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Programm 

• Standespolitik 
– Ordinationsbegehungen MA 40 und Öqmed 

– Test KONSUMENT bei Kinderärzten 

– Honorierung Lehrpraxis 

– Schulimpfungen 

– Initiative  für Schulärzte 

 

• Hustentherapie bei Kindern 
– Kaum nachgewiesen wirksame Präparate  verfügbar  

– Wenig Medikamente auf Kasse  

– Alternativen? 

http://www.kinderarzt.at/
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Besuche der MA 40 

– Ordinationsbegehungen MA 40 und Öqmed 

– Hygienekriterien & Qualitätskriterien 

– Grundlage Ärztegesetz 
• §49 (2a) Ärzte und Gruppenpraxen haben regelmäßig eine umfassende Evaluierung 

der Qualität durchzuführen und die jeweiligen Ergebnisse der Österreichischen 

Gesellschaft für Qualitätssicherung & Qualitätsmanagement in der Medizin GmbH nach 

Maßgabe der technischen Ausstattung im Wege der elektronischen 

Datenfernübertragung zu übermitteln. 

http://www.kinderarzt.at/
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Besuche der MA 40 
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Besuche der MA 40 

– Selbst-Evaluierung zuletzt 2008 

– Überprüfung von Ordinationen 
• Öqmed 

– Überprüfung von Ambulatorien 
• MA 40 

– Seit 2010: 
• § 60 Abs. 4 Krankenanstalten- und Kuranstaltengesetz:  

• Wechselseitige Kontrollen möglich 

 

 

http://www.kinderarzt.at/


Unterstützende Therapie bei  

Husten bei Kindern 

Fortbildung 

29. Jänner 2013 
P. Voitl 

 

Besuche der MA 40 

– Überprüfung von Hygienekriterien durch die MA 40 
 

– Überprüfung von Qualitätskriterien durch die ÖQmed 

 

– EMPFEHLUNG: 
 

• Unbedingt Fachgruppe informieren! 

• Besuch der MA 40 immer mit einem Kollegen und einem QS-Befugten 

• Bei Bedarf Hygienegutachten  einholen! 

http://www.kinderarzt.at/
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zuständige Behörden 
Stadt Wien 

 

- MA 15 (Landessanitätsdirektion) 

• Leitung: Dr. Spacek 

• Ärzte: Dr. Tschabitscher, Dr. Fink, Dr. Zahm 

• medizinisch fachliche Agenden der Stadt Wien 

- MA 40 (Landessanitätsrechtsabteilung) 

• Leitung: Dr. Christ 

• Juristen: Mag. Grundtner, Mag. Schmidt 

• Gesundheitsrechtsangelegenheiten 

 

ÖQMed (100%ige Tochter der ÖÄK) 

- Leitung: Dr. Pjeta (fachlich medizinisch) 

 Dr. Thaler (Geschäftsführerin) 

- Qualitätsbeauftragte (Verifikatoren): "Ärzte mit einer Ausbildung, die von der 

Österreichischen Ärztekammer anerkannt ist, die von der 

Ärztekammer des jeweiligen Bundeslandes nominiert und von der ÖQMed bestätigt 

werden." 

http://www.kinderarzt.at/
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Kompetenzen 

• Stadt Wien: 

 

- Überprüfung (vor Ort) der Ordinationsstätten, wenn Umstände vorliegen, die die 

Annahme rechtfertigen, dass die Ordination den hygienischen Anforderungen 

nicht entspricht ( § 56 ÄrzteG- Bestimmung besteht seit Jahrzehnten) 

 

-Vertreter der ÄK Wien ist der Überprüfung zuzuziehen (Kontakt über Fr. Neumeister => 

Fachgruppenobmänner/Sekt. AM oder entsprechend delegierte Ärzte) 

http://www.kinderarzt.at/
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Verfahren 

• Anzeige bei MA 40/MA 15 

• Kontaktaufnahme mit der ÄK Wien 

• Terminakkordierung, sofern keine Gefahr in Verzug (lnformationsaustausch zwischen 

 Stadt Wien und ÄK Wien) 

• betroffener Arzt wird über Termin informiert, außer es wird eine akute Gefährdung der 

 Patienten vermutet 

• unangekündigte Besuche immer während der Ordinationszeit; angekündigte Besuche 

 je nach Termin 

http://www.kinderarzt.at/
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Besuche 

• Leitung für Hygienemängel: Juristen der MA 40 

• eigene Meinung möglich; fachl. med. Fragen mit MA 15 abklären => ÄK Vert reter 

 haben Beratungsrecht aber kein Einspruchsrecht; Unterbrechung der 

 Begehung zur Beratung der Behörden ist zulässig/ratsam 

• Parteiengehör des betroffenen Kollegen 

• Protokoll: Achtung bei Protokollierung ! ! ! 

• Bei Mängel: Aufforderung die Mängel binnen bestimmter Frist zu beheben (mit 

 Bescheid; gesonderte Bescheidzustellung kann .. verlangt werden) 

• Bei extremen Mängeln (Missstände, die das Leben und die 

 Gesundheit der Patienten gefährden)=> Sperre der Ordination durch Stadt 

 Wien möglich 

http://www.kinderarzt.at/
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Hygiene VO der ÖÄK 

• Arzt ist Hygienebeauftragter der eigenen Ordination (kann dokumentiert 

 an Mitarbeiter delegiert werden) 

• Hygiene muss an Leistungsspektrum angepasst werden 

• Alle Mitarbeiter in einer Ordinationsstätte sind vom Arzt nachweislich über potentielle 

 lnfektionsquellen, Infektionswege und erforderliche Sicherheitsmaßnamen in 

 Kenntnis zu setzen. Die Schulung hat insbesondere folgende grundlegenden 

 Informationen zu enthalten: 

 - Infektionskrankheiten und ihre Verbreitung 

 - Infektionsrisiken in der Ordinationsstätte 

 - allgemeine Hygieneerfordernisse in der Ordinationsstätte 

 - die Verantwortlichkeiten in der jeweiligen Ordinationsstätte 

 - die in der jeweiligen Ordinationsstätte angewendeten Maßnahmen zur 

 Hygiene 

• Schutzimpfungen für Mitarbeiter gemäß OSR Empfehlungen; zweckmäßige 

• Arbeitskleidung 

http://www.kinderarzt.at/
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Lehrpraxen 

– Kollektivvertrag ist bindend 

– Wird überprüft 

– Lehrpraktikanten (auch mit ius) dürfen nicht alleine arbeiten 
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Test KONSUMENT bei Kinderärzten 

– KONSUMENT 1/2013 - veröffentlicht am 13.12.2012 

– Thema Beikost 

–  15 zufällig ausgewählte Wiener Kinderärzte (9 Vertragsärzte und 6 

Wahlärzte) 

– Kind am Anfang der 17. Lebenswoche 
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Test KONSUMENT bei Kinderärzten 

–  Die Beratungen dauerten zwischen 15 und 55 Minuten. 

– Der Test fiel insgesamt positiv aus.  

– 12 von 15  der getesteten Kinderärztinnen und -ärzte machten ihre 

Sache sehr gut oder gut. 

–  Informationsmaterial von Herstellern im Wartezimmer entspricht nicht 

der Empfehlung des Arztes 
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Test KONSUMENT bei Kinderärzten 

– Beikost kann frühestens ab der 17. Lebenswoche (Beginn 5. Monat) 

gereicht werden. Sie soll Muttermilch oder Säuglingsanfangsnahrung 

nicht ersetzen, sondern dient lediglich der Ergänzung. Die Portionen 

dürfen nicht zu groß sein (2 bis 3 Teelöffel) und die Lebensmittel 

müssen unbedingt gar gedünstet und püriert werden. 

– Auf Vielfalt achten. Bei der Auswahl der Lebensmittel zur Beikost 

ergeben sich kaum Einschränkungen, im Gegenteil: Vielfalt ist wichtig, 

da der Grundstein für das künftige Essverhalten bereits im Babyalter 

gelegt wird. Neben Fleisch und Fisch, Gemüse und Obst kommen auch 

Eier oder Getreide infrage. 

– Nicht würzen und süßen. Für die Beikost tabu sind Gewürze, Salz sowie 

Süßungsmittel (Zucker, Honig, synthetische Süßstoffe) jeglicher Art. Auf 

ausreichende Flüssigkeitszufuhr ist unbedingt zu achten, geeignet sind 

Wasser und ungesüßte Tees. 

http://www.kinderarzt.at/
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Schulimpfungen 

– Impfung gegen Meningokokken im 11. Lebensjahr kann auch von 

Ärzten für Allgemeinmedizin in der Ordination auf  Impfgutschein 

durchgeführt werden. 

 

– Es wurde neuerlich eine Dienstanweisung für die Schulärzte urgiert. 

 

– Es sollte vermehrt auf die HPV Impfung in der Altersklasse ab neun 

Jahren hingewiesen werden. 

 

– Das Anliegen, DTPPol im achten Lebensjahr auch in den Ordinationen 

durchführen zu können, wird durchgerechnet. 

http://www.kinderarzt.at/
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Initiative  für Schulärzte 

– Aufwertung des Berufsbildes „Schularzt“ sicherstellen.  

 

– Dies soll durch entsprechende Information in der Öffentlichkeit und den 

Kollegen gegenüber ermöglicht werden. 

 

– Einladung an Kolleginnen und Kollegen mit der Qualifikation „Schularzt“, 

dies mitzutragen. 

 

– Mail an Frau Haas, haas@aekwien.at 

http://www.kinderarzt.at/
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Unterstützende Therapie  

bei Husten bei Kindern 
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Husten bei Kindern 

• Häufigster Grund für die Konsultation des Kinderarztes 

• Kaum wirksame Medikamente kassenfrei oder unter der 

Rezeptgebühr verfügbar 

http://www.kinderarzt.at/
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Häufigkeit respiratorischer Erkrankungen 

im Kindesalter 

• 6-8 akute Infektionen des Respirationstrakts pro Jahr 

• Meist sind die oberen Atemwege betroffen 

• Durchschnittliche Dauer beträgt 7-9 Tage 

*Quelle: DEPARTMENT OF CHILD AND ADOLESCENT HEALTH AND DEVELOPMENT, WHO 

http://www.kinderarzt.at/
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Hustenmittel 

• Wirksamkeit 

– Belegt durch Studien 

• Kindgerecht 

– Kein Zucker, Alkohol 

• Kassenfrei oder nahe der Rezeptgebühr 

http://www.kinderarzt.at/
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Husten ist eine der größten Produktkategorie innerhalb 

von OTC -  und seit Jahren kontinuierlich wachsend 
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Gesicherte Folgerungen für die Praxis 

1. Bakterielle Atemwegsinfekte:  Antibiotika 

2. Antitussiva und Expektorantien sind zwar nicht sicher wirksam, aber dennoch 
kaum verzichtbar 

3. Falls Therapie: preiswerte Mittel mit guter Verträglichkeit 

4. Cave bei Diabetes, Fruktose-Intoleranz 

5. Wir brauchen Forschung für die Praxis 

6. Schutz vor Zigarettenrauch! 

7. Viel trinken 

http://www.kinderarzt.at/
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Resp. Infekt 

• Keine validen Studien mit konsistenten Ergebnissen, welche die  

Wirksamkeit irgendeines „Hustenmittels“ bei ARI konsistent belegen. 

 

• Sind alle „Hustenmittel“ unwirksam? 

 

• Subjektiv besseres Wohlbefinden 
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Hustenmittel 

• Hustendämpfende Substanzen  

– Codein (Codipertussin ab 3 Jahren) 

– Tuscalman (Noscapinhydrochlorid und Guaifenesin) 

• Schleimlöser 

– Sinnvoll? 

– Nur tagsüber 

– Phytopharmaka 

http://www.kinderarzt.at/


Unterstützende Therapie bei  

Husten bei Kindern 

Fortbildung 

29. Jänner 2013 
P. Voitl 

 

Hustenmittel 

Antitussiva  
• Pharmaka, die das Hustenzentrum dämpfen („zentral“) und / oder den Hustenreflex 

 hemmen („peripher“)   

• kein signifikanter Unterschied zwischen Codein, Dextromethorphan (Wick Erkältungssirup ), 

 und Plazebo                                                                

 

 

Expektorantien  
• Pharmaka, die Bildung, Beschaffenheit und / oder Transport des Bronchialsekretes beeinflussen 

und dadurch die Schleimentfernung aus dem Tracheo-Bronchialsystem fördern.  

• Unzureichende Studienlage 
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„Husten-Score“ „Symptom-Score“ 

Taylor et al. J Pediatrics 1993; 122:799 
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Schleimlöser 

• Im Rahmen einer akuten Bronchitis kommt es zu einer vermehrten Produktion 

von Schleim, der durch einen erhöhten Gehalt von DNA, Glykoproteinen, Lipiden 

und anderen Makromolekülen eine zähe Konsistenz erhält.  

• Zur Erleichterung der Expektoration wird seit langem eine große Zahl von 

sogenannten Mukolytika (Expektorantien) angeboten.  

• Die klinische Wirksamkeit dieser Substanzgruppe ist wegen der fehlenden 

Quanifizierbarkeit des Effekts schwer erfaßbar.  

• Ein sicherer Vorteil einer der angebotenen Substanzen: Bromhexin (Bisolvon, 

Bisolvotin), Ambroxol (Ambrobene, Ambrolan, Ambroxol "Genericon", Broxol, 

Mucosolvan, Sekretovit), N-Acetyl-Cystein (Aeromuc, Acedyn, Cimexyl, Mucret, 

Pulmovent) konnte in kontrollierten Studien bisher nicht nachgewiesen werden. 

 

http://www.kinderarzt.at/
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Antitussiva 

• Antitussiva (Codein, Clobutinol, Noscapin, etc.) hemmen die erwünschte 

Expektoration des vermehrt produzierten Schleims und sind daher grundsätzlich 

nicht zweckmäßig.  

• Allerdings können sie bei quälendem Reizhusten bzw. bei nächtlichen 

Hustenanfällen lindernd wirken.  

• Codein ist in seiner Wirkung am besten belegt, aber erst ab 3 Jahren verfügbar. 

• Ein Zusatz von Antihistaminika bringt keinen weiteren Vorteil.  

http://www.kinderarzt.at/
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Hustenmittel 

• Besonders widersprüchlich und irrational ist die Kombination von Antitussiva und 

Mukolytika (Pneumopect-Sirup und Tuscalman Berna-Supp).  

 

• Die in einem Beipacktext versprochene Wirkung ("Die Anwendung von ...... führt zur 

Stillung des Hustenreizes, ohne daß die gewünschte Expektoration blockiert wird") 

dürfte wohl einem Wunschdenken entsprechen. 

http://www.kinderarzt.at/
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Hustenmittel 

• Darreichungsform: 
– Tee 

– Saft 

– Tropfen 

– Tinktur 

– Pastillen 

– Brausetabletten 

– Balsam 

 

http://www.kinderarzt.at/
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Hustenmittel 

Zusätzliche Substanzen: 
– Konservierungsmittel 

– Zucker 

– Alkohol 

– Mineralöle im Balsam 

 

Alternativen? 
 

 

http://www.kinderarzt.at/
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Codipertussin 

http://www.kinderarzt.at/


Unterstützende Therapie bei  

Husten bei Kindern 

Fortbildung 

29. Jänner 2013 
P. Voitl 

 

Pilka Tropfen 

http://www.kinderarzt.at/
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Prospan-Saft 
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Tuscalman supp 
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Wick Erkältungssirup 
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Bronchipret 
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Mucosolvan 

Wirknachweis? 

http://www.kinderarzt.at/
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Hustenlöser im Überblick 

• Synthetika 
• N-Acetylcytein 

• Guaifenisin 

• Bromhexin 

• Ambroxol 

 

• Kombinationen:  
- mit Bronchodilatatoren  

(Ambroxol + Clenbuterol) 

http://www.kinderarzt.at/
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AMBROXOL GUAIFENISIN 

Positive Wirkung auf die Ver-
engung der kleinen Atemwege hoch 

Positive Beeinflussung des 
Surfactant ja 

Mucokinetische Wirkung ja 

Allgemeine Effektivität +++ 

?? 
(keine Daten 
verfügbar) 

nein 

+/- 

Positive Beinflussung der 
mucoziliären Clearance ja fraglich 

fraglich 

Negative Beeinflussung der 
Zilien nein ja 

ACETYLCYSTEIN 

+/- 

nein 

fraglich 

ja/ 
fraglich 

niedrig 

nein 

Antitussive Wirkung nein ja nein 

Vergleich der Wirksamkeit von geläufigen Expektorantien 

http://www.kinderarzt.at/
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Hustenmittel 

• Husten ist ein wichtiger Schutzreflex 

• Auslöser meist viral 

• Meist komplikationsloser Verlauf 

• Ziel: Symptom-Linderung 

• Trockener Husten kann schmerzhaft und schlafraubend sein 

• Viele rezeptfreie Präparate erhältlich 
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Differenzierung von Husten 

Husten 

Akuter Husten 
 (< 2 Wochen)  

Trockener Husten  
(nicht produktiv) 

Schleimiger Husten  
(produktiv) 

Subaktuer Husten 
 (2-4 Wochen)  

Chronischer Husten 
 (>4 Wochen) 

Trockener Husten 
 (nicht produktiv) 

Schleimiger Husten  
(produktiv) 

…nach den Leitlinien N7 der Deutschen Gesellschaft für Kinder- 

und Jugendmedizin 

http://www.kinderarzt.at/
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• Der Erkältungshusten ändert sein Gesicht 

• Akut und trocken (2-3 Tage) 

• Akut und produktiv (7-10 Tage) 

• Akut und trocken 

(kann sich in der Abheilungsphase über längere Zeit erstrecken) 

 

• Rachenschleimhaut als Hustenverstärker 

 

 

Verlauf 

http://www.kinderarzt.at/
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Hustenstillung 
Reizschwelle 

im  
Hustenzentrum 
heraufsetzen 

Reiz – Reaktionsspirale unterbrechen 

http://www.kinderarzt.at/
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Lokale Hustenreizlinderung 

Durch Demulzenzien  
(Linderungsmittel) 

Linderungsmittel sind 
 

• Milch und Honig 
 
• Naturstoffe wie 

Gummi arabicum 
 

http://www.kinderarzt.at/
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Phythotherapeutika als 

Antitussiva 

•Beispiele 
– Thymian 
– Eukalyptus 
– Eibisch 
– Isländisch Moos 
– Spitzwegerich 

 
•Gemeinsamkeit:  

– Gute Akzeptanz 

–Alle wirken indirekt/ peripher, es gibt 

 kein pflanzliches zentral 

 wirksames Antitussivum 

http://www.kinderarzt.at/
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Phytotherapeutika als 

Expektorantien 

1. Saponinhältige Drogen: 

– Efeu 

– Primel 

– Süßholz 

2. Ätherische Öldrogen:  

– Eukalyptus 

– Thymian 

http://www.kinderarzt.at/
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Efeu • Wirkungen: Expektorierend,spasmolytisch, 

antiobstruktiv, haut- und schleimhautreizend, 

sekretolytisch, sekretomotorisch, 

entzündungshemmend,vagusreizend, Indirekter β-

adrenerger Effekt. 

 

• Indikationen: 

Atemwegserkrankungen: Krampfhusten, Reizhusten, 

chronisch-entzündliche Bronchialerkrankungen, 

Asthma,Keuchhusten. 

 

• Darreichungsformen: standardisierte Fertigpräparate. 

 

• Nebenwirkungen: In Einzelfällen bei höherer Dosierung 

lokale Schleimhautreizungen, Benommenheit, 

Tachykardie, Kopfschmerzen, Übelkeit, Erbrechen, 

seltener Diarrhöe. 
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Primel 
• Wirkungen: Sekretolytisch, expektorierend. Wurzeln: 

zusätzlich entzündungshemmend und 

schmerzlindernd, weil sie in geringer Menge 

Salicylsäureglykoside enthalten. 

 

• Indikationen: (Chronischer) Husten, 

Erkältungskrankheiten mit ungenügendem Auswurf 

und zähflüssigem Sekret;  

 

• Darreichungsformen: Tee, Fertigpräparate. 

 

 

• Nebenwirkungen: Vereinzelt Magenbeschwerden, 

Übelkeit. 

 

• Gegenanzeigen: Bekannte Allergie gegen Primeln. 
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Süßholz 
• Wirkungen: Sekretolytisch,expektorierend, 

spasmolytisch,schleimhautprotektiv, antiulcerogen. 

 

• Indikationen: Katarrhe der oberen Luftwege, Ulcera 

ventriculi und duodeni. 

 

• Darreichungsformen: Teeaufguss, standardisierter 

Extrakt. 

 

• Nebenwirkungen: Bei längerer Anwendung und 

höherer Dosierung können mineralokortikoide Effekte, 

insbesondere Hypokaliämie, auftreten -> nicht länger 

als 4 bis 6 Wochen anwenden. Gleichzeitige 

Einnahme von Medikamenten, die eine Hypokaliämie 

auslösen können, kann diesen Effekt verstärken.  

 

• Gegenanzeigen: Cholestatische Lebererkrankungen, 

Leberzirrhose, Hypertonie, Hypokaliämie, schwere 

Niereninsuffizienz, schwergradige Adipositas, 

Schwangerschaft,Stillzeit. 
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Isländisch Moos 
• Inhaltsstoffe: lösliche 

Schleimstoffe, Flechtensäuren, 

Usninsäure. 

 

• Wirkungen: Reizlindernd, schwach 

antimikrobiell, antiphlogistisch, 

appetitanregend. 

 

• Indikationen: 

Schleimhautreizungen imMund- und 

Rachenraum, 

trockener Reizhusten, 

Appetitlosigkeit. 

 

• Darreichungsformen: 

Tee(mischungen), Pastillen. 
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Spitzwegerich 
• Wirkungen: Reizlindernd, adstringierend, 

antibakteriell, antiphlogistisch, 

wundheilungsfördernd, leicht 

lokalanästhetisch. 

 

• Indikationen: Schleimhautreizungen im 

Mund- und Rachenraum,Katarrhe der 

oberen Luftwege. 

 

• Darreichungsform: Teemischungen, in 

Hustensaft, als Frischpflanzenpresssaft. 

 

• Mittlere Tagesdosis: 3 bis 6 g Droge, 

Zubereitungen entsprechend. 
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Eukalyptus 
• Wirkungen: Antiphlogistisch, Surfactantartige Wirkung, 

sekretomotorisch, expektorierend, leicht bronchospasmolytisch. 

 

• Indikationen: Erkältungskrankheiten der oberen Luftwege, 

Bronchitis. 

 

• Nebenwirkungen: Selten nach innerer Anwendung 

Übelkeit, Erbrechen, Durchfall. 

 

• Kontraindikationen: Entzündliche Erkrankungen 

im Magen- Darmbereich / im Bereich der Gallenwege,schwere 

Lebererkrankungen (innerliche Anwendung).Bei Säuglingen 

und Kleinkindern nicht im Bereich des Gesichts auftragen. 

 

• Interaktionen: Eukalyptusöl regt den Abbau von 

Fremdstoffen in der Leber an (CYP450-System), die Wirkung 

anderer Arzneimittel kann daher abgeschwächt oder verkürzt 

werden.  
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Thymian • Wirkungen: Expektorierend, bronchospasmolytisch, 

sekretolytisch,antibakteriell, antiviral.  

 

• Indikationen: Katarrhe des oberen 

Respirationstraktes, adjuvant bei Bronchitis und 

Keuchhusten, äußerlich in Bädern zur 

unterstützenden Behandlung von akuten und 

chronischen Erkrankungen der Luftwege. 

 

• Darreichungsformen: Tee, Drogenpulver, Flüssig- 

oder Trockenextrakt. 

 

• Nebenwirkungen: Sehr selten Allergien 
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Externe Applikation als 

Alternative? 

Pectatussan Baby (Thymian) 

  

Wirkweise: 

Schleimlösend, auswurffördernd, krampflindernd, bei akuten und 

chronischen Katharren der Atemwege, Bronchitis und auch 

Keuchhusten.  

 

Antibakteriell, antimykotisch, antiviral u.a. gegen Gram-positive und 

Gram-negative Keime, gegen Moraxella catarrhalis, Klebsiella 

pneumoniae, Heliocobacter pylori, Influenza A bzw. Respiratory 

Syncytial Viren. 

 

Mineralölfreie Variante (nicht komedogen, hautschonend)  
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Externe Applikation als 

Alternative? 

Pectatussan Brustbalsam für Kinder  

ab 3 Jahren (Eukalyptus Öl , Kampfer, 

Menthol) 

  

Wirkweise: 

Bei Bronchitis, Asthma, auf Grund der Gerbstoffe auch bei 

Rachenentzündungen, entzündungshemmend, antibakteriell, 

antiviral, schleimlösend, auswurffördernd, schwach krampflösend.  
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