Transparenz und Unabhdngigkeit

Wege zur Unabhangigkeit von kommerziellen
Interessen in der Medizin - der Beitrag der
Arzneimittelkommission der deutschen Arzteschaft

Finanzielle Interessenkonflikte kénnen die Integritit der Wissenschaft gefihrden, ebenso
wie die Objektivitat der Ausbildung, die Qualitat der Gesundheitsversorgung und das Ver-
trauen der Offentlichkeit in die Medizin — zu diesem Ergebnis kam das US-amerikanische
»Institute of Medicine“ in einem Bericht aus dem Jahr 2009 (1). Eine Dekade spiter legte
»The British Medical Journal“ erneut den Fokus auf den Einfluss kommerzieller Interessen
auf die Gesundheit und Gesundheitsversorgung, indem es dazu aufrief, Artikel zum
Thema einzureichen (2). Eine der darauffolgenden Publikationen beschiftigte sich mit
Wegen zur Unabhingigkeit von kommerziellen Einfliissen in Forschung, Ausbildung und
Praxis im Gesundheitswesen (3). Die Arzneimittelkommission der deutschen Arzteschaft
(AkdA) schilderte in einem Leserbrief dazu ihre Aktivititen in diesem Bereich (4), von
denen wir einige hier vorstellen méchten. Denn seit ihrer Griindung im Jahr 1911 ist ein
wesentliches Ziel der AkdA, Arzte unabhingig von Interessen pharmazeutischer Unter-

nehmer (pU) tber Arzneimittel zu informieren (5).
Zu den Hauptaufgaben der AkdA gehéren:

= die Versorgung der Arzteschaft mit vielféltigen, unabhingigen und aktuellen Informa-
tionen zur rationalen Arzneimitteltherapie und Arzneimittelsicherheit

= Stellungnahmen fiir die frithe Nutzenbewertung von Arzneimitteln im Rahmen des Ge-
setzes zur Neuordnung des Arzneimittelmarktes (AMNOG) nach § 35a SGB V

= Erfassung, Dokumentation und Auswertung von Berichten tiber Nebenwirkungen.

Bei der Erfiillung dieser Aufgaben ist fiir die AkdA die Unabhingigkeit ihrer Mitglieder von
grofter Bedeutung. Seit 2002 miissen alle ordentlichen und auflerordentlichen Mitglieder
sowie die wissenschaftlichen Mitarbeiter der Geschiftsstelle dem Vorsitzenden ihre Inter-
essenkonflikte erklaren, die sich aus finanziellen Beziehungen zu pU und Herstellern von
Medizinprodukten (HvM) ergeben. Die Erklarungen der AkdA-Mitglieder waren zunichst
vertraulich. Seit 2014 sind sie jedoch auf der AkdA-Homepage &ffentlich zugénglich und
enthalten auch die Hohe der Zahlungen und Angaben zu nicht finanziellen Interessen-
konflikten (6). Diese Transparenz wurde von den Mitgliedern der AkdA freiwillig festgelegt.
Sie ist nicht selbstverstindlich, da Interessenkonflikte in Deutschland nicht aufgrund
einer gesetzlichen Verpflichtung transparent gemacht werden miissen — im Unterschied
zu vielen anderen Landern, auch in Europa (7).

Die AkdA ist auRRerdem bestrebt, Interessenkonflikte bei ihren Mitgliedern zu reduzieren.
So wurden bevorzugt neue Mitglieder berufen, die bei grofier fachlicher Expertise keine
finanziellen Verbindungen zu pU und HvM haben. Auflerdem wurde in der Kommission
das Risiko einer Verzerrung von Empfehlungen und Arzneimittelbewertungen durch Inter-
essenkonflikte ausfihrlich diskutiert. In der Folge haben die Mitglieder der AkdA ihre
finanziellen Verbindungen zu pU und HvM verringert: Beispielsweise hatten in den Jahren
2010-2013 18 von 37 (49 %) ordentlichen Mitgliedern Interessenkonflikte durch die Tatig-
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keit ftir ,,advisory boards“ und/oder das Halten von Vortragen fuir pU verglichen mit 7 von
38 (18 %) im Jahr 2017.

Die AkdA hat sich auRerdem dafiir eingesetzt, das Bewusstsein aller Arzte in Deutsch-
land fiir Interessenkonflikte und ihren méglichen Einfluss auf medizinische Entscheidungen,
Empfehlungen sowie die &rztliche Fort- und Weiterbildung zu schirfen. Dies war ein
Grund dafiir, dass im Jahr 2014 auf Beschluss der Bundesirztekammer (BAK) bei der
AkdA ein Fachausschuss fiir Transparenz und Unabhingigkeit in der Medizin eingerichtet
wurde (8). Ziel des Fachausschusses ist es, eine Kultur der wissenschaftlichen Unabhin-
gigkeit innerhalb der Arzteschaft zu férdern. Er entwickelt und verbreitet Strategien zur
Vermeidung von Interessenkonflikten und gegebenenfalls zum korrekten Umgang mit ih-
nen. So fiihrte die AkdA im Jahr 2016 Regeln fiir unabhingige Fortbildungsveranstaltungen
ein, begleitet von einem Evaluationsbogen. Kontinuierlich beteiligt sich die AkdA an der
offentlichen Diskussion zu Interessenkonflikten, beispielsweise durch die Veréffentlichung
von Stellungnahmen. In Abstimmung mit der BAK hat sie sich unter anderem fiir eine ver-
pflichtende Transparenz von Interessenkonflikten in Deutschland eingesetzt (9).

Die AkdA hat auch selbst wissenschaftliche Untersuchungen zum Thema Unabhingigkeit
durchgefiihrt: Sie hat Forschungsergebnisse zum Einfluss von Interessenkonflikten auf
Arzneimittelstudien (10;11) und klinische Leitlinien (12;13) veréffentlicht. Mitglieder der
AkdA haben ein Buch uber Interessenkonflikte in der Medizin herausgegeben, das als

eines der Standardwerke zu diesem Thema in Deutschland gilt (14).

Fazit

Um bei der Bewertung von Arzneimitteln und therapeutischen Strategien Unabhéngigkeit
von kommerziellen Interessen zu sichern, hat die AkdA strenge Regeln zur Transparenz
und zum Umgang mit Interessenkonflikten verabschiedet und die Interessenkonflikte ihrer
Mitglieder in den letzten Jahren kontinuierlich reduziert. Die AkdA setzt sich weiter fiir Un-
abhingigkeit von kommerziellen Interessen in der Medizin ein. Aktuell beschiftigt sie sich
beispielsweise mit Anwendungsbeobachtungen und bereitet hierzu eine Stellungnahme
vor. Aulerdem engagiert sie sich weiterhin fiir unabhingige Fortbildungsveranstaltungen
und eine verpflichtende Transparenz von Interessenkonflikten. Auch die weitere Reduktion

der Interessenkonflikte ihrer Mitglieder ist ihr ein Anliegen.

Interessenkonflikte
Ein Interessenkonflikt wird von den Autoren verneint.

Informationen zu Interessenkonflikten im
Medizinstudium finden Sie unter:

https:/ /www.akdae.de/Arzneimitteltherapie/
AVP/Artikel/2020-1-2/08%h/
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