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Co-Medikation 
bei Opioiden

PRÜFUNG GESETZESKUNDE

Wenn man ein Betäubungsmittel-Rezept in die Hand bekommt und 
überprüft, muss man eine ganze Menge beachten. Wie ist das zum 
Beispiel mit der Verordnung von Nicht-Btm auf einem Btm-Rezept? 

D ie Betäubungs
mittelVerschrei
bungsverordnung 
(BtmVV) macht 

hier klare Angaben. Das Btm 
Rezept darf für das Verschrei
ben anderer Arzneimittel nur 
verwendet werden, wenn dies 
neben der eines Betäubungs
mittels erfolgt. Das heißt für 
die Apotheke, wenn dort nur 
NichtBtm aufgeschrieben wur
den, darf das Rezept nicht be
liefert werden. In diesem Fall 
sollte man mit dem verordnen
den Arzt Rücksprache halten 
und um die Ausstellung eines 
„normalen“ Rezeptes bitten. 
Welche anderen Arzneimittel 
zusätzlich zum Btm verordnet 
werden können, wurde vom 
Gesetzgeber nicht beschränkt. 
In der Regel werden dies aber 
immer Arzneimittel sein, die 
in einem Zusammenhang zum 
verordneten Betäubungsmittel 
stehen – entweder unterstützen 
sie dessen Wirkung oder sie 
dienen zur Behandlung der Ne
benwirkungen.

Unterstützung der Analge-
sie Besonders bei neuropathi
schen Schmerzen oder auch zur 
besseren Schmerzbewältigung 
können NichtOpioide zusätzli

chen Nutzen bringen. Geeignet 
sind trizyklische Antidepres
siva, wie Imipramin oder Clo
mipramin, Antikonvulsiva, wie 
Carbamazepin oder Gabapen
tin, und zentral wirkende Mus
kelrelaxanzien, wie Baclofen. 
Letzteres ist bei Phantom
schmerzen und schmerzhafter 
Spastik hilfreich. Bei starken 
rheumatischen Schmerzen wird 
gelegentlich auch das Gluko
kortikoid Dexamethason wegen 
seiner antiphlogistischen Wir
kung zum Btm verordnet. Na
türlich kann der Arzt auch ein 
separates Rezept darüber aus
stellen. Wichtig ist in jedem 
Falle die Aufklärung des Kun
den, weshalb er das zusätzlich 
verordnete Medikament be
kommt. Hat es ihm der Arzt 
nicht erläutert und er liest im 
Beipackzettel, dass es sich zum 
Beispiel um ein Antidepres
sivum handelt, kann dies zu 
Missverständnissen und fehlen
der Compliance führen. Glei
ches gilt für die Verordnung der 
Antikonvulsiva, deren Haupt
indikation Epilepsie ist. 

Behandlung der Nebenwir-
kungen Sehr häufig werden 
Laxanzien, wie Macrogol, Lac
tulose, Natriumpicosulfat oder 

Bisacodyl, gemeinsam mit ei
nem Opioid verordnet. Da Opi
oide die Darmmotilität durch 
Bindung an den peripheren 
OpioidRezeptoren im Magen
DarmTrakt stark und sicher 
hemmen, leiden etwa 90 Pro
zent der Patienten unter einer 
Obstipation als Nebenwirkung. 
Dies kann die Lebensqualität 
sehr beeinträchtigen und es ist 
der häufigste Grund für einen 
Abbruch der schmerzlindern
den Behandlung. Bei einer Opi
oidBehandlung sind Laxanzien 
daher sogar durch die gesetzli
chen Krankenkassen erstat
tungsfähig. Sie werden dann 

aus der BudgetBerechnung 
des Arztes herausgenommen. 
Schon aus diesem Grunde ist 
die zusätzliche Verordnung auf 
dem BtmRezept sinnvoll. Co 
Medikation könnten auch An
tiemetika, wie das Antihista
minikum Dimenhydrinat, die 
5HydroxytryptaminAntago
nisten Ondansetron und Tropi
setron oder das Neuroleptikum 
Haloperidol, sein. ■
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