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Die Schutzimpfung gegen die Kinderldihmung

von Josef Schurtenberger

Verwalter des schweiz. Verbandes fiir die erweiterte Krankenversicherung

Seit im April 1955 die ersten Meldun-
gen iiber die Entwicklung eines Impfstof-
fes gegen die Poliomyelitis unsere Zeitun-
gen durchliefen, ist die Diskussion um die
Schutzimpfung gegen die Kinderlihmung
nie mehr zum Stillstand gekommen. Wenn
wir alle die Meldungen, die seither ver-
offentlicht worden sind, wenn wir all die
statistischen Zahlen, die bekanntgegeben
wurden, wenn wir all die Diskussionen,
die z. B. im Schosse der alljahrlichen Ver-
sammlungen der Schweizerischen Vereini-
gung gegen die Poliomyelitis gefiihrt wor-
den sind, zusammenfassend iiberblicken,
konnen wir feststellen, dass die Krankheit,
gegen die sich die Anstrengungen der
Aerzte und Wissenschafter richten, zwar
noch nicht besiegt ist, dass aber doch jene
Leute recht belkkommen haben. die im Jah-
re 1955 den Mut zu einem gesunden O pti-
mismus hatten.

Es mag sein, dass dies noch nicht das
endgiiltige Urteil iiber die Schutzimpfung
gegen die Poliomyelitis darstellt. Es diirf-
te noch Jahre gehen, bis ein solches Urteil
als endgiiltig bezeichnet werden darf. Es
mag sein, dass wir wieder riicklaufige Ent-
wicklungen erleben werden, indem es sich
z. B. herausstellt, dass vor allem die Dauer
des Impfschutzes, der durch die heutige
Schutzimpfung erreicht werden kann,noch
nicht geniigend ist. Aber der Riickgang
der Zahlen der in den letzten vier Jahren,
d. h. seit Beginn der Impfaktion in der
Schweiz an Poliomyelitis erkrankten Per-
sonen stellt einen grossen Erfolg dar. Es
kann kein Zweifel mehr bestehen, dass die
Krankheit durch die Schutzimpfung stark
eingedimmt worden ist, und dass jahrlich
Hunderte von Menschen durch die Wir-
kung des Impfstoffes von einer Krankheit
verschont worden sind, die sie sonst fiir
ihr ganzes Leben in ihrer Bewegung und
in ihrer beruflichen Titigkeit mehr oder
weniger eingeschriankt hitte.

Betrachten wir kurz die Zahlen der in
den letzten drei Jahren in der Schweiz an

Poliomyelitis erkrankten Personen:

1959 126 Krankheitsfille
1959 271 Krankheitsfalle
1960 139 Krankheitsfalle

Was bedeuten diese Zahlen? Um dies zu
beurteilen miissen wir uns vor Augen hal-
ten, dass wir in den vorhergehenden fiinf
Jahren durchschnittlich 923 Krankheits-
falle pro Jahr zahlten, dass wir seit dem
Jahre 1934 nie mehr eine so geringe Er-
krankungsziffer hatten wie in den Jahren
1958 und 1960 und dass seit dem Jahre
1935, also wihrend 23 Jahren, nur dreimal
weniger als 200 Erkrankungen pro Jahr
gezahlt worden sind.

Ohne irgendwelche wissenschaftliche
Vergleiche und Forschungen liegt es abso-
lut auf der Hand, dass wir es hier mit

einer durch die Schutzimpfung ermoglich-

ten Zuriickdimmung der Krankheit zu
tun haben. Noch eindeutiger wird diese
Feststellung, wenn wir die Zahlen betrach-
ten, die Herr Dr. med. Eduard Le Grand,
der Vertrauensarzt der Kinderlahmungs-
versicherung des Schweizerischen Verban-
des fiir die erweiterte Krankenversiche-
rung, in den letzten Jahren immer wieder

.veroffentlicht hat. Sie zeigen, dass der

weitaus grosste Teil der trotz Impfaktio-
nen noch erkrankten Patienten nicht ge-
impft waren, und dass nur ein ganz klei-
ner Prozentsatz der an Lihmungen er-
krankten Patienten zwei- oder dreimal ge-
impft war.

Viele Leser werden sich noch an die
Jahresversammlung der Schweizerischen
Vereinigung gegen die Poliomyelitis vom
3. November 1956 in Neuenburg erinnern.
Es war der Zeitpunkt, in dem die ersten
Lieferungen der Salk-Vakzine in der
Schweiz erhiltlich waren und in dem die
kantonalen Sanitiatsdirektionen begannen,
ihre Impfprogramme aufzustellen. In in-
tensiver Diskussion wurden damals zwi-
schen Befiirwortern und Gegnern der
Schutzimpfung die Vor- und Nachteile



eines sofortigen Einsetzens dieser neuen
Waffe im Kampf gegen die Poliomyelitis
abgewogen. Die Laien unter den Zuhorern,
zu denen sich die meisten unserer Leser
zihlen werden, hatten damals den Ein-
druck, dass die Optimisten, die fiir eine
moglichst umfassende Durchimpfung un-
serer Bevolkerung eintrat, gesiegt hatten.

Seither bildete die Diskussion iiber die
Schutzimpfung, wie zu Beginn unserer
Ausfithrungen bereits erwihnt, stets das
Haupttraktandum der Jahresversammlun-
gen der Schweizerischen Vereinigung ge-
gen die Poliomyelitis, und es war gerade
anlisslich der kiirzlichen Jahresversamm-
lung bezeichnend, dass im Zusammenhang
mit der Diskussion, ob heute die Salk-
Vakzine durch die neuen peroralen Impf-
stoffe ersetzt werden solle, ein Arzt, der
die Probleme der Poliomyelitisbekamp-
fung und -Behandlung in bester Weise
kennt, an die Versammlung von Neuen-
burg erinnerte und die Frage stellte: «Wo
standen wir heute, wenn wir damals in
Neuenburg den Pessimisten recht gegeben
hitten?» _

Die zahlreichen Referate und Diskussi-
onsheitrige, die sich anlisslich der Mitglie-
derversammlung der Schweizerischen Ver-
einigung gegen die Poliomyelitis vom 21.
Januar 1961 im Horsaal der Medizini-
schen Klinik des Inselspitals Bern mit die-
sem Problem befassten, gestatten uns den
Versuch, hier einen Ueberblick iiber den
derzeitigen Stand der Forschung im allge-
meinen und der Durchimpfung der schwei-
zerischen Bevélkerung im besonderen zu

geben. Wir sind uns dabei bewusst, dass

wir nicht eine vollstindige Orientierung
iber alle, zum Teil hochwissenschaftliche
Mitteilungen, die anlisslich jener Ver-
sammlung gemacht wurden, bieten kén-
nen, aber wir glauben doch, dass auch die
wenigen Hinweise geniigen werden, um
unsere Leser wieder an die Wichtigkeit
dieses Problems zu erinnern.

In einem ausfiihrlichen Eroffnungsrefe-
rat sprach der neugewihlte Vizedirektor
des FEidgenossischen Gesundheitsamtes,
Herr Dr. med. P. Schaer (Bern), iiber die
Epidemiologie der Poliomyelitis in der
Schweiz im Jahre 1960. Er wies dabei auf
die ausserordentlich erfreuliche Tatsache
hin, die wir weiter oben schon erwihnt

haben, dass die 139 gemeldeten Krank-
heitsfille eine der niedrigsten Erkran-
kungsziffern seit dem Jahre 1935 darstel-
le, und er betonte, dass von 63 kontrol-
lierten Patienten mit Lihmung nur 15
zweil- oder dreimal geimpft waren. Das
entspricht einem Impfschutz von 76%
und gestattet den Hinweis, dass im Jahre
1954, bei einer vollstaindigen Durchimp-
fung der Bevilkerung mit Salk-Vakzine
statt 1600 nur zirka 400 Personen an Po-
liomyelitis erkrankt wiren.

Der Referent vergass aber auch den
Hinweis nicht, dass im Jahre 1959 nur
18%o der an Poliomyelitis erkrankten Liih-
mungspatienten zwei- oder dreimal geimpft
waren, wiahrend dieser Prozentsatz im
Jahre 1960 auf 28°0 anstieg. Die genau
gleiche Feststellung, die auch Herr Dr.
med. E. Le Grand in seinem Referat «Lih-
mungserkrankungen in der Schweiz in be-
zug auf die Schutzimpfung» machte, ge-
stattet oder fordert die Feststellung, dass
der Impfschutz unserer Bevilkerung nach-
gelassen hat. Grund: Zwischen der zweiten
oder dritten Impfung und der Erkrankung
entsteht ein immer grosserer Zwischen-
raum, und der im Laufe der Zeit absinken-
de Impfschutz wird nicht durch die heute
als notig erachtete vierte «injection de
rappel» erneuert. Wenn es schon im Jahre
1957, also unmittelbar im Anschluss an
einige ganz schlimme Epidemiejahre, nicht
moglich war, die ganze Bevolkerung oder
wenigstens alle Kinder und Jugendliche
auf freiwilliger Basis zu impfen, so wird
das heute umso schwieriger, je mehr die
Angst vor der Krankheit durch die klei-
nen Morbiditatsziffern zuriickgeht. Es
wird also praktisch nicht mehr méglich
sein, den Impfschutz der Bevélkerung
durch die Salk-Vakzine weiter zu verbes-
sern Auch der Riickgang des Verbrauches
an Impfstoff — im Jahre 1960 wurden
noch 690 Liter verbraucht — weist darauf
hin. Auf Grund der seit dem Jahre 1957
verbrauchten Gesamtmenge an Impfstoff
konnen wir annehmen, dass rund 1,75
Millionen Menschen geimpft worden sind.
Der dadurch erreichte Impfschutz der Be-
volkerung wird sich ohne weitere Imp-
fung nicht mehr steigern lassen. Ja, die
erwihnte Tatsache, dass sich zwischen
Impfung und moglicher Ansteckung ein



immer grosser werdender Zeitraum ein-
schiebt .lasst darauf schliessen, dass wir
das Maximum des Impfschutzes iiberschrit-
ten haben.

Auf Grund dieses Gesamtbildes vom
Stand der Durchimpfung unserer Bevolke-
rung gelangte Herr Dr. med P. Schaer in
seinem Referat zur abschliessenden Fest-
stellung, dass in der Schweiz heute im
Kampfe gegen die Poliomyelitis auch die
Schutzimpfung mit Lebendvakzine einge-
setzt werden soll, nicht nur weil sie in
bezug auf die Produktion von Anti-Kor-
pern eine bessere Wirkung erzielt als die
Salk-Vakzine, sondern auch weil sie in
der Anwendung einfacher ist und somit
eher Aussicht bietet, dass sich ein Gross-
teil der Bevolkerung ihr unterzieht oder
wieder unterzieht, nachdem die Wirkung
der fritheren Injektionen nachgelassen

Herr PD. Dr. E. Wiesmann (St. Gallen)
stellt in seinem Diskussionsbeitrag die bei-
den heute zur Verfiigung stehenden Impf-
moglichkeiten mit Salk-Vakzine und Oral-
Impfstoff einander gegeniiber. Die Salk-
Vakzine, die aus abgetoteten Viren herge-
stellt wird und deren Anwendung in der
Schweiz sich als Erfolg erwiesen habe,
konne als praktisch absolut gefahrlos be-
zeichnet werden, weil die toten Viren, die
dabei verwendet werden, sich nicht mehr
aktivieren konnen. Thr Nachteil bestehe
in der relativ ungeniigenden Wirksam-
keit und in der Tatsache, dass der Geimpf-
te weiterhin Triager aktiver Polioviren
sein und damit eine Ansteckungsgefahr
darstellen konne. Als Beweis des relativ
guten Impfschutzes, den die schweizeri-
sche Bevolkerung dank der bisherigen
Aktionen mit Salk-Vakzine geniesse, fiihrt
der Referent die starke Poliomyelitis-Epi-
demie im Jahre 1960 in Siid-Deutschland
und in gewissen Gebieten von Oesterreich
an, fiir deren eventuelles Uebergreifen
auf die Ostschweiz kein einziger Hinweis
vorhanden sei. Immerhin diirfe diese Tat-
sache erst im Jahre 1961 als endgiiltiger
Beweis fiir die Wirksamkeit des Impf-
schutz angesehen werden, weil die Epide-
mie erfahrungsgemiss ja langsam im Lau-
fe der Jahre von einem Gebiet in das an-
dere iibergreift.

Die neuen, fiir die perorale Anwendung
verwendeten Impfstoffe enthalten abge-

schwichte, aber noch lebende Viren, die
zwar keine Krankheitserscheinungen mehr
verursachen konnen, den Korper aber zur
Produktion von Anti-Kérpern veranlas-
sen. Es sind in Amerika von den Forschern
Koprowski, Sabin und Cox unabhingig
von einander solche Impfstoffe herge-
stellt worden. Zum Teil sind dabei Viren
aller drei Typen in einem einzigen Impf-
stoff vreinigt, zum Teil enthalten diese
Impfstoffe nur Viren eines einzigen Typs.
Durch Kombination ist es aber in jedem
Falle moglich, einen Impfschutz gegen
alle drei Typen zu erreichen.

Die Impfstoffe mit Lebendvakzine ha-
ben den Vorteil, dass sie erstens einen
starkeren Anti-Korper-Titer-Anstieg be-
wirken, dass der Geimpfte aktive Poliovi-
ren nicht weiter iibertragen kann, dass er
aber im Gegenteil inaktive Viren ausschei-
den und damit den Impfschutz an Perso-
nen seiner Umgebung weitergeben kann.
Der Nachteil dieses Impfstoffes besteht
darin, dass eine gewisse Gefahr, dass sich
die Viren mit der Zeit verandern und wie-
der aktiv, also krankheitserregend wer-
den, noch nicht vollstindig ausgeschlossen
ist. Immerhin brachte der Referent deut-
lich seine Meinung zum Ausdruck, dass
die Entwicklung sicher in Richtung auf
die orale Impfung hinstrebe.

Herr Prof. Dr. med. E. Berger (Basel)
orientierte an der erwidhnten Jahresver-
sammlung der Schweizerischen Vereini-
gung gegen die Poliomyelitis iiber Erfah-
rungen mit dem Sabin-Impfstoff, die im
Ausland, vor allem in Russland, gesammelt
worden sind. Die Erfahrungen sind durch-

- wegs sehr gut und zwar sowohl in bezug

auf die Produktion von Anti-Kérpern als
auch in bezug auf die Verhinderung von
Erkrankungen. Trotzdem stellte Herr Prof.
Berger der Versammlung mit oratorischem
Fathos die Frage, warum wohl die Imp-
fung mit Lebendvakzine gerade in jenem
Lande nicht weiter gefiihrt werde, in dem
sie zuerst erforscht und hergestellt wurde,
nimlich in Amerika. Und er gab auch
gleich die Antwort, indem er erwihnte,
dass bisher mit der Impfung mit Lebend-
vakzine nur ein ungeniigender Schutz ge-
gen den Polio-Virus Typ II erzielt werden
konnte und dass es erwiesen sei, dass sich
die Neurovirulenz der Vakzine ‘m Affen-



Versuch wieder gesteigert habe. Das stelle
einen Beweis fiir die Gefahr dar, dass die
im Impfstoff enthaltenen Viren spiter
wieder mutieren, also wieder krankheits-
gefahrlicher werden konnen. Gerade so-
lange wir die Entstehung der Poliomye-
litis-Epidemie noch nicht erkldaren kon-
nen, mit andern Worten, solange wir noch
nicht wissen, warum die Polio-Viren, die
ja dauernd vorhanden sind, im Laufe der
Jahreszeit plotzlich virulent werden, so-
lange sei es gefiahrlich, einen Impfstoff zu
verwenden, der in seiner Virulenz nicht
absolut fixiert sei. Herr Prof. Berger blieb
aber der einzige Diskussionsredner, der
die noch bestehenden Bedenken gegen die
Impfung mit Lebendvakzine in den Vor-
dergrund stellte. Thm wurden von andern
Diskussionsrednern immer wieder die
Impferfolge mit Lebendvakzine gegeniiber
gestellt, so die Tatsache, dass in Polen in
den beiden letzten Jahren 7.2 bzw. 6.8
Millionen Menschen mit Lebendvakzine
geimpft worden seien, wobei im direkten
zeitlichen Zusammenhang mit den Impf-
aktionen nur 7 bzw. 10 Verdachtsfille auf
Poliomyelitis aufgetreten seien, also pro-
zentual weniger als auf Grund zufilliger
Koinzidenz, ohne irgendeinen Impfein-
fluss, zu erwarten gewesen wiren und wo-
bei ein ganz gewaltiger Riickgang der Zahl
der Krankheitsfille zu verzeichnen gewe-
sen sei. In den vier Spitzen-Monaten der
jahrlichen Poliomyelitis-Epidemie wurden
gegeniiber einem auf Grund von fiinf Jah-
ren errechneten monatlichen Durchschnitt
aus der Zeit vor der Schutzimpfung fol-
gende Zahlen ermittelt:

13 Fille gegeniiber 114
14 Fille gegeniiber 355
24 Falle gegeniiber 556
13 Fille gegeniiber 579

Das sind ausserordentlich eindrucksvol-
le Zahlen, die jene, die wir in der Schweiz
feststellen konnten, noch in den Schatten
stellen. Es wurde auch auf eine Impfak-
tion mit Lebenvakzine in Berlin hingewie-
sen, die im Laufe des Sommers 1960 durch-
gefithrt wurde und neben einigen nega-
tiven Erscheinungen ein dusserst bezeich-
nendes Absinken der Krankheitsziffern
in Berlin nach sich zog, wiahrend in allen
andern Lindern der Bundesrepublik, in

denen nicht geimpft wurde, die Zahl der
Erkrankungen weiterhin anstieg und die
iibliche Kurve mit der Spitze im Septem-

ber/Oktober beschrieb.

Und nicht zuletzt wurde auf die Tat-
sache hingewiesen, dass ein grosser Teil
der bis heute durchgefiihrten Massenver-
suche mit Lebendvakzine amerikanischen
Ursprungs in Russland und andern Ost-
staaten durchgefiihrt worden ist. Jedes
Versagen des Impfstoffes und jeder Zwi-
schenfall wire in diesen Liandern zweifel-
los mit einem Hinweis auf die Verantwort-
lichkeit der amerikanischen Hersteller be-
kanntgegeben worden. Es wurde aber nie
die geringste Mitteilung dieser Art verof-
fentlicht. Ueberhaupt seien in den letzten
Jahren in Russland, Afrika, Amerika, Ost-
europa und in kleinerem Ausmasse auch
in der Schweiz insgesamt iiber 80 Millio-
nen Menschen mit Lebendvakzine geimpft
worden, ohne dass sich nennenswerte Zwi-
schenfille ereignet hitten.

Herr Prof. Dr. med. O. Gsell (Basel),
der Vorsitzende der Vereinigung gegen
die Poliomyelitis, machte im Laufe der
Diskussion die bezeichnende Feststellung,
es sei immer so gewesen, dass der Prakti-
ker eine erfolgsversprechende Aktion ge-
wagt habe, auch wenn der Wissenschafter
noch nicht absolut hundertprozentig von
der Gefahrlosigkeit und der sichern Wirk-
samkeit einer solchen Aktion iiberzeugt
gewesen sei. So hitte ja auch die Schwei-
zerische Vereinigung gegen die Poliomye-
litis im Anschluss an die Diskussion vom
November 1956 in Neuenburg ein wenig
unter dem Druck der offentlichen Mei-
nung und der Gesundheitsimter beschlos-
sen, die Schutzimpfung mit der Salk-Vak-
zine zu empfehlen, obwohl es damals an
warnenden Stimmen nicht gefehlt habe.
Der Erfolg habe dieser mutigen Tat recht
gegeben.

Zur heutigen Situation in bezug auf die
Anwendung der Lebendvakzine auf der
ganzen Welt und in der Schweiz kann auf
Grund der Diskussion zusammenfassend
folgendes festgestellt werden:

Die Weltgesundheitsorganisation emp-
fiehlt heute, dort mit der Impfung durch
Lebendvakzine zu beginnen, wo sich die
Erkrankunghdiufigkeit noch zu einem gros-



sen Teil auf das Kindesalter beschrinkt.
In jenen Lindern in denen 20 oder mehr
von 100 Patienten erwachsen sind, soll
heute noch zuerst mit Salk-Vakzine ge-
impft werden, dann aber die «injection de
rappel» durch Lebendvakzine vorgenom-
men werden. Letztere Situation trifft si-
cher auch fiir die Schweiz zu weil wir so
hoffen konnen, den durch die Salk-Tmp-
fung erzielten Impfschutz durch Nach-
impfungen mit Lebendvakzine zu steigern.

Vor kurzem konnte das eidgendssische
Gesundheitsamt die Lebend-Vakzine nach
Sabin Typ I europiaischer Produktion fiir
die Anwendung freigeben, doch ist im
Handel zurzeit weder eine Vakzine euro-
paischer noch eine solche amerikanischer
Produktion erhiltlich. Diese Situation
kann aber sehr rasch andern. So wurde am
23. Januar 1961, also zwei Tage nach der
Versammlung in Bern, auf die wir uns
hier fiir die meisten Bekanntmachungen
stiitzen, mitgeteilt, dass das eidgendossische
Gesundheitsamt auch die Sabin-Vakzine
Typ II und III freigegeben habe. Dagegen
ist in Amerika selber z. B. die Lederle
Triple Vakzine nach Cox (die lebende Vi-
ren aller drei Typen enthilt), die in der
Schweiz fiir Versuche in grossem Stil ver-
wendet worden ist, fiir die Produktion
noch nicht freigegeben worden. Esscheint,
dass das amerikanische Gesundheitsamt,
gewarnt durch die Ungliicksfille im Jahre
1956 durch die Cutter-Vakzine sehr vor-

sichtig geworden ist und &dusserst strenge
Regeln fiir die Freigabe eines Impfstoffes
anwendet.

Das Ergebnis aller Referate und Dis-
kussionen, die sich im Rahmen der Jah-
resversammlung der Schweizerischen Ver-
einigung gegen die Poliomyelitis mit der
Schutzimpfung befassten, kann mit folgen-
den Worten zusammengefasst werden:

Der Salk-Impfstoff ist seit seiner erst-
maligen Anwendung im Jahre 1955 stark
verbessert worden und wird weiterhin ver-
bessert. Die perorale Impfung, die Haupt-
gesprichsthema der Versammlung bildete,
lkann heute auf Grund grosser Erfahrun-
gen im Ausland und in der Schweiz emp-
fohlen werden. Nach wie vor ist es drin-
gend erwiinscht, dass sich alle Kinder,
Jugendliche und Erwachsene bis minde-
stens zum 40 Altersjahr impfen lassen. Es
besteht grosse Hoffnung, dass bei weiterer
intensiver Durchimpfung der Bevilkerung
die Krankheit noch mehr eingedimmt und
mit der Zeit ganz zum Verschwinden ge-
bracht werden kann.

Wir fiigen daher heute den Ausdruck
der Hoffnung bei, dass sich die Wissen-
schaft in den nichsten Jahren ebenso in-
tensiv auch mit andern Krankheiten be-
fassen wird, iiber die heute noch der
Schleier der Unkenntnis und der Uniiber-
windlichkeit gebreitet ist, um auch deren
Opfer von ihrem schweren Joch zu be-
freien.

Aus dem Zentralvorstand

World Confederation

Am 19. Juli erhielten wir offiziell die
Mitteilung, dass das Exekutiv-Komite in
einer Sitzung in Miinchen, den Schweize-
rischen Verband staatlich anerkannter
Physiotherapeuten, als Mitglied in die
World Confederation for Physical The-
rapy aufgenommen hat. Die Aufnahme
muss spiter statutengemass durch die Ge-
neralversammlung 1963 in Kopenhagen
ratifiziert werden.

Wir freuen uns, dass die jahrelangen
Verhandlungen nun endlich zum Abschluss

10

gekommen sind. Die Mitgliedschaft in der
World Confederation wurde in allererster
Linie im Interesse unserer jungen Berufs-
leute, den Arbeitnehmern und Angestell-
ten, angestrebt. Darum haben wir intern
eine Aufteilung der Verbandsmitglieder
vorgenommen, einesteils um den Vor-
schriften der World Confederation gerecht
zu werden, andernteils um nicht fiir Mit-
glieder Beitriige zahlen zu miissen in einer
Sache an der sie nicht interessiert sind.
Der Zentralvorstand hofft nun sehr,
dass dieses erneute Entgegenkommen und
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