Vom Umgang mit
impfkritischen Eltern

Ein Kommentar aus der Praxis

Eltern wollen fir ihre Kinder nur das Beste. Beim Impfen kann es aber sein, dass das,

was der Kinderarzt fir das Beste flr das Kind halt, Gberhaupt nicht das Beste in den

Augen der Eltern ist. Es liegt in der Einstellung jeden Arztes, wie er mit diesem Kon-

flikt umgeht. Beharrt er — unter Strafandrohung, namlich Ausschluss aus dem Patien-

tenstamm seiner Praxis - auf seiner Meinung, oder lasst er den Eltern Spielraum? Lasst

er sie frei entscheiden, oder schliesst er mit ihnen Kompromisse bezlglich Umfang

und Zeitpunkt der Impfungen?

Von Stephan Rupp

berlegen wir uns doch, wie die Eltern zu
ihrem Impfentscheid kommen. Hier stellt
sich zunachst die Frage: Wer ist die Peer-
group der Eltern? Diese meist unerfahre-
nen, werdenden oder frischgebackenen Eltern bewe-
gen sich in einem spezifischen sozialen Umfeld. Dort
werden interessante Themen, wie das Impfen, mit
Leuten in der gleichen Situation diskutiert. Bald bilden
sich Opinionleader, die den Impfentscheid der Gruppe
massiv beeinflussen. Sie stossen mit Argumenten,
zum Beispiel, dass man das Kind nicht noch durch
Impfungen belasten durfe, dass Stillen ja ohnehin alle
Krankheiten verhindere und dass die Impferei ja nur
im Interesse der Industrie sei, auf offene Ohren. Wer
mochte sein Kind noch mit Impfungen belasten, wenn
alles genauso gut ohne geht?
Es bildet sich eine Art Gruppendynamik, die zu negati-
ven Impfentscheiden fuhren kann, bevor der Padiater
sich Uberhaupt nur mit einem Wort zur Problematik
aussern kann. Fur den Kinderarzt ist es wichtig abzu-
schatzen, aus welchem Umfeld die Eltern kommen.
Manchmal hilft dabei der genaue Wohnort, manchmal
auch, welche Schwangerschaftsvorbereitung besucht
wurde. Spannend ist sicher auch ein Blick ins Warte-
zimmer. Wer begleitet allenfalls die Eltern?
Fur den Padiater ist es schwierig, gegen die Dynamik
der Peergroup anzukampfen. Impfen bedeutet, den
Kodex der Gruppe zu brechen. Entscheidend ware,
die Opinionleader zu Uberzeugen, was aber schwierig
ist, da diese mit einem Meinungswechsel ihre Posi-
tion riskieren wdurden. Die Mitlaufer sind vielleicht
leichter zu Uberzeugen, werden sich aber huten, sich
in Opposition zur Peergroup zu stellen.

Bereits in der Geburtsvorberei-
tung werden Weichen gestellt
Fur die Eltern ist die Geburtsvorbereitung eminent
wichtig. Sie treffen dort auf eine Fachperson, die alles
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Uber Schwangerschaft und Geburt weiss und sich so
eine Autoritat schafft. Sie kimmert sich um die
Schwangere und ihren Partner. Was sie sagt, muss
richtig sein. Sie hat eine Stellung, die der Frauenarzt,
der eher als «Techniker» wahrgenommen wird, nicht
haben kann. Zu diesem Zeitpunkt ist der Kinderarzt
noch gar kein Thema.

In der Geburtsvorbereitung werden ganz frih die Wei-
chen gestellt fur oder gegen die Impfung. Die Mei-
nung der Geburtsvorbereiterinnen ist fur die Eltern
manchmal fast Gesetz. Es ist wichtig, dass sich der
Kinderarzt schon frih einbringt und eine vertrauens-
volle Zusammenarbeit mit den Geburtsvorbereiterin-
nen aufbauen kann. Allenfalls musste eine vorgeburt-
liche Konsultation in Betracht gezogen werden.

Familiares, paramedizinisches

und medizinisches Umfeld

Neben der Peergroup gibt es noch weitere Netzwerke,
die den Impfentscheid eines Elternpaares beeinflus-
sen. Meist hat die Grossmutter, eher mutterlicher-
seits, noch ein Wort mitzureden. Welche Impferfah-
rungen gibt es in der Familie? Haben die Schwester
und der Bruder der Eltern die Kinder geimpft oder
nicht? In meiner Praxis ist der Impfentscheid mehr-
heitlich «weiblich». Die Mutter und die Grossmutter
mutterlicherseits sind federfuhrend. Die anderen dur-
fen sich aussern, doch wer entscheidet, ist eigentlich
von vornherein klar.

Auch wenn das viele Padiater gar nicht gerne horen,
so sind sie doch meist nicht die Einzigen, die sich um
das Wohlergehen der kleinen Patienten kimmern. Es
wird immer wichtiger zu wissen, wer noch in die Be-
handlung der Kinder involviert ist. Neben dem Ho-
moopathen gibt es den Osteopathen, vielleicht sogar
noch den Craniosacraltherapeuten oder den Atlasthe-
rapeuten, auch Drogist und Apotheker mussen sich
noch aussern, die spirituelle Heilerin und die Kinesio-

Es gilt, die
Angste der
Eltern ernst zu
nehmen und
zu diskutieren.
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Die Geburtsvor-
bereiterinnen
sollten unsere
VerblUndeten
sein.

Man muss die
Informations-
quellen und die
Peergroup der
Eltern kennen.
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login haben ebenfalls eine Ansicht, und der Bioreson-
anzapparat will auch noch bericksichtigt sein. Die El-
tern verlieren zum Teil fast selbst den Uberblick, was
im Dschungel der aktuellen Angebote auch fast nicht
anders moglich ist. Kenne ich das medizinische und
paramedizinische Umfeld des Kindes, kann ich eine
Beratung besser und gezielter durchfuhren.

Angste

Bei Eltern, die Impfungen bei ihrem Kind nicht durch-
flhren lassen wollen, spielen Angste eine wichtige
Rolle. Es ist Aufgabe von uns Kinderarzten, diese
Angste ernst zu nehmen und zu diskutieren.

Es existieren verschiedene Angste: vor der Spritze, da-
vor, dass das Immunsstem belastet wird, es gibt die
Angst, dem Kind zu schaden oder es zum Leiden zu
bringen —und man ist selbst schuld. Die Eltern missen
diese Angste dussern dirfen. Unsere Aufgabe ist es,
dartber zu diskutieren und Losungen zu bieten.
Manchmal reicht es, wenn man Hilfe anbietet (z.B.:
«Wenn etwas Besonderes passiert, rufen Sie mich je-
derzeit an»), oder man versucht, die teilweise unange-
nehmen Begleiterscheinungen einer Impfung durch
das positive Ziel eines Schutzes gegen die Krankheit
abzuschwachen. Es gibt kein Patentrezept, da jedes
Elternpaar und jeder Arzt anders ist.

Informationsquellen der Eltern
Impfkritische Eltern sind nicht uninformiert. Meist ist
das Gegenteil der Fall. Haufig sind dem Entscheid Inter-
netrecherchen vorangegangen. Leider ist das Internet
ein Sammelsurium von ungeordneten, ungewichteten
Informationen. Meist finden sich unter den Suchwor-
tern mehr impfkritische als impfpositive Seiten.
Prominent tritt dort zum Beispiel das Netzwerk Impf-
entscheid, friher Aegis Schweiz, auf. Es lohnt sich,
diese Seite zu besuchen, damit Sie wissen, welche Ar-
gumente gegen das Impfen hier ins Feld gefihrt wer-
den: Sie wurden als Arzt die Krankheit Masern und
deren Komplikationen verwechseln, mit Homdopathie
konne man sowieso alle Masernkomplikationen aus-
schliessen, und man verbaue dem Kind mit der Imp-
fung Chancen, denn Masern seien nutzlich, weil sie
auch zum Ausheilen von Bettnassen und Stottern
fuhrten und die Selbststandigkeit forderten — um nur
einige Beispiele zu nennen.

Wenn Sie als Eltern solche Informationen erhalten,
dann werden sie es sich zweimal Uberlegen, ob sie ihr
Kind impfen lassen wollen oder nicht. Es lohnt sich fur
einen Arzt, solche Seiten zu besuchen, und sei es nur,
um zu wissen, was die Eltern genau lesen. Manchmal
beginne ich eine Impfdiskussion mit der Frage: «Was
haben Sie schon gelesen?» Damit lassen sich gewisse
Diskussionen vereinfachen, da klar ist, welche Infor-
mationen sich der Patient wo beschafft hat.

Und nun?

Die Konsequenz ist, dass die Impfinformation bereits
frih einsetzen muss, schon bevor wir Kinderarzte nor-
malerweise Uberhaupt in Kontakt mit den Eltern treten
konnen.

Eine Moglichkeit sind Impfvortrage. Doch leider habe
ich die Erfahrung gemacht, dass meist zwei klassi-

sche Gruppen von Eltern erscheinen, namlich die, die
sich in ihrer Meinung bestatigen lassen wollen, und
die, die nur da sind, um zu kritisieren. Ich denke nicht,
dass ein Vortrag in vielen Fallen zu einem sinnvollen
Impfentscheid beitragen wird.

Wichtig ist aber, dass wir die Peergroup der Eltern
kennen und dort unsere Meinung einbringen, direkt
oder indirekt via andere Gruppenmitglieder. Auch die
Geburtsvorbereiterinnen missen unsere Verblndeten
sein, da eine impfkritische Einstellung in diesem Rah-
men lange negativ nachwirken kann.

Wir mussen uns darum bemuhen, dass die Internet-
suche nicht mehrheitlich zu impfnegativen Seiten
fuhrt. In einem gewissen Sinne ist es schade, dass
impfende Eltern haufig viel weniger militant und in-
itiativ sind als Impfverweigerer, die ja schliesslich eine
Philosophie vertreten mussen, die nicht der Mehr-
heitsmeinung entspricht. Minderheiten sind immer
kampferischer. Es ware wilnschenswert, wenn eine
impfpositive Elternvereinigung gegrundet wurde, die
mit Offentlichkeitsarbeit und Internetauftritten fiir
eine ausgewogene Information sorgen wdurde.
Manchmal habe ich den Eindruck, dass das Wir-Ge-
fuhl und ein gewisses «Rebellenfeeling» nur bei den
Impfkritikern vorhanden ist. Die andern Eltern lassen
ihre Kinder einfach impfen — ohne grosses Trara.
Vielleicht mussen wir unsere Wortwahl etwas andern.
Wenn ich impfe, mache ich weh, wenn ich vor einer
Krankheit schutze, tue ich etwas Positives. Vielleicht
sollte ich auch nicht impfen, damit ich nicht krank
werde, sondern damit ich gesund bleibe. Es gibt noch
viele solche Beispiele.

Wir mussen neben der Peergroup der Eltern und den
familiaren Verhaltnissen auch das paramedizinische
Umfeld der Familie kennen, um auf die sich daraus er-
gebenden diskrepanten Meinungen eingehen zu kon-
nen. Uberhaupt ist es absolut wichtig zu wissen, wo-
her die impfkritische Haltung von Impfverweigerern
stammt, welche Theorien dahinterstehen. Nur wenn
ich die Motivation kenne, kann ich gezielt auf die sich
daraus ergebenden Fragestellungen eingehen.
Ausserdem soll Nichtimpfen Konsequenzen haben.
Der Schulausschluss bei einem Masernausbruch in
den Schwyzer Schulen hat viele Eltern dazu bewogen,
einen negativen Impfentscheid zu Uberdenken.
Entscheidend fur eine Vertrauensbasis zwischen Eltern
und Arzt ist, dass wir zuhoren konnen, die Eltern
Angste dussern lassen und gemeinsam nach Lésungen
suchen. Eltern und Kinderarzt mussen ein Team sein,
das sich um die Gesundheit des Kindes kimmert, ein
Team, in welchem jeder den anderen schatzt und ak-
zeptiert. Ein Team, in welchem man ehrlich ist zueinan-
der. Auch wenn dieses Team nicht in jedem Punkt die
arztliche Empfehlung umsetzt, ist der gemeinsame Ent-
scheidungsprozess im Sinne des Kindes wichtig.

Und es braucht Zeit. Manchmal ist Padiatrie die Kunst,
den Eltern und Kindern Zeit zu geben, die man ei-
gentlich gar nicht hat.
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