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Herr Gschwend

* Ein 18-jahriger Schuler (ohne Vorerkrankungen) hat seit vorgestern
Hals- und Schluckschmerzen.

* Selrichtig mude, konne kaum schlucken, Temperatur 37.7°C
gemessen.

* Trockener Husten, vergrosserte Lymphknoten
* Mache sich grosse Sorgen seine neue Freundin anzustecken
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Wie schatzt inr die Situation ein und was wurdet inhr bei diesem Patienten machen?

O>< O‘/ O*/ OX Ox

Antibiotikum geben, weil die Die Wahrscheinlichkeit fur eine Symptomatisch behandeln Streptokokken-Schnelltest machen Vorerst nichts machen und abwarten
Wahrscheinlichkeit von Streptokokken > Streptokokken-Infektion liegt bei 5-10%
40% liegt
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\WUirden Sie Herr Gschwend ein Antibiotikum verschreiben?

) eher Ja

eher Nein
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Diagnostische Untersuchungen bei diesem Patienten

OX O>< OX O‘/ Ox

Strep-Schnelltest, wenn AB erwogen CRP zum Ausschluss schwerer Verldufe Ausschluss von Mononukleose mittels Diagnostische Abklérungen bei diesem Blutbild hilft die Mononukleose zu
werden Schnelltest Patienten fUhren nicht weiter diagnostizieren
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\WUirden Sie Herr Gschwend ein Antibiotikum verschreiben?

) eher Ja

eher Nein



Labor

Grosses Blutbild

* Leukozyten: 14.8 G/L (4.0-10.0)

* Neutrophile absolut: 9.9 G/L (1.8-7.5)
* Hamoglobin: 160 g/L (135-175)

* Thrombozyten: 140 G/L (150-400)

CRP: 180 mg/L

- Kein Strep-Abstrich durchgefuhrt

M Mentimeter
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\WUirden Sie Herr Gschwend ein Antibiotikum verschreiben?

) eher Ja

eher Nein
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Anamnestisch muss ich mir Gedanken machen bei diesem Patienten, wenn (red flags)

O‘/ O‘/ O*/ OX O\/

er schwer krank wdre (klinischer Entscheid). er Immunsupprimiert wére. er einen ungewodhnlichen Verlauf zeigte: sein Zustand sich nicht bessert innert 2 Tagen. Hinweise auf Abszess vorlégen: Streng

Zunahme von Schmerzen, Schluckprobleme,
Fieber, Schiefhals, Kiefersperre.

einseitiger Befund, Lateralisation der Uvula.
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Antibiotika Behandlung: Was ist korrekt?

O x O x O x O x O«

V.a.indiziert bei Scharlach, weil Scharlach ~ Verhindern PeritonsillGrabszesse Hilft als Prophylaxe gegen Hilft als Prophylaxe gegenrheumatisches  Erhéht die Resistenzrate bei anderen
haufiger zu Spatkomplikationen fuhrt Glomerulonephritis Fieber Bakterien
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Therapie mit Antibiotika bei Halsweh: \Was ist korrekt?

O>< O‘/ O~/ O‘/ Ox

Nach 3 Tagen gibt es kaum einen Nach 7 Tagen sind 5 mehr schmerzfrei als Man wird im Schnitt 16h schneller 27 von 100 kriegen Bauchschmerzen, AB Behandlung gibt Schutz fir andere
Unterschied bezliglich Schmerzen mit ohne gesund/schmerzfrei Durchfall, Frauen Vaginitis Familienmitglieder/Mitbewohner
oder ohne AB
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Herr Gschwend mochte lieber kein Antibiotikum. WUlrden Sie dennoch ein Antibiotikum verschreiben?

0 0

eher Ja eher Nein



M Mentimeter

SHARED DECISION MAKING



Partizipative
Entscheidungs-
findung

@ Arzt
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Partizipative Entscheidungsfindung

o Explizite Darstellung von Unsicherheit rund um die Folgen von
Optionen.

* |In Rahmen einer medizinischen Sprechstunde, die Patienten als
Partner betrachten, mit aktiver Ergrundung der Werte und
Praferenzen der Patienten.

 Daten uber Nutzen und Risiken der Optionen, einschliesslich,
nicht zu tun.

Elwyn, 2000 w a
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. .
EVIPREV Nutzen Stirke unisante
Mittel Massig  der Empfehlung pin i e e
E M p F E H L U N G E N 2 o 2 4 Gering  Gering, jedoch abhangig von individueller Situation
Impfempfehlungen des BAG
Klicken Sie fiir weitere Informationen 18 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 Jahre
Tabak :
o Alkohol |
E Illegale Drogen | | | | |
- Bewegung 1 kvRF (IMC 2 25 kg/m?, Dyslipidamie, Arterielle Hypertonie, Diabetes), empfohlen je nach individueller Situation fiir die Allgemeinbevélkerung Wenn Sturzrisiko |
o Erndhrung 2 1 kvRF (IMC 2 25 kg/m?, Dyslipidimie, Arterielle Hypertonie, Diabetes), empfohlen je nach individueller Situation fir die Allgemeinbevblkerung | |
- :
Sexuelles Verhalten = Risikogruppen’ I
Sonnenbestrahlung | Wenn helle Haut | Empfohlen je nach individueller Situation fur die Allgemeinbéviilkzrung |
Zervix 1< /3 Jbve (siegces Somenrg
- Kolon und Rektum | ___- - - - - | 1x/ 2 Jahre (FIT) ner 1x / 10 Jahre IIHmnusl-mp:E] L3
-E Brust _ | 1 - EE Jahre {Hamr-l;ugraphie], nur n;ch 'SDM 23
Prostata 1x/1-2 Jahre (PSA), nur nach SDM?
Lunge | | | | - 1x/1-2, 5 Jahre, ﬁenn 215 PY;’Rauchst_npp <10 Jahre (CT In:w dose), nur nach SDM?
5 Arterielle Hypertonie
o E Ubergewicht | 1x/3 Jahre _ | | _ _ | _ |
g S Dyslipidamie [ 1x [ 2-5 Jahre, je nach Risikoabschitzung (AGLA Score)® 1
E E Diabetes wenn IMC = 25kg/m®  1x f1-3 Jahre, je nach RF fir Diabetes®
o < Bauchaortenaneurysma M Raucher/Ex-Raucher, 1x (US)
e o [gIAA Nach Risikofaktore Ab 65 Jahren wenn RF
S Syphilis
E Chlamydien und Gonorrhoe Nach Risikofaktoren’ : ) : _ : _ : |
= Hepatitis B und C | Nach Risikofaktoren’ |
v Depression |
ﬁ Hausliche Gewalt | Fim gebahrfahigen Alter ' '
< Osteoporose F je nach FRAX (Osteodensitometrie) F ab 65 Jahren, wenn RF'
Impfungen Impfstatus gemiiss BAG-Impfplan Schweizerischer Impfplan (admin.ch)

18 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 Jahre



Fehldiagnosen von Praferenzen

* Arzt:Innen Uberschatzen systematisch, was Patientinnen und
Patienten wichtig ist
e Brusterhalt als oberste Prioritat: Arzte 71% vs Patientinnen 7%

* In dementieller Entwicklung; Lebensverlangerung bei schwerem
kognitivem Abbau

* Therapieentscheidungen andern sich, wenn Patientinnen und
Patienten gut informiert sind

* 40% weniger bevorzugen eine Operation bei benigner
Prostatahyperplasie, wenn sexuelle Nebenwirkungen bekannt sind

Mulley A G, Trimble C, Elwyn G. Stop the silent misdiagnosis: patients’ preferences
matter BMJ 2012; 345 :e6572 doi:10.1136/bmj.e6572
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Arzt:innen verschreiben haufiger Antibiotika, wenn sie glauben,
dass die Patienten dies erwarten.

Patient@ B | [ ] m

=X

Partizipative
Entscheidungs-
findung

I I
‘ — @ Arzt

J—

]

Der Erhalt eines Antibiotika-Rezepts ist jedoch nicht an sich mit
einer hoheren Patient:innenzufriedenheit verbunden.

Weiss M, Deave T, Peters T, Salisbury C. Perceptions of patient expectation for an antibiotic: a comparison of walk-in centre nurses and GPs. Family Practice. 2004;21(5):492-9.

Hamm RM, Hicks RJ, Bemben DA. Antibiotics and respiratory infections: are patients more satisfied when expectations are met? J Fam Pract. 1996;43(1):56—62.
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ercunnort | Let’s work as a team

gls to make a decision that
suits you best

Active
listening

Paying close attention
and responding accurately

Deliberation / Option

Thinking carefully about . Discuss alte:
options when facing S
\ a decision

Tell me what matters
most to you for this
decision

Let’s compare the
possible options

Elwyn G, Frosch D, Thomson R, et al. “Shared decision
making: a model for clinical practice.” BMJ2012.. &
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* Fassen Sie die Situation zusammen und zeigen Sie auf, dass eine
Entscheidung ansteht.

* Weisen Sie darauf hin, dass es verschiedene Optionen, also
Auswahlmoglichkeiten gibt.

* Begrunden Sie, warum Sie die Entscheidung mit dem™r Patient™in
fallen wollen.

Work together, describe
choices, offer support,
and ask about goals

Let's work as a team
to make a decision that
suits you best



2
Option talk

Discuss alternatives
using risk
communication
principles
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* Erfragen Sie den Wissenstand der Patient*innen.
Selbst gut informierte Patient*innen kennen nicht
immer alle Optionen und deren Implikationen.

* Weisen Sie auf Gemeinsamkeiten und Unterschiede
hin.

* Besprechen Sie auch die Option, nichts zu
machen.

» Thematisieren Sie Angste und Vorbehalte, die oft
auf eigenen Erlebnissen oder Erzahlungen von
Verwandten und Bekannten beruhen.

 Beschreiben Sie Vor- und Nachteile der einzelnen
Optionen. Dies ist eines der Kernelemente
der partizipativen Entscheidungsfindung.



e Konzentrieren Sie sich auf die Vorlieben der
Patient*innen. Helfen Sie den Patient*innen,
diese zu formulieren.

* Klaren Sie mit den Patient*innen, ob sie genug
wissen, um eine Entscheidung zu fallen.

* Fallen Sie mit den Patient*innen die
Entscheidung!

l M Mentimeter A¢
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Decision talk

Get to informed
preferences, make
preference-based
decisions

decision

Tell me what matters
most to you for this

lists

Paying clo:
and responc

Delib:

Thinking ca
options w
a de



100 Personen, die keine
Antibiotika einnehmen
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100 Personen, die keine
Antibiotika einnehmen
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Nach 7 Tagen

sind mit Antibiotika

zusatzlich

5 von 100 Personen

schmerzfrei

Begleitsymptome

Mit Antibiotika haben

zusatzlich

7 von 100 Personen
Erbrechen, Durchfall und/oder

Hautausschlage

27

100 Personen, die
Antibiotika einnehmen
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lhre Nachbarin kommt in die Hausarztpraxis

* 29-jahrige Simone mit folgenden Symptomen
seit 2 Tagen

* Vermehrter Harndrang, Pollakisurie, Brennen
und Schmerzen beim Wasserlosen

* Sie fuhle sich krank, arbeite aber trotzdem

* Sie habe gestern und heute wegen den
Schmerzen Paracetamol eingenommen
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\Welches sind die Symptome, die die Diagnose einfacher HW| ermdglichen?

O>< O‘/ O*/ OX Ox

Dysurie Harndrang und suprapubische Schmerzen  Harndrang und ndchtliches Wasser |6sen Harndrang, Dysurie und vaginaler Ausfluss  Dysurie, Harndrang, suprapubische
und Brennen Schmerzen und Schwangerschaftszeichen
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Was sind Zeichen, dass kein einfacher H\WI vorliegt?

O O x O O x O
Flankenschmerzen Trlber Urin Schwangerschaftszeichen Harndrang Ubelkeit, Erbrechen
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Die Diagnose einer einfachen HWI wird folgendermassen erhdrtet

O>< O>< O>< O‘/ O\/

CRP Messung Urin Probe (Chem) Uricult Anamnestischer Ausschluss von sexuell Anamnestischer Ausschluss von schweren
Ubertragbaren Erkrankungen Begleiterkrankungen
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Welche symptomatischen Behandlungen bei dieser Frau sind Evidenz-basiert?

O x O x O O x O O x
D-Mannose Aspirin Paracetamol Cranberry-Saft Ibuprofen Preiselbeeren
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\lelche Antibiotika sind bei dieser Patientin nicht erste \Wahl?

O x O x O O x O O v
Trimethoprim/Sulfame Nitrofurantoin Ampicillin Fosfomycin Cefuroxim Ciprofloxacin
thoxazol
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Antibiotika-Behandlung in diesem Fall: Was ist korrekt?

()>< O\/ O\/ O~/ O\/ O\/

80% der Frauen nach 3-4 Tagen Mit AB sind nach 3-4 Tagen 20 mehr Die meisten Frauen winschen keine Nach 7 Tagen sind mindestens 70% der ~ Die Verhinderung von Pyelonephritis 19 von 100 Frauen bekommen
beschwerdefrei mit AB von 100 beschwerdefrei antibiotische Behandlung Frauen beschwerdefrei auch ohne AB unter AB-Behandlung ist umstritten ernsthafte Nebenwirkungen wie
Vaginitis, Durchfall, Bauchschmerzen



100 Frauen, die keine
Antibiotika einnehmen Nach 7-9 Tagen

sooooooeee 70 sind mit Antibiotika
00000000 0CO
000000 O00CO zusitzlich

20 von 100 Frauen
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100 Frauen, die keine
Antibiotika einnehmen

0000000000 13 Mit Antibiotika haben

Begleitsymptome
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Berner Institut flir Hausarztmedizin (BIHAM) M Mentimeter

Studium Forschung Dienstleistungen Weiterbildung Entscheidungshilfen

Therapie Theraple
Akuter ansteckender
Husten Auf dieser Seite finden Sie Entscheidungshilfen flir die Behandlung von akuten Erkrankungen
wie ansteckendem Husten, Mittelohrenentziindung, Mandelentziindung, einfachen
Mittelohrentziindung Harnwegsinfektionen und akuten Nasennebenhdhlenentziindungen.
Akute

Mandelentziindung

Akuter ansteckender Husten

Einfache
Harnwegsinfektion

Akute
Nasennebenhdhlen-
entziindung

Mittelohrentziindung

Pravention

Information

Qualitétszirkel @ Akute Mandelentzindung

Einfache Harnwegsinfektion

2“! Akute Nasennebenhohlenentzindung

https://www.biham.unibe.ch/entscheidung®hilfén
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“Once they ﬁnd out you can
talk, they never stop asking
Yyou questions. 7 2 G
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Fragen?

O questions
O upvotes
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Back Up Slides
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HALSSCHMERZEN
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Akute Halsschmerzen

Klinische Untersuchung
P,
und Mclsaac-Score REDFLAGS:
Mclsaac-Score 2 3 Mclsaac-Score 0-2

AN

Streptokokken-Schnelltest Kein Streptokokken-Schnelltest
falls Unsicherheit bei der Kein Antibiotikum

Diagnose

Schweres Keine AB-Therapie,
Krankheitsgefihl Reevaluation nach

2-3 Tagen

| Antibiotika Therapie |
erwagen
b a
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Red Flags'”
e Schwer kranke Patientinnen (klinischer Entscheid).

e |[mmunsuppression.

e Ungewodhnlicher Verlauf: Zunahme von Schmerzen,
Schluckprobleme, Fieber, Schiefhals, Kiefersperre.

e Nicht-Besserung innert 3-7 Tagen.

e Hinweise auf Abszess: Streng einseitiger Befund, Lateralisation
der Uvula, Trismus.

e Akutes rheumatisches Fieber in der Personlichen- oder
Familien-Anamnese.

e Kurzlich Immigration aus einem Entwicklungsland (moglicher
Hinweis auf ein erhohtes Risiko fur eine Kolonisation mit
,rheumatogenen” Streptokokken-Stammen).
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Klinische Erfassung mittels Mclsaac-Score.?

Kriterien Punkte Punkte | Wahrscheinlichkeit
eines bakt. Infekts

Vergrbsserte-oder +1 > 4 51-53%

- b-elegte Tonsillen E 58359

g Fieber > 38°C +1 > 1

8 | Kein Husten +1 >
Vergrosserte +1 1 >-10%
Lymphknoten 0 1-2.5%

o | Alter <3 Jahre oder 0

© | 15-44 Jahre

g Alter 3-14 Jahre +1
Alter > 44 Jahre -1




Therapiemoglichkelten

* Analgetische Therapie (Paracetamol / Ibuprofen) sollte allen
Patientinnen und Patienten aktiv angeboten werden.

* Topische Lokalanasthetika (als Lutschtabletten, Gurgellosung
oder Rachenspray) konnen eingesetzt werden.

* Antibiotische Therapie

* Vorteile: Verkurzung der Symptomdauer um 1-2 Tage (gemass Cochrane
Im Durchschnitt um 16h uber 7 Tage)

* Nachteile / Risiken: Nebenwirkungen, wie Durchfall, Erbrechen,
Hautausschlag, allergische Reaktionen; Resistenzentwicklung.

M Mentimeter
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Einfache Harnwegsinfektion



Harnwegssymptome
(Dysurie, Pollakisurie, Harndrang, Hdmaturie, Nykturie) R E D F LAG S ?
1 Symptom 22 Symptome Harnwegssymptome
¢ ¢\ + zusatzliche vaginale Symptome
Reevaluation bei Urinstick-Analyse, falls l
Symptomverschlechterung Unsicherheit bei der Diagnose N
(Nitrit & Leukozyturie) STDs, Urethritis und andere
mogliche Ursachen der
——— | ——— Symptome ausschliessen.
negativ posi'tiv“
NSAID aktiv anbieten. Milde Symptome: NSAID als

Reevaluation bei
Symptomverschlechterung

First-Line Behandlung
MaRige bis schwere Symptome:
Diskussion mit der Patientin der
Vor-/Nachteile von Antibiotika;

NSAID als Alternative zu
Antibiotika in Betracht ziehen.
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Red Flags
Fieber, Schuttelfrost

Flankenschmerzen
Ubelkeit, Erbrechen

Starkes Krankheitsgeflihl
Rezidiv
Immunsuppression

Schwangerschaft
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Antibiotische Therapie

* Vorteile: Unter Antibiotika-Behandlung haben 2 von 10
Patientinnen nach 3-4 Tagen weniger Beschwerden (65% vs. 45%)

* Nachteile / Risiken: Vulvovaginitis, Kopfschmerzen, Schwindel,
Durchfall, Erbrechen und/oder Oberbauchbeschwerden:;
Entwicklung von Resistenzen.
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Nicht-antibiotische Therapien

« Symptomatische Therapie mittels NSAID oder Paracetamol.

* Es gibt keine Hinweise fur einen Effekt von Cranberry-Produkten
oder anderen pflanzlichen Mitteln zur Behandlung von einfachen
HWI.



