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Ein Jahr STIKO@rki-App: Eine kleine Erfolgsgeschichte

Hintergrund

Laut Infektionsschutzgesetz (IfSG) ist es Aufgabe der Stindigen Impfkommis-
sion (STIKO), Empfehlungen zur Durchfiihrung von Schutzimpfungen zu ge-
ben. Trotz der vielfiltigen Bemithungen nach einem flichendeckenden Impf-
schutz fiir die von der STIKO empfohlenen Standardimpfungen gibt es abhin-
gig von der jeweiligen impfpriventablen Infektionskrankheit und dem Alter der
Bevélkerungsgruppe immer noch Defizite bei den Impfquoten.’?3

Studien konnten tibereinstimmend darlegen, dass der entscheidende Faktor fiir
eine Impfentscheidung eine aktive Ansprache bzw. Empfehlung durch den be-
handelnden Arzt ist.#® Er fungiert als wichtigster Multiplikator fiir die Weiter-
verbreitung von Informationen zum Nutzen und zu Risiken von Impfungen an
die Bevolkerung. Das Robert Koch-Institut (RKI) hat den Auftrag, insbesondere
die Fachoffentlichkeit {iber die Bedeutung von Schutzimpfungen zu informie-
ren, nimmt aber auch {iber die am RKI angesiedelte Geschiftsstelle die Offent-
lichkeitsarbeit der STIKO wahr.

Da der Bereich der Impfprivention aufgrund einer steigenden Anzahl neuer
Impfstoffe und zum Teil sehr heterogenen Zielgruppen zunehmend komplexer
wird, besteht auch in der Arzteschaft ein zunehmender Bedarf an herstellerun-
abhingigen Informationen zum Thema Impfen.%’ Die STIKO-Empfehlungen
werden dabei als Grundlage einer fachlich korrekten Impfberatung angesehen
und sind als Standard idrztlichen Handelns allgemein akzeptiert.

Wihrend die Internetseiten des RKI zum ,Impfen“ eine eher ,passive” Kom-
munikationsplattform darstellen, bieten Apps fiir Smartphones und Tablets den
Vorteil einer aktiven Kommunikation, u.a. mit Benachrichtigungen zu Neue-
rungen iber ,Push-Nachrichten“ sowie die Moglichkeit der Interaktion mit
dem Nutzer. Durch die Buindelung vieler Informationen in einer App kann der
Arzt gezielt und schnell nach relevanten Informationen suchen. Immer mehr
Arzte nutzen mobile Endgerite wie Smartphones und Tablets sowie Apps aus
dem Medizin- und Healthcare-Bereich fiir berufliche Zwecke, womit der Bedarf
und die Relevanz an mobil verfiigbaren Informationen fiir diese Zielgruppe zu-
nimmt.%° Smartphones und Tablets bieten dem Arzt Mobilitit und damit ver-
bunden eine hohe Flexibilitit.

Um sowohl dem Informationsverhalten als auch dem vorhandenen Informa-
tionsbedarf der Arzteschaft gerecht zu werden und um die direkte, zeitnahe
Kommunikation zwischen der STIKO / dem RKI und der impfenden Arzteschaft
zu verstirken, wurde die Impf-App ,STIKO@rki“ entwickelt. Durch sie soll
der Bekanntheitsgrad der STIKO-Empfehlungen erhéht, ihre Umsetzung im
Praxisalltag erleichtert und zeitnah iiber aktuelle Neuigkeiten im Impfbereich
informiert werden.
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Entstehungsprozess

Im Rahmen einer 6ffentlichen Ausschreibung wurde im
September 2015 der Auftrag fiir die technische Umsetzung
extern vergeben. Die Entwicklung der App erfolgte in enger
Zusammenarbeit mit dem Fachgebiet Impfprivention am
RKI und mit finanzieller Unterstiitzung durch das Bundes-
ministerium fiir Gesundheit. Auch das Fachgebiet Daten-
management war am Entstehungsprozess der App mafigeb-
lich beteiligt. Die erste Version vom Mai 2016 wurde nach
interner Testung durch das RKI grundlegend tiberarbeitet.
Nach einer anschliefenden extern durchgefiihrten sicher-
heitstechnischen Priifung erfolgte das Rollout der App im
September 2016. Seitdem wird die App fortlaufend weiter-
entwickelt und optimiert. Grundlage hierfiir sind Download-
und Nutzungszahlen sowie eine Befragung der Arzteschaft.

Wihrend die Anzahl der Downloads auf den Angaben der
jeweiligen App-Stores (bisher iTunes Store und Google Play
Store) basieren, werden die Angaben zu Nutzungszahlen
durch das Google Analytics App Tracking System erhoben.
Der Nutzer hat jederzeit die Moglichkeit, Google Analytics
zu deaktivieren. Sowohl die Download- als auch die Nut-
zungszahlen werden im Rahmen eines monatlichen Mo-
nitorings begutachtet und bewertet. Dariiber hinaus er-
folgte im Mirz/April 2017 eine Evaluation bei Arzten zur
Benutzerfreundlichkeit der App. Es handelte sich hierbei
um eine kurze Online-Befragung, auf die durch die News-
Feed-Funktion innerhalb der App aufmerksam gemacht
wurde. Bei der Erhebung wurden Angaben zum Nutzungs-
verhalten, zur Benutzerfreundlichkeit, zur allgemeinen Be-
wertung der App sowie zum befragten Teilnehmer selbst
erhoben. Teilnehmer, die alle Fragen des Fragebogens aus-
fiillten, hatten am Ende die Moglichkeit an einem Gewinn-
spiel mitzumachen, bei dem Tablets verlost wurden.

Um den Bekanntheitsgrad der STIKO@rki-App zu erhé-
hen, wurde seit dem Rollout der App im September 2016
eine vermehrte Offentlichkeitsarbeit betrieben. In diesem
Zusammenhang erfolgten die Veréffentlichung von Arti-
keln und Hinweisen zur App in der Fachpresse (z.B. im
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Abb. 1: Screenshot vom Home-Bildschirm

Kinder und Jugendarzt und im Deutschen Arzteblatt) sowie
die Vorstellung der App auf verschiedenen Fachkongres-
sen. Auflerdem wurden die STIKO-Impfempfehlungen
2016/2017 erstmals erginzend zur Publikation im Epide-
miologischen Bulletin in einem neuen Print-Format, dem
Pocketbook, veroffentlicht. Es handelt sich hierbei um eine
DIN-AG-Broschiire, die iiber den Buchhandel bezogen wer-
den kann, und in der iiber eine Anzeigenschaltung eben-
falls auf die STIKO@rki-App aufmerksam gemacht wird.
Im Pocketbook werden auch zukiinftig jahrlich die neuen
STIKO-Impfempfehlungen versftentlicht werden.

Ergebnisse

In welcher Form ist die App verfiigbar?

Die STIKO@rki-App ist seit September 2016 kostenlos fiir
die Betriebssysteme Android und iOS verfiigbar. Sie ist hin-
sichtlich Datenschutz und Datensicherheit TUV-zertifiziert
und frei von Werbung. Fiir das Betriebssystem Windows
(und damit — bei Verwendung von Windows Version 10 —
auch zur Nutzung am Computer) wird die App voraussicht-
lich in den nichsten Wochen verfiigbar sein.

Was beinhaltet die App?

Neben den aktuellen STIKO-Impfempfehlungen, den
Empfehlungen zu Indikationsimpfungen (sortiert nach
Risikogruppen oder impfpriventablen Erregern) und zur
postexpositionellen Prophylaxe sind in der App auch der
aktuelle Impfkalender fiir alle Altersgruppen, die Fachin-
formationen aller gingigen Impfstoffe, Antworten des RKI
auf hiufig gestellte Fragen (FAQs) zu Impfungen — hier
sind etwa 230 Fragen hinterlegt, die stindig aktualisiert
und erginzt werden — sowie die RKI-Ratgeber fiir Arzte zu
impfpraventablen Erkrankungen abrufbar (s. Abb. 1).

Mithilfe der App kénnen im Bereich ,Indikationsimpfun-
gen fiir Risikogruppen“ empfohlene Impfungen fiir be-
stimmte Risikogruppen schnell und einfach identifiziert
werden (s. Abb. 2). Zuerst wird die Risikogruppe bestimmt,
die zwischen gesundheitlichen, beruflichen und indivi-
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Abb. 2: Screenshot zur Bestimmung der Indikationsimpfung anhand
bestehender Risiken
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Abb. 3: Screenshot vom Impfcheck

duellen Risiken differenziert. Nachdem anschliefRend die
Art des Risikos ausgewihlt wurde, werden die Erreger, ge-
gen die Impfungen empfohlen sind, mit weiterfithrenden
Links angezeigt. So kann z.B. als Risikogruppe ,Gesund-
heitliche Risiken“ und unter Art des Risikos die ,Asplenie*
ausgewidhlt werden: Der Nutzer erhilt dann die Empfeh-
lung gegen Himophilus-influenzae-Typ-b, Pneumokokken
und Meningokokken zu impfen.

Eine Besonderheit stellt der interaktive Impfcheck fiir Stan-
dard- und Nachholimpfungen dar (s. Abb. 3). Nach Einga-
be von Alter, Geschlecht und Impfhistorie des Patienten
werden dessen Impfstatus iiberpriift, noch ausstehende
Impfungen identifiziert, Empfehlungen zum Schlieffen
bestehender Impfliicken gegeben und auf nichste Auf-
frischimpfungen hingewiesen. Die Ergebnisse des Impf-
checks konnen per E-Mail an die Arztpraxis tibermittelt
bzw. dem Patient selbst mitgegeben werden und dienen
somit als Impf-Recall.

Anzahl App-Downloads

Eine weitere wichtige Funktion stellt die Mdglichkeit der
aktiven Benachrichtigung dar. Uber eine integrierte News-
Feed-Funktion wird der Nutzer direkt {iber aktuelle Infor-
mationen und Stellungnahmen der STIKO sowie iiber
weitere wichtige impfspezifische Meldungen, wie z. B. Lie-
ferengpisse, informiert. Seit dem Rollout der App wurden
insgesamt 39 Impf-News veroffentlicht (Stand: 12. Septem-
ber 2017).

Wie wird die App angenommen?
Zwischen dem 15. September 2016 und 9. September 2017
wurde die App insgesamt ca. 46.200 Mal heruntergeladen
und ca. 155.100 Mal aufgerufen. Dabei erfolgte eine Instal-
lation der App auf insgesamt ca. 24.9oo i0S-Geriten und
21300 Android-Gerdten. Nach wie vor ist ein kontinuier-
licher Anstieg der Downloadzahlen zu verzeichnen (s. Abb. 4).
Die durchschnittliche Sitzungsdauer betrigt ca. 3 Minuten.
Im Rahmen der Online-Nutzerbefragung nahmen
insgesamt 162 Arzte an der Evaluation der App teil. Bisher
wird sie tiberwiegend auf dem Smartphone genutzt (Smart-
phone: 95% vs. Tablet: 20 %). Fast alle Befragten (99 %) be-
stitigten, dass die App einen guten Uberblick zum Thema
Impfen bietet und wiirden sie an Kolleginnen und Kollegen
weiterempfehlen (98%). Sehr hiufig werden insbesondere
der ,Impfkalender 2016“ sowie der ,Individuelle Impfcheck
fiir Standard- und Nachholimpfungen“ genutzt. Hingegen
werden die Bereiche zur Postexpositionellen Prophylaxe so-
wie die FAQs am wenigsten aufgerufen (s. Abb. 5, S. 460).
Weiterer Informationsbedarf zu impfrelevanten Themen,
die bisher nicht in der App bereitgestellt werden, besteht
bei etwa der Hilfte der Befragten (48 %). Von ihnen wurden
insbesondere Informationen zum Thema Reiseimpfungen
gewinscht. Die grofle Mehrheit der Teilnehmer bewertet
die Benutzerfreundlichkeit der App insgesamt als gut, so
kommen 96 % gut bis sehr gut mit dem inhaltlichen Aufbau
und 91% gut bis sehr gut mit der Mentifithrung zurecht.
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Abb. 4: Anzahl App-Downloads fiir iOS und Android im Zeitverlauf seit Rollout
* Anzahl Downloads im September 2016 basiert fiir iOS auf Daten vom 26. September und fiir Android vom 15. September—30. September 2016
** Anzahl Downloads im September 2017 basiert auf Daten bis zum 9. September 2017
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Abb. 5: Hiufigkeit der genutzten Bereiche innerhalb der App

Auf Basis der Nutzerbefragung erfolgte ein Update der
App, in der zum Beispiel Informationen zu Reiseimpfun-
gen hinterlegt sind.

Diskussion

STIKO@rki ist die erste App in Deutschland, die sich an die
impfende Arzteschaft richtet und zeitnah und aktuell {iber
Neuigkeiten der STIKO und weitere Entwicklungen zum
Thema Impfen informiert. So beinhaltet die aktuelle App-
Version selbstverstindlich die kiirzlich erst veréffentlichten
STIKO-Impfempfehlungen 2017/2018.1% Der Arzt erhilt
unabhingig davon, ob sein Praxiscomputer {iber einen
Internet-Zugang verfiigt, er sich z.B. in Behandlungsriu-
men ohne Computer befindet oder er sich auflerhalb seiner
Sprechzeiten mit dem Thema Impfen beschiftigt, aktuelle,
herstellerunabhingige Informationen und Empfehlungen
zum Thema Impfen. So stellt die App dariiber hinaus auch
in einem moglichen Krisenfall (z.B. Influenzapandemie)
ein geeignetes Medium dar, um die Arzte zeitnah aktiv iiber
neueste Entwicklungen zu informieren. Die Downloadzah-
len sowie das Feedback aus der Arzteschaft bestitigen die
hohe Akzeptanz und den Nutzen der App.

Im Gegensatz zur Arzteschaft existieren fiir Verbraucher
bereits verschiedenste Impf-Apps. Nach den Ergebnissen
einer 2013 durchgefiihrten Untersuchung zu kostenlosen
deutschsprachigen Apps, die gesundheitsbezogene Infor-
mationen zum Thema ,Impfen fiir Verbraucher liefern,
variieren diese jedoch in ihren Funktionen, Inhalten sowie
in ihrer Qualitit und Transparenz der dargestellten Infor-
mationen."!

Vergleichbare Impf-Apps, die sich an die Arzteschaft rich-
ten, werden beispielsweise in den USA von den Centers
for Disease Control and Prevention (CDC) sowie im australi-

20% 30% 40% 50% 60%

schen Victoria vom Royal Childrens‘ Hospital bereitgestellt.
Wihrend die Apps des CDC (Vaccine Schedules) und des
Royal Childrens* Hospital (Vicvax) insbesondere die Inhal-
te des jeweiligen Impfkalenders widerspiegeln, beinhaltet
die App ReadyVax der Emory Universitit in Atlanta weite-
re Informationen bzw. Features, wie zum Beispiel eine
News-Feed-Funktion. ReadyVax wendet sich neben me-
dizinischem Fachpersonal gleichzeitig an die Allgemein-
bevolkerung.'? Die hier beispielhaft aufgefithrten Apps
fir medizinisches Fachpersonal bieten im Gegensatz zur
STIKO @rki-App jedoch keinen so umfassenden Uberblick
zum Thema Impfen. Insbesondere der interaktive Impf-
check fiir Standard- und Nachholimpfungen stellt hier ein
Alleinstellungsmerkmal dar. Die STIKO@rki-App nimmt
also auch im internationalen Vergleich eine herausragende
Stellung ein. Sie wurde bereits bei der Weltgesundheits-
organisation (WHO) vorgestellt und stief dort auf grofes
Interesse. Auch andere Linder haben bereits Interesse an
der App signalisiert.

Um den Bekanntheitsgrad der App in der Arzteschaft wei-
ter zu erhohen, ist auch perspektivisch Offentlichkeitsar-
beit notwendig. Die App wird fortlaufend aktualisiert, wei-
terentwickelt und optimiert. Eine regelmifige Evaluation
der App ist auch zukiinftig geplant, um stets den Bediirf-
nissen der impfenden Arzteschaft gerecht zu werden. Ins-
gesamt leistet die STIKO@rki-App - iiber die Arzteschaft
als Multiplikatoren und Hauptinformationsquelle fiir die
Bevélkerung zum Thema Impfen — einen wichtigen Bei-
trag in der Impfaufklirung. Durch die bessere Aufberei-
tung von Fakten zu Nutzen und Risiken von Impfungen
soll der Arzt befihigt werden, diese auch im Gesprich mit
seinen Patienten einzubringen und damit die Impfakzep-
tanz in der Bevolkerung zu steigern und die Impfquoten
zu erhohen.
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