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Editorial

Liebe Pharmaziestudierende,

liebe Interessierte,

in Kiirze beginnt ein neues Semester und wir diirfen da-
rauf hoffen, bald wieder in Horsélen, Laboren und Men-
sen zusammenzukommen. Die meisten Universitdten
planen aktuell ein Prasenz- oder zumindest ein Hybrid-
semester und wir dricken die Daumen, dass alles wie

geplant stattfinden wird.

Auch wir im BPhD konnten uns wieder Uber Prasenzver-
anstaltungen freuen. Den Anfang machte das Ressort
flr Externes Anfang Juli mit einem personlichen Res-
sorttreffen in Tibingen, weitere Teamtreffen folgten. Im
September traf sich die AG Gesundheitspolitik in Jena,
um Uber die anstehende Bundestagswahl zu sprechen.
Mitte Oktober treffen sich die Local Exchange Officer
(LEOs) und LEO-Interessierte in Heidelberg und eine Wo-
che spater findet unser Workshop-Wochenende in Bad
Hersfeld statt. Zu guter Letzt sehen wir uns hoffentlich
alle im November auf der 131. Bundesverbandstagung
in Berlin. Fur alle, die nicht dabei sein kdnnen, werden

wir dann in der nachsten Ausgabe davon berichten.

Sowohl der 66. World Congress als auch das 2. Euro-
pean Regional Symposium fanden in diesem Jahr noch
online statt. Ab Seite 6 konnt ihr mehr dartber lesen,
wie ein Kongress online so ablaufen kann und wieso es
trotzdem viel Spall machen kann, sich online miteinan-
der zu vernetzten und auszutauschen. Genau das findet
auch Caro, unsere International Mobility Officer. Im Mai
organisierte sie einen Online-Austausch mit Polen, von
dem sie euch auf Seite 10 erzahlt. Ihr habt Lust auf einen
Auslandsaufenthalt im ndchsten Jahr? Informiert euch
auf Seite 9 Uber die Bewerbungsfristen der Auslandspro-

gramme fUr Pharmaziestudierende.

In der letzten Ausgabe hat euch unsere Beauftragte fur
Internes Miri erzahlt, was eigentlich ein Soft-Skill-Trai-
ning ist. Erfahrt nun auf Seite 25, wie ihr selbst Trai-
ner*in werden kénnt.

Im Rahmen eines Projektes unseres internationalen
Dachverbandes, der International Pharmaceutical Stu-
dents’” Federation, sprachen wir mit ABDA-Prasidentin
Gabriele Regina Overwiening Uber Herausforderungen

in der Apotheke. Das Interview findet ihr auf Seite 19.

Zum Schluss winsche ich euch allen einen guten Start in

das neue Semester und viel Spal} beim Lesen!

el

Jasmin Opalla,
Beauftragte fir Medienarbeit des BPhD e. V.

Ihr habt ein cooles Praktikum erlebt oder plant ein span-
nendes Projekt an eurer Uni? Schreibt mir an medien-
arbeit@bphd.de, wir sind immer auf der Suche nach

Gastautor*innen.

www.bphd.de
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AKTUELLES UND VERANSTALTUNGEN

2"Y IPSF European Regional Symposium & 66" IPSF World Congress

Max Gnamonei Koumou-Okandze
(IPSF Contact Person) / Was ist ei-
gentlich IPSF? IPSF steht fur ,Inter-
national Pharmaceutical Students’
Federation” und ist eine Nichtre-
(NGO), die

seit 1949 alle Pharmaziestudieren-

gierungsorganisation

den weltweit reprasentiert. Der
Weltverband der Pharmaziestudie-
renden zahlt zurzeit Gber 500 000
Mitglieder aus Uber 100 Staaten
und organisiert sich ausschliel3lich
durch die Arbeit von ehrenamtlich

engagierten Studierenden.

Was ist der IPSF World Congress?

Einmal im Jahr wird von IPSF der
zehntdgige IPSF World Congress
(IPSF WC) organisiert. Wahrend
des Kongresses wird tagstber im
Uber

Plenum wichtige gesund-

heitsbezogene Themen gespro-
chen. AuRerdem wahlt IPSF einen
neuen Vorstand und entscheidet,
in welche Richtung sich der Ver-
band weiterentwickeln soll. Parallel
dazu kann an Workshops, Gesund-
heitskampagnen und humanitaren
Hilfsaktionen teilgenommen wer-
den. Am Wochenende kénnt ihr ein
grolles Symposium besuchen, bei
dem renommierte Redner*innen
Vortrage halten. Abends finden die
Partys und das Rahmenprogramm
statt.

Im Anschluss an den Kongress wird
eine flnftagige Post Congress Tour
angeboten, damit ihr das Land und
die Kultur noch besser kennen ler-
nen kénnt. Dieses den World Cong-
ress abschlieRende Highlight findet
momentan online leider nicht statt.

Vor dem Kongress findet zusatzlich
noch das Global “Leaders in Trai-
ning” (Global LiT) statt — ein funf-
tdgiges Event, bei dem ihr in zahl-
reichen Trainings viele neue Soft
Skills erlernen kénnt. Dieses findet
glucklicherweise trotz Online-Kon-
gresses statt.

Was ist das IPSF European Regio-

nal Symposium?

Neben dem World Congress veran-
staltet jede IPSF-Region auch noch
ihr eigenes ,Regional Symposium®.
Fir den BPhD als Teil des European
Regional Office (EuRO) ist das das
European Regional Symposium
(EuRS), welches jeden Sommer in
einer anderen europdischen Stadt
veranstaltet wird. Dies ist ein klei-
ner Kongress fur alle europaischen
IPSF-Mitgliedslander. Ihr habt aller-
dings auch die Chance, an den Sym-
posien der anderen Regionen teil-
zunehmen. Die anderen Regional
Symposia finden in etwa zeitgleich

zum EUuRS statt.

Unsere drei Official Delegates: Verena Maute (SEO), Jan van Ermingen (Ex-SEO) und

Online 2nd IPSF European Regio-

nal Symposium

Vom 14.07. bis 18.07.2021 fand das
2. IPSF European Regional Sympo-
sium online statt.

Es hatten sich fast 170 Pharma-
ziestudierende

und  Jungphar-

mazeut*innen aus ganz Euro-
pa angemeldet, davon acht aus

Deutschland.

Um den EPSA-Events (European
Pharmaceutical Students' Associa-
tion) keine Konkurrenz zu schaffen,
hélt sich das Rahmenprogramm des
EuRS in Grenzen (Opening Ceremo-
ny, Gala Night, International Night)
und der Fokus liegt auf dem Ple-
num: dem Regional Assembly. Die-
ses Jahr hat das erste Mal wahrend
des EuRS ein fur IPSF Gbliches Pro-
fessional Development Event statt-
gefunden: ein Patient Counselling
(PCE,
wettbewerb).

Event Patientenberatungs-

Bei der Regional Assembly standen

immer viele Wahlen und

wie

Max Gnamonei Koumou-Okandze (IPSF CP) (von links nach rechts).

10/,
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Antrdge an, da der neue IPSF-
EuRO-Vorstand (European Regional
Working Group) gewdhlt wird und
die Regional Assembly das hochste
Entscheidungsgremium
IPSF EuRO ist. Dort werden auch

Antrdge abgestimmt, die wir dann

von

als Region beim General Assembly

vorschlagen.

Zur neuen IPSF Chairperson of
EuRO IPSF-Prasident

fur Europa) ist Vedran RaguZ aus

(quasi der

dem  bosnisch-herzegowinischen
Pharmaziestudierendenverband
(SAFPUM) gewahlt worden. Er war
vorher Secretary (Generalsekretar)
von IPSF EuRO.

Wenn ihr auch Gberlegt, vielleicht
ein EuRS (z.B. im Juli 2023) auszu-
richten, meldet euch einfach per
Mail bei mir und oder lest den Ar-
tikel im vorletzten GHB (2. Auflage
2/2021)!

Wenn ihr am ndchsten EuRS teil-
nehmen wollt, konnt ihr euch schon
den 12.07. bis 15.07.2022 im Kalen-
der vormerken! Dort findet namlich
voraussichtlich das 3. IPSF EuRS in
Istanbul statt.

Online 66 IPSF World Congress

Vom 22.07. bis 01.08.2021 fand der
erste online IPSF World Congress
(WC) statt. Das Motto war:
JTransforming Pharmacists’ Roles:
Improving Quality of Life through
Health-care Innovation”.

Es hatten sich fast 2000 Pharma-
ziestudierende und Jungpharma-
zeut*innen aus Uber 90 verschiede-
nen Landern angemeldet, davon elf
aus Deutschland.

Vom 30.07. bis 01.08.2021 sowie
vom 06.08. bis 08.08.2021 fand die

Die virtuelle 3D-Plattform"Virtual Seoul"

Generalversammlung mit Delegier-
ten, genannt Official Delegates,
aus allen IPSF-Mitgliedsverbdnden

statt.

Der WC wurde vom sudkoreani-
schen Verband KNAPS organisiert,
vom sogenannten Reception Com-
(RC).
bereits 2020 stattgefunden, aber

wurde pandemiebedingt auf die-

mitee Er hatte eigentlich

ses Jahr verschoben. Deshalb hat
das RC keine Mihen gescheut, um
uns ein phanomenales Erlebnis zu
liefern, egal ob online oder offline.
Die finale Entscheidung fir einen
Online-WC wurde erst im Frihjahr
getroffen.

Das RC hat dafiir extra eine virtuelle
3D-Plattform ,Virtual Seoul” schrei-
ben lassen, in dem die Stadt car-
toonartig nachgebildet wurde, um
den Teilnehmenden moglichst viel
vom Vibe mitzugeben. Man konnte
sich dort im 360°-Modus umschau-
en.

Die Zoom-Meetings, Uber die ge-
streamt wurde, waren in die Platt-
form eingebettet. Da es bei mehre-

ren hundert Teilnehmenden ofter
zu technischen Problemen wegen
ServerUberlastungen kam, konnte
man sich auch problemlos direkt in
den Zoom-Link einloggen.

Dank reichlich Sponsoring konnte
der Kongress vollstandig finanziert
werden und die Teilnahme war kos-

tenlos.

Wie jedes Jahr sind alle Fort- und
Weiterbildungsevents (Professional
Development Events) beim World
Congress vertreten: das Industri-
al Skills Event, Clinical Skills Event
(einzeln und im Team), das Patient
Counselling Event und das Com-
pounding Event.

Passend zum Motto ,Transforming
Pharmacists’ Roles: Improving Qua-
lity of Life through Health-care In-
novation” haben einige Fort- und
Weiterbildungsevents  stattgefun-
den.

Es gab das allererste Mal in der
IPSF-Geschichte einen Hackathon.
Ein Hackathon zielt darauf ab, Fort-
bildungsmoglichkeiten zum Erler-

nen und Anwenden von Kenntnis-

www.bphd.de

\\\\
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1!/

e/

sen Uber digitale Therapeutika und
den Aufbau von Geschéaftsmodel-
len anzubieten. Mehr als 400 inte-
ressierte Studierende in tUber 100

Teams haben daran teilgenommen.

Es wurden drei wissenschaftliche
Symposien zu dem Thema "Phar-
macogenomics: Clinical blueprint
for individualized patient care" ge-
halten. AuRerdem fand ein edukati-
ves Symposium zum Thema "Thre-
ats of Opportunities: Leading the
way towards patient safety through
innovative platforms for patients’
education" statt.

Zusatzlich dazu konnte man aus
bis zu neun Workshops wahlen.
Unter anderem ging es dort um
Tobacco control (Bekampfung des
Tabakkonsums) und digitale Tech-
nologien in der Offizin. Auch der
SEP-Workshop (SEP = Student Ex-

GMP-Kurs...

Steffen Biernath (GMP Academy)
/ Dass GMP-Kenntnisse von den
Pharma-Unternehmen in der Be-
werbungsphase erwartet werden,
ist dir sicherlich bereits bekannt.
Der flunftagige GMP-Online-Kurs
bietet dir nicht nur das fundier-
te Grundwissen, sondern zeigt dir
Moglichkeiten des Einstiegs in die
Industrie und deren Karrierewege
auf. Knlpfe Kontakte zu GroRkon-
zernen sowie KMU's aus der In-
dustrie und hebe dich mit deinem
Zertifikat positiv von allen Bewer-

ber*innen ab.

change Programme) wurde wieder
angeboten. Parallel zum Kongress
konnte man auch an einer Instag-
ram-Public-Health-Challenge zum
Thema Aufklarung Gber und Pra-
vention von kardiovaskuldren Er-
krankungen teilnehmen. Man soll-
te daflr ein Bild/Video von einem

Workout posten.

Nicht vergessen darf man natdrlich
das inoffizielle Herzstiick des Kon-

gresses: das Rahmenprogramm.

Die Eroffnungszeremonie, die Inter-
national Night, Gala Night (an letz-
terer wir drei offiziellen Delegierten
leider nicht teilnehmen konnten)
und auch die Korean Night. Bei der
Korean Night wurden uns von den
Teilnehmenden selbst abgestimmte
Teilaspekte der koreanischen Kultur

als Mitmacherlebnis angeboten.

Neben diesem Angebot haben wir
einen "Good Clinical Practice" On-
line-Kurs fir Naturwissenschaft-
ler*innen entwickelt, der bereits im
September 2021 zum ersten Mal
auf Englisch angeboten wird. Du
suchst nach Karriereperspektiven
in der Klinischen Forschung, z.B.
als Klinischer Monitor (CRA)? Mit
der Teilnahme an der zweitagigen
Schulung erhéltst du anerkann-
Qualifikationen,

als Naturwissenchaftler*in in der

te, zertifizierte

Klinischen Forschung zu arbeiten.
Das GCP Zertifikat gewahrleistet

Bundesverband der Pharmaziestudierenden in Deutschland e. V.

Wir studierten eine K-Pop-Choreo-
graphie zum Song “Butter” von BTS
ein, und zwar mit nicht weniger
als der K-Pop-Gruppe der korea-
nischen  Pharmaziestudierenden,
PTS. AuRerdem konnten wir live
eine Kochshow verfolgen, worin wir
koreanische Kartoffelpuffer, inklu-
sive authentische Dips, zubereitet
haben. Eine Session zum korea-
nischen Alphabet, dem Hangeul,
und den wichtigsten Wortern und
Satzen gab es natlrlich auch — da
den Unterschied zwischen man-
chen Buchstaben zu héren war echt
schwierig! Das RC hat wirklich keine
Mihen gescheut, es war alles ex-
trem professionell!

dir die Teilnahme, an klinischen
Studien teilzunehmen. In unserem
speziellen Karrierevortrag erfahrst
du, welche Positionen dir mit dei-
nem Abschluss in der Klinischen
Forschung offenstehen. Fir weitere
Informationen laden wir dich ein,
unsere Homepage zu besuchen:
gmp-kurs.de/de/gcp-basic-cour-
se-for-scientists/

Wir sind stolz, dich bei deinem per-
sonlichen Karriereweg unterstitzen

zu kénnen!



PHARMAZIE MEETS AUSLAND

...und Erfahrungsbericht: GMP Online-Kurs 22. bis 26. Juli 2020

Christian Schmidt (Leipzig) / Der
Kurs ist sehr gut geeignet als Ein-
stieg in das Thema GMP. Besonders
die sehr praktischen Schilderungen
aus der Industrie zum Thema Pro-
duktion und Konfektionierungen,
aber auch Dokumentation, sind fur
Personen, die das noch nie erlebt
haben, eine gute Visualisierung zur
Umsetzung von GMP.

Weiterhin finde ich, dass die Vor-
trage zu den Themen GLP und GCP

eine gelungene Ergdnzung zum
Programm beitragen, da so ja der
ganze Prozess vom Wirkstoff zum
Arzneimittel vervollstandigt wird.

Personlich hatte ich einige thema-
tische Dopplungen, da ich schon
mehrfach im GMP-Umfeld als Prak-
tikant gearbeitet habe. Daflir hat
mir der Statistikteil sehr geholfen,
da der Referent die Theorie gut
vermitteln konnte und nochmal die
Bedeutung von Statistik auf die Ent-

scheidungen im GMP-Umfeld ver-
deutlicht wurde. Weiterhin haben
mir die Einschatzungen der Refe-
renten zu Themen wie Promotion
und Jobeinstieg geholfen, um einen
klareren Weg in die Industrie zu er-
kennen. Das sollte man auch beibe-
halten, da ich denke, dass viele der
Teilnehmenden noch nicht im Beruf
waren und viel Interesse bestand.

Moglichkeiten fiir Auslandsaufenthalte im Jahr 2022

Carolin Baur (International Mo-
bility Officer) / Habt ihr das letzte
Jahr auch eher in Jogginghose auf
der Couch verbracht? Dann wird es
Zeit, neue Erfahrungen im Ausland
zu sammeln! Unser Auslandsteam
stellt euch die wichtigsten Infos
und Bewerbungsfristen flr coole
Auslandsprogramme im Jahr 2022

Zzusammen.

Zunachst o6ffnet der DAAD (Deut-
scher
dienst)
far

Akademischer Austausch-
das
RISE-Weltweit-Praktikum
zwischen dem 1. November und
2021. Mit dem
DAAD

Forschungspraktika an Hochschu-

Bewerbungsportal
das

15. Dezember

Programm vermittelt der

len und aulleruniversitaren For-
schungseinrichtungen im Ausland.
Die finden

jeden Sommer wahrend der vor-

Forschungspraktika

lesungsfreien Zeit statt und dauern
zwischen sechs und zwolf Wochen.
Die Praktikumsstellen werden in
Form von Stipendien vergeben,
was bedeutet, dass man als Sti-
pendiat*in ein monatliches Vollsti-

pendium und eine Reisekostenpau-

schale erhélt. Die genaue Summe
der Unterstiitzung hdangt dabei vom
Zielland ab. Zudem Ubernimmt
der DAAD auch die Kosten fir eine
Kranken-, Unfall-, und Haftpflicht-
versicherung vor Ort. Denkt daran,
euch rechtzeitig um alle Unterlagen
zu kimmern, da unter anderem ein
Sprachzertifikat und Empfehlungs-

schreiben notig sind.

Die Bewerbungsphase fur das Win-
ter Student Exchange Programme
(SEP) hat schon am 1. September
begonnen und endet am 30. No-
vember. Bis dahin habt ihr Zeit,
euch auf ein cooles Praktikums-
erlebnis im Ausland zu bewerben.
Die einzelnen Praktika finden in der
vorlesungsfreien Zeit statt, dauern
zwischen zwei Wochen und drei
Monaten und werden Uber die Stu-
dent Exchange Officers (SEOs) der

jeweiligen Lander vermittelt.

Auf der SEP-Seite der IPSF (Inter-
national Pharmaceutical Students’
Federation) (sep.ipsf.org/student-
exchange-programme) kénnt

ihr euch bereits registrieren und

schauen, welche Lander an dem
Programm teilnehmen. AuRerdem
ist das Microsoft-Formular auf der
Auslandsseite des BPhD (ausland.
bphd.de/sep/) freigeschaltet, tiber
das ihr eure Bewerbung eintragen
konnt. Wir freuen uns schon auf

eure Bewerbungen!

Bis zum 31. Oktober 2021 lauft da-
riber hinaus die Bewerbungsphase
fur die weltweiten Austauschpro-
gramme der bvmd e. V. (Bundesver-
tretung der Medizinstudierenden
in Deutschland). Dabei handelt es
sich zum einen um den Forschungs-
austausch SCORE und zum anderen
um den Public-Health-Austausch
SCOPH.

Pharmaziestudierenden sind aus-

Bewerbungen von uns

dricklich erwlnscht.

Wenn ihr euch fur ein Praktikum
in der Krankenhausapotheke inter-
essiert, konnt ihr auf der Plattform
der EAHP (European Association of
Hospital Pharmacists) vorbeischau-

en.

www.bphd.de

\\\\

-9



PHARMAZIE MEETS AUSLAND

Aufgrund der Pandemie ist das
Online-Twinnet zurzeit die perfek-
te Moglichkeit, euch mit auslandi-
schen Pharmaziestudierenden aus-
zutauschen. Zusammen mit einer
auslandischen Fachschaft plant ihr
ein mehrtagiges Online-Event, bei
dem ihr euch sowohl fortbilden
als auch gegenseitig kennenlernen
konnt.

Im nachfolgenden Artikel konnt ihr
in einem Erfahrungsbericht mehr
Uber das Online-Twinnet mit polni-
schen Studierenden erfahren.

Denkt bei einem Praktikum inner-
halb der Programmlander der EU
auch immer an das Erasmus+-Pro-
gramm, das euren Auslandsaufent-
halt ab einer Dauer von acht Wo-
chen fordert.

Auch dieses Jahr kdnnen wir leider
keine Garantien daflr geben, wel-
che Auslandsaufenthalte im Jahr
2022 stattfinden kdnnen. Wir raten
euch daher weiterhin, die Suche
nach Praktika — sofern moglich —
auf Europa zu beschranken. Na-

tUrlich unterstitzen wir euch auch

gerne bei der Suche nach Praktika
in auBereuropaischen Landern. Al-
lerdings geben wir zu bedenken,
dass einige Studierende, die flr das
Jahr 2021 einen Auslandsaufent-
halt auf einem anderen Kontinent

geplant hatten, enttduscht wurden.

Bei Fragen zur Organisation konnt
ihr euch bezlglich des SEP jederzeit
an unsere Student Exchange Officer
Verena (seo@bphd.de) und beziig-
lich der anderen Programme an un-
sere International Mobility Officer
Caro (mobility@bphd.de) wenden.

Erfahrungsberichte gesucht!

Im Frihjahr haben wir euch unsere neue Auslandshomepage (ausland.bphd.de) vorgestellt. Jetzt
mochten wir sie mit eurer Hilfe flllen und auf dem Laufenden halten! Daflr suchen wir eure Erfah-
rungen aus Auslandsaufenthalten! Egal ob Kongress, Semester im Ausland, Auslandspraktikum oder
ein anderes cooles Erlebnis mit auslandischen Pharmaziestudierenden — wir sind gespannt auf eure
Abenteuer! Eure Mihe wird auch belohnt — fir die drei besten Erfahrungsberichte gibt es tolle Preise
fir eure nachste Reise zu gewinnen: 1. Platz: FLSK-Trinkflasche, 2. Platz: Powerbank, 3. Platz: Mikro-
faserhandtuch. Die Vorlage fir den Erfahrungsbericht findet ihr im Linktree in der Bio unseres Instag-
ram-Kanals oder im Downloadbereich unserer Auslandshomepage. Dort findet ihr auch Beispiele fur
Erfahrungsberichte. Wenn ihr Probleme habt, die Vorlage zu finden, oder ihr einfach so eine Frage zum
Thema habt, kdnnt ihr euch jederzeit gerne bei uns unter ausland@bphd.de melden. Einsendeschluss
ist der 15.11.2021. Die Gewinner*innen der Preise werden bis zum 30.11.2021 bekannt gegeben. Wir

freuen uns Uber eure Teilnahme und darauf, mehr Uber eure Auslandserfahrungen zu lesen! Erfah-

rungsberichte fur das SEP kdnnen im Rahmen des Gewinnspiels leider nicht bertcksichtigt werden.

Online-Twinnet mit Polen

Caro Baur (International Mobility
Officer) / Ende Mai fand ein Online-
Twinnet mit polnischen Studieren-
den aus Krakau statt. Caro, Inter-
national Mobility Officer des BPhD
und damit auch nationale Twinnet-
Koordinatorin flr Deutschland, hat
das Online-Event organisiert und

berichtet von ihren Eindricken.

Um ehrlich zu sein, war ich lange
skeptisch gegentber einem Online-

Twinnet. Wie und warum sich das
gedndert hat, mdchte ich euch hier
erzahlen und am Schluss zusam-
menfassen.

Die European Pharmaceutical Stu-
dents’ Association (EPSA), unser
europdischer Dachverband, der das
Twinnet-Projekt vor einigen Jahren
ins Leben gerufen hat, bewarb mit
COVID-19-Pandemie

die Mdglichkeit, Twinnets auch on-

Beginn der

Bundesverband der Pharmaziestudierenden in Deutschland e. V.

line stattfinden zu lassen. Kurz zum
Hintergrund: Was ist Twinnet tGber-
haupt? Twinnet ist ein Gruppenaus-
tauschprogramm flr Pharmaziestu-
dierende, das von EPSA koordiniert
wird.

In zwei verschiedenen Zeitrdumen
besuchen sich die beiden Fakulta-
ten gegenseitig, in der Regel min-
destens funf Tage (einschliellich
An- und Abreisetag); die Teilneh-
mendenzahl kann von vier bis 30
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Personen pro Fakultat frei gewahlt
werden, wobei in der Regel zehn
bis 15 Personen pro Land teilneh-
men. Von den Studierenden vor Ort
wird jeweils ein Programm organi-
siert, das auch Bildungsprogramm
enthalten muss. Im Vordergrund
die kulturelle
Rah-

menprogramm und das Kennen-

stehen allerdings
Komponente, entspanntes

lernen.

Und jetzt alles online? Vielleicht
geht es euch jetzt wie mir und ihr
denkt “Das ist doch nicht dasselbe,
wenn es online ist” und “Haben
wir nicht schon genug Online-Ver-
anstaltungen?”. Deshalb habe ich
das Thema erstmal nicht weiterver-
folgt, bis ich dann auf einem Twin-
net-Koordinator*innen-Meeting
von EPSA war und einige Lander
von ihren Online-Twinnet-Erfah-
rungen geschwarmt haben. Ich
wurde bei dem Treffen echt Uber-
zeugt und habe dann beschlossen,
es jetzt einfach mal auszuprobieren
und auch ein Online-Twinnet zu or-

ganisieren.

Schnell habe ich zwei hochmoti-
vierte polnische Twinnet-Koordina-
torinnen gefunden, die ebenfalls
nach einem Austauschpartner ge-
sucht haben —die Idee wurde Wirk-
lichkeit. Uber unseren Social-Me-
dia-Auftritt und unseren Newsletter
"Wochentliche Infusion" habe ich
motivierte deutsche Studierende
gefunden, die gerne beim Online-
Twinnet dabei sein wollten — am
Ende waren wir zu neunt aus ver-
schiedensten Studienstandorten in
Deutschland — Berlin, Freiburg, Hei-
delberg und Minster.

Eigentlich wird ein Twinnet von

einem Standort organisiert — ein
Online-Event hat es uns ermog-
licht, verschiedene Standorte aus
Deutschland zusammenzubringen.
Im Voraus habe ich mich dann ein
paar Mal abwechselnd mit den
beiden Twinnet-Koordinatorinnen
aus Polen und meinen deutschen
Studis getroffen, um das Event zu
planen.

Wir haben uns schnell kennenge-
lernt und hatten schon im Voraus
bei der Organisation viel Spafs und
gute Gesprache. Ende Mai war es
dann soweit — wir hatten unser
Twinnet-Programm, das an drei auf-
einander folgenden Tagen jeweils
vier Stunden Programm enthielt,
zusammengestellt.

An einem Freitagabend begannen
wir mit einer Vorstellungsrunde,
Break Out Rooms zum Kennenler-
nen und Prdsentationen zu deut-
scher bzw. polnischer Kultur. Die
polnischen Studierenden haben
sogar zwei Spotify-Playlists fir uns
zusammengestellt, um einen Ein-
blick in die Musik aus Polen zu be-
kommen.

Nach
uns nochmal

einer Pause haben wir
zum Spielen und
Quatschen bei einem gemdutlichen
auch

Bier getroffen. Da

Bildungsprogramm bei Twinnets
gefordert wird, haben wir am
nachsten Tag einen interaktiven
Vortrag zu COVID-19-Impfstoffen
gehort, der von einer polnischen
Dozentin gehalten wurde. Danach
haben wir fir uns gegenseitig
Unterrichtsstunden fir deutsche
bzw. polnische Sprache gehalten —
definitiv eins meiner personlichen
Highlights des Twinnets.

Wir hatten sehr viel Spali, die

polnischen  Studierenden  mit

Zungenbrechern und langen
deutschen Wortern zu argern. Wir
hatten es aber auch nicht leicht
beim

Aussprechen  polnischer

Worter und Séatze.

Nachdem wir den Abend entspannt
ausklingen lassen hatten, gingesam
nachsten Tag mit einem Soft-Skill-
Training von einer EPSA Trainerin
zum Thema “Creativity” weiter —
sehr kurzweilig und inspirierend
und wir konnten uns wahrend der
Break Out Sessions auch nochmal
naher kennenlernen.

Zum Abschluss des Wochenendes
haben wir noch das
Pharmaziestudium sowie die Arbeit
in der Apotheke in Deutschland und
Polen verglichen. Uns sind einige
Unterschiede aufgefallen, z.B. dass
die Pille danach in Deutschland
ein OTC-Produkt ist, wahrend es in
Polen verschreibungspflichtig ist.
Genau umgekehrt ist es mit dem
Wirkstoff Sildenafil, den wir aus
Viagrakennen—Pol*innenbrauchen
im  Gegensatz zu Deutschen
dafur

gibt es in Polen Medikamente im

kein Rezept. AuBerdem

Supermarkt zu kaufen, was die

Pharmaziestudierenden naturlich
kritisch sehen.
Es war auf jeden Fall sehr

spannend, sich so intensiv mit den
Gegebenheiten in einem anderen
Land

auszuarbeiten, was wir voneinander

auseinanderzusetzen und
lernen kénnen. Beispielsweise ist es
in Polen Ublich, dass Studierende
wdhrend des  Semesters in
Arbeitsgruppen arbeiten, um mehr
Laborerfahrungen zu sammeln

und wissenschaftliches Arbeiten

www.bphd.de
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Marvin Julian

L
. ]

Julianna

©BPhD
zu Uben — das ware fir manche
Studierende bestimmt auch in

Deutschland interessant!

Jetzt zu meinem Fazit: Alle Sessions
waren sehr kurzweilig und haben
viel Spall gemacht. Ich habe viel
Neues gelernt, nicht nur beim Vor-
trag und dem Soft-Skill-Training,
sondern auch Uber Polen — die Kul-
tur, die Sprache und die Menschen.
Und das Beste: Wir freuen uns,
wenn wir unser Online-Twinnet auf
das nachste Level bringen kénnen:
N&mlich ein Live-Event!

Wir wollen uns im Rahmen eines
reguldren Twinnets gegenseitig in
Polen und Deutschland besuchen,
sobald es die Pandemie zuldsst und
EPSA wieder das Go gibt. Auch zeit-

lich war das Online-Twinnet sehr

Franca Kramarz

gut machbar —die Vorbereitung der
Présentationen (z.B. zur Kultur und
dem Pharmaziestudium) haben wir
unter uns deutschen Studierenden
aufgeteilt und die Orgatreffen ha-
ben sich weniger nach Pflicht, son-
dern eher viel SpaR (auch mit On-

line-Spielen) angefthlt.

Das Online-Twinnet selbst hat auch
nicht das ganze Wochenende in An-
spruch genommen, sondern nur
funf Stunden, wobei eine Stunde
Pause dazwischen war — d.h. es
blieb am Rest des Tages noch viel
Zeit fur Freizeit oder die Uni Ubrig.
Und auch inhaltlich war es nattr-
lich viel aufregender und lustiger
als Uni-Veranstaltungen. Insgesamt
also ein voller Erfolg mit vielen

positiven Rickmeldungen der Teil-

’ =

Lucia Lindner

Jakub Sikora

Jakub

nehmenden, sowohl von deutscher
als auch polnischer Seite. Meine
anfangliche Skepsis ist jetzt verflo-
gen und ich kann euch ein Twinnet
sehr ans Herz legen, auch wenn es

erstmal nur online stattfinden kann.

Habt ihr Lust bekommen, ein Stlick
Ausland nach Hause zu holen?
Dann schnappt euch eure Fach-
schaft,
Freundesgruppe und meldet euch
unter mobility@bphd.de bei mir!

Ich helfe euch gerne, ein Online-

Kommiliton*innen  oder

Twinnet und, sobald es wieder
moglich ist, nattrlich auch ein Live-
Twinnet auf die Beine zu stellen. Ich

freue mich auf eure Anfragen!

Bis bald, eure Caro

Das EPSA Mentoring Project: Orientierungshilfe zwischen Studium und

Berufsleben

Marie-Madeleine Fiirbeth (EPSA
Liaison Secretary) / Die European
Pharmaceutical Students” Associa-
tion hat vor einiger Zeit ein Pro-
gramm, das sich "Mentoring Pro-

ject” nennt, ins Leben gerufen. Es

geht darum, Studierende und junge
anderen
die

schon einige Erfahrungen gesam-

Pharmazeut*innen mit

Gesundheitsberufler*innen,

melt haben, in Kontakt zu bringen:

Der Rahmen ist ein personlicher

Bundesverband der Pharmaziestudierenden in Deutschland e. V.

Mentor-Mentee-Austausch, der
regelmaRige Meetings und auch
das Erarbeiten eines Individual De-

velopment Plan (IDP) beinhaltet.
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Ab diesem Oktober kann man sich
wieder als Mentee bewerben. Um
euch einen Einblick in den Ablauf
und die Inhalte des vergangenen
Projektzeitraumes (Dezember 2020
- Mai 2021) zu geben, folgt ein In-
terview mit zwei Ex-Mentees, Ca-
rolin Baur und Max Gnamonei Kou-

mou-Okandze:

Kénntest du dich und deine*n
Mentor*in kurz vorstellen?

Caro: Hi, ich bin Caro, seit ein biss-
chen mehr als einem Jahr Internati-
onal Mobility Officer des BPhD und
damit zustdndig fur eure Fragen
rund um das Thema Auslandsauf-
enthalte. Seit Juni bin ich Apothe-
kerin und nehme mir gerade eine
Auszeit, bevor ich ins Berufsleben
starte. Meine Mentorin heiSt Elena,
kommt aus Rumdnien und arbeitet
bei der Drug Information Associa-

tion in Basel.

Max: Hi, ich bin Max, seit einem
dreiviertel Jahr IPSF Contact Per-
son des BPhD und damit zusténdig
daflr, den BPhD bei unserem welt-
weiten Dachverband IPSF (Inter-
national Pharmaceutical Students’
Federation) zu reprdsentieren und
|IPSF-Projekte in Deutschland um-
zusetzen. Seit Mai bin ich in meiner
2. PJ-Halfte in der industriellen For-
schung bei der Merck Healthcare
KGaA in Darmstadt. Meine Mento-
rin, Estelle, kommt aus Frankreich
und befindet sich momentan in
der finalen Phase ihrer Promotion
an der University of Manchester,
GroRbritannien in Kooperation mit
Roche, Basel. Ihre Doktorarbeit be-
fasst sich mit der Verbesserung der
Vorhersage der Anfangsdosen in

"First-in-Human"-Studien mit Hilfe
von physiologisch basierten phar-
makokinetischen Modellen und der
Integration von praklinischen phar-

makokinetischen Daten.

Was genau war eure Motivation
am Projekt teilzunehmen? Sowohl
deine, als auch die der Mentorin?

Caro: Im November bin ich gerade
in mein drittes PJ-Halbjahr gestar-
tet und wusste immer noch nicht,
auf welche Stellen ich mich nach
meiner Approbation bewerben
mochte. Als ich dann auf das Men-
toring Project aufmerksam wurde,
dachte ich mir, dass das doch jetzt
die perfekte Moglichkeit ist, mich
von einer Mentorin unterstitzen zu

lassen.

Max: Im November bin ich in mein
PJ gestartet und stand genauso wie
Caro immer noch vor der Entschei-
dung, welchen der zahlreichen
Karrierewege ich anschliefend ein-

schlagen werde wiirde.

Estelle: Ich habe an dem Projekt
als Mentorin teilgenommen, um
meine Erfahrungen mit jingeren
Pharmaziestudierenden zu teilen.
Ich hoffe, dass ich sie bei der Be-
widltigung von Herausforderungen
beraten und unterstitzen kann, in-
dem ich ihnen personliche Erkennt-
nisse und Perspektiven auf Basis
meiner friheren Erfahrungen bie-
te. Gleichzeitig dachte ich mir, dass
ich auch etwas von den Mentees
lernen kann.

Nach welchen Eigenschaften hast
du bei deinem Mentor*in ge-

sucht? Nachdem ihr euch nun

kennengelernt habt, wiirdest du
sagen ihr seid euch eher dhnlich
oder habt ganz verschiedene Ziele
und Ansichten?

Caro: Bei der Bewerbung kann man
drei Prioritdten von Mentor*innen
angeben —ich habe tatsachlich mei-
ne erste Wahl bekommen. Der Text
von Elena klang einfach super cool
und sie wirkte auf dem Bild sehr
sympathisch. Mein erster Eindruck
hat mich da nicht getduscht — wir
kommen echt gut miteinander aus
und haben uns sogar schon zwei-
mal personlich in Basel getroffen.
Auch nach dem Ende des Projekts
stehen wir weiterhin in Kontakt und
sie bleibt auch weiterhin meine
Mentorin.

Max: Ich habe nach jemandem ge-
sucht, der sowohl Erfahrungen in
der Industrie als auch in der univer-
sitaren Forschung gesammelt hat.
Wir haben uns sofort blendend ver-
standen — dass wir beide flieRend
Franzosisch sprechen, hat da sicher
auch geholfen, haha. Estelle stand
vor ihrer Promotion vor dhnlichen
Entscheidungen wie ich, deshalb
kann sie meine Situation gut nach-
vollziehen. Wir werden auch nach
dem offiziellen Ende des Projekts
das Mentoring noch beibehalten,
unter anderem aufgrund meiner
Entscheidung, 3 PJ-Halbjahre zu be-
streiten. Denn dadurch dauert es
auch noch etwas léanger als Ublich,
bis ich ins Berufsleben starte.

Wie verlauft ein virtuelles Treffen

normalerweise?

Caro: Wenn ich mich mit Elena on-

line treffe, quatschen wir erst mal

www.bphd.de



Uber alles Mogliche, bevor wir
dann auch Gber meine berufliche
Entwicklung sprechen. Sie gibt mir
Tipps zu bestimmten Entscheidun-
gen, wir sind gemeinsam meine Be-
werbungsunterlagen durchgegan-
gen und sie erzahlt auch von ihrer
eigenen Berufserfahrung. Insge-
samt ist das Gesprdach immer sehr

locker und macht viel SpaR.

Max: Da meine Mentorin noch eine
weitere Mentee hatte, was so Ub-
lich ist, haben wir uns flrs erste
Meeting ausnahmsweise zu dritt
getroffen und uns vorgestellt. An-
schlieBend waren alle (monatli-
chen) Meetings nur noch zu zweit.
Zunachst quatschen wir erstmal
Uber das Leben etc. und anschlie-
Rend gehen wir die Resultate der
uns selbst gestellten monatlichen
Arbeitsauftrage des Individual De-
velopment Plan durch, z.B. dass
ich mich in die Benutzung einer
Datenbank fur wissenschaftliche Li-
teratur wie Scopus einarbeite oder
Pro-Contra-Listen oder Vergleiche
zwischen Karrieremoglichkeiten er-
stelle, die wir dann gemeinsam dis-
kutieren.

AuBerdem teilt sie ihre beruflichen
Erfahrungen mit mir und gibt mir
alle moglichen Tipps mit auf den
Weg. Daraus erarbeiten wir dann
gemeinsam, welche Arbeitsauf-
trage flur die zuklnftigen Meetings
anstehen. Das Ganze ist immer in
einem sehr lockeren Rahmen und
die Gesprache haben immer so ca.

drei Stunden gedauert.

Und wie funktioniert der Aus-
tausch mit den anderen Mentees?
Habt ihr &dhnliche Erfahrungen
durch das Projekt gesammelt?

Caro: Ich habe mich vor allem mit
den anderen deutschen Mentees
ausgetauscht, z.B. auch mit Max.
Dabei habe ich festgestellt, dass die
Treffen teilweise zwar unterschied-
lich ablaufen — je nachdem, welche
Bedirfnisse die Mentees haben
und was die Mentor*innen dazu
beitragen kénnen. Wichtig ist aller-
dings am Ende, dass jede*r zufrie-
den ist und seinen*ihren personli-
chen Benefit aus dem Projekt zieht!

Max: Kann ich nur so bestatigen,
den internationalen
Der Ablauf der Treffen

hangt sehr stark davon ab, wie weit

auch bei
Mentees.
die Mentees schon im Studium
sind und wie bewusst man den
IDP nutzen mochte. Es wurde eine
WhatsApp-Gruppe erstellt und
wir Mentees selbst haben einen
Discord-Server eroffnet, wo wir
uns austauschen und socializen
kdnnen. Da viel Interesse beziiglich
der verschiedenen universitdren
Curricula in Europa bestand, haben
wir ein Meeting einberufen, in dem
wir Mentees unsere Curricula kurz
vorgestellt haben und unsin kleinen
darlber

Gruppen ausgetauscht

haben.

Werden auch Themen abseits der
professionellen Laufbahn disku-
tiert und gefordert?

Max: Eher nicht. Das Ziel des Pro-
gramms ist es, den Mentees eine
Orientierungshilfe und allgemei-
ne ideelle Unterstlitzung fur ihre
professionelle Laufbahn zu bieten.
Deshalb gibt es jeden Monat eine
,Educational Session” in der uns
essentielle Skills oder Tipps fur die
Karriere mitgegeben wurden wie

@- Bundesverband der Pharmaziestudierenden in Deutschland e. V.
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z.B. strategisches Planen, Problem-
l6sung, Vorbereitung auf ein Job-
interview, das Schreiben eines Le-
benslaufes/ Motivationsschreibens
etc. oder uns ein bestimmtes The-
ma, zum Beispiel die Promotion,

vorgestellt wurde.

Konntest du schonmal ganz wo-
anders eine*n Mentor*in finden?

Caro: Auch wenn ich es damals
wahrscheinlich nicht so wahrge-
nommen habe, war meine Taek-
wondo-Trainerin friiher auch eine
Mentorin fir mich. Sie hat mich auf
Wettkdmpfe und Prifungen vor-
bereitet und hat mich auf diesen
Events vor allem auch psychisch
unterstltzt, wenn ich mal wieder

sehr nervos war.

Max: Ja! Bei Merck ist es momen-
tan meine betreuende Doktoran-
din. Nichtsdestotrotz glaube ich,
dass jeder irgendwo Mentor*innen
hat, auch wenn es inoffiziell ist oder
man es nicht so wahrnimmt. Ob al-
tere Geschwister, jemand in einer/
einem hoheren Klasse/Semester,
Lehrer*innen, Trainer*innen, er-
fahrenere  Arbeitskollegen*innen
oder unabhdngig des Alters einfach
jemand, der mehr Erfahrung auf
einem Gebiet hat, in das man sich
einarbeiten will. Essentiell ist die bi-
direktionale Kommunikation, des-
halb kann man ein YouTube-Tutorial

nicht als Mentor*in bezeichnen.

Wieso denkst du, dass es gerade
fiir zukiinftige Pharmazeut*innen
wichtig ist, mal einen Mentoring-
ahnlichen Austausch erlebt zu ha-
ben?
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Caro: Ich denke, dass es vielen auch
noch im PJ so wie mir geht und sie
nicht wissen, was sie spater eigent-
lich mal machen mochten. Wie
auch, wenn man nur einen kleinen
Einblick darin bekommen hat, was
es alles gibt? Da kann ein*e Men-
tor*in auf jeden Fall unterstitzen,

weil sie vor ein paar Jahren ja vor

Kommende Termine

AGs und Vortrage

14. Oktober 2021, 20.00 Uhr ......
Oktober 2021 ...................cccen.

16. November 2021, 20.00 Uhr

Veranstaltungen

15. bis 17. Oktober 2021 .............
22. bis 24. Oktober 2021 .............
12. bis 14. November 2021 .........

derselben Frage standen und durch
ihre Berufserfahrung sowie be-
freundete Pharmis schon einen
Einblick in verschiedene Bereiche

bekommen haben.

Max: Da schlieRe ich mich mei-
ner Vorrednerin an. Deshalb kann

ich aufgrund der Struktur unseres

Studiums das EPSA Mentoring Pro-
gramme vor allem fiirs Hauptstu-
dium als Hilfe bei der PJ- und/ oder
Karriereplanung und nattrlich wah-

rend des PJs empfehlen.

AG Gesundsheitspolitik
Studium+: Ein Tag in der Krankenhauspharmazie
Studium+: Rechtsmedizin

LEO-Wochenende Heidelberg
Workshop-Wochenende Bad Hersfeld
131. Bundesverbandstagung Berlin

Zugangsdaten und Anderungen der Termine werden (iber Instagram (instagram.com/bphd_ev) und auf der Homepage (bphd.de) kommu-

niziert.

Zur den AGs auf der Homepage:

Zu den kommenden Veranstaltungen auf der
Homepage:

www.bphd.de

\\\\
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Eductase — Lernen fiir Pharmazeut*innen neugestaltet

1!/

‘/

Semen Latyshev und Sebastian
KrauB (Eductase) / Pharmazie ist
nicht nur ein vielseitiger, interes-
santer und aussichtsreicher Stu-
diengang. Es ist kein Geheimnis,
dass das Pharmaziestudium auch
strapazios ist. Laut einer Umfrage
des BPhD aus dem Jahr 2020 finden
94 % der Pharmazie-Student*innen
ihr Studium stressig. Wir, zwei Stu-
denten aus Bonn, schliefen uns
dieser Aussage an. Dieser Aspekt
des Studiums hat bei uns aber nicht
nur Arger ausgeldst, sondern auch
Uberlegungen, warum dies so ist
und wie man dies dndern kann. Auf
dieser Grundlage ist unser Projekt

,Eductase” entstanden.

In diesem Zusammenhang ist der
riesige Stoffumfang wahrschein-
lich der groRte Faktor, aber auch
die oft nicht ausreichend verstand-
lichen und zugénglichen Lernmate-
rialien spielen dabei ebenfalls eine
sehr grolRe Rolle. Der Zeitdruck vor
und wahrend der Klausurphase ist
ebenfalls allen Pharmazeut*innen
bekannt. Man muss ehrlich sagen
—am Ende des Tages kommt es fir
die meisten Studierenden nur da-
rauf an, nicht durch die Prifung zu
fallen und noch ein Semester langer
studieren zu mussen. Die Durchfall-
quoten und die durchschnittliche
Anzahl an Zusatzsemestern bewei-

sen, dass solche Sorgen begrindet
sind. Wie kann man diese Lage ver-
bessern? Hier wollen wir unsere L6-

sung prasentieren.

Wir denken, dass es bei der Klau-
survorbereitung drei wichtige Ele-
mente gibt. Erstens muss klar sein,
welche Themen behandelt werden
und wie viel Zeit fur diese benotigt
wird. Dafir ist eine gute Vorstellung
der Fachstruktur notwendig. Zwei-
tens braucht es gute Lernmate-
rialien, welche in passender Form
vorliegen. Diese sollten eigentlich
die Unis zur Verfligung stellen, wie
aber die bereits erwdahnte Umfrage
bestatigt, ist dies leider nicht immer
der Fall. Das letzte Element ist das
Kennen der Prufungsform. Es ist
unerlasslich fir den Prifungser-
folg, sich im Klaren zu sein, welche
Themen o6fter und ausfihrlicher
gefragt werden, was fur Aufgaben-
arten es gibt, wie die Punktevertei-
lung aussieht und vor allem wie viel

Zeit man fur den ganzen SpaR hat.

All das bei jeder Klausur zu be-
ricksichtigen ist ziemlich schwer.
Wir, die Grinder von ,Eductase”
wollen genau das dndern. ,Educ-
tase” wurde als YouTube-Kanal mit
kostenlosen Kursen gestartet, nun
entwickeln wir seit einiger Zeit eine
brandneue digitale Lernplattform

fUr Pharmaziestudierende. Das Ziel
von ,Eductase” ist es, die Klausur-
vorbereitung auf Basis dieser drei
Elemente wesentlich zu erleich-
tern. Wir Gbernehmen die Struk-
turierung und Stoffvermittlung,
sodass ihr euch auf das eigentliche
Lernen konzentrieren koénnt. Zu-
dem behandeln wir sowohl Theo-
rie als auch Ubungen zu dieser und
gehen, wo wir es kdnnen, auch uni-
spezifisch auf die Besonderheiten
der jeweiligen Klausur an deinem
Campus ein.

Wir wissen, worum es geht, denn
wir haben es auch erlebt. Wenn ihr
euch also vom Artikel angesprochen
fahlt, schaut gerne mal vorbei! Und
falls ihr uns bei der Weiterentwick-
lung helfen wollt, schreibt uns an
kontakt@eductase.de und erzihlt
von den Besonderheiten der Lehre
und den Klausuren an eurer Uni —
und wir werden versuchen dieses
Wissen in unsere Kurse zu imple-

mentieren. Vielen Dank im Voraus!

Zum YouTube-Kanal von Eductase:

Interprofessionalitat auf Rezept — eine “Pille” macht den Anfang

Thorben Kurzbach (Prisident) /
Verstarkte Interprofessionalitat
fordert der BPhD schon lange und
das nicht nur im Berufsleben. Der
Grundstein dafir soll bereits im
Studium gelegt werden. Einen ers-

ten Schritt macht hier die FU Berlin.

Der Fachbereich Klinische Pharma-
zie bietet seit dem Wintersemester
2020/21 ein

Seminar in Zusammenarbeit mit

interprofessionelles

dem Universitatsklinikum Charité
an. In diesem bearbeiten, diskutie-

ren und |6sen Studierende der Me-

Bundesverband der Pharmaziestudierenden in Deutschland e. V.

dizin und Pharmazie gemeinsam

Patientenfalle.

Projekt “Pille” nennt sich das Semi-
nar, welches seit Kurzem fur Stu-
dierende ab dem 7. Fachsemester

angeboten wird und sich um Me-
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dikationsmanagement in der Poly-
pharmazie dreht. Ausgeschrieben
heillt das so viel wie: ,Zusammen-
arbeit von Medizin- und Pharma-
ziestudierenden zur Verbesserung
der Arzneimittelsicherheit bei Poly-
pharmazie: ein Interprofessionelles
Lehr- und Lernprojekt” oder ein-
fach kurz ,Pille”.

Unter Leitung von Frau Prof. Kloft
wurde eine Kooperation mit der
Charité aufgebaut, die es derzeit
20 Pharmaziestudierenden ermog-
licht, interprofessionelle Lehre di-
rekt zu erleben. Das Seminar als
solches wird derzeit von der Allge-
meinmedizinerin Dr. med. Sabine
Gehrke-Beck (Charité Berlin), sowie
den Apothekerinnen Nicole Zim-
mermann und Josefine Schulz (AK
Kloft, FU Berlin) betreut. Ich hatte
das grolRe Vergnigen, daran teil-
zunehmen, den Enthusiasmus zu
Ubernehmen und mochte meine
Erfahrungen gerne mich euch tei-
len.

Was genau passiert da? Regular
besteht das Seminar aus drei Tei-
len:

Teil eins ist eine kurze theoreti-
sche Einfihrung in das Medika-
tionsmanagement als solches und
chronische Krankheiten fur die
Medizin-

renden. Hier haben wir zahlreiche

und Pharmaziestudie-

Fragen besprochen: Was bedeutet
Arzneimitteltherapie-
Multimorbiditdt oder

Uberhaupt
sicherheit,
Polypharmazie? Was muss man als
Arzt*Arztin oder auch als Apothe-
ker*in beachten? Wie geht man mit
Patient*innen um, wie geht man
die Therapie an? Wie flhrt man
durch

eine  Medikationsanalyse

und welche Modelle nutzt man
in diesem Zusammenhang. Um
schonmal einen ersten Eindruck
zu bekommen, wird anschlieRend
ein erster Patientenfall begonnen
— selbstverstandlich in interprofes-

sioneller Zusammenarbeit.

Das Herzstlick sind aber die beiden
anderen Teile. Daflr haben wir zu-
ndchst Tandems aus ein bis zwei
Medizinstudierenden und einem
gebildet.
Die Medizinstudierenden sind in

Pharmaziestudierenden

etwa auf dem gleichen Wissens-
stand wie wir und absolvieren ein
Praxissemester in einer Allgemein-
arztpraxis.

Teil zwei, und hier kann ich leider
nur Uber die Theorie reden — ware
ein Besuch in einer der Hausarzt-
praxen. Gemeinsam wirde man
hospitieren, kommt mit den Ange-
stellten und auch den Patient*in-
nen in Kontakt und kann einen Blick
auf Verordnungen werden und na-
turlich jederzeit Fragen stellen. Fur
mich wére das etwas Neues gewe-
sen, im Studium direkten Kontakt
mit Patient*innen zu haben, und es
war auch ein Anreiz, an dem Semi-
nar teilzunehmen. Doch leider hat
uns die Pandemie bzw. die Impf-
kampagne dieses Jahr einen Strich
durch die Rechnung gemacht. Da
letztere gerade in den Hausarztpra-
xen gestartet ist und damit die Hek-
tik sehr gro® war, wurde dieser Teil
leider kurzfristig ausgesetzt. Aber
ich bin mir sicher, dass kinftige
Teilnehmer*innen viel Spal® daran
haben werden.

Aber es gibt noch einen dritten Teil:
Der praktische Teil im Medikations-
Management-Center bei uns im

Institut. Auch hier kommt man wie-
der in seinem Tandem zusammen.

Zuerst geht es darum, ein bis zwei
Patientenfalle zu analysieren und
bei Medikationsproblemen  L6-
sungen zu erarbeiten. Die klassi-
sche Medikationsanalyse aber mit
multimorbiden Patient*innen und
damit komplexer vielschichtiger
Medikation. Im Anschluss kommt
dann der wichtige Schritt, diese
Losungen zu kommunizieren. Da-
fir konnten wir das Medikations-
managementcenter der FU Berlin
nutzen und Gesprdache am HV-Tisch
(Handverkauf) simulieren. In mei-
ner Dreierkonstellation aus zwei
Medizinstudierenden und mir als
Pharmaziestudierendem haben wir
uns zwei unterhaltsame Formen
Uberlegt.

Im ersten Patientenfall kam eine
Patientin in die Apotheke und wur-
de von einem Famulanten beraten,
angeleitet durch den Apotheker im
Hintergrund. Die Patientin selbst
war sehr offen, hat auch gerne von
Nachbarn Pillen genommen, die
ihr empfohlen wurden. Hier ging
es also auch darum, sie fur die Be-
deutung einer Therapie zu sensibi-
lisieren.

Im zweiten Fall stand hinter dem
HV-Tisch nur der Apotheker, dafir
war der Patient ein dlterer und et-
was storrischer Herr, der mit seiner
Medikation offensichtlich Uberfor-
dert war und der sich nach sozialen
Kontakten sehnte. Zum Glick wur-
de er durch seine jlingere Tochter
begleitet, die jedoch eigentlich be-

rufstatig ist.

Alles Situationen, die einem durch-

aus begegnen konnen. Ich mochte

www.bphd.de
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hier nicht die Details zur Medi-
kation ausfihren, aber ich kann
euch so viel sagen, dass beiden Pa-
tient*innen geholfen werden konn-
te. Die Beratungsgesprache wurden
anschlieend durch die Betreuerin-
nen der Charité und der Klinischen
Pharmazie ausgewertet und wir
haben sie gemeinsam besprochen.
Hier ging es dann auch nicht nur
um die inhaltlich richtige ,,Losung”,
sondern vor allem darum, wie mit
den Patient*innen gesprochen
wurde. Welches Bild hat man ihnen
vermittelt, welche Botschaften hat-
te man noch mitgeben kénnen und

dhnliche Fragen.

Was lernt man nun dabei?

Ich bin mir sicher, dass an den meis-
ten, wenn nicht gar allen Standor-
ten Patientenfdlle bearbeitet und
besprochen werden. Und wer das
zweite Staatsexamen abschlieft,
hat zumindest vom SOAP-Schema
schonmal was gehort. Was ist also
der Zusatznutzen? Es sind mehrere

Aspekte.

Zum einen der des gegenseitigen
Verstandnisses. Wo sind beide Sei-
ten bewandert, wo hat der eine
mehr Expertise, wo der andere und
wie kann man gegenseitig davon
profitieren? Ich habe viele Freun-

de, die Medizin studieren. Und ich
merke immer wieder, dass das Bild,
das sie vom Pharmaziestudium und
den Kompetenzen, die ich erlerne,
haben, leider sehr divers ist und
von der Realitat oft abweicht. Man-
chen fallt es schwer zu glauben,
dass ich in der Lage bin, mich mit
ihnen Uber die Therapie fachlich
auszutauschen. Wenn man im Stu-
dium schon den Grundstein fur Ver-
standnis und Anerkennung schafft,
lasst es sich im Berufsleben — egal
wo man landet — viel besser zusam-

menarbeiten.

Aber auch inhaltlich habe ich vieles
mitgenommen. Um nur ein Bei-
spiel zu nennen, mdchte ich auf die
“Priorisierung” eingehen. Da ich
ein sehr logisch denkender Mensch
bin, gehe ich die Patientenfalle sehr
rational an und frage mich: Wie
kann ich den*die Patienten*in in
Bezug auf die Erkrankung optimal
therapieren? Ab einem gewissen
Alter oder einer gewissen Anzahl
an Medikationen ist aber bei vie-
len Patient*innen eine Akzeptanz-
grenze erreicht. Manche mochten
nicht (noch) mehr Medikamente
nehmen. Darauf muss man immer
individuell eingehen. Und daraus
ergibt sich die Konsequenz, dass
die theoretisch optimale Therapie
nicht immer die praktisch am bes-

ten umsetzbare Therapie ist. Ein
Umstand, den man eigentlich nur
durch anwendungsorientierte reale
Falle lernen kann.

Was nehme ich daraus mit?

Vieles. Das Projekt hat mir unglaub-
lichen Spall gemacht. Ich wiinsche
mir, dass es nicht nur bei uns in Ber-
lin fortgefihrt bzw. ausgebaut wird,
sondern bundesweit. Mehr noch,
es sollte zum festen Bestandteil
unserer Ausbildung gehoren. Denn
es geht eben nicht nur darum, Spal
zu haben und Medikationsanalysen
durchzufihren, sondern auch um
den Ausbau sozialer Kompetenzen
und einen Zugewinn an fachlichen
Kompetenzen. Es geht auch um
Verstandnis und Respekt gegen-
Uber uns nahestehenden Professio-
nen. Es geht um nicht weniger als
die Gesundheit der Patientinnen
und Patienten und die Zukunft des

Gesundheitssystems.

Mein Ratschlag: If you get the chan-

ce—doit.
Weiterfihrende Informationen:

Uber den BPhD

Kanalen.

Der Bundesverband der Pharmaziestudierenden in Deutschland e. V. (BPhD) ist EURE Interessensver-
tretung im Pharmaziestudium. Wir planen coole Aktionen, an denen ihr teilnehmen kénnt, organisieren
Vortrage zu spannenden Themen rund um Pharmazie und setzen uns natlrlich daflr ein, das Studium
flr euch zu verbessern. Sozusagen von Studis fir Studis!
Du hast auch Lust, dich fir die Pharmaziestudierenden einzusetzen? Dann komm zu unseren AGs oder
werde Teil des Teams! Aktuelle Infos dazu findest du auf unserer Homepage oder unseren Social-Media-

Bundesverband der Pharmaziestudierenden in Deutschland e. V.



Roman Pratzka: Frau Overwiening,
Sie leiten ja selbst drei Apotheken.
Was sind denn dort alltagliche
Probleme, denen Apotheker*in-
nen gegeniiberstehen? Was erle-
ben Sie da auf der Arbeit, z. B. in
Kontakt mit den Patient*innen?

Gabriele Overwiening: Die Pati-
ent*innen sind als allererstes sehr
dankbar, dass wir da sind und dass
wir Ansprechpartner*innen sind.

Das ist etwas, was ich immer schon
erleben durfte, aber was gerade
jetzt in der Pandemie unfassbare
Ausmafe annimmt. Also ich méch-
te nicht Ubertreiben, aber ich wur-
de es so nennen: es sind Hilfegesu-
che. Und zwar ganz egal, ob es zu
Beginn der Pandemie um die Auf-
klarung zur Infektion mit COVID-19
ging: ,Wie kann ich mich schitzen?
Was heillt das, Hygienemalnah-
men? Wie ist das mit der Abstands-
regel?” Oder: ,Hilfe, mein Arznei-
mittel ist nicht lieferbar.”

Wir hatten Lieferengpésse zu ma-
nagen. Jetzt erhalten wir groRe
Dankbarkeit im Hinblick auf die
Antigen-Schnelltests. [...] Und jetzt
mit den digitalen Coronaimpfzer-
tifikaten habe ich das Geflhl, dass
wir den Menschen ein Stick ihrer
Freiheit wiedergeben konnen. Ich
sehe auch, dass gerade die digitale
Kompetenz nicht so weit verbreitet
ist, wie wir glauben, dass sie ver-
breitet ware. In der Generation der
Studierenden ist sie das natdrlich.
Aber ansonsten heifst es bei vielen:
,Kénnen Sie mir bitte jetzt auch
noch eben das digitale Impfzertifi-
kat einscannen? Welche App muss
ich daflir haben? Welche kann ich
nehmen?“ Das sind Hirden, die wir
Apotheken vor Ort helfen zu neh-
men.

Hier wird unsere heilberufliche
Aufgabe in all ihren Facetten und
in ihrer Notwendigkeit deutlich.
Anstrengend ist die manchmal
fehlende Wertschatzung unserer
apothekerlichen Tatigkeiten von
Meinungsbildnern und Politik, die
unsere Leistung als selbstverstand-

lich ansehen, &dhnlich wie Strom

©Peter Lessmann

ABDA-Prasidentin Gabriele Regina Overwiening

aus der Steckdose, der einfach da
zu sein scheint. Man wird sie erst
wahrnehmen, wenn man sie nicht

mehr kriegt.

Stichwort Digitalisierung: die Be-
volkerung kommt zu Digitalisie-
rungsfragen in die Apotheke. Wir
konnen ihr dabei helfen. Aber
dennoch gibt es sicherlich in Apo-
theken auch ein Problem mit der
Digitalisierung. Apotheken arbei-
ten teilweise noch mit Faxgeraten,
sind digital schlecht ausgestattet.
Inwiefern sind denn diese fehlen-
de Digitalisierung und die veralte-
te Kommunikation vielleicht auch
ein Problem in der Apotheke?

Da kann ich felsenfest behaupten:
das ist der kleinere Teil der Apothe-
ken, in denen Digitalisierung noch
nicht in gewlnschtem MaR statt-
gefunden hat. Der allergrofite Teil
der Apotheken ist digital sehr affin.
Dass wir in den Apotheken vor Ort
noch Faxgerate nutzen, ist auch
anderen Teilnehmern im Gesund-

heitswesen geschuldet.
Wir stehen in Deutschland gera-

de vor einer Digitalisierung des
Gesundheitssystems - E-Rezept

www.bphd.de
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und elektronische Patientenakte
werden bald kommen. Sicherlich
kann dadurch die Arbeit in der
Apotheke und vielleicht auch die
Kommunikation mit Arzt*innen
deutlich verbessert werden. Wie
weit sehen Sie da die Apotheke
eingebunden in diese Systeme?
Wiinscht man sich da mehr oder
ist das genug?

Wir brauchen deutlich mehr inter-
professionelle Kommunikation.
Was der intensivierte digitale Aus-
tausch zwischen Arzt*innen und
Apotheker*innen zum Erreichen
einer sicheren Arzneimitteltherapie
bringen kann, haben wir im Mo-
dellprojekt ARMIN belegen kédnnen.
Dieses Modellprojekt in Sachsen
und Thiringen zeigt wirklich eine
Fille an tollen Ergebnissen. Und
das gilt es unbedingt bundesweit
auszurollen.

Das machen wir in gewisser Weise
mit den pharmazeutischen Dienst-
leistungen. Der groRe Knackpunkt
dabei ist genau die Kommunikation
zwischen Arzt*innen und Apothe-
ker*innen. Wenn wir Medikations-
analysen und Medikationsmanage-
ment jetzt als pharmazeutische

Dienstleistung anbieten, dann heifst

es, dass wir damit auch einen ver-
ldsslichen Weg der Kommunikation
zwischen Arzt*innen und Apothe-
ker*innen etablieren missen — das
ist eine Lehre aus ARMIN.

Stichwort: interprofessionelle Zu-
sammenarbeit generell zwischen
Arzt*innen und Apotheker*innen.
Da sehe ich teilweise immer wie-
der Kommunikationsschwierigkei-
ten in der Apotheke, wenn es eine
nicht-plausible Rezeptur gibt oder
wenn bestimmte Medikamente
gerade nicht vorratig sind, dann
muss der*die Arzt*in kontaktiert
werden. Haufig sind diese nicht
erreichbar, haben wenig Verstand-
nis und wenig Zeit fiir die Apothe-
ker*innen.

Andererseits haben auch die Pa-
tient*innen dann wenig Verstind-
nis dafiir, wenn sie am Verkaufs-
tisch auf ihr Medikament warten
miissen. Sehen Sie auch diese Pro-
bleme im professionellen Verhalt-
nis zwischen den Arzt*innen und
Apotheker*innen oder stellt das
eher weniger eine Hiirde dar?

Die Interprofessionalitat ist zurzeit
sehr stark abhéngig von dem per-

sonlichen Verhaltnis von Arzt*in-

Bundesverband der Pharmaziestudierenden in Deutschland e. V.

nen und Apotheker*innen vor Ort.
Es gibt ganz tolle Beispiele, wo es
wirklich brillant funktioniert, wo
man sich sehr gut ergdnzt, und es
gibt leider auch katastrophale Bei-
spiele.

Es wird fur beide Berufsgruppen
darauf ankommen, dass wir ge-
meinsam den Weg in die digitale
Zukunft beschreiten. Es gilt fir uns
Heilberufler*innen immer wieder
daran zu erinnern, dass unser Ge-
sundheitswesen fir die Patient*in-
nen existiert. [...] Deswegen werde
ich sehr viel Wert darauf legen, die
Interprofessionalitat voranzubrin-
gen. Es geht um die Gesundheit der
Patientinnen und Patienten.

Man sieht es auch gerade beim
Impfen. Das Impfen in Apotheken
wird in mehreren Modellprojek-
ten schon durchgefiihrt. Von der
Arzteschaft kommt da aber haufig
negatives Feedback. Viele Arzt*in-
nen wollen nicht, dass in Apothe-
ken geimpft wird, obwohl das in
einigen EU-Staaten schon ldngst
der Standard ist. Wie kann man
denn hier erreichen, dass man
gemeinsam fiir die Patient*innen
arbeitet und nicht das Gefiihl ent-
steht, dass man gegeneinander
arbeitet?

Ich glaube, dass wir dazu prakti-
sche Erfahrung brauchen. Solange
wir im Theoretischen sind, ist die
Problemlast viel groRer. Ich erlebe,
dass im Theoretischen zundchst die
Probleme und weniger die Chancen
abgeleitet werden. Wenn wir erst
in der praktischen Umsetzung sind,
im Doing, werden wir leichter fest-
stellen, was und wie es funktioniert.
Und die Arzt*innen werden erken-

nen, dass wir lhnen keine Impflinge



wegnehmen, sondern eine andere
Klientel erreichen — unser Impf-
angebot wird eine Ergdnzung sein.
[...] Wir werden aus den Modellre-
gionen viele Erfahrungen sammeln
und mit den validen Ergebnissen
unser Impfangebot weiter unter-
futtern. Ich bin zuversichtlich, dass
wir zu einem soliden gemeinschaft-
lichen Vorangehen kommen.

Sie sagen, dass Erfahrung hier der
Schliissel zum Erfolg ist und dass
diese ganz wichtig ist, um das Ver-
haltnis zu bessern. Was sind denn
da konkrete Ansdtze? Man kann
ja beispielsweise Erfahrung sicher
auch schon im Studium erschaffen
durch
zwischen

interprofessionelle Lehre
Medizinstudierenden
und Pharmaziestudierenden. Wel-
che Ansétze fallen lhnen da ein?

Da haben Sie Recht. Das ist grund-
satzlich die Frage fur die Berufs-
stinde der Arzt*innen und Apo-
theker*innen:  Wie bekommen
wir unseren Nachwuchs? Was will
denn unser Nachwuchs eigentlich?
Wie stellt er sich seine Berufsta-
tigkeit vor? Wenn ich mit jungen
Leuten spreche, hore ich, dass von
beiden Seiten die interprofessio-
nelle Zusammenarbeit gewdlinscht
ist. Das bricht erst zu einem spate-
ren Zeitpunkt auseinander. Ich weifs
jedoch gar nicht, ob es auseinan-
derbrechen wird, wenn die Nach-
wachsenden die interprofessionel-
le Zusammenarbeit bereits in der
Ausbildung Gben und trainieren.

Neben dem Studium sehe ich in
der praktischen Ausbildung eine
gute Gelegenheit fir’s gegenseitige
Uben der Interprofessionalitat. Es
gibt Arzt*innen im Praktikum und
Apotheker*innen im Praktikum und

ich kann mir gut vorstellen, dass ge-
genseitiges Hospitieren Verstandnis
flreinander erzeugt.

Gemeinsame Qualitatszirkel von
jungen  Apothekern*innen und
Arzt*innen, in denen wir Arznei-
mitteltherapien durchsprechen,
Medikationsanalysen beraten und
zu gemeinsamen Empfehlungen
fur Verbesserungen kommen, sind
ebenfalls einen Versuch wert. So
wadre die Entlastung bei der Arznei-
mitteltherapie auf arztlicher Seite
sehr groR. [..] Apotheker*innen
kommen mit einem umfassenden
pharmakologischen Wissen in die
offentliche Apotheke, um dann im
Hinblick auf verordnete Arzneimit-
teltherapien nicht mitentscheiden
zu dirfen. Das ist frustrierend und
fordert das pharmakologische Wis-
sen der Apotheker*innen nicht.
Hier ware es gut, wenn wir direkt
im Praktischen Jahr schon Uben
konnten, dass gemeinsame Ent-
scheidungen von Apotheker*in und
Arzt*in zu mehr AMTS fir die Pa-

tienten*innen fuhren. [...]

Sie haben es angesprochen: Phar-
mazeut*innen bringen ein enor-
mes Wissen aus dem Pharmazie-
studium mit und dann fehlen uns
aber teilweise die Kompetenzen
und die Rechte fiir bestimmte Ta-
tigkeiten. Sehen Sie da Probleme?
Dass Apotheker*innen mehr zuge-
standen werden sollte und unsere
Kompetenzen mehr Beachtung
finden sollten?

Ich sehe das als unbedingte Not-
wendigkeit an, dass Apotheker*in-
nen mehr Entscheidungshoheit im
Hinblick auf AMTS erhalten. Die
pharmazeutischen  Dienstleistun-

gen konnen ein Fundament dafir

werden. Wenn ich mir mal aus-
male: Die Apothekerin nimmt eine
Medikationsanalyse vor, misst noch
den Blutdruck und stellt fest, dass
die antihypertensive Therapie nicht
ausreicht. Dann konnte sie nach
Leitlinie in Kenntnis des Patienten
und seiner gesamten Medikation
entweder eine Dosierung erhodhen
oder ein weiteres Arzneimittel da-
zunehmen. Und wenn wir Uber die
Telematik-Infrastruktur  mit den
Arzt*innen vernetzt sind, haben wir
die Moglichkeit, die apothekerliche
Intervention direkt der Arztin oder
dem Arzt zu melden. Wir wissen
immer voneinander, was gerade
passiert. [...]

Wir machen jetzt Antigen-Schnell-
tests. Warum wollen wir nicht
Streptokokken-Tests machen? Es
gibt bereits Lander, wo diese Tests
in Apotheken durchgefihrt wer-
den. [...] Als Apotheker*in Entschei-
dungskompetenzen zu haben, ist
fur die Berufszufriedenheit und far
die Weiterentwicklung der pharma-
kologischen Expertise von groler

Bedeutung.

Der BPhD fordert auch, dass Apo-
theker*innen verschiedene Dia-
gnosen stellen und verschiedene
Tests durchfiihren kénnen. Wir
haben das ,Mini-Diagnostik” ge-
nannt. Aber natiirlich spielt auch
hier die Adhdrenzforderung eine
ganz wichtige Rolle.

Laut einer Statistik von lhnen, von
der ABDA, liegt die Therapietreue
bei Langzeittherapien gerade mal
bei 50% und 6,5% aller Kranken-
hauseinlieferung sind auf un-
erwiinschte Arzneimittelwirkung
zuriickzufiihren. Also hier liegt ein
riesiges Problem bei der Adharenz,

www.bphd.de
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und auch im Endeffekt bei der Arz-
neimitteltherapiesicherheit. Wie
kénnen denn Apotheker*innen
hier die Sicherheit im Umgang mit
Arzneimitteln erh6hen?

Durch eine entsprechende apothe-
kerliche Begleitung der Therapie
konnen wir die Adhdrenz steigern.
Wenn Patient*innen wissen, war-
um sie das Medikament nehmen,
wenn sie wissen, in welcher Kom-
bination sie es nehmen und welche
Wirkung zu erwarten oder nicht zu
erwarten ist, dann kénnen sie ganz
bewusst mit ihrer Therapie umge-
hen.

Patient*innen missen durch uns
Apotheker*innen befahigt werden,
sich mit ihrer Arzneimitteltherapie
auszukennen und sie anzunehmen.
[...] Wir mussen uns um die Men-
schen in Ganze kiimmern. Das ist
ja gerade die patientenorientierte
Pharmazie: Was macht die Patien-
tin oder der Patient mit diesem
Medikament und was macht das
Medikament mit den Patient*in-
nen? Apotheker*innen konnen hier
sehr viel leisten. Wir sind deutlich
niederschwelliger zu erreichen als
Arzt*innen. Dennoch bieten Apo-
theken Rdume fur Vertraulichkeit,
wo Menschen mit Empathie, Fin-
gerspitzengefihl und Expertise ver-

sorgt werden.

Also Sie sehen hier die Loésung
quasi in einer erweiterten Bera-
tungskompetenz in den Apothe-
ken als niederschwelligen Zugang?
Genau.
Erweiterte Beratung: eventu-
ell auch uber pharmazeutische
Dienstleistungen? Wie sehen Sie
das?

Ja, finde ich gut. Die pharmazeuti-
schen Dienstleistungen, wie wir sie
jetzt auf den Weg bringen wollen,
sind der erste Step. Das soll eine
weitere verldssliche Saule des apo-
thekerlichen Angebots an die Ge-

sellschaft sein.

Wie leicht wird das sein, auf die-
ser Sdule aufzubauen? Wie leicht
ist es dann, zusatzliche Dienstleis-
tungen zu etablieren in den kom-
menden Jahren?

Das hat mehrere Implikationen.
Eine Implikation ist die Entlohnung
fir die pDL. Die zweite Implikation
ist, dass die Kolleg*innen in der Fla-
che letztendlich entscheiden, wie
gut die pharmazeutischen Dienst-
leistungen erlebt werden von der
Gesellschaft.

An der Stelle ist der Berufsstand
relativ.  souveran. Er hat die
Souverdnitat und die Eigenverant-
wortung, die pharmazeutischen
Dienstleistungen selbst zum
Fliegen zu bringen. Ich weil3, dass
der Reflex schnell da ist: ,Das soll
bitte die ABDA-Spitze regeln.” Aber
die ABDA-Spitze kann nicht regeln,
dass es in der einzelnen Apotheke
stattfindet. Das muss die Apotheke
vor Ort leisten.

Daher mein Appell: Wir sind in der
Etablierung der pharmazeutischen
Dienstleistungen nur so stark,

wie  wir diese  geschlossen
vor Ort zum Leben erwecken.
Wenn die
Ort die

Dienstleistungen

Apotheken  vor
pharmazeutischen

nicht erlebbar
werden  die
nicht

einfordern. Dann werden sie es,

machen, dann

Menschen das  auch

wenn sie es nicht einfordern,

auch nicht als Benefit fur ihre

Bundesverband der Pharmaziestudierenden in Deutschland e. V.

Gesundheit  erleben kénnen.
Wenn wir in Geschlossenheit der
Apotheken pharmazeutischen
Dienstleistungen fur die Menschen
erlebbar machen, dann haben
wir die Chance, darauf auch mit
weiteren  Dienstleistungen  der

Apotheke vor Ort aufzusatteln.

Ich wiirde abschlieBend nochmal
auf das Problem der Lieferengpas-
se zu sprechen kommen. Gerade
zu Beginn der Pandemie hat man
es wirklich zu spiiren bekommen
in der Apotheke: Medikamente
konnten nicht geliefert werden
aufgrund von Lieferengpdssen.
Sehen Sie Lieferengpdsse als Pro-
blem, dem man sich verstarkt zu-
wenden sollte oder ist das Prob-
lem mittlerweile gel6st? Geht das
mittlerweile besser?
Lieferengpasse sind ein immer wie-
der auftretendes Problem und es
halt auch an. Wir I6sen die aller-
meisten Lieferengpasse durch Aus-
weichen auf andere Prédparate, an-
dere Firmen, andere Dosierungen,
andere Darreichungsformen. Da
sind unsere Fachexpertise und Kre-
ativitat gefragt. Ich muss aber doch
konstatieren, dass das Handeln der
Lieferengpdsse auch einen grofRen
zeitlichen Aufwand in der Apotheke
in Anspruch nimmt.

Das belastet massiv, denn das ist
ja nicht nur damit getan, dass wir
eine Alternative finden. Die Alter-
native muss auch akzeptiert wer-
den. Das bedarf der Aufklarung der
Patient*innen. Und wenn wir Uber
Adhdrenz sprechen, dann ist das
wirklich ein groRer Aufwand.
Insofern kann man sich moglicher-
weise auch helfen, wenn der Ge-
setzgeber Uiberdenkt, die Wirkstoff-
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verordnung so wie sie in ARMIN
ist, auch bundesweit auszurollen.
Dann sind Menschen nicht mehr so
auf Praparate fixiert, sondern nur
auf den Namen des Wirkstoffs. Wir
werden uns dem Thema Liefereng-
passe dauerhaft annehmen mus-
sen.

Muss das auch vonseiten der Poli-
tik geschehen in Bezug auf die Arz-
neimittelproduktion? Haufig wird
jetzt angestrebt, dass die Produk-
tion zuriick nach Europa verlagert
werden soll. Ist das ein Schritt, der
notwendig ist und ist das Uber-
haupt realistisch?

Ich halte diesen Schritt fir erstre-
benswert. Ich halte diesen Schritt
aber zurzeit noch fiur recht unrea-
listisch. [...] Es herrscht ein nicht
leicht Gleich-
gewicht zwischen Sicherheit und
Wirtschaftlichkeit.

Wir begeben uns teilweise in Ab-

auszutarierendes

hangigkeiten, weil wir den akuten

wirtschaftlichen Nutzen hoher be-
werten als die langfristige Sicher-
heit. Das ist ein Grundproblem in
unserer europaischen Welt: Haben
wir eine soziale Marktwirtschaft
oder haben wir nur eine Marktwirt-
schaft? Bestimmt Versorgungsqua-
litdt oder bestimmt der Preis? Wie
werden wir uns diesbezlglich wei-
terentwickeln?

Ich hoffe, dass die Sicherheit und
die Qualitat auch in Zukunft eine
wichtige Rolle spielen. [...] Ich bin
Verfechterin der sozialen Markt-
wirtschaft. Wir missen auf die Oko-
nomie achten, aber Okonomie kann
nicht ein Ersatz fur Sicherheit und
Qualitat sein, sondern vorrangig
mussen Sicherheit und Qualitat im
Fokus stehen. Sonst dient Okono-

mie den Menschen nicht mehr.

Sie haben wirklich die gréBten
Probleme zusammengetragen,
genau das Ziel dieses Interviews

erfullt und auch viele Lésungsan-

lhre Arbeitskraft ist mehr wert, als Sie denken!

Nicole Gerold (Deutsche
Arzte / Das
Berufsunfahigkeit (BU) wird gern

Finanz) Thema
verdrangt und folglich auch nicht

versichert. Ein fataler Kreislauf.
die

bieten grundsatzlich einen soliden

Denn Versorgungswerke
Schutz, jedoch leisten sie in der
nicht bei

Berufsunfahigkeit. Im Unterschied

Regel nur teilweiser
zu den Versorgungswerken zahlen
bei

von

private Versicherer bereits

einer Berufsunfahigkeit

50 Prozent eine monatliche Rente

aus. Hinzu kommt, dass das

Versorgungswerk erst dann zahlt,

wenn die Apothekerin oder der
Apotheker gar nicht mehr in der
Lage ist, pharmazeutisch tatig zu
sein und ihre beziehungsweise
seine gesamte Tatigkeit einstellen

muss.

Fir eine Berufsunfahigkeit gelten
strenge Malstdbe, wie der folgen-

de aktuelle Fall zeigt *).

Eine junge Apothekerin, die unter

massiven  Zwangsstorungen lei-
det, ist aufgrund ihrer Erkrankung
kaum noch in der Lage, ihr Haus

ohne Begleitung zu verlassen. An

sitze schon genannt. Ich denke
wir sehen uns keinem richtig gro-
Ben Problem gegeniiber, das un-
lI6sbar erscheint. Oder wie sehen
Sie das?

Ich sehe, dass wir in den Apotheken
vor Ort erneut bewiesen haben,
wie agil wir sind, wie flexibel wir
sind, wie kreativ, wie widerstands-
fahig wir sind. Insbesondere wurde
deutlich, wie bereit wir sind, uns
zu verandern, uns weiterzuentwi-
ckeln. Mit dem starken Nachwuchs,
den ich kommen sehe, bin ich da-
von Uberzeugt, dass wir die Proble-
me, die kommen, als Herausforde-
rung annehmen und als Chance fur
die deutsche Apothekerschaft zu
nutzen schaffen. So werden wir den
Berufsstand partiell immer wieder
neu erfinden, um der Gesellschaft,
egal wie sie sich entwickelt, immer
entsprechend Nutzen bringen zu
konnen.

Vielen Dank fiir das Interview.

eine verantwortungsvolle Arbeit als
Apothekerin zum Wohl ihrer Pati-
entinnen und Patienten ist gar nicht

zu denken.

Aufgrund dieser Situation bean-
tragte die Apothekerin als Mitglied
der Bayerischen Apothekerver-
sorgung Ruhegeld wegen dauern-
der Berufsunfahigkeit. Sowohl die
behandelnden Arzte wie auch ein
sozialmedizinisches Gutachten des
Arbeitsamtes und ein Gutachten
des Medizinischen Dienstes (MDK)
bestatigten, dass eine Berufsunfa-

higkeit auf Dauer vorliege.

www.bphd.de
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Das fachérztliche Gutachten der
Bayerischen  Versorgungskammer
kam ebenfalls zu dem Ergebnis,
dass die Tatigkeit als Apothekerin in
einer Apotheke unter den Gblichen
Bedingungen nicht mehr moglich
sei —und zwar auch nicht in einem
geringen Umfang. Anders verhalte
es sich jedoch mit Tatigkeiten in ei-
nem Berufsfeld, das nicht mit Kun-
denkontakt einherginge und keinen
Druck

Bei diesen Tatigkeiten konne die

unmittelbaren aufweise.
Zwangsstorung ausreichend unter

Kontrolle gehalten werden.

Insofern sei nicht jede Tatigkeit
aus dem Berufsfeld der Pharmazie
als Tatigkeitsbereich ausgeschlos-
sen. Abseits von konventionellen
Apotheken oder Krankenhausapo-
theken kdmen leichte Tatigkeiten
ohne erhohte Anforderungen an
Konzentration, Verantwortung und
Stressresistenz in Betracht — etwa
Tatigkeiten am Schreibtisch (Re-
cherchen, schriftliche Beratung)”
oder ,Tatigkeiten in Online-Apothe-

1%

ken”.

Dies wies die Apothekerin zurick:
Der Apothekerberuf erfordere ein
hohes Mal} an Verantwortung und
Konzentration, da er der Gesund-
heit des einzelnen Menschen die-
ne. Daher gebe es keine Tatigkeit,
bei der man nicht selbststandig und
in Eigenverantwortung arbeiten
misse; unselbstandige Tatigkeiten
wlrden von PTA oder Angestellten
Ubernommen, die unter Aufsicht
eines Approbierten stehen.

Auch bei Tatigkeiten bei einer Inter-
net-Apotheke oder bei einer Zeit-
schrift ist man als Apothekerin fur

den Inhalt und die Arbeit verant-
wortlich. Selbst bei einer einstlndi-
gen Tatigkeit sei nicht auszuschlie-
Ren, dass sie einen schwierigen
Fall bearbeiten misse, bei dem
eine hohe Verantwortung bestehe.
Eine Schreibtischarbeit ohne Ver-
antwortung und ohne erhohte An-
forderungen an Konzentration sei
im Zusammenhang mit dem Apo-
thekerberuf nicht bekannt. Nach
dem Entlassungsbericht aus der
Klinik bestehe bei ihr sehr wohl
ein Zusammenhang zwischen der
Zwangserkrankung und der Ver-
antwortung als Apothekerin: Bei
einer Wiederaufnahme einer Tatig-
keit bestehe trotz weiterer Thera-
pie und weiterer Verbesserung des
Gesundheitszustandes immer die
Gefahr einer Verschlechterung der
Zwangserkrankung.

Das Versorgungswerk lehnte den
Antrag auf Ruhegeld wegen Berufs-
unfahigkeit ab, der Fall ging vor Ge-
richt.

Im konkreten Fall habe die Apothe-
kerin nicht ausreichend dargelegt
und bewiesen, dass bei ihr eine
Berufsunfahigkeit vorliegt, ihre ge-
sundheitlichen  Einschrankungen
also zu einem Ausschluss jedweder
pharmazeutischen Tatigkeit fihren
und sie damit nicht in der Lage ist,
ihren Beruf Uberhaupt auszuiben.
Allein der Umstand, dass bei ihr
Erkrankungen diagnostiziert wur-
den, begrinde keine Berufsunfa-
higkeit. Die scheitere auflerdem an
dem Umstand, dass ,aktuell noch
zumutbare  Behandlungsmoglich-
keiten fur die bei ihr festgestellten

Krankheitsbilder bestehen”.
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Glack im Unglick: Die Apothekerin
hatte privat vorgesorgt. Ihre private
Berufsunfahigkeitsversicherung hat
die Leistungspflicht anerkannt und
zahlt eine monatliche Rente.
Kimmern Sie sich daher mog-
lichst frihzeitig um lhre private
Absicherung. Je junger und ge-
siinder Sie sind, desto leichter be-
kommen Sie einen guten Vertrag
zu einem akzeptablen Preis — das
ist der eindringliche Rat, den nicht
nur Expertinnen und Experten aus
der Versicherungswirtschaft ge-
ben, sondern auch die Verbrau-
cherschitzer. Denn sie kennen
die Statistik genau: Immer mehr
Menschen muissen sich vorzeitig
aus dem Berufsleben verabschie-
den. Krankheiten am Bewegungs-
apparat, dem Herz-/Kreislaufsys-
tem, psychische Erkrankungen und
Sportunfalle sind die haufigsten

Ursachen.

,Eine private Absicherung gegen
Berufsunfahigkeit ist daher fir Apo-
thekerinnen und Apotheker unver-
zichtbar. Sie gleicht nicht nur Ein-
kommenseinbulen aus, sondern
wird auch wirksam, wenn Sie ihre
Tatigkeit
grund einer Erkrankung vorriber-

pharmazeutische auf-
gehend aussetzen missen”, sagt
Mareike Brauner, Produktmanage-
rin Leben bei der Deutschen Arzte-

versicherung.

Die Leistungen der Berufsunfahig-
keitsversicherung richten sich im-
mer nach der zuletzt ausgelbten
Tatigkeit. Wird eine Apothekerin
oder ein Apotheker berufsunfihig
und orientiert sich in einen anderen

Bereich um, bleibt ihre bzw. seine
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Berufsunfahigkeitsrente erhalten —
auch, wenn sie oder er im neuen
Beruf vielleicht sogar mehr verdient
als zuvor. Eine der Besonderheiten
der Berufsunfahigkeitsabsicherung
der Deutschen Arzteversicherung,
dem Standesversicherer auch fir
Pharmazeut*innen, ist, dass Apo-
thekerinnen und Apotheker nicht
auf eine andere als eine pharma-
zeutische Tatigkeit verwiesen wer-
den kénnen. Die meisten Apothe-
kerinnen und Apotheker wollen,
wenn moglich, ihren Beruf weiter
oder wieder ausiben, sobald die

Erkrankung Gberstanden ist.

Ratgeberportal Berufsunfahigkeit
der Deutschen Arzte Finanz

Rund um das Thema Berufsunfahig-
keit und die notwendige Absiche-
rung fir den Ernstfall gibt es viele
Fragen. Im Ratgeberportal Berufs-
unfahigkeitsversicherung der Deut-
schen Arzte Finanz, dem exklusiven
Deutschen

Vertriebspartner der

Arzteversicherung, finden Apothe-

-

©Deutsche Arzte Finapz

kerinnen und Apotheker darauf die
passenden Antworten — ausfihr-
lich, fundiert und gut verstandlich
aufbereitet.

Die beiden am haufigsten ge-
stellten Fragen beantworten wir
Ihnen direkt an dieser Stelle. Wei-
tere Fragen und einen interakti-
ven ,BU-Check” der lhnen hilft
einzuschatzen, was Sie brauchen,
ob die eigene Absicherung schon
ausreicht oder ob eine Anpassung
notwendig ist, finden Sie auf dem
Ratgeberportal  Berufsunfahigkeit
unter: www.aerzte-finanz.de/bu-

ratgeber

Was muss eine Berufsunfihig-
keitsversicherung fiir Apotheke-
rinnen und Apotheker kénnen?

Eine pauschale Antwort auf diese
Frage gibt es nicht. Denn jede Ver-
sicherung sollte auf den person-
lichen Bedarf zugeschnitten sein.
Wie man die Losung findet, die in-
dividuell passt —und was sich hinter

Klauseln und Fachbegriffen verbirgt

— erfahren Sie auf dem Ratgeber-
portal Berufsunfahigkeit verstand-

lich erklart.

Wie hoch muss die Berufsunfahig-
keitsrente sein?

Wie viel Geld brauche ich, um mei-
ne monatlichen Ausgaben decken
und meinen Lebensstandard halten
zu koénnen? Das ist die Leitfrage,
wenn es um die Festlegung des in-
dividuell passenden Rentenbetrags
geht. Je nach personlicher Lebens-
situation sind ganz unterschiedliche
Hohen sinnvoll. So braucht ein al-
leinstehender Student im Regelfall
einen geringeren Betrag als eine
Apothekerin mit Familie. Als Faust-
regel empfehlen Experten, 60 Pro-
zent des aktuellen Bruttoeinkom-

mens abzusichern.

Sie
lhrem

Wenn weitergehende
individuellen
(BU)

lassen Sie sich beraten.

Fragen zu
Berufsunfahigkeitsschutz
haben,
Fordern Sie eine Zusammenfassung
der wichtigsten Punkte zur BU fir
Apothekerinnen und Apotheker
bei

gerold@aerzte-finanz.de an.

Nicole Gerold unter nicole.

Unter der Telefonnummer 0221
148-22700 oder Uber service@
aerzteversicherung.de kbnnen
Sie Informationen oder konkrete

Angebote anfordern.

(*)
aus: apotheke adhoc vom 26. Mai
2021

Fallbesprechung entnommen

www.bphd.de
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Be the change! — Oder: Wie wird man eigentlich Soft-Skill-Trainer*in?

tl/

@/

Miriam Sprafke (Internes) / In der
letzten Ausgabe des GHB habe ich
euch erklart, was eigentlich ein
Soft-Skill-Training ist & warum ich
das Konzept sehr cool finde. Aber
wie konnt ihr selbst Trainer*innen
werden? Wie kdnnt ihr anderen ver-
schiedene Soft Skills vermitteln und
unser haufig rein auf Faktenwissen
ausgelegtes Studium ein bisschen
abwechslungsreicher machen? Ge-
treu dem Motto der Trainingssparte

der bvmd: Be the change!

Auf der Homepage von EPSA (Euro-
pean Pharmaceutical Students’” As-
sociation), unserem europaischen
Dachverband, findet man folgendes
Zitat: “Becoming a Trainer is an in-
ner call, a wish to develop yourself
more every day while giving back
to others”. Ich gebe zu, dass das
im ersten Moment ein wenig kit-
schig klingt. Aber falls ihr schonmal
an einem Training teilgenommen
habt und euch eventuell sogar ge-
wiinscht habt, selbst in der Position
des Trainers bzw. der Trainerin zu
sein, dann findet ihr das Zitat viel-
leicht genauso schon wie ich.

Aber wie wird man eigentlich Trai-
ner*in? Indem man an einem TNT
teilnimmt. TNT steht fir "Training
New Trainers" und beschreibt ein
meist mehrtdgiges Event, bei dem
Soft-Skill-Trainer*innen ausgebildet
werden. Angeboten wird dies z. B.
von Studierendenverbdnden wie
eben EPSA (European Pharmaceu-
tical Students' Association) oder
IPSF (International Pharmaceutical
Students’” Association),
Weltverband. Aber auch die bvmd

(Bundesvertretung der Medizinstu-

unserem

dierenden in Deutschland) richtet
regelmalig TNTs aus.

Die Verbande bauen sich so Uber
Jahre eigene Trainer*innen-Spar-
ten auf, damit sie auf Veranstaltun-
gen oder anderen Events Trainings
fur ihre Studierenden anbieten
kénnen.

Und was passiert dann bei so einem
TNT? Im Grunde nimmt man an
ganz vielen Trainings teil, denn ein
TNT ist darauf ausgelegt, neue Trai-
ner*innen auszubilden, indem man
sie mehrere Tage lang vorbereitet.
Manche TNTs erstrecken sich Uber
finf Tage, andere Uber zehn. Dabei
kommt man mit zehn bis flinfzehn
anderen motivierten Studierenden
zusammen, die auch Trainer*innen

werden wollen.

Gemeinsam erfahrt man, wie ein
Training am sinnvollsten aufgebaut
ist und wie man es selbst vorberei-
ten & halten kann. Dazu beschaftigt
man sich z. B. mit verschiedenen
Lerntheorien, um besser zu verste-
hen, wie Erwachsene neues Wissen
aufnehmen. Das ist die Grundvo-
raussetzung, um ihnen etwas bei-
bringen zu koénnen. Spoiler: Die
meisten Menschen lernen nicht
sonderlich effizient, wenn man ih-

nen einen 90-minUtigen Frontal-
vortrag im Rahmen einer Vorlesung
halt.

Es geht aber auch darum, wie man
selbst souverdn vor Leuten auf-
tritt und sie als Gruppe anleitet.
Man beschéftigt sich mit Metho-
den und Techniken, die man an-
wenden kann, um die Soft Skills
zu vermitteln. Man lernt, wie man
mit verschiedenen Charakteren in
Gruppen umgehen kann und eine
sichere Atmosphare fir jede*n Teil-
nehmer*in schafft. Feedback spielt
eine grolRe Rolle, denn Feedback ist
eine der besten Moglichkeiten, um
sich weiter zu entwickeln. Und noch
vieles mehr.

Ein TNT erfordert auch immer, dass
man sich intensiver mit sich selbst
reflektiert,
wie man Dinge wahrnimmt und

auseinandersetzt und

was sie mit einem machen. Manche
Dinge sind herausfordernd, manch-
mal muss man seine Komfort-Zone
verlassen. Aber zum Glick gibt es
immer die Moglichkeit, dariber zu
sprechen und zu erfahren, wie es
den anderen geht. Zum Abschluss
steht immer die first delivery an —

man gibt sein erstes eigenes Trai-

ning. Das ist naturlich sehr aufre-
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gend und herausfordernd, bringt
aber auch sehr wertvolle erste Trai-

ner*innenerfahrungen mit sich.

Gab es wahrend der Corona-Pande-
mie die Mdglichkeit an TNTs teilzu-
nehmen? Ja, die gab es. Nachdem
anfangs geplante Prasenzveranstal-
tungen abgesagt werden mussten,
fanden einige TNTs im Online-For-
mat statt. Hier hat man sich meist
nicht mehrere Tage am Stlck ge-
troffen, sondern vereinzelt unter
der Woche und am Wochenende.
Ich selbst habe im August 2020 am
ersten Online-TNT der bvmd teilge-
nommen. Uber knapp drei Wochen
hinweg haben wir uns ca. viermal
pro Woche auf Zoom getroffen
und sind auf diesem Wege zu Trai-
ner*innen ausgebildet wurden.
Parallel gab es noch andere Platt-
formen, auf denen man sich aus-
tauschen konnte, sowie gemeinsa-
me Spieleabende, um zusatzlichen
Austausch zu ermdglichen.

Die Erfahrung eines Prasenz-TNTs
stelle ich mir noch wesentlich in-
tensiver vor, ich bin aber sehr dank-
bar, dass es auch wahrend der Pan-
demie fir mich die Moglichkeit gab,

Trainerin zu werden.

Und nach dem TNT kann man dann
gleich Trainings geben? Theoretisch
schon, praktisch ist man natdrlich

Laborbingo

LACHEN UND KNOBELN

nach zehn Tagen Ausbildung noch
kein*e perfekte*e Trainer*in. Wah-
rend der ersten Training-Sessions,
die man dann gibt, lernt man un-
heimlich viel dazu. Meist muss man
auch erst eine bestimmte Anzahl an
Trainingsstunden fir andere geben
und diese mit anderen erfahrenen
Trainer*innen vor- bzw. nachbe-
sprechen, bevor man offiziell ein
Trainer*innen-Zertifikat bekommt.
Das ist auch mehr als sinnvoll, denn
von den Erfahrungen anderer Trai-
ner*innen kann man oft am meis-

ten profitieren.

Kann jede*r an einem TNT teilneh-
men? Ja!l Meist sind die Veranstal-
tungen fur Studierende ausgelegt
und man muss lediglich einen klei-
nen Teilnahmebeitrag zahlen. Aber
jede*r, der*die Lust darauf hat,
Trainer*in zu werden, ist herzlich
willkommen. Meist muss man sich
auf ein solches Event bewerben, z.
B. mit einem Motivationsschreiben
oder indem man verschiedene Fra-
gen beantwortet. Auch Motivati-
onsvideos kdnnen verlangt werden.
So kann das TNT-Team feststellen,
ob die Bewerber*innen wirklich
Lust auf diese Erfahrung haben,
denn das ist die wichtigste Voraus-
setzung! TNTs bei EPSA und IPSF
finden im internationalen Rahmen

und somit in englischer Sprache

Zum Start des neuen Semesters konnt ihr wieder in

dieser Kategorie aktiv werden!

bvmd Trainer

\u

Be the change!

statt. Wer die Erfahrung lieber auf
Deutsch machen mochte, sollte an
einem TNT der bvmd teilnehmen.

Wann findet das nachste TNT
statt? Momentan gibt es noch
keinen Termin fir ein TNT. Wenn
ihr darlber informiert werden
mochtet, abonniert am besten
unsere Kandle (Instagram oder
die Wochentliche Infusion) oder
die von EPSA/ IPSF (Instagram:
@epsa.online/ @ipsforg), da
erfahrt ihr, wann es mal wieder
soweit ist! Ich kann es euch allen
warmstens empfehlen. Man lernt
sehr viel Uber sich selbst und fir
sich selbst; trifft neue Leute, die
dhnlich drauf sind wie man selbst &
kann danach eigenstandig Trainings
anbieten. Und so einen kleinen Teil
zur Veranderung beitragen. Getreu

dem Motto: Be the change!

unbeschriftetes

GefiR Geruch

Locher im Kittel

verschwundene

Substanz Glasbruch

Saaldienst

neue Nachweis aus

| etwas brennt ab
der Ur

www.bphd.de
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Im Rahmen des Praktischen
Jahres erwarten dich:

- hoher Standard der Ausbildung

- gelebtes Qualitatsmanagement
- exklusive Trainings und Workshops

- individuelle Angebote der teilnehmenden
Apotheken, z.B. Medikationsmanagement

PJ-Stellenborse

PhiP// AKADEMIE

von den Besten lernen.

SPANNENDE,
ANSPRUCHSVOLLE

PRAKTIKUMS-
PLATZE

in Apotheken in deiner Ndhe!

Neugierig geworden?
www.phip-akademie.de

Pharmazeut/in im Praktikum / Im Ver-
bund bereits iiber 150 PJ begleitet
Weisenheim am Sand / Pfalz

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

wir bieten in unserer sehr belebten
Rathaus-Apotheke eine vielseitige
Praktikumstelle an. Versorgung von

Heimen, Pflegediensten und Arzten. An-
schluss an die Filial-Apotheken in
Heidelberg und Schriesheim,
strukturierte Ausbildung, deutlich
Ubertarifliche Bezahlung.

Wir freuen uns auf Ihren Anruf oder lhre
E-Mail.

Inhaber Oliver Teichmann:
0173 7376767
oliverteichmann@hofapotheken.de

Leiter: Janosch Geiger
06353 932085
janosch.geiger@apotheke-weisenheim.de

@/

Franz-Ludwig-Apotheke
Bamberg

Wir suchen zum nachstmaoglichen
Zeitpunkt eine/-n Pharmaziepraktikantin/
en, 6 Monate oder 12 Monate

Unsere Apotheke befindet sich in einem
Arztehaus, ein Schwerpunkt liegt in
der defekturmaRigen Herstellung von
Dermatika, unser Labor ist diesbeziglich
weit Uberdurchschnittlich ausgestattet.
Wir liegen zentral in der Nahe der
Altstadt, 3 Gehminuten zum ZOB, ca. 13
Gehminuten zum Bahnhof. Unsere Off-
nungszeiten: Mo-Fr. 8:30 bis 18 Uhr,
Mi Nachmittag und Sa geschlossen.

Bitte melden Sie sich am besten
per E-Mail, gerne auch telefonisch oder
schriftlich.
Franz-Ludwig-Apotheke,
Franz-Ludwig-Str. 14a, 96047 Bamberg
Lohmer@franz-ludwig-apotheke.de
Tel 0951 51955225 Fax 0951 51955219

Detharding-Apotheke
Rostock-Warneminde

Pharmazeut/in im Praktikum

Stellenangebot gilt ab April / Mai 2022
wahlweise fir ein
halbes oder ein ganzes Jahr.

Das Team der Detharding-Apotheke
verfugt Gber langjdhrige
Ausbildungserfahrungen und
fihrt das Zertifikat Ausgezeichnet-
Ausbildung von Pharmazeuten.

Die Apotheke versorgt Stammpatienten,
Urlauber und
internationale Kreuzfahrer.

Ein groRes Spektrum
an Aufgaben erwartet Sie.

Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung!

detharding-apotheke@t-online.de
www.detharding-apotheke-warnemiinde.de

Bundesverband der Pharmaziestudierenden in Deutschland e. V.
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Cuypers-Apotheken
Geldern

Suchst du noch eine passende Stelle fir
dein Praktisches Jahr/Halbjahr?

Dann komm doch zu uns!

Wir bereiten laufend PKA's, PTA's und
Pharmazeuten auf das Leben nach dem
Studium vor. Als selbst noch junger
Apotheker bin ich sehr daran
interessiert, dir die tollen Seiten
unseres Berufes (natirlich leider
auch die Tucken) zu zeigen.

Mit meinem Vater zusammen leiten wir
mittlerweile 6 Apotheken, sodass wir dir
direkt einen Einblick in
6 doch recht unterschiedliche Apotheken
geben konnen.

Hast du Lust dich von mir und meinem
Team fur deinen Beruf weiter
begeistern zu lassen, dann melde dich
einfach bei uns! Per Telefon, E-Mail oder
personlich- alles ist moglich!

http://www.cuypers-apotheken.de
anne@cuypers-apotheken.de

Behring Apotheke
Neuss

Du hast erfolgreich Dein Pharmazie-
studium beendet und suchst nun eine
PJ-Stelle mit Aussicht auf eine
Festanstellung? Oder mochtest du
neben Deinem Studium erste Erfahrungen
in der Apotheke sammeln
und nebenbei noch etwas fiir Deine
Freizeitaktivitdten und Urlaub
dazuverdienen? Bei uns in der Behring
Apotheke in Neuss findest Du nicht nur ein
offenes und frohliches Team,
eine attraktive Vergitung mit vielen
Extras und Fortbildungsmaoglichkeiten,
sondern auch ganz liebe Stammkunden!
Schicke mir Deinen Lebenslauf per E-Mail
und ich melde mich umgehend bei Dir!
Ich freue mich auf Dich!

terjung@behring-apotheke.de
http://www.behring-apotheke.de

Urban Apotheke
Freiburg

PJ-Stelle im Frihjahr/Sommer 2022

Die Urban Apotheke ist umgeben von
Hausarzten, Zahnarzten,
einem Augenarzt sowie
der Universitatsklinik (Abteilungen der
Hautklinik und Psychiatrie)- a
uch eine Kinderarztpraxis ist
in naher Umgebung.
Daher erreichen uns vielfltige
Kundenanliegen, die wir gerne
in der Zeit lhres
pharmazeutischen Praktikums
gemeinsam mit Ihnen l6sen. AuRerdem
kénnen Sie uns in der Rezeptur
unterstltzen!

Sie erwartet ein aufgeschlossenes,
gut gelauntes Apotheken-Team in einer
modernen Filial-Apotheke!

Wir sind mit OPNV, Fahrrad oder Auto
gut zu erreichen.

Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung!
Gerne kénnen Sie uns eine Mail an

Gerne kdnnen Sie uns eine Mail an
info@urbanapotheke-freiburg.de

Hof-Apotheke
Hungen (N&he GieRen/Marburg)

PhiP gesucht mit Ubernahmeoption!

Wir bieten angehenden
Apothekerlnnen einen Praktikumsplatz
fur 6-12 Monate mit
anschlieBender Ubernahmeoption in
unserer
Haupt- oder Filialapotheke
(evt. Filialleitung)

Wir sind ein nettes Team
aus Jung und Alt.
Ubertarifliche Bezahlung und
Fahrtkosten sind selbstverstandlich

Uber eine kurze Bewerbung wiirden wir
uns freuen.

Hof.Apotheke.Hungen@t-online.de,
https://www.hof-apotheke-hungen.de

Forensische Toxikologie
Frankfurt/Main

Die Abteilung Forensische Toxikologie am
Institut fur Rechtsmedizin der
Johann-Wolfgang-Goethe-Universitat
Frankfurt/Main sucht
fir November 2022 und Mai 2023
noch eine/n Pharmaziepraktikanten/in
(gem. §4 der AAppO, 6 Monate).
Wir bieten die einzigartige Gelegenheit,
die Interna eines rechtsmedizinischen
Institutes aus nachster Nahe
kennenzulernen.

In den 6 Monaten wirden Sie Tatigkeiten
im Bereich der forensischen Bioanalytik
ausfuhren und auch Gelegenheit haben,
moderne analytische Methoden
kennenzulernen.

Bei Interesse kontaktieren Sie bitte
(vorzugsweise per E-Mail:
toennes@em.uni-frankfurt.de)
Prof. Dr. Stefan Tonnes,
Institut fur Rechtsmedizin,
Kennedyallee 104,

60596 Frankfurt/Main,

Tel.: 069 6301-7574
oder das Sekretariat (-7573).

Diese und viele weitere
spannende Anzeigen
findet ihr in unserer PJ-Borse:

Adler-Apotheke
Grafenhainichen (Nahe Leipzig / Halle)

STOP! PhiP mit anschlieRender
Anstellungsoption

Wir bieten angehenden Apotheker*innen
einen Praktikumsplatz fir 6 oder 12
Monate mit der Option der
anschlieRenden Ubernahme in unserer
traditionsreichen Kleinstadtapotheke.

Von der klassischen Vor-Ort-Beratung
Uber Inkontinenzversorgung bis hin zum
Versandhandel kann jeder Bereich des
Apothekerberufs erlebt werden.
Zusatzlich fordern wir gerne angestrebte
Fort- und Weiterbildungen.

Unsere Apotheke ist mit dem Zug direkt
aus Leipzig oder Halle
erreichbar (40 Min).

Gerne Ubernehmen wir hierfir
zusatzlich zur tariflichen Bezahlung
die Kosten.

Wir freuen uns, von euch zu lesen.

bewerbung@adlerapotheke.info

www.bphd.de
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Avoxa — Mediengruppe Deutscher Apotheker

Egal, welches Semester — bei uns bist Du richfig!

Im Studentenclub fUr Pharmaziestudenten und PhiPs erhdltst Du die optimale
Begleitung fur Dein Pharmaziestudium. Mit den Angeboten unserer Partner
und unserer Univox Lern-App bist Du fUr Klausuren und Staatsexamina bes-

g tens vorbereitet. SchlieBe Dich der Community an und starte im Studium

2 so richtig durchl

Neugierig geworden? Dann schau noch heute vorbei unter:

studenten-club.me

Finde uns auch auf:

studentenclub_avoxa o AvoxaStudentenclub




