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kKLINIKUM WESTFALEN DEPRESSION:

Therapie muf}

stattfinden! vorurteile gegen
2 Medikamente
abbauen!
_ _ Psychotherapie
Therapieresistenz 3 olanen!

4 nicht akzeptieren!
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6IJ:ITKUM WESTFALEN I\/Iyth OS I :

>Depressionen gehoren zum Alter daz

Altersverteilung der Depression:

® Kein Ansteigen der Haufigkeit schwerer
Depressionen mit zunehmendem
_ebensalter!
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(e westeasen Faktum zum Mythos I:

> Alter per se ist kein eigenstandiger Faktor fur
Depressionen

Aber: Schwere Depression:

® Pravalenz in der Gemeinde etwa 5%

® Pravalenz im Krankenhaus 11,5%

® Pravalenz im Pflegeheimbereich 14,4%

® Depressive Symptome bei bis zu 40% im
Pflegeheimbereich
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kKLINIKUM WESTFALEN

Information von Patienten und
Angehorigen:

> Patient mit 1. schwerer Depression fragt:

Wie hoch ist meine Chance, wieder
vollstandig gesund zu werden?

Wie hoch ist meine Chance, nie wieder eine
Depression zu bekommen?
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6LINIKUM WESTFALEN MythOS 2

Depressive Senioren sind nicht
bar

psychotherapeutisch behandel

® Auch unter uns Arzten halt sich dieses
Vorurteil!

" Alte Menschen seien nicht mehr
entwicklungsfahig

® Psychotherapie lohne nicht mehr
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6LINIKUM WESTFALEN Faktum ZU MythOS 2

® Die psychische Entwicklung schreitet
auch im Alter weiter fort

® Altere Menschen sind einer
Psychotherapie zuganglich

® Aber nur 1% bis 2% der tber 60jahrigen
erhalt eine von der KK bezahlte
Psychotherapie!

Seniorenbeirat 08. Juni 2017




s Psychotherapie bei
depressiven Patienten

kKLINIKUM WESTFALEN

Welche Konflikte verhindern das
Gesundwerden?

Beispiel: Soziale Kompetenz
Beispiel: Umgang mit Aggression
Beispiel: Leistungsorientierung
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s Psychotherapie bei
depressiven Senioren

kKLINIKUM WESTFALEN

® Im Alter 60 bis 75 Jahre:
Alterspezifische Rollenwechsel im
Vordergrund

® Ab dem 75. Lebensjahr:
Belastung durch korperliche
Erkrankungen im Vordergrund

® Durchgehende Themen:
Verluste
Ausdinnung der Sozialkontakte
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s Psychotherapie bei
depressiven Senioren

kKLINIKUM WESTFALEN

® Durchgehende Themen:
Verluste
Ausdinnung der Sozialkontakte
Nachlassen der Leistungsfahigkeit
Verminderte Aktivitats- und
Freizeitmoglichkeiten
Wohnungswechsel, insbesondere in
betreute Wohnformen

® Reaktivierung traumatische Erlebnisse:
Durch Erlebnisse der Ohnmacht im
Alter

Bel Entwicklung einer Demenz
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6LINIKUM WESTFALEN MythOS 3

Die Depression bel alten Menschen
bedarf keiner spezifischen
antidepressiven Therapie

Wenn therapiert wird: Bel alteren

Menschen reicht die halbe Dosis 'ﬁ
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k/KLINIKUM WESTFALEN Faktum zu MythOS 3:

® Es kommt zu einer
Neurotransmitterverschiebung

® Antidepressiva konnen die
Stimmungslage heben
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Botenstoffe zur
((LINIKUM WESTFALEN Informationsiibermittlung
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k/KLINIKUM WESTFALEN Faktum zu MythOS 3:

® Es kommt zu einer
Neurotransmitterverschiebung

® Antidepressiva konnen die
Stimmungslage heben

® Mythen zur Behandlung mit
Antidepressiva halten sich besonders

hartnackig
® Start low, go slow — but go!* @
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kKLINIKUM WESTFALEN DEPRESSION Im I
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