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«Braucht der Apotheker den Arzt?
Braucht der Arzt den Apotheker?»

Fabian Vaucher
geschaftsfihrender Prasident pharmaSuisse
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Seit 2001
Pillenkriege in ZH, SH, AG,.....BE

Montag, 23. September 2013 | Nordwestschweiz Aargau

Apotheker gewinnen den Pillenkrieg

Volksabstimmung Der Souveran lehnt beide kantonalen Medikamente-Volksinitiativen ab

VON MATHIAS KUNG “Aargauische Volksinitiative «Ja zur drzthichen Medikamentenabgabes

Im Aargau sind vom Arzt verschrie-  J#9nd Nen-Summen in fes Gamanden
bene Medikamente grundsdtzlich in
der Apotheke zu holen. Das gilt wei-
terhin. nachdem das Volk die Initiati-
ve «Ja zur arztlichen Medikamenten-
abgabe» mit einem Nein-Stimmen-
Anteil von 60,3 Prozent abgelehnt
hat. Umgekehrt wird diese Regelung
aber auch nicht von der Gesetzes- auf
die Verfassungsstufe verankert, da
auch die ApothekerInitiative <Mit-
einander start Cegeneinander» mit
einem Nein-Stummen-Anteil von 61,3
Prozent gescheitert ist.

Mit 49,6 Prozent Ja-Stimmen holte
die Arztenitiative im Bezirk Zur-
zach ihr Dbestes Resultat, ihr
schwachstes mit 34,4 Prozent im Be-
zirk Brugg. Die Apotheker-Initiative
erreichte im Bezirk Kulm mit 44 Pro-
zent die hochste Zustimmung, im Be-
zirk Laufenburg musste sie sich mit
35,5 Prozent begniigen.

Der Blick auf unsere Kantonskarte
zeigt, dass die heutige Regelung im
Innern des Kantons die hoéchste Ak-
zeptanz hat. In manchen Grenzregio-
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Kriegsheld als Qualifikation fur
nationales Verbandsprasidium?
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der falsche Anreiz: Vertriebsmarge

max.
CHF 46.81

Medikamenten-
verabreichung

Konsultation technische
& Leistung

Dokumentation

max.
CHF 7.55

Leistung __Medikamentencheck

Preis gemass Spezialitatenliste Bezugscheck
(Maximalpreis staatlich verordnet)

Marge

Grossist und

Leistungserbringer
Ex Factory-Preis
(Staatlich verordnet)

Preis
Herstellung Medikament

Preis Pharma Preis Arzt Preis Apotheke
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Mut zur Wut: die Hausarztinitiative

forumsante.ch

Medizinische Grundversorgung in der Schweiz

$100%

Szenario «optimistischn: 50% der
Medizinstudentinnen mlssen sich fur
die Hausarztmedizin entscheiden,
damit die Grundversorgung ab 2040
sichorgestelit ist.

— $<50%

Szenario «realistischw: Wenn sich wie
bisher rund 20% der Medizinstudentianen
fir dlo Hausarztmedizin entschelden, ist
die Grundversargung ab 2025 nur knapp
zur Hilfte gesichert.
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Verfassungsartikel (1) , vom Schweizer
Volk mit 88% am 18. Mai 2014 genehmigt

Art. 117a Bundesverfassung
Medizinische  Grundversorgung

1 Bund und Kantone sorgen im Rahmen ihrer Zustandigkeiten fur
eine ausreichende, allen zugangliche medizinische
Grundversorgung von hoher Qualitat.

Sie anerkennen und fordern die Hausarztmedizin als einen
wesentlichen Bestandteil dieser Grundversorgung.

2 Der Bund erlasst Vorschriften Uber:

a. die Aus - und Weiterbildung far Berufe der medizinischen
Grundversorgung und uber die Anforderungen zur Ausiubung
dieser Berufe

b. die angemessene Abgeltung der Leistungen der
Hausarztmedizin.
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Wettristen geht weiter

Spitaler bauen fur >15 Milliarden CHF

2.
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Kostenentwicklung

OKP-Leistungen pro Kopf

9'000.00
8'00C.00

7/000.00

Pro Kopf Leistungen im Jahr 2035
o 7’700 bis 8’500 CHF/Jahr

6'000.00

5'000.00

4'000.00

3'000.00

2'000.00

1'000.00
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m for empirical Health Economics Prof. Dr. Konstantin Beck

Trendtage Gesundheit Luzern 2016
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gemeinsamer Versorgungsauftrag oder
gegenseitiger Verdrangungskampf
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Bericht des Bundesrates (Postulat Humbel)
Neupositionierung der Apotheken
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niederschwelliger Zugang

Starkung der pharmazeutischen Kompetenz in der
Selbstmedikation

Qualitatssteigerung in der
Arzneimitteltherapie

starkere Nutzung der pharmazeutischen

Fachkompetenz in Modellen der interdisziplinaren
Zusammenarbeit

U netCare Apotheken
U Qualitatszirkel

U neue Leistungen im Bereich Pravention

U bessere Nutzung der bestehenden
Informatisierung
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Die Rolle der Apotheker

Am Beispiel von 1000 Personen

250 Personen 750 Personen
sind gesund haben innert drei Monaten ein Gesundheitsproblem
ﬂ' — Erste Anlaufstelle, um ﬁ‘ — Erste Anlaufstelle, um gesund zu werden
gesund zu bleiben (Selfcare) — Beratung und Lésung bei leichten Krankheiten und
—Pravention und Gesund- Gesundheitsstérungen (rezeptfreie und kiinftig auch
heitsforderung (z B. Impfen, rezeptflichtige Medikamente nach Algorithmus)
Darmkrebsvorsorge) — Gateway to care: Triage (allenfalls Weiterleitung

an Arzt oder Notfalleinrichtung)

250 Personen
gehen direkt zum Arzt

= 50 Personen
kénnten auch direkt
in der Apotheke
eine Losung erhalten

- Betreuung und Begleitung von ct ronisg
kranken Menschen (Therapietreue,
—Validierung rezeptpflichtige Medikamente

forumsante.c| (Patientensicherheit)

5€
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Grosste Herausforderung bei
Chronischkranken: Therapietreue

Patient anerkennt
Therapienotwendigkeit

Nimmmt die Medikamente ein, |
wenn die Beschwerden akut sind

Patient hatVorbehalte === O @
gegenulber Medikamenten gung

2.3

Nimmt die Medikamente
nicht ein

Patient verharmlost
Therapienotwendigkeit
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.

Nimmt die
Medikamente ein

Patient ist von Wirkung der
Medikamente Uberzeugt

Nimmt die Medikamente ein,
wenn es gerade passt

2.
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Therapietreue senkt Kosten

1,2 Mio.
therapietreue
chronisch kranke
Menschen

1 Mio.
nicht
therapietreue

2,2 Mio. chronisch kranke

hroni e :
M berechne die Kosten der non-adherence

Bevolkerung OKP Therapietreue Kostenvergleich
in der Schweiz

Quelle: Schweizerisches Gesundheitsobservatorium Obsan, Bundesamt fur Gesundheit
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Fakt 14| DieTherapieurdue
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kogetinderShweizjahlich
30Milliadenkarken.

Jedes Jahr werden tonnenweise Medikamente in den Abfall gewor
fen ¢+ eine immense Verschwendung, die unbedingt eingeschrankt
werden muss. Durch eine bessee Kommunikation zwischen den
Gesundheitsspezialisten verbessert sich dieVerschreibungsqualitét,
sodassnur tatsachlich benétigte Medikamente verordnet werden.
Der digitale Austausch, wie er im elektronischen Patientendossier
vorgesehenist, kann beispielsweise verhindern, dassMedikamente
doppelt verschrieben werden.

MangelndeTherapietreue

Gleichzeitig muss die Therapietreue gefordert werden. Nur wer die
Notwendigkeit der Therapie sowie die Folgen eines Therapieunter
bruchs versteht, nimmt seine Medikamente ein. Doch leider landen
viele Medikamente im Abfall : zum Beispiel aus Angst vor Neben
wirkungen oder weil der Patient nicht glaubt, dasser das Praparat
wirklich braucht. Dies ist haufig bei schleichenden Krankheiten wie
Bluthochdruck, Diabetes oder Nierenleiden der Fall, weil die Fol
gen der Krankheiten erstin einem sehr spaten Stadium zu spiren
sind ¢ namlich dann, wenn bereits irreparable Schadeneingetreten
sind. Eine der Kernaufgaben der Apotheker ist esdeshalb, wichtige
Hinte rgriinde nochmals in Ruhe zu erklaren. Das ist nur mdglich,
wenn das Medikament tatsachlich in der Apotheke bezogenwird.

forumsante.ch

Grosge Heraudorderungbei
Chronischkranken: Therapietreue

4p
Kogen,

NimmtdieMedkameneein,
wenndieBesdwerdenakutsind

Patientanekennt
Therapienwendideit

Patienhat\orbehate
gegenibeviedkamenen

4R
Kogen
w \

NimmtdieMedkamene
nichkin

Uberzeugung

Patientvethamlost
Therapienwendideit

Fakten und Zahlen | Schweizer Apotheken 2016 |
pharmaSuisse

Nimmt die
Medikamenteein

PatienistvonWirkungder
Medkameneibezeugt

NimmtdieMedkamereein,
wennesgeradeasst
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Der Auftrag der Offizin Empowermen
A ' ePD
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N ; GESUNDHEITS-
’ Sreonen . FORDERUNG
Gesundheitsfragen :
)( inkl. Impfungen
BERATUNG,
BEHANDLUNG
750 L Dl EINFACHER FALLE
Akutes Problem @) ( Selbstmedikation
Gesundheits - < OTC (Fachhandel) )
problem Y
|_

ApothekeR -
Rx - Medikation

Triage - Gebotene

2% Guideline i edikation

Ar-. -
sesuche VALIDIERUNG
ABGABE MEDIKATION

COMPLIANCE Krankheits &
spezifische

Y Leistungen
BETREUUNG

CHRONISCHKRANKE

NICHT -OKP o inkl. Monitoring —
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Interprofessionelle Zusammenarbeit

Analyse, Blro BASS, 2014

Auf 1000 Personen

Gesundheitsfrage

750

Gesundheits
problem

250

£izt-
oesuche

24

NICHTOKP

Akutes Problem

23
m
25

Health Literacy
Empowerment
eP

VORTRIAGE + }

32

BETREUUNG

CHRONISCHKRANKE

inkiwMonitoring \ £

PRAVENTION UND [—

GESUNDHEITS-
FORDERUNG
inkl. Impfungen

BERATUNG,
BEHANDLUNG
EINFACHER FALLE
(Selbstmedikation
OTC tachhandel)

ApothekeR -
Rx - Medikation

Gebotene
edikati
(Ko

Krankheits o
spezifische
Leistungen
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Fazit

4.
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. der Apothekerberuf wird sich nur im interprofes -

sionnellen  Rahmen weiterentwickeln. Hausarzte
werden damit an Effizienz und Lebensqualitat gewinnen

. die neuen Abgabekompetenzen (MedBG/HMG) kdnnen

nicht durch Apotheker allein umgesetzt werden
- Bildung und WB gemeinsam mit Hausarzten
- Fachkommission BAG mit Arzten ~ und Apothekern

interprofessionelle Zentren bzw. strukturierte
Kooperationsformen mit Arzt/Pflege/Apotheke stellen die
effizienteste Form der medizinischen

Grundversorgung auf Stufe Gemeinde/Regio dar

praxistaugliche eHealth - Architekturen sind essentiell fur
die zielfiUhrende interprofessionelle Zusammenarbeit
b



«Miteinander statt Gegeneinander»

ICH KUNG
DU KUNG
WIRKUNG  reumsenae o sersermamens
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