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Mit dieser ersten Ausgabe von
Die Psychiatrie im Jahr 2010
begriiBen die Editoren in ihrer Mitte
als neuen Herausgeberkollegen Prof.
Dr. med. Peter Falkai, Gottingen. P.
Falkai ist dem Fach und seinen Ent-
wicklungen seit vielen Jahren in man-
nigfacher Weise verbunden, derzeit
unter anderem als Prédsident der Deut-
schen Gesellschaft fiir Biologische
Psychiatrie (DGBP) sowie als Pre-
sident elect der Deutschen Gesell-
schaft flir Psychiatrie, Psychotherapie
und Nervenheilkunde (DGPPN). Ab
2011 wird er als Préasident der DGPPN
fiir die Belange unserer - nach Mit-
gliederzahl, Leistungsspektrum und
offentlicher Wahrnehmung - sich
rasch entwickelnden wissenschaftli-
chen Fachgesellschaft die Verantwor-
tung tibernehmen. Fiir die Weiterent-
wicklung des Profils von Die Psychia-
trie ist dies ein grofBer Gewinn.

In Anbetracht des insgesamt ge-
stiegenen Aufgabenspektrums der
Zeitschrift erschien es notwendig, ei-
nen Managing Editor im Heraus-
gebergremium zu verankern. Diese
Aufgabe zu tibernehmen hat sich dan-
kenswerterweise Privatdozent Dr.
med. Jirgen Zielasek, Diisseldorf, be-
reit erkldrt. J. Zielasek hat unter ande-
rem durch seine jahrelange Tatigkeit
im Vorstand der DGPPN nicht nur ei-
nen sehr guten Uberblick iiber aktuel-
le Stromungen des Faches, sondern
auch eine breite administrative Kom-
petenz vorzuweisen.

Um den integrativen Zielsetzungen
unserer Zeitschrift noch besser ge-
recht werden zu konnen, ist schlieB3-
lich auch eine VergroBerung und Dif-
ferenzierung in der Zusammenset-
zung unseres Wissenschaftlichen Bei-
rats notig geworden. Die Herausgeber
begriiBen Prof. Hanfried Helmchen,
Berlin, Prof. Michael Musalek, Wien,
und - als Vertreter des Referats Young
Psychiatrists der DGPPN - Berend

Malchow, Gottingen. Dabei ging es
neben der personellen Vermehrung
auch um eine gewisse, wenn auch
nicht ausschlieBliche Zustidndigkeit
einzelner Kollegen fiir bestimmte The-
mengebiete. Kiinftig sollen die neuen
Kollegen, die wir hier ebenfalls sehr
herzlich begriiBen, wie auch die be-
wihrten ,alten“ Beiratsmitglieder im
Rahmen ihrer jeweils speziellen Ex-
pertise in die Beratung zu bestimmten
Themengebieten stirker eingebunden
werden.

Alle genannten Veridnderungen
sollen letztlich dem thematischen An-
liegen der Zeitschrift dienen, wie es im
Editorial der ersten Ausgabe (Die Psy-
chiatrie 1/2004) vorgestellt worden
ist: ... kurz: alle Themen, die das
Selbstverstindnis der nunmehr rund
200 Jahre bestehenden medizinischen
Disziplin bertihren und fiir deren wei-
tere Entwicklung entscheidend sind
...". Wir sind uns sicher, dass dies auch
im Sinne unseres verstorbenen He-
rausgeberkollegen Franz  Miiller-
Spahn ist.

Gegenwart und Zukunft des Faches
gestalten sich durch konsequentes Be-
wahren und Weiterentwickeln von
Bewdihrtem, aber natiirlich auch (und
mehr noch) durch die Hereinnahme
von Innovativem - auch wenn letzte-
res zunichst oder auch langerfristig
kontrovers diskutiert werden sollte,
und zwar sowohl was seinen ,.echten”
Innovationsgrad und Nutzen (in Ab-
wigung gegen seine Kosten), aber
auch seine konzeptuelle, fach-, ge-
sundheits- und gesellschaftspoliti-
sche, oder ethische ,Passung“ anlangt.
Gerade Innovatives muss sich oft zu-
néchst gegen den Zeitgeist, oder auch
gegen die Dominanz bestimmter Inte-
ressengruppen behaupten und durch-
setzen, muss sich aber zumindest in
der Scientific Community {iber den
bloBen Augenschein hinaus nach
konsentierten wissenschaftlichen Kri-
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terien als iiberlegen erweisen - und
sich schlieBlich auch in der Breite des
Alltags bewdhren, um in den Kanon
des Bewihrten aufgenommen zu wer-
den. Wie viele als Innovationen gefei-
erte Entwicklungen - weil sie viel-
leicht gerade in die Hoffnungen und
Erwartungen des ,Mainstream® pass-
ten - haben aber diese Hiirden
schlieBlich bestanden? Wie Vieles
musste nach enthusiastischer Begrii-
Bung als ,Durchbruch® schlieBlich
wieder relativiert oder zuriickgenom-
men werden? Wie viele fortdauernde
Kontroversen haben sich andererseits
daraus entwickelt? Aber schlieBlich
auch - wie viele Entwicklungen, die es
wert gewesen waren, haben aufgrund
sachfremder Hindernisse keinen Ein-
gang in unser Denken und Handeln
gefunden?

Wer so fragt, dem fallen viele
jlingste Beispiele aus unserem Fach
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ein, die dieses Dilemma belegen - und
zwar sowohl im Bereich von For-
schung, Klassifikation, Diagnostik,
Behandlung oder Versorgung auf der
Makro- wie Mikroebene des Gesund-
heitssystems. Einerseits fehlt hadufig
gerade die - eigentlich fast wie ein Fe-
tisch gehandelte - ,Evidenz® fiir die
Jrichtigen® Entscheidungen, anderer-
seits werden aber empirische Belege
(selbst wo dies moglich wire) gar
nicht erst angefordert, sodass nach
mehr oder weniger ,wertvollen“ nor-
mativen Kriterien oft politisch oder
okonomisch motivierte ,Innovation“
betrieben wird. Die Einfiihrung eines
neuen stationédren Entgeltsystems fiir
die klinischen ,Psychofiacher” ohne
bisher klare Vorstellungen zur Be-
gleitforschung, Debatten iiber Priori-
sierung und Rationierung im Gesund-
heitswesen, die Kontroverse um Ana-
logpraparate zum Innovationsgrad
von (Psycho-) Pharmaka etc. sind sol-
che Beispiele, die von besonderer Bri-
sanz sind, geht es dabei doch immer
auch um Kontroversen iiber die ,rich-
tige“ Positionierung unseres Faches
im Konzert der anderen Disziplinen.

Autoren dieser Ausgabe

Vor diesem Hintergrund stehen die
vorliegende und die néichste Ausgabe
von Die Psychiatrie unter dem
Schwerpunktthema  ,Innovationen
und Kontroversen in der Psychiatrie
Die Auswahl der Themen folgt not-
wendigerweise subjektiven Kriterien
und beschrénkt sich in der vorliegen-
den Ausgabe vorrangig auf das Bei-
spiel schizophrener Psychosen.

P. McGorry widmet sich in seinem
Beitrag dem derzeit international in-
tensiv diskutierten und teilweise hoch-
kontroversen Thema der Einfiihrung
eines Risikosyndroms fiir psychotische
Erkrankungen als eigenstindige diag-
nostische Kategorie in DSM-V. Die je
nach Studie eher niedrigen Ubergangs-

itorial

wahrscheinlichkeiten und heterogenen
Krankheitsmanifestationen, Sorge im
Hinblick auf Stigmatisierung und vor-
zeitige Antipsychotika-Exposition sind
einige der Argumente in der Diskussi-
on eines unter dem Aspekt einer zu-
nehmend praventiv orientierten Medi-
zin innovativen Ansatzes in der Psy-
chosenbehandlung.

A. Schmied et al. nehmen die kon-
troverse Debatte um Fragen von
Wirksamkeit und Nebenwirkungen
von Antipsychotika der zweiten Ge-
neration auf. Mit den sogenannten
sEffectiveness“-  oder  ,Pragma-
tic*-Trials ist deren Uberlegenheit ge-
geniiber ,klassischen“ Neuroleptika in
Frage gestellt worden. Neue Metaana-
lysen haben hier neue Einsichten er-
bracht, die diese Sichtweise wieder re-
lativieren und eine ausgewogenere
Positionierung geraten sein lassen.

In diesem Zusammenhang erldu-
tern T. R. E. Barnes und C. Paton kri-
tisch die Empfehlungen der neuesten
Revision der englischen NICE-Leit-
linie zur Behandlung der Schizophre-
nie, die iiberraschenderweise gegen-
iiber der fritheren Leitlinienversion ei-
ne eher konservative Haltung im Ein-
satz klassischer und neuer Antipsy-
chotika einnimmt, gerade auch im
Falle ersterkrankter Patienten.

In einem anderen Themenbereich
geht es um innovative Befunde zum
Einfluss von korperlicher Aktivitat
auf Hirnstruktur und -funktion sowie
psychische Leistungsparameter bei an
Schizophrenie Erkrankten, die B. Mal-
chow et al. berichten. Die traditionel-
le Empfehlung zu korperlich-sport-
licher Aktivitit bei psychisch Er-
krankten im allgemeinen konnte hier
eine liberraschende empirische Besti-
tigung finden, muss aber wohl im ge-
genwirtigen Stadium der Evidenz
noch eine ganze Reihe der oben ge-
nannten ,Hiirden“ nehmen.

L. Bankovska Motlova et al. ma-
chen auf das zunehmend erkannte
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Problem der somatischen Komorbidi-
tdt schizophrener Psychosen auf-
merksam, die einen wesentlichen Be-
dingungsfaktor reduzierter Lebens-
qualitdt und drastisch verkiirzter Le-
benserwartung im Vergleich zur Nor-
malbevolkerung ausmachen. Das aus
den vorgestellten Interventionen re-
sultierende innovative edukative Mo-
dul sind gruppenbezogene gesund-
heitsfordernde MaBnahmen mit nach-
weislicher Effektivitat. Hier sind Re-
plikationen und Ausweitungen auf
andere somatische Bereiche auBerhalb
der Gewichtsreduktion dringend zu
fordern.

Forschung mit und am Menschen
ist schlieBlich tiberhaupt Vorausset-
zung belastbarer innovativer Einsich-
ten aus Fragestellungen patienten-
naher Grundlagen- und klinischer
Forschung. Die Formulierung ethi-
scher Leitlinien fiir die psychiatrische
Forschung in Abhingigkeit von der
Einwilligungsfahigkeit hat schlieBlich
der Beitrag von H. Helmchen zum In-
halt.

Innovationen und Kontroversen in
der Psychiatrie — eine Thematik, die
nicht nur unmittelbar das Selbstver-
standnis des Faches beriihrt, sondern
die vor allem als Auftrag verstanden
werden sollte, uns im offentlichen
Diskurs ,einzumischen* und ,fiir die
Sache® unserer Patienten — wo immer
moglich mit ihnen gemeinsam - ein-
zutreten.

N

Prof. Wolfgang Gaebel

/ }/Mm%

Prof. Norman Sartorius
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