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Erbringung von medizinischen Leistungen, die die Qualitat oder

Dauer des Lebens wahrscheinlich nicht erhoht, die mehr Schaden
als Nutzen bringt oder die Patienten, waren sie uber den
potenziellen Nutzen und Schaden vollstandig informiert gewesen,
nicht gewollt hatten. clshaug et al. 2017

» Viel hilft viel
» The more the better

» Einen Fehler macht man nur wenn man nichts macht
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» Der Komplex Uberversorgung umfasst neben dem
Schadenspotenzial fiir den einzelnen Patienten auch den
gesellschaftlichen Aspekt, dass (finanzielle und personelle)
Ressourcen gebunden werden und damit einer besseren
Verwendung nicht mehr zur Verfiigung stehen.

» Ungefahr ein Drittel aller Patienten erhalt medizinische Leistungen, die
vermutlich unnotig, unwirksam oder gar schadlich sind (Ellen et al.
2018)

» In den OECD-Staaten leistet etwa ein Funftel der Gesundheitsausgaben
keinen oder nur einen geringen Beitrag zu besseren Gesundheits-
Outcomes und konnte damit besser verwendet werden (OECD und GGW 2020 - Grote Westrick, Volbracht:

Uberversorgung - AusmaB, Ursachen und

European Observatory on Health Systems and Policies 2017) Gegenmahnahmen - Jg. 20, Heft 2 (April), 7-15
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10000 Personen mit unkomplizierter Entzundung
des Mittelohrs, der Nase oder der

Nasennebenhohlen
Antibiotische Behandlung: mviral m bakteriell |Antibiotische Behandlung:
Kein Nutzen 29, Potenzieller Nutzen
Potenziell Nebenwirkungen . Potenziell Nebenwirkungen
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» Amoxicillin
» Tagedosis 1500mg fur 5 bis 7 Tage
» 30 Stuck a 500mg: 13,1€

» Nebenwirkungen:
» 1/100 - 1/10:
» Durchfall, Erbrechen, Hautausschlag

» < 1/10000:
» Anaphylaxie, Krampfanfalle, Colitis membranosa, u.a.
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Uberversorgung

Antibiotische Therapie bei 10000 Personen mit
unkomplizierter Entzundung des Mittelohrs, der
Nase oder der Nasennebenhohlen
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Kein Nutzen! viral bakteriell
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Uberversorgung

Therapiekosten pro Person: 9,1€ / 13,1€

Antibiotische Therapie bei 10000 Personen mit
unkomplizierter Entzundung des Mittelohrs, der
Nase oder der Nasennebenhohlen

//\

Kein Nutzen! viral
9800

bakteriell
200

\

Kosten
89180€
128380€

v

I DIEGESUNDHEITSGRUPPE

Kosten
1820€
2620€

V.

gemeinsam
ut entscheiden

Med Uni
Graz




Uberversorgung
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ABBILDUNG 1

Einflussfaktoren auf Uberversorgung

Systemische Rahmenbedingungen
+Grofe Angebotskapazititen

» Mengenbezogene Vergiitung

» Wenig koordinierte Versorgung

» Geringer Digitalisierungsgrad
+Mangelnde Patienteninformationen

Medizinisches Wissen

»Medikalisierung

s Uberdiagnose

» Unkenntnis oder Vernachlassigung der Evidenz
+ Kommerzielle Interessen

Gesellschaftliche Trends "
» Glaubenssitze (Uber-)
+ Kontrollbediirfnis Versorgung
a Verzerrte Medienberichterstattung

Verhalten des Patienten
»Beschwerden und Angste

» Furcht vor Unterversargung

+ Geringe Gesundheitskompetenz
»Reaktionen auf unerfillte Erwartungen

Verhalten des Arztes

» Umigang mit Unsicherheit
rUmgang mit Patientenerwartungen
+Umgang mit wirtschaftlichem Druck
vUmgang mit Zeitdruck
+Selbstverstandnis

GGW 2020 - Grote Westrick, Volbracht:
Uberversorgung - AusmaB, Ursachen und
GegenmalBnahmen - Jg. 20, Heft 2 (April), 7-15

Zwar |ésen Arzte Schitzungen zufolge rund 80 Prozent der Gesundheitskosten aus, doch ihr Verhalten ist [ngst nicht die einzige Ursache von (berversorgung.
So spielen unter anderem auch systemische Rahmenbedingungen, medizinisches Wissen und das Vierhalten der Patienten eine Rolle.

Qretl: sgeme Dorstaiong, Baried mon Saftovg Grofil: G480 Wiss ans oo 2000

DIE GESUNDHEITSGRUPPE



. . 5,0
Choosing Wisely ) - M‘
gut entscheiden Med Uni
Graz
» Fachgesellschaften - Top Listen

» 5 uberbeanspruchte Tests, Interventionen oder
Gesundheitsleistungen

» keine ausreichende Evidenz fur Nutzen
» hohe Ressourcenbelastung

» Potenzial zur Vermeidung von Schaden
» Effektive Nutzung von Ressourcen
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= chooslng : =/ AMERICAN ACADEMY OF

FAMILY PHYSICIANS

=Wisely
= Wise Y Fifteen Things Physicians
An initiative of the ABIM Foundation = and Patients Should Question

Don't do imaging for low back pain within the first six weeks, unless
red flags are present.

Red flags include, but are not limited to, severe or progressive neurclogical deficits or when serious underlying conditions such as osteomyelitis
are suspected. Imaging of the lower spine before six weeks does not improve outcomes, but does increase costs, Low back pain is the fifth most
common reason for all physician visits.

sinusitis unless symptoms last for seven or more days, or symptoms
worsen after initial clinical improvement.

Symptoms must include discolored nasal secretions and facial or dental tenderness when touched. Most sinusitis in the ambulatory setting is
due 1o a viral infection that will resolve on its own. Despite consistent recommendations to the contrary, antibiotics are prescribed in more than
80 percent of outpatient visits for acute sinusitis. Sinusitis accounts for 16 million office visits and $5.8 billion in annual health care costs.

Don't routinely prescribe antibiotics for acute mild-to-moderate
2

for osteoporosis in women younger than 65 or men younger than
70 with no risk factors.

DEXA is not cost effective in younger, low-risk patients, but is cost effective in older patients.

I Don’t use dual-energy x-ray absorptiometry (DEXA) screening
3

screening for low-risk patients without symptoms.

There is little evidence that detection of coranary artery stenosis in asymptomatic patients at low risk for coronary heart disease improves health
outcomes. False-positive tests are likely to lead to harm through unnecessary invasive procedures, over-treatment and misdiagnosis. Potential
harms of this reutine annual screening exceed the potential benefit.

I Don’t order annual electrocardiograms (EKGs) or any other cardiac

Don't perform Pap smears on women younger than 21 or who have
had a hysterectomy for non-cancer disease.

5 Most observed abnormalities in adolescents regress spontaneously, therefore Pap smears for this age group can lead to unnecessary anxiety,
additional testing and cost. Pap smears are not helpful in women after hysterectomy (for non-cancer disease and there is little evidence for
improved outcomes.
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» 2015

» Institut fur Allgemeinmedizin und evidenzbasierte
Versorgungsforschung, Medizinische Universitat Graz

» Department fur Evidenzbasierte Medizin und Evaluation,
Universitat fur Weiterbildung Krems, Zentrum Cochrane
Osterreich

» GF-Stmk, GF-NO, OGK
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» Steigerung der Qualitat und Effizienz (Vermeidung von

Uberversorgung) der medizinischen Versorgung von Patient:innen
durch rationalere Entscheidungsfindung

» Intensivierung und Systematisierung des Dialogs zwischen
Patient:innen und Arzt:innen zu verschiedenen medizinischen
Serviceleistungen zur Starkung einer partizipativen
Entscheidungsfindung

» Vermeidung regionaler Sonderwege durch Koordination durch
osterreichische Fachgesellschaften
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{ Internationale CWI Empfehlungen } Empfehlungsvorschlige Fachgesellschaften }
L J v
' ™ e ™
Priifung der Verlisslichkeit Priifung der Verlisslichkeit
Empfehlung ist ausreichend verlasslich Empfehlung ist ausreichend verlisslich

Ja Ja

h 4

DELPHI-Prozess zur Auswahl von 5
Empfehlungen durch ésterreichische
Fachgesellschaften
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Allgemeine Allgemeinmedizin Geriatrie Gynakologie
Gesundheits- und
Krankenpflege

—d__

» Endokrinologie

» Radiologie

Nierenerkrankungen Palliativversorgung Vorsorgeuntersuchung

KLINIKUM AUSTRIA
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l Medizinische Universitat Graz

Vielen Dank fur die
Aufmerksamkeit

0,9
KLINIKUM AUSTRIA v’gememsam
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