Mania i Depresja

Gdy u dziecka obserwuje sie cyklicznie nawracajace zaburzenia afektywne, naprzemiennie stan
euforii (manie) i stan przygnebienia (depresje), mamy do czynienia z choroba afektywna
dwubiegunowa. Czestotliwosc przechodzenia z jednego skrajnego nastroju w drugi bywa u
poszczegolnych oséb rézna. W niektérych przypadkach zmiany nastepuja po sobie bardzo
szybko, w innych kazda z kolejnych faz cyklu utrzymuje sie przez dluzszy czas.

Zaburzenia afektywne dwubiegunowe to w zasadzie choroba wieku doroslego, ktéra zaczyna sie
zwykle przed 35. rokiem zycia. Bardzo rzadko ta choroba dotyka male dzieci, zdarza sie
natomiast u nastolatkéw. Grupa zwiekszonego ryzyka sa te dzieci, ktérych rodzice - matka czy
ojciec lub obydwoje - maja chorobe afektywna dwubiegunowa.

Choroba afektywna dwubiegunowa moze sie zaczynac albo od manii, albo od depresiji.
Cechy fazy maniakalnej

e nieadekwatne do sytuacji nastroje i zachowania, np. rozpierajace poczucie szczescia,
wesolkowatosc, bezzasadna drazliwosc,

e podwyzszona samoocena, megalomania, np. nastolatek uwaza sie za osobe wybrana
przez Boga,

e rozpierajaca energia i wysoka aktywnosc, brak potrzeby snu,

e gadatliwosc - nastolatek méwi duzo, szybko, czesto zmienia temat, nie daje sobie
przerywac,

e rozpraszalnosc uwagi, nieustanna zmiana obiektu zainteresowania,

e ryzykowne, niebezpieczne zachowania, nieliczenie sie z nastepstwami.

Cechy fazy depresyjnej

trwaly stan przygnebienia, czesty placz, smutek,

brak zainteresowania ulubionymi dotad zajeciami,

czeste narzekania na dolegliwosci fizyczne, takie jak bol glowy, brzucha,

0golny brak energii, niemoznosc skupienia uwagi, narzekanie na nude,

zmiany dotychczasowych nawykéw dotyczacych jedzenia i snu: nadmierna sennosc lub
bezsennosc, przejadanie sie lub brak laknienia.

Niektore z wymienionych powyzej objawéw sa podobne do tych, jakie wystepuja u nastolatkéw z
innymi problemami, takimi jak uzywanie narkotykéw, zaburzenia zachowania, zespol
hiperkinetyczny z deficytem uwagi, czy nawet schizofrenia. W zwiazku z tym rozpoznanie opiera
sie na podstawie dlugotrwalej obserwacji dziecka. Po ustaleniu, czy chodzi o chorobe
afektywna dwubiegunowa czy o inne zaburzenie, psychiatra dziecieco-mlodziezowy rozpocznie
stosowne leczenie.

Leczenie choroby afektywnej dwubiegunowej u nastolatkéw przynosi dobre efekty. Psychiatra
dziecieco-mlodziezowy wyjasnia na wstepie pacjentowi i jego rodzinie, na czym polega ta
choroba. W leczeniu stosuje lit lub inne srodki oraz psychoterapie. Lit podaje sie w celu
ustabilizowania nastroju dziecka, zmniejszenia liczby i nasilenia epizodéw maniakalnych,
zapobiegania nawrotom depresji. Psychoterapia pomaga zrozumiec samego siebie, poprawia
samoocene, uczy przezwyciezac stresy i utrzymywac dobre kontakty z otoczeniem.



