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Wirkung der PIKS-Projekttage in Bezug auf das Impfverhalten der beteiligten
Schilerinnen & Schiiler - Auswertung Schuljahr 2008/2009

2008/2009 war die LAGO mit dem PIKS-Projekttag wieder zu Besuch an
Brandenburger Schulen. Im Anschluss wurden an die Schulen bzw. die
projektbegleitenden Lehrerinnen und Lehrer Fragebdgen versandt, mit
der Bitte, auf Basis dieser bei den Schiilerinnen und Schilern zu erheben,
was der Projekttag in Bezug auf deren Inanspruchnahme und Aktualisie-
rung von Impfungen bewirkt hat. Im Einzelnen wurde erhoben, wie viele
Schillerinnen sich gegen HPV haben impfen lassen, welche anderen Im-
pfungen von den Schilerinnen und Schilern nachgeholt bzw. aufgef-
rischt wurden und wie viele Jugendliche an der Jugendgesundheitsunter-
suchung (J1) teilnahmen.

Befragt wurden alle beteiligten 31 Schulen. Von 17 Schulen (55 %) erfolg-
te ein Ricklauf, davon gaben drei Schulen an, die Fragebogen nicht ausfiillen zu kénnen oder zu wol-
len. Von 14, d. h. 45 % bzw. fast der Halfte der bei PIKS involvierten Schulen, gingen auswertbare
Angaben ein. Diese 14 Schulen mit insgesamt 593 Schiilern (333 Madchen und 260 Jungen) stellen
bei der nachfolgenden Auswertung 100 Prozent dar.

HPV-Impfung

Bei der ersten Frage ging es um den Impfstatus der HPV-Impfung. Wir wollten in Erfahrung bringen,
wie viele Schillerinnen sich insgesamt gegen HPV haben impfen lassen und in welcher Impfphase sich
diese befanden. Insgesamt lieRen sich 57 von 333 Schiilerinnen (17 %) nach dem PIKS-Projekttag
impfen. Von diesen haben 34 Schiilerinnen (40 %) nur die erste, 13 Schilerinnen (23 %) auch die
zweite und 21 Schiilerinnen (37 %) schon die dritte HPV-Impfung vornehmen lassen (vgl. Abb. 01).

3. Impfung - 37 %

Abb. 01 Status der HPV-Impfung nach dem PIKS-Projekttag (in Prozent)

Die meisten Schiilerinnen lieRen sich durch ihren Frauenarzt impfen. Die tbrigen haben die Impfung
bei ihrem Kinderarzt oder Hausarzt durchfihren lassen.

Von den Schiilerinnen, die sich gegen eine HPV-Impfung entschieden hatten, wurden folgende Griin-
de genannt:



Impfung spéater geplant 7X
Unsicherheit und Angst: generell / vor Nebenwirkungen / Krankheit ~ 9x
Eltern kimmern sich nicht / sind noch zégerlich /

YV V V

sind der Impfung negativ gegenliber eingestellt 6X
» will noch Gberlegen / sich noch Zeit lassen 4x
» hat keine Zeit 2X
» andere wichtige Impfungen standen an 1x
» wartet auf Gesprach mit Arzt 1x
> vergessen 1x
» Ablehnung allgemein, keine Angabe von spezifischen Griinden 4ax

Impfungen allgemein

An den Projekttagen hatten die Schilerinnen und Schiiler die Méglichkeit, ihre Impfausweise kontrol-
lieren zu lassen, um nachvollziehen zu kénnen, welche Impfungen moglicherweise fehlten und auf
Empfehlung des die Kontrolle begleitenden Arztes bzw. der Arztin nachgeholt werden sollten. Das
Ergebnis zu unserer Frage, welche Impfungen nach dem Projekttag ,PIKS” nachgeholt wurden zeigt,
dass sich insgesamt 67 Jugendliche (= 20 %) im Nachhinein haben impfen lassen (vgl. Abb. 02). Dabei
liegt der Anteil der Madchen mit 37, d. h. 55 %, zu dem der Jungen mit 30 bzw. 45 % etwas hoher.
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Abb. 02 Anzahl der Jugendlichen, die Impfungen nachholten

Die nachfolgende Tabelle 01 zeigt, welche Impfungen von Madchen und Jungen jeweils insgesamt
nachgeholt wurden:

Jungen Madchen gesamt
Wundstarrkrampf 13 14 27
Meningokokken 6 8 14
Hepatitis B 10 2 12
Keuchhusten 1 7 8
Masern, Mumps, Roteln 4 4 8
Haemophilus influenzae Typ B 4 3 7
Kinderlahmung 3 1 4
Diphtherie 1 2 3
Pneumokokken 2 1 3
Influenza 2 - 2
Windpocken - - -

Tab. 01 Nachgeholte Impfungen



Die Impfungen wurden vorzugsweise beim Kinder-/Jugendarzt nachgeholt, gefolgt von Hausarzt und
Frauenarzt. Die meisten Impfungen, die nachgeholt wurden, waren Wundstarrkrampf, Meningokok-
ken und Hepatitis B. Im Vergleich zwischen Madchen und Jungen ist die hohe Zahl bei der letzteren
bei den Jungen auffillig.

Diejenigen Schilerinnen und Schiiler, die vergessene Impfungen nicht nachholen lieRen, gaben die
folgenden Griinde an:

> alle Impfungen vorhanden 4x
» Impfungen demnéchst geplant 4ax
» Nebenwirkungen, Krankheit 3x
» Eltern haben nicht reagiert / Ablehnung von Eltern 2x
> Erklarung durch Arzte 1x
> Zeitprobleme der Eltern 1x
» Ablehnung allgemein, keine Angabe von spezifischen Griinden 3x

Jugendgesundheitsuntersuchung (J1)

Wie die nachfolgende Abbildung 03 verdeutlicht, nahmen insgesamt 44 Schilerinnen und Schiiler (23
Madchen und 21 Jungen = insgesamt 13 %) nach dem Projekttag an der Jugendgesundheitsuntersu-
chung (J1) teil.
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Abb.03: Schiilerinnen und Schiiler, die nach dem Projekttag bei der J1 waren

Die Jugendgesundheitsuntersuchung wurde in den meisten Fillen vom Kinder-/Jugendarzt
durchgefiihrt, gefolgt vom Hausarzt.

Auch bei der letzten Frage konnten die Schiillerinnen und Schiiler Griinde gegen einen Besuch beim
Arzt fiir die Jugendgesundheitsuntersuchung nennen. Die am haufigsten genannten Griinde waren
die folgenden:

» Termin spater geplant 14x
» keine Zeit 4x
» Termin steht bereits fest 3x
» Unsicherheit allgemein / Angst vor der Spritze; fir Jugendliche
unangenehm; falsche Hinweise von Geschwistern bekommen 3x
» kein Bedarf, keine Lust 3x
» Ablehnung allgemein, keine Angabe von spezifischen Grinden 2x



Fazit

Das Angebot eins PIKS-Projekttages wurde auch im zweiten PIKS-Projektjahr von den Brandenburger
Schulen gut angenommen. Angesichts der grofen Akzeptanz und in hohem Male positiver Riickmel-
dungen der bisher teilgenommenen Schulen wurde das Konzept fortgefiihrt: Direkt in den Schulen
informierte die LAGO zusammen mit einer Frauenirztin der Arztlichen Gesellschaft zur Gesundheits-
forderung der Frau (AGGF) Uber Impfungen im Allgemeinen, die Jugendgesundheitsuntersuchung,
sowie Uber die Gefahren von Gebarmutterhalskrebs und (iber die Moglichkeit der HPV-Impfung. Da-
bei wurden verschiedene Medien und ein interaktives Spiel eingesetzt.

Im Ergebnis der PIKS-Projekttage liefen sich viele Madchen impfen. Im Vergleich zum Vorjahr fallt
allerdings der grof3e Anteil der Madchen auf, die lediglich lGber die erste Impfung verfligten. Wahrend
im Schuljahr 2007/2008 unter 1 % der Mé&dchen in diese Rubrik fielen, waren es im Schuljahr
2008/2009 40 %. Betrachtet man erginzend die Griinde fir eine Ablehnung der HPV-Impfung fallt
der vergleichsweise stark gestiegene Anteil der ,Unsicheren” ins Auge. Ebenso wurde im Schuljahr
2008/2009 neu angegeben, dass der Zeitpunkt fur die Impfung ,auf spater” verlegt werde, was als
eine Untermauerung des Unsicherheitsaspekts interpretiert werden kann. Ob diese Verunsicherung
mit der wahrend des berichteten Schuljahrs stattgefundenen Berichterstattung der Medien zur HPV-
Thematik zusammenbhing, die verbreitet Bedenken in der Bevélkerung gegen die Impfung zur Folge
hatte und unsere ,Projektmadchen” moglicherweise davon abhielt, auch die zweite oder dritte Im-
pfung durchfiihren zu lassen, muss hier dahin gestellt bleiben. Unsere Zahlen und qualitativen Ergeb-
nisse konnten angesichts entsprechender Erfahrungen anderer allerdings ein Hinweis auf eine solche
bedenkliche Entwicklung sein.

Eine zahlenmaRBig positive Entwicklung gab es indes bei den nachgeholten Impfungen und bei der
Inanspruchnahme der J1-Untersuchung. Im Vergleich zum ersten PIKS-Schuljahr 2007/2008 lieRen
20 %, d. h. 5 % mehr Jugendliche Grundimmunisierungen nachholen bzw. auffrischen und mit 13 %
der Jugendlichen, die die J1 besuchten, liegt der Anteil dieser vergleichsweise um 4 % hoher.

Die Ergebnisse zeigen zusammenfassend, dass PIKS weiterhin erfolgreich dazu beitragt, Jugendliche
zur Inanspruchnahme von Gesundheitsleistungen, insbesondere Impfungen und die Jugendgesund-
heitsuntersuchung, zu motivieren. Dabei hat es sich erneut bestatigt, dass sie liber diese ausreichend
und vor allem neutral sowie wissenschaftlich fundiert informiert werden missen, um Vertrauen ent-
wickeln, ihre Entscheidungen reflektieren und mogliche Barrieren Giberwinden zu kénnen.

Als ein besonderer Erfolg von PIKS wird (nicht nur) von AuRenstehenden sein unkomplizierter Zugang
zu den Schulen anerkannt. Wahrend andere Akteure im Gesundheitswesen von Schwierigkeiten be-
richten, Schulen fir ihre gesundheitsférdernden Angebote zu interessieren, konnten wir in diesem
Jahr erfahren, dass Schulen von sich aus auf uns zukommen und sich fiir einen Projekttag bewerben.

Insofern sehen wir und unsere Kooperationspartner den Entwicklungen und Erfahrungen im nach-
sten PIKS-Schuljahr mit groBem Interesse entgegen.
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