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Hintergrund

« Anstieg von Antibiotikaresistenzen eine der groldten
Bedrohungen fir die globale Gesundheit (kolief, 2008).

« Unndtiger Einsatz von Antibiotika gilt als Hauptrisikofaktor fr
Resistenzen (venioet et al., 2016).

« Akute Infekte der oberen Atemwege zahlen zu den haufigsten
Beratungsanlassen in Hausarztpraxen.

« Verursachen die meisten Antibiotika-Verschreibungen in der
Primarversorgung (Fleming-dutra et al., 2016), 0bwohl mehrheitlich (ca.
80 %) viral (Goossens et al., 2005).



UNIVERSITAT ZU LUBECK

Institut fir Allgemeinmedizin | Zi-Congress 2019

Christoph Strumann

Kommunikationsproblem

/ Patientenerwartungen aufgrund von friheren Verschreibungen

Druck auf Arzte ein Antibiotikum zu verschreiben, zur Pflege
der Arzt-Patienten-Beziehung (oxford and Kozlov, 2013).

« Arzte vermuten, dass der Patient ein Antibiotika fordert und
verschreiben dieses praventiv (vickay, 2016).

« Zeitdruck der Arzte hindert Aufklarung und Anderung von
(wahrgenommenen) Patientenerwartungen (o'connor et al., 2018).

\ — Z.B. Unterschiede zwischen Viren und Bakterien, Risiken,

naturlicher Krankheitsverlauf
Teufelskreis!
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Kommunikationsfahigkeiten

Verbesserte Kommunikation senkt Antibiotika-
Verschreibungsrate (coxeter et al., 2015; Altiner et al., 2007).

Vermittlung arztlicher Kommunikationsfahigkeiten nicht Tell
der Weiterbildung von Hausarzten in Deutschland.

Niederlande: MAAS-Global in der medizinischen Aus- und
Weiterbildung (van Thiel et al., 2000).

— Leitfaden fur effektive Patienten-Kommunikation.

MAAS-Global-D: Ubersetzung/Anpassung des MAAS-Global
far die Verwendung in Deutschland (Hammersen et al., 2016; Bshmer et al.,
2019).
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MAAS-Global-D

« MAAS-Global-D Bewertungsbogen

Teil 1: Kommunikationsfahigkeiten fiir jede Gesprachsphase Teil 2: Allgemeine Kommunikationsfahigkeiten

1. Einstieg 8. Exploration
2. Folgetermin 9. Emotionen
@ @ermitteln von Informatio@
4. Kérperliche Untersuchung 11. Zusammenfassen
5. Diagnose 12. Strukturieren
6. Management 13. Empathie

7. Evaluation der Konsultation

« Keine Verlangerung der Behandlungszeit (noordman et al., 2014; Roter et
al., 1995; Little et al., 1997).
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Ziel der Studie

Lasst sich die Antibiotikaverordnungsrate bei Infekten der
oberen Atemwege mittels einer Kommunikationsschulung
(MAAS-Global-D) fur Hausarzte senken?

* Verbesserte Kommunikationsfahigkeiten erhéhen die
Wahrscheinlichkeit, die Erwartungen des Patienten zu andern.

« Trainingseffekt kann von den Patientenerwartungen und der
Wahrnehmung des Arztes abhangen.

Effekt der Kommunikationsschulung ist umso starker, je
hoher die (wahrgenommenen) Erwartungen sind.
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Methode

« Intervention: Kommunikationsschulung (MAAS-Global-D: 2 x
2.25h) fur Hausarzte in Schleswig-Holstein im ersten Quartal
2016.

« Qutcome: Antibiotikaverordnungen bei Patienten (1.18) mit
Diagnosen: Sinusitis (JO1), Pharyngitis (JO2), Bronchitis (J20).

« Datengrundlage: Abrechnungs- und Verordnungsdaten der
KVSH (2013-2016).

« Analyse: Kombination aus Difference-In-Difference Ansatz
und Matching (Entropy Balancing).
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Methode

« Vorgehen

— Pretreatment-Analyse zur Variablenselektion auf Fall-
Ebene (Multi-Level Logit Model)

— Matching mit aggregierten (Outcome)Variablen auf Arzt-
Ebene

— Difference-In-Difference Design auf Fall-Ebene (Multi-Level
Logit Model)
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Ergebnisse — Pretreatment (2013-2015)

Variable means__ (1) (2)
Outcome: AB-Verschreibung (=1) ( 0.49 )
Sinusitis (JO1) TUZT -0.19%** -0.19%**
Pharyngitis (J02) 0.29 -0.18%** -0.18%**
Patientenalter: 35-65 0.52 0.33%** 0.45%**
Patientenalter: 65+ 0.14 0.28%*** 0.39%**
Weibliche Patienten 0.59
Weibl. Pat. Alter: <35 0.19
Weibl. Pat. Alter: 35-65 0.31
Weibl. Pat. Alter: 65+ 0.09
log(#RTI-Patienten) 3.60 0.15%** 0.15%**
OhE 0.90%** 0.91%**
Intra-class correlation (in %) 21.57 21.58
Log-Like -288587 -288480
R:-MacFadden (in %) 12.56 12.60

<__Note: 476260 Beobachtungen (315752 Patienten von 2189 Hauséarzten). >
Signifikanz-NivealusST*p < 0.1, ™ p < 0.05, ™ p < U.UL.
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Ergebnisse — Difference-In-Difference (pooled)

Interventionsgruppe: 17 Arzte (von 21) mit 2982 Féllen

Kontrollgruppe: 1460 Arzte mit 310522 Fallen
Verordnungsrate (in %)
Interventions- Kontrollgruppe Difference-in-Difference
gruppe ____matching matching
Before 55.43 47.27 2.86
(2014-2015) @) (n=235355) (Zw@
After 44.27 47261 47.80

(2016) (n=698) (n=75167) (Sw=736)
Difference 711.16%*3 -4.65%** -5.07** 6.51%*¥* 6 10**
p-value <0.00 <0.001 0.017 0.003 0.043

Note: 313504 Beobachtungen (234723 Patienten von 1477 Hauséarzten).
Signifikanz-Niveaus: * 10%, ** 5%, *** 1%.
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Ergebnisse — Difference-In-Difference (Multi-Level)

Direkte Effekte Moderation
Model (3) (4) (5) (6)
matching nein ja nein ja
DiD -0.317%** -0.28** 0.19 0.14
Marg-Eff des DiD (in %) @‘** -GRD
7
DiD*(35-65 Jahre) -0.52* -0.49**
DiD*(65+ Jahre) -0.33 -0.26
N : 1 72 %% * % %
DiD*(weibl.Pat. <35 J) -0.73 -0.65
DiD*(weibl.Pat. 35-65 J) -0.13 -0.03
DiD*(weibl.Pat. 65+ ) -0.00 0.07

Note: 313504 Beobachtungen (234723 Patienten von 1477 Hauséarzten).
Signifikanz-Niveaus: * 10%, ** 5%, *** 1%.
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Zusammenfassung

« Kommunikationstraining ist ein vielversprechendes Instrument
zur Senkung des unnotigen Einsatzes von Antibiotika bei
akuten Infekten der oberen Atemwege.

— Besonders bel jungen Frauen!

« Das Instrument MAAS-Global-D bietet eine gute Grundlage
zur Verbesserung der Kommunikationsfahigkeiten.

« Kosteneffektivitatsanalysen?

— Vermittlung arztlicher Kommunikationsfahigkeiten als fester
Bestandteil in der Aus- und Weiterbildung von Hausarzten.
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ldentifizierung des kausalen Effekts

* DID: Annahme paralleler Trends ist kritisch.

« Alternative Annahme:

— Potenzielle Outcome (counterfactual) ist unabhangig vom
Treatment-Status, gegeben friherer Outcomes und
Kovariablen (Heckman et al., 1997, Angrist et al, 2009, O'Neill et al., 2016).

Vorgehen

— Pretreatment-Analyse zur Variablenselektion auf Fall-Ebene
(Multi-Level Logit Model)

— Matching mit aggregierten (Outcome)Variablen auf Arzt-Ebene

— Difference-In-Difference Design auf Fall-Ebene (Multi-Level Logit
Model)
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Ergebnisse — Pretreatment (2013-2015)

« 476260 Beobachtungen (Falle)
— 315752 Patienten
— 2189 Hausarzte

« Mittlere Verordnungsrate: 49%

« Multi-Level Logit Model
— Geschlechterunterschied sinkt mit Alter der Patienten
* Frauen < 35 Jahre bekommen signifikant mehr Antibiotika
— Hohere (wahrgenommene) Erwartungen?

» Risikopraferenzen, Jobbelastung in der frithen
Karrierephase + Familienplanung

— Starkerer Trainingseffekt?



UNIVERSITAT ZU LUBECK

Institut fir Allgemeinmedizin | Zi-Congress 2019
Christoph Strumann

Ergebnisse — Matching (Entropy Balancing)

Interventions

gruppe Kontrollgruppe Differenz
unmatched matched

Outcome: Verschreibungsrate

2013 51.5 5.0

2014 48.3 3.6

2015 47.6 4.4
#RTI-Patienten

2013 66.4 -21.9

2014 65.0 -13.9

2015 69.3 -13.0

N <17 1460 17 >
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Ergebnisse — Matching (Entropy Balancing)

Interventions
gruppe Kontrollgruppe Differenz
unmatched matched
Outcome: Verschreibungsrate
2013 51.5 5.0
2014 48.3 3.6
2015 47.6 4.4
#RTI-Patienten 0.0
2013 66.4 -21.9
2014 65.0 -13.9
2015 69.3 -13.0
Anteil der Fidille (in %)
Patientenalter: 35-65 55.0 515 55.0 35
Patientenalter: 65+ 13.6 14.0 13.6 -0.4
Weibliche Patienten 59.4 60.6 59.4 -1.2
Weibl. Pat. Alter: 35-65 32.9 313 32.9 1.6
Weibl. Pat. Alter: 65+ 7.9 8.5 7.9 -0.6
Artzeigenschaften
Hausarztl. Internist (in %) 23.5 26.4 23.5 -2.9
Weibl. Arzt (in %) 235 37.9 23.5 -14.4
Arzt Alter 54.3 53.6 54.3 0.7
N 17 1460 17 _>
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Ergebnisse — Difference-In-Difference (Multi-Level)

Direkte Effekte

Moderationseffekte

Model (3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) (10)
matching nein ja nein ja nein ja nein ja

DiD -0.31***  -0,28** >—O.11 -0.14 -0.25 -0.25**  0.19 0.14

ME des DiD (in %) ~<6.34%**  -6.42*%

DiD*(weibl.Pat.) -0.32* -0.23*

DiD*(35-65 Jahre) -0.16 -0.12 -0.52* -0.49%**
DiD*(65+ Jahre) 0.10 0.16 -0,33 -0.26
DiD*(weibl.Pat. <35 J) -0.73** -0 65*}
DiD*(weibl.Pat. 35-65 J) -0.13 -0.03
DiD*(weibl.Pat. 65+ J) -0.00 0.07

Note: 313504 Beobachtungen (234723 Patienten von 1477 Hauséarzten).
Signifikanz-Niveaus: * 10%, ** 5%, *** 1%.



