Warum wird Alkoholkonsum in der Schwangerschaft
von Gynakologlnnen so selten thematisiert —
Ergebnisse einer Online-Umfrage
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EinfUhrung Fragestellung Methodik

 Alkoholkonsum auf3erhalb der « Um Grunde fur diese persistierende * Eine online Umfrage unter
Schwangerschaft ist in Europa sowohl Problematik zu objektivieren, Verwendung von REDCap® wurde
bel Mannern als auch bel Frauen untersuchten wir das allgemeine uber soziale Medien an
gesellschaftlich weit verbreitet. Es ist Verstandnis und die Cynakologlnnen in Deutschlang,
bekannt, dass Alkohol die Plazenta Beratungsmethoden von Osterreich und der Schweiz
passiert, die Entwicklung des Fotus Gynakologlnnen in Bezug auf gesendet.
negativ beeinflusst und daher Alkoholkonsum in der  Die Umfrage umfasste 20 Fragen
wahrend der gesamten Schwangerschaft in verschiedenen zum allgemeinen Verstandnis fur
Schwangerschaft vermieden werden Behandlungssettings. Alkoholkonsum und zur praktischen
sollte. Anwendung von Empfehlungen im

« Dennoch trinken 25 % der Frauen beruflichen Alltag.
wahrend der Schwangerschaft « Die Umfrage war vom 12/2024 bis
Alkohol, die Haufigkeit von fetalen 03/2025 geodffnet.

Alkoholspektrumstorungen (FASD)
llegt In Europa bel 2 %.

Ergebnisse

Studienteilnehmende Ubermittlung von Informationen an
Patientinnen

Nationalitat der Tatigkeitsbereich (%)

Teilnehmenden (%), n=301) Beratungsansatz (%)

« |n 70 % der prakonzeptionellen
Beratungsgesprache wird
Alkohol selten oder nie
thematisiert.
s * 06 % der Sprechstundenzeit wird
fur die Beratung zum Thema
Alkohol in der Schwangerschaft
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% Frauen die wahrend der Schwangerschaft Alkohol trinken % der Studienteilnehmenden
- Die durchschnittliche Schatzung der > 82% unterschatzen die 2 12.7% kennen die Leitlinie und
Konsumrate liegt bei 15%, die Pravalenz des FASD (2%) haben sie gelesen

tatsachliche Konsumrate bei 25 %
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