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Borderline - Personlichkeitsstorung
- Diagnostische Kriterien nach DSM-IV (1) -

(1) Verzwelfeltes Bemuhen, ein reales oder
iImaginares Alleinsein zu verhindern.

(2) Ein Muster von instabilen und intensiven
zwischenmenschlichen Beziehungen, das
sich durch einen Wechsel zwischen extremer
ldealisierung und Abwertung auszeichnet.




Borderline - Personlichkeitsstorung
- Diagnostische Kriterien nach DSM-IV (2) -

(3) Identitatsstorung: eine ausgepragte und
andauernde Instabilitat des Selbstbildes oder
des Gefluhles fur sich selbst.

(4) Impulsivitat in mindestens zwel potentiell
selbstschadigenden Bereichen (z.B. Geld
ausgeben, Sex, Substanzmil3brauch, ruck-

sichtsloses Fahren, Frel3anfalle).

(Anmerkung: suizidales oder selbstschadiges Verhalten
wird in Kriterium 5 erfal3t.)




Borderline - Personlichkeitsstorung
- Diagnostische Kriterien nach DSM-1V (3) -

(5) Wiederkehrende Suiziddrohungen,
Suizidandeutungen oder -versuche oder
selbstschadigendes Verhalten.

(6) Affektive Instablilitat, die durch eine ausgepragte
Orientierung an der aktuellen Stimmung gekenn-
zeichnet ist: z.B. starke episodische Niederge-
schlagenheit, Reizbarkeit oder Angst.

(Ublicherweise wenige Stunden und nur selten langer als
einige Tage andauernd).




(6) Affektive Instabilit t, die durch eine
ausgepr gte Orientierung an der
aktuellen Stimmung gekennzeichnet

Ist (z.B. starke episodische
Niedergeschlagenheit, Reizbarkeit
oder Angst, blicherweise wenige
Stunden und nur selten | nger als
einige Tage andauernd).

(7) Chronisches Gef hl der Leere.
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- Diagnostische Kriterien nach DSM-IV (4) -
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- diagnostische Instrumente -
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- dimensional-diagnostische Instrumente -
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- Eckdaten -
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- Eckdaten Jugendliche -
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- Kindheilt -
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Kontrollen

N=76
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- Komorbiditaten (1) -
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- Komorbiditaten (2) -
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- Differenzialdiagnose BPS / Schizophrenie -
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- Studie zu Langzeitverlaufen (1) -

DSM-IV Kriterien erfullt
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- Pathogenese-Modell nach M. Linehan -
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- psychophysiologisches Defizit der
Emotionsregulation -

Storung auf neurobiologischer Ebene
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- Kennzeichen der Emotionalen Vulnerabilitat -
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- Pathogenese-Modell nach M. Linehan -

Invalidierendes Umfeld
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- Charakteristika des invalidierenden
Umfeldes -
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Borderline - Personlichkeitsstorung

Invalidierendes Umfeld: Konsequenzen (1)
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Borderline - Personlichkeitsstorung

Invalidierendes Umfeld: Konsequenzen (2)
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- Emotionsdifferenzierung -
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- Pathogenese-Modell nach M. Linehan -

erlerntes dysfunktionales Verhalten zur Spannungsreduktion



AWP-Berlin, 2009

Borderline - Personlichkeitsstorung

- diagnostisches Leitsymptom -
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- diagnostisches Leitsymptom -
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- diagnostisches Leitsymptom -
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- diagnostisches Leitsymptom -
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- diagnostisches Leitsymptom -
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Spannungszustande

- bel Borderline-Patienten -
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- diagnostisches Leitsymptom -

Zusammenhang zwischen
Dissoziation und Spannung bei
Borderline-Patientinnen
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Fertigkeiten zur Affektregulation
- Spannungskurve -

Geflinlen
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- Literatur allgemein -
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- Literatur Selbsthilfe -

WWWw.grenzposten.de
www.borderline-netzwerk.info
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Borderline - Personlichkeitsstorung

- Zusammenfassung -



