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PRESIDENT'S CORNER

Trump ist US-Präsident, der Ukraine-Krieg und der Is-
rael-Konflikt sind weit von einer friedlichen Beilegung 
entfernt, die Rezession hat uns nach wie vor im Griff 
und und und

Doch ein kleines gallisches Dorf …
nein, ein kleiner österreichischer Berufsstand hört 
nicht auf, der Negativ-Tendenz mit viel Stärke, Kompe-
tenz und Engagement Widerstand zu leisten. 

Wir haben nicht aufgehört an der Umsetzung der 
Apothekengesetznovelle zu arbeiten. 
Nun ist sie – trotz des ständigen Wechsels der politi-
schen Ansprechpartner und diverser negativer Inter-
ventionen – realisiert und wir konnten u. a. neue Scree-
ningmaßnahmen durchsetzen, die es uns erlauben, 
unsere Serviceangebote deutlich zu erweitern. Darüber 
hinaus haben wir als Angestelltenvertretung früh genug 
darauf bestanden, dass auch in jeder Filialapotheke eine 
verantwortliche Apothekerin, ein verantwortlicher 
Apotheker anwesend sein muss und dass die erweiter-
ten Öffnungszeiten den angestellten ApothekerInnen 
mit entsprechenden Zuschlägen abgegolten werden. 
Impfen ist uns zwar nach wie vor nicht erlaubt, aber es 
ist noch nicht aller Tage Abend.

Wir haben nicht aufgehört, das Pilotprojekt zur Me-
dikationsanalyse voranzutreiben. 
Schließlich ist es uns mit großer Hartnäckigkeit gelun-
gen, eine Finanzierung durch den Dachverband sowie 
eine Evaluierung durch die Universität Wien zu errei-
chen. Jetzt ist das Projekt abgeschlossen. Die Ergebnisse 
liegen weit über den Erwartungen, so dass wir einem 
österreichweiten Rollout inkl. Finanzierung einen gro-
ßen Schritt nähergekommen sind.

Wir haben nicht aufgehört, und es ist uns letztend-
lich trotz massiver Rückschläge und Querschüsse 
doch gelungen, eine Verpflichtende Fortbildung auf 
die Beine zu stellen, die diesen Namen verdient. 
Deren Rahmenbedingungen sind nun für ALLE Apot-
hekerInnen gut umsetzbar. Auf dieser Basis können wir 

unsere Kompetenz und unser Wissen auf dem State of 
the Art halten, und zwar strukturiert und vor allem 
nachweis- und belegbar. Und das Wichtigste: Wir an-
gestellten ApothekerInnen müssen diese zweifellos not-
wendige Belastung – denn das ist es nach wie vor, wenn 
auch in einem geringeren Ausmaß – nicht mehr allein 
stemmen. (siehe S. 10)

Wir haben nicht aufgehört, die Wirtschaftsverhand-
lungen mit dem Dachverband einzufordern. 
Nun endlich haben die Gespräche wieder Fahrt aufge-
nommen; seit Jänner 2025 verhandeln wir wieder ganz 
konkret mit dem Dachverband. Derzeit setzen wir uns 
mit essenziellen Themen wie dem Gesamtvertrag, den 
neuen Dienstleistungen und dem Versorgungsauftrag 
der Apotheken auseinander. Ein weiterer wichtiger As-
pekt betrifft die neue Verordnung zu den Parallelim-
porten und der unfairen Nullretaxierung. Diese Proble-
me müssen so rasch wie möglich gelöst werden.

Wir haben nicht aufgehört, unsere neuen Dienstleis-
tungen und die Apotheke als Erstanlaufstelle in die di-
versen Regierungsprogramme hinein zu reklamieren. 
Daran werden wir auch jetzt, angesichts der schwieri-
gen Regierungsverhandlungen, mit aller Kraft arbeiten.

Weitere wichtige Themen im heurigen Jahr sind Phar-
macy First, die New Medicine Services, Ausbau der 
Point-of-Care-Testungen, die verstärkte Etablierung 
der Apotheke als Datendrehscheibe in Verbindung mit 
einer neuen App sowie Digitalisierung und KI. Auf in-
ternationaler Ebene werden uns heuer eine verstärkte 
EU-weite Vernetzung, das EU-Pharmapaket, der EU-
Dataspace und das Fälschungssicherheitssystem nach 
wie vor beschäftigen. Denn in all diesen sehr komple-
xen Bereichen geht es darum, dass wir vorausdenken 
und die Entwicklungen aktiv gestalten und lenken.

Eines freut mich dabei besonders: 
Wie das gallischen Dorf sind auch wir im Apothekerhaus 
hin und wieder eine recht streitbare Gemeinschaft, in der 
die Auseinandersetzungen durchaus auch einmal mit 

Liebe Kolleginnen, 
liebe Kollegen,
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PRESIDENT'S CORNER

härteren Bandagen geführt werden, insbesondere wenn 
es um die Gehaltsverhandlungen und kollektivvertragli-
che Regelungen geht. Das ist auch gut so, solange es fair 
zugeht. Zeigt es doch, dass wir unsere Verantwortung 
ernst nehmen. Für 2025 wurden die Verhandlungen wie-
der mit Sachlichkeit und Fairness geführt, wodurch wir 
letztlich zu einem für alle sehr akzeptablen Ergebnis ge-
kommen sind. Auf dieser Basis können wir im Apothe-
kerhaus auch im Neuen Jahr gut zusammenarbeiten. 
Denn unsere großen Projekte – wie der weitere Ausbau 
unserer Tätigkeitsbereiche, die Positionierung der Apo-
theke wie auch der Apothekerinnen als unverzichtbare 
Gesundheitspartner, eine ebenso sichere wie unaus-
weichliche Digitalisierung u. v. m. – können wir nur in 
einer gemeinsamen Anstrengung realisieren.

Wir alle haben sehr gute Arbeit geleistet und viel wei-
tergebracht; und das werden wir auch in diesem Jahr 
fortführen, für unsere KundInnen und PatientInnen 
und für unseren Berufsstand.
Latürnich, wie Obelix sagen würde!

Ihr Raimund Podroschko
Präsident des VAAÖ
des Verbandes Angestellter 
Apotheker Österreichs

PS: Um Ihnen das Punktesammeln noch weiter zu erleichtern, finden Sie ab 
nun in jeder Ausgabe Ihrer pharmazie sozial entsprechende Fachbeiträge (ab S. 18), 
so dass Sie Ende des Jahres die erforderliche Punktezahl beisammen haben (können). 
Unsere Beiträge in dieser Ausgabe durchlaufen derzeit die Akkreditierung und 
werden auf der Lernplattform des Apoverlages in Kürze zur Verfügung stehen. 



IHRE LANDESGRUPPEN

Das neue Jahr hat meiner Meinung 
nach recht positiv begonnen. Wir haben 
einen sehr guten KV-Abschluss erzielt 
und es gibt nun eine klare Regelung, 
was die Fortbildungsrichtlinie angeht. 
Auch soweit es mich ganz persönlich 
betrifft, bin ich mit meiner derzeitigen 
beruflichen Situation zufrieden. Daher 
wünsche ich mir für 2025 in erster Li-
nie, dass alles so bleibt und natürlich für 

mein familiäres Umfeld: Gesundheit und Zufriedenheit. 
Denn eines zeigt mir die Arbeit in der Apotheke immer wie-
der: Gesundheit ist das höchste Gut und Zufriedenheit ist der 
Schlüssel zum Glück.

Christiane Buger
VAAÖ-Landesgruppenobfrau Burgenland
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Für das Jahr 2025 wünsche ich mir beruflich 
die Weiterentwicklung unseres Berufsfeldes 
aktiv mitzugestalten. Besonders freue ich mich 
auf das breite Schulungsangebot, das uns Apot-
hekerInnen dabei unterstützt, unser Wissen zu 
vertiefen und in der täglichen Praxis anzuwen-
den. Mein Ziel ist es, die Versorgung in Kärn-
ten weiterhin auf hohem Niveau sicherzustel-
len und das Vertrauen der Menschen in unsere 
Arbeit weiter zu stärken. Dazu braucht es mo-

tivierte KollegInnen, die in Sicherheit und selbstbestimmt tätig sein 
können. Dafür setze ich mich ein.  Privat wünsche ich mir ein Jahr 
voller Balance, geprägt von schönen Momenten mit Familie und 
FreundInnen. Ruhe, Zufriedenheit und die Freude an kleinen, alltäg-
lichen Erlebnissen stehen dabei im Vordergrund.  Möge 2025 für uns 
alle ein Jahr werden, das von Gesundheit, Zusammenhalt und Zuver-
sicht geprägt ist!

Selina Fladerer-Grollitsch
VAAÖ-Landesgruppenobfrau Kärnten

Für 2025 wünsche ich mir beruflich 
eine gute Zusammenarbeit auf Augen-
höhe – sowohl zwischen ÄrztInnen 
und ApothekerInnen als auch zwi-
schen KundInnen und ApothekerIn-
nen. Mein großer Wunsch ist dabei 
gegenseitige Wertschätzung, ein res-
pektvoller Umgang und eine offene, 
konstruktive Kommunikation. Privat 
liegt mir die gemeinsame Zeit mit 

meiner Familie und meinen FreundInnen besonders am 
Herzen, um wertvolle Momente des Zusammenseins zu ge-
nießen. Ebenso ist es mir wichtig, die kleinen Dinge des Le-
bens bewusst wahrzunehmen und im Alltag achtsam zu 
sein. Ich wünsche unseren Mitgliedern schöne und erholsa-
me Feiertage und alles Gute für das neue Jahr 2025!

Elisabeth Frech 
VAAÖ-Landesgruppenobfrau Oberösterreich

Das Neue Jahr hat schon sehr turbulent begonnen. Wir haben unsere 
VAAÖ-Landesgruppenobleute gefragt, was sie für 2025 erwarten.

Unsere VAAÖ-Landesgruppenobleute im Gespräch

„Was erwarten 
Sie sich für 2025?”

Das Jahr 2025 verspricht viele spannende 
Ereignisse, sowohl beruflich als auch pri-
vat. Beruflich freue ich mich besonders 
darauf, den EAHP-Kongress im März 
2025 in Kopenhagen als Mitglied des 
Scientific Committees aktiv mitgestalten 
zu dürfen. Für meine KollegInnen in der 
Krankenhauspharmazie wünsche ich mir, 
dass die neue gesetzliche Regelung zur 
pharmazeutischen Verordnung erfolg-

reich in ihren Häusern implementiert wird – unterstützt durch 
eine klare Rückendeckung ihrer ärztlichen Direktionen. Privat 
erwarte ich ein freudiges Ereignis, das unser Familienleben be-
reichern wird. Es wird ein Jahr der Veränderungen und Chan-
cen, dem ich mit großer Vorfreude entgegensehe.

Sonja Guntschnig
VAAÖ-Landesgruppenobfrau Tirol
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IHRE LANDESGRUPPEN

Die vergangenen Monate, ja Jahre waren 
eine anstrengende Zeit, sowohl in der 
Apotheke als auch in der Standes- und 
Gesundheitspolitik. Doch wir haben uns 
sehr gut geschlagen und viel erreicht. 
Man denke an die Verpflichtende Fort-
bildung, die KV-Ergebnisse, die Wieder-
aufnahme der Wirtschaftsverhandlun-
gen und die Apothekengesetznovelle, die 

uns viele neue Möglichkeiten eröffnet hat. Ich bin zuversicht-
lich, dass wir diese Erfolge auch im Neuen Jahr weiterführen 
können, aber auch, dass wir die Herausforderungen und Prob-
lemstellungen, von denen uns sicherlich nicht wenige erwar-
ten, gut meistern können. Das Wichtigste dabei: gemeinsames 
Vorgehen und der Zusammenhalt unter den KollegInnen. Mit 
gegenseitigem Vertrauen, Zuversicht, Kompetenz und Hartnä-
ckigkeit werden wir auch 2025 zu einem erfolgreichen Jahr für 
unseren Apothekerstand machen. Davon bin ich überzeugt.
 
Elisabeth Biermeier
VAAÖ-Landesgruppenobfrau Niederösterreich

Was wünsche ich Ihnen und uns allen 
für 2025? … viel Gesundheit, Glück 
und Kraft für Ihre Familien und 
Freunde. Möge dieses Jahr für Sie im 
Job eine befriedigende und erfüllende 
Arbeit mit Ihren KollegInnen und 
ChefInnen bringen, mit den bestmög-
lichen Rahmenbedingungen. Es kom-
men sehr viele neue Herausforderun-

gen auf uns zu, wie zum Beispiel in Bezug auf die 
Fortbildungspunkte, KI und und und. Wenn wir uns ihnen 
aber stellen und – wie bisher – mit aller Kraft und gemein-
sam daran weiterarbeiten, werden wir auch diese mit Bra-
vour meistern; davon bin ich überzeugt! Meine persönli-
chen Ziele sind: eine engere Zusammenarbeit mit unseren 
ChefInnen zugunsten unseres Berufsstandes und ein inten-
siver Austausch sowie gemeinsame Fortbildungen über 
den VAAÖ bzw. auch in der eigenen Apotheke. Die Zeiten 
werden immer schwieriger; wir müssen zusammenrücken 
und Synergien effizient nutzen. Ein weiteres wichtiges Ziel: 
Ich möchte mich noch mehr mit unseren AspirantInnen 
und jungen ApothekerInnen austauschen. Dafür soll es 
neue Plattformen, verstärkte Online-Kommunikation, aber 
auch mehr Treffen in Präsenz geben. Sie sind interessiert, 
daran mitzuarbeiten? Melden Sie sich einfach bei mir. Ich 
würde mich über einen regen Austausch und gemeinsame 
Aktionen mit Ihnen sehr freuen! 

Petra Griesser
VAAÖ-Landesgruppenobfrau Steiermark

Wir haben in den vergangenen Jahren 
durch das Mitwirken des VAAÖ in 
der ÖAK eine sehr gute Basis dafür ge-
schaffen; diese werde ich in den ver-
schiedenen Bereichen mit aller Kraft 
weiter ausbauen, um unsere Arbeits-
plätze in den öffentlichen und Kran-
kenhaus-Apotheken für die Zukunft 
abzusichern. Das Ziel bleibt weiterhin, 
die Apothekerinnen und Apotheker 

als unverzichtbarer Gesundheitsberuf zu positionieren und 
ihre Kompetenzen zu erweitern. Es geht in die Richtung Eta-
blierung von neuen modernen pharmazeutischen Dienst-
leistungen, wie die nun in der neuen Apothekengesetz- 
novelle schon verankerten Medikationsanalyse bzw. -Ma-
nagement, präventive Screenings und viele weitere Dienst-
leistungen, die die Gesundheit der Österreichischen Bevöl-
kerung verbessern werden. Dazu braucht es naturgemäß 
maßgeschneiderte Fortbildungen, die im neuen Jahr 2025 
angeboten werden. Aber auch die schon sehr gut etablierten 
APOkongresse der Apothekerkammer werden Sie mit Ihren 
spannenden Themen begeistern, versprochen! Mit der neu-
en Regelung zur Fortbildungsrichtlinie und der kollektivver-
traglichen Einigung, die ab 1.1.2025 gilt, können wir nun 
unser Wissen gegenüber der Politik, den anderen Gesund-
heitsberufen und der Sozialversicherung dokumentieren. 
Und sie liefern uns starke Argumente für unseren Berufs-
stand. Apropos Politik: Das Jahr 2025 hat politisch sehr tur-
bulent begonnen und bringt uns als Apothekerschaft neue 
Ansprechpartner in den Ministerien, allen voran im Ge-
sundheitsministerium. Doch ich bin mir sicher, dass wir mit 
unserer wunderbaren VAAÖ-Gemeinschaft, mit Zusam-
menhalt und Einsatz dieses neue Jahr gut meistern werden, 
gemeinsam mit Ihnen. Ich freue mich darauf!

Susanne Ergott-Badawi
VAAÖ-Landesgruppenobfrau Wien
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Seit Corona hat sich viel verändert. 
Es scheint alles noch viel schnelllebi-
ger geworden zu sein, aber auch un-
sicherer, fragiler. Ich habe das Gefühl, 
dass jeder noch mehr auf sich selbst 
schaut und Empathie und Solidarität 
auf der Strecke bleiben. Deshalb 
wünsche ich mir fürs neue Jahr mehr 
Achtsamkeit im Umgang miteinan-
der, eine Gesellschaft, die Solidarität 

wieder wirklich lebt, und eine bewusste Entschleunigung, 
so dass wir für das Miteinander und echte Kommunikation 
mehr Zeit finden. Für unseren Stand wünsche ich mir ein 
gemeinsames, vertrauensvolles Arbeiten und ein zügiges 
Vorankommen in allen wichtigen Vorhaben. Wir werden 
jedenfalls unser Bestes dafür tun! 

Stefanie Lair
VAAÖ-Landesgruppenobfrau Tirol
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Zell Calmin bringt Ruhe in den Alltag  
Zell Calmin ist eine ausgewogene und gewichtete Mischung 
von Schüßler Salzen, die gezielt in Zeiten hoher nervlicher 
Anspannung ausgleichend und stabilisierend wirkt und da-
durch die Auswirkungen von Stress und Unruhe mildert.

Lern- und Prüfungsstress
Zell Calmin unterstützt sanft bei Lern- und Prüfungsstress, 
z. B. wenn wichtige Arbeiten und Prüfungen anstehen. Es sta-
bilisiert und beruhigt, was zu einem besseren Schlaf beiträgt. 

Die Ereignisse des Tages müssen verarbeitet werden – oft ge-
nau dann, wenn man im Bett liegt und eigentlich einschlafen 
möchte. Plötzlich tauchen Bilder und Gedanken auf, die an 
stressige Situationen des Tages erinnern. Ob in der Schule, im 
Beruf, in der Freizeit oder in der Familie – Stress begegnet 
uns in vielen Lebensbereichen und will bewältigt werden.

Dauerhafter Stress kann jedoch nicht nur das Einschlafen 
erschweren, sondern auch zu Durchschlafstörungen führen. 
Die Folgen sind eine anhaltende innere Unruhe und zugleich 
eine lähmende Müdigkeit, die uns den gesamten Tag begleitet. 

ENTGELTLICHE  EINSCHALTUNG

Stressfrei durch den Tag, 
entspannt in die Nacht
Erschöpfte und gestresste Menschen finden abends häufig keine Ruhe.
Stattdessen plagen sie kreisende Gedanken, die das Einschlafen immer 
wieder verzögern.

von  MAG. PHARM. SUSANA NIEDAN-FEICHTINGER

AUSGLEICHEND & STABILISIEREND



Gut ausgeschlafen können sich Betroffene leichter konzent-
rieren und den Lernalltag entspannter bewältigen. Diese aus-
gleichende Wirkung zeigt sich bei allen Altersgruppen.

Umstellungen im Tages- 
und Nachtrhythmus
Probleme im Tages- und Nachtrhythmus, wie sie durch 
Schicht- oder Nachtarbeit entstehen, lassen sich mit Zell 
Calmin ebenfalls ausgleichen. Das Mittel hilft, den circadia-
nen Rhythmus zu stabilisieren. Auch Senioren, die unter 
Ein- und Durchschlafproblemen leiden, profitieren von Zell 
Calmin. Es unterstützt den biologischen Rhythmus und 
bringt ihn wieder ins Gleichgewicht.

Folgende Schüßler Salze
 sind in Zell Calmin enthalten
•	 Nr. 2 Calcium phosphoricum: Es wird traditionell zum 

Einschlafen, zur Nervenberuhigung und zur Lockerung 
angespannter Muskulatur eingesetzt, insbesondere bei 
durch Stress verursachten Verspannungen der Nacken-
muskulatur und Spannungskopfschmerzen. 

•	 Nr. 7 Magnesium phosphoricum: Es entspannt die Ner-
ven, unterstützt beim Einschlafen und hilft bei nervlicher 
Anspannung sowie Stress. Zudem wird es bei Kindern 
mit Blähungskoliken, Schulkopfschmerzen, Prüfungs-
angst und Aufregung vor Ereignissen zur Stabilisierung 
und Beruhigung eingesetzt.

•	 Nr. 12 Calcium sulfuricum: Es wirkt beruhigend auf die 
Nerven und fördert den Schlaf. Besonders sinnvoll ist die 
Kombination aufgrund ihrer Wirkung auf die Psyche, ins-
besondere bei bestimmten Ängsten, einer Tendenz zur 
Abschottung und nach Schockereignissen. Sie unterstützt 
zudem bei geistiger Ermüdung, Gedächtnisschwäche und 
Schwindel, vor allem bei überarbeiteten und gestressten 
Menschen.

•	 19. Cuprum arsenicosum: Nr. 19 wird bei Stress, Schlaf-
störungen und zur Beruhigung der Nerven eingesetzt. Es 
hat eine beruhigende Wirkung auf hyperaktive Kinder 
und wird bei stressbedingten Magen-Darm-Koliken an-
gewendet.

•	 21. Zincum chloratum: Nr. 21 beruhigt das Nervensystem 
und wird bei apathischem Verhalten, depressiver Stim-
mung, Antriebslosigkeit, bestimmten Neuralgien, Zahn-
schmerzen, Unruhe und Schlaflosigkeit angewendet.

•	 25. Aurum chloratum natronatum: Nr. 25 reguliert den 
Schlaf-Wach-Rhythmus und unterstützt gestresste Men-
schen beim Ein- und Durchschlafen. Es wird empfohlen 
bei Schlafproblemen, die durch einen gestörten zirkadia-
nen Rhythmus verursacht werden.

Beratung in der Apotheke
Die Tabletten werden einzeln aus der Dose entnommen und 
im Mund zergehen gelassen. Für einen erholsamen Schlaf 
empfiehlt es sich, die Einnahme nach dem Abendessen zu be-
ginnen und fortzusetzen, bis ein angenehmes Müdigkeitsge-
fühl eintritt. Dies ist ein Signal, ins Bett zu gehen. Sollte dies zu 
früh sein, kann die Einnahme entsprechend später erfolgen.

ENTGELTLICHE  EINSCHALTUNG

Zell Calmin wird bei Einschlaf- und 
Durchschlafstörungen, Stress und Unru-
he sowie bei Störungen im biologischen 
Rhythmus (Jetlag) eingesetzt.

ZUSÄTZLICHE TIPPS
von Mag. pharm. Susana Niedan-Feichtinger

Apothekerin im Pinzgau

BERATUNG IN DER APOTHEKE

Stressbedingte Einschlafprobleme können tagsüber zu 
einer lähmenden Müdigkeit führen – ein Teufelskreis, 
der abends Schlaflosigkeit und tagsüber Energielosig-

keit zur Folge hat. Im schlimmsten Fall können 
Verlust der Organisationsfähigkeit, Überforderung 

und letztlich ein Burnout entstehen. Um diesen 
Entwicklungen vorzubeugen, wird prophylaktisch die 

Einnahme von Zell Vita für einen energievollen  
Start in den Tag und am Abend Zell Calmin für  

einen erholsamen Schlaf empfohlen.



NEUES AUS DER RECHTSABTEILUNG

2024 in Kraft getretene Richtlinie der 
Apothekerkammer, die ein Jahr zuvor 
gegen den Willen des VAAÖ beschlos-
sen worden war, konnte saniert und 
endlich auch eine adäquate Regelung 
im Kollektivvertrag vereinbart werden.

Die Verhandlungen mit dem Apo-
thekerverband, als es um eine Neure-
gelung der Fortbildungsfreistellung 
ging, waren sehr intensiv. Beiden Sei-
ten war klar, dass es einen dringenden 
Handlungsbedarf gab. Wir vom VAAÖ 
hatten von Beginn an gefordert, dass 
die Fortbildungsrichtlinie und der Kol-
lektivvertrag aufeinander abgestellt 
werden müssen. Der Apothekerver-
band wurde erst durch das Inkrafttre-
ten des § 11b AVRAG wachgerüttelt, 

I n den KV-Verhandlungen für 2025 
ging es neben dem Gehaltsabschluss 
vor allem um die „Reparatur“ der 

Fortbildungsrichtlinie, um möglichst 
rasch eine Verpflichtende Fortbildung 
im Sinne ALLER Apothekerinnen und 
Apotheker auf die Beine zu stellen. Die 
neue Regelung musste EU-konform 
und praktikabel sein und durfte für die 
angestellten KollegInnen keinerlei 
Nachteile bringen. Das haben wir er-
reicht!

Harte Verhandlungen
Die Historie der verpflichtenden Fort-
bildung für Apothekerinnen und Apo-
theker ist lang und wieder um ein Ka-
pitel ergänzt worden. Die am 1. Juli 

Verpflichtende Fortbildung und Dienstfreistellung

Die neuen Regelungen  
Mit den neuen Regelungen zur Verpflichtenden Fortbildung und der 
Fortbildungsfreistellung haben wir eine Lösung gefunden, die die 
Rahmenbedingungen einer für alle praktikablen Fortbildungsverpflichtung 
schafft und möglichst einfach zu administrieren ist. 

von Ursula Thalmann

„Wir haben nicht lockergelas-
sen und letztendlich mit den 
Vertretern der Selbständigen 
eine solide Gesprächsbasis 

gefunden. So konnten wir die 
Verpflichtende Fortbildung im 
Sinne ALLER Apothekerinnen 
und Apotheker reparieren.“

  

VAAÖ-Präsident Mag. pharm. 
Raimund Podroschko
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NEUES AUS DER RECHTSABTEILUNG

der in Umsetzung einer EU-Richtlinie 
alle Fortbildungen als Arbeitszeit de-
klariert und sämtliche Kosten den 
Dienstgebern auferlegt hatte.  Damit 
zusammenhängend ergab sich eine äu-
ßerst unsichere Rechtslage: Ist § 11b 
AVRAG überhaupt auf ApothekerIn-
nen anzuwenden, falls ja, was bedeutet 
das? Welche Kosten von Fortbildun-
gen, die DienstnehmerInnen besu-
chen, müssen die DienstgeberInnen 
konkret übernehmen? Was bedeutet 
das arbeitsrechtlich? Sind Überstun-
denzuschläge zu bezahlen? Wer be-
stimmt, an welchen Fortbildungen 
DienstnehmerInnen teilnehmen?

Eine unsichere Rechtslage, die kei-
ner Seite Vorteile gebracht und das Po-
tenzial hatte, für große Unruhe in den 
Apothekenbetrieben zu sorgen. Es war 
daher im beiderseitigen Interesse eine 
Lösung zu finden, die den Ansprüchen 
einer für alle gleichen Fortbildungsver-
pflichtung entspricht und möglichst 
einfach zu administrieren ist. Dies ist 
uns mit der neuen Fortbildungsfrei-
stellung im Kollektivvertrag gelungen.

Novellierung der 
Fortbildungsrichtlinie

Der nächste Schritt war nun die Novel-
lierung der derzeit bestehenden, inak-

zeptablen Fortbildungsrichtlinie. Und 
das nicht einmal ein halbes Jahr nach 
ihrem, einseitig zustande gekomme-
nen Inkrafttreten entgegen unserer 
Forderung, die damit überzeugend be-
stätigt wurd. 

In der neuen Richtlinie ist festge-
legt, dass bis zu 54 Fortbildungspunkte 
durch Selbststudium ohne Lernerfolgs-
kontrolle und weitere maximal 24 
Punkte durch individuelle Fortbildun-
gen erworben werden können. Diese 
sind dann selbst auf das Fortbildungs-
konto einzutragen. 

De facto vermindert diese Neue-
rung die Punkteanzahl, die gegenüber 
der Apothekerkammer nachgewiesen 
werden muss, erheblich. Damit konn-
ten wir auch den Druck auf die Kolle-
gInnen wesentlich verringern, die er-
forderliche Punkteanzahl im vorge-
schriebenen Zeitraum zu erreichen. 

Die erforderlichen Punkte
„Die Verpflichtende Fort-
bildung in Verbindung mit 

der Fortbildungsfreistellung 
wurde fair und unbürokratisch 
geregelt. Damit konnten wir 
ein wichtiges Thema für uns 
angestellte ApothekerInnen 
mit einem sehr respektablen 

Ergebnis verhandeln.“
   

Mag. pharm. Catherine Bader, 
Leiterin des KV-Teams

„Ich freue mich sehr, dass 
wir nun eine Freistellungs-

Regelung zur Verpflichtenden 
Fortbildung erreicht haben, 
die es den angestellte Apo-

thekerInnen, egal in welchem 
Dienstausmaß ermöglicht, sich 
neben Arbeit und Familie fort-
zubilden und die erforderliche 

Punktezahl zu erreichen.“
 

Mag. pharm. Susanne  
Ergott-Badawi,  

Vizepräsidentin des VAAÖ
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NEUES AUS DER RECHTSABTEILUNG

Regelungen im 
Kollektivvertrag
Im Kollektivvertrag haben wir den Art. 
XI von „Dienstfreistellung zum Zwe-
cke der beruflichen Fortbildung“ um-
benannt in „Freistellung aufgrund der 
Fortbildungsverpflichtung“, was auch 
seinen neuen Inhalt besser wieder-
spiegelt.

Der neue Freistellungsanspruch 
kann nämlich unabhängig vom tat-
sächlichen Besuch von Fortbildungs-
veranstaltungen in Anspruch genom-
men werden. 

Es ist ein zusätzlicher Freizeitan-

spruch für alle Apothekerinnen und 
Apotheker, den sie für Fortbildungs-
maßnahmen nützen können. Es muss 
nicht nachgewiesen werden, dass sie 
tatsächlich an den entsprechenden Ta-
gen Fortbildungen besucht haben. Da-
durch wird das gesamte System flexib-
ler, leichter zu handhaben und ist mit 
weniger Bürokratie verbunden.

Freistellung aufgrund der 
Fortbildungsverpflichtung
NEU 	 Dienstfreistellung ohne 

Nachweis des Besuchs 
	 einer konkreten Fortbildungs-

veranstaltung.
NEU 	 Anspruch ab Beginn des 

Dienstverhältnisses
NEU 	 Verjährung wie Urlaub  

(2 Jahre ab Ende des  
Dienstjahres) 

NEU 	 Auszahlung am Ende des 
Dienstverhältnisses 

	 bei Nichtkonsumation 
NEU 	 Kostenersatz für Teilnahme-

gebühren bis € 200,– 
	 pro Jahr

Bestehende günstigere Regeln in be-
trieblichen oder Einzelvereinbarungen 
bleiben unberührt!

Das Ausmaß des jährlichen Freistel-
lungsanspruchs richtet sich nach dem 
aktuellen Dienstausmaß:
• 	 Im 10/10 und 9/10 Dienst: 
	 16 Stunden
• 	 Im 8/10 Dienst:
	 14 Stunden
• 	 Im 7/10 Dienst: 
	 12 Stunden
•	 Im 6/10 Dienst: 
	 10 Stunden
•	 5/10 Dienst oder niedrigeres 
	 Dienstausmaß: 8 Stunden

Kein Nachweis notwendig
Man braucht, wie erwähnt, für die 
Freistellung keinen Nachweis des Be-
suchs einer Veranstaltung zu erbrin-
gen. Um den Kostenersatz für die Teil-
nahmegebühr – bis € 200,– pro Jahr – 
zu erhalten, muss man allerdings aus 
steuerlichen Gründen Rechnungen im 
Sinne des UstG vorlegen.

Für die Berechnung des Freistel-
lungsanspruchs im Jahr 2025 besteht 
eine Übergangsregelung, je nach Lage 
des Dienstjahres. Für die Zeit von 1.1. 
bis zum Ende des laufenden Dienstjah-
res wird der aliquote Teil, aufgerundet 
auf ganze Stunden, gutgeschrieben. Ab 
Beginn des neuen Dienstjahres gilt der 
gesamte Jahresanspruch.�   

„Mit viel Geduld und 
Hartnäckigkeit konnten 
wir eine Regelung fest-
schreiben, die nicht nur 

für die angestellten 
Kolleginnen und Kollegen 
gut umsetzbar ist, sondern 

auch die Selbständigen 
nicht in Bedrängnis bringt.“

  

VAAÖ-Direktor  
Mag. Norbert Valecka

Bitte wenden Sie sich mit Ihren 
individuellen Fragen an die 
Rechtsabteilung des VAAÖ 
unter rechtsberatung@vaaoe.at 
oder 01/404 14 411.

Mag. iur. Ursula Thalmann
Leiterin der VAAÖ-Rechtsabteilung

Diese Neuerung vermindert die 
Punkteanzahl, die nachgewiesen werden muss, 
erheblich. Damit konnten wir auch den Druck 

auf die KollegInnen wesentlich verringern, 
die erforderliche Punkteanzahl im 

vorgeschriebenen Zeitraum zu erreichen. 
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Nach dem abgeschlossenen Pharmazie-Studium startete für 
mich das Aspirantenjahr. Ein Jahr im Volldienst in einer 
kleinen öffentlichen Apotheke in Wien. Nun habe ich elf 
Monate meiner Aspirantenzeit hinter mir und sitze fleißig 
vor den Aspirantenskripten, um mich auf die Aspiranten-
prüfung für das Apothekerdiplom vorzubereiten. 	

Ich bin froh wieder hinter Lernskripten und Büchern zu 
sitzen; das Aspirantenjahr ist doch sehr herausfordernd und 
anstrengend. Begonnen habe ich in der Apotheke bereits als 
Studentin, was mir den Einstieg hinter die Tara sehr erleich-
tert hat. Die ersten Beratungsgespräche waren nicht einfach 
und sehr fordernd. Obwohl ich die pharmazeutischen 
Grundlagen während des Studiums erlernt hatte, war es 
schwierig dieses Wissen im Alltag der Apotheke umzuset-
zen. Vor allem das Wissen zu den verschiedensten Produk-
ten fehlte. Doch mit der Unterstützung meines Teams habe 
ich mich schnell zurechtgefunden, sodass ich mit der Zeit 

immer sicherer wurde und nicht mehr aufgeregt vor den 
KundInnen gestanden bin. Ich lernte, wie wichtig es ist, zu-
zuhören, Fragen zu stellen und vor allem ruhig und ver-
ständlich zu erklären. Es ist besonders schön, wenn Patient-
Innen meine Erklärungen verstehen und mit einem guten 
Gefühl aus der Apotheke gehen. Ich erinnere mich an eine 
Patientin, die ich zu ihrer Allergie mühelos beraten konnte. 
Dieser Moment war ein Wendepunkt für mich, da ich erst-
mals merkte, dass ich über neues Wissen verfüge. Dieses Ge-
fühl gab mir mehr Selbstbewusstsein für die folgenden Be-
ratungsgespräche. 

Ich bin froh, mein Aspirantenjahr in einer kleinen Apo-
theke absolvieren zu können. Dadurch lernt man die unter-
schiedlichen Bereiche und Abläufe im Betrieb kennen und 
die Zeit für die jeweiligen Aufgaben zu koordinieren. 	

Natürlich gab es auch einige unschöne Erfahrungen, wie 
die Arbeit unter Zeitdruck und ungeduldige KundInnen. In 
solchen Momenten ist es wichtig nicht in Panik zu geraten, 
sondern ruhig und methodisch vorzugehen. Es gab auch fre-
che Bemerkungen, die mich anfangs verunsicherten. Aller-
dings habe ich dann gelernt zu mir zu stehen und auch Gren-
zen setzen zu dürfen. Dieses „Tool“ werde ich wohl mein 
Leben lang nicht mehr verlernen.

Mein prägendster Moment war ein Gespräch mit einer 
erfahrenen Apothekerin, die mir nahe legte, dass ein guter 
Apotheker nicht nur jemand ist, der Medikamente abgibt, 
sondern jemand, der auch Verantwortung übernimmt. Es 
geht schließlich beim Beruf des Apothekers vor allem darum 
Ansprechpartner der Menschen zu sein. 

Das Aspirantenjahr ist für mich eine spannende Zeit vol-
ler Lernen und persönlicher Entwicklung.  Egal wie heraus-
fordernd das Aspirantenjahr und die Vorbereitung auf die 
Aspirantenprüfung ist, es lohnt sich, weil ich nun weiß, dass 
ich meinen Beruf als Apothekerin gerne ausüben werde. 

Das Aspirantenjahr
Teresa Mayerl

Ganz persönliche Ein-Blicke in die aufregende Zeit 
des Aspirantenjahres bieten Ihnen unsere AutorInnen 
in unserer neuen Serie. Sei es, damit wir uns selbst an 
unsere Anfangszeiten zurückerinnern oder bereits jetzt 
eine Vorschau darauf bekommen, was uns in unserem 
ersten Jahr in der Apotheke erwartet.

PharmaZeiten 
einer Aspirantin
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INTERVIEW

M artin Uidl, MSc, übernahm mit 1. Juli 
2024 die Funktion des Vertriebsvorstan-
des in der Österreichischen Ärzte- und 

Apothekerbank AG. Uidl verfügt über eine umfas-
sende vertriebliche Expertise und war bereits in 
verschiedenen leitenden Positionen in der Finanz-
branche tätig. Zuletzt leitete er die Bereiche Private 
Banking und Vertriebsmanagement in der Stan-
desbank. Ein besonderes Anliegen von ihm ist die 
Apobank auch den angestellten Apothekerinnen 
und Apothekern näher zu bringen. Denn die Stan-
desbank „ist für die Angestellten ebenso da und 
hat attraktive Angebote wie für die Selbständigen. 
Diese Serviceschiene liegt mir sehr am Herzen, 
und ich möchte sie auch verstärkt kommunizie-
ren,“ so Uidl anlässlich seiner Ernennung.

pharmazie sozial: Auch für eine Bank ist es von 
Zeit zu Zeit notwendig, sich „nachzujustieren“. 
Ist Ihre Ernennung zum Vertriebsvorstand eine 
Gelegenheit dazu?

Apobank-Vorstand Martin Uidl, MSc: Uns gibt es 
ja bereits seit 1910 und wir sind ursprünglich als 
Standesbank für die Selbständigen gegründet 
worden. Umso wichtiger ist es mir, in den kom-
menden Jahren dahingehend Überzeugungsar-
beit zu leisten, dass wir sowohl für die angestell-
ten PharmazeutInnen als auch für die selbständi-
gen gleichermaßen da sind, und zwar mit ebenso 
attraktiven Produkten. 

pharmazie sozial: Wir sind ja alle Angestellte. 
Liegt Ihnen auch aus dieser Position heraus dar-
an, Angestellte und Selbständige quasi „gleich-
berechtigt“ anzusprechen und zu betreuen?
Uidl: Ja, unbedingt. Die Angestellten sind das 
Rückgrat eines jeden Betriebes. Um die entspre-
chende Betreuung und Kommunikation neu auf-
zubauen, haben wir in Kooperation mit dem 
VAAÖ ein umfassendes Angebot geschnürt, mit 
dem zentralen Aspekt: Wir sind für die angestell-
ten Apothekerinnen da!

Die Österreichische Ärzte- und Apothekerbank ist nach 
wie vor DIE Standesbank der Apothekerschaft. Warum sie speziell 

auch DIE Bank für die angestellten Apothekerinnen und Apotheker sein will, 
erläutert uns Martin Uidl, neuer Vertriebsvorstand, in unserem Interview.

Apobank-Vorstand Martin Uidl im Gespräch

„Die angestellten 
ApothekerInnen 
sind für mich ein 
Herzensprojekt”

„Wir wollen als Standesbank die angestellten Apothekerinnen
 und Apotheker und auch die AspirantInnen bestmöglich betreuen, 

egal, ob sie später selbständig werden wollen oder nicht.“  
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Wir wollen als Standesbank die angestellten 
Apothekerinnen und Apotheker und auch die 
AspirantInnen bestmöglich betreuen, egal, ob sie 
später selbständig werden wollen oder nicht.  

pharmazie sozial: Wie sieht nun diese Koopera-
tion mit dem VAAÖ im Detail aus?
Uidl: Der VAAÖ hat mittlerweile über 3.800 Mit-
glieder und ein sehr gutes Service- und Info-
Netzwerk. Und seine MitarbeiterInnen wissen, 
was die angestellten ApothekerInnen bewegt und 
kennen deren Bedürfnisse. Da liegt es nahe, mit 
ihm zusammenzuarbeiten.

Selbstverständlich machen wir keine Standes-
politik. Das ist aber auch nicht notwendig. Uns 
sind die öffentlichen Apotheken, die selbständi-

pharmazie sozial: Die ApothekerInnen hatten 
in der Vergangenheit oft ein schwieriges Stan-
ding. Haben Sie das Gefühl, dass sich das nun 
geändert hat?
Uidl: Ja, auf jeden Fall. Vor allem seit der Pande-
mie und den hervorragenden Leistungen der 
ApothekerInnen sind sie in der öffentlichen 
Wahrnehmung präsent und ihr Ansehen ist 
enorm gestiegen. Das „färbt“ auch auf uns als 
Marke sehr positiv ab. Deshalb ist es uns beson-
ders wichtig klarzustellen, dass die angestellten 
KollegInnen bei der Marke „Ärzte- und Apothe-
kerbank“ herzlich willkommen und gut aufgeho-
ben sind. Unser Anspruch ist, ihnen möglichst 
gute Produkte und darüber hinaus einen persön-
lichen Service anzubieten.

„Die Angestellten 
sind das Rückgrat 
eines Betriebes.“
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INTERVIEW

gen ApothekerInnen sehr wichtig, keine Frage. 
Dass es dem Betrieb gut geht und sie in Finanz-
dingen gut betreut werden, ist Voraussetzung da-
für, dass es auch ihren Angestellten gut geht. Und 
wenn es den Angestellten finanziell gut geht, kön-
nen sie ihren Job leichter und besser machen. 
Hier gibt es keine Widersprüche, ganz im Gegen-
teil.

Im Rahmen dieser speziellen Kooperation mit 
dem VAAÖ bieten wir neben einem sehr schö-
nen „Konto-Paket“ diverse Angebote im Spar- 
oder Leasingbereich an. Und aufgrund von Ge-
sprächen mit den Young Pharmacists halten wir 
auch spezielle Produkte für AspirantInnen bereit, 
wie z. B. das Aspirantenkonto mit 1.000 Tage gra-
tis Kontoführung. Und für Mitglieder der Young 
Pharmacists noch ein Gratis-Jahr darüber hinaus.

pharmazie sozial: Was unterscheidet Ihrer Mei-
nung nach die Ärzte- und Apothekerbank von 
anderen Bankinstituten. Welche Vorteile hat 
hier der Apotheker, die Apothekerin?
Uidl: Diese Kooperation und diese neuen Ser-
viceangebote sind auch für mich eine Möglichkeit 
ein Zeichen zu setzen und Initiativen zu realisie-
ren, um letztendlich unser Portfolio individueller 
und noch kundenorientierter zu gestalten.

Eine wichtige Frage dabei ist, wie kommuni-
ziere ich das? Wie mache ich das flächendeckend 
bekannt? Wie wissen angestellte ApothekerInnen 
zum Beispiel in Wels, was wir anbieten? Wir ver-
fügen zwar über kein dichtes Filialnetz; das 
braucht man heutzutage als modernes Bankinsti-
tut auch nicht mehr zwingend. Wir sind aber ne-
ben der Spitalgasse in Wien in Graz, Linz, Inns-
bruck, Salzburg und Dornbirn mit Filialen ver-
treten. Egal ob im digitalen oder im persönlichen 
Kontakt, unser Ziel sind zufriedene KundInnen, 
die uns weiterempfehlen. 

Außerdem sind wir in das vielschichtige Netz-
werk der Pharmazie und der Medizin perfekt ein-
gebunden. Das kann auch für unsere KundInnen 
– selbständig wie angestellt – Riesenvorteile brin-
gen, einfach weil wir nicht nur im Finanzsektor, 
sondern auch im Apothekerstand gut vernetzt 
sind. Und gerade ApothekerInnen und ÄrztIn-
nen brauchen oft eine besondere individuelle Be-
treuung, z. B. indem wir den Kontakt mit anderen 
Playern im Gesundheitswesen oder mit ähnli-
chen Anliegen herstellen. Weiters bieten wir spe-
zifische Seminare und Informationsformate spe-
ziell für PharmazeutInnen an. 

pharmazie sozial: Danke für das Gespräch.�  
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„Im Rahmen einer speziellen Kooperation mit dem VAAÖ
 bieten wir neben einem sehr schönen ‚Konto-Paket‘ diverse 

Vergünstigungen wie spezielle Angebote im 
Spar- oder Leasingbereich an.“
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mein Name ist Francesca Iafrate, ich bin 22 Jahre alt und stu-
diere Pharmazie an der Universität Wien. Nach der Matura 
fiel mir die Entscheidung für eine Studienrichtung nicht 
schwer. Ich war schon immer leidenschaftlich an den Natur-
wissenschaften interessiert, und Pharmazie bietet nicht nur 
die Aussicht auf einen stabilen Beruf nach dem Studium, 
sondern auch eine spannende Kombination aus Chemie und 
Biologie in seinem Curriculum.

Heute bin ich sehr zufrieden mit meiner Entscheidung. 
Die STEOPs und der Anfang des 
Studiums waren sicherlich eine 
Herausforderung, aber jetzt, da 
ich mein System und Gleichge-
wicht gefunden habe, läuft alles 
super.

Ich plane, im nächsten Som-
mersemester meinen Bachelor 
abzuschließen, und danach geht 
es natürlich direkt mit dem Mas-
ter weiter.

Im Bachelorstudium an der 
Uni Wien bekommt man defini-
tiv eine solide Grundlage, die wir 
später auch brauchen werden.

Natürlich gibt es Prüfungen und Labore, in denen der Be-
zug zu Arzneimitteln deutlicher ist als in anderen. Bei den 
Prüfungen, die ich zuletzt abgelegt habe, waren zum Beispiel 
Pharmazeutische Chemie, Pharmazeutische Technologie 
und Biopharmazie dabei. 

Momentan bereite ich mich auf die Prüfung in Biologie 
und Immunologie vor. Ende Januar sollte ich das Praktikum 
„Biochemische und vertiefende pharmazeutisch-chemische 
Arbeitstechniken“ abschließen. In diesem Labor hatten wir 
verschiedene Aufgaben und Abschnitte: Als Erstes gab es die 

Tripeptidsynthese, dann Peptidanalytik und schließlich 
EGFR-Biochemie. Bezüglich der Pharmazie-StudentInnen-
Community: Ich finde, sie ist einfach großartig. Pharmazie - 
zumindest im Bachelor - ist an sich ein anspruchsvolles und 
oft kompetitives Studium, besonders, wenn es um Labor-
plätze oder Praktika geht. Dennoch sind die StudentInnen 
erstaunlich hilfsbereit und kooperativ. Man unterstützt sich 
gegenseitig, anstatt zu konkurrieren. Ob es um Zusammen-
fassungen, Karteikarten oder Tipps für Prüfungen geht, es ist 

selbstverständlich, dass man 
sein Wissen teilt. Jeder hat sei-
nen eigenen Rhythmus, und 
ohne unnötigen Druck oder 
Vergleiche gibt jeder sein Bestes.

Ich persönlich mag Lern-
gruppen sehr, weil ich den Aus-
tausch mit meinen KollegInnen 
spannend finde. Diskussionen 
helfen oft, neue Perspektiven zu 
entdecken und den Lernstoff 
besser zu verstehen. Ich verglei-
che mich gerne mit anderen, 
nicht aus Konkurrenz, sondern 

um mich selbst zu verbessern. Der einzige Nachteil: In einer 
Gruppe kann eine geplante 10-Minuten-Pause schnell mal 
eine Stunde dauern. Man muss aufpassen, konzentriert zu 
bleiben und sich nicht zu sehr ablenken zu lassen.

Ich bin überzeugt, dass Pharmazie genau das Richtige für 
mich ist. Die Herausforderungen sind groß, aber die Erfolge 
sind es wert. Ich freue mich, Ihnen ab nun davon berichten 
zu dürfen.

Alles Liebe,
Francesca

Gestatten …
Francesca Iafrate

Victoria Rößlhuber hat uns nun eine Zeit lang auf ihrem Weg 
durch das Pharmaziestudium mitgenommen. Es sei ihr sehr 
vergönnt, dass diese Studienzeit nun dem Ende zugeht und sie 
bald in die AspirantInnenwelt Einstieg findet. Wir danken ihr 
und wünschen ihr alles Gute für ihre „apothekerliche“ Zukunft.

Doch in einem beliebten Studium wie jenem der Pharmazie 
steht schon die nächste motivierte Studentin in den Start-
löchern: Ab nun wird uns Francesca mit auf die studentische 
Reise nehmen.
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Unser neues Fortbildungsangebot Pharmaguides ist in Verbindung mit den 
Pharmabasics speziell auf die Anforderungen in der Offizin- und in der 

Krankenhausapotheke abgestimmt, – maßgeschneidert für Sie.

Das neue Fortbildungsangebot von VAAÖ und den Young Pharmacists

Pharmaguides - 
speziell für Sie

Unser Fokus liegt auf den aktuellsten wissenschaftlichen Erkenntnissen 
und evidenzbasierten Leitlinien, die speziell für die Anwendung in öffentlichen 

Apotheken und Krankenhausapotheken aufbereitet werden.

Mit großer Begeisterung und einem klaren Ziel vor 
Augen präsentieren der Verband Angestellter Apo-
theker Österreichs und die Austrian Young Pharma-
cists die neue Fortbildungsreihe Pharmaguides, die 
speziell für die anspruchsvollen Bedürfnisse und Her-
ausforderungen von ApothekerInnen in Österreich 
konzipiert wurde. Dieses innovative Fortbildungsfor-
mat vereint wissenschaftliche Exzellenz mit praxisori-
entierten Ansätzen, um die fachliche Kompetenz 
und Beratungsqualität in Apotheken auch in Zukunft 
zu gewährleisten.

Bepunktet & akkreditiert
Die Artikel dieser Reihe werden als bepunktete Fort-
bildungen bei der Akkreditierungskommission der 
Österreichischen Apothekerkammer eingereicht 
und bieten den TeilnehmerInnen nicht nur wertvol-
les Wissen, sondern auch die Möglichkeit, berufliche 
Anerkennung und Punkte für die kontinuierliche 
Fortbildung zu sammeln. Dabei liegt unser Fokus auf 
den aktuellsten wissenschaftlichen Erkenntnissen 
und evidenzbasierten Leitlinien, die speziell für die 
Anwendung in öffentlichen Apotheken und Kran-
kenhausapotheken aufbereitet werden.

Konkrete Praxistipps
Von Basiswissen für die Tara über Medikationsanaly-
se und die gezielte Patientenberatung bis hin zur in-
terdisziplinären Zusammenarbeit mit Ärztinnen und 
Ärzten – dieses Fortbildungsangebot vermittelt nicht 
nur theoretisches Wissen, sondern bietet auch kon-
krete Handlungsempfehlungen für den Arbeitsall-
tag. Zusätzlich berücksichtigt die Reihe die Unter-
schiede und spezifischen Anforderungen zwischen 
Apotheken an der Tara und Spitalsapotheken, um 
alle LeserInnen optimal zu unterstützen.

Machen Sie mit!
Wir laden Sie herzlich ein, Teil dieser neuen Wissens-
plattform zu werden, die darauf abzielt, Ihre Experti-
se in den Bereichen Pharmazie, Beratung und wis-
senschaftlich basierte Anwendung zu erweitern. 
Profitieren Sie von der Gelegenheit, sich mit den 
neuesten Trends und Erkenntnissen vertraut zu ma-
chen und dieses Wissen direkt in die Praxis umzuset-
zen. Seien Sie dabei, wenn wir gemeinsam die  
Standards der pharmazeutischen Fortbildung in Ös-
terreich erweitern.
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M edizinische Leitlinien sind 
eine tragende Säule der Qua-
litätssicherung im Gesund-

heitswesen. Sie beruhen auf systema-
tisch entwickelten Empfehlungen, die 
aktuelle Forschungserkenntnisse wider-
spiegeln und eine wichtige Orientierung 
für die klinische Praxis bieten. Dieser 

Artikel untersucht die Konzeption, 
Struktur und praktische Anwendung 
von Leitlinien aus der Perspektive der 
pharmazeutischen Praxis. Dabei wer-
den methodologische Standards, Evi-
denzstufen und praktische Herausfor-
derungen vertieft betrachtet, um die Re-
levanz und Bedeutung für Apotheke-
rInnen umfassend darzustellen.

Zentrale Rolle der 
ApothekerInnen
Medizinische Leitlinien dienen als un-

verzichtbare Werkzeuge der evidenzba-
sierten Medizin, deren Kernziel es ist, 
medizinische Entscheidungen durch 
wissenschaftlich fundierte Erkenntnisse 
zu stützen. ApothekerInnen nehmen 
hierbei eine zentrale Rolle ein, da sie als 
Schnittstelle zwischen wissenschaftli-
cher Theorie und praktischer Anwen-
dung fungieren. Durch ihre strukturier-
te Herangehensweise bieten Leitlinien 
nicht nur fundierte Handlungsempfeh-
lungen, sondern tragen auch zur Ver-
besserung der Sicherheit sowie Effizienz 
der PatientInnenversorgung bei. Leitli-
nien schaffen eine Grundlage, um Vari-
anzen in der medizinischen Praxis zu 
reduzieren; ihre Flexibilität erlaubt es 
aber dennoch, sie an individuelle Pati-
entInnenbedürfnisse anzupassen, was 
ihre Bedeutung als dynamisches Werk-
zeug in der Versorgung noch verstärkt.

Medizinische Leitlinien sind essenzielle Basics 
der Qualitätssicherung im Gesundheitswesen. 
Dementsprechend müssen ihre Aussagen trans-
parent und nachprüfbar sein. 

von René Gerstbauer

PharmaBasics 

Leitlinien - Wegweiser der 
evidenzbasierten Medizin

LECTUREBOARD
Mag. pharm. Elisa Gerstbauer, 
Mag. pharm. Sarmed Al Manawi

Die interdisziplinäre Zusammenarbeit 
mit der Ärzteschaft, Pflegekräften etc. 
ist essenziell, um eine optimale Patient-
Innenversorgung zu gewährleisten.
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Die einzelnen 
Entwicklungsstufen
Die Klassifikation medizinischer Leitli-
nien erfolgt in drei Entwicklungsstufen, 
die den methodischen Anspruch und 
die wissenschaftliche Belastbarkeit re-
flektieren. 

S1-Leitlinien
S1-Leitlinien basieren auf ExpertInnen-
meinungen, die in informellen Konsen-
susverfahren erarbeitet wurden. Diese 
Leitlinien bieten eine erste Orientie-
rung, besitzen jedoch eine geringere 
methodologische Robustheit. 

S2-Leitlinien
S2-Leitlinien unterteilen sich in S2k 
(konsensbasiert) und S2e (evidenzba-
siert). Während S2k-Leitlinien auf for-
malisierten Konsensusverfahren beru-
hen, stützen sich S2e-Leitlinien auf sys-
tematische Literaturrecherchen und die 
Bewertung wissenschaftlicher Studien. 

S3-Leitlinien
Die höchste Entwicklungsstufe, S3-Leit-
linien, kombiniert umfassende wissen-
schaftliche Methodik mit strukturierter 
Konsensfindung und detaillierter Evi-
denzbewertung. Diese Leitlinien gelten 
als wissenschaftlich am belastbarsten 
und stellen eine essenzielle Grundlage 
für klinische Entscheidungen dar. In der 
pharmazeutischen Praxis bieten sie die 
bestmögliche Orientierung, insbeson-
dere bei komplexen Fragestellungen wie 
der Medikationsanalyse oder der Inter-
aktion zwischen Arzneimitteln.

Evidenzklassen
Die Bewertung der Evidenz – auf der 
Leitlinien basieren – erfolgt nach klar 
definierten Klassen, die von Ia (Meta-
Analysen randomisierter, kontrollierter 
Studien) bis IV (ExpertInnenmeinun-
gen) reichen. Diese Klassifikation dient 
als Grundlage für die Ableitung von 
Empfehlungsgraden, die die klinische 
Praxis entscheidend unterstützen. Star-

Entwicklungsstufen medizinischer Leitlinien
S1-Leitlinien
•	 Konsensbasierte Empfehlungen von ExpertInnen
•	 Informelles Konsensusverfahren ohne standardisierte  

Methodik
•	 Grundlegende Orientierung, aber geringe wissenschaftliche 

Belastbarkeit

S2-Leitlinien
•	 S2k: Konsensbasierte Leitlinien mit dokumentiertem Verfahren
•	 S2e: Evidenzbasierte Leitlinien, gestützt auf systematische 

Literaturrecherchen

S3-Leitlinien
•	 Höchste Entwicklungsstufe mit systematischer Methodik
•	 Detaillierte Bewertung wissenschaftlicher Evidenz
•	 Kombination aus Literaturrecherche und strukturierter  

Konsensfindung

ApothekerInnen nehmen hierbei eine zentrale Rolle ein, da sie als Schnittstelle 
zwischen wissenschaftlicher Theorie und praktischer Anwendung fungieren.

PatientInnenleitlinien spielen eine zusätzliche Rolle, indem sie komplexe  
wissenschaftliche Inhalte in verständlicher Sprache aufbereiten.
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ke Empfehlungen (Grad A) basieren auf 
Evidenz der höchsten Qualität, wäh-
rend offene Empfehlungen (Grad C) 
häufig auf weniger robusten Daten oder 
ExpertInnenmeinungen beruhen. Diese 
differenzierte Darstellung der Evidenz-
stärke erlaubt eine gezielte Anwendung 
der Leitlinien, insbesondere in der Me-
dikationsanalyse und der patientenindi-
viduellen Beratung. ApothekerInnen 
profitieren von dieser Struktur, da sie 
eine fundierte Grundlage für die Bewer-
tung und Anpassung von Therapien 
bietet. Gleichzeitig ermöglicht die 
Transparenz der Empfehlungen eine ef-
fektive Kommunikation mit Ärztinnen 
und Ärzten und anderen Fachkräften, 
was die interprofessionelle Zusammen-
arbeit erheblich verbessert.

Am Beispiel Allergologie
Ein exemplarischer Anwendungsbe-
reich von Leitlinien ist die Allergologie. 
Hier finden sich Leitlinien, die eine 
Vielzahl spezifischer Empfehlungen für 
Diagnostik, Therapie und Prävention 
bereitstellen. Ein prominentes Beispiel 
ist die S3-Leitlinie zur Allergiepräventi-
on, die umfassende Handlungsempfeh-
lungen auf höchstem wissenschaftli-
chem Niveau bietet. Gleichzeitig sind 
S1- und S2-Leitlinien von Bedeutung, 
da sie spezifische Fragestellungen abde-
cken, etwa zu Diagnoseverfahren oder 
medikamentösen Therapien. PatientIn-
nenleitlinien spielen in diesem Kontext 
eine zusätzliche Rolle, indem sie kom-
plexe wissenschaftliche Inhalte in ver-
ständlicher Sprache aufbereiten und so 
die Gesundheitskompetenz der Bevöl-
kerung stärken. Sie unterstützen Pati-
entInnen dabei, fundierte Entscheidun-
gen über ihre eigene Versorgung zu tref-
fen. Diese Leitlinien sind insbesondere 
in der Aufklärung zu allergischen Er-
krankungen wie Asthma oder atopi-
scher Dermatitis von unschätzbarem 
Wert.

Essenziell für die Praxis
Die Anwendung von Leitlinien in der 
pharmazeutischen Praxis bringt jedoch 
auch Herausforderungen mit sich. 
ApothekerInnen müssen sicherstellen, 
dass sie stets mit den aktuellsten Leitli-

nieninhalten vertraut sind, da diese re-
gelmäßig aktualisiert werden. Dies er-
fordert nicht nur den Zugang zu den 
neuesten Informationen, sondern auch 
die Bereitschaft zur kontinuierlichen 
Weiterbildung. Darüber hinaus erfor-
dert die praktische Umsetzung die Fä-
higkeit, Leitlinienempfehlungen an in-
dividuelle PatientInnenbedürfnisse an-
zupassen. Dies setzt eine umfassende 
Kenntnis der Methodik und Inhalte vo-
raus, um evidenzbasierte Entscheidun-

gen treffen zu können. Zudem ist die in-
terdisziplinäre Zusammenarbeit mit der 
Ärzteschaft und Pflegekräften essenzi-
ell, um eine optimale PatientInnenver-
sorgung zu gewährleisten. Diese Anfor-
derungen unterstreichen die Notwen-
digkeit, Leitlinien nicht nur als statische 
Dokumente, sondern als dynamische 
Werkzeuge in die eigene Praxis zu integ-
rieren. Eine stärkere Fokussierung auf 
die Vermittlung von Leitlinienwissen 
während der pharmazeutischen Ausbil-

Evidenz- und Empfehlungsgrade
Evidenzklassen
•	 Ia: Meta-Analysen randomisierter, kontrollierter Studien
•	 Ib: Einzelstudien mit randomisiertem Design
•	 II: Gut angelegte kontrollierte Studien ohne Randomisierung
•	 III: Beobachtungsstudien wie Kohorten- oder 
	 Fall-Kontroll-Studien
•	 IV: ExpertInnenmeinungen oder klinische Erfahrungen

Empfehlungsgrade
•	 A: Starke Empfehlung („Soll”), basierend auf hoher Evidenz
•	 B: Empfehlung („Sollte”), gestützt auf mittlere Evidenz
•	 C: Offene Empfehlung („Kann erwogen werden”), basierend 

auf geringer Evidenz

S3-Leitlinien bieten in der pharmazeutischen 
Praxis die bestmögliche Orientierung, 

insbesondere bei komplexen Fragestellungen 
wie der Medikationsanalyse oder der Interaktion 

zwischen Arzneimitteln.
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Mag. pharm. René Gerstbauer, 
BA BSc MA MA MSc

Apotheker am Landesklinikum 
Klosterneuburg und öffentlicher 

Apotheker in Wien
Präsident Austrian Young Pharmacists

Quellen
•	 Das AWMF-Regelwerk Leitlinien, Ständige Kommission „Leitlinien” der Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen  

Medizinischen Fachgesellschaften (AWMF) (Hrsg.), 2012 1. Auflage
•	 DELBI – aktuelle Fassung unter www.delbi.de (Domäne 1: Geltungsbereich und Zweck)
•	 AGREE II – aktuelle Fassung unter www.agreetrust.org (Domain 1. Scope and Purpose) 
•	 Regelwerk | Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen Medizinischen Fachgesellschaften e. V., www.awmf.org/regelwerk,  

aufgerufen am 07.01.2025
•	 LEITLINIEN – oeggg, www.oeggg.at/leitlinien/, aufgerufen am 07.01.2025

dung könnte dazu beitragen, diese Her-
ausforderungen zu bewältigen.

Für eine bessere 
Versorgungsqualität
Insgesamt sind medizinische Leitlinien 
ein unverzichtbares Instrument der evi-
denzbasierten Medizin. Für Apotheke-
rInnen bieten sie eine solide Grundlage, 
um wissenschaftlich fundierte Entschei-
dungen zu treffen und die Qualität der 
Versorgung nachhaltig zu verbessern. 
Ihre Anwendung erfordert ein hohes 
Maß an Fachwissen, kritischer Reflexi-

on und interprofessioneller Kommuni-
kation, um den komplexen Anforde-
rungen einer modernen PatientInnen-
versorgung gerecht zu werden. Die Inte-
gration von Leitlinien in den 
Arbeitsalltag sollte daher nicht nur als 
Verpflichtung, sondern als Chance ge-
sehen werden, die Versorgungsqualität 
langfristig zu optimieren. Zukünftig 
könnten innovative Ansätze, wie die 
Nutzung von Künstlicher Intelligenz 
zur automatisierten Leitlinienrecherche 
und -anwendung, die Arbeit von Apot-
hekerInnen erheblich erleichtern.  �   

Welche der folgenden Aussagen beschreibt 
S1-Leitlinien korrekt?
a 	 Sie beruhen auf systematischen Literatur-
	 recherchen.
b 	 Sie basieren auf ExpertInnenmeinungen 
	 und informellen Konsensusverfahren.
c 	 Sie haben die höchste methodische 
	 Belastbarkeit.
d 	 Sie sind für die Diagnose von Allergien 
	 gesetzlich verpflichtend.

Welche Evidenzklasse entspricht der höchsten 
wissenschaftlichen Qualität?
a 	 II
b 	 Ib
c 	 Ia
d 	 IV

Welche Eigenschaften treffen auf S3-Leitlinien zu?
a 	 Sie kombinieren systematische Methodik mit 

strukturierter Konsensfindung.
b 	 Sie basieren ausschließlich auf ExpertInnen-	

meinungen.

c 	 Sie sind die wissenschaftlich belastbarsten
	  Leitlinien.
d 	 Sie werden ausschließlich von einzelnen 
	 ExpertInnen ohne Gruppenarbeit erstellt.

Welcher Empfehlungsgrad drückt eine 
starke Empfehlung aus?
a 	 A
b 	 B
c 	 C
d 	 D

Welche Herausforderungen ergeben sich bei der
Anwendung von Leitlinien in der pharmazeutischen 
Praxis?
a 	 Die kontinuierliche Aktualisierung 
	 der Leitlinien
b 	 Die Anpassung an individuelle PatientInnen-
	 bedürfnisse
c	 Die verpflichtende Umsetzung ohne 
	 Abweichungen
d	 Die interdisziplinäre Zusammenarbeit mit 
	 anderen Fachkräften

WISSENS-CHECK
In Kürze als akkreditierte Fortbildung absolvierbar und bepunktet. 

Die Akkreditierung der eingereichten Artikel dieser Ausgabe ist in Bearbeitung. Sobald die Wissensüberprüfung  
verfügbar ist, informieren wir Sie. Sie können diese dann auf der Fortbildungsplattform des Apoverlags absolvieren.
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A llergien sind eine der häufigsten chronischen Erkran-
kungen weltweit. Studien zeigen, dass etwa 20 bis 
30 % der Bevölkerung in westlichen Industrieländern 

an mindestens einer allergischen Erkrankung leiden. Dies 
übersteigt oft die Grenzen einzelner Fachgebiete und erfordert 
interdisziplinäre Ansätze, um die Lebensqualität der Betroffe-
nen zu verbessern. Die sozioökonomischen Auswirkungen 
allergischer Erkrankungen sind enorm: Von direkten medizi-
nischen Kosten bis hin zu indirekten Kosten durch Arbeits-
ausfälle und verminderte Produktivität. Darüber hinaus hat 
die steigende Prävalenz allergischer Erkrankungen eine zu-
nehmende Belastung für das Gesundheitssystem zur Folge. 
Die Rolle der Forschung in der Allergologie ist essenziell, um 

innovative Behandlungsmöglichkeiten zu entwickeln. 
Gleichzeitig zeigt sich die Notwendigkeit, präventive Strate-
gien weiter auszubauen. Ein besonderer Fokus liegt hierbei 
auf der Integration von Umweltfaktoren und individuellen 
genetischen Prädispositionen in die Diagnose- und Behand-
lungsansätze.

Ein weiteres Thema ist die wachsende Bedeutung persona-
lisierter Medizin in der Allergiebehandlung. Mit Hilfe von Big 
Data und Künstlicher Intelligenz können in Zukunft Risiko-
profile erstellt werden, die die Therapieentscheidung erheblich 
beeinflussen. Studien zeigen, dass genetische Marker und spe-
zifische Biomarker zukünftig eine noch größere Rolle spielen 
werden.

Allergien stellen eine komplexe Herausforderung dar – für PatientInnen und das 
Gesundheitssystem. ApothekerInnen können durch gezielte Beratung, leitlinien-
gerechte Medikationsanalysen und den Einsatz moderner Therapien entscheidend 
zur besseren Versorgung beitragen.

von René Gerstbauer

Neue Perspektiven für die pharmazeutische Versorgung

Pharmaguide Allergien

LECTUREBOARD
Mag. pharm. Elisa Gerstbauer, Mag. pharm. Sarmed Al Manawi

RELEVANZ FÜR APOTHEKEN, PRAXISBEZOGEN

LEITLINIEN, EVIDENZBASIERT

PATHOPHYSIOLOGIE, WISSENSCHAFTLICH
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An der Tara
TaraapothekerInnen in öffentlichen Apotheken sind 
sehr oft mit dem breiten Themenkomplex der Aller-
gien konfrontiert. Die Beratung zu Antihistaminika, 
nasalen Kortikosteroiden und Immuntherapien ist 
komplex und verlangt eine fundierte Kenntnis aktu-
eller Leitlinien. Es gilt, die spezifischen Therapieop-
tionen individuell an die Bedürfnisse der KundIn-
nen anzupassen und dabei auch sozioökonomische 
und kulturelle Faktoren zu berücksichtigen, die die 

Relevanz für ApothekerInnen 

Adhärenz beeinflussen könnten. ApothekerInnen in 
öffentlichen Apotheken übernehmen eine Schlüssel-
rolle bei der Erstberatung von PatientInnen mit sai-
sonalen oder chronischen Allergien. Hierbei ist eine 
präzise Aufklärung über die richtige Anwendung 
von Arzneimitteln essenziell, insbesondere von Na-
sensprays und Inhalationssystemen. Erhebungen 
zeigen, dass bis zu 30 % der PatientInnen ihre Medi-
kamente nicht korrekt anwenden, wodurch die 
Wirksamkeit signifikant reduziert wird. Schulungen 
durch Apothekenpersonal können hier entschei-
dend zur Verbesserung der PatientInnenergebnisse 
beitragen.

In KH-Apotheken
In Krankenhausapotheken stehen hingegen häufig 
komplexere Fälle im Fokus, wie etwa PatientInnen 
mit schwerem allergischen Asthma oder Anaphyla-
xie. In diesen Fällen ist die enge Zusammenarbeit mit 
dem klinischen Team erforderlich, um individuelle 
Therapieschemata zu entwickeln, die auf evidenzba-
sierten Leitlinien beruhen. Zudem sind Kranken-
hausapothekerInnen oft an der Auswahl und Bereit-
stellung von Biologika beteiligt, die speziell für die 
Behandlung schwerer Allergien eingesetzt werden. 
Die korrekte Lagerung und Handhabung dieser Me-
dikamente ist ein weiterer kritischer Aspekt.

In Sachen Prävention
Ein besonderer Schwerpunkt für alle ApothekerIn-
nen sollte aber die Prävention von Allergien sein. 
Hierbei kann die Apothekerschaft eine aktive Rolle 
spielen, indem sie über Maßnahmen wie das Stillen, 
die frühzeitige Einführung potenziell allergener Le-
bensmittel und die Vermeidung von Umweltbelas-
tungen aufklären. Aktuelle Leitlinien empfehlen bei-
spielsweise, Säuglinge ab dem vierten Lebensmonat 
schrittweise an Erdnüsse und Eier zu gewöhnen, um 
eine Toleranzentwicklung zu fördern.

Elektronische Tools
Zusätzlich haben TaraapothekerInnen die Möglich-
keit, durch digitale Anwendungen wie Medikations-
Apps oder elektronische Tagebücher die Therapie-
treue und den Behandlungserfolg zu steigern: diese 
Tools bieten KundInnen nicht nur praktische Erin-
nerungen, sondern ermöglichen auch eine bessere 
Nachverfolgung und Anpassung der Therapie durch 
das Apothekenteam. Die Integration solcher Tech-
nologien in die pharmazeutische Betreuung wird in 
den kommenden Jahren folglich immer wichtiger 
werden.

TaraapothekerInnen in öffentlichen Apotheken sind sehr oft mit 
dem breiten Themenkomplex der Allergien konfrontiert.
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TaraapothekerInnen haben die Möglichkeit, durch digitale Tools 
wie Medikations-Apps oder elektronische Tagebücher die Therapietreue 

und den Behandlungserfolg deutlich zu steigern.

Eine 72-jährige Patientin mit einer bekannten 
allergischen Rhinitis erhält Diphenhydramin, ein 
Antihistaminikum der ersten Generation. Ihre 
zusätzliche Medikation umfasst mehrere 
anticholinerge Arzneimittel, darunter ein 
trizyklisches Antidepressivum (Amitriptylin) sowie 
ein Harnwegsspasmolytikum (Oxybutynin).

Analyse der Medikation:
1.	 Diphenhydramin ist aufgrund seiner zentralen 

sedierenden und anticholinergen Effekte bei 
älteren Patienten problematisch. Nebenwir-
kungen wie Mundtrockenheit, Schwindel und 
kognitive Einschränkungen können das Risiko 
für Stürze und Delirium erhöhen.

2.	 Kumulative anticholinerge Belastung: Die 
Kombination von Diphenhydramin mit 
Amitriptylin und Oxybutynin potenziert die 
anticholinerge Last erheblich, was zu 
schweren Nebenwirkungen führen kann. 
Symptome wie Verwirrtheit, Halluzinationen 
und Harnverhalt könnten die Lebensqualität 
der Patientin stark beeinträchtigen.

3.	 Alternativen prüfen: Für die Behandlung der 
allergischen Rhinitis sollte ein Antihistamini-
kum der zweiten Generation wie Loratadin 
oder Cetirizin bevorzugt werden. Diese 
Substanzen haben keine zentral sedierende 
Wirkung und eine deutlich geringere anti-
cholinerge Aktivität.

Therapieanpassung gemeinsam  
mit Ärztin bzw. Arzt
1.	 Umstellung auf ein Antihistaminikum der 

zweiten Generation: Loratadin 10 mg einmal 
täglich oder Cetirizin 10 mg einmal täglich 
wären, wie erwähnt, geeignete Alternativen. 
Diese Arzneistoffe besitzen eine deutlich 
geringere anticholinerge Aktivität und 
reduzieren das Risiko von kognitiven Ein-
schränkungen und Stürzen.

2.	 Überprüfung der Indikation für Amitriptylin: 
Falls das trizyklische Antidepressivum primär 
zur Schmerztherapie oder Schlafunterstüt-
zung eingesetzt wird, kann eine Umstellung 
auf ein Medikament mit geringerer anticholi-
nerger Wirkung, wie beispielsweise Duloxetin, 
in Erwägung gezogen werden.

3.	 Alternativen für Oxybutynin: Der Einsatz von 
Anticholinergika zur Behandlung von Harn-
inkontinenz sollte sorgfältig überprüft werden. 
Mirabegron, ein Beta-3-Adrenozeptorago-
nist, bietet eine wirksame und sicherere 
Alternative, da es keine anticholinerge 
Wirkung besitzt.

Zusätzliche Empfehlungen
•	 Überwachung der kognitiven Funktionen: Die 

Patientin sollte regelmäßig auf Anzeichen 
von Verwirrtheit oder kognitive Beeinträchti-
gungen überprüft werden, insbesondere 
während der Umstellung der Medikation.

•	 Aufklärung der Patientin: Die Patientin und 
ihre Angehörigen sollten über die potenziel-
len Risiken der bisherigen Medikation und die 
Vorteile der vorgeschlagenen Alternativen 
umfassend informiert werden.

•	 Nachsorge: Ein Nachkontrolltermin in Form 
einer weiteren Medikationsanalyse sollte 
angesetzt werden, um die Wirksamkeit der 
neuen Therapie zu evaluieren und mögliche 
Nebenwirkungen zu überwachen.

Diese angepasste Therapie minimiert die 
kumulative anticholinerge Belastung und 
verbessert gleichzeitig die Sicherheit und 
Lebensqualität der Patientin. Die regelmäßige 
Reevaluierung der Medikation in Zusammen-
arbeit mit anderen Gesundheitsdienstleistern 
bleibt dabei essenziell.

Eine strukturierte Medikationsanalyse ist essenziell, um eine Übertherapie und Interaktionen zu vermeiden. 

Medikationsanalyse: Fallbeispiel Allergie
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Allergien sind durch eine Fehlregulation des Immunsystems 
charakterisiert und treten auf, wenn harmlose Antigene – so-
genannte Allergene – als Bedrohung erkannt werden und eine 
IgE-vermittelte Immunreaktion auslösen. Dieser Prozess be-
inhaltet eine Vielzahl an Immunzellen, darunter Mastzellen, 
T-Helferzellen und Eosinophile, die orchestriert auf das Aller-
gen reagieren.

Die Pathophysiologie der  
allergischen Rhinitis zeigt zwei Phasen

Sofortreaktion: Innerhalb von Minuten nach der Aller-
genexposition werden Mastzellen aktiviert, die Histamin, 
Leukotriene und Prostaglandine freisetzen. Diese Mediato-
ren führen zu Symptomen wie Niesen, Juckreiz, Rhinorr-
hoe und Konjunktivitis.

Spätreaktion: Stunden später infiltrieren eosinophile Gra-
nulozyten und T-Lymphozyten das Gewebe, was eine chro-
nische Entzündung und Hyperreaktivität der Schleimhäute 
zur Folge hat. Diese Phase ist gekennzeichnet durch die 
Freisetzung von Zytokinen wie IL-4, IL-5 und IL-13, wel-
che die Immunantwort weiter verstärken.

Begünstigende Faktoren
Umweltfaktoren wie Luftverschmutzung, Klimawandel und 
Tabakrauch verstärken die Inzidenz und Schwere allergischer 
Reaktionen. Genetische Prädispositionen spielen ebenfalls 

Pathophysiologie und Ursachen 

„Antihistaminika der 2. Generation gelten als mögliche Therapieoption 
bei geriatrischen PatientInnen (z. B. lt. Priscus-Liste). Ihnen wird in den üblichen 

Dosierungen in den meisten Scores ein niedriges anticholinerges Potenzial zugeschrieben. 
Die Beurteilung der anticholinergen Aktivität von Arzneistoffen unterscheidet sich jedoch 

mitunter in den verschiedenen Datenbanken, und es gibt bisher keine standardisierte 
Bewertungsskala. In der Literatur und den Fachinformationen finden sich Mundtrockenheit 
(2 bis 3 %) sowie Somnolenz (3 bis 6 %) auch bei den meisten moderneren Antihistaminika 

unter den als ‚häufig‘ eingestuften unerwünschten Wirkungen. Es muss daher vor 
allem beachtet werden, dass auch die gleichzeitige Einnahme mehrerer schwach 

anticholinerg wirksamer Arzneimittel gerade bei geriatrischen PatientInnen 
zu signifikanten anticholinergen Effekten führen kann.“

  

Fach-Kommentar von KH-Apothekerin Mag.pharm. Nina Gludovatz 

eine bedeutende Rolle, insbesondere bei atopischen Erkran-
kungen wie Dermatitis, Asthma und Nahrungsmittelaller-
gien. Neue Studien zeigen zudem, dass die Zusammensetzung 
der Darmmikrobiota in den ersten Lebensjahren entschei-
dend für die Entwicklung eines toleranten Immunsystems ist. 
Dies unterstreicht die Bedeutung präventiver Maßnahmen 
bereits im frühen Kindesalter.

Zusätzlich sind psychosoziale Faktoren nicht zu unter-
schätzen, da chronische allergische Erkrankungen wie Asth-
ma und atopische Dermatitis häufig mit Stress und einer ver-
minderten Lebensqualität einhergehen. Stressbedingte Verän-
derungen des Immunsystems können wiederum die Sympto-
me verschärfen und die Krankheitsbewältigung erschweren.

Biomarker
Auch die Rolle von Biomarkern in der Diagnostik wird zuneh-
mend erforscht. Molekulare Diagnostikmethoden, wie die Be-
stimmung spezifischer IgE-Profile oder die Analyse entzün-
dungsassoziierter Zytokine, können helfen, die Krankheits-
ausprägung besser zu verstehen und individuellere Therapien 
zu ermöglichen. 

Eine neuere Entwicklung in der Allergieforschung ist der 
Einsatz von Immunmodulatoren, die spezifische Signalwege 
blockieren oder verstärken, um die allergische Reaktion zu 
kontrollieren. Biologische Therapien wie Anti-IgE oder IL-
5-Inhibitoren werden zunehmend für PatientInnen mit 
schwerem Asthma oder chronischer Rhinosinusitis zugelas-
sen und können die Therapieoptionen erweitern.
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Die aktuelle Leitlinie empfiehlt bei Allergien folgende Thera-
pieoptionen: 

I.	 Allergenvermeidung
•	 Reduktion der Exposition gegenüber bekannten 

Allergenen wie z. B. Pollen, Hausstaubmilben, 
	 Tierhaare, Schimmel etc.
•	 Maßnahmen wie Encasing bei Hausstaubmilben-
	 allergie, Luftfilter oder Verzicht auf Haustiere

II.	 Pharmakotherapie
•	 Antihistaminika:

1.	 Generation (z. B. Diphenhydramin) – selten 
empfohlen, aufgrund starker sedierender und 
anticholinerger Effekte

2.	 Generation (z. B. Loratadin, Cetirizin, Fexofenadin) 
– bevorzugt aufgrund der besseren Verträglichkeit

•	 Nasale Kortikosteroide:
–	 Hochwirksam bei allergischer Rhinitis und Nasen-

polypen (z. B. Fluticason, Mometason).

Leitliniengerechte 
Therapie

Allergieschutz 
durch Bauernhofexposition    

Kinder, die auf einem Bauernhof aufwach-
sen, haben ein deutlich niedrigeres Risiko, 
Allergien zu entwickeln. Dieses Phänomen, 
bekannt als „Farm-Effekt”, wird durch die 
frühe und regelmäßige Exposition gegen-
über einer breiten Vielfalt von Mikroorganis-
men erklärt. Studien zeigen:

•	 Kinder vom Bauernhof haben eine 
höhere Diversität der Darmmikrobiota, 
was die Entwicklung eines toleranteren 
Immunsystems fördert.

•	 Die Exposition gegenüber tierischen 
Proteinen, Stäuben und landwirtschaft-
lichen Mikroben stimuliert regulatorische 
T-Zellen und reduziert die Freisetzung 
proinflammatorischer Zytokine.

•	 Kinder, die auf Bauernhöfen leben, 
weisen weniger Kolonisation mit Clostri-
dioides difficile auf, was mit einem 
niedrigeren Allergierisiko korreliert.

•	 Haushalte mit Nutztieren tragen eben-
falls zur Immunstimulation bei und 
könnten die Entstehung atopischer 
Erkrankungen verhindern.
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„Die unterschiedlichen Formen von Allergien und die Beratung zum Umgang mit 
eben diesen ist eines der präsentesten Themen an der Tara. Ebenso wichtig ist, 

die bedeutendsten allergieauslösenden Stoffe zu kennen sowie jede Allergie und allergische 
Reaktion individuell zu betrachten.Die PatientInnen an der Tara kann man in erster Linie 

mit der Beratung zur eigenständigen Behandlung der Symptome unterstützen. 
Die Phytotherapie bietet beispielsweise eine Vielzahl an Möglichkeiten zur Behandlung 

von Hautreaktionen. Augentropfen mit Augentrost lindern die Reizung der Augen, 
und Schwarzkümmelöl kommt gegen allergische Rhinitis und allergisches Asthma zum Einsatz. 

Dabei werden immer auch die mit der allergischen Reaktion einhergehenden Entzündungs-
reaktionen therapiert.Die sicherste Therapie ist immer noch und in jedem Fall 
die strikte Allergenkarenz. Bei der Beratung ist zudem immer zu bedenken, 

dass das Allergen auch im Therapeutikum vorhanden sein kann.“
  

Fach-Kommentar von Mag. pharm. Gerold Evanzin

•	 Leukotrien-Rezeptorantagonisten:
–	 Alternative oder Ergänzung bei allergischem 

Asthma und allergischer Rhinitis (z. B. Montelukast)
•	 Augentropfen:

–	 Antihistaminische oder mastzellstabilisierende 
Tropfen bei allergischer Konjunktivitis

•	 Bronchodilatatoren:
–	 Beta-2-Agonisten (kurz- und langwirksam) sowie 

inhalative Kortikosteroide bei allergischem Asthma

III.	Allergenspezifische Immuntherapie (ASIT)
•	 Sublingual (SLIT) oder subkutan (SCIT) zur 
	 Desensibilisierung bei nachgewiesenen Allergien, 
	 z. B. gegen Gräserpollen oder Hausstaubmilben
•	 Langfristige Wirksamkeit und potenzielle Prävention 

neuer Sensibilisierungen

IV.	Biologika
•	 Omalizumab (Anti-IgE) für schweres allergisches 

Asthma
•	 Dupilumab (Anti-IL-4/IL-13) für atopische 
	 Dermatitis und Asthma
•	 Mepolizumab, Reslizumab (Anti-IL-5) 
	 bei eosinophilem Asthma

V.	 Präventive Maßnahmen
•	 Exklusives Stillen für 4 bis 6 Monate
•	 Einführung potenziell allergener Nahrungsmittel (z. B. 

Erdnuss, Ei) zwischen dem 4. und 6. Lebensmonat
•	 Vermeidung von Tabakrauch und Minimierung der 

Luftverschmutzung

VI.	Alternative Therapien (unter ärztlicher Aufsicht)
•	 Verwendung von Nasenspülungen mit isotonischer oder 

hypertonischer Kochsalzlösung
•	 Probiotika (individuell und leitliniengerecht einsetzen, 

potenziell unterstützend)

VII.	Patientenschulung und Selbstmanagement
•	 Aufklärung über den korrekten Gebrauch von Inhalatoren, 

Nasensprays und Epinephrin-Autoinjektoren
•	 Erstellung eines individuellen Notfallplans für PatientIn-

nen im Falle einer Anaphylaxie

Laut Studien wenden bis zu 60 % der PatientInnen 
Inhalatoren falsch an. Deshalb: Üben Sie mit ihnen 
die richtige Anwendung.
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ApothekerInnen als Gatekeeper
Allergien sind nicht nur eine medizinische Herausforderung, 
sondern auch eine Chance für ApothekerInnen, ihre Rolle als 
ExpertInnen für Medikationsanalyse und PatientInnenberatung 
zu stärken. Durch die Anwendung aktueller Leitlinien, die ge-
zielte Medikationsanalyse und eine proaktive PatientInnenauf-
klärung können ApothekerInnen entscheidend dazu beitragen, 
die Lebensqualität von AllergiepatientInnen zu verbessern. 
Gleichzeitig eröffnet die zunehmende Integration von Techno-
logie und individualisierter Medizin neue Möglichkeiten, die 
Betreuung noch effektiver zu gestalten. Mit ihrem umfassenden 
Wissen und ihrem Engagement stehen ApothekerInnen an vor-
derster Front im Kampf gegen die Belastungen, die Allergien für 
die Gesellschaft darstellen – und sind ein unverzichtbarer Be-
standteil einer patientenzentrierten Gesundheitsversorgung.�  

Quellen
•	 Das AWMF-Regelwerk Leitlinien, Ständige Kommission „Leitlinien” der Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen  

Medizinischen Fachgesellschaften (AWMF) (Hrsg.), 2012 1. Auflage
•	 DELBI – aktuelle Fassung unter www.delbi.de (Domäne 1: Geltungsbereich und Zweck)
•	 AGREE II – aktuelle Fassung unter www.agreetrust.org (Domain 1. Scope and Purpose) 
•	 Regelwerk | Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen Medizinischen Fachgesellschaften e. V., www.awmf.org/regelwerk,  

aufgerufen am 07.01.2025
•	 LEITLINIEN – oeggg, www.oeggg.at/leitlinien/, aufgerufen am 07.01.2025

Mag. pharm. René Gerstbauer, 
BA BSc MA MA MSc

Apotheker am Landesklinikum 
Klosterneuburg und öffentlicher 

Apotheker in Wien
Präsident Austrian Young Pharmacists

Welche Aussagen zu den Antihistaminika 
der 2. Generation sind korrekt?
a 	 Sie haben eine höhere anticholinerge Aktivität als 

Antihistaminika der 1. Generation.
b 	 Sie sind wegen besserer Verträglichkeit bevorzugt.
c 	 Sie werden primär bei Anaphylaxie eingesetzt.
d 	 Sie haben ein geringeres Risiko für zentrale 

sedierende Effekte.

Welche Maßnahmen gehören zu den präventiven 
Strategien bei Allergien laut Leitlinie?
a 	 Einführung potenziell allergener Lebensmittel 

zwischen dem 4. bis 6. Lebensmonat
b 	 Meidung jeglichen Kontakts mit Tierhaaren
c 	 Exklusives Stillen für mindestens 4 Monate
d	 Verwendung von isotonischen Nasenspülungen

Welche Immunzellen spielen eine Schlüsselrolle 
bei der Pathophysiologie der allergischen Rhinitis?
a	  Mastzellen

b	  T-Helferzellen
c	  Neutrophile Granulozyten
d	  Eosinophile Granulozyten

Welche Therapieansätze sind für schweres 
allergisches Asthma geeignet?
a	  Leukotrien-Rezeptorantagonisten wie Montelukast
b	  Dupilumab (Anti-IL-4/IL-13)
c	  Omalizumab (Anti-IgE)
d	  Diphenhydramin

Welche Faktoren tragen gemäß dem
 „Farm-Effekt“ zur Allergieprävention 
bei Kindern bei?
a	 Höhere Diversität der Darmmikrobiota
b	 Regelmäßiger Kontakt mit Mikroorganismen 
	 aus der Landwirtschaft
c 	 Vermeidung von Nutztierkontakt
d 	 Reduktion der Kolonisation durch 
	 Clostridioides difficile

WISSENS-CHECK
In Kürze als akkreditierte Fortbildung absolvierbar und bepunktet. 

Die Akkreditierung der eingereichten Artikel dieser Ausgabe ist in Bearbeitung. Sobald die Wissensüberprüfung  
verfügbar ist, informieren wir Sie. Sie können diese dann auf der Fortbildungsplattform des Apoverlags absolvieren.
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M ag. pharm. Anna Deisl hat ihr Studium der 
Pharmazie an der Universität Innsbruck absol-
viert und früh eine Leidenschaft für Arznei-

pflanzen entwickelt. Mit ihrer Masterarbeit zur Faul-
baumrinde (Frangula alnus Mill.) und der Anwendung 
der Supercritical Fluid Chromatography (SFC) als inno-
vative Analysemethode hat sie wissenschaftliches Neu-
land betreten. Die Arbeit, die im März 2024 abgeschlos-
sen und bereits im renommierten Journal of Chromato-
graphy A veröffentlicht wurde, erhielt große Anerken-
nung und wurde nun mit dem Schwabe 
Phytoforschungspreis 2024 ausgezeichnet.

In ihrer Masterarbeit mit dem Titel „Analytische Un-
tersuchung der Anthrachinone in Frangula alnus Mill. 
mittels SFC“ entwickelte Anna Deisl eine Methode zur 
qualitativen und quantitativen Bestimmung der bioakti-
ven Substanzen in der Faulbaumrinde. Diese Pflanze, be-
kannt für ihre laxierende Wirkung, hängt in ihrer Wirk-
samkeit stark von den enthaltenen Anthrachinonen ab.

„Prinzipiell ging es darum, die wirksamkeitsbestim-
menden Komponenten möglichst genau und schnell zu 
trennen, um sie anschließend zu identifizieren und zu 
quantifizieren,“ erklärt sie. „Faulbaumrinde ist nicht 
gleich Faulbaumrinde – die laxierende Wirkung ist stark 
von den enthaltenen Anthranoiden abhängig.“

Mit der von ihr entwickelten SFC-Methode gelang es, 
sieben Standardsubstanzen – Aglyca sowie Mono- und 
Diglykoside – innerhalb von weniger als sechs Minuten 
effizient zu trennen. Sie beschreibt stolz: „Allein die Tat-
sache, dass sich die Anthrachinon-Glykoside der Faul-
baumrinde so effizient und erfolgreich mittels der SFC 
trennen ließen, war eine Überraschung, da dies noch nie 
zuvor in der Literatur beschrieben wurde und wirklich 
gänzlich neu war.“

Diese Methode bietet eine schnellere und präzisere 
Alternative zu herkömmlichen Verfahren und kann dazu 
beitragen, Qualitätskontrollen für Arzneipflanzen wie 
Faulbaumrinde zu revolutionieren.�   

Schwabe Phytoforschungspreis 2024

„Arzneipflanzen
faszinieren mich”
Mag. pharm. Anna Deisl ist eine der PreisträgerInnen des Phytoforschungs-
preises von Schwabe Austria und den Austrian Young Pharmacists (AYP). 

von René Gerstbauer
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Was hat Sie inspiriert, sich mit diesem Thema zu be-
schäftigen?
Mag. pharm. Anna Deisl: Im Laufe meines Studiums 
habe ich gemerkt, dass mich Arzneipflanzen faszinie-
ren. Sie sind eine Art Brücke zwischen altem, traditio-
nellem Wissen und neuen modernen Erkenntnissen 
der Pharmazie. Dass genau die SFC als analytische Me-
thode in Kombination mit der Faulbaumrinde For-
schungsgegenstand meiner Abschlussarbeit wurde, war 
dann eher ein Zufall.

Was war die größte Herausforderung bei Ihrer Ar-
beit?
Deisl: Das war auf jeden Fall das Gerät, mit dem ich ge-
arbeitet habe. Im Gegensatz zu bekannteren chromato-
graphischen Analyseverfahren wie der HPLC gibt es 
bei der SFC noch nicht so klar definierte Leitfäden zur 
Methodenentwicklung. Wenn man die Geräteeinstel-
lungen ändert, weiß man vor allem am Anfang nie so 
genau, wie dies die Trennung der Inhaltsstoffe beein-
flusst. Hier konnte ich aber auf den Erfahrungsschatz 
meines Betreuers und seines Teams zurückgreifen. Im 
Rahmen des Pharmaziestudiums in Innsbruck begeg-
net man Assoz. Prof. Dr. Markus Ganzera schon im Ba-
chelorstudium. Dort vermittelt er sowohl die theoreti-
schen Grundlagen des phytochemischen Arbeitens als 
auch die praktische Anwendung von Arzneibuchme-
thoden. Als Betreuer habe ich ihn vor allem für seine 
hilfsbereite Art und seine fachliche Kompetenz sehr zu 
schätzen gelernt. Sein Wissen in der Naturstoffanalytik 
war unentbehrlich für meine Masterarbeit und trotz-
dem hatte ich die Chance, Ideen auch eigenständig aus-
zuarbeiten und umsetzen zu können.

Welche praktischen Anwendungen können Ihre Er-
gebnisse haben?
Deisl: Die Arbeit unterstreicht das Potenzial der  
chromatographischen Methode SFC zur Qualitätskont-
rolle von Arzneipflanzen. Dies zeigt sich auch daran, 
dass immer mehr Monographien im Europäischen 
Arzneibuch überarbeitet werden und die aufwendigen 
und ungenaueren Quantifizierungen der Anthrachi-
non-Drogen mittels photometrischer Bestimmung 
durch chromatographische Verfahren ersetzt werden. 
Die Monographie der Faulbaumrinde wird übrigens 
zurzeit überarbeitet.

Wie sehen Sie Ihre wissenschaftliche Laufbahn nach 
dieser Auszeichnung?

Deisl: Da ich gerade mitten im Aspirantenjahr bin, 
kann ich mir darüber noch nicht viele Gedanken ma-
chen. Während des Studiums habe ich noch parallel in 
einer Apotheke und an der Universität gearbeitet und 
diese Abwechslung hat mir immer gut gefallen. Wo die 
Reise dann genau hingeht, weiß ich noch nicht – ich 
habe gelernt, flexibel zu sein und alle Chancen zu nut-
zen, die man bekommt.

Was bedeutet es für Sie, den Schwabe Phytofor-
schungspreis zu gewinnen?
Deisl: An erster Stelle fühle ich mich sehr geehrt  
und möchte mich auch noch mal bei den AYP und dem 
Schwabe Austria-Team bedanken, die diesen For-
schungspreis ermöglichen. Für junge PharmazeutIn-
nen kann so eine Auszeichnung sowohl der Impuls 
sein, neue ambitionierte Projekte zu starten, als auch 
Türen zu neuen Möglichkeiten öffnen. Außerdem freut 
es mich, dass durch diesen Preis das öffentliche Be-
wusstsein für Naturstoffe und für die Phytotherapie ge-
fördert wird.�   

Anna Deisl im Gespräch

Mag. pharm. Anna Deisl ist in Innsbruck auf-
gewachsen, hat hier Pharmazie studiert und 
absolviert nun auch das Aspirantenjahr in ihrer 
Heimatstadt. Neben der Arbeit verbringt sie ihre 
Zeit am liebsten mit FreundInnen oder in der Natur 
Tirols – vor allem bei wärmeren Temperaturen 
ist sie beim Spazieren im Wald zu finden oder an 
einem der schönen Seen rund um Innsbruck – 
meistens mit einem Buch in der Hand.
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BOB gegen Stress
Der Beginn eines neuen Jahres ist für ApothekenmitarbeiterInnen häufig besonders 
stressig. KundInnen, die nach den Feiertagen angespannt oder ungeduldig sind, 
gepaart mit einem erhöhten Arbeitsaufkommen, können die Nerven stark strapazieren. 
In dieser herausfordernden Phase ist es wichtig, Strategien zu kennen, die helfen, 
den Kopf klar zu behalten und professionell zu bleiben. 

von Matthias Ithaler

Stressbewältigung in herausfordernden Zeiten 

Die BOB-Methode unterstützt dabei, 
negative Gedanken zu neutralisieren und den Fokus

auf die Lösung des Kundenproblems zu lenken.

E ine bewährte Methode hierfür ist die BOB-
Methode – Beobachten ohne Bewerten. Sie 
ist einfach anzuwenden und unterstützt da-

bei, negative Gedanken zu neutralisieren und den 
Fokus auf die Lösung des Kundenproblems zu  
lenken.

Die vier Schritte  
der BOB-Methode

Was ist gerade passiert?
Der erste Schritt der Methode ist die Reflexion. Hal-
ten Sie für einen Moment inne und fragen Sie sich: 
„Was genau ist gerade passiert?“ Diese kurze Analy-
se hilft, die Situation sachlich zu erfassen, ohne sich 
von Emotionen mitreißen zu lassen. Vielleicht hat 
ein Kunde ungeduldig reagiert oder seinen Frust 
lautstark geäußert. Indem Sie die Situation bewusst 
wahrnehmen, legen Sie den Grundstein für ein pro-
fessionelles Handeln.

Gedanklich eine Maske aufsetzen
Stellen Sie sich vor, Sie setzen gedanklich eine Mas-
ke auf, die Ihre Gedanken und Gefühle neutrali-
siert. Diese Maske dient als Schutzschild gegen auf-
kommende negative Emotionen wie Ärger, Frust 
oder persönliche Verletztheit. Sie hilft, eine profes-
sionelle Distanz zu schaffen und sich nicht von der 
Emotion des Kunden anstecken zu lassen.©
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Beschreiben statt bewerten
Nun folgt ein zentraler Punkt der Methode: Be-
schreiben Sie die Situation oder das Verhalten Ihres 
Gegenübers, ohne es zu bewerten. Wie ein Journa-
list, der objektiv berichtet, konzentrieren Sie sich 
auf das, was Sie sehen und hören. Anstatt zu den-
ken: „Der Kunde ist unhöflich“, sagen Sie sich: „Der 
Kunde spricht laut und seine Stimme klingt ange-
spannt.“ Diese neutrale Betrachtung verhindert, 
dass Sie selbst in die Spirale negativer Gedanken ge-
raten.

Den Fokus auf die 
Problemlösung lenken
Der abschließende Schritt besteht darin, Ihre ge-
samte Energie darauf zu richten, das Problem des 
Kunden zu lösen. Fragen Sie sich: „Wie kann ich in 
dieser Situation am besten helfen?“ Indem Sie sich 
auf die Lösung konzentrieren, bleiben Sie nicht nur 
handlungsfähig, sondern vermitteln dem Kunden 
auch Sicherheit und Kompetenz.

Die BOB-Methode hilft, den eigenen Stresspegel 
zu senken, und fördert ein harmonischeres Mitein-
ander. KundInnen spüren, wenn sie auf jemanden 
treffen, der ruhig und professionell agiert, und re-
agieren oft ebenfalls entspannter. Zudem stärkt die 
Methode Ihre mentale Resilienz, da Sie sich nicht 
von äußeren Faktoren überwältigen lassen. Mit der 
BOB-Methode haben Sie ein Werkzeug an der 
Hand, um auch in stressigen Momenten gelassen 
und lösungsorientiert zu bleiben. Probieren Sie es 
aus – und erleben Sie, wie sich schwierige Situatio-
nen entschärfen lassen.�    

Matthias Ithaler ist Trainer und Berater 
mit Sitz in Frohnleiten und Graz.

www.ithalerconsult.com, 
buero@ithalerconsult.com   

Indem Sie sich auf die Lösung 
konzentrieren, bleiben Sie 

handlungsfähig und vermitteln 
dem Kunden auch Sicherheit 

und Kompetenz.

NACHTLEKTÜRE

Die Zukunft der Apothekenlandschaft ist ein Thema,  
das keinen kalt lässt. Angst und Unsicherheit vor der zunehmenden 

Digitalisierung, AI und neuen Vertriebswegen überwiegen 
dabei oft und verstellen so den Blick auf die Frage „Welche Chancen  

und Möglichkeiten bringt die „neue“ Zukunft?“.   

David Matusiewicz bringt es auf den Punkt: Wir müssen die Transforma-
tion in den Apotheken endlich angehen – die „customer journey“ hat 

längst die alten Pfade verlassen. Welche wichtige Rolle jede einzelne lokale 
Apotheke als digitaler Gesundheitsmanager in einem vernetzen Öko- und 

Gesundheitssystem in Zukunft spielen kann, was Fort- und Ausbildung 
online für Chancen birgt und welche neue Beschäftigungsmöglichkeiten 

dadurch entstehen, liest sich spannend und logisch zugleich.

Wir Apothekerinnen und Apotheker sind definitiv in der Lage,  
das Gesundheitswesen der Zukunft aktiv mitzugestalten, wenn wir  
jetzt bereit sind, mutige Entscheidungen zu treffen, die uns einen  

Platz in der digitalisierten Welt sichern. Und: Es braucht Vernetzung, 
gemeinsames Vorgehen und ein Miteinander sowie gegenseitigen 

Respekt und Anerkennung – sind wir dazu fähig?

Eine Pflichtlektüre für alle.

Verlag Springer Gabler, ISBN 978-3-658-42959-1,  
€ 41,95, zu beziehen auch bei Buchaktuell, 

Spitalgasse 31 A, 1090 Wien, Tel.: 01/406 68 75
E-Mail: buchaktuell@apoverlag.at

Eine Empfehlung von
Mag. pharm.  
Irina Schwabegger- 
Wager

David Matusiewicz (Hrsg.)

Apotheke der Zukunft. 
Innovation – Digitalisierung – 

Hybride Versorgung 
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Effiziente Stressbewältigung aus der Apotheke

Auch bei Stress –  „Ihr Apotheker hilft”
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S tress ist ein Phänomen, dass in unserer Leistungs- 
und Erfolgsgesellschaft weit verbreitet ist. Zeit-
druck, Arbeitsüberlastung und fehlende Anerken-
nung sind oft die Gründe für psychische Probleme. 

Etwa 40 % der Österreicher fühlen sich durch Stress im be-
ruflichen Umfeld stark beeinträchtigt. 25 % aller Österrei-
cher leiden an Stress in der Freizeit. Viele der Betroffenen 
nützen die Apotheke als erste Anlaufstelle, um sich Rat und 
Hilfe zu holen. Oft sind wir ApothekerInnen die ersten An-
sprechpartner für gestresste Kundinnen und Kunden.

Das ist Stress

Unter Stress versteht man eine körperliche und seelische 
Reaktion auf die Einwirkung von unterschiedlichsten inne-
ren und äußeren Reizen, die auch als Stressoren bezeichnet 
werden. Diese Stressreaktionen stören zwar die Homöosta-
se, sind aber eine durch die Evolution geformte Anpas-
sungsmöglichkeit des Körpers, um in Gefahrensituationen 
richtig zu reagieren und unser Überleben zu sichern. 
Durch die Ausschüttung von Stresshormonen, wie Adrena-
lin, Noradrenalin und Cortisol, werden im Organismus 
Abläufe initiiert, die dem Körper vermehrt Energie und 
Sauerstoff zur Verfügung stellen. Was in früheren Zeiten 
unseren Fortbestand und unser Überleben gesichert hat, 
überfordert in der heutigen Zeit unseren Körper. Heutzu-
tage reagieren wir auf ein belastendes Arbeitsumfeld, auf 
Familien- und Beziehungsprobleme, auf Freizeitstress und 
vieles mehr auf die gleiche Art und Weise. Durch die starke 

Das Schlagwort „Stress“ ist aus unse-
rem Alltag nicht mehr wegzudenken. 
Was in der Beratung zu beachten ist 
und womit Sie Ihren KundInnen wirk-
lich helfen können ...

von Catherine Bader

Auch bei Stress –  „Ihr Apotheker hilft”

Etwa 40 % der Österreicher fühlen 
sich durch Stress im beruflichen Umfeld 
stark beeinträchtigt.
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Beanspruchung und die permanente Ausschüttung von 
Stresshormonen kann der menschliche Organismus aber 
nicht zur Ruhe kommen und sich regenerieren. 

Ist Stress immer ungesund?

Stress wird unterteilt in „guten Stress“ (Eustress) und 
„schlechten Stress“ (Disstress). 

Guter Stress wirkt motivierend, aktivierend und hilft 
uns, Ziele zu erreichen und uns nützlich zu fühlen. Positi-
ven Stress empfinden wir, wenn wir Aufgaben erledigen, 
die uns interessieren und wichtig für uns sind. In diesem 
Fall werden zwar Stresshormone ausgeschüttet, aber zu-
sätzlich werden auch Endorphine freigesetzt, die uns den 
Stress als angenehm empfinden lassen. 

Schlechter Stress entsteht, wenn die erforderlichen Auf-
gaben unsere Ressourcen und unsere Bewältigungsstrate-
gien übersteigen. Wir fühlen uns blockiert und handlungs-
unfähig. Disstress basiert aber nicht nur auf äußeren Ein-
flüssen, sondern kann auch von innen her erzeugt werden, 
z. B. durch zu hohe Ansprüche und übertriebenen Perfek-
tionismus.

Die häufigsten Stressfaktoren

• 	 beruflicher Zeit- und Leistungsdruck
• 	 schlechtes Betriebsklima

Es ist wichtig im Beratungsgespräch herauszufinden, 
welche Symptome vorhanden sind, seit wann die Beschwerden 

bestehen und ob schon ein Arzt konsultiert wurde.

Ausreichend Schlaf  
regeneriert und macht  
uns belastbarer.

Tipps für Ihre KundInnen

• 	 Übertriebener Perfektionismus erzeugt 
großen Druck. Fehler zulassen und die 
Einstellung zur Arbeit überdenken. Eine 
positive Herangehensweise wirkt sich 
positiv auf das Stressmanagement aus.

• 	 Planung ist wichtig. So behält man den 
Überblick und hat ein gutes Zeitmanage-
ment.

• 	 Delegieren lernen und manchmal auch 
Nein sagen können.

• 	 Pausen erhöhen die Leistungs- und 
Konzentrationsfähigkeit. Nach 90 Minuten 
lässt die Aufmerksamkeit nach, darum 
idealerweise zwischen jedem Block 5 bis 
10 Minuten Pause. In der Mittagspause in 
aller Ruhe essen.

• 	 Permanente Erreichbarkeit ist ein großer 
Stressfaktor. Handy und Computer in der 
Freizeit ausschalten oder zumindest 
reduzieren.

• 	 Kein Freizeitstress, stattdessen entspannen-
de Hobbys, angenehme soziale Kontakte 
und ausreichend Bewegung, die Spaß 
macht.

• 	 Ausreichend Schlaf regeneriert und 
macht uns belastbarer.

• 	 Eine ausgewogene Ernährung versorgt 
uns mit hochwertigen Nährstoffen, 
wichtigen Mikronährstoffen und Antioxi-
dantien. Gerade im Stress neigen viele 
dazu, große Mengen Zucker und Koffein 
zu konsumieren, um sich kurzfristig mit 
Energie zu versorgen. Das führt aber zu 
chronischer Übermüdung, Reizbarkeit und 
Kopfschmerzen.
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• 	 Zittern und rasender Puls
• 	 Schwindel und Ohnmachtsanfälle
• 	 starke und anhaltende Kopfschmerzen
• 	 Chronische Nacken- und Rückenschmerzen
•	  Längerdauernde Schlaflosigkeit
• 	 Verdacht auf Gastritis

Mikronährstoffe zur 
Stressbewältigung

Im Stress läuft der Stoffwechsel auf Hochtouren und es ent-
stehen vermehrt Radikale im Körper. Der Bedarf an le-
bensnotwendigen Nährstoffen steigt in dieser Zeit. Umso 
wichtiger ist es, sich mit hochwertigen und vitalstoffrei-
chen Lebensmitteln zu versorgen und etwaige Mängel 
durch Supplementierung von Mikronährstoffen und Anti-
oxidantien zu beheben.

Vitamin B-Komplex
Der Vitamin-B-Komplex ist für unser Nervensystem sehr 
wichtig. In Stresssituationen benötigt der Körper mehr B-
Vitamine, um die Stresshormone Adrenalin, Noradrenalin 
und Cortisol zu bilden. Der Bedarf an B-Vitaminen steigt 
an. Es ist sinnvoll den gesamten Vitamin-B-Komplex zu 
substituieren, um die synergistischen Effekte der Vitamine 
zu nutzen und wichtige Abläufe im Stoffwechsel, in der 
Zellregeneration und in der Energiegewinnung zu unter-
stützen.

Omega-3-Fettsäuren
Omega-3-Fettsäuren senken den Cortisol-Spiegel und wir-
ken Entzündungen im Körper entgegen.

• 	 fehlende Anerkennung
• 	 Arbeitsplatzverlust
• 	 unklare Arbeitsaufträge
• 	 Freizeitstress
• 	 Probleme in der Familie und bei den Kindern
• 	 Sorgen und Ängste
• 	 Unerwartete Veränderungen
• 	 falsches Zeitmanagement
• 	 nicht „Nein“ sagen können
• 	 ungesunder Lebensstil wie falsche Ernährung, zu wenig 

Schlaf, zu viele Genussmittel (Alkohol, Nikotin)
• 	 Hitze, Kälte und Lärm
• 	 Innere Stressfaktoren: Perfektionismus, der Versuch, zu 

hohe Erwartungen zu erfüllen, das Gefühl immer mehr 
leisten zu müssen, der Gedanke, nicht gut genug zu sein

So äußert sich Stress

Stressreaktionen unseres Körpers und unserer Psyche kön-
nen sich unterschiedlich auswirken. Bei langanhaltendem 
Stress kann es zu verschiedenen Symptomen und Erkran-
kungen kommen. 

Stress äußert sich häufig durch folgende körperliche Be-
schwerden:
• 	 Kopf- und Rückenschmerzen
• 	 Herz- Kreislaufbeschwerden, wie zu hoher Blutdruck, 

Herzjagen usw.
• 	 Schlafstörungen
• 	 Konzentrationsschwierigkeiten, verminderte geistige 

Leistungsfähigkeit, chronische Müdigkeit
• 	 geschwächtes Immunsystem
• Verdauungsprobleme wie Gastritis, Magen-Darm-Ge-

schwüre, Reizmagen, Reizdarm
• 	 Schwindel, Tinnitus

Auch psychische Beschwerden können durch Stress verur-
sacht werden:
• 	 Ängste und Panik
• 	 Erhöhte Reizbarkeit
• 	 Appetitlosigkeit
• 	 Sozialer Rückzug
• 	 Verstärkter Alkohol- oder Nikotinmissbrauch, Begüns-

tigung von Suchtproblemen
• 	 Gedrückte Stimmung, Depression bis zum Burnout

Es ist wichtig im Beratungsgespräch herauszufinden, welche 
Symptome vorhanden sind, seit wann die Beschwerden be-
stehen und ob schon ein Arzt konsultiert wurde. Außerdem 
sollte nachgefragt werden, ob der bzw. die Betroffene schon 
Maßnahmen gesetzt hat, um die Symptome zu lindern.

Bei schweren physischen und psychischen Symptomen 
ist auf den Arzt zu verweisen. Dazu gehören:
• 	 psychische Beschwerden wie z. B. Depression
• 	 Panik- und Angstanfälle

In Stresssituationen benötigt
der Körper mehr B-Vitamine, 
um die Stresshormone Adrenalin, 
Noradrenalin und Cortisol 
zu bilden. Der Bedarf an 
B-Vitaminen steigt an.
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an unserem psychischen Wohlbefinden beteiligt. Die Kom-
munikation zwischen Darm und Hirn findet über die 
Darm-Hirn-Achse statt. Die langfristige und regelmäßige 
Einnahme von Probiotika führt auch zu einer Senkung des 
Cortisols im Speichel.

Phytotherapie gegen 
Stress-Symptome

Eine gute Möglichkeit, Stresssymptome zu behandeln, bietet 
die Phytotherapie. Am Markt befinden sich zahlreiche Prä-
parate mit standardisierten und klinisch geprüften Pflanzen-
extrakten, die wir in der Apotheke bei innerer Unruhe, Ner-
vosität, Schlafstörungen und nervlichen Belastungen emp-
fehlen können. Der Vorteil von pflanzlichen Arzneimitteln 
ist, dass sie meistens besser verträglich sind, weniger Neben-
wirkungen aufweisen, kaum Abhängigkeiten entwickeln 
und eine höhere Akzeptanz bei den Anwendern haben.

Immer mehr Betroffene greifen auf adaptogen wirkende 
Phytopharmaka zurück. Adaptogene sind eine Gruppe 
pflanzlicher Wirkstoffe, die den Körper gegen Stress resis-
tenter machen sollen und dadurch das Durchhaltevermö-

Vitamin E und C
Vitamin E und C besitzen eine antioxidative Wirkung, stär-
ken das Immunsystem und wirken Müdigkeit und Er-
schöpfung entgegen. Stress erhöht vor allem den Bedarf an 
Vitamin C. Zusätzlich hat sich gezeigt, dass die tägliche 
Einnahme von 1.000 mg Vitamin C über zwei Monate den 
Cortisol-Spiegel senkt.

Magnesium
Viel Stress führt zum Verlust von Magnesium. Durch den 
niedrigen Magnesium-Spiegel wird der Körper noch mehr 
gestresst. Die regelmäßige Einnahme von 250 mg Magnesi-
um pro Tag führt ebenso zu einer Senkung des Cortisol-
Spiegels.

Zink und Selen
Zink und Selen sind an vielen Prozessen im Körper betei-
ligt, unterstützen unsere Immunabwehr und schützen die 
Zellen vor oxidativem Stress und Entzündungen.

Coenzym Q10
Coenzym Q10 ist ein wichtiges fettlösliches Antioxidans 
und nimmt eine grundlegende Rolle bei der Energiepro-
duktion in den Mitochondrien ein. Vor allem bei Erschöp-
fungszuständen und Müdigkeit, die durch Stress verursacht 
werden, ist das Coenzym Q10 ein guter Energielieferant.

Probiotika
Unsere Darmflora hat nicht nur auf unsere Verdauung und 
unser Immunsystem großen Einfluss. Sie ist auch sehr stark 

Seit einigen Jahren gibt es ein 
zugelassenes pflanzliches Arznei-
mittel mit Lavendelöl zur Behand-
lung von temporären ängstlichen 
Verstimmungen.
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Tonikum zur Stärkung und Kräftigung bei Müdigkeits- 
und Schwächegefühl, nachlassender Leistungs- und Kon-
zentrationsfähigkeit sowie zur Rekonvaleszenz positiv.
Da es keine Langzeitstudien gibt, sollten Präparate mit Tai-
gawurzel nicht länger als drei Monate eingenommen wer-
den. Eine erneute Anwendung ist nach zwei Monaten wie-
der möglich. Die Einnahme ist bei erhöhtem Blutdruck 
kontraindiziert.

Johanniskraut 
Das Johanniskraut (Hypericum perforatum) ist eine sehr 
gut untersuchte und getestete Arzneipflanze. In vielen Stu-
dien konnte gezeigt werden, dass der Johanniskrautextrakt 
eine vergleichbare Wirkung mit synthetischen Antidepres-
siva besitzt. Das heißt, dass standardisierte, ausreichend 
dosierte Johanniskraut-Präparate eine sichere und wirksa-
me pflanzliche Alternative für leichte bis mittelgradige de-
pressive Verstimmungen darstellen. Der Extrakt bewirkt 
eine Wiederaufnahmehemmung von Neurotransmittern 
an der Synapse und führt zu einer Erhöhung von Seroto-

gen und die Körperfunktionen positiv beeinflussen. Bei 
den adaptogen wirkenden Drogen wird das zirkulierende 
Cortisol und das Stickstoffmonoxid verringert. Durch die-
sen Effekt wird das Absinken des ATP-Spiegels gehemmt 
und so eine bessere Stressbewältigung ermöglicht. Aller-
dings sollten sie nur als kurzfristige Lösung eingenommen 
werden. 

Passionsblume 
Die Passionsblume (Passiflora sp.) wird schon lange bei 
Angst- und Unruhezuständen eingesetzt. Sie hilft auch bei 
Einschlafstörungen und lindert leichte Stresssymptome. 
Verwendet werden die oberirdischen Teile der Pflanze. In 
den Arzneidrogen dürfen auch Teile der Blüten und Früch-
te vorhanden sein. Verwendung finden vor allem Teezube-
reitungen, Trockenextrakte in Tabletten und Kapseln sowie 
Fluidextrakte in Tropfenform. Die für die Wirkung verant-
wortlichen Inhaltsstoffe sind Flavonoide.

Als Nebenwirkung kann es zu einer eingeschränkten 
Fahrtüchtigkeit kommen. Die Anwendung durch Schwan-
gere und Stillende wird nicht empfohlen, da zu wenig Da-
ten vorliegen.

Lavendelöl 
Das Lavendelöl (Aetheroleum Lavandulae) wird durch 
Wasserdampfdestillation aus den Blüten gewonnen. Die 
Wirkstoffe sind Monoterpene wie Linalool, Linalylacetat 
und Cineol. Das Öl hat calciumkanalhemmende Wirkung 
und beeinflusst die Freisetzung von Neurotransmittern. In 
der Aromatherapie wird das ätherische Lavendelöl zur Be-
ruhigung und bei Schlafstörungen angewendet. Seit eini-
gen Jahren gibt es ein zugelassenes pflanzliches Arzneimit-
tel mit Lavendelöl, das zur Behandlung von temporären 
ängstlichen Verstimmungen eingenommen werden kann.

Taigawurzel 
Die Taigawurzel (Eleutherococcus senticosus), die vor al-
lem in Nordostasien und in Ostsibirien heimisch ist, wurde 
schon in der Vergangenheit in diesen Gegenden als Stär-
kungsmittel verwendet. Heute wird sie auch bei uns gegen 
Erschöpfung, Müdigkeit, Stress und abnehmenden physi-
schen und geistigen Fähigkeiten eingenommen.

Die Wirkung wird auf die in der Taigawurzel enthalte-
nen Eleutheroside zurückgeführt, wobei diese Bezeich-
nung nicht ganz zutreffend ist, da die Eleutheroside aus 
verschiedenen Stoffklassen stammen. Zu den wichtigsten 
Inhaltsstoffen gehören Phenylpropane (z. B.  Eleutherosid 
B), Lignane (z. B. Eleutherosid E), Cumarine (z. B. Eleuthe-
rosid B1), Triterpene (z. B. Eleutherosid I bis M) und Poly-
saccharide (Glucane und pektinartige Verbindungen). Die 
Kommission E bewertet die Eleutherococcus-Wurzel als 

Johanniskrautextrakt besitzt eine vergleichbare 
Wirkung mit synthetischen Antidepressiva.
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nin- und Dopaminrezeptoren. Neben Verstimmungszu-
ständen und depressiven Episoden kann Johanniskraut 
auch bei leichten Verdauungsbeschwerden, bei Unruhe 
und Schlafstörungen, aber auch bei Reizblase und Enuresis 
eingesetzt werden. Die wichtigsten Inhaltsstoffe von Johan-
niskraut sind Hypericine, Hyperforine, Flavonoide, Pro-
cyanidine und ätherisches Öl. Die empfohlene Tagesdosis 
liegt bei ca. 300 bis 600 mg pro Tag.

Johanniskraut kann die Aktivität von einigen Cyto-
chrom-P450-Enzymen erhöhen, was dazu führt, dass be-
stimmte Arzneistoffe schneller metabolisiert werden und 
somit an Wirkung verlieren. Als Beispiel sind die oralen 
Kontrazeptiva zu nennen. Eine echte Kontraindikation 
stellt die gleichzeitige Einnahme von Johanniskraut mit 
immunsupressiven Substanzen, HIV-Medikamenten, Zy-
tostatika, Gerinnungshemmern und anderen antidepressiv 
wirkenden Substanzen dar. Eine erhöhte Photosensibilität 
ist nur bei massiver Dosisüberschreitung zu erwarten.

Rosenwurz 
Die Rosenwurz (Rhodiola rosea) ist ein Adaptogen. Sie er-
höht somit die Widerstandsfähigkeit des Körpers gegen-
über stressauslösenden Faktoren und reduziert die damit 
verbundenen gesundheitlichen Probleme. Die Pflanze ist in 
den arktischen Regionen Europas und Asiens beheimatet 
und wird seit langer Zeit traditionell in Skandinavien und 
Russland als Stärkungsmittel eingesetzt. In Studien konn-
ten neuroprotektive, antidepressive, stressreduzierende 
und antioxidative Wirkungen nachgewiesen werden. Man 
geht davon aus, dass der Extrakt der Rosenwurz die Aus-
schüttung der Stresshormone Adrenalin, Noradrenalin 
und Cortisol reguliert und zur gleichen Zeit den Energie-
stoffwechsel durch vermehrte Produktion von ATP erhöht. 
Die empfohlene Tagesdosierung des Extraktes beträgt 400 
bis 600 mg, morgens und mittags eingenommen. Die 
abendliche Einnahme kann zu Schlafstörungen führen.

Schlafbeere
Die Schlafbeere, auch unter der Bezeichnung Ashwagand-
ha oder indischer Ginseng bekannt, ist ein beliebtes Heil-
mittel im Ayurveda und der TCM und erhöht ebenfalls die 
Stressresistenz. Zusätzlich wirkt sie beruhigend und kann 
deswegen bei Symptomen eingenommen werden, die mit 
Stressbelastung wie z. B. Schlafstörungen, Angsterkran-
kungen, Unruhe und depressive Verstimmungen assoziiert 
werden. Sie wird als Dekokt, Tinktur oder Trockenextrakt 
angewendet. Allerdings sollte die empfohlene Tagesmenge 
von 3 bis 6 g getrockneter Wurzel oder 300 bis 500 mg Tro-

ckenextrakt nicht überschritten werden, sonst kann es zu 
Übelkeit und Durchfall kommen. Bei Schilddrüsenerkran-
kungen und Diabetes ist die Pflanze kontraindiziert.

Safran 
Safran (Crocus sativus), das teuerste Gewürz der Welt, 
kommt schon seit Jahrtausenden in der persischen Ge-
sundheitslehre als Stimmungsaufheller zum Einsatz. Neue 
Studien belegen auch die antidepressive Wirkung von Saf-
ran. Im Gegensatz zu synthetischen Antidepressiva wirkt 
Safran gleichzeitig an verschiedenen Stellen im Gehirn. Ei-
nerseits hemmt er den erregenden Botenstoff Glutamat, in-
dem er den Glutamat-Rezeptor hemmt, andererseits sti-
muliert er dämpfende Botenstoffe wie z. B. die ϒ-
Aminobuttersäure. Safran hemmt die Monoaminoxidase 
und damit auch den Abbau von Serotonin, Dopamin und 
Noradrenalin. Dadurch erklärt sich die antidepressive Wir-
kung. Über die Gehirn-Nebennieren-Achse wird die Aus-
schüttung von Cortisol verringert. Zusätzlich moduliert 
der Safran-Extrakt andere Botenstoffe der Depression und 
hemmt unterschiedliche Entzündungsmediatoren.

Die für die Wirkung verantwortlichen Wirkstoffe sind 
sogenannte Crocine, die im Darm zu Crocetin umgewan-
delt werden müssen, um über die Blutbahn ins Gehirn zu 
gelangen.

Mittlerweile sind einige Präparate, die auch mit anderen 
Pflanzenextrakten kombiniert sind, am Markt erhältlich.�  

Mag. pharm. Catherine Bader
angestellte Apothekerin  

in der Steiermark,  
Vorstandsmitglied des VAAÖ

Safran hemmt die Monoamin-
oxidase und damit auch den 

Abbau von Serotonin, Dopamin 
und Noradrenalin.
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Fallbeispiel
Ein 38 Jahre alter Mann kommt an die 
Tara und beklagt sich über einen schlei-
migen Husten, den er seit über vier Wo-
chen nicht wegbekommt. Seit er vor 
zwei Wochen beim Arzt war, nimmt er ein 
Acetylcystein-Präparat, wobei es nicht 
viel besser geworden ist. Die Codeintrop-
fen, die er dazu bekommen hat, nimmt 
er nicht mehr, weil er nachts keine Be-
schwerden hat.

Er will weder einen Hustensaft noch Hus-
tenpastillen. Eigentlich hat ihm das Ein-
nehmen von Brausetabletten zugesagt, 
nur hätte er gerne eine pflanzliche Alter-
native, bei der er sich wohler fühlt, wenn 
es eine so lange Therapie braucht.

Eine schleimlösende Brausetablette ist 
die Prospan® akut Brausetablette mit 
Efeuextrakt als Wirkstoff. Alternativ dazu 
gibt es ein generisches Präparat unter 
dem Namen BronchoVerde®. Bis zu zwei 
Tabletten können täglich analog zu den 
Acetylcystein-Präparaten in einem Glas 
Wasser gelöst und am besten bis Mittag 
eingenommen werden. Sie können be-
reits ab vier Jahren angewendet wer-
den.

Zusätzlich kann man, um den Schleim 
noch stärker zu mobilisieren und gleich-
zeitig eine entzündungshemmende Wir-
kung zu erreichen, zu GeloMyrtol® Kap-
seln oder ähnliche Zubereitungen mit 
verkapseltem ätherischen Öl wie Tavifor-
te® oder Soledum® greifen. Diese wer-
den dreimal täglich eine halbe Stunde 
vor dem Essen eingenommen, um mög-
liches unangenehmes Aufstoßen zu ver-
meiden.�  

Mag. pharm. Gerold Evanzin

Phytos in der 
Apothekenpraxis
Phytos werden bei den KundInnen und Pa-
tientInnen immer beliebter. Der neue Diplom-
Lehrgang „Phytopharmaka und Phytotherapie 
in der Apothekenpraxis“ trägt diesem Trend 
Rechnung.  Initiator Mag. pharm. Gerold Evan-
zin stellt in unserer neuen Serie beispielhaft 
einzelne Fallbeispiele daraus vor.

Schleimiger Husten
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„Der Dill trocknet den Husten aus und der Fenchel macht 
samt dem gelinderten Wein die Heilung.“

Husten war v. a. als Vorbote einer Lungenentzün-
dung immer schon gefürchtet. Hier einige Be-
handlungen dazu aus alter Zeit, nicht alle nach-
ahmenswert.

Hildegard von Bingen schreibt: „Wer den Hus-
ten hat, nehme Fenchel-, Dill- und Andornkraut. 
Das koche er mit Wein, seihe es ab und trinke es. 
Denn der Husten nimmt seinen Ursprung von 
einem Leber- und Lungenleiden. Diese Leiden 
beschwichtigt der Andorn. Der Dill trocknet den 
Husten aus und der Fenchel macht samt dem ge-
linderten Wein die Heilung.“

„Wer aber den dürren Husten hat, der nehme 
die inneren Kerne der Pflaumenfrucht und werfe 
die harte Schale weg, lege sie in Wein. Sie sol- 
len vom Wein durchtränkt werden bis sie an-
schwellen. Dann bereite er aus ihnen mit gutem 
Wein eine Suppe und nehme dies schlürfend zu 
sich. Kein anderes Mittel heilt Keuchhusten in  
6 Tagen.“

Bei Reizhusten und Pseudokrupphusten emp-
fiehlt sie: „Wer dürren Husten hat, der bereite sich 
aus Feinmehl und Rainfarn eine Suppe und esse 
sie oft. So lösen sich die Trockenheit und das in-

nere Wundsein dieses Hustens. Das kommt da-
her, dass es einem Menschen, der seinen inneren 
Schmutz aushusten kann, besser gehen wird. Man 
mischt eine Messerspitze (0,5 g) von Rainfarn-
blätterpulver mit einem Esslöffel Dinkelfeinmehl 
und gibt es in gesalzenes, kochendes Wasser.“ (In 
dieser Dosierung ist Rainfarn nicht bedenklich; 
erst in Mengen ab 3 g zeigen sich Vergiftungser-
scheinungen.)

Der treue Rathgeber
Im Buch „Der Arzt als Hausfreund“, dem treuen 
und zuverlässigen Rathgeber für Familienväter 
und Mütter von Dr. Siegfried Benjamin Franz 
Ruppricht findet man 1840 zum Thema Husten:

„Bei jedem hitzigen, nicht katarrhalischen Fie-
ber verdient ein eintretender Husten immer die 
größte Aufmerksamkeit, denn er kann die Anzei-
ge einer Lungenentzündung sein, aber auch der 
Vorläufer einer Ausschlagskrankheit wie Masern. 
Ein trockener Husten mit helltönendem metalli-
schem Klang deutet beginnende Herzfehler an. 
Man lasse den Kranken tief einathmen und den 
Athem einige Zeit anhalten. Kann er dies, ohne 

Phytos, historisch 
betrachtet
Die moderne Phytotherapie „steht auf den 
Schultern“ der historischen Anwendungen 
von Arzneidrogen, die hunderte von Jahren 
zurückreichen. Unsere Autorin, Mag. pharm. 
Johanna Zinkl, betrachtet das Thema des 
Fallbeispiels zum Phyto-Lehrgang aus dieser 
Perspektive. 

Husten Behandlung anno dazumal
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Hustenreiz zu empfinden, so ist seine Lunge ge-
sund.“

Vom trockenen zum feuchten Husten
„Jeder Katarrh durchläuft zwei Zeitabschnitte. In 
der ersten Periode ist ein Reizzustand der 
Schleimhaut vorhanden. Der Husten ist trocken, 
der Auswurf wässrig, dünn und scharf, verbun-
den mit Heiserkeit und schmerzhafter Empfin-
dung in der Brust. In der zweiten Periode ist 
Nachlaß der Reizung eingetreten, welches ein 
feuchter, nicht anstrengender Husten anzeigt, 
wobei der Auswurf bedeutend, dicklich und mild 
ist. Dies kann lebensgefährlich werden, wenn es 
sich zu einer Lungenentzündung oder Lungen-
schwindsucht entwickelt.

Die Behandlung des nicht fieberhaften Katarrhs 
wird gewöhnlich durch die Natur selbst bewirkt, 
unterstützt mit Trinken von Haferschleim, Flieder, 
Lindenblüthentee oder Brustthee von Hufeland 
(Wollkrautblumen, Huflattichblättern, Fliederblu-
men, Süßholzwurzel, Eibischwurzel, von jedem  
2 Loth, Florentinische Veilchenwurzel, Fenchel-
samen, von jedem 6 Quentchen. Man nimmt 
hiervon 2 Loth auf ein halbes Liter Wasser).

Ein gutes Säftchen bei trockenem Husten und 
Heiserkeit ist: Brechwein 2 Quentchen, bitteres 
Mandelwasser eine halbe Unze, destillirtes Was-
ser 1,5 Unze, Zucker nach Belieben, oefter einige 
Theelöffel voll zu nehmen. 

Bleibt der Husten trocken, oder ist der Auswurf 
wässerig, dünn und scharf, so gebe man Salmiak: 
Salmiak, Süßholzwurzelsaft, von jedem 1 Drach-
me, löse dies auf in Lindenblüthwasser 4 Unzen, 
Brechwein 1 Drachme – alle 2 Stunden 1 bis 2 Eß-
löffel.“

Bei beständigem Husten
„Ist ein beständiger Hustenreiz vorhanden, so ist 
der Brustsaft aus dem Schleim von arabischem 
Gummi, Kapillärsaft oder Eibischsaft, von jedem 
2 Loth – oefter einige Theelöffel voll zu nehmen. 
Auch dienlich ist eine Mixtur aus 2 Quentchen 
gepulvertem arabischem Gummi und Wasser von 

Mag. pharm. Johanna Zinkl 
angestellte Apothekerin

„Husten kann die Anzeige 
einer Lungenentzündung sein, 
aber auch der Vorläufer einer 

Ausschlagskrankheit wie Masern.“

schwarzen Kirschen 1 Loth, süßes Mandelöl, 
Mandelsyrup, von jedem 7 Quentchen – oefter ei-
nige Theelöffel voll zu nehmen.

Ist der Husten stark, krampfhaft, kitzelnd, 
dann passt ein Pulver aus Brechwurzel ½ Gran 
und Zucker 15 Gran – alle 2 Stunden ein Stück.

Zieht sich ein Katarrh in die Länge, ohne sich 
lösen zu wollen, so ist die Verordnung von Kar-
dobenedikten-Extrakt 1 Quentchen in Flieder-
blüthenwasser 2 Unzen – alle 2 Stunden 2 Thee-
löffel voll – sehr dienlich.

Beim Kitzelhusten hat sich Pimpinellen-Tink-
tur, 20 bis 40 Tropfen auf Zucker sehr bewährt.

Erfolgt Auswurf, so ist dies ein Zeichen, daß 
der Katarrh sich seinem Ende naht. 

Ist der Husten sehr zähe, so ist der Schwefel 
das beste Mittel: aus Bittersüßextrakt 1 Quent-
chen und Schwefelblumen ½ Quentchen mache 
man Pillen und nehme 4 x täglich 4 Stück.

Immer ist Fleischkost, Wein und jedes andere 
hitzige Getränk zu vermeiden.

Bei einer beständigen Geneigtheit zu Katar-
rhen ist das täglich kalte Waschen der Brust nicht 
genug zu empfehlen. Im Frühjahr und Herbst 
mache man 3 bis 4 Wochen lang Gebrauch von 
isländischem Moos – mit Wasser eingekocht, mit 
Milch vermischt und über den Tag verteilt ge-
trunken. Außerdem bewege man sich täglich in 
freier Luft und trage bei großer Empfindlichkeit 
der Haut, bei feuchtem Wohnort und bei Ver-
dacht auf Lungenfehlern Flanell auf der Brust.“

1 Gran entspricht etwa 65 mg
1 Unze entspricht 8 Drachmen = 30 g  –  somit entspricht 
1 Drachme (dr) 3,75 g
1 Quentchen  –  4 Gramm 
1⁄32 (Handels-)Pfund = 1 Loth = 4 Quentchen 
Das Loth hatte – je nach der Definition des Pfundes –  
in den verschiedenen deutschen Ländern unter- 
schiedliche Massen, die zusätzlich auch noch  
zeitlich verschieden waren. Seine Größe lag meist  
zwischen 14 g und 18 g, 17,5 g in Österreich.�  
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BALL DER PHARMAZIE

sprünglich war auch Univ.-Prof. Dr. 
Brigitte Kopp geladen; sie musste aber 
krankheitsbedingt absagen. Ihren Part 
übernahmen Gerstbauer und Game-
rith gemeinsam und setzten so einen 
würdigen Rahmen für diese besondere 
Ehrung.

Die PreisträgerInnen 
im Rampenlicht
In einer spannenden und festlichen At-
mosphäre wurden die Preisträgerinnen 
und Preisträger ausgezeichnet, die fast 
alle persönlich gekommen waren. Eine 
der PreisträgerInnen – Mag. pharm. 
Martina Jozic – konnte leider nicht am 
Ball teilnehmen, daher wird für sie 
zeitnah eine eigene feierliche Übergabe 
organisiert. Die entsprechenden Kate-
gorien umfassten Masterarbeiten und 
Dissertationen, die an den Instituten 
für Pharmakognosie der Universitäten 
Wien, Graz und Innsbruck entstanden 
sind. (Die PreisträgerInnen und ihre 
Arbeiten siehe pharmazie sozial, Aus-
gabe 06/24, sowie nähere Vorstellun-
gen in den folgenden Ausgaben.)

Neben der Preisverleihung bot der 
Ball der Pharmazie zahlreiche weitere 
Höhepunkte. Die festlichen Säle waren 
gefüllt mit Musik, Tanz und kulinari-
schen Genüssen. Die Mitternachtsein-
lage, die dieses Jahr unter dem Motto 
„Falco“ stand, begeisterte das Publi-
kum mit einer beeindruckenden Show. 
Später luden die klassischen Klänge 
der Quadrille die Gäste ein, sich auf 
dem Tanzparkett zu messen.

Ein Abend der Inspiration
Der Ball der Pharmazie 2025 zeigte 
eindrucksvoll, wie Tradition, Beruf 
und Unterhaltung harmonisch ver-
schmelzen können. Es bleibt die Vor-
freude auf den nächsten Ball, bei dem 
erneut Wissenschaft und Festlichkeit 
im Rampenlicht stehen werden, da 
auch 2026 der Forschungspreis verge-
ben werden wird.�   

versammelten. In prunkvollen Sälen, 
begleitet von stimmungsvoller Musik 
und festlicher Beleuchtung, bot die 
Veranstaltung einen unvergleichlichen 
Rahmen für Austausch, Unterhaltung 
und berufliche Highlights. Ein ganz 
besonderer Programmpunkt dieses 
Abends war die Verleihung des AYP & 
Schwabe Austria Phytoforschungsprei-
ses, der den wissenschaftlichen Nach-
wuchs der Pharmazie feierte.

Ehrung des wissenschaft-
lichen „Nachwuchses“
Noch bevor die Mitternachtseinlage 
die Bühne übernahm, leitete Modera-
tor Christian Clerici charmant zur Ver-
leihung des Schwabe Phytoforschungs-
preises über. Die Prämierung fand im 
stimmungsvoll dekorierten Zeremo-
niensaal statt, wohin Clerici die Gäste 
einlud. Der Preis, der in diesem Jahr 
erstmals verliehen wurde, ehrt heraus-
ragende Arbeiten im Bereich der Phar-
makognosie und hebt die Bedeutung 
der wissenschaftlichen Forschung für 
die moderne Pharmazie hervor.

Ein feierlicher Rahmen
Die Verleihung des AYP & Schwabe 
Phytoforschungspreises wurde von Dr. 
Fritz Gamerith, Geschäftsführer von 
Schwabe Austria, und Mag. pharm. 
René Gerstbauer, Präsident der Young 
Pharmacists Austria, gemeinsam gelei-
tet. Sie präsentierten mit viel Engage-
ment die Bedeutung der Universitäten 
und die strengen Auswahlkriterien des 
Preises. Dr. Gamerith hob hervor, wie 
wichtig die Bindung zwischen der Phy-
totherapie, den Universitäten und der 
Apothekerschaft für Schwabe sei. Ur-

Am 18. Januar 2025 erlebte die 
Wiener Hofburg erneut eine 
rauschende Ballnacht, als sich 

Apothekerinnen und Apotheker aus 
ganz Österreich und darüber hinaus 
zum traditionellen Ball der Pharmazie 

Mit einer Mischung aus Eleganz, beruflichem Anspruch 
und festlicher Unterhaltung bot der Ball der Pharmazie 
2025 den perfekten Rahmen, um die Leistungen der 
Pharmazie zu feiern und sich zu vernetzen.

Der Ball der Pharmazie 2025

Glanz & Glamour  

Dankeschön!
Die Gewinnerin der Ballkarten (li.)  
für den Ball der Pharmazie, die in der 
vorigen Ausgabe der pharmazie 
sozial verlost wurden, lies uns 
folgende Zeilen zukommen:

„Ein herzliches Dankeschön an die 
Young Pharmacists für die Ballkarten. 
Ein Geschenk, das sehr viel Freude 
gemacht hat! Es war eine schillernde 
Ballnacht in der Wiener Hofburg, wo 
das Leben prunkvoll und in vollen 
Zügen gefeiert wird. Lachen, tanzen 
und unvergessliche Momente mit 
alten und neuen Bekannten – das ist 
der Ball der Pharmazie!” 

 Ihre Juliane Költring (Studentin der 
Pharmazie)

44    pharmazie sozial  |  01/2025  |  www.vaaoe.at



BALL DER PHARMAZIE

Mag. pharm. René Gerstbauer von den AYP (l.) und Dr. Fritz Gamerith (r.), 
Geschäftsführer von Schwabe Austria, bei der Verleihung des Phytoforschungs-
preises 2024 an die glücklichen GewinnerInnen Mag. pharm. Anna Deisl,  
Mag. pharm. Dr. Andreas Wasilewicz, Mag. pharm. Martin Kraus und Mag. pharm. 
Julia Rosenbichler (v.l.n.r.)

Mag. pharm. Susanne Ergott-Badawi, 
Präsidiumsmitglied der Apotheker-
kammer, mit Ehemann Harald Ergott 
beim Einzug der Ehrengäste.

Kammeramtsdirektor Mag. Walter 
Marschitz mit Begleitung.

AYP-Präsident Mag. pharm. René
Gerstbauer mit seiner charmanten 
Frau Elisa.

Mag. pharm. Selina Fladerer-
Grollitsch (VAAÖ-LG-Obfrau 
Kärnten, 2. v. l.) und Mag.Judith 
Winkler (4. v. l.) mit den Austrian 
Young Pharmacists (AYP).

Stv. Kammeramtsdirektorin Mag. 
Elisabeth Zimmerer mit Begleitung.

©
 K

a
th

a
rin

a
 S

c
h

iffl
, b

e
ig

e
st

e
llt

www.vaaoe.at  |  01/2025  |  pharmazie sozial     45



REISESTECKBRIEF

Auf Reisen mit

2   Schweinisches „Nasenreiberl“
Im Regierungsviertel finden sich die Prunkbauten 
wie das Parlament von NSW oder das Sydney 
Hospital mit seinem berühmten Schwein (links 
auf dem Foto), das eine Kopie von Il porcellino  
in Florenz ist. Der blankpolierte Rüssel ist auf  
den Glauben 
zurückzuführen, 
das ein schweini-
sches „Nasenrei-
berl“ Glück 
bringen soll.

1   Sydney
Die Metropole ist mit rund 4,7 
Millionen Einwohnern die größte 
Stadt Australiens. Trotz einer Skyline, 
die es mit jeder amerikanischen 
Großstadt aufnehmen kann, hat 
sich die Stadt ihr viktorianisches 
Erbe, vor allem in The Rocks 
bewahrt, einem Stadtteil, der 
postkartenidyllisch im Schatten  
der Sydney Harbour Bridge liegt. 

Die große Leidenschaft von VAAÖ-Direktor Mag. Norbert Valecka ist – 
neben dem VAAÖ – das Reisen. Lassen Sie sich von ihm und seinen inspirierenden 

Fotos entführen, – wer weiß, vielleicht an Ihre nächste Urlaubsdestination.

Für einen Städteflug bietet sich die Hauptstadt des australi-
schen Bundesstaates New South Wales aufgrund ihrer Ent-
fernung nicht gerade an, aber wenn man in der Gegend zu 
tun hat bzw. eine Australien-, Neuseeland- oder Südseereise 
antritt, so ist Sydney auch einen längeren Stop-Over wert.�   

Sydney – eine Reise wert
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3   Sydney Opera House
Das Wahrzeichen der Stadt schlechthin ist 
neben der bereits erwähnten Sydney Harbour 
Bridge, die seit einigen Jahren neben der 
australischen Flagge 
auch jene der Ureinwoh-
ner ziert, natürlich das 
von dem Dänen Jørn 
Oberg Utzon designte 
und 1973 von Queen 
Elizabeth II persönlich 
eröffnete Sydney Opera 
House.

4   Sydney Tower
Rund um den Sydney Tower – von dessen Aussichtsplattform in 251 Metern 
Höhe man einen tollen Blick aus der Vogelperspektive auf die Stadt hat 
– steppt einkaufstechnisch der (Koala-)Bär: Viele Einkaufzentren und 
Geschäfte finden sich in der näheren Umgebung wie z.B. Pitt Street Mall, 
Westfield, Queen Victoria Building.
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SYDNEY

Sydney Hospital

Bondi Beach

Manly Beach

Coogee Beach

Sydney Opera House

Taronga Zoo

Sydney Tower

Featherdale Wildlife Park

Blue Mountains

Sydney Harbour Bridge
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8   Blue Mountains
Verweilt man etwas länger in Sydney, kann man die ca. 110 km 
entfernte Kleinstadt Katoomba in den Blue Mountains besuchen. 
Rund um die Felsformation Three Sisters finden sich Wanderwe-
ge durch Eukalyptus- und Baumfarnwälder zu Wasserfällen und 
Aussichtspunkten, im Hochsommer wegen der Höhe (um die 
1.000 m) auch mit angenehmeren Temperaturen als in der Stadt.

5   Sydneys Hausstrände
Für die Strandliebhaber hat Sydney einige 
Hausstrände zu bieten: der bekanntes ist  . Wer es 
etwas ruhiger haben möchte (partymäßig, nicht 
das Meer betreffend), dem sei Coogee Beach – 
wie Bondi im Osten der Stadt – oder Manly Beach 
im Nordosten empfohlen.

6   Featherdale Wildlife Park 
Ein gemeinsames Foto von sich und einem 
Koala kann im Featherdale Wildlife Park 
erworben werden, denn dort darf man mit 
dem Beutelbären auch auf Tuchfühlung 
gehen.

7   Taronga Zoo
Den schönsten Blick auf 
beide Sehenswürdigkei-
ten hat man vom 
Giraffengehege des 
altehrwürdigen Taronga 
Zoos, dessen Besuch 
auch wegen der 
australischen Tierwelt 
empfehlenswert ist.
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Liebe Mitglieder,

wie immer zahlt es sich aus, über Wissen im  
Bereich des Arbeits- und Sozialrechts zu verfügen: 

Beantworten Sie untenstehende Frage und  
schicken Sie die Antwort mit dem Betreff „Quiz”  
bis spätestens 16.02.2025  an: 
rechtsberatung@vaaoe.at. Unter den richtigen Antworten 
wird unter Ausschluss des Rechtswegs die glückliche  
Gewinnerin / der glückliche Gewinner gezogen.

Unsere Frage lautet:

Wie lange beträgt der neue
 Freistellungsanspruch zur Erfüllung der 

Fortbildungspflicht im 9/10 Dienst? 

„Apotheke der Zukunft“
David Matusiewicz (Hrsg.) 
Springer Gabler
ISBN 978-3-658-42959-1

Ihre Antwort senden Sie 
bitte an rechtsberatung@vaaoe.at
Einsendeschluss: 16.02.2025

Tipp: Bei aufmerksamer Lektüre  
können Sie die richtige Antwort in  
diesem Heft finden.

1.	 10 Stunden

2.	 12 Stunden

3.	 14,4 Stunden

4.	 16 Stunden

Wir gratulieren den 
Gewinnerinnen  aus  
pharmazie sozial 06/24:

Mag. pharm. Zorica Bozic
Apothekerin aus Wien

Mag. pharm. Marion Brunner 
Apothekerin aus Tirol

Mag. pharm. Andrea Hofbauer
Apothekerin aus der Steiermark

Zu gewinnen ist  
– unter Ausschluss 
des Rechtsweges:
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TARAMAUS

Hallo Ihr Lieben,

na was sagt Ihr dazu, dass es mit der 
Fortbildung doch noch was geworden 
ist? War ja eine schwere Geburt, da sind 
Zwölflinge für die Mäusemutter nix da-
gegen. Aber genug gejammert, jetzt wis-
sen wir, wieviel wir uns fortbilden müs-
sen und wieviel wir frei bekommen; ge-
hen wir’s an!

Außer den viele Fortbildungsangebo-
ten der Apothekerkammer gibt es ja 
noch ganz, ganz viele andere Möglich-
keiten.

Ein breites Fobi-Angebot
Mich persönlich interessiert zum Bei-
spiel besonders der Vortrag zum Thema: 
„Die antidepressive Wirkung von Käse-
bällchen“, ein Gastvortrag von Dr. Par-
megiano von der Universität Mailand.

Für innerbetriebliche Fortbildung 
gibt es einige Angebote von renommier-
ten Firmen, insbesondere zum Thema  
Kommunikation, ein weites Feld, das ge-
winnbringend beackert wird.

Zum Beispiel das Seminar „Wie ver-
meide ich Gespräche auf Augenhöhe“ – 
geeignet für die Kommunikation mit 
KundInnen, PatientInnen und Mitarbei-
terInnen.

Für DienstgeberInnen, die Schwierig-
keiten haben ihre Dienstnehmerinnen 
wiederzuerkennen, wenn sie einmal in 
der Apotheke vorbeischauen, um für die 
Nachbarin Aspirin zu holen, gibt es ein 
Webinar „Mein Dienstnehmer – das un-
bekannte Wesen“.

Dazu passend das Angebot für 
DienstnehmerInnen „Die führungslose 
Apotheke – Antizipation und Anpas-
sung an Situationen, wenn der Chef 
plötzlich doch auftaucht“.

Auch die Ärztekammer hat interes-
sante Fortbildungen im Angebot, wie 
Fremdwörterkurse, in denen die Teil-
nehmenden geschult werden sich so aus-
zudrücken, dass ihre Patientinnen sie ga-
rantiert nicht verstehen – könnte auch in 
der Apotheke von Vorteil sein. 

Zuerst die Basics
Aber vielleicht ist das schon ein wenig zu 
fortgeschritten. Ich glaub’, dass zuerst 
doch einige Basics aufgefrischt gehören. 

Für DienstgeberInnen findet sich da 
Folgendes: „Mathematik in der Apothe-
ke“ – Kurs 1: „Richtiges Kürzen von 
Dienstausmaßen“, Kurs 2: „Das umge-

Fachliche Fortbildungen sind immens 
wichtig – wenn nur diese   -Geräte 
nicht so groß wären.
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kehrt proportionale Verhältnis zwischen 
Angestellten- und Kundenanzahl – Un-
terbesetzung im einfachen Weg“

Sollte auch von jedem Konzessionär 
gebucht werden: der Workshop „Erken-
ne Deinen inneren Choleriker – Auszu-
cken wegen jeder Kleinigkeit“ wird heu-
er nur im ersten Halbjahr angeboten.

Für die angestellten ApothekerInnen 
bietet sich an, Fortbildungen im Bereich 

der Persönlichkeitsentwicklung zu besu-
chen, wie z. B. „Stärke durch Verzicht – 
die Pause, eine überbewertete Institution“. 

Auch der Apoverband hat eine Fort-
bildungsveranstaltung im Angebot: „Die 
drei wichtigsten Punkte für erfolgreiche 
Verhandlungen: 1. Prozess formulieren, 
2. Prozess diskutieren, 3. Prozess neu 
aufsetzen“. Wird vom Direktor des Ver-
bandes als Kursleiter persönlich vorge-
tragen.  

Da es jetzt die Möglichkeit gibt, sich 
auch individuelle Fortbildungen anrech-
nen zu lassen, die man auch selbst in sein 
Konto eintragen kann, dürfte es unendlich 
viele Einreichungen geben. Ich sehe schon 
Eintragungen wie z. B.: „Das Alter ist kein 
Hindernis – meine Erfahrungen als Jung-
Konzessionär mit 75“ oder „Urlaubspla-
nung richtig gemacht: Wie umgehe ich 
unangenehme Termine – Tipps und 
Tricks von erfahrenen ApothekerInnen“.

Wir sehen uns sicherlich bald, spätes-
tens bei der nächsten Fortbildung,

bis dahin,

Alles Liebe, 

Euer Mausi

Ich liebe Fortbildungen in Italien.

www.vaaoe.at  |  01/2025  |  pharmazie sozial     51



TARAMAUS

52    pharmazie sozial  |  01/2024  |  www.vaaoe.at

Sie haben noch Fragen oder keine Registrierungs-E-Mail erhalten? Kontaktieren Sie uns!
Österreichische Apotheker-Verlagsgesellschaft m.b.H., Spitalgasse 31A, 1090 Wien, 
T +43 1 402 35 88-535, verkauf@apoverlag.at, www.apoverlag.at

ALLE PRINT-ABONNENT:INNEN DER ÖAZ HABEN BEREITS 
EINE EINLADUNG ZUR GRATIS-REGISTRIERUNG PER MAIL  
BEKOMMEN. EINFACH QR-CODE SCANNEN UND LOSSURFEN!

ÖAZ Online

Immer gut informiert:  
Die ÖAZ im Onlineformat 
Das offizielle Standesmedium der österreichischen Apothekerschaft, die Österreichische 
Apotheker-Zeitung, ist auch online zu finden. Nutzen Sie den Informationsvorsprung 
und lesen Sie die neuesten Informationen rund um Pharmazie, Medizin, Wirtschaft und 
Recht direkt auf Ihrem Handy, Tablet oder am PC. Wir freuen uns auf Ihren Besuch auf 
www.oeaz.at!

 aktuelle Stories zu Pharmazie und Medizin
 Berichterstattung über standes- und  

gesundheitspolitisch relevante Themen
 behördliche Mitteilungen
 Termine zu nationalen und internationalen  

Veranstaltungen und Fortbildungen
 Zugang zum e-Paper der ÖAZ-Printausgabe

APOVERLAG_Anzeige_OEAZ_Online_24_korr.indd   1APOVERLAG_Anzeige_OEAZ_Online_24_korr.indd   1 19.01.24   14:1219.01.24   14:12


