На какие симптомы депрессивного состояния у подростков необходимо обратить внимание?
1.Грустное настроение, плач;

2.Снижение интереса к деятельности, потеря удовольствия от деятельности, которая раньше нравилась;

3.Вялость, хроническая усталость либо сильная сонливость по утрам; 

4.Повышенная раздражительность из-за мелочей;

5.Социальная изоляция, отсутствие друзей;

6.Плохая успеваемость, прогулы;

7.Физические недомогания (головная боль, проблемы с желудком);

8.Сложности концентрации внимания;

9.Изменение сна; 

10.Изменение аппетита.

Кризисными состояниями можно считать:

· В эмоционально-волевой сфере: устойчивое снижение настроения.

· В переживаниях: безнадежность, ненужность, одиночество, безысходность, бессилие, низкая самооценка и чувство вины или неадекватная самооценка за счёт ощущения избранности из-за принятия в «игру» 

· В мыслительной сфере: «смятение», суженное мышление по типу «тоннельного видения». 

· В поведении: социальная изоляция или агрессивность, импульсивность в поступках, не свойственная раннее.

· В соматической сфере: ощущение выраженного телесного дискомфорта, описываемое как «чувство душевной боли».

На что нужно обращать внимание в поведении:
Высказывания о нежелании жить: «Было бы лучше умереть», «Я больше не буду ни для кого проблемой», «Тебе больше не придётся обо мне волноваться». 

Активная предварительная подготовка к суициду выбранным способом (например, сбор таблеток, хранение отравляющих веществ);

Фиксация на теме смерти в литературе, живописи, музыке; рисование бабочек, китов, единорогов; Сбор информации о способах суицида (например, в Интернете); при участии в «игре» идёт рассылка с указанием способа суицида; 

Сообщение друзьям о принятии решения о самоубийстве (прямое и косвенное), например, изменение «ника», переименование своего имени в социальных сетях и/или размещение подозрительных статусов.

Негативные оценки своей личности, окружающего мира и будущего, потеря перспективы будущего;

Необычное, нехарактерное для данного ребенка поведение (более безрассудное, импульсивное, агрессивное; несвойственное стремление к уединению, снижение социальной активности у общительных детей, и наоборот, возбужденное поведение и повышенная общительность у малообщительных и молчаливых);

Символическое прощание с ближайшим окружением (раздача личных вещей, фото, подготовка и выставление ролика, посвященного друзьям и близким); дарение другим вещей, имеющих большую личную значимость.

Функции педагога в профилактике суицидального поведения учащихся
· Создание благоприятного климата в классе и школе (укрепление самоуважения и положительной самооценки учащихся, поощрение выражения чувств и эмоций, предотвращение буллинга, информирование о способах получения помощи в трудных ситуациях).

· Первичное выявление детей с признаками неблагополучия в эмоциональной, поведенческой, социальной сферах;

· Первичное прояснение ситуации в случае подозрения на наличие риска суицидального поведения (сбор информации, беседа с учащимся, например, о смене аватарки: «Я заметил, что ты изменил аватарку на беспокоющую меня картинку, либо: на твоей страничке появилось много высказываний на тему депрессии). У тебя проблемы? Я могу тебе помочь? Если хочешь поговорить – то я всегда готов тебя выслушать»). Понять, действительно ли он думает о самоубийстве. Дать ему выговориться. Оказать эмоциональную поддержку.

· Направление учащегося к профильным специалистам (педагог-психолог, социальный педагог, психотерапевт, медицинский психолог, детский психоневролог.)

· Информирование/беседа с родителями учащегося (при необходимости совместно с педагогом-психологом)

· Вести профилактические беседы и классные часы на тему вреда кибербуллина, преодоления жизненных трудностей, эффективного поведения в ситуации выбора, овладения навыками регуляции эмоционального состояния.

Итак, что мы должны знать о суициде несовершеннолетних
· Суицид может произойти в любом школьном возрасте (от 7 до 18 лет).

· Суицидальное поведение может развиться у подростков как с психическими нарушениями так и без них. 

· Для каждого возраста и типа характера существует своя причина и свой мотив.

· Для детей характерны импульсивные суицидальные действия, их наиболее частой причиной являются ссоры в семье или смерть одного из родителей и желание воссоединения с ним. 

· В подростковом возрасте причиной суицидальных действий обычно являются конфликтные отношения с родителями, буллинг в школе. Подростки нередко тщательно планируют суицидальные действия, предупреждая об этом за несколько дней. 

· В молодом возрасте в подавляющем большинстве случаев суицидальные действия носят импульсивный характер и обусловлены разрывом отношений или ссорой с партнером. 

· С подростком можно и нужно говорить о смерти/суициде, если у него возникает в этом потребность. 

· Ели подросток данную тему сам не затрагивает, то необходимо в качестве профилактики вести беседы и классные часы на тему преодоления жизненных трудностей, эффективного поведения в ситуации выбора, овладения навыками регуляции эмоционального состояния.

· На родительских собраниях проводить беседы о влиянии интернет-групп на формирование самосознания и мировосприятия у подростков, а также о необходимости доверительных взаимоотношений в семье и комфортного психологического микроклимата.

