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ВОВЕД
Во скоро сите епидемиолош-

ки студии кои се спроведени 
на општа популација, наодите 
укажуваат на важноста и по-
врзаноста на полот, возраста и 
брачниот статус со депресијата. 
Жените споредбено со мажите 
се со типично двојно поголем 
ризик за голема депресија (Van 
de Velde, Bracke & Levecque, 
2010). Индивидуи кои се раз-
делени или разведени имаат 
значајно повисок процент на 
голема депресија споредбено со 
оние кои се во брачна или парт-
нерска заедница и преваленцата 
на големата депресија генерал-
но опаѓа со возраста (Andrade, 
Caraveo-Anduaga, Berglund, Bijl, 
Dragomericka et al., 2003). 

Треба да се земе предвид дека 
наодите на кои се повикавме 
доаѓаат од студии спроведени 
од земји од Западните култури. 
Мал број на истражувања, спро-
ведени во земји кои се со ниски 
и средни примања, укажуваат 
дека образецот за пораст или 
опаѓање на депресијата со возра-
ста, карактеристичен за други-
те земји, е поинаков (Bromet, 
Gluzman, Paniotto, Webb, Tintle 
et al., 2005; Kessler, Birnbaum, 
Shahly, Bromet, Hwang et al., 
2010). Другите социоекономски 
фактори имаат помалку конзис-

тентна поврзаност со големата 
депресија во различни земји.

Преку спроведувањето на ис-
тражувања од овој тип се овоз-
можува продлабочување на зна-
ењата за психосоцијалните пот-
реби и градење на стилови на 
комуникација адекватни спрема 
социо-демографскиот профил 
на пациентот. Оправданоста се 
огледа исто така и во здобивање 
знаење и методи за одржување 
и промовирање на менталното 
здравје и добросостојба.

МАТЕРИЈАЛ И 
МЕТОД
Овој труд е ретроспективна 

студија за која, за увид и корис-
тење во податоците од електрон-
скиот систем од Одделението за 
психијатрија и Психијатриска 
амбуланта, во март, 2016 годи-
на е добиено официјално одоб-
рување од Менаџерскиот тим 
на ГOБ 8ми Септември, Скопје. 
Од сите болни кои се јавиле 
на преглед на Психијатриска 
Амбуланта, ГOБ 8ми Септем-
ври во периодот јануари 2014 
година до декември 2016 го-
дина, се издвоени болните со 
депресивни растројства, во три 
групи, претходно дијагности-
цирани според Меѓународната 
статистичка класификација на 
болести, MKB-10: Депресивна 

епизода (F32); Перзистентни 
растројства на расположението 
(афектот) (F34) и Рекурентно 
депресивно растројство (F33). 

Според современата светска 
литература, овие депресивни 
растројства се најзачестени во 
рамки на растројствата на афек-
тот и токму затоа се одлучивме 
за нив. Исто така, е направена 
споредба помеѓу поделените 
групи на болни во однос на зна-
чајни разлики според социо-де-
мографските карактеристики. 
Базата на податоци и статистич-
ката анализа на податоците е 
направена со статистичкиот 
софтвер SPSS 18. Идентитетот 
на болните е заштитен и нив-
ните податоци се внесени под 
идентификациони кодови.

РЕЗУЛТАТИ
Застапеноста на депресијата 

во разни возрасти е прикажано 
на графиконот бр. 1. Во обра-
ботените три години се забеле-
жува дека позастапена е втората 
возрасна група т.е. старост од 
39-48 години.

На вториот графикон е при-
кажано развојот на депресијата 
и половата застапеност. Бројот 
на женскиот пол е поголем во 
однос на машкиот пол. Забеле-
жително е тоа што секоја следна 
година и растот на испитаници-
те од женски пол е поголем.

Марина Ангелеска, Проф. д-р Ленче Милошева
Факултет за медицински науки, Универзитет, „Гоце Делчев“, Штип

Социо-демографски карактеристики 
на болни со депресивни растројства 
во ГOБ 8ми Септември, Скопје од 2014-2016 година
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Врз основа на образованиот 
статус најзастапени се испита-
ници со средно образование. 
Депресијата е позастапена и кај 
испитаници кои се во брачни 
заедници.

Според местото на живеење 
најзастапени се испитаници од 
град Скопје.

Според работниот статус де-
пресијата покажува дека пого-
лем дел од испитаниците се во 
работен однос и секоја следна 
година е во пораст.

ДИСКУСИЈА И 
ЗАКЛУЧОК
Презентирание податоци по-

кажуваат дека возраста, полот 
и брачниот статус се поврзани 
со депресијата. Од обработени-
те податоци се забележува дека 
ризикот од депресија е зголемен 
кај жените. Статус на образо-
вание е познато дека e обратно 
поврзан со депресијата. Паци-
ентите со епизода на депресија 
беа релативно млади, и од жен-
ски пол. Повеќето од нив имаат 
средно ниво на образование и се 
вработени. Оваа студија покажа 
резултати со промени кај врабо-
тените лица и појава на пораст 
во секоја наредна година. Бројот 
на депресивните болни кои се во 
брак е поголем од оние кои не се 
во брак. Долго време се верувало 
дека луѓето од урбаните средини 
се изложени на поголем ризик од 
депресија за разлика од другите 
помали населени места,поради 
стресот и несигурноста на ра-
ботните места,миграцијата и 
многу други прашања.Ова се по-
тврди и во нашето истражување. 
Сепак, овие наоди се базирани 
на податоци од еден амбулантски 
центар,па затоа генерализација 
на други поставки не можеа да 
се земат и да се прикажат. 

Графикон 2. Застапеност на депресијата по пол.

Графикон 1. Испитаници врз основа на возраст.

Графикон 3. Депресијата и образовниот статус

Графикон 4. Депресијата и брачниот статус
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Оправданоста на овој труд 
произлегува од фактот дека ме-
дицинските сестри се вклуче-
ни во работата на медицински 
стручни тимови во поликлини-
ките, клиниките, специјализи-
раните болници и одделенија 
за психијатрија и неврологија 
и се одговорни за широк ранг 
на клинички услуги за кои им 
се неопходни и широк ранг на 
соодветни вештини и мултидис-
циплинирани знаења за биолош-
ките, психолошките и социјал-
ните фактори кои придонесуваат 
во потешкотиите во менталното 
здравје и менталните болести.

Прифаќање на „приодот на 
опоравување“, кој подразбира 
верба, позитивни ставови и вред-
ности кон опоравувањето на па-

циентите или ризичната група, 
и „кон личноста“ ориентиран 
приод, вклучително и со земање 
предвид и на социо-демограф-
ските карактеристики е една 
од основите за добра пракса во 
сестринството.Здобивањето со 
продлабочени знаења за депре-
сивните растројства и нивните 
социодемографски корелати ну-
дат основа за креирање на стра-
тегии и асертивни и ефективни 
стратегии за рана детекција, ин-
тервенција и превенција. 

Исто така ова истражување 
нуди основа за креирање на стра-
тегии за социјална поддршка 
на мултидисциплинарните ти-
мови. Социјалната поддршка 
е важна варијабла која влијае 
на депресивната симптомато-

логија. Преку спроведувањето 
на истражувања од овој тип се 
овозможува продлабочување на 
знаењата за психосоцијалните 
потреби и градење на стилови на 
комуникација адекватни спрема 
социо-демографскиот профил 
на пациентот. Оправданоста се 
огледа исто така и во здобивање 
знаење и методи за одржување 
и промовирање на менталното 
здравје и добросостојба.Графикон 5. Застапеност на депресијата  

и место на живеење

Графикон 6. Застапеност според работниот статус и депресијата
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