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Diese Mitteilung der Arzneimittelkommission der Schweizer Apotheker AKA berichtet {iber die rezeptfreie Abgabe einer Pille
zur postkoitalen Antikonzeption, Norlevo® (Levonorgestrel), die seit iiber einem Jahr in Schweizer Apotheken niederschwel-
lig erfolgen kann. Die Klientin muss mindestens 16 Jahre alt sein. Der Apotheker / die Apothekerin muss das Medikament,
nach einem eingehenden Beratungsgespréach, personlich abgeben.
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Die postkoitale Notfallkontrazeption mit
einem reinen Gestagen ist der friiher iib-
lichen Yuzpe-Methode klar iiberlegen [1,
2] und ist nun seit etwas liber einem Jahr
auch als Norlevo® in der Schweiz erhilt-
lich, und zwar rezeptfrei.

Eine niedrigerschwellige Zugénglichkeit
zur PD war von der schweizerischen Stif-
tung fiir sexuelle und reproduktive Ge-
sundheit (PLANeS) im Namen eines
Grossteils der Familienplanungsstellen
im Juni 2002 bei Swissmedic gefordert
worden. Allerdings sollte die erleichterte
Zugénglichkeit nicht zu einem ver-
schlechterten Antikonzeptionsverhalten
und einem erhohten Risikoverhalten
betr. STI/HIV in der Bevolkerung fiihren.

Abgabemodalitaten der PD
in der Apotheke

Die Bedingungen, die Swissmedic an die
rezeptfreie Abgabe kniipft, tragen dieser
ernst zu nehmenden Sorge Rechnung.
Die Zulassung der PD als «pharmacist
only» — einem fiir die Schweiz neuen Ab-
gabemodell - ist entsprechend an strenge
Kriterien gebunden. Die PD darf in der
Apotheke nur durch die Apothekerin/
den Apotheker personlich und nur an die
betroffene Klientin nach einem eingehen-
den Beratungsgespriach in einer abge-
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schirmten Beratungszone abgegeben
werden. Die Abgabe an unter 16jdhrige
ist den Apothekerlnnen in der Schweiz
nicht gestattet. Diese Frauen miissen an
eine Arztin/einen Arzt verwiesen wer-
den. Auch bei medizinisch-gynédkologi-
schen Problemen ist die Riicksprache ge-
fordert.

Bevor die rezeptfreie PD fiir den Markt
freigegeben wurde, verlangte die Swiss-
medic eine griindliche Information und
Schulung der Apothekerschaft. In den
entsprechenden Seminaren wurden bis
heute iiber 1700 Teilnehmerlnnen ge-
zahlt. Von Swissmedic validierte Guide-
lines zur standardisierten Beratung in
der Apotheke stehen zur Verfiigung; auf
lokale Gegebenheiten angepasste Adress-
listen fiir Uberweisungen an Familien-
planungsstellen und HIV-Sprechstunden
usw. wurden verteilt.

Standortbestimmung
ein Jahr nach der Einfiihrung

Eine multidisziplinédre Plattform, die von
PLANeS zusammen mit der Arzneimit-
telkommission der Schweizer Apotheker
(AKA) initiiert wurde, begleitet kritisch
das neue Modell. Eine erste Studie der
Pharmaceutical Care Research Group der
Universitat Basel [3] untersuchte in vier
grossen Zentrumsapotheken Qualitét der
Beratung und Kundinnenzufriedenheit
bei der Abgabe der PD. Die Ergebnisse
sind zufriedenstellend und ermutigend;
auffallend, dass von diesen Klientinnen
lediglich 12% an Arztinnen und nur 8%
an Familienplanungsstellen iiberwiesen
wurden. Wie sich die Situation in kleine-
ren Apotheken mit weniger haufigen Ab-
gaben und in ldndlicheren Regionen dar-
stellt, war noch nicht Gegenstand der

Untersuchung und steht noch offen. Die
Studie dient jedoch als Grundlage fiir
weitere Studien, die auf eine grossere An-
zahl von Apotheken ausgedehnt, speziell
auch das Antikonzeptionsverhalten bzw.
dessen Verdnderung untersuchen wird.
Aufgrund von Beobachtungen (auch in
kleineren) Apotheken, in Familienpla-
nungsstellen, Arztpraxen usw. werden in
der Plattform Verbesserungsvorschlige
ausgearbeitet und Fragestellungen fiir die
geplante Studie formuliert. So scheint
z.B. das optionelle Weiterweisen der PD-
Klientinnen (nach Abgabe der PD) an
Arztpraxen und/oder (kostenlose) Bera-
tungsstellen fiir weitergehende Antikon-
zeptionsberatung noch nicht optimal ein-
gespielt zu sein.

Und selbstverstandlich: auch wenn die
PD rezeptfrei in der Apotheke erhéltlich
ist, konnen/sollen Arztlnnen weiterhin
die PD rezeptieren, wenn sie eine ent-
sprechende Indikation stellen.

Je besser die Zusammenarbeit
zwischen Arztinnen, Apotheker-
Innen und den Beratungsstellen,
desto besser die Versorgung der
Bevolkerung in praventiven Belan-
gen! Da sind wir alle gefordert.
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