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Primarpravention:
vor eintreten einer Erkrankung, soll diese verhindern. Beispiel:

Impfung

Sekundarpravention:

Friherkennung von Erkrankungen und Eindammung des
Voranschreitens oder der Chronifizierung. Beispiel:
Mamographiescreening

Tertiarpravention:
Reduktion von Folgeschaden oder Ruckfallen. Beispiel: Reha

Quartare Pravention:
Verhinderung von Ubertherapie: Primum non nocere
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Svensson et al (Psy Res 2019):

Long distance ski racing is associated with lower long-term
incidence of depression in a population based, large-scale study

N=395369, zwei Gruppen,

Verum: alle Teilnenmer eines Langstreckenskirennens (30-90km)
durch Schweden von 1989-2010, N=197685

Kontrollgruppe: soziodemographisch gematched, N=197684

Depressionsdiagnose: 1030 vs. 2045 (p<.001)
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Bochumer Friiherkennungsinitiative und Therapie

* Friuherkennung von schizophrenen und bipolarer
Erkrankungen

* Strukturiertes Programm (Fragebogen, Interview, ggdf.
organische Diagnostik)

* Wenig Inanspruchnahme
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* Pravention ist naturgemaB etwas, was frih beginnen sollte
* Bei psychischen Storungen also: oft Kinder und Jugendliche

* Problem:

»Strenge Trennung von KJP und Erwachsenenpsychiatrie
in Deutschland

»Kaum Kooperation von KJP und Erwachsenenpsychiatrie
in Deutschland

»Keine Kooperation mit SPZ
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haufigste Ursache pranataler Schadigungen:

FAS
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Na ja, zumindest ein wenig....

haufigste Ursache pranataler Scr
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Bestatigte oder nicht bestatigte intrauterine A iverstkinikum sochur

AI kOhOIeX pOSition und Praventivmedizin
UCRUB  rusr-onwversiar sachom

Vorschlag fur eine , eskalierende™

Alkoholanamnese

# Haben Sie jemals Alkohol getrunken? Bei einer anonymem

® Haben Sie wahrend der Schwangerschaft Befragung von 125
Jemals Alkohol getrunken?

® Haben Sie im letzten Monat Alkohol Schwangeren wurde von
getrunken? einer Alkoholkonsum

# Haben Sie in der letzten Woche Alkohol .
getrunken? angegeben, bei neun

® Haben Sie in den letzten 24 Stunden '
Akt seten? Probandinnen aber Alkohol

im Urin nachgewiesen.
Bei Bejah iner F ird die jeweil h .
rage ur Praiserung gstll.Weltin solten di (Siedentop et al 2003)

Trinkanlasse, die getrunkene Alkoholart und nator-
lich die getrunkene Menge (Gramm reiner Alkohol
pro Tag) erfasst werden.
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IM ist uberzufallig haufig korreliert mit:

e Kbrperbehinderung

e Sinnesbehinderung

e Epilepsie

o Psychischen Storungen

e Inneren Erkrankungen

» Erkrankungen des Bewegungsapparates usw.

LWL-Universitatsklinikum Bochum
m LWL-PsychiatrieVerbund Westfalen

Klinik fur Psychiatrie, Psychotherapie
und Praventivmedizin

LJ( RUB UNIVERSITATSKLINIKUM DER
RUHR-UNIVERSITAT EQOCHUM

LWL



Besondere Haufigkeit psychischer Storungen

LWL-Universitatsklinikum Bochum
m LWL-PsychiatrieVerbund Westfalen

Diagnostic clinical DC-LD ICD-10 DSM-IV-TR [
category
Psycotic dis 4.4 3.8 2.6 3.4
Affective dis 6.6 5.7 4.8 3.6
Anxiety dis 3.8 3.1 2.8 2.4
OCD 0.7 0.5 0.2 0.2
Organic dis 2.2 2.1 1.9 1.7
Abuse 1.0 0.8 0.8 0.8
Pica 2.0 2.0 0 0.9
Sleep dis 0.6 0.4 0.2 0.2
ADHD 1.5 1.2 0.5 0.4
Autism 7.5 4.4 2.2 2.0
PB 22.5 18.7 0.1 0.1
Personality dis 1.0 0.8 0.7 0.7
Other 1.4 0.8 0.7 0.4
2 es PB + Autism 22.4 19.1 14.5 13.9
2 ex Autism 37.0 32.8 14.6 14
> ex PB 28.3 22.4 16.5 15.6
2 40.9 35.2 16.6 15.7

Cooper SA et al, BrJ Psy 190: 27-35, 2007; N=1023
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Diagnostic overshadowing: Zuschreibung der
psychopathologischen Symptomatik zur IM

Underreporting: Verminderte Introspektionsfahigkeit,
Sprachverstandnis und Ausdrucksvermdgen bedingen eine
verminderte Mitteilung bzw. Wahrnehmung Psychopatholgischer
Erlebnisweisen

Baseline exaggeration: das hinzukommen einer Psychischen
Stdérung verstarkt vorbestehende Verhaltensauffalligkeiten

Overreporting: Verhaltensbesonderheiten werden als Symptom
einer psychischen Stérung gewertet

LWL
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Literaturrecherche:
" m LWL-PsychiatrieVerbund Westfalen
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und Praventivmedizin
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Datenbanken: medline, pubMed

Suchworte: intellectual disabilities, mental retardation,
depression, prevention, psychiatric disorder,
anxiety, schizophrenia, dementia

Fundstellen: 520518
Also: etwas konkreter.....

Fundstellen: ~20
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-
Literaturrecherche:
" m LWL-PsychiatrieVerbund Westfalen
Klinik fur Psychiatrie, Psychotherapie
und Praventivmedizin
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Datenbanken: medline, pubMed

Suchworte: intellectual disabilities, mental retardation,
depression, prevention, psychiatric disorder,
anxiety, schizophrenia, dementia

Fundstellen: 520518
Also: etwas konkreter.....
Fundstellen: ~20

very poor!

15 | Pravention, Volmarstein, 15.11.2019 I WI



Literaturrecherche:

Ausnahmen:
* Trauma/PTSD
* Verhaltensphanotypen

* Demenz
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Trauma/PTSD:
* Immerhin 77 Literaturstellen
* Sowohl zu Epidemiologie, Diagnostik als auch Therapie

* Keine Veroffentlichung zu Pravention!
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Trauma/PTSD:

Traumarisiko bis zu 20-fach gegenuber Allgemeinbevolkerung
erhoht!

* Niewenhues et al: von N=570 86% Traume, 42% PTSD

* Martorell et al: N=177, 75% life-time, 50% 1-Jahres-Rate fiir
Trauma

* Canati & Sossalla: N=75, 25% PTSD
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PTSD
Canati & Sossalla (2015): N=56

* Ca. 20% sexuelle Traumatisierung
* Ca 25% PTSD

* Pradiktoren Ufr das entstehen einer PTSD:

« Anzahl der Traumatisierungen
 Institutionelle Gewalt
« Familiare Gewalt
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PTSD
Canati & Sossalla (2015): N=56

beaten on arms, kegs or body
shouted or sworn at

told to be stupid or ughy
badly beaten

witnessed mother being beaten

thought that parents whished hefshe had
never been born

told not be likable

witnessed siblings being beaten

m insttuticnal
viclance

tied or locked up m family violence

ignored by caretakers

being hit with an object

strangled or shaksn

foroed t» touch private parts of adult
privave Iintimate parts being touched
C to have sexual ntercowrse (raped)

not enough to eat or drink

1

z0 40 &0 EO

LWL-Universitatsklinikum Bochum
im LWL-PsychiatrieVerbund Westfalen

Klinik fur Psychiatrie, Psychotherapie
und Praventivmedizin

UCRUB  rusrinwersimar socriom
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PTSD
Canati & Sossalla (2015): N=56

beoten on srma; legy o body ;

LWL-Universitatsklinikum Bochum
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PTS0 deagnosts, i (%)

Mean PTSD soverity score for participants with PTSD (S0
Modarate savearity, i (%)

Modearate to sevare saverty, n (%)

Mean number of PTSD symptoms for participants with PTSD (S0
Mean number of mpaired areas of psychosocial funcioning

far participants with PTSD (S0

14 [25.0)
1014 5.79)
8 G672

G {42.0)
1257 2.14)
A93[1.77)

private intimate parts being touched
forced to have sexual intercowrse (raped]
not enough to eat or drink

o 20 40 &0 g0
frequency (%)
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beaten on arms, legs o body | —

Predictor B Zero-order correlation

0

gL
Age 0.08 —0.19 P
Gender (female) 0.07 —0.11 [+
Exposure to intimate partner violence (yes)  0.08 0.02 A)
Mumber of traumatic events 0.23 047 T
Amount of family violence 0.50™ 0.65™
Amount of institutional violence 0.05 0.49* —

Full moael's adiusted = 0.40: F6.44) = 6.63, p < 0.0007. fero-order comelation
is represented by Spearman’s Rho for confinuous predictor varables and point-bisanal
commeiation for dichotomous predictor varables. ““indicafe comefafions significant on
p < 0.07.

frequency [%)
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Demenz

* 102 Literaturstellen
e /Zwel zur Pravention!
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Ve r h a Ite n S p h a n Oty pe n LWL-Universitétsklinikum Bochum
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Definition DYKENS (1995):
Behavioural Phenotype -,may best be described as the
Heightened probability or likelihood that people with a given

syndrome will exhibit certain behavioural or developmental
sequelarelative to those without the syndromes”

Widerspruch zur Definition von FLINT & YULE (1994):

....a behavioural phenotype should consist of a distinctive
Behaviour that occurs in almost every case...
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Verhaltensphanotypen
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~_Syndrom | Genlokus | Gen Haufigkeit Phanotyp IQ Verhaltensphanotyp
(Prgcfr-wnli- \> 15q11- 1:10000 - | ,Mehlsackzwerge", Adipositas, 20 - 100 | Hyperphagie, Zwénge, Tics, SWW
ndrom __—1 15q13 1:24000 Kleinwuchs, Kryptorchismus
Rett-Syndrom Xq28 MECP2 nur ¢ Epilepsie, Ataxie 20 - 100 | Bewegungsstereotypien
1:10000 -
1:20000
Lesh-Nyhan- Xq26- HGPRT nur & Choreoathetose, 35-60 | schwere SVV (Gesicht, Hande), Wunsch nach
Syndrom q27.2 1:100000- | Dystonien, Epilepsie Restriktion
1:380000
Angelman-Syndrom | 15q11-q13 ? ~puppet children", BNS-Anfdlle, ?, Stereotypien, ,Lachanfalle"
Brachymikrozephalie schwerer
Smith-Magenis- 17p11.2 sporadisch | Kleinwuchs, Mikrocephalie, eher Selbstumarmung, Schlafstérungen, Jaktationen.
Syndrom d>¢Q Vierfingerfurche, div. kleine® schwer | Impulsiv, aggressiv, SVV
Stigmata
Cri-du-chat- 5p15.2 1:50000 Mikrocephalie, kurzer Hals, 20-50 | Katzenschreie", unaufmerksam, Stereotypien,
Syndrom Mikrogenie, Strabismus SW
eIo-cardio-faziaI?) 22q11.2 1:4000 Herzfehler, Gaumenspalte, eher Schizophrenie
Kleinwuchs, Mikrocephalie gering
Williams-Beuren- 7q11.23 | Elastin ? Elfengesicht, Herzfehler, 40 - 80 | freundlich, sozial enthemmt, Angste, Phobien,
Syndrom Minderwuchs, Hyperkalzamie hyperaktiv
Fragiles-X-Syndrom X, FMR-1 | 4 1:2000 - | Makrorchie, groBe Ohren, Progenie | ?-norm | sozial dngstlich, scheu, Blickabwendung,
Fragile site 1:4000 autistisch
Xg27.3 Q 1-8000
Cornelia-de-Lange- 5q13 1:50000 Kleinwuchs, kraniofaziale Dys- 30-50 | schwere SVV,
_—Symronr—-__ Morphien, Hypogonadismus
Down-Syndrom > Tri 21 1:700 - Kleinwuchs, mongoloide Augen, 30 - norm | stur, unaufmerksam, (iberaktiv, DAT
] 1:1000 vergroBerte Zunge
25 | Pravention, Volmarstein, 15.11.2019
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* Erstbeschreibung eigentlich schon 1883 durch Esquirol, dann
1846 durch Séguin, benannt nach John Langdon-Down (1866)

* Trisomie 21
* Haufigkeit steigt mit dem mutterlichen Alter exponentiell an
« 25 Jahre: ~0,1%
« 35 Jahte: ~0,3%
* 48 Jahre: ~ 9%
* Haufigstes genetisches Syndrom
* Pranataldiagnostik durch
« Ultraschall (Nackenfalte)
« Amniozentese

« Blutuntersuchung
»Nach positiver pranataler Diagnostik Abbruchquote ~95%!
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Merkmale:

* Epikanthus

* Lidachsenstellung
* Brushfield-Spots
* Sandalenliicke

* Vierfingerfurche

* Muskelhypotonie
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DOW n -Syn d rOI I I LWL-Universitatsklinikum Bochum
m LWL-PsychiatrieVerbund Westfalen
Klinik fur Psychiatrie, Psychotherapie
und Praventivmedizin

UCRUB  rusr-onwversiar sachom
Klinik:
* IM, wechselnde Auspragung
* oft Herzfehler: VSD, ASD, Fallot
* Darmverschltsse/M. Hirschsprung

* Hypothyreose
* ZOliakie
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UCRUB  rusr-onwversiar sachom
Klinik:
* IM, wechselnde Auspragung
* oft Herzfehler: VSD, ASD, Fallot
* Darmverschltsse/M. Hirschsprung
* Hypothyreose
* ZOliakie
dank besserer somatischer Versorgung: deutliche
Verlangerung der Lebenserwartung!
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LWL-Universitatsklinikum Bochum
m LWL-PsychiatrieVerbund \Westfalen

Lebenserwartung verschiedener Formen von IMzs e

Prognose: 2025 werden
25 % Menschen mit IM
alter als 65 Jahre sein!

Penrose 1929,
Carter & Jancar 1980,
Strauss & Eyman 1996

U( RUB UNIVERSITATSKLINIKUM DER
RUHR-UNIVERSITAT EOCHUM
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DOW n -Syn d rOI I I LWL-Universitatsklinikum Bochum
m LWL-PsychiatrieVerbund Westfalen
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UCRUB  rusr-onwversiar sachom
Klinik:
* IM, wechselnde Auspragung
* oft Herzfehler: VSD, ASD, Fallot
* Darmverschltsse/M. Hirschsprung
* Hypothyreose
* ZOliakie
dank besserer somatischer Versorgung: deutliche
Verlangerung der Lebenserwartung!

* Demenz vom Alheimer-Typ wird klinisch appernt
Amyloid-Precursorprotein auf Chromosom 21 codiert
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 Visser et al (1997): N=307, 11% bis 49 ], 77% bis 69 ]

« Fortea et al (2018): gute Validitat der tblichen Biomarker (Amyloid-B,
t-tau, p-tau

« Bayen et al (2018): ~50% alterer Menschen mit DS (45-89) Demenz

« Englund et al (2013): Demenz haufigste Todesursache bei Menschen
mit DS>40

Cooper o al. Teals 2016 17370
DN 10L1 1861 3063016 1305 Tnals

Towards onset prevention of cognition @
decline in adults with Down syndrome

(The TOP-COG study): A pilot randomised
controlled trial

Sally-Ann Coaper”, Temitope Ademala®, Muriel Caslake®, Elizabeth Douglas®, Jonathan Evans', Nicola Greenlaw®

Canaline Haig®, Angela Hasiofis®, Andrew lahoda’, Alex McConnachie®, Jill Marrisan®, Howard Fing®, John Star®
Ciara Stiks", Chammy Sirsna ™ and Frank Sullivan

Bravention, Volmarstein, 15.11.2019 LWL




Demenz

LWL-Universitatsklinikum Bochum
m LWL-PsychiatrieVerbund Westfalen

Klinik fur Psychiatrie, Psychotherapie
aventivmedizin
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Kaum weitere Untersuchung zur Therapie

* Lott et al (2002): signifikante Besserung unter Donezepil liber 3 Monate

* Mohan et al: Cochrane Reviews zu Rivastigmin, Memantin und Galantamin:
keine Datenbasis; Donezepil: sehr diinne Datenlage

* Prasher (2004): weitere Studien erforderlich
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Prader-Willi-Syndrom (PWS)
m LWL-PsychiatrieVerbund Westfalen
Klinik fur Psychiatrie, Psychotherapie
und Praventivmedizin

RU B RUHR-UNIVERSITAT EQOCHUM

* Erstbeschreibung 1956
* Mikrodeletionssyndrom Chromosom (15 15g11-13)

* VVerschiedene Mechanismen:
« Paternale Deletion

« Uniparentale Disomie 15 bei mutterlicher Disomie oder
vaterlichem fehlen des Genabschnitts

* Counterpart: Angelman-Syndrom bei mutterlicher Genese
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Klinik:

* Motorische Entwicklungsverzogerung
* Kognitive Einschrankungen
* Kleinwuchs
* Hypogonadismus
* Adipositas
« Risiko fur DM II
« Lebenserwartung verkurzt
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Prader-Willi-Syndrom (PWS)
im LWL-PsychiatrieVerbund Westfalen
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Klinik:

* Motorische Entwicklungsverzogerung
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* Kleinwuchs
* Hypogonadismus
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Klinik:

* Emotionale Instabilitat
e /Zwange

* Tic's

* SV
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Klinik:

* Emotionale Instabilitat
e /Zwange
* Tic's
* SW
»spezielle Ernahrungstherapien

»>VT/CVT
»SSRI?
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* Erstbeschreibung 1981
* Mikrodeletion 22g11.2

* Verschiedene Stigmata
« Lippen-Kiefer-Gaumenspalte
« Hypertelorismus
 Epikanthus
« Kurzes Philtrum
« Ohrmuscheldysplasie

* Aber: auch viele gesunde Trager des Merkmals (McDonald
2001: ~30-40% der Mutationstrager klinisch unauffallig)
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Velo-Kardio-Faziales Syndrom, VCF
Shprintzen-Syndrom

Klinik:
* VVerschiedenste Herzfehler

» Fallot sche Tetralogie
« Pulmonalarterienatresie mit VSD
 Transposition der groBen Arterien usw.

* Intrauterine Entwicklungsstorung
* Hypoparathyreodismus

« Parathormonmangel, Hypokalziamie, Tetanie

* Thymusaplasie

 Immundefekte

* 30% Nierenagenesie

LWL-Universitatsklinikum Bochum
m LWL-PsychiatrieVerbund Westfalen

Klinik fur Psychiatrie, Psychotherapie
und Praventivmedizin

RU B RUHR-UNIVERSITAT BOCHUM
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Velo-Kardio-Faziales Syndrom, VCF
Shprintzen-Syndrom

Klinik:

* Eher leichte IM
* Affektstorungen
* 25% Psychose!

LWL-Universitatsklinikum Bochum
m LWL-PsychiatrieVerbund Westfalen
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und Praventivmedizin
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* Primarpravention eher schwierig bis unmoglich

* Bei bekanntem erhohten allgemeinen Risiko flir psychische
Erkrankungen: erhohte Wachsamkeit

* Bei entsprechenden genetischen Syndromen: doppelte
Wachsamkeit

* Aufklarung, Fortbildung, Weiterbildung......
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Vielen Dank
fur Ihre Aufmerksamkeit

LWL



