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Evidenzbasierte Pravention
in der Gesundheits-
versorgung

Im 2011 verursachten nicht Gbertrag-
bare Krankheiten (NCD) 51 Mrd. CHF
Kosten und machten somit rund 80%
der gesamten Gesundheitskosten in
der Schweiz aus. Evidenzbasierte Pra-
ventionsmassnahmen in der Gesund-
heitsversorgung konnen eine wichti-
ge Rolle spielen, um die Biirde der
NCD zu senken. Zahlreiche Erfah-
rungsberichte zeigen, dass ein gesun-
der Lebensstil und die Kenntnisse ei-
ner Krankheit einen positiven Effekt
haben kdnnen.

Gesundheitsforderung Schweiz hat
nun sechs prioritare Interventionsbe-
reiche identifiziert, in denen Praventi-
on in der Schweizer Gesundheitsver-

sorgung durch die Projektférderung

stattfinden kann:

1. Schnittstellen innerhalb der
Gesundheitsversorgung sowie
zwischen Gesundheitsversorgung,
Public Health und Gemeinwesen

. Kollaboration, Interprofessionali-
tat und Multiprofessionalitat

. Selbstmanagement von chronischen
Krankheiten, Suchtproblematiken
und psychischen Erkrankungen

. Aus-, Weiter- und Fortbildung der
Gesundheitsfachleute

. Neue Technologien

. Neue Finanzierungsmodelle

In den kommenden Jahren soll durch
die Finanzierung von diversen Projek-
ten und gezielte Evaluation Evidenz
fur die Wirksamkeit der Pravention in
der Gesundheitsversorgung geschaf-
fen werden. Dafiir investiert Gesund-
heitsforderung Schweiz ein Gesamt-
volumen von rund 50 Mio. CHF.

Quelle: Newsletter von Gesundheits-

forderung Schweiz vom 24. April,

https://gesundheitsfoerderung.ch

Neue Broschiire zu Lippen-Kiefer-Gaumen-Nasen-Fehlbildungen

o Gerade fiir Babys ist Essen nicht nur eine einfache Nahrungs-
Hert 10 aufnahme, sondern Liebe, Zuwendung und Geborgenheit. Wie
aber, wenn die Nahrungsaufnahme nicht so einfach ist? Speziell

Erndhrungsfragen bei Babys

mit Lippen-Kiefer-Gaumen-Nasen-Fehlbildungen

fur Babys mit einer Lippen-Gaumen-Fehlbildung und ihre Miit-
terund Vaterist es wichtig, hiereinenfiir alle gliicklichen Weg zu
finden. Die Informationsbroschiire «Erndhrungsfragen bei Ba-
¢ bys mit Lippen-Kiefer-Gaumen-Nasen-Fehlbildungen» der deut-

Logth o ’-:, schen Selbsthilfevereinigung fiir Lippen-Gaumen-Fehlbildun-
% gen e.V. zeigt verschiedene Moglichkeiten der Nahrungsauf-

nahme auf. Elternerfahrungsberichte ergénzen diese. Ob Stil-

len, Flaschenfiitterung oder andere hilfreiche Methoden der
Nahrungsaufnahme - es geht darum, die beste Vorgehensweise zu finden.
Bestellung und weitere Informationen unter www.lkg-selbsthilfe.de

Kontroverse um Misoprostol

Anfang Februar meldeten die «Siiddeutsche Zeitung» und der Bayerische Rundfunk in seiner
Sendung «report Miinchen», dass in deutschen Kliniken ein Medikament im sogenannten Off-
Label-Use zur Geburtseinleitung verwendet wird. Das Recherchenetzwerk berichtete tiber
gravierende Komplikationen bis hin zu Todesféllen in Zusammenhang mit Misoprostol-Gaben.
Obwohl dem Fachpersonal die Problematik des Off-Label-Use seit Jahren bekannt ist, zog der
Artikelinnerhalb weniger Tage weite Kreise. Elternverbdnde forderten Konsequenzen, zahlrei-
che (Chef-)Arztinnen und (Chef-)Arzte gaben persénliche Stellungnahmen ab. Die Deutsche
Gesellschaft fiir Gynédkologie und Geburtshilfe (DGGG) sah sich zu einer ausfiihrlichen Presse-
mitteilung veranlasst. Hierin betont sie, dass Misoprostol als orale Applikation zur Geburtsein-
leitung entgegen der Berichterstattung in mehr als 80 randomisiert-kontrollierten Studien
und als vaginale Applikation in dutzenden randomisiert-kontrollierten Studien untersucht
wurde. Der Wirkstoff Misoprostol zur Geburtseinleitung sei bei geburtshilflichen Experten
nicht umstritten, weshalb fast alle Perinatalzentren héchster Ordnung diesen Wirkstoff ver-
wendeten. Hierbei werde nicht Cytotec 200 genutzt, sondern ein Misoprostol-Préparat gerin-
gerer Dosierung. Der Wirkstoff Misoprostol sei das effektivste Medikament zur Geburtseinlei-
tung und flihre v.a. bei der oralen Anwendung zu weniger Kaiserschnitten als andere Medi-
kamente (Dinoproston, Oxytocin). Auch weist die DGGG darauf hin, dass nahezu alle Formen
der Geburtseinleitung dhnliche Nebenwirkungen zeigten.

Laut der von Prof. Dr. med. habil. Sven Kehl und Prof. Dr. med. Michael Abou-Dakn verfassten
DGGG-Stellungnahme ist aktuelle eine S2k-Leitlinie zur Geburtseinleitung der DGGG, der
Schweizerischen Gesellschaft fir Gyndkologie und Geburtshilfe und der Osterreichischen Ge-
sellschaft fiir Gynakologie und Geburtshilfe in Erstellung. Nach Sichtung der Literatur werde
die Verwendung von Misoprostol zur Geburtseinleitung in der DACH-Region (Deutschland, Os-
terreich, Schweiz) im Einklang mit den anderen internationalen Leitlinien empfohlen werden.
Quelle: «Die Hebamme» Nr. 2/2020, S. 7
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Videos mit Bewegungs-
iibungen fiir Frauen
wdahrend und nach der
Schwangerschaft

Gesundheitsférderung Schweiz
hat auf Basis der <Empfehlungen
fiir gesundheitswirksame Bewe-
gung bei Frauen wahrend und
nach der Schwangerschaft»
Ubungsvideos erstellt. Diese sind
in den vier Sprachen Deutsch,
Franzésisch, Italienisch und
Englisch verfiigbar. Es sind fiinf
Mitmachvideos zu den Themen
«Beckenboden kennenlernen»,
«Fitness wéhrend der Schwanger-

schaft», <Wahrnehmung des
Beckenbodens nach Geburt»,
«Krdftigung des Beckenbodens
nach Geburt» und «Nach der

Geburt korperlich aktiv werden».
Schwangere sollten beachten,
dass sie die Ubungen in den Videos
«Krdftigung des Beckenbodens
nach Geburt» und «Nach der
Geburt korperlich aktiv werden» in
Absprache mit ihrer Gyndikologin
bzw. ihrem Gyndkologen oder
ihrer Hebamme beginnen sollten.
Videos unter www.youtube.com

Gesundheitsforderung Schweiz

)

Vereinfachter Zugang zu
Arzneimitteln gegen
urogenitale Erkrankungen

Seit 2019, als die neuen Bestimmungen des
revidierten Heilmittelgesetzes (HMG) in Kraft
traten, konnen Apothekerinnen und Apo-
theker unter bestimmten Voraussetzungen
verschreibungspflichtige Arzneimittel zur
Behandlung haufiger Krankheiten abgeben.
Eine Expertengruppe gibt dem Eidgendssi-
sche Departement des Innern Empfehlungen
dazu ab, welche Erkrankungen Apothekerin-
nen und Apotheker behandeln kénnen und
welche verschreibungspflichtigen Arzneimit-
tel sie direkt abgeben diirfen.
Neu enthélt die Liste der betroffenen Arznei-
mittel zudem Arzneimittel gegen Hauter-
krankungen wie Ekzeme, Akne oder Pilzin-
fektionen sowie Medikamente zur Behand-
lung von Erektionsstérungen und gynéko-
logischen Beschwerden wie Scheidenpilz.
Insgesamt stehen rund 200 Arzneimittel,
die nicht von der obligatorischen Kranken-
pflegeversicherung vergiitet werden, auf der
Liste.
Quelle: Medienmitteilung des Bundes-
rates vom 2. April, www.admin.ch
Aktuelle Liste der Indikationen und
entsprechenden Arzneimittel unter
www.bag.admin.ch
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Tagung «Psychische Gesund-
heit nach der Geburt»

27. August, Ziirich

Im Rahmen der Weltstillwoche organi-

siert Stillforderung Schweiz am Nach-

mittag eine Tagung unter dem Titel

«Psychische Gesundheit nach der Ge-

burt». Folgende Referate sind geplant:

+ «Fallbeispiele postnatale Depressi-
on, personliche Erfahrungen» von
Annika Redlich, Vorstandsmitglied
und Leiterin Geschéftsstelle Verein
postnatale Depression

+ «Kindliche Eigenschaften und
Mutter-Kind-Beziehung: ihr
Zusammenspiel am Beispiel frither
Essstérungen» von PD Dr. med.
Fernanda Pedrina, Kinder- und
Jugendpsychiatrie FMH
«Geburt und psychische Gesund-
heit der Vater» von Egon Garstick,
Psychotherapeut ASP/SBAP

+ «Pharmakologische Aspekte
psychische Gesundheit nach
Geburt» von Andrea Burch,
eidg. dipl. Apothekerin, MScETH
pharm. Wiss.

Anmeldung und weitere Informatio-

nen unter www.stillfoerderung.ch/

fachtagungen

S

Alter werden in der Schweiz

Von welchen Faktoren wird die demografische Alterung in der Schweiz beeinflusst? Warum
erhalten Mé@nner in den meisten Fallen hohere Pensionskassenleistungen als Frauen? In wel-
chem Alter lassen sich Erwerbstatige pensionieren? Wie beurteilen 65- bis 79-Jahrige ihren
Gesundheitszustand? Wie viele Stunden betreuen dltere Menschen ihre Enkelkinder? Eine
Reihe von Statistiken liefert Antworten auf diese und weitere Fragen. Ab sofort stehen sémt-
liche Informationen des Bundesamtes fiir Statistik zu den Personen ab 55 Jahren auf einer
neuen, lUbersichtlichen Website zur Verfiigung.

Quelle: Bundesamt fiir Statistik, News vom 27. April
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