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Gesundheitliche Beschwerden und zahlreiche Erkran-
kungen bedeuten für die betroffenen Menschen oft 
eine starke Beeinträchtigung ihres gesundheitlichen 
Wohlbefindens und ihrer Lebensqualität. Sind die hier 
angesprochenen Beschwerden auch nicht unbedingt 
schwerwiegend, können sie sich aber manifestieren 
oder chronifizieren und damit für den Patienten zu-
nehmend belastend sein, in selteneren Fällen auch zu 
ernsthaften Problemen führen. Mit der heilberuflich 
unterstützten Selbstmedikation mit rezeptfreien Arz-
neimitteln können Beschwerden gelindert oder besei-
tigt, Verschlimmerungen vermieden und das Befinden 
schnell verbessert werden. Das gilt für den einzelnen 
Menschen, aber es stellt aus Gründen ökonomischer 
Vernunft auch einen großen Nutzen für das solidarische 
Gesundheitssystem dar. Patienten mit gesundheitlichen 
Beschwerden und leichteren Erkrankungen sollten über 
die Möglichkeiten der Selbstmedikation informiert sein, 
um so die Chancen für eine individuell optimierte Ver-
sorgung mit rezeptfreien Arzneimitteln wahrnehmen zu 
können.

Selbstmedikation betrifft auch Primär- und Sekundär-
prävention. Hat jemand bereits Erfahrungen mit Sym-
ptomen oder einem bestimmten rezeptfreien Arznei-
mittel gemacht, kann er sich schnell selbst versorgen. 
Fühlt er sich unsicher oder wünscht er sich Unterstüt-
zung, kann er die einfach zugängliche und in der Regel 
wohnortnahe Apotheke aufsuchen oder kontaktieren. 
Die Apotheke dient dem Menschen an dieser Stelle in 
dreifacher Hinsicht: 

• �Sie informiert zu möglichen Ursachen und Vermei-
dungsstrategien.  

• �Sie berät zu den möglichen Maßnahmen im Rahmen 
der Selbstbehandlung bzw. Selbstmedikation.

• Sie empfiehlt im erforderlichen Fall den Arztbesuch.

Zudem baut sie in jedem Einzelfall sukzessive die Ge-
sundheitskompetenz der Menschen aus, u. a. durch 
eine Erläuterung der Symptome und individuellen Maß-
nahmen. Sollte der Patient direkt einen Arzt aufsuchen, 
kann er auch dort in gleicher Hinsicht Unterstützung 
erfahren. Mit Hilfe der Selbstmedikation wahrt der 
Mensch seine Selbstständigkeit, er stellt seine Alltags-
tauglichkeit und seine Produktivität wieder her. Er ver-
bessert sein gesundheitliches Wohlbefinden und seine 
Lebensqualität. Er vermeidet ggf. eine Verschlimme-
rung oder Chronifizierung der Beschwerden. Insgesamt 

erzielt er mit der Selbstmedikation einen hohen persön-
lichen Nutzen.

Weitverbreitete, vergleichsweise leichtere Erkrankun-
gen (z. B. Erkältung oder Heuschnupfen) können durch 
eine Selbstbehandlung gelindert oder vermieden wer-
den. Dazu zählen die Selbstmedikation, aber auch nicht 
medikamentöse Optionen. Für viele Maßnahmen liegt 
eine externe Evidenz u. a. durch klinische Studien vor. 
Für Beschwerden, die im Rahmen der Selbstmedikation 
behandelt werden können, hat aber auch die interne Evi-
denz, also die heilberufliche Erfahrung des Apothekers 

oder Therapeuten sowie insbesondere die persönliche 
Erfahrung des Menschen, seine Wünsche und sein Zu-
stand, eine große Bedeutung. Die in der Selbstmedika-
tion angewandten rezeptfreien Arzneimittel umfassen 
eine große Produktvielfalt. Sie stellen ein Angebot dar, 
das den Wünschen der Menschen Rechnung trägt. 
Rezeptfreie sind wie rezeptpflichtige Arzneimittel nach 
dem Arzneimittelgesetz zugelassen oder registriert. 
Ihre Wirkstoffe oder Dosierungen wurden aufgrund 
ihres günstigen Sicherheitsprofils aus der Verschrei-
bungspflicht entlassen.

Neben dem individuellen Nutzen, gesund zu werden und 
zu bleiben, erspart jede erfolgreich praktizierte Selbst-
medikation den zeitlichen Aufwand eines Arztbesuchs. 
In diesem Fall gewinnt auch der Arzt zeitliche Ressour-
cen. Die gesetzliche Krankenversicherung wird eben-
falls entlastet. In Deutschland werden derzeit weniger 
als ein Viertel der pro Jahr vorkommenden eine Milliar-
de leichter vorübergehender Erkrankungen mit rezept-
freien Arzneimitteln behandelt. D. h. in drei Viertel dieser 
Fälle unternehmen die Menschen nichts gegen ihre Be-
schwerden, ergreifen andere, oft auch nicht geeignete 

GKV-Ressourcen setzt 
Selbstmedikaton pro Jahr frei 16Mrd. €

Zusammenfassung
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Maßnahmen, oder aber sie suchen eine Arztpraxis auf, 
obwohl in vielen Fällen bereits eine Selbstmedikation 
helfen könnte. Das zeigt, welch großes Optimierungs-
potential für den Einzelnen und daraus resultierend 
welch großes Einsparpotential für das Gesundheitssys-
tem und die Solidargemeinschaft bestehen. Gesamt-
gesellschaftlich setzt Selbstmedikation bereits heute 
GKV-Ressourcen im Wert von 16 Milliarden Euro pro 
Jahr frei und vermeidet 4,8 Milliarden Euro an volkswirt-
schaftlichen Produktivitätsverlusten. Erfolgte eine wei-
tere Förderung der Selbstbehandlung mit rezeptfreien 
Arzneimitteln, könnten zusätzliche Wirtschaftlichkeits-
reserven realisiert werden. Diese zu sichern und die 
Potenziale zu heben, dafür sollten Gesetzgeber und Ex-
ekutive die geeigneten Rahmenbedingungen schaffen. 

volkswirtschaftliche 
Produktivitätsverlustvermeidet
Selbstmedikation pro Jahr

4,8Mrd. €

Dazu zählen:

• �Effizientere Gestaltung der Regelungen zur Änderung 
von Zulassungen

• �Stärkung der Verfahren zur Entlassung von Wirkstof-
fen aus der Rezeptpflicht („Switch-Verfahren“)

• �Erhalt der Apothekenpflicht von nicht rezeptpflichtigen 
Arzneimitteln

• �Stärkung der unabhängigen Apotheken, geleitet durch 
freiberuflich tätige Apothekerinnen oder Apotheker

• �Förderung der heilberuflichen Zusammenarbeit von 
Arztpraxen und Apotheken

• Stärkung der Gesundheitskompetenz der Menschen 

• �Anerkennung des Wertes der Selbstmedikation mit 
rezeptfreien Arzneimitteln durch die Stakeholder im 
Gesundheitswesen, insbesondere im öffentlich-poli-
tischen Bereich

Mit den Erfahrungen aus der Pandemie-Zeit machen 
sich die Menschen, auch die jüngeren, den Wert ihrer 
Gesundheit und die ihrer Mitmenschen noch bewusster. 
Diese Bewegung ist aufzunehmen und das Engagement 
für mehr Prävention und eigenverantwortliches Handeln 
ebenso zu stärken wie das heilberufliche Versorgungs-
netzwerk der Apotheken. Selbstmedikation kann we-
sentlich zur Optimierung der Gesundheitsversorgung 
beitragen und damit gesunde Perspektiven für den Ein-
zelnen und die Gesellschaft bieten.
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Einleitung
Trotz mancher Schwächen wird Deutschlands Gesund-
heitswesen im internationalen Vergleich als eines der 
Besten gepriesen. Laut BAH-Gesundheitsmonitor wa-
ren 2021 zudem 57 Prozent der Menschen in Deutsch-
land mit ihrer persönlichen gesundheitlichen Situation 
zufrieden. Allerdings teilten diese Einschätzung im Jahr 
2018 noch 68 Prozent (Anlage, Abb.1). Wie auch immer, 
was gut ist, kann noch besser gemacht werden. Das 
gilt auch für die Versorgung der Menschen bei leich-

teren gesundheitlichen Beschwerden, die sich aber 
mitunter manifestieren und damit zu einem größeren 
Problem werden können. Das ist zu verhindern. Nichts 
tun ist genauso wenig eine Lösung, wie schlicht falsche 
Maßnahmen zu ergreifen. Das gilt für den einzelnen 
Menschen, aber auch aus Gründen ökonomischer Ver-
nunft im solidarischen Gesundheitssystem. Bei alledem  
stehen die individuellen Bedürfnisse des selbstbe-
stimmten Menschen im Mittelpunkt.

Dieses Faktenblatt zur optimierten Gesundheitsver-
sorgung mit Hilfe der Selbstmedikation schließt sich 
an das erste Faktenblatt des BAH zur Selbstmedikation 
aus April 2022 an. Der Bundesverband der Arzneimit-
tel-Hersteller e.V. (BAH) möchte mit den nachfolgenden 
Überlegungen u. a. anhand von Beispielen verstärkt auf 
den konkreten Nutzen der Selbstmedikation hinweisen 
und damit eine weiterführende Diskussion anstoßen – 
im Sinne von gesunden Perspektiven für den Einzelnen 
und die Gesellschaft.

Erstes BAH-Faktenblatt zur 
Selbstmedikation (April 2022) 

der Deutschen waren 2021 mit 
ihrer persönlichen gesundheitlichen 
Situation zufrieden57%
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Im Gesundheitswesen wird immer wieder von Unter-, 
Über- und Fehlversorgung gesprochen. Damit haben 
sich diverse Fachgesellschaften wie Sachverständigen-
räte auseinandergesetzt. In diesen Diskussionen wird 
sich in der Regel auf schwerwiegendere akute oder 
chronische Erkrankungen und deren ambulante, (fach-)
ärztliche oder stationäre Behandlung bezogen. Aus 
Gründen des Gesundheitsschutzes sowie der Effizienz 
sind Wege zu finden, diese Unter-, Über- und Fehlver-
sorgung zu vermeiden, um Patienten bestmöglich zu 
behandeln, Ressourcen zu schonen und (Folge-)Kosten 
zu sparen. Letztlich sollte eine für den individuellen Pa-
tienten optimierte Versorgung erreicht werden. Dieser 
Anspruch sollte aber gleichermaßen für den Bereich 
sogenannter leichterer Erkrankungen und präventiver 
gesundheitlicher Maßnahmen gelten. 

Mit anderen Worten: Eine Optimierung der Versorgung 
sollte auch im Rahmen der Selbstmedikation, idealer-
weise in Verbindung mit einer heilberuflichen Beglei-
tung, angestrebt werden. Folglich sollte erreicht werden, 
dass …

• �Patienten mit leichten gesundheitlichen Beschwerden 
die Chancen einer individuellen optimalen Versorgung 
wahrnehmen, so ihre Beschwerden lindern und ihre 
Lebensqualität verbessern sowie eine Verschlimme-
rung oder Chronifizierung ihrer Beschwerden vermei-
den;

• �Patienten erkennen, wie sie nicht geeignete Maßnah-
men oder Mehrfachanwendungen, z. B.  von Arzneimit-
teln, vermeiden können.

Differenzierte Betrachtung  
gesundheitlicher Beschwerden
Bei der Behandlung leichterer oder selbstlimitierender 
Erkrankungen, die (bis auf Weiteres) keiner ärztlichen 
Konsultation bedürfen, kann zwischen der Linderung 
von Akutbeschwerden und der Vermeidung von Mani-
festationen, Chronifizierungen oder Verschlimmerun-
gen von Erkrankungen unterschieden werden.

Die akute Linderung betrifft in erster Linie den individu-
ellen Nutzen des Menschen. In diesem Fall ist es das 
Ziel, dass er sich schnell besser fühlt und seinen Aktivi-
täten im Alltag wieder ungehindert nachgehen kann.

Bei bestimmten Erkrankungen geht es aber neben der 
akuten Linderung auch um die Vermeidung weiterer 
bzw. länger andauernder Beschwerden. Eine Manifes-
tation (z. B. Rückenverspannung mit entsprechendem 
Schmerz und vice versa), eine Chronifizierung (z. B. 
Heuschnupfen) oder eine Verschlimmerung (z. B. Infek-
tion der unteren Atemwege infolge einer Erkältung, die 
zunächst nur die oberen Atemwege betrifft) sollen ver-
hindert werden. Im Weiteren handelt es sich hierbei um 
den Übergang zur Sekundärprävention1.

Die Primärprävention2 hingegen soll dafür Sorge tra-
gen, dass es weder zu leichteren und erst recht nicht 
zu schwerwiegenderen, ggf. chronischen, Erkrankungen 
kommt. Dies kann z. B. die Vermeidung erhöhter Blutzu-
ckerspiegel oder Gewichtsreduktion betreffen.

Mehr Achtsamkeit für die eigene Gesundheit

Nach Erhebungen des BAH-Gesundheitsmonitors im 
Jahr 2022 achten die Menschen zunehmend auf ihre 
Gesundheit.

74%
der Deutschen achten 
auf eine gesunde Ernährung 

Verständnis von  
Versorgungsoptimierung im  
Kontext der Selbstmedikation
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• �74 Prozent der Befragten achten auf eine gesun-
de Ernährung und 69 Prozent auf Bewegung und 
Sport. Zur Unterstützung ihrer Gesundheit kaufen 
44 Prozent Gesundheitsprodukte außerhalb der 
Apotheke und 34 Prozent rezeptfreie Gesundheits-
produkte in der Apotheke ein (Anlage, Abb.2). 

• �60 Prozent aller Befragten stimmen der Aussa-
ge „Die Pandemie hat mich dazu gebracht, mehr 
für meine Gesundheit tun zu wollen“ (sehr) zu. In 
den jüngeren Bevölkerungsgruppen ist der Anteil 
signifikant höher. So geben 72 Prozent der 18 bis 
29-Jährigen und 76 Prozent der 30 bis 39-Jährigen 
an, mehr für ihre Gesundheit tun zu wollen (Anlage, 
Abb.3). 

• �Die Bereitschaft neue unterstützende Angebote 
rund um die eigene Gesundheit zu nutzen, wenn 
diese zukünftig von Apotheken angeboten würden, 
ist erstaunlich hoch. Auffallend ist, dass auch hier 
jüngere Menschen zwischen 18 und 39 Jahren ein 
überdurchschnittliches Interesse an der Nutzung 

achten auf 
Bewegung und Sport69%

neuer Gesundheitsangebote zeigen. 56 Prozent aller 
Befragten würden eine Beratung zur Vorbeugung von 
Erkrankungen in der Apotheke in Anspruch nehmen. 
Bei den 18 bis 29-Jährigen würden 65 Prozent und bei 
den 30 bis 39-Jährigen 66 Prozent ein solches Ange-
bot annehmen (Anlage, Abb.4). 

kaufen rezeptfreie Gesundheitsprodukte 
in der Apotheke ein34%

der 18 bis 29-Jährigen und 66% der 
30 bis 39-Jährigen würden eine Beratung 
zur Vorbeugung von Erkrankungen in 
der Apotheke annehmen

65%

Bedeutung einer optimierten 
Gesundheitsversorgung mit 
Selbstmedikation
Bei einer akuten, wenn auch nicht schwerwiegenden Er-
krankung bietet die Selbstbehandlung, u. a. mit rezept-
feien Arzneimitteln oder ggf. anderen Gesundheitspro-
dukten eine einfache und sichere Möglichkeit zu helfen. 
Hat jemand bereits Erfahrungen mit den Symptomen 
oder einem bestimmten Präparat gemacht, kann er sich 
einfach und sicher selbst versorgen. Fühlt er sich unsi-
cher oder wünscht er sich Unterstützung, kann er die in 
der Regel wohnortnahe Apotheke aufsuchen oder kon-
taktieren. Die Apotheke dient dem Menschen an dieser 
Stelle in dreifacher Hinsicht: 

• �Sie informiert zu möglichen Ursachen und Vermei-
dungsstrategien.  

• �Sie berät zu Möglichkeiten und Grenzen im Rahmen 
der Selbstbehandlung bzw. Selbstmedikation.

• Sie empfiehlt im erforderlichen Fall den Arztbesuch.

Zudem baut sie in jedem Einzelfall sukzessive die Ge-
sundheitskompetenz der Menschen aus, u. a. durch 
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eine Erläuterung der Symptome und Maßnahmen in Be-
zug auf seine individuelle Situation.

Sollte der Patient direkt einen Arzt aufsuchen, ggf. da er 
ohnehin einen Termin hat, kann er auch dort in gleicher 
Hinsicht Hilfe erfahren, zudem kann so seine Gesund-
heitskompetenz gefördert werden. 

Die Optimierung der gesundheitlichen Versorgung eines 
jeden Menschen vollzieht sich in diesen Fällen durch 
die heilberufliche Beratung und der hierdurch erlangten 
Kenntnisse, Situationen einschätzen und Selbstbehand-
lung umsetzen zu können sowie dabei stets die Gewiss-

heit zu haben, schnell und unkompliziert die fachliche 
Unterstützung vor allem durch die Apotheke, ob analog 
oder digital, zu erfahren.

Mithilfe der Selbstmedikation wahrt der Mensch seine 
Selbstständigkeit, er stellt seine Alltagstauglichkeit und 
seine Produktivität wieder her. Er erhöht so in den betref-
fenden Situationen sein gesundheitliches Wohlbefinden 
und letztlich seine Lebensqualität. Bei bestimmten ge-
sundheitlichen Störungen vermeidet er gleichzeitig das 
Andauern oder die Verschlimmerung der Beschwerden. 
Er erzielt mit der Selbstmedikation einen hohen persön-
lichen Nutzen.

Relevante Beschwerden  
und Erkrankungen
Ergebnisse aus dem BAH-Gesundheitsmonitor des 
Jahres 2022 geben Hinweise auf die Relevanz einer 
optimierten Gesundheitsversorgung mit Selbstmedika-
tion. So antworten auf die Frage, an welchen Gesund-
heitsproblemen sie zumindest gelegentlich leiden, 34 
Prozent der Menschen in Deutschland „Migräne oder 
Kopfschmerzen“, 29 Prozent „Muskelschmerzen“ und 
22 Prozent „Heuschnupfen oder andere Allergien“.  

13 Prozent haben erhöhte Blutfettwerte. 11 Prozent ge-
ben an, zumindest gelegentlich eine Nagel- oder Fuß-
pilzerkrankung zu erleiden. Unter den Befragten sind 
10 Prozent mit einer Asthmaerkrankung. Je 9 Prozent 
sagen, zumindest gelegentlich eine Augen-/Bindehaut-
entzündung sowie eine Blasenentzündung zu haben. 
Für alle Indikationen ist die Häufigkeit gegenüber 2017 
zum Teil deutlich angestiegen (Anlage, Abb.5). Auch der 
Wunsch nach einer größeren Auswahl an rezeptfreien 
Arzneimitteln zur Behandlung dieser Beschwerden ist 
deutlich größer geworden (Anlage, Abb.6). In einer Be-
fragung im Jahr 2021 sagen 44 Prozent der Menschen 
in Deutschland aus, an einer chronischen Erkrankung zu 
leiden. Bei den über 50-Jährigen sind mehr als die Hälf-
te davon betroffen (Anlage, Abb.7). 

der Menschen in Deutschland 
leiden zumindest gelegentlich unter 
Migräne oder Kopfschmerzen

34%

der Menschen in
Deutschland leiden an 
chronischen Erkrankungen

44%
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Beispiele gesundheitlicher Störungen 
oder Beschwerden und entsprechende 
Selbstbehandlungsoptionen 
Die nachfolgende Tabelle gibt beispielhaft einen Über-
blick, welche häufig vorkommenden akuten und poten-
ziellen gesundheitlichen Probleme oder Indikationen 
durch Selbstbehandlung gelindert oder vermieden wer-
den können. Es wird aufgeführt, welche Möglichkeiten 

der Selbstmedikation mit rezeptfreien Arzneimitteln  
u. a. wahrgenommen werden können, wobei in aller  
Regel weitere nicht medikamentöse Maßnahmen eine 
Alternative oder eine Ergänzung darstellen können. 

Gesundheitliche Beschwerden 
und Erkrankungen

Akute Wirkung von rezeptfreien 
Arzneimitteln u. a. …

Vermeidung von Manifestation, 
Chronifizierung oder Verschlim-
merung, z. B. von...

Akne vulgaris Reduktion und Abheilung von Rö-
tungen und Pusteln, Stabilisierung 
der Haut durch Grundpflege

Narbenbildung, Vereiterungen, 
psychischen Beeinträchtigungen 
(u.a. Sozialphobie)

Äußerliche Pilzinfektion (Fuß-, 
Vaginal-, …)

Pilzabtötung, Reduktion von  
Rötungen und Juckreiz,  
Stabilisierung der Vaginalflora

Superinfektionen,  
Ansteckungsgefahr 

Blasenentzündung Entzündungshemmung, Schmerz-
reduktion, Krampflösung,  
Reduktion des Harndrangs

komplizierten Harnwegsinfekten, 
Nierenbeckenentzündungen

Durchfall Vermeidung von Flüssigkeits- und 
Elektrolytverlusten, Elektrolyt
ersatz, Krampflösung, Stabilisie-
rung der Darmflora

Exsikkose, Darmreizungen

Erkältung Fiebersenkung, Schmerzreduk-
tion, Schleim- und Hustenlösung, 
Hustenstillung, Abschwellung der 
Schleimhäute in Nase und Nasen-
nebenhöhlen, Reduktion von 
Schluckbeschwerden, Stärkung 
der Immunabwehr 

sekundären viralen oder bakteriel-
len Infektionen, Verschlimmerun-
gen von Grunderkrankungen wie 
Asthma und COPD

Funktionelle Magen-Darm- 
Erkrankungen

Linderung dyspeptischer Be-
schwerden, Wiederherstellung 
einer beschwerdefreien Verdau-
ung, Krampflösung, Stabilisierung 
der Darmflora

Chronifiziertem  
Reizdarmsyndrom

Heuschnupfen Reduktion von Nies- und Juckreiz, 
Reduktion von Augenrötungen 
und Juckreiz, Erleichterung der 
Atmung

Pollenallergien, „Etagenwechseln“, 
Asthma

Insektenstiche Reduktion von Juckreiz, Schwel-
lungen und Rötungen

Allergisierungsgefahren, Superin-
fektionen infolge von Kratzen

Klimakterische Beschwerden Reduktion von Hitzewallungen 
und Stimmungsschwankungen, 
Reduktion von Vaginaltrockenheit

Superinfektionen durch Vaginal-
trockenheit
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Gesundheitliche Beschwerden 
und Erkrankungen

Akute Wirkung von rezeptfreien 
Arzneimitteln u. a. …

Vermeidung von Manifestation, 
Chronifizierung oder Verschlim-
merung, z. B. von...

Konjunktivitis Reduktion von Juckreiz, tränen-
den Augen und Rötungen

bakteriellen Superinfektionen 

Lippenherpes Reduktion von Juckreiz und 
Schwellung, Unterstützung der 
Wundheilung, Schmerzreduktion

Infektionen anderer Stellen oder 
Personen

Mangel an Vitaminen und Mine-
ralstoffen

Reduktion von Muskelkrämpfen, 
Vorbeugung von Osteoporose

Osteoporose, Infektanfälligkeit, 
Muskelschwäche, Gedächtnis-
schwäche, Anämie

Migräne Reduktion von Schmerz, Übelkeit 
und Sehstörungen 

Schmerzspiralen, psychischen  
Beschwerden  

Parodontitis Reduktion von Mundgeruch, 
Schmerzreduktion beim Kauen, 
Reduktion von Zahnfleischbluten

Zahnverlust, weiterem systemi-
schen Infektionsgeschehen

Prämenstruelle Beschwerden Reduktion von Stimmungs-
schwankungen, Krampflösung, 
Schmerzlinderung, Normalisie-
rung der Magen-Darm-Funktio-
nen

Rückenbeschwerden Schmerzreduktion, Muskelent-
spannung

Muskelverhärtungen, Schmerz

Sodbrennen Reduktion von Aufstoßen und 
Säureschmerz

Komplikationen in Speiseröhre 
und Magen, Husten, Paradontitis

Sportverletzungen Schmerzlinderung, Abschwellung, 
Entzündungshemmung, Durch-
blutungsförderung

Arthrose, Bänderdehnungen,  
Sehnenentzündungen

Tabaksucht Reduktion der Entzugssymptome 
bis zur erfolgreichen Tabakabsti-
nenz

Herz-Kreislauf-Erkrankungen, 
COPD, Lungenkrebs

Tinnitus Reduktion der Ohrgeräusche Ohrgeräuschen, Hörverlust,  
psychischen Beschwerden

Trockenes Auge Reduktion von Juckreiz, Rötungen 
und Schmerzen

Unruhe Verbesserung von Ein- und 
Durchschlafen, Reduktion von Un-
ruhe und Herzrasen

Schlaflosigkeit, depressiven  
Stimmungen

Venenleiden, schwere Beine Reduktion von Schwellungen, 
Schmerzlinderung

Krampfadern, Ulkus cruris

Wunden Wundheilung durch Desinfektion 
und Wundheilungsförderung

Infektionen, Sepsis, Narben
bildungen

Diese Übersicht zeigt, dass Selbstmedikation oft bei-
des – Linderung akuter Beschwerden und Vermeidung 
von Chronifizierung – adressieren kann. Zudem wird die 
Möglichkeit verdeutlicht, mit heilberuflicher Beratung 
durch die Apotheke die Bemühungen des Menschen zu 
unterstützen und insbesondere im gebotenen Fall zum 

Arztbesuch zu raten. Zum Vorgehen bei Information und 
Beratung des Patienten und einer möglichen Abgabe 
von Arzneimitteln im Rahmen der Selbstmedikation hat 
die Bundesapothekerkammer eine eigene Leitlinie sowie 
zahlreiche Arbeitshilfen erstellt.3 
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Evidenz bei Selbstmedikation
Für zahlreiche Maßnahmen liegt eine externe Evidenz 
u. a. durch klinische Studien vor. Für die vorgenannten 
Beschwerden, die im Rahmen der Selbstmedikation be-
handelt werden können, hat aber auch die interne Evi-
denz, also die heilberufliche Erfahrung des Apothekers 
oder Therapeuten, im besten Fall in Bezug auf seinen 
individuellen Patienten, aber insbesondere die persön-
liche Erfahrung des Menschen, seine Wünsche und 
sein Zustand eine große Bedeutung. Dabei ist zu be-
rücksichtigen, dass Therapieerfolge oft nicht nur das 
Ergebnis einer Maßnahme, z. B. einer Arzneimittelan-
wendung sind, sondern dazu außerdem in hohem Maße 
eine positive Erwartungshaltung des Patienten sowie 
die Qualität der mit ihm erfolgten Kommunikation bei-
tragen. Ärzte und Apotheker können durch ihr Verhalten 
und ihre Kommunikation therapeutische Erfolge deut-
lich verstärken.4

Die Selbstmedikation mit und in der Apotheke unter-
scheidet sich im Hinblick auf die regulatorischen Rah-
menbedingungen und das Produktspektrum ganz we-
sentlich von der ärztlichen Verordnung rezeptpflichtiger 

Arzneimittel. Während bei rezeptpflichtigen Arzneimit-
teln die Nutzenbewertung sozialrechtlich und system-
bedingt (siehe auch solidarische Finanzierung) bewusst 
nicht individuell erfolgt, steht bei der Beratung durch 
die Apotheke zu rezeptfreien Arzneimitteln der einzel-
ne Mensch mit seinem Wunsch nach Selbstbehandlung 
im Mittelpunkt. In diesen Fällen zahlt er selbst für die 
gewünschten Maßnahmen, weshalb der internen Evi-
denz zusätzlich Gewicht zu verleihen ist. Das ggf. er-
forderliche Korrektiv bildet die heilberufliche Beratung. 
Eine Voraussetzung dafür ist die Apothekenpflicht der 
Arzneimittel. Die Apotheke übernimmt hier eine wich-
tige Lotsenfunktion zwischen Patientenautonomie und 
-fürsorge.

Vertrauen ist wichtig

Insbesondere in der Gesundheitsversorgung bildet Ver-
trauen einen wichtigen Erfolgsfaktor. Entsprechend hat 
auch der BAH-Gesundheitsmonitor im Jahr 2021 dazu 
Daten erhoben:

• �59 Prozent der Menschen haben ein hohes bzw. sehr 
hohes Vertrauen in die Sicherheit rezeptfreier Arznei-
mittel (Anlage, Abb.8). Im Hinblick auf die persönliche 
Gesundheitsversorgung wird die Arzneimittelversor-
gung von 90 Prozent der Menschen positiv bewertet 
(Anlage, Abb.9). 

• �Apotheken genießen ungebrochen das höchste Ver-
trauen im Gesundheitswesen. 77 Prozent der Be-
fragten haben ein hohes Vertrauen in die Apotheken 
vor Ort. Den Versandapotheken vertrauen 40 Prozent 
(Anlage, Abb.10).

• �91 Prozent der Menschen bewerten die Anzahl an 
Apotheken als sehr positiv (Anlage, Abb.11). Apothe-
ken haben die beste Erreichbarkeit im Vergleich zu 
allen anderen Gesundheitseinrichtungen. Für gut 80 
Prozent liegt die nächste Apotheke in einem Umkreis 
von 5 km, für 66 Prozent unter 2 km (Anlage, Abb.12).  

59%
der Deutschen haben ein hohes 
oder sehr hohes Vertrauen in die 
Sicherheit rezeptfreier Arzneimittel 

haben ein hohes Vertrauen 
in die Apotheken vor Ort77%

bewerten die Anzahl an 
Apotheken als sehr positiv 91%
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• �43 Prozent der Menschen lassen sich in der Apotheke 
zu rezeptfreien Arzneimitteln beraten, bei den 15 bis 
29-Jährigen sind es 49 Prozent (Anlage, Abb.13/14). 

Die in der Selbstmedikation angewandten rezeptfreien 
Arzneimittel umfassen eine große Produktvielfalt. Sie 
stellen ein Angebot dar, das den Wünschen der Men-
schen Rechnung trägt. Rezeptfreie sind wie rezept-
pflichtige Arzneimittel nach dem Arzneimittelgesetz zu-
gelassen oder registriert. Sie haben gleichermaßen ihre 
Wirksamkeit, ihre Unbedenklichkeit und ihre Qualität 
im Rahmen eines amtlichen Verfahrens dargelegt. Sie 
sind keine Arzneimittel „2. Klasse“. Vielmehr wurden die 
entsprechenden Wirkstoffe aufgrund ihres günstigen  
Sicherheitsprofils aus der Rezeptpflicht entlassen.

Seit einigen Jahren beschäftigt sich die Abteilung Klini-
sche Pharmazie an der Medizinischen Fakultät der Uni-
versität Leipzig intensiv mit Fragen zur Selbstmedika-
tion und entsprechender Evidenz.5 Die Experten führen 

umfangreiche Studienanalysen durch und erarbeiten 
bezüglich der bei Selbstmedikation zu betrachtenden 
Indikationen und Beschwerden umfassende Informatio-
nen mit Empfehlungen. Die Arbeiten werden z. B. in den 
Newslettern „EVInews“ zur Verfügung gestellt.6 

43%
lassen sich in der Apotheke zu 
rezeptfreien Arzneimitteln beraten

Beispiele für einen 
patientenindividuellen Nutzen einer 
optimierten Gesundheitsversorgung
Beispiel Erkältung/grippaler Infekt

Eine Erkältung ist eine meist durch Rhino- oder Influ-
enzaviren ausgelöste Erkrankung. Sie beginnt häufig 
mit Halsschmerzen oder Heiserkeit. Es schließt sich 
eine Phase von 1 bis 2 Tagen mit Reizhusten, häufig 
einhergehend mit zähem Schleim und Schnupfen an. 
Nicht selten sind Kopf- und Gliederschmerzen weite-
re begleitende Symptome. Die Körpertemperatur kann 
erhöht sein. Eine zügige Behandlung der Erkältungs-
symptome kann in der Regel direkt das Befinden und 
damit die Lebensqualität der Menschen verbessern. 
Insbesondere gilt es aber, eine Verschlimmerung, wie 
etwa das Aufsetzen einer bakteriellen Infektion, z. B. 
im Hals- Rachenbereich, zu verhindern. Die frühzeitige 
Behandlung ist vor allem für Patienten von Bedeutung, 
die z. B. an Asthma oder COPD erkrankt sind, oder aber 
älteren Patienten, damit sich ihr allgemeiner Zustand 
nicht verschlimmert. Gerade bei alten Menschen ist eine 
Lungenentzündung unbedingt zu vermeiden.

Mit einer sachgerechten und frühzeitigen Behandlung 
von Erkältungen und damit der Vermeidung von fort-
schreitendem Krankheitsgeschehen mit bakteriellen 
Infektionen wird auch der Einsatz von Antibiotika redu-

ziert.7 Zudem wird die Gefahr einer nicht indikationsge-
rechten Verordnung von Antibiotika verringert. Mit dem 
Einsatz von Antibiotika ausschließlich in den notwendi-
gen Fällen wird der Resistenzbildung entgegengetreten.  

In der sog. Erkältungssaison werden Erwachsene 
nicht selten mehrfach angesteckt (ca. 70 Millionen in 
Deutschland lebende Erwachsenen leiden 1- bis 2-mal 
im Jahr an einer Erkältung – Kinder deutlich häufiger)8, 
insbesondere durch Kleinkinder, die immer wieder In-
fekte aus den Betreuungseinrichtungen mitbringen. In 
diesen Fällen ist auch der Erhalt bzw. die Wiederherstel-
lung der „Alltagstauglichkeit“ bedeutend. In der Regel 
kann die Dauer einer Erkältung durch (z. B. medika-
mentöse) Maßnahmen nicht verkürzt werden. Jedoch 
können in vielen Fällen die meist als sehr einschrän-
kend empfundenen Symptome gelindert und damit die 
Lebensqualität spürbar verbessert werden. Mitunter 
können rezeptfreie Arzneimittel darüber hinaus den 
Genesungsprozess beschleunigen, in jedem Fall aber 
spürbar verbessern. 
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Beispiel Heuschnupfen

Der Heuschnupfen (allergische Rhinitis/Konjunktivitis) 
ist eine Überempfindlichkeitsreaktion auf Blüten- und 
Gräserpollen oder andere Allergene (Hausstaubmilben-
kot oder Tierhaare) mit einer dem Schnupfen ähnlichen 
Symptomatik, häufig von einer Konjunktivitis begleitet. 
In verstärkter Form oder in fortgeschrittenen Stadien 
können die unteren Atemwege betroffen sein bis hin 
zum Bronchospasmus. In seltenen Fällen kann es zu 
anaphylaktoiden Reaktionen kommen.

Bereits der Heuschnupfen mit ausschließlicher Sym-
ptomatik an den Augen und in der Nase kann zu einer 
massiven Beeinträchtigung im Alltag und bei der Arbeit 

Menschen in Deutschland 
sind von einer allergischen 
Erkrankung betroffen

23Mio.

führen. Die Symptome lassen den Menschen schnell er-
schöpfen, zumal sie nicht selten zu Schlafstörungen, ge-
rade in den frühen Morgenstunden (Pollenflug) führen.

Eine konsequente und schnelle Symptomlinderung er-
höht die Lebensqualität im Alltag und verhindert bei 
Menschen mit Grunderkrankungen, wie Asthma und 
COPD, stärkere Beeinträchtigungen. Eine frühzeitige Be-
handlung kann einer Chronifizierung oder der Entwick-
lung von Asthma entgegenwirken.

In Deutschland sind mehr als 23 Millionen Menschen 
von einer allergischen Erkrankung betroffen. In Erhe-
bungen des Robert-Koch-Instituts (RKI) aus den Jah-
ren 2019/2020 geben 30,9 Prozent der Erwachsenen 
eine allergische Erkrankung in den zurückliegenden 
zwölf Monaten an. Auf dieser Grundlage sei davon aus-
zugehen, dass mehr als 21 Millionen Erwachsene ab 18 
Jahren, darunter etwa neun Millionen Männer und zwölf 
Millionen Frauen, an einer Allergie leiden. Außerdem lie-
gen Daten aus einer RKI-Studie zu allergischen Erkran-
kungen bei Kindern und Jugendlichen für die Jahre 2014 
bis 2017 vor (KiGGS) vor. Danach waren 16,1 Prozent 
der Kinder und Jugendlichen von mindestens einer der 
drei Erkrankungen Asthma bronchiale, Heuschnupfen 
oder Neurodermitis betroffen. Es ist davon auszugehen, 
dass mehr als 2,1 Millionen Kinder und Jugendliche in 
Deutschland unter einer dieser Erkrankungen leiden.9 

Gesundheitsökonomischer 
Nutzen einer optimierten 
Gesundheitsversorgung
Jede erfolgreich praktizierte Maßnahme in Form von 
Selbstmedikation erspart dem Menschen den zeitlichen 
Aufwand eines Arztbesuchs. Der Arzt gewinnt in diesem 
Fall zeitliche Ressourcen, die bei ihm ohnehin knapp 
sind. Damit wird die gesetzliche Krankenversicherung 
ebenfalls entlastet, was in Zeiten zunehmenden Kosten- 
und Beitragsdrucks von erheblicher Bedeutung ist. 

Beispiel Erkältung: Die vergleichsweise leichte Erkran-
kung der oberen Atemwege kann die Betroffenen den-
noch erheblich beeinträchtigen. Sie führt jedes Jahr zu 
einer hohen Zahl an krankheitsbedingten Arbeitsaus-
fällen und Arztkontakten. Damit gehen erhebliche Ein-
schränkungen der Lebensqualität und wirtschaftliche 
Belastungen des Einzelnen als auch des Gesundheits-
systems und der Volkswirtschaft einher. 

In Deutschland werden derzeit weniger als ein Viertel der 
pro Jahr vorkommenden eine Milliarde leichter vorüber-
gehender Gesundheitsbeschwerden mit einem rezept-
freien Arzneimittel behandelt.10 D. h. in dreiviertel dieser 
Fälle unternehmen die Menschen nichts gegen ihre Be-
schwerden, ergreifen andere, oft auch nicht geeignete 
Maßnahmen, oder aber sie suchen eine Arztpraxis auf, 

Stunden ärztlicher 
Arbeitszeit werden 
eingespart 

134 Mio.
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obwohl in vielen Fällen bereits eine Selbstmedikation 
helfen würde. Das zeigt, welch großes Optimierungspo-
tential für den Einzelnen und daraus resultierend welch 
großes Einsparpotential für das Gesundheitssystem 
und die Solidargemeinschaft bestehen. 

Durch den bereits heute praktizierten Anteil der Selbst-
medikation werden in Deutschland jährlich 134 Millionen 
Stunden ärztlicher Arbeitszeit eingespart.11 Mit anderen 
Worten: Man benötigte über 60 Tausend zusätzliche 
ärztliche Vollzeitarbeitskräfte, würde die Selbstbehand-
lung im gegenwärtigen Umfang so nicht stattfinden 
können. Selbstmedikation leistet somit einen wichtigen 
gesellschaftlichen Beitrag für die effiziente Nutzung 
der knappen Arztressourcen für schwerwiegendere Er-
krankungen. Der Mehrbetrag des Einzelnen pro Selbst-
behandlungsfall liegt bei netto 1,77 Euro, dies aber bei 
einem Zeitgewinn von 136 Minuten durch den Wegfall 
von Weg- und Wartezeiten für den Arztbesuch. Gesamt-
gesellschaftlich setzt Selbstmedikation auf diese Weise 
bereits heute GKV-Ressourcen im Wert von 16 Milliar-
den Euro pro Jahr frei und vermeidet 4,8 Milliarden Euro 
an volkswirtschaftlichen Produktivitätsverlusten.

Würde eine weitere Förderung der Selbstbehandlung mit 
rezeptfreien Arzneimitteln erfolgen, könnten zusätzliche 
Wirtschaftlichkeitsreserven von bis zu 3,7 Milliarden 
Euro für die GKV und 1,1 Milliarden Euro für die deutsche 
Volkswirtschaft realisiert werden.12 Hierfür bedürfte es 
einer zusätzlichen Substitution von Arztbesuchen durch 
die Selbstbehandlung in 82 Millionen Fällen selbst be-
handelbarer Erkrankungen. Das entspricht etwa einem 
Arztbesuch pro Einwohner weniger pro Jahr.

Rx

OTC

Wirtschaftlichkeitsreserven 
für die GKV durch rezeptfreie 
Arzneimittel

3,7 Mrd. €

Notwendige Rahmenbedingungen für 
eine optimierte Gesundheitsversorgung 
mit Selbstmedikation
Für eine gute Gesundheitsversorgung und um den in-
dividuellen sowie den gesellschaftlichen und volkswirt-
schaftlichen Nutzen einer optimierten Gesundheits-
versorgung mit Selbstmedikation zu sichern und ihre 
Potenziale zu heben, sollten Gesetzgeber und Exekutive 
geeignete Rahmenbedingungen stellen. Dazu zählen:

• �Effizientere Gestaltung der Regelungen zur Änderung 
von Zulassungen

• �Stärkung der Verfahren zur Entlassung von Wirkstof-
fen aus der Rezeptpflicht („Switch-Verfahren“)

• �Erhalt der Apothekenpflicht für nicht rezeptpflichtige 
Arzneimittel

• �Stärkung der unabhängigen Apotheken, geleitet durch 
freiberuflich tätige Apothekerinnen oder Apotheker

• �Förderung der heilberuflichen Zusammenarbeit von 
Arztpraxen und Apotheken

• Stärkung der Gesundheitskompetenz der Menschen 

• �Anerkennung des Wertes der Selbstmedikation mit 
rezeptfreien Arzneimitteln durch die Stakeholder im 
Gesundheitswesen, insbesondere im öffentlich-poli-
tischen Bereich

Der Erhalt bzw. die Schaffung dieser Rahmenbedingun-
gen erfordert eine Unterstützung aller betroffenen Part-
ner, aber insbesondere den politischen Willen und die 
versorgungspolitische Überzeugung. Die Hersteller re-
zeptfreier Arzneimittel müssen dazu das Ihrige in Bezug 
auf das Angebot an Präparaten sowie entsprechenden 
Informationen tun. Der BAH fordert und fördert diese 
Bedingungen für eine stärkere, heilberuflich begleitete 
Selbstmedikation mit rezeptfreien Arzneimitteln. 

14

O
pt

im
ie

rt
e 

G
es

un
dh

ei
ts

ve
rs

or
gu

ng
 m

it 
Se

lb
st

m
ed

ik
at

io
n



Bundesverband der Arzneimittel-Hersteller e. V. | Bonn | Ubierstraße 71–73 | 53173 Bonn | T +49-228-95745-0  
Berlin | Friedrichstraße 134 | 10117 Berlin | T +49-30-3087596-0 | www.bah-bonn.de | bah@bah-bonn.de 

Stand: 3. Dezember 2022

Fazit
Gesundheit ist eines der menschlichen Grundbedürf-
nisse. Nicht zuletzt deshalb ist es geboten, jede An-
strengung zu unternehmen, die Gesundheitsversorgung 
stetig zu verbessern. Dies betrifft jeden Menschen per-
sönlich, aber auch die Gemeinschaft aller. Im Rahmen 
einer Verantwortung für sich selbst und der im Einzelfall 
wirtschaftlich und sozial gegeben Bedingungen sollten 
die individuellen Möglichkeiten des Einzelnen mittels 
heilberuflich begleiteter Selbstmedikation genutzt wer-
den. Das ist effektiv und effizient in jedem einzelnen Fall 
und zugleich ein Beitrag für die Solidargemeinschaft. 
Diese hat ihre Ressourcen für die Fälle bereitzustel-
len und fortzuentwickeln, die die Grenzen individuellen 
selbstständigen Handels in sozialer, wirtschaftlicher 

und insbesondere medizinischer Hinsicht überschrei-
ten. Auch das ist effektiv und effizient für den Einzelnen 
und das Gesundheitssystem.

Mit den Erfahrungen aus der Pandemie-Zeit machen 
sich die Menschen, auch die jüngeren, den Wert ihrer 
Gesundheit und die ihrer Mitmenschen noch bewusster. 
Diese Bewegung ist aufzunehmen und das Engagement 
für mehr Prävention und eigenverantwortliches Handeln 
ebenso zu stärken wie das heilberufliche Versorgungs-
netzwerk der Apotheken. Selbstmedikation kann we-
sentlich zur Optimierung der Gesundheitsversorgung 
beitragen und damit gesunde Perspektiven für den Ein-
zelnen und die Gesellschaft bieten.
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e. V.)
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http://www.bah-bonn.de
https://www.dgnp.de/wir-ueber-uns/definition-der-praeventionsmedizin.html
https://www.dgnp.de/wir-ueber-uns/definition-der-praeventionsmedizin.html
https://www.dgnp.de/wir-ueber-uns/definition-der-praeventionsmedizin.html
https://www.abda.de/fuer-apotheker/qualitaetssicherung/leitlinien/leitlinien-und-arbeitshilfen/
https://www.deutsche-apotheker-zeitung.de/daz-az/2021/daz-29-2021/gehoert-heisst-nicht-immer-richtig-verstanden
https://www.deutsche-apotheker-zeitung.de/daz-az/2021/daz-29-2021/gehoert-heisst-nicht-immer-richtig-verstanden
https://www.uniklinikum-leipzig.de/einrichtungen/pharmazie/klinische-pharmazie/lehre
https://www.evinews.de/index.php?id=uebersicht
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32312131/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32312131/
https://www.bundestag.de/presse/hib/kurzmeldungen-908798


Anlage

Seit 2013 befragt der BAH regelmäßig und repräsentativ die Bevölkerung in 
Deutschland zu ihrer gesundheitlichen Versorgungssituation und zu ihrer Meinung 
über aktuelle gesundheitspolitisch und sozialwissenschaftlich relevante Themen. 
(Siehe auch https://www.bah-bonn.de/presse/bah-gesundheitsmonitor/)

Wenn nicht anders angegeben, erfolgt die Darstellung eines Anteils in Prozent. 

Grafische Darstellung  
von Daten aus dem BAH- 
Gesundheitsmonitor
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https://www.bah-bonn.de/presse/bah-gesundheitsmonitor/


Quelle: BAH-Gesundheitsmonitor-Versorgungsindex; Nielsen IQ 11/2021; Basis: Alle Befragten (2021: n=2.000; 2018: n=2.002). 

Quelle: BAH-Gesundheitsmonitor-Brennpunktwelle; Nielsen IQ; 03/2022 und 02/2021; Basis: Alle Befragten (n=1.006)
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67
77

Persönliche familiäre Situation

57
68

53
68

53
61

Persönliche gesundheitliche Situation

Persönliche finanzielle Situation

Persönliche berufliche Situation

2021 2018

74
Eine gesunde Ernährung

Bewegung und Sport

Kauf von Gesundheitsprodukten außerhalb der Apotheke (z.B. Supermarkt, Drogeriemarkt)

Kauf von rezeptfreien Gesundheitsprodukten aus der Apotheke

Verwendung von digitalen Geräten wie z.B. Fitness-Tracker, Erinnerungs-Apps etc.

Keine davon

75

69
68

44
35

34
35

29
24

11
8 2022 2021

Abb.2 �Maßnahmen, um Gesundheit vorbeugend zu unterstützen 
Anteil der Menschen, die folgende vorbeugende Maßnahmen zur Verbesserung ihrer Gesundheit 
(sehr) wahrscheinlich umsetzen wollen

Abb.1 �Zufriedenheit mit Lebensbereichen 
Anteil der Menschen, die mit folgenden Lebensbereichen (sehr) zufrieden sind



Quelle: BAH-Gesundheitsmonitor-Brennpunktwelle; Nielsen IQ; 03/2022; Basis: Alle Befragten (n=1.006), 18-29 Jahre (n = 138), 30-39 Jahre  
(n = 157)  

Abb.4 �Nutzung neuer Angebote von Apotheken 
Anteil der Menschen, die (sehr/eher) wahrscheinlich folgende Angebote von Apotheken  
in Anspruch nehmen würden

Quelle: BAH-Gesundheitsmonitor-Brennpunktwelle; Nielsen IQ; 03/2022; Basis: Alle Befragten (n = 1.006), männlich (n = 493),  
weiblich (n = 513), 18-29 Jahre (n = 138), 30-39 Jahre (n = 157), 40-49 Jahre (n = 172), 50-59 Jahre (n = 189), 60-99 Jahre (n = 350)
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30-39 Jahre Alle

34
37

41 42
46 48

56
60

64
66

Abb.3 �Mehr Gesundheit durch die Pandemie 
Anteil der Menschen, die der Aussage (sehr/eher) zustimmen „Die Pandemie hat mich dazu 
gebracht, mehr für meine Gesundheit tun zu wollen.“

Total

Männlich

18 42

19 42

Weiblich 17 43

18-29 Jahre 27 46

30-39 Jahre 30 46

Stimme sehr zu

Stimme eher zu

50-59 Jahre 13 37

60-99 Jahre 13 44

40-49 Jahre 17 40



44
Total

50-69 Jahre

Männlich

Weiblich

15-29 Jahre

30-49 Jahre

2021

70+ Jahre

46

45
42

43
49

31
35

37
39

51
49

56
61

2018

Abb.7 �Vorliegen einer chronischen Erkrankung 
Anteil der Menschen, die an einer chronischen Erkrankung leiden

Quelle: BAH-Gesundheitsmonitor-Versorgungsindex; Nielsen IQ 11/2021; Basis: Alle Befragten (n = 2.000), männlich (n = 986; 984), weiblich  
(n = 1.014; 1.018), 15-29 Jahre (n = 397; 342), 30-49 Jahre (n = 607; 622), 50-69. Jahre (n = 633; 661), 70+ Jahre (n = 363; 377)

Abb.5 und Abb.6 �Mehr OTC-Indikationen gewünscht 
Abb. links: Anteil der Menschen, die zumindest gelegentlich an Gesundheitsproblemen leiden  
Abb. rechts: Anteil der Menschen, die sich für ihr Gesundheitsproblem eine größere Auswahl 
an rezeptfreien, in der Apotheke erhältlichen Medikamenten wünschen

Migräne oder 
Kopfschmerzen

2022

2017

34
26

Muskelschmerzen
29

19

Heuschnupfen oder
eine andere Allergie

22
19

Erhöhte 
Blutfettwerte

13
10

Pilzerkrankungen 11
8

Asthma
10

5

Augen- bzw
Bindehautentzündung

9
6

Blasenentzündung
9

6

Gesundheitsproblem Gewünschte OTC-Indikation

57
42

51
31

57
34

43
21

65
43

53
20

62
29

62
52

Quelle: BAH-Gesundheitsmonitor-Brennpunktwelle; Nielsen IQ; 03/2022; Basis: Alle Befragten (n=1.006); Befragte, die an jew. Krankheit leiden (n= 698).  
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54
Wirksamkeit rezeptfreier Arzneien

Sicherheit rezeptfreier Arzneien

Wirksamkeit rezeptpflichtiger Arzneien

Sicherheit rezeptpflichtiger Arzneien

44

59
48

68
60

57
45

2021 2018

Abb.8 �Vertrauen in Sicherheit und Wirksamkeit 
Anteil der Menschen, die in die Wirksamkeit folgender Arzneimittel (sehr) vertrauen

Quelle: BAH-Gesundheitsmonitor-Versorgungsindex; Nielsen IQ 11/2021; Basis: Alle Befragten (2021: n=2.000; 2018: n=2.002)

90
Arzneimittelversorgung

Hausärztliche Versorgung

Krankenhausversorgung

Fachärztliche Versorgung

93

83
87

80
85

75
80

2021 2018

Ambulante oder stationäre Pflegeangebote
73

77

Abb.9 �Detail-Beurteilung Gesundheitsversorgung 
Anteil der Menschen, die ihre persönliche Gesundheitsversorgung in folgenden Bereichen als 
(sehr) gut einschätzen

Quelle: BAH-Gesundheitsmonitor-Versorgungsindex; Nielsen IQ 11/2021; Basis: Alle Befragten (2021: n=2.000; 2018: n=2.002) 
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Die Apotheker vor Ort

Die Versandapotheken

Die Ärzte

Die Krankenhäuser

Die gesetzlichen Krankenkassen

Die Arzneimittel-Hersteller

2021

Die Pflegeeinrichtungen

72

73
68

60
55

51
50

46
37

40
38

38
37

2018

Die privaten Krankenkassen

Die aktuelle Bundesregierung

34
38

29
30

Abb.10 �Vertrauen zu Akteuren 
Anteil der Menschen, die (eher) hohes Vertrauen in folgende Akteure haben

Quelle:  BAH-Gesundheitsmonitor-Versorgungsindex; Nielsen IQ 11/2021; Basis: Alle Befragten (2021: n=2.000; 2018: n= 2.002)

21

O
pt

im
ie

rt
e 

G
es

un
dh

ei
ts

ve
rs

or
gu

ng
 m

it 
Se

lb
st

m
ed

ik
at

io
n



91
Ausreichende Anzahl an Apotheken 

Ausreichende Anzahl an Hausärzten

Versorgung der Bevölkerung mit Medikamenten bei leichten, vorübergehenden Erkrankungen 
zur Selbstmedikation

Versorgung der Bevölkerung mit verschreibungspflichtigen Medikamenten bei schweren Erkrankungen

Versorgung der Bevölkerung durch Krankenhäuser vor Ort bzw. in der Nähe

Präventionsangebote, wie zum Beispiel eine Vorsorgeuntersuchung auf Hautkrebs

2021

Versorgung mit speziellen Diagnose- und Therapiemöglichkeiten, wie zum Beispiel Ultraschall oder MRT 

88

87
85

87
84

81
83

78
79

76
76

75
79

2018

Versorgung der Bevölkerung mit weiteren Therapiemöglichkeiten bzw. Behandlungen, 
wie z.B. Psycho- und Physiotherapie

Versorgung der Bevölkerung mit alternativen Therapieangeboten und Medikamenten, 
z.B. aus dem homöopathischen Bereich

69
74

69
71

Ausreichende Anzahl an Fachärzten

Ausreichende Anzahl an Pflegepersonal und Pflegeheimen

69
71

46
53

Abb.11 �Beurteilung von bestimmten Aspekten im Gesundheitswesen  
Anteil der Menschen, die folgende Aspekte im Gesundheitsweisen mit den Schulnoten  
1-3 bewerten

Quelle: BAH-Gesundheitsmonitor-Versorgungsindex; Nielsen IQ 11/2021; Basis: Alle Befragten (2021: n=2.000; 2018: n=2.002)
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weniger als 2 km 2 bis unter 5 km

Krankenhaus 2021

Krankenhaus 2018

20

25

33

36

23

22

13

8

6

4

3

2

1

2

Pflegeeinrichtung 2021

Pflegeeinrichtung 2018

34

34

29

32

15

14

6

6

3

1

1

1

12

12

Hausarztpraxis 2021

Hausarztpraxis 2018

52

54

25

27

11

10

4

4

1

2

2

1

5

3

Apotheke 2021

Apotheke 2018

66

64

20

21

8

7

2

1

1

1

1

2

1

3

5 bis unter 10 km 10 bis unter 15 km 15 bis unter 20 km

20 km oder mehr weiß nicht

Abb.12 �Entfernung zum Wohnort 
Einschätzung der Menschen über die Entfernung folgender Gesundheitseinrichtungen  
von ihrem Wohnort

Abb.13 �Beratung für rezeptfreie Medikamente 
Anteil der Menschen, die sich wie folgt zu rezeptfreien Medikamenten beraten lassen

Ich lasse mich vom Apotheker beraten Ich bespreche mich mit der Familie oder mit Freunden, als auch mit dem Apotheker

2021

2018

34

33

9

15

40

35

14

12

3

4

Ich entscheide alleine, was ich kaufe

weiß nicht/keine Angaben

Ich bespreche mich zunächst mit der Familie oder mit Freunden

Quelle: BAH-Gesundheitsmonitor-Versorgungsindex; Nielsen IQ 11/2021; rundungsbedingte Ungenauigkeiten; Basis: Alle Befragten (n=2.000)

Quelle: BAH-Gesundheitsmonitor-Versorgungsindex; Nielsen IQ 11/2021; rundungsbedingte Ungenauigkeiten; Basis: Alle Befragten (n = 2.000)
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Ich lasse mich vom Apotheker beraten Ich bespreche mich mit der Familie oder mit Freunden, als auch mit dem Apotheker

Total

Männlich

34 9 40 14 3

Ich entscheide alleine, was ich kaufe

weiß nicht/keine Angaben

Ich bespreche mich zunächst mit der Familie oder mit Freunden

35 11 35 16 3

Weiblich 33 7 45 12 3

15-29 Jahre 37 12 25 21

30-49 Jahre 33 8 42 14

50-69Jahre 32 8 49 10

70+ Jahre 36 8 38

5

3

1

14 5

Abb.14 �Beratung für rezeptfreie Medikamente 
Anteil der Menschen, die sich wie folgt zu rezeptfreien Medikamenten beraten lassen

Quelle: BAH-Gesundheitsmonitor-Versorgungsindex; Nielsen IQ 11/2021; Basis: Alle Befragten (n = 2.000)
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