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Medizin.Therapiemanagement

Gemeinsam an einem Strang

Prozessbegleitung. Das
tagliche Business der
neuen Abteilung ,Patient
Journey Acceleration” bei
Novartis sind Projekte mit
Fokus auf Patienten auf
ihrem Weg zur richtigen
Diagnose und zur bestmaog-
lichen Therapie. Arzte und
Apotheker sind dabei
wichtige Partner.

Von Karin Martin

Studien zeigen, dass sich die Prog-
nose bei chronischen Erkrankungen
signifikant verbessern kann, wenn
sie friihzeitig diagnostiziert und be-
handelt werden. Das gleiche gilt fiir
die Lebensqualitdt betroffener Pa-
tienten. Oftmals erfolgen die exakte
Diagnose und eine addquate The-
rapie jedoch verspitet - teilweise bis
zu viele Monate oder sogar Jahre.
,Hier die Wege der Patientinnen und
Patienten besser zu verstehen und
durch gezielte Mafisnahmen zu ver-
kiirzen, haben wir uns zum Ziel ge-
setzt, erklart Claudia Apelkowsky-
Arndt, MBA, Leiterin der 2019 neu
aufgebauten  Abteilung ,Patient
Journey Accelaration“ der Novartis
Pharma GmbH. Thr multiprofessio-
nelles Team setzt auf eine enge Ko-
operation mit Arzten und Apothe-
kern und konnte mit einem ersten
Projekt fiir die Migréne den ,,proof of
concept” liefern.

Medikamenteniibergebrauch

Um beim Beispiel Migrdne zu blei-
ben: ,In Zusammenarbeit mit der
Osterreichischen Apothekerkammer
konnten wir die langen Wege der
Patienten aufzeigen und mithilfe von
gezielter Kommunikation an der
Tara verbessern’, schildert Apelkow-
sky-Arndt das Vorgehen in der Pra-
xis. Die Apotheke sei eine niedrig-
schwellige Anlaufstelle fiir Betrof-
fene und daher geschédtzter erster
Ansprechpartner bei Herausforde-
rungen in der Erkrankung.

Zu Projektbeginn zeigte sich,
dass viele Migrdane-Patienten selbst
zur Akuttherapie greifen. Der Uber-
gebrauch an Medikamenten kann
aber bekanntlich zu Dauerkopf-
schmerzen mit vermehrten Attacken
fiihren. Als vorrangiges Ziel des
Kommunikationsprojekts wurde da-
her definiert, dass die Apotheker
betroffene Kunden an den Facharzt
verweisen, damit sie dort die richtige
Therapie erhalten. ,In kiirzester Zeit
haben iiber 300 Migrédnepatienten
von dieser Zusammenarbeit profi-
tiert;, freut sich Apelkowsky-Arndt.
Das Feedback sei sehr gut gewesen.
Teilweise berichteten Betroffene von
einer signifikanten Verbesserung ih-
rer Lebensqualitit.

»,Das Miteinander zwischen Apo-
theken, Hausdrzten und Fachirzten
ist speziell bei der Behandlung von
Migrdnepatienten von grofiem Vor-
teil; hebt Veronika Meier, Sales- und
Brandmanagerin in der neuen Ab-
teilung, Trainerin und Coach, her-
vor. ,Denn Migrdnepatienten zu
helfen, nicht in den MOH (= medica-
tion overuse headache) zu kommen,
ist ein gemeinsames Ziel aller Betei-

ligten” Dabei spiele die Apotheke
auch deshalb eine grof3e Rolle, weil
sie oft von Schmerzpatienten in gro-
fler Not in der Nacht oder am Wo-
chenende aufgesucht wird. Meier:
,Das Reden miteinander und der
Hinweis, dass die Schmerzmedika-
tion eine inaddquate Dauerlosung
ist, hilft da schon sehr/

Dr. Ursula Koch-Turner, Arztin
fiir Allgemeinmedizin in Wien, hat
im Rahmen des Projekts einen
Vortrag zum Thema Migréne fiir die
Apotheker gehalten. ,Im Vorder-
grund sollte meine biografische Si-
tuation stehen, weil ich selbst seit
dem sechsten Lebensjahr betroffen
bin‘, erzahlt sie. Trotz ihrer langen
privaten und beruflichen Erfahrung
mit dem Thema, schicke sie jeden
Patienten zur neurologischen Be-
gutachtung, zwecks Diagnosesiche-
rung. Die Weiterbetreuung sei dann
aber in der Regel in der Allgemein-
praxis moglich.

,Der Patientenweg ist auch des-
halb oft lang, weil nicht die Idee bei
den Betroffenen besteht, dass ihnen
wer wirklich helfen kann. Oder dass
es mehr Diagnostik braucht. Oder
dass man bestimmte Dinge aus-
probieren muss', gibt Koch-Turner zu
bedenken. ,Ich erkldre den Patienten
immer, dass es viele Arten von Kopf-
schmerzen gibt und die Migrédne eine
ganz spezielle ist. Und versuche so
durch Information, den Weg abzukiir-
zen! Die grofSe Krux sei der Medika-
menteniibergebrauch, den es zu re-
duzieren gelte. Die Arztin rit Apothe-
kern, z. B. nonsteroidale Antirheuma-
tika nur in kleinen Packungen und
nicht zu haufig auszugeben, und be-
griif$t, wenn sie die Kunden anleiten,
zum Arzt zu gehen.

Mag. Dr. Esther Passl, MScMSc,
ahPh, selbststdndige Apothekerin in
Wien, schitzt, dass es einen ,guten,
nicht produktbezogenen Migrine-
vortrag fiir Apotheker” gegeben hat.
y,Unser geplanter Kundenvortrag mit
den umliegenden Arzten und
Kunden zum Thema Migrine im
April ist dann aber Corona bedingt
ins Wasser gefallen, bedauert sie.
,Wir haben jedoch den Facharzt-
finderlink auf unsere Homepage
gesetzt und zwei verschiedene
Kopfschmerzkalender an betroffene
Kunden ausgeteilt Diese Aufzeich-
nungen seien nicht nur fiir den Kun-
den selbst, sondern auch fiir den
Facharzt eine grofie Hilfe bei der
Einschitzung der Intensitét, Haufig-
keit und Dauer der Kopfschmerzen
bzw. Migréneattacken bzw. deren
Triggerfaktoren. Die klinische Phar-
mazeutin erhofft sich vom Projekt,
dass die Beriihrungsangst zwischen
den einzelnen kooperierenden Be-
rufsgruppen schwindet, dass eine
offene, transparente Kommunika-
tion moglich wird sowie ein gutes
Schnittstellenmanagement.

Schnelle Hilfe bei Psoriasis Arthritis
Ein weiteres Projekt der Abteilung
,Patient Journey Accelaration” findet
aktuell in Kooperation mit Fach-
gesellschaften und Fachkliniken im
Bereich der Psoriasis Arthritis statt.
Hier ist das vorrangige Ziel, die Zu-
sammenarbeit zwischen der Primér-
und Sekundérversorgung zu starken,
um die Wege der Patienten zu ver-
einfachen und letztlich zu verkiir-
zen. ,Anfianglich wird das Projekt
von Novartis Osterreich unterstiitzt*
erklart Apelkowsky-Arndt auf die
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Das Team in der Abteilung ,Patient Journey Accelaration” bei Novartis (v. L. n. r.):
C. Apelkowsky-Arndt (Leitung PJA), J. Schink (Apothekerin), C. Hieger (Gesund-
heitsokonomin), P. Leutgeb-Seiler (Projektmanagement), V. Meier (Sales- und
Brandmanagerin/Trainerin und Coach), PD Nieke (Gesundheitskommunikator)

Rascher zur
richtigen Therapie

Kooperation. Niedergelassene
Arzte kdnnen von den ,Patient
Journey Acceleration”-Projek-
ten von Novartis unter ande-
rem profitieren, indem sie:

m an Fortbildungsveranstal-
tungen teilnehmen, die sich
der Disease-Awareness
widmen;

m Netzwerk-Veranstaltungen
als regelmaRige Austausch-
plattform nutzen;

m bei der Entwicklung von
Praxisalltagsunter-
stlitzungen mitwirken
bzw. sie nutzen;

m und offen ansprechen, wo
sie Unterstiitzung brauchen.

Die Projekte werden meist
national ausgerollt - einige
auch regional. Weitere
Informationen unter
https://bit.ly/2EGhors

Frage hin, wie solche Projekte fi-
nanziert werden. ,Die Nutzung und
Etablierung der Praxisalltagsunter-
stiitzungen erfolgt dann jedoch
durch die Arztegemeinschaft.”

Arzte mit vollen Praxen und aus-
gelasteten Kapazitdten kdnnten etwa
mit Kurz-Guides, ,die sich genial in
das Praxismanagement integrieren
lassen, unterstiitzt werden - fiigt
Meier hinzu. So lasse sich die Fach-
arztsuche beschleunigen, mit Sensi-
bilisierung auf die Krankheit, Diag-
nose und das bestmdgliche Miteinan-
der der unterschiedlichen Ansprech-
partner auf dem Patientenweg.

,Auch bei der Psoriasis Arthritis
haben die Patienten oft sehr lange
Wege hinter sich. Ohne dass sie ein
grofles Krankheitsbewusstsein hét-
ten’, bestdtigt Koch-Turner. ,Viele
nehmen die Grundhautpflege nicht
ernst genug und stellen keinen Kon-
nex zwischen der Hautverdnderung
und der Gelenksentziindung her
Die Patientengruppe sei in der Regel
sehr erfreut, wenn man den Zu-
sammenhang erkennt, sie auf die
richtige Schiene stellt, und sie zum
Dermatologen und Rheumatologen
iiberweist’, spricht Koch-Turner aus
Erfahrung. Wobei man insbesondere
bei dlteren Patienten schon ab und
zu merke, dass sie wenig motiviert
sind, zum Facharzt zu gehen.

,Eine Krux ist auch immer, vom
Facharzt ausreichend oder iiber-
haupt Befunde zu bekommen’, weif3
die Allgemeinmedizinerin um Man-
kos in der Kommunikation. Wenn
die Patienten nur miindlich infor-
miert werden, gehe die Hilfte der
Information verloren. Im Rahmen
des Projekts nimmt Koch-Turner an
einem Workshop zum Thema teil.
Sie erhofft sich davon Verbesserun-
gen in der Kommunikation zwischen
Haus- und Fachédrzten. Um zu erfah-
ren, was sich der eine vom anderen
wiinscht. ,Eine einfache Losung
wdre, wenn man sich Behandlungs-
pfade ausmacht’, meint die Allge-
meinmedizinerin. Mit der Option,
dass - wenn Besonderheiten im
Krankheitsfall auftreten - man gleich
auch einen Ansprechpartner vor Ort
kennenlernt, an den man sich wen-
den kann! Verbesserungsbedarf in
der Kommunikation gebe es sicher
bei allen chronischen Erkrankungen
- zum Patienten und zwischen den

Zziehen

Fachgruppen. Deshalb seien Projek-
te wie dieses jedenfalls sinnvoll.

Gute Voraussetzungen fiir Adhdrenz
»Auch in der Apotheke haben wir
uns erst kiirzlich mit dem Thema
Psoriasis Arthritis beschaftigt’, hebt
Pharmazeutin Passl hervor. ,Durch
die Corona-bedingte Ausnahmesi-
tuation haben plétzlich fiir so viele
von uns spezielle Arbeitsbedingun-
gen geherrscht’, erinnert sie sich.
Viele Arzte waren am Hoéhepunkt
der Coronakrise nicht im gewohnten
Ausmaf$ zu erreichen. Die Kunden
sind in die Apotheke gekommen, um
zu fragen, wie es jetzt weitergeht.

Hilfreich seien die ,,sehr gut und
geféllig aufbereiteten Patientenbro-
schiiren und Links“ gewesen, die bei
Bedarf ausgeteilt bzw. auf die ver-
wiesen wurde. Passl: ,Mit gutem
Schnittstellenmanagement, Elga und
Kooperationen mit den verfiigbaren
Arzten und anderen Gesundheits-
dienstleistern haben wir gemeinsam
diese Hiirden genommen.

Ein wichtiges Thema bei allen
chronischen Erkrankungen sei auch
die Compliance. ,Wenn der Patient
die Sinnhaftigkeit versteht, Sicher-
heit hat, dass jedes Medikament sei-
ne Berechtigung hat, die Dosierung
nachvollziehen kann und die Ein-
nahmemodalitdten an seine derzei-
tige Lebensrealitdt angepasst sind,
dann sind das beste Voraussetzun-
gen fiir Adhérenz’ ist die Pharma-
zeutin iiberzeugt. Eine offene, trans-
parente Kommunikation ohne Vor-
behalte zwischen Patient, Arzt und
Apotheke sei das Um und Auf: ,Das
Wohl des Patienten ist das Ziel un-
serer gemeinsamen Bemiihung.

Zukiinftige Projekte
In Zukunft soll der Fokus der Projek-
te weiter auf Kommunikation, Infor-
mation und dem gemeinsamen 16-
sungsorientierten Unterstiitzen der
Patienten auf dem Patientenweg
zwischen den unterschiedlichen An-
sprechpartnern liegen. Keine neue
Initiative vollig ohne Herausforde-
rungen: ,Alles was neu ist und zum
ersten Mal thematisiert wird, 1ost
beim Gespriachspartner manchmal
zuerst Skepsis aus‘, weifd Projekt-
mitarbeiterin Meier. So sei es unge-
wohnt {iber lange Patientenwege zu
sprechen, zumal jeder Ansprech-
partner des Patienten ja bereits heu-
te sein Bestmogliches tue. Gleich-
zeitig sei die Initiative auf viele offe-
ne Ohren gestofSen, so auch bei eini-
gen Kammern und Fachgesellschaf-
ten. Denn: Die Herausforderungen
des Gesundheitssystems seien ja be-
kannt. Und es bestehe auf allen Sei-
ten der Wille, diese anzugehen und
mit kleineren und gréfleren Initia-
tiven zu verbessern.
Allgemeinmedizinern und Fach-
arzten will Abteilungsleitern Apel-
kowsky-Arndt abschlieflend mitge-
ben: ,Die Zukunft wird jetzt und hier
gemacht. Primdrversorgung, Sekun-
dérversorgung und die Apotheke als
Ansprechpartner sind entscheiden-
de Stellen am Weg einer Patien-
tin/eines Patienten bis zur bestmog-
lichen Behandlung. Gemeinsam an
einem Strang zu ziehen, diesen Weg
zu kennen und dadurch eine Be-
schleunigung fiir die Patienten zu
ermdoglichen, bringt der Lebensqua-
litdt Betroffener unsagbar viel und
dem Gesundheitssystem Gkonomi-
sche Unterstiitzung." mm
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