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Abstrak
Tulisan ini bertujuan untuk menganalisa gangguan bipolar pada masa remaja upaya
menyebarkan informasi mengenai permasalahan gangguan bipolar pada remaja sebagai
kelompok sasaran utama. Remaja sebagai usia transisi merupakan usia yang peka terhadap
pengalaman gangguan bipolar. Metode dalam penilitian ini menggunakan semiotika,
penelitian deskriptif, pendekatan kualitatif dengan metode studi kepustakaan. Hasil dari
penelitian ini yaitu menjelaskan tentang pengertian gangguan bipolar, gejala bipolar, usia
penderita bipolar, penyebab gangguan bipolar, dampak negatif dari gangguan bipolar,
penanganan gangguan bipolar dan cara mendiagnosis gangguan bipolar. Metode ini
dilakuan untuk melaksanakan pelayanan informasi.
Kata Kunci: Gangguan Bipolar, Layanan Informasi, Remaja.

Bipolar Disorder in Adolescents: Literature Review

Abstract

This paper aims to analyze bipolar disorder in adolescence in an effort to disseminate information
about the problem of bipolar disorder in adolescents as the main target group. Adolescence as a
transitional age is an age that is sensitive to the experience of bipolar disorder. The method in this
research uses semiotics, descriptive research, a qualitative approach with library study methods. The
results of this research explain the meaning of bipolar disorder, bipolar symptoms, age of bipolar
sufferers, causes of bipolar disorder, negative impacts of bipolar disorder, treatment of bipolar disorder
and how to diagnose bipolar disorder. This method is used to carry out information services.
Keywords: Bipolar Disorder, Information Services, Adolescents.

PENDAHULUAN

Gangguan jiwa adalah suatu kondisi kesehatan abnormal yang ditandai dengan
gejala psikologis atau perilaku, terkait dengan penderitaan yang sebenarnya, dan ditandai
dengan ketidakefisienan akibat kelainan biologis, sosial, psikologis, genetik, fisik, dan kimia
(Widianti, et.al., 2021). Misalnya susah tidur, rasa cemas berlebihan, kesedihan berlebihan
dan berkepanjangan. Gangguan jiwa sama dengan kelainan atau penyakit fisik, namun
berbeda dengan kegilaan atau penyakit jiwa. Penyakit jiwa ditandai dengan lupa ingatan,
kurang sadar akan kenyataan, menertawakan diri sendiri, dan berbicara sendiri (Adiwijaya,
et.al., 2020).
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Ciri-ciri gangguan jiwa adalah perubahan tingkah laku dari positif ke negatif,
perubahan cara berpikir, yang awalnya logis menjadi tidak logis. Perubahan bahasa dari
yang awalnya runtut menjadi gugup, terjadi perubahan fungsi dari awalnya ingin
melakukan kontak sosial, menjadi kurang kontak dengan kontak sosial, menjadi mudah
tersinggung dan perubahan-perubahan lain yang terkesan tidak biasa (Zunaidi & Syahputra,
2022).

Gangguan bipolar adalah gangguan psikologis yang serius. Bukan hanya karena
masalah psikologis, tapi juga karena ketidakseimbangan neurotransmitter di otak. Seseorang
yang menderita penyakit ekstrem ini akan mengalami perubahan suasana hati yang ekstrem.
Jika ekstrimnya meningkat maka pasien akan menjadi manic (sangat senang dan
bersemangat), jika ekstrimnya menurun maka pasien akan mengalami depresi (Alfi, 2019).
Oleh karena itu, pada artikel kali ini kita akan membahas lebih detail tentang peran
psikologi kesehatan melawan gangguan bipolar.

Gangguan bipolar adalah penyakit mental kronis atau episodik, artinya penyakit
tersebut ada kadang-kadang dengan interval yang tidak teratur. Hal ini menyebabkan
perubahan yang tidak biasa, sering terjadi secara ekstrem dan fluktuasi yang berkaitan
dengan suasana hati, energi, aktivitas dan fokus atau konsentrasi, atau dengan kata lain
gangguan bipolar adalah kelainan yang ditandai dengan perubahan mood, aktivitas dan
energi (Mintz, 2015).

Gangguan bipolar memiliki beberapa gejala, antara lain: pertama, terdapat
mood/perasaan tidak normal yang juga meninggi, melebar dan gelisah peningkatan aktivitas
atau energi yang bertujuan secara tidak normal dan berkelanjutan rendah dialami selama 4
hari berturut-turut dan terjadi sepanjang hari. Kedua, perilaku berubah dari biasanya. Ketiga,
episode ini melibatkan perubahan signifikan dalam operasi ciri-ciri kepribadian jika dia
tidak memiliki gejala. Keempat, gangguan suasana hati dan fungsional juga terlihat pada
orang lain. Kelima, episode ini tidak cukup parah sehingga mengganggu aktivitas sosial atau
pekerjaan tidak memerlukan rawat inap. Keenam, bagian ini tidak membahas efek psikologis
dari zat tertentu, yaitu kecanduan narkoba atau masalah lainnya (Merikangas, et.al., 2011).

Layanan informasi adalah layanan bimbingan konseling yang memungkinkan siswa
(konseli) menerima dan memahami berbagai informasi (seperti informasi Pendidikan dan
informasi jabatan) yang dapat digunakan sebagai bahan pertimbangan dan pengambilan
keputusan untuk kepentingan siswa (konseli) (Anggraini, et.al., 2022). Kemudian, layanan
informasi dalam bimbingan dan konseling dapat dilaksanakan melalui berbagai media dan
teknik yang bervariasi dan fleksibel, seperti surat kabar, majalah, internet, dan bentuk-
bentuk media massa lainnya. Selain itu, layanan informasi juga dapat dilaksanakan secara
langsung oleh para pembimbing atau konselor yang berada di sekolah.

METODE

Penelitian ini menggunakan semiotika dan penilitian deskriptif, yang semiotika
merupakan sebuah penelitian ilmu dan metode analisis yang dapat mengkaji tanda-tanda
yang terdapat pada suatu objek untuk diketahui makna yang terkandung dalam drama daily
dose of sunshine episode 8. Sedangkan penelitian deskriptif merupakan salah satu jenis
penelitian yang tujuannya untuk menyajikan gambaran lengkap mengenai setting sosial atau
dimaksudkan untuk eksplorasi dan klarifikasi megenai suatu fenomena (Sugiyono, 2013).

Penelitian ini menggunakan juga pendekatan kualitatif dengan metode studi
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kepustakaan. Objek kajiannya adalah karya ilmiah (buku, artikel, jurnal) yang relevan
dengan kajian gangguan bipolar pada masa remaja (Assingkily, 2021). Analisis penelitian
yaitu dengan menganalisa referensi terkait tentang gangguan bipolar yang terjadi pada masa
remaja. Melalui penelitian ini, akan diperoleh pengertian bipolar, gejala-gejala penyakit
bipolar, usia rentan penderita penyakit bipolar, penyebab penyakit bipolar, dampak
penyakit bipolar, penanganan penyakit bipolar, dan cara mendiagnosis bipolar.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Pengertian Bipolar

Gangguan bipolar adalah penyakit kronis dan kambuhan perlu dikelola dengan hati-
hati sepanjang masa pakainya. Gangguan bipolar sering kali tidak terdiagnosis dan diderita
Selama tahun sebelum saya didiagnosis dan pengobatan yang tepat. Hingga 21% pasien
menderita depresi berat orang yang dirawat di layanan primer sebenarnya menderita
gangguan bipolar tidak terdiagnosis. Tidak ada pengobatan khusus Gangguan bipolar
dikaitkan dengan hasil yang lebih buruk. Gangguan bipolar sebelumnya disebut manik
depresi. Gangguan bipolar termasuk dalam kelompok kelainan adalah gangguan mood
parah yang mengacu pada gangguan dalam perasaan (Wenny, 2023).

Bipolar adalah gangguan mental yang menyerang kondisi psikis seseorang yang
ditandai dengan perubahan suasana hati yang sangat ekstrem berupa mania dan depresi,
seseorang yang memiliki bipolar dapat disebut penyintas karena orang tersebut mengalami
perubahan suasana hati secara ekstrem yang dapat menimbulkan morbiditas, yaitu
berpengaruh negatif dan menyebabkan gangguan pada aktivitas di kehidupan sehari-
harinya. Perubahan atau fluktuasi suasana hati yang terjadi pada penyintas bipolar disorder
sangat berbeda dari perubahan suasana hati yang dialami oleh kebanyakan orang
(Kurniawan, et.al., 2019).

Gangguan bipolar merupakan suatu gangguan yang ditandai dengan perubahan
mood antara rasa gembira yang ekstrem dan depresi yang parah (Nevid, et.al., 2003).
Wedhanti (2022) mendefinisikan gangguan bipolar sebagai gangguan yang disertai satu atau
lebih episode manik atau hipomanik, lalu digantikan dengan episode depresi mayor dengan
jeda periode mood yang normal. Secara umum, gangguan bipolar didefinisikan sebagai
gangguan perubahan mood yang drastis, di mana di dalamnya terdapat episode manik yang
terjadi selama beberapa waktu kemudian diganti episode depresi.

Gangguan bipolar merupakan kondisi kejiwaan yang membuat penderitanya
mengalami perubahan emosi yang drastis, dari mania (sangat senang) menjadi depresif
(sangat terpuruk), atau pun sebaliknya. Sebelum terjadi perubahan dari satu emosi ke emosi
lain, biasanya terdapat fase dimana suasana hati atau emosi pasien normal.

Gejala Bipolar Disorder pada Remaja

Tanda tanda datangnya suatu penyakit bipolar pada masa remaja, gejala yang sering
kali berlangsung selama beberapa hari atau minggu, gejala terjadi setiap hari dan
berlangsung hampir sepanjang hari (Zahra & K]J, 2022). Gejala Bipolar pada remaja yaitu:
pertama, tunjukkan kebahagiaan atau kekonyolan yang intens untuk jangka waktu yang
lama. Kedua, memiliki sifat mudah marah atau tampak sangat mudah tersinggung. Ketiga,
bicaralah dengan cepat tentang banyak hal yang berbeda. Keempat, susah tidur tapi tidak
merasa lelah.

1221 || Indah Rizki Ramadani, et.al. | | Gangguan Bipolar pada Remaja: Studi Literatur



Edu Society: Jurnal Pendidikan, Ilmu Sosial, dan Pengabdian Kepada Masyarakat
Vol 4 No 1 2024, hal 1219-1227
Avaliable online at: https://jurnal. permapendis-sumut.org/index.php/edusociety

Kelima, mengalami kesulitan untuk tetap fokus dan mengalami pikiran yang berpacu.
Keenam, tampak terlalu tertarik atau terlibat dalam aktivitas yang menyenangkan namun
berisiko. Ketujuh, melakukan hal-hal yang berisiko atau sembrono yang menunjukkan
penilaian buruk. Kedelapan, memiliki rasa kemampuan, pengetahuan, dan kekuasaan yang
meningkat. Kesembilan, merasakan kesedihan yang sering dan tidak beralasan. Kesepuluh,
tunjukkan peningkatan sifat lekas marah, marah, atau permusuhan.

Kesebelas, banyak mengeluh tentang sakit fisik, seperti sakit perut dan sakit kepala.
Keduabelas, mulailah tidur lebih banyak. Ketigabelas, mengalami kesulitan berkonsentrasi.
Keempatbelas, merasa putus asa dan tidak berharga. Kelimabelas, mengalami kesulitan
berkomunikasi atau mempertahankan hubungan. Keenambelas, makan terlalu banyak atau
terlalu sedikit. Ketujuhbelas, memiliki energi yang rendah dan tidak tertarik pada aktivitas
yang biasanya mereka sukai.

Usia Rentan Penderita Bipolar

Usia gangguan bipolar sangat bervariasi. Rentang usia bipolar adalah masa kanak
kanak sampai 50 tahun, dengan rata-rata sekitar 21 tahun. Kebanyakan kasus dimulai dari
dari usia 15-19 tahun. Berikutnya adalah pada usia 20-24 tahun. Beberapa pasien yang
didiagnosis dengan depresi berat berulang mungkin akan mengalami gangguan bipolar dan
akan mengalami episode manianya yang pertama ketika merekaberusia 50 tahun. Pria
memiliki signifikan lebih awal timbulnya episode pertama mania dan gangguan bipolar,
dengan masa kanak-kanak perilaku antisosial juga sedang signifikan terkait, setelah analisis
multivariat (Ramadhan & Syahruddin, 2019).

Wanita memiliki tingkat insiden lebih tinggi dari gangguan bipolar sepanjang hidup
dewasa, kecuali untuk kehidupan awal (usia 16-25 tahun). Gangguan bipolar sebagai
penyebab urutan ke 16 sebagai penyebab disabilitas secara global (Ferrari, et.al., 2016). Beban
ini lebih tampak nyata pada remaja dan dewasa muda karena menduduki penyebab
disabilitas urutan ke 6 pada individu berusia 10-24 tahun (Gore, et.al., 2011).

Penyebab Penyakit Bipolar

Menurut Jaya, et.al. (2013), penyebab dari gangguan bipolar antara lain adalah:
pertama, Faktor Genetik, di mana hampir setengah dari individu dengan gangguan bipolar
memiliki anggota keluarga yang juga mengalami gangguan mood seperti depresi. Faktor
genetik pada gangguan bipolar menyumbang sekitar 80% dari penyebab kondisi tersebut.
Apabila satu orang tua mengidap gangguan bipolar, maka kemungkinan anak menderita hal
yang sama adalah sebesar 10%, ketika kedua orang tua mengidap gangguan bipolar maka
kemungkinan anak untuk mengidap gangguan bipolar adalah 40%. Meskipun ada anggota
keluarga yang mengidap gangguan bipolar, bukan berarti anggota keluarga lainnya pasti
akan mengalami hal yang sama.

Kedua, Faktor Neurokimia. Pada otak, terdapat 3 zat kimia yang sangat penting,
antara lain adalah norepinefrin, serotonin dan dopamin. Ketidakseimbangan biokimia di
otak yang menyebabkan seseorang rentang terhadap gangguan mood seperti gangguan
bipolar. Ketiga, Faktor Lingkungan, di mana adanya peristiwa tertentu dalam kehidupan
seseorang dapat menjadi pemicu munculnya gangguan suasana hati dengan disposisi
genetic untuk gangguan bipolar. Bahkan tanpa faktor genetik yang jelas, pola hidup yang
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tidak sehat seperti penyalahgunaan obat-obatan atau masalah hormonal dapat pula memicu
terjadinya gangguan bipolar.

Keempat, Struktur dan fungsi otak. Penelitian menunjukkan bahwa orang dengan
gangguan bipolar menunjukkan perubahan halus namun signifikan dalam struktur dan
fungsi otak. Perubahan ini mungkin terjadi sejak lahir atau berkembang seiring berjalannya
waktu dan diyakini berkontribusi terhadap perkembangan gangguan bipolar (Wedhanti,
2022).

Dampak Negatif Penyakit Bipolar Disorders

Dampak Negatif Gangguan Bipolar dan Para Ahli Mengenainya. Pertama, kegiatan
sosial dan professional. Salah satu konsekuensi negatif utama dari gangguan bipolar adalah
dampaknya terhadap fungsi sosial dan pekerjaan. Orang dengan gangguan bipolar mungkin
mengalami kesulitan dalam mempertahankan hubungan dan mungkin berprestasi buruk di
tempat kerja atau sekolah. Mereka mungkin mengalami kesulitan berkonsentrasi,
mengambil keputusan, dan menyelesaikan tugas, yang dapat menyebabkan rendahnya
produktivitas dan isolasi sosial. Gangguan bipolar dapat secara signifikan mempengaruhi
fungsi sosial dan profesional seseorang. Bagi penderita gangguan bipolar, penting untuk
mendapatkan pengobatan dan dukungan yang tepat untuk meringankan gejala dan
meningkatkan kualitas hidup.

Kedua, masalah keuangan. Gangguan bipolar juga dapat mempengaruhi situasi
keuangan seseorang secara signifikan. Selama episode manik, penderita gangguan bipolar
mungkin terlibat dalam perilaku impulsif dan sembrono, seperti berbelanja berlebihan,
berjudi, atau berinvestasi dalam usaha berisiko. Perilaku seperti itu dapat menyebabkan
kesulitan keuangan yang serius dan menyebabkan kerusakan jangka panjang terhadap
stabilitas keuangan seseorang. Gangguan bipolar dapat mempengaruhi kesejahteraan
finansial seseorang secara signifikan. Penting bagi penderita gangguan bipolar untuk
menerima pendidikan dan dukungan untuk membantu mereka mengelola perasaannya dan
menghindari perilaku impulsif dan sembrono.

Ketiga, penyalahgunaan zat. Orang dengan gangguan bipolar berisiko lebih besar
terkena masalah penggunaan narkoba, seperti kecanduan alkohol atau narkoba.
Penyalahgunaan zat dapat memperburuk gejala gangguan bipolar dan membuatnya
semakin sulit. Penyalahgunaan zat adalah kondisi yang umum terjadi pada orang dengan
gangguan bipolar. Sangat penting bagi orang dengan gangguan bipolar untuk mendapatkan
pengobatan untuk kedua kondisi tersebut untuk meningkatkan peluang pemulihan mereka.

Keempat, risiko bunuh diri. Orang dengan gangguan bipolar memiliki risiko lebih
tinggi untuk bunuh diri. Selama episode depresi, orang dengan gangguan bipolar dapat
mengalami keputusasaan, keputusasaan dan pikiran untuk bunuh diri. Penting bagi
penderita gangguan bipolar untuk mendapatkan pengobatan dan dukungan yang tepat
untuk mengelola gejalanya dan mengurangi risiko bunuh diri. Bunuh diri adalah risiko yang
signifikan bagi penderita gangguan bipolar. Penting bagi orang-orang untuk menerima
pengobatan dan dukungan berkelanjutan untuk mengelola gejala dan mengurangi risiko
bunuh diri.

Kelima, kesehatan jasmani. Gangguan bipolar juga dapat berdampak buruk pada
kesehatan fisik seseorang. Kondisi ini dikaitkan dengan peningkatan risiko penyakit kronis
seperti penyakit kardiovaskular, diabetes, dan obesitas. Hal ini dapat disebabkan oleh
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banyak faktor, termasuk gaya hidup yang tidak sehat (seperti pola makan yang buruk,
kurang olahraga, dan merokok), efek obat yang digunakan untuk mengatasi kondisi
tersebut, dan efek fisik dari kondisi itu sendiri. Gangguan bipolar dapat berdampak negatif
pada kesehatan fisik seseorang. Bagi penderita gangguan bipolar, penting untuk melakukan
pemeriksaan rutin dan menentukan pilihan gaya hidup sehat, seperti mengonsumsi
makanan seimbang, rutin berolahraga, dan tidak merokok (Dianovinina, 2018).

Secara keseluruhan, gangguan bipolar dapat menimbulkan berbagai dampak negatif
pada kehidupan seseorang, termasuk fungsi sosial dan pekerjaan, kesulitan keuangan,
penyalahgunaan obat-obatan, risiko bunuh diri, dan kesehatan fisik (Maharani, et.al., 2021).
Penting bagi penderita gangguan bipolar untuk mendapatkan perawatan dan dukungan
yang tepat untuk membantu mengelola gejala-gejala yang mereka alami dan meningkatkan
kesehatan mereka secara keseluruhan. Dengan perawatan dan perhatian yang tepat, orang
dengan gangguan bipolar dapat menjalani kehidupan yang memuaskan.

Penanganan Penyakit Bipolar Disorders

Penanganan gangguan bipolar pada remaja. Perawatan untuk remaja dengan
gangguan bipolar biasanya melibatkan kombinasi pengobatan dan terapi yang umumnya
sebagai berikut. Pertama, obat-obatan. Obat-obatan dapat mencakup antidepresan, penstabil
suasana hati, antipsikotik, atau obat antikecemasan. Sebagian remaja yang mengonsumsi
obat antidepresan dapat mengalami peningkatan risiko atau pikiran untuk bunuh diri. Jika
begitu, cobalah untuk mengajaknya berbicara dan pahami suasana hati mereka.

Kedua, terapi. Terapi dapat menjadi bagian penting dari pengobatan untuk gangguan
bipolar. Dengan melakukan terapi ini, remaja dengan gangguan bipolar akan belajar
bagaimana cara mengatasi gejala, mengelola pengobatan mereka, mengembangkan
kebiasaan sehat, dan menavigasi risiko penyalahgunaan zat dan perilaku lainnya. Terapi
juga dapat membantu mereka untuk menghilangkan pemikiran negatif, meningkatkan
kepercayaan diri, dan juga menyediakan tempat yang aman bagi mereka untuk merasa
didengar dan menyuarakan isi hatinya.

Ketiga, menjaga dan memahami suasana hati mereka. Cari tahu bagaimana perasaan
dan suasana hati mereka. Hal ini dapat membantu remaja dengan gangguan bipolar untuk
mendapatkan perawatan yang tepat. Keempat, hadapi dengan sabar tapi tetap beri perhatian.
Remaja dengan penyakit bipolar bisa merasa depresi dan super aktif, sehingga dapat
menguji kesabaran dalam menghadapinya. Kuncinya, jangan pernah menyerah dan selalu
pastikan ia merasa nyaman dan aman.

Kelima, bantu mereka untuk menjalani aktivitas sehari-hari. Remaja dengan
gangguan bipolar cenderung sulit melakukan rutinitas harian dengan normal dan kerap kali
melakukan tindakan yang berbahaya. Untuk itu, mereka perlu bantuan dalam beberapa hal,
antara lain sebagai berikut: (a) Mengatur jadwal berobat rutin, minum obat, atau menemani
mereka terapi; (b) Membuat jadwal harian, seperti makan, tidur, mandi, olahraga, dan
aktivitas lainnya; dan (c) Bantu mempersiapakan kebutuhan mereka.

Cara Mendiagnosis Gangguan Bipolar

Untuk mendiagnosis gangguan bipolar, dokter akan melakukan evaluasi
berdasarkan gejala dan riwayat klinis pasien. Beberapa langkah yang dapat dilakukan untuk
mendiagnosis gangguan bipolar meliputi: pertama, Wawancara dan Evaluasi Gejala: Dokter
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akan melakukan wawancara dengan pasien untuk memahami gejala yang dialami, termasuk
periode mania, depresi, atau campuran.

Kedua, Kuesioner dan Riwayat Kesehatan: Pasien mungkin diminta untuk mengisi
kuesioner terkait gejala yang dialami. Selain itu, riwayat kesehatan pribadi dan keluarga
juga akan dievaluasi. Ketiga, Pemeriksaan Fisik dan Laboratorium: Dokter dapat melakukan
pemeriksaan fisik dan tes laboratorium untuk menyingkirkan kemungkinan adanya kondisi
medis lain yang dapat menyebabkan gejala serupa. Keempat, Kriteria Diagnostik: Diagnosis
gangguan bipolar didasarkan pada kriteria diagnostik seperti yang tercantum dalam DSM-5
(Statistik Manual Diagnostik dan Klinis, Edisi ke-5) atau ICD-10 (Klasifikasi Internasional
Penyakit, Revisi ke-10).

Pada umumnya, diagnosis gangguan bipolar memerlukan evaluasi menyeluruh oleh
seorang profesional kesehatan mental, seperti psikiater atau psikolog. Jika Anda atau
seseorang yang Anda kenal mengalami gejala yang mencurigakan, disarankan untuk segera
berkonsultasi dengan dokter untuk evaluasi lebih lanjut. Penyedia layanan kesehatan akan
menanyakan pertanyaan tentang suasana hati anak Anda, pola tidur, tingkat energi, dan
perilaku. Tidak ada tes darah atau scan otak yang dapat mendiagnosis gangguan bipolar.
Namun, penyedia layanan kesehatan mungkin menggunakan tes untuk menentukan apakah
ada sesuatu selain gangguan bipolar yang menyebabkan gejala pada anak Anda. Penyedia
layanan kesehatan mungkin perlu mengetahui kondisi medis dalam keluarga, seperti
depresi atau penggunaan narkoba (Sarumi & Narmi, 2022).

Gangguan lain—seperti ADHD, gangguan disregulasi suasana hati yang
mengganggu, gangguan pembangkangan oposisi, gangguan perilaku, dan gangguan
kecemasan—memiliki gejala seperti gangguan bipolar. Sulit untuk membedakan gangguan
bipolar dari depresi yang terjadi tanpa mania, yang disebut sebagai “depresi berat”.
Penyedia layanan kesehatan yang khusus menangani anak-anak dan remaja dapat
mengevaluasi gejala anak Anda dengan cermat untuk memberikan diagnosis yang akurat.

SIMPULAN

Berdasarkan uraian di atas, disimpulkan bahwa gangguan bipolar adalah gangguan
mental yang ditandai dengan perubahan drastis pada suasana hati. Penderita gangguan ini
bisa merasa sangat gembira atau euforia, kemudian berubah menjadi sangat sedih.
Gangguan ini dapat diderita seumur hidup sehingga memengaruhi aktivitas penderitanya.
Penyebabnya belum diketahui secara pasti, namun faktor genetik, lingkungan, dan gaya
hidup dapat meningkatkan risikonya. Gejalanya meliputi fase mania yang berlanjut menjadi
fase depresi berat. Pengobatan meliputi pemberian obat-obatan dan psikoterapi, serta
beberapa langkah seperti tidak mengonsumsi minuman beralkohol, berolahraga secara rutin,
mengelola stres, dan beristirahat yang cukup dapat membantu mengurangi kekambuhan
gejalanya.
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