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P H A R M A Z I E
PZ

1 Allgemeine Gesundheits-
beratung
1.1 Screening-Untersuchungen in der
Apotheke
1.2 Gegebenenfalls Empfehlung zum
Arztbesuch

Hier wendet sich der Apotheker
an Personen, die ein Risiko mit sich
tragen, eines Tages zuckerkrank zu
werden. Es gilt, Risikopersonen zu
identifizieren, sie auf das Risiko hin-
zuweisen und Ratschläge zur Abhilfe
zu geben.

2 Früherfassung von Menschen
mit Diabetes
Die Dunkelziffer nicht erkannter Dia-
betiker oder der Personen, die sich
im Vorstadium der pathologischen
Glukosetoleranz befinden, ist groß.
Die möglichst frühzeitige Erkennung
und Behandlung ist essenziell, insbe-
sondere um Spätfolgen zu vermeiden
oder wenigstens hinauszuschieben.

3 Aufgaben des Apothekers 
in der Pharmazeutischen
Betreuung
In diesem Konzept spielen verschie-
dene Gruppen der Heil- und Heilhilfs-
berufe eine unterschiedliche, sich ge-
genseitig ergänzende Rolle:
� Der Arzt ist zuständig für Diagnos-
tik, Schulung und Therapie.
� Er wird unterstützt durch nicht-
ärztliche Diabetesfachkräfte (Diabe-
tesberater/innen DDG, Diabetesassis-
tenten/innen DDG, Diätassistenten/
innen)
� Der Apotheker beteiligt sich an
der Information der Öffentlichkeit
über die Zuckerkrankheit. Für den
diabetischen Patienten steht er als
Arzneimittelfachmann in allen Fra-
gen der Arzneimitteltherapie als An-
sprechpartner zur Verfügung. Er ver-
sucht, gemeinsam mit Patient und
Arzt arzneimittelbezogene Probleme
zu lösen.

Ad 1 Im Einzelnen ist unter all-
gemeiner Gesundheitsberatung
Folgendes zu verstehen:
Ansprechen von Risikopersonen bei:
– familiärer Diabetesbelastung
– falscher Ernährung und/oder unzu-
reichender körperlicher Betätigung
– Gestationsdiabetes

– Hochdruck und/oder
– Übergewicht und/oder
– Fettstoffwechselstörungen

Hinweise zur Verminderung von
Gesundheitsrisiken insbesondere
durch:
– körperliche Betätigung (Sport)
– gesunde, vollwertige Ernährung
– gesundheitsbewusste Lebensfüh-
rung
– Gewichtskorrektur
– Vermeidung von Arzneimitteln mit
diabetogener Wirkung

Ad 2 Bei der Früherfassung 
bieten sich folgende Screening-
Untersuchungen an:
– Uringlucose
– Blutglucose

Daraus folgt, dass bei einem
Nüchternblutzuckerwert über 100
mg/dl beziehungsweise einem post-
prandialen Blutzuckerwert über 160
mg/dl sowie bei einem positiven
Urinzuckernachweis zwei Stunden
nach einer kohlenhydratreichen
Mahlzeit eine dringliche Empfehlung
zum Arztbesuch ausgesprochen wer-
den sollte.

Ad 3 Bei den Aufgaben des 
Apothekers in der Pharmazeu-
tischen Betreuung steht im
Vordergrund:
Information über technische
Geräte
insbesonde Pens, Teststreifen bezie-
hungsweise Messgeräte, Applikati-
onshilfen (Erklärung der Handha-
bung, Vorführung und Betreuung)

Beratung zu den verordneten 
Medikamenten
– Sicherstellung der richtigen An-
wendung und Dosierung der Medika-
mente entsprechend der ärztlichen
Verordnung
– Information zur Lagerung der Arz-
neimittel
– Information zu Neben- und Wech-
selwirkungen, Überwachung der Be-
gleitmedikation
– Dokumentation der Medikation ein-
schließlich Selbstmedikation, Hin-
weis auf Neben- und Wechselwir-
kungen
– Informationen zu Insulinpräparaten
und oralen Antidiabetika für Arzt

und Patient (Beratung bei Abgabe
der Medikamente, Informationen
über Neuheiten, Aushändigung von
Unterlagen über diabetesrelevante
Themen)
– Förderung der Compliance in Be-
zug auf Arzneimitteleinnahme, nicht-
medikamentöse Maßnahmen, Selbst-
kontrolle
– Aufklärung über die Folgen von
Nichtcompliance hinsichtlich mögli-
cher Folgeerkrankungen. Betonung
der Vorteile der intensivierten Insu-
lintherapie und ihrer Hypoglykämie-
gefahr. Anleitung und Hilfe zum
Selbstmanagement (Medikamente,
Krankheit). Anleitung zum Selbstmo-
nitoring.
– Empfehlung des Gesundheitspas-
ses Diabetes der DDG
– falls erforderlich, Messung von
Urin- und Blutparametern mit Doku-
mentation der Messergebnisse

Information zur Ernährung und
Lebensführung
– ergänzende Beratung zur adäqua-
ten Ernährung und zum Körperge-
wicht, gegebenenfalls Einbeziehung
des Lebenspartners beziehungswei-
se der Familie
– körperliche Aktivität
– Information über Begleiterkrankun-
gen
– Beratung zu Hygiene, Wundbe-
handlung und Fußpflege

Sonstiges
� Information über Organisationen
für Diabetiker (Selbsthilfegruppen,
Laienorganisationen), Hinweis auf
Zeitschriften, Broschüren, Bücher,
Videos et cetera
� Hinweis auf Informationsveran-
staltungen
� Evaluation der Pharmazeutischen
Betreuung gemeinsam mit den Lan-
desverbänden der Deutschen Diabe-
tes-Gesellschaft
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