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ДЕПРЕССИЯ 
ДАВАЙ ПОГОВОРИМ 

Что необходимо знать о депрессии 
Если, по вашему мнению, вы или кто-то из ваших близких страдает депрессией, внимательно прочитайте этот материал 

Что такое депрессия? 
Депрессия - это заболевание, которое характеризуется 
постоянным состоянием уныния и потерей интереса 
к видам деятельности, которые обычно приносят 
удовлетворение, а также неспособностью делать 
повседневные дела, в течение, по меньшей мере, двух 
недель. 

• Кроме того, у людей, страдающих депрессией, обычно 
присутствует несколько из перечисленных ниже 
симптомов: нехватка энергии, снижение аппетита, 
сонливость или бессонница, тревога, снижение 
концентрации, нерешительность, беспокойство, чувство 
собственной ничтожности, вины или отчаяния, а также 
мысли о причинении себе вреда или самоубийстве. 

Депрессия может случиться у каждого человека. 

Депрессия - это не проявление слабости. 

Депрессия поддается лечению посредством разговорной 
психотерапии или антидепрессантами, или же сочетанием 
этих двух методов. 

ПОМНИТЕ: 
депрессия 
поддается 

лечению. Если 
вам кажется, что 
у вас депрессия, 

обратитесь за 
помощью. 

Что Вы можете предпринять, если вам 
кажется, что у вас депрессия 
• Поделитесь вашими чувствами с человеком, которому вы 

доверяете. Большинство людей чувствуют себя лучше после 
разговора с кем-то, кто беспокоится о них. 

• Обратитесь за помощью к специалисту. Для начала уместно 
обратиться к участковому или семейному врачу. 

• Помните, что с правильной помощью вы можете 
выздороветь. 

• Продолжайте заниматься теми вещами, которые приносили 
вам удовлетворение до болезни. 

• Избегайте самоизоляции. Оставайтесь в контакте с семьей и 
друзьями. 

• Регулярно занимайтесь физическими упражнениями, даже 
если речь идет о небольшой прогулке. 

• Придерживайтесь обычного режима питания и сна. 

• Примите тот факт, что у вас, возможно, депрессия и 
соответствующим образом скорректируйте свои ожидания. В 
таком состоянии у вас может не быть сил, чтобы делать все 
вещи в том же объеме, что и раньше. 

• Избегайте или исключите употребление алкоголя 
и воздержитесь от использования запрещенных 
психотропных или наркотических средств, поскольку они 
могут усугубить депрессию. 

• Если у вас появились мысли о самоубийстве, немедленно 
обратитесь к кому-нибудь за помощью. 
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ДЕПРЕССИЯ 
ДАВАЙ ПОГОВОРИМ 

Что делать, если у кого-то из ваших близких 
депрессия? 

Жить с кем-то, кто страдает депрессией, может быть трудно. Ниже дано несколько советов о том, как можно помочь 
близкому человеку, страдающему депрессией, при этом не забывая позаботиться о себе. 

Что необходимо знать 

Депрессия - это болезнь, а не слабость характера. 

Депрессия поддается лечению. Выбор наилучшего метода и 
продолжительности лечения депрессии зависят от тяжести 
депрессии. 

Поддержка со стороны опекунов, друзей и членов семьи 
облегчает излечение депрессии. Требуются терпение и 
настойчивость, поскольку выздоровление может занять 
длительное время. 

Стресс может усугубить депрессию. 

Что можно предпринять, чтобы помочь 
человеку, страдающему депрессией 

Дайте понять, что вы хотите помочь, выслушайте человека 
без осуждения и предложите поддержку. 

• Почитайте про депрессию. 

• Посоветуйте больному обратиться к специалисту, если есть 
такая возможность. Предложите сходить вместе с ним на 
консультацию. 

П О М Н И Т Е : 

если у кого-то из 
ваших близких 
депрессия, вы 

можете помочь его 
выздоровлению, 

однако при этом не 
следует забывать и 

о себе. 

• Если врач выписал лекарственные препараты, помогите 
больному соблюдать предписанный курс лечения. 
Запаситесь терпением: как правило, улучшение наступает 
не раньше, чем через несколько недель. 

• Помогайте человеку делать повседневные дела и 
соблюдать режим приема пищи и сна. 

• Содействуйте регулярной физической активности и 
участию в социальной жизни. 

• Советуйте концентрироваться на позитивных вещах, а не 
негативных. 

• Если у человека появляются мысли о нанесении себе 
вреда или если он уже намеренно наносил себе вред, не 
оставляйте его одного. Обратитесь в службы неотложной 
помощи или к врачу-специалисту. Тем временем, заберите 
у него лекарственные препараты, режуще-колющие 
предметы и огнестрельное оружие. 

• Не забывайте и о себе. Пытайтесь отдохнуть и 
продолжайте заниматься делами, которые вам нравятся. 
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ДЕПРЕССИЯ 
ДАВАЙ ПОГОВОРИМ 

Вам кажется, что жить дальше бессмысленно? 
Если иногда вам кажется, что жизнь настолько невыносима, что жить дальше бессмысленно, внимательно 

прочитайте этот материал. 

Какими могут быть ваши мысли или 
чувства в такие моменты 
• Душевная боль кажется невыносимой и непреодолимой. 

• Вы в отчаянии, не видите смысла жить дальше. 

• Вас мучают негативные и тревожные мысли. 

• Единственным возможным решением ваших проблем вам 
кажется самоубийство. 

• Смерть вам видится как облегчение. 

• Вам кажется, что всем будет лучше без вас. 

• Вас мучает ощущение собственной никчемности. 

• Вам очень одиноко, несмотря на то, что у вас есть друзья и 
семья. 

• Вы не понимаете, откуда у вас такие чувства или мысли. 

О чем важно помнить 

• Вы не одни. Многие люди прошли через то, что вы 
переживаете, и остались живы. 

• Нет ничего страшного в том, чтобы говорить о самоубийстве. 
Говоря на эти темы, вы можете почувствовать себя лучше. 

П О М Н И Т Е : 

если вам кажется, 
что жить дальше 

бессмысленно, 
обратитесь за 

помощью. Вы не 
одни. Есть люди, 

которые могут вам 
помочь. 

• Самоповреждение, планы или мысли о самоубийстве -
признак тяжелого эмоционального расстройства (возможно, 
в результате потери близкого человека, потери работы, 
разрыва отношений, насилия или жестокого обращения). Вы 
не должны винить себя, это может произойти с кем угодно. 

• Вы можете выздороветь. 

• Есть люди, которые могут вам помочь. 

Что вы можете сделать 
• Поделитесь вашими чувствами с человеком, которому вы 

доверяете - членом семьи, другом или коллегой. 

• Если вам кажется, что вы в опасности и можете причинить 
себе вред, немедленно свяжитесь со службой неотложной 
помощи или с телефонной службой экстренной 
психологической помощи, или же пойдите в эти службы сами. 

• Поговорите со специалистом, например, с врачом, 
специалистом в области психического здоровья, психологом 
или социальным работником. 

• Если вы верующий, поговорите с кем-либо из вашего 
религиозного сообщества, кому вы доверяете. 

• Вступите в группы самопомощи или поддержки для людей, 
имевших эпизоды самоповреждения. Члены таких групп могут 
помочь друг другу. 
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ДЕПРЕССИЯ 
ДАВАЙ ПОГОВОРИМ 

Что делать, если кто-то из ваших знакомых 
думает о самоубийстве? 

Каждые 40 секунд в мире совершается самоубийство. Нередко людям с тяжелыми формами депрессии приходит мысль о самоубийстве. 

Что необходимо знать, если вы 
беспокоитесь за кого-то из знакомых 

Самоубийство можно предотвратить. В разговорах о 
самоубийстве нет ничего страшного. Вопросы на эту 
тему не спровоцируют самоубийство. Напротив, часто 
это способствует снижению тревожности и дает человеку 
ощущение, что его понимают. 

Тревожные признаки того, что человек 
всерьез задумывается о самоубийстве 

Угрозы убить себя. 
• Произнесение фраз типа «Если я умру, никто не расстроится». 
• Поиск средств совершения самоубийства, например, 

попытки получить пестициды, огнестрельное оружие или 
лекарственные препараты, или же поиск в Интернете 
информации о способах уйти из жизни. 

• Прощание с близкими и друзьями, раздача ценных вещей или 
составление завещания. 

Кто находится в группе риска совершения 
самоубийства? 

Те, кто уже пытался уйти из жизни. 
Лица, страдающие депрессией или имеющие алкогольную 
или наркотическую зависимость. 

П О М Н И Т Е : 

если вам кажется, 
что кто-то из ваших 

знакомых думает 
о самоубийстве, 

поговорите с ним об 
этом. Выслушайте 

этого человека 
без осуждения и 

предложите вашу 
поддержку. 

Лица, страдающие тяжелым эмоциональным расстройством, 
например, в результате потери близкого человека или 
разрыва отношений. 
Лица, страдающие от хронической боли или болезни. 
Те, кто пережил войну, насилие, травматический эпизод, 
жестокое обращение или дискриминацию. 

• Социально изолированные лица. 

Что вы можете предпринять 
• Найти подходящий момент и место, чтобы обсудить проблему 

с человеком, суицидальные мысли которого вас беспокоят. 
Дайте ему понять, что вы хотите выслушать его. 

• Попытайтесь убедить человека в необходимости обратиться 
за помощью к специалисту, например, врачу, специалисту 
в области психического здоровья, психологу или 
социальному работнику. Предложите сходить вместе с ним на 
консультацию. 

• Если вам кажется, что человек в опасности и может 
причинить себе вред, не оставляйте его одного. Обратитесь 
за специализированной помощью в службы неотложной 
медицинской помощи или в телефонную службу экстренной 
психологической помощи, или же обратитесь к членам семьи. 

• Если человек, за которого вы беспокоитесь, живет вместе с 
вами, уберите из дома все, что он мог бы использовать для 
нанесения себе вреда (например, пестициды, огнестрельное 
оружие или лекарственные препараты). 

• Не теряйте контакт с человеком и регулярно интересуйтесь, 
как у него дела. 
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ДЕПРЕССИЯ 
ДАВАЙ ПОГОВОРИМ 

Страх перед будущим? Профилактика депрессии 
у подростков и молодых людей 

В подростковом возрасте и у молодых людей открывается масса новых возможностей - знакомства с новыми людьми, 
посещение новых мест и открытие своего жизненного пути. Однако, эти годы также могут быть периодом стресса. Если все эти 

возможности и задачи не вызывают у вас радости и азарта, а кажутся вам непреодолимо трудными, прочитайте этот материал. 

Что необходимо знать 
• Депрессия - это заболевание, которое характеризуется 

постоянным состоянием уныния и потерей интереса 
к видам деятельности, которые обычно приносят 
удовлетворение, а также неспособностью делать 
повседневные дела, в течение, по меньшей мере, двух 
недель. 

• Кроме того, у людей, страдающих депрессией, обычно 
присутствует несколько из перечисленных ниже 
симптомов: нехватка энергии, снижение аппетита, 
сонливость или бессонница, тревога, снижение 
концентрации, нерешительность, беспокойство, чувство 
собственной ничтожности, вины или отчаяния, а также 
мысли о причинении себе вреда или самоубийстве. 

• Существует множество способов лечения и профилактики 
депрессии. 

П О М Н И Т Е : 

есть множество способов 
оставаться психически 

устойчивым и не впадать 
в депрессию. Если 

вам кажется, что у вас 
начинается депрессия, 

поговорите с кем-то, 
кому вы доверяете, или 

обратитесь за помощью к 
специалисту. 

Что Вы можете предпринять, если вы 
впали в уныние или вам кажется, что у 
вас может быть депрессия 
• Поделитесь вашими чувствами с человеком, которому вы 

доверяете. 

• Обратитесь за помощью к специалисту. Для начала 
уместно обратиться к участковому или семейному врачу. 

• Избегайте самоизоляции. Оставайтесь в контакте с 
семьей и друзьями. 

• Регулярно занимайтесь физическими упражнениями, даже 
если речь идет о небольшой прогулке. 

• Придерживайтесь обычного режима питания и сна. 

• Избегайте или исключите употребление алкоголя 
и воздержитесь от использования запрещенных 
психотропных или наркотических средств, поскольку они 
могут усугубить депрессию. 

• Продолжайте заниматься теми вещами, которые вам 
обычно нравятся, даже если нет настроения. 

• Обращайте внимание на навязчивые негативные мысли 
и излишнюю самокритичность и пытайтесь заменить их 
позитивными мыслями. Хвалите себя за свои успехи и 
достижения. 
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ДЕПРЕССИЯ 
ДАВАЙ ПОГОВОРИМ 

У вас родился ребенок, но это не приносит 
вам радости? 

Рождение ребенка - колоссальное событие в жизни человека. Тем не менее, оно может привести к ощущению 
тревоги, усталости и унынию. Как правило, такие проявления длятся не долго, однако если они не проходят, это 

может быть признаком депрессии. Подробнее об этом в данном материале. 

Что необходимо знать 
• Депрессия после рождения ребенка - очень 

распространенное явление. От нее страдает каждая 
шестая молодая мать. Депрессия - это заболевание, 
которое характеризуется постоянным состоянием уныния и 
потерей интереса к видам деятельности, которые обычно 
приносят удовлетворение, а также неспособностью делать 
повседневные дела, в течение, по меньшей мере, двух недель. 

• Кроме того, у людей, страдающих депрессией, обычно 
присутствует несколько из перечисленных ниже симптомов: 
нехватка энергии, снижение аппетита, сонливость 
или бессонница, тревога, снижение концентрации, 
нерешительность, беспокойство, чувство собственной 
ничтожности, вины или отчаяния, а также мысли о 
причинении себе вреда или самоубийстве. 

• К симптомам послеродовой депрессии также можно отнести 
ощущение бессилия, частые слезы без видимой причины, 
отсутствие привязанности к ребенку, сомнения в собственных 
силах ухаживать за собой и ребенком. 

• Послеродовая депрессия поддается лечению, 
существуют соответствующие специалисты. Помочь при 
таком состоянии может разговорная психотерапия или 
лекарственная терапия. Некоторые лекарственные препараты 
могут приниматься в период кормления грудью. 

П О М Н И Т Е : 

послеродовая 
депрессия - очень 
распространенное 
явление. Если вам 

кажется, что это ваш 
случай - обратитесь 

за помощью. 

Без надлежащего лечения послеродовая депрессия может 
продолжаться месяцы или даже годы. Она может негативно 
сказаться на вашем здоровье и на развитии вашего 
ребенка. 

Что вы можете предпринять, если вам 
кажется, что у вас может быть депрессия 

• Поделитесь вашими чувствами с близкими и обратитесь 
к ним за помощью. Они могут помочь вам ухаживать за 
ребенком в моменты, когда вам необходимо уделить время 
себе или отдохнуть. 

• Избегайте самоизоляции и проводите время в кругу семьи 
и друзей. 

• По возможности проводите максимум времени на свежем 
воздухе. Если обстановка безопасна, прогулки будут 
полезны как для вас, так и для вашего ребенка. 

• Общайтесь с другими матерями: они смогут вам что-то 
посоветовать или поделиться своим опытом. 

• Поговорите со своим врачом. Он или она сможет 
подобрать для вас наиболее подходящее лечение. 

• Если у вас появляются мысли о причинении вреда себе или 
ребенку, немедленно обратитесь за помощью. 
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Вас беспокоит, что у вашего ребенка, 
возможно, депрессия? 

Взросление - период, наполненный и трудностями, и новыми возможностями: начало учебы в школе, смена школы, 
новые друзья, половое созревание, подготовка к экзаменам и т.д. Некоторые дети легко переживают все эти перемены. 

Для других же, однако, адаптация проходит тяжелее, что приводит к стрессу и даже депрессии. Если вам кажется, 
что у вашего ребенка может быть депрессия, прочитайте этот материал. 

Что необходимо знать 
• Депрессия - это заболевание, которое характеризуется 

постоянным состоянием уныния и потерей интереса 
к видам деятельности, которые обычно приносят 
удовлетворение, а также неспособностью делать 
повседневные дела, в течение, по меньшей мере, двух 
недель. 

• К дополнительным признакам и симптомам депрессии 
в детском возрасте можно отнести замкнутость, 
раздражительность, частые слезы, проблемы с 
концентрацией в школе, потеря аппетита или нарушения 
сна (как сонливость, так и бессонница). 

• Дети раннего возраста могут потерять интерес к играм. 
Дети более старшего возраста могут проявить склонность 
к поведению с более высоким уровнем риска, нежели 
обычно. 

• Депрессия поддается как профилактике, так и лечению. 

П О М Н И Т Е : 

если вам кажется, 
что у вашего ребенка 

депрессия, поговорите 
с ним о том, что 

его беспокоит или 
тревожит и, при 
необходимости, 

обратитесь за помощью 
к специалистам. 

Что вы можете предпринять, если вам 
кажется, что у вашего ребенка депрессия 
• Обсудите с ним или с ней то, что происходит дома, в школе 

или вне школы. Попытайтесь выяснить, что беспокоит 
вашего ребенка. 

• Поговорите с людьми, которые знают вашего ребенка и 
которым вы доверяете. 

• Спросите совета у вашего врача. 

• Оградите ребенка от чрезмерного стресса, дурного 
обращения и насилия. 

• Уделяйте особое внимание благополучию вашего ребенка 
в периоды изменений в его жизни, например при смене 
школы или во время полового созревания. 

• Содействуйте тому, чтобы ребенок достаточно спал, 
регулярно питался, вел физически активный образ жизни и 
занимался теми вещами, которые ему нравятся. 

• Находите возможности проводить время с ребенком. 

• Если у вашего ребенка есть мысли о причинении себе 
вреда или уже были прецеденты самоповреждения, 
немедленно обратитесь за помощью к 
квалифицированному специалисту. 
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Сохранение позитивного отношения к жизни и 
профилактика депрессии по мере старения 

Перемены в жизни, связанные со старением, могут привести к депрессии. В данном материале рассказывается о 
профилактике и лечении депрессии у людей старшего возраста. 

Что необходимо знать 
• Депрессия - это заболевание, которое характеризуется 

постоянным состоянием уныния и потерей интереса к видам 
деятельности, которые обычно приносят удовлетворение, а 
также неспособностью делать повседневные дела, в течение, 
по меньшей мере, двух недель. 

• Кроме того, у людей, страдающих депрессией, обычно 
присутствует несколько из перечисленных ниже симптомов: 
нехватка энергии, снижение аппетита, сонливость 
или бессонница, тревога, снижение концентрации, 
нерешительность, беспокойство, чувство собственной 
ничтожности, вины или отчаяния, а также мысли о причинении 
себе вреда или самоубийстве. 

• Депрессия - распространенное состояние у людей пожилого 
возраста, но часто ее оставляют без внимания и лечения. 

• Часто депрессия у людей старшего возраста связана с 
физическими заболеваниями, например, болезнями сердца, 
гипертонией, диабетом или хроническими болями, тяжелыми 
событиями в жизни, такими как уход из жизни супруга или 
супруги, а также все меньшими возможностями делать то, что 
человек мог делать в более молодом возрасте. 

• Пожилые люди подвержены высокому риску самоубийства. 

• Депрессия поддается лечению посредством разговорной 
психотерапии или антидепрессантами, или же сочетанием этих 
методов. 

П О М Н И Т Е : 

существует 
множество средств 

профилактики и 
лечения депрессии 

в пожилом 
возрасте 

Что вы можете предпринять, если вы 
впали в уныние или вам кажется, что у 
вас может быть депрессия 
• Поделитесь в а ш и м и чувствами с человеком, которому 

вы доверяете . 

• Обратитесь за п о м о щ ь ю к специалисту . Для начала 
уместно обратиться к участковому или семейному 
врачу. 

• Продолжайте заниматься теми вещами, которые вам 
нравятся , или найдите а л ь т е р н а т и в н ы е занятия , если 
заниматься прежними вы б о л ь ш е не в состоянии . 

• Избегайте самоизоляции . О с т а в а й т е с ь в контакте с 
семьей и друзьями. 

• Регулярно питайтесь и высыпайтесь . 

• Регулярно занимайтесь физическими упражнениями , 
даже если речь идет о н е б о л ь ш о й прогулке. 

• Избегайте или исключите употребление алкоголя и 
принимайте только те препараты , которые прописал 
вам в а ш врач. 
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Европейское региональное бюро 

Пресс-релиз 
г. Москва, 06 апреля 2017 г. 

Три четверти людей, страдающих глубокой депрессией, не 
получают адекватного лечения 

Всемирный день здоровья 2017 г. посвящен проблеме депрессии - второму по 
распространенности фактору, приводящему к нетрудоспособности или утрате здоровья, и 
главной причине того, что в Европейском регионе ВОЗ ежегодно происходит 
128 000 самоубийств. Число людей с депрессивными расстройствами в Регионе составляет 
40 миллионов человек, при этом, по данным недавно опубликованных глобальных оценок 
здоровья по состоянию на 2015 г., показатели распространенности этих расстройств на 
уровне стран колеблются в диапазоне от 3,8% до 6,3% от общей численности населения1. 

В соответствии с данными глобальных оценок здоровья ВОЗ, в 2015 году в Российской 
Федерации депрессия была диагностирована у 5.5% населения, или почти у восьми 
миллионов человек2. 

По этим же оценкам ВОЗ, в 2015 году доля мирового населения, страдающего от 
депрессии, оценивалась в 4,4% . 

Несмотря на то, что депрессия - это весьма распространенное состояние, которое может 
развиться у любого человека на любом этапе жизни, ее по-прежнему не всегда распознают 
и не всегда лечат; соответственно, существует потребность в проведении открытого 
диалога по данной проблеме, равно как и в преодолении стигмы, связанной с этим 
ограничивающим жизнедеятельность состоянием. "Несмотря на то, что депрессию можно 
лечить и предотвращать, по крайней мере 75% от общего числа людей, страдающих 
глубокой депрессией, не получают адекватного лечения. Однако недостаточно просто 
расширить масштабы оказания услуг; не менее важно работать над повышением 

1,2,3 Depression and Other Common Mental Disorders. Global Health Estimates. ВОЗ, 2017. 
http://apps.wh0.int/iris/bitstream/10665/254610/1/WH0-MSD-MER-2017.2-eng.pdf?ua=1 

http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/254610/1/WHO-MSD-MER-2017.2-eng.pdf?ua=1
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осведомленности людей об этой проблеме, улучшением ее понимания и снижением 
уровня стигмы, - говорит директор Европейского регионального бюро ВОЗ д-р Zsuzsanna 
Jakab. - Кампания ВОЗ "Депрессия: давайте говорить" направлена на информирование 
широкой общественности о последствиях депрессии и способах борьбы с ней, а также о 
том, как оказывать поддержку людям, живущим с депрессией. Возможно, говоря о своей 
депрессии, вы не сможете сразу от нее избавиться, но начать говорить о ней - это первый 
важный шаг". 

Даже когда необходимые услуги доступны, многие люди, страдающие депрессией, 
избегают лечения или откладывают его из страха перед предвзятым отношением или 
дискриминацией со стороны окружающих. Данная ситуация в сочетании с низким 
уровнем государственного финансирования стала причиной огромных пробелов в 
диагностировании и лечении депрессии и привела к тому, что только небольшая доля 
людей, страдающих депрессией, получают надлежащую помощь, соответствующую 
имеющимся у них потребностям. 

Депрессия часто возникает параллельно с другими состояниями и может 
привести к суициду 

В наихудшем случае депрессия приводит к суициду, который занимает второе место после 
дорожно-транспортных происшествий в структуре главных причин смертности среди лиц 
в возрасте 15-29 лет. В странах с низким и средним уровнем доходов в Регионе 
отмечаются самые высокие показатели самоубийств в мире. Несмотря на то, что у женщин 
депрессия встречается в два раза чаще, чем у мужчин, уровни самоубийств среди мужчин 
выше: в 2015 г. в странах с низким и средним уровнем доходов мужчины совершали 
самоубийство в четыре раза чаще, чем женщины. 

Депрессия повышает риск развития тревожных расстройств, нарушений, вызванных 
употреблением психоактивных веществ, а также возникновения других неинфекционных 
заболеваний, таких как диабет и болезни сердца. При этом верно также и то, что люди с 
такими заболеваниями подвергаются большему риску развития депрессии. Отчасти 
поэтому депрессию можно и нужно лечить на базе неспециализированных медицинских 
учреждений, и такие лечебные мероприятия следует интегрировать в существующие 
системы предоставления услуг в связи с другими неинфекционными заболеваниями и в 
приоритетные целевые программы, такие как программы охраны здоровья матерей, детей 
и подростков. 

Затратоэффективное лечение 

По расчетным данным, полученным в рамках недавнего исследования, проведенного под 
руководством ВОЗ, объем издержек, связанных с депрессивными и тревожными 
расстройствами, в мировом масштабе превышает 1 триллион долларов США в год. "Цена 
бездействия высока из-за огромных экономических издержек, связанных с депрессией и 
другими распространенными психическими расстройствами; эти издержки главным 
образом обусловлены потерями производительности в связи с невыходом на работу и 
более низкой производительностью труда. Более того, у значительной части людей, 
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получающих пособия по социальному обеспечению или пенсии в связи с 
нетрудоспособностью, изначальным диагнозом было психическое расстройство, чаще 
всего - депрессия", - говорит д-р Dan Chisholm, руководитель программы по охране 
психического здоровья в Европейском региональном бюро. 

Лечение депрессии с использованием терапии или антидепрессантов (либо и того, и 
другого) является затратоэффективным подходом, который даже позволяет добиться 
экономии средств: каждый доллар, вложенный в лечение, обеспечивает отдачу в размере 
четырех долларов США за счет более высоких показателей здоровья и более высокой 
трудоспособности населения. Несмотря на доступность затратоэффективных методов 
лечения, уровень государственного финансирования, выделяемого на услуги по охране 
психического здоровья, крайне низок; по данным опросного исследования ВОЗ "Атлас 
психического здоровья, 2011 г.", в среднем только 3% средств национальных бюджетов 
здравоохранения выделяется на охрану психического здоровья, при этом значения 
данного показателя колеблются в диапазоне от 1% в странах с низким уровнем доходов до 
5% в странах с высоким уровнем доходов. 

На протяжении последних 15 лет объем доступных нам знаний существенно увеличился и 
теперь нам известны целевые группы, основополагающие факторы риска, а также степень 
эффективности профилактических и лечебных мероприятий в связи с депрессией. Было 
доказано, что такие мероприятия могут не только снижать распространенность депрессии, 
но также предотвращать возникновение новых или повторных случаев. Поскольку у 
большинства людей с депрессией ранее хотя бы единожды уже возникали депрессивные 
эпизоды, снижение частоты рецидивов этого состояния может обеспечить значительные 
преимущества. 

Более эффективная профилактика и лечение депрессии в сочетании с повышением 
осведомленности об этом заболевании станут неотъемлемой частью осуществляемой 
странами работы по переходу к всеобщему охвату услугами здравоохранения и 
социальной интеграции. Такая работа поможет странам выполнить задачу 3.4 в рамках 
Целей устойчивого развития - к 2030 г. сократить на одну треть преждевременную 
смертность от неинфекционных заболеваний посредством профилактики и лечения, а 
также укрепить психическое здоровье и благополучие. 

Дополнительную информацию можно получить на веб-сайте кампании: 

http://www.euro.who.int/ru/media-centre/events/events/2017/04/world-health-daY-2017-depression-lets-talk 

Контакты для получения дополнительной информации: 

[Представительство ВОЗ в Российской Федерации, тел. 8(495)7872108, эл.почта: 
eurusco@who.int] 

http://www.euro.who.int/ru/media-centre/events/events/2017/04/world-health-day-2017-depression-lets-talk
mailto:eurusco@who.int

