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o.Univ.-Prof. Dr. Hartmann Hinterhuber / Univ.-Klinik für Allgemei-
ne Psychiatrie und Sozialpsychiatrie / Medizinische Universität 
Innsbruck. hartmann.hinterhuber@i-med.ac.at

O.Univ.-Prof. Dr. Hartmann Hinterhuber - von 1983 Vorstand der Univ.-
Klinik für Psychiatrie, seit 1985 Ordinarius für Psychiatrie an der Medi-
zinischen Fakultät/Universität Innsbruck - ist derzeit Direktor der Univ.-
Klinik für Allgemeine Psychiatrie und Sozialpsychiatrie Innsbruck. 
Gründer (1990) und langjähriger Direktor des Universitätsinstitutes für 
Suchtforschung der Leopold-Franzens-Universität Innsbruck mit Sitz 
in Frastanz/Vorarlberg. Prof. Hinterhuber ist Mitglied vieler Berufsver-

bände und wissenschaftlicher Fachgesellschaften. Seit 1985 Präsident der Gesellschaft für 
Psychische Gesundheit – pro mente tirol, der größten sozialpsychiatrischen Einrichtung des 
Landes. Hartmann Hinterhuber wurde 1942 in Bruneck/Südtirol geboren und studierte Medi-
zin an den Universitäten Innsbruck und Padua. Facharztausbildung an der Psychiatrisch-Neu-
rologischen Universitätsklinik Bologna; Facharzt für Psychiatrie und Neurologie Innsbruck und 
Facharzt für Psychiatrie und psychotherapeutische Medizin. Habilitation 1982. Von 1988 bis 
1992 Präsident der Sektion Psychiatrie der Österreichischen Gesellschaft für Nervenärzte und 
Psychiater. Seit 22 Jahren Herausgeber der Österreichischen Fachzeitschrift „Neuropsychiat-
rie“ gemeinsam mit Univ.-Prof. Dr. Ullrich Meise. Mit diesem auch Autor des „Psychiatrieplans 
Tirol“, des ersten Landesplanes für die Entwicklung der Psychiatrie eines österreichischen 
Bundeslandes.Von 2001 bis 2007 Mitglied der nationalen österreichischen Bioethikkommissi-
on. Autor bzw. Herausgeber von 38 Büchern. Derzeit über 400 wissenschaftliche Arbeiten.

Univ.-Prof. Dr. W. Wolfgang Fleischhacker / Univ.-Klinik für Biolo-
gische Psychiatrie / Medizinische Universität Innsbruck. 
wolfgang.fleischhacker@i-med.ac.at

Univ.-Prof. Dr. W. Wolfgang Fleischhacker ist geschäftsführender 
Direktor  des Departments für Psychiatrie und Psychotherapie der 
Medizinischen Universität Innsbruck, wo er auch als Leiter der 
Universitätsklinik für Biologische Psychiatrie fungiert. Er ist Psych-
iater und Psychotherapeut mit Schwerpunkt Verhaltenstherapie. 
Nach Abschluss seines Studiums arbeitete er in den Abteilungen für 
Psychiatrie und Neurologie der Medizinischen Universität Innsbruck. 

1987 wurde ihm ein Fulbright Stipendium zuerkannt und er verbrachte 18 Monate am Hillside 
Hospital in New York. Prof. Fleischhacker ist Mitglied diverser editorial boards von nationalen 
und internationalen Fachzeitschriften, Mitherausgeber der schizophrenia section von Current 
Opinion in Psychiatry und geschäftsführender Herausgeber der Zeitschrift Psychiatrie und 
Psychotherapie. Prof. Fleischhackers hauptsächliches Interesse gilt der Schizophrenie und 
der Psychopharmakologie. Dies führte dazu, dass er in Programmen der WHO und der World 
Psychiatric Association mitarbeitet. Er ist auch Mitglied des Medical Advisory Board der 
European Agency for the Evaluation of Medicinal Products. Er ist Vorsitzender der European 
Group for Research in Schizophrenia, der Schizophreniesektion der Association of European 
Psychiatrists und der Sektion Stigma and Mental Disorder der World Psychiatric Association; 
Fellow des Collegium Internationale Neuro-Psychopharmalogicum; Foreign Corresponding 
Fellow des American College of Neuropsychopharmacology; Mitglied des Executive Council 
der Schizophrenia International Research Society. Er ist Mitglied des European College of 
Neuropsychopharmacology, der Austrian Society of Psychiatry and Psychotherapy, Austrian 
Schizophrenia Society, Austrian Association of Biological Psychiatry

Prof. Dr. Dr. Michael Bauer. Universitätsklinikum Carl Gustav 
Carus, Dresden. Klinik und Poliklinik für Psychiatrie und Psycho-
therapie. michael.bauer@uniklinikum-dresden.de

Seit Anfang des Jahres 2007 ist Professor Bauer Direktor der Klinik 
und Poliklinik sowie Lehrstuhlinhaber für Psychiatrie und Psychothe-
rapie am Universitätsklinikum Carl Gustav Carus der Technischen 
Universität Dresden. Professor Bauer ist in zahlreichen Berufsverbän-
den und wissenschaftlichen Fachgesellschaften Mitglied. Er erhielt 
2005 den Independent Investigator Award der National Alliance for 
Research on Schizophrenia and Depression (NARSAD) und veröffent-

lichte zahlreiche Publikationen überwiegend im Bereich der bipolaren und unipolaren affekti-
ven Störungen in Journalen und Büchern. In der World Federation of Societies of Biological 
Psychiatry (WFSBP) ist er seit 2006 Chairman der International Task Force on Treatment 
Guidelines Unipolar Depressive Disorders. Seit 2002 ist er President der International Group 
for the Study of Lithium-Treated Patients (IGSLI), seit 2007 ist er erster Vorsitzender der Deut-
schen Gesellschaft für Bipolare Störungen e.V. (DGBS e.V.) sowie Projektleiter der S3-Leitlinie 
„Diagnostik und Therapie bipolarer Störungen“, einem Gemeinschaftsprojekt der DGBS e.V. 
und der DGPPN.

P.D. Dr. Andreas Erfurth / Medizinische Universität Wien, 
Univ.-Klinik für Psychiatrie. andreas.erfurth@meduniwien.ac.at

Dozent Erfurth wurde 1961 in Hamburg geboren. Er wuchs in Rom auf 
und besuchte dort das Conservatorio di Musica di Santa Cecilia. Die 
musikalische Ausbildung setzte er mit seiner Rückkehr nach Deutsch-
land am Richard-Strauss-Konservatorium in München wo er auch 
sein Medizinstudium absolvierte, fort. 1986 schloss er dieses an der 
Ludwig-Maximilians-Universität, München mit seiner Doktorarbeit am 
Max-Planck-Institut für Psychiatrie in Martinsried, ab. Von 1990-1992 
war er Research Fellow am „Laboratory of Neuroendocrine Regulati-

on“, Department of Brain and Cognitive Sciences, M.I.T., Cambridge, Massachusetts. 2001 
erfolgte die Habilitation für Psychiatrie und Psychotherapie, an der Westfälischen Wilhelms-
Universität Münster. Seine ärztliche Tätigkeit führte ihn über Augsburg nach Wien, wo er 
derzeit Leiter der Spezialambulanz für bipolare Spektrums-Störungen, an der Klinischen 
Abteilung für Biologische Psychiatrie der Medizinischen Universität Wien ist. Doz Erfurth ist 
Gründungsmitglied (und Sekretär 1999-2005) der Deutschen Gesellschaft für Bipolare Stö-
rungen, Sekretär des European Bipolar Forum und des Vereins für Psychiatrie und Neurologie 
in Wien.

FA. Dr. med Moritz Muehlbacher / Paracelsus Medizinische Univer-
sität Salzburg. Univ.-Klinik für Psychiatrie und Psychotherapie I. 
m.muehlbacher@salk.at

Dr. Mühlbacher ist am 23.11.1971 in Salzburg geboren. Studium der 
Medizin an der Leopold Franzens-Universität Innsbruck. Facharzt für 
Psychiatrie. Seit 2002 Leiter der Spezialambulanz für bipolare Erkran-
kungen an der Universitätsklinik für Psychiatrie und Psychotherapie I. 
Christian Doppler Klinik  und Paracelsus Privatmedizinische Universi-
tät, Salzburg, Österreich. Leiter der wissenschaftlichen Forschungs-
gruppe Bipolare Erkrankungen an der PMU. Forschungspreis  Bipolare 

Störungen der ÖGPP 2006. Zahlreiche Vorträge und Leitung von Workshops für Peers. Bisher 
61 Publikationen in peer-reviewten wissenschaftlichen Journalen.

Vorsitzende und Vortragende



Prof. Dr. Heinz Grunze Newcastle University, School of 
Neurology,Neurobiology and Psychiatry / Newcastle upon Tyne. 
heinz.grunze@newcastle.ac.uk 

Prof. Heinz Grunze ist Professor fuer klinische Psychiatrie an der 
Universitaet Newcastle upon Tyne in England. Neben seiner Schwer-
punktforschung im Bereich Bipolarer Erkrankungen leitet er klinisch 
eine Spezialambulanz fuer therapieriefraktäre affektive Erkrankungen 
des Tees, Esk Wear Valley Foundation Trusts. Sein wissenschaftli-
ches Werk umfasst mehr als 140 Originalarbeiten sowie zahlreiche 
Buchbeiträge. Prof. Grunze ist ehemaliger Vorsitzender der Deutschen 

Gesellschaft für Bipolare Störungen (DGBS) sowie ehemaliger Vize- Praesident der Internatio-
nal Society of Bipolar Disorder. Weiterhin dient er als Sekrtär der CINP Tasks Force  „Antide-
pressiva“ sowie der WFSBP Task Force „Bipolar Disorder“. 

ao. Univ.-Prof. Dr. Martin Kurz / Department für Psychiatrie und 
Psychotherapie / Medizinische Universität Innsbruck.  
martin.kurz@i-med.ac.at

ao. Univ.Prof. Dr. med. Martin Kurz ist Universitätsdozent und seit 
1997 leitender Oberarzt der Abteilung für Alkohol- und Medikamen-
tenabhängkeit an der Universitätsklinik für Psychiatrie Innsbruck 
(Therapie- und Gesundheitszentrum Mutters). Er wurde 1963 in 
Innsbruck geboren und studierte Medizin an den Universitäten Graz 
und Innsbruck. Nach der Promotion im Jahre 1989 absolvierte er die 
Ausbildung zum Facharzt für Psychiatrie, Neurologie und psychothe-

rapeutische Medizin an der Universitätsklinik für Psychiatrie Innsbruck, die er 1997 ab-
schloss. 1990 begann er die Ausbildung zum Psychoanalytiker beim Innsbrucker Arbeitskreis 
für Psychoanalyse, die er ebenfalls 1997 abschließen konnte. Habilitation 2001. Seit 2004 ist 
er Lehrtherapeut in der ärztlichen Psychotherapieausbildung (psychodynamische Psycho-
therapie) und leitet Fort- und Weiterbildungsseminare in unterschiedlichen psychosozialen 
Kontexten.

Prof. Dr. Dr. hc. Jules Angst / Psychiatrische Universitätsklinik 
Zürich / Schweiz. jangst@bli.uzh.ch

Jules Angst ist emeritierter Professor für Psychiatrie an der Univer-
sität Zürich, Schweiz, und Ehrendoktor der Universität Heidelberg, 
Deutschland. Von 1969 bis 1994 war er Professor für Klinische 
Psychiatrie und Direktor der Forschungsabteilung der Psychiatrischen 
Universitätsklinik Zürich. Bis heute widmete er sich kontinuierlich 
der epidemiologischen und klinischen Forschung an der Universität. 
Für sein wissenschaftliches Werk erhielt er zahlreiche internationale 
Preise und Auszeichnungen, u.a. den  Anna Monika-Preis (1967/1969), 

den Paul Martini-Preis für Methodologie in Medizin (1969), den Otto Naegeli-Preis (1983), 
die Erik Strömgren-Medaille (1987), die Emil Kraepelin-Medaille des Max Planck Instituts, 
München (1992), den Selo-Preis NARSAD/Depression Research, USA (1994), den Mogens 
Schou Award for Research in Bipolar Disorder, USA (2001), den Burghölzli Award for Social 
Psychiatry (2001), den Lifetime Achievement Award of the International Society of Psychiatric 
Genetics (2002) und die Wagner-Jauregg-Medaille (2007).

ao.Univ.-Prof. Dr. Christian Simhandl. Bipolar Zentrum Wiener 
Neustadt. Präsident der ÖGBE. simhandl56@a1.net

Univ.Prof. Dr. Christian Simhandl wurde 1956 in Wien geboren. Machte 
dort Matura und Studium und graduierte am 11.07.1980 zum Dr. med. 
univ., an der Universität Wien. Seine psychiatrische Fachausbildung 
im AKH Wien absolvierte er unter Prof. Dr. P. Berner bis 1.10.1986. 
Tätigkeiten im Rehabilitationszentrum für chronische Psychosen der 
Caritas, Sportmedizin, Psycho-Sozialem Dienst, Psychoonkologie und 
Psychotherapie  sowie die Mitarbeit in der Lithiumambulanz der Univ.
Klinik in Wien und deren spätere Leitung prägten sein Arbeitsfeld. 

1992-93 Managementtätigkeit in der Pharmaindustrie im Bereich klinische Neuentwicklung 
von Psychopharmaka. Leiter der Ambulanz der Sozialpsychiatrischen Univ.Klinik Wien 1994 
bis 1996. Privatambulatorium mit Schwerpunkt Bipolare Erkrankungen 1996-1999, Primarius 
der Abteilung für Psychiatrie und Psychotherapeutische Medizin am KH Neunkirchen 2000-
2008. Privatambulatorium Bipolar Zentrum Wiener Neustadt.. Gründer und  Präsident der 
Österreichischen Gesellschaft für bipolare Erkrankungen. Viele Vorträge und Schriftbeiträge 
für Laien und Fachleute. Buch Depression und Manie Springer Verlag 2007.

ao. Univ.-Prof. Dr. Armand Hausmann, Medizinische Universität 
Innsbruck, Department für Psychiatrie und Psychotherapie. 
armand.hausmann@i-med.ac.at

Seit 2000 Oberarzt an der Klinischen Abteilung für Allgemeine Psych-
iatrie und Sozialpsychiatrie des Departments für Psychiatrie und Psy-
chotherapie, der Medizinischen Universität Innsbruck. Seit 2004 Do-
zent für Psychiatrie an der Medizinischen Universität Innsbruck. 2003 
Studienaufenthalt am Laboratory for Magnetic Brain Stimulation, Beth 
Israel Deaconess Medical Centre, Harvard Medical School,Boston. 
Derzeitige Aufgabengebiete sind die Leitung der psychotherapeutisch-

psychiatrischen Tagesklinik für Affektive Erkrankungen, der Ambulanz für Stimmungsschwan-
kungen, der wissenschaftlichen Forschungsgruppe Bipolare Erkrankungen sowie des Labors 
für nicht-invasive Gehirnstimulation (rTMS Labor). Er ist Mitglied des „Fachspezifischen 
Prüfungs-Ausschusses“ der Österreichischen Gesellschaft für Psychiatrie und Psychothera-
pie (ÖGPP) sowie Sekretär der Arbeitsgemeinschaft für spezielle biologisch-psychiatrische 
Verfahren der ÖGPP,



ANMELDUNG:

E-Mail: elisabeth.staudecker@uki.at 
Telefon 0512-504-23616 (9:00-11:30)
Telefax 0512-504-23855

Tagungssekretariat:

Fr. Mag. Elisabeth Staudecker
Telefon 0512-504-23616

Tagungspräsident:

ao. Univ.-Prof. Dr. Armand Hausmann
Telefon 0512-504-81620
E-mail: armand.hausmann@i-med.ac.at

Wir danken den Sponsoren

Wir danken dem Hauptsponsor



1.Tag: Freitag 05.06.2009 (14:00-18:45)

13:00-13:15 	 BEGRÜSSUNG: ao. Univ.-Prof. Dr. Armand Hausmann 
	 ERÖFFNUNG: o. Univ.-Prof. Dr. Hartmann Hinterhuber

Vorsitz: 	 Univ.-Prof. Dr. W. Wolfgang Fleischhacker / Innsbruck
	 Prof. Dr. Dr. Michael Bauer / Dresden

13:15-14:00	 PD. Dr. Andreas Erfurth / Wien 
	 Medizinische Universität Wien. Univ.-Klinik für Psychiatrie
	 Thema:
	 Lassen sich bipolare und unipolare Depression unterscheiden? 
	 Konsequenzen für die Therapie.
15:00-15:15	 DISKUSSION

14:15-15:00	 Prof. Dr. Armand Hausmann / Innsbruck 
	 Medizinische Universität Innsbruck. Department für Psychiatrie und
	 Psychotherapie
	 Thema:
	 Lassen sich bipolare von schizophrenen Störungen unterscheiden?
15:00-15:15	 DISKUSSION

15:15-16:00	 PAUSE (Kaffee und Gebäck)

16:00-16:30	 Prof. Dr. Dr. Michael Bauer / Dresden 
	 Universitätsklinikum Carl Gustav Carus, Dresden. Klinik und Poliklinik
	 für Psychiatrie und Psychotherapie
	 Thema:
	 Warum wir Lithium in der Therapie der Bipolaren Störungen brauchen!

16:30-17:00	 FA. Dr. Moritz Mühlbacher / Salzburg 
	 Paracelsus Medizinische Universität Salzburg. 
	 Univ.-Klinik für Psychiatrie und Psychotherapie I
	 Thema: Warum wir KEIN Lithium mehr in der Therapie der Bipolaren 
	 Störung benötigen!  
17:00-17:30	 PRO und CON DISKUSSION

17:45	 ENDE des ersten Tages

2. Tag: Samstag 06.06.2009 (8:30-12:30)

Vorsitz: 	 o. Univ.-Prof. Dr. Hartmann Hinterhuber / Innsbruck
	 Prof. Dr. Heinz Grunze / Newcastle/Tyne

09:00-09:45	 Prof. Dr. Heinz Grunze / Newcastle 
	 Newcastle University, School of Neurology,Neurobiology and Psychiatry
	 Thema:
	 Wem helfen therapeutische Algorithmen in der Bipolaren Erkrankung?
9:45-10:00	 DISKUSSION

10:00-10:45	 Prof. Dr. Martin Kurz / Innsbruck
	 Medizinische Universität Innsbruck. Department für Psychiatrie und
	 Psychotherapie
	 Thema: Ist die Manie eine antidepressive Strategie? 
	 Psychodynamische Aspekte der Bipolaren Störung
10:45-11:00	 DISKUSSION

11:00-11:30	 PAUSE (Kaffee und Gebäck)

11:30-12:15	 Prof. Dr. Jules Angst / Zürich
	 Psychiatrische Universitätsklinik Zürich
	 Thema: Transkulturelle Psychopathologie der Hypomanie 
12:15-12:30	 DISKUSSION

12:30-13:00	 Prof. Dr. Christian Simhandl / Neunkirchen 
	 Zentrum für Bipolare Erkrankungen, Wiener Neustadt
	 Satellitenvortrag gesponsort von der Fa. Janssen-Cilag.
	 Thema:  Einsatz von Risperdal Consta bei bipolarer Manie 
13:00-13:10	 DISKUSSION

13:10	 WRAP UP. Prof. Dr. Armand Hausmann

13:15	 ENDE der Veranstaltung 

http://www.imed.ac.at/psychiatry/allgemeine_psychiatrie/aktuelles/Bipolar_Symposium_Innsbruck_05-06.06.2009_Programm.pdf 
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ZYPREXA® 2,5 (5; 10; 15) mg Filmtabletten, ZYPREXA® VELOTAB 5 (10; 15) mg Schmelztablette, Olanzapin 
Qualitative und quantitative Zusammensetzung: Jede Filmtablette enthält 2,5 (5; 10; 15) mg Olanzapin. Jede Schmelztablette enthält 5 (10; 15) mg Olanzapin. Hilfsstoffe siehe Abschnitt 6.1. 
Anwendungsgebiete: Olanzapin ist für die Behandlung der Schizophrenie angezeigt. Bei Patienten, die initial auf die Behandlung angesprochen haben, ist Olanzapin bei fortgesetzter Behand-
lung zur Aufrechterhaltung der klinischen Besserung wirksam. Olanzapin ist zur Behandlung von mäßig schweren bis schweren manischen Episoden angezeigt. Bei Patienten, deren manische 
Episode auf eine Behandlung mit Olanzapin angesprochen hat, ist Olanzapin zur Phasenprophylaxe bei Patienten mit bipolarer Störung angezeigt (siehe Abschnitt 5.1). Weitere Informationen 
über klinische Prüfungen: In einer multinationalen, vergleichenden Doppelblindstudie bei Schizophrenie, schizoaffektiven und verwandten Störungen an 1481 Patienten mit depressiven Begleit-
symptomen unterschiedlichen Schweregrades (Ausgangswert durchschnittlich 16,6 auf der Montgomery-Asberg-Depressionsskala) erwies sich Olanzapin (-6,0) in einer prospektiven Analyse 
der Depressionsscore-Änderung vom Ausgangspunkt zum Endpunkt (sekundäre Fragestellung) gegenüber Haloperidol (-3,1) als signifikant überlegen (p=0,001). Pharmakotherapeutische 
Gruppe: Neuroleptikum, ATC Code N05A. Gegenanzeigen: Patienten mit bekannter Überempfindlichkeit gegen Olanzapin oder einen der Hilfsstoffe. Patienten mit bekanntem Risiko eines 
Engwinkelglaukoms. Hilfsstoffe: Filmtabletten: Tablettenkern: Lactose-Monohydrat, Hydroxypropylcellulose, Crospovidon, mikrokristalline Cellulose, Magnesiumstearat. Tablettenfilm 2,5 
(5, 10) mg: Hypromellose, Farbmischung weiß (Hypromellose, Titandioxid E 171, Macrogol, Polysorbat 80), Karnaubawachs, essbare blaue Tinte (Schellack, Makrogol, Indigocarmin E132). 
Tablettenfilm 15 mg: Hypromellose, Farbmischung hellblau (Titandioxid E 171, Lactose-Monohydrat, Hypromellose, Triacetin, Farbstoff Indigocarmin (E132)), Karnaubawachs. Schmelz-
tabletten: Gelatine, Mannitol, Aspartam, Natriummethyl-4-hydroxybenzoat, Natriumpropyl-4-hydroxybenzoat. PHARMAZEUTISCHER UNTERNEHMER: Eli Lilly Nederland B.V., 
Grootslag 1-5, NL-3991 RA Houten, Niederlande. Rezept- und apothekenpflichtig. Weitere Informationen entnehmen Sie bitte den veröffentlichten Fachinformationen.
1. Tohen M et al. Am J Psychiatry 2002;159(6):1011-1017. 2. Tohen M et al. Am J Psychiatry 2003;160(7):1263-1271. 3. Namjoshi MA et al. J Affective Disord 2002;69:109-118.
* Yatham LN et al. Canadian Network for Mood and Anxiety Tretaments (CANMAT) guidelines for the management of patients with bipolar disorder: update 2007. Bipolar disorders 
2006;8:721-739.  ** National Institute for Health and Clinical Excellence. Bipolar disorder: The management of bipolar disorder in adults, children and adolescents, in primary and secondary 
care. London July 2006.
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und wieder ins Leben zurückführen.1,2,3

In internationalen Therapie­

richtlinien als 1. Wahl zur Pha­

senprophylaxe empfohlen

(CANMAT*, NICE**)

BIPOLARE
STÖRUNG
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Volles Spektrum.
Die Psychiatrie Palett e von Pfi zer.

Das breite Spektrum von Therapeuti ka
für ein individuelles, maßgeschneidertes 
Therapiekonzept.
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        Cipralex®

     bei Depression & Angst.

  

www.depression.atStark1

Schnell2 
Verträglich3

1, 2, 3,  Moore et al, Int Clin Psychopharmacol 2005; Klein et al Psychopharmacology 2007;  Lepola et al, Int Clin Psychopharmacol 2004; Montgomery S. A. et al.: Int Clin Psychopharmacol  
            21:297-309, 2006; 
             Wade A. et al. Curr Med Res Opin 23(7) 2007; Baldwin et al, Brit J Psychiatry 2006; Lader et al, Depress Anxiety 2004; Stein at al, Curr Medical REsearch and Opinion 2007; 
 

      
  Vertrauen kann man 
               nicht kopieren!

Fachkurzinformation – Cipralex® 5 mg/10 mg – Filmtabletten; ATC-Code: N 06 AB; Zusammensetzung: 1 Filmtablette enthält 5 mg bzw. 10 mg Escitalopram (als Oxalat); Hilfsstoffe: Tablet-
tenkern: Mikrokristalline Cellulose, Hochdisperses wasserfreies Siliciumdioxid, Talk, Croscarmellose-Natrium, Magnesiumstearat; Tablettenhülle: Hypromellose, Macrogol 400, Titandioxid (E-171); 
Anwendungsgebiete: Behandlung von Episoden einer Major Depression. Behandlung von Panikstörung mit oder ohne Agoraphobie. Behandlung von sozialer Angststörung (Sozialphobie).
Behandlung von generalisierter Angststörung. Behandlung von Zwangsstörung. Gegenanzeigen: Überempfindlichkeit gegen Escitalopram oder einen der anderen Be-standteile. Gleichzeitige 
Behandlung mit nicht selektiven, irreversiblen Monoaminoxidase-Hemmern (MAO-Hemmern); Zulassungsinhaber und Hersteller: H. Lundbeck A/S, Ottiliavej 9, DK-2500 Kopenhagen – Valby, Dä-
nemark; Vertrieb: Lundbeck Austria GmbH, Dresdner Straße 82, 1200 Wien; Rezept- und apothekenpflichtig, wiederholte Abgabe verboten. Weitere Angaben zu Nebenwirkungen, Wechselwirkungen 
mit anderen Mitteln, Warnhinweisen und Vorsichtsmaßnahmen für die Anwendung und Gewöhnungseffekten sind der veröffentlichten Fachinformation zu entnehmen.



Medizinische Universität Innsbruck
Univ.-Klinik für Allgemeine Psychiatrie und Sozialpsychiatrie

Symposium: Kontroversielle Fragen zur „Bipolaren Störung“
5. bis 6. Juni 2009

Medizinzentrum Anichstrasse 35 (MZA) großer Hörsaal

A-6020 Innsbruck

ANMELDUNG

Telefax 0512-504-23855
Telefon 0512-504-23616 (9:00-11:30)
E-Mail: elisabeth.staudecker@uki.at

Postadresse: 	Univ.-Prof. Dr. Armand Hausmann
	 Univ.-Klinik Für Psychiatrie
	 Anichstrasse 35
	 A-6020 Innsbruck
	 Österreich

UNKOSTEN:	 30 € pro Tag
	 50 € für 2 Tage
	 8 DFP Punkte (4/Tag)

Name: …………………………………………………….……………………………………………………..........................................

Affilierung: …………………………………………………….……………………………………………………...............................

möchte sich zur Teilnahme am Bipolar Symposium
am 5. und 6. 6. 2009 verbindlich anmelden

✁




