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Heidenheim, 9. Juli 2020
Statement von Chefarzt Privatdozent Dr. Martin Griinewald

Kann die mRNA-Impfung eine Herzmuskelentzindung auslésen?

Nachdem in Israel und USA hierzu mehrere Untersuchungen laufen, wollen wir dieser Frage
nachgehen. Unser Chefarzt Privatdozent Dr. med. Martin Grinewald gibt hierzu Antwort und
eine aktuelle Ubersicht.

Die Herzmuskelentziindung (Myokarditis) tritt bei einem von 10.000 bis 100.000 Menschen pro
Jahr auf. Man schétzt, dass es in bis zu 5 % aller Virusinfekte zu einer Beteiligung des Herzmus-
kels kommen kann. In der Regel handelt es sich dabei um eine durch Viren ausgeltste Entzin-
dung des Herzmuskels, fiir die es keine medikamentdse Behandlung gibt. Um die Belastung des
Herzens gering zu halten, ist eine konsequente, kdrperliche Schonung wichtig, eine eventuelle
Herzschwache kann medikamentts therapiert werden. Neue Daten aus den USA und Israel liefern
Hinweise, dass es in sehr seltenen Fallen nach einer Impfung mit einem mRNA-Impfstoff, wie
Biontech und Moderna, zu einer Herzmuskelentziindung (Myokarditis) gekommen ist. Diese Falle
traten bisher ausschlieRlich bei jungen Menschen in der Altersgruppe der ,unter-40-jahrigen“ auf.

Nach verschiedenen Beobachtungsstudien waren die Verlaufe immer mild gewesen. Es gab weder
Berichte tber schwere Erkrankungen noch tber bleibende Schéaden oder Todesfalle. Bisher ist
noch unklar, ob es einen ursachlichen Zusammenhang zwischen der Impfung und der Herzmus-
kelentziindung gibt oder ob es sich um einen rein zufélligen zeitlichen Zusammenhang zwischen
beiden Ergebnissen handelt. Moglich ist auch, dass die jungen Menschen eine weitere Infektion
gehabt haben, die nicht bemerkt worden ist. Experten schétzen die Gefahr insgesamt als gering
ein. Mittlerweile beschéftigen sich auch grof3e kardiologische Zentren mit diesem Phanomen und
versuchen herauszufinden, wie diese besondere Form der Myokarditis entstehen kdnnte, ein ab-
schlieRendes Ergebnis liegt aber noch nicht vor. Da diese Félle bisher auf3erst selten auftreten und
stets gutartig verlaufen sind, gibt es keinen Grund, die bestehenden Impfempfehlungen zu veran-
dern. Wer nach der Impfung stechende Schmerzen tiber dem Brustbein fiihlt und an Atemnot lei-
det, sollte dies in jedem Fall umgehend medizinisch abklaren lassen.

Uber Privatdozent Dr. med. Martin Griinwald

Privatdozent Dr. Grinewald ist Chefarzt der Medizinischen Klinik | fir Innere Me-
dizin und auch zustandig fur Infektionserkrankungen am Klinikum Heidenheim.
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