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Hausarztliche

Behandlungsstrategien

Problem

Im Spannungsfeld von Pati-
entenbedurfnissen, Leitlini-
enempfehlungen, Vorgaben
durch Krankenkassen und eige-
nen Erfahrungen mussen Haus-
arzte Behandlungsstrategien
fur multimorbide, meist altere
Patienten festlegen. Schwer
kalkulierbare Medikamentenin-
teraktionen und Non-Adharenz
von Patienten erhohen das Ri-
siko unerwunschter, teils ver-

Ansatz

Hauptziele der Studie (mixed-
methods-design) war es,

e den Status quo der medizi-
nischen Versorgung von haus-
arztlichen Patienten mit Multi-
morbiditat und Multimedikation
zu erfassen

¢ \/lersorgungsprobleme aus
Sicht der Hausarzte und ihrer
Praxismitarbeiter zu
explorieren.

Ergebnisse

Die verordnete Wirkstoffanzahl
pro Patient (0 5,8 + 3,3 SD,
n=1846) und die Verordnungs-
pravalenz (23,9%) potentiell
inadaquater Medikation bei
Patienten > 65 Jahre (n=1281)
verweisen auf erhnohte Gefahr-
dungsrisiken. Probleme in der
Inter- und intrasektoralen Kom-
munikation zwischen Hausarz-
ten und Fachspezialisten und
fehlende Transparenz bzgl. fach-

Nutzen

Durch diese von der Roland-
Ernst-Stiftung geforderte Stu-
die wurden Morbiditats- und
Versorgungsstruktur multimor-
bider Patienten in Sachsen
beschrieben, aktuelle Versor-
gungsprobleme exploriert und
realisierbare Optimierungs-
strategien fur die hausarztliche
Versorgung multimorbider Pati-
enten mit Multimedikation ab-
geleitet.

meidbarer medizinischer Ereig-
nisse.
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Forschungsthemen
Epidemiologische Forschung in der Primarversorgung

Entwicklung nachhaltiger und innovativer Losungen fur
eine effiziente und bedarfsgerechte Primarversorgung

Herausforderungen der medizinischen
Primarversorgung von Patienten mit
Multimorbiditat/Multimedikation aus Patienten- und
Versorgerperspektive
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spezialistisch verordneter oder
freiverkauflich erworbener Me-
dikamente wurden festgestellt.
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Potentiell inadaquate Medikation nach Wirkstoffgruppen (n=1241)

Veroffentlichungen

Voigt K, Bojanowski S, Taché Riemenschneider H, Schibel

S, Voigt R, Bergmann A. J, Bergmann A, Kugler J, Voigt
Home visits in primary care: K. Current vaccination status
contents and organisation regarding measles among
in daily practice. Study university students in Dresden,
Germany. Am J Infect Control.

2015 Dec 1; 43(12): 1363-1365.

protocol of a cross-
sectional study. BMJ Open
2016;6:e008209.doi:10.1136/
bmjopen-2015-008209 Koberlein J, Gottschall

M, Czarnecki K, Thomas

A, Bergmann A, Voigt K.
General practitioners’ views
on polypharmacy and its
consequences for patient
health care. BMC Family

Practice 2013; 14: 119




