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ณ ห้องประชุมทับทิม ชั้น 2 สถาบันพัฒนาสุขภาวะเขตเมือง



ทักษะในการสื่อสารกับผู้ป่วยโรคซึมเศร้า
- เครื่องมือและทักษะในการคัดกรอง

ภาวะซึมเศร้า 2Q, 9Q, 8Q
- วัยรุ่นกลุ่มเสี่ยงต่อภาวะซึมเศร้า

และการช่วยเหลือเบื้องต้น
- การชักชวนกลุ่มเสี่ยงเข้าสู่การรักษาและ

การให้คำปรึกษาทางจิตวิทยา



–Johnny Appleseed

“การเป็นโรคซึมเศร้าไม่ได้เป็นความผิดของคุณ 
คุณไม่ได้อยากเป็นโรคนี้ 

และคุณไม่ได้ทำให้ตนเองเป็นโรคนี้ 

แต่คุณสามารถสู้ และหายจากโรคนี้ได้.” 





เอาใจเขา
มาใส่ใจเรา

Empathy
(normalize)
(Validate)



การชักชวนกลุ่มเสี่ยง เข้ารับการรักษา

- สัมพันภาพและการสร้าง
- ความร่วมมือ
- ทักษะในการสื่อสาร
- (สร้างความคุ้นเคย ไม่ตัดสินผิดถูก  
- แสดงบทบาทผู้ให้ความช่วยเหลือ เป็นผู้ฟังที่ดี 
- ใช้คำถามปลายเปิด)



การให้คำปรึกษาทางจิตวิทยา

• Psycho education

• การช่วยเหลือแบบประคับประคองจิตใจ

• Motivation interviewing

• CBT/ IPT (ร่วมกับการใช้ยา)



Psycho-education
• ลักษณะอาการ ผลกระทบ ความจำเป็นในการรักษา

• ปัจจัยหลากหลายที่ทำให้เกิดโรคซึมเศร้า

• ให้ทางเลือก สร้างความหวัง [มั่นใจว่าหายได้]

• ส่งเสริม การออกกำลังกายอย่างสม่ำเสมอ สุขภาวะการนอนหลับ

• ส่งเสริมให้มองข้อดีของตนเอง

• แนะนำวิธีการจัดการความเครียดและการแก้ปัญหาที่เหมาะสม

• ส่งเสริมสัมพันธภาพกับผผู้อื่น หรือครอบครัว

•  ปรับสภาพแวดล้อม และลดความเสี่ยงต่างๆ





จัดการความเครียดด้วย S.E.X

• S (sleep)

• E (Eat)

• X (exercise)


