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Henssler et al., JAMA Psych 2022

Monotherapie SSRI/SNRI Kombination mit a2-Antagonist 

Meta-Analyse



Kombination SSRI/SNRI + a2-Antagonist
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«Combinations using an antagonist of presynaptic α2-autoreceptors may

be preferable and may be applied as a first-line treatment in severe

cases of depression and for patients considered nonresponders.»

a2-Antagonisten:
Mianserin
Mirtazapin
Trazodon

Henssler et al., JAMA Psych 2022

Effektstärke (SMD) = 0.37
Kleiner aber signifikanter 
Zusatzeffekt!



Kombination / Wechsel
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Netzwerk-MA
Stimulanzien bei Depression

ATM = Atomoxetine
DEX = Dextroamphetamine
LIS = Lisdexamphetamine
MOS = Modafinil
MPH = Methylphenidate
METH = Methylamphetamine
PEM = Pemoline
PBO = Placebo

Bahji et al., JAD 2021
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Bahji et al., JAD 2021

Kaum Effekt auf Response

Eventuell Effekte auf Fatigue

Kein Effekt auf Lebensqualität



Augmentation mit Stimulanzien etc..
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Lewis G et al. N Engl J Med 2021



Antidepressiva nach Remission – Absetzen oder 

Weiterführen?

• Open Label randomisierte Studie

• N = 478

• citalopram, sertralin, fluoxetin

• PatientenInnen fühlten sich 

genügend remittiert, um die 

Antidepressiva abzusetzen

• Behandlung in HA-Praxis

• > 9 Monate Behandlung mit AD

• Primärer Endpunkt: Relapse 

– 39% in Erhaltungstherapie-

gruppe

– 56% in Absetzgruppe 

(p < .001)

Lewis G et al. N Engl J Med 2021

Rückfälle
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Naturalistisches Sample: Pat. aus ambulanter 

Ketamin Klinik

→ Spezifische Response-Verläufe bei Depression

Post-hoc Analyse: Prädiktoren

N = 328 

O‘Brien at al., JAD 2021

Open label Ketamin iv

Frequenz nach Bedürfnis 

Pat.



14O‘Brien at al., JAD 2021

Prädiktoren?
Höhere Score für körperliche 
Übergriffe (Physical abuse, CTQ) bei 
Pat. Mit rascher Verbesserung: 
p = 0.024

58%



Phase II RCT
N = 59
Pat. Mit anhaltender mittelgradig-schwerer Depression
6 Wochen

Integrierende Sitzungen nach Psilocybin- (oder PLC-) Einnahme

Carhart-Harris, NEJM 2021

Escitalopram 20mg täglich

2x Placebo
Placebo täglich

2 Sessions mit 25mg Psilocybin
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Carhart-Harris, NEJM 2021

QIDS-SR-16 = Quick Inventory of
Depressive Symptomatology–Self-Report

→ Depressive Symptome: PSI = ESCIT

95%CI = −2.0 (−5.0 to 0.9) 

WEMWBS = Warwick- Edinburgh Mental 
Wellbeing Scale

→ Psychisches Wohlbefinden: PSI > ESCIT

95%CI = −5.3 (−8.2 to −2.4) 

ESC und PSI haben vergleichbare AD 

Effekte

Weitere Outcomes besser für PSI
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Phase II RCT
N = 59
Pat. Mit anhaltender mittelgradig-schwerer Depression

Fokus auf 
Grübeln (rumination)
Unterdrückung von Gedanken

→ Beide mit Chronifzierung und Rezidiven assoziiert

Barba et al., BJ Psych Open 2022



Grübeln: PSI > ESCIT
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Barba et al., BJ Psych Open 2022

Psilocybin Escitalopram



Gedankliche Unterdrückung: PSI > ESCIT
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Barba et al., BJ Psych Open 2022

Für Psilocybin:

Reduktion Grübeln & 

Unterdrückung von 

Gedanken 

korrelieren mit

Ich Auflösung und

psychologische 

Einsicht verbunden 

mit der halluzinogenen 

Erfahrung. 

Psilocybin Escitalopram
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MDD

Angststörungen

Santomauro et al., Lancet 2021



22

Antidepressiva und Risiko für Intubation oder Tod

Wegen COVID hospitalisierte Pat. N = 7‘230
Nichtraucher

Antidepressivum innerhalb von 48h nach Aufnahme: N = 345 (4.8%)

Alle möglichen Klassen vertreten

Hoertel et al., Mol Psychiatry 2021



Endpunkt: Intubation oder Tod

23www.privatklinik-wyss.ch

Wird in Verbindung mit 
Reduktion pro-
Inflammatorischen 
Substanzen durch AD 
gebracht: 

IL-10, THF-alpha, CCL-2 

welche mit dem COVID-
Schweregrad assoziiert 
sind.
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Imboden et al., DZSM 2021
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Imboden et al., DZSM 2021

55 Meta-Analysen über den Effekt regelmässiger körperlicher Aktivität 

über mehrere Wochen:

• (i) Diagnose einer Depression oder Sy über cut-off (validierte Skalen)

• (ii) Depressive Sy in Risikopopulationen (einschliesslich körperlicher KH)

Präventive Effekte körperlicher Aktivität

• (iii) Prävention der Depression oder depressiver Sy in der 

Allgemeinpopulation oder Risikopopulationen. 

→ Vorwiegend signifikante Effekte auf Depressive Sy / Inzidenz
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Metaanalyse von k = 15 prospektiven Kohortenstudien

Dauer: 3 Jahre oder länger

Outcome: Depressive Episode

Pearce et al., JAMA Psych 2022

Körperliche Aktivität bei 
Studieneinschluss

Depression im Verlauf
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Pearce et al., JAMA Psych 2022

Empfohlene wöchentliche Bewegung (WHO):
150 min moderat oder 75 min intensiv

= ca. 8 mMET-h/wk (metabolische Äquivalenz)

Gute Effekte schon bei 

kleiner Steigerung der 

körperlichen Aktivität!
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• N = 42

• Stationäre Behandlung: mittelgradig-schwere 

Depression

• Diverse neurobiologische Variablen: 

Cortisol-Aufwachreaktion, sBDNF, Schlaf

Imboden et al., Brain Sciences 2021

Stretching 3x/Woche Aerobes Ausdauertraining 

3x/Woche



Veränderung VO2max (ITT n=42)
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HDRS Post

p=0.049 R²=0.104

Imboden et al., Brain Sciences 2021

Weitere Assoziationen:

- Besserer Schlaf baseline

- Besserer Schlaf post

- Verringerte REM-Latenz post

→ Rolle des Schlafs bez. 

Verbesserung Fitness / Effekt 

der Sportintervention?
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Höhere Adhärenz:

Leichte Depression: OR 2.42

Leicht-mittelgradige Depression: OR 3.96

Tiefere Adhärenz:

Raucher: OR 0.23

Geschiedene: OR 0.22

Querschnittsstudie

N = 268 Pat. Mit Depression

Körperliche Aktivität im letzten Monat: Adhärenz?

Monteiro et al. Trends Psychiatry
Psychother. 2021



Schaub et al., Transl Psych 2022

Vivomixx®:
Streptococcus thermophilus
Bifidobacterium breve 
Bifidobacterium longum 
Bifidobacterium infantis
Lactobacillus acidophilus
Lactobacillus plantarum
Lactobacillus paracasei 
Lactobacillus delbrueckii subsp. Bulgaricus

Probiotika (Vivomixx®): 

N = 21

Placebo: 

N = 26

1xtgl. Für 4 Wochen



33Schaub et al., Transl Psych 2022

Probiotika
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Bayes, Schloss & Sibbritt, Am J Clin Nutr 2022

Effekt einer Mediterranen Diät auf 

Depression:

Junge Männer mit Depression (18-25j)

12 Wochen

Ernährungsberatung 3x60‘

Mediterrane Diät, Zielestzungen, 

motivationale Techniken

Befriending / Attention control

Gleiche Zeitdauer, Gespräche über 

diverse neutrale Themen (Filme, 

Hobby, Sport…)
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BDI-II: Sehr hoher Effekt: 

Bayes, Schloss & Sibbritt, Am J Clin Nutr 2022
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>60 jährige mit Insomnie, keine Depression im letzten Jahr
N = 26

Ca. 40% mit Depression in Anamnese
Ca. 10% mit GAD in Anamnese

Wöchentlich 2 Stunden Gruppentherapie für 2 Monate

Follow-up 3 Jahre

Irwin et al., JAMA Psych 2022

CBTi (KVT für Insomnie) SET (Schlafedukation)
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Irwin et al., JAMA Psych 2022

Depression nach Behandlungsgruppen

CBTi effektiver als Schlafedukation, auch wenn die 

Insomnie nicht remittierte!
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Marx et al., 2022
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[…]

Marx et al., World J. Biol. 

Psychiatry 2022
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Keefe at al., Am J Psychiatry 2022

N = 74

Pat. unter AD Behandlung und Residualsymptomen 

(HDRS-17: 14 – 22)

+Kognitive Symptome (objektiv)

Verwendung: 5x25‘ pro Woche

AKL-T03 Digitale Kontrollintervention
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AKL-T03
• Weiterentwicklung eines 

therapeutischen Spiels für 
Kinder mit ADHS (FDA-
approved)

• Oberfläche mehr auf 
Erwachsene ausgerichtet

• Interferenz-Management

Kontrollintervention: 
Verbindung von Buchstaben in 
einer Matrix → Bildung von 
Wörtern

Keefe at al., Am J Psychiatry 2022
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Komposit-Score 

(alle kognitiven Variablen): 

Sign. Verbesserung durch 

AKL-T03

Keefe at al., Am J Psychiatry 2022
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N = 282, Freiwillige über ResearchMatch
(NIH)

4 Cluster von Probanden 
nach Resultaten PHQ-9, GAD-7, SPIN (Social
Phobia Inventory):

a. Sammeln von Smartphone Daten 
(laufend)

b. Symptome über Smartphone abgefragt

Meyerhoff et al., J Med Internet Res 2021

• Minimal symptoms n = 88

• Depression & social anxiety n = 71

• Depression & anxiety n = 69

• Multiple comorbidities n = 54
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Meyerhoff et al., J Med Internet Res 2021
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GPS Locations: r=−0.36, P<.001), 

Exercise duration (r=0.39; P=.03) 

Use of active apps (r=−0.31; P<.001) 

Changes in depression
measures

Multiple Comorbidities Cluster (n = 54): 

GPS Locations (r=−0.20; P=.03) 

GPS Transitions (r=−0.21; P=.03) 

Changes in depression
measures

Depression & Anxiety (n = 69): 

Meyerhoff et al., J Med Internet Res 2021

Prädiktion von Symptomen über Smartphone?
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Das Berner Bündnis gegen Depression 

braucht Ihre Unterstützung!

Mitgliedschaft
CHF 30 pro Jahr

Möglichkeit der 
Spende über 
Twint



Danke für Ihre Aufmerksamkeit

christian.imboden@pkwyss.ch


