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Obwohl dieser Rundbrief lange
nicht so umfangreich wie der
vorangegangene ist, konnte
der Ausgabe-Termin Mitte/Ende
November leider nicht einge-
halten werden. Die letzten
Seiten sind erst Anfang
Dezember bei mir eingetrof-
fen. Ich hoffe aber dennoch,
daB der Rundbrief noch in
diesem Jahr bei Euch im
Briefkasten liegt.

Ich wiinsche Euch allen
fréhliche Weihnachten und ein
frohes neues Jahr

Euer

Vittas
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Liebe Vereinsmitglieder!

Liebe am Verein Interessierte!

Zuriickblicken oder Vorausschauen?

Ich entscheide mich an diesem triiben Novembertag zuerst fur den
Elick nach vorn.

Gibt es VDFF-Mitglieder, die nach Davos fahren? Vielleicht gelingt
es Euch ja untereinander ein Treffen am Abend zu organisieren. Wir
vom Vorstand sind diesmal nicht fortbildungswiitig und iberlassen
alles Euch.

Als ich vor 3 Jahren selbst in Davos war, habe ich es sehr vermiibt,
eine Miglichkeit zu haben, Gleichgesinnte zu treffen. Deshalb hier

diese Anregung.

Anfang Februar wird jetzt endlich das EG—Seminar stattfinden.
Auch fir das 2. Frauenseminar haben wir schon "kKaufungen"
reserviert. Frauen, kommt am 3./4./5. Mai 1991 dorthin.

Gibt es Winsche oder Anregungen fir ein Seminarthema im Herbst?
Die Fleming Apotheke hat einen grofien Briefkasten!

Im Rickblick:

Die Ereignisse des letzten Jahres waren mehr als ich intelektuell
und emotional verarbeiten konnte. Ich muB dabei an eine Erzahlung
denken, die ich vor kurzem auf einer Fortbildungsveranstaltung auf
der Insel Riigen hérte: Ein europiischer Afrikaforscher machte sich
sich mit mehreren einheimischen Tragern auf den Weg zur Erforschung
des Urwalds. Nach 3 Tagen weigerten sich die Afrikaner kategorisch
weiterzugehen. Als Grund stellte sich nach einigem Machfragen
heraus: Sie seien jetzt 3 Tagesmdrsche von zuhause weg und muBten

nun auf ihre Seele warten.
So laBt uns denn auf unsere Seelen warten.

Entgegen unseres Vorhabens wurde der VDPP-DDR nie offiziell in das
(DDR) —Vereinsregister eingetragen. Wir mussen deshalb auch keinen
"yereinigungbeschlul" herbeifihren. Ich miéchte an dieser Stelle
alle Kolleginnen und Kollegen aus der EX-DDR, die weiterhin am VDFF
interessiert sind, anregen, Mitglied bei uns zu werden. Eine
Mitgliedserklarung enthdlt jedes blaue Frogramm auf der letzten

Seite.
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Im Herbst stellte sich der VYDFF mit je esinem Stand auf den pharma-
zeutischen Ausstellungen in Leipzig und Disseldorf dar. Die inter-—
pharm in Leigzig war in erster Linie eine Darstellung der west—
deutschen Fharmaindustrie und apothekenspezifischen Organisationen.
Wir beteiligten uns an der allgemeinen Diskussion mit =inem Flug-
blatt dber den Bliumschen S5¥igen Abschlag fir alle medizinischen
und pharmazeutischen Leistungen in der Ex—-DDR.

In Disseldorf war eine allgemeine Messemudigkeit zu spliren. Unser
Stand war Anlaufpunkt fir Vereinsmitglieder und Mittelpunkt far
viele Gesprache mit VYDPFF-Sympatisanten und Interessierten. Ob das
alles den Aufwand lohnte? Auf der nachsten Vorstandssitzung steht
an, eine Kosten—Nutzen-Diskussion in Bezug auf die Messestiande zu
+dhren.

Leider war es uns nicht méglich, auf dem Apothekertag den Antrag
zur paritatischen Besetzung der ABDA-Gremien mit Frauen und Mannern
einzubringen. Wir fanden keine S Delegierten, die hinter dem Antrag
standen. Was heifit das fir die Zukunft? Die Frage von Frauenguoten
Bleibt =in gesellschaftliches (Reiz-)Thema. Ganz offensichtlich
sind zu wenige Frauen in Gremien, die Entscheidungen treffen.

Meine Hoffnung ist, dafl ein groBer Frauenanteil die Umgangs+ormen
zwischen allen Gremienmenschen verdndert. Alle, die bisher unseren
Antrag unterstutzt haben, kann ich nuw ermuntern, sich nachstes
Jahr als Delegierte zum Apothekertag wahlen zu lassen. Nur mit
gegenseitiger Unterstiatzung lassen sich die Diskussionen dort
ertragen. Und nur mit gegenseitiger Unterstitzung wagt man sich ans
Mikrofon, um das =u sagen, was man selbst fir wichtig halt.

Das sind Zukunftspline!

Wenn ich aus dem Fenster schaue (mittags 14h) wird mir klar: Die
dunkle Jahreszeit hat begonnen. Weihnachten steht vor der Tir.

Ich winsche Euch allen schine Feiertage und 2inen guten Start
ins 19%91.
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PROTOKOLL
des 5. Vorstandstreffen des VDPP am 15./16.9.1990
in Velbert bei Diisseldorf

Anwesende Vorstandsmitglieder:

Ulrich Breckheimer, Gerd Glaeske, Gudrun Hahn, Dorothea Hofferberth, Maria Prell

Aullerdem anwesend: Udo Puteanus und Peter Naumann vom Pharmazeutischen Zentrum, Berlin-
Mitte

TOP 1

Wahl von TagungsleiterIn und ProtokollschreiberIn

Versammlungsleitung: Gudrun Hahn, Protokollfithrung: Dorothea Hofferberth, Dauer: Samstag
11.15 Uhr bis 18.45 Uhr, Sonntag 10.00 Uhr bis 13.00 Uhr.

TOP 2
Protokoll von Berlin, Anderung: Regina Schumann hat anldBlich einer Frauenpodiumsdiskussion in
Davos einen Leserbrief an die DAZ geschrieben.

TOP 3

Bericht des Vorstands

Im Kopf des neu gedruckten Briefpapiers des Vereins steht an Stelle von Susanne Meyers Namen
der von Gudrun Hahn.

Der Verein hat vier neue Mitglieder, zwei sind auf Grund der Teilnahme am Frauenseminar in
Kaufungen eingetreten.

Ein Neudruck des Programms war zur VDPP-Griindung in der DDR notwendig.

TOP 4

Finanzbericht

Nach Bezahlung aller Gebiihren fiir die Stinde auf der interpharm Leipzig (5200,- DM) und dem
Apothekertag Diisseldorf (3740,- DM) hat der Verein ein Habensaldo von ca. 5000,- DM. Es
wurde beschlossen, nach diesen Veranstaltungen Bilanz zu ziehen, ob sich dieser finanzielle
Aufwand lohnt.

TOP 5

Berichte der regionalen Kontaktpersonen

Udo P. berichtet, daB in Berlin eine regionale VDPP-Gruppe eingerichtet wird, deren
langerfristiger Arbeitsschwerpunkt ein pharmaziehistorisches Thema sein soll ("Vertreibung und
Vernichtung jiidischer ApothekerInnen im Dritten Reich"). Zum Apothekertag 1991 ist eine

Gruppe soll am 8./9. 12. 1990 in Braunschweig stattfinden. Der Vorstand stimmte dem Antrag auf
Bewilligung von 1000,- DM fiir Materialien, Kopien, evtl. Referenten zu.

TOP 6

VDPP-DDR

Es wird kein VDPP-DDR gegrindet. Die Kollegen aus diesem Gebiet werden Mitglieder im VDPP.
Eine Gliederung in regionale Gruppen steht noch aus. Beitrittserklarungen sollen auf dem
interpharm-Stand in Leipzig ausliegen.

TOP 7

interpharm Leipzig

An dem Stand sollen Flugblitter verteilt werden, welche die Probleme der Privatisierung der DDR-
Apotheken zum Inhalt haben.



TOP 8

Apothekertag Diisseldorf

Es sollen drei Flugblitter verteilt werden mit folgenden Inhalten:
a) EG-Problematik

b) DDR-Entwicklung

c) Frauen und Quotierung

TOP 9

EG-Seminar

Der geplante Termin (Anfang November 1990) muB3 auf Mitte Januar verlegt werden.

Folgende Referenten sind eingeladen :

a) ein Jurist der Bremer Universitit, der iiber die Harmonisierung innerhalb der EG berichten
wird,

b) eine Englinderin, die das Preissysten in GroBbritannien erliutern wird,

¢) ein hollindischer Apotheker, der die Beziehung ApothekerInnen - Krankenkassen schildern wird
d) eine Krankenhausapothekerin aus GrofBbritannien

e) Hanne Lederer, die ihre Erfahrungen in franzésischen Apotheken darstellen wird,

f) Gerd Glaeske.

Es wurde die Frage aufgeworfen, ob als Sponsor eventuell die pharmazeutische Industrie gewonnen
werden kann, oder ob der Verein alleine diese Veranstaltung tragen soll.Die Problematik, ob
Sponsor oder Selbstfinanzierung, soll auf der nichsten Mitgliederversammlung diskutiert werden.Im
ndchsten Rundbrief wird die Einladung zum EG-Seminar abgedruckt, der Tagungsbeitrag betrigt
50,- DM, Studenten die Hilfte.

TOP 10

interpharm Stuttgart

Die interpharm Stuttgart findet vom 12.4.-14.4.1991 statt.Es soll ein Faltblatt erstellt werden, das
Arbeit und Ziele des VDPP zum Inhalt hat.

TOP 11
Neue Mitglieder
Siehe im Bericht des Vorstandes (TOP 3).

TOP 12

Arbeitsvertrag Gudrun Meyburg

Gudrun M. arbeitet seit September 1990 fiir den Verein zwolf Stunden pro Monat zu 15,- DM =

180,- DM. Dieser Arbeitsvertrag wird jeweils fiir ein Jahr befristet. Ulrich B. klart Einzelheiten

der Vertragsgestaltung mit seinem Steuerberater und bringt einen Entwurf des Arbeitsvertrages in
die nédchste Vorstandssitzung ein.

TOP 13

Termine 1991

a) niachste MV vom 14. bis 16.6.1991, geplant in Wernigerode oder Braunschweig und Umgebung
oder Kassel und Umgebung.

b) nachstes Frauenseminar vom 24.5. bis 26.5.1991 im Raum Kassel.

¢) néchstes Vorstandstreffen am 16./17. 2. 1991 in Hamburg.

TOP 14

Emblem

Im néchsten Rundbrief werden die Mitglieder erneut zu einem Entwurf fiir ein Emblem
aufgefordert. Ulrich B. erbittet vom Seestern- Verlag einen Kostenvoranschlag fiir einen
professionellen Entwurf.

TOP 15

Rundbrief

Der letzte Rundbrief wird kritisiert, da er wenig "leserfreundlich” sei (zu groBer Umfang,
verschiedene Schriftbilder). In Zukunft soll der Rundbrief besser kiirzer, in Rubriken eingeteilt
sein und méglichst monatlich erscheinen. Der Vorstand dankt Petra Kolle fiir die Gestaltung des
letzten Rundbriefes

L



TOP 16
Sonstiges

Der Status "forderndes Mitglied" in der Satzung ist nicht eindeutig geklirt.

Die Unterschriftensammlung zur parititischen Besetzung der ABDA -Organisationen erbrachte 39
Unterschriften. Es ist noch nicht bekannt, ob fiinf Delegierte diesen Antrag auf dem Apothekertag
unterstiitzen werden. Der Antrag liegt der ABDA vor. Auf dem Apothekertag soll eine weitere
Unterschriftensammlung am Stand durchgefiihrt werden.

Zur Tagung der IPPNW am 6./7.10. in Bonn wurde eine GruBadresse geschickt.

Es wurde gefragt, ob im Rundbrief fir bestimmte Biicher, Dienstleistungen etc. geworben werden
kann bei gleichzeitiger Spende des Werbenden (z.B. Werbung fiir ein Buch - Verlag spendet Porto
fir .Rundbrief-Verschickung)‘ Diese Diskussion soll in der nichsten MV gefiithrt werden,

Es wurde iiber die im Einigungsvertrag festgelegte Preissenkung um 55 % fiir Leistungen im DDR-

Anschubfinanzierung durch den Staatshaushalt, Solidarbeitrag der Pharmaindustrie, Senkung der
Arzneimittelpreise fiir das gesamte Staatsgebiet und Starkung der Nachfragerseite durch
Verhandlungen und Kontrollen. Die Flugblitter zu diesen Themen werden ad hoc geschrieben
werden miissen, da die Situation sich taglich dndert.

Die Sitzung wird beendet mit einem Dank an Gerd Glaeske fiir Organisation und Gastfreundschaft.

it
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VDPP

Bundesarbeitsminister Bliim kommt in Finanzierungsnote fur die iberhastete Vereinigungstra-
tegie. Allein im Bereich der Arzneimittelversorgung fehlen ihm mehrere Milliarden DM. Dabei
muBte auch ihm klar sein, da® mit einem 12,8 % igen Krankenkassenbeitrag von den relativ nie-
drigen DDR-L6hnen das Gesundheitswesen nicht finanzierbar sein wird. Sein Lésungsvor-
schlag, im Arzneiversorgungsbereich die Herstellerabgabepreise fur apothekenpflichtige Arz-
neimittel im Gebiet der heutigen DDR generell um einen Abschlag von 55 % zu senken, ist je-
doch eine untaugliche und Ubereilte Strategie.

Die Folgen sind z.B. i

»Apotheken und Arztpraxen im Gebiet der jetzigen DDR haben bei demnéchst vergleichbaren
Randkosten (Miete, Telefon, Gehdlter, Steuern etc.) wesentlich geringere Einnahmen als in der
BDR

»West - Apotheken kénnten billiger im Osten einkaufen, aber zu» normalen « West - Preisen ver-
kaufen.

»Die Pharmazeutische Industrie (Ost) wird die DDR zu verbilligten Preisen beliefern mussen,
aufgrund fehlender Bekannheit inrer Produkte werden sie aber kaum an den Westen zu norma-
len Preisen verkaufen kénnen,d.h. Betriebe miissen wahrscheinlich in kurzer Zeit schlieBen
Fakt ist: Die Arzneimittelpreise in der Bundesrepublick sind im Vergleich mit den europdischen
Nachbarldnder zu hoch. Hier rdcht sich, daB die Interessen der Nachfrageseite nie ausreichend
beriicksichtigt wurden, sondern eine industriefreundliche Politik den Herstellern stdndig wach-
sende Ums4tze und Gewinne sicherte.

Deshalb fordern wir

kurzfristig:

» einen realen Solidarbeitrag von den pharmazeutischen Herstellern, wie er auch bereits im Rah-
men der Festbetragsregelung diskutiert wurde (2 Mrd. DM),

und langfristig:

» die Starkung der Nachfragerseite durch Verhandlungen und Kontrollen Uber die Preisgestal-
tung.

Dies kann (ibergangsweise Raum lassen fur eine produktbezogene Rabattierung im Bereichder
Sozialversicherung, durch die der unterschiedlichen Ausgangslage der West- bzw. Ost - Produ-
zenten Rechnung getragen wird

» Notwendig ist neben all diesen Regelungen eine Anschubfinanzierung, die auch aus dem
Staatshaushalt bezahlit werden muB und sicherlich sinnvoller ist als die Finanzierung von Milita-
rausgaben, wie sie z.Zt. verlangt werden Golfkrise, Jdger 90.1m Gesundheitsbereich muB diese
Anschubfinanzierung vor allem von jenen geleistet werden, die auch bisher schon am meisten
von unserem Gesundheitswesen profitiert haben.

Kontaktadresse; VDPP Geschéftstelle Fleming - Apotheke
Grindelallee 153 -- 2000 Hamburg 13 Tel:040/45 87 68

—g—-



Zum Apothekertaq in Diisseldorf

Die Berichte lber den Apothekertag in der Pharmazeutischen Zeitung und der Deutschen Apotheker-Zeitung
waren eine artige Wiedergabe der abgelaufenen Veranstaltungen, eine Auflistung der Antrdge, qarniert
durch Weitwinkelfotografien von Podien oder Zuschauerreihen. Auch die eine oder andere unverstandliche
Glosse konnte kaum dazu beitragen, einen lebendigen Eindruck des Verlaufs dieser wichtigen Versammlunq
der Apotheker zu vermitteln.

Aus der Sicht des VDPP sei daher einiges zum Apothekertag nachgetragen.

Keine Diskussion: Die Hauptversammlung wurde durchgezogen als "monolithische" Veranstaltung der Standes-
vertretung. Diskussion der Versammelten war offensichtlich nicht erwinscht, vielleicht nicht fir nétiq
gehalten. Wie ist es sonst zu erklaren, daB Podiumsdiskussionen die meiste Zeit einnahmen, daB das
Publikum (Zuschauer!) fast keine Moglichkeit der Beteiliqung hatte und daB mehrmals Delegierte, die sich
zu Wort meldeten, vom Versammlungsleiter getadelt wurden, weil ihm Art, Zeitpunkt oder Inhalt des Bei-
trages nicht paBten.

Selbstqgefdlligkeit: Die Versammelten hatten eine dermaBen einheitliche Meinung, daB sie nicht die
geringste davon abweichende AuBerung ertragen konnten. So gab es zwischendurch gegen kontrare Standpunkte
tunultartige Storungen, von freier MeinungsduBerunq und Toleranz konnte da nicht mehr die Rede sein. Die
Mehrheit der Delegierten machte es sich allzu bequem, immer wieder die eigeme Meinung als "sachlich",
alles andere als "unsachlich" und "emotional" zu qualifizieren.

Abstimmungsfarce: Antrdge auf Apothekertagen verpflichten die Standesfihrung auf zukinftige Positionen.
Das sollte wichtiq sein. Irrtum. Die Standesfihrung war sich ihrer Sache so sicher, daB sie Abstimmungen
auch dann ansetzte, wenn die Mehrehit der Delegierten von stundenlangen Podiumsdiskussionen erschépft,
zun Kaffeetrinken abwesend waren. Antrdge auf Feststellung der BeschluBfdhigkeit wurden als Unfug ge-
wertet. Ohnehin waren knappe Abstimmungen, wie sie bei Meinungsvielfalt haufiger vorkommen, offen-
sichtlich nicht zu ervarten: Die (nicht abstimmungsberechtigten) KollegInnen aus der Ex-DDR hatten die
gleichen Stimmkarten wie die Delegierten.

Demokratie? Lange Diskussionen gab es um die Vertretungsbefugnis der Pharmazieingenieure. Etwa 7000
IngenieurInnen sind davon betroffen, auf dem Podium dazu: kein(e) einzige(r). Die Meinung der Standes-
fihrung wurde und wird nicht weiter zur Diskussion gestellt: die ABDA hatte ihren Antrag gegen die Ver-
tretungsbefugnis zurickgezogen, weil er "berufspolitisch nicht opportun" sei, wie Pieck sagte. Begrift
wurde der politische AnschluB der DDR, was bedeutet, daB fir uber 20000 pharmazeutische Beschaftigte dort
kinftig nur die kleinste Berufsqruppe der Apotheker bestimmen wird.

Apotheker als Arzneimittelfachleute? Alle Beratungen iber Standesinteressen (Vertretungsbefugnis, Nieder-
lassungsfreiheit, Nachtdienstverqitung) nahmen breiten Raum ein. Das Arzneimittel als solches fand
weniger Beachtung (immerhin bei Positivliste, Tierarzneimitteln, Deklarierung der Packungen zwecks
einfacherer Abgabe).

In Hinblick auf die ehemalige DDR war der geplante 55prozentige Preisabschlag von Interesse. Die Frage,
wie dort in kurzer Zeit die neue Flut von 80000 Arzneimitteln bewdltigt werden soll, wurde nicht aufge-
worfen.

Da scheint den Arzten das Arzmeimittel wichtiger zu sein. Auf dem Deutschen Arztetag wurde eine Reihe von
Antrigen verabschiedet, die sich unmittelbar auf das Arzneimittel bezogen (Wirksamkeit, Zulassung, In-
formation, Deklaration, Werbung). Peinlich, daB die "Arzneimittelfachleute" Apotheker-Antrage zur Arznei-
mittelwerbung mit Nichtbefassung und Ablehnung erledigten ("dariber ist uns nichts bekannt").

Fazit: Der VDPP sieht in einem solchen Apothekertaq ein Bithnenspiel.der Standesvertreter. Zunehmend mehr
Kolleginnen und Kollegen fithlen sich so nicht mehr vertreten. Es wird hochste Zeit, daB die Interessen
aller Beschiftigten und Beschaftigtengruppen zum Ausdruck gebracht werden konnen. Dazu sind sie zu
beteiligen. Warum zum Beispiel qgab es keine Einbeziehung der PharmazieingenierInnen? Um eine grindliche
Diskussion aller Fragen mit breiter Beteiliqung zu gewdhrleisten, sind Arbeitskreise einzurichten (wie es
die Satzung der ABDA vorsieht).

Die Jusammensetzung der Delegierten sollte das Spektrum der Berufsangehdrigen widerspiegeln. Um das zu
erreichen, muB endlich angefangen werden, die Zusammensetzung der Delegierten nach Geschlecht, Status und
Funktion auszuweisen. Solche Transparenz ware der erste Schritt in Richtung Veranderung.

Ulrike Faber

Dieser Artikel ist als Stellungnahme des VDPP:

Ulrich Breckheimer c/o Apotheke am Funkturm, Neue KantstraBe 18, 1000 Berlin 19
erschienen in:

DAZ 130 (45) 2498 (1990) und PZ 135 (45) 68 (1990)

Tum Apothekertag siehe auch den Artikel "Peinlichkeiten" von Ingeborg Simon in:
DAZ 130 (44) 2439 (1990) und P2 135 (44) 62-63 (1990)
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Kontaktadresse: Fleming Apotheke
Grindelallee . 153

2000 Hamburg 13
@ 040-451415

Fiihlen Sie sich eigentlich ernst genommen?

h nicht.',Denn,wie‘im, gesamten EinigungsVerfahren,
wurde auch bei der »Vereinheitlichung des Apothekenréchts'in beiden deutschen Staaten” die
" Mehrheit der. Betroffenen herausgehalten, N

schen privaten Apotheken ,rote Zahlen schreiben*, wirkt nur noch lacherlich. Auch will es unseren
Berufsvertretern nicht-recht gelingen, die Schwemme bunter Piiien und Packungen zum Gipfel

- schrénkt durchzusetzen.

Die nur noch als Farce zu bezeichnenden Vorgédnge um Apothekenvefordnung, Gesetz zur 

Umstruktdrierung des staatlichen ...Apothekenwesens und den schnell aus dem Hut gezauberten
§ 28a des westdeutschen Apothekengesetzes lassen nur den einen Zweck erkennen, allem DDR-
Spezifischen bestenfalls ein Ubergangsfrist einzurdumen.

Die Chancen, Bewihrtes aus beiden Apothekenwesen 2usammenzuflgen, sind vorerst vertan.
Den'Westdeutschen soll so die Hoffnung auf eine sozialere Pharmazie genommen werden - den
Ostdeutschen aber Tejle ihrer beruflichen Identitit. Doch die Entwicklung geht weiter, und wir wer-
den auch in Zukunft versuchen, EinfluB zu nehmen. i ' :

v.i.8.d.P. Dr. Gerd Dieckvoss, Siilldorfer LandstraBe 206, 2000 Hamburg 55

-~ A0 =~
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Kontaktadresse: Fleming Apotheke
Grindelallee 153
2000 Hamburg 13
® 040-451415

Die Chance der EG-Harmonisierung nutzen!

Die am 1. Januar 1993 in Kraft tretende EG-Harmonisierung kann fiir uns alle, die wir in Apotheken
arbeiten, Randbedingungen fiir die Arzneimittelversorgung verbessern.

Pharmazeuten e. V.

EG-Harmonisierung heiBt ndmlich nicht nur Angleichung des Preisniveaus und damit Absenkung der
bisherigen bundesdeutschen Spitzenwerte, EG-Harmonisierung heiBt auch Angleichung der Qualitat )
des Arzneimittelangebotes.

Unsere Nachbarlander werden wenig Neigung haben, das Arzneimittelangebot unseres Lunaufge-
raumten Kramladens” Arzneimittelmarkt uneingeschrénkt zu ibernehmen. Der , Arzneiverordnungs-
Report ‘90 zeigt, daB jede 4. Mark der Versicherten (1989 5,3 Mrd. DM) in Arzneiverordnungen flieBt,
die keine gesicherten Wirkungen besitzen oder auf umstrittenen therapeutischen Konzepten beru-
hen. Zitat: ,Da viele von diesen Arzneimittelgruppen in den USA, GroBbritannien und den skandinavi-
schen Landern - also Landern mit einer strikteren Arzneimittelgesetzgebung bzw. umfangreichen
Positiv- oder Negativlistenregelungen, d.V. - nicht erhéltlich sind, wurde gefolgert, daB wir ohne
Nachteil fur unsere Patienten auf diese umstrittenen Arzneimittel verzichten kénnen.“

Das Arzneimittel ist unsere wichtigste Handelsware. Wir sind mitverantwortlich fiir eine rationale,
d.h. pharmakologisch und medizinisch begriindbare Arzneimittelversorgung. Unser Interesse gilt
daher einem ,vorzeigbaren“ Arzneimittelangebot, einem Angebot, das sich nicht zu rd. 1/3 schon sel-
ber durch unsinnige Kombinationen, zweifelhaften Nutzen oder Bedenklichkeiten aller Art (z. B. MiB-
brauchs- und Abhéngigkeitspotential) disqualifiziert. Die EG-Harmonisierung kann uns auf diesem
Weg helfen - die geplante Europaische Zulassungsbehdrde wird sich eher an britischen oder franzg-
sischen Zulassungsphilosophien orientieren als an unserem Arzneimittelgesetz, das von vielen als
Hersteller- und nicht als Patientenschutzgesetz betrachtet wird.

Die EG-Harmonisierung wird schlieBlich Diskussionen (iber andere 6konomische Strukturen im
Apothekenbereich in Gang setzen, die mehr Zeit, aber auch 6konomische ,Luft* fiir Beratungen und
Patientenautklarung lassen. (Beispiel: Fixaufschlage) Bisher gehort die notwendige Beratung eher zu
den seltenen Angeboten in Apotheken!

Verein demokratischer Pharmazeutinnen un

Der VDPP wird zu diesen Themen im Januar 1991 eine Tagung durchfiihren. Dort wollen wir uns
informieren und eigene Konzepte entwerfen.

Kontakt und verantwortlich: Dr. Gerd Glaeske, Oststr. 53, 4000 Diisseldorf 1
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Der VDFF ein Verein von potentiellen Sozialpharmazie
—Interessierten?

Weit idber S0 Leute kamen am 20./21. 0Okt. 70 in Braunschweig
susammen, um Gber Sozialpharmazie zu informieren oder informiert zu
werden.

— Spzialpharmazie ist die soziale Seite der Fharmazie.

— Sorialpharmazie befaflt sich mit allen Themen zum Bereich Okonomie
und Organisation der Fharmazie

— Sozialpharmazie, eine Moderichtung fir progressiv denkende
Apotheker Innen™?

— Sozialpharmazie konfrontiert die StundentlInnen mit der Berufs-—
moral.

- Sozialpharmazie befdhigt die StudentlInnen die Wissensinhalte
unter bestimmten Fragestellungen zusammenzufassen.

Dies sind noch keine Definitionen sondern Thesen und Gedanken, die
mich beeindruckten. Ich kam als "Fufivolk" zu der Veranstaltung.
AuBer Interesse schien ich nichts mitzubringen. Wie war ich
erstaunt, daid der Gegenstand der Sozialpharmazie sich in den skan—
dinavischen Landern, den Niederlanden, Amerika oder der Ex-DDR mit
Themen beschiftigt, die uns in den 70er Jahren als politisierte
Stundenten auf den Mageln brannten.

fber der Themenkatalog ist weitergehend, spannend das Zusammenspiel
von Matur— und Gesellschaftswissenschaften. Als Universitatslehr-
fach besteht Hoffnung, daB die Analyse des Gesundheitswesens aus
dem Blickwinkel der Arzneimittelexperten nicht auf der beschreiben-—
den Ebene stehenbleibt, sondern idber den Funkt des hoffnungslosen
Schulterzuckens hinwegkommt (Das ist halt so.).

An der Universitiat kinnte Sozialpharmazie sowohl Teil der Vorbe-
reitung auf die Berufspraxis sein, als auch Fragestellungen aus dem
Durchdringungsbereich Medikament - Krankheit — Gesellschaft mit
wissenschaftlichem Vorgehen bearbeiten.

Wenn ich das so schreibe, ist unschwer meine Begeisterung fiur das
Fachseminar zu erkennen. Dal wir uns gerade jetzt mit der Sozial-
pharmazie beschaftigen, hat aktuell geschichtlich/poltische Grinde.
in der ExDDR gibt es Sozialpharmazie als eine Disziplin der Fharma-—
zie. In den Universitatsstidten OstBerlin, Halle und Greifswald
lehren die FrofessorInnen Schafer, Hahn und Baumann seit

ca 20 Jahren "Skonomie und Organisation des Arzneimittelwesens”.
Die historische Chance bzw. Herausforderung ist jetzt, diese
gewachsenen Strukturen zu erhalten und sie fir den wissenschaft-
lichen Nachwuchs des Neu—Deutschlands zu nutzen.

Kénnen wir im Rahmen der totalen Zerstdrung der DDR-Besonderheiten
annehmen, hier punktuell eine "Institution" zu erhalten, die sich
bereits ebenfalls in anderen westlichen Landern und Amerika in den
letzten 10 Jahren entwickelt hat?

Ich hoffe es.

Gudrun Hahn - A2 -



Definitionen:

o "Sazialpharmazie untersucht jene Beziehungen, die Arzt,
Apotheker und Fatient untereinander und Zum Arzneimitte] eingehen
und ordnet sie in soziale und dkonomische Zusammenhénge 2in. Die
Einbeziehung Psychologischer Aspekte dient sowchl dem Umgang mit
dem Patienten als auch dem Nutzeffekt der Pharmakotherapie.“
(Schaefer, 1989; FZ 1990 (7) }

2. “"Social Fharmacy is a branch of pharmaceutical Sciences that
applies and combines knowledge from areas of social and behavioral
sciences, clinical sciences and basic chemical and biological
SCciences. " {Wertheimer ot a1. 1984 in JsarF Vol.1, Nr.Z, 1984:
5.113 -115)

Literatur:

- Journal of Social and Administrative Fharmacy (JSAF), Stockholm
Erscheint 4mal im Jahr, Kosten: ca 300 skr

Bestelladresse:
Dr. Fryklaf, PO 11346, 5-11181 Stockholm, Schweden

— Lilja, Jochn: Theoretical Social Fharmacy, Kuopio, 1988

— Lunde, Inga; Dukes, Graham (eds.): The Role and Function of the
Community and Hospital Fharmacist in the Health Care Systems of
Euwrope, NHD—RepDrt, Groningen, 1989

= Nertheimer, A. et al: Fharmacy Practice: Social and Behavioral
Aspects, 3.ed. Baltimore, 1989

In der DAZ wird im November ein Bericht iibar die Diskussiansinhalte
des Fachseminars Sozialpharmazie erscheinen.
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Gesundheit fUr Niemand im Jahr 2000 ?

Vom 21. bis 23. September dieses Jahres organisierte die BUKO-
Pharmakampagne in Bielefeld einen internationalen Kongref3 in
Zusammenarbeit mit dem weltweiten Gesundheitsnetzwerk Health
Action International (HAI). Zu der Veranstaltung mit dem Thema
‘*Primdre Gesundheitspflege und Medikamente" kamen etwa 150
TeilnehmerInnen aus 13 L&ndern.

Die Weltgesundheitsorganisation (WHO) hatte 1978 auf einer
Konferenz in Alma Ata das Konzept einer internationalen
Gesundheitsstrategie vorgestellt: “"Primary Health Care", PHC,
Primdre Gesundheitspflege. i

PHC hat drei grundlegende Forderungen zum Inhalt :

1. Gesundheitsfdrderung und Verbesserung der sozio-dkonomischen
Bedingungen sind untrennbare Begriffe. Armut und Unterentwicklung:
miissen beseitigt, soziale Grundbediirfnisse befriedigt werden.

2. Partizpation, das heiBt aktive Teilnahme der Betroffenen ist
"in diesem Verdnderungsprozef3 notwendig.

3. Das Gesundheitssystem selbst muB umstrukturiert werden, um
sowohl eine priventive wie kurative Vesorgung zu erreichen.
Durchgésétzt werden sollen diese Ziele durch den Aufbau von
Basisgesundheitsdiensten in den einzelnen Ldndern. '
"Gesundheit fiir alle bis zum Jahr 2000" heifit das Motto der WHO.
Die provozierende These des Kongresses lautete "Gesundheit fiir
niemand im Jahr 2000". g

Internationale Referenten berichteten iiber Schwierigkeiten in
Lindern der Dritten Welt die Primdre Gesundheitspflege zu
verwirklichen. Eine gute und verniinftige Basisgesundheits-
versorgung scheitert an vielen Griinden:

An der wachsenden Armut in diesen Lindern, dem immensen
Schuldenberg, den politischen und gesellschaftlichen
Verhdltnissen. '

(Beispielsweise unterstiitzt die Aquino-Regierung auf den
Philippinen das WHO-Konzept einer Rationalen Arzneimittel-
therapie, wird aber von konservativen Arzten und multinationalen
Pharmakonzerhen sabotiert.

Nicht befriedigend beantwortet wurde die Frage, ob die WHO
weiterhin als Verbiindete bei der Durchsetzung der PHC-Idee
betrachtet werden kann oder ob sie auf Grund des Druckes durch die

Geldgeber der Industriestaaten zu Zugestd@ndnissen gezwungen wird,
zu Gunsten der Pharmakonzerne und auf Kosten der Armen in der
Dritten Welt. Der Wechsel in der Flihrungsspitze der WHO gibt AnlaB
zu dieser Vermutung. Dem Generaldirektor Halfdan Mahler, der die
Liste Unentbehrlicher Arzneimittel erarbeiten lies, folgte im Amt
Hiroshi Nakajima, dem enge Verbindung zur Pharmaindustrie
nachgesagt werden. i '
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EG-Seminar in Bremen

Am 2. Februar 1991 wird das leider bereits einmal verschobene
EG-Seminar des VAdPP in Bremen stattfinden. Es soll dazu die-
nen, die ab dem 1.1.1993 auf uns 2zukommende Harmonisierung
der europdischen Mdrkte unter ganz unterschiedlichen Aspekten
zu betrachten und Chancen, aber auch Risiken dieser Entwick-
lung fir uns als MitarbeiterInnen in der Arzneimittelversor-
gung der Bundesrepublik Deutschland zu diskutieren. Verglei-
che und Analysen anderer europdischer Arzneimittelversor-
gungssysteme sollten mégliche Alternativen aufzeigen, die
evtl. Verbesserungen in unseren T&dtigkeitsbereichen z.B. im
Sinne einer Entdkonomisierung der Apothekenfunktion als Vor-
aussetzung filir eine Beratungstdtigkeit oder eines transparen-
ter strukturierten Arzneimittelmarktes als Voraussetzung fiir
eine qualitativ hochwertige Arzneimittelauswahl und eine er-
héhte Sicherheit des Arzneimittelangebotes.

Insgesamt sind 6 Referate vorgesehen:

Dieter Hart (Dr.jur., Prof. an der Uni Bremen): Rechtliche
Aspekte der EG-Harmonisierung: Arzneimittelzulassung und Arz-
neimittelsicherheit auf dem kiinftigen EG-Markt (Stichworte:
Europdische Zulassungsbehodrde; EG-weite Marktiiberwachung
u.a.)

Lesley Jane 8Smith (Dr.jur., Wiss. Mitarb. am Zentrum fir
Europdische Rechtspolitik, Bremen): Preisregulierungen im EG-
Bereich am Beispiel GroBbritannien (Stichwort: staatliche
Preisregulierungssysteme)

Hanne Lederer (VAPP-Apothekerin, Isny): Die Arzneimittelver-
sorgung durch die franzdsische Apotheke (Stichwort: Differen-
zierte Selbstbeteiligung)

Ingrid Schubert (VAPP-Apothekerin, Giitersloh): Die Arzneimit-
telversorgung durch die ddnische Apotheke (Stichwort: Unter-
schiede in der Rezeptpflicht auf EG-Ebene (z.B. Cimetidin) in
der Selbstmedikation))

Johan van Luyn (Apotheker in der hollandischen Krankenversi-
cherung): Besonderheiten der Arzneimittelversorgung in den
Niederlanden (Stichworte: Fixaufschlag, unterschiedliche Apo-
thekenabgabepreise u.a.)

Gerd Glaeske (VAdPP-Apotheker, Dr.rer.nat.): Die EG-Harmoni-
sierung - Chancen und Risiken filir die Apotheke in der Bundes-
republik Deutschland.

Wenn Interesse an der Teilnahme besteht, bitte ich um eine
Nachricht bis spatestens 21. Januar 1991. (Gerd Glaeske,
Oststr. 53, 4000 Diisseldorf 1) Die Tagungsgebiihr betrdgt 50, -
DM, darin sind Getrdnke und ein MittagsimbiB eingeschlossen.
Die Tagung beginnt am Samstag um 9,00 h und endet gegen 17,30
h. Schlafpldtze konnen leider nicht vermittelt werden.

Es ist vorgesehen, daB sich die Teilnehmer bereits Freitag
abend treffen - der Ort hierfiir wie aber auch der Tagungsort
wird mit den Tagungsunterlagen bekannt gegeben. Es soll auch
die Moglichkeit bestehen, am Sonntag morgen weiter zu disku-
tieren, um ein Positionspapier des VdPP vorzubereiten.

S



An aAalle Interessenten rauar
Botanilt und okologle

G r 4 N 4d u n &

der "Brandenburgischen Botanische Gesellschaft"! Sie erfolgte
am 10. 3. 1990 an historischer Stdtte 1im Institut fir
Forstwissenschaften Eberswalde (Nahe Forstbotanischer Garten),
dem Grindungsort des “Botanischen Vereins der Provinz

Brandenburg" aus dem Jahre 1859.

Griindung der ersten wissenschaftlichen Gesellschaft in der DDR

nach der friedlichen Volksrevolution vom November 1989!
Z i e 1 e

Erkenntnisse iiber Botanik, Flora, Okosysteme, Okoprobleme unserer
Heimatstadt Berlin und des Brandenburger Landes durch Vortrdge, Tagungen,

Exkursionen, Erhebungen, Untersuchungen, Studien u. a.

Offen fir 2 1 1 e botanisch und 6kologisch Interessierten aller Berufe und
Bevolkerungsschichten -
auch Schiiler, Jugendliche und Studenten,

auch ohne spezielle Vorkenntnisse.

Hiermit ergeht an Sie die Bitte um Unterstiitzung und Mitgliedschaft in der
Gesellschaft.

Bitte wenden Sie sich an:

Prof, Or, rer, nat, habil Horst Heynert Patar Nausann, Abt, LO-Versorgung
Volfberger Str, 87 Brunnenstr, 27
Berlin ll4 Berlin 1054
Tel, 5§ 27 67 32 Tel, 2 8] 27 42

Bitte weltergeben und weltersagen!
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Liebe Leute,

Ende letzten Jahres ist in Neustadt/WeinstrafRe ein
Projekt ins Leben gerufen worden: Aufbau eines Labors
fir Umweltanalytik. Nun, das geht nicht wvon heute auf
morgen. Inzwischen sind aber die Bauarbeiten so weit
fortgeschritten, daR an die Erdéffnung des Biros und
damit an einen Einstieg - zundchst auf der Beratungs-
schiene - gedacht werden konnte. Und deshalb gibt's uns
jetzt offiziell: g
Die I.,AUS - die Isibertidare Arbeitsgemeinschaft
Umwelt- und Schadstoffberatung - ist ein Team von
NaturwissenschaftlerInnen: Chemiker (noch in spe), Bio-
login, Lebensmittelchemikerin und Pharmazeutin (noch im
Praktikum) .

Wir bieten Beratung in O6kologischen, toxikologischen
und analytischen Fragen, Vermittlung von Analytik im
Bereich Umweltschutz, Lebensmittel und Arzneimittel
sowie datenbankgestiitzte Beschaffung von Informationen
zu diesen Themen an. Den Analytikbereich wollen wir
natirlich spater selbst abdecken. Je nach Mdglichkeit
(noch verdienen wir alle unsere Brdotchen auf andere
Weise) wollen wir auch auf Anfrage Studien erstellen
und Vortrage halten.

Ziemlich hochgesteckte Ziele? Mag sein. Deshalb freuen
wir uns auch iUber jede/n, die/der Interesse hitte, bei
uns mitzumachen. Unsere Grundprinzipien sind (wie auch
schon aus dem Namen ersichtlich) Selbstverwaltung,
gemeinsame und gleichberechtigte Verantwortung, Kon-
sensentscheide und &kologisches Arbeiten.

Warum ich diesen Artikel ausgerechnet in den VDPP-Rund-
brief setze? Eben jene Grundprinzipien haben mich bewo-
gen, VDPP-Mitglied 2zu werden, daher hoffe ich, auf
diesem Weg sowohl UnterstiitzerInnen wie auch eventuell
weitere MitarbeiterInnen zu finden.

Kontaktadresse: LAUS

Mandelring 47

6730 Neustadt an der Weinstrafle.
Telephon: 06321/35315
Fax: 06321/7902

Mit 1li(e)bertdren GrifRen

Jutta Wege
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"Kursbuch Gesundheit"

An dieser Stelle soll auf das Erscheinen eines neuen Gesund-
heitsbuches auch deshalb hingewiesen werden, weil 2 Mitglie-
derInnen unseres VdPP daran mitgearbeitet haben, ndmlich Vera
Herbst als eine der AutorInnen und Gerd Glaeske als einer der
BeraterInnen.

Auf rund 1.000 Seiten werden Antworten 2zu Gesundheitsfragen
gegeben:

Welche Beschwerden habe ich? Auf welche Krankheiten kann ich
schlieBen? Kann ich Selbstmedikation betreiben und muB ich
eine Arztin oder einen Arzt aufsuchen? Welche Arzneimittel
gelten bei den einzelnen Symptomen als Mittel der Wahl? (Zum
groBen Teil werden die Bewertungen aus den "Bitteren Pillen"
Ubernommen.) Welche alternativen Behandlungsmethoden gibt es
flir meinen Fall? Welche gesundheitlichen Gefahren gibt es in
der Umwelt und am Arbeitsplatz?

Es ist das erste Gesundheitsbuch fiir Laien, das ausfiihrlich
auf Fragen der Psychosomatik eingeht und Hinweise zu den ver-
- schiedenen Psychotherapie-Verfahren bietet.

Das Buch geht von dem - richtigen - Grundgedanken aus, daB
Gesundheit nicht reduziert ist auf die Abwesenheit oder Be-
kdmpfung von Krankheit, sondern daB zur Gesundheit auch so-
ziales und psychisches Wohlbefinden gehdrt, die Wiederaneig-
nung des eigenen Korpers, die Annahme von Krankheiten, ihre
Uberwindung durch sinnvolle Behandlungen und die Wahrnehmung
von gesundheitsbeeintrdchtigenden Gefahren in der Umwelt und
am Arbeitsplatz.

Das "Kursbuch Gesundheit" kann sicherlich auch bei Beratungs-
gesprdchen in der Apotheke niitzlich sein, da es ausfiihrlich
auf die Hauptindikationen der Selbstmedikation eingeht.

Verena Corazza/Renate
Daimler/Andrea Ernst/

Krista Federspiel/Vera K U R S B U C H
Herbst/Kurt Langbein/

i GESUNDHEIT
Hans Weiss UNDSYMPIOME 2 BEHANDLUNG

KRANKHEITEN SELBSTHILFE
Kursbuch Gesundheit :
Beschwerden und Symptome / Krank- 0N .
heiten / Untersuchung und Behand- = § )
lung/ Selbsthilfe A ol
ca. 1.000 Seiten. Mit 300 farbigen und . “" L)g
oy

schwarz-weiB3en Illustrationen von
Eitel Schwarzer.

Gebunden DM 58,— e
ISBN 3-462-02064-1 ~h e '
Auslieferung: Ende September s o o
301t ) W\ |
KIEPENHEUER & WITSCH
Kiepenheuer & Witsch
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VDPP — Rundbrief

Adressen der regionalen Kontaktpersonen

Baden-Wirttemberg

Hanne Lederer
Stadt-Apotheke

Espantorstr. 1

7972 Isny

07562 - 8524

07562 - 4417 (priv.)

Tel.:

Bayern

Michaela Hobmair-Halberstadt
Koniginstr. 51

8000 Minchen 22

Tel.: 089 - 34 74 00

Berlin

Ulrich Breckheimer

Apotheke am Funkturm

Neue Kantstr. 18

1000 Berlin 19

030 - 321 67 61

030 - 322 63 89 (priv.)

Tel.:

Bremen

Jutta Frommeyer
Igel-Apotheke
Schwaneweder Str. 21
Tel.: 0421 - 60 50 54

Hamburq

Susanne Meyer
Fleming-Apotheke
Grindelallee 153
2000 Hamburg 13
Tel.:

040 - 45 14 15
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(Ex-DDR siehe Berlin)
Hessen
Franz Kirchner

Hilligengasse 13
6230 Frankfurt-Hoechst

Tel.: 069 - 30 66 89
e
Niedersachsen

Gabi Beisswanger
Husarenstr. 50

3300 Braunschweig

Tel.: 0531 - 79 82 31

Nordrhein-Westfalen

Volker Kluy

Wilhelm-Tell-Str. 13

4000 Disseldorf 1

0211 - 311 4172

0211 - 39 42 56 (priv.)

Tel.:

Rheinland-Pfalz

siehe Hessen

Saarland

Edith Arweiler
Bernhardstr. 19

6638 Dillingen/Saar
Tel.: 06831 - 7 34 63

Schleswig-Holstein

siehe Hamburg
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