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Behandlungsverzögerung                                    
in Jahren

Lambert et al., Fortschritte Neurol Psychiat 2013

Zeit von ersten Symptomen 
bis Diagnosestellung 
Pfennig et al., Nervenheilkunde 2011 

Wir erkennen und behandeln zu spät!
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Konsequenzen

 Früher Beginn und lange Dauer bis zum Beginn einer 
adäquaten Behandlung assoziiert mit 

 schwererem Krankheitsverlauf1

 erhöhtem Risiko für Arbeitsunfähigkeit und 
Jobverlust2

Frühzeitige Erkennung und Behandlung erscheinen 
dringend indiziert!

1Post RM et al., 2010; 2McCraw et al., 2014
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Früherkennungszentren in Deutschland

Für Psychosen:
I1997 Uniklinikum Köln (FrühErkennungs- und 

TherapieZentrum für beginnende Psychosen)
I2000 Bonn, Düsseldorf und München
I2003 Berlin Charité
I2006 Bochum
IWeitere Zentren

Fokuserweiterung auf Spektrum der affektiven Störungen:
I2008 Dresden, Bochum
I2010 weitere Zentren (Hamburg, Berlin, Köln, Frankfurt)
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Welche Faktoren sprechen für ein 
erhöhtes Risiko für bipolare Störungen?
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Positive Familien-Anamnese

Duffy et al., BJP 2014
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Duffy et al., Int J Neuropsychopharmacol. 2015

Entwicklung bei positiver Familienanamnese
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Correll et al., Bipolar Disorders 2014

Verlauf der Erstmanifestation der Manie
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Unterscheiden sich die ersten depressiven Episoden
bei jungen Menschen, die später eine bipolare Störung 
entwickeln und denen, die unipolar-depressiv bleiben?
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Pfennig et al., Acta Psychiatr Scand 2016
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Goes, Curr Psychiatry Rep 2015

Angst/Angststörung
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Veränderungen Schlaf und zirkadiane Rhythmik

Ritter et al.,  J Psychiat Res 2015

OR: 1.75 

Besonders: 
Schwierigkeiten, einzuschlafen;
Früherwachen
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Veränderungen Schlaf und zirkadiane Rhythmik

Ritter et al., Neural Transm 2012



www.uniklinikum-dresden.de

Persönlichkeit, Temperament und Charakter

1Lönnqvist et al., J Abnorm Psychol 2009, 2Tjissen et al., Acta Psychiatr Scand 2010, 3Alloy et al., J Abnorm Psychol 2012

 Hohe prämorbide Extraversion   BD1

 Novelty seeking   manische Episode2

 Hohe Belohnungssensitivität   BD spectrum3
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Persönlichkeit und sozialer Rhythmus

Alloy et al. Annu Rev Clin Psychol 2015
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Kognitive Defizite bereits vor Erkrankungsbeginn?

Metzler et al., Psychol Med 2014
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Gibbs et al., J Aff Disord 2015

Drogenkonsum
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Risikokonstellation Bipolare Störung

Positive 
Familienanamnese 

Akut oder anamnestisch 
Verhaltens-

auffälligkeiten/ADHD

Substanz-
abusus

Verminderung des 
psychosozialen 

Funktionsvermögens

-Unterschwellige depressive 
Symptome

-Unterschwellige hypomane  
Symptome

-Stimmungsschwankungen
-Zirkadianer Rhythmik inkl. Schlaf 
-Affektive Ansprechbarkeit
-Ängstlichkeit/Angst
-Dissoziative Symptome

DES

Kreativität

unterschwellige 
psychotische 
Symptomatik

Depression mit 
atypischen 
Merkmalen

Lebens-
ereignisse

Leopold et al. 2012, complemented with Skjelstad 2010, Conus 2010, Pfennig & Ritter 2015

Erhöhte 
Belohnungs-
sensitivität
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Was bleibt zu tun?

Prädiktive Werte der 
Risikofaktoren
 Integration in ein
Instrument
Resilienzfaktoren
Weitere biologische 
Risikofaktoren (Hirnstruktur 
und –funktion, Genetik, 
Immunologie…)

 Adäquate frühe Therapien
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Vielen Dank für Ihr Interesse.

Dank an:
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Maren Rottmann-Wolf
Steffi Pfeiffer
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Andreas Bechdolf
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Michael Bauer

andrea.pfennig@uniklinikum-dresden.de


