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Hygiene-Tipp: Grippeimpfung ja — aber ohne falsche
Versprechungen

Die Bereitschaft zur Grippeimpfung ist beim Krankenhauspersonal bekanntermafien gering. Steigerungen konnen erreicht werden, wenn die Betriebsarzte tiber die

Stationen gehen und die Impfung vor Ort durchfiihren.

Die haufige Klage, dass man durch die Impfung erst richtig krank geworden sei, ist durch Studien nicht bestatigt. Bekanntermafen wird der Impfstoff gegen Ende des
Sommers - basierend auf einer Prognose der WHO — aus verschiedenen Viren zusammengestellt. Die Prognose kann spater mehr oder minder zutreffen — auch einmal
weniger, wie sich in diesem Jahr gezeigt hat. Dazu kommt, dass die Immunitat unterschiedlich ist, teilweise mit nur ca. 40 bis 50 prozentigem Schutz gegen eine
Grippeerkrankung. Trotzdem sind dann immerhin jene geschiitzt, bei denen sich Immunitat ausgebildet hat. Allein dies ist von erheblicher Bedeutung, wie die schweren
Verldufe in diesem Jahr zeigen.

Fiir die Schwere der anstehenden Grippesaison kdnnen gegen Ende des Sommers die Erfahrungen in der Siidhalbkugel (Australien) genutzt werden, die vor Europa die
Grippewelle durchmacht.

Auch eine erfolgreiche Grippeimpfung gewahrleistet nicht, dass durch die betreffende Person Grippeviren nicht Gbertragen werden konnen. Offensichtlich kénnen
Grippeviren, die in die tieferen Atemwege gelangt sind, unbeschidigt (z. B. durch Niesen) ausgeschieden werden und in der Luft zirkulieren. Insofern muss enges
Kontaktpersonal zu einem gesichert Grippekranken, wenn es wahrend der Kontaktzeit ungeschiitzt war, trotz erfolgter Grippeimpfung mindestens fiir zwei Tage
(Inkubationszeit) einen Mund-Nasen-Schutz tragen, um eine weitere Ubertragung zu verhiiten.

Der Kurztipp gibt die Meinung der Autoren wieder.
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