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The„Tyrolean Alliance against De-
pression“-a balance of activities 

Das „Tiroler Bündnis gegen Depres­
sion“ ist Kooperationspartner des 
„Europäischen Bündnisses gegen De­
pression ( EAAD) [1], das im Weiß-
buch zur Europäischen Ministeriel­
len WHO Konferenz für psychische 
Gesundheit- Helsinki 2005- [2] ex-
plizit als gelungenes Beispiel für die 
geforderten Aktivitäten zur psychi-
schen Gesundheitsförderung (Men-
tal Health Promotion und Mental 
Disorder Prevention) angeführt wird. 
Diesbezüglich weist auch Österreich 
einen Handlungsbedarf auf [3].
Ziele unserer Aktivitäten sind: eine 
Entstigmatisierung von Betroffenen, 
eine Verbesserung der Diagnose und 
der Behandlung depressiv erkrank-
ter Menschen und dadurch auch eine 
Vorbeugung von Suiziden, eine Ver-
besserung des Verständnisses der Er-
krankung Depression in der Bevölke-
rung und somit eine Veränderung des 
Bewusstseins in der Öffentlichkeit 
gegenüber psychischen Erkrankun-
gen.

Hintergrund

Depressive Störungen gehören zu 
den häufigsten und am meisten unter-
schätzten Erkrankungen unserer Zeit. 
In Tirol leiden zum heutigen Tag rund 
5% der Bevölkerung – 35.000 Men-
schen – an einer behandlungsbedürf-
tigen Depression.
Die WHO geht davon aus, dass die 
Depression bis zum Jahr 2020 in den 
entwickelten Ländern zur zweithäu-
figsten Erkrankung werden wird. Be-
trachtet man die Beeinträchtigung der 
Lebensqualität durch eine Depression 
oder die mit ihr vergesellschaftete Ge-
fährdung, wird der Handlungsbedarf 
deutlich. Etwa 70% der Menschen, 
die sich das Leben nahmen, waren 
depressiv erkrankt (in Tirol über 100 
Personen pro Jahr), wobei das Risiko 
für Männer, an einem Suizid zu ver-
sterben, deutlich höher ist als jenes 
für Frauen [4]. 
Das Thema „Depression“ wird von 
der Öffentlichkeit wenig wahrgenom-
men und oft missverstanden. Viele 
Betroffene erkennen selbst nicht, 
dass sie unter Depression leiden, son-
dern glauben, körperlich erkrankt zu 
sein. Andere trauen sich aus Scham 
und/oder Angst vor Stigmatisierung 
und Ausgrenzung nicht, Hilfsangebo-
te wahrzunehmen.
Der Mehrzahl der Betroffenen könn-
te erfolgreich geholfen werden, aber 
nur eine Minderheit der Betroffenen 
erhält derzeit eine adäquate Behand-
lung. Das persönliche Leid für Betrof-
fene, deren Angehörige und Freunde 
wäre vermeidbar.

Methodik

Mit einem „4-Ebenen-Ansatz“, der 
mindestens über 10 Jahre verfolgt 
werden soll, müsste ein Großteil der 
Bevölkerung erreicht werden:

•	 Öffentlichkeitsarbeit:
	 Durch eine intensive und breite 

Informations- und Aufklärungs-
arbeit mittels Plakate, Flyer, 
Broschüren, Videokasetten, CD-
ROMs, Webseiten, Kinospot, 
Aktionstagen, Schulaktion, Vor-
trägen, Medienberichten soll die 
Bevölkerung für das Thema sen-
sibilisiert werden. Die Kenntnisse 
über die Erkrankung Depression 
und somit die Einstellung zur Er-
krankung und zu Betroffenen sol-
len dadurch auffällig verbessert 
werden.

•	 Angebote für PatientInnen und 
Angehörige:

	 Betroffene werden gezielt über 
Hilfsangebote in Krisensituatio-
nen informiert; darüber hinaus 
werden bestehende oder neu zu 
gründende Selbsthilfegruppen 
unterstützt. Eine anonyme Email-
Beratung für Betroffene steht zur 
Verfügung.

•	 Kooperation mit Multiplika­
torInnen:

	 Berufsgruppen wie LehrerInnen, 
SozialarbeiterInnen, Seeslorge-
rInnen, Pflegepersonal, Polizeibe-
amtInnen, die berufsbedingt viel 
mit Menschen und/oder depres-
siven PatientInnen zu tun haben, 
wirken als MultiplikatorInnen. 
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Sie erhalten Informationsmate-
rial zur Weitergabe und werden 
auf Wunsch in individuell zuge-
schnittenen Fortbildungsveran-
staltungen informiert.

•	 Kooperation mit ÄrztInnen für 
Allgemeinmedizin:

	 ÄrztInnen soll die Möglichkeit 
angeboten werden, ihre Erfahrun-
gen mit PatientInnen zu reflek-
tieren; sie sollen – so gewünscht 
– Unterstützung bei persönlichen 
Fragen bekommen, denen sie in 
ihrer Arbeit mit depressiven Pati-
entInnen begegnen.

Struktur des Projektes

Dem Tiroler Bündnis haben sich ca. 
30 Organisationen und Personen 
als Partnerinnen und Partner ange-
schlossen, ca. 10 arbeiten aktiv in 
der Steuerungsgruppe zur Koordi-
nation der tirolweiten Aktivitäten. 
Dazu zählen u.a. Angehörigen- und 
Betroffenen-Selbsthilfe, Sozial-
psychiatrische Vereine, Universitäts-
klinik für Psychiatrie Innsbruck und 
BKH Hall, FachärztInnen, Stadtma-
gistrat Innsbruck, Telefonseelsorge, 
Berufsverbände (Tiroler Landes-
verband für Psychotherapie), ….
Auch ist es uns gelungen, dass sich 
in den Bundesländern Steiermark, 
Wien, Kärnten und Niederösterreich 
„Bündnisse“ formiert haben, die die 
Ziele und den Ansatz von EAAD in 
ihrer Region vertreten und umsetzen.

Aktivitäten

Die Auftaktveranstaltung fand am 
24. Feber 2005 statt.

•	 Öffentlichkeitsarbeit:
–	 Intensive, kontinuierliche Me-

dienarbeit (Pressekonferenzen 
16, Medienpräsenz in Print-
medien 80, TV und Radio 26, 
Fachmedien 4)

–	 Video für Klinikfernsehen 
(Sendezeit 10 Min., 2 Monate, 
mehrfach täglich)

–	 Kinospot (4 Orte, 2 Monate, 
11 Säle)

–	 Vorträge, Lesung, Aktionen 
in Innsbruck und Tiroler Be
zirken (48)

–	 Beteiligung an Gesundheits
tagen (5)

–	 Schulaktionen; Workshops 
für SchülerInnen (Schulklas-
sen 80, 1850 Schülerinnen 
und Schüler), Evaluierung der 
Einstellungsänderung

–	 Informationsflyer, Inlay, An-
kündigungsplakate, Handouts 
(insg. 20.000)

•	 Angebote für Betroffene und 
ihre Angehörigen:
–	 Homepage (www.buendnis-

depression.at) und Emailbera-
tung

–	 Förderung und Gründung 
neuer Selbsthilfegruppen für 
Betroffene und Angehörige 
(Gründung neuer Selbsthilfe-
gruppen: 3)

–	 Medienarbeit zur Unterstüt-
zung der Arbeit der Selbsthil-
fegruppen

–	 Fachtagung: „Tabu Suizid“ für 
Hinterbliebene, Angehörige, 
Freunde (s.u. und Personen, 
die beruflich mit dem Thema 
konfrontiert sind) (insg. ca. 
130 Teilnehmer)

–	 Vorträge „Depression betrifft 
die ganze Familie“ in Inns-
bruck und Tiroler Bezirken 
(10 gemeinsam mit HPE ge-
staltete Vorträge, ca. 1100 Zu-
hörer)

•	 Kooperation mit Multiplika­
torInnen:
–	 Schulungen / Fachgespräche / 

Fachtagung z.B. für:
	 Altenpflegepersonal (14 Schu-

lungen, 150 Teilnehmer)
–	 Polizei (Vorträge 1, 15 Teil-

nehmer)
–	 MedizinstudenInnen, Psycho-

logiestudentInnen (Vorträge, 

Seminare 26, 1300 Teilneh-
mer)

–	 Train the Trainer Seminar für 
ReferentInnen der Schulakti-
on (20 Teilnehmer)

–	 Dekane, Priester, Seelsorge-
rInnen (Vorträge 2, 40 Teil-
nehmer, Fachtagung Anfang 
Juni 08: „Seelsorge und psy-
chische Gesundheit“)

–	 Führungskräfte (Vorträge 3, 
80 Teilnehmer)

–	 Workshop für Tiroler Medien-
vertreterInnen (Berichterstat-
tung bei Suizid - Der Beitrag 
der Medien zur Suizidpräven-
tion), Weiter-Verteilung des 
Medien-Leitfadens „Bericht-
erstattung bei Suizid“ inner-
halb der Medien, Nominierung 
für den Tiroler Medienpreis 
Tirolissimo 2007 im Bereich 
Pressearbeit, eingereichtes 
Projekt: „Suizidprävention“

–	 Fachtagung: „Tabu Suizid“ 
(s.o. für Hinterbliebene, An-
gehörige, Freunde) und Per-
sonen, die beruflich mit dem 
Thema konfrontiert sind  
(insg. ca. 130 Teilnehmer)

–	 2 Medienschulungen für 
Bündnispartner

•	 Kooperation mit ÄrztInnen für 
Allgemeinmedizin:

	 In Planung - bisher eine Schulung 
(26 TNInnen)

Die Gesellschaft für psychische Ge­
sundheit- pro mente tirol, die die 
Projektkoordination für das Projekt 
übernommen hat, bietet seit über 30 
Jahren für Menschen mit psychischen 
Erkrankungen vielfältige Betreu-
ungs- und Rehabilitationsangebote an 
und bemüht sich gleichzeitig um die 
Entstigmatisierung und Integration 
der Betroffenen (www. gpg-tirol.at). 
Ihnen sollen die Möglichkeiten er-
öffnet werden, von ihrer psychischen 
Erkrankung zu genesen, die Krank-
heitsfolgen zu bewältigen, ihre oft 
schwierigen Lebensumstände selbst-
bestimmt zu verbessern sowie neue 
Lebensperspektiven und gesellschaft-
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liche Teilhabe zu entwickeln. Dabei 
sollen transkulturelle und geschlechts-
spezifische Aspekte in Zukunft 
stärker berücksichtigt werden [4]. 
Ein soziales Klima, das die wichti-
gen Bedürfnisse der Menschen be-
rücksichtigt und schützt, sich gegen 
Armut, Stigma und Ausgrenzung 
wendet, trägt Wesentliches zur psy-
chischen Gesundheit bei.
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