Was konnen Sie als Patient tun?

Patienten sollten:

« sich friihzeitig um Nachschub kimmern, wenn regelmaBig
Arzneimittel eingenommen werden mussen. So bleibt Arzt
und Apotheke gegebenenfalls mehr Zeit, um eine passende
Alternative zu finden.

« den Lieferengpass ihrer Krankenkasse melden.

* Politikerinnen und Politiker in den ortlichen Wahlkreisbiiros
Uber die Missstéande informieren.

Wie konnte eine Losung aussehen?

» Das Thema scheint in der Politik angekommen zu sein.
Tatsachlich gehen einige der geduBerten Ideen in die
richtige Richtung. Dazu gehort z. B. die Verpflichtung der
Gesetzlichen Krankenkassen, bei Rabattvertragsausschrei-
bungen mindestens drei Hersteller zu bertcksichtigen.
Das gilt auch fir den Vorschlag, Anreize daflr zu schaffen,
Produktionen aus asiatischen Landern zurtck nach Europa
zu verlegen.

Dagegen werden aktionistische MaBnahmen wie die
Verpflichtung, hohere Lagerbestande aufzubauen, kaum
helfen. Denn wenn bekannt wird, dass ein Arzneimittel
knapp wird, fuhrt das Anlegen groBerer Vorrate eher zu
einer Verscharfung der Situation.

Grundsétzlich gilt: Alleine 2019 haben die Gesetzlichen
Krankenkassen durch die Rabattvertrage mehr als vier
Milliarden Euro eingespart. Hinzu kommen Riicklagen

der Gesetzlichen Krankenkassen und des Gesundheitsfonds
in Hohe von rund 31 Milliarden Euro. Geld, das sinnvoll fir
die Arzneimittelversorgung und die Patienten eingesetzt
werden kdnnte - gerade jetzt.
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Lieferengpédsse bei Medikamenten treten in letzter Zeit
gehéduft auf. Wesentlicher Grund: SparmaBnahmen im
Gesundheitswesen. Und das, obwohl die Riicklagen der
Gesetzlichen Krankenkassen und des Gesundheitsfonds
derzeit rund 31 Milliarden Euro betragen. Um Ihnen als
Patient die Hintergriinde zu erldutern, finden Sie nach-
folgend einige Informationen:

Wie ist der aktuelle Stand?

» Immer mehr Medikamente sind derzeit vom Hersteller
nicht lieferbar. Eine Situation, die fir Patienten auBer-
ordentlich belastend sein kann. Selbstverstandlich setzen
Apothekerinnen und Apotheker und ihre Teams in den
Vor-Ort-Apotheken alles daran, die Versorgung trotz
der auftretenden Engpasse so gut wie maéglich sicher-
zustellen. Oft geschieht das unter groBem personlichen
Einsatz, denn die értlichen Apotheken fihlen sich fiir
ihre Patienten in besonderer Weise verantwortlich. Hier
zeigt sich einmal mehr der groBe Vorteil, den das
deutsche Apothekensystem flr die Bevélkerung bietet.
Ein System, das konsequent auf Wohnortnahe, kompe-
tente und menschliche Beratung und persénliche
Verantwortung der Apothekerinnen und Apotheker
setzt.

Warum gibt es Lieferengpasse?

* Lieferengpésse entstehen vor allem, weil viele Wirkstoffe
aus Kostengriinden inzwischen nur noch von wenigen
Unternehmen im Ausland produziert werden, insbeson-
dere in Asien. Fallt eine Produktion aus, hat das Aus-
wirkungen auf den weltweiten Arzneimittelmarkt und
damit auf die Lieferfahigkeit der Medikamente.

* Zusatzliche Risiken kénnen zukinftig entstehen, wenn
ein Herstellerland Arzneimittel zurtickhalt, um politischen
Druck auszutiben oder weil es plétzlich Medikamente in
gréBerem Umfang flr die eigene Bevolkerung benétigt
(zum Beispiel wegen einer Pandemie).

Was sind die eigentlichen Ursachen?

« Speziell in Deutschland sind Lieferengpasse auch auf
die sogenannten Rabattvertrage zuriickzufiihren:
Krankenkassen schreiben jedes Jahr Wirkstoffe aus und
nur die giinstigsten Anbieter erhalten den Zuschlag.
Unternehmen, die den Zuschlag nicht bekommen,
steigen haufig aus der Produktion aus, da alles andere
unwirtschaftlich ware. Und wer den Zuschlag erhalt,
kann oft nur noch wirtschaftlich produzieren, weil die
Herstellung in Billiglohnldnder verlegt wurde.

« Konseguenz: Fir den ausgeschriebenen Wirkstoff bleiben
nur noch sehr wenige Hersteller Ubrig. Mégliche Eng-
passe, zum Beispiel aufgrund von Produktionsfehlern,
kénnen dann nicht mehr aufgefangen werden.

Wie kann die Apotheke helfen?

Die Apotheke kann:

« ein wirkstoffgleiches Arzneimittel beschaffen, wenn
verfligbar.

» mit einer anderen Dosierung arbeiten, wenn pharma-
zeutisch zuldssig. Anstelle einer verschriebenen Ibupro-
fen 800 mg mussen Sie als Patient dann beispielsweise
zwei Ibuprofen 400 mg einnehmen.

« den Arzt wegen eines neuen Rezeptes flr einen anderen
Wirkstoff kontaktieren, wenn ein solcher verfligbar und
pharmazeutisch angezeigt ist.

» personlich und individuell beraten und den Patienten
Uber die Situation aufklaren.




