Folgen eines
Debakels

Die Bayer AG handelte

in Sachen Lipobay® nach dem
Motto: Zu Risiken und Nebenwir-
kungen fragen Sie IThren Aktionar
oder Analysten.
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MEINUNG

Sicherheit und Gesundheit von Pati-
enten haben nach den Worten von Dr.
Manfred Schneider, Vorstandsvorsitzen-
der der Bayer AG, Vorrang vor allen an-
deren Interessen. Die Art und Weise, wie
der Vermarktungsstopp von Lipobay®
durchgefihrt wurde, lasst an dieser Aus-
sage zweifeln.

Dass die Bayer AG als borsennotier-
tes Unternehmen verpflichtet ist, aktien-
kursbeeinflussende Tatsachen unverzig-
lich der Offentlichkeit, vor allem offen-
bar den Analysten, bekannt zu machen,
mag gesetzlichen Regelungen entspre-
chen. Wieso aber Arzte und Apotheker
erst mit einer zweitagigen Verzégerung in-
formiert wurden, bleibt unklar. Fournier
Pharma, Vertreiber des anderen zugelas-
senen Cerivastatin-Préparates, benotig-
te sogar ganze sechs Tage, um die Fach-
kreise Uber den Vermarktungsstopp von
Zenas® zu informieren.

Dabei kannten Fournier und Bayer
die Gefahren schon langer. Bereits im Ju-
ni wurde ein so genannter Rote-Hand-
Brief verschickt, in dem vor mdglichen
Wechselwirkungen zwischen Cerivastatin
(z.B. Lipobay®) und dem Wirkstoff Gem-
fibrozil gewarnt wurde. Das hohe letale
Einnahme-Risiko wurde indessen erst
spater betont. Leidtragende dieser In-
formationspolitik waren die Patienten.
Allein Lipobay® wurde 1999 nach Anga-
ben des Arzneiverordnungsreports 2000
in Deutschland rund 900.000-mal ver-
ordnet. Das Medikament gilt als eine der
umsatztréachtigsten Neueinfihrungen der
letzten Jahre.

Nachdem Analysten und Medien un-
terrichtet wurden, standen die Patienten
allein da mit der Information, die Ein-
nahme der Praparate kénne unter be-
stimmten Voraussetzungen todlich sein.
Viele brachten ihre Praparate gleich zum
Arzt oder Apotheker zuriick. Doch die-
se waren weder Uiber die Abwicklung der
Ricknahme informiert noch tber die
tatsachlichen Einnahme-Risiken. Denn
in der Juni-Meldung der Anbieterfirmen
war die Nebenwirkung einer Muskel-
schwache ,,ein seltenes Ereignis in \Ver-
bindung mit der Anwendung von HMG-
CoA-Reduktasehemmern, einschlieflich
Cerivastatin, und Fibraten®.

Erst in einem im August vorgelegten
Rote-Hand-Brief wurde klargestellt, dass
dieser Effekt bei Cerivastatin ausge-
pragter ist als bei anderen Statinen. In
der Zwischenzeit musste beflrchtet wer-
den, dass ein Umstieg auf andere Statine
einen Gang vom Regen in die Traufe be-
deuten kdnnte.

Abgesehen von den fachlichen Fragen
sahen einige Arzte die Gefahr von Re-
gressen wegen der Verordnung alterna-
tiver Lipidsenker — und dies zu Recht.
Denn zusétzlich zu den rund 279 DM
fir eine Grof3packung Lipobay® 0,3 mg
entstehen durch die Substitution des
Préparates je Fall zusétzliche Kosten in
mindestens der gleichen GréRenord-
nung.

Werden alle Patienten einer Praxis um-
gestellt, so sprengt dies das Verord-
nungsvolumen. Die Einleitung einer Wirt-
schaftlichkeitsprifung scheint mehr als
wabhrscheinlich, da bereits bei einer ge-
ringen Uberschreitung der RichtgroRe
Priifverfahren drohen. Inwieweit die \Ver-
treter der Krankenkassen in den Aus-
schiissen die Situation durch Lipobay®
und Zenas® als Praxisbesonderheit wer-
ten, bleibt abzuwarten.

Doch das ist nicht das einzige Problem.
Zusatzlich zur pharmakotherapeutischen
Umstellung sind die Patienten zu bera-
ten und Laboruntersuchungen durchzu-
fuhren. Die Kosten gehen angesichts bud-
getierter Honorare ebenfalls zu Lasten
der Kolleginnen und Kollegen. Darliber
hinaus droht bezogen auf das Arznei-
mittelbudget Ungemach. Denn noch ist
das Arzneimittelbudget-Ablosegesetz
nicht in Kraft, die Vertragsarzte sind al-
so bei Uberschreiten des Budgets kol-
lektiv regressbedroht. In Nordrhein zum
Beispiel steht 2001 sicherlich nicht genug
Geld zur Verfugung, um eintretende Sub-
stitutionseffekte vollstandig aufzufangen.
Platz fUr Innovationen oder Spezialthe-
rapien bleibt durch den Vermarktungs-
stopp von Lipobay® und Zenas® im Bud-
get jetzt nicht mehr. Derzeit priuft die KV
Nordrhein deswegen mdgliche Scha-
densersatzanspriiche gegen die Herstel-
lerfirmen.

Werden sowohl diese Anspriiche ab-
gewehrt als auch die Anerkennung der
Substitutionskosten bei Lipidsenkern als
Praxisbesonderheit verweigert, werden
Aurzte und Patienten die wirtschaftlichen
Folgen zu tragen haben. Denn dann muss
noch starker bei Verordnungen gespart
werden, die Spirale der stillen Rationie-
rung dreht sich weiter. Der Kurs der
Bayer-Aktie wird sich wohl wieder er-
holen — die langwierigen Nebenwirkun-
gen tragen Arzte und Patienten.
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