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UCZEN Z DEPRESJA W SZKOLE
- POSTEPOWANIE, WYTYCZNE

- J

Niewatpliwie nalezy bi¢ na alarm. Depresja wsréd uczniéw (i to coraz mtodszych) to
coraz czestszy problem, w ostatnich latach ogromnie spotegowany problemami, kté-
re w mtodych ludziach wywotujg poczucie leku i niepewnosci: pandemia i zwigzany
Z nig przymus izolacji, wojna tuz obok naszego kraju, zmiany klimatyczne. Depresja
bywa niezwykle zréznicowana w zakresie przebiegu i sposobu udzielania pomocy.

,,,,,

informowania szkoty o chorobie, nie jest tatwo pracowac z dzie¢mi z depresja, aby
pomadc i nie zaszkodzié. Jakie zadania i obowiazki spoczywaja na szkole, jak rozpo-
zna¢ depresje i poméc dziecku - omawiamy w publikacji.

W artykule m.in. Dokumenty do tematu
Przyczyny i objawy depresji u dzieci Procedura postepowania z uczniem
i nastolatkow

Zadania szkoty i rodzicéw - etapy Praktyczne narzedzia
postepowania Prewencja i pomoc w depresji
Postepowanie z uczniem z depresja - scenariusz zaje¢ dla uczniéw szkét
- wskazowki dla nauczycieli Pytania, ktére mozna skierowacé
Rola i oddziatywanie klasy do dziecka z podejrzeniem depresji
Proba samobdjcza Gdzie szuka¢ pomocy specjalisty?




SPECJALNE POTRZEBY UCZNIA

PRZYCZYNY | OBJAWY DEPRESJI U DZIECI | NASTOLATKOW

Kryteria diagnostyczne depresji mozna znalez¢ w klasyfikacji zaburzen psychicznych
DSM IV (Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders) opracowanej przez
Amerykanskie Towarzystwo Psychiatryczne. Szczegétowa diagnoze nalezy pozosta-
wic specjaliscie - lekarzowi psychiatrze czy psychologowi - terapeucie.

Rodzice i nauczyciele powinni jednak mie¢ swiadomos¢ tego, jakie sygnaty i zacho-
wania dziecka mogg $swiadczy¢ o wystgpieniu depresji, aby jak najszybciej podjac
odpowiednie leczenie.

NIEPOKOJACE OBJAWY MOGACE MIEC ZWIAZEK Z DEPRESJA
Dzieci w wieku przedszkolnym Dzieci w wieku szkolnym
= Drazliwos¢ » Drazliwos$¢
= Apatia = Niepewnosé
= Zahamowanie w czasie zabawy = Poczucie braku bezpieczenstwa
= Unikanie kontaktéw z rodzing, réwie- |= Poczucie bezradnosci
Snikami = Zahamowanie w zabawie
= Podniecenie ruchowe, trudnosci = Unikanie kontaktow interpersonalnych
w usiedzeniu bez ruchu = Trudnosci w uczeniu sie, czestsze
= Widoczne przejawy niepokoju, leku, spdznienia, wycofanie z aktywnego
napiecia udziatu w lekcjach, czeste nieprzygo-
= Napady ptaczu, krzyku towanie do lekgji, utrata zainteresowa-
= Zaburzenia taknienia nia lekcjami
= Zanieczyszczanie sie katem, mimowol- | = Moczenie nocne
ne moczenie = Leki nocne
= Bole brzucha, bole gtowy » Napady ptaczu, krzyku, nagte wybu-
chy ztosci
= Bole brzucha, béle gtowy

Depresja dziecieca lub mtodzienicza jest najczesciej wynikiem nieumiejetnosci pora-
dzenia sobie ze szczegdlnie trudnymi sytuacjami. Poziom frustracji, ktérej uczen do-
Swiadcza, powoduje, Ze nie jest on w stanie uporac sie ze zmartwieniem. Odczuwany
zal i bol bardzo wyczerpujag oraz w konsekwencji powodujg apatie i niemoc. Taka sy-
tuacja nie pozostaje bez wptywu na relacje z otaczajaca go rzeczywistoscia i niestety
dos¢ czesto powaznie jg komplikuje. Moze to doprowadzi¢ do zaburzen depresyjnych.
Niekorzystna konfrontacja wyobrazen z realiami oraz nieumiejetno$¢ przezwycieze-
nia problemoéw lub konkretnego zjawiska traumatycznego zwykle prowadza do zmia-
ny nastawienia dziecka wobec samego siebie. W wiekszosci przypadkéw pojawia sie
mniej korzystny obraz wtasnej osoby. To w konsekwencji moze by¢ przyczyna obni-
Zenia samopoczucia oraz wystapienia nastrojow depresyjnych.

4



SPECJALNE POTRZEBY UCZNIA

Zaburzenia depresyjne u dzieci i nastolatkéw nie zawsze s3 widoczne na pierwszy
rzut oka. Mozna jednak wskazac¢ zespét pewnych najczesciej wystepujacych obja-
wow, na ktoére nalezy zwracaé uwage.

Sfera zachowan

utrzymujace sie apatia, melancholia, smutek i przygnebienie,
sktonnosc¢ do ptaczu (szczegodlnie w przypadku mtodszych
uczniow),

stabsze niz wczesniej przygotowanie do lekgji i ogdlne obnize-
nie poziomu ocen,

izolowanie sie od otoczenia, szukanie samotnosci, unikanie
spotkan,

opuszczanie lekcji, rezygnacja z zaje¢ nieobowigzkowych,

z ktérych wczesniej dziecko chetnie korzystato,

wycofanie, zniechecenie, czasem zamyslenie, pasywnosc i nie-
podejmowanie zadnych inicjatyw,

niechetne angazowanie sie w sprawy szkolne,

zmuszanie sie do udzielenia odpowiedzi,

wolne tempo pracy,

zachowania aspoteczne (np. spozywanie alkoholu, stosowanie
$rodkdéw psychoaktywnych lub innych uzywek),

negatywne nastawienie wobec innych,

niezdolno$¢ do odczuwania zadowolenia z réznych pozytyw-
nych sytuacji i zdarzen,

nierozwazne postepowanie, prowokowanie nieszczesliwych
wypadkdw,

zaniedbywanie swojego wygladu,

brak poczucia bezpieczenstwa, niewidzenie perspektyw na
przysztosc,

niekiedy proby samookaleczen (nagle pojawiaja sie blizny),
brak sit na podejmowanie intelektualnego lub fizycznego wysitku

Objawy
somatyczne

zaburzenia snu - zwiekszona potrzeba snu lub niedosypianie,
niekiedy nadmierna sennos$¢ w ciagu dnia, uczen jest zmeczo-
ny, niewyspany, spoznia sie na pierwsze lekcje,

zaburzenia taknienia - nadmierne jedzenie lub niejedzenie,
dziecko nie odczuwa smaku i przyjemnosci jedzenia, w zwigz-
ku z tym nie przynosi drugiego $niadania, rezygnuje z posit-
kow w stotéwece, typowy moze byc¢ takze spadek masy ciata,
zaburzenia dotychczasowego rytmu i aktywnosci ucznia - na
przyktad rano jest mu trudno zmusic sie do wysitku (dziecko
nie robi notatek podczas lekc;ji lub robi je z wielkim trudem,
jest rozkojarzone, nieaktywne), a po potudniu moze wygladac
to znacznie lepie;j,
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wahania nastroju (gorsze samopoczucie rano i zmniejszenie
nasilenia objawdw wieczorem),

skarzenie sie na dolegliwosci somatyczne: biegunki, zaparcia,
béle gtowy, brzucha, kotatanie serca,

w wyniku utrzymujacego sie stresu ostabienie odpornosci or-
ganizmu i pojawienie sie objawdw chordb, np. alergia, atopo-
we zapalenie skory lub inne

Sfera funkcji

niezdolnos$¢ do skupienia uwagi podczas pracy na lekgji,

poznawczych spowolnienie reakgji,
brak sit na mobilizowanie sie do wysitku intelektualnego,
brak motywacji do nauki, ktéry nie ustepuje mimo podejmo-
wania préb wsparcia

Sfera spowolnienie myslenia,

psychiczna poczucie winy, powracanie do dawnych btedéw, ztych wybo-

réw zyciowych,

niski poziom samooceny,

brak wiary i niezadowolenie z siebie, poczucie bezsilnosci,
pesymizm, obojetnos¢, poczucie beznadziejnosci,
niezadowolenie z Zycia, poczucie bezsensownosci wtasnego
Zycia oraz

bezcelowosci istnienia, brak nadziei na przysztosc,

mysli samobdjcze (np. uczerh moéwi, ze chciatby znikngé, nie-
straszne mu sg wypadki, kataklizmy, temat $mierci pojawia sie
nie tylko w wypowiedziach ustnych, ale tez w pracach pisem-
nych, rysunkach, innych wytworach plastycznych itd.)

WAZNE

Q

Zaréwno dzieci spokojne, wycofane, jak i te drazliwe, przejawiajace wybuchy
ztosci, moga doswiadczac zaburzen depresyjnych. Im mtodsze dziecko, tym
grozniejsze dla jego ogdlnego rozwoju sg skutki utrzymywania sie nieleczone-
go zespotu depresyjnego.

ZADANIA SZKOLY | RODZICOW - ETAPY POSTEPOWANIA

Dzieci spedzaja w przedszkolu lub w szkole wiele czasu, nauczyciele majg mozliwos¢
obserwacji ich w srodowisku rowiesniczym. W obecnym systemie szkolnictwa z duza
liczebno$cig oddziatéw klasowych, z ogromng liczba godzin pracy nauczycieli - nie
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jest to tatwe. Jednak warto zwraca¢ uwage na dzieci wyjatkowo apatyczne lub po-
budzone i nie lekcewazy¢ zaobserwowanych nieprawidtowosci.

ETAP 1.

Po zauwazeniu zachowan mogacych znamionowac depresje - trzeba poroz-
mawiac z dzieckiem i opowiedzie¢ o swoich podejrzeniach jego rodzicom lub
podzieli¢ sie obawami z wychowawca oddziatu lub pedagogiem albo psycho-
logiem szkolnym.

PRAKTYCZNE NARZEDZIE —
Pytania, ktére mozna skierowac do dziecka:

e Zauwazytam ostatnio, ze jeste$ smutna/y, nie usmiechasz sie tak czesto jak daw-
niej, mniej sie bawisz. Czy co$ sie stato?

e Od jakiego$ czasu jestes$ bardziej smutna/y. Juz tak chetnie nie spotykasz sie
z kolegami. Co sie wydarzyto?

o Widze, Ze co$ cie gnebi. Jesli chciatabys/chciatby$ porozmawiac, zawsze znajde
czas, by cie wystuchac.

o Woczesniej chetnie chodzitas/e$ do szkoty, a teraz kazdego ranka boli cie brzuch.
Martwie sie o ciebie. Co sie wydarzyto?

o Widze, Ze trudno ci jest poradzic sobie ze ztoscia, gdy co$ ci nie wychodzi, szyb-

ko sie denerwujesz. Co sie dzieje?

ETAP 2.
Zanim uczen zostanie poddany leczeniu, pierwsze wsparcie powinien otrzymac
w szkole. Najwazniejsza role odgrywaja wychowawca, pedagog lub psycholog. To oni
wstepnie (w porozumieniu z rodzicami) powinni zadbac o stan psychiczny dziecka.
S3 najblizej ucznia, wiec moga:

= zapewnic¢ mu szczegdlng opieke,

= organizowac czeste spotkania,

= objac go dyskretng obserwacja,

= zacheci¢ go do rozmow,

= monitorowac jego postepy w nauce, relacje z kolegami, sytuacje rodzinna.
Spotkania wspierajace i rozmowy indywidualne w szkole powinny by¢ prowadzone
przez osobe, ktérej dziecko ufa. Praca indywidualna dotykajgca emocji i osobistych
przezy¢ wymaga od prowadzacego wyjatkowych predyspozycji. Wazne s3 tu przede
wszystkim takie cechy, jak empatia, delikatnos¢, takt, wyczucie, umiejetnosc¢ skupie-
nia uwagi na tym, co méwi uczen.
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W przypadku obserwowania depresji u ucznia wspierajace dziatania szkoty sg nie-
zbedne, ale niestety najczesciej niewystarczajgce. Gtebokos¢ przezywanego smut-
ku i jego utrzymywanie sie mimo uptywu diugiego czasu powinny by¢ sygnatem dla
dorostych, ze wskazana jest wizyta u specjalisty. Trzeba to wyrazZnie zaznaczy¢: de-
presja to choroba, ktéra leczy lekarz. W takim samym stopniu dotyczy to depresji
u dorostych, jak tez depres;ji u nastolatkéw oraz mtodszych dzieci.
Nieleczona depresja nie tylko wptywa niekorzystnie na ogélny stan zdrowotny jed-
nostki (spadek odpornosci, wystapienie choréb somatycznych). Zaburzenia depresyj-
ne u dzieci i nastolatkéw powaznie zaktécajg ich funkcjonowanie spoteczne. Rodzice
moga przeoczy¢ problem, dlatego na szkole spoczywa obowiazek:

» wskazania, na co zwraca¢ uwage,

= zawiadomienia o wstepnej diagnozie i koniecznosci zgtoszenia sie do lekarza,

= pokierowania ucznia do specjalistycznych form pomocy i wsparcia.

PRAKTYCZNE NARZEDZIE —
Gdzie szuka¢ pomocy specjalisty?

e poradnia psychologiczno-pedagogiczna - psycholog w poradni moze rozpoznaé
objawy depresji, udzieli¢ wsparcia dziecku, udzieli¢ informacji rodzinie,

¢ psycholog, pedagog szkolny - moze rozpozna¢ objawy depresji, pomdc dziecku
w funkcjonowaniu w szkole, udzieli¢ informacji rodzinie,

e lekarz pediatra - moze rozpoznac objawy depresji, wykluczy¢ lub potwierdzic¢
inne problemy zdrowotne, skierowaé na odpowiednie badania,

e poradnia zdrowia psychicznego - lekarz psychiatra dzieci i mtodziezy diagnozuje
depresje, decyduje o leczeniu farmakologicznym,

e poradnia zdrowia psychicznego - psycholog/psychoterapeuta - zajmuje sie te-
rapig depres;ji, psychoedukacja rodziny,

e poradnia psychologiczna - psycholog/psychoterapeuta,

e prywatne gabinety lekarskie i psychologiczne/psychoterapeutyczne.

ETAP 3.

Depresja jest rozpoznawana przez lekarza psychiatre, ktéry podejmuje decyzje o wta-
czeniu leczenia farmakologicznego lub klinicznego. Rodzice po uzyskaniu diagnozy
powinni poinformowac szkote i uzgodnic¢ zasady postepowania, najlepiej w formie
procedury, z ktéra zapoznaja sie wszyscy nauczyciele. Wéweczas praca z uczniem be-
dzie dla niego bezpieczna i zbiezna ze stosowana terapig poprzez wzmacnianie ucznia
i unikanie zachowan mogacych pogtebia¢ depresje, przyczyniac sie do dalszego ob-
nizania nastroju lub poczucia wtasnej wartosci.
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POSTEPOWANIE Z UCZNIEM Z DEPRESJA - WSKAZOWKI
DLA NAUCZYCIELI

Uczniowie z depresja potrzebuja szczegdlnej wrazliwosci i delikatnosci w postepo-
waniu. Znajduja sie w sytuacji trudnej i s3 podatni na wszelkie zranienia ze strony
nauczycieli oraz rowiesnikow. tatwo sprawic im przykros¢ i przekroczy¢ granice, po
ktoérej jeszcze trudniej bedzie dotrze¢ do dziecka z pomoca. Bardzo wazne jest prze-
mys$lane dziatanie.

CO NALEZY CZEGO NIE NALEZY
1. Przygotowad sie do kazdej rozmowy | 1. Wypytywac ucznia wbrew jego woli.
z uczniem, przemysleé, co chce sie | 2. Krytykowac (szczegélnie w obecno-
osiggnac rozmowa i w jaki sposob, $ci innych uczniéw).
aby nie zrani¢ dziecka nieprzemysla- | 3. Poddawac w watpliwos¢ stowa
nym stowem. ucznia, podwazac ich prawdziwosc.
2. Starac sie wystuchac ucznia i zrozu- |4. Lekcewazyc stéw ucznia, bagatelizo-
miec. wac ich znaczenie, przekonywadé, ze
3. Okazywac gotowosc do rozmowy przesadza.
i pomocy. 5. Oskarza¢, unosi¢ sie, okazywac pre-
4. Okazywac uczniowi zainteresowa- tensje, ztos¢, zniecierpliwienie, nie-
nie i zyczliwosé. chec.
5. Okazywac zrozumienie i akceptacje. | 6. Kara¢, szczegdlnie publicznie.
6. Zapobiegac izolacji. 7. Straszy¢ konsekwencjami choroby
7. Zapewniac poczucie bezpieczen- w celu zmobilizowania do pracy nad
stwa. soba.
8. Przekazywac informacje o niepo- 8. Namawiag, jesli czegos nie chce,
kojacych obserwacjach rodzicom zmuszac¢ do czego$ wbrew woli
oraz pedagogowi lub psychologowi dziecka.
szkolnemu. 9. Przekazywac informacje o chorobie
9. Eliminowac zagrozenia ze strony ucznia innym uczniom bez zgody ro-
grupy réwiesnicze;j. dzicow.

Dla ucznia z depresjg bardzo wazne jest poczucie bezpieczenstwa. Nauczyciele po-
winni dbad o dobre relacje w grupie réwiesniczej, rozwigzywanie konfliktéw i zapo-
bieganie im, niedopuszczanie do aktéw agresji pomiedzy uczniami. Nalezy chroni¢
ucznia z depresja, ale bardzo delikatnie, aby pozostali uczniowie nie odczuwali od-
miennego traktowania, wyrézniania ucznia z depresja. Tym bardziej ze bardzo czesto
rodzice nie godz3 sie na ujawnianie choroby dziecka w obawie o ostracyzm. Nauczy-
ciel nie ma wéwczas mozliwosci wyjasnienia uczniom, dlaczego ich kolega jest tak
wrazliwy i nalezy mu okazywac szczegélng delikatnos$é.
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W ramach pomocy psychologiczno-pedagogicznej lub zaje¢ z wychowawca
warto zadbac o psychoedukacje dotyczacg promocji zdrowia psychicznego,
takze wsrdd rodzicéw ucznidw.

Uczen w depresji ma do czynienia w szkole z réznymi wymaganiami stawianymi przez
poszczegdlnych nauczycieli. Oczekiwania dotycza zaréwno wywigzywania sie z obo-
wiazkow szkolnych, jak i zachowania. Warto, by nauczyciele porozumieli sie w kwe-
stii egzekwowania i oceniania wiedzy. To bardzo wazne, gdy uczen jest w ztym stanie
emocjonalnym i ma problem ze zmobilizowaniem sie do wysitku.
Nauczyciele musza pamietac, ze w przypadku ucznia w kryzysie trzeba robié wszyst-
ko, by wymagania edukacyjne nie byty dodatkowym problemem. Wrecz przeciwnie
powinny by¢ czynnikiem ochronnym. Zdarzaja sie bowiem przypadki poprawy na-
stroju, gdy mtody cztowiek osigga konkretny sukces w nauce.
Poziom leku ucznia mozna zmniejszy¢, stosujgc odpowiednie metody pracy i indywi-
dualizujgc prace dziecka z danego przedmiotu. Pomocne bedzie:

= jasne okreslenie oczekiwan,

» dostosowanie wymagan do realnych na dany moment mozliwosci ucznia,

= stopniowanie zadan do opanowania zaréwno pod wzgledem ilosci, jak i trudnosci.

ROLA | ODDZIALYWANIE KLASY

Brak aktywnosci i wycofanie sie ucznia z depresja moga nie sprzyjac realizacji zadan
proponowanych przez nauczyciela oraz inicjowanych przez kolegéw. Zaburzenia de-
presyjne u dzieci i nastolatkdéw sprawiaja, ze niechetnie wtaczaja sie w zycie klasy.
Unikanie relacji z innymi sprawia, ze z czasem uczen moze pozostaé¢ osamotniony
i bezradny.

Zadaniem pedagogoéw jest takie aranzowanie sytuacji wychowawczych, by mtody
cztowiek nie zostat odrzucony przez réwiesnikéw. Nalezy stwarza¢ mu okazje do
przezywania radosci oraz satysfakcji z podejmowanych dziatan. Nie nalezy wiec
zniechecac sie apatia ucznia, lecz w miare mozliwosci zacheca¢ go do podejmowa-
nia réznorodnych rél w klasie. Moze by¢ to na przyktad odpowiedzialnos¢ za ga-
zetke klasowga, udziat w przygotowaniach imprez klasowych, wycieczki czy biwaku.
Wazne jest, by uczen odczuwat, ze bez jego udziatu realizacja okre$lonych zadan
nie jest mozliwa.
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Do celéw terapeutycznych mozna skutecznie wykorzystywac rézne zajecia szkolne. Nie sg to
tylko zajecia lekcyjne. Wazne bedg takze zajecia sportowe, taneczne, teatralne czy wokalne.
Dostosowana do potrzeb ucznia organizacja wolnego czasu, praca w kotach zainte-
resowan czy grupach zadaniowych stwarza mozliwosci odwotania sie do najbardziej
cennych elementéw jego osobowosci. Przyciggniecie uwagi wychowanka z depresja
i wigczenie go w nurt zycia spotecznego:

» wptywaja na poprawe kontaktéw z réwiesnikami i dorostymi,

» rozbudzaja jego inicjatywe.
Mtody cztowiek dostaje szanse na rozwiniecie nowych umiejetnosci, poczucie od-
powiedzialnosci za siebie i innych, nauczenie sie wykonywania zadan spotecznych.
Moze takze spojrzec¢ na siebie w innym $wietle. Co najwazniejsze, ma mozliwos¢ pod-
WyZzszenia swojej samooceny.

WEZWANIE POMOCY W NASILENIU CHOROBY

W sytuacji nasilenia choroby lub ataku, np. paniki na terenie szkoty, moze by¢ konieczne
wezwanie pogotowia. Procedura postepowania z uczniem powinna precyzowac oczeki-
wania rodzicow w tym zakresie, czyli w jakich sytuacjach jakie dziatania ma podja¢ szkota.
Nalezy pamietac, ze zgode na hospitalizacje dziecka do 15 roku zycia wyrazaja rodzi-
ce. Po ukoriczeniu przez dziecko 16 lat wymagana jest zaréwno zgoda rodzicéw, jak
i dziecka. Jednak zgoda dziecka nie jest wymagana w sytuacji, gdy depresyjne dziecko
jej nie wyraza, a istnieje ryzyko, ze zagraza to jego zyciu. W sytuaciji istnienia watpli-
wosci w tym zakresie ostateczng decyzje podejmuje zawiadomiony przez szpital sad.

PROBA SAMOBOJCZA

Jesli na terenie szkoty dojdzie do proby samobdjczej ucznia - szkota powinna we-
zwac karetke pogotowia i zawiadomic rodzicéw ucznia.

Wiedzac, ze dziecko ma depresje - nalezy by¢ czujnym na stowa, ktére moga Swiad-
czy¢ o mozliwosci targniecia sie na swoje zycie. Jesli dziecko mowi wprost, ze nie
chce zy¢, ze chciatoby spac bez konca, okalecza sie lub podejmuje dziatania autode-
strukcyjne - trzeba zawiadomi¢ rodzicéw oraz pedagoga lub psychologa szkolnego.
Jezeli szkota podejrzewa, ze rodzice nie podejmuja dziatart majgcych na celu niesie-
nie pomocy dziecku lub mu szkodza albo nie podejmujg wspotpracy ze szkota w tym
zakresie - nalezy zawiadomi¢ sad rodzinny.
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PRAKTYCZNE NARZEDZIE

PREWENCJA | POMOC W DEPRESJI. SCENARIUSZ ZAJEC
DLA UCZNIOW SZKOt PONADPODSTAWOWYCH

Uczestnicy

uczniowie szkoty ponadpodstawowej

Cele ogodlne

dostarczenie wiedzy na temat depresji

poznanie objawdw choroby

zwiekszenie uwaznosci na samopoczucie swoje i innych
0s6b

utrwalenie $ciezek poszukiwania pomocy

¢wiczenie wspierajacych komunikatow

Cele szczegétowe

uczen:

utrwala i zyskuje wiedze na temat depresji

éwiczy przekazywanie wspierajacych komunikatow
rozpoznaje, jakie zachowania moze powodowac depresja
wie, do kogo i gdzie zwrdcic sie po pomoc

Potrzebne
materiaty

kartki

dtugopisy

ksigzki

telefon komoérkowy

Czas trwania zajec

45 minut

Liczba
uczestnikow

oddziat klasowy

ZADANIE NA START

Pierwsze ¢éwiczenie stuzy okresleniu nastroju uczestnikow zajeé.

Nauczyciel prosi uczniéw, aby w czasie dwoch minut znaleZli w Intrenecie, w ksigzce lub wy-
konali zdjecie, ktére najlepiej oddaje ich dzisiejsze samopoczucie. Zdjecia nie musza, a nawet
nie powinny przedstawiac twarzy. Zabawa jest zachetg do bardziej abstrakcyjnego myslenia.
Po podzieleniu sie zdjeciami chetne osoby opowiadaja, dlaczego wybraty/zrobity

witaénie takie fotografie.

DEPRESJA-COTO

Nauczyciel informuje, ze dzisiejsze zajecia beda dotyczy¢ tematu depres;ji.

Zadaniem uczniéw jest wymienienie wszystkich objawoéw depresji, ktdre przychodza
im do gtowy. Wazne, zeby dotyczyty réznorodnych obszaréw zachowania, emocji,
dolegliwosci fizycznych.
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DOKUMENTY

W podsumowaniu ¢wiczenia istotne jest podkreslenie, ze depresja moze objawiac sie
na rézne sposoby, ale wptywa na codzienne funkcjonowanie osoby chore;j.
Zadanie mozna przeprowadzi¢ na kilka sposobdéw.

Sposéb 1. Uczniowie udzielaja odpowiedzi ustnie - prowadzacy zapisuje je na tablicy.

Sposdb 2. Uczniowie zapisujg odpowiedzi na karteczkach i wrzucaja do jednego po-
jemnika.

KORZYSTNE | NIEKORZYSTNE ZACHOWANIA

Nauczyciel przedstawia rézne zachowania, ktére podejmujg lub moga podejmowac
osoby chore na depresje lub zmagajace sie z obnizonym nastrojem.
Uczniowie oceniajg zachowania:

= Kciuk do géry oznacza¢ bedzie, ze ich zdaniem dane zachowanie jest korzystne,

wspierajace wyjscie z choroby.

= Kciuk do dotu bedzie oznaczat, ze dane zachowanie uwazaja za niekorzystne.
Prowadzacy kolejno odczytuje i zapisuje stwierdzenia, zacheca réwniez do ewentu-
alnej dyskus;ji:

= Dbanie o siebie, podejmowanie aktywnosci fizycznej, sportowej, spacery.

= Spozywanie alkoholu.

= Odcinanie sie od oséb bliskich, siedzenie samotnie w pokoju.

= Pilnowanie regularnych godzin snu i positkow.

= Korzystanie ze specjalistycznej pomocy psychologicznej, terapii.

= Leczenie farmakologiczne.

= Uzywanie narkotykdw.

= Leczenie na wtasna reke, leki bez recepty, szukanie rozwiagzan w Internecie.

= Rozmawianie z przyjaciétmi, rodzing, szukanie u nich wsparcia.

= Zjadanie duzej ilosci stodyczy.

= Czeste chodzenie na imprezy, zarywanie nocy.

= Robienie rzeczy, ktére sprawiaja przyjemnos¢; powrét do pasji i zainteresowan.

V| e ————— o

Istotne, aby podczas zadania wybrzmiato, ze aktywnos¢ fizyczna czy pozy-
tywne myslenie NIE wylecza depresji. Moga by¢ jedynie pomocne w procesie.

13



DOKUMENTY

CO MOWIC? CZEGO NIE MOWIC, JESLI CHCESZ WESPRZEC?

Koledzy, przyjaciele, cztonkowie rodziny czesto sg pierwszymi, ktérzy zauwazajg
problem u bliskiej osoby. W tym ¢wiczeniu uczniowie zastanowig sie, jak skutecznie
wspierac innych.

Co robi¢, zeby stowa pomagaty, a nie dodatkowo pograzaty w smutku osoby w kry-
zysie? Nauczyciel podkreéla, ze zawsze dobrym rozwigzaniem jest zachecenie do
kontaktu ze specjalista lub osobg dorosta. Przyjacielskie wsparcie jest bardzo istotne
w przypadku problemoéw, natomiast nie zastapi profesjonalnej pomocy.

Nauczyciel czyta zdanie, a uczniowie wypowiadaja swoje propozycje odpowiedzi. Za-
daniem uczestnikow jest przeformutowanie zdania na realnie wspierajace.

1. Zamiast méwié: Wez sie w gar$¢! Inni maja gorzej od ciebie!
Mozna powiedzied: .... (propozycje ucznidéw)
Przyktadowa odpowiedz: Widze, ze to dla ciebie bardzo trudne. Czy mo-
ge ci jako$ w tym poméc?

2. Zamiast méwi¢: Bardzo sie nad sobg uzalasz, mnie tez jest ciezko
Mozna powiedziec: .... (propozycje uczniow)
Przyktadowa odpowiedz: Czasem ciezko mi zrozumie€ to, przez co prze-
chodzisz. Moze chciatbys$/as$ skonsultowac sie ze specjalistg?

3. Zamiast méwi¢: Przestan sie lenic i lepiej idZ sobie na spacer.
Mozna powiedzieé: ... (propozycje ucznidéw)
Przyktadowa odpowiedz: Widze, ze ostatnio jest ci ciezko sie zmotywo-
wac. Moze masz ochote co$ porobi¢ wspdlnie. Ide niedtugo na spacer,
moze chcesz sie do mnie dotaczy¢?

4. Zamiast mowic: Ciezko teraz z tobg wytrzymac, nie moge cie znies¢!
Mozna powiedzied: ... (propozycje ucznidéw)
Przyktadowa odpowiedzZ: Widze, ze bardzo cierpisz, chcesz pogadaé
o tym, co sie teraz z tobg dzieje?

5. Zamiast méwic: Przestan sie wreszcie smucic¢ i wyjdz do ludzi
Mozna powiedzied: .... (propozycje uczniow)
Przyktadowa odpowiedz: Pamietaj, ze jestem tu i bede cie wspierac. Nie
jeste$ sam z tymi uczuciami.
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GDZIE ZWROCIC SIE PO POMOC?

Krétkie zadanie, ktére ma na celu oswojenie ucznidéw z mozliwosciami poszukiwa-
nia pomocy.

Kazda osoba ma do dyspozycji swoj telefon oraz dwie minuty. Zadaniem kazdego
uczestnika jest odnalezienie dwdéch miejsc, oséb, stron internetowych lub numeréow
telefonu, do ktérych mozna zwrdécié¢ sie w trudnym dla siebie czasie.

W podsumowaniu ¢wiczenia chetne osoby podajg informacje o miejscach lub pod-
miotach, w ktérych mozna szuka¢ pomocy.

Nauczyciel zapisuje na tablicy rézne sposoby, jak mozna skontaktowac sie z psycholo-
giem szkolnym oraz innymi osobami, ktore moga zapewnic wsparcie na terenie szkoty.

JAJAKO...

Ze wzgledu na trudna, ale bardzo istotng tematyke wazne, zeby zadba¢ o samopo-
czucie ucznidow na koniec zaje¢. Uczniowie po lekcji powinni czué sie przynajmniej
tak samo dobrze jak przed nig. Nauczyciel z uwaznoscig obserwuje ich reakcje i za-
chowania. W zwiazku z tym przeprowadzona na zakonczenie zabawa bedzie rozluz-
niajaca i wzmacniajgca emocjonalnie.

Kazda osoba pisze ogtoszenie reklamujace siebie jako przyjaciela. Notatka moze mie¢
maksymalnie 20 stéw. Uczniowie trenuja wglad w siebie, zastanawiaja sie, co czyni
ich dobrymi przyjaciétmi. Uczestnicy moga réwniez otrzymac swobode i ,reklamowaé
sie” w roznych rolach, np. jako rodzenstwo, dzieci, a nawet uczniowie.

Uczestnicy oddaja ogtoszenia, przekazujac je wytacznie do nauczyciela.

Nauczyciel odczytuje kolejne notatki, a cata klasa zgaduje, kto je napisat. Dodatko-
Wo grupa i prowadzacy moga swobodnie dzieli¢ sie swoimi pozytywnymi odczucia-
mi na temat danej osoby.

Agata Staron

Scenariusz zaje¢ pochodzi ze strony https:/epedagogika.pl/.
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PROCEDURA POSTEPOWANIA Z UCZNIEM
PRZEWLEKLE CHORYM (DEPRESJA)

Opracowana dla ........coceeeeeereeeeceeereeee e ucznia klasy ..........

N

(imie i nazwisko ucznia)

UCZEN ChOMUJE NA .ottt erresaesresaestebe et ssnes s ebesbe s benaan
Jest to choroba przewlekta potwierdzona przez .......eeeeveececveeveecrecreseennenn,
Objawy choroby:

a
b
c.
d.
e
f.
8
h

smutek, przygnebienie, poczucie rezygnacji,

poczucie braku sensu zycia,

poczucie braku nadziei,

zaburzenia koncentracji uwagi,

spadek energii,

nadmierne poczucie winy,

poczucie bezradnosci,

obnizenie poczucia wtasnej wartosci,

rezygnacja z dotychczasowych aktywnosci, zainteresowan i pasji,

mysli o $mierci lub samobdjstwie

Zalecenia dla pracownikdw szkoty (podczas zajec¢ organizowanych przez szkote):

a.

SR e o0

Przygotowac sie do kazdej rozmowy z uczniem, przemyslec, co chce sie
osiagnac rozmowa i w jaki sposéb, aby nie zrani¢ dziecka nieprzemysla-
nym stowem.

Starac sie wystuchac ucznia i zrozumiec.

Okazywac gotowos¢ do rozmowy i pomocy.

Okazywac¢ uczniowi zainteresowanie i zyczliwos¢.

Okazywac zrozumienie i akceptacje.

Zapobiega¢ izolacji.

Zapewniac poczucie bezpieczenstwa.

Przekazywac informacje o niepokojgcych obserwacjach rodzicom oraz
pedagogowi lub psychologowi szkolnemu.

Eliminowac zagrozenia ze strony grupy rowiesniczej.
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Dziatania zabronione wobec ucznia (podczas zaje¢ organizowanych przez

szkote):

a. Wypytywac ucznia wbrew jego woli.

b. Krytykowac (szczegdlnie w obecnosci innych uczniéw).

c. Poddawac w watpliwos¢ stowa ucznia, podwazac ich prawdziwosé.

d. Lekcewazy¢ stédw ucznia, bagatelizowa¢ ich znaczenie, przekonywaé, ze
przesadza.

e. Oskarza¢, unosic sie, okazywac pretensje, ztos¢, zniecierpliwienie, nie-
ched.

f. Karaé, szczegdlnie publicznie.

g. Straszy¢ konsekwencjami choroby w celu zmobilizowania do pracy nad
soba.

h. Namawiad, jesli czego$ nie chce, zmuszac do czegos$ wbrew woli dziecka.

i.  Przekazywac informacje o chorobie ucznia innym uczniom bez zgody ro-
dzicow.

Ograniczenia dla ucznia zwigzane z choroba:

a. Obnizenie ufnosci we wtasne mozliwosci i poczucia wtasnej wartosci.

b. Narazenie na wyzszy poziom stresu wynikajacy z obawy przed napadem
paniki i reakcjg réwiesnikow.

c. Lek przed stygmatyzacja.

Zalecenia w sytuacji zaostrzenia objawéw lub ataku choroby:

a. Zachowac spokdj.

b. Odizolowac ucznia od klasy.

c. Zapewni¢ bezpieczne otoczenie.

d. Postarac sie zapewnic¢ opieke pielegniarki szkolnej lub pedagoga/psycho-
loga szkolnego.

e. Utozy¢ ucznia w pozycji bezpiecznej na boku, z twarza skierowang lekko
ku podtozu, jesli zachodzi taka potrzeba.
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8. Dziatania zabronione w przypadku zaostrzenia objawoéw lub ataku choroby:

a. Nie pozostawiac¢ ucznia samego.

b. Nie wywotywac paniki wéréd obecnych.

c. Nie krzycze¢ na ucznia, zeby sie uspokoit.

d. Nie szarpac ucznia, nie potrzgsa¢ w celu uspokojenia.

e. Nie pozwoli¢ na samodzielne oddalenie sie (hawet do toalety).

F ettt ettt et bbbt et

Bh ettt ettt ettt et a et et e s Rt et ea et sea s et s e At e e et s e st e e st naenen

3 T PP

9. W sytuacji zagrozenia zdrowia szkota niezwtocznie informuje i wzywa:

A, ROAZICOW UCZNIA ..ottt sttt
(imie, nazwisko, kontakt)

b. Lekarza prowadzgCego ........ccoceeeeeerereereeeeieeeeiereeere et sessessesese s ssesennes
(imie, nazwisko, kontakt)

G ettt ettt et bbb etk b bbb b st b b ea st bebebe st e b ben et e b b eat st et

(imie, nazwisko, kontakt)

d. Pogotowie ratunkowe - w przypadku gdy rodzic nie moze bezzwtocznie
odebraé dziecka ze szkoty lub gdy jest to konieczne w ocenie pracowni-
kéw szkoty.

10. Wszyscy pracownicy szkoty sa zobowiagzani do bezwzglednego stosowania,
a rodzice do respektowania ustalen i natychmiastowego informowania o ko-
niecznosci modyfikacji przepiséw w procedurze wynikajacych ze zmian w sta-
nie zdrowia ucznia.

(podpis rodzicéw ucznia) (podpis dyrektora szkoty)
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