Verordnung i

Anderungen im Betdubungsmittelgesetz (BtMG)

Zum 18. Mai 2011 sind diese Neuerungen in Kraft getreten — eine Ubersicht

Seit dem 18. Mai 2011 gelten canna-
bishaltige Fertigarzneimittel nun-
mehr als verkehrs- und verschrei-
bungsfadhig. Cie Anlagen | bis ili des
BtMG wurden im Punkt , Cannabis”
entsprechend gedndert. Seit dem 1.
Juli 201 ist mit Tetrahydrocannabi-

— not plus-Cannabidioleircannabishal— -bungsmiltelrechlichen Verschriften
{u. a. Verschreibung auf Betdu-
bungsmittel-Rezept).

tiges Fertigarzneimitte! (Sativex®)
zur Behandlung der Spastik bei Mul-
tipler Sklerose in Deutschiand im
Handel. Sativex® ist derzeit das ein-
zige zugelassene cannabishaitige
Fertigarzneimittel in Deutschiand.
Das Mundspray Sativex® ist gemap
Fachinformation fir folgendes An-
wendungsgebiet zugelassen:

. Sativex® wird angewendet als Zu-
satzbehandiung fir eine Verbesse-
rung ven Symptomen bei Patienten
mit mittelschwerer bis schwerer
Spastik aufgrund von Multipier Skie-
rose, die nicht angemessen auf eine
andere antispastische Arzneimittel-
therapie angesprochen haben und
die eine klinisch erhebliche Verbes-
serung von mit der Spastik verbun-
denen Symptomen wéhrend eines
Anfangstherapieversuchs aufzei-
gen.”

Auferhalb der zugelassenen Indika-
tion kann Sativex™ nicht zujasten der
gesetzlichen Krankenkassen verord-
net werden, da es sich hierbei um
einen Off-Label-Use handelt.

Die Ausnahmeregelung, flunitraze-
pambhaitige Arzneimittel mit bis zu 1
mg Flunifrazepam auf einem Privat-
oder Kassenrezept zu verordnen,
wird zum 1. November 2011 gestri-
chen. Ab diesem Zeitpunkt unterste-
hen alie Zubereitungen mit Flunitra-
zepam chne Ausnahme allen betau-

Mit der Anderung der Betdubungs-
mittel-Verschreibungsverordnung
sind auch Regelungen fir die spezia-
lisierte ambulante Palliativversor-
gung (SAPV) und die Versorgung in
stationdren Hospizen getroffen wor-
den. Betdubungsmitte! (BtM) sollen
fur Patienten in solchen Einrich-
tungen grundsétzlich individuell ver-
schrieben werden. Erganzend dir-
fen stationdre Hospize und Einrich-
tungen der SAPV in ihren Raumlich-
keiten unter der Aufsicht von Arzten
fGr den unvorhersehbaren, drin-
genden und kurzfristigen Bedarf ih-

rer Patienten (Notfalivorrat) einen
Vorrat an BtM bereithalten, der nicht
an einzeine Patienten gebunden ist.
Allerdings sind die praktische Um-
setzung und die Verordnung von
BtM fiir den Notfallvorrat in statio-
ndren Hospizen und Einrichfungen
der SAPV derzeit noch nicht ab-
schilefend geklart. Wir informieren,
sobald es definitive Regelungen gibt.

Neurofeedback-Therapie:
Kein Heilmittel

Die Neurofeedback-Thera-
pie ist nicht als Heilmittel
zulasten der gesetziichen
Krankenversicherung verordnungs-
fahig.

Therapeuten schlagen vermehrt vor,
Neurofeedback, zum Beispiel bei
ADHS, Gber die Ergotherapie zu ver-
ordner. Die Kassenarztiiche Bundes-
vereinigung (KBV) betrachtet Neu-
rofeedback nicht als Heilmitte! und
ais solehes{{r nicht vererdnungsfa-
hig.

Wenn ein Therapeut Neurofeedback
erbringen méchte, kann er sich zur
Kostenerstattung direkt mit der
Krankenkasse in Verbindung setzen.
Die Abrechnung Uber das Muster 18
ist nicht maglich.

DMP-
Fortbildungsveranstaltungen

gemaf der ,Vereinbarungnach §73 a
SGB V uber die Durchfihrung struktu-
rierter Behandlungsprogramme nach §
137 1 SGB V fir Versicherte mit Diabe-
tes meilitus Typ 2 bzw. fir Versicherte
mit Asthma bronchiate und fir
Versicherte mit chronisch obstruktiven
Lungenerkrankungen (COPD)Y” in
Wesifalen-Lippe

i”}ls{ﬁ-ihe*traifaer‘-Sehinare zur
Schutung von Patienten mit Asthma
bronchiale

Auskunft: Gudio Huls,

Tei: 0251/9292210

DMP-Diabetes
Auskunft: Burkhard Brautmeier,
Tel: 0251/9 292207
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