PRAXIS POLITIK

Neue Apotheken-
betriebsordnung

Mitte 2010 gelangte ein nicht autorisierter Arbeitsentwurf in
die Offentlichkeit, der fiir viel Wirbel sorgte. Nun liegt ein offizielles
Positionspapier vor, das weitreichende Anderungen vorsieht.
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ach rund 25 Jahren ist dem sind Erleichterungen vorgese-
eine Weiterentwicklung hen. Die wichtigsten Pline in der
der Apothekenbetriebs-  Ubersicht von B wie Beratung bis Q
ordnung (ApBetrO) un-  wie Qualitit.
ausweichlich. Seit Juni des letzten
Jahres wird deshalb vor und hinter Beratungspflicht Die Beratung soll
den Kulissen intensiv tiber eine No-  als Kernaufgabe der Apotheken ge-
velle diskutiert. Das Bundesministe-  stirkt werden. Wahrend die bisherige
rium fir Gesundheit (BMG), das mit ~ ApBetrO lediglich eine Beratung ,,s0-
Zustimmung des Bundesrates die weit dies aus Griinden der Arznei-
neue Rechtsverordnung erlassen wird,  mittelsicherheit erforderlich ist“ vor-
hat nun mit einem Eckpunktepapier  sah, ist nun geplant, einen Beratungs-
Pflocke eingeschlagen. Hauptziele bedarf ,aktiv, also durch Nachfrage,
der geplanten Uberarbeitung sollen  festzustellen und erforderlichenfalls
eine Verbesserung der Arzneimittel- eine Beratung anzubieten. Zudem
sicherheit und -versorgung sein. Zu-  soll die Vertraulichkeit vorrangig
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durch organisatorische Mafinahmen,
etwa durch farbliche Kennzeichnung
auf dem Boden, Umstellung der Hand-
verkaufstische oder Aufstellen von
Abtrennungen, gewiéhrleistet werden.

Botendienste Apotheken soll er-
laubt werden, selbst zu entscheiden,
ob sie einen Botendienst fur ihre
Kunden tiber den derzeit erlaubten
Einzelfall hinaus anbieten wollen.
Diese Liberalisierung ist in Anbe-
tracht von Versand und Pick-up-
Stellen nicht nur iiberfillig, sie tragt
auch der in vielen Fillen bereits heute
iiblichen Praxis Rechnung.

Biirokratieabbau Geplant ist zu-
dem, die lange Auflistung der vorzu-
haltenden Laborgerite und Reagen-
zien zu streichen. Die Apotheken
hatten dann die Freiheit, aber auch in
eigener Verantwortung zu entschei-
den, welche modernen und dem
Stand von Wissenschaft und Technik
entsprechenden Priifgerite anzu-
schaffen sind. Gestrichen werden soll
in Anbetracht der neuen technischen
Moglichkeiten ferner die Auflistung
vorzuhaltender Literatur. Schliefflich
soll die Liste der Notfallarzneimittel
iiberarbeitet werden.

Filialapotheken Stoff fiir Diskus-
sionen wird die Absicht liefern, Fili-
alapotheken ohne Labor, und ohne
Herstellungsbereich betreiben zu
koénnen. Der Notdienst von Filialen
soll zudem gebiindelt werden diirfen.
So lief3e sich dann leichter eine Filiale
griinden und die Arzneimittelversor-
gung auch in der Fliche sicherstellen.
Man muss kein Hellseher sein, um
vorherzusagen, dass dann sowohl die
Zahl der Filialen als auch der Wett-
bewerb zunehmen wiirden.

Herstellung Mit Mehraufwand ist
insbesondere bei Rezepturarzneimit-
teln zu rechnen. Herstellung und
Priifung sollen zukiinftig dokumen-
tiert werden. Zudem muss ein Apo-
theker die Rezeptur freigeben. Eine
GrofSherstellung ohne Erlaubnis nach
Arzneimittelgesetz wird nicht mehr
moglich sein. Wihrend die Anforde-



rungen der zukiinftigen ApBetrO fiir
die manuelle Verblisterung in Apo-
theken (manuelles ,,Stellen®) unver-
andert bleiben, sollen die Anfor-
derungen an die maschinelle Verblis-
terung im Sinne der Arzneimittelsi-
cherheit erhoht werden. Entspre-
chendes gilt fiir die Herstellung pa-
tientenindividueller steriler Infu-
sionslosungen.

Hygiene Die geltende ApBetrO
schreibt vor, dass Apothekenbe-
triebsrdume in einem einwandfreien
hygienischen Zustand gehalten wer-
den miissen. Zur Konkretisierung
sieht das Eckpunktepapier zur neuen
ApBetrO einen Hygieneplan und die
entsprechende Dokumentation vor.

Nebensortiment Im Vorfeld der
Novellierung sorgten Diskussionen
um eine eventuelle prozentuale Be-
grenzung des Nebensortiments fiir
heftige Diskussionen. Das BMG

stellte nun klar, dass in der tberar-
beiteten ApBetrO der Verkauf von
Kosmetika, Hygieneartikeln oder Vi-
taminpraparaten nicht weiter be-
schriankt werden. Es werde lediglich
verdeutlicht, dass die Versorgung mit
Arzneimittel im Vordergrund stehe
und insoweit Apotheken auch als sol-
che erkennbar sein miissen.

Rezeptsammelstellen Statt wie im
Koalitionsvertrag angekiindigt Pick-
up-Stellen zu verbieten, beabsichtigt
das BMG nun, (fast) alle Schleusen
zu Offnen. Kiinftig soll eine Bedarfs-
prifung fiir Rezeptsammelstellen
entfallen und lediglich die Aufstel-
lung von Sammelbehiltern in Arzt-
praxen und bei Angehorigen der
Heilberufe verboten bleiben.

QMS Viele Apotheken haben schon
heute auf freiwilliger Basis ein Qua-
lititsmanagementsystem etabliert.
Nun soll mit einer Ubergangsfrist

QMS fir bestimmte Titigkeiten
zwingend werden. Gedacht ist hier
an die Herstellung steriler Arznei-
mittel, die maschinelle Verblisterung
sowie die Herstellung im grofleren
Maf3stab (,,Hunderterregel®).

»Die Novellierung
der ApBetrO ist
seit langerer Zeit
Uberfallig.«

Die vorgelegten Eckpunkte und die
neue ApBetrO werden sicherlich
noch fiir reichlich Diskussionsstoff in
den néchsten Monaten sorgen. M

Dr. Michael Binger,
Hessisches Sozialministerium



