
สาเหตุของโรคซึมเศร้า  
     
  หากมีประวตัิการเจ็บป่วยโรคนีใ้นญาติของทา่น ก็เพิ่มการป่วยโรคนีก้บัสมาชิกอื่นในบ้าน แตก็่มิได้หมายความวา่ จะเป็น

กนัทกุคน ปัจจยัที่กระตุ้นให้คนที่มีปัจจยัเสีย่งเหลา่นี ้มีโอกาสเกิดอาการก็คือ ความเครียด แตท่ัง้นีค้นที่ไมม่ีญาติเคยป่วยก็

อาจเกิดเป็นโรคนีไ้ด้ มกัพบวา่ผู้ ป่วยโรคนีจ้ะมีความผิดปกติของระดบัสารเคมี ที่เซลล์สมองสร้างขึน้ เพื่อรักษาสมดลุย์ของ

อารมณ์ สภาพจิตใจที่เกิดจากการเลีย้งดก็ูเป็นปัจจยัที่เสีย่งอีกประการหนึง่ ตอ่การเกิดโรคซมึเศร้าเช่นกนั คนที่ขาดความ

ภมูิใจในตนเองมองตนเอง และโลกที่เขาอยูใ่นแง่ลบตลอดเวลา หรือเครียดง่าย เมื่อเจอกบัมรสมุชีวิต ล้วนท าให้เขา

เหลา่นัน้มีโอกาสป่วยง่ายขึน้ นอกจากนี ้หากชีวิตพบกบัการสญูเสยีครัง้ใหญ่ต้องเจ็บป่วยเรือ้รัง ความสมัพนัธ์กบัคน

ใกล้ชิดไมร่าบร่ืน หรือต้องมีการเปลีย่นแปลงในทางที่ไมป่รารถนา ก็อาจกระตุ้นให้โรคซมึเศร้าก าเริบได้  

สาเหตทุี่จะกระตุ้นการเกิดโรคซมึเศร้าที่พบบอ่ยก็คือ การมีทัง้ความเสีย่งทางพนัธุกรรม ทางสภาพจิตใจ ประจวบกบัการ

เผชิญกบัสถานการณ์เลวร้าย ร่วมกนัทัง้ 3 ปัจจยัมีผู้ที่ฆา่ตวัตายมากถึงร้อยละ 60 ป่วยเป็นโรคซมึเศร้า โดยคนที่เป็นโรคนี ้

เมื่อประสบกบัความผิดหวงัหรือปัญหาในชีวิต ไมว่า่จะเป็นเร่ืองครอบครัว ความรัก หรือการศกึษา ผู้ ป่วยจะเกิดความคิด

ฆา่ตวัตายได้ง่ายกวา่คนปกติถึง 3 เทา่ จากการส ารวจประชากรไทยป่วยเป็นโรคซมึเศร้าถึงร้อยละ 5 หรือกวา่ 3 ล้านคน 

ยงัไมร่วมถึงคนที่ไมรู้่ตวัเองวา่ป่วย และโรคนีม้ีการถ่ายทอดทางพนัธุ์กรรมจากพอ่แมสู่ล่กูอีกด้วย 

โรคซมึเศร้าเกิดจากความผิดปกตขิองสารเคมีในสมองช่ือ เซโรโทนิน (Serotonin) มีปริมาณลดลง ท าให้ผู้ ป่วยมี

ความรู้สกึท้อแท้ หงอยเหงา เบื่อหนา่ย ไมส่นกุสนานกบัชีวิต นอนไมห่ลบั สะดุ้งตื่นกลางดกึ ฝันร้ายบอ่ยครัง้ สง่ผลกระทบ

ให้ความสามารถในการท างานลดลง ซึง่โรคนีม้ีการถ่ายทอดทางพนัธุ์กรรมจากพอ่แมสู่ล่กูได้ แตไ่มไ่ด้หมายความวา่ ผู้ที่

ป่วยจะต้องอยากฆา่ตวัตายเสมอไป ขึน้อยูก่บัสิง่แวดล้อมและปัจจยักระตุ้นด้วย 

 

ลกัษณะของคนท่ีป่วยเป็นโรคซมึเศร้ามกัจะชอบแยกตวัอยูค่นเดียว ย า้คิดย า้ท า เช่ืองช้า ซมึ เก็บตวั ชอบพดูเปรยวา่ถ้าไม่

มีเขาอะไรคงจะดี และพดูสัง่เสยีอยูเ่ร่ือยๆ ซึง่ผู้ ป่วยจะมีอาการหนกัราว 2-3 เดือน ถือเป็นช่วงอนัตรายที่สดุ เพราะมีโอกาส

คิดสัน้ฆา่ตวัตายสงูมาก หากมเีร่ืองกระทบจิตใจเพียงนิดเดียว แตถ้่าพ้นช่วงนีไ้ปได้ก็จะกลบัสูภ่าวะปกติซึง่อาการของโรค

จะก าเริบเมื่อไรไมม่ีใครรู้ลว่งหน้าบางคน 1-2 ปี จึงจะออกอาการ บางคนเพียง 6 เดือนแตถ้่ารู้วา่ตวัเองป่วยก็สามารถ

รักษาให้หายได้ ด้วยการเข้าพบจิตแพทย์และกินยาตามที่แพทย์สัง่ 

 

โรคซึมเศร้ากับปัญหาการฆ่าตัวตายในวัยรุ่น  

ข้อมลูทัว่ไปท่ีได้จากการศกึษาวิจยัของกรมสขุภาพจิต ในการศกึษาปัญหาการฆา่ตวัตายในนกัเรียนมธัยมปลาย ปี พ.ศ. 

2547  

จากการวิจยั เร่ืองความคิดอยากฆา่ตวัตายของนกัเรียนระดบัมธัยมปลายและระดบั ปวช.ทัว่ กทม.พบวา่มีเด็กนกัเรียน 1 

ใน 10 คน มีความคิดอยากฆา่ตวัตาย โดยเป็นเด็กระดบั ปวช.มากถึงร้อยละ 15.7 มากกวา่นกัเรียนระดบัมธัยมปลายกวา่

เทา่ตวั ในจ านวนนีส้าเหตขุองการฆา่ตวัตายมี 3 ปัจจยัหลกั คือโรคซมึเศร้าเกิดจากกรรมพนัธุ์และความเครียดจาก



สภาพแวดล้อม การโดนทารุณกรรมในวยัเด็ก ซึง่สง่ผลตอ่จิตใจและพฤติกรรมที่เปลีย่นแปลง เด็กกลุม่นีจ้ะชอบความท้า

ทาย กิจกรรมเสีย่งตอ่การเจ็บตวั อารมณ์รุนแรงควบคมุอารมณ์ยาก และการใช้สารเสพติด โดยเฉพาะยาเคและสารระเหย 

จากการสอบถามถึงปัญหาในเชิงลกึกบักลุม่นกัเรียนทัง้ 2 กลุม่พบวา่ กลุม่นกัเรียนอาชีวะมีปัญหาทางบ้านและเศรษฐกิจ

มากกวา่กลุม่มธัยม โดยสว่นหนึง่ยอมรับวา่ เคยถกูทารุณกรรมในวยัเด็กมาก่อน ไมว่า่จะเป็นการถกูทบุตีอยา่งไมม่ีเหตผุล 

หรือการท าร้ายร่างกายอยา่งรุนแรง ทัง้นี ้กลุม่เด็กที่มีพฤติกรรมการใช้ยาเสพติดเป็นกลุม่ที่เสีย่งตอ่การฆา่ตวัตายมากที่สดุ 

เพราะมีอตัราการท าร้ายตวัเองสงูอารมณ์รุนแรง ควบคมุไมค่อ่ยได้ และมกัไมค่ านงึถึงผลที่ตามมาเมื่อลงมือท าไปแล้ว 

กลุม่เด็กที่ต้องเฝ้าจบัตามองเป็นพิเศษคือเด็กที่มีอาการซมึ ชอบเก็บตวั ร้องไห้ง่าย เบื่ออาหาร การเรียนตก มีประวตัิท า

ร้ายตวัเองและใช้ยาเสพติด เพราะเด็กที่มีพฤติกรรมเหลา่นีบ้ง่บอกถึงอาการของโรคซมึเศร้า และมีปัญหาในชีวิต โอกาสที่

จะตดัสนิใจท าเร่ืองรุนแรงตอ่ร่างกายเป็นไปได้สงูกวา่กลุม่เด็กที่มีลกัษณะปกติ อาจารย์และผู้ปกครองควรเข้าไปดแูลอยา่ง

ใกล้ชิด จากการส ารวจสขุภาพจิตและการใช้สารเสพติดของวยัรุ่นในสถานศกึษา ปี 2547 ของกรมสขุภาพจิต กระทรวง

สาธารณสขุ พบนกัเรียนระดบัมธัยมปลายและ ปวช. มีภาวะซมึเศร้าถึงร้อยละ 16.41 หรือราว 1 ใน 6 คนจะมีภาวะ

ซมึเศร้าโดยนกัเรียนใน กทม.มีภาวะซมึเศร้าสงูสดุถึงร้อยละ 20.63 ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือ 17.28 ภาคใต้ ร้อยละ 

15.60 ภาคเหนือ ร้อยละ 15.15 และภาคกลาง ร้อยละ 14.14 ซึง่มีสาเหตจุากครอบครัวแตกแยก ปัญหาการเงิน และการ

เรียน 

โรคซึมเศร้านัน้มักถกูมองข้ามเน่ืองจาก  

1. ผู้ ป่วยสว่นใหญ่มาพบแพทย์ด้วยอาการทางร่างกาย ทัง้นีเ้นื่องจากไมท่ราบวา่การเปลีย่นแปลงด้านอารมณ์และจิตใจ

ของตนนัน้ เป็นอาการของโรค. 
  
2. ผู้ ป่วยที่แพทย์พบในแตล่ะวนันัน้มกัป่วยด้วยโรคทางร่างกาย ดงันัน้การซกัถามสว่นใหญ่จึงเน้นถึงอาการด้านร่างกาย

เป็นหลกั. ท าให้ปัญหาซมึเศร้าของผู้ ป่วยบางรายอาจจะได้รับการตอบสนองเพื่อการรักษาตามอากการทางกายที่ปรากฎ 

เช่น ผู้ ป่วยบางรายมาพบแพทย์ด้วยอาการปวดตา่งๆ อาทิปวดศรีษะ ปวดหลงั เป็นต้น 

ความคิดอยากตาย หรือคิดฆา่ตวัตายนัน้พบบอ่ยในผู้ ป่วยโรคซมึเศร้า. เมื่อศกึษาย้อนหลงัในผู้ที่ฆา่ตวัตายส าเร็จพบวา่

เป็นมีปัญหาซมึเศร้าถึงร้อยละ 45-64 ดงันัน้ในผู้ ป่วยโรคซมึเศร้าทกุรายต้องถามถึงเร่ืองความคิดฆา่ตวัตาย เพื่อประเมิน

ความเสีย่งซึง่มีผลตอ่การพิจารณาแนวทางในการช่วยเหลอื.  

การช่วยเหลือผู้ป่วยด้านจิตใจเบือ้งต้น  

ผู้ ป่วยมกัมีแนวคิดในแง่ลบ มองวา่ตนเองมีอาการมาก, เป็นโรคที่รักษาไมห่าย หรือไมม่ีใครเป็นแบบตน. การบอกอาการ

และการวินิจฉยัแก่ผู้ ป่วยโดยเน้นวา่เป็นปัญหาที่พบได้ไมน้่อย แพทย์ผู้ รักษาพบผู้ ป่วยในลกัษณะนีอ้ยูเ่สมอ ๆ และเป็นโรค

ที่การรักษาได้ผลดี พบวา่มีสว่นช่วยผู้ ป่วยมากผู้ ป่วยอาจแจ้งอาการทางร่างกายตา่ง ๆ เช่น ปวดศีรษะ, ใจสัน่, ปวดหลงั, 

ชา, ร้อนตามตวั ซึง่แพทย์มกัชีแ้จงวา่ตรวจร่างกายแล้วพบวา่ปกติ อาการเหลา่นีเ้ป็นจากผู้ ป่วยคิดไปเอง. จากการศกึษา

พบวา่ผู้ ป่วยมีการเปลีย่นแปลงทางสรีระวิทยาที่เป็นต้นเหตขุองอาการเหลา่นีจ้ริง. พร้อมกนันัน้การมีแนวคิดในแง่ลบ, 

สนใจร่างกายตนเองมากกวา่ปกติของผู้ ป่วยท าให้ดอูาการมีมากขึน้ เมื่อโรคซมึเศร้าดีขึน้อาการทางร่างกายเหลา่นีจ้ะดีขึน้



ตาม. ดงันัน้เมื่อผู้ ป่วยแจ้งอาการเหลา่นีค้วรรับฟัง แสดงความเข้าใจ และอธิบายวา่เป็นอาการท่ีมกัพบร่วมกบัโรค จะดีขึน้

เมื่อรักษา การพบญาติผู้ ป่วยมีความส าคญัในสงัคมไทย. นอกจากเพื่อประเมินอาการและปัจจยัตา่ง ๆ ที่เก่ียวข้องแล้ว 

การถามความคิดเห็นของญาติที่มีตอ่ผู้ ป่วยโรค, ชีแ้จงแก้ไขความเข้าใจผิด, พร้อมทัง้ให้ค าแนะน าแก่ญาติในการช่วยเหลอื

ผู้ ป่วยนัน้มีความส าคญัมาก. ผู้ ป่วยสว่นใหญ่ต้องพึง่พาญาติหรือครอบครัว และญาติมกัเป็นผู้ที่น าผู้ ป่วยมาพบแพทย์ใน

แตล่ะครัง้.  

การรักษาด้วยยา  

การรักษาหลกัในปัจจบุนัได้แก่การใช้ยาแก้เศร้า (antidepressants) โดยเฉพาะในช่วงแรกที่ผู้ ป่วยมีอาการมากอยู ่การ

ท าจิตบ าบดับางชนิดพบวา่ได้ผลในการรักษาพอ ๆ กนักบัการใช้ยา โดยเฉพาะในรายที่อาการไมรุ่นแรง แตจ่ะไมก่ลา่วถึง

ในท่ีนีเ้นื่องจากมุง่เน้นการรักษาที่แพทย์ทัว่ไปสามารถน าใช้ได้.  

การรักษาแบง่ออกเป็นสามระยะตามการด าเนินโรค โดยการรักษาในระยะเฉียบพลนัมีจดุมุง่หมายเพื่อลดอาการของผู้ ป่วย 

การรักษาระยะตอ่เนื่องเป็นการคงยาตอ่แม้วา่ผู้ ป่วยปกติดีแล้วทัง้นีเ้พื่อป้องกนัการเกิดกลบัมาป่วยซ า้ และในผู้ ป่วยบาง

รายอาจต้องให้การรักษาระยะยาวเพื่อป้องกนัการเกิดอาการป่วยซ า้ของโรค.  

 

การรักษาผู้ ป่วยโรคซมึเศร้านัน้อาการไมไ่ด้ดีขึน้ภายในวนัสองวนั, ยาบางตวัมีฤทธ์ิข้างเคียงท่ีผู้ ป่วยทนไมไ่ด้ อีกทัง้ต้องใช้

เวลาในการรักษาอยูห่ลายเดือน ท าให้ผู้ ป่วยสว่นหนึง่ขาดการติดตามการรักษาไป. การให้ข้อมลูและค าแนะน าตา่ง ๆ จึง

เป็นสิง่ส าคญัที่จะเพิ่มความร่วมมือในการรักษาของผู้ ป่วย โดยเฉพาะเร่ืองฤทธ์ิข้างเคียงของยา, ระยะเวลาที่อาการจะดีขึน้ 

รวมทัง้ยาที่ให้นัน้มิใช่ยานอนหลบัและไมม่ีการติดยา. ยาแก้เศร้าทกุตวัไมไ่ด้ออกฤทธ์ิรักษาอาการซมึเศร้าทนัที โดยทัว่ไป

จะเห็นผลหลงัจากได้ยาไปแล้ว 1-2 สปัดาห์ ในบางรายอาจนานกวา่นี.้ อยา่งไรก็ตามในระหวา่งนีผู้้ ป่วยจะรู้สกึดีขึน้จากผล

ด้านอื่น ๆ ของยา เช่น หลบัได้ดีขึน้, เบื่ออาหารลดลง, ความวิตกกงัวลลดลง เป็นต้น  

ยาแก้เศร้าอาจแบง่คร่าว ๆ ออกเป็นสองกลุม่ใหญ่ ได้แก่ กลุม่ที่มีโครงสร้างเป็นแบบ tricyclic และยากลุม่ใหมซ่ึง่

สงัเคราะห์ขึน้มาในช่วงไมน่านมานี.้  

ข้อดขีองยาในกลุ่ม tricyclic คือ เป็นยาที่ใช้ในการรักษามานานจนทราบกนัดีถึงอาการข้างเคียงของยาแตล่ะตวั, 

ประสทิธิภาพเป็นท่ียืนยนัแนน่อน ทัง้ในการรักษาระยะเฉียบพลนัและการป้องกนัระยะยาว, และราคาถกู.  

ประสทิธิภาพในการรักษาของยาแก้เศร้าแตล่ะตวันัน้ไมต่า่งกนั ความแตกตา่งอยูท่ี่ฤทธ์ิข้างเคียง ซึง่รวมถึงยาในกลุม่ใหม่

ด้วยเช่นกนั ในการเลอืกใช้ยาเราพิจารณาจากปัจจยัตอ่ไปนีต้ามล าดบั  

หากเป็นผู้ ป่วยที่เคยป่วยและรักษาหายมาก่อน ประวตัิการรักษาเดิมมีความส าคญั โดยผู้ ป่วยมกัตอบสนองตอ่ยาตวัเดิม 

และขนาดเดิมที่เคยใช้ ดงันัน้จึงควรใช้ยาขนานเดิมเป็นตวัแรก  

เกร็ดข้อควรจ ากบัค าถามที่มกัเกิดขึน้บอ่ย ยาท่ีรักษาอาการซมึเศร้ามกัออกฤทธ์ิโดยการไปเพ่ิมระดบัของสาร Serotonin 

ในสมองโดยทัว่ไปจะใช้เวลาประมาณ 2 สปัดาห์ จึงจะเห็นผลของยาชดัเจน ดงันัน้เราจะต้องไมใ่จร้อน ถ้าอาการเศร้าของ

เรายงัไมด่ีขึน้ภายใน 2 – 3 วนั ก็จงกินยาตอ่ตามแพทย์สัง่เมื่อสองสปัดาห์ผา่นไปเราก็จะรู้สกึอาการดีขึน้ 



เมื่อเร่ิมมีอาการดีขึน้แล้วสิง่ที่ต้องจ าไว้ก็คือ จะต้องกินยาตอ่เพราะอาการท่ีเร่ิมดีขึน้ ไมไ่ด้หมายความวา่หายดีแล้วใน

สปัดาห์ตอ่ไปท่ีกินยาอาการของเราจะดีขึน้อีกความรู้สกึเศร้าจะลดลง จิตใจจะแจ่มใสขึน้ แตถ้่าอาการไมด่ีขึน้เราควรจะ

ปรึกษาแพทย์เพราะอาจจะต้องมีการปรับขนาดของยาให้เหมาะสมยิ่งขึน้  

1. จะหยุดยาเม่ือไหร่  

แพทย์จะเป็นผู้ก าหนดวา่เราควรหยดุยาเมื่อไหร่ สิง่ส าคญัที่ต้องระลกึถึงก็คือ ถ้าเราหยดุยาก่อนเวลาอนัควรหรือก่อนท่ี

ระดบั Serotonin ในสมองจะกลบัสูป่กติอาการซมึเศร้าก็อาจก าเริบได้ โดยทัว่ไปแพทย์จะให้กินยาตอ่ประมาณ 4 – 6 

เดือน หลงัจากที่เร่ิมมีอาการดีขึน้แล้ว ดงันัน้ถ้าเราจ าเป็นจะต้องหยดุยาก็ควรจะปรึกษาแพทย์ก่อน โดยทัว่ไปไมม่ีผลเสยี

ใดๆจากการกินยาเป็นเวลายาวนาน 

2. ข้อห้ามของการใช้ยา  

การใช้ยารักษาโรคซมึเศร้านัน้ จ าเป็นต้องท าด้วยความระมดัระวงั โดยเฉพาะถ้าผู้ ป่วยมีโรคทางกายอื่นๆ หรือก าลงักินยา

ชนิดอื่นอยูด้่วย ดงันัน้เราควรแจ้งให้แพทย์ที่ดแูลทราบโดยละเอียดวา่เราป่วยเป็นโรคใดและก าลงักินยาชนิดใดอยูบ้่าง  

3. ผลข้างเคียงของยา  

ถ้าเรากินยาตามขนาดและเวลาที่แพทย์สัง่ ก็มกัจะไมพ่บผลข้างเคียงใดๆ อยา่งไรก็ตาม ผู้ ป่วยบางคนอาจมีความไวตอ่ยา

และเกิดอาการข้างเคียงบางประการในช่วงแรก เช่น อาจมีอาการ คลืน่ไส้ ปวดศีรษะ ง่วงนอน หรือนอนไมห่ลบั เป็นต้น แต่

อาการเหลา่นีจ้ะหายไปภายในสองสปัดาห์เมื่อร่างกายเร่ิมปรับตวัได้ โดยทัว่ไปอาการข้างเคียงมกัเป็นไมรุ่นแรงและ

สามารถหายเองได้ แตถ้่าเราเกิดอาการไมส่บายขึน้มาอยา่งมากเราก็ควรจะปรึกษาแพทย์  

4. ท าอย่างไรจึงจะไม่ลืมกินยา  

ยาแก้อาการซมึเศร้าจะเกิดผลดีตอ่เมื่อกินทกุวนัอยา่งสม ่าเสมอ ดงันัน้จ าเป็นอยา่งยิ่งที่เราจะต้องไมล่มืกินยา วิธีที่จะช่วย

ไมใ่ห้ลมืก็โดยวางยาไว้ในท่ีซึง่เรามองเห็นง่าย ( แตต้่องระวงัอยา่ให้เด็กหยิบได้ ) และกินให้เป็นเวลา เช่นทกุวนัหลงัอาหาร

เย็น หรือหลงัจากแปรงฟัน หรือก่อนเข้านอน เป็นต้น  

ถ้าเราลมืกินยาตามเวลา ก็ให้กินยาทนัทีที่นกึได้ และกินมือ้ตอ่ไปตามก าหนดเดิม แตถ้่าวนัไหนเราลมืกินยาก็ไมต้่องเพิ่ม

ขนาดในวนัตอ่ไป แตใ่ห้กินตามขนาดและเวลาเดิม  

5. จะมีอาการซึมเศร้าอีกไหม  

คนบางคนอาจมีอาการซมึเศร้าเพียงหนึง่หรือสองครัง้ในชัว่ชีวิตแตบ่างคนก็อาจมีอาการหลายครัง้ ผู้ที่มีอาการมาหลาย

ครัง้แล้ว ก็มกัจะมีอาการซมึเศร้าครัง้ใหมใ่นเวลาไมน่านนกั  

เนื่องจากโรคซมึเศร้ามกัมีผลกระทบตอ่การด าเนินชีวิต สมัพนัธภาพ การงานและการศกึษาเลา่เรียนมาก แพทย์อาจ

แนะน าให้เรากินยานานกวา่ 6 เดือน เพื่อเป็นการป้องกนัมิให้มีอาการก าเริบอีก ดงันัน้เราควรท าตามค าแนะน าของแพทย์

อยา่งเคร่งครัด 

 

  
 

ข้อมลูจากเว็บไซด์กรมสขุภาพจิต 


