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Multimedikation: Weiterhin keine klare Evidenz für den

Nutzen digital unterstützter Entscheidungshilfen

AMB 2021, 55, 72DB01

Fazit: Experten und Nichtexperten stimmen darin überein, dass eine rationale Priorisierung

angemessener Arzneimittel gegenüber nicht angemessenen Arzneimitteln bei älteren, multimorbiden

Patienten mit Multimedikation von großer Bedeutung ist. Für diesen Zweck wurden inzwischen

unterschiedliche analoge und digitale Entscheidungshilfen entwickelt. Allerdings konnte mit keinem

dieser Systeme bislang überzeugend nachgewiesen werden, dass aus medizinischer Sicht ungünstige

Ereignisse verringert wurden, wie z.B. Krankenhausaufnahmen. Dies trifft auch zu für das in der

aktuell publizierten, verhältnismäßig großen, multizentrischen OPERAM-Studie vorgestellte STRIP-

System. In der ärztlichen Praxis bleibt daher weiterhin die wichtigste Maßnahme zur Optimierung der

Therapie bei Patienten mit Multimedikation, bei jedem Patientenkontakt individuell und

(selbst)kritisch eigene und Verschreibungen anderer Ärzte zu überprüfen…..…bitte Artikel

abonnieren
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