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Informationsblatt
zur Medikamentenversorgung
- Kurzzeitaufenthalt —

% Medikamentenplan vom @07 2007

Unsere Mitarbeitenden sind dazu verpflichtet, nur von einem Arzt schriftlich verordnete
Medikamente zu verabreichen. Dazu zahlen auch die nicht verschreibungspflichtigen
Medikamente z.B. Abfiihrmittel (Lactulose etc.), Salben und andere Mittel!

Damit Sie wahrend lhres Aufenthaltes Ihre gewohnten Medikamente erhalten, benétigen wir von
Ihnen:

v' Einen vom Hausarzt abgezeichneten, aktuellen Medikamentenplan sowie evtl. zusatzliche
Medikamentenplane von Facharzten (z.B. Neurologe, Kardiologe etc.).

Bitte iiberpriifen Sie direkt in der Arztpraxis die Ubereinstimmung des
Medikamentenplanes mit lhrer taglichen Medikamenteneinnahme. Nach Méglichkeit
sollte die zu verabreichende Dosis mit der Einzeldosis der Tablette Gibereinstimmen.
Tabletten sollten nicht geteilt werden miissen.
Dringend bei Aufnahme oder gerne auch vorher:
v lhre Krankenversicherungskarte und wenn vorhanden den Befreiungsausweis.
Lassen Sie diese vorher beim Hausarzt einlesen.

v' Klaren Sie mit lnrem Hausarzt ab, ob er wahrend lhres Aufenthaltes in unserer Einrichtung
die Behandlung weiterfiihrt. Wenn nicht, bitte Uberweisung fiir Arzt am Aufenthaltsort
mitbringen.

v |hre Medikamente in ausreichender Menge und in der Originalverpackung mit
Beipackzettel (diese darf auch angebrochen sein). Wir sind Ihnen dankbar, wenn Sie die
Tabletten schon in einem Wochendispenser vorgestellt mitbringen, méchten Sie jedoch
darauf hinweisen, dass wir dazu auf jeden Fall den jeweiligen Umkarton des Arzneimittels
mit Restbestanden sowie den jeweiligen Beipackzettel bendtigen. Lose
Medikamentenblister oder lose Tabletten durfen wir nicht annehmen. Falls erforderlich
werden unsere Mitarbeitenden lhre Medikamente stellen und Ihnen verabreichen.

v Sollte bei Einzug der verordnete Medikamentenbedarf nicht in ausreichender Menge zur
Verfugung stehen, erlauben wir uns die Medikamente Uber unsere Vertragsapotheke zu
bestellen. Zum Zweck der Rechnungsstellung werden wir Ihren Namen und lhre Adresse
an unsere Vertragsapotheke weiterleiten.

v Falls Sie Diabetiker sind, benétigen wir Ihr Blutzuckermessgerat mit den dazu gehérigen
Teststreifen, lhren Insulin-Pen und Kanulen!

v" Bei aktuellen Wunden bendtigen wir einen arztlich unterschriebenen Wundversorgungsplan
und eine aktuelle Wundbeschreibung. Bitte auch ausreichendes Verbandsmaterial

mitgeben.
Vielen Dank fiir Ihre Unterstiitzung!
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