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Forschungsbericht zu seltenen Erkrankungen im Auftrag des BMG 

Eidt, D., Frank, M., Reimann, A., 
Wagner, T.O.F., Mittendorf, T., 
Graf von der Schulenburg, J.M. 
(2009). 

Maßnahmen zur Verbesserung 
der gesundheitlichen Situation 
von Menschen mit Seltenen 
Erkrankungen in Deutschland. 
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Der Forschungsbericht des BMG thematisiert auch die psychosoziale 
Versorgung von Menschen mit Seltenen Erkrankungen
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Der Forschungsbericht des BMG thematisiert auch die psychosoziale 
Versorgung von Menschen mit Seltenen Erkrankungen
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Hintergrund: 
psychosoziale Versorgungsleistungen 
Menschen mit Seltenen Erkrankungen



Psychische Reaktionen und psychische Erkrankungen

Ängste

Sorgen

Niedergeschlagenheit

Hilflosigkeit

„Burnout“

Stress

Depression

Belastungsreaktion
Posttraumatische 
Erkrankung

Panikstörung

Panikattacken

Nervenzusammenbruch

Familiäre Krise
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Zusammenhang zwischen psychischen und somatischen Erkrankungen 

Härter et al. 2007
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Prävalenz von Depression (DSM-IV) in Abhängigkeit von der Schwere 
der Herzinsuffizienz

Freedland et al. 2003; Psychosomatic Medicine 65:119–128

Anteil der Menschen mit 
depressiver Episode

n

NYHA-Klasse I 8% (60)

NYHA-Klasse II 12 % (331)

NYHA-Klasse III 29% (244)

NYHA-Klasse IV 40% (47)

p<.0001
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• biologischer Zusammenhang mit pathophysiologischen Prozessen, die zu 
psychischen Erkrankungen führen 

• Medikamentöse Behandlung induziert psychische Symptomatik 

• Existenzielle Lebensbedrohlichkeit /  erheblich verkürzte 
Lebenserwartung trotz optimaler Behandlung

• chronisch progredienter Verlauf – trotz optimaler Behandlung

• Die Erkrankung führt zu einer Beeinträchtigung der physischen 
Funktionsfähigkeit durch 

- Schmerzen (nicht kurzzeitig/temporär) oder
- Beeinträchtigung des motorischen Funktionsniveaus oder 
- Beeinträchtigung des sensorischen Funktionsniveaus oder 
- Beeinträchtigung von Alltagsaktivität und Mobilität oder 
- Beeinträchtigung der Sexualität.

Prädiktoren psychischer Reaktionen und Erkrankungen
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• Die Erkrankung führt zu einer Beeinträchtigung der psychischen 
Funktionsfähigkeit durch:

-Beeinträchtigung von Lernen und Intelligenz oder
-Beeinträchtigung von Stimmung und Affekt oder
-Beeinträchtigung der Kommunikationsfähigkeit.

• Die Erkrankung führt zu einer Beeinträchtigung der sozialen 
Funktionsfähigkeit durch:

-öffentliche Sichtbarkeit der Erkrankung/Stigmatisierung oder
-Beeinträchtigung der Beziehungsfähigkeit oder 
-sonstiger Beeinträchtigung der sozialen Partizipation (z. B.
wirtschaftliche Bedürftigkeit).

Prädiktoren psychischer Reaktionen und Erkrankungen
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• Selbsthilfeangebote

• psychosoziale Beratungs- und Präventionsleistungen:
- soziale / sozialrechtliche Schwerpunktsetzungen
- psychische Schwerpunktsetzungen
- Patientenschulungen

• diagnostische Abklärung des Vorliegens einer komorbiden
psychischen Erkrankung

• psychotherapeutische Krisen-/Kurzinterventionen 

• Psychotherapie im Einzel-/Gruppensetting

• Spezieller Bedarf: Kinder und Jugendliche 

• Spezieller Bedarf: Erkrankungen mit erheblich verkürzter 
Lebenserwartung

Spektrum psychosozialer Versorgungsleistungen
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Psychotherapie ist nachweislich wirksam – Empfehlungen aus 
NICE-Guidelines

Psychotherapie Pharmakotherapie
Generalisierte Angsterkrankung ++ ++
Panikstörung/Agoraphobie ++ +
Posttraumatische Belastungsstörung ++ x
unipolare Depression, mittelgradig 
(Erwachsene) ++ ++

unipolare Depression, schwer 
(Erwachsene) ++: Kombination Psycho-/Pharmakotherapie 

unipolare Depression 
(Kinder und Jugendliche) ++ -

Bipolare Störungen 
(Erwachsene)

+ 
(ergänzend/bei Ablehnung von 

Pharmakotherapie)
++

Bipolare Störungen 
(Kinder und Jugendliche) ++: Kombination Psycho-/Pharmakotherapie

Schizophrenie ++ ++
Anorexie ++ 0
Bulimie ++ +
Borderline-Störung

++
-

(nur zur Behandlung komorbider
Störungen)

Alkohol: schädlicher Gebrauch, leichte 
Abhängigkeitsformen ++ x

Alkohol: schwere Abhängigkeitsformen ++: Kombination Psycho-/Pharmakotherapie 
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Herzlichen Dank für Ihre Aufmerksamkeit!


