ICD 10 FO Organische, einschlief8lich symptomatischer Stérungen
= Storung auf Grund der Schadigung des Gehirns

FOO Demenz bei Alzheimer-Krankheit

FO1 Vaskulare Demenz

FO2 Demenz bei anderenorts klassifizierten Krankheiten

FO3 Nicht naher bezeichnete Demenz

FO4 Organisches amnestisches Syndrom, nicht durch Alkohol oder andere psychotrope
Substanzen bedingt

FO5 Delir, nicht durch Alkohol oder andere psychotrope Substanzen bedingt

FO6 Andere psychische Storungen aufgrund einer Schadigung oder Funktionsstoérung des
Gehirns oder einer korperlichen Krankheit

FO7 Personlichkeits- und Verhaltensstorung aufgrund einer Krankheit, Schadigung oder
Funktionsstorung des Gehirns

FO9 Nicht naher bezeichnete organische oder symptomatische psychische Stérung



FOO Demenz bei Alzheimer-Krankheit

FO0.0 ... mit frihem FOO0.1 ... mit spatem FOO0.2 ... atypische
Beginn Beginn oder gemischte Form
e Beginn vor dem 65. ® Beginn nach dem 65.
LJ LJ
e vergleichsweise e langsame
schnelle Verschlechterung
Verschlechterung e Hauptmerkmal:

Gedachtnisstorungen

F00.9 ... nicht naher

bezeichnet




FO1 Vaskulare Demenz
= Infarzierung des Gehirns als Folge einer vaskularen Krankheit

FO1.0 ... mit akuten Beginn FO1.1 Multiinfarkt-Demenz e S:ubkortlkale
vaskulare Demenz

e viele Schlaganfille e allmahlich e Hirnrinde in Takt
e sehr schnelle e Anhaufung von e oft Hypertonie in der
Verschlechterung Infarkten im Anamnese
Hirngewebe

e Hauptmerkmal:
Gedachtnisstorungen

. . FO1.9 .., nicht ndher
FO1.3 gemischt F01.8 Sonstige bezeichnet




FO2 Demenz bei anderenorts klassifizierten Krankheiten

FO2.1 ... bei Creutzfeldt-Jakob-

F02.0 ... bei Pick-Krankheit : FO2.2 ... bei Chorea Huntington
NERLGEE
® Beginn: mittleres Lebensalter ® Beginn: mittleres bis hohes e autosomal dominant vererbt
e langsam fortschreitende I:ebensalter ® langsame Progredienz
Personlichkeitsanderung e Uberlebenszeit 1-2 Jahre e Uberlebenszeit 10-15 Jahre

e VVerlust sozialer Fahigkeiten

e Beeintrachtigungen von
Intellekt, Gedachtnis und
Sprachfunktionen mit Apathie

e Euphorie
e manchmal auch
extrapyramidale Phanomene



FO2 Demenz bei anderenorts klassifizierten Krankheiten

F02.8 ... bei anderorts

F02.3 ... bei Parkinson F02.4 ... bei HIV klassifizierte
Krankheitsbilder

e Entwicklung im e Entwicklung im e Epilepsie
Verlaufe der Krankheit Verlaufe der Krankheit e Hypothyreose
¢ Intoxikation
e MS
e Neurosyhillis

Vitamin B12-Mangel
® Usw.



FO3 Nicht naher bezeichnete Demenz



FO4 Organisches amnestisches Syndrom, nicht durch Alkohol oder andere psychotrope
Substanzen bedingt

Beeintrachtigung des Kurz- und Langzeitgedachtnis
inklusive Korsakow

Zeitliche Desorientierung

Problem beim Erlernen

Konfabulationen

Wahrnehmung und Intelligenz fiir gewohnlich unauffallig



FO5 Delir, nicht durch Alkohol oder andere psychotrope Substanzen bedingt

Stoérung des Bewusstseins

+

mind. zwei Storungen

Storungen der Aufmerksamkeit, der Wahrnehmung, des Gedachtnisses, des Denkens, der
Psychomotorik, Schlaf-Wach-Rhythmus, Emotionen

FO5.1 ... mit Demenz FO5.2 ... ohne Demenz FO5.8 ... sonstige

FO5.9 ... nicht ndher betrachtet




FO6 Andere psychische Stérungen aufgrund einer Schadigung oder Funktionsstorung des Gehirns
oder einer korperlichen Krankheit

F06.0 Organische Halluzinose

= meist optische oder akustische Halluzinationen bei klarer Bewusstseinslage
= Halluzinationen werden als Solche vom Patienten erkennt

= Krankheitseinsicht kann erhalten sein

F06.1 Organische katatone Stérung
= verminderte (Stupor) oder gesteigerte (Erregung) psychomotorische Aktivitat in
Verbindung mit katatonen Symptomen



FO6 Andere psychische Stérungen aufgrund einer Schadigung oder Funktionsstorung des Gehirns
oder einer korperlichen Krankheit

F06.2 Organische wahnhafte (schizophreniforme) Stérung

= Wahnideen

= Halluzinationen kbnnen auftreten

= bizarre Halluzinationen oder Denkstorungen konnen auftreten

FO6.3 Organische affektive Storungen
= als Folge einer organischen Stérung

F06.4 Organische Angststorung
= als Folge einer organischen Stérung



FO6 Andere psychische Stérungen aufgrund einer Schadigung oder Funktionsstorung des Gehirns
oder einer korperlichen Krankheit

FO6.5 Organische dissoziative Storung

= teilweiser oder volliger Verlust der normalen Integration von Erinnerungen an die
Vergangenheit, des Identitatsbewusstseins und der unmittelbaren Wahrnehmungen
= teilweiser oder volliger Verlust der Kontrolle von Korperbewegungen

F06.6 Organische emotional labile (asthenische) Stoérung

= Affektdurchlassigkeit oder Affektlabilitat

= kérperliche Missempfindungen (z.B. Schwindel) und Schmerzen
= Ermudbarkeit



FO6 Andere psychische Stérungen aufgrund einer Schadigung oder Funktionsstorung des Gehirns
oder einer korperlichen Krankheit

F06.7 Leichte kognitive Storung (vor und wahrend infektiosen Erkrankungen)
= Gedachtnisstorungen, Lernschwierigkeiten, Konzentrationsschwierigkeiten
= Ermuldbarkeit bei kognitiven Aufgaben

= meist kurze Dauer

F06.8 Sonstige

F06.9 nicht naher bezeichnet



FO7 Personlichkeits- und Verhaltensstérung aufgrund einer Krankheit, Schadigung oder
Funktionsstorung des Gehirns

FO7.0 Organische Personlichkeitsstorung

= auffallige Veranderung des gewohnten pramorbiden Verhaltensmusters

(z.B. bezogen auf Affekte, Bedlirfnisse, Impulse, kognitive Fahigkeiten, des
Denkvermaogens, verandertes Sexualverhalten)

FO7.1 Postenzephalitisches Syndrom

= unspezifische und uneinheitliche Verhaltensanderung nach einer viralen oder
bakteriellen Enzephalitis

= DD zu F07.0 = reversibel



FO7 Personlichkeits- und Verhaltensstérung aufgrund einer Krankheit, Schadigung oder
Funktionsstorung des Gehirns

FO7.2 Organisches Psychosyndrom nach Schadelhirntrauma

= Schadelhirntrauma mit Bewusstlosigkeit

= Symptome: z.B. Kopfschmerzen, Schwindel, Erschopfung, Reizbarkeit,
Schwierigkeiten bei Konzentration und geistigen Leistungen,
Gedachtnisstorungen, Schlafstorungen und verminderter Belastungsfahigkeit

FO7.8 Sonstige

FO7.9 nicht naher bezeichnet



FO7 Personlichkeits- und Verhaltensstérung aufgrund einer Krankheit, Schadigung oder
Funktionsstorung des Gehirns

FO9 nicht naher bezeichnet



Verlauf

Man kann sich das so vielleicht vorstellen (grob gesagt)

1. Schritt: Er hat Vitamin B Mangel

Schritt der Verschlimmerung: Er bekommt Wernicke (+ weiterer Mangel)

3. Schritt der Verschlimmerung: Er bekommt Korsakow (+ weiterer Mangel) >
Gehirn stirbt ab > Demenz Alzheimer (Gedachtnisverlust)

4. Schritt der Verschlimmerung: ICD 10 FO7 Veranderung der Personlichkeit oder
des Verhaltens KANN Rest- oder Begleiterscheinung einer ... Schadigung [ ...] des
Gehirns sein

N



Hirn
Organisches
Psycho
Syndrom

= Sammelbegriff flir neuropsychiatrische Storungen infolge einer organischen

Hirnveranderung

= reversibel oder chronifizierend

= Symptome, z.B.
e Delirium
 amnestisches Syndrom
* Koma
* Denkstorungen
* Verwirrtheit
* Orientierungsstorung
e Stimmungsschwankungen
* Halluzinationen

= Ursachen, z.B.

Vergiftung
Demenz
Tumore
Epilepsie



Bewusstseinsstorungen

/\

Qualitative Bewusstseinsstorungen Quantitative Bewusstseinsstorungen
= bezogen die Vigilanz
- Bewusstseinseintribung (verwirrtes

Denken und Handeln) — Benommenheit (verzogerte

- Bewusstseinseinengung (kurzzeitiges Reaktion, verlangsamtes Denken)
Fixieren auf ein Erlebnis, z.B. nach — Somnolenz (noch weckbar,
Schadel-Hirn-Trauma) schlafrig)

- Bewusstseinsverschiebung (liberwach, — Sopor (ohne Orientierung, mit
tberhell) Reizen aufweckbar)

— Koma (nicht mehr aufweckbar)



Denkstérungen

/\

Formale Denkstérungen Inhaltliche Denkstérungen

= Beeintrachtigung des Denkablaufes = Beeintrachtigung auf den Inhalt
* Gribeln  Wahn (Wahn und Realitat

* Denkverlangsamung gleichzeitig = Doppelte

* Perseveration Buchfihrung)

* /wang



Orientierungsstérungen

Zur Zeit Zum Ort Zur Situation zur Person
desorientiert desorientiert desorientiert desorientiert



