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VP Dr. Max Wudy

Die Pneumokokken-Impfung
und Public Health

Wahnsinn oder Wirklichkeit?

nfang Juli wurde ich eingeladen, in Alpbach tiber die Pneu-

mokokken-Impfung zu diskutieren. Die Teilnehmer:innen
waren hochkaritig, die Diskussion hart, aber fair und das Ergeb-
nis merkwiirdig!

Die Fakten

In Osterreich erkranken jihrlich etwa 30.000 Menschen an
einer Pneumokokken-Infektion! Die WHO schitzt, dass jihrlich
1,6 Millionen Todesfille durch Pneumokokken-Infektionen ver-
ursacht werden.

Die Mortalitit betrigt ein Vielfaches der Influenza und sonstiger
Atemwegserkrankungen. AufSerdem wiren viele Krankenstinde
durch eine rechtzeitige Impfung vermeidbar! Die Pneumokok-
ken-Impfung kann das Risiko um bis zu 90 Prozent verringern.
Doch die Durchimpfungsrate im Erwachsenenalter betrigt nicht
einmal 20 Prozent. Hier wiire noch viel Luft nach oben.

Studie zur Wirtschaftlichkeit

Zur Wirtschaftlichkeit erschien knapp vor der Diskussion eine
imponierende Studie, die ich jetzt wertfrei zusammenfassen will.
Der etwas sperrige Name der Studie lautet:

»Budget-Impact durch die Pneumokokken Impfung der erwach-
senen Bevolkerung > 60 Jahre und der Risikogruppen (COPD,
Diabetes und HerzKreislauf) in Osterreich® (Dr. Evelyn Walter,
IPF Institut fiir Pharmadkonomische Forschung GmbH)

Dr. Walter ermittelte im BudgetImpact-Modell (BIM) die
monetiren Konsequenzen der Pneumokokken-Impfung aus der
Perspektive des osterreichischen Gesundheitswesens sowie der
Gesellschaft. Dabei verglich sie immer eine ,,Welt mit Impfung®
mit einer ,,Welt ohne Impfung®.

Ich mochte hier nicht auf die Details der eindrucksvollen Studie
eingehen, sondern gleich zum Ergebnis kommen: Mit der gegen-
wirtigen Durchimpfungsrate ergibe sich durch die Impfung eine
kumulierte Einsparung von EUR 21,3 Mio. tiber funf Jahre. Auf
die direkten Kosten (Medikamente, Arzt- und Krankenhaus-
kosten etc.) entfallen EUR 18,5 Mio. oder 87 Prozent der Ein-
sparungen. Die Einsparungen aufgrund der indirekten Kosten
(Krankenstinde, Pflegeurlaube etc.) betragen EUR 2,8 Mio.
(13 Prozent). Das bedeutet, dass EUR 1 privat in die Pneumo-
kokken-Impfung investiert, die Gesellschaft mit EUR 1,92 ent-
lastet und EUR 1,66 im Gesundheitswesen eingespart werden.
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Konsequenzen fiir das Gesundheitssystem

Obwohl die Zahlen fiir sich sprechen, bediirfen sie noch einer
weitergehenden Erklirung. Frau Dr. Walter ging vom Privatpreis
aus! Die Kosten des Impfstoffes liefen sich bei einer 6ffentli-
chen Aktion halbieren oder noch weiter senken. Dies wurde mir
beim Abendessen von hochster Stelle bestitigt. Dann brichte
jeder eingesetzte Euro der Gesellschaft mindestens EUR 4, das
Gesundheitssystem wiirde dabei um mindestens EUR 3,33 pro
investiertem Euro entlastet!

Leider zeichnete sich in der Diskussion ab, dass die finanziellen
Mittel nicht vorhanden sind. Sowohl Vertreter:innen der Sozi-
alversicherung als auch des Ministeriums verwiesen mehrmals
darauf, dass die Pneumokokken-Impfung evaluiert und vielleicht
in den nichsten Jahren ins dffentliche Impfprogramm ibernom-
men werden soll.

Ahnliche Argumentationslinien

Das verstehe ich nicht ganz. Dasselbe Argument hérte man bei
der Diskussion tiber die HPV-Impfung, die Rotavirus-Impfung
und auch die Influenza-Impfung.

Betrachten wir zuniichst die HPV-Impfung: Bei der Bewertung
in der Vergangenheit ergab die Kostennutzenrechnung einen
schlechten Profit. Man hatte nur die Toten eingerechnet, und
hier nur die Cervixcarzinome betrachtet. Ganz abgesehen
davon, dass es zynisch ist, junge tote Frauen als Spielmasse in
diese Berechnungen einzubringen, hat man schlicht auf Anal-
karzinome und bosartige HNO-Neubildungen vergessen. Auch
vergessen wurden die Kosten fir Konisationen, die dadurch
erhohte Fehlgeburtenrate, die HPV induzierten Condyloma
und vieles mehr. Der volkswirtschaftliche Schaden wurde eben-
falls nicht eingerechnet. Neuseeland, Australien, aber auch viele
andere Linder waren nicht so zaghaft und stiegen sofort ein. Das
Cervixcarzinom gilt in Australien und Neuseeland in der jiinge-
ren Generation mittlerweile als ausgerottet.

Ahnliches ist auch von der Impfung gegen das Rotavirus zu
berichten. Der Einfithrung ging eine jahrelange Diskussion tiber
deren Sinnhaftigkeit voraus. Allerdings zeigte sich bereits im ers-
ten Jahr ein Riickgang der Hospitalisierung von Babys von 5.000
auf 1.000 kleiner Patienten:innen. Rechnet man nur EUR 800
pro Tag und eine durchschnittliche Verweildauer von optimisti-
schen drei Tagen, so hat allein dieser Posten die Impfung finan-
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ziert. Nicht eingerechnet wurden hier die ambulanten Fille, die
Pflegeurlaube und vieles mehr. Und nicht in Geld ausdriicken
lasst sich das verhinderte menschliche Leid!

Politik ignoriert Expert:innen

Was ich nicht verstehe, und dies habe ich in der Diskussion
deutlich gesagt, ist, dass sich die Politik tiber simtliche Empfeh-
lungen der Wissenschaft hinwegsetzt! In Osterreich bewertet das
»Nationale Impfgremium® (NIG) dhnlich der ,Stindigen Impf-
kommission® (STIKO) in Deutschland laufend die Impfungen
und gibt Empfehlungen aus. Aber anders als in unserem Nach-
barland haben diese nur theoretische Bedeutung. Empfiehlt die
STIKO eine Impfung fir das 6ffentliche Programm, wird diese
sofort aufgenommen. Warum bei uns Empfehlungen des NIG
nochmals jahrelang evaluiert werden miissen, ist mir ein Riitsel.
Mir ist keine Impfung bekannt, bei der nicht der wirtschaftli-
che Nutzen die Impfkosten bei weitem tiberwiegt. Die ethische
Komponente lasse ich aufen vor, Ethik ist nidmlich fiir mich
nicht verhandelbar! Wenn ich weif, dass fir jeden eingesetzten
Euro mehrere Euros zuriickflieflen, ist jedes Zégern eigentlich
fahrlissig!

[rgendwie erinnert mich das ganze Vorgehen an den persischen
Philosophen Al-Ghazili und an sein Hauptwerk ,Die Inkohi-
renz der Philosophen®. Darin schreibt er: ,Wenn ein durstiger
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Mann auf zwei verschiedene Becher Wasser zugreifen kann, die
fiir seine Zwecke in jeder Hinsicht gleich sind, misste er verdurs-
ten, solange einer nicht schoner, leichter oder niher an seiner
rechten Hand ist“. Das Phinomen ist auch als Buridans Esel
bekannt: ,Ein Esel steht zwischen zwei gleich groffen und gleich
weit entfernten Heuhaufen. Er verhungert schlieflich, weil er
sich nicht entscheiden kann, welchen er zuerst fressen soll.“

Meine Konklusio

Ich mochte hier die Schlussfolgerung der Studie erwihnen: ,Die
Pneumokokken-Impfung fithrt somit zu Einsparungen! Je hoher
die Durchimpfungsrate, desto hoher die Einsparungen.

Dieser Satz, der fiir alle empfohlenen Impfungen gilt, sei allen
Gesundheitspolitiker:innen ins Stammbuch geschrieben. Es
wire lingst an der Zeit, dass sich die Gesundheitspolitik von
antiken Philosophen und von Eseln abhebt und Entscheidun-
gen schnell und einzig im Sinne der Wissenschaft und der
Patient:innen trifft. Zeit wurde ja schon genug vergeudet!
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