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EDITORIAL

s

Tl Der Sommer mit der Urlaubszeit naht. Es ist also Zeit fiir
Nt A einen kleinen Riickblick auf die vergangenen sechs
Monate. Wie im Flug sind sie vergangen: zuerst mit der
) Vorbereitung der Wahlen im VAAO, der erfolgreichen
Delegiertenversammlung kurz vor Ostern und danach
unserer kleinen Tour durch Osterreich. Dabei hatte ich
die Gelegenheit mit vielen von Ihnen personlich zu spre-
chen —diese Kontakte sind mir besonders wichtig. Ich will
wissen, wie es Ihnen beruflich geht, ob Sie Hilfe brauchen
und auch ob Sie mit ,,]hrem*“ VAAO zufrieden sind.
Im Herbst wird der VAAO 120 Jahre alt — diesen ,,Geburts- 4 SCHWANGERSCHAFT
tag“ wollen wir gebiihrend feiern. Ich lade Sie herzlich Richtige Erndhrung
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SCHWANGERSCHAFT

GESUND DURCH
DIE SCHWANGERSCHAFT

Schwangere Frauen sollten besonders auf die Qualitdt und nicht auf die Quantitdt ihrer Nahrung achten,
deshalb ist der hdufige Besuch eines Obst- und Gemiise-Hdndlers sehr empfehlenswert. Unverzichtbar fiir die
schwangere Frau ist jedoch der Besuch einer Apotheke. Denn wo sonst bekommt sie spezielle Nahrungs-
ergdnzungsmittel bester Qualitdt extra fiir diese Lebensphase als Ergdnzung zu ihrem Speiseplan?

ie Erndhrung in der Schwanger-
D&chaft hat aufgrund der Erkennt-
nis, dass die Entwicklung des Fetus

und die frithkindliche Erméhrung einen
wesentlichen Einfluss auf die Gesundheit
des Erwachsenen hat, einennochhoheren
Stellenwert als bisher erhalten. Fiir einen
optimalen Verlauf der Schwangerschaft
bzw. eine optimale fetale Entwicklung ist
eine angepasste Lebensfithrung — korper-
liche Aktivitdit und Erndhrungsgewohn-
heiten — der werdenden

Mutter eine Grundvo-

raussetzung.

ERNAHRUNG
WAHREND DER
SCHWANGER-
SCHAFT UND
IHRE PROGRAM-
MIERENDE WIR-
i KUNG
Ein schlechter Ernéh-
rungszustand und
vor allem die qualita-
\ tiv unzureichende Ver-
sorgung wahrend
der Schwanger-
schaft kon-

¢ nen zu
- schweren
{ Storungen
) : der feta-

len Entwicklung fiihren. In unserem
Lebensraum, mit freiem Zugang zur
Nahrung, ist Fehlerndhrung fiir gesunde
Menschen kein Problem. Einseitige bzw.
extreme Erndhrungsgewohnheiten oder
erhohter Bedarf durch Erkrankungen
oder Schwangerschaftkénnenjedochzur
Mangelerndhrung fiihren. Dies gilt auch
bei Uberernihrung mit iiberméRiger Bil-
dung von Depotfett, was Gestationsdi-
abetes, Hypertonie und Praeklampsie
(Schwangerschaftsintoxikation) begiin-
stigt. Obwohl eine werdende Mutter ,,fiir
zwei isst“, muss und soll sie nicht gleich
das Doppelte essen. Eine durchschnitt-
liche Schwangere benotigt wiahrend der
letzten sechs Schwangerschaftsmonate
nur 300 zusitzliche Kilokalorien (kcal)
pro Tag. Als Quelle von diesen 300 kcal
pro Tag wdren zwei Tassen Vollmilch,
dazu ein Apfel oder eine Banane vollig
ausreichend.

Schwangerschaft ist eine nutritiv
hochst anspruchsvolle Zeit im Leben
einer Frau. Sie erfordert eine besondere
Qualitdt der Erndhrung fiir Mutter und
Kind. Schon vor der Schwangerschaft ist
die Erndhrung ein dominierender Faktor
fiir die Gesundheit von Mutter und Kind.

Eine ausgeglichene Erndhrung und ein
optimaler Erndhrungszustand tragen
noch vor der Konzeption zu einer gesun-
den Schwangerschaft bei.

Dartiber hinaus hat die miitterliche
Erndhrung in der Schwangerschaft eine
programmierende Wirkung auf die
Gesundheit des Fetus im spéten Leben.

Zusammenhénge zwischen opti-
maler Erndhrung und optimaler
fetaler Entwicklung werden
heute noch nicht in vollem

Umfang verstanden,
jedoch werden immer
mehr  Zusammen-

hénge zwischen miitterlicher Erndh-
rung, nutritiver Versorgung des Fetus und
seiner  postpartalen  Entwicklung
bekannt. Diese Erkenntnisse verleihen
der qualitativen und funktionellen
Erndhrung immer mehr Bedeutung.

Bei erndhrungsassoziierten Erkran-
kungen in der Schwangerschaft und aus
praventiver Sicht gibt es eine Reihe von
Moglichkeiten, um Mutter und Kind
durch geeignete Erndhrungsmalna-
men perikonzeptionell und in der
Schwangerschaft zu férdern. Unterer-
ndhrung, Hungern oder Fasten zur
Gewichtsreduktion im zweiten, mehr
noch im dritten Trimester erhéhen die
Rate der Risikoschwangerschaften mit
Krankenhausaufenthalt.

Bei Mannern mit niedrigem Geburts-
gewicht sind kardiovaskuldr bedingte
Todesfdlle hiufiger. Ebenfalls wenn in
der Kindheit durch Erndhrung ein Auf-
holwachstum forciert wurde. Pravention
des Ubergewichtes im Kindes- und
Erwachsenenalter sollte damit beginnen,
dass Kinder mit niedrigem Geburtsge-
wicht nicht nutritiv zu einem Aufhol-
wachstum gezwungen werden, sondern
sich entsprechend ihrer Gewichts- Lan-
genperzentile entwickeln. Hungerperio-
den in den ersten beiden Trimestern fiih-
ren zu einer um 80 Prozent héheren
Privalenz von Ubergewicht bei jungen
Erwachsenen.

Die Erndhrung in der Schwangerschaft
zeigt somit nicht nur einen Einfluss auf
den Verlauf der Schwangerschaft, son-
dern auch auf den Gesundheitszustand
im spéten Leben des Kindes.

ARZNEIMITTEL IN DER
SCHWANGERSCHAFT

Das erhohte Risiko bei Schwangeren und
Stillenden fiir arzneimittelinduzierte St6-
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rungen des Mikrondhrstoff-
haushalts ergibt sich primér
durch den deutlich erhéhten
Bedarf an zahlreichen bioak-
tiven Vitalstoffen.

Die Versorgung mit Folsdure,
Eisen, Vitamin B6 sowie Vita-
min A und D ist hdufig bereits
ohne die Einnahme von Arz-
neimitteln suboptimal man-
gelhaft.

Mikrondhrstoffe, die im Energiestoff-
wechsel und bei Wachstumsprozessen
eine wichtige Rolle spielen, sind dabei
besonders kritisch. Im Mittel steigt der
Vitaminbedarf um 30 Prozent. In Abhén-
gigkeit vom jeweiligen Mikronéhrstoff
kann sich in der Graviditdt und Stillzeit
der Tagesbedarf sogar verdoppeln (z. B.
Eisen: von 15 auf 30 mg).

Obwohl in der Bevolkerung die Angst
vor einer intrauterinen Schadigung durch
Medikamente grok ist, ist der Arzneimit-
telkonsum auch nach der Contergan-
Katastrophe in den friihen 1960er Jahren
nicht zuriickgegangen.

80 bis 90 Prozent aller Schwangeren
nehmen ein oder mehrere Arzneimittel
tiber einen unterschiedlich langen Zeit-
raum ein. Die meisten Medikamente
werden im ersten Trimenon eingenom-
men (40 bis 65 Prozent). Nur etwa 30 Pro-
zent der von Schwangeren eingenom-
menen Arzneimittel werden &rztlich
verordnet. Die Haufigkeit der Arzneimit-
teleinnahme steigt mit dem Alter der Pati-
entinnen und der Paritét.

Am hiufigsten werden Laxantien,
Analgetika, Antipyretika, Schlafmittel,
Antiemetika, Antihistaminika und Tran-
quilantien eingenommen. Dadurch kann
die Gefahr potentieller Vitalstoffliicken
verstiarkt werden. Bei Frauen, die vor der
Schwangerschaft orale Kontrazeptiva
eingenommen haben, muss zudem mit
einem schlechten Folsidure-, Vitamin-B6-
und Vitamin-B12- Status gerechnet wer-
den.

Die miitterliche Erythropoese und das
fetoplazentare Wachstum verdoppeln
nahezu den Folsdurebedarf in der
Schwangerschaft. Folsdure-Supplemen-
tierung in der Graviditdt beugt nicht nur
Neuralrohrdefekten vor, sondern korreli-
ert auch signifikant invers mit dem Auf-
treten der akuten lymphoblastischen
Leukdmie (hdufigste Krebserkrankung
bei Kindern).

www.vaaoe.at

BEITRAG VON MAG.
PHARM. SUSANNE
ERrRGOTT-BADAWI

FETTLOSLICHE VITAMINE

Der tégliche Bedarf an Vitamin
D ist wihrend der Schwanger-
schaft mehr als doppelt so
hoch wie sonst. Schwangere
Frauen sollten also darauf ach-
ten, dass sie mehr Nahrungs-
mittel essen, die reich an Vita-
min D sind. Dariiber hinaus
sollten sie sich regelmdQig im
Freien aufhalten, da Sonnen-
licht die Bildung von Vitamin D in der
Haut fordert.

Gut gendhrte Miitter verfligen {iiber
reichlich Vitamin-A-Reserven, mit denen
sie den wachsenden Fotus versorgen
konnen. Selbst wenn der gesamte Vita-
min-A-Bedarf des Fotus aus den miitter-
lichen Reserven gedeckt werden miisste,
wiirden im Laufe der Schwangerschaft
nur etwa 10 Prozent dieser Reserven auf-
gebraucht. Daher ist es nicht notwendig,
wihrend der Schwangerschaft mehr Vita-
min A zu sich zu nehmen.

OMEGA-3-FETTSAUREN

Die Erndhrung einer Schwangeren
sollte reich an den Omega-3-Fettsduren
EPA (Ficosapentaensdure) und DHA
(Docosahexaensdure) sein. Diese Fett-
sduren sind wichtige Bausteine fiir den
Aufbau des Gehirns und der Augen des
sich entwickelnden Babys. Wahrend die
meisten Gewebe im Laufe der Kindheit
und der Pubertit weiterwachsen und
sich fortwidhrend entwickeln, werden
die Hirnzellen eines Menschen fast aus-
schliefflich wéhrend der Schwanger-
schaft und im ersten Lebensjahr gebil-
det. Daher ist eine gute Versorgung mit
essentiellen Fettsduren (besonders mit
Linolensdure und deren Abkdmmlin-
gen EPA und DHA) wéhrend dieser Zeit
lebensnotwendig. Erwachsene sind in
der Lage, aus Linolensdure ein wenig
EPS und DHS zu bilden. Aber der Fotus
kann das nicht, weil die dazu notwen-
digen Stoffwechsel-Werkzeuge noch
nicht voll ausgebildet sind. Diese Fett-
sduren miissen also von der Mutter an
den Fétus weitergegeben werden.

WASSERLOSLICHE VITAMINE

Eine Schwangerschaft treibt den Bedarf
an allen B-Vitaminen regelrecht in die
Hohe. Der Korper braucht jetzt etwa 50
Prozent mehr Thiamin, Riboflavin, Nia-
cinund Vitamin B12 als vor der Schwan-

gerschaft, und der Bedarf an Vitamin
B6, Folsdure und Vitamin C verdoppelt
sich sogar. Mit Vitamin B6 zum Beispiel
muss der Fotus gleichméRig versorgt
werden - der Vitamin-B6-Spiegel im
Blut des Fotus ist zwei- bis fiinfmal
héher als derjenige im Blut der Mutter.
Weil der Fotus die Vitamin-B6-Reserven
der Mutter geradezu ,auslaugt”, werden
diese zwischen dem vierten und achten
Schwangerschaftsmonat, wenn der
Fotus am schnellsten wichst, zuse-
hends abgebaut, was bei vielen schwan-
geren Frauen zu Anzeichen eines Vita-
min-B6-Mangels fiihrt. Auch sinkt bei
den meisten Frauen der Folsdurespie-
gel wihrend der Schwangerschaft um
etwa ein Drittel, und ein gestorter Fol-
sdure-Haushalt ist eine verbreitete
Ursache fiir eine schwangerschaftsbe-
dingte Andmie.

EISEN

Weil der Korper der werdenden Mutter
Millionen von neuen roten Blutkérper-
chen bildet, steigt der Eisenbedarf in der
Schwangerschaft steil an. Die Mutter
stellt sich auf diesen erhohten Bedarf ein,
indem sie die Aufnahmefdhigkeit des
Darms fiir Eisen stark erhoht. Schwan-
gere Frauen kdnnen aus Nahrungsergin-
zungsmitteln drei- bis fiinfmal so viel
Eisen schopfen wie Frauen, die nicht
schwanger sind.

Trotzdem kann Eisen aus Nahrungs-
quellen bei den meisten Frauen den
Schwangerschaftsbedarf nicht abdecken.
Die miitterlichen Reserven werden stark
strapaziert — in den letzten Schwanger-
schaftsmonaten sind sie oft kaum mehr
vorhanden oder gar vollig aufgezehrt.

Der Eisenbedarf ist wihrend der
Schwangerschaft doppelt so hoch wie
sonst. Er wird bei etwa 30 mg pro Tag
angesetzt. So viel Eisen ist selbst aus der
ausgewogensten Erndhrung sehr schwer
zu beziehen. Wenn der Eisenbedarf nicht
abgedeckt wird, entwickelt sich sehr
schnell eine Anémie. Die Folgen von Ana-
mie sind Erschopfung und Reizbarkeit
bei der Mutter und gehemmtes Wachs-
tum beim Foétus. Daher sind tigliche

Eisen-Supplemente - als Teil eines
Multivitamin-/Mineralprdparates — fiir
schwangere Frauen sehr wichtig. |
QUELLEN: KURT WIDHALM, ERNAHRUNGSMEDIZIN, VERLAGSHAUS
DER ARZTE « BURGERSTEINS HANDBUCH NAHRSTOFFE, HAUG
VERLAG « UWE GROBER, ARZNEIMITTEL UND MIKRONAHRSTOFFE,
WVG-VERLAG
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VERDAUUNG

GUTE VERDAUUNG STARKT
DIE ABWEHRKRAFTE

Das Spektrum unangenehmer Verdauungsbeschwerden reicht vom Reizdarmsyndrom

liber Sodbrennnen und Reflux bis hin zu Nahrungsmittel-Unvertrdglichkeiten.

nhaltende sowie hin und BEITRAG VON nicht als Risikofaktor fiir
wieder auftretende Ver- ~_MERPERTHAUSER - gohivere  Darmerkrankungen
auungsbeschwerden oder Krebs.

zdhlen zu hiufigen Anliegen von Apo-
thekenkunden. Probleme mit der Ver-
dauung beeintrachtigen nicht nur
Wohlbefinden und Lebensqualitit, sie
bilden auch die Grundlage fiir ernsthafte
Erkrankungen im Magen-Darm-Trakt.
Profunde Beratung zu Méglichkeiten der
Selbstmedikation, aber auch zu even-
tuellen Anderungen im Erndhrungsver-
halten kann ein besseres Verstdndnis der
Beschwerden und vermeidbarer Folgen
untersttitzen.

FUNKTIONSSTORUNG
REIZDARMSYNDROM

Beim Reizdarmsyndrom (RDS), in der
Medizin als Colon irritabile bezeichnet,
handelt es sich um eine Funktionssto-
rung, die individuell eine grof3e Variabili-
tdt in der Symptomatik zeigt. Sowohl
Bauchschmerzen und/oder Bauch-
kraimpfe als auch verdnderte Stuhlge-
wohnheiten sowie Bldhungen oder
anhaltender Stuhldrang sind bekannt.
Manche Betroffene leiden zusitzlich
unter Muskelschmerzen, Depressionen
und Lebensmittelunvertraglichkeiten.
Mit geschétzten 20 Prozent der Bevolke-
rung zihlt das RDS in Osterreich zu hiu-
figen Beschwerdebildern des Magen-
Darm-Trakts, wobei der Frauenanteil
deutlich {iberwiegt. Allerdings lassen
wiederum nur etwa 20 Prozent der
Betroffenen eine medizinische Abkla-
rung vornehmen.

Obwohl die sogenannten ROM-III-
Kriterien die Symptomatik des RDS fest-
legen, ist eine eindeutige Zuordnung
nicht einfach. Das Beschwerdebild weist
Ahnlichkeiten =~ mit  entziindlichen
Darmerkrankungen wie Colitis ulcerosa
auf, die im Gegensatz zum Colon irrita-
bile einen gefdhrlichen Verlauf nehmen
kénnen. Obwohl das RDS sehr unange-
nehm oder schmerzhaft sein kann, gilt es

6 PHARMAZIE
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Im Beratungsgesprach liegen Hin-
weise auf ein RDS dann vor, wenn Bauch-
schmerzen {iber einen Zeitraum von drei
Monaten an mindestens drei Tagen pro
Monat auftreten, was den ROM-III-Krite-
rien entspricht. Abgesehen von den Ein-
schrankungen der Lebensqualitit gibt es
genug Griinde, Apothekenkunden mit
derartigen Beschwerden einen Arztbe-
such anzuraten. Als Hinweise auf eine
ernsthaftere Erkrankung sind jedenfalls
Blut im Stuhl, Fieber, hdufiges Sodbren-
nen, nichtliche Durchfille und unge-
wollter Gewichtsverlust zu werten.

SELBSTMEDIKATION BEI

MILDER SYMPTOMATIK

Selten wird ein RDS iiberraschend oder
plotzlich akut, auBer unmittelbar im
Anschluss an eine infektiose Durchfaller-
krankung. Treten die Symptome nur spo-
radisch auf, suchen die Betroffenen eher
nach Moglichkeiten der Selbstmedika-
tion, die sich an der vorherrschenden
Symptomatik orientieren muss.

Bei Obstipations-betontem RDS kon-
nen zuerst quellfdhige Ballaststoffe emp-
fohlen werden. Zeigen diese keinen
Erfolg, sind Abfiihrmittel oder auch moti-
litdtsanregende Phytopharmaka geeig-
net. Bei starkem Durchfall beruhigt bei-
spielsweise Loperamid die
Darmperistaltik. Haufige und heftige
Durchfille erfordern einen Ausgleich des
Fliissigkeits- und Elektrolytverlustes. Die
Auswahl von Krampflésern und
Schmerzmitteln ist sorgsam abzuwégen.
Bei hartnickigen Féllen erfordert die
Behandlung meist eine Kombination aus
Allgemeinmalinahmen, symptomorien-
tierter Medikation und Psychotherapie.

FUNKTIONSSTORUNGEN
UND ENZYMMANGEL
Zu Schmerzen im Unterbauch, Flatulenz

und Diarthoen kann es auch bei
Fruktosemalabsorption kommen.

Anders als beim RDS gehoren zur
Symptomatik dieser Verdauungsstérung
aulRerdem Schwindel, Ubelkeit, Hitze-
wallungen und Kopfschmerzen. Ursache
der Malabsorption diirfte ein angebore-
ner oder erworbener Fehler im Fruktose-
Transportsystem sein. Wer darunter lei-
det sollte mit Lebensmitteln, die viel
Fruchtzucker im Verhiltnis zu Trauben-
zucker enthalten, vorsichtig sein. Dies gilt
fiir diverse Obstsorten wie bespielsweise
Weintrauben, Apfel und Birnen, Dérr-
obst sowie Rosinen, Feigen und Datteln.
Beim Gemiise sind es z.B. Paprika, Kohl-
gemiise und Riiben. Auch bei Siiig-
keiten und Backwaren, Fruchtsiften und
Limonaden sowie Fertigso3en sollte der
Fruktosegehalt beachtet werden.

Der hiufig in Didt- und Diabetiker-
produkten enthaltene Zuckeraustausch-
stoff Sorbit reduziert zusétzlich die Fruk-
tose-Aufnahme im  Darm. Die
Gesamtsumme des aufgenommenen
Fruchtzuckers aus Frisch- und Trocken-
obst, Sdften, Rohkost, Honig, Haselnis-
sen, Zwiebeln, Mohren, roten Ritben und
Kohl sollte bei Malabsorption 10 Gramm
pro Tag nicht tibersteigen.

Die Fruktosemalabsorption ist eine
der bekannten Nahrungsmittelunver-
traglichkeiten. Dass der Darm
bestimmte Nahrungsbestandteile nicht
richtig verarbeitet, kann auf einen Enzy-
mmangel oder eine funktionell gestorte
Darmschleimhaut zuriickzufiihren
sein. Auf der anderen Seite beeinflussen
heute die industrielle Fertigung von
Lebensmitteln, Fast Food, aber auch die
Umweltverschmutzung die Qualitét
von Nahrung und Erndhrung. Schit-
zungen zufolge treten bei 10 bis 20 Pro-
zent der Bevolkerung Nahrungsmittel-
Intoleranzen auf, die neben Fruktose
und Histamin auch Laktose, Sorbit und
andere Nahrungsbestandteile betreffen
kénnen.
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Auch der Histamin-Intole-
ranz liegt eine Abbaustérung
zugrunde. Durch die beein-
trachtige Aktivitit des Enzyms
Diaminooxidase (DAO) wird
im Diinndarm mit der Nah-
rung aufgenommenes oder
aus korpereigenen Zellen frei-
gesetztes Histamin nicht
rasch  genug  abgebaut.
Dadurch auftretende allergie-
dhnliche Symptome werden
immer wieder fehlgedeutet,
wobei die Diagnose nicht ein-
fach ist, weil viele Nahrungs-
mittel Histamin in unter-
schiedlicher Konzentration
enthalten.

NAHRUNGSUMSTELLUNG
UND ENZYMSUBSTITUTION
Fruktose-Malabsorption und
Histamin-Intoleranz  erfor-
dern eine Erndhrungsumstel-
lung, am besten mit Ernzh-
rungsberatung.

Auch didtetische Lebens-
mittel oder Nahrungsergin-
zungsmittel in Form von Kap-
seln oder als Tabletten kénnen
das Auftreten von Beschwer-
den nach dem Essen verhin-
dern oder zumindest reduzie-
ren. Bei  konsequenter
Einhaltung einer fruktose-
oder histaminarmen Didt
sowie Enzymsubstitution ist
eine deutliche Verbesserung
der Vertraglichkeit durchaus
moglich.

NUR SODBRENNEN

ODER MEHR?

Als Folge tippiger Mahlzeiten
treten oft Sodbrennen und
Reflux auf. Vor allem so
genannte ,Trigger-Speisen®,
wie Siifles wund Fettes,
kénnen die unangenehmen
Beschwerden auslosen. Mals-
gebliches Kriterium fiir die
Auswahl der Selbstmedika-
tion ist die Dauer der
Beschwerden. Solange die
typischen Symptome Sod-
brennen oder AufstoSen nur
gelegentlich auftreten und
mit den bewihrten Mitteln

www.vaaoe.at

wieder verschwinden, sind
keine bedenklichen Folgen zu
erwarten.

Um Sodbrennen zu ver-
meiden, gibt es einige sinn-
volle AllgemeinmaBnahmen,
die jemand, der dafiir anféllig
ist, beachten sollte. Einfaches
,Hausmittel“ fiir den Akutfall
ist Trinken: Wasser, Milch oder
Tee sollte hier getrunken wer-
den. Dasverdiinnt die Magen-
sdure, allerdings nur vortiber-
gehend. Meist sind Antazida,
H-2-Blocker oder PPIs not-
wendig, um die Symptome
wieder los zu werden. PPIs
haben sich in der Medizin als
Mittel der Wahl etabliert. Sie
sind gut wirksam und lassen
Lisionen an der Schleimhaut
des Osophagus rasch und
zuverldssig abheilen. Tritt bei
Selbstmedikation mit einem
PPI nach zwei Wochen keine
deutliche Linderung der Sym-
ptome ein, sollte ein Arztbe-
such empfohlen werden. Die
bedarfsorientierte Therapie
ohne d&rztliche Beratung ist
mit vier Wochen begrenzt.

VORSORGEMASSNAHMEN
BEI REISEPLANEN
Verdauungsprobleme bleiben
nicht zu Hause, wenn jemand
auf Reisen geht. Deshalb
sollte die Beratung auch die-
sen Aspekt beriicksichtigen.
Durch Mitnahme von Arznei-
mitteln oder anderen Pripa-
raten aus dem eigenen Land
kénnen Probleme bei der
Beschaffung oder Behand-
lung vermieden werden, vor
allem in Reiseldandern, mit
deren Sprache der Reisende
nicht vertraut ist.

Gegen das hiufige Pro-
blem der Obstipation bei Rei-
sen sollten vorsorglich scho-
nende Laxantien im Gepick
sein. Weit verbreitet ist die
Reisediarrhoe — sowohl in
stidlichen Landern als auch
bei Fernreisen. Prophylak-
tisch hat sich die Gabe von
Probiotika bzw. mikrobieller

Arzneimittel bewdhrt, der
Verzicht auf rohe Speisen und
Leitungswasser — auch Eis-
wiirfel — ist als Schutz vor
Infektionen unbedingt anzu-
raten. Bei bestehendem
Durchfall und Erbrechen istin
erster Linie auf ausreichende
Rehydration in Form spezi-
eller Elektrolytpréparate zu
achten. Auch die Gabe medi-
zinischer Kohle bzw. gerb-
stoffhéltiger Arzneimittel ist
empfehlenswert. Vor allem
bei langeren Reisen kann die
kurzfristige Einnahme von
Loperamid helfen, die Durch-
fallhdufigkeit zu reduzieren.

DARM UND
IMMUNSYSTEM

Ein intakter Verdauungsap-
parat trégt viel zur Erhaltung
der Abwehrkréfte bei, da zwi-
schen Darm und Immunsy-
stem ein enger Zusammen-
hang besteht. Nach letzten

Erkenntnissen der Forschung
diirfte die Darmflora einen
direkten Einfluss auf den
Erndhrungsstatus des Men-
schen haben, weil die zahl-
reichen von menschlichen
Darmbakterien produzierten
Enzyme komplexe pflanz-
liche Kohlenhydrate verstoft-
wechseln konnen. Durch die-
sen mikrobiellen Prozess
werden bis zu 10 Prozent der
Kalorien unserer Nahrung
dem Korper zur Verfiigung
gestellt. So konnte beispiels-
weise bei Personen mit Adi-
positas gezeigt werden, dass
deren verdnderte Darmflora
eine erhohte Kapazitidt zur
Auswertung von Nahrstoffen
aufweist. Die Erforschung
dieses komplexen Okosy-
stems schafft jedenfalls eine
bedeutende Basis fiir praven-
tive Malnahmen, beispiels-
weise mit Pro- und Pribio-
tika. |

Vertrauen Sie
Ihrem Bauchgefiihl Bioflorin

Diarrhoe ! Wiederaulbaw der Darmilor!

PHARMAZIE
SOZIAL o3/m
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FRAUENGESUNDHEIT

KATHETER-
EMBOLISATION
VON TUMOREN

iese Methode ist besonders gut

zur Behandlung von Uterusmyo-

men geeignet, da sie im Gegen-
satz zur Hysterektomie wesentlich
weniger Komplikationen aufweist.

Bei einem Dirittel aller Frauen (bei
schwarzen Frauen zu zwei Drittel) bil-
den sich im Lauf des Lebens Uterusmy-
ome, nur bei 20 bis 30 Prozent der Pati-
entinnen treten Schmerzen auf oder
verhindern im fertilen Alter eine

Schwangerschaft. Gynékologen raten
jenseits der Menopause zu einer Entfer-

nung der Gebdrmutter, obwohl dies

eine eher ,groBe“ Operation ist, eine
E C KE N SC H M E RZ langere Rekonvaleszenz verursacht und

auch oOfter eine Harninkontinenz

bewirkt.

Endotheldefekte im Uroge- Die Alternative ist eine minimalin-
nitalbereich und die M6g- vasive Kathterembolisation tiber die
lichkeit einer Zufuhr von Leistenarterie. Unter Rontgenkon-
Endothelbestandteilen (Gly-  trolle werden durch einen Katheter
kosaminoglykane) zur Rege-  Kunststoffkiigelchen in die das Myom
neration. Weiters  hilft versorgenden Gefidlle eingebracht

Beckenbodentraining, wund dieses dadurch ausgehungert.
Quaddeln des Iliosakral- Die Patientin ist unter Sedierung und

haF" B

iese Art des Schmerzes ist
besonders langwierig
und schwierig zu behan-
deln, auBerdem sind mehrere
Fachérzte zustdndig. Bei Frauen
kommt es meist zu einer chro-
nischen, abakteriellen Entziin-
dung der Blase, bei Mdnnern zu

BEITRAG VON

einer chronischen Prostatitis. MAG. ANDREA gelenkes, Physiotherapie, mit einer Schmerzpumpe versorgt,
Die Ursache ist unbekannt, es VIASEK neuraltherapeutische die Operation dauert 30 bis 60 Minu-
kommt zu Blasenentleerungs- Behandlung von Storfeldern  ten, anschliefend kommt ein Druck-

storungen, einer erhthten sympati- (Zdhne, Schilddriise) sowie eine sechs-  verband auf die Leistenarterie. Der
schen Aktivitdt in der Blase, sexuellen bis achtwochige Antibiotikabehand-  Vorteil besteht in einer geringen Kom-
Funktionsstérungen und chronischen lung (obwohl die Entziindung eigent-  plikationsrate und dem Erhalt der
Schmerzen. Diskutiert werden lich nicht bakteriell verursachtist). B  Gebarmutter. [ |

Normakut 2 mg — Brausetabletten Zusammensetzung: 1 Brausetablette enthalt als erkstoff 2 mg Loperamldhydrochlorld Hilfsstoffe: 50 mg Natriumcyclamat, 4 mg Saccharin-Natrium, 0,5 g wasserfreie Glukose Caluumlactatmonohydrat wasserfreie
Zi dure, Hartfett, Hydroxypropylmethylcellulosephthalat, Kaliumhyd bonat, Natri iumchlorid, Natriumcitratdihydrat, Natriumhydrogencarbonat, Propylenglykol, Siliciumdioxid, Tri at ffe. Anwendungs-
gebiete: Bei Erwachsenen und Kindern ab 8 Jahren zur symptomatischen Behandlung von akuten Diarrhden, sofern diese mit anderen MaBnahmen (Diét, Substitution von Wasser und Elektrolyten) nicht beherrscht werden konnten. Gegenanzeigen: Bekannte
Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff Loperamid oder einen der sonstigen Bestandteile von Normakut. Zusténde, bei denen eine Verlangsamung der Darmperistaltik zu vermeiden ist, z.B. Meteorismus, Obstipation, Subileus und lleus. An Sauglinge und
Kleinkinder unter 2 Jahren darf Loperamid nicht verabreicht werden, da seltene Félle bekannt sind, in denen die Lop vor allem bei t aRer Dosierung, zum schwer beher Zustandsbild eines paralyti lleus gefiihrt
hat. An Kinder unter 8 Jahren darf Loperamid wegen einer eventuell zu hohen Einzeldosis nicht verabreicht werden. Akute Dysenterie, die mit hohem Fieber und blutigen Stiihlen einhergeht. Akuter Schub einer Colitis ulcerosa. Pseudomembrandse (Antibiotika-
assoziierte) Colitis. Chronische Diarrhden: Diirfen nur nach arztlicher g und Verlaufsheobact mit Normakut — Brausetabletten behandelt werden. Pharmakotherapeutische Gruppe: Motilitdtshemmer ATC-Code: AO7DA03 PackungsgroBien: 10
(20) Stiick. Abgabe: Rezeptfrei, apothekenpflichtig. Kassenstatus: No Box.

Normhydral - ldsliches Pulver: Zusammensetzung: 1 Beutel zu 13,1 g enthélt: 10,00 g wasserfreie Glukose, 0,875 g Natriumchlorid, 1,475 g Natriumcitrat 2H20, 0,75 g Kaliumchlorid (die trinkfertige Losung enthalt: Glucose 111 mmol/I, Natrium 60 mmol/I,
Kalium 20 mmol/l, Citrat 10 mmol/l, Chlorid 50 mmol/l). Hilfsstoffe: Siliciumdioxid. Anwendungsgebiete: Zur oralen Elektrolyt- und Fliissigkeitszufuhr bei akuten Durchfallerkrankungen mit und ohne Erbrechen bei Jugendlichen und Erwachsenen. Gegenanzei-
gen: Uberempfindlichkeit gegen die Wirkstoffe oder einen der sonstigen Bestandteile. Unstillbares Erbrechen, schwere instriibung und igkeit, Schock, metabolische Alkalose, Anurie, Monosaccharid-Malabsorption, schwere Nierenfunkti-
onsstorung. Pharmakotherapeutische Gruppe: Elektrolyte mit Kohlenhydraten, ATC-Code: A07CA. PackungsgriBen: 5 Beutel. Abgabe: Rezeptfrei und apothekenpflichtig. Kassenstatus: Yellow-Box, RE

Normolyt fiir Kinder - lasliches Pulver Zusammensetzung: 1 Beutel zu 5,4 g enthélt: 4,00 g wasserfreie Glucose, 0,35 g Natriumchlorid, 0,59 g Natriumcitrat 2H20, 0,30 g Kaliumchlorid (die trinkfertige Losung enthélt: Glucose 111 mmol/I, Natrium 60 mmol/I,
Kalium 20 mmol/I, Citrat 10 mmol/l, Chlorid 50 mmol/l). Hilfsstoffe: Siliziumdioxid, Saccharin-Natrium (0,015 g/Beutel), Aroma Tutti-Frutti, Aroma Golden Sirup. Anwendungsgebiete: Zur oralen Elektrolyt- und Flissigkeitszufuhr bei akuten Durchfallerkrankun-
gen mit und ohne Erbrechen im Sauglings- und Kindesalter. Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit gegen die Wirkstoffe oder einen der sonstigen Bestandteile. Unstillbares Erbrechen, schwere Bewusstseinstriibung und Bewusstlosigkeit, Schock, metabolische
Alkalose, Anurie, Monosaccharid-Malabsorption, schwere Nierenfunktionsstrung. Pharmakotherapeutische Gruppe: Elektrolyte mit Kohlenhydraten. ATC-Code: A07CA PackungsgrdBe: 10 Stiick. Abgabe: Rezept- und apothekenpflichtig. Kassenstatus: Green Box.
Zulassungsinhaber fiir alle drei Produkte: Gebro Pharma GmbH, Fieberbrunn. Weitere Angaben zu Warnhinweisen und VorsichtsmaBnahmen fiir die Anwendung, Wechselwirkungen mit anderen Arzneimitteln und sonstigen irkungen, Sct chaft
und Stillzeit und Nebenwirkungen sowie Gewohnungseffekten entnehmen Sie bitte der veréffentlichten Fachinformation.

Vitawund® Salbe usammensetzung 1 g Salbe enthélt 5,25 mg Chlorhexidindigluconat, 4 mg Heilbuttleberdl (400 IE Vitamin A). Sonstigen Bestandteile: WeiBes Vaselin, Glycerolmonoisostearat, Polyglyceryloleat, Gebleichtes Wachs Glycerol Hydnertes Rizi-
nusdl, T Essigséure, Natr etat, Gereinigtes Wasser. Anwendungsgebiete: Zur Férderung der Wundheilung bei oberfléchlichen Wunden aller Art mit Infektionsgefahr: Schiirf- und Kratzwunden, Hautrei: leichte Kleinflachige Verk

Gegenanzeigen: Uberempﬂndllchkelt gegen die Wirkstoffe oder einen der sonstigen Bestandteile. Wegen des Gehalts an Chlorhexidin darf Vitawund nicht auf ein perforiertes Trommelfell aufgebracht werden. Pharmakotherapeutische Gruppe: Wundbehand-
lungsmittel, Lebertransalben. ATC-Code: DO3AA, Lebertransalben. Abgabe: Rezeptfrei, apothekenpflichtig. PackungsgroBen: 20, 40, 100 g. Kassenstatus: No-Box. Zulassungsinhaber: Novartis Consumer Health-Gebro GmbH, 6391 Fieberbrunn. Stand: Marz 2009.

Weitere Angaben zu Nebenwirkungen, Wechselwirkungen mit anderen Mitteln, Schwangerschaft und Stillperiode sowie Warnhinweisen und VorsichtsmaBnahmen fiir die Anwendung siehe Austria-Codex-Fachinformation.

BIOFLORIN-Kapseln Zusammensetzung: 1 Kapsel enthalt mind. 75 Mio. lebende Keime von Enterococcus faecium SF68® in Trockenkultur. Sonstigen Bestandteile: 255,70 mg Lactose, M: i hochdi Siliciumdioxid, Natriumgl Bestandteile
der Kapselhille: Gelatine, Schellack, Lecithin, Dimethicon, Farbstoff E 172. Anwendungsgebiete: Zur symptomatischen Therapie und als Adjuvans bei unspezifischer Enteritis, Enterocolitis und toxischen Dyspepsien bei Erwachsenen und Kindern iiber 12 Jahren. Bei
Kindern zwischen 2 und 12 Jahren liegen Berichte tiber erfolgreiche Anwendungen vor, doch smd diese durch Klinische Studien noch nicht abgesichert. Zur Unterstiitzung des Wiederaufbaues physiologischer Verhéltnisse der Darmflora (z.B. nach Antibiotikatherapie).

Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff oder einen der sonstigen B ion (.B. HIV-Infektion). Strenge Indikationsstellung bei Autoimmunerkrankungen und bei bestehenden ernsten Magen-Darmerkrankungen (Morbus Crohn,
Geschwiire, Tumore). Zulassungsinhaber: SANOVA PHARMA GesmbH, HaidestraBe 4, 1110 Wien. Rezeptfrei, apothekenpflichtig. Weitere Angaben zu Warnhinweisen und VorsichtsmaBnahmen fiir die A lung, Wechselwirk t haft und Stillzeit und

Nebenwirkungen entnehmen Sie bitte der verdffentlichten Fachinformation.

COPAL www.vaaoe.at
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FRAUENGESUNDHEIT

GROSSER FORTSCHRITT IN DER
FRUHERKENNUNG VON

GEBARMUTTERHALSKREBS ¢

HPV-Genotypisierung macht den Unterschied

verspricht grolle Fortschritte in

der Erkennung von Infektionen
mit dem humanen Papillomavirus
(HPV): Die bisher umfassendste Stu-
die in diesem Bereich mit mehr als
47.000 Teilnehmerinnen bringt tiber-
zeugende Zwischenergebnisse und
verspricht eine wesentliche Verbesse-
rung in der Erkennung von Zervixkar-
zinomen und -karzinomvorstufen.

Ein neuer Genotypisierungstest

ZERVIXKARZINOM UND
FRUHERKENNUNG

Das Zervixkarzinom ist ein maligner
Tumor des Gebdrmutterhalses (Cervix
uteri). Weltweit handelt es sich dabei
um den dritthdufigsten Tumor bei
Frauen. In Osterreich erkranken jedes
Jahr mindestens 350 Frauen daran,
etwa 160 sterben an den Folgen dieser
Krebsart (Quelle: Statistik Austria).

In 99,9 Prozent aller Fille ist das
humane Papillomavirus (HPV) fiir die
Entstehung des Zervixkarzinoms ver-
antwortlich. Ein HPV-Test und in wei-
terer Folge eine HPV-Genotypisierung
der ,Hochrisiko“-HPV-Typen 16 und
18 konnen eine sinnvolle Ergdnzung
zum Pap-Abstrich bei der Zervixkarzi-
nomvorsorge darstellen. Von den
mehr als 150 bekannten HP-Viren sind
etwa 40 in der Genitalregion des Men-
schen zu finden. Diese kdnnen weiter
unterteilt werden in sogenannte
,Niedrigrisiko-“ und ,Hochrisiko“-
HPV-Typen. Letztere treten extrem
gehduft im Zusammenhang mit Karzi-
nomen auf.

Gebédrmutterhalskrebs ist eine nur
seltene Folge der sehr hdufigen HPV-
Infektion. Besteht allerdings eine
anhaltende Infektion mit
»2Hochrisiko“-HPV-Typen, sind Vor-
sicht und eine engmaschige Kontrolle
geboten. Dies konnte auch durch die

1 o PHARMAZIE
SOZIAL o3/m

Athena-Studie belegt werden. Die
Athena-Studie, durchgefiihrt von der
McGill-Universitdt in Montréal, belegt
eindeutig, dass nur eine Kombination
aus dem bekannten Papanicolaou-
Test, dem ,Pap-Abstrich“, und einer
HPV-Genotypisierung mit dem cobas®
4800 HPV Test ausreichend Sicherheit
in der Krebsvorsorge bietet.

Im Rahmen der Studie wurden von
Mai 2008 bis August 2009 rund 47.000
Frauen untersucht. Eine von zehn
Patientinnen im Alter von 30 Jahren
oder dlter, bei denen der HPV-Test fiir
die HPV-Risikotypen 16 und/oder 18
positiv ausfiel, zeigte eine Vorstufe von
Gebdarmutterhalskrebs, obwohl ihr
Pap-Abstrich unauffillig war. Der
HPV-Genotypisierungstest, cobas®
4800 HPV Test von Roche Diagnostics,
identifiziert Frauen mit hohem Risiko
fiir Gebarmutterhalskrebs - trotz
unauffilligem Pap-Abstrich. Die Stu-
die belegt klar, dass eine Kombination
von HPV-Genotypisierungstest und
Pap-Abstrich ausreichend Sicherheit
bietet, um das Krebsrisiko besser ein-
schitzen und damit senken zu kon-
nen.

VERBESSERUNG DER
ZERVIXKARZINOMVORSORGE

Die Kombination des Krebsabstriches
mit einem HPV-Test erhoht die Sicher-
heit der Krebsvorsorge deutlich, da
somit jene Frauen identifiziert werden
konnen, die ein erhohtes Risiko fiir
eine Prikanzerose aufweisen. Um die-
sen Test durchzufiihren, wird der Pati-
entin mithilfe einer kleinen Biirste
Zellmaterial vom Gebdrmutterhals
von ihrem Arzt entnommen. Das
gewonnene Zellmaterial wird an ein
Labor geschickt, wo die Probe vollau-
tomatisch vorbereitet und untersucht
wird. Das innovative Testverfahren

ermoglicht es, in nur einem Analysen-

gang 14 ,Hochrisiko“-HPV-Typen
(HPV 16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52,
56, 58, 59, 66 und 68) nachzuweisen,
wobei die Typen HPV 16 und 18 spezi-
fisch und in klinisch relevanten Infek-
tionskonzentrationen detektiert wer-
den konnen. Die Spezifitdt des Tests
korreliert mit dem Neoplasiestatus
CIN2.

Der bereits CE/IVD zertifizierte
cobas® 4800 HPV Test wurde im April
2011 von der U.S. Food and Drug
Administration (FDA) zugelassen
und liefert der Patientin wichtige und
hilfreiche Informationen zur Zervix-
karzinomvorsorge. |

Weitere Informationen finden Sie
unter www.hpv-roche.at.

Nahere Informationen:

Roche Diagnostics GmbH
Engelhorngasse 3,1210 Wien
Christian Dangl, Product Manager
Molecular Diagnostics

Tel.: 01/27787 660
christian.dangl@roche.com,
Dr. med. sci.Sigrid Allerstorfer
Medical Sales

Tel.: 0664/88652848
sigrid.allerstorfer@roche.com,
www.roche.at, www.cobas.at

www.vaaoe.at



PROMOTION

1D 2748, FACHKURZINFORMATION AUF SEITE 15

MIT TICAGRELOR (BRILIQUE™) DIE KARDIOVASKULARE
MORTALITAT VON PATIENTEN MIT AKUTEM
KORONARSYNDROM SENKEN

ach einem Herzinfarkt steigt das
NRisiko fiir ein neuerliches kardiales

und auch zerebrovaskulédres Ereig-
nis.  Thrombozytenfunktionshemmer
sind sowohl in der Akutphase als auch in
der Prophylaxe des Myokardinfarkts Stan-
dardtherapie. Neben dem klassischen
Thrombozytenfunktionshemmer Acetyl-
salicylsdure hat sich in den vergangenen
Jahren Clopidogrel etabliert und die Prog-
nose von Patienten mit Herzinfarkt ver-
bessert. Ein ungelostes Problem dieser
Substanz ist jedoch, dass nicht alle Patien-
ten im gleichen Mall auf Clopidogrel
ansprechen. Genetische Unterschiede
sind fiir den von Patient zu Patient unter-
schiedlich ausgeprégten Effekt von Clopi-
dogrel verantwortlich. Die unzureichende
Wirkung eines Thrombozytenfunktions-
hemmer kann bei Herzinfarktpatienten,
die mit einem Stent versorgt werden,
fatale Folgen haben.

MIT TICAGRELOR KARDIOVASKULARE
TODESFALLE VERHINDERN

Nun steht mit Ticagrelor (Brilique™) der
erste Vertreter einer neuen chemischen
Klasse thrombozytenfunktionshemmen-
der Substanzen, der Cyclo-Pentyl- Tria-
zolo-Pyrimidine, fiir die Therapie von
Patienten mit akutem Koronarsyndrom
(ACS) mit und ohne ST-Hebung zur Verfii-
gung. Ticagrelor hat, wie die direkte Ver-
gleichsstudie PLATO! zeigt, gegeniiber
dem bisherigen Goldstandard Clopidog-

* rascherer Wirkeintritt: Bereits eine
Stunde nach dem Loading hemmt Ticag-
relor die Pldttchenaggregation zu 80 %
und ist damit bereits zu diesem Zeit-
punkt deutlich wirksamer als Clopidogrel
in seiner Maximalwirkung.
* weniger kardiovaskulire Todesfille:
Ticagrelor senkt die kardiovaskuldre Mor-
talitit um 21 % (p<0,001; absolute Risiko-
reduktion: 1,1 %)
* weniger Stentthrombosen: Unter
Ticagrelor traten um 33% weniger defini-
tive Stentthrombosen auf als unter Clopi-
dogrel (1,3 % vs. 1,9 %; p = 0,009).
* vergleichbare Wirkung bei allen Patien-
ten: Die thrombozytenfunktionshem-
mende Wirkung von Ticagrelor ist bei
allen Patienten vergleichbar. Eine geneti-
sche Testung ist nicht notig.
¢ Keine Interaktion mit Protonenpum-
penhemmem (PPI): PPI scheinen die Wir-
kung von Ticagrelor nicht zu beeintrach-
tigen, wéhrend sich fiir Clopidogrel unter
Omeprazol eine erhohte Plittchenreakti-
vitdt fand®
¢ Vergleichbare Wirkungin allen Subgrup-
pen 5 Umfangreiche Subgruppenanaly-
sen zeigen, dass Patienten von Ticagrelor
unabhingig von Alter, Geschlecht und
Korpergewicht profitieren. Der Benefit
von Ticagrelor istauch unabhéngig davon,
ob ein invasives oder nicht invasives
Management geplant war.

Ticagrelor ist Clopidogrel in seiner
Wirkung iiberlegen, ohne das Risiko fiir
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erhohen (nach PLATO-Kriterien 11,6 %
vs. 11,2 %; p=0,43).

SICHERHEITSASPEKT VON TICAGRELOR
Die fiir Brilique™ am héufigsten berichte-
ten Nebenwirkungen waren Blutungen
und Atemnot. Mit Brilique™ sind schwere
Blutungen selten, schwéchere Blutungen
wie Himatome oder Nasenbluten jedoch
héufig. Wenn in der PLATO-Studie Atem-
not auftrat, verschwand wie oft bei Fort-
dauer der Behandlung wieder; nur selten
fithrte sie zum Absetzen von Brilique™.
Aufgrund von Preis- und Kassenver-
handlungen wird die Markteinfiihrung in
den meisten EU-Staaten, in denen Bri-
lique™ eingefiihrt wird, in der zweiten
Jahreshélfte 2011 erfolgen.

HOCHSTER EMPFEHLUNGSGRAD

FUR TICAGRELOR

Die Ergebnisse der PLATO-Studie spie-
geln sich in den aktuellen ESC/EACTS-
Leitlinien zur myokardialen Revaskulari-
sierung wider.” Ticagrelor erhielt fiir die
thrombozytenfunktionshemmende
Therapie bei Patienten mit STEMI und
NSTEMI den héchsten Empfehlungs-
grad IB. Brilique™ wurde zur Aufnahme
in den Erstattungskodex eingereicht. W

1 Wallentin L et al., N Engl ] Med 2009; 361:1045-57
2 Gurbel P A et al., Circulation 2009; 120:2577-85

3 Patil S B et al., European Heart Journal 2010; 31
(Abstract supplement):905

4 James S et al., Eur Heart ] 2010; 31(24):3006-16

5 Held Cetal., JACC2011; 57(6):672-84

6 James S et al., Circulation 2010; 122(11):1056-67
7Wijns W et al., Eur Heart J 2010; 31:2501-55

Indikation und Dosierung von BRILIQUE®

BRILIQUE® ist zugelassen fiir Patienten mit akutem Koronarsyndrom (ACS):

STEMI, NSTEMI und instabile Angina Pectoris in Kombination mit ASS."

AnschlieBend:
2x1 Tablette a 90 mg téaglich

—)

morgens

Labends

rel mehrere klinisch relevante Vorteile: schwere Blutungen signifikant zu
Signifikante Senkung der CV-Mortalitat
tiber 12 Monate gegeniiber Clopidogrel.®
-
Dosierung und Einnahme:’

g °7 Clopidogrel 51% (o -t Risikoreduktion (

o 5+

: 1-21%

g 4 ARR Initialdosis:

vgs N BRILIGUES 40% | 3 11% 180 mg (1 ;"2 I:abfestltsen 290 mg)

g,

é HR=0,79; RR: 21%, p=0,001

0
[ B‘D 18‘0 ZT‘EI 360
Tage nach der Randomisierung
& Empfohlen bis zu 12 Monate’

. )

PLATO-Studie: Sekundérer Wirksamkeitsendpunkt
kardiovaskular bedingte Todesfélle®

www.vaaoe.at

2 Sollte mit Aspirin kombiniert werden'

2 Einnahme unabhangig von den Mahlzeiten’

Der Wirkstoff Ticagrelor wird
in Osterreich produziert. —

PHARMAZIE
SOZIAL o3/m 11

.
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SHORT CUTS

Parazeet Moskito-
schutz natural —fur
normale Haut

Insektenstiche und
-bisse kdnnen allergische
Reaktionen auslésen,im
schlimmsten Fall aber
auch schwere Erkran-
kungen. Schutz davor
bietet der neue Parazeet
Moskitoschutz natural
fir Erwachsene und Kin-
der ab1Jahr. Die starke
Formulierung enthalt

20 % Citriodiol. Dieser
natiirliche Wirkstoff
gegen Moskitos und an-
dere stechende und sau-
gende Insekten wird aus
dem Extrakt einer Euka-
lyptusart gewonnen. Die
Formulierung schiitzt bis
zu 6 Stunden wirksam vor Stechmdicken (Ae-
des und Anopheles), die schwere Krankheiten
wie Malaria, Dengue- und Chikungunya-Fieber
tibertragen kénnen. Parazeet Moskitoschutz-
Produkte werden duBerlich angewendet: Sorg-
faltig auf die zu schiitzenden Hautstellen sprii-
hen und anschlieRend mit der Hand llickenlos
verreiben. Nicht auf geschidigten Hautstellen
(z.B.Sonnenbrand) anwenden, Augen- und
Lippenkontakt vermeiden. Besonders praktisch
ist das 360-Grad-Spriihsystem. Damit kénnen
Waden, Kndchel und Riicken bequem be-
spriiht werden, auch wenn der Spray kopfiiber
gehalten wird. www.parazeet.at

Moskitaschutz
natursl

Fir normale Haut

M Wingger gl | B
- IR gy

FNUTRICIA

FortiFit

)

FortiFit® zur didtetischen _ L

Behandlung von Sarkopenie a e
e |

Der mit zunehmendem Alter einsetzende Muskelabbau kann auf

ein Syndrom hinweisen, das medizinisch als Sarkopenie be- \‘h--___' _'_ﬂ-.#
zeichnet wird. Verstarkte Bewegung fordert selbst bei sehr alten

Menschen nachweislich die Verbesserung von Muskelkraft und -funktion. Der Muskel braucht
fiir seinen Wiederaufbau aber auch essentielle Aminosauren, die liber die Nahrung zugefiihrt
werden miissen. Das didtetische Lebensmittel FortiFit wurde auf die besonderen Erndhrungs-
bediirfnisse von Patienten mit Sarkopenie abgestimmt.

FortiFit enthalt:

« hochqualitative schnelle Proteine, um die rasche Verfligbarkeit von essentiellen Aminosau-
ren im Blut zu gewahrleisten sowie

« eine hohe Konzentration von Leucin (3 g) und anderen essentiellen Aminosduren (10,5 g), um
die Muskelproteinsynthese zu unterstiitzen.

Das FortiFit Pulver in den Geschmacksrichtungen Erdbeere oder Vanille wird mit Wasser zu ei-
nem Getrank gemixt.1—-2 Portionen pro Tag werden fiir eine mindestens 3 Monate dauernde
Kur empfohlen. FortiFit ist ausschlieflich in Apotheken erhdltlich und muss unter arztlicher
Aufsicht verwendet werden. www.fortifit.at

Clear Sun Spray 30 —transparent
und mit hoher Schutzwirkung

Mit einem hochwirksamen UVA/UVB-Filtersystem gewahrleistet der neue
Clear Sun Spray 30 zuverldssigen Schutz vor UV-Strahlen. Der wasserfeste
Luftdruck-Spray schiitzt, pflegt und befeuchtet die Haut und sorgt fiir intensi-
ve Braunung. Er ist leicht 6lhaltig, zieht schnell ein, klebt nicht und hinterlasst
keine weiRen Riickstande auf der Haut. Der Clear Sun Spray 30 eignet sich fiir
Kinder und Erwachsene und funktioniert ohne umweltschadliches Treibgas.
Zudem kann er dank speziellem Spriihkopf auch kopfiiber angewendet
werden und erfordert kein Pumpen. Zusétzlich bietet der neue Sun Spray mit
bewdhrten Wirkstoffen Schutz und Feuchtigkeit: Vitamin E schiitzt vor freien

L=
Widmer

L9

Radikalen, reduziert UV-bedingte friihzeitige Hautalterung und stimuliert i e

die hauteigenen Repair-Mechanismen. Panthenol beruhigt die irritierte Haut o

und verbessert das Feuchthaltevermégen. Der Spray enthalt keine Farb- und 30
e

Konservierungsstoffe und ist bestens hautvertraglich. www.louis-widmer.at

Sonosan® mit Cytrilan®-
Komplex gegen Tinnitus

Sonosan ist ein gezieltes Nahrstoffkonzept zur Behandlung von Funk-
tionsstorungen des Innenohrs. Grundlage bildet die Duo-Kombination
mit der gelben Sonosan-Tablette und der weien Sonosan-Kapsel. Der
speziell entwickelte Cytrilan-Komplex in der Sonosan-Tablette enthalt
natirliche Citrus- und Palmfruchtextrakte sowie wertvolle sekundare
Pflanzenstoffe kombiniert mit ausgewahlten Vitaminen und Magne-
sium. Die weil3e Sonosan-Kapsel unterstiitzt die Versorgung mit der
kérpereigenen Aminosaure L-Arginin sowie Coenzym Q10. Sonosan
kann zur Behandlung von akutem und chronischem Tinnitus bei
Erwachsenen angewendet werden. Die Duo-Kombination ist sehr gut
vertraglich, fiir Diabetiker geeignet und rezeptfrei erhaltlich (40-Tage-
oder 120-Tage-Packung). Die Nahrstofftherapie sollte mindestens tiber
einen Zeitraum von 3 Monaten erfolgen. www.sonosan.com

Excilor — Ein Stift gegen Nagelpilz

24 % der erwachsenen
Osterreicher leiden an
einer Nagelpilz-Infektion.
7 von 10 lassen sich nicht
behandeln, weil sie sich
der Krankheit nicht
bewusst sind oder weil
sie sich mit dem Leiden
abgefunden haben. Der
Excilor Nagelpilz-Stift ist
einfach in der Anwen-
dung und wirkt innerhalb von Sekunden, indem er den pH-Wert des
Nagels senkt. In einer sauren Umgebung kann der Pilz seine Nah-
rung, die Nagelsubstanz, nicht mehr aufschlieBen und verhungert.
Das Resultat ist sichtbar, sobald der Nagel nachwachst. Behandelt
wird die gesamte Flache des befallenen Nagels: zweimal taglich
auftragen und ein bis zwei Minuten trocknen lassen. Ein Feilen oder
Abschaben des Nagels ist nicht notwendig. Der Excilor Nagelpilz-Stift
enthalt Ethyllaktat, Wasser (7 %), Essigsaure, Penetrationsverstarker,
Filmbildner sowie Konservierungsmittel (keine Parabene) und reicht
fiir 400 Anwendungen.

wwww.excilor.com

www.vaaoe.at



TERMINE / GEWINNER @

VAAO-VERANSTALTUNGSKALENDER | \WIR GRATULIEREN
WO TITEL / ORT / ZEIT DEN GEWINNERN!

Landesgruppe STAMMTISCH WIEN
wi d NG it: 15. Juni .
en un Zeit:15. Juni 20m,18.30 "hf . Aus den Zusendungen des letzten Gewinnspieles
Ort: VAAO Verbandskanzlei,im Apothekerhaus, . .
. - wurden folgende Gewinner gezogen, die alle Fragen
Spitalgasse 31/3,1090 Wien

richtig beantwortet haben.
Gutscheine zur Bioresonanz-Erstberatung im Wert von
P P
Tirol Zeit: 28. Juni 20m, ca. 17 Uhr ’ P 8 ’

P patz3, Mag. Astrid Helly-Weninger, Pfaffstatten
Vortrag: Mag.iur.Norbert Valecka, Mag. Johanna Mangelberger, Seekirchen
Thema:, Vom Brutto zum Netto“ 8 g 8er

Anmeldung in der Verbandskanzlei: Tel.: 01/404 bl iR, Al el S

. Mag. Martina Miksch, Wien 2
14 DW 407; Fax: DW 414, info@vaaoe.at Mag. Christa Muss, Salzburg

Mag. Kathrin Paller, Graz
Carmen Plattner, Wenns
Mag. Adelgunde Riedl, Wien 18
Mag. Maria Margaretta Rudelstorfer, Linz
Mag. Michaela Ulrich, Wien 21

Thema:, Reiseapotheke und Reiseimpfungen®.

STAMMTISCH INNSBRUCK

Zeit: 07. Juli 201,19 Uhr

Ort: Gasthaus Riese Haymon,

Haymongasse 4, 6020 Innsbruck
(Parkmoglichkeit beim Gasthaus oder in der
Veldidena-Tiefgarage in der Tschamlerstral3e
vorhanden)

Wir bedanken uns bei allen Teilnehmern sehr herzlich und
wiinschen den Gewinnern viel Freude mit lhrem Gewinn.

JPOTHEKER-VERAG

Hlaltbarksitcs

3 i
Afsanchafristes B8 | offsinalen Ressp

det III".F.i"“k-“ b

in

Das neue Buch aus dem Osterreichischen Apotheker-Verlag!

Aufbrauchsfristen und Haltbarkeiten

in der magistralen und offizinalen Rezeptur

Quellen und Hilfestellungen zur Festlegung der Verfallsdaten in der
ad hoc-Herstellung

Von Mag. pharm. Ruth Leskowschek, aHPh
B 56 Seiten, 21 cm, 120 g, Osterreichischer Apotheker-Verlag

- fersictiung

g usd Wil “'m“:

O Vertaldater i de ISBN: 978-3-852-00208-8

EUR 8,80 (inkl. USt.)

Die Herstellung von Rezepturarzneimitteln ist ein wichtiger Teil im Leistungsspektrum der Apotheken. Spatestens seit
Inkrafttreten der ABO 2005 gilt die Forderung, dass jedes in der Apotheke hergestellte Arzneimittel mit einem Hinweis
auf die begrenzte Haltbarkeit zu versehen ist.

In diesem Buch sind vorhandene oder publizierte Haltbarkeiten und Vorgehensweisen gut und handlich zusammen-

gefasst und flr jeden Apotheker als so genannte "All in one"-Quelle sicherlich sehr hilfreich.

Jetzt erhiltlich in unserer Buchhandlung Buchcdakruell

oder in unserem Buch-Shop auf www.buchaktuell.at!
WIR LIEFERN PORTO- UND SPESENFREI IN GANZ OSTERREICH!

Buchaktuell - Die Buchhandlung der Osterreichischen Apotheker-Verlagsgesellschaft m.b.H. « www.buchaktuell.at
1090 Wien, Spitalgasse 31 « Tel: 01/402 35 88-18 « Fax: 01/406 59 09 « E-Mail: buchaktuell@apoverlag.at
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100 PROZENT LEBENSFREUDE —
DER ALLESKONNER MUSKULATUR

rafttraining dient dem Muskelauf-

bau. Stimmt. Doch hat es weit mehr

\Vorteile, als man zunéchst denken
kénnte. Denn gezielt angewendet kann
Krafttraining resistenter machen und ver-
schiedenen Krankheiten vorbeugen. Welt-
weit verordnen es Therapeuten deshalb
als eine praventive Gesundheitsleistung.

MEHR KRAFT FUR IHREN ORGANISMUS

Im Gegensatz zum herkdmmlichen

Krafttraining zielt das INJOY Kréftigungs-

training nicht nur auf die Verbesserung

der sportlichen Leistungsfahigkeit, son-

dern auf die Steigerung des allgemeinen

Wohlbefindens und der Lebensqualitét.

Das ist in jedem Alter durch aktive Mus-

keln méglich:

* Steigerung korperlicher & geistiger
Fahigkeiten

* Senkung des biologischen Alters

¢ Therapieunterstiitzung fiir viele
Krankheiten

* Reduzierung der Fettdepots

* Aktivierung des Stoffwechsels

e Straffung des gesamten Korpers

B\
! 7 fir ein besseres Leben

S

e INJOY

INTERMATIONAL SPORTS- & WELLNESSCLUAS

PHARMAZIE-SOZIAL-Leser haben jetzt die Moglichkeit, das INJOY
Gesundbheits- und Muskeltraining 14 Tage kostenlos kennenzulernen.
Einfach unten abgebildeten Gutschein ausschneiden und einen Termin
im ndchsten INJOY Club vereinbaren!

Schauen Sie sich dazu die Informati-  Das erwartet Sie: INJOY - fiir ein besseres Leben
onsfilme zum Thema Muskulatur auf e 14 Tage Gesundheits- und Muskel- 37 xiin Osterreich, iiber 200 x in Europa
www.injoy.at an. IThre Muskeln sind der training inkl.
Motor der Aktivitdt, lassen Sie sie deshalb ¢ individuelle Beratung und Trainings- alle INJOY Clubs finden Sie unter
E nicht einrosten! einweisung wwuw.injoy.at
WWW.i nln,.at Kooperation: Pharmazie Sozial

Guitschein

_ e\ tiber
| 14 Tage
Gesundheits-

und
fur ein besseres Leben M"Ske"

— e training

INJOY

INTERNATIONAL SPORTS. & WELLNESSCLUBS

E £

Y




GESUNDHEIT

FOTO: BILDAGENTUR WALDHAUSL

WIE GESUND IST OSTERREICH?

Die ésterreichische Gesundheitspolitik wirbt immer damit, dass Osterreichs Gesundheitssystem eines der besten
Europas ist — diese Aussage wurde nun von Karl Aiginger (WIFO-Institut) in seinem Vortrag,,Die Herausforderungen

einer alternden Gesellschaft* relativiert

n diesem Vortrag, den K. Aiginger am

11. Mai 2011 anldsslich der ,Prime

Time“ von Astra Zeneca in der briti-
sche Botschaft hielt, analysierte er die
Daten zur Alterung und zur Gesundheit
der Osterreicher sowie die Kosten und
Problembereiche des Gesundheitssys-
tems.

Die Alterung der Osterreichischen
Bevolkerung, bedingt durch die stei-
gende Lebenserwartung und die sin-
kende Fertilitdtsrate, bewirkt auch eine
Verringerung des Anteils der erwerbsté-
tigen Bevolkerung im Alter von 15 bis 60
Jahren.

Im internationalen Vergleich schnei-
det Osterreich besonders schlecht bei
Kinderbetreuungseinrichtungen ab: so
wird derzeit nur fiir 2 % der Kinder von 0
bis 3 Jahren und fiir 21 % der 3- bis 6-J4h-
rigen fiir mindestens 30 Stunden pro
Woche eine entsprechende Betreuung
angeboten.

INTERNATIONALE QUALITATS-
KRITERIEN ZUR GESUNDHEIT
In diesem sehr umfangreichen Vergleich
der Daten der EU-Lénder schneidet
Osterreich bei folgenden Kriterien gut

ab: allgemeine Lebenserwar-
tung, erfiillte Behandlungs-
wiinsche, subjektive Einschét-
zung des Gesundheitssystems.
Da aber das Gesundheitsver-
halten der Osterreicher hichs-
tens durchschnittlich ist (Rang
18) leben wir zwar lange, aber
um 3 Jahre weniger lang als die
besten beim Kriterium ,,gesund
leben“. So hat Osterreich beson-
ders viele Diabetiker, besonders viele
Hiiftoperationen und besonders viele
Raucher. Auch bei der Gesundheit der
15-Jdhrigen liegen wir im letzten Drittel -
Rauchen, Alkohol und Ubergewicht sind
leider weit verbreitet!

Interessant ist auch, dass die Lebens-
erwartung mit dem Bildungsgrad stark
steigt: Mdnner mit Hochschulabschluss
leben durchschnittlich fiinf Jahre linger
als jene, die die Pflichtschule als Ausbil-
dungsendpunkt haben.

KOSTEN DES GESUNDHEITS-SYSTEMS

Bei den Ausgaben, sowohl pro Kopf als
auch gemessen an der Wirtschaftsleis-
tung, liegt Osterreich weit iiber dem
EU-Durchschnitt, wobei knapp 77 %

."-_,-ﬂr"lx

BEITRAG VON

Mag.
MAYER

davon die offentliche Hand
tragt.

Kostentreiber sind die Spi-
téler: zu viele Krankenhauser
(267), zu viele Einweisungen,
zu lange Aufenthalte, zu hohe
Gerdtekosten. Unter dem
4 Durchschnitt liegen die Aus-

gaben fiir die Tagesbetreuung

(letzter Platz!) und den ambu-

lanten Bereich, aber auch fiir
die Pravention. Bei der Héaufigkeit der
Arztbesuche liegt Osterreich auf Rang 2
ein Zeichen, dass diese erschwinglich
sind (und die Kosten von den Kranken-
kassen iibernommen werden), aber
vielleicht auch, dass Selbstmedikation
gescheut wird.

Reformen sind dringend notwendig,
wenn auch in Zukunft alle Osterreicher
den gleichen Zugang zum Gesundheits-
system haben sollen, wobei das groSte
Problemfeld bei den Spitilern als Kost-
entreiber liegt. GroBer Bedarf besteht
aber auch bei der Pravention: Durch
Gesundheitsschulungen und -beratun-
gen sowie Verhaltensdnderungen kon-
nen grolle Kostensenkungen erreicht
werden. |

ULRIKE

Brilique 90 mg Filmtabletten Pharmakotherapeutische Gruppe: Thrombozytenaggregationshemmer exkl. Heparin ATC-Code: BO1AC24. Qualitative und quantitative Zusammensetzung: Jede Filmtablette enthalt 90 mg Ticagrelor. Sonstige Bestandteile: Kern
Mannitol (Ph.Eur,) (E421), Calci it-Dihydrat, M t (Ph.Eur.) (E470b), Poly(0-carboxymethyl) starke, Natriumsalz, Hyprolose (E463) Uberzug Talkum, Titandioxid (E171), Eisen(ll)-hydroxid-oxid x H20 (E172), Macrogol 400, Hypromellose
(E464). Anwendungsgebiete: Brilique mit Acetylsalicylséure (ASS) ist indiziert zur Pravention atherothrombotischer Ereignisse bei erwachsenen Patienten mit einem akuten Koronarsyndrom (instabile Angina pectoris, Myokardinfarkt ohne
ST-Strecken-Hebung [NSTEMI] oder Myokardlnfarkt mit ST-Strecken-Hebung [STEMI]), und zwar sowohl bei medikamentds behandelten Patienten als auch bei Patienten, bei denen eine perkutane Koronarintervention (PCI) oder eine aortokoronare Bypass-Operation

(CABG) durchgefiihrt wurde. Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff oder einen der sonstigen B fteile. Aktive pathologische Blutung. Intrakranielle Bl in der Vorgeschichte. MaBige bis schwere Leberfunk Die gleichzeitige
Anwendung von Ticagrelor mit starken CYP3A4-Inhibi (z.B. |, Clarith in, Nef: Ritonavir und At i) ist K iziert, da die gleichzeiti Jung zu einem erheblichen Anstieg der Ticagrelor-Konzentration fuhren kann. Inhaber
der Zulassung: AstraZeneca AB, S-151 85, Sadertélje, Schweden. Rezept- und apothekenpflichtig. Stand: Dezember 2010 Informationen zu den Abschnitten inweise und Vorsic Bnahmen fiir die A V mit anderen

Arzneimitteln und sonstige Wechselwirkungen, haft und Stillzeit, Neb ( sowie den Gewdhnungseffekten sind der verdffentlichten Fachinformation (z.B. Austria Codex) zu entnehmen.

Clopidogrel G.L. 75 mg - Filmtabletten Zusammensetzung: Jede F||mtab|ette enthalt 75 mg Clopidogrel Sonst\ge Bestandteile: Sonstige Bestandteile: Jede Tablette enthalt 177,36 mg Lactose, 5 mg hydriertes Rizinusdl und 1,2 mg Butylhydroxyanisol. Tablettenkern:
Mannitol, Lactose, wasserfrei, mikrokristalline Cellulose, iliciumdioxid, wasserfrei, r i Stérke (Mais) 1500, Hypromellose, Ascorbinsaure, hydriertes Rizinusol Tabletteniiberzug: Hydroxypropylcellulose Hypromellose Mac-
rogol 8000, Titandioxid (E 171) Elsenomd rot (E 172) Anwendungsgebiete: Clopidogrel ist bei Erwachsenen indiziert zurPraventlon atherothrombotischer Ereignisse bei: Patienten mit Herzinfarkt (wenige Tage bis 35 Tage zuriickliegend), mit isct

(7 Tage bis 6 Monate zuriickl d) oder mit peripherer arterieller Ver Ub findlichkeit gegen den Wirkstoff oder einen der sonstigen Bestandteile. Schwere Leberfunktionsstorungen.Akute pathologische Blutung,
wie bei Magen-Darm-Geschwiiren oder intrakraniellen Blutungen. Pharmakotherapeutische Gruppe: Thrombozytenaggregationshemmer, exkl. Heparin. ATC-Code: BO1ACO4. Rezept- und apothekenpflichtig, PackungsgraBen: 10; 30; 90 Stk.

Mirtazapin G.L. 30 mg (45 mg)-Filmtabletten Zusammensetzung: Jede Filmtablette enthdlt 30 mg (45 mg) Mirtazapin. Sonstige Bestandteile: Jede 30 mg (45 mg) Filmtablette enthdlt 198 mg (297 mg) Lactose-Monohydrat. Tablettenkern: Lactose-Monohydrat,
Maisstéarke, Hydroxypropylcellulose, hochdisperses Siliciumdioxid, Magnesiumstearat. Filmiiberzug: bei 30 mg: | , Macrogol 8000, Titandioxid (E 171), gelbes Eisenoxid (E 172), rotes Eisenoxid (E 172), schwarzes Eisenoxid (E 172) bei 45 mg: Hypromellose,
Macrogol 8000, Titandioxid (E 171). A | l Behandl fepressiver Erkrank (Episoden einer Major Depression). Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff oder einen der igen B dteile. Gleichzeitige A jung von Mirta-
zapin mit Hemmern der M idase (MAO). Pharmakoth ische Gruppe: Andere

id , ATC-Code: NO6AX11, Rezept- und apothekenpfllchtlg, wiederholte Abgabe verboten. PackungsgraBen: 30 Stk

Nehlvnlal G.L 5 mg- Tahleﬂen Zusammensetzung 1 Tablette enthalt 5mg Neblvolol Pnf hend 5,45 mg id. Sonstige : 143,48 mg Lactost Tablette, Maisstérke, Croscarmellose-Natrium, Hy llose, mikrokristalline Cellulose,
Siliciumdioxid, wasserfrei, M dlung von ieller Hypertonie. Behandlung von i Herzinsuffizienz zusétzlich zu Standardtherapien bei 4lteren Patienten > 70 Jahre. Gegenanzelgen Uberempfindlichkeit
gegen den Wirkstoff oder einen der sonstigen B fteile; Leberinsuffizienz oder L:um akute Her kardi Schock oder Episoden von dekompensierter Herzinsuffizienz, die einer i.v. inotropen Therapie bediirfen; Sick Sinus-Syndrom, ein-
schlieBlich sinuatrialer Block; kardialer Block 2. und 3. Grades Bronct und Asthma bronchiale in der A behandeltes Phéoct bolische Azidose; Bradykardie (Herzfrequenz unter 60/Minute vor Beginn der Therapie); Hypotonie (systolischer
Blutdruck unter 90 mmHg); schwere periphere Durc Phar ische Gruppe: Beta-A ptor-Antagonisten, selektiv. ATC-Code: C07AB12, Abgabe: Rezept- und apothekenpflichtig. PackungsgraBen: 10 und 30 Stiick.
Sertralin 6.L. 50 mg (100 mg)-Filmtabletten Z ung: 1 Filmtablette enthélt Sertralinhydrochlorid entsprechend 50 mg (100 mg) Sertralin. Sonstlge Bestandteile: Tablettenkern: mikrokristalline Cellulose, Carboxymethylstérke-Natrium (Typ A), Calciumhy-
drogen phosphat-Dihydrat, Hyd Icellulose, Polysorbat 80, M: Filmiiberzug: Hypromellose, Pr lykol, Titandioxid E 171. A biete: Episoden einer Major Depression. Zur Rezidivprophylaxe von Episoden einer Major Depression.
P orung, mit oder ohne A Grung bei Er und padlatnschen Patienten im Alter von 6 bis 17 Jahren. Soziale A ] Post tischen Belastt (PTBS). G Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff
oder einen der tigen Bestandteile. Die gleichzeitige A dung mit i iblen M i Hemmern (MAO-Hemmern) ist kontraindiziert, da die Gefahr eines Serotonin-Syndroms, mit Symptomen wie z.B. Agitiertheit, Tremor und Hyperthermie, besteht.

Die Behandlung mit Sertralin darf friihestens 14 Tage nach Beendigung der Behandlung mit einem irreversiblen MAO-Hemmer begonnen werden. Sertralin muss mindestens 7 Tage vor Beginn der Behandlung mit einem irreversiblen MAO-Hemmer abgesetzt werden.
Die gleichzeitige Einnahme von Pimozid ist k indiziert. Pt kott he Gruppe: Selektive Serotonin-Wiederaufnahmehemmer (SSRIs). ATC-Code: NOGA BO6. Rezept- und apothekenpflichtig, wiederholte Abgabe verboten. Packungsgrdien: 10 und 30 Stk.

Inhaber aller Zulassungen: G.L. Pharma GmbH, 8502 Lannach. Weitere Angaben zu Warnhinweisen und VorsichtsmaBnahmen fiir die Anwendung, Wechselwirkungen mit anderen Arzneimitteln oder sonstige Wechselwirkungen, Schwangerschaft und Stillzeit, Neben-
wirkungen sowie Angaben iiber G Sie bitte den verdffentli Fachinf

il ffek | ionen!

www.vaaoe.at Soziatem 15



ADEXA-ERLEBNIS- UND GEWERKSCHAFTSTAG

ADEXA-Erlgh
Gewerkscha
Kéin 22, Ma

ANTI-STRESS-KUR IN KOLN

Balance - das ist das Zauberwort, um ein gesundes Leben zu ftihren. Eine gut ausbalancierte Mischung aus fachlichem
Input und Wohlftihl-Elementen gab es auch am 22. Mai in K6In beim ersten ADEXA-Erlebnis- und Gewerkschaftstag.
Selbst pharmazeutisch komplexe Themen wie die Behandlung von stressbedingten Schlafstorungen wurden anschau-
lich und mit neuen Aha-Effekten présentiert — und die Gsterreichischen Kollegen vom VAAQ brachten nach der Mittags-
pause durch eine humorvolle Einlage die rund 9o Teilnehmerinnen und Teilnehmer wieder in Schwung.

bara Neusetzer, erste Vorsit-

zende der Apothekengewerk-
schaft ADEXA, die auswértigen
Giéste zunéchst zu einem kleinen Bilder-
rundgang durch Geschichte, Sehenswiir-
digkeiten und Brauchtum der Domstadt
ein. Und mit Blick auf das abwechslungs-
reiche Programm: ,Neben Fortbildungs-
themen fiir die Beratungsqualitéit in der
Apotheke gehort auch dazu, tiber die
eigenen Rechte und Pflichten im Berufs-
alltag Bescheid zu wissen. Und iiber den
Tellerrand zu schauen ist immer gut.”

In ihrer Begriifung lud Bar-

WIE MAN SICH BETTET

Kunden mit Schlafstdrungen gehdren
zum Beratungsalltag aller Apotheken.
»INach Ausschluss organischer oder psy-
chiatrischer Erkrankungen lassen sich

1 6 PHARMAZIE
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BEITRAG VON
Dr. SiGriD
JOACHIMSTHALER &
MICHAEL VAN DEN
HEUVEL

diese gut mit Arzneimitteln
therapieren®, so Professor Dr.
Klaus Mohr vom Institut fiir
Pharmakologie und Toxikolo-
gie der Uni Bonn im ersten Vortrag des
Tages. Dazu gehoren neben Benzodiaze-
pinen die sogenannten ,Z-Substanzen“
wie Zolpidem oder Zopiclon sowie sedie-
rende Antidepressiva. Fiir Baldrian hin-
gegen gibt es aufgrund der Datenlage
keine Empfehlung der Deutschen Gesell-
schaft fiir Schlafmedizin. Mohr rit den-
noch nicht grundsétzlich ab, falls Patien-
ten damit gute Erfahrungen gemacht
haben. Denn gerade bei der Therapie von
Schlafstérungen beobachte man starke
Placeboeffekte.

Angesichts der Placebo- und Neben-
wirkungen vieler Praparate riat der Wis-
senschafter jedoch: , Besser ist eine Ande-

rung aus eigenen Krdften, ohne das
SJAmulett” Arzneimittel.“ Dabei helfen
unter anderem Schlafthygiene, der Ver-
zicht auf aufputschende Getrianke, Ent-
spannungsverfahren oder auch zeitlich
begrenzter Schlafentzug auf Basis eines
Schlaftagebuchs.

DIE VIER SAULEN DER GESUNDHEIT

Pravention im Gesundheitsbereich war
anschliefend das Thema von Fachjour-
nalistin Gisela Stieve. Zunichst ging es
um eine Definition von Gesundheit: Je
nach Blickwinkel gibt es hier sehr unter-
schiedliche Ansitze: Wahrend das Sozial-
versicherungsrecht ~ Gesundheit  als
Arbeits- und Erwerbsfahigkeit beschreibt,
hat die Weltgesundheitsorganisation
schon 1946 neben dem korperlichen
auch das vollkommene geistige

www.vaaoe.at



(v..): Erste Vorsitzende der deutschen Apothekergewerkschaft — ADEXA
- Barbara Neusetzer, Vizeprisident des VAAO Mag.pharm. Raimund
Podroscko und Prisidentin des VAAO Mag.pharm. Ulrike Mayer.

Wohlbefinden zur Vorausset-
zung erklart. 1986 fiigte die

WHO dann auch die Selbstbe- ~ ROT-WEISS-ROT

stimmungdes Menscheniiber Lachen macht munter — diese
seine Gesundheit dazu sowie Erfahrung beherzigten Ulrike
grundlegende Bedingungen Mayer und Raimund

wie Frieden, Bildung, Ernih-
rung und ein stabiles Okosys-
tem. Die Nachrichtenlage

ARBEITSBEDINGUNGEN

Podroschko in ihrem Vortrag
nach der Pause. Prisidentin
und Vizeprdsident des Ver-

zeigt, wie berechtigt und aktu-
ell diese Forderungen immer
noch sind. Als die vier wich-
tigsten Einflussfaktoren auf
unsere Gesundheit benannte
Gisela Stieve Erndhrung,
Bewegung, Entspannung und
mentale Einstellung, die es in
eine Balance zu bringen gelte.
»Strohfeuer sowie Blitzdidten
sind nicht sinnvoll“, warnte
die Referentin. Dagegen seien
konkrete Ziele, Ausdauer und
Etappensiege wichtig fiir eine
dauerhafte Motivation — und
auch ein Coaching konne hel-
fen, wenn man allein nicht
weiter kommt.

FOTOSHOOTING

UND RECHTSBERATUNG

In der Mittagspause standen
die ADEXA-Rechtsanwdltin-
nen fiir die individuelle
Rechtsberatung zur Verfii-
gung und fiir tarifliche Fragen
die Mitglieder der Tarifkom-
mission. Aulerdem bestand
die Moglichkeit, sich fiir ein
grol¥formatiges Foto professi-
onell schminken zu lassen,
das die Teilnehmer gern mit
nach Hause nahmen.

www.vaaoe.at

bands Angestellter Apotheker
Osterreichs (VAAO) fiihrten
als erstes am lebenden Objekt
in die umgangssprachliche
Anatomie und andere Tiicken
von Kundengesprachen in
einer oOsterreichischen Apo-
theke ein. AnschlieBend wur-
den den deutschen Kollegin-
nen und Kollegen die
Arbeitsbedingungen im
Nachbarland erldutert und die
Voraussetzungen, um dort als
Apotheker oder PKA zu arbei-
ten. Da insbesondere auf dem
Land ein grofler Fachkrifte-
mangel herrscht, hat also gute
Chancen, wer ldngerfristig
Alpenluft schnuppern will —
auch in puncto Gehalt.

WIE SAG ICH’S

MEINEM CHEF

In der pharmazeutischen
Beratung présentieren sich
Apothekenangestellte in der
Regel fit und wortgewandt.
Selbst schwierige Kundinnen
bringen sie selten aus dem
Konzept.  Anders  beim
Gesprach mit Chefin oder
Chef: Hier fehlen oft die richti-
gen Worte. ,Bereiten Sie sich

griindlich vor“, betonte die
ADEXA-Juristin Minou Han-
sen im abschlieRenden Vor-
trag. So sollten die eigenen
Starken klar formuliert wer-
den. Auch tiber die wirtschaft-
liche Situation der Apotheke
sollte man sich, soweit mog-
lich, informieren. Und ihre
Kollegin Iris Borrmann, Leite-
rin des ADEXA-Justiziariats,
erginzte: ,Machen Sie sich
klar, was Sie genau erreichen

wollen. Stecken Sie sich
realistische Ziele: eine Fortbil-
dung, die vom Chef finanziert
wird, eine bessere Urlaubspla-
nung oder eine angemessene
Gehaltserhohung". Im Gespréch
kommt es auf aktives Zuhoren,
losungsorientiertes Nachfra-
gen und geschicktes Ausrdu-
men von Einwinden an — also
genau das, was Mitarbeiter
auch im Kundengesprich

erfolgreich macht. |
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Innere Medizin:

- GEROSIM®
(Simvastatin)

+ LISINOPRIL-HCT

- LOSARTAN

- LOSARTAN-HCT

- MELOXICAM

- PANTOPRAZOL

~um Diskontpreis

MIRTAZAPIN G.L.

[T Y or—

ZNS:

Urologie:
- FINASTERID
- BICALUTAMID

Weitere:

- CITALOPRAM
- FLUOXETIN
- QUETIAPIN
- TOPIRAMAT
- VENLAFAXIN

- ALLOPURINOL

Rechnen Sie mit uns!



und Qualitat

OSTERREICHISCHER

Beratung wirkt!,,Apotheke: Sicherheit und Qualitdt“ — unter diesem Motto fand der Ssterreichische
Apothekertag vom 26. bis 28. Mai in Graz statt. Da nur wenige angestellte Apothekerinnen und Apotheker
daran teilnehmen konnten, will ich Sie hier mit einem kurzen Bericht informieren.

Jahre statt und bietet einerseits

Gelegenheit, einen Riickblick tiber
die vergangenen Jahre zu halten und
andererseits die Ziele fiir die Zukunft
festzulegen. Das heurige Motto soll die
Bedeutung der Beratung hervorheben,
und dementsprechend war dies auch das
Thema vieler Vortrage.

Nach der Begriillung am Donners-
tag Abend im Landhauskeller wurde die
Tagung am Freitag mit dem Festvortrag
von Univ.-Prof. Dr. Konrad Paul Liess-
mann erdffnet. In seinem Vortrag ,Bera-
ten und verkauft” zitierte er Kant, der
meinte, Beratung brauchen nur jene,
die selbst nicht nachdenken wollen —
also strebte Kant eigentlich genau das
Gegenteil davon an, was wir Apotheker
wollen. Was aber wollen die Kunden?
Haufig wollen sie nur in ihrer
Meinung bestitigt werden und
wollen Ratschlége, die dazu im
Gegensatz stehen, weder horen
noch akzeptieren. Damit sich
die Kunden nach der Beratung
nicht ,verkauft“ fithlen, bedarf
es viel Geschick und Eingehen

Der Apothekertag findet alle fiinf

1 8 PHARMAZIE
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auf deren Befindlichkeit. BEITRAG VON Management-Programme bes-
Nach  diesem  philoso- MA;\ZA‘J;“KE ser zu betreuen.
phischen Blick auf die Bera- Nach der Mittagspause

tung lie@ Prasident Mag. Heinrich Burg-
gasser die letzten fiinf Jahre aus Sicht der
Apotheker Revue passieren. Besonders
hob er die Entscheidungen des EUGH zu
den Apothekensystemen verschiedener
EU-Linder hervor, die das fiir Osterreich
angenehme und viel bejubelte Ergebnis
brachten, dass unsere Regelungen EU-
konform sind.

Als weiteres Thema nannte er das Stu-
dium, wo wir Apotheker das Diplom-
studium behalten und keinesfalls zum
Bachelor-bzw. Master-Abschluss wech-
seln wollen. Bisher ist das gelungen, aber
bleibt das auch so mit dem neuen Mini-
ster Tochterle?

Daneben erwdhnte er die Fortbil-
dungspunkte und die Akkreditierungs-
kommission, das laufende Mystery
Shopping, die Ringversuche zur Qualitét
magistraler Zubereitungen und
nicht zuletzt die Neuverbliste-
rungverordnung sowie das
zukunftsweisende Projekt zur
E-Medikation (Arzneimittelsi-
cherheitsgurt) und die Bestre-
bungen, chronisch Kranken
4 durch Einbindung in Disease-

machte uns Jeanette Huber vom
Zukunftsinstitut unter dem  Titel
,Gesundheitstrends und die Kunden
von morgen‘“ mit den Entwicklungen auf
dem Gesundheitssektor bekannt, wobei
die grof3ten Probleme durch die alternde
Gesellschaft und die steigende Zahl an
Pflegebediirftigen verursacht werden.

Die Marktforscherin MMag. Dr. Sophie
Karmasin berichtete von einer Umfrage
ihres Instituts zum Thema Beratung in
der Apotheke. Leider haben noch immer
viele unserer Kunden nicht das Gefiihl, in
der Apotheke Beratung zu finden — und
nicht alle Beratenen sind mit der Qua-
litdt der Beratung zufrieden. Hier miis-
sen wir Apotheker eindeutig noch besser
werden.

Einen Weg dazu wies uns Hon.-Prof.
Dr. Manfred Winterheller in seinem lau-
nigen Beitrag ,Vertrauen durch bessere
Kommunikation“. Anhand von Filmaus-
schnitten demonstrierte er, wie Kommu-
nikation funktioniert (oder auch nicht)
und wie man sinnvoll motivieren kann.

Der unterhaltsame Abschluss des :

Tages fand bei Kabarett und Jazz in der
»Seifenfabrik” statt.

Am Samstag Vormittag standen zuerst
die Vortrdge von PGEU- und ABDA-
Prisident Heinz-Giinter Wolf (,Was

www.vaaoe.at

Beratung wirkt!
Apotheke: Sicherheit
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erwartet die Gesellschaft vom unabhén-
gigen Apotheker) und von Ao. Univ.-Prof.
Dr. Marcus Miillner, Leiter der AGES
(Arzneimittelsicherheit in Osterreich und
der EU) auf dem Programm, bevor eine
hochkaridtig besetzte Diskussionsrunde
unter der Leitung von Ronald Barazon
aktuelle Fragen zum Platz der Apotheke
im Spannungsfeld von Gesundheits- und
Sozialpolitik diskutierte.

Wolf ging auf die Entwicklungen im
Gesundheitssektor in der EU ein und
stellte klar, welche Positionen die PGEU
als Vertreter der Apotheken jeweils dazu
einnimmt. DasThema der ndchsten Jahre
wird vor allem die Sicherheit der Konsu-
menten sein, die vor Falschern geschiitzt
werden miissen. Das setzt sichere Ver-
triebswege voraus — zum Beispiel eine Art
Giitesiegel fiir Internetapotheken, durch
das Kunden feststellen konnen, bei einer
echten Apotheke gelandet zu sein. In
Deutschland wurde das schon versucht,
allerdings mit méfSigem Erfolg: Es gelang
sofort, dieses Siegel fiir eine , Fake- Apo-
theke“ zu filschen.

Miillner ging auf dieses Problem eben-
falls ein, sichere Vertriebswege sollen in
Zukunft auch dadurch erreicht werden,
dass jede Arzneimittelpackung einen ein-
maligen Sicherheitscode bekommt, der
dann vor der Abgabe in der Apotheke
kontrolliert und dadurch aus der Liste
geloscht werden soll. Das ist sicher sehr
zeitaufwéndig und unpratikabel.

An der Diskussionsrunde unter dem

www.vaaoe.at

Titel ,Was erwartet der ,miindige”
Patient?“ nahmen teil:

Bundesminister Alois Stoger, Hans
Jorg Schelling vom Hauptverband
der SV-Trdger, Robin Rumler von der
Pharmig, derGesundheitsékonomErnest
G. Pichlbauer und Apothekerkammer-
prasident Burggasser.

Als Einleitung wollte Barazon wissen,
was gegen die Impfmiidigkeit in Oster-
reich prinzipiell getan werden kann
und ob hier durch Impfen in der Apo-
theke nicht Fortschritte gemacht werden
koénnten. Obwohl sich alle Teilnehmer vor
allem fiir die Grundimpfungen im Kin-
desalter aussprachen, gab es keine gene-
relle Zustimmung zu allen Impfungen,
und vor allem von Seiten des Ministers
keine zu Impfungen durch Apotheker.

Die weitere Diskussion widmete sich
den Fragen der Finanzierbarkeit des
Gesundheitssystems und wie die Apo-
theker ihr Wissen besser einbringen kon-
nen (E-Medikation, Disease-Manage-
ment-Programme). Als letzter Aufreger
wurde noch das Thema ,Arztliche Haus-
apotheken” andiskutiert: Alle waren sich
einig, dass Hausapotheken nur dort Sinn
machen, wo eine Apotheke nicht tiber-
leben kann. Das Problem, dass Arzte in
kleinen Gemeinden von der Ordination
allein nicht leben konnen, muss anders
geregelt werden.

Am Nachmittag erlduterte Prof. Dr.
Dorothee Génshirt in Threm Vortrag
»Chronisch Kranke - Apothekerlnnen

als Thr Coach“ das von ihr nach amerika-
nischen Mustern entwickelte Programm.
Apothekerinnen und Apotheker wer-
den dabei durch Internet-Learning zum
Diabetikercoach ausgebildet und kon-
nen dann in der Apotheke ihr Wissen an
die Diabetiker weitergeben, aber nicht
in Form von Frontalunterricht, sondern
im Rahmen von Selbstmanagementpro-
grammen, bei denen die Diabetiker ler-
nen, mit ihrer Krankheit besser umzuge-
hen. Nur wenn der Betroffene es selbst
will, wird er gestinder leben!

Danach bot Univ.-Prof. Mag. Dr. Hel-
mut Spreitzer unter dem Titel ,Die
Zukunft hat schon begonnen* Einblick in
Arzneimittelinnovationen. Neben einem
neuen Mittel zur Blutverdiinnung stellte
er vor allem neue Wege in der Krebsthe-
rapie vor. Wir wissen mittlerweile, dass
verschiedene Krebserkrankungen, wie
beispielsweise Brustkrebs oder Lungen-
krebs, je nach genetischer Ausstattung
des Erkrankten, unterschiedlich auf die
Behandlung reagieren. Hier gibt es nun
weitere Entwicklungen, so dass man in
Zukunft eine individualisierte Krebs-
therapie entwickeln kann.

Zum Abschluss — vor dem Galaabend
im Stefaniensaal des Congress Graz
mit Kldngen von SCURDIA - erlduterte
Univ.-Prof. Dr. Rudolf Taschner von der
Technischen Universitdt Wien mit hei-
teren Beispielen die mathematischen
Grundlagen von ,Zufall, Risiko und
Sicherheit“. |
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Fortbildungskongress
120 Jahre VAAO

sDas Kind als Patient*
1. und 2. Oktober 2011

Apothekertrakt des Tagungszentrums
Schénbrunn

Prof. Dr. Theo Dingermann vom
Institut fiir Pharmazeutische Biolo-
gie der Goethe-Universitat Frankfurt
wird im Rahmen des Kongresses
einen Vortrag zum Thema »Biologika
in der Padiatrie« halten.

Mag. pharm.
Prof. Dr. Theo
Dingermann

Biologika in der
Padiatrie

Biologika, d.h. gentechnisch hergestellte Proteine, bieten
zunehmend auch Perspektiven in der Kinderheilkunde. Ist
dies beispielsweise fir den Einsatz von Wachstumshormo-
nen bei Kindern mit Wachstumsstérungen oder von Insulin
bei Kindern mit Typ 1-Diabetes noch selbstversténdlich, so
gibt es doch zunehmend Indikationen, bei denen Biologika
bisher bei Kindern eher zuriickhaltend eingesetzt wurden.
Das &andert sich derzeit deutlich.

Mit Palivizuman (Synagis®) beispielsweise, einem rekom-
binanten monoklonalen Antikdérper als passive Immunisie-
rung gegen eine RSV-Infektion, ist beispielsweise ein Wirk-
stoff aus der Gruppe der Biologika exklusiv fir kleinste Kin-
der zugelassen. Und warum auch sollte man diese hervorra-
genden Medikamente Kindern vorenthalten. Beispielsweise
bei chronisch destruktiven Erkrankungen wie den rheumati-

schen Gelenkerkrankungen oder bei chronisch entzlindlichen
Darmerkrankungen, finden diese Medikamente zunehmend
auch bei Kindern Anwendung.

An deutschen Kinderkliniken stieg der Einsatz von Biologika
allein von 2008 auf 2009 um 16%. Es geht darum, schwere
Erkrankungen zielgerichtet und rechtzeitig mit den bestmég-
lichen Interventionsoptionen zu behandeln. So sind Biologi-
ka den Entziindungsreaktionen beim Rheuma oder der Coli-
tis ulcerosa unter Einbeziehung korpereigener Stoffe nach-
empfunden. TNFao-Inhibitoren unterbre-
chen dabei die Entziindungskaskade,
indem sie als eingeschleuste Anti-
kérper an den entsprechenden
Botenstoff andocken und den
chronischen Entziindungspro-
zess hemmen.

Die noch relativ neuen Préapa-
rate werden in vielen Indika-
tionen zunehmend auch
Kindern und Jugendlichen |
zugénglich gemacht. Da
der Erfahrungsschatz
noch begrenzt ist, bleibt in
Fachkreisen ein groBer
Diskussionsbedarf. Denn
neben der Wirksamkeit der
neuen Préparate gilt es
gerade beim Einsatz an
Kindern allem voran auch

der Arzneimittelsicherheit

héchste Prioritdt ein-
zuraumen.

Wir freuen uns auf Sie!

Eine Fortbildungsveranstaltung des
Verbandes Angestellter Apotheker Osterreichs
Berufliche Interessenvertretung

Spitalgasse 31/3, 1090 Wien; Tel.: 01/404 14 419,
Fax: 01/404 14 414; www.vaaoe.at

Organisatorische Leitung: Dir. Mag. iur. Norbert Valecka

© Lend4ik




KONSUMENTENSCHUTZ

VERBESSERUNG BEI,,COLD CALLS"

ufgrund des Telekommunikati-
Aonsgesetzes ist es unzuléssig,
Anrufe zu Werbezwecken ohne
vorherige Zustimmung des Teilneh-
mers, sogenannte Cold Calls, zu titigen.
Nunmehr will das Konsumenten-
schutzrechts-Anderungsgesetz 2011
Konsumenten vor den Folgen im Zuge
solcher, entgegen dem gesetzlichen Ver-
bot getitigten Anrufe abgeschlossenen
Geschifte im Fernabsatz schiitzen.
Vertrége, die im Zuge eines Cold Calls
im Zusammenhang mit Gewinnzu-
sagen oder Wett- und Lotterie-Dienst-
leistungen ausgehandelt werden, sind
nichtig. Der Konsument braucht also in
diesem Zusammenhang gestellte Zah-
lungsaufforderungen nicht zu
berticksichtigen, auch wenn er
nach einem Anruf des Unter-
nehmens im Zuge des Gespré-
ches einen Vertrag geschlossen
haben sollte. In Bezug auf
andere Geschiftszweige
muss der Unternehmer zur
Giiltigkeit des Geschiftsab-
schlusses innerhalb einer
Woche nach dem telefoni-
schen Vertragsabschluss eine schrift-
liche Auftragsbestitigung an den Kon-
sumenten abschicken, in der neben
den wesentlichen Vertragsinhalten

1. Name (Firma) und ladungsfihige
Anschrift des Unternehmers,

2. wesentliche Figenschaften der
Ware oder Dienstleistung,

3. Preis der Ware oder Dienstleistung
einschlieflich aller Steuern,

4. allfdllige Lieferkosten,

5. Einzelheiten der Zahlung und der
Lieferung oder Erfiillung,

6. Bestehen eines Riicktrittsrechts,

auch die Belehrung tiber das Riick-
trittsrecht, die geographische
Anschrift der Niederlassung des
Unternehmens, bei der Beanstandun-
gen erfolgen kénnen, Informationen

tiber Kundendienst und
Garantiebedingungen, das
Datum des Vertragsab-

schlusses sowie die den Ver-
braucher treffenden Zah-
lungsverpflichtungen in
klarer und verstidndlicher
Darstellung enthalten sein
miissen.

Auf die Ungiiltigkeit des
Vertrages kann sich nur der
Verbraucher berufen. Die Riicktritts-
frist von sieben Werktagen (in diesem
Zusammenhang gilt der Samstag nicht
als Werktag!) beginnt erst mit dem

BEITRAG VON Dr.
VERA MOCZARSKI

Zugang dieser Bestiitigung (bei Ein-
gang Datum notieren) an den Konsu-
menten zu laufen, und das auch nur,
wenn sie rechtzeitig abgeschickt
(Poststempel priifen) wurde.

Der Unternehmer darf frithestens
mit Eintritt der Giiltigkeit des Vertra-
ges seinerseits mit dessen Erfiillung
beginnen (z. B. Ware liefern) und auch
erst dann Zahlungen fordern bzw.
annehmen. Erbringt der Unternehmer
Leistungen vor Giiltigkeit des Vertra-
ges, hat er keinen Entgeltanspruch.
Der Konsument, der vor diesem Zeit-
punkt Zahlungen geleistet hat, kann
diese zuriickfordern.

Sollten Sie sich also im Zuge eines
solchen nicht von Thnen autorisierten
Telefonates zu einem Vertragsab-
schluss haben hinreillen lassen und
dies im Anschluss bereuen, notieren
Sie sich das Datum, warten Sie auf die
schriftliche Bestdtigung und treten Sie
vom Vertrag zuriick. Wenn keine
schriftliche Bestédtigung einlangt, kon-
nen Sie alle weiteren (Zahlungs)Auf-
forderungen ignorieren, besser noch,
Sie lehnen diese mit Hinweis auf die
fehlende Giiltigkeit des Vertragsab-
schlusses ausdriicklich und schriftlich
(eingeschrieben) ab. |
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legen Sie Ihr Geld
In unsere Hande

Verzinsung: 2 % p.a.
fix fr die gesamte Laufzeit
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Nahere Informationen unter
www.apobank.at
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DARF’S EIN BISSERL WENIGER SEIN?

AB JETZT RAT VON MAG. ESTHER SCHWAIGER

VOM FINANZAM

AUSSERGEWOHNLICHE
BELASTUNGEN MIT
SELBSTBEHALT:

Die Hohe des Selbstbehaltes
ist abhéngig von der Hohe
des Einkommens und der
familidfren  Situation. Er
betrdgt 6 bis 12 Prozent vom
Einkommen (je hoher das
Einkommen, umso hoher ist
die zumutbare Mehrbela-
stung), der Prozentsatz verringert
sich um ein Prozent, wenn der Allein-
verdiener- oder Alleinerzieherabsetz-
betrag zusteht, sowie um je ein Pro-
zent fiir jedes Kind, fiir das
Familienbeihilfe zusteht.

Ein einfaches Beispiel: Bei einem
Einkommen von Euro 35.000,- jdhr-
lich sind 10 % Selbstbehalt zu bertick-
sichtigen. Das relevante Einkommen
errechnet sich aus dem Brutto inkl.
Sonderzahlungen abziiglich Sozial-
versicherung, Werbungskosten und
Sonderausgaben.

Aber zum besseren Ver-
stindnis ganz einfach: Sie
miissen Belastungen
belegen konnen, die
hoher als Euro 3.500,—
sind, erst der uber-
schreitende  Betrag
vermindert Thre Steuerbemessungs-
grundlage und damit die Lohnsteuer.

Daher wird es nichts bringen,
Rechnungen von insgesamt Euro
800,— einzureichen. Deshalb mein
Rat, sammeln Sie alle Rechnungen
und verteilen Sie auBergewohnliche
Belastungen — soweit moglich — nicht
auf mehrere Jahre (Beispiel: umfang-
reiche Zahnreparaturen zur Gianze in
einem Jahr zahlen).

Reichen Sie die Rechnungen aber
auf jeden Fall ein, wenn Sie nicht
sicher sind, wie hoch Ihr Selbst-
behalt ist. Rechnen soll dann das
Finanzamt.
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BEITRAG VON MAG.

ESTHER SCHWAIGER,

BEARBEITET VON DR.
VERA MOCZARSKI

ABSCHREIBBAR SIND:

e Alle Arzt-, Zahnarzt- und
Krankenhaushonorare
(Rechnungen von Privatkon-
sultationen, Selbstbehalt,
Zuzahlungen abziiglich der
von Threr GKK refundierten
Betrdge, Akupunktur, Psycho-
und Physiotherapie)

*Kosten fiir Medikamente
(Rezeptgebiihren, alle privat
bezahlten Medikamente und auch
Alternativimedizin)

e Aufwendungen fiir
Sehbehelfe und Zahnersatz
(Kriicken, Stécke, Horgerdte, Windeln,

T
-

Heilbehelfe,

Brillen, Kontaktlinsen,
Zahnprothesen, Kronen,
Briicken,

Implantate etc.)

* Entbindungskosten

* Fahrtkosten zum Arzt und Spital

(ist ein bisschen aufwéndig in der
Dokumentation, aber rentiert sich, fiir

jede Konsultation = km mal 2 mal
Euro 0,42, das sind bei 10 km: Euro
8,40)
* Didtkosten
¢ Kurkosten inkl. Fahrtkosten zum
und vom Kurort
Kurkosten sind als auffergewthnliche
Belastung nur absetzbar wenn ...

. von einem Arzt angeordnet und
verordnet

. unmittelbar im Zusammenhang
mit einer Krankheit

at)GELD ZURUCK

Und wer unterstiitzt
mich noch?

. von der PVA Kurkostenzuschuss
gewihrt wird (bitte aber vorher erkun-
digen, fiir welche Kuranstalten ein
Zuschuss von Euro 27,- genehmigt
wird)
¢ Alters- und Pflegeheimkosten
* Begribniskosten

Da kann schon einiges zusammen-
kommen. Falls Sie trotzdem den
Selbstbehalt nicht {iberschreiten,
einige Moglichkeiten einen Zuschuss
zu bekommen.
¢ Gehaltskasse: Antrag auf Kurkosten-
zuschuss von Euro 7,- téglich und
Antrag auf einmalige Notstandsunter-
stiitzung bei sehr hohen Kosten fiir
medizinische = Behandlungen,
die die GKK nicht bezahlt.

¢ Zusatzversicherungen, Unfallversi-
cherungen: Priifen Sie Thre Polizze,
oft wird auch von diesen Versiche-
rungen ein Zuschuss gewéhrt. Aber
auch hier, ohne Antrag bzw. Meldung
werden Sie nichts bekommen.

¢ Krankenkasse: Fiir hochpreisige
Anschaffungen, die von der GKK regu-
lar nicht tibernommen werden, kann
auch ein Ansuchen um Zuschuss
gestellt werden. |

In der nichsten Nummer:
Kur und Rehabilitation

www.vaaoe.at
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HALLO MEINE

LIEBEN!

WIR SCHREIBEN DAS JAHR 2021:

Das grofRe Apothekensterben

Von den einstmals knapp 1.300 Apo-
theken, die es 2011 gegeben hat, muss-
ten fast 1.200 geschlossen werden, da
deren Konzessiondre nicht geniigend
Fortbildungspunkte nachweisen
konnten, um ihre
Berufsberechtigung zu
behalten. Mit Wehmut
denken viele an den
Vorschlag des VAAO
zuriick, dass gentigend
Punkte Dbereits mit
dem Abonnement der
OAZ erlangt werden
konnen. Ganze Land-
striche sind verwaist
(ohne ein bestimmtes
Bundesland nennen
zu wollen), hunderte
Maturanten = wissen
nicht, was sie studie-
ren sollen.

Tragischer Zweikampf
Mit wissrigen Augen
begehen wir den
zehnten Trauertag, an
dem es zu jenem
denkwiirdigen Duell
zwischen zwei hoch-
rangigen  Vertretern
von Arzte- und Apo-
thekerkammer kam.
Auf einer Lichtung in
der Ndhe von Paudorf
kam es zu dem Pisto-
lenduell, ausgelost
durch eine Watsch’'n
des Arztekammerver-
treters mit einem
ungepuderten Latex-

www.vaaoe.at

handschuh. Die bei der gleichzeitigen
Schussabgabe erschreckenderweise
an der gleichen Stelle getroffenen
Duellanten verharren seit diesem Tage
in der sogenannten ,Zornesstellung*,
eine durch eine aggressive Mimik und
Gestik gekennzeichnete Schockstarre
des gesamten Korpers.

TARAMAUS

Ein halbes Jahrtausend
und kein bisschen leise
Wir gratulieren Herrn
Mag.  Schlossstrasser
und seinem Prasidium
zur Wiederwahl! Das auf
insgesamt 563 Jahre
kommende oberste
Organ der Osterrei-
chischen Apotheker hat
sich fiir die néchsten
fiinf Jahre viel vorge-
nommen: Kammer-
Infos sollen kiinftig nur
mehr in SchriftgroBe
28+ ausgeschickt wer-
den, die Werkskiiche
des Apothekerhauses
wird ab dem Jahr 2022
vorwiegend weiche
Speisen anbieten und
als neuer Hauptsponsor
fiir Kammerveranstal-
tungen soll die Firma
TENA® zum Zug kom-
men.

Alles Liebe
und schénen Sommer
wiinscht Euch

Eure Taramaus
taramaus@uvaaoe.at
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Alpinamed’

URKRAFT DER NATUR

Unsere Creme de la Creme.

Die Urkraft der Natur - jetzt aus der Tube!
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Mobilitats- i .
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balsam

Mit Griinlippmuschel-
Lipidextrakt und i
im!risr.trenﬂlu

GCB.ALP110513

Haut, Muskeln und Gelenke wollen natirlich gut behandelt werden! Deshalb fullt Alpinamed® hochwertige
nattirliche Wirkstoffe nun auch in Tuben: als warmenden, entspannenden Mobilitatsbalsam, als erfrischendes,
beruhigendes Kiihlgel und als pflegenden, schiitzenden Handbalsam.

FACHKURZINFORMATION AUF SEITE 17

www.alpinamed.at



