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KANNGRUNDSËTZLICHERSTZU"EGINNDES&OLGEQUARTALS
VERORDNETWERDEN�$IE"ESCHAFFUNGVON3PRECHSTUN
DENBEDARFBEIEINER0RAXISVERLEGUNGISTKEINE%RSTBE
SCHAFFUNG IM3INNEDIESER6EREINBARUNG �e �.R� �
3P"6	�

7IRTSCHAFTLICHKEITSGEBOTFàRDEN3PRECHSTUNDENBEDARF

"EIDER6ERORDNUNGVON-ITTELN�DIENACHDEM!RZ
NEIMITTELGESETZ IN DER JEWEILS GàLTIGEN &ASSUNG VON
DER !POTHEKENPFLICHT ODER VON DER 6ERTRIEBSBIN
DUNG àBER DIE !POTHEKEN AUSGENOMMEN SIND� SOLL
DIEWIRTSCHAFTLICHSTE"EZUGSMÚGLICHKEIT�ZUM
"EISPIELVOM(ERSTELLERODER'RO�HËNDLER	WAHRGE
NOMMENWERDEN�e�.R��3P"6	�(IERUNTERFALLEN
INSBESONDERE�

s :UBEREITUNGENZUR)NJEKTIONODER)NFUSION�ZUM
 "EISPIEL+ONTRASTMITTELBEIBILDGEBENDEN6ERFAH
 REN�2ELEASINGHORMONE	�DIEAUSSCHLIE�LICHDAZU
 BESTIMMTSIND�DIE"ESCHAFFENHEIT�DEN:USTAND
 ODERDIE&UNKTIONDES+ÚRPERSERKENNENZULASSEN�
s )NFUSIONSLÚSUNGENIN"EHËLTNISSENMITMINDESTENS
 ���ML�DIEZUM%RSATZODERZUR+ORREKTURVON
 +ÚRPERFLàSSIGKEITENBESTIMMTSIND�

s .ICHTAPOTHEKENPFLICHTIGE6ERBANDMITTEL�ZUM
 "EISPIEL6ERBANDMITTELOHNE7IRKSTOFFZUSATZ	�
s .AHTMATERIAL�
s %INMALARTIKEL�SOWEITINDER!NLAGEZUR3P"6
 GENANNT	�

3KONTIUNDGEWËHRTE2ABATTEWERDEN IN!BZUGGE
BRACHT� $IE 6ERORDNUNG DES 3PRECHSTUNDENBEDARFS
ERFOLGT ZU,ASTENDER FàRDEN0RAXISORT ZUSTËNDIGEN
"EZIRKSDIREKTIONDER!/+"ADEN7àRTTEM
BERGAUSSCHLIE�LICHAUFDEM!RZNEIVERORDNUNGSBLATT
�-USTER �� DER 6ORDRUCKVEREINBARUNG	� $AS VOLL
STËNDIGAUSGEFàLLTE6ERORDNUNGSBLATT�2EZEPT	GEMË�
e�.R��3P"6 IST"ESTANDTEILDER!BRECHNUNGGE
GENàBERDER!/+"ADEN7àRTTEMBERG�%SISTDAHER
SOWOHLBEIDER!BRECHNUNGDURCHDEN6ERTRAGSARZT
ALSAUCHDURCHDEN,IEFERANTENBEIZUFàGEN�
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)MPFSTOFFEUND3EREN

"EIDENUNTER.R��DER!NLAGE�ZUR3PRECHSTUNDEN
BEDARFSVEREINBARUNG AUFGEFàHRTEN )MPFSTOFFEN UND
3EREN SIND DIE-ARKIERUNGSFELDER � �)MPFSTOFF	 UND
��3PRECHSTUNDENBEDARF	DURCH%INTRAGENDER+ENN
ZIFFERN�UND�INDIEENTSPRECHENDEN&ELDER�OBEN
RECHTS	ZUKENNZEICHNEN�

$IE UNTER.R� �DER!NLAGEDER 3PRECHSTUNDENBE
DARFSVEREINBARUNGAUFGEFàHRTEN)MPFSTOFFEUND3EREN
SIND AUSSCHLIE�LICH �AUCH IM %INZELFALL	 ALS 3PRECH
STUNDENBEDARF ZU VERORDNEN�!NDEREàBER 3PRECH
STUNDENBEDARFZUBEZIEHENDE-ITTELDàRFENNICHTAUF
DEMSELBEN 6ERORDNUNGSBLATT ZUSAMMEN MIT DEN
)MPFSTOFFENUND3ERENVERORDNETWERDEN�

)MPFSTOFFEUND3ERENNACH.R��SIND�
s)MPFSTOFFE ZUR $URCHFàHRUNG VON AKTIVEN
 3CHUTZIMPFUNGEN �AUCH IM %INZELFALL	 GEMË� DEN
 6EREINBARUNGEN àBER DIE $URCHFàHRUNG VON
 AKTIVEN 3CHUTZIMPFUNGEN ZWISCHEN DEN 6ER
 TRAGSPARTNERN
s0ASSIVE)MPFSTOFFEGEGEN
 $IPHTHERIE
 7UNDSTARRKRAMPF�NICHTBEI!RBEITSUNFËLLEN	
s!NTI2H$)MMUNGLOBULINZUR!NTI$0ROPHYLAXE

3OWEIT3CHUTZIMPFUNGENVON0ATIENTENGE
WàNSCHT WERDEN� DIE NICHT DURCH DIE VER
TRAGLICHEN 2EGELUNGEN ERFASST WERDEN� SIND
DIESEVOM0ATIENTENPRIVATZUBEZAHLEN�

(ILFSMITTEL

3OFERNESSICHUM(ILFSMITTELHANDELT�ISTDIE6ERORD
NUNGAUFEINEMGESONDERTEN6ERORDNUNGSBLATTUND
UNTER ZUSËTZLICHER +ENNZEICHNUNG DES-ARKIERUNGS
FELDES��(ILFSMITTEL	VORZUNEHMEN�e�.R��3P"6	�
!LS 3PRECHSTUNDENBEDARF SIND UNTER ANDEREM 6ER
WEILKATHETER EINSCHLIE�LICH 6ERSCHLUSSSTOPFEN �ZUM
"EISPIEL (ARNBLASENDAUERKATHETER� SUPRAPUBISCHE
(ARNBLASENKATHETER	UND5RINAUFFANGBEUTEL FàR+IN
DERVERORDNUNGSFËHIG�!NDERE5RINBEUTELSINDINDER

3PRECHSTUNDENBEDARFSVEREINBARUNG NICHT GENANNT�
$IESESINDENTSPRECHENDDER0RODUKTGRUPPE��DES
(ILFSMITTELVERZEICHNISSESAUFDEN.AMENDES0ATIEN
TENMIT!NGABEDER0RODUKTARTODERDERSIEBENSTEL
LIGEN0OSITIONSNUMMERUND+ENNZEICHNUNGDES-AR
KIERUNGSFELDES��DURCH%INTRAGENDER:AHL� INDAS
&ELD�	AUFDEM6ERORDNUNGSBLATTALS(ILFSMITTELVER
ORDNUNGSFËHIG�

&àRWENDARFDER3PRECHSTUNDENBEDARFZU,ASTEN
DERGESETZLICHEN+RANKENKASSENVERORDNETWERDEN�

$IE6ERWENDUNGDES3PRECHSTUNDENBEDARFS IST NUR
ZULËSSIGFàR6ERSICHERTEDER
s !LLGEMEINEN/RTSKRANKENKASSEN
s !NGESTELLTENUND!RBEITER%RSATZKASSEN
s "ETRIEBSKRANKENKASSEN
s )NNUNGSKRANKENKASSEN
s ,ANDWIRTSCHAFTLICHEN+RANKENKASSEN
 �EINSCHLIE�LICH+RANKENKASSEFàRDEN'ARTENBAU	
s "UNDESKNAPPSCHAFT
s 3EE+RANKENKASSE
SOWIEDER!NSPRUCHSBERECHTIGTEN

s NACHDEM"UNDESVERSORGUNGSGESETZ
s DER"UNDESWEHR�DER"UNDESPOLIZEIUND
 DES"UNDESAMTESFàR:IVILDIENST�!NSPRUCHS
 BERECHTIGTEGEMË�e��!BS��3ATZ�3'"6	�

!USGENOMMENSIND6ERSICHERTE�BEIDENEN:AHLUNGS
PFLICHTEINES5NFALLVERSICHERUNGSTRËGERS�ZUM"EISPIEL
EINER"ERUFSGENOSSENSCHAFT	BESTEHT�

.ICHT ZULËSSIG IST DIE 6ERWENDUNG DIESES 3PRECH
STUNDENBEDARFS FàR ANDERE 0ATIENTEN� ZUM "EISPIEL
FàR0RIVATPATIENTEN�3ELBSTZAHLER�

+6"76ERORDNUNGSFORUM�

��



)MPFUNGEN� DIE PRIVAT AUFGRUND EINER !US
LANDSREISEVERANLASSTWERDENUNDFàRDIEKEI
NE)NDIKATIONFàREINEN)MPFSCHUTZIM)NLAND
BESTEHT� UNTERLIEGEN NICHT DER ,EISTUNGS
PFLICHTDER'+6�
$IES GILT NICHT FàR :IVILDIENSTLEISTENDE� DIE
EMPFOHLENE)MPFUNGEN�34)+/	AUCHPRIVAT
VERANLASSTER 2EISEN ZU ,ASTEN DES "UNDES
AMTSFàR:IVILDIENSTERHALTENKÚNNEN�

(EPATITIS"�MONOVALENT	
'EMË� DER )MPFVEREINBARUNG BESTEHT FàR 6ER
SICHERTE IN "ADEN7àRTTEMBERG EIN GENEREL
LER !NSPRUCH AUF EINE (EPATITIS " )MPFUNG OHNE
!LTERSBESCHRËNKUNG� $ER "EZUG DES )MPFSTOFFS
ALS3PRECHSTUNDENBEDARFKANNZU,ASTENDER!/+ER
FOLGEN�DIE)MPFLEISTUNGISTNACHDER'EBàHRENNUM
MER�����ABZURECHNEN�

(EPATITIS!�MONOVALENT	
!LS )NDIKATIONSIMPFUNG ENTSPRECHEND DEN 34)+/
2ICHTLINIEN�"EZUGDES )MPFSTOFFSALS3PRECHSTUNDEN
BEDARF ZU ,ASTEN DER !/+� )MPFLEISTUNG NACH DER
'EBàHRENNUMMER������

4WINRIX
$ER +OMBINATIONSIMPFSTOFF WIRD LEISTUNGSRECHTLICH
WIE EIN MONOVALENTER (EPATITIS" )MPFSTOFF GE
SEHEN�)NEINER0ROTOKOLLNOTIZZU:IFFER���DES6ER
TRAGS àBER DIE$URCHFàHRUNG VON 3CHUTZIMPFUNGEN
�0+� %+	� IST GEREGELT� DASS ZWISCHEN DEN 6ERTRAGS
PARTNERN %INVERNEHMEN DARàBER BESTEHT� DASS DIE
$URCHFàHRUNG EINER +OMBINATIONSIMPFUNG GEGEN
(EPATITIS ! UND " OHNE %INSCHRËNKUNGEN MÚGLICH
IST� &OLGLICH BESTEHT LEISTUNGSRECHTLICH DIE -ÚG
LICHKEITEINER )MPFUNGMIT4WINRIX�"EZUGDES )MPF
STOFFSALS3PRECHSTUNDENBEDARF ZU,ASTENDER!/+�
)MPFLEISTUNG NACH DER 'EBàHRENNUMMER ������
(AFTUNGSRECHTLICH LIEGT DIE 6ERANTWORTUNG
BEIMIMPFENDEN!RZT�$AHERSOLLTEAUCHDIE)MPFUNG
MIT4WINRIXNURBEIBESTEHENDERMEDIZINISCHER)NDI
KATIONNACHSORGFËLTIGER!UFKLËRUNGVOM6ERTRAGSARZT
DURCHGEFàHRTWERDEN�

3ONSTIGE+OSTENTRËGER
"EI DEN àBRIGEN +OSTENTRËGERN� DIE NICHT IN DER
3PRECHSTUNDENBEDARFSVEREINBARUNGGENANNTSIND� IST
DER )MPFSTOFF JEWEILSAUFDEN.AMENDES0ATIENTEN
AUFDEM2EZEPTVORDRUCK�-USTER��	ZUVERORDNEN�
)NBEGRàNDETEN!USNAHMEFËLLEN�WENNDIEERFORDER
LICHE%INHALTUNGDER+àHLKETTENICHTGEWËHRLEISTETIST	
BESTEHT DIE -ÚGLICHKEIT� DEN )MPFSTOFF uADMANUM
MEDICIhZUVERORDNEN�

"ETËUBUNGSMITTELALS3PRECHSTUNDENBEDARF

"ETËUBUNGSMITTELALS3PRECHSTUNDENBEDARFSINDUN
TER6ERWENDUNGDESHIERFàRVORGESCHRIEBENEN"E

TËUBUNGSMITTELREZEPTESZUVERORDNEN
�e�.R��3P"6	�
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-EDIZINISCHE'ASE

3AUERSTOFF� +OHLENSËURESCHNEE� FLàSSIGER 3TICKSTOFF�
,ACHGAS SIND OHNE &LASCHEN� -IET� !BFàLL UND
4RANSPORTKOSTEN UNTER "ERàCKSICHTIGUNG DER WIRT
SCHAFTLICHSTEN"EZUGSMÚGLICHKEITALS3PRECHSTUNDEN
BEDARFVERORDNUNGSFËHIG�.R����DER!NLAGE�ZUR
3P"6	�$IE'EFAHRENGUTZULAGENACHDER'EFAHRGUT
VERORDNUNG3TRA�E�''63	WIRDàBERNOMMEN�

"EIDER$IREKTLIEFERUNGUND!BRECHNUNGDURCHDEN
6ERTRAGSARZT ISTDIEQUITTIERTE2ECHNUNGDER!/+
"ADEN7àRTTEMBERG�3ERVICESTELLE!RZNEIMITTELAB
RECHNUNG�3CHORNDORFER3TRA�E��������7AIBLIN
GEN�ZUR%RSTATTUNGEINZUREICHEN�

4UBERKULINALS3PRECHSTUNDENBEDARF

)N $EUTSCHLAND STEHT WIEDER EIN 4UBERKULIN ZUR
4ESTUNG NACH -ENDEL-ANTOUX ZUR 6ERFàGUNG�
4UBERKULIN00$24��ISTIN$EUTSCHLANDZUGELASSEN
UNDWIRD IN$ËNEMARKHERGESTELLT�%S IST ZWAREIN
DËNISCHES0RËPARAT�JEDER0ACKUNGLIEGTJEDOCHEINE
DEUTSCHSPRACHIGE0RODUKTINFORMATIONBEI�7EIL
EINEMÚGLICHST RASCHE!USLIEFERUNGDES0RËPARATES
ERMÚGLICHTWURDE�STEHENDIE"ESCHRIFTUNGENNACH
ee �� UND �� !RZNEIMITTELGESETZ NICHT SOFORT IN
VOLLEM5MFANG IN$EUTSCH ZUR 6ERFàGUNG� 4UBER
KULINTESTSSINDàBERDEN3PRECHSTUNDENBEDARFVER
ORDNUNGSFËHIG�

!NMERKUNG
$ER-ENDEL-ANTOUX4EST IST� ANDERS ALS DER
3TEMPEL4EST� DEUTLICH AUFWËNDIGER IN DER
(ANDHABUNG�!NDERERSEITSISTERUMEIN6IELFA
CHESAUSSAGESICHERERINDER$IAGNOSTIK�
$A SICH AUCH IN $EUTSCHLAND DIE 4BC WIEDER
AUSBREITET�SOLLTEDERHÚHERE!UFWANDGERNEIN
+AUFGENOMMENWERDEN�
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7IR HABEN )HNEN AUF DEN FOLGENDEN 3EITEN DIE
3PRECHSTUNDENBEDARFSVEREINBARUNGABGEDRUCKT�

!NLAGE�
GEMË� e �!BS� � DER6EREINBARUNG àBER DIE VER
TRAGSËRZTLICHE 6ERORDNUNG VON 3PRECHSTUNDENBE
DARF IN"ADEN7àRTTEMBERGVOM���&EBRUAR����
n3TAND��*ANUAR����n

7ERDENIM2AHMENDER!NLAGEN�UND�ZUR
3PRECHSTUNDENBEDARFSVEREINBARUNG!RZNEI
MITTEL VERORDNET� FàR WELCHE DIE 2EGELUN
GENDERee��!BS��UND���3'"6nINDER
DURCH DAS !RZNEIMITTELAUSGABEN"EGREN
ZUNGSGESETZ �!!"'	 GEËNDERTEN &ASSUNG
n !NWENDUNG FINDEN �!UTIDEM� (INWEISE
ZUR7IRTSCHAFTLICHKEITDER6ERORDNUNGSWEI
SE	�GELTENDIESEENTSPRECHEND�

!LS3PRECHSTUNDENBEDARFZULËSSIGE-ITTEL

�� !RZNEIMITTEL FàR .OTFALLPATIENTEN UND
0ATIENTEN MIT AKUTEN 3CHMERZ UND %RRE
GUNGSZUSTËNDEN�KEINE(OMÚOPATHIKA�KEINE3E
RIENBEHANDLUNG	INDERJEWEILSZUR.OTFALLBEHANDLUNG
GEEIGNETEN:USAMMENSETZUNG�$ARREICHUNGSFORM�IN
DER2EGELIN!MPULLENFORM	UND:UBEREITUNGSFORM�
3PRITZAMPULLENODER&ERTIGSPRITZENKÚNNENNICHTAN
GEFORDERTWERDEN�WENNSIE TEURERALSDIEENTSPRE
CHENDEN-EDIKAMENTEIN!MPULLENSIND�!USNAHME�
SIEHE&U�NOTE	
 s !NALEPTIKA
 s !NALGETIKA�!NTIRHEUMATIKA
  �OHNE6ITAMINZUSATZ	;�=
 s !NTIALLERGIKA
 s !NTIARRHYTHMIKA
 s !NTIASTHMATIKA�"RONCHOLYTIKA
 s !NTIBIOTIKA
 s !NTIDOTA
 s !NTIEMETIKA!NTIVERTIGINOSA �BEI ZYTOSTATI
  SCHER"EHANDLUNGISTEIN"EZUGàBER3PRECH
  STUNDENBEDARFNICHTZULËSSIG�DIE6ERORDNUNG
  MUSSAUFDEN.AMENDES0ATIENTENERFOLGEN	

 s !NTIEPILEPTIKA
 s !NTIFIBRINOLYTIKA
 s !NTIHYPERTONIKA
 s !NTIHYPOTONIKA;�=
 s !NTIKOAGULANTIA �AUCH NIEDERMOLEKULARES
  (EPARIN�NICHTIM:USAMMENHANGMITDER$I
  ALYSEBEHANDLUNG	
 s #ALCIUMANTAGONISTEN
 s #ORTICOIDE�MAXIMAL��!MP�MIT
  $EPOTWIRKUNGPRO0RAXISUND1UARTAL	
 s $IURETIKA
 s %METIKA
 s &IBRINOLYTIKA
 s 'LAUKOMMITTEL
 s 'LUCAGON
 s 'LUKOSE
 s (ËMOSTYPTIKA�!NTIHËMORRHAGIKA
 s (YPNOTIKA�3EDATIVA
 s )NFUSIONSLÚSUNGEN ZUR 3TABILISIERUNG UND ZUR
  !UFFàLLUNG DES +REISLAUFS� ZUR (ËMODILUTION
  SOWIEALS4RËGERLÚSUNG
 s )NSULIN
 s +ARDIAKA
 s +ORONARMITTEL �INDER2EGEL NUR.ITRATEUND
  .ITRITE�OHNE$EPOTWIRKUNG	
 s -IGRËNEMITTEL
 s -USKELRELAXANTIEN
 s 0ARKINSONMITTEL�NURPARENTERAL	
 s 0SYCHOPHARMAKA�OHNE$EPOTWIRKUNG	
 s 3PASMOLYTIKA

;�=.3!2� 3OWEIT GEEIGNET �SCHNELL FREISETZEND	 IN
 ORALERODERREKTALER$ARREICHUNGSFORM�!MPULLENNUR
 INBESONDEREN&ËLLEN

;�=!DRENALIN&ERTIGSPRITZEN����������FàRDIEINTRAVENÚ
 SE !NWENDUNG	 SIND UNTER "EACHTUNG DES 7IRT
 SCHAFTLICHKEITSGEBOTESALS3PRECHSTUNDENBEDARFVER
 ORDNUNGSFËHIG� !NMERKUNG DER +6"7� $IESE
 !DRENALIN&ERTIGSPRITZENSINDNICHTMEHRVERFàGBAR�

3PRECHSTUNDENBEDARFSVEREINBARUNG�3P"6	
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�� !RZNEIMITTELIM:USAMMENHANG
 MITDER'EBURTSHILFE

 7EHENFÚRDERNDE�WEHENHEMMENDE0RËPARATE�
 3ECALEPRËPARATE

�� !RZNEIMITTELZUR!NWENDUNGBEI
 MEHREREN0ATIENTEN

!RZNEIMITTEL� DIE JE NACH DEM &ACHGEBIET BEI
MEHR ALS EINEM 0ATIENTEN IN UNMITTELBAREM UR
SËCHLICHEN :USAMMENHANG MIT DER ËRZTLICHEN
"EHANDLUNG ANZUWENDEN SIND UND àBLICHERWEI
SE MIT EINEM NUR GERINGEN 4EIL DER KLEINSTEN
(ANDELSPACKUNG VOM !RZT APPLIZIERT WERDEN
�WENNWIRTSCHAFTLICHERnUNTER"EACHTUNGDES6ER
FALLDATUMSnAUCHINGRÚ�EREN(ANDELSPACKUNGEN	�
%INE-ITGABEVON!RZNEIMITTELNANDIE0ATIENTEN
ISTUNZULËSSIG�SIEHEe��.R��	�


���,ÚSUNGEN�AUCHZU�FàR
 s ¯TZUNGEN
 s )NHALATIONEN
 s )NSTILLATIONEN
 s 0INSELUNGEN
 s 3PàLUNGEN�ABER�NICHTFàRARTHROS
  KOPISCHE,EISTUNGEN	
 /VULA
 0UDER
 0ULVER
 3ALBEN�'ELE
 3PRAYSZUR7UNDVERSORGUNG
 3TYLI
 4ABLETTEN
 !UGEN�.ASEN�/HRENTROPFEN
 3UPPOSITORIEN

���(OMÚOPATHIKAUND!NTHROPOSOPHIKA

!USSCHLIE�LICH 'LOBULI ZUR %RSTANWENDUNG AM
0ATIENTEN�BISZU��VERSCHIEDENE-ITTEL INDER
JEWEILSKLEINSTEN0ACKUNGJE0RAXISJE1UARTAL	



�� -ITTELZUR$IAGNOSTIKUND4HERAPIE

���!BFàHR�ALS!USNAHMEZUe��!BS��3'"6	
  UND %NTGASUNGSMITTEL ZUR6ORBEREITUNG DIA
  GNOSTISCHER-A�NAHMENODERIMZEITLICHBE
  GRENZTEN !NSCHLUSS AN DIAGNOSTISCHE THERA
  PEUTISCHE%INGRIFFE

!LLERGIETESTSUBSTANZEN�SOWEITNICHTMITDEN6ERGà
 TUNGSSËTZENGEMË�"-¯�%'/ABGEGOLTEN
:U!NGIOGRAPHIENERFORDERLICHE!RZNEIMITTEL�WIE
 PHYSIOLOGISCHE+OCHSALZLÚSUNG�(EPARIN	
!QUAADINJEKTABILIAZUR)NJEKTIONIN!MPULLENALS
 ,ÚSUNGSUND6ERDàNNUNGSFLàSSIGKEIT
!QUASTERILISATA�SOWEITFàR3PàLUNGENERFORDERLICH
 �ABER�NICHTFàRARTHROSKOPISCHE,EISTUNGEN	
!RGENTUMNITRICUM�(ÚLLENSTEIN	
!RZNEIMITTEL ZUR LOKALEN !NWENDUNG AM
 0ATIENTENZUR0HOTOCHEMOTHERAPIE
&LUORESCEIN�NURZUR!NWENDUNGAM!UGE	
'ASE FàRDIE+RYOTHERAPIE �+OHLENSËURESCHNEE�
 FLàSSIGER 3TICKSTOFF� OHNE &LASCHEN� -IET�
 !BFàLLUND4RANSPORTKOSTEN	;�=
'LEITMITTEL�AUCHMIT:USATZEINES!NËSTHETIKUMS
 UND�ODER!NTIBIOTIKUMS
+ONTAKTFLàSSIGKEITZUR$URCHFàHRUNGVON+ONTAKT
 GLASUNTERSUCHUNGEN
-ITTEL ZUR 6ERÚDUNG VON +RAMPFADERN UND
 (ËMORRHOIDEN
3AUERSTOFF �OHNE &LASCHEN� -IET� !BFàLL UND
 4RANSPORTKOSTEN	;�=
0ROSTAGLANDINZËPFCHENZUR:ERVIXERWEITERUNG
4RËGERLÚSUNGENZUR )NFUSIONWIE2INGER,ÚSUNG�
 PHYSIOLOGISCHE+OCHSALZLÚSUNG�NICHTIM:U
 SAMMENHANGMITDER$IALYSEBEHANDLUNG	
4UBERKULINTESTS

;�= $IE'EFAHRGUTZULAGENACHDER'EFAHRGUTVERORDNUNG
 3TRA�E�''63	WIRDàBERNOMMEN�
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���+ONTRASTMITTEL BEI BILDGEBENDEN6ERFAHREN� DIE
  NACH EINMALIGER !NWENDUNG VERBRAUCHT
  SIND� SOWEIT SIE NICHT MIT DER 'EBàHR FàR
  DIE 5NTERSUCHUNG GEMË� "-¯�%'/ AB
  GEGOLTENSIND�;�=

-ITTEL ZUR/RGANFUNKTIONSPRàFUNG� ZUM"EISPIEL
 5RINTESTS ZUR "ESTIMMUNG VON %IWEI�
 UND�ODER :UCKER UND�ODER P(7ERT
 �ZUM "EISPIEL 'LUCOSEPROBETRUNK� 42(	�
 SOWEIT NICHT MIT DEN 6ERGàTUNGSSËTZEN
 GEMË�"-¯�%'/ABGEGOLTENUNDSOWEITES
 SICHNICHTUMRADIOAKTIVES-ATERIALHANDELT�

 3PASMOLYTIKA� MOTILITËTSBEEINFLUSSENDE -ITTEL
  �ZUM"EISPIEL-#0	�3EDATIVAUND!NALGE
  TIKA IM 2AHMEN ENDOSKOPISCHER 5NTER
  SUCHUNGENUND%INGRIFFE�

���!BDRUCKMATERIAL �'IPS ODER ANDERE 7ERK
  STOFFE	
 $RAINAGESCHLËUCHE� SAUGGERËTE ZUR 7UND
  DRAINAGE EINSCHLIE�LICH DER 0NEUMOTHORAX
  BEHANDLUNG
 $àNNDARMSONDEN
 %INMAL!PPLIKATIONSHILFEN ZUM !UFTRAGEN�%IN
  BRINGENVON3ALBEN
 %INMALBESTECKEZUR%PIDURALANËSTHESIE
 %INMALBESTECKEZUR0LEXUSANËSTHESIE
 %INMAL"IOPSIE.ADELN
 %INMAL(AUTSTANZEN
 %INMAL)NFUSIONSBESTECKE
 %INMAL)NFUSIONSNADELN
 %INMAL.ERVENSTIMULATIONSKANàLENZUR0LEXUS
  ANËSTHESIE
 %INMALPERFUSIONSBESTECKE �ZUR VOLUMENZEIT
  GESTEUERTEN)NFUSION
 %INMALPUNKTIONSBESTECKE� ZUM "EISPIEL ZUR
  0LEURAPUNKTIONUND(ARNBLASENPUNKTION
 %INMAL3PINALKANàLEN
 %INMAL6AKUUMFLASCHEN MIT ÄBERLEITUNGSBE
  STECK ZUR 7UNDDRAINAGE UND ZUM THERA
  PEUTISCHEN!DERLASS
 (OLZSTËBCHEN�7ATTETRËGER	
 )NJEKTIONS�)NFUSIONSNADELNFàR0ORTSYSTEME
 +ËLTEKAPPEN
 +ATHETER

 s %INMAL)NFUSIONSKATHETER
 s %MBOLEKTOMIEKATHETER
 s 'ALAKTOGRAPHIEKATHETER
 s (YSTEROSALPINGOGRAPHIEKATHETER
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$IESE VERBESSERTE $-!2$%FFEKTIVITËT IST EINMAL
DADURCHBEGRàNDET�DASSDIEHEUTEMEISTVERWENDE
TEN3UBSTANZENWIE-ETHOTREXAT�-48	�,EFLUNO
MIDODER#YCLOSPORIN EINEN HOHEN7IRKUNGSGRAD
MIT àBERSCHAUBAREN 4HERAPIERISIKEN VERBINDEN�
3PEZIELL-48 ZEICHNET SICH DURCH EINE EXZELLENTE
,ANGZEIT#OMPLIANCE AUS UND REDUZIERT DIE DEUT
LICHERHÚHTE-ORTALITËTBEI2!��	�%INENWEITEREN
&ORTSCHRITT BRACHTE DIE %INFàHRUNG DER $-!2$
+OMBINATIONSTHERAPIE�$IESES0RINZIPISTHEUTEFEST
ETABLIERTUNDHATDIETHERAPEUTISCHEN!LTERNATIVEN
FàRDENEINZELNEN0ATIENTENBETRËCHTLICHERWEITERT�
%INE FRàHE ODER SOGAR INITIALE +OMBINATIONSTHERA
PIEFàHRTZUAUSGEZEICHNETEN,ANGZEITDATEN�)NDER
#/"2!3TUDIE WURDEN 0ATIENTEN SECHS -ONATE
LANGKONTROLLIERTMIT3ULFASALAZIN�33:	-ONOTHERA
PIE VERSUS +OMBINATION 33:�-48�#ORTICOID
BEHANDELT� DIE OFFENE 7EITERBEHANDLUNG WAR IN
BEIDEN'RUPPENËHNLICH��	�4ROTZDERKURZEN3TU
DIENPHASEZEIGEN�*AHRES,ANGZEITDATENWEITERHIN
ERHEBLICHE 6ORTEILE FàR DIE INITIALE +OMBINATIONS
GRUPPE�SOZUM"EISPIELEINEMINIMALERADIOLOGISCHE
0ROGRESSIONIM6ERGLEICHZUR-ONOTHERAPIE'RUP
PE�!UCHINEINERFINNISCHEN3TUDIE�INITIALKONTROL
LIERTàBER�*AHRE33:MONOVERSUS33:�-48�
(YDROXYCHLOROQUIN� DANACH FREIE 7EITERBEHAND
LUNG	� ERGABEN SICH NACH �*AHREN NOCH DEUTLICHE
6ORTEILE �UNTER ANDEREM GERINGERE 0ROGRESSION�
ERHEBLICH GERINGERE )NVALIDISIERUNG	 FàR DIE INITIALE
+OMBINATIONSGRUPPE��	�

$IEERSTAUNLICHEN!USWIRKUNGENEINES INTENSIVIER
TEN 4HERAPIE-ONITORING UND DER KONSEQUENTEN
.UTZUNGSYNERGISTISCHER#ORTICOID%FFEKTEWURDEN
INZWEIWEITEREN$-!2$3TUDIENMITAUSGEZEICH
NETEM %RGEBNIS GEZEIGT� %INE SCHOTTISCHE!RBEITS
GRUPPE VERGLICH RANDOMISIERT ZWEI 'RUPPEN MIT
VIERWÚCHENTLICHEM-ONITORINGUNDGEGEBENENFALLS
4HERAPIE%SKALATION VERSUS 2OUTINE"ETREUUNG� IN
DERu)NTENSIVh'RUPPEFANDENSICHNACH��-ONA
TENEXZELLENTE2ESULTATE� SOEINE2EMISSIONSPHASE
VONàBER��0ROZENT��	�¯HNLICHGUTMITEINER2E
MISSIONSPHASEVON��0ROZENT SINDDIE%RGEBNISSE
EINER DËNISCHEN �*AHRES3TUDIE ��	 �KONTROLLIERT
-48�0LACEBOVERSUS-48�#YCLOSPORIN� DAZU
#ORTICOID)NJEKTIONEN IN SYNOVITISCHE 'ELENKE	�
"EIDE3TUDIENBIETENDAMIT%NDRESULTATE�DIEDENEN
DER"IOLOGIKA3TUDIENZUMINDESTEBENBàRTIGSIND�

:USAMMENGEFASSTHABENSICHDIE/UTCOME$ATEN
DER$-!2$4HERAPIEINDENLETZTEN*AHRENDURCH
!NWENDUNGMODERNER 3TRATEGIEN DRAMATISCH VER
BESSERT�(IERZUSINDnNEBENFRàHER$IAGNOSE3TEL
LUNGUNDUMGEHENDEM3TARTDIESER4HERAPIEnVOR
ALLEM FRàHZEITIGER %INSATZ VON +OMBINATIONEN UND
INTENSIVEÄBERWACHUNGDER+RANKHEITSAKTIVITËTUND
GEGEBENENFALLS4HERAPIEMODIFIKATIONINENGMASCHI
GEN)NTERVALLENZURECHNEN�"EIKONSEQUENTER5M
SETZUNG SOLLTENDIESE3TRATEGIENDAZU FàHREN�DASS
DERÚKONOMISCHAUFWËNDIGERE%INSATZVON"IOLOGIKA
NURBEI EINEMKLEINEREN4EIL VON0ATIENTENERFOR
DERLICHWIRD�

!UTORENERKLËRUNG�$ER!UTORERKLËRT�DASSERKEINEFINAN
ZIELLEN6ERBINDUNGENMITEINER&IRMAHAT�DEREN0RODUKT
INDIESEM!RTIKELEINEWICHTIGE2OLLESPIELT�ODERMITEI
NER&IRMA�DIEEIN+ONKURRENZPRODUKTVERTREIBT	�
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-OXImOXACIN�!VALOX�	
:USAMMENFASSUNGAUS�+"6u7IRKSTOFFAKTUELLh��������

-OXIFLOXACIN�!VALOX�	 ISTZUGELASSENZUR"EHAND
LUNGDERAKUTEN%XAZERBATIONDERCHRONISCHEN"RON
CHITIS� ZUR "EHANDLUNG VON AMBULANT ERWORBENEN
0NEUMONIEN�AUSGENOMMENSCHWERE&ORMENUND
ZUR "EHANDLUNG DER AKUTEN� BAKTERIELLEN 3INUSITIS�
$IE 6ERORDNUNG VON -OXIFLOXACIN UND ANDEREN
&LUORCHINOLONEN ISTUNTER ANDEREMAUFGRUND IHRES
BREITEN7IRKSPEKTRUMSWEIT VERBREITET�$ERWEIT
VERBREITETE%INSATZFàHRTJEDOCHZUNEHMENDZU2E
SISTENZEN�

%INE ANTIBIOTISCHE 4HERAPIE IST BEI EINER EXAZER
BIERTEN#/0$NURINDIZIERT�WENNEINEBAKTERIELLE
)NFEKTIONURSËCHLICHANGENOMMENWIRDBEZIEHUNGS
WEISENACHGEWIESENWURDE�BEIEINERAKUTEN3INUSI

TISNURBEISCHWEREM+RANKHEITSBILD�&LUORCHINOLONE
SOLLTENNACHu7IRKSTOFFAKTUELLhNURDANNEINGESETZT
WERDEN�WENN!MINOPENICILLINE�GEGEBENENFALLSPLUS
"ETALAKTAMASEINHIBITOR	�-AKROLIDE ODER EVENTUELL
$OXYCYCLINKONTRAINDIZIERTODERUNWIRKSAMSIND�

$AS.EBENWIRKUNGSPROFILVON-OXIFLOXACINËHNELT
DEMDERANDEREN&LUORCHINOLONE�AUCHHINSICHTLICH
PSYCHIATRISCHER 3TÚRUNGEN WIE $EPRESSIONEN UND
3UIZIDALITËT�$ANEBEN KOMMT ES ZUR 6ERLËNGERUNG
DES14)NTERVALLS�WASZUEINEMERHÚHTEN2ISIKOFàR
VENTRIKULËRE!RRHYTHMIENFàHRENKANN�%INE��TËGI
GEORALEANTIBIOTISCHE"EHANDLUNGMIT-OXIFLOXACIN
VERTEUERTDIE4HERAPIEIM6ERGLEICHMIT!MOXICILLIN
UMDAS���FACHE�

3TRATTERA�ZUR"EHANDLUNGDES!$(3
:USAMMENFASSUNGAUS�+"6u7IRKSTOFFAKTUELLh��������UND$!:.R��������

%SGIBTZURZEITKEINEN!NHALTDAFàR�DASS!TO
MOXETINDIE3YMPTOMEDER!$(3EFFEKTIVER
REDUZIERT ODER NEBENWIRKUNGSËRMER IST ALS
ANDEREETABLIERTEMEDIKAMENTÚSE4HERAPIEN�

$AS!RZNEIMITTEL3TRATTERA�MITDEM7IRKSTOFF!TO
MOXETINISTZUR"EHANDLUNGDER!UFMERKSAMKEITSDE
FIZIT�(YPERAKTIVITËTSSTÚRUNG�!$(3	BEI+INDERNAB
SECHS *AHRENUND *UGENDLICHENALS4EILEINESUMFAS
SENDEN"EHANDLUNGSPROGRAMMSZUGELASSEN�!TOMO
XETINISTEINZENTRALWIRKENDESINDIREKTES3YMPATHO
MIMETIKUM�

%INE!RZNEIMITTELBEHANDLUNG ISTNICHTBEI ALLEN+IN
DERNMITEINER!$(3NOTWENDIG�3IEMUSSVONEI
NEM!RZT BEGONNEN ODER àBERWACHT WERDEN� DER
ANGEMESSENES7ISSENUND%RFAHRUNGINDER"EHAND
LUNGVON!$(3BESITZT� *EDE0HARMAKOTHERAPIEBEI
!$(3 SOLLTE IM 2AHMEN EINES UMFASSENDEN "E
HANDLUNGSPROGRAMMSMIT PSYCHOLOGISCHEN� ERZIEHE
RISCHENUNDSOZIALEN-A�NAHMENERFOLGEN�"EIEINER
,ANGZEITBEHANDLUNGSOLLTEDER.UTZENEINER7EITER
BEHANDLUNG IN REGELMË�IGEN !BSTËNDEN à BERPRàFT
WERDEN�

0SYCHOSTIMULANTIENSTELLENDIE-ITTELDERERSTEN7AHL
DAR� IN $EUTSCHLAND IN ERSTER ,INIE-ETHYLPHENIDAT
INNICHT RETARDIERTERODERBEI"EDARF IN RETARDIERTER
&ORM� !TOMOXETIN GEHÚRT NICHT ZUR 'RUPPE DER
0SYCHOSTIMULANTIEN UND UNTERLIEGT IM 5NTERSCHIED
ZU-ETHYLPHENIDATNICHTDER"ETËUBUNGSMITTEL6ER
SCHREIBUNGSVERORDNUNG�!LLER%RFAHRUNGNACHBESTEHT

JEDOCHNACH4HERAPIEMIT-ETHYLPHENIDATBEI0ATIEN
TENMIT!$(3KEINERHÚHTES-ISSBRAUCHSRISIKO�%IN
-ISSBRAUCHSRISIKOVON!TOMOXETINKANN JEDOCHBEI
ESSGESTÚRTEN0ATIENTENBESTEHEN�

$IE *AHRESTHERAPIEDER!$(3 INMAXIMALER$OSIE
RUNGKOSTETMIT!TOMOXETINUNGEFËHR���MALSOVIEL
WIEDIE4HERAPIEMITNICHTRETARDIERTEMBEZIEHUNGS
WEISE���MALSOVIELWIEMIT RETARDIERTEM-ETHYL
PHENITAT�

$IE HËUFIGSTEN UNERWàNSCHTEN !RZNEIMITTELNEBEN
WIRKUNGENSIND"AUCHSCHMERZEN���0ROZENT	�VER
MINDERTER!PPETIT���0ROZENT	�ÄBELKEIT��0ROZENT	
UND%RBRECHEN���0ROZENT	�

)N DER &ACHINFORMATION VON 3TRATTERA� WIRD DARAUF
HINGEWIESEN�DASSDURCHDIESES!RZNEIMITTELSUIZIDA
LES6ERHALTENUNDAGGRESSIVESODER FEINDLICHES6ER
HALTEN IN SELTENEN &ËLLEN BEGàNSTIGT ODER AUSGELÚST
WERDENKANN�
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%RGEBNISFORSCHUNG�6ERGANGENESGEGENWËRTIG
BEWERTENFàREINEBESSERE:UKUNFT
:USAMMENFASSUNGAUS&RANZ0ORZSOLTETAL�$¯�����!����!����

)M$EUTSCHEN̄ RZTEBLATT��VOM��3EPTEMBER����
FINDET SICH EIN BEMERKENSWERTER !RTIKEL VON &RANZ
0ORZSOLTUNDSEINEN-ITARBEITERN�0ORZSOLTLEITETDIE
!BTEILUNG KLINISCHE ¾KONOMIK IM 5NIVERSITËTSKLINI
KUM5LM�

$AS"ESONDEREANDIESEM!RTIKEL ISTEIGENTLICHDAS
.ORMALE� +LINISCHE &ORSCHUNG�MEINT DER 6ERFASSER
SINNGEMË��BLEIBTINDER$ETAILNUTZENANALYSESTECKEN
UNDKàMMERTSICHSTRËFLICHWENIGUMDEN'ESAMT
NUTZENFàR/RGANISMUS�)NDIVIDUUMUND+OLLEKTIVRE
SPEKTIVE'ESELLSCHAFT�

"IOMEDIZINISCHER &ORTSCHRITT IST VON GRO�EM !UF
MERKSAMKEITSINTERESSE� 7ENN ABER DER &AKTOR )N
PUT ZU/UTPUT ����� IST �ANGEPRIESENER &ORTSCHRITT
ZULETZTGàLTIGEM.UTZENFàR0ATIENTUND'ESELLSCHAFT�
DASHEI�T���!RBEITENINANGESEHENENWISSENSCHAFT
LICHEN:EITSCHRIFTENSTEHTEINEEINZIGE!RBEITGEGEN
àBER�DEREN7ERTBLEIBENDWAR	�LESENSICH!UFWAND
ZU ERZIELBAREM .UTZEN SCHON RECHT ERNàCHTERND�
$ASSOLL+ONSEQUENZENHABEN�DIEDIE:UKUNFTDER
&ORSCHUNGREVOLUTIONIEREN�

u%RGEBNISFORSCHUNGh �OUTCOME RESEARCH	 HEI�T DAS
NEUE7ORT�DASMITPRAKTISCHEM )NHALTGEFàLLTWER
DENSOLL�%SISTPURES.EULAND�DASNICHTNURALSSOL
CHES ERST BESCHRITTEN� SONDERN NOCH ERST ERFUNDEN
WERDENSOLL�$EFINITIONUND+ONSENSàBER�5NTERSU
CHUNGS	-ETHODENUNDDIE!RTDER$OKUMENTATION
FEHLENBISHER�

0ORZSOLTS!RTIKELWILLDENuPRAGMATISCHEN!NSATZhFàR
DIE%RGEBNISFORSCHUNG GEBENUNDDIE4ERMINOLOGIE
KLËREN�

$ER 0ATIENT� DER +UNDE u%NDVERBRAUCHERh DARF ER
WARTEN�DASSERALS'ESAMTHEIT�ALSORGANISCHE%INHEIT
IN:UKUNFTBETRACHTETWIRD�%RDARFMIT2ECHTMEHR
ALSBISHEREINEPROFESSIONELLE )NFORMATION�"ERATUNG
UND "ETREUUNG ERWARTEN ZUR 3ICHERUNG UND7AH
RUNGSEINERGESUNDHEITLICHEN!UTONOMIE�SPRICHSEI
NERu,EBENSQUALITËTh�

0ROFESSIONELLE )NFORMATION SETZT ALLERDINGS àBERZEU
GENDE'RUNDLAGENVORAUS�

)NDERENGLISCHSPRACHIGEN,ITERATURFINDENSICHHIERFàR
ZWEIEIGENTLICHSINNVOLLE7ORTNEUSCHÚPFUNGEN�-AN
SPRICHTVON�

s uEFFICACYhUND
s uEFFECTIVENESSh

uEFFICACYh n u7IRKSAMKEITh� WIRD VERWENDET� WENN
MANVONDERÄBERLEGENHEITEINESNEUENDIAGNOSTI
SCHEN ODER THERAPEUTISCHEN 6ERFAHRENS GEGENàBER
DEMBISHER"EKANNTENUNTERIDEALEN"EDINGUN
GENSPRICHT�ALSODIEEHERALTE"ETRACHTENSWEISEAUS
UNSBEKANNTEN3TUDIENDESIGNS	�

!LSuEFFECTIVENESShnu%FFEKTIVITËTh�WIRDNURDASEIN
GESTUFT�WASAUCHUNTER.ORMALBEDINGUNGENIM
!LLTAGREALISIERBARIST�

3OISTDIE%RGEBNISFORSCHUNGDER6ERSUCH�DAS
EXPERIMENTELL%RFAHRENEUNTER!LLTAGSBEDIN
GUNGENZUREPRODUZIEREN�WËHRENDDIEKLINISCHE
&ORSCHUNG SICHBISHERNURAUFDIE"EDINGUNGENDES
%XPERIMENTSKONZENTRIERTE�

$AS :IEL DIESER &ORSCHUNG IST SOMIT DER.ACHWEIS
EINESREALEN.UTZENSFàRDEN0ATIENTENINSEINER,E
BENSSITUATION�uVALUEFORPATIENTSh	�+OSTENUND+ON
SEQUENZENWERDENGEGENEINANDERABGEWOGEN�$ER
.UTZENFàRDEN0ATIENTENHERAUSGEHOBEN�

%IN"EISPIEL�
)NDERKLINISCHEN&ORSCHUNGGILTSCHONALS%RFOLG�WENN
ZUM"EISPIELNACHEINEM(ERZINFARKTEINENEUE4HE
RAPIE DIE 6ERLËNGERUNG DES ,EBENS BEWIRKT� !BER
ERSTWENNINDIESER:EITAUCHDIE,EBENSQUALITËTDES
0ATIENTENZUFRIEDENSTELLENDIST�ERLEBTERDIELËNGERE
,EBENSDAUERALSPOSITIVEN%FFEKT�

!BERNICHTNURDER.UTZENFàRDAS)NDIVIDUUM-ENSCH
ISTBEIDIESER"ETRACHTENSWEISEVON"EDEUTUNG�$IE
%RGEBNISFORSCHUNGWILLALLEMÚGLICHEN%FFEKTEBERàCK
SICHTIGEN� ALSO AUCH BEISPIELSWEISE DIE SOLIDARISCHE
&INANZIERBARKEIT EINER NEUEN 'ESUNDHEITSLEISTUNG�
%INENACHDEN0RËMISSENDER%RGEBNISFORSCHUNGSINN
VOLLE)NTERVENTIONWàRDEFOLGENDE+RITERIENERFàLLEN�
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s "ESTËTIGUNG KLINISCHER %RFOLGE UNTER !LLTAGSBE
 DINGUNGEN
s 7ISSENSCHAFTLICHER .ACHWEIS NICHT NUR DER
 7IRKUNG�SONDERNVORALLEMDES.UTZENS
s !NERKENNUNGDES.UTZENS�7ERTESAUFMEHREREN
 %BENEN

$IEKLINISCHE&ORSCHUNGBLEIBTINDER"EURTEILUNGVON
%INZELEFFEKTENSTECKEN�DIE%RGEBNISFORSCHUNGBEWER
TETDIE3YSTEMLEISTUNG�$IE(ËUFIGKEITDERMÚGLICHEN
.UTZBARKEIT MUSS EINE %NTSPRECHUNG FINDEN IN DER
(ËUFIGKEITDES%RREICHENSDERGEWàNSCHTEN:IELE�

!BER WEDER IN &ORSCHUNG NOCH BEI DER :ULASSUNG
�ZUM"EISPIEL&$!�%-%!	ISTDIESESCHIERE3ELBSTVER
STËNDLICHKEITHEUTEGËNGIGE0RAXIS� u2ESPONS2ATENh
STELLEN SCHON ZUFRIEDEN� DIE &RAGE NACH ERZIELBARER
,EBENSQUANTITËT UND QUALITËT �u0ATIENTENOUTCO
MESh	WIRDZUSELTENGESTELLTUNDBEWERTET�

%INE.UTZENBEWERTUNG IST AUCH NICHT!UFGABEDER
:ULASSUNG�5NDMUSSSIEAUSMEINER3ICHTAUCHNICHT
SEIN�:ULASSUNGSOLLNURSICHERSTELLEN�DASSKEINEBE
DENKLICHEN!RZNEIMITTELAUFDEN-ARKTKOMMEN�DAS
HEI�T� DASS DAS 7IRKUNGS2ISIKOPROFIL IN DER BEAN
SPRUCHTEN )NDIKATION AKZEPTABEL IST� $ER KOLLEKTIVE
ODER INDIVIDUELLE .UTZEN UND DESSEN "EWERTUNG
VERËNDERT SICHMIT DER GESELLSCHAFTLICHEN7AHRNEH
MUNG�

$IESE!RTDER"EWERTUNGISTWISSENSCHAFTLICHES.EU
LAND�6ERSCHIEDENSTE )NSTRUMENTE ZUR-ESSUNG VON
,EBENSQUALITËTMàSSENAUF IHREPRAKTISCHE6ERWERT
BARKEIT àBERPRàFTWERDEN�$IE6ERGLEICHBARKEIT DER
$ATENUNTERSCHIEDLICHER)NSTRUMENTEISTEINGRUNDLE
GENDES0ROBLEM�3UBJEKTIVE3YMPTOME�GEFàHLTEGE
SUNDHEITLICHE"EEINTRËCHTIGUNGEN�OBJEKTIVAUFZUZEICH

NENUNDAUFZUZEIGEN�ERFORDERTEINNEUES+ÚNNENMIT
ALTEN1UALITËTEN�$AS7ISSENUMDIE'RUNDSËTZEDER
KLINISCHEN%PIDEMIOLOGIE�DER!NATOMIEUND0HYSIO
LOGIEISTAUCHINDER%RGEBNISFORSCHUNGUNABDINGBAR�

$AS&ELDDER%RGEBNISFORSCHUNGWIRDNICHTMEHREIN
&ORSCHUNGSINSTITUT SEIN� SONDERN DIE 6ERNETZUNG
VON %INRICHTUNGEN DER 0RIMËRVERSORGUNG�
$AMIT WERDEN GRO�E 6ERËNDERUNGEN IN DEN !US
UND7EITERBILDUNGSSYSTEMEN EINHERGEHEN� %S WER
DENAU�ERORDENTLICHGRO�EUNDAUFWENDIGE3TUDIEN
ERFORDERLICH�DEREN$OKUMENTATIONANDERERSEITSBE
GRENZTSEINWIRDVONDER-ACHBARKEITINDERTËGLICHEN
0RAXIS� 5MSO WICHTIGER WIRD DIE RICHTIGE 3CHULUNG
SEIN�DIEàBER7ERTODER5NWERTDIESER$OKUMEN
TATIONENWESENTLICHMITENTSCHEIDET�

$ASHEI�T�DER!UFWANDFàRDIESE!USBILDUNGUNDDIE
5MSTELLUNG DER 'ESUNDHEITSSYSTEME AUF DIE NEUE
(ERAUSFORDERUNGWIRDHOCHSEIN�!UCHDER:EITAUF
WANDFàRDIE6ORBEREITUNGSOLCHER3TUDIENWIRDEHER
EIN*AHRZEHNTBETRAGENALSWENIGE-ONATEODER*AH
RE�$IEZUERWARTENDEN+OSTENABERWERDENDURCH
DEN ZU ERWARTENDEN .UTZEN NEUTRALISIERT WERDEN
KÚNNEN�

$IE%RGEBNISFORSCHUNGISTNOTWENDIG�UMDIEINKLINI
SCHER&ORSCHUNGANGENOMMENE1UALITËTZUBESTËTI
GEN�NEUEWISSENSCHAFTLICHE0ERSPEKTIVENAUFZUZEIGEN
UND DIE %FFIZIENZ UND "EZAHLBARKEIT DER %RBRINGUNG
VON'ESUNDHEITSLEISTUNGENZUERHÚHEN�

!NDERERSEITS IST DIE %RGEBNISFORSCHUNGNICHTS ANDE
RESALSDERNEUE!USDRUCKDERALTENHIPPOKRATISCHEN
0RËMISSE�DIE'EGENWARTMITDEMAUSDER6ER
GANGENHEITERWORBENEN7ISSENINEINEBES
SERE:UKUNFTZUBRINGEN�
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(EILFàRSORGEVORSCHRIFTENFàRDIE"UNDESPOLIZEI�
:UZAHLUNGSPFLICHTFàRVERORDNETE(EILUND(ILFSMITTEL

(EILFàRSORGEBERECHTIGTE DER "UNDESPOLIZEI �EHE
MALIGER "UNDESGRENZSCHUTZ	 MàSSEN AUCH :UZAH
LUNGEN BEI DER 6ERORDNUNG VON (EIL UND (ILFS
MITTELN LEISTEN�"EIENTSPRECHENDEN6ERORDNUNGEN
IST SOMIT DIE +ENNZEICHNUNG uGEBàHRENPFLICHTIGh
VORZUNEHMEN� %S WIRD DARAUF AUFMERKSAM GE

MACHT� DASS (EILFàRSORGEBERECHTIGTE DER "UNDES
POLIZEI WEITERHIN !NSPRUCH AUF DIE 6ERSORGUNG
MIT "RILLENGLËSERN HABEN�$IE "RILLENVERORDNUNGEN
DàRFENJEDOCHNURNACHDEN6ORGABENDER(ILFSMIT
TELRICHTLINIENERFOLGEN�

(ILFSMITTEL0RODUKTGRUPPE���
&REMDKRAFTBETRIEBENE"EWEGUNGSSCHIENENSIND
NICHTMEHRIM(ILFSMITTELVERZEICHNISENTHALTEN

$IESEIT����IM(ILFSMITTELVERZEICHNISENTHALTENEN
FREMDKRAFTBETRIEBENEN "EWEGUNGSSCHIENEN WUR
DEN AUS!NLASS EINES "3'5RTEILS EINER KRITISCHEN
"EWERTUNG UNTERZOGEN� DIE ZU DEM 3CHLUSS KAM�
DASS HINSICHTLICH DERMEDIZINISCH RELEVANTEN +RITE
RIENDESe���3'"6EINTHERAPEUTISCHER.UTZEN
NICHTFàRALLE"EWEGUNGSSCHIENENBELEGTIST�$ARAUF
HINWURDENAM��!UGUST����DIE0RODUKTUNTER
GRUPPENFàR3PRUNGGELENK�+NIE�(àFTE�%LLENBOGEN
UND3CHULTERAUSDEM(ILFSMITTELVERZEICHNISHERAUS
GENOMMEN�.URZWEIBISHERENTHALTENE+NIEBEWE

GUNGSSCHIENENSINDWEITERHINVORERSTALS0RODUKTE
IM (ILFSMITTELVERZEICHNIS GELISTET� KÚNNEN JEDOCH
WEDER EINER0RODUKTART NOCHEINER )NDIKATION ZU
GEORDNETWERDEN�
5NTERDER0RODUKTGRUPPE��SINDJEDOCHWEITERHIN
UNTER ANDEREM FREMDKRAFTBETRIEBENE "EINTRAINER�
!RMTRAINER UND FREMDKRAFTBETRIEBENE +OMBINATI
ONSTRAINERFàR!RMEUND"EINEAUFGEFàHRT�
"ITTEBEACHTEN3IEDIEEINGESCHRËNKTE6ERORDNUNGS
MÚGLICHKEITDERFREMDKRAFTBETRIEBENEN"EWEGUNGS
SCHIENEN�

6ERTRAGMITDER+RANKENVERSORGUNGDER"UNDESBAHNBEAMTEN
�+6"	�.ICHTVERSCHREIBUNGSPFLICHTIGE!RZNEIMITTEL

!UCH FàR"UNDESBAHNBEAMTE SINDNICHTVERSCHREI
BUNGSPFLICHTIGE !RZNEIMITTEL NUR IM 2AHMEN DER
!USNAHMELISTEVERORDNUNGSFËHIG�$IESGILTNICHTFàR

VERSICHERTE+INDERBISZUMVOLLENDETEN���,EBENS
JAHRUNDVERSICHERTE*UGENDLICHEBISZUMVOLLENDE
TEN���,EBENSJAHRMIT%NTWICKLUNGSSTÚRUNGEN�

6ERORDNUNGENZU,ASTENDER5NFALLVERSICHERUNGSTRËGER

"EI 6ERORDNUNGEN� DIE IM:USAMMENHANGMIT EI
NEM!RBEITSUNFALLSTEHEN�MUSS IM&ELDu+RANKEN
KASSE BEZIEHUNGSWEISE +OSTENTRËGERh DER 5NFALL
VERSICHERUNGSTRËGER� ZUM "EISPIEL DIE ZUSTËNDIGE
"ERUFSGENOSSENSCHAFTANGEGEBENWERDEN�
$IE GESETZLICHE +RANKENVERSICHERUNG� BEI WELCHER

DER 0ATIENT VERSICHERT IST� DARF BEI 5NFËLLEN NICHT
EINGETRAGEN WERDEN� %RFOLGT DIE "ESCHRIFTUNG DES
0ATIENTENFELDES MITTELS +RANKENVERSICHERTENKAR
TE� SO ISTUNBEDINGTDIE+RANKENKASSENNUMMERZU
STREICHEN�7IRBITTEN3IEUM"EACHTUNG�DAUNSDIE
+RANKENKASSENDARAUFBEREITSANGESPROCHENHABEN�
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!UCHFàR0OLIZEIBEAMTEDES,ANDES"ADEN7àRTTEMBERG
GILTDIE/4#!USNAHMELISTE

7IRMÚCHTENNOCHMALSDARàBER INFORMIEREN�DASS
AUCHFàRHEILFàRSORGEBERECHTIGTE0OLIZEIBEAMTEDER
!USSCHLUSSVONNICHTVERSCHREIBUNGSPFLICHTIGEN!RZ
NEIMITTELNGILT�

$IE/4#!USNAHMELISTEISTFàRDIESE6ERSICHERTEN
GENAUSOWIE FàR ANDERE GESETZLICHE +RANKENVERSI
CHERTEANZUWENDEN�

6ERORDNUNGVON2EHABILITATIONSSPORTUND&UNKTIONSTRAINING

.ACH DER 2AHMENVEREINBARUNG àBER DEN 2EHA
BILITATIONSSPORT UND DAS &UNKTIONSTRAINING VOM
��/KTOBER�����e��!BS��.R��UND�3'")8	
SIND ,EISTUNGSKONTINGENTE DER GESETZLICHEN +RAN
KENVERSICHERUNG VEREINBARTWORDEN� )M 3INNE DER
u(ILFEZUR3ELBSTHILFEhSIND2EHABILITATIONSSPORTUND
&UNKTIONSTRAINING ALS !NLEITUNG FàR SELBSTSTËNDIGES
"EWEGUNGSTRAININGUNDKRANKHEITSORIENTIERTES6ER
HALTENDEFINIERT�$AMITSOLLDIE%IGENVERANTWORTUNG
DES"EHINDERTENODERVON"EHINDERUNGBEDROHTER
-ENSCHEN FàR IHRE 'ESUNDHEIT GESTËRKT WERDEN�
2EHABILITATIONSSPORT UND &UNKTIONSTRAINING SIND
KEINE ,EISTUNGEN� DIE DAUERHAFT VON DER '+6 ZU
FINANZIEREN SIND� $IE $AUER DES 2EHABILITATIONS
SPORTS UND DES &UNKTIONSTRAININGS ZU ,ASTEN DER
'+6 IST INDEN!BSCHNITTEN���FFDER2AHMENVER
EINBARUNG àBER DEN 2EHABILITATIONSSPORT UND DAS
&UNKTIONSTRAININGGEREGELT�

&àRDEN2EHABILITATIONSSPORT GELTEN FOLGENDE:EIT
RËUME�
s ��ÄBUNGSEINHEITENINEINEM:EITRAUMVON
 ��-ONATEN
s ��� ÄBUNGSEINHEITEN INNERHALB EINES :EIT
 RAUMSVON��-ONATENBEISCHWERER"EEINTRËCH
 TIGUNG DER "EWEGLICHKEIT�-OBILITËT �#EREBRAL

 PARESE�1UERSCHNITTSLËHMUNG�$OPPELAMPUTATI
 ON� SCHWERE ,ËHMUNG� SCHWERE 3CHËDEL(IRN
 6ERLETZUNG	� ORGANISCHER (IRNSCHËDIGUNG� GEIS
 TIGER "EHINDERUNG� SCHWERER CHRONISCHER ,UN
 GENKRANKHEIT�-ORBUS0ARKINSON�-ORBUS"ECH
 TEREW� -ULTIPLE 3KLEROSE UND IN DEN LETZTEN
 �� -ONATEN VOR !NTRAGSTELLUNG ERWORBENER
 "LINDHEIT
s "EI CHRONISCHEN (ERZKRANKHEITEN FINANZIEREN
 DIE +RANKENKASSEN �� ÄBUNGSEINHEITEN INNER
 HALBEINES:EITRAUMSVON��-ONATEN�

&UNKTIONSTRAININGWIRDINDER2EGELFàR��-ONATE
VERORDNET�"EIBESTIMMTEN)NDIKATIONEN�INSBESON
DEREBEISCHWEREN"EEINTRËCHTIGUNGENDER"EWEG
LICHKEIT�-OBILITËTAUCHFàR��-ONATE�
%INELËNGERE,EISTUNGSDAUERKOMMTNURBEIKRANK
HEITS�BEHINDERUNGSBEDINGT FEHLENDER -OTIVATION
ZUR LANGFRISTIGEN $URCHFàHRUNG DES ÄBUNGSPRO
GRAMMS IN %IGENVERANTWORTUNG IN "ETRACHT� (IER
BEI HANDELT ES SICH PRIMËR UM KRANKHEITSBEDINGTE
!NTRIEBSHEMMUNGEN�VERMINDERUNGEN� DIE EINER
LËNGEREN,EISTUNGSDAUERBEDàRFEN�ZUM"EISPIELBEI
GEISTIGER "EHINDERUNG ODER PSYCHISCHEN "EGLEITER
KRANKUNGEN	�

&ESTBETRAGSREGELUNGFàR!RZNEIMITTELBEI6ERSICHERTENDER
0OSTBEAMTENKRANKENKASSE

3EITDEM���*ANUAR����GELTENFàRALLE-ITGLIEDER
GRUPPENDER0OSTBEAMTENKRANKENKASSEDIE&ESTBE
TRAGSREGELUNGFàR!RZNEIUND6ERBANDMITTELGEMË�
e��3'"6�$AMITWERDENDIEDER&ESTBETRAGSRE
GELUNGUNTERLIEGENDENËRZTLICHVERORDNETEN!RZNEI

UND 6ERBANDMITTEL� DIE AB DEM ��� *ANUAR ����
BEZOGENWERDEN�NURBISZUR(ÚHEDES&ESTBETRA
GES VONDER0OSTBEAMTENKRANKENKASSE ANERKANNT�
ÄBERDEN&ESTBETRAGHINAUSGEHENDE"ETRËGEMUSS
DER6ERSICHERTEENTRICHTEN�

+6"76ERORDNUNGSFORUM�
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(ÚCHSTMENGENFàR&ENTANYLUND"UPRENORPHINGEËNDERT

.ACHDER"ETËUBUNGSMITTEL6ERSCHREIBUNGSVERORD
NUNG�e�!BSATZ��"T-66	DARFEIN!RZTJETZTFàR
EINEN0ATIENTEN INNERHALBVON��4AGENNURNOCH
���MG&ENTANYL�STATTBISHER����MG	VERSCHREI
BEN�

"EI"UPRENORPHINWURDEDIE$IFFERENZIERUNGNACH
ANALGETISCHEM �BISHER ���MG	 UND SUBSTITUIEREN
DEM %INSATZ �BISHER ���MG	 AUFGEGEBEN� %S DARF
NUNMEHR INEINER(ÚCHSTMENGEVON���MGVER
ORDNET WERDEN� (INTERGRUND IST EINE 6EREINHEITLI
CHUNG�UMEINE"EHANDLUNGSDAUERVONVIER7OCHEN
BEIDURCHSCHNITTLICHER$OSIERUNGZUERMÚGLICHEN�

"UNDESWEHR6ERTRAG

.ACHe�DES"UNDESWEHR6ERTRAGESDàRFEN!RZNEI
UND6ERBANDMITTELSOWIE(EILMITTELUND(ILFSMITTEL
FàR3OLDATENGRUNDSËTZLICHNURVONEINEM!RZTDER
"UNDESWEHR VERORDNETWERDEN�$ER IN!NSPRUCH
GENOMMENE!RZTGIBTDESHALBIM"EDARFSFALLEDEM
àBERWEISENDEN!RZTDER"UNDESWEHRFORMLOSEINE
ENTSPRECHENDE 6ERORDNUNGSEMPFEHLUNG� 6ERORD
NUNGSVORDRUCKE DàRFEN HIERFàR NICHT VERWENDET
WERDEN�.URWENNIM.OTFALLDER"UNDESWEHRARZT
NICHTRECHTZEITIGERREICHBARIST�KÚNNEN!RZNEIUND
6ERBANDMITTEL AUF EINEM u+ASSENREZEPTh �!RZNEI
VERORDNUNGSBLATT -USTER ��	 VERORDNET WERDEN�
WOBEI$IENSTGRAD�.AME�6ORNAME�0ERSONENKENN
ZIFFER�4RUPPENTEILUND3TANDORTDES3OLDATENANZU

GEBENSIND�!U�ERDEMISTUNBEDINGTDER6ERMERK
u.OTFALLhAUFDEM2EZEPTEINZUTRAGEN�&EHLTDIESER
6ERMERK� HAT DER !RZT DIE +OSTEN AUF 6ERLANGEN
ZUERSTATTEN�WENNERNICHTNACHWEISENKANN�DASS
DIE6ORAUSSETZUNGENVORGELEGENHABEN�3OFERNFàR
!RZNEIMITTEL &ESTBETRËGE FESTGESETZTWURDEN� SIND
MÚGLICHSTSOLCHE!RZNEIMITTELZUVERORDNEN�DEREN
!BGABEPREISEIM2AHMENDER&ESTBETRËGELIEGEN�

)M -USTERUNGSVERFAHREN DàRFEN 6ERORDNUNGEN
NICHTZU,ASTENDER"UNDESWEHRERFOLGEN�:USTËN
DIGER+OSTENTRËGERISTDIE+RANKENKASSEDES0ATIEN
TEN�

)NFORMATIONSSCHREIBENVON+RANKENKASSENZU%INSPARMÚGLICH
KEITENBEI!RZNEIMITTELN

%INIGE +RANKENKASSEN� ZUM "EISPIEL DIE $EUTSCHE
"++�HABENMITPHARMAZEUTISCHEN(ERSTELLERN6ER
TRËGE ABGESCHLOSSEN� 5NS IST BEKANNT� DASS DIESE
+RANKENKASSEN UNSERE 6ERTRAGSËRZTE ANSCHREIBEN
MITDER"ITTE�-EDIKAMENTEBESTIMMTER'ENERIKA
(ERSTELLERVERSTËRKTZUVERORDNEN�

7IRMÚCHTEN 3IE DARàBER INFORMIEREN� DASS DIESE
6ORGEHENSWEISE VONDER+6"7NICHT UNTERSTàTZT
WIRD� %S BESTEHT FàR 3IE AUCH KEINE 6ERPFLICHTUNG�
0RËPARATE BESTIMMTER &IRMEN ZU VERORDNEN� MIT
DENEN +RANKENKASSEN 2ABATTVERTRËGE ABGESCHLOS
SENHABEN�
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$-0$IABETESMELLITUS4YP�

:USCHLAGZUR6ERGàTUNGBEI%RREICHENBESTIMMTER
:IELMARKENINDER!RZNEIMITTELVERSORGUNG

)M2AHMENDES$-0$IABETESMELLITUS4YP�WUR
DE ERSTMALIG EINE ,EITLINIE ZUR "EHANDLUNG VON 0A
TIENTEN VORGEGEBEN� $IESE GIBT FàR DIE "EHANDLUNG
MIT!RZNEIMITTELN INDERAKTUELLEN&ASSUNGFOLGENDE
%MPFEHLUNG�

u6ORRANGIG SOLLEN UNTER "ERàCKSICHTIGUNG DER +ON
TRAINDIKATIONEN UND DER 0ATIENTENPRËFERENZEN -E
DIKAMENTE ZUR"LUTGLUKOSESENKUNG VERWENDETWER
DEN�DERENPOSITIVER%FFEKTUNDDEREN3ICHERHEIT IM
(INBLICK AUF DIE %RREICHUNG DER UNTER :IFFER �����
GENANNTEN 4HERAPIEZIELE IN PROSPEKTIVEN� RANDOMI
SIERTEN�KONTROLLIERTEN,ANGZEITSTUDIENNACHGEWIESEN
WURDEN�%SHANDELTSICHINDERPRIMËREN-ONOTHERA
PIEHIERBEIUMFOLGENDE7IRKSTOFFEZURBLUTGLUKOSE
SENKENDEN"EHANDLUNG�
s 'LIBENCLAMID�BEIMNICHTàBERGEWICHTIGEN
 0ATIENTEN	�
s -ETFORMIN�BEIMàBERGEWICHTIGEN0ATIENTEN	�
s (UMAN)NSULINODER3CHWEINE)NSULIN�

3OFERNIM2AHMENDERINDIVIDUELLEN4HERAPIEPLANUNG
ANDEREALSDIEOBENGENANNTEN7IRKSTOFFEVERORDNET
WERDEN SOLLEN �ZUM "EISPIEL )NSULIN!NALOGA� WEI
TEREORALE!NTIDIABETIKA	� ISTDIE0ATIENTINODERDER
0ATIENTDARàBERZU INFORMIEREN�DASSDERZEITHIERFàR
KEINEAUSREICHENDEN"ELEGEZUR3ICHERHEITIM,ANG
ZEITGEBRAUCH SOWIE ZUR 2ISIKOREDUKTION KLINISCHER
%NDPUNKTEVORLIEGEN�3IEODERERISTIMÄBRIGENDA
RàBERZUINFORMIEREN�OBFàRDENJEWEILIGEN7IRKSTOFF
$ATENZUR7IRKSAMKEIT�3TEUERBARKEITUND6ERTRËG
LICHKEITVORLIEGEN�h�:IFF����	

6ORDIESEM(INTERGRUNDWURDEMITALLEN+ASSENAR
TENEINEERFOLGSORIENTIERTE6ERGàTUNGVEREINBART�DIE
BEI %RREICHEN BESTIMMTER :IELSTUFEN :USCHLËGE ZUR
"ETREUUNGSPAUSCHALEVORSIEHT�

)M%INZELNENSEHENDIE2EGELUNGENWIEFOLGTAUS�

%RSTE:IELSTUFE�
"EI INSULINPFLICHTIGEN0ATIENTENMUSSDER!NTEIL
DER MIT (UMANINSULIN BEHANDELTEN 0ATIENTEN

MEHRALS��0ROZENTBETRAGEN�DASHEI�T�)NSULIN
!NALOGAWENIGERALS��0ROZENT	�BEI0ATIENTEN�
DIEMITORALEN!NTIDIABETIKABEHANDELTWERDEN�
MUSSDER!NTEILDERJENIGEN�DIEAUSSCHLIE�LICHMIT
'LIBENCLAMID ODER "IGUANIDEN BEHANDELT WER
DEN� MEHR ALS �� 0ROZENT BETRAGEN �DAS HEI�T
'LUCOSIDASE)NHIBITOREN� ANDERE 3ULFONYLHARN
STOFFEUNDANALOGA�EINSCHLIE�LICH'LINIDE	UND
'LITAZONE WENIGER ALS �� 0ROZENT� 7IRD DIESE
:IELSTUFE ERREICHT� ERHÚHT SICH DIE "ETREUUNGS
PAUSCHALEIM&OLGEQUARTALUM�%URO�

:WEITE:IELSTUFE�
(IERERHÚHEN SICHDIE!NTEILEBEIBEIDEN0ATI
ENTENGRUPPEN JEWEILSAUFMEHRALS��0ROZENT�
7ERDENDIESE:IELEERREICHT�ERHÚHTSICHDIE"E
TREUUNGSPAUSCHALEIM&OLGEQUARTALUM�%URO�

$IEBISEINSCHLIE�LICH������GEZAHLTEN:USCHLË
GERESULTIERTENDAHER�DASSBEI"++�)++�%RSATZ
KASSENUND+NAPPSCHAFTDIE$ATENLAGE FàREINE
ABSCHLIE�ENDE "EURTEILUNG NICHT AUSREICHTE� SO
DASS IM 6ERHANDLUNGSWEG DIE :AHLUNG VEREIN
BARTWERDENKONNTE�-ITTLERWEILELIEGENABERFàR
ALLE +ASSENARTEN VALIDE 7ERTE VOR� SO DASS IM
1UARTAL������KEIN:USCHLAGMEHRZUR"ETREU
UNGSPAUSCHALEGEZAHLTWERDENKONNTE�

7IRHABEN)HNENIM(EFT6ERORDNUNGSFORUM�MIT
DEM 3CHWERPUNKT $IABETES BEREITS %MPFEHLUNGEN
ZUR WIRTSCHAFTLICHEN 6ERORDNUNGSWEISE VON /RA
LEN!NTIDIABETIKAUND )NSULINEN AUFGEFàHRT�!UFDEN
3EITEN��BIS �� FINDEN 3IE IN DER"ROSCHàRE6ER
ORDNUNGSFORUM�DIEMITDEN+RANKENKASSENABGE
STIMMTEN)NFORMATIONEN�

"ISLANGWURDENINKEINER"EZIRKSDIREKTI
ONDIE:IELSTUFENERREICHT�
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"EZIRKSDIREKTION+ARLSRUHE

  )NSULINTHERAPIE /RALE!NTIDIABETIKA

!/+ ������ ������

6D!+�!%6 ������ ������

+NAPPSCHAFT ������ ������

)++ ������ ������

"++ ������ ������

"EZIRKSDIREKTION3TUTTGART

  )NSULINTHERAPIE /RALE!NTIDIABETIKA

!/+ ������ ������

6D!+�!%6 ������ ������

+NAPPSCHAFT ������ ������

)++ ������ ������

"++ ������ ������

"EZIRKSDIREKTION&REIBURG

  )NSULINTHERAPIE /RALE!NTIDIABETIKA

!/+ ������ ������

6D!+�!%6 ������ ������

+NAPPSCHAFT ������ ������

)++ ������ ������

"++ ������ ������

"EZIRKSDIREKTION2EUTLINGEN

  )NSULINTHERAPIE /RALE!NTIDIABETIKA

!/+ ������ ������

6D!+�!%6 ������ ������

+NAPPSCHAFT ������ ������

)++ ������ ������

"++ ������ ������

&àRDAS��1UARTAL����ERGEBENSICHFOLGENDE7ERTE
FàRDIEEINZELNEN"EZIRKSDIREKTIONEN�

$ER6ERGàTUNGSVERTRAGWIRDIM��1UARTAL����NEUVERHANDELT�
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!RZNEISTOFFE�DEREN0ATENTABLËUFT

"IS����LAUFENIN$EUTSCHLAND0ATENTEMIT(ERSTEL
LERUMSATZVONETWA���-ILLIARDEN%UROBEZIEHUNGS
WEISE���-ILLIARDEN%UROMIT'+6"UDGETRELEVANZ
AB� 7IR BITTEN 3IE� SËMTLICHE %INSPARPOTENZIALE BEI
'ENERIKA AUSZUSCHÚPFEN� 3EIT GERAUMER :EIT SIND
AUCH'ENERIKAFOLGENDER7IRKSTOFFEAUFDEM-ARKT
VERFàGBAR �"EISPIELE FàR /RIGINALPRËPARATE IN +LAM
MERN	�

s 3ERTRALIN�ZUM"EISPIEL:OLOFT��'LADEM�	
s &ENTANYL3CHMERZPFLASTER�ZUM"EISPIEL
 $UROGESICSMAT�	

s !MLODIPIN�ZUM"EISPIEL.ORVASC�	
s #ARVEDILOL�ZUM"EISPIEL1UERTO��$ILATREND�	
s ,AMOTRIGIN�ZUM"EISPIEL,AMICTAL��%LMENDOS�	
s &ORMOTEROL�ZUM"EISPIEL&ORADIL0��
 &ORADOL#ERTIHALER��/XIS4URBOHALER�	
s 4RAMADOLRETARDIERT�ZUM"EISPIEL4RAMAL�	

$IE4ABELLENZEIGEN)HNEN�WANNMITWEITEREN0ATENT
ABLËUFENZURECHNENIST�!LENDRONSËUREUND0IRETANID
SINDBEREITSJETZTSCHONALS'ENERIKUMVERFàGBAR�
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����� !CAMPROSAT ���-IO�

  ,AMOTRIGIN ����-IO�
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����� !ZITHROMYCIN ����-IO�

����� 3UMATRIPTAN ����-IO�

����� &ILGRASTIM;�= ����-IO�

����� 'ANCICLOVIR ���-IO�

����� 3PIRAPRIL ���-IO�

���� "USERELIN ����-IO�

  &OSINOPRIL�

  (YDROCHLOROTHIAZID ���-IO�

3UMME %URO �����-IO�

0ATENTABLËUFEIN$EUTSCHLAND����BIS����UND5MSËTZEDERBETROFFENEN3UBSTANZEN����;�=

+6"76ERORDNUNGSFORUM�

��



����
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����� 4EMOZOLOMID ����-IO�

����� )NTERFERON
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  )8�HUMAN	 ���-IO�
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����� &ONDAPARINUX

  NATRIUM ���-IO�

����� $EFERIPRON ���-IO�

����� !LENDRONSËURE ����-IO�

����� "ICALUTAMID ����-IO�

  ,ENOGRASTIM ����-IO�

����� 0IRETANID ����-IO�

  &LUVASTATIN ����-IO�

����� 2OPINIROL ����-IO�

����� 6ENLAFAXIN ����-IO�
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$IE NEUE 2ICHTLINIE ZUR 6ERORDNUNGSFËHIGKEIT VON
%NTERALEN %RNËHRUNGSLÚSUNGEN UND 3ONDENNAH
RUNGEN HABEN WIR )HNEN IM ERSTEN (EFT u6ERORD
NUNGSFORUMhABGEDRUCKT�

%INE6ERORDNUNGSFËHIGKEITDIESER,ÚSUNGEN ISTDANN
GEGEBEN� WENN SIE MEDIZINISCH NOTWENDIG UND IN
DIZIERT SIND�$ASBEDEUTET�DASS GEGENàBERDERBIS
HERIGEN !RZNEIMITTEL2ICHTLINIE DIE -ÚGLICHKEITEN
ZUR 6ERORDNUNG VON %NTERALEN %RNËHRUNGSLÚSUNGEN
ERWEITERTWORDENSIND�

'EFORDERTWIRDNURNOCH
�'ENERALINDIKATIONEN	�
sDASS DIE &ËHIGKEIT ZUR AUSREICHENDEN NORMALEN
 ENTERALEN%RNËHRUNGFEHLTODEREINGESCHRËNKTIST�
sDASSANDERE-A�NAHMEN�INSBESONDEREDIEINDER
 2ICHTLINIE GENANNTEN� NICHT AUSREICHEN� UMDIESES
 $EFIZITZUBEHEBEN�
sDASSINDENMEDIZINISCHNOTWENDIGEN&ËLLENNURDIE
 IN DEN 2ICHTLINIEN GENANNTEN VERORDNUNGSFËHIGEN
 3TANDARDODER3PEZIALPRODUKTEVERORDNETWERDEN�

-EDIZINISCHNOTWENDIGE&ËLLE
%NTERALE %RNËHRUNG IST BEI FEHLENDER ODER EINGE
SCHRËNKTER&ËHIGKEITZURAUSREICHENDENNORMALEN%R
NËHRUNGVERORDNUNGSFËHIG�WENNEINE-ODIFIZIERUNG
DER NORMALEN %RNËHRUNG ODER SONSTIGE ËRZTLICHE�
PFLEGERISCHE ODER ERNËHRUNGSTHERAPEUTISCHE -A�
NAHMEN ZUR 6ERBESSERUNG DER %RNËHRUNGSSITUATION
NICHT AUSREICHEN� %NTERALE %RNËHRUNG UND SONSTIGE
-A�NAHMENZUR6ERBESSERUNGDER%RNËHRUNGSSITUA
TION SCHLIE�EN EINANDER NICHT AUS� SONDERN SIND ER
FORDERLICHENFALLSMITEINANDERZUKOMBINIEREN�

$IEBEHANDELNDĒ RZTINODERDERBEHANDELN
DE!RZTHATBEIDER6ERORDNUNGVON%NTE
RALER%RNËHRUNGZUPRàFEN�OBINSBESONDERE
DIENACHFOLGENDEN-A�NAHMENZUR6ERBES
SERUNG DER %RNËHRUNGSSITUATION GEEIGNET
SIND�EINEAUSREICHENDENORMALE%RNËHRUNG
AUCHOHNE%INSATZVON%NTERALER%RNËHRUNG

ZU GEWËHRLEISTEN UND DIESE GEGEBENENFALLS
ZUVERANLASSEN�
s "EIUNZUREICHENDER%NERGIEZUFUHRISTEINEKALORI
 SCHE!NREICHERUNGDER.AHRUNGMIT(ILFENATàR
 LICHER,EBENSMITTEL �ZUM"EISPIEL"UTTER� 3AHNE�
 6OLLMILCH� &RUCHTSËFTE� ¾LE� .AHRUNGSMITTEL MIT
 HOHER %NERGIE UND .ËHRSTOFFDICHTE	 SOWIE EIN
 ERWEITERTES.AHRUNGSANGEBOTMIT KALORIENUND
 NËHRSTOFFREICHEN :WISCHENMAHLZEITEN ZU VER
 ANLASSEN�
s 2ESTRIKTIVE$IËTENSINDZUàBERPRàFEN�
s "EI3CHLUCKSTÚRUNGENISTAUFEINEGEEIGNETE,AGE
 RUNGDER0ATIENTINODERDES0ATIENTENSOWIEEINE
 ANGEMESSENE+ONSISTENZDER.AHRUNGZUACHTEN
 UND DIE 6ERORDNUNG VON (EILMITTELN �!N
 BAHNUNG UND &ÚRDERUNG DES 3CHLUCKVORGANGS
 ALS4EILDER3TIMM�3PRECHUND3PRACHBEHAND
 LUNG;,OGOPËDIE=ODERSENSOMOTORISCHPERZEPTI
 VE"EHANDLUNGZUR6ERBESSERUNGDER-UNDUND
 %SSMOTORIKALS4EILDER%RGOTHERAPIE	ZUPRàFEN�
s 6ERORDNETE -EDIKAMENTE SIND UNTER DEM 'E
 SICHTSPUNKTNEGATIVER%FFEKTEAUFDEN!PPETITUND
 DEN%RNËHRUNGSZUSTANDKRITISCHZUàBERPRàFEN�
s %S SIND GEEIGNETE PFLEGERISCHE -A�NAHMEN ZUR
 3ICHERUNG EINER AUSREICHENDEN 4RINKMENGE ZU
 VERANLASSEN�
s +AUSTÚRUNGENSINDDURCH-UNDPFLEGE�-UNDHYGI
 ENE�NOTWENDIGE:AHNBEHANDLUNGENODERSANIE
 RUNGENUNDnSOWEITERFORDERLICHnFUNKTIONSFËHIGE
 :AHNPROTHESENZUBEHEBEN�
s -OTORISCHE 0ROBLEME BEIM :ERKLEINERN DER
 .AHRUNGSIND�SOWEITERFORDERLICH�DURCHDIE6ER
 ORDNUNG VON ERGOTHERAPEUTISCHEM %SSTRAINING
 UNDENTSPRECHENDE6ERSORGUNGMIT GEEIGNETEM
 "ESTECKZUBEHEBEN�
s "EI"EEINTRËCHTIGUNGENDERGEISTIGENUNDPSYCHI
 SCHEN'ESUNDHEIT STEHEN INSBESONDEREDIE:U
 WENDUNG BEIM %SSEN MIT !UFFORDERUNG ZUM
 %SSENSOWIEGEDULDIGES!NREICHENDER.AHRUNG
 IM-ITTELPUNKT�
s 3OZIALE-A�NAHMENKÚNNENERSTE0RIORITËTHABEN�
 HIERZUGEHÚRTDIE"ERATUNGDER!NGEHÚRIGEN�DAS

!RZNEIMITTEL2ICHTLINENZUR%NTERALEN%RNËHRUNG
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 /RGANISIERENVON"ESUCHSDIENSTEN�5NTERSTàTZUNG
 BEIM%INKAUFUND�SOWEITERFORDERLICH�DIE,IEFE
 RUNGVONVORBEREITETEN0RODUKTEN�

3TANDARDPRODUKTE
3TANDARDPRODUKTE IM 3INNE DER 2ICHTLINIE SIND %LE
MENTARDIËTEN UND 3ONDENNAHRUNGEN� DIE BEI DER
àBERWIEGENDEN :AHL DER )NDIKATIONEN FàR %NTERALE
%RNËHRUNGEINSETZBARSIND�$IE0RODUKTEMàSSENAUS
DEN.AHRUNGSGRUNDBAUSTEINENBESTEHEN�+OHLENHY
DRATE�&ETT�%IWEI��3PURENELEMENTEUND-INERALSTOF
FE	UNDZURALLEINIGEN%RNËHRUNGGEEIGNETSEIN�

3TANDARDPRODUKTESINDSOMITWEITERHINVERORDNUNGS
FËHIG�

3PEZIALPRODUKTE
3PEZIALPRODUKTEIM3INNEDER2ICHTLINIESIND%LEMEN
TARDIËTENUND3ONDENNAHRUNGEN�DIEKRANKHEITSADAP
TIERT FàR BESTIMMTE )NDIKATIONEN AUSGEWIESEN SIND�
3IE SIND NUR NOCH UNTER BESTIMMTEN "EDINGUNGEN
VERORDNUNGSFËHIG�

6ERORDNUNGSFËHIGE3PEZIALPRODUKTESIND�

s 0RODUKTEMIT!NPASSUNG FàR.IERENINSUFFIZIENTE�
 ALTERSADAPTIERTE0RODUKTEFàR3ËUGLINGEUND+LEIN
 KINDER�
s %LEMENTARDIËTEN�SOGENANNTE4RINKNAHRUNG	MIT
 HOCHHYDROLYSIERTEN %IWEI�ENODER!MINOSËURE
 MISCHUNGEN FàR 3ËUGLINGE UND +LEINKINDER MIT
 +UHMILCHEIWEI�ALLERGIE ODER 0ATIENTINNEN UND
 0ATIENTENMITMULTIPLEN.AHRUNGSMITTELALLERGIEN�
s NIEDERMOLEKULAREODERSPEZIELLMITMITTELKETTIGEN
 4RIGLYZERIDEN �-#4&ETTE	 ANGEREICHERTE 0RO
 DUKTEBEI0ATIENTINNENUND0ATIENTENMITDOKU
 MENTIERTEN &ETTVERWERTUNGSSTÚRUNGEN ODER
 -ALASSIMILITATIONSSYNDROMEN�ZUM"EISPIEL+URZ
 DARMSYNDROM� !)$3ASSOZIIERTEN $IARRHÚEN�
 -UKOVISZIDOSE	�
s DEFEKTSPEZIFISCHE !MINOSËUREMISCHUNGEN �AUCH
 FETT UND KOHLENHYDRATHALTIGE 0RODUKTE	 FàR
 0ATIENTINNENUND0ATIENTENMIT0HENYLKETONURIE
 ODERWEITERENANGEBORENEN%NZYMDEFEKTEN�DIE

 MITSPEZIELLEN!MINOSËUREMISCHUNGENBEHANDELT
 WERDEN�
s SPEZIELLE0RODUKTE FàRDIE"EHANDLUNGVON0ATI
 ENTINNEN UND0ATIENTENMIT SELTENEN ANGEBORE
 NEN $EFEKTEN IM +OHLEHYDRAT ODER &ETTSTOFF
 WECHSEL�JENACH+RANKHEITSBILDAUCHKOHLENHYD
 RATODER FETTFREIE%INZELSUPPLEMENTE	SOWIE FàR
 WEITERE DEFINIERTE DIËTPFLICHTIGE %RKRANKUNGEN
 UND
s KETOGENE$IËTENFàR0ATIENTINNENUND0ATIENTEN
 MIT %PILEPSIEN� WENN TROTZ OPTIMIERTER ANTIKON
 VULSIVER 4HERAPIE EINE AUSREICHENDE !NFALLS
 KONTROLLENICHTGELINGT�

.ICHTVERORDNUNGSFËHIGE
3PEZIALPRODUKTESIND�

0RODUKTE�DIESPEZIELLFàRDIE)NDIKATIONEN
s CHRONISCHE(ERZ+REISLAUFODER
 !TEMINSUFFIZIENZ�
s $EKUBITUSPROPHYLAXEODERBEHANDLUNG�
s $IABETESMELLITUS�
s 'ERIATRIE�
s 3TàTZUNGDES)MMUNSYSTEMS�
s 4UMORPATIENTEN

 ANGEBOTENWERDEN�

$IESBEDEUTETNICHT�DASSBEI6ORLIEGENVONCHRONI
SCHER(ERZ+REISLAUFODER!TEMINSUFFIZIENZ�$IABETES
MELLITUS�BEIGERIATRISCHEN0ATIENTENUND4UMORPATI
ENTENKEINE%RNËHRUNGSLÚSUNGENVERORDNETWERDEN
DàRFEN�$ER!USSCHLUSSBETRIFFTNURSOLCHE0RODUKTE�
DIE SPEZIELL FàR DIESE )NDIKATIONEN ANGEBOTEN WER
DEN�"EI6ORLIEGENDER'ENERALINDIKATIONENKANNEIN
VERORDNUNGSFËHIGES 3TANDARD ODER 3PEZIALPRODUKT
AUCHFàR0ATIENTENMITDIESEN)NDIKATIONENVERORDNET
WERDEN�

'RUNDSËTZLICHNICHTVERORDNUNGSFËHIGSIND�
s %LEMENTARDIËTEN UND 3ONDENNAHRUNG� DIE àBER
 DIE GESETZLICHEN !NFORDERUNGEN HINAUS MIT
 -INERALSTOFFEN�3PURENELEMENTENODER6ITAMINEN
 ANGEREICHERTSIND�
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s HYPOKALORISCHE ,ÚSUNGEN �%NERGIEDICHTE UNTER
 ���KCAL�ML	�
s SONSTIGE (YDROLYSATNAHRUNGEN �NICHT HOCHHY
 DROLYSIERT ZUM %INSATZ BEI +UHMILCHEIWEI�ALLER
 GIE	 UND 3EMIELEMENTARNAHRUNGEN �AUCH (!
 HYPOALLERGENE3PEZIALNAHRUNG	�

.ICHT VERORDNUNGSFËHIG SIND SOWEIT DAMIT
-EHRKOSTENANFALLEN�0RODUKTE�
s DIESPEZIELLMIT"ALLASTSTOFFENANGEREICHERTSIND�
s DIE SPEZIELL MIT MITTELKETTIGEN 4RIGLYZERIDEN
 �-#4&ETTE	 ANGEREICHERT SIND� DIES GILT NICHT�
 WENN EINE DOKUMENTIERTE &ETTVERWERTUNGS
 STÚRUNGVORLIEGT�

0REISE
!USJURISTISCHEN'RàNDENKÚNNENWIR)HNEN
KEINE0REISàBERSICHTZUR6ERFàGUNGSTELLEN�
$IE 0REISE KÚNNEN JE NACH 6ERTRIEBSWEG
�!POTHEKE� $IREKTBEZUG ODER "EZUG àBER
%RNËHRUNGSBERATER�)NNENDER&IRMEN	VARI
IEREN�
.ACH UNSEREN 2ECHERCHEN KOSTEN %NTERALE
%RNËHRUNGSLÚSUNGEN ETWA ���� n ���� %URO
PRO���KCAL�
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*EDERZWEITEàBERLEBT�n/DERSTIRBT
DOCHJEDERFàNFTE�7ASISTEVIDENT�
:UVIELENNEUENODERAUCHSCHON LËNGEREXISTIEREN
DEN!RZNEIMITTELNWERDENIMMERWIEDER3TUDIENER
GEBNISSE VERÚFFENTLICHT� DIE IN HOHEN 0ROZENTZAHLEN
DEN"ENEFITUNDDIE%RFOLGSRATENDER"EHANDLUNGMIT
DENJEWEILIGEN0RËPARATENBEZIFFERN�3OLIESTMANDANN
BEISPIELSWEISEDAVON�DASSUNTEREINERENTSPRECHEN
DEN4HERAPIEDASRELATIVE2ISIKO FàREINENTÚDLICHEN
(ERZINFARKTUM��0ROZENTGESENKTWERDENKONNTE�
$ADIEAUSFàHRLICHEN3TUDIENERGEBNISSEDANNZUMEIST
INMEHRSEITIGENUNDENGLISCHSPRACHIGEN!USFàHRUNGEN
VERÚFFENTLICHTWERDEN�ISTIM"ERUFSALLTAGNICHTIMMER
DIE :EIT VORHANDEN� DIESE 3TUDIEN AUF %INZELHEITEN�
5NSTIMMIGKEITEN ODER DIE AUSSAGEKRËFTIGSTEN 0ARA
METER HIN ZU ANALYSIEREN UND ZU UNTERSUCHEN� $ER
FOLGENDE!RTIKELSOLL)HNENDESHALBEINPAAR!NHALTS
PUNKTEGEBEN�WELCHE-ESSGRÚ�ENMANINVERÚFFENT
LICHTEN3TUDIENERGEBNISSENSINNVOLLERWEISEBEURTEILEN
BEZIEHUNGSWEISEAUFWELCHE+RITERIENMAN SEIN!U
GENMERKRICHTENSOLLTE�

��3TUDIENPOPULATION
3TUDIEN MàSSEN AN EINEM AUSGEWËHLTEN 0ATIENTEN
BEZIEHUNGSWEISE 0ROBANDENKLIENTEL DURCHGEFàHRT
WERDEN�(IER ISTESOFTSCHONAUFSCHLUSSREICHZUBE
TRACHTEN�WIEDIE:USAMMENSETZUNGDER0ROBANDEN
ERFOLGTEBEZIEHUNGSWEISEWELCHES0ROBANDENKOLLEKTIV
DANN LETZTENDLICH DIE 3TUDIENBEDINGUNGEN àBER SICH
ERGEHEN LASSENMUSSTE�3O ISTBEISPIELSWEISEBEIDER
7/33TUDIE�VERÚFFENTLICHTIM*AHR�����DERPRIMËR
PRËVENTIVE %FFEKT VON 0RAVASTATIN UNTERSUCHT WOR
DEN�,ETZTENDLICHWURDENDAFàRKNAPP�����-ËNNER
ZWISCHEN��UND��*AHRENINDIE3TUDIEAUFGENOM
MEN�WOBEIDIESE!USWAHL AUS�������+ANDIDATEN
GETROFFENWURDE�(IERSIEHTMANALSOEINEDEUTLICHE
6ERKLEINERUNG DER 3TUDIENPOPULATION IM 6ERGLEICH
ZUR!USGANGSMENGE�$ESWEITERENISTBEI3TUDIENMIT
EINERSOLCHEINGESCHRËNKTEN3TUDIENPOPULATIONDARAUF

ZUACHTEN�AUFWELCHE0ATIENTENSPËTERDIE3TUDIENER
GEBNISSEàBERTRAGENWERDEN�:UM"EISPIELSINDNACH
DER7/33TUDIE6ERÚFFENTLICHUNGENINEINSCHLËGIGEN
-EDIENDER&ACHPRESSEERFOLGT�DIEDIE%RGEBNISSEAUF
ALLE0ATIENTENnUNDDAMITNICHTNURAUFDASMËNNLI
CHE'ESCHLECHTnUNDAUF JEDE!LTERSGRUPPEnUND
DAMITNICHTNURAUFDIE��BIS��JËHRIGENnàBERTRAGEN
HABEN� 3OMIT IST EINWESENTLICHES +RITERIUMBEI DER
3TUDIENBEWERTUNGALSODIEKRITISCHEÄBERPRàFUNGDER
!USWAHL UND :USAMMENSETZUNG DER 3TUDIENPOPU
LATION UND DER SPËTER ERFOLGENDEN ÄBERTRAGUNG DER
%RGEBNISSEAUF0ATIENTENKOLLEKTIVE�

��2ISIKOREDUKTION
$IE2ISIKOREDUKTION�ALSODIE6ERMINDERUNGVONNE
GATIVEN%REIGNISSEN�WIRDIN3TUDIENZUMEIST IM2AH
MENEINER RELATIVEN2ISIKOREDUKTION ANGEGEBEN� NUR
SELTENIM2AHMENEINERABSOLUTEN%REIGNISREDUKTION�
7ASISTDER5NTERSCHIED�
$IEABSOLUTE%REIGNISREDUKTIONGIBTDIE6ERMINDERUNG
KONKRETER%INZELEREIGNISSEINABSOLUTEN:AHLENBEZIE
HUNGSWEISEALS$IFFERENZDER0ROZENTPUNKTEWIEDER�
$IERELATIVE2ISIKOREDUKTIONERMITTELTDIEPROZENTUA
LE6ERMINDERUNGDER%INZELEREIGNISSEUNDSTELLTQUASI
DIE0ROZENTZAHLEINER0ROZENTZAHLDAR�DAMITHATSIE
TEILWEISE SEHR VIEL IMPOSANTERE 'RÚ�ENORDNUNGEN�
4RITTBEISPIELSWEISEEIN.EGATIVEREIGNISINEINER3TUDIE
UNTER0LACEBOBEI�VON���0ROBANDEN�INDER6ER
UMGRUPPEABERNURBEI�VON���0ROBANDENAUF�SO
BETRËGTDIEABSOLUTE%REIGNISREDUKTION�BEZIEHUNGS
WEISE�0ROZENTPUNKTE�$IERELATIVE2ISIKOREDUKTION
ERGIBTALLERDINGSDENSEHRVIELEINDRUCKSVOLLEREN7ERT
VON �� 0ROZENT �ZUR UNTERSCHIEDLICHEN 'RÚ�ENORD
NUNGDERABSOLUTENUNDDERRELATIVEN2ISIKOREDUKTION
SIEHEAUCHDIE4ABELLEAUF3EITE��	�

��.UMBERNEEDEDTOTREAT�..4	
'ENAUSOWESENTLICHBEIDER"EURTEILUNGVON3TUDIE
NERGEBNISSEN IST DIE SO GENANNTE NUMBER NEEDED
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TO TREAT� ABGEKàRZT..4�DIEEINE!USSAGEDARàBER
MACHT�WIEVIELE0ATIENTENBEHANDELTWERDENMàSS
TEN�UMDASFRAGLICHEUNTERSUCHTE%REIGNISBEIEINEM
0ATIENTEN ZU VERMEIDEN� $ABEI BEZIEHT SICH DIESE
!NZAHLIMMERAUFDIE"EOBACHTUNGSDAUER�DIEINDER
3TUDIEVORGELEGENHAT�$IESE..4ERRECHNETSICHAUS
DEM+EHRWERTDERABSOLUTEN%REIGNISREDUKTION�$AS
HEI�T� )ST ZUM"EISPIELDIE-ORTALITËT INEINER3TUDIE
UNTER0LAZEBO����0ROZENTUNDUNTERDERUNTERSUCH
TEN4HERAPIE����0ROZENT� SO RESULTIERTDARAUSEINE
ABSOLUTE %REIGNISREDUKTION VON ��� 0ROZENTPUNKTEN�
$IENUMBERNEEDEDTOTREATWËRESOMIT���DIVIDIERT
DURCH ��� �ALSO +EHRWERT DER ABSOLUTEN %REIGNISRE
DUKTION	GLEICH����3OMITMàSSTENALSO���0ATIEN
TENàBERDEN:EITRAUMDER3TUDIENDAUERBEHANDELT
WERDEN�UMEINTÚDLICHES%REIGNISZUVERHINDERN�$IE
SE..4ISTSOMITEIN(INWEISDARAUF�OBDIEINDEN
3TUDIENERWËHNTE6ERËNDERUNGVON%REIGNISSENEINE
REALISTISCH ZUERREICHENDE'RÚ�E IST� VONDER RELATIV
VIELE BEHANDELTE 0ATIENTEN PROFITIEREN� ODER OB ES
SICHNURUMEINENGERINGEN"ENEFITHANDELT�BEIDEM
DENNOCHEINRELATIVGRO�ES0ATIENTENKOLLEKTIVKOSTEN
TRËCHTIG VERSORGTWERDENMàSSTE�$IE!NGABEEINER
..4ISTALLERDINGSNURDANNGERECHTFERTIGT�WENNDIE
DARGESTELLTEN 3TUDIENERGEBNISSE AUCH SIGNIFIKANT SIND
�SIEHE0UNKT�	�

)NDIESEM:USAMMENHANGKANNAUCHDIENUMBERNEE
DEDTOHARM�..(	BETRACHTETWERDEN�ALSODIE:AHL
VON0ATIENTEN�DIEDURCHSCHNITTLICHBEHANDELTWERDEN
KÚNNEN�BISEINENEBENODERUNERWàNSCHTE7IRKUNG
AUFTRITT�"EISPIELSWEISEBETRËGTDIE(ERZINFARKTINZIDENZ
BEI JUNGEN .ICHTRAUCHERINNEN OHNE 0ILLENEINNAHME
� )NFARKT PRO -IO� &RAUENJAHRE� MIT 0ILLENEINNAHME
� )NFARKTE PRO -IO� &RAUENJAHRE� $IE ..( ERRECH
NETSICHAUSDENDREIZUSËTZLICHEN)NFARKTENPRO-IO�
&RAUENJAHREMIT������� ��-IO���	�$ASHEI�T�6ON
�������&RAUEN�DIEDIE0ILLEEIN*AHREINNEHMEN�ER
LEIDETEINEEINEN(ERZINFARKTAUF'RUNDDIESER4ATSA
CHE�!UCHDADURCHKANNEINE!USSAGEBEZàGLICHDES
"ENEFITSEINER4HERAPIEFORMGEMACHTWERDEN�

��P7ERT
7EITERHIN WIRD BEI 3TUDIENERGEBNISSEN AUF DIE STA
TISTISCHE 3IGNIFIKANZ� ALSO EINEN P7ERT � ����� HIN
GEWIESENUNDDIESALSBESONDERES1UALITËTSMERKMAL

BEZIEHUNGSWEISEBESONDERE!USSAGEKRAFTDER3TUDIE
HINSICHTLICHDERÄBERLEGENHEITEINER4HERAPIEFORMVER
KAUFT�(IERBEIISTWICHTIGZUWISSEN�DASSDERP7ERT
LEDIGLICHANGIBT�WIEWAHRSCHEINLICHESIST�EINEN5NTER
SCHIEDZWISCHENZWEI4HERAPIEFORMENZUFINDEN�DER
EIGENTLICH NICHT EXISTIERT� %IN P7ERT VON����WàR
DEALSOBEDEUTEN�DASSMITEINER7AHRSCHEINLICHKEIT
VONLEDIGLICH�0ROZENTDIE3TUDIENERGEBNISSEINDER
GLEICHEN!RTODERMITNOCHEXTREMEREN7ERTENAUS
GEFALLENWËREN� OBWOHL DIE BEIDEN GETESTETEN4HE
RAPIEFORMEN GENAUSO GUT GEWESEN SIND� $AS HEI�T�
DASS DER P7ERT NUR DIE7AHRSCHEINLICHKEIT ANGIBT�
DASSEIN5NTERSCHIEDZWISCHENZWEI4HERAPIEFORMEN
GEFUNDENWIRD�OBWOHLDIESE4HERAPIEFORMENGLEICH
GUTSIND�%INP7ERTSAGTNICHTSAUS�WIEWAHRSCHEIN
LICHESIST�DASSEINEDERBEIDENGETESTETEN4HERAPIEN
TATSËCHLICHBESSERIST�

��:USAMMENFASSUNG
"EIDER"ETRACHTUNGVON3TUDIENERGEBNISSENSOLLTEDIE
RELATIVE2ISIKOREDUKTION�DIEINEINDRUCKSVOLLEN:AHLEN
PRËSENTIERTWIRD� IMMERHINSICHTLICHDERZUGRUNDELIE
GENDENABSOLUTEN2ISIKOREDUKTIONUNDDERDARAUSRE
SULTIERENDENNUMBERNEEDEDTOTREATBETRACHTETWER
DEN�DANURDARAUS!USSAGENFàRDIE3INNHAFTIGKEITUND
%RFOLGSQUOTEEINER4HERAPIEGETROFFENWERDENKÚNNEN�
$ES7EITERENISTAUFDIEÄBERTRAGBARKEITDER%RGEB
NISSEVONDER3TUDIENAUFDIE'ESAMTPOPULATIONBE
ZIEHUNGSWEISEDASIN&RAGEKOMMENDE0ATIENTENKOL
LEKTIVZUACHTEN�7ICHTIGISTDARANZUDENKEN�DASSDER
P7ERTNURDIESTATISTISCHE3IGNIFIKANZDES3TUDIENER
GEBNISSESBEWERTET�ABERKEIN1UALITËTSURTEILàBERDIE
UNTERSUCHTEN3TUDIENINHALTEBEZIEHUNGSWEISE4HERA
PIEVERFAHRENABGIBT�

)N DER NACHFOLGENDEN 4ABELLE SIND NOCH EINMAL DIE
WESENTLICHEN!USWERTUNGSPARAMETERVON3TUDIENER
GEBNISSEN AUFGELISTET� -AN KANN ERKENNEN� DASS DIE
RELATIVE 2ISIKOREDUKTION BEI ALLEN VIER 3TUDIENERGEB
NISSENDENIMPOSANTEN7ERTVON��0ROZENTERGIBT�
!LLERDINGSISTDIEABSOLUTE%REIGNISREDUKTIONVÚLLIGUN
TERSCHIEDLICH�SIELIEGTBEI3TUDIE!NOCHBEIBEEINDRU
CKENDEN��0ROZENTPUNKTEN�WËHRENDSIEBEI3TUDIE
" LEDIGLICH ���� 0ROZENTPUNKTE UMFASST� !US DIESEN
UNTERSCHIEDLICHEN ABSOLUTEN %REIGNISREDUKTIONEN RE
SULTIEREN DEMENTSPRECHEND AUCH SEHR DIFFERIERENDE
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..4@S�DIE3TUDIE!BENÚTIGTNUR��BEHANDELTE0A
TIENTEN�UMEIN2ISIKOEREIGNISZUVERMEIDEN�WËHREND
IN DER 3TUDIE $ ������ 0ATIENTEN VERSORGT WERDEN
MàSSEN�UMEIN%REIGNISZUVERHINDERN�$IESWOHLGE
MERKTALLESBEIDERSELBEN(ÚHEDER2ISIKOREDUKTION�

$IESE4ABELLESOLLSOMITZUM!BSCHLUSSNOCHEINMAL
VERDEUTLICHEN�WIE SINNVOLL ES IST� SËMTLICHE0ARAME
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)NFORMATIONEN ZUR WIRTSCHAFTLICHEN 6ERORDNUNGS
WEISE UND ERFàLLT SOMIT DEN GESETZLICHEN !UFTRAG
NACHe��!BS��3'"6�

"ITTEBEACHTEN3IEUNSERE )NFORMATIONEN�$IE!R
GUMENTATIONEN� DIE IN DIESER "ROSCHàRE GENUTZT
WERDEN�KÚNNENAUCHIN0RàFVERFAHRENZU'RUNDE
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 -ABTHERA� �2ITUXIMAB	
 !VASTIN� �"EVACIZUMAB	

$IE 6ERORDNUNG DIESER MK!S ALS GEBRAUCHS
FERTIGE:UBEREITUNGnDIE INDER!POTHEKEHERGE
STELLTWIRD n IST UNNÚTIG� DA SIE PROBLEMLOS IN DER
!RZTPRAXIS GEBRAUCHSFERTIG GEMACHT WERDEN KÚN
NEN�$IEEXAKTE6ORGEHENSWEISEISTINDENJEWEILI
GEN&ACHINFORMATIONENDARGESTELLT�

:U DIESEM %RGEBNIS KOMMT AUCH DIE 3OZIALMEDI
ZINISCHE %XPERTENGRUPPE �3%' �	 DER -$+'E
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!NGESICHTS DER KURZEN(ALTBARKEIT DER GEBRAUCHS
FERTIGEN ,ÚSUNGEN �MAXIMAL �� 3TUNDEN	 UND DER
HOHEN +OSTEN GEBIETET ES SICH NACHDRàCKLICH� DIE
)NFUSIONSLÚSUNGEN ERST DANN GEBRAUCHSFERTIG ZU
MACHEN� WENN DIE 0ATIENTIN � DER 0ATIENT ZUR
4HERAPIEINDER0RAXISIST�

-EDIZINISCH NICHT BEGRàNDBAR UND ZUDEM EXTREM
UNWIRTSCHAFTLICHISTEINE6ERORDNUNG�DIEEINENu-I
NIMALANBRUCHhERFORDERLICHMACHT�!UFGRUNDËRZTLI
CHER6ERORDNUNGENMàSSEN!POTHEKENOFT2EZEP

TUREN HERSTELLEN� DEREN 7IRKSTOFFGEHALT NUR GANZ
GERINGFàGIGàBERDERINDERHANDELSàBLICHEN&ERTIG
ARZNEIMITTELPACKUNGENTHALTENEN-ENGELIEGT�HËU
FIGES"EISPIEL����MGODERAUCH���MG(ERCEP
TIN�	� %INE !MPULLE (ERCEPTIN�&ERTIGARZNEIMITTEL
ENTHËLT ��� MG 7IRKSTOFF� $URCH DIE 6ERORDNUNG
VON ZUSËTZLICHEN � MG àBER DIESEN 3TANDARDWERT
HINAUS WIRD DIE 6ERWENDUNG EINER ZWEITEN BE
ZIEHUNGSWEISE DRITTEN !MPULLE NOTWENDIG �2EST
MENGE�6ERWURF���MG(ERCEPTIN�	�
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!BGABEEINER2EZEPTUR

(ERCEPTIN�GELÚSTIN���ML.A#L

:AHLBETRAGDER+RANKENKASSE ��������%URO

7IRDMIT���MGSTATTMIT���MG(ERCEPTINBEHANDELT�SOENTSTEHENIM*AHR-EHRKOSTENVONCA�������
%URO�DASENTSPRICHTEINER6ERDOPPELUNGDER4HERAPIEKOSTEN�

!LLEINDIEPRODUKTIONSBEDINGTEN3CHWANKUNGENDàRFTENHÚHERLIEGEN�
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$IE+OSTEN�AUCHVON.EUEN!RZNEIMITTELN�WERDEN
IN VOLLEM 5MFANG DEM !RZNEIMITTELAUSGABENVOLU
MEN DER 0RAXIS ZUGERECHNET� %IN u(ERAUSRECHNENh
DER+OSTENUND!NERKENNUNGALS0RAXISBESONDERHEI
TENIM6ORFELDIST�DERZEIT	NICHTMÚGLICH�)NDIESEM
:USAMMENHANGBITTENWIRUMBESONDERE"EACHTUNG
DER2ICHTGRÚ�EN�����

$IE 2ICHTGRÚ�EN DIENEN DEN AN DER VERTRAGSËRZTLI
CHEN6ERSORGUNGTEILNEHMENDEN¯RZTENUND%INRICH
TUNGEN ZUNËCHST ALS /RIENTIERUNGSGRÚ�E� 3IE GEBEN
AN�WELCHER"ETRAGJE1UARTALJEAMBULANTKURATIVEM
"EHANDLUNGSFALL DURCHSCHNITTLICH ZUR 3ICHERSTELLUNG
DERVERTRAGSËRZTLICH6ERSORGUNGFàR!RZNEIUND6ER
BANDMITTELBEZIEHUNGSWEISE(EILMITTELZUR6ERFàGUNG
STEHT�%SHANDELTSICHUMEINEN"RUTTOWERT�EINE"E
REINIGUNGUMDIEGESETZLICHEN:UZAHLUNGENDER6ER
SICHERTENSOWIEDEN2ABATTENNACHee���UND���A
3'"6ERFOLGTZUNËCHSTNICHT�%RSTIM&ALLDER&ESTSET
ZUNGEINES2EGRESSBETRAGSWERDENDIE:UZAHLUNGEN
UND2ABATTEVERRECHNET�$IE2ICHTGRÚ�ENWERDENFàR
BESTIMMTE !RZTGRUPPEN SOWIE GETRENNT NACH DEN
6ERSICHERTENGRUPPEN -ITGLIEDER�&AMILIENVERSICHERTE
UND 2ENTNER GEBILDET� .ICHT BERàCKSICHTIGT WERDEN
DIE!USGABENFàR3PRECHSTUNDENBEDARFUND)MPFSTOF
FE�$AS2ICHTGRÚ�ENVOLUMENEINER0RAXISERGIBTSICH

AUS DER:AHL DER AMBULANT KURATIVEN &ËLLEMULTIPLI
ZIERTMITDER2ICHTGRÚ�EDER&ACHGRUPPE�

$IE2ICHTGRÚ�ENSTELLENALSOEINEN$URCHSCHNITTSWERT
àBEREINE&ACHGRUPPEDAR�SODASSDIE INDIVIDUELLEN
"ESONDERHEITEN BEZIEHUNGSWEISE 3CHWERPUNKTE EI
NER0RAXISNICHTABGEBILDETWERDEN� )NEINEMEVEN
TUELLEN2ICHTGRÚ�EN0RàFVERFAHRENKÚNNEN3IEDIESE
ALS 0RAXISBESONDERHEIT GELTEND MACHEN� ÄBER DIE
!NERKENNUNGENTSCHEIDENDIEFACHKUNDIGBESETZTEN
0RàFGREMIEN�

%INE ÄBERSCHREITUNG DES 2ICHTGRÚ�ENVOLUMENS UM
MEHRALS��0ROZENTLÚSTNACH!BLAUFDES+ALENDER
JAHRESEINE0RàFUNGVON!MTSWEGENDURCHDEN0Rà
FUNGSAUSSCHUSSAUS�

)NDIESEM:USAMMENHANGMÚCHTENWIR3IEDARàBER
INFORMIEREN�DASSu'ENEHMIGUNGENhVON!RZNEIVER
ORDNUNGENDURCHDIE+RANKENKASSENUNZULËSSIGSIND
�e��!BS��"UNDESMANTELVERTRAG¯RZTE�e��!BS�
� %RSATZKASSENVERTRAG	 UND IM &ALLE EINES 0RàFVER
FAHRENS VOM 0RàFUNGSAUSSCHUSS NICHT BERàCKSICHTIGT
WERDENMàSSEN�
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