THERAPIE -
MOGLICHKEITEN

\

ARISTO ZNS



\

ARISTO ZNS

Liebe Leserin, lieber Leser,

lhr Arzt hat bei lhnen eine behandlungsbedirftige Depression
festgestellt.

Vielleicht haben Sie in der Vergangenheit bereits verschiedene
Medikamente gegen diese Erkrankung eingenommen und
dennoch immer wieder langanhaltende depressive Phasen
durchleben missen?

Lassen Sie sich von diesen Riickschlagen bitte nicht entmu-
tigen: Auch langanhaltende schwere Formen der Depressi-
on sind heute gut behandelbar. Mit Jatrosom® wurde lhnen
eines der in lhrem Fall wirksamsten Medikamente verordnet.
Es eignet sich insbesondere fiur all jene, bei denen andere
Antidepressiva nicht geholfen haben.

In dieser Broschure finden Sie wichtige Informationen zum
Thema Depression, Wissenswertes zur Wirkweise von An-
tidepressiva im Allgemeinen und zu Jatrosom® im Speziellen.
AuBerdem lernen Sie das Konzept der tyraminarmen Ernéh-
rung samt leckerer Rezeptideen kennen, erhalten Alltagstipps
fur sich selbst und Ihre Angehorigen sowie richtige Antworten
auf wichtige Patientenfragen.

Wir winschen |hnen viel Freude mit dieser Broschure!

lhr Aristo-Team
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DEPRESSION HAT VIELE GESICHTER

Was ist eine Depression? ....oceeeiiiiinnnnn

Jeder von uns hat in seinem Geflhlsspektrum auch schmerz-
hafte Empfindungen wie Traurigkeit oder Verzweiflung. Wenn
solche Gefiihle einen Menschen aber véllig beherrschen, dann
sollte arztlich abgeklart werden, ob vielleicht eine Depression
die Ursache dafir ist. Allein in Deutschland leiden pro Jahr tber
sechs Millionen Menschen unter einer Depression' — Frauen
haufiger als Ménner.

Eine Depression ist weit mehr als nur ein Stimmungstief: Eine
Depression ist eine ernstzunehmende Erkrankung, die u.a.
gekennzeichnet ist durch anhaltende Traurigkeit, negative
Gedanken, Interessenlosigkeit und einen stark verminderten
Antrieb. So wird auch der Alltag der Betroffenen bei anhalten-
den Symptomen zunehmend von der Erkrankung tberschattet.

Medizinisch unterscheidet man leichte, mittelgradige und
schwere Formen. Die Therapie ist immer individuell und richtet
sich nach dem jeweiligen Schweregrad und der Auspragung.
Bleibt die Erkrankung allerdings unbehandelt, steigt das Risiko,
eine chronische Depression zu entwickeln. Betroffene sollten
sich deshalb unbedingt Rat, Unterstitzung und Hilfe suchen
— beim Hausarzt oder Psychiater.




................... Charakteristische Symptome

Eine Depression kann sich unterschiedlich bemerkbar ma-
chen. Es gibt jedoch einige charakteristische Symptome.? Die
Diagnose Depression stellt der Arzt, wenn Uber 14 Tage oder
langer zwei bis drei Haupt- und zusatzlich mindestens zwei
der folgenden Nebensymptome auftreten.

Hauptsymptome:
» Gedrickte Stimmung: Innere Leere, Unfahigkeit zur Wahr-

nehmung eigener Gefiihle, Gefuhl der ,Versteinerung”

» Interessen- oder Freudlosigkeit: Keine Freude/kein Interesse
mehr an Hobbys, Beruf, Freizeitaktivitdten, Zusammensein
mit Familie oder Freunden

» Antriebsmangel bzw. erhohte Ermiidbarkeit: Bereits alltag-
liche Erledigungen wie Einkaufen oder Aufrdumen kosten
Uberwindung oder kénnen nicht bewiltigt werden; ggf.
auch versteinerte Mimik, kraftlose Bewegungen, Entschei-
dungsschwierigkeiten

Nebensymptome:

» Verminderte Konzentration und Aufmerksamkeit

» Vermindertes Selbstwertgefiihl und Selbstvertrauen
» Gefihle von Schuld und Wertlosigkeit

» Negative und pessimistische Zukunftsperspektiven
» Suizidgedanken/-handlungen

» Schlafstérungen (verringerter Schlaf)

» Weniger Appetit

Haufige Ursachen .........ooooiiiiiiian,

Eine Depression hat meist nicht nur eine Ursache, sondern
resultiert aus dem Zusammenwirken verschiedener neurobio-
logischer und psychosozialer Faktoren. Deren Gewichtung ist
individuell verschieden. Wissenschaftlich unstrittig ist allerdings
die erbliche Komponente: Das Risiko an einer Depression zu
erkranken, ist erhoht, wenn auch Eltern oder Geschwister be-
troffen sind oder waren.

Neurobiologische Faktoren:

Bei einer Depression besteht ein Ungleichgewicht bestimmter
Botenstoffe (Neurotransmitter) im Gehirn.® Neurotransmitter
sind dort fur die Weiterleitung von Impulsen und Informationen
zwischen den Nervenzellen zustandig. Diese Reizweiterleitung
beeinflusst auch das Denken und Fihlen. Eine Verschiebung
der naturlichen Botenstoff-Balance im Gehirn kann u.a. mitver-
ursacht werden durch andauernden Stress, korperliche Erkran-
kungen (z.B. der Schilddrise oder des Hormonsystems) sowie
die Einnahme bestimmter Medikamente.

Psychosoziale Faktoren:

Auch besondere psychische Belastungen kénnen zur Entstehung
einer Depression beitragen. Hierzu zahlen neben langdauern-
den, schwerwiegenden Erkrankungen und korperlichen Funk-
tionsstérungen ebenso Schicksalsschlége wie Todesfélle, Tren-
nungen oder Arbeitslosigkeit. Auch problematische Erfahrungen
in der personlichen Lebensgeschichte (z.B. im Rahmen des
familidgren Umfelds) konnen die Krankheitsentstehung férdern.
Ebenfalls als Ausléser in Frage kommen Dauerbelastungen,
z.B. durch einen anhaltend hohen Stresspegel oder Mobbing.



..................... Formen der Depression

Chronische Depression:

Leidet ein Patient trotz unterschiedlicher arztlicher Therapie-
versuche seit mindestens zwei Jahren unter einer depressiven
Episode, spricht man von einer chronischen Depression.* Eine
chronische Depression tritt bei bis zu einem Viertel aller Patien-
ten auf und kann in eine leichte, mittlere und schwere chronische
Form unterteilt werden.

Therapieresistente Depression:

Die Diagnose therapieresistente Depression wird gestellt, wenn
ein Patient auf zwei oder mehr verschiedene antidepressive
Therapien mit gleich oder unterschiedlich wirkenden antide-
pressiven Medikamenten nur ungentigend angesprochen hat.

Menschen, die unter einer chronischen oder einer therapieresis-
tenten Depression leiden, sind oft frustriert und zweifeln daran, ob
es fUr sie Uberhaupt noch Hoffnung auf Besserung gibt. Mitunter
ist die Verzweiflung so groB, dass Suizidgedanken aufkommen.

P Sollten Sie selbst von derartigen Gedanken geplagt werden,
sprechen Sie bitte unbedingt mit lhrem Arzt oder Psychothera-
peuten, damit Sie die notige Unterstitzung und Hilfe erhalten!
Oder kontaktieren Sie die kostenlose Hotline der Telefonseel-
sorge (Tel.: 0800/111 0 111), die auch eine Vor-Ort-Beratung
anbietet. Denn auch diese Krankheitsverlaufe einer Depression
sind gut behandelbar. Mit Jatrosom® wurde Ihnen ein hoch-
wirksames Medikament verordnet, das speziell fir Menschen
mit lhrer Krankheitsgeschichte geeignet ist und auch lhre
Genesung vorantreiben kann.
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THERAPIEMOGLICHKEITEN

Unterschiedliche Behandlungsformen ............

Wahrend Menschen mit leichten Depressionen haufig bereits
durch eine Psychotherapie Besserung erfahren, erfordern
mittlere und schwere Formen als Basis eine ergéanzende me-
dikamentose Behandlung durch Antidepressiva. Zusatzliche
therapeutische Angebote wie Lichttherapie, therapeutischer
Schlafentzug, Elektrokrampftherapie oder Rehabilitationssport
konnen ebenfalls helfen.®

Antidepressiva allgemein ...l

Antidepressiva gehoren zur groBen Gruppe der Psychophar-
maka — also Medikamenten, die bei Erkrankungen der Psyche
eingesetzt werden. Sie unterscheiden sich in ihrer Wirkweise
jedoch deutlich von den anderen Arzneimitteln dieser Gruppe.
Und auch zwischen den verschiedenen Antidepressiva gibt es
wesentliche Unterschiede, z.B. bezlglich der jeweiligen Wir-
kungsschwerpunkte (stimmungsaufhellend, antriebssteigernd,
beruhigend oder angstlésend).

Da bei einer Depression die Botenstoffe (Neurotransmitter) im
Gehirn im Ungleichgewicht sind, setzen Antidepressiva genau
hier an: Indem sie die Konzentration wichtiger Neurotransmitter
beeinflussen, versuchen sie die Funktionsstérungen im Gehirn
auszugleichen. Im Fokus stehen dabei insbesondere die Boten-
stoffe Serotonin, Noradrenalin und Dopamin.




Stehen mehr solche Botenstoffe fur die Signalibertragung
von Nervenzelle zu Nervenzelle zur Verfigung, wirkt sich das
glinstig auf die depressiven Beschwerden aus.

Mit Jatrosom® wurde |lhnen ein Medikament verordnet, das
zu einer besonderen Art der Antidepressiva gehort, es ist ein
so genannter Monoaminoxidase-Hemmer.

Antidepressiva bendtigen eine gewisse Einnahmedauer, bevor
sie ihre Wirkung entfalten. Daher sollten Sie nicht entmutigt sein,
wenn Sie keine unmittelbare Veranderung Ihrer Beschwerden
schon zu Beginn der Therapie bemerken. Im Gegenteil: Das ist
vollig normal —in der Regel zeigt sich nach ein bis zwei Wochen
eine erste Besserung der Symptome. Wichtig ist, dass Sie in
der Einstiegsphase nicht resignieren, sondern die Medikation
weiter in der verordneten Dosis einnehmen, damit |hre Gene-
sung voranschreiten kann.

Auch im weiteren Behandlungsverlauf ist es wichtig, die An-
wendung — wie mit dem Arzt besprochen — fortzufihren. Ein
plotzliches Absetzen kann zu Rickféllen mit Verschlechterung
lhres seelischen oder korperlichen Befindens fihren.

Wenn Sie zusatzlich zu den verordneten Antidepressiva noch
weitere Praparate einnehmen mochten oder missen, bespre-
chen Sie dies vorher unbedingt mit Ihrem Arzt.

Auch einige frei verkaufliche Medikamente wie Erkaltungsmittel,
bestimmte Praparate zur Raucherentwohnung, Appetitztgler
0.3. kdnnen unter Umstéanden unerwiinschte Wechselwirkungen
zur Folge haben!*®
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So wirkt Jatrosom® ... i,

Der Wirkmechanismus von Jatrosom® ist einzigartig. Es erhoht
die Konzentration wichtiger Botenstoffe im zentralen Nerven-
system. Diese Erhohung erfolgt Gber die Hemmung der Mo-
noaminoxidase (MAQO) — eines kdrpereigenes Enzyms, das
Botenstoffe wie Serotonin und Noradrenalin im Nervensystem
abbaut. Heute wissen wir, dass bei Menschen mit einer Depres-
sion die Aktivitat der MAO zu hoch sein kann.

MAQ -Hemmer sind daher ein wichtiger therapeutischer Ansatz
zur Behandlung von Depressionen.

Die antriebssteigernde Wirkung von Jatrosom® ist mitunter
bereits nach zwei bis acht Tagen spurbar: Vielleicht kénnen
Sie diesen ersten Energieschub nutzen, um sich etwas Gutes
zu tun, z.B. einen Spaziergang an der frischen Luft oder das
Lesen eines Buches? Seien Sie nicht verunsichert, wenn Sie
in dieser ersten Zeit noch keine grundsatzliche Veranderung
lhrer Stimmungslage feststellen.

Die stimmungsaufhellende Wirkung von Jatrosom® setzt
spater ein, nach etwa drei bis fiinf Wochen.



ALLTAGS-TIPPS .. ...t

Das kdnnen Sie tun

Die Grundpfeiler auf lhrem Weg zur Genesung bilden die
medikamentdse Behandlung und die Psychotherapie. Es gibt
jedoch auch einige Dinge, die Sie selbst zu einem erfolgreichen
Behandlungsverlauf beitragen kénnen:

» Halten Sie sich konsequent an die Therapievereinbarung
lhres Arztes, Psychiaters und/oder Psychotherapeuten und
stimmen Sie sich in Anwendungsfragen vertrauensvoll mit

ihm ab.

» Teilen Sie lhrem Arzt Verbesserungen ebenso wie Verschlech-
terungen lhrer seelischen und korperlichen Verfassung unbe-
dingt mit. Auch etwaige Zweifel an der Behandlung sollten
Sie offen ansprechen.

» Wenn Sie sich dazu in der Lage fuhlen, dann fihren Sie
ein Therapietagebuch. Die Dokumentation der eigenen
Erlebnisse, Empfindungen und Beschwerden hilft dabei, die
Behandlung optimal zu steuern.

» Erndhren Sie sich gemaB den vom Arzt empfohlenen Richt-
linien und verzichten Sie auf den Konsum von Alkohol.

» Sobald Ihre Beschwerden nachlassen: Versuchen Sie, sich
regelmalBig zu bewegen. Insbesondere Aktivitaten wie
Joggen, Wandern, schnelles Gehen oder ausdauerndes
Spazierengehen wirken antidepressiv.
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Suchen Sie sich ein Hobby: Uberlegen Sie, was Ihnen Freude
macht oder friher gemacht hat: Geschichtsverein, Chor,
Tanztreff oder Kochkurs? Mégen Sie Fahrradtouren oder
Stadtfihrungen? Es gibt sicher etwas, das Ilhnen gefallt -
und eine regelmaBige Freizeitbetatigung strukturiert den
Tagesablauf.

Strukturieren Sie Ihren Tagesablauf mit festen Aufsteh-,
Essens- und Schlafenszeiten.

Stehen Sie regelmaBig frih auf, auch am Wochenende.

Uberfordern Sie sich nicht: Freuen Sie sich tber kleine Er-
folgserlebnisse und stecken Sie sich vor allem am Anfang
keine zu hohen Ziele.

In schweren Zeiten ist freundschaftliche Zuwendung vielen
Menschen eine grof3e Hilfe. Pflegen Sie Kontakte: Es muss ja
nicht immer eine Verabredung sein, oft ist schon ein nettes
Gesprach mit dem Kollegen oder Nachbarn wohltuend.

Auch Sexualitat sowie jegliche Form der Nahe und Intimitat
kénnen ausgleichend auf die Psyche wirken.

Suchen Sie sich Weggefahrten: Nutzen Sie den Gedan-
kenaustausch mit Menschen, die Ahnliches durchgemacht
haben. In jeder groBeren Stadt gibt es Selbsthilfegrup-
pen.” Dort helfen sich die Teilnehmer gegenseitig, teilweise
unterstltzt von Personen mit entsprechender fachlicher
Ausbildung.

fir Angehorige .ovvvviiiieiiiiiinennnns

Der Umgang mit einem depressiven Patienten ist eine grol3e
Herausforderung. Viele Angehérige geben sich gro3e Mihe zu
helfen, haben aber oft das Geflhl, nicht wirklich durchzudrin-
gen. Vergegenwartigen Sie sich in solchen Situationen, dass Sie
allein nicht heilen kédnnen — denn dazu bendtigt ein depressiver
Mensch in erster Linie medikamentdse und psychotherapeuti-
sche Unterstitzung. Aber Sie kénnen helfen, den Weg der Ge-
nesung zu unterstitzen. Dabei sollten Sie Folgendes beachten:

» Machen Sie keine Vorwirfe. Appelle wie ,Reif3’ dich zusam-
men” oder ,Lass’ dich nicht so gehen” sind bei depressiv
Erkrankten alles andere als hilfreich. Denn eine Depression
ist keine Willensfrage. Vorwirfe verstarken die Verzweiflung
Uber den eigenen, ohnehin qualenden Zustand. Auch logi-
sche Argumente, etwa gegen unbegriindete Angstgefihle,
helfen in der Regel nicht weiter.

» Ermutigen Sie wahrend akuter Erkrankungsepisoden nicht zu
Urlauben und Reisen. Der Verlust des vertrauten Umfeldes
und der gewohnten Kontakte sowie die erforderliche korper-
lich-seelische Umstellung in fremder Umgebung verstarken
die bestehende Verunsicherung zusatzlich.

» Drangen Sie nicht zu folgenschweren Entscheidungen:
Depressive sind wahrend einer Erkrankungs - Episode nicht
entscheidungsféhig. Da alles unter depressiv-fatalistischen
Gesichtspunkten betrachtet wird, ist es Betroffenen nicht
moglich, eine realistische Abwagung vorzunehmen.



fir Angehorige ooovvviiiiiiiiiiii

» Da-sein: Zeigen Sie Verstandnis und vermitteln Sie, dass
Sie lhren Angehdrigen selbst ebenso wie seine Erkran-
kung akzeptieren. Insbesondere in den Anfangswochen
der Therapie ist das Da-Sein fur den Kranken von zentraler
Bedeutung.

» Antrieb geben und Mitgestalten: Viele depressive Men-
schen sind antriebslos. Leihen Sie dem Erkrankten bis zum
Wirksamwerden der Therapie lhren Antrieb und organisieren
Sie z.B. dessen Tagesablauf (z.B. das Aufstehen vor 10 Uhr,
die téagliche warme Mahlzeit, 0.a.).

» Nehmen Sie sich Zeit fir den persénlichen Austausch: Durch
Gesprache, Zuhoren, gemeinsame Spaziergange oder das
Erinnern an positive Ereignisse am Vortag.

» Uberpriifen Sie, wenn nétig, die regelmaBige Medikamen-
teneinnahme.

» Achten Sie insbesondere wahrend der ersten Wochen der
Medikamenteneinnahme auf mégliche Suizidabsichten.
Nehmen Sie entsprechende Ankiindigungen ernst und
teilen Sie diese dem behandelnden Arzt oder Psychothe-
rapeuten mit, falls der Erkrankte es nicht selbst tut.
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HAUFIGE FRAGEN

Sie glauben nicht, dass Jatrosom® nach der langen Zeit ohne
Besserung nun bei lhnen wirksam sein wird? Sie haben Angst,
dass die tyraminarme Erndhrung lhren Alltag zu sehr ein-
schrénkt? Wir haben einige der haufigsten Fragen und/oder
Bedenken von Patienten zusammengefasst — und beantwortet.

.Warum sollte mir dieses Medikament jetzt helfen?
Vorher hat doch auch nichts gewirkt.”

lhre Skepsis gegeniiber neuen Medikamenten ist verstandlich.
Sie haben in den vergangenen Monaten oder Jahren schon
haufiger die Erfahrung gemacht, dass ein Antidepressivum nicht
gewirkt hat wie erhofft. Dennoch gibt es Grund zur Zuversicht.
Jatrosom® ist eines der in lhrem Fall wirksamsten Medikamen-
te, was mit der besonderen Wirkweise der MAO -Hemmung
zusammenhangt. Dies weist so kein anderes Antidepressivum
auf. Seine Wirksamkeit bei chronischen Depressionen ist seit
Jahrzehnten belegt. Es hat bereits vielen depressiven Patienten
aus ihrem Tief heraushelfen kénnen. Warum nicht auch Ihnen?

.Machen Antidepressiva denn nicht stichtig ?”

Antidepressiva machen weder slichtig noch ,,high”. Allerdings
sollten sie, einmal fur einen langeren Zeitraum eingenommen,
nicht zu schnell oder zu plotzlich wieder abgesetzt werden, da
dies sogar einen Rickfall und unerwiinschte Effekte provozieren
konnte. Das Absetzen muss daher von einem Arzt geplant und
in der vorgegebenen Weise umgesetzt werden.
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,Antidepressiva machen dick. Das mochte ich nicht.”

Viele Patienten furchten, unter einer antidepressiven Medikation
zuzunehmen. Zwei wichtige Faktoren spielen dabei eine Rolle:
Depressionen drosseln den Appetit, Antidepressiva bringen
die Lust am Essen zurlick. Gegen die Mundtrockenheit, die sich
unter einem Antidepressivum entwickeln kann, werden zudem
oftmals stBe, kalorienreiche Getranke konsumiert. Diese bei-
den Aspekte fordern eine Gewichtszunahme. Sie kdnnen dem
jedoch etwas entgegensetzen: Achten Sie auf eine bewusste
Erndhrung, greifen Sie zu Wasser statt zu stiBen Getranken und
achten Sie auf regelmaBige sportliche Betatigung. Jatrosom®
ist eine gewichtsneutrale Therapie. Andere Antidepressiva
vergroBern aufgrund ihrer Wirkweise sogar den Appetit.

+Eine Erndhrungsanpassung schrankt mich zu sehr ein.”

Erndhrungsvorgaben klingen zugegebenermalien erst einmal
aufwendig. Einmal verinnerlicht, wird Ihnen die tyraminarme
Erndhrung jedoch nicht mehr schwerfallen und das Beachten
der Richtlinien zur téglichen Routine. Keine Sorge: Ihre Auswahl
an schmackhaften und gesunden Lebensmitteln ist weiterhin
grof3. Schauen Sie einmal in die Ernahrungsrichtlinien- und
alternativen. Zu jedem verbotenen Nahrungsmittel findet sich
eine erlaubte leckere Alternative. Und unsere Rezeptideen
schmecken sicher nicht nur lhnen, sondern auch Freunden
und Familie.
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.Ich bin zum Essen eingeladen. Kann ich nicht mal eine
Ausnahme von den Ernahrungsvorgaben machen?”

Bitte machen Sie keine Ausnahmen von den Ernahrungsvorga-
ben. Bei Aufnahme hoher Tyramingehalte drohen Unvertréglich-
keiten durch starken Bluthochdruck und in sehr seltenen Fallen
kommt es zu lebensgeféhrlichen Zustdnden. Auch im Restaurant
oder Café werden Uberwiegend erlaubte Lebensmittel serviert,
die Ihnen schmecken.

,Ab und zu kann man eine Tablette auch mal
vergessen, oder?”

Die Tabletteneinnahme sollte sehr gewissenhaft erfolgen, da
die Medikamente nur wirken, wenn sie in der vorgegebenen
Dosierung und Dauer angewandt werden. Richten Sie sich am
besten eine Erinnerung in Ihrem Handy ein, stellen Sie einen
Wecker oder vermerken Sie die tagliche Einnahme in einem
Therapietagebuch. Sie konnen alternativ auch einen lhnen na-
hestehenden Menschen bitten, Sie an die Tabletten zu erinnern.

»Ich nehme das Medikament nun schon drei Tage.
Es wirkt nicht.”

Bitte haben Sie etwas Geduld. Die volle antidepressive Wirkung
von Jatrosom® zeigt sich erst nach einigen Wochen. Das kann
fur jemanden mit lhrem Leidensdruck hart sein. Doch die kon-
sequente Weiterflihrung der Therapie ist einer der wichtigsten
Schritte auf dem Weg zu Ihrer Genesung.

24

.Ich habe zwar mehr Energie, empfinde aber
nicht mehr Freude.”

Die antriebssteigernde Wirkung von Jatrosom® zeigt sich bereits
einige Wochen vor dem stimmungsaufhellenden Effekt. Dieser
tritt erst nach etwa drei bis finf Wochen ein.

.Es geht mir besser. Ich mochte das Medikament absetzen.”

Bei Antidepressiva ist es sehr wichtig, dass sie Uber eine gewis-
se Dauer eingenommen werden, um Rickfélle zu vermeiden.
Auch wenn Sie sich besser fihlen, kann es daher nétig sein,
die Therapie noch eine Zeit lang fortzufihren. Bitte setzen Sie
Jatrosom®keinesfalls eigenmachtig ab, sondern sprechen Sie
mit Ihrem Arzt Uber die weitere Behandlung.




WeiterfUhrende Informationen

Mehr Informationen rund um |hre Diagnose, |hr Medikament
Jatrosom® und die tyraminarme Erndhrung finden Sie unter
www.raus-aus-dem-stimmungstief.de

Zahlreiche Krankenkassen bieten Praventionskurse fur eine
Ernghrungsberatung an. Kontaktieren Sie Ihre Krankenkasse,
um Hilfestellung zur tyraminarmen Erndhrung zu erhalten.

Deutsche Depressionshilfe

Fir weitere Informationen zum Thema Depression, Selbsthilfe-
gruppen und andere Hilfsangebote besuchen Sie die Website
www.deutsche-depressionshilfe.de

Freunde fir's Leben
Ein Verein, der Uber Suizid und Depression informiert. Auf der
Vereinswebsite konnen Sie oder Ihre Angehdrigen Informa-

tionsmaterial downloaden und bestellen. m
Frnd

www.frnd.de
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Weitere Informationen und Hilfe fir Sie oder lhren

Angehdrigen und Freunden erhalten Sie auch bei den

folgenden Landesverbanden:

<
“e
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a Landesverband der Angehérigen
psychisch Kranker in Sachsen e.V.
Lutzner StraBBe 75
04177 Leipzig
Tel.: 0341 912828317
www.lvapk-sachsen.de

e Landesverband Sachsen-Anhalt der
Angehdrigen psychisch Kranker e.V.
BurgstraBBe 38
06114 Halle (Saale)

Tel./Fax: 0345 6867 360
www.|sa-apk.de

e Landesverband Thiringen der Angehdrigen

psychisch Kranker e.V.
Bahnhofstr. 1a

07646 Stadtroda
Tel./Fax: 036428 12456
www.lvapk-thueringen.de

e Landesverband Berlin der Angehérigen
psychisch Kranker e.V.
Mannheimer Str. 32
10713 Berlin Wilmersdorf
Tel.: 030 86395701 (AB)
www.ange-psych-kr.de
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e Landesverband Brandenburg der Angehdrigen
psychisch Kranker e.V.
Hermann-Elflein-StraBe 11
14467 Potsdam
Tel.: 03317023163
info@lapk-brandenburg.de

o Landesverband Mecklenburg-Vorpommern
der Angehdrigen psychisch Kranker e.V.
Henrik-lbsen Str. 20
18106 Rostock (Evershagen)

Tel./Fax: 0381 722025
www.lapkmv.de

0 Landesverband Hamburg der Angehdrigen
psychisch Kranker e.V.
Wichmannstr. 4, Haus 2
22161 Hamburg
Tel.: 040 650554 93
www.lapk-hamburg.de

e Landesverband Schleswig-Holstein der
Angehorigen psychisch Kranker e. V.
Pottbergkrug 8
24146 Kiel
Tel.: 0431 26095690
www.lvsh-afpk.de
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° Arbeitsgemeinschaft der Angehdrigen psychisch
Kranker in Niedersachsen und Bremen e.V. (AANB)
Wedekindplatz 3
30161 Hannover
Tel.: 0511 62 26 76
www.aanb.de

@ Landesverband Nordrhein - Westfalen der
Angehdrigen psychisch Kranker e.V.
Gasselstiege 13
48159 Minster
Tel. 0251 5209522
www.lv-nrw-apk.de

@ Landesverband Rheinland - Pfalz der
Angehorigen psychisch Kranker e.V.
Obere Zahlbacher Stral3e 8
55131 Mainz
Tel. 06131 53972
www.lapk-rlp.de

@ Landesverband Hessen der Angehdrigen
psychisch Kranker e.V.
Monchesweg 2
36251 Bad Hersfeld
Tel.: 06621 7357
www.angehoerige-hessen.de

30

@ Landesverband Saarland der Angehérigen
psychisch Kranker e.V.
Heinrichstr. 13
66346 Puttlingen
Tel.: 06898 67093
www.lvapk-saarland.info

@ Landesverband Baden - Wirttemberg
der Angehdrigen psychisch Kranker e.V.
HebelstralBe 7
76448 Durmersheim
Tel.: 07245 916615
www.lvbwapk.de

@ Landesverband Bayern der Angehdrigen
psychisch Kranker e.V.
Pappenheimstr. 7
80335 Munchen
Tel.: 089 51086325
www.lvbayern-apk.de

@ Bundesverband der Angehérigen
psychisch Kranker e.V. (BapK)
Oppelner Str. 130
53119 Bonn
Tel:. 0228 1002400
www.psychiatrie.de
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DGPPN. S3-Leitlinie Unipolare Depression, 2017

https://www.deutsche-depressionshilfe.de/depression-infos-und-hil-
fe/was-ist-eine-depression/diagnose-der-depression [12.05.2019]

https://www.deutsche-depressionshilfe.de/depression-infos-und-hil-
fe/ursachen-und-ausloeser/neurobiologische-seite [08.05.2019]

https://medizin-akademie.at/wp-content/uploads/2014/06/low_Kons_
TRD.pdf [10.05.2019]

https://www.deutsche-depressionshilfe.de/depression-infos-und-hil-
fe/behandlung [13.05.2019]

Aktuelle Quelle bitte durch Medizin erganzen, Ubernahme aus bishe-
rigen Materialien

Gruppen in der N&he zum eigenen Wohnort suchen kann man unter

anderem auf https://www.nakos.de
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