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AFINAL, O QUE E

N

A depressao é uma doenga com a maior perda de vidas produtivas no mundo, segundo a
OMS. E vocé pode estar ai pensando: “mas a doenc¢a que mais mata é a cardiaca!”. Sim,
mas até a depressdao leva a doencas cardiacas e, antes disso, ela torna a pessoa
improdutiva e incapacitada de desfrutar a vida.

Mas o que é adepressao?

A depressao é uma doenca psiquiatrica cronica e recorrente que produz uma alteracao
do humor caracterizada por uma tristeza profunda, sem fim, associada a sentimentos de
dor, amargura, desencanto, desesperanga, baixa autoestima e culpa, assim como a
disturbios do sono e do apetite.

Depressao nao é so tristeza!

E importante distinguir a tristeza patoldégica daquela transitéria provocada por
acontecimentos dificeis e desagradaveis, mas que sao inerentes a vida de todas as
pessoas, como a morte de um ente querido, a perda de emprego, os desencontros
amorosos, os desentendimentos familiares, as dificuldades economicas, entre outras
situacoes.

Diante das dificuldades da vida, as pessoas sem a doencga sofrem, ficam tristes, mas
encontram uma forma de supera-las. Nos quadros de depressao, a tristeza ndao da
tréguas, mesmo que nao haja uma causa aparente. O humor permanece deprimido
praticamente o tempo todo, por dias e dias seguidos. Desaparece o interesse pelas
atividades que antes davam satisfacao e prazer e a pessoa ndao tem perspectiva de que
algo possaserfeito para que seu quadro melhore.

Na psiquiatria e também na psicologia, vemos a depressao como uma doenca grave e
que precisa ser olhada com muito respeito, atencao e tratamento rapido e adequado.
Dessa forma, e somente assim, conseguimos preservar e recuperar a vida de quem sofre
dadoenga. $¢‘“4/
=






QUANDO CHECA A

o

Falei um pouco sobre o que é adepressao.

E como vocé pode perceber, depressdao nao é so tristeza! Ela é uma doenca e pode
chegar devido a um episddio de luto, a perda de um emprego ou alguma situagao
traumatica. Mas também ela pode chegar devido a outros fatores, como oscilacdo
hormonal nas mulheres, auséncia de algum tipo de nutriente ou mesmo alguma
guestdo genética. E sobre esses pontos, abordaremos de forma mais detalhada mais
afrente.

Hoje, quero falar dos sinais que podem ser suaves, sutis, e por isso pouco
identificados:

spensamento ruim persistente.

=falta de prazer ou interesse em realizar atividades que antes davam prazer.
sdormir pouco ou dificuldade para dormir.

salteracdao de peso naointencional.

sdificuldade de concentragao e falta de energia.

spensamentos suicidas.

sculpa excessiva.

E comum esses sinais serem negligenciados pela prépria pessoa ou familia. E s6 se
darem conta da depressao quando o quadro estiver grave.

Por isso, ndo ignore os sinais. Se estiver atentos a eles, vocé tem a oportunidade de
cuidar da doenca de forma rdpida e com resposta mais eficiente ao tratamento. E isso

é fundamental.

Busque ajuda.







U CORRO RISCO DE TER

Sim! Todos ndés podemos atravessar pela depressao, especialmente em um mundo como
vivemos: acelerado, cheio de cobrancas (inclusive as internas), voltado para o ter e ndo para o ser,
desconectado de simesmo e da sua esséncia.

Mas existem alguns fatores que podem facilitar o aparecimento dessa patologia. Veja aqui os
gatilhos mais comuns da depressao:

sAbuso: Sofrer abuso fisico, sexual ou emocional pode aumentar a vulnerabilidade psicolégica,
agravando as chances de desenvolver a depressao.

sMedicagoes especificas: Alguns elementos quimicos, como a Isotretinoina (usada para tratar a
acne), o antiviral interferon alfa, e o uso de corticoides, por exemplo.

sConflitos: A depressao em alguém que ja tem predisposi¢cdao genética para a doenga, pode ser
resultado de conflitos pessoais ou disputas com membros da familia e amigos.

siMorte ou perda: A tristeza ou luto proveniente da morte ou perda de uma pessoa amada, por
mais que natural, pode aumentar os riscos de desenvolver depressao.

sGenética: Um histérico familiar de depressdo pode aumentar as chances de desenvolver a
doenca. Contudo, é de conhecimento cientifico que a depressao é complexa, o que significa que
pode haver diversos genes que exercem pequenos efeitos para o surgimento da doenga, ao invés
de um Unico gene que contribui para o quadro clinico.

sEventos grandiosos: Eventos negativos, como ficar desempregado, divorciar-se ou se aposentar,
podem ser prejudiciais. Porém, até mesmo eventos positivos, como comegar um novo emprego,
formar-se ou se casar, podem ocasionar a depressao. E importante reiterar que a depressdo ndo é
apenas uma simples resposta frente a momentos estressantes do cotidiano, mas algo mais
persistente.

sProblemas pessoais: Problemas como o isolamento, causado por doengas mentais, ou por ser
expulso da familia e de grupos sociais, também podem contribuir para o surgimento da
depressao, assim como baixa autoestima.

sDoengas graves: As vezes, a depressdo pode coexistir com uma grande doenca, como por
exemplo, o cancer. Ou, entdo, pode ser estimulada pelo surgimento de um problema de saude.
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sAbuso de alcool, drogas, cigarro ou remédios. R N

Cuide dasuasaude mental!






PARECE REBELDIAI MAS
PODE SER

A depressdao na adolescéncia é caracterizada pelos mesmos sintomas da
depressao profunda. A Unica e importante diferenca é que normalmente,
no lugar da tristeza, costumam apresentar irritabilidade.

No Brasil, cerca de 20% dos adolescentes entre 14 e 15 anos apresentavam
depressao leve a moderada; e quase 9%, depressao grave. Ja entre os
jovens de 16 e 17 anos o numero de depressao grave aumenta (17,1%). E
13,5% tém depressao leve amoderada.

A depressao grave costuma ser mais comum em adolescentes com
ansiedade, abuso de drogas, além de transtorno de déficit de atencao e
hiperatividade.

Muitos pais acham que certas atitudes podem ser rebeldia e nao sintomas
de depressao na adolescéncia, como resisténcia em fazer tarefas,
dificuldade em estudar e permanéncia excessiva no quarto.

E recomendavel que a familia procure orientac¢do psiquidtrica e psicolégica
para que seja feito um diagndstico preciso sobre o adolescente e a
possibilidade de depressao.

Se seu filho ou filha adolescente apresenta depressao, mantenham-se
abertos a conversas e interessados em saber do dia a dia dele ou dela. A
parceria dos pais, atencao e respeito sao fundamentais no tratamento.



Como uma sociedade ﬁ |
como a nossa, tdo voltada i
para a busca da felicidade / 12
e prazer ao mAximo, g~
& copaz de produzir
pessoas tdo depressivas?



Vocé j& parou para pensar?

Em nenhum outro momento, a
NOssA sociedade buscou tanto @
felicidade e o prazer como os
Ultimos anos.

A0 mesmo tempo, os indices de
depresséo e suicidio nGo param
de crescer

Por que isso tem acontecido?

Seria um paradoxo? O que vocé
DENSA SORre iSSO7

S



’
%‘s%l




NASCEU O BEBE E
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A depressao pds-parto ocorre logo apds o parto. Os sintomas incluem tristeza e
desesperanca. Muitas novas maes experimentam altera¢des de humor e crises de
choro apds o nascimento do bebé, que se desvanecem rapidamente. Essas
mudancas de humor acontecem principalmente devido as alteragcdes hormonais
decorrentes do término da gravidez. No entanto, algumas maes experimentam
esses sintomas com mais intensidade, dando origem a depressao pds-parto.

A depressao pos-parto pode passar despercebida ou ser menosprezada, o que é
um grande risco. Alguns sintomas que sugerem um quadro depressivo e devem
servalorizados:

sFalta de interesse por atividades diarias que anteriormente eram prazerosas.

= Perda ou ganho de peso rapido;

slnsdnia ou excesso de sono

a Cansago extremo;

= Ansiedade e excesso de preocupacgao;

ssentimento de menos valia.

= Sentimento de culpa;

= Tristeza profunda;

= Dificuldade para se concentrar e tomar decisdes;

= \VVontade de prejudicar ou fazer mal ao bebé ou a si prépria.

A depressao pos-parto pode ter causas relacionadas a fatores fisicos, hormonais,
emocionais, estilo de vida ou estar ligado transtornos psiquiatricos prévios. \
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Mas ndo se assuste! E possivel superar essa fase. Para isso, busque ajuda tao logo N
perceba que ndo estd bem. E se vocé conhece uma mae com alguns desses
sintomas, apoie, acolhe e orienta uma ajuda profissional.






QUANDQ VIVER PERDE
O -

Possivelmente vocé ja ouviu falar de alguém que tentou suicidio ou conseguiu o
objetivo de tirar a propria vida. O numero de pessoas que se suicidam no mundo
hoje ja supera o numero de mortes por homicidio.

E um a cada 40 segundos. Mas, a cada dez casos de suicidio, nove s3o preveniveis.
Isso nos diz que muito pode ser feito, para que essas pessoas nao desistam de
viver e possam retomar suas vidas com saude e equilibrio emocional.

O suicidio ndo tem uma causa Unica, envolve diversos fatores.As pessoas que
pensam ou tentam tirar a prépria vida estao passando por um grande sofrimento
e a dor emocional se torna tao grande que o desejo de interrompé-la é maior do
que qualquerdor fisica que uma tentativa de suicidio possa causar.

Na maioria dos casos elas ja procuraram ser ouvidas, mas nao tiveram sucesso,
nao foram acolhidas. Geralmente elas ja passaram por multiplas buscas por ajuda
que foram fracassadas.

O suicidio esta relacionado ao aumento do numero de transtornos mentais na
nossa sociedade, tais como a depressao, o alcoolismo, o transtorno bipolar, o
transtorno borderline e transtornos de ansiedade, etc.

As exigéncias de felicidade, sucesso, riqueza nunca foram tao intensas. Aquele
gue sofre, que ndao esta bem, ndao encontra espaco nem acolhimento para
expressar o que sente na maioria das vezes.

A Organizacao Mundial de Saude (OMS) prospectou que em 2030 a depressao
serd a segunda causa maisimportante de incapacitacao dos individuos.

Ainda ha muito preconceito e desinformacdo sobre as doencas/transtornos
mentais como a depressdo e outros mais.

Sim, doenca, pois muitos ainda acreditam que n3do se trata de uma doenca. E
interessante ressaltar que a depressao nao é “frescura”, “falta de coragem”, “falta
de Deus”, “fraqueza”, ou qualquer outra coisa.

Depressao é uma doenca. Como tal, precisa de tratamento adequado, assim como
todos os demais transtornos.

Ninguém escolhe adoecer de uma gripe, assim como ninguém escolhe a
depressao. Por isso, é importante acolher quem sofre com empatia e auxilio
médico.
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NAO BANALIZE O
SENTIMENTO DO

N3o banalize o sofrimento do outro! E para isso, venho te propor algumas
atitudes que podem e muito ajudar quem sofre de depressao ou mesmo algum
outro transtorno mental:

1R Doe um pouco do seu tempo para a escuta do outro

Se alguém te procurou para conversar algo pessoal, essa pessoa confia em vocé e
esta pedindo a sua ajuda. Vocé pode fazer uma grande diferenca na vida dela
apenasouvindo-a.

2@ Permita que ela fale livremente. Nao ainterrompa, nem a apresse.

Falar da dor emocional é um processo doloroso. Se vocé estiver realmente
apressado, marque um outro momento para disponibilizar a sua escuta, e que
sejalogo.

3INao faga comparagoes.

Cada ser humano tem uma histéria genética, pessoal, cultural e ambiental que o
compdem e o torna um ser Unico. As comparagdes sao sempre danosas ao
psiquismo. Sofrimento ndo se compara. Sofrimento se escuta e se acolhe.

4R Acolha o outro que sofre.

Ofereca além de seu tempo uma escuta sincera e atenta, interessada. Olhe em
seus olhos. Tenha uma fala mais branda. Cuidado com os gestos, o corpo fala.
Nada de ficar olhando toda hora as mensagens do celular ou o reldgio.

5FIN3o ofereca solugdes prontas.

Oferecer solucdes prontas, podera ser visto como uma forma de banalizar a dor
do outro. Nem sempre as pessoas estdo procurando solugdes para seus
problemas, elas estdao procurando acolhimento.

62 Oferega-se para ir com a pessoa procurar ajuda ou certifique-se de que ela
procurou por ajuda profissional. Incentive-a deixando claro que os profissionais
de saude mental, como por exemplo, médicos psiquiatras e psicélogos sao
pessoas preparadas e treinadas para promover a saude e a vida em amplo
sentido.Que aquele sofrimento pode estar relacionado a uma doenga mental que
tem tratamento e que ela pode melhorar e ter uma vida equilibrada e feliz ao
realizar o tratamento adequado.

E acredite, essas atitudes podem transformar positivamente a vida de quem sofre
de depressao ou outro transtorno mental.
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A TERAPIA COMO M CAMINHO
PARA A CURA DA

Como falamos nessa série, a depressdao muda o humor e o jeito de ser da
pessoa. Causa uma série de sintomas, como tristeza constante e sentimento
de vazio, que afetam diretamente as atividades do dia-a -dia. Nao é
simplesmente uma fraqueza momentanea, sendo necessario buscar ajuda
profissional para vencé-la.

A terapia para a pessoa em depressao é fundamental no tratamento, pois
permite:

sldentificar gatilhos — eventos da vida que contribuem para a depressao. O
tratamento ajuda a encontrar maneiras de mudar, aceitar ou se adaptar a estas
situacodes;

o Estabelecer metas — de forma realista para um futuro proximo ou mais
distante;

sRessignificar crencas — reconhecer processos de pensamento distorcidos ou
comportamentos nocivos que contribuam para sentimentos de falta de
esperanca e desamparo, caracteristicos da depressao;

sDesenvolver habilidades — para lidar com sintomas e problemas, além de
identificar ou prevenir futuros episddios de depressao;

sRecuperar autocontrole—e o prazer emviver.

E importante lembrar que a psicoterapia é um tratamento longo, que exige
comparecer assiduamente as sessdes com o terapeuta. Mas, por vezes, a
propria depressao faz o desanimo falar mais alto e a vontade de faltar vai ser
forte. Nesse caso, faca o esfor¢co que puder para estar presente, ja que —assim
como medicacdes potencialmente prescritas pelo médico — a psicoterapia
também precisa de doses regulares.

E se vocé faltou em uma sessao, nao se culpe! Procure remarcar tao logo o
animo voltar. Psicoterapia faz bem, e € uma das melhores formas de cuidar de

VOCe. \
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