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Dieses Seminar soll Sie motivieren
Kinder in der Praxis zu versorgen
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Kinder in der Allgemeinarztpraxis

Gesunde Kinder gehen bei uns zum Kinderarzt
Kranke Kinder kommen zu uns wegen:

Fieber
Husten
Ohrenschmerzen IHF-Mini-Module:
"Asthma im Kindes- und Jugendalter"
HaUterkrankungen "Das fiebernde Kind"
Verletzungen "Der Jugendliche in der Hausarztpraxis"
* "Einnassen im Kindes- und Jugendalter"
Bauchschmerzen "Kindervorsorgeuntersuchungen U7a / U11"
Durchfall* "Ohrenschmerzen"
"Transitionsmedizin"
J1 "Update Padiatrie"

...und bei lhnen?

*(nur im MM Update Padiatrie)

Dr.med.Hans-Michael Mihlenfeld, Arzt fur Allgemeinmedizin, Bremen



Vorgehen bei fiebernden Kindern

Fieber ab welcher Temperatur?
3436 | 38" ("_l ... 2.
O TR T o T AU O

Korperliche Untersuchung

Ab 38,3° Celsius

— Gesamteindruck krank/weniger ieoumweso o Weitere Symptome beachtent
— das entkleidete Kind untersuchen

— Ganzkdrperstatus inklusive Mundhohle, Ohren

—> ggf. Urinstix, ggf. CRP / BB

I i Modul da fiebernde Kind



Fieber bei Kindern

ohne Focus

schwerkrank

Leicht-maRigkrank

Einweisung ins

Alters-
abhiangig

<1 Monat

1-3 Monate

4-36 Monate

Krankenhaus

Einweisung ins

Temperatur
>39,0°C

Risikofaktoren

(Umfeld,
Komorbiditat,
,Bauchgefiihl“)

Ja

Nein

Niedrig

Hoch

Krankenhaus

Diagnostik: BB, CRP,
Urinkultur, ggf. Rontgen-
Thorax

Symptomatische Therapie,
ggf. Antibiotika, Re-
Evaluation nach 48h

Einweisung ins
Krankenhaus
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Symptomatische Therapie,
gef. Antibiotika, Re-
Evaluation nach 48h




FUO (Fever of unknown origin)

H3Uf|gk€|ten in % Erwachsene Kinder
Infektionen 26 51%
Maligne Erkrankungen 13 6%
Autoimmunerkrankungen 18 9%
Verschiedene Ursachen 15 11%
Mortalitat 12 5

Fieber unklarer Ursache ist bei Kindern, anders als bei Erwachsenen,
haufiger durch bakterielle Infektionen verursacht und selten durch

ein Tumorleiden verursacht.

Daher hilft dann bei Kindern doch manchmal ein Antibiotikum,

ohne das man einen Focus findet

PROBLEM INFECTIONS IN PRIMARY CARE,Fever of unknown origin, A strategic approach to this diagnostic dilemma
Kamal Amin, MD; Carol A. Kauffman, MD, VOL 114 / NO 3 / SEPTEMBER 2003 / POSTGRADUATE MEDICINE
Quelle Erkrankungshaufigkeit bei Kindern: DGIP-Handbuch, 6. Auflage, Georg-Thieme-Verlag, 2013




Warum werden zu haufig Antibiotika
gegeben ?

— Der zweitstarkste Pradiktor fur Antibiotika-verordnungen, ist die
Vermutung des Arztes, die Eltern winschen Antibiotika.

— Diese MutmaRBungen stimmen mit dem tatsichlichen
Behandlungswunsch jedoch haufig nur schlecht tiberein, sodass es
oftmals zu einer Uberverordnung von Antibiotika kommt.

— Interessanterweise war die Patientenzufriedenheit unabhangig davon,
ob Antibiotika verordnet wurden.

Welschen |.; “Effectiveness of a multiple intervention to reduce antibiotic prescribing for respiratory tract symptoms in primary care: randomised controlled trial, BMJ,
published online in August, 2004



Therapeutische Optionen

Aufklarung der Eltern ( Patientenflyer)
Ausreichend Flussigkeit anbieten

Wadenwickel (bei warmen Extremitaten)
Medikamentos:

Paracetamol und lbuprofen
Kein ASS (Aspirin®)

= Gefahr Reye Syndrom
kein Novaminsulfon (Novalgin®)

= es gibt gefahrlosere Alternativen




Dr.med. Hans-Michael Mihlenfeld, Arzt fir Allgemeinmedizin, Bremen



Husten

Husten in seinem Charakter und seiner Dauer

richtig einschatzen!

Bellend

Trocken
Feucht

Plotzlicher Beginn
Nachtlich

Nach Anstrengung, Kalte

Pseudokrupp, Tracheobronchitis

Virale Bronchitis, auch
Mykoplasmen, Pneumonie

Akute virale oder bakterielle
Bronchitis

Fremdkorperaspiration

Asthma, Sinusitis, passagerer
gastroosophagealer Reflux

Asthma, bronchiale
Hyperreagibilitat

Modifiziert nach: Dittrich A-M, aus Update Padiatrie L. Degener, 2016



Hustensafte

— Hustenreizstillend (méglichst selten, nicht langer als 3 Nichte):
- Noscapin (z.B. Capval): ab 6.Lebensmonat

- Pentoxyverin (z.B. Sedotussin) ab 3.Lebensjahr

- Levodropropizin (z.B. Quimbo) ab 2.Lebensjahr

Kein Codein fiir Kinder! (bis zum 12.Lebensjahr kontraindiziert)

—> Sekretolytisch:

- Acetylcystein/Ambroxol (keine Evidenz)

- Phytotherapeutika (Thymian/Efeu)

- Placebo (in Studien als wirksam gezeigt gegeniiber keiner Therapie)
aus Update Padiatrie L. Degener, 2016

- Beachte!: Bronchoobstruktion= MM Asthma bei Kindern
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Ohrenschmerzen, akute Otitis media

Therapie:
—> Analgetika (Ibuprofen, Paracetamol)

—> Abschwellende Nasentropfen (keine Evidenz)

—> Ausreichend Flissigkeit
—> Zwiebelsidckchen, Kamillesdckchen

—> Antibiotikum nur bei Komplikationen, Nicht-Besserung oder sehr
kleinen Kindern oder Kindern mit Grunderkrankungen



Hauterkrankungen

Exantheme
Ekzeme
Stiche
Akne

Dr.med.Hans-Michael Mihlenfeld, Arzt fur Allgemeinmedizin, Bremen












Verletzungen

Dr.med.Hans-Michael Mihlenfeld, Arzt fur Allgemeinmedizin, Bremen







Mehr als ein Beratungsanlass













Wofiir benotige ich einen Kinderarzt?

—> Kindervorsorgeuntersuchungen

— Schulungen

— Unerwartete Verlaufe

—> Fachliche Uberforderung

—> Spezielle Fragestellungen (z.B.ADS)

Dr.med.Hans-Michael Mihlenfeld, Arzt fir Allgemeinmedizin, Bremen



Also

— Kinder machen die Allgemeinarztpraxis bunt
—> Familien benétigen EINEN Ansprechpartner
— Gesundheitserziehung (durch den Hausarzt) ist wichtig

—> Die Beziehungsentwicklung im Umgang mit Kérperfehlfunktionen
ist eine wichtige Hausarztliche Aufgabe

—> Allgemeinarzte fiillen die ,Kompetenzliicke” von
niedergelassenen Padiatern, z.B. bei Wundversorgung, bei
Adoleszenten

—> Kompetenz fir Kindervorsorgen kdnnen in ThF Seminaren
erworben werden

— Sie kénnen alle , Kinder” Mini-Module im Downloadbereich finden
und auf dem Datenstick

Dr.med.Hans-Michael Mihlenfeld, Arzt fir Allgemeinmedizin, Bremen



Noch Fragen?

familienmedizin-bremen.de



