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Psychopharmakologie 

l  Definitionen und Einteilungen von Psychopharmaka 
l  Umgang mit Psychopharmaka 
l  Tranquilizer 
l  Hypnotika 
l  Antidepressiva 
l  Phasenprophylaktika (Lithium, Carbamazepin) 
l  Neuroleptika (Antipsychotika) 
l  Nootropika 
l  Psychostimulantien 
l  Betarezeptorenblocker 
l  Sonstige Psychopharmaka 



Psychopharmakologie 

l  Meilensteine der Psychopharmaka-Geschichte 
 
–  Vorgeschichte 

 Gebrauch psychotrop wirksamer Rauschdrogen: 
 Opium, Haschisch, Koka, Peyote u. a. 
mittelamerikanische Rauschdrogen, Alkohol 



Psychopharmakologie 



Psychopharmakologie 



Psychopharmakologie 

l  Meilensteine der Psychopharmaka-Geschichte 
 
–  Altertum 

 In der griechischen Antike Mittel der Wahl bei der 
Therapie psychischer Erkrankungen 
 Helleboros (zwei Pflanzen, die als schwarzer 
Helleboros = Nieswurz und als weißer Helleboros = 
Germer Verwendung fanden) 



Helleboros 

NIESWURZ 



Psychopharmakologie 

l  Meilensteine der Psychopharmaka-Geschichte 
 
–  Mittelalter 

 Verwendung alkaloidhaltiger Pflanzenextrakte; z. B. 
als Schlafschwamm oder Hexentrunk (Stechapfel, 
Mandragora, Eisenhut, Rauwolfia, Hyoscyamus, 
Belladonna) 



Stechapfel 



Mandragora - Alraune 



Belladonna 

Tollkirsche 



Belladonna 



Psychopharmakologie 

l  Meilensteine der Psychopharmaka-Geschichte 
 
–  1803 

Morphium, Isolierung aus Opium 
–  1826 

Kaliumbromid als Sedativum erkannt. Mitte des 19. 
Jahrhunderts sind die Bromide die ersten 
Beruhigungs- und Schlafmittel verordnete 
Substanzen 

 



Psychopharmakologie 

l  Meilensteine der Psychopharmaka-Geschichte 
 
–  1869 

Chloralhydrat wird als Schlafmittel eingeführt, 
Paraldehyd folgt wenig später 

–  1903 
Barbital, das erste Barbiturat wird synthetisiert – 
eine neue Therapie-Ära beginnt 



Psychopharmakologie 

l  Meilensteine der Psychopharmaka-Geschichte 
 
–  1920 

J. Klaesi praktiziert Barbiturat-Schlafkuren 
–  1938 

Einführung des Antiepileptikums Diphenylhydantoin 
–  1949 

Entdeckung der antimanischen Wirkung des 
Lithiums durch J. Cade 



Psychopharmakologie 

l  Meilensteine der Psychopharmaka-Geschichte 
 
–  1952 

J. Delay und P. Deniker berichten über die 
antipsychotische Wirkung des Chlorpromazins 
(Megaphen). Es ist das erste „moderne“ 
Psychopharmakon und Vorgänger der 
Phenothiazin-Neuroleptika 



Psychopharmakologie 

l  Meilensteine der Psychopharmaka-Geschichte 
 
–  1957 

R. Kuhn beschreibt die antidepressive Wirksamkeit 
des Imipramins (Tofranil). Die trizyklischen 
Antidepressiva beenden die therapeutische 
Ratlosigkeit früherer Zeiten in der antidepressiven 
Therapie. 



Psychopharmakologie 

l  Meilensteine der Psychopharmaka-Geschichte 
 
–  1958 

P. Janssen entdeckt Haloperidol (Haldol), das erste 
Neuroleptikum aus der Gruppe der Butyrophenone. 

–  1960 
Chlordiazepoxid (Librium), als erstes Derivat der 
Benzodiazepine durch Sternbach eingeführt. 3 
Jahre später folgen Diazepam (Valium) und in den 
nächsten Jahren viele weitere Benzodiazepin-
Tranquilizer 



Psychopharmakologie 

l  Meilensteine der Psychopharmaka-Geschichte 
 

 1958   
 

  



Psychopharmakologie 

l  Meilensteine der Psychopharmaka-Geschichte 
 

 1960   
  



Psychopharmakologie 

l  Verbrauchsstatistik 
 

 
Anzahl der DDD (definierte Tagesdosen) in Mio. 

1987 1990 1991 1993 
Indikations-Gruppe 

Antidepressiva 175 225 228 266 
Neuroleptika 153 193 207 270 
Tranquilizer 446 355 355 343 
Hypnotika/Sedativa 333 305 330 385 
Durchblutungsfördernde 
Mittel/Nootropika 

737 702 680 693 



Psychopharmakologie 

l  Verbrauchsstatistik 
 

 
Wertmäßiger Betrag in Mio. 

1987 1990 1991 1993 
Indikations-Gruppe 

Antidepressiva 292 337 356 420 
Neuroleptika 206 270 288 370 
Tranquilizer 285 198 185 192 
Hypnotika/Sedativa 194 208 228 264 
Durchblutungsfördernde 
Mittel/Nootropika 

1.427 1.171 1.144 1.279 



Definition und Einteilung von 
Psychopharmaka 

Tranquilizer 
Hypnotika 

Antidepressiva 
 Phasenprophylaktika  

Neuroleptika (Antipsychotika)  



Definition und Einteilung von 
Psychopharmaka 

Psychostimulantien 

Nootropika 

Parkinsonmittel 
 Betablocker 

Antiepileptika 



Definition und Einteilung von 
Psychopharmaka 

Clomethiazol 
 

Disulfiram 
 



l  Untersuchungen zur Überprüfung der 
Wirkeigenschaften sowie die Entwicklung 
neuer Substanzen weisen darauf hin, dass die 
Übergänge zwischen Neuroleptika, 
Antidepressiva und Tranquilizern fließend sein 
können und zum Teil dosisabhängig sind. 



Darreichungsformen 

l  als Ampullen (i.v., i.m., Depot, zur Infusion) 
l  als Tabletten, Kapseln oder Dragees 
l  als Tropfen und Saft 
l  als Suppositorien oder Rectiolen 



Dosierung 

l  grundsätzlich individuell 
l  mehrmals täglich 
l  morgendliche oder abendliche Gabe 
l  höhere Dosierung 
l  einschleichende Dosierung 
l  intermittierend  



Dosierung 

l  Einnahmetreue - Compliance 
l  Einnahmedauer 



Lebensgewohnheiten 

l  Bedienung von Maschinen - Reaktionsvermögen 
l  Führen von Kraftfahrzeugen – hang over 
l  Hypotone Dysregulation 
l  Akkommodationsstörungen 
l  Diätetische und verhaltensorientierte Maßnahmen 



Lebensgewohnheiten 

l  Psychostimulantien 
–  Steigerung der Aggressivität 
–  Zittern 
–  Herzklopfen 
–  Schwindel 
–  Kopfschmerzen 



TRANQUILIZER 

werden zur Behandlung von Angst- und 
Spannungszuständen verwendet 
 (lat. tranquillare = beruhigen) 
 Ataraktika (gr. ataraktos = ausgeglichen 



bis 1960 Barbiturate, dann Meprobamat, heute 
Benzodiazepine 

 
sedierend-schlafanstoßend, muskelentspannend 



l  Benzodiazepine 
l  Niedrig dosierte Neuroleptika 
l  Chemisch andersartige Tranquilizer 
l  Beta-Rezeptoren-Blocker 
l  Phytotherapeutika (pflanzliche Sedativa) 



Die biochemischen Grundlagen der Angst  



HYPNOTIKA 

Medikamente, die Schlaf erzeugen 
 
Es ist eine Frage der Dosierung, ab wann ein Sedativum 

zum Hypnotikum wird und umgekehrt. 



ANTIDEPRESSIVA 

auch Thymoleptika, Medikamente zur Behandlung der 
Depression 

ab 1957 mit Entwicklung und Entdeckung der 
„klassischen“ trizyklischen Antidepressiva (Prototyp 
Imipramin) 

stimmungsaufhellend und antriebsnormalisierend 
beim Gesunden keinen Einfluss auf die Stimmung 



l  die „klassischen“ trizyklischen Antidepressiva 
l  tetrazyklische und modifizierte trizyklische 

Antidepressiva 
l  Chemisch andersartige Antidepressiva 
l  Serotonin-selektive Antidepressiva 
l  Monoaminooxidasehemmer (MAO-Hemmer) 



l  Depressionslösende, stimmungsaufhellende 
Wirkung 

l  Psychomotorisch aktivierende, 
antriebssteigernde Wirkung 

l  Psychomotorisch dämpfende, sedierend-
angstlösende Wirkung 



l Desipramin-Typ 
l  Imipramin-Typ 
l Amitriptylin-Typ 



PHASENPROPHYLAKTIKA 

Metallisches Element, 1818 entdeckt 
(gr. Lithos = Stein) 
1949 Wirksamkeit bei der Behandlung manischer 

Erregungszustände festgestellt 

LITHIUM 



l  Nebenwirkungen 
l  initial 

l  Händetremor 
l  Magen-Darm-Störungen (Übelkeit, weicher Stuhl, Polyurie, Durst) 

l  später 
l  Händetremor 
l  Gewichtszunahme 
l  Polyurie, Durst, Ödeme, Nierenschädigung 
l  Schwindel 
l  Mäßige Leukozytose 
l  Struma 
l  Mattigkeit, selten: Verwirrtheit 
l  Sehr selten: EKG-, EEG-Veränderungen, Akne, Psoriasis, 

Muskelschwäche, Haarausfall 



NEUROLEPTIKA (Antipsychotika) 

haben ein charakteristisches Wirkspektrum auf die 
Symptome psychotischer Erkrankungen 

 
Beeinflussung von Denk- und Verhaltensstörungen, 
Psychomotorischen Erregungszustände, 
Affektiver Spannungen, 
Trugwahrnehmungen. 



NOOTROPIKA 

Zentral-nervös wirksame Arzneimittel, die 
Hirnfunktionen wie Gedächtnis, 
Konzentrations-, Lern- und Denkfähigkeit 
verbessern sollen 



PSYCHOSTIMULANTIEN 

Medikamente, die die psychische Aktivität 
(vorübergehend) steigern 

Erschöpfungszustände, Gefühl von Müdigkeit wird 
überbrückt, Hungergefühl unterdrückt 



l  Indikationen 
 

 NARKOLEPSIE 
 HYPERKINETISCHES SYNDROM 



l  Koffein 
l  Alkohol (in niedrigen Dosen) 
l  Nikotin 
l  Kokain 

l  Amphetaminabkömmlinge 
–  (Ritalin, AN1, Captagon, Tradon, Katovit N 



BETAREZEPTORENBLOCKER 

zunächst zur Behandlung bestimmter Formen des 
arteriellen Hochdrucks 

 
Angstsyndrom, hyperkinetisches Herzsyndrom, 

unangenehme herzbezogene Beschwerden (z. B. 
Engegefühl) 



SONSTIGE PSYCHOPHARMAKA 

ANTIEPILEPTIKA 
 
PARKINSON-MITTEL 
 
DISULFIRAM (Antabus)à Anreicherung von 

Acetaldehyd im Blut bei Alkoholeinnahme à 
vegetative Unverträglichkeitsreaktionen 



CLOMETHIAZOL (Distraneurin) à sedierende, 
antikonvulsive und hypnotische Eigenschaft à 
bei Delirium tremens 

 
CYPROTERON (Androcur) à Steroidhormon mit 

antiandrogener und gestagener Wirkung bei 
abnormer und gesteigerter Sexualität 


