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Psychiatrische und neurologische Er-
krankungen sind héufig: Bei etwa jeder
dritten Patientin im Alter zwischen 20
und 40 Jahren, die sich in unserer gyni-
kologischen Betreuung befindet, muss
man mit einer psychischen Storung
rechnen. Fithrend hierbei sind Angst-
storungen und Depressionen. Oft ist sich
die Patientin dieses Problems bewusst
und befindet sich bereits in therapeuti-
scher Betreuung bzw. ist medikamentos
eingestellt. Doch nicht selten diirften die
Aufmerksamkeit bzw. das Know-how der
Gynikologin/des Gynakologen gefragt
sein, um das Problem zu erkennen und
die Patientin zu einer entsprechenden
Diagnostik und Betreuung zu motivie-
ren. Insbesondere die Schwangerschaft
und die Zeit danach, in der sich die Pa-
tientin normalerweise in engmaschiger
gynikologischer Uberwachung befin-
det, stellen Situationen dar, in denen die
Nichtbeachtung psychischer Stérungen
oder Erkrankungen ein hohes Risiko fiir
Mutter und Kind bedeuten kann.

» Auf Medikation angewiesene
Frauen sind vor, wahrend und
nach einer Schwangerschaft eng
zu begleiten

Viele erkrankte Frauen benétigen lang-
fristig eine medikamentdse Therapie.
Dies betriftt sowohl Frauen mit einer
der oben angesprochenen psychischen
Stérungen als auch Frauen mit einer
Epilepsie oder anderen neurologischen
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Herausforderung im klinischen Alltag

Erkrankung. Bereits bei der Planung ei-
ner Schwangerschaft muss thematisiert
werden, wie die Medikation bei beste-
hendem Kinderwunsch, im Schwanger-
schaftsverlauf und auch wihrend der
Stillzeit anzupassen bzw. zu verdndern
ist. Auf keinen Fall darf die Patientin in
diesem Zusammenhang alleingelassen
werden, da sie intuitiv moglicherweise
dazu tendieren wird, die Medikamente
abzusetzen, um dem ungeborenen Kind
moglichst wenig zu schaden. Doch das
Gegenteil konnte der Fall sein.

Fiir viele Frauen steht hingegen die
Kontrazeption im Fokus. Vor dem Hin-
tergrund der Teratogenitit einer ganzen
Reihe von Psychopharmaka und Anti-
konvulsiva ist oft eine absolut sichere

Schwangerschaftsverhiitung  erforder-

lich. Bei der Auswahl der Kontrazep-
tionsmethode muss zudem das Inter-
aktionspotenzial mit Sexualsteroiden
Beriicksichtigung finden. Dies betrifft

einen Wirkungsverlust der Praparate in
beide Richtungen, sowohl was die kontra-
zeptive als auch was die neurologisch/
psychiatrische Effektivitit anbelangt.
Eine genaue Kenntnis der potenziellen
Wechselwirkungen hilft, ein fiir jede
Patientin mafigeschneidertes Therapie-
konzept zu entwickeln.

) Vielfach erfordern peri-/
postmenopausale Schlafsto-
rungen ein mehrdimensionales
Therapiekonzept

Dariiber hinaus kann sich eine hormo-
nelle Therapie giinstig auf eine Reihe
von zyklusabhingigen Erkrankungen aus
dem Bereich Psychiatrie/Neurologie aus-
wirken. Typische Beispiele hierfiir sind
das pramenstruelle Syndrom (PMS), ins-
besondere die ,,premenstrual dysphoric

Abb. 1 « Die Her-
ausgeberinnen des
Leitthemenhefts
+Neuropsychiatrie
und Gynéakologie®,
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disorder (PMDD) und auch die mens-
truationsassoziierte Migréne.

Ein wichtiges Thema, mit dem man
im gynikologischen Praxisalltag haufig
konfrontiert ist, stellen Schlafstérungen
dar, tiber die insbesondere Patientinnen
in der Peri- und Postmenopause klagen.
Eine Hormonersatztherapie bringt in
diesem Zusammenhang haufig Erleich-
terung, aber nicht alle Probleme lassen
sich hierdurch losen. In vielen Fillen ist
ein mehrdimensionales Therapiekonzept
erforderlich.

Samtliche Artikel dieses Themenhefts
setzen sich intensiv mit den oben ange-
sprochenen Fragestellungen auseinander
und sollen dazu beitragen, den gyniko-
logischen Horizont im Grenzgebiet zur
Neurologie und Psychiatrie zu erweitern.

Eine enge Kooperation zwischen den
Behandelnden ist bei der Betreuung vie-
ler unserer Patientinnen unabdingbar
und trdgt zur besseren Versorgung bei.

Wir wiinschen Thnen viel Freude bei
der Lektiire (@ Abb. 1).
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Der Untertitel des
Buches ,ein neu-
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er Weg in Theorie
und Praxis” weckt
hohe Erwartungen.
Dabei behaupten
Uwe Hartmann und
£ springer seine Koautoren al-
lerdings nicht, das
Rad neu erfunden zu haben, sondern ge-
ben genau an, aus welchen Quellen sich
das von ihnen vorgestellte sexualtherapeu-
tische Konzept speist. Das Buch gliedert sich
in drei groBere Abschnitte mit zahlreichen
Unterkapiteln.
== Teil |: Grundlagen und Komponenten der
neuen Sexualtherapie
== Teil ll: Sexualtherapie in Aktion: das
storungsiibergreifende Vorgehen in der
Praxis
== Teil Il Sexualtherapie Schritt fiir Schritt,
das stérungsorientierte Vorgehen
Im ersten Teil skizziert Uwe Hartmann sehr
detailliert die Entwicklungsgeschichte der
Sexualtherapie seit Masters & Johnson iiber
Kaplan bis heute und setzt sich kritisch mit
den therapeutischen Ansétzen der soge-
nannten zweiten Generation der Sexualthe-
rapie (Schnarch, Clement, Beier & Loewit)
auseinander, um schlieBlich zu begriinden,
warum es einen neuen Therapieansatzes,
den der ,erlebnisorientierten Sexualthera-
pie” bediirfe. Dabei stiitzt sich Hartmann auf
aktuelle Ergebnisse der Psychotherapiefor-
schung, wahrend Till Kriiger ausfiihrlich die
neurobiologischen Forschungsergebnisse
darlegt.
Die Autoren pladieren fiir ein kombiniertes
Behandlungskonzept, das den Fokus so-
wohl auf stérungsiibergreifende als auch
auf storungsspezifische Faktoren richtet. Zur
Behandlung der storungsiibergreifenden
Faktoren stiitzen sie sich im Wesentlichen auf
die Emotionsfokussierte Therapie (EFT) von
Greenberg und Johnson. Mit ihrer Hilfe sol-
len die negativen Interaktionszyklen, wie sie
sich bei vielen Paaren, die seit langerer Zeit
unter Sexualstérungen leiden, entwickeln,
bewusst gemacht und verandert werden.
Im zweiten Teil werden die einzelnen Pha-

sen und Bausteine dieses therapeutischen
Vorgehens unter anderem anhand von Fall-
beispielen ausfiihrlich erklart. Im dritten
Teil werden schlieBlich die einzelnen sexu-
ellen Funktionsstérungen der Frau und des
Mannes, ihre mdglichen Ursachen und Be-
handlungsansatze eingehend beschrieben.
Die diesbeziiglichen wissenschaftlichen For-
schungsergebnisse werden ausfiihrlich er-
lautert und kritisch diskutiert. Das Buch zeigt,
dass ein hohes wissenschaftliches Niveau
und ein gut lesbarer Schreibstil sich nicht
gegenseitig ausschlieBen. Es spiegelt au-
Rerdem die langjéhrige praktische Erfahrung
und den hervorragenden Uberblick der Au-
toren liber das Gebiet der Sexualstérungen
deutlich wider. Leider haben es jedoch die
Autoren vermieden, das Thema der sexuellen
Praferenz- und Verhaltensstorungen eben-
falls aufzugreifen. Da sich diese, wenn auch in
wenigen Féllen, hinter einer sexuellen Funk-
tionsstorung verbergen konnen, wére dies
durchaus sinnvoll gewesen, um die Grenzen
des vorgestellten Behandlungskonzepts auf-
zuzeigen und so Behandlungsfehlern vorzu-
beugen. Das Buch ist nicht nur ein Lehrbuch
fiir den vorgestellten Behandlungsansatz,
sondern auch eine wahre Fundgrube fiir alle,
die schwerpunktmafig Patienten mit sexuel-
len Funktionsstérungen behandeln. Dariiber
hinaus ist die Lektire allen Fachrichtungen
zu empfehlen, die wie z.B. die Urologie und
die Gyndkologie taglich in der Praxis mit Pa-
tienten, die tber sexuelle Stérungen klagen,
konfrontiert sind und die leider nicht selten
bei der Behandlung, nicht zuletzt aufgrund
eines vorschnellen ,Interventionismus®, nicht
den gewiinschten Erfolg erzielen.
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