© Deutscher Apotheker Verlag/Hilko J. Meyer, Stand 05/2020

Patienteninformation zur bedarfsgerechten Arzneimittelbereitstellung

Patienteninformation zur bedarfsgerechten Arzneimittelbereitstellung

Name/Stempel der Apotheke

Sehr geehrte Bewohnerin, sehr geehrter Bewohner,

die bedarfsgerechte Arzneimittelbereitstellung ist ein zusdtzlicher Service, den wir Ihnen im Rahmen der zentralen Arznei-
mittelversorgung lhrer Einrichtung anbieten. Nachfolgend informieren wir Sie liber die Einzelheiten der damit verbunde-
nen Leistungen fiir Sie.

1.

Sobald Sie uns den Auftrag zur bedarfsgerechten Arzneimittelbereitstellung erteilt haben, werden wir Ihnen die ver-
schriebenen Arzneimittel fortlaufend in individuell fiir ihre drztlich festgelegten Einnahmezeitpunktéfzusammenge-
stellten Einzelverpackungen (Blistern) bereitstellen. Ist ein verschriebenes Arzneimittel nicht geeignet, in dieser Form
bereitgestellt zu werden, oder gibt es sonstige Hindernisse fiir die bedarfsgerechte Bereitstellung, wird das Arznei-
mittel in der Originalverpackung abgegeben.

Fiir die bedarfsgerechte Bereitstellung erfassen wir lhre drztlichen Verschreibungen und‘Dosierungs-, Einnahme- und
Anwendungsanordnungen (Medikationsanordnungen) in einer efweiterten Medikationsdokirmentation\und priifen
Ihre erfassten Arzneimittel auf arzneimittelbezogene Probleme (z. B. Wechselwirkungén, fehleshafte Doppelverschrei-
bungen) sowie auf die Eignung fiir das Neuverpacken. Die geeigrieten Arzneimittel werden dann unter pharmazeuti-
scher Qualitatskontrolle entsprechend den arztlich festgelegten Medikationsanordnungén fir jeden Einnahmezeit-
punkt patientenindividuell neuverpackt (verblistert)#Die einzelnen Blister\werden jeweils mit Ihrem Namen, dem
Einnahmedatum und dem Einnahmezeitpunkt sowie mit denvoergeschriebenen Angaben zu den enthaltenen Arznei-
mitteln beschriftet. Dadurch unterstiitzengWir Sie beim Arzneimittelgebrauch™und helfen Ihnen, Medikationsfehler,
wie zum Beispiel Verwechslungen, Dosierungsfehler,“und vergessene oder doppelte Arzneimitteleinnahmen zu
vermeiden.

Die bedarfsgerechte Arzneimittelbereitstellungiverbessert'die’Qualitdt Ihrer Arzneimittelversorgung und die Sicherheit
Ihrer Aizhneimitteltherapie, raumt Fehlerguellen'der Aizneimitteltherapie aus und entlastet die Pflegefachkrdfte. Daher
wetden dienzusatzlichent Kosten der bewohnerbezogenen Arzneimittelbereitstellung von lhrer Einrichtung iiber-
nommen.

Das patientenindividuelle Zusammenstellen, Neuverpacken und Beschriften der Fertigarzneimittel fiir Ihre person-
lichen Einnahmezeitpunkte wird nach den gesetzlichen Vorschriften fiir den Apothekenbetrieb, die Arzneimittelher-
stellung und die Arzneimittelsicherheit durchgefiihrt.

O wir lassen das patientenindividuelle Verblistern der unverdnderten Fertigarzneimittel in unserem Auftrag durch
einen pharmazeutischen Herstellungsbetrieb nach den arzneimittelrechtlichen Vorschriften der industriellen Arz-
neimittelherstellung durchfiihren (8813, 21 Abs. 2 Nr. 1b Buchst. b und c Arzneimittelgesetz, §11a Apotheken-
betriebsordnung). Wir tibermitteln zu diesem Zweck die erforderlichen Angaben lhrer d@rztlichen Verschreibungen
und Medikationsanordnungen an den beauftragten Herstellungsbetrieb. Wir haben das beauftragte Unternehmen
schriftlich zur Geheimhaltung verpflichtet und iiber die strafrechtlichen Folgen einer Pflichtverletzung, insbeson-
dere die Strafbarkeit nach § 203 Absatz 4 StGB, belehrt. Das beauftragte Unternehmen ist gesetzlich und vertraglich
verpflichtet, die Datenschutzbestimmungen einzuhalten.

O wir fiihren das patientenindividuelle Verblistern der Fertigarzneimittel im Rahmen unseres Apothekenbetriebs
nach den arzneimittel- und apothekenrechtlichen Vorschriften selbst durch (88 & Abs. 1, 13 Abs. 2 Arzneimittel-
gesetz, §§ 1a Abs. 4 oder 5, 34 Apothekenbetriebsordnung).

O wir fiihren das patientenindividuelle Neuverpacken der Fertigarzneimittel in wiederverwendbaren Behdltnissen
im Rahmen unseres Apothekenbetriebs nach den arzneimittel- und apothekenrechtlichen Vorschriften selbst
durch (88 &4 Abs. 1, 13 Abs. 2 Arzneimittelgesetz, 8§ 1a Abs. & oder 5, 34 Apothekenbetriebsordnung).

Fiir das sach- und fachgerechte Neuverpacken und Kennzeichnen der Arzneimittel haften wir lhnen gegeniiber auf-

grund der Gefdhrdungshaftung nach dem Produkthaftungsgesetz und der Verschuldenshaftung nach § 823 BGB, auch

soweit diese Tatigkeiten in unserem Auftrag von einem zugelassenen Herstellungsbetrieb durchgefiihrt werden. Fiir
unsere Haftung haben wir eine Haftpflichtversicherung fiir Personen- und Sachschdden im erforderlichen Umfang
abgeschlossen.
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Fiir Schdden, die auf schdadliche Wirkungen des unverdndert neuverpackten Arzneimittels bei bestimmungsgemdRem
Gebrauch zuriickzufiihren sind, die iiber ein nach den Erkenntnissen der medizinischen Wissenschaft vertretbares MaR
hinausgehen, oder die infolge einer nicht den Erkenntnissen der medizinischen Wissenschaft entsprechenden Kenn-
zeichnung oder Gebrauchsinformation eingetreten sind, verbleibt es bei der verschuldensunabhdngigen Haftung des
pharmazeutischen Unternehmers, der das Arzneimittel unter seinem Namen in Verkehr gebracht hat, sowie den damit
verbundenen Beweislasterleichterungen und Auskunftsrechte des Patienten nach §§ 84 bis 94 Arzneimittelgesetz. Die
verscharfte Haftung des pharmazeutischen Unternehmers bezieht sich jedoch nicht auf Schdaden, die auf Fehler beim
patientenindividuellen Neuverpacken oder Kennzeichnen dieses Arzneimittels nach Ziffer 5 zuriickzufiihren sind.

Aufgrund lhres Auftrags zur bedarfsgerechten Arzneimittelbereitstellung erhalten Sie einen Anspruch auf fortlaufende
Bereitstellung der verschriebenen Arzneimittel in entsprechend den drztlichen Anweisungen zur Dosierung und zu den
Einnahmezeitpunkten patientenindividuell neuverpackter Form. Zur Erfiillung dieses Anspruchs liefern wir die fiir Sie
bestimmten Blister bedarfsgerecht an Ihre Einrichtung. Ublicherweise erfolgt die Lieferung wochentlich und bei Medi-
kationsanderungen. Der Anspruch auf fortlaufende Bereitstellung endet, wenn die verschriebene Arzneimittelmenge
aufgebraucht ist (Reichdauer). Uber die fortlaufende Bereitstellung lhrer Arzneimittel fiihren wir Buch (Arzneimittel-
konto) und benachrichtigen die Einrichtung oder lhren behandelnden Arzt rechtzeitig vor dem Aufbrauchen der ver-
schriebenen Menge (Reichdauermitteilung). Sie knnen jederzeit Auskunft iiber den Stand lhres Arzneimittelkontos
und die verbliebenen Restmengen bei uns erhalten. Die nicht zum patientenindividuellen Umverpacken geeigneten
Arzneimittel liefern wir weiterhin in der Originalverpackung.

Zusammen mit den patientenindividuell verblisterten Arzneimitteln stellen wir IThnen die fiif die" jeweiligen Fertig-
arzneimittel vorgeschriebenen Packungsbeilagen bereit. Bei der im Rahmen einer Dauermedikation erfolgenden
regelmdRigen Abgabe der patientenindividuell zusammengestellten Blister werdef die vorgeschriebenen Packungs-
beilagen erst dann erneut bereitgestellt, wenn sich diese gegeniibgrden zuletzt beigefiigten geandert haben. Zusdtz-
lich stellen wir lhrer Einrichtung zur Information der Bewohner und der\Pflegefachkrafte die jeweils aktuellen Bei-
packzettel und Fotos der patientenindividuell neuverpackten Fertigarzneimittel in elektronischer Formoder eine ver-
gleichbare Printversion zur Verfiigung.

Zur Sicherstellung der unterbrechungsfreien Anschlussvérsorgung mit Arzneimitteln“und der kurzfristigen Beriicksich-
tigung von Medikationsdanderungen werden wir imfAuftrag der Pflegeeinrichtufig und mit lhrem Einverstandnis die
Reichdauermitteilung direkt an lhren jeweilsdbehandelnden Arzt tibermitteln und Folgeverschreibungen und Medika-
tionsanordnungen auch direkt von Ihren behandelnden Arzten entgegennehmen.

Soweit Sie zu Beginmfdenbedarfsgérechten Arzneimittelversorgufig tiber angebrochene Arzneimittelpackungen verfii-
gen, werden wir die Restmengen aufWunsch'ibernehmen und'thnen die entsprechenden Arzneimittel in patienten-
individuell zusammengestellten Blistern bereitstellen. Fiir den Fall der Anderung oder Einstellung ihrer Medikation
werdén wihaus Grunden dek Arzneimittelsicherheit"die verbleibenden Restmengen iibernehmen, wenn Sie nicht
innerhalbwvonwier Wochendie Herausgabe verlangen. Das Eigentum an den Restmengen geht in diesen Fdllen auf uns
liber.Nicht mehrverwendbare Restmengen'werden wir unter Beachtung der arzneimittel-, apotheken-, umwelt- und
datenschutzrechtlichen Vorschriften fachgerecht entsorgen.

Fiir die Erfllung thres Auftrags zur bedarfsgerechten Arzneimittelversorgung ist es erforderlich, dass wir die dafiir
erforderlichen Daten zu Ihrer Person und Ihrer Medikation verarbeiten, speichern und an die genannten Personen und
Unternehmen ubermitteln. Dabei halten wir die Vorschriften zur gesetzlichen Schweigepflicht und zum Datenschutz
ein. Es gelten unsere Datenschutzerklarung und Ihre Einwilligung zur Verarbeitung Ihrer Personen- und Medikations-
daten fiir die Teilnahme an der zentralen Arzneimittelversorgung.

Gerne stehen wir Ihnen fiir weitere Informationen und Auskiinfte zur Verfiigung!

Ihre Versorgungapotheke
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Auftrag zur bedarfsgerechten Arzneimittelbereitstellung

Daten des Bewohners
Name, Vorname: Geburtsdatum:

Einrichtung, Adresse, Wohnbereich:

Gesetzlicher Vertreter
Name, Vorname:

Adresse:

Daten der Apotheke
Apotheke, INhaber: e

Adresse (Inhaber):

Hiermit beauftrage ich die oben genannte Apotheke damit, die mir drztlichsverschriebenen'Arzneimittel, 'die dafiir geeig-
net sind, fortlaufend in patientenindividuell neuverpackten und beschrifteten Blistern an'die oben genannte Einrichtung
zu liefern (bedarfsgerechte Arzneimittelbereitstellung). Dazu erfasst die Apotheke ‘die drztlichen Verschreibungen und
Medikationsanweisungen meiner behandelnden Arzte, priift diese auf arzneimittelbezogene Probleme sowie die Eignung
fiir das Neuverpacken und sorgt fiir das patientenindividuelle Neuverpacken, Dieyl@sten fiir die bedarfsgerechte Arznei-
mittelbereitstellung libernimmt meine Einrichtung.

Ich habe zur Kenntnis genammen, dass ich dutch diesen“Auftrag einen Anspruch auf fortlaufende Bereitstellung der ver-
schriebenen Arzneimittel in entsprechend den drztlichen Anweisungen zur Dosierung und zu den Einnahmezeitpunkten
patientenindividuell 'neuverpacktentEinzelbehaltnissen (Blister) erhalte. Der Anspruch auf fortlaufende Bereitstellung
endet, wenngdie verschriebene Arzneimittelmenge aufgebraucht ist (Reichdauer). Uber die fortlaufende Bereitstellung der
Arzneimittel fiihrt die Apotheke Buch (Arzneimittelkonto) und benachrichtigt die Einrichtung oder meinen behandelnden
Arzt rechtzeitig vorndem ‘Aufbrauchen der verschriebenen Menge (Reichdauermitteilung). Ich kann jederzeit Auskunft iiber
den Stand meines Arzneimittelkontos und die verbliebenen Restmengen bei der Apotheke erhalten. Die nicht fiir das
patientenindividuelle Neuverpacken geeigneten Arzneimittel werden weiterhin in der Originalpackung geliefert.

Fiir den Fall, dass zu Beginn der bedarfsgerechten Arzneimittelbereitstellung noch angebrochene Arzneimittelpackungen
in meiner Verwendung sind, tibereigne ich diese an die Apotheke, die mir die entsprechenden Arzneimittel in patienten-
individuellen Blistern bereitstellen wird. Fiir den Fall der Anderung oder Einstellung meiner Medikation iibereigne ich die
verbleibenden Restmengen der Arzneimittel, deren Herausgabe ich nicht innerhalb von vier Wochen verlangt habe, der
Apotheke. Nicht mehr verwendbare Restmengen hat die Apotheke unter Beachtung der arzneimittel-, apotheken-,
umwelt- und datenschutzrechtlichen Vorschriften fachgerecht zu entsorgen.

Ich bin damit einverstanden, dass der Leiter oder ein Apotheker der oben genannten Apotheke im Auftrag der Einrichtung
meine behandelnden Arzte rechtzeitig vor dem Aufbrauchen der von ihnen verschriebenen Arzneimittel benachrichtigt
und meine behandelnden Arzte die fiir mich bestimmten Folgeverschreibungen und Medikationsanordnungen in Abstim-
mung mit der Einrichtung auch direkt an die oben genannte Apotheke iibermitteln. Ich entbinde den Apotheker, die Ein-
richtung und meine behandelnden Arzte insoweit von ihrer gesetzlichen Schweigepflicht.

Ich habe die anliegende Patienteninformation zur bedarfsgerechten Arzneimittelbereitstellung einschlieRlich der Hinweise
zur Haftung fiir Arzneimittelschdaden aufgrund der patientenindividuell neuverpackten Arzneimittel zur Kenntnis genommen.

Ich habe die Datenschutzerkldrung der Apotheke zur Kenntnis genommen und meine Einwilligung zur Datenverarbeitung
im Rahmen der zentralen Arzneimittelversorgung erteilt. Sie gilt auch fiir die Verarbeitung meiner Personen- und Gesund-
heitsdaten zur Erfiillung dieses Auftrags.

Ich habe zur Kenntnis genommen, dass ich diesen Auftrag jederzeit mit Wirkung fiir die Zukunft kiindigen kann.

Ort, Datum Unterschrift des Bewohners/des gesetzlichen Vertreters





