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Struktur

• Impfpolitik aus politikwissenschaftlicher Perspektive
• Governance Strategien und Instrumente
• Schlussfolgerungen und Empfehlungen



AUSGANGSPUNKTE



Skizze des Poli,kfelds

• Impfpolitik als System (Kieslich 2018; Paul & Loer 2019)
• Impfpolitik im Kontext des ‘knowledge deficits’ (Wynne 1991; 

Hilgartner 1990)



Wissen und Vertrauen

• Evidenz für abnehmende Akeptanz in Bildungsschichten (Berezin & 
Eads 2016; Reich 2018; Anello et al 2017; Hak et al 2005; Larson et al 
2013; cf. Goldenberg 2016)
• Zweifel an Impfungen kann Zweifel an Institutionen bedeuten

(Craciun & Baban 2012; Jamison et al. 2019)
• Defizitäre Öffentlichkeit oder defizitäre governance?



INSTRUMENTE 



1. Information und Bildung

• Wissen als Gegenmittel zu (vermeintlichem) Nicht-Wissen

• Einsatz sozialer Medien (Odone et al 2015) für storytelling (Philip et al 
2019) und soziales marketing (Attwell et al 2019)

• Vereinheitlichung, Sichtbarkeit öffentlicher Arbeit 



2. Nudging

• Veränderung der Entscheidungsarchitektur
• Gezielte Einladung zur Impfung (IRL, NL, UK, FIN)
• Verpflichtendes Impfgespräch (DE) 
• Annahme einer Standardentscheidung (NL) 
• Risiko: Unterminierung insHtuHonellen Vertrauens



3. Impfpflicht – Variation eines Themas

• In 12 EU Mitgliedsstaaten ist zumindest 1 Impfung verpflichtend: zB
Masernimpfung in BUL, HR, CZ, FR, HU, ITA, PL, SLO, SK
• In vielen ehemals kommunistischen Staaten fortwährende Pflicht mit

Androhung juristischer und finanzieller Sanktionen (zB BUL, CZ, PL, 
HU, SLO, SK)
• Impfpflicht für Zielgruppen



Aktuelle Ausweitung von Impfpflicht

• Allgemeine Pflicht für bis zu 11 Impfungen: finanzielle Sanktionen (IT, 
FR, CZ, AUS)  
• Impfungen als Vorraussetzung für Zugang zu Bildungsinstitutionen

(USA, IT, FR) 
• Langfristig nicht effektiv aufgrund hoher symbolischer Kosten und 

Polarisierung (Ward et al 2018; Plotkin et al 2018)
• Risiken: sozioökonomische Konsequenzen (Helps et al 2018); 

Reaktanz (Böhm und Betsch 2016) 



4. Ausweitung von Anbietern und Angeboten

• Saisonale Impfung in Apotheken (MT, PT, UK)
• Impfung durch Public Health Nurses (UK, NL, SE)
• Betriebliche Vorsorgeangebote insb. an Risikogruppen
• Risiko: fehlende Strukturierung, Überfluss an Angeboten



5. Impfregister und Entscheidungen

• Impfregister erlauben gezielte Einladungen (zB UK, NL, FI, SE)
• Impfregister zur Infrastrukturierung der EntscheidungssituaAon



6. Impfregister und Bewertungen

• Sichtbare Evaluierung neuer Impfungen (FI, NL,DK)
• Systemische Evaluierung durch mögliche Verknüpfungen mit anderen

Daten
• Kritische Öffentlichkeit und Transparenz



SCHLUSSFOLGERUNGEN 



Schlussfolgerungen

• Governance als systemischer Ansatz:
• Wissen und Vertrauen

• Ausbau und Stärkung der (Wissens-)Infrastruktur:
• Impfregister und Bewertung der Daten

• Werte als Entscheidungsgrundlage
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