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ALI JE OTROK LAHKO
DEPRESIVEN?



Znacilni simptomi:
=ZALOST

*[ZGUBA VESELJA PRI
VSAKODNEVNIH
AKTIVNOSTIH

*RAZDRAZLJIVOST

Pridruzeni simptomi:

*Negativno misljenje
(obcutki nevrednosti)

=Pomanjkanje energije

=Slaba koncentracija /
neodlo¢nost

*Motnje spanja in apetita
*Pretirani obcutki krivde

sMisli na smrt



EPIDEMIOLOGIJA




OTROCI PRED PUBERTETO: 1-2%, M=Z.
MLADOSTNIKI: 5% M:Z.=1:2

Pogosteje : kroni¢ne bolezni, manjSine (eskimi,
aborigini, eskimi,...)

Posledice bolezni:
=Vpliva na medsebojne odnose
=Ce ne zdravimo, kroni¢na oblika, zloraba PAS

=Nadaljevanje v odraslost

VEC POZORNOSTI IN ZGODNEJSI POJAV!
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POTEK

Ponavljajoca, kroni¢na, spontane remisije
PovprecCna epizoda: 7-9 mesecev

46% verjetnost ponovitve v 2 letih (cunyetal,
2010) (OdraSh 60%, (Birmaher et al., 1996))

Napovedni dejavniki za ponovitev:

- slab odziv/nezdravljena, tezja oblika, kroni¢nost, prejsnje
epizode, komorbidnost, brezup, negativni kognitivni stil,
tezave v druzini, konflikti, zlorabe, nizek SES (Curry et al., 2010)



IZRAZANJE SIMPTOMOV
DEPRESIJE V RAZLICNIH
RAZVOINIH OBDOBJIH




PREDSOLSKI OTROK

=Razdrazljivost (izpadi
trme)

=Apaticen, jokav
=Samotolazenje
=Umik od igre, vrstnikov

=Zastoj v telesnem
razvoju

OTROK V SOLI

=Razdrazljivost (se
prepira ob majhnih
stvareh)

=Apaticen

=Izguba veselja,
zivahnosti, tonusa

=Psihosomatske pritozbe

=Solski neuspeh (se ne
zbere, ne zanima ga)

*Umik od vrstnikov,
DOLGCAS



MLADOSTNIKI

= Razdrazljivost (sovraznost, bes, hitro frustriran)

= Psihosomatske pritozbe

= Povecan apetit in teza

= HIPER/HIPOsomnija

= Solski neuspeh (nezbran, malo energije in
interesa)

= Obcutljivost na zavrnitev

= (Opusca dejavnosti

= Negativne misli

= Misli na samomor



POSEBNOSTI V CASU
ODRASCANJA



Affect reactivity — Custvena odzivnost:

= Pogosto neprepoznana depresija

= Znacilno za otroke in mladostnike

= Ob prijateljih/dogodkih dobro razpoloZeni
= Do zmerne depresivnosti



ZAKAJ SO DEKLETA BOLJ
DEPRESIVNA?



CUSTVENI DEJAVNIKI SOCIALNI DEJAVNIKI

=Introvertirani mehanizmi  =Bolj usmerjena v odnose
spopadanja (ruminacijein  (obcutljivost, mnenje drugih,
pasivnost) ve¢ samovrednotenja,
drugacne — vecje zahteve,
krivda da je razocarala,
parasuic.dej.)

*Bolj obremenjene z
neg.izkusnjami

=Vecja obcutljivost, hitreje se

TrednotiG "Drugacna qudbuda k

samostojnosti —
=Tesnoben temperament, ve¢ osamosvojitev, identiteta,
strahu ob zahtevah konflikti vlog

TELESNI DEJAVNIKI

=Hitreje dozorijo, neg.telesna
podoba, bolj vidni 2 spolni
znaki



&g . [ '
B ey \&\/ :
Sl /.

DEPRESIJA ALI SAMO
MLADOSTNISKA KRIZA?



MLADOSTNIKTI:
ZNACILNA NTHANJA RAZPOLOZENJA,
SPREMEMBE V VEDENJU, INTENZIVNO
CUSTVOVANJE (anksioznost, strahovi),
TVEGANA VEDENJA

MLADOSTNISKA KRIZA:

sprememba v razpolozenju ni velika in ne traja
dolgo; Zalostni kot odziv na dogodek, krajSe; ni
spremembe in upada v funkcioniranju, tvegana
vedenja omejena; redke misli na smrt
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Lahko zelo podobno depresiji!

DEPRESIJA: simptomi intenzivni, vztrajni in
omejujoci (pomemben upad funkcioniranja)

ZALOVANJE: skozi ¢as se simptomi zalovanje
zmanjsajo, povezani z mislimi na umrlo osebo, niso
vztrajajoci (Cez dan tudi + emocije, humor),
ohranjeno samospostovanje.
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KDAJ POSTAVIMO DIAGNOZO




Ponavljajoca se epizodicna motnja, ki jo
oznacujejo vztrajni in povsod prisotni
obcutki zalosti ali nesrece (depresivno
razpoloZenje), izguba zadovoljstva v
vsakodnevnih aktivnostih,
razdrazljivost/jeza in

spremljajoci simptomi kot so negativne
misli, slaba samopodoba, obcutki obupa,
brezupa, ni¢vrednosti, krivde,
samoobtoZevanje, izguba energije, motnje
koncentracije, apetita (vec ali manj) in
spanja (vec ali manj), misli o smrti in
samomorilnost.



Vodilni simptomi (vsaj 1 od 3)

Spremljajoci simptomi (vsaj 4)

Pervazivnost (vsak dan, vecino dneva)

Trajanje (vsaj 2 tedna)

Ovira normalno funkcioniranje ali osebo spravlja v
hudo stisko

BISTVENO PREDHODNO
FUNKCIONIRANJE!

OCENITI OTROKOVO FUNKCIONIRANJE V
VSEH OKOLJIH

CIMVEC VIROV INFORMACIJ

INTERVJU Z OTROKOM - bolj verodostojen



POZORNOST na naslednje pritozbe:

Tvegana vedenja
Razdrazljivost

Kroniéni dolgcas

Socialni umik

Sola - izogibanje

Somatske pritozbe
Spremembe pri rutini spanja

VEDNO OCENITI SAMOMORILNOST (se
spreminja)
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DEPRESIJA IN TVEGA
ZA SAMOMOR




Depresija je NAJMOCNEJSI
INDIVIDUALNI dejavnik tveganja.

SAMOMOR: eden od vodilnih vzrokov
smrti pri mladostnikih

1 uspel samomor = 100 poskusov samomora
60 % misli na smrt
30 % poskus samomora

Povecano tveganje: samomor v druzini, predhodni TS, kom
orbidnost (PAS,impulzivnost, agresija), dostop metode, neg

ativni dogodki

Vedno oceniti!
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ZDRAVILA + PSIHOTERAPIJA



SSRI

VKT, INTERPERSONALNA PT, DRUZINSKA PT,
PSIHODINAMSKA PT, MINDFULNESS,
MULTISISTEMSKA DRUZINSKA PT

VKkljuciti starse!
CILJI zdravljenja:
*Omiliti simptome in oviranost

SkrajsSati epizodo
*Prepreciti ponovitev



NICE SMERNICE - 2005/2015

blaga depresija — “watchfull waiting”

blaga do zmerna depresija
suportivna

VKT ali druge oblike psihoterapija
(interpersonalna, psihodinamska)

-rezistentne oblike — razmisliti o zdravilu

zmerna do huda depresija
- psihoterapija
- psihoterapija + zdravilo



PEDOPSIHIATRICNA
OBRAVNAVA

Najprej ukrepi v okolju (delo z druzino, Solo,
vrtcem)!

Psihoterapevtsko delo z otrokom (vedenjska,
vedenjsko kognitivna terapija, skupinska, druge
oblike), druzinska terapija p51hoterap13a s pomoc¢jo
druzme)

Medikamentozna terapija

POMEMBNO JE DELO Z DRUZINO, OKOLJEM IN
STALNO IZVAJANJE ENAKIH UKREPOV V VSEH
OKOLJIH (doslednost).



ZAKAJ SPLOH PRIDE DO
DEPRESIJE IN ALI JO LAHKO

KAKO PREPRECIMO




SOVPLIV STEVILNIH DEJAVNIKOV:

GENETIKA (BIOLOSKA RANLJIVOST, depresija
pri star§ih) + OKOLJE (ODNOSI V DRUZINI,
kognitivni slog misljenja, znacilnosti sosescine,
Sole, stresni zivljenjski dogodki, izgube)

DEJAVNIKI TVEGANJA:
= BIOLOSKA RANLJIVOST
= VPLIV DRUZINE

= PSIHOLOSKI DT

= SOCIALNI DT



BIOLOSKA RANLJIIVOST



DRUZINSKA ANAMNEZA DEPRESIJE (vedja pozornost)

DRUZINSKA ANAMNEZA BIPOLARNE MOTNJE (pozornost
na farmakoterapijo)

ZENSKI SPOL (presejalni samoocenjevalni testi pri dekletih v
adolescenci)

PUBERTETA (vecje tveganje pri zgodnji menarhi — pred 11,5
letom; presejalni testi)

KRONICNA BOLEZEN (izklju¢iti depresijo)
DOSEDANJA ANAMNEZA DEPRESIJE (preventiva relapsa)

ZLORABA PAS IN ALKOHOLA STARSEYV (zdravljenje starsev)



VPLIV DRUZINE



ZLORABA, ZAVRACANJE
(preventivni programi, intervencije)

NEGATIVNI STARSEVSKI STIL —
POMANJKANJE SKRBI (trening starsevstva)

DUSEVNA MOTNJA PRI STARSIH
(zdravljenje DM pri starsih, treningi starsevstva,
suport)

KONFLIKT MED OTROKI IN STARSI
(edukacija starSev in treningi starSevstva)



i Tl
7 o

W

PSIHOLOSKI DEJAVNIKI
TVEGANJA



KOMORBIDNA DUSEVNA MOTNJA - ANKSIOZNOST
(diagnostika in zdravljenje pridruzene motnje)

NEVROTICEN / MOCNO CUSTVENI TEMPERAMENTI STIL
(prepoznavanje in preventivne intervencije)

NEGATIVNI KOGNITIVNI STIL, NIZKA SAMOPODOBA
(prepoznavanje in preventivne intervencije)

TRAVMATICEN DOGODEK
(prepoznavanje in preventivne intervencije)

IZGUBA IN ZALOVANJE
(prepoznavanje in preventivne intervencije)



SOCIALNI DEJAVNIKI TVEGANIJA



VRSTNISKO NASILJE
(preventivni programi v Solah)

INSTITUCIONALIZIRANI OTROCI
(preventivne intervencije)

OTROCI V REJNISKIH DRUZINAH
(preventivne intervencije)

BEGUNCI, BREZDOMCI, AZILANTI
(preventivne intervencije)



TERCIARNA
PREVENCIJA:

Ko je otrok Ze zbolel:
preventiva relapsa,
zdravljenje
(psihoterapija, zdravila),
vkljuditev druZine,
psihoedukacija.

CILJ: manjsSanje
Skodljivega vpliva
dusevne motnje v
socialnem, Custvenem
smislu

SEKUNDARNA PRIMARNA
PREVENCIJA PREVENCIJA:
Subsindromalna Celotna zdrava populacija:

depresija (zacetni znaki

depresije, ki pa Se ne SO namenjeni

dosegajo kriterijev za zmanjsSevanju novih

diagnozo): prepoznavanjeprimerov DM. Skrb za

ogrozenih posameznikov ravljivejSe skupine otrok

v okolju (Sola — ucitelji, (bolj ogrozeni zaradi

svetovalna sluzba; dejavnikov tveganja. )

druzina — starsi; izbrani L

zdravnik, vrstniki) in CILJ: omejiti ali

preventivne intervencije. Zmanjsati vpliv dejavnikov
tveganja, krepitev

CILJ: zgodnje odkrivanjevarovalnih dejavnikov

DM, zgodnji pricetek (okolje) in psihi¢ne

zdravljenja, krajsSe odpornosti (posameznik)

trajanje motnje in

preprecevanje Skodljivih

ucéinkov

preventivni programi, ki
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Kaj lahko danes naredite za svoje dusevno zdravije:

4 - ‘D | . ; . .
|. preberete ¢lanek . spregovorite in delite svojo
strokovnjaka; osebno zgodbo
z drugimi;
e A v . . . .
/.. preberete osebne zgodbe 4..zacnete znova in si obljubite,
ljudi s podobnimi da boste ze danes nekaj storili

izkusnjami; zase ali za svoje bliznje.
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