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ALLGEMEINES

Im Bereich der Tagesklinik werden psychische Stérungen
behandelt, wie z. B.

*  Depressionen

*  Somatoforme Stérungen

*  Angststérungen/Panikstérungen

*  Zwinge

*  Persénlichkeitsstérungen und Psychosen
*  Bipolare Stérungen

Die Behandlung erfolgt jeweils:

montags bis freitags
in der Zeit von 08:00 - 16:00 Uhr

Nahere Informationen erhalten Sie in Vorgesprachen bei uns.

DIE EINWEISUNG

Die Einweisung auf unsere Station ist mdglich durch:

*  Hausdrzte

¢ Nervendrzte

*  Psychiatrische Institutsambulanz unserer Klinik

Uberweisungen anderer Fachabteilungen der
Krankenh&user.

DAS BEHANDLUNGSKONZEPT

Zu unserem Behandlungsangebot gehéren:
Medizinische Diagnostik und Therapie

Medikamentése Therapie (Psychopharmaka)

==

Gruppentherapien

- Einzel- und Gruppengesprache

- Ergotherapie

- Sport

- Entspannungstraining (PMR, konzentrative Entspannung)
- Genussgruppe

- Psychoedukation

- Kognitives Training

- Kommunikative Bewegungstherapie
- Tanztherapie

- Soziales Kompetenztraining

- Maltherapie

- Wochentliche Zielformulierung

- Angehorigengesprache

- Kunsttherapie

Psychiatrische Fachkrankenpflege
Sozialarbeiterische Begleitung

- Hilfe und Beratung in sozialen und beruflichen
Angelegenheiten

BEHANDLUNGSDAUER

Die durchschnittliche Behandlungsdauer betragt
8-12 Wochen, variiert jedoch je nach Stérungsbild und
Verlauf.

BEHANDLUNGSZIEL

* Wiederherstellen der Gesundheit und
Verbessern der Lebensqualitdt

¢ Symptomreduzierung durch psychotherapeutische
und medikamentose Behandlung

* Forderung sozialer und lebenspraktischer
Kompetenzen

* Aufbau eines Krankheitsverstandnisses und
Motivation zur eventuell notwendigen weiteren
ambulanten Therapie

* bei Bedarf Vermittlung in geeignete ambulante
Betreuungsangebote



