Spigehstunel
el 5, Dk GQOc

- - —

Die richtige Recherche im Netz bei Gesun

66 % aller Deutschen ,,googeln® ihre Krankheits-Symptome im Internet. Dieses
Verhalten hat laut Experten sowohlVor- als auch Nachteile, artet unter den Patienten
jedoch nicht selten in Panik aus. Folgendes sollte man bei seiner Recherche beachten.

gal, ob es sich nun um

einen seltsamen Aus-

schlag oder Schmerzen
in bestimmten Korperregio-
nen handelt — anstatt direkt
einen Arzttermin zu vereinba-
ren, geben zwei von drei Bun-
desbiirgern ihre Symptome
erst einmal in der Suchma-
schine ihres Vertrauens ein.
Nicht selten landen sie dann
bei Artikeln, die sich mit
schweren Krankheiten befas-
sen, und machen sich darauf-
hin auf das Schlimmste ge-
fasst. Deshalb raten viele Arzte
prinzipiell von dieser Heran-

Jeder vierte Arzt rit von
medizinischer Online-
Recherche ab.
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gehensweise ab — manche Me-
diziner sehen in dieser Ent
wicklung aber Positives.

Das Hauptproblem an der
medizinischen Recherche im
Netz ist laut Experten, dass
Patienten ihre Symptome
meist iiberschitzen und
sich anschlieflend kranker
fiihlen, als sie tatsichlich
sind. Das funktioniert je-
doch auch andersherum,
wie jingst eine Studie
zeigte. Hier fanden For-
scher heraus: Wer bereits
beim Arzt war und sich
von diesem zwar nicht
gut beraten fuhlte, aber
anschliefSend eine Besti-
tigung im Internet fir die
getdtigten  Aussagen fand,
fuhlee sich plétzlich gesiinder.
Doch auch, wer sich vor dem
Arztbesuch Beruhigung durch

das Internet verschafft, sollte

auf das personliche Gesprich
nicht verzichten, wenn er sich

denn wirklich krank fiihlt.

Bei der Recherche selbst gilt
es, einige Punkte zu
beachten.  Der

wichtigste ist
die  Quelle:
Man sollte
priifen, ob
der Arti-
kel, den
man
gerade

liest,

von einer Privatperson oder
einem Fachmann stammt.
Portale wie die ,,Apotheken
Umschau® gelten als seriose
Quellen, wihrend Internetfo-
ren meist nur zum Meinungs-
austausch unter Laien dienen.
Ferner sollte man einen Blick
auf das Erscheinungsdatum
des Artikels werfen. Die ers-
ten Treffer, die eine Such-
maschine anzeigt, sind die
meist geklickten Beitrige —
diese konnen ihre Auf
rufzahlen auch dadurch er-
reicht haben, dass sie bereits
seit einigen Jahren online
sind. Als Faustregel gilt, dass
man Eintrigen, die ilter als
zwei Jahre sind, generell

skeptischer  gegeniiber

stehen sollte, als solchen

aus dem aktuellen Jahr.

In den vergangenen Jahren ist
das Gesundheits-Bewusstsein
der Deutschen stark gestiegen.
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Auch zeigen Suchmaschinen
oft werbefinanzierte Facharti-
kel, die bewusst auf ein be-
stimmtes Produkt hinweisen
wollen, prominenter an. Ent
deckt man den Vermerk , An-
zeige” oder ,,Advertorial®, soll-
te man diese Information im
Hinterkopf behalten. Zudem
existieren zwei Siegel, die zur
Orientierung dienen. Internet-
seiten, auf denen das,,Hon-Sie-
gel“ der Schweizer Health on
the Net Foundation oder das
safgis-Siegel“ des Aktionsfo-
rums Gesundheitsinformati-
onssystem prangt, sind in der
Regel verldssliche Quellen.
Eine Garantie fiir ausgewoge-
ne und richtige Informationen
sind sie allerdings nicht.
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Bei starken Schmerzen sollte
man direkt zum Arzt, anstatt
im Internet zu recherchieren.

Es ist auflerdem ratsam, sich
verschiedene Beitrige zu ei-
nem Thema durchzulesen.
Gibt es eine hohe Uberein-
stimmungsquote unterschied-
licher Autoren, steigert das die

Wahrscheinlichkeit, dass eine
Information korrekt ist.

Wer sich vorab informiert, starkt
die Arzt-Patienten-Bindung.

dheitsfragen
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Man sollte sich nie
aufgrund eines Rates
im Internet selbst
medikamentieren.

Dr. med Karl Schuhmann

Facharzt fiir Plastische und
Asthetische Chirurgie

Hierauf kommt es

Vorsicht ist geboten, wenn
man auf Therapieansitze oder
Medikamenten-Empfehlun-
gen stofSt. 18 % aller Befragten
einer Studie zum Thema Ge-
sundheits-Recherche  haben
sich auf der Grundlage einer
solchen im Netz schon einmal
selbst medikamentds behan-
delt. Das kann mitunter ge-
fihrliche Folgen haben, so richtige Entscheidung zu
lange keine durch einen treffen. Daher die Frage an
Fachmann bestitigte Diag- Dr. med Karl Schuhmann:
nose vorliegt. Deshalb sollte Was ist das Ziel einer moder-
man immer einen Arztbesuch nen, d&sthetischen Facelift-
auf den Plan setzen, wenn es Behandlung?

um die Einnahme von Tablet- ,Das Ziel eines &sthetischen
ten geht, und diesen auch Eingriffs im Gesicht ist nicht
nicht absagen — wie dies 12 % nur, einzelne Partien zu straf-
aller Teilnehmer derselben fen, sondern die Nattrlichkeit
Studie tatsichlich machten. hervorzuheben und dabei
Beweglichkeit und Dynamik
Ihres Gesichtsausdruckes zu
bewahren®, erklart der Medi-
ziner und verrat: Es gibt fiinf
Facelift-Varianten.

beim Facelifting an!

Haut im Gesichtsbereich ab-
geldst, sodass auch tiefe
Nasolabialfalten entfernt
werden kénnen.

iele Menschen spielen
mit dem Gedanken, sich
das Gesicht straffen zu las-
sen. Doch bei den diversen
Varianten, fallt es schwer die

3. Composite Facelift
Composite-Facelift bezeich-
net ein Tiefenschnitt-Lifting.
Haut, Wangenfett, Gesichts-
und Halsmuskulatur werden
gleichzeitig vom Knochen
geldst und gestrafft.

4. Midface-Lifting

Das Midface-Lifting eignet
sich zur Korrektur von stark
ausgepragten Nasolabialfal-
ten und herabhdngenden
Mundwinkeln. Uber einen
Hautschnitt unterhalb des
Unterlides wird die Wangen-
haut gelost und das Wangen-
unterhautgewebe gestrafft.

Vorteilhaft ist die Internet-Re-
cherche vor allem vor einem
Arzttermin. Patienten haben
die Moglichkeit, sich bereits
ein wenig zu informieren —
und auch Fehlinformationen
kénnen Grundlagen fiir Arzt- muskulo-aponeurotisches
gespriche bilden. Diese kann System - das ist die faserrei-
der erfahrene Mediziner che  Bindegewebsschicht)
nicht nur entkriften, sie wird die gesamte Gesichts-
kénnen ihn im besten Fall haut von der SMAS-Bindege-
sogar schneller zu einer kor- websschicht abgelést. Dar-
rekten Diagnose fiihren. aufhin wird die SMAS-Schicht
Letztlich gilt: Die Sprechstun- mobilisiert, an ihren ur-
de bei ,Dr. Google“ ersetzt spriinglichen Platz zurlck-
keinen Arztbesuch, kann ei- versetzt und fixiert. Das Un-
nen Patienten allerdings gut terhautgewebe wird so ge-

1. SMAS-Facelift
Beim klassischen SMAS-
Facelifting (Superfizielles

5. Mini-Facelifting

Beim Mini-Facelifting wird
die Gesichtshaut oberflach-
lich gespannt und der Uber-
schuss entfernt. Das eigentli-
che Problem der abgesunke-
nen Gesichtszlge das durch
die Erschlaffung des Unter-
hautgewebes verursacht ist,
wird nicht behandelt. Dieser
Erfolg ist also nur von kurzer
Dauer, da die dehnbare Haut
schnell wieder erschlafft.

auf einen solchen vorbereiten. strafft und der Hautlber- Kontakt-Adresse:
schuss kann entfernt werden. Privatpraxis fiir Plastische/
Asthetische Chirurgie &

2. ESP-Facelift

Beim ESP-Facelift (Extended
supraplatysmal plane face
lift), wird die Haut wie beim
SMAS-Lifting mit dem Fett-
gewebe von der SMAS-Bin-
degewebsschicht getrennt.
Jedoch wird deutlich mehr
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Handchirurgie

Dr. med. Karl Schuhmann
HaroldstraBe 34,

40213 Diisseldorf

Telefon: 0211/ 875 98 360
E-Mail: kontakt@
dr-schuhmann.de
www.dr-schuhmann.de J
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