Depresja u dzieci i mlodziezy — co powinno nas niepokoi¢?

W jezyku potocznym czesto uzywamy, a moze nawet naduzywamy stowa
,depresja”. Méwimy: ,,chyba mam depresje”, ,,co za depresyjna pogoda”, ,,nie
badz taki depresyjny”. Zazwyczaj, kiedy tak méwimy, myslimy o naszej reakcji
na jakies trudne wydarzenia, ktére wywotlatlo w nas smutek, przygnebienie,
gorsze samopoczucie, zal czy frustracje. Uzywanie w zyciu codziennym terminu
»depresja” nie ma nic wspélnego z faktyczng definicjg tego stowa. Za to moze
doprowadzi¢ do lekcewazenia objawow tej prawdziwej. Dlatego warto znac jej
objawy, przyczyny i wiedzie¢, gdzie mozna szuka¢ pomocy.

Co to jest depresja

Czesto dziecko, ktore cierpi na depresje, jest traktowane przez otoczenie (rodzicow,
szkote) jako leniwe, wiecznie niezadowolone czy smutne. Niektérzy nawet prébujg
bezskutecznie motywowac dzieci [ miodziez
z depresjg, mowigc: ,wez sie w garsc’, ,otrzasnij sie z tego”, ,nie przesadzaj, juz nic

sie nie dzieje”.

O dzieciecej depresji moéwi sie od niedawna. Weczesniej chorobe
te diagnozowano tylko u ludzi dorostych. U dzieci byta ona niezauwazana, poniewaz
nikt nie pytat ich o to, co czujg czy w jakim sg nastroju. Dzis wiem, ze dzieci podobnie
jak dorosli doznajg frustraciji, rozczarowania, przezywajg smutek zwigzany ze stratg w
ich zyciu. Jesli te trudne uczucia wywotane réznymi sytuacjami nie mijajg i dzieci przez
dtugi czas (nawet kilku miesiecy) przezywajg smutek czy obnizony nastrdj, to mozemy
powiedzie¢, ze cierpig na depresje. W przypadku zwyktego smutku zwykle pomaga
mita niespodzianka, prezent, wspolne spedzanie czasu z rodzicami, pozytywna uwaga
rodziny. W przypadku depresji to za mato.



Depresja jest choroba, ktéra moze zagraza¢ zyciu. Jest to diugotrwaly,

szkodliwy i powazny stan z nadmiernie obnizonym nastrojem oraz objawami

psychicznymi, behawioralnymi i fizycznymi.

Objawy depresji — co powinno zaniepokoi¢

Objawy depresji zalezg od etapu rozwojowego dziecka. Im jest ono mtodsze,

tym trudnej mu powiedzie¢, co czuje, podzieli¢ sie z rodzicem swoim stanem

emocjonalnym, tym co przezywa.

Dzieci _przedszkolne i wczesnoszkolne czesto skarzg sie na rézne dolegliwosci

somatyczne jak:

bole brzucha,

bdle gtowy,

bdle ndg,

brak apetytu, taknienia,

mimowolne moczenie sie.

Mozemy u nich tez zaobserwowac:

apatie,

zwiekszong drazliwos¢,

brak zainteresowan czynnosciami, np. zabawag, ktérg wczesniej lubito,
nieche¢ do wspotpracy,

lek separacyjny,

brak zainteresowania lekcjami.

Objawy mtodziezowej depresji sg nieco inne:

smutek,  przygnebienie, ptaczliwos¢, fatwe wpadanie w  zlosé
lub rozpacz, co moze demonstrowac sie wrogoscig w stosunku do otoczenia,
zobojetnienie, apatia, utrata zdolnosci do przezywania radosci; mtody cztowiek
przestaje cieszy¢ sie wydarzeniami czy rzeczami, ktére wczesniej sprawiaty mu
radoscé,

zaprzestanie aktywnosci, ktéra wczesniej sprawiata satysfakcje



e np. zabawa, hobby, spotkania ze znajomymi; mtodziez odmawia tez chodzenia
od szkoty, wychodzenia z domu, ze swojego pokoju, zaniedbuje higiene
osobistg,

e wycofanie sie z zycia towarzyskiego,

« nadmierna reakcja na krytyke, drazliwos¢ czy zto$¢, nawet kiedy rodzic zwrdci
uwage w bardzo delikatny sposoéb i w bardzo btahej sprawie,

e depresyjne myslenie, ktére wyraza sie w stowach ,wszystko jest bez sensu”,
.Jestem beznadziejny”, ,nikt mnie nie lubi”, ,i tak mi sie nie uda” itp. ,

e nieuzasadnione uczucie leku — ,sam nie wiem czego sie boje”,

e podejmowanie impulsywnych, nieprzemyslanych dziatan, aby ztagodzi¢ lek,
napiecie i smutek, np. picie alkoholu, zazywanie narkotykow,

e dziatania autodestrukcyjne — samookaleczanie sie np. ciecie ciata ostrym
narzedziem, przypalanie ciata zapalniczkg czy papierosem, gryzienie sie,
drapanie az do krwi; rozmysine zadawanie sobie bolu,

e mysli rezygnacyjne — ,zycie jest beznadziejne”, ,po co ja zyje”, ,lepiej by byto,
gdybym umarta”,

« mysli samobdjcze — rozmyslanie i fantazjowanie na temat wtasnej Smierci,
planowanie jej, a w skrajnych przypadkach dokonanie samobdjstwa.

Majgc do czynienia z mtodym cztowiekiem z depresjg, mozemy tez zaobserwowac

wiele objawdw niespecyficznych jak:

e zaburzenia koncentracji i trudnosci z zapamietaniem, ktére powodujg trudnosci
W nauce, pogorszenie wynikow edukacyjnych, opuszczanie lekciji.

e pobudzenie psychoruchowe — w wyniku przezywanego leku i napiecia dziecko
wykonuje wiele bezsensownych ruchow np. skubie ubranie, zaciera rece itp.

e podejmowanie niektdrych aktywnosci w nadmiarze, jak oglgdanie TV czy granie
w gry.

e zwiekszenie lub zmniejszenie apetytu.

e problemy ze snem — trudnosci z zasypianiem, wybudzenia w nocy, budzenie sie

wczesnie rano, nadmierna sennosg.



Przyczyny depresiji

Jak kazda choroba, réwniez depresja ma swoje przyczyny. Lekarze i psycholodzy
uznaja, ze za depresje odpowiada kilka czynnikow:

1. Procesy biochemiczne zachodzace w mézgu

U osob cierpigcych na depresje dochodzi do zaburzen rownowagi miedzy
réznymi substancjami biochemicznymi w médzgu jak: serotonina, dopomina,
noradrenalina, acetylocholina, histamina czy kwas gammaaminomastowy
(GABA).

2. Predyspozycje, czyli geny

Oznacza to, ze jesli dziadkowie, rodzice, rodzenstwo chorowali na depresje,
zwtaszcza we wczesnym okresie rozwoju i choroba nawracata, to ryzyko
zachorowania u dziecka jest wieksze niz u jego rowiesnikéw. Nalezy jednak
pamietaé, ze nie oznacza to, ze taka osoba na pewno zachoruje.

3. Trudne wydarzenia,

ktérych dziecko doswiadczyto, a ktorymi nie byto sobie w stanie poradzic i takze
nie otrzymato pomocy ze strony dorostych. Czyli to wszystko, co moze
negatywnie wptyng¢ na funkcjonowanie dziecka i przyczynic sie do odczuwania
przewlektego stresu, np. zaniedbywanie, brak wsparcia i opieki ze strony
rodzicow, nadmierne oczekiwania i wymagania, ktérym dziecko nie jest w stanie
sprostac. Inne trudne wydarzenia, ktére mogg przyczyni¢ sie do zaburzenh
depresyjnych, to:

— molestowanie, wykorzystanie seksualne,
— brak poczucia bezpieczenstwa,

— wysoki poziom trudnych emociji z powodu $mierci rodzica, cztonka rodziny,
konflikty w rodzinie, choroba rodzicéw, choroba wiasna dziecka,

— zarwanie wiezi z ukochang osobg



— dziewczyng, chtopakiem,
— utrata przyjaciot,
— problemy szkolne

— niskie wyniki edukacyjne pomimo wktadanego wysitku, przemoc, wykluczenie

spoteczne przez rowiesnikow.
4. Czynniki psychogenne

Obejmujg indywidualng konstrukcje psychiczng, np. niska samoocena,
sktonnosci do samokrytyki, sktonnosci do automatycznego interpretowania
faktow i wydarzen za swojg niekorzysc¢.

Gdzie szuka¢ pomocy

Depresja jest chorobg i dlatego warto wiedzie¢, gdzie mozna szuka¢ pomocy.
Podstawowymi metodami leczenia depresji sg dziatania niefarmakologiczne w postaci
psychoterapii oraz dziatania medyczne i wigczenie lekdw.

Psychoterapie indywidulang, grupowg, rodzinng prowadzi osoba, ktéra jest
certyfikowanym psychoterapeutg (nie tylko psychologiem). Zwykle jest to psycholog
lub lekarz psychiatra, ktéry odbyt odpowiednie kilkuletnie szkolenie i uzyskat tytut
psychoterapeuty. Na stronach Polskiego Towarzystwa Psychologicznego oraz
Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego mozna znalez¢ liste certyfikowanych
psychoterapeutéw.

Jesli samo oddziatywanie psychologiczne nie przynosi efektu, nalezy wigczyc¢ leczenie
farmakologiczne. Stosowanie lekéw jest metodg uzupetniajgcg dla psychoterapii.
O zastosowaniu lekéw decyduje lekarz psychiatra dzieci i mtodziezy. Kompleksowe
leczenie depresji zwykle odbywa sie w poradni zdrowia psychicznego. Kiedy dziecko
ma nasilone sktonnosci do zachowan autodestrukcyjnych i istnieje zagrozenie
samobojstwem, moze okaza¢ sie konieczna hospitalizacjia na oddziale
psychiatrycznym dla dzieci i mtodziezy. Warto wiedzie¢, ze w przypadku dziecka do
16 roku zycia o leczeniu decydujg tylko rodzice lub prawni opiekunowie. Kiedy dziecko



skonczy 16 lat, samo musi wyrazi¢ zgode na leczenie. Jesli istnieje zagrozenie zycia
i zdrowia, np. nastolatek chce popetni¢ samobdjstwo, moze zostaé przyjety do szpitala
i objety leczeniem nawet bez zgody opiekunow czy samego nastolatka. Wéwczas
szpital zawiadamia sad rodzinny, ktory w imieniu pacjenta lub jego opiekuna
podejmuje decyzje co do dalszego postepowania.

Podsumowanie

Depresja jest choroba przewlektg, nawracajacg i zagrazajgcg zyciu. Jej leczenie trwa
dtugo, czesto psychoterapia jest wzmacniania farmakoterapig. Po pierwszym
epizodzie depresiji istnieje powazne ryzyko pojawienia sie kolejnego. Pomoc dziecku
zaczyna sie od zrozumienia i uznania jego choroby jako powaznego stanu.
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