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Hintergrund und Fragestellung

Kontrolliertes Trinken (KT) ist und war ein kontroverses Behandlungsziel in der Behandlung von
Alkoholkonsumstérungen. Epidemiologische Daten deuten darauf hin, dass ein substantieller Anteil an Menschen mit
einer remittierten lifetime-Diagnose einer alkoholbezogenen Stérungen weiterhin Alkohol konsumieren. Unklar ist
bislang, bei welchen Patientenmerkmalen KT als Behandlungsziel kontraindiziert ist. Der Beitrag untersucht die
Aussagekraft und interventionelle Implikationen von Studien zu kontrolliertem und reduzierten Trinken.

Methoden
Epidemiologische und Interventionelle Studien und Ubersichtsarbeiten zu KT werden methodenkritisch mit Blick auf
ihren risk of bias analysiert.

Ergebnisse

Pravalenzschatzungen auf Basis epidemiologischer Befunde sind infolge der eingesetzten diagnostischen Instrumente
(Laieninterviews oder Screeningverfahren) mit ausgepragten Unsicherheiten (insbesondere beziglich ,,falsch-positiver”
Falle) behaftet. Interventionelle Studien zeichnen sich durch heterogene Stichproben aus, in vielen Studien wurden
schwere Fille von Abhangigkeit (z.B. mit kérperlichem Entzugssyndrom) ausgeschlossen oder auch subklinische Formen
alkoholbezogener Storungen inkludiert, wobei ausreichend Studien mit klinischer Diagnostik vorliegen. Insgesamt sind
in kontrollierten Studien die Ergebnisse von KT-orientierten Behandlungen denen mit abstinenzbezogenen
Behandlungszielen weitgehend vergleichbar.

Diskussion und Schlussfolgerung

Wahrend die Studienlage belegt, dass KT ein effektives Behandlungsziel fir Menschen mit alkoholbezogenen Stérungen
darstellen kann, die kein Abstinenzziel verfolgen, sind Aussagen zu Indikation und Kontraindikation infolge
methodischer Einschrankungen nicht verlasslich bestimmbar. Erforderlich waren versorgungsnahe Studien mit
angemessener Diagnostik insbesondere hinsichtlich der Erkrankungsschwere.

Offenlegung von Interessenskonflikten sowie Férderungen
Ich bzw. die Koautorinnen und Koautoren erklaren, dass wahrend der letzten 3 Jahre keine wirtschaftlichen Vorteile
oder personlichen Verbindungen bestanden, die die Arbeit zum eingereichten Abstract beeinflusst haben kdnnten.
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