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Zusammenfassung

Der Beitrag beschreibt, wie Apotheken im wachsenden Longevity-Markt ihre pharmazeutische Kern-
kompetenz neu definieren kénnen. Auf Basis des Longevity-Marktreports 2025+ - Verbraucherpers-
pektiven zeigt er, dass Verbraucher Longevity mit Prdvention und Lebensqualitat verbinden, zugleich
aber Orientierung in einem zunehmend uniibersichtlichen Markt suchen. Wéhrend Arzte weiterhin als
wichtigste Berater gelten, vertrauen viele Menschen auf die Fachkompetenz der Apotheke - vorausge-
setzt, sie wird sichtbar. Der Artikel skizziert die Apotheke 2030 als Pharmazeutisches Longevity-Center,
das wissenschaftlich fundierte Préventionsberatung, biomarkerbasierte Screening-Dienste und digitale
Begleitung vereint. So kann die Apotheke zur ordnenden Instanz eines Marktes werden, der Qualitét,
Evidenz und Verantwortung erfordert.



Einleitung:
Paradigmen-
wechsel von
Therapie zu
Pravention

Gesundheit wird heute anders definiert als noch vor einer Generation. Nicht mehr allein
die Behandlung von Krankheit, sondern die aktive Erhaltung von Vitalitat, Leistungsfa-
higkeit und Lebensqualitat steht im Mittelpunkt. Dieses Umdenken hat einen Begriff
hervorgebracht, der zunehmend an Bedeutung gewinnt: Longevity. Was zundchst wie
ein Lifestyle-Trend klingt, beschreibt in Wahrheit einen wissenschaftlich fundierten
Paradigmenwechsel - hin zu einer praventiven, datenbasierten und individuell ange-
passten Gesundheitsversorgung.

Fur Apothekerinnen und Apotheker er6ffnet sich damit ein neues Handlungsfeld.
Denn wenn Pravention zur zentralen Leitidee wird, riickt die pharmazeutische Exper-
tise in den Fokus: das Wissen um Wirkstoffe, Interaktionen und den sicheren Umgang
mit evidenzbasierten Produkten.

Allerdings sind diese fachlichen Voraussetzungen kein Freifahrtschein fir ein exklusi-
ves Geschadft allein flr Pharmazeuten. In dem noch relativ jungen und unentwickelten,
jedoch vielversprechenden Longevity-Markt wittern viele ihren Vorteil: Biohacker, Lon-
gevity-Coaches und Online-Plattformen versuchen, ihre Claims zu setzen. Auch Han-
delsformate wie dm oder Rossmann erweitern ihr Angebot um Gesundheits-Checks
und Lebensstilprodukte und besetzen damit Felder, die traditionell zur pharmazeuti-
schen Versorgung gehoren. Die Vielzahl der Akteure mit zum Teil zweifelhaften Angebo-
ten kann zu einer zunehmenden Verwdasserung des Begriffs Longevity flhren.

Der offentlichen Apotheke kommt nun die Aufgabe zu, dem Thema ein scharfes
pharmazeutisches Profil zu geben. Sie kann - und sollte - mehr sein als Bezugsquelle
fur Nahrungsergdnzung oder funktionelle Lebensmittel. Sie kann zum Ort werden, an
dem wissenschaftlich geprifte Erkenntnisse verstandlich vermittelt und individuelle
Praventionsstrategien verantwortungsvoll begleitet werden.

Die Aufgabe der Pharmazie im Longevity-Zeitalter liegt damit nicht nur im Verkauf,
sondern in der Bewahrung wissenschaftlicher Integritat in einem Markt, der von schnel-
len Versprechen und halbwissenschaftlichen Trends Uberflutet wird. Apotheken kdn-
nen zu dem werden, was sie historisch immer waren: Hiter von Wissen, Garant von
Qualitat und Briicke zwischen Wissenschaft und Patient.

Die folgenden Analysen und Handlungsempfehlungen basieren auf dem Longevity-
Marktreport 2025+ - Verbraucherperspektiven (https://longevity-marktreport.de/), einer
interdisziplindren Erhebung unter 1029 Verbrauchern, Apothekern, Arzten, Herstellern
und Marktexperten, die erstmals systematisch aufzeigt, welche Erwartungen, Chancen
und Verantwortlichkeiten im wachsenden Longevity-Markt entstehen.

Bekanntheit und Interesse:
Wie reif ist der Markt?

Der Begriff ,Longevity“ hat in erstaunlich kurzer Zeit Eingang
in die offentliche Diskussion gefunden (Abb. 1). Laut Longe-
vity-Marktreport 2025+ - Verbraucherperspektiven kénnen
bereits 70 % der Verbraucher etwas mit dem Begriff anfan-
gen, 82 % auldern grundsétzliches Interesse an entsprechen-
den Produkten oder Dienstleistungen (Abb. 2). Damit liegt
das Thema in seiner gesellschaftlichen Resonanz auf einem
Niveau, das weit Uber kurzfristige Trends hinausgeht.

Doch was die Menschen unter Longevity verstehen, ist kei-
neswegs einheitlich. Nur ein gutes Drittel der Befragten ver-
bindet den Begriff mit dem Wunsch nach maximaler Lebens-
verldngerung (Abb. 3). Fir die Mehrheit steht der Erhalt von
Leistungsfahigkeit und Lebensqualitdt im Vordergrund - also
die ,gesunde Lebensspanne® (healthspan), nicht die blofie
,Lebensdauer” (lifespan). Dieses Verstdndnis verschiebt den
Fokus von medizinischer Intervention zu préventiver Lebens-
fihrung und wissenschaftlich fundierter Selbstfirsorge.

Damit entsteht ein neuer Markt, der zugleich Chancen
und Risiken birgt. Auf der einen Seite wéchst die Nachfrage
nach Produkten, die Gesundheit erhaltend oder verjingend
wirken sollen - von Nahrungsergdnzungsmitteln Gber funk-
tionelle Lebensmittel bis hin zu biotechnologischen Innova-

12,1 %
Ja, ich kenne
mehrere Produkte

29,9 %
Nein, noch nie

58 %
Ja, aber nur
einzelne Begriffe

Abb. 1 Haben Sie schon einmal von Longevity-Produkten
oder -Therapien gehort?
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tionen. Auf der anderen Seite hat das Thema langst die Auf-
merksamkeit von Anbietern auf sich gezogen, die vor allem
auf Vermarktung statt Evidenz setzen.

Gerade in sozialen Medien vermischen sich wissenschaft-
liche Ergebnisse mit spekulativen Heilsversprechen. Pro-
dukte werden als ,Zellverjinger® oder ,Epigenetik-Booster*
beworben, haufig ohne jede klinische Evidenz. Dieser Markt
der Selbstoptimierung suggeriert eine neue Form individu-
eller Kontrolle Gber den Alterungsprozess — und verschiebt
damit auch die Wahrnehmung dessen, was als medizinisch
sinnvoll gilt.

7,9 %

)
17,8 % Ja, regelmaRig

Nein, und ich habe

kein Interesse .

24,1%
Ja,
gelegentlich

50,2 %
Nein, aber ich habe Interesse

Abb. 2 Haben Sie bereits ein Longevity-Produkt verwendet?

21%
Pravention von
altersbedingten
Krankheiten

32,4%
Verlangerung

der gesunden
Lebensspanne

16 %

Erhalt der

geistigen

Leistungs-

fahigkeit
29,3 %
Verbesserung der

korperlichen Fitness

Abb. 3 Was ware flr Sie der wichtigste Grund, Longevity-
Produkte zu nutzen?
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Vor diesem Hintergrund gewinnt die Rolle der Apotheke als
wissenschaftlich gepriifte Instanz an Bedeutung. Sie sollte
Orientierung bieten, wenn zwischen seridser Forschung und
populdrwissenschaftlicher Rhetorik kaum noch unterschie-
den wird.

Die Daten zeigen: Verbraucher suchen nach glaubwir-
digen Informationsquellen; 61 % geben an, dass wissen-
schaftliche Studien ihre Kaufentscheidungen am starksten
beeinflussen (Abb. 4). Dies sehen auch die pharmazeuti-
schen Hersteller nicht anders: Die Uberwaltigende Mehrzahl,
82,6 %, betonen, dass die Branche mehr wissenschaftliche
Studien benétigt, um Wachstum und Akzeptanz von Longe-

vity zu fordern (Abb. 5). Die Verbindung von Produktkompe-
tenz, klinischer Evidenz und personlicher Beratung ist damit
ein entscheidender Erfolgsfaktor. Genau hier liegt die Chance
fir die Apothekerschaft - durch versténdliche, faktenbasierte
Kommunikation Vertrauen zurlickzugewinnen und den noch
unscharfen Begriff ,Longevity“ zu konturieren und mit Sub-
stanz zu fillen.

10,6 % 0,5 %
PSS LESIVs- Bekanntheit der Marke
Verhaltnis
14,6 %
Online-Bewertungen
& Erfahrungsberichte
61,2 %
Wissenschaftliche
13,4 % Studien zur
Empfehlung Wirksamkeit
von Arzten
oder Apothekern

Abb. 4 Welche Faktoren beeinflussen Ihre Kaufentscheidung am meisten?

Mehr / bessere

Verbraucheraufklarung 47,8 %

Bessere wissenschaftliche
Nachweise & langfristige Studien

Starkere Einbindung von Apotheken,
Arzten & Pharmaunternehmen

Forderung durch staatliche . 8,7 %

Gesundheitsprogramme

34,8 %

82,6 %

Vereinfachte 39,1%

regulatorische Prozesse

(@)

20

40 60 80
Anteil in %

Abb. 5 Welche MalRnahmen waren nétig, um das Wachstum des Longevity-Marktes zu beschleunigen?

Produktfelder und Marktpotenziale
fiir Apotheken

Longevity ist zwar noch ein Forschungsfeld, doch langst
auch schon ein konsumrelevantes Marktsegment, dem die
Fachwelt einiges zutraut. Mehr als 80 % der Marktexperten
gehen von einem Marktwachstum aus, davon 37,5 % sogar
von einem sehr starkem (Abb. 6). Vergleichbar positiv bewer-
ten auch die pharmazeutischen Hersteller das potenzielle
Wachstum des Longevity-Marktes: Wahrend 30,4 % von einer
moderaten Zunahmeausgehen, erwarten fast 48 % ein sehr
starkes Wachstum.

Die derzeit drei tragenden Saulen der Verbrauchernachfra-
ge bilden laut Longevity-Marktreport Nahrungsergéanzungs-
mittel (NEM), Functional Food und Wearables (Abb. 7). Auch
Apothekerinnen und Apotheker offnen sich bereits fiir das
Thema. Mehr als 83 % halten Longevity-Produkte flr eine
sinnvolle Erganzung ihres Sortiments (Abb. 8).

Wahrend Verbraucher diese Kategorien eher mit Vitalitat
und Selbstoptimierung verbinden, sehen Apothekerinnen
und Apotheker hier vor allem die Moglichkeit, ihr pharma-
zeutisches Wissen und die Beratungskompetenz in die Ge-
sundheitsvorsorge einzubringen. Auch aus Sicht der Apo-
thekerschaft gelten insbesondere NEM und funktionelle
Lebensmittel als Zukunftsfeld; 38,5 % bewerten sie als be-
sonders vielversprechend (Abb. 9). Fir viele Betriebe bietet
sich damit die Chance, das bestehende Sortiment um wis-
senschaftlich geprifte Longevity-Produkte zu ergénzen und

Anteil in %
0,
50 Experten 47,8%
Hersteller 43,8 %

Unsicher - viele Moderat - der Markt Sehr stark —
regulatorische & wird sich langsam exponentielles
wissenschaftliche etablieren Wachstum Uber die
Herausforderungen nachsten 10 Jahre
konnten das Wachstum
bremsen

Abb. 6 Wie schatzen Sie das langfristige Wachstum des
Longevity-Marktes ein?
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sie durch gezielte Beratung vom Massenmarkt abzugrenzen.
Functional Food kann zur Schnittstelle zwischen Pravention
und Pharmazie werden, wenn gesundheitliche Wirkverspre-
chen transparent, evidenzbasiert und patientenbezogen
kommuniziert werden.

Wearables (Gesundheitstracker,
Smartwatches etc.)

Nahrungserganzungsmittel
(Vitamine, Mineralstoffe etc.)
Anti-Aging-Medikamente
Diagnostik (Biomarker-
Analysen, Gentests etc.)

Zelltherapien &
regenerative Medizin

Kl-gestiitzte Gesundheits-
optimierung (Apps, Coaching)

Anteil in %

Abb. 7 Welche Longevity-Themen interessieren Sie besonders?

16,7 %
Unentschieden 44,4 %

Ja, aber es fehlt
noch die Nachfrage

38,9 %
Ja, Longevity ist
ein Zukunftsmarkt
flr Apotheken

Abb. 8 Halten Sie Longevity-Produkte fiir einen sinnvollen
Bestandteil des Apothekensortiments?
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Nahrungsergdnzungsmittel
(z. B. Spermidin, Resveratrol)

Diagnostik (z. B. Biomarker-
Tests, Telomer-Messung)

Kl-gestiitzte Gesundheitslosungen
(z. B. personalisierte Pravention)

Regenerative Medizin
(z. B. Zelltherapien)

Lebensstil, Erndhrungsberatung,
Sportberatung

38,5 %

o
()]

Abb. 9 Welche Longevity-Produktkategorien sehen Sie als
besonders vielversprechend fir Apotheken?

Beratungserwartungen: Zwischen Vertrauen
und Realitatscheck

Die wachsende Produktvielfalt wirft zugleich die Frage auf,
wer den Verbraucher kiinftig kompetent begleitet. Wenn es
um gesundheitliche Fragen geht, ist der Arzt fir die meisten
Menschen nach wie vor die erste Instanz. Laut Longevity-
Marktreport messen Uber 90 % der Befragten der arztlichen
Empfehlung eine hohe Bedeutung bei (Abb. 10). Die Apothe-
ke folgt mit einigem Abstand - ein Befund, der weniger iber
mangelnde Kompetenz als Uiber Wahrnehmung spricht.

Indes kommt beim Arzt das Verbraucherinteresse noch
nicht sehr stark im Praxisalltag an: Lediglich bei 46 % der
Arzteschaft haben Patientinnen und Patienten bereits nach
Longevity-Produkten gefragt, bei 3,6 % von ihnen immerhin
haufig (Abb. 11).

Die Diskrepanz zwischen Beratungserwartung und Bera-
tungsrealitat ist ein zentrales Ergebnis des Longevity-Markt-
reports. Wahrend sich die Mehrheit eine individuelle, auf
wissenschaftlicher Evidenz beruhende Begleitung wiinscht,
erleben viele die Beratungssituationen noch zu produktbe-
zogen.

Die Zurlickhaltung von Patientinnen und Patienten jeden-
falls mag darin begriindet sein, dass Arzte im Thema Longe-
vity zurtickhaltend bis skeptisch agieren.

10 15 20

25 30 35 40

Anteil in %
6,3 %
Nein, das spielt
2% flr mich keine Rolle
Eher nein

42,5 %

Ja, das wiirde
meine Entscheidung
stark beeinflussen

49,2 %
Eherja

Abb. 10 Waren Sie eher bereit, ein Longevity-Produkt zu nutzen,
wenn es Ilhnen ein Arzt verschreibt oder empfiehlt?
3,6 %

Ja, haufig
42,9 %

Ja, gelegentlich ,

53,6 %
Nein, bisher nicht

Abb. 11 Haben Patienten bereits nach Longevity-
Produkten gefragt?

Fast jeder fiinfte Arzt sieht laut Report keine ausreichende
medizinische Relevanz flir Longevity-Produkte. (Abb. 12).
Apothekerinnen und Apotheker werden vom Verbraucher
zwar als fachlich versiert, aber nicht als primére Berater in
Fragen langfristiger Gesundheitsstrategie wahrgenommen.
Entsprechend sagen 61 % der Apotheker, dass Kunden ak-
tuell nur vereinzelt Interesse an Longevity dufiern (Abb. 13).
Hinzu kommt ein wachsender Wettbewerbsdruck. Viele Ver-
braucher geben an, Longevity-Produkte bevorzugt in Droge-
riemarkten wie dm oder Rossmann kaufen zu wollen (Abb.
14). Im direkten Vergleich der Vertriebskanale zeigt sich ein
klares Muster:
« Apotheken punkten mit Vertrauen und Fachkompetenz,
- Drogerien mit Zuganglichkeit und Preis,
« Online-Plattformen mit Auswahl und Schnelligkeit.

Doch Vertrauen ist der entscheidende Hebel. Kein anderer
Akteur verbindet wissenschaftliche Evidenz, persénliche An-
sprache und Arzneimittelsicherheit in dieser Form. Die gro-
le Herausforderung fir die Apotheker liegt nun darin, das
pharmazeutische Wissen ber Wirkmechanismen, Interak-
tionen und Lebensstilfaktoren starker in eine dialogische Be-
ratungskultur zu Uberfithren — durch klare Kommunikation,
strukturierte Angebote und eine aktive Positionierung als
erste Adresse flir evidenzbasierte Prévention.

Drogeriemarkt
(dm, Rossmann)
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21,4 %

Eher ja, aber nur
flr bestimmte
Patienten

57,1%
Ja, wenn die Evidenz
Uberzeugend ist

21,4%

Nein, ich sehe
keine ausreichende
medizinische Relevanz

Abb. 12 Wiirden Sie Longevity-Produkte aktiv in
Ihrer Praxis empfehlen oder verschreiben?

11,1 %
Uberhaupt nicht
vorhanden

50 %

MittelmaRig, vereinzelt
Interesse vorhanden

38,9 %
Gering, wird
kaum nachgefragt

Abb. 13 Wie hoch schétzen Sie die Nachfrage
nach Longevity-Produkten in Apotheken ein?

Online-Apotheke 50,7 %
Apotheke vor Ort 50,4 %
Amazon oder 49,8 %

andere Online-Shops

Spezialisierte
Longevity-Anbieter

o

10 20 30 40

Abb. 14 Wo wiirden Sie bevorzugt Longevity-Produkte kaufen?

50 60
Anteil in %
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Rolle der Apotheke im Longevity-Okosystem

Die Apotheken nehmen im entstehenden Longevity-Markt
eine Schlisselrolle ein — auch wenn diese bislang noch
nicht voll ausgeschopft wird. Der Longevity-Marktreport
zeigt deutlich, dass sich fast alle Marktakteure eine stérke-
re pharmazeutische Prasenz wiinschen: So sprechen sich
90 % der befragten Hersteller ausdriicklich dafur aus, dass
die stationdre Apotheke eine tragende Rolle in der kiinftigen
Versorgung mit Longevity-Produkten und -Dienstleistungen
Ubernehmen sollte (Abb. 15). Auch Marktexperten sehen die
Pharmazeuten als den wichtigsten Vertriebskanal (Abb. 16).
Diese Einschatzung hat viel damit zu tun, dass Marktexperten
die groliten Fortschritte in den kommenden 5 Jahren im Be-
reich Biotechnologie (37 %) und personalisierte Préventions-
leistungen (40 %) erwarten (Abb. 17). Beide Bereiche setzen
fachliche Beratung und Qualitatssicherung voraus - Kern-
kompetenzen der Pharmazie.

Die Einschatzungen der befragten Expertinnen und Exper-
ten zeigen, dass sich Apotheken als zukunftsfahige, multi-
funktionale Gesundheitszentren positionieren kénnen - vor-
ausgesetzt, sie besetzen das Thema aktiv.

Auch aus Verbrauchersicht besteht ein klares Vertrauen in
die pharmazeutische Kompetenz. Gut jeder zweite der Be-
fragten wiirden Longevity-Produkte bevorzugt in der Apothe-
ke kaufen (siehe Abb. 14). Das ist kein reines Vertriebsargu-

Die Entwicklung lauft auf eine Erweiterung des pharmazeu-

tischen Rollenbildes hinaus: vom Arzneimittelabgabepunkt

hin zum Pharmazeutischen Praventionszentrum, das For-
schung, Beratung und Service verbindet. Damit eroffnet sich
ein breites Spektrum an Chancen:

- Evidenzbasierte Beratung: Aufklarung zu Wirkstoffen,
Wechselwirkungen und klinischer Datenlage als klarer
Mehrwert gegentiber Drogerien oder Online-Plattformen.

. Pilotangebote: FEinflihrung spezialisierter Préaventions-
oder Longevity-Sprechstunden, z. B. zu Ernahrung, Mikro-
néhrstoffen, Biomarker-Tests oder Lifestyle-Pharmakolo-
gie.

- Neue Serviceleistungen: Kooperationen mit Herstellern
fir Studienintegration, digitale Begleit-Apps oder Monito-
ringprogramme, die individuelle Préventionsverldufe do-
kumentieren.

14,7 %
Drogeriemarkte &
Einzelhandel

18,7 %
Direktvertrieb an
Endkunden (D2C)

Diese Perspektive verlangt kein radikales Neudenken der
Apotheke, sondern eine konsequente Weiterentwicklung
ihres Selbstverstandnisses. Die wissenschaftliche Kompe-
tenz, die regulatorische Verantwortung und die hohe Glaub-
wirdigkeit sind bereits vorhanden - sie missen nur auf das
neue Feld eines Praventionansatzes Longevity angewandt
werden. In einem Markt, der zwischen Lifestyle, Biotech und
medizinischer Pravention oszilliert, kann die Apotheke so zur
ordnenden Instanz werden, die Qualitdt definiert und Ver-
trauen sichert.
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Infokasten

Exkurs: Der dm-Case - Drogeriemarkte
entdecken ,,Gesundheits-Services*

Die Ankindigung von dm aus dem Oktober 2025, in
mehreren Tausend Filialen Blut-, Haut- und Augen-
analysen anzubieten, markiert einen Wendepunkt.
Drogerien positionieren sich zunehmend als Ge-
sundheitsdienstleister - allerdings ohne den regu-
latorischen und wissenschaftlichen Rahmen, der fiir
Apotheken selbstverstandlich ist. Die im Longevity-
Marktreport 2025+ erhobenen Zahlen verdeutlichen,
dass sich der Gesundheitsmarkt in einer Verschie-
bung befindet - weg von der pharmazeutisch beglei-
teten Pravention, hin zu konsumorientierten Selbst-
optimierungsangeboten.

Gesundheit wird zunehmend zum Handelsgut. Fir
die Pharmazie ist das ein Weckruf, ihren origindren
Auftrag als Garanten von Qualitat, Sicherheit und Auf-
kldrung neu zu betonen. Drogerien profitieren derzeit
von Reichweite und Convenience, nicht von inhalt-

ment, sondern Ausdruck eines Vertrauensvorschusses, den 18,7 % 25,3 % licher Tiefe. Genau hier liegt das Differenzierungs-
kein anderer Kanal in dieser Form besitzt. Die Apotheke gilt Online-Marktplatze Apotheken potenzial der Apotheke: Sie kann wissenschaftlich
als verlasslicher Ort, an dem Qualitat gepriift, Wirksamkeit %;:ﬁ;?jﬁg’ Ejsitgai?aol;ér& prifen, aufklaren und individuell begleiten.
hinterfragt und Risiken eingeordnet werden. Plattformen)
22,7 %
Kooperationen mit 8,3%
8,7% Krankenkassen & Gesund- Verdnderungen in

der Erstattungsstruktur
durch Krankenkassen

Keine grofRe Rolle - heitsdienstleistern

Apotheken sind nicht

der richtige Kanal 36,7 %
. .. . L Fortschritte in der 15%
Abb. 16 Welche Vertriebskanéle sehen Sie als zukunftstrachtig Biotechnologie Expansion des

fir Longevity-Produkte? (z. B. Gen-Editing,
Stammzelltherapie)

E-Commerce &

26,1 % ) ) .
Online-Vertriebskanéle

Eine zentrale
Rolle - sie sind
die wichtigste
Vertriebsplattform

65,2 %

Eine ergdnzende

Rolle - Longevity-

Produkte sollten

vorrangig online

verkauft werden 40 %
Wachsende Nachfrage nach
personalisierter Préavention

Abb. 15 Welche Rolle sollten Apotheken beim Vertrieb
von Longevity-Produkten spielen?

Abb. 17 Welche Trends werden den Markt fiir Longevity-
Produkte in den nachsten 5 Jahren am starksten beeinflussen?
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Kooperation statt Konkurrenz -
Das Longevity-Dreieck

Die Zukunft der Longevity-Versorgung wird nicht von einem

einzelnen Berufsstand gestaltet, sondern durch Kooperation.

Die Versorgung der Zukunft kann nur gelingen, wenn diag-

nostische Kompetenz, pharmazeutisches Wissen und wis-

senschaftliche Produktentwicklung ineinandergreifen. Ein
mogliches Zukunftsmodell |8sst sich als Longevity-Dreieck
beschreiben:

« Hersteller und Forschungseinrichtungen liefern die wis-
senschaftliche Basis, klinische Daten und Produkte, die
nach pharmazeutischen Qualitatskriterien geprift werden.

- Arztinnen und Arzte (ibernehmen die medizinische Dia-
gnostik, Praventionsempfehlung und gegebenenfalls Ver-
schreibung evidenzbasierter Préparate.

« Apothekerinnen und Apotheker fungieren als Beratungs-
und Monitoringinstanz. Sie Ubersetzen wissenschaftliche
Erkenntnisse in alltagstaugliche Empfehlungen, prifen
Wirkstoffkombinationen und begleiten Patientinnen und
Patienten bei der Umsetzung. Sie sind die Briicke zwischen
Forschung, Industrie und Verbraucher - ein Ort, an dem
Pravention nicht nur verkauft, sondern verstanden wird.

Ein solches Dreiecksmodell konnte langfristig die Briicke
schlagen zwischen Praventionsmedizin und alltdglicher Ge-
sundheitsvorsorge. Gerade Apotheken verfligen Uber die
Struktur, um den Wissenstransfer zwischen Wissenschaft
und Bevolkerung zu erméglichen - niederschwellig, evidenz-
basiert und reguliert.

Voraussetzung fir dieses Modell sind jedoch gemeinsame
Leitlinien und Qualitatsstandards. Nur wenn die Beratung
zur Longevity-Pharmazie auf klaren wissenschaftlichen Krite-
rien basiert, kann sie sich von werblichen oder kommerziell
motivierten Angeboten abgrenzen. Hier ware eine Initiative
der Berufsverbdnde denkbar, um verbindliche Rahmenbe-
dingungen flir pharmazeutische Préventionsleistungen zu
schaffen - einschlielilich Fortbildungsmodulen, Dokumen-
tationspflichten und interprofessioneller Vernetzung.

Auch die Herstellerseite steht in der Verantwortung. Eine
enge Einbindung von Apotheken in Studienprogramme, Pro-
dukttests und Aufklarungsinitiativen wirde die Glaubwirdig-
keit der gesamten Branche starken. Longevity kann nur dann
gesellschaftlich tragfahig werden, wenn Forschung, Beratung
und Produktangebot eine gemeinsame Sprache sprechen.

Das Longevity-Dreieck steht damit fir eine neue Balance
im Gesundheitswesen: Kooperation statt Abgrenzung, Qua-
litat statt Geschwindigkeit. Wenn Arztinnen, Apotheker und
Hersteller in diesem Verstandnis agieren, kann sich ein Oko-
system etablieren, das Pravention als integralen Bestandteil
des pharmazeutischen Alltags versteht - nicht als Zusatzge-
schaft, sondern als Kernaufgabe.

Zukunftsmodell Apotheke 2030 - Von der
Abgabe zur personalisierten Pravention

Die Apotheke der Zukunft wird kein Ort mehr sein, an dem
Medikamente einfach Uber den Tresen gehen. Sie wird zu
einem Kompetenzzentrum, in dem Pravention, Diagnostik
und Beratung zu einem integrierten Service verschmelzen.
Dieses Zukunftsbild entsteht nicht aus Idealismus, sondern
aus Notwendigkeit: Der demografische Wandel, die Zunah-
me chronischer Erkrankungen und das wachsende Interesse
an gesundem Altern verlangen nach neuen, personalisierten
Konzepten der Gesundheitsvorsorge.

Marktexperten gehen davon aus, dass Longevity fiir unsere
zukiinftige Gesundheitsversorgung essenziell werden wird
(Abb. 18). Auch die eher skeptische Arzteschaft erwartet, dass
Longevity-Medizin in den nadchsten finf bis zehn Jahren eine
grolRere Rolle in der Gesundheitsversorgung spielen wird
(Abb. 19).

Der Longevity-Marktreport zeigt deutlich, dass die Markt-
teilnehmer der Apotheke eine aktive Rolle in diesem Wandel
zutrauen. Die entscheidende Frage ist nicht ob, sondern wie
Apothekerinnen und Apotheker diese Rolle annehmen.

Das folgende Modell beschreibt die Apotheke 2030 als
Pharmazeutisches Longevity-Center - ein Ort, an dem Pra-
vention wissenschaftlich fundiert, digital unterstiitzt und in-
dividuell begleitet wird:

21,9%
Sehr hoch - Longevity
wird ein essenzieller

Bestandteil der
Pravention

53,1%

fehlt teilweise
25 %
Mittel - Longevity
ist interessant,

aber derzeit kein
priorisiertes Thema

Abb. 18 Wie bewerten Sie die Relevanz von Longevity-
Produkten fir die zukiinftige Gesundheitsversorgung?

Hoch - das Thema
gewinnt an Bedeutung,
aber die Evidenz

- Personalisierte Diagnostik und Screening-Angebote:
Apotheken werden kiinftig einfache biomarkerbasierte
Screening-Dienste anbieten kdnnen - etwa zur Ana-
lyse von Mikronahrstoffstatus, oxidativem Stress, Ent-
zlindungsmarkern oder biologischem Alter. Diese Tests,
teils in Kooperation mit Labordienstleistern, liefern ob-
jektive Daten fiir personalisierte Praventionspléne.

- Evidenzbasierte Beratung und Interventionspla-
nung: Die Beratung basiert auf wissenschaftlich geprif-
ten Studien und integriert Erkenntnisse aus Pharmako-
logie, Erndhrungswissenschaft und Verhaltensmedizin.
Apothekerinnen und Apotheker tibernehmen die Rolle
von Health Interpreters - sie Ubersetzen Daten in kon-
krete, sichere Handlungsoptionen. Es konnten Praventi-
ons- oder Longevity-Sprechstunden angeboten werden,
z. B. zu Ernédhrung, Mikronahrstoffen, Biomarker-Tests
oder Lifestyle-Pharmakologie.
Individuelle Praventionsprofile und digitale Beglei-
tung: Uber digitale Tools oder eigene Patienten-Apps
konnen Praventionsverldufe dokumentiert, Parameter
getrackt und Empfehlungen angepasst werden. So wird
die Apotheke zur kontinuierlichen Begleiterin — nicht
nur beim Erwerb eines Produkts, sondern beim Erhalt
der Gesundheit.

28,6 %

Ja, siewird ein
fester Bestandteil
der Praventions-
medizin werden

25%
Unentschieden

46,4 %
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- Kooperation mit Arzten, Forschungseinrichtungen
und spezialisierten Kliniken: Die Apotheke 2030 agiert
nicht isoliert, sondern als Teil eines Préventionsnetz-
werks. Ergebnisse aus Apotheken-Screenings konnen in
Ricksprache mit Arztinnen und Arzten weiterfiihrende
Diagnostik oder Therapieimpulse ausldsen. Kooperatio-
nen mit Universitdten oder Longevity-Forschungszen-
tren sichern die wissenschaftliche Riickkopplung.

- Standardisierte, zertifizierte Praventionsleistungen:
Um Qualitét zu sichern, werden kiinftig standardisierte
Beratungsleitfdden und Fortbildungsformate nétig sein
- etwa ein Zertifikat ,Longevity-Pharmazie®. Dies schafft
Vertrauen bei Patientinnen und Patienten und ermog-
licht es, Leistungen auch wirtschaftlich abzubilden.

- Sichtbare Positionierung und Kommunikation: Die
Apotheke wird wieder zum Ort der Aufklarung. Infor-
mationskampagnen, Veranstaltungen oder individuelle
Longevity-Sprechstunden kénnen helfen, das Thema in
die Offentlichkeit zu tragen - nicht als Trend, sondern
als pharmazeutische Kernkompetenz.

Dieses Modell stellt keine Zukunftsvision unter Laborbedin-
gungen dar, sondern ein realistisches Entwicklungsziel auf
Basis bestehender Kompetenzen und Strukturen. Die Apo-
theke verfligt bereits Gber die Infrastruktur, das Fachwissen
und das Vertrauen der Bevolkerung. Entscheidend wird sein,
diese Ressourcen in ein neues Selbstverstandnis zu tberfih-
ren: von der Versorgung Kranker zur Begleitung Gesunder.
Longevity kann fur die Apotheke das werden, was die Me-
dikationsanalyse fur die Arzneimittelsicherheit war - eine
Erweiterung des Berufsbildes, die Wissen in Verantwortung
Ubersetzt. Wer heute beginnt, Strukturen daflr zu schaffen,
wird 2030 nicht aufholen missen, sondern gestalten kénnen.

Eher ja, aber die Akzeptanz wird

nur langsam steigen

Abb. 19 Glauben Sie, dass Longevity-Medizin in den ndchsten 5 - 10 Jahren

eine groflere Rolle in der Gesundheitsversorgung spielen wird?
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