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Fraktion der FDP
L,Auswichse des Versandhandels mit Arzneimitteln unterbinden* BT-Drs. 16/9754

Zusammenfassung:

Der Verein demokratischer Pharmazeutinnen und Pharmazeuten (V DPP) wendet sich gegen
den Versandhandel von rezeptfreien wie rezeptpflichtigen Arzneimitteln und begrif3t daher den
vorliegenden Antrag der Fraktion DIE LINKE a's Schritt in die richtige Richtung. Die
Beschrankung des Versandhandel s mit Medikamenten auf das europarechtlich geforderte Mal
wurde einen erheblichen Gewinn fir die Arzneimittel sicherheit und die Versorgungsqualitét
darstellen.

Der VDPP spricht sich gegen die Abgabe von Arzneimitteln aul3erhalb der offentlichen
Apotheke aus. Der VDPP begrifdt das Anliegen der FDP-Fraktion, durch ein Verbot von
Abholstationen (, Pick-Up-Stellen”) das Arzneimittel as, ganz spezielles Gut“ heraus zu
stellen, bewertet den vorliegenden Antrag aber al's nicht weitgehend genug. Nach Auffassung
des VDPP besteht kein grundsitzlicher Unterschied zwischen der Ubergabe durch einen
Postboten und einem Drogerieangestel lten.

Der Versandhandel mit Arzneimitteln kann die Versorgung der Bevolkerung nicht verbessern.
Vielmehr vergrof3ert er das Risiko von Arznelmittel schadigungen, da die Fernberatung
unzureichend ist sowie der Import von illegalen und gefd schten M edikamenten begiinstigt
wird. Aul3erdem kann die Versorgungssicherheit in strukturschwachen Gebieten mittelfristig
gefahrdet werden. Dass der Vertrieb Uber den Versand fur einige Patienten bequemer ist sowie
Preisvorteile mit sich bringt, wiegt die Risiken nicht auf.

Der VDPP ist ein gemeinniitziger Verein, in dem sich Apothekerlnnen fir eine
patientenorientierte Arzneimittel versorgung einsetzen. Nicht die Interessen des
Apothekerstandes sind ausschlaggebend fir die Positionen des Vereins, sondern die
Auswirkungen auf die Versorgungsqualitét fir Patientlnnen.



1. Eine effiziente Beratung ist digjenige, die erstensin Anspruch genommen und zweitens
verstanden wird —k.o.-Kriterien fur die telefonische Beratung.

Die Qualitdt der Arzneimittelversorgung hangt unmittelbar mit der Beratungsqualitét der
abgebenden Apotheke zusammen. Die Richtigkeit der Information, die z.B. in Testkaufen
untersucht wird, ist ein wichtiges, aber kein ausrei chendes Kriterium fir die Beratungsqualitét.
Wie soll am Telefon beurteilt werden, ob der Ratsuchende einen Sachverhalt verstanden hat?
Jeder, der in seinem Beruf kommuniziert, weil3, dass die individuell richtige Sprache gefunden
werden muss, um komplexe Sachverhalte zu vermitteln. Neben der erforderlichen Sachkenntnis
sind auch Empathie und das individuelle Eingehen auf die Aufnahmeféhigkeit der Patientlnnen
entscheidend. Dasist in der telefonischen Beratung nicht zu gewdahrleisten. Dass das
Beratungspersonal beim Versandhandler die Konsequenzen seines Tuns nur selten mit eigenen
Augen sieht, birgt die Gefahr, dass das Verantwortungsbewusstsein auf die Ebene der
Justiziabilitét reduziert wird, nach der richtig berét, wer die Gebrauchsinformation vorliest.
Das schlichte Erkléren der mechanischen Handhabung von Arzneimitteln (Bsp. Insuline,
Inhalatoren, Trockenséfte, Heparinoide u.v.a.) und Medizinprodukten/Hilfsmitteln stellt den
Telefonberater vor ernste Schwierigkeiten und birgt zwangslaufig die Gefahr von
Fehlanwendungen und damit von Gesundheitsschadigungen. Die VITA-Studie® hat gezeigt,
dass die Fehlerquote bel der Anwendung von Asthmaprdparaten von rund 80% auf rund 20%
durch eine einmalige Einweisung/V orfihrung durch einen Apotheker gesenkt werden konnte.
Dieses Potentia bleibt beim Versand zwangslaufig ungenutzt, Versorgungsqualitat und

K osteneffizienz sinken rapide.

Die Beratung sollte so niedrigschwellig angeboten werden wie moglich. Anwendungsfehler
werden meistens nicht absichtlich begangen und demzufolge auch nicht von den Patientinnen
angesprochen. Erst eine aktive Beratung des Apothekers, die die gesamte Medikation oder auch
die Lebensumstande des Patienten einbezieht, kann zu einer Optimierung der
Arzneimittelanwendung fuhren, sowohl was die Compliance der arztlichen Therapie as auch
was die rational e Selbstmedikation anbelangt. Die Beratungsqualitét der Prasenzapotheken ist
bekanntermal3en verbesserungswirdig, sie ist aber auch verbesserungsfahig. Beim
Versandhandel liegt der Fehler im System. Dass der Beratungsbedarf vorhanden ist, beweisen
die vielen Patientinnen, die in die Prasenzapotheke kommen, well sie sich im Netz, auch bel
legalen Versandapotheken, nicht adaquat informiert fuhlten.

2. Ohne umfangreiche Nachfor schungen hat ein Laie kaum M 6glichkeiten, die Seriositét
eines Internetanbieters zu Uberprifen. Damit kann er weder Gewissheit Uber
Zusammensetzung und Qualitat des Produktes erlangen noch auf die Richtigkeit der
entsprechenden Werbeaussagen vertrauen. Die Patientl nnen werden damit des Risikos
von Gesundheitsschadigungen ausgesetzt.

Auf dem Gebiet der Arzneimittelsicherheit werden die Gefahren, durch Arzneimittel zu
Schaden zu kommen, analysiert. Besondere Gefahren gehen hier von gefé schten Arzneimitteln
bzw. illegal vertriebenen Arzneimitteln aus. Nicht nur der fehlende/falsche/falsch dosierte
Wirkstoff birgt hier direkte Gefahren wie Vergiftungen oder auch ausbleibende therapeutische
Wirkungen, auch fehlende Informationen zu Risiken, Dosierung, Anwendungsgebieten oder
Haltbarkeitsdaten und die dadurch hervorgerufene Fehlanwendungen kénnen direkt
gesundheitsgeféhrdend sein. Ebenso stellen as harmlos dargestellte Mittel, die z.B. as ,, sanfte
Medizin“ verkauft werden, aber keinerlel Kontrollen beziglich ihrer Unbedenklichkeit
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unterliegen, eine nicht zu unterschatzende Gefahr dar?.

Das Bundeskriminalamt hat sich in einer Studie der Problematik Arzneimittelkriminalitét
gewidmet und ist zu alarmierenden Ergebnissen gelangt®. Das Internet wird as das
Haupteinfallstor fir Falschungen und illegalem Handel genannt. Laut der Studie sind im
legalen deutschen Handel den Uberwachungsbehdrden von 1997 bis 2007 ganze dreilRig Félle
von Arzneimittel fal schung bekannt geworden. Davon waren gerade zwei Préparate
Totafélschungen gewesen, der Gberwiegende Tell war illegal umverpackt worden.

Allein in Deutschland hat sich der Wert der vom Zoll beschlagnahmten Fél schungen innerhalb
seit 2006 von 2,5Mio. auf 9,7Mio. Euro fast vervierfacht. EU-weit sind im Jahr 2006 2,7
Millionen Packungen sichergestellt worden, was eine Zunahme um 384% gegentiber 2005
bedeutet *. Im Jahr 2007 betrug die Steigerungsrate noch einmal +51%°. Vor 2006 liefen

M edikamente noch unter ,, Sonstiges*!

Im August 2008 hat der Internetdienstleister »MarkMonitor« eine Untersuchung zum Thema
Online-Arzneimittel vorgelegt. Es wurden weltweit 3160 Online-Apotheken untersucht. 506
dieser Apotheken operierten laut »MarkMonitor« Uber britische Server. Damit sei nahezu jede
funfte Online-Apotheke britisch oder habe zumindest ,, eine starke britische Komponente*. Von
den untersuchten britischen Versendern legt jeder Zehnte auch bei rezeptpflichtigen
Medikamenten keinen Wert auf eine érztliche Verordnung. Mehr als die Halfte halt es nicht fur
notwendig, die gesendeten Kundendaten zu verschllsseln. Der Giberwiegende Teil der
Internetapotheken werde von Kriminellen betrieben, so das vernichtende Fazit der
Studienautoren. Die deutschen Versandhandler stehen momentan so stark unter Beobachtung,
dass solche ,, Nachl&ssigkeiten® noch Ausnahmen bilden dirften. Sollte die 6ffentliche
Aufmerksamkeit aber nachlassen, besteht wohl kein Grund zu hoffen, dass sich deutsche
Versender anders verhielten als britische.

In Deutschland hat der Bundesverband Deutscher Versandapotheken (BVDVA) mit dem
propagierten Ziel, Transparenz und Sicherheit bel deutschen Versandapotheken zu schaffen, ein
Gutesiegel eingefuhrt, das dem Verbraucher eine Sicherheit vermitteln soll. Diese Sicherheit
besteht allerdings ausschliefdlich aus Selbstverpflichtungserklérungen zu Standards, die
grofitenteils ohnehin gesetzlich vorgeschrieben sind, und verbandsinternen BVDVA-
Kontrollen. Es gibt keine unabhéngige, geschweige denn behordliche Instanz, die eine
besondere Qualitét bestétigen kann. So verwundert es auch nicht, dass die Wettbewerbszentrale
Klage gegen die Verwendung des Gitesiegels eingereicht hat. Das Landgericht Darmstadt hat
dieser Klage im November 2008 statt gegeben (noch nicht rechtskréftig) ° *. Die Entlarvung des
Gutesiegels des BVDVA als, irrefiihrend” ist ein Fortschritt im Sinne des Verbraucherschutzes,
zeugt aber auch davon, dass es den BV DV A-Apotheken nicht wirklich um Qualitéat und
Transparenz ging.

Die gesetzlichen deutschen Regelungen fur einen ,, sicheren Versandhandel“ kdnnen
anscheinend ohne gréfere Probleme umgangen und auch ohne Sanktionen verletzt werden. So
werden rezeptpflichtige Arzneimittel von deutschen Unternehmen ohne Rezept angeboten und
Leg%litét vorgetauscht, indem einfach ein , kostenloses érztliches online-Rezept” ausgestel It
wird”.
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Die VfG-Apotheke versendet seit Jahren illegal Medikamente aus Tschechien nach
Deutschland®. Der Firmensitz und das Vertriebslager liegt in Tschechien, wo der
Arzneimittelversand laut BMG nicht an Sicherheitsanforderungen geknuipft ist'®. Wie schwierig
die rechtliche Einschétzung ist, zeigt ein Test der Stiftung Warentest, die ausgerechnet dieses
illegal operierende Versandunternehmen mit ,,gut* bewertet hat. Die zustéandigen Behérden sind
seit Jahren dartber informiert, jedoch fehlen wohl politische Durchsetzungskraft oder
politischer Wille, dem Einhalt zu gebieten.

Auch das Bundesinstitut fiir Arzneimittel und Medizinprodukte (BfArM)** | das Européische
Verbraucherzentrum *2 und die Weltgesundheitsorganisation (WHO) ** warnen vor dem Bezug
aus unsicheren Internetquellen — blof3 welche Internetquellen sind unsicher? Wie viel Zeit
nimmt sich ein Patient, um den Wahrheitsgehalt der Inhalte, seien es Heilsversprechen oder
falsche Angaben zur Legalitét oder zur Herkunft des Medikamentes, zu Gberprifen? Wie viel
kritische Objektivitét ist e nem Menschen zuzutrauen, der aufgrund eines Leidensdrucks Hilfe
durch ein Arzneimittel sucht?

Um das Problembewusstsein der deutschen Verbraucherinnen zu testen, hat Prof. Schweim,
Lehrstuhl fir ,,Drug Regulatory Affairs® der RFW-Universitét Bonn, eine angebliche
Versandapotheke kreiert'. Mit minimalem Aufwand kopierte er den Internetauftritt einer
tatsachlichen Apotheke. AuRerlich dhnlich, war doch leicht zu erkennen, dass es sich nicht um
eine seritse Apotheke handelte. Trotzdem wurde die Seite positiv aufgenommen, ,, die Leute
bestellen einfach®, wird Schweim zitiert™®. Das Bundeskriminalamt kommt zu ghnlichen
Ergebnissen®®: , Diese unseriésen Angebote von den seriésen zu unterscheiden, ist schwierig.
Es erscheint einfach, die Vorschriften des AMG, die der Sicherheit der Gesundheit der
Patientinnen dienen, mit Hilfe des Internet zu umgehen.”

3. Den gut belegbaren Risiken stehen kaum Vorteilein der Versorgungsqualitat
gegenuiber. Einzig ein Preiskampf kann als Argument fir den Versand her halten, der
allerdings zu Lasten der Qualitat in Prasenzapotheken gefuihrt wird.

Die Konkurrenz mit dem Versandhandel durfte in urbanen Raumen die Versorgungssicherheit
nicht gefahrden. Die Versorgung von Patientinnen im landlichen Raum ist im Moment durch
Rezeptsammel stellen gesichert und erfolgt zeitnah (haufig am Tag der Verordnung) durch eine
Présenzapotheke. Sollte aber die hausarztliche Versorgungsdichte weiter abnehmen und der
Versandhandel zusétzlich relevante Antelle an der Versorgung Ubernehmen, kann die
Versorgungssicherheit hier auf dem Spiel stehen.

Einsparungen haben sich fir die GKV kaum ergeben. Dass der Versandhandel, wie auch andere
Liberalisierungsmal3nahmen, nicht automatisch zu sinkenden Preisen fuhrt, offenbaren Lander
wie die USA und England. Vielmehr zeigte eine Studie des Osterreichischen Bundesingtituts
fur Gesundheitswesen (OBIG), dass Lander mit deregulierten Arzneimittelmarkten eine hohere
K ostensteigerungsrate aufweisen als Lander mit einem restriktiv geregelten Markt™”.

Es bleiben fallende Preise als Vorteil fir Patientinnen als Argument fir den Versand mit
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Arzneimitteln. Dass Prasenzapotheken, die diesen Preiskampf aufnehmen, kaum das Personal
fur eine hochwertige Arzneimittel versorgung bereitstellen konnen, liegt auf der Hand. Aber
gerade bei niedrigen Arzneimittel preisen muss vor einem unkritischen Konsum gewarnt
werden, denn der grofdte Tell der Patientlnnen sehen zuerst Nutzen und Kosten des
Arzneimittels. Auf die Risiken muss aktiv hingewiesen werden, was eine entsprechende
Personal decke voraussetzt. Eine Abwartsspirale in der Beratungsqualitét wird die Folge sein,
wenn vor allem der Preis Element des Wettbewerbsist.
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