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¢Qué es la depresion?

* Trastorno del estado de animo gque causa una sensacion
persistente de tristeza y pérdida de interés.

« Afecta cOmo te sientes, piensas y manejas las actividades
diarias.

* Puede ser de corta o larga duracion y variar en intensidad.




Principales causas de la depresion

* Biologicas: desequilibrios quimicos en el cerebro,
genetica.

* Psicoldgicas: baja autoestima, trauma, estrés cronico.
« Sociales: aislamiento, problemas familiares, desempleo.
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Principales sintomas de la depresion

« Emocionales: tristeza persistente, irritabilidad,
desesperanza.

* Fisicos: fatiga, cambios en el apetito, insomnio o0
hipersomnia.

 Conductuales: aislamiento social, péerdida de interés,
dificultad para concentrarse.
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SIGNOS Y SINTOMAS
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Indice de padecimiento

Se atendieron a 303,356 personas (205,336 mujeres v 98.020 hombres) por distintas
condiciones de salud mental en el Sistema de Salud. Las condiciones mas prevalentes
fuercn la ansiedad [52.8%2) v la depresion [25.1%]).

Grafica 1. Demanda de atencidn
por tipo de condicidn
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La distribucion por sexo indica que, dentro de las condiciones atendidas, hubo mayor
presencia de mujeres en los casos de ansiedad [73.4%), depresion [78.8%). trastormo
bipolar [673%) v estrés post traumatico [66.7%). =n tanto que hubo mayor presencia de
los hombres en los casos de trastorno de déficit de atencién [81.1%), trastorno del
espectro autista [77.8%%) v trastorno de la conducta infantil v de la adolescencia [60.5%).
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Diagnhostico de |la depresion

 Evaluacion clinica por profesionales de salud mental.
 Entrevistas estructuradas y observacion de sintomas.

« Cuestionarios como el Inventario de Depresion de Beck
(BDI).

Evaluacién clinica: Aplicacién de cuestionarios:
Un psicologo o especialista Algunas evaluaciones vienen
te entrevistard para evaluar acompanados de test para
tu situacion. identificar los sintomas.
| »
Antecedentes médicos: Factores psicosociales:
Tu historia clinica o alguna Factores como el estrés ©
otra enfermedad experiencias traumdaticas
puede influir. pueden aportar a tu estado

de animo.



Principales tratamientos

* Psicoterapia: terapia cognitivo-conductual, interpersonal.
 Medicamentos: antidepresivos como ISRS.

« Cambios en el estilo de vida: ejercicio, suefio adecuado,
apoyo social.

Objetivo de la intervencion Naturaleza de la intervencion

Estrategias farmacologicas

Depresion grave Intervenciones psicologicas
y/o resistente Tratamiento combinado

Terapia electro convulsiva

« Intervenciones psicologicas
[ Depresion moderada ] ‘« Antidepresivos
Bkl

e Evaluacion, apoyo y psicoeducacion
[ Depresion leve ] * Intervenciones psicologicas

* Antidepresivos




