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Altersmythos: Schlafmittelverordnungen

Altersmythos

Das Verordnen von problematischen Schlafmitteln lasst sich kaum
verandern.

Wirklichkeit

Mit automatisierten Warnungen lasst sich das Verordnen von prob-
lematischen Schlafmitteln im Akutspital starkt qualitativ und quanti-
tativ beeinflussen.

Begriindung

Die Verordnung von Schlafmitteln wurde wahrend 2 Jahren an
einem Universitatsspital mit 944 Betten in den USA untersucht.
Nach einem Jahr erschien bei jeder Schlafmittelverordnung fur
Betagte automatisch eine Warnung auf dem Screen und empfahl,
warme Milch oder Krauterteee als Mittel erster Wahl und Trazodon
(Trittico®) oder Lorazepan (Temesta®) als Mittel zweiter Wahl.

- Vor dem Eintritt war flr 18% der durchschnittlich 76 + 8-
Jahrigen ein Schlafmittel verordnet gewesen.

- Vor der Intervention wurde 20% der Eingetretenen in den
ersten 7 Tagen ein Schlafmittel verordnet, am Ende der In-
tervention 13% (d.h. Reduktion um 35%, p < 0,001).

- Initial erhielten 14% Lorazepan, 3% Trazodon und 2%
Diphenylhydramin (ein sedierendes Antiallergikum mit De-
lirgefahr), am Ende der Intervention waren dies 7%, 5%
und 1% (p < 0,001).

- 1,4% haben neu zum Einschlafen warme Milch oder Krau-
tertee verordnet bekommen.
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