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Vorwort

Die zentrale Rolle des Hausarztes bei Diagnos-
tik und Langzeitbehandlung von akuten wie
chronischen Stérungen, in der Koordination
von Patientenanliegen und in der oft lebenslan-
gen Betreuung seiner ihm anvertrauten Kran-
ken stellt eine wichtige und anerkannte Sdule
unseres Gesundheitswesens dar.

Gut gelingen konnen diese Aufgaben aber
nur bei einer engen Zusammenarbeit von Haus-
arzten und Spezialisten. Optimal ist deswegen
eine staindige Kommunikation tiber individuelle
Fragen der gemeinsamen Patienten wie Uber
Neuentwicklungen in den jeweiligen Fachgebie-
ten. Als sehr hilfreich fiir die (unerlissliche)
Fortbildung der Hausérzte stellen sich daher
gemeinsame Veranstaltungen dar, in denen
Fachirzte anderer Gebiete zusammen mit Haus-
arzten Themen anbieten, die speziell auf die Be-
diirfnisse der tiglichen hausarztlichen Praxis
zugeschnitten sind.

Dasselbe gilt fiir Lehrbiicher und andere
schriftliche Medien - das vorliegende Buch hat
als Praxisleitfaden den Anspruch, in der Koope-
ration von Hausdrzten und Fachérzten wesent-
liche Krankheitsbilder der Psychiatrie, ihre Dia-
gnostik, Therapie und sozialen Konsequenzen
anhand von Fragestellungen des hausarztli-
chen Alltags darzustellen. Die Autoren sind so-
wohl Facharzte fiir Allgemeinmedizin als auch
Fachirzte flir Psychiatrie und Psychotherapie.
Jedes einzelne Kapitel wurde von einem Haus-
arzt und Psychiater zusammen verfasst oder
von einem Tandem-Team Hausarzt/Facharzt
so Uberarbeitet, dass es den spezifischen allge-
meinmedizinischen Bedarf trifft. Neben den an
Krankheitsbildern orientierten Kapiteln gibt es
Beitrdge, die psychische Erkrankungen insbe-

sondere unter dem Blickwinkel spezifischer Le-
benssituationen bzw. der Fritherkennung be-
trachten oder rechtliche und organisatorische
Fragen in den Fokus nehmen.

Auch zukiinftig soll sich dieses Buch am ak-
tuellen Informationsbedarf der Hausérzte/in-
nen orientieren. Deshalb verfolgen wir das Ziel,
es in regelmafigen Abstinden an diesen Bedarf
anzupassen. Hierzu bieten wir allen Lesern/in-
nen an, Riickmeldungen und Anregungen fiir
folgende Auflagen des Buches zu geben (Riick-
meldungen bitte an den Verlag senden, Kontakt
siche Impressum).

Geboren wurde die Idee zu dem vorliegenden
Praxisleitfaden beim sogenannten ,Schwer-
punkt Hausarztpraxis“ des Jahreskongresses der
Deutschen Gesellschaft fiir Psychiatrie und Psy-
chotherapie, Psychosomatik und Nervenheil-
kunde e.V. (DGPPN). Auch hier stehen die Ko-
operation Hausarzt-Facharzt und die inhaltliche
Fokussierung von Symposien und Vortragen auf
die spezifischen Bediirfnisse der hausarztlichen
Versorgung ganz im Vordergrund. Viele der dor-
tigen Referenten sind als Autoren im vorliegen-
den Buch vertreten.

Die Herausgeber hoftfen, mit diesem Konzept
hausirztliche Leser anzusprechen und zur en-
gen Kommunikation zwischen den beiden Fach-
gruppen beitragen zu konnen.

Dezember 2018

Detlef E. Dietrich
Cornelia Goesmann
Jochen Gensichen
Iris Hauth

Iris Veit
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Einfuhrung und Navigationshilfe







1 Einleitung

Cornelia Goesmann, Detlef E. Dietrich

Die Anzahl behandelter psychisch tiberlagerter
und primér psychiatrisch erkrankter Patienten
hat nicht nur im subjektiven Erleben des einzel-
nen Hausarztes, sondern auch in gesundheits-
politischen Studien und Statistiken deutlich zu-
genommen.

Mit rund 30 % wird derzeit das Risiko in der
Normalbevolkerung angegeben, mindestens
einmal im Leben an einer seelischen Storung zu
erkranken. Psychische Erkrankungen sind in
Deutschland inzwischen die Hauptursache fiir
eine vorzeitige Berentung und in 20 % die Indi-
kation fiir eine stationdre Rehabilitationsmaf3-
nahme. Hiufigste Diagnosen sind depressive
Storungen, Angststorungen, Belastungsreaktio-
nen, somatoforme Storungen und Suchterkran-
kungen, insbesondere alkoholbedingte Storun-
gen.

Die meisten Betroffenen suchen in der Regel
zuerst bei ihrem Hausarzt Hilfe und Behand-
lung. Nach einer reprasentativen Umfrage des
wissenschaftlichen Instituts der AOK, des
WIdO, von Ende 2013 waren es 84,5% der zu-
fallig ausgewihlten Biirger, die angaben, bei
psychischen Problemen zuerst den Facharzt fiir
Allgemeinmedizin angesprochen zu haben. Von
diesen wurden sie in 43% zur Weiterbehand-
lung an einen Psychotherapeuten und in 13% an
den Facharzt fiir Psychiatrie bzw. den Nerven-
arzt iberwiesen.

Dass psychische Storungen oft zuallererst
beim Allgemeinarzt diagnostiziert werden, liegt
nicht nur am hohen Vertrauen, das diese Patien-

ten ihren Hausirzten entgegenbringen, son-
dern auch an der zu beachtenden Komorbiditét
von rein somatischen und psychischen Storun-
gen sowie an der hohen Anzahl von Patienten
mit funktionellen bzw. nicht spezifischen Kor-
perbeschwerden, die eine Abklarung korperli-
cher Beschwerden wiinschen.

So lautete schon das Fazit einer Studie der
WHO von 1996 [1]: ,,In der allgemeinérztlichen
Versorgung sollten korperliche und seelische
Gesundheit der Patienten gleichrangige Be-
handlungsziele darstellen. Die hohe Prévalenz
von gleichzeitig vorhandenen psychischen und
somatischen Storungen und die dabei erhohte
psychosoziale Beeintrachtigung erfordern die
gleichzeitige Beachtung und ggf. Behandlung
der beiden Symptomebenen.

Priadestiniert zu dieser Aufgabe sind die
Hausirzte, die in der Regel nicht nur den kor-
perlichen Zustand des Patienten, sondern auch
seine Familie und seine sozialen und berufli-
chen Verhiltnisse gut kennen und in das gesam-
te Behandlungskonzept einbeziehen konnen.
Oft sind sie die ersten, die Frithsymptome einer
depressiven, wahnhaften oder demenziellen
Entwicklung oder den Beginn einer Suchter-
krankung erkennen und ansprechen, dann die
weitere Behandlung koordinieren und den Be-
troffenen langjahrig begleiten.

Sehr gute Kenntnisse in Psychiatrie und psy-
chosomatischer Medizin, die weit iiber das im
Medizinstudium erworbene Wissen hinausge-
hen, sind fiir den Hausarzt deswegen ausge-
sprochen wichtig. In die Weiterbildungsord-
nung fiir das Gebiet Allgemeinmedizin wurde
daher die Seminarweiterbildung ,,Psychosoma-
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I. Einfiihrung und Navigationshilfe

tische Grundversorgung” als obligatorischer
Bestandteil aufgenommen. Weil sie ihre Kom-
petenz zur Behandlung seelischer Leiden und
ihre Kommunikationsfihigkeiten gegeniiber
betroffenen Patienten schulen und verbessern
wollen, absolvieren viele Hauséirzte dariiber hi-
naus noch die fachgebundene Zusatzweiterbil-
dung ,,Psychotherapie®.

Um psychisch Kranke und ihre Familien ange-
messen betreuen und ausreichende Kenntnisse
tiir ihre Behandlung, Rehabilitation und Wieder-
eingliederung erwerben zu konnen, ist aufder-
dem eine gute, ein Arztleben lang gepflegte Fort-
bildung notig. Fiir ein regelmafliges Update
dieser Kenntnisse dient z.B. der ,,Schwerpunkt
Hausarztpraxis, eine zweitégige Fortbildungs-
veranstaltung, angegliedert an den Jahreskon-
gress der Deutschen Gesellschaft fiir Psychiatrie
und Psychotherapie, Psychosomatik und Ner-
venheilkunde (DGPPN). Hier stellen Fachirzte
und Hausérzte in Kooperation ein aktuelles und
kompetentes Fortbildungsprogramm fiir Haus-
drzte zusammen, moderieren gemeinsam und
achten stets auf hausérztliche Relevanz der Vor-
trage. Einige der dortigen Referenten sind daher
gebeten worden, ihre Beitrige und Forschungs-
ergebnisse fiir den vorliegenden Praxisleitfaden
so aufzubereiten, dass Hausérzte ein praxisna-
hes Nachschlagewerk fiir die Behandlung von
psychischen und psychosomatischen Storungen
in ihrem Alltag vorfinden. Erleichtert wird ihnen
dies durch eine praxisoptimierte Buchform mit
einem sich in den einzelnen Kapiteln wiederho-
lenden Raster, hervorgehobenen Abschnitten
mit ,, Praxistipps® oder mit ,,Merke“ und ,,Cave".

Im Anhang sehen Sie weiterhin Hilfreiches
wie Formulare und eine Kurziibersicht tiber die
ICD-10-Klassifikation.

Es finden sich prignante und auf die we-
sentlichen Aspekte konzentrierte Kapitel zur
heutigen State-of-the-Art-Behandlung psy-
chiatrischer Krankheitsbilder, Kapitel zu Leit-
symptomen psychischer Erkrankungen, zum
Einsatz von Psychopharmaka und zu psy-
chotherapeutischen ~ Moglichkeiten, Infor-
mationen zu MafSnahmen in Notfillen, zum
sinnvollen Einschalten sozialpsychiatrischer
Institutionen und Fachberufe sowie zur opti-
mierten Kooperation in psychiatrischen Pfle-
geheimen. Dariiber hinaus beinhaltet das Buch
Erlauterungen iiber eine korrekte Begutach-
tung bei sozialrechtlichen Fragestellungen und
iber internetbasierte Unterstiitzungsmoglich-
keiten und weitere aktuelle Themen, die auf
Wunsch vieler hausarztlicher Kollegen mit auf-
genommen wurden.

Angesichts der Zunahme von seelischem
und sozialem Leid bei psychisch kranken Men-
schen soll dieser Praxisleitfaden in tbersichtli-
cher und schnell abrufbarer Form Hausérzten
Bausteine fiir ihr notiges Fachwissen bieten, da-
mit sie dieser speziellen Patientengruppe ganz-
heitlich gerecht werden konnen.

Literatur

1. Linden M, Maier W, Achberger M, et al. Psychiat-
ric diseases and their treatment in general practice
in Germany. Results of a World Health Organiza-
tion (WHO) study. Nervenarzt. 1996;67:205-15.
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2 Leitsymptome psychischer

Erkrankungen

Detlef E. Dietrich, Jochen Gensichen

Es gibt einige Leitsymptome in der psychiatri-
schen Diagnostik, die pathognomonisch fiir be-
stimmte psychische Erkrankung sind. In diesem
Kapitel werden die wichtigsten psychiatrischen
Symptome (kursiv) in einem Uberblick beschrie-
ben und Erkrankungen benannt, auf die diese
Symptome differenzialdiagnostisch hinweisen
konnen. Es wird dabei die AMDP-Systematik
[3] (AMDP = Arbeitsgemeinschaft fiir Methodik
und Dokumentation in der Psychiatrie) beriick-
sichtigt und auf die allgemeine Psychopatholo-
gie nach Scharfetter [2] Bezug genommen.
Grundsitzlich gilt, dass sich viele der psychi-
schen Symptome aus den subjektiven Schil-
derungen der Betroffenen ergeben (z.B. Stim-
menhdren), andere nur aus der objektiven
Beobachtung durch den Untersucher (z.B. Neo-
logismen) und einige Symptome durch Selbst-
und Fremdbeurteilung deutlich werden (z.B.
eingeengtes Denken). Eine differenziertere
Darstellung einzelner (Leit-)Symptome sowie
passende Kasuistiken finden sich in den sto-
rungsspezifischen Kapiteln. Auf diese wird je-
weils hingewiesen.

Durch ein gezieltes Nachfragen zur psychiat-
rischen und organmedizinischen Vorgeschichte
sowie zum Verlauf der akuten Symptomatik
wird die Diagnosestellung erleichtert.

Zusitzlich zur systematischen Anamnese
konnen auch einfache Screening-Fragebogen
wie der PhQ-D [1], der insbesondere fiir die Dia-
gnostik der wichtigsten psychischen Beschwer-
den in der primérarztlichen Versorgung entwi-

ckelt wurde, Anamneseerhebung und Diagnostik
erleichtern. Der psychopathologische Befund
sollte folgende Aspekte beschreiben:

dufleres Erscheinungsbild

Mimik und Gestik

Bewusstsein und Orientierung

zwischenmenschliches Verhalten

Psychomotorik

Wahrnehmung

Aufmerksamkeit und Gedachtnisfunktionen

Antrieb

Stimmung

Denken

Ich-Erleben

Suizidalitdt und Fremdgefahrdung

2.1
Bewusstseinsstorungen

Storungen des Bewusstseins werden in quanti-
tative und qualitative Bewusstseinsstorungen
unterteilt. Die quantitativen Bewusstseins-
storungen, die Bewusstseinsverminderung, die
man als Verdnderungen auf einer Schlaf-wach-
Skala verstehen kann, sind:

Benommenheit (der Patient ist verlangsamt

und in der Informationsaufnahme und -ver-

arbeitung eingeschrinkt)

Somnolenz (der Patient ist abnorm schléfrig,

aber leicht erweckbar)

Sopor (Patient schlaft und ist nur durch star-

ke Reize erweckbar)

Koma (Patient ist bewusstlos und nicht er-

weckbar)
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