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Immer mit der Ruhe

In ganz Deutschland sind etwa 1,4 bis 1,9
Millionen Menschen medikamentenabhéan-
gig, davon etwa 200 000 in Bayern. Insbe-
sondere Schlaf- und Beruhigungsmittel
aus der Familie der Benzodiazepine bergen
ein groBes Suchtpotenzial. Mit einer ge-
meinsamen Aktion wollen der Landesver-
band Bayern der Betriebskrankenkassen
(BKK), die Bayerische Landeséarztekam-
mer (BLAK), die Kassenarztliche Vereini-
gung Bayerns (KVB) und die Bayerische
Landesapothekerkammer (BLAK) das Be-
wusstsein der Patienten fur Medikamen-
tenabhangigkeit starken.

In einer Pressekonferenz zum Auftakt der
bayernweiten Kampagne zum sachgeméaBen
Umgang mit Schlaf- und Beruhigungsmitteln
wurde eine neue Informationsbroschiire fiir die
Patienten vorgestellt. Professor Dr. Jérg Saat-
kamp, Vorstand der BKK Bayern, begriindete
die Initiative zu dieser Kampagne: ,Anders als
bei Drogen- und Alkoholsucht verlduft Medi-
kamentenabhangigkeit eher unauffallig und im
Verborgenen. Gerade weil diese Form der Sucht
in der Offentlichkeit kaum sichtbar wird, be-
steht ein enormer Aufklarungsbedarf - sowohl
bei den Versicherten als auch bei Arzten und
Apothekern”. Viele dieser Arzneimittel wiirden
im so genannten Graubereich verordnet, das
heiBt auf Privatrezept. Durch Arzte- und auch
Apothekenhopping der betroffenen Patienten
fehle oft der Uberblick tiber das Gesamtaus-
mafB des Medikamentenmissbrauchs.

Besondere Beratungsfunktion

Auf die besondere Beratungsfunktion von
Arzten und Apothekern wies Dr. Max Kaplan,
Vizeprasident der BLAK, hin: ,Die Arzte und
Apotheker miissen sich durchaus selbstkritisch
die Frage stellen, was ihr Verbesserungsbeitrag
sein kdnnte, da die Mehrzahl der konsumierten
Arzneimittel verschreibungs- beziehungsweise
apothekenpflichtig sind.” Kaplan mahnte eine
bessere Koordinierung zwischen Hausarzt und
Apotheker an. Hauptziel miisse es sein, die
Zahl der Medikamentenabhingigen in Bayern
deutlich zu verringern bzw. einer Abhangigkeit
vorzubeugen. Kaplan betonte, dass der Haupt-
einflussfaktor der Mensch selbst sei: ,Gesell-
schaftliche Erfolgserwartungen, die Notwen-
digkeit zu funktionieren und eine Zunahme
unterschiedlichster ~ Befindlichkeitsstorungen
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» Risiken von Anfang an besprechen*

Schon Paracelsus wusste: ,Allein
die Dosis macht das Gift." Das gilt
insbesondere fiir Hypnotika, Seda-
tiva oder Anxiolytika. Richtig dosiert
konnen sie bei kurzfristiger Anwen-
dung durchaus eine hilfreiche thera-
peutische Wirkung entfalten. Doch
der Schritt zur Medikamentenab-
héangigkeit ist nicht weit - und wird
leider oft unterschatzt.

Die Daten der Kassendrztlichen
Vereinigung Bayerns (KVB) zeigen,
dass im ersten Halbjahr 2008 in
Bayern von rund 11000 Praxen
mehr als eine Million Verordnungen
von Schlaf- und Beruhigungsmitteln
an 350000 Patienten ausgestellt
wurden. Die Arzneimittelkosten be-
ziffern sich dabei auf mehr als 15
Millionen Euro. Knapp 70 500 Pa-
tienten erhalten zum Beispiel jedes
Halbjahr mehr als 60 Defined Daily Doses (DDD), fast 48 000 Patienten mehr als 120 DDD und liegen
damit tiber der allgemein empfohlenen Anwendungsdauer von zwei Monaten, was etwa 60 verord-
neten DDD entspricht.

'S

Arzte und Apothekerin gemeinsam bei der Pressekonferenz der
BKK: Dr. Gabriel Schmidt, Margit Schlenk und Dr. Max Kaplan
(v. li.).

Der stellvertretende KVB-Vorstandsvorsitzende Dr. Gabriel Schmidt kennt die Gratwanderung bei
der Verordnung von Psychopharmaka aus seiner eigenen Praxis: ,Wir miissen uns vor Augen fiihren,
dass die Probleme an sich durch Einnahme der Medikamente nicht gelost werden. Wenn wir lediglich
die Symptome abmildern, ohne die Ursachen zu bekdmpfen, drohen unsere Patienten schnell in die
Abhéngigkeit zu rutschen. Wichtig ist, dass wir mit ihnen von Anfang an die Risiken der Schlaf- und
Beruhigungsmittel besprechen und gemeinsam nach Maéglichkeiten zur Ursachenbekdmpfung su-
chen.”

Léangst ist es nicht mehr nur die &ltere Dame, die nachts nicht schlafen kann und eine ,Low-Dose"-
Abhingigkeit entwickelt. Zwar zeigen die Daten der KVB, dass die meisten Benzodiazepine (BDZ)
jenen Patienten verordnet werden, die dlter als 60 Jahre sind. In der Altersklasse tiber 70 Jahren ist
die eingenommene tdgliche Dosis sogar am hdchsten. Doch auch bei Patienten in der Altersklasse
von 30 bis 50 Jahren kommen BDZ-Verordnungen immer haufiger vor.

Die zuletzt durchgefiihrte Datenanalyse zum Chipkartenmissbrauch von 2006 bestétigte, dass Pa-
tienten eine Art ,Arztehopping” betreiben. Indem sie sich die Psychopharmaka von verschiedenen
Arzten verschreiben lassen, versuchen sie scheinbar der Kontrolle durch den einzelnen Mediziner zu
entgehen. Um diese Patienten zu erreichen, kénnen neben den Krankenkassen auch die Apotheker
helfen. Sie erfahren manchmal viel friihzeitiger von einer Abhingigkeit, da dort die Rezepte verschie-
dener Arzte zusammenlaufen. Eine Zusammenarbeit von Arzten und Apothekern ist in solchen Fllen
unabdingbar. ,Bei der Medikamentenabhangigkeit handelt es sich - wie bei jeder Sucht - um eine
Krankheit, die wir Arzte auch als solche wahrnehmen miissen. Die Initiative des Landesverbandes
Bayern der Betriebskrankenkassen (BKK), die Betroffenen anzusprechen, ist ein wichtiger Schritt auf
dem langen Weg, den wir alle in unserem Streben, der Medikamentenabhéngigkeit entgegenzuwir-
ken, noch vor uns haben", so Schmidt.

Dr. Martina Koesterke (KVB)



konnen schnell zu einem problematischen
Konsum von Medikamenten mit Abhéngig-
keitspotenzial fiihren."

Frauen und Manner

Kaplan erlduterte eine paradoxe Situation bei
den Arzneimittelkonsumzahlen zwischen den
Geschlechtern: ,Frauen leben zwar langer
als Ménner, fiihlen sich aber weniger gesund,
nehmen mehr Arzneimittel ein und begeben
sich 6fter in medizinische Behandlung." Uber-
maBige familidre und berufliche Belastungen
stiinden in Zusammenhang mit einem erhdh-
ten Medikamentenkonsum. Frauen wiirden hier
offenbar stirker zum Medikamentenkonsum
neigen, wahrend Manner eher auf Alkohol zu-
riickgriffen. Kaplan forderte, dass Beratungs-
und Behandlungsangebote auch geschlechts-
spezifische  Unterschiede  beriicksichtigen
sollten. Frauen seien etwa doppelt so oft me-
dikamentenabhingig wie Manner, wahrend es
beim Alkohol genau umgekehrt sei. Der proble-
matische Gebrauch von Medikamenten steige
mit dem Alter kontinuierlich an. Daher sei in
der Gruppe der tiber 70-Jahrigen der Anteil an
Medikamentenabhdngigen am hdchsten. Auf-
fallend sei aber, dass die Gruppe der 45- bis 59-
Jahrigen mittlerweile groBer ist als die Gruppe
der 60- bis 69-Jahrigen.

Kommunikation im Netzwerk

Margit Schlenk, Vorstand der BLAK, wies da-
rauf hin, dass mit der direkten Abgabe von
Medikamenten an den Patienten dem Apo-
theker, neben dem Arzt, eine besondere heil-
berufliche Verantwortung zukomme. Hier sei
die individuelle Beratung und Aufkldrung der
Patienten durch den Apotheker vor Ort und in
Zusammenarbeit mit dem Arzt wichtiger denn
je. Zahlreiche Umstidnde kdnnten in der Apo-
theke auf einen problematischen Medikamen-
tenkonsum des Patienten hinweisen: ,Hiufiges
Nachfragen nach einem Medikament und ei-
ner gewlinschten Menge, Verschreiben eines
kritischen Arzneimittels auf Privatrezept oder
durch verschiedene Arzte fiir denselben Pati-
enten oder Hinweise auf Beschaffung aus meh-
reren Apotheken". Fiir Schlenk ist deshalb die
Kommunikation im Netzwerk, also zwischen
Arzt und Apotheker ganz besonders wichtig.

Fachtagung
Arzneimittelabhangigkeit

Neben der neuen Informationsbroschiire ,Im-
mer mit der Ruhe" wird auch das Fortbildungs-
angebot fiir Arzte und Apotheker verstirkt. Bei
einer Fachveranstaltung zum Risiko der Arznei-
mittelabhdngigkeit berichtete Dr. Gotz Berbe-
rich, Leitender Oberarzt der Psychosomatischen
Klinik Windach, liber den Medikamentenmiss-
brauch in Allgemein- und Hausarztpraxen. ,Ein
Apothekenumsatz von etwa 400 Millionen Eu-
ro fiir Schlaf- und Beruhigungsmittel oder von
130 Millionen Euro fiir die klassischen Benzo-
diazepine stecken die wirtschaftlichen Dimen-
sionen dieses Marktes ab", so Berberich. Viele
Menschen scheinen in der Pille fiir jede Lebens-
lage eine Losung ihrer Probleme zu sehen. Am
Beginn stehe oft die allzu rasche - und rasch
wirksame - Verordnung dieser Medikamente
in der Allgemein- oder Hausarztpraxis, welche
haufig unter Zeitdruck und nach mangelhafter
Aufklarung Uber das Suchtpotenzial erfolge.
Besonders problematisch seien dann Folgere-
zepte, ohne der Krankheit und der zugrunde
liegenden Konfliktsituation auf den Grund zu
gehen sowie eine addquate Therapie einzulei-
ten. Von hier aus nehme dann die Suchtspirale
ihren Lauf. Berberich betonte: ,Fiir den Haus-
und Allgemeinarzt ist es daher entscheidend,
liber gute psychosomatische Kenntnisse und
psychosoziale Kompetenzen zu verfligen." Die
Neigung des Patienten zu externaler Kontroll-
attribution, bestimmte Persdnlichkeitsfaktoren
und personlichkeitsstrukturelle Defizite wiir-

55162.

den das Risiko zu missbrauchlichem oder siich-
tigem Medikamentenmissbrauch erhéhen. Das
frithe Erkennen dieser Risikofaktoren wiirde es
dem Arzt ermdglichen, effektiv einer Sucht-
entwicklung vorzubeugen. Berberich sieht den
Hausarzt als primdren Ansprechpartner fiir den
Patienten im Dschungel mdoglicher Therapie-
optionen.

Frahintervention und
Behandlungsanséatze fur Arzte

Professor Dr. Dr. Dr. Felix Tretter, Leiter der Ab-
teilung Sucht am Isar-Amper-Klinikum Haar,
betonte die Wichtigkeit einer umfassenden
Diagnostik. ,Patienten, die sich mit Schlafsto-
rungen, Stress, Unruhe oder einer funktionellen
Polysymptomatik beim Arzt vorstellen, zeigen
oft eine komplizierte Lebenssituation”, so Tret-
ter. Medikamente kdnnten nur eine kurzfristige
Hilfe sein. Benzodiazepine seien ganz beson-
ders vorsichtig zu verordnen und bei Dosisstei-
gerungen oder Verdnderungen im Verhalten
des Patienten sei eine Abhdngigkeit in Betracht
zu ziehen. Wichtig sei eine empathisch-akzep-
tierende Haltung dem Patienten gegendiiber. In
den Lebensbereichen Freizeit, Arbeit, Umwelt
und Familie entstiinde Stress immer dann, wenn
die vielfdltigen Anforderungen nicht mit den
individuellen Kompetenzen ubereinstimmten.
Tretter bedauerte die in den westlichen Indus-
triestaaten entstandene Kultur: ,Man hat fiir
jedes Problem eine Pille."

Jodok Milller (BLAK)

Bayernweite Informationskampagne

Im Rahmen der bayernweiten Informationskampagne kommt in Arztpra-
xen und Apotheken eine Broschiire zum Einsatz, die erklart, wie Benzo-
diazepine und benzodiazepindhnliche Medikamente sinnvoll eingesetzt
werden, was bei der Einnahme beachtet werden muss und welche Risiken
bei der Einnahme bestehen.

Die Broschiire kann bestellt werden liber den BKK Landesverband Bayern
unter E-Mail: reitz-knupp@bkk-Iv-bayern.de oder per Fax 089 74579-

Bitte die mdgliche Bestellmenge (20, 40 oder 80 Stiick) angeben. Gelie-
fert wird so lange der Vorrat reicht.
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