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Neurokognitive Storungen bei Patienten mit Multipler Sklerose (MS)
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in die Gesamidiagnostik einbezogen wurden. Dieser Beitrag gibt einen
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Fruherkennung psychotischer Storungen

Ein praktischer Leitfaden

von Dr. med Gregor Berger, Murat Yildiz, Dr. med. Jacque:
Dr. med. Ute Gschwandtner und Prof. Dr. med. Anita Riech:

Psychotische Stérungen umfassen eine Gruppe von Erkr
den meisten Fillen in der Jugend oder im frihen Li
beginnen. Erste Symptome wie eine Wesensveranderung
te Wahrnehmung der Gefithle und Umgebung oder eine
der Leistungsfahigkeit treten hdufig Jahre vor der crste
Episode auf. Dieser Beitrag gibt praktische Hinweise zur:
beginnender psychotischer Erkrankungen.

Depressionen bei Schwangeren und im Wochenbett
Epidemiologie, Pathogenese, Symptomatologie, Behandlun
von Dr. med. Ulrike Frisch und Prof. Anita Riecher-Rgssle:
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von PD Dr. med. Martin Hatzinger, Basel

Angststorungen
Abklarung und Behandlung
von Dr. med. Thorsten Mikoteit, Basel

Da sich Angststérungen haufig primér durch die korperl
prdasentieren, kommt es nicht selten vor, dass Patienten

Allgemeinmediziner oder Fachérzie aufsuchen und eine
scher Untersuchungen und Behandlungsversuche in An
bevor zuweilen erst nach Jahren die addquale psychiat
gestellt wird. )
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