Akuter Husten / Akute Bronchitis

NEIN
Schwere Erkrankung:
z.B. klinische Hinweise auf Pneumonie?
« Verdachtige Lungenauskultationsbefunde Klinisch UNKLAR
+ Atemnot oder Patient hat

« Erhéhte Atemfrequenz (bei Erwachsenen > 20/min) —
« Tachykardie (bei Erwachsenen > 100/min)
« Hohes Fieber (bei Erwachsenen > 38,5°C liber 3 Tage)

hohen Leidensdruck
und wiinscht Verordnung
eines Antibiotikums

JA

POSITIV NEGATIV
>30mg/l CRP- Schnelltest <30mg/l

| Wiedervorstellung am nachsten Tag

| Klinisch unverandert/schlechter | Klinisch besser

Antibiotika-Therapie*, symptomlindernde Symptomlindernde Therapie bei

Therapie bei Schmerzen anbieten (z. B. Schmerzen anbieten (z. B. Ibuprofen oder
Ibuprofen oder Paracetamol fiir 2-3 Tage) Paracetamol fiir 2-3 Tage)

*1.Wahl Amoxicillin, bei Erwachsenen auch Doxycyclin fiir 7 Tage

Auszug fir Studierende aus Materialien der CHANGE-2-Studie.
Bedenken Sie, dass tiber eine Diagnose und Therapie nurim Gesamtkontext von Anamnese, klinischer Untersuchung und
arztlicher Expertise entschieden werden darf.
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