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   โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซ่ึงนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากข้ึนทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดข้ึนกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราท่ีเกิดกับคนท่ัวไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงท่ีจะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพ่ือสรางทักษะชวิีตเชงิบวก 

      คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางย่ิงวาคูมือรูปแบบการส่ือสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

communication) น้ี จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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   โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซ่ึงนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากข้ึนทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดข้ึนกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราท่ีเกิดกับคนท่ัวไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงท่ีจะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพ่ือสรางทักษะชวิีตเชงิบวก 

   
   คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางย่ิงวาคูมือรูปแบบการส่ือสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

communication) น้ี จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 

   

คำนำ
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พวงเพชร เกษรสมุทร
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   โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสึกไมสบายใจ ทุกขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 
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communication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง
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   โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซ่ึงนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากข้ึนทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดข้ึนกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราท่ีเกิดกับคนท่ัวไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงท่ีจะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพ่ือสรางทักษะชวิีตเชงิบวก 

   
   คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางย่ิงวาคูมือรูปแบบการส่ือสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

communication) น้ี จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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   โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทุกขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 

   
   คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางยิ่งวาคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

communication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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มุทิตา เจริญศักดิ์

               2565 

คำนำ

ค

 
 

 
โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทุกขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 

 
 

 
 

 
 
คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางยิ่งวาคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

com
m

unication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสุขภาพของสาธารณสุขไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสื่อประสาทในสมอง ทำใหรูสึกไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 

 
 

 
 

 
 
คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางยิ่งวาคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 
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unication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสุขไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 

 
 

 
 

 
 
คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางยิ่งวาคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

com
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unication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสุขไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสึกไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 

 
 

 
 

 
 
คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางยิ่งวาคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 
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unication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสุขภาพของสาธารณ

สขุไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณ
ที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณ
เศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสึกไมสบายใจ ทุกขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 
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ะผูวิจัยหวังวาเปนอยางยิ่งวาคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

com
m

unication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณ

สุขไทย ซึ่งนับวันจะทวี
ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณ

ที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณ
เศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสึกไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิ
งมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ
ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 
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ะผูวิจัยหวังวาเปนอยางยิ่งวาคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 
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unication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณ

สขุไทย ซึ่งนับวันจะทวี
ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณ

ที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 
วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณ

เศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา
เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง
ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา
เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 
ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็
ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 
2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิ

งมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา
ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ
ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา
การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 
และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 
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ะผูวิจัยหวังวาเปนอยางยิ่งวาคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

com
m

unication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ
เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง
ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ
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การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 
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ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 
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โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสุขภาพของสาธารณ

สขุไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณ
ที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสื่อประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 
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ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณ
ที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสึกไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 
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ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา
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โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทุกขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ
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   โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสึกไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 
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เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 

   

คำนำ

ปทมา พัฒนพงษ

พวงเพชร เกษรสมุทร

มุทิตา เจริญศักดิ์

               2565 

คำนำ

ค

ปญหาเศรษฐกิจอาจเปนปจจัยหน่ึงทีก่ระตุนใหอัตราการฆาตายสำเร็จตอประชากร 

1 แสนคน ชวงป พ.ศ. 2540-2542 เกิดวิกฤติตมยำกุง พบอัตราฆาตัวตาย 6.92,  8.12 

และ 8.59 คนตอแสนประชากร ในปพ.ศ. 2540, 2541 และ 2542 ตามลำดับ ป พ.ศ. 2562 

ภาพรวมอัตราการฆาตัวตายของประเทศไทย อยูที่ 6.64 ตอประชากร 1 แสนคน หรือ

มีคนไทยเสียชีวิตจากการฆาตัวตายประมาณ 4,419 รายตอป  ป พ.ศ. 2563 เกิดการ

แพรระบาดของโรคโควิด 19 อัตราการฆาตัวตายสำเร็จอยูที ่7.37 ตอประชากร 1 แสนคน 

เเพ่ิมข้ึนจากปพ.ศ. 2562 ถึง รอยละ 0.73 เม่ือเทียบกับจำนวนประชากรท้ังหมด 66.2 ลานคน 

มีคนไทยฆาตัวตายสำเร็จเกือบ 4,900 รายตอป (กรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข, 2563)  

อัตราการฆาตัวตายดังกลาว เปนอัตราที่เพิ่มข้ึนอยางตอเน่ือง อยางไรก็ตามสาเหตุ     
การฆาตัวตายไมไดมาจากปจจัยดานเศรษฐกิจหรือปจจัยดานโรคระบาดเพียงเทานั้น 
การฆาตัวตายยังมีสาเหตุมาจากปญหาการใชสุรา โรคทางกาย รวมทั้งโรคจิตเวช  เชน 
โรคซึมเศรา โรคอารมณสองข้ัว โรคบุคลิกภาพผิดปกติ ไมวาสถานการณการฆาตัวตายน้ี
เกิดจากสาเหตุใด ก็นับเปนประเด็นท่ีตองเฝาระวัง เพราะปญหาการฆาตัวตายสงผลกระทบ
หหลายมิติทั้งตอตัวผูปวย ครอบครัว คนรอบขาง และนำไปสูปญหาสังคมไทยในระยะยาว 
ดวยปญหาการฆาตัวตายที่มาจากหลายสาเหตุรวมถึงโรคซึมเศรา 

  คณะผูวิจัยเล็งเห็นถึงความสำคัญและผลกระทบของปญหาการฆาตัวตาย โดยเฉพาะ
ปญหาการฆาตัวตายท่ีมีสาเหตุมาจากโรคซึมเศรา ซ่ึงเปนโรคทางจิตเวชท่ีกำลังมีผลกระทบ
อยางมากตอคนไทยในปจจุบนั จึงจัดทำ โครงการวิจัยภาษา การสือ่สาร และบริบทสงัคม
วัฒนธรรม: สัมพันธสารวิเคราะหการใชภาษาของผูมีประสบการณโรคซึมเศราผานสื่อ
สังคมออนไลนเพื่อการเฝาระวังการฆาตัวตาย โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาลักษณะภาษา
แและการใชภาษาของผูมีประสบการณภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศรา/ ฆาตัวตาย วิเคราะห
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ปญหาเศรษฐกิจอาจเปนปจจัยหน่ึงทีก่ระตุนใหอัตราการฆาตายสำเร็จตอประชากร 

1 แสนคน ชวงป พ.ศ. 2540-2542 เกิดวิกฤติตมยำกุง พบอัตราฆาตัวตาย 6.92,  8.12 

และ 8.59 คนตอแสนประชากร ในปพ.ศ. 2540, 2541 และ 2542 ตามลำดับ ป พ.ศ. 2562 

ภาพรวมอัตราการฆาตัวตายของประเทศไทย อยูที่ 6.64 ตอประชากร 1 แสนคน หรือ

มีคนไทยเสียชีวิตจากการฆาตัวตายประมาณ 4,419 รายตอป  ป พ.ศ. 2563 เกิดการ

แพรระบาดของโรคโควิด 19 อัตราการฆาตัวตายสำเร็จอยูที ่7.37 ตอประชากร 1 แสนคน 

เเพ่ิมข้ึนจากปพ.ศ. 2562 ถึง รอยละ 0.73 เม่ือเทียบกับจำนวนประชากรท้ังหมด 66.2 ลานคน 

มีคนไทยฆาตัวตายสำเร็จเกือบ 4,900 รายตอป (กรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข, 2563)  

อัตราการฆาตัวตายดังกลาว เปนอัตราที่เพิ่มข้ึนอยางตอเน่ือง อยางไรก็ตามสาเหตุ     
การฆาตัวตายไมไดมาจากปจจัยดานเศรษฐกิจหรือปจจัยดานโรคระบาดเพียงเทานั้น 
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เกิดจากสาเหตุใด ก็นับเปนประเด็นท่ีตองเฝาระวัง เพราะปญหาการฆาตัวตายสงผลกระทบ
หหลายมิติทั้งตอตัวผูปวย ครอบครัว คนรอบขาง และนำไปสูปญหาสังคมไทยในระยะยาว 
ดวยปญหาการฆาตัวตายที่มาจากหลายสาเหตุรวมถึงโรคซึมเศรา 

  คณะผูวิจัยเล็งเห็นถึงความสำคัญและผลกระทบของปญหาการฆาตัวตาย โดยเฉพาะ
ปญหาการฆาตัวตายท่ีมีสาเหตุมาจากโรคซึมเศรา ซ่ึงเปนโรคทางจิตเวชท่ีกำลังมีผลกระทบ
อยางมากตอคนไทยในปจจุบนั จึงจัดทำ โครงการวิจัยภาษา การสือ่สาร และบริบทสงัคม
วัฒนธรรม: สัมพันธสารวิเคราะหการใชภาษาของผูมีประสบการณโรคซึมเศราผานสื่อ
สังคมออนไลนเพื่อการเฝาระวังการฆาตัวตาย โดยมีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาลักษณะภาษา
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คำสำคัญ หัวขอ จัดกลุมความหมายของเรื่องเลา และตีความบริบทสังคมวัฒนธรรม 

ทีม่าของโครงการ

คูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา 
(Depressive communication)

ที่มาของโครงการ

C ก ท่ี่�มาของโครงการ

คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)

(Depression Communication)



เพื่อเปนการเฝาระวังและคนหาผูมีแนวโนมหรือมีความเสี่ยงตอการปวยโรคซึมเศราหรือ

ฆาตัวตาย โดยโครงการวิจัยไดจัดทำคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

communication) และคูมือรูปแบบการส่ือสารการฆาตัวตาย (Suicidal communication) 

เพ่ือเปนเคร่ืองมือท่ีทุกคนสามารถนำไปใชไดในการเฝาระวังการฆาตัวตาย คูมือท้ังสองเลมน้ี

มีประโยชนสำหรับประชาชนทั่วไป กลุมผูมีสวนไดสวนเสียเกี่ยวของกับผูมีภาวะซึมเศรา 

หรือผูปวยโรคซึมเศรา ไดแก ครอบครัว ครู อาจารย เพ่ือน เพ่ือนรวมงาน และบุคคลใกลชิด
      
   โครงการวิจัยน้ีไดรับงบประมาณสนับสนุนจากกองทนุสงเสริมวิทยาศาสตรวิจัยและ
นวัตกรรม โดยหนวยบริหารและจัดการทุนดานการพัฒนากำลังคน และทุนดานการพัฒนา
สถาบันอุดมศึกษา การวิจัยและการสรางนวัตกรรม สัญญาเลขที่ B05F630083 และ
ไดรับการสนับสนุนอยางดีย่ิงจากมหาวิทยาลัยมหิดล

   คณะผูวิจัยหวังวา คู มือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 
communication) เลมนี้จะชวยผูมีภาวะซึมเศรา หรือผูปวยโรคซึมเศรา ครอบครัว 
เเพื่อน เพื่อนรวมงาน หนวยงานที่เกี่ยวของมีแนวทางในการสังเกต สัญญาณอาการ
โรคซึมเศราเพื่อการเฝาระวังการฆาตัวตาย   
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คูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา 
(Depressive communication)

ที่มาของโครงการ (ตอ)    โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซ่ึงนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากข้ึนทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดข้ึนกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราท่ีเกิดกับคนท่ัวไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงท่ีจะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพ่ือสรางทักษะชวิีตเชงิบวก 

      คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางย่ิงวาคูมือรูปแบบการส่ือสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

communication) น้ี จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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คำนำ

คท่ี่�มาของโครงการ
ข 

คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)

(Depression Communication)

(Suicide Communication)

(Depression

(Depression

Communication)

C



เพื่อเปนการเฝาระวังและคนหาผูมีแนวโนมหรือมีความเสี่ยงตอการปวยโรคซึมเศราหรือ

ฆาตัวตาย โดยโครงการวิจัยไดจัดทำคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

communication) และคูมือรูปแบบการส่ือสารการฆาตัวตาย (Suicidal communication) 

เพ่ือเปนเคร่ืองมือท่ีทุกคนสามารถนำไปใชไดในการเฝาระวังการฆาตัวตาย คูมือท้ังสองเลมน้ี

มีประโยชนสำหรับประชาชนทั่วไป กลุมผูมีสวนไดสวนเสียเกี่ยวของกับผูมีภาวะซึมเศรา 

หรือผูปวยโรคซึมเศรา ไดแก ครอบครัว ครู อาจารย เพ่ือน เพ่ือนรวมงาน และบุคคลใกลชิด
      
   โครงการวิจัยน้ีไดรับงบประมาณสนับสนุนจากกองทนุสงเสริมวิทยาศาสตรวิจัยและ
นวัตกรรม โดยหนวยบริหารและจัดการทุนดานการพัฒนากำลังคน และทุนดานการพัฒนา
สถาบันอุดมศึกษา การวิจัยและการสรางนวัตกรรม สัญญาเลขที่ B05F630083 และ
ไดรับการสนับสนุนอยางดีย่ิงจากมหาวิทยาลัยมหิดล

   คณะผูวิจัยหวังวา คู มือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 
communication) เลมนี้จะชวยผูมีภาวะซึมเศรา หรือผูปวยโรคซึมเศรา ครอบครัว 
เเพื่อน เพื่อนรวมงาน หนวยงานที่เกี่ยวของมีแนวทางในการสังเกต สัญญาณอาการ
โรคซึมเศราเพื่อการเฝาระวังการฆาตัวตาย   

ทีม่าของโครงการ
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ข

คูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา 
(Depressive communication)

ที่มาของโครงการ (ตอ)    โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซ่ึงนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากข้ึนทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดข้ึนกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราท่ีเกิดกับคนท่ัวไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงท่ีจะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพ่ือสรางทักษะชวิีตเชงิบวก 

      คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางย่ิงวาคูมือรูปแบบการส่ือสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

communication) น้ี จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 

   

คำนำ
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คำนำ

ค

   โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซ่ึงนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากข้ึนทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดข้ึนกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราท่ีเกิดกับคนท่ัวไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงท่ีจะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพ่ือสรางทักษะชวิีตเชงิบวก 

      คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางย่ิงวาคูมือรูปแบบการส่ือสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

communication) น้ี จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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   โรคซึ
มเศร
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มรุน

แรงม
ากข้ึ

นทั้ง
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ซึมเศ
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กึไมส
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 เหง
า เบ
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ูด ไมอ
ยาก

ทำอ
ะไร 

ไมม
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 ทำก
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รมอ
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็

ไมส
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พลิด
เพล
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าเหล
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2 สัป
ดาห

 มีโอ
กาส
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แมเพ
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   โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซ่ึงนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากข้ึนทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดข้ึนกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราท่ีเกิดกับคนท่ัวไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงท่ีจะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพ่ือสรางทักษะชวิีตเชงิบวก 

      คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางย่ิงวาคูมือรูปแบบการส่ือสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

communication) น้ี จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 

   

คำนำ

ปทมา พัฒนพงษ
พวงเพชร เกษรสมุทร

มุทิตา เจริญศักด์ิ
               2565 
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ค
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   โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซ่ึงนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากข้ึนทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดข้ึนกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราท่ีเกิดกับคนท่ัวไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงท่ีจะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพ่ือสรางทักษะชวิีตเชงิบวก 

   
   คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางย่ิงวาคูมือรูปแบบการส่ือสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

communication) น้ี จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 

   

คำนำ

ปทมา พัฒนพงษ

พวงเพชร เกษรสมุทร
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   โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสึกไมสบายใจ ทุกขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 

   
   คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางยิ่งวาคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

communication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 

   

คำนำ

ปทมา พัฒนพงษ

พวงเพชร เกษรสมุทร

มุทิตา เจริญศักดิ์
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ค

   โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซ่ึงนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากข้ึนทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดข้ึนกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราท่ีเกิดกับคนท่ัวไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงท่ีจะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพ่ือสรางทักษะชวิีตเชงิบวก 

   
   คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางย่ิงวาคูมือรูปแบบการส่ือสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

communication) น้ี จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 

   

คำนำ

ปทมา พัฒนพงษ

พวงเพชร เกษรสมุทร
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   โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทุกขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 

   
   คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางยิ่งวาคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

communication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 

   

คำนำ

ปทมา พัฒนพงษ

พวงเพชร เกษรสมุทร
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โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสุขไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสึกไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 

 
 

 
 

 
 
คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางยิ่งวาคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 
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unication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสื่อประสาทในสมอง ทำใหรูสึกไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 

 
 

 
 

 
 
คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางยิ่งวาคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 
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unication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสุขภาพของสาธารณสุขไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 

 
 

 
 

 
 
คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางยิ่งวาคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 
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unication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทุกขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 

 
 

 
 

 
 
คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางยิ่งวาคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 
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unication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสุขภาพของสาธารณ

สขุไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณ
ที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณ
เศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 

 
 

 
 

 
 
คณ
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unication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณ

สุขไทย ซึ่งนับวันจะทวี
ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณ

ที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณ
เศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสื่อประสาทในสมอง ทำใหรูสึกไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิ
งมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ
ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 
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unication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณ

สขุไทย ซึ่งนับวันจะทวี
ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณ

ที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 
วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณ

เศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา
เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง
ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา
เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทุกขใจ เศรา ทอแท 
ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็
ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 
2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิ

งมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา
ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ
ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา
การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 
และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 
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ะผูวิจัยหวังวาเปนอยางยิ่งวาคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 
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unication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ
เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง
ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณ

สขุไทย ซึ่งนับวันจะทวี
ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณ

ที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 
วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณ

เศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา
เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง
ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา
เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทุกขใจ เศรา ทอแท 
ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็
ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 
2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิ

งมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา
ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ
ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา
การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 
และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 
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ะผูวิจัยหวังวาเปนอยางยิ่งวาคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 
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unication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ
เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง
ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 

 
 

 

คำนำ

ปทมา พัฒ
นพงษ

พวงเพชร เกษรสมุทร
มุทิตา เจริญ

ศักดิ์
               2565 

คำนำ

ค

 
 

 
โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณ

สุขไทย ซึ่งนับวันจะทวี
ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณ

ที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 
วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณ

เศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา
เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง
ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา
เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสึกไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 
ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็
ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 
2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิ

งมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา
ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ
ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา
การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 
และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 
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ะผูวิจัยหวังวาเปนอยางยิ่งวาคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 
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unication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ
เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง
ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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   โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ
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วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 
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เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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   โรคซึมเศราเปนความทาทายทางดานสขุภาพของสาธารณสขุไทย ซึ่งนับวันจะทวี

ความรุนแรงมากขึ้นทั้งดานความชุกของโรค และอุบัติการณที่เกิดขึ้นกับกลุมอายุตาง ๆ 

วัยรุน วัยทำงาน และวัยผูสูงอายุ โรคซึมเศราไมใชอารมณเศราที่เกิดกับคนทั่วไป โรคซึมเศรา

เปนความผิดปกติทางการแพทย โรคซึมเศรามีอยูจริง ผูปวยโรคซึมเศราไมไดคิดมาก คิดไปเอง

ไมปลอยวาง หรือเปนคนออนแอที่ยอมแพตอชีวิต ความจริง คือเขาปวย โรคซึมเศรา

เปนความผดิปกติของสารสือ่ประสาทในสมอง ทำใหรูสกึไมสบายใจ ทกุขใจ เศรา ทอแท 

ซซึมเศรา เหงา เบื่อหนาย ไมอยากพูด ไมอยากทำอะไร ไมมีพลังชีวิต ทำกิจกรรมอะไรก็

ไมสนุกเพลิดเพลินเหมือนเดิม ผูใดมีภาวะซึมเศราเหลานี้เกือบตลอดทั้งวันและนานถึง 

2 สัปดาห มีโอกาสสูงที่จะเปนโรคซึมเศรา ถึงแมเพศหญิงมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดมากกวา

ผูชาย แตทุกคนทุกชวงวัยมีโอกาสเปนโรคซึมเศราไดเชนเดียวกัน โรคซึมเศราสงผลกระทบ

ตอตัวเอง ครอบครัว และสังคม โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา

การปวยที่ยาวนาน แตโรคซึมเศราสามารถรักษาได ดวยการกินยาตานเศรา ทำจิตบำบัด 

และการใหคำปรึกษาเพื่อสรางทักษะชวีิตเชงิบวก 

      คณะผูวิจัยหวังวาเปนอยางยิ่งวาคูมือรูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา (Depressive 

communication) นี้ จะเปนประโยชนสำหรับครอบครัว และสังคมไทยในการทำความ

เขาใจตนเองและบุคคลรอบขางที่มีภาวะซึมเศรา หรือเปนโรคซึมเศรา และเปนแนวทาง

ในเฝาระวังและการปองกันการฆาตัวตาย 
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โรคซึึมเศร้้าเป็็นความท้้าทายทางด้้านสุุขภาพของสาธารณะสุุขไทย ซึ่่�งนัับวัันจะทวีีความรุุนแรง
มากขึ้้�นทั้้�งด้้านความชุุกของโรค และอุุบััติิการณ์์ที่่�เกิิดขึ้้�นกัับกลุ่่�มอายุุต่่าง ๆ วัยรุ่่�น วัยทำำ�งาน และ	
วััยผู้้�สููงอายุุ โรคซึึมเศร้้าไม่่ใช่่อารมณ์์เศร้้าที่่�เกิิดกัับคนทั่่�วไป โรคซึึมเศร้้าเป็็นความผิิดปกติิทางการแพทย์์	
โรคซึึมเศร้้ามีีอยู่่�จริง ผู้้�ป่วยโรคซึึมเศร้้าไม่่ได้้คิิดมาก คิ ดไปเอง ไม่่ปล่่อยวาง หรืื อเป็็นคนอ่่อนแอ	
ที่่�ยอมแพ้้ต่่อชีีวิิต ความจริง คืือเขาป่่วย โรคซึึมเศร้้าเป็็นความผิิดปกติิของสารส่ื่�อประสาทในสมอง
ทำำ�ให้้รู้้�สึกไม่่สบายใจทุกข์์ใจ เศร้้า ท้อแท้้ ซึึมเศร้้า เหงา เบ่ื่�อหน่าย ไม่่อยากพููด ไม่่อยากทำำ�อะไร ไม่่มีี
พลังชีีวิิต ทำ ำ�กิจกรรมอะไรก็็ไม่่สนุกเพลิดเพลินเหมืือนเดิิม ผู้้�ใดมีีภาวะซึึมเศร้้าเหล่านี้้�เกืือบตลอด	
ทั้้�งวัันและนานถึึง 2 สัปดาห์์ มีโอกาสสููงที่่�จะเป็็นโรคซึึมเศร้้า ถึงแม้้เพศหญิงมีีโอกาสเป็็นโรคซึึมเศร้้าได้้
มากกว่า่ผู้้�ชาย แต่่ทุุกคนทุุกช่่วงวััยมีีโอกาสเป็็นโรคซึึมเศร้า้ได้้เช่่นเดีียวกัน โรคซึึมเศร้้าส่่งผลกระทบ	
ต่่อตััวเอง ครอบครััว และสัังคม โรคซึึมเศร้้าเป็็นความเจ็็บป่่วยทางจิิตเรื้้�อรััง มีระยะเวลาการป่่วยที่่�
ยาวนาน แต่่โรคซึึมเศร้า้สามารถรักัษาได้้ ด้วยการกิินยาต้้านเศร้้า ทำำ�จิตบำำ�บัดและการให้ค้ำำ�ปรึึกษา
เพ่ื่�อสร้างทัักษะชีีวิิตเชิิงบวก

คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้านี้้�เป็็นส่่วนหนึ่่�งของ โครงการวิิจััยภาษา การส่ื่�อสาร
และบริิบทสัังคมวััฒนธรรม: สััมพัันธสารวิิเคราะห์์การใช้้ภาษาของผู้้�มีประสบการณ์์โรคซึึมเศร้้า
ผ่่านส่ื่�อสัังคมออนไลน์์เพ่ื่�อการเฝ้้าระวัังการฆ่่าตััวตาย ในการวิิเคราะห์์ข้้อมููลงานวิิจััยใช้้กรอบ
แนวคิดชาติิพัันธุ์์�วรรณาดิิจิิทััล ทฤษฎีีไวยากรณ์์ระบบและหน้าที่่�เน้้นการวิิเคราะห์์บทบาทหน้าที่่�	
เชิิงปฏิิสััมพัันธ์ ์ทฤษฎีพีื้้�นฐานทางการพยาบาลจิติเวช และทฤษฎีสัีัมพัันธภาพระหว่า่งบุุคคลของการ
ฆ่่าตััวตาย ทั้้�งนี้้�บทที่่� 1 และบทที่่� 2 กล่่าวถึงโรคซึึมเศร้้า สถานการณ์์การปรากฏโรคซึึมเศร้้า ปัจจััย
และสาเหตุที่่�เกี่่�ยวข้องกัับการเกิิดโรคซึึมเศร้้า และแนวทางในการรัักษาโรคซึึมเศร้้า บทที่่� 3 คืื อ	
ผลการศึึกษาภาษาและการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า และ/หรืือโรคซึึมเศร้้า โดยใช้้กรอบแนวคิดชาติิพัันธุ์์�
วรรณาดิิจิิทััล  และทฤษฎีีไวยากรณ์์ระบบและหน้าที่่�เน้้นการวิิเคราะห์์บทบาทหน้าที่่�เชิิงปฏิิสััมพัันธ์์
บทส่่งท้้ายกล่่าวถึงแนวทางการรัับมืือกัับโรคซึึมเศร้้า ในฐานะผู้้�มีภาวะซึึมเศร้้าและในฐานะบุุคคล
ใกล้้ชิิดผู้้�มีภาวะซึึมเศร้้า และ/หรืือโรคซึึมเศร้้าโดยใช้้กรอบทฤษฎีีพื้้�นฐานทางการพยาบาลจิิตเวช
และทฤษฎีีสััมพัันธภาพระหว่างบุุคคลของการฆ่่าตััวตายในการวิิเคราะห์์ อธิิบายและเสนอวิิธีีการ
ในการรัับมืือกัับโรคซึึมเศร้้า

คณะผู้้�วิิจััยหวังว่่าเป็็นอย่่างยิ่่�งว่่าคู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression 	
Communication) นี้้� จะเป็็นประโยชน์สำำ�หรับครอบครััว และสัังคมไทยในการทำำ�ความเข้้าใจตนเอง
และบุุคคลรอบข้้างที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้า หรืือเป็็นโรคซึึมเศร้้า และเป็็นแนวทางในเฝ้้าระวัังและป้้องกััน
การฆ่่าตััวตาย
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คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)

คำำ�นำำ� ค 



เร่ือง                                  หนา

ท่ีมาของโครงการ                               ก
คำนำ                                    ค
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บทท่ี 1 โรคซึมเศรา                           1 
ทานอยูในสภาวะใด                            1
ภภาวะซึมเศรากับโรคซึมเศรา                        3 
การเปลีย่นแปลงของผูทีเ่ปนโรคซึมเศรา                    5

บทท่ี 2 ทำความเขาใจเร่ืองโรคซึมเศรา                 6 
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ปจจัยและสาเหตุท่ีเก่ียวของกับการเกิดโรคซึมเศรา               7
ทานจะรูไดอยางไรวาเปนโรคซึมเศราหรือไม: เกณฑการวินิจฉัยโรคซึมเศรา        10
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บทท่ี 3 ภาษาและการส่ือสารภาวะซึมเศรา และ/หรือโรคซึมเศรา     16 
“เศรา” กับ “ซึมเศรา” ตางกันอยางไร                     16
รูปแบบการสือ่สารภาวะซึมเศรา                       17
   1. ภาษาแสดงอาการทางจิต                          17
   2. ภาษาแสดงอาการทางพฤติกรรม                     20
   3. ภาษาแสดงอาการทางกายภาพ                      23
ภภาวะซึมเศรา: หลายอาการเกิดข้ึนพรอมกัน                  25
ผูมีภาวะซึมเศรากับการพูดเปรียบเทยีบ                    25

สารบญั

สารบัญ

ภาวะซึมเศรา: ถ่ี รุนแรง ซ้ำ ๆ ตอเน่ืองยาวนาน                                       27 

รูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรากับความคิดทำรายตัวเอง                           29

และการฆาตัวตาย 

บทสงทาย เดินออกจากภาวะซึมเศรา                   31 

ทานควรอยูอยางไรกับผูปวยโรคซึมเศรา                                               31  
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1

บทท่ี 1 โรคซึมเศรา

อารมณเศรา (Sadness) 

อารมณเศรา คือสภาวะอารมณดานลบท่ีเกิดเปนปกติ 
ซ่ึงเปนสภาวะท่ีข้ึนเปนคร้ังคราว สามารถเกิดกับคน
ท่ัวไปทุกเพศทุกวัย เม่ือตองเผชิญกับการสูญเสีย 
ความผิดหวัง การถูกปฏิเสธ มักเกิดรวมกับความรู
สึกสูญเสีย ผิดหวัง หรืออึดอัดทุกขทรมาน ภาษาไทย
ใใชคำวา หดหู ไมมีความสุข เบ่ือหนาย ทอแท เซ็ง  
เหงาหงอย โศกเศรา เสียใจ ส้ินหวัง เปนตน 

ภาวะซึมเศรา (Depression)

ภาวะซึมเศรา เปนคำท่ีมีความหมายเชิงเวชปฏิบัติและการ
วินิจฉัยทางการแพทย หมายถึง ความเจ็บปวยจิตเวชท่ีมี
ความรุนแรง มีลักษณะเปนกลุมอาการความผิดปกติทางจิต
ภาวะซึมเศราจะสัมพันธกับปฏิกิริยาทางอารมณตอการ
สูญเสียท้ังท่ีเกิดข้ึนจริง หรือส่ิงท่ีคาดการณลวงหนา ความ
เเสียใจ ความผิดหวัง ดังน้ันภาวะซึมเศราพบไดในผูท่ีเผชิญ
ความเครียดรุนแรง  มีปญหาการปรับตัว หรือมีความวิตก
กังวลรุนแรงและเร้ือรัง โดยท่ัวไป ภาวะซึมเศราควรไดรับ
การประเมินและวัดดวยแบบทดสอบทางจิตวิทยา ในทาง
การแพทย ภาวะซึมเศราอยูในระดับท่ีรุนแรงกวาอารมณ
เศราและเปนอยูนาน จนเกิดความบกพรองในกิจวัตร
ประจำวัน การทำงานท่ีเคยทำไดดี หรือมีอาการทุกขทรมาน
จจากความซึมเศรา 
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การแพทย ภาวะซึมเศราอยูในระดับท่ีรุนแรงกวาอารมณ
เศราและเปนอยูนาน จนเกิดความบกพรองในกิจวัตร
ประจำวัน การทำงานท่ีเคยทำไดดี หรือมีอาการทุกขทรมาน
จจากความซึมเศรา 1

บทท่ี 1 โรคซึมเศรา

อารมณเศรา (Sadness) 

อารมณเศรา คือสภาวะอารมณดานลบท่ีเกิดเปนปกติ 
ซ่ึงเปนสภาวะท่ีข้ึนเปนคร้ังคราว สามารถเกิดกับคน
ท่ัวไปทุกเพศทุกวัย เม่ือตองเผชิญกับการสูญเสีย 
ความผิดหวัง การถูกปฏิเสธ มักเกิดรวมกับความรู
สึกสูญเสีย ผิดหวัง หรืออึดอัดทุกขทรมาน ภาษาไทย
ใใชคำวา หดหู ไมมีความสุข เบ่ือหนาย ทอแท เซ็ง  
เหงาหงอย โศกเศรา เสียใจ ส้ินหวัง เปนตน 

ภาวะซึมเศรา (Depression)

ภาวะซึมเศรา เปนคำท่ีมีความหมายเชิงเวชปฏิบัติและการ
วินิจฉัยทางการแพทย หมายถึง ความเจ็บปวยจิตเวชท่ีมี
ความรุนแรง มีลักษณะเปนกลุมอาการความผิดปกติทางจิต
ภาวะซึมเศราจะสัมพันธกับปฏิกิริยาทางอารมณตอการ
สูญเสียท้ังท่ีเกิดข้ึนจริง หรือส่ิงท่ีคาดการณลวงหนา ความ
เเสียใจ ความผิดหวัง ดังน้ันภาวะซึมเศราพบไดในผูท่ีเผชิญ
ความเครียดรุนแรง  มีปญหาการปรับตัว หรือมีความวิตก
กังวลรุนแรงและเร้ือรัง โดยท่ัวไป ภาวะซึมเศราควรไดรับ
การประเมินและวัดดวยแบบทดสอบทางจิตวิทยา ในทาง
การแพทย ภาวะซึมเศราอยูในระดับท่ีรุนแรงกวาอารมณ
เศราและเปนอยูนาน จนเกิดความบกพรองในกิจวัตร
ประจำวัน การทำงานท่ีเคยทำไดดี หรือมีอาการทุกขทรมาน
จจากความซึมเศรา 

คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)

บทท่ี่� 1 โรคซึึมเศร้้า 1 



• โรคซึมเศราระดับเล็กนอย 
(Mild depressive disorders)
เปนภาวะอารมณท่ีไมแจมใส มีอารมณเศรา 
เหงาหงอยช่ัวคราว การนอนลดลง หลับยาก 
คิดลบ เปรียบเทียบตนเองกับผูอื่น ความตั้งใจ
ในการทำงานลดลง 

•• โรคซึมเศราระดับปานกลาง 
(Moderate depressive disorders)
เปนภาวะท่ีมีอารมณซึมเศรารุนแรงข้ึน 
จนมีผลกระทบตอชีวิต ครอบครัว การทำงาน 
รูสึกไมมีความสุข เบื่อหนายตอส่ิงตาง ๆ ออนเพลีย 
เบื่ออาหาร น้ำหนักลด ไมมีพลังชีวิต กำลังลดลง 
รูสึกไรคุณคา ตำหนิตัวเอง หงุดหงิด รองไหงาย 
โโกรธงาย วิตกกังวล หลีกหนีสังคม แยกตัว 
อาจมีความคิดอยากตาย  

• โรคซึมเศราระดับรุนแรง 
(Severe depressive disorders)
เปนภาวะท่ีมีอารมณเศราตลอดเวลา ส้ินหวัง 
มองไมเห็นอนาคต มีความคิดดานลบ ไมมีคุณคา 
มีความคิดอยากฆาตัวตายมากข้ึน แยกตัวมากข้ึน 
ไไมดูแลตัวเอง มีปญหาการนอน การกิน 
อาจมีการวางแผนฆาตัวตาย 

จำเปนตองใหการวินิจฉัยและใหการรักษาอยางถูกตอง ระดับความรุนแรงของโรคซึมเศรา 
โดยเทียบจากเกณฑการวินิจฉัยโรค ระบบ International Classification of Diseases 
and Health related Problems (ICD) ขององคการอนามัยโลก และ Diagnostic and 
Statistical Manual of Mental Disorders ของสมาคมจิตแพทยอเมริกัน 
(American Psychiatric Association) มีรายละเอียดดังน้ี   

ระดับเล็กนอย

ระดับปานกลาง

ระดับรุนแรง

โรคซึมเศรา (Depressive disorders)
หมายถึง ความเจ็บปวยทางจิตเวช โดยพิจารณาจากความรุนแรงและระยะเวลา 
ภาวะซึมเศราท่ีรุนแรงน้ีจะสงผลกระทบตอหนาท่ีการทำงานหรือกิจวัตรประจำวัน 
กอใหเกิดความทุกขทรมานจนเปนโรค โรคซึมเศรามีระดับความรุนแรงท่ีแตกตางกัน 
มีโอกาสเกิดซ้ำ กอใหเกิดผลกระทบตอบุคคลและสังคม และมีนัยสำคัญทางการแพทย 
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1

บทท่ี 1 โรคซึมเศรา

อารมณเศรา (Sadness) 

อารมณเศรา คือสภาวะอารมณดานลบท่ีเกิดเปนปกติ 
ซ่ึงเปนสภาวะท่ีข้ึนเปนคร้ังคราว สามารถเกิดกับคน
ท่ัวไปทุกเพศทุกวัย เม่ือตองเผชิญกับการสูญเสีย 
ความผิดหวัง การถูกปฏิเสธ มักเกิดรวมกับความรู
สึกสูญเสีย ผิดหวัง หรืออึดอัดทุกขทรมาน ภาษาไทย
ใใชคำวา หดหู ไมมีความสุข เบ่ือหนาย ทอแท เซ็ง  
เหงาหงอย โศกเศรา เสียใจ ส้ินหวัง เปนตน 

ภาวะซึมเศรา (Depression)

ภาวะซึมเศรา เปนคำท่ีมีความหมายเชิงเวชปฏิบัติและการ
วินิจฉัยทางการแพทย หมายถึง ความเจ็บปวยจิตเวชท่ีมี
ความรุนแรง มีลักษณะเปนกลุมอาการความผิดปกติทางจิต
ภาวะซึมเศราจะสัมพันธกับปฏิกิริยาทางอารมณตอการ
สูญเสียท้ังท่ีเกิดข้ึนจริง หรือส่ิงท่ีคาดการณลวงหนา ความ
เเสียใจ ความผิดหวัง ดังน้ันภาวะซึมเศราพบไดในผูท่ีเผชิญ
ความเครียดรุนแรง  มีปญหาการปรับตัว หรือมีความวิตก
กังวลรุนแรงและเร้ือรัง โดยท่ัวไป ภาวะซึมเศราควรไดรับ
การประเมินและวัดดวยแบบทดสอบทางจิตวิทยา ในทาง
การแพทย ภาวะซึมเศราอยูในระดับท่ีรุนแรงกวาอารมณ
เศราและเปนอยูนาน จนเกิดความบกพรองในกิจวัตร
ประจำวัน การทำงานท่ีเคยทำไดดี หรือมีอาการทุกขทรมาน
จจากความซึมเศรา 

ภาวะซึมเศรากับโรคซึมเศรา 
ทำความเขาใจกับภาวะซึมเศรา

• ภาวะซึมเศรา ไมใชความออนแอทางจิตใจ แตเปนอาการของโรคซึมเศรา ซึ่งเปนภัยเงียบ
   ดานสุขภาพและสาธารณสุขของประเทศไทย 

• ภาวะซึมเศรา ไมใชเพียงแคอารมณเบื่อ เซ็ง ทอแท หดหู เศรา เหงาโดยท่ัวไป แตเปนภาวะ
   ท่ีเกิดจากความผิดปกติของสารส่ือประสาทในสมองซ่ึงเกิดข้ึนไดกับทุกคน 

• อาการท่ีสำคัญ คือ มีอารมณเศรา ทอแท หดหู ส้ินหวงัอยางรุนแรง เกดิข้ึนเกอืบตลอดท้ังวนั
   ติดตอกันอยางนอย 2 สัปดาห รวมกับเบื่อหนาย หมดความสนใจในการทำงานหรือกิจกรรม
      ท่ีเคยชอบทำ หากไมไดรับการบำบัดรักษาอยางถูกตองอาการอาจคงอยูนานนับเดือน เรื้อรัง
   เปนป และกลับเปนซ้ำได 

• หากมีภาวะซึมเศรารุนแรง อาจนำไปสูการฆาตัวตายได โดยผูท่ีมีภาวะซึมเศรามีโอกาสฆาตัวตาย
   มากกวาคนท่ัวไปถึง 20 เทา 
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• โรคซึมเศราระดับเล็กนอย 
(Mild depressive disorders)
เปนภาวะอารมณท่ีไมแจมใส มีอารมณเศรา 
เหงาหงอยช่ัวคราว การนอนลดลง หลับยาก 
คิดลบ เปรียบเทียบตนเองกับผูอื่น ความตั้งใจ
ในการทำงานลดลง 

•• โรคซึมเศราระดับปานกลาง 
(Moderate depressive disorders)
เปนภาวะท่ีมีอารมณซึมเศรารุนแรงข้ึน 
จนมีผลกระทบตอชีวิต ครอบครัว การทำงาน 
รูสึกไมมีความสุข เบื่อหนายตอส่ิงตาง ๆ ออนเพลีย 
เบื่ออาหาร น้ำหนักลด ไมมีพลังชีวิต กำลังลดลง 
รูสึกไรคุณคา ตำหนิตัวเอง หงุดหงิด รองไหงาย 
โโกรธงาย วิตกกังวล หลีกหนีสังคม แยกตัว 
อาจมีความคิดอยากตาย  

• โรคซึมเศราระดับรุนแรง 
(Severe depressive disorders)
เปนภาวะท่ีมีอารมณเศราตลอดเวลา ส้ินหวัง 
มองไมเห็นอนาคต มีความคิดดานลบ ไมมีคุณคา 
มีความคิดอยากฆาตัวตายมากข้ึน แยกตัวมากข้ึน 
ไไมดูแลตัวเอง มีปญหาการนอน การกิน 
อาจมีการวางแผนฆาตัวตาย 

จำเปนตองใหการวินิจฉัยและใหการรักษาอยางถูกตอง ระดับความรุนแรงของโรคซึมเศรา 
โดยเทียบจากเกณฑการวินิจฉัยโรค ระบบ International Classification of Diseases 
and Health related Problems (ICD) ขององคการอนามัยโลก และ Diagnostic and 
Statistical Manual of Mental Disorders ของสมาคมจิตแพทยอเมริกัน 
(American Psychiatric Association) มีรายละเอียดดังน้ี   

ระดับเล็กนอย

ระดับปานกลาง

ระดับรุนแรง

โรคซึมเศรา (Depressive disorders)
หมายถึง ความเจ็บปวยทางจิตเวช โดยพิจารณาจากความรุนแรงและระยะเวลา 
ภาวะซึมเศราท่ีรุนแรงน้ีจะสงผลกระทบตอหนาท่ีการทำงานหรือกิจวัตรประจำวัน 
กอใหเกิดความทุกขทรมานจนเปนโรค โรคซึมเศรามีระดับความรุนแรงท่ีแตกตางกัน 
มีโอกาสเกิดซ้ำ กอใหเกิดผลกระทบตอบุคคลและสังคม และมีนัยสำคัญทางการแพทย 
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ภาวะซึมเศรากับโรคซึมเศรา 
ทำความเขาใจกับภาวะซึมเศรา

• ภาวะซึมเศรา ไมใชความออนแอทางจิตใจ แตเปนอาการของโรคซึมเศรา ซึ่งเปนภัยเงียบ
   ดานสุขภาพและสาธารณสุขของประเทศไทย 

• ภาวะซึมเศรา ไมใชเพียงแคอารมณเบื่อ เซ็ง ทอแท หดหู เศรา เหงาโดยท่ัวไป แตเปนภาวะ
   ท่ีเกิดจากความผิดปกติของสารส่ือประสาทในสมองซ่ึงเกิดข้ึนไดกับทุกคน 

• อาการท่ีสำคัญ คือ มีอารมณเศรา ทอแท หดหู ส้ินหวงัอยางรุนแรง เกดิข้ึนเกอืบตลอดท้ังวนั
   ติดตอกันอยางนอย 2 สัปดาห รวมกับเบื่อหนาย หมดความสนใจในการทำงานหรือกิจกรรม
      ท่ีเคยชอบทำ หากไมไดรับการบำบัดรักษาอยางถูกตองอาการอาจคงอยูนานนับเดือน เรื้อรัง
   เปนป และกลับเปนซ้ำได 

• หากมีภาวะซึมเศรารุนแรง อาจนำไปสูการฆาตัวตายได โดยผูท่ีมีภาวะซึมเศรามีโอกาสฆาตัวตาย
   มากกวาคนท่ัวไปถึง 20 เทา 

3คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)

บทท่ี่� 1 โรคซึึมเศร้้า 3 บทท่ี่� 1 โรคซึึมเศร้้า
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ทำความเขาใจกับโรคซึมเศรา 
• โรคซึมเศรา เปน “โรค” ความผิดปกติทางอารมณ มีสาเหตุ มีกลไกการเกิดโรค 
   มีอาการและผลการตรวจรางกายเฉพาะ และมีวิธีรักษาเฉพาะ “โรค” บงวา
   เปนความผิดปกติทางการแพทย จำเปนตองไดรับการดูแลรักษาเพ่ือใหอาการทุเลา 
   ผูปวยโรคซึมเศรานอกจากมีอารมณซึมเศรารวมกับอาการตาง ๆ แลว การทำงาน
   หรือกิจวัตรประจำวันท่ีเคยชอบก็แยลงดวย ดังน้ัน ผูปวยโรคซึมเศราไมใชคนออนแอ 
      คิดมากหรือเปนคนหนีปญหา ทอแท ท่ีเขาเปนเชนน้ันเพราะตัวโรค ถาผูปวยโรคซึมเศรา
   ไดบำบัดรักษาท่ีถูกตองเหมาะสมโดยจิตแพทย โรคก็จะทุเลาลง เขาก็จะกลับมาเปน
   ผูท่ีมีจิตใจแจมใส พรอมทำงานและกิจวัตรตาง ๆ ไดเหมือนเดิม  
• คนไทยปวยเปนโรคซึมเศราถึง 1.5 ลานคน (พ.ศ. 2560) แตไดรับการรักษาเพียง
   ครึ่งหน่ึงเทาน้ัน 
• โรคซึมเศรารักษาหายไดดวยยาตานเศรา การรักษาดวยไฟฟา การใหการปรึกษา 
   การทำจิตบำบัด และครอบครัวบำบัด เปนตน

หหากทานมีภาวะซึมเศรา... 
สามารถปองกันไมใหอาการรุนแรงข้ึนจนกลายเปนโรคซึมเศราได โดย.....
• พูดคุยกับคนท่ีไวใจเกี่ยวกับอารมณซึมเศราและเรื่องท่ีทำใหเศรา 
• ทำกิจกรรมท่ีเคยทำแลวมีความสุข เพลิดเพลิน
• พบปะพูดคุยกับครอบครัว เพ่ือน หรือคนใกลชิดบอย ๆ และสม่ำเสมอ 
• ออกกำลังกายสม่ำเสมอ 30-45 นาที อยางนอย 3 ครั้งตอสัปดาห 
• รับประทานอาหารและนอนใหเปนเวลาทุกวัน 
•• เปล่ียนความคิดวาโรคซึมเศราเปนโรคท่ีทุกคนเปนได ไมคาดหวัง 
• งดเครื่องดื่มแอลกอฮอล สารเสพติด เพราะจะทำใหอาการซึมเศราเปนมากข้ึน 
• ไปพบแพทย พยาบาล นักจิตวิทยา นักจิตบำบัด หรือบุคลากรสาธารณสุข 
• หากทานคิดไมอยากมีชีวิตอยูหรืออยากทำรายตัวเอง ใหรีบสงสัญญาณขอความ
   ชวยเหลือจากครอบครัว เพ่ือนสนิท บุคลากรสาธารณสุข 
• ปรับความคิดวาการไดรับการดูแลรักษาท่ีถูกตอง จะทำใหโรคซึมเศราอาการดีข้ึน
   และหายขาด 
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ผูปวยโรคซึมเศราจะมีการเปล่ียนแปลงไปจากเดิมคอนขางมาก การเปล่ียนแปลงที่พบ 
ไดแก การเปล่ียนแปลงดานอารมณ ความรูสึกนึกคิด พฤติกรรม รวมทั้งอาการทาง
รางกายตาง ๆ (มาโนช หลอตระกูล, ม.ป.ป)

1. อารมณเปล่ียนแปลง กลายเปนคนซึมเศรา หดหู สะเทือนใจงาย รองไหงาย รองไหบอย 
   ออนไหวกับเรื่องเล็ก ๆ นอย ๆ 
2. ความคิดเปล่ียนไป มองส่ิงตาง ๆ เลวรายไปหมด มีความคิดลบตอตนเอง ผูอื่น โลกและ
      ส่ิงรอบตัว มองแตความผิดพลาด ลมเหลวของตนเอง ตำหนิตนเอง รูสึกวาตนเองไรคุณคา 
   ไรความสามารถ มองวาชีวิตไมมีอะไรดี ไมมีความหวัง ไมมีทางออก และไมมีใครชวยได
3. สมาธิ ความจำแยลง กลายเปนคนหลงลืมงาย 
4. นอนไมหลับหรือนอนมากเกินไป หลับ ๆ ตื่น ๆ จนถึงเชาหรือนอนมากจนผิดปกติ 
5. เบื่ออาหาร หรือกินมากข้ึน 
6. มีอาการทางกาย ออนเพลีย ไมมีแรง 
7. ความสัมพันธกับคนรอบขางเปล่ียนไป ไมราเริง ไมแจมใส เก็บตัว แยกตัวออกจากสังคม 
88. ประสิทธิภาพในการทำงานลดลง ความรับผิดชอบตองานลดลง 
9. มีอาการโรคจิตในบางราย เชน อาการหลงผิดหรือประสาทหลอนรวมดวย อายมีหูแวว 
  เสียงคนมาพูดดวย 
10. ทำรายตัวเอง รูสึกไมอยากมีชีวิตอยูตอไป   

การเปลี่ยนแปลงของผูที่เปนโรคซึมเศรา 
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ทำความเขาใจกับโรคซึมเศรา 
• โรคซึมเศรา เปน “โรค” ความผิดปกติทางอารมณ มีสาเหตุ มีกลไกการเกิดโรค 
   มีอาการและผลการตรวจรางกายเฉพาะ และมีวิธีรักษาเฉพาะ “โรค” บงวา
   เปนความผิดปกติทางการแพทย จำเปนตองไดรับการดูแลรักษาเพ่ือใหอาการทุเลา 
   ผูปวยโรคซึมเศรานอกจากมีอารมณซึมเศรารวมกับอาการตาง ๆ แลว การทำงาน
   หรือกิจวัตรประจำวันท่ีเคยชอบก็แยลงดวย ดังน้ัน ผูปวยโรคซึมเศราไมใชคนออนแอ 
      คิดมากหรือเปนคนหนีปญหา ทอแท ท่ีเขาเปนเชนน้ันเพราะตัวโรค ถาผูปวยโรคซึมเศรา
   ไดบำบัดรักษาท่ีถูกตองเหมาะสมโดยจิตแพทย โรคก็จะทุเลาลง เขาก็จะกลับมาเปน
   ผูท่ีมีจิตใจแจมใส พรอมทำงานและกิจวัตรตาง ๆ ไดเหมือนเดิม  
• คนไทยปวยเปนโรคซึมเศราถึง 1.5 ลานคน (พ.ศ. 2560) แตไดรับการรักษาเพียง
   ครึ่งหน่ึงเทาน้ัน 
• โรคซึมเศรารักษาหายไดดวยยาตานเศรา การรักษาดวยไฟฟา การใหการปรึกษา 
   การทำจิตบำบัด และครอบครัวบำบัด เปนตน

หหากทานมีภาวะซึมเศรา... 
สามารถปองกันไมใหอาการรุนแรงข้ึนจนกลายเปนโรคซึมเศราได โดย.....
• พูดคุยกับคนท่ีไวใจเกี่ยวกับอารมณซึมเศราและเรื่องท่ีทำใหเศรา 
• ทำกิจกรรมท่ีเคยทำแลวมีความสุข เพลิดเพลิน
• พบปะพูดคุยกับครอบครัว เพ่ือน หรือคนใกลชิดบอย ๆ และสม่ำเสมอ 
• ออกกำลังกายสม่ำเสมอ 30-45 นาที อยางนอย 3 ครั้งตอสัปดาห 
• รับประทานอาหารและนอนใหเปนเวลาทุกวัน 
•• เปล่ียนความคิดวาโรคซึมเศราเปนโรคท่ีทุกคนเปนได ไมคาดหวัง 
• งดเครื่องดื่มแอลกอฮอล สารเสพติด เพราะจะทำใหอาการซึมเศราเปนมากข้ึน 
• ไปพบแพทย พยาบาล นักจิตวิทยา นักจิตบำบัด หรือบุคลากรสาธารณสุข 
• หากทานคิดไมอยากมีชีวิตอยูหรืออยากทำรายตัวเอง ใหรีบสงสัญญาณขอความ
   ชวยเหลือจากครอบครัว เพ่ือนสนิท บุคลากรสาธารณสุข 
• ปรับความคิดวาการไดรับการดูแลรักษาท่ีถูกตอง จะทำใหโรคซึมเศราอาการดีข้ึน
   และหายขาด 
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ผูปวยโรคซึมเศราจะมีการเปล่ียนแปลงไปจากเดิมคอนขางมาก การเปล่ียนแปลงที่พบ 
ไดแก การเปล่ียนแปลงดานอารมณ ความรูสึกนึกคิด พฤติกรรม รวมทั้งอาการทาง
รางกายตาง ๆ (มาโนช หลอตระกูล, ม.ป.ป)

1. อารมณเปล่ียนแปลง กลายเปนคนซึมเศรา หดหู สะเทือนใจงาย รองไหงาย รองไหบอย 
   ออนไหวกับเรื่องเล็ก ๆ นอย ๆ 
2. ความคิดเปล่ียนไป มองส่ิงตาง ๆ เลวรายไปหมด มีความคิดลบตอตนเอง ผูอื่น โลกและ
      ส่ิงรอบตัว มองแตความผิดพลาด ลมเหลวของตนเอง ตำหนิตนเอง รูสึกวาตนเองไรคุณคา 
   ไรความสามารถ มองวาชีวิตไมมีอะไรดี ไมมีความหวัง ไมมีทางออก และไมมีใครชวยได
3. สมาธิ ความจำแยลง กลายเปนคนหลงลืมงาย 
4. นอนไมหลับหรือนอนมากเกินไป หลับ ๆ ตื่น ๆ จนถึงเชาหรือนอนมากจนผิดปกติ 
5. เบื่ออาหาร หรือกินมากข้ึน 
6. มีอาการทางกาย ออนเพลีย ไมมีแรง 
7. ความสัมพันธกับคนรอบขางเปล่ียนไป ไมราเริง ไมแจมใส เก็บตัว แยกตัวออกจากสังคม 
88. ประสิทธิภาพในการทำงานลดลง ความรับผิดชอบตองานลดลง 
9. มีอาการโรคจิตในบางราย เชน อาการหลงผิดหรือประสาทหลอนรวมดวย อายมีหูแวว 
  เสียงคนมาพูดดวย 
10. ทำรายตัวเอง รูสึกไมอยากมีชีวิตอยูตอไป   
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   ออนไหวกับเรื่องเล็ก ๆ นอย ๆ 
2. ความคิดเปล่ียนไป มองส่ิงตาง ๆ เลวรายไปหมด มีความคิดลบตอตนเอง ผูอื่น โลกและ
      ส่ิงรอบตัว มองแตความผิดพลาด ลมเหลวของตนเอง ตำหนิตนเอง รูสึกวาตนเองไรคุณคา 
   ไรความสามารถ มองวาชีวิตไมมีอะไรดี ไมมีความหวัง ไมมีทางออก และไมมีใครชวยได
3. สมาธิ ความจำแยลง กลายเปนคนหลงลืมงาย 
4. นอนไมหลับหรือนอนมากเกินไป หลับ ๆ ตื่น ๆ จนถึงเชาหรือนอนมากจนผิดปกติ 
5. เบื่ออาหาร หรือกินมากข้ึน 
6. มีอาการทางกาย ออนเพลีย ไมมีแรง 
7. ความสัมพันธกับคนรอบขางเปล่ียนไป ไมราเริง ไมแจมใส เก็บตัว แยกตัวออกจากสังคม 
88. ประสิทธิภาพในการทำงานลดลง ความรับผิดชอบตองานลดลง 
9. มีอาการโรคจิตในบางราย เชน อาการหลงผิดหรือประสาทหลอนรวมดวย อายมีหูแวว 
  เสียงคนมาพูดดวย 
10. ทำรายตัวเอง รูสึกไมอยากมีชีวิตอยูตอไป   
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บทท่ี่� 1 โรคซึึมเศร้้า 5 
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บทที่ 2 ทำความเขาใจเรื่องโรคซึมเศรา
สถานการณการปรากฏโรคซึมเศรา
โรคซึมเศราเปนโรคทางจิตเวชที่คุกคามคนทั่วโลก 
กรมสุขภาพจิตไดจัดทำรายงานระบาดวิทยาโรคซึมเศรา
ในประเทศไทยพบวา คนไทยท่ีปวยเปนโรคซึมเศราในป
พ.ศ. 2560 มีมากถึง 1.5 ลานคน และเพิ่มขึ้นถึง 36% 
ภายใน 3 ป โดยมีการสำรวจทางระบาดวิทยาสุขภาพจิต
ขของคนไทย พบวา คนไทยอายุ 15 ปข้ึนไป มีโรคซึมเศรา
รุนแรงชนิดครั้งคราว 2.4% และชนิดเรื้อรัง 0.3% 
ประชากรไทย 100 คน จะมี 3 คนท่ีปวยเปนโรคซึมเศรา 
โดยผูหญิงเส่ียงตอการปวยเปนโรคซึมเศรามากกวาผูชาย 
1.7 เทา (ศูนยความรูโรคซึมเศราไทย โรงพยาบาลพระศรีมหาโพธิ์ 

กรมสุขภาพจิต, 2560; โตมร ศุขปรีชา, 2562)

โรคซึมเศรา เปนอุบัติการณของโรคท่ีเกิดกับคนตามกลุมอายุตาง ๆ โรคซึมเศราในวัยรุน โรคซึมเศรา
ใในวัยทำงาน โรคซึมเศราในผูสูงอายุ โดยแตละกลุมอายุมีอาการภาวะซึมเศราบางอาการคลายคลึงกัน 
แตบางอาการเปนลักษณะอาการเฉพาะชวงวัย เนื่องจากกิจกรรมในชีวิตแตกตางกัน เชน การบนวา
ไมสบาย (ทั้งที่ไมไดเปนอะไร) การพูดคุยนอยลง เปนภาวะซึมเศราในผูสูงอายุ ซึ่งอาการเหลานี้อาจ
ไมพบในวัยรุนหรือวัยทำงาน ในขณะท่ีวัยรุนซึมเศรามักพบอาการหงุดหงิดงายไดมากกวาอาการเศรา

โรคซึมเศราเปนความเจ็บปวยทางจิตเรื้อรัง มีระยะเวลา
การปวยของโรคยาวนาน แตก็สามารถรักษาหายได แตก็
มีโอกาสกลับมาปวยซ้ำและเกิดข้ึนใหมได โดยพบวาเกือบ
คร่ึงหน่ึงของผูปวยท่ีปวยคร้ังแรกมีโอกาสท่ีจะปวยซ้ำไดอกี 
บางคนรักษาหายไป 2-3 ป แลวกลับมาปวยใหม 

โรคซึมเศราควรไดรับการรักษาอยางตอเน่ืองและอยูภายใต
คความดูแลของแพทย 
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การเปลี่ยนแปลงของผูที่เปนโรคซึมเศรา 
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การเปลี่ยนแปลงของผูที่เปนโรคซึมเศรา 

คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)

บทท่ี่� 2 ทำำ�ความเข้้าใจเรื่่�องโรคซึึมเศร้้า 7 



ปจจัยและสาเหตุที่เก่ียวของกับการเกิดโรคซึมเศรา

ปจจัยที่เกี่ยวของกับการเกิดโรคซึมเศรา 
(ศิริจิตร สุทธจิตต, พีรพนธ ลือบุญธวัชชัย, และสุวรรณา อรุณพงศไพศาล, 2558) 

• ปจจัยทางชีวภาพ ไดแก การเปล่ียนแปลงของระบบประสาทวิทยา 
   การสูญเสียการควบคุมของระบบประสาทสวนกลาง ระบบตอมไรทอ 
   สารส่ือประสาทเคมีลดลง และพันธุกรรม 

• ปจจัยทางจิตวิทยาและพฤติกรรม ไดแก ผลกระทบจากเหตุการณ
   รุนแรงในวัยเด็ก การเล้ียงดู พัฒนาการดานความคิดและบุคลิกภาพ 
   อายุ และสถานภาพสมรส 

• ปจจัยทางสภาพสังคมเศรษฐกิจและวัฒนธรรม ไดแก สภาพเศรษฐกิจ
   สังคม ความยากจน บริบททางสังคม การเปล่ียนแปลงทางสังคม 
   เพศสภาพ ความเช่ือ และวัฒนธรรมการอบรมเล้ียงดู 

สาเหตุของการเกิดโรคซึมเศรา  
1. ความผิดปกติของสารสื่อประสาท คือ สารเซโรโทนิน (Serotonin) และ
นอรเอพิเนฟริน (Norepinephrine) ผูปวยโรคซึมเศราจะมีความผิดปกติของ
สารส่ือประสาทในสมองท่ีเกี่ยวของกับการควบคุมอารมณและการแสดงออก
ของอารมณเสียสมดุล ทำใหการทำงานของสมองผิดปกติ ซึ่งยาแกซึมเศรา
ท่ีใชในการรักษาโรคซึมเศราออกฤทธิ์โดยการไปปรับสมดุลของระบบสารเคมี
เเหลาน้ี
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2. พันธุกรรม โดยเฉพาะในกรณีของคนท่ีเปนโรคซึมเศราซ้ำหลาย ๆ ครั้ง 
   ในสวนครอบครัวท่ีเปนโรคซึมเศรา คนอื่น ๆ ในครอบครัวมีโอกาสปวย
   ไดมากกวาคนท่ัวไป2.8 เทา อยางไรก็ตาม พอแมท่ีปวยเปนโรคซึมเศรา
   ไมไดหมายความวาลูกตองเปนโรคซึมเศราเสมอไป เพราะการ
   ถายทอดทางพันธุกรรมมีประมาณ 31-42 %  
   (ธรณินทร กองสุข, ม.ป.ป.)   

33. ลักษณะบุคลิกภาพสวนตัว เชน มองโลกในแงรายอยูเสมอ 
 สนใจแตดานลบมากกวาดานบวก เม่ือเผชิญกับสถานการณ
 ท่ีกดดัน เชน ตกงาน หยาราง จะมีแนวโนมเกิดอาการซึมเศราได 

4. การเปล่ียนแปลงคร้ังสำคญัในชีวิตและปฏิสัมพันธกับบุคคลอ่ืน 
 ประกอบดวย 
 4.1 การสูญเสียท่ีซับซอน ไดแก การตายของบุคคลอนัเปนท่ีรัก 
   ความเศราโศกท่ีไมไดรับการแกไข ความผิดพลาดในอดีต
      ท่ีแกไขไมได 
 4.2 การเปล่ียนบทบาท ไดแก จุดเริ่มตนหรือจุดจบ
   ของความสัมพันธ การแตงงาน การหยาราง 
   การไดรับการวินิจฉัยเปนโรครายแรง 
 4.3 ขอพิพาทดานบทบาท ไดแก การตอสูในความสัมพันธ การทำผิดกฎหมาย 
 4.4 การขาดความสัมพันธระหวางบุคคล ไดแก การไมมีเหตุการณสำคัญในชีวิต 
   การแยกตัว การไมรับรูความเคล่ือนไหวของบุคคลรอบขาง 

55. โรคทางกาย เปนหลายโรค หรือใชยา
  แมวาขณะน้ียังไมสามารถสรุปชัดเจนวา โรคซึมเศราเกิดจากสาเหตุใด อยางไรก็ดี 

  สรุปเบื้องตนไดวา โรคซึมเศราเปนโรคของสารในสมองผิดปกติและพันธุกรรม 
  โดยมีผลกระทบมาจากบุคลิกภาพและความเครียดในชีวิตจึงทำใหเกิดอาการปวย 
  การเกิดอาการของโรคซึมเศราน้ันมักมีปจจัยมากระตุนแตกตางกันในแตละบุคคล 
  ผูที่มีอาการเขาเกณฑการวินิจฉัยโรคซึมเศราหรือบงถึงภาวะของความผิดปกติ
  จำเปนตองไดรับการชวยเหลือ 

88 บทท่ี่� 2 ทำำ�ความเข้้าใจเรื่่�องโรคซึึมเศร้้าบทท่ี่� 2 ทำำ�ความเข้้าใจเรื่่�องโรคซึึมเศร้้า
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      ท่ีแกไขไมได 
 4.2 การเปล่ียนบทบาท ไดแก จุดเริ่มตนหรือจุดจบ
   ของความสัมพันธ การแตงงาน การหยาราง 
   การไดรับการวินิจฉัยเปนโรครายแรง 
 4.3 ขอพิพาทดานบทบาท ไดแก การตอสูในความสัมพันธ การทำผิดกฎหมาย 
 4.4 การขาดความสัมพันธระหวางบุคคล ไดแก การไมมีเหตุการณสำคัญในชีวิต 
   การแยกตัว การไมรับรูความเคล่ือนไหวของบุคคลรอบขาง 

55. โรคทางกาย เปนหลายโรค หรือใชยา
  แมวาขณะน้ียังไมสามารถสรุปชัดเจนวา โรคซึมเศราเกิดจากสาเหตุใด อยางไรก็ดี 

  สรุปเบื้องตนไดวา โรคซึมเศราเปนโรคของสารในสมองผิดปกติและพันธุกรรม 
  โดยมีผลกระทบมาจากบุคลิกภาพและความเครียดในชีวิตจึงทำใหเกิดอาการปวย 
  การเกิดอาการของโรคซึมเศราน้ันมักมีปจจัยมากระตุนแตกตางกันในแตละบุคคล 
  ผูที่มีอาการเขาเกณฑการวินิจฉัยโรคซึมเศราหรือบงถึงภาวะของความผิดปกติ
  จำเปนตองไดรับการชวยเหลือ 
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2. พันธุกรรม โดยเฉพาะในกรณีของคนท่ีเปนโรคซึมเศราซ้ำหลาย ๆ ครั้ง 
   ในสวนครอบครัวท่ีเปนโรคซึมเศรา คนอื่น ๆ ในครอบครัวมีโอกาสปวย
   ไดมากกวาคนท่ัวไป2.8 เทา อยางไรก็ตาม พอแมท่ีปวยเปนโรคซึมเศรา
   ไมไดหมายความวาลูกตองเปนโรคซึมเศราเสมอไป เพราะการ
   ถายทอดทางพันธุกรรมมีประมาณ 31-42 %  
   (ธรณินทร กองสุข, ม.ป.ป.)   

33. ลักษณะบุคลิกภาพสวนตัว เชน มองโลกในแงรายอยูเสมอ 
 สนใจแตดานลบมากกวาดานบวก เม่ือเผชิญกับสถานการณ
 ท่ีกดดัน เชน ตกงาน หยาราง จะมีแนวโนมเกิดอาการซึมเศราได 

4. การเปล่ียนแปลงคร้ังสำคญัในชีวิตและปฏิสัมพันธกับบุคคลอ่ืน 
 ประกอบดวย 
 4.1 การสูญเสียท่ีซับซอน ไดแก การตายของบุคคลอนัเปนท่ีรัก 
   ความเศราโศกท่ีไมไดรับการแกไข ความผิดพลาดในอดีต
      ท่ีแกไขไมได 
 4.2 การเปล่ียนบทบาท ไดแก จุดเริ่มตนหรือจุดจบ
   ของความสัมพันธ การแตงงาน การหยาราง 
   การไดรับการวินิจฉัยเปนโรครายแรง 
 4.3 ขอพิพาทดานบทบาท ไดแก การตอสูในความสัมพันธ การทำผิดกฎหมาย 
 4.4 การขาดความสัมพันธระหวางบุคคล ไดแก การไมมีเหตุการณสำคัญในชีวิต 
   การแยกตัว การไมรับรูความเคล่ือนไหวของบุคคลรอบขาง 

55. โรคทางกาย เปนหลายโรค หรือใชยา
  แมวาขณะน้ียังไมสามารถสรุปชัดเจนวา โรคซึมเศราเกิดจากสาเหตุใด อยางไรก็ดี 

  สรุปเบื้องตนไดวา โรคซึมเศราเปนโรคของสารในสมองผิดปกติและพันธุกรรม 
  โดยมีผลกระทบมาจากบุคลิกภาพและความเครียดในชีวิตจึงทำใหเกิดอาการปวย 
  การเกิดอาการของโรคซึมเศราน้ันมักมีปจจัยมากระตุนแตกตางกันในแตละบุคคล 
  ผูที่มีอาการเขาเกณฑการวินิจฉัยโรคซึมเศราหรือบงถึงภาวะของความผิดปกติ
  จำเปนตองไดรับการชวยเหลือ 
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2. พันธุกรรม โดยเฉพาะในกรณีของคนที่เปนโรคซึมเศราซ้ำหลาย ๆ ครั้ง 
   ในสวนครอบครัวที่เปนโรคซึมเศรา คนอื่น ๆ ในครอบครัวมีโอกาสปวย
   ไดมากกวาคนทั่วไป2.8 เทา อยางไรก็ตาม พอแมที่ปวยเปนโรคซึมเศรา
   ไมไดหมายความวาลูกตองเปนโรคซึมเศราเสมอไป เพราะการ
   ถายทอดทางพันธุกรรมมีประมาณ 31-42 %  
   (ธรณินทร กองสุข, ม.ป.ป.)   

33. ลักษณะบุคลิกภาพสวนตัว เชน มองโลกในแงรายอยูเสมอ 
 สนใจแตดานลบมากกวาดานบวก เมื่อเผชิญกับสถานการณ
 ที่กดดัน เชน ตกงาน หยาราง จะมีแนวโนมเกิดอาการซึมเศราได 

4. การเปลี่ยนแปลงครั้งสำคญัในชีวิตและปฏิสัมพันธกับบุคคลอื่น 
 ประกอบดวย 
 4.1 การสูญเสียที่ซับซอน ไดแก การตายของบุคคลอนัเปนที่รัก 
   ความเศราโศกที่ไมไดรับการแกไข ความผิดพลาดในอดีต
      ที่แกไขไมได 
 4.2 การเปลี่ยนบทบาท ไดแก จุดเริ่มตนหรือจุดจบ
   ของความสัมพันธ การแตงงาน การหยาราง 
   การไดรับการวินิจฉัยเปนโรครายแรง 
 4.3 ขอพิพาทดานบทบาท ไดแก การตอสูในความสัมพันธ การทำผิดกฎหมาย 
 4.4 การขาดความสัมพันธระหวางบุคคล ไดแก การไมมีเหตุการณสำคัญในชีวิต 
   การแยกตัว การไมรับรูความเคลื่อนไหวของบุคคลรอบขาง 

55. โรคทางกาย เปนหลายโรค หรือใชยา
  แมวาขณะนี้ยังไมสามารถสรุปชัดเจนวา โรคซึมเศราเกิดจากสาเหตุใด อยางไรก็ดี 

  สรุปเบื้องตนไดวา โรคซึมเศราเปนโรคของสารในสมองผิดปกติและพันธุกรรม 
  โดยมีผลกระทบมาจากบุคลิกภาพและความเครียดในชีวิตจึงทำใหเกิดอาการปวย 
  การเกิดอาการของโรคซึมเศรานั้นมักมีปจจัยมากระตุนแตกตางกันในแตละบุคคล 
  ผูที่มีอาการเขาเกณฑการวินิจฉัยโรคซึมเศราหรือบงถึงภาวะของความผิดปกติ
  จำเปนตองไดรับการชวยเหลือ 
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2. พันธุกรรม โดยเฉพาะในกรณีของคนท่ีเปนโรคซึมเศราซ้ำหลาย ๆ ครั้ง 
   ในสวนครอบครัวท่ีเปนโรคซึมเศรา คนอื่น ๆ ในครอบครัวมีโอกาสปวย
   ไดมากกวาคนท่ัวไป2.8 เทา อยางไรก็ตาม พอแมท่ีปวยเปนโรคซึมเศรา
   ไมไดหมายความวาลูกตองเปนโรคซึมเศราเสมอไป เพราะการ
   ถายทอดทางพันธุกรรมมีประมาณ 31-42 %  
   (ธรณินทร กองสุข, ม.ป.ป.)   

33. ลักษณะบุคลิกภาพสวนตัว เชน มองโลกในแงรายอยูเสมอ 
 สนใจแตดานลบมากกวาดานบวก เม่ือเผชิญกับสถานการณ
 ท่ีกดดัน เชน ตกงาน หยาราง จะมีแนวโนมเกิดอาการซึมเศราได 

4. การเปล่ียนแปลงคร้ังสำคญัในชีวิตและปฏิสัมพันธกับบุคคลอ่ืน 
 ประกอบดวย 
 4.1 การสูญเสียท่ีซับซอน ไดแก การตายของบุคคลอนัเปนท่ีรัก 
   ความเศราโศกท่ีไมไดรับการแกไข ความผิดพลาดในอดีต
      ท่ีแกไขไมได 
 4.2 การเปล่ียนบทบาท ไดแก จุดเริ่มตนหรือจุดจบ
   ของความสัมพันธ การแตงงาน การหยาราง 
   การไดรับการวินิจฉัยเปนโรครายแรง 
 4.3 ขอพิพาทดานบทบาท ไดแก การตอสูในความสัมพันธ การทำผิดกฎหมาย 
 4.4 การขาดความสัมพันธระหวางบุคคล ไดแก การไมมีเหตุการณสำคัญในชีวิต 
   การแยกตัว การไมรับรูความเคล่ือนไหวของบุคคลรอบขาง 

55. โรคทางกาย เปนหลายโรค หรือใชยา
  แมวาขณะน้ียังไมสามารถสรุปชัดเจนวา โรคซึมเศราเกิดจากสาเหตุใด อยางไรก็ดี 

  สรุปเบื้องตนไดวา โรคซึมเศราเปนโรคของสารในสมองผิดปกติและพันธุกรรม 
  โดยมีผลกระทบมาจากบุคลิกภาพและความเครียดในชีวิตจึงทำใหเกิดอาการปวย 
  การเกิดอาการของโรคซึมเศราน้ันมักมีปจจัยมากระตุนแตกตางกันในแตละบุคคล 
  ผูที่มีอาการเขาเกณฑการวินิจฉัยโรคซึมเศราหรือบงถึงภาวะของความผิดปกติ
  จำเปนตองไดรับการชวยเหลือ 
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ทานจะรูไดอยางไรวาเปนโรคซึมเศราหรือไม : 
เกณฑการวินิจฉัยโรคซึมเศรา  

1. อารมณเศรา ทอแท ท้ังท่ีรูสึกไดดวยตนเอง (เชน ฉันรูสึกเศรา อางวาง) 
   หรือคนอื่นสังเกตเห็น (เชน สังเกตวารองไหบอยมาก รองไหไมมีสาเหตุ) 
2. เบื่อหนาย ไมอยากทำอะไร ทำอะไรก็ไมเพลิดเพลินเหมือนเดิม ไมสนใจ
   กิจกรรมท่ีเคยทำ 
3. เบื่ออาหาร หรือกินมากเกินไป (น้ำหนักตัวเปล่ียนแปลงมากกวารอยละ 
   5 ตอเดือน)
44. นอนไมหลับ หรือหลับมากเกินไป 
5. เช่ืองชา คิดชา พูดชา เคล่ือนไหวชาลง หรือ กระวนกระวาย ไมเปนสุข 
6. รูสึกออนเพลีย ไรเรี่ยวแรง
7. รูสึกตัวเองไรคา หรือรูสึกผิดมากเกินไป มีความคิดดานลบท้ังตอตนเอง 
   ผูอื่น และตอโลก และชีวิต 
8. ไมมีสมาธิ ความสามารถในการคิดและตัดสินใจลดนอยลง 
9. คิดถึงเร่ืองการตาย ไมอยากมีชีวติอยู มีความคิดฆาตัวตาย/ อยากทำราย
      ตัวเอง บางรายพยายามฆาตัวตาย หรือมีแผนฆาตัวตาย ในบางรายท่ีมี
   อาการรุนแรงมาก อาจจะมีอาการปราสาทหลอน หูแวว ไดยินเสียงคน
   พูดตำหนิติเตียน หรือหลงผิดวาทุกคนรอบขางมองตนเองไมดี  

   อาการดังกลาว ทำใหผูปวยมีความทุกขทรมานใจอยางเห็นไดชัด สงผล
   กระทบตอการดำเนินชีวิตประจำวัน ความสามารถในการทำงาน/เรียน 
   และสัมพันธภาพระหวางบุคคล และอาการเหลาน้ีตองไมเกิดจากโรคทางกาย 
   การใชยาและสารเสพติด
      หากทานมีอาการดังกลาว อยาน่ิงนอนใจ ดึงตัวเองออกจากความเศรา 
   และพบแพทยเพ่ือรักษาอาการตอไป 

โรคซึมเศรา จะมีอาการตอไปน้ี อยางนอย 5 อาการ (จาก 9 อาการ) โดยท่ีตองมีอาการใน
ขอ 1 หรือ 2 อยางนอย 1 ขอ เปนอยูนานติดตอกันอยางนอย 2 สัปดาห และมีอาการอยู
เกือบตลอดเวลา แทบทุกวัน (American Psychiatric Association, 2013) อาการดังกลาว ไดแก

10 บทท่ี่� 2 ทำำ�ความเข้้าใจเรื่่�องโรคซึึมเศร้้าบทท่ี่� 2 ทำำ�ความเข้้าใจเรื่่�องโรคซึึมเศร้้า
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ระดับที่ 1 ระดับนอย 
ใหการรักษาทางจิตใจ ไดแก การใหความรูคำแนะนำ
ทางจิตใจ การใหการปรึกษา การทำจิตบำบัด เชน 
จิตบำบัดแบบประคับประคอง การบำบัดทาง
ความคิดและพฤติกรรม จิตบำบัดความสัมพันธ
ระหวางบุคคล และการบำบัดอื่นๆ เชน ครอบครัว
บบำบัด ศิลปะบำบัด ดนตรีบำบัด เปนตน 

ระดับที่ 2 ระดับปานกลาง 
รักษาดวยยา และใหการรักษาทางจิตใจ

ระดับที่ 3 ระดับรุนแรง 
รักษาดวยยา ใหการรักษาทางจิตใจ และอาจจะ
มีการรักษาดวยไฟฟารวมดวย
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โรคซึมเศราเกิดจากปจจัยหลายอยาง ท้ังพันธุกรรม ความไมสมดุลของสารเคมีในสมอง บุคลิกลักษณะนิสัย 
จิตสังคม ดังนั้น การรักษาโรคซึมเศราที่ดีที่สุด คือ การรักษาทางการแพทยรวมกับการรักษาทางจิตใจ 
มาตรฐานการรักษาโรคซึมเศราประกอบดวย การรักษาดวยยาตานเศรา การรักษาดวยจิตบำบัด และการ 
รักษาดวยไฟฟา ท้ังน้ี ประเภทการรักษาข้ึนอยูกับระดับความรุนแรงของอาการโรคซึมเศรา 3 ระดับ คือ 

ใครบางที่เปนโรคซึมเศรา 
คนทุกคน ทุกชวงวัย ทั้งเพศชายและเพศหญิง มีโอกาสเกิดภาวะซึมเศรา

หรือเปนโรคซึมเศราได  ความแตกตางระหวางชายและหญิงเม่ือเปนโรคซึมเศรา
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ผูหญิง มีแนวโนมที่จะ…พยายามฆาตัวตาย
มากกวาผูชาย 4 เทา รูสึกเศรา ไรคุณคา

โทษตัวเอง หลีกเล่ียงท่ีจะเกิดความขัดแยง
ทำอะไรชาลง พูดถึงการสูญเสีย ความผิดหวัง

ความออนแอไดงายใชการกินอาหาร
เพ่ือน และความรักในการเยียวยาตนเอง

ผูชาย มีแนวโนมที่จะ…ฆาตัวตายสำเร็จ
มากกวาผูหญิง 3 เทารูสึกโกรธ หงุดหงิด 
ระเบิดอารมณ บุมบาม โทษคนอื่น รูสึกระแวง 
สงสัย ระมัดระวังตัวเอง สรางความขัดแยงข้ึนมา  
ดูวุนวาย ไมอยูน่ิง พักผอนนอย ยากท่ีจะยอมรับ 
หรือพูดถึงความสูญเสีย ความผิดหวัง และความ
อออนแอ ใชเครื่องดื่มแอลกอฮอล เลนกีฬา หรือ
ดูส่ิงบันเทิงในการเยียวยาตัวเอง 

แนวทางการรักษาโรคซึมเศรา 
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ยาตานเศรามีฤทธิ์ระงับอาการซึมเศรา และยังสามารถชวยปองกันการกลับมาเปนซ้ำของโรค
ไดดวยแพทยใหยาตานเศราเพ่ือไปชวยปรับสมดุลของสารส่ือประสาทในสมอง การใหยาตอง
ใชเวลาพอสมควรกวาอารมณเศราจะหายไป และกลับมาเปนปกติ

ระยะเวลาการใหยาจนกระทั่งไดผล บางคนอาจตองใชเวลาในการรักษาดวยยานานถึง 
8 สัปดาหกวายาจะออกฤทธิ์เต็มที่ หลังจากอาการซึมเศราดีขึ้นแลวก็ยังตองรับประทานยา
ตอไปอีกระยะหน่ึง เพ่ือปองกันการกลับเปนซ้ำของโรค โดยท่ัวไปตองรับประทานยาตอไปอีก
เเปนระยะเวลาประมาณ 6 เดือนถึง 1 ป หรือ มากกวานั้นตามคำแนะนำของแพทย 
อยางไรก็ด ี ผูปวยบางคนอาจไดรับผลขางเคียงจากยา เชน มีการงวงซึม นอนนาน 
เจริญอาหารมากข้ึน น้ำหนักเพ่ิม เปนตน  

 ผูปวยโรคซึมเศราไมควรหยุดยาเอง เพราะจะมีผลเสียทำใหอาการกำเริบ 
หรือกลับเปนซ้ำ อีกท้ัง การหยุดยาทันทีจะทำใหเกิดอาการขางเคียงได 

ขอสำคัญ 

การรักษาดวยยาตานเศรา

คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)

บทท่ี่� 2 ทำำ�ความเข้้าใจเรื่่�องโรคซึึมเศร้้า12 
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การรักษาทางจิตใจ (พนม เกตุมาน, 2558)
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การรักษาทางจิตใจ มุงเนนใหผูปวยเขาใจตนเอง ชวยใหเกิดการเปล่ียนแปลงทางความคิด 
อารมณความรูสึก และพฤติกรรม ชวยลดความเครียด ความเศรา และลดพฤติกรรมทเปน
ปญหา รวมท้ังสรางพฤติกรรมใหมท่ีเหมาะสมกวาเดิม 

การรักษาทางจิตใจ มีหลากหลายวิธี สามารถเลือกใชใหเหมาะสมกับผูปวย ตามสภาพปญหา 
อาการและความรุนแรง ตลอดจนความสามารถและความตองการเปล่ียนแปลงตนเองของผูปวย 
ในท่ีน้ี จะขอกลาวถึง การใหความรูคำแนะนำทางจิตใจ (psychoeducation) 
                                                  การใหการปรึกษา (counseling) 
         การบำบัดทางความคิดและพฤติกรรม (cognitive behavior therapy) 
         จิตบำบัดความสัมพันธระหวางบุคคล (interpersonal psychotherapy) 

มุงเนนใหผูปวยและญาติมีความรูความเขาใจเกี่ยวกับโรค อาการ การรักษา การปฏิบัติตน 
รวมทั้งการใหกำลังใจแกผูปวยและญาติ เพื่อใหผูปวยและญาติยอมรับ และมีสวนรวม
ในการรักษา

การใหการปรึกษา
การใหการปรึกษาเปนกระบวนการชวยเ\หลือทางดานจิตใจ มุงเนนใหผูปวยเขาใจตนเอง 

เขาใจปญหา สาเหตุ ความตองการของตน ชวยประคับประคองจิตใจใหอารมณสงบหผูปวย
สามารถคิดตัดสินใจแกปญหาไดดวยตนเอง และเรียนรูทักษะตางๆ ในการจัดการปญหา 
ชวยลดความทุกขใจ ความเศราหมอง เกิดกำลังใจในการแกปญหา 

การใหความรูคำแนะนำทางจิตใจ 

เปนจิตบำบัดที่นิยมใชในปจจุบัน ไดผลดีกับผูที่มีความคิดดานลบตอตนเอง ผูอื่น และ
ส่ิงแวดลอม เชน คิดวาตนเองทำผิด โทษตัวเอง รูสึกไรคา ส้ินหวัง ไมสามารถควบคุมอะไรได
ไมมีใครชวยเหลือตนเองได เปนตน การบำบัดทางความคิดและพฤติกรรม ชวยใหผูปวยเห็น
ความเชื่อมโยงและผลกระทบระหวางกันของความคิด อารมณความรูสึก และพฤติกรรม 
มุงแกไข ปรับเปลี่ยนความคิดดานลบที่ไมถูกตอง ฝกคิดดานบวกที่ตรงขามกับความคิดลบ 
เรียนรูท่ีจะจัดการกบัความคิดลบท่ีเปนตนเหตุของความเศราและอาการซึมเศรา ท้ังยังสงเสริม
คความคิดดานดีตอตนเอง ความมีคุณคามีศักยภาพ ความคิดดี ทำใหอารมณและจิตใจดี ชวยลด 
อาการซึมเศรา และปองกันการเกิดโรคซึมเศราได

การบำบัดทางความคิดและพฤติกรรม

จิตบำบัดความสัมพันธระหวางบุคคล 

ผูปวยโรคซึมเศรามักมีปญหาเกี่ยวกับความสัมพันธระหวางบุคคล สาเหตุอาจมาจากปญหา
บุคลิกภาพ ขาดทักษะการเขาสังคม การแยกตัว จิตบำบัดความสัมพันธระหวางบุคคลมุงเนน
การสรางและรักษาสัมพันธภาพกับผูอื่น การสื่อสาร การปรับตัวตางๆ เชน ปรับตัวตอความ
ขัดแยง ความสูญเสีย การเปล่ียนบทบาทใหม เพ่ือใหการอยูรวมกันกับผูอื่นมีความสุขมากข้ึน 
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การรักษาทางจิตใจ (พนม เกตุมาน, 2558)

13
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มุงเนนใหผูปวยและญาติมีความรูความเขาใจเกี่ยวกับโรค อาการ การรักษา การปฏิบัติตน 
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ในการรักษา

การใหการปรึกษา
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ชวยลดความทุกขใจ ความเศราหมอง เกิดกำลังใจในการแกปญหา 

การใหความรูคำแนะนำทางจิตใจ 

เปนจิตบำบัดที่นิยมใชในปจจุบัน ไดผลดีกับผูที่มีความคิดดานลบตอตนเอง ผูอื่น และ
ส่ิงแวดลอม เชน คิดวาตนเองทำผิด โทษตัวเอง รูสึกไรคา ส้ินหวัง ไมสามารถควบคุมอะไรได
ไมมีใครชวยเหลือตนเองได เปนตน การบำบัดทางความคิดและพฤติกรรม ชวยใหผูปวยเห็น
ความเชื่อมโยงและผลกระทบระหวางกันของความคิด อารมณความรูสึก และพฤติกรรม 
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เป็็นจิิตบำำ�บัดที่่�นิิยมใช้้ในปััจจุบััน ได้้ผลดีีกัับผู้้�ที่่�มีีความคิิดด้้านลบต่่อตนเอง ผู้้�อื่�น และ

สิ่่�งแวดล้้อม เช่่น คิดว่่าตนเองทำำ�ผิด โทษตััวเอง รู้�สึกไร้้ค่่า สิ้้�นหวัง ไม่่สามารถควบคุุมอะไรได้้

ไม่่มีีใครช่่วยเหลืือตนเองได้้ เป็็นต้้น การบำำ�บัดทางความคิิดและพฤติิกรรม ช่วยให้้ผู้้�ป่วยเห็็น

ความเช่ื่�อมโยงและผลกระทบระหว่างกัันของความคิิด อารมณ์์ความรู้้�สึก และพฤติิกรรม

มุ่่�งแก้้ไข ปรัับเปลี่่�ยนความคิิดด้้านลบที่่�ไม่่ถููกต้้อง ฝึกคิิดด้้านบวกที่่�ตรงข้้ามกัับความคิิดลบ

เรีียนรู้้�ที่่�จะจััดการกัับความคิิดลบที่่�เป็็นต้้นเหตุของความเศร้้าและอาการซึึมเศรา้้ ทั้้�งยัังส่่งเสริม

ความคิิดด้้านดีีต่่อตนเอง ความมีีคุุณค่ามีีศัักยภาพ ความคิิดดีี ทำำ�ให้้อารมณ์์และจิิตใจดี 

ช่่วยลดอาการซึึมเศร้้า และป้้องกัันการเกิิดโรคซึึมเศร้้าได้้

การบำำ�บัดทางความคิดและพฤติิกรรม
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บทท่ี 3 ภาษาและการส่ือสารภาวะซึมเศรา 
และ/หรือโรคซึมเศรา

โรคซึมเศราเปนปญหาสุขภาพจิตท่ีเปนคุกคามตอชีวิตของประชากรไทย ในระดับโลก องคการ
อนามัยโลกไดประเมินตัวเลขผูปวยโรคซึมเศราอยูที่ 5.4 % ของบุคคลทั่วไป กลาวคือ 
คนทั่วไป 100 คน มีผูปวยโรคซึมเศราถึง 5 คน ในประเทศไทยมีผูปวยโรคซึมเศรา
เกอืบ 2 ลานคน ในจำนวนน้ี บางคนรูสึกถึงอาการปวยของตัวเอง เร่ิมกลาเปดเผยตัวตน
มากขึ้น อยางไรก็ดี ผูใกลชิดกับผูมีภาวะซึมเศราเปนบุคคลสำคัญ ที่สังเกตอาการทาง
กายภาพ พฤติกรรม และสภาพจิตใจที่เปลี่ยนไป รวมทั้งภาษา การสื่อสารที่แสดงถึง
ภภาวะ อารมณซึมเศรา สิ่งนี้เปนขอดีทำใหผูมีอาการซึมเศราเขาสูการรักษาเร็ว การได
พบจิตแพทยและยินยอมเขาสูกระบวนการรักษาทำใหมีโอกาสหายเร็วขึ้น ที่สำคัญ
การสังเกตพฤติกรรม ภาษา และการสื่อสารที่แสดงสัญญาณอาการซึมเศราจัดเปน
มาตรการท่ีดีท่ีสุดในการเฝาระวงัผลกระทบท่ีรายแรงของโรคซึมเศรา คือการฆาตัวตาย 

“เศรา” กับ “ซึมเศรา” ตางกันอยางไร
หากเราเผชิญกับเหตุการณ หรือปญหากระทบกระเทือนจิตใจ เชน สูญเสียบุคคลท่ีรัก  การหยาราง 

หรือประสบความลมเหลว เราจะรูสึกเศราเสียใจในชวงแรก ๆ เมื่อเวลาผานไปเราจะปรับตัว

กลบัมาเปนปกติได สำหรับผูมภีาวะซึมเศราจะติดอยูกับชวงความรูสกึนีย้าวนาน จนสงผลใหเกิด

ความผิดปกติของสารส่ือประสาทในสมอง และการเปล่ียนแปลงการทำงานของเซลลสมองบางสวน

ท่ีเช่ือมโยงกับการทำงานดานอารมณ จนทำใหบุคคลน้ันสูญเสียความสามารถในการจัดการอารมณ 

โโดยเฉพาะอารมณ ความคิด ความรูสึก รวมถึงพฤติกรรมดานลบ และอาการทางกายท่ีถดถอย 

ศูนยเรียนรูสุขภาวะ สำนักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.) เสนอ ความแตกตาง

ระหวางความเศรา และภาวะซึมเศรา ดังรายละเอียดตอไปนี ้          

                         ความเศราปกติ                         ภาวะซมึเศรา

      ระยะเวลา             เศราหรือเบ่ือไมนาน เชน                เศราหรือเบ่ือนานกวาปกติ

                            ไมก่ีช่ัวโมง หรือนอยกวาน้ัน                   เชน หลายวัน หรือหลายสัปดาห      

        ความถี ่          มชีวงท่ีดีมากกวาชวงท่ีเศราหรือเบ่ือ         ชวงเวลาสวนใหญรูสึกเศรา             

     ความรุนแรง               ไมตางจากท่ีเคยเปน      ความเศราหรือเบ่ือมากกวาท่ีเคยเปน    

        ความรูสึกท่ีม ี       รูสึกวาตนไมเปล่ียนแปลงไปจากเดิม   รูสึกวาตนไมเคยรูสึกแยอยางน้ีมากอน 
      ตอตนเอง                                                                         อาจรูสึกผิด ไรคา              

  อาการท่ีคนใกลชิด                       คลายเดิม           สังเกตเหน็วาไมเหมอืนเดิม
      สังเกตเหน็                                                                                                                              

I I
I I
I I

I II
I I

I I

           อาการ
ลักษณะ 
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พบจิตแพทยและยินยอมเขาสูกระบวนการรักษาทำใหมีโอกาสหายเร็วขึ้น ที่สำคัญ
การสังเกตพฤติกรรม ภาษา และการสื่อสารที่แสดงสัญญาณอาการซึมเศราจัดเปน
มาตรการท่ีดีท่ีสุดในการเฝาระวงัผลกระทบท่ีรายแรงของโรคซึมเศรา คือการฆาตัวตาย 

“เศรา” กับ “ซึมเศรา” ตางกันอยางไร
หากเราเผชิญกับเหตุการณ หรือปญหากระทบกระเทือนจิตใจ เชน สูญเสียบุคคลท่ีรัก  การหยาราง 

หรือประสบความลมเหลว เราจะรูสึกเศราเสียใจในชวงแรก ๆ เมื่อเวลาผานไปเราจะปรับตัว

กลบัมาเปนปกติได สำหรับผูมภีาวะซึมเศราจะติดอยูกับชวงความรูสกึนีย้าวนาน จนสงผลใหเกิด

ความผิดปกติของสารส่ือประสาทในสมอง และการเปล่ียนแปลงการทำงานของเซลลสมองบางสวน

ท่ีเช่ือมโยงกับการทำงานดานอารมณ จนทำใหบุคคลน้ันสูญเสียความสามารถในการจัดการอารมณ 

โโดยเฉพาะอารมณ ความคิด ความรูสึก รวมถึงพฤติกรรมดานลบ และอาการทางกายท่ีถดถอย 

ศูนยเรียนรูสุขภาวะ สำนักงานกองทุนสนับสนุนการสรางเสริมสุขภาพ (สสส.) เสนอ ความแตกตาง

ระหวางความเศรา และภาวะซึมเศรา ดังรายละเอียดตอไปนี ้          

                         ความเศราปกติ                         ภาวะซมึเศรา

      ระยะเวลา             เศราหรือเบ่ือไมนาน เชน                เศราหรือเบ่ือนานกวาปกติ

                            ไมก่ีช่ัวโมง หรือนอยกวาน้ัน                   เชน หลายวัน หรือหลายสัปดาห      

        ความถี ่          มชีวงท่ีดีมากกวาชวงท่ีเศราหรือเบ่ือ         ชวงเวลาสวนใหญรูสึกเศรา             

     ความรุนแรง               ไมตางจากท่ีเคยเปน      ความเศราหรือเบ่ือมากกวาท่ีเคยเปน    

        ความรูสึกท่ีม ี       รูสึกวาตนไมเปล่ียนแปลงไปจากเดิม   รูสึกวาตนไมเคยรูสึกแยอยางน้ีมากอน 
      ตอตนเอง                                                                         อาจรูสึกผิด ไรคา              

  อาการท่ีคนใกลชิด                       คลายเดิม           สังเกตเหน็วาไมเหมอืนเดิม
      สังเกตเหน็                                                                                                                              

I I
I I
I I

I II

I I

I I

           อาการ
ลักษณะ 
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รูปแบบการส่ือสาร
ภาวะซึมเศรา 
รูปแบบการส่ือสารภาวะซึมเศราเปนรูปแบบ
ภาษาท่ีวนเวยีนอยูในอาการทางจิต อาการ
ทางพฤติกรรม และอาการทางกายภาพซ่ึงเปน 
การแบงกลุมอาการของผูมีภาวะซึมเศราหรือ
โรคซึมเศรา ของ เปาโล คาซาโน และเมาริซิโอ 
ฟาวา (Cassano & Fava, 2002) ทั้งนี้ 
ออาการดังกลาวเกิดขึ้นซ้ำ ๆ ระดับความ
รุนแรงเพ่ิมข้ึน มีอาการเปนระยะเวลายาวนาน
ยาวนานกวาสองสัปดาห สามารถสังเกตได
จากรูปแบบการส่ือสารและลักษณะภาษา
ตาง ๆ ดังน้ี

1. ภาษาแสดงอาการทางจิต 
• เบ่ือ ไมสนใจอยากทำอะไร ทำอะไร ๆ 
      กไ็มเพลิดเพลิน 
   คำศัพท/วลี : เบ่ือ เซ็ง ไมมีความสุข 
   ไมอยากทำอะไร
   ขอความ : 
 • โลกทำไมดูนาเบ่ือแบบน้ี 
 • ฉันเบ่ือ ไมอยากหาเหตุผลใหตัวเองไปวัน ๆ 
    ทำไมฉันตองด้ินรนท่ีจะมีชีวติขนาดน้ีดวย
  • โคตรเซ็งเลย
 • ฉันในตอนน้ันทุกขทรมานอยูตัวคนเดียว 
    และพยายามท่ีจะมีความสุข แตมันไมมี
    วิธีไหนเลยท่ีจะทำใหฉนัมีความสุขไดเลย

• ไมสบายใจ ซึมเศรา ทอแท  
   คำศัพท/วลี : เศรา วางเปลา เควงควาง หดหู 
   ทอแท ทรมาน ส้ินหวงั หมดหนทาง 
 ขอความ : 
 • ความรูสึกมันวางเปลา แตลึก ๆ มันก็เศรา 
    จนจุกอยูขางใน
  • ความเศรามันกดักนิ จนไมเหลือความเปนคนแลว
 • ความเศราความหดหูมันเร่ิมกลับมาอกีแลว 
 • ความรูสึกตอนน้ัน มันทอมาก ทรมานสุด ๆ ทอ... ทอ

• หนัก ๆ หนวง ๆ 
   คำศัพท/วลี : หนัก หนวง 
 ขอความ : 
 •  เราไมชอบความรูสึกหนัก ๆ หนวง ๆ ท่ีไรเหตุผลน่ีเลย 
  • เราเหน่ือยมากจริง ๆ นะ ไมอยากกินยา ไมอยาก
    รองไห ไมอยากหนวง 
 • มันเปนความรูสึกหนวง  ๆอยูในใจ เพราะเราไมอยาก
      เปนภาระใคร

17

““
• โมโห ฉุนเฉียว หงุดหงิด   
   คำศัพท/วล ี: โกรธ โมโห หงุดหงิด หัวรอน  
   เหว่ียง
 ขอความ : 
 • หลงัจากอาการหงุดหงิด หัวรอน เราก็จะมคีวาม
      รูสกึแบบ.. ทำไมตองมาเจอเร่ืองอะไรแบบนี้
  • เราหวัรอนงายมาก ๆ กับเร่ืองเลก็ ๆ นอย 
      เราโมโห จนตองสัง่ใหตัวเองหายใจลกึ ๆ 
  เพ่ือระงับอารมณโกรธ 
 • ผมนอยใจนดิหนอยก็เหวีย่งคนรอบขาง
      ใหออกหมด เพราะแคอารมณแย ๆ เน่ียแหละ

• วิตก กังวล กลวั  
   คำศัพท/วล ี: กลวั หวาดหว่ัน 
  ขอความ: 
 • รางกายไมพรอม จิตใจก็ไมปกติ ผมกังวลมาก ๆ 
      กลวัจะทำไมไดเหมอืนคนอ่ืน กลวัจะดาวนอีก 
      กลวัทุกอยาง กลวัผูคน กลวัสิง่ท่ีจะเจอ
 • ผมยังกังวลวาความเศราหมองมนัจะกลบัมา
  หาผมอีก 
 • พอตองกลบัมาอยูคนเดียวมนัเศรากวาเดิมอีก 
           เร่ิมวติกกังวล หยิบหนงัสอืมาอานก็ไมได

• เหงา โดดเด่ียว 
   คำศัพท/วล ี: เหงา โดดเด่ียว เควงควาง เดียวดาย 
 ขอความ: 
 • บรรยากาศมนัเงียบเหงาแปลก ๆ ท้ังท่ีมผีูคน
      นบัรอย แตฉันกลบัรูสกึโดดเด่ียวแบบบอกไมถูก 
 • ฉันรูสกึไมเหลอืใคร เควงควางบนโลกใบใหญ
  • บรรยากาศตอนนี ้ผมโคตรจะโดดเด่ียว อางวาง
      เดียวดาย เหมอืนอยูในอวกาศยังไงอยางง้ัน

• รูสึกไมดีกับตัวเอง คิดวาตัวเองลมเหลวหรือทำให
   ตัวเองหรือครอบครัวผิดหวัง รูสึกผิดจนเกินไป ไรคา 
   คำศัพท/วล ี: รูสกึผดิ ไรคา ไรประโยชน 
   ไรความหมาย ไมมีคุณคา 
   ขอความ : 
  • ฉันมนัไมเจง
 • ในตอนนัน้ความรูสกึผิดปนไรคามนัต้ืนข้ึนมาท่ี
  คอพรอมกับนำ้ตา
 • ชวงน้ี เราโดนถามบอยเร่ืองงานนะ อืม เราทำงาน
      ไมได ก็ย่ิงรูสึกไรคา รูสึกวาชีวิตตัวเองไรประโยชน
 

ชวงนี้ เราโดนถามบอยเร่ืองงานนะ 
อืม...เราทำงานไมได ก็ยิ่งรูสึกไรคา 

รูสึกวาชีวิตตัวเองไรประโยชน
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รูปแบบการส่ือสาร
ภาวะซึมเศรา 
รูปแบบการส่ือสารภาวะซึมเศราเปนรูปแบบ
ภาษาท่ีวนเวยีนอยูในอาการทางจิต อาการ
ทางพฤติกรรม และอาการทางกายภาพซ่ึงเปน 
การแบงกลุมอาการของผูมีภาวะซึมเศราหรือ
โรคซึมเศรา ของ เปาโล คาซาโน และเมาริซิโอ 
ฟาวา (Cassano & Fava, 2002) ทั้งนี้ 
ออาการดังกลาวเกิดขึ้นซ้ำ ๆ ระดับความ
รุนแรงเพ่ิมข้ึน มีอาการเปนระยะเวลายาวนาน
ยาวนานกวาสองสัปดาห สามารถสังเกตได
จากรูปแบบการส่ือสารและลักษณะภาษา
ตาง ๆ ดังน้ี

1. ภาษาแสดงอาการทางจิต 
• เบ่ือ ไมสนใจอยากทำอะไร ทำอะไร ๆ 
      กไ็มเพลิดเพลิน 
   คำศัพท/วลี : เบ่ือ เซ็ง ไมมีความสุข 
   ไมอยากทำอะไร
   ขอความ : 
 • โลกทำไมดูนาเบ่ือแบบน้ี 
 • ฉันเบ่ือ ไมอยากหาเหตุผลใหตัวเองไปวัน ๆ 
    ทำไมฉันตองด้ินรนท่ีจะมีชีวติขนาดน้ีดวย
  • โคตรเซ็งเลย
 • ฉันในตอนน้ันทุกขทรมานอยูตัวคนเดียว 
    และพยายามท่ีจะมีความสุข แตมันไมมี
    วิธีไหนเลยท่ีจะทำใหฉนัมีความสุขไดเลย

• ไมสบายใจ ซึมเศรา ทอแท  
   คำศัพท/วลี : เศรา วางเปลา เควงควาง หดหู 
   ทอแท ทรมาน ส้ินหวงั หมดหนทาง 
 ขอความ : 
 • ความรูสึกมันวางเปลา แตลึก ๆ มันก็เศรา 
    จนจุกอยูขางใน
  • ความเศรามันกดักนิ จนไมเหลือความเปนคนแลว
 • ความเศราความหดหูมันเร่ิมกลับมาอกีแลว 
 • ความรูสึกตอนน้ัน มันทอมาก ทรมานสุด ๆ ทอ... ทอ

• หนัก ๆ หนวง ๆ 
   คำศัพท/วลี : หนัก หนวง 
 ขอความ : 
 •  เราไมชอบความรูสึกหนัก ๆ หนวง ๆ ท่ีไรเหตุผลน่ีเลย 
  • เราเหน่ือยมากจริง ๆ นะ ไมอยากกินยา ไมอยาก
    รองไห ไมอยากหนวง 
 • มันเปนความรูสึกหนวง  ๆอยูในใจ เพราะเราไมอยาก
      เปนภาระใคร
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““
• โมโห ฉุนเฉียว หงุดหงิด   
   คำศัพท/วล ี: โกรธ โมโห หงุดหงิด หัวรอน  
   เหว่ียง
 ขอความ : 
 • หลงัจากอาการหงุดหงิด หัวรอน เราก็จะมคีวาม
      รูสกึแบบ.. ทำไมตองมาเจอเร่ืองอะไรแบบนี้
  • เราหวัรอนงายมาก ๆ กับเร่ืองเลก็ ๆ นอย 
      เราโมโห จนตองสัง่ใหตัวเองหายใจลกึ ๆ 
  เพ่ือระงับอารมณโกรธ 
 • ผมนอยใจนดิหนอยก็เหวีย่งคนรอบขาง
      ใหออกหมด เพราะแคอารมณแย ๆ เน่ียแหละ

• วิตก กังวล กลวั  
   คำศัพท/วล ี: กลวั หวาดหว่ัน 
  ขอความ: 
 • รางกายไมพรอม จิตใจก็ไมปกติ ผมกังวลมาก ๆ 
      กลวัจะทำไมไดเหมอืนคนอ่ืน กลวัจะดาวนอีก 
      กลวัทุกอยาง กลวัผูคน กลวัสิง่ท่ีจะเจอ
 • ผมยังกังวลวาความเศราหมองมนัจะกลบัมา
  หาผมอีก 
 • พอตองกลบัมาอยูคนเดียวมนัเศรากวาเดิมอีก 
           เร่ิมวติกกังวล หยิบหนงัสอืมาอานก็ไมได

• เหงา โดดเด่ียว 
   คำศัพท/วล ี: เหงา โดดเด่ียว เควงควาง เดียวดาย 
 ขอความ: 
 • บรรยากาศมนัเงียบเหงาแปลก ๆ ท้ังท่ีมผีูคน
      นบัรอย แตฉันกลบัรูสกึโดดเด่ียวแบบบอกไมถูก 
 • ฉันรูสกึไมเหลอืใคร เควงควางบนโลกใบใหญ
  • บรรยากาศตอนนี ้ผมโคตรจะโดดเด่ียว อางวาง
      เดียวดาย เหมอืนอยูในอวกาศยังไงอยางง้ัน

• รูสึกไมดีกับตัวเอง คิดวาตัวเองลมเหลวหรือทำให
   ตัวเองหรือครอบครัวผิดหวัง รูสึกผิดจนเกินไป ไรคา 
   คำศัพท/วล ี: รูสกึผดิ ไรคา ไรประโยชน 
   ไรความหมาย ไมมีคุณคา 
   ขอความ : 
  • ฉันมนัไมเจง
 • ในตอนนัน้ความรูสกึผิดปนไรคามนัต้ืนข้ึนมาท่ี
  คอพรอมกับนำ้ตา
 • ชวงน้ี เราโดนถามบอยเร่ืองงานนะ อืม เราทำงาน
      ไมได ก็ย่ิงรูสึกไรคา รูสึกวาชีวิตตัวเองไรประโยชน
 

ชวงนี้ เราโดนถามบอยเร่ืองงานนะ 
อืม...เราทำงานไมได ก็ยิ่งรูสึกไรคา 

รูสึกวาชีวิตตัวเองไรประโยชน
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• โมโห ฉุนเฉียว หงุดหงิด   
   คำศัพท/วลี : โกรธ โมโห หงุดหงิด หัวรอน  
   เหวี่ยง
 ขอความ : 
 • หลังจากอาการหงุดหงิด หัวรอน เราก็จะมีความ
      รูสึกแบบ.. ทำไมตองมาเจอเรื่องอะไรแบบนี้
  • เราหัวรอนงายมาก ๆ กับเรื่องเล็ก ๆ นอย 
      เราโมโห จนตองสั่งใหตัวเองหายใจลึก ๆ 
  เพื่อระงับอารมณโกรธ 
 • ผมนอยใจนิดหนอยก็เหวี่ยงคนรอบขาง
      ใหออกหมด เพราะแคอารมณแย ๆ เนี ่ยแหละ

• วิตก กังวล กลัว  
   คำศัพท/วลี : กลัว หวาดหวั่น 
  ขอความ: 
 • รางกายไมพรอม จิตใจก็ไมปกติ ผมกังวลมาก ๆ 
      กลัวจะทำไมไดเหมือนคนอื่น กลัวจะดาวนอีก 
      กลัวทุกอยาง กลัวผูคน กลัวสิ่งที่จะเจอ
 • ผมยังกังวลวาความเศราหมองมันจะกลับมา
  หาผมอีก 
 • พอตองกลับมาอยูคนเดียวมันเศรากวาเดิมอีก 
           เริ่มวิตกกังวล หยิบหนังสือมาอานก็ไมได

• เหงา โดดเดี่ยว 
   คำศัพท/วลี : เหงา โดดเดี่ยว เควงควาง เดียวดาย 
 ขอความ: 
 • บรรยากาศมันเงียบเหงาแปลก ๆ ทั้งที่มีผูคน
      นับรอย แตฉันกลับรูสึกโดดเดี่ยวแบบบอกไมถูก 
 • ฉันรูสึกไมเหลือใคร เควงควางบนโลกใบใหญ
  • บรรยากาศตอนนี้ ผมโคตรจะโดดเดี่ยว อางวาง
      เดียวดาย เหมือนอยูในอวกาศยังไงอยางงั้น

• รูสึกไมดีกับตัวเอง คิดวาตัวเองลมเหลวหรือทำให
   ตัวเองหรือครอบครัวผิดหวัง รูสึกผิดจนเกินไป ไรคา 
   คำศัพท/วลี : รูสึกผิด ไรคา ไรประโยชน 
   ไรความหมาย ไมมีคุณคา 
   ขอความ : 
  • ฉันมันไมเจง
 • ในตอนนั้นความรูสึกผิดปนไรคามันตื้นขึ้นมาที่
  คอพรอมกับน้ำตา
 • ชวงนี้ เราโดนถามบอยเรื ่องงานนะ อืม เราทำงาน
      ไมได ก็ยิ ่งรู สึกไรคา รู สึกวาชีวิตตัวเองไรประโยชน
 

ชวงนี้ เราโดนถามบอยเรื่องงานนะ 
อืม...เราทำงานไมได ก็ยิ่งรูสึกไรคา 

รูสึกวาชีวิตตัวเองไรประโยชน
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• ไมมสีมาธิ เวลาทำอะไร หรือทำงานท่ีตองใช
   ความต้ังใจ ตัดสนิใจไมได หลงลมื
   คำศัพท/วล ี: ขาดสมาธิ ไมสามารถตัดสินใจได ลืม 
   ขอความ: 
 •  กิจวัตรประจำวันเหมอืนเดิม ลกุข้ึนมากินยา 
       ต่ืนมาหาอะไรกิน เปดซ่ีร่ีสใหมนัผานตา ต้ังใจ
    จะทำงาน แตก็ไมมสีมาธิเลย รูสกึไมอยากทำ
  อะไรท้ังนัน้
 • การทำงานท่ีควรจะใชเวลาแค 5-10 นาทีกินเวลา
     ไปเกือบคร่ึงชัว่โมง
 • ท่ีสำคัญฉันมกัจะหลง ๆ ลมื ๆ คิดไรไมคอยออก 
     อาจเปนเพราะ serotonin สารนำสมอง 

• เกลยีดตัวเอง ไมเปนท่ีรักของใคร 
      คำศัพท/วล ี: เกลยีด รังเกียจ ไมมใีครรัก
 ขอความ: 
 • พอไมมใีครรักฉัน ฉันก็ย่ิงมองตัวเองดอยคา
 • เราเกลยีดตัวเองทุกเชาท่ีเปนแบบนี ้เหมอืน
  อยูไดเพราะยาใหมนัผานไปแตละวัน
 • เราเกลยีดตัวเองท่ียังคิดวนเวียนเร่ืองราวท่ี
  ทำรายจิตใจตัวเอง

•• รูสึกเปนตัวประหลาด เอเล่ียน แปลกแยก แตกตาง 
   คำศัพท/วล ี: ประหลาด เอเลีย่น แปลก
 ขอความ : 
• ฉันเร่ิมรูสกึดาวน และ อยากทำรายตัวเอง 
   ฉันไมเคยหวังใหใครมาสงสารหรือเห็นใจ แตฉัน
   แคไมอยากใหใครมามองวาฉันเปนตัวประหลาด
• ฉันไมมีทางหามสายตาใครท่ีมองมาได แตขอรองละ 
    เลิกทำเหมือนฉันหลุดออกมาจากโลกมิติท่ีส่ี หรือ
   เลิกทำเหมือนฉันมีหัวโตเปนมนุษยตางดาวไดแลว 

  • ฉันเร่ิมรูสกึวาตัวเองแปลก และแตกตาง
  มาต้ังแตเร่ิมข้ึนป.5
 • ฉันรองไหงาย ออนแอ เพราะฉันไมมีอะไรซัพพอรต 
      ฉันดูเปนคนแปลกในสายตาคนอ่ืนอยูตลอดเวลา
 • ฉันไมไดบา ฉันแคแตกตางจากคุณ

• มองโลกในแงราย หมดอาลยัตายอยาก  
      คำศัพท/วล ี: อยากตาย โลกไมยุติธรรม 
 ขอความ : 
 • เราจมปลกัอยูกับความเศรา เราอยากตาย 
      ไมอยากอยูแลว ท้ังเสยีงในหัวและเสยีงตัวเอง
      ตีกันยุงไปหมด
 • วันน้ีเรารูสึกหมดอาลัยตายอยาก มีส่ิงท่ีเราอยากทำ 
      แตเราไมอยากทำ 
  • ฉันคิดวาฉันควรถูกกำจัดทิง้ เพราะโลกนีม้แีต
    คนเขมแข็ง

• คิดทำรายตนเอง หรือคิดวาถาตายไปคงจะดี  
   คำศัพท/วล ี: กรีด กรีดขอมอื กระโดดตึก 
   คิดถึงวิธีการฆาตัวตาย พูดถึงการโดดจากท่ีสงู 
   อยากตาย ไมอยากอยูแลว ไมอยากมีชีวิตแบบน้ีแลว 
   ขอความ:
  • ความรูสกึอยากทำรายตัวเองกลบัมาอีกคร้ัง
  โดยไมมเีหตุผล
 • ตอนเศรามาก ๆ พอทำอะไรกับตัวเอง ไมรูสึกเจ็บ 
     หนูทำก็หลายอยาง ตอยกำแพง หรือวาเอามีดกรีด
     ตามรางกาย 
 • ผมเคยทำรายตัวเองใชคัตเตอรแลวกรีดใหเปน
     แผลถลอก บางทีก็ใชอะไรยาว ๆ รัดคอแลวก็
         ไปถวงไวตรงราวตากผา ราวตูเสือ้ผา
 • อารมณมันด่ิง จนขนาดท่ีเราคิดวาทำไมเราไมตาย ๆ 
     ไปซะเลย ทำไมเราตองมาทรมานกับอะไรแบบน้ีดวย
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2. ภาษาแสดงอาการทางพฤตกิรรม 

•  รองไห ฟูมฟาย รองไหอยางควบคุมไมได รองไหแบบหยุดไมได
   คำศัพท/วล ี: รองไห นำ้ตาไหล สามวันดีสีวั่นรองไห
   ขอความ : 
 • ใจหอเห่ียว เรารองไหแบบไรเหตุผล
 • ผมเอาแตรองไหในเวลากลางคืน ทุกคืนของผมมนัเลวราย
  • เศรามาก เศราผดิปกติ รูสกึแยมาก อยูดี ๆ น้ำตาก็ไหล กลายเปนคนเปราะบางมาก นดิ ๆ หนอย ๆ 
     รองไห ไดยินเสยีงนดิหนอย รองไหเฉยเลย 

•  ทะเลาะ ทะเลาะกับตัวเอง กระทบกระท่ังกับคนอ่ืน 
   คำศัพท/วล ี: กาวราว ทะเลาะ 
   ขอความ:
 • การอยูรวมกับผูอ่ืนเร่ิมเปนปญหา การพูดตอหนาสาธารณะชนเร่ิมกลายเปนความกาวราว
 • แตสภาพจิตใจแบบนี ้ฉันจะไหวมัย้ แคทะเลาะกับตัวเองก็เหนือ่ยแลว ฉันตองทะเลาะกับอยางอ่ืนดวย
  • เราดันมาพัง คิดอยากตาย ตอนท่ีทะเลาะกับแม

•  โกรธ ระเบิดอารมณ
   คำศัพท/วล ี: โกรธ ระเบิดอารมณ 
   ขอความ:
 • เราระเบิดมนัออกมา เราระเบิดอารมณใสคนอ่ืนอยางหยุดไมได
 • พอเราอยูกับตัวเองจนมากเกินไป นำ้ตาไหลอาบแกมท้ังสอง เรากรีดรองอยางบาคลัง่ ทุบตีทำรายตนเอง...

       • ไมมพีลงัชวิีต ไมมแีรงผลกัดัน 
               คำศัพท/วล ี: เอ่ือย ๆ ไมมคีวามหมาย ไรพลงั 
            ขอความ : 
        • วันเวลาทุกวินาทีท่ีผานไปดูไมมคีวามหมาย ทุกอยางดูชา ๆ เอ่ือย ๆ 
                       ไมมแีรงผลกัดันอะไรใหกาวตอไป ใชชวิีตทุกวันอยางไมมจุีดมุงหมาย 
        • พลงังานของเราตกต่ำถึงขีดสดุ
        • ผมอารมณหงุดหงิดงาย การต่ืนเชาและกิจวัตรประจำวันอ่ืน ๆ 
                      กลายเปนเร่ืองท่ีตองใชความพยายามมาก 
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• ไมมสีมาธิ เวลาทำอะไร หรือทำงานท่ีตองใช
   ความต้ังใจ ตัดสนิใจไมได หลงลมื
   คำศัพท/วล ี: ขาดสมาธิ ไมสามารถตัดสินใจได ลืม 
   ขอความ: 
 •  กิจวัตรประจำวันเหมอืนเดิม ลกุข้ึนมากินยา 
       ต่ืนมาหาอะไรกิน เปดซ่ีร่ีสใหมนัผานตา ต้ังใจ
    จะทำงาน แตก็ไมมสีมาธิเลย รูสกึไมอยากทำ
  อะไรท้ังนัน้
 • การทำงานท่ีควรจะใชเวลาแค 5-10 นาทีกินเวลา
     ไปเกือบคร่ึงชัว่โมง
 • ท่ีสำคัญฉันมกัจะหลง ๆ ลมื ๆ คิดไรไมคอยออก 
     อาจเปนเพราะ serotonin สารนำสมอง 

• เกลยีดตัวเอง ไมเปนท่ีรักของใคร 
      คำศัพท/วล ี: เกลยีด รังเกียจ ไมมใีครรัก
 ขอความ: 
 • พอไมมใีครรักฉัน ฉันก็ย่ิงมองตัวเองดอยคา
 • เราเกลยีดตัวเองทุกเชาท่ีเปนแบบนี ้เหมอืน
  อยูไดเพราะยาใหมนัผานไปแตละวัน
 • เราเกลยีดตัวเองท่ียังคิดวนเวียนเร่ืองราวท่ี
  ทำรายจิตใจตัวเอง

•• รูสึกเปนตัวประหลาด เอเล่ียน แปลกแยก แตกตาง 
   คำศัพท/วล ี: ประหลาด เอเลีย่น แปลก
 ขอความ : 
• ฉันเร่ิมรูสกึดาวน และ อยากทำรายตัวเอง 
   ฉันไมเคยหวังใหใครมาสงสารหรือเห็นใจ แตฉัน
   แคไมอยากใหใครมามองวาฉันเปนตัวประหลาด
• ฉันไมมีทางหามสายตาใครท่ีมองมาได แตขอรองละ 
    เลิกทำเหมือนฉันหลุดออกมาจากโลกมิติท่ีส่ี หรือ
   เลิกทำเหมือนฉันมีหัวโตเปนมนุษยตางดาวไดแลว 

  • ฉันเร่ิมรูสกึวาตัวเองแปลก และแตกตาง
  มาต้ังแตเร่ิมข้ึนป.5
 • ฉันรองไหงาย ออนแอ เพราะฉันไมมีอะไรซัพพอรต 
      ฉันดูเปนคนแปลกในสายตาคนอ่ืนอยูตลอดเวลา
 • ฉันไมไดบา ฉันแคแตกตางจากคุณ

• มองโลกในแงราย หมดอาลยัตายอยาก  
      คำศัพท/วล ี: อยากตาย โลกไมยุติธรรม 
 ขอความ : 
 • เราจมปลกัอยูกับความเศรา เราอยากตาย 
      ไมอยากอยูแลว ท้ังเสยีงในหัวและเสยีงตัวเอง
      ตีกันยุงไปหมด
 • วันน้ีเรารูสึกหมดอาลัยตายอยาก มีส่ิงท่ีเราอยากทำ 
      แตเราไมอยากทำ 
  • ฉันคิดวาฉันควรถูกกำจัดทิง้ เพราะโลกนีม้แีต
    คนเขมแข็ง

• คิดทำรายตนเอง หรือคิดวาถาตายไปคงจะดี  
   คำศัพท/วล ี: กรีด กรีดขอมอื กระโดดตึก 
   คิดถึงวิธีการฆาตัวตาย พูดถึงการโดดจากท่ีสงู 
   อยากตาย ไมอยากอยูแลว ไมอยากมีชีวิตแบบน้ีแลว 
   ขอความ:
  • ความรูสกึอยากทำรายตัวเองกลบัมาอีกคร้ัง
  โดยไมมเีหตุผล
 • ตอนเศรามาก ๆ พอทำอะไรกับตัวเอง ไมรูสึกเจ็บ 
     หนูทำก็หลายอยาง ตอยกำแพง หรือวาเอามีดกรีด
     ตามรางกาย 
 • ผมเคยทำรายตัวเองใชคัตเตอรแลวกรีดใหเปน
     แผลถลอก บางทีก็ใชอะไรยาว ๆ รัดคอแลวก็
         ไปถวงไวตรงราวตากผา ราวตูเสือ้ผา
 • อารมณมันด่ิง จนขนาดท่ีเราคิดวาทำไมเราไมตาย ๆ 
     ไปซะเลย ทำไมเราตองมาทรมานกับอะไรแบบน้ีดวย
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2. ภาษาแสดงอาการทางพฤตกิรรม 

•  รองไห ฟูมฟาย รองไหอยางควบคุมไมได รองไหแบบหยุดไมได
   คำศัพท/วล ี: รองไห นำ้ตาไหล สามวันดีสีวั่นรองไห
   ขอความ : 
 • ใจหอเห่ียว เรารองไหแบบไรเหตุผล
 • ผมเอาแตรองไหในเวลากลางคืน ทุกคืนของผมมนัเลวราย
  • เศรามาก เศราผดิปกติ รูสกึแยมาก อยูดี ๆ น้ำตาก็ไหล กลายเปนคนเปราะบางมาก นดิ ๆ หนอย ๆ 
     รองไห ไดยินเสยีงนดิหนอย รองไหเฉยเลย 

•  ทะเลาะ ทะเลาะกับตัวเอง กระทบกระท่ังกับคนอ่ืน 
   คำศัพท/วล ี: กาวราว ทะเลาะ 
   ขอความ:
 • การอยูรวมกับผูอ่ืนเร่ิมเปนปญหา การพูดตอหนาสาธารณะชนเร่ิมกลายเปนความกาวราว
 • แตสภาพจิตใจแบบนี ้ฉันจะไหวมัย้ แคทะเลาะกับตัวเองก็เหนือ่ยแลว ฉันตองทะเลาะกับอยางอ่ืนดวย
  • เราดันมาพัง คิดอยากตาย ตอนท่ีทะเลาะกับแม

•  โกรธ ระเบิดอารมณ
   คำศัพท/วล ี: โกรธ ระเบิดอารมณ 
   ขอความ:
 • เราระเบิดมนัออกมา เราระเบิดอารมณใสคนอ่ืนอยางหยุดไมได
 • พอเราอยูกับตัวเองจนมากเกินไป นำ้ตาไหลอาบแกมท้ังสอง เรากรีดรองอยางบาคลัง่ ทุบตีทำรายตนเอง...

       • ไมมพีลงัชวิีต ไมมแีรงผลกัดัน 
               คำศัพท/วล ี: เอ่ือย ๆ ไมมคีวามหมาย ไรพลงั 
            ขอความ : 
        • วันเวลาทุกวินาทีท่ีผานไปดูไมมคีวามหมาย ทุกอยางดูชา ๆ เอ่ือย ๆ 
                       ไมมแีรงผลกัดันอะไรใหกาวตอไป ใชชวิีตทุกวันอยางไมมจุีดมุงหมาย 
        • พลงังานของเราตกต่ำถึงขีดสดุ
        • ผมอารมณหงุดหงิดงาย การต่ืนเชาและกิจวัตรประจำวันอ่ืน ๆ 
                      กลายเปนเร่ืองท่ีตองใชความพยายามมาก 
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• ความสามารถการเรียน การทำงานลดลง
 คำศัพท/วล:ี ทำงานไมได ไมเต็มท่ี ไมโอเค 
 ขอความ:
 • เราทำงานชาลง
 • ผมนอนท้ังวันโดยไมตองทำอะไรเลย นอนอยูใน
  หองท่ีปดมานปดหนาตางปดไฟทุกดวงอยูมดื ๆ 
    ทำงานไมไดเลย จากคนท่ีเคยออกกำลงักาย
  วายนำ้ไดทีละ 1 กม. ก็ไมมแีรง ไมสามารถ
  ทำอะไรไดเลย
 • วันนีเ้ราไมโอเคกับการทำงานเลย คือเรารองไห 
  จนมนัเหนือ่ยไปหมดแลว

• แยกตัวออกจากสงัคม โดดเด่ียวตัวเอง 
   คำศัพท/วล ี: แยกตัว ปลกีตัว เก็บตัว ตัดขาด ขังตัวเอง 
  ขอความ : 
•  สดุทายก็เปนเราท่ีปลกีตัวออกจากสงัคม เราทำ
   ตัวเองทุกอยาง พอมคีนเอ้ือมมอืจะมาชวย 
   เรากลบัปดมอืนัน้ออก
•  ทุกวัน ฉันเอาแตเก็บตัวอยูในหอง 
• พอแลว.. ไมเอาแลว.. ขออยูคนเดียวก็พอ.. สดุทาย
   เราก็เลอืก ท่ีจะขังตัวเองไวในหองเงียบ ๆ

•• ความสนใจกิจกรรม หรืองานอดิเรกลดลง 
   ไมเพลดิเพลนิเหมอืนเดิม 
   คำศัพท/วล ี: ไมสนกุ ไมอยาก เฉย ๆ
 ขอความ : 
 • เราไมสนุกอยูกับเกมท่ีเลน บทสนทนาท่ีกำลงั
      คุยกับเพ่ือน ในใจมนัด่ิงลงแบบกะทันหัน
 • ฉันไมมอีารมณ ออกไปถายภาพ วิวสวย ๆ 
         เหมอืนเคย
 • ผมใชชวิีตปกติ แตความสขุผมเร่ิมหายไป ๆ 
     จากท่ีผมชอบถายภาพ ผมก็รูสกึเฉย ๆ  

• หมกมุนเร่ืองใดเร่ืองหนึง่  
   คำศัพท/วล ี: หมกมุน หมกตัว 
   ขอความ : 
• จริง ๆ มันเร่ิมมาจากเราเหงา จิตหมกหมุน วาวุน 
      ทำอะไรก็ไมมสีมาธิ
• ตอนนีพ้อเรามอิีนเทอรเนต็แลว ก็เหมอืนเรา
   หมกตัวมากข้ึนกวาเดิม

• ด่ืมแอลกอฮอล 
   คำศัพท/วล ี: เหลา
   ขอความ : 
 • นอนไมหลบัจนตองซดเหลา
 • เราทำแบบน้ีหลายคร้ัง กินยาพรอมเหลา หรืออ่ืนๆ
 • มนัเปนคร้ังแรกท่ีเราไดสมัผสัใกลชดิสถานะ 
        "ภาวะติดเหลา"

• กรีดขอมอื กรีดแขน ทำรายตัวเอง  
   คำศัพท/วล ี: กรีด แผล รอยแผล 
   ขอความ: 
 • ฉันกรีดขอมอื มนัเหมอืนแบบวาทำอยูเร่ือย ๆ 
      เวลาท่ีรูสกึแย
 • ฉันกรีดตัวเองในท่ีท่ีไมมีใครจะมองเห็น เพราะฉัน
         รูวาจะตองมคีนเปนหวง
 • วันนีฉั้นตองคอยปกปดรอยแผลไวดี ๆ ถึงแมจะ
      ไมมใีครสงัเกตเห็น

• พยายามฆาตัวตาย  
     คำศัพท/วล ี: พยายามฆาตัวตาย ด่ิง กินยา 
   กระโดดตึก 
 ขอความ :
  • ตอนนีฉั้นด่ิงลง จนฉันพยายามฆาตัวตายอีกแลว
 • บางทีฉันก็อยากจะหยิบยาข้ึนมาท้ังแผง 
      แลวยัดมนัลงไปท้ังหมดนัน้เลย 
 • วันนัน้...เมือ่ฉันเลกิเรียน ฉันก็คิดทีจ่ะฆาตัวตาย
   โดยการกระโดดตึก
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 ขอความ : 
 • เราไมสนุกอยูกับเกมท่ีเลน บทสนทนาท่ีกำลงั
      คุยกับเพ่ือน ในใจมนัด่ิงลงแบบกะทันหัน
 • ฉันไมมอีารมณ ออกไปถายภาพ วิวสวย ๆ 
         เหมอืนเคย
 • ผมใชชวิีตปกติ แตความสขุผมเร่ิมหายไป ๆ 
     จากท่ีผมชอบถายภาพ ผมก็รูสกึเฉย ๆ  

• หมกมุนเร่ืองใดเร่ืองหนึง่  
   คำศัพท/วล ี: หมกมุน หมกตัว 
   ขอความ : 
• จริง ๆ มันเร่ิมมาจากเราเหงา จิตหมกหมุน วาวุน 
      ทำอะไรก็ไมมสีมาธิ
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• ด่ืมแอลกอฮอล 
   คำศัพท/วล ี: เหลา
   ขอความ : 
 • นอนไมหลบัจนตองซดเหลา
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3. ภาษาแสดงอาการทางกายภาพ 
•  ออนลา เพลีย เหน่ือยลา เหน่ือยงาย ไมคอยมีแรง  
 หมดแรง
 คำศัพท/วล ี: ออนลา เหนือ่ยหนาย เหนือ่ยถึง
 จิตวิญญาณ หมดพลงั ไมสามารถทำอะไรสำเร็จ 
 ไมมแีรงจูงใจท่ีจะทำงานใหสำเร็จ
  ขอความ : 
 • เราไมอยากทำอะไร อาการเหน่ือย มนัเหน่ือย
   เหน่ือยเหมอืนเหน่ือยเร้ือรัง เหน่ือยไปถึงระดับ
   จิตวญิญาณ
 • ลำพังตัวเองก็แทบไมเหลอืพลงับวกแลว
 • มนัออนลาเหลอืเกินท้ังรางกายและจิตใจ

• นอนนอย นอนไมหลบั หลบัยาก หรือหลบั ๆ 
  ต่ืน ๆ
 คำศัพท/วลี : นอนไมหลับ หลับยาก หลับ ๆ ต่ืน ๆ
 ขอความ : 
 • ทุกวันหลงัจากเรากลบัจากโรงเรียน จะเหนือ่ย 
  จนทำอะไรไมไหว ถึงแมเราเหนือ่ยมากก็ขมตา
  หลบัไมลง
 • กวาเราจะนอนหลบัได ก็ใชเวลานานอยู แถมเรา
    ยังต่ืนทัง้คืนอีกตางหาก 
 • หนนูอนไมพอ ต่ืนกลางดึก ถาต่ืนข้ึนมาแลว 
  จะหลบั ๆ ต่ืน ๆ ท้ังคืน

• นอนมาก หลบัมากเกินไป  
 คำศัพท/วล ี: นอนหลบัมากเกินไป นอนกวา 
 10 ชัว่โมง
 ขอความ :  
  • ฉันนอนมากเกินไปแทบทุกวัน
 • วันนีท้ั้งวันฉันเอาแตอยูบนเตียงแทบตลอด
 • เรารูสกึเวลาผานไปเร็วมาก เพราะหมดเวลา
  ไปกับการนอน งานก็ไมเดิน อารมณจะทำงาน
  ก็ไมคอยม ี
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•  เบ่ืออาหาร 
 คำศัพท/วล:ี ไมอยากอาหาร  ไมอยากกิน 
 ขอความ: 
 • ผมรูสกึทองวางมาก ๆ แตกลบัไมรูสกึหิว 
  ไมอยากกิน
 • เราเบ่ืออาหารมากข้ึนละ หลงั ๆ มานีเ่ราแทบ
    ไมอยากกินอะไรเลย 
 • เราไมอยากอาหาร ทำใหสิง่ท่ีนากังวลตอมา
  คือนำ้หนกัลดลงอยางรวดเร็ว

•  กินมากเกินไป  
  คำศัพท/วล ี: หยุดกินไมได กินทุกอยางท่ี
 ขวางหนา
 ขอความ : 
  • ฉันกินมากข้ึน น้ำหนักข้ึนมากภายในหน่ึงเดือน
 • พฤติกรรมการกินผิดเพ้ียนไปจากท่ีเคยเปน 
  นำ้หนกัข้ึนพรวดพราด

• นำ้หนกัเพ่ิมข้ึน  หรือนำ้หนกัลดลง 
   คำศัพท/วล ี: อวน กลม ผอม แหง
 ขอความ : 
 • เราไมอยากจะเชือ่สายตาตัวเอง ตอนนีเ้รา
    หนักเพ่ิม 48 กก. แลวหรอ!! 
 • หลงัจากเราผานชวงไมมคีวามอยากอาหาร
  ติดตอกันนานจะสามสัปดาห น้ำหนักเราหายไป
  ประมาณ 3 กิโลกรัม
 • เราเบ่ืออาหาร คลืน่ไส เราเลยกินขาวได
  นอยมาก เราผอมลงอยางเห็นไดชดั

• ปวด เจ็บปวด ปวดหัว อาเจียน
 คำศัพท/วล ี: ปวดหัว ปวดตา เจ็บปวด อาเจียน
 ขอความ: 
 • เราต่ืนมาพรอมอาการปวดหวั และสภาพจิตใจ
  ท่ีเหมอืนเดิม มแีรง แคหยิบพาราฯ มากิน 
  แลวก็ท้ิงตัวลงนอน 
  • เราจะเปนแบบนีทุ้กวัน จะปวดหวั เพลยี เจ็บช้ำ
  ตามรางกาย รูสกึเวยีนหวัจะอาเจียน
 • แย วันนีม้นัแยมาก อาการไมดีต้ังแตเชา อาเจียน
  หลงักินขาวเชา ปวดทอง 

•  หัวใจเตนเร็ว หัวใจเตนผดิปกติ หยุดหายใจ 
 คำศัพท/วล ี: เตนเร็ว เตนผดิปกติ  
 ขอความ: 
 • เรามเีกิดจากความเครียด อยางการหยุดหายใจ
  ตอนหลบั หวัใจเตนเร็ว
 • อาการตาง ๆ เร่ิมกลับมาหายใจติดขัด เหง่ือแตก 
    ปวดหัว ความดันข้ึนน้ำตามันไหลออกมาเองไหล
  ไมหยุดหามไมได

•  กระสบักระสาย ไมสามารถอยูนิง่ไดเหมอืน
 ท่ีเคยเปน 
 คำศัพท/วลี : กระสับกระสาย แปรปรวน ไมอยูน่ิง 
 ขอความ: 
 • มนัอาจเปนเพราะ serotonin สารนำสมอง 
     ทำใหอารมณฉันแปรปรวน 
 • เราอารมณไมคอยคงที่
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ผูมีภาวะซึมเศรากับการพูดเปรียบเทียบ 
ผูมภีาวะซึมเศรามกัพูดถึงอารมณ ความคิด ความรูสกึ อาการซึมเศราอาการ
ทางกายท่ีกำลังเผชิญอยูของตนในเชิงเปรียบเทียบกับส่ิงตาง ๆ ซ่ึงแสดงถึงปม
ความทุกข ความไมมั่นคงทางอารมณ อาจนำไปสูการสูญเสียความสามารถ
ในการจัดการอารมณ และแสดงพฤติกรรมดานลบ การพูดเชงิเปรียบเทียบนี้
เปนสัญญาณเตือนสำคัญอีกสัญญาณหน่ึงท่ีครอบครัว ญาติ เพ่ือน และผูใกลชิด
ผผูมีภาวะซึมเศราควรใหความสนใจ และตระหนักวาบุคคลน้ันกำลังอยูในภาวะ
ซึมเศราท้ังดานจิต ดานพฤติกรรม และดานกายภาพ ดังตัวอยางตอไปนี ้ 

 ภาวะซึมเศรา : หลายอาการเกิดข้ึนพรอมกัน 
 ผูท่ีมีภาวะซึมเศราอาจเกิดอาการหลายอาการข้ึนพรอมกัน ตัวอยางเชน อาการทางจิต 
 รวมกับอาการทางพฤติกรรม (เชน วางเปลา รองไห อยากตาย; ความเศรา ความกาวราว 
 ความโกรธ) อาการจิตรวมกับอาการทางกายภาพ (เชน เบ่ือ เหน่ือย เหงา) หรือเกิดอาการ
 ดานตางๆซ้ำๆ (เชน เศรา แย พัง; วางเปลา สิน้หวัง ไมมคีวามรูสกึ)  

   • เบ่ือ เหนื่อย เหงา 
        เราเบ่ือ…เหน่ือย…เหงา
   • เศรา แย พัง 
    ดวงตาฉันเศรา จิตใจฉันแย รางกายฉันพัง
   • ไรคา เหงา โดดเด่ียว วนไปวนมา  
    ความรูสึกไรคากับทุกความสัมพันธ เหงา โดดเดี่ยว วนไปวนมา..
   • วางเปลา สิ้นหวัง ไมมีความรูสึก
    ความรูสึกวางเปลาเปนแบบไหน … ความรูสึกสิ้นหวังเปนยังไง … 
        ไมมีความรูสึกเปนยังไง 
   • วางเปลา รองไห อยากตาย 
    มันวางเปลา... รองไห... อยากตาย
   • ความเศรา ความกาวราว ความโกรธ   
    เรามีท้ังความเศรา ความกาวราว ความโกรธพรอมๆกัน
   • ความเจ็บปวด ความทอแท  ความผิดหวัง ความลมเหลว
    ความเจ็บปวด ความทอแท  ความผิดหวัง ความลมเหลว 
        เหมือนภาพทุกภาพว่ิงเขาสมอง
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สิง่มชีีวติ 
 • หมาดำ 
  • เราพยายามจะหาเร่ืองออกจากบานเสมอ เพ่ือให
   ตัวเองควบคุมหมาสีดำตัวน้ัน แทนท่ีมันจะควบคุมเรา

สิง่ไมมชีีวติ
  • ขยะ 
      • ฉันเปนภาระ เปนขยะนาเกลียดท่ีทุกคนผลักไส
    ใหออกไปไกลๆ 
  • ซากศพ
   • บางทีการเห็นพอกับแมยังเหนือ่ยกับการทำมา
    หากิน ในขณะท่ีเราเหมือนซากศพ ท่ีมีหนอน
    ชอนไชสมองจนเละเทะ มนัก็รูสกึเศราและ
    ผดิหวังกับตัวเองเหลอืเกิน

สสิง่เหนือธรรมชาติ 
  • ปศาจ
   • ผมเหนือ่ยท่ีจะตองสูกับปศาจในใจผม 
   • ผมก็ยังคิดวาปศาจท่ีคอยจองทำรายผม มนัยัง
    คงรอคอยโอกาสท่ีจะเลนงานผมอยู
  • ผีดิบ 
   • เราต่ืนมาดวยสภาพผีดิบ!
    • ซอมบ้ี
   • วันนีเ้ราต่ืนไปหาหมอดวยสภาพซอมบ้ี
  • เอเลีย่น 
   • เราไปไหนมาไหน ไดแตเดินกมหนา สูหนาคน
       ไดนอยลง เรารูสกึ เหมอืนมปีายแปะหลงัวา
    เปนเอเลีย่น 
   • เหมอืนตัวเองเปนเอเลีย่น เปนตัวประหลาด 
        พูดอะไรคนอ่ืนเขาก็ฟงไมรูเร่ือง

สถานที่
  • หลมุดำ 
   • เราไมเคยคิดมากอนเลย วาตองเหนือ่ยขนาดนี้
    เราตองคอยพาตัวเองออกจากหลุมดำท่ีคอย
    ดูดเราเขาไป 
   • ขอใหฉันหลดุพนจากปศาจ จากหลุมดำในใจ
    • ปลัก
   • เราจมปลกัอยูกับความเศรา
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  • นรก
   • ชวงเวลาพระอาทิตยตกเปนชวงเวลาท่ีโลกกำลงั
    เปลีย่น มนัเปนนรกสำหรับเรา 
   • เราเกิดอาการด่ิงตัวสูภาวะซึมเศราหนักอยาง
    รวดเร็วเหมอืนเราตกจากท่ีสงูลงนรกอยางวองไว 
  • เหว
      • ผมใชชวิีตเหมอืนคนท่ัวไป อาจจะมบีางคร้ังท่ี
    อารมณมนัจะชวนเราด่ิงลงไปในเหวลกึ 

อาการ พฤติกรรม 
  • ด่ิง 
   • ทุก ๆ อยางกำลงัดีข้ึน จนมนักลบัมาลงหลมุ และ
          ดำด่ิงลกึไปกวาเดิม..
   • อารมณมนัด่ิง จนขนาดท่ีเราคิดวาเราทำไมเราไม
        ตาย ๆ ไปซะเลย
  • ดาวน
   • เรากลบัมาดาวนอยางไรเหตุผลอีกคร้ัง คิดวนเวียน
            เร่ืองเดิม ๆ ท่ีเคยทำใหเสยีใจ
   • พอเราเขาบานมา อารมณก็จะดาวนลง เร่ืองราว
       หาเหวไหลเขามาในหัว
    • จมนำ้ 
      • อาการซึมเศรา? มนัเหมอืนจมน้ำ แตเราไมสามารถ
    ตายได...
   • เชานี ้เราต่ืนมา เหมอืนคนจมน้ำ แคเรายังไมตาย
    ก็เทานัน้
  • ถูกกดทับ  
   • มันราวกับวามีอะไรมากดทับอยู ฉันอึดอัด บอกไมถูก
   • ความลมเหลวหลงัจากการต่ืนนอน ความเศรามนั
        มาแทนท่ีความสุข เหมือนมีอะไรมากดทับตรงหนาอก
  • ชา
   • ฉันไมรูวาทำไมความรูสกึฉันมนัชินชาขนาดนี้
  • วางเปลา
   • ความวางเปลาทางอารมณยังคงไมหายไป 
  • วนลปู
   • ทุกอยางในวันนีแ้ยมาก.. ฉันลกุข้ึนมาตอนบายโมง
        ของวัน ลางหนา กินขาว ดูหนงั รองไห และ.. 
    แลวฉันก็วนลปูอยางนัน้ไปเร่ือย ๆ ...
  • แบก
   • ฉันไมรู วาฉันแบกรับอะไรไวมากมาย
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ผูมีภาวะซึมเศรากับการพูดเปรียบเทียบ 
ผูมภีาวะซึมเศรามกัพูดถึงอารมณ ความคิด ความรูสกึ อาการซึมเศราอาการ
ทางกายท่ีกำลังเผชิญอยูของตนในเชิงเปรียบเทียบกับส่ิงตาง ๆ ซ่ึงแสดงถึงปม
ความทุกข ความไมมั่นคงทางอารมณ อาจนำไปสูการสูญเสียความสามารถ
ในการจัดการอารมณ และแสดงพฤติกรรมดานลบ การพูดเชงิเปรียบเทียบนี้
เปนสัญญาณเตือนสำคัญอีกสัญญาณหน่ึงท่ีครอบครัว ญาติ เพ่ือน และผูใกลชิด
ผผูมีภาวะซึมเศราควรใหความสนใจ และตระหนักวาบุคคลน้ันกำลังอยูในภาวะ
ซึมเศราท้ังดานจิต ดานพฤติกรรม และดานกายภาพ ดังตัวอยางตอไปนี ้ 

 ภาวะซึมเศรา : หลายอาการเกิดข้ึนพรอมกัน 
 ผูท่ีมีภาวะซึมเศราอาจเกิดอาการหลายอาการข้ึนพรอมกัน ตัวอยางเชน อาการทางจิต 
 รวมกับอาการทางพฤติกรรม (เชน วางเปลา รองไห อยากตาย; ความเศรา ความกาวราว 
 ความโกรธ) อาการจิตรวมกับอาการทางกายภาพ (เชน เบ่ือ เหน่ือย เหงา) หรือเกิดอาการ
 ดานตางๆซ้ำๆ (เชน เศรา แย พัง; วางเปลา สิน้หวัง ไมมคีวามรูสกึ)  

   • เบ่ือ เหนื่อย เหงา 
        เราเบ่ือ…เหน่ือย…เหงา
   • เศรา แย พัง 
    ดวงตาฉันเศรา จิตใจฉันแย รางกายฉันพัง
   • ไรคา เหงา โดดเด่ียว วนไปวนมา  
    ความรูสึกไรคากับทุกความสัมพันธ เหงา โดดเดี่ยว วนไปวนมา..
   • วางเปลา สิ้นหวัง ไมมีความรูสึก
    ความรูสึกวางเปลาเปนแบบไหน … ความรูสึกสิ้นหวังเปนยังไง … 
        ไมมีความรูสึกเปนยังไง 
   • วางเปลา รองไห อยากตาย 
    มันวางเปลา... รองไห... อยากตาย
   • ความเศรา ความกาวราว ความโกรธ   
    เรามีท้ังความเศรา ความกาวราว ความโกรธพรอมๆกัน
   • ความเจ็บปวด ความทอแท  ความผิดหวัง ความลมเหลว
    ความเจ็บปวด ความทอแท  ความผิดหวัง ความลมเหลว 
        เหมือนภาพทุกภาพว่ิงเขาสมอง
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สิง่มชีีวติ 
 • หมาดำ 
  • เราพยายามจะหาเร่ืองออกจากบานเสมอ เพ่ือให
   ตัวเองควบคุมหมาสีดำตัวน้ัน แทนท่ีมันจะควบคุมเรา

สิง่ไมมชีีวติ
  • ขยะ 
      • ฉันเปนภาระ เปนขยะนาเกลียดท่ีทุกคนผลักไส
    ใหออกไปไกลๆ 
  • ซากศพ
   • บางทีการเห็นพอกับแมยังเหนือ่ยกับการทำมา
    หากิน ในขณะท่ีเราเหมือนซากศพ ท่ีมีหนอน
    ชอนไชสมองจนเละเทะ มนัก็รูสกึเศราและ
    ผดิหวังกับตัวเองเหลอืเกิน

สสิง่เหนือธรรมชาติ 
  • ปศาจ
   • ผมเหนือ่ยท่ีจะตองสูกับปศาจในใจผม 
   • ผมก็ยังคิดวาปศาจท่ีคอยจองทำรายผม มนัยัง
    คงรอคอยโอกาสท่ีจะเลนงานผมอยู
  • ผีดิบ 
   • เราต่ืนมาดวยสภาพผีดิบ!
    • ซอมบ้ี
   • วันนีเ้ราต่ืนไปหาหมอดวยสภาพซอมบ้ี
  • เอเลีย่น 
   • เราไปไหนมาไหน ไดแตเดินกมหนา สูหนาคน
       ไดนอยลง เรารูสกึ เหมอืนมปีายแปะหลงัวา
    เปนเอเลีย่น 
   • เหมอืนตัวเองเปนเอเลีย่น เปนตัวประหลาด 
        พูดอะไรคนอ่ืนเขาก็ฟงไมรูเร่ือง

สถานที่
  • หลมุดำ 
   • เราไมเคยคิดมากอนเลย วาตองเหนือ่ยขนาดนี้
    เราตองคอยพาตัวเองออกจากหลุมดำท่ีคอย
    ดูดเราเขาไป 
   • ขอใหฉันหลดุพนจากปศาจ จากหลุมดำในใจ
    • ปลัก
   • เราจมปลกัอยูกับความเศรา
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  • นรก
   • ชวงเวลาพระอาทิตยตกเปนชวงเวลาท่ีโลกกำลงั
    เปลีย่น มนัเปนนรกสำหรับเรา 
   • เราเกิดอาการด่ิงตัวสูภาวะซึมเศราหนักอยาง
    รวดเร็วเหมอืนเราตกจากท่ีสงูลงนรกอยางวองไว 
  • เหว
      • ผมใชชวิีตเหมอืนคนท่ัวไป อาจจะมบีางคร้ังท่ี
    อารมณมนัจะชวนเราด่ิงลงไปในเหวลกึ 

อาการ พฤติกรรม 
  • ด่ิง 
   • ทุก ๆ อยางกำลงัดีข้ึน จนมนักลบัมาลงหลมุ และ
          ดำด่ิงลกึไปกวาเดิม..
   • อารมณมนัด่ิง จนขนาดท่ีเราคิดวาเราทำไมเราไม
        ตาย ๆ ไปซะเลย
  • ดาวน
   • เรากลบัมาดาวนอยางไรเหตุผลอีกคร้ัง คิดวนเวียน
            เร่ืองเดิม ๆ ท่ีเคยทำใหเสยีใจ
   • พอเราเขาบานมา อารมณก็จะดาวนลง เร่ืองราว
       หาเหวไหลเขามาในหัว
    • จมนำ้ 
      • อาการซึมเศรา? มนัเหมอืนจมน้ำ แตเราไมสามารถ
    ตายได...
   • เชานี ้เราต่ืนมา เหมอืนคนจมน้ำ แคเรายังไมตาย
    ก็เทานัน้
  • ถูกกดทับ  
   • มันราวกับวามีอะไรมากดทับอยู ฉันอึดอัด บอกไมถูก
   • ความลมเหลวหลงัจากการต่ืนนอน ความเศรามนั
        มาแทนท่ีความสุข เหมือนมีอะไรมากดทับตรงหนาอก
  • ชา
   • ฉันไมรูวาทำไมความรูสกึฉันมนัชินชาขนาดนี้
  • วางเปลา
   • ความวางเปลาทางอารมณยังคงไมหายไป 
  • วนลปู
   • ทุกอยางในวันนีแ้ยมาก.. ฉันลกุข้ึนมาตอนบายโมง
        ของวัน ลางหนา กินขาว ดูหนงั รองไห และ.. 
    แลวฉันก็วนลปูอยางนัน้ไปเร่ือย ๆ ...
  • แบก
   • ฉันไมรู วาฉันแบกรับอะไรไวมากมาย
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 ความถ่ี 
 • มันเปนชวงท่ีรองไหบอย บอยมาก ๆ 
  รองไหทกุวัน
 • เรารองไหทุกคืน เรากรีดขอมือ ทำรายตัวเอง
  เราพยายามฆาตัวตายหลายคร้ัง
 • เรารองไหทุกคืน เราพยายามฆาตัวตาย
    หลายคร้ัง กรีดขอมือ ทำรายตัวเอง
 • มึง..กอูยากตายวะ คำพูดถูกถายทอดออกมา
  จากปากนับคร้ังไมถวน
 • ฉันกเ็คยทำรายตัวเองมานับคร้ังไมถวน ท้ัง
  กรีดฝามือดวยกรรไกรตัดเล็บ ท้ังกรีดขอมือ
  ดวยคัตเตอร ท้ังขวนตัวเองดวยเล็บของตัวเอง 
 • ฉันเสพติดความเจ็บปวด ทุกคร้ังท่ีฉันกาวออก
    จากหอง ทุกคร้ังฉันมักมีบาดแผลเพ่ิมข้ึนเสมอ

ภาวะซึมเศรามีความสัมพันธกบัความถ่ี ระดับความรุนแรง การเกดิข้ึนซ้ำ ๆ 
และชวงระยะเวลาตอเน่ืองยาวนาน 

  ระดับความรุนแรง 
  • ผมปวดราวมาก 
  • ผมด่ิงข้ันตำ่สุด 
  • ตอนน้ันเปนชวงเวลาท่ีเราออนแอ
   ทีสุ่ด 
  • การคิดฆาตัวตายของฉันมันมากข้ึน
      ทุกวนั 
  • เราอารมณข้ึน ๆ ลง ๆ ท่ีเพ่ิมมากข้ึน
   เปนเทาตวั
  • ชีวติตอนน้ีแยมาก อยากหายไป
   จากโลกน้ีมาก ๆ มืดหมนเหลือเกิน 
  • ฉันรูสึกเหน่ือยลาเหลือเกิน 
  • ฉันโคตรเหน่ือย โคตรทอ 
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ภาวะซึมเศรา: ถ่ี รุนแรง ซ้ำ ๆ ตอเน่ืองยาวนาน 
การเกิดขึ้นซ้ำ ๆ
• ฉันกลับมาเสพติดความเจ็บปวดอีกคร้ัง ทุกครั้งท่ีรูสึกแย 
   ทุกครั้งท่ีรูสึกไรคา ฉันเลือกใชวิธีทำรายตัวเอง 
• ความคิดเรื่อง 'ตาย' วนเขามาในหัวอย ูบอยคร้ัง
• ความรูสึกแบบน้ันกลับมาอีกแลว เราเริ่มคิดถึงมีด 
 คิดถึงยานอนหลับทุกคืน 
•• ฉันพยายามจะฆาตัวตาย...อีกแลว 
• ความคิดอยากตายกลับมาอีกแลว
• เรากลับมาดาวนหนัก ๆ อีกแลว และทุกครั้งเราก็คิดแตวา 
 เราตายไปก็นาจะดี

ชวงระยะเวลา ตอเนื่องยาวนาน 
• ฉันคิดท่ีจะตายอยูตลอดเวลา จนวันหน่ึงฉันพยายาม
 ฆาตัวตายจริง ๆ 
•• ฉันอยูท่ีไหน ฉันก็มีความคิดท่ีจะฆาตัวตายอยูตลอดเวลา 
• ฉันคิดอยากตายตลอด จนฉันข้ึน ม.2 ฉันไดพยายามฆาตัว
 ตายจริง ๆ 
• ฉันตองทน และทนอยูกับมันจนฉันคิดท่ี "อยากจะตาย" 
 อยูทุกๆวัน 
• ฉันคิดอยากตายอยูทุกวินาที

การเกิดขึ้นซ้ำ ๆ และระดับความรุนแรง 
•• ฉันรูสึกไดถึงความเศราอีกคร้ัง การไมมีตัวตนของฉัน
 กลับมาอีกแลว ฉันเปนภาระใหทุกคนมากเหลือเกิน 
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 ความถ่ี 
 • มันเปนชวงท่ีรองไหบอย บอยมาก ๆ 
  รองไหทกุวัน
 • เรารองไหทุกคืน เรากรีดขอมือ ทำรายตัวเอง
  เราพยายามฆาตัวตายหลายคร้ัง
 • เรารองไหทุกคืน เราพยายามฆาตัวตาย
    หลายคร้ัง กรีดขอมือ ทำรายตัวเอง
 • มึง..กอูยากตายวะ คำพูดถูกถายทอดออกมา
  จากปากนับคร้ังไมถวน
 • ฉันกเ็คยทำรายตัวเองมานับคร้ังไมถวน ท้ัง
  กรีดฝามือดวยกรรไกรตัดเล็บ ท้ังกรีดขอมือ
  ดวยคัตเตอร ท้ังขวนตัวเองดวยเล็บของตัวเอง 
 • ฉันเสพติดความเจ็บปวด ทุกคร้ังท่ีฉันกาวออก
    จากหอง ทุกคร้ังฉันมักมีบาดแผลเพ่ิมข้ึนเสมอ

ภาวะซึมเศรามีความสัมพันธกบัความถ่ี ระดับความรุนแรง การเกดิข้ึนซ้ำ ๆ 
และชวงระยะเวลาตอเน่ืองยาวนาน 

  ระดับความรุนแรง 
  • ผมปวดราวมาก 
  • ผมด่ิงข้ันตำ่สุด 
  • ตอนน้ันเปนชวงเวลาท่ีเราออนแอ
   ทีสุ่ด 
  • การคิดฆาตัวตายของฉันมันมากข้ึน
      ทุกวนั 
  • เราอารมณข้ึน ๆ ลง ๆ ท่ีเพ่ิมมากข้ึน
   เปนเทาตวั
  • ชีวติตอนน้ีแยมาก อยากหายไป
   จากโลกน้ีมาก ๆ มืดหมนเหลือเกิน 
  • ฉันรูสึกเหน่ือยลาเหลือเกิน 
  • ฉันโคตรเหน่ือย โคตรทอ 
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ภาวะซึมเศรา: ถ่ี รุนแรง ซ้ำ ๆ ตอเน่ืองยาวนาน 
การเกิดขึ้นซ้ำ ๆ
• ฉันกลับมาเสพติดความเจ็บปวดอีกคร้ัง ทุกครั้งท่ีรูสึกแย 
   ทุกครั้งท่ีรูสึกไรคา ฉันเลือกใชวิธีทำรายตัวเอง 
• ความคิดเรื่อง 'ตาย' วนเขามาในหัวอย ูบอยคร้ัง
• ความรูสึกแบบน้ันกลับมาอีกแลว เราเริ่มคิดถึงมีด 
 คิดถึงยานอนหลับทุกคืน 
•• ฉันพยายามจะฆาตัวตาย...อีกแลว 
• ความคิดอยากตายกลับมาอีกแลว
• เรากลับมาดาวนหนัก ๆ อีกแลว และทุกครั้งเราก็คิดแตวา 
 เราตายไปก็นาจะดี

ชวงระยะเวลา ตอเนื่องยาวนาน 
• ฉันคิดท่ีจะตายอยูตลอดเวลา จนวันหน่ึงฉันพยายาม
 ฆาตัวตายจริง ๆ 
•• ฉันอยูท่ีไหน ฉันก็มีความคิดท่ีจะฆาตัวตายอยูตลอดเวลา 
• ฉันคิดอยากตายตลอด จนฉันข้ึน ม.2 ฉันไดพยายามฆาตัว
 ตายจริง ๆ 
• ฉันตองทน และทนอยูกับมันจนฉันคิดท่ี "อยากจะตาย" 
 อยูทุกๆวัน 
• ฉันคิดอยากตายอยูทุกวินาที

การเกิดขึ้นซ้ำ ๆ และระดับความรุนแรง 
•• ฉันรูสึกไดถึงความเศราอีกคร้ัง การไมมีตัวตนของฉัน
 กลับมาอีกแลว ฉันเปนภาระใหทุกคนมากเหลือเกิน 

28คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)

บทท่ี่� 3 ภาษาและการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า และ/หรืือโรคซึึมเศร้้า 29 



ผลกระทบท่ีรายแรงของผูมีภาวะซึมเศราหรือผูปวยโรคซึมเศราคือการคิดทำรายตัวเอง 
คิดหรือวางแผนฆาตัวตาย ภาวะซึมเศรารุนแรงที่อาจนำไปสูเหตุการณไมพึงประสงค 
บุคคลใกลชิดสามารถสังเกตไดจากอารมณ พฤติกรรมท่ีเปล่ียนไป รวมท้ังภาษาท่ีส่ือสาร
ออกมา คำสำคัญท่ีผูมีภาวะซึมเศรามักพูด แสดงออกมาซ้ำ ๆ ไดแก 

  • เปนภาระ 
    “ผมรูสึกวาตัวผมเปนภาระมาก ๆ ผมเหน่ือยท่ีจะตองสูกับปศาจในใจผม”
        “เราอยากตายใหมันพน ๆ ไป จะไดไมเปนภาระ”

  • โดดเดี่ยว
    “แมวาจะมีผูคนมากมาย เราก็รูสึกโดดเดี่ยว”
    “บรรยากาศมันเงียบเหงาแปลก ๆ ท้ังท่ีมีผูคนนับรอย แตฉันกลับรูสึกโดดเดี่ยว
         แบบบอกไมถูก”
    “บรรยากาศตอนน้ี ผมโคตรจะโดดเดี่ยว อางวางเดียวดาย เหมือนอยูในอวกาศ”

  • ไมเปนสวนหน่ึง เปนสวนเกิน ไมมีตัวตน 
        “เหมือนเราไมไดเปนสวนหน่ึงกับเขา กับเพ่ือน”
    “ความรูสึกท่ีเปนสวนเกินของสักท่ีนึง มันเปนต้ังแตหนูมาเรียนกับรุนนองแลวแหละ 
     หนูรูสึกวาเปนสวนเกินจริง ๆ ก็คือตอนท่ีไปทำงาน”
    “หนูรูสึกวาหนูไมคอยมีตัวตน”

  • โทษตัวเอง
    “จากน้ันฉันก็โทษตัวเองมาโดยตลอด และฉันก็อยูตัวคนเดียว และแยกตัวออกมา”
    “ท้ังหมดเราทำตัวเองท้ังน้ัน แลวเราก็ตองรับกรรมจากการกระทำแยๆ  ดวยการ
          อยูคนเดียว ไปตลอดกาล”
    “ในตอนน้ันความรูสึกผิดปนไรคามันรื้อตื้นข้ึนมาท่ีคอพรอมกับน้ำตา” 
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รูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา
กับความคิดทำรายตัวเอง และการฆาตัวตาย 

  • ความสามารถในการฆาตัวตาย ไมกลัวตาย 
    “ฉันไมเช่ือเร่ืองโลกหลังความตาย ฉันไมกลัวความตาย เพราะสำหรับฉัน
     การพยายามมีชีวิตอยูในสภาพแบบน้ี มันนากลัวกวาความตาย”
    “ยังไงในชีวิตคนก็ตองเจอกับความตายเขาสักวัน เพราะง้ันมันคงไมผิดอะไร 
         ถาฉันเพียงจะเรงใหความตายมาถึงเร็วข้ึนอีกหนอย” 

  • ไรคา
        “เราน่ีมันไรคา ไรความหมาย ไมเห็นแมแตขอดีของตัวเองดวยซ้ำ”
    “เราเปนแบบน้ีอยูหลายครั้ง เม่ือเรารูสึกแย หรือรูสึกไรคา เรารูสึก 
         เหมือนตายไปแลว”

  • วางเปลา 
    “ความรูสึกมันวางเปลา แตลึกๆ มันก็เศรา จนเราจุกอยูขางใน”
    “เราเบื่อกับการตื่นข้ึนมาพรอมความวางเปลา ความรูสึกท่ีวา
     แมแตตัวเองเราก็คุมไมได”

    • ส้ินหวัง  
    “เม่ือไหรท่ีความรูสึกส้ินหวังจะเลิกกลับมาทักทายฉันซักทีนะ”
    “เราส้ินหวัง และซึมเศราสุด ๆ”

  • การเขาถึงอาวุธ หรือส่ิงที่อาจนำไปสู
   ทำรายรางกาย และ/หรือฆาตัวตาย
    “ตอนท่ีเราอยูคนเดียว สายตาท่ีวองไว 
      เราจะควานหา 'ของมีคม' และของ
          ท่ีใกลตัวท่ีสุดก็จะเปนคัตเตอร”
    “ฉันนึกข้ึนไดวาช้ันบนของบาน
     มีปนอยูกระบอกหน่ึง”
    “ฉันกลับมาพรอมใบมีดสามใบและ
     ใจท่ีวางเปลากวาเดิม”
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คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)



ผลกระทบท่ีรายแรงของผูมีภาวะซึมเศราหรือผูปวยโรคซึมเศราคือการคิดทำรายตัวเอง 
คิดหรือวางแผนฆาตัวตาย ภาวะซึมเศรารุนแรงที่อาจนำไปสูเหตุการณไมพึงประสงค 
บุคคลใกลชิดสามารถสังเกตไดจากอารมณ พฤติกรรมท่ีเปล่ียนไป รวมท้ังภาษาท่ีส่ือสาร
ออกมา คำสำคัญท่ีผูมีภาวะซึมเศรามักพูด แสดงออกมาซ้ำ ๆ ไดแก 

  • เปนภาระ 
    “ผมรูสึกวาตัวผมเปนภาระมาก ๆ ผมเหน่ือยท่ีจะตองสูกับปศาจในใจผม”
        “เราอยากตายใหมันพน ๆ ไป จะไดไมเปนภาระ”

  • โดดเดี่ยว
    “แมวาจะมีผูคนมากมาย เราก็รูสึกโดดเดี่ยว”
    “บรรยากาศมันเงียบเหงาแปลก ๆ ท้ังท่ีมีผูคนนับรอย แตฉันกลับรูสึกโดดเดี่ยว
         แบบบอกไมถูก”
    “บรรยากาศตอนน้ี ผมโคตรจะโดดเดี่ยว อางวางเดียวดาย เหมือนอยูในอวกาศ”

  • ไมเปนสวนหน่ึง เปนสวนเกิน ไมมีตัวตน 
        “เหมือนเราไมไดเปนสวนหน่ึงกับเขา กับเพ่ือน”
    “ความรูสึกท่ีเปนสวนเกินของสักท่ีนึง มันเปนต้ังแตหนูมาเรียนกับรุนนองแลวแหละ 
     หนูรูสึกวาเปนสวนเกินจริง ๆ ก็คือตอนท่ีไปทำงาน”
    “หนูรูสึกวาหนูไมคอยมีตัวตน”

  • โทษตัวเอง
    “จากน้ันฉันก็โทษตัวเองมาโดยตลอด และฉันก็อยูตัวคนเดียว และแยกตัวออกมา”
    “ท้ังหมดเราทำตัวเองท้ังน้ัน แลวเราก็ตองรับกรรมจากการกระทำแยๆ  ดวยการ
          อยูคนเดียว ไปตลอดกาล”
    “ในตอนน้ันความรูสึกผิดปนไรคามันรื้อตื้นข้ึนมาท่ีคอพรอมกับน้ำตา” 

29

รูปแบบการสื่อสารภาวะซึมเศรา
กับความคิดทำรายตัวเอง และการฆาตัวตาย 

  • ความสามารถในการฆาตัวตาย ไมกลัวตาย 
    “ฉันไมเช่ือเร่ืองโลกหลังความตาย ฉันไมกลัวความตาย เพราะสำหรับฉัน
     การพยายามมีชีวิตอยูในสภาพแบบน้ี มันนากลัวกวาความตาย”
    “ยังไงในชีวิตคนก็ตองเจอกับความตายเขาสักวัน เพราะง้ันมันคงไมผิดอะไร 
         ถาฉันเพียงจะเรงใหความตายมาถึงเร็วข้ึนอีกหนอย” 

  • ไรคา
        “เราน่ีมันไรคา ไรความหมาย ไมเห็นแมแตขอดีของตัวเองดวยซ้ำ”
    “เราเปนแบบน้ีอยูหลายครั้ง เม่ือเรารูสึกแย หรือรูสึกไรคา เรารูสึก 
         เหมือนตายไปแลว”

  • วางเปลา 
    “ความรูสึกมันวางเปลา แตลึกๆ มันก็เศรา จนเราจุกอยูขางใน”
    “เราเบื่อกับการตื่นข้ึนมาพรอมความวางเปลา ความรูสึกท่ีวา
     แมแตตัวเองเราก็คุมไมได”

    • ส้ินหวัง  
    “เม่ือไหรท่ีความรูสึกส้ินหวังจะเลิกกลับมาทักทายฉันซักทีนะ”
    “เราส้ินหวัง และซึมเศราสุด ๆ”

  • การเขาถึงอาวุธ หรือส่ิงที่อาจนำไปสู
   ทำรายรางกาย และ/หรือฆาตัวตาย
    “ตอนท่ีเราอยูคนเดียว สายตาท่ีวองไว 
      เราจะควานหา 'ของมีคม' และของ
          ท่ีใกลตัวท่ีสุดก็จะเปนคัตเตอร”
    “ฉันนึกข้ึนไดวาช้ันบนของบาน
     มีปนอยูกระบอกหน่ึง”
    “ฉันกลับมาพรอมใบมีดสามใบและ
     ใจท่ีวางเปลากวาเดิม”
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บทท่ี่� 3 ภาษาและการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า และ/หรืือโรคซึึมเศร้้า 31 



บทสงทาย เดินออกจากภาวะซึมเศรา 

คณะผูจัดทำไดศึกษาพบรูปแบบการส่ือสารภาวะซึมเศราดังกลาวขางตน ทำใหเขาใจรูปแบบ
การส่ือสารของผูท่ีมีภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศรา รวมกับการทบทวนวรรณกรรมและประสบการณ
ในการใหการปรึกษาและการทำจิตบำบัดแกผูปวยโรคซึมเศรา จึงขอเสนอแนวทางในการดูแล
ผูปวยโรคซึมเศรา ดังน้ี

1. สรางสัมพันธภาพและความไววางใจ
จากการวเิคราะหการส่ือสารของผูท่ีมีภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศรา พบวาผูปวยโรคซึมเศรามักจะ
รรูสึกโดดเด่ียว ไมเปนสวนหน่ึงของกลุม/สังคม รูสึกเปนสวนเกิน ไมมีตัวตน หรือเปนตัวประหลาด
ชอบแยกตัวออกจากผูอื่น/สังคม การดูแลผูท่ีมีภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศราจึงตองเริ่มจากการ
สรางสัมพันธภาพท่ีดีอยางตอเน่ืองสม่ำเสมอ ใหผูท่ีมีภาวะซึมเศรา/ผูปวยไดรับรูถึงความใสใจ 
ความหวงใย เกิดความไววางใจและกลับมามีสัมพันธภาพที่ดีกับครอบครัว เพื่อน ผูใกลชิด
อกีคร้ัง (reconnectedness) ความไววางใจท่ีเกดิข้ึน จะเปนพ้ืนฐานสำคัญท่ีจะชวยใหผูปวย
รูสึกวางใจและปลอดภัยที่จะเลาเรื่องราวหรือสาเหตุที่แทจริงของความทุกข ความเครียด 
ความเศรา และอาการตาง ๆ ท่ีตนเองประสบอยู การระบายความทุกขใจกบับุคคลท่ีไววางใจ
แและเขาใจจะชวยบรรเทาความทุกข เกดิความเขาใจในตนเอง ไดสำรวจปญหา และรวมกนัหา
แนวทางแกไขตอไป และนอกจากคำพูดหรือภาษาพูดที่สื่อสารตอกันแลว ภาษาทาทาง 
นับเปนปจจัยที่สำคัญยิ่ง ครอบครัว เพื่อน ผูใกลชิดควรมีทาทาง น้ำเสียง การแสดงออกที่
เปนมิตร ไมคุกคามดวยสายตา ทาทาง น้ำเสียง ใหการตอนรับผูท่ีมีภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศรา
เปนสวนหน่ึงของครอบครัวและสังคม การส่ือสารทางบวกท้ังภาษาพูดและภาษากายรวมกบั
การรับฟงดวยความเขาใจของบุคคลใกลชิดหรือบุคคลท่ีมีความหมายตอผูท่ีมีภาวะซึมเศรา/
โรคซึมเศรา จะเปนปจจัยเกือ้หนุนตอการฟนหายจากภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศราและเปนปจจัย
ปปกปองตอการฆาตัวตายได

บทสงทาย เดินควรออกจากภาวะซึมเศรา
“ทานควรอยูอยางไรกับผูปวยโรคซึมเศรา”

31 บทสงทาย เดินออกจากภาวะซึมเศรา 

ตัวอยางคำพูด/การสื่อสาร
เพ่ือสรางสัมพันธภาพ
และความไววางใจ

“แมสังเกตดูเหมือนหนูไมคอยสบายใจ แมเปนหวงหนูนะ มีอะไรท่ีหนูพอจะบอกเลา
ใหแมฟงได แมยินดีนะ เราจะไดชวยกนัหาทางออก”

“ฉันรักเธอนะ เปนเพ่ือนเธอเสมอ” 
“ชวงน้ีดูเธอเครียด ๆ นะ มีอะไรเกดิข้ึนกบัเธอในชวงน้ี เลาใหเราฟงไดนะ เผ่ือเราจะ

ชวยแบงเบาความทุกขของเธอไดบาง เรายินดี”

“เราจะไมเลาใหใครฟง ยกเวนวาจะเปนประโยชนกบัเธอ ซ่ึงเราจะบอกเธอกอน”

2. พูดคยุ รับฟง และเขาใจ

ผูท่ีมีภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศรา มีแนวโนมท่ีจะมีความคิดลบๆ ตอตนเอง ผูอืน่และส่ิงแวดลอม 

รูสึกผิด ไมมีคุณคา ไมมีความหมาย ใหความสำคัญกบัคำพูดท่ีกระทบกระเทือนจิตใจจนทำให

เขารูสึกดอยคุณคาในตนเอง บางรายตองเผชิญกับอาการของภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศรามานาน

จนรูสึกเหน่ือยลา ไมอยากมีชีวติอยู ดังคำกลาวของผูปวยรายหน่ึง “มันเหน่ือยนะ เหน่ือยไป

ถึงระดับจิตวิญญาณ” “ทำไมเราไมตาย ๆ ไปซะเลย ทำไมเราตองมาทรมานอะไรแบบน้ีดวย”
กการพูดคุย รับฟงดวยความเขาใจ ไมตัดสิน ตลอดจนการยอมรับอยางไมมีเง่ือนไขเปนส่ิงสำคัญย่ิง 
ท่ีจะทำใหผูปวยรับรูถึงความรัก ความปรารถนาดีจากครอบครัว เพ่ือน ผูใกลชิด หากบุคคล
ไดรับรูวาในชีวิตของเขามีคนท่ีรักและเขาใจเขาอยางแทจริง ชีวิตของเขาก็จะมีคา มีความหมาย 
ความรักความเขาใจจากบุคคลรอบตัวจึงเปนปจจัยปกปองการฆาตัวตายไดทางหน่ึง การยอมรับ
อยางไมมีเง่ือนไข หมายถึง การยอมรับความคิดความเช่ือ การตัดสินใจ อารมณ และพฤติกรรม
ของเขา โดยไมตัดสินดี-ชั่ว ถูก-ผิด แตไมไดหมายความวา เราเห็นดวยกับทุกอยางที่เขาทำ 
เพียงแคเขาใจวาเขาคิด รูสึกอยางไร ในบริบทแวดลอมแบบไหน เขาจึงตัดสินใจเชนนั้น และ
ใใหการยอมรับในความเปนตัวตนของเขา การรับฟงดวยความเขาใจ ใหการยอมรับ ใหเกยีรติ 
ใหคุณคาในความเปนบุคคลของเขา จะชวยเหลือเยียวยาจิตใจในเบ้ืองตนได หากเขามีอาการ
มากหรือรุนแรง กจ็ำเปนตองสงตอใหจิตแพทยหรือผูเช่ียวชาญดูแลอยางตอเน่ือง

32คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)

32 บทส่่งท้้าย เดิินออกจากภาวะซึึมเศร้้าบทส่่งท้้าย เดิินออกจากภาวะซึึมเศร้้า
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บทสงทาย เดินออกจากภาวะซึมเศรา 

คณะผูจัดทำไดศึกษาพบรูปแบบการส่ือสารภาวะซึมเศราดังกลาวขางตน ทำใหเขาใจรูปแบบ
การส่ือสารของผูท่ีมีภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศรา รวมกับการทบทวนวรรณกรรมและประสบการณ
ในการใหการปรึกษาและการทำจิตบำบัดแกผูปวยโรคซึมเศรา จึงขอเสนอแนวทางในการดูแล
ผูปวยโรคซึมเศรา ดังน้ี

1. สรางสัมพันธภาพและความไววางใจ
จากการวเิคราะหการส่ือสารของผูท่ีมีภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศรา พบวาผูปวยโรคซึมเศรามักจะ
รรูสึกโดดเด่ียว ไมเปนสวนหน่ึงของกลุม/สังคม รูสึกเปนสวนเกิน ไมมีตัวตน หรือเปนตัวประหลาด
ชอบแยกตัวออกจากผูอื่น/สังคม การดูแลผูท่ีมีภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศราจึงตองเริ่มจากการ
สรางสัมพันธภาพท่ีดีอยางตอเน่ืองสม่ำเสมอ ใหผูท่ีมีภาวะซึมเศรา/ผูปวยไดรับรูถึงความใสใจ 
ความหวงใย เกิดความไววางใจและกลับมามีสัมพันธภาพที่ดีกับครอบครัว เพื่อน ผูใกลชิด
อกีคร้ัง (reconnectedness) ความไววางใจท่ีเกดิข้ึน จะเปนพ้ืนฐานสำคัญท่ีจะชวยใหผูปวย
รูสึกวางใจและปลอดภัยที่จะเลาเรื่องราวหรือสาเหตุที่แทจริงของความทุกข ความเครียด 
ความเศรา และอาการตาง ๆ ท่ีตนเองประสบอยู การระบายความทุกขใจกบับุคคลท่ีไววางใจ
แและเขาใจจะชวยบรรเทาความทุกข เกดิความเขาใจในตนเอง ไดสำรวจปญหา และรวมกนัหา
แนวทางแกไขตอไป และนอกจากคำพูดหรือภาษาพูดที่สื่อสารตอกันแลว ภาษาทาทาง 
นับเปนปจจัยที่สำคัญยิ่ง ครอบครัว เพื่อน ผูใกลชิดควรมีทาทาง น้ำเสียง การแสดงออกที่
เปนมิตร ไมคุกคามดวยสายตา ทาทาง น้ำเสียง ใหการตอนรับผูท่ีมีภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศรา
เปนสวนหน่ึงของครอบครัวและสังคม การส่ือสารทางบวกท้ังภาษาพูดและภาษากายรวมกบั
การรับฟงดวยความเขาใจของบุคคลใกลชิดหรือบุคคลท่ีมีความหมายตอผูท่ีมีภาวะซึมเศรา/
โรคซึมเศรา จะเปนปจจัยเกือ้หนุนตอการฟนหายจากภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศราและเปนปจจัย
ปปกปองตอการฆาตัวตายได

บทสงทาย เดินควรออกจากภาวะซึมเศรา
“ทานควรอยูอยางไรกับผูปวยโรคซึมเศรา”

31 บทสงทาย เดินออกจากภาวะซึมเศรา 

ตัวอยางคำพูด/การสื่อสาร
เพ่ือสรางสัมพันธภาพ
และความไววางใจ

“แมสังเกตดูเหมือนหนูไมคอยสบายใจ แมเปนหวงหนูนะ มีอะไรท่ีหนูพอจะบอกเลา
ใหแมฟงได แมยินดีนะ เราจะไดชวยกนัหาทางออก”

“ฉันรักเธอนะ เปนเพ่ือนเธอเสมอ” 
“ชวงน้ีดูเธอเครียด ๆ นะ มีอะไรเกดิข้ึนกบัเธอในชวงน้ี เลาใหเราฟงไดนะ เผ่ือเราจะ

ชวยแบงเบาความทุกขของเธอไดบาง เรายินดี”

“เราจะไมเลาใหใครฟง ยกเวนวาจะเปนประโยชนกบัเธอ ซ่ึงเราจะบอกเธอกอน”

2. พูดคยุ รับฟง และเขาใจ

ผูท่ีมีภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศรา มีแนวโนมท่ีจะมีความคิดลบๆ ตอตนเอง ผูอืน่และส่ิงแวดลอม 

รูสึกผิด ไมมีคุณคา ไมมีความหมาย ใหความสำคัญกบัคำพูดท่ีกระทบกระเทือนจิตใจจนทำให

เขารูสึกดอยคุณคาในตนเอง บางรายตองเผชิญกับอาการของภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศรามานาน

จนรูสึกเหน่ือยลา ไมอยากมีชีวติอยู ดังคำกลาวของผูปวยรายหน่ึง “มันเหน่ือยนะ เหน่ือยไป

ถึงระดับจิตวิญญาณ” “ทำไมเราไมตาย ๆ ไปซะเลย ทำไมเราตองมาทรมานอะไรแบบน้ีดวย”
กการพูดคุย รับฟงดวยความเขาใจ ไมตัดสิน ตลอดจนการยอมรับอยางไมมีเง่ือนไขเปนส่ิงสำคัญย่ิง 
ท่ีจะทำใหผูปวยรับรูถึงความรัก ความปรารถนาดีจากครอบครัว เพ่ือน ผูใกลชิด หากบุคคล
ไดรับรูวาในชีวิตของเขามีคนท่ีรักและเขาใจเขาอยางแทจริง ชีวิตของเขาก็จะมีคา มีความหมาย 
ความรักความเขาใจจากบุคคลรอบตัวจึงเปนปจจัยปกปองการฆาตัวตายไดทางหน่ึง การยอมรับ
อยางไมมีเง่ือนไข หมายถึง การยอมรับความคิดความเช่ือ การตัดสินใจ อารมณ และพฤติกรรม
ของเขา โดยไมตัดสินดี-ชั่ว ถูก-ผิด แตไมไดหมายความวา เราเห็นดวยกับทุกอยางที่เขาทำ 
เพียงแคเขาใจวาเขาคิด รูสึกอยางไร ในบริบทแวดลอมแบบไหน เขาจึงตัดสินใจเชนนั้น และ
ใใหการยอมรับในความเปนตัวตนของเขา การรับฟงดวยความเขาใจ ใหการยอมรับ ใหเกยีรติ 
ใหคุณคาในความเปนบุคคลของเขา จะชวยเหลือเยียวยาจิตใจในเบ้ืองตนได หากเขามีอาการ
มากหรือรุนแรง กจ็ำเปนตองสงตอใหจิตแพทยหรือผูเช่ียวชาญดูแลอยางตอเน่ือง

3233 บทส่่งท้้าย เดิินออกจากภาวะซึึมเศร้้า
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33บทสงทาย เดินออกจากภาวะซึมเศรา 

“ฉันเปนหวงเธอนะ 
อยากรับฟงความไมสบายใจของเธอ” 

33บทสงทาย เดินออกจากภาวะซึมเศรา 

“ฉันเปนหวงเธอนะ 
อยากรับฟงความไมสบายใจของเธอ” 

33บทสงทาย เดินออกจากภาวะซึมเศรา 

“ฉันเปนหวงเธอนะ 
อยากรับฟงความไมสบายใจของเธอ” 

34บทสงทาย เดินออกจากภาวะซึมเศรา 

การสื่อสารในลักษณะนี้ จะชวยใหผูที่มีภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศราไดบอกเลา
ความไมสบายใจที่เขากำลังเผชิญ เปดโอกาสใหเขาสำรวจตนเองและเขาใจตนเองมากขึ้น 

“ฉันเปนหวงเธอนะ อยากรับฟงความไมสบายใจของเธอ” 

“เรื่องราวที่เกิดขึ้นเปนอยางไร”

“เหตุการณที่เกิดขึ้น สงผลกับเธออยางไร”

“เธอคิด/รูสึกอยางไรกับเหตุการณที่เกิดขึ้น”

““เธอ (รูสึก).......เสียใจ/ผิดหวัง/โกรธ ฯลฯ......”

“เธอคิดวาอะไรเปนสาเหตุของ.....”

ตัวอยางคำพูด/การสื่อสาร
ที่สะทอนความใสใจ ความรัก และความหวงใย 

ตัวอยางคำพูด/การสื่อสารที่สงเสริมคุณคา/
ความเชื่อมั่นในตนเอง

“ที่ผานมามีเรื่องอะไรที่ทำสำเร็จหรือทำแลวรูสึกภูมิใจบาง” 
“เรื่องที่เคยรูสึกวายาก/ สำเร็จยาก ตอนนั้นผานมาไดอยางไร”

ตัวอยางการใชคำถามเชิงบวก 
เพื่อ change focus 

ผูที่มีภาวะซึมเศรา : “หนูทำไมไดหรอก”    
ผูใหการบำบัด/ผูดูแล : “ถาทำไดจะเกิดผลดีอยางไร”

คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)

บทส่่งท้้าย เดิินออกจากภาวะซึึมเศร้้า34 



33บทสงทาย เดินออกจากภาวะซึมเศรา 

“ฉันเปนหวงเธอนะ 
อยากรับฟงความไมสบายใจของเธอ” 

34บทสงทาย เดินออกจากภาวะซึมเศรา 

การสื่อสารในลักษณะนี้ จะชวยใหผูที่มีภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศราไดบอกเลา
ความไมสบายใจที่เขากำลังเผชิญ เปดโอกาสใหเขาสำรวจตนเองและเขาใจตนเองมากขึ้น 

“ฉันเปนหวงเธอนะ อยากรับฟงความไมสบายใจของเธอ” 

“เรื่องราวที่เกิดขึ้นเปนอยางไร”

“เหตุการณที่เกิดขึ้น สงผลกับเธออยางไร”

“เธอคิด/รูสึกอยางไรกับเหตุการณที่เกิดขึ้น”

““เธอ (รูสึก).......เสียใจ/ผิดหวัง/โกรธ ฯลฯ......”

“เธอคิดวาอะไรเปนสาเหตุของ.....”

ตัวอยางคำพูด/การสื่อสาร
ที่สะทอนความใสใจ ความรัก และความหวงใย 

ตัวอยางคำพูด/การสื่อสารที่สงเสริมคุณคา/
ความเชื่อมั่นในตนเอง

“ที่ผานมามีเรื่องอะไรที่ทำสำเร็จหรือทำแลวรูสึกภูมิใจบาง” 
“เรื่องที่เคยรูสึกวายาก/ สำเร็จยาก ตอนนั้นผานมาไดอยางไร”

ตัวอยางการใชคำถามเชิงบวก 
เพื่อ change focus 

ผูที่มีภาวะซึมเศรา : “หนูทำไมไดหรอก”    
ผูใหการบำบัด/ผูดูแล : “ถาทำไดจะเกิดผลดีอยางไร”

คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)

บทส่่งท้้าย เดิินออกจากภาวะซึึมเศร้้า 35 



บทสงทาย เดินออกจากภาวะซึมเศรา 35

 ตัวอยางคำพูดทางลบที่ควรหลีกเลี่ยง
“ทำไมเปนคนแบบนี้ มีแตเรื่อง มีแตเรื่องตลอดเลย”
“ทำไมไมเอาแบบอยางพี่เคา พี่เคาทำอะไร ๆ ก็สำเร็จ เรามันไมไดเรื่องเลย”
“ฉันไมเคยเห็นใครเรียนออนเทานี้มากอนเลย  เธอที่เรียนออนที่สุดเทาที่ฉันเคยพบเจอมา” 
“ฉันผิดหวังมากในตัวเธอ”
คำพูดทางลบที่ครอบครัว เพื่อน ผูใกลชิดสื่อสารออกไป นอกจากผูที่มีภาวะซึมเศรา/
โโรคซึมเศราจะรูสึกไมชอบใจ ไมพอใจ ไมเขาใจแลว ยังกระทบตอความรูสึกที่มีตอตนเอง 
เชน รูสึกผิด ไมมีคุณคา ไมมีความสามารถ รูสึกวาตนเองเปนภาระของผูอื่น เปนตน

3. ทำความเขาใจกับโรคซึมเศรา 
ผูดูแลตองเขาใจอาการและการรักษาโรคซึมเศราของผูปวย ซึ่งจะชวยใหเขาใจความคิด ความรูสึก 
และพฤติกรรมของของเขา ผูดูแลสามารถหาความรูเกี่ยวกับโรคซึมเศราจากหนังสือ คูมือ 
สื่อออนไลน หรือถามจากแพทยผูรักษา อาการของโรคซึมเศราเกิดเนื่องจากความไมสมดุลของ
สารเคมีในสมองอันเนื่องมาจากความเครียดเรื้อรัง จึงจำเปนตองรับประทานยาตามแผนการรักษา
แแมวาอาการจะดีขึ้นก็อาจจะตองรับประทานยาตอไปอีกระยะหนึ่งเพื่อลดอัตราการกลับเปนซ้ำ 
จึงควรรับประทานยาอยางตอเนื่อง ไมควรหยุดยาเอง อาการบางอยางคงอยูดวยความเคยชิน
ในการคิดและการแสดงออก หากไดรับการรักษาดวยยา รวมกับการบำบัดอื่น ๆ เชน การให
การปรึกษา หรือ การทำจิตบำบัด ก็จะเพิ่มประสิทธิภาพในการรักษา

ตัวอยางคำพูด การสื่อสาร
เพื่อนำสูการแกไขปญหา
“คิดวาจะจัดการกับความไมสบายใจในชวงนี้ไดอยางไร”

“ถาเพื่อนรักของเธอเผชิญเหตุการณแบบเดียวกับนี้
  เธอจะแนะนำใหเพื่อนรักของเธอทำอะไร ยังไงบาง”

“ตอนนี้มีใครที่พอจะเปนผูชวยเหลือไดบาง 
มมีคนที่พอจะชวยเหลือมากนอยแคไหน”

บทสงทาย เดินออกจากภาวะซึมเศรา 35

 ตัวอยางคำพูดทางลบที่ควรหลีกเลี่ยง
“ทำไมเปนคนแบบนี้ มีแตเรื่อง มีแตเรื่องตลอดเลย”
“ทำไมไมเอาแบบอยางพี่เคา พี่เคาทำอะไร ๆ ก็สำเร็จ เรามันไมไดเรื่องเลย”
“ฉันไมเคยเห็นใครเรียนออนเทานี้มากอนเลย  เธอที่เรียนออนที่สุดเทาที่ฉันเคยพบเจอมา” 
“ฉันผิดหวังมากในตัวเธอ”
คำพูดทางลบที่ครอบครัว เพื่อน ผูใกลชิดสื่อสารออกไป นอกจากผูที่มีภาวะซึมเศรา/
โโรคซึมเศราจะรูสึกไมชอบใจ ไมพอใจ ไมเขาใจแลว ยังกระทบตอความรูสึกที่มีตอตนเอง 
เชน รูสึกผิด ไมมีคุณคา ไมมีความสามารถ รูสึกวาตนเองเปนภาระของผูอื่น เปนตน

3. ทำความเขาใจกับโรคซึมเศรา 
ผูดูแลตองเขาใจอาการและการรักษาโรคซึมเศราของผูปวย ซึ่งจะชวยใหเขาใจความคิด ความรูสึก 
และพฤติกรรมของของเขา ผูดูแลสามารถหาความรูเกี่ยวกับโรคซึมเศราจากหนังสือ คูมือ 
สื่อออนไลน หรือถามจากแพทยผูรักษา อาการของโรคซึมเศราเกิดเนื่องจากความไมสมดุลของ
สารเคมีในสมองอันเนื่องมาจากความเครียดเรื้อรัง จึงจำเปนตองรับประทานยาตามแผนการรักษา
แแมวาอาการจะดีขึ้นก็อาจจะตองรับประทานยาตอไปอีกระยะหนึ่งเพื่อลดอัตราการกลับเปนซ้ำ 
จึงควรรับประทานยาอยางตอเนื่อง ไมควรหยุดยาเอง อาการบางอยางคงอยูดวยความเคยชิน
ในการคิดและการแสดงออก หากไดรับการรักษาดวยยา รวมกับการบำบัดอื่น ๆ เชน การให
การปรึกษา หรือ การทำจิตบำบัด ก็จะเพิ่มประสิทธิภาพในการรักษา

ตัวอยางคำพูด การสื่อสาร
เพื่อนำสูการแกไขปญหา
“คิดวาจะจัดการกับความไมสบายใจในชวงนี้ไดอยางไร”

“ถาเพื่อนรักของเธอเผชิญเหตุการณแบบเดียวกับนี้
  เธอจะแนะนำใหเพื่อนรักของเธอทำอะไร ยังไงบาง”

“ตอนนี้มีใครที่พอจะเปนผูชวยเหลือไดบาง 
มมีคนที่พอจะชวยเหลือมากนอยแคไหน”

บทสงทาย เดินออกจากภาวะซึมเศรา 35

 ตัวอยางคำพูดทางลบที่ควรหลีกเลี่ยง
“ทำไมเปนคนแบบนี้ มีแตเรื่อง มีแตเรื่องตลอดเลย”
“ทำไมไมเอาแบบอยางพี่เคา พี่เคาทำอะไร ๆ ก็สำเร็จ เรามันไมไดเรื่องเลย”
“ฉันไมเคยเห็นใครเรียนออนเทานี้มากอนเลย  เธอที่เรียนออนที่สุดเทาที่ฉันเคยพบเจอมา” 
“ฉันผิดหวังมากในตัวเธอ”
คำพูดทางลบที่ครอบครัว เพื่อน ผูใกลชิดสื่อสารออกไป นอกจากผูที่มีภาวะซึมเศรา/
โโรคซึมเศราจะรูสึกไมชอบใจ ไมพอใจ ไมเขาใจแลว ยังกระทบตอความรูสึกที่มีตอตนเอง 
เชน รูสึกผิด ไมมีคุณคา ไมมีความสามารถ รูสึกวาตนเองเปนภาระของผูอื่น เปนตน

3. ทำความเขาใจกับโรคซึมเศรา 
ผูดูแลตองเขาใจอาการและการรักษาโรคซึมเศราของผูปวย ซึ่งจะชวยใหเขาใจความคิด ความรูสึก 
และพฤติกรรมของของเขา ผูดูแลสามารถหาความรูเกี่ยวกับโรคซึมเศราจากหนังสือ คูมือ 
สื่อออนไลน หรือถามจากแพทยผูรักษา อาการของโรคซึมเศราเกิดเนื่องจากความไมสมดุลของ
สารเคมีในสมองอันเนื่องมาจากความเครียดเรื้อรัง จึงจำเปนตองรับประทานยาตามแผนการรักษา
แแมวาอาการจะดีขึ้นก็อาจจะตองรับประทานยาตอไปอีกระยะหนึ่งเพื่อลดอัตราการกลับเปนซ้ำ 
จึงควรรับประทานยาอยางตอเนื่อง ไมควรหยุดยาเอง อาการบางอยางคงอยูดวยความเคยชิน
ในการคิดและการแสดงออก หากไดรับการรักษาดวยยา รวมกับการบำบัดอื่น ๆ เชน การให
การปรึกษา หรือ การทำจิตบำบัด ก็จะเพิ่มประสิทธิภาพในการรักษา

ตัวอยางคำพูด การสื่อสาร
เพื่อนำสูการแกไขปญหา
“คิดวาจะจัดการกับความไมสบายใจในชวงนี้ไดอยางไร”

“ถาเพื่อนรักของเธอเผชิญเหตุการณแบบเดียวกับนี้
  เธอจะแนะนำใหเพื่อนรักของเธอทำอะไร ยังไงบาง”

“ตอนนี้มีใครที่พอจะเปนผูชวยเหลือไดบาง 
มมีคนที่พอจะชวยเหลือมากนอยแคไหน”

บทสงทาย เดินออกจากภาวะซึมเศรา 

4. ตระหนักถึงสัญญาณเตือนในการฆาตัวตาย 
จำเปนอยางยิ่งท่ีผูใกลชิดผูปวยโรคซึมเศรา ตองสังเกตและตระหนักถึงสัญญาณหรือ
ความเส่ียงตอการฆาตัวตาย เชน คำพูดไมอยากมีชีวิต/อยากตาย จดหมายลาตาย ราเริง
ผิดปกติจากเดิมท่ีผูปวยเศราอยางมาก การสะสมวัสดุส่ิงของท่ีจะนำมาใชทำรายตัวเอง 
ผูใกลชิดตองประเมินความเสี่ยงตอการฆาตัวตายของผูปวย เพ่ือปองกันความสูญเสีย
ท่ีจะเกิดข้ึนหากผูปวยมีพฤติกรรมทำรายตัวเอง หรือบอกชัดเจนวา จะฆาตัวตาย 
คควรรีบพามาพบแพทยเพื่อใหการชวยเหลือ และเฝาระวังการฆาตัวตายตอไป

5. ชวยเหลือในการทำกิจกรรม/กิจวัตรประจำวัน 
สงเสริมใหผูที่มีภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศราทำกิจกรรมที่เขาเคยทำเปนปกติกอนที่จะปวย
เปนโรคซึมเศรา เชน ไปทำงาน เลนกีฬา ไปออกกำลังกาย แตอยาคะยั้นคะยอมาก
จนเกินไปหากผูปวยยังไมพรอม

กิจวัตรประจำวันก็เชนกัน บางครั้งผูปวยซึมเศรามีความยุงยากในการทำกิจวัตรประจำวัน
จนคนในครอบครัวเขาใจวาผูปวยขี้เกียจ เผลอตำหนิ ทำใหผูปวยรูสึกดอยคา ผูใกลชิด
ตตองเขาใจวาพฤติกรรมดังกลาวเปนอาการของโรคซึมเศรา ตองสังเกต ใสใจ กระตุนเตือน
อยางออนโยน หรือใหการชวยเหลือใหผูปวยสามารถทำกิจวัตรประจำวันที่ควรทำ
ตามลำดับในแตละวัน รวมทั้งการรับประทานยา การออกกำลังกาย ใหกำลังใจหรือ
ใหการเสริมแรงทางบวกเมื่อผูปวยทำไดมากขึ้น

36คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)

บทส่่งท้้าย เดิินออกจากภาวะซึึมเศร้้า36 



บทสงทาย เดินออกจากภาวะซึมเศรา 35

 ตัวอยางคำพูดทางลบที่ควรหลีกเลี่ยง
“ทำไมเปนคนแบบนี้ มีแตเรื่อง มีแตเรื่องตลอดเลย”
“ทำไมไมเอาแบบอยางพี่เคา พี่เคาทำอะไร ๆ ก็สำเร็จ เรามันไมไดเรื่องเลย”
“ฉันไมเคยเห็นใครเรียนออนเทานี้มากอนเลย  เธอที่เรียนออนที่สุดเทาที่ฉันเคยพบเจอมา” 
“ฉันผิดหวังมากในตัวเธอ”
คำพูดทางลบที่ครอบครัว เพื่อน ผูใกลชิดสื่อสารออกไป นอกจากผูที่มีภาวะซึมเศรา/
โโรคซึมเศราจะรูสึกไมชอบใจ ไมพอใจ ไมเขาใจแลว ยังกระทบตอความรูสึกที่มีตอตนเอง 
เชน รูสึกผิด ไมมีคุณคา ไมมีความสามารถ รูสึกวาตนเองเปนภาระของผูอื่น เปนตน

3. ทำความเขาใจกับโรคซึมเศรา 
ผูดูแลตองเขาใจอาการและการรักษาโรคซึมเศราของผูปวย ซึ่งจะชวยใหเขาใจความคิด ความรูสึก 
และพฤติกรรมของของเขา ผูดูแลสามารถหาความรูเกี่ยวกับโรคซึมเศราจากหนังสือ คูมือ 
สื่อออนไลน หรือถามจากแพทยผูรักษา อาการของโรคซึมเศราเกิดเนื่องจากความไมสมดุลของ
สารเคมีในสมองอันเนื่องมาจากความเครียดเรื้อรัง จึงจำเปนตองรับประทานยาตามแผนการรักษา
แแมวาอาการจะดีขึ้นก็อาจจะตองรับประทานยาตอไปอีกระยะหนึ่งเพื่อลดอัตราการกลับเปนซ้ำ 
จึงควรรับประทานยาอยางตอเนื่อง ไมควรหยุดยาเอง อาการบางอยางคงอยูดวยความเคยชิน
ในการคิดและการแสดงออก หากไดรับการรักษาดวยยา รวมกับการบำบัดอื่น ๆ เชน การให
การปรึกษา หรือ การทำจิตบำบัด ก็จะเพิ่มประสิทธิภาพในการรักษา

ตัวอยางคำพูด การสื่อสาร
เพื่อนำสูการแกไขปญหา
“คิดวาจะจัดการกับความไมสบายใจในชวงนี้ไดอยางไร”

“ถาเพื่อนรักของเธอเผชิญเหตุการณแบบเดียวกับนี้
  เธอจะแนะนำใหเพื่อนรักของเธอทำอะไร ยังไงบาง”

“ตอนนี้มีใครที่พอจะเปนผูชวยเหลือไดบาง 
มมีคนที่พอจะชวยเหลือมากนอยแคไหน”

บทสงทาย เดินออกจากภาวะซึมเศรา 

4. ตระหนักถึงสัญญาณเตือนในการฆาตัวตาย 
จำเปนอยางยิ่งท่ีผูใกลชิดผูปวยโรคซึมเศรา ตองสังเกตและตระหนักถึงสัญญาณหรือ
ความเส่ียงตอการฆาตัวตาย เชน คำพูดไมอยากมีชีวิต/อยากตาย จดหมายลาตาย ราเริง
ผิดปกติจากเดิมท่ีผูปวยเศราอยางมาก การสะสมวัสดุส่ิงของท่ีจะนำมาใชทำรายตัวเอง 
ผูใกลชิดตองประเมินความเสี่ยงตอการฆาตัวตายของผูปวย เพ่ือปองกันความสูญเสีย
ท่ีจะเกิดข้ึนหากผูปวยมีพฤติกรรมทำรายตัวเอง หรือบอกชัดเจนวา จะฆาตัวตาย 
คควรรีบพามาพบแพทยเพื่อใหการชวยเหลือ และเฝาระวังการฆาตัวตายตอไป

5. ชวยเหลือในการทำกิจกรรม/กิจวัตรประจำวัน 
สงเสริมใหผูที่มีภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศราทำกิจกรรมที่เขาเคยทำเปนปกติกอนที่จะปวย
เปนโรคซึมเศรา เชน ไปทำงาน เลนกีฬา ไปออกกำลังกาย แตอยาคะยั้นคะยอมาก
จนเกินไปหากผูปวยยังไมพรอม

กิจวัตรประจำวันก็เชนกัน บางครั้งผูปวยซึมเศรามีความยุงยากในการทำกิจวัตรประจำวัน
จนคนในครอบครัวเขาใจวาผูปวยขี้เกียจ เผลอตำหนิ ทำใหผูปวยรูสึกดอยคา ผูใกลชิด
ตตองเขาใจวาพฤติกรรมดังกลาวเปนอาการของโรคซึมเศรา ตองสังเกต ใสใจ กระตุนเตือน
อยางออนโยน หรือใหการชวยเหลือใหผูปวยสามารถทำกิจวัตรประจำวันที่ควรทำ
ตามลำดับในแตละวัน รวมทั้งการรับประทานยา การออกกำลังกาย ใหกำลังใจหรือ
ใหการเสริมแรงทางบวกเมื่อผูปวยทำไดมากขึ้น

3637 บทส่่งท้้าย เดิินออกจากภาวะซึึมเศร้้า

คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)
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37

ทานควรทำอยางไร เมื่อทานมีภาวะซึมเศรา
คำแนะนำสำหรับทานที่มีภาวะซึมเศรา ไดแก การสังเกตตนเอง การรักษาใจ 
การจัดการความคิด และการเชื่อมตัวเองกับผูอื่น โดยมีรายละเอียด ดังนี้

1) สังเกตตัวเอง 
ทานควรสังเกตสัญญาณอาการซึมเศราท่ีแสดงออกมาท้ังทางรางกาย อารมณและจิตใจ 
อาจจะลองถามหรือสำรวจตัวเองวา ทานมีอาการเหลาน้ีหรือไม ในชวง 2 สัปดาหท่ีผานมา 

ดดานรางกาย นอนไมหลับ ฝนราย หรือหลับมากกวาปกติ เบื่ออาหารหรือทานจุ
มากกวาปกติ เหนื่อย ออนเพลีย ไมมีเรี่ยวแรง เชื่องชาไมกระฉับกระเฉงหรือกระสับ
กระสายอยูไมสุข 

ดานอารมณและจิตใจ อารมณเศรา ไมมีความสุข หมดสนุกในกิจกรรมท่ีเคยชอบทำ 
เหนื่อยหนาย ไมมีสมาธิ รูสึกตนเองไรคา หรือมีความคิดอยากตาย

ดานพฤติกรรม แยกตัวออกจากครอบครัว หรือเพ่ือน รองไหแบบไมมีสาเหตุ หมกมุน
เรื่องใดเรื่องหนึ่ง ทำรายตัวเอง

เเมื่อสังเกตอาการแลว ขอใหทานประเมินความรุนแรงและผลกระทบท่ีตามมาดวยวา 
อาการที่เกิดขึ้นนั้นรุนแรงเพียงใด เกิดขึ้นบอยแคไหน เปนมานานเทาไหร และมีผล
กระทบตอการดำเนินชีวิตดานการประกอบอาชีพ การเขาสังคม สัมพันธภาพกับผูอื่น
หรือไม เชน เศรามาก รองไหงาย/รองไหไมทราบสาเหตุ อาการเกิดขึ้นบอยครั้งเปน
ทุกวัน และทำใหเรียนหนังสือไมรูเรื่อง ไมมีสมาธิ ผลการเรียนตกลง เปนตน

3838 บทส่่งท้้าย เดิินออกจากภาวะซึึมเศร้้าบทส่่งท้้าย เดิินออกจากภาวะซึึมเศร้้า

คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)
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ทานควรทำอยางไร เมื่อทานมีภาวะซึมเศรา
คำแนะนำสำหรับทานที่มีภาวะซึมเศรา ไดแก การสังเกตตนเอง การรักษาใจ 
การจัดการความคิด และการเชื่อมตัวเองกับผูอื่น โดยมีรายละเอียด ดังนี้

1) สังเกตตัวเอง 
ทานควรสังเกตสัญญาณอาการซึมเศราท่ีแสดงออกมาท้ังทางรางกาย อารมณและจิตใจ 
อาจจะลองถามหรือสำรวจตัวเองวา ทานมีอาการเหลาน้ีหรือไม ในชวง 2 สัปดาหท่ีผานมา 

ดดานรางกาย นอนไมหลับ ฝนราย หรือหลับมากกวาปกติ เบื่ออาหารหรือทานจุ
มากกวาปกติ เหนื่อย ออนเพลีย ไมมีเรี่ยวแรง เชื่องชาไมกระฉับกระเฉงหรือกระสับ
กระสายอยูไมสุข 

ดานอารมณและจิตใจ อารมณเศรา ไมมีความสุข หมดสนุกในกิจกรรมท่ีเคยชอบทำ 
เหนื่อยหนาย ไมมีสมาธิ รูสึกตนเองไรคา หรือมีความคิดอยากตาย

ดานพฤติกรรม แยกตัวออกจากครอบครัว หรือเพ่ือน รองไหแบบไมมีสาเหตุ หมกมุน
เรื่องใดเรื่องหนึ่ง ทำรายตัวเอง

เเมื่อสังเกตอาการแลว ขอใหทานประเมินความรุนแรงและผลกระทบท่ีตามมาดวยวา 
อาการที่เกิดขึ้นนั้นรุนแรงเพียงใด เกิดขึ้นบอยแคไหน เปนมานานเทาไหร และมีผล
กระทบตอการดำเนินชีวิตดานการประกอบอาชีพ การเขาสังคม สัมพันธภาพกับผูอื่น
หรือไม เชน เศรามาก รองไหงาย/รองไหไมทราบสาเหตุ อาการเกิดขึ้นบอยครั้งเปน
ทุกวัน และทำใหเรียนหนังสือไมรูเรื่อง ไมมีสมาธิ ผลการเรียนตกลง เปนตน

3839 บทส่่งท้้าย เดิินออกจากภาวะซึึมเศร้้า

คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)



นอกจากการสังเกตตัวเองแลว ทานยังสามารถ
ประเมินตนเองดวยแบบประเมินซึมเศรา
ผานระบบออนไลน สามารถเขาถึงไดทางอินเตอรเน็ต/
ทางเว็บไซตของกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข 
ซึ่งทานสามารถทราบผลการประเมินไดในทันที 
ขอดี คือ เมื่อทานทราบอาการความเสี่ยงของตนเอง 
จจะไดหาแนวทางในการดูแลตนเองในเบื้องตน และ
หากผลการประเมิน พบวา ทานมีอาการซึมเศรา
ระดับปานกลาง/ รุนแรง/รุนแรงมาก 
ทานควรไปพบผูเชี่ยวชาญ เชน จิตแพทย 
นักจิตวิทยา พยาบาลจิตเวช เพื่อประเมินอาการ 
ใหการปรึกษาในเบื้องตน หากมีความจำเปน
ตองรักษาดวยยา/ จิตบำบัด หรือวิธีอื่นใด 
จจะไดสงตอทานเขาสูระบบการรักษาที่ถูกตอง
เหมาะสมตอไป 

ขอใหทานตระหนักในความจริง ที่วา 
“ซึมเศรารักษาได”...
“ใคร ๆ กมี็โอกาสเปนได ไมใชแค เรา” 
“เจอเร็ว รักษาเร็ว จบเร็ว”...
“การรักษา ไมใชส่ิงท่ีนากลัว” 

ซซึมเศรา เกิดจากสารเคมีในสมองไมสมดุล 
แพทยอาจจะพิจารณาใหการรักษาดวยยาเพ่ือปรับสมดุลของสารเคมีในสมอง ซ่ึงก็ไมตาง
จากการรักษาโรคทางกาย เชน โรคเบาหวานท่ีมีระดับน้ำตาลในเลือดสูง กต็องรับประทาน
ยาลดระดับน้ำตาลในเลือดเพ่ือใหระดับน้ำตาลอยูในเกณฑปกติ ไมเกดิอนัตรายหรือภาวะ
แทรกซอนจากโรคเบาหวาน เปนตน การรักษาดวยยารักษาโรคซึมเศราจึงไมใชส่ิงท่ีนากลัว 
แตจะชวยใหผูปวยสามารถดำเนินชีวิตและทำหนาท่ีตาง ๆ ไดตามปกติหรือใกลเคียงปกติมากท่ีสุด 
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การศึกษาครั้งนี้ พบวา ความเครียด เกิดจาก 
1) ความคาดหวังที่ไมบรรลุผล 
2) ความคิดทางลบตอตนเอง ผูอ่ืน และส่ิงรอบตัว ในท่ีน้ี จึงขอเสนอแนวทางในการดูแลจิตใจ 
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ขอดี คือ เมื่อทานทราบอาการความเสี่ยงของตนเอง 
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ระดับปานกลาง/ รุนแรง/รุนแรงมาก 
ทานควรไปพบผูเชี่ยวชาญ

 เชน จิตแพทย 
นักจิตวิทยา พยาบาลจิตเวช เพื่อประเมินอาการ 
ใหการปรึกษาในเบื้องตน หากมีความจำเปน
ตองรักษาดวยยา/ จิตบำบัด หรือวิธีอื่นใด 
จจะไดสงตอทานเขาสูระบบการรักษาที่ถูกตอง
เหมาะสมตอไป 

ขอใหทานตระหนักในความจริง ที่วา 
“ซึมเศรารักษาได”...
“ใคร ๆ กม็ีโอกาสเปนได ไมใชแค เรา” 
“เจอเร็ว รักษาเร็ว จบเร็ว”...
“การรักษา ไมใชสิ่งที่นากลัว” 
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ฑปกติ ไมเกดิอนัตรายหรือภาวะ
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แตจะชวยใหผูปวยสามารถดำเนินชีวิตและทำหนาที่ตาง ๆ ไดตามปกติหรือใกลเคียงปกติมากที่สุด 

2) รักษาใจ ไมให “จิตตก” 
กกลไกหนึ่งของการเกิดโรคซึมเศรา เกิดจากความเครียดเรื้อรัง สะสมจนทำใหสมอง
สรางสารเคมีผิดปกติ การรักษาใจ จึงตองมีแนวทางในการจัดการความเครียดอยางเหมาะสม 
การศึกษาครั้งนี้ พบวา ความเครียด เกิดจาก 
1) ความคาดหวังที่ไมบรรลุผล 
2) ความคิดทางลบตอตนเอง ผูอื่น และสิ่งรอบตัว ในที่นี้ จึงขอเสนอแนวทางในการดูแลจิตใจ 
ไลความเศราหมอง ดังนี้

39

นอกจากการสังเกตตัวเองแลว ทานยังสามารถ
ประเมินตนเองดวยแบบประเมินซึมเศรา
ผานระบบออนไลน สามารถเขาถึงไดทางอินเตอรเน็ต/
ทางเว็บไซตของกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข 
ซึ่งทานสามารถทราบผลการประเมินไดในทันที 
ขอดี คือ เมื่อทานทราบอาการความเสี่ยงของตนเอง 
จจะไดหาแนวทางในการดูแลตนเองในเบื้องตน และ
หากผลการประเมิน พบวา ทานมีอาการซึมเศรา
ระดับปานกลาง/ รุนแรง/รุนแรงมาก 
ทานควรไปพบผูเชี่ยวชาญ เชน จิตแพทย 
นักจิตวิทยา พยาบาลจิตเวช เพื่อประเมินอาการ 
ใหการปรึกษาในเบื้องตน หากมีความจำเปน
ตองรักษาดวยยา/ จิตบำบัด หรือวิธีอื่นใด 
จจะไดสงตอทานเขาสูระบบการรักษาที่ถูกตอง
เหมาะสมตอไป 

ขอใหทานตระหนักในความจริง ที่วา 
“ซึมเศรารักษาได”...
“ใคร ๆ กม็ีโอกาสเปนได ไมใชแค เรา” 
“เจอเร็ว รักษาเร็ว จบเร็ว”...
“การรักษา ไมใชสิ่งที่นากลัว” 

ซซึมเศรา เกิดจากสารเคมีในสมองไมสมดุล 
แพทยอาจจะพิจารณาใหการรักษาดวยยาเพื่อปรับสมดุลของสารเคมีในสมอง ซึ่งก็ไมตาง
จากการรักษาโรคทางกาย เชน โรคเบาหวานที่มีระดับน้ำตาลในเลือดสูง กต็องรับประทาน
ยาลดระดับน้ำตาลในเลือดเพื่อใหระดับน้ำตาลอยูในเกณฑปกติ ไมเกดิอนัตรายหรือภาวะ
แทรกซอนจากโรคเบาหวาน เปนตน การรักษาดวยยารักษาโรคซึมเศราจึงไมใชสิ่งที่นากลัว 
แตจะชวยใหผูปวยสามารถดำเนินชีวิตและทำหนาที่ตาง ๆ ไดตามปกติหรือใกลเคียงปกติมากที่สุด 

2) รักษาใจ ไมให “จิตตก” 
กกลไกหนึ่งของการเกิดโรคซึมเศรา เกิดจากความเครียดเรื้อรัง สะสมจนทำใหสมอง
สรางสารเคมีผิดปกติ การรักษาใจ จึงตองมีแนวทางในการจัดการความเครียดอยางเหมาะสม 
การศึกษาครั้งนี้ พบวา ความเครียด เกิดจาก 
1) ความคาดหวังที่ไมบรรลุผล 
2) ความคิดทางลบตอตนเอง ผูอื่น และสิ่งรอบตัว ในที่นี้ จึงขอเสนอแนวทางในการดูแลจิตใจ 
ไลความเศราหมอง ดังนี้
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นอกจากการสังเกตตัวเองแลว ทานยังสามารถ
ประเมินตนเองดวยแบบประเมินซึมเศรา
ผานระบบออนไลน สามารถเขาถึงไดทางอินเตอรเน็ต/
ทางเว็บไซตของกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณ

สุข 
ซึ่งทานสามารถทราบผลการประเมินไดในทันที 
ขอดี คือ เมื่อทานทราบอาการความเสี่ยงของตนเอง 
จจะไดหาแนวทางในการดูแลตนเองในเบื้องตน และ
หากผลการประเมิน พบวา ทานมีอาการซึมเศรา
ระดับปานกลาง/ รุนแรง/รุนแรงมาก 
ทานควรไปพบผูเชี่ยวชาญ

 เชน จิตแพทย 
นักจิตวิทยา พยาบาลจิตเวช เพื่อประเมินอาการ 
ใหการปรึกษาในเบื้องตน หากมีความจำเปน
ตองรักษาดวยยา/ จิตบำบัด หรือวิธีอื่นใด 
จจะไดสงตอทานเขาสูระบบการรักษาที่ถูกตอง
เหมาะสมตอไป 

ขอใหทานตระหนักในความจริง ที่วา 
“ซึมเศรารักษาได”...
“ใคร ๆ กม็ีโอกาสเปนได ไมใชแค เรา” 
“เจอเร็ว รักษาเร็ว จบเร็ว”...
“การรักษา ไมใชสิ่งที่นากลัว” 

ซซึมเศรา เกิดจากสารเคมีในสมองไมสมดุล 
แพทยอาจจะพิจารณ

าใหการรักษาดวยยาเพื่อปรับสมดุลของสารเคมีในสมอง ซึ่งก็ไมตาง
จากการรักษาโรคทางกาย เชน โรคเบาหวานที่มีระดับน้ำตาลในเลือดสูง กต็องรับประทาน
ยาลดระดับน้ำตาลในเลือดเพื่อใหระดับน้ำตาลอยูในเกณ

ฑปกติ ไมเกดิอนัตรายหรือภาวะ
แทรกซอนจากโรคเบาหวาน เปนตน การรักษาดวยยารักษาโรคซึมเศราจึงไมใชสิ่งที่นากลัว 
แตจะชวยใหผูปวยสามารถดำเนินชีวิตและทำหนาที่ตาง ๆ ไดตามปกติหรือใกลเคียงปกติมากที่สุด 

2) รักษ
าใจ ไมให “จิตตก” 

กกลไกหนึ่งของการเกิดโรคซึมเศรา เกิดจากความเครียดเรื้อรัง สะสมจนทำใหสมอง
สรางสารเคมีผิดปกติ การรักษาใจ จึงตองมีแนวทางในการจัดการความเครียดอยางเหมาะสม 
การศึกษาครั้งนี้ พบวา ความเครียด เกิดจาก 
1) ความคาดหวังที่ไมบรรลุผล 
2) ความคิดทางลบตอตนเอง ผูอื่น และสิ่งรอบตัว ในที่นี้ จึงขอเสนอแนวทางในการดูแลจิตใจ 
ไลความเศราหมอง ดังนี้
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เขาใจ ยอมรับ และตอนรับความจริง
ความเครียด/เศรา จากความคาดหวังที่ไมบรรลุผล ความคาดหวังดังกลาว เปนความ
คาดหวังตอตนเอง ตอผูอื่น หรือ ตอส่ิงรอบตัว ตอไปน้ี เปนตัวอยางคำถามทานสามารถ
ใชในการสำรวจตนเองเมื่อทานรูสึกเครียด/เศรา เพื่อใหทานเขาใจตนเอง และนำไปสู
การแกไขปญหา ท้ังยังเปนแนวทางสำหรับผูใกลชิดผูท่ีมีอาการซึมเศรา/ผูปวยโรคซึมเศรา
สามารถใชในการสนทนาเพื่อชวยใหที่มีอาการซึมเศรา/ผูปวยโรคซึมเศราเขาใจปญหา/
คความตองการของตนเอง และรวมกันหาแนวทางแกไข
   “สิ่งที่ทานตองการคืออะไร”  
  “ในชีวิตจริง/สิ่งที่เกิดขึ้น เปนอยางไร”
   “สิ่งที่ทานปรารถนา/อยากใหมันเกิดขึ้นคือ.....แตในความเปนจริง มันเปน.......
ซ่ึงไมเปนอยางท่ีทานตองการ ทานก็เลยเสียใจ/ ผิดหวัง (หรือความรูสึกทางลบอ่ืน ๆ ท่ีเกิดข้ึน)” 
(แนวทาง คือ ใหเขาใจสิ่งที่เกิดขึ้นวา มีความคาดหวังบางอยางที่ไมเปนไปอยางใจเรา 
และความคาดหวังนี้เอง ที่ทำใหเราเปนทุกข)
    “ทานเห็นภาพสิ่งที่ทานประสบอยูในขณะนี้แลว ทานคิดหรือรูสึกอยางไร”  
(แนวทาง คือ สรางเขาใจและการยอมรับความจริงวา ความทุกข เกิดจาก ความคาดหวัง
ของตัวเราเอง ไมไดอยูที่ผูอื่น)
   “ทานคิดวาจะทำอยางไรตอไป” 
(แนวทาง คือ เมื่อเขาใจและยอมรับความคาดหวังและความจริงที่ไมสอดคลองกันแลว 
ทางออก คือ ลดความคาดหวังลง หรือ ลงมือทำเพื่อใหบรรลุตามที่คาดหวัง)

3) จัดการความคิด พิชิตความเศรา
  ความคิดเปนตัวกำหนดความรูสึกและการแสดงออก ความคิดลบตอตัวเอง ผูอื่น 
และสิ่งรอบตัว นำมาซึ่งความรูสึกและการแสดงออกทางลบ จึงตองตระหนักและเขาใจ
ความเชื่อมโยงของความคิด ความรูสึก และการกระทำ หากเปลี่ยนความคิด ความรูสึก
ก็จะเปลี่ยน และการแสดงออกก็จะเปลี่ยนตามมา 
 ผูที่มีภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศรามักมีความคิดลบวนเวียน ยิ่งคิดยิ่งมีความคิดลบอื่นๆ 
เกิดขึ้นมากมาย และสุดทาย...ก็จะ “จิตตก” “จมดิ่ง” จนไมสามารถพาตัวเองออกจาก
ภาวะนั้นได เปนภาวะที่เปนทุกขมหาศาลซึ่งอาจจะเหนี่ยวนำไปสูความคิดทำรายตัวเอง/
ฆฆาตัวตายไดในที่สุด ดังตัวอยางคำกลาวของผูรวมวิจัย 
  “เราเกลียดตัวเองที่คิดวนเวียนแตเรื่องราวที่ทำรายจิตใจตัวเอง” 
  “ความรูสึกไรคากับทุกความสัมพันธ เหงา โดดเดี่ยว วนไปวนมา”
  “ตอนนี้ฉันดิ่งลง ฉันพยายามฆาตัวตายอีกแลว” 
  “ความคิดเรื่อง 'ตาย' วนเขามาในหัวอยูบอยครั้ง”

40 
บทส่่งท้้าย เดิินออกจากภาวะซึึมเศร้้า

คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)



นอกจากการสังเกตตัวเองแลว ทานยังสามารถ
ประเมินตนเองดวยแบบประเมินซึมเศรา
ผานระบบออนไลน สามารถเขาถึงไดทางอินเตอรเน็ต/
ทางเว็บไซตของกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข 
ซึ่งทานสามารถทราบผลการประเมินไดในทันที 
ขอดี คือ เมื่อทานทราบอาการความเสี่ยงของตนเอง 
จจะไดหาแนวทางในการดูแลตนเองในเบื้องตน และ
หากผลการประเมิน พบวา ทานมีอาการซึมเศรา
ระดับปานกลาง/ รุนแรง/รุนแรงมาก 
ทานควรไปพบผูเชี่ยวชาญ เชน จิตแพทย 
นักจิตวิทยา พยาบาลจิตเวช เพื่อประเมินอาการ 
ใหการปรึกษาในเบื้องตน หากมีความจำเปน
ตองรักษาดวยยา/ จิตบำบัด หรือวิธีอื่นใด 
จจะไดสงตอทานเขาสูระบบการรักษาที่ถูกตอง
เหมาะสมตอไป 

ขอใหทานตระหนักในความจริง ที่วา 
“ซึมเศรารักษาได”...
“ใคร ๆ กมี็โอกาสเปนได ไมใชแค เรา” 
“เจอเร็ว รักษาเร็ว จบเร็ว”...
“การรักษา ไมใชส่ิงท่ีนากลัว” 

ซซึมเศรา เกิดจากสารเคมีในสมองไมสมดุล 
แพทยอาจจะพิจารณาใหการรักษาดวยยาเพ่ือปรับสมดุลของสารเคมีในสมอง ซ่ึงก็ไมตาง
จากการรักษาโรคทางกาย เชน โรคเบาหวานท่ีมีระดับน้ำตาลในเลือดสูง กต็องรับประทาน
ยาลดระดับน้ำตาลในเลือดเพ่ือใหระดับน้ำตาลอยูในเกณฑปกติ ไมเกดิอนัตรายหรือภาวะ
แทรกซอนจากโรคเบาหวาน เปนตน การรักษาดวยยารักษาโรคซึมเศราจึงไมใชส่ิงท่ีนากลัว 
แตจะชวยใหผูปวยสามารถดำเนินชีวิตและทำหนาท่ีตาง ๆ ไดตามปกติหรือใกลเคียงปกติมากท่ีสุด 

2) รักษาใจ ไมให “จิตตก” 
กกลไกหนึ่งของการเกิดโรคซึมเศรา เกิดจากความเครียดเรื้อรัง สะสมจนทำใหสมอง
สรางสารเคมีผิดปกติ การรักษาใจ จึงตองมีแนวทางในการจัดการความเครียดอยางเหมาะสม 
การศึกษาครั้งนี้ พบวา ความเครียด เกิดจาก 
1) ความคาดหวังที่ไมบรรลุผล 
2) ความคิดทางลบตอตนเอง ผูอ่ืน และส่ิงรอบตัว ในท่ีน้ี จึงขอเสนอแนวทางในการดูแลจิตใจ 
ไลความเศราหมอง ดังนี้
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เขาใจ ยอมรับ และตอนรับความจริง
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นอกจากการสังเกตตัวเองแลว ทานยังสามารถ
ประเมินตนเองดวยแบบประเมินซึมเศรา
ผานระบบออนไลน สามารถเขาถึงไดทางอินเตอรเน็ต/
ทางเว็บไซตของกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณ

สุข 
ซึ่งทานสามารถทราบผลการประเมินไดในทันที 
ขอดี คือ เมื่อทานทราบอาการความเสี่ยงของตนเอง 
จจะไดหาแนวทางในการดูแลตนเองในเบื้องตน และ
หากผลการประเมิน พบวา ทานมีอาการซึมเศรา
ระดับปานกลาง/ รุนแรง/รุนแรงมาก 
ทานควรไปพบผูเชี่ยวชาญ

 เชน จิตแพทย 
นักจิตวิทยา พยาบาลจิตเวช เพื่อประเมินอาการ 
ใหการปรึกษาในเบื้องตน หากมีความจำเปน
ตองรักษาดวยยา/ จิตบำบัด หรือวิธีอื่นใด 
จจะไดสงตอทานเขาสูระบบการรักษาที่ถูกตอง
เหมาะสมตอไป 

ขอใหทานตระหนักในความจริง ที่วา 
“ซึมเศรารักษาได”...
“ใคร ๆ กม็ีโอกาสเปนได ไมใชแค เรา” 
“เจอเร็ว รักษาเร็ว จบเร็ว”...
“การรักษา ไมใชสิ่งที่นากลัว” 

ซซึมเศรา เกิดจากสารเคมีในสมองไมสมดุล 
แพทยอาจจะพิจารณ

าใหการรักษาดวยยาเพื่อปรับสมดุลของสารเคมีในสมอง ซึ่งก็ไมตาง
จากการรักษาโรคทางกาย เชน โรคเบาหวานที่มีระดับน้ำตาลในเลือดสูง กต็องรับประทาน
ยาลดระดับน้ำตาลในเลือดเพื่อใหระดับน้ำตาลอยูในเกณ

ฑปกติ ไมเกดิอนัตรายหรือภาวะ
แทรกซอนจากโรคเบาหวาน เปนตน การรักษาดวยยารักษาโรคซึมเศราจึงไมใชสิ่งที่นากลัว 
แตจะชวยใหผูปวยสามารถดำเนินชีวิตและทำหนาที่ตาง ๆ ไดตามปกติหรือใกลเคียงปกติมากที่สุด 

2) รักษ
าใจ ไมให “จิตตก” 

กกลไกหนึ่งของการเกิดโรคซึมเศรา เกิดจากความเครียดเรื้อรัง สะสมจนทำใหสมอง
สรางสารเคมีผิดปกติ การรักษาใจ จึงตองมีแนวทางในการจัดการความเครียดอยางเหมาะสม 
การศึกษาครั้งนี้ พบวา ความเครียด เกิดจาก 
1) ความคาดหวังที่ไมบรรลุผล 
2) ความคิดทางลบตอตนเอง ผูอื่น และสิ่งรอบตัว ในที่นี้ จึงขอเสนอแนวทางในการดูแลจิตใจ 
ไลความเศราหมอง ดังนี้
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นักจิตวิทยา พยาบาลจิตเวช เพื่อประเมินอาการ 
ใหการปรึกษาในเบื้องตน หากมีความจำเปน
ตองรักษาดวยยา/ จิตบำบัด หรือวิธีอื่นใด 
จจะไดสงตอทานเขาสูระบบการรักษาที่ถูกตอง
เหมาะสมตอไป 

ขอใหทานตระหนักในความจริง ที่วา 
“ซึมเศรารักษาได”...
“ใคร ๆ กม็ีโอกาสเปนได ไมใชแค เรา” 
“เจอเร็ว รักษาเร็ว จบเร็ว”...
“การรักษา ไมใชสิ่งที่นากลัว” 

ซซึมเศรา เกิดจากสารเคมีในสมองไมสมดุล 
แพทยอาจจะพิจารณ

าใหการรักษาดวยยาเพื่อปรับสมดุลของสารเคมีในสมอง ซึ่งก็ไมตาง
จากการรักษาโรคทางกาย เชน โรคเบาหวานที่มีระดับน้ำตาลในเลือดสูง กต็องรับประทาน
ยาลดระดับน้ำตาลในเลือดเพื่อใหระดับน้ำตาลอยูในเกณ

ฑปกติ ไมเกดิอนัตรายหรือภาวะ
แทรกซอนจากโรคเบาหวาน เปนตน การรักษาดวยยารักษาโรคซึมเศราจึงไมใชสิ่งที่นากลัว 
แตจะชวยใหผูปวยสามารถดำเนินชีวิตและทำหนาที่ตาง ๆ ไดตามปกติหรือใกลเคียงปกติมากที่สุด 

2) รักษ
าใจ ไมให “จิตตก” 

กกลไกหนึ่งของการเกิดโรคซึมเศรา เกิดจากความเครียดเรื้อรัง สะสมจนทำใหสมอง
สรางสารเคมีผิดปกติ การรักษาใจ จึงตองมีแนวทางในการจัดการความเครียดอยางเหมาะสม 
การศึกษาครั้งนี้ พบวา ความเครียด เกิดจาก 
1) ความคาดหวังที่ไมบรรลุผล 
2) ความคิดทางลบตอตนเอง ผูอื่น และสิ่งรอบตัว ในที่นี้ จึงขอเสนอแนวทางในการดูแลจิตใจ 
ไลความเศราหมอง ดังนี้
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นอกจากการสังเกตตัวเองแลว ทานยังสามารถ
ประเมินตนเองดวยแบบประเมินซึมเศรา
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ทางเว็บไซตของกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข 
ซึ่งทานสามารถทราบผลการประเมินไดในทันที 
ขอดี คือ เมื่อทานทราบอาการความเสี่ยงของตนเอง 
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41 บทส่่งท้้าย เดิินออกจากภาวะซึึมเศร้้า

คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)
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การฟนหายจากภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศรา และการปองกนัการฆาตัวตาย จึงมีความจำเปน
ผูท่ีมีภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศราตองมีสติ ตระหนักรูวาขณะน้ีมีความคิดลบเกดิข้ึน มันกำลัง
ดึงและกักขังทานใหอยูในหลุมดำแหงความทุกข และทานตองฝกจัดการกับความคิดลบ
เหลาน้ัน เชน 
  • หยุดคิด ทานอาจหาคติพจน/คำคมท่ีทานชอบ ไวเตือนสติตัวทานเอง เชน  
“คิดลบทำลายชีวิต คิดบวกสักนิดชีวิตจะดีกวา”
    • ลองถามตัวเองวา ถาไมคิดอยางท่ีทานคิด สามารถคิดในแบบอืน่ไดวาอยางไร เชน 
ความคิดเดิม : “ในสายตาเพ่ือน ฉันเปนตัวประหลาด เปนเอเล่ียน แปลกแยก แตกตาง”
ความคิดใหม : “ใครจะมองฉันเปนตัวประหลาดก็ไมเปนไร แตฉันจะเปนคนดี” 
       “เคาอาจจะไมรูจัก/ไมเขาใจฉัน ก็ไมเปนไร อภัย ๆ เคาคงคอย ๆ รูจักฉัน
       มากข้ึน ฉันก็เหมือน ๆ กับคนอื่นน่ันแหละ”
  • จัดเวลาคิด เชน ถาอยากคิดลบ คิดฟุง ใหคิดในชวงเวลาท่ีจัดใหเทาน้ัน 
(ประมาณ 15-30 นาที/วัน) นอกเวลาท่ีจัดไว ไมตองคิด พอหมดเวลาท่ีจัดไว  ก็หยุดคิด
    • หากิจกรรมท่ีชอบทำเพ่ือเบ่ียงเบนจากความคิดลบ เชน อานหนังสือ ดูทีว ี ฟงเพลง 
   ทำขนม ปลูกตนไม ฯลฯ
  • ฝกการหายใจคลายเครียด และนำมาใชเม่ือมีความคิดลบๆ เกิดข้ึน
  • ฝกมองโลกและชีวิตดานบวก 
  • ฝกพูดทางบวกกับตัวเอง/ช่ืนชม/ใหกำลังใจตัวเอง (positive self talk)
  • หยุดใชคำถามท่ีข้ึนตนดวยคำวา “ทำไม.....” กับตัวเอง เพราะจะนำมาซ่ึงความ
รูสึกผิด ตำหนิ ฯลฯ ตัวเอง ใหเปล่ียนเปนคำถามท่ีสรางสรรคมากกวา เชน “จากน้ีไป 
ฉฉันจะทำอะไรไดบางเพ่ือชีวิตท่ีสมดุล/มีความสุขมากข้ึน”

4)  เช่ือมตัวเองกับผูอื่น 
 ผูท่ีมีภาวะซึมเศรา/ผูปวยโรคซึมเศรา อาจมีความรูสึกท่ีทำใหแปลกแยกออกจากผูอื่น/
สังคม ดังคำกลาวของผูรวมวจัิย “ตัวเองเปนตัวประหลาด เอเล่ียน แปลกแยก แตกตาง” 
“เหมือนเราไมไดเปนสวนหนึ่งกับเขา กับเพื่อน” ความคิดเหลานี้ จะยิ่งทำใหผูที่มีภาวะ
ซึมเศรา/ผูปวยโรคซึมเศราปลีกตัวเองออกจากสังคม แยกตัวเองออกจากการมีปฏิสัมพันธ
กบัสมาชิกในครอบครัว ความเปนไปเชนน้ีอาจทำใหทานรูสึกสบายท่ีไมตองพบปะ พูดคุย
กกับใคร แตถาทานทบทวนใหมากขึ้น ทานจะพบวา อาการตาง ๆ ของโรคซึมเศรามัน
เหนี่ยวนำใหทานแยกตัวเองออกจากผูอื่น กักขังตัวเองอยูกับความคิดลบและความรูสึก
ไมดีตอตนเอง ผูอ่ืน และส่ิงรอบตัว ทานอาจจะมีความสุขกับการอยูลำพังในหอง ในมุมมืด ๆ 
และหมกมุนกับความคิดลบ ๆ ท่ีเกิดข้ึน 

1323

น่ันแสดงวา ทานยินยอมและเปดประตูใหอาการของโรคซึมเศราเขามาครอบงำชีวิตของทาน
ใหด่ิงลง ด่ิงลง จนทานไมสามารถท่ีจะทำหนาท่ีตาง ๆ ในชีวิตปกติของทานได เชน ไมสามารถ
เรียนไดตามปกติ ผลการเรียนตก ไมมีประสิทธิภาพในการทำงาน ไมมีความสุขในการดำเนินชีวิต 
และทานก็ปลอยใหชีวิตของทานถูกดึงร้ัง ดวยอาการเหลานั้นท้ังต้ังใจและไมต้ังใจ มันถึงเวลา
หรือยัง ที่ทานจะลุกขึ้น และสลัดตนเองออกจากการถูกดึงรั้งเหลานั้น ถาทานยังยินยอมให
อาการเหลานั้นเปนนายในการดำเนินชีวิต อาการซึมเศราท่ีเกิดข้ึนจะพัฒนาตัวเองกลายเปน 
ภภาวะซึมเศรา โรคซึมเศรา และอาจนำไปสูการฆาตัวตายไดในท่ีสุด

จึงอยากเชญิชวนทานและผูใกลชดิทดลองท่ีจะมปีฏิสมัพันธ/การสือ่สารทางบวกตอกันและกัน 
ใชกิจกรรมเปนสือ่กลางในการสราง/สานสายสมัพันธท่ีดีตอกัน ทำกิจกรรมรวมกัน และท่ีสำคัญ
ในการอยูรวมกัน คือ ตองเขาใจวา มนุษยทุกคน ไมจำกัดอายุ เพศ ฐานะ ฯลฯ มีความตองการ
เชนเดียวกัน คือ ตองการความรัก ความเขาใจ การยอมรับ ใหเกียรติ ใหอภัย ฯลฯ ถาเราอยากได 
เราตองเร่ิมท่ีจะใหสิ่งเหลานี้แกผูอื่นกอน “ผูใดย่ิงให ผูนั้นจะย่ิงไดรับ” แมวาทานอาจจะมีความ
ไมม่ันใจในการสรางสัมพันธภาพและดำรงสัมพันธภาพตอเน่ืองกับผูอ่ืนอยูบาง แตขอใหทานพยายาม
พพูดคุยและมีสวนรวมในกิจกรรมตาง ๆ เปนฝายเร่ิมตนในการสนทนาบางเทาท่ีทานสามารถทำได 
และคอย ๆ ทำเพิ่มขึ้น ๆ เพื่อถักทอความสัมพันธที่ดีตอกัน อันจะนำมาซึ่งความรูสึกอุนใจ 
มีเพ่ือนท่ีจะปรึกษา/ชวยเหลือซึ่งกันและกันตอไปได

     เมื่อรับมือกับภาวะซึมเศราไมไหว 
เม่ือทานคิดวารับมือไมไหวหรือจัดการภาวะซึมเศราดวยวิธีตาง ๆ ยังไมไดผล ใหขอความชวยเหลือ
จากคนรอบตัวหรือผูเชี่ยวชาญ โดยติดตอหนวยงาน สถานพยาบาล หรือโทรศัพทปรึกษาเพ่ือ
ขอคำแนะนำเบ้ืองตนจากบุคลากรท่ีมีประสบการณเก่ียวกับการจัดการความเครียด ภาวะซึมเศรา 
ความคิดฆาตัวตาย ไดแก โทรศัพทสายดวน 

1. สายดวนสุขภาพจิต โทร 1323 
22. ศูนยชวยเหลือสังคม สายดวน โทร 1300 

3. สมาคมสะมาริตันสแหงประเทศไทย 
เปนสมาคมท่ีใหบริการพูดคุยทางโทรศัพท 
มีวัตถุประสงคหลักเพ่ือปองกันการฆาตัวตาย 
โทร 02-713-6793 ต้ังแตเวลา 12.00 - 22.00 น. 

4242 บทส่่งท้้าย เดิินออกจากภาวะซึึมเศร้้า
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การฟนหายจากภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศรา และการปองกนัการฆาตัวตาย จึงมีความจำเปน
ผูท่ีมีภาวะซึมเศรา/โรคซึมเศราตองมีสติ ตระหนักรูวาขณะน้ีมีความคิดลบเกดิข้ึน มันกำลัง
ดึงและกักขังทานใหอยูในหลุมดำแหงความทุกข และทานตองฝกจัดการกับความคิดลบ
เหลาน้ัน เชน 
  • หยุดคิด ทานอาจหาคติพจน/คำคมท่ีทานชอบ ไวเตือนสติตัวทานเอง เชน  
“คิดลบทำลายชีวิต คิดบวกสักนิดชีวิตจะดีกวา”
    • ลองถามตัวเองวา ถาไมคิดอยางท่ีทานคิด สามารถคิดในแบบอืน่ไดวาอยางไร เชน 
ความคิดเดิม : “ในสายตาเพ่ือน ฉันเปนตัวประหลาด เปนเอเล่ียน แปลกแยก แตกตาง”
ความคิดใหม : “ใครจะมองฉันเปนตัวประหลาดก็ไมเปนไร แตฉันจะเปนคนดี” 
       “เคาอาจจะไมรูจัก/ไมเขาใจฉัน ก็ไมเปนไร อภัย ๆ เคาคงคอย ๆ รูจักฉัน
       มากข้ึน ฉันก็เหมือน ๆ กับคนอื่นน่ันแหละ”
  • จัดเวลาคิด เชน ถาอยากคิดลบ คิดฟุง ใหคิดในชวงเวลาท่ีจัดใหเทาน้ัน 
(ประมาณ 15-30 นาที/วัน) นอกเวลาท่ีจัดไว ไมตองคิด พอหมดเวลาท่ีจัดไว  ก็หยุดคิด
    • หากิจกรรมท่ีชอบทำเพ่ือเบ่ียงเบนจากความคิดลบ เชน อานหนังสือ ดูทีว ี ฟงเพลง 
   ทำขนม ปลูกตนไม ฯลฯ
  • ฝกการหายใจคลายเครียด และนำมาใชเม่ือมีความคิดลบๆ เกิดข้ึน
  • ฝกมองโลกและชีวิตดานบวก 
  • ฝกพูดทางบวกกับตัวเอง/ช่ืนชม/ใหกำลังใจตัวเอง (positive self talk)
  • หยุดใชคำถามท่ีข้ึนตนดวยคำวา “ทำไม.....” กับตัวเอง เพราะจะนำมาซ่ึงความ
รูสึกผิด ตำหนิ ฯลฯ ตัวเอง ใหเปล่ียนเปนคำถามท่ีสรางสรรคมากกวา เชน “จากน้ีไป 
ฉฉันจะทำอะไรไดบางเพ่ือชีวิตท่ีสมดุล/มีความสุขมากข้ึน”

4)  เช่ือมตัวเองกับผูอื่น 
 ผูท่ีมีภาวะซึมเศรา/ผูปวยโรคซึมเศรา อาจมีความรูสึกท่ีทำใหแปลกแยกออกจากผูอื่น/
สังคม ดังคำกลาวของผูรวมวจัิย “ตัวเองเปนตัวประหลาด เอเล่ียน แปลกแยก แตกตาง” 
“เหมือนเราไมไดเปนสวนหนึ่งกับเขา กับเพื่อน” ความคิดเหลานี้ จะยิ่งทำใหผูที่มีภาวะ
ซึมเศรา/ผูปวยโรคซึมเศราปลีกตัวเองออกจากสังคม แยกตัวเองออกจากการมีปฏิสัมพันธ
กบัสมาชิกในครอบครัว ความเปนไปเชนน้ีอาจทำใหทานรูสึกสบายท่ีไมตองพบปะ พูดคุย
กกับใคร แตถาทานทบทวนใหมากขึ้น ทานจะพบวา อาการตาง ๆ ของโรคซึมเศรามัน
เหนี่ยวนำใหทานแยกตัวเองออกจากผูอื่น กักขังตัวเองอยูกับความคิดลบและความรูสึก
ไมดีตอตนเอง ผูอ่ืน และส่ิงรอบตัว ทานอาจจะมีความสุขกับการอยูลำพังในหอง ในมุมมืด ๆ 
และหมกมุนกับความคิดลบ ๆ ท่ีเกิดข้ึน 
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น่ันแสดงวา ทานยินยอมและเปดประตูใหอาการของโรคซึมเศราเขามาครอบงำชีวิตของทาน
ใหด่ิงลง ด่ิงลง จนทานไมสามารถท่ีจะทำหนาท่ีตาง ๆ ในชีวิตปกติของทานได เชน ไมสามารถ
เรียนไดตามปกติ ผลการเรียนตก ไมมีประสิทธิภาพในการทำงาน ไมมีความสุขในการดำเนินชีวิต 
และทานก็ปลอยใหชีวิตของทานถูกดึงร้ัง ดวยอาการเหลานั้นท้ังต้ังใจและไมต้ังใจ มันถึงเวลา
หรือยัง ที่ทานจะลุกขึ้น และสลัดตนเองออกจากการถูกดึงรั้งเหลานั้น ถาทานยังยินยอมให
อาการเหลานั้นเปนนายในการดำเนินชีวิต อาการซึมเศราท่ีเกิดข้ึนจะพัฒนาตัวเองกลายเปน 
ภภาวะซึมเศรา โรคซึมเศรา และอาจนำไปสูการฆาตัวตายไดในท่ีสุด

จึงอยากเชญิชวนทานและผูใกลชดิทดลองท่ีจะมปีฏิสมัพันธ/การสือ่สารทางบวกตอกันและกัน 
ใชกิจกรรมเปนสือ่กลางในการสราง/สานสายสมัพันธท่ีดีตอกัน ทำกิจกรรมรวมกัน และท่ีสำคัญ
ในการอยูรวมกัน คือ ตองเขาใจวา มนุษยทุกคน ไมจำกัดอายุ เพศ ฐานะ ฯลฯ มีความตองการ
เชนเดียวกัน คือ ตองการความรัก ความเขาใจ การยอมรับ ใหเกียรติ ใหอภัย ฯลฯ ถาเราอยากได 
เราตองเร่ิมท่ีจะใหสิ่งเหลานี้แกผูอื่นกอน “ผูใดย่ิงให ผูนั้นจะย่ิงไดรับ” แมวาทานอาจจะมีความ
ไมม่ันใจในการสรางสัมพันธภาพและดำรงสัมพันธภาพตอเน่ืองกับผูอ่ืนอยูบาง แตขอใหทานพยายาม
พพูดคุยและมีสวนรวมในกิจกรรมตาง ๆ เปนฝายเร่ิมตนในการสนทนาบางเทาท่ีทานสามารถทำได 
และคอย ๆ ทำเพิ่มขึ้น ๆ เพื่อถักทอความสัมพันธที่ดีตอกัน อันจะนำมาซึ่งความรูสึกอุนใจ 
มีเพ่ือนท่ีจะปรึกษา/ชวยเหลือซึ่งกันและกันตอไปได

     เมื่อรับมือกับภาวะซึมเศราไมไหว 
เม่ือทานคิดวารับมือไมไหวหรือจัดการภาวะซึมเศราดวยวิธีตาง ๆ ยังไมไดผล ใหขอความชวยเหลือ
จากคนรอบตัวหรือผูเชี่ยวชาญ โดยติดตอหนวยงาน สถานพยาบาล หรือโทรศัพทปรึกษาเพ่ือ
ขอคำแนะนำเบ้ืองตนจากบุคลากรท่ีมีประสบการณเก่ียวกับการจัดการความเครียด ภาวะซึมเศรา 
ความคิดฆาตัวตาย ไดแก โทรศัพทสายดวน 

1. สายดวนสุขภาพจิต โทร 1323 
22. ศูนยชวยเหลือสังคม สายดวน โทร 1300 

3. สมาคมสะมาริตันสแหงประเทศไทย 
เปนสมาคมท่ีใหบริการพูดคุยทางโทรศัพท 
มีวัตถุประสงคหลักเพ่ือปองกันการฆาตัวตาย 
โทร 02-713-6793 ต้ังแตเวลา 12.00 - 22.00 น. 

4243 บทส่่งท้้าย เดิินออกจากภาวะซึึมเศร้้า
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Facebook 
   1323 ปรึกษาปญหาสุขภาพจิต    https://www.facebook/helpline1323/

หลักสูตรออนไลน 
   กรมสุขภาพจิต เปดคอรสออนไลนหลักสูตรการดูแลจิตใจในวิกฤติโควิด-19 
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แอปพลิเคชัน 
1. แอปพลิเคชัน Sabaijai (สบายใจ)
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ตัวเอง และเพ่ือปองกันการฆาตัวตาย โดยมีแบบคัดกรองใหทำเพ่ือประเมิน ภายใน
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ผานการตรวจสอบความเหมาะสมและความถูกตองจากผูเช่ียวชาญจาก
โรงพยาบาลจิตเวชขอนแกนราชนครินทร กรมสุขภาพจิต
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บทส่่งท้้าย เดิินออกจากภาวะซึึมเศร้้า

คู่่�มืือรููปแบบการส่ื่�อสารภาวะซึึมเศร้้า (Depression Communication)
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เก็็บตััว

เคว้้งคว้้าง

เช่ื่�อม่ั่�น

เซ็็ง

เหน่ื่�อย

โดดเด่ี่�ยว

โทษตััวเอง

โรคซึึมเศร้้า

ไร้้ค่่า

การบำำ�บัด

การปรึึกษา

การรัักษา

การวิินิิจฉััย

การส่ื่�อสาร

กำำ�ลัังใจ

ความเครีียด

ความเศร้้า

ความใส่่ใจ

ความไว้้วางใจ

ความคิดลบ

ความรัก

ความว่างเปล่่า

ฆ่่าตััวตาย

จััดการความคิด

จิิตตก

จิิตบำำ�บัด

จิิตวิญญาณ

ซึึมเศร้้า

ท้้อแท้้

ทะเลาะ

ทำำ�ร้ายตััวเอง

5,23

18

35

1,3,18

18,21,23,24,26,27,28,30,33,39

23,26,30,32,41

12,15,30

2,3,4,7,8,9,10,11,12,13,15,17,18,30,32,33,35,37,38,40,41,42,43

11,15,26,30,31,39,41

3,12,14,15,35

4,12,14,32,36,40

2,4,7,8,12,13,14,17,39,40

1,2,9,10,11

15,17,18,30,32,33,35,43

14,37,42

1,9,14,32,40,41,43

9,11,14,15,17,18,20,26,27,32,40,41

32,35

32,33

5,15,33,41,42

12,33,35,43

27,31

2,3,11,12,17,20,23,28,30,31,32,33,37,41,42,44

39,41

40,41

4,12,14,15,32,40

24,33

1,2,3,4,5,7,8,9,10,11,12,13,15,17,18,26,27,28,30,31,32,33,35,36,37,38,39,40,41,42,43

1,2,3,11,18,26

21

4,11,20,23,28,30,37,39,41,44
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นรก

นอนไม่่หลัับ

น่่าเบ่ื่�อ

ประเมิิน

ปลีีกตััว

ปััจจััย

ปััญหาสุุขภาพจิิต

พฤติิกรรมด้านลบ

ภาวะซึึมเศร้้า

ร้้องไห้้

สมาธิิ

หงุุดหงิิด

ห่่วงใย

อยากตาย

อาการทางกายภาพ

อาการทางจิิต

อารมณ์เศร้้า

27

5,11,23,24,39

18

1,17,37,39,40,44

23,42

8,9,12,32,33

17,44

17,26

1,2,3,4,7,12,17,18,26,27,28,30,32,33,35,37,39,41,42,43

2,5,11,18,20,21,23,26,28,39

5,11,20,39

2,7,12,21

32,35

2,20,21,26,28,30,37,39

17,18,24,26

18,26

1,2,3,11,13,39





คูมือรูปแบบ
การส่ือสารการฆาตัวตาย

ยยยยยยยยยยยยยยยยยยยยยยยย


