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Zusammenfassung – Krankheitsbilder

 Unkomplizierte 

Harnwegsinfektionen

• Zystitis

• Pyelonephritis

 Akute Atemwegsinfektionen

• Rhinosinusitis

• Tonsillopharyngitis:

• Bronchitis

• Akute exazerbierte COPD

• Pneumonie

 Akute Diarrhoe

• Akute Diarrhoe

• Reise-assoziierte Diarrhoe

Abschluss

• Krankheitsbilder

• Take Home

• Perspektive
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Take Home Messages
02.08.2017

 Rationale Antibiotikatherapie

 Substanzwahl: 

• So breit wie nötig und so schmal wie möglich

 Therapiedauer: 

• So lang wie nötig und so kurz wie möglich

 Farbe des Sputum bei akuten oberen Atemwegsinfektionen

ermöglicht keine Diskrimination zw. bakteriell und viral

 Fluorchinolone und Cephalosporine 

sollten nicht als 1. Wahl bei der unkomplizierten Zystitis eingesetzt werden! 
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Perspektiven?

„O´Neill Report“, 2014
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