STOPPT KINDERLAHMUNG JETZT!
EINE HERAUSFORDERUNG - EIN ZIEL - EIN LOGO

LIEBE LESERINNEN UND LESER,

als Spender sind wir in die-
sen Tagen gefragt. Kurz vor
Weihnachten, wenn Uber die
Spendengelder in den Clubs
entschieden wird, dréngt es
sich auf, auch tber die Milli-
arden, die weltweit im Kampf
gegen die Kinderldhmung
aufgebracht werden, ein
Wort zu sagen.

Allein mit unseren Spen-

den kann man die grof3en Nationalen
Impftage in den zwei verbliebenen Polio-
endemischen Landern nicht bestreiten.
Dankenswerterweise kommt die 200-Pro-
zent-Aufstockung durch die Gates Founda-
tion noch hinzu. Das kénnte zum Sieg tiber
das Poliovirus reichen, wenngleich die Glo-
bal Polio Eradication Initiative die Gesamt-
kosten bis zum Ende der Impfkampagnen
2018 mit 5,5 Milliarden US-Dollar ermittelt
hat. Davon hat die GPEI bisher 1,99 Mrd.
Dollar erhalten. Nach Abzug der fest zuge-
sagten Mittel bleibt ein Rest von 494 Mil-
lionen Dollar, die als Spenden fiir PolioPlus
noch aufgebracht werden mussen.

Wenn die Clubs jahrlich 1500 Dollar bis
Ende 2018, wie erbeten, spenden und die
iber 530 Distrikte jahrlich 20 Prozent ihres
DDF Fonds dazulegen, kann zusammen
mit Gates die Liicke geschlossen werden.
Es ist gut, sich auch kurz vor Weihnachten
an diese Lage zu erinnern. Die Schatzmei-
ster sind von RDG informiert. Es liegt also
an uns, jetzt entsprechend zu entscheiden.

lhnen allen herzlichen Dank, schon jetzt
ein frohes Weihnachtsfest und alles Gute
zum neuen Jahr.

Herzlichst Ihr Hans Plarr
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CIRCULATING VACCINE-DERIVED POLIOVIRUSES (CVDPV)
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SELTEN, ABER GEFAHRLICH

Gegen Ende der erfolgreichen Polio-Kampagne taucht immer haufiger ein Gefah-
renherd auf, der sich erst aus den Schluckimpfungen ergibt: das Auftreten von Po-
lioviren, die sich nach Mutationen aus den abgeschwichten Polioviren entwickeln,
die im oralen Impfstoff verwendet werden.

ie Gefahr, dass diese impf-abgeleiteten
D Viren (cVDPV) Kinderlahmung her-
vorrufen, ist real, wenn auch duflert
gering: Laut Global Polio Eradication Initiative
(GPEI) wurden zwischen 2000 und 2011 mehr
als zehn Milliarden Schluckimpfungen ausge-
geben. Dabei wurden 20 cVDPV nachgewiesen,
die 580 Erkrankungen auslosten. In derselben
Periode erkrankten aber 15.500 Kinder nach
Infektionen mit wilden Polioviren.

Wir weisen in diesem Newsletter auf diese
Entwicklungen hin, damit sich die Leser ein
umfassendes Bild der Lage machen kénnen.
Fiir die Rotary-Kampagne spielt dieser Gefah-
renherd indes keine Rolle. Rotary hat sich zum
Ziel gesetzt, die Ubertragungskette der wilden
Polioviren dauerhaft zu unterbrechen. Dieses
Konzept, dessen Umsetzung seit Jahren hochste
Anforderungen an die Rotary Clubs stellt, kann
nicht um andere Aspekte erweitert werden. Die
Bekampfung von cVDPV ist deshalb kein Teil-
ziel der Kampagne END POLIO NOW, wohl
aber eine notwendige Mafinahme im Rahmen
der Gesamtstrategie, eine Welt ohne Kinderldh-
mung zu schaffen.

ZIEL
2018:

Impfabgeleitete Viren richten dort Schaden
an, wo eine geringe Durchimpfungsrate und
schlechte sanitare Zustande zusammentreffen.
Die genetische Untersuchung zeigt laut GPEI,
dass sich 9o Prozent der impfabgeleiteten Viren
aus wilden Polioviren vom Typ 2 entwickelt
haben. Da dieser Virustyp aber seit 1999 nicht
mehr aufgetreten ist, wird als erste Mafnahme
vorgesehen, statt des verbreiteten trivalenten
Wirkstoffs ausschlief8lich bivalenten (ohne Ma-
terial auf Basis des Virustyps 2) bei Schluckimp-
fungen zu verwenden.

Sobald die Ubertragungskette mit wilden Po-
lioviren unterbrochen sein wird (voraussichtlich
2018), soll fiir die nachfolgenden Routineimp-
fungen ausschliefSlich Impfstoff mit abgetteten
Viren verwendet werden, bei dem ¢VDPV-In-
fektionen ausgeschlossen sind. Dieser Impfstoff
wird gespritzt, kann also nur von Fachkriften
verabreicht werden. Massenimpfungen sind
damit nicht moglich. Die Endspiel-Strategie der
GPEI sieht vor, dass der Ubergang zu diesem
Impfstoff bereits jetzt einsetzen soll. Derzeit gibt
es noch 126 Linder, in denen ausschlieflich
Schluckimpfungen ausgegeben werden.  ms

END POLIO NOW braucht weiterhin Spenden, um bis 2018
die Unterbrechung der Infektionskette auch in den letzten drei
Polio-endemischen Landern zu schaffen.

WIE KONNEN WIR HELFEN? Jeder Club wird gebeten, in den
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vier Jahren bis 2018 mindestens jeweils 1500 US-Dollar (ca.
1317 Euro) einzubringen — und die Distrikte jahrlich 20 Prozent
ihrer DDF-Mittel. Mit der Bill & Melinda Gates Foundation, die
diese Spenden um 200 Prozent aufstockt, kann Rotary das
Ziel erreichen: die Unterbrechung der Ansteckungskette auch
in Nigeria, Afghanistan und Pakistan — und damit weltweit.
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WAS TUN GEGEN

IMPFANGST?

Die irrational erschei-

nenden Angste von

Impfgegnern zwingen

zu Uberlegungen, wie

wir diesen Menschen

helfen kénnen, verniinf-

tige Entscheidungen zu

treffen. Und zwar solche, die nicht nur
fiir sie selbst und ihre Familien richtig
sind, sondern auch die Schutzinteressen
der Allgemeinheit beriicksichtigen.

Ein Konzept kdnnte sein, die drasti-
sche Anti-Raucher-Werbung auch auf
Impfthemen anzuwenden. Schock-
Werbung ist schon lange eine Strategie
offentlicher Gesundheitskampagnen, al-
lerdings ist ihr Erfolg schwer nachzuwei-
sen. Studien zur Impfpsychologie haben
zwar ergeben, dass Aufklarung durchaus
Vorbehalte abzubauen hilft, andererseits
sind Impfgegner teilweise immun gegen
jedes verniinftige Argument.

Weil sie von Angst getrieben werden.
Die Angst eines Elternpaares kann die
gesamte medizinische Beweiskette liber
den Nutzen von Impfungen ganz ein-
fach aushebeln. Deswegen hatten wir
im vergangenen Jahr Rekordzahlen bei
Masern in den USA.

Wenn also die iiblichen Strategien
nicht greifen, was kann man tun? Die
Losung liegt im Aufbau von Vertrauen.
Den Erfolg kann man an den Fortschrit-
ten der Polio-Impfkampagnen in Pa-
kistan und Nigeria studieren. Dort ist
es gelungen, in Zusammenarbeit mit
islamischen Gremien Vorbehalte gegen
Polio-Impfungen nachhaltig abzubauen.
Auch im Westen ddmmert es inzwischen
den Psychologen, dass man mit subti-
len Methoden mehr erreichen kann als
mit Schock-Fotos. Der einzelne soll nicht
abgeschreckt, sondern stark gemacht
werden, verniinftige Entscheidungen fiir
sich und die Gesellschaft zu treffen.

Deshalb sollten wir die kulturell nach-
haltigen Strategien aus Pakistan und
Nigeria auch zur Uberzeugung der Impf-
gegner z.B. in den USA nutzen. Damit
die Polio-Impfrate in Seattle nicht langer
unter der von Ruanda, Simbabwe oder
Iran liegt. Manchmal kann man eben
auch von Entwicklungslandern lernen.
Der hier gekiirzte Beitrag ,,How to teach Anti-vaxxers
the truth“ erschien am 22.10.15 in der Online-Rubrik

Lldeas* der Zeitschrift TIME. Bearbeitung: ms
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EINE NEUE ERFAHRUNG: IMPFEN IN DER LEA

ROTARY IM EINSATZ

Der Zustrom von Fliichtlingen nach Deutschland ist ohne ehrenamtliches Engagement
Tausender Freiwilliger nicht zu bewiltigen. Sie helfen dabei, den Menschen den Start
im fremden Land zu erleichtern. Zu den Aufnahmeprozeduren gehoren auch medi-
zinische Untersuchungen und auch dort ist der Bedarf an professioneller ehrenamt-
licher Hilfe grof3, wie Past-Gov. Hans Pfarr aus der Landeserstaufnahmestelle (LEA)
Mef3stetten in Baden-Wiirttemberg berichtet. In seinem RC Ebingen-Zollernalb haben
sich Arzte zusammengefunden, die als rotarisches Impfteam in der LEA aushelfen.

,n den Erstaufnahmeeinrichtungen fiir Asyl-
suchende leben Menschen tiber lingere Zeit
oftmals eng zusammen. In dieser Situation be-
steht eine erhohte Wahrscheinlichkeit fiir Aus-
briiche von Infektionskrankheiten in diesen
Einrichtungen. Durch eine wachsende Zahl un-
zureichend geimpfter Asylsuchender kann sich
eine epidemiologisch relevante, ungeschiitzte
Bevolkerungsgruppe entwickeln, bei der sich
die Schliefung von Impfliicken aufgrund des
dezentralen Gesundheitssystems in Deutsch-
land schwierig gestalten kann.”

Diese Einschatzung des Robert Koch Insti-
tuts, Berlin, von Oktober 2015 wurde mir auf
Nachfrage in der LEA Mefstetten bestatigt.
Wobei hier vor allem auf die nicht geringe Zahl
von Flichtlingen aus dem Polio-endemischen
Afghanistan hingewiesen wurde.

Dennoch stehen Impfungen nicht ganz
oben auf der Prioritatenliste. Man impfe dort,
so wurde erklart, soweit die Arzte, die das zu-
stindige Gesundheitsamt vor Ort im Einsatz
hat, neben den notwendigen Eingangsunter-
suchungen dazu noch in der Lage seien. Un-
terstittzung durch weitere Arzte wire deshalb
sehr erwiinscht.

Nach Umfrage unter den Arzten im eigenen
Club gelang es Dr. Britta Bienstein, RC Ebin-
gen-Zollernalb, ein Impfteam zu bilden. Auch
nichtrotarische Arzte konnten dafiir gewonnen
werden. Man traf sich mit den Verantwortlichen
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der LEA und den Arzten unter der Leitung von

Gesundheitsamtschef Dr. Gunter Giefiler in der

LEA MefSstetten, die mit ca. 3.500 Flichtlingen

belegt ist. Schnell war man sich einig, umgehend

+ Kithlschranke fiir Impfstoff zu beschaffen,

+ die Impfstoff-Lieferung (zurzeit noch kein
Polioimpfstoff!) zu organisieren,

+ die Behandlungsraume in der LEA herzurich-
ten und

« einen Einsatz- und Impfplan fiir das Impfteam
zu erstellen.

Diese Mafinahmen wurden sofort in Angriff
genommen, Schwierigkeiten und Engpésse
blieben nicht aus. Nach zahlreichen Abstim-
mungen unter allen Beteiligten konnten am 18.
November 2015 die ersten Impfungen durch
Mitglieder des Teams erfolgen. Neue Erfah-
rungen im Einsatz wurden gesammelt. Der Ein-
satzplan wurde angepasst. Die Nachfrage nach
Impfungen ist nach wie vor sehr grofl. Bemii-
hungen um eine Verstarkung des Impfteams
waren erfreulicherweise erfolgreich.

,Show Rotary Cares” (Zeige allen: Rotary
tut was) — das Jahresmotto des Présidenten RI
1997/98, Glenn Kinross, kommt einem in einer
solchen Situation unwillkiirlich in den Sinn. Wo
immer in diesen Tagen Fliichtlinge im Umfeld
unserer Clubs aufgenommen werden, ist unsere
Hilfe willkommen. Wir sollten uns engagieren,
wo und wie immer es moglich ist. HP.
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