PHARMALZIE _
SOZIAL

Die Zeitschrift der angestellten Apothekerinnen und Apotheker

Verband
Angestellter
M Apotheker

EUR 2,20 | 03/2012 | wwwyvaaoe.at

= REISEDOKUMENTE "\

- GEPACK ‘-3'

L
X

- GELD
- MEDIKAMENTE l

4

x/

APOTHEKE

Was unsere Kunden unbedin?ﬂ]r
ihre Urlaubsapotheke benotigen



NEU! In Ihrer Apotheke




™
.

EDITORIAL

LIEBE KOLLEGINNEN &
KOLLEGEN!

- GEPlick
Wie unterschiedlich werden wir doch in der Offentlich- . ’i
keit gesehen! - MEDIKAMENTE
Einerseits haben die Osterreicher sehr groRes Ver- ™ - ..

trauen zu unserer Berufsgruppe und reihten uns laut
Reader’s Digest Konsumentenstudie mit 96 Prozent r —
Zustimmung an zweite Stelle, gleich nach den Feuer- ' A
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Beratung vorgeworfen wird. I N HALT
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Personen, dass rezeptfreie Medikamente doch tiber Inter- Der gesunde Urlaub beginnt an der Tara
net oder im ,,dm*“ verkauft werden sollten, als gébe es bei 8 DURCHFALL AUF REISEN
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REISEMEDIZIN

17. LINZER REISEMEDIZINISCHE

TAGUNG

Unter dem Titel ,fern.weh — Reisende mit speziellem Risikoprofil“ fand am 14. April 2012 die 17. Linzer Reisemedizinische
Tagung der Arzte statt, die auch fiir Apothekerinnen und Apotheker interessante Vortriige bot.

er erste Vortrag war den
Dlmmigranten gewidmet, auf die

man beim Thema Reisemedizin
meist vergisst, die aber immer hiufiger
bei uns unbekannte Erkrankungen
importieren. Ein groes Problem stellt
hier die Tuberkulose dar, wobei sich
Migranten oft untereinander oder auch

bei Heimaturlauben anstecken.
Auch bei uns nahezu unbekannte
Erkrankungen durch Parasiten

(Schistosomiasis, Filariasis, Cysticer-
cosis) werden so importiert.

Besondere Reisende stellen auch die
Kinder dar, die je nach Alter, Art der
Reise und Destination ganz unter-
schiedliche Beratung bendtigen. So
erkranken Kinder an Tropenkrankhei-
ten, wie z. B. Malaria tropica
iiberwiegend bei Verwand-
tenbesuchen in der ehemali-
gen Heimat in Afrika. Hier ist
die Beratung zur Expositions-
prophylaxe durch imprag-
nierte Moskitonetze beson-
ders wichtig.

Generelle Regeln fiir Flug-
reisen: Nicht reisen vor dem
achten Lebenstag sowie bei
akuter Otitis media; bei Herzerkran-
kungen nur nach Abkldrung mit dem
Arzt. Beschwerden bereiten der Druck-
unterschied (trinken oder kauen las-
sen) und die trockene Luft (0,9 % Na Cl-
Nasentropfen).

Uberlegenswert selbst bei iiblichen
Urlaubsreisen in den Siiden ist eine Toll-
wutimpfung ab dem zweiten Lebens-
jahr, da Kinder oft zu vertrauensselig
sind und daher leichter zu Opfern toll-
wiitiger Tiere (Hunde, Katzen usw.) wer-
den. Zwar gibt es in vielen Lindern die
gut wirksame postexponentielle Pro-
phylaxe —aber dafiir kann es bei Kindern
zu spét sein, wenn sie wegen ihrer gerin-
geren Korpergrolle ZNS-nah gebissen
werden. Weitere wichtige Impfungen
sind die gegen Meningokokken (je nach
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BEITRAG VON
MaG. ULRIKE
MAYER

Ort Serotypen beachten!) und fiir Asien
bei Jugendlichen eine Impfung gegen
Japan-Encephalitis (Ixiaro®, erst ab 17).

Bei dlteren Jugendlichen und jungen
Erwachsenen ist an Kondome und Not-
fallkonzeption in der Reiseapotheke zu
denken!

Dieser Rat fiihrt schon zum néchs-
ten Thema - den Sextouristen. Nur
wenige Reisende sind echte Sextouris-
ten, bei den meisten — Mannern und
Frauen - ,passiert es“ ungeplant, meist
nach Alkoholkonsum. Hier ist die
Gefahr grof3, sich mit einer ,STI“ (sexu-
ally transmitted infection) anzuste-
cken! Dagegen hilft nur das Verwenden
von Kondomen - und der Rat, sie auf
jeden Fall mitzunehmen und sie nicht
erst am Urlaubsort zu kaufen!

Zu den besonderen Risiko-
gruppen gehoren auch Rei-
sende mit bereits bestehen-
den Grundkrankheiten. Fiir
alle gilt, dass sie sich vorher
eingehend beraten lassen sol-
len und ausreichend Medika-
mente mitnehmen miissen, d.
h. etwas mehr als fiir die
geplante Reisedauer wegen
der Moglichkeit von Pannen. Giinstig
sind auch Atteste {iber die Diagnose in
der jeweiligen Landessprache, damit
im Notfall kein Zeitverlust -eintritt.
Aullerdem sollen diese Reisenden sich
schon vor Reiseantritt tiber allfillige
Behandlungsmdoglichkeiten  (Spitiler,
Dialysezentren etc.) im Zielland sowie
Riickholméglichkeiten erkundigen.

Immunsupprimierte sollten vor
allem rechtzeitig auf Komplettierung
des Impfschutzes achten, Toxoidimpf-
stoffe, sowie Impfstoffe mit abgetdteten
oder inaktivierten Keimen sind prob-
lemlos zu geben, Lebendimpfstoffen
kénnen nur in Ausnahmefillen verab-
reicht werden.

Je nach Art und Schwere der
Suppression ergeben sich oft unter-

schiedliche Risiken - hier kann nur
individuell entschieden werden. Die
Expositionsprophylaxe ist gerade bei
dieser Patientengruppe besonders
wichtig. Neben der Malariaprophylaxe
durch entsprechende Kleidung, gute
Repellentien und imprégnierte Moski-
tonetze, ist vor allem auch auf Hygiene
bei der Nahrungsauswahl zu achten.
Auf Sonnenschutz darf nicht vergessen
werden, aber auch Schwimmen ist
nicht unproblematisch, da dabei ein
groleres Infektionsrisiko besteht!

Antikoagulierte Patienten gehoren
ebenfalls in die Gruppe mit besonde-
rem Risiko, wobei sich die Ratschlédge je
nach angewendetem Medikament
unterscheiden. Bei den Vitamin K-
Antagonisten ist vor allem auch auf
Wechselwirkungen mit Nahrungsmit-
teln und mit Schmerzmitteln zu ach-
ten. Daher sollten Letztere immer mit-
genommen werden, da beim Kauf im
Urlaubsland Kontraindikationen nicht
immer tiberpriift werden kdnnen. Wei-
ters sollte unbedingt ein Vitamin K-Pra-
parat mit genauer Anweisung, wann es
einzunehmen ist, im Reisegepéck sein.

Malariaprophylaxe sollte schon zwei
bis drei Wochen vor der Abreise begon-
nen werden, um den Einfluss auf den
INR-Wert zu erkennen und gegebenen-
falls einzuberechnen. Auch das Klima
und groBe Hohen konnen die Blutge-
rinnung beeinflussen. Bei Patienten,
die ein Gerinnungsselbstmanagement
durchfiihren, ist darauf zu achten, dass
sie geniigend Teststreifen mitnehmen
sowie eine mehrsprachige Zollerklad-
rung iiber die medizinische Notwen-
digkeit. Der Vorteil fiir diese Patienten
liegt darin, dass sie auch riskantere
Reisen unternehmen kénnen.

Der Vorteil der neuen oralen Antiko-
agulantien, z. B. Thrombin- oder Faktor
Xa-Inhibitoren liegt in ihrem direkten
und raschen Wirkungseintritt. Weiters
ist hier die Notwendigkeit der



standigen Gerinnungskont-
rolle nicht gegeben und es
gibt praktisch keine Wechsel-
wirkungen mit Nahrungs-
mitteln. Vor allem Patienten,
die Dabigatran erhalten, soll-
ten vor allem auf ausrei-
chende Fliissigkeitszufuhr
achten, da es zu 85 Prozent
renal ausgeschieden wird.
Eine hitze- oder infektbe-
dingte Exsikkose konnte zu
einer Verschlechterung der
Nierenfunktion und damit
zu einer Kumulation des
Antikoagulans fithren.

Diabetiker miissen bei
Flugreisen iiber mehrere
Zeitzonen wéahrend der Reise
bei folgenden Medikamen-
ten Anpassungen vorneh-
men:
Reisen nach Westen:
B Insulin: pro Zeitzone

ca. plus 3 bis 4 %
B Sulfonylharnstoffe:

Dosiserh6hung um

25 bis 50 %
Reisen nach Osten:
M Insulin: pro Zeitzone

ca. minus 3 bis 4 %
B Sulfonylharnstoffe:

Dosisreduktion um

25 bis 50 %

Nach Ausgleich der Zeit-
verschiebung wird normal
weiterdosiert, es empfiehlt
sich aber eine engmaschige

Selbstkontrolle der Werte.
Achtung! Manche Gerite
vertragen weder grolle

Hohen noch hohe Tempera-
turen, dann sollte Haemo-
glucotest mitgenommen
werden. Probleme kann es
bei Diabetikern vor allem
auch bei Durchfall geben.
Generell gilt fiir chronisch
Kranke: Keine Last Minute
Reisen!

Im weitesten Sinn zu den
Reisenden zdhlen auch jene,
die sich z. B. aus beruflichen
Griinden fiir ldngere Zeit im
Ausland  aufhalten. Ein
besonderes Problem stellt
hier die Vorbeugung und

www.vaaoe.at

Behandlung der Malaria dar.
Da es (noch) keine Impfung
gibt, steht neben der bereits
erwdhnten Expositionspro-
phylaxe nur die Chemopro-
phylaxe zur Vorbeugung zur
Verfligung.

Generell wird eine Lang-
zeit-Chemoprophylaxe nur
jenen empfohlen, die sich oft
im Freien, mit wechselnden
Standorten und auflerhalb
von Stddten aufhalten. Fiir
jene, die sich ortsfest tiber
drei Monate im Malariage-
biet befinden wird initial
eine dreimonatige Chemo-
prophylaxe empfohlen.

Die maximale Behand-
lungsdauer betrdgt laut
Literatur und Erfahrung mit:
B Chloroquin: maximale

Lebensdosis 50 bis 100g

(2 bis 5 Jahre)

B Atovaquon/Proguanil:

6 Monate (bis maximal

1Jahr)

B Doxycyclin: 5 Jahre

(eigentlich nur fiir

Aknetherapie zugelassen)

Die notfallmiiRige Selbst-
behandlung ist nur dann
erforderlich, wenn nicht
innerhalb von 24 Stunden ein
Arzt die Behandlung begin-
nen kann. Behandelt wird
bevorzugt mit Riamet® und
dem erst kiirzlich zugelasse-
nem Eurartesim®. Diese bei-
den wirken rasch und es gibt
derzeit keine Resistenzen,
allerdings konnen die QTc-
Intervalle verldngert werden.
Es wird daher empfohlen,
moglichst rasch ein EKG zu
machen und Interaktionen
mit anderen Medikamenten
zu beachten (Antiarrythmica,
Neuroleptica, manche Anti-
depressiva, Makrolide, Fluor-
chinolone usw.)

Zu einer guten Reisevor-
bereitung gehoren auch die
Vorsorgeimpfungen, und
hier gibt es einige, die immer
wieder vernachldssigt wer-
den.

So ist das Risiko, auf Rei-
sen an Influenza zu erkran-
ken sehr hoch, weil immer
irgendwo rund um die Welt
gerade ,Influenza-Saison“
ist. Allerdings sollte man bei
Reisen auf die andere Seite
der Erdkugel auch daran
denken, dass dort eventuell
andere Grippeviren vorherr-
schen — der europdische
Impfstoff ist vielleicht nicht
mehr aktuell. Ein weiteres
Problem stellen die DTPP-
und die Masern-Impfung
dar.

Hepatitis A ist vor allem
ein Problem fiir Kinder, die
Verwandtenbesuche in der
Heimat ihrer Eltern machen:
In Ostanatolien sind bis
zu 90 Prozent der Kinder
Hepatitis A positiv — an der
tiirkischen Mittelmeerkiiste
bloR 4 Prozent!

Hepatitis B: Gefahren

(7] -

lindert den Juckreiz

® Bereits ab dem Babyalter
anwendbar

4

STING AWAY

@ Kiihlende Mineralstoff-Creme nach
Insektenstichen und -bissen

@ Unterstiitzt das Abschwellen von
betroffenen Hautstellen und

bestehen vor allem, wenn
die Haut verletzt wird, also z.
B. wenn man sich am
Urlaubsort ,,verschonern“
lasst (Piercing, Tdtowierung,
aber auch Operationen).

Einige Impfungen sind
nur bei speziellen Reisenden
empfohlen: Cholera (bei
Arbeit im Fliichtlingslager u.
4.), Tollwut (,pet addicts®,
Kinder, Tierkontakte, nur
wenn postexpositionelle
Prophylaxe schwer mach-
bar), Polio (regional, z. B.
Tadschikistan, auch Russ-
land), Japan Encephalitis
(Expatriates, Langzeitaufent-
halt).

Generell ldsst sich sagen,
dass das grote Risiko bei
Reisen nicht die Infektionen
(ca. 12 Prozent der Sterbe-

falle), sondern die Herz-
Kreislauferkrankungen (70
Prozent) sind. [ |

Adler Pharma

SCHUBLER SALZE

|
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REISEAPOTHEKE

DER GESUNDE URLAUB
BEGINNT AN DER TARA

Apothekerinnen und Apotheker kbnnen entscheidend dazu beitragen, dass die Urlaubsreise zum ungetrtibten

Erlebnis wird.

b zum Tauchen nach
Agypten, zum Surfen
nach Fuerteventura

oder zum Wandern nach Korsika — in
den néchsten Wochen werden voller Vor-
freude zahlreiche Koffer gepackt. Dass
der mit Sehnsucht erwartete Urlaub fiir
manche dann doch nicht zur schénsten
Zeit des Jahres wird, liegt hdufig daran,
dass beim Packen auf ein wesentliches
Utensil vergessen wurde: eine gut ausge-
stattete Reiseapotheke.

Im Urlaubsdomizil angekommen,
gestaltet sich die effektive Behandlung
kleinerer gesundheitlicher Probleme oft
schwierig.

Obwohl Diarrhoe & Co also schnell
zum Spielverderber werden kénnen,
haben acht von zehn Personen auch
auf ldngeren und weiteren Reisen
keine vollstdndige Reiseapotheke bei
sich. Das ergab eine 2011 in Deutsch-
land durchgefiihrte reprisentative
Umfrage im Auftrag der Techniker
Krankenkasse. Nicht weniger als die
Hiélfte der Befragten gab dabei an,
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BEITRAG VON
THOMAS AUINGER

lediglich eine ,Basisausstat-
tung® mit Pflastern und ein
bis zwei Arzneimitteln einzu-
packen. Gar jeder Vierte hat auf lan-
geren Reisen nicht einmal diese Dinge
bei sich. Der Bedarf an Aufklarung und
qualifizierter Beratung ist in Sachen
Reiseapotheke also in hohem Malfle
gegeben.

VON DER GRUNDAUSSTATTUNG ZUM

MASSGESCHNEIDERTEN PAKET

In die gut sortierte Reiseapotheke sollte

neben dauerhaft oder regelmaRig einzu-

nehmenden Medikamenten grundsitz-

lich Folgendes Eingang finden:

B Pflaster, Verbandszeug, Wundauflage,
elastische Binde

B Schere, Pinzette, Wunddesinfektions-
mittel, evtl. sterile Spritzen und
Nadeln, Fieberthermometer

B Insektenschutz, Sonnenschutz, After-
Sun-Produkte

B Arzneimittel gegen Durchfall, Ver-
stopfung, Ubelkeit und Erbrechen

B Schmerzmittel

B Medikamente gegen Husten, Heiser-
keit, Halsschmerzen, Fieber

B Arzneimittel gegen Allergie und Juck-
reiz

B Breitbandantibiotikum (mit Verord-
nung)

B Wund- und Heilsalbe

B Augen-, Ohren- und Nasentropfen

B Elektrolytpraparat

Daneben hingt die Ausstattung einer
mallgeschneiderten Reiseapotheke
auch von individuellen Bediirfnissen
und spezifischen Faktoren ab.

KLETTERN IM NORDEN,

RELAXEN IM SUDEN

So etwa von Ziel und Art der Reise. Fiir
den Cluburlaub am Meer gelten andere
Erfordernisse als fiir den Outdoor-Trip in
die Berge. In Abhingigkeit von der
Destination sollte rechtzeitig vor Reise-
antritt das Thema Impfstatus angespro-
chen sowie auf die Notwendigkeit von
Impfungen hingewiesen werden. Insbe-
sondere bei Aufenthalten in entlegenen
Gebieten mit ungiinstigen hygienischen
Bedingungen kann die Unvollstdndig-
keit der Reiseapotheke folgenschwer
sein.

REISEGRUPPE — WER FAHRT MIT?

Nicht minder wichtig ist die Frage, wie
sich die Reisegruppe zusammensetzt:
Wer etwa mit Kindern unterwegs ist,
sollte entsprechend gewappnet sein.
Fiebersenkende Mittel fiir Kinder, geeig-
nete Analgetika und ein Sonnenschutz
mit sehr hohem Lichtschutzfaktor
sollten ihren fixen Platz haben. Auch rea-
gieren Kinder auf Speisen am Urlaubsort
nicht selten mit Durchfall oder Erbre-
chen. Umin diesen Féllen eine Dehydra-
tation zu vermeiden, sollten auch Elek-
trolytprdparate fiir Kinder in der
Beratung angesprochen werden. Fiir
Reisende, die unter Dauermedikation

FOTO: BILDAGENTUR WALDHAUSL



PROMOTION

stehen, ist es von grofiter Bedeutung,
dass sie die gewohnten Medikamente in
ausreichender Menge inklusive einer
Reserve mitfithren. Viele Arzneimittel
sind mancherorts nicht oder unter ande-
rer Handelsbezeichnung bzw. in abwei-
chenden Dosierungen erhéltlich. Die
Vergleichbarkeit ist fiir den Laien somit
erschwert, sprachliche Verstdndigungs-
probleme tun das ihre. Fiir den Fall, dass
ein Medikament verloren geht, ist Betrof-
fenen anzuraten, die Gebrauchsinforma-
tion mit sich zu fiithren.

AUTO, BUS ODER FLUGZEUG?

Bei ldngeren Bus- oder Flugreisen ist die
Relevanz einer Thromboseprophylaxe
auch fiir gesunde Personen zu betonen.
Empfindlichen Reisenden kénnen Mittel
gegen Reiseiibelkeit empfohlen werden.
Wihrend der Reise mit dem Auto, selbst-
redend aber auch am Urlaubsort, ist zu
beachten, dass Medikamente kiihl
gelagert werden miissen. Bei Flugreisen
gehoren Medikamente, die stdndig

bendtigt werden, ins Handgepéck. Ein
Hinweis auf entsprechende Flugsicher-
heitsbestimmungen ist hilfreich.

SONNENSCHUTZ - GUT ABGESTIMMT
STATT NUR DABEI

Selbst bei Urlaubern ohne Reiseapo-
theke findet sich eines hiufig doch im
Gepéck: Sonnenschutz. Wenngleich das
Bewusstsein fiir die Bedeutung des UV-
Schutzes zugenommen hat, hinkt jenes
fiir Qualitdtsmerkmale aber noch hinter-
her. So kennen nur 35 Prozent der Bevol-
kerung die Bedeutung des UVA-
Zeichens. Dieses Resultat einer
Befragung, die 2011 in Osterreich durch-
gefiihrt wurde, zeigt auf, welcher Stellen-
wert profunder Beratung in diesem
Bereich zukommt.

Hierbei ist neben Hauttyp und Haut-
zustand die Intensitédt der Sonnenstrah-
lung am Reiseziel relevant. Produkte las-
sen sich u. a. nach dem Filter und der
Hohe des Schutzfaktors unterscheiden.
Wichtig ist, dass sie im gesamten UV-

Bereich schiitzen und die entsprechende
UVB:UVA-Balance aufweisen. Zur Neu-
tralisierung freier Radikale, die bei inten-
siver Exposition entstehen und Zellscha-
den bedingen kénnen, enthalten viele
Formulierungen Antioxidantien, wie
etwa die Vitamine C und E sowie
Beta-Carotin. Auch finden sich diese
Radikalfanger, mitunter kombiniert mit
zellstabilisierendem Kalzium, in Nah-
rungsergdanzungsmitteln, die die Haut
auf Belastungen vorbereiten sollen.
Doch nur wer auch richtig einge-
cremt ist, ist geschiitzt. Die EU emp-
fiehlt zwei 2mg/cm? Haut. Dies ent-
spricht bei Erwachsenen rund sechs
Teeloffeln fiir die gesamte Hautoberfla-
che. Die meisten Verbraucher verwen-
den allerdings nur die Hilfte dieser
Menge an Sonnenschutz. Auf den Hin-
weis, dass effektive Vorbeugung — neben
verniinftigem Sonnenverhalten und
textilem Schutz — auch richtige Anwen-
dung braucht, sollte an der Tara also
nicht vergessen werden. |

Formel integriert.

www.eucerin.at

Eucerin’ Sun Spray Transparent
verspruht unsichtbare
Leichtigkeit beim Sonnenschutz

Neu im Eucerin® Sonnenschutz-Sortiment ist der Eucerin® Sun Spray
Transparent mit LSF 30 bzw. 50. Klettert das Thermometer in sonnige Héhen, .
kommt Bewegung ins Leben: Beach-Volleyball, Fahrradtouren in die Umgebung, / b
Trainieren fiir den néchsten grofen Lauf, Strandwanderungen, Segeln, Surfen ... y
Das aktive Leben im Freien ist ein Genuss — von morgens bis abends. Nur fiir die
Haut nicht. Deshalb ist eines sonnenklar: Aktive brauchen eine ma3geschnei-
derte Sonnenpflege. Einen Schutz, der héchste Sicherheit garantiert und mit
Leichtigkeit jeden Spal$ im Leben mitmacht.

Der Trend unter Outdoor-Fans geht eindeutig zu extrem leichten Texturen mit
hohem UV-Schutz, die schnell aufzutragen sind, unsichtbar mit der Haut
verschmelzen und sofort wirken. Besonders Jiingere und viele Mdnner
wiinschen sich einen ultra-leichten Sonnenschutz, der kaum spiirbar ist.

Das Expertenteam von Eucerin® hat die Wiinsche und Hautbedjiirfnisse von
Menschen, die sich lange und aktiv in der Sonne aufhalten, in eine innovative

Eucerin® SUN SPRAY Transparent LSF 30 bzw. 50 verspriiht eine ganz neue
Leichtigkeit und {iberzeugt mit hochstem Schutz- und Fun-Faktor!

Eucerin

—~——

SUN SPRAY

TRAMSPAREMNT

Il Liehil schnell win
Wasserfest & nicht fettend

MEDITINISCHE WALTPTLEGE
)

_.-_-A:ir_-ﬁ-_ '\-;_(_:

www.vaaoe.at
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REISEMEDIZIN

DURCHFALL AUF REISEN:
WIE VORBEUGEN, WIE BEHANDELN?

Trotz der Hdufigkeit von Durchfallerkrankungen wissen viele Reisende nicht, wie sie vorbeugen kdnnen.

Kompetente Beratung ist gefragt.

ie Reisediarrhoe wird
D auch in diesem Jahr

wieder die haufigste
Erkrankung auf Auslandsreisen sein.
Vor allem wenn es in den Siiden bzw.
in Linder mit schlechten hygienischen
Bedingungen geht. Nichtsdestotrotz
zeigen Umfragen immer wieder, dass
Vorsichtsmanahmen und Empfehlun-
gen fiir den Erkrankungsfall nicht oder
nur unzureichend beherzigt werden.

DEM DURCHFALL VORBEUGEN

Bekanntlich ldsst sich einiges tun,
um Erregern wie den enterotoxin-
bildenden Stdammen des Bakteriums

1
-

BEITRAG VON
THoMAS AUINGER

Escherichia coli  weniger
Angriffsfliche zu  bieten.
Zuvorderst sind dies Manah-
men, um deren Ubertragung zu vermei-
den: Reisemediziner raten zum Verzicht
auf Leitungswasser, Eiswiirfel, halb-
gare Fleischgerichte, ungeschéltes Obst
oder rohes Gemiise. Jedoch sind diese
Ratschlidge wenig praktikabel: Haufig
begehen Reisende innerhalb der ersten
drei Tage einen Fehler, was die Effekti-
vitdt der Verhaltens- und HygienemaR-
nahmen deutlich mindert.

Im Bereich der medikament6-
sen Vorbeugung haben sich verschie-
dene Probiotika als hilfreich herausge-

Mag. Anita Frauwallner
CEO Institut Allergosan

Unsere Forschungsarbeit liberzeugt:
OMN:i-BiOTiC®
Probiotika hochster Qualitat.

* Molekulargenetisch sequenzierte Stamme.
= Klare Indikationen!

= Zur Behandlung der Antibiotika Assoziierten Diarrhoe.

stellt. Signifikante Wirksamkeit wurde
in einer Meta-Analyse etwa Saccharo-
myces boulardii oder einer Kombina-
tion aus Lactobacillus acidophilus and
Bifidobacterium bifidum attestiert.
Die prophylaktische Anwendung von
Antibiotika hat sich als sehr wirksam
erwiesen, ist aber nur in bestimmten
Fillen angezeigt. Intensive Beratung in
der Apotheke kann die unkritische Ver-
wendung hintanhalten.

MASSNAHMEN FUR
DEN FALL DER FALLE
Stellt sich dennoch eine Reisediarrhoe
ein — was im Durchschnitt zwischen

= Zur Behandlung der durch Stress entziindlich veranderten Darmschleimhaute.

= Starke Leitkeimstamme zur Besiedlung unterschiedlicher Regionen des Darms.

= Pro- und Prabiotika zur Verschiebung der Firmicutes-Ratio von Ubergewichtigen.

= Probiotikum fiir die Schwangerschaft und das erste Lebensjahr.

Informationen:

Institut Allergosan, 8042 Graz, Tel: 0316 405 305, office@allergosan.at, www.allergosan.at
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dem dritten und neunten
Reisetag erfolgt —, ist auf
Elektrolyt- und Fliissigkeits-
ersatz zu achten. Die WHO
empfiehlt eine orale Rehyd-
ratationslosung, die pro Liter
13,5 g Glucose, 2,9 g Natrium-
citrat, 2,6 g Natriumchlorid
und 1,5 g Kaliumchlorid ent-
halten sollte. Reisenden mit
kleinen Kindern, aber auch
dlteren Urlaubern, ist die
Mitnahme entsprechender
Granulate anzuraten. Anti-
emetika und Spasmolytika
lindern symptomatisch. Bei
starkeren Beschwerden
konnen Peristaltikhemmer
wie Loperamid helfen. Die
Eigentherapie mit Lopera-
mid ist unter Reisenden ver-
breitet, birgt aber gewisse
Risken. Apothekerinnen
und Apotheker sollten auf
die zeitliche Begrenzung
einer allfdlligen Selbstmedi-
kation (48 Stunden) und die
Nichtanwendung bei febri-
len Durchfall-Erkrankungen
hinweisen.

Adsorbentien und
Adstringentien kénnen
dazu beitragen, die Konsis-
tenz des Stuhls zu festigen
bzw. Bldhungen zu lindern.
Probiotika sind dazu ange-
tan, das Gleichgewicht der
Darmflora nach einer Infek-
tion wiederherzustellen.

www.vaaoe.at

Die
Abgabe effektiver Anti-
biotika (z. B. Chinolone)
ist aufgrund von mogli-
chen Nebenwirkungen und
Resistenzbildungen  nicht
anzustreben. Reisenden in
entlegene Gebiete ist eine
Mitnahme aber anzuraten.
Grundsitzlich bediirfen
Personen, die im Rahmen
ihrer Reise erhohte Risiken
in Kauf nehmen, besonde-
rer Beratung. Wer seinen
Urlaub etwa in Siidasien
oder Nordafrika verbringt,
erkrankt mit deutlich erhoh-
ter Wahrscheinlichkeit. Das
Risiko hdangt zudem von Jah-
reszeit, Reisestil und Unter-
bringung ab.

Auch wenn Umfragen
zufolge rund die Hilfte der
Betroffenen auf geplante
Urlaubsaktivitdten verzich-
ten muss: Die Reisediarrhoe
verlduft in der Regel harmlos.
Beineun von zehn Urlaubern
klingen die Beschwerden
nach einigen Tagen kom-
plikationslos ab. Die Erho-
lung kann aber dennoch
massiv leiden. Insbesondere
wenn man bedenkt, dass der
durchschnittliche  Urlaub-
saufenthalt der Osterrei-
cher im Ausland statistisch
nicht ldnger als sieben Tage
dauert. |

routinemilige

Reisediarrhoe:
fur den Fall der Falle ...

Normakut’

2 mg-Brausatabletien

10 Brauselablatien Zur symplomatischan
Behpndlung won

akuten Dusrchifdlen

F_
bl Gobro Pharma

M e At

as haben der &dgyptische Pharao und der
WAztekenkﬁnig Montezuma gemeinsam? Sie
rachen sich an uns Mitteleuropdern in dhn-
licher Form. Bei Nilkreuzfahrten kénnen bis zu 80 % der
Passagiere von einer akuten Diarrhoe betroffen sein, bei
Reisen nach Mittel- und Siidamerika immerhin noch
50 %. Bei entsprechendem Wasser- und Elektrolytersatz
ist die Reisediarrhoe in der Regel selbstlimitierend, bis-
weilen muss mit einem Antibiotikum unterstiitzend
behandelt werden.
Problematisch wird die
Sache nur dann, wenn
wihrend der Zeit der
Erkrankung ein nicht
aufschiebbarer Ter-
min ansteht, sei es
ein Weiterflug nach
einer Zwischenlan-
dung oder ein Vortrag
bei einem Kongress.
Dann macht ein kurzzei-
tiges Stoppen des Durch-
falls durchaus Sinn.

Normakut® 2 mg Brause-
tabletten sind ganz beson-
ders dazu geeignet, den
Durchfall fiir kurze Zeit zu
stoppen: der Wirkstoff
Loperamid hemmt die
Darmtitigkeit und die
Brausetabletten sorgen fiir
die Zufuhr von Wasser und
Elektrolyten.

Normakut® 2 mg Brause-
tabletten sollten in keiner
Reiseapotheke fehlen, wenn
der Urlaub zu einem unvergess-
lichen Erlebnis werden soll.

PHARMAZIE
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INTERVIEW

APOTHEKEN IM MITTELPUNKT

Kurz nachdem Dr. Martin Spatz zum Osterreich-Chef des Pharmaunternehmens ratiopharm bestellt wurde, wurde
auch der Zusammenschluss mit einem der weltweit gréfSten Konsumgtiter-Unternehmen (Procter & Gamble) fiir den
apothekenexklusiven OTC-Bereich in Osterreich beschlossen und umgesetzt. Keine einfache, aber eine herausfordernde

Aufgabe.

PHARMAZIE SOZIAL: Wie kam es zu
dem Joint Venture?

Dr. Martin Spatz: Procter &
Gamble, ein Gigant in der ,Fast
Moving Consumer Goods“ Indus-
trie und unsere Mutterfirma TEVA
Pharmaceutical Industries, ein
,Generika Riese“ haben letztes
Jahr die Idee geboren, das
Pharma-Know-How von TEVA
mit dem Marketing-Wissen von
Procter & Gamble zu verbinden.
Das Marketing-Know-How von
Procter & Gamble richtet sich
primdr an den Apotheken-
Kunden (z. B. WICK-Produkte).
Unser Pharma-Know-How als
global groter Generikahersteller
und unsere soliden Kundenbezie-
hungen zu den Osterreichischen
Apothekern bilden dazu eine
perfekte Ergédnzung.

PS: Was bringt das in der Praxis?

Spatz: Den enormen Vorteil, dass
man eine Vielzahl von OTC-Pro-
dukten, die sich ergidnzen, aus einer
Hand und durch eine Vertriebsorgani-
sation an den Kunden, in unserem Fall
die Apotheker, heranbringen kann. Ein
Beispiel: Procter & Gamble hat in
Osterreich einen Schwangerschafts-
und einen Ovulationstest (,Clear-
blue®“ bzw. , Persona®“) und wir haben
ein sehr erfolgreiches Multivitamin-
praparat fiir Schwangere ,Pregnavit
Select®* und einen sehr groRen Arzte-
Auflendienst — perfekt fiir Synergien!

PS: Welche Vorteile bringt das den
Apothekern?

Spatz: Dass sie nun einen Partner
haben, der in nur einem Gespriach
umfassende Informationen fiir den
Apotheker und sein Team anbieten
kann, die sich fiir den Apotheker dann
auch in entsprechendem Umsatz nie-
derschlagen.

1 O PHARMAZIE
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PS: Wird es einen neuen Firmennamen
geben, an den sich die Apotheker und
Kunden wieder erst gewohnen miissen?
Spatz: Wir wollen unbedingt vermei-
den, dass wir unsere Kunden mit
Begriffen, die sie nicht kennen,
unnétig  verwirren. Mit den
bekannten Marken von ratiopharm
wie Pregnavit Select®, ratioDolor®
akut, Hylaktiv® und denen, der P&G-
Tochter Wick-Pharma wie WICK®,
Clearblue®, Persona® sowie Oral B®
werden wir wie gewohnt und noch
starker auftreten.

PS: Sie haben ja eine volle OTC-Pipeline.
Sind weitere Produkteinfiihrungen
geplant?

Spatz: Wir planen in den néichsten
Jahren mindesten drei OTC-Produkte
pro Jahr neu auf den Markt zu bringen
— und werden die grollen Launches
durch viel Marketing Know-how

Dr. Martin Spatz,
Osterreich-Chef

unterstiitzen, was den Verkauf an
der Tara wesentlich erleichtert.

des Pharma-
unternehmens  PS: Werden Sie lhre Produkte auch
ratiopharm i o Handelsketten vertreiben?
Spatz: Wir werden nicht zu DM
oder Bipa gehen! Unsere Kunden
EY . im OTC-Bereich in Osterreich
B

sind und bleiben einzig und
allein die offentlichen Apothe-
. ken - und das bedeutet keine
."I. Preisschlachten, sondern eine
nachhaltige Preispolitik sowie
die personliche Beratung und
Betreuung unserer Produkte
durch den Apotheker und sein
Team. Wir werden Neueinfiih-
rungen auch durch Massenwer-
bung begleiten, und ich erwarte
natiirlich, dass das auch zu einer
hoheren Nachfrage in den Apo-
theken fithren wird. Diese
Produktpolitik hat auch in den
letzen Jahrzehnten positiv mit
den osterreichischen Apothe-
kern funktioniert. Nehmen wir z. B.
Mirfusot®: Als Kosmetikum hétten wir
es schon in den letzten 15 Jahren iiber
Drogerieketten vertreiben konnen,
dennoch sind wir nach wie vor
apothekenexklusiv geblieben!

PS: Wer sind fiir Sie die wichtigsten
Ansprechpartner bei lhren Aktivi-
titen?

Spatz: Apotheker sind grundsétzlich
unsere wichtigsten Ansprechpartner
bei OTC Produkten, denn wir wissen,
dass ihre Empfehlungen ausschlagge-
bend sind, ob sich ein Kunde fiir ein
Produkt entscheidet. Die Apotheker
werden durch das Joint Venture mit
Procter & Gamble noch mehr in den
Mittelpunkt unserer Aufmerksamkeit
riicken. Wir agieren jetzt mit einem
doppelt so groflen Aulendienst als frii-
her und haben in Zukunft noch mehr
Zeit fiir den Apotheker als bisher. W

www.vaaoe.at



SOMMERAKADEMIE

QUELLE: BASG/PHARMAKOVIGILANZ

PHARMAKOVIGILANZ

Bei der diesjéihrigen Sommerakademie der Osterreichischen Apothekerkammer in Pértschach
wird die Pharmakovigilanz ein wichtiges Thema sein.

Pharmakovigilanz umfasst laut

WHO:

B Analyse und Abwehr von
Arzneimittelrisiken

B Aktivitdten, die zur Entde-
ckung, Beurteilung sowie
zum Verstdndnis und zur
Vorbeugung von uner-
wiinschten Wirkungen oder
anderen Problemen in Ver-
bindung mit AM dienen.

M Risikomanagement, Vor-
beugung von Therapiefehlern, Ver-
mittlung von AM- Informationen

B Forderung der rationalen Therapie
von AM

Unerwiinschte Arzneimittelwirkun-
gen fiihren in hohem AusmaR zu statio-
niren Aufnahmen oder verldngern diese.
Durch unerwartete AM-Wirkungen wer-
den immer wieder Einschrankungen in
der AM-Anwendung oder die Einfiih-
rung bestimmter Sicherheitsvorkehrun-
gen notwendig. Nicht selten haben sie
sogar die Marktriicknahme einer Arznei-
spezialitdt zur Folge.

Die Pharmakovigilanz in Europa
stellt einen wesentlichen Teil der Aufga-
ben der Européischen Arzneimittelagen-
tur (European Medicines Agency, EMA)
dar. Osterreich ist von den Entscheidun-
gen, die auf européischer Ebene getrof-
fen werden, ebenso betroffen wie alle
anderen EU-Mitgliedsstaaten. Die in
der PhV-h Working-Party des CHMP
(Commitee for Medicinical Products
for Human Use) beschlossenen Malf3-
nahmen zur AM-Sicherheit werden in
Osterreich vom Institut Pharmakovigi-
lanz des BASG/AGES Medizinmarktauf-
sicht umgesetzt, wenn sie in Osterreich

BEITRAG VON
MAG. PHARM.
ELISABETH
BIERMEIER

zugelassene Arzneimittel
betreffen.

Gemidll Arzneimittelgesetz
und Pharmakovigilanz-Verord-
nung sind in Osterreich Ange-
horige der Gesundheitsberufe
direkt meldepflichtig. Meldun-
gen durch Patienten bzw. Ange-
horige erfordern eine Bestéti-
gung durch einen Angehorigen
der genannten Berufsgruppen.
Als Bestitigung werden jedoch
auch medizinische Unterlagen wie Arzt-
briefe, die der Betroffene vorlegt aner-
kannt.

2011 ergaben sich durch das EU-
Pharmapaket fiir die Uberwachung von
Arzneimittelrisiken neue wesentliche
Anderungen, die fiir EU-Zulassungen
und nationale Zulassungen Mitte 2012
rechtsverbindlich werden. Dieses EU-
Pharmapaket der Europdischen
Komission zur Verbesserung
der AM- Sicherheit in der
EU beinhaltet:
M Verbesserung
der Uber-

wachung von Arzneimittelrisiken

(Pharmakovigilanz)
M Bekdmpfung von  Arzneimittel-
falschungen

B werbefreie Information der Offentlich-
keit tiber verschreibungspflichtige AM

Eine Verbesserung der Pharma-
kovigilanz wird durch die Ansiedlung fiir
alle Medikamente der EU-Linder auf
europdischer Ebene erreicht werden. AM
Risiken sollen dadurch schneller erkannt
und die erforderlichen Manahmen EU-
weit umgesetzt werden. Pharmaunter-
nehmen haben Meldungen direkt an
die EMA zu erstatten — diese betreibt das
Netzwerk Eudra Vigilance, welches fiir
die einheitliche Erfassung, Auswertung
und Archivierung der Daten verantwort-
lich ist. |

Fachkurzinformation Normakut 2 mg — Brausetabletten: Zusammensetzung: 1 Brausetablette enthélt als Wirkstoff 2 mg Loperamidhydrochlorid. Hilfsstoffe: 50 mg Natriumcyclamat, 4 mg Saccharin-Natrium,
0,5 g wasserfreie Glukose, Calciumlactatmonohydrat, wasserfreie Zitronenséure, Hartfett, Hydroxypropylmethylcellulosephthalat, Kaliumhydrogencarbonat, Natriumcarbonat, Natriumchlorid, Natriumcitratdihydrat,
Natriumhydrogencarbonat, Propylenglykol, Siliciumdioxid, Trimagnesiumdicitrat, Aromastoffe. Anwendungsgebiete: Bei Erwachsenen und Kindern ab 8 Jahren zur symptomatischen Behandlung von akuten Diarrhden,
sofern diese mit anderen MaBnahmen (Di4t, 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 Loperamid-Behandlung, vor allem bei unsachgeméaBer Dosierung, zum schwer beherrschbaren Zustandsbild eines paralytischen
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 &rztlicher Verordnung und Verlaufsbeobachtung mit Normakut-Brausetabletten behandelt werden.
Pharmakotherapeutische Gruppe: Motilitatsh ATC-Code: A07DA03 PackungsgroBen: 10 (20) Stiick. Abgabe: Rezeptfrei, apothekenpflichtig. Kassenstatus: No Box. Zulassungsinhaber: Gebro Pharma GmbH,
Fieberbrunn. Stand: 15.06.2010. Weitere Angaben zu Warnhinweisen und VorsichtsmaBnahmen fiir die Anwendung, Wechselwirkungen mit anderen Arzneimitteln und sonstigen Wechselwirkungen, Schwangerschaft
und Stillzeit und Nebenwirkungen sowie Gewdhnungseffekten entnehmen Sie bitte der verdffentlichten Fachinformation.
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INHALIEREN

RICHTIG INHALIEREN -
TIPPS FUR DIE BERATUNG IN DER APOTHEKE

Sei es Asthma, sei es COPD, viele unserer Patienten bekommen gegen ihre Atembeschwerden Inhalatoren verordnet.
Damit diese ihre Wirkung ganz entfalten kénnen, miissen sie richtig angewendet werden —aber das ist oft nicht der Fall.

ier kénnen wir Apothekerinnen
Hund Apotheker entscheidend

mithelfen und die Patienten
beim Abholen ihrer Medikamente
iiber die richtige Anwendung infor-
mieren. Nur diese ermoglicht eine
erfolgreiche Behandlung mit mog-
lichst wenig Nebenwirkungen und
hoher Compliance.

Im Rahmen der VAAO-Bundeslin-
derreisen 2010 und 2011 hatten
unsere Mitglieder die Gelegenbheit, ihr
diesbeziigliches = Wissen  aufzu-
frischen: DGKP Helmut Tdubl vom
Landeskrankenhaus Natters (Tirol)
erlduterte und demonstrierte das
richtige Inhalieren anhand der Ein-
schulungsunterlagen seiner Station
fiir die Patienten.

Die einzelnen Schritte der Inhala-
tion werden genau erklédrt und bild-
lich dargestellt, beginnend mit den
Schritten bei der ersten Anwendung

DGKP Helmut Taubl vom Landeskrankenhaus
Natters

des Gerits iliber die Reinigung nach
der Beniitzung bis hin zu wichtigen
Hinweisen {iiber die Haltbarkeit oder
den Fiillungszustand des Gerits.

Neben der richtigen Handhabung
der Inhalatoren ist die personliche
Vorbereitung des Patienten wichtig
fiir den Erfolg der Behandlung. Zuerst
wird der Inhalator gebrauchsfertig
gemacht, dann bereitet man sich auf
die Inhalation vor: Man konzentriert
sich auf seine Atmung, macht meh-
rere normale Atemziige bevor man
intensiv ausatmet und dann sofort
inhaliert.

Um dieses Wissen allen zugénglich
zu machen, werden diese Einschu-
lungsunterlagen fiir die verschiedenen
Arten von Inhalatoren ab nun in Phar-
mazie Sozial als Mittelteil zum Heraus-
nehmen veréffentlicht, beginnend in
dieser Nummer mit dem Turbohaler,
die weiteren werden folgen. |

Zweimal ein Wellnessurlaub fiir
je 2 Personen inkl. HP im
Thermen- & Vitalhotel™**
Superior Bad Tatzmannsdorf
haben gewonnen:

Mag. Krista Leb-Loibl

Bild re: Gerhard Stauder jun.,
AuBendienstmitarbeiter von
Allergosan, Mag. Krista Leb-Loidl
mit ihrer halbjahrigen Tochter
und Mag. Heidemarie Heugl,
Apotheke 21

Kotschanderle Petra
7350 Oberpullendorf

Institut
AllergoSan

WIR GRATULIEREN DEN GEWINNERNI
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SOZIAL 03h2

www.vaaoe.at



SERIE INHALATION

B S B

EINSCHULUNGSNACHWEISE von aG Inhalationsschulung
TEIL1: DOSIERAEROSOL (DA)

GEBRAUCH

1.
Entfernen Sie die
Verschlusskappe.

2.
Spriihen Sie vor der
ersten Anwendung
2 Hiibe in die Luft.
Spriihen Sie 1 Hub
in die Luft, wenn Sie
das DA mehrals 2
Tage nicht verwen-
det haben.

3. 4.

Stellen oder setzen Atmen Sie ruhig

Sie sich aufrecht und entspannt

hin. 2 bis 3 mal ein und
aus.

5. 6.

Atmen Sie einmal UmschlieRen Sie

maximal aus, anschlieRend das

bevor Sie das DA Mundstiick dicht

am Mund ansetzen. mit den Lippen.

7 8.

Driicken Sie das DA Halten Sie die Luft

von oben nach fiir 5 bis 10 Sekun-

unten und den an, nehmen Sie

atmen Sie gleich- dabei das Mund-

zeitig tief ein. stiick aus dem
Mund.

9. 10.

Setzen Sie die
Verschlusskappe
wieder auf.

Atmen Sie langsam
liber die Nase oder

mit Lippenbremse
aus.

www.vaaoe.at Soziates: 13



SERIE INHALATION
———

TEIL 1: DOSIERAEROSOL (DA)

REINIGUNG / LAGERUNG

1. 2.

Lagerung Kunststoffteil
bei Raum- (ohne Patrone)
temperatur, mit heiem
vermeiden Wasser ca. ein-

Sie direkte mal pro Woche

Sonnenein- reinigen.

strahlung. Danach sorg- P
faltig trocknen. '

WICHTIGE HINWEISE

1.
Achten Sie darauf, das DA immer griffbereit bei sich zu haben,
wenn Sie es als ,Notfallspray“ verwenden.

Sollten Sie mehr als einen Hub bendtigen,
wiederholen Sie Punkt 1 bis 10 im Teil ,,Gebrauch“.

3.
Nehmen Sie bereits 10 Minuten vor der korperlichen Anstren-

gung zwei Hiibe, wenn Sie das DA als ,Notfallspray” verwenden.

4

berpriifen Sie den Fiillungszustand der Patrone mittels Wasser-
test; nehmen Sie dafiir die Patrone aus dem Kunststoffteil. Leeres
DA schwimmt obenauf, volles DA geht unter.

5.
Denken Sie daran,immer einen Reservespray
zur Verfligung zu haben.

6.
Spiilen Sie unmittelbar nach Gebrauch Ihren Mund mit Wasser
aus, wenn lhr DA Cortison enthalt.

7
Zur verein-

fachten __"iw
Anwen- ——

dung gibt “F

es Inhalati- e

onshilfen.

Bei Fragen oder Anregungen kontaktieren Sie bitte die , Arbeitsgruppe Inhalationsschulung“ der Pulmologie Station 1 des LKH Natters
In der Stille 20, 6161 Natters, Ansprechpartner: DGKS Ruth Kathan, DGKP Helmut Taubl,
Tel.: 0512/5408/4841, Fax: 0512/504/67484n
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SHORT CUTS

Hova

B0 Filnvtabletien

i pwiwitn Badirgien B
sy R T
B Lisutian ] i st

Baldrian und Hopfen
fur mehr Gelassenheit

Hova®-Filmtabletten sind in neuer
Vorratspackung verfiigbar.

Bei langer anhaltenden nervésen Beschwer-
den kann das unterstiitzende Eingreifen

mit pflanzlichen Wirkstoffen wie Baldrian
und Hopfen den Betroffenen Linderung
verschaffen. Die Wirksamkeit einer Baldrian-
Hopfen-Kombination wurde auch anhand von
wissenschaftlichen Forschungsergebnissen
aufgezeigt.Im Zuge einer Anwendungsbe-
obachtung mit mehr als 3.000 Teilnehmern
stieg der Anteil jener Patienten, die nach einer
dreiwochigen Behandlung nachts durchschlie-
fen,von 7,6 Prozent auf 32,9 Prozent.
Hova®-Filmtabletten enthalten Baldrianwur-
zel- und Hopfenzapfen-Extrakt; sie wirken be-
ruhigend und entspannend. Die ausreichend
hohe Dosierung zeigt eine schnelle Wirkung
bei guter Vertraglichkeit. Abends eingenom-
men fordert das pflanzliche Arzneimittel das
Ein- und Durchschlafen. Untertags sorgt Hova
durch seine beruhigende Wirkung fiir mehr
Gelassenheit. Das rezeptfreie erhaltliche
Arzneimittel ist nun auch in der Vorrats-
packung mit 60 Filmtabletten verfiigbar.
www.novartis-gebro.at

Ibandronsaure ratiopharm®:
Neue Therapieoption bei Osteoporose

Medikament zur peroralen einmal monatlichen Anwendung in der Griinen Box

Seit 1. Mai 2012 befindet sich das Praparat Ibandronsaure ratiopharm® 150 mg Filmtabletten in der
Griinen Box. Das Bisphosphonat Ibandronsaure steht damit erstmalig in Osterreich als perorale
Medikation fiir die einmal monatliche Gabe frei verschreibbar zur Verfligung. Dies ermdglicht

eine neue Therapieoption in der postmenopausalen Osteoporose. Durch die Aufnahme von
Ibandronsdure ratiopharm® in die Griine Box des Erstattungskodex ist der administrative

Aufwand bei der Verordnung vereinfacht. Die wirkstoff-

gleiche Ibandronsdure-Quartalsspritze ,,Bonviva 3 mg- Ibandronséure l'ﬂtill[ll'li"l'ﬂ’
Injektionslosung* befindet sich weiterhin in der Gelben 150 mg Filmtabletten

Box (RE2). Neben Ibandronséure ratiopharm® bietet

ratiopharm mit Alendronsaure ratiopharm® Wirkstat: Ibandronsdisre

und Risedronat ratiopharm® weitere Praparate fiir —_—
die Osteoporosethergpie an. P 1 Fimtattera S ool

Nailner®: Mit Stift oder Spray gegen Nagelpilz

Patentiertes Trigersystem ermédglicht schnelles Eindringen der Wirkstoffe.
Rund 10 bis 20 Prozent der Bevolkerung leiden an Onychomykose, fiir
altere Menschen liegen die Schatzungen deutlich héher. Unbehandelt
kann die Infektion zu Nagelverlust oder Entziindungen fiihren. Die klinisch
getesteten Produkte Nailner® Nagelpilz-Stift und Nailner® Nagelpilz-Spray
bekdampfen den Pilz an der Quelle. Dank eines patentierten Tragersystems
dringen die Wirkstoffe in den Nagel ein. Nailner® reduziert den pH-Wert
des Nagels, das saure Milieu hemmt das Pilzwachstum. Zypressen- und
Lavendeldle pflegen den Nagel und schiitzen ihn vor dem Austrocknen.
Applikator-Stift wie Spray erlauben ein einfaches und schnelles
Applizieren der Losung auf die Nageloberflache. Die Losung zieht
innerhalb von ein bis zwei Minuten ein. Nailner® Nagelpilz-Spray
eignet sich zur Behandlung von mehreren infizierten Nageln.
Menschen, die ihre Zehen schwer erreichen, erleichtert der Spray das
Applizieren. Mit dem Nailner® Nagelpilz-Stift ist ein gezieltes, schnelles Auftragen moglich.
Er reicht fiir die vollstandige Behandlung eines infizierten Nagels.

Carbamid Forte 18 % Urea NICORETTE® Icemint Kaugummi:
Anti-Hornhaut Fulscreme Frische fur mehr Compliance

Reduziert die bestehende Hornhaut und vermindert Druckstellen. Geschmacksstoffe in der Ummantelung

Die hohe Konzentration des Harnstoffs in Carbamid Forte 18% Urea férdern Therapietreue.

Anti-Hornhaut FuRBcreme hat eine intensive keratolytische Wirkung Zwei von drei Rauchern in Osterreich haben

und sorgt so fiir eine effiziente Reduktion der Hornhaut. Carbamid das Ziel, endlich mit dem Rauchen aufzu-

befeuchtet die Haut intensiv. Anwendungs- und Vertraglichkeitstests horen —viele schaffen es nur mit Unterstiit-

an der Universitat Witten-Herdecke (ein bis zwei Anwendungen am zung. Untersuchungen haben gezeigt, dass

Tag Uber vier Wochen hinweg) bestatigen dem Produkt angenehme besserer Geschmack eines Nicotinkaugummis

galenische Eigenschaften sowie gute Wirksamkeit und Vertraglichkeit. Raucher dazu motivieren kann, eine Nicotin-

Neben dem hochkonzentrierten Harnstoff finden sich in Carbamid ersatztherapie zu beginnen sowie langfristig

Forte 18 % Urea Anti-Hornhaut Ful3- rauchfrei zu bleiben. Mit dem neue NICORETTE® =

- creme u. a. Glycolsdure, Panthenol und Icemint Kaugummi steht seit 1. Mai 2012 img | &
':: £ g Vitamin E. Glycolsaure eliminiert tote ein Produkt zur Verfligung, das die Entzugs- ==
B f i Zellen der oberen Hautschichten und symptomatik lindert, das natiirliche Weif3
B2 LA verbessert das Hautbild. Panthenol der Zdhne erhalt und extra frisch nach Minze
= HE z verbessert das Feuchthaltevermogen schmeckt. Das Besondere: Die Geschmacks-

= == g =E und beruhigt irritierte Haut. Glycol- stoffe sind nicht nur im Kern des Kaugummis zu finden, sondern auch

sE {- E- saure neutralisiert die schadlichen in der Ummantelung. Der daraus resultierende frische und lang anhal-
=il — - .  Eigenschaften freier Radikale. tende Geschmack fordert Anwendung und Therapietreue. NICORETTE

B < N . Carbamid Forte 18% Urea Anti-Horn- Icemint 2 mg-Kaugummi ist rezeptfrei in Apotheken erhaltlich. Es ist
il ; haut FuBcreme soll ein- bis zweimal fiir Raucher geeignet, die weniger als 20 Zigaretten taglich rauchen.
It . — taglich auf die betroffenen Hautareale Rauchern mit einem taglichen Konsum von mehr als 20 Zigaretten
S . ] aufgetragen und einmassiert werden. kann NICORETTE Icemint 4 mg-Kaugummi empfohlen werden.
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BURNOUT

DER FLEISS UND SEIN PREIS

Apotheken sind oft die erste Anlaufstelle, an die sich Burnout-Betroffene mit Symptomatiken wie z. B. erheblichen
Schlafstorungen, Magen-Darmentziindungen, chronischer Miidigkeit, massiven Konzentrationsstérungen,
Antriebslosigkeit, Panikattacken, oder Rtickenbeschwerden wenden.

aher sollten Apothekerlnnen
Deinerseits im Interesse ihrer

Kundinnen und Kunden iiber
das Thema Burnout Bescheid wissen,
aber ebenso in ihrem eigenen Inte-
resse, da sie zu einer haufigem Stress
ausgesetzten Berufsgruppe zdhlen. Dr.
Lisa Tomaschek-Habrina, Leiterin von
ibos — Institut fiir Burnout und Stress-
management und Autorin des Buches
»Der Fleil} und sein Preis. Erfolg ohne
Stress und Burnout® gibt Antworten auf
die entscheidenden Fragen zum
Umgang mit Stress und Burnout.

Wann wird Stress belastend?

Dr. Lisa Tomaschek-Habrina: Es gibt viel-
féltige Stressoren (Stressausloser), die
von jedem Menschen personlich, auto-
matisch, abhéngig von seinem Gesund-
heitszustand und seiner Personlichkeit
bewertet und empfunden werden.
Wichtig dabei ist: Nicht die Situation ist
der Stressausloser — sondern die indivi-
duelle Bewertung, das eigene Empfin-
den. In kleinen Dosen schadet Stress
nicht, vielmehr ist ein Leben ohne
Stress an und fiir sich gar nicht még-
lich, da er die Grundlage fiir den Impuls
zum Lernen darstellt. Wer sich ihm aber
uber lange Zeit aussetzt, gefihrdet
seine Gesundheit.

Warum kommt es zu einem Burnout?

Burnout ldsst sich am besten am Bild
einer ,Stresswaage“ als chronisches
Ungleichgewicht zwischen den Bela-
stungen, die auf einen Menschen ein-
stromen, und den Ressourcen, diese
Belastungen erfolgreich zu bewiltigen,
erkldren. Belastungsfaktoren kénnen
aus dem Beruf kommen (z. B. Arbeits-
uberlastung, fehlende Anerkennung,
kaum Gestaltungsmoglichkeiten,
Teamkonflikte usw.), aber auch aus der
Familie und dem sozialen Umfeld
(Scheidungskrise, Pflege von Angehori-
gen usw.) sowie aus der Person selbst
(eigene Leistungsanspriiche, tiber-
hoéhte Erwartungen und Glaubens-
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Stresswaage aus Tomaschek-Habrina (2011):
Der FleiR und sein Preis. Erfolg ohne Stress
und Burnout

sdtze, Perfektionismus, usw.) Das Burn-
out-Risiko  resultiert aus einer
Dysbalance von Belastung und Erho-
lung: langanhaltender Stress, ineffizi-
ente Stressverarbeitung und mangel-
hafte Erholung.

Woran kann man die Warnsignale
erkennen?

In den ersten Stufen der Erschopfungs-
pirale sendet der Korper Warnsignale,
die von Mensch zu Mensch verschieden
sind: Ubelkeit, immer wiederkehrender
leichter Schwindel, anfanghafte Schlaf-
stérungen, Sodbrennen, Spannungs-
kopfschmerzen, Muskelschmerzen
durch Fehlhaltungen oder seelische Ver-
krampfungen, die sich oft wie ein Mus-
kelkater anfiithlen konnen, aber auch
Rettungs- und Kompensationsversuche
wie héufigeres Rauchen. Einige erh6hen
den Konsum von Alkohol, um das Ein-
schlafen zu erleichtern, andere greifen
wiederum zu Aufputschmitteln und
Energydrinks. Immerwiederkehrende
Ohrgerdusche konnen ein Warnsignal
sein, aber auch leichte Herzrhythmus-

storungen. Beschriankung der Sozial-
kontakte auf den Beruf, Eindruck der
eigenen Unentbehrlichkeit und das
Gefiihl, nie Zeit zu haben. Treten solche
Beschwerden auf, sollte man tiberlegen,
ob sie mit einer belastenden Arbeits-
oder Lebenssituation in Verbindung ste-
hen kénnten und dementsprechend
einen Gang zurtickschalten.

Was kann man bei einem Burnout tun?
Die Behandlung ist abhingig vom
Schweregrad der Burnouterkrankung.
Je hoher man sich auf der Burnoutskala
befindet, desto ldanger ist die Rekonva-
leszenz. Praventiv und in niedrigeren
Stufen sind Entspannungsmethoden,
Psychotherapie oder Coaching zur
Bewusstwerdung der eigenen Stress-
muster sehr niitzlich. Bei massiv
korperlichen und psychischen
Symptomen braucht es ein Ineinander-
greifen der Disziplinen in Form eines
integrativen Behandlungskonzepts von
Medizin, Psychotherapie und korpero-
rientiert-komplementdrmedizinischer
Methoden, wie es beispielsweise am
Institut ibos fiir Burnout und Stress-
management seit Jahren erfolgreich
praktiziert wird. Beim korpetlich,
seelischen Zusammenbruch ist ein
stationdrer Aufenthalt, in einer psycho-
somatischen Klinik vonnéten. Der zen-
trale Aspekt einer erfolgreichen
Behandlung beinhaltet die sogenann-
ten BEEP-Aspekte. Nebst d&rztlich-
psychotherapeutischer Abklarung
steht B fiir Bewegung, E fiir Entspan-
nung, das zweite E fiir Erndhrung und
P eben fiir die Psychotherapie.
www.ibos.co.at

-
Laza Tommschel

Halarisa (2001
Dier Fleil und sein Preis. Erfolg ohne Siress wund Boarnom
(TIOR8 T L T
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Bin lCh Burnout gefahrdet? institut fir burnout und
stressmanagement

Selbsttest Auswertung

Sie finden hier 15 Aussagen tUber arbeitsbezogene Gefiihle und Burnout stellt eine Belastungsreaktion dar, die sich durch
Gedanken. Wenn das jeweils angesprochene Gefiihl im letzten emotionale, geistige und kérperliche Erschopfung aus-
Monat bei Thnen uberwiegend auftritt, kreuzen Sie ,,ja an, an- zeichnet.

sonsten kreuzen Sie bitte ,,nein‘ an. "
Alle grin
»grinen

Gedanken und Aussagen Bereich®, es scheint Thnen also insgesamt zu gelingen,

Sie befinden sich auf allen drei Ebenen im

ein ausgewogenes Mal3 an Engagement, Leistungsbe-

1. Es fillt mir schwer, morgens in die Arbeit zu gehen. reitschaft und Erholung zu finden. Sie verfiigen tiber
2 Ich bi . cillior £ liche Krankhei austeichend Ressourcen, um potentielle Belastungen zu
2. Ich bin vermehrt anfallig fiir korperliche Krankhei- ] g g a c .
N = P bewiltigen und Sie wissen diese zu nutzen. Sollten sich
ten und/oder habe Schmerzen.

subjektiv erste Warnsignale zeigen, nutzen Sie diese als
3. Ich bin in letzter Zeit schnell gereizt. | [ ] Anregung, aktiv fiir Ausgleich zu sorgen!

4. Es fallt mir schwer, mich zu entspannen.
Einer oder mehrere orange

- o . . -
5. Kontakte mit anderen Menschen (zB. Kunden, Kli- : ; : ; Tiereoecs
. ( 2 Die orangen Bereiche zeigen an, dass sich Warnsignale

enten, Kollegen..) sind mir in letzter Zeit oft zuviel. . - . -
> & bemerkbar machen, die auf chronische Ubetlastung

6. Ich habe die Freude an meiner Arbeit verloren. n m hinweisen. Die Kapazititen des Organismus, sich selbst
ins Gle
be

Sinne der Selbstsorge! Auszeiten, in denen die Leistung

7. Ich fuhle mich emotional erschopft.

8. Es fallt mir im Vergleich zu friher schwer, mich zu
konzenttieren. 8 ks ; ; ; :
) nicht im Vordergrund steht und sich die Batterien wieder
q = 1 ASrherli aicoels O " . 22

9. Ich fiihle mich korperlich ausgelaugt. [ ] [ | aufladen konnen, sind angesagt. Auch kann es Sinn ma-

10. Ich bezweifle die Bedeutung meiner Arbeit. chen, selbst- und fremdgesetzte Ziele zu tiberprifen und
. ~ . neu zu definieren.
11. Ich habe das Gefiihl, meinen Aufgaben nicht ge-

rachsen zu sein. :
L Einer oder mehrere rot

12 hl Qat7 17 iet 1+ Afrer - . . . - .
12. Im Gegensatz zu frither passieren mir 6fter Fehler. u Die roten Beteiche zeigen an, dass Ihr Organismus
13, s Sk saaite fim eivaiese Zai: s, Kie Db auf der jeweiligen Ebene deutliche Stopsignale sendet.

iy 7 s Diese ernst zu nehmen heif3t unmittelbar Mainahmen

; . . - zu setzen, damit sich ihre Batterien wieder aufladen

14. Ich schlafe unruhig und wache oft auf. " . . .
- kénnen und mittelfristig die Rahmenbedingungen und

15. Ich wiirde am liebsten alles hinwerfen und nur [ ] [ | den Umgang mit sich selbst kritisch zu tiberpriifen und
meine Ruhe haben. zu verindern. Professionelle Unterstitzung kann hier
hilfreich sein.

Zihlen Sie bitte die Anzahl Threr Ja-Antworten getrennt nach den einzelnen Bereichen zusammen und tragen Sie diese in die Tabelle ein.

Fragen 0-1 Ja-Antworten 2 Ja-Antworten 3-5 Ja-Antworten
3,5,6,7,15 Emotionaler Bereich
1,2,49,14 Kérperlicher Bereich

8,10,11,12,13 Kognitiver Bereich

Griin: alles in Ordnung; Orange: Warnsignale, die ernst genommen werden sollten; Rot: Sie sollten auf jeden Fall etwas unternehmen!

Der gesamte Selbsttest unterliegt © ibos - Institut fir Burnout und Stressmanagement

Gutschein @

25% Rabatt auf ein Beratungs- und Informationsgesprich bei ibos ibos
institut fUr burnout und
stressmanagement

Das finfzigminiitige Gesprich beinhaltet eine kurze primire Abklirung und Erhebung des Beschwerdeprofils und
grundsitzliche Beratung und Information tber Ziel und Ablauf der Behandlungsmdglichkeiten bei ibos.

Von 01.06. bis 30.09.2012 erhalten Mitglieder und Freunde des VAAO bei Vorzeigen dieses Gutscheins ein Beratungs- und
Informatonsgesprach bei ibos statt um 90€ um nur 65€. Information und Anmeldung unter: +43/1/406 57 16 oder info@jibos.co.at.
Bei Anmeldung bitte angeben, dass sie einen Gutschein fiir Mitglieder und Freunde des VAAO besitzen.

\_ _J
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VERLETZUNGEN

Jahreszeiten mit wirmeren Temperaturen locken Sportbegeisterte wieder ins Freie.

ie tiber den Winter eingemotteten
DLaufschuhe und Fahrrdder werden

wieder hervorgeholt und ab an die
frische Luft. Verschiedene Ballsportarten
oder andere Sportarten sind unter der
Sonne einfach angenehmer zu betreiben
und es macht einfach mehr SpaR. Sollten
Sie tiber den Winter aber Konditions- und
Krafttraining eher vernachléssigt haben,
ist die Verletzungsanfdlligkeit einfach
hoéher und daraus resultieren verschie-
dene Probleme mit denen wir uns dann
an der Tara konfrontiert sehen. Dariiber
hinaus passieren genug kleinere oder
groBere Unfalle im téglichen Leben,
Haushalt usw. die kleinere oder groRere
Blessuren nach sich ziehen konnen.

Verletzungen im privaten und sport-
lichen Bereich resultieren im Normalfall
aus Unachtsamkeit bzw. Uberschétzung
des eigenen Konnens. Prinzipiell gilt
Pravention durch richtigen Aufbau der
Physis und des Kénnens.

Nach Erschopfungszustdnden, Mus-
kelkater und Neigung zu Krampfen sind
Sportverletzungen dann der letzte Punkt,
den es durch richtige Beratung zu behan-
deln gilt. Die ersten drei Punkte lassen
sich relativleicht in den Griff bekommen.
Verschiedene Hersteller bieten
Nahrungsergdnzungsmittel an, welche
regenerationsfordernd sind. Dazu zdhlen
Kreatin, L-Carnitin, Zink  bzw.
Magnesiumpréparate. Nicht zu verges-
sen sind Elektrolytgetranke bzw. Aufbau-
nahrungen mit hohem Proteinanteil. Mit
dieser kleinen Auswahl kann man an und
fiir sich jeden ambitionierten Sportler zu
guten Ergebnissen und Leistungen ver-
helfen bzw. ihn dadurch vor Verletzungen
weitestgehend bewahren.

Ist jedoch trotz aller Praventivimass-
nahmen eine Verletzung geschehen,
kann man diese durch gezielte Beratung
schneller und effizienter in den Griff krie-
gen. Jede physische Verletzung — egal ob
innen oder aul3en liegend — geht mit der
teilweisen Zerstorung eines Zellver-
bandes einher. Durch das Auf-
brechen der Zellhiillen wer- N4
den Adenosintriphosphat,
Protonen, Sauerstoffra-
dikale, Kalium-Ionen

18 PHARMAZIE
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und Arachidonsdure freige-
setzt. Die Cyclooxygenase
(COX) wird an zwei Orten expri-
miert: Endothelzellen (COX1)
und Leukozyten (COX2). Dieses
Enzym ist fiir die Umwandlung
von Arachidonsdure in Pro-
staglandin E2 verantwortlich.
Aus dem verletzten Endothel
werden Kinine freigesetzt und
diese zu Bradykinin umgewan-
delt. Weiters erfolgt eine Degranultion
der Mastzellen wodurch z. B. Histamin
freigesetzt wird. Entziindungsmedia-
toren wie z. B. Bradykinin oder auch
Serotonin bewirken eine Gefderweite-
rung (Stickstoffmonoxidbildung).
Dadurch kann sich lokal ein Odem bil-
den, welches den Leukozyten einen ein-
facheren Eintritt in das verletzte Gewebe
ermoglicht (Wheel&Flare Reaction). Die
Zytokine Interleutkin 1 und 6 und Tumor-
nekrosefaktor Alpha bewirken via. ZNS
Fieber. Entziindungs- bzw. Schmerzme-
diatoren regen Nozizeptoren (Schmerz-
rezeptoren) an. Das sind freie Nervenen-
digungen, welche Schmerz fortleiten.
Deren Erregung bewirkt den neurogenen
Reflex. Dabei setzen die Nozizeptoren
Nerve Growth Factor und Calcitonin
Gene-Related Peptide aus, was die Sensi-
bilisierung von Erregung von Nozizep-
toren selbst und schlafenden Schmerzre-
zeptorenzur Folgehat. Der Schmerzreiz
wird dadurch verstirkt und eine neu-
rogene Entziindung ist die Folge. |
Nerve Growth Factor regt die Ner-
venfasern zum Aussprossen an. Sie
wachsen auch in das umlie-
gende Gewebe ein. Dies und
das Wecken schlafender
Rezeptoren fiihrt dazu,
dass auch das an die

BEITRAG VON
Mag. FLORIAN
GOTTLINGER

Schidigung angrenzende
Gewebe schmerzempfindlich
wird.

Bei Verletzungen kann man
zwischen inneren und &uf3eren
unterscheiden: Banale Schnitt-
oder Schiirfwunden, leichte
Verbrennungen und Kratzer
sind im Regelfall mit einem
breiten Repertoire an Salben
und Pflastern leicht in der
Behandlung abgedeckt.

Schwieriger gestaltet sich die Sache
bei inneren Verletzungen wie z. B. ein ver-
stauchter Knochel oder ein Tennisarm.
Oftmals spiirt der Kunde bzw. Patient im
Moment des Malheurs relativ genau, was
passierte und Beschreibungen, wie ein
gefiihltes Reilen oder Knacksen werden
lautmalerisch erzihlt. In solchen Fillen
ist dann auf einen Arztbesuch zu verwei-
sen bzw. auf einzelne Elemente von RICE
(rest/ice/compression/elevation).
Durchblutungsférdernde, entziindungs-
hemmende, abschwellende, kiihlende,
heparinhéltige etc. Praparate bzw. diverse
Bandagen und Hilfsmittel sind hier sicher
angeraten. Bei inneren Verletzungen
stellten sich enzymhdltige Priparate als
sehr hilfreich heraus (Anm.: Autor kann
dies durch reichhaltige Erfahrung bele-
gen).

Die Schmerzentstehung bzw.
Schmerzkaskade umfasst natiir-
lich noch viele weitere Aspekte
und wiirde den Rahmen hier
sprengen. Bei leichten Verlet-
zungen kann man dem Kun-
den daher immer folgende

A Tipps mitgeben: Sobald
als moglich nach dem
Unfall ein NSAR einneh-

men (NW, WW abkléren)),
sofortige Kiihlung und Kom-
pression, sofortige Reinigung
der Wunde bzw. desinfizieren.

Schlimmere Félle kommen im

Regelfall nicht an der Tara vor,
sondern gelangen direkt ins
Krankenhaus. Natiirlich ist Pria-
vention das effektivste Mittel, aber
diesen Satz sollte man dem
Kunden ersparen. |

www.vaaoe.at



SCHMERZ
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BEHANDLUNG LOKALER
SCHMERZZUSTANDE

Vor der Anwendung topischer Antitraumtika mégliche Ausloser hinterfragen.

enn Bewegung
Schmerzen zur Folge
hat, geht die Freude

daran bald verloren. Wer aufgibt, 14duft
allerdings Gefahr, dass ein Muskelabbau
beginnt, die Spannkraft der Sehnen
nachldsst und Fehlhaltungen zur
Gewohnheit werden. Bei der initialen
Schmerzbekdmpfung ist oft der Rat des
Pharmazeuten gefragt, topische Anwen-
dungen werden auch von Betroffenen
bevorzugt.

Muskeln, Bander, Gelenke und Kno-
chen geben dem Stiitz- und Bewegungs-
apparat des Menschen die erforderliche
Stabilitét, sorgen aber auch fiir den koor-
dinierten Ablauf von Bewegungen.
Durch langes Sitzen, einseitige oder
tibermiflige Belastungen, aber auch
anhalternden Stress kommt es oft zu
Uber- oder Unterbeanspruchung, das
ausgewogene Zusammenspiel der ein-
zelnen Komponenten funktioniert dann
nicht mehr und Schmerzen treten auf.
Diese schmerzhaften Zustinde sind
meist ein Hinweis darauf, dass eine Ver-
letzung oder Entziindung vorliegt.
Genauso kénnen diese Schmerzimpulse
aber auch ein friihes Warnzeichen an der
Schwelle der Uberbeanspruchung sein.

FOLGEN EINGESCHRANKTER MOBILITAT
Mobilitdtsreduktion wirkt sich nicht nur
auf Bewegungsabldufe nachteilig aus,
sondern auch auf den Gesamtorganis-
mus. Viele Menschen mit Bewegungs-
schmerzen schrdanken ihre Aktivitdten
deutlich ein. Dazu kommen oft Schlaf-
probleme und Miidigkeit wihrend des
Tages. Der Teufelskreis von Muskelab-
bau, Fehlhaltung und Verspannungen
trédgt zu einer Steigerung der Schmerzin-
tensitdt bei. Wahrend der akute Schmerz
ein sinnvolles Warnsignal darstellt, ver-
liert der chronische Schmerz seine
Schutzfunktion. Schmerzustinde wer-
den zu einer eigenstdndigen Krankheit
und damit vom zu Grunde liegenden
Ausloser abgekoppelt.

Bei Verstauchungen, Prellungen und

BEITRAG VON
HERBERT HAUSER

Zerrungen konnen Gelenke,
Sehnen, Muskeln oder Bander
betroffen sein. Derartige Verlet-
zungen sind zwar schmerzhaft, heilen
aber meist ohne aufwindige Behand-
lung wieder aus. Die Kiihlung der betrof-
fenen Stelle wirkt abschwellend und
minimiert auch eventuelle Blutergiisse.
Dann sollten fiir einige Tage unnétige
Belastungen vermieden und der ver-
letzte Korperteil geschont werden. Die
zusitzliche Anwendung topischer Mittel
reicht meist aus, um die Funktionsfahig-
keit der betroffenen Struktur wieder her-
zustellen. Ist die Schwellung abgeklun-
gen und die Schmerzintensitédt deutlich
reduziert, sollte wieder regelmiRige
Bewegung in Angriff genommen wer-
den.

EMPFEHLENSWERTE
ERSTMASSNAHMEN

Erste, empfehlenswerte Malnahmen
bei muskuloskelettalen Schmerzen sind
immer Schonung und Schmerzlinde-
rung, um den Alltagsaktivitdten nachge-
hen zu kénnen. Zu lange geduldete Ver-
spannungen, Inaktivitat und
Schonhaltung fithren meist zu weiteren
Einschrankungen und begiinstigen die
Chronifizierung. Deshalb ist die lokale
Schmerzbekdmpfung eine sinnvolle
MaRnahme.

In der Kundenberatung stehen zwei
Fragen im Vordergrund: die nach der
Lokalisation der Schmerzzustande und
die nach moglichen Auslosern im Sinne
einer Anamnese. Das Spektrum der
moglichen Ursachen ist breit und reicht
von Sportverletzungen {iber Gelenker-
krankungen und Osteoporose bis zu
Tumorerkrankungen.

Fiir die lokale Behandlung muskulos-
kelettaler Schmerzen kommen in erster
Linie sowohl wirmende als auch kiih-
lende Anwendungen in Frage, je nach-
dem, was subjektiv zum gewiinschten
Erfolg fiihrt. Das Spektrum der Wirkstoffe
reicht von NSAR tiber pflanzliche Pripa-
rate bis hin zu Homdopathika. Rezeptfrei

konnen Salben, Cremes, Gels und
Schmerzpflaster empfohlen werden.
Rezidivierende Schmerzzustinde erfor-
dern eine drztliche Abklarung, da dege-
nerative und entziindliche Prozesse die
Strukturen schidigen kénnen und nur
eine friihzeitige Therapie das Ausmalf3 der
Beeintrachtigung einschrianken kann.

BREITES SPEKTRUM
TOPISCHER ANTITRAUMATIKA
Die Moglichkeiten der topischen

Schmerztherapie sind vielseitig. Unter
den rezeptitei angebotenen Produkten
bieten Pflaster, z. B. mit den Wirkstoffen
Capsaicin oder Diclofenac, eine beson-
ders komfortable Handhabung. Capsai-
cin erzeugt eine wohltuende Wirme,
Diclofenac wirkt abschwellend, entziin-
dungshemmend und eher kiihlend. Zur
Kiihlung eignen sich auch Quarkpacks.
Sie regen die lokale Durchblutung an
und wirken zusétzlich abschwellend und
schmerzlindernd. Das Hydrogelpflaster
enthdlt chinesische Kriuter sowie
Methylsalicylat und eignet sich auch zur
Anwendung bei chronischen Schmer-
zen des Bewegungsapparates. Sehr
beliebt sind des weiteren topische,
homoopathische Kombinationsprapa-
rate. Priméres Ziel all dieser initialen
Mafinahmen ist immer die Wiederher-
stellung eines gewohnten Funktions-
niveaus.

Dass topische NSAR bei muskuloske-
lettalen Schmerzen eine gute Schmerz-
linderung bewirken, hat eine Meta-
analyse von 47 Studien durch die
Cochrane-Database 2010 bestatigt. Verg-
lichen wurde die Wirksamkeit von meist
topischen NSAR mit einer Plazebobe-
handlung. Die Auswertung von etwa
3.500 Studienteilnehmern ergab fiir
einen Behandlungszeitraum von 6 bis 14
Tagen fiir alle lokal angewendeten NSAR
(Diclofenac, Ibuprofen, Ketoprofen,
Piroxicam, Indomethacin und Benzyda-
min) im Vergleich zu Plazebo eine
erwiinschte Wirksamkeit mit bis zu
50-prozentiger Schmerzlinderung. W
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MORBUS DUPUYTREN

KRUMME FINGER oder
MORBUS DUPUYTREN

Am 7. Mai 2012 fand fiir die Landesgruppe Wien des VAAO ein interessanter Vortrag liber eine gutartige,
jedoch unangenehme Erkrankung der Hdinde statt — die Dupuytren’sche Kontraktur.

Sie ist eine Fibromatose, tritt meist

ab dem mittleren Lebensalter und

zu 85 Prozent bei Madnnern auf und
weist ein signifikantes geografisches
Nord-Siid-Gefélle auf — in Afrika ist die
Krankheit beinahe unbekannt. Charak-
teristisch ist das Auftreten zuerst von Bin-
degewebsknoten, dann von Bindege-
websstrdngen an der Handinnenseite,
die progressiv zu einem Auftreten von
Kontrakturen an den Fingergrund- und
-mittelgelenken fithren. Hauptséchlich
betroffen sind Ringfinger und kleiner
Finger der rechten Hand, es kann jedoch
auch an allen anderen Fingern auftreten.

Gesichert ist eine genetische Disposi-
tion sowie das Auftreten der gleichen
Erkrankung an den Zehengelenken
(Morbus Ledderhose) sowie am Penis
(Induratio penis plastica).

Als Therapieoption stand bisher nur
eine Operation zur Verfligung: Entweder
wurde bei einer Fasciotomie der Binde-
gewebsstrang mit einer Nadel durch die

Haut durchtrennt bzw. bei einer
Fasciektomie die Handinnen-
flache gedffnet, der Bindege-
websstrang zur Génze entfernt
und die Wunde wieder verndht.
Bei beiden Operationen folgt
dann eine wochenlange physi-
kalische Rehabilitation, um den
gekriimmten Finger wieder in
eine Streckstellung zu fiihren.
Bei der neuartigen Behand-
lung wird eine bakterielle Kollagenase
verwendet: Diese wird mit einer diinnen
Nadel in den Bindegewebsstrang inji-
ziert, bewirkt eine Auflésung des Binde-
gewebes und am nichsten Tag wird der
Finger ,, aufgerissen“, das hei3t der Strang
wird manuell zerstort. Es folgt eine
zweimonatige néchtliche Schienung des
betroffenen Fingers sowie seines Nach-
barfingers, bei Tag kann man bereits sei-
ner normalen Titigkeit nachgehen.
Dieses Verfahren kann nur von einem
erfahrenen Arzt angewendet werden,

BEITRAG VON MAG.
PHARM. ANDREA
VLASEK

deshalb gibt die Firma Pfizer
das Medikament nur an spezi-
elle Handchirurgen (plastische
Chirurgen, Orthopdden) mit
entsprechender  Ausbildung
ab, da es sich um ein , fliissiges
Skalpell“ handelt und bei
unsachgemailer Injektion auch
die unter dem Bindege-
websstrang liegende Streck-
sehne zerstort werden konnte.
Es eignet sich leider nicht jede Form der
Dupuytren'sche Kontraktur fiir dieses
auch ambulant durchfiihrbare Verfah-
ren, man muss daher einen Hand-
chirurgen kontaktieren und die beste
Therapie wéhlen. In den Krankenh&u-
sern gibt es Wartelisten von circa einem
Jahr fiir das Injektionsverfahren. Wenn
man den Eingriff ambulant durchfiihren
lassen will, muss man das Medikament
und den Chirurgen privat zahlen, da die
Krankenkassen diese Innovation noch
nicht in ihrem Erstattungskodex haben. l

LANDESGRUPPE

RS KARNTEN

VAAO-VERANSTALTUNGSKALENDER
e

Stammtisch
Zeit: Montag, 9. Juli 2012,19:30 Uhr

eine Mail erhalten!
Bitte um Anmeldung liber diesen Link:
www.doodle.com/wd43cgbspymam8qf

Termine ankreuzen.

willkommen!

Ort: Café Stern, Kaiser-Josef-Platz 5, 9500 Villach

Die Programmpunkte werden zeitnah bekannt gegeben, Themen-
vorschlage immer willkommen! (gunther.hebein@vaaoe.at).

Zur Bestatigung Uiber das Stattfinden/Nichtstattfinden werden Sie

Dort bitte einfach den Namen eingeben und die entsprechenden

Der Stammtisch findet statt, wenn mindestens 5 Personen 48 Stun-
den vorher angemeldet sind. Auch Nichtmitglieder sind herzlich

Stammtisch

eine Mail erhalten!

Termine ankreuzen.

willkommen!

Zeit: Montag, 13. August 2012, 19:30 Uhr

Ort: Café Sandwirth, Pernhartgasse 9, 9020 Klagenfurt

Die Programmpunkte werden zeitnah bekannt gegeben, Themen-
vorschlage immer willkkommen! (gunther.hebein@vaaoe.at).

Zur Bestatigung lber das Stattfinden/Nichtstattfinden werden Sie

Bitte um Anmeldung Uiber diesen Link:
www.doodle.com/wd43cgbspymam8qf
Dort bitte einfach den Namen eingeben und die entsprechenden

Der Stammtisch findet statt, wenn mindestens 5 Personen 48 Stun-
den vorher angemeldet sind. Auch Nichtmitglieder sind herzlich
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INTERVIEW

TRAUME NICHT DEIN LEBEN,
SONDERN LEBE DEINE TRAUME

Zitat aus dem Roman ,,Alles Anders* von Barbara Schwarzl

Interview mit Mag. pharm.
Barbara Schwarzl, Apothekerin in
Graz und Buchautorin

Thema Reisen eine zentrale Rolle:

»Alles anders. Auf Umwegen ange-
kommen“ und ,Reise quer durch
Estland, Lettland und Litauen. Ein
Reisetagebuch”. Das Reisetagebuch
ist 2011 und der Roman im Mairz
dieses Jahres erschienen. Doch die
Grazerin Barbara Schwarzl ist auch
privat eine Weltenbummlerin: Wie
lasst sich also ihr Beruf als Apotheke-
rin mit ihrer Berufung als Autorin ver-
einbaren? Derzeit ist sie noch im
8/10-Dienst tatig.

Allein die Unterhaltung mit ihr {iber
ihre Biicher ist ein Hochgenuss. Noch
nie bin ich einer Autorin gegeniiber
gesessen, deren beide Biicher ich
gerade lese. Das prickelnde an der
Sache ist: Die Autorin ist eine Apothe-
kerin. Wenn eine Kollegin schreibt, ist
es etwas ganz Besonderes. Fiir dieses
Interview ist unsere Kollegin extra aus
Graz angereist. In meinem Lieblings-
café im Augarten mitten in Wien genoss
ich in entspannter Atmosphire ihre
Gesellschaft.

I n ihren beiden Biichern spielt das

Susanne Ergott-Badawi: Wie sind ihre
beiden Biicher entstanden?

Barbara Schwarzl: Das war ein Zufall der
Zeit. Ich wollte schon immer einen
Roman schreiben, habe aber nicht
gewusst, wie ich anfangen soll. Also
besorgte ich mir von Literaturprofessoren
Biicher tiber kreatives Schrei-
ben. Darin wurde empfohlen,
Fingeriibungen zu machen, also
Kurzgeschichten zu schreiben.
Da ich kurz vor meinem Urlaub
stand, kam mir die Idee, ein Rei-
setagebuch zu schreiben. Man
hat dadurch kurze Etappen, es
entstehen Kurzgeschichten, die
fiir den Leser in sich abgeschlos-
sen sind.

www.vaaoe.at

INTERVIEW
VON SUSANNE
ERGOTT-BADAWI

EN GeuSES.
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S.E.B.: Das Baltikum als Urlaubsziel ist eher
ausgefallen ...

Schwarzl: Ja, genau deswegen habe ich es
ausgewdhlt. Ausschlaggebend war ein
Dokumentarfilm tiber diese Lander mit
wunderschonen Bildern. Das war der
Anlass, dass ich es irgendwann einmal
sehen wollte. Als Urlaubsziel ist es erst im
Kommen und Reiseliteratur dartiber ist
nicht so leicht zu finden wie zum Beispiel
uiber Italien oder Frankreich.

S.E.B.: In lhren Biichern beschreiben Sie
mit viel Liebe zum Detail diese Linder.
Reisen Sie gerne?
Schwarzk: Ja, ich reise sehr gerne und
wiinschte, ich kénnte noch viel mehr
unterwegs sein.

S.EB: Und was war Ihr
weitestes Reiseziel?
Schwarzl: Australien.

S.E.B.: Viel weiter geht’s nicht
mehr ...

Schwarzl: (lacht) Es war eine
meiner schonsten Reisen.
Gemeinsam mit einer Freun-
din genoss ich dieses schone
Land. Australien hat zwar nicht

B Becieneitel

soviel Kulturhistorisches zu bieten wie
Europa, aber landschaftlich ist es einfach
toll. Das Outback muss man einmal
erlebt haben: Diese grenzenlose Leere
und Weite war so faszinierend.

S.E.B.: Beim Lesen lhres Romans ist mir
lhre genaue Beschreibung von Land
und Leuten aufgefallen. Machen Sie sich
Notizen wenn Sie unterwegs sind?
Schwarzl: Die Reise in die Normandie war
mit mehreren Anldufen verbunden,
genau wie ich es im Roman beschrieben
habe, da mir immer etwas dazwischen
gekommen war. Als ich dann wirklich
dort ankam, wusste ich, dass das Buch
schon wirklich im Laufen war und habe
deswegen sehr genau mitgeschrieben.

S.E.B.: Haben viele Freunde von lhrem
Vorhaben bzw. dem Schreiben gewusst?
Schwarzl: Bevor ich mit dem Schreiben
des Romans anfing, bin ich eine Woche
nach Venedig gefahren und habe mich
ausnahmsweise nicht bei meiner Freun-
din einquartiert, sondern bin alleine in
ein Hotel gezogen, um unabhéngig zu
sein, da noch niemand von meinem Pro-
jekt wusste, bis auf meinen Lebensge-
fahrten und meine beste Freundin.

PHARMAZIE
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TARAMAUS

S.E.B.: Sie beschreiben die Ortlichkeiten so
realistisch mit all ihren Details. Ich musste
so lachen iiber die Anekdote von der Touri-
steninfo bei San Marco in Venedig.
Genauso habe ich es auch erlebt, als ich
voriges Jahr in Venedig war.

Schwarzl: Also die im Roman beschrie-
benen Ortlichkeiten habe ich tatsidchlich
so erlebt. Nur die eigentliche Geschichte
ist Fiktion, wobei sich gewisse autobio-
graphische Aspekte nichtleugnen lassen.
Ich bin schon gespannt, was Freunde
und Bekannte denken werden, weil sie
sich sicher immer wieder iiberlegen wer-
den:, Stimmt das oder stimmt das nicht?“

S.E.B.: Haben Sie sich schwer getan, lhre
eigene Personlichkeit herauszuhalten? Die
Biicher werden ja sicher auch von Leuten
gelesen, die Sie kennen.

Schwarzl: Im Reisetagebuch war es
schwieriger, da es ein Tatsachenbericht
ist. Meistens habe ich das Abendpro-
gramm und allzu Personliches weggelas-
sen. Beim Roman war es leichter, da ich
mich hinter einer anderen Figur ver-
steckt habe.

S.E.B.: Wie ist es dazu gekommen, dass
ihre Biicher gerade jetzt erscheinen?
Schwarzl: Dass es so weit gekommen ist,
habe ich meiner Freundin Elisabeth zu
verdanken. Wir kennen uns schon von
der Schulzeit. Sie ist kiinstlerisch sehr
begabt und kann unter anderem sehr
schon malen. Thr Beruf ist Sozialpddago-
gin und vor drei Jahren habe ich ihr
gesagt, dass ich es sehr schade finde, dass
sie nie mehr daraus gemacht hat. Darauf
kam die Antwort: ,,Auf dein erstes Buch
warte ich aber auch noch immer!
Daraufhin hat es in mir angefangen zu
arbeiten.

S.E.B.: Wann finden Sie Zeit zum Schrei-
ben? Geht sich ein hohes Dienstausmafl
iiberhaupt aus?

Schwarzl: Ich habe meine Biicher neben
meinem Volldienst geschrieben. Wenn
viel los war in der Apotheke, habe ich es
genossen am Abend zu schreiben. Das
Schreiben entspannt mich sehr.

S.E.B.: Sie sind Apothekerin und wohnen
in Graz. Was hat Sie bewogen Pharmazie

zu studieren?

Schwarzl: Das war ein Bauchgefiihl aus
der Kindheit. Unsere ehemalige Nachba-
rin war Helferin in einer Apotheke in
Graz, in der wir auch immer einkauften
bzw. kleine Geschenke bekamen. Als ich
einmal etwas besorgen musste, weil
meine Mutter krank war, hatte ich zum
ersten Mal den Wunsch, selbst einmal in
einer Apotheke tétig zu sein. Also habe
ich in Graz Pharmazie studiert.

S.E.B.: Wenn Sie sich eine Arbeitsstelle
wiinschen kénnten, wie sollte sie sein?
Schwarzl: Nun, sagen wir eine einzige
Stelle im Raum Graz, etwa 8/10, in einer
hiibschen Apotheke, in der alle nett mit-
einander umgehen und die Einhaltung
von gewissen Regeln auch selbstver-
standlich ist. Da die ,Schreiberei“ derzeit
leider noch nicht allzu eintraglich ist,
werde ich der Apothekerschaft sicher
noch ldnger erhalten bleiben.

S.E.B.: Liebe Frau Kollegin Schwarzl, ich
danke sehr fiir das nette und interessante
Gespréch! |

DAS GROSSE
APOTHEKERHAUS-
BRETTSPIEL

HALLO MEINE LIEBEN!

Anlédsslich der noch immer
andauernden Wahlen hat die Firma
Rav....... er® Eure Taramaus beauf-
tragt, das ,,GroRe Apothekerhaus-
spiel“ zu entwerfen. Unbestiitigten
Geriichten zufolge soll dieses in der
nichsten Funktionsperiode bei den
Aspirantenkursen eingesetzt wer-
den, um den Apothekernachwuchs
an die Gepflogenheiten ihrer Stan-
desvertretungen und Institutionen
zu gewohnen.

Feld 1: Du betrittst das Apotheker-
haus durch den Eingang Spitalgasse
31. Der rote Teppich im Eingangsbe-
reich ist wieder einmal aufgerollt,
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um einer Lieferung Fertigpizzas fiir
die Betriebskiiche Platz zu machen.
Du tibersiehst diesen und fillst auf
die ,Pappn®“. 1x aussetzen.

Feld 3: Du bist Mitarbeiter des Apo-
thekerhauses und kommst wieder
einmal zu spit. Du siehst, wie Dein
Chef auf die Tiire zukommt. Nix wie
weg. Gleich nochmals wiirfeln.

Feld 5: Du wartest auf einen der bei-
den Lifte, die aber stoisch auf ,D“
verharren, falls einer der Liftbesitzer
dringend das Geschoss wechseln
maochte (3 Felder zuriick).

Feld 7: Im Lift triffst Du den Herrn
Kammerpriasidenten. Er erzdhlt Dir
von einem seinen zahlreichen Tref-
fen mit dem Herrn Bundesminister

bzw. von seinen unglaublichen Kon-
takten (2x aussetzen).

Feld 9: Du bleibst im Lift stecken. Mit
Dir sind 4 Personen (oder 1 Direktor)
und 37 Stiick Tiefkiihlpizzas in der
Kabine. Du erleidest einen Schwi-
cheanfall und musst zuriick zum
Start.

www.vaaoe.at



Feld 11: Die Apothekerbank erhoht
die Sparbuchzinsen. Nochmals wiir-
feln!

Feld 13: Du mochtest Aufsichtsrat in
der Apothekerbank werden, bist
jedoch ba(h)r jeder Kontakte. 2x aus-
setzen.

Feld 15: Du wirst vom Geschiftsfiihrer
der Bank freundlich und personlich
begriifit. Als er erkennt, dass Du blof3
angestellter Apotheker bist, reicht er
Dich an einen Mitarbeiter weiter (3
Felder zuriick).

Feld 17: Beim Apothekerverlag
bekommst Du eine druckfrische
OAZ-Ausgabe iiberreicht. Bist Du
VAAQO-Mitglied, liest Du einen Artikel
Deiner  Lieblingsinteressenvertre-
tung und bist voll informiert (3 Felder
vor). Bist Du kein Mitglied DIESER
Angestelltenvertretung, bekommst
Du leider keine OAZ. Traurig gehst
Du 3 Felder zurtick.

Feld 31: Der héchste Jurist der
Kammer sitzt vor einem Computer
und stobert im Online-Shop der
al-Qaida nach einer handlichen
Faustfeuerwaffe, da ihm die ewigen
Briefe so mancher Juristenkollegen
aber so was von wo hingehen. Du
rennst direkt auf Feld 68 in den 5.
Stock, um das Schlimmste zu verhin-
dern.

Feld go: Du hast eine Rechtsberatung
beim VAAO hinter Dir. Das bringt
Dich vor lauter Gliick 4 Felder nach
vorn!

Feld 44: Du wirst als steirischer Aspi-
rant durch das Apothekerhaus
gefiihrt. Im dritten Stock wird ,lei-
der* auf den VAAO vergessen. Zuriick
an den Start!

Feld 48: Du hast von der neuesten
Errungenschaft der Gehaltskasse
gehort, dem Pflegekostenzuschuss.
Der erste Obmann klart Dich auf,
dass Du, wenn Du es zu Ful} in den
ersten Stock schaffst, nicht pflegebe-
diirftig genug bist (1x aussetzen).
Feld 52: Du willst Deinen Apotheker-
ausweis abholen und stellst fest, dass
Du als Pensionist keinen mehr
bekommst. Vor Wut springst Du 3
Felder vor.

Feld 58: Dein nichster Halt ist der 4.
Stock. Es stehen viele Umzugskisten
am Gang und alle sind traurig ->
riicke 5 Felder vor.

www.vaaoe.at
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Ziel: Du hast es in den Oster-
reichischen Apothekerverband
geschafft, dem Walhalla, dem Mekka
jedes Apothekers. Ein bartiger Mann
kommt Dir entgegen und beginnt,
Dir  diverse  Arbeitszeitmodelle
»,schmackhaft zu machen“. Wiirfelst
Du eine ungerade Zahl (auBler 1),
musst Du freundlich nicken und 2x
aussetzen. Wiirfelst Du eine gerade
Zahl, dann gehst Du mit ihm eine
rauchen und hast das Spiel beendet.
Wiirfelst Du eine 1, dann musst Du
nochmals wiirfeln. Wenn wieder eine
1 kommt, dann &drgert der Bértige
arme VAAQ-Juristinnen -> zuriick auf
Feld 40.

Sollten die Kammerwahlen am 20.
Juni das gleiche Ergebnis wie bei der
vorigen Wahl bringen, so ertffnen
sich noch zwei weitere Anwendungs-
moglichkeiten fiir unser Apotheker-
hausspiel:

1.) Man kann sich mit der Schachtel
aufs Hirn hauen

2.) Man kann den Auserkorenen das
(Spiel)-Brett vor den Kopf halten

Alles Liebe

Eure Taramaus
taramaus@uvaaoe.at
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@ ratiopharm

~ Das Gute wird jetzt
in Osterreich noch besser!

Seit Mai dieses Jahres sind alle Aktivitdten von ratiopharm Osterreich und Procter & Gamble im apotheken-
exklusiven OTC Geschaft in einem neuen gemeinsamen Joint Venture gebiindelt. Bekannte Markenprodukte beider
Firmen wie ratioDolor®, WICK®, Mexa-Vit C®, Clearblue®, Tussamag®, Kukident® oder Oral-B® werden ab sofort in
der Apotheke nur mehr durch einen einzigen Anbieter, ratiopharm Osterreich, vertrieben.

Thr Vorteil ist es, dass Sie in Zukunft fiir Osterreichs gréBtes Portfolio an verschreibungsfreien Arzneimitteln und
Nahrungserganzungsmitteln einen starken Pharmapartner haben werden, der Sie optimal unterstiitzt.

Unser Ziel ist es, das Gute noch besser zu machen!

ratiopharm
' Pregnavit”
| Select Phasel

[ =

ratiopharm Arzneimittel Vertriebs-GmbH, Albert-Schweitzer-Gasse 3, A-1140 Wien



