23.02. Ogolnopolski Dzien Walki z Depresja.
Zapraszamy do zapoznania si¢ z artykulem udostepnionym z Portalu Oswiatowego e

Pedagogika. pl.

Termin depresja jest odmieniany przez wszystkie przypadki, podobnie jak termin stres. Depresja
wydaje si¢ by¢ w ostatnich latach cz¢sto wystepujacym zjawiskiem. Czy dotyczy wylacznie
dorostych, czy na depresje moga cierpie¢ rowniez male dzieci i nastolatki?

W przesztosci sadzono, ze na depresje cierpig wytacznie dorosli. Tymczasem badania pokazuja, ze o ile

u matych dzieci depresja jest zjawiskiem marginalnym, o tyle u dzieci starszych i mtodziezy w okresie
dorastania liczba zachorowan znacznie ro$nie, zblizajac si¢ do poziomu wystepujacego wsrdd dorostych.

Szacuje sie, ze od 4 do 8% mtodziezy co najmniej raz do§wiadcza epizodu depresyjnego. Oznacza to,

ze w trzydziestoosobowej klasie 1 lub 2 uczniow moze w ktérym$ momencie zachorowaé na depresje

Dlaczego dziecko cierpi na depresje? Przyczyny depresji sa ztozone, nie wywoluje jej zaden
pojedynczy czynnik, czy to biologiczny, czy zewnetrzny. Jedna z przyczyn depresji s3g uwarunkowania
genetyczne, jesli wigc w rodzinie wystepowaty epizody depresji, rodzice powinni by¢ wyczuleni na
mozliwos$¢ jej pojawienia si¢ u dzieci, szczeg6lnie w sytuacji gdy u ktoregos z rodzicéw epizod depres;ji
wystapit przed 20. rokiem zycia. Poznawcze modele depresji wiaza depresj¢ z negatywnym stosunkiem
do siebie, 1 przysztosci. Dzieci ze sktonno$cia do depresji maja tendencje do bardziej krytycznej
samooceny niz ich réwiesnicy, do przypisywania sobie przyczyn negatywnych wydarzen, takich jak
strata bliskiej osoby, rozlaka z bliska osobg czy wykorzystywanie. Depresja bywa rowniez wyjasniana
jako skutek nieodpowiednich relacji migdzy rodzicami a dzieckiem (poczucie odrzucenia, subiektywne
poczucie braku zainteresowania, wrogo$¢ rodzicow w stosunku do dziecka czy nadmierna kontrola),

konfliktéw w domu, rozpadu matzenstwa rodzicow.

Czynniki i wydarzenia w zyciu dziecka zwi¢kszajace ryzyko wystapienia depresji: Uwarunkowania
genetyczne; konflikty w domu (szczegdlnie w sytuacji gdy dziecko nie uzyskuje wsparcia poza domem,
np. szkota jest miejscem postrzeganym przez nastolatka jako nieprzyjazne, wrogie, stresogenne);
sytuacja gdy dziecko jest poddawane przemocy psychicznej czy fizycznej ze strony réwiesnikow; inne
przypadki przemocy psychicznej i/lub fizycznej, w tym wykorzystanie seksualne; stresujace wydarzenia
zyciowe ($mier¢ bliskiej osoby, rozpad zwiagzku rodzicow, rozstanie z chlopakiem/dziewczyng); izolacja
spoteczna, brak wspierajacych zwigzkow interpersonalnych;wspotwystepowanie zaburzen zachowania,
zaburzen lgkowych czy trudno$ci w nauce; uzywanie srodkow psychoaktywnych (narkotyki, alkohol);
choroba somatyczna; brak snu, wyczerpanie z tym zwigzane (pogorszenie umiejetnosci radzenia sobie
ze stresogennymi sytuacjami); gospodarka hormonalna zwigzana z okresem dojrzewania; przyjmowanie
hormonalnych $rodkéw antykoncepcyjnych.

Jak zapobiegaé wystapieniu depresji? Jak widac¢, przyczyny depresji sa wielorakie, niektore z nich sg
poza kontrolg rodzicéw czy dziecka. Niemniej jednak na niektore z nich rodzice maja wptyw i warto
zachecac ich do podejmowania dziatan, ktore bedg zmniejszaty ryzyko wystgpienia depresji u dziecka.
Rodzice powinni zacza¢ od oceny klimatu panujacego w domu rodzinnym dziecka, od przyjrzenia si¢
relacjom pomigdzy nimi samymi oraz pomi¢dzy nimi a dzie¢mi. Jesli ocena wypadnie negatywnie,



powinni przystapi¢ do dziatan naprawczych. Dom ma stanowi¢ dla dziecka bezpieczng przystan,
miejsce, gdzie znajdzie ono wsparcie i mitos¢.

Dziatania takie jak:
. sposOb komunikowania si¢ z dzieckiem,

e uwazne shuchanie,

chwalenie i konstruktywne krytykowanie,
* us$wiadamianie dziecku, jakic ma prawa i respektowanie tych praw,
* asertywnos¢ w relacjach z innymi,

pomagaja budowac pozytywny klimat w domu, pozytywny obraz siebie, wzmacnia¢ samooceng
dziecka, wspiera¢ go w radzeniu sobie z problemami w domu i poza nim, szuka¢ pomocy, gdy bedzie

jej potrzebowato.

Rodzice powinni by¢ dostepni emocjonalnie dla dziecka, szuka¢ okazji do rozméw, pomaga¢ mu

rozwigzywac problemy z rowie$nikami czy nauczycielami.

Szczegblng ochrong 1 wsparcie nalezy zapewni¢ dziecku, gdy pojawiajg si¢ w jego zyciu trudne,
stresujace wydarzenia, np. cigzka choroba (dziecka lub innego cztonka rodziny), $mier¢ bliskiej osoby,

utrata bliskiego przyjaciela, trudnosci w szkole czy w zyciu towarzyskim

Co powinno zaniepokoi¢ rodzicow, czyli symptomy depresji. Kryteria diagnostyczne depresji mozna
znalez¢ w klasyfikacji zaburzen psychicznych DSM IV (Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorders) opracowanej przez Amerykanskie Towarzystwo Psychiatryczne. Szczegdtowa diagnoze
warto jednak pozostawi¢ specjaliscie — lekarzowi psychiatrze czy psychologowi — terapeucie.

Rodzice powinni jednak mie¢ §wiadomos$¢ tego, jakie sygnaty i zachowania dziecka moga swiadczy¢ o

wystgpieniu depresji, aby jak najszybciej podja¢ odpowiednie leczenie.

Podjecie leczenia jest niezbedne, bowiem nieleczona depresja zwigksza ryzyko nawrotow w
przysztosci, powoduje trudnosci z naukg szkolna, wptywa negatywnie na przystosowanie spoleczne

dziecka, zwigksza rowniez ryzyko popehienia przez dziecko samobojstwa.

Przej$ciowe pogorszenie si¢ nastroju dziecka jest wsrod nastolatkéw dos¢ powszechne. Jak odrozni¢
niegrozne, przejsciowe obnizenie nastroju dziecka od powaznej choroby? Warto wiedzie¢, ze niektore
objawy depresji u dzieci r6znig si¢ od tych wystepujacych u dorostych. U dzieci cierpigcych na depresje

moga pojawiac si¢ objawy, ktorych przecigtny rodzic nie bgdzie kojarzyt z depresja, takie jak agresja,



poirytowanie, wybuchy zlosci czy wrogo$¢. Innym symptomem depresji moga by¢ dolegliwosci bolowe
(czesto bole glowy lub brzucha), ktérych podtozem nie jest choroba somatyczna.

Czujnos¢ rodzicow moze uspi¢ fakt, ze dziecko nie wycofuje si¢ ze wszystkich zwigzkow
interpersonalnych, a tylko z niektérych. Moze ograniczy¢ liczbg osob, z ktorymi si¢ spotyka, zmienic¢
krag znajomych. Dorosli cierpigcy na depresj¢ zwykle izoluja si¢ catkowicie, nie utrzymuja kontaktow
z innymi.

Kiedy szuka¢ pomocy? Oczywiste jest, ze u wigkszosci dzieci wystapi tylko czes¢ z wymienionych
symptomow mogacych wskazywac na depresje. Aby zdecydowac, ze ma si¢ do czynienia z depresja, a
nie ze zwyklym bdlem dorastania, rodzice powinni zastanowi¢ si¢, jak dlugo trwaja zmiany w

zachowaniu dziecka, jak bardzo sg nasilone i na ile dziecko zachowuje si¢ inaczej niz zwykle.

Symptomy trwajace ponad dwa tygodnie powinny sktoni¢ rodzica do podjecia dziatan skierowanych na
zdiagnozowanie stanu dziecka i zapewnienie mu niezbgdnej pomocy. Jesli nie mamy pewnosci, czy
sprawa jest na tyle powazna, aby szuka¢ pomocy u lekarza czy psychologa, mozemy sprébowaé

porozmawia¢ z dzieckiem 1 uzyska¢ odpowiedzi na kilka pytan.

Z badan cytowanych przez Kendalla wynika, Ze ocena depresji u dziecka dokonywana przez innych
czgsto nie jest znaczgco powigzana z samooceng poziomu depresji dokonywang przez dziecko. Jesli
rodzice zdecydowali, ze nalezy szuka¢ pomocy, poniewaz z dzieckiem dzieje si¢ co$ zdecydowanie

niedobrego, a dziecko odmawia pojscia do lekarza lub psychologa, mozna sprobowac zachecic¢ je do
odpowiedzi na powyzsze pytania, a nast¢pnie porozmawiac¢ z nim o zagrozeniach zwigzanych z

depresja i jej nieleczeniem.
Niepokojace symptomy w zachowaniu dziecka

» Uczucie gigbokiego smutku i beznadziei.

*  Wybuchy zlosci, ciggle poirytowanie czy wrogos¢.

* Poczucie winy.

* Poczucie braku wtasnej wartosci.

* Placzliwosé.

» Zanik entuzjazmu/motywaciji.

*  Wycofanie si¢ z zycia rodzinnego i/lub towarzyskiego.
* Brak energii, apatia, chroniczne uczucie zmeczenia.

* Problemu z zasypianiem, budzeniem si¢ i/lub nadmierna sennos¢.



* Pogorszenie si¢ wynikow uzyskiwanych w szkole.

» Zaburzenia odzywiania (zanik apetytu, nadmierny apetyt, zmiany wagi dziecka

niespowodowane dietg).
*  Wycofanie si¢ z dzialan wczesniej sprawiajgcych dziecku przyjemnosc.
* Problemy z koncentracja.
* Nadmierna wrazliwo$¢ na krytyke.
* Mowienie o $§mierci, samobdjstwie.
* Samookaleczenie sig.
* Stosowanie srodkow psychoaktywnych.

* Bole somatyczne.

Zagrozenie zycia

U dzieci cierpigcych na depresje istnieje zwigkszone ryzyko podejmowania prob samobdjczych.

Sygnaty, ktore mogg swiadczy¢ o tym, ze dziecko rozwaza targnigcie si¢ na wiasne zycie, to:
. rozdawanie przez dziecko cenionych przez nie rzeczy,
* mowienie o $§mierci, wyrazanie zyczenia, by umrze¢, zarty na temat samobdjstwa,
* pisanie wierszy, opowiadan, prowadzenie bloga na temat Smierci/samobdjstwa,
» zachowania skutkujace czgstymi obrazeniami/wypadkami,
* Zegnanie si¢ z przyjacidtmi/rodzing,
* poglebiajace sie objawy depresji,
* poszukiwanie/gromadzenie narzedzi/lekow, ktére moga postuzy¢ do samobojstwa.
Jesli podejrzewasz, ze dziecko moze nosi¢ si¢ z zamiarem popelnienia samobdjstwa, natychmiast
skontaktuj si¢ z lekarzem, terapeuta, osrodkiem interwencji kryzysowej lub inng instytucja, ktora
udzieli ci wsparcia i podpowie, jakie kroki powiniene$ podja¢ aby zapobiec tragedii.
Jakie mogg by¢ nastepstwa depresji u dziecka?
Nastepstwa depresji u dziecka sg powigzane z jej symptomami i mogg przyjmowaé nastepujace formy:

. problemy w szkole — depresja powoduje problemy z koncentracja, spadek energii co moze

prowadzi¢ do pogorszenia si¢ wynikow dziecka w szkole, unikania szkoty, wagarowania;



* uzywanie substancji psychoaktywnych jako proba poradzenia sobie ze ztym nastrojem;

* inne uzaleznienia, jako proba ucieczki przed ztym nastrojem, np. uzaleznienie od

komputera/Internetu;
* zachowania przemocowe;
* zaburzenia odzywiania;
* obnizenie samooceny, poczucia wtasnej wartos$ci;
* autoagresja (okaleczanie si¢);
* proby samobdjcze, samobdjstwa.

W procesie diagnozowania i leczenia depresji u nastolatkow wazng role moze odegra¢ wspodtpraca
rodzicéw z nauczycielem wychowawcg. Oba srodowiska powinny ze soba wspolpracowac tak, aby
wspiera¢ dziecko w tym trudnym momencie jego zycia. Badzmy uwrazliwieni na zmiany w
funkcjonowaniu dziecka, trwate, powazne pogorszenie nastroju, brak checi do pracy i wycofanie z

aktywnosci.

Nie zrzucajmy winy na dziecko, na jego lenistwo, upewnijmy si¢, ze dziecko nie potrzebuje
specjalistycznej pomocy.

Rowniez w trakcie leczenia, zapewnijmy dziecku pomoc, dopasujmy wymagania do mozliwosci
nastolatka 1 wzmacniajmy jego poczucie wlasnej wartosci.

Pytania, ktore rodzic moze zada¢ dziecku

. Czy czesto ptaczesz i nie wiesz, z jakiego powodu?

* (Czy czujesz, ze nie masz sity 1 energii na robienie rzeczy, ktore wezesniej sprawiaty Ci

przyjemnosc?
* (Czy masz poczucie, ze nie jeste$ nic wart, ze ponioste$ porazke?
* Czy czujesz duza ztos¢, wybuchasz gniewem, gdy kto$ Cig krytykuje?
* (Czy czgsto czujesz rozdraznienie, zto§¢?
* Czy czgsto czujesz, ze nie masz energii, nawet w ciggu dnia?
* Czy myslisz o $§mierci, samobdjstwie?

* (Czy przestato Ci zaleze¢ na utrzymywaniu kontaktow z rodzing 1 znajomymi



