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Hausarzte haben eine Schltsselrolle bei der frihzeitigen Diagnose von
Alkoholproblemen und der Therapiebegleitung

Statement Dr." Barbara Degn, OGAM - Osterreichische Gesellschaft fir Allgemein- und
Familienmedizin, Wien

Sehr oft sind es Hausérztinnen und Hausérzte, die als Erste die Symptome eines Alkoholproblems bei
einer Patientin oder einem Patienten entdecken. Wir Hausérzte kennen unsere Patienten oft seit vielen
Jahrzehnten, wir kommen mit ihnen bei verschiedensten Anlassen in Kontakt, und wir kennen oft die
ganze Familie. Das ermdglicht es uns, friihe negative Entwicklungen auf dem Weg zur Abhangigkeit
zu erkennen und zu diagnostizieren, aber auch bei fortgeschrittenem Alkoholmissbrauch die Dramatik
einer Situation fur Patient und familidres Umfeld einzuschétzen.

Besteht der Verdacht, dass eine Patientin oder ein Patient ein Alkoholproblem haben konnte, sollte
diese Verdachtsdiagnose mittels eines Fragebogens wie AUDIT uberprift werden. Diese Fragebdgen
kénnen zum Beispiel im Rahmen einer VVorsorgeuntersuchung verwendet werden und liefern sehr gute
Hinweise auf ein eventuell vorliegendes Alkoholproblem. Die Weitergabe dieser Informationen an die
Sozialversicherung halte ich allerdings fiir einen Vertrauensbruch.

Erhértet sich der Verdacht, so kénnen wir die Patienten in einer verstandnisvollen Atmosphére
aufklaren und erste Schritte zu einer speziellen weiterfiihrenden Behandlung setzen. Hausérzte haben
deshalb vielfach eine Schliisselrolle: nicht nur bei der friihzeitigen Diagnose von Alkoholproblemen,
sondern auch dabei, Patienten zu einer Verhaltensanderung oder einer Behandlung zu motivieren und
bei dieser Therapie zu begleiten. Wir Hausarzte haben die Funktion einer Drehscheibe zwischen
unseren Patienten und den spezialisierten therapeutischen Einrichtungen.

Allerdings gibt es aus der Sicht der Allgemeinmedizin in unserem Gesundheitssystem im
Zusammenhang mit der Therapie der Alkoholabhéngigkeit noch eine Reihe von Schwachstellen. Es
gibt viel zu wenige Einrichtungen, die auf die kompetente Therapie von alkoholkranken Menschen
spezialisiert sind. Wir bendtigen mehr ambulante und stationdre Anlaufstellen fir jene Patienten,
denen wir Allgemeinmediziner aufgrund der Schwere ihrer Alkoholkrankheit nicht ausreichend helfen
kénnen. Es gibt zu wenig Psychiater, das Angebot entspricht hier nicht dem Bedarf. Viele Patienten
brauchen eine Psychotherapie, doch Kassenplatze sind rar, hier gibt es erhebliche Engpésse. Auch das
oft sehr aufwéndige Bemihen um geeignete Medikamente fir unsere Patienten und die dafir
erforderlichen Diskussionen mit dem Chefarzt sind ein Problem.

Und schlieBlich ist das oft sehr zeitaufwéndige arztliche Gesprach mit Alkohol-kranken Patienten
nicht entsprechend honoriert. Die Sonderleistung ,,ausfiihrliches érztliches Gespriach® deckt den hier
erforderlichen Aufwand nicht ab. Beispielhaft ist hier die Betreuung von Drogenkranken im Rahmen
der Substitutionstherapie in Wien, die nicht zuletzt wegen der entsprechenden Honorierung im
niedergelassenen Bereich ausgezeichnet funktioniert.



