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Beim Kongreß der Apothekerkammern Nordrhein und Westfalen-Lippe diskutierten Apotheker,
Politiker und Ärzte über sinvolle Anwendung und Gefahren der Selbstmedikation.
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Dr. Peter Lau: Indikati-
on und Medikation set-
zen medizinischen Sach-
verstand voraus.

Patienten müssen befähigt werden, verantwortlich mit Medikamenten umzugehen, auch
und gerade wenn diese nicht verschreibungspflichtig sind. Die nordrhein-westfälischen
Apothekerkammern appellieren daher an die Patienten, Beratung beim Arzt oder Apo-
theker einzufordern. Foto: ABDA
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Selbstmedikation sei nur mit quali-
fizierter Beratung sinnvoll und si-
cher, sagte der Präsident der Apo-

thekerkammer Nordrhein, Karl-Rudolf
Mattenklotz, in seiner Begrüßungsan-
sprache zum Selbstmedikationskon-
greß der nordrhein-westfälischen Apo-
thekerkammern in Dortmund. Zahlen
belegten, daß der Trend zur Selbstbe-
handlung – auch mit Arzneimitteln –
wachse. 60 bis 80 Prozent aller gering-
fügigen Gesundheitsstörungen würden
vom Bürger selbst medikamentös be-
handelt. Im Vordergrund stünden dabei
Kopfschmerzen, Muskel- sowie Glie-
derschmerzen und Erkältungskrank-
heiten. Verantwortliche Schnittstelle
und einziger professioneller Kontakt
zum Patienten sei der Apotheker, der
daher die Verpflichtung habe, sich mit
dem Thema Selbstmedikation intensiv
zu befassen. Der Kongreß werde darü-
ber hinaus mit dem Ziel veranstaltet,
die Standpunkte der Partner im Ge-
sundheitswesen zur Selbstmedikation
kennenzulernen und gemeinsam Über-
legungen zur besseren Versorgung und

Beratung von Patienten anzustellen.
Auf dem Kongreß der nordrhein-west-
fälischen Apothekerkammern disku-
tierten auch Politiker, Gesundheitsfor-
scher, Vertreter der Ärzteschaft, der
Verbraucherverbände und der Pharma-
industrie.

Kompaß für die Selbstmedikation

Ministerialrat Walter Frie aus dem
nordrhein-westfälischen Gesundheits-
ministerium stellte die Perspektiven der
Selbstmedikation aus Sicht der Ge-
sundheitspolitik vor. Frie sagte, die
Grenzen der Selbstmedikation ergäben
sich aus dem Informationsstand und

den Handlungsmöglichkeiten der Be-
troffenen. Informationen über ein Arz-
neimittel erhalte der Selbstmedikati-
onswillige zur Zeit von Arzt und Apo-
theker, aus dem Beipackzettel und aus
der Werbung. Die Landesregierung sei
im Interesse der Patienten daran inter-
essiert, daß die Information der Patien-
ten verbessert werde. Ein verbraucher-
freundlich gestalteter Beipackzettel sei
ebenso zu fordern wie eine Modifizie-
rung der Werbung hin zu mehr Produkt-
information. Daneben denke er an
einen Kompaß für die Selbstmedikati-
on, der dem Verbraucher in verständli-
cher Form eine Orientierung auf dem
Selbstmedikationsmarkt gebe.
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Risiken der Selbstmedikation

Daß ein solcher Patientenkompaß
oder die Beratungsleistungen von Apo-
thekern die Selbstmedikation wirklich
sicherer gestalte, bezweifelte Dr. med.
Peter Lau, Vorstandsmitglied des
Hausärzteverbandes und Mitglied der
Kammerversammlung der Ärztekam-
mer Nordrhein. Er wies darauf hin, daß
nicht das Medikament an sich das Pro-
blem sei, sondern die Einordnung der
Befindlichkeitsstörungen, die dann zu
der Entscheidung des Patienten „Arzt-
besuch“ oder „Selbstbehandlung“
führe. Indikation und Medikation setz-
ten medizinischen Sachverstand voraus,
über den der Laie und auch der Apo-
theker in der Regel nicht verfüge. In der
hausärztlichen Primärversorgung zeig-
ten Patienten überwiegend Krankheits-
bilder in der Entstehungsphase. Diese
symptomatische Phase der Erkrankung
könne sich zu einer manifesten Krank-
heit entwickeln oder sich im nachhinein

als Bagatelle herausstellen. Würden
sich Patienten in dieser sensiblen Phase
der ärztlichen Beobachtung entziehen
und den Weg der Selbstmedikation be-
schreiten, könnten entscheidende Zei-
chen übersehen werden, erklärte Lau.

In der Folge müßten dann die Er-
krankungen um so aufwendiger behan-
delt werden. Daher sei es wichtig, daß
zusammen mit den Apothekern, die zur
Zeit erste Ansprechpartner bei der
Selbstmedikation seien, „Sicherheitsra-
ster installiert würden“.

Als Sicherungsmaßnahmen bezeich-
nete Prof. Dr. Rainer Braun, Geschäfts-
führer Pharmazie der Bundesvereini-
gung Deutscher Apothekerverbände,
ABDA, zum Beispiel:

➤ den Info-Bogen für Ärzte (mit dessen
Hilfe ein Apotheker einen Patienten
an einen Arzt verweisen könne, wenn
er glaube, daß eine beabsichtigte
Selbstbehandlung mit Medikamen-
ten nicht angebracht sei),

➤ die Arzneimittelfragenkarte,
➤ regionale Arbeitskreise zur Selbst-

medikation und
➤ die Einführung der „A-Card“.

Die „A-Card“ ermögliche Arzt und
Apotheker jederzeit einen Überblick
über die Medikation des Patienten und
erlaube somit in hohem Maße, Arznei-
mittelwechselwirkungen auszuschlie-
ßen, vor allem Wechselwirkungen zwi-
schen verordneten Medikamenten und
Arzneimitteln der Selbstmedikation.
Die Fülle der genannten Maßnahmen
zeige, so Braun, daß sich der Berufs-
stand der Apotheker seiner steigenden
Verantwortung bezüglich der Arznei-
mittelberatung bewußt sei. Um so un-
verständlicher wäre es nach seiner Mei-
nung, wenn diese Bemühungen durch
die zur Zeit diskutierte „Versandapo-
theke“ oder durch „Tele-Shopping“ un-
terlaufen würden.


