8. Zarzadzanie schizofrenia
w nastepstwie pandemii COVID-19
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g dotyczgce pandemii COVID-19, jej wpltywu na osoby M
Y
-'%' zmagajgce sie ze schizofrenig oraz tego, co mozesz
; zrobi¢ jako opiekun, aby dbac zarowno o zdrowie
oy psychiczne i fizyczne swojego bliskiego, jak i o wia- d
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Krotka historia pandemii

Pod koniec GRUDNIA 2019 roku Swiatowa

Organizacja Zdrowia zostata poinformowana
przez wiadze chinskie o znacznej liczbie przy-
padkow zapalenia ptuc o nieznanej przyczynie
w miescie Wuhan, w prowincji Hubei w Chi-
nach. W dniu 5 STYGZNIA 2020 roku usta-
lono, ze przyczyna tej tajemniczej choroby
jest nowy szczep koronawirusa. W kolejnych
tygodniach wirus rozprzestrzenit sie do coraz
wiekszej liczby krajow na catym swiecie.

11 LUTEGO 2020 roku wirus zostat nazwany

LKoronawirusem zespotu ostrej niewydolNosci

oddechowej 2” (SARS-CoV-2), a choroba,
ktdrg powodowal, otrzymata nazwe ,cho-
roba koronawirusowa 2019” (COVID-19).
11 MARCA 2020 roku Swiatowa Organi-
zacja Zdrowia ogtosita wybuch COVID-19
globalng pandemig.

Najistotniejsze aspekty obecnej pandemii
moga juz przestac wptywac na zdrowie
populacji oraz ograniczenia spoteczne.
Okres przejsciowy moze jednak stano-
wi¢ czas wielkich wyzwan i trudnosci dla
pacjentoéw z istniejgcymi wczesniej cho-

robami przewleklymi, w tym dla osdb

cierpigcych na choroby psychiczne.
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Wptyw COVID-19

Pandemia NEGATYWNIE
WPLYNELA NA ZYCIE
SETEK MILIONOW LUDZI

i miata druzgocacy wpltyw na wiele
aspektow naszego zycia, w tym
gospodarke, zatrudnienie, edukacje,
mobilnos¢ oraz tradycje rodzinne.

W wiekszosci krajow przecigzyta systemy
opieki zdrowotnej do granic mozliwosci,
tworzgc diugotrwale kryzysy spoteczne,
ekonomiczne i polityczne. Pandemia
zmienita takze sposob, w jaki pracujemy

i nawigzujemy relacje z innymi ludzmi.

Ale co wazniejsze, takie aspekty jak
mozliwosc zetkniecia sie z COVID-19

i zachorowania, przepisy majgce na

celu ograniczenie rozprzestrzeniania sie
wirusa, takie jak przestrzeganie zasad
lockdownu, respektowanie dystansu
spotecznego i samoizolacja, doprowadzity
do wzrostu stresu spotecznego, ktory
wplywa na nasze zdrgi.e\’/@ psychic;_z_ng_._

¥
B

W trakcie pandemii odnotowano znaczny
wzrost liczby osodb dorostych zgtaszajgcych
objawy leku i depresji w Stanach Zjednoczo-
nych - liczba ta wzrosta z 1210 dorostych
przed wybuchem pandemii do 4210

Ponadto wielu dorostych zgtaszato pewne

NEGATYWNE SKUTKI, KTORE
ODBILY SIE NA ICH ZDROWIU
PSYCHICZNYM I FIZYCZNYM,

w tym zaburzenia wzorcow jedzenia i snu.
Zgtaszano rowniez naduzywanie alkkoholu

i narkotykow, a takze zaostrzenie przewle-
ktych schorzer spowodowanych stresem

i lekami wywotanymi przez koronawirusa.

Koronawirus znaczgaco wplynat rowniez

na dynamike rodzinng. Lockdowny i praca
zdalna prowadzity do zwigkszenia napiec¢
miedzyludzkich w zattoczonych warunkach
mieszkaniowych. Wczesniejsze konflikty
lub trudne relacje nasility sie, poniewaz
poszczegdlni cztonkowie rodziny mieli mnigj

przestrzeni na wycofanie sie i odpoczynek.
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Jak koronawirus wptynat
na osoby ze schizofrenia?

Pandemia COVID-19 calkowicie zmienita zycie
0sob zmagajgcych sie ze schizofrenig oraz
ich opiekunow. Dodatkowo wygenerowalta

NGWE WYZWAN IA dla osob juz

zmagajacych sie z chorobami psychicznymi.
W badaniu oceniajgcym wplyw pandemii na
zdrowie psychiczne osob z chorobami psy-
chicznymi ponad polowa uczestnikow zglosita
pogorszenie swojego stanu psychicznego

67% 66%
° 59% 59%

—

e

samotnosc zaktdcenie rutyny obawy

cztonkéw rodziny

L
\l/
--_r.'..j-_]

mniejszy kontakt
0 zakazenie Z przyjaciotmi

mniejszy kontakt obawy przed nuda

w wyniku lockdownu. Najczesciej wskazy-
wanymi czynnikami powodujgcymi to pogor-
szenie byly: samotnosé (67%), zaburzenie
codziennej rutyny (66%), obawy o zakazenie
rodziny/przyjaciét koronawirusem (59%),
ograniczony kontakt z przyjaciotmi (59%),
ograniczony kontakt z rodzing (51 %), obawy
przed zarazeniem sige koronawirusem (46%),
nuda (43%), oraz zmniejszona dostepnosd
leczenia psychiatrycznegot (43%).

Osoby zmagajgce sie ze schizofrenig nalezg
do najbardziej wrazliwych grup spotecznych,
czesto bedgc narazonymi na bezdomnosce,
choroby, uzaleznienia oraz nizszy status spo-

leczno-ekonomiczny.

46% 430, 43%

A

ograniczony
zrodzing zarazeniem si¢ dostep do
COVID-19 leczenia

W rezultacie osoby zmagajgce sie ze schi-

zofrenia majg wiele czynnikow ryzyka,

«tsre GZYNIA JE BARDZIEJ
PODATNYMI NA COVID-19.

Obecnos¢ innych chordb wspdlistniejacych

jest znana z PODWYZSZANIA WSKAZNI-
KOW SMIERTELNOSCI 1 oséb chorych

na COVID-19. Ponad 700/0 0sdéb ze schi-
zofrenig cierpi na jedng lub wiecej chordb
wspotistniejacych, takich jak cukrzyca typu
2, choroby uktadu oddechowego czy cho-
roby serca. Z tego powodu srednia dlugosc

zycCia osoby zmagajacej sie ze schizofre-

nig jest o 1 5 I-AT krotsza w porowna-

niu z osobg bez tego zaburzenia. Ponadto
w przypadku hospitalizacji z powodu chordb
ukiadu oddechowego osoby te czescigj tra-
fiajg na oddzialy intensywnej terapii, a takze
czesciej wymagaja wentylacji mechanicznej.
Ryzyko niewydolnosci oddechowej oraz
zgonu w szpitalu, w poréwnaniu z innymi
pacjentami, rowniez jest wyzsze. Ogolnie
rzecz biorgc, wiekszos¢ osob zmagajgcych
sie ze schizofrenig nalezy do przynajmniej
jednej znanej grupy ryzyka i w przypadku
hospitalizacji, ma zwiekszone ryzyko gor-
szych wynikow Klinicznych w zwigzku

z COVID-19. W rzeczywistosci 0SOBY

ZE SCHIZOFRENIA MAJA DWUKROTNIE
WIEKSZE PRAWDOPODOBIENSTWO
HOSPITALIZACJI Z POWODU COVID-19

w porownaniu z osobami bez tej choroby,

a wedlug nowych badan sg trzykrotnie bar-
dziej narazone na smierc¢ z powodu tego
wirusa. To zwiekszone ryzyko nie moze byc
wytlumaczone obecnoscig chordb serca,

cukrzycy czy palenia tytoniu, ktdére zazwy-

czaj skracajg zycie osob ze schizofrenia.
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Wyniki badania wskazujg, ze podatnosc¢
0so6b zmagajgcych sie ze schizofrenig na
infekcje wirusowe, takie jak COVID-19, moze
byc¢ zwigzana z biologicznymi cechami
samego zaburzenia. Mozliwym powodem
tego moze byc¢ zaburzenie funkcjonowania
ukiadu odpornosciowego, ktdére wydaje sie

byc¢ powigzane z genetykag tego schorzenia.

!

Dysfunkcje poznawcze zwigzane ze
schizofrenig rowniez zwiekszajg ryzyko
zakazenia. Osoby zmagajgce sie ze

schizofrenia MOGA MIEC WIEKSZE
TRUDNOSCI W PRZESTRZEGANIU
RESTRYKCJI, PROCEDUR DOTYCZA-
CYCH KWARANTANNY | ODPOWIEDNICH
ZASAD RIGIENY niz ogdina populacja.

y

Wadliwe osgdy oraz niewystarczajgca
samoopieka, dwie czeste cechy schizo-
frenii, moga dodatkowo utrudniac sto-
sowanie sie do zalecen zdrowotnych, co
moze prowadzi¢ do narazenia na niebez-
pieczenstwo siebie, cztonkdw rodziny

oraz pracownikow stuzby zdrowia.

Ponadto pandemia prawdopodobnie miata

posredni wplyw na osoby zmagajace sie

ze schizofrenig, ZWIEKSZAJAG
RYZYKO NAWROTU CHOROBY.

Jednym z najwazniejszych srodkow ograni-
czajgcych rozprzestrzenianie sie wirusa jest
izolacja spoteczna, ktora moze powodowac
znaczny stres emocjonalny zarowno u osob
ze schizofrenig, jak i ich opiekundw. Stres
wywolany pandemig, w potgczeniu z ogra-
niczong dostepnoscig opieki sSrodowiskowe;j
oraz ryzykiem nieprzestrzegania zalecen
dotyczgcych leczenia farmakologicznego,
moze zwiekszac ryzyko nawrotu choroby.
Zmiany w codziennej rutynie, leki wynikajgce
z diugotrwatego zamkniecia, obawy przed
zakazeniem, a takze utrata czlonka rodziny

z powodu COVID-19 moga rowniez dzia-

¢ jako WAZNE WYZWALACZE.

Wcigz nie wiemy, w jaki sposob diugo-

terminowe skutki COVID-19 (tzw. ,zespodt
post-COVID”) wptywajg na naturalny prze-
bieg schizofrenii. Jednak niektdre z tych
skutkdw, takie jak zaburzenia snu, pro-
blemy z nastrojem i lekiem czy objawy
podobne do zespotu stresu pourazo-
wego (PTSD), mogg miec¢ powazne
negatywne konsekwencje i wpltyngc

na jakosc zycia bliskiej Ci osoby.

Pandemia zmienita rowniez codzienne zycie
0sob ze schizofrenig, dostarczajac ,,amuni-
¢ji” dla ich urojen. Jedna z cech schizofrenii
jest ciggte poszukiwanie nowych celow,
nowych informaciji, ktére moga stac sie
przedmiotem urojen. Zazwyczaj moga to
by¢ dowolne tematy, od biezgcej polityki po
obserwacje UFO. Od poczatku 2020 roku
nowy koronawirus i pandemia COVID-19
staly sie najpopularniejszym tematem

w mediach i rozmowach na catym swiecie.
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8. Zarzadzanie schizofrenia w nastepstwie pandemii COVID-19

Wiele niewiadomych dotyczgcych wirusa

i choroby, ktéra powoduje, doprowadzito do

STANU NIEPEWNOSCI NAWET WSROD
ZDROWEJ POPULAGJI; osoby zmagajace

sie ze schizofrenig sg na te kwestie jeszcze

bardziej wrazliwe.

212

Dlatego dla osdb ze schizofrenia kazda
informacja zwigzana z COVID-19, poczaw-
szy od restrykciji, a skonczywszy na kwe-
stiach politycznych, ma potencjat nie

tylko do WYWOLYWANIA UROJEN, cic
takze do wpltywania na ich POSTAWE
WOBEC SRODKOW BEZPIECZEN-
STWA, LECZENIA ORAZ SZCZEPIEN.

Jako opiekun odgrywasz niezwykle wazng
role w zarzgdzaniu tymi delikatnymi sytu-
acjami, poniewaz jestes jedyna osobg, ktdra
moze poradzi¢ sobie z problemami wynika-
jacymi z btednych interpretacji wiadomosci
zwigzanych z COVID-19 oraz potencjalnym
brakiem swiadomosci Twojego bliskiego na
temat problemow zdrowotnych zwigzanych
z COVID-19, a takze strategii zapobiegania

i leczenia. Jednym z najistotniejszych zagad-

nien w tym kontekscie jest powszechne

wystepowanie FAI'.SZYWYGH
INFORMAGJI | TEORII
SPISKOWYGH dotyczgcych niemal

kazdego aspektu pandemii, od pochodzenia

Sh"- HE- P' ; :g;t.?

wirusa po skutecznos¢ masek ochronnych

i bezpieczernstwo szczepionek.

Jako tgcznik miedzy Twoim bliskim a swia-
tem zewnetrznym, to Ty mozesz chronic¢ go
przed szkodliwym wplywem dezinformacii
zwigzanej z COVID-19, ktdéra moze pro-
wadzi¢ do pogorszenia objawdw, a nawet
nawrotu choroby. Najbardziej aktualne
informacje mozna znalez¢ zazwyczaj na
stronie internetowej Europejskiego Centrum
ds. Zapobiegania i Kontroli Chordb,

a takze na stronach ministerstw zdrowia,
krajowych departamentdw zdrowia
publicznego i narodowych zespotdw

zadaniowych ds. koronawirusa.

g

,D Europejskie Centrum ds. Zapobiegania i Kontroli Chordb

(O Krajowe ministerstwa zdrowia
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Zakonczenie Srodkow
zapobiegawczych zwiazanych

z COVID-19: poradnik, jak
zadbac o siebie i osobe cierpigca
na chorobe psychiczna.

Choc¢ wprowadzenie srodkdw zapobiegaw-
czych zwigzanych z COVID-19 byto poczat-
kowo trudne, ich wycofanie rowniez moze byc
wyzwaniem. Nawet jesli nasze spoteczenstwo
wrocito do zycia sprzed pandemii, Ty i osoba,
ktdrg sie opiekujesz,

MOZECIE NIE CZUC SIE GOTOWI

DO POWROTU DO AKTYWNOSCI, ktore
byly czescig codziennego zycia, takich
jak ogladanie fimow w kinie, wycho-
dzenie na drinka do pubu, uczestnicze-
nie w wiekszych zgromadzeniach czy
korzystanie z transportu publicznego.

Wraz z zakonczeniem restrykcji Ty oraz Twoj
bliski mozecie odczuwac dodatkows presje,
aby dolgczyc¢ do aktywnosci spotecznych,
co moze byc¢ polgczone z obawag, ze inni

nie maja juz prawnego obowigzku izolacii

w przypadku zachorowania na COVID-19.

‘-’éﬂfp 6 > ‘
<o
i j“m 7

Podobnie jak znalezienie sposobdw radzenia
sobie w trakcie pandemii wymagato czasu,
rownie prawdopodobne jest, ze od teraz
przyzwyczajenie sie i powrot do naszego
zwyklego stylu zycia rowniez ZAJMIE TROCHE
GZASU. stargj sie nie by¢ zbyt surowy wobec
siebie, jesli zauwazysz, ze zajmuje Ci to wie-
cej czasu, niz sie spodziewales, lub jesli inni
wydajg sie bardziej pewni siebie i towarzy-
scy. PAGJENCI Z GHOROBAMI PSYCHICZ-
NYMI MOGA BYG BARDZIEJ WRAZLIWI

W TRAKCIE TEGO TRUDNEGO OKRESU.

Niektore z ponizszych zalecen dotyczacych
zdrowia psychicznego, takie jak wprowa-
dzenie i utrzymanie rutyny, prowadzenie
aktywnego zycia towarzyskiego, zdrowe
odzywianie sie i regularna aktywnosc
fizyczna, sg rownie istotne teraz, jak byty

na poczatku lockdownu. W rzeczywistosci
moga byc¢ jeszcze bardziej przydatne w nad-
chodzacym okresie, poniewaz mozemy
stanac w obliczu znacznych zmian.

Strach i lek

Zakoriczenie srodkow zapobiegawczych
zwigzanych z COVID-19 moze wywotac
powszechne reakcje emocjonalne, takie jak
STRACH | LEK. Zarowno Ty, jak i Twoi bliscy
mozecie czuc sie niepewnie lub nieprzygo-
towani do porzucenia sposobdw radzenia

sobie wypracowanych podczas obowig-
zywania regulacji zwigzanych z COVID-19,
szczegolnie w miare przechodzenia od

licznych lockdownow do stopniowego tago-
dzenia i ostatecznego zniesienia restrykcii.

Zwracanie uwagi ha swoje uczucia i znaj-
dowanie dla nich przestrzeni jest BARDZ0
WAZNE, w przeciwierstwie do ich baga-
telizowania lub ignorowania. To wiasnie
poprzez stopniowe zwiekszanie naszej
tolerancji mozemy pokonac te leki.
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Wskazowki, jak radzi¢ sobie ze strachem
i lekiem:

e KONTROLUJ TO, CO MOZESZ
KONTROLOWAG.

Istnieje wiele rzeczy wywoltujgcych strach

i lek, ktdre sg poza Twojg kontrolg i moga
negatywnie wplywac na Ciebie oraz Twoich
bliskich zmagajgcych sie z chorobami psy-
chicznymi. Jednakze sag rowniez kwestie, kto-
rymi mozna zarzgdzac i ktére mozna zapla-
nowac. Pomocne moze byc¢ przygotowanie
sie i opracowanie planu dziatania, aby sku-
tecznie radzi¢ sobie w trudnych sytuacjach.

=]

®¢ o
e ROB WSZYSTKO PO KOLEI.
Zdaj sobie sprawe, ze lepiej moze byc
podejmowac dziatania powoli, dostosowu-
jac tempo do potrzeb Twojego bliskiego
zmagajgcego sie z problemami zdrowia
psychicznego. Rozmawigj o niepokojgcych
myslach z kims bliskim i godnym zaufania,

jednoczesnie pozwalajgc innym dziatac

w swoim wilasnym tempie.

-
e PRACUJ NAD SWOJA TOLERANCJA.

Staragj sie codziennie, a moze co kilka dni,
delikatnie stawia¢ sobie wyzwania. Nie badz
Zbyt surowy wobec siebie, jesli cos nie poj-
dzie zgodnie z poczgtkowym planem. Zwra-
caj uwage na swoje osiggniecia, rzeczy, ktore
sprawily Ci przyjemnosc lub daty satysfakcje
z ich wykonania.

ol

“‘_—"H‘u ¥
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e UROZMAICAJ SWOJA RUTYNE.

Wprowadz pewne urozmaicenia, aby nawig-
zac kontakt z roznymi ludzmi i zmierzy¢ sie

z roznorodnymi sytuacjami. Jesli w jednym
sklepie spozywczym jest ttoczno i wywoluje
to u Ciebie niepokdj, sprobuj odwiedzic inny.
Jesli podrozowanie o okreslonej porze dnia
jest zbyt stresujace, sprobuj zmieniac bar-
dziej zattoczone godziny na te spokojniejsze.

e JAK RADZIC SOBIE Z NIEPEWNOSCIA.
Skup sie na terazniejszosci. Mozesz wyko-
rzystac to, co masz dzisiaj, w najlepszy moz-
liwy sposdb. Biorgc pod uwage zmieniajgce
sie regulacje i naptyw kontrowersji w mediach
na temat tego, co jest stluszne, a co nie,

stargj sie utrzymac koncentracje na chwiili
obecnej. Jednym ze sposobdw na przenie-
sienie uwagi na terazniejszosc jest medytacja

uwaznosci (mindfulness).

(@,
e SKUP SIE NA TYM, CO PEWNE.

W obliczu wielu niepewnosci, ktére obecnie
nas otaczajg, istnieja rowniez rzeczy dajgce
nadzieje. Stargj sie dostrzegac i doceniac
pozytywne aspekty, ktdre pojawiajg sie

w Twoim zyciu, i wykorzystuj kazdg okazje,
aby z nich skorzystac — na przykltad, by sie

zrelaksowac i zregenerowac sity.

e ROZMAWIAJ Z TYMI, KTORYM UFASZ.

Rozmowa o swoich uczuciach i myslach
jest niezwykle wazna. Unikaj ttumienia
swoich obaw i staraj sie nie oceniac siebie
zbyt surowo. Mozesz poszukac wsparcia
w internetowych grupach, ale jednak warto
rowniez zasiegngC porady z zewnatrz.

e POWROT DO AKTYWNEGO
ZYCIA TOWARZYSKIEGO.

W miare stopniowego znoszenia restrykcii
mozesz zaczac¢ wracac do bardziej aktyw-
nego zycia towarzyskiego — czy to dlatego,
ze czujesz, ze ryzyko jest mniejsze, czy tez
z powodu presji zwigzanej z dotgczeniem
do tych, ktdérzy nie moga sie doczekac

powrotu do normalnosci.
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Na poczatku ponowne nawigzanie
kontaktow z ludzmi moze wydawac sie
niezreczne. Niezaleznie od tego, czy jest

to dyskomfort zwigzany z byciem bez
maski, czy ostroznosc¢ wobec przebywania
w duzych grupach, wazne jest, aby nie
przyspieszac tego procesu i dac sobie tyle

czasu, ile uznasz za potrzebne.

Jedli jestes w izolacji lub nalezysz do grupy
wysokiego ryzyka, mozesz odczuwac
alienacje, obserwujgc innych angazujgcych
sie w aktywnosci, za ktorymi tesknisz.
Istnieje duze prawdopodobienstwo, ze
osoby najblizsze Tobie, takie jak rodzina
czy przyjaciele, moga miec trudnosci

Z petnym zrozumieniem i wsparciem Twojej
sytuaciji. Warto sprobowac nawigzac
kontakt z osobami, ktére moga sie z nig

utozsamiac, lub - jesli czujesz sie z tym

komfortowo — porozmawiac z kims zaufanym

O swoich odczuciach zwigzanych z byciem

pomijanym. Moze nawet zasugerowac kilka

sposobodw na wigczenie Cie do dziatan, ktére

niekoniecznie wymagaja fizycznej bliskosci.

e Utrzymuj kontakt z grupami
wsparcia i dowiedz sie, jakie sa
ich doswiadczenia i rekomendacje

w tym zakresie.

e Zachecaj swojego bliskiego
do spedzania jak najwiecej czasu
na swiezym powietrzu oraz
do utrzymywania kontaktéw
Z przyjacioimi i czltonkami rodziny

tak czesto, jak to mozliwe.

® Postepuj zgodnie z zaleceniami
specijalistow opieki zdrowotnej
i uwaznie monitoruj objawy swojego
bliskiego, aby w pore zauwazyc

ewentualne pogorszenie.

¢ Nie zapominaj o dbaniu o siebie
i swoje samopoczucie, pomagajgc
jednoczesnie osobie, ktorg
sie opiekujesz, przetrwac ten

niecodzienny okres.
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¥ PRAKTYCZNY SLOWNICZEK ¥

Glutamate

a chemical, a levorotary glutamic acid salt or ester, used by nerve cells
as a neurotransmitter in order to send each other signals by having
an excitatory effect on neurons; in the vertebrate nervous system this
is one of the most prevalent excitatory neurotransmitters

SLOWOo WYJASNIENIE
Anhedonia Uposledzona zdolnos¢ do odczuwania zainteresowania i/lub przyjem-
Nosci z rzeczy lub aktywnosci, ktdre wczesniej byly interesujgce i przy-
jemne, zazwyczaj objaw zaburzer zdrowia psychicznego.
Apatia Stan braku zainteresowania, emociji, motywaciji lub troski wobec otacza-

jacego swiata.

Neuroimaging

the non-invasive production of images representing brain function,
structure, and activity, using several techniques, for example, comput-
erized tomography or magnetic resonance imaging

Nauka o zachowaniu

Galaz nauk spotecznych (obejmujgca dyscypliny takie jak socjologia,
psychologia i antropologia), koncentrujgca sie na ludzkich dziataniach,
majgca na celu uogodlnienie zachowan i podejmowania decyzji przez
ludzi w rzeczywistej spotecznosci.

Benzodiazepines

a type of medication that decreases brain activity and have a sedating
effect; it is usually prescribed as a treatment for anxiety and insomnia

Osteoporosis

a health condition meaning “porous bones”, characterized by reduced
mass and strength in bones, leading to their weakness, brittleness, and
increased risk for fractures, mostly in hips, wrists, and spine; it usually
develops with no pain or symptoms, making it difficult to uncover until
its effects lead to painful fractures

Dopamine

a neurotransmitter type produced and used by the body as a messen-
ger substance, enabling communication between nerve cells; it has an
important role in cells as it promotes interest, motivation, and focus;
however, its excess or deficiency can produce various health issues

Prejudice

a preconceived attitude towards an individual put forward by their per-
ceived association to a specific group, based on racial, religious, ethnic,
sexual, and/or other categorization

Flat affect

the lack of reaction to emotional stimuli and/or unexpressed emaotions,
usually as a symptom of a psychiatric disorder such as depression, au-
tism, or schizophrenia, or other medical conditions such a traumatic
brain injury; this does not mean a lack of emotions, but their absence
expressed either vocally, facially, or through body language

Psychotherapy

atreatment for mental health problems and emotional struggles, usually
involving “talk therapy” with a psychiatrist, psychologist, or other men-
tal health professionals, where individuals learn about their condition
and how to manage it in a healthy way, leading to increased well-being,
healing, and optimal functioning

GABA

the gamma-aminobutyric acid is an inhibitory neurotransmitter, which
produces a calming effect by attaching itself to a receptor, this way re-
ducing the nervous system activity and inhibiting neuron activity

Serotonin

the essential mood-stabilizing hormone which is responsible for the op-
timal levels of someone’s well-being feelings and happiness, as well as
digestion, sleeping, and eating, impacting the entire body by allowing
the communication between the brain and nervous system cells

Stereotype

a conventionally accepted or fixed belief about a group of people who
hold a common characteristic

Genetics

the biological study concerned with how living organisms pass down
their characteristics to their offspring via their genes (chemically distinc-
tive patterns)

UFO

or an Unidentified Flying Object, is a moving aerial object or phenomenon
that cannot be explained or identified, commonly believed to have ex-
traterrestrial origins
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