MedWiss.

Angst vor Ruckfallen erschwert das Absetzen von
Antidepressiva - Therapie durch positive Erwartung

Medikamente sind ein wichtiger Bestandteil der Behandlung von Depressionen. Acht bis
zehn Prozent der Deutschen nehmen Antidepressiva [1]. Die meisten PatientInnen konnten
diese nach etwa einem Jahr wieder absetzen. Viele haben jedoch Mihe, davon
loszukommen. Mehr als jede dritte Person nimmt Antidepressiva langer ein als notwendig
[2, 3]. Grund hierfiir ist unter anderem eine negative Erwartungshaltung, der sogenannte
Nocebo-Effekt.

»Viele PatientInnen sind beim Absetzversuch von rasch vorubergehenden Absetzeffekten wie
Schlaflosigkeit, Schwindel oder Reizbarkeit betroffen und missverstehen diese als Ruckfall. Die
daraus entstehende Angst verstarkt die Beschwerden noch, weshalb die PatientInnen den
Absetzversuch oftmals abbrechen, statt durchzuhalten”, erklart Ulrike Bingel, Professorin fur
Klinische Neurowissenschaften an der Universitatsmedizin Essen und Sprecherin des
Sonderforschungsbereichs (SFB) 289 , Treatment Expectation” der Deutschen
Forschungsgemeinschaft (DFG), der an der Medizinischen Fakultat der Universitat Duisburg-Essen
koordiniert wird. Darin untersucht ein interdisziplinares Forschungsteam in 16 Teilprojekten, wie
Erwartungen den Behandlungserfolg beeinflussen und wie sich dieser Effekt bei verschiedenen
Erkrankungen therapeutisch nutzen lasst.

»,unsere Studienergebnisse weisen darauf hin, dass bessere Aufklarung und das gezielte Wecken
positiver Erwartungen helfen konnen, den unheilvollen Kreislauf beim Absetzen von Antidepressiva
zu durchbrechen”, sagt SFB-Projektleiterin Yvonne Nestoriuc, Professorin fur Klinische Psychologie
an der Helmut-Schmidt-Universitat in Hamburg. Sie pladiert daher fiir unterstutzende
psychotherapeutische Elemente, die helfen, Erwartungen beim Antidepressiva-Absetzen zu
optimieren und dem Nocebo-Effekt vorzubeugen. Der Nocebo-Effekt ist keine ,Einbildung”, sondern
in unterschiedlichen medizinischen Studien vielfach nachgewiesen [4-7]: Im Gegensatz zur positiven
Wirkung beim Placebo-Effekt (Lat. ,Ich werde gefallen”) sorgt beim Nocebo-Effekt (Lat. ,Ich werde
schaden”) allein die Erwartung negativer Folgen dafiir, dass Prozesse im zentralen Nervensystem
angestofSen werden, die zu korperlichen Veranderungen fiithren.

Hohe Belastung durch unnotige Einnahme von Antidepressiva

»Es ist ein Missstand, dass viele PatientInnen Antidepressiva viel zu lange einnehmen. Mit unserer
Forschung wollen wir dazu beitragen, die Informations- und Versorgungslucke fur PatientInnen mit
Absetzwunsch zu schlieSen”, betont Prof. Nestoriuc. Unerwiinschte Nebenwirkungen durch eine
nicht mehr indizierte Einnahme seien nicht nur eine Belastung fiir die PatientInnen, sondern auch
fir das Gesundheitssystem, so die Psychologin. Bei Jahresgesamtkosten fiir Antidepressiva von 640
Millionen Euro konne man durch eine bessere Unterstitzung der PatientInnen 190 bis 250 Millionen
Euro jahrlich sparen, so ihre Einschatzung [8]. Prof. Nestoriuc fordert daher erweiterte
Behandlungsleitlinien, in denen festgelegt ist, dass verschreibende ArztInnen iiber die
Absetzproblematik aufklaren.

Leben ohne Antidepressiva - mit Begleitung den Tiefpunkt iiberwinden
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Antidepressiva sind nur in seltenen Fallen als lebenslange Therapie sinnvoll, denn sie konnen zu
Nebenwirkungen wie Gewichtszunahme, sexuellen Problemen und einem erhohten Risiko fur
Herzrhythmusstorungen fuhren. Als medizinische Empfehlung gilt: Verbessern sich nach etwa vier
Wochen, in denen Antidepressiva ihre volle Wirksamkeit entfalten, die depressiven Symptome, sollte
das Medikament noch vier bis neun weitere Monate eingenommen werden, bei mehrfach
depressiven Episoden weitere zwei Jahre. Herrscht dann immer noch weitgehende Symptomfreiheit,
sollte ein Absetzversuch erfolgen. Dabei konnen vorubergehende Beschwerden wie Schwindel,
Schlaflosigkeit, Schwache, Reizbarkeit, Ubelkeit, Schmerzen auftreten - sie gleichen den
Symptomen einer Depression, was bei PatientInnen die Angst vor einem Ruckfall auslosen und zu
einem Abbruch des Absetzversuchs fithren kann. ,,Um zwischen Rickfall und Absetzproblematik zu
unterscheiden, ist eine intensive arztliche Begleitung notwendig, die auch den Nocebo-Effekt
bertcksichtigt und die PatientInnen daruber aufklart”, betont Prof. Nestoriuc.

Forschung zum Nocebo-Effekt unterstiitzen - Angebot fiir PatientInnen

PatientInnen aus dem Groffraum Hamburg sowie Marburg, die ihr Antidepressivum mit arztlicher
und psychologischer Begleitung absetzen mochten, konnen an der aktuellen PHEA-Studie
teilnehmen, die am Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf und an der Philipps-Universitat
Marburg durchgefihrt wird. Informationen unter www.phea-studie.de
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Der Sonderforschungsbereich Treatment Expectation

Der uberregionale, von der Deutschen Forschungsgemeinschaft geforderte
Sonderforschungsbereich (SFB/Transregio 289) , Treatment Expectation” untersucht seit dem Jahr
2020 mit einem interdisziplinaren Team den Einfluss der Erwartung von PatientInnen auf die
Wirksamkeit medizinischer Behandlungen. Die Forschungsansatze gestalten sich multidimensional,
vielschichtig und komplex, um valide Antworten auf die entscheidende Frage zu finden: Welche
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http://www.phea-studie.de
https://de.statista.com/infografik/4021/verbrauchte-tagesdosis-antidepressiva-pro-1000-einwohner-pro-tag/

Effekte haben positive und negative Erwartungen von PatientInnen auf den Erfolg einer Behandlung
und das Auftreten von Nebenwirkungen?

Weitere Informationen:

http://Zahlreiche weitere Informationen rund um die Themen Placebo und Nocebo

auf https://www.treatment-expectation.de
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