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Spis tresci

& Jak dziata mozg, gtowne informacje

& Sen 1 jego zaburzenia

& Depresja



Jak dziala

A ?
Mozg wchodzi w sktad mozg:

uktadu nerwowego cztowieka.

Uktad ten odpowiada miedzy
INnnymi za:

« odbieranie i analize
bodzcow
otrzymywanych z
otoczenia orazz
narzgdow wewnetrznych

* wywotywanie
odpowiednich reakgji
organizmu



odziat ukladu nerwowego

Ze wzgledu na budowe Ze wzgledu na sposob dziatania

osrodkowy obwodoggmatyczny autonomiczny
Sktada sie z Sktada sie z Steruje praca Kieruje praca
mozgowia i nerwow miesni narzgdow
rdzenia wychodzgcych z szkieletowych Wewnetrznych,
kregowego uktadu (zaleznych od nas) preeee il ’
Analizuje o$rodkowego Za pomoca przemiany materii
informacje Przekazuje narzadéw Jego dziafanie jest
otrzymywane ze informacje miedzy zmystéw odbiera niezalezne od
Srodowiska i z uktadem bodzce z naszej woli
wnetrza osrodkowym a otoczenia
organizmu resztg organizmu Jego dziatanie
Wydaje polecenia Odbiera zazwyczaj zalezy

odpowiednim informacje od naszej woli



JDsrodkowy ukiad nerwowy

Petni funkcje nadrzedng, koordynuje oraz moze wptywac na prace wszystkich
uktadow, rowniez pozostatych wchodzgcych w sktad uktadu nerwowego. Sktada
sie z mozgowia i rdzenia kregowego.

Mozgowie to
najbardziej ztozony
element uktadu

nerwowego, sktada Mézdzek, kiory

sie v mézg u podobnie jak mézg dzieli
7 e B > ; : sie na 2 potkule, odpowiada
mozdzku | pnia Pien moézgu kieruje za: Ut _
~ funkcjami niezaleznymi rzymywanie
MOoZgu od naJs y réwnowagi
Oddychanie Odpowiednig site
Praca serca skurczow miesni
Regulagja ci$nienia Koordynacje ruchow
krwi
Trawienie

Utrzymywanie statej
temp. ciata



Mo2zq jest najwiekszg czescig
maozgowia.

Odpowiada za :
Podejmowanie
swiadomych decyzji
Wykonywanie
zamierzonych czynnosci
Odbior i analize
informacji ptyngcych z
narzgdow pier ndzgu
NENLG] N
Zapamietywanie
Odczuwanie emogji




Mozg sktada sie z dwoch
potkul: prawej, znajdujgcej
sie po prawej stronie, |
lewej, znajdujacej sie
analogicznie po lewej
stronie.

Prawa potkula odbiera
informacje Z lewej

potowy ciata, a lewa
- Z prawe).

LEWA POLKULA —
odpowiada za

abstrakcyjne
myslenie, logike,
mowe, umozliwia
operowanie
liczbami
zadaniami.

PRAWA POLKULA
— odpowiada za
wyobraznie,
orientacje w
terenie,
odbieranie
kolorow, rytow,
form.



Ptat clemieniowy
Plat czo’fowy steruje:odpowiada za odczuwanie:

° mowa « dotyku

* emocjami * temperatury

* myslami * potozenia ciata w
* ruchem przestrzeni

Ptat potyliczny
* rozumienie stow

Ptat skroniowy seyaUczenlc

odpowiada za:

° rozpoznawanie
dzwiekow

* pamiec stuchowg



Mozgowie jest jedng z 2L opony

najbardzie
skomplikowanych struktur
naszego clafa. Jest tez
bardzo wazna, od jej
dziatania zalezy praca
catego ciata. Dlatego tez
musi by¢ odpowiednio
chroniona przed urazami.

Mozgowie chronig 3 opony mozgowe,
ptyn mézgowo -rdzeniowy krgzgcy w
obrebie jednej z nich oraz czaszka.



jadro
komérkowe [

rozgatezienia
aksonu

Dendryty - s3 to liczne
krotkie wypustki podobne do
gatezi, stad tez ich nazwa —
dendron po grecku znaczy
drzewo

neuronu

Rozgatezienie aksonu -
znajduje sie na jego koncu, tgczy
sie z dendrytami innych komorek

Budowa neuronu (komorki

nerwowej)
Neurony przekazujag
informacje w postaci impulsow

nerwowych. W ich obrebie
K}Euls ,zqwsze idzie od dendrytu

| nerwowe s3

Zazwyczaj zbudowane z ciata
neuronu oraz wypustek — wielu

krotkich (dendryty) i jednegj

dtugiej (akson). Ciato tych
komorek zawiera wszystkie

AkSBIERTHE N HEMANS) -
pojedyncza, dtuga wl;épustka

Ostonka mielinowa -
zabezpiecza akson przed

uszkodzeniami i przyspiesza
przewodzenie impulsow

nerwowych, zanikanie jej jest
przyczyng stwardnienia



Przekazywanie
syghatow
1. Impuls dociera do
SE A
2. Z zakonczenia aksonu
wydzielane sg
substancje chemiczne &
(neuroprzekazniki) D 74 czasteczki
3. Neuroprzekazniki . Betiropzekaznike
docierajg do dendrytu 7 neuroprzekaznikami
nastepnej komaorki
nerwowe;
4. Te substa

chemicznCEEASBIER
Impuls ne [gES

receptor

*Synapsa — zakonczenie
aksonu jednej komorki,
poczatek dendrytu drugiej |
niewielka przestrzen
pomiedzy nimi — szczelina



Sen i jego
zaburzenia
** Po co nam sen

Kazda osoba potrzebuje snu.
Jest on odwracalnym stanem,
cechujgcym sie bezruchem i
ostablong odpowiedzig na
bodzce srodowiskowe. Pojawia Jednak dlaczego potrzebujemy
sie tez cyklicznie. snu? Naukowcy przedstawiajg
na to kilka mozliwych
odpowiedzi, ktore teraz Wam

przedstawie.



1. Ukrywanie si¢

przed

orzedstawie zaktada, & sen ma
pomaoc przetrwac zwierzetom z
nizszych szczebli fancucha

pokarmowego. Ma to byc¢
spowodowane hezruchem, ktéry

charakteryzuje se;

bierwsza hipoteza, ktBigbezpieczenstwe

Na korzysc tej teorii nie
przemawia to, ze podczas snu
mamy ograniczong
swiadomosc¢. Zdecydowanie nie
utatwia to przetrwania,
poniewaz podczas snu
drapieznik takze moze zakrasc¢
sie do ofiary. Niespdjne jest
rowniez to, ze ssaki morskie
takie jak delfiny muszg sie



1. Ukrywanie si¢
przed

Nie jest to jednak teoria b'gzI gpl?z%cz OISECFZEHS'I'.WE

Drapiezne koty, np. lwy c283to przesypiaja
wiekszos¢ doby, mimo ze nie grozi im
niebezpieczenstwo ze strony innych
drapieznikéw. Zyrafy, ktére mogg stac sie

vywieni lwa, Spig jedynie 2,5 h : e
R e el ynﬁumaczy to to, ze pokarm zyraf jest mniej

kaloryczny, wiec zeby spozy€ jego
wystarczajgcg ilos¢, potrzebujg wiecej
czasu. Lwy za to jedzg bardziej kaloryczny
pokarm, wiec w przerwach od jego
spozywania lepiej zeby zostat w jednym
miejscu. Mozliwe ze dlatego $pig nawet 20
h dziennie.




2. Oszczedzanie
energii

Podczas snu zuzywamy mniej

energii. Jest to spowodowane

spadkiem temperatury ciata,
spowolnieniem metabolizmu,

sptyceniem oddychania oraz

utratg sSwiadomosci. To ostatnie
jest szczegoblnie wazne, Ta teoria tez jednak nie jest idealna,

honiewaz mimo, ze mdzg nie poniewaz ilos¢ energii, ktorg
oszczedzamy Spigc, wydaje sie

Jest duzym organem to pobiera nieproporcjonalna z koniecznoscig

srednio 20% energii. utraty $wiadomosci na ten czas.
Zapewne wiecej energii udatoby sie
zdoby¢ normalnie funkcjonujgc w tym
czasie (energii pozyskiwanej z




3. Regeneracja i
wzrost

Juz po jednej nieprzespanej dobie w

organizmie cztowieka mozna zaobserwowac
znacznie mniejszg ilos¢ biatych krwinek, co

uposledza dziatanie
odpornosciowego.

uktadu

Zaburzenia tego procesu :

wigzanie sg z takimi

chorobami jak
Choroba Alzhaimera
Choroba Parkinsona

Sen jest tez tgczony z
Unfolded Protein

Response, procesem
tory ,0czyszcza"
Komorki Z

otednie ztozonych
Diatek. Te biatka
O nieprawidtowym
trojwymiarowym
ksztatcie moga
uposledzi¢€ dziatanie
komorki. Chroniczne
niewyspanie jest




3. Regeneracja i

wzrost | ol 8
Hormon wzrostu nie odpowiada jednak

jedynie za wzrost. Od niego zalezy produkcja

innej substancji, ktorej zawartosc W
organizmie maleje wraz z wiekiem. Przyczynia

sie to zapewne do starzenia.

Podczas shu
wydzielany jest
rowniez hormon
wzrostu. Badania
nie wykazaty
jednak zaleznosci,
Ze Im wiecej
dziecko spi, tym
jest wieksze.
Wspomaga on tez rozktad ttuszczow,
wiec odpowiednia ilos¢ snu pomaga
utrzymac¢ optymalng mase ciata.




4. Zapamietywanie

Wiele badan potwierdza zwigzek
snu Z
zapamietywaniem. W jednym z
nich grupa, ktorej po nauce
pozwolono sie przespac, miata
zdecydowan'“ ASS7E wyniki.

Ciekawe jest to, ze im dtuzej
pozostajemy W Snie, tym
wydarzenia odtwarzane sg mniej
wiernie.

Ale dlaczego tak sie dzieje? Mdzg podczas
snu odtwarza wydarzenia z poprzednich
dni, stopniowo wyciszajgc te mniej wazne,
na ktorych sie nie skupialiSmy, np. mycie
zebow. Jednak takie wydarzenia jak nauka
potrzebujg wiecej uwagi i z tego powodu
mozg nie ,oczysci” sie z nich tak mocno, jak
z tych nieistotnych. Dzieki temu po
obudzeniu w naszej pamieci zostaje ,czysty
obraz” tego, czego chcielismy sie nauczyc.



4. Zapamietywanie

Zeby najlepiej wykorzystac¢
mozliwosci snu, potozycC sie
trzeba okoto 3 h po
przyswojeniu wiedzy
teoretycznej i 1 h po treningu
praktycznym, jak np. gra na SRS S
vianinie. Warto pamletgc, ze nie uczymy
sie przez sen, jedynie
porzgdkujemy wczesniej
przyswojone informacje.




5. ,,0czyszczanie”
_mozgu

W mozgu, jak i w innych czesciach
naszego organizmu, s3
produkowane zbedne, toksyczne
substancje, ktore powinny zostaé
wydalone. Jednak do mézgu nie
dochodzi uktad limfatyczny,
ktorego jednym z zadan jest
wiasnie ,oczyszczanie”. Wiec w jaki
Mozg jest bardzo dobrze ukrwiony, mate sparzyinisie to dzieje?

docierajg do wszystkich jego czesci. Jest

on takze otoczony ptynem mozgowo --

rdzeniowym. Jezeli do tego ptynu dostang sie

zbedne substancje, nie ma problemu z ich

usunieciem. Jednak mozg jest tak ciasno

upakowanyv, ze ptvn mozaowo-rdzeniowv nie datby




5. ,,0czyszczanie”

Tutaj z dalszg odpowiedzig //
przychodzg badania na myszach. 4
W ich mozgach ptyn mozgowo- /,
rdzeniowy przeptywa po
powierzchni duzych naczyn |
krwionosnych.
Jednak mimo tego ptyn wcigz nie chce

‘ dochodzi¢ do przestrzeni miedzy komorkami.

% Jednak do czasu. Gdy mysz, na ktorej zostato

przeprowadzone badanie zasneta, zwiekszyta sie
przestrzeh miedzykomaorkowa, co pozwolito na

przedostanie sie tam oczyszczajgcego ptynu
mozgowo-rdzeniowego.



Co sie dzieje, jezeli
hie Spimy?
“ Brak snu przez kilka dni

24 godziny bez snu: 36 godzin bez snu:

* nastepuje uposledzenie pracy » drastycznie spada szybkos¢ reakgji
uktadu odpornosciowego (nawet = rosnie sktonnos¢ do podejmowania
0 20 % zmniejsza sie ilos¢ ryzykownych decyzji
biatych krwinek w organizmie ) » podwyzsza sie drazliwosc¢, poziom

» pogarsza sie zdolnos¢ irytacgji
zapamietywania = zwieksza sie znacznie czutos¢ i

= zakioceniu ulega wydzielanie drazliwos¢ na swiatto i dzwiek
testosteronu | estrogenu » pojawiajg sie nudnosci i objawy

= spada szybko$é reakgji (czas migrenowe
reakcji na bodzce wydtuza sie » zmniegjsza sie zdolnos¢
dwukrotnie) odczytywania mimiki oraz emocji

innvech acAh



48 godzin bez snu:

Co sie dzieje, jezeli
hie Spimy?
“ Brak snu przez kilka dni

stan przypominajgcy
funkcjonowanie przy upojeniu
alkoholowym

pogarsza sie zdolnos¢ widzenia (
rozmazany obraz, mniejsze pole
WileFL=101F)

zaczynajg bole¢ miesnie i stawy (
organizm nie daje sobie rady z
rozktadem kwasow )

zaburzeniu ulega gospodarka
cukrem ( cukier zamiast w
energie zostaje zamieniany w
tluszcze )

nastepuje wrazenie

.
S G W e ™ il g g S T P e (T . 9 S Pt

72 godziny bez snu:

spada zdolnos$¢ do rozrozniania
kolorow

pojawiajg sie halucynacje

wrazenie utraty potgczenia z
rzeczywistoscig

depersonalizacja ( przekonanie, iz jest
sie kims innym)

wrazenie pierécieniowego ucisku wokot
gtowy

drzenie migsni

uczucie odretwienia rgk i nog



“ Lunatykowanie

Lunatykowanie czesciej

3 : dotyczy dzieci i przechodzi
Sktonnosci do lunatykowania ma e S

zapewne ok 18% ludzi. Wydaje sie to do korica wiadomo, co jest
ogromng liczbg, jednak popularne tego przyczyna.
chodzenie jest rzadkoscia. Najczesciej

lunatykowanie objawia sie siadaniem
na t6zku, probami siegania po cos, czf 8
nawet wykonywaniem powolnych
ruchow podczas snu.

Wystepuje ono podczas fazy snu
wolnofalowego non-rem
(nazywanego snem gtebokim). To
wiasnie z niego najtrudniej jest sie
obudzi¢, a wstepuje on w pierwszym

cyklu snu. Lunatykowanie wystepuje
od 30 minuty do 2 godziny snu.

Lunatycy moga czytac, pisac, nhawet
przygotowywac jedzenie. Mogg tez oni
rozmawiac jednak wszystko bedzie
przebiegato w dos¢ nieskoordynowany
sposob. Wazne jest tez, ze mogg mieé
otwarte oczy.




“* Higiena snu

Pokoj w ktorym spimy powinien byé¢: N powinnb sie tez uzywaé

Przyciemniony
Utrzymana by¢ powinna

odpowiednia temperatura, ok. 18

— 20 stopni Celsjusza
Powinno by¢ cicho

Pomocny jest tez codzienny

rytual przed spaniem. Polega
to na codziennym powtarzaniu

tych samych rzeczy przed
spaniem, np. kapiel. Dzieki
temu mozg skojarzy, ze zbliza

t6zka do innych rzeczy niz
spanie, takich jak np.
ogladanie telewizji czy
wykonywanie zadan z pracy.
Dzieki takiemu rozgraniczeniu
mozg kojarzy¢ bedzie t6zko ze
SRUIn TEAS AR 1858 pisRIR
ozku, gdy nie moze sie Zasnac.

Lepiej w takim przypadku wstac.
Tak samo po obudzeniu.



Podsumowujac :

sen jest bardzo waznym
elementem naszego zycia.
Wplywa znaczaco na wiele
funkcji naszego organizmu.
Dlatego tak wazne jest dbanie
o odpowiednia higiene snu.




Depresja

W obecnych czasach mnostwo mowi sie o depresji. I dobrze, poniewaz temat
jest powazny. Szansa, ze ta choroba dopadnie Ciebie lub kogos z Twoich bliskich
jest bardzo duza. W samej Polsce choruje na nig okoto 1,5 miliona osob (to
prawie tyle ile populacja Warszawy), a na catym Swiecie liczba ta siega 350
milionow ludzi. Badania prowadzone na przestrzeni ostatnich dziesiecioleci,
wskazujg na to, ze liczba zachorowan ma tendencje wzrostowe, sktaniajgce do
postrzegania depresji jako choroby cywilizacyjnej. W badaniu opublikowanym w
2017r. naukowcy szacowali, ze depresja stanie sie druga najczestszg, po
chorobie niedokrwiennej serca, przyczyng niepetnosprawnosci. WHO we wpisie z
poczatku 2020 r. nazwata jg gtdwng przyczyng niepetnosprawnosci na catym
swiecie | glownym czynnikiem przyczyniajgcym sie do ogolnego globalnego

~Ahrrinzania ~harahami



Czym jest depresja

Jest to czesta choroba uktadu nerwowego (w
ktorego sktad wchodzi tez mdzg). Dzielimy
jg na endogenng, czyli takg, ktorej zrodta
mozemy upatrywac sie w organizmie, oraz
egzogenng, na ktorej rozwoj ma wptyw
srodowisko.




to moze zapasc na depresje?

Zapadalnos¢ na nig zwieksza sie wsrod
spoteczenstwa krajow rozwinietych. Choroba
ta najczesciej diagnozowana jest u osob
miedzy 20 a 40 rokiem zycia, nie znaczy to
jednak, ze u 0s6b niewpisujgcych sie w ten
przedziat wiekowy ona nie wystepuje.
Znaczgcy wzrost zaobserwowano u 0séb
majacych wiecej niz 65 lat. Naukowcy
szacujg, ze juz okoto 20% tej spotecznosci
zmaga sie z depresjg. Dotyka tez ona
dwukrotnie czesciej kobiety niz mezczyzn,
lec7 brrvc7zvny teao 7iawicka nie <a 7znane TAa




PRrzyczyny depresji

Depresja endogenna — zrozumienie neurologicznych podstaw
tej choroby wcigz jest niepetne, lecz najczesciej mowi sie, ze
depresja ta jest spowodowana brakiem rownowagi chemiczne)
w mozgu. Jednak naukowcy podajg, ze wazniejsze s3
potgczenia komaorek nerwowych, ich wzrost i funkcjonowanie
obwodow nerwowych. Za pomocg tomografii i rezonansu
magnetycznego mozgu udato sie lepiej zrozumied, ktore
rejony mozgu majg znaczny wptyw na depresje. Obszary te to
ciato migdatowate, wzgorze i hipokamp. Badania pokazujg ,ze
niektore osoby z depresjg majg srednio od 9% do 13%
mniejszy hipokamp w porownaniu z osobami zdrowymi. Stres,
ktory odgrywa role w depresji, moze byc kluczowym
czynnikiem, poniewaz eksperci twierdzg, ze moze on
hamowac wytwarzanie komorek nerwowych w hipokampie

Prawa Wzg O'Ze Lewa

poikula\ " e potkula
6 / ’ \ Hipokamp

Kora
przedczotowa

Ciato
Zwoje migdafowate
podstawy /




Neuro-
transmitter

Receptor site

europrzekaznictwo

Mimo ze nieprawidtowe funkcjonowanie
neuroprzekaznikdw nie jest jedyng wazna
przyczyng depresji endogennej, to wcigz ma
Znaczacy wptyw na jej rozwaj. U niektorych osob
chorych receptory na zakonczeniach aksonow
Mmogg byc nadwrazliwe lub niewrazliwe na
okreslone neuroprzekazniki, powodujgc
nadmierng lub niewystarczajgcg reakcje na jego
uwolnienie. Znaczy to, ze przekazywana
informacja zostaje spotegowana lub ostabiona.
Komorki mézgowe moga tez uwalniac za duzg
lub za matg ilos¢ danego neuroprzekaznika.

Ka>An = tv/rh = aliir=ai nrarcy, mA—TA1LT mMA~A



Dziedziczenie depresji endogenne;

Samej depresji nie da sie odziedziczyC. Mozna natomiast
odziedziczy¢ predyspozycje do zapadniecia na nig. Mimo osob
chorych na nig w rodzinie, dzieki odpowiedniej higienie zycia |
dbaniu o0 wtasne zdrowie psychiczne, depresja nie powinna nas

Najsilniejsze dow@@%pr@ag@ziedziczenie predyspozycji pochodzg z
badan nad afektywng chorobg dwubiegunowa, ktdra tak jak depresja
endogenna wystepuje w rodzinach. Potowa 0sob z chorobg afektywna
dwubiegunowg ma krewnych z podobnymi zaburzeniami nastroju

. Badania blizniakdw jednojajowych, pokazujg, ze jesli jedno z
blizniakow ma chorobe afektywng dwubiegunowg, drugie ma 60% do
80% szans na jej rozwa.

Dowody na dziedziczenie depresji sg bardziej subtelne. Osoba, ktora
ma krewnego pierwszego stopnia, ktory doznat ciezkiej depresji, ma
podwyzszone ryzyko tego stanu o 1,5% do 3% w stosunku do normy.



Przyczyny depresji

Depresja egzogenna

Powodowana jest najczesciej ciezkimi przezyciami. Moze byc¢ to
nieszczesliwa mitosc, przesladowanie w szkole, Smierc¢ bliskie
osoby, przemoc w rodzinie | wiele innych. Nie ma reguty, po jakim
traumatycznym zdarzeniu osoba zapada na depresje. Jest to bardzo
iIndywidualna sprawa, poniewaz kazdy inaczej, lepiej lub gorzej radzi
sobie z problemami.



Przyczyny depres)i

Depresja a inne choroby

Depresja wystepuje tez czesto wraz z innymi chorobami. Jednymi z nich sg zaburzenia
rownowagi hormonow tarczycy. Nadczynnos¢ tarczycy, ktora powoduje nadmiar hormonu
tarczycy, moze wywofa¢ objawy maniakalne, za to jej niedoczynnos¢, powodujgca wytwarzanie
zbyt matej ilosci tego hormonu czesto prowadzi do wyczerpania i depresji.

Depresja czesto powigzana jest tez z chorobami serca. Nawet potowa osob, po ataku serca,

zgtaszata uczucie smutku, a u wielu z nich zdiagnozowano d.epresiez Oczywiscie nie sg to jedyne
ReRrebs gvgéggr@gwgb@gﬂfszcze inne schorzenia powoduje wolniejszy powrdt do zdrowia

oraz zwieksza ryzyko $mierci, dlatego tak wazne jest jej wczesne zdiagnozowanie i rozpoczecie

leczenia.
W tym temacie waznym pytaniem jest: co byto pierwsze, dany problem zdrowotny czy

depresja, poniewaz bez watpliwosci stres zwigzany z chorobg czy zaburzenia rownowagi
hormonow, jak w przypadku problemow z tarczycg, mogg wywota¢ depresje. W odwrotnym
przypadku depresja moze poprzedzac chorobe, a nieraz nawet sie do niej przyczynic. Aby
dowiedzie€ sig, ktory scenariusz wydarzyt sie u pacjenta, lekarz doktadnie rozwaza historie
schorzenia. Jezeli depresja wynika ze schorzenia, ustgpi¢ powinna po wyleczeniu choroby.



Przyczyny depresji
Depresja a inne choroby

Na przyktad, jezeli pacjent ma
niedoczynnos¢ tarczycy, ktora
spowodowata depresje, oba te
schorzenia powinny ustgpi¢ po
odpowiednim leczeniu, ktore sprawi, ze

poziom hormonu tarczycy znow bedzie Czesto jednak depresja jest
poprawny.

niezaleznym problemem, ktory nawet
po wyleczeniu choroby nie ustepuje.
W takim przypadku, zeby wyleczy¢
depresje, nalezy sie nig bezposrednio
zajac.



Przyczyny depresji

Depresja a narkotyki

Stosowanie narkotykow réwniez wigze sie ze
wzrostem prawdopodobienstwa posiadania
depresji. Szacuje sie, ze osoby zazywajgce
substancje psychoaktywne sg dwa razy bardzie
narazone na zaburzenia nastroju i leku. Ale
sytuacja odwrotna tez wystepuje, wiec nieraz
trudno jest okresli¢, czy dana osoba zaczeta
zazywac narkotyki z powodu problemow ze
zdrowiem psychicznym, czy to zly stan zdrowia
przyczynit sie do zazycia substangji
psychoaktywnych. Mozliwe jest tez, ze wspodlne



Objawy

Depresje od smutku przede wszystkim odroznia czas trwania.
Jezeli obnizone samopoczucie utrzymuje sie powyzej dwoch
tygodni, powinna zapali€ sie¢ ham przystowiowa czerwona
lampka. Oprocz tego objawami depresji sg utrata
zainteresowan — dawne hobby osobie chorej nie bedzie juz
sprawiato radosci, oraz drastyczny spadek energii — chory
szybko sie meczy i unika jakichkolwiek niepotrzebnych
aktywnosci. Oprocz tych czynnikdw do zdiagnozowania
depresji muszg wystgpi¢ przynajmniej dwa z ponizszych
objawow:

 ostabienie skupienia uwagi

* Zanizona samoocena

e poczucie winy | matej wartosci

* pesymistyczne postrzeganie wiasnej przysztosci
 Zzaburzenia snu

 zaburzenia apetytu | zmiana masy ciata

* mysli i czyny samobojcze, okaleczanie sie

Zahiirania cnitt wwiavana v Aanracina ~ractAa nAalacraia na B v7ren



Objawy

Depresja u dzieci — osoby mtodsze, nawet
ponizej 10 roku zycia mogg zmagac sie z
depresjg. U nich jednak nie da sie
zaobserwowac mysli czy czynow
samobojczych, poniewaz ich poziom
myslenia abstrakcyjnego nie jest jeszcze na
tyle rozwiniety. Choroba ta u matych dzieci
objawia sie drazliwoscig czy tak zwanymi
maskami somatycznymi. Znaczy to, ze
dziecko z depresjg bedzie sie skarzyto na bal
brzucha czy gtowy, byle tylko nie is¢ do
szkoty, przedszkola. Czesto obnizajg sie tez
takiej osobie oceny. Ponadto wystepujg tez

inna f\l"\iﬁ\l\l\l +D|/iﬂ ;DII 11 f\CIl\l’\ f‘lf\rﬁ(‘}\lfl’\



Objawy

Depresja a mysli samobojcze

Nie kazdy chory doswiadcza mysli czy
czynow samobdjczych, sg one tylko jednym
z kilku objawow. Pojawienie sie ich wskazuje
na duze nasilenie choroby. Podobnie jest z
okaleczaniem si€. Je za to trudno
zaobserwowac¢ wsrod osob dorostych,
czescle) wystepuje u miodziezy.



Jezell obawiamy sie, ze ktos
dowie sig, ze sie leczymy
(mimo ze nie jest to powadd
do wstydu), warto pamietac,
ze kazdego lekarza, w tym |
psychiatre obowigzuje

Po zdiagnozowaniu depres;ji pBiFIAMNS2 lekarska.

by€ ona leczona, jak kazda inna

choroba. Leczenie takie prowadzi

psychiatra. Pomaga on poradzi¢ nam

sobie z depresjg oraz znalezcC je

przyczyne i sie jej pozbycC. Dzieki temu

jest mnigjsze ryzyko nawrotu choroby.

Leczenie




Trzeba pamietac, ze
leki nie dziatajg od
razu. Pierwsze efekty
odczuwalne sg po

okoto 2 tygodniach,
Nieraz sama terapia nie pomaga. Gdy depresja jesteraz nawet

w zaawansowanym stadium lub u osoby, mimo mjesigcu.

psychoterapii, nie widac postepow, jej stan wcigz si¢  jezeli dany lek nie
pogarsza, wprowadza sie wtedy metode pomaga, nalezy
farmakologiczng. Mimo przyjmowania lekow, terapia powiedzieé to
wcigz jest bardzo wazna, poniewaz leki dziatajg lekarzowi
doraznie, jednak same nie wyleczg depresji. Mozna

Leczenie

prowadzgcemu
to porownac¢ do bolgcej gtowy. Kiedy bedziemy czu¢ terapie. W takim
duzy dyskomfort, wezmiemy tabletke przypadku zapewne
przeciwbolowa, j_ednak ta tabletka nie zadziata na zmieni rodzaj
przyczyny bolu. Zeby na dtuzszg mete czuc sie podawanych lekéw.

lepiej, musimy zmieni¢ nawyki i np. n|e SledZIeC tyle
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Badania wykazaly, ze najskuteczniejsze jest leczenie
taczgce leki przeciwdepresyjne oraz psychoterapie.
Nawrot choroby wystgpit u 20% pacjentow.
W grupie, ktora otrzymata sam lek, byto to 43%,
samg terapie — 64%, a placebo — 90%.

Kiedy stan osoby zmagajacej sie z depresjg jest
powazny, nalezy zadzwoni¢ na pogotowie. Wtedy
taka osoba zostanie hospitalizowana. Nalezy
pamietac, ze jest to ostatecznos¢, kiedy zagrozone
jest zdrowie i zycie osoby.



Profilaktyka

Wazne jest przestrzeganie higieny zycia -

nalezy przeznacza¢ odpowiednig ilosc

czasu na odpoczynek, sen, dbac¢ o

petnowartosciowg diete. Znaczgcg role

odgrywajg tez relacje z bliskimi. L s s
Rozwijanie umiejetnosci
radzenia sobie z trudnymi

W razie potrzeby swietnym Zyttiaqaml i, e
rozwigzaniem sa ystansowania sie od nic

konsultacje psychologiczne €St rowniez pomocne.

czy psychiatryczne. Mozna
udac sie tez do
psychoterapeuty.
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https://www.youtube.com/watch?v=1N8MsbdMzLI&list=PLsTV1v4UDgA5V440SAW2RAMObFiMX2K
https://www.youtube.com/watch?v=qWgFb2pxD6s&list=PLsTV1v4UDgA5V440SAwW2RAMODbFiMX2K

https://www.youtube.com/watch?v=ENtGIFAQgAQ&uist=PLsTV1v4UDgA5V440SAwW2RAMODbFiMX2K

Depresja

https://www.youtube.com/watch?v=ZXTgV6sVTAO&t=2s
https://www.akademiamedycyny.pl/wp-

content/uploads/2017/10/Geriatria 2 2017 5.pdf Budowa mézgu
https://forumprzeciwdepresji.pl/depresja/o-chorobie/statystyki
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/depression
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/adolescent-
mental-health
https://www.health.harvard.edu/mind-and-mood/what-causes-
depression
https://www.drugabuse.gov/drug-topics/health-consequences-
drug-misuse/mental-health-effects#:~:text=Death-
,Health%20Consequences%200f Mental%20Health%20Effects&text
=Chronic%20use%200f%20some%20drugs,%2C%20hallucinations%
2C%20and%200ther%20problems
https://www.drugabuse.gov/publications/drugfacts/comorbidity-
substance-use-disorders-other-mental-illnesses
https://forumprzeciwdepresji.pl/depresja/leczenie
https://www.health.harvard.edu/staying-healthy/medication-or-
therapy-for-depression-or-both

Puls zycia podrecznik do biologii dla klasy siodmej szkoty podstawowe;j
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