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Chancen und Ziele

Die Aufnahme pharmakoepidemiolo-
gischer Inhalte in die pharmazeu-
tische Aushbildung ist eine Chance und
wesentliche Voraussetzung, u.a. um
| = als Profession die Arznaimit-
telverbrauchsentwickiung
unter pharmakologschen
und ékonomischen Aspek- |
ten zu bewerten,
~ die Beratungsqualitét in der
— | Apotheke zu steigern und
systemnatisch aktuelle evi-
denz-basierte Informationen
anzubisten,
= FPharmazeuten stédrker in
dieses interdisziplinare
| Tatigheitsfeld einzubinden
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wendung (erwinschte Effekte
und UAWSs) auf die Gesundheit

" der Bevblkerung.
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' Die Entwicklung der Arzneimittelepi-
demiologie ist eng mit dem Contergan- |

Fall verbunden.
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Arzneimittelzulassung wurde :beuﬂ'u::h
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elner

dass Daten zum Umfang wnd Ar

der Arzneimittelanwendung
zur Baurteilung der Risi- |
ken uneridsslich sind, Sie

fehlen bis heute weitgebend.

Cie 1976 in der Folge einge-
fuhrte Zulassungspflicht for
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arvenden kdnmen
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Verbesserung der Beratungs-  und
Betreuungsqualitat  (Qualitatsmanage-
ment!) = sicher die haufigste Amwen-
dung -, =0 mibsste es zukinftig unbe-
dingt praxisnabe Fortbildungsangebote
geban.

Als Alternative oder erganzend kinnen
auch werschiedene Angebote, die
bisher v.a. ven Medizinern genutzt
wearden, disnen - heispiglsweise dis
Angebote des EhM-Netzwerkes
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Pharmakoepidemiclogie auch...

.in der Apothekenpraxis
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| Arzneimittel hat den pharma-
. koepidemiclogischen Ar-

m  Pharmahkcenidemislogische ..in der praxisnahen Farthidung z. B.
Studien varsiahen. kntisch ™  Methodenkurse in POL-Form
hinterfragen und Deiverten Kdnnen,
um valide Informationen zu = Jowmal Clubs
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'+ WHO Drug Utilization Research

neimitteleffekie” - insbesondere in
Form  expermenteller, klinischer
Studien institutionalisiert. Neben der
Arzneimitielsicherheit  traten  zuneh-
mend auch Fragen der Effeldivitat (—
Evidenz-basierte Medizin) wnd Effi-
zienz der Therapie (— .4 Hirde",
VYIS in den Mittelpunkt

Mit  Unterstitzung der WHO fanden
wichtige Entwicklungen flr die Arznei-
mittelanwendungsforschung  statt
u.a. durch Grilmdung der...

Group WHO-DURG) und die Ent-
wicklung der ATS/DDO-Methaodik.
Des weiteren entstanden die
= Gesellschaft fur Arzneimitielan-
wendungsforschung wnd Arzneima-
tebepidemiologle (GAA) In 1592
» Eurepean Drug Milization Research
Group (EURCODURG) in 1894,
Anstoll hierzu gaben die Ausweitung
des  Arzneimittelmarktes und  damit
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5 S Die Untersuchung der Arzneimitteleffekte wird fast ausschliefilich von pharmazeutischen Herstellern im
z“‘m’f;:m ;‘:‘;‘“-‘”“"’" i g Rahmen von Zulassungssiudien, alsc Gberwiegend exparimentsilen, Kinischen Studien finanziert und i.d.R.
Tel- 022F 4 478 B5 41 & s von spezializiertan Forschungseinrichiungen (ua. Auftrageforschungsinstitute, coniract research organi-
Ml jnric vitisbant ab-biel e o £ o zations CROs, Keordinizrungezentren Klinische Studien KKS) durchgefiihrt, Um UAWS zu unter-

] yd k : suchen sind experimentalle Studien aus ethischen Grinden nicht vertretbar. Hier sind Beobach-
I I o ™ tungsetudien erforderlich, wie sie u.a, vom Sesetzgeber fur die Kin, Prifung Phase IV vorgesehen
Y oo g . . P gind — ein Bereich der in Deutechland quakitstiv und guantitativ sicher noch verstarkt werden
= o -~ Aktuelle Situation kann und muss. Die Durchitihrung experimenteller kinischer Studien ist per Gesetz und
> Ver dem Hintergrund der Expansion durch Leitlinien und DurchiGhrungsempfehlungen = im Gegensatz zu den Beobachiungs-
- des Arzneimittelmarktes, der zunshmenden studien - weitgehend reguliert.
7 Nobwendighkedt der Kostensteuerung i Geesund- Wit weniger entwickelt sind Studien zur Urtersuchung der VWirkung ines Arzneimit-
7 heitswesen und aufsehenerregendsr UAW-Falle, aber tels unter realen Anwendungshedingungen. Hierzu leistet die Arzneimittelanwen-
7 ach dureh politische und sozialversicherungsrechitliche Ent- dungsforschung einen wichiigen Beitrag.

; < wicklungen uvm. gewann die Pharmakoepidemiologie in den
& letzten Jahren an Bedeutung. Tretzdem spiel sie in Deutschiand

immer noch eine vergleichsweise nachrangige Rolle. Untersuchung der Arzneimittelanwendung unter Alltagsbedingungen

Fharmakoepidemiologie umfasst die Woraussetzung jeder Qualitats-

Arzneimittelanwendungsiorschung und Mengensteuerung in der Arznei- ti‘::gﬁmm T
‘dm utilization m.“h:l undl die mrl'tEIveantwng ist die Trﬂnﬁparenz Mg wired beef weichen Besshiwavcen i Selbsl-
Untersuchung der Arzneimitteleffekie des Arzneimittelverbrauches und der | oancn singanammen was wind vemmnes?
Inter- einschl. Pharmakowvigianz. Marktentwicklung, Hierzu geben dle ver- |y o | aiiien antssmsehen babaret?
nationaler schiedenen Reporte Auskunft z.B. der Wi chie gewmnschis Wirkung srzisir?
Vergleich Arzneiverordnungsreport ader der GEK- Witohie LAWS fredem aul?
Insbescndere in Arzneimitiel-Report, die belde jShriich erscheinen. life ',5.?.:'.'9 prmn-m?
den skandinavischen 7y Ful) s
i kel i, - |- Datenquellen
USA und einigen osteurops- i3, T Wichtige Datenguellen sind Bevilkerungsbefragungen. Erhabain-

- gen in Apotheken und Arztpraxen und Daten der GEA. Nicht
o zuletzt die bessers Verflgbarkeil von G KY-Daten fir For-

5 schungszwecke hat in den letztan Wachas Rtwhsseoning rapds in 001

| . Jahren diesan Arbeitsbersich und

ischen Landern hat die Pharma-
koepidemiologie bereits eine 13n-

gere Tradition. Bemerkenswert ist
dort vor allem auch der hohe Anteil an

Pharmazeuten unter den Fharmakoepi- o e rrrerrrvre | Uie Methodenentwicilung gestérid
demiol agen I.Illd die Praxisnahe der FDI'— R R B B mﬁmm “r“rde ".IIEIZIJ El..l;’.'! ol
schung. Es gibt beraits sine Reihe interna- Cusle CKY-Animitaindacim wha:  Leitlinie Gute Praxis Sekundér-
tionaler Kooperationen - auch mit Beteiligu e R ittt

> s faung Ein nachster Meilenstein in der Entwicklung der Arzneimittelan-

wendungsforschung kinnte der Aufbau siner kassendberarei-
fenden pharmakoepidendologischen Datenbank sein. Hisrzu

ﬁ&:ﬂ;ﬂﬁt wurde ein Memaorandum veraffentlicht (Hasford et al, 2004)
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1 ]l Verbrauch wnd Kostan Wichtige gesetzliche Grundlagen gind seit 2004 durch
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Rrcaecpd ki v stk das GRV-Modernisierungsgesetz mit den §5§ 303
Projéit ‘BLIRC-MED-STAT qiant- deg SGEB V fastgeschrieben.
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In Deutechland gibt 25 einige Forschunaseinrichtungen (u.a. IPP Universitat
Bramen, PM\ forschungsgruppe Universitat 2u Koln, |BE Universitat
Manchen, ISEG Hanmover, IGES Berlin, verach. klinisch-pharmakole-
gische [nstitute) die pharmakoepidemiclogische Studien durchiithren,

Als natichale Fachgeselschaft wurde in Dewtschland 1992 die Gesellschaft
fur Arzneimitielanwendungsforschung und Arzneimittelepidemiclogie

(GAA &) gegrindet.
Bisher wenig untersuchie Themen | ©lancen und Ausblick Zusatzquallfikation in Pharmakoepidemiologie
-Thevapiequaittal auf Pabinntenatbens, Miglicherwetse werden sich in den néichsten Jahren die fiir Pharmazeiten
-Freaphinas Arznainital Forschurusaklhhh‘ten i Beralch der ENMWMSSIU- -Fharakoe g iciocyisctier Dissertanog
-alterrative Arzmsimitte, dien. insbesondere auch aul Basks von Sekundirdaten -Aufbavustudiengang Pubiic Heaith
it Lol Medikamenis per Posd, ditllch verstarken. Dies ist u.a. abhinglg von den Be- -WiediariiioLny Sl dom Gellsl AZnsimiiialaomanan”
-Frivatversichants umd rmihungen um den Aufbau siner pharmakoepldemiclo- Disbsi wrrclan aich phesmakospidernilogiecte Inhafle mil dem Sebwer-
Arrremittaimisshracch uhd —sue gischen Datenbank und dem gesundheilspolitischen Stel- Funi Kinische Stluden” golahd.
e e, Vet S brad PrrazekYes g lerwert von Studien zur Ergebnisqualitit der Behandlung | -Semnamngedcts
"""" e {— Qualitst und Wirtschaftiichkelt im Gesundheltsweser), | 2™ Soeermunit Kinache Prihusg’ werden ouch Serinare angebates

{ia Deutache Gaaalaeha® b Dhar mag ha hlsrdirin Cel
Forschungsdesiderate, denen aufgrund der lelstungsrechilichen Entwicklungen zukiinftg besondere Phasraeci txan des. BPY)

Autmerksamkait zu widmen sein wird_ stellen die Selbstmedikation und die Verardnungsgualitst prle | -Ausandssiudiun

vater Verardnungen dar (Privatrezepte, .grine Rezepte'l. Eine Vielzahl wissenschafilicher Frage- i n;“:ﬁ ek el e T
stallungan ergaben sich aus diesem Baraich — man denke allein an die Schmerztherapis. die oralen T ol it s A MamatAo T
HKontrazeptiva oder die Benzodiazepine. All dies sind Fragestellungen, zu denen sich Pharmazeuten brilanmien. Skancinaden, Hiscedands, Waiisre Infoemationsn bel ce

in der pharmakoepidemiologischen Forschung zukinftig verstarkt engagleren kinnten und solten. | sismatcesl Sooety of Pramaccspismsiogy ISFEL




