Stand 01.04.2009

Anlage | zum Abschnitt F der Arzneimittel-Richtlinie

Gesetzliche Verordnungsausschlisse in der Arzneimittelversorgung
und zugelassene Ausnahmen

Zugelassene Ausnahmen zum gesetzlichen Verordnungsaus-
schluss nach § 34 Abs. 1 Satz 2 SGB V (OTC-Ubersicht)

Die Vorschriften in § 12 Abs. 1 bis 10 der Richtlinie in Verbindung mit dieser Anlage
regeln abschliefend, unter welchen Voraussetzungen nicht verschreibungspflichtige
Arzneimittel zu Lasten der gesetzlichen Krankenversicherung verordnungsfahig sind.
Insoweit finden die Vorschriften anderer Abschnitte der Arzneimittel-Richtlinie keine
Anwendung. Schwerwiegende Erkrankungen und Standardtherapeutika zu deren Be-
handlung sind:

1. Abflhrmittel nur zur Behandlung von Etkrankungen im Zusammenhang mit
Tumorleiden, Megacolon, Divertikulose, Divertikulitis, Mukoviszidose, neu-
rogener Darmlahmung, vor diagnostischen Eingriffen, bei phosphatbinden-
der Medikation bei chronischér Niereninsuffizienz, Opiat- sowie Opioidthe-
rapie und in der Terminalphase.

2. Acetylsalicylsaure~(bis 300 mg/Dosiseinheit) als Thrombozyten- Aggregati-
onshemmer in(der Nachsorge von Herzinfarkt und Schlaganfall sowie nach
arteriellen-Eingriffen.

3.  Acetylsdlicylsdure und Paracetamol nur zur Behandlung schwerer und
schwerster Schmerzen in Co-Medikation mit Opioiden.

4.~ Acidosetherapeutika nur zur Behandlung von dialysepflichtiger Nephropa-
thie und chronischer Niereninsuffizienz sowie bei Neoblase.

5.  Topische Anasthetika und/oder Antiseptika, nur zur Selbstbehandlung
schwerwiegender generalisierter blasenbildender Hauterkrankungen (z. B.
Epidermolysis bullosa, hereditaria; Pemphigus).

6. Antihistaminika
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nur in Notfallsets zur Behandlung bei Bienen-, Wespen-, Hornissengift-
Allergien,

nur zur Behandlung schwerer, rezidivierender Urticarien,
nur bei schwerwiegendem, anhaltendem Pruritus,

nur zur Behandlung bei schwerwiegender allergischer Rhinitis, bei der eine
topische nasale Behandlung mit Glukokortikoiden nicht ausreichend ist.

Antimykotika nur zur Behandlung von Pilzinfektionen im Mund- lund Ra-

chenraum.
Antiseptika und Gleitmittel nur fur Patienten mit Katheterisierung.

Arzneistofffreie Injektions/Infusions-, Trager- und Elektrolytldsungen sowie
parenterale Osmodiuretika bei Hirnédem (Mannitol,*Sorbitol).

Butylscopolamin, parenteral, nur zur Behagdlung in der Palliativmedizin.

Calciumverbindungen (mind. 300 mg“\Calcium-lon/Dosiereinheit) und Vita-
min D (freie oder fixe Kombination)

nur zur Behandlung der manifesten Osteoporose,

nur zeitgleich zur Stéroidtherapie bei Erkrankungen, die voraussichtlich ei-
ner mindestens seChsmonatigen Steroidtherapie in einer Dosis von wenigs-
tens 7,5 mg Brednisolonaquivalent bedirfen,

bei Bisphesphonat-Behandlung gemal Angabe in der jeweiligen Fachin-
forpration bei zwingender Notwendigkeit.

Calciumverbindungen als Monopraparate nur

bei Pseudohypo- und Hypoparathyreodismus,

bei Bisphosphonat-Behandlung gemall Angabe in der jeweiligen Fachin-
formation bei zwingender Notwendigkeit.

Levocarnitin nur zur Behandlung bei endogenem Carnitinmangel.

Citrate nur zur Behandlung von Harnkonkrementen.
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Dinatriumcromoglycat (DNCG)-haltige Arzneimittel (oral) nur zur sympto-
matischen Behandlung der systemischen Mastozytose

E. coli Stamm Nissle 1917 nur zur Behandlung der Colitis ulcerosa in der
Remissionsphase bei Unvertraglichkeit von Mesalazin.

Eisen-(l1)-Verbindungen nur zur Behandlung von gesicherter Eisenmangel-

anaemie.

Flohsamen und Flohsamenschalen nur zur unterstitzenden Quellmittel-
Behandlung bei Morbus Crohn, Kurzdarmsyndrom und HIV~assoziierter
Diarrhoen.

Folsaure und Folinate nur bei Therapie mit Folsdureantagonisten sowie zur
Behandlung des kolorektalen Karzinoms.

Ginkgo-biloba-Blatter-Extrakt (Aceton-Wasser-Auszug, standardisiert) nur
zur Behandlung der Demenz.

Harnstoffhaltige Dermatika mit einem Harnstoffgehalt von mindestens 5 %
nur bei gesicherter Diagnose‘bet Ichthyosen, wenn keine therapeutischen
Alternativen fur den jewejligen’Patienten indiziert sind.

Hypericum perforatumExtrakt (hydroalkoholischer Extrakt, mind. 300 mg
pro Applikationsform) nur zur Behandlung mittelschwerer depressiver Epi-
soden.

lodid\nurzur Behandlung von Schilddrisenerkrankungen.

lod=Verbindungen nur zur Behandlung von Ulcera und Dekubitalgeschwi-

ren.

Kaliumverbindungen als Monopraparate nur zur Behandlung der Hypoka-

liaemie.

Lactulose und Lactitol nur zur Senkung der enteralen Ammoniakresorption
bei Leberversagen im Zusammenhang mit der hepatischen Enzephalopa-
thie.
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Lésungen und Emulsionen zur parenteralen Ernahrung einschlieBlich der
notwendigen Vitamine und Spurenelemente.

Magnesiumverbindungen, oral, nur bei angeborenen Magnesiumverluster-
krankungen.

Magnesiumverbindungen, parenteral, nur zur Behandlung bei nachgewie-
senem Magnesiummangel und zur Behandlung bei erhéhtem Eklampsieris
siko.

L-Methionin nur zur Vermeidung der Steinneubildung bei Phaosphatsteinen
bei neurogener Blasenlahmung, wenn Erndhrungsempfehlungen und Bla-
senentleerungstraining erfolglos geblieben sind.

Metixenhydrochlorid nur zur Behandlung des Parkinson-Syndroms.

Mistel-Praparate, parenteral, auf Mistellektirm normiert, nur in der palliativen
Therapie von malignen Tumoren zur Vefbesserung der Lebensqualitat.

Niclosamid nur zur Behandlung voti-Bandwurmbefall.

Nystatin nur zur Behandlung_von Mykosen bei immunsupprimierten Patien-

ten.

Ornithinaspartat furzur Behandlung des hepatischen (Prae-)Coma und der
episodischen hepatischen Enzephalopathie.

Pankreasenzyme nur zur Behandlung chronischer, exokriner Pankreasin-
suffizienz oder Mukoviszidose.

Phosphatbinder nur zur Behandlung der Hyperphosphataemie bei chroni-
scher Niereninsuffizienz und Dialyse.

Phosphatverbindungen bei Hypophosphataemie, die durch eine entspre-
chende Erndahrung nicht behoben werden kann.

Salicylsdurehaltige Zubereitungen (mind. 2 % Salicylsdure) in der Dermato-
therapie als Teil der Behandlung der Psoriasis und hyperkeratotischer Ek-

Zeme.
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Synthetischer Speichel nur zur Behandlung krankheitsbedingter Mundtro-
ckenheit bei rheumatischen oder onkologischen Erkrankungen.

Synthetische Tranenflissigkeit bei Sjogren-Syndrom mit deutlichen Funkti-
onsstorungen (trockenes Auge Grad 2), Epidermolysis bullosa, occularem
Pemphigoid, Fehlen oder Schadigung der Tranendrise, Fazialispare-
se oder bei Lagophthalmus.

Vitamin K als Monopraparate nur bei nachgewiesenem, schwerwiegendem
Vitaminmangel, der durch eine entsprechende Erndhrung nichtNbehoben

werden kann.
Wasserlosliche Vitamine auch in Kombinationen nur beiNder Dialyse.

Wasserl6sliche Vitamine, Benfotiamin und Folsaufe“als Monopraparate nur
bei nachgewiesenem, schwerwiegendem Mitaminmangel, der durch eine
entsprechende Erndhrung nicht behoben werden kann (Folsaure:
5 mg/Dosiseinheit).

Zinkverbindungen als Monopréaparate nur zur Behandlung der enteropathi-
schen Akrodermatitis und~durch Haemodialysebehandlung bedingten
nachgewiesenem Zinkmangel sowie zur Hemmung der Kupferaufnahme
bei Morbus Wilson,

Arzneimittel zurgofortigen Anwendung

Antidote bejakuten Vergiftungen,
Lokalanaesthetika zur Injektion,

apothekenpflichtige, nicht verschreibungspflichtige Arzneimittel, die im
Rahmen der arztlichen Behandlung zur sofortigen Anwendung in der Praxis
verfugbar sein mussen, kdnnen verordnet werden, wenn entsprechende
Vereinbarungen zwischen den Verbanden der Krankenkassen und den
Kassenarztlichen Vereinigungen getroffen werden.



