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    “Toda doença é uma mensagem direta dirigida a você, que lhe diz que você não tem amado quem você é, nem se tratado com carinho a fim de ser quem você é. Essa é a base de todo tratamento.” 1


    Barbara Ann Brennan 
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    “Depressão – condição mental da alma que começa a resgatar o encontro com a verdade sobre si mesma depois de milênios nos labirintos da ilusão.” 2 


    Ermance Dufaux
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    “Sem amor a vida não floresce. Sem amor nada tem sentido. A depressão não é um castigo de Deus. É uma construção humana. E tudo o que se planta gera uma colheita. Toda colheita pode ser depurada, aprimorada, selecionada, até se atingir o fruto desejado. E como nada é definitivo no universo, tudo vai passar.” 


    Wanderley Oliveira
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        1 BRENNAN, Barbara Ann. Saúde, um Desafio para Você ser 
Você Mesmo. Mãos de Luz. Editora Pensamento.

      


      
        2 - Escutando sentimentos, obra mediúnica de autoria espiritual de Ermance Dufaux e psicografia de Wanderley Oliveira, capítulo 5, Editora Dufaux.

      

    

  


  
    “E, se os deixar ir em jejum, para suas casas, desfalecerão no caminho, porque alguns deles vieram de longe.”  1


    Marcos


    
      
        1 Marcos 8:3

      

    

  


  
    
Esperança é o alimento que vem de longe



    Ao receber o convite para traçar algumas linhas sobre este livro, minha primeira reação foi achar que não seria necessário, pois não teria o que dizer como editora da obra, uma vez que, ao revisá-la e publicá-la, a minha aceitação a respeito do conteúdo já estaria expressa. Foi, então, que o autor e um médico, amigo querido que me trata há 13 anos, me disseram quase a mesma coisa: “Fale como uma pessoa que tem a depressão e que já vem, há longo tempo, tentando extrair lições desta dor”.


    Espero que a minha experiência com o trato dessa doença possa servir de ajuda e estímulo a você, leitor. Na esperança de que você seja mais decidido e corajoso do que eu, e não perca as oportunidades que a vida lhe der para buscar a autocura. 


    Custei muito a aceitar a depressão. Na verdade, tratei por 14 anos de uma insônia crônica, por meio da homeopatia, sem jamais cogitar, muito menos aceitar, ter depressão. Sempre fui uma pessoa alegre, otimista e amorosa. Só que também era ansiosa, tinha um desejo intenso de fazer tudo muito certo, extremamente organizada e, consequentemente, achava que sempre tinha razão, e por isso me irritava com facilidade. Mas sempre por uma causa justa, acreditava.


    Após fazer o baile de debutante (15 anos de tratamento) na homeopatia, recebi cartão vermelho e fui encaminhada para um psiquiatra. Imagina! Consultar um médico de doido! Logo euzinha, tão normal! Como assim? Não estava jogando pedra em ninguém (ainda). No entanto, minha insônia e os demais problemas emocionais estavam apertando muito os meus calos e não tive
alternativa. Eu me rendi, por puro esgotamento, tanto de energia como de argumentos. Marquei a consulta, bem escondidinho da minha família e dos companheiros de Doutrina. Imagine se alguém descobre! Afinal, já era mãe de família, trabalhadora da Doutrina e coordenadora de várias atividades havia mais de 20 anos! 


    E lá fui eu, preparadíssima para convencer o médico, que Deus o guarde até hoje, de que não tinha depressão e nenhuma doença (principalmente da cabeça). Afinal, eu trabalhava, cuidava extremamente bem da casa e dos filhos, cumpria rigorosamente com minhas obrigações, passeava e participava de várias atividades. Tudo coisa de gente normal, tinha plena certeza. 


    Ao iniciar a entrevista, dentre tantas perguntas que o médico me fez, há uma que não esqueço. Ele me perguntou: “Como você cuida de sua casa?” Quando ele fez esta pergunta, eu abri um sorriso e respondi toda orgulhosa: “Do maleiro do meu quarto ao gaveteiro da despensa, se o senhor pedir para eu achar qualquer coisa dentro de casa, daqui, por telefone, eu peço para a alguém pegar. Sei onde está cada coisa!” Ah, como me fazia bem ter o cuidado (e o controle) de tudo!


    Após uma consulta de quase uma hora e meia, onde tentei, de todas as maneiras, questionar a possibilidade de ter a doença, o médico me deu a sentença: “Você vai se tratar de depressão, pois apresenta alguns traços dela” (mais tarde, percebi que tinha todos). E, caridosamente, ele disse: “Tome este remédio por um mês. Se você não sentir nenhuma melhora, volte aqui e me mostre que não tem depressão. Então vou concordar que você não tem nada, rasgo meu diploma e paro de clinicar.” Mediante este ultimato, engoli minha arrogância, peguei a receita, agradeci com um muxoxo e saí meio tristinha.


    Aconteceu que, depois de exatos 21 dias de uso da medicação, eu melhorei demais. Passei a dormir melhor, meu nível de energia aumentou, minha ansiedade e angústia diminuíram e minha mente se asserenou. Ali começava, para mim, meu processo de autocura, que, diga-se de passagem, continua até hoje! Passei tão bem e fiquei tão feliz que, com o tempo, perdi o medo e a vergonha de estar me tratando de depressão. Passei a falar para a família e os amigos dos benefícios do tratamento e, no fim das contas, muitos insistiram em fazer uma visitinha ao doutor. 


    Continuo nesta empreitada com mais alegria e menos rebeldia, não só com o tratamento médico, mas com suporte psicoterápico e tratamento espiritual constante, e quando acho que já matei todos os leões que dizem que temos de matar numa vida, lá vem mais! Os desafios do crescimento não param e, quando damos mais um passo adiante, somos convidados a continuar na caminhada, enfrentando com coragem os processos do crescimento espiritual. 


    Preciso abrir um parêntese, e bem grande, para agradecer e falar da importância do apoio familiar e dos amigos. São eles que nos ligam à vida nos momentos mais difíceis das crises − e como há momentos quase insuportáveis! E haja Deus para nos dar família e amigos!


    Mesmo com tantas buscas, ao me deparar com esta obra, percebi, um tanto contrariada, que há muitos pontos para trabalhar em mim mesma. A forma como o autor aborda a depressão chama a atenção para um fator importantíssimo no processo de conscientização e autocura: a solução não está fora, e sim dentro de nós mesmos. Alerta-nos para realidades pessoais que nos convidam ao autoenfrentamento, tão desafiador, mas necessário. 


    Então, não desista! É necessário aceitar o convite sábio da enfermidade, pois só assim saberemos quem somos e do que realmente precisamos. Gastaremos um bom tempo (e sabe lá Deus quanto tempo a rebeldia vai nos fazer gastar) para chegarmos mais perto de nós mesmos. Uns irão mais rápido, outros mais devagar, mas cada um tem o seu tempo. Só não deixe o seu passar em vão. Vá à luta por sua melhora. Mesmo que capengando, não deixe de caminhar. Resista! Peça ajuda, ela nunca falta! Descubra seu ritmo, mas não pare. Mesmo que, às vezes, não consiga dar um passo adiante, aguarde, na expectativa de que os valores sublimes que Deus plantou em sua alma encontrem espaço para desabrochar logo ali, mais à frente. 


    Se alguém me perguntar qual a medicação mais eficaz para esta doença, eu afirmo sem medo de errar: ESPERANÇA! Foi ela que me trouxe até aqui e me dá forças para continuar.


    É com ESPERANÇA que conseguiremos ficar de pé (mesmo que, de vez em quando, deitadinhos numa caminha irresistível) diante de crises, e que Deus as tenha, passageiras!


    E a respeito da ESPERANÇA, divido com você uma orientação espiritual que recebi em 2008, na sede da Sociedade Espírita Ermance Dufaux, aqui em Belo Horizonte, pelo espírito de dona Maria Modesto Cravo, em um momento de muito 
sofrimento:


    “Todos viemos de longe, minha filha. Famintos de esperança e estropiados. Cansados e aflitos. Viemos para a reencarnação abençoada, na busca de recuperar o esbanjamento dos bens celestes que outrora marcou nossa caminhada. Este é o momento da vitória, conquanto a sensação dilacerante de fracasso. Levante a cabeça e siga adiante. Tudo passa. Tenha esperança e resistência, porém, observe que resistência sem autoamor exaure.


    Esperança é o alimento de quem vem de longe, e como nos diz o versículo de Jesus, Ele não nos deixará seguir em jejum. O alimento existe. Sempre existirá. Esperança é a energia que preenche o coração e faz-nos sentir que todos, sem exceção, somos Filhos de Deus, e, portanto dotados dos mais ricos recursos para superar todas as nossas provas e capazes de trilhar rumo à nossa libertação definitiva.” 


    Que Deus nos ampare e abençoe!


    Maria José da Costa


    Belo Horizonte, julho de 2012.
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    “Todos viemos de longe, minha filha. Famintos de esperança e estropiados. Cansados e aflitos. Viemos para a reencarnação abençoada, na busca de recuperar o esbanjamento dos bens celestes que outrora marcou nossa caminhada. Este é o momento da vitória, conquanto a sensação dilacerante de fracasso. Levante a cabeça e siga adiante. Tudo passa. Tenha esperança e resistência, porém, observe que resistência sem autoamor exaure.”

[image: ]

  


  
    Prefácio


    Ao iniciar uma nova era para a humanidade, muitos conceitos e ideias já consagrados como verdadeiros estão sendo abalados em seus alicerces por pesquisas, avanços tecnológicos e outros instrumentos usados para uma maior aproximação da verdade, em especial no que tange à existência.


    A mente humana também está sendo alvo de intensas pesquisas, principalmente pela neurociência, que busca, por meio de um entendimento mais robusto do funcionamento do cérebro, desvendar os meandros do psiquismo humano. Conquanto se possa progredir muito no entendimento dos efeitos, não se atingem as causas, que jazem no Espírito.


    Isso faz com que vários livres-pensadores do comportamento humano, familiar e social busquem, também, maiores recursos, tanto na observação quanto na experimentação, a fim de melhor arregimentar seus conhecimentos para uma abordagem mais próxima da realidade que nos cerca e atinge.


    Nesse contexto, temos a depressão, que grassa assustadoramente no concerto mundial, deixando alarmada a ciência médica, social e pública pela alta prevalência com que vem assolando a humanidade, tanto em relação ao sofrimento que produz como ao alto custo que onera a sociedade de forma geral.


    A presente obra é uma hipótese de trabalho numa tentativa séria de ampliar o entendimento e buscar minorar o sofrimento de tantos quantos passam por essa terrível 
enfermidade.


    Tem ela como alvo demonstrar aos que padecem desse mal que o cerne da questão vige dentro do próprio enfermo, assim como a cura ou a melhora, sendo o acometido expressivo participante desse processo. O apelo socrático 
“conhece-te a ti mesmo” faz um verdadeiro divisor cognitivo nas páginas que compõem esta obra.


    Não tem o autor preocupações acadêmicas ou científicas, embora busque recursos no pensamento de vários estudiosos do assunto. É uma abordagem interessante em si mesma, porque tangencia a visão espiritualista do ser, o que gera uma incursão observatória da intencionalidade, consciente ou não, de cada um em seu comportamento nas interações pessoais em sua existência.


    Para muitos pode parecer que o autor não apresenta nada de novo. Entretanto, faz ele correlações interessantes, proporcionando uma sequência plausível da possibilidade de determinados fenômenos psíquicos estarem ocorrendo e serem os causadores de conflitos comportamentais, que, por si mesmos, são inadequados e podem ser propiciadores da depressão, das dificuldades do seu tratamento e das constantes recaídas que os pacientes apresentam.


    É uma obra que merece ser lida, analisada, meditada e as sugestões que, porventura, falem ao íntimo, devem ser colocadas em prática pois, no mínimo, oferece uma visão profunda de nossas mazelas internas e vasta possibilidade de melhorar a relação conosco mesmos e com os semelhantes, construindo uma vida mais saudável. 


    Remete-nos a reflexões não somente no que tange ao processo depressivo, mas às nossas dificuldades existenciais em geral, pois é um apelo ao posicionamento consciente diante da vida. Entende-se que a intenção do autor é dar uma visão comportamental e de profunda implicação Espiritual, já que o Espírito é o fundamento da vida, e que chegar a Deus, o Criador, é o objetivo maior de todos nós. 


    Jaider Rodrigues de Paulo


    Belo Horizonte, julho de 2012.
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    “Tem ela como alvo demonstrar aos que padecem desse mal que o cerne da questão vige dentro do próprio enfermo, assim como a cura ou a melhora, sendo o acometido expressivo participante desse processo.”
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    Apresentação


    Como extrair preciosos diamantes no solo do coração 


    Perguntaram a Michelangelo como ele criava esculturas tão magníficas a partir de um bloco de mármore frio: “Como criou tamanha beleza, tanta divindade que é a Pietà? Como infundiu tanta magnificência ao Davi?”


    Conta-se que Michelangelo respondeu: “Não fiz nada. Deus os colocou dentro do mármore, já estavam lá, apenas tive de retirar as partes que não permitiam que você os visse. Quando olho um bloco de mármore, vejo a escultura dentro. Tudo o que tenho de fazer é retirar as aparas”.


    Todos nós somos obras de arte criadas por Deus e entregues ao processo da evolução, no intuito de manifestarmos nossa beleza e valor particular.


    A obra de arte de nossa existência está, muitas vezes, coberta por anos de medos, culpas, indecisões, adiamentos, carências, desrespeito aos nossos desejos – atitudes que expressam um processo interior de conflito persistente. Mas, se decidirmos tirar essas aparas, se aprendermos a não duvidar de nossa capacidade, seremos capazes de levar adiante a missão que nos foi destinada e aprender a gostar até mesmo daquilo que consideramos uma imperfeição em nós.


    Assim como Michelangelo, será importante acreditarmos que temos uma obra de arte a ser insculpida em nós mesmos. Mesmo que não tenhamos essa visão artística do escultor, educar-nos para nos conscientizar e acreditar em nossos valores imortais são os grandes propósitos de uma doença como a depressão. Quase sempre, quem está depressivo recebeu um selo da vida cujo conteúdo diz: “Chega de se comportar de uma forma que te distancia de sua luz. Você merece ser feliz. Movimente-se e descubra como”. 


    Essa descoberta é um verdadeiro garimpo. Exige certo esforço e paciência do garimpeiro, mas o resultado é compensador quando se descobre os diamantes interiores que estão disponíveis para a felicidade eterna. 
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    “Chega de se comportar de uma forma que te distancia de sua luz. Você merece ser feliz. Movimente-se e descubra como.”
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    Introdução


    Uma jornada luminosa ao encontro de seus talentos


    “Curai os enfermos (...)1”


    Uma perspectiva da depressão que atrai muitos profissionais, cientistas e pensadores é a de que essa dor pode se tornar um caminho de crescimento.


    Analisada dessa forma, quando o depressivo consegue atingir a autossuperação e discernir com mais lucidez quais são os recados subjetivos que a alma lhe endereça, ele transforma sua depressão em instrumento de autoconhecimento e desenvolvimento pessoal. A dor interior o faz olhar, inevitavelmente, para si mesmo e entender o que acontece consigo. 


    Nosso anseio é facilitar uma perspectiva de olhar com sabedoria e maturidade para essa dor causada pela depressão. Cientes de que estamos sob a angústia da doença, fica muito difícil realizar esse movimento interior de libertação. A partir disso, uma longa e progressiva jornada 
luminosa pode acontecer, se houver a cumplicidade do depressivo com sua melhora.


    Se acontecer de nos acharmos depressivos ao ler este livro, não nos assustemos. Todos nós que desejamos realmente nos entender e ter uma vida melhor somos candidatos a experimentar algum nível de depressão. Essa descoberta, com certeza, nos levará a sermos alguém melhor e mais feliz ao percebermos que a dor da depressão é apenas uma alavanca para nos estimular a caminhar 
com mais consciência.


    Doloroso é ignorar essa realidade ou não querer enxergá-la. A dor da depressão surge e persiste exatamente por meio da tentativa de fazermos “vista grossa” para algo que precisa ser lapidado, aprimorado.


    Esta obra tem uma visão afinada com a proposta de saúde focada em valores e qualidades. Jesus, o Terapeuta do Amor, enunciou: “Curai os enfermos ”. Ele não falou “curai 
as enfermidades”. 


    Quando temos um problema ou uma doença, devemos procurar pela habilidade que precisa ser descoberta. Vermos a dor como um sintoma de que algo bom está querendo nascer na nossa vida. Isso reforça a ideia de que quaisquer sentimentos são indicadores de que algo necessita ser desenvolvido. No caso da depressão, é uma pista emocional de que algo muito saudável existe dentro de nós e está pedindo nossa atenção, nossos cuidados.


    A depressão é como um alerta da vida para encerrarmos um ciclo de condutas, formas de pensar e de sentir às quais nos encontramos apegados há um longo tempo e que nos distanciam da nossa essência divina, da nossa luz interior. Em casos mais severos da doença, sob a ótica reencarnacionista, o depressivo é um espírito que vem se recusando a olhar para dentro de si mesmo há milênios, preso a ilusões diversas a respeito da vida e de si mesmo.


    Talvez o que mais tem faltado a muitos depressivos na atualidade seja uma radiografia emocional realista e prática sobre como a doença acontece, um retrato de sua vida interior e, sobretudo, como lidar com o conjunto dos transtornos íntimos causados pela depressão. Esse é um dos caminhos da cura, da superação desses ciclos emocionais de velhas condutas da criatura. Aprofundaremos o tema da educação emocional em capítulos específicos para esta finalidade. 


    Este livro foi construído com base em uma perspectiva da depressão que atinge um número muito maior de pessoas do que os indicados nas atuais estatísticas. Foram usados os conceitos da medicina espiritual que classificam depressão bem além de um quadro clínico de tristeza patológica, enveredando pelo conceito do autoabandono, que pode expressar a falta de habilidade do ser humano em saber se cuidar e se amar, em ser seu melhor amigo e acolher suas necessidades pessoais com respeito. Essa é a “depressão que ninguém vê”.


    As propostas aqui contidas são para todos os que buscam respostas sobre si mesmos. O desespero de não sabermos o que fazer diante das encruzilhadas da vida tem abatido muitas pessoas sinceras. A falta de conhecimento sobre como fazermos nossas escolhas de forma afinada com nossa vontade pessoal ou sobre como adotarmos condutas gestoras de paz e alegria tem 
causado uma enorme sensação de inutilidade e fracasso, que pode abrir portas para depressões incaracterísticas, porém, tão destruidoras quanto qualquer quadro de dor experimentado por um depressivo grave.


    Abriremos algumas janelas que vão expor horizontes otimistas e promissores a todos os que sofrem com essa doença, sejam familiares, amigos, colegas ou o próprio depressivo.


    A depressão tem cura, e nossa esperança repousa em auxiliar na construção de um roteiro de autoconhecimento que venha a somar e nos orientar na transformação da nossa dor em uma jornada luminosa e curativa ao encontro de nossos talentos. 


    Mesmo reconhecendo que isso depende do nosso empenho, tenhamos esperança de alcançar esse objetivo ou, pelo menos, nos aproximarmos ao máximo dele. 
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    Analisada dessa forma, quando o depressivo consegue atingir a autossuperação e discernir com mais lucidez quais são os recados subjetivos que a alma lhe endereça, ele transforma sua depressão em instrumento de autoconhecimento e desenvolvimento pessoal. A dor interior o faz olhar, inevitavelmente, para si mesmo e entender o que acontece consigo.
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        1 Mateus, 10:8.
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    “Diante dessa indústria da felicidade, que alardeia ser possível sentir-se bem o tempo todo, a gente se torna incapaz de ver a tristeza como parte natural da vida.” 1


    Allan Horwitz 


    
      
        1  Horwitz, Allan. A Perda da Tristeza: Como a Psiquiatria Transformou Tristeza Normal em Disfunção Depressiva, Editora Summus.

      

    

  


  
    Quando existe, realmente, um quadro de depressão?


    Não pretendemos aprofundar detalhes sobre aspectos técnicos da depressão, em razão da facilidade de encontrar informações seguras em livros especializados, escritos por profissionais de saúde mental ou em respeitáveis sites de ótimo conteúdo.


    Registraremos, aqui, algumas informações elementares que nos auxiliarão a diferenciar a tristeza como emoção natural da tristeza como doença. Grande distância existe entre baixo-astral, um estado depressivo passageiro e um quadro clínico de depressão.


    Nos dias atuais, por uma questão cultural e comercial, temos uma “indústria da felicidade” bem consolidada na sociedade. Livros, técnicas terapêuticas, mídia, teatro, religiões e comunidades utilizam, frequentemente, o tema felicidade como vetor fundamental de seus conteúdos. Diante desse cenário, a pessoa que não consegue ser feliz a maior parte do tempo ou que perde seu estado habitual de alegria por períodos um pouco mais longos, logo é rotulada de depressiva. Alguns profissionais da saúde mental têm alertado, com frequência, para essa “patologização da tristeza”, isto é, se você não é feliz o tempo todo, então está doente.


    Allan Horwitz defende que isso acontece porque a psiquiatria contemporânea tende a deslocar os sintomas de seu contexto, classificando de disfunções mentais as reações normais que temos diante de situações de estresse. Ele ainda acrescenta: “Isso leva pessoas que estão apenas tristes ou que têm quadros mais leves de depressão a buscar saídas rápidas para sua dor por meio de antidepressivos”.


    A depressão é uma doença que transforma o modo de sentir, por isso mesmo está classificada no CID 10 - Código Internacional de Doenças - entre os grupos F.30 a F.39, que agrupam os transtornos de humor ou afetivos, incluindo variados tipos de depressão. Com o afeto ou o humor alterado surgem reflexos na maneira de se comportar e pensar, que influenciam nos acontecimentos, nos relacionamentos e nos indivíduos. 


    Faremos, então, apenas alguns registros para facilitar nosso entendimento sobre quando existe, de fato, um quadro clínico no qual a tristeza se transforma em patologia e requer tratamento especializado. Devemos considerar, no entanto, que nenhum destes registros deve ser usado como referência para concluir que alguém tem depressão. Essa avaliação só pode ser feita por um profissional habilitado e bem indicado. 


    Os dois sintomas mais mencionados entre os especialistas são: humor depressivo e perda do interesse. Os demais derivam destes ou guardam conexões entre si. Os sintomas mais comuns à maioria dos quadros são: tristeza, desânimo, apatia ou lentidão ou, às vezes, agitação, falta de alegria, diminuição ou aumento de apetite, insônia ou aumento de sono, falta de desejo sexual, falta de energia até para coisas simples, tais como tomar banho, ver televisão ou ler um jornal. Há uma diminuição geral do nível de energia. Problemas que antes eram resolvidos com facilidade se tornam tarefas pesadas e difíceis. Coisas que antes eram agradáveis 
se tornam sem graça.


    Outro aspecto importante e muito presente é a ruminação mental, na qual o portador da depressão fica repetindo pensamentos. Sabe que eles não fazem sentido, mas não consegue tirá-los da cabeça. Por exemplo: conferir portas e janelas várias vezes, achar que poderia fazer mal a si mesmo ou a outras pessoas, ficar questionando seu próprio comportamento diante de alguém, alimentar um cenário pessimista sobre a sua situação financeira, ficar pedindo desculpas 
várias vezes pelo mesmo erro, entre outros.


    O depressivo se sente muito culpado pelas coisas que fez e pelas que não fez. O passado volta carregado de culpa 
e remorso.


    Uma das formas básicas de reconhecer a doença se dá pelo fato de que esses sintomas persistem no dia a dia, chegando a incapacitar o indivíduo para o exercício das atividades diárias, incapacitação esta acompanhada de uma desproporção emocional caracterizada por reações exageradas a problemas corriqueiros. Persistência, incapacitação e desproporção: esses três pontos são fundamentais aos profissionais para a formulação de um diagnóstico conclusivo.


    Como se sente o depressivo diante dessa desproporção emocional? Extremamente solitário, como se somente ele tivesse os problemas que tem, abandonado porque ninguém o entende ou lhe quer bem, fazendo enorme sacrifício para viver, sem prazer com a vida, cansado de viver. 


    Não existem dois casos de depressão iguais. Cada histórico, cada contexto, cada pessoa com suas peculiaridades constrói elementos individuais na forma de expressar e viver essa dor. Conquanto as similaridades dos sintomas, para cada quadro patológico haverá uma terapêutica, uma abordagem, um método que melhor se aplique com objetivos curativos. Receituário coletivo em assuntos de doença psíquica é uma faca de dois gumes. Relembramos que os sintomas aqui citados não podem ser classificados por ninguém como depressão. Para formar um diagnóstico, somente um exame cuidadoso por parte de um profissional habilitado.

[image: ]

    “Nos dias atuais, por uma questão cultural e comercial, temos uma “indústria da felicidade” bem consolidada na sociedade. Livros, técnicas terapêuticas, mídia, teatro, religiões e comunidades utilizam, frequentemente, o tema felicidade como vetor fundamental de seus conteúdos. Diante desse cenário, a pessoa que não consegue ser feliz a maior parte do tempo ou que perde seu estado habitual de alegria por períodos um pouco mais longos, logo é rotulada de depressiva.”

[image: ]

  

OEBPS/font/Constantia.ttf


OEBPS/font/Constantia-Italic.ttf


OEBPS/font/BalmoralD2.ttf


OEBPS/image/capa.jpg
. jComo extralr preaosas hcoes dessa dor

Wanderley Ollvelra ik

 Dufaux





OEBPS/font/Constantia-Bold.ttf


OEBPS/image/rosto.jpg
306 0
%n/mmm

como extrair preciosas licdes dessa dor
Wanderley Oliveira

Dufaux e

sere
Autoconhecimento

b






OEBPS/image/DA_17_Icone.png





OEBPS/font/Constantia-BoldItalic.ttf


