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Neue Neuroscience-basierte Nomenklatur 
psychopharmakologischer Medikamente

Die gegenwärtige psychopharmakologische Nomen-
klatur ist für nicht-psychiatrisch Eingeweihte meist 
verwirrend, spiegelt nicht die neueren Entwicklun-
gen sowie das Wissen wider und führt „last, not least“ 
zu einer Verunsicherung bei den Patienten, die ihre 
Symp tomatologie mit der Diagnose nicht in Einklang 
bringen können. Dies ist am besten durch das Beispiel 
der Antipsychotika, die bei der Behandlung von De-
pressionen Verwendung finden, gekennzeichnet [1].

Aus diesem Grund haben sich Vertreter der weltweit 
wichtigsten Organisationen des European College of 
Neuropsychopharmacology (ECNP), des American 
College of Neuropsychopharmacology (ACNP), des 
Asian College of Neuropsychopharmacology ( Asian 
CNP) und des International College of Neuropsycho-
pharmacology (CINP) zusammengeschlossen und 
eine Nomenklatur entwickelt, die einem multiaxialen 
pharmakologischen System entspricht. Dieses System 
hat 5 Achsen:
1. Klasse (primäres pharmakologisches Ziel und re-

levante Mechanismen)
2. Familie (die verschiedenen Neurotransmitter und 

Mechanismen betreffend)
3. Neurobiologische Aktivitäten
4. Effektivität und wichtige Nebenwirkungen
5. Von Zulassungsbehörden anerkannte Indikationen 

Durch dieses multiaxiale System werden die Indika-
tionen durch pharmakologische Wirkmechanismen er-

setzt, wobei bei Achse 1 dem 
Klasseneffekt eine wesentli-
che Bedeutung zukommt. 
In weiterer Folge sollen die 
verschiedenen Achsen dazu 
dienen, das Verständnis über 
die verwendete Substanz 
und die einbezogenen Wirk-
mechanismen zu erweitern.

Eine in diesem Zusammenhang durchgeführte Befra-
gung von in der klinischen Praxis tätigen Ärzten hat 
ergeben, dass das gegenwärtige System nicht als in-
tuitiv, sondern als verwirrend und nicht hilfreich für 
die Patienten empfunden wird. Das neu vorgeschlage-
ne System wiederum wird von 90 % der Ärzte positiv 
bewertet. Durch das neue System ist es nun auch mög-
lich, die gegenwärtigen wissenschaftlichen Konzepte 
der Neuropsychopharmakologie weiter zu vertiefen.

Als Beispiel für die Bearbeitung der psychopharma-
kologischen Nomenklatur wurde die Behandlung der 
Hypertonie, die z. B. durch Diuretika, Betablocker, 
Angiotensin-konvertierende Enzymhemmer, Angioten-
sin-2-Rezeptorblocker, Kalziumkanalblocker, Alpha-
blocker, Alpha-2-Rezeptorblocker, zentrale Anta go-
nis ten, periphere adrenerge Inhibitoren und blutge-
fäßerweiter nde Substanzen gekennzeichnet ist, heran-
genommen. In diesem Sinne wurden nun bei der psy-
chopharmakologischen Nomenklatur als Klasseneffekt, 
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Tabelle 1: 
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das heißt als primärer pharmakologischer Angriffs-
punkt, z. B. die Wiederaufnahmehemmung oder der 
Rezeptorantagonismus bzw. der partielle Agonismus 
beschrieben. Für das für die Depressionsbehandlung 
neu zugelassene Medikament Vortioxetin ergibt sich 
z. B. folgende Charakteristik, wie sie in Tabelle 1 fest-
gehalten ist.

Die neue Nomenklatur liegt sowohl als Zeitschriften-
artikel [2], in Taschenbuchform [3] als auch als kos-
tenlos downloadbare Smartphone-App „NbN“ für den 
täglichen Gebrauch vor. Durch ein interaktives com-
putergesteuertes System sollen regelmäßig Verbesse-
rungen erarbeitet werden und dadurch kann die Neu-
ropsychopharmakologie ähnlich wie bei der Behand-
lung des Hypertonus durch den Klasseneffekt charak-
terisiert werden, mit einer weiteren Differenzierung 
in den 5 Ebenen. Auch soll durch den globalen Ein-
satz der weltweit führenden neuropsychopharmakolo-

gischen Gesellschaften eine bessere Hilfe für die Pa-
tienten, deren Familien und die Gesellschaft geboten 
werden [4].
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