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Bisherige
Ausfaltungsstruktur
in der ICD-10
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F1

F2

F3
F4

FS

F6

F7
&

F9
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organisch psychische
Storungen

psychische und Ver-
haltensstorungen
durch psychotrope
Substanzen

schizophrene,
schizotype und
wahnhafte Storungen

affektive Storungen

neurotische,
Belastungs- und
somatoforme
Storungen

Verhaltensauffallig-
keiten mit korper-
lichen Storungen
und Faktoren

Personlichkeits-
und Verhaltens-
stérungen

Intelligenzminderung

Entwicklungs-
storungen

Verhaltens- und
emotionale Storungen
mit Beginn in der
Kindheit und Jugend

/

Fb6

Fo8

spezifische
Personlichkeits-
stérungen

kombinierte
Personlichkeits-
stérungen

andauemnde
Persanlichkeits-
anderungen

abnorme Gewohn-
heiten und
Storungen der
Impulskontrolle

Storungen der
Geschlechts-
identitat

Storungen der
Sexualpraferenz

psychische Verhal-
tensstorungen in
Verbindung mit der
sexuellen Entwick-
lung und
Orientierung

andere
Personlichkeits-
und Verhaltens-
storungen

F60.0 paranoide
Personlichkeitsstorung

F60.1 schizoide
Personlichkeitsstorung

F60.2 dissoziale
Personlichkeitsstorung

F60.3 emot.-instabile
Personlichkeitsstorung
F60.30 impulsiver Typ
F60.31 Borderline Typ

F60.4  histrionische
Personlichkeitsstorung

F60.5 anankastische
(zwanghafte)
Personlichkeitsstorung

F60.6 angstliche
(vermeidende)
Personlichkeitsstorung

F60.7 abhangige
(asthenische)
Personlichkeitsstorung

F60.8
andere spezifische
Personlichkeitsstorungen

/




T
BESCHREIBUNGEN

»—-——-_‘

EURE MAJESTAT DAS HOREN WiIR ABER
ICH DIAGNOSTIZIERE GAR NICHT GERN /11

EINE MULTIPLE

PERSONLICHKE TS~




EIGENWILLIGER STIL UND PARANOIDE
PERSONLICHKEITSSTORUNG

* Personen mit diesem Personlichkeitsbild haben die
Neigung, eigene Absichten sehr deutlich zu erleben,
die Absichten anderer zu ergrunden und sich gegen
diese abzugrenzen. Sie vertrauen sich nur zogernd
anderen Menschen an und stellen die Loyalitat
seiner Mitmenschen in Zweifel, fallweise auch

grundlos.



* Ein typisches Merkmal ist, dass Personen mit dieser
Personlichkeitsakzentuierung

Diese

Umsetzungsschwache ist fur Personen mit diesem St
kaum zu erkennen, well dies Sellstkritik voraussetzen
wurde, also eine Distanzierung vom dominierenden

Selbstbild.
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ZURUCKHALTENDER STIL / SCHIZOIDE
PERSONLICHKEIT

* Personen mit dieser Personlichkeitsakzentuierung haben
eine

Personen
mit dieser Akzentuierung suchen sich bevorzugt
Unternehmungen aus, die sie alleine machen konnen. Enge
Freunde oder Verfraute sind haben sie ublicherweise nicht.
Typisch ist auch die GleichgUltigkeit gegenuber Lob oder
Kritik von anderen.
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AHNUNGSVOLLER STIL /
SCHIZOTYPISCHE PERSONLICHKEIT

Personen mit diesem Personlichkeitsstil sind besonders sensibel
fur das Erahnen von Ereignissen und Handlungsmoglichkeiten,
die weder durch logisches Denken noch aufgrund eigener
Erfahrungen gefunden werden konnen. Gegenstande oder
Personen erhalten eine emotionale Bedeutung, die weit Uber
den rational begrundbaren Gehalt hinausgeht.

Diese Personlichkeiten sind in
sozialen Situationen eher angstlich. Sie haben eine
gesteigerte Sensibilitat, sowohl fur positive als auch fur
negative Affekte.



SPONTANER STIL /
BORDERLINEPERSONLICHKEIT

Personen mit dieser Personlichkeitsakzentuierung haben eine
spontane Begeisterungstahigkeit fur positive
Wahrnehmungen und lehnen gleichzeitig impulsiv Dinge oder
Personen ab, die negative Eigenschaften zeigen. Sie sind
wenig nachtragend. Die Instabilitat des Selbstbildes ist eine
Begleiterscheinung. Beide Temperamentskomponenten sind
Uber aktiviert, d.h. sowohl die sensorische Erregbarkeit als
auch die motorische Aktivierbarkeit.
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LIEBENSWURDIGER STIL / HISTORISCHE
PERSONLICHKEIT

Personen mit diesem Personlichkeitsstil

Sie haben eine
Ubertrielbene soziale Emotionalitat und auch ein
UbermdaBiges Verlangen nach Aufmerksamkeit.
Bestatigung und Lob werden oft gefordert.
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EHRGEIZIGER STIL / NARZISSTISCHE
PERSONLICHKEIT

Personen mit dieser Personlichkeitsakzentuierung neigen zu
einer Sie bevorzugen
ausgefallene Kleidung und alternative Lebenswelsen.
Statusbewusstes Auftreten ist typisch. Sie sind gekennzeichnet
durch ein durchgdngiges Muster von erlebter GroBBartigkeit in
der Fantasie oder im Verhalten, einem

Sie sind von ihrer
eigenen Bedeutung Uberzeugt und uberschdtzen ihre
eigenen Fahigkeiten.



» AUt Kritik reagieren sie mit Wut, Scham oder
erlebter Demutigung. Sie haben eine gute
Fahigkeit zum oberfladchlichen Austausch mit
anderen Menschen, solange keine allzu
personlichen oder emphatischen
Kontaktangebote auftauchen.
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SELBSTKRITISCHER STIL /
SELBSTUNSICHERE PERSONLICHKEIT

Personen mit diesem Stil sind sehr sensibel bei Kritik,
zeigen sich in Gesellschaft eher zurockhaltend und
nehmen sich selbst nicht wichtig. Sie verfugen Uber
eine ausgepragte Fahigkeit, eigene Erwartungen und
Einschatzungen bis hin zu komplexen Modellen ihrer
Umwelt infrage zu stellen und zu revidieren, wenn
widerspruchliche Informationen auftauchen.



 Die selbstkritische Haltung kann in eine Besorgnis
munden, vor anderen etwas Unpassendes oder

Dummes zu sagen.

Selbstunsichere Menschen gehen nur
Beziehungen ein, wenn sie sich der Akzeptanz sicher
sind. Sie haben eine ernohte Sensibilitat fur den
negativen Aspekt, die zu einer starken Hemmung
des Selbstzugangs fUhrt und damit das selbstsichere
Verhalten erschwert
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LOYALER STIL / ABHANGIGE
PERSONLICHKEIT

Dieses Personlichkeitsakzentuierung ist gekennzeichnet durch
ein loyales Verhalten gegenuber anderen Menschen

Beil Personen mit starkem Durchsetzungs- und
Machtbedurtnis ist es auch typisch, dass eigene Defizite in der
Fahigkeit zur Empathie und Beziehungstahigkeit durch
Delegieren der Beziehungsmotivation an einen Partner
kompensiert werden.



- Dieser Stil mUndet in der Ubersteigerung in
abhdngiges oder

Personen mit dieser
Personlichkeitsakzentuierung ubernehmen solche
Tatigkeiten, die fur sie unangenehm sind, wenn sie
dadurch die Zuneigung anderer gewinnen konnen.

Eigeninitiative und Eigenaktivitat sind fallweise zu
gering.



SORGFALTIGER STIL / ZWANGHAFTE
PERSONLICHKEIT

-

Personen mit dieser Personlichkeitsakzentuierung sind
grundlich und genau in der AustUhrung eigener
Tatigkeit.

Sie sind ubermallig gewissenhaft und haben
sehr strenge eigene Normen oder Zielvorstellungen,
die es ihnen erschweren, Projekte zu realisieren. Sie
beschaftigen sich UbermdalBig mit Details, Regeln,
Ordnung und Sauberkeilt.



» Arbeit wird uber Vergnugen und
zwischenmenschliche Kontakte gestellt. Die
Verhaltenssteuerung wird durch innere oder
AulBere Auslosereize gebildet, aut die hin sich
feste Verhaltensroutinen ausgebildet haben,
die unabhdngig davon ausgefuhrt werden, ob
sie der Person Spal3 machen oder nicht. Die
Verhaltenssteuerung ist anreizunabhangig.



ITISCHER STIL / PASSIV AGGRESSIVE
BZW. NEGATIVISTISCHE

PERSONLICHKEIT

Personen mit dieser Akzentuierung sind durch

ein ruhiges v
charakterisie
von Bewegu

nd phlegmatisches Temperament
t. Die Schwellen fUr die Akfivierung

ngen und das Entdecken von

Reizen sind erhoht. In Situationen, in denen
normalerweise Aktivitat erwartet wird, zeigt sich
eine adllgemeine Passivitat.




e Sie haben eine

und die ungerechtfertigte Annahme,
missverstanden, ungerecht behandelt und
Ubermaiig in die Pflicht genommen zu werden.
Dieser Widerstand wird durch
Verzogerungsmanover, Trodelei und Vergesslichkeit
ausgedruckt.
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PASSIVER STIL / DEPRESSIVE
PERSONLICHKEIT

Personen mit diesem Stil haben ein vertieftes Erlelbben der
eigenen und fremden GefUhle und ein gedampftes Erleben
positiver Reize

Personen mit dieser
Akzentuierung sind kritisch gegenuber sich selbst, leiden oft
unter Schuldgefuhlen und sind nicht gut in der Lage, positive
Emotionen zu empfinden. Personliche Ressourcen dieser
Personlichkeiten sind oft in Mitleidenschaft gezogen.
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HILFSBEREITER STIL / SELBSTLOSE
PERSONLICHKEIT

Personen mit dieser Personlichkeitsakzentuierung
zeigen ein

Die Hemmung
der Anreizmotivation und die damit verbundene
Willenshemmung werden durch eine

anreizunabhdangige Verhaltensplanung kompensiert.
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OPTIMISTISCHER STIL / RHAPSODISCHE
PERSONLICHKEIT

* Personen mit dieser Personlichkeltsakzentuierung sind
durch eine durchwegs positive Lebenseinstellung
gekennzeichnet. Sie konnen negativen Erlebnissen
leicht eine positive Seite abgewinnen.




* Personen mit dieser Akzentuierung vermeiden
schwierige Aufgaben, da die damit verbundene
Dampfung des positiven Effekts nicht ausgehalten
werden kann. Sie zeigen eine geringe
Frustrationstoleranz und was sich auch darin aul3ert,
dass sie Versprechungen nicht einhalten unad
fallweise unzuverlassig sind.



SELBSTBEHAUPTENDER STIL /
ANTISOZIALE PERSONLICHKEIT

Personen mit dieser Akzentuierung setzen ihre eigenen Ziele
gern durch. Sie verhalten sich Uberdurchschnittlich off

Sie sind meist nicht in der Lage,
vorausschauend zu planen und haben Probleme damit, sich
den Normen der Gesellschaft anzupassen. Das chronisch
akfivierte Selbst kann nicht von unangenehmen Erfahrungen
lernen, well diese nicht zugelassen werden.
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Nach DSM-IV lassen sich die Personlichkeitsstorungen (PS) in 3 Cluster zusammenfassen:

Cluster A (sonderbar, exzentrisch): paranoide PS, schizoide PS, schizotypische PS

Cluster B (dramatisch, emotional, launisch): antisoziale PS, Borderline-PS, histrionische PS, narzisstische PS

Cluster C (angstlich, furchtsam): @ngstlich-vermeidende (selbstunsichere) PS, dependente (abhéngige) PS, zwanghafte
(anankastische) PS
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ABLAUF DER DIAGNOSTIK

« Anamnesegesprdch (Erérterung der gesamten relevanten
Vorgeschichte und Beschreibung der aktuellen Situation)

« Exploration (Erfassen von Persdnlichkeitseigenschaften, Interessen,
Probleme und Denkweisen der Person)

« Diagnostisches Interview (Methode zur Erfassung diagnostisch
relevanter Informationen im Gesprdch)

« Testpsychologische Untersuchung
« Befunderstellung
« Befundbesprechung



e Interviews:

/B SKID I und SKID II, DIPS...

MINI

DIPS

Diagnostisches Kurz-interview
bei psychischen Stérungen




SKID-Il - Fragebogen
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TESTVERFAHREN — KLINISCHE
PERSONLICHKEIT




Soziale Introversion
Schiichternheit
Schizophrenie

Soziales Unbehagen
Posttraum.
Belastungsstorung

Niedriges Selbstverirauen

Schulische Fehlanpassung
Psychasthenie

Angst
Gesundheitssorgen
Ungeselligkeit

Depression
Niedergeschlagenheit
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MMPI )

Mimarsota Multiphasic Persanality Tnventey.2




TESTVERFAHREN
MODERIERENDE MERKMALE




BSPO




AVEM

Die Arbedt ist fur mich der wichhigsie Lebensinhall

uberwiagend uberhaupt

volhg uberwegend telslells michi nent




ch lese gerne Uber Unfalle und Katastrophen

sbhmmt ubernaupt sthimmt eher nich Shirmemt aher stimmt genau

SCHhon




FRF

Wenn mir ein Freund einen zweifelhaften Ratschlag gibt
befolge ich diesen lieber, als dass ich seine Freundschaft
verliere

ja, stimmt nein, stimmt nicht

[ =




IPS




ISR

Memne Stimmung 1st gedruckt/niedergeschiagen

i nicht inmM Laum i nm extren
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SBUSB

Ich habe einen wirklich interessanten Beruf.

stimmt I stimmt nicht I




EBI

In den letzten (3) Tagen (Nachten) ...

... habe ich Zeitung gelesen

selten manchmal mehrmals oft sehr oft immerzu

Angenommen, Sie entscheiden sich fur ,oft". Das wirde bedeuten, dass Sie in den
letzten (3) Tagen (oder Nachten) oft Zeitung gelesen haben.

Bitte wahlen Sie nun die fur Sie zutreffende Antwort,

Weiter &/




Hier sehen Sie eine Beispielaufgabe. Bitte beantworten &
Aussagen mit ja oder nein

Sie dazu die folgenden

iben haben |
twas kann
macht Spafd
Man will sich auf ein gemeinsan d verstandigen

Man will einen posi n Abschiuss he afUhren




SCL?0

Wie sehr litten Sie in den letzten 7 Tagen unter...

Ruckenschn




J

Herzrasen oder Herzklopfen

E Uberhaupt nicht BDl ” UND BA'

1 . Wenig
Es storte mich nicht sehr
2 Mittel
Es war sehr unangenehm, aber ich konnte es aushalten
Stark q akeit
Ich konnte es kaum aushalter = ryne

0 | Ich bin nicht traurig.

' 1 | Ich bin oft traurig.
.

» 2 | Ich bin standig traurig.

3 | Ich bin so traurig oder unglicklich, dass ich es nicht aushaite.
I
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ZUSATZLICH OFT LEISTUNGSTESTS

« WAF

« AHA

« BACO

« INSBAT

« COGNITRON
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Konstrukt

Messdaten

|Ausdauer/Beharrlichkeit

AHA/Konzentrationsmeldungen

Ausdauer/Beharrlichkeit

BACO/Durchhaltevermégen

Ausgeglichenheit

AHA/Frustrationstoleranz

Ausgeglichenheit

BACQO/ Effizienz Nebenaufgabe

Autonomiestreben

AVEM/Subj. Bedeutsamkeit

Autonomiestreben

MMG/ Hoffnung auf Anschluss

Autonomiestreben

OLMT/Motivation eig. Tatigkeit

Beziehungsorientierung

B5PO/Empathie

Beziehungsorientierung

B5PO/Vertraglichkeit

Beziehungsorientierung

MMG/ Hoffnung auf Anschluss

|Ganzheitliches Denken

CPS/ CPS Score

Ganzheitliches Denken

CPS/Varianz

Ganzheitliches Denken

INSBAT/IQ

Gewissenhaftigkeit

AHA/Exaktheit

Gewissenhaftigkeit

AHA/Leistungsniveau

Gewissenhaftigkeit

AVEM/Perfektionsstreben










