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 Hinweise

Hinweise

Das Fachbuch Notfall- und KatastrophenPharmazie soll zur barriere-
freien Verbreitung von Expertenwissen und Basisinformationen über 
die Strukturen, Organisationsformen, Aufgaben und Ziele des Bevöl-
kerungsschutzes, der Notfall- und Katastrophenmedizin und des 
pharmazeutischen Notfall managements dienen.

Das Gesamtwerk bestehend aus zwei gedruckten Buch-Bänden und 
einer Begleit-CD soll als Einheit verbreitet werden. Es wird unentgelt-
lich zur Verfügung gestellt und darf auch nicht mit Versandkosten 
oder Schutzgebühren beaufschlagt werden. 

Die kostenfreie Nutzung des Fachbuches einschließlich der Verviel-
fältigung und Weitergabe einzelner Artikel ist mit einem vollständigen 
Zitat der Quelle und unter Wahrung des Urheberrechtes nicht nur 
gestattet, sondern ausdrücklich erwünscht.

In diesem Buch können nicht alle Vorgänge des Notfallmanagements 
bis in das letzte Detail dargestellt werden. Entsprechende Lehr-
inhalte dazu werden für Seminare und Fortbildungsveranstaltungen 
konzipiert.

Die aktuelle Version aller Texte des Buches sowie die Inhalte der 
Begleit-DVD stehen im Internet über die Deutsche Gesellschaft      
für KatastrophenMedizin e.V. zum Download als pdf-Datei zur 
Verfügung .

http://www.katastrophenpharmazie.de
http://www.katpharm.de

Dort besteht auch eine Kontaktmöglichkeit zur Redaktion für Anmer-
kungen und Vorschläge zu Themen und Inhalten. Diese sowie für die 
Nutzer des Buches interessante Dokumente für die Begleit-DVD sind 
ausdrücklich erwünscht, denn das Fachbuch Notfall- und Kata-
strophenPharmazie soll  weiterhin aktualisiert und fortgeschrieben 
werden.
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Die Kontaktmöglichkeit kann ebenso für Anfragen, Informationen und 
Anregungen zur inhaltlichen Gestaltung von Lehrveranstaltungen, 
Seminaren, Workshops und Veranstaltungen zu Themen der Notfall- 
und KatastrophenPharmazie genutzt werden.

Verschiedene Themen werden in einigen Kapiteln wiederholt darge-
stellt; diese Redundanzen sind gewollt, damit die Kapitel in sich 
verständlich sind. Denn es wird nicht erwartet, dass alle Beiträge des 
Buches in der Reihen folge lesen werden.

Die Wiedergabe von Gebrauchsnamen, Handelsnamen, Warenbe-
zeichnungen usw. in diesem Werk berechtigt auch ohne besondere 
Kennzeichnung nicht zu der Annahme, dass solche Namen im Sinne 
der Warenzeichen- und Markenschutz-Gesetzgebung als frei zu 
 betrachten wären und daher von jedermann benutzt werden dürften.

Produkthaftung: Für Angaben über Dosierungsanweisungen und 
 Applikationsformen kann weder vom Herausgeber noch von der 
Redaktion  noch von den Autoren eine Gewähr übernommen werden. 
Derartige Angaben müssen vom jeweiligen Anwender im Einzelfall, 
z. B. anhand weiterer Literaturstellen sowie anhand des gegebenen 
Standes von Wissenschaft und Technik, auf ihre Richtigkeit überprüft 
werden.

Mit den in diesem Werk verwandten Personen- und Berufsbezeich-
nungen sind, auch wenn sie nur in einer Form auftreten, grundsätz-
lich gleichwertig beide Geschlechter gemeint.

Zitate aus „WIKIPEDIA – Die freie Enzyklopädie“ beziehen sich immer 
auf den Stand der Veröffentlichungen zum Zeitpunkt der Recherche.

Exemplare des Buches können beim Herausgeber unter Nennung des 
beabsichtigten Verwendungszweckes kostenlos angefordert werden.

Die einzelnen Beiträge im vorliegenden Band stellen die Meinung der 
Autoren dar und spiegeln nicht grundsätzlich die Meinung der Heraus-
geber.

© Bundesamt für Bevölkerungsschutz und Katastrophenhilfe 2009 
und Deutsche Gesellschaft für KatastrophenMedizin e.V.

Printed in Germany
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XXV

 Geleitwort

Geleitwort

Bundesamt für Bevölkerungsschutz und Katastrophenhilfe  
–  Präsident

Mit der Verabschiedung des Gesetzes über den Zivilschutz und die 
Katastrophenhilfe des Bundes (Zivilschutz- und Katastrophenhilfege-
setz – ZSKG) am 02.04.2009 wurden auch die Voraussetzungen für 
eine Weiterentwicklung des Gesundheitlichen Bevölkerungsschutzes 
bei Großschadenslagen in Deutschland geschaffen. Parallel dazu 
entwickelten das Bundesamt für Bevölkerungsschutz und Katastro-
phenhilfe und das Bundesministerium des Innern gemeinsam die 
Neue Strategie zum modernen Bevölkerungsschutz. Dort werden die 
Maßnahmen aufgrund der neuen Gesetzeslage weiter konkretisiert 
und Prioritäten für die nächsten Jahre gesetzt.

Aus dieser Neuen Strategie möchte ich vier Schwerpunkte heraus-
stellen, die ganz wesentlich auch zur Verbesserung des Gesundheit-
lichen Bevölkerungsschutzes beitragen werden:

mehr gemeinsame Verantwortung und partnerschaftliches 1. 
Zusammenwirken  von Bund und Ländern durch eine noch 
bessere Verzahnung, Abstimmung und Zusammenarbeit der 
wesentlichen Akteure im nationalen Bevölkerungsschutz,

Denkansätze zur Stärkung des Gesundheitlichen Bevölke-2. 
rungsschutzes,

zeitgemäße Aus- und Fortbildung sowie moderne Ausstat-3. 
tung,

die Motivation zum ehrenamtlichen Engagement im Bevölke-4. 
rungsschutz.

Nach dem Leitfaden Katastrophenmedizin der Schutzkommission 
beim Bundesminister des Innern (bisherige Auflage 120.000 Exemp-
lare) und dem zweibändigen Werk Biologische Gefahren des BBK 
zusammen mit dem Robert Koch-Institut (bisherige Auflage 95.000 
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Exemplare), ist mit dem Fachbuch Notfall- und KatastrophenPhar-
marzie ein weiteres wichtiges Werk für das Notfallmanagement zur 
Bewältigung von Gefahrenlagen entstanden.

Es wurde sehr viel Wissen und Fachexpertise zusammengetragen, 
um die für Apotheker wesentlichen Bereiche des Bevölkerungsschut-
zes aufzubereiten und damit eine Verständnisbasis für das pharma-
zeutische Notfallmanagement zu schaffen. Im Allgemeinen findet 
dieser Bereich zu wenig Beachtung; wenn wir erst im Angesicht der 
Gefahr oder bei einer Katastrophe beginnen, uns Gedanken zu 
 machen, dann ist es für abgestimmte, professionelle Reaktionen 
häufig zu spät.

Sehr erwähnenswert ist, dass, wie bei den anderen genannten Pro-
jekten, auch dieses Mal alle Beteiligten ihre Leistung ehrenamtlich 
und unendgeltlich erbracht haben. Ihnen allen gelten mein Dank und 
meine besondere Anerkennung für so viel uneigennütziges Engage-
ment für den Aufbau und die Förderung der Notfall- und Katastro-
phenPharmazie.

Für den modernen Bevölkerungsschutz ist die Mitwirkung von Apo-
thekerinnen und Apothekern – ganz besonders auch im ehrenamt-
lichen Bereich des operativen Katastrophenschutzes – ein ganz 
neues Aufgabengebiet, für das dieses Fachbuch die Grundlagen 
legt. Es gilt dieses Potenzial zu nutzen und die pharmazeutischen 
Aufgabengebiete im Bevölkerungsschutz weiter zu definieren und 
auszubauen.

Bonn, im Mai 2009

Christoph Unger
Präsident des Bundesamtes für 
Bevölkerungsschutz und Katastrophenhilfe
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Bundesapothekerkammer  –  Präsident

Was haben Großschadensereignisse, Katastrophen oder Krisen mit 
dem pharmazeutischen Alltag in mehr als 21.000 öffentlichen Apo-
theken und 450 Krankenhausapotheken zu tun – das werden sich 
sicher zunächst viele Apothekerinnen und Apotheker fragen. Dass 
Großschadensereignisse jedoch um unseren Berufsstand keinen 
Bogen machen, hat beispielsweise das Oderhochwasser im Jahr 
2002 gezeigt: Dort waren etwa 10 Prozent der sächsischen Apothe-
ken von den Auswirkungen unmittelbar betroffen. Spätestens die 
Einbeziehung der Apotheken in die Pläne der Bundesländer zur 
 Vorbereitung auf eine Influenza-Pandemie hat deutlich gemacht, 
dass sich auch die Apothekerinnen und Apotheker mit geeigneter 
Vorsorge und besonderen Maßnahmen auf Notfälle und Katastro-
phen einstellen müssen.

Zwar ist unser flächendeckendes Apothekennetz eine sehr gute Vor-
aussetzung, um die Arzneimittelversorgung der Bevölkerung auch in 
Krisenzeiten und Notfall- und Katastrophenlagen sicherzustellen. 
Jedem Apotheker sollte aber bewusst sein, dass die besonderen 
Herausforderungen von Notfall- und Katastrophensituationen spezi-
elle Vorsorge- und Managementmaßnahmen erfordern. Mit den all-
täglichen und routinierten Abläufen der Betriebsführung und Logistik 
lassen sich solche Anforderungen nicht bewältigen.

Das vorliegende Buch zur Notfall- und Katastrophenpharmazie ist 
das erste seiner Art und eine äußerst umfassende Informationsquelle 
für alle damit verbundenen Fragen. In Band 1 werden die notwendi-
gen Grundlagen zum Bevölkerungsschutz und zur medizinischen 
Notfallversorgung vermittelt, die unterschiedlichen außergewöhn-
lichen Gefahrenlagen beschrieben und das Zusammenwirken der 
einzelnen Institutionen der Notfallvorsorge und Gefahrenabwehr 
vorgestellt . 

Der zweite Band beschäftigt sich speziell mit den Aufgaben des 
pharmazeutischen Notfallmanagements sowohl in öffentlichen Apo-
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theken als auch Krankenhausapotheken, im öffentlichen Gesund-
heitsdienst und in der Bundeswehr. Es gibt konkrete Hinweise für die 
Herstellung von Arzneimitteln und die Organisation der Notfall-Logis-
tik. Das Buch macht damit deutlich, welche Aufgaben die Apotheke-
rinnen und Apotheker zu übernehmen haben, um für die Aufrecht-
erhaltung der Gesundheit der Bevölkerung mit zu sorgen. Einen 
wichtigen Schwerpunkt nimmt das Thema „Sanitätsmaterial“ ein, das 
Apothekern im Allgemeinen noch nicht vertraut ist. Sehr konkret wird 
das Buch zum Notfallmanagement während einer Influenza-Pande-
mie und gibt dort praxisnahe Empfehlungen für die betriebliche Pan-
demieplanung sowie zur Bewältigung dieser Situation. Komplettiert 
wird das Ganze durch entsprechende Checklisten und Arbeitshilfen, 
zu denen auch die Arbeitshilfen der Bundesapothekerkammer zum 
Arbeitsschutz im Pandemiefall zählen.

Das Buch unterstreicht eindrucksvoll, dass Apothekerinnen und Apo-
theker auch bei Notfällen und Katastrophen eine wichtige Rolle        
in den gesundheitlichen Versorgungsstrukturen innehaben. Wün-
schenswert ist, dass das gebündelte Wissen dieses komplexen The-
mas dazu in der Apothekenpraxis ankommt und in Notfällen umge-
setzt werden kann. Als Grundlagen- und Nachschlagewerk sollte 
dieses Buch daher in keiner Apotheke fehlen.

Berlin, im März 2009

Dr. Ulrich Krötsch
Präsident der Bundesapothekerkammer
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Deutsche Gesellschaft für KatastrophenMedizin e.V.

Zu Beginn der neunziger Jahre des letzten Jahrhunderts haben engagier-
te Krankenhaus-Apothekerinnen und -Apotheker begonnen, in der Deut-
schen Gesellschaft für KatastrophenMedizin e.V. (DGKM e.V.) die Auf-
gaben im pharmazeutischen Notfallmanagement der Krankenhäuser zu 
definieren und zu entwickeln. Unter der Leitung von Herrn Chefapotheker 
a. D. Wolfgang Wagner konnte 1996 in Zusammenarbeit mit dem 
 Bundesverband Deutscher Krankenhausapotheker (ADKA) e.V. das 
Kompendium Management der Krankenhausapotheke bei Großscha-
densereignissen und Katastrophen präsentiert werden. Mit diesem Werk 
wurden damit wesentliche Aufgaben für Apothekerinnen und Apotheker in 
der Notfallvorsorge und im Notmanagement deutlich gemacht.

1995 haben das Präsidium und die Mitgliederversammlung der DGKM 
e.V. die Einrichtung einer Fachgruppe Pharmazie beschlossen, die heute 
den Namen

Arbeitsgemeinschaft Notfall- und KatastrophenPharmazie
mit der Kurzbezeichnung DGKM - AG KatPharm trägt.

Zu diesem Zeitpunkt wurden unter dem Aspekt der neue Sicherheitspoli-
tik, die von einem euphorischen Gedanken der Entspannung geprägt 
war, die Aufgaben und Erfordernisse des Zivilschutzes neu definiert. Mit 
dem Zivilschutzgesetz (ZSG) von 1997 ist damals das Hilfskrankenhaus-
programm ausgelaufen, und die zentrale Sanitätsmittelbevorratung mit 
Arzneimittellagern für den Zivilschutz in der alten Bundesrepublik sowie 
der Zivilverteidigung in den neuen Bundesländern wurde aufgelöst. Da-
mals haben die Apotheker der DGKM e.V. deutlich gemacht, dass die 
Regelungen in § 17 ZSG zur Bevorratung von Sanitätsmaterial, nämlich 
erst in einem Spannungs- oder gar Verteidigungsfall, in der Praxis nicht 
umsetzbar sind. Und sie haben deutlich gemacht, dass mit der Abschaf-
fung der ZS-Sanitätsmaterialvorräte bundesweit ein enormes Defizit in 
der medizinisch-pharmazeutischen Notfallbevorratung entstanden ist. 

In der Folge haben unsere Apothekerinnen und Apotheker eine umfangrei-
che Arbeit der Sichtung, Bestandsaufnahme und Ordnung der vorhande-
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nen Aktivitäten auf sich genommen. Gemeinsam mit Notfall- und Katastro-
phenmedizinern und Bevölkerungsschutz-Experten haben sie praktische 
Vorschläge für ein System zur Kooperativen Bevorratung und Ressourcen-
nutzung von Sanitätsmaterial für den Bund und die Länder entwickelt. Eini-
ge Bundesländer haben seither mit pharmazeutischer Expertise der DGKM 
eine Sanitätsmaterialbevorratung für Großschadensereignisse aufgebaut.

Aufgeschreckt durch die Terroranschläge vom 11. September 2001 kam 
man – wie von Katastrophenmedizinern vorausgesagt – zu dem Ergebnis, 
dass eine schnell einsatzbereite Bevorratung für die Zahl von weit mehr als 
100 Verletzten erforderlich ist.

Der Bund hat im Zuge der Vorbereitungen zur Fußballweltmeisterschaft 
2006, die glücklicherweise ohne Schäden abgelaufen ist, über das Bundes-
amt für Bevölkerungsschutz und Katastrophenhilfe ein Pilotprojekt zur 
 Sanitätsmaterialbevorratung in Kooperation mit den Ländern und ausge-
wählten Krankenhausapotheken gestartet, das nun noch mehr auf die 
präklinische Versorgung beim Massenanfall von Verletzten ausgerichtet 
wird.

Alle diese Konzeptionen wurden in das vorliegende umfangreiche Werk 
eingearbeitet. Obwohl es mit dem breiten Themenspektrum in Band 1 pri-
mär den Apothekern die Aufgaben, Ziele und Strukturen des Bevölkerungs-
schutzes näher bringen soll, kann es auch Notfall- und Katastrophenmedi-
zinern sowie allen, die sich mit Notfallvorsorge und Katastrophenschutz 
befassen ein hilfreiches Nachschlagewerk sein. Die Darstellung der Aufga-
ben für das pharmazeutische Notfallmanagement in Band 2 wird für die 
Apotheker ein hilfreicher „Leitfaden“ für ihre Aufgaben in der Notfallvorsorge 
sein. Gleichzeitig wird allen Nichtpharmazeuten ein tiefer Einblick in dieses 
neue pharmazeutische Aufgabengebiet gegeben.

München, im März 2009

Dr. med. Sigurd Peters

Präsident 2009/10
Deutsche Gesellschaft für Katastrophenmedizin e.V.
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Notfall- und KatastrophenPharmazie – 
eine Herausforderung für Apotheker !

Bundesapothekerordnung

§ 1

„Der Apotheker ist berufen, 
die Bevölkerung ordnungsgemäß mit  

Arzneimitteln zu versorgen. 
Er dient damit der Gesundheit des einzelnen Menschen 

und des gesamten Volkes.“

Dieser „öffentliche“ Auftrag unterstreicht die Bedeutung der Apothe-
ker, in allen Fachbereichen für eine sichere Arzneimittelversorgung 
zu garantieren und das nicht nur in normalen Zeiten. In Krisensitua-
tionen, bei Großschadensereignissen und Katastrophen kommen auf 
die pharmazeutische  Versorgung Anforderungen zu, die mit den 
 normalen Mechanismen der  Betriebsführung und Logistik nicht zu 
bewältigen sind.

Mit diesem Buch sollen Grundlagen für ein bislang noch nicht ent-
wickeltes Aufgabengebiet der Pharmazie geschaffen werden.

Die Notfall- und KatastrophenPharmazie vermittelt ausführlich Kennt-
nisse

über die besonderen Bedingungen bei außergewöhnlichen  �
Gefahrensituationen,

über die Struktur und das Zusammenwirken in der professio- �
nellen Gefahrenbewältigung,

Schutzmaßnahmen für den Einzelnen und die Gemeinschaft, �

die Mitwirkung und Aufgaben der Apotheker zur Aufrechterhal- �
tung der Gesundheit der Bevölkerung,

für ein fachgerechtes pharmazeutisches Notfallmanagement. �
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Die Apotheker und die Apotheken, mit allen Mitarbeitern, müssen 
daher auf die neuen Aufgaben zum Schutz der Bevölkerung vorbe-
reitet sein und für das pharmazeutische Notfallmanagement ausge-
bildet werden. Grundlage dafür soll dieses Buch sein;

Band 1 vermittelt Grundkenntnisse über die Strukturen der  �
Notfallvorsorge in Deutschland sowie zu Grundlagen für die 
medizinische und pharmazeutische Notfallversorgung.

Band 2 stellt die Aufgaben im Pharmazeutischen Notfallma- �
nagement und daraus resultierende Handlungsempfehlungen 
dar.

Die Begleit-DVD zur Notfall- und KatastrophenPharmazie enthält In-
formationen und Dateien, die für eine Veröffentlichung im Buch zu 
umfangreich sind, und die teilweise auch einer Veränderung erfahren 
können. Sie ist gegliedert in

Literatur und Informationen, �

Pharmazie und Arbeitshilfen �

und enthält zusätzlich einen Film zum Thema „Reanimation“

Aus dem Buch werden Lehrinhalte zur Aus-, Weiter- und Fortbildung 
der Apotheker sowie der pharmazeutischen Assistenzberufe für die 
Aufgaben in der Notfall- und KatastrophenPharmazie entwickelt.

Mit der Notfall- und KatastrophenPharmazie wird in die allgemeine 
pharmazeutische Terminologie der Begriff Sanitätsmaterial einge-
führt, der im Bevölkerungsschutz, bei den Hilfsorganisationen und im 
Sanitätsdienst der Bundeswehr selbstverständlich ist und historische 
Wurzeln hat. Mit Sanitätsmaterial wird die Gesamtheit des medizini-
schen und pharmazeutischen Materialbedarfs für die notfallmedizini-
schen sowie sanitäts- und betreuungsdienstlichen Aufgaben im Ret-
tungswesen und Bevölkerungsschutz umschrieben. Das vereinfacht 
den sprachlichen Umgang durch die Vermeidung umfangreicher Auf-
zählungen der Einzelkomponenten. Die Definitionen dazu werden in 
Band 2, Kapitel Sanitätsmaterial erläutert.
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Außergewöhnliche Ereignisse wie Großschadensereignisse, Kata-
strophen, Epidemien oder eine Pandemie sind Bedrohungen oder 
Schadenslagen für eine große Anzahl von Menschen, für ihre Ge-
sundheit, ihr Hab und Gut sowie für Tiere. Weite Bevölkerungskreise 
oder gar das gesamte Gemeinwesen sind davon betroffen. Der hohe 
Technisierungsgrad, die sensiblen Steuerungssysteme in der Wirt-
schaft mit ausgefeilten Produktions- und Logistiksystemen, die Struk-
turen der Ver- und Entsorgung, der Administration, inneren Ordnung 
und Sicherheit sowie das Gesundheitswesen beruhen auf komple-
xen Vernetzungsstrukturen und machen  unsere Gesellschaft leicht 
anfällig. In Krisensituationen können sie als „Kritische Infrastrukturen“1 
rasch gestört werden oder brechen gar zusammen. Seit jeher haben 
die Menschen Vorsorge getroffen für Notzeiten, indem sie Vorräte 
angelegt oder entsprechend den technischen Möglichkeiten Schutz-
maßnahmen installiert haben.

Katastrophenvorsorge und Katastrophenmanagement 
sind ein Bestandteil der Kultur.

Defizite in der Katastrophenvorsorge und im  
Katastrophenmanagement 

sind eine Kultur-Katastrophe.

Patricio Bernal  UNESCO / International Oceanic Commission IOC

Das Gesundheitswesen gehört – wie bereits erwähnt – zu den „Kriti-
schen Infrastrukturen“ unserer Gesellschaft. Im Katastrophenfall hat 
es zusätzlich zur medizinischen Regelversorgung der Bevölkerung 
auch noch einen Massenanfall von Verletzten und/oder akut erkrank-
ten Patienten zu bewältigen. Die Aufrechterhaltung der medizini-
schen und pharmazeutischen Versorgung der Bevölkerung in Krisen-
situationen ist eine Gemeinschaftsaufgabe der Behörden und Ein-
richtungen des Gesundheitswesens und der Gefahrenabwehr ein-

1 Kritische Infrastrukturen, siehe: Band 1, Kapitel 1 Bevölkerungsschutz, 1.8 
Schutz Kritischer Infrastrukturen
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schließlich der Hilfsorganisationen sowie der Standesorganisationen 
und Verbände der Heilberufe.

Ärzte und Apotheker sind dann besonders herausgefordert. Sie müs-
sen daher frühzeitig Konzeptionen für ein Notfallmanagement schaf-
fen, dieses permanent weiterentwickeln und darin ausgebildet sein. 
Die Instrumente für das Notfallmanagement dienen der Schadensbe-
grenzung und einer bestmöglichen Aufrechterhaltung der Versor-
gungsstrukturen in außergewöhnlichen Situationen. Für die Angehö-
rigen der Heilberufe ist das Beherrschen dieser Instrumente eine 
ethische Verpflichtung.

Notfallvorsorge

Aufgabenbereiche Verstehen und Erkennen von Gefahren �

Verringerung der Vulnerabilität �

Schutzmaßnahmen �

Vorratshaltung �

Notfallmanagement �

Kommunikation �

Evaluation �

Die Apotheker sind bislang noch nicht mit ihren Aufgabengebiet in 
der Notfallvorsorge und im Notfallmanagement vertraut: Sie müssen 
aus dem aufgezeigten Maßnahmenkatalog der Notfallvorsorge ihre 
eigenen Aufgaben definieren und für die Notfallversorgung Instru-
mente entwickeln wie

Verstehen und Bewerten von Gefahrenpotenzialen, �

Kennenlernen der Strukturen der Gefahrenabwehr und der  �
Notfall vorsorge,

Sensibilisierung für Informationen zum Notfallmanagement, �

Sicherung der pharmazeutischen Versorgung in Notzeiten, �
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Entwicklung von fachbezogenen Notfallmaßnahmen zur  �
Notfallbe vorratung,

Entwicklung von Kooperations- und Steuerungsverfahren zur  �
Ressourcennutzung,

Auswertung und der Austausch von Erfahrungen, �

Information und Beratung der Bevölkerung bei einer gravieren- �
den Arzneimittel-Mangelversorgung über die erhöhten Gefah-
ren beim Bezug von Präparaten aus dubiosen Internet-Quel-
len.

Am Anfang aller Planungen zur Notfallvorsorge steht eine
Risikoanalyse  Wie hoch ist die Wahrscheinlichkeit eines 

Schadener eignisses? 
Welche Schadensdimensionen sind möglich? 
Welche Konsequenzen sind zu erwarten? 
Welche Hilfe kann ich erwarten?

Anschließend stellen sich folgende
Fragen   Wie groß ist die Bereitschaft, vorbeugende Maßnah-

men zu treffen?
   Welche Prioritäten für die Schadensminimierung sind 

 erforderlich?
   Was kosten die Maßnahmen zur Notfallvorsorge?

Abschließend fällt die
Entscheidung Was ist mir die Sicherheit wert?
  Was darf die Notfallvorsorge kosten?
  Wem fallen welche Aufgaben zu? 

Die medizinische Versorgung der Bevölkerung hat einen hohen 
Standard und für unsere Bevölkerung einen hohen Stellenwert. Die 
pharmazeutische Versorgung ist durch ein breit gefächertes Vertei-
lungsnetz von Apotheken sowie eine ausgefeilte Logistik der Herstel-
ler und des Großhandels mit einer hochqualifizierten Absicherung 
fachlich bestens aufgestellt. Diese Strukturen müssen auch in außer-
gewöhnlichen Situationen, so weit es geht, funktionsfähig bleiben, 
um die medizinische Versorgung pharmazeutisch abzusichern.
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Da die Bevorratungen in den Apotheken, beim Handel und bei den 
Herstellern aus Kostengründen heute sehr begrenzt sind, stellt sich 
die Frage der Bereitstellung und Verfügbarkeit von Notfallvorräten für 
Katastrophenfälle und Krisensituationen. Diese Aufgaben kann we-
der den Öffentlichen Apotheken und den Trägern der Krankenhäuser 
noch den Händlern und Herstellern aufgebürdet werden. Notfallbe-
vorratung ist eine staatliche Aufgabe, die entsprechend den Aufga-
ben in der Notfallvorsorge kooperativ durch den Bund, die Länder 
und Kommunen sicherzustellen ist.

Aus finanziellen Gründen ist es unmöglich, ausreichende Notfallvor-
räte an Sanitätsmaterial für alle denkbaren Notfall- und Krisensituati-
onen anzulegen. Notfalldepots mit Sanitätsmaterial müssen entspre-
chend den Gefährdungspotenzialen und für besondere Schadens-
lagen kooperativ angelegt werden und im Schadensfall durch ein 
effektives  Ressourcen- und Logistikmanagement ergänzt werden. 
Kooperativ, das bedeutet ein effizientes Zusammenwirken staatlicher 
und unternehmerischer Institutionen. Die Bevorratung und das Res-
sourcenmanagement müssen also bundesweit als Gemeinschaftauf-
gabe des Bundes, der Länder, der Kommunen mit den Herstellern 
und Händlern konzipiert werden. Dabei ist das große pharmazeuti-
sche Verteilungsnetz die Basis für eine auch im Katastrophenfall 
bestmögliche und vor allem sichere Arzneimittelversorgung der 
Bevölkerung .

Netzwerk Pharmazeutische Versorgung in Deutschland

Öffentliche Apotheken ca. 21.500

Krankenhausapotheken ca. 470

Öffentliche krankenhausversorgende Apotheken ca. 190

Öffentliche Apotheken, die Reha- und Kurkliniken versorgen, ca. 95

Vollversorgende Pharmazeutische Großhandes-Unternehmen  14

Niederlassungen des Pharmazeutischen Großhandels  110

Stand: Oktober 2008
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Den Krankenhausapotheken fällt darüber hinaus die Aufgabe zu, bei 
Großschadensereignissen und im Katastrophenfall für die präklini-
sche, medizinische Notfallversorgung beim Massenanfall von Ver-
letzten und akut Erkrankten durch den Rettungsdienst und Katastro-
phenschutz die Versorgung mit Sanitätsmaterial sicherzustellen. Be-
sondere Anforderungen kommen auf die Krankenhausapotheke zu, 
wenn bei besonderen Schadensereignissen Patienten und Einsatz-
kräfte chemisch, bakteriell oder radiologisch kontaminiert werden. 
Dafür muss sie in der Lage sein, die erforderlichen Dekontaminati-
onsmittel verfügbar zu machen. Die Krankenhausapotheke ist also 
ein wesentlicher Faktor für das klinische Notfallmanagement; daher 
muss sie auch in alle vorbereitenden Planungen für außergewöhn-
liche Schadens lagen eingebunden werden.

Ziel ist, in Analogie zur katastrophenmedizinischen Ausbildung im 
Rahmen des Medizinstudiums bereits im Dritten Abschnitt der phar-
mazeutischen Ausbildung die Studierenden mit Grundinformationen 
zur Notfallvorsorge und zum pharmazeutischen Notfallmanagement 
vertraut zu machen. Im Rahmen der fachlichen Weiterbildung sollte 
die Möglichkeit einer Zusatzqualifikation Pharmazeutisches Notfall-
management geschaffen werden. Fortbildungsveranstaltungen sollen 
über Schwerpunktthemen, aktuelle Entwicklungen und Projekte der 
Notfall- und KatastrophenPharmazie informieren.

Es kommt nicht darauf an die Zukunft vorauszusagen; 
sondern auf die Zukunft vorbereitet zu sein.

Perikles (um 500 – 429 v. Chr.), Rede an die Athener

Wolfgang Wagner

Redaktion 
Notfall- und KatastrophenPharmazie
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