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• “Primary”

• “Secondary”

“ภาวะซึมเศรา้จงึไมใ่ช่โรคซึมเศรา้เสมอไป”



http://tmedweb.tulane.edu/pharmwiki/doku.php/rx_of_depression





ปจัจุบนัที่เครยีด

Depression

อดีตที่ทกุข์ สภาพแวดลอ้ม

ที่แย่

สิง่ดีดี









ใหป้ระเมินต่อดว้ยแบบประเมิน 9Q โดยแบ่งเป็น

7 คะแนน ข้ึนไป ใหป้ระเมินดว้ยแบบประเมินการทาํรา้ยตนเอง 8Q ต่อ

โดยพยาบาลหรือแพทย์

ไมเ่กิน 7 คะแนน ใหพ้ยาบาลหรือแพทยแ์นะนําวธีิการผ่อนคลายทาง

สุขภาพจิต และการเฝ้าระวงัโรคซึมเศรา้ดว้ยตนเอง



* ควรส่งพบแพทยเ์พ่ือสอบถามประวติัอาการ โรคประจาํตวั สารเสพติด ตรวจร่างกาย 

(เพ่ือแยกสาเหตุจาก Secondary และวนิิจฉยัโรคท่ีถูกตอ้ง) 

* ถา้เป็นโรค ใหป้ระเมินขอ้หา้มการใหย้าตา้นซึมเศรา้ หากไมมี่ขอ้หา้ม 

-แนะนําใหเ้ลือกใช ้Fluoxetine 20 mg ก่อนนอน หรือ 

-Sertraline 50 mg ก่อนนอน (ผูส้งูอายุ โรคหวัใจและหลอดเลือด)

-กรณีไมม่ียา/มีปัญหาการนอนจากกงัวล/ปวดจนอารมณไ์มดี่ อาจใช ้Amitriptyline แทน

* ทอ้งเสียง่าย กงัวลมาก ควรเร่ิมครึง่เม็ดก่อน 4-6 วนั หากไมม่ีผลขา้งเคียงใหเ้พ่ิมเป็น 1 เม็ด



9Q 19 คะแนน 8Q 9 คะแนน 

ควรส่งพบจิตแพทย ์หากพบอาการของโรคจิต โรคอารมณแ์ปรปรวน

หรือรกัษา 2 – 4 สปัดาหแ์ลว้ยงัไมดี่ข้ึน มีผลขา้งเคียงจากยา

ควรส่งต่อโรงพยาบาลท่ีมีหอผูป่้วยใน หากพบวา่ผูป่้วยขาดผูดู้แล หรือมี

ความคิดอยากทาํรา้ยตนเองท่ีชดัเจน อาจควบคุมตนเองไมไ่ด้





•Start Rx from GP’s office

Benzodiazepine for sleep and anxiety
Diazepam 2-5 mg, Lorazepam 0.5-1 mg, 

Chlorazepate 5-10 mg 

(Trazodone 25-50 mg)



Neuromodulation

• Transcranial 
magnetic 
stimulation

• Depression
• Migraine
• Pain
• MS, ALS

http://okctms.com/about_tms.html



Neuromodulation

• Direct Current  
Stimulation Therapy

• pain, Parkinson’s 
disease, stroke, 
multiple sclerosis, 
epilepsy

• depression, 
schizophrenia, and 
craving/addiction. 

Gomez Palacio Schjetnan, et al., 2013 



Activities 
of daily living

(ADLs)

Behavior   

Cognition

Potkin SG. Int Psychogeriatr. 2002;14 Suppl 1:7-26.





“สงัขารทั้งหลายมีความ
เส่ือมไปเป็นธรรมดา พวก
เธอจงยงัความไมป่ระมาท
ใหถึ้งพรอ้มเถิด ฯ”
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