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Medikamentöse Initialbehandlung bei schweren unipolaren Depressionen

Zusammenfassung: Die größte bisher durchgeführte Metaanalyse zur Behandlung mit Antidepressiva

kommt zu dem Schluss, dass Antidepressiva bei mittelschweren und schweren Episoden einer

unipolaren Depression durchweg wirksamer sind als Plazebo. Die Akzeptanz der Therapie – gemessen

an der Abbruchrate („dropout rate“) – variiert sehr stark zwischen den einzelnen Wirkstoffen, liegt

aber im Mittel im Bereich von Plazebo. Die Effektstärke ist moderat, und es sind keine speziellen

Klasseneffekte bei den Wirkstoffen erkennbar, was Zweifel an den behaupteten Wirkmechanismen

weckt. Einige Antidepressiva scheinen in der Erstlinientherapie günstiger zu sein als andere. Die

Beweiskraft dieser Aussagen wird u.a. dadurch eingeschränkt, dass 91% der untersuchten 522 Studien

ein mittleres oder hohes Risiko für Verzerrung der Ergebnisse (Bias) haben. Zudem darf diese

grundsätzlich positive Einschätzung nicht auf mildere Formen, eine längere Behandlung (> 8 Wochen),

auf eine Zweitlinientherapie bei Non-Respondern, auf Kinder und Jugendliche und andere Formen

von Depressionen übertragen werden. Bitte abonnieren oder Kennlernartikel anfordern –>
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