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Wstep.  Depresja  opisywana  jest
w literaturze jako choroba cywilizacyjna XXI
wieku. Ze wzgledu na jej popularnos¢ jest czesto
nieodpowiednio diagnozowana. W zwiazku z tym
istnieje potrzeba popularyzowania wiedzy na jej
temat. Charakterystyczne dla wystepowania depresji sa
objawy afektywne np.: poczucie pustki, przygnebienie,
smutek; objawy poznawcze, takie jak: negatywne
myslenie o sobie i przyszlosci oraz behawioralne,
miedzy innymi unikanie interakcji z innymi ludzmi,
zaburzenia apetytu czy calkowite wycofanie z zycia
spofecznego (Hammen, 2006, 13-15).

Aktualno$¢ badania: Problem uzaleznien
behawioralnych  opisuja ~ wspdlczesnie  przede
wszystkim tacy autorzy, jak: Magdalena Rowicka,
Wojciech Czerski i Edyta Gonciarz. Natomiast
zjawisko uzaleznien od popularnych $rodkow
psychoaktywnych charakteryzuja w swoich pracach
m.in.: Katarzyna Dabrowska, Ewa Miturska i Jacek
Moskalewicz. Zagadnienie depresji w odniesieniu do
innych zaburzen psychicznych w tym takze uzaleznien
opisuje z kolei przede wszystkim Adam Bilikiewicz.

Cel badania: Celem badania jest charakterystyka
wystepowania depresji u o0séb uzaleznionych,
stosownie do typu uzaleznienia.

Przedmiot i obiekt: Przedmiotem badan jest
wplyw popularnych w XXI wieku uzaleznien
na zaburzenia depresyjne powstajace u 0séb
uzaleznionych. Obiekt badan obejmuje literature
fachowa oraz osobiste dos$wiadczenia oparte na
analizie poszczegolnych studiow przypadkéw i pracy
psychoterapeutycznej z osobami uzaleznionymi.

Depresja to zjawisko zlozone, dotyczace wielu
aspektow zycia. Nawet definicje zaczerpniete z

psychiatréw, depresja rozumiana jest jako: ,termin
uzywany w trojakim znaczeniu. Jako objaw-syn.
Przygnebienie jako zespol, w sktad ktérego obok
obnizonego  podstawowego  nastroju  wchodzg
spowolnienie toku myslenia, zaburzenia uwagi,
podmiotowe ostabienie pamieci, dobowe wahania
nastroju, zaburzenia Zycia popedowego (zaburzone
libido, zanik taknienia, zaburzenia snu i zanik
popedu samozachowawczego wyrazajgcy sie myslami
i zamiarami samobdjczymi) (...) Trzecie znaczenie
depresji miesci si¢ w pojeciu ,,depresja nawracajgca’.
W starszym  pismiennictwie uzywano okreslenia
~faza depresyjna” w przebiegu psychozy maniakalno-
depresyjnej, cyklofrenii, aktualnie choroby afektywnej
jedno- i dwubiegunowe;j” (Bilikiewicz, 1992, 691). Jak
wskazuje powyzszy cytat, depresja jest zjawiskiem,
ktérego nie mozna jednoznacznie okreslic.

W diagnozowaniu nalezy bra¢ pod uwage takze
wspotwystepujace zaburzenia psychiczne. Depresja
towarzyszy réznym grupom wiekowym. Nie leczona
moze prowadzi¢ nawet do $mierci. Nie nalezy wiec
bagatelizowac jej objawow, ale z drugiej strony fatwo
pomyli¢ depresje z czasowym obnizeniem nastroju
dotykajacym w ciagu roku znaczng cze$¢ populacji.
Powigzana z pojeciem depresji jest takze dystymia,
oznaczajgca  ,stan  depresyjny  uwarunkowany
czynnikami  psychospolecznymi trwajgcymi  diuzszy
czas, okresla tez krotkotrwalg zmiane nastroju typu
depresyjno-dysformicznego (...)” (Bilikiewicz, 1992,
692). Co wazne, osoby z dystymia wykazuja wyzszy
wskaznik ogdlnego nieprzystosowania spotecznego,
zaburzen osobowosci czy zwigzanych z uzaleznieniem
od $rodkow psychoaktywnych (Hammen, 2006, 19).

Kolejng trudnoscia w diagnozowaniu depresji

literatury specjalistycznej sa obszerne, zgodnie sa  wspolwystepujace  psychiczne,  zaburzenia
z podrecznikiem przeznaczonym dla lekarzy osobowosci, uwarunkowania  genetyczne lub
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uzywanie $rodkéw  psychoaktywnych. Zgodnie
z miedzynarodows klasyfikacja ICD-10, objawy
epizodu depresyjnego muszg trwaé przynajmniej
przez dwa tygodnie, zakladajac, ze dana osoba nie
miala wczesniej epizodéw hipomanii badz manii,
a depresyjny nastro6j utrzymuje si¢ przez zdecydowang
wiekszo§¢ dnia. Ponadto zaobserwowaé mozna
utrate radoéci z dotychczasowych przyjemnosci,
zmniejszenie napedu psychoruchowego, zanik wiary
w siebie i obnizong zdolnos$¢ myslenia.

Dystymia  natomiast to  dwuletni okres
nawracajacego obnizonego nastroju, nie na tyle
powazny, aby zakwalifikowa¢ go jako depresje, w
ktorym wystepuja trzy z objawdéw podobnych do
epizodu depresyjnego. Okreslenie jednoznacznego
obrazu klinicznego wymaga wigc poglebionego
wywiadu uwzgledniajacego srodowisko i historie Zycia
badanego. Nalezy takze uwzgledni¢ klasyfikacje do
danego rodzaju depresji, np.: poporodowej czy takiej z
cechami psychotycznymi (Hammen, 2006, 22-23).

Rozbudowana definicja i cale zjawisko depresji
oraz trudnosci w jednoznacznym jej diagnozowaniu
maja wplyw na brak uniwersalnych metod leczenia.
Cze$¢ osob chorych szuka wsparcia u specjalistow,
cze$¢ u rodziny i przyjaciot czy u lekarzy internistow,
a niektdérzy sg przekonani, ze sami poradza sobie z
ta chorobg i myla ja czesto z czasowym obnizeniem
nastroju. Ci ostatni stanowig najwiekszy procent
populacji chorych (Hammen, 2006, 129).

Jednym ze sposobow leczenia jest stosowanie
lekéw. Jednak odpowiedni ich dobodr jest
skomplikowany i niezbedne jest uwzglednienie wielu
czynnikow, takich jak: obraz kliniczny depresji, wiek,
stan somatyczny, rodzaj zaburzen afektywnych,
wspotwystepowanie innych zaburzen psychicznych.
Podanie odpowiedniego $rodka czy ustalenie stalej
dawki wymaga wigc czasu. Istnieja takze inne metody
leczenia, np. poddanie si¢ psychoterapii w wybranym
nurcie, przy czym za najbardziej skuteczng uwazana
jest terapia poznawczo-behawioralna.

Podjecie jakiegokolwiek leczenia zmniejsza ryzyko
rozwoju depresji. Najgrozniejszym jej skutkiem sa
proby i zamachy samobdjcze definiowane jako czyny
autodestrukcji determinowane przez to, ze jednostka
nie jest w stanie wytrzymac¢ sama ze sobg i znie$¢
réznych naciskéw psychicznych. Proba samobdjcza
oprocz zaburzen u jednostki moze mie¢ zrédlo takze
w jej funkcjonowaniu w $rodowisku. Niektore zrodta
podaja bowiem, Ze samobojstwo pojawia sie, gdy
jednostka chce zerwaé ze spoleczenstwem wszelkie
wiezi lub przeciwnie — probuje stworzy¢ wiez w
celu wotania o pomoc lub osiggniecia osobistego celu
(Makara-Studzinska, 2001, 229).

Znaczace przy rozwoju zaburzen
wspotwystepujacych u pacjentéw chorych na depresje
jest uzywanie srodkow psychoaktywnych, ktére moga
przyczynia¢ sie do znacznego pogorszenia stanu
zdrowia (Hammen, 2006, 25). Stan uzaleznienia
charakteryzuje si¢ m.in. potrzeba zazycia substancji

36ipHKK HaykoBMx npaub N2 31 e 2019 p.
DOI: 10.28925/2311-2409

ISSN 2311-2409 (Print)

bez wzgledu na konsekwencje zdrowotne. Leczenie
0s6b z depresjg, dodatkowo uzaleznionych jest wiec
duzo bardziej skomplikowane. Niektére rodzaje
$rodkéw psychoaktywnych same z siebie moga
powodowa¢ stany lekowe czy depresje, ktore czesto
sg skutkiem wubocznym wystepowania zespolu
abstynencyjnego.

Niektére teorie psychologiczne, np. triada
poznawcza Becka majaca szerokie zastosowanie w
leczeniu uzaleznienia, pierwotnie byly stosowane
w leczeniu osob z depresjg (Jabtonski, Bukowska,
Czabala, 2012, 110, 137). Uzaleznienie, podobnie jak
depresja jest zjawiskiem trudnym do jednoznacznego
zdiagnozowania. Aby mozna bylo to uczynic,
muszg wystepowal co najmniej trzy lub wiecej
objawéw w ciggu roku, takie jak: przymus przyjecia
substancji, uposledzenie kontroli przyjmowania,
wzrost tolerancji na $rodek, wystepowanie zespotu
abstynencyjnego, przyjmowanie pomimo wiedzy
o szkodach zdrowotnych c¢zy zaniedbywanie
alternatywnych przyjemnosci (Jablonski, Bukowska,
Czabala, 2012, 55-57). Kryteria diagnostyczne sa
jednak rozbudowane i aby zakwalifikowa¢ osobe
jako uzalezniona nalezy przeprowadzi¢ poglebiony
wywiad diagnostyczny.

Réwnie niebezpieczne co uzaleznienia chemiczne
sg takze uzaleznienia behawioralne, ktdre coraz
czedciej wystepuja zwlaszcza u dzieci i mlodziezy.
Zalicza si¢ do nich m.in.: uzaleznienie od nowych
mediow, bigoreksje (uzaleznienie od ¢wiczen),
ortoreksje (uzaleznienie od diet) czy seksoholizm.
Uzaleznieniem od nowych mediéw bardzo czesto
towarzyszy kreowanie wlasnego wizerunku jako
lepszego niz jest w rzeczywistosci. Wigze si¢ z tym
poczucie nizszo$ci wobec innych oséb, ktérych
profile internetowe sa czesto znieksztalcone tak,
aby dana osoba prezentowala si¢ lepiej w Internecie
niz $wiecie realnym. Niebezpieczenstwo tkwi takze
w wysokich wynikach w grach komputerowych,
ktdére nie przenosza si¢ na sukcesy w realnym zyciu
czy nawigzywaniu rozleglych relacji w Internecie,
co prowadzi do stopniowego zaniku tworzenia
interakcji z rowiesnikami, ktorzy pelnig wazng role
w ksztaltowaniu sie poczucia tozsamos$ci w okresie
adolescencji. a to wlasnie grupa réwiesnicza jest
niezwykle istotna i budujgca samoocen¢ w wieku
adolescencji.

Powyzsze sytuacje moga bezposrednio wptywa¢
na poczucie pustki, alienacji, a w konsekwencji
takze i depresji (Panasiuk, Panasiuk, 2017, 72).
Pierwsze  symptomy  probleméw  zwigzanych
z wykorzystywaniem mediow pochodzg 1z lat
osiemdziesigtych XX wieku, jednak dopiero od
1993 roku, kiedy powstaly powszechne przegladarki
internetowe, zaczeto zauwaza¢ zagrozenia zwigzane
z uzywaniem mediow. Jest to wigc stosunkowo nowe
zjawisko, a wiedza na ten temat — uboga w stosunku
do innych uzaleznien i zaburzen (Panasiuk, Panasiuk,
2017, 62).
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Wisrod zagrozen dotyczacych uzaleznienia od
nowychmediéwiwynikajacejzniegodepresjiwyrdznia
sie takze uzaleznienie od portali spotecznosciowych.
Uczestnicy mediow spolecznosciowych nie tylko sg
odbiorcami tresci, ale sami je tworzg. Niebezpieczne
jest takze to, ze: ,Wspdlczesne spoleczenstwo
wykazuje gwaltownie rosngcg potrzebe dzielenia
sie sobg z innymi — zaréwno informacjami, jak i
zdjeciami, ale wylacznie przez Internet. Dostep do
tego typu zasobow sieciowych w czasie rzeczywistym
powoduje ztudne zachowanie wiezi spotecznych”
(Czerski, Gonciarz, 2017, 134).

W zwigzku z tym moze dojs¢ do wielu powiktan
natury psychicznej w tym do depresji. Pierwotne cele,
na przyklad portalu Facebook, czy portalu Nasza Klasa
miaty polega¢ na komunikacji z rodzing i znajomymi.
Zmienily sie one jednak, zaczeto wykorzystywac je
do promowania siebie poprzez pokazywanie innym
uzytkownikom zdje¢ i wpiséw ukazujacych wlasne,
czesto bardzo znieksztalcone, idealne Zycie.

Ciagla dostepnos¢ wielu internetowych tresci ma
takze wplyw na wystepowanie seksoholizmu. Okolo
30 milionéw o0sdb loguje sie codziennie na strony o
tematyce pornograficznej. Za problemowe korzystanie
z pornografii uwaza si¢ utrate kontroli nad iloscig
czasu spedzanego na tresciach pornograficznych
i wspolwystepujace zachowania kompulsywne.
Anonimowos¢ aktywnos$ci w Internecie sprzyja takze
zachowaniom przestepczym, takim jak: pornografia
dziecieca, a takze sprzyja rozpadowi zwigzkow
ze wspotwystepowaniem depresji. Seksoholizm
zwigzany z wykorzystywaniem pornografii definiuje
sie jako spedzanie 50 godzin w tygodniu na ogladaniu
tresci pornograficznych. Czas nie jest jednak jedynym
znacznikiem; bierze sie pod uwage takze utrate
kontroli i potrzebe zaspokojenia potrzeb seksualnych.
Depresja, ktorej skutkiem jest alienacja i ograniczanie
interakcji spolecznej do aktywnosci w Internecie,
moze prowadzi¢ wlasnie do nauzywania i uzaleznienia
od seksu (Rowicka, 2015, 140-141; 35).

Wiéréd  substancji - psychoaktywnych majacych
znaczacy wplyw na rozwdj depresji najbardziej
popularna jest marihuana. Zgodnie z badaniami
Centrum Badan Opinii Spotecznej, w 2008 roku
przyznalo si¢ do jej zazywania 30,5% mlodziezy ze
szkol ponadgimnazjalnych. Popularnos¢ tego $rodka
jest tak duza ze wzgledu na powszechne przekonanie
0 niemoznosci uzaleznienia sie, dobre samopoczucie
po zazyciu i zno$ne objawy dzien po zazyciu
(Dgbrowska, Miturska, Moskalewicz, 2012, 168).
Konsekwencje zazywania roznig sie od siebie i zalezg od
indywidualnych cech, odpornosci czy wczesniejszych
doswiadczen zwigzanych z narkotykami. Jednakze
mozna stwierdzi¢, Ze bez wzgledu na powyzsze, jej
uzywanie ma negatywny wplyw na uklad krazenia i
oddechowy, ale takze oddzialuje na psychike czlowieka
(Dabrowska, Miturska, Moskalewicz, 2012, 171).

Zaburzenia pamieci to tylkojednoznich — uczesci
0sob uzywajacych mozna zauwazy¢ stany lekowe

lub depresyjne; dlugoletnie uzywanie jest przyczyna
anhedonii. Nie mozna stwierdzi¢ bezposredniego
zwigzku zazycia marihuany z zachorowaniem na
depresje, jednak badania wskazuja, ze na depresje
zdecydowanie czesciej choruja osoby leczone z
uzaleznienia od konopi. Ponadto osoby uzywajace
marihuany cierpia na depresje dwa lub trzy razy dtuzej
niz osoby nie biorgce. Réwniez proby samobodjcze sg
dwu i trzykrotnie wyzsze u os6b palacych. Zaleznosé
wystepowania ogdlnego smutku wykazano juz u
20-30% palaczy (Dabrowska, Miturska, Moskalewicz,
2012, 174). Substancja ta ma wiec wplyw na psychike.

Kolejnym niezwykle popularnym,
zalegalizowanym $rodkiem psychoaktywnym jest
alkohol. W Polsce zyje okoto 800 tysiecy o0sdb
uzaleznionych od alkoholu i az 2 miliony oséb
naduzywajacych. Takie 70% rozwodow wiaze
sie z problemem alkoholowym (Ryszkowski,
Wojciechowska, Kopanski, 2015, 4-5). Alkohol jest
depresantem, ma dzialanie tlumigce, hamujace i
usmierzajace emocje.

Przy  uzaleznieniu od alkoholu  czesto
obserwowane s3 wspolwystepujace mechanizmy
uzaleznienia, np. system iluzji i zaprzeczen, ktory
powoduje zaprzeczanie o wydarzeniach, ktére miaty
miejsce lub znieksztalcanie faktéw zwigzanych z
piciem; system nalogowego regulowania uczué¢ —
jego rola jest pozbywanie sie trudnych uczué (czgsto
dostarczanych przez bliskich widzacych pijanego)
poprzez paniczne szukanie sposobow u$mierzenia
bolu, ktére najczesciej skutkuje upijaniem si¢ czy
system dumy i kontroli, stuzacym usprawiedliwianiu
alkoholika przed samym soba.

Istnieje takze mechanizm rozdwojonego ja, ktéry
powoduje dysocjacje osobowosci ze wzgledu na ciagte
doswiadczanie przez osob¢ uzalezniona przykrych
stanéw emocjonalnych zwigzanych z rzeczywistoscia
i blogiego uczucia po spozyciu alkoholu. Tworzy sie
wtedy nieprawdziwe ztudzenie o wlasnych zaletach i
»hegatywne ja~ sktadajace si¢ z porazek. Mechanizmy
te powoduja zatracanie zdolnosci do podejmowania
decyzji i jasnego ogladu rzeczywistoéci (Wlodarczyk,
2016, 22).

Do  najczestszych  powiklan  dotyczacych
uzaleznienia od alkoholu zalicza sie depresje
alkoholowe. Majg one rdézny przebieg. Najczesciej
wystepuja bezposrednio po zaprzestaniu spozywania
alkoholu i przemijaja po okolo dwdch tygodniach.
Czes¢ z nich utrzymuje sie jednak dluzej i ich
konsekwencjami moga by¢ na przyktad: samobojstwa,
odpornosé¢ na leki czy powrét do uzaleznienia.

Poziom leku i poczucia depresji moze jednak
zmniejszy¢ si¢ poprzez uczestnictwo w psychoterapii.
Osoby uzaleznione, po roku hospitalizacji rzadziej
wracaja do uzaleznienia i rzadziej obserwuje si¢ u
nich pelne nawroty choroby alkoholowej niz u oséb
niepodejmujacych psychoterapii. Przy leczeniu
uzaleznienia i depresji nalezy wzig¢ jednak pod
uwage takze farmakoterapie, szczegolnie przy
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wspotwystepujacej depresji, poniewaz poczucie leku
i smutku zwigksza prawdopodobienstwo powrotu do
uzaleznienia (Chodkiewicz, 2010, 203).

Popularnymi $rodkami uzalezniajacymi sa nowe
substancje psychoaktywne (NSP), tzw. dopalacze.
Zgodnie z nowelizacjg ustawy o przeciwdzialaniu
narkomanii z 24 kwietnia 2015 roku, sg to: ,,substancje
pochodzenia naturalnego lub syntetycznego w
kazdym stanie fizycznym, o dzialaniu na o$rodkowy
uklad nerwowy, okreslane w przepisach wydanych
na podstawie art 44b ust. 2”. Jako gltéwne kryterium
klasyfikacji NSP  ustalono sposéb dziafania.
Najbardziej popularnymi sg syntetyczne kanabinoidy
(wykazujace podobienstwo do dziatania marihuany) i
stymulanty. Te pierwsze zawieraja zwigzki chemiczne
oddzialujace na receptory kanabinoidowe CB1 i CB2
znajdujace si¢ w mozgu.

Zazywanie syntetycznych substancji
psychoaktywnych moze powodowal zmiany w
samopoczuciu, kondycji  psychicznej, nastroju,

a takze zaburzenia koordynacji, zawroty glowy, apatie,
urojenia mogace przerodzi¢ sie takze w depresje.
Nawet jednorazowe stosowanie NSP moze prowadzi¢
do uzaleznienia fizycznego i psychicznego.

Nalezy  podkresli¢, ze nowe substancje
psychoaktywne sa $rodkami bardziej toksycznymi
niz inne narkotyki w czystej postaci (GIS).
Najbardziej popularnym $rodkiem z grupy NSP jest
UR-144, jak wskazuje Raport Gléwnego Inspektora
Sanitarnego w sprawie srodkéw zastepczych i nowych
substancji psychoaktywnych z 2015 roku (GIS). Jest
to kanabiboid powodujacy blogie poczucie spokoju,
rozluznienia i uniesienia. Skutkami zazywania tego
srodka s3 jednak stany niepokoju, drgawki, ataki
paniki, halucynacje, pobudzenie ruchowe, zaburzenia
percepcji oraz czasu i przestrzeni. Nalezy jednak
pamietaé, ze uzytkownik nie ma nigdy pewnosci co
do czysto$ci zazywanych substancji, poniewaz ich
sktad czesto sie zmienia. Skutkami zazywania NSP sg
zgony, ktérych odnotowano 2015 roku w Polsce az 22
(za: GIS).

Kolejnym problemem XXI wieku jest uzaleznienie
od lekéw. The European School Survey on Alcohol
and Other Drugs przeprowadzilo badanie, ktdre
wykazalo, Ze 20% nastolatkéw przyznalo sie do
naduzywania lekéw. Jest to problem dotyczacy
jednak takze dorostych. Najbardziej popularne jest
naduzywanie lekéw majacych dzialanie uspokajajace
i nasenne. Czesto laczone sg one z alkoholem,
aby spotegowal dzialanie. Osoby uzaleznione
od narkotykéw takze zazywaja leki w celach
niemedycznych.

Nalezy zwrdci¢ szczegdlng uwage na wzrost
sprzedazy lekéw przeciwdepresyjnych; od 1991 do
2001 roku rynek ten wzrdst az dziesigciokrotnie.
Jedna z przyczyn upatruje si¢ w rosngcym odsetku
chorych z powodu depresji na przelomie XX i
XXI wieku. Nie bez znaczenia s3 takze zmiany
spoleczno-polityczne, czego konsekwencja s3
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choroby cywilizacyjne takie jak depresja. Z kolei
stosowana farmakoterapia niesie za soba ryzyko
probleméw widocznych przy odstawianiu lekow
(Heitzman, Solak, 2007, 602-603). Przykladowymi
objawami odstawiennymi s3: hipomania, labilnos¢
emocjonalna, obnizenie nastroju, poczucie napiecia,
placz, problemy zwigzane z koncentracjg, bezsennos¢
czy rozdraznienie. Uzaleznienie od lekéw dotyczy
gtéwnie benzodwuazepin  majgcych  dzialanie
przeciwlekowe, uspokajajace i rozluzniajace.

Popularne zwlaszcza w Polsce s3 takze
barbiturany, a konsekwencje uzaleznienia od nich
niezwykle niebezpieczne. Wérdd nich wyrdznia
sie: napady drgawkowe, zespoly otepienne czy
nawet $mier¢ (Jablonski, Bukowska, Czabata, 2012,
62-63). Aby temu zapobiec konieczna jest kontrola
i monitorowanie skutkéw odstawiennych. Moze
sie bowiem wydawa¢, zZe osoba ma nawr6t choroby,
a tymczasem jej obecny stan spowodowany jest
skutkami odstawienia lekow. Zespot pod kierunkiem
dra Schatzberga przy okazji konferencji dotyczacej
probleméw z odstawieniem lekéw antydepresyjnych
zalecil powolne redukowanie dawek i substytucje
dluzej dzialajacym lekiem, a takze zwrdcit uwage
na uwazno$¢ w rozpatrywaniu danego przypadku.
Bardzo waznym aspektem jest takze komunikacja z
pacjentem po zakonczeniu procesu terapeutycznego i
edukacja pacjentéw w tym zakresie, poniewaz wlasnie
profilaktyka jest kluczem do rozwigzywania tego typu
schorzen (Heitzman, Solak, 2007, 610).

Depresja jak inne choroby dotyczace psychiki,
jest trudna do zdiagnozowania. Ustalenie sposobdw
jej leczenia mozliwe jest dopiero po wnikliwej
analizie danej osoby, jej predyspozycji i zaburzen
wspotwystepujacych. Jest to istotne, poniewaz
istnieje niebezpieczenstwo, ze nieleczona depresja
moze doprowadzi¢ od $mierci. Nie nalezy wiec
bagatelizowa¢ tego typu problemu.

Edukacja spoleczenstwa w tej kwestii moze
wplynag¢ na maksymalne zmniejszenie odsetka
chorych, ktérym nie udzielono pomocy. Rowniez
niektore substancje psychoaktywne moga wywotywa¢
depresje lub wzmacnia¢ jej efekty. Do nich wlasnie
naleza popularne uzaleznienia w XXI wieku, takie jak
uzaleznienie od nowych mediow.

Internet jest narzedziem wykorzystywanym do
kreowania alternatywnej rzeczywistoci, a ilo$¢ czasu
spedzonego szczegolnie przez mlodziez w Internecie
powoduje stopniowy zanik tworzenia trwalych relacji
migdzyludzkich. Z kolei anonimowos¢ dziatan w sieci
wplywa na negatywne zachowania innych osob, co
moze wywolywac depresje.

Zwigkszone prawdopodobienstwo zachorowan
jest takze w wyniku spozywania marihuany i alkoholu
uznawanych potocznie za niegrozne substancje.
Niezwykle niebezpiecznym zjawiskiem jest tez
uzaleznienie od nowych substancji psychoaktywnych,
tak zwanych ,,dopalaczy”. Istnieje bowiem przekonanie,
ze sa o substancje, ktore sa mniej szkodliwe niz
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popularne narkotyki. W rzeczywistosci jednak sklad
NSP jest czesto zmieniany, a skutki dzialania skrajnie
rozne w zaleznosci od zazywajacej je osoby.
Niebezpieczenstwo kryje sie wreszcie
w uzaleznieniu od lekow, ktdre czesto tatwo pomyli¢
z nawrotem choroby. Samo zjawisko depresji jest
czesto blednie pojmowane, bo nie uwzglednia sig
w jej leczeniu skutkow dzialania takich substancji,
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Katarzyna Semrau
DEPRESSION AND POPULAR ADDICTIONS OF THE 21°" CENTURY

The article is an attempt to analyze the relationship between depression and the most common addictions
of the 21 century. The study is conducted with combining information from source literature and own
therapeutic practice. On this basis, the most important aims of contemporary addiction therapy are revealed.
The combination of theoretical knowledge and collected data alone has allowed making in-depth conclusions
about the state of awareness of the problem and proposing specific solutions. The article is part of a series of texts
devoted to the subject matter.

Key words: depression, addictions, adolescents, contemporary therapy.
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