Definicja depresji

Depresja to powazna choroba, ktérej objawem jest przejmujgce uczucie smutku, przygnebienie, zniechecenie, utrata zainteresowan
i przyjemnosci, zaburzenia snu i apetytu, ogélne zmeczenie, utrata koncentracji. Depresja znaczaco obniza jako$¢ zycia pacjentéw i ich zdolnos¢
funkcjonowania w kazdym obszarze zycia. Szacuje sie, ze w Polsce aktualnie choruje ok. 1,5 min. oséb (dr. P. Wierzbinski, Uniwersytet
Medyczny w todzi — w Swiat Mézgu nr 4 (09) /2016). Przewidywania Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) méwig, ze do roku 2020 depresja
bedzie drugg najczestszg przyczyna niepetnosprawnosci, a do 2030 roku stanie sie najczesciej diagnozowang $miertelng chorobg. Przytaczajac
za Ministerstwem Zdrowia: ,Wedfug Swiatowej Organizacji Zdrowia az 350 milionéw ludzi na $wiecie cierpi z powodu depresji. Co wiecej,
podkredla sig, ze jest to jedna z najbardziej rozprzestrzeniajgcych sie chordb, ktéra moze dotkngc kazdego. W obecnych rankingach najczesciej
wystepujgcych choréb na $wiecie plasuje sie ona na trzecim miejscu, jednak — zgodnie z szacunkami — juz w 2030 roku moze stac sig najbardziej
powszechng dolegliwoscig. Depresja moze znaczgco zaktocic zdolnoSci cztowieka do pracy, nauki, a takze codziennych, Zyciowych wyzwan.
Nieleczone zaburzenie depresyjne czesto bywa tragiczne w skutkach — moze prowadzi¢ do samobdjstwa. Jednak nalezy pamietac o tym, ze
depresja jest chorobg, ktérg mozna szybko zdiagnozowac, a takze skutecznie leczy¢. 28 grudnia 2010 r. Rada Ministrow przyjeta rozporzgdzenie
w sprawie Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego (Dz. U. z 2011 r. Nr. 24, poz. 128) Ze wzgledu na zaawansowanie oraz rodzaj

depresji rozrozniamy kilka ich rodzajow.

Najpopularniejsze typy depresiji

+ Depresja nawracajgca — zwana epizodami depresyjnymi. Epizody depresyjne wystepujg krotko nie przekraczajg 2 tyg. najczesciej trwajg 2-3
dni. Pomiedzy epizodami wystepujg okresy petnego zdrowia. Nie przekracza dwéch lat, jest diagnozowana na podstawie intensywnych objawéw
pojawiajgcych sie w pierwszej fazie depresiji.

* Depresja endogenna - typowa depresja uznawana jako Depresja Duza.

Depresja egzogenna — reaktywna — pojawia sie na skutek wczesniejszych, niekorzystnych wydarzen zyciowych - najczesciej zwigzanych

z realng utratg (pracy, osoby bliskiej, traumatycznego wydarzenia).

* Choroba afektywna -dwubiegunowa (CHAD) — naprzemiennie wystepujace stany depres;ji lub manii (trwajgce dtuzej niz tydzien). Sg czyms
odrebnym od depresji nawracajacej. W stanie depresji chory doswiadcza uczu¢ typowych dla tej choroby, ale po tej fazie choroby przechodzi
w stan manii. Charakterystycznym wéwczas zachowaniem jest gonitwa mysli , stowotok, zawyzone przekonanie o sobie, brak krytycznej oceny

wiasnych pomystow, duze trudnosci ze snem ( spanie po 2-3 godz. na dobe).
« Dystymia — przewlekte zaburzenia nastroju - charakteryzuje sie apatig, nastrojem depresyjnym, hipochondrig, trwa dtuzej niz dwa lata, okresy
remisji sg krotsze niz dwa miesigce.

« Depresja maskowana - gtébwne objawy sa nietypowe, takie jak bdle gtowy, brzucha, zaburzenia pamieci, koncentracji, zespét jelita drazliwego,
maskujg one depresje jako objaw podstawowy. Jest przez to trudna do wykrycia, poniewaz uwaga lekarza (lub innych osoéb) skupiona jest na
realnie doswiadczanych bélach fizycznych itp.

* Depresja zimowa — sezonowe zaburzenia nastroju — zwigzana jest z niedoborem $wiatta i storica. Jej objawy sg zwykle tagodne, trwa od kilku
tygodni do kilku miesiecy. Gtéwne symptomy to nadmierna sennos$¢ (ze znacznym pogorszeniem jakosci snu), znaczne obnizenie energii

zyciowej, wzmozony apetyt na weglowodany i przyrost masy ciata.

« Inne — w literaturze medycznej, psychologicznej i psychoterapeutycznej stosowane sa bardzo réznorodne podziaty i nazewnictwo form depresji.

Nie sposob wymieni¢ ich wszystkich w ramach niniejszego opracowania

Objawy depresji
Najczesciej wystepujgcymi objawami depresji, zgodnie z klasyfikacjg DSM-IV sa:

* Znaczace obnizenie nastroju zwigzane z utratg wczesniejszych zainteresowan, a takze z brakiem odczuwania przyjemnosci

« Brak zainteresowania wszystkimi wczesniej wykonywanymi czynnosciami, powigzany z brakiem satysfakcji w wykonywania tych czynnosci
» Zaburzenia apetytu — obnizenie lub wzrost masy ciata o 5% w skali miesigca

« Problemy ze snem (brak snu, nadmierna sennos$¢)

* Zwolniona lub zwiekszona aktywnos$¢ ruchowa

« Nieustanne uczucie zmeczenia

+ Nadmierne poczucie winy i niska samoocena



« Uczucie leku pojawiajgce sie bez przyczyny lub w obliczu trudniejszych wyzwan
« Trudnosci w koncentracji, obnizenie sprawnos$ci myslenia i podejmowania decyzji
« Mysli samobdjcze Aby zdiagnozowac u pacjenta depresje musi wystgpi¢ nieprzerwanie co najmniej pie¢ wyzej wymienionych objawéw w okresie

dwdch tygodni.

Przyczyny depres;ji
Nie mozna wskaza¢ jednego zrodta chordb z obszaru zaburzen depresyjnych. Ich zrédta naukowcy doszukujg sie w czynnikach:

* Biochemicznych — nieprawidlowym dziataniu uktadu limbicznego i siatkowatego, a konkretniej zaktdcenia w przekazywaniu substancji

chemicznych (serotoniny, noradrenaliny i dopaminy) w tych obszarach mézgu.

« Genetycznych - historii choréb afektywnych w rodzinie,

« Spotecznych - znacznym pogorszeniu ekonomicznej jakosci zycia, utrata pracy, pozycji spotecznej, brak wsparcia ze strony innych, izolacja
spoteczna

« Psychologicznych — negatywnych doswiadczeniach z dziecinstwa ( bélu, cierpienia, upokorzen, itp.), poczucie straty kogo$ waznego ( $mieré¢,

rozwdd, trwata roztgka), doswiadczanie sytuacji trudnych w zyciu zawodowym i osobistym, mobbing, molestowanie itp.

Leczenie depresiji

Farmakoterapia

Depresja jak kazda inna choroba powinna by¢ leczona. Najbardziej kompetentng osobg do prowadzenia leczenia jest lekarz psychiatra. Jesli
chorobe jest tatwo zdiagnozowaé, jej przebieg jest prosty leczenie moze prowadzi¢ lekarz rodzinny. Trzeba pamietaé, ze leki stosowane
w farmakoterapii zaczynajg dziata¢ po okoto dwéch tygodniach od momentu rozpoczecia ich zazywania — wielu pacjentéw odczuwa ich efekt
dopiero po okoto miesigcu. Leczenie depresji jest procesem dtugotrwatym — na pewno nie krétszym niz pot roku w przypadku pojedynczego

epizodu depresyjnego.

Psychoterapia

Leczenie depresji przy udziale psychoterapii jest coraz powszechniej stosowang praktyka. Istnieje coraz wiecej badan i potwierdzonych naukowo

dowododw, ze stanowi ona skuteczng pomoc dla pacjentéw dotknietych depresjg. Celem dziatan psychoterapeutycznych jest:

« Préba usuniecia okreslonej sytuacji kryzysowe;j zaistniatej w zyciu pacjenta
* Psychoedukacja w zakresie choroby,

* Redukcja lub usuniecie objawéw chorobowych

« Wypracowanie nowych wzoréw postepowania i reagowania

* Wzmocnienie dziatan stuzacych zdrowiu psychicznemu

* Glebsze poznanie psychologicznych przyczyn choroby

* Przeorganizowanie osobowosci w kierunku lepiej zorganizowanej
Istniejg rézne podejscia terapeutyczne. Najczesciej wymieniane sg trzy kierunki terapeutyczne:

Terapia psychodynamiczna — zaktada, ze mozna zmieni¢ sztywne schematy i wzorce postgepowania dotychczas obecne z zyciu i dziataniu
pacjenta. Upatruje przyczyn choroby m.in. niewlasciwe uksztattowanych w okresie dziecinstwa strukturach psychicznych. Leczenie jest na ogot

diugotrwate — ale skutki terapii trwale wpisujg si¢ w osobowos¢ pacjenta.

Terapia poznawcza — jej celem jest okreslenie btednych, negatywnych wzorcédw myslenia pacjenta i zachecanie go do poszukiwania nowych
alternatywnych sposéb ttumaczenia zaistniatych sytuacji. W wyniku takich dziatan pacjent tworzy bardziej zyczliwg i pomocng wizje $wiata go

otaczajgcego — co znaczaco wptywa na jego nastroj. Jest to terapia ograniczona w czasie (do czasu wystepowania objawéw depresyjnych).

Terapia interpersonalna - terapeuci z tego podejscia uwazajg, ze przyczyng depresji sg niewlasciwie budowane relacje interpersonalne.
Podczas terapii pacjent zachecany jest do analizy swoich zwigzkéw i relacji. Terapeuta ma tutaj role aktywng i wspomagajgcg. Forma i rodzaj

psychoterapii powinny by¢ dobrane do rodzaju depres;ji z jaka zgtasza sie pacjent. Psychoterapeuta i psychiatra powinni ze sobg wspoétpracowac.



