Psychopharmaka in der Geronto-
psychiatrie — weitere Brennpunkte

it dem zweiten Schwerpunktheft wird

die Diskussion der aktuellen Brenn-
punkte der Psychopharmakotherapie im Alter
fortgesetzt.

achdem im ersten Heft die Risiken von

Antipsychotika im Vordergrund standen,
beschéftigt sich nun der Beitrag von /bach
mit der Evidenzlage zur Wirksamkeit die-
ser Substanzen im Alter, und zwar nicht nur
bei Demenzen, sondern auch bei den unter-
schiedlichen Formen psychotischer Erkran-
kungen (Schizophrenie, Spatschizophrenie,
Delir).

ie neben den Demenzen bedeutsamste

Erkrankungsgruppe in der Gerontopsy-
chiatrie sind Depressionen. Einen Uberblick
iiber die Evidenzlage zur Psychopharmako-
therapie bei Depressionen gibt der Beitrag
von Rapp, in dem abschlieend ein Algorith-
mus zur antidepressiven Pharmakotherapie
im Alter vorgeschlagen wird.

er Ort des Geschehens — der Anwen-

dung von Psychopharmaka bei geriat-
rischen Patienten — ist haufig das Altenheim.
Die Kritik an der Psychopharmakabehand-
lung in Heimen ist ein Dauerthema der Medi-
en. Dabei stellt sich das Problem, dass die ge-

rontopsychiatrische Pharmakotherapie hiufig
nicht von (Geronto-)Psychiatern, sondern von
Hausérzten durchgefiihrt wird — durchgefiihrt
werden muss, weil die Fachérzte fehlen. Ei-
nen Ansatz zur Verbesserung der Psychophar-
makabehandlung in Frankfurter Altenheimen
stellt die Arbeitsgruppe von Pantel vor.

lle Beitrage machen deutlich, dass

es gerade in der Gerontopsychiatrie
bei haufig bescheidener Studienlage einer-
seits und gleichzeitig meist hochkomplexen
Krankheitsbildern andererseits unverzichtbar
ist, eine ausgewogene Balance zwischen evi-
denzbasierter Medizin und klinischer Erfah-
rung zu finden. Wir hoffen, dass wir in die-
sem Sinne mit den Beitrigen in den beiden
gerontopsychiatrischen Schwerpunktheften
der PPT einen Beitrag zur Weiterentwicklung
der therapeutischen Kultur unseres Faches
leisten konnen. Die Beitragsreihe wird in
lockerer Folge fortgesetzt. Geplant sind ins-
besondere Beitrdge zu Alternativen in der
medikamentdsen Behandlung von nicht ko-
gnitiven Stérungen und herausforderndem
Verhalten bei Demenz sowie zu Multimorbi-
ditét, Polypharmazie und Interaktionsrisiken.
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