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Titel
Influenza-Impfung bei Schwangeren - Medienkampagne 2017/2018 des Berufsverbandes der Frauenarzte
Hintergrund

Laut Daten des Versorgungsatlas vom 23.03.2017 (Versorgungsatlas-Bericht Nr. 17/06) waren in den Jahren 2010-2014 bundesweit im Durchschnitt nur 10,2 bis 10,6%
aller Schwangeren gegen Influenza geimpft, in Baden-Wiirttemberg und Bayern nur 1,6%; in den neuen Bundeslandern sind die Impfraten deutlich hoher. Laut
Empfehlungen der Standigen Impfkommission vom Juli 2010 sollten sich alle Schwangeren vor oder wahrend der Schwangerschaft einer Influenza-Impfung
unterziehen. Als Ursachen fiir die geringe Impfrate werden Unkenntnis und regional weit verbreitete Impfskepsis angenommen. Um vor allem Unkenntnis als Grund

fir die fehlende Influenza-Impfung zu minimieren, ist ab Spatsommer 2017 eine Aufklarungskampagne des Berufsverbandes der Frauenarzte in den arztlichen
Fachmedien und in den Publikumsmedien geplant.

Ziele

Ziel der Kampagne ist eine deutliche Steigerung der Influenza-Impfrate bei Schwangeren.

Die positiven Effekte der Impfung - Schutz vor vorzeitigem Geburtsbeginn und damit vor Fehl- und Friihgeburten, geringere Infektionsraten bei Schwangeren,
seltenere Infektionen und weniger bedrohliche Verldufe bei Friih- und Neugeborenen — werden in der Kampagne nicht evaluiert.

Methoden

Die Kampagne wird mit den Methoden und im Rahmen der Medienarbeit des Berufsverbandes der Frauenarzte durchgefiihrt. Dazu gehoren vielfdltige Kooperationen
(Berufsverband der Kinder- und Jugendarzte, Baby Care, Krankenkassen, Neonatologen etc), Fachartikel und Pressemitteilungen fir die arztliche und speziell die
frauenérztliche Fachpresse einschlieRlich Landes-AK und -KVen, Pressemitteilungen fiir die Publikumsmedien, Einzelansprache von Redaktionen und Journalist/innen,
speziell im siiddeutschen Raum, der Aufbau einer Homepage www.schwanger-impfen.de mit Blog als Landing Page fiir die Sozialen Medien, um dort aktuell alle
Informationen rund um die Thematik zu sammeln und standig aktuell zu prasentieren.

Die Medienresonanz wird - auch im Vergleich zu den Vorjahren - laufend durch die reguldre Online-Medienbeobachtung des Berufsverbandes der Frauenarzte
(Meltwater) beobachtet.

Ergebnisse

Erwiinschte kurzfristige Ergebnisse sind eine deutliche Zunahme der Medienresonanz zum Thema "Influenza-Impfung in der Schwangerschaft" und eine - zunachst
kasuistische - Rickmeldung von Frauenarzt/innen tber eine wachsende Zustimmung von Schwangeren zur Impfung.

Erwiinschtes langfristiges Ergebnis ist eine messbare Steigerung der Influenza-Impfrate bei Schwangeren im Herbst/Winter 2017/2018, wobei hier keine Zielwerte
vorgegeben sind.

Fur das letztlich erwiinschte Ergebnis - Riickgang der Influenza-Infektionen bei Schwangeren, weniger Hospitalisierungen, weniger Fehl- und Friihgeburten, Riickgang
der Influenza-Infektionen bei Frith- und Neugeborenen - sind im Rahmen der Medienkampagne des Berufsverbandes der Frauenérzte keine Messinstrumente

Diskussion/Schlussfolgerungen/Handlungsperspektiven

Die Ergebnisse, Erfahrungen und Strategien des Projekts werden nach Abschluss der Grippesaison 2017/2018 kritisch aufbereitet.
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