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Herdenimmunitat|ist! nur eine IIIusmn'

Dass die Erreichung der sogenannten Herdenlmmunltat oder gar die Ausrottung der Masern
mit den verflgbaren Impfstoffen gar nicht moéglich ist, auch nicht Uber eine gesetzliche Impf-
pflicht, kann jeder medizinische Laie, der die Grundrechenarten beherrscht, nachvollziehen.
Denn das zentrale Problem der Herdenimmunitat sind nicht die Ungeimpften, sondern die
Impfversager, also jene Geimpfte, die keinen Antikorpertiter entwickeln. Doch die Losung von

Gesundheitsminister Jens Spahn lautet: ,Augen zu und durch!“ —

Grundrechte mit FUlen getreten werden.

Auch die erste
Masern-Impfung zihlt!

Der aktuelle Entwurf des ge-
planten Impfzwangsgesetzes, of-
fiziell ,Masernschutzgesetz” ge-
nannt, geht davon aus, dass mit
einer Durchimpfungsrate von we-
nigstens 95 % bei der 2. Masern-
impfung eine sogenannte Her-
denimmunitat erreicht wird und
damit die Masern ausgerottet wer-
den konnen.

Auch wenn dieser behaupte-
te Herdenschutz meiner Ansicht
nach auf reinen Hypothesen be-
ruht, wollen wir ihn fiir dieses Re-
chenbeispiel einmal als gegeben
annehmen.

Der aktuelle Stand der Durch-
impfung im Rahmen der Schul-
eingangsuntersuchung ist derzeit
etwa 97 % bei der ersten und 93 %
bei der zweiten Impfung.

Fiir die Herdenimmunitét wird
nur die zweite Impfung gezihlt.
Und hier haben wir einen ersten
Widerspruch, denn laut der be-
rihmten KiGGS-Studie des Ro-
bert-Koch-Instituts (RKI), der
deutschen Seuchenbehérde, errei-
chen bereits 92 % der einmal Ge-
impften einen ausreichenden Anti-
korpertiter im Blut.

Nach der zweiten Impfung ent-
scheidet sich etwa die Halfte der
restlichen 8 % ,Impfversager”,
doch noch einen als ausreichend
angesehenen Titer von 0,35 LE./
ml zu entwickeln (I.E. = ,Interna-
tionale Einheiten®).!

Somit konnten sich 92 von 100
einmal gegen Masern geimpfte
Kinder eigentlich die zweite Imp-
fung — und die damit verbunde-
nen Risiken einer Nebenwirkung
— sparen. Von den Kosten einmal
ganz abgesehen.

Eltern konnten also durch-
aus auf die Idee kommen, vier bis
sechs Wochen nach der Impfung,
wenn tiiblicherweise die Spitze der
messbaren  Antikorperreaktion
erreicht ist, einen Titertest vor-
nehmen zu lassen und ihrem Kind
somit die moglicherweise unnotige
zweite Impfung zu ersparen.

Da der Titertest nach dem Wil-
len von Herrn Spahn nicht von
den Krankenkassen erstattet wird,
miissen Eltern die Kosten dum-
merweise selbst tragen.

Interessant wire, wie die Ge-
richte urteilen wiirden, wenn
Eltern nun auf den Gedanken
kdmen, die Kosten beim zustin-
digen Gesundheitsamt einzukla-

selbst wenn dabei unsere
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gen. SchlieBlich war es ja die Idee
des Staates, von unseren Kindern
einen Schutz gegen Masern zu
verlangen — wohlgemerkt unter
Erduldung eines invasiven medi-
zinischen Eingriffs mit den ent-
sprechenden Risiken.

Ein mogliches Argument ge-
gen das Unterlassen einer zwei-
ten Impfung ware natiirlich, dass
eine zweifache Impfung notwendig
sein kann, um eine bessere Im-
munititsdauer zu erreichen. Doch
genau das wurde bereits von der
gleichen KiGGS-Studie widerlegt:
Sechs und mehr Jahre nach der
Impfung ist die Rate der Impfver-
sager bei den einmal Geimpften
mit 10,6 % sogar etwas geringer
als bei den zweimal Geimpften mit
12,6 %.!

Warum uns Sachsen
ein Masern-Riitsel aufgibt

Das mag auch einer der Griinde
sein, warum im Freistaat Sachsen
die zweite Masern-Impfung laut
Impfkalender der Sachsischen
Impfkommission (SIKO) erst ab
einem Lebensalter von 46 Mona-
ten verabreicht wird.

Mehr Masernfille als andere
Bundesldnder hat Sachsen des-
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halb {ibrigens nicht. Im Gegenteil,
weist Sachsen trotz der sehr spaten
zweiten Masernimpfung sogar die
zweitniedrigste Masernhaufigkeit
von allen Bundesldndern auf.

Wie sich die Verantwortlichen
in die eigene Tasche liigen

Bei der Einschulungsimpfung
und bei der KiGGS-Studie betragt
die Rate der Kinder mit vorgeleg-
tem Impfausweis etwa 93 %. Etwa
7 % geben somit keinen Impfpass
ab, miissen also streng genommen
als ungeimpft gelten. Um realisti-
sche Aussagen iiber die durch An-
tikorper vermittelte Immunitét zu
erhalten, miisste man also grund-
sétzlich die Titer tiberpriifen.

Die aktuelle Durchimpfungsra-
te bezieht sich also auf 93 % zwei-
fach Geimpfte unter 93 % abgege-
benen Impfpassen. Somit konnen
also nur 86 von 100 ABC-Schiitzen
eine zweifache Masernimpfung be-
legen.

Von diesen 86 nachweislich
zweimal geimpften Kindern muss
man aber noch die sogenannten
Impfversager abziehen. Denn fiir
die tatsichliche Herdenimmunitat
ist ja nicht die Durchimpfungsrate,
sondern allein die Immunitétsrate
entscheidend: Immun ist nach der
Definition der KiGGS-Studie des
RKI ein Mensch mit 0,35 LE./ml
Antikorper im Blut. Wer diesen Ti-
ter trotz Impfung nicht erreicht, ist
ein Impfversager und anfillig fiir
das Masernvirus.

Laut KiGGS-Studie betrigt die
Rate dieser Impfversager bis zu
zwei Jahre nach der zweiten Imp-
fung 4 %, 3 - 6 Jahre nach der
zweiten Impfung sind es 7,4 % und
nach 6 und mehr Jahren sind es
sogar 12,6 %.

Unter 100 Kindergarten-Kin-
dern sind dieser Rechnung zufol-
ge nur etwa 83 gegen die Masern
immun. Bei den Kindern im Vor-
schulalter sind es noch 80 von 100
und bei den Kindern im Grund-
schulalter und alter sind es noch
75 von 100.

Natiirlich basieren diese Zah-
len darauf, dass alle Kinder ohne
Impfpass auch ohne Immunitat
sind. Was zu {iberpriifen wire. Die
Berechnungen zeigen jedenfalls,
dass die Behorden und Experten
sich mit der Durchimpfungsrate

in die eigene Tasche liigen. Den
Verantwortlichen ist offenbar die
Erfillung unsinniger statistische
Vorgaben wichtiger, als der tat-
sachliche Gesundheitszustand un-
serer Kinder — oder die Verletzung
zentraler Grundrechte.

Die wahre Gefahr

Selbst wenn wir durch die dra-
konischen MaBnahmen wie Be-
tretungsverbot und BuBgeld dafiir
sorgen, dass kiinftig 100 von 100
Kindern zweifach geimpft sind, be-
tragt laut KiGGS die tatsachliche
Immunitétsrate im Kindergarten-
alter nicht mehr als 96 %, im Vor-
schulalter nicht mehr als 93,6 %
und im Schulalter nicht mehr als

87,4 %.

Warum? Weil man eben die
Impfversager beriicksichtigen
muss.

Die konkrete Konsequenz: In
einer Grundschulklasse mit 22
Kindern, von denen 20 vorschrifts-
maBig gegen die Masern geimpft
wurden und ein Kind eine Immun-
schwiche hat, konnen bis zu drei
der geimpften Kinder fiir die Ma-
sern empfanglich und ansteckend
sein.

Wihrend das ungeimpfte 21.
Kind bei einem Ausbruch der Ma-
sern fiir zwei Wochen zuhause blei-
ben muss, diirfen die unerkannten
Impfversager weiterhin am Unter-
richt teilnehmen!

Von den unerkannten Impfver-
sagern geht demnach eine vielfach
groBere Gefahr fiir das immunge-
schwichte Kind aus, als vom unge-
impften Kind!!!

Nicht der Impfstatus,
sondern der Immunstatus!

Deshalbist es vollig unverstand-
lich, dass die Gesundheitsbehor-
den und das geplante Impfzwangs-
gesetz nicht den tatsdchlichen
Antikorpertiter als Kriterium fiir
Immunitit und Betretungsverbote
heranziehen, sondern den unzu-
verlassigen Impfstatus.

Damit riskieren sie Gesundheit
und Leben derjenigen, die sie mit
dem Gesetz eigentlich schiitzen
wollen.

Eine Herdenimmunitit durch
eine Immunititsrate von 95 % ist
bei den Masern also mit den der-
zeitigen Impfstoffen gar nicht er-

reichbar! Somit miissten eigent-
lich nicht nur die Ungeimpften,
sondern auch die Impfversager zu-
hause bleiben, um zu verhindern,
dass immungeschwichte Kinder,
die nicht geimpft werden konnen,
angesteckt werden.

Nicht messbarer Erfolg

Und dabei haben wir noch gar
nicht die mit dem zunehmenden
Alter weiter steigende Rate der
Impfversager beriicksichtigt: Wie
hoch die Gesamtimmunitétsrate in
der Bevolkerung ist, wissen wir gar
nicht, denn diese Ergebnisse der
DEGS-Studie werden seit Jahren
geheim gehalten. Wenn wir aber
die Ausgangssituation beziiglich
der Herdenimmunitét in der Ge-
samtbevilkerung nicht kennen,
wie wollen wir dann jemals den Er-
folg einer Impfpflicht messen und
beurteilen? Es ist schon sehr merk-
wirdig, dass im Gesetzes-Entwurf
so getan wird, als wiren Impfrate
und Immunitétsrate das Gleiche!

Ooops!

Ach ja, bevor ich es vergesse:
Wir wissen seit ein paar Jahrzehn-
ten, dass nicht die Antikorper die
Hauptlast bei der Immunabwehr
tragen, sondern das sogenannte
zelluldre Immunsystem.

Die zustdndigen Bundesge-
sundheitsbehorden raumen des-
halb auch auf Anfrage offen ein,

dass ein fehlender Antikorpertiter
nicht automatisch eine fehlende

Immunitdt bedeutet. Oooops!4
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