Gmina Poraj

Kiedy smutek jest choroba. Ogodlnopolski Dzien
Walki z Depresja.

0d tygodni nie masz checi do zycia, nie mozesz wstac z t6zka, nic Cie nie cieszy, a przy tym Zle sypiasz? Idz do
lekarza, bo by¢ mozesz chorujesz na depresje Depresja (lub zaburzenie depresyjne) jest czestym zaburzeniem
psychicznym, ktéra poprzez obnizenie nastroju powaznie zaktéca codzienne zycie. 23 lutego obchodzimy Ogdlnopolski
Dzieh Walki z Depresja. To doskonaty moment i dobra okazja, by zdoby¢ wiedze o jej rozpoznawaniu i leczeniu.

Definicja depresji

Depresja polega na zaburzeniach nastroju (smutek, utrata przyjemnosci, pesymistyczne spojrzenie na $wiat i siebie
samego). Mozemy jg podejrzewac, jesli taki stan trwa ponad dwa tygodnie i ma znaczacy wptyw na codzienne zycie
(trudnosci ze snem, zaburzenia apetytu i popedu seksualnego, utrata sprawnosci intelektualnej, chec izolacji).

Depresja nie jest chwilowym obnizeniem nastroju, ale powaznym zaburzeniem psychicznym. Co znaczy, ze méwienie
do chorego, by wziat sie w gars¢, nie pomoze mu. Sama wola nie pozwala sie z tego wydostac. Depresje trzeba leczyc.

Pamietaj, ze nie kazde uczucie przygnebienia jest réwnoznaczne z depresja. PrzejSciowe zte samopoczucie, ktére
pojawia sie w reakcji na wydarzenia zyciowe, moze zdarzy¢ sie kazdemu.

Depresja dwubiegunowa wystepuje w przebiegu afektywnej choroby dwubiegunowej; w tym przypadku pacjent
doswiadcza naprzemiennych cykléw depresji i manii lub depresji i hipomanii.

Depresja w Polsce

W Europie 14 procent badanej populacji zgtosito doswiadczenie zaburzenia nastroju w ciggu zycia. Zgodnie z danymi
Institute for Health Metrics and Evaluation w Polsce w 2017 r. na depresje chorowato 1 min 0sdb, a zaburzenia
dwubiegunowe miato 288 tys. oséb. W 2017 r. Polska byta krajem europejskim o najnizszym odsetku oséb chorych na
depresje ( 2,8 proc. w Polsce wobec 4,2 proc. w UE).

OECD wskazuje, ze réznice pomiedzy krajami moga wynika¢ ze stopnia Swiadomosci problemu zaburzenh psychicznych,
poziomu stygmatyzacji chorych oraz dostepu do opieki psychiatrycznej. W krajach o wiekszej Swiadomosci problemu,
mniejszej stygmatyzacji chorych i tatwiejszym dostepie do opieki psychiatrycznej chorzy sg szybciej diagnozowani i
istnieje wyzsze prawdopodobienstwo, ze w przypadku wystgpienia probleméw psychicznych sami zgtosza sie po
odpowiednig pomoc.

W 2018 r. w Polsce 1,28 mIn os6b zrealizowato recepte na leki przeciwdepresyjne, zrefundowane przez NFZ
(stosowane w depresji, ale réwniez m.in. w zaburzeniach lekowych i innych zaburzeniach psychicznych). Liczba
pacjentdéw realizujacych recepty stale rosta w latach 2013-2018 (wzrost o 35 proc.). Szczegdlnie zauwazalny jest
wzrost liczby oséb ponizej 18 roku zycia, dla ktérych zrealizowano recepty na refundowane leki przeciwdepresyjne
(wzrost 0 113 proc. w 2018 r. w poréwnaniu do 2013 r.). W 2019 r. recepty na leki przeciwdepresyjne (refundowane i
nierefundowane) zrealizowato 3,8 min 0sdb.

Przyczyny depresji

Depresja jest wynikiem kilku mechanizmdéw, ktére wcigz stabo rozumiemy. Istnieje wiele czynnikéw, ktére
przyczyniajg sie do jej wystepowania:

* Sytuacje i wydarzenia zyciowe, czasami siegajace dziecinstwa, moga przyczyni¢ sie do powstania depresji:
zaburzone relacje z rodzicami, trauma seksualna, trudne doswiadczenia, $Smier¢ bliskiej osoby, utrata pracy, rozwéd
itp.
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* Niektére zachowania (myslenie, ze nie mozna robi¢ pewnych rzeczy, ze kto$ sie do niczego nie nadaje) moga
przyczynic sie do powstania lub utrzymania depresji.

* Jedne osoby narazone na trudne zdarzenia nie wpadajg w depresje, a inne osoby wpadaja w nig bez wyraznego
powodu. Podatnosci moze by¢ uwarunkowana genetycznie. Na przyktad, osoba, ktéra ma rodzica, ktéry miat epizod
depresyjny, jest dwa do czterech razy bardziej narazona na depresje w swoim zyciu. Jednak ta wrazliwos¢ pojawia sie
jedynie na skutek trudnych doswiadczen lub niekorzystnych czynnikéw Srodowiskowych.

* Obecnosc¢ przewlektej choroby, niepetnosprawnosci, uzaleznienie od alkoholu, tytoniu lub innych substancji
stosowanych w celu zmniejszenia leku sg czynnikami sprzyjajacymi wystepowaniu depres;ji.

* Czasem funkcjonowanie mézgu jest zaburzone. Produkcja i poziom zwigzkéw chemicznych, ktére przenosza
informacje pomiedzy neuronami, moze by¢ zaburzona. Produkcja niektérych hormonéw moze by¢ nieprawidtowa. W
efekcie reakcja organizmu na stres moze by¢ niewtasciwa i wywotywac depresje.

Objawy depresji

We wszystkich przypadkach objawy depresji, mniej lub bardziej nasilone, wystepuja prawie codziennie, trwaja co
najmniej dwa tygodnie, powoduja niepokdj i majg skutki zawodowe, spoteczne i rodzinne.

W stanie depresji osoba skarzy sie na co najmniej dwa z tych objawdw:

* Ciggty smutek
* depresyjny nastrdj, ktéry trwa przez wiekszos$¢ dnia i nawraca prawie codziennie od co najmniej dwdch tygodni.

Moga mu towarzyszyc:

* ptacz

* utrata zainteresowan i przyjemnosci z codziennych czynnosci, a takze z czynnosci, ktére sg zazwyczaj przyjemne

* zmniejszenie energii lub nienormalne zmeczenie. Chory cierpi na intensywne zmeczenie, czesto rozpoczynajace sie
rano, i czuje, ze ciaggle brakuje mu energii. To zmeczenie nie poprawia sie dzieki odpoczynkowi lub snowi.

Inne zaburzenia (przynajmniej dwa z nizej wymienionych) tez pojawiajg sie w depresji:

 utrata wiary w siebie i poczucia wtasnej wartosci, poczucie bezuzytecznosci oraz nadmierne i nieuzasadnione
poczucie winy

* negatywne spojrzenie na przysztosc i pesymistyczne myslenie

* mysli o Smierci w ogdle, a czasami 0 samobdjstwie

* spadek zdolnosci koncentracji, uwagi i zapamietywania

* pogorszenie snu - staje sie on czesto zbyt krdtki z wczesnymi porannymi przebudzeniami, nie przynosi wypoczynku
* utrata apetytu, ktéra moze prowadzi¢ do utraty wagi.

Depresja moze wptywac na ciato i by¢ odpowiedzialna za:

¢ liczne béle
* zaburzenia seksualne z utratg popedu i przyjemnosci seksualnej
* spowolnienie aktywnosci lub przeciwnie, pobudzenie.

Osoba z depresja nie zawsze jest Swiadoma swojej choroby i to wtasnie osoby z jej otoczenia powinny by¢ czujne i
pomac jej zgtosic¢ sie do lekarza.

U o0séb starszych depresja niesie ze sobg wysokie ryzyko samobdjstwa. Dlatego wazne jest, aby rozpoznac depresje,
ktéra moze tez spowodowac dolegliwosci fizyczne czy problemy z pamiecia lub uwaga).

Przebieg i leczenie depresji
Czas trwania pierwszego epizodu depresyjnego jest zmienny (od kilku tygodni do kilku miesiecy). Wiekszo$¢ epizodow

depresyjnych trwa mniej niz sze$¢ miesiecy. Jesli epizod depresyjny jest odizolowany, nie ma nawrotéw, to méwimy o
powrocie do zdrowia.
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Jednak nawrdt choroby moze nastapi¢ mniej lub bardziej szybko. Jesli okresy poprawy miedzy epizodami
depresyjnymi sg coraz krétsze, to mamy do czynienia z ciezkg depresja. Dzieki odpowiedniemu leczeniu i kontroli
ryzyko nawrotu objawéw depresji i cierpienia jest znacznie zmniejszone. Czasem niektére objawy depresji sie
utrzymuja: najczesciej sa to problemy ze snem, jedzeniem i seksem, chroniczne zmeczenie, niepokéj, pesymizm,
niska samoocena, brak motywacji, zmniejszone uczucia emocjonalne, oraz utrzymywanie sie depresyjnych mysli.
Depresja przewlekta wystepuje, gdy zaburzenie depresyjne trwa dtuzej niz dwa lata.

Mysli samobdjcze sg czestym zjawiskiem w depresji. To wazne, zeby porozmawiac o tym z lekarzem i Twoimi bliskimi.
Zdecydowana wiekszo$¢ ludzi z myslami samobdjczymi nie prébuje sie zabi¢. Ale nie nalezy lekcewazy¢ ryzyka
samobojstwa. Najczesciej to nieleczona depresja prowadzi do samobdjstwa. Wczesna diagnoza i leczenie zaburzen
depresyjnych maja zatem ogromne znaczenie.

Lekarz szuka przyczyny i wtasciwego rozwigzania, pytajac chorego o przesztos¢ jego i rodziny. Jesli chory sie zgodzi,
lekarz moze réwniez porozmawiac z niektérymi krewnymi. Ocenia dotkliwo$¢ epizodu depresyjnego: czy jest on
tagodny, umiarkowany czy powazny? Jaki jest wptyw depresji na zycie codzienne, rodzinne i zawodowe? Czy istnieje
ryzyko samobdjstwa? Czy sg inne objawy psychologiczne: halucynacje, urojenia? Pyta, co powoduje u chorego bdl.

Leczenie depresji jest wynikiem wspétpracy pomiedzy osoba w depresji a jej lekarzem rodzinnym, psychiatrg i
ewentualnie innymi pracownikami stuzby zdrowia. Czasem konieczne jest umieszczenie chorego w szpitalu.

Psychoterapia jest zalecana we wszystkich rodzajach depresji. Zmniejsza objawy depresyjne, czestotliwos¢ nawrotéw
lub prowadzi do trwatego wyleczenia. Istnieje kilka rodzajéw psychoterapii: 0 wyborze wtasciwej porozmawiaj z Twoim
lekarzem psychiatra.

Leki antydepresyjne sg przepisywane w celu zmniejszenia objawéw depresji i jej skutkdw. Wybér leku jest
dostosowany do kazdego cztowieka w zaleznosci od cech jego choroby i z konkretnymi zaleceniami dotyczacymi
stosowania. Regularne przyjmowanie lekéw jest niezbedne. Przerwanie leczenia antydepresyjnego, jesli jest
uzasadnione, powinno by¢ stopniowe, aby zapobiec nawrotowi choroby. Leki antydepresyjne czasem powoduja
dziatania niepozadane, na przyktad: sennos¢ w ciggu dnia, niebezpieczng w przypadku prowadzenia pojazdéw lub
przeciwnie, nadmierne podniecenie. Czasem powoduja tez zaparcia, przyrost lub utrate masy ciata, sucho$¢ w ustach,
spadek cisnienia krwi, zaburzenia erekcji. Wszelkie dziatania niepozadane zgtaszaj swojemu lekarzowi, ktéry pomoze
dostosowac odpowiednie leki.

Oto kilka wskazowek

Zaburzenie depresyjne jest prawdziwg choroba. Pamietaj, ze po prostu jestes chory:

* wskazane sa dobre relacje z profesjonalista wybranym do psychoterapii (psychiatra, psychologiem), zeby$s mégt
zaakceptowad pomoc, mie¢ zaufanie i wyrazi¢ to, co czujesz

* nie wahaj sie rozmawiac o swoich myslach samobdjczych z lekarzem i tymi, ktérzy cie otaczajg

* zapisuj swoje pytania, aby przygotowac sie do nastepnej konsultacji

* naucz sie rozpoznawac pogarszajace sie objawy jesli chodzisz na psychoterapie,

* nie zapominaj o sesjach przestrzegaj dawek i wskazédwek dotyczacych brania lekdw, inaczej leczenie nie bedzie
skuteczne

* naucz sie rozpoznawac skutki uboczne zwigzane z réznymi metodami leczenia i zgtaszac je do lekarza.

Jesli masz depresje, mozesz, oprécz opieki medycznej, dziata¢ na co dzien, aby poprawi¢ swéj stan psychiczny:

* staraj sie prowadzi¢ zdrowy tryb zycia

¢ pilnuj rytmu snu, ktéry zapewni ci duzo odpoczynku

* bierz udziat w umiarkowanej, ale regularnej aktywnosci fizycznej (co najmniej 30 minut, trzy do pieciu razy w
tygodniu)

* spozywaj positki o regularnych porach

* stosuj zréwnowazong diete z preferencjg dla Swiezych owocéw i warzyw, ryb i olejéw roslinnych

* uwazaj na pokuse siegania po alkohol lub substancje odurzajace. Moga przynosi¢ chwilowg ulge, ale w
rzeczywistosci moga pogtebic
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* depresje. Alkohol moze zaktdcac dziatanie antydepresantow

* utrzymuj wiezi z rodzina, przyjaciétmi, wspdtpracownikami, kolegami z druzyny sportowej itp.
* wykonuj czynnosci, ktére lubisz,

*zajmuj sie rzeczami, ktérymi jestes zainteresowany.

Stosowanie lekdw antydepresyjnych moze zaburzy¢ zdolnos$¢ do prowadzenia pojazdéw. Ryzyko to jest zwiekszone na
poczatku leczenia lub po zmianie dawek czy leku. PoradzZ sie lekarza i czytaj doktadnie ulotki dotaczone do lekéw.

Wiecej na: https://pacjent.gov.pl/jak-zyc-z-choroba/kiedy-smutek-jest-choroba
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