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Postpartale Depression



Postpartale Depression: 

(Zusatzcodierung zu Depression)

ICD-11: Bis 6 Wochen postpartal

DSM-5: Bis 1 Jahr postpartal

Nehls et al. Vorhersage und frühzeitige Identifikation einer postpartalen Depression: 

Ergebnisse der longitudinalen RiPoD-Studie im Kontext der Literatur. Nervenarzt 2024



EPDS: Edinburgh Postpartum Depression Scale

BDI / BDI-II:

• Veränderung Appetit
• Weinen
• Ermüdung / Erschöpfung
• Veränderung Sexualität
• Energieverlust
• Schlaf

Mit Genehmigung von: Natalia Chechko und Susanne Nehls, Uniklinik RWTH Aachen



AS    = Anpassungsstörung

PPD  = Postpartale Depression

Chechko et al. Journal of Personalized Medicine 2022

Hahn et al. Transl Psychiatry 2021 

Mit Genehmigung von: Natalia Chechko und Susanne Nehls, Uniklinik RWTH Aachen



Prämenstruelles Syndrom, Baby Blues und PPD

Maternity Blues Questionnaire (MBQ) Premenstrual Tension Syndrome Scale (PTSS)

Chechko et al. Baby blues, premenstrual syndrome and postpartum affective disorders: 

intersection of risk factors and reciprocal influences. BJPsych Open. 2023 Dec 4;10(1):e3.

Vorhersage PPD:

MBQ ≥ 12

&

PTSS ≥ 11

→ Sensitivität: 82%

→ Spezifität:    76%

Nehls et al. Nervenarzt 2024



Zuranolon bei PPD: 

Phase III Studie

Neuroaktives Steroid

Pos. Allosterischer GABAA Modulator

Nicht an BZO-Bindungsstelle

Deligiannidis et al. Zuranolone for the Treatment of Postpartum Depression. Am J 

Psychiatry. 2023
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Zuranolon als schnellwirksames AD bei Depression?

3. Tag (HDRS)

PPD: -0.39

MDD: -0.34

42. - 45. Tag (HDRS)

PPD: -0.39

MDD: -0.10

Li et al. Efficacy and safety of zuranolone for the treatment of depression: A systematic 

review and meta-analysis. Psychiatry Res. 2024



Lebensstil und Depression



k = 218 Studien
n = 14‘170

Sportinterventionen in der Depressionsbehandlung: 

Netzwerk-Meta-Analyse

Noetel et al. Effect of exercise for depression: systematic review and network meta-

analysis of randomised controlled trials. BMJ. 2024



Sportinterventionen in der Depressionsbehandlung: 

Netzwerk-Meta-Analyse

Noetel et al. Effect of exercise for depression: systematic review and network meta-

analysis of randomised controlled trials. BMJ. 2024

K = 218

N = 14’170

Diagnose oder cut-off



Clinical guidelines for the use of lifestyle-based 
mental health care in MDD

Marx et al. Clinical guidelines for the use of lifestyle-based mental health care in major 

depressive disorder: World Federation of Societies for Biological Psychiatry (WFSBP) and 

Australasian Society of Lifestyle Medicine (ASLM) taskforce, World J Biol Psych 2023



Teilnahmerate an Bewegungsprogrammen in 

Psychiatrischen Kliniken hat zugenommen

Brand et al., Neuropsych Dis Tr 2017

2013 

n = 48 (87%)

Imboden, Lindenmann, Gerber et al., in 
preparation

2024 

n = 28 (44%)

Im Durchschnitt 3.35 Stunden pro Woche (SD: 1.67)



T2

PACINPAT – Änderung Gesundheitsverhalten

15

6 Wochen 
nach Austritt

12 Monate 

nach Austritt

Telefoncoaching (MoVo-LISA)
2x Beratung

Zur Bewegungs-

förderung

Ziel: Steigerung objektiv gemessener Aktivität (Aktigraphie)

6 – 8 Wochen stationär

Keine Intervention

FUBL

12 Monate ambulant

Schlüsseldeterminanten:

• Selbstwirksamkeit

• Ergebniserwartung

• Umsetzungsabsichten

• Barrieren managen

• Bewältigungsstrategien

Fuchs, 2003

Göhner & Fuchs 2007



Nur 20% mit >20 Coachings

Cody…Imboden… et al., BMC Psychiatry 2023

Tägliche moderat-intensive Bewegung
(Aktimeter)

Kreppke….Imboden…et al. Transl Psychiatry 2024





Diät und Depression – Umbrella Review

Gianfredi et al. Association between dietary patterns and 

depression: an umbrella review of meta-analyses of 

observational studies and intervention trials. Nutr Rev. 2023 Feb 

10;81(3):346-359. 

• Hohe Heterogeneität

• Tiefe Qualität der Evidenz

• Mediterrane Diät

• Tiefer Entzündungsindex



RCTs: Diätinterventionen bei Depression

PREDI-DEP trial: 

N = 132: ≥1 depressive Episode – in Total- oder Teilremission

• Remote nutrition counselling and olive oil

• Control: Usual care

Cabrera-Suárez et al. Mediterranean diet-based intervention to improve 

depressive symptoms: analysis of the PREDIDEP randomized trial. Nutr 

Neurosci. 2024 Sep;27(9):951-961. 

Bizzozero-Peroni et al. The impact of the Mediterranean diet on alleviating 

depressive symptoms in adults: a systematic review and meta-analysis of 

randomized controlled trials. Nutr Rev. 2024 Jan 14:nuad176. 

SMD = 0.53

Keine Unterschiede der Rückfallraten (Prim. Outcome)

*

*

*



Bipolare Störung



Prädominante Polarität

Dm = Prevailingly depressive type

MD = Bipolar tape
Md = Prevailingly manic type

Angst 1978: the course of affective disorders, Arch 

Psychiatr Nervenkr

Barcelona Proposal: 

Kriterium: 2/3 der Episoden

• Manischer Typ: 26% (17 – 34)

• Depressiver Typ: 21% (12 – 55)

• «Undetermined»: 47% (28 – 58)

García-Jiménez et al. Epidemiological and Clinical Variables Related with the 

predominant Polarity on Bipolar Disorder: A Systematic Review. 

Rev. Psiquiatr. Salud Ment. 2019



Fico et al. The Mixed Tendency in Bipolar Disorder: An Operational Proposal for the Integration of Mixed Episodes in 

Predominant Polarity. J Clin Med. 2023 Nov 29;12(23):7398. 

Unbestimmte Polarität: Suizidversuche, Aggression, rapid Cycling, 

Saisonalität



Fico et al. The Mixed Tendency in Bipolar Disorder: An Operational Proposal for the 

Integration of Mixed Episodes in Predominant Polarity. J Clin Med. 2023 Nov 

29;12(23):7398. 

«Mixed phenotype»:

25% der Episoden 

gemischt

Mixed Tendency = 
# 𝐠𝐞𝐦𝐢𝐬𝐜𝐡𝐭𝐞 𝐄𝐩𝐢𝐬𝐨𝐝𝐞𝐧

# 𝐄𝐩𝐢𝐬𝐨𝐝𝐞𝐧 



Polarität und Therapiewahl

Fico et al. The Mixed Tendency in Bipolar Disorder: An Operational Proposal for the Integration of Mixed Episodes in Predominant Polari ty. J Clin Med. 

2023 Nov 29;12(23):7398. 

Vieta, E., Berk, M., Schulze, T. et al. Bipolar disorders. Nat Rev Dis Primers 2018:4 

Polarity-Index = 
NNT Prevention 𝐝𝐞𝐩𝐫𝐞𝐬𝐬𝐢𝐨𝐧

NNT Prevention 𝐦𝐚𝐧𝐢𝐚



Kaum Switch-Risiko für Antidepressiva bei bipolarer Störung

La Spina E., Oliva V., Paolucci S., Fico G., De Prisco M., Murru A., Comparelli A., Pompili M., Vieta E. Antidepressants induced switch to 

mania in bipolar depression: Systematic Review and Network Meta Analysis, Poster ECNP 2024 

K = 16

Switch Risiko



Pharmakotherapie



Hoher Placeboeffekt bei Depression

K = 90

N = 9‘985

Placeboeffekt:

• Echter Placeboeffekt
• Natürlicher Verlauf 

• Unspezifische Effekte

Bschor et al. Differential Outcomes of Placebo Treatment Across 9 Psychiatric Disorders: 

A Systematic Review and Meta-Analysis. JAMA Psychiatry. 2024



Antidepressiva: Absetzphänomene

AD PLC

Absetzphänomene (≥1) 31% 17%

Schweres Absetzphänomen 2.8% 0.6%

Risiko abzüglich unspezifischer Faktoren 15%

K = 79
N = 21‘002
Hohe Heterogenität!

Henssler et al. Incidence of antidepressant discontinuation symptoms: a systematic 

review and meta-analysis. Lancet Psychiatry. 2024



Depression mit Kindheitstrauma

Childhood Trauma Meta-Analysis Study Group. Treatment efficacy and effectiveness in adults with major depressive disorder and 

childhood trauma history: a systematic review and meta-analysis. Lancet Psychiatry. 2022 Nov;9(11):860-873. 

→ Profitieren von Behandlung, aber mehr

Restsymptome.

→ Evidenzbasierte Behandlung auch bei

Kindheitstraumata



Kognitive Symptome der Depression: 

Nur Vortioxetin und Duloxetin haben positive Effekte

Sigurd Dølven, Marcin Moroń, Maria Semkovska, ePoster ECNP 2024, P5128



Antidepressiva bei älteren Patienten: Verbesserung Kognition

Memory and learning

ES = 0.254

Ainsworth et al.. Cognitive Outcomes After Antidepressant Pharmacotherapy for Late-Life Depression: A Systematic 

Review and Meta-Analysis. Am J Psychiatry. 2024 Mar 1;181(3):234-245. 

Nur pre-post 

2 Studien mit Placebo Arm 

sign. Effekt: 
- Vortioxetin

- Duloxetin



Aticrapant: 

Kappa Opioid-Rezeptor-Antagonist Addon zu SSRI/SNRI für Anhedonie

Phase II

Schmidt et al. Efficacy and safety of aticaprant, a kappa receptor antagonist, adjunctive to oral SSRI/SNRI antidepressant in major depressive disorder: results 

of a phase 2 randomized, double-blind, placebo-controlled study. Neuropsychopharmacol. 2024

Hohe Anhedonie Tiefe Anhedonie
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Danke für Ihre 

Aufmerksamkeit

PD Dr. med. Christian Imboden

christian.imboden@unibe.ch



Zum Schluss…



Bäume für die psychische Gesundheit

Porto Allegre, Brasilien

Human Development Index (HDI) =

𝐼 𝐻𝑒𝑎𝑙𝑡ℎ ∗𝐼 𝐸𝑑𝑢𝑐𝑎𝑡𝑖𝑜𝑛 ∗𝐼(𝐼𝑛𝑐𝑜𝑚𝑒)

3

Araújo, L.D., Zanotta, D.C., Ray, N. et al. Earth observation data uncover green spaces’ role in 

mental health. Nature Scientific Reports  2024

Dicht besiedelt, aber 
Plätze und kleine Haine 

für Entspannung

Stadtwälder und Parks



Mehr psychische Krisen an Weihnachten?

Alle Eintritte UPK Basel Notfalleintritte UPK Basel

Schneider et al. Who is afraid of Christmas? The effect of Christmas and Easter holidays on psychiatric hospitalizations and 

emergencies-Systematic review and single center experience from 2012 to 2021. Front Psychiatry. 2023

Systematic Review

« […] all other studies found low and, in some, even the 
lowest annual incidences of suicides, suicide attempts, 

self-harm, or psychiatric emergencies during Christmas 

[…] For New Year, the pattern was more mixed» 



The End

PD Dr. med. Christian Imboden

christian.imboden@unibe.ch
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