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In der vorliegenden Dissertation untersuchte ich affektive, kognitive und physiologische Dynamiken von
Personen mit einer Vorgeschichte wiederkehrender depressiver Episoden im Vergleich zu gesunden
Personen untersucht. Dazu habe ich Ambulantes Assessment, einschlie3lich einer Measurement-Burst
Methodik, eingesetzt. Insgesamt beleuchten die drei Studien Mechanismen, welche die Vulnerabilitat
fur Ruckfélle erhbhen kénnten, und weisen auf potenzielle therapeutische Interventionen in diesem
Kontext hin.

Studie 1 (Kapitel 11) untersuchte Unterschiede in Affekt und Kognitionen im Alltag zwischen Personen
in Remission von rezidivierender Depression und gesunden Personen sowie deren Reaktivitat
gegeniber negativen und positiven Ereignissen im Alltag. Als zentrale Ergebnisse zeigten sich, dass
ein hoéheres MaRR an positiven Gedanken eine Verbesserung der Stimmung in beiden Gruppen
pradizierte, wahrend Rumination insbesondere bei remittierten Personen eine Abnahme des positiven
Affekts vorhersagte. Remittierte Personen zeigten nach negativen Ereignissen starkere Anstiege im
negativen Affekt und Rumination. Positive Ereignisse waren mit einer Stimmungsaufhellung, einem
sogenannten ,mood brightening“ Effekt assoziiert, welcher durch starkere Abnahmen im negativen
Affekt und Rumination sowie starkere Anstiege im positiven Affekt und positiven Gedanken
gekennzeichnet war. Diese Ergebnisse heben die protektive Funktion von positivem Affekt und
positiven Kognitionen hervor und indizieren, dass therapeutische Ansatze, welche sich auf die
Aufrechterhaltung von positivem Affekt konzentrieren, eine langfristige Remission unterstitzen
koénnten.

Studie 2 (Kapitel II1) untersuchte Zusammenhange zwischen habituellen und momentanen Kognitionen
im Alltag mit Speichelkortisol als biologischem Stressmarker im Alltag. Die Ergebnisse zeigten, dass
habituelles repetitives negatives Denken mit hoheren Kortisolspiegeln assoziiert war, insbesondere bei
Personen mit rezidivierender Depression im Vergleich zu gesunden Personen. Zudem préadizierten
momentanes Mindwandering (Abschweifen der Gedanken) und mentalshift Probleme (Schwierigkeiten
beim Aufmerksamkeitswechsel) einen Anstieg der Kortisolwerte 20 Minuten spater. Innerhalb der
klinischen Gruppe waren héhere durchschnittliche Niveaus von mentalshift Problemen mit erhéhtem
Kortisol assoziiert. Multilevel-Strukturgleichungsmodelle zeigten, dass momentane Kognitionen die
Auswirkungen von habituellem repetitiven negativem Denken auf die Kortisolausschittung nicht
mediieren. Diese Ergebnisse unterstreichen die unabhéngige Rolle von Trait- und State-basierten
Kognitionen als interne Stressoren in der Aktivierung der Hypothalamus-Hypophysen-Nebennieren-
Achse und verweisen auf eine erhdhte physiologische Vulnerabilitat von Personen mit rezidivierender
Depression.

Studie 3 (Kapitel 1V) verwendete ein Measurement-Burst Design, um intraindividuelle Variabilitat und
Veranderung in affektiven, kognitiven und endokrinologischen Reaktionen auf Ereignisse im Alltag tber
einen Zeitraum von 4,4 Jahren bei initial remittierten Personen mit rezidivierender Depression zu
untersuchen. Uber die Bursts hinweg zeigte sich eine Zunahme des Anstiegs des negativen Affekts
nach negativen Ereignissen, wahrend positive Affekt und Selbstakzeptanz starkere Abnahmen
verzeichneten. Rumination und Kortisolreaktivitat blieben gegeniiber negativen Ereignissen stabil.
Positive Ereignisse waren hingegen mit einem signifikanten Anstieg des positiven Affekts tber die
Messperioden verbunden. Das Depressionsnhiveau moderierte die intraindividuelle Variabilitat, wobei
hohere Depressionswerte mit einer abgeschwachten Kortisolreaktion auf negative Ereignisse assoziiert
waren. Zusatzlich wurde ein ,cognition brightening“ Effekt identifiziert, welcher sich durch starkere



Anstiege in Selbstakzeptanz und starkere Abnahmen im negativen Affekt gegenuber positiven
Ereignissen bei Personen mit hoheren Depressionswerten zeigte. Dieser Effekt erschein tber die
Bursts hinweg jedoch nicht stabil zu sein. Diese Ergebnisse verdeutlichen die komplexen Dynamiken
affektiver, kognitiver und endokrinologischer Prozesse bei rezidivierender Depression und betonen die
Notwendigkeit gezielter Interventionen, welche die Stabilitdt von Reaktivitat im Alltag sowie die
moderierende Rolle des Depressionsniveaus beriicksichtigen.

Schlussfolgernd unterstreichen die vorliegenden Studien die Bedeutung der Férderung positiven
Affekts und der Reduktion maladaptiver Denkmuster bei rezidivierender Depression und liefern wichtige
Erkenntnisse fir die RuUckfallpravention. Die Integration wvon neuen Technologien und
Datenanalysemethoden in die klinische Praxis bietet vielversprechende Ansatze, um Interventionen
individuell anzupassen und eine friihzeitige Erkennung von Ruckfallrisiken zu erméglichen. Hierdurch
kann eine effektivere, proaktive Versorgung fur Personen mit erhéhtem Ruckfallrisiko geférdert werden



