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Incidéncia

1566 da 2 L’jJﬁa'I't;éc')f gerall
- mquw;ra para 2 homens
= AS chgxr _S Sdo praticamente imunes

> C).m J e mals frequente é entre os 20 e o0s 30 anos

— '--G fﬂClO mais frequente € na Primavera / Verao
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Etiopatogeniz W
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OHLERCOMPONIENTENIETEe jiif]e
*ICHICO

5»  0rganicos
b calcio

das aminas biogeénicas no S.N.C.
ratecolamlnas Adrenalina, noradrenalina, dopamina
~ Indolaminas: Serotonina, histamina
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Depresséo endoégena

Sigtoma J.ogia
s Tristezanit ~J
= Inicierbrusco
° Insonia
- r\F mma emagrecimento
* Ast fiua
s lnibicao psico-motora
=" .' J'r ntificacao ideo-verbal
= = Astenia sexual (impoténcia, frigidez)
e ’-'Choro facil
~ * Diminuicdo da produtividade
-'-.-’_:-__"-' Irritabilidade, indecisao
- _* Diminuicao da capacidade de concentracao
® Perda dos interesses
* Vida descolorida, desespero
e Sentimentos de culpa, de vergonha e de ruina

M O R T E (ideia que paira na consciéncia por vezes de forma
obsessiva)
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Depresséo Involutiva W

SRADErEC er 0 perlodo mvolutlvo

- anw”' Knoso

- rJ,l:,_ .:__-pre certa agitacao e ansiedade
__'élfrequente nas personalidades anancasticas
&% Em regra dura mais tempo do que as depressées
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e

Depresséo Ir

paran0|de (dellrlos de auto referencia, de
ljl(;ao)
PSE do histéerica (quadro exibicionista, exigindo

 sempre..)

= s Egrma hipocondriaca (delirio de negacéo ...)

— — ke m—
_ - -l-l-._ —_—

" = < Forma obsessivo - compulsiva

_-.-'-_ " -

-~ e [prma catatonica (negativismo, inibicdo psico-
-~~~ motora...)
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Mania Endégens
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- Rér' ‘ ‘ucorrente 0[0] pensamento fuga de idelas

-h-.-r-'

== HF"Eada reducdo da critica social (perigos sexuais, econémicos)
= ,n_j. ;:Senhmentos de auto suficiéncia (fazem grandes planos)

.
~  _ * Nao raro saltam rapidamente da alegria para a colera
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Equivalentes Afectivos

JerQ”JdEJCs'_)
SICO “Somatlca

} ntes afectivos mais frequentes
: Dermatologlcos
i_ Reumatlcos

e Dlgestlvos

= e Algias periddicas
- © Sintomas sexuais
== T = — ® Astenia e anorexia
e e Sintomas alérgicos
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Depresséo Endbégena/Depre W PErUracee
(Critérios de

-

= T -
Depress’a@'@gema DERIESSEONNENOLICE
- - _
S EreditariEuEdE SIPErtiiacae derdesenyelVimento
- | = Factores constitucionais afectivo
Etiopatogeni -5 | © Inicio sem causa ® Factores situacionais
- ® Psjcogéenese como causa
® Comportamento agressivo ® Comportamento pseudo-suicida
® Delirio de autoacusacao ® Sentimentos de inferioridade
® Depressdo vital ® Angustia
® |nsénia da madrugada ® |nsénia do adormecer
® Humor melhora ao longo do dia ® Humor piora ao longo do dia
o ~F : ; - ® Ruptura com a realidade ® Projeccdo na realidade
= | : ® Crise do desenvolvimento do ® Continuidade da crise com organizacéao
- =P TAT [ S continuum existencial neurotica da personalidade
—f= -
- ® Boa resposta aos antidepressivos ® Fracasso dos E.C.
® Boa resposta aos Electro- Choques ® Psicoterapia
® Ansioliticos
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PErtUrRACEESYATECHNES

Relacdo entre os diversos ritmos
psicobiolégicos (humor, consciéncia,
MANIA - HIPOMANIA g =) sono-vigilia, psicomotilidade, apetite,

EXALTACKO actividades viscerais).

A proximidade entre o0s Varios

centros daquelas diversas

actividades funcionais faz com que

ANATIMENTO : : as manifestacbes patolégicas do
e T — fined i humor se acompanhem, em regra,

de muitas outras manifestacbes da
ritmicidade psiquica e somatica.

(F. da Fonseca)
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.
S Perturbaco

Valorizacao da
suicidio na depressac

EJFOOAH - > Africanos

Velh Q:‘ __-"5 ~ > Novos
of 1ros > (Casados
s Urb: > Rurais
-- _5;-‘ IVIedlcos >  Qutras profissoes
—_— Advogados > Qutras profissoes
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Tratamento ¢

enddgenas
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OLIVETS fJJrr o)l 'IJJ_(J elle)llgiisgle c

Jmacf: ‘ com antldepresswos (|nerC|a de 7 a 14 dias)
A m de 3 semanas nao resultam associar E.C.
de suicidio for acentuado iniciar com E.C.
ouver Insonia dar hipnoticos (com cuidado)

9:)"2 ;}houver ansiedade dar tranguilizantes

—J-f fpom psicologico sempre

=& *80 Preven(;ao com sais de litio
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Tratamento da
enddgenas
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T

Depressao .

Prevellg 3a |

20 2l Ze% 0N d Maior para os |
°'grau com dlagno i *6‘ erdepressao major, dlsturblo Pipolar ou
. ade-l:mema de a 2le Jmento Situa- —SE entre 0s 20 e 0s 30 anos.

Critérios dizigniositigesielegRIs)\y RPN O EPISOEUICrdEPIESSIVE ME] e
(Incluinele gud]efor elancolico e o padraoe sazonal)

A - f-.' =

:

2 PElo menos 5 ¢ }g egumtes sintemas estiveram presentes durante o mesmo
PEIEUO de'2 semanas e representam uma mudanca no funcionamento anterior;
oeJJ MERG 5;_=-’ ‘dos sintomas é 1) ou 2)

'_p nido

teresse OuU prazer

HejEiefz ‘ganho acentuados de peso

Snia ou hipersonia

- ____‘ )] rf’r‘f—ac;ao OuU agitacdo psicomotora

= f‘ﬂ'ga OU perda de energia

- = Sensacao de inutilidade ou culpa excessiva ou inapropriada

Indecisao, incapacidade de concentracao

Pensamentos recorrentes sobre a morte

N&o ha um factor organico a iniciar ou a manter a perturbacao
A perturbacao ndo € uma reaccao normal a morte de alguém amado
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Distimia (DS \

Pravaléricial - 4,. | 10,58

Critgrigs elg Jql\/Jer I R para a Distimia
A e

> rlugrier f]r‘OfJ_f_JJi (ou Irtavel em criancas e adolescentes) por pelo menos 2 anos (1
IONPEY) rJrJ;tF ¢cas e adolescentes)

_I:., i

--l-

D

®.. Pr_es*'ﬁ' Gal, quanto deprimido, de 2 dos seguintes sintomas
_-J—*gﬁ ,_Q-apef ite ou exagerado

...;I:ﬁsonla ou hipersonia

‘1":" " Baixa energia ou fadiga

: ,_.a;- * Baixa auto estima

2 e Fraca concentracéo ou dificuldade em tomar decisdes

Sentimentos de desesperanca

&

Auséncia de depressao major, esquizofrenia, perturbacao organica ou toxica
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Sinais e Sintor

Disturbios Depr

Ernocioriais Psicoldgicos Cogriitivos

~ Culpa Desesperar ' Pensamentos obsessivos
> ads - Desamparo Memoéria diminuida
Incapacidade para o prazer Concentracao diminuida

Ideacao suicida

]

: '_4._=.}.' el :) SVEQgetativos Sociais
'—_-,:_: -i ; Egergla diminuida Isolamento social
— = Ei__;n_zlflcagao psicomotora Disfuncao social
,;:: " — Agltagao psicomotora Disfuncao ocupacional
e a Insonia Manifestacdes psicoticas
:::_E.::-: L Hipersoénia Delirios
e — Diminuicao da libido Alucinagdes
Perturbacdo do apetite
Variacao diurna do humor
Obstipacao
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