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Die praktische Frage

So kanalisieren Sie
Ilhre Patienten bereits
am Empfang

Mag. Iris Kraft-Kinz

MEDplan, 1120 Wien,
Tel. 01/817 53 50-260
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Die Zeiten sind gerade kompliziert.
Offensichtlich ist, dass besonders
allgemeinmedizinische Ordina-
tionen derzeit tiberrannt werden.
Covid ist dabei nicht die einzige
Ursache. Grippe, Husten und an-
dere saisonbedingte Krankheiten
sorgen fiir iiberdurchschnittlichen
Andrang. Impfende Ordinationen —
ihnen sei an dieser Stelle besonders
gedankt — miissen ihr Leistungsan-
gebot einschrinken, weil keine Zeit
mehr bleibt. Der Praxisorganisation
kommt in derartigen Phasen be-
sondere Bedeutung zu. Die Ordina-
tionsassistentinnen haben dabei die
wichtige Aufgabe der Torwidchte-
rin: Thre Aufgabe ist es, infektions-
verdichtige Patienten von weniger
dringenden Fillen zu trennen.

«Spezielle Raume oder
Behandlungszeiten fiir
potenzielle Covid-Patienten»

Der erste Kontakt mit dem Patienten
erfolgt bereits bei der Terminvergabe
am Telefon oder beim Vorstellen an
der Anmeldung. Die Frage nach Art
und Dauer der Symptome, nach
anamnestisch relevanten Faktoren
wie einer zuriickliegenden Reise
oder erkrankten Familienmitglie-
dern etc. helfen, potenzielle Covid-
Patienten und Akutpatienten zu
identifizieren. Letztere bendtigen
einen sofortigen Termin, um so ei-
nen abwendbaren gefihrlichen Ver-
lauf rasch zu erkennen.

Covid-Patienten werden so weit
wie moglich separiert oder an 1450
weiterverwiesen, was freilich vie-
le Patienten auf sich allein gestellt
lasst: Immer mehr Ordinationen
verfiigen tiiber spezielle Einginge,
Riume oder Behandlungszeiten,
wo diese Patienten unter geeigneten
Rahmenbedingungen empfangen
werden konnen. Exakte Fragen am
Telefon helfen auch, den Zeitbedarf
fiir den Termin abzuschitzen.

«Geschulte Mitarbeiter konnen
vorab auf einen
Antibiotikawunsch reagieren»

Auch inhaltlich kénnen die fach-
lich geschulten Mitarbeiter Weichen
stellen, z.B. mit dem Hinweis bei ba-
nalen Infektionen und einem Anti-
biotikawunsch des Patienten, dass so
ein starkes Mittel vielleicht nicht no-
tig sein wird, wohl aber eine korper-
liche Untersuchung durch den Arzt
sinnvoll ist. Die Besprechung solcher
Situationen in Teamsitzungen, ent-
sprechende Abschnitte im Ordner
Qualitditsmanagement (QM) und
regelmiflige Schulungen der MFA
sind daftir wichtig.

Tinnitus gefahrdet die psychische Gesundheit

Schlecht d

ROTTERDAM — Ein Tinnitus kann die
Psyche und den Schlaf beeintrdch-
tigen — sogar, wenn die Gerdusche
nach eigenem Gefiihl nicht belasten.
Das ist das Ergebnis einer Befragung
unter einem Teil der Bevolkerung
von Rotterdam.

Auch wer sich nicht gestort
fiihlt, wird eher depressiv

Die Forscher um Dr. Berthe Ooster-
loo von der Head and Neck Surgery
am Universitatsklinikum Rotterdam

werteten daftir mehr als 5.400 Da-
tensdtze aus.

Knapp jeder Fiinfte gab an, einen
Tinnitus zu haben, der ihn nicht be-
laste. Schon bei ihnen stellte man
deutlich hiufiger Depressionen,
Angst und Schlafstorungen fest als
bei den gesunden Teilnehmern. Noch
deutlich ausgeprégter war dies in der
Gruppe von Betroffenen, die stark
unter ihrer Erkrankung litten — was
bei 2% der Probanden der Fall war.
Rund 16 bzw. 13 % von ihnen wie-

sen klinisch relevante depressive oder
Angstsymptome auf, tiber ein Drittel
schlief schlecht. Unter den Gesunden
betrafen die psychischen Storungen 9
bzw. 8 %, Schlafprobleme hatte knapp
ein Viertel. Ob neben dem Ohren-
sausen auch ein Horverlust vorlag,
spielte keine wesentliche Rolle. Die
mentalen Symptome waren bei Per-
sonen ohne Horminderung aber
tiberraschend stirker ausgepragt und
ofter klinisch relevant — vielleicht, so
vermuten die Autoren, weil den Ohr-

rauf mit dem Summerton

gerduschen dann eine andere Patho-
physiologie zugrunde liegt.

Wurden die Patienten tdglich
mit hohem Leidensdruck von ihren
Ohrgerduschen geplagt, waren Psy-
chopathologien zwei- bis viermal
wahrscheinlicher als bei lediglich
geringfiigigen Belastungen durch
das Summen, Pfeifen oder Klingeln
im Ohr. DE

Oosterloo BC et al. JAMA Otolaryngol
Head Neck Surg 2021;
doi: 10.1001/jamaoto.2021.1049

Analgetisch. Antipyretisch. Spasmolytisch.
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STARKE SCHMERZEN. STARKE WIRKUNG.

Qualitative und quantitative Zusammensetzung: Novalgin Ampullen: 1 ml Injektionslésung enthalt als Wirkstoff 500 mg Metamizol-Natrium 1 H,O. Novalgin Filmtabletten: 1 Filmtablette enthalt als Wirkstoff 500 mg
Metamizol-Natrium 1 H,0O. Novalgin Tropfen: 1 ml (ca. 20 Tropfen) enthalt als Wirkstoff 500 mg Metamizol-Natrium 1 H,O, 1 Tropfen enthalt 25 mg Metamizol-Natrium 1 H,O. Liste der sonstigen Bestandteile:
Novalgin Ampullen: Wasser fur Injektionszwecke. Novalgin-Filmtabletten: Tablettenkern: Macrogol 4000, Magnesiumstearat, Tablettentiberzug: Methylhydroxypropylcellulose, Saccharin-Natrium 2 H,O, Macrogol
8000, Titandioxid (E171), Talkum. Novalgin-Tropfen: Saccharin-Natrium 2 H,O, Natriumdihydrogenphosphat, Natriummonohydrogenphosphat, Halb- und Halb-Bitter-Essenz, gereinigtes Wasser. -+ Anwendungs-
gebiete: Zur kurzfristigen Behandlung von: akuten starken Schmerzen nach Verletzungen oder Operationen. Koliken. Tumorschmerzen. Sonstigen akuten oder chronischen starken Schmerzen, soweit andere
therapeutische MaBnahmen nicht indiziert sind. Hohem Fieber, das auf andere MaBnahmen nicht anspricht. Novalgin Ampullen zusatzlich: Die parenterale Anwendung von Metamizol ist nur indiziert, sofern eine
enterale oder rektale Applikation nicht in Frage kommt. + Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff, andere Pyrazolone (z. B: Phenazon, Propyphenazon) bzw. Pyrazolidine (z. B. Phenylbutazon,
Oxyphenbutazon) (dies schlieBt auch Patienten ein, die z. B. mit einer Agranulozytose nach Anwendung dieser Substanzen reagiert haben) oder einen der sonstigen Bestandteile. Bei bekanntem Analgetika-Asthma-
Syndrom oder Patienten mit bekannter Analgetika-Intoleranz vom Urtikaria-Angio6demtyp, d.h. Patienten, die mit Bronchospasmus oder anderen anaphylaktoiden Reaktionsformen auf Salicylate, Paracetamol
oder andere nicht narkotische Analgetika wie z. B. Diclofenac, Ibuprofen, Indometacin oder Naproxen reagieren (siehe Abschnitt 4.4 der Fachinformation). Bei Stérungen der Knochenmarksfunktion (z. B. nach
Zytostatikabehandlung) oder Erkrankungen des hamatopoetischen Systems. Bei genetisch bedingtem Glukose-6-Phosphat-Dehydrogenasemangel (Hamolysegefahr). Bei akuter intermittierender hepatischer
Porphyrie (Gefahr der Auslésung einer Porphyrie-Attacke). Drittes Trimenon der Schwangerschaft. Novalgin Ampullen zusétzlich: Bei bestehender Hypotonie und instabiler Kreislaufsituation. « Inhaber der
Zulassung: sanofi-aventis GmbH, Wien + Abgabe: Rezept- und apothekenpflichtig; wiederholte Abgabe verboten. + Pharmakotherapeutische Gruppe: andere Analgetika und Antipyretika, Pyrazolone, Meta-
mizol-Natrium, ATC-Code: N0O2BB02. Stand der Information: Februar 2021.

Weitere Angaben zu den besonderen Warnhinweisen und VorsichtsmaBnahmen fiir die Anwendung, Wechselwirkungen mit anderen Arzneimitteln und sonstige Wechselwirkungen, Fertilitdt, Schwan-

gerschaft und Stillzeit, Nebenwirkungen sowie ggf. Gewhnungseffekten sind der veroffentlichten Fachinformation zu entnehmen.
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