


v

v

SPIS TRESC|

CZYM JEST DEPRESIJA?
- charakterystyka choroby
- objawy

- depresja w poszczegodlnych populacjach

DEPRESJA MEODZIENCZA
DEPRESJA POPORODOWA
DEPRESJA W WIEKU PODESZEYM

JAK WYJSC Z DEPRESJI?
- sposoby zapobiegania

- gdzie szukac¢ pomocy?

- instytucje, z ktérymi nalezy sie kontaktowac
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CHARAKTERYSTYKA CHOROBY
WRAZ Z OBJAWAMI

Stowo, ktore styszy sie coraz czesciej w roznych kontekstach.
Niestety, wielokrotnie niewtasciwych. Chcac zrozumied istote tej
choroby, trzeba obali¢ powtarzany czesto mit, zwigzany z tym, ze
depresja to smutek.

W depresji prawie zawsze wystepuje smutek, jednak smutek
bardzo czesto nie oznacza depresji. Kazdy cztowiek bywa czasem
smutny, ale wiekszosc¢ ludzi nigdy nie choruje na depresje. Wazne
jest nasilenie i czas trwania - jesli ktos stale (przez wiekszg czesc¢
dnia przez min. 2 tyg.) odczuwa gteboki smutek i nie podlega

on w zasadzie modyfikacjom przez zewnetrzne okolicznosci, to
prawdopodobnie mozemy miec juz do czynienia z depresja.

Depresja

NIE JEST JEDNA CHOROBA.

To grupa réznych zaburzen charakteryzujacych sie podobienstwem
objawow, zaréwno psychicznych, jak i fizycznych - wsrod ktorych
obnizony nastroj to tylko jedna ze sktadowych choroby.



Powodem depresji nie jest cywilizacja - pospiech i nienaturalne
warunki zycia, cho¢ w ciggu ostatnich kilkudziesieciu lat z réznych
przyczyn zwiekszyta sie czestosc jej wystepowania. Pierwotne
czynniki depresji sg w przewazajacej mierze biologiczne,

a nie cywilizacyjne: pojawienie sie choroby ma zwigzek m.in.

z zaburzeniami w wydzielaniu i przekazie neuroprzekaznikéw, co
jest czesto sktonnoscia przekazywana genetycznie. Stres, ciagta
presja czasu oraz przepracowanie moga natomiast przyspieszyc

i przyczynic sie do wystgpienia depresiji.

Zwykle u pacjenta wystepuje kilka objawow, choc nie wszystkie
musza wystapi¢ rownoczesnie. Zazwyczaj sg one bardzo
intensywne i dtugotrwate. Aby Swiadczyty o chorobie musza
utrzymac sie odpowiednio dtugo (co najmniej dwa tygodnie).

Depresje mozna
SKUTECZNIE LECZYC.

Wczesne rozpoznanie i wtasciwe
leczenie to klucz do szybkiego
powrotu do zdrowia.



JAKIE OBJAWY | ZACHOWANIA
POWINNY BUDZIC NIEPOKOIJ?

objawy emocjonalne:

obnizony lub obojetny nastréj - smutek i towarzyszacy mu czesto
lek, ptacz, niemoznosc¢ odczuwania przyjemnosci, utrata radosci
Zycia (poczawszy od utraty zainteresowan, skonczywszy na
zaniedbywaniu potrzeb biologicznych), poczucie braku perspektyw
na przysztos¢, czasem dysforia (zniecierpliwienie, drazliwosc).

objawy poznawcze:

bardzo czesto zaburzenia pamieci i koncentracji uwagi, negatywny

obraz siebie, obnizona samoocena, samooskarzenia, pesymizm
i rezygnacja, a w skrajnych wypadkach moga pojawic sie takze
urojenia depresyjne.

objawy motywacyjne:

problemy z mobilizacja do wszelkiego dziatania, bardzo czesto

depresji towarzyszy spowolnienie psychoruchowe (zwolnienie
ruchéw i reakgji); trudnosci z podejmowaniem decyzji.

objawy somatyczne:

zaburzenie rytméw dobowych (m.in. zaburzenia rytmu snu

i czuwania), utrata apetytu (ale mozliwy jest rowniez wzmozony
apetyt), ostabienie oraz zmeczenie, spadek aktywnosci, utrata
zainteresowania seksem, czasem skargi na rozne bole, zte
samopoczucie fizyczne

mysli i proby samobodjcze
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Depresja jest zaburzeniem,
kt6re MOZE DOTKNAC KAZDEGO

niezaleznie od wieku.

Wystapienie objawdw depresji ma zwigzek z indywidualna
podatnoscia, z mozliwosciami psychicznymi danej osoby. Wiek
chorego znaczaco wptywa na obraz choroby - nieco inne beda
objawy depresji u nastolatka, a inne u osoby w wieku podesztym.
Nie majac wystarczajacej wiedzy na temat objawow depresji
mozna czasem podejrzewac, ze ma sie do czynienia z zupetnie

inng przypadtoscia.

DEPRESIJA
W POSZCZEGOLNYCH
POPULACJACH

osoby mtode,dojrzewajace
kobiety w okresie o kotoporodowym
osoby w wieku podesztym

osoby, ktore przebyty w zyciu epizod depresyjny

0soby narazone na przewlekty stres zyciowy




Obecnie depresja zajmuje czwarte
miejsce na |liscie najpowazniejszych
problemdédw zdrowotnych Swiata.

DO 2020 ROKU
ZAJMIE PIERWSZA POZYCIJE!




DEPRESJA U MEODZIEZY

Szacuije sie, ze blisko jedna trzecia nastolatkow cierpi na zaburzenia
depresyjne, przy czym u wiekszosci z nich majg one charakter
przejsciowy.

Depresja mtodziencza jest
CZESTO BAGATELIZOWANA

przez osoby doroste
z otoczenia chorego, ktdre
ttumaczag jg mtodzienczym

Choroba wynika z uwarunkowan biologicznych, formowania sie
tozsamosci i zwigzanym z tym kryzysem rozwoju osobowosci.
Mtodzi ludzie zaczynajg zdawac sobie sprawe z tego, ze zmienia
sie ich rola spoteczna i czesto jest to dla nich zbyt trudne.
Nastepuje transformacja w systemie rodzinnym, powolne
usamodzielnianie sie emocjonalne i formalne. Dlatego leki, ktore
wystepuja u chorych zwigzane sa najczesciej z obawami o wtasng
przysztosc oraz z podejmowaniem odpowiedzialnych zadan.
Niejednokrotnie przyczyn choroby nalezy szukac tez

w trudnosciach, jakie mtodzi ludzie maja ze spetnianiem oczekiwan
otoczenia, czy w starciach o wptywy w Srodowisku réowiesniczym.

buntem.

W efekcie nastolatek czesto cierpi w milczeniu lub
tez, chcac zwrdci¢ uwage otoczenia, podejmuje
rézne niebezpieczne dziatania tj. samookaleczenia,
proby samobdjcze, naduzywanie alkoholu, substancji

psychoaktywnych.
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JAKIE SA OBJAWY
TEJ CHOROBY?”

Poza lekiem wsrdd objawdw wystepujacych u mtodych osob
cierpigcych na depresje wystepuja:

» zte samopoczucie fizyczne:

funkcjonowaniu wtasnego organizmu

» rozdraznienie, (dysforia)

» utrata zdolnodci do

niespecyficzne dolegliwosci bolowe, nadmierne skupienie sie na

» zmeczenie, przygnebienieizmiennos¢ nastroju

odczuwania przyjemno$ci (anhedonia)

niskie poczucie wtasne wartosci, niska
(negatywna) ocena siebie, rzeczywistosci i przysztosci

Zzaburzenia zachowania
- czesto rownowazone z mtodzienczym buntem

Zzaburzenia funkcji
poznawczych, (koncentracjiizapamietywania)

uczucie nudy,
braku zainteresowania czymkolwiek, utrata motywacji

zachowania ryzykowne

i autodestrukcyjne:

stosowanie alkoholu, substancji psychoaktywnych,
samookaleczanie, myslenie o smierci, w tym proby samobgjcze
(w Polsce prawie 6 tysiecy dzieci rocznie probuje odebrac sobie
zycie)




Dotkniety chorobg nastolatek moze miec tez zaburzenia rytméw
okotodobowych - lepiej funkcjonuje w godzinach wieczornych,
przez co ma trudnosci z porannym wstawaniem.

Czesto choroba
PRZEBIEGA SKRYCIE,

stopniowo uposledzajac
funkcjonowanie mtodego
cztowieka w rodzinie, szkole,
wsrod rowiesnikow.
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W leczeniu depresji mtodzienczej, czesto tgczy sie

terapie farmakologiczng z psychoterapia. Oddziatywanie
psychoterapeutyczne prowadzi sie zazwyczaj dwutorowo

- 7 jednej strony prowadzona jest terapia rodzinna (przy
wspotpracy ze szkotq), z drugiej - realizowana jest terapia
indywidualna osoby chorej. Bardzo istotne sg rowniez dziatania
psychoedukacyjne, ktore pomagaja zrozumiec istote choroby

i budowac prawidtowe relacje w rodzinie.

Zastosowanie lekow jest zalecane przy duzym nasileniu objawow
depresji, wystepowaniu nasilonych mysli i tendencji samobdjczych,

w depresji psychotycznej lub jezeli dotychczasowe postepowanie

psychoterapeutyczne okazato sie nieskuteczne, a epizody depresji
nawracaja.



DEPRESJA POPORODOWA

Ten rodzaj depresji wystepuje u kobiet czesciej niz wszystkie

inne choroby przewlekte (z wyjatkiem choréb serca). Szczegoing
postacia tej choroby wystepujaca u kobiet w okresie rozrodczym sa
okotoporodowe zaburzenia nastroju. Kobiety w okresie cigzy

i po porodzie nalezg do populacji 0séb szczegdlnie narazonych na
wystgpienie zaburzen depresyjnych. Ma to zwigzek z nowa funkcja

spoteczng oraz rozmaitymi problemami zdrowotnymi dotykajgcymi
je w tym okresie.
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CHOROBA DOTYKA 10-15% KOBIET

Ze wzgledu na jej niska rozpoznawalnosc ten odsetek moze byc¢
wiekszy. Zaburzenie to pojawia sie zwykle do 4 tygodni po porodzie
i utrzymuje od 3 do 9 miesiecy.
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JAKIE SA OBJAWY?

Depresja poporodowa powinna byc¢ roznicowana z tzw. zespotem Depresja poporodowa jest uwarunkowana m.in. biologicznie
,baby blues”, ktory dotyka 80% kobiet po porodzie. Charakteryzuja - gwattownymi i znaczacymi zmianami stezen niektérych zenskich
go: umiarkowanie obnizony nastroj, drazliwosé, ptaczliwosé, lek hormondw ptciowych oraz predyspozycjami kobiecego organizmu
i poczucie przyttoczenia nowymi obowigzkami, nadwrazliwos¢ na do zmian. Stres jest tu tylko czynnikiem wyzwalajacym. Depresja
bodzce, uczucie wyczerpania i obnizona koncentracja. Baby blues poporodowa to znacznie gtebsze zaburzenie niz baby blues, choc
pojawia sie zwykle miedzy 1 a 14 dniem po porodzie, 0siggajac jego objawy czesciowo pokrywaja sie z objawami depresji, dla
maksimum miedzy 3 a 7 dniem, czyli w okresie najwiekszych zmian ktorej charakterystyczne jest dtugotrwate utrzymywanie sie ztego
hormonalnych. Objawy baby blues nie uposledzajg normalnego samopoczucia psychicznego.

funkcjonowania. Nie wymagajg one leczenia psychiatrycznego,
lecz przede wszystkim wsparcia kobiety, zapewnienia jej poczucia
bezpieczenstwa i pomocy w codziennych czynnosciach.

Pozostate objawy choroby:

» trudnosci ze snem, brakapetytu

» uporczywe przygnebienie
i zmeczenie

» pobudzenie, niepokodj, lek

» nadmierna i nieadekwatna
t ros k a orazobawy orozwdji zdrowie dziecka

» mysli samobdjcze,
natretne mysli o zrobieniu krzywdy dziecku




INNE CZYNNIKI

Na tak trudny dla kobiety stan moze wptynac¢ wiele czynnikow,
wsrod nich:

» zaburzenia psychiczne w rodzinie lub w historii zycia danej
kobiety

Baby blues doswiadcza ( » wczesniejsze wystepowanie depresji, z naciskiem na depresje

AZ 80% KOBIET.

poporodowg

o
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» wystepowanie baby blues
» pierwszy porod

» cesarskie ciecie

» Smierc dziecka w okresie okotoporodowym
» samotne macierzynstwo
» izolacja spoteczna
» zta relacja matzenska, brak wsparcia ze strony partn
» stresujgce wydarzenia zyciowe w ostatnim okresi
\
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Okres poporodowy jest trudny dla wielu kobiet. Nowa sytuacja
powoduje, ze czesto mtoda mama nie do konca rozumie zmiany,
jakie zachodza w jej psychice. Uwaga najblizszego otoczenia jest
skupiona gtéwnie na nowym cztonku rodziny, a nie na mtodej
mamie, co powoduje, ze kobieta jest zmuszona sama radzi¢ sobie
z dotykajacymi jg przypadtosciami. Dlatego warto otoczyc¢ ja
wowczas szczegolna opieka, pamietajac, ze nieleczona depresja
moze prowadzi¢ do dtugofalowych zmian na wielu ptaszczyznach
Zycia rodzinnego - nie chodzi wytacznie o zdrowie kobiety, ale
tez o relacje z partnerem, rozwoj dziecka i ewentualne pdzniejsze
decyzje zwigzane z powiekszaniem rodziny.




DEPRESJA U OSOB
W WIEKU PODESZtEtYM

Starsi ludzie postrzegani sa czesto jako mniej zainteresowani
otaczajacym Swiatem, skupieni na wtasnych chorobach

i dolegliwosciach. Wraz z wiekiem przybywa im choréb, pogarsza
sie ich sprawnos¢ ruchowa i intelektualna, brakuje im sit fizycznych
na dotychczasowe aktywnosci i pasje.

Wszystko to przektada sie na stagnacje w ich zyciu oraz trudnosc
ze znalezieniem dla siebie zajecia, a finalnie na poczucie niskiej
wartosci spotecznej; ograniczenie kontaktow spotecznych

i samotnosc.

EPRESJA MOZE BYC TEZ

na strate osoby bliskiej lub zwierzecia

na zmiany na ciele zwigzane z procesem starzenia sie
- obnizenie atrakcyjnosci

na odejscie dzieci z domu

na koniecznosc statej opieki nad drugim cztowiekiem

REAKCIJA




Depresja u seniorow nie powinna byc¢ nigdy postrzegana jako
fizjologiczny stan zwigzany ze starzeniem sie. Jest ona o tyle
wpisana w obraz starosci, ze wystepuje czesciej w tej grupie
wiekowej niz u mtodszych. Jesli sie natomiast pojawia, bardzo
pogarsza i tak nienajlepsza jakosc zycia. To tak, jakby przybyta
choremu dodatkowo, ciezka choroba somatyczna.

Osoby w wieku emerytalnym
stanowia

20% CHORYCH NA DEPRESIJE.
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Czynniki ryzyka zwigzane z wystapieniem depresji mozna
pogrupowac na:

endogenne -genetyczne, metaboliczne,

egzogenne -zwigzane z obcigzeniem chorobami
somatycznymi, dziataniem przyjmowanych depresjogennych lekow,
uzaleznieniem od lekow uspokajajacych i nasennych,

psychogenne -trudnewydarzenia zyciowe,
straty i zmiany.




OBJAWY DEPRESIJI
W WIEKU PODESZtYM

Najczesciej czynniki te naktadajg sie na siebie. To z reguty opdznia » ek
witasciwe rozpoznanie depresji u seniorki czy seniora, lekarz
bowiem skupia sie gtéwnie na ich dolegliwosciach fizycznych

i chorobach somatycznych. Jakie sg objawy depresji u seniora?

» zaburzenia pamieci
i koncentracji uwagi

» przeswiadczenie

» utrata zainteresowan O byciu ciezarem
» niemoznod$é¢ odczuwania » poczucie winy, nieprzydatnosci, beznadziei,
przyjemnos$ci mysli o Smierci, niewiara w mozliwos¢ zmiany na lepsze

» negatywna ocena przesztosci
oraz przysztosci

» poczucie matej wartosci Warto zaznaczy¢, ze u 0séb w wieku podesztym stosunkowo

i bezradnosci rzadko wystepuje wyraznie obnizony nastréj. Dlatego czesto
> brak energii mowi sie u 0séb starszych o ,depresji bez smutku” lub o depres;ji
- meczliwoéé pojawiajaca sie nawet przy nieznacznym wysitku maskowanej, gdy podstawowe objawy depresji tj. obnizony nastroj

sg stabo wyrazone, natomiast na pierwszy plan wysuwajg sie

» zaburzenia snu dolegliwosci somatyczne, problemy ze snem, lek.

» zaburzenia taknienia

» objawy somatyczne
- niespecyficzne bole gtowy, ucisk w klatce piersiowej, suchosc
w ustach, nudnosci, zaparcia



DEPRESIJA
A -INNE SCHORZENIA

Znajomosc historii leczenia pacjenta bardzo utatwia prawidtowg
diagnoze depresji, poniewaz u 0séb starszych czesto
wspotwystepuje ona z innymi chorobami somatycznymi.

Schorzenia, ktoére sprzyjajg wystepowaniu depres;ji to:

» choroby neurologiczne

» cukrzyca (u 40% chorych wystepuje depresja)
20-50% osoé6b po udarze mozgu,

ze stwardnieniem rozsianym,
padaczkag, chorobag Parkinsona
i otepieniem

CIERPI ROWNIEZ NA DEPRESIJE.

» niewydolnos¢ nerek

> przewlekta choroba ptuc

» choroby sercowo-naczyniowe
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» choroby nowotworowe
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» choroby tarczycy

> otytogc cé




Trudnosci w diagnozowaniu wynikaja rowniez z tego, ze zarobwno
osoby starsze, jak i ich otoczenie przypisujg objawy depresyjne
procesowi starzenia sie. Uznajg, ze objawy takie jak: utrata
radosci zycia, brak energii, spowolnienie, nieche¢ do kontaktéw
towarzyskich, zaburzenia snu, utrata apetytu sg naturalng
konsekwencja pojawiajacych sie w podesztym wieku problemow
zdrowotnych czy ekonomicznych.

Dodatkowo, w poroéwnaniu z mtodszymi, seniorzy niechetnie
zgtaszaja lekarzowi objawy depresji, rzadko mowig o smutku,
trudnosciach zyciowych, braku wsparcia ze strony bliskich.

Czesto z dystansem i niechetnie

reagujag oni na

KONSULTACIJI

propozycije
PSYCHIATRYCZNE]/J.




Leczenie chorych na depresje w wieku podesztym bywa trudne,
m.in. ze wzgledu na fakt, ze czesc¢ lekdw przeciwdepresyjnych
wchodzi w interakcje z lekami, ktére pacjenci zazywaja z powodu
innych choréb. Dlatego dobranie odpowiedniej terapii bywa
trudne. Czesto poza srodkami farmakologicznymi konieczna jest
rowniez rownolegle prowadzona psychoterapia. Leczenie oparte

o te dwa filary zmniejsza ryzyko nawrotow i stanowi kompleksowa,

efektywnga forme terapii depres;ji.

JAK WYJSC
7 DEPRESJI?




SPOSOBY ZAPOBIEGANIA

W kazdym przypadku profilaktyka powinna zacza¢ sie od
ksztattowania $wiadomosci zdrowotnej i promocji zdrowia
psychicznego. Wiedza na temat czynnikow ryzyka zaburzen zdrowia
psychicznego oraz specyfiki takich probleméw wyznaczajg dalsze
kierunki dziatan.

Tak zwana profilaktyka pozytywna dazy do tego, by zagrozone
populacje staty sie bardziej odporne, rozwija te czynniki oraz procesy,
ktore sprzyjaja zdrowiu. Dlatego wsrod rekomendowanych zachowan
majacych korzystny wptyw na osoby majace sktonnosci do zachorowan
na depresje wymienia sie te, ktore ogdlnie mieszcza sie w formule

prowadzenie zdrowego
i higienicznego stylu zycia.




Przemeczenie, niedospanie... to czynniki, ktore negatywnie
wptywajg na nastréj i powodujg przygnebienie. Dlatego warto
kontrolowac ilos¢ snu. Idealnie bytoby spac 8 godzin dziennie -
cho¢ wiadomo dla kazdego cztowieka optymalna liczba godzin snu

jest inna. Najlepiej tak ustawiac sobie rytm dnia, by jak najwiecej

korzystad¢ ze Swiatta
stonecznego i regularnie
wypoczywac.

Aktywne zycie

nie tylko moze stanowi¢ element wspomagajacy leczenie depresji,
moze sie takze przyczyni¢ do jej zapobiegania. Cwiczenia
fizyczne maja pozytywny wptyw na ciato i umyst, pozwalaja
wypracowac pewnosc siebie i poczucie zwyciestwa, ktére moga
by¢ przeniesione na inne - pozasportowe - sfery zycia. Dlatego
systematyczne uprawianie sportu moze korzystnie wptywac na

samopoczucie.




Ograniczanie stresow

Ograniczanie stresow zawsze stuzy zachowaniu zdrowia
psychicznego. Choc jest to trudne w dzisiejszych czasach i czesto
niemozliwe do osiggniecia, warto przygotowac sie na ewentualne
stresujgce sytuacje, by lepiej je zniesc¢. Podejs¢ do nich z wiekszym
dystansem. Umiec je ograniczac.

Wazne jest tez, by mie¢ swiadomos¢ swoich mozliwosci i nie
wymagac od siebie zbyt wiele. Podejmowac sie zadan, ktore sg
realne do wykonania i stosowac przy pracy nad nimi metode
matych krokoéw. Nie oczekiwac efektow przyjmowanych na siebie
wyzwan od razu - nalezy dac¢ sobie czas i przyjac to, ze

kazdy sie uczy,
a nauka wymaga czasu.

Nalezy pamieta¢ - zwtaszcza w przypadku oséb starszych
- ze najbardziej istotnym czynnikiem profilaktycznym jest

Zapewnienie wsparcia
emocjonalnego, spotecznego

i poczucia, ze osoba w wieku podesztym jest potrzebna, nie jest
sama. To pozwala ograniczy¢ izolacje i samotnosc, ktére w duzej
mierze lezg u podtoza choroby.




WARTO PAMIETAC

» depresja jest obiektywnie wystepujacg chorobg,

» o0soba chora nie jest winna wystgpienia schorzenia i nie moze
sie z niego sama wyleczy¢. Mozna jednak wspotpracowac
z lekarzem lub terapeutq. Takie wspotdziatanie sprawia, ze
skutecznosc leczenia przeciwdepresyjnego staje sie wyraznie
wieksza,

» branie sie w garé¢” nie jest sposobem leczenia depresji,

» elementem leczacym w terapii 0séb z depresjg jest takze
wsparcie ptynace ze strony rodziny i znajomych. ,Podazajac”
za chorym i akceptujac w petni jego stan i emocje mogg
towarzyszy¢ mu w chorobie, tagodzac przy tym jej przebieg.

GDZIE SZUKAZC
POMOCY?

Skuteczna terapia wymaga wczesnej diagnozy. Leki
przeciwdepresyjne nie sg uzalezniajgce. Nalezy je przyjmowac
zgodnie z zaleceniami lekarza. Nie wolno ich odstawiac nagle. Zbyt
szybkie odstawienie leku przeciwdepresyjnego moze prowadzic,

i czesto rzeczywiscie tak sie dzieje, do nawrotu depresiji.

Nalezy tez pamietac, ze leki przeciwdepresyjne nie dziataja od
razu. Na efekt trzeba poczekac od 4-6 tygodni, u oséb starszych
czasami nawet dtuzej. Po uzyskaniu poprawy prowadzone jest
leczenie podtrzymujace. Trwa ono zazwyczaj ok. 6 miesiecy,
czasem do 2 lat. Wazne jest réwniez to, ze odpowiednio
przeprowadzone leczenie pozwala na zmniejszenie ryzyka
wystepowania kolejnych nawrotéw choroby i skuteczne

wyleczenie depresiji.
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Dlatego osoby, ktore podejrzewaja, ze moga cierpie¢ na depresje,
badz zauwazajg objawy u swoich bliskich powinny skontaktowac
sie z lekarzem psychiatrg. Najlepiej udac sie do najblizszej Poradni
Zdrowia Psychicznego, gdzie lekarz bedzie mdgt ocenic stan
pacjenta i zaleci¢ dalsze postepowanie - psychoterapeutyczne
czy farmakologiczne.

Na stronie Zintegrowanego Portalu Pacjenta (https:/zip.nfz.gov.
pl/GSL/) udostepnionego przez Narodowy Fundusz Zdrowia w
zaktadce Gdzie sie leczy¢ znajdujg sie aktualne informacje

o adresach, telefonach, lokalizacji i godzinach otwarcia

osrodkow ochrony zdrowia/zaktadow opieki zdrowotnej, w tym
specjalistycznych Poradni Zdrowia Psychicznego oraz Centrow
Zdrowia Psychicznego, gdzie mozna skonsultowac sie

z lekarzem psychiatrg i otrzymac kompleksowa pomoc w wypadku

podejrzenia depresiji.




INSTYTUCIJE, Z KTORYMI
NALEZY SIE KONTAKTOWAZC

Osoba, ktéra zauwazy problem u siebie lub swoich bliskich moze
znalez¢ informacje na temat choroby, jak rowniez organizacji
mogacych udzieli¢ pomocy w tych miejscach:

» Stowarzyszenie Aktywnie Przeciwko Depresji
- prowadzace dziatalnosc spoteczno-edukacyjng w zakresie
profilaktyki, wykrywania i leczenia zaburzen psychicznych,
a w szczegolnosci zaburzen depresyjnych. Kontakt do
stowarzyszenia mozna znalez¢ na stronie: www.depresja.org

w ramach ogdélnopolskiej kampanii, na ktorym mozna znalez¢
kompendium wiedzy w zakresie depresji, dostepnych form
pomocy oraz forum moderowane przez lekarzy specjalistow,
gdzie osoby chore oraz ich bliscy moga uzyskac wsparcie
www.forumprzeciwdepresji.pl

484 88 01). Informacje na temat wsparcia, ktérego udziela
Fundacja mozna znalez¢ na stronie: www.stopdepres;ji.pl

Centrum Wsparcia dla oséb w stanie kryzysu psychicznego
- 24 godziny przez 7 dni w tygodniu dziata bezptatna linia

ktore potrzebuja doraznej pomocy psychologicznej.

W wyznaczonych godzinach w Centrum petnia dyzury takze
specjalisci: lekarze psychiatrzy, prawnicy oraz pracownicy
socjalni. Wsparcie mozna uzyskac takze poprzez e-mail oraz
czat z profesjonalistami. Wiecej informacji na stronie:
www.liniawsparcia.pl

Forum Przeciw Depresiji - portal spotecznosciowy prowadzony

Fundacja Itaka - andydepresyjny telefon zaufania (numer: 22

telefoniczna (800 70 2222) dla 0soéb w kryzysie psychicznym,

Fundacja Dajemy Dzieciom Site - oferuje bezptatng pomoc
telefoniczng i online dla dzieci i mtodziezy oraz dla rodzicow

i nauczycieli poprzez prowadzenie Telefonu Zaufania dla Dzieci
i Mtodziezy (116 111) i Telefonu dla Rodzicoéw i Nauczycieli

w sprawie Bezpieczenstwa Dzieci (800 100 100), gdzie mtodzi
obywatele majg mozliwosc dzielenia sie ktopotami, a ich
najblizsi moga uzyskac¢ m.in. informacje i wsparcie

w trudnych sytuacjach wynikajacych z zaburzen depresyjnych
dostrzezonych u dzieci. Wiecej informacji i kontakt online przez
strone www.116111.pl oraz www.800100100.pl

Dzieciecy Telefon Zaufania Rzecznika Praw Dziecka

- funkcjonujacy bezptatnie z telefondw stacjonarnych numer
800 12 12 12 - pod nim czekaja specjalisci z ktorymi dzieci

i mtodziez moga porozmawiac¢ gdy m.in. przezywajg trudnosci
w szkole i w domu, odczuwaja lek, smutek, osamotnienie,
Zauwazaja u siebie objawy depresyjne. Pod numer Dzieciecego
Telefonu Zaufania moga rowniez dzwonic osoby doroste,

by zgtosic¢ problemy dzieci.




» Rzecznik Praw Pacjenta - upowszechnia na stronie
internetowej Informatory o dostepnych formach opieki
zdrowotnej i aktywizacji zawodowej dla 0séb z zaburzeniami

INFORMACIJE NA TEMAT DEPRESIJI
MOZNA ODNALEZC TAKZE NA
STRONACH :

psychicznymi w wybranych wojewoddztwach, w ktorych
zawarte sa listy placowek realizujgcych opieke psychiatryczng
lub odwykowa oraz stuzacych pozostatymi formami pomocy

i wsparcia dla os6b z zaburzeniami psychicznymi:
http:/www.rpp.gov.pl/dla-pacjenta/poradniki/informatory-o-
formach-pomocy-dla-osob-zdr-psych/

Osrodki Interwencji Kryzysowej (tzw. OIK) - dziatajace

w wiekszych miastach powiatowych w kazdym wojewddztwie
placowki, w ktorych mozna uzyskac bezptatnie szybka pomoc
psychologiczna i socjalng, w przypadku przemocy, bezdomnosci
i innych sytuacji kryzysowych, w tym zwigzanych z depresja.
Udzielane wsparcie jest dorazne w sytuacjach nagtych, gdy nie
mamy mozliwosci skorzystania w innych instytucjach z porady
psychologa czy pracownika socjalnego. W OIK-ach mozemy
uzyskac informacje gdzie zgtosic¢ sie dalej po pomoc, ktora

utatwi nam wyjscie z kryzysu i depresji.

Strona internetowa kampanii ,Depresja. Rozumiesz - Pomagasz”
- www.wyleczdepresje.pl, stworzona w ramach Programu

Zapobiegania Depresji w Polsce na lata 2016-2020.

Portal Fundacji Zobacz... JESTEM - zajmuije sie szeroko
rozumiang pomocg dzieciom i mtodziezy z problemami
emocjonalnymi, w tym z depresja. Na stronie fundacji
www.zobaczjestem.pl mozna znalez¢ przydatne informacje
na temat grup wsparcia, mozliwosci terapii oraz artykuty
edukacyjne przyblizajace istote choroby jaka jest depresja.

Portal Porcelanoweaniolki.pl - portal o depresji nastolatkéw
prowadzony przez nich samych. Wsrod autordw tresci sg
osoby mtode, ktore walczyty z depresja, wspierane przez grono
ekspertéw psychiatrii i psychologii. Tworza oni baze wiedzy,
doswiadczen, narzedzi wsparcia dla potrzeb mtodych ludzi oraz
0s0b z ich otoczenia.

Portal Tacyjakja.pl - portal prowadzony przez lekarzy

i dedykowany osobom z chorobami przewlektymi, w tym m.in.
depresja, na ktérym dostepne sg rzeczowe artykuty i wybor
publikacji pogtebiajacych temat, ich strona to: www.tacyjakja.pl
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Celem kampanii spoteczno-edukacyjnej
,DEPRESJA. Rozumiesz - Pomagasz’

dotyczacej problematyki zaburzen depresyjnych, jest uwrazliwienie
spoteczenstwa na problemy zwigzane z tg choroba, a takze wskazanie wagi
jej wczesnego wykrywania i podejmowania leczenia. Objawy depresji bywajg
niezauwazane lub lekcewazone i sprowadzane do problemdw

z samopoczuciem i do ztego nastroju. Dlatego, za cel kampanii postawiono

edukacje w zakresie profilaktyki i wczesnego rozpoznawania symptomow
choroby. Wyjasnienie spoteczenstwu, ze odpowiednio wczesnie

zdiagnozowane zaburzenia mogg by¢ skutecznie leczone, a chory moze znow
poczuc, ze zyje..

W zwigzku z tym, ze problem ten moze dotyczyc¢ kazdego, w tresciach
kampanii sg uwzglednione potrzeby trzech grup zwiekszonego ryzyka:

» mtodziezy w okresie dojrzewania
» kobiet w okresie okotoporodowym
» 0s6b w podesztym wieku

Kampania jest adresowana do catego spoteczenstwa, przede wszystkim do
0s0b z bliskiego otoczenia tych, ktorzy sa szczegdlnie narazeni na depresje.
Osobami, ktoére kazdego dnia mogg stykac sie z chorym i nie zauwazy¢ tego,
jak bardzo cierpi, sa: rodzice, nauczyciele, pedagodzy szkolni, lekarze, potozne,
mezowie, dzieci opiekujace sie rodzicami w wieku senioralnym, personel
domow opieki.

Wiecej informacjina: wy leczdepresje.pl

Materiaty zostaty wyprodukowane ze srodkdéw finansowych bedacych
w dyspozycji Ministra Zdrowia w ramach programu polityki zdrowotnej
pn.: Program zapobiegania depresji w Polsce na lata 2016 - 2020.

Ministerstwo FABRYKA
: KOMUNIKACJI
/\/\Z Zdrowia SPOLECZNEJ



