


DEPRESJA A BOL
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(..) Bol byt moim najwierniejszym przyjacielem. Nie
odstepowat mnie na krok. Budzit w nocy, nie opusz-
czat w dzien. Tracitam juz nadzieje, ze bede mogta
Zy¢ bez niego. Byt bardzo zaborczy. Chciat mie¢ mnie
catqg dla siebie, a ja z kazdym dniem coraz

bardziej przystawatam na jego warun-

ki. Poki byto we mnie choc¢ odrobine

sit, probowatam walczyc. Nie my-

slatam jednak wtedy o depresji.

Teraz wydaje mi sie, ze to ON nie

chciat bym o niej pomyslata. (...)

Skargi somatyczne moga wyprzedzaé pojawienie sie objawéw depresyjnych

B4l - objaw depres;ji

Depresja — konsekwencja bélu




Depresja moze pojawic sie jako efekt choréb somatycznych i przewlektego
bélu.

Przyczyny i patogeneza depresji, pojawiajacych sie u chorych somatycznie

sg ztozone. Przede wszystkim nalezy uwzgledni¢ wptyw samej choroby
somatycznej na funkcje naszego moézgu. Depresja pojawia sie jako

efekt zaburzen metabolizmu komaérek nerwowych - w tym zaburzen
neuroprzekaznictwa — czyli sposobu kontaktowania sie miedzy sobg komodrek
mozgowych. Wptywaja na to szczegdlnie choroby uktadu krazenia, prowadzace
do stanow niedotlenienia, zaburzenia hormonalne, choroby nowotworowe oraz
oczywiscie wszelkie choroby mdézgu. Wiele takich choréb przebiega z bdlem.

Bdl jako stresor

Dolegliwosci bolowe, zwtaszcza te ciezkie i przewlekte sg powaznym bodzcem
stresujgcym, ktoéry moze wywotac reakcje depresyjng. Dodatkowym
obcigzeniem jest fakt, ze leczenie tego typu schorzen wigze sie czesto

z zasadnicza zmiana trybu zycia, poddaniem sie uciazliwym zabiegom
diagnostycznym i terapeutycznym czy dtugotrwatej rehabilitacji. W takich
sytuacjach moze sie pogorszy¢ sytuacja socjalna — utrata zdolnosci do pracy
zarobkowej, prestizu, pozycji materialnej, a takze izolacja spoteczna zwigzana
z inwalidztwem.

Osoby w trakcie trwanie choroby lub bezposrednio po jej przebyciu,

a jednoczesnie cierpigcy na depresje,6 czesto nie przestrzegajg zalecen
lekarskich i nie potrafig zmieni¢ dotychczasowego trybu zycia. Depresja moze
sprawic, ze nie beda stosowac sie do zalecen rehabilitacyjnych czy przyjmowac
regularnie lekdw. To automatycznie pogarsza rekonwalescencje i rokowanie.

o

Przyjmowanie niektérych lekéw moze mie¢ wptyw na nastrgj

Przewlekte béle moga wymagac leczenia przeciwbolowego. Choroby somatyczne przebiegajace z bélem moga wymagac
zastosowania wielu roznych lekdw. Istniejg substancje, ktére maja dziatanie depresjogenne. Istotne sg takze interakcje
pomiedzy nimi. Bywa jednak, ze odstawienie takiego leku, czy nawet zmnigjszenie dawki jest niemozliwe z powodu
koniecznosci leczenia choroby podstawowej. Nalezy wéwczas rozwazy¢ wdrozenie leczenia przeciwdepresyjnego. Warto te
kwestie omowic z lekarzem prowadzacym, zwtaszcza gdy mamy juz za sobg doswiadczenia z depresja. Nalezy zapytac go czy
lek, ktory wiasnie zapisat moze powodowac obnizenie nastroju.

Bol, depresja i leki

Depresja nasila odczuwanie bolu, i odwrotnie — choroba somatyczna z towarzyszacym jej bolem przewleklym moze pogarszac
przebieg depresji. Poza tym w niektorych okolicznosciach (zwtaszcza u pacjentéw schorowanych) stosowanie lekdw
przeciwdepresyjnych i ich dawkowanie powinno odbywac sie z najwiekszg ostroznoscia, gdyz istnieje ryzyko wystgpienia
dziatan niepozadanych i powiktan, ktére moga nie tylko zaciemnic obraz choroby lub pogorszy< jej przebieg, lecz takze

na tyle przestraszyC pacjenta, ze zrazi sie do leczenia przeciwdepresyjnego. Na szczescie leki przeciwdepresyjne nowej
generacji, sg zazwyczaj dobrze tolerowane. Warto podkreslic, ze osoby schorowane biorg czesto wiele réznych lekdw i nalezy
liczy¢ sie z mozliwoscig wzajemnego ich oddziatywania. Wowczas moze zaistniec potrzeba zmniejszenia dawki lub nawet
zmiany przyjmowanego leku. | tu jeszcze raz trzeba podkresli¢, ze leki przeciwdepresyjne nowej generacji rzadko wchodza

W niebezpieczne interakcje.

Dziatania niepozadane lekéw przeciwdepresyjnych
Najczestszymi niepozadanymi objawami w przypadku lekdw przeciwdepresyjnych sg sennosc, oszotomienie,
suchosc¢ w ustach, problemy zotadkowo-jelitowe, czasem niepokdj, ktére z reguty mijaja po pierwszych

dniach kuracji. Wazne jest, aby w takich przypadkach pozostawac w scistym kontakcie z lekarzem, ktéry
moze zdecydowac o przerwaniu lub kontynuacji terapii. Opieranie sie na informacjach pochodzacych
z ulotek czy for internetowych moze wzbudzac¢ niepokdj. Ulotka na pytanie nie odpowie a fora
internetowe sg petne niezdrowych sensacji. Najwieksza wiedze na temat stosowanych lekéw ma lekarz



Maski depres;ji

7.

Fibromialgia

Do najczestszych bélowych masek
depresji naleza:

- bodle gtowy

- bdle kregostupa, plecow, krzyza
bole w jamie brzusznej
ol i ucisk w okolicy serca




Jesli...

- rano wstajesz wyczerpany/a, zesztywniaty/a
i obolaty/a,

- boli Cie cate ciato, rowniez w ciggu dnia,

- jestes ciggle zmeczony/a, niewyspany/a
i przygnebiony/a,

- badania u lekarzy nie wyjasniajg niczego
to...

Mozesz chorowac na fibromialgie.

Konsekwencje nie rozpoznania depresji maskowanej

Pacjenci z depresja maskowana sa zwykle leczeni jak chorzy somatycznie, wykonuje sie u nich liczne, czesto kosztowne
badania, z ktérych nic nie wynika. Pojawiaja sie kolejne koncepcje pod tytutem: jaka to choroba?, az wreszcie dochodzi

do zniecierpliwienia zarowno wsrod lekarzy jak i pacjentow. A jesli sg trudnosci w diagnozie to moga byc¢ i btedy w terapii.
Pacjenci zwykle uzyskujg pomoc tylko objawowa — otrzymuja leki przeciwbdlowe, nasercowe, czy uspokajajgco-nasenne. A od
lekow przeciwbodlowych i uspokajajgaco-nasennych mozna sie uzaleznic. | wowczas zamiast jednego problemu mamy dwa.

Warto w tym miejscu podkresli¢, ze w przeciwienstwie do lekéw nasennych, uspokajajacych czy przeciwbdlowych leki
przeciwdepresyjne nie uzalezniaja.

Oczywistym jest, ze w przypadku, kiedy objawy depresji sg kamuflowane dolegliwosciami bélowymi prawidtowe rozpoznanie
nastrecza znacznych trudnosci. Ale warto pamietac, ze w miare zwiekszania sie liczby skarg na dolegliwosci fizyczne rosnie
prawdopodobienstwo wystepowania zaburzen nastroju. O tym powinien wiedziec nie tylko lekarz, ale takze potencjalny jego
pacjent. | nie martwic sie, ani nie ztoscic, kiedy okaze sie, ze wskazana jest konsultacja u psychiatry.




(..) wtedy pierwszy raz ustyszatam od ortopedy, ze moze jednak
przyczyny mojego samopoczucia nalezatoby szukac zupetnie gdzie
Indziej. Razem z moim rehabilitantem, zasugerowali wizyte u psy-
chiatry. Poczgtkowo bytam na nich zta. Dlaczego mam leczyc
gtowe, kiedy boli mnie ciato?! Sgdzitam, ze widzg we mnie hipo-
chondryczke | chcqg sie pozbyc¢ ktopotu. Dtugo zwlekatam z wizytq
u psychiatry, ale z dnia na dzien ubywato mi sit i moze wtasnie ta
niemoc | poczucie bezsilnosci sprawity, ze postanowitam sprobo-
wac. Posztam... Spodziewatam sie, ze psychiatra odesle mnie z po-
wrotem do ortopedy, bo przeciez bolato mnie ciato, a nie dusza.
Dtugo ze mng rozmawiat. Doktadnie wypytywat o moje bolowe do-
legliwosci, obejrzat wyniki badan. Pytat o przesztosc,
Zycie osobiste, rodzinne, mojq prace, a raczej jej brak.
Na koniec postawit diagnoze: DEPRESJIA... (...)
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Konsultacja u psychiatry?
Jesli istniejg uporczywe objawy bolowe, a badania nie wykazujg odchylen od normy, moze to oznaczac, ze nasza psychika
poprzez ciato sygnalizuje nam jakies problemy emocjonalne.

Psychiatra moze zaleci¢ leki przeciwdepresyjne

Leki przeciwdepresyjne s3 najwazniejszym orezem w walce z tg choroba. Moze sie rowniez zdarzyc, ze lekarz zaleci prace

Z psychoterapeutay, ktory zajmie sie problemami emocjonalnymi pacjenta. Moze sie zdarzyc, ze psychoterapia bedzie
mozliwa dopiero w nastepnym etapie leczenia, kiedy leki poprawia funkcjonowanie chorego.

Od dawna wiadomo, ze wiele lekow przeciwdepresyjnych ma rowniez dziatanie przeciwbdlowe. Zwtaszcza te, ktore
wykazuja tak zwany podwdjny mechanizm dziatania (noradrenergiczno-serotoninergiczny). Noradrenalina i serotonina s3 to
neuroprzekazniki (substancje umozliwiajgce kontakt pomiedzy komaorkami mézgowymi), ktére majg znaczenie w zwiagzku

z odczuwaniem zaréwno depresji jak i bolu.

Bezpieczenstwo lekéw przeciwdepresyjnych

Leki przeciwdepresyjne nie uzalezniaja, sg coraz bezpieczniejsze i lepiej tolerowane. A zwykle jest tak, ze pierwszym krokiem
w leczeniu pacjenta uzaleznionego od lekdéw przeciwbdlowych czy uspokajajgco-nasennych jest wiasnie wiaczenie leku
przeciwdepresyjnego. | tym samym osiggamy podwadjny skutek — leczymy depresje, zmniejszamy bodl i powoli przymierzamy
sie do odstawienia leku, od ktdrego pacjent jest uzalezniony.

Skutecznos¢ leczenia
Nalezy pamietac, ze depresja jest chorobg, ktérg nalezy leczyc. Czekanie az sama przejdzie moze miec powazne kon
— najpowazniejsza jest samobodjstwo. | w tym znaczeniu depresja jest chorobg smiertelna. Trzeba tez dodac,
ze przewlekte dolegliwosci bélowe ryzyko samobdjstwa nasilaja.

Ale kazda depresje mozna wyleczyC. Trzeba tylko podjac leczenie i nie zniechecac sig, jesli terapia bedzie



(...) stopniowo nastepowata poprawa mojego samopoczucia. Za-
uwazytam, ze nie tylko ustgpit bol, ale takze zaczetam inaczej pa-
trzeC na swoje zycie. Postanowitam skonczyc kurs ksiegowosci | pod-
Jjac prace. Poprawity mi sie relacje z ludzmi. Zaczetam znow szukac
ich towarzystwayl...)

Nadal chodze do psychiatry. Raz na kwartat. Przyjmuje jeszcze lekKi
przeciwdepresyjne i bede to robic tak dtugo, jak kaze mi lekarz. Ale
nareszcie czuje sie zdrowa i szczesliwa. | nic mnie nie boli.

Anna
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