Суицидальное поведение подростков – вызов современности
Цель: Информирование педагогического коллектива об основых причинах суицидального поведения и способах распознавания отклоняющегося поведения. 
[bookmark: _GoBack]Тезисный план проведения мероприятия:
1. За последние годы подростковый суицид вырос на 60% 
2. В 90% суицидальное поведение подростка – это «крик о помощи»
3. 62% всех самоубийств в подростковом возрасте связано с семейными конфликтами и бестактным поведением отдельных взрослых
(По данным Генпрокуратуры России) 
4. Причины самоубийств:
Напряженные отношения с родителями; Конфликт со сверстниками; Прессинг успеха; Смерть кумира, подражания; Состояние здоровья; Конфликт, связанный с учебой.
5. Протест – мотив, характерный для людей, находящихся в конфликтных, эмоционально насыщенных ситуациях. когда своими суицидальными действиями молодой человек протестует против сложившихся обстоятельств, против принятого решения и т.п “Вы пожалеете,  когда я умру”
6. Призыв – человеку кажется, что он одинок и никому не нужен, он пытается обратить на себя внимание, вызвать жалость. “Заметьте меня, я очень нуждаюсь в вашей помощи”;
7. Избежание – стремление уйти от какой-либо неизбежной неприятности, уголовного наказания, позора, избавления от тяжести состояния. “Дальше будет ещё хуже”, “Мне не вынести этого позора”;
8. Самонаказание – приговор человека, считающего, что он совершил непоправимый поступок, грех, несовместимый с дальнейшей нормальной жизнью : “Никогда не прощу себе...”.
9. Отказ – рациональное, холодное самоубийство, на которое, как правило, идут максималисты. жизнь потеряла для него интерес и смысл 
10. В подростковом возрасте наиболее типичны такие мотивы, как протест и призыв к помощи
11. Следует помнить, что вероятность возникновения суицидального поведения ВОЗРАСТАЕТ:
в вечернее, ночное и утреннее время, когда люди предоставлены самим себе, остаются наедине со своими мыслями, переживаниями;
 в период пиков возрастной суицидальности» (между 17 и 24 годами);
 в условиях тяжелой морально-психологической обстановки в семье или ближайшем окружении.
12. Миф 1: 
«Те, кто говорят о самоубийстве, редко предпринимают такую попытку или совершают его»       по данным исследований, 3/4 людей, совершивших самоубийства или покушавшихся, сообщали о своих намерениях ближайшему окружению
13. Миф 2: 
«Тенденция к суициду наследуется» 
14. Миф 3: 
«Ничего бы не могло остановить ее, если она уже приняла решение покончить с собой».                       
15. Миф 4: 
«Суицидальные подростки являются психически больными» большинство из лишивших себя жизни - это практически здоровые люди, попавшие в острые психотравмирующие ситуации
16. Миф 5: 
«Подросток, переживший суицид, в дальнейшем никогда не может чувствовать себя в безопасности, даже когда становится взрослым»
17. Синдромы поведения детей, указывающие на готовность к суициду:
 проявление суеты, спешки, порой внешне похожее на подъём
 состояние сильного напряжения
депрессия, апатия, безмолвие
 выраженное чувство несостоятельности, вины, стыда за себя
 употребление алкоголя, токсикомания, наркомания
18. Помощь и поддержка взрослых:
общаясь с ребёнком, увидеть признаки проблемного состояния
обратить на это внимание врача, куратора, администрации 
 предложить разговор, поиск путей выхода из проблемной ситуации
19. Правила обхождения с детьми, проявившими суицидальные наклонности:
1. Открыто обсуждайте проблему
2. Будьте внимательны к состоянию ребёнка
3. Дайте возможность ребёнку высказаться
4. Поддерживайте позитивные черты характера ребёнка
5. Подчёркивайте временный характер проблемы
20. Дом ребёнка – это модель мира.


