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2. Faktenbox

Empfehlung
h ,Gesundheitsinformationen kdnnen als Faktenbox (facts box)

dargestellt werden.“

Zustimmung: 9, Ablehnung: 0, Enthaltung: 0
Qualitat der Evidenz: hohe Qualitat

Kommentar der LEG zur Empfehlung:

Die Empfehlung bezieht sich auf den Vergleich von Faktenboxen (facts boxes) und
Kurzzusammenfassungen fur Medikamente (amerikanische Werbeanzeigen).

Zu diesem Vergleich konnte in zwei Studien ein positiver Effekt auf den kognitiven
Endpunkt Risikowahrnehmung / Wissen zugunsten von Faktenboxen gezeigt
werden. Dieser Effekt zeigte sich auch flur Verstandlichkeit / Lesbarkeit.

Zusammenfassung der Ergebnisse

Charakteristika der eingeschlossenen Studien

Zu diesem Vergleich wurden zwei randomisiert-kontrollierte Studien (symptom &
prevention trial, zwei Studien in einer Publikation (12)) mit insgesamt 518
Teilnehmerinnen und Teilnehmern, die in den USA durchgefihrt wurden, und
erganzend ein Survey eingeschlossen (7, 12). Die Intervention war eine kompakte
Darstellung (Faktenbox) zu therapeutisch-medikamentésen MaBnahmen (H2-Blocker
oder Protonenpumpeninhibitor bei Sodbrennen) bzw. praventiv-medikamentésen
MaBnahmen (Statin oder Clopidogrel zur Sekundarpravention von kardiovaskularen
Ereignissen) (12), die auf eine Seite in der Lange begrenzt ist. Die Faktenbox
vermittelt grundlegende Informationen Uber das Medikament und stellt in einem
tabellarischen Format die Wahrscheinlichkeit fir das Eintreten eines Nutzens bzw.
Schadens des Medikamentes in laienverstandlichen numerischen Formaten dar. Die
Kontrollintervention bestand aus den Kurzzusammenfassungen der Medikamente,
die durch die amerikanische Food and Drug Administration fir direkt an den
Patienten gerichtete Werbung vorgeschrieben ist, und keine standardisierten

Informationen zu Nutzen und Schaden vorsieht.
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Ergebnisse zu den relevanten Endpunkten

Zu den Endpunkten Risikowahrnehmung / Wissen und Verstandlichkeit / Lesbarkeit
konnten positive Effekte zugunsten der Faktenbox gezeigt werden (7, 12).
Risikowahrnehmung / Wissen

Die Erhebung des Endpunktes erfolgte mittels Fragebogen (insgesamt 50 bzw. 52
Fragen, u.a. Multiple Choice / offene Fragen), der den Teilnehmerinnen und
Teilnehmern gemailt wurde (12). Es wurde in beiden Studien ein positiver Effekt far
die Faktenbox gezeigt.

Verstédndlichkeit / Lesbarkeit

Die Verstandlichkeit wurde anhand der subjektiven Einschatzung der
Teilnehmerinnen und Teilnehmer erhoben, in beiden Studien wurde ein positiver
Effekt fir die Faktenbox gezeigt (12). Zusatzlich kommt ein Survey zu dem Ergebnis,
dass die Teilnehmerinnen und Teilnehmer in Faktenboxen die Informationen finden,

verstehen und nutzen kénnen (7).

Begriindung fiir die Empfehlung

Der Empfehlung liegt insbesondere die Evidenz aus zwei qualitativ hochwertigen
RCTs zugrunde, die gemeinsam publiziert wurden (12). Die Interventionen waren
Faktenboxen zu medikamentésen MaBnahmen. Faktenboxen werden auch in
anderen Bereichen (z.B. operative MaBnahmen oder Screening) verwendet,
allerdings liegt hierzu keine Evidenz vor. Ebenfalls konnte keine Evidenz zur Wirkung
von Faktenboxen, die in Gesundheitsinformationen integriert sind, identifiziert
werden. Aufgrund dieser bestehenden Unsicherheiten hat sich die LEG trotz positiver
Effekte flOr die untersuchten Faktenboxen fir eine offene Empfehlung

ausgesprochen.
Weitere Informationen zu den Ergebnissen und Erhebungsmethoden kdénnen der

Evidenztabelle und den Zusammenfassungen der Studien (study fact sheets)

entnommen werden.
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