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  چکیده
  ،روش بررسـی  تحقیق از نظر این .اسـت افراد جسـمی و روانی صـحت بالای افسـردگی اثرات و عوامل تحقیق این از هدف

 یحوزه در مهم تلا اختلا از یکی اتسر     .است گرفته صورتیی  نهخاکتاس منابع از اسـتفاده با تحقیق توصـیفی اسـت و

 دادن دســت از ها،فعالیت مرکا، کاهش در مشــکل گرایی،منفی روانی، کســالت چون علایم با که اســت روانشــناســی

ی، انگیاه، کل ناامیدی، فراموشـ کل خواس، در مشـ ید با خو  لاخرهابا و خوریکم یا پرخوری در مشـ ت همراه کشـ  این  .اسـ

ــیت خانوادگی، ،عوامل اجتماعی توانمی جمله آن از که دارد مختلف  عوامل اختلال ــخص ــادی،  فقر ،غددی ی،ش  اقتص

 که گذاردمی فرد جسـمی و روانی سـلامت بر را ناگواری اثرات افسـردگی .برد  نام را همپی هایشـکسـت شـناختی، مشـکلات

ه آن  از ت توانمی جملـ اهشمنفی روانی، کســــالـ اره مرکا، در گرایی، کـ هبی  جویی،کنـ ذت عـدم ،گیعلاقـ  جويی،لـ

 .برد نام را خودکشی رفتار و افکار لاخرهااب و مغای ، خواس،ویحافظه مشکلات زودرنجی،

 جسمی و روانی صحت ؛علایم ؛اثرات ؛عوامل ی؛افسردگ :کلیدی اصطلاحات

  

Factors and Effects of Depression on Individual’s Mental and 

Physical Health 

Associate Prof. Satarudding Sedeqi 

Abstract 

The purpose of this study is to determine the factors of depression and their effects on the 

mental and physical health of individuals. This  research is descriptive in terms  of research 

method and library resources have been used in it.  Depression is one of the most 

important disorders in field of Psychology which is accompanied by symptoms such as 

negative view, difficulty in concentration decreased activities loss of motivation, 

forgetfulness  .Difficulty in sleeping over eating or eating less and suicidal thoughts and 

behavior. Depression has different factors that ensure the family social factors can be 

called the cognitive problem pseudo economic failure. Depression has determined effect 

on mental and physical Health, difficulty in concentration, withdrawal, uninterested, luck of 

pleasure, memory problem, sleep problem, brain problem and finally the thoughts of suicide. 
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 مقدمه
 نیترین عنوامتداول  از و شــده شــناخته هایبیماری ترینقدیمی از یکی عاطفی یا خلقی اختلالات

 مرض بیماری این مشــهور اختلالات از یکی .رودمی شــماره به مکان و زمان هر در روانی اختلات

ان همه  .اسـت افسـردگی  ممکن و کنند افسـردگی احسـاس خود زندگی از مقطع هر در توانندمی هاانسـ

 مناوی به نسـبت العملافسرـدگی عکس .دهند ربط مشـخص هایرویداد به را افسرـدگی این اسـت

 ؛جویندمی دوری دیگران از  داشــته و شــدید اندوه ،افسرــده افراد .اســت کمبود و فقدان یا شــدن

 در مشــکل و ناامیدی تصــامیم، گرفتن حواس، مرکا در مشــکل افراد این  .باشــند تنها خواهندمی

های سیاه یک عینک چیا را از پشت شیشهافسردگی مثل این است که انسان همه .دارند اشتها و خواس

اه کنـد ده  .دودی نگـ ه آینـ ه بـ ا چـ ه دنیـ ه بـ د چـ ه خود فکر کنـ ه بـ ه نظرش  چـ ه بـ ده یوسأو مـ  مبهم  همـ کننـ

 چنین دیدگاهی نظریات شما چنین خواهد بود: رسد. درمی

چیای را تغییر  توانم هیچ ی ؛خورمشـکسـت میکار   آخر من همیشـه در  ،درسـت نخواهد شـدچیا  هیچ

 محکوم است.  زندگی انسان پوچ و و کاری از دست کسی ساخته نیست ،دهم

تان پیش بیاید یا حتی اشـــتباه بســـیار کوچکی را مرتکب شـــوید با خود هرگاه اشـــکالی در کارهای و

 .انجام دادن کار را از دســت داده امتوانایی صــحیح  خاطر آن اســت که من قدرت وهگویید: این بمی

 استعدادی هستم. من آدم گیچ و بی

ــتـه ــت  ؛کنیـدمی  تـان فکر یوقتی بـه گـذشـ ــکسـ ــتبـاهـات و هـا، کمبودهـا وهـا، فقـدان، غمهـافقط شـ  اشـ

و حتا بوده اسـت   ناکامی ، ناامیدی وغم شـما سراسر مملو از گیمام زند   .آوریدمی ها را به یادناکامی

انی برای  رخـدادهـای را ان  کـه زمـ اپیروزی  تـ ــادکـ ه شـ ایـ بینیـد. پوچ و واهی می، اکنون تلخ،  بوده  میو مـ

ی فرد افسـرده نیا رنگ  حتی حافظه  ،انگارید. بنابراینهوده میبی  تان را کاملا هایدوسـتی ها واحسـاس

، حال گذشـتههای سـیاه یک عینک دودی به که از پشـت شـیشـهمثل این .گیردسـیاه افسـردگی به خود می

  ، باشـد  احسـاس شـما قرار گرفته  چشـمان فکر و برابر رنگ درسـیاه که این فلترنگرد. تا زمانیآینده می و

ــن و  یتوانید هیچ پدیده ی ــاس  منفی و ی را ببینید. افکارامیدوارکننده روش  مانند ،اتسررر   احس

ــتنـد. به این ترتیـب که خلق  های بهمدوگانگی ــپیـده هسـ خاطرات منفی  موجب افکـار و  اتسرررر  چسـ

گردد و به این شـــدن خلق می  تراتسرررر  های منفی منجر به خاطرات و یادآوری شـــود و افکار ومی

  برد.فرد از بین میو امید را در مانی، آید که شادرو به وجود می ترتیب یک گرداس تند

ــت فقر، فامیلی، عوامل توانمی جمله آن از که دارد مختلف عوامل اختلال این ــکس  های مکررش

 .بردنام را جسمی امراض و خانواده افراد دادن دست از منفی، هایبرداشت خانوادگی، هایخشونت
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ــدگی   جملـه از آن که گذاردمی جاهب ـرا ناگواری اثرات افراد اجتماعی و فردی زندگی بالای افسرـ

 در مشـکلات وزن کاهش خودبه توجهیبی تردید گیری،کناره دیگران، به نسـبت گیعلاقهبی توانمی

 افسرـدگی را اثرات و مقاله عوامل این لذا .بردنام را خودکشـی افکار و تصـمیمیبی ناامیدی، خواس

 . ایدمی افراد مطالعه روانی و جسمی صحت بالای

 تعریف افسردگی 
 و بودن گینیغم احســـاس طولانی مدت طی فرد شـــودمی موجب که اســـت بیماریی اتسرررر   

 و کندمی درگیر را افکار و خلق بدن، که شـودمی گفته بیماری نوعی اتسرر    اختلال .کند درماندگی

 خلق صـورت به که چهآن با اتسرر    اختلال .گذاردمی تأثیر دیگران باره در فرد احسـاس یهنحو   بر

 و کردن تلاش به قادر افسـردگی بیماری به مبتلا افراد  اسـت. متفاوت یابدمی گاارش تنگیدل و اتسرر  

 ادامه هاسـال یا هاماه ها،هفته هاآن بیماری هاینشـانه اسـت ممکن درمان بدون و نیسـتند شـدن بهتر

دید افسـردگی  .پیداکند ودمی گفته کلینیکی هم اتسرر    آن به گاهی که شـ  را  روزمره امور انجام ،شـ

 تأثیر خواس و اشـتها مانند تراسـاسـی هایجنبه وحتی هاارتباط کار،  بر و سـازدمی مورچه بادشـولای

 (.۶ص ،۱۳۹۵، شود )رضامی خودکشی به مایل ایجاد باعلا مبتلا افراد در گاهی و گااردمی

تها و خواس مشـکل و شـده مختل فرد ذهنی هایعملیه از بعضـی آن در که اسـت حالتی اتسرر     اشـ

 (.۱۳۹۱یا،است )اور شده مشخص ناامیدی و ارزشیبی گینی،غم  داردوام احساسات و داشته

انه با که اسـت روانی اختلال ،کلینیکی اتسرر     و کشـدمی طول بیشـتر یا هفته دو مدت به که هاینشـ

 (.۱۳۹۵ ضا،کند )ر می تداخل فرد یروزمره زندگی با که دارند شدت یاندازه به

 و هیجانی هاینابســامانی و هاناراحتی اختلالات این در که اســت خلقی اختلالات ءجا  اتسررر   

 .دهد انجام خوس را خود وظایف و کارها نتوانند یا و باشد ناراحت درون از فرد شودمی باعلا عاطفی

 ارزشـیبی و فایدگیبی احسـاس و دیگران از جوییدوری شـدید، غم افسـردگی اختلال اصـلی وییگی

 (.۹ ص ،۱۳۹۸ ،صدیقی)  است

 اسـاس بر اسـت. ی شـایعتجربه اتسرر     .اسـت روانی بهداشـت برانگیاچالش یلهأمسـ یک اتسرر   

ی افسـردگی اختلال اخیر، مطالعات اسـ ایع اسـ ت عمر طول در روانی اختلال ترینشـ  باعلا این و .اسـ

 اتسررر    هایدوره ســالانه بروز میاان  .نامندمی روانی سرماخوردگی راآن ییعده که اســت شــده

 .است فیصد ۱۰ مردان و در فیصد ۸۹ زنان در است. فیصد ۵۹  ساسیا

 (.۱۱ص ،۱۳۷۳ن،است )کلایتو  شده بینیپیش که است جهان کل در بیماری  عامل سومین اتسر    اختلال
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 :بشناسیم راآن عوامل است بهتر افسردگی بهتر شناختن برای

 افسردگی یکنندهد ایجا عوامل
ان تحقیقات ت داده نشـ بت مردم از یعده که اسـ یبآ  افسـردگی به نسـ تند، دیگران از  پذیرترسـ  اما هسـ

ا   املی چی واقعـ د می قرار خطر معرض  در را انســـان عـ املی چی دهـ لا عـ اعـ ــودمی بـ ده شـ  ییعـ

ــنـد پـذیرانعطـاف ــورت در حتی کـهطوری بـه ،بـاشـ ــترس، از پر شرایط در گرفتن قرار صـ  تـأثیر سـ

 ارذتأثیرگ و جدی عوامل که را شـده شـناخته مهم  و جدی عوامل برخی قسـمت این در. پذیرند ی

 .دهیممی قرار مطالعه مورد ،هستند

 شناسیزیستی نظریه
ــورت توجه ارثی و بیالوژیک عوامل به نظریه این در   در افسرــدگی علت کهاین یعنی ،گیردمی ص

 .است فایولوژیکی ناقص کردهای کار بعضی در یا و هاژن

 که هایدوگانگی نیسـتند، تأثیرگذار عامل تنها اما دارند، افسـردگی بروز در را  مهمی نقش هاژن  :هاژن

انییک کاملا  هایژن و هسـتند هم شـبیه کاملا   از نیمی فقط که دیگر هایدوگانه به نسـبت دارند، سـ

 والدینی کودکان چنانهم دارند، افسـردگی به نسـبت بیشـتری بسـیار حسـاسـیت  .اسـت مشـتر  هاآن ژن

 بسـیار افسرـدگی شـدن دچار بااحتمال والدین همین هایفرزندخوانده به نسـبت ،دارند افسرـدگی که

پایین گی که گاهی اوقات خلق بیمار ها در نوعی از افسـرد ژن.  (۵۲ص  ،۱۳۹۸  )ایلاردی، اسـت زیادتر

 از اهمیت خیلی زیادی برخور دار است. باشدگاهی اوقات خلق او بالا می بوده و

ایجاد آن در  یبرا معمولا  ،ده وجود داشـته باشـدااز وجود بیماری افسـردگی در خانو  ییسـابقه حتی اگر

 ګردد اتسرررر   زا وجود دارد تا باعلا شروع  نیاز به وقوع حوادث ســـترس ســـایر افراد این خانواده،

 .(۲۲ ص ،۱۳۸۱،کنای)مک

درمان    یبرا رتسررپی داده اند که با مصـرف دوایی بنام   دسـتبهپیدایش افسـردگی مریضـانی   چنانهم

ــار خون تحـت معـالجـه قرار گرفتنـد. داکترانی ــی از که این دوا را تجویا میفشـ کردند دریافتنـد که بعضـ

ان پس از  وند.مصـرف آن افسـرده میمریضـ د که این دوا شـ ماری انتقال وقتی معلوم شـ های دهندهاز شـ

های کیمیایی دهندهها نتیجه گرفتند که کمبود این انتقالپاشکروان،  کاهدمی  عصبی بنام کاته کولامین

 .(۳۹ص ،۱۳۹۸ ،)دوپاولو شوددر مغا منجر به افسردگی می

ــتقیمی بر روی   ــد ومغا میالکول دارای اثرات مس ــود.می باش که زیا افرادی تواند دچار افسرــدګی ش

توانند دچار افسرــدگی شــوند زیرا این مشــکل روی زندگی  کنند میمشرــوبات الکولی مصرــف می
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خصـی آن ودمی مصرر که به صـورت تفریحی  چنین مواد مخدریهم  گذارد.ها نیا اثر منفی میشـ  ،شـ

تقیم بر روی مغا ومی ی این گونه افراد ایجاد می تواند با اثر مسـ خصـ  ،کندنیا اثراتی را که در زندگی شـ

 .(۲۸ص، ۱۳۸۱،باعلا بروز افسردگی شود )مک کنای

 نورخورشید وافسردګی
هبرخی افراد   اهبـ ــطور منظم در مـ ــال دچـار افسرـ ان هر سـ ــتـ ــونـدمی  دگیهـای زمسـ اشـ برخی از   ء ،. بنـ

اس یافتهمنددانش واهد تجربی به ان بر اسـ ید ها و شـ این باورند که تغییرات کیمیایی ناشـی از نور خورشـ

ــان بـا نور میمی ــان کمـک  ـایـد. مـاس انسـ ــطحی توانـد بـه بهبود خلق انسـ توانـد تـا حـدی موجـب سـ

 .(۲۴، ص،۱۳۹۳،شادمانی خلقی و رفع اندوه و افسردگی گردد )تونی هوپ 

 علل غددی
نادرســت و غیرطبیعی بودن غد اندوکراین اســت.  تغییرات جســمانی مرتبط با اختلالات روانی کارکرد 

جریان خون  در های راشــود. این غدد هورمونی غددی بدن را شــامل میســیســتم اندوکراین شــبکه

 گذارد.های بدن تأثیر میکنند که روی مام اندامسرازیر می

ــکیـل بخش مهمی از نظـام غـددی انـدوکراین بـ،  ی گردن قرار داردغـدد تیروییـد کـه در نـاحیـه دن را تشـ

به  تنکند، شرایطی که اصـطلاحا جریان پیداکافی به خون  یدهد. وقتی هورمون تیرویید به اندازهمی

ــودمی  گرفتـه  ییـدکـاری تیروآن کم توانـد منجر بـه درد تیروییـد می  یکـاری غـده. کمددگر فراهم می  ،شـ

لاتی نوایی  ، ریاش مو، یبوسـت وعضـ یاری از موارد افسـردگی کاری گردد. کمکاهش شـ تیرویید در بسـ

 .(۴۳، ص،۱۳۹۸، )دوپاولو در پی دارد

  ارثی غیر افسردگی
 .است همراه مغا کردیا عمل ساختمان در تغییراتی ایجاد با اغلب ارثی غیر

وم عییطب کیمیایی هاینیرون هایپیام مغا بی هایدهندهانتقال ترانامیترزها یای  نیرو  به موسـ  تولید عصـ

 هاسروتونین رسـدمی نظر فرسـتد. بهدیگر عصـبی می سـلول به عصـبی سـلول یک از ها راپیام که کندمی

 موجب تواندمی سروتونین میاان بودن پایین ،کندمی ایفا لقخُ  تنظیم در مهمی نقش کهآن دلیل به

 .شود و اضطراس غمگینی احساس بروز

 کههنگامی گاارند.می تأثیر لقبرخُ  نیا نفرین و نوراپی دوپایین یعنی دیگری مهم تراناامیتر نیرو دو

 و گیجی انگیاه نداشـتن خسـتگی، احسـاس نفرین را تولید نکند، نوراپی یا دوپامین کافی مقدار مغا

 . (۱۱ص، ،۱۳۹۵  کند )رضا،ایجاد می
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 کودکی دوران در رفتاری بد

تواند افراد را کودکی می دوران دریا جسمی  استفاده بدنیدهد که سوء که نشان می  وجود داردشـواهد 

که به افسرــدگی  اید. تحقیقات نشــان داده اســت که نیمی از افرادی  بیشــتر مســتعد، لاتراســنین ب در

ته پاشـکان مراجعه میروان ته داشـ کنند در طی دوران کودکی یا نوجوانی به نوعی توجه جنسـی ناخواسـ

خاطر خواهند هب را  معمولا  این سـوء اسـتفادهی قررا گرفته اند، سـوء اسـتفاده جنسـکه مورد  اند. افرادی

چنین   ،گیرنددرمانی قرار میشوند و یا تحت روانسپرد. اما بضی از افراد فقط وقتی دچار افسردگی می

 .(۲۴، ص،۱۳۸۰،آورند )مک کنایهایی را به یاد میسوء استفاده

ــی و بدون عالی والدین کنار و در نقص و بدون کامل دنیای در کسهیچ که جاآن از  زندگی نقص

 ســوی از .اســت برخوردار آرامش و عدم نگرانی از و بیش انســان، کم یک عنوان به کند. پس ی

 زندگی اول هایسـال در که هایبودکم با هاتفاهم و عدم هاتعارض ها،سـیبآ  مقابل در کودکان دیگر

 به که شـوندمی هایشـیوه به بعضـی از والدین متوسـل هسـتند، پذیرآسـیب بسـیار شـوند،می روبرو آن با

 تبدیل تدریج به روش ها، اینآن و امثال شـدن پنهان زدن خلقی، چیت کج مثل بدهد. آرامش هاآن

 این چی اگر دوزی،یاکینه کاریفریب اناوا، وسـواس، نگرانی، شـوند، مثلمی شـخصـیتی هایانگیاه به

 .شودمی استفاده آرامش و عدم نگرانی مقابل در خود از دفاع برای کنترلی الگوهای

 هایعادت به تبدیل کند.می اتسرر   و  اضـطراس مسـتعد را و فرد دارند مقدس نتیجه هارفتار این اما

 مورد کهکودکانی.کندمی را خراس زندگی کیفیت هم دهند،می تغییر را  شــخصــیت هم که شــوندمی

 کسـانی از بیشـتر بسـیار هاآن در افسـردگی به شـدن دچار احتمال گرند،می قرار جسـمانی یا جنسـی آزار

 (۵۴ص  ،۱۳۹۴ ایلاردی،) اند نگرفته قرار آزار مورد که است

 شخصیت
یت نوع هیچ خصـ تعداد به منجر خاص شـ بت فرد اسـ ود. اما ی افسـردگی به ابتلا به نسـ  دارای افراد شـ

، دارنمی نگاه پنهان را خود احسـاسـات که و اشـخاصـی و متعصـب ناپذیرانعطاف وسـواسـی، شـخصـیت

 . (۳۴، ص۱۳۹۵ ،رضا)افسردگی هستند  به ابتلا خطر در بیشترشده و  اضطراس دچار سادگی به

 اجتماعی عوامل
 زندگی زای ستر سـ هایرویداد جمله از ؛اسـت شـده داده ربط نیا اجتماعی عوامل تعداد به اتسرر   

یا  افسـردگی شروع در تواندمی عوامل این اجتماعی، و تعاملات اجتماعی طرد ی،فرد میان روابط مثلا 

 .ارندبگذ تأثیر آن ادامه
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 یخانوادگ عوامل
 در اتسرر    بروز احتمال اسـت ممکن شـود،می وارد افراد به کودکی دوران در که صـدماتی از بعضـی

 دوران در والدین دادن دسـت از خانواده محیط در ثرؤ م عوامل از برخی .دهد افاایش را بالا سـنین

  .را نام برد  والدین رفتار نوع کودکی،

های رشـد عامل مهم در همه جنبه و یکترین محیط اجتماعی اسـت  ترین ولی با نفوذخانواده کوچک

داشــته و برای یک طفل تواند از بدو تولد اثرات مثبت و منفی خود را طفل اســت. محیط خانواده می

د الگو  می ــورت نگیرد میبـتوانـ ه طفـل توجـه لازم صـ انواده بـ ــد. اگر در خـ ــاس اشـ د در او احسـ توانـ

عشق و مهربانی باشد شخصیت   ،محیط خانواده مملو از صمیمیت  ورد. اگر درآ وجود  هاعتمادی را ببی

زندگی روانی سالمی داشته باشد تواند سجایی مثبت در او ظهور کرده و بهتر رشـد کرده و در آینده می

تواند مشــکلات برهم زده و می را فضــای ســا  ،و برعکس محیط مملو از خشــونت و جنگ و جدل

 . (۱۳۹۵، انیگر د و)رستمی  آوردروانی و امراض روانی را بار 

ه عوامـل   هایجـاس می  اتسرررر   در رابطـه بـ ه نظریـ ه بـ ا روانکـاوی ـایـد کـ امیـک یـ ــایکودینـ   ، هـای سـ

 :گرایی اشاره کردگرایی و شناخترفتار 

 میک دنیاسایکو نظریه
ت. فقدان یا دادن از دسـت مقابل در العملعکس نوع افسـردگی فروید، دیدگاه طبق  مخصـوصـا   اسـ

 .شغل دادن دست از یا مادر، پدر مثل عایاان از یکی دادن دست از در مقابل العملعکس

 رفتارگرای نظریه
 بسـیار رفتار و خاانه انگیاه و ابتکار عمل و  نداشـتن از اند عبارت دهافسرـ افراد هایوییگی ترینبارز

  .است مثبت هایو تجربه نکات از عاری آینده که نگرش این در ضعیف است.

 .فردی استمیان هایفعالیت و سایر و عمل گفتگو اغاز اول، قدم برداشتن، عمل ابتکار

 تقویت آید. عدممی وجودهب و ســـازنده مثبت هایرفتار مناســـب تقویت عدم اثر در اتسرررر   

 .گرددمی مثبت هایرفتار رفتن بین از باعلا و سازنده مثبت هایرفتار

 گراییشناخت ینظریه

ناختی ینظریه ،افسـردگی هاینظریه تریننفوذ با از یکی ت بک آرون شـ  اتسرر    گویداو می .اسـ

 .آیدمی وجود به تفکر طرز و اطلاعات و پردازش هاتضعیف سوگیری علت به است ممکن
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 خوشدسـت ،تربیش سـا  افراد با مقایسـه و در هسـتند منفی تفکر حال در موارد بسـا در اتسرر   افراد

ته مااحم افکار وندمی و ناخواسـ ناس )بک ( راها روانواقعیت این .شـ  اتسرر   افراد که کرد متقاعد شـ

 مجموعه همین اسـاس آورند. و بهمی وجود به فراگیر و بسـیار منفی هایو باور افکار از ییمجموعه

 . (۱۲۰، ص ۱۳۹، کنند )صدیقیمی نگاه منفی بادیدی خودشان و به دنیا به و باورها افکار

 گرفته صـورتپوهنځی روانشـناسـی و علوم تربیتی یکی از کاردهای علمی   اوریا توسـط که تحقیقی در

 اعمال ،درســی مشــکلات ،اقتصــادی فقر چون مختلفی؛ عوامل که اســت رســیده اثبات به ،اســت

 بیماری عشـقی، شـکسـت خانواده، بر حاکم اعتمادیبی فضـای خانوادگی، و مشـاجرات خشـونت

 خانواده عاطفی حمایت عایاان، نبودو  والدین دادن دست از تحصیلی یرشـته به علاقه عدم جسـمی،

 .(۱۳۹۱، )اوریاه در ایجاد و افاایش افسردگی نقش دارند غیر  و خانواده عضو در یک بیماری  وجود و

گی و عامل اسـاسـی در ایجاد افسـرد ، به عنوان به شـناخت ییمندی وییهقهعلا ۱۹۷۰دهه   شـناسـان ازروان

ــیعی را  ــان داده اند و تحقیقـاتی وسـ ــطراس نشـ که در میـان  به طوری  ،در این زمینـه شروع کرده انداضـ

گران معروف اند. ایشـان اعتقاد دارند افسـردگی به درمانگروهی هسـتند که به شـناخت  ،درمانگرانروان

ناختی ایجاد می ب شـ یر رویدادعلت الگوهای نامناسـ ود. در حقیقت افراد افسـرده در تعبیر و تفسـ ها شـ

مشـکل دارند. این رویکرد به این عقیده اسـت که عامل اسـاسـی مشـکل افراد در اندیشـیدن اسـت نه 

 (.۲۶ص ، ۱۳۸۶ یونسی، ) حادثه عامل اساسی افسردگی است یعنی تعبیر و تفسیر اشخاص از ؛درحادثه

که انجام داده اند به ا ین نتیجه رســیدند که فرد یانش به اســاســی تحقیقاتکار هممارتین و ســلیگمن و 

ه از بیبی ار کـ اریکـ ه هر ادارهش رنج میاکـ ه رجوع میییبرد و بـ ا عرض کـ ارت دیگر: بـ ه عبـ ا بـ د یـ کنـ

، تسلیم کندها احساس درماندگی میها و شرکتبار مراجعه به اداره  ۸۹ از بعد ،شودروبرو می ،معذرت

او به خود . وجود ندارد ییرســـد که بین تلاش و هدف رابطهخره به این شـــناخت میباال شـــود و می

دمی اریگویـ ه می: هرکـ اکنمکـ ه انجـام میلیتی، هر فعـ ه بودکـ ــت کـ ار بییعنی    ؛دهم، نتیجـه همان اسـ کـ

 کندباور  ی دیگر، به شـما کار خواهند داد او جانآ که در صـورت مراجعه به  ییدبگو به او گرهسـتم. ا

ریشــه کرده اســت. تعداد این موارد کم نیســت   در او ندگیو درما یناامید .ندارد  ییفایده  گوید:و می

ــودمی  اتسررر  ی کوچک یممکن فردی که در رویارویی با حادثه که برای فردی دیگری  حالیدر  ،ش

اق می اد اتفـ اگواری زیـ ــده  یحوادث نـ د ولی افسرـ اافتـ بنـ ــود.  ه   ء ،شـ د کـ دنـ ــیـ نتیجـه رسـ ه این                     بـ

های سـازد. حوادث و فشـارمی  اتسرر  که ما را افسـرده یا غیر  ترین حوادثیتفسـیر و برداشـت ما از ناگوار

ــتی از حوادث داریمبلکـه این ؛کننـداتسرررر  پپتواند ما را روانی به خودی خود  ی   ، که ما چی برداشـ

 .(۳۲، ص۱۳۸۶،  یونسیاهمیت بسیار دارد )
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چنین   «دژورخفگان لاملونه او درملنه»در تحقیق خویش تحت عنوان    ۱۳۹۷سـا ل  الله ذکی درنصـیب

 :آورده است دستبهنتیجه را 

ت  ،اختلالات فکری ،افکار منفی کسـ دن با شـ ت دادن افراد ،کاریبی  ،هامقابل شـ دور   ،طلاق،  از دسـ

ــمییبیمار  ،بودن از خانواده ــتن عقیده ،های جس ــعیف به الله    یداش ــکلات   ،(ج)ض ــدن مش حل نش

ــعیف بودن روابط اجتماعی ،خانوادگی ــنیدن اخبار تأثیرآور ،ض ــه کردن زندگی با دیگران  ،ش   ، مقایس

 (.۱۱۱ ، ص۱۳۹۷، )ذکیمل افسردگی است عدم پابندی در عبادات از عوا

  جسمی و روانی صحت بر افسردگی اثرات
، جسـمانی سـلامتی مختلف جوانب مثبتی افاایش را روانی سـلامت کلی هدف جهانی بهداشـت سـازمان

 .(۱۳۸۱ ،)حمدیه داندمی اجتماعی روانی هاینابسامانی پیشگیری با همراه اجتماعی و روانی

 روانی خوس داشـتن صـحت و جسـمی خوس صـحت داشـتن یمعنا به بودن سـا  ،دیگر طرف از

 بدون زندگی یروزمره مشـکلات با توانایی مقابله با بودن خوس کامل احسـاس دیگر عبارت اسـت. به

  .(۱۳۸۳، )هاکنا دهدمی نشان را سلامتی زیاد پریشانی یا ناراحتی

 د:دا قرار مطالعه مورد زیر شکل به روانی صحت بالای را افسردگی ناگواری اثرات توانمی ،اینبر بنا

ــی عوامل م  ــیرن ایدی تحت عنوان بررس ــل مرزوش ــط فریبرز اص ثر بر افسرــدگی و ؤ تحقیقی که توس

 ،صورت گرفته است۱۳۹۸در سال ، موزان  آ اضطراس در بین معلمان و تأثیر ان بر سلامت روانی دانش

 ، روش تدریس وبه این نتیجه رسـیده اند که افسـردگی از جمله عوامل مهم و اسـاسـی هسـتند که رفتار

ــلامـت روانی معلمان را تحـت تـأثیر ــطرسو خروجی آن دانشدهـد قرار می سـ سرد و دل،  آموزان مضـ

از جمله عوامل مهم و اسـاسـی س های شـخصـیتی و سـتر منفعل را تحویل جامعه خواهند داد. وییگی

تند که رفتاره لامت روانی معلمان را ارتباط متقابل با دانش و  روش تدریس  ،سـ تأثیر   تحتآموزان و سـ

کند تا هرجامعه برای پیشـبرد اهداف خود به سـلامت روانی معلمان اهمیت دهد که ایجاس میقرار می

د. در تبیین این یافتهیوییه معلم بیشـتر  یهر چقدر سـترس تجربه شـده که  دهدنشـان می  های قایل باشـ

ضـعف روابط اجتماعی و در     ،کاهش توان جسـمی ،تدریسر سـسـتی د  ،نارضـایتی شـغلی  ،باشـد

 ،آموزان مضـــطرسنتیجه این خواهد بود که دانش  نامناســـب فراگیران نیا بیشـــتر خواهد شـــد و نهایتا  

  ،مند جامعه نیاز به معلمان توان ین آیندهســواد و منفعل را تحویل جامعه خواهد داد. تضــمیکم ،سرددل

 .(۱۲، ص ۱۳۹۹ اصل مرزو ایدی،آموزانی فعال است. )سا  و بانشاط و دانش
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 تأثیر افسردگی بر مغز
کنند، کار که مشــخص شــده اســت، برخی از مســیرهای درد که درد جســمانی را ثبت مییطورهمان 

 های هیجانی است. دهند که ارسال درددومی هم انجام می

ــتند، باین کانونا ــبی که مهم هس ــینگولیت( )تالاموس( )آمیگدالا( ونام های عص  های لاتین چون )س

وندباری که متوجه می  هر –امثال آن اندچیای می ،شـ یب برسـ  اما ؛دهندعلامت می  ،خواهد به بدن آسـ

 دهند. تشخیص  یرا  هیجانی آسیب گاه عامل جسمانی یاهیچ

یک  های مارا درکه اســتنباططوریســازد، بهناامیدکننده می بار ومغا را درگیر افکار اندوه اتسررر   پ

ترین حالت ممکن  شــود ماهرچیای را به بدجا که افسرــدگی باعلا میبرد. از آنمنفی می ملا مســیر کا

رسـند که کارها هرگا بهتر نخواهد ببینیم، بسـیاری از بیمارانی که دچار افسـردگی هسـتند به این باور می

د. باور آن ت  دقیقا  ها شـ واهد کاکه درد آن  این اسـ خلاف   ملا ها هرگا از بین نخواهد رفت، حتی اگر شـ

آن را نشـان دهد. به همین دلیل اسـت که بسیاری از این بیماران به ناچار مر  را تنها راه نجات خود از 

یپایان( میدرد )به ظاهر بی اله در سراسر جهان افسـردگی موجب خودکشـ منجر به مر    و  دانند. هرسـ

 شود که مصیبت غیر قابل تصوری است.یک میلیون نفر می

 راما  های عصـبی خاص که خواس مدار  کند ورا تنظیم میما    خلق که رفتار و  مغا قدامی  قشرر  یناحیه

ــتنظ ــدو نق  هر  ء ،بنا کند.یم میـ ــ اینش مهمی را در زندگی ما ایفا میـ ــهد و در ایجا ما روی آنـ ـــ ا ـ

 . اییمبحلا می

 قشر قدامی مغز
مرکا   قشرر این  پیشـانی قرار دارد. های چشـم ودرسـت پشـت حفره قدامی سـطح بیرون مغا اسـت و  قشرر

دهد. مانند بسـیاری از )یاشـخصـیت( خود را نشـان می ماسـت که احسـاس هویت و یزندگی آگاهانه

مت یم می کره مجاابخش یا دونیم  قدامی نیا به دوقشررپپهای مغا،  قسـ ت( تقسـ ود که هر)چپ وراسـ   شـ

خلق انســان دارد. قشرــ قدامی ارتباط متقابل قوی بایک   یک نقش خاصــی در شــکل دادن به رفتار و

 مولد احساسات قوی در مغا است. شود ویاد میگدالاناحیه کوچک بادامی شکل در وسط مغا دارد بنام آمی

کنند. به عنوان مثال، حسـاسـات عمیق ما را هدایت میاالا  گدی آمیکار هم قشرـ قدامی با یکرهنیم دو

 کند وشـود، خلق ما جهت مثبت پیدا میتر از سـمت راسـت میقدامی سـمت چپ فعال یکرهوقتی نیم

 یکرهکنیم؛ اما وقتی نیم اهداف مان پیدا پیگیری  خاطررا به  مایل شــدید شــود کهســبب می چنانهم

که از ما به جای آن شـود وپیگیری هدف متوقف می .شـودشـود، خلق ما منفی میسـمت چپ کند می

کنیم. کســانی که آســیب جدی به ایم فاصــله بگیریم، بیشــتر برآن مرکا مییانی که دیدهز آســیب یا
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در ضـمن مایل  .حالت افسـردگی دارند  عا  ها وارد شـده اسـت، نو سـمت چپ آن قدامی  قشررقسـمت 

تآن الیـ ا برای فعـ دفهـ ای هـ داهـ اهش پیـ د، کـ ل  می  منـ امـ اری موارد این افراد علایم کـ ــیـ د. در بسـ کنـ

 دهند.افسردگی را از خود بروز می

ــدید فعالیت همان ــترس نیا موجب کاهش ش ــدید مغا در مقابل اس طور که حدس زده اید، واکنش ش

های  هورمون شود.خلق انسـان می خود موجب کاهش میاان فعالیت و  یشـود که به نوبهقشـر قدامی می

 م قشر قدامی یعنی حافظه دارد.کرد مهاسترس مانند کور تیاول نیا تأثیر مهمی بر دیگر عمل

ــترس در کوتـاهاین هورمون تواننـد توانـایی حفظ کردن خـاطرات را افاایش دهنـد، بـه مـدت میهـای اسـ

ــترسطوری ات اسـ ا از تجربیـ ه مـ اموزیم وکـ اتی را بیـ ده بهره از چنین آگـاهی  زای خود نکـ هـای در آینـ

کند به آســیب زدن جدی به یابد، کورتیاول شروع میواکنش به اســترس چند هفته ادامه می  ماببریم. ا

ــونـد وکم کوچـک میکم  عملا قـدامی، این منـاطق مغا    قشررررپییهـای حـافظـهمـدار کـارایی ذهن کم   شـ

ــود، بـه طوریمی ــتـدلال نظری )انتااعی( همگی تـأثیر می  توجـه و کـه مرکا، حـافظـه،شـ پـذیرنـد. بـه اسـ

ــکـایـت میرنج می اتسرررر   جهـت بیمارانی کـه از   همین هـا مثـل کننـد کـه ذهن آنبرنـد، از این امر شـ

 (.۴۹،۵۰ صص ،۱۳۹۸  ،)ایلاردی کندگذشته کار  ی

 خواب
ها زودتر از معمول گردد. ممکن است این مریضان صبحافسردگی باعلا مشکلات خواس در افراد می 

شـوند متوجه می  اتسرر  از خواس بیدار شـوند و دوباره خوابیدن برایشـان خیلی مشـکل باشـد. مام افراد  

های شــب ها دچار نگرانی هســتند و ممکن اســت در نیمهزیرا آن  ،خواس رفتن مشــکل دارندکه در به

 . (۱۶ص  ،۱۳۸۰،مک کنایچندین بار از خواس بیدار شوند )

ترس مغا را کاقبلا   که  یطور همان اره گردید، وقتی اسـ اختار خواس را کند، میدرگیر می ملا اشـ تواند سـ

از  نام خواس با امواج آرام معروف اسـت،که بهمیآرا  خصـوص که خواس عمیق وهم بریاد. بهبه  ملا کا

ترکیبات  ها واز خواس است که مغا به ایجاد تعادل هورمون  ییرود. خواس با امواج آرام مرحلهبین می

 گوییم.بحلا به آن خواس مطلوس می یپردازد. در ادامههای خود مینیا تنظیم بافت خود و

ــان وقتی موش ــگاهی را برای چندین روز متوالی از خواس مطلوس محروم کردند، مغاشـ های آزمایشـ

ها نیا همین طور اسـت. بسـیاری از دند. واکنش انسـانبه شـدت بیمار شـ کرد شـد ودچار سـوی عمل

کنند. شوند، اظهار خستگی شدید توام با ناآرمی میخواس مطلوس محروم می  مردم وقتی چند شب از

مانی میبعد از چند روز، کم اس بیماری جسـ ود وها کند میکه تحر  آنکنند، ضـمن اینکم احسـ  شـ
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)اگر چه  کنندهای جسـمانی هم شـکایت میاز درد حتااری بسـی یتوانند خوس صـحبت کنند. عده ی

 توانند تشخیص دهند(.علت آن را  ی

ت این تغییر وضـعیت خواس، موجب می اس ناامیدی کند، علایق اجتماعی را از دسـ ان احسـ ود انسـ شـ

، مرکا او ضـــعیف گردد. به عبارت دیگر هم بخورد وبدهد، دچار افکار منفی شـــود، اشـــتهایش به 

 (۵۰ص ،۱۳۹۸، )ایلاردی شوندشود، بلافاصله علایم افسردگی ظاهر میخواس مطلوس کم می وقتی

الت.  الف  از زمانی کههای فعالیت انجام به تبنسـ افسـرده بیماران اغلب گیری،و کناره جوییعالت روحی: کسـ

 .کاهدمی خود اجتماعی های فعالیتها و مشارکت میااناز  و احتمالا  شوندمی علاقهبی بردندمی لذت آن

 مختلف نظرهایبا نقطه برخورد در معمولا  که اشـخاصـی گاهی ،اتسرر    شرایط در گرایی:منفی. س

نهادات با مخالفت در اتسرر   افراد شـوند.می جوعیب دهند،می خرچ به شـکیبایی تورات پیشـ و  و دسـ

 .کنندمی مقاومت دیگران هایراهنمایی یا

 .کند گریه یامدام برد سر به اندوه در را خود زندگی از  مهمی بخش است ممکن افسرده شخصی  :اندوه  .  ج

 افتاده  طرز تلقی فرو
 شـکسـت من قبیل از جملاتی  .آیدمی بر خویش تحقیر به و گناه احسـاس بینی،خودضـعیفالف. 

ها آن به که را کاری انجام گناه گاه افسـرده اشـخاصـی .ردک تحمل را من توانمی چطور و .هسـتم خورده

 .گردندمی گردن به ،است ارتباطبی

 این به وحتی زندمی حرف خودکشـی از گاه اسـت، بدبین امور به افسـرده شـخصـی:  درماندگی ابراز. س

 . ایندمی اقدام کار

 کاهش احساس حیاتی

  د.خو  وظایف و یا خود به توجیبی. الف

 دارد. مشکل کار شروع در کند. مثلا  شکایت انگیاه، یافقدان خستگی از اتسر   است ممکن :حالیبی .س

 اســت. دشــوار خاص امر یک به و رســیدگی کردن مرکا اتسررر    شرایط در :مرکا کاهش.  ج 

 .است دشوار شان برای هم نوشتن .گاارندمی کنار نامام را هاکتاس هاافسرده از بسیاری

ــگیتصمیم :تردید. د ــافس برای ریــ ــهردهــ ــگاه است، دشوار اــ  به را گیریتصمیم اتسر   شخصی یــ

 .کندمی محول دیگران
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 ( .1398 خواب )دوپاولو،، اشتها و وزن در تغییر

 :اند برده نام را ذیل اثرات شناسانروان از بعضی

 ؛آوردمی وجوده ب او در  مقاومی لات در  عدم ا  ظاهر  .1

 ؛ است بیشتر او در خود از انتقاد صفات .2

 ؛دیگران به نسبت گیعلاقه بی .3

 ؛ دیگران از خود کشیدن کنار .4

 ؛است مداوم او خلق افسردگی .5

 ؛دارد خصمانه بیشتر جنبه هاافسردگی .6

 (.۱۳۹۵ )ایلاردی، است بدبین بسیار دیگران کمک باره در .7

 احسـاس هاغمگینی احسـاس -روانی لحاظ از راو آن برده نام را ذیل اثرات شـناسـانروان از تعدادی

 دادن دسـت از برد،می لذ ت قبلا  که چیاهای از بردن لذ ت عدم رغبت، دادن دسـت از گریسـتن، نیاز

 حافظه. در مشکل و پذیریو تحریک زودرنجی و ناامیدی، ارزشید، بیاعتما

 خودکشی به کردن فکر
 .ساده مورد در حتاو  گیری  تصمیم قدرت دادندست از و امیدوارانه مثبت فکرکردن قدرت دادن دست از

 کردن تمرکز در مشکل
می: لحاظ از دن کم جسـ تها شـ کل وزن، و اشـ دن بیدار خوابیدن، در مشـ اس موقع، از زودتر شـ  احسـ

 جسمی. یرابطه به مایل عدم کامل خستگی

ــکل رفتاری: لحاظ از ــاندن و پایان شروع در مش  زیاد، کردن گریه ،روزمره کارهای حتی کارها رس

 (.۱۳۹۳، )رسا افراد با جههامو  از پرهیا

ــاعت ۸ یا ۷ قبلا  کهفردی:  خواس افاایش یا کاهش  اکنون داشـــت راحت خواس و خوابیدمی سـ

 خوابش دیگر و پردمی خواس از صــدا ترینکوچک با و بخوابد درســت ســاعت ۳ یا ۲ تواند ی

  .شودمی زیاد خواس باعلا افسردگی هم گاهی و دارد ی بر سرش از دست پریشان افکار و برد ی

  .دارد امکان هم عکس بر یا و دهدمی دست از را غذا به اشتها افسرده دمآ  پرخوری: و خوریکم

 (.۱۳۸۶ ،)یونسی ریادمی هم بر را ماهانه عادت نظم افسردگی هاخانم در قاعدگی: نظم خوردن برهم
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 گیرینتیجه
ت جهان در معمول اختلال از یکی اتسرر     این .گرددمی یاد هم روانی سرماخوردگی نام به که اسـ

تهاییبی توجه در مشـکل بینی،خودکم علاقه، دادن دسـت از عمیق، اندوه و غم با روانیاختلال  و اشـ

 گیرد.در حقیقت از یک نوع فقدان منشا می بوده و همراه خودکشی لاخرهااب

ــال جنـگ در چون  ــورچهـل سـ ــکلات    این کشـ گوار وحوادث نا ناملایمات، افراد جامعـه ما را به مشـ

ها باعلا و این ناگواری  برادر دچار ساخته است ، مادر وپدر، خانم، محیطی مثل از دست دادن شوهر

 های روانی چون افسردگی گرفتار شوند.گردیده تعدادی از افراد جامعه به پرابلم

ت ارثی عامل هااز آنیکی که دارد مختلف عوامل اتسرر    ایل در .اسـ  را مهم نقش هاژن ،ارثی مسـ

ــت. گذار اثر عاملی یگانه ولی،  دارد افسرــدگی ایجاد در ــابه کاملا  هایدوگانگی نیس ــبت مش  به نس

ابه هایدوگانگی  افسـردگی که کودکانی والدین چنانهم ؛رنددا افسـردگی به بیشـتری حسـاسـیت غیرمشـ

 .نددار  را افسردگی دچار بیشتر احتمال ،ندارند افسردگی کهینیوالد به نسبت دارند

ول اتسرر    نوراپی  و دوپامین،  سروتونین میاان بودن پایین که اسـت مغا کردعمل در تغییرات محصـ

  دهد.را نشان می نفرین

ود افسـردگی باعلا تواندمی کودکی دوران در رفتاری ناگوار بد ،دیگر یطرف از  به والدین اگر زیرا شـ

 .گرددمی افسردگی و توزی کینه وسواس،، نگرانی باعلا آینده در باشند داشته ناسا   برخورد شان اطفال

 و وسـواسـی هایشـخصـیت سـازد افسـردگی مسـتعد را هاآن میتواند اطفال، با درسـت نا برخورد هایشـیوه

 اند. افسردگی ساز زمینه نگهمیدارند پنهان را خود احساسات که افرادی و پذیر نا انعطاف

 ید.آ وجود به منفی تفکر طرز و اطلاعات پردارزش و تبعیض سـئوگیری علت به تواندمی افسرـدگی

 باشد. شان افسردگی یعمده علت تواندمی ،دارند حوادث از منفی ادراکات و هابرداشت کهافرادی

 .گرددمی جنسی میل کاهش و وزن در تغییر تصمیمیدیگران بی از گیریکناره تردید باعلا افسردگی

و  امیدیان  مثبت، فکر کردن قدرت دادن دســـت از باعلا نآ  حاد حالات در اتسرررر    لاخرهااب

ی طح کنترل افسـردگی را عوامل بایدء ،  بنا   .گرددمی خودکشـ  وه برد بالا را افراد پذیریانعطاف کرد. سـ

 .شود افراد در منفی افکار کاهش باعلا که داد تغییر طوری را محیطی شرایط
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