MedWiss.

Studie: Uberversorgung mit Magensaureblockern abbauen

Medikamente, die auf Dauer eingenommen werden, gehen in der Regel mit einem
bestimmten Nebenwirkungsprofil einher. So auch bei den oft langfristig verordneten
Protonenpumpeninhibitoren (PPI). Eine grof8 angelegte und vom Innovationsfonds
geforderte Studie konnte nun zeigen, dass es mit dem digitalen Beratungsprogramm
»arriba-PPI” gelingt, die Verordnungen zu senken.

Protonenpumpeninhibitoren (PPI) - so genannte Saureblocker - gehoren zu den am haufigsten
verordneten Medikamenten. Bekannte Wirkstoffe sind: Pantoprazol, Omeprazol. PPI werden
aufgrund zahlreicher Grunde verordnet, unter anderem zur Behandlung einer akuten Gastritis, bei
Refluxbeschwerden oder bei Geschwuren des Magen-Darm-Traktes. Kurzfristig haben diese
Arzneimittel in der Regel kaum Nebenwirkungen, bei einer langfristigen Einnahme jedoch schon.
Wegen der Langzeitrisiken und um Uberversorgung zu vermeiden, sollte immer wieder sorgfaltig
gepruft werden, ob das Medikament nicht abgesetzt werden kann.

Eine solche Entscheidung wird von Hausarztinnen und Hausarzten immer gemeinsam mit den
Patientinnen und Patienten gefallt. In der Praxis kann dieser Prozess durch eine digitale
Entscheidungshilfe wie ,arriba“ erleichtert werden. Vor dem Hintergrund stark steigender PPI-
Verordnungszahlen wurde fiir ,arriba“ ein spezielles Modul entwickelt, mit dem Arztinnen und Arzte
mit ihren Patientinnen und Patienten die Indikation der PPI-Einnahme prifen konnen und uber Vor-
und Nachteile der Einnahme sprechen. Auf Basis dieser Informationsgrundlage wird schliefSlich iiber
das Absetzen oder eine Therapiefortfuhrung entschieden. Soll das Medikament abgesetzt werden,
unterstiitzt arriba-PPI bei der konkreten Umsetzung, indem Hinweise zum Herunterdosieren des
Medikaments sowie Informationen zu unterstutzenden nicht-medikamentosen MaSnahmen gegeben
werden.

Dass ein Uberpriifen mit digitalem Tool erfolgversprechend ist, zeigte kiirzlich eine vom
Innovationsfonds geforderte Studie in Zusammenarbeit der Universitaten Marburg, Dusseldorf und
Witten/Herdecke: 143 Hausarztpraxen wurden randomisiert der Beratung mit ,arriba-PPI” zugeteilt,
in der Kontrollgruppe wurden die Patientinnen und Patienten in herkommlicher Weise behandelt.
Ausgewertet wurden die Verordnungsdaten von 2.370 Patientinnen und Patienten in den
teilnehmenden Praxen, aulRerdem Verordnungsdaten der Krankenkassen AOK Nordwest und Hessen
sowie der BARMER. In jeder zweiten Beratung mit arriba-PPI einigten sich Arzt und Patient auf ein
Absetzen oder auf ein Reduzieren der PPI-Medikation. Sechs Monate nach dem Gesprach waren die
PPI-Verordnungsdaten in der arriba-PPI-Gruppe im Vergleich zur Kontrollgruppe um 22 Prozent
niedriger.

»Wir als Fachgesellschaft setzen uns intensiv dafiir ein, Uberversorgung in der Medizin als
strukturelles Problem wahrzunehmen und abzubauen”, kommentiert Prof. Martin Scherer, Prasident
der DEGAM. , Die oft dauerhaften Verordnungen von PPI sind ein gutes Beispiel fur die ganz
alltagliche Uberversorgung in der Medizin. Damit werden nicht nur Ressourcen verschwendet,
sondern auch eventuell vermeidbare Nebenwirkungen in Kauf genommen. Deshalb sollte auch aus
Grunden der Patientensicherheit eine langfristige Verordnung immer wieder iiberpriift werden.”

Prof. Annika Viniol, stellvertretende Sprecherin der Sektion Forschung der DEGAM und Mitautorin
der Studie, erganzt: ,Vor dem Hintergrund des zunehmenden Polypharmazierisikos sollten wir als
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Arztinnen und Arzte bei jedem Review der Patienten-Medikamentenpléne die PPI-Einnahme kritisch
reflektieren.”
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Die Deutsche Gesellschaft fur Allgemeinmedizin und Familienmedizin (DEGAM) ist eine
wissenschaftliche Fachgesellschaft. Ihre zentrale Aufgabe ist es, die Allgemeinmedizin als
anerkannte wissenschaftliche Disziplin zu fordern und sie als Riickgrat der Patientenversorgung
weiterzuentwickeln. Die DEGAM ist Ansprechpartnerin bei allen Fragen zur wissenschaftlichen
Entwicklung der Allgemeinmedizin an den Hochschulen, zur Fort- und Weiterbildung sowie zum
Qualitatsmanagement. Sie erarbeitet eigene wissenschaftlich fundierte Leitlinien fur die
hausarztliche Praxis und beteiligt sich auch an interdisziplinaren Leitlinien anderer
Fachgesellschaften. Die Aktivitaten der Nachwuchs- und Forschungsforderung sind in der
Deutschen Stiftung fiir Allgemeinmedizin und Familienmedizin (DESAM) zusammengefasst.
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