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iological Psychiatry, the official publication of the

Society of Biological Psychiatry, provides complete
coverage of the entire spectrum of psychiatric research.
Demanding rigorous experimental standards, the journal
presents major clinical, behavioral, epidemiological,
and normative studies in all subdisciplines relevant to
psychiatry, including pathology, physiology, pharmacology,
clectroencephalography, biochemistry, and genetics.

Readers of Biological Psychiatry will find original
rescarch in the form of full-length articles and brief
reports, as well as review articles on areas of current
interest, a theoretically oriented “comments™ section, case
reports, correspondence, “news and notes] and editorials.

Biological Psychiatry continues to be ranked among the
top ten most frequently cited psychiatry periodicals.
Because today's research will ultimately have far-reaching
implications for clinical practice, it is essential reading for
practitioners as well as researchers.

Biological Psychiatry is abstracted/indexed in: Beck
Medical Information, Biological Abstracts, Chemical
Abstracts, Current Contents, Excerpta Medica, Index
Medicus, Inpharma, Mental Health Abstracts,
Psychological Abstracts, Referativnyi Zhurnal, Reference
Update, Science Citation Index, and Selected List of Tables
of Contents of Psychiatric Periodicals.
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International Society of

Psychoneuroendocrinology
25th Congress

Seattle, Washington, USA
14-18 August 1994

Chairman Murray A. Raskind
Co-Chair Elaine R. Peskind

Conference Coordinator Kirsten Rohde
President Charles B. Nemeroff

Local Organizing Committee
Akira Horita

Daniel M. Dorsa

Richard C. Veith

Dorcas J. Dobie

Donna Devine

Marie Walters

Program Information

Plenary lectures, symposia, free communications, and
poster sessions will be presented on the
psychoneuroendocrinology of development, aging and
dementia, as well as other topics.

Selected areas of interest include:

1. Neuroendocrine and neurotrophic influences on
multiple aspects of neuronal development, aging,
degeneration, and regeneration.

2. Neuroendocrine aspects of behavioral disorders
including Alzheimer's disease, schizophrenia,
and affective disorders.

3. Psychopharmacologic and neuroendocrine
strategies for therapeutic interventions in
Alzheimer's disease and other late life
behavioral disorders.

4. Molecular aspects of hormonal and
psychopharmacologic effects on behavior.

Scientific Advisory Board
Luciano Angelucci, Italy
Robert Dantzer, France
Daniel M. Dorsa, USA
Cindy Ehlers, USA

Caleb Finch, USA

Willem Gispen, The Netherlands
Florian Holsboer, Germany
Michael Meaney, Canada
Masahiko Mikuni, Japan
Robert Sapolsky, USA
Trey Sunderland, USA

The official language of the 25th Congress is
English.

Investigators also are encouraged to submit abstracts
of studies in all areas of psychoneuroendocrinology for
presentation as free communications and posters.
These areas include studies relevant to hormonal and
neuroendocrine aspects of schizophrenia, affective
disorders, anxiety disorders, personality disorders,
eating disorders, addictions, sexual dysfunction, and
other behavioral syndromes.

They also include studies of hormonal and
neuroendocrine aspects of stress, immune function,
reproductive function, learning, memory, sleep and
appetite.

If you are interested in participating in this meeting,
please complete and mail the attached form, and we
will add your name to our mailing list.

For additional information contact:
Kirsten Rohde, Conference Coordinator,
Department of Psychiatry and Behavioral Sciences, RP-10, University of Washington, School of Medicine,
Seattle, Washington 98195, USA
Telephone: 206 764 2713
Fax: 206 764 2569

Name

Address

City State
Country Zip code
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DEPAMIDE VALPROMIDE - FORME ET PRESENTATION : Boite de 30 comprimés enrobés gastrorésistants dosés a 300 mg de valpromide. PROPRIETES : Anticonvulsivant.Sédatif. INDICATIONS : Traitement adjuvant dans les épilepsies avec
manifestations psychiatriques. Proposé dans : - La prévention des rechutes chez les malades atteints de psychose maniacodépressive et présentant une contre-indication a 'emploi du lithium. - Les états d'agressivité d'origines diverses PRECAUTIONS
D'EMPLOI ; - Surveillance particuliere chez les vieillards et chez les sujets atteints d'affections organiques graves. - Potentialisation des effets de 'alcool. L'absorption de boissons alcoolisées pendant le traitement est donc formellement déconseillée
Grossesse : pas de données précises a ce jour concernant DEPAMIDE. Ce dernier se transformant en grande partie en acide valproique, des muyens contraceptifs efficaces sont indiqués pendant la durée du traitement. Si une grossesse est envisagée
0U Si UNE grossesse est en cours, peser anouveau |'indication dutraitement. Surveillance anténatale. INTERACTIONS MEDICAMENTEUSES : - Potentialisation des effets d'autres psychotropes, psycholeptiques ou antidépresseurs surtouta doses élevées.
- Risque d'asthénie ou de somnolence en cas d'adjonction aux barbituriques ou & d’autres médications dépressives du SNC. - Association déconseiliée avec fa carbamazépine. EFFETS INDESIRABLES : Le plus souvent, en association avec d'autres
psychotropes : manifestations sédatives, hypotoniques, confusionnelles et quelquefois confuso-oniriques. Le valpromide ayant pour métabolite actif I'acide valproique, les effels indésirables observés avec le valproate de sodium (Dépakine) sont
susceptibles de survenir fors de traitements par Dépamide. La survenue d'hépatopathies est exceptionneife. Néanmoins, 'apparition soudaine de signes généraux (mafaise, nausées, vomissements, somnofence...) doit faire évoquer fe diagnostic et
pratiquer un contréle biotogique des fonctions hépatiques (taux de prothrombine notamment). MODE D'EMPLOI ET POSOLOGIE : Les doses quotidiennes conseillées chez 'adulte en fonction des indications sont : - dans les troubles thymiques : Acces
maniaques : posologie initiale : 4 a 6 comprimés. traitement d'entretien : 2 a4 comprimés. £lats dépressifs : posofogie initiale : 1 a 3 comprimés. traitement d'entretien : 2 & 4 comprimés. - dans le traitement adjuvant des épilepsies avec manifestations
psychiatriques, états agressifs : en moyenne 2 a 6 comprimés. Répartir les doses en 2 prises, matin et soir, de préférence au cours des repas. Mise en route du traitement : - si DEPAMIDE est prescrit seul, les doses utiles peuvent étre administrées
d'emblée ou par paliers ascendants de 2 & 3 jours. - 5'il s'agit d'un malade déja en traitement et recevant d'autres psychotrapes, if convient d'introduire DEPAMIDE progressivement pour atteindre la dose optimum en deux semaines environ,
et de réduire simultanément peu a peu la posologie des psychotropes associés pour la ramener & la moitié ou méme au tiers des doses initiales. Colt du traitement journalier : 1,51 a 9,06 F. SURDOSAGE : Coma calme plus ou moins profond
avec hypotonie musculaire, hyporéflexie, myosis, diminution de I'autonomie respiratoire. LISTE Il A.M.M. 320 706.1 Mis sur Je marché en 1980 sous forme de comprimés (1% mise sur le marché en 1971 sous forme de gélules). TITULAIRE
DE L'A.MM. : Laboratoires Sanofi Pharma. PRIX : 45,30 F. Remb. Séc. Soc. a 65% - Collectivités. Pour une information plus détaillée, consulter le dictionnaire des spécialités.
Département Clin Diphac 94258 GENTILLY Cedex. Tél. : (1) 40.73.40.73. SANOFi Q WINTHROP
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