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Apresentação




Segundo dados da Organização Mundial da Saúde, o Brasil é o país com maior prevalência de depressão da América Latina. No mundo, estima-se que são mais de 300 milhões de pessoas que sofrem com esse transtorno. A pandemia da covid-19 agravou ainda mais o problema; com um aumento de 25% nos casos de ansiedade e depressão em 2020. 




Entre as causas mais prováveis estão a correria do cotidiano, a pressão nos círculos sociais, profissionais e acadêmicos, as alterações hormonais e os conflitos emocionais que prejudicam o bem-estar psicológico. Apesar de atingir todas as idades, os mais acometidos são indivíduos entre os 60 e 64 anos, conforme aponta pesquisa do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (ibge). 




Quando não é tratada, a patologia pode trazer consigo outros problemas, como ansiedade ou síndrome do pânico, além de prejudicar a vivência de quem a possui. O tratamento psicológico, por vezes atrelado à terapia medicamentosa, é essencial para que o paciente consiga lidar com a depressão e seus efeitos, sendo possível também incorporar atividades e técnicas que lhe trazem bem-estar para auxiliar durante o processo.
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Introdução









Engana-se quem pensa que a depressão é uma doença da modernidade. Há registros de que Hipócrates, médico grego que viveu entre 460 - 377 a.C, relatou o caso de uma mulher que sofria de uma intensa melancolia, acompanhada de insônia e perda de peso — alguns dos sintomas da depressão. 




A doença pode surgir por inúmeros motivos decorrentes do cotidiano: fatores biológicos, psicológicos e ambientais têm uma importante influência nos quadros depressivos. Do ponto de vista psicológico, a depressão está relacionada a experiências de perdas significativas, como morte de um ente querido, desemprego, perda da moradia ou de status socioeconômico, doença grave ou crônica, ou de algo puramente simbólico e importante para aquela pessoa que não possa ser alcançado ou tenha sido perdido.




O quadro é preocupante, pois a depressão pode afetar completamente os hábitos do portador. A doença tende a prejudicar diversos setores da vida do indivíduo, como social, familiar, profissional, pessoal e conjugal. É possível que o paciente desenvolva necessidade de isolamento ou fobia social, tenha problemas familiares por sua irritabilidade excessiva, apresente dificuldades no trabalho pela falta de concentração, ganhe ou perca peso de forma repentina e inúmeros outros prejuízos ao longo do tempo.




De forma simples, a doença pode ser descrita como um transtorno psíquico, o qual apresenta sinais característicos. Quando o quadro se instala, o tratamento pode levar meses ou mesmo anos. 




A depressão é uma patologia que atinge os mediadores bioquímicos envolvidos na condução dos estímulos por meio dos neurônios, que possuem prolongamentos que não se tocam. Entre um e outro, há um espaço livre chamado sinapse, absolutamente fundamental para a troca de substâncias químicas, íons e correntes elétricas. Essas substâncias trocadas na transmissão do impulso entre os neurônios, denominados como neurotransmissores, que modulam a passagem do estímulo representado por sinais elétricos. E, na depressão, há um comprometimento dos neurotransmissores que são responsáveis pelo funcionamento normal do cérebro. 




Mesmo que o sinal mais conhecido da patologia seja a apatia frequente, essa doença psicológica não pode ser confundida com uma mera tristeza. Isso porque as tristezas do dia a dia são facilmente identificadas e, em geral, costumam ser passageiras. Assim que a questão é resolvida, ou melhor elaborada pela pessoa, a tristeza passa. Já o indivíduo deprimido pode ter dificuldades em associar algum fator desencadeante.




A doença e suas classificações




A depressão pode surgir como sintoma de várias circunstâncias: transtorno de estresse pós-traumático, demência, esquizofrenia, alcoolismo e doenças clínicas. Pode ainda ocorrer como resposta a situações estressantes, como abusos ou traumas, além de circunstâncias sociais e econômicas difíceis. 




Enquanto síndrome, a doença inclui alterações do humor, de sono e de apetite, bem como vários outros aspectos, como mudanças cognitivas, psicomotoras e vegetativas. A depressão tem sido classificada de várias formas, dependendo do período histórico em que é estudada, da preferência dos autores da época e do ponto de vista adotado. 




Melancolia: é considerada um princípio de depressão, para o qual os fatores genéticos são muito determinantes, e que responde melhor a tratamentos quando se busca controlar os níveis de cortisol (hormônio do estresse).




Depressão catatônica: acontece quando o comportamento de uma pessoa oscila entre períodos de extrema passividade e outros de agitação. Imobilidade quase total, atividade motora repetitiva, negativismo extremo e obediência ou imitação automática são os principais sintomas desse tipo de depressão. Como os sinais são evidentes, o tratamento consegue interromper a evolução para situações mais graves. 




Sazonal: acontece em uma determinada época ou estação, geralmente no inverno e, inclusive, em festas de fim de ano. Uma das explicações para que esse tipo da doença se manifeste é em decorrência da ausência de luz, muito comum no inverno. Esse fator aumenta a produção de melatonina, hormônio que promove relaxamento e sonolência. Em excesso, ele pode levar o indivíduo à doença. A alteração de comportamento influenciada pelas mudanças de estação é mais comum no Hemisfério Norte, onde primavera, verão, outono e inverno são estações bem definidas. Sendo assim, aqui no Brasil, talvez não seja possível observar tão bem essa mudança.




Leve: ocorre quando a pessoa  começa a agir de forma diferente do normal, apresentando menos energia para realizar suas atividades. Porém, sua condição ainda não oferece prejuízo funcional e de socialização. Assim, o paciente consegue seguir sua agenda e realizar todas as tarefas normalmente, mesmo que falte o sentimento de prazer. A depressão leve também é conhecida como distimia.




Moderada: além da perda de energia recorrente da fase leve, há o prejuízo funcional e social da pessoa, embora não seja totalmente incapacitante. No geral, é considerada uma continuidade da distimia não tratada adequadamente ou uma distimia que se torna crônica. É importante estar atento ao tempo que a doença está afetando o paciente, uma vez que, quando a depressão dura mais que dois anos, ela é conhecida como moderada, podendo abrir portas para que se instale um problema ainda mais sério.




Grave: a pessoa perde completamente o interesse pelo trabalho e pelos acontecimentos da vida. O quadro é disfuncional, podendo estar acompanhado de sintomas psicóticos e há sérios riscos de que a pessoa cometa suicídio. Ela tem origem orgânica, ou seja, geralmente é hereditária. Trata-se de uma tristeza profunda que demora para passar e se instala sem motivo aparente. Um sentimento muito forte de culpa costuma acompanhar os sintomas e, quando a doença se manifesta, o quadro tende a ficar grave, provocando alterações no sono, interferência nas atividades do cotidiano e falta de apetite. É comum que o tratamento seja feito com base em medicamentos receitados por um psiquiatra em conjunto com sessões de psicoterapia.




Psicótica: algumas vezes, pode ser que venha acompanhada de delírios e alucinações. Quando isso acontece, a doença é classificada como depressão psicótica. Os sintomas estão relacionados aos sentimentos de culpa e punição, e o portador tende a interpretar situações e problemas corriqueiros como defeitos pessoais.




Atípica: mau humor, sensação de fadiga, aumento da massa corpórea e do apetite são sintomas comuns desse quadro. Essa versão da é caracterizada por sensibilidade extrema, que têm a impressão de sofrer de rejeição, também sendo muito comum nos transtornos bipolares.




Pós-parto: após o nascimento do bebê, a pessoa é tomada por uma tristeza que se intensifica cada vez mais, a ponto de incapacitá-la de realizar tarefas comuns e de, inclusive, cuidar do filho. Isso pode acontecer por diversos motivos, mas principalmente porque o pós-parto é um período de deficiência hormonal, já que durante a gestação o organismo fica submetido a altos níveis de estrógeno e progesterona e, após o parto, o nível desses hormônios cai drasticamente, o que aumenta os riscos de depressão.
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