
SGIM-Foundation
Ausschreibung der SGIM-Foundation  
für 2015/2016 
«Clinical decision models in hospital  
and outpatient care»

Klinische Voraussage- und Entscheidungs-
modelle helfen dem Arzt / der Ärztin, die 
klinische Vortest-Wahrscheinlichkeit einer 
Krankheit oder einer Prognose einzuschät-
zen und daraus das weitere diagnostische 
oder therapeutische Prozedere abzuleiten. Sie 
können, besonders in komplexeren Situa
tionen, die Qualität der medizinischen 
Entscheidungsfindung verbessern. Obwohl 
mittlerweile einige gut validierte Modelle für 
häufige Erkrankungen im allgemeininternis-
tischen Patientengut existieren (z.B. CHADS2-
Score für Vorhofflimmern, CURB65-Score für 
Pneumonien), werden viele Modelle nicht im 
klinischen Alltag angewendet. Andere 
Modelle existieren zwar, sind aber für eine 
klinische Anwendung noch nicht genügend 
validiert. Für viele allgemeininternistische 
Erkrankungen wären Voraussage- oder 

Entscheidungsmodelle potentiell hilfreich, 
sind aber noch nicht entwickelt.

Klinische Voraussage- und Entscheidungs-
modelle – zentrale Unterstützung von 
Diagnostik und Therapie

Um die Entwicklung, Validierung und 
Anwendung von klinischen Voraussage- und 
Entscheidungsmodellen zu fördern, schreibt 
die SGIM-Foundation deshalb im Rahmen 
ihrer Preisausschreibung für 2015/2016 drei 
wissenschaftliche Förderbeiträge zum Thema 
«Clinical decision models in hospital and 
outpatient care» aus. Es sollen Forschungs-
projekte unterstützt werden, die folgende 
Aspekte von klinischen Voraussage- und 
Entscheidungsmodellen in der stationären 
und ambulanten Allgemeinen Inneren 
Medizin (AIM) untersuchen:
–	 Entwicklung von neuen Modellen und 

Validierung von bestehenden Modellen 
für häufige Krankheiten des stationären 
und ambulanten allgemeininternisti-
schen Krankenguts;

–	 Anwendung der Modelle (ob gut validierte 
Modelle im klinisch-allgemeininternis
tischen Alltag angewendet werden; Erfor-
schung von Faktoren, welche die Anwen-
dung beeinflussen; Impact der Anwen-
dung auf Behandlungsqualität).

Die Projektanträge in englischer Sprache sind 
bis zum 29. Januar 2016 bei der SGIM-Founda-
tion, Solothurnerstrasse 68, Postfach,  
4002 Basel, einzureichen und werden von 
einem unabhängigen Expertenbeirat geprüft. 
Drei Projekte werden ausgewählt und mit je 
50 000 Franken unterstützt. Diese werden für 
Forschungsprojekte zum Jahresthema der 
SGIM-Foundation Ausschreibung 2015/2016 
vergeben. Die Preisvergabe der Ausschrei-
bung 2015/2016 findet im Rahmen der  
1. Frühjahrsversammlung der zukünftigen 
Schweizerischen Gesellschaft für Allgemeine 
Innere Medizin (SGAIM) vom 25.–27. Mai 2016 
im Congress Center in Basel statt: 
veranstaltungen.sgim.ch 
Detaillierte Informationen zur Einreichung 
eines Gesuches sind unter www.sgim.ch/
deutsch/forschung/ausschreibungen zu 
finden. 

Aktuelle Forumthemen   
Jetzt online mitdiskutieren auf www.saez.ch

Dr. med. Felix Wittlinger,
Facharzt für Kinder- und Jugendmedizin, FMH, Schularzt, Zürich

Zugang zu Studienergebnissen
Alle Studienergebnisse müssen öffentlich zugänglich sein! 

Dr. med. Roman Hari,
Projektleiter Weiterbildung, SOS Ärzte, Zürich

Ärztliche Weiterbildung
Ärztemangel als Chance für die Weiterbildung 
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Schweizerische Medizinische Gesell-
schaft für Phytotherapie (SMGP)
Phytotherapie in der Pädiatrie und  
für stillende Mütter

Am 12. November 2015 fand in Baden die 
traditionelle Schweizerische Tagung für 
Phytotherapie statt. Vor 300 Teilnehmenden 
referierten international bekannte Fachleute 
der medizinischen Pflanzenheilkunde über 
das Thema «Phytotherapie in der Pädiatrie 
und für stillende Mütter». Bei der von der 
Schweizerischen Medizinischen Gesellschaft 
für Phytotherapie (SMGP) zusammen mit der 
Zürcher Hochschule für angewandte 
Wissenschaften (ZHAW) organisierten 
Tagung wurde gezeigt, wie verschiedene 
pflanzliche Arzneimittel bei Säuglingen und/
oder in der Stillzeit ohne Bedenken angewen-
det werden können. Dies betrifft vor allem 
Allergien, Asthma, Erkältungskrankheiten 
(hier als Alternative zu den meist nicht 
indizierten Antibiotika), Magen-Darm-
Beschwerden sowie Unruhezustände und 
Schlafprobleme. 

Verschiedene Referenten und Referentinnen 
zeigten auf, dass auch auf dem Gebiet der 
Phytotherapie klinische Forschung betrieben 
wird. Der Bedarf nach zusätzlichen Daten 
bleibt erheblich, kann aber ohne Forschungs-
gelder, wie sie zum Teile in anderen Staaten 
gesprochen werden, derzeit nur spärlich 
erfüllt werden. Ähnliches gilt für die 
Veterinärmedizin, deren Vertreter in einem 
Parallelsymposium den Einsatz von 
Arzneipflanzen zur Therapie und Prophylaxe 
von Jungtierkrankheiten diskutierten.

Swissmedic
Kombinierte hormonale Kontrazeptiva –  
aktualisierte und harmonisierte Fach- 
und Patienteninformation 

Swissmedic hat im Rahmen von Marktüber-
wachungsverfahren die Fach- und Patienten-
informationen aller in der Schweiz zugelasse-
nen kombinierten hormonalen Kontrazeptiva 
(CHC) überprüft und aktualisiert. Die 
Arzneimittelinformationen von 84 Präpara-
ten von 14 Zulassungsinhaberinnen wurden 
aktualisiert und vereinheitlicht. Im Fokus 
standen die Warnhinweise und Vorsichts-
massnahmen zum bekannten Risiko venöser 
und arterieller Thromboembolien (VTE bzw. 
ATE). Das Verfahren schloss jedoch auch 
weitere sicherheitsrelevante Erkenntnisse und 
CHC-Eigenschaften mit ein. In einem zweiten 
Verfahren wurden diejenigen CHC einge-
schlossen, deren Arzneimittelinformationen 
bisher Vorteile bei Akne aufführten. Die 
Erwähnung dieser Vorteile wurde gestrichen, 
da das belegte Ausmass dieser Vorteile die 
potentiell lebensbedrohlichen VTE-Risiken 
nicht aufwiegt. Detailliertere Informationen 
zu beiden Verfahren beinhalten die beiden 
Inserate der Swissmedic in der vorliegenden 
Ausgabe der Schweizerischen Ärztezeitung.

Mit dem Abschluss dieser Verfahren ist ein 
wichtiger regulatorischer Meilenstein 
erreicht. Die Sicherheit in der Anwendung von 

Kontrazeptiva liegt jedoch in der gemein
samen Verantwortung aller Beteiligten:
–	 Swissmedic und die Schweizerische Gesell-

schaft für Gynäkologie (SGGG) haben sich 
gemeinsam für die verbesserte Informa-
tion über die CHC-Risiken eingesetzt. 

–	 Bei der Entscheidung, ein CHC erstmals 
oder erneut zu verschreiben, muss der 
Arzt / die Ärztin die aktuellen, individuel-
len Risikofaktoren der einzelnen Frau, ins-
besondere im Hinblick auf VTE, evaluieren 
und berücksichtigen. Dabei bezieht er/sie 
auch die Unterschiede des VTE-Risikos 
zwischen den einzelnen Präparaten ein 
(s. Swissmedic-Homepage und aktuali-
sierte Arzneimittelinformationen).

–	 Der/die verschreibende Arzt/Ärztin infor-
miert die Anwenderin eingehend über die 
Risiken und die Verhaltensregeln beim 
Auftreten von Problemen. Dazu wird nach-
drücklich auf das publizierte Informations-
material der SGGG verwiesen.

–	 Die Anwenderin muss die wichtigen Warn-
symptome einer VTE kennen und bei deren 
Auftreten medizinische Hilfe suchen und 
über ihre CHC-Anwendung informieren; 
sie muss über die Risikokategorie ihres 
Präparats informiert sein. Hierfür stehen 
das SGGG Informationsblatt für Anwen
derinnen kombinierter hormonaler Kontra-
zeptiva (Stand 6/2013) und die Patienten
information des verschriebenen CHC zur 
Verfügung. 

JETZT PROJEKTE EINREICHEN! BIS 08.01.2016
Der Swiss Quality Award prämiert herausragende Qualitätsinnovationen  
im Gesundheitswesen. Machen Sie mit, melden Sie jetzt Ihr Projekt  
auf www.swissqualityaward.ch an.
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