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Aviso Legal

Esse e-book (livro online) foi escrito exclusivamente para fins
informativos. Todos os esforgos foram realizados para torna-lo
eficiente.

Portanto, deve ser usado como um guia - ndo como fonte final e tem
como objetivo ajudar a educar.

O autor e o editor ndo garantem que as informagdes contidas nesse
e-book (livro online) estejom totalmente completas e ndo seréo
responsdveis por quaisquer erros ou omissoes.

O autor e o editor ndo terdo responsabilidade nem obrigacdo
perante qualquer pessoa ou entidade com relagéo a qualquer
prejuizo ou dano causado ou supostamente causado direta ou
indiretamente por este e-book (livro online).
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compartilhar conhecimento e ajudar outras pessoas no tdpico
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para ir além.
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INTRODUCAO




Leia este livro com carinho: ele te trara@ uma claridade sobre o
tema depressdo. Com os conhecimentos aqui compartilhados
vocé sabera como cuidar de quem possui depressdo e como se
manter longe deste mal que acomete tantas pessoas.

Este e-book traz para vocé, no primeiro capitulo, o conceito do que é
a depress@o e como ela pode acontecer, qual o cendrio e condi¢cdes
envolvidas ou os fatores que podem favorecer o seu surgimento (e
n&o s@o poucos).

Dando continuidade, também aborda os niveis de intensidade e os
seus principais sintomas, que podem surgir e se desenvolver em
quem estd depressivo. Geralmente os sintomas sdo variados, mas
cada quadro depressivo geralmente tem cinco sintomas que mais
podem se destacar.

Quais os sintomas mais comuns? Quais os tipos de depressdo e suas
caracteristicas? No segundo capitulo, vocé verd que existem no
minimo 8 tipos de depressdo mais recorrentes:

e Transtorno depressivo recorrente.

e Transtorno afetivo bipolar.

Transtorno depressivo maior ou depressdo classica.
Transtorno afetivo sazonal.

Depressdo pos-parto.

Desordem disférica pré-menstrual (TDPM)
Depressdo psicoética.

Transtorno Disruptivo de Desregula¢éo do Humor.

No terceiro capitulo é abordada a depressd@o nas diferentes fases da
vida: infancia, adolescéncia e velhice. Apresenta como se dd a
depressdo nessas fases, bem como o que pode agravar a situagao.
Também sdo discutidas as situacdes de depressdo conforme o sexo
da pessoa e outras doengas que podem culminar na depressdo.



Geralmente as criangcas desenvolvem depressdo quando tem
alguma perda ou trauma muito grande, como perda ou separacdo
dos pais, além de relagcdes sem estrutura e carinho. A ocorréncia da
depressdo na fase infantil & mais dificil de ser diagnosticada.

Na adolescéncia, a depressdo pode surgir como uma doenca mal
tratada ou uma recaida.

Pode se dar por conta de uso exagerado de redes sociais, que
diminuem a autoestima e promovem sensacdo de inutilidade.
Também pode surgir como resultado de exposicdo ao bulling,
violéncias (sexual, doméstica ou emocional), abandono e outros
possiveis motivos.

Os idosos, por sua vez, adoecem depressivos principalmente pela
dificuldade em se relacionar, com a redugdo de seu papel social e
tendéncia a soliddo. Dores e falta de sono ou de apetite também sdo
sintomas muito comuns entre os idosos com depressdo.

Em todos os casos, com exce¢do da depressdo que atinge criangas,
a depress@o pode ocorrer quando houve algum histérico de
depressdo na fase anterior, como no caso de uma doenga mal
tratada ou uma recaida.

No quarto capitulo sGo abordados os impactos positivos e negativos
que a internet promove na vida de um individuo: como impactos
positivos, hd a troca rdpida de informagdes nas redes sociais. No
entanto, como impactos negativos, hd a propagacdo da
inseguranga, da redugdo da autoestima, do isolamento e do baixo
cultivo das relagdes humanas. H& os fatores que distorcem a
realidade, tornando o meio ainda mais contaminado: Fake News,
Cyberbullying e Hoax.

O capitulo cinco promove os tipos de tratamentos existentes para a
depressdo. Pode ser prescrito o tratamento apenas com o terapeuta,
quando o caso for mais leve. Quando for mais grave, séo adotados
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manipulados antidepressivo. Casos muito graves empregam dinda
outros tipos de manipulados em conjunto com o antidepressivo.

Recentemente langou no mercado um novo tipo de manipulado,
chamado Esketamina (Spravato). Entre os principais beneficios estéo
o0 ganho de tempo com o efeito rdpido que o manipulado
proporciona. No entanto seu custo € muito alto.

No capitulo seis vocé terd acesso a um teste rdpido para indicar se
vocé tem tendéncia a adquirir depress@o. No entanto, ressaltamos
que esse teste & apenas um indicativo e ndo substitui a avaliagdo
realizada por um especialista.

No capitulo sete s@o apresentados todos os fatores de risco que
podem culminar numa depressdo.

Também aborda as orientagdes para seguir de forma a evitar a
depressdo. Alimentacdo saudavel, atividades fisicas,
desenvolvimento do hdbito da leitura e de hobbies aumentam a
qualidade de vida e auxiliom qualquer pessoa a se ver longe de uma
depressdo.

Por fim, no Jdltimo capitulo do e-book, sdo abordadas as
recomendagdes do que dizer e do que evitar dizer quando se
comunicar com alguém que esteja enfrentando uma depressdo, seja
ele um amigo ou algum familiar.

Aproveite este e-book! Ele foi desenvolvido visando te auxiliar no
entendimento, reconhecimento e na busca por um tratamento
adequado da depressdo.
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Conhega mais a respeito da doenga acusada de ser o mal
do século XXI

O que € a Depressao?

Classificada como uma doenca crénica psiquidtrica (CIDI0), a
depressdo acomete sobretudo o lado emocional do individuo. Com
quadros de intensidade leve, moderada e grave, as principais
caracteristicas dessa doenca sdo uma profunda tristeza, além do
sentimento de desilusdo.

A Organizacdo Mundial da Salde (OMS), denomina a depressdo
como o "Mal do Século”. Atualmente a doenca atinge cerca de 350
milhées de pessoas em todo o mundo, sendo o Brasil o pais latino-
americano com a maior taxa de casos em sua populacdo, 5,8%.
Estima-se que a cada cinco pessods, uma possui predisposi¢do a
desenvolver a doencga.

Presente na literatura médica e cientifica de todo o mundo, essa
doenga gera a necessidade de acompanhamento médico com a
finalidade de realizar um diagnéstico correto e direcionar a um
tratamento adequado, especifico para o caso em questdo.

Quando ndo controlada, essa doenca pode levar o individuo a
doengas mais graves como infarto ou AVC até atos suicidas, uma vez
que seu portador deixa de ter prazer em sua rotina.

O que pode desencadear uma depressao?

Sdo vdarios os fatores que podem desencadear uma depressdo.
Estudos apontam alteragées quimicas no cérebro da pessoa com
depressdo.



Isso ocorre porque hd alguns processos envolvidos nas células
nervosas. Os neurotransmissores como serotoninag, noradrenalina e
dopamina, transmitem impulsos nervosos entre as células.

Estresse Cronico

O estresse cronico, tanto fisico como psicoldgico, pode desencadear
a depressdo quando o individuo ja tem alguma predisposicdo a essa
doenca.

Genética

A genética favordvel a esta doenca pode ser um ponto de partida
para o surgimento dela. No entanto, hd pessoas que mesmo com
predisposicdo genética, conseguem dribla-la.

Variagées Hormonais

A oscilagdo hormonal ocorrida no periodo fértil do sexo feminino
promove a maior propensdo a desencadear a doenga, tornando as
mulheres mais vulnerdveis.

Outros fatores

Também sdo impactantes para o surgimento da depressdo:

e Traumas nainfancia;
e Pancadas na cabeca;
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Histérico familiar;

Ansiedade crénica;

Enxaqueca cronica;

Problemas cardiacos;

Perda grave, separagdo conjugal;

Peso em excesso, sedentarismo, alimentagédo desbalanceada;
Doencas sistémicas como hipotireoidismo;

Vicios como uso de drogas como dlcool, cocaing, entre outros;
Uso de manipulados como anfetaminas;

Transtornos psiquiatricos;

Dependéncia exagerada de redes sociais e internet.

Quais os sintomas de uma depressio?

Entre os principais sintomas de uma depress@o se destacam as
alteracées de humor, facil irritabilidade da pessoaq, sensacdo de
angustia, de desamparo e vazio.

Outros sintomas, além dos mencionados, podem se manifestar
sozinhos ou combinados entre si. Essas manifestagdes ocorrem com
grande frequéncia sendo comum em vdarios casos a manifestacdo
continua do sintoma.

e Sistema imune baixo, muito propenso a entrada de outras
novas doencas;

e Desdnimo, prostracédo, desinteresse, apatia;

¢ Incapacidade de sentir alegria e prazer;

e Cansaco, fadiga constante que provoca sensacgdo de grande
esforgo para executar tarefas comuns;

e Falta de apetite (ou aumento do apetite);

e Perdade peso (ou aumento do peso);

e Falta de vontade, desmotivagdo, ansiedade;

e Tristeza profunda, sensacgéo de infelicidade que néo passa
(crénica);

e Baixa autoestima;
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e Perda da libido, alteragcéo no desempenho sexual, falta de
prazer sexual;

¢ Indeciséo;

e Pessimismo;

e Sentimento permanente de culpa e inutilidade;

e Esquecimento, consequente da dificuldade de concentragdo e
do raciocinio mais lento;

e Maior frequéncia de problemas inflamatoérios e infecciosos;

e Problemas relacionados ao sono: insonia, sonoléncia
excessiva recorrente, sono leve recorrente, acordar muitas
vezes durante o sono, dormir mais tarde;

e Problemas psicomotores (agitagéo ou apatia psicomotora,
quase todos os dias);

e Sensacdo de medo, desespero, inseguranca;

e Interpretagdo geral de forma distorcida e negativa da
realidade: sob é6tica depressiva;

e O surgimento de dores ou outros sintomas néo justificados
como dores de barriga, diarreia ou constipagdo, ma digestdo,
azia ou flatuléncia, dor de cabega, entre outros;

e Pensamentos favordaveis ao suicidio ou morte.

Além dos sintomas mencionados acima, hd alteragdes fisioldgicas no
corpo do individuo e podem originar doengas mais graves como as
cardiovasculares. Entre os exemplos mais comuns estdo a
hipertenséo, os infartos e os episddios de AVC (acidente vascular
cerebral).
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Quais os tipos
de depressao
existem?

CAPITULO
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Com intensidade que pode variar entre leve, moderada a
intensa, a depressdo pode ocorrer de varias formas,
diferenciando conforme os sintomas que apresenta. Veja a
seguir quais os principais tipos de depresséo podem atingir
uma pessoad.

De modo geral, a pessoa com depress@o possui restricées para
execucdo de alguns trabalhos simples ou entdo de participar de
atividodes sociais. Ainda assim, essas restricdes representam
pequeno dano em seu desempenho geral.

E necessdrio ter maior ateng@o quando a crise depressiva possui
intensidade grave. Neste caso, geralmente a pessoa ndo consegue
dar andamento em suas atividades sociais, ou até mesmo
desempenhar algumas de suas atividodes domésticas ou
profissionais.

Quando a depressd@o ndo é tratada, ou seu tratamento ndo é eficiente,
pode se tornar recorrente até que em algum momento ela atinge um
estado cronico. Neste caso, é previsto que podem haver recaidas.

Por isso, se vocé ou alguém proéximo a vocé tiver algum sintoma de
depressdo, procure assisténcia médica para um diagnéstico correto
e completo, que é o primeiro passo para encontrar a recuperagdo
deste mal.

Transtorno Depressivo Recorrente

Como o proprio nome ja diz, esse tipo de depressdo é caracterizado
pelas ocorréncias reincidentes de crises depressivas. HG entdo a
manifestagcdo do humor deprimido. O transtorno depressivo
persistente € menos intenso do que a depressdo cldassica. No entanto,
geralmente dura dois anos.



O individuo ndo tem interesse e prazer pelas atividades que realizava
antes. Sua energia é reduzida, geralmente reduzindo também o seu
envolvimento pelas atividades. H& baixa autoestima, falta de
esperancga e alteragdes no peso ou apetite.

Transtorno Afetivo Bipolar

O transtorno afetivo bipolar & caracterizado pela depress@o que
apresenta uma oscilagdo entre as ocorréncias de crises depressivas
com crises de humor exaltado, autoestima inflada e periodos de
humor normal.

Neste tipo de depressdo, hd o excesso de atividades com pressdo de
fala. A pessoa sente menos sono, e apresenta certa aceleracdo do
pensamento. Como resultado, tem-se uma pessoa com oscilagdo de
humor extremo, irritvel ou euférico.

Transtorno Depressivo Maior Ou Depressao Classica

Este tipo de depressdo geralmente é caracterizado pelos sinais
cladssicos como humor deprimido em excesso, demonstrando tristeza,
além de desd@nimo acompanhado dos pensamentos negativos. O
individuo tem ainda pouco interesse nas atividades que desenvolviq,
ainda que sejam agquelas que Mais prazerosas.

Além dos sintomas mencionados, a pessoa tem dificuldades para
dormir, muda seu apetite e peso (para mais ou para menos), além da
sensagdo de ndo ter utilidade e haver falta de energia. Neste tipo de
depressdo é muito comum o individuo apresentar ideias de morte ou
suicidio.

Transtorno Afetivo Sazonal
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Neste tipo de depressd@o, ha surgimento do transtorno & medida em
que se aproxima as estagées de outono e inverno. Nesta época hd o
encurtamento dos dias, e a consequente redu¢do a luz do sol.

A pessoa apresenta mudangas de humor como consequéncia das
alteragées nos ritmos do corpo. Ha também certa sensibilidade dos
olhos @ luz ou a diminui¢gé@o do funcionamento do neurotransmissor
serotonina e do hormoénio melatonina.

Entdo se lembre de que pode se tratar de transtorno afetivo sazonal
caso vocé se perceba melancélico, para baixo ou mais triste no
outono ou inverno.

Depressao Pds-Parto

Muito conhecida principalmente no mundo materno, esta depresséo
ocorre entre as mulheres ou na gestagdo ou em até um ano apdés o
nascimento do bebé. Estudos brasileiros tem levantado a prevaléncia
de depressdo pbds-parto entre 12 e 19% das novas maes.

Poucos sabem, mas a depress@o pds-parto pode ocorrer também
entre os pais. Neste cendrio, hd a preocupacdo exagerada
envolvendo a condi¢cdo do pai em cuidar e educar o seu filho recém-
nascido. Preocupagdes e ansiedade em fornecer uma vida completa
ao filho com o aumento da responsabilidade e o apoio @ mde estdo
entre as causas da depressdo.

No cendrio materno, a principal causa da depressdo pds-parto é o
grande desequilibrio de hormdnios como consequéncia do término
da gravidez. Ainda assim, a depressdo pods-parto pode ser
relacionada a fatores fisicos, emocionais, de estilo e de qualidade de
vida. Outro possivel fator & o histérico de outros problemas e
transtornos mentais a que a mde possa ter tido.
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A depress@o pds-parto possui crises depressivas de intensidade
varidveis. No entanto, seus efeitos podem ser considerados graves e
afetar tanto a mde e o pai, quanto o seu bebé e sua familia.

Dependendo da intensidade, o vinculo entre mae e bebé (sobretudo
o vinculo afetivo), pode ser prejudicado. Em alguns casos pode
direcionar a prejuizos no desenvolvimento social, afetivo e cognitivo
da crianga, podendo gerar também sequelas na infancia e
adolescéncia.

Desordem Disforica Pré-Menstrual (TDPM)

Este tipo de depressdo acomete muito as mulheres, devido &
desregulagdo disférica pré-menstrual. Esta depressdo &€ conhecida
também como uma condi¢cdo grave de TPM.

Como principais sintomas relacionados no periodo pré-menstrual
estdo a irritabilidade, ansiedade, dificuldade de concentracdo,
distdrbios do sono e do apetite e reten¢do de liquidos.

Depressao Psicotica

Este tipo de depressdo, & caracterizado pelas formas extremas de
depress@o. SGo apresentadas crises psicoticas, além de falsas
crengas, ilusdes, alucinagodes, delirios de culpa, pobreza ou de doenca.

Entre os principais sintomas estdo: alucinagdes, delirios, agitagdo e
raiva, hipocondrig, ideias recorrentes de suicidio, sono conturbado,
apetite reduzido, irritabilidade e eliminagcdo da vida social e
profissional.

Seu tratamento envolve antidepressivos e terapias. Um tipo de
terapia muito empregado no tratamento & a terapia cognitivo-
comportamental (TCC), a terapia racional emotiva comportamental
(TREC) e a psicoterapia de orientag&o andlitica.
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Transtorno Disruptivo de Desregulagio do Humor

Caracterizada por explosdes de temperamento mais severas e
recorrentes, este tipo de depressd@o ocorre com crises cuja frequéncia
varia de trés ou mais vezes por semana, podendo durar um ano ou
mais.

Este tipo de depressdo atinge cerca de 2% das criangcas e 5% dos
adolescentes. Pode ser gerado tanto pela hereditariedade como por
consequéncia de uma perda grande, como a morte de um dos pais,
divércio, mudanga de um amigo, entre outros motivos.
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A depressao sob
o ponto de vista
da idade, do sexo
e outros fatores

CAPITULO
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Apesar de ter pontos em comum, a depressdo pode ser
originada por diferentes motivos, e apresentar sintomas
diferentes, de acordo com a fase de vida do paciente.

Depressio Na Infancia

Mais dificil de ser diagnosticada nesta fase de vida, a depressdo
infantil apresenta sintomas que sdo facilmente confundidos por
birras e mau humor.

A intensidade, duragdo, frequéncia e alteragcdo dos hdbitos da
crianga sdo os fatores que podem auxiliar na detec¢cdo da depressdo.
Para um correto diagnéstico de depressdo é essencial que os
sintomas estejom presentes em pelo menos duas ultimas semanas e
que representem uma altera¢do considerdvel no dia a dia da crianga.

Como sintomas, a crianga apresenta irritabilidade, agitagdo motora,
que comumente podem ser confundidas com transtorno de
hiperatividade. Além desses sintomas, ter medo de dormir sozinhq,
ndo querer ir para escolg, reduzir seu rendimento escolar, tristezq,
cansago, insdnia, perda ou ganho de peso, além de apresentar dores
de cabecga e abdominais sGo algumas pistas da depressdo.

O auxilio médico ainda no inicio da doenc¢a e o tratamento adequado
sdo essenciais para evitar que a depressdo prejudique o
desenvolvimento da crianga, sem interferir em seu processo de
desenvolvimento psicolégico e social.

A depress@o na infdncia pode ocorrer como consequéncia de
relagcdes desestruturadas entre os pais, cobrangas exageradas e a
falta de tempo para convivéncia. Por isso, reforgo positivo sempre &
indicado na educacgdo das criangas. Tenha sempre a comunicacdo
aberta com a crianga, busque evitar dizer ao seu filho o que fazer.
Ouca sempre com atencdo, pois assim vocé descobrird facilmente as
causas do problema.



Depressio na adolescéncia

As redes sociais podem ser benéficas ou prejudiciais ao adolescente.

Isso porque pode haver certo acolhimento dele, como também o seu
envolvimento com pessoas pejorativas, que colocam o adolescente
para baixo e com o tempo podem leva-lo a uma depressdo.

Exposi¢do a violéncia domeéstica, emocional ou sexual, bullying,
assalto, abandono, contato com substancias psicoativas sdo alguns
dos fatores que podem promover a depress@o na adolescéncia.

Como sintomas, o adolescente pode apresentar isolamento social,
evitar interacdo com os pais ou com os amigos. Os pais precisam
identificar quando este comportamento é resultado de sofrimento,
que pode resultar em prejuizo social e emocional para o jovem.

Z

Para evitar ou mudar a situagd@o, é importante que o adolescente
tenha com quem conversar. Também é importante ter uma pessoa
proxima dele, que possa alertar a familia caso perceba que o
adolescente estd diferente. Relacionamentos positivos com familig,
suporte na escola, boa alimentacdo e atividade fisica sempre séo
pontos positivos.

Os tratamentos aplicados em casos de depressdo geralmente
envolvem terapias e em alguns casos, adotam os antidepressivos.
Além destas medidas, é necessdrio que todas as pessoas mais
proximas se envolvam, deem carinho, apoio e atencdo ao
adolescente.

Depressio na velhice
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A depressdo tem sido identificada com a doenca mental que mais
afeta os idosos. A depress@o chega a atingir 15% dos idosos que
possuem uma vida social ativa, com a familia e a comunidade. Entre
os idosos que estdo hospitalizados ou que enfrentam algum
problema de saude a depressdo atinge até 50%.

Essa doenca varia entre a populagdo idosa: seus sintomas e duragdo
sdo diferentes de um idoso para outro. Também ha particularidades
quando o idoso j& teve depressdo ao longo de sua vida, ou se estd
tendo depressdo agora que entrou nesta fase de vida.

Geralmente, se a depressdo apdreceu somente quando o paciente
entrou na fase idosa, os fatores que culminou a depressdo estd
relacionado principalmente com a dificuldade de locomogdo e perda
do papel social tendendo & soliddo. Quando o paciente jG teve
depressdo em outras fases da vida, é possivel que a doenca tenha
atingido um estado crénico.

Entre os principais sintomas, destacam-se as queixas de dores no
corpo, falta de apetite, insdnia, perda de energia, tendéncia ao
isolamento e a apatia. Também sdo recorrentes a tristeza, angustia e
crises de choro.

Assim como em qualquer outra fase da vida, o individuo idoso com
depress@o deve receber um tratamento apropriado. Também é
necessdario que todas as pessoas mais proximas se envolvam, deem
carinho, apoio e atencéo ao idoso.

Depressiao e o sexo

Algumas previsdes indicam que, em algum periodo de suas vidas,
cerca de 5% a 9% das mulheres apresentam uma crise depressiva. Da
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mesma forma, os homens apresentam um indice expressivamente
menor: de 1% a 3%.

Além do maior risco de desenvolvimento de depressdo, em
comparagdo aos homens, as mulheres sGo mais propensas d
desenvolver varios tipos de transtornos depressivos, como exemplo a
distimia e o transtorno depressivo maior.

Apesar das diferencas mencionadas acima, a depressdo ndo é rara
em homens. Pelo contrdrio, ja foi constatado que os meninos, na fase
entre infGncia e a adolescéncia, apresentam maior risco de
depressdo do que as meninas da mesma idade.

Homens idosos também tem um risco maior de suicidio e, como as
mulheres, apresentam risco de complicagées de sadde devido a
depressdo.

Estudos apontam que os homens, buscam disfarcar sua depressdo
fazendo uso de bebidas alcodlicas, o que pode ser responsdvel pela
menor taxa relatada de depressdo em homens.

Os seguintes pontos identificaom a condicdo de homens com
depressdo:

e Pouca paciéncia com relagédo ao estresse;

e Comportamento impulsivo;

e Historico de alcoolismo ou de uso de outras substancias;
e Historico de depressdo na familia, alcoolismo ou suicidio.

Depressio e associagio a outras doengas

A depressdo pode surgir em decorréncia de outras doengas graves
ou crénicas, que estejam associadas a um risco de morte ou que ndo
esteja sob o controle do individuo portador da doencga:
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e Doenca da tireoide: apesar de nédo serem detectadas na
maioria das vezes, as doengas da tireoide também podem
causar depressdo;

e Dores de cabega: estudos sugerem uma forte associagéo
entre as dores de cabeca e a depressdo;

e Acidente vascular encefédlico (o popular derrame): também
aumenta o risco de depressdo.
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A internet tanto pode ser benéfica como também pode ser
prejudicial ao individuo

Impactos positivos da internet

Sd&o varios os impactos positivos na utilizagdo das redes sociais. Um
exemplo & o intercdmbio de informagdes e a atualizagcdo em tempo
real do que acontece em todos os setores (académicos comerciais e
empresariais).

Com o Facebook, por exemplo, muitos amigos, familiares e colegas
da fase de crianga se reencontram. E através desta rede social que
as pessoas se interagem curtindo, comentando, postando e se
divertindo com as piadas, videos, além de outras formas de
comunicacgdo.

O Skype por sua vez, consegue encurtar distdncias desde as relagoes
familiares até os ambientes corporativos, sendo amplamente
utilizados nas empresas na selegcdo de pessoas.

O WhatsApp é hoje a maior comunidade com postagem de fotos,
videos e mensagens instanténeas. Consegue juntar muitas pessoas
ao mesmo tempo, na palma da mdo.

Impactos negativos da internet

Apesar de todos os pontos positivos a que a internet promove,
aproximando ds pessods, d mesma ainda tem o0s seus pontos
negativos.

O uso excessivo da internet, juntamente com as redes sociais, pode
trazer resultados negativos nas relagdes pessoais, na comunicagdo
com o ambiente externo, além do mau desempenho profissional.



Um estudo recente realizado em uma universidade do Canadd
apontou que as Redes sociais podem piorar depressdo em jovens. O
estudo contou com a participagdo de cerca de 4 mil adolescentes
canadenses. Estes jovens tiveram seus hdbitos sendo estudados: uso
de redes sociais, TV, jogos eletréonicos e computador.

Depois de quatro anos estudando estes comportamentos, os
cientistas chegaram & conclusdo que algumas dessas atividades
podem aumentar os sintomas de depressdo.

Em outro estudo, a privagéo do sono ocasionada pelo amplo uso de
eletrénicos, foi apontada como a causa pelo aumento da
depressdo entre criangas e adolescentes.

Diferentemente dos jovens que passam muito tempo jogando,
estudos diversos apontaram que os jovens com mais tempo em
redes sociais apresentaram o sentimento de inutilidade, sintomas de
depress@o, mau humor e ideias de suicidio. Esse comportamento
ocorre provavelmente pelo sentimento de comparagdo com outros
individuos usudrios, culminando na reducdo da autoestima e
promogdo da insegurancga.

As pessods quando utilizam a internet com identidade oculta, tendem
a ser mais antissociais, agindo de forma mesquinha quando
anonimamente. Esse tipo de comportamento também é prejudicial a
sadde mental do individuo.

As tecnologias que a internet envolve, além de gerar plena
dependéncia, afasta as pessoas da natureza e do cultivo das
relacées humanas.

Além dos pontos citados, hd ainda os fake News, cyberbully, hoax,
brigas, discussoées, distor¢cdo da realidade, distracdo:

o Fake News: sdo falsas informagdes muitas vezes espalhadas
em redes sociais como sendo noticias reais;
e Cyberbully: é o bullying praticado nas redes sociais;
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e Hoax: em portugués significa embuste ou farsa, inventado
para enganar as pessoas (no sentido de pegadinhas).

A dependéncia da internet pode gerar depressdo, monofobia, entre
outros transtornos possiveis.

A internet tem auxiliado as tendéncias no avango continuo e rapido.
No entanto, os profissionais cada vez mais se veem obrigados a lidar
com situagdes desfavordaveis, tendo que se utilizar de habilidades
antes ndo requeridas.
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Sdo varios os tratamentos disponiveis para a depresséo, que
sdo indicados conforme o tipo de depresséo o paciente possui.

Independente do tipo de depressdo, o apoio da familia e dos amigos
é sempre fundamental. Além disso, sdo pontos importantes que
geram muitos resultados positivos:

e Desenvolver uma rotina que empregue o estilo de vida
saudavel;

e Consumirdietas equilibradas;

e Manter o peso adequado com a pratica regular de atividades
fisicas.

Atividades ao ar livre costumam gerar alivio rdpido, mesmo que
tempordario, pois de imediato jG promovem o esquecimento da
doenca ao individuo. Piquenique no parque, passeio de bicicleta, uma
volta no bairro sGo um bom comeco. Isso porque essas atividades
prazerosas contribuem liberando os hormoénios conhecidos pelo
sentimento de prazer (endorfina e dopamina).

Meditacdo, pilates, danca, musica, esportes ou yoga sdo algumas
opgoes que podem promover alguns periodos de calmaria e leveza.

Apesar destas atividades, o tratamento apropriado é necessario. Em
alguns casos, um terapeuta é recomendado. Em outros, além do
terapeuta, o tratamento é realizado, envolvendo auxilio médico
profissional, e o uso de manipulados. De toda forma, a depressédo é

uma doenga que exigird acompanhamento médico sistematico.

Quadros leves

Os quadros mais leves costumam responder bem ao tratamento
psicoterdpico junto a um terapeuta. A psicoterapia contribui para a
melhora do paciente, mas nos casos mais graves ela sozinha ndo



previne novos episédios e nem promove a solucdo para depressdo.
Apesar disso, a terapia reestrutura o psicolégico do paciente.

Quadros mais graves

De modo geral, nos quadros mais graves com impactos negativos em
diferentes dmbitos da vida do paciente (familiar, profissional e em
sociedade), é indicado o uso de manipulados do tipo antidepressivos
para remover a pessoa da crise.

Boa parte desses manipulados ndo causam dependéncia. Um dos
pontos negativos, estd no tempo considerdvel até iniciar a produgdo
do efeito (entre duas a quatro semanas). Outro ponto negativo
envolvido sdo os efeitos colaterais que podem surgir. No entanto, o
manipulado deve ser mantido por tempo considerdvel, algumas
vezes até por toda a vida, para evitar retrocesso no tratamento
(recaidas).

Em alguns casos mais especificos, os manipulados classificados
ansioliticos e os antipsicbticos, sGo associados aos antidepressivos

em busca de melhores efeitos.

Atualmente hd cerca de 30 manipulados antidepressivos, que sdo
empregados nos tratamentos da depressdo. Seu uso é simples e ndo
entorpece o paciente.

Os antidepressivos agem sobre alguns neurotransmissores (que s@o
as substéncias que fazem o transporte da informagdo de um
neurdnio a outro). Atualmente estéo distribuidos em diversas
classificagées e mecanismos de agdo:
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e Triciclicos ou ADTs, representados pelos compostos
amitriptilina, imipramina e a clomipramina;

¢ Inibidores da monoaminoxidase (ou IMAOs, como a
tranilcipromina): nesta classe estéio os manipulados mais
antigos para a depressdéo;

¢ Inibidores que selecionam a recaptagdo de serotonina (ou
ISRSs, como a fluoxetina, a sertralina, a paroxetina e o
escitalopram);

e Inibidores duais, que estdo relacionados também a
noradrendlina (a venlafaxina e a duloxetina), a dopamina
(bupropiona) ou a melatonina (agomelatina);

e Outros manipulados, que envolvem mecanismos diferentes
(como a mirtazapina) ou agem em vérios receptores (como
a vortioxetina e a vilazodona, mais novos e ainda pouco
usados em nosso pais).

E importante ressaltar que cada individuo reage de uma forma, e é
por isso que é dificil afirmar que um manipulado é melhor que o outro.
De forma geral, os antidepressivos levam de uma a quatro semanas
para mostrar os primeiros resultados. Adicionalmente, 33% dos
pacientes ndo apresenta resposta ao tratamento inicial. Por isso é
essencial um acompanhamento préximo do individuo com
depressdo nessa fase inicial.

Atualmente s@o encontrados testes genéticos que guiam a classe
médica na escolha dos fdrmacos que serdo mais bem metabolizados
pelos pacientes. Esses testes geram economia nas tentativas e nos
erros. Apesar da rapidez pela informag¢do diferenciada, estes séo
exames de custos altos, geralmente inacessiveis para a maioria das

pessoas e nem sempre guiam a uma escolha certeira no tratamento.
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Como efeitos colaterais dos antidepressivos sdo observadas
constipagdo, boca seca, problemas sexuais, ganho de peso,
sonoléncia ou insdniq, entre outros. Estes podem ser utilizados com
ajustes na dose, algumas trocas ou associagdes. Dependendo dos
sintomas apresentados ou do tipo de depressd@o identificada, o
psiquiatra ainda pode (ou deve) receitar outros manipulados para
associagdo, como ansioliticos (contra ansiedade), indutores do sono,
antipsicoéticos ou estabilizadores de humor.

Estudos apontam evidéncias de que a atividade fisica em geral,
quando praticada junto de tratamentos farmacolégicos e
psicoterdpicos, pode representar uma 6tima aliada para eliminar o
quadro de depressdo.

Novos tratamentos em desenvolvimento

Tratamento com estimulos elétricos

Estudos recentes descobrirom que existe uma regido no cérebro,
chamada coértex orbitofrontal, que quando & eletricamente
despertada, pode aumentar a sensacdo de bem-estar das pessoas
portadoras de depressdo.

Quando aplicado, o estimulo elétrico simula o estado de bem-estar,
criondo condi¢gées de bom humor em dreas relacionadas ao cortex
orbitofrontal.

A Esketamina (Spravato)

A Food and Drug Administration (FDA) aprovou a Esketamina, um dos
primeiros novos tipos de antidepressivos em 30 anos.
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O tratamento aplicado com a Esketamina apresentou significativa
recuperagdo nos sintomas de depressdo, além de melhora
conservada dos sintomas.

A Esketamina foi avaliada na forma de um spray nasal, indicada para
uso em pacientes com depressdo por resisténcia ao tratamento. Essa

condicdo €& importante, visto que hd uma rejeicGo a terapia
convencional para um em cada trés pacientes com depressdo.

Além dos pontos positivos mencionados, o tratamento com
Esketamina apresentou considerdvel efetividade rapidez na agdo em
poucos dias, em contrapartida ao tratamento comum que demora
de um més a dois para ver efeitos.

Para fazer o efeito observado, a Esketamina foi aplicada junto a um
antidepressivo. A aprovagdo da Esketamina pela Food and Drug
Administration (FDA) se deu amparada a recomendagéo de uso em
um centro de tratamento certificado sob a orientagcdo de um
especialista, com monitoramento apds a aplica¢gdo da dose.

Entre os efeitos colaterais observados, estdo sedacgdo, falta de
atencdo e raciocinio, nduseas, vertigens, ansiedade e aumento da
pressdo arterial.

Apesar de todas as vantagens que o manipulado pode proporcionar
ao paciente, seu custo é relativamente alto: a aplicagdéo de
Esketamina saird nos Estados Unidos (EUA) pelos valores entre US$
590 e US$ 885 por tratamento, cerca de R$2.207,00 a R$ 3310,00. Caso
o recomendado seja duas doses semanadais, o custo pode chegar a
mais de R$13 mil mensais.

Periodo de tratamento para eliminar a doenga
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De forma geral, quando a depressdo estd em seu primeiro episddio, o
periodo de tratamento pode durar cerca de um a dois anos até a sua
eliminacdo.

No entanto, recaidas podem ocorrer e com elas serd necessdario
reiniciar o tratamento.

Da mesma forma, hd casos de pessods que necessitam realizar seus
tratamentos por toda a vida. Esta dltima condi¢do, por sua vez, ndo
deve ser entendida como uma evidéncia de fraqueza, uma vez que a
depress@o deve ser sempre entendida e tratada assim como
qualquer outra doenca.

C Adeus

Depressao




CAPITULO

Descubra se
voceé tem
depressao

C Adeus

Depressao




Caso vocé desconfie que vocé ou alguém préximo possa
estar sofrendo de depresséo, veja a seguir como identificar
e procure por orientagdo médica.

Faca um teste

A seguir, vocé terd algumas perguntas que te auxiliarGo na
investigagcdo se vocé possui depressdo. Mas atencdo, trata-se de um
indicativo, portanto, ndo substitui o diagndstico realizado por um
médico especializado.

Para realizar o teste, vocé precisard ser franco, respondendo as
perguntas de 1 a 10 com alguma das opgdes abaixo, que mais se
enquadram na sua situagdo:

¢ Nenhuma vez

e Doisoutrésdias

e Mais da metade dos dias

e Praticamente todos os dias

Nas ultimas duas semanas, com que frequéncia vocé se sentiu mal
por alguns destes problemas?

1. Vocé possui pouco interesse ou prazer em fazer as coisas?

2. Vocé tem ficado para baixo, depressivo ou sem esperanc¢a?

3. Vocé tem dificuldades para pegar no sono, insénia ou dormir
demais?

4. Vocé tem tido muito cansaco ou falta de energia?

5. Vocé possui um apetite reduzido ou exagerado?

6. Vocé se sente mal, se considera fracassado ou acha que
desapontou os seus familiares e amigos?

7. Vocé tem problemas de concentragéo para realizar suas
tarefas, ler noticias ou ver televisdo?

8. Vocé anda ou fala muito devagar, a ponto de outras pessoas
perceberem?



9. Vocé ja pensou que seria melhor morrer, ou ja teve vontade de
se machucar?
10. Em algum momento de problemas ou dificuldades, foi muito
dificil supera-lo?

Avalie o resultado do seu teste

Se em mais de quatro perguntas vocé respondeu “mais da metade
dos dias” ou “praticamente todos os dias”, ou se vocé concorda com
a pergunta 9, consulte um psiquiatra para uma melhor avaliagdo.

Aplicativo promete identificar se vocé tem depressio

Recentemente, um aplicativo foi desenvolvido em uma Universidade
do Canadd, com o objetivo de reconhecer se seu usudrio tem
depressdo. Essa inteligéncia artificial utiliza a andlise do timbre de voz
do usudrio.

Este aplicativo funciona coletando amostras de voz enquanto as
pessoas falam naturalmente. Apdés as coletas, ele reconhece e
rastreia os indicadores de humor, como depressdo, ao longo do
tempo.

O governo canadense se pronunciou a respeito, afirmando que a
ferromenta pode desempenhar um papel essencial na vida dos
habitantes do pais. A depressdo atinge cerca de 11% dos homens e 16%
das mulheres no decorrer da vida.

Apesar das opgdes de teste disponiveis e do aplicativo desenvolvido,
é importante ressaltar que o diagndstico da depressdo & clinico,
envolve avaliagcdo dos sintomas apresentados e a histéria de vida do
paciente.
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Diagnéstico de depressio realizado por um especialista

O diagnéstico médico é realizado como um exame que levanta todas
as caracteristicas  relacionadas @  suspeita  da  doencga.
Adicionalmente, s@o questionados os sintomas, quando comegaram,
qual a duracdo e intensidade deles. O histérico (se houve e como foi)
também é levantado.

O histérico familiar também & importante, bem como eventos de uso
de drogas e dlcool.

Se ndo estiver relacionado a uma doenca fisica, o paciente é
encaminhado a um psicélogo ou psiquiatra. Sdo eles que
determinam qual & o melhor tratamento: psicoterapia, manipulados
ou a combinagdo de ambos.
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Evite os fatores

de risco que

podem desencadear
uma depressao e
seja livre!
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Se vocé deseja uma vida feliz e saudavel, longe da depresséo,
atente-se aos pontos abordados a seguir e pratique-os.

Fatores de risco para desenvolvimento da depressio

Transtorno psiquidtrico que acomete milhares de pessoas em
qualquer idade, sexo, e condi¢cdo social, a depresséo gera desdnimo
e outros sintomas promovidos por desequilibrios cerebrais.

Esses desequilibrios cerebrais geralmente sdo gerados com a
diminuicdo de neurotransmissores como a serotoning, Mais
conhecida como o hormoénio do prazer e bem-estar.

A seguir, leia os principais fatores de risco que podem culminar no
desenvolvimento da depressdo:

Estresse cronico;

Excesso de peso;

Ansiedade cronica;

Historico familiar;

Sedentarismo e dieta desregrada;

Transtornos psiquidatricos;

Disfungdes hormonais;

Problemas de coracgdo;

Vicios em geral (cigarro, dlcool e drogas ilicitas);
Vicio ou dependéncia de internet e redes sociais;
Traumas fisicos ou psicologicos;

Pancadas na cabeca;

Separacdo conjugal;

e Enxaqueca cronica.

Previna a depressio e seja feliz



Quando vocé cuida da sua mente e do seu corpo, vocé estd
auxiliondo a manutengdo dele distante da depressdo.

Adote uma alimentagdo sauddvel para ter a ingestdo didria
adequada dos nutrientes que seu corpo precisa.

Uma alimentacdo rica em azeite de oliva, peixes, frutas, verduras e
oleaginosas, como nozes, castanhas e outros, sdo o ideal para evitar
a depressdo. Isso é possivel porque esses produtos possuem muitos
nutrientes que protegem e conversam com a rede de neurdnios.

Pratique a atividades fisicas regulares, sinta-se feliz consigo mesmo.
A ciéncia provou que quando o individuo se preocupa com seu Corpo,
hd um reflexo em sua sadde mental, que ocorre beneficamente. As
atividades fisicas liberam hormoénios e outras substéncias
importantes para manutencdo do humor.

Ler, aprender coisas novas, ter hobbies, viajar e se divertir ajudam a
manter dist@ncia da depressdo. Isso é possivel porque essas
atividades mantém a cabec¢a ocupada e ativa, com pensamentos
positivos.

Contornar situacdes estressantes e dividir os problemas com amigos
ou familiares é outra op¢do, que pode ser aliada a qualquer pratica
de atividade complementar.
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Neste capitulo apresentamos como vocé pode se comunicar com alguém
que esteja com depresséo e o que deve evitar para que ndo interfira em
seu estado de salude

A depressdo € uma doenca e, como qualquer outra e doenca, deve
ser tratada corretamente até a sua eliminagdo. No entanto, devido &
influéncia que esta doenca exerce sobre o estado mental e emocional
do individuo, tornando-o mais sensivel e com baixa autoestima, é
importante que o mesmo receba estimulos de carinho e forga para
mudar este cendrio.

Cuidados com quem estd enfrentando uma depressio

Nunca diga as frases que critiquem ou que diminuiam o que a pessod
estd sentindo, como os exemplos a seguir:

e Vocé esta criando um exagero, ndo é tal ruim dessa forma
quanto fala;

e Todos nés possuimos problemas, reaja;

e Seio que vocé esta passando, ja me senti assim também;

e Tome o controle da situacgéo, busque a melhoria de uma vez
por todas;

e Queira melhorar, isso s6 depende de vocé. Basta querer;

¢ Reaja! Mude, porque a vida néo para;

e Vocé pode estar sendo egoista.

Dé apoio, ampare, seja o porto seguro da pessoa com depressdo.
Diga de forma calma e amigdvel a quem estd com uma depressdo:

e Saiba que eu estou aqui para o que precisar;
e Vocé néio estd sozinho (a) eu estou aqui;

e Euseique ndo é culpa sua estar assim;

e Mediga, o que eu posso fazer por vocé?



Esta precisando de algo?

Podemos conversar?

O que se passa em sua cabeg¢a? Em que vocé estd pensando?
Eu te amo;

Da mesma forma que demonstrar o apoio & essencial, praticar o
siléncio também é fundamental.

Além do siléncio, pode ser necessario um abrago, um acolhimento
da pessoa. Dar colo, fazer um cafuné e promover um momento de
aproximacgdo e carinho. Tenha em mente que um abrago apertado
pode ter um grande significado, valendo mais do que vdrias
palavras.

Também é importante deixar a pessoa respirar, se reestabelecer.

Seja sempre presente na vida e na rotina da pessoa com
depressdo e jamais cobre ou critique nada a respeito da pessoa.
Esse comportamento impacta de forma positiva no tratamento
dela.

Algumas consideragdes a respeito da depressio

e A depress@o € uma doenca e estd cada vez mais comum no
mundo de hoje. Ndo é frescura, ndo € ma vontade, ou falta de
responsabilidade. Se vocé estd triste, desanimado, e ndo
encontra mais gragca em nada na vida, procure um médico para
trataomento. Lembre-se, esta € uma doenca como qualquer
outra. E, portanto, realizar um diagndstico cedo € a melhor forma
para retomar @ vida de antes, com a qualidade de vida de
antes;
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e A depress@o pode surgir em qualquer momento, em qualquer
etapa da vida: na infancia, na adolescéncia, na maturidade ou
na melhor idade;

e Os sintomas da depressdo variam de um caso para outro. Em
criangas, a depress@o muitas vezes pode ser erroneamente
atribuida a caracteristicas da personalidade. J& nos idosos, por
sua vez, a depressdo pode ser confundida com o desgaste
proéprio dos anos vividos;

e Teruma pessoa com depressdo na familia € uma situagcéo que
requer muita atencdo e comprometimento. Os familiares
devem buscar se informar sobre a doenga que atingiu o seu
familiar. Compreender as principais caracteristicas, quais os
sintomas que a doenca demonstra e quais os riscos que ela
envolve fazem a diferenca para lidar com ela e talvez ameniza-
los, contribuindo com algum conforto ao deprimido.

e Eimportante que a familia ofereca apoio e reforco positivo para
o deprimido, através da manutengdo de certos hdbitos, como a
importancia da alimentagdo equilibrada e da higiene pessoal.
Também é muito importante ressaltar ao deprimido o quanto é
benéfico seu relacionamento com outras pessoas, estimulando
tanto quanto possivel seu contato social e a busca por
desenvolvimento de hobbies que tragam tranquilidade e
alegria. Conforme jd abordamos em outro capitulo, estes pontos
geram melhor qualidade de vida e contribuem diretamente
para o sucesso do tratamento.
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Neste e-book vocé pode se aprofundar a respeito do mal do século
XXI, a doenga que tem atingido cerca de 350 milhdes de pessoas ao
redor do mundo.

Aprendeu o que é a depressdo, quais o0s principais sintomas e
caracteristicas, as tendéncias a que individuo com depressdo pratica.

Aprendeu também como a pessoa pode ser levada até a condicdo
de depressdo. Através de condigbes hereditdrias, grandes traumas ou
perdas e a condi¢g@io de estresse crénico a pessoa pode ser levada
até uma condi¢gdo de depressdo.

A depressd@o ndo é opcdo, ndo é uma escolha. Ela acontece, atinge a
pessod que se torna cada vez mais deprimida, mais isolada, mais
sensivel e ausente do convivio social.

A melhora da depressdo é lenta, mas ndo é impossivel. E necessario
se dedicar aos tratamentos prescritos por um médico ou especialista
com condi¢cdo de um diagnéstico preciso e correto. Junto das
atividodes que geram conforto, alimentagdo adequada e bons
hdbitos, a pessoa depressiva pode ter seu tratamento mais
acelerado. Hoje existe um manipulado que acelera ainda mais o
tratamento, mas junto dele hd um custo consideravelmente alto.

Apoio da familia e amigos & essencialmente benéfico. Promover
auxilio, seguranca e sentimento de ter alguém para contar traz
resultados muito positivos que somados ao tratamento geram
avangos considerdaveis. A familia e amigos deve inventivar o convivio
social da pessoa com depressdo.

Leia com calma avalie sua situacdo ou daquele préximo que vocé
percebeu que ultimamente tem estado mais distante. Faca sua
contribuicdo, a diferenca na vida dele. Atente-se aos sinais, pode ser
que ele ndo se distanciou para te ignorar. Ele pode estar precisando
muito de vocé.
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