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tischen Medikation profitieren. Dazu
gehoren nicht intubierte Patienten mit
hyperaktivem, mit Wahnvorstellungen
oder Halluzinationen einhergehendem
Delir oder Patienten im Alkoholentzug.

Auch hohere Haloperidol-Dosen von
mehr als 20 mg téglich kénnen im Ein-
zelfall noch hilfreich sein.

Schizophreniebehandlung mit Aripiprazol-Depot

Nichtinterventionelle Studie bestatigt Benefit
unter Routinebedingungen

Michael Koczorek, Bremen

Die Ergebnisse einer nichtinterventionellen Studie zeigen, dass selbst Schizophre-

nie-Patienten, die stabil auf orales Aripiprazol eingestellt sind, von der Umstellung

auf die Therapie mit Aripiprazol-Depot profitieren kénnen. Das gilt insbesondere

fiir jingere Patienten mit weniger psychotischen Episoden und kiirzerer Krank-

heitsdauer, wie bei einem von Otsuka und Lundbeck veranstalteten Symposium im

Rahmen des DGPPN-Kongresses 2018 ausgefiihrt wurde.

Die Erhaltungstherapie beziehungswei-
se Rezidivprophylaxe spielt in der Be-
handlung der Schizophrenie eine zen-
trale Rolle. Dabei sind antipsychotische
Depot-Praparate eine wertvolle The-
rapieoption - nicht zuletzt, weil sie die
Therapieadhédrenz der Patienten trans-
parent machen. Die frithe Behandlung
mit Depot-Antipsychotika kann die Er-
krankung in der initialen Therapie, aber
auch im Verlauf positiv beeinflussen. So
zeigten Taipale etal, dass bei nahezu
allen untersuchten Depot-Praparaten,
wobhl als Folge der kontinuierlichen An-
wendung, das Mortalitétsrisiko deutlich
verringert war [5]. Auch in prospektiven
Kohortenstudien, die den klinischen
Alltag besser abbilden als randomisier-
te kontrollierte Studien (RCT), zeigten
sich Vorteile fiir die Depots mit gerin-
geren Raten an Rezidiven, Hospitalisie-
rungen und Therapieabbriichen [1].

Verbesserung von Symptomatik,
Funktion und Lebensqualitét
nach Umstellung auf Depot

Fiir das Depot-Antipsychotikum Aripi-
prazol (Abilify Maintena”) hatten die
Studie QUALIFY [3] und deren Exten-
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sion [2] im Vergleich zur Therapie mit
Paliperidonpalmitat (beide 1-mal mo-
natlich verabreicht) bessere Ergebnisse
in Bezug auf Lebensqualitdt, Funktio-
nalitdt und klinische Symptome insbe-
sondere bei Patienten unter 35 Jahren
gezeigt.

Schéttle et al. bestdtigten nun in einer
multizentrischen, prospektiven, nicht-
interventionellen Studie die guten Be-
handlungsergebnisse mit Aripiprazol-
Depot unter Real-Life-Bedingungen
und demonstrierten, dass auch stabil auf
orales Aripiprazol eingestellte Patienten
von der Umstellung auf Aripiprazol-De-
pot 1-mal monatlich (Aripiprazol once
monthly, AOM) profitieren kénnen [4].
Eingeschlossen wurden 242 Patienten,
die mit einem BPRS(Brief psychiatric
rating scale)-Score von 54,1 und einem
CGI(Clinical global impression)-Score
von 4,8 noch symptomatisch und deut-
lich krank waren. Die Patienten waren
im Durchschnitt iiber 9,7 Monate mit
Aripiprazol oral vorbehandelt (Dosis 10
bis 20 mg) und wurden auf AOM 400 mg
(80% der Patienten) beziehungsweise
300 mg oder weniger (20 %) umgestellt.
Haufigste Begleiterkrankungen waren
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Hypertonie, Depression, Diabetes mel-
litus und Ubergewicht; hiufigste Zu-
satzmedikation war Quetiapin. Die Ad-
hérenz war tiber den Verlauf von sechs
Monaten bei 84 % vollstindig (204 von
242 Patienten).

Obwohl die Patienten bereits seit fast
zehn Monaten mit Aripiprazol oral
vorbehandelt waren, zeigten sich unter
dem Depot weitere Verbesserungen:
Die zuvor deutlichen bis schweren
Symptome reduzierten sich bereits bis
Woche 12 signifikant, bis Woche 24 sank
der BPRS-Score von 54,1 auf 40,3 Punk-
te (p<0,0001). Der Anteil der schwer
erkrankten Patienten (CGI-S-Score 5
oder schlechter) verminderte sich von
rund 60% auf rund 30%. Eine sehr
gute bis gute Verbesserung des klini-
schen Gesamteindrucks (CGI-I 1 oder
2) zeigte sich bei mehr als 55 % und eine
minimale Verbesserung bei 20 % der Pa-
tienten; nur bei einem Viertel der Pati-
enten war keine Veranderung oder eine
Verschlechterung zu verzeichnen. Die
Funktionsfahigkeit (Global assessment
of functioning, GAL) und die Lebens-
(WHO-5-Wohlbefindens-In-
dex) verbesserten sich ebenfalls signifi-
kant.

qualitét

Jiingere Patienten profitierten
starker

Wie in der QUALIFY-Studie war ein Al-
terseffekt zu beobachten. Bei jiingeren
Patienten (< 35 Jahre versus > 35 Jahre),
Patienten mit weniger Episoden (<5
versus >5) und Patienten mit kiirzerer
Krankheitsdauer (<5 versus >5 Jahre)
fiel die Verbesserung der Symptome, der
Funktionsfihigkeit und der Lebensqua-
litat stirker aus. Behandlungsbeding-
te unerwiinschte Ereignisse traten bei
40% der Patienten auf, extrapyrami-
dale Symptome oder Gewichtsstorun-
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gen waren selten, sexuelle Dysfunktion
wurde nicht berichtet. Die Wirksamkeit
der Behandlung wurde von 91,4% der
Arzte und 89,2% der Patienten als gut
bis sehr gut beurteilt, die Vertraglichkeit
bezeichneten 96,8 % und 93,7 % als gut
bis sehr gut.

Fazit

Auch unter Routinebedingungen er-
weist sich das Depot-Antipsychotikum
Aripiprazol als wirksam und vertrag-
lich. Die Wirksamkeit ist besonders

Rezension

Prof. Dr. Hans-Peter Volz, Werneck

Das kiirzlich erschienene und von
Christian Hinze, Christoph Gleiter
und Marlis Herbold herausgegebene
Buch ,,Nichtinterventionelle Studien
in Deutschland - NIS“ versammelt auf
rund 200 Seiten komprimiert das der-
zeitige Expertenwissen zu NIS. Hierbei
werden nach einem einleitenden Ka-
pitel iiber Definitionen und rechtliche
Vorgaben die Aspekte Qualitatsma-
nagement, Durchfithrung, Daten-
management und Statistik, Vigilanz,
Vertrige und Vergiitungen sowie ge-
sundheitsokonomische Fragestellungen
berticksichtigt.

Alle Kapitel sind von Experten des je-
weiligen Gebiets pragnant, aber auch
mit dem notwendigen Detailreichtum
geschrieben, sodass der Leser sich auf
der einen Seite systematisch einen
Uberblick verschaffen kann, aber auch
auf der anderen Seite mit einer Spezial-
frage diesen diinnen Band zur Hand
nehmen kann und (wohl meist mit Er-
folg) eine Antwort suchen kann.
Neben dieser Ubersichtlichkeit und
diesem Detailreichtum des Buchs ins-
gesamt sind meines Erachtens zwei
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ausgeprigt bei jungen Patienten sowie
bei Patienten mit weniger Episoden und
geringerer Krankheitsdauer.

Quelle

Prof. Dr. med. Klaus Wiedemann, Hamburg, Sympo-
sium ,,Die Zukunft im Blick - Schizophreniebehand-
lung mit Perspektive®, veranstaltet von Otsuka Pharma
und Lundbeck im Rahmen des DGPPN-Kongresses
2018, Berlin, 29. November 2018.
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