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Liebe Leserin, lieber Leser,”

diese Broschiire informiert Sie Gber Depression (medizinisch auch depressive
Storung genannt). Sie erklért, wie Depression behandelt wird. Die Informationen
sollen Ihnen helfen, mit der Erkrankung umzugehen. Aullerdem erfahren Sie,
was Sie selbst tun kdnnen, um sich wieder besser zu fiihlen.

r Die Broschiire erldutert ...
.. was eine Depression ist.
.. wie eine Depression behandelt wird.
.. was Sie selbst tun konnen, um sich besser zu fihlen.

... wo Sie weitere Informationen, Beratung und
k Unterstitzungsmoglichkeiten finden konnen. J




Was ist eine Depression?

Viele Menschen sagen oft ,ich bin depressiv®. Damit meinen sie meistens, dass
sie traurig sind. Eine ,,echte” Depression bedeutet aber viel mehr, als nur sich
traurig zu fhlen. Sie ist weder ein Versagen noch eine Schwache noch ein
Grund sich zu schamen. Eine Depression ist eine ernste medizinische Krank-
heit. Sie beeinflusst Gedanken, Gefiuihle, Verhalten und den Korper der Er-
krankten.

In der ganzen Welt leiden sehr viele Menschen an einer Depression. Es ist
ganz egal, in welchem Land ein Mensch geboren wurde oder was er beruflich
macht. Die Krankheit kann jeden von uns treffen.

Zurzeit leiden mehr als 4 Millionen Menschen in Deutschland an einer
Depression'. Frauen sind davon haufiger betroffen. Aber auch bei Mannern
ist diese Krankheit keine Seltenheit. Jede 4. Frau und jeder 8. Mann erkrankt
einmal im Leben an einer Depression?.

, , Ich wache jeden Tag auf ... habe keine Lust zu Nichts. !ch
habe keine Energie mehr und schlafen tue ich auch nicht

mebhr richtig. Was ist nur los mit mir?

Herr Miiller, 27, Maurer

"DGPPN, BAK, KBV, AWMF, AkdA, BPtK, BApK, DAGSHG, DEGAM, DGPM, DGPs, DGRW (Hrsg.) fur die Leitliniengruppe
Unipolare Depression®. S3-Leitlinie/Nationale VersorgungsLeitlinie Unipolare Depression — Langfassung, 2. Auflage. 2015.
Version 2. Erreichbar: www.depressionversorgungsleitlinien.de

2Robert Koch Institut/Gesundheitsberichterstattung des Bundes: Depressive Erkrankungen. Heft 51. 2010.




, , Ich fiihle mich immer so traurig und hoffnungslos. Ich
muss mich richtig zwingen, um irgendwas zu machen.
Ich gehe auch nicht mehr schwimmen, was ich sonst

so gerne getan habe.
Frau Lipke, 26, Arzthelferin

Woran merkt man, dass man eine Depression hat?

Die Depression hat viele Gesichter. Es gibt aber einige typische Beschwerden
(= Symptome), die die meisten Patienten mit einer Depression haben. Wie
viele dieser Beschwerden ein Patient verspirt und wie stark sie sind, ist unter-
schiedlich.

Typische Beschwerden eines Patienten, der an Depression leidet:

« Ich flhle mich so depressiv; meine Stimmung ist gedrickt.

- Ich habe kein Interesse und keine Freude mehr daran, was mir friher
Spalt machte.

« Ich werde sehr schnell mide; ich habe keine Energie mehr.

Viele Patienten spiiren einige der folgenden Beschwerden:

« Ich kann mich nicht konzentrieren oder aufmerksam bleiben.

+ Ich glaube nicht mehr an mich; ich traue mir nichts mehr zu.

« Ich fuhle mich schuldig und wertlos.

« Ich denke, dass die Zukunft mir nichts Gutes bringen wird.

- Ich denke sehr oft und intensiv daran, mir etwas anzutun;
oder ich habe sogar versucht, mir das Leben zu nehmen.

« Ich schlafe sehr schlecht.

+ Ich habe keinen Appetit.




Viele dieser Beschwerden kennen wir alle. Das heif3t nicht, dass jeder von uns
schon einmal eine Depression hatte. Eine Depression liegt vor, wenn die Be-
schwerden Uber langere Zeit (etwa zwei Wochen lang) fast den ganzen Tag
andauern. Problematisch ist es auch, wenn die Beschwerden so intensiv sind,
dass sie das ganze Leben stark verandern.

Weitere Beschwerden, die bei einer Depression vorkommen kénnen: Schmerzen,
Gereiztheit, Gewichtsabnahme, verringertes sexuelles Bedurfnis, keine Lust
etwas mit anderen zu unternehmen, haufiges Trinken von Alkohol, Angst.

Anhand lhrer Beschwerden kann Ihr Arzt eine leichte, mittelschwere oder
schwere Depression diagnostizieren.

‘ Wichtig! _ _ _
Bei /\/Ie%schen, die an einer Depression leiden, Sl.nd Ged.aﬂken a.n Se/bsf
tétung sehr hdufig. Erfahrungen zeigen, dass viele Pat/er(;tenkﬂd;) dZ ur

j j n
i ies fiir sich behalten. Wenn Sie solche Ge an en haben,
schamen o 00 ird Sie nicht verurteilen, sondern

vertrauen Sie sich Ihrem Arzt an! Er wi

& lhnen helfen.




Wie kommt es zur Depression?

Nur sehr selten gibt es eine einzelne Ursache flir eine Depression.
Meist spielen viele Ursachen gemeinsam eine Rolle.

Zu den Ursachen fiir die Entwicklung einer Depression gehéren:

Korperliche Einfliisse
- schwere korperliche oder lang anhaltende Erkrankung
- vererbte Anfalligkeit fur die Entwicklung einer Depression

Psychische Probleme

+ sich ganz ,klein fiihlen®

. ,nicht abschalten konnen”

* nicht ,Nein“ sagen kénnen

+ andere psychische Erkrankung (z.B. Alkoholsucht)
« schwere Kindheit

Belastungen

- Ereignisse, die das Leben verandern (z.B. Verlust des Partners, Heirat,
Renteneintritt, Arbeitslosigkeit)

+ lang anhaltender Stress (im Beruf, in der Familie etc.)

Eine Depression kann sich langsam entwickeln. Dann merken viele Patienten
zuerst oft nicht, dass sie depressiv sind. Es kann aber auch sein, dass die
Krankheit ganz plotzlich und unerwartet auftritt.

, , Es kam Tag fiir Tag ein Stiick. Es war nicht wie bel:m
Fieber, wenn man sofort merkt, dass man krank ist.

Die Perioden, in denen es mir besser ging, wurden
kiirzer, die Beschwerden immer stdrker.

Frau Peters, 57, Lehrerin




Wie wird die Depression behandelt?

Eine Depression kann sehr erfolgreich behandelt werden. Wo eine Behandlung
stattfindet (ambulant in einer Praxis oder stationar in einer Klinik), hangt vom
Schweregrad der Erkrankung ab.

Die wichtigsten Ziele der Behandlung sind es:
+ die Dauer der Beschwerden zu verkiirzen und
- eine erneute Erkrankung zu verhindern.

Die Behandlung sollte sich daran orientieren, wie schwer die Depression ist
und welchen Verlauf sie hat. Letztendlich entscheiden aber Sie gemeinsam
mit lhrem Arzt, welche Methode fiir Sie am besten ist und lhren Wiinschen
und BedUrfnissen am ehesten entspricht.

Bei einer leichten, neu aufgetretenen Depression kann es sinnvoll sein, zundchst
arztlich begleitet abzuwarten. Dabei sind regelmafige Hausarztbesuche fir
die Beobachtung der Krankheit nétig.

Bei mittelgradiger und schwerer Depression sind weitere MaBnahmen erfor-
derlich. Besonders bei schwerer Depression ist eine Kombination mehrerer
Behandlungsmethoden sinnvoll.

Die Behandlungsmethoden, die am meisten eingesetzt werden:
+ Psychotherapie

« Medikamente (Antidepressiva)

« Psychotherapie und Medikamente (da sie sich gut erganzen)

Es gibt auch andere Therapieverfahren (z.B. Lichttherapie, Schlafentzug, korper-
liches Training), die allerdings nur zusatzlich durchgefiihrt werden.

, , Zuerst dachte ich, da kann mir niemand_ helfen. Mein
Arzt hat mir dann aber viele Méglichkeiten gezeigt.

Herr Friedrich, 72, Rentner




Die beiden wichtigsten Behandlungsarten

mit ihren Vor- und Nachteilen

Antidepressiva

Wichtig!
Antidepressiva machen nicht abhdngig und verdndern die Persénlichkeit nicht.

Vorteile

- Antidepressiva wirken gut.

- Sie wirken schnell (schon nach etwa 2 bis 3 Wochen).

- Die Behandlung mit Antidepressiva ist nicht zeitaufwendig.

- Je nachdem, welche Beschwerden man verspurt, kann man gezielt ein
Medikament einsetzen (z.B. ein Medikament, das beruhigt, Schlaf fordert
oder Energie gibt).

Nachteile

« Nebenwirkungen sind moglich (aber geféhrliche Nebenwirkungen sind selten).

- Verandern im Leben nichts. Auch das nicht, was vielleicht die Depression ver-
ursacht hat oder das Gesundwerden verhindert (z.B. starker Stress, familiare
Probleme, wenige soziale Kontakte).

- Die Wahrscheinlichkeit, dass ein Patient nach Ende der Therapie wieder
erkrankt, ist groRer (im Vergleich zu Psychotherapie)'.

‘ Wichtig!

So kénnen Sie selbst zum Erfolg de

r Behandlung beitragen: Nehmen Sie Ihre Medi-

kamente regelmdfig ein. Nehmen Sie die Medikamente we;}_‘e__r,habuch \(/j\/ennv\fesyijher;en
j ie ihre Behandlung zu frih beenden,
hon besser geht. Viele Menschen, die ihre . _ /
Sscehr schnell v?//'eder krank. Nehmen Sie nicht mehr und nicht weniger Medikamente,

k als der Arzt Ihnen empfohlen und verschrieben hat.

Verdndern Sie die Dosis nur gemeinsam mit Ihrem Arzt!

Zusatzlich zu der Behandlung mit Antidepressiva kdnnen andere Medikamente
eingesetzt werden, um einzelne Beschwerden schneller (z.B. Schlafstorungen)
zu verbessern.



Psychotherapie

Psychotherapie bedeutet regelmaRRige Gesprache (einzeln oder in der Gruppe)
mit einem Psychotherapeuten.

Vorteile

« Psychotherapie wirkt gut.

- Sie hilft eigene Starken zu erkennen und diese aufzubauen.

« Psychotherapie verringert schlechte Gedanken und Sorgen.

- Sie hilft sich selbst besser zu verstehen.

- Ziele der Behandlung konnen individuell angepasst werden
(z.B. Entspannung, Aufbau von sozialen Fahigkeiten, Lebensstildnderung).

+ Die Wahrscheinlichkeit, dass ein Patient nach Ende der Therapie wieder
erkrankt, ist kleiner (im Vergleich zu Medikamenten).

Nachteile

+ Wirkung tritt erst nach etwa 8 bis 10 Wochen ein.

« Im Vergleich zu Medikamenten, braucht man mehr Zeit fir Psychotherapie
(wochentliche Termine).

« Es kann sein, dass man auf den Beginn der Therapie eine Weile warten muss.

—
Wichtig!
Sie kénnen einiges tun, um die Psychotherapie erfolgreicher zu machen: Sprechen
Sie so offen wie méglich mit Ihrem Therapeuten. So kann er Sie besser verstehen und
die Therapie passender fiir lhre Situation gestalten!

N\

Von den gesetzlichen Krankenkassen werden die Kosten fur folgende Psycho-
therapie-Verfahren tbernommen:

Verhaltenstherapie: konzentriert sich bei der Behandlung auf gegenwartige
Verhaltensweisen sowie Gedanken und Denkmuster.

Tiefenpsychologische Psychotherapie: konzentriert sich auf unverarbeitete
seelische Konflikte.

Analytische Psychotherapie: zielt darauf ab, dem Patienten ein vertieftes
Verstandnis der meist unbewussten Ursachen seines Leidens zu vermitteln.




Wo konnen Sie Hilfe bekommen?

Hausarzt

Menschen mit Depression wenden sich sehr oft zuerst an den Hausarzt. Er
wird mit [hnen ein Gesprach fuhren und gemeinsam lber die Behandlung
entscheiden. Falls notig, wird er Sie an einen Spezialisten Giberweisen.

Psychiater oder Nervenarzt
Dies ist ein Arzt, der sich auf die Diagnostik und die Behandlung von seelischen
Erkrankungen spezialisiert hat.

Psychotherapeuten

Dies sind Psychologen oder Arzte, die eine spezielle Ausbildung in Psychothera-
pie gemacht haben. Sie haben sich auf die Diagnostik von seelischen Erkran-
kungen und die Durchftihrung von Psychotherapie spezialisiert.

Selbsthilfegruppe

Eine Selbsthilfegruppe besteht aus Menschen, die sich in einer ahnlichen
Situation befinden und/oder an der gleichen Erkrankung leiden oder litten.
Hier helfen sich die Betroffenen gegenseitig ohne eine Anleitung durch eine
Fachkraft.




Was konnen Sie selbst tun, um sich wieder besser zu fiihlen?

Sie kénnen ...

... in Behandlung bleiben, so lange es nétig ist. Der Gang zu Ihrem Hausarzt
war ein wichtiger Schritt in Richtung des Gesundwerdens. Brechen Sie die
Behandlung nicht vorzeitig ab, bleiben Sie dabei.

... sich nicht entmutigen lassen. Kleinere Riickschlage sind vollig normal.
Wichtig ist, dass Sie die Behandlung so, wie mit dem Arzt besprochen,
fortfihren.

... sich an die drztliche Empfehlung halten, falls Sie Medikamente nehmen.
Medikamente brauchen Zeit und eine genaue Dosierung, damit sie wirken
konnen. Das Absetzen der Medikamente wie auch die Veranderung der Dosis,
ohne mit dem Arzt zu sprechen, fiihren sehr oft zu einer Verschlechterung.

... Inren Arzt oder Psychotherapeuten ansprechen, wenn Sie mit Ihrer Behand-
lung unzufrieden sind, an Nebenwirkungen leiden oder Fragen haben. Nur
so kann er die Behandlung auf lhre Bedurfnisse und Wiinsche abstimmen.

... sich kleine und erreichbare Ziele setzten. Uberforderung und zu viel Druck
verhindern das Gesundwerden.

... aktiv den Kontakt mit Freunden und Familienangehdrigen suchen.
Gesprache mit nahe stehenden Personen kdnnen lhnen helfen.

... nach dem Aufwachen moglichst schnell aufstehen. Auch wenn Sie sich
mude fuhlen - Aufstehen ist der erste Schritt zur Besserung.

... korperlich aktiv werden. Bewegung hilft bei Depression. Ein Spaziergang an
der frischen Luft oder sportliche Aktivitat unterstitzen die Behandlung.

... Ihren personlichen Wochenplan erstellen. Er kann Ihnen helfen, den Tag
zu strukturieren und Sachen zu erledigen. Planen Sie bewusst auch einige
Sachen ein, die lhnen angenehm sind.



... sich entlasten. In Situationen, in der Sie sich tberlastet fihlen, fragen Sie
die anderen nach Hilfe.

... eine Selbsthilfegruppe aufsuchen. Zu sehen, dass andere es geschafft haben,
sich aus einer Depression zu befreien, gibt Mut. Uberlegen Sie sich, ob das
eine Option fur Sie ist.

... Alkohol und Drogen vermeiden. Diese kdnnen die Depression verursachen,
das Gesundwerden verzogern oder ganzlich blockieren.

... geduldig sein. Es hat gedauert, bis sich eine Depression entwickelt hat, es
wird dauern, bis sie sich zurtickbildet. Therapie braucht Zeit.




Wo konnen Sie weitere Informationen,

Beratung und Unterstiitzung finden?

Verlassliche Informationen im Internet

Deutsches Biindnis gegen Depression e.V.
Informationen tber Depression und die Adressen regionaler Hilfsangebote.
www.buendnis-depression.de

Stiftung Deutsche Depressionshilfe

Informationen Uber Depression, Links zu anderen Informationsangeboten,
Literaturlisten und Notfallnummern.

www.deutsche-depressionshilfe.de

Nationale Versorgungsleitlinien
Eine Patientenleitlinie zu depressiven Storungen.
www.versorgungsleitlinien.de/patienten

Kassendrztliche Bundesvereinigung
Hilft bei der Suche eines Arztes oder Psychotherapeuten in Wohnortnahe.
www.kbv.de

Selbsthilfe und Beratung

Nationale Kontakt- und Informationsstelle zur Anregung

und Unterstiitzung von Selbsthilfegruppen (NAKOS)

Hilft Ihnen eine Selbsthilfegruppe in Ihrer Wohnortnahe zu finden.
Tel.: 030-310189 60 - selbsthilfe@nakos.de - www.nakos.de

Unabhdngige Patientenberatung Deutschland

Unterstitzt Sie bei der Suche im Internet nach verlasslichen Gesundheits-
informationen, Arzten, Kliniken und Krankenkassen.

Tel.: 0 800 - 01177 22 - www.patientenberatung.de

Rufnummer fiir Krisensituationen

Telefonseelsorge (telefonisch immer erreichbar!)

Berdt kostenlos und anonym telefonisch, per E-Mail und Chat.
In einigen Stadten ist auch ein personliches Gesprach maglich.
Tel.: 0 800 - 111 0 111; 0 800 - 111 0 222 - www.telefonseelsorge.de
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