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Depresja jest powazng, czesto trwajaca
wiele lat, moggaca zagrozi¢ zyciu
CHOROBA.



to choroba.
Objawia sie naczesciej obnizonym nastrojem, utratg zainteresowan
| zdolnosci do czerpania radosci, spadkiem aktywnosci, meczliwoscia
oraz utrata enerdgii do dziatania. Moze pojawic sie w kazdym wieku.

Pamietajmy:
Nastolatki choruja na depresje.
Dzieci chorujg na depresije.



Rozpowszechnienie depresji u mtodziezy

W przypadku nastolatkow badania szacujg, ze w
danym momencie 3-5% z nich cierpi na depresje

* Do 18 r.z. Okoto 20%mtodych ludzi bedzie mata juz
za sobg przynajmniej jeden epizod depresiji

 Jesli statystycznie 5% nastolatkow cierpi na
depresje, oznacza to ze w kazdej 30-osobowe]

klasie jest 1-2 uczniéw z chorobowo obnizonym
nastrojem.



W przypadku dzieci depresja wystepuje rzadziej
niz u nastolatkow i tak samo czesto choruj3
chtopcy i dziewczeta

W okresie dojrzewania gwattownie rosnie liczba
zachorowan

Pierwszy w zyciu epizod depresji wystepuje
najczesciej miedzy 11 a 15 r.z.

W okresie dojrzewania i w dorostosci dziewczeta
chorujg czescie,j.

Na podstawie badan mozna szacowac ze okoto
70% nastolatkow doswiadczy nawrotu depresji w
ciggu nastepnych pieciu lat.



Objawy depresji

1. Utrzymujacy sie przez dtugi czas spadek
nastroju

2. Brak odczuwania przyjemnosci
(anhedonia)

3. Obnizenie napedu, czyli brak sit, aby
wykonac najprostsze czynnosci zyciowe



DEPRESJA JEST CHOROBA, KTORA CORAZ
CZESCIEJ DOTYKA DZIECI | MLODZIEZ.
JEST ONA TYM BARDZIEJ NIEBEZPIECZNA, BO
CZESTO NIEWIDOCZNA.

Co powinno zwrdci¢ naszg uwage?

DRUGA
STRONA
LUSTRA

U mtodszych dzieci:
%

U mtodziezy:




OBJAWY DEPRESJI

EMOCJE

trudny do pokonania,
smutek,

przygnebienie

drazliwos¢ oraz
latwe wpadanie w zlo$¢

utrata zdolnosci
odczuwania przyjemnosci i
cieszenie sie rzeczami,
ktore kiedys sprawily
rados¢

Nadmierne poczucie winy
("Jestem tylko cigzarem")

lek

OBJAWY

OBJAWY

POZNAWCZE BEHAWIORALNE

Negatywny spos6b myslenia:
- negatywny obraz siebie
( "Jestem beznadziejny)
- negatywny obraz $wiata
(" Uwzigla sie na mnie")
- negatywna wizja przysztosci
(" To za trudne")

Rozpamietywanie porazek

Nawracajgce mysli o Smierci
lub samobojstwie

Pogorszenie koncentracji
( trudnosci w skupieniu
sig, znajdowaniu
rozwigzarn)

Poczucie beznadziejnosci i
spadek zaufania lub
szacunku do siebie

Nadmierne zmeczenie,
brak sit
Wahania wagi ( nie majace
zZwigzku ze stosowaniem
diety) i apetytu
Pobudzenie (niezdolnos¢ do
spokojnego siedzenia,
wiercenie sie, chodzenie w
kotko) lub spowolnienie
( zahamowanie ruchéw,
zamyslanie sie)

Zaburzenia snu ( trudnosci
z zasypianiem, nadmierna
sennosc, zbyt wezesne
budzenie sie)

Proby samobdjcze
Ograniczenie
zainteresowan

OBJAWY DEPRESJI Z PERSPEKTYWY:

RODZICOW

Drazliwosc

Problemy wychowawcze

Unikanie wysitku
Trudnosci w rannym wstawaniu

DZIECKA

Smutek

Mysli samobdjcze

Obnizona samoocena

Utrata zainteresowan
Pogorszenie wynikow w nauce

www.smallsteps.pl

Problemy ze snem

Na podstawie "Depresja nastolatkow”
K. Ambroziak. A.Kolakowski K.Siwek



Maski depresji

Sg to objawy najczesciej obserwowane w warstwie
zachowania wynikajgce z obnizenia nastroju. S3
sposobami nastolatka na radzenie sobie ze
smutkiem. Nalezg do nich:

* Naduzywanie substancji psychoaktywnych
(narkotyki, alkohol, dopalacze itp.)

e Spedzanie duzej ilosci czasu przed komputerem lub
w Internecie

* Anoreksja (odmowa jedzenia)



Przyczyny depresiji
* Badania nad przyczynami wiekszosci
chorob pokazuja, ze nie ma jednego
czynnika, ktory odpowiada za
zachorowanie.

* Dziedziczymy pewnego rodzaju
podatnosc, ktora moze ujawnic sie
pod wptywem niekorzystnych
czynnikéw srodowiskowych



Czynniki dziedziczne
Jesli dziadkowie lub rodzice dziecka

chorowali na depresje, zwtaszcza gdy
zachorowali wczesnie i choroba
nawracata, to dziecko jest bardziej
narazone na zachorowanie niz jego
rowiesnicy. Nie oznacza to oczywiscie, ze
na pewno zachoruje.



Czynniki sSrodowiskowe
Obejmuja wszystko, co moze negatywnie wptywac na
nasze funkcjonowanie i przewlekle zwiekszac¢ poziom
odczuwanego stresu. Nalezg tu:
e Zaniedbanie
* Maltretowanie
* Wykorzystanie seksualne

* Nadmiernie karzaca dyscyplina i wychowanie oparte
na karach

* Brak poczucia bezpieczenstwa

* Wysoki poziom negatywnych emocji w rodzinie
(ztosci, frustracji, leku)



Przyczyny samookaleczen

Z relacji mtodych ludzi na temat ich stanu
psychicznego podczas okaleczania sie wiemy, ze
najczesciej w zachowaniu tym widzg oni sposob na
obnizenie poziomu odczuwalnego napiecia i poprawe
samopoczucia.

Nastolatki szukajg ulgi od trudnego do zniesienia

smutku, cierpienia, ztosci, frustracji, osamotnienia,
poczucia bezradnosci.



Funkcje samookaleczen

* Chwilowo zmniejsza napiecie i przywraca
poczucie rownowagi psychicznej lub
dostarcza innego rodzaju bolu.

* Pozwalajg zakomunikowac cos waznym
osobom

* Dajg poczucie kontroli i dodajg wiary we
wtasne sity

* Dajg poczucie ulgi



Depresja a samookaleczenia

Samookaleczenia i inne zachowania
autoagresywne czesto sg zwigzane z
wystepowaniem depresji u mtodych ludzi.
Czesto lecz nie zawsze.

Nie kazda osoba okaleczajgca sie ma depresje,
ale tez nie kazde osoba w depresji dokonuje
samouszkodzen.



Mysli i tendencje samobdjcze
* Mysli samobojcze- to mysli na temat odebrania
sobie zycia i wtasnej smierci. Mogg miec charakter
przelotnych mysli pojawiajgcych sie sporadycznie,
ale takze natretnych, intensywnych rozmyslan na
temat Smierci.

e Tendencje samobdjcze- polegajg na tworzeniu
plandw i wyobrazaniu sobie swojego samobojstwa.

e Zachowania samobojcze- to wszelkie proby
odebrania sobie zycia. Zwykle pierwsza proba
samobojcza utatwia podjecie decyzji o kolejnych.




W 2019 roku w Polsce 454 miode osoby (13-24 lat)
popetnity samobdjstwo (KGP)

53% nastolatkow w przedziale 13-19 lat ma mysli

samobadjcze (FDDS_DzSL_2017)

@Zyciewartejestrozmowy



MYSLI SAMOBOJCZE, TO NIE TYLKO:
<= "CHCE UMRZEC", ALE TAKZE... ——
?POTRZEBUJE PRZERWY OD LYY //

1

~  CIAGLYCH WSPOMNIEN "CZUJE SIE JAK W KLATC
TRAUMY™. MUSZE SIE WYDOSTAC".

"WSZYSCY MAJA GDZIES, CZY "NIE MA PRZYSZtOSCI, W
ZYJE". JAKIEJ CHCE ZYC".

"JESTEM CIEZAREM-MOIM  -poTRZEBUJE UCIEC OD TEGO

BLISKIM BEDZIE LEPIEJ BEZE  oyRLU NEGATYWNYCH MYSLI™.
MNIE".

f “ZYCIE NIE MA SENSU..."
"CHCE PO PROSTU PRZESTAC

CIERPIEC". "SEN NIE DAJE MI UKOJENIA,

| KTOREGO POTRZEBUJE".
"JARI SENS MA DALSZE ZYCIE"?

| =
"POTRZEBUJE PRZERWY OD N
ZYCIA". N X



Motywy samobojstw wsrod mtodziezy

e Dysfunkcyjny sposob rozwigzania problemoéw
,1vlko smier¢ pozwoli mi wybrngc z tarapatow”

e Sposadb na pozbycie sie nieustajgcego poczucia winy
,innym bedZzie lepiej, jak sie zabije”

* Proba poradzenia sobie z poczuciem wstydu
,Nienawidze siebie i zastuguje na smierc”

e Sposadb na znieczulenie

,Jedynym sposobem zmniejszenia mojego bolu jest smierc”
* Prdba wygrania mitosci za wszelka cene
,Samobdjstwo pokaze, czy bytem naprawde kochany”

* Wyraz ztosci na innych

,Bedzie im przykro, jak sie zabije, bedq tesknic”

e Ostateczna che¢ smierci

,,Po prostu nie chce juz zyc¢”



Najwazniejsze powody podejmowania
prob samobodjczych przez nastolatki

Konflikt z rodzicami

Konflikt z rowiesnikami

Strata bliskiej osoby lub rozczarowanie sie nig

Trudnosci szkolne

Konflikty z prawem

Bycie ofiarg przemocy

Trudnosci z zaakceptowaniem swojej orientacji
seksualnej



Dzieci, mtodziez i mtodzi dorosli najczesciej
popetniajg samobdjstwo impulsywnie, czesto
nie chcg sie zabi¢, niemniej jednak gina.
Udane préby samobojcze wigzg sie takze z
hieumiejetnoscig oszacowania ryzyka
dziatan.

Nigdy nie lekcewazmy mtodych ludzi
mowigcych o samobojstwie i Smierci. Ich
zycie moze byc¢ zagrozone.



W przypadku pytan zapraszam do Poradni
Psychologiczno- Pedagogicznej w Drzewicy.

Telefon kontaktowy do poradni - 726336330

Monika Madej - psycholog



