Okoto 1,8 min oséb w Polsce cierpi na depresje,
na Swiecie doswiadcza jej ok. 350 mln oséb."?

WHO szacuje, ze do 2030 roku depresja bedzie
najczesciej diagnozowang chorobg na swiecie.

Nie obawiaj si¢ méwié o tym, co czujesz.
Depresja jest chorobg, ktérg mozna leczyé.
Sprawdz jak uzyska¢ pomoc dla siebie lub osoby
Ci bliskiej.
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Widzisz u siebie objawy depresji?

Program D-Press — zestaw narzedzi przygotowany we
wspotpracy z wybitnymi specjalistami z zakresu psychoterapii
(video, broszury)

Osrodki, w ktérych uzyskasz pomoc

Odpowiedzi na najczestsze pytania



o to jest depresja? Kiedy moze-
my méwic o chorobie, a nie natu-
ralnie towarzyszacej nam w Zyciu
chandrze?

Nie ma ostrej granicy oddzielaja-
cej chandre od depresji. Jest jednak szereg cech,
ktére pozwalajg t¢ chorobg rozpoznad.

O depresji mozna zacza¢ méwic, jesli oprocz
smutku wystepuja:

* brak energii, apatia,

* lek, niepokdj, napigcie,

* rozdraznienie,

* trudno$ci w koncentracji, wrazenie niespraw-
nosdi intelektualnej i pogorszenie si¢ pamigci,

* nieche¢ do wykonywania czynnosci, ktére
zwykle sprawiaty rados¢,

* problemy ze snem — trudnosci w zasypianiu,
budzenie si¢ w nocy lub nad ranem, lub nad-
“pierna sennosc,

* poczucie malej wartosci i beznadziejnosci,

* poczucie winy,

* zmniejszenie apetytu i chudniecie lub czasem
»zajadanie smutku”, czyli zwigkszenie apetytu

i przyrost masy ciata,

* dolegliwosci fizyczne — uczucie cigglego zme-
czenia, béle glowy, brzucha, kregostupa, ucisk
w klatce piersiowej, zaparcia,

* niecheé do aktywnosci seksualnej — obnizenie
libido.

W depresji zwykle:

* nasilenie objaw6w jest znaczne (w chandrze
tego nie ma),

* objawy prowadzga do dezorganizacji Zycia

(w chandrze tego nie ma),

* objawy utrzymuja si¢ powyzej dwéch tygodni
(w chandrze tego nie ma).

Dlaczego jedni choruja na depresje, bez
uchwytnej przyczyny, a innych, pomimo
wielu zyciowych trudnosci, ten problem nie
dotyka?

Depresja moze dotkng¢ kazdego, bez wzgle-

du na wiek, wyksztalcenie czy status spoleczny.
Pojawienie si¢ depresji jest zwykle wypadkows
wielu czynnikéw, najezesciej:

* biologicznych, a wigc wrodzonych, czasem
dziedzicznych,

* psychologicznych (reaktywnych) — zwigzanych
z zyciem w przewleklym stresie czy tez strata-
mi, ktérych doznajemy — chocby utrata bliskich
czy majatku,

* somatycznych — zwigzanych z wplywem in-
nych choréb, gtéwnie przewleklych, ktére same
w sobie mogg by¢ stresorem, ale czgsto zabu-
rzaja rtéwnowage sit w naszym mézgu (na przy-
kiad choroby neurologiczne, uktadu krazenia,
nowotworowe, endokrynne). Depresjogenne
dzialanie moga mie¢ niektére leki, a takze alko-
hol i inne §rodki odurzajace.

Czy sa sposoby, Zeby samemu u siebie rozpo-
zna¢ depresje?

Sg rézne testy, ktére mozna zrobi¢ chocby
online. Wigkszos¢ z nich jest malo przydatna.
Najlepszym kwestionariuszem samooceny jest
skala Becka, ale nic nie zastgpi rzetelnej diagno-
zy postawionej przez lekarza psychiatre.

Kobiety czesciej cierpia na depresje czy po
prostu czesciej zglaszaja si¢ do lekarza?
Badania wykazuja, ze cierpi na nig dwukrot-
nie wigcej kobiet niz mezezyzn. Przyczyny tej
réznicy nie s3 w pelni wyjasnione — wazng ro-
le odgrywajg czynniki hormonalne, genetyczne
i psychospoleczne. Zaburzenia nastroju typo-
we dla kobiet to: zaburzenia przedmiesigczko-
we (tak zwane przedmiesigczkowe zaburzenie
dysforyczne — nie myli¢ z zespolem przed-
miesigczkowym), depresje okresu cigzy i po-
porodowe oraz zaburzenia nastroju zwigzane
Z MeNnopauza.

A jak choruja mezczyzni?

Objawy depresji u wszystkich sg podobne.
Aczkolwiek mezezyzni majg wigkszy prob-
lem z tym, zeby méwi¢ o swoich stabosciach

— trudniej ich nakltoni¢ do wizyty specjalistycz-
nej. Czesciej za to rozkadowujg swoje proble-
my, siegajac po alkohol czy tez zachowujac sig
agresywnie.



Na czym polega depresja maskowana?

Tak méwimy o depresji bez typowych obja-
woéw depresji, ktéra manifestuje si¢ zazwyczaj
dolegliwosciami fizycznymi. Pacjenci chodzg
od lekarza do lekarza i zwykle uzyskujg pomoc
tylko objawows, wykonujg szereg badan, z kt6-
rych nic nie wynika, wielu z nich uzaleznia si¢
od lekéw przeciwbdlowych i uspokajajaco-na-
sennych. Do najczgstszych ,masek” depresji na-

leza: béle glowy, plecéw i krzyza, dolegliwosci
zotadkowo-jelitowe, béle w klatce piersiowej,
przewlekle zmeczenie, naduzywanie alkoholu
lub lekéw. Nalezy oczywiscie sprawdzi¢ wszyst-
kie mozliwe przyczyny tych objawéw, lecz nie

mozna pomina¢ depresji.

Czy depresja moze mingé sama?

Bywa, ze nawet cigzka depresja przemi-

nie bez leczenia. Nalezy jednak zdawaé so-
bie sprawe z konsekwencji tej choroby, jak
w migdzyczasie moze spustoszy¢ nasze zycie,
a czasem go nas pozbawié, bo najpowazniej-
sz3 konsekwencjg tej choroby jest samobéj-
stwo. W tym kontekscie depresja jest choro-
b $miertelng, nigdy wigc nie nalezy czekat,
az minie sama. Poza tym liczy si¢ przeciez
jako$¢ zycia, ktéra w depresiji jest znacznie
gorsza. Jesli mamy szans¢ nie skazywaé sie
na cierpienie, to nalezy ja wykorzystaé. Le-
czenie daje nam te szanse.

Jak szybko mozna wyjé¢ z depresji?
Intensywna faza leczenia farmakologiczne-
go trwa zwykle 6-8 tygodni. Dalszy okres
leczenia nazywa si¢ utrwalaniem popra-
wy. Przyjmowanie lekéw w niezmienionej
dawce kontynuuje sie jeszcze przez 6-12
miesiecy. Celem leczenia depresji jest bo-
wiem nie tylko uzyskanie remisji, czyli

ustgpienie objawéw, lecz takze zapobieganie
jej nawrotom.

Na czym polega profilaktyka nawrotéw
depresji?
Najezgstsza przyczyng nawrotu depresji jest

. przedwezesne odstawienie lekow lub zbyt szyb-

kie zmniejszenie ich dawki. Profilaktyka na-
wrotéw polega na dlugotrwatym przyjmowaniu

lekéw w niewielkiej dawce. Dziatania profilak-
tyczne podejmuje si¢ zawsze po przejsciu trzech
epizodéw depresji lub dwéch —u pacjentéw po
40. roku Zycia. Profilaktyke rozwaza si¢ réwniez
w takich sytuacjach, jak: cigzka depresja u pa-
cjentéw po 50. roku Zycia, jesli wystepuje du-
ze obcigzenie rodzinne, zla sytuacja rodzinna
czy socjalna, wspélistnienie powaznej choroby
somatycznej czy uzaleznienie od alkoholu lub
narkotykéw. Jesli przez pigé lat nie byto nawro-
tu depresji, leki si¢ odstawia.

Czy istnieje gwarancja, ze choroba nie wréci?
Zawsze trzeba si¢ liczy¢ z tym, ze choroba po-
wrdci. Jesli jednak pacjent pozostaje pod staty
opieka lekarza, przyjmuje podtrzymujgce dawki
lekéw, pozostaje w kontakcie z psychoterapeuts,
woéwezas czgstotliwosé nawrotéw jest znacznie
mniejsza.

Chorzy na depresje czesto sadza, ze leki prze-
ciwdepresyjne uzalezniaja, przez co obawiaja
si¢ farmakoterapii.

Leki przeciwdepresyjne nie uzalezniaja, po-
wstaja coraz nowsze ich generacje, ktére sg le-
piej tolerowane. Zalozenie jest takie, ze lek, kté-
ry musi by¢ brany dtugotrwale, powinien by¢
bezpieczny. Podobnie zresztg jest z braniem le-
kéw w innych chorobach — nadcisnieniu czy

cukrzycy.



Na czym polega farmakoterapia depresji?
Decyduje o niej przebieg depresji, obecnos¢
schorzen wspdlistniejacych, bezpieczenstwo
stosowania (objawy niepozadane, toksycznosc,
mozliwe interakcje) oraz wygoda dawkowania
i koszt. Nalezy zwrécié uwage na wiek pacjen-
ta. Z wiekiem spowalnia si¢ metabolizm, zatem
dawki lekéw powinny by¢ obnizone. Aktual-
nie dostepne leki przeciwdepresyjne cechujg si¢
zblizong skutecznoscig terapeutyczng. Prawie
wszystkie dotychezas stosowane leki przeciw-
depresyjne dzialajg po pewnym okresie utajenia.
Opéznienie to wynosi zazwyczaj 2—4 tygodnie.

Jak dziataja leki przeciwdepresyjne?
Poprawiajg nastrdj i zwigkszaja naped Zycio-
wy (aktywnosc). Oprécz tego czgs¢ z nich moze
mie¢ dobry wplyw na inne objawy charaktery-
styczne dla depresji, na przyktad dziata¢ prze-
ciwlekowo lub nasennie. Inne kwestie s3 zwia-
zane z masg ciata — jesli pacjent chudnie, to po
niektérych lekach przeciwdepresyjnych moze
mu si¢ zwigkszy¢ apetyt, ale z drugiej strony pa-
cjenci, ktérzy w depresji majg apetyt zwigkszo-
ny, powinni zosta¢ ustawieni na lekach, ktére
apetytu nie zwigkszaja lub wrecz go hamuja.

Co to s3 depresje lekooporne i jak si¢ je leczy?
O depresji lekoopornej mozna méwi¢ wéw-
czas, gdy dwie kuracje réznymi lekami, trwajgce
6-8 tygodni kazda, nie przynosza oczekiwanej
poprawy. To duzy problem medyczny i szacuje
sie, ze wystepuje u okoto 30% pacjentéw z de-
presja. Czasem wigze si¢ z nieprawidiowo po-
stawionym rozpoznaniem, z dodatkowo wspéi-
istniejacymi zaburzeniami osobowosci czy tez
uzaleznieniami. A czesto przyczyny s3 niejasne.
Konsekwencje lekoopornosci mogg by¢ bardzo
powazne — wzrasta zapadalnos¢ na inne cho-
roby (cukrzyca, nadcisnienie tetnicze, choroby
serca), dwukrotnie wzrasta czgstos¢ hospitali-
zacji psychiatrycznych i az siedmiokrotnie czg-
stotliwoé¢ podejmowania préb samobéjczych.
W sytuadji stwierdzenia depresji lekoopornej na

og6t wprowadza si¢ drugi lek przeciwdepresyj-
ny lub inny, kt6ry zwigkszy site dziatania prze-
ciwdepresyjnego. Jesli i w takim przypadku te-
rapia nie skutkuje, mozna zastosowac terapi¢
elektrowstrzgsows, ktéra cho¢ wykazuje duza
skutecznoé¢ terapeutyczng, wzbudza wiele ne-
gatywnych emocji i musi by¢ zwigzana z hospi-
talizacja. Istniejg tez inne nowoczesne metody
interewencji u pacjentéw z depresjg.

Czy leki przeciwdepresyjne mozna przyjmo-
waé w trakcie kuracji depresji lekoopornej in-
nymi sposobami?

Oczywiscie. Tego typu leczenie wspomaga
dzialanie przeciwdepresyjne klasycznych lekéw
przeciwdepresyjnych.

Czy leczenie depresji musi odbywac si¢ u le-
karza psychiatry?

Lekarz psychiatra jest specjalista od probleméw
natury psychicznej. Jesli kto$ zaczyna choro-
waé na serce, nie ma watpliwosci — zglasza sig
do kardiologa, a gdy kto§ ztamie nogg, idzie do
ortopedy. Jesli pacjent ma przed takg wizyta lek,
mozna uda¢ si¢ do lekarza rodzinnego. Z mniej
skomplikowanymi przypadkami taki lekarz so-
bie poradzi, ale przy trudniejszych i tak skieruje
do specjalisty.

Czy psychiatre obowiazuje tajemnica
lekarska?

Rozmowa mi¢dzy lekarzem i pacjentem nie
wychodzi poza §ciany gabinetu. Kazdego leka-
rza obowigzuje tajemnica lekarska, z kt6rej mo-
7e zwolni¢ jedynie sad, prokurator, niektére or-
gany administracji paristwowej lub sam pacjent,
upowazniajac na przyklad kogos z rodziny do
informowania o swojej chorobie.

Podsumowanie

Depresje trzeba leczy¢ i mozna ja wyleczy¢. Na-
wet jesli przyjmie posta¢ depresji lekoopornej,
to istniejg nowoczesne sposoby, zeby leczenie

bylo skuteczne. @



