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Overdiagnosis Overtreatment
In my practice
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In my country’s healthcare system
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Wahrnehmung von Uberversorgung in I\M
der Bevolkerung Med Uni

Was vermuten Sie, wie oft kommt folgende Situation in
Arztpraxen in Deutschland vor? _Es werden medizinisch
unnatige, in gesundheitlicher Hinsicht aberflossige
Leistungen erbracht” (n=1.012)

msehroft = oft = gelegentiich m selten Wnie m weil nicht
Abbildung 1 | Quelle- Kantar Emnid
fur Bertelsmann Stiftung, Februar 2017 | BertelsmannStiftung



Individuelle Barrieren
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Organisatorische Barrieren
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Patient*innenbezogene Barrieren
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Unterschiede in der Bekanntheit von CWI
Empfehlungen im Bereich der Allgemeinmedizin
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Vertrautheit mit CWI Empfehlungen*

Osterreich [N 18.10%
Griechenland |GG 23.20%
italien [N 23.20%
Japan [N 38.90%
Finnland [ 70.50%
Schweden | 79%
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Top-Empfehlungen-
Allgemeinmedizin
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Antibiotika bei Erkaltung

Antibiotika kénnen
Viren NICHT schaden.
Aber dir vielleicht!

Stand: April 2019

An Schnupfen, Halsweh und Husten - kurz, dem typischen grippalen Infekt -
sind in den meisten Fallen Viren schuld. Und obwohl wir es uns alle sehnlichst

wiinschen: Es gibt kein Medikament, das eine Erkaltung ursichlich bekdampfen
kann.

Bei Erkaltung und Schnupfen sind Antibiotika in den
meisten Fillen wirkungslos. Sie haben aber sehr wohl
Nebenwirkungen.



Umfrage in Europa:
Helfen Antibiotika gegen Viren?
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QC5.1. For each of the following statements, please tell whether you think it
is true or false.

Antibiotics kill viruses (% - EU)

Don't know
11 (+2)
Correct
answer
50 (+7)

Incorrect answer
39 (-9)

https://europa.eu/eurobarometer/surveys/detail /2632
Eurobarometer Antimicrobial Resistence Feb/Mar 2022: Umfrage unter Europder*innen (26 511 Personen aus 27 Landern)
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QL5.1 For each of the following statements, please tell whether you think it is true or false,
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Umfragewerte in Osterreich



Brosch

uren

Antibiotika bei Erkaltung

An Schnupfen, Halsweh und Husten - kurz, dem typischen grippalen In-
fekt - sind in den meisten Fallen Viren schuld. Und obwohl wir es uns
alle sehnlichst winschen: Es gibt kein Medikament, das eine Erkiltung
ursachlich bekdmpfen kann.

Antibiotika wie Penicillinwirken nur auf Bakterienwachstumshemmend
oder abtdtend, helfen also nur bei bakteriell verursachten Erkrankun-
gen. Sie sind aber vollkommen
wirkungslos beim viral ver-
ursachten Schnupfen. Umge-
kehrt rufen sie jedoch haufig
Nebenwirkungen wie Ubel-
keit, Durchfall oder Hautaus-
schldage hervor. Der unge-
rechtfertigte und UbermaRige
Einsatz von Antibiotika birgt
sogar eine noch groRere Ge-
fahr: Es entstehen Bakterien, die gegen Antibiotika resistent sind und
gegen die es dann keine wirksame Behandlung mehr gibt.

Aspirinund Co. kénnen zwar die Symptome lindern, die Infektion selbst
kann aber nur durch Zeit und korperliche Schonung geheilt werden.
Bei Beschwerden fir mehr als zehn Tage, hohem Fieber oder Atem-
not kdnnte auch ein bakterieller Infekt dahinterstecken. Nur dann sind
Antibiotika sinnvoll.

Bei Erkidltung und Schnupfen
sind Antibiotika in den meis-
ten Fillen wirkungslos. Sie
haben aber sehr wohl Neben-
wirkungen.
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l Medizinische Universitat Graz
Kontakt

Dr.i" Ulrike Spary-Kainz

Neue Stiftingtalstrae 6-WEST
8010 Graz

+43 316 385 73561
ulrike.spary-kainz@medunigraz.at
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