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Kurz & fundiert

e Psyche behandeln und korperliche Gesundheit fordern - welche Therapie kann das?

e Umbrella-Review uber 97 systematisch ermittelte Metaanalysen randomisierter, kontrollierter
Studien

e Pharmakologische und nicht-pharmakologische Interventionen zur Behandlung affektiver
Storungen

 Sportliche Betatigung und psychologische Interventionen auch korperlich vorteilhaft

e Nur wenige Medikamente metabolisch neutral

e U. a. Gewichtszunahme bei Antipsychotika haufig

e Unterschiedliche Effekte auf Zucker- und Lipid-Stoffwechsel, Herz-Kreislauf-System

e Pladoyer fur Bevorzugung effektiver Behandlung mit vorteilhaftem oder neutralem Einfluss auf
korperliche Gesundheit

MedWiss - Aufgrund des hohen Risikos fiir Begleiterkrankungen bei affektiven Storungen
(Depression und Bipolare Storung) sieht eine internationale Expertengruppe die dringende
Notwendigkeit fiir Interventionen, die auch die korperliche Gesundheit fordern konnen. In
ihrem Umbrella-Review iiber 97 Metaanalysen ermittelten sie Vor- und Nachteile
verschiedener Therapien affektiver Storungen fiir unterschiedliche Altersgruppen und
Erkrankungen.

Menschen mit affektiven Storungen wie Depression und Bipolare Storung haben ein erhohtes Risiko
fir verschiedene Begleiterkrankungen. Eine internationale Expertengruppe sah daher die dringende
Notwendigkeit dafiir, Interventionen zur Behandlung affektiver Storungen zu identifizieren, die auch
die korperliche Gesundheit fordern konnen.

Psyche behandeln und korperliche Gesundheit fordern - welche Therapie kann das?

Die Wissenschaftler analysierten in einem sogenannten Umbrella-Review systematisch ermittelte
Metaanalysen randomisierter, kontrollierter Studien. Der Fokus der Studien lag auf
pharmakologischen und nicht-pharmakologischen Interventionen zur Behandlung affektiver
Storungen in jeder Altersgruppe und ihre Effekte auf die korperliche Gesundheit, sowie auf
Behandlungsabbrichen aufgrund von Unvertraglichkeiten.
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Umbrella-Review tiber 97 systematisch ermittelte Metaanalysen

Die Analyse umfasste 97 Metaanalysen zu heranwachsenden (8,2 %), erwachsenen (76,5 %) und
alteren Patienten (3,1 %) mit affektiven Storungen, wahrend 12,2 % der Studien gemischte
Altersgruppen evaluiert hatten. Das durchschnittliche Alter der Teilnehmer tber alle Studien betrug
41,6 Jahre, 41,8 % der Patienten waren Manner. 63,3 % der Studien umfassten depressive
Storungen, 34,7 % betrachteten ausschliefSlich Patienten mit der Bipolaren Storung, 2,0 % der
Studien schlossen beide Patientengruppen ein.

Bei Heranwachsenden wurde im Vergleich zur Placebo-Gabe eine hohere Abbruchrate mit
Antidepressiva und Antipsychotika festgestellt.

Bei bipolarer Depression bzw. der Bipolaren Storung zeigten sich folgende, korperlich nachteiligen
Effekte medikamentoser Behandlungen:

e Verschlechterung von Gesamtcholesterol, Triglyzeriden und Gewicht: Olanzapin + Fluoxetin
e Steigerung von HbA1lc, Gesamtscholesterol und Gewicht: Olanzapin

e Anstieg im Nuchtern-Blutzucker: Asenapin

e Gewichtszunahme: Quetiapin, Cariprazin, Risperidon

Mit Blick auf den Stoffwechsel erschien Lurasidon in Studien zur Bipolaren Depression neutral.

Nachteilig fiel bei Depression eine Gewichtszunahme unter Quetiapin, Aripiprazol und Olanzapin
auf.

Bei unipolarer Depression wurden Verbesserungen der auf die korperliche Gesundheit bezogenen
Lebensqualitat mit psychologischen Interventionen festgestellt. Diese Behandlungen zeigten sich
auch als vorteilhaft fir den Niichtern-Blutzucker und den Langzeit-Blutzuckerwert HbAlc. Die
Behandlung mit SSRI verbesserte ebenfalls den Nuchtern-Blutzucker sowie den HbAlc und senkten
das Risiko fur Wiederaufnahme ins Krankenhaus wegen koronarer Herzerkrankung oder Schmerzen.
Sportliche Interventionen verbesserten die Herz-Kreislauf-Fitness.

Sportliche Betatigung und psychologische Interventionen auch korperlich vorteilhaft

Bei alteren Patienten wurden unter Fluoxetin im Vergleich zu Sertralin oder Escitalopram mehr
nachteilige Herz-Kreislauf-Effekte vermerkt. Antidepressiva hingegen waren mit Blick auf die
gesundheitsbezogene Lebensqualitat (hier: korperliche Aspekte) neutral in dieser Altersgruppe und
beeinflussten auch die Belastungstoleranz nicht.

In gemischten Altersgruppen war bei der Bipolaren Storung Aripiprazol metabolisch neutral. Bei
Depression senkten SSRI den Blutdruck im Placebo-Vergleich und im Vergleich zu SNRI (Serotonin-
Noradrenalin Wiederaufnahme-Hemmer). Eine Augmentation mit Brexpiprazol verursachte
Gewichtszunahme und wurde schlechter vertragen. Sport hingegen verbesserte die gesundheitliche
Lebensqualitat in gemischten Altersgruppen.

Vorteile und Nachteile von Medikamenten sehr unterschiedlich

Einige Interventionen fur affektive Storungen, wie psychologische Therapien, Sport und SSRI,
verbesserten demnach bestimmte korperliche Gesundheitsaspekte. Nur wenige Therapien waren
neutral in ihrer Wirkung auf die korperliche Gesundheit. Eine ganze Reihe von pharmakologischen
Interventionen war hingegen mit negativen Effekten assoziiert. Die Evidenz dieses Uberblicks-
Reviews hat jedoch ihre Grenzen. So lag der Fokus hier ausschliefSlich auf affektiven Storungen
sowie auf Metaanalysen. Eine Erganzung mit weiteren Krankheitsbildern und randomisiert-

Alle Rechte: © MedWiss.Online / HealthCom | MWI | www.medwiss.de



kontrollierten sowie Beobachtungsstudien konnte somit weitere wichtige Informationen liefern.

Fazit der Autoren auf Basis dieser Analyse ist, dass unterschiedliche Behandlungen der Bipolaren
Storung und Depression sehr unterschiedliche Effekte auf Zucker- und Lipid-Stoffwechsel, Herz-
Kreislauf-System und die korperliche Gesundheit haben. In der Therapie sollten, so die Autoren,
bevorzugt solche effektiven Behandlungen eingesetzt werden, die als vorteilhaft oder korperlich
neutral einzuschatzen sind.
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