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Pharmazeutische Arzneimittelanamnese bei
elektiven Patienten: Vorhandensein und Qualitat

von schriftlichen Medikationsplanen

= Eineitng W Ergebnisse

Der Wechsel zwischen ambulanter und stationarer Versorgung
ist oft mit einem Informationsverlust verbunden. Dies kann zu
Fehlern in der Arzneimitteltherapie fuhren. Medikationsplane
sollen helfen diese Probleme zu vermeiden. In dieser
Untersuchung sollte das Vorhandensein und die
Zuverlassigkeit der mitgebrachten Medikationsplanen analysiert
werden.

Methoden/Material

Fur Patienten, die elektiv in die Klinik fur Herz-, Thorax- und

Gefaldchirurgie (HTG) der Universitatsmedizin  Mainz
aufgenommen werden, fuhrt ein Apotheker am Aufnahmetag
eine pharmazeutische Arzneimittelanamnese (vgl. Abb. 1)
durch.
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Angaben zur medikamentosen Therapie

Catenarhabung am:

Verwendete Quellen fir die vorliegende
Arzneimittelanamnese

1 Patientengesprach wurde gefihr

1 kein Gesprach erfolgt aufgrund

Vorname: 1 Sprachbarriere

1 unzureichende Auskunftsfahigkeit
Geburtsdatum: 1 Angehérigengesprich oder Betreuer

1 Medikationsliste/-plan vom Hausarzt oder
anderen Einrichtungen

Arztbrief

Patientendaten

Mame:

Datum der stationdren Aufnahme:

: H
Hausarzt: 1 Medikationsliste/-plan einer Stammapotheke
1 Eigener Medikationsplan des Patienten
GréRe: cm 1 Mitgebrachte Arzneimittelpackungen oder
] -blister
Gewicht: kg 1 Dokumentation eines vorangegangenen
: . . .. Klinikaufenthaltes )

Leberfunktionsstdrungen: o ja o nein 1 Racksprache mit behandelnden Arzten oder

: : = R Einrichtungen
Nierenfunktionsstorungen: o ja o nein 1 schriftiche Angaben der Patienten im
Dialyse: o ja o nein Aufnahmebogen

. _ [1  Sonstiges
Rauchen: O ja o nein
, . Aktueller Aufnahmegrund:
Alkohol: O ja o nein
Grapefruitsaft: O ja o nein _ _
Weitere Diagnosen und Grunderkrankungen:

Anzahl der verordnenden Arzte:
Allergien: O ja o nein

Allergen: Reaktion:

Arzneimittelunvertraglichkeiten: o ja o nein

Arzneimittel: Reaktion:
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Abbildung 1: Anamnesebogen

Alle im Jahr 2015 durchgefuhrten Anamnesen wurden
hinsichtlich des Vorhandenseins eines Medikationsplans (MP)
sowie der darin enthaltenen Anzahl und Art von
Medikationsfehlern analysiert.

In 2015 wurden insgesamt 866 AM-Anamnesen bei den
elektiven HTG-Patienten durchgefuhrt. 374 Patienten (43%)
brachten einen MP mit (vgl. Abb. 2).
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Abbildung 2: Ersteller der mitgebrachten Medikationspléane

557 Patienten (64%) nahmen bei Aufnahme in die Klinik 5 oder
mehr Arzneimittel ein. 95 Patienten (11%) nahmen sogar mehr
als 10 Medikamente ein. Lediglich 19 Patienten (2%) wurden
ohne bestehende Vormedikation aufgenommen.

Auf 48% (93/195) der MP vom Hausarzt waren insg. 133
Medikationsfehler zu finden (Art der Medikationsfehler vgl. Abb.
3, Aktualitat der MP vgl. Tab. 1). 60 (31%) Medikationsplane
waren nicht vollstandig, meist fehlte die Selbstmedikation. 42
(22%) Medikationsplane enthielten bereits abgesetzte AM.
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Abbildung 3: Haufigste Fehler in Medikationspléanen vom Hausarzt

Tabelle 1: Aktualitat Medikationsplane erstellt vom Hausarzt

n [%6]
Aktuell 109 56
Alter als 1 Monat 29 15
Alter als 2 Monate 35 18
Kein Datum 22 11

55% der fehlerhaften Medikationsplane (51/93) waren max. 1
Monat vor Aufnahme erstellt worden.

75 der 160 von Patienten erstellten MP (47%) wiesen insg. 101
Medikationsfehler auf (Art der Medikationsfehler vgl. Abb. 4).
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Abbildung 4: Haufigste Fehler in Patientenmedikationsplanen

29 Medikationsplane waren unvollstandig, 14 enthielten
abgesetzte AM. Die aktuellsten Medikationsplane waren die
fehlerhaftesten (42/75; 56%).

Diskussion

Ein Medikationsplan stellt neben dem Patientengesprach und den aus vorherigen Klinikaufenthalten vorliegenden Arztbriefen die
wichtigste Quelle fur eine umfassende Arzneimittelanamnese dar. Die Analyse zeigt, dass die Informationen im Medikationsplan
unvollstandig oder fehlerhaft sein konnen. Die Angaben im Medikationsplan mussen kritisch gepruft werden, unabhangig davon,
wer den Medikationsplan erstellt hat oder wie aktuell der Medikationsplan zu sein scheint.
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