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Verteiler Teilnehmer, Herr Prof. Schulz, Herr Dr. Amann, Herr Kaffenberger,
Herr Dr. Danner

Organisation/Rolle Teilnehmer/innen Anmerkung

BMG Frau RR’in Dr. Dwenger

BMG RD Herr Sommer

AkdA MinR a. D. Dr. Moller

ABDA Dr. Goebel Vertreter von Prof. Schulz

ADKA Dr. Hoppe-Tichy Vertreter von Dr. Amann

AkdA Prof. Grandt

AkdA Prof. Ludwig

AkdA Dr. Aly

AkdA Frau Drees

APS Prof. Schrappe

BMG Frau Nellen Gast fur TOP 4

BfArM Dr. Hagemann Gast bis TOP 2

BIPS Frau Prof. Dr. Garbe Gast bis TOP 2

Tagesordnung

TOP | Thema

1 BegriRung, Abstimmung der Tagesordnung,

Genehmigung des Protokolls der Sitzung vom 20.01.2009

2 Pharmakoepidemiologische Datenbanken

Vertreterregelung in der Koordinierungsgruppe

4 Sachstandsbericht Aktionsplan AMTS
- Patientenflyer

5 Stand Finanzierung Forschungsprojekte
- Bericht Herr MinR Sommer

Abgrenzung UAW - Medikationsfehler

3. Deutscher Kongress fur Patientensicherheit bei medikamentdser Therapie

Fortschreibung des Aktionsplans AMTS

O |00 | N[O

Mitarbeit der pharmazeutischen Industrie

10 Verschiedenes
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BeqriRung, Abstimmung der Tagesordnung

Prof. Dr. Ludwig begriif3t die Mitglieder der Koordinie-
rungsgruppe des Aktionsplans AMTS und Frau Prof. Dr.
Garbe, die Uber die pharmakoepidemiologische Daten-
bank des Bremer Instituts fir Praventionsforschung und
Sozialmedizin (BIPS) berichten wird. Weiterhin begruf3t
Prof. Ludwig den Vertreter des BfArM Herrn

Dr. Hagemann sowie Herrn Dr. Goebel, der fir Herrn Prof.
Schulz und Herrn Dr. Hoppe-Tichy der fur Herrn Dr.
Amann teilnimmt.

Prof. Ludwig berichtet tiber das Symposium der AkdA zum
Thema AMTS auf dem 115. Kongress der Deutschen Ge-
sellschaft fur Innere Medizin in Wiesbaden. Das grof3e
Interesse an dem Thema AMTS wird insbesondere durch
die groRe Teilnehmerzahl und sehr lebhaften Diskussio-
nen auf dem Symposium widergespiegelt.

Die Ergebnisniederschrift des 4. Treffens der Koordinie-
rungsgruppe vom 20.01.09 (Anlage 1) wird mit einigen
Anderungen angenommen.

Das Thema ,Zusammenarbeit zwischen Arzt und Apothe-
ker* wird nicht anlasslich dieser Sitzung besprochen, da
beide Vertreter der Apotheker in der Koordinierungsgrup-
pe an der heutigen Sitzung nicht teilnehmen kénnen. Die
Tagesordnungspunkte werden nach TOP 2 in der Reihen-
folge TOP 6, TOP 4, TOP 3, TOP 9, TOP 8, TOP 5, TOP 7
und TOP 10 behandelt.

Pharmakoepidemiologische Datenbanken

Frau Prof. Dr. Garbe berichtet anhand eines Powerpoint-
Vortrages Uber die pharmakoepidemiologische Datenbank
des Bremer Instituts fur Préventionsforschung und Sozi-
almedizin. In der Datenbank finden sich Verordnungsdaten
von ca. 14. Mio. GKV-Versicherten. Sie ist damit die gré3-
te Datenbank zu Verordnungs- und Leistungsdaten in
Deutschland und wahrscheinlich auch in Europa.

Herr Dr. Hagemann merkt an, dass die Datenséatze nur
aus dem ambulanten Bereich stammen und es keine ein-
heitliche Erfassung der Verordnung von Arzneimitteln in
Krankenh&usern gibt. Unabhangig davon besteht Uberein-
stimmung, dass die Bremer Datenbank geeignet ist, As-
pekte der bestimmungsgemalen Anwendung von Arznei-
mitteln zu Uberprifen und Entwicklungen nach Interventio-

Dr. Aly
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nen zu eruieren. Sie ist insoweit auch fur die Verbesse-
rung der AMTS nutzbar.

Das BMG wurde gebeten, Moglichkeiten einer rechtlichen
Regelung zur systematischen Erfassung von Verord-
nungsdaten im Krankenhaus bei der zustéandigen Abtei-
lung 2 zu erfragen. Prof. Ludwig und Prof. Grandt machen
auf den Aufwand fir die Arzte bei der Erfassung solcher
Daten aufmerksam, vertreten aber gleichwohl die Auffas-
sung, dass eine derartige Dokumentation anzustreben sei.
Nach Ansicht von Dr. Aly ist die Erfassung von Medikati-
onsfehlern noch schwieriger als die Erfassung von uner-
wulnschten Arzneimittelwirkungen. Zum Thema Auswer-
tung von Routinedaten wird Dr. Aly den Mitgliedern der
Koordinierungsgruppe eine Projektskizze von Prof.
Strausberg und Prof. Hasford von der LMU Milnchen zu-
kommen lassen.

Abgrenzung UAW — Medikationsfehler

Herr Dr. Moller berichtet anhand einer Tabelle (Anlage 3)
Uiber die Abgrenzung der Begriffe UAW, UAE und Medika-
tionsfehler. Prof. Ludwig schlagt vor, den Begriff ,iiblicher
Off-Label-Use" zu streichen.

Prof. Schrappe regt an, dass von den Mitgliedern der Ko-
ordinierungsgruppe Vorschlage zur Begriffserklarung ge-
macht und im Umlaufverfahren verschickt werden sollen.
Dr. Aly wird einen ersten Entwurf versenden.

Aly, Koor-
dinie-
rungs-
Gruppe

Patientenflyer

Frau RegDir'in Nellen berichtet Giber den Stand des Pati-
entenflyers. Die Lesbarkeitstests wurden mittlerweile in
Auftrag gegeben und sollen Ende Mai abgeschlossen
sein. Die Pressekonferenz zur Vorstellung des Flyers an
der vorrausichtlich die Ministerin teilnimmt, ist flr Freitag,
den 26.06.09 geplant. RegDir'in Nellen regt an, dass die
beteiligten Organisationen klaren, wann die Logos an das
BMG ubermittelt werden kdnnen, und bittet, sich Gedan-
ken Uber die Vertriebswege des Flyers machen. Dr. Gobel
merkt an, dass es wegen der Entwurfsversion des Flyers
auf den Internetseiten des BMG zu Verwirrung kommen
kénne.

Dr. Aly wird Kontakt mit BAK, KBV, APS, AkdA, AKDA,
ABDA und VdK aufnehmen und die Logo-Platzierung be-
sprechen. Um den Wiedererkennungswert des Flyers zu
verbessern, regt Prof. Grandt den Entwurf eines Logos fir
den Aktionsplan an. Prof. Ludwig gibt zu bedenken, dass
der Flyer nicht Gberfrachtet werden darf, da dieser in ers-

Dr. Aly

26.6.09

Kom-

mentar:
Termin
wurde

auf den
12.8.09
verlegt!
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ter Linie eine Information fur die Patienten sei.

Als mogliche Vertriebswege werden das Internet, die Bei-
lage des Flyers in verschiedenen Informationsbroschiren,
Poster sowie die Verteilung in Arztpraxen und Apotheken
diskutiert. Die Koordinierungsgruppe regt gegentiber dem
BMG an, die Verbreitung des Flyers einer professionellen
Institution zu Ubertragen. Die Vertreter der einzelnen Or-
ganisationen wollen kléaren, ob es dafiir ein Budget in lhren
Hausern gibt.

Sachstandsbericht

Dr. Aly berichtet, dass der Sachstandsbericht fristgerecht
per Post am 30.03.09 an das Referat 111 des BMG ver-
sendet wurde.

RegDir Sommer merkt an, dass das Bundesverwaltungs-
amt einen eigenen Zwischenbericht bendtigt. Grundlage
fur diesen Bericht kann der Sachstandsbericht vom
30.03.2009 sein.

3 Vertreterregelung in der Koordinierungsgruppe Koordinie-
B | Die Koordinierungsgruppe einigt sich mehrheitlich auf eine | 'ungs-
Vertreterregelung mit einem benannten Vertreter. Jedes Gruppe

Mitglied wahlt einen Vertreter und gibt seine Wahl dem
Wissenschaftlichen Sekretariat der Koordinierungsgruppe
fur den Aktionsplan AMTS bekannt. Die Namen der Ver-
treter werden im néchsten Protokoll bekannt gegeben.

9 Mitarbeit der pharmazeutischen Industrie

Dr. Aly berichtet Giber den Wunsch der pharmazeutischen
Industrie nach Beteiligung am Aktionsplan AMTS und stellt
zur Diskussion, ob und wie die Vertreter der pharmazeuti-
schen Industrie in den Aktionsplan eingebunden werden
kénnen. Die Koordinierungsgruppe hélt eine standige Ver-
tretung der pharmazeutischen Industrie bei weiteren Tref-
fen der Koordinierungsgruppe fur nicht zielfihrend.
Grundsétzlich wird eine projektbezogene Beteilung der
pharmazeutischen Industrie aber als hilfreich fur einige
Ziele des Aktionsplans AMTS gesehen. Hierbei sollen ein-
B zelne Projekte identifiziert und in einer Schwerpunktsit- Dr. Aly
zung der Koordinierungsgruppe mit der pharmazeutischen
Industrie besprochen werden. Ein Vorschlag zur Zusam-
menarbeit soll von Dr. Aly erarbeitet werden.

8 Fortschreibung des Aktionsplans AMTS Koordinie-

Dr. Méller empfiehlt eine Bilanz des Aktionsplans AMTS rungs-

2008/2009 als Teil des neuen Aktionsplanes. Noch nicht Gruppe
abgeschlossene MalRnahmen sollen fortgeschrieben oder
gegebenenfalls in angepasster Form wieder aufgenom- Herr
men werden. Die Grinde flr eine Verzégerung sollen be-
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schrieben werden. Die Mitglieder der Koordinierungsgrup- | Sommer
pe sollen Vorschlage fur den neuen Aktionsplan an das
wissenschaftliche Sekretariat der Koordinierungsgruppe
senden, damit hier ein erster Entwurf des neuen Aktions-
planes erarbeitet werden kann.

5 Stand Forschungsprojekte
Herr Sommer berichtet, dass am 16.04.2009 die Aus-
schreibung der neuen Forschungsprojekte

= Systematische Optimierung des Medikationspro-
zesses in Krankenh&usern zur Forderung der
AMTS

=  Optimierung der AMTS in der Versorgung von Tu-
morpatienten (Best-Practice)

= Erh6éhung der AMTS durch Férderung der Patien-
tenkompetenz

im Bundesanzeiger vertffentlicht wurde. Die Ausschrei-
bung lauft bis zum 22.06.2009. Herr Sommer weist darauf
hin, dass alle Forschungsprojekte noch in diesem Jahr
begonnen werden missen, da sonst die Mittel verfallen
wurden. Anhand eines Schemas erklart Herr Sommer die
zeitliche Abfolge der gestarteten und vorgesehenen For-
schungsprojekte.

7 3. Deutscher Kongress fiir Patientensicherheit bei medi- 4.-5.
kamenttser Therapie Mérz
Der 3. Deutsche Kongress fiir Patientensicherheit bei me- 2010
dikamentdser Therapie findet vom 4. — 5. Marz in Berlin Anmer-
statt. Prof. Grandt bittet die Mitglieder der Koordinierungs- k“—“g-
gruppe um Vorschlage fir den Kongress. Unter anderen Jvirrg‘é”

sollen auf dem Kongress die Ergebnisse des ersten Akti- auf den
onsplanes AMTS (Patientensicherheitsindikatoren, AMTS | Koordinie- | 19 -20.
B und Frauen und AMTS bei Kindern) vorgestellt werden. rungs- Juni
Dr. Méller schlagt als ein mogliches Thema die Zusam- Gruppe 2010
menarbeit von Arzt und Apotheker im Bereich AMTS vor. verlegt
Die Mitglieder werden gebeten, Vorschlage an Prof.
Grandt und nachrichtlich an Dr. Aly zu senden. Dr. Aly
wird die Patientenvertreter informieren.

Dr. Aly

10 Verschiedenes

Die Zusammenarbeit von Arzt und Apotheker soll auf ei-
nem der kommenden Treffen der Koordinierungsgruppe
besprochen werden. Es wird festgelegt, dass ein Thesen-
papier als Diskussionsgrundlage fur die Diskussion "Zu-
sammenarbeit Arzt-Apotheker" vorgelegt werden soll. Die
ABDA erklart sich bereit, ein entsprechendes Papier zu
erarbeiten.

ABDA
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