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Exkurs: Veranderungen fur Suchterkrankungen in der ICD-11.

Anderungen der Substanzabhingigkeit-Kriterien
*Zusammenfassung der Kriterien:
Statt sechs einzelner Kriterien werden die alten Kriterien nun in drei Doppel-Kriterien gebtindelt, von denen zwei erfillt

sein mussen.
Reduzierte Schwelle:

*Eine kritische Anderung ist die erweiterte Formulierung des Konsums trotz Problemen anstelle von ,trotz eindeutig
schadlicher Folgen”. Dies konnte die Diagnose erleichtern, aber auch die Spezifitat verschlechtern, da es moglicherweise

zu mehr Fehldiagnosen kommt.

*Neue Substanzkategorien:
*z.B. synthetische Cathinone, synthetische Cannabinoide (6C41), Dissoziativa (Ketamin)
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Exkurs: Veranderungen fur Suchterkrankungen in der ICD-11.

Neue und erweiterte Storungen
*Gaming Disorder:
*Die Computerspielsucht ist nun als Krankheit anerkannt und in der ICD-11 enthalten.

*Verhaltenssiichte:
*Die ICD-11 hat eine neue Kategorie fiir Verhaltenssiichte, die Glicksspielstorung, Computerspielstorung und andere Stoérungen wie die

soziale-Netzwerk-Nutzungsstorung, die Kauf-Shopping-Storung und die Pornografie-Nutzungsstorung umfasst.
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VI{Ia ntes

01 Stand in der ICD-10



Stand in der ICD-10:

Allgemeine Kriterien flr Personlichkeitsstérungen nach ICD-10 (F60):

Abweichung von kulturellen Normen:

Das Verhalten, die Einstellungen und das Erleben weichen deutlich von dem ab, was in der jeweiligen Kultur als normal
oder erwartet gilt.

Tiefgreifende und anhaltende Muster:

Die Abweichungen sind nicht nur voribergehende Reaktionen, sondern tief verwurzelt und Uber lange Zeitrdume stabil.
Beeintrachtigung in mehreren Lebensbereichen:

Die Stérung wirkt sich auf verschiedene Bereiche des Lebens aus, wie z.B. soziale Beziehungen, Arbeit, Freizeitgestaltung.
Subjektives Leiden oder Beeintrachtigung:

Die Betroffenen leiden selbst unter ihren Verhaltensweisen oder erleben Schwierigkeiten in ihrem Alltag und ihren
Beziehungen.

Beginn in der Kindheit oder Jugend:

Die Muster zeigen sich meist schon in der Kindheit oder Jugend und manifestieren sich im Erwachsenenalter.
Ausschluss organischer Ursachen:

Die Abweichungen konnen nicht durch organische Erkrankungen oder Verletzungen des Gehirns erklart werden,
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Stand in der ICD-10:

F60.0: Paranoide Personlichkeitsstérung:

Misstrauen und tberméafige Wachsamkeit, Schwierigkeiten, anderen Menschen zu vertrauen.

F60.1: Schizoide Personlichkeitsstérung:

Soziale Distanziertheit, eingeschrankte Gefiihlsausdrucksfahigkeit, wenig Interesse an zwischenmenschlichen
Beziehungen.

F60.2: Dissoziale Personlichkeitsstorung:

Missachtung sozialer Normen, mangelnde Empathie, Aggressivitat, Impulsivitat.

F60.3: Emotional instabile Personlichkeitsstorung:

Impulsivitat, Stimmungsschwankungen, Schwierigkeiten, Beziehungen aufrechtzuerhalten, Angst vor dem Verlassenwerden.
F60.4: Histrionische Persdnlichkeitsstorung:

UbermaRige Emotionalitat, Streben nach Aufmerksamkeit, theatralisches Verhalten, leichte Beeinflussbarkeit.
F60.5: Anankastische (zwanghafte) Personlichkeitsstorung:

Perfektionismus, Gibermalige Gewissenhaftigkeit, Zweifel, Starrheit.

F60.6: Angstliche (vermeidende) Personlichkeitsstérung:

Vermeidung sozialer Situationen, Angst vor Kritik und Zurtckweisung, Selbstunsicherheit.

F60.7: Dependente (abhéangige) Personlichkeitsstorung:

UbermaRige Abhangigkeit von anderen, Schwierigkeiten, Entscheidungen zu treffen, Angst vor dem Alleinsein.
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Stand in der ICD-10:

F60.8

Sonstige spezifische Personlichkeitsstérungen
InkI.:

Personlichkeit(sstorung): exzentrisch
Personlichkeit(sstorung): haltlos
Personlichkeit(sstérung): narzisstisch
Personlichkeit(sstorung): passiv-aggressiv
Persodnlichkeit(sstorung): psychoneurotisch
Personlichkeit(sstorung): unreif
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Stand in der ICD-10:

F60.8

Personlichkeit(sstérung): narzisstisch

Um die Diagnose einer narzisstischen Personlichkeitsstorung zu stellen, missen mindestens vier der folgenden Kriterien erfiillt sein:
1.Ubersteigertes Gefiihl der eigenen Wichtigkeit: Betroffene (iberschitzen ihre Leistungen und Fihigkeiten, erwarten ohne
entsprechende Leistungen als Gberlegen anerkannt zu werden.

2.Beschiaftigung mit Fantasien grenzenlosen Erfolgs: Sie sind von Fantasien liber grenzenlosen Erfolg, Macht, Brillanz, Schonheit oder
ideale Liebe eingenommen.

3.Glaube, besonders und einzigartig zu sein: Sie glauben, nur von besonderen oder hochgestellten Menschen verstanden zu werden
oder mit diesen verkehren zu missen.

4.Bediirfnis nach GibermaRiger Bewunderung: Sie suchen standig nach Bewunderung und Bestatigung von anderen.
5.Anspruchshaltung: Sie erwarten eine bevorzugte Behandlung und dass ihre Bedlrfnisse automatisch erfillt werden.
6.Ausbeutung zwischenmenschlicher Beziehungen: Sie nutzen andere Menschen aus, um ihre eigenen Ziele zu erreichen.

7.Mangel an Empathie: Sie sind unfahig, sich in die Geflihle und Beduirfnisse anderer hineinzuversetzen.

8.Neidisch oder Uberzeugung, dass andere neidisch sind: Sie sind entweder neidisch auf andere oder glauben, dass andere sie

beneiden.
9.Arrogante und iiberhebliche Verhaltensweisen: Sie zeigen hochmitige und arrogante Verhaltensweisen und Einstellungen.
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VI{Ia ntes

02 Veranderungen in ICD-11



Kernanderungen in der ICD-11.:

*Dimensionaler statt kategorialer Ansatz:

*Anstatt verschiedene Personlichkeitsstorungen (z.B. Borderline, Narzisstische PS) zu diagnostizieren, wird

nun der Schweregrad der Personlichkeitsstorung (keine, leichte, mittelschwere, schwere Beeintrachtigung)

bestimmt.
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Kernanderungen in der ICD-11.:

*Flinf Domanen von Personlichkeitsmerkmalen:
*Anstatt einzelner Stérungen werden flinf Dimensionen von Personlichkeitsmerkmalen erfasst: Negative

Affektivitat, Distanziertheit, Dissozialitat, Enthemmung und Anankasmus.
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Kernanderungen in der ICD-11.:

*Funktionsbeeintrachtigungen als Mal} fiir Schweregrad:

*Die Diagnose basiert auf der Bewertung von Beeintrachtigungen in der Selbst- und zwischenmenschlichen

Funktionsweise.
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Diagnostisches Vorgehen in ICD-11

GRAFIK 1

Basiskriterium
fir die PS-Diagnose

Dauer » 2 Jahre

» betrifft Kognitionen,
Emotionen, Emotionsausdruck
und Verhalten

» Manifestation Uber eine
Bandbreite persénlicher und
sozialer Situationen

» mit erheblichem Leiden und
Funktionsbeeintrachtigungen
verbunden

» fir den Entwicklungsstand
unangemessenes Verhalten
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Hauptkriterium
fiir die PS-Diagnose

Auspragungsgrad der
Funktionsbeeintrachtigungen:
leicht, maRig, schwer

bezogen auf:

» sich selbst:
— |dentitat
— Selbstwert
— Reflekiion eigener Stérken
und Schwachen
— Selbststeuerung

» andere Personen:
— Nahe und Intimitat
— Empathie
— Konfliktfahigkeit

Vivantes — Netzwerk fiir Gesundheit

weitere
Beschreibungsmerkmale

prominente, maladaptive
Persdnlichkeitsmerkmale

» negative Affekfivitat
» Dissozialitat

» Enthemmung

» Anankasmus

» Distanziertheit

Liegt ein
Borderline-Muster
vor?

Diagnostisches
Vorgehen nach
1ICD-11

P35, Persdnlichkeits-
stiirung




Schweregrad

Die drei Schweregrade der Personlichkeitsstorung in
der ICD-11 sind:

1. Leichte Personlichkeitsstérung:

Funktionsbeeintrachtigungen treten in einigen, aber nicht allen
Bereichen der Personlichkeit auf, oder die Einschrankungen sind in
bestimmten Kontexten nicht offensichtlich.

2. Mittelschwere Personlichkeitsstérung:

Deutliche Beeintrachtigungen in vielen Funktionsbereichen der
Personlichkeit, wobei einige Bereiche weniger stark betroffen sind.

3. Schwere Persdnlichkeitsstérung:

Deutliche Leistungseinbuf3en im interpersonellen Bereich, die mit der
Erflllung sozialer Normen und Rollenerwartungen unvereinbar sind.
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Funktionsbereiche:

Selbstbezogene Funktionen:

Identitat: Ein stabiles und konsistentes Selbstbild, das nicht von der Meinung anderer abhangig ist.
Selbstwertgefuhl: Ein realistisches und stabiles Selbstwertgefihl, das nicht tbermafig von Erfolg oder Misserfolg
abhangig ist.

Selbstwahrnehmung: Eine realistische Einschatzung der eigenen Fahigkeiten, Starken und Schwéchen.
Selbststeuerung: Die Fahigkeit, eigene Ziele zu verfolgen, Bedtrfnisse zu regulieren und impulsive Reaktionen zu
kontrollieren.

Interpersonelle Funktionen:
Beziehungen: Die Fahigkeit, enge, befriedigende und stabile Beziehungen zu anderen Menschen aufzubauen und

aufrechtzuerhalten.
Empathie: Die Fahigkeit, die Gefuihle und Perspektiven anderer zu verstehen und zu bericksichtigen.
Intimitat: Die Fahigkeit, emotionale Nahe und Vertrautheit mit anderen zu erleben und zu teilen.
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Diagnostisches Vorgehen nach ICD-11

, Traits”

*Negative Affektivitdt (6D11.0): Tendenz zu negativen
Emotionen, Angst, Traurigkeit, Reizbarkeit.
*Anankasmus (6D11.1): Zwange, Perfektionismus.
*Distanziertheit (6D11.2): Soziale Isolation, Riickzug.
*Enthemmung/Disinhibition (6D11.3): Impulsivitat,

mangelnde Impulskontrolle, Risikobereitschaft.

*Dissozialitat (6D11.4): Feindseligkeit, Misstrauen, Manipulativitat.

20 21/10/25

TABELLE 2

negative
Affektivitat

Distanziertheit

Dissozialitat

Enthemmung

Anankasmus
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Eigenschaften von prominenten Persénlichkeitsmerkmalen nach ICD-11

ofle Bandbreite an negativen Emotionen in eine
ativ unangemessenen Haufigkeit und Intensitat
(u. a. Angst, Depressivitat, Furcht, Arger, Feindseligkeit,
Schuld und Scham etc.)

» emotionale Labilitit und Probleme der Emotionsregulation
(gesteigerte Reagibilitat gegeniber negativen Kognitionen
: e auf dultere Ereignisse hin; schaffen es nur schwer, ihr
emotionales Gleichgewicht wieder zu erlangen, bendtigen
andere hierftir)

* nega ische Haltungen (weisen Vorschlage in Erwartung
negativer Konsequenzen zurick)
» geringer Selbstwert und geringes Selbstvertrauen
211! A Abhangigkeit von anderen,
Selbs itat)

sstrauen gegen andere

gsverhs
tabwertung bis z alitat)

» soziale Distanziertheit (Vermeidung von sozialen
Beziehungen, Mangel an Freundschaft und Intimitat)

» emotionale Distanziertheit (Reserviertheit, Unnahbarkeit,
reduzierter Gefiihlsausdruck), Mangel an emotionaler
Erfahrung und Freude

» Selbstbezogenheit (Anspruchsverhalten; Meinung,
nur das Beste zu verdienen; erwarten Bewunderung)

» Mangel an Empathie (bis hin zu manipulativem,
befriigerischem und ausbeuterischem Verhalten;
Aggression bis hin zu Gewalt und Sadismus)

» Impulsivitat (impulshaftes Verhalten, ochne Konsequenzen
abzuwagen; Schwierigkeiten, Belohnungen aufzuschieben)

» Ablenkbarkeit (wenig Ausdauer, wenig fokussiert, reagieren
schnell mit Langeweile und Frustration)

» Unverantwortlichkeit (unzuverlassig, lassen sich nicht zur
Rechenschaft ziehen)

» Ricksichtslosigkeit (lassen Vorsicht vermissen,
Oberschatzen eigene Fahigkeiten, beachten keine
Sicherheitsrisiken)

» Mangel an Planung (fokussieren auf unmittelbare Gefihle,
widmen sich wenig zukinftigen Zielen)

» Perfektionismus (ausgepragte Beschaftigung mit sozialen
Regeln, Erwartungen und Normen; defailversessen, rigide
Alltagsroutinen, unflexible Zeitplanung)

» Beschrankung in Gefilhlen und Verhalten (emotionaler
Ausdruck wird rigide kontrolliert, stures Verhalten,
Risiko wird vermieden), Perseveration und Absicherungs-
verhalten




Beispieldiagnose

"Schwere Personlichkeitsstorung mit negativer Affektivitat und Disinhibition, kodiert als 6D10.2,
6D11.0, 6D11.3."

Eine Person mit der oben genannten Diagnose (schwere Personlichkeitsstorung mit negativer
Affektivitat und Disinhibition) zeigt demnach eine tiefe Beeintrachtigung in inrem Erleben und
Verhalten. Sie hat Schwierigkeiten, ihre Emotionen zu regulieren, ist oft angstlich und reizbatr,
handelt impulsiv und kann ihre Handlungen nicht ausreichend kontrollieren. Dies fihrt zu
erheblichen Problemen in Beziehungen, im Beruf und im Alltag.

Friher — emotional instabil (impulsiver Typ), Angstlich-vermeidend?, Kombinierte
Personlichkeitsstorung?
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Diagnostisches Vorgehen nach ICD-11

TABELLE 1 TABELLE 2

Eigenschaften von prominenten Personlichkeitsmerkmalen nach ICD-11

Selbst- : & grofke Bandbreite an negativen Emotionen in eine
funktionsniveau abgegrenz ki situativ unangemessenen Haufigkeit und Intensitat
in dem Identitdt oder Selbstgefiihl unbesténdig, Depressivitat, Furcht, Arger, Feindseligkeit,
bruchig und inkonsistent oder besonders rigide und F ham etc.)
unbeweg X !
- Erleben und Verhalten: wechselnde Ziele und abrupte emotionale
Veranderungen (g
Die Person verfligt Gber einen stabilen und po- au_f éulle[_e E'E"J!“Sse .hm‘ s-chaffen €s nur “T“‘."Ef- ihr
ven Selbstwert emotionales Gleichgewicht wieder zu erlangen, bendtigen
— Ausmab, in dem ein im ositives und stabiles andere hierfar)
Selbstwertgefithl auch in Situationen von Krankung, Nie-
derlage etc. aufrechterhalte
— Erleben und Verhalten:
Abhangig geringer Selbstwert und geringes Selbstvertrauen
4L {Vermeidungsverhalten, Abhangigkeit von anderen,
Selbstabwertung bis hi alitat)

n Vorschlage in Erwartung

strauen gegen andere
_ 'éﬁ'—fflﬁ“ung \I:Q;gﬁ;r?nugfer;(;truhIﬁlﬂegg’ Distanziertheit soziale Distanziertheit (Vermeidung von sozialen
mit Neigung zu Uberforderun ntem Verhalten Beziehungen, Mangel an Freundschaft und Intimitat)
Vermeidung von Herausforderungen, Zuriickbleiben

G P T emotionale Distanziertheit (Reserviertheit, Unnahbarkeit,
gegenuber Moglichkeiten

reduzierter Gefilhlsausdruck), Mangel an emotionaler
» Selbststeuerung: Die Person ist in der Lage, Ziele zu pla- Erfahrung und Freude
nen, zu wahlen und zu implementieren =

— Ausman, in dem mangelnde Ausdauer und verminderte Dissoazialitat sthezoc eit (Anspruchsverhalten; Meinung,
F

atio 1z die Verfolgung von Zielen behindert nur das Beste zu verdienen: erwarten Bewunderung)
— Erleben und Verhaltes iche Stimmungseinbriiche, X X ) X
mangeinder Belohnungsaufschub, impulsives, L manipulativemn,
aggressives Verhalten SC - eriscl alten;

Sadi &
interpersonelles « Interesse, Beziehungen zu anderen einzugehen: It und Sadismus)

Funktionsniveau Die Person lebt in einem befriedigenden sozialen Netzwerk. iwitt (i
e e iy Enthemmung Impulsivitat (impulshaftes Verhalten, ohne Konsequenzen

B R o by e p e abzuwagen; Schwierigkeiten, Belohnungen aufzuschieben)

Verhalten, vermeidet soziale Kontakte, wirkt kiihl # Ablenkbarkeit (wenig Ausdauer, wenig fokussiert, reagieren
« Empathie: Die Person kann die Perspektive anderer ver- schnell mit Langeweile und Frustration)
Sti\he” “’r'sd im eége”e“tHfi:“’te‘" l;er?cksicmgege _— Unverantwortlichkeit (unzuverléssig, lassen sich nicht zur
B:.:]Sé:’ljzg von Egozentrizitat, unfahig zum ,Geben” und zur Rechenschaft ziehen)
— Erleben und Verhalten: egozentrisch, ausbeuterisch, nur Rilcksichislosigkeit (lassen Vorsicht vermissen,
auf eigenen Vorteil bedacht iiberschétzen eigene Fahigkeiten, beachten keine
« Fahigkeit zur Intimitét: Die Person ist in der Lage enge, Sicherheitsrisiken)

:;gggﬁ;z:ﬁd Bl T A Mangel an Planung (fokussieren auf unmittelbare Gefiihle,

— Ausmal der Unfahigkeit, eine firr beide Partner erfilllende widmen sich wenig zukinftigen Zielen)

und siabile Beziehung einzugehen ,‘ _
—_ Erleben und Verhalten: keine oder instabile Anankasmus Perfektionismus (ausgepragte Be:

Partnerschaften Regeln, Erwartungen und Normen; detailversessen, rigi

h e 1 \
» Konfliktféhigkeit: Person kann Konfiikte konstruktiv I6sen Alltagsroutinen, unfiexible Zeifplanung)

— Ausmal an Konflikten oder Konfliktvermeidung Beschrankung in Gefihlen und Verhalten (emotionaler
— Erleben und Verhalten haufige, z. T eskalierende Ausdruck wird rigide kontrolliert, stures Verhalten,

Konfiikte; Konflikivermeidung verhindert das Durchsetzen Risiko wird vermieden), Pers on und Absicherun
eigener Ziele, unterwirfiges Verhalten verhalten
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VI{Ia ntes

04 Borderline Muster



Borderline Muster

Details zum Borderline-Muster in der ICD-11:

*6D11.5: Dieser Code ist der spezifische ICD-11 Code fir das Borderline-Muster.
Instabilitat: Das Muster ist gekennzeichnet durch Instabilitat in verschiedenen Bereichen:
* Beziehungen: Instabile, intensive Beziehungen, die von Idealisierung und Entwertung gepragt sind.
» Selbstbild: Ein instabiles Selbstbild oder Selbstwertgefihl.
» Affekte: Ausgepragte Stimmungsschwankungen und Schwierigkeiten, Emotionen zu regulieren.
sImpulsivitat: Haufige Impulsivitat in selbstschadigenden Verhaltensweisen.
*Zusatz zur Schweregrad-Diagnose: Das Borderline-Muster wird als Zusatz zu einer allgemeinen Personlichkeitsstérungs-Diagnose

kodiert.
*Erhalt des Konzepts: Im Gegensatz zu anderen traditionellen Personlichkeitsstorungen hat die ICD-11 das Konzept des Borderline-

Musters beibehalten.
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Borderline Subtyp von emotional-instabiler PKS

So war es in ICD-10 — sehr ahnlich:

Fir den -Subtyp mussen drei Kriterien des impulsiven Subtyps zutreffen sowie zuséatzlich zwei der folgenden
Eigenschaften:

1.Storungen und Unsicherheit beziglich Selbstbild, Zielen und inneren Praferenzen (einschliel3lich sexueller),
2.Neigung, sich in intensive, aber instabile Beziehungen einzulassen, oft mit der Folge von emotionalen Krisen,
3.ubertriebene Bemuhungen, das Verlassenwerden zu vermeiden,

4.wiederholte Drohungen oder Handlungen mit Selbstbeschéadigung,

5.anhaltendes Gefiihl von innerer Leere.
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Frau S.

Frau S. 52 Jahre, ledig, keine Kinder. Aufgewachsen mit der Mutter, Vater im 3. LJ verstorben, keine Geschwister,
Burokauffrau, Realschulabschluss. Bisher 2 Mal in langerer ambulanter Psychotherapie wg. ,depressiven® Symptomen.
Beide Therapien nicht regular beendet. Lange Phasen von Arbeitslosigkeit und sozialem Rickzug. Mehrfach gekindigt.
Rechtsstreit mit 2 Arbeitgebern wg. ,Mobbing“ gefuhrt.

Frau S. hat ihre sozialen Kontakte zunehmend reduziert. Mehrere Freundschaften beendet, da man sie ,hintergangen”
habe. Inzwischen trinkt sie taglich eine Flasche Rotwein am Abend. Nach einem Sturz in intoxikiertem Zustand, nun erneut
an Ihre Ambulanz verwiesen.

Typische Situation, die Patientin aus den friheren Arbeitsverhaltnissen beschreibt:

Frau S. befindet sich auf der Weihnachtsfeier ihres Arbeitgebers. Als sie den Veranstaltungsort betritt, hort sie wie eine
Gruppe von Kollegen laut lacht. Frau S. ist umgehend der Meinung, dass ihre Kollegen uber sie lachen. Genau wie alle
anderen Gaste, die mit inrem Gegeniber tuscheln und kichern. Sie fihlt sich ausgegrenzt und beschamt und vermutet,
dass ganz entsetzliche Gertlichte lber sie verbreitet werden, die ihrem Ruf auf der Arbeit bewusst schaden sollen.
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Herr P.

Herr P. ist 24 Jahre, hat zuletzt in wechselnden Gelegenheitsjobs gearbeitet, auch als Barkeeper, im Heim und
Pfelgefamilien aufgewachsen, zu Pflegemutter noch sporadisch Kontakt, zeitweise mit inniger Beziehung, zeitweise heftiger
Streit. 2 Suizidversuche in der Vorgeschichte mit Tablettenintoxikationen. Erstmalig mit 17 in KJP-Behandlung.

Friher Selbstverletzungen durch Ritzen der Unterarme. Aktuell seit 2 Jahren nicht mehr.

Seit 1 Jahr in Partnerschaft mit Partnerin. Immer wieder Unterbrechungen der Beziehung wg. Untreue. Ungeschiitzter
Geschlechtsverkehr mit wechselnden Partnerinnen. Sex sei fur ihn ein ,Skill*, der seine innere Anspannung auflose.
Partnerin ist aktuell in stationérer psychiatrischer Behandlung.

Gemeinsamer Konsum von Partydrogen, Amphetaminen, Alkohol, Ketamin. Habe dariiber die Kontrolle verloren und
konsumiere nun taglich auch ohne Anlass ,um sich zu regulieren®.

Herr P. beklagt Orientierungslosigkeit, ein Geflhl innerer Leere, wisse nicht, was er mit seinem Leben anfangen solle.
Vielleicht solle er sich einfach das Leben nehmen. Seine letzte Psychotherapeutin habe ihn auch fallen gelassen ,wie eine
heil’e Kartoffel”. Sie sei ,unfahig gewesen®.
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Diskussion

- Weniger Stigmatisierung?

- Bessere Beschreibung von kompexen Fallen, die ,in keine Schublade passen®?
- Fehlende Klarheit? Insbesondere fir Therapie?

- Moglichkeiten durch Schweregradeinteilung

- Vermeidung von vagen Diagnosen (kombinierte PKS...)
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Vielen Dank fur lhre
Aufmerksamkeit!
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Markus Beuth

Lt. Oberarzt

Vivantes Entwohnungstherapie
Hartmut Spittler Fachklinik

markus.beuth@vivantes.de
+49 30 130 20 86 02
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