Journal fur

www.kup.at/

JNeurolNeurochirPsychiatr Zeitschrift fur Erkranku ngen des Nervensystems

Trends und Perspektiven in der

. : - ! I Homepage:
Psychiatrie: Begriffsverwirrung in
www.kup.at/

der Psychopharmakologie JNeurolNeurochirPsychiatr
Kasper S Online-Datenbank

; it A _
Journal fir Neurologie mit Autoren

und Stichwortsuche
Neurochirurgie und Psychiatrie

2010; 11 (3), 4-5

Indexed in
EMBASE/Excerpta Medica/BIOBASE/SCOPUS

Krause & Pachemegg GmbH e Verlag fir Medizin und Wirtschaft « A-3003 Gablitz

P.b.b. 02Z2031117M, Verlagsort: 3003 Gablitz, LinzerstraBe 177A/21 Preis: EUR 10,-


https://www.kup.at/jneurolneurochirpsychiatr
https://www.kup.at/jneurolneurochirpsychiatr

/7. Jahrestagung =
Deutsche Gesellschaft flr Neurochirurgie % =l

[

2= 3 A s i | =

7-10. Juni e s —
Personalisierte Neurochirurgie - digital, kompetent, vernetzt
AACHEN
Joint Meeting with the Belgian Society and the Dutch

dgnc-kongress.de Society of Neurosurgery and Neurosurgeons of Luxembourg



https://dgnc-kongress.de/

4

O. Univ.-Prof. Dr. DDr. h. c. Siegfried Kasper

Begriffsverwirrung in der Psychopharmakologie

‘ Verschiedene Bezeichnungen
wurden fiir Psychopharmaka
verwendet, beginnend mit neu-
tralen Bezeichnungen wie ,,Neu-
roleptika® bzw. ,,major and mi-
nor tranquilizers*. Wihrend die
Bezeichnung ,Neuroleptika“
mit einschloss, dass man damit
das Neuron behandelt, bezogen
sich die Begriffe wie ,,major
and minor tranquilizers* auf die friiher gebrduchliche
Schlaftherapie, die gering oder stark ausgeprigt war.
Nach Darstellung der antidepressiven Wirkung von
Iproniazid wurde erstmals die Bezeichnung ,,Anti-
depressivum* eingefiihrt und in weiterer Folge konse-
quent verwendet. Parallel zur Verwendung der Anti-
depressiva verdnderten sich auch die diagnostischen
Systeme, sodass aus urspriinglich 182 beschriebenen
Krankheiten nach dem Diagnostic and Statistical Ma-
nual of Mental Disorders- (DSM-) Il im DSM-IV-TR
die Anzahl der Erkrankungen auf 365 verdoppelt wur-
de. Besonders auffallend ist dabei die parallel dazu
einsetzende Verwendung von Antidepressiva fiir die
Indikation der Angsterkrankung, die erstmals durch
die Einfiihrung der selektiven Serotonin-Wieder-
aufnahmehemmer (SSRI) und der selektiven Sero-
tonin- und Noradrenalin-Wiederaufnahmehemmer
(SNRI) moglich war.

Wihrend die ersten Neuroleptika durch starke extra-
pyramidal-motorische Symptome (EPS) gekennzeich-
net waren und dies bereits in Tierversuchen erkennbar
war, zeigte sich in den 1960er-Jahren, dass Clozapin
dieses Phinomen nicht aufwies. Paul Janssen, Griin-
der der Firma Janssen in Belgien, ist zuzuschreiben,
dass er, als ihm die Tierversuche unter Clozapin pra-
sentiert wurden, sagte: ,,Das kann nicht wirken.* Und
als ihm die Forscher sagten, dass es trotzdem wirken
wiirde, hitte er gesagt, dann sei es eben ein ,,atypi-
sches Neuroleptikum®. So wurde von nun an dieser
Begriff fiir Clozapin in der Literatur verwendet. Da
Clozapin immer mit verschiedenen Problemen behaf-
tet war, wie z. B. Blutbildverinderungen, aber auch
mit dem Auftreten von epileptischen Krampfanfillen

Tabelle 1: Gangige Termini flr altere und neuere
Antipsychotika (Auszug)

Atypische Antipsychotika Neuroleptika

Altere Neuroleptika
Typische Neuroleptika

Antipsychotika der
ersten Generation

Moderne Antipsychotika
Atypische Antipsychotika

Antipsychotika der

zweiten Generation
Neuere Antipsychotika Klassische Neuroleptika

Atypika Typika
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bzw. vermehrtem Speichelfluss, nahmen die Kliniker
diese Bezeichnung auch unwidersprochen auf. Der
fehlenden extrapyramidal-motorischen Wirkung wur-
de jedoch noch keine so grofle Bedeutung zugemes-
sen.

Mit Einfiihrung der Neuroleptika der 2. Generation,
die spiter als ,,atypische Antipsychotika* bezeichnet
wurden, wurde plotzlich die Terminologie von ,,Neu-
roleptikum* auf ,,Antipsychotikum* geédndert. Dies
war erstmals fiir Olanzapin und Risperidon verfiigbar,
jedoch in weiterer Folge auch fiir die anderen Medika-
mente dieser Gruppe, wie Quetiapin, Sertindol, Zipra-
sidon und Zotepin. Der Begriff ,,Antipsychotikum*
griff um sich und viele Kliniker meinten auch, dass
dies gut sei, da sich die neueren Wirkstoffe von den
dlteren durch eine geringere bis fehlende extra-
pyramidal-motorische Wirkung auszeichneten. Die
verschiedenen, synonym verwendeten Begriffe sind
in Tabelle 1 aufgefiihrt.

Mit Beginn der 1990er-Jahre wurde evident, dass die-
se Gruppe der Medikamente auch eine ausgezeichnete
Wirkung bei den bipolaren Erkrankungen entfaltete.
Es wurde bald deutlich, dass alle diese Medikamente,
wenn entsprechende Studien durchgefiihrt werden,
auch die Indikation fiir die bipolare Erkrankung be-
kommen wiirden. Dabei stellte sich jedoch das Prob-
lem, dass die Patienten natiirlich nicht mit ,,Antipsy-
chotika® behandelt werden wollten und befiirchteten,
,verriickt” zu sein, obwohl die Arzte sie immer wieder
besénftigten, dass sie keine Geisteskrankheit, sondern
eine Gemiitserkrankung hitten. Die Bezeichnung
atypisches Antipsychotikum* war meist bei den Pati-
enten ein zusitzlicher Verunsicherungsfaktor, da sie
ja moglichst rasch, effizient und typisch und nicht
»atypisch behandelt werden wollten.

Weiters wurden aufgrund verfiigbarer wissenschaftli-
cher Studien fiir die Gruppe der bipolar Erkrankten
noch Medikamente aus der Reihe der Antiepileptika
eingefiihrt, sodass sich die Patienten noch unwohler
fiihlten, da sie einerseits mit atypischen Antipsycho-
tika und andererseits mit Antiepileptika behandelt
werden sollten. Sie wollten jedoch weder Epileptiker
noch Psychotiker sein.

In der Psychopharmakologie wire in Angleichung an
die innere Medizin eine Vereinfachung, z. B. nach
chemischen Bezeichnungen sinnvoll, wie z. B. in der
Hypertonietherapie durch die ACE-Hemmer bzw. in
der Lipidsenkung durch die Statine iiblich. Eine Be-
zeichnung nach der Erkrankung ist wie oben aufge-
fiihrt fiir die Patienten verwirrend, erschwert die
Compliance und ist in der Psychiatrie zusétzlich dis-
kriminierend.
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Als Oberbegriff kann vielleicht der Begriff ,,Psycho-
analeptika® fiir alle Medikamente, die eine antriebs-
steigernde und stimmungsaufhellende Wirkung auf
die Psyche haben, sinnvoll und parallel dazu ,,Psycho-
leptika® fiir Medikamente, die auf die Seele eher
diampfend wirken, eingesetzt werden. Medikamente
nach dem Wirkmechanismus zu beschreiben ist inso-
fern problematisch, da der Begriff z. B. wie bei
Serotonin-Wiederaufnahmehemmung, von den Pati-
enten schwer zu verstehen ist, da sie sich bei einer
Depression bereits gehemmt fiihlen. Deshalb wire die
chemische Bezeichnung der Substanz bzw. der
Substanzgruppen sinnvoller, wie sie z. B. durch die
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trizyklischen Antidepressiva bzw. die Gruppe der
Thioxanthene dargestellt wiirde.

Da jedoch die derzeit verwendeten Begriffe wie
Antipsychotika und Antidepressiva in der Literatur
vielfiltig in Verwendung sind und moderne Such-
maschinen diese Termini bereits anhand der ,key
words® eingespeichert haben, ist eine Verdnderung
dafiir nicht so ganz einfach, wenngleich es fiir die Sa-
che wiinschenswert wire und deshalb weiter verfolgt
werden sollte.
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