Herdenimmunitat:
Der Pandemie ihren Lauf
lassen?
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Der Graph zeigt, wie sich der Anteil suszeptibler (= nicht immuner), infizierter und
genesener Personen im Verlauf der Epidemie dndert. Wenn die Zahl der Personen, die
entweder aktuell infiziert oder genesen sind, die erforderliche Schwelle fiir Herdenim-
munitét erreicht, kommt die Epidemie nicht plotzlich zum Erliegen. Sie entwickelt sich
noch immer weiter. Bis das Virus ausstirbt, werden sich viel mehr Menschen infizieren
als fiir Herdenimmunitét erforderlich sind.
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Was ist eigentlich Herdenimmunitat? Um das
klar zu machen, miissen wir die sogenannte
Reproduktionszahl des Virus betrachten. Die
Reproduktionszahl ist die Zahl an Menschen,
die ein einziger Infizierter im Mittel ansteckt.
Wenn diese Zahl grof3er als eins ist, kann das
Virus sich ausbreiten, und immer mehr Men-
schen werden infiziert. Wenn sie kleiner als
eins ist, nimmt die Anzahl Infizierter ab. Wir
konnen diese Zahl zum Beispiel dadurch ver-
ringern, dass wir Abstand zueinander halten
oder dass Kontaktpersonen Infizierter ermit-
telt werden und sich in Isolation begeben. Das
erfordert allerdings stdndigen Einsatz von uns.
Sobald wir nachlassen, steigt die Reprodukti-
onszahl wieder an.

Eine dauerhafte Losung bringt die Immu-
nisierung eines grol3en Teils der Bevolkerung.
Wenn viele Menschen immun sind, ist es un-
wabhrscheinlich, dass ein Infizierter iiberhaupt
eine suszeptible Person trifft, die er mit dem
Virus anstecken konnte, und die Reprodukti-
onszahl des Virus ist kleiner als eins. In so ei-
nem Fall sprechen wir von Herdenimmunitat.
Die Population als Ganzes ist immun, auch
wenn einige Personen es nicht sind. Wenn
eine wirksame Impfung verfiigbar ist, kon-
nen wir diesen Zustand durch Impfung errei-
chen. Aber Immunisierung bildet sich mit der
Zeit auch in der Bevolkerung aus, wenn mehr
und mehr Menschen krank werden, eine Im-
munantwort entwickeln und wieder gesund
werden. Dass das funktioniert, setzt natiirlich
voraus, dass von der Krankheit genesene Men-
schen langerfristig immun bleiben.

Diese Entwicklung von Immunitat ist der
Grund, dass manchen Menschen meinen, wir
sollten der Pandemie einfach ihren Lauf las-
sen statt Kontrollmanahmen zu ergreifen.
Herdenimmunitit durch Infizierung grof3er
Teile der Bevolkerung zu erreichen ist jedoch
nicht dasselbe wie Herdenimmunitét durch
Impfung herzustellen, und es funktioniert
nicht so, wie viele Menschen denken. Schauen
wir das genauer an!

Damit die Reproduktionszahl kleiner als
eins ist, muss der Anteil immuner Menschen

in der Bevolkerung grol$ genug sein. Dieser
Anteil hdangt von der Reproduktionszahl des
Virus in einer Population ab, in der niemand
immun ist und in der keine Kontrollmaf$nah-
men gelten (das nennt man die Basisrepro-
duktionszahl, die eine charakteristische Grof3e
des Virus ist). Mathematiker haben eine For-
mel hergeleitet, um den erforderlichen Anteil
immuner Personen abzuschitzen. Fiir SARS-
CoV-2, mit dem in der frithen Phase einer Pan-
demie im Mittel jeder Infizierte 2.5 andere
Personen ansteckt, liegt dieser Anteil bei 60%.
Das heif3t, wenn wir eine Impfung hitten und
60% der Bevolkerung impfen wiirden'} kénn-
te das Virus sich nicht in der Bevolkerung aus-
breiten (es konnte aber noch kleinere Ausbrii-
che geben).

Die Schwelle fiir Herdenimmunitat

R, ist die Basisreproduktionszahl des Vi-
rus. D.h. jede infizierte Person steckt in
einer Population, in der alle suszepti-
bel sind, im Mittel R, andere Personen
an. Wenn wir einen Anteil = an suszep-
tiblen Personen herausnehmen (z.B. in-
dem wir sie impfen), fallt die Reproduk-
tionszahl auf Ry (1 — ). Wie grold muss
x sein, damit wir Herdenimmunitéat ha-
ben? Die Reproduktionszahl muss klei-
ner als eins sein. Also:

R()(l — l’) <1,
was sich zu ]
>1— —
z R

auflosen lasst.

Aber wie sieht es aus, wenn wir eine Aus-
breitung der Pandemie zulassen, um den er-
forderlichen Anteil von 60% immunen Men-
schen zu erreichen? Zu dem Zeitpunkt, zu
dem 60% der Bevolkerung infiziert oder ge-
nesen sind, féllt die Reproduktionszahl unter
eins und die Zahl Infizierter fangt an abzu-
nehmen. Das ist also der Hohepunkt der Epi-
demie. Jedoch sind auf dem Hohepunkt der
Epidemie sehr viele Menschen infiziert. Auch

'In Wirklichkeit miissten wir etwas mehr Menschen impfen, da selbst die beste Impfung nicht perfekt ist, und

einige Menschen keine Immunitét entwickeln werden.
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wenn nun jeder von ihnen weniger als eine
andere Person ansteckt, ist das immer noch ei-
ne sehr grof3e Zahl von Neuinfektionen. Und
diese neu infizierten Personen konnen wei-
tere Menschen anstecken. Auf diese Weise
kommt es, obwohl die Schwelle zur Herden-
immunitat bereits erreicht ist, noch zu sehr
vielen Infektionen, bis das Virus schlief3lich
ausstirbt. Mathematiker haben auch hier wie-
der ein Modell entwickelt, um die Grof3e die-
ses ‘Overshoots’ abschitzen zu konnen. Die
folgende Abbildung zeigt in Abhéngigkeit der
Basisreproduktionszahl des Virus, wie viele
Menschen sich bis zum Ende der Epidemie
infizieren, und die Schwelle fiir Herdenimmu-
nitat.
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Wir konnen aus diesem Graphen ablesen,
dass sich fiir SARS-CoV-2 (R, ~ 2.5) beinahe
90% infizieren werden, wie man auch in der

Abbildung auf der ersten Seite sehen kann.
Das sind viel mehr als die 60%, die fiir Her-
denimmunitit notwendig sind! Das passiert
natiirlich nicht, wenn wir Herdenimmunitét
durch Impfung herstellen, da geimpfte Men-
schen keine anderen anstecken, so dass wir
die volle Kontrolle haben. Wir konnten ver-
suchen, die Schwelle zur Herdenimmunitat
langsamer zu erreichen, indem wir erhebliche
Kontrollmaf3nahmen ergreifen. Dies wiirde
den ‘Overshoot’ (die extra 30%) reduzieren,
aber dafiir wiirde es sehr lange dauern.

Ganz wichtig ist es auch, sich bewusst zu
machen, dass — anders als mit Impfungen,
die sehr sicher sind — von den 90%, die sich
infizieren wiirden, viele ernsthaft krank wiir-
den, viele ins Krankenhaus eingeliefert wer-
den miissten, was unser Gesundheitswesen
tiberfordern wiirde, und ein Teil auch sterben
wiirde.

Es gibt noch ein weiteres Problem mit die-
sem Ansatz, Herdenimmunitit zu erreichen.
Wenn Menschen nach iiberstandener Infekti-
on nicht lange genug immun bleiben, kann
keine Herdenimmunitét entstehen, und das
Virus wird immer weiter in der Population
zirkulieren und Menschen immer von Neu-
em infizieren. Bis jetzt wissen wir nicht, wie
lange Menschen nach einer iiberstandenen
Infektion mit SARS-CoV-2 immun bleiben.

Und wenn wir die Pandemie nahe am Hohepunkt kontrollieren?

Wir konnen den ‘Overshoot’ redu-
zieren, wenn wir strikte Kontroll-

malinahmen ergreifen, sobald die
Schwelle fiir Herdenimmunitét er-
reicht ist (oder auch etwas frii-
her). Allerdings ist es in der Reali-
tat schwierig, zum richtigen Zeit-
punkt eine Vollbremsung hinzule-
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Zeit

20 gen, und es bleibt eine riskante
Strategie.

Dr. Hildegard Uecker, Prof. Dr. Arne Traulsen, Dr. Chaitanya S. Gokhale
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