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Das Ziel Der WHO ist nOcH lange nicHt erreicHt

Empfehlen Sie älteren Patienten die Grippeimpfung!

– Es bleibt spannend, ob die ständige Impf-
kommission des Robert Koch-Instituts ihr 
Ziel in Sachen Grippeimpfung in diesem Jahr 
erreichen wird. Nach den Empfehlungen der 
WHO war geplant, in der Gruppe der über 
60-Jährigen bis 2006 eine Impfquote von 
50% und bis 2010 von 75% zu realisieren. 
Nach der aktuellen Statistik liegen die tat-
sächlichen Quoten weit darunter, und die 
Impfbereitschaft ist aktuell nicht weiter an-
gestiegen. So ließen sich in der Saison 
2004/2005 19% der Be völkerung bzw. 45% 
der über 60-Jährigen gegen die Virusgrippe 
impfen. 2005/2006 waren es 22% bzw. 50% 
und 2006/2007 21% bzw. 49%. Die Zahlen 
stammen aus den Abrechnungsdaten der 
KVen und umfassen 61,5 Millionen Men-
schen (86% der Bevölkerung). 

in den neuen Bundesländern ist die impfmoral besser
Im Vergleich mit anderen Europäern wie etwa Franzosen, Italie-
nern, Spaniern oder Engländern erweisen sich deutsche Senio-
ren als Impfmuffel: In der Saison 2007/2008 erreichten sie nur 
Platz 6 bei der Impfquote. Aber auch innerhalb Deutschlands ist 
die Impfbereitschaft sehr unterschiedlich. Deutlich impffreu-
diger scheinen die Menschen in den neuen Bundesländern zu 
sein: Saison 2004/2005: durchschnittlich 50% (gegenüber 42% 

agnostiziert. Laut WHO sinkt die Aktivität 
auf der Südhalbkugel weiter und liegt in 
den meisten Ländern wieder im Hinter-
grundbereich, während die Werte in den 
gemäßigten Zonen der Nordhalbkugel 
noch niedrig sind. 
Die Influenzaaktivität in Deutschland ist 
laut Arbeitsgemeinschaft Influenza am 
Robert Koch-Institut weiterhin auf spora-
dische Fälle beschränkt, allerdings z.T. mit 
schwerem Krankheitsverlauf (Stand 9. 
Dezember 2010). Alle Personen aus den 
von der STIKO empfohlenen Bevölke-
rungsgruppen sollten sich jetzt gegen In-
fluenza impfen lassen, falls dies noch 
nicht geschehen ist.  
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aktuelle VirusstäMMe 

„Schweinegrippe“ geht weiter um

– Weltweit dominiert ein H3N2-Virus 
die aktuelle Grippesaison. Doch auch das 
pandemische H1N1-Virus („Schweinegrip-
pe“-Virus) ist weiterhin unterwegs.
Nach WHO-Angaben stellt sich die Influ-
enzasituation je nach Kontinent unter-
schiedlich dar: In Australien, Neuseeland 
und Südostasien war das pandemische 
Virus Influenza A(H1N1) dominant, in Sü-
damerika H3N2. Auf der Nordhalbkugel 
werden zurzeit in Europa bei niedriger In-
fluenzaaktivität am häufigsten pande-
mische Influenza A(H1N1)-Viren und am 
zweithäufigsten Influenza-B-Viren nach-
gewiesen. In China, den USA und Kanada 
wird bei ebenfalls niedriger Influenzaak-
tivität vorwiegend Influenza A(H3N2) di-

in den alten Bundesländern), 2005/2006: 
60% (gegenüber 46%) und 2006/2007: 59% 
(gegenüber 45%). Insgesamt fällt dabei auf, 
dass die Bereitschaft, sich impfen zu lassen 
mit dem Alter zunimmt.

nur jeder zweite risikopatient  
richtig beraten
Um das gesteckte Ziel einer Grippeimpfquote 
von 75% bei den Senioren zu erreichen, wird 
eine Reihe von Maßnahmen getroffen: So 
setzt das Robert Koch-Institut auf noch mehr 
Aufklärung und stellt für Hausärzte Informati-
onsmaterial bereit. Eine aktuelle Umfrage un-
ter niedergelassenen Hausärzten hat nämlich 
ergeben, dass nur jeder zweite Arzt allen Risi-
kopatienten (Personen über 60 Jahren, chro-
nisch Kranke, medizinisches Personal) eine In-
fluenzaimpfung empfiehlt. 

Die Bundeszentrale für gesundheitliche Aufklärung unterstützt 
die Ärzte mit verschiedenen Plakatmotiven und Infoblättern zu 
Infektionsschutz und Impfung bei ihrer Arbeit. Sie stehen im In-
ternet zum Download bereit unter: www.bzga.de/infomateri-
alien (unter saisonale-grippe) st ó
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Von den über 60-Jährigen ist jeder 
zweite ohne grippeimpfschutz.
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– Die Impfung gegen Influenza senkt 
auch das Herzinfarktrisiko. In einer bri-
tischen Fall-Kontroll-Studie mit insge-
samt 78 000 Patienten erlitten Impflinge 
um 19% seltener einen ersten Infarkt als 
geimpfte Personen. Dieser zusätzliche 
Nutzen war besonders ausgeprägt, wenn 
die Impfung bereits vor Mitte November 
erfolgt war: Die relative Risikoredukion 
lag dann bei 21% im Vergleich zu unge-
fähr 12% bei einem späteren Impftermin. 
Personen, bei denen bereits eine sympto-
matische KHK besteht, sollen laut natio-
naler Versorgungsleitlinie KHK jährlich 
gegen Influenza geimpft werden. bs ó
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