The Gender Lens Tool* advanced fiir Depression

... bei Inzidenz und/oder
Pravalenz?

Welche biologischen (sex-based) und sozialen (gender-based) Faktoren kénnen diese

Unterschiede zwischen Frauen und Mannern verursachen?
Genetik Alter Hormone Korper/Muskel/Fett Soziales Kulturelles Okonomisches Politisches

Doppelt so viele Frauen als Manner bekommen die Diagnose ,,Depression”.
Depressive Manner haben hiufiger Schamgefiihle, gehen deshalb spiter/weniger oft zu Arztlnnen (sozialer Faktor).

o Und umgekehrt diagnostizieren Arztinnen bei Frauen &fter eine Depression aufgrund von Rollenerwartungen
(sozialer Faktor).

... bei der Depressionen werden bei Mannern haufig nicht als solche erkannt.

Symptombeschreibung A Bei Mannern zeigt sich eine Depression haufig in Aggression, Kontrollverlust und/oder Alkoholmissbrauch. In der

und/oder Diagnose? Folge wird bei Mannern haufig eine Suchterkrankung diagnostiziert, obwohl es sich um eine Depression handelt
(sozialer Faktor durch geschlechtsspezifische Rollenzuschreibungen).

... bei den Risikofaktoren? Alleinerziehende Miitter mit niedrigem Einkommen sind besonders gefahrdet an Depressionen

JA zu erkranken. Menschen mit einem niedrigerem soziokonomischen Status haben ein hoheres Risiko an einer
Depression zu erkranken (6konomischer Faktor) als Menschen mit hohem sozio6konomischen Status. Davon sind
z.B. auch alleinstehende altere Frauen ohne soziales Netzwerk betroffen (Alter als Faktor).

... beim Verlauf der Bei Mdnnern tritt Suizid als Folge einer Depression haufiger auf als bei Frauen.

Erkrankung? A Eine unbehandelte Depression ist haufig assoziiert mit Suchterkrankungen, Somatisierungsstérungen,
kardiovaskularen Erkrankungen, Suizid oder Diabetes. Suizid tritt bei Mannern haufiger auf (sozialer Faktor),
wohingegen kardiovaskuldre Folgeerkrankungen bei Frauen haufiger auftreten (biologischer Faktor).

... bei der Therapie? Die Behandlung mit Antidepressiva kann auch bei Frauen zu Libidoverlust fiihren.

A Allgemein ist die Behandlung einer Depression mit Antidepressiva in Kombination mit einer Psychotherapie am

Erfolg versprechendsten. Manner miussen fir eine Psychotherapie speziell informiert und motiviert werden, um die
Compliance zu erhéhen (sozialer Faktor). Dass die Behandlung mit einigen Antidepressiva bei Mannern zu
Libidoverlust fiihren kann wird haufig diskutiert, bei Frauen seltener (sozialer Faktor).
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