ZABURZENIA DEPRESYJNE.
SYGNALY WYSYLANE PRZEZ DZIECI I MLODZIEZ,
KTORE POWINNY ZANIEPOKOIC DOROSLYCH

Ostatnie kilkanascie lat pokazato ogromna dynamike zmian, zaréwno tych pozytywnych, jak
1 negatywnych. Nie sposob nie docenia¢ mozliwosci szybkiego przeptywu informacji, sposobow
komunikacji, swobodnego przemieszczania si¢, mozliwosci uczestniczenia w najrozmaitszych
wydarzeniach réwniez on-line, korzystania ze wszystkich dobr wspoéiczesnego s$wiata oraz
osiggnie¢ techniki i medycyny. Jednak coraz czesciej zaczynamy dostrzega¢ chaos komunikatow,
coraz wigksze wymagania, narzucang presj¢, zycie w niepewnosci, pogon za cigglym byciem
lepszym, rywalizacje o ilo$¢ dobr i rzeczy materialnych, a co za tym idzie brak oparcia
w zapracowanych dorostych.

Wszystkie wyzej wymienione zmiany silnie wptywaja na funkcjonowanie dzieci i mtodziezy.
Coraz czeSciej obserwujemy zagubione dzieci, ktére nie odnajduja si¢ w gaszczu kontaktow
w social mediach, $ledzacych drastyczne doniesienia o kryzysach i1 wojnach, majacy wielu
znajomych na facebooku, a na co dzien samotnych, nie zaopieckowanych emocjonalnie, krzyczacych
swoim zachowaniem o pomoc. Dzieci 1 mtodziez s3 niezrozumiani, czesto niezauwazani
1 jednoczes$nie krytykowani, porownywani do wysrubowanych kanondéw pigkna. Przezywaja wigc
kolejne obnizenia nastroju, borykaja si¢ z niska samooceng i poczuciem wartosci. Na poglebienie
si¢ zaburzen psychicznych dzieci i mlodziezy niewatpliwie wptyw miaty takze ostatnie lata izolacji
ze wzgledu na pandemi¢ koronawirusa, ale tez niekonsekwentny styl wychowania, brak wspolnego
jezyka z dorostymi, ostabienie wi¢zi rodzinnych i chroniczny brak czasu.

Depresja jest jednym z najczesciej wystepujacych zaburzen psychicznych na $wiecie.
Wedhug Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) jest czwarta najpowazniejsza chorobg na $wiecie
i z roku na rok zmaga si¢ z nig coraz wiecej osob. Zwroémy uwagg, ze kiedy$ uwazano, ze tego
typu zaburzenia dotyczg tylko osob dorostych. Twierdzono, ze u dzieci depresja nie wystgpuje
z uwagi na niedojrzato$¢ procesow psychicznych. Obecnie zaburzenia afektywne diagnozuje si¢
u dzieci i mtodziezy na podstawie takich samych kryteridéw jak u osob dorostych.

Objawy depresji u dzieci i mlodziezy

Kazdy z nas doswiadcza obnizonego nastroju, chwilowej utraty radosci, niecheci,
bezcelowosci swoich dziatan i jezeli to mija, a zmiana jest uzasadniona to nie mamy si¢ czym
przejmowac (np. gorsza ocena, zgubienie telefonu, ktétnia z kolezanka, ochlapanie przez jadacy
samochod). To samo dotyczy smutku, jezeli potrafimy go uzasadni¢ (np. obgadaniem przez
kolezanke, odmowa otrzymania dodatkowego kieszonkowego), wystepuje raz na jaki$ czas, jest
normg. Smutek sktania nas do refleksji, szukania nowych rozwigzan, zmiany tego stanu.

Osoba w depresji wysylta szereg szczegolnych sygnatow, ktére tworzg obraz stanu w jakim
jest. Symptomy definiujg chorobe, jednak mogg wigza¢ si¢ z dolegliwo$ciami natury zdrowotnej,
kardiologicznej, onkologicznej, metabolicznej czy endokrynologicznej, ktore nalezy skonsultowaé
z lekarzem specjalista. Moze by¢ réwniez zupetnie odwrotnie 1 to depresja bedzie przyczyng wahan
nastroju, bolu glowy, omdlen, kotatania serca, nagtego spadku wagi czy braku miesigczki.

Wiele zrédet podaje, trzy podstawowe objawy:
e anhedonia, czyli stopniowa utrata radosci z rzeczy i wydarzen, ktére do tej pory byly
odczuwane jako przyjemne, az do catkowitego zaniku,
e abulia, czyli wycofanie z aktywnosci, stopniowa utrata dotychczasowych zainteresowan,
trudnos$ci w podejmowaniu réznych dziatan, az do skrajnego zaniechania,
e dysforia, czyli obnizenie nastroju powodujace wyolbrzymianie kazdej, nawet btahej sprawy,
czego skutkiem sg nieadekwatne reakcje (gniew, zto$¢, rozdraznienie).



Wymienione objawy s3 kluczowe, jednak wystegpowa¢ moga w rdéznym nasileniu i w inny
sposob zardwno u dzieci mlodszych jak i osob dorastajacych. Z wyzej wymienionymi objawami
moga wspotwystepowac:

e drazliwos$¢, ptaczliwos¢, wybuchy gniewu, nerwowos¢,

e napady leku, ktére moga wspotwystepowaé z uderzeniami goraca, potliwoscig, suchoscig

w ustach,

* niepokdj, zmegczenie,

e problemy z podejmowaniem decyzji, nieradzenie sobie ze zwyklymi sprawami,

e trudno$ci w rozpoczynaniu i doprowadzaniu zadan do konca,

e wycofywanie si¢ z aktywnosci spotecznej i towarzyskiej,

e problemy z koncentracja, skupieniem uwagi,

e Dbole bez jasnej przyczyny (bole glowy, zotadka, mdtosci, biegunka, wymioty),

e zaburzenia odzywiania, jadlowstret lub napady glodu, spadek lub wzrost wagi,

e przyspieszone bicie serca, ucisk w klatce piersiowej,

* malomownos¢, poczucie niemocy, ciagly brak sity i energii,

e zaburzenia hormonalne,

e mysli samobdjcze.

Objawy u dzieci mtodszych (od 6 dol1 roku zycia) i starszych (od 11do 18 roku zycia) r6znig
si¢ zarowno w grupie glownej jak i objawach wspolwystepujacych. Pierwszym sygnatem dla
rodzicéw, wychowawcow, pedagogdw powinien by¢ obnizony nastroj. Latwiej go dostrzec u dzieci
mtodszych, poniewaz nastolatkom z uwagi na labilno$¢ emocjonalng przypisuje si¢ go czesto
kryzysowi tozsamos$ci. Najmtodsi przestaja czerpa¢ rados¢ z zabawy, a u mtodziezy objawem jest
brak rado$ci z aktywnos$ci dnia codziennego, ktore do tej pory sprawiaty przyjemnos¢ (np. film,
spacer, jazda na rowerze). Brak energii do dziatania, niemozno$¢ wstania z t6zka, czgsto potgczone
z zaniedbaniem higieny (niezmienianie ubran, czy nieche¢ do porannej toalety) charakteryzuje
bardziej mtodziez i1 adolescentow (dorastajacy chtopcy lub dziewczeta), natomiast u dzieci
wystepuje rzadziej. W tej grupie czesciej natomiast mamy do czynienia z somatyzacjg objawow
czyli pojawieniem si¢ skarg na roznego rodzaju dolegliwosci fizyczne. Adolescenci czgsto
borykaja si¢ z poczuciem pustki, rozgoryczeniem, rozpamig¢tywaniem wydarzen, autoagresja
w roznej formie, zardbwno samookaleczen jak i werbalnego ponizania siebie, wyzywania czy
wy$miewania. Nastolatki starajg si¢ ukry¢ swoj stan przed otoczeniem, przed dorostymi, ale i przed
rowiesnikami w obawie, Ze ich straca. Czesto po prostu boja sie takze reakcji otoczenia. W kazde;j
z grup obserwujemy napady leku, ptaczliwos¢, drazliwos¢, zaburzenia snu 1 odzywiania jednak
w bardzo r6znym natezeniu.

Rodzice, wychowawcy, pedagodzy powinni obserwowac dzieci 1 mtodziez 1 by¢ szczeg6lnie
czujni, jezeli powyzsze stany utrzymuja si¢ dluzej niz dwa tygodnie. U dzieci miodszych
z uwagi na wieksza kontrolg dorostych objawy sa duzo wczesniej dostrzegane, jednak nastolatkom
wiele z nich przypisuje si¢ kryzysowi rozwojowemu i negacji wszystkiego, ktora jest normalng
zmiang ku dorostosci.

Kiedy nalezy zglosi¢ si¢ po pomoc do specjalisty?

Do specjalisty nalezy si¢ zglosi¢ zawsze wtedy, gdy stan zdrowia psychicznego budzi
szczegbOlny niepokdj) danej osoby lub 0sdb z jej otoczenia. Kazdy sygnal wystany przez dziecko
niezaleznie od wieku powinien by¢ traktowany powaznie 1 sktoni¢ do autentycznej troski i szukania
pomocy.



