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Liebe:r Patient:in,

die Depression zdhlt weltweit gesehen zu den groRen Volkskrank-
heiten. In Deutschland sind etwa 4 Millionen Menschen jéhrlich von
dieser Krankheit betroffen. Sie gehort mittlerweile zu den fiihrenden
Ursachen fiir Erkrankungen und verursacht viel Leid fiir Betroffene und
deren Angehdrige. Dennoch tun viele Menschen sich schwer, recht-
zeitig Hilfe in Anspruch zu nehmen.

Eine Depression kann jede:n treffen.

Etwa ein Fiinftel der Bevdlkerung erleidet mindestens einmal im Leben
eine behandlungsbediirftige depressive Episode. Und noch immer werden Depressionen hdufig
nicht richtig erkannt, weil es Betroffenen schwer féllt tiber seelische Probleme zu sprechen oder
weil sich eine Depression in vielen Féllen zundchst mit kdrperlichen Symptomen, wie zum Beispiel
Kopfdruck oder Bauchbeschwerden zeigt.

Dabei ist wichtig: eine Depression ist gut behandelbar.

Wir haben heute wirksame Behandlungsverfahren zur Verfiigung, die helfen den Verlauf der Krankheit
abzukiirzen. In der Fliedner Klinik Berlin nehmen wir uns viel Zeit fiir unsere Patient:innen. Eine
ausfiihrliche und prézise Diagnostik sowie eine wissenschaftlich fundierte, individualisierte und
behutsame Therapie sind die Kernstiicke unserer Arbeit.

Die Depression ist eine Stressfolgeekrankung.

Daher spielt in allen Therapiebausteinen ein guter Umgang mit Stress eine wichtige Rolle. Stress
kann viele Lebensbereiche betreffen. Unsere Lebensumwelt hat sich in den vergangenen 30 Jahren
erheblich verandert: GroRere Stadte, komplexere Arbeitsumfelder, stdndige Erreichbarkeit, eine
hohe Lebensgeschwindigkeit. Wir nehmen diese Entwicklungen sowie ihre individuell unterschied-
lichen Ausprdgungen ernst. Stress entsteht natiirlich auch im personlichen Leben, durch Konflikte
in der Familie aber auch durch eigene hohe Anspriiche, die man manchmal an sich selbst stellt.

Unser Team besteht ausschlieRlich aus erfahrenen Fachdrzt:innen und approbierten Psy-
chotherapeut:innen. Es ist unser Anspruch die jeweils besten Ansdtze aus psychologi-
schen, psychiatrischen und komplementdren Therapieformen miteinander zu verkniipfen.
Als wissenschaftsnahe Einrichtung ist es uns dabei besonders wichtig, die Ergebnisse der
Forschung ziigig und sorgfaltig in unsere medizinische und psychotherapeutische Arbeit einflieRen
zu lassen. Damit ermdglichen wir den uns anvertrauten Patient:innen Zugang zu modernen, wis-
senschaftlich fundierten Therapieformen.

Wenn Sie einen personlichen Beratungs-, Untersuchungs- oder Behandlungstermin wiinschen,
sprechen Sie uns an. Wir sind fiir Sie da.

Thr

do
Prof. Dr..med. Mém

Chefarzt, Fliedner Klinik Berlin

WENN DAS LEBEN WENIGER LEBENSWERT ERSCHEINT

Bedriickt, erschopft oder lustlos sein — jeder Mensch kennt Phasen von beein-
trachtigter Stimmung. Besonders wenn uns etwas im Leben belastet, manchmal
aber auch ohne erkennbaren Grund. Und genauso schnell, wie die schlechte
Laune kommt, geht sie auch wieder, denn Stimmungsschwankungen gehdren zum
Alltag. Etwas anderes ist es, wenn die Beschwerden Wochen oder sogar Monate
anhalten und die positive Einstellung zum eigenen Leben beeintrdchtigen.
Dann kann sich dahinter eine depressive Erkrankung verbergen.

Zur gedriickten Stimmung gesellen sich zumeist auch Gefiihle und
Zustdnde wie

[»] Gefiihl der inneren Leere

[»] Erschépfung und Energiemangel

[»] Verlust von Freude und Interesse an Beruf, Familie und Hobbies
[>] Antriebslosigkeit

[>] Verlust oder Verminderung des Selbstwertgefiihls

[»] Konzentrationsschwierigkeiten

[»] innere Unruhe und Angstlichkeit

[>] Schlaflosigkeit, Appetitlosigkeit

[»] und vielleicht sogar Lebensiiberdrussgedanken.

Das sind eindeutige Anzeichen fiir eine depressive Erkrankung, vor allem wenn
diese Symptome dazu fiihren, dass man seinen Beruf oder ganz alltdgliche
Aufgaben nicht mehr bewdltigen kann.

Depressionen sind haufig und sie kommen iiberall auf der Welt

CD vor. Die Weltgesundheitsorganisation zahlt sie zu den grof3en
Volkskrankheiten. Dennoch wird diese Krankheit oft tabuisiert
und professionelle Hilfe nicht rechtzeitig gesucht.




[>] DEPRESSION - DAS KRANKHEITSBILD

Depressionen gehdren zu den hdufigsten Erkrankungen. Das Lebenszeitrisiko
fiir eine klinisch relevante Depression betrdgt 15-20 %. Sie betrifft jede
4. Frau und jeden 8. Mann mindestens einmal im Leben. Depressive Erkran-
kungen konnen in jeder Altersstufe auftreten.

Die Depression ist eine typische stressabhdngige psychische Erkrankung.
Oft geht einer depressiven Episode Stress voraus. Das kann eine Lebens-
verdnderung sein (wie zum Beispiel ein Umzug oder ein neuer Job) oder
eine personliche Belastung (wie zum Beispiel eine Trennung oder ein
Konflikt am Arbeitsplatz). Manche Menschen erkranken aber auch ganz
ohne ersichtlichen duReren Ausldser.

Depressionen zeigen oft eine familidre Haufung, so dass auch eine gene-
tische Veranlagung eine Rolle spielen kann. Mittlerweile sind Risikogene
fiir die Depression bekannt, die dazu fiihren, dass die individuelle Stress-
anfalligkeit etwas hoher ist.

Symptome einer Depression

[»] Erste Anzeichen fiir eine beginnende Depression sind haufig Schlaf-
storungen. Einschlafen und Durchschlafen gelingen nicht mehr,
es kommt zum Frilherwachen bereits vor dem Weckerlduten.
Folgen sind ausgesprochene Tagesmiidigkeit und Energielosigkeit.

[»] Haufig empfinden Betroffene auch eine dngstliche Unruhe. Die tégliche
Arbeit geht nicht mehr wie gewohnt von der Hand, alles dauert l@nger
oder kostet viel mehr Kraft. Es entwickelt sich ein Gefiihl von ,Gefiihl-
losigkeit”: Emotionen wie Trauer oder Freude werden nicht mehr erlebt.

[»] Oft fallen das Denken und die Konzentration schwer und es treten
Gedachtnisstorungen auf. Die Betroffenen haben Probleme, not-
wendige Entscheidungen im Beruf und Alltag zu treffen. Oft drehen
sich die Gedanken im Kreise und haben {iberwiegend negative
Inhalte. In Folge gehen Selbstvertrauen und Selbstbewusstsein verloren.

[»] An einer Depression erkrankte Menschen trauen sich nichts mehr
zu, halten sich fiir wert- und nutzlos, fiihlen sich innerlich leer. Sie
machen sich dabei oft Selbstvorwiirfe, die nicht selten in ausgepragte
Schuldgefiihle (bergehen. In der depressiven Verstimmung und
Verzweiflung tauchen gelegentlich auch Ideen einer drohenden
Verarmung auf oder Ideen, an einer schlimmen korperlichen Erkran-
kung zu leiden.

Manchmal entsteht das Gefiihl, anderen zur Last zu fallen.

Das sexuelle Interesse nimmt ab und kann ganz erldschen.

M & @

Vielfach treten auch korperliche Beschwerden auf, ohne dass sich
dafiir eine korperliche Ursache finden ldsst. Dazu gehdren zum Bei-
spiel Ubelkeit, Benommenheit, Druckgefiihl auf der Brust, Kopf- oder
Riickenschmerzen, dauernde Ohrgerdusche (Tinnitus), Schwitzen,
Verstopfung oder Schwindel.

@ Fiir Angehorige oder nahe stehende Personen ist es oft nicht
leicht, eine depressive Erkrankung richtig einzuordnen. Gut
gemeinte Ratschldge sich zusammenzureiRen, setzen Erkrankte
oft noch mehr unter Druck.

Eine Depression ist gut behandelbar.

Eine Depression ist fiir die betroffenen Menschen ein sehr belas-
tender, manchmal qudlender Zustand. Ein erster entscheidender
Schritt fiir betroffene Menschen ist, dass die Depression als solche
erkannt und diagnostiziert wird und dass entsprechende Hilfs-
angebote und Behandlungsmoglichkeiten angenommen werden. Die
Depression ist eine belastende, aber gut behandelbare Erkrankung.
Wichtig zu verstehen: ihre Behandlung braucht Zeit, oftmals einige
Wochen, manchmal Monate. Depressionen nehmen in etwa der Halfte
der Fille einen wiederkehrenden Verlauf. In solchen Fillen ist eine gute
Riickfallprophylaxe wichtig.




~Alle therapeutischen Angebote haben mir geholfen
| B | meine schwere Depression zu iiberwinden. | B |
Ich lobe insbesondere die groRRe Sensibilitat aller
Arzt:innen und Therapeut:innen.”
(Patientin, 58 Jahre)

DIE FLIEDNER KLINIK BERLIN

Das Wissen um psychiatrische Erkrankungen und hilfreiche Therapien nimmt
standig zu. Es gibt heute vielfaltige und wirksame Behandlungsmdglichkeiten
seelischer Erkrankungen. In der Fliedner Klinik Berlin finden wir gemeinsam mit

Thnen einen persdnlichen Therapieplan, den wir individuell auf Ihre Bediirfnisse
abstimmen. Unsere storungsspezifischen Behandlungsprogramme orientieren sich
an einer evidenzbasierten Medizin und an aktuellen Forschungserkenntnissen.
Besonders erfolgreich ist die Integration unterschiedlicher Therapieansdtze.

Dafiir arbeiten in unserer Klinik Facharzt:innen und psychologische Psychothera-
peut:innen besonders eng zusammen. Auf dieser Grundlage bieten wir Ihnen eine
sehr intensive und wirksame Behandlung. Den hohen Standard unseres Hauses
gewahrleistet auRerdem die enge Verkniipfung mit der regionalen und
internationalen neurowissenschaftlichen Forschung, vor allem die Verbindung mit
der Charité - Universitatsmedizin Berlin, sowie unser wissenschaftlicher Beirat.

Menschlich. Wissenschaftlich. Individuell.

Die Fliedner Klinik Berlin besteht aus einer Ambulanz und einer
Tagesklinik. Das Erstgesprach in der Ambulanz dient der Diagnostik und
der Indikationsstellung. Sollte eine ambulante Behandlung mdglich und

ausreichend sein, bieten wir eine intensivierte und umfangreiche /\
psychiatrisch-psychotherapeutische Therapie in unserer Ambulanz

an. Zudem konnen Sie auch von unseren spezifischen Beratungen, /_\
Spezialsprechstunden fiir besondere Krankheitsgruppen, Gruppen-
angeboten und Zweitmeinungssprechstunden in enger Zusammenar-
beit mit niedergelassenen Haus- und Facharzt:innen sowie

Psychotherapeut:innen Gebrauch machen. In der Ambulanz kann auch
die Nachbehandlung im Anschluss an eine teilstationdre Therapie in

unserer Tagesklinik oder an eine extern vollstationare Therapie erfol-
gen, sofern nicht bereits eine fachdrztliche oder psychothera- ==

peutische Behandlung besteht. In der
Tagesklinik findet die Intensivtherapie iiber
einen langeren Zeitraum statt. Wir haben
bewusst das Konzept einer Tagesklinik reali-

siert: Es ermdglicht unseren Patient:innen —_—

auch wahrend des Behandlungszeitraums in

ihrem sozialen Umfeld zu verbleiben.




DIE THERAPIE IN DER FLIEDNER KLINIK BERLIN

Die Behandlung einer depressiven Erkrankung stellt die einzelnen Patient:in-
nen mit ihren personlichen Besonderheiten und Ressourcen in den Mittelpunkt.
Im Vordergrund steht die individuell angepasste, storungsspezifische Therapie.
Wir sind dabei den Grundsdtzen einer evidenzbasierten Medizin verpflichtet
und stiitzen uns dabei gleichzeitig auf neueste wissenschaftliche Erkenntnisse
der psychotherapeutischen und medizinischen Forschung.

Psychotherapie

Die psychotherapeutische Behandlung der Depression ist in der Fliedner Klinik
Berlin verhaltenstherapeutisch ausgerichtet. Die kognitive Verhaltenstherapie
nimmt gezielt depressionsforderndes Verhalten unter die Lupe. Der krankmachende
individuelle Teufelskreis negativer Gedanken, Gefiihle und ldhmender Inaktivitdt
wird durchbrochen. Die Freude an eigenen Aktivitdten und sozialer Kompetenz
drangt die negativen Gedankeninhalte und Unlustgefiihle in den Hintergrund.

Je nach individueller Besonderheit wenden wir Verfahren aus der sogenannten
Dritten Welle der Verhaltenstherapie an. Hierbei wird auf die Entstehung,
Bewertung und Verarbeitung von Emotionen ein besonderer Wert gelegt. Hierzu
gehdren die Akzeptanz- und Commitmenttherapie (ACT) und die Schema-
therapie oder bei ausgepragten Problemen der Emotionsregulation die Dialek-
tisch-Behaviorale Therapie (DBT).

Einen besonderen Stellenwert nimmt iiberdies die Vermittlung von
wirksamen Stressmanagement-Strategien ein, bei denen ein verbes-
serter Umgang mit Stress ausldsenden Situationen, Belastungen oder
Konflikten erlernt wird. Denn chronischer Stress ist oftmals ein entscheidender
Risikofaktor fiir psychische und korperliche Stressfolgeekrankungen, zu denen
die Depression gehort.

Ergdanzende Behandlungsverfahren

Zur Aktivierung der Selbstheilungskrafte arbeiten die Therapeut:in-
nen der Fliedner Klinik zudem mit ergdnzenden Behandlungsverfahren
wie Gestaltungstherapie, Lichttherapie, Achtsamkeitstherapie, Entspannungs-
verfahren, Musiktherapie, Aromatherapie, Sport- und Bewegungstherapie.

Diese Zusatztherapien unterstiitzten den psychotherapeutischen Prozess und
helfen iiberdies dabei, vor kiinftigen depressiven Episoden zu schiitzen. Ziel
ist es dabei auch, die giinstige Wirkung von korperlicher Aktivitdt zu nutzen.

Sofern dies von unseren Patient:innen gewiinscht wird, versuchen wir
Angehorige und nahestehende Personen mit in den therapeutischen Prozess
einzubinden. Ein besseres Verstandnis fiir erkrankte Angehdrige, Partner:in-
nen oder Freund:innen hilft oft, den Genesungsprozess zu unterstiitzen oder
tiber kritische Warnzeichen fiir einen Riickfall zu informieren.

Unsere Therapien folgen einem drztlich geleiteten Gesamtkonzept.
Mediziner:innen und Psycholog:innen arbeiten dabei eng zusammen
um der Komplexitdt der Erkrankung gerecht zu werden.

Jede Behandlung ist so einzigartig
wie der Mensch, der sie bekommt.

Je nach Schweregrad einer Depression ist die Gewichtung der einzelnen
Therapiekomponenten unterschiedlich. Bei leichten Depressionen kann
eine Psychotherapie ausreichend sein. Bei schwerer ausgepragten Symp-
tomen ist die Kombination von Psychotherapie mit einer medikamentdsen
Behandlung am wirksamsten.
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DIE BAUSTEINE UNSERER BEHANDLUNG
[>] Psychotherapie:

Einzelpsychotherapie: In den regelmdRigen, in der Regel verhaltens-
therapeutischen Sitzungen werden neben depressionsspezifischen Themen
(Umgang mit Symptomen, Aufbau positiver Aktivititen, Uberpriifen depres-
sionstypischer Gedanken u. a.) auch damit verbundene individuelle Konflikte,
Probleme und Belastungen mit den Therapeut:innen analysiert und konkrete
Losungen gesucht und vorbereitet. Das kdnnen beispielsweise kldrende
Gesprache mit Angehdrigen oder zielorientierte Gesprache im beruflichen
Umfeld sein.

Gruppenpsychotherapie: In der Psychotherapiegruppe wird ein grund-
legendes Verstdndnis fiir die Erkrankung, ihre Ursachen und Sympto-
me vermittelt. Der Austausch miteinander ermdglicht ein Gefiihl fiir die
Ahnlichkeit der Erfahrungen trotz individueller Ursachen. Gemeinsam werden
Strategien im Umgang mit der Erkrankung erarbeitet und alternative Losun-
gen fiir depressionsfordernde Verhaltensweisen und Einstellungen gesucht.
Je nach Indikation kann auch eine Teilnahme am Sozialen Kompetenz-
training erfolgen, in dem durch Rollenspiele ein selbstsicheres Verhalten
in verschiedensten Konstellationen gelernt oder ausgebaut werden kann.

Familien-/Paartherapie: Haufig entstehen Depressionen im Zusammen-
hang mit familidren Konflikten, so dass die Einbeziehung von Partner:in
oder Familie wichtig ist. In der Paar- und Familientherapie werden typische
Konfliktmuster identifiziert und gemeinsam Losungsstrategien entwickelt.

[>] Psychopharmakotherapie:

Gerade bei ausgepragteren depressiven Symptomen kann eine medikamen-
tose Therapie zusatzlich zur Psychotherapie hiflreich sein. Bei der Auswahl
des geeigneten Arzneimittels legen wir Wert auf Vertraglichkeit und indivi-
duelle medizinische Besonderheiten. Mit Hilfe einer medikamentdsen The-
rapie lassen sich zu Beginn vor allem die innere Unruhe und Angst sowie die
Schlafstérungen bessern. Mittelfristig bessern sich Antrieb und Stimmung,
dann auch die kdrperliche Leistungsfahigkeit.

[>] Weitere Therapiebausteine:

Entspannungs- und Achtsamkeitsverfahren: Zur Forderung der Selbst-
wahrnehmung, zur Senkung des allgemeinen Anspannungsniveaus und
zum besseren Umgang mit Stress werden Entspannungs- und Achtsam-
keitsverfahren (inkl. Klang- und Duftimaginationen oder Aromatherapie)
sowie Yoga angeboten.

Kunst- und Gestaltungstherapie: Mit Hilfe nonverbaler Ausdrucks-
mittel kann ein neuer Zugang zum Erkennen und Verarbeiten von Emoti-
onen eroffnet werden. Zugrunde liegende seelische Konflikte konnen emo-
tional erlebbar gemacht werden.

Psychoedukation: Die Vermittlung von Kompetenz im Umgang mit
Depression spielen im Gesamtbehandlungsplan eine wichtige Rolle.
Unsere regelmaligen arztlichen oder psychologisch gefiihrten Psychoedu-
kationssitzungen dienen der Vermittlung von Wissen rund um das Krank-
heitsbild Depression und ihrer Behandlung, Verfahren zur Verbesserung der
Schlafhygiene, des Erndhrungsverhaltens oder MaRnahmen zur Riickfallpro-
phylaxe.

Sport- und Bewegungstherapie: Korperliche Aktivitdt ist ein wirksames
Mittel zur Regulierung des Stresshormonsystems und wirkt auch auf neu-
ronaler Ebene Symptomen der Depression entgegen. Die Bewegungstherapie
bietet dabei auch einen zusétzlichen Zugang zur Verdnderung der aktuellen
seelischen Situation. Sie fordert eine positive Korperwahrnehmung und
—akzeptanz und trdgt nachweislich zur Verdnderung negativer Stimungen
bei. Im Fitnessstudio ldsst sich zudem ein positives Kdrpergefiihl wieder-
finden sowie Beweglichkeit und Leistungsfahigkeit spiiren.

Musiktherapie: Beim Horen von Musik und dem Erzeugen von Kldngen ent-
stehen innere Bilder, Gedanken und Gefiihle, die oft Ankniipfungspunkte
an die eigene Biografie bieten. Dieses Erleben eroffnet Raume fiir die
Entwicklung vielfdltiger Ausdrucks- und Verdnderungsmaglichkeiten.

Sozialdienst: Im Rahmen der psychosozialen Beratung des Sozialdienstes
erhalten Sie Unterstiitzung bei sozialen, lebensweltorientierten und
alltagspraktischen Problemlagen, etwa zu Fragen beruflicher Orientie-
rung oder Eingliederung, bei finanziellen, hduslichen und sozialrechtlichen
Themen oder zur Nutzung externer sozialer Angebote.
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FRAGEN & ANTWORTEN

Wie trete ich in Kontakt mit der Fliedner Klinik Berlin?

Telefon: +49 (30) 20 45 97-0
Telefax: +49 (30) 20 45 97-29
E-Mail: info.berlin@fliedner.de

Wie sind die Therapiezeiten?

Die Therapiezeiten in der Tagesklinik sind montags bis donnerstags von 8:30
bis 17:00 Uhr und freitags bis 15:30 Uhr. Ambulante Termine finden nach
Vereinbarung statt.

Wer entscheidet iiber den Therapieplan?

Die verantwortlichen &rztlichen und psychologischen Therapeut:innen
entscheiden gemeinsam mit den Patient:innen.

Wird der Therapieerfolg regelmaRig iiberpriift?

Durch den engen und fachiibergreifenden Austausch der Behandelnden,
Visiten, Fragebogenauswertung und Fallkonferenzen sowie durch regelmaRige
Supervision der Behandelnden wird der Therapieerfolg laufend iiberpriift und
die Behandlungsstrategien werden gegebenenfalls angepasst.

Wie lange wird meine Behandlung in der Klinik dauern?

Fiir eine erfolgreiche Behandlung von Depressionen sollte der Aufenthalt min-
destens 6-8 Wochen betragen. Eine anschlieRende ambulante drztlich-medi-
kamentose und psychotherapeutische Behandlung ist in der Regel notwendig.

Ist fiir meine Verpflegung gesorgt?

Das Mittagessen wird gemeinsam in verschiedenen gastronomischen Einrichtun-
gen in der Nahe eingenommen. Auf den Stationen gibt es auRerdem Getrdnke,
Snacks und frisches Obst.

Wie kniipft die tagesklinische Behandlung an meine ambulante
Vorbehandlung an?

Der Kontakt zu Ihren Vorbehandler:innen ist uns sehr wichtig, damit wir die
Behandlung mdglichst genau auf Sie unter Beriicksichtigung Ihrer Vorerfahrun-
gen abstimmen konnen. Auch gegen Ende der Behandlung werden IThre Arzt:
innen und ggf. Psychotherapeut:innen genau iiber den Behandlungsverlauf
informiert, sofern Sie damit einverstanden sind.

Wie garantiert die Klinik die Qualitat der Therapie?

In unserem Hause werden ausschlielich praxiserprobte und wissenschaftlich
fundierte Behandlungsmethoden von erfahrenen Fachdrzt:innen sowie Psycho-
therapeut:innen angewandt.

Die enge Verkniipfung mit der regionalen und internationalen neuro-

wissenschaftlichen Forschung, vor allem die Verbindung mit der Charité -
Universitdtsmedizin Berlin, ermdglicht es uns, den wissenschaftlichen
Fortschritt rasch an unsere Patient:innen weiterzugeben. Zu unserem Netz-
werk gehoren angesehene Fachleute und Wissenschaftler:innen aus aktueller
Forschung, Lehre und Praxis. Herausragende Expert:innen unterstiitzen uns
auRerdem in unserem wissenschaftlichen Beirat.

Was kann ich tun, wenn ich am Wochenende in Schwierigkeiten gerate
und nicht mehr weiter weil3?

Mit gefahrdete:n Patient:innen wird ein Notfallplan besprochen, der auch
Anlaufstellen fiir akute Hilfe aufzeigt. In jedem Fall kann auch direkt die nachst-
gelegene Akutaufnahmestation eines psychiatrischen Krankenhauses oder einer
psychiatrischen Abteilung aufgesucht werden.

Kann ich mich behandeln lassen, wenn ich nicht privat versichert bin?

Gesetzliche Krankenversicherungen konnen sich unter bestimmten Voraus-
setzungen an den Kosten beteiligen. Die Zustimmung Ihrer Krankenkasse oder
eine Vereinbarung fiir Selbstzahlende sollte unbedingt vor Beginn der Behandlung
vorliegen. Gerne unterstiitzen wir Sie bei der Kldrung der Kosteniibernahme.
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Kosten

Die Fliedner Klinik Berlin ist vom Landesamt fiir Gesundheit und Soziales als Akut-
krankenhaus anerkannt. Privatversicherte und Beihilfeberechtigte haben entsprechend
ihrem Versicherungsvertrag bzw. den entsprechenden Beihilfevorschriften bei medizi-
nisch notwendiger Behandlung einen Anspruch auf Kosteniibernahme. Die Hdhe einer
eventuellen Zuzahlung hédngt unter anderem vom Beihilfeanspruch, dem Versicherungs-
status, dem abgeschlossenen Tarif sowie zusdtzlichen vertraglichen Leistungen (z.B.
Beihilfeerganzungstarif) ab. Gesetzliche Krankenversicherungen konnen sich unter
bestimmten Voraussetzungen an den Kosten beteiligen. Hier bedarf es unbedingt
einer vorherigen Beantragung der Leistungen und Zustimmung der Krankenkasse.
Selbstverstandlich kann auch eine Vereinbarung fiir Selbstzahlende getroffen werden.
Gerne sind wir bei der Klarung der Kosteniibernahme behilflich.

HABEN SIE FRAGEN? WIR SIND GERNE FUR SIE DA!

Nehmen Sie gerne im Rahmen unserer Offnungszeiten Kontakt zu uns auf. Wir
vermitteln Ihnen schnellstmoglich einen Ersttermin in unserer Ambulanz am
Gendarmenmarkt. Gemeinsam mit unseren Facharzt:innen entscheiden Sie, wel-
ches weitere Vorgehen fiir Sie sinnvoll ist und ob eine Aufnahme in unsere
Tagesklinik fiir Sie in Frage kommt. Wir beraten Sie gerne!

KONTAKT:

Fliedner Klinik Berlin
Ambulanz und Tagesklinik fiir Psychiatrie, Soziale Netzwerke:
Psychotherapie und Psychosomatik Folgen Sie uns!

Telefon: +49 (30) 20 45 97-0 Twitter:
Fax: +49 (30) 20 45 97-29 @FliednerB

Mail: info.berlin@fliedner.de
www.fliednerklinikberlin.de Fliedner Klinik Berlin

Youtube:

Ambulanz:

MarkgrafenstraRe 34, 10117 Berlin
Mo.-Do. 8.30 bis 17.30 Uhr TOP
Fr. 8.30 his 15 Uhr MEDIZINER

i TOP TOP TOP ToP Top 2020
Tagesklinik: i s

201 19
CharlottenstralRe 65, 10117 Berlin %201 2014

Mo.-Do. 8.30 bis 17 Uhr
Fr. 8.30 bis 15.30 Uhr

ARZTLICHE LEITUNG

Prof. Dr. med. Mazda Adli

Facharzt fiir Psychiatrie und Psychotherapie | Chefarzt
Leiter des Forschungsbereiches Affektive Storungen an der
Charité - Universitatsmedizin Berlin

WISSENSCHAFTLICHER BEIRAT

Prof. Dr. Dr. Michael Bauer
Direktor Klinik und Poliklinik fiir Psychiatrie und Psychotherapie,
Universitatsklinikum Dresden Carl Gustav Carus

Prof. Dr. Detlev Ganten
Ehrenvorsitzender Stiftung Charité
Prasident des World Health Summit

Prof. Dr. Martin Hautzinger

Seniorprofessor Universitét Tiibingen

Abteilung Klinische Psychologie, Psychologisches Institut
Psychologische Leitung, Fliedner Klinik Stuttgart

Prof. Dr. Dr. h.c. Wolfgang Huber

Honorarprofessuren an den Universitdten Heidelberg, Berlin (HU)
und Stellenbosch (Siidafrika)

Bischof a.D. und ehemaliges Mitglied im Deutschen Ethikrat

Prof. Dr. Wolfgang Maier
Emeritus Universitatsklinikum Bonn
Klinik und Poliklinik fiir Psychiatrie und Psychotherapie

UNSER TRAGER: DIE THEODOR FLIEDNER STIFTUNG

Trager der Fliedner Klinik Berlin ist die bundesweit tatige Theodor Fliedner Stiftung,
ein namhafter diakonischer Trager sozialer und therapeutischer Arbeit, der deutsch-
landweit Einrichtungen in der psychiatrischen Versorgung, Altenhilfe, Hilfe fiir
Menschen mit Behinderungen und Ausbildungsinstitute im Sozialbereich unterhilt.
Die Verbindung des dienenden Grundgedankens der Stiftung mit den Mdglichkeiten
und Qualitatsanspriichen einer Privatklinik zeichnet unsere Klinik in besonderem

MaRe aus. Weitere Informationen: www.fliedner.de
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