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Депрессивные расстройства у детей, переселенных из зоны АТО.
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Введение В настоящее время по данным официальной медицинской статистики фиксируется устойчивая тенденция к росту показателей распространенности психических заболеваний среди всех возрастных групп, в том числе детей и подростков школьного возраста, при этом в большей степени увеличение болезненности происходит за счет пограничных форм психической патологии. 
Психический и психологический травматический стресс, возникший во время военных действий, является одним из главных внутренних барьеров на пути адаптации к мирной жизни. После возвращения к мирной обстановке на уже имеющееся стрессовое расстройство (связанное с войной) наслаиваются новые стрессы, связанные с социальной адаптацией детей в школе в новой среде. Они сталкиваются с непониманием, осуждением, сложностями в общении, с проблемами - образования, общения в семье и со сверстниками.
Вышеизложенное определяет актуальность настоящего исследования, целью которого явилось изучение структуры и закономерностей формирования депрессивных невротических расстройств у детей и подростков из зоны АТО.
Материалы и методы Объектом исследования явилось 206 детей и подростков, обоего пола, переселенцев из зоны АТО (99 девочек и 107 мальчиков), в возрасте 10 – 17 лет. Для решения поставленных задач были использованы следующие методы исследования: клинико-анамнестический, клинико-психопатологический, психодиагностический, методы математической статистики.

Результаты и обсуждения Анализ данных клинико-анамнестического исследования позволил выделить психосоциальные факторы риска, способствующие развитию невротических расстройств у лиц детского и подросткового возраста, переселенных из зоны АТО. Одними из наиболее значимых факторов являются психическая депривация и социальная дезадаптация, вследствии изменения условий жизни. 

По данным клинико-психопатологического исследования детей  данной категории, более всего свойственны такие эмоциональные черты как,  признаки пониженного настроения и склонность к немотивированным страхам и опасениям. Иногда страхи у этих детей приобретают более конкретный характер: боязнь темноты, одиночества, смерти и т.п. В ряде случаев чувство страха может быть очень выраженным, сопровождаться учащенным сердцебиением, одышкой, потоотделением, похолоданием конечностей, нарушениями восприятия своего тела. Могут иметь место ипохондрические переживания и сенестопатические расстройства. На этом фоне часто у больных развивается повышенное внимание к функциям своего организма, сопровождающееся неверной трактовкой своих ощущений. 
Мы полагаем, что при формировании депрессивных расстройств у изучаемого контингента характерным является тенденция к кратковременным  аффективным расстройствам поведения, обусловленным защитными психологическими механизмами, определяющимися борьбой за выживание в условиях, изменившийся окружающей обстановке.

На основании данных клинического обследования детей и подростков из зоны АТО, выявлена широкая распространенность психических нарушений невротического регистра,  в клинической структуре которых лидирующее место занимают депрессивные и тревожно-депрессивные расстройства.

Проведенные нами исследования позволяют сделать следующие выводы.

В структуре депрессивных расстройств у данной категории выделены тревожный, астенический, астено-тревожный и тревожно-тоскливый варианты депрессивных расстройств.

Развитие невротических депрессий у детей и подростков, переселенных из зоны АТО, протекает на фоне аффективности поведения, обусловленной адаптацией к условиям изменения жизни.

