
 

 

/2 

 

 

Influenza - vor allem ältere Menschen stark betroffen 

Die Grippesaison 2016/2017 war eine schwere Grippewelle und hat vor allem ältere 

Menschen stark getroffen. Das zeigt der neue Influenza-Saisonbericht, den die Ar-

beitsgemeinschaft Influenza am Robert Koch-Institut (RKI) jetzt veröffentlicht hat. 

„Leider sind gerade bei den Senioren die Impfquoten mit rund 35 Prozent beson-

ders niedrig“, sagt Prof. Dr. Lothar H. Wieler, Präsident des RKI. Auch wenn die 

Wirksamkeit der Grippeimpfung nicht optimal ist, können aufgrund der Häufigkeit 

der Influenza viele Erkrankungsfälle und schwere Verläufe verhindert werden. 

„Trotz der schwankenden Impfeffektivität ist die Impfung die wichtigste Maßnahme 

zum Schutz vor einer Erkrankung“, unterstreicht Wieler. Um das Risiko einer In-

fluenza-Infektion zu verringern werden zusätzlich zur Impfung regelmäßiges und 

gründliches Händewaschen mit Seife sowie Abstandhalten zu erkrankten Personen 

empfohlen. 

Prof. Dr. Klaus Cichutek, Präsident des Paul-Ehrlich-Instituts (PEI), erläutert das 

Angebot unterschiedlicher Impfstoffe. „Neben den Impfstoffen zur intramuskulären 

Injektion in den Oberarm gibt es in dieser Saison auch einen Impfstoff, der auch 

unter die Haut, also subkutan, injiziert werden kann. Zusätzlich gibt es einen Na-

senspray-Impfstoff für Kinder und Jugendliche ab einem Lebensalter von zwei bis 

einschließlich 17 Jahren und einen Impfstoff für Personen über 65 Jahren mit Wirk-

verstärker. Drei tetravalente Influenza-Impfstoffe stehen in dieser Saison zur Verfü-

gung, die gegen alle kursierenden Hauptstämme des Influenzavirus schützen kön-

nen.“ 

Die Ständige Impfkommission empfiehlt die Grippeimpfung insbesondere Men-

schen mit einem erhöhten Risiko für schwere Krankheitsverläufe. Dies sind vor 

allem Personen über 60 Jahre, chronisch Erkrankte und Schwangere. Die Impfung 

kann mit einem tri- oder tetravalenten Influenza-Impfstoff erfolgen (drei bzw. vier 

Komponenten). Auch medizinisches und pflegerisches Personal sollte sich auf 

Grund seiner beruflichen Exposition impfen lassen. Neben dem Eigenschutz steht 

hier insbesondere auch der Schutz der behandelten Patienten oder betreuten Per-

sonen im Vordergrund. Die Impfquoten sind jedoch auch beim Medizinpersonal 

nach wie vor zu niedrig. Eine in zwei Universitätskliniken durchgeführte Pilotstudie 

des Robert Koch-Instituts ergab, dass nur knapp 40 Prozent der Klinikmitarbeiter 

geimpft waren, 56 Prozent bei den Ärzten, 34 Prozent des Pflegepersonals und 27 

Prozent bei therapeutischen Berufen.  

Dr. Heidrun Thaiss, Leiterin der Bundeszentrale für gesundheitliche Aufklärung 

(BZgA), betont: „Die wichtigsten Ansprechpersonen bei der Impfaufklärung sind 

nach unseren Studiendaten die behandelnden Ärztinnen und Ärzte sowie das me-

dizinische Personal. Diese Berufsgruppen sollten mit gutem Beispiel vorangehen, 

sich selbst auch gegen Grippe impfen lassen und diese Information weitergeben.“ 

Auch in diesem Jahr hat die BZgA Medienpakete mit Aufklärungsmaterialien zur 

Grippeimpfung an wichtige Multiplikatoren wie niedergelassene Ärztinnen und Ärz-

te, an Fachpersonal von Kliniken, Alten- und Pflegeheimen, Apotheken sowie den 

Öffentlichen Gesundheitsdienst verschickt. Die darin enthaltenen Broschüren sowie 

weitere Informationen zur Grippeimpfung stehen auf www.impfen-info.de/grippe 

zum Download oder zur kostenlosen Bestellung zur Verfügung. Seit 2006 führen 
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die BZgA und das RKI die gemeinsame Aufklärungskampagne „Wir kommen der 

Grippe zuvor“ zur Information über die Influenza-Impfung durch. 

Das Paul-Ehrlich-Institut, das als Bundesinstitut für Impfstoffe und biomedizinische 

Arzneimittel die Qualität aller Impfstoff-Chargen prüft, bevor diese auf den Markt 

gebracht werden, hat bereits rund 17 Millionen Impfstoffdosen freigegeben. Einen 

hühnereiweißfreien Impfstoff gibt es in dieser Saison nicht. „Dies braucht Menschen 

mit einer Hühnereiweißallergie jedoch nicht zu beunruhigen“, erläutert Cichutek. 

Eine Untersuchung des PEI ergab, dass eine Vielzahl von publizierten klinischen 

Studienergebnissen inzwischen darauf hinweist, dass auch bei Personen mit einer 

Allergie gegen Hühnereiweiß schwerwiegende allergische Reaktionen auf eine In-

fluenzaimpfung selten sind bzw. nicht häufiger auftreten als bei Personen ohne 

Hühnereiweißallergie. Bei bekannter Hühnereiweißallergie sollte jedoch in jedem 

Fall der impfende Arzt informiert werden. 

Der optimale Impfzeitraum ist Oktober und November. Eine Übersicht der Influenza-

Impfstoffe mit den Angaben zu der zugelassenen Altersgruppe findet sich unter 

www.pei.de/influenza-impfstoffe. Für die Fachöffentlichkeit bietet das RKI auf der 

Seite www.rki.de/influenza-impfung unter anderem ausführliche Antworten auf häu-

fig gestellte Fragen zur Influenza-Impfung an. 

In einer Grippesaison, in der der Influenza A/H3N2-Subtyp dominiert, sind beson-

ders ältere und hochbetagte Menschen von schweren Krankheitsverläufen betrof-

fen. Die Daten des Nationalen Referenzzentrums für Influenza im Saisonbericht 

zeigen, dass in der Saison 2016/2017 mehr als 90 Prozent der untersuchten In-

fluenzaviren zu diesem H3N2-Subtyp gehörten. Unter den Krankenhaus-Patienten 

mit schwerer akuter respiratorischer Erkrankung war die Betroffenheit der Alters-

gruppe ab 60 Jahren in der Saison 2016/17 höher als in der schweren Grippewelle 

2014/15 und deutlich höher als in der moderateren Saison 2015/16. Die Zahl der 

influenzaassoziierten Arztbesuche war mit geschätzten sechs Millionen niedriger 

als in 2014/2015. Die im Saisonbericht für Berlin gezeigten Daten für die geschätz-

te, der Influenza zugeschriebene Übersterblichkeit lag mit 920 deutlich über der 

Saison 2014/2015 (600), bundesweite Daten liegen noch nicht vor. 
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