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= Depresioni éshté njé sémundje gé duhet té
mirret seriozisht, ai shogérohet mes tjerash me
disponim té pikélluar, gjendje frike, shgetésim té
brendshém, pengesa né té menduarit dhe né
gjumé. Ai karakterizohet pérmes ¢rregullimit té
metabolizmit né tru.

« Depresion nuk éshté pikéllimi ose disponimi i
pikélluar, pér shembull pas njé humbjeje té
réndé.

« Depresivét nuk mund té gézohen dhe kané
véshtirési té médha gé t’i marrin edhe vendimet
e thjeshta.

= Depresionet shogérohen shpeshheré me dhimbje
trupore rezistente.

= Depresionet munden té dallohen kryesisht me
ndihmén e pyetjeve té gélluara.

= Ndjenjat e paarsyeshme té fajit b&jné pjesé né
she-njat kryesore té njé depresioni.

= Tek disa njeréz, mé shpesh tek burrat, njé
depresion mund té tregohet edhe krejt ndryshe.
Né vend té pikéllimit dhe mbylljes kéta persona
reagojné me agresivitet, zemérim dhe/ose
konsumim té shtuar té alkoolit. Nén rrethana té
caktuara ata ushtrojné sport né ményré shumé té
tepruar, ndihen té stre-suar dhe té djegur.

= Depresivét, sikurse té gjithé njerézit e sémuré
réndé, kané nevojé pér mirékuptimin dhe
pérkrahjen nga rrethi i tyre.

« Depresionet jané té shérueshme. Pér trajtim
géndrojné né dispozicion barna gé ndrigcojné
disponimin (antidepresivét) dhe forma té ndryshe
té terapisé pérmes bisedave.

« Antidepresivét nuk ndikojné menjéheré.
Kryesisht kalojné disa dité e deri disa javé deri
tek pérmirésimi i dhimbjeve.


Renato Bernhard
Lundbeck (Schweiz) AG


Cka ndodh né tru gjaté njé depresioni ?

= Antidepresivét trajtojné shenjat (simptomet) e
depresionit. Andaj ato duhet té mirren pér aq
kohé sa zgjat sémurja.

* Depresionet gé shpeshheré riparagiten mund té
trajtohen né ményré parandaluese.

= Depresionet shpesh jané shkage té veprimeve
suicide (suicid = vetévrasje). Rreziku suicid mund
té dallohet me kohé dhe té rrezikuarit nga suicidi
duhet sa mé shpejt gé mundet té shkojné né
trajtim mjekésor.

« Pér té rrezikuarit nga suicidi krahas késhillimit
nga mjeku shtépiak ose specialisti géndrojné né
dispozicion gendra té intervenimit krizor,
shérbime psikosociale ose pérkujdesja e
pérshpirtshme pérmes telefonit.
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Cka jané depresionet ?

Cka nuk jané
depresionet ?

Depresioni dhe dhimbjet
trupore

Depresionet jané gjendje té sémura, gjaté té
cilave vjen deri tek njé mérzi e pikélluar e lidhur
me gjendje frike, shgetésim i brendshém si edhe
pengesa né té menduarit dhe né gjumé. Té
menduarit éshté i ngadalésuar dhe sillet kryesisht
rreth njé teme, domethéné rreth asaj, se sa keq
éshté, se sa e déshprueshme éshté situata e
tanishme dhe sa e pashpresé éshté ardhméria.

Shumé pacienté kané ndjenja faji dhe mendime té
mékatimit, té cilat mund té ngriten deri né gjendje
té vérteta. Flasim edhe pér detyrim té brengosjes,
sepse detyrimisht mendohet pérheré rreth
mendimeve té njéjta negative. Pengesat né gjumé
né njérén ané shprehen né véshtirési pér té fjetur,
né njé sjellje té penguar té fjetjes pa ndérprerje
me zgjuarje té pérséritur dhe né anén tjetér me
zgjuarje té hershme.

Pér kété arsye gjumi pérjetohet si i pamjaftueshém
dhe shumé sipérfagésor dhe né méngjes nuk sjell
freskim. Madja méngjesi éshté shpesh koha mé e
kege pér pacientét depresiv, pasi gé kryesisht né
méngjes ndihen vecganérisht keq. Kah dreka gjendja
mund té pérmirésohet dhe né mbrémje té jeté
relativisht e durueshme. Kjo ndjenjé vecanérisht e
mjerueshme né méngjes pas zgjimit quhet ulje e
méngjesit.

Secili disponim i pikélluar nuk éshté depresion.
Depresionet dallohen nga pikéllimi ashtu gé
depresivét jané té paafté qé té gézohen rreth
dickaje dhe kané edhe véshtirésité mé té médha té
marrin vendime. Shpesh nuk munden pér asgjé mé
té vendosin dhe gqysh né méngjes nuk dijné se a
duhet té ngriten apo té géndrojné té shtriré.

Ky dallim mes pikéllimit dhe depresionit mund té
vérehet, nése mirret pjesé né njé varrim si person
relativisht pak i prekur nga rasti i pikéllimit.
Nganjéheré pérjetohet gé farefisi i afért prané
varrit gati ligéshtohen, mirépo njé oré mé voné
gjaté drekés sé pérmortshme kur flitet pér jetén e
té vdekurit e ndoshta kur dikush madje tregon
edhe njé anekdoté nga jeta e té vdekurit, atéheré
farefisi mund té buzégeshin, ndonjéheré madje
edhe té geshin.

Kjo pér depresivét e réndé nuk do té ishte e
mundshme. Ata nuk do té ishin né gjendje té
ndiejné gézim apo kénaqési. Pérderisa depresivét
kryesisht nuk mund té vendosin, tek té pikélluarit
pérjetojmé qé kohé té shkurté pas rastit té
pikéllimit mund té marrin vendime befasisht té
shpejta dhe té qarta. Njé njeri i pikélluar mundet
edhe té argétohet, ndérsa njé njeri i depresionuar
réndé nuk mundet.

Depresionet shfaget shpesh me dhimbje trupore, té
cilat kryesisht jané mjaft rezistente. Kétu béjné
pjesé dhimbjet e kokés, té gafés, té krygeve,
dhimbjet né krahé dhe kémbé, ndjenja shtypjeje
né hapésirén e krahérorit, ndjenja se nuk mundet
té mirret frymé térésisht (e cila shpesh pérjetohet
sikur té ishte njé gur i réndé né gjoks), dhimbje té
pagarta né zemér, véshtirési né tretje (ose né
formé té diarres ose té kapsllékut), mundim me
dhimbje né pjesén e lukthit dhe gjendje e
dhimbjeve spezmodike (me ngérge) né bark.

Kéto dhimbje trupore mund té géndrojné né vijé té
paré né até masé gé pas dhimbjeve shpirtérore
shpe-shheré ato as gé mund té dallohen. Si pacienti
ashtu edhe farefisi shumé shpesh mendojné se
béhet fjalé pér vuajtje trupore. Gjaté analizave
mjekésore pastaj zakonisht nuk mundet té
vértetohet ndonjé diagnozé e sémundjes trupore,
d.m.th. nuk mundet té gjindet asnjé shkak trupor
pér kéto dhimbje. Vetém njé bisedé rreth gjendjes
shpirtérore mund té sjell sgarim. Pran-daj né raste
té tilla flasim edhe pér depresione té ma-skuara
ose larvuara, sepse depresionet fshehen pas
simptomeve trupore sikurse pas njé maske ose njé
larve. Kjo situaté shpeshheré véshtirésohet né até
ményré qé kéta pacienté i pérmbahen asaj se jané
fizikisht té sémuré, sepse e ndiejné si dobési apo
turp gé té vua-jné nga njé sémundje psikike. Nése
kétyre pacientéve u thuhet, se né té vérteté nuk
Jané fizikisht por shpir-térisht té sémuré, kjo mund
té sjell reagime zemérimi dhe ofendimi. E pastaj
dégjohen akuza, se pacienti trajtohet si njé
hipokondé&r ose histerik, ¢cka ai né té vérteté nuk
éshté.



Si dallohet njé depresion ? Ndjenja e fajit - shenja té

depresionit

Depresioni - njé sémurje
e rrezikshme pér jeté

Pér té arritur kétu deri tek gjurma e vérteté,
prefero-het gé té mendohet pér kéto pyetje:

A ekziston ende mundésia, gé té gézohet?

A éshté si mé paré lehté gé té mirren vendime?
A éshté kegésuar disponimi para se té
paraqiteshin kéto dhimbje trupore, ose a éshté
kegésuar disponi-mi pas paraqgitjes sé
ankimeve?

A ekzistojné gjendje té frikés?

A ekzistojné pengesa né fjetje, gjumé pa
ndérprerje ose né zgjuarje?

= A éshté gjendja né méngjes mé e kege sesa né
mbrémje?

A jané paraqitur depresione, suicide ose
alkoolizém né familje tek farefisi i gjakut?

e A kané ekzistuar mé paré ndonjéheré periudha
me gjendje té ngjajshme ose periudha me
¢rregullim de-presiv ose edhe aktivitet i
vecanté, té cilat jané pa-ragitur me ndonjé
ndjenjé fati?

Véshtirési té vecanta pér pacientét depresivé
paragiten me tjerash edhe pérmes asaj gé ata
mendojné, se personalisht jané té prekur nga njé
fatkeqési e njéhershme dhe se ndjenja té tilla faji
ose mendime suicidi nuk ka askush tjetér. Andaj
éshté shumé e réndésishme gé ata jané vértet té
sémuré dhe prandaj ndihen kaq keq, sepse dikur
jané béré té fajshém dhe ndjenjat e fajit jané
simptome té késaj sémundjeje.

Depresioni - njé sémurje
e shpeshté

Depresivéve duhet t’u béhet e vetédijshme, se
depresionet béjné pjesé tek sémundjet mé té
shpeshta. Sipas vlerésimeve té Organizatés
Botérore té Shéndetésisé né secilén dité nga
depresionet vuajné 3-5 % e popullsisé botérore.
Kéta jané c¢do dité 120-200 milioné njeréz.

Mundésia gé gjaté jetés té sémuhet nga njé
depresion vlerésohet né 20-30 %, d.m.th. ¢do i
treti prej nesh me gjasé kurdoheré né jetén e tij
do té sémuret nga njé depresion i réndé. Nga
crregullimet depresive té lehta e té kalueshme nuk
mbetet i kursyer asnjé njeri.

Njé problem vecanérisht té rrezikshém paraget
prirja pér vetévrasje. Prirja e suicidit tek
depresivét vjen nga ndjenja e mungesés sé
rrugédaljes, pesimizmit absolut dhe mungesa e
shpresés. Depresionet béjné pjesé tek shkaget mé
té shpeshta pér veprime suicide, qofshin ato
suicide apo tentime suicidi.

Prandaj éshté e réndésishme qé tek secili depresiv
té dihet, se sa i madh éshté rreziku i suicidit. Mé sé
miri mund té provohet ai té vlerésohet ashtu gé
pacientét drejtépérsédrejti té pyeten pér kété se
sa intensivisht dhe sa shpesh mendojné né suicid.
Kohé té gjaté éshté pérfagésuar mendimi, se me
depresivét nuk duhet té bisedohet pér kété temé,
sepse pérmes késaj atyre u sillet ndérmend ideja
gé té mendojné né suicid. Kjo éshté krejtésisht e
gabuar, sepse secili depresiv mendon sé paku né
mundésiné dhe zakonisht e ndien si lehtésim, nése
mundet té flet rreth késaj.




Kur ekziston rreziku 1 sui-
cidit ?

Bashkéjetesa me pa-
cientét depresivé

Udhézime té tjera pér té vlerésuar rrezikun mund
té mirren, nése personat e prekur nga kjo pyeten,
se né pérgithési a mendojné né mundésiné e njé
suicidi apo a kané edhe parafytyrime konkrete se si
do ta bénin kété. Sa mé konkrete qé té jené
parafytyrimet, aqg mé i madh éshté rreziku. Ky
rrezik éshté edhe mé i madh, nése personat
pérkatés vecmé kané béré pérgatitje, pér shembull
tek mjekét e ndryshém kané marré receta pér
barna pér gjumé ose jané furnizuar me njé armé
apo me njé litar.

Profesori Erwin Ringel ka pérshkruar tri shenja té
réndésishme, té cilat tregojné njé prirje té vecanté
pér suicid:

1. Ngushtia

Pacientét pérkatés ndjehen né njé situaté té
ngush-tuar, nga e cila véshtiré mund té dalin. Ata
edhe né mendime merren gjithnjé me kété
problematiké e edhe né marrédhéniet
ndérnjerézore ndiejné njé ngushti, ashtu qé
gjithnjé e mé shumé izolohen dhe vetmohen.

2. Kthesa e agresionit

Ajo pérbéhet nga ajo qé njerézit, té cilét vuajné
nga agresionet dhe kété nga arsyet e ndryshme nuk
munden ta shfaqin apo diskutojné, kété agresion té
frenuar e drejtojné kundér vetévetes.

3. Fantazité e vdekjes

Njerézit e rrezikuar nga suicidi né mendimet e tyre
mirren me mundésité e ndryshme té vetévrasjes
ose edhe parafytyrojné se si do té pikélloheshin té
aférmit pasi gé ata ndonjé dité do té jené té
vdekur. Ata munden té béjné edhe parafytyrimin e
varrimit té vet. Nése ekzistojné fantazi té tilla té

vdekjes, atéheré éshté me réndési gé té pyeten, se
kéto fantazi a krijohen vetédijshém apo a
imponohen ato pa déshiré. Sa mé shumé gé té
imponohen ide té tilla, ag mé i madh &shté rreziku.

Ndihma e shpejté gjaté
Krizave

Pasi gé mendimet e suicidit dhe géllimet e suicidit
jané shumé té shpeshta, kuptohet vetvetiu se té
gjithé kéta pacienté nuk munden té trajtohen né
spital. Por, éshté tejet e réndésishme qé atyre t’u
ofrohet sa mé shpejt njé trajtim mjekésor, sepse
munden té trajtohen jo vetém disponimi depresiv,
por né ményré speciale edhe kéto mendime dhe
géllime suicide. Prandaj éshté shumé e
réndésishme qé depresivét té binden pér té shkuar
tek mjeku ose sé paku pér té thirré né telefon
anonimisht kujdesin e pérshpirtshém ose njé
gendér intervenimi krizor ose njé Shérbim
Psikosocial. Kéto institucione gjenden né zgjerim e
sipér. Numrat e telefonave té tyre mund té merren
tek mjeku gje-gjésisht né librin vendés té

telefonave. ,
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1. Pacientét depresivé jané njeréz té sémuré, té
cilét nuk jané as dembelé, as histeriké e as
hipokondriké.

2. Pasi gé tek depresionet béhet fjalé pér
sémundje, té cilat jané té trajtueshme dhe té
shérueshme, éshté e réndésishme gé depresivét
mundésisht shpejt té trajtohen nga mjeku.

3. Pasi gé pacientét depresivé kané véshtirésité mé
té médha pér té marré vendime, gjaté sémurjes
ata nuk duhet té detyrohen pér marrjen e
vendimeve. Ata pas kalimit té depresionit pér kéto
do té pendoheshin prapé.

4. Nuk ka kurrfaré kuptimi gé depresivét, e para sé
gjithash depresivét e réndé gjaté sémurjes té
dérgohen né kurim apo pushim, sepse ata atje edhe
mé shumé do té vetmoheshin, ashtu gé do té kishin
kohé qgé té gérryejné rreth fatkegésisé iluzore té
tyre. Kjo e zmadhon rrezikimin nga suicidi. Kjo nuk
vlen pér pacientét pas sémurjes sé tejkaluar (shiko
pikén 8).

5. Depresivét nuk kané vullnet, prandaj éshté e
pakuptim gé té apelohet né vullnetin e tyre.
Pérmes apeleve té tilla gjendja mundet madje té
kegésohet, sepse pacientét atéheré béhen té
vetédijshém, se nuk kané vullnet, nga e cila vuajné
né ményré té vecanté. Poashtu nuk ka kuptim nga
kéta njeréz té kérkohet gé té mbledhin veten ose
té nxiten pér aktivitete té vecanta. Ata kété e
pérjetojné vetém si mundim.



Trajtimi |1 depresioneve

Kohézgjatja e trajtimit -
Kohézgjatja e sémurjes

6. P&r pacientét éshté e réndésishme gé té aférmit
e tyre t’i pérforcojné pér t’i marré rregullisht
barnat dhe eventualisht duhet kété t’a mbikqgyrin
né ményreé diskrete. Q& pacientét té késhillohen gé
té mos marrin barnat e tyre, mund té jeté e
rrezikshme pér jeté. Né lidhje me kété éshté e
réndésishme té pérmendet, se antidepresivét nuk
shpiejné deri tek varéshméria nga barnat.

7. Rreth rrezikimit nga suicidi duhet té flitet hapur
me depresivét, sepse vetém késhtu mund té
krijohet njé pasqyré rreth rrezikut té vérteté.
Megjithaté duhet té mirret parasysh se té
rrezikuarit e réndé nga suicidi tentojné té
mbulojné ose té fshehin géllimet e tyre, sepse
kané friké se do té pengohen né zbatimin e tyre.
Pacientét e rrezikuar réndé nga suicidi pér kété
arsye duhet té trajtohen né spital.

Eshté e réndésishme qgé té pranohet gjendja e
depresivéve ashtu si¢ e pérshkruajné. Nése
déshirohet gé pacientét depresivé té binden, se
Jjané mé miré se sa qé ndjehen, késhtu vetém
humbet besimi i tyre. Depre-sionet jané sémurje té
rénda ashtu gé pas kalimit té depresionit éshté
plotésisht e drejté qé ata té dérgohen né kurime
ose né pushime. Por si¢ u tha, jo gjaté
depresioneve, por pas depresioneve.

Q& nga zbulimi i barnava gé ndrigojné disponimin,
té ashtuquajturat antidepresivé, depresionet e ¢do
lloji munden té trajtohen edhe né ményré
medikamentoze. Kjo éshté njéra nga mundésité e
trajtimit gé veprojné mé intensivisht dhe mé
shpejté.

Antidepresivét e ndryshém ndikojné né ményra té
ndryshme tek njerézit e ndryshém. Nése ilagi i
shkruar pas disa javésh sipas mendimit tuaj ndikon
tejet pak ose ka reaksione tejet té pakéndshme,
mos ngurroni gé té flitni me mjekun pér kété. Falé
lajmérimit tuaj ai mund té zgjedhé njé ilagc mé té
pérshtatshém.

Krahas terapisé medikamentoze réndési e vecanté i

kushtohet formave té ndryshme té terapisé
biseduese.

Trajtimi parandalues i de-
presioneve

Gjaté rrjedhés periodike ose edhe me paragitje
mania-ko-depresive té depresioneve mund té
kryhet jo vetém njé trajtim, por edhe njé
profilaksé - njé trajtim pa-randalues. Pér kété
géllim pérdoren para sé gjithash

lidhje té litiumit. Tek disa forma té sémurjeve
depresi-ve, tek depresionet gé paragiten
periodikisht, preven-tivisht angazhohen edhe
antidepresive.

Antidepresivét nuk ndikojné menjéheré. Kryesisht
kalo-jné disa dité deri disa javé deri tek fillimi i
ndikimit.

Depresionet mund té zgjasin me javé dhe muaj.
Pran-daj mund té jeté e nevojshme marrja e
rregullté e barnave edhe pér njé kohé té gjaté.
Mjeku juaj do té shqyrtojé me ju kohézgjatjen
eventuale té trajtimit si dhe né rastin e nevojshém
edhe parandalimin e rishfa-gjes sé sémundjes.
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