= § Krakow Go

healthy
girl.

Na zdrowie!
Krakowianki

Depresja
poporodowa

— jak sobie z nig radzi¢?

ZADANIE PUBLICZNE WSPOLFINANSOWANE ZE SRODKOW MIASTA KRAKOWA

krakowianki.krakow.pl | gohealthygirl.com



Czym jest depresja poporodowa?

Objawy epizodu duzej depresiji
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Nasze spoteczeristwo nadal nie zdaje sobie sprawy, jak powszechna jest depresja po-
porodowa i jak dotkliwy moze by¢ jej wptyw na zycie matki, dziecka i ich relacje. Brak
Swiadomosci i akceptacji spotecznej wokaot tego tematu moze prowadzi¢ do milczenia,
izolacji i braku wsparcia dla kobiet, ktére doswiadczaja tego trudnego stanu. Co wiec
warto wiedzie¢ w tym temacie?

Czym jest depresja poporodowa (PPD)?

Depresja poporodowa kojarzy sie czesto z przemeczeniem, brakiem energii czy smut-
kiem. Tak jak z kazda inna choroba depresje poporodowa mozna zdiagnozowac.
Psycholodzy, psychoterapeuci, psychiatrzy odwotuja sie do definicji depresji poporodo-
wej zgodnej z Klasyfikacja zawarta w podreczniku diagnostycznym DSM-V lub ICD-11.
Wedtug DSM-V depresja poporodowa wystepuje, gdy dana osoba doswiadcza duzego
epizodu depresyjnego w ciagu czterech tygodni od porodu.

Objawy epizodu duzej depresiji to:

1. nastrdj depresyjny (uczucie smutku, pustki, beznadziejnosci itp.) przez wiekszosé
dnia, codziennie lub prawie codziennie,

2. obnizona zdolnos¢ odczuwania przyjemnosci lub zainteresowania czynnosciami,
ktére wczesniej sprawiaty nam przyjemnosc (np. rezygnacja z ulubionego hobby).

3. znaczaca utrata lub przyrost masy ciata niezwiazane z dietg,

bezsennosé lub nadmierna sennosa (tj. zbyt duza ilos¢ snu w trakcie dnia),

5. zmiany aktywnosci fizycznej, odnotowane jako znaczny wzrost lub spadek aktyw-

nosci fizycznej,

niski poziom energii przez wiekszosc¢ dni,

poczucie bezwartosciowosci lub poczucie winy,

trudnosci z koncentracja lub z podejmowaniem decyzji,

mysli o Smierci lub samobgjstwie.
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Aby speini¢ Kkryteria epizodu depresyjnego, osoba musi doswiadczy¢ co najmniej
pieciu z tych objawéw. Dodatkowo osoby z depresja poporodowa moga doswiadczyc:

czestych epizodoéw ptaczu,

wysokiego niepokoju lub atakéw paniki,

fizycznego balu,

nagtych i intensywnych zmian nastroju,

negatywnych uczu¢ wobec dziecka,

poczucia winy, np. ze nie czujesz sie ,wystarczajaco szczesliwa” z powodu narodzin
dziecka,

7. natretnych mysli o skrzywdzeniu siebie lub dziecka.
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Na wizyte u psychologa czy psychiatry nadal decydujemy sie zbyt pdzno, dopie-
ro po wystagpieniu pierwszych objawow choroby. Wstydzimy sie moéwic o tym,
Ze czujemy sie samotne, zmeczone, ze ciezko jest nam odnalez¢ sie w nowej
rzeczywistosci — dotyczy to zwilaszcza mtodych kobiet, ktdre coraz czescigj
tacza macierzynstwo z rozwijaniem swojej kariery zawodowej.

Czynniki ryzyka depresji poporodowej:

Historia depresji: kobiety, ktore wczesniej doswiadczyly epizoddw depresji lub zabu-
rzen nastroju, moga by¢ bardziej podatne na depresje poporodowa.

Brak wsparcia spotecznego: brak wsparcia ze strony partnera, rodziny lub przyjaciot
moze zwiekszac ryzyko wystapienia depresji poporodowej. Stabilne i wspierajace
otoczenie odgrywa wazna role w przeciwdziataniu tej chorobie.

Stres i trudnosci zyciowe: silny stres, problemy finansowe, trudnosci w relacjach czy
inne czynniki zyciowe moga wptywac na ryzyko depresji poporodowe;.

Zmiany hormonalne: nagte zmiany hormonalne po porodzie moga wptywac na
samopoczucie i nastrgdj. Fluktuacje hormondw, takich jak estrogen i progesteron,
moga by¢ zwiagzane z rozwojem depresji poporodowe.

Skomplikowany pordd lub problemy zdrowotne: pordd z powiktaniami lub proble-
my zdrowotne zaréwno u matki, jak i u dziecka moga wptywac na ryzyko depresji
poporodowe;.

Do kogo zgtosié sie po pomoc?

lekarza rodzinnego,

potoznej lub Twojego lekarza ginekologa,
psychologa/psychoterapeuty,

psychiatry,

kogos, komu ufasz (maz, siostra, przyjaciotka).

Warto zauwazyc, ze sama diagnoza depresji oczywiscie moze byc¢ niekiedy mylona
Z niezdiagnozowana choroba, np. immunologiczna, choroba jelit, Hashimoto lub np.
zatobg czy jakims bardzo drastycznym wydarzeniem, ktére miato miejsce niedawno
W haszym zyciu.

Dlatego wazne jest, zanim zaczniemy diagnozowac depresje, aby upewnic sie, w jakim
stanie jest nasze zdrowie fizyczne, a w tym moga nam pomaoc np. badania krwi, ktore
moze zleci¢ nam lekarz rodzinny.



Prawidtowe rozpoznanie ma istotne znaczenie dla dtugoterminowej terapii. Poza usta-
leniem postaci zaburzen depresyjnych wiemy, ze warto przeprowadzi¢ diagnoze w kie-
runku zaburzen lekowych, ktére bardzo czesto z nimi wspotwystepuija.

Mamo! Nie myl depresji poporodowej z baby bluesem

Zmiany hormonalne, ktére zachodza u kobiety po urodzeniu, moga powodowac baby
bluesa. Po porodzie ilos¢ hormondw estrogenu i progesteronu nagle spada, powodujac
wahania nastroju. U niektorych osob hormony wytwarzane przez tarczyce moga gwat-
townie spadac, powodujac uczucie zmeczenia i depresji. Baby blues to uczucie smutku,
ktore mozesz odczuwac w pierwszych dniach po urodzeniu dziecka.
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Az 4 na 5 Swiezo upieczonych rodzicow
(ok. 80 procent) doswiadcza baby bluesa.

Okolo

70%

zaburzen zwigzanych
ze zdrowiem psychicznym
zaczyna sie w dziecinstwie.

Depresja poporodowa jest najczestszym problemem ze zdrowiem psychicznym wyste-
pujacym u kobiet po porodzie. Jest to bardzo powazne zaburzenie, ktdre wplywa nie
tylko na mame. Ma olbrzymi wptyw na partnera, rodzine, a przede wszystkim na dziec-
ko. Matki z depresja poporodowa moga miec¢ trudnosci z nawiazywaniem odpowied-
nich wiezi emocjonalnych z dzieckiem. Badania sugeruja, ze dzieci matek z depresja
poporodowa moga byc¢ bardziej podatne na rozwoj zaburzen lekowych, depresje czy
zachowania agresywne.



Depresja poporodowa a baby blues

Baby blues Depresja poporodowa
Najczesciej w pierwszym miesiacu
. . Kilka dni po porodzie, najczesciej po porodzie, ale moze tez pojawic
NS pomiedzy 3 a 10 dniem. sie kilka miesiecy pozniej.
Leki, brak zainteresowania dziec- L5 SE Iekowe, HEE samooce-
. . . na, zaburzenia snu, brak zaintere-
: kiem, brak energii, wahania nastro- . S .
Objawy ) e S sowania dzieckiem lub nadmierne
ju, drazliwosc, uczucie ciagtego . . :
. L zainteresowanie, brak apetytu, nie-
zmeczenia, ptaczliwosc. p . .
zdolnos¢ do odczuwania radosci.
Depresja przebyta w przesziosci,
Przyczyny wysta- Zachwianie réwnowagi hormonal- trgdny. poropl, prz.ed.wczeslny Po-
e . . réd, niechciana ciaza, doswiad-
pienia nej po porodzie. . .
czenie przemocy, brak wsparcia
spotecznego, brak partnera.
Objawy nie sa nachalne, nie para-
) lizuja zycia codziennego. Po kilku Objawy narastaja, stan smutku
Intensywnosc ; . . . .
dniach lub tygodniach wszystko i leku sie przeciaga.
stopniowo wraca do normy.
Jak dtugo trwa Od kilku dni do kilku tygodni. Od kilku tygodni do nawet kilku lat.
Wymaga kontaktu z lekarzem,
. . L . psychoterapii, by¢ moze farmako-
LI Loyl Ml el Sl terapii. Nie moze zostac zbagateli-
zowana.

Wiekszosc kobiet doswiadcza baby bluesa 2 do 3 dni po urodzeniu dziecka. Ten stan
moze trwac do 2 tygodni. Zwykle ustepuje samoistnie i nie potrzebuje leczenia. Jesli
Jednak nadmierne poczucie smutku trwa dtuzej niz 2 tygodnie, powiedz o tym swojemu
lekarzowi. MozZe chcieC sprawazic, czy nie zmagasz sie wiasnie z depresja poporodo-
wa, co bedzie kluczem do poprawienia Twojego nastroju. Objawy depresji poporodowej
moga byc podobne do baby bluesa, ale sa bardziej nasilone i trwaja dtuzef”

— moéwi Arleta Bluhm, psycholozka.



Czy Twdj partner moze miec¢ baby bluesa?

Do 10% partneréw moze odczuwac smutek lub doswiadczy¢ depresji zaraz po urodze-
niu dziecka.

Typowe objawy depresiji okotoporodowej lub poporodowej ojca obejmuja:

gniew, nagte wybuchy ztosci lub gwattowne zachowanie,

wzrost zachowan impulsywnych lub ryzykownych, w tym sieganie po substancje
takie jak alkohol lub leki na recepte,

drazliwosc,

niska motywacja,

objawy fizyczne, takie jak bole glowy, bole miesni, problemy zotadkowe lub trawienne,
staba koncentracja,

mysli samobojcze,

wycofanie sie z relacj,

zwiekszona lub znacznie zmniejszona ilos¢ pracy.

Swiezo upieczony ojciec moze odczuwaé silng presje, by zadbaé o swoje-
go nowego cztonka rodziny, co moze zwigkszy¢ stres zwiazany z finansami
i kariera.

Jak wesprze¢ tate/ swojego partnera?

1.

Zachecaj go do zajmowania sie dzieckiem, kapieli, ubierania lub karmienia, kiedy
tylko jest to mozliwe.

Ustalcie zmiany w opiece nad dziec¢mi, abyscie oboje mieli odpowiednig ilos¢ snu.
Cztonkowie rodziny moga wkroczyc¢, aby zapewni¢ mamie lub tacie jak najwiecej
odpoczynku.

Wspdlnie spedzajcie czas. Zrozum, ze po urodzeniu dziecka czesto zmienia sie Twoje
zycie seksualne. Spedzanie czasu z partnerka bez dziecka moze okazac sie wazne.
Na koniec upewnij sie, ze tata wie, ze depresja okotoporodowa i poporodowa jest
powszechna i uleczalna.



Depresja poporodowa nie jest jedynym problemem zwigzanym ze zdrowiem psychicz-
nym, jakiego mozemy sie spodziewac¢ w okresie ciazy i po narodzinach dziecka.

Badz czujna!

1. Depresja okotoporodowa: wiele osob uwaza, ze depresja poporodowa wystepu-
je wyltacznie po porodzie. Jednak u okoto 33% osdb, ktére doswiadczaja depresji
poporodowej, objawy wystepuja w czasie ciazy. Epizod spadku nastroju podczas
cigzy nazywany jest depresja okotoporodowa.

2. Lek poporodowy: objawia sie ciezkim, intensywnym lekiem, niekiedy atakami paniki.
Moze to obejmowac strach, ze cos stanie sie dziecku, a czasem natretne, niepokoja-
ce mysli, ze skrzywdzisz dziecko lub siebie.

3. Trauma porodowa: pordd jest stresujacy dla umystu i ciata, jednak niekiedy kobiety
doswiadczaja traumy podczas porodu i w rezultacie rozwijaja objawy tak zwanego
stresu pourazowego, objawiajacego sie hadmierna czujnoscia, flashbackami i na-
tretnymi myslami zwigzanymi z traumatycznymi aspektami porodu.

Pamietaj, ze depresja poporodowa moze rozpoczac sie w dowolnym momencie
W ciggu pierwszego roku po porodzie i trwac przez kilka lat.

Badz dla siebie 10 <5 Nie wymagaj od siebie
wyrozumiata ’b@éba" Sleb,' zbyt wiele
([

Dotacz do grup
wsparcia dla mam

Zadbaj o czas
dla siebie

Ptacz, jesli tego

Nie boi si iy .
Ie boj si¢ poprosic potrzebujesz

0 pomoc

Popros rodzine i przyjaciot
o opieke nad dzieckiem



Gdzie mozesz zgtosi¢ sie po pomoc?

Telefon interwencyjny dla oséb w trudnej sytuacji zyciowej
(w tym oséb myslacych o samobdjstwie)

dziata 24 godziny przez 7 dni w tygodniu

514 202 619

22 855 44 32

Kryzysowy Telefon Zaufania — wsparcie psychologiczne

116 123

Kryzysowy Telefon Zaufania 116 123 powstat z mysla o osobach, ktdére z rdznych
powodow nie maja mozliwosci bezposredniego kontaktu z psychologiem.

Centrum Praw Kobiet Telefon Zaufania
22 6213 5371600 070 717 (czwartki od 10.00 do 16.00 dyzur prawny)
Catodobowy telefon interwencyjny dla kobiet ofiar przemocy

Ogodlnopolskie Pogotowie dla Ofiar Przemocy w Rodzinie Instytutu Psychologii
Zdrowia Polskiego Towarzystwa Psychologicznego

Poradnia dziata 7 dni w tygodniu w godzinach 12:00-18:00.

22 668 70 00

Ogodlnopolskie Pogotowie dla Ofiar Przemocy w Rodzinie
Niebieska Linia
800 120 002



Sprawdz darmowy kurs
wspierajacy zdrowie psychiczne mamy
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