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Information und Beratung in der Apotheke
sind Pflicht! ABDA A

Leitlinien der BAK zur
§ 20 ApBetrO Information und Beratung bei

: ; der Abgabe von Arzneimitteln
,Information und Beratung

(Selbstmedikation, Erst- u.
Wiederholungsverordnung)

Patienten sind hinreichend
Uber Arzneimittel zu
iInformieren und beraten

Dosierung, Anwendung, -dauer

Information und Beratung Wirkung und Nutzen
mussen Aspekte der
— _

beriicksichtigen

haufige und relevante UAW

Beratung muss soweit
erforderlich auch
Nebenwirkungen umfassen

wichtige Hinweise, z.B. zur

Einschrankung der
Fahrtauglichkeit




Forsa-Umfrage 2013 ABDA ﬂ

,Medikamente und StralRenverkehr*

https://www.abda.de/fileadmin/user upload/assets/Pressetermine/2013/Tag der Apotheke 2013/Pressemappe/U
mfrage Medikamente und Strassenverkehr Bericht.pdf

O

99% wissen,
dass AM die Risiko bel
Fahrtlchtigkeit OTC-AM oft .

beeintrachtigen unterschatzt
konnen
3.014
Personen
bundesweite . >

@ telefonische
Befragung



https://www.abda.de/fileadmin/user_upload/assets/Pressetermine/2013/Tag_der_Apotheke_2013/Pressemappe/Umfrage_Medikamente_und_Strassenverkehr_Bericht.pdf

Anteil der Bundesbirger, die ein Unfallrisiko
bei EiInnahme vermuten liegt bei...

96%

81%

66%

Beruhigungs- und Arzneimittel zur Husten-und
Schlafmittel Anwendung am Auge Erkaltungsmittel

ABDA A

52%

Antiallergika



Ein Drittel ist nicht informiert, ob ithre AM die
Fahrtlchtigkeit beeinflussen konnen ABDAﬂ

reeee
1

: 67 %

(2.004 Personen)
sind informiert

O
33 %
sind nicht
informiert
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In der Apotheke erhielt nur jeder Flunfte
Informationen zur Fahrtauglichkeuit. ABDAﬂ

Welche Informationsquellen haben die informierten Patienten genutzt?

Zeitungen/Zeitschriften l4%

Freunde/Verwandte 5%

Internet - 10%

Apotheke

31%

Arzt 49%

Packungsbeilage

12%



Die Mehrheit der Autofahrer ignoriert die
Risiken fur die Fahrtuchtigkeit ABDAﬁ

Verringerung der Fahrtlchtigkeit durch Erkrankung / UAW von AM

Gruppe der Autofahrer (2.564 Personen)

19 % sind gefahren, obwohl sie
sich aufgrund der UAW nicht fit
gefihlt haben

58 % sind gefahren, obwohl sie
sich aufgrund einer Erkrankung
nicht fit gefthlt haben



Tag der Apotheke 2013 —
, Erst fragen, dann fahren!® ABDA

Risiko und Nutzen von Medikamenten
auf die Verkehrssicherheit

Unterstutzer ADAC

Tellnahmequote Apotheken: 38 %
(8.000 Apotheken)
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Kampagnen-Aufbau

ABDA A

ERST FRAGEN,
DANN FAHREN!

2 gt T o e Mok
Py

Plakate,
Schaufenster-
aufkleber

Kunden

Aufkleber zur
Markierung
potenziell riskanter
Arzneimittel als
Erinnerungsstttze

OTC-ARZNEIMITTEL UND STRASSENVERKEHR

Booklet zur
Unterstltzung des
Apothekenteams
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Beurteilung ausgewahlter OTC-Wirkstoffe

nach DRUID-Schema

ABDA

Einleitung

Dieses Booklet soll Sie dabei unterstitzen, Ihre Patienten kompetent zum Thema ,Medikamente
und Straflenverkehr* zu beraten. Es umfasst ausgewahlte OTC-Wirkstoffe und mégliche Risiken,

die bei der Medikamenteneinnahme auftreten kdnnen.

Zusammengestellt wurde diese Handreichung im April 2013 durch die Arzneimittelkommission
der Deutschen Apotheker (AMK). Weitere Informationen finden Sie unter www.druid-project.eu.

Folgende OTC-Arzneimittelgruppen werden u. a.

nach DRUID-Schema kategorisiert:

Seite Inhalt

4/5 H1-Antihistaminika

5 Alkoholhaltige Arzneimittel
i Analgetika — systemisch

7 Antitussiva

8 Magentherapeutika

a Triptane

10 Augentropfen

1 Sonstige

Kategorie 0:
Mutma@lich sicher oder hat wahr-
scheinlich keine negativen Effekie

Kategorie 2:

Hat wahrscheinlich einen moderaten
Effekt auf die Fahrtilichtigkeit.

Kategorie 3:

Hat wahrscheinlich einen groBen
Effekt auf die Fahrtlchtigkelt.

Fahrverbot*
(siehe folgende Seiten)

Kategorisierung
Kategorie Patientenempfehlung
KA. keine Angabe; es lizgen keine Daten vor

bzw. die Substanz wurde nicht evaluiert.

Kein Warnhinweis notwendig.

Vor dem Fahren bitte den entsprechenden
Abschnitt der Gebrauchsinformation lesen.

Vor dem Fahren bitte den Rat eines
Apothekers oder Arztes einholen
sowie den entsprechenden Abschnitt
der Gebrauchsinformation lesen.

Kein Fahrzeug fihren, solange die (Neben-)
Wirkung anhélt. Wiederaufnahme des
Fahrens nach Riicksprache mit dem Arzt.

Batroffene Patienten soliten kein Kraftfahr-
zoug fuhren und keine Maschinen bedienen!




H1-Antihistaminka

Patientenempfehlung

Verwendung als:

Antiallergika, Antiemetika, Sedativa,
Mittel gegen die Reisekrankheit (Kinetosen}

Arzneistoffe/Kombinationspartner:

Diphenhydramin

Doxylamin

Dimenhydrinat

Risiken: Mdigkeit, Schlafrigkeit, Benommen-

heit, Herabsetzen des Sehvermdgens u.a.

Kategorie 3 (dosisproportional: 50 = 25 mg)

Kategorie 3

k.A. (ahnlich Diphenhydramin?)

Kategorie 11

Kategorie 2

H1-Antihistaminka

Alkoholhaltige
Arzneimittel

Patientenempfehlung

Kategorie 1 (siehe Augentropfen)

Kategorie 1 (siehe Augentropfen)

Fahrverbot* wegen Nebenwirkungen, insbesondere
7u Behandlungsbeginn und bei Dosiserhihung.

Verstarkung der MOdigkeit in Verbindung mit
Alkohol und anderen psychoaktiven Arzneistoffen.

Risiken bei Antihistaminika der 2. Generation nur
bei hoheren Dosen.

Patientenempfehlung

Kategorie 3

Kategorie 2

Kategorie 1

Verwendung als:

Produkte (Beispiels):

Wick Medinait, Klosterfrau Melissen-
geist, Nerven Elixier S,

Vital Tonikum, Dormobal forte N b.a.

Grippemittel, Homdopathika, traditionelle
Arzneimittel, sog. Starkungsmittal

Risiken: Nachlassen dar Konzentration
und des Sehvermdagens, Wirkverstarkung
mit andern psychoaktiven Arzneimitteln

Fahrverbot™ (ggf. dosisabhangig)




Beratung zu Arzneimitteln und Verkehrs-
tichtigkeit als LeiKa-Leistung ABDAﬂ

Leistungskatalog der Beratungs- und _Leikaa

Serviceangebote in Apotheken
\_/

‘ Sammlung definierter Dienstleistungen

‘ Uber den gesetzlichen Versorgungsauftrag der

Apotheken hinausgehend

‘ sinnvolle Erganzung der Arzneimittelversorgung
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Dienstleistungen im LeiKa

Medikationsanalyse

Wechselwirkungen
zwischen Arznei- u.
Nahrungsmitteln

Beratung tber
Arzneimittel und
Verkehrstuchtigkeit

Dienstleistungen
rund um die
Arzneimittel-

therapie

Ernédhrungs-, Impf-,
Reiseberatung

Beratung zur BD/BZ-
Selbstkontrolle

Dienstleistungen
iIm Rahmen der
Pravention

Weitere
Leistungen

ABDA A

> Blutdruck-,

Blutzucker-,
Messung

> Peak-Flow-

Messung

> FINDRISK

> Versorgung im

hauslichen Umfeld

> Vermietung von

Medizinprodukten

17



u
LeIKaa Beratung (ber Arzneimittel und Verkehrstlchtigkeit A 8

Voraussetzung: Die Identifizierung und Ldsung anderer arzneimittelbezogener
Probleme ist bereits erfolgt (vergleiche A1) und daher nicht
Gegenstand dieser Dienstleistung.

Leistungsumfang: Ermittlung der Ausgangssituation des Patienten(?)

Ermittlung der Gesamtmedikation, bestehender Erkrankungen sowie
der Gesamtkonstitution des Patienten(®

Beurteilung der Arzneimittel bezlglich der Beeinflussung der
Teilnahme am Strafenverkehr!3)

Erfragen und Beurteilen kritischer Einnahmesituationen'®
Risikobeurteilung und Suche nach Arzneimittelalternativen's!
Beratung des Patienten zum Einfluss seiner Arzneimittel auf das
Reaktionsvermégen und die Verkehrstlchtigkeit

Hinweis auf die Eigenverantwortung des Verkehrsteilnehmers
Dokumentation der Ergebnisse und Mafnahmen fir den Patienten
Dokumentation der Dienstleistung fir die Apotheke (Patientendatei)

Regelzeitvolumen: 30 Minuten
Personal: Apotheker
Grundlagen: Materialien des DRUID - Driving Under the Influence of Drugs:

http: /S www.druid-project.eu
DRUID Classnflcatnon of medicinal drugs and drwmg

and Iabelllnl?. of medicinal drugs and driving

DRUID: Guidelines & Professional Standards
DRUID: Training Manual for Physicians and Pharmacists

Technische geeignete Apothekensoftware
Voraussetzungen:
Erganzende Patienten-Informationsbogen - Beurteilung nach DRUID

Informationsquellen: Methodik der Einstufung, Kategorien und Piktogramme des DRUID
AMHK-Handreichung: OTC-Arzneimittel im StraBenverkehr

Referat: Medikamente im Strafenverkehr
s Prasentation
« Vortragstext
ADAC-Broschiire: Medikamente im Strafenverkehr

Weitere Patientenflyer (Druckvorlage zur Individualisierung)
Umsetzungshilfen: Anzeige (Druckvorlage zur Individualisierun;

Aktionsplakat (Druckvorlage zur Individualisierung)
Gutschein (Druckvorlage zur Individualisierung)




fuer-apotheker/leika/leika-leistungen-und-umsetzungshilfen/

ABDA 9@@‘

A8 Beratung uber Arzneimittel und Verkehrstuchtigkeit

» @ A8 Beratung_{iber Arzneimittel und Verkehrstiichtigkeit

» @ Patientenflyer (Druckvorlage zur Individualisierung)

» @ Anzeige (Druckvorlage zur Individualisierung)
» @ Aktionsplakat (Druckvorlage zur Individualisierung)

» @ Gutschein (Druckvorlage zur Individualisierung)

» @ Patienten-Informationsbogen - Beurteilung_nach DRUID
» @ DRUID: Methodik der Einstufung, Kategorien und Piktogramme

» @ DRUID: Alphabetische Wirkstoffliste zur Einstufung_mit Patienteninformationen (engl.
Originaltext)

» @ AMK-Handreichung; OTC-Arzneimittel im StraBenverkehr

Materi al | en nac h » @ DRUID - Driving Under the Influence of Drugs

DRU | D » @ DRUID: Rahmenwerk zur Einstufung von Arzneimitteln (engl. Originaltext)
» @ DRUID: Leitlinien und Standards (engl. Originaltext)

» @ DRUID: Trainings-Manual fiir Arzte und Apotheker (engl. Originaltext)

» 6 ADAGC-Broschire: Medikamente im StraBenverkehr




Informationsbogen

Einfluss von Arzneimitteln auf das
Reaktionsvermogen

Mame, Yornams: Geburisdzium Dizfum

Wir haben fir Sie Ihre Arzneimittel im Hinblick auf die Beeinflussung Ihres Reaktionsvermagens
im Straltenverkehr Gberpriift. Bitte beachten Sie die Hinweise in der untenstehenden Tabelle.

Allgemeine Hinweise: Setzen Sie niemals Arzneimittel eigenméchtig ab!
Kontaktieren Sie uns bei jeder Anderung lhrer Arzneimitteltherapie oder der Dosierung!
Vermeiden Sie Alkohol — er verstarkt den Einfluss lhrer Arzneimittel auf Ihr Reaktionsvermagen!

Praparat/Wirkstoff Elnf!uss auf q,ﬂs Hinweise
Reaktionsvermogen

Bitte ankreuzen:

O oF Ol

Bitte ankreuzen:

O O’ Omd

Bitte ankreuzen:

O OF Ol

Bitie ankrauzen:

O oF Old

Bitte ankreuzen:

O oF Ol

Bitte ankreuzen:

O o Old

Legende:

EIEREN 10 = kein Einfluss 1= paringfigiger Einfluss, 2 = mittelstarker Einfluss, 3 = starker Einfluss
“arsicht! Hichste Yarsicht! Achtung Gefzhr!

Ihr Ansprechpartner

in der Apotheke

ApathekanstempelUnterschaft



Grenzen der Nutzung von DRUID-Daten in ABDAa

der Apotheke

Praktikabilitat im
Alltag

Aktualitat?

keine Integration
iIn Apotheken-
Software

Wirkstoffe flr
Rezeptur-AM
e Cannabisbliten

und -extrakte

« Dronabinol (A°®-
THC)

e Cannabidiol
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Beratung zu Cannabishaltigen Arzneimitteln ~ ABDA 8

» Beeintrachtigung der Fahrtauglichkeit
> ausreichende Datenlage?
> insbesondere in Eindosierungsphase, bei Dosisanderungen
> insbesondere bei gleichzeitiger Einnahme anderer Arzneimittel, die die
Fahrtauglichkeit einschranken, und von Alkohol

» Empfehlungen in der Apotheke
> Rucksprache mit behandelndem Arzt
> vorschriftsmafige Einnahme der AM
> Selbstbeurteilung des Patienten vor jeder Fahrt auf Fahrtauglichkeit
> Rezeptkopie, ,Patientenpass” oder Medikationsplan mitfiihren

» Tellnahme trotz Einschrankungen der Fahrtauglichkeit

> strafrechtliche und fihrerscheinrechtliche Konsequenzen bzw. der
Haftpflichtversicherung
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