Einteilung psychischer Störungen im höheren Lebensalter

1. Altersabhängige behandlungsbedürftige psychische Störungen, die im Alter erstmals auftreten oder bis in Alter wirken, finden sich bei insgesamt ca. 30 % der über 65-jährigen.

(
Demenzerkrankungen (ca. 10 %)

(Primäre Erkrankung des Gehirnes (am häufigsten: Demenz vom Alzheimertyp) 
· Störungen der Hirndurchblutung (z.B. Multi-Infarkt-Demenz)



(Demenz vom Mischtyp

· Sekundäre Demenzen  (Bis ca. 10% aller Demenzerkrankungen)

Diese sind ursächlich behandelbar und teilweise rückbildungsfähig (z.B. bei Schilddrüsenunterfunktion, Vit. B12-Mangel )

· Affektive Störungen (ca. 10 %)

(z.B. Depressionen, Ängste, Anpassungsstörungen, Belastungen nach Trauma (oft noch nach vielen Jahren), Zwänge)

· Verschiedene Störungen (ca. 10 %)

(wahnhafte Syndrome, Suchterkrankungen, Psychosomatische Störungen, Persönlichkeitsstörungen)

2.
Psychische Störungen in Verbindung mit anderen häufigen neuro-psychiatrischen Störungen (Komorbidität):

· Parkinson + Demenz + Depression

· Schlaganfall + Depression + Demenz

· Chronische Schmerzsyndrome + Depression

3.
Psychische Störungen bei älter werdenden Menschen mit Schwerst- 

und Mehrfachbehinderungen (körperlich-psychisch-neurologisch)

· Geistige Behinderung + Demenz + Depression + Wesensänderung + Störung der Impulskontrolle (z.B. Down Syndrom + Alzheimer)

· Epilepsie + Wesensänderung + Psychose + Demenz

· Suchterkrankungen + Wesensänderung + Demenz + Depression

· Chronische Schizophrenie + EPS 

· Chronifizierte Depression + Demenzrisiko 

· Sekundäre geistige Behinderungen (z.B. nach Trauma, Operation) + Wesensänderung + Störung der Impulskontrolle + Demenz

(Stuhlmann – 2004)

