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Gesundheit

Albert Wettstein zur Schweinegrippe

«Wir mussen den Hohepunkt hinauszégern»

Die Schweinegrippe treffe die Schweiz voraussichtlich nicht
so stark wie befiirchtet, doch kommen werde sie auf jeden

Fall, sagt Albert Wettstein, Chefarzt des Stadtérztlichen
Dienstes Ziirich. Fiir die Heime sei drohender Personalausfall
die grosste Herausforderung.

Antoinette Schwab

Herr Wettstein, Sie sind als Chefarzt des Stadtarztlichen
Dienstes Ziirich auch fir Heime zustandig. Wer sagt den Heimen
nun eigentlich, wie sie sich im Fall der Schweinegrippe zu
verhalten haben?

Albert Wettstein: Die meisten Heime sind ja gemeindeeigene Be-
triebe. Die Stadt Ziirich hat von ihren Heimen verlangt, dass sie je
einen eigenen Plan ausarbeiten, wie sie sich im Fall der Grippe-
Pandemie verhalten wollen.

Die Heime sind also frei in ihrer Planung?

Wettstein: Nein, das nicht. Sie miissen sich an die Richtlinien hal-
ten, die der Bund vorgibt. Er richtet sich dabei nach den Vorgaben
der Weltgesundheitsorganisation WHO. Die Kantone miissen sich
darum kiimmern, dass diese Richtlinien angewendet werden. Sie
haben die Hoheit in gesundheitlichen Belangen. Die Gemeinden
setzen schlussendlich die Massnahmen um.

Was ist denn in Bezug auf die Schweinegrippe die besondere
Herausforderung?

Wettstein: Wir haben unseren Heimen die Aufgabe gestellt, sich
gut zu Uberlegen, wie sie das Heim iber ldngere Zeit, sagen wir,
drei Monate, nur mit der Halfte des Personals fithren kénnten.
Man muss davon ausgehen, dass viele Mitarbeiter und Mitarbei-
terinnen krank werden. Zusatzlich werden diejenigen ausfallen,
die Familienangehdrige pflegen.
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Wie losen sie die Aufgabe?

Wettstein: Zundchst wiirde vom Drei- zum Zweischichtbetrieb
gewechselt. Das bedeutet langere Schichten fiir das Personal.
Personalrechtlich ist das moglich. Ausserdem versuchen die
Heime, pensionierte Angestellte zu rekrutieren. Zudem miissten
Aufgaben vereinfacht oder ganz gestrichen werden. Dazu geho-
ren zum Beispiel Weiterbildungen oder die Aktivierungstherapie.
Das so frei werdende Personal kénnte dann in der Pflege einge-
setzt werden.

Und wenn mehr als die Halfte ausfallt?

Wettstein: Das ist unwahrscheinlich. Die Schweinegrippe-Pande-
mie kommt, das ist keine Frage. Es ist dumm und unrealistisch zu
glauben, dass man sie verhindern kann. Doch so wie es aussieht,
wird sie weit weniger schlimm verlaufen als beflirchtet. Unser
Ziel: Wir mussen den Hohepunkt hinauszdgern.

Warum das?

Wettstein: Im Moment steht noch kein Impfstoff zur Verfligung.
Das wird erst im Oktober der Fall sein. Das heisst, wenn die Grip-
pewelle vorher kommt, werden schnell viele Leute krank. Das
fuhrt einerseits zu grossen Ausfallen in der Arbeitswelt. Zum an-
deren fehlt es beispielsweise auch an gentigend Respiratoren,
wenn bei vielen Kranken gleichzeitig Komplikationen auftreten
und sie hospitalisiert werden miissen. Und wir wollen ja nicht nur
eine optimale Pflege, sondern die bestmogliche fiir alle.

Und wie kann man den Hohepunkt verzogern?

Wettstein: Das geschieht mit Hygienemassnahmen und einer Re-
duktion der Sozialkontakte. Wahrend der Grippepandemie 1918
konnte man den Effekt sehr gut beobachten. Philadelphia hatte
sich gar nicht darauf vorbereitet. Die Grippe kam plotzlich, wiitete
wahrend acht Wochen und ging dann schnell zuriick. In San Fran-
cisco dagegen setzte man auf mehr Hygiene, Gesichtsmasken und



weniger Sozialkontakte. Schulen wurden geschlossen, Veranstal-
tungen abgesagt. Das Resultat: Die Grippewelle stieg nur langsam
an, dauerte dann zwar fast doppelt so lange, wurde aber weit we-
niger hoch als in Philadelphia. Es waren also gleichzeitig jeweils
sehr viel weniger Menschen krank.

Schulen schliessen, Veranstaltungen absagen. Sehen Sie das

als Moglichkeit?

Wettstein: Nein, das ist jetzt nicht ndtig, aber wichtig ist, dass
Kranke nicht zur Arbeit gehen. In Betagtenheimen stecken sich
die Betagten in der Regel nicht gegenseitig an. Die Krankheiten
kommen von aussen, vor allem von den Angestellten. Es ist daher
wirklich wichtig, dass erkrankte Mitarbeiterinnen und Mitarbei-
ter nicht bei der Arbeit erscheinen, und wenn doch, dann muss
man sie sofort nach Hause schicken. Ohne Diskussion.

In der Schweiz sind manche stolz darauf, dass sie auch krank
noch arbeiten, vor allem Frauen.

Wettstein: Diese «Heldinnen der Arbeit» sind nicht gefragt, sie ge-
fahrden nur alle anderen. Also, zu Hause bleiben. Das wird auch
in den Schulen so gehandhabt. Der Kanton Ziirich etwa hat be-

Sich und andere schiitzen

- In ein Papiertaschentuch husten oder niesen.
Taschentlicher entsorgen und danach Hande waschen.
Wenn kein Taschentuch zur Verfligung steht, in die Armbeuge

husten oder niesen.
— Mehrmals téglich Hande griindlich mit Fliissigseife waschen.

Gesichtsmasken anlegen, wenn man zu Kranken ins Zimmer
geht oder Abstand von mindestens einem Meter einhalten.
Bei Erkrankung zu Hause bleiben und bei sozialen Kontakten
Gesichtsmaske tragen.

— Auf Kiisschen und Umarmungen verzichten. (as)

Weitere Informationen:

www.bag.admin.ch/pandemie, www.pandemia.ch,

www.curaviva.ch/dossiergrippe

schlossen, dass kranke Kinder nach Hause geschickt werden, und
auch ihre Geschwister bis und mit Drittklassler zu Hause bleiben
mussen. Den dlteren Geschwistern kranker Kinder traut man zu,

dass sie sich an Hygienemassnahmen halten k&nnen, wie sie das
Bundesamt fiir Gesundheit empfiehlt. Daran sollten sich auch die
Leute halten, die ihre Verwandten und Bekannten im Heim besu-
chen.

Glauben Sie, dass sich die Leute, privat oder bei der Arbeit,

an diese Hygienemassnahmen halten?

Wettstein: Es ist sicher gut, darliber zu reden. Aber wenn man
weiss, wie schwierig es schon in Spitédlern ist, Hygienevorschriften
konsequent einzuhalten, kann man sich vorstellen, dass es auf
die Dauer nicht durchgehalten wird. Aber wie gesagt, es geht ja in
erster Linie darum, die Ausbreitung der Schweinegrippe zu verzo-
gern, bis wir den Trumpf «Impfen» ausspielen kénnen.

Beim Impfen scheiden sich die Geister.

Wettstein: Risikogruppen sollten sich auf jeden Fall impfen las-
sen. Dazu gehoren etwa Personen mit Asthma oder Diabetes so-
wie Schwangere und Kinder. Ausserdem sollten sich diejenigen
impfen lassen, die mit solchen Risikogruppen in engem Kontakt
stehen. Ideal ware es, wenn 95 Prozent der Bevolkerung geimpft
waren. Das wiirde dann auch fiir die nicht Geimpften einen aus-
reichenden Schutz bieten. «Herdenschutz» nennt man das.

Kann Pflegepersonal zum Impfen gezwungen werden?
Wettstein: Nein, im Prinzip nicht. Es gab vor etwa zwei Jahren eine
Ethikstudie, die sagte, dass allenfalls von denjenigen Pflegenden
eine Impfung verlangt werden kann, die in Kontakt stehen mit be-
sonders gefahrdeten Patienten, also zum Beispiel solchen mit
stark reduzierter Inmunabwehr. Es wére aber gut, wenn sich das
Pflegepersonal impfen lassen wiirde, auch jeweils gegen die sai-
sonale Grippe, denn, wie gesagt, sie sind es, die die Infektionen ins
Heim tragen.

Ab Oktober wird es genug Impfstoff geben. Wie steht es

mit Medikamenten?

Wettstein: Die wenigsten werden Medikamente bendtigen. Fiir
die anderen gibt es genug Tamiflu. Allerdings ist der Einsatz von
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Tamiflu nur dann wirksam, wenn man es in den ersten 36 Stun-
den nach Auftreten von Grippesymptomen einsetzt. Bei Men-
schen mit einem erhohten Risiko zu Komplikationen ist es daher
wichtig, aufmerksam zu sein und schnell zu handeln. Gerade im
Betagtenheimen ist das nicht einfach, da &ltere Menschen oft
nicht die typischen Symptome entwickeln. So haben sie haufig
kein Fieber bei einer Grippe, sie sind nur apathisch und zeigen ei-
nen plétzlich reduzierten Allgemeinzustand.

Man sagt, dass altere Menschen nicht so stark von dieser Grippe
betroffen sind.

Wettstein: Offenbar haben dltere Menschen, so ab Jahrgang 1948
und alter, teilweise Abwehrstoffe gegen dieses Virus. Das Virus,
das die Schweinegrippe verursacht, ist ahnlich - nicht etwa gleich
- wie das Virus der Spanischen Grippe von 1918/19. Bis ins Jahr
1952 zirkulierten noch Abkémmlinge dieser Viren, so dass altere
Menschen wahrscheinlich schon damit in Kontakt gekommen
sind und Antikérper entwickelt haben.

Pro Jahr sterben an der saisonalen Grippe bis zu tausend meist
altere Menschen. Nie hat man einen solchen Aufwand betrieben
wie jetzt wegen der Schweinegrippe, obwohl diese harmloser
scheint.

Wettstein: Im Gegensatz zur saisonalen Grippe entwickeln bei
der Schweinegrippe Kinder und schwangere Frauen vermehrt
Komplikationen. Ausserdem sind die 6konomischen Folgen weit
gravierender, weil viele Arbeitstatige erkranken werden.

Vor einigen Jahren hatte man Angst vor SARS, der Vogelgrippe.
Nichts ist passiert.

Wettstein: SARS ist ein ganz anderer Fall. Man konnte es in den
Griff bekommen, weil die Ausscheidung der Viren, die die Krank-
heit weiterverbreiten, erst nach dem Ausbruch der Krankheit be-
ginnt und man so die Betroffenen rechtzeitig isolieren konnte. Bei
der Grippe ist das anders. Grippeviren werden von den Angesteck-
ten bereits 24 Stunden vor dem Auftreten der ersten Symptome
ausgeschieden. In dieser Zeit kann man viele andere anstecken.
Die Ansteckung erfolgt per Tropfcheninfektion. Und es ist ein
hochansteckendes Virus, das auf Tischen, Tlrgriffen und anderen
Oberfldchen bis zu zwei Wochen iiberleben kann. Es ist auch
wichtig, nicht zu frith wieder unter Leute zu gehen, denn eine An-
steckungsgefahr besteht noch 24 Stunden nach Abklingen der
Symptome. Bei Kindern sogar noch eine Woche langer.

Und beim Norovirus, der vor zwei Jahren auch verschiedentlich
in Heimen zu massivem Brechdurchfall fithrte?

Wettstein: Das war insofern anders, als die Erkrankung zwar hef-
tig war, aber nur sehr kurz dauerte.

Warum sind Kinder, junge Menschen und Schwangere von
diesem Virus starker betroffen als vom normalen Grippevirus?
Wettstein: Das ist nicht klar. Man weiss allerdings inzwischen,
dass die Schweinegrippe in den allermeisten Fallen glimpflich ab-
lauft, auch bei diesen Risikogruppen. Trotzdem kann man nicht
ausschliessen, dass ein Kind oder eine Schwangere daran stirbt.

Wir haben bisher nur von Betagtenheimen gesprochen.
Wie sieht es aus in Kinderheimen und Behindertenheimen?

Wettstein: Fuir Behindertenheime gilt das Gleiche wie fiir Betag-
tenheime. Sie stecken sich kaum gegenseitig an, gehdren aber oft
Risikogruppen an. Kinderheime dagegen sind wahre Brutstédtten
fur Krankheiten. Kinder stecken sich sténdig gegenseitig an, na-
turlich auch in der Schule, weil sie untereinander viel und engen
Kontakt haben. Sie scheiden zudem mehr Viren aus und sind lan-
ger ansteckend, weil sie mehr Zeit brauchen, um die Immunab-
wehr gegen das Virus aufzubauen. Deshalb diirfen kranke Kinder
nicht zur Schule gehen und miissen moglichst isoliert werden.
Auch fiir Kinder mit chronischen Krankheiten stehen geniigend
Medikamente bereit, doch auch hier gilt, das ist ganz wichtig: Man
muss mit den Medikamenten in den ersten 36 Stunden beginnen!
Ansonsten gesunde Kinder benétigen jedoch kein Tamiflu.

Das Schweinegrippevirus ist dieses Jahr neu aufgetreten.

Es ist nicht so schlimm wie befiirchtet. Wie gross ist die Gefahr,
dass es mutiert und doch noch schlimmer wird?

Wettstein: Es scheint sich nicht stark zu verandern. Eine Impfung
sollte daher einen langen Schutz bieten, und auch nach einer
leichten Erkrankung hat man flir ldngere Zeit schiitzende Ab-
wehrstoffe.

Basteln gegen Schweinegrippe

Schon im August gab es Nach-
schubschwierigkeiten bei den
Gesichtsmasken.

Albert Wettstein, der Chefarzt
des Stadtérztlichen Dienstes
Zrich, hat eine Gesichtsmaske
entworfen (siehe Bild), die alle
selber machen kénnen. Sie
wurde in einem spezialisierten
Labor getestet und fur gut be-
funden.

Anleitung:

— Ein dinnes Baumwolltuch von 50 x 50 cm in der Diagonale fal-
ten, sodass ein zweilagiges Dreiecktuch entsteht.

— In der Mitte des Falzes einen 8 cm langen weichen Draht ein-

ndhen (z.B. eine auseinandergefaltete plastifizierte Blroklam-
mer von 2,5 cm Lange).

— Zwischen die beiden Stofflagen direkt anschliessend an den
eingenahten Draht 3 Kosmetiktiichlein Kleenex ultra soft oder
drei Haushaltpapiere Budget legen (andere Einlagen schiitzen
weniger gut).

— Das Tuch Uber Nase und Mund legen und am Hinterkopf ver-
knoten. Den Draht an der Nase gut andriicken. Den Zipfel in
den Ausschnitt oder Kragen stecken.

— Einlagen wechseln, wenn sie durchnasst sind. Anschliessend
Hande waschen.

— Tuch gelegentlich waschen.

Kranke sollten Masken tragen, um niemanden anzustecken. Ge-

sunde sollten wahrend der Grippewelle Masken tragen, wo kein

Mindestabstand von einem bis eineinhalb Metern zu anderen

Menschen eingehalten werden kann, um sich nicht anzuste-

cken. (as)
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