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Ambulanter Bereich

•	 Ca.	75	%	der	18-79-Jährigen	wenden	mindestens	ein	Arzneimittel	regelmäßig	an1.

•	 Die	regelmäßige	Anwendung	von	Arzneimitteln	steigt	mit	zunehmendem	Alter	an1.

•	 Ca.	47	%	der	Männer	und	über	50	%	der	Frauen	zwischen	70	und	79	Jahren	wenden	regelmäßig	fünf	oder	mehr	
Arzneimittel	(Polymedikation)	an1.

•	 Polymedikation	verursacht	häufig	unspezifische	Beschwerden	oder	kann	zu		Funktionsstörungen	führen,	
die	fälschlicherweise	als	eigenständige	Symptome	gedeutet	werden	und	weitere	Verordnungen	nach	sich	
ziehen2.

•	 Je	mehr	Medikamente	eingenommen	werden	bzw.	je	komplexer	die	Einnahmevorschriften,	desto	schlechter	
ist	die	Therapietreue	3.

•	 40	%	der	Patienten,	die	3	oder	mehr	Medikamente	einnehmen,	haben	schon	einmal	Probleme	mit	ihrer	Medi-
kation	festgestellt,	z.B.	dass	sie	Tabletten	vergessen,	zum	falschen	Zeitpunkt	eingenommen	oder	verwechselt	
haben4.

•	 Nur	etwa	die	Hälfte	der	Patienten,	die	3	oder	mehr	Medikamente	einnehmen,	besitzt	eine	Medikationsliste4.

Krankenhaus

•	 Etwa	5	%	der	Krankenhausaufnahmen	sind	auf	unerwünschte	Arzneimittelwirkungen	zurückzuführen5.

•	 Im	Krankenhaus	tritt	bei	ca.	4,5	%	der	Patienten	eine	unerwünschte	Arzneimittelwirkung	auf5.

•	 Mehr	als	die	Hälfte	aller	arzneimittelbezogenen	Krankenhausaufnahmen	ist	vermeidbar6.

•	 56,9	%	der	unerwünschten	Arzneimittelwirkungen	bei	Krankenhausaufnahme	werden	vom	Notarzt	nicht	als	
solche	erkannt7.

•	 Eine	norwegische	Studie	stellte	fest,	dass	18,2	%	der	Todesfälle	im	Krankenhaus	auf	ein	oder	mehrere	Medika-
mente	zurückgeführt	werden	können8.

Alten- und Pflegeheime

•	 Jeder	Heimbewohner	erleidet	im	Schnitt	eine	neue	unerwünschte	Arzneimittelwirkung	pro	Jahr,	davon	sind	
60	%	vermeidbar9.

•	 Ein	Drittel	der	unerwünschten	Arzneimittelwirkungen	in	Heimen	hat	medizinische	Konsequenzen,	vor	allem	
Krankenhauseinweisungen	und	zusätzliche	Hausarzt-Visiten9.
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