30 _ Medizin und Pflege

Eine Woche mit

den klinischen Pharmazeutinnen
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DIE BERUFSGRUPPE DER APOTHEKER UBERNIMMT IM KLINIKUM WELS-GRIESKIRCHEN EIN
BREIT GEFACHERTES AUFGABENSPEKTRUM. Darunter fallt auch die Klinische Pharmazie. Diese
wird auch als patientenorientierte Pharmazie bezeichnet und beinhaltet alle klinisch-pharmazeu-
tischen Dienstleistungen zur Optimierung der Arzneimitteltherapie der Patienten. Dabei hat in den
letzten Jahren die starkere Fokussierung auf die Qualitat der Arzneimitteltherapie und die Vermei-
dung von Polypharmazie zunehmend an Bedeutung gewonnen.

BEFRAGUNG DER PATIENTEN Der Tag der klinischen

Pharmazeutin beginnt um 08.00 mit der Arzneimittel-

anamnese. Dabei handelt es sich um eine systematische
Befragung der Patienten zu ihrer bisherigen Medikation,

Allergien, Nebenwirkungen etc. Die Medikamente wer-

den in eMedic® erfasst und anschlieRend in Arzneimittel
der Hausliste umgeschrieben.

INFORMATION AN ARZTE Arzneimittelbezogene Probleme
(Dosistiberschreitungen, Doppelverodnungen etc.), Unklarhei-
ten, Empfehlung von Kontrolluntersuchungen und Anderungs-
vorschlage werden mit der Pflege und/oder dem Aufnahmearzt
besprochen. AuRerdem wird die Bestellung von nicht lagernden

Medikamenten organisiert.
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Unter Polypharmazie versteht man die
gleichzeitige und regelmiBige Einnahme
von vier oder mehr Arzneimitteln. Dies
betrifft rund eine halbe Million Osterrei-
cher 60 plus:

Fir sie steigt die Zahl der Nebenwirkungen,
auch das Risiko fiir Nebenwirkungen ist
erhéht. Unerwiinschte Ereignisse wie Stiir-
ze oder Blutungen kdnnen auftreten. Eine
Vielzahl an einzunehmenden Arzneimitteln
wirkt sich auch negativ auf die Therapie-
treue des Patienten aus, ein Faktor, welcher
die Erkrankung durch Unterversorgung an

Wirkstoffen verschlechtern kann. Eine Rolle
spielen in diesem Zusammenhang nicht nur
verordnungspflichtige Medikamente, son-
dernauch rezeptfrei erhéltliche Préparate
und Nahrungsergénzungsmittel. Deshalb ist
eine personliche Befragung der Patienten
im Rahmen der Arzneimittelanamnese
besonders wichtig, da nur so ein Uberblick
tiber samtliche tatsachlich eingenommenen
Praparate erstellt werden kann. Polyphar-
mazie ist ein ,Problem des alten Menschen”,
da das Risiko fiir Multimorbiditat vor allem
im hoheren Lebensalter steigt.
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DIE ARZNEIMITTELANAMNESE wird mit den Patienten
personlich durchgefiihrt. Diese Vorgehensweise hat sich bewahrt
und stellt die Grundvoraussetzung fiir eine sichere Arzneimit-
telverordnung dar. Im Anschluss an die Befragung werden die
Arzneimittel fiir den stationdren Aufenthalt des Patienten in die
Fieberkurve eingetragen.

TEILNAHME AN DER INTER-
DISZIPLINAREN KURVENVISITE
Bei der interdisziplindren Kurven-
visite ist die Aufgabe der klinischen
Pharmazeutin arzneimittelbezogene
Probleme zu erkennen und Ande-
rungsvorschlage zu présentieren.
Ein Hauptaugenmerk ist dabei die
Vermeidung von Polypharmazie und
Wechselwirkungen. AuRerdem un-
terstiitzt die klinische Pharmazeutin
bei Sonderbestellungen, Produkt-
anderungen, Rezeptierung u.v.m.

EINMAL WOCHENTLICH PHARMAZEUTISCHE BETREUUNG Bei der Betreuung von onkologischen
Patienten liegt der Fokus insbesondere auf der Vermeidung von Interaktionen ausgeldst bspw. durch
(orale) Zytostatika. Gemeinsam mit Arzt und Patient werden Einnahmehinweise besprochen und The-
rapieanderungen durchgefihrt, um eine bestmdgliche Arzneimitteltherapie sicherzustellen.

INFORMATION AN ARZTE Unklarheiten und Anderungsvorschlige
werden direkt mit den Aufnahmearzten abgeklart. Bei regelmaRigen Pro-
jektevaluierungen werden Ablaufe besprochen und ggf. optimiert. So kann
eine bestmdgliche Betreuung der Patienten gewahrleistet werden.

Steckbrief

Namen: Anna Haller, Petra Séllinger,
Golnaz Gilak, Barbara Rader

Da sind wir zuhause: in allen ge-
miitlichen Cafés der Welt, in meinem
Garten, in der Stadt, am Land

Als Kinder wollten wir unbedingt
werden: Archdologin, "Putzi"-Kran-
kenschwester, Anwaltin, Hubschrau-
ber-Arztin

Darum mdgen wir unsere Arbeit: Die
Arbeit sowohlin der Anstaltsapothe-
ke als auch direkt mit den Patienten
ist sehr abwechslungsreich. AuRer-
dem erfordern die schnell fortschrei-
tenden Entwicklungen in der Pharma-
zie eine standige Weiterbildung.

In unserer Arbeit spiiren wir ,das
Ordensspital” durch: eine wert-
schatzende Zusammenarbeit zwi-
schen Mitarbeitern und Patienten auf
Augenhdhe

Das mdchten wir noch erreichen:
Etablierung der Klinischen Pharmazie
auf weiteren Stationen, um so mit
pharmazeutischem Fachwissen eine
bessere Arzneimitteltherapie fir
Patienten zu bewirken.





