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Beipackzettel

«Zu Risiken und Nebenwirkungen lesen Sie
die Packungsbeilage und fragen Sie Ihre
Arztin, Thren Arzt oder in Ihrer Apotheke.»
Diese gesetzlich vorgeschriebene Stan-
dardformel kennt jeder aus der Werbung
flr rezeptfreie Medikamente. Im Praxisall-
tag zeigt sich jedoch, wie unterschiedlich
Menschen auf diesen Hinweis reagieren
kénnen. Manche nehmen ihn zur Kenntnis
und schenken einer Packungsbeilage kei-
ne weitere Aufmerksamkeit. Andere lesen
selbst die Beipackzettel verordneter Me-
dikamente mit Akribie, vergleichen Pro-
zentzahlen und wagen auch geringe Wahr-
scheinlichkeiten fiir eine Nebenwirkung
sorgfaltig ab.

Beides ist verstandlich. Problematisch
wird es dort, wo die Sorge vor potenziellen
Nebenwirkungen den Blick auf die Risiken
einer unbehandelten Erkrankung verstellt.
Arztliche Verordnungen beruhen in der
Regel auf sorgfaltiger Abwagung: Indika-
tionen und Kontraindikationen werden
geprift, Komorbiditaten beriicksichtigt,
Evidenz und Leitlinien einbezogen. Wenn
einzelne Risiken isoliert betrachtet und
starker gewichtet werden als die klinische
Gesamtsituation, kann das Arzt-Patienten-
Gesprach nicht nur anspruchsvoll, sondern
auch anstrengend werden.

Vor diesem Hintergrund entstand die
«Publikumsinformation Mercedol», die Sie
in dieser Ausgabe auf Seite 116 finden. Sie
beschreibt mit einem Augenzwinkern ein
vertrautes Alltagsprodukt, in diesem Fall ein
Auto, im Stil einer Arzneimittelinformation,
mogliche «Nebenwirkungen» inklusive. Da-
bei erhebt sie weder Anspruch auf techni-
sche oder juristische Vollstandigkeit noch
bezieht sie sich auf reale Hersteller. Ein
Produkt, das im Alltag selbstverstandlich
genutzt wird, erscheint durch die detail-
lierte Auflistung seiner «Risiken» in einem
anderen Licht —unabhangig von deren tat-
sachlicher Relevanz. Damit wird sichtbar,
wie sehr Umfang und Struktur einer Risiko-
beschreibung unsere Wahrnehmung beein-
flussen kénnen.

Nicht jede aufgefiihrte Moglichkeitistim
konkreten Fall gleich relevant. Entschei-
dend bleibt die sorgfaltige Einordnung —und
der Blick auf das klinische Gesamtbild.

Wir wiinschen eine anregende Lektiire.
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