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Arzneimittelsicherheit

Steigerung der Patientensicherheit
durch e-Medikation

Die steigende Lebenserwartung der Bevélkerung stellt an die Verordnung von Arzneimitteln neue
Anforderungen. Die mit dem Lebensalter zunehmende Haufigkeit von Multimorbiditat und die da-
mit verbundene Verordnung verschiedener Medikamente durch unterschiedliche Behandlungs-
einrichtungen erzwingt ein koordiniertes Zusammenwirken im intra- und extramuralen Bereich.
War es friiher so, dass Patienten in vielen Féllen die regelmé&Bigen Verordnungen von Medika-
menten durch ihren Hausarzt erhalten haben, verteilt sich heute die Behandlung durch zuneh-
mende Spezialisierung vermehrt auch auf Facharzte, Ambulanzen und Krankenanstalten. Dazu
kommt ein Trend zur Selbstmedikation mit rezeptfreien Medikamenten (Over-the-Counter-Pra-
paraten = OTC), die direkt in der Apotheke bezogen werden. Eine zielgerichtete Behandlung kann
in diesen Féllen nur dann gewahrleistet werden, wenn der Arzt die relevanten Informationen tber
die Medikamentenversorgung seiner Patienten erhilt — indem sie mit dem Patienten mitwandern
oder von ihm vollstédndig und aktuell abgerufen werden kénnen.

Die Ermittlung der aktuellen Medikation eines Patienten ist zurzeit — insbesondere bei &lteren Pa-
tienten - oftmals nur in  kriminalistischer Kleinarbeit“ méglich. Eine derartige Befragung im Rah-
men eines Arzt-Patient-Gesprachs ist vor allem bei Erstkonsultationen, im Falle von Vertretungen
oder bei Spitalsaufnahmen sehr zeitaufwéndig und bleibt dennoch oftmals unvollstandig. In Fél-
len von Bewusstlosigkeit oder Verwirrtheit des Patienten steht — sofern der Patient dem Behandler
nicht bekannt ist - iberhaupt keine Medikationsinformation bereit.

Durch einen standardisierten Austausch von Medikationsdaten zwischen Arzten, Krankenanstal-
ten und Apotheken wird ein wesentlicher Beitrag zur Steigerung der Patientensicherheit geleistet.
Der Hauptverband der dsterreichischen Sozialversicherungstrager wurde deshalb seitens der
Bundesgesundheitskommission erméchtigt, das Projekt e-Medikation dsterreichweit zur Umset-
zung zu bringen.

Ausgangssituation

Bereits seit etlichen Jahren werden in Arztpraxen, Krankenanstalten und Apotheken Software-
programme zur Erfassung und Priifung von Medikationen eingesetzt. Je nach Einsatzfeld werden
dabei Medikationsdaten eines Patienten erfasst, auf Mehrfachverordnungen und potenzielle Inter-
aktionen gepriift oder im klinischen Umfeld — verknlpft mit Labor- und Vitaldaten eines Patien-
ten - laufend Uberwacht.

Im Jahr 2004 wurde in Wien und Niederdsterreich der Arzneimittel-Sicherheitsgurt in APo.k.-Apo-
theken' eingeflihrt. Die Medikationsdaten waren dabei nicht vernetzt, sondern nur in einer
Stammapotheke verflgbar. Der ,Arzneimittel-Sicherheitsgurt jetzt mit e-card® im Jahr 2007 stell-
te eine Erweiterung des oben genannten Projektes dar. Die Projektpartner Hauptverband der
osterreichischen Sozialversicherungstriger, Pharmazeutische Gehaltskasse, Osterreichische
Apothekerkammer und die Firma PharmCare Network stellten im Bundesland Salzburg die Ver-
netzung aller teilnehmenden Apotheken her, sodass auch Arzneimittel, die nicht in der Stamm-
apotheke bezogen wurden, in einer zentralen Datenbank gespeichert werden kénnen. Somit konn-
te das Prifservice auf eine sehr kundenfreundliche Art und Weise vernetzt bereitgestellt werden.
Ein wesentlicher Schwachpunkt dieser Losung lag darin, dass weder die niedergelassenen
Arzte noch die Krankenanstalten in diesem System eingebunden waren. Der Grund hierfiir war

1 APo.k. Apotheken waren jene Apotheken, in denen der Arzneimittelsicherheitsgurt eingesetzt bzw. angeboten wurde.
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