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Depresia
ca patima si ca boala

Prin multe necazuri se cuvine noud sd intram in
Imparitia lui Dumnezeu. (Fapte 14, 22)

S copul fundamental al acestei lucrdri es-
te de a ardta cd o parte insemnatd a stari-
lor depresive sunt urmare a unui mod pdcatos
de viatd, urmare a actiunii distructive a pacatu-
lui asupra sufletului omenesc. Cuvintele aces-
tea sunt valabile in primul rand pentru depresi-
ile nevrotice, care, dupa cum se va arata mai jos,
sunt inrudite cu patimile pacatoase ale trandavi-
ei (akediei) si intristarii.

Existd si un tip de depresie ce se dezvoltd , de
la natura” si nu este legat direct de cauze duhov-
nicesti. Este o stare de boala care cere interventie
medicald calificata.

Cartea cuprinde diverse recomandari ale unui
medic ortodox si este adresata unui cerc larg de
cititori.



Depresia: informatii generale

Starea apdsitoare, tulbure, de depresie
este fie boald, fie lucrarea vrdjmasului.
(Sfantul Teofan Zavoratul)

D epresia (de la cuvantul latinesc depressio
— ,constrictie, apasare”) este dispozitia
sufleteasca abdtuta, insotita de moleseald, aste-
nie, de o apreciere descurajat-pesimista a eve-
nimentelor. Aceasta suferinta e cunoscuta lumii
din timpuri imemoriale, de cand s-a petrecut ca-
derea in pdcat a celui dintai om. Hipocrate de-
scria deja o stare psihica asemdndtoare, numita
,melancolie”. In paginile Vechiului Testament
sunt descrise adeseori crize de depresie. Este
destul sd amintim, de exemplu, cazul regelui Sa-
ul, cdruia 1i aduceau usurare psalmii lui David.

Modul contemporan de intelegere a depresiei
incepe de la mijlocul secolului al XIX-lea.

Putind statistica

Organizatia Mondiald a Sanatatii (OMS) com-
para depresia cu o epidemie care a cuprins in-
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treaga omenire. La cea de-a 51-a sesiune a OMS
s-a declarat: depresia a ajuns deja pe primul loc
in lume Intre cauzele absentelor de la serviciu si
pe locul doi intre bolile care duc la pierderea ca-
pacitatii de munca. Daca nu vor fi luate mdsuri
corespunzdtoare, spre anul 2020 depresia va pa-
raliza viata economicd atat a tarilor dezvoltate,
ct si a tarilor in curs de dezvoltare. In anul 1997,
147 milioane de oameni au suferit pierderi ale
capacitatii de munca din cauza depresiei.

In Statele Unite ale Americii, potrivit date-
lor Asociatiei Americane de Psihiatrie, 15 mi-
lioane de oameni sufera din pricina depresiei.
Alte studii ofera cifre mult mai ridicate cu pri-
vire la rdspandirea tulburarilor depresive: pes-
te 26 procente la femei si 12 procente la barbati.
Dupa unele evaluari, numarul bolnavilor de de-
presie creste anual in Rusia cu 3-5 procente. Ac-
tualmente, pana la patru cincimi din populatia
Rusiei au suferit crize de depresie de severita-
te variatd. Frecventa imbolndvirilor de depresie
este de doud ori mai ridicata la femei decat la
barbati (8-12 procente, respectiv 20-26 procen-
te). Cel mai probabil, cauza constd nu in ,imu-
nitatea” sexului tare in fata depresiei, ci in faptul
ca barbatii solicitd mult mai rar asistenta medi-
cala decat femeile, preferand sa ,inece” simpto-
mele depresiei in alcool, sd ia preparate medi-
camentoase, sa se refugieze in munca etc. Studii
speciale au demonstrat ca la 60 procente dintre
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bolnavii care se prezinta la policlinica sunt des-
coperite tulburdri depresive de severitate varia-
ta. Si totusi, in policlinici depresia nu este dia-
gnosticatd de obicei la mai mult de 5 procente
dintre toti bolnavii depresivi care sunt consultati
acolo. Intre 45 si 60 procente dintre toate sinuci-
derile de pe planetda sunt comise de depresivi.
Potrivit prognozelor, in secolul XXI tocmai de-
presia va fi ,,ucigasul” numarul unu.

Nu demult, peakul imbolnavirilor de depre-
sie se afla intre 30 si 40 ani, insa in ziua de astdzi
depresia a ,intinerit” considerabil, si afecteaza
oameni mai tineri de 25 ani. Intre cei nascuti ina-
intea anului 1940, procentul celor afectati de de-
presie inainte de 25 ani este de 2,5. Intre cei nis-
cuti Intre 1940 si 1959, acest indicator este deja
de 10 procente.

Cu privire la anii ulteriori nu exista date exac-
te, iInsa tendinta de crestere se conserva. La 2-3
procente din totalul bolnavilor, depresia nu de-
pinde de circumstante exterioare (este vorba de
asa-numita depresie endogend), insd la restul
ea apare cu precadere ca reactie la stres. Catalo-
gul anual al noilor antidepresive atinge o grosi-
me de 3 cm. In cazul primului episod de depre-
sie, probabilitatea recidivei este de 50 procente,
in cazul celui de-al doilea — de 70 procente, iar in
cazul celui de-al treilea este deja de 90 procente.
Depresia este cel mai raspandit sindrom al boli-
lor sufletesti. De exemplu, in structura imbolna-
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virilor psihice ale varstei a treia, 40-60 procente
apartin depresiei. Aproximativ 75 procente din-
tre cei care sufera de depresie s-au gandit cel pu-
tin o data la sinucidere, iar 10-15 procente au si
incercat sd se sinucida. Ca atare, intreaga impor-
tanta si complexitate a temei date este greu de
supraapreciat.

Cauzele depresiei

Sunt distinse mai mult de 60 varietati de de-
presie. Depresia a ,intinerit”. Ii cad prada nu nu-
mai oameni de varsta a treia si , balzaciana”, ci,
de asemenea, tineretul si chiar copiii. In cercurile
psihiatrice se vorbeste tot mai des despre depre-
sia infantild, de particularitatile provenientei sa-
le si tabloului sau clinic.

Diagnosticul de , depresie” este pus atat de
des, incat este deja receptat ca un lucru obisnu-
it. M-am ocupat vreme destul de indelungata cu
recuperarea persoanelor care au suferit de pe ur-
ma actiunii psihodistructive a sectelor totalitare
si activititilor ocultiste. Intre cele mai frecven-
te complicatii psihice ale acestora sunt depresia,
fobiile de tot felul, anxietatea.

Tulburarile depresive sunt un , insotitor” al ce-
lor impatimiti de bauturd, de droguri. Certurile,
divorturile, conflictele, bolile s.a.m.d. constituie
zilnica , povara” depresiva cu care, ca medic-psi-
hoterapeut, am a ma intalni practic in fiecare zi.
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Multi oameni au mereu la ei tablete sedative pen-
tru cazuri de stres, prabusire nervoasa.

Descurajarea, lipsa bucuriei de a trdi, poso-
morarea, melancolia sunt, din pacate, atat de
proprii contemporanilor nostri... In ziua de as-
tdzi, multi considera ca depresia este o boald a
civilizatiei cu cerintele ei mai presus de puterile
omului si cu suprasarcinile ei emotionale. Fara
indoiala ca in mare parte acest punct de vedere
este indreptatit. Exista chiar o specie de tulbu-
rare depresiva numiti depresie de epuizare. in
literatura de specialitate se vorbeste tot mai des
despre depresia existentiala sau noogena, adi-
cd acea specie de tulburare depresiva care este
legatd de pierderea sau absenta sensului vietii.
Cateodatd pare ca insdsi natura s-a , dezvatat”
sd mai zambeasca.

Depresia poate fi legata de maladii neurolo-
gice si somatice (boala Parkinson, scleroza in
placi, infarctul cerebral, hipotiroidismul s.a.).
Cauza de depresie poate deveni modificarea
echilibrului hormonal in organism (de pild, la
menopauza). In unele cazuri, depresia este pro-
vocatd de preparate medicamentoase, mai ales
de contraceptivele hormonale si anabolizantii
steroidieni.

Adeseori, depresiile apar pe fond de stresuri
sau de traume psihice grave si/sau prelungite.
Uneori, ele au loc fara cauze aparente. Depresia
poate insoti boli somatice (cardiovasculare, gas-
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trointestinale, endocrine s.a.m.d.). In asemenea
cazuri, ea agraveaza radical evolutia si prognos-
ticul bolii somatice, de baza. Depresiile pot apa-
rea sub forma unor episoade izolate, diferite ca
severitate, sau pot evolua sub forma de acutizari
repetate. La unii pacienti, depresia are caracter
cronic si continua pe parcursul multor ani, fard a
ajunge la un grad semnificativ de severitate.

Uneori, depresia se limiteaza in principal la
simptome somatice, fara manifestari emotionale
distincte. Intr-un atare caz, se poate ca examene-
le clinice si de laborator sa nu puna in evidenta
nici un fel de modificari organice.

Manifestdarile depresiei

Sa vorbim putin despre particularitatile clini-
ce ale depresiei. Depresia este un sindrom (an-
samblu de manifestari morbide) care se intalnes-
te In multe maladii psihice si in unele maladii
somatice (trupesti). In ultimul caz, depresia apa-
re deseori ca reactie psihologica a personalitatii
in fata amenintarii la adresa sanatatii sau vietii.
De exemplu, s-a stabilit ca, chiar la 6-12 luni du-
pa declansarea infarctului, la 90% dintre paci-
enti se pune in evidenta depresia. Cauzele per-
sistentei acesteia sunt, dupa cum au demonstrat
observatiile clinice, legate de pierderea sensului
vietii, de crahul sperantelor. Se face distinctie in-
tre episodul depresiv, reactia depresivd, starea
depresiva si boala depresiva prelungita.
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Psihiatrii au descris candva asa-numita ,, tria-
da depresiva”:

— dispozitia trista;

— gandirea incetinita;

— inhibitia motorie.

Printre alte manifestari ale deprimarii se
numara:

— tulburarile de somn;

— scaderea capacitdtii de concentrare si de
atentie;

— scaderea apetitului;

— pierderea reactiilor emotionale de mai inainte;

— scaderea interesului fatd de evenimentele
vietii de zi cu zi;

—nehotararea chinuitoare;

— sentimentul de handicap;

—ideile sau actiunile suicidale (de sinucidere).

Daca simptomele aratate mai sus se mentin
mai mult de doud saptdmani, asistenta medicala
este indispensabila.

Clasificarea depresiilor

Daca ar fi sd sistematizam tulburdrile depre-
sive, am putea distinge depresii somatogene,
psihogene si endogene. Aceastd impadrtire este
relativa intr-o anumita masurd, intrucat exista
numeroase forme intermediare.

Depresiile psihogene: apar , pe teren ner-
vos”, ca rezultat al socurilor nervoase, conflicte-
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lor (externe si interne, sufletesti) la omul potenti-
al sanatos din punct de vedere psihic. Majoritatea
cercetatorilor subliniazd rolul particularitatilor
de personalitate in formarea depresiei nevrotice.

Depresiile somatogene: tulburdri psihice ca
rezultat al bolilor somatice.

Depresiile endogene: dezvoltarea lor este
conditionatad de factori constitutionali. Depresi-
ile de acest tip se intalnesc in clinica schizofreni-
ei, psihozei maniaco-depresive, in psihozele de
involutie (senilitate). Ele nu sunt legate de fac-
tori situationali si de imprejurdri ale vietii, ci se
dezvoltd ,de la naturd”. Iin depresia endogena se
observa in mod particular: dezorganizarea gro-
siera a personalitdtii cu desprindere de lumea
reala; risc ereditar; caracter ciclic: acutizari sezo-
niere (primavara, toamna bolnavul se simte mai
rau), deteriorare mai marcatd a stdrii psihice la
orele diminetii; tendintd spre evolutie trenanta.

Depresiile mascate: se manifesta prin diferite
suferinte fizice (dureri de inima sau de stomac,
de cap s.a.m.d.). In acest caz, nu depresia inso-
teste suferinta fizica, ci suferinta fizica este ma-
nifestare a depresiei. lata un exemplu:

, Stimate domnule doctor! Imi vine greu pand si
sd-mi enumdr problemele, Tnsd imi este foarte riu.
Sunt de acum trei ani de cind sunt bolnavd. Sunt
chinuitd de dureri ca o gheard la inimd, greatd, palpi-
tatii, ameteald. Am fost la o multime de medici: la in-
ternist, la chirurg, la neuropatolog... Nici unul nu a
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fost in stare sd md ajute, in timp ce de lucrat imi vine
tot mai greu sd lucrez. Singurul lucru care md spriji-
nd este intelegerea si ajutorul sotului, pentru cd aca-
sd nu sunt in stare sd fac nimic. Mai am si alte boli:
ulcer, diatezd uricd, osteocondrozd. Domnule doctor,
vd rog, dacd puteti, ajutati-md...”

Cu o asemenea scrisoare s-a prezentat la con-
sult o femeie tandra, cu o figura chinuita si isto-
vitd. S-a vddit ca ulcerul duodenal i se cicatrizase
de multd vreme si cd in aceasta privinta internis-
tii nu vedeau nici o pricina de neliniste. Diate-
za urica se manifesta nesemnificativ. Tratamen-
tul osteocondrozei 1i adusese pacientei numai o
usurare neinsemnatd. Nici unul dintre medicii
care o consultasera nu se grabise sa recunoas-
ca In boala ei o problemd din , parohia” sa, in
schimb practic toti 1i recomandasera sa se adre-
seze neuropatologului sau psihiatrului.

Citirea scrisorii si discutia cu pacienta nu
mi-au mai ingdduit nici un dubiu in privinta
taptului ca femeia chiar era bolnava. Boala ei nu
era o iluzie, insd, dupa toate indiciile, era vorba
de o boald nu trupeascs, ci sufleteascd, desi, bi-
neinteles, ea nu se considera bolnava psihic. Da-
ca afectiunile somatice ale pacientei s-au dovedit
iluzorii in cazul dat, in schimb suferinta care o
determinase sa se adreseze cu insistenta aproa-
pe tuturor medicilor din policlinicd era pe de-
plin reald. S-a dovedit ca boala femeii respective
nu era altceva decat o depresie mascata.
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