Neue apothekenubliche Leistung

ApoVWG: ,Wo kommt die venose
Blutentnahme plotzlich her?“

Nicht nur viele Apothekerinnen und Apotheker sind Uberrascht, dass sie in Zukunft auch
Blut aus Venen abnehmen durfen. Auch die Standesvertretung wirkt fast Gberrumpelt.
Wie kam es dazu, dass diese neue Leistung ins ApoVWG aufgenommen wurde?
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Soll demnéchst auch in Apotheken méglich sein: die Entnahme von venésem Blut aus der
Armbeuge. (Foto: Imago/Zoonar.com/benis arapovic)

Selbst fir aufmerksame Beobachter der Berliner Gesundheitspolitik kam dieser Passus
des am 22. Mai vom Bundestag verabschiedeten Apothekenversorgung-
Weiterentwicklungsgesetzes (ApoVWG) Uberraschend: Quasi auf den letzten Metern des
Gesetzgebungsverfahrens wurde den Apothekern per Anderungsantrag die Moglichkeit
eingeraumt, zuklnftig auch vendses Blut abzunehmen. Seitdem ist die Verwunderung
innerhalb der Apothekerschaft groB. ,Wo kommt denn die vendse Blutabnahme plétzlich
her?“, fasste es eine Teilnehmerin der Kammerversammlung in Saarbricken in der
vergangenen Woche im persdnlichen Gesprach pragnant zusammen.

Auch der Prasident der Bundesapothekerkammer (BAK) Dr. Armin Hoffmann konnte auf
dem Pharmacon-Kongress im italienischen Meran seine Uberraschung nicht ganz
verbergen. ,Wer hatte gedacht, dass sich [im ApoVWG] darliber hinaus noch weitere
Leistungen finden wirden, die wir gar nicht eingefordert oder angeboten haben? Ich sage
nur vendse Blutabnahme®" Hoffmann gab auch zu verstehen, dass die BAK darauf nicht
vorbereitet war. Das entsprechende Leistungsangebot werde man nun entwickeln, sagte
er, ,da es politisch gewollt ist®

Keine Forderung der Abda, sondern von via

Und tatsachlich findet sich kein Hinweis darauf, dass Abda oder BAKim
Gesetzgebungsprozess davor jemals gefordert hatte, dass Apothekerinnen und
Apotheker Blut aus einer Vene abnehmen durfen sollen. Ganz aus dem Nichts kommt die
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innovativer Apotheken (via) sie ins Spiel gebracht. In einem damals vorgestellten ,,Fiinf-
Punkte-Plan® fur die Zukunft der Apotheken findet sich unter dem Punkt ,Innovative
Versorgungskonzepte® die Forderung nach vendser Blutentnahme und erweiterten
Laboruntersuchungen.

Derviaund insbesondere sein Vorsitzender Benedikt Buhler haben nach Verabschiedung
dieses ,,Funf-Punkte-Plans® intensiv flr die Blutentnahme lobbyiert. Diese Aktivitaten
haben sie in den letzten Monaten noch intensiviert. So wundert es nicht, dass Buhler den
Erfolg fur sich reklamiert, die neue Dienstleistung in das ApoVWG gebracht zu haben. Er
habe zahlreiche persdnliche Gesprache mit Gesundheitspolitikern der
Regierungsfraktionen dazu geflhrt, sagte er gegenuber der DAZ. Und auch in der
Verbandeanhorung zur Apothekenreform im Bundestag hatte Buhler sich flr diese
Dienstleistung in Apotheken ausgesprochen.

Zwei Abgeordnete machen sich stark

Von den angesprochenen Politikern waren es erstaunlicherweise zwei Arzte, die sich sehr
fUr die Blutentnahme in Apotheken stark gemacht haben: Stephan Pilsinger von der CSU
und Christos Pantazis von der SPD.

Vor allem Pilsinger soll in den Berichterstattergesprachen zum ApoVWG, in denen die
Anderungsantrage entstanden sind, einer der Initiatoren gewesen sein - wenn nicht
sogar der maBgebliche. Sein Buro bestéatigte der DAZ, dass innovative Apotheker anihn
herangetreten waren. Sie auBerten Pilsinger gegenuber den Wunsch, diese Leistungin
Zukunft erbringen zu durfen.

Ahnliches hért man Uber Pantazis. Der SPD-Politiker wollte sich jedoch nicht dazu auBern,
ob er eine der treibenden Krafte hinter dieser neuen Dienstleistung war. Ganz
offensichtlich sieht er die Sache aber positiv. Gegenuber der DAZ begriBte er
ausdrucklich, dass ,wir die Kompetenzen der Apothekerinnen und Apotheker gezielt
erweitern. Als Arzt weil3 ich, welchen Wert eine frihzeitige Diagnostik und ein schneller
Zugang zu medizinischen Leistungen fur die Versorgung der Patientinnen und Patienten
haben.”

Mit der Blutentnahme werde die heilberufliche Verantwortung der Apothekerschaft
gestarkt, zugleich entstinden zusatzliche, wohnortnahe Versorgungsangebote. ,,Gerade
in Zeiten eines zunehmenden Fachkraftemangels und hoher Belastungen im
Gesundheitswesen mussen wir die Kompetenzen aller Gesundheitsberufe sinnvoll
nutzen® fordert Pantazis. Das komme am Ende vor allem den Patientinnen und Patienten
zugute.



Arzte und viele Apotheker dagegen

Dass ausgerechnet zwei Arzte sich im Bundestag fir die vendse Blutentnahme
ausgesprochen haben, entbehrt nicht einer gewissen Ironie. Laufen doch die
Standesorganisationen der Arzte gegen diese neue apothekenlibliche Dienstleistung
Sturm, teilweise mit unsachlichen Argumenten und unangebrachten Formulierungen.
Die Kassenarztliche Bundesvereinigung hat die Leistungsausweitungen in der Apotheke
gar mit ,einem Programm fur Jugend forscht“ verglichen.

Aber auch innerhalb der Standesorganisationen der Apotheker hat die vendse
Blutentnahme nicht nur Fans. Die Skeptiker firchten vor allem um das Verhaltnis zu den
Arzten, berichten Insider. Spricht man mit Apothekerinnen und Apothekern, so stéBt man
aufviel Unverstandnis bis hin zu offener Ablehnung. Die vendse Blutentnahme in
Apotheken sei eine ,Kriegserklarung an die Arzte, heiBt es dann. Oder: ,Wozu soll das
Uberhaupt gut sein?“ Nicht wenige erklaren rigoros: ,,Das mache ich auf keinen Fall!®,

Entlastung und niedrige Hlrden

Der via-Vorsitzende Buhler sieht das erwartungsgeman anders. Zusammen mit den
Moglichkeiten der assistierten Telemedizin und den erweiterten Testmaoglichkeiten in den
Apotheken kdonnte die vendse Blutentnahme zu einer deutlichen Entlastung der Praxen
fiUhren - sowohl der Haus- als auch der Facharzte, sagte er der DAZ. In Kombination mit
der seit kurzem maéglichen Dauerverordnung kdnnten viele Besuche in der Praxis durch
einen Besuch in einer besser erreichbaren Apotheke ersetzt werden.

SPD-Gesundheitspolitiker Pantazis betont den niedrigschwelligen Zugang, den
Apotheken bieten: ,Apotheken sind fur viele Menschen die erste Anlaufstelle bei
Gesundheitsfragen und geniefBen ein hohes Vertrauen”, sagte er der DAZ. ,Wenn dort
kinftig unter klaren Qualitats- und Sicherheitsstandards auch vendse Blutentnahmen fir
diagnostische Zwecke maoglich sind, verbessert das die niedrigschwellige Versorgung vor
Ort.”

Die Entlastung der Arztpraxen sowie die niedrigen Zugangshurden zu den Apotheken
betont auch sein Unionskollegen Pilsinger. ,Damit entlasten wir Arztpraxen, werten die
Apotheken als medizinische Praventionszentren auf und schaffen niedrigschwellige
Anlaufstellen fir medizinische Untersuchungen, die ohnehin durchgefihrt werden
mUssen®, sagte er der DAZ. ,Das kdnnen die Apotheker genauso gut wie Arzte, wenn sie
entsprechend geschult sind und Routine haben.* Apotheken kdnnten viel mehr sein als



Arzneimittel-Abgabestellen. ,Namlich echte Primaranlaufstellen in einem modernen
Gesundheitssystem®, so Pilsinger.

Dienstleistungen direkt am Patienten ausbauen

Auch die BAK-Vizeprasidentin Franziska Scharpf pladiert dafur, die neue Moéglichkeit als
Chance zu sehen. Generell sollten Apotheken Dienstleistungen, die ,,direkt am Patienten®
stattfinden, moéglichst ausbauen. Das gewahrleiste immerhin, dass der Patient in die
Apotheke kommt und seine Arzneimittel dort bezieht und nicht im Versandhandel.

Scharpfweist zudem auf einen weiteren Aspekt hin. Bereits im Zusammenhang mit den
von Ex-Bundesgesundheitsminister Karl Lauterbach (SPD) propagierten
Gesundheitskiosken wurde diskutiert, dass bestimmte niedrigschwellige medizinische
Leistungen durch Pflege- oder medizinisches Assistenzpersonal erbracht werden
kdnnten. Gleichzeitig werden Blutentnahmen und Laboranalysen inzwischen auch
auBerhalb klassischer Gesundheitseinrichtungen angeboten. Dies ist beispielsweise in
Kooperationen mit Drogeriemarkten der Fall.

Anstatt neue, kostenverursachende Parallelstrukturen im Gesundheitswesen zu
schaffen, sollte die Politik bestehende Strukturen und somit die Kompetenzen der
Apotheken vor Ort flr solche Leistungen starker nutzen. ,Wer zusatzliche
Versorgungsangebote schaffen will, sollte zunachst die vorhandenen Strukturen starken.
Apotheken sind flachendeckend vorhanden, genieBen groBes Vertrauen in der
Bevolkerung und verfigen Uber qualifiziertes Fachpersonal. Dann sollten wir
entsprechende Leistungen auch dort ermdglichen®, so Scharpf.

Hier ist sie sich mit dem CSU-Politiker Pilsinger einig. Gegenlber der DAZ erklarte er, dass
ihn die geplante Durchflihrung von Blutabnahmen durch Heilpraktiker in den
Raumlichkeiten von Drogeriemarkten zu seinem Vorsto3 motiviert habe. Hierzu wollte er
fur die Apotheken gleiche Wettbewerbsbedingungen schaffen.

Der ,,Blutabnehm-Lobbyist“ Benedikt Buhler fasst es so zusammen: ,,Mit der vendsen
Blutentnahme wird die Apotheke der bessere Gesundheitskiosk.”
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