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Distimi

(Kronik Depresif Can Sikintisi)

Dysthymie (chronische depressive Verstimmung)

Sayfa 29-30

? Hangi sikayetler goriiliir?

?  Welche Beschwerden treten auf?

Soz konusu kisiler, yasamlarinin sanki de bir,,gri ortii*
altinda siirmesinden sikayet ederler. Yilin biiyiik bir
bolimiinde kendilerini bitkin, ilgisiz ve keyifsiz hisse-
derler. Giinliik yasamin olagan isleri bile kendileri i¢in
birer angarya haline gelmistir. Cogu kez, deyim yerin-
deyse, ,duvardaki sinekten“ bile rahatsiz olurlar. Artik
hig bir sey kendilerini gercek anlamiyla ilgilendirmez.
Bir seye gercekten sevinmek de, birileriyle birlikte kotii
bir seye tizilmek de artik miimkiin olmaz. Zevk alma
yetenegi de fel¢ olmustur (anhedoni). Depresif sikintili
insan i¢in kolay olan tek bir ey yoktur.

-~

Distimi hangi yonleriyle diger
depresyonlardan ayrilir?

?  Wieist Dysthymie zu anderen Formen
der Depressionen abzugrenzen?

Bu tanimlanan kronik depresif ruhsal durum diger
depresyon tiirlerinden (bkz.s. 22), ayrica kronik
bedensel hastaliklar esliginde olusan kendini genel
olarak kotii hissetme durumundan farkli olarak ele
alinmalidir. Bu rahatsizligy, bir karakter bozuklugu, bir
»istememe® olarak da gérmek yanlis olur. Distiminin
uzun stireli bir can sikintis1 olmasi, onu diger bir ¢ok
depresyon tiiriinden ayiran en oénemli 6zelliktir. Diger
depresyonlarin gogu donem donem cereyan ederler; iyi
hissetme durumu (6tim araliklar) yerini kendini kéti
hissetme dénemine, yani az ¢ok sinirl bir mutsuzluk do-
nemine terk eder. Siddet dereceleri agisindan distimiler,

periyodik ve doniislii olan hafif ve orta siddette depres-
yonlara benzerler. Diger bir ¢cok depresyon gibi bunlar
da, erken ergenlik caginda baslayip aylar, yillar, hatta tiim
Oomiir boyu siirebilmektedirler. Rahatsizlik, tiim ruhu
kapladig1 ve hastanin biitiin reaksiyon ve davranis tarzini
fel¢ edercesine etkiledigi icin, neticede tiim kisilik etki
altindadir. Bu nedenle bu durumlarda depresif veya
psikastenik kisilik bozuklugundan soz edilmektedir.

? Hastanin yakinlari nasil davranmalidirlar?
? Wie sollen sich die Angehérigen verhalten?

Diger bir ¢ok ruhsal rahatsizlikta oldugu gibi, kronik
duygulanim rahatsizig1 olan distiminin etkileri de
hastanin yakinlarini ve esleri sikintiya sokar. Hastay1
gtizel ortak anilarla neselendirme cabalar: gibi, ,, ken-
dini koyverme! ,toparlan biraz!“ seklindeki ¢agrilar
da basarisiz kalirlar. Ozellikle, zaten kronik depresif
sikintilar yiiziinden neselenmek olanaksiz olmustur.
Herhangi bir sey icin canli bir ilgi kalmamigtir. Disti-
milerin ,,6yle bir silkinip kalkmak* icin gerekli istegin
olmayisiyla da alakas: yoktur. S6z konusu olan sey, kro-
nik depresif bir durumdur!

Asagida agiklanan tedavi siirecinde aile iiyelerinin

davraniglari i¢in su kurallar gecerlidir:

O Distimiler duygudurum rahatsizliklaridir, yani
birer ,,hastalik“ olarak kabul edilmelidirler.

O Bu rahatsizligin nedeni, ne aile iiyelerinden, ne de
hastadan kaynaklanir.

O Tlagla terapi ve psikoterapi cergevesinde, duygu-
durum tstiindeki kursun sis yavas yavas aralana-
caktir. flk tedavi girisimlerine 6zenle katilin ama
giiciiniiziin iistiinde isteklerden ka¢inin.
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O Hasta yakinimmizin tiim faaliyetlerinin depresif
sekilde fel¢ olus durumu hafifledigi 6l¢iide ve dii-
zelme basladig1 oranda, o kendisi harekete gege-
cektir.

? Hastalik nasil tedavi edilebilir?
?  Wie kann die Erkrankung behandelt werden?

Diger bir ¢ok depresyon ¢esidinde oldugu gibi distimi-
lerin de, belirli bir nedeni (etiolojisi) yoktur. Kisilik,
yasam Oykiisli ve yasam sartlar1 kadar, kalitimsal fak-
torlerin de rol oynadig: soylenebilir. Tedavi yontemleri
de ayni oranda c¢ok ¢esitlilik gosterir. Depresif
sikintilarla birlikte, 6zellikle ara ve orta beyinde ortaya
cikan, belirli biyokimyasal ve elektrofizyolojik yapilar-
daki bozukluklar uygun antidepresanlarla tedaviyi ge-
rektirirler (bkz. s. 71, 79). Bu ilaglar, viicudun ic¢inde
varolan, ruhsal durumu diizenleyici salgilarin denge-
lenmesini ve bu sayede ruhsal enerji, duygudurum ve
genel durumun yeniden normallesmesini saglarlar.
Biyolojik ,,normal durum® yeniden tesis edilmek isten-
digi i¢in, uygun ilacin se¢iminde hastanin antidepre-
sana kars1 bagimlilik olusturacagina dair korku yersiz-
dir. Bunun aksine, distimi hastalari, ancak bu il4¢larla
yasamlarini aktif bir sekilde kendi kontrollerine
almayi, bazi giigliikleri tanimay1 ve degistirmeyi bece-
rebilmektedirler. Bunun igin psikoterapik destek
gerekir:
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Asagida belirtilen psikoterapi metotlar1 6zellikle iyi ne-
ticeler vermislerdir:

O Entegre psikolojik terapi,

O Davranis terapisi,

O Kognitif (biligsel) tedavi metodu.

Distimiler i¢in 6zel psikoterapik miidahale teknikleri
yaninda, bazi genel davranis kurallari da vardir. flgili
kisiler, ruhsal istikrara kavustuktan sonra, gerilim ve
gevseme arasinda yeterli bir denge kurmaya dikkat et-
melidirler. Yorucu ve 6zellikle asir1 yipratici giinliik
olaylari iyi taniyabilmeli ve bunlara kars: gelecekte ne
yapabilecekleri konusunda tedavi uzman ile birlikte
alternatifleri konusmalidirlar. Kendilerine, benzetme
yerindeyse, ,,ruhsal akiilerini doldurmak i¢in“ zaman
ayirabilmeleri onemlidir. Depresif can sikintilarina
kapilmaya egilimli insanlar, genellikle kendi ihti-
yaglarini, moral durumlar: ve hedeflerini fark edecek,
bunlar agikea ifade edecek ve eylemleriyle, kararl bir
sekilde kendileri i¢in iyi olan1 yapacak tercriibeye sa-
hip degildirler.

Kronik depresif can sikintisi olan insanlar, hastaligin
verdigi tecriibeden ¢ikartarak ruhsal durumlarinin tek-
rar bozulacagina dair hissedecekleri uyar: isaretlerine
dikkat etmelidirler. Aile iiyeleriyle ve yakinlarla ko-
nusarak, boyle asir1 zorlama veya depresif can sikintisi
isaretleri, tim taraflar i¢cin acik héle getirtilmeye
¢aligilmalidir. Yeniden depresif olma durumu, artik bu
hastaligin bu sekilde birlikte siiriiklenemeyecigini ve
baslangicindan itibaren 1srarla tedavi edilmesi gerek-
tigini anlamaya bir vesile olmalidur.
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