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Ein neues Angebot zur Verbesserung der Medikamentensicherheit

med111: die Informationsblatter
fur Patientinnen und Patienten

Lukas Gysling
Projektleiter med111, Infomed-Verlag, Wil

Die Information uber medikamentose Therapie nimmt viel Zeit in Anspruch. Es ist

oft schwierig, eine fiir Laien verstandliche Sprache zu finden. Der Beipackzettel

enthalt zu viel Information und ist besonders fiir Fremdsprachige wenig geeignet.

Die med1l1l-Informationsblatter sollen Patientinnen und Patienten gut verstandli-
ches Wissen zu ihren Medikamenten unkompliziert vermitteln.

Die Idee hinter «med111»

«Patientengerecht informieren»: schnell gesagt, aber
nicht einfach umzusetzen. Gute Kommunikation
scheitert oft an eher banalen Griinden: Sprache und
Zeit. Diese Erkenntnis, die auch auf jahrzehntelanger
eigener Erfahrung als hausarztlich tatiger Internist be-
ruht, hat die ziindende Idee gebracht. Etzel Gysling, der
neben seiner Arztpraxis seit 40 Jahren auch «Infomed»
als medizinischen Non-Profit-Fachverlag fiihrt, wollte
eine Losung entwickeln, um die Kommunikation mit
den Patienten sowie die Sicherheit rund um Medika-
mente zu verbessern. Wie bei den an Fachleute gerich-
teten Infomed-Zeitschriften «pharma-kritik» und
«infomed-screen» und dem Buch «100 wichtige Medi-
kamente» sollte das neue Produkt unabhdngige, evi-
denzbasierte Information bieten. Es sollte aber auch
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Abbildung 1: Die Startseite der kostenlosen Testversion: https://med111.com/de.
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sprachliche Hiirden meistern. Eine einfache Sprache,
moglichst ohne Fachausdriicke, war die erste Regel; sie
muss zudem von den Patientinnen und Patienten be-
herrscht werden. Also mussten Ubersetzungen in viele
Sprachen vorgesehen werden. Die Informationsver-
mittlung sollte einfach, schnell und zuverldssig erfol-
gen konnen. Als Losung dafiir kam eigentlich nur eine
Kombination von elektronischer Auswahl und der Ab-
gabe als Ausdruck auf Papier in Frage (Abb. 1).

Das Grundkonzept fiir «med111» war relativ schnell ge-
funden. Es folgte eine gut zweijahrige Projektzeit bis
zur Lancierung. Neben den technischen und organisa-
torischen Aspekten, um einen elektronischen Katalog
mit Informationsblittern in vielen verschiedenen
Sprachen zu betreiben, sollte zunédchst die Auswahl der
Medikamente, dann aber die Redaktion der angebote-
nen Informationen den entscheidenden Mehrwert des
Angebots ausmachen.

Die Informationsblitter

Fiir die erste Phase wurden 230 Wirkstoffe bestimmit,
die in der Hausarztpraxis hdufig verschrieben werden.
Man beschrinkte sich dabei bewusst auf orale Applika-
tionsformen. Ein Raster zur strukturierten Darstel-
lung der Informationen wurde erarbeitet. Dies wiirde
nicht nur die technische Umsetzung vereinfachen,
sondern den Leserinnen und Lesern auch helfen, sich
rasch auf den Informationsbldttern zurechtzufinden.
Nun kam die eigentliche Redaktionsarbeit. Obwohl Et-
zel Gysling seit 40 Jahren handlungsorientierte Texte
uber Medikamente verfasst, war die Redaktion der In-
fobldtter eine Herausforderung. Die einfache Sprache,
die fixe Struktur, der eingeschrénkte Platz: Eine beson-
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dere Schwierigkeit war, trotz der Verdichtung prazis zu
sein. Einmal mehr zeigte sich, dass Angaben zur Ein-
nahme von Medikamenten sowohl bei den Herstellern
als auch in der Literatur hochst unterschiedlich be-
schrieben und oft diffus formuliert sind.
Fundamental war die Entscheidung, Informationen zu
moglichen Nebenwirkungen grundsétzlich nicht ein-
zeln aufzufiihren, sondern klare Handlungsanleitun-
gen fiir die Patientinnen und Patienten zu formulieren
fiir den Fall, dass sie unerwiinschte Wirkungen bei sich
vermuten. Dies auch im Hinblick darauf, dass Medika-
mente grundsatzlich nicht ohne Riicksprache mit der
behandelnden Arztin oder dem Arzt abgesetzt werden
sollten.

Als die Informationen fiir die 230 Medikamente in wei-
tere sieben Sprachen iibersetzt waren, ging es darum,
eine nutzerfreundliche Online-Anwendung zu erstel-
len. Schweizer Markennamen wurden zu den Wirkstof-
fen ergdnzt, damit man nach allen gebrduchlichen
Namen suchen kann. Im Mirz 2018 war die Online-An-
wendung soweit gediehen, dass man sie interessierten
Nutzerinnen und Nutzern probehalber zur Verfiigung
stellen konnte. Die Testversion von «med111» kénnen
Sie unter https://medlll.com/de jetzt kostenlos ken-
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nenlernen. Die Infoblatter sind auf Deutsch, Franzo-
sisch, Italienisch, Englisch, Spanisch, Portugiesisch,
Tiirkisch und Albanisch verfiigbar (Abb. 2).

Ab Oktober 2018 wird die Nutzung kostenpflichtig sein.
Die Preisgestaltung wurde noch nicht festgelegt, aber
wie bei allen Infomed-Produkten soll ein verhéltnis-
massig glinstiges Abonnement auch eine sporadische
Nutzung nicht liberteuert erscheinen lassen. Sofern
die Anwendung bei Fachleuten sowie Patientinnen
und Patienten Anklang findet, wird ein Ausbau in
Erwagung gezogen. Weitere Medikamente, andere Ap-
plikationsformen, Infobldtter in weiteren Sprachversi-
onen, digitale Abgabe statt gedruckte Blitter usw. —
solange die Forderung nach «patientengerechter
Information» besteht, sind die Moéglichkeiten, med111
zu verbessern und zu erweitern, schier endlos.

Ein Erfahrungsbericht

In der selbstdispensierenden Praxis von Peter Koller
kiimmert sich Noemi Bernhart, die medizinische Pra-
xisassistentin, um die Abgabe der medlll-Infoblatter.
Peter Koller und Noemi Bernhart haben in den letzten
Wochen bei tiber 50 Erstverschreibungen ein Infoblatt

Zolpidem
Ein Schlafmittel, wird bei verschiedenen STILNOX®
Schlafstirungen verwendet Fi

Wann und wieviel?

Zolpidem
Cesitli uykusuzluk bozukluklar igin kullanilan bir
uyhu hap

STILNOX®
e igin kullandhr:

Uygulama siklif) ve doz:

Wann und wie anwenden?

* Gemass Verordnung einnehmen, Dosis nicht
ohne drztlichen Rat verdndern!

* Wann? Einnahme Ublicherweise einma taglich,
am besten am Abend vor dem Schlafen, mit %
Glas Wasser

+ Kann unabhdngig vom Essen eingenommen

weerden

« Einnahme vergessen? Kann ausnahmsweise
auch mit 2-3 Stunden Verspatung eingenommen
werden

= Bis wann? So wenig hufig wie moglich
einnehmen (Gewohnungsgelahr), am besten
nicht taglich, nur gelegentlich

Welche Wirkung ist zu erwarten?

= Das Medikament hat eine «entspannendes
dirkung und faedert so den Schlal

ner einzelnen
Dosis setzt in etwa 1-2
Naschwirkung filr rurs . h (Madigkei)

* ACHTUNG: Regelmassige Einnahme dieses
Medikamentes kann Jur Gewghnung fuhren, so
dass man mit der Einnahme nicht mehr
aufhdren kann!

Was tun, wenn Nebenwirkungen auftreten?

* Bei ungewohn ber leichten Beschwerden
oder Symptomen; stoppen oder bis zur
nichsten Konsullation weiter einnehmen

= Wenn man beunruhigt ist, das Medikament
stoppen mbchte: Medikament stoppen,
eventuell medizinischen Rat einholen

Gibt es Probleme mit anderen Medikamenten
oder mit dem Essen und Trinken?

* Interaktionen mit anderen Medikamenten sind
maglich: Im Zweifelsfall medizinischen Rat
einholen

* Nahrungsmittel und Genussmittel: Beliebige
Nahrungsmittel problemios: Alkohol vermeiden

Worauf ist sonst zu achten?

* Andere Behandlung? Es gibt andere
Medikamente, die verwendet werden kdnnen
Die Beschwerden kinnen auch ohne
Medikamente behandelt werden

= Autofahren: Vorsichi! Das Medikament kann
schlifrig machen

* Kinder/ugendliche: Far Kinder und Jugendliche
nicht geeignet

« Sehwangerschalystillen: Nicht geeignet fr
schwangere oder stillende Frauen

* Schwanger Wenn Sie eine

Sehwangerschalt vermaten, Medikament

stoppen und deztlichen Rat einholen

lie, unvorhergesehene

: auf Medikamentenelnnahme

hirmweisen!

Bu ilag nasil kullandir?

» Doktor tarafindan belidendigi sekilde aliniz
doktor tavsiyesi olmadan dozu degistirmeyiniz!

» Ne zaman? Genellikle giinde bir kere, tergihen
gece yatmadan ance, bir bardak su ile alinir

* Yemneklerden bagimsiz olarak alinabilic

» ilaci almays unutursam? istisnai olarak iki ila Og
saat gecikmedi olarak da alinabilic

* Ne zamana kadar? Mimkiin oldugunca nadic
alnaz {Bagimiilik riski vardir), terciben her gan
degil, sadece arada bir,

Ne gibi etkiler bekleyebilirim?

* llag rahat sir #1i gEsterir ve bu nedenle
uykaryu destekler

» Tek dozu aldiktan sonra etkisi yakLagsk bir ila ik
saatte baglar; olasi artgl etk (sersemlik) yaklagk
1 gun sireyle

= DIKKAT: Bu lacn dizenll olarak alnmass
bagimiiiga yol agabilir, almay
kesemeyebilirsiniz!

‘Yan etkiler varsa ne yapmali?

* Anormal ancak hafif rahatsizhk veya belirti
durumunda: bir sonraki muayeneye kadar

veya almaya devarn edin

* Endigefi is e llaci kesmek istiyorsaniz: llacs
almany kesin, gerekirse doktora bagvurun

Diger ilag veya yiyecek ve igeceklerle soruna
neden olur mu?

+ Bagka ilaglaria etidlegimier olasidir: Suphe
dururnunda dektora basvurun

* Yiyecek ve igecekler: Her tirld yiyecek ahinabilir;
alkolden sakinin

llave hususlar

+ Bagka tedavi? Kullaniabidecek bagka ilaglar
bulunmakctachr, ilag kullandmadan da belirtiles
tedavi edilebilir

* Arabia kullanrma: Dikkat! Bu ilag sizi uyuguk hale
getirebilir

o Cocuklar ve gengler Cocuklar ve gengler igin
uygun degildir

¢ Harnilelik ve emzirme: Hamile veya emziren
kadenlar igin uygun degildir

* Harnilelik: Hamile oldugunuzdan
slpheleniyorsamz ilac almay kesin ve doktora
bagwurunuz

* Acil durumilar (kazalar, ngdrilemeyen
ameliyatiar): hastane persanelini uyanne!

Abbildung 2: Ein Informationsblatt in Deutsch und Tiirkisch.
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abgegeben. Die Online-Anwendung hat sich bewéhrt.
Bernhart erklart bei jeder Abgabe ganz kurz, worum es
beim Infoblatt geht. Die Patientinnen und Patienten
nehmen das Blatt bereitwillig mit. Gerade Menschen,
die nicht Deutsch als Muttersprache haben, reagieren
oftmals erfreut. «Meist weiss ich, ob es sich um eine
Erstverschreibung handelt oder nicht. Peter Koller
braucht nichts zu sagen.» So beschreibt Noemi Bern-
hart den Ablauf rund um die med111-Infoblétter. Sie er-
kennt die Erstverschreibung meist daran, dass eine
kleine Packung des Medikaments abgegeben wird.
«Dann schaue ich rasch nach, ob es dazu ein Infoblatt
gibt. Wenn ja, drucke ich es aus und tibergebe es mit ei-
ner kurzen Erkldarung der Patientin oder dem Patien-
ten.» Wenn die Person das Medikament schon ldnger
verschrieben erhalte, mache das Infoblatt eigentlich
keinen Sinn.

Das Hilfsmittel med111 liess sich einfach in die Arbeits-
umgebung der Praxis integrieren. «Ich wéhle mich
morgens in die Website ein, und wenn dann eine Pati-
entin oder ein Patient vor mir steht, bei denen ein Info-
blatt hilfreich wire, habe ich in 30 Sekunden geklart,
ob’s eines gibt. Wenn ja, dauert der Ausdruck noch-
mals 10 Sekunden», so Bernhart. Was wurde sie an
med111 verbessern? «Noch mehr Medikamente auf-
nehmen, denn ab und zu finde ich kein entsprechen-
des Infoblatt, aber sonst lauft alles wie erwartet.»
Arbeiten Sie in einer Praxis? Konnte Thre MPA die
medl1l-Infoblatter abgeben? Versuchen Sie es doch
mal einen Tag lang!

Ein Antidot gegen Informationsflut

Es gibt doch schon zu viel Geschriebenes! Beipackzettel sind ein
schlechtes Beispiel flir Patienteninformation, sie stiften Unsi-
cherheit und Verwirrung und tragen oft dazu bei, dass die Com-
pliance noch schlechter wird.

In unzahligen Gesprachen versuchen wir praktizierenden Arztin-
nen und Arzte, die Information auf das Wesentliche und Einfa-
che «herunterzubrechen». Jede und jeder hat die Erfahrung ge-
macht, dass dies nicht immer gelingt und enorm viel Zeit
beansprucht. Nun kénnen die Infoblatter das Gespréach nicht er-
setzen, aber sie sind eine grosse Hilfe fiir Patienten und Arzte.
Das Erstellen solcher Informationen verlangt ein enormes
Know-how und nicht zuletzt einen souveranen Umgang mit der
Sprache. Es ist ja so viel einfacher, Beipackzettel von der Grosse
vonTischservietten mitText zu fillen (nicht zuletzt haben die Ju-
risten der Firmen einen grossen Einfluss auf die «Vollstandig-
keit» der Informationen).

Die neuen Informationsblatter basieren auf der reichen Erfah-
rung des Infomed-Teams, die einerseits aus dem Alltag der
Sprechstunde schopft, andererseits die Handschrift des klini-
schen Pharmakologen tragt. Unschwer erkennt man den legen-
daren «Etzel-Gysling-Stil», der sich dadurch auszeichnet, schein-
bar mihelos komplizierte Sachverhalte so darzustellen, dass sie
gut verstandlich werden. Eine grosse Herausforderung war
demnach die sprachliche Umsetzung in einfache verstandliche
Satze.

In Anlehnung an das Diktum, ein guter Chirurg wisse, wie man
operiert, ein besserer, wann man operiert, und der beste, wann
man nicht operiert, kdnnte man sagen: Der beste Arzt weiss,
welche Informationen er lieber wegléasst und welche minimale
und doch unabdingbare Information er abgeben muss!

Edy Riesen

Anamnestik

Hydrocephalus internus

Bei der 36-jahrigen Stidlanderin wurde nach mehreren Kollaps-
zustanden ein Hydrocephalus internus diagnostiziert, bedingt
durch eine Kolloidzyste im 3. Ventrikel, welche die Liquorzirkula-
tion intermittierend behinderte.

Anamnestisch hatte der Ehemann schon Jahre zuvor den Ver-
dacht gedussert, dass seine Frau ein Ventil im Kopf haben
musse, weil sie wiederholt beim Blicken im Garten wegen kur-
zer Bewusstlosigkeit in die Gemiisebeete gefallen war. Die Arzte
hétten nicht darauf geachtet und von hysterischen Zustanden
wegen Arbeitsliberlastung gesprochen.

Bernhard Gurtner
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