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Liebe Patientin, lieber Patient,

wir mochten Ihnen als Behandlungsméglichkeit
eine Wachtherapie anbieten. Dieses Aufklarungs-
blatt soll Ihnen erste Informationen vermitteln.

Sie werden zudem von lhrer Arztin/lhrem Arzt

in einem personlichen Gesprach informiert.

Was ist die Wachtherapie?

Wachtherapie wird auch Schlafentzugstherapie
genannt. Wie es das Wort schon sagt, werden sie
wahrend der Wachtherapie eine gesamte Nacht
(und den Folgetag bis 18:00 Uhr) wachbleiben.
Hierdurch wird bei vielen an einer Depression
erkrankten Menschen eine antidepressive Wirkung
erzielt. Die genaue Wirkweise der Wachtherapie
ist bisher noch unklar. Beobachtungen, dass
depressive Beschwerden nach einer durch-
wachten Nacht gelindert sein kénnen, gibt es
aber schon lange und wurden erstmals 1971
systematisch untersucht.

Wie sind die Erfolgsaussichten?

Ob bei Ihnen eine Wachtherapie hilft oder nicht,
kann man im Einzelfall nicht vorhersehen. lhr/e
behandelnde/r Arztin/Arzt sieht bei lhnen Krank-
heitsbeschwerden, die ein Ansprechen der Wacht-
herapie wahrscheinlich machen. Statistisch ge-
sehen, spricht ungefahr die Halfte der Patienten-
Innen mit einer Depression auf eine Wachtherapie
mit Stimmungsaufhellung an. Bei Patienteninnen,
deren depressive Beschwerden friher klar auf
antidepressive Medikamente ansprachen, ist die
Ansprechrate auf die Wachtherapie noch etwas
hoéher (60-70%).

Falls die Wachtherapie die gewtinschte antide-
pressive Wirkung zeigt, tritt diese in aller Regel
schnell, ndmlich am ersten Tag nach der Nacht
des Schlafentzuges ein. Allerdings ist die Wirkung
leider meistens nicht dauerhaft. Um den Effekt der
Wachtherapie zu verlangern, ist eine sogenannte
Schlafphasenverschiebung sinnvoll. Wie diese ab-
lauft, wird unten erlautert. Moglicherweise werden
wir Thnen auch empfehlen, die Wachtherapie zu
wiederholen. Erfreulicherweise weist die Wach-
therapie aulzer Mudigkeit keine relevanten Neben-
wirkungen auf.

Wie lauft die Wachtherapie ab?

Alleine wach zu bleiben, ist den meisten Men-
schen nicht méglich. Sie werden daher wahrend
des Wachbleibens mit Aktivitaten begleitet. Dies
kann zum Beispiel Spaziergange, Gesellschafts-
spiele, Malen oder Ahnliches beinhalten.

Die Schlafrigkeit ist bei den meisten Menschen
zwischen 03:00 und 04:00 Uhr am grof3ten. Die
Einnahme von koffeinhaltigen Getranken ist még-
lich. Fir den Erfolg der Wachtherapie ist es sehr
wichtig, dass Sie wahrend der Nacht der Wach-
therapie und am folgenden Tag bis 18:00 Uhr nicht
schlafen. Es ist gut bekannt, dass selbst kurzes
Einschlafen den antidepressiven Effekt zunichte
macht. Wie oben erwahnt, kann nach erfolgter
Wachtherapie eine Verschiebung der Schlaf-
phasen an den folgenden Tagen den anti-
depressiven Effekt verlangern. Konkret 1auft dies
folgendermafen ab: nach der Nacht des kompletten
Schlafentzugs um 18:00 Uhr zu Bett gehen und
um 01:00 Uhr aufstehen. Dann Tag fir Tag eine
Stunde spater zu Bett gehen und aufstehen, bis
wieder normale Schlafzeiten erreicht sind.

Gerne informieren wir Sie weiter in einem
personlichen Gesprach.



