Suchterkrankungen erkennen und behandeln -
eine Aufgabe flr die arztliche Psychotherapie

Suchterkrankungen gehoren nach
wie vor zu den hdufigsten Erkran-
kungen tiberhaupt und zu den groBten
Herausforderungen des Gesundheits-
systems. Wesentliches Problem sind
hierbei nach wie vor die legalen Dro-
gen. Etwa ein Viertel der Deutschen ab
15 Jahren bezeichnen sich als Rau-
cher, dies entspricht etwa 18 Millio-
nen Menschen. Etwa ein Drittel der
Raucher sind als abhingige Kon-
sumenten einzustufen. Den durch-
schnittlichen Raucher kostet sein Ni-
kotinabusus etwa zehn gesunde Jahre
seines Lebens.

Insgesamt 2,5% der deutschen er-
wachsenen Bevolkerung (das sind et-
wa 1,5 Millionen Menschen) sind als
Alkoholabhéngige und weitere 4% als
Alkoholmissbraucher einzustufen, de-
ren Konsum bereits zu korperlichen,
psychischen oder sozialen Schaden
gefiihrt hat. Bei weiteren 11% ist ein
riskantes Konsummuster festzustel-
len. Zwar ist in den letzten 25 Jahren
ein stetiger Riickgang des Alkohol-
konsums zu verzeichnen, allerdings
ist es zu einer Dichotomisierung des
Trinkverhaltens  gekommen: die
Mehrheit der Bevolkerung neigt zu ei-
nem verringerten Alkoholkonsum, die
Zahl der Personen mit exzessivem
Konsum ist jedoch fast unverdndert
geblieben. Hierzu hat auch beigetra-
gen, dass die Alkoholindustrie ver-
mehrt durch die Einfithrung so ge-
nannter Alcopops Jugendliche und
hier vor allem Méadchen als Zielgruppe
ins Visier genommen hat.

Ein besonderes Problem stellt die
Medikamentenabhingigkeit dar, da
diese hiufig iatrogen ausgelost wurde
bzw. meist mit drztlicher Hilfe unter-
halten wird. Eine Ausnahme stellen
hier die peripher wirkenden Analgetika
dar, die - obwohl sie zu den Medika-
menten mit den hiufigsten gravieren-
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den Nebenwirkungen und Todesfillen
zédhlen - weiterhin rezeptfrei erhéltlich
sind. Wesentliche Substanzgruppen
sind neben den peripher wirksamen
Analgetika die Opioide, Stimulanzien
und vor allem die Benzodiazepine, die
fiir den groBten Teil der Medikamen-
tenabhéngigkeit verantwortlich sind.
Insgesamt sind 1,5 bis 2% der Bevolke-
rung als medikamentenabhingig ein-
zustufen, es fehlen jedoch exakte epi-
demiologische Daten.

Ein blinder Fleck in der Psychothe-
rapie sind komorbide Storungen bzw.
Doppeldiagnosen einer Suchterkran-
kung und einer anderen psychischen
Storung, vor allem einer Depression,
einer Angststorung oder einer Person-
lichkeitsstorung. Die Daten der Natio-
nal Comorbidity Survey aus mehreren
westlichen Landern zeigten einen be-
deutenden Zusammenhang zwischen
psychischen Stérungen und Sub-
stanzstéorungen. Die Wahrscheinlich-
keit, an einer Substanzstérung zu er-
kranken, war bei Vorliegen einer psy-
chischen Stérung um den Faktor 2,3
erhoht. Rund die Hélfte der Personen,
die irgendwann im Leben an einer
psychischen Stérung erkrankt waren,
entwickelten lebenszeitlich auch ir-
gendwann eine Substanzstorung, die
Ein-Jahres-Privalenz fiir Doppeldiag-
nosen lag bei 14,7%! Nicht selten
stellt die Substanzstérung dabei einen
Selbstbehandlungsversuch des Pa-
tienten dar. Immer wieder erlebt man
es in der Klinik oder Praxis, dass der
Patient zwar die Empfehlung der Ein-
nahme von Antidepressiva zuriick-
weist, mit der Begriindung ,,ich méch-
te keine Psychopharmaka einneh-
men“, gleichzeitig aber abends regel-
miaBig Alkohol konsumiert, um ab-
schalten oder schlafen zu kénnen. Im-
mer noch werden Suchterkrankungen
im Gesellschafts- und Gesundheits-
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system tabuisiert. Das heiBt, der Pa-
tient sucht Hilfe wegen seiner psy-
chischen Symptome, verschweigt aber
seinen Substanzkonsum. Dies erfor-
dert besondere Wachsamkeit und Sen-
sibilitit der arztlichen Psychothera-
peutinnen und Psychotherapeuten
diesem Problembereich gegeniiber.

Hiufig war es bei Abhdngigkeits-
erkrankungen so, dass diese zunichst
als individuelles Problem, schlechte
Angewohntheit oder Charakterfehler
angesehen wurden, bevor sie als be-
handlungsbediirftige Krankheit klassi-
fiziert wurden. Diese Entwicklung ist
auch beim pathologischen Gliicksspiel
und - in den letzten Jahren zuneh-
mend - bei der PC- oder Internet-
abhingigkeit (pathologischer PC-/In-
ternetgebrauch) zu beobachten. Inzwi-
schen liegen jedoch auch hier empi-
risch fundierte Konzepte fiir Diagnos-
tik und Therapie vor. Von besonderer
Bedeutung sind Abhéngigkeitserkran-
kungen auch fiir die Psychosomatik.
Einerseits neigen gerade Patienten mit
angstauslésenden Korpersymptomen
zur Selbstmedikation mittels Alkohol
oder Benzodiazepinen, andererseits
konnen Entzugssymptome als psycho-
somatische Krankheitsbilder fehl ge-
deutet werden, wenn die dahinterlie-
gende Abhdngigkeitsproblematik un-
erkannt bleibt.

Ziel unseres Themenheftes sollte
daher sein, Sie fiir die nach wie vor
groBe Bedeutung der Suchterkran-
kungen zu sensibilisieren und aktuel-
le Entwicklung in Diagnostik und
Therapie aufzuzeigen. Es ist kein Zu-
fall, dass das Themenheft Sucht von
einer Herausgeberin und einem He-
rausgeber aus dem Reha-Bereich be-
treut wird, da gerade hier in den letz-
ten Jahrzehnten Behandlungskonzep-
te entwickelt und empirisch tiberpriift
wurden und ein besonders MaB an
storungsspezifischem Wissen zu Ab-
héngigkeitserkrankungen und ihrer
Behandlung vorhanden ist.
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Beitrage dieser Ausgabe

Die hiufigste und gleichzeitig in ihrer
Tragweite fiir Gesundheitswesen und
Gesellschaft wohl immer noch am
starksten unterschétzte Abhéingig-
keitserkrankung ist die Tabakabhén-
gigkeit. Immer noch ist es eher die Aus-
nahme als die Regel, dass eine komor-
bide Tabakabhdngigkeit im Gesamt-
behandlungsplan einer ambulanten
oder stationdren Psychotherapie be-
riicksichtigt wird. Dieser Problematik
widmet sich der Beitrag von V. Kéllner.

Flir é&rztliche Psychotherapeutin-
nen und Psychotherapeuten ist es
wichtig, eine komorbide Alkohol-
abhingigkeit frithzeitig zu erkennen,
um therapeutische Weichen richtig
stellen zu konnen. Aufgrund der Be-
deutung der Alkoholabhédngigkeit
sind diesem Thema zwei Beitrige ge-
widmet. Im ersten stellt M. Vogel-
gesang die unterschiedlichen diagnos-
tischen Kriterien fiir Abhingigkeit
und schédlichen Gebrauch dar, zeigt
Frithsymptome und Warnhinweise auf
und beschreibt die Differenzialindika-
tion, bis wann Alkoholabhédngigkeit
noch ambulant behandelt werden
kann. Im zweiten Artikel wird dann
das State of the Art der Psychothera-
pie bei Alkoholabhingigkeit inner-
halb des gut ausgebauten deutschen
Suchthilfesystems beschrieben.

Der vierte Beitrag beschiftigt sich
mit Psychotherapie bei Medikamen-
tenabhingigkeit. H. Baumeister weist
auf die hohe Dunkelziffer und man-
gelndes Problembewusstsein der Be-
troffenen sowie oft auch der Behandler
hin. Nach einer Entw6hnungsbehand-
lung bildet die ambulante Psychothe-
rapie ein wichtiges Element zur weite-
ren Bearbeitung der tiefer liegenden
und die Abhéngigkeit mitverursachen-
den psychischen Symptomatik.

Die Beitréage fiinf bis sieben befas-
sen sich mit nicht stoffgebundenen
Storungen im Grenzbereich zur Ab-

héngigkeit. H. Feindel und M. Vogel-
gesang beschreiben diagnostische Kri-
terien und Behandlungspfade bei pa-
thologischem Gliicksspiel - gerade
hier hat die stationdre Rehabilitation
einen besonderen Stellenwert. Ein be-
sonderer Fokus dieses Beitrages liegt
auf der Beschreibung geschlechtsspe-
zifischer ~ Unterschiede  zwischen
ménnlichen und weiblichen Gliicks-
spielern, die auch in einer gendersen-
siblen Therapie Beachtung finden
sollten. M. Beutel, H. W. Miillerund K.
Wialfling berichten {iber die ambulan-
te Behandlung der Computerspiel-
und Internet-Sucht. Vorgestellt wird
das Modell der Mainzer Ambulanz fiir
Spielsucht. Hier werden vorwiegend
miannliche Jugendliche und junge
Maénner in einer kombinierten Einzel-
und Gruppentherapie iiber sechs Mo-
nate behandelt. Ein stationéres Kon-
zept zur Behandlung des pathologi-
schen PC-/Internetgebrauchs be-
schreiben H. Feindel, P. Schuhler, M.
Flatau und M. Vogelgesang.

Abhéngigkeitserkrankungen gel-
ten immer noch als schwer behandel-
bar und sind bei Psychotherapeutin-
nen und Psychotherapeuten nicht un-
bedingt beliebt. Wir hoffen, Sie mit
diesem Themenheft auf diese Sto-
rungsgruppe neugierig machen zu
konnen und die Selbstwirksamkeits-
erwartungen auf diesem Gebiet zu er-
hohen, dies steigert in der Regel auch
die Freude an der Arbeit.

Wir wiinschen Thnen viel SpaB
beim Lesen!
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