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Studienziele

In einer Metaanalyse sollten Benzodiazepine beziiglich Wirk-
samkeit und Nebenwirkungen beim akuten Alkoholentzugs-
syndrom mit anderen Medikamenten und Placebo ver-glichen
werden.

Methoden

Es wurden alle randomisierten Studien von 1966 bis 1997 ge-
sucht, in denen ein Benzodiazepin mit einer anderen in Kana-
da zugelassenen Behandlung verglichen wurde.

Ergebnisse

Von 23 Studien erfillten 11 mit insgesamt 1286 Personen —
Durchschnittsalter 35 bis 45 Jahre — die Bedingungen der Un-
tersuchung. Bei der Hélfte der Studien wurden Personen mit
zusétzlichen medizinischen Problemen ausgeschlossen. Die
verschiedenen Benzodiazepine wie Chlordiazepoxid (enthal-
ten in: Librax®, Limbitrol®), Diazepam (Valium® u.a.), Ox-
azepam (Seresta® u.a.), Lorazepam (Temesta® u.a.) waren
bei Alkoholentzug praktisch gleich wirksam und Placebo ein-
deutig tiberlegen. Ein genauer Vergleich zu anderen Substan-
zen wie Clonidin (Catapresan®), Propranolol (Inderal® u.a.),
Carbamazepin (Tegretol® u.a.), Doxepin (Sinquan®), Chlor-
promazin (Chlorazin®), Bromocriptin (Parlodel® u.a.) und Al-
kohol konnte nicht gezogen werden, da die Studien zu hete-
rogen und die Fallzahlen zu klein waren. Es war aber kein Me-
dikament eindeutig wirksamer als die Benzodiazepine. Bei
den Nebenwirkungen ergaben sich keine signifikanten Unter-
schiede, Therapieabbriiche waren jedoch mit anderen Medi-
kamenten signifikant haufiger als mit Benzodiazepinen. Auch
wenn Medikamente wie Clomethiazol (Distraneurin®) und
Tetrabamat (Atrium®), die in Kanada nicht zugelassen sind, in
die Studie aufgenommen wurden, verdnderten sich die Resul-
tate nicht wesentlich.

Schlussfolgerungen

Benzodiazepine sollten beim Alkoholentzugssyndrom als Mit-
tel der Wahl eingesetzt werden, und zwar friihzeitig und in ge-
niigender Dosierung. Die Entzugssymptome kénnen damit ge-
mildert und Komplikationen vermieden werden.

Obwohl viele Leute wegen einem Alkoholentzugssyndrom be-
handelt werden miissen, liberrascht, wie wenig Einigkeit tiber
die beste Behandlung besteht. Die vorliegende Metaanalyse
zeigt klar, dass Benzodiazepine wirksam sind und keine An-
haltspunkte fir die Uberlegenheit anderer Arzneimittel vorlie-
gen. Damit bestdtigt sie bisherige Untersuchungen, die den

Benzodiazepinen den ersten Platz in der Behandlung des akuten
Alkoholentzugsyndromes zuweisen. Uberdies entsprechen sie
den Vorschlagen der Konsensuskonferenzen bzw. den amerika-
nischen Richtlinien und den Richtlinien mehrerer europdischer
Lander.
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