تعريف اختلالات افسردگي
اختلالات افسردگي يك بيماري است كه خلق و افكار فرد را در برمي گيرد.اين بيماري انگيزه را از بين مي برد و در عملكرد عادي زندگي روزمره تداخل ايجاد مي كند.اختلال افسردگي همان احساس غم گذرا نيست. بر اساس تعريف علائم  حداقل بايد به مدت دو هفته وجود داشته باشند تا بتوان گفت كه فرد افسرده است. افسردگي به صورت دوره ای رخ مي دهد و هر دوره آن هم هفته ها يا ماه ها طول مي كشد.
انواع رايج اختلالات افسردگي
1)اختلال افسردگي شديد يا افسردگي ماژور
اين نوع افسردگي به صورت يك غم مداوم به همراه تعدادي از علائمي كه با قابليت كار كردن و مطالعه كردن و خوابيدن و غذا خوردن و لذت بردن از فعاليت هايي كه قبلا خوشايند بوده اند تداخل مي كنند در فرد ظاهر مي شود.
2)افسردگي مزمن
افسردگي مزمن شامل علائم ناراحتي و دلسردي در بيشتر روزها در يك مدت طولاني است ولي اين خلق افسرده ناراحت كننده نيست.
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3)اختلال ملال پيش از قاعدگي 
در هفته پيش از قاعدگي به وجود مي آید و در روزهاي پيش از قاعدگي فروكش مي كند.
4)افسردگي شديد همراه با خصوصيات روانی
زماني رخ مي دهد كه بيمار دچار افسردگي شديد همراه با توهم و هذيان باشد. علايم سازگار با پيش زمينه هاي افسردگي از قبيل احساس عدم كفايت و گناه و پوچ گرايي يا مرگ و يا توهم ها و هذيان ها ممكن است در اين نوع از افسردگي بروز كند.
5)افسردگي بعد از زايمان
زماني تشخيص داده مي شود كه زني در طول حاملگي يا چهار هفته پس از زايمان دچار دوره افسردگي شديد شود.
6)افسردگي شديد با الگوي فصلي
معمولا افسردگي در طول ماه هاي زمستان كه آفتاب محدود است ايجاد شده و به طور كامل در ماه هاي بهار و تابستان بهبود مي يابد. در تعداد كمي از موارد افسردگي فصلي افسردگي در طول ماه هاي تابستان هم رخ مي دهد.
علائم و نشانه هاي افسردگي
· خلق پائین و مضطرب در بيشتر روزها
·  (
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)احساس بي ارزش بودن يا احساس گناه بيش از حد
· از دست دادن علاقه يا انگيزه نسبت به فعاليت هايي كه قبلا از آن لذت برده مي شد مانند رابطه جنسي
· فقدان مداوم انرژي يا احساس كسالت
· مشكل در تفكر و تمركز و به ياد آوردن يا تصميم گيري
· بيخوابي و صبح زود بيدار شدن و يا پرخوابي
· تغيير قابل توجه در اشتها كه منجر به كاهش يا افزايش وزن ناخواسته شود.
· احساس نا اميدي يا بدبيني و افكار مرگ يا خودكشي و اقدام به خودكشي
علل و دلايل اختلالات افسردگي
تنها يك دليل مشخص براي افسردگي وجود ندارد. شواهد نشان مي دهد افسردگي ناشي از تركيبي از فاكتورهاي ژنتيكي و بيولوژيكي و محيطي و روانشناسي است.
راه هاي درمان افسردگي
افسردگي حتي در شديدترين موارد اختلالي درمان پذير است و هرچه درمان زودتر آغاز شود موثرتر بوده و احتمال پيش گيري از عود بيماري بيشتر خواهد بود.
زماني كه افسردگي تشخيص داده شد مي تواند توسط روان درماني يا دارو يا تركيبي يا تركيبي از هر دو درمان شود.
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1)روان درماني
براي افسردگي خفيف تا متوسط عموما روان درماني بهترين گزينه درمان در نظر گرفته ميشود.
هم رفتاردرماني شناختي (cbt)
و هم روان درماني فردي(ipt)
هر دو در درمان افسردگي موثر هستند.
2)درمان دارويي براي اختلالات افسردگي
در صورت صلاحدید توسط روانپزشک دستور داده می شود .
4)درمان هاي  تحريك عصبي
الكتروشوك درماني به خصوص براي افرادي كه افسردگي شديد يا خطرناك دارند و يا افرادي كه نمي توانند دارو مصرف كنند موثر است که با دستور روانپزشک در بیمارستان انجام می شود .
5)تغييرات سبك زندگي
سعي كنيد با ديگران باشيد و به كسي اعتماد كنيد.اين كار معمولا بهتر از تنها بودن و پنهان كاري است.
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)در فعاليت هاي كه حالتان را بهتر مي كند شركت كنيد.
ورزش هاي سبك و رفتن به سينما يا مسابقات ورزشي يا شركت در فعاليت هاي ديني و اجتماعي و ديگر فعاليت ها مي توانند كمك كننده باشند.
انتظار داشته باشيد كه خلقتان به تدريج بهبود يابد.
از آن جايي كه افسردگي تفركر را منحرف مي كند توصيه مي شود كه تصميم هاي مهم تا پايان افسردگي به تعويق انداخته شود و قبل از تصميم براي يك تغيير مهم مثل تغيير شغل و ازدواج و طلاق و ... با كساني كه شمارا مي شناسند و نگاه واقع بينانه تري به موقعيت شما دارند مشورت كنيد.
منابع:
اختلالت افسردگي و اختلالت دوقطبي اثر ابيگيل مايسل
كتاب اختلال افسردگي در كودكان و نوجوانان اثر نسرين دودانگي
جهت كسب اطلاعات بيشتر و پيگيري با واحد ارتقا سلامت بيمارستان امام حسين(ع) تماس حاصل فرماييد.
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