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Trends und Perspektiven in der Psychiatrie

Wechselwirkungen zwischen seelischer
Gesundheit und Körper meist unterschätzt

Etwa jeder vierte Mensch in der Allgemeinbevölkerung ist von einer psychischen Erkrankung,
wie z. B. Depression, Angststörung oder Schizophrenie, betroffen. Die Erkrankungen gehen oft mit
dem Verlust des Arbeitsplatzes, zunehmender sozialer Isolation und Rückzug sowie finanziellen
Notlagen einher. Zusätzlich neigen Betroffene mit einer psychischen Erkrankung zu einem erhöhten
Risiko für metabolische Abnormitäten, wie Hypertonie, Diabetes mellitus oder Adipositas, die mit
einer verkürzten Lebenserwartung einhergehen. In Österreich kann zurzeit jeder 10. als Diabetiker
angesehen werden, jedoch nur die Hälfte der Betroffenen weiß, dass er/sie Diabetes hat. Interessan-
terweise leiden etwa 15 % der Diabetes-Patienten an einer Depression, so die offiziellen Daten, die
Dunkelziffer wird jedoch viel höher eingeschätzt. Obwohl längst bekannt ist, dass bei Patienten mit
einer psychischen Erkrankung auch verstärkt eine körperliche Erkrankung auftritt, wird nach wie vor
in der Praxis eine ganzheitliche Sichtweise und eine daraus resultierende verstärkte interdisziplinäre
Zusammenarbeit der verschiedenen medizinischen Professionen nicht in dem Maße umgesetzt, wie
es notwendig erscheint. Diese Wechselwirkungen wurden bereits im Jahr 2005 von Franciosi und
Kasper [1]  anhand eines internationalen Konsensus festgehalten.

Auf europäischer Ebene wird nun durch verschiedene Experten und Fachgesellschaften, wie z. B.
die „European Psychiatric Association“ (EPA), die „European Association for the Study of Diabetes“
(EASD) und die „European Society of Cardiology“ (ESC) gemeinsam mit nationalen Fachgesell-
schaften, Universitäten und Betroffenen eine Plattform geschaffen, um dem Zusammenhang zwi-
schen psychischer und physischer Gesundheit im Praxisalltag mehr Aufmerksamkeit zu verleihen
und dadurch das Gesundheitssystem, auch in Österreich, stärker an den Bedürfnissen einer ganzheit-
lichen Betrachtung von mentaler und physischer Gesundheit auszurichten [2]. Voraussetzung für
diese gesamtheitliche Betrachtung ist eine verbesserte Zusammenarbeit zwischen Psychiatern, Inter-
nisten und Allgemeinmedizinern. Man kann davon ausgehen, dass es dadurch zu einer Optimierung
der psychiatrischen Versorgung in Österreich kommt, sowie dass den psychischen Erkrankungen das
Stigma genommen wird und sie gleichberechtigt im Rang der medizinischen Erkrankungen gesehen
werden.

Die Bedeutung von kardiovaskulären Erkrankungen und Diabetes mellitus bei Patienten mit schweren
Erkrankungen kann als gutes Beispiel für die Wechselwirkungen zwischen seelischer Gesundheit
und Körper angesehen werden [3]. Epidemiologische Untersuchungen haben ergeben, dass die
Mortalität infolge von kardiovaskulären Erkrankungen sowohl bei der Schizophrenie als auch bei
affektiven Erkrankungen bis um das 2,5-Fache aufgrund von genetischen Ursachen und Lebensstil-
charakteristika wie z. B. Rauchen, Adipositas oder medizinischen Erkrankungen wie Hypertonie,
Dyslipidämie und Diabetes mellitus erhöht ist. Darüber hinaus kann auch die Wahl der Medikation
zum Auftreten einer Gewichtszunahme beitragen. Das Wissen um diese Zusammenhänge und die
daraus folgenden Behinderungen sollten die Ärzte dazu veranlassen, neben der Erhebung von psychi-
atrischen Symptomen auch körperliche Erkrankungen mit zu berücksichtigen inklusive einer Vorge-
schichte hinsichtlich familiärer Belastung, sowie Rauchen, körperliche Fitness sowie Ernährungs-
gewohnheiten miteinschließen. Die Messung des Blutdrucks, des Bauchumfangs, die Errechnung
des Body-Mass-Index und die notwendigen blutchemischen Untersuchungen mit einer Messung der
Blutfette sollten bei jedem psychiatrischen Patienten erfolgen. In weiterer Folge sollte eine Raucher-
entwöhnung, Diät und physische Aktivität im Gesamtbehandlungsplan mit berücksichtigt werden.
Ein Algorithmus, um das kardiovaskuläre Risiko bei Menschen mit seelischen Erkrankungen zu be-
handeln, ist in dem gemeinsamen Statement von EPA, EASD und ESC enthalten [2]. Bei der Wahl
der psychopharmakologischen Medikation sollten die zuvor genannten Charakteristika mit einfließen
und das Medikament nicht zusätzlich die bereits bestehenden Risikofaktoren verschlechtern.

In einem gemeinsamen Memorandum der oben genannten psychiatrischen (EPA), kardiologischen
(ESC) und Diabetes-Gesellschaften (EASD) wurde vereinbart, dass auf den entsprechenden europäi-
schen Jahreskongressen, die z. B. 2009 in Stockholm, Barcelona, Lissabon und Wien stattfanden,
entsprechende Symposien veranstaltet werden und darüber hinaus nationale Gesellschaften, u. a.
auch die Österreichische Gesellschaft für Neuropsychopharmakologie und Biologische Psychiatrie
(ÖGPB) bzw. die Österreichische Gesellschaft für Psychiatrie und Psychotherapie (ÖGPP), einge-
bunden werden, die dann auf nationaler Ebene entsprechende Diskussionsforen organisieren werden.
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Durch diese Initiative werden wir daran erinnert, dass das Fachgebiet der Psychiatrie eine medizini-
sche Disziplin darstellt –, ein Umstand, der oft in den Medien und der Allgemeinbevölkerung anders
gesehen wird und dadurch die uns anvertrauten Patienten schlechter gestellt und stigmatisiert wer-
den, im Vergleich zu Patienten mit „richtigen“ körperlichen Erkrankungen.

Auf die Bedeutung des metabolischen Syndroms hat die ÖGPB bereits vor Jahren hingewiesen [3]
und findet nun durch diese Initiative eine notwendige nationale und internationale Verstärkung.
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