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Neue Musterweiterbildungsordnung 2018

Umfassende psychopharmakologische Kenntnisse und Fertigkeiten

 Grundlagen der Psychopharmakologie
 Drug-Monitoring
 Erkennung und Verhütung unerwünschter Therapieeffekte 
 Probleme der Mehrfachverordnung
 Risiken des Arzneimittelgebrauchs
 Einbeziehung rechtlicher, ökonomischer und ethischer Fragen
 Besonderheiten der Pharmakologie im Alter



Therapeutisches Drug Monitoring in der 
Neuropsychopharmakologie – Update 2017

Hiemke C et al., Pharmacopsychiatry 2018; 51: 9-62



Interaktionsdatenbanken zur Verbesserung der 
Sicherheit der Pharmakotherapie

www.psiac.de



Arzneimittelsicherheit in der Psychiatrie

www.amsp.de



Leitlinien

Aktuell laufende bzw. angemeldete Leitlinienprojekte unter Federführung der DGPPN

 S3-Leitlinie Posttraumatische Belastungsstörung
 S3-Leitlinie Schizophrenie
 S3-Leitlinie Borderline-Persönlichkeitsstörung
 S3-Leitlinie Verhinderung von Zwang: Prävention und Therapie aggressiven Verhaltens
 S3-Leitlinie ADHS bei Kindern, Jugendlichen und Erwachsenen
 S3-Leitlinie Zwangsstörungen
 S3-Leitlinie Bipolare Störungen
 S3-Leitlinie Psychosoziale Therapien bei schweren psychischen Erkrankungen
 S2k-Leitlinie Begutachtung bei psychischen und psychosomatischen Erkrankungen
 S2k-Leitlinie Einwilligung von Menschen mit Demenz in medizinische Maßnahmen
 S2k-Leitlinie Notfallpsychiatrie (keine AWMF-Anmeldung)



S3-Leitlinie Verhinderung von Zwang (2018)

Empfehlungen zu 

 Indikation pharmakologischer Interventionen bei aggressiven 
Erregungszuständen unter besonderer Berücksichtigung der 
Einwilligungsfähigkeit des Patienten

 Abwägung medizinischer, ethischer und rechtlicher Aspekte bei der Prüfung der 
Notwendigkeit einer Notfallbehandlung unter Zwang (Nutzen versus 
potentieller Schaden/unterlassene Hilfeleistung) sowie der Art der Applikation
(oral vs. intramuskulär vs. intravenös)

 Substanzwahl, unterschieden nach Art des Erregungszustands (z. B. im Rahmen 
einer psychotischen Störung, bei einer dementiellen Erkrankung)

 Dosierung



S3-Leitlinie Schizophrenie
(2018, Konsultationsfassung)

Empfehlungen zu

 (Differentielle) Wahl und Dosierung von Antipsychotika
 Applikationsform
 Relativen Kontraindikationen
 Phasenspezifischer Therapie (akut/Rezidivprophylaxe)
 Depot-Antipsychotika
 Vorgehen bei Behandlungsresistenz
 Kontrolle und Behandlung von Nebenwirkungen
 Psychoedukation als Grundlage kooperativer klinischer Entscheidungsfindung 

und gesundheitsförderlichen Verhaltens (Compliance mit 
Psychopharmakotherapie)



Fortbildung
Workshops auf dem DGPPN-Kongress 2018 (Auswahl)

Praxisrelevante 
unerwünschte 
Arzneimittelwirkungen

Polypharmazie ‒ klinische 
Notwendigkeit oder 
unerwünschtes Übel?

Betreuung psychisch kranker Frauen in der Schwangerschaft und Stillzeit ‒ 
Psychopharmakotherapie und peripartales Management

Psychopharmakologie 
‒ Update 2018

Nebenwirkungsmanagement von 
Psychopharmakotherapien

Update leitliniengerechte 
Pharmakotherapie der Depression

Reduktion und Absetzen von 
Psychopharmaka: Antidepressiva 
und Antipsychotika

Pharmakotherapie bei 
körperlicher 
Grunderkrankung




