Bipolare affektive
Storung



Definition

Episodisch verlaufende affektive Erkrankung
« gekennzeichnet durch extreme Schwankung in Stimmung, Energie und Aktivitat
» Liegtnach ICD-10 vor, wenn:

« mindestens zwei eindeutig abgrenzbare Episoden erlebt wurden

« Eine davon muss: manisch, hypomanisch oder eine gemischte Episode sein
» Verlaufsformen:

* Bipolar-I-Stérung

« Bipolar-1I-Storung

« Rapid Cycling

« Zyklothymia

(WHO / BfArM 2024)



Symptome

Depression Manie Hypermanie
Abnorm gehobene/gereize Stimmung Mildere Form von Manie
* Hoffnungslosigkeit « vermindertes Schlafbeddrfnis * Verdnderung zum
* Antriebslosigkeit * Rededrang Normalzustand
« Schlafstérung » Ideenflucht - Alltag kann aber noch
* Anhedonie * Ablenkbarkeit bewaltigt werden
* Hohere Suizidalitat * Antriebsdrang - Mangelnde
« Schuldgefihle * Reduzierte soziale Hemmungen Krankheitseinsicht
*  Appetitstérung « Uberhohte Selbsteinschatzung

» Gesteigerte Libido

e Riskantes Verhalten
(DGBS eV./ DGPPN eV 2019)

Zudem kognitive Beeintrachtigungen (De Prisco u. a. 2025)

- Probleme mit der Aufmerksamkeit, dem Gedachtnis oder der Gesichtsemotionserkennung



Ursachen

Biologische Faktoren:

» genetische Veranlagung im Vordergrund
Psychologische Faktoren:

» mangelnde emotionale Dysregulation

* Temperamentzuge

Soziale Faktoren:

* belastende Lebensereignisse

* chronischer Stress

(DGBS eV./ DGPPN eV 2019)



Diagnostik

Problematik:
« Verzogerte Diagnosestellung
« Fehldiagnose als reine Depression - negativer Einfluss auf Medikation moglich
Diagnose:
e Strukturierte Interviews (wie SKID)
 Skalen
* YMRS fur Manie

« MADRS fir Depression
(DGBS e.V./ DGPPN eV 2019)



Haufigkeit und Folgen

Haufigkeit
* Lebenspravalenz
» Bipolar-I-Storung: 1,3-1,8 %
* Bipolar-ll-Storung: 1 -3 %
* Punktpravalenz liegt bei 2 %
« Gesamtes Bipolare Spektrum liegt bei 3-4 %
 Ersterkrankung meist zwischen dem 15. und 19. Lebensjahr
Folgen
* 15% streben durch Suizid =2 Uber 25 % unternehmen mind. einen Versuch

* Lebenserwartung sinkt um etwa 8 Jahre
(Aubel u. a.2024)



. Pharmakotherapie

EVi d e nz baSie rte . Psychotherapie
Therapien Il. Digitale

Selbstmanagement-Tools



. Pharmakotherapie

Kombinationstherapien aus Antipsychotika und Stimmungsstabilisator wirksamer als reine Monotherapien
* Yao u. a.(2025) vergleichen Ziprasidon und Olanzapin

- Wirkung als ahnlich gut beschrieben

- YMRS-Skala zeigt, dass Ziprasidon moglicherweise wirksamer in manischen Phasen

—> Ziprasidon gesichert weniger metabolische Nebenwirkungen (Gewichtszunahme...)

* Huang u. a.(2024) bewertet Risperidon als beste Moglichkeit
* Lithium und Valproat als Stimmungsstabilisator verbreitet (Wang u. a. 2025)

- zu Lithium liegen Meta-Analysen vor, die einen numerischen Trend zur Suizidreduktion aufzeigen

- statistisch ist dies jedoch schwierig zu belegen [seltenes Ereignis]

- Anmerkung: wissenschaftliche Datenlage zur Bipolar-1I-Stérung ist Itickenhaft (Fredskild u. a. 2025)



Il. Psychotherapie

Yilmaz u. a.(2025) stellt dar, dass psychologische Interventionen wie die Kognitive Verhaltenstherapie
(KVT) Depressionswerte signifikant senken

« KVT unterstitzt Patient:innen ungunstige Denkmuster und Verhaltensweisen zu erkennen und zu
verandern

- um emotionale Selbststeuerung zu verbessern

« KVT wirkt nachhaltig und unabhangig vom Schweregrad zu Beginn der Therapie



lll. Digitale Selbstmanagement-Tools

Zunahme in den letzten Jahren

« Wright u. a. (2026) konnte kein statistischer Effekt zw. der reinen App-Nutzung und der
Symptomstarke festgestellen

» Diskrepanz zw. statischer Analyse und quantitativer Beobachtung:
 Steigerung der Krankheitseinsicht
 verbessertes Selbstmanagement
* als Frihwarnsystem

« ABER auch: zusatzliche Belastung durch regelmaliges Tracking



Stigmatisierung

* Reduzierung auf Stimmungsschwankung
 Betroffene werden pauschal als ,unberechenbar” abgestempelt
* Geheimhaltung der Diagnose aus Angst der Ausgrenzung

- Selbststigmatisierung

Losungsansatze:
 Aufklarung und Mythenentkraftigung

* Wirksames Werkzeug: der Trialog
(DGBS eV / DGPPN eV 2019)
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Anhang: Diagramm
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Abb. 1: eigene Darstellung
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