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Pandemieplanung in Frankreich:
»Frithe Planung, mehr Leute!*

Gerhard Schuster

Seit Ende 2003 ist die Vogelgrippe endemisch
bei Gefliigel bekannt, aber erst Anfang 2006
war es in Deutschland bei Politik und Medien
breit thematisiert und schnell ein wahrer Hype.
Frankreich hatte es bei der Problemlésung im
Vorfeld der ,grippe aviaire” offenbar einfacher:
Mit ihren zahlreichen Toten hinterlieB im Sommer
2003 die enorme Hitzewelle vielfaltige Struktur-
anderungen und mehrere dedizierte, zentral ge-
lenkte Katastrophenplane. In der Schublade
konnten sie gar nicht erst verstauben, denn es
folgte auf der vor Afrika liegenden franzosischen
Insel La Réunion eine bis daher nicht gekannte
Endemie, die bis jetzt etwa ein Drittel der Bevol-
kerung, man spricht von ca. 250 000 Men-
schen, mit dem Chikungunya-Fieber bedachte.
,Der gebeugte Mann“ ist schon jetzt verantwort-
lich fiir annahernd 200 Tote. Da man der (ber-
tragenden Miicke einfach nicht beikam, riickte
zuletzt die Armee ein und verspriihte erfolgreich
Insektizide.

In Frankreich kennt man daher nun sehr
wohl — und durchaus schmerzhaft — die
Grenzen der Individualmedizin und die Her-
ausforderungen eines Massenanfalls von
Kranken. In einem laufend aktualisierten,
zurzeit 108-seitigen Dekret aus Mitte 2005
sind die Ablaufpline fiir solche Krisen fiir das
gesamte Land verbindlich und en detail bis
zur untersten Ebene geregelt. Wundersamer-
weise scheint dieses Konzept sogar funktio-
nabel, nutzt es doch die sonst in kaum einem
Land so vorhandenen zentralistischen Struk-
turen. In vielen Belangen ist der ,Nabel Paris
ein Nachteil, genau hier spielt er jedoch seine
Vorteile aus. Ein ausgekliigeltes Alarmsystem
verhindert lange Meldewege. Dazu sind die
Netzwerke fiir den Befall von (Nutz-)Geflii-
gel und dem Ausbruch beim Menschen so
verwoben, dass davon auszugehen ist, dass
dieses Modell auch einen méglichst optima-
len Benefiz generiert. Letztlich laufen alle
Fiden beim Premierminister zusammen, der
neuerdings mehrere flexible Arbeitsgruppen
angesiedelt hat, um die nétigen Schritte ad
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Die ,Vogelgrippe“ sorgt seit einigen Wochen und Monaten fiir eine gewisse Aufregung und ein
betrachtliches Medienecho. Pandemieplane, antivirale Pharmazeutika oder auch Panikmache
sind nur einige Stichworte der Debatte. Das Bayerische Arzteblatt will in einer Veréffentlichungs-
reihe verschiedene Aspekte der Influenzapandemieplanung aufgreifen. Ziel ist es, durch die Bei-
trage, eine gewisse Auseinandersetzung mit diesen Themen anzuregen. Daher sind uns Leser-

briefe dazu auch herzlich willkommen.

hoc flichendeckend zu realisieren. Die Trig-
heit bis zum Anlaufen landesweiter Mafinah-
men ist das Kernproblem aller grauen Theo-
rie, selbst in einem Land mit zentralistischen
Strukturen, wo es an sich doch erheblich
schneller greifen miisste denn in féderalen
Strukturen a la Deutschland. Gerade das Mi-
litir spielt dabei in allen zentralen Planungen
eine wichtige logistische Rolle, was sich zu-
letzt auf La Réunion durchaus bewiihrt hat.

Staunend schaut man in Frankreich zum gro-
fen Nachbarn Deutschland, in dem der
Fluch des Foderalismus immer wieder frohli-
che Urstinde feiert. In Bayern bewirkt schon
ein einzelner abgestiirzter Vogel, dass der zu-
stindige Landesminister und Horst Seehofer
als Bundeslandwirtschaftsminister und Teil-
zeitgesundheitspolitiker sich in einen unsig-
lichen medialen Clinch verwickeln. Bei dieser
eigenartigen Kontroverse betet man schon,
dass das Bundesgesundheitsministerium nicht
auch noch seinen Senf zum dann H5N1-ne-

gativen Vogel gibt.

Woher kommt dieser Hype in Medien und
Politik in Deutschland, der in Frankreich bei
der aviiren Influenza so erst gar nicht statt-
fand? Vielleicht liegt es an der grundlegend
anderen Sicht staatlicher Fiirsorge: Withrend
in Deutschland eine Art Vollversorgungs-
mentalitit herrscht, Lebensrisiken negiert
sind, begreifen Franzosen die Endlichkeit
staatlicher Fiir- und Vorsorge. Wer fir medi-
zinisch/irztliche Leistungen eine Rechnung
bekommt, ordnet das Gut Gesundheit in sei-
ner Lebenswelt von vorneherein anders ein.
Der seit der Hitzewelle, nun durch die Vogel-
grippe, modifizierte nationale Katastrophen-
plan sorgt fir die Einlagerung von Masken
und Medikamenten, sattelt Forschungsgelder
darauf. — C’est ¢a! In Deutschland wurde und
wird um jede Tablette in jedem Bundesland
gerungen, die man sich besser noch moglichst
als Prophylaxe in der Apotheke besorgen soll.
Jeder positive H5SN1-Test bei einem Wildtier

findet sich sofort in den Medien wieder. Das
Robert Koch-Institut (RKI) in Berlin ist von
den vielen Anrufen besorgter Biirger bereits
vollig tiberlastet. Ja selbst in welcher Dosie-
rung man seinem Kanarienvogel Tamiflu®
geben miisse, ist eine ernst gemeinte Anfrage
bei den extra eingerichteten Hotlines. Hier
werden Angste geschiirt und gepflegt, die ir-
rationaler nicht sein kénnten. Augenschein-
lich hofiert die Politik dies auch noch. Mit
Panikmache kann man Politik und Trittbrett-
fahrer dicken Reibach machen. Schon der
Streit, ob man das Gefliigel impfen soll, ver-
zettelte sich in endlosen Diskursen. Frank-
reich hat fiir mehrere Departements die
Impferlaubnis und in einem davon bereits
proaktiv geimpft. Im , Geiz-ist-geil“-Land je-
doch ist kein Konsens zu finden, zu verzweigt
sind da die Zustindigkeiten. Wenn in Bayern
ein nicht mal kranker Wildvogel abstiirzt, ro-
tiert eine Nation samt deren Regierung. Wie
Medien die — oft hilflose — Politik bestim-
men, gar Boulevardblitter der untersten
Schublade Meinungs- und Willensbildung
betreiben, versteht man anderenorts kaum.

Soll vielleicht die ganze Aufregung tiber die
Fata Morgana ,Schicksal Vogelgrippe® nur
davon ablenken, wo die wirklichen Untiefen
in einem so reformunfihigen Land mit der
ewigen Suche nach einer Leitkultur liegen?

Deutschland hat ein extrem gut ausgebautes
Gesundheitssystem mit starken, europaweit
ausgesprochen gut dastehenden, Protagonis-
ten, den Arzten. Die erbrachte, in Europa so
einmalige, hohe Leistung diirfte grofteils auf
eben den unbezahlten Arbeitsstunden in Kli-
nik und Praxis beruhen, undenkbar in Frank-
reich. Withrend die Bundesgesundheitsminis-
terin Ulla Schmidt schon mal, ohne sich
sicher sein zu kénnen, eine rechtzeitige Impf-
moglichkeit verspricht und damit erfolgreich
die oft naiven Gemiiter beruhigt, hat man die
im Pandemiefall eigentlichen Leistungser-
bringer, die Mediziner, in der 6ffentlichen
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Debatte glatt wieder mal vergessen. Selbst die
Bundesirztekammer verschwand im medialen
Gewitter hinter fast jedem so genannten Ex-
perten, die in keinem Land so zahlreich
scheinen.

Kime es tatsichlich zu einer Pandemie bei
Tier und/oder Mensch, wird Frankreich auf
die schnellen und stringenteren zentralisti-
schen Strukturen zurtickgreifen. Dabei Gren-
zen zu schliefen, wie man in Deutschland
plant, wire keine wirkliche Losung, geht
denn sowohl das RKI als auch die EU davon
aus, dass eine erste ,,schnelle“ ["Jbertragung
auf den Menschen durch den Verbreitungs-
weg Flugzeug erfolgen kénnte. Ob der Dyna-
mik solcher Systeme missen endlich europa-
weite, zentral organisierte, Strukturen her,
die, im Bedarfsfall, nicht nur Pandemien
strukturiert angehen kénnen, sondern zum
Beispiel auch einen Massenanfall an
Schwerbrandverletzten, wie es nach einem
grofleren Terroranschlag denkbar ist, in ganz
Europa verteilen helfen. Die Zeit nationaler
Egoismen nihert sich dem Ende, genauso wie
hoffentlich die ,Psychose Vogelgrippe“ in
Deutschland. ,Bevélkerungsschutz muss Sa-
che des Bundes sein®, so der deutsche Experte
Professor Dr. Alexander S. Kekulé. , Frithere
Planung, mehr Leute® wiigt ein fithrender
EU-Politiker die Vorteile Frankreichs gegen
Deutschland ab. Egal, wie man die Systeme
gewichtet: Es ist, auch ohne Vogelgrippe, eine
originire Aufgabe des gesamten europiischen
Staatenbundes sich um die Volksgesundheit
auf dieser Ebene zu kiimmern und eben gera-
de nicht mehr nur nationale oder gar féderale
Egoismen und Eigentiimlichkeiten zu pfle-
gen. Frankreich hat schmerzhafte Erfahrun-
gen. Und da solche in Deutschland fehlen,

krankt es da an wichtigen Einsichten.

Anschrift des Verfassers:

Gerhard Schuster, Medizin- und Wissenschafts-
Jjournalist, Biiroleiter PRESSpool® — DAS
REDAKTIONSBURO, 11, rue Scribe
F-75009 Paris/Frankreich
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Diabetes-Epidemie

Am 4. April 2006 fand im Arztehaus Bayern ein
Expertengesprach des Gesundheitsforums der
Siiddeutschen Zeitung e. V. zum Thema ,Diabe-
tes-Epidemie” statt

Im Mittelpunkt der Beratungen standen die
lobenswerten Aktivititen des unlingst ge-
griindeten Nationalen Aktionsforums Diabe-
tes mellitus das von der Deutschen Diabetes-
Union und seinem Priisidenten, Professor Dr.
Eberhard Standl, sowie vom Koordinator der
Projektgruppe des Forums, Professor Dr. Rii-
diger Landgraf (beide Miinchen), in seiner
jetztigen Form geprigt wurde.

Das Diabetes-Forum hat das Expertenge-
sprich bestritten unter anderem mit einem
ausgezeichneten Referat des Bundesministers
fiir Ernihrung, Landwirtschaft und Verbrau-
cherschutz, Horst Seehofer, zu Anforderun-
gen an die Lebensmittelindustrie und Land-
wirtschaft (,Gesunde Ernihrung und Ver-
braucherschutz im Blick®), aber auch zu
wichtigen gesundheitspolitischen Fragen.

Die Privention der Zuckerkrankheit und ih-
rer Vorstufen stand ganz im Vordergrund, wie
Referate von Professor Dr. Hans Hauner,
Professor Dr. Anette-Gabriele Ziegler sowie
von Vertretern der Bayerischen Staatsregie-
rung, Professor Dr. Wolfgang Caselmann
vom Bayerischen Staatsministerium fiir Um-
welt, Gesundheit und Verbraucherschutz, so-
wie Ministerialdirigentin Johanna Huber vom
Bayerischen Staatsministerium fiir Arbeit,
Sozialordnung, Familie und Frauen, belegten.

Moderator Professor

Dr. Hellmut Mehnert und
Horst Seehofer, MdB (CSU),
wahrend des Expertenge-
sprachs des Gesundheits-
forums der Siiddeutschen
Zeitung (v. li.) .

Gerade die Teilname der beiden Letztge-
nannten war neben dem Seehofer’schen Refe-
rat eine besondere Bereicherung des Exper-
tengesprichs.

Uber Versorgung und Forschung sprachen
Professor Dr. Riidiger Landgraf, Professor
Dr. Stephan Martin, Professor Dr. Jan Schul-
ze und Professor Dr. Dr. h. c. Peter Scriba
(die letzteren beiden fiir die Bundesirztekam-
mer) und auflerdem Professor Dr. Hans-
Ulrich Hiring zu den Forschungsaktivititen,
die durch das Nationale Aktionsforum Dia-
betes mellitus initiiert werden.

Wichtig war auch, dass der Bundesvorsitzen-
de des Deutschen Diabetikerbundes, also der
Vertreter der Patienten, Martin Woélfert, die
volle Unterstiitzung und das Engagement sei-
nes Verbandes fiir die Arbeiten des Nationa-
len Forums zusagte.

Die Siiddeutsche Zeitung hat in der Woche vor
Ostern iiber diese Veranstaltung berichtet
und sich damit auch um die Publizitiit des so
wichtigen Forums verdient gemacht, wofiir
dem Vorsitzenden des Gesundheitsforums
der Siiddeutschen Zeitung, Dr. Gernot Sittner,
besonderer Dank gebiihrt.

Professor Dr. Hellmut Mebhnert,
Geschiftsfiihrender Vorstand der Forschergruppe
Diabetes e. V., Institut fiir Diabetesforschung am
Krankenhaus Schwabing,

Kiéiner Platz 1, 80804 Miinchen

Bayerisches Arzteblatt 5/2006 253




<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /All
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /Description <<
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000500044004600206587686353ef901a8fc7684c976262535370673a548c002000700072006f006f00660065007200208fdb884c9ad88d2891cf62535370300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef653ef5728684c9762537088686a5f548c002000700072006f006f00660065007200204e0a73725f979ad854c18cea7684521753706548679c300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /FRA <>
    /ITA <>
    /JPN <>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020b370c2a4d06cd0d10020d504b9b0d1300020bc0f0020ad50c815ae30c5d0c11c0020ace0d488c9c8b85c0020c778c1c4d560002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken voor kwaliteitsafdrukken op desktopprinters en proofers. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /PTB <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents for quality printing on desktop printers and proofers.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /NoConversion
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /NA
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure true
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles true
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /NA
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /LeaveUntagged
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


