13 Zaburzenia afektywne

Do objawéw czesto towarzyszacych naleza:

® zaburzenia rytméw biologicznych (sen, apetyt, libido, zaburzenia miesigczkowania);
= |ek;

B poczucie winy i obnizenie samooceny;

mysli i dziatania samobojcze (szczegdlnie wazne w przypadku nastolatkow).

Postacia depresji jest rowniez depresja psychotyczna.

Dolegliwos$ci moga mie¢ postac pojedynczego epizodu depresyjnego lub kolejnych

epizodow w przebiegu zaburzenia depresyjnego nawracajacego. Rozdziat dotyczacy

zaburzen afektywnych w ICD-10 opisuje rowniez:

B epizod maniakalny i mieszany;

® zaburzenie afektywne dwubiegunowe (zob. podrozdz. 13.1), w tym epizody depre-
syjne w jego przebiegu;

= dystymie;

= cyklotymig;

B nawracajace krotkotrwate epizody depresyjne.

W klasyfikacji ICD-11 w rozdziale dotyczacym zaburzen nastroju oprécz powyzszych
umieszczono mieszane zaburzenie depresyjne i lekowe oraz kody umozliwiajace
opisanie charakterystycznych cech obrazu klinicznego i przebiegu. Podsumowanie
kryteriéw diagnostycznych zawiera tabela 13.6.

Tabela 13.6.

Podsumowanie kryteriéw diagnostycznych dla wybranych zaburzen nastroju wedtug ICD-10
iICD-11

ICD-10 ICD-11
Epizod depresyjny
= Czas trwania: przynajmniej 2 tygodnie, nigdy = Nastrdj depresyjny lub spowolnienie psychoru-
w zyciu nie wystepowaty epizody maniakalne chowe prawie codziennie przez wiekszo$¢ czasu
lub hipomaniakalne przez przynajmniej 2 tygodnie
= Objawy giéwne = Objawy towarzyszace:
- nastrdj depresyjny prawie codziennie przez - zaburzenia koncentracji
wiegkszos¢ czasu, na ktéry w niewielkim stop- - poczucie bezwartosciowosci
niu moga wptynac okolicznosci zewnetrzne, - nadmierne poczucie winy
przez przynajmniej 2 tygodnie - brak nadziei
- utrata zainteresowan i odczuwania - nawracajace mysli o $mierci lub mysli samo-
przyjemnosci wykonywania z czynnosci, bojcze
ktére normalnie byly przyjemne - zmiany snu i apetytu
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13.2. Zaburzenia depresyjne u dzieci i mtodziezy

- zmniejszona energia lub zwiekszona meczli-
wosc

Objawy towarzyszace:

obnizenie poczucia pewnosci siebie i samo-

oceny

nadmierne poczucie winy

brak nadziei

nawracajace mysli o Smierci lub mysli samo-

bdjcze, zachowania samobdjcze

zaburzenia koncentracji, trudnosci w podej-

mowaniu decyzji

zmiany snu

zmiany apetytu

pobudzenie lub spowolnienie psychoruchowe

- pobudzenie lub spowolnienie psychoruchowe
- zmniejszona energia lub zwiekszona
meczliwos¢

jawow gtéwnych i przynajmniej tyle z dodat-
kowych, aby w sumie liczba objawéw wynosita
przynajmniej 4

Epizod depresji umiarkowany: przynajmniej
2 z objawow gtéwnych i przynajmniej tyle

z dodatkowych, aby w sumie liczba objawéw
wynosita przynajmniej 6

Epizod depresji ciezki bez objawoéw psycho-
tycznych: wszystkie 3 z objawéw gtéwnych

i przynajmniej tyle z dodatkowych, aby w sumie

liczba objawdw wynosita przynajmniej 8
Epizod depresji ciezki z objawami
psychotycznymi:

spetnione kryteria epizodu depresyjnego
ciezkiego oraz urojenia lub omamy inne niz
typowe dla schizofrenii (kryterium G1 dla
schizofrenii b, c i d) LUB stupor depresyjny

jako spojne lub niespdjne z nastrojem
niespdjnosc¢ objawdw psychotycznych z na-
strojem nie wyklucza rozpoznania epizodu
depresyjnego

Epizod depresji tagodny: przynajmniej 2 z ob-

objawy psychotyczne mozna zakwalifikowac

Epizod depresji fagodny: osoba z epizodem
depresji tagodnym ma pewne, ale s one
znaczne, trudnosci w kontynuacji codziennego
funkcjonowania. Objawy psychotyczne nie
wystepuja

Epizod depresji umiarkowany: osoba ma
istotne trudnosci w pracy, w obszarze zycia
spotecznego czy aktywnosci w domu; wcigz
jednak jest w stanie funkcjonowac przynajmniej
w niektoérych obszarach

Epizod depresji ciezki: osoba doswiadcza wielu
lub wiekszosci objawdw w stopniu o wyraznym
nasileniu lub mniejszej liczby objawdéw w duzym
nasileniu; osoba taka jest w stanie funkcjonowac
w pracy, w domu, w zyciu spotecznym jedynie

w bardzo ograniczonym zakresie

Epizod depresji umiarkowany z objawami
psychotycznymi: wystepuja epizod depresji
umiarkowany oraz urojenia lub omamy

Epizod depresji ciezki z objawami psycho-
tycznymi: wystepuja epizod depresji ciezki oraz
urojenia lub omamy

Uwaga: stupor depresyjny opisywany w ICD-10
jako podtyp epizodu depresji ciezkiego z objawa-
mi psychotycznymi w klasyfikacji ICD-11 zwykle
bedzie spetniat kryteria dla katatonii

Inne

= |nny okreslony epizod depresyjny
= Nieokreslony epizod depresyjny

= Epizod depresyjny o nieokreslonej ciezkosci
= |nny okreslony epizod depresyjny

= Nieokreslony epizod depresyjny

= Epizod depresyjny — czesciowa remisja

= Epizod depresyjny — petna remisja
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