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Für ältere und abwehrgeschwächte 
Menschen im Krankenhaus kann eine 
Grippe zum tödlichen Risiko werden. 
Anstecken können sich Patienten bei 
Ärzten und Pflegepersonal, von denen 
sich in Deutschland nur eine Minder-
heit impfen lässt. In einer Umfrage in 
der Fachzeitschrift „DMW Deutsche 
Medizinische Wochenschrift“ wurden 
Vergesslichkeit, Zeitmangel oder Angst 
vor Nebenwirkungen als Gründe für die 
Impfmüdigkeit genannt. Die Autoren 
sehen deshalb Chancen, die Impfrate zu 
steigern. 
Wie gefährlich eine Grippe für abwehr-
geschwächte Patienten werden kann, 
mussten Virologen vom Universitäts-
klinikum Essen im Februar 2008 be
obachten. An einer Klinik für Kno-
chenmarktransplantation starben vier 
Patienten, die sich nachweislich beim 
Personal mit dem Grippevirus in- 
fiziert hatten. Für Dr. med. Hedwig 
Roggendorf, die in Essen die Impf-
sprechstunde leitet, ist es unverständ-
lich, warum sich nur wenige Ärzte, 
Krankenpfleger und andere Perso- 
nen, die Kontakt zu Patienten haben, 
impfen lassen. Und dies, obwohl die 
Grippeimpfung für medizinisches Per-
sonal gratis ist. Dr. Roggendorf: Die 
Kosten werden, gemäß der Verordnung 
zur arbeitsmedizinischen Vorsorge und 
der Biostoffverordnung vom Arbeit
geber übernommen. 
Bundesweit liegt die Durchimpfungs-
rate des Personals von Arztpraxen und 
Kliniken bei 20 Prozent. Auch am Uni-
versitätsklinikum Essen gaben in einer 
Mitarbeiterbefragung Anfang 2009 nur 
29 Prozent an, an der letzten Gripp-
eimpfung teilgenommen zu haben. Das 
sei viel zu wenig, um Ansteckungen von 
Patienten zu verhindern, weiß die Imp-
fexpertin. Selbst in der Klinik für Kno-
chenmark- und Stammzelltransplanta-

tion sei die Impfquote mit 37 Prozent 
nicht ausreichend, um Übertragungen 
auf Patienten zu verhindern. Dabei 
hatte sich das Universitätsklinikum 
Essen sehr um die Grippeimpfung be-
müht. In der Saison 2008 / 2009 wurden 
die Impfungen erstmals „vor Ort“ in 
den einzelnen Abteilungen der Kliniken 
und Institute angeboten. 
Am ehesten waren noch Ärzte bereits, 
sich impfen zu lassen. Bei ihnen lag die 
Impfrate bei 42 Prozent. Vom Pflege-
personal, das einen noch engeren 
Kontakt zu den Patienten hat, waren 
nur 22 Prozent geimpft. Am wenigsten 
Interesse zeigte das männliche Pflege-
personal mit einer Durchimpfungsrate 
von nur 15 Prozent. 
Dr. Roggendorf und ihre Kollegen 
haben die Mitarbeiter auch nach den 
Gründen für eine Nichtimpfung ge-
fragt. In jedem zweiten Fall lautete die 
Antwort „Vergessen“ (32 Prozent) oder 
„keine Zeit“ (16 Prozent). Fast ein 
Drittel hatte Angst vor den Nebenwir-
kungen (30 Prozent), eine Minderheit 
von 13 Prozent war nicht vom Nutzen 
der Impfung überzeugt. 
Neben Gedankenlosigkeit und Zeit-
mangel macht Dr. Roggendorf die 
fehlende Information des Personals für 
die niedrige Impfquote verantwortlich. 
Ihre Umfrage ergab, dass sich zwei von 
drei Mitarbeitern nicht gut über die 
Grippe und Grippeimpfung informiert 
fühlten. Dr. Roggendorf glaubt des- 
halb, dass Broschüren, Videos und Ver-
anstaltungen helfen könnten, die Mit-
arbeiter zu motivieren. Auch Ängste 
und Fehlinformationen ließen sich so 
ausräumen, hofft die Medizinerin: 
Viele Studien hätten die gute Verträg-
lichkeit der Impfung belegt. Auch die 
Annahme, der Schutz sei ineffektiv, 
lasse sich durch gezielte Information 
widerlegen. 

Ein Erinnerungssystem, das die Mitar-
beiter über das Klinik-Intranet auf 
Impftermine im mobilen Impfwagen 
hinweist, wäre außerdem hilfreich. 
Wichtig erscheint der Expertin auch die 
Motivierung durch den betriebsärztli-
chen Dienst, der zwei Drittel der Imp-
fungen durchführt. Dr. Roggendorf: 
Durch den langjährigen beharrlichen 
Einsatz der Betriebsärzte hat das Klini-
kum der Universität Frankfurt / Main 
kürzlich eine Durchimpfungsrate von 
über 50 Prozent erreicht. In einem an-
deren Fall stieg die Impfrate, als wäh-
rend der Grippesaison eine Mund-
schutzpflicht eingeführt wurde.� ■
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Grippe: Rezepte gegen Impfmüdigkeit 
an einer deutschen Uniklinik
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