CAMPUS

MASTERARBEIT ZU AMTS

Welche Apps die
Adharenz fordern

PZ / Seit dem Wintersemester 2022/23 bieten die Universitaten
Bonn, Heidelberg und Tiibingen gemeinsam den berufs-
begleitenden Masterstudiengang AMTS an. Im vierten Semester
verfassen die Studierenden eine Masterarbeit. Die PZ stellt
ausgewahlte Arbeiten in einer Miniserie vor. Apothekerin

Imke Binder untersuchte Apps zur Adharenzunterstiitzung.

In ihrer Masterarbeit »Bewertung aus-
gewadhlter Apps zur Forderung der
Adhdrenz aus Patientensicht« hat
Imke Binder, St. Gotthard-Apotheke in
Bremen, gemeinsam mit der Koopera-
tionseinheit Klinische Pharmazie am
Universitatsklinikum Heidelberg unter-
sucht, wie Smartphone-Apps Patienten
bei der regelmaRigen Einnahme ihrer
Arzneimittel unterstiitzen kdnnen.

Ziel der Arbeit war es, geeignete
Apps mit Erinnerungsfunktion aus den
gangigen App-Stores zu identifizieren
und deren Nutzen sowie Benutzer-
freundlichkeit aus Patientensicht zu
bewerten.

Zunachst screente die Apothekerin
die App-Stores von Google und Apple
systematisch. Die potenziellen Apps
mussten zehn Kriterien erfillen, um
weiter untersucht zu werden:

1. Die App ist im App- und Google Play

Store auffindbar.

2. Die App ist in deutscher Sprache
vorhanden.

3. Die App verfiigt Uiber eine Ein-
nahme-Erinnerungsfunktion.
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4. Die App ist nicht auf bestimmte
Arzneimittel oder Erkrankungen
beschrankt.

5. Die App ist in der Grundversion
kostenfrei.

6. Die App ist nicht auf bestimmte
Apotheken beschrankt.

7. Die App hat bei mindestens
20 Bewertungen durchschnittlich
drei Sterne oder mehr.

8. Die letzte Aktualisierung erfolgte
vor weniger als einem Jahr.

9. Die App wurde bisher nicht von
Gesundheitsdienstleistern negativ
bewertet.

10. In der App ist ein Datenschutz-
konzept ersichtlich.

AnschlieBend testeten zwei unter-

schiedliche Patientenkollektive die aus-

gewahlten Apps. In der einen Kohorte
wurden Patienten zu einer Onlinebe-
fragung eingeladen, die kurzfristig ein

Antibiotikum einnahmen und im Zuge

der Abgabe in der Apotheke eingeladen

wurden, die Einnahme mit einer App zu
begleiten. In der anderen Kohorte nah-
men multimorbide Patienten mit min-
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destens fiinf Dauermedikamenten an
einer Anwendungsbeobachtung mit
begleitendem Interview teil.

In beiden Kohorten sollten die Teil-
nehmenden die jeweils eingesetzte
App anhand der deutschen Version der
»Mobile Anwendungen Rating Skala«
(UMARS-G) bewerten — eines der weni-
gen zum Zeitpunkt der Datenerhebung
verfligbaren validierten und deutsch-
sprachigen Instrumente, um die Quali-
tat von digitalen Gesundheitsanwen-
dungen zu beurteilen.

Die wichtigsten Ergebnisse
Anhand von fiinf verschiedenen im
Expertenkonsens festgelegten Begrif-
fen fiir die Suche in den App-Stores no-
tierte Binder die ersten, maximal 20
Treffer in absteigender Reihenfolge mit
Namen und Anbieter der App. Von
urspriinglich 80 identifizierten Apps
erfillten lediglich drei Apps alle defi-
nierten Einschlusskriterien.
Hinsichtlich der Bewertung mithilfe
der Skala uMARS-G unterschieden sich
diese Apps leicht, wobei die Patienten
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die Apps im Trend schlechter bewerte-
ten als das Studienpersonal. Im prakti-
schen Test zeigten sich in der Gruppe
der alteren, multimorbiden Patienten
deutlichere Unterschiede. So war der
Zeitbedarf, um die App einzurichten
oder auch eine Einnahmeerinnerung
anzulegen, bis zu dreimal hoher, wenn
die App mit dem niedrigsten und dem
hochsten Zeitbedarf verglichen wurde.

Auswahl geeigneter Apps

Ein zentrales Ergebnis der Arbeit war
die Schwierigkeit, aus einer scheinbar
grofRen Anzahl verfligbarer Apps die
tatsachlich geeigneten zu identifizie-
ren. Die definierten Einschlusskriterien
reduzierten die Zahl potenzieller Apps

Adhéarenz-Apps konnen Patienten
dabei unterstiitzen, Medikamente
regelmaRig einzunehmen. Sie sollten
jedoch einfach zu bedienen sein

und sich an den Bediirfnissen

der Nutzer orientieren.
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drastisch — was verdeutlicht, dass die
Zahl potenziell geeigneter Apps deut-
lich geringer ausfdllt, als es das zu-
nachst umfangreiche Angebot in den
App-Stores vermuten lasst.

In der Masterarbeit wurden am
Ende die drei Apps »Digitale Hausapo-
theke« (Ligari GmbH, Version 3.0.12),
»Mediteo« (Mediteo GmbH, Version
4.221) und »TOM Medikamentenmana-
ger« (Innovation 6 AG, Version 3.24.0) in
die weiteren Datenerhebungen einge-
schlossen.

Dabei ist zu beachten, dass die Apps
standigen Aktualisierungen unterlie-
gen. Funktionen, Datenschutzkonzepte
oder Benutzeroberflichen kénnen sich
innerhalb kurzer Zeit erheblich verdn-
dern. Die Bewertung einer App stellt

»Entscheidend

ist, dass Adharenz-
Apps einfach zu
bedienen sind und
den tatsachlichen

Bedurfnissen
der Nutzenden
entsprechen.«

Apothekerin Imke Binder

daher immer nur eine Momentaufnah-
me dar. Dies erschwert es, die Qualitat
und den Nutzen der Adhdrenz-Apps
langfristig zu beurteilen.

Nutzen und
Benutzerfreundlichkeit

Das Bewertungsinstrument uMARS-G
umfasst insgesamt 20 Fragen zur App-
Qualitat, die jeweils auf einer 5-Punkte-
Skala von 1 (»mangelhaft« beziehungs-
weise »stimme (berhaupt nicht zu«)
bis 5 (»exzellent« beziehungsweise
»stimme voll und ganz zu«) bewertet
werden. Die drei ausgewahlten Adha-
renz-Apps erreichten aus Sicht der
Patienten durchschnittliche Gesamt-
bewertungen zwischen drei und vier
Punkten.
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Die Arbeit zeigte jedoch auch, dass
neben der eigentlichen Qualitats-
bewertung weitere Faktoren bertick-
sichtigt werden sollten. Hierzu zahlen
beispielsweise Alter, digitale Vorer-
fahrungen und individuelle Bedirfnis-
se der Nutzenden. Die Benutzerfreund-
lichkeit, der Funktionsumfang und der
wahrgenommene Nutzen der jewei-
ligen Apps sind entscheidend daftir, ob
diese langfristig verwendet werden.

Fazit

Die Ergebnisse der Masterarbeit zeigen,
dass es potenziell geeignete Apps gibt,
die Patienten bei der regelmaRigen
Arzneimitteleinnahme  unterstiitzen
konnen. Deren Auswahl und wissen-
schaftliche Bewertung stellen jedoch
eine Herausforderung dar. Es wird
deutlich, dass sich die Apps hinsichtlich
der definierten Qualitatsanforderun-
gen deutlich unterscheiden und Pa-
tienten sie zudem individuell sehr un-
terschiedlich wahrnehmen.

Erkenntnisse fiir die Praxis

¢ Adhdrenz-Apps mit Erinnerungsfunk-
tion kénnen Patienten beim Selbst-
management der Medikation und der
regelmaBigen Arzneimitteleinnahme
unterstitzen.

» Die Qualitdt von Adhdrenz-Apps va-
riiert erheblich, weshalb es erforder-
lich ist, sie sorgfaltig und im letzten
Schritt auch patientenindividuell aus-
zuwahlen.

e Fir die Bewertung digitaler Adha-
renz-Apps sind weitere unabhangige
Studien und validierte Erhebungsins-
trumente nétig. /



