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กิตติกรรมประกาศ

วิทยานิพนธฉบับน้ีสําเร็จไดดวยความกรุณาอยางดีย่ิงจาก ศาสตราจารยแพทยหญิง       

อุมาพร  ตรังคสมบัติ  อาจารยท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ  ท่ีกรุณาใหความรูและใหคําปรึกษาแนะนํา

แนวทางท่ีเปนประโยชน  ตลอดจนชวยตรวจสอบแกไขขอบกพรองตาง ๆ ของวิทยานิพนธ และเปน

ผูใหการสนับสนุนใหกําลังใจตลอดระยะเวลาของการศึกษาวิจัย  รวมท้ังอนุญาตใหผูวิจัยใชแบบ

ประเมินภาวะซึมเศราฉบับภาษาไทย  ผูวิจัยรูสึกซาบซึ้งและประทับใจในความกรุณาอยางดีย่ิง  จึง

ขอกราบขอบพระคุณอยางสูงมา ณ ท่ีน้ี

ขอกราบขอบพระคุณคณะกรรมการสอบวิทยานิพนธทุกทานท่ีใหคําแนะนํา และให

ขอเสนอแนะตาง ๆ ท่ีเปนประโยชนอยางย่ิงในการทําวิทยานิพนธเพื่อใหวิทยานิพนธฉบับน้ี

สมบูรณย่ิงข้ึน  และขอกราบขอบพระคุณคณาจารยทุกทานท่ีไดประสิทธิ์ประสาทวิชาความรูใน

ระหวางการศึกษา อันเปนพื้นฐานในการทําวิทยานิพนธ

ขอขอบพระคุณผูอํานวยการโรงเรียนวัดนอยนพคุณ ท่ีใหความรวมมืออยางดีในการ

ทดลองใชเคร่ืองมือในการวิจัย และขอขอบพระคุณผูอํานวยการโรงเรียนตลอดจนอาจารยทุกทาน

จํานวน 10 โรงเรียน  ไดแก โรงเรียนวชิรธรรมสาธิต  โรงเรียนสายนํ้าผึ้ง  โรงเรียนไตรมิตรวิทยาลัย  

โรงเรียนสตรีวัดมหาพฤฒาราม  โรงเรียนราชวินิตบางเขน  โรงเรียนฤทธิยะวรรณาลัย 2 โรงเรียน

หอวัง   โรงเรียนเตรียมอุดมศึกษานอมเกลา  โรงเรียนปญญาวรคุณ       และโรงเรียนวัดนวลนรดิศ  

ท่ีใหความรวมมืออยางดีในการอนุญาตใหผูวิจัยดําเนินการรวบรวมขอมูลในการทําวิจัย  และ

ขอขอบคุณเด็กนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย  ท่ีใหความรวมมือเปนอยางดีในการรวบรวมขอมูล

ตลอดระยะเวลาของการทําวิจัย

สุดทายน้ีผูวิจัยขอกราบขอบพระคุณผูบังคับบัญชาทุกระดับ คุณพอ คุณแม ขอขอบคุณ

สามี บุตร และเพื่อน ๆ ทุกคนในสาขาวิชาสุขภาพจิตท่ีมีสวนชวยเหลือ เปนกําลังใจแกผูวิจัยเสมอ

มา  คุณความดี  คุณประโยชนอันเกิดจากวิทยานิพนธฉบับน้ี  ขอมอบแดบุพการี คณาจารย เด็ก

วัยรุน และผูเก่ียวของทุกทานท่ีมีสวนชวยใหวิทยานิพนธฉบับน้ีสําเร็จลุลวงไดดวยดี
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บทท่ี  1

บทนํา

ความสําคัญและท่ีมาของปญหาการวิจัย (Background and Rationale)

ความเปนมาและความสําคัญของปญหา

“วัยรุน” นับวาเปนวัยท่ีมีความสําคัญวัยหน่ึงของมนุษย จนอาจกลาวไดวาเปนชวงหัว

เลี้ยวหัวตอของชีวิต เน่ืองจากเปนวัยท่ีจะเกิดการเปลี่ยนแปลงพัฒนาการในทุกดานไมวาจะเปน

ทางรางกาย อารมณ สังคม และสติปญญา เพื่อเปลี่ยนจากความเปนเด็กไปสูความเปนผูใหญ (1)

ดังน้ันปญหาในวัยรุนจึงเกิดข้ึนได โดยเฉพาะปญหาทางอารมณ

ปญหาทางอารมณในวัยรุนท่ีพบไดบอยคือ ภาวะซึมเศรา ซึ่งลักษณะอาการท่ีสําคัญ คือ 

มีอาการซึมเศราเปนอาการเดนชัดรวมกับอาการสําคัญอยางอ่ืน เชน หมดความสนใจในสิ่งตาง ๆ 

เบ่ืออาหาร นอนไมหลับ ออนเพลีย ขาดสมาธิ รูสึกไรคาและมีความคิดอยากตาย (2) หากมี

อาการอยางนอย 5 อยางเปนเวลานานอยางนอย 2 สัปดาหก็ถึงข้ันเปนโรคซึมเศราได มีรายงาน

lifetime prevalenceของโรคซึมเศราในวัยรุนวาไดเพิ่มข้ึนจาก 0.4% เปน 27% สวนดานระบาด

วิทยาไดศึกษาพบวาอัตราการเปนโรคซึมเศราในเด็กกอนวัยรุนผูหญิงตอผูชายเทากับ 1:1 แตใน

วัยรุนหญิงมีอัตราการเกิดโรคซึมเศรามากกวาวัยรุนชาย 2-5 เทา (3) อายุเฉลี่ยของเด็กซึ่งเปนโรค

คร้ังแรกเทากับ 15 ป (2)

องคการอนามัยโลกทํานายวา ค.ศ.2020 ผูปวยดวยโรคซึมเศราจะเพิ่มสูงข้ึนเปนอันดับ 3

ของโลก (4) และจากการสํารวจความชุกของโรคจิตเวชระดับชาติ พ.ศ.2546 ในกลุมอายุ 15-59 ป  

พบวาคนไทย 1.8 ลานคนมีอาการของโรคซึมเศรา  โดยพบความชุกสูงท่ีสุดในภาค

ตะวันออกเฉียงเหนือ  และพบวาผูหญิงมีความเสี่ยงตอโรคน้ีมากกวาผูชายในทุกภาคเปน

อัตราสวน 2:1 โดยเปนโรคซึมเศราชนิดรุนแรง (Major depression disorder) 1.3 ลานคน และได

มีการสํารวจสุขภาพจิตของลูกจางในสถานประกอบการพบวา มีภาวะซึมเศรารอยละ 32.8 (5)

นอกจากน้ีจากการศึกษาภาระโรคและการบาดเจ็บของประชากรไทย พ.ศ.2547 พบวาโรคซึมเศรา

เปนสาเหตุสําคัญของการสูญเสียปสุขภาวะ (DALYs) ในเพศชาย เปนลําดับท่ี 10 และในเพศ

หญิง เปนลําดับท่ี 4 คิดเปนรอยละ 2.4 และ 4.5 ตามลําดับ (6)

ในปจจุบันจากการท่ีภาวะซึมเศราในเด็กและวัยรุนยังคงเปนปญหาหลักในโรคทาง

อารมณเชนเดียวกับผูใหญ การยอมรับโดยจิตแพทยเองวาภาวะน้ีเกิดไดจริงในเด็กจากทฤษฎีจิต

วิเคราะหเดิมท่ีวาเด็กเล็กยังไมมีพัฒนาการท่ีเพียงพอจะเกิดภาวะซึมเศราได (7)  ทําใหมีผูทําการ



2

ศึกษาวิจัยดานน้ีมากข้ึน ดังมีรายงานจาก U.S. Department of Health and Human Services

ในป 1999 พบวาความชุกของโรคอารมณแปรปรวนในเด็กและวัยรุนอายุระหวาง 9-17 ป มี

ประมาณ 6% และมีวัยรุนท่ีปวยเปนโรคซึมเศราเพียง 1 ใน 3 คนเทาน้ันท่ีไดรับการรักษา (8)

ท่ีผานมาไดมีการศึกษาความชุกของภาวะซึมเศราในเด็กและวัยรุนกันมาก แตผลของ

การศึกษาก็แตกตางกันไปข้ึนอยูกับประชากรกลุมตัวอยาง แหลงท่ีทําการศึกษา ยกตัวอยางเชน 

การศึกษาในประเทศสหรัฐอเมริกา พบความชุกในเด็กกอนวัยเรียนรอยละ 0.9 เด็กวัยเรียนรอยละ 

1.9 วัยรุนรอยละ 4.7(9) การศึกษาวัยรุนในประเทศตุรกี พบวามีความชุกรอยละ 12.55 (3)

การศึกษาของภัทรีนาฎ บุญชู พบภาวะซึมเศรารอยละ 60.5 ในเด็กนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปท่ี 4

จังหวัดอุบลราชธานี (10)  ศิริอร ฤทธิ์ไตรรัตน พบอาการซึมเศรา รอยละ 14.39 ของนักเรียน

มัธยมศึกษาตอนปลายในจังหวัดเพชรบุรี (11) ปรีชา สุวังบุตร ศึกษาในนักเรียนมัธยมศึกษาตอน

ปลายกรุงเทพมหานครพบรอยละ 18.3 (12)  พิทักษพล   บุณยมาลิกและคณะพบภาวะซึมเศรา

ของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลายและประโยควิชาชีพท่ัวประเทศรอยละ 16.4 (13)

การศึกษาท่ีกลาวมาน้ีแสดงใหเห็นวาภาวะซึมเศราในวัยรุนเปนปญหาสุขภาพจิตท่ีสําคัญ

ย่ิง นอกจากน้ี ภาวะซึมเศรายังมีความเก่ียวของกับพฤติกรรมฆาตัวตายในวัยรุนดวย ท่ีนากังวลคือ

รอยละ 66 ของเด็กเกือบทุกวัยท่ีเปนโรคซึมเศราเคยมีความคิดท่ีจะฆาตัวตาย รอยละ9 ของเด็ก

เหลาน้ีรับวาเคยพยายามกระทํามาแลว โดยท่ีผูปกครองอาจไมทราบหรือคิดวาเปนอุบัติเหตุ อัตรา

การพยายามฆาตัวตายน้ีคอนขางคงท่ีในเด็กทุกอายุ มาเร่ิมสูงข้ึนในวัยรุนและสูงสุดท่ีรอยละ 24 ท่ี

อายุ 17 ป (14) อุมาพร ตรังคสมบัติและดุสิต ลิขนะพิชิตกุล ศึกษาพฤติกรรมฆาตัวตายในผูปวย

นอกเด็กท่ีมาตรวจรักษาอาการทางกายแผนกกุมารเวชศาสตร โรงพยาบาลจุฬาลงกรณ พบวาเด็ก

ท่ีมีพฤติกรรมฆาตัวตายมีภาวะซึมเศรารวมดวยถึงรอยละ 48.6 (15) การศึกษาในประเทศ

มาเลเซียพบวาปจจัยเสี่ยงท่ีสําคัญท่ีสุดท่ีทําใหวัยรุนฆาตัวตายคือภาวะซึมเศรา (16)

จากท่ีกลาวมาขางตนทําใหผูวิจัยสนใจท่ีจะศึกษาภาวะซึมเศราในวัยรุน ถึงแมวาไดมีผู

ทําการศึกษาในประเทศเก่ียวกับภาวะซึมเศราในวัยรุนมาแลวก็ตาม แตก็ยังมีความแตกตางกันไป

ตามวิธีท่ีทําการศึกษา กลุมท่ีศึกษา ขนาดประชากร สถานท่ีศึกษาและเคร่ืองมือท่ีใชวัด อีกท้ัง

ผูวิจัยมองวาในสถานการณสังคมท่ีเปลี่ยนไปอยางรวดเร็วก็อาจทําใหมีผลตอภาวะซึมเศราได จึง

ตองมีการศึกษาภาวะซึมเศราอยางตอเน่ืองเปนระยะ เพื่อจะไดทําการปองกัน สงเสริมแกไขปญหา

ท่ีจะเกิดข้ึนไดทันทวงที โดยเฉพาะวัยรุนในจังหวัดกรุงเทพมหานคร

สําหรับงานวิจัยน้ีมีวัตถุประสงคคือ ศึกษาความชุกของภาวะซึมเศราและปจจัยท่ีสัมพันธ

กับภาวะซึมเศราของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย สังกัดคณะกรรมการการศึกษาข้ันพื้นฐาน ใน

เขตกรุงเทพมหานคร ซึ่งผลจากการศึกษาสามารถนํามาชวยหนวยงานภาครัฐ เอกชนและ
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ครอบครัวในการสงเสริมปองกันและแกไขปญหาภาวะซึมเศราในวัยรุนในข้ันตน เพื่อไมใหเกิด

ปญหาสังคมและปญหาสุขภาพจิตอ่ืน ๆ อันเน่ืองมาจากภาวะซึมเศราตามมา

คําถามของการวิจัย

1.ความชุกของภาวะซึมเศราของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย ในโรงเรียนสังกัด

สํานักงานคณะกรรมการการศึกษาข้ันพื้นฐาน กระทรวงศึกษาธิการ ในเขตกรุงเทพมหานคร เปน

เทาใด

2. ปจจัยใดท่ีมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย ใน

โรงเรียนสังกัดสํานักงานคณะกรรมการการศึกษาข้ันพื้นฐาน กระทรวงศึกษาธิการ ในเขต

กรุงเทพมหานคร

วัตถุประสงคของการวิจัย

1. เพื่อศึกษาความชุกของภาวะซึมเศราของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย ในโรงเรียน

สังกัดสํานักงานคณะกรรมการการศึกษาข้ันพื้นฐาน กระทรวงศึกษาธิการ ในเขตกรุงเทพมหานคร

2. เพื่อศึกษาความสัมพันธของภาวะซึมเศรากับปจจัยดานตาง ๆ เชน ดานประชากร ดาน

ครอบครัว ดานจิต-สังคมของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย ในโรงเรียนสังกัดสํานักงาน

คณะกรรมการการศึกษาข้ันพื้นฐาน กระทรวงศึกษาธิการ ในเขตกรุงเทพมหานคร 

ขอตกลงเบื้องตน

ไมมี

ขอจํากัดของการวิจัย

1.เน่ืองจากกลุมประชากรท่ีศึกษาคร้ังน้ี เปนการศึกษาเฉพาะในกลุมนักเรียนท่ีกําลังศึกษา

ในระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย ในโรงเรียนสังกัดสํานักงานคณะกรรมการการศึกษาข้ันพื้นฐาน 

กระทรวงศึกษาธิการ ในเขตกรุงเทพมหานคร จึงอาจจะไมสามารถเปนตัวแทนของนักเรียน

โรงเรียนมัธยมศึกษาตอนปลายในโรงเรียนอ่ืน ๆ ท่ีไมไดสังกัดสํานักงานคณะกรรมการการศึกษา

ข้ันพื้นฐาน ในเขตกรุงเทพมหานคร เชน โรงเรียนเอกชน โรงเรียนสังกัดสํานักการศึกษา โรงเรียน

ราษฎร ในเขตกรุงเทพมหานครและจังหวัดอ่ืนๆ ได
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2. ปจจัยท่ีสัมพันธกับภาวะซึมเศราท่ีใชในการศึกษาคร้ังน้ี ไดแก ปจจัยดานประชากร 

ปจจัยดานครอบครัว ปจจัยดานจิต-สังคม ซึ่งอาจมีปจจัยอ่ืน ๆ ท่ีทําใหระดับภาวะซึมเศราแตกตาง

กันไปตามปจจัยท่ีศึกษา

3. CES-D Scale เปนเคร่ืองมือท่ีใชกับวัยรุน (อายุระหวาง 15-18 ป)ในการคัดกรองภาวะ

ซึมเศราวามีอาการซึมเศรามากหรือนอยเทาน้ัน ไมใชเปนเคร่ืองมือท่ีใชวินิจฉัยโรคซึมเศรา

คําจํากัดความท่ีใชในการวิจัย

ภาวะซึมเศรา เปนการเปลี่ยนแปลงทางอารมณท่ีพบไดบอย ลักษณะท่ีสําคัญของภาวะ

ซึมเศรา คือ อารมณเศรา ความรูสึกเบ่ือหนาย หมดความสนใจในสิ่งตางๆ ผูท่ีซึมเศราจะมีภาวะ

จิตใจหมนหมอง หดหู เศราโศก ไมมีความสุข รูสึกสิ้นหวัง ทอแท ขาดสมาธิ ไมมีชีวิตชีวา พลังใน

การทํางานลดลง  มองตนเอง มองโลก และมองอนาคตในแงลบ บางคนถึงกับมีความคิดจะฆาตัว

ตาย  สามารถคัดกรองภาวะซึมเศราไดโดยใชแบบวัด Center for Epidemiologic Studies-

Depression Scale (CES-D)  โดยมีขอคําถามเก่ียวกับอาการซึมเศรา 4 กลุม คือ สภาพอารมณ 

อาการทางกาย ความรูสึกนึกคิด พฤติกรรม ไดคะแนนเทากับหรือมากกวา 22

ประโยชนท่ีคาดวาจะไดรับ

1. ทําใหทราบความชุกและปจจัยท่ีเก่ียวของกับภาวะซึมเศราของนักเรียนมัธยมศึกษา

ตอนปลาย

2. ผลจากการวิจัยเปนแนวทางใหโรงเรียนและองคกรท่ีเก่ียวของท้ังภาครัฐและเอกชน

วางแผนดําเนินงาน ปองกันแกไขและใหการชวยเหลือแกวัยรุนไดท้ังคนท่ีมีภาวะซึมเศราและไมมี

ภาวะซึมเศรา อีกท้ังเปนแนวทางการสงเสริมสุขภาพจิตใหแกนักเรียนได

3. ผลจากการวิจัยเปนประโยชนสําหรับครอบครัวท่ีมีบุตรหลานอยูในวัยรุนไดตระหนักถึง

การดูแลเอาใจใสวัยรุนเพื่อปองกันไมใหเกิดภาวะซึมเศราได

4. เพื่อเปนแนวทางในการวิจัยเร่ืองอ่ืนตอไป
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กรอบแนวคิดในการวิจัย

         ตัวแปรอิสระ                                                 ตัวแปรตาม

ภาพท่ี  1     กรอบแนวคิดในการวิจัย

ปจจัยดานประชากร

- อายุ

- เพศ

- ศาสนา

- ระดับการศึกษา

- ผลการเรียน

- ลําดับที่ของการเปนบุตร

- จํานวนพ่ีนอง

- คาใชจายสวนตวั

ปจจัยดานครอบครัว

- อาชีพของบิดา มารดา

- ระดับการศึกษาของบิดา มารดา

- สถานภาพสมรสของบิดามารดา

- ความสัมพันธระหวางบดิากับ

มารดา

- ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับ

บิดามารดา

- ปญหาการเงินในครอบครัว

ปจจัยดานจิต-สังคม

- บุคคลที่อาศัยอยูดวย

- บรรยากาศในครอบครัว

- ความสัมพันธกับเพ่ือน

- ความสัมพันธระหวางพ่ีนอง

- ลักษณะการเลี้ยงดู

- ความสูญเสียคร้ังสําคญัในชีวิต

- ปญหาสขุภาพจิตในบิดามารดา

- รูสึกผิดหวังในความรักหญิง-ชาย

- รูสึกรักเพศเดียวกัน

- ความวิตกกังวลเกี่ยวกับผลการ

เรียน

- ความรูสึกตอครอบครัว

- บุคคลในครอบครัวพิการ

ภาวะซึมเศราของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย

สังกัดสํานักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้น

พ้ืนฐาน ในเขตกรุงเทพมหานคร



6

บทท่ี  2

เอกสารและงานวิจัยท่ีเก่ียวของ

แนวคิดและทฤษฎี

การศึกษาภาวะซึมเศราของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลายในโรงเรียนสังกัดสํานักงาน

คณะกรรมการการศึกษาข้ันพื้นฐาน กระทรวงศึกษาธิการ ในเขตกรุงเทพมหานคร  ผูวิจัยได

นําเสนอโดยแบงหัวขอดังตอไปน้ี

ความหมายของภาวะซึมเศรา

สาเหตุของภาวะซึมเศรา

อาการของภาวะซึมเศรา

ภาวะซึมเศราในวัยรุน

ปจจัยท่ีเก่ียวของกับภาวะซึมเศราในวัยรุน

งานวิจัยท่ีเก่ียวของกับภาวะซึมเศราในวัยรุน

ความหมายของภาวะซึมเศรา

ภาวะซึมเศรา (17) (Depression) เปนสภาวะท่ีพบไดท่ัวไปในทางจิตเวช  ซึ่งทําให

ความสามารถทางดานสังคมและหนาท่ีการงานถูกทําลายลงไป  บางคร้ังมีความรุนแรงและเกิดข้ึน

เปนระยะเวลายาวนาน  ซึ่งสงผลตอความสัมพันธและชีวิตความเปนอยูตาง ๆ ได 

นักจิตวิเคราะหอธิบายวา ความเศราเกิดจากความผิดหวัง เสียใจเมื่อประสบความสูญเสีย 

(mourning) ซึ่งสามารถหายกลับสูสภาพปกติเชนเดิมไดในเวลาไมนาน ตางจากความเศราชนิดท่ี

เปนพยาธิสภาพหรือโรคจิตซึมเศราหรือโรคซึมเศราชนิดรุนแรง (melancholia) ซึ่งอธิบายวาผูปวย

หันเหความโกรธ(จากความรูสึกผสมท้ังรักท้ังโกรธเกลียด) เขาหาตนเอง ทําใหมีความรูสึกผิด รูสึก

สมเพชและดูถูกตนเองจึงเกิดอาการซึมเศรา

ภาวะเศราในทางจิตเวช หมายถึง ภาวะท่ีมีอารมณทุกขใจ (dysphoric mood)

ประกอบดวยความรูสึกเศราหมอง จิตใจหดหู เชื่องชา เซื่องซึม นอนไมหลับ ไมมีเร่ียวแรง รูปราง

ผายผอมนํ้าหนักลด (18)

ภาวะซึมเศรา หมายถึง อาการของการออนแรงยํ่าแย หรืออารมณเศราเปนอาการท่ีเกิด

รวมกับโรคอ่ืน หรือกลุมอาการความผิดปกติท่ีวินิจฉัยไดชัดเจนโดยดูจากอาการปวย ประวัติ

ครอบครัว ผลการรักษา (19)
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ภาวะซึมเศรา คือ ภาวะท่ีผูปวยมีอารมณเปลี่ยนไปแบบซึมเศรา เหงาหงอย เบ่ือหนาย 

ทอแท ไมสนุกสนานในสิ่งท่ีเคยสนุก ไมสนใจในกิจกรรมท่ีเคยชอบ มีความรูสึกอยากรองไห 

สะเทือนใจงาย มองโลกในแงราย รูสึกตนเองไรคา ไมมีความภาคภูมิใจในตนเอง บางคนอาจมี

ความรูสึกผิด (guilt)โทษตนเอง (20)

ภาวะซึมเศราหรืออารมณเศราเปนอาการอยางหน่ึง ท่ีมีความหมายมากกวาการพูดวา

เศราหรือไมมีความสุข เพราะภาวะซึมเศราจะรวมไปถึงการเบ่ือหนายไมมีความสุขในสิ่งท่ีเคยทํา

ในชีวิตประจําวันหรือไมมีอารมณตอบสนองตอเหตุการณหรือสิ่งท่ีทํา ลักษณะอ่ืน ๆ ของภาวะ

ซึมเศราคือมีความคิดท่ีแยไมสงบ พฤติกรรมเปลี่ยนแปลง การทํางานของรางกายเปลี่ยนแปลง 

ความคิดท่ีไมสงบคือความคิดเก่ียวกับตัวเองท่ีผิดไป เชน ตําหนิตัวเอง รูสึกผิด รูสึกไรคา คิด

เก่ียวกับโลกคือ สิ้นหวัง หมดหวังในชีวิต และความคิดในอนาคตคือไรความหวัง ทอแทกับอนาคต 

พฤติกรรมเปลี่ยนคือไมอยากทําอะไร ขณะท่ีดานรางกายเปลี่ยนแปลงคือ นํ้าหนักลด นอนไมหลับ 

เบ่ืออาหาร (21)

ภาวะซึมเศรา (Depression) (22) หมายถึง  อารมณทุกข (dysphoric mood) รูสึกเศรา

หมอง  จิตใจหดหู  เชื่องชา  เซื่องซึม  นอนไมหลับ ขาดสมาธิ เบ่ืออาหาร  ไมมีเร่ียวแรง  ผอมลง

หรือนํ้าหนักลดลง  หมดอารมณเพศ คิดอยากตาย  เปนตน  และมีผลกระทบในดานสังคมหรือ

อาชีพ  ทําใหมีพฤติกรรมหรือบุคลิกภาพเปลี่ยนไป กลายเปนคนแยกตัวเงียบซึม  และสมรรถภาพ

ในการเรียนหรือการทํางานลดลง

จําลอง  ดิษยวณิช (23) ใหความหมายภาวะซึมเศราวา เปนอารมณเสียใจ  เศราโศก 

ผิดหวัง  หมดอาลัยในชีวิต  ในคนปกติก็มีอารมณเชนน้ีได  ซึ่งจะผิดปกติก็ตอเมื่ออารมณเชนน้ี

เกิดข้ึนเปนระยะเวลายาวนานไมสมสวนกับการสูญเสียท่ีผูปวยประสบ

ภาวะซึมเศรา อาจจําแนกไดเปน 3 กลุมใหญ ๆ ดังน้ี (24)

1. เปนอารมณปกติ (affect of state)  ซึ่งใคร ๆ ก็รูสึกได  แตจะไมรุนแรงหรือคงอยูนาน

และไมกอใหเกิดผลกระทบ

2. เปนอารมณท่ีผิดปกติ (mood or strait) คือ คงอยูนานและระดับท่ีเกินปกติวิสัยไป

บาง  เกิดข้ึนเน่ืองจากมีปญหาการปรับตัวผิดปกติ (adjustment disorder) หรือเปน

ผลจากมีโรคทางกายและโรคทางจิตตาง ๆ (secondary depression)

3. เปนโรคทางจิตโดยตรง (primary affective disorder) โดยมีอารมณท่ีผิดปกติคงอยู

นาน (mood disorder) ซึ่งจําแนกออกไปอีกตามลักษณะท่ีแตกตางกัน เชน  เปน

ภาวะเศราหรือ hypomania ถึง mania หรือแบงตามระดับความรุนแรง  หรือความ

เร้ือรัง เปนตน โดยมีอาการอ่ืน ๆ รวมดวยไดแก



8

- อาการทางจิต (psychophysiologic หรือ vegetative)  เชน เบ่ืออาหาร  

นอนไมหลับ ทองผูก ความรูสึกทางเพศลดลง เปนตน
- อาการทางความคิด (cognitive) เชน ไมมีสมาธิ ข้ีหลงข้ีลืม ขาดความมั่นใจ 

คิดเปนปมดอย หลงผิด ประสาทหลอน เปนตน
- อาการทางพฤติกรรมการเคลื่อนไหว (psychomotor) เชน เซื่องซึม 

กระสับกระสาย หรือน่ังไมติด เปนตน

ภาวะซึมเศรา (25)  จะเปนความผิดปกติทางอารมณท่ีมีอาการซึมเศราเปนอาการเดนชัด 

ผูปวยจะมีอารมณเศราหรือหมดความสนใจในสิ่งตาง ๆ รวมกับอาการอยางอ่ืน เชน นอนไมหลับ 

เบ่ืออาหาร และความคิดอยากตาย ภาวะซึมเศราแบงออกเปนชนิดยอย ๆ  ไดหลายชนิด  เชน 

Major Depressive Disorder และ Dysthymic Disorder เปนตน

เกณฑการวินิจฉัยท่ีเก่ียวของกับภาวะซึมเศรา  สวนใหญนํามาจากเกณฑการวินิจฉัย 

Major Depressive Episode ของสมาคมจิตแพทยอเมริกัน หรือ Diagnostic and statistical

manual of mental disorder 4th Edition (DSM-IV) ซึ่งมีดังน้ี

ก. อาการดังตอไปน้ี 5 (หรือมากกวา) เกิดข้ึนในชวงเวลา 2 สัปดาหเดียวกัน และมีการ

เปลี่ยนแปลงของการทําหนาท่ี (Functioning) นอกจากน้ีตองมีอาการอยางนอย หน่ึงในสอง

อาการตอไปน้ี คือ อารมณซึมเศรา (Depressed mood) หรือขาดความพอใจหรือยินดี (Loss of

interest or pleasure) หมายเหตุ : ไมรวมอาการท่ีเกิดข้ึนจากภาวะความเจ็บปวยทางกายท่ัวไป 

(General medical condition) หรือการหลงผิด หรือประสาทหลอนท่ีสอดคลองกับอารมณ (Mood

incongruent delusions or hallucination)

1. อารมณซึมเศรา (Depressed mood) เกือบท้ังวันและเกือบทุกวัน โดยอาจเปน

การบอกเลาของผูปวย (Subjective report) หรือจากการสังเกตของผูอ่ืน (หมายเหตุ : ในเด็กหรือ

วัยรุนอาจมีอารมณหงุดหงิดได)

2. ความสนใจหรือความยินดีลดลงอยางมาก (Marked diminished interest or

pleasure) ในทุกหรือเกือบทุกกิจกรรมโดยเปนอยูเกือบท้ังวัน และเกือบทุกวัน

3. นํ้าหนักลดลง (Weight loss) อยางมีนัยสําคัญโดยมิไดควบคุมอาหารหรือ

นํ้าหนักเพิ่ม (หรือมีความอยากอาหารลดลงหรือเพิ่มข้ึน) (Decrease or increase in appetite)

เกือบทุกวัน (หมายเหตุ : ในเด็กอาจพิจารณาจากมีนํ้าหนักนอยกวาท่ีควรจะเปน

4. นอนไมหลับ (Insomnia) หรือนอนมาก (Hypersomnia) เกือบทุกวัน

5. เคลื่อนไหวเร็วข้ึนแบบลุกลี้ลุกลน (Psychomotor agitation) หรือ เคลื่อนไหว

เชื่องชาลง (Psychomotor retardation) เกือบทุกวัน

6. ออนเพลีย (Fatigue) หรือ หมดเร่ียวแรง (Loss of energy) เกือบทุกวัน
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7. มีความรูสึกไรคา (Feeling of worthlessness) หรือความรูสึกผิดมากเกินไป

หรือไมเหมาะสม (Excessive or inappropriate guilt) เกือบทุกวัน

8. ความสามารถในการคิดหรือสมาธิลดลง (Diminished ability to think or

concentrate) หรือไมสามารถตัดสินใจ (Indecisiveness) เกือบทุกวัน

9. มีความคิดซ้ํา ๆ เก่ียวกับการตาย (Recurrent thoughts of death) มีความคิด

ท่ีจะฆาตัวตายซ้ําๆ (Recurrent suicidal ideation) โดยไมมีการวางแผนท่ีชัดเจน หรือมีการ

พยายามฆาตัวตาย (Committing) หรือมีการวางแผนเพื่อใหฆาตัวตายไดสําเร็จ (Committing

suicide)

ข. อาการดังกลาวไมเขากับเกณฑการวินิจฉัยโรคสําหรับ Mixed Episode

ค. อาการท่ีเกิดข้ึนเปนเหตุใหเกิดความรูสึกทุกขทรมานใจ (Distress) อยางมีนัยสําคัญ

ทางคลินิกหรือทําใหเกิดการเสื่อมเสียหนาท่ีในดานสังคม  ดานอาชีพ หรือดานอ่ืน ๆ ท่ีสําคัญ

ง. อาการท่ีเกิดข้ึนไมไดเปนผลโดยตรงทางสรีรวิทยาของสารอยางใดอยางหน่ึง (เชน 

ยาเสพติด ยารักษาโรค) หรือภาวะความเจ็บปวยทางกายท่ัวไป (เชน Hypothyroidism)

จ. อาการท่ีเกิดข้ึนไมไดเกิดจากการสูญเสียบุคคลอันเปนท่ีรัก (ตัวอยางเชน  ภายหลังการ

สูญเสียบุคคลอันเปนท่ีรัก) อาการดังกลาวยังคงอยูนานกวา 2 เดือน  หรือมีลักษณะดังตอไปน้ี  คือ 

สูญเสียความสามารถในการปฏิบัติหนาท่ีอยางมาก (Marked functional impairment) มีความคิด

หมกมุนอยูกับความรูสึกไรคาอยางผิดปกติ (Morbid preoccupation with worthlessness) มี

ความคิดฆาตัวตาย (Suicidal ideation) มีอาการโรคจิต (Psychotic symptoms) หรือ 

Psychomotor retardation

Beck (26) ไดใหความหมายของภาวะซึมเศราไวดังน้ี คือ

1. ภาวะอารมณแปรปรวนงาย เชน เศราโศก เสียใจ อางวาง โดดเด่ียว เฉื่อยชา เซื่องซึม

2. มีอัตมโนทัศนในแงลบกับตนเอง ตําหนิตนเอง

3. พฤติกรรมถดถอยและลงโทษตนเอง

4. เบ่ืออาหาร นอนไมหลับ สูญเสียแรงขับทางเพศ

5. กิจกรรมตาง ๆ เปลี่ยนแปลงไปจากเดิมมากข้ึนหรือนอยลง เชน  เชื่องชา 

(Retardation) หรือกระวนกระวาย (Agitation)

สาเหตุของภาวะซึมเศรา

สาเหตุของภาวะซึมเศรา  แบงเปน 4 กลุมใหญ ๆ ไดดังน้ี คือ (22,27)

1. สาเหตุจากปญหาในจิตใจ (Intrapsychic models)
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นักจิตวิเคราะหอธิบายวาอารมณเศราเปนอารมณผสมผสานของความรูสึกหลาย ๆ อยาง 

ต้ังแตความรูสึกกลัว เกลียด โกรธ ละอายและความรูสึกผิด โดยท่ีความรูสึกโกรธเปน

อารมณพื้นฐาน (primitive) ท่ีสุด ปรากฏใหเห็นแมในเด็กทารก สวนความรูสึกผิดเปนอารมณ

ละเอียดออนและสลับซับซอนมากท่ีสุด  จะเกิดข้ึนไดก็เฉพาะในบุคคลท่ีมีมโนธรรม (Superego)

กอรางข้ึนแลว

2. สาเหตุมีความคิดแงลบ (Nigative Cognition)

Aron Beck (1967) อธิบายสาเหตุของโรคซึมเศรา วาเกิดจากมีความนึกคิดในเชิงลบ มอง

เหตุการณชีวิตในแงรายไปหมด ทําใหจิตใจอยูในสภาพทอแทหมดหวัง  โดยมีหลักวาคนเราคิด

อยางไร รูสึกอยางน้ัน คือมองตนเอง มองสังคมและมองอนาคตในแงลบ (Cognitive triad) โดย

มองตนเองวาไรคา ไรสมรรถภาพ  ไรความภาคภูมิใจ หรือไรซึ่งทุกสิ่ง  มองโลกหรือสังคมในแงราย 

เห็นแตสิ่งไมดีในสังคม สิ่งแวดลอมก็รูสึกกดดันบีบบังคับ และคาดหวังเรียกรองจากสังคมมากจน

รูสึกทอแทหมดกําลังใจ มองอนาคตวามีแตความยากลําบาก ลมเหลวและหนทางตัน หมด

ทางแกไขซึ่งนําไปสูการพยายามฆาตัวตายเพื่อหนีปญหา  หรือหนีจากความทุกขทรมาน

3. สาเหตุทางพฤติกรรม (Behavioral models)

โรคซึมเศราเกิดจากภาวะทอแท ทอดอาลัย  หมดกําลังใจ  ไมสูและหมดความ

กระตือรือรน เน่ืองจากประสบแตความลมเหลวและความผิดหวังคร้ังแลวคร้ังเลา  ภาวะหมด

กําลังใจเน่ืองจากไมเคยไดรับคําชมเชย รางวัลหรือสนับสนุน หรือประสบความสําเร็จใด ๆ เลย จึง

ขาดแรงจูงใจและขาดความมั่นใจ ทําใหรูสึกเบ่ือหนายและไรความสุข

4. สาเหตุดานชีวภาพ (Biological models)

1. พันธุกรรม  พบวาพันธุกรรมมีสวนเก่ียวของสูงในโรค major depressive

disorder โดยเฉพาะในกรณีของ recurrent depression

2. Neurotransmitter system เชื่อวาผูปวยมีสารสื่อประสาทประเภท 

norepinephrine และ serotonin ตํ่าลงรวมท้ังอาจมีความผิดปกติของ receptor

ท่ีเก่ียวของ เชื่อวาเปนความบกพรองในการควบคุมประสานงานรวมกันมากกวา

เปนความผิดปกติท่ีระบบใดระบบหน่ึง

3. Neuroendocrine systems พบวามีความผิดปกติในหลายระบบท่ีสําคัญ ไดแก 

Cortisol หลั่งมากและตอบสนองนอยตอการกระตุนดวย Dexamethasone ,

Growth hormone หลั่งนอยกวาปกติเมื่อถูกกระตุนดวย Clonidine , Thyroid-

stimulating hormone (TSH) หลั่งนอยกวาปกติ เมื่อถูกกระตุนดวย 

Thyrotropin-releasing hormone (TRH)
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สมภพ เรืองตระกูล (28) ไดอธิบายสาเหตุท่ีสําคัญ  คือ 

1. พันธุกรรม

การศึกษาพันธุกรรมของโรคซึมเศราพบลักษณะสําคัญดังน้ี

1. ญาติสนิทของผูปวยมีโอกาสเปนโรคน้ีสูงกวาประชากรท่ัวไป 1.5-3 เทา และมี

โอกาสเปนโรคพิษสุราเร้ือรัง (alcoholism) ในอัตราท่ีสูงกวาประชากรท่ัวไป

2. ถาบิดาหรือมารดาคนใดคนหน่ึงเปนโรคซึมเศรา บุตรจะมีโอกาสเปนโรคดวย

ในอัตราสูงกวาเด็กท่ัวไป 2 เทา และถาท้ังบิดาและมารดาเปนโรคซึมเศรา 

บุตรจะมีโอกาสเปนโรคสูงกวาเด็กท่ัวไปถึง 4 เทา

3. จากการศึกษาคูแฝดพบวาในคูแผดท่ีเกิดจากไขใบเดียวกัน ถาคนหน่ึงเปนโรค

น้ีอีกคนจะเปนดวยรอยละ 54 และโอกาสท่ีคูแฝดท่ีเกิดจากไขคนละใบจะเปน

ดวยมีรอยละ 24

4. การศึกษาโรคน้ีในบุตรบุญธรรมท่ีเกิดจากบิดาและมารดาเปนโรคซึมเศราท้ัง 2

คน พบวาบุตรบุญธรรมจะเปนโรคซึมเศราดวยในอัตราท่ีสูงกวาบุตรบุญธรรม

ท่ีเกิดจากบิดามารดาซึ่งเปนปกติ

2. ความผิดปกติของชีวเคมีของสมอง

ในปจจุบันพบวาความผิดปกติของ monoamine metabolism ในระบบประสาท

สวนกลางเปนสาเหตุสําคัญของโรคอารมณแปรปรวนโดยในระยะท่ีผูปวยมีอาการซึมเศราจะมี

functional deficit ของ norepinephrine และ/หรือ serotonin

3. ปจจัยทางดานจิตใจ

       ก. ทฤษฎีเก่ียวกับพฤติกรรมการเรียนรู มีผูเสนอขอสันนิษฐานวาผูปวยท่ีมีอาการ

ซึมเศราจะมีแนวความคิดเก่ียวกับตนเอง รวมท้ังชีวิตท่ีผานมา และจะมีตอไปใน

อนาคตทางดานลบและไมมีคุณคา 

       ข. ทฤษฎีเก่ียวกับปญหาทางดานจิตใจ จากการศึกษาพบวา

(1) โรคซึมเศรามักเกิดภายหลังผูปวยมีปญหาทางดานจิตใจอยางรุนแรง เชน การ

       เสียชีวิตของบุคคลผูเปนท่ีรัก หรือการหยาราง

(2) ปจจัยทางจิตใจเปนสาเหตุสําคัญทําใหผูปวยเกิดอาการของโรคซึมเศราใน

คร้ังท่ี 1 หรือ คร้ังท่ี 2 แตจะมีผลเพียงเล็กนอยในการเปนโรคคร้ังตอไป

4. โรคทางกายเร้ือรังและสารเสพติด โรคทางกายเร้ือรัง เชน กลุมอาการออนเพลียเร้ือรัง 

(chronic fatigue syndrome) และการเสพติดสุราและโคเคน อาจกระตุนทําใหผูปวยเปนโรค

ซึมเศรา หรือมีอาการเกิดซ้ําได
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ดวงใจ กสานติกุล (29) อธิบายถึงสาเหตุไววา

ยังไมทราบสาเหตุท่ีแนนอน เชื่อวาสาเหตุมาจากปจจัยหลายอยางรวมกันท้ังดาน

ชีวภาพ จิตใจและสังคม ท่ีเรียกวา Biopsychosocial factors ปจจัยแตละอยางมีอิทธิพลในผูปวย

แตละคนในระดับแตกตางกันไป และแตละปจจัยมีอิทธิพลตอกันเปนลูกโซ โดยยังไมทราบชัดเจน

วาปจจัยใดท่ีแปรปรวนกอน เชน ไมทราบวาอารมณเศราทําใหมีการเปลี่ยนแปลงทางชีวเคมี 

(โดยเฉพาะ neurotransmitters) หรือเร่ิมจากมีความแปรปรวนทางชีวเคมีทําใหผูปวยมีสภาพ

จิตใจท่ีเปราะบาง รูสึกซึมเศราไดงาย

เด็กกลุมท่ีมีความเสี่ยงสูงท่ีจะเปนโรคซึมเศรา เชน เด็กกําพรา พอแมหยารางหรือ

ปวยเปนโรคซึมเศรา เปนตน ตรวจพบวามีการทํางานของซีโรโทนินในสมองเปลี่ยนแปลงต้ังแตยัง

ไมแสดงอาการปวย

1. ปจจัยดานชีวภาพ ไดแก

- กรรมพันธุ ญาติพี่นองของผูปวยโรคเศรา มีอัตราการปวยมากกวาประชากร

ท่ัวไป 2-3 เทา ฝาแฝดไขใบเดียวกันมีอัตราการปวยดวยกันท้ังคูในอัตรา 60-80% ถาท้ังพอและแม

ปวยลูกมีโอกาสเปน 43%

- ความไมสมดุลของการทํางานของสารในรางกาย เชน สาร Neurotransmitters ,

serotonin , norepinephrine , Dopamine เปนตน สารละลายเกลือแร (โซเดียม โปรแตสเซียม 

แคลเซียม) ในพลาสมา

-ความผิดปกติของฮอรโมน โดยเฉพาะไทรอยดฮอรโมนสูงหรือตํ่าผิดปกติ การ

ตอบสนองตอ TRH และ Dexamethasone suppression test (DST) ผิดปกติ แตผลยังไม 

specific เทาท่ีควร

-ระดับ cortisol ในพลาสมามีระดับสูง เปน state marker ใน 20% ของผูปวยเด็ก 

และ 40% ของผูปวยวัยรุน

-ยาหรือสารท่ีมีฤทธิ์ตอระบบประสาท เชน ยาขยัน (แอมเฟทามีน) ยาลดความ

อวน ยาลดความดันโลหิตสูง ยาสเตียรอยด เปนตน

-การตรวจดวยวิธี Brain mapping พบวาการทํางานของเซลสสมอง frontal และ 

amygdale ลดลงแต larger lateral ventricles

- Sleep EEG มี REM latency สั้นลง (ในวัยรุนจะคลายในผูใหญมากกวาในเด็ก)

- ผูปวยเมเนียมีทฤษฎีของ 1.Kindling sensitization 2.Limbic seizure

3.Calcium cytotoxicity

2.ปจจัยดานจิตใจ
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ผูปวยมักจะมีภูมิหลังท่ีขาดความรักความอบอุน มีความสัมพันธท่ีไมดีกับบิดา

หรือมารดา มีประสบการณของการสูญเสียหรือการจากพราก เชน บิดามารดาเสียชีวิตต้ังแตวัย

เยาว ถูกทารุณหรือทอดท้ิง เปนตน ทําให ego ไมสมบูรณแบบ มีบุคลิกภาพแบบพึ่งพิงผูอ่ืน 

(dependent) มีความภาคภูมิใจในตัวเองระดับตํ่า (Low self-esteem) มีมโนธรรมสูง 

(strongsuperego) ทําใหตําหนิและไมพอใจตนเองอยูเสมอ ไดแก บุคลิกภาพแบบ borderline ,

avoidant , dependent และ obsessive-compulsive personality

ผูปวยมักมีลักษณะเงียบ ๆ หงอย ๆ ชอบพึ่งพิงผูอ่ืนทําใหผิดหวังไดบอย ๆ หรือไม

มีมนุษยสัมพันธ เปนคนคิดมาก ยํ้าคิด ข้ีกังวล เก็บกด ไมกลาแสดงความโกรธ หรือแสดงอารมณ

ไมเปน ไมรูจักพูดระบายอารมณ ขาดทักษะการพูด แกปญหาหรือหาทางออกไมไดดี 

ซิกมันต ฟรอยด (1917) อธิบายวา ความโกรธอันเปนสวนหน่ึงของความรูสึกสอง

จิตสองใจ (เชนท้ังรักท้ังเกลียด) ท่ีมีตอความสูญเสียผูเปนท่ีรัก ทําใหเกิดความรูสึกผิดและความ

โกรธหันกลับเขาหาตนเอง มีผลใหเกิดอารมณเศรา สูญเสียความนับถือตนเอง (self-esteem)

Bibring (1953) อธิบายวา ความเศราโศกเกิดจากความลมเหลวท่ีไมอาจเอ้ือม

ไปสูความหวังท่ีต้ังไวสูงสงเกินไป (ego ideal) เกินความสามารถของตน (ego capacity)

ทฤษฎีดานความคิดอธิบายวา ความคิดแงลบ 3 ดาน (cognitive triad) ไดแก 

มองตนเอง มองสังคม และมองอนาคตในทางลบ ทําใหรูสึกไรคา ทอแท มองไมเห็นทางท่ีจะ

ดําเนินตอไป

ทฤษฏีทางพฤติกรรมอธิบายวา อารมณเศรา เปนปฏิกิริยาโตตอบท่ีไมเหมาะสม 

(maladaptive response) เน่ืองจากขาดแรงเสริม หรือจากภาวะทอแททอดอาลัย (learned

helplessness)

3. ปจจัยดานสังคม

สภาพแวดลอมหรือครอบครัวยากจน ยุงเหยิง หางเหิน แตกแยก พี่นองไมกลม

เกลียวใกลชิดกัน หรือมีปญหาชีวิตท่ีขบไมแตก หรือประสบกับความลมเหลว ผิดหวัง เชน สอบตก 

อกหัก ธุรกิจการคาขาดทุน เปนตน ทําใหหมดความภาคภูมิใจในตนเอง

Bowlby (19)  ไดอธิบายสาเหตุของ ภาวะซึมเศราในเด็กโดยเนนไปท่ีความสูญเสียพอแม

และการไมมีความผูกพัน เขาไดอธิบายถึงข้ันตอนของปฏิกิริยาของเด็กในการแยกจากผูดูแลซึ่ง

เปนไปตามข้ันตอน จากการปฏิเสธ การสิ้นหวัง การเพิกเฉย ซึ่งปรากฏไดในเด็กเล็กและทําใหมีผล

ถึงอาการซึมเศราได และการไมมีความผูกพันในวัยเด็กเล็กน้ีสามารถพัฒนาใหเกิดภาวะซึมเศรา

ในชีวิตอนาคตได
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Jellinek and Snyder อางใน  สุภาเพ็ญ  คชพลายุกต (30)  กลาวถึงสาเหตุของการเกิด

ภาวะซึมเศราวา  การเกิดภาวะซึมเศราเปนความผิดปกติทางจิต  ซึ่งมีสาเหตุจากปจจัยทางดาน

พันธุกรรม  ชีวภาพ , สังคมและสิ่งแวดลอม

1. ปจจัยทางชีวภาพ

พันธุกรรม

ครอบครัวท่ีมีประวัติของภาวะซึมเศรา (Major depressive) เปนปจจัยท่ีชัดเจน

ตอการพัฒนาไปสูภาวะซึมเศราในเด็ก  เด็กท่ีมีพอหรือแมซึมเศราเพียง 1 คน จะมีปจจัยเสี่ยงเปน 

2 เทา สวนเด็กท่ีมีท้ังพอและแมซึมเศรา จะมีปจจัยเสี่ยงเพิ่มเปน 4 เทา

นอกจากน้ี มีการศึกษาในฝาแฝดไขใบเดียวกันของความผิดปกติทางอารมณสูง

กวาแฝดไขคนละใบถึง 76% ตอ 19% จึงเปนขอยืนยันถึงองคประกอบทางพันธุกรรมและการ

ถายทอดทางกรรมพันธุ

สารเคมีในสมอง

พบวาในภาวะซึมเศรา  จะมีการเปลี่ยนแปลงของสารสื่อประสาท  ในกระแสเลือด

, นํ้าไขสันหลัง และปสสาวะ โดยพบวา  ในภาวะซึมเศรา  รางกายจะมีการหลั่ง cortisol , Growth

hormone ลดลง และในชวงหลับจะมีการหลั่ง growth hormone เพิ่มข้ึน  มีหนาท่ีโครงสรางของ

สมองเปลี่ยนไป และมีความผิดปกติของคลื่นสมอง

2. สาเหตุทางจิตใจ

- การสูญเสียความรัก มีความหมายกวางขวางต้ังแตคนใกลชิด  ขาของเงินทอง สัตว

เลี้ยง ฯลฯ การสูญเสียทุกชนิดถือวาทําใหเกิดปฏิกิริยาของการสูญเสีย (grief reaction) ได และถา

เกิดอารมณโศกเศรานานกวา 6 เดือน ถือวาเปนความผิดปกติ

- การมีความคับของใจเปนเวลานาน ๆ (chronic frusting) ผูอยูในภาวะผิดหวังคับ

ของใจมาเปนเวลานาน ๆ โดยหาทางออกไมไดยอมเกิดภาวะซึมเศราได

- การสูญเสีย self-esteem อาจกระตุนใหเกิดภาวะซึมเศราได  เพราะคนเรามีความ

ตองการทางดานรางกายและจิตใจ  ซึ่งความภาคภูมิใจในตนเองเปนความตองการทางดานจิตใจ

อยางหน่ึง หากเกิดการสูญเสียเกียรติยศ  ชื่อเสียง  การสูญเสียความรัก  ยอมทําใหเสียความ

ภาคภูมิใจได  และเปนเหตุนําไปสูการซึมเศรา

นอกจากน้ียังมีสาเหตุพื้นฐานท่ีสําคัญของภาวะซึมเศรา  อันเน่ืองมาจากการเสีย

ความภาคภูมิใจในตนเอง  ซึ่งมีสาเหตุหลายประการ ไดแก

1. ภาพลักษณแหงตน (self-image) ผูท่ีเจริญเติบโตจากครอบครัวท่ีแตกแยกมักจะ

มองภาพพจนของตนเองไมดี  ขาดความมั่นคงทางจิตใจ  ขาดความภาคภูมิใจในตนเองทําใหเกิด

ภาวะซึมเศรา
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2. ซุปเปอรอีโก (Super-ego) ไดมาจากการอบรมสั่งสอนของพอแมผูปกครอง  ครู

อาจารย ตลอดจนศาสนา  และวัฒนธรรม  เพื่อใหบุคคลประพฤติตนใหเปนคนดี  รูจักแยกสิ่งท่ีดี

และสิ่งท่ีชั่วออกจากกัน ประพฤติแตสิ่งท่ีดี  ละเวนในสิ่งท่ีชั่ว  ดังน้ัน ซุปเปอรอีโก เปนสวนเหน่ียว

ร้ังของจิตใจใหประพฤติแตสิ่งท่ีชอบธรรม  ผูท่ีมีซุปเปอรอีโกสูงจะรูสึกวา ตนเองผิดอยูเสมอ เพราะ

มีสวนเหน่ียวร้ัง  ขาดความยืดหยุน ปรับตัวยาก เพราะผูประพฤติตามอุดมการณน้ันจะทําในสิ่งท่ี

ไมถูกตองเลย เชน  ถาเปนชาวพุทธจะตองเปนอริยบุคคลท่ีมิใชปุถุชน  จากการท่ีรูสึกวาตนเองผิด 

บาป จะทําใหเกิดภาวะซึมเศราไดงาย

3. Ego-ideal เปนพวกท่ีต้ังเปาหมายในชีวิตสูงเกินไป  ขัดตอขอเท็จจริงท่ีดี จะตองดี

รอยเปอรเซ็นต บุคคลเหลาน้ีจึงขาดความสุขทางใจ  เพราะรูสึกวาตนเองไมดีเทาท่ีควร  มักชอบต้ัง

กฎเกณฑใหกับตนเองอยูเสมอ  เมื่อบุคคลเหลาน้ีทําใหตนดีตามขอกําหนดท่ีตนเองต้ังไวไมไดก็

เกิดขอขัดแยงทางจิตใจ  รูสึกวาตนเองไรความสามารถ  ขาด self-esteem เกิดภาวะซึมเศรา

4. Ego-function ความสามารถและทักษะของแตละบุคคลยอมแตกตางกันไป  การ

ประสบความสําเร็จในชีวิตของแตละบุคคลจึงแตกตางกัน  เปาหมายชีวิตแตละบุคคลก็ตางกัน  ถา

ไมประสบความสําเร็จตามเปาหมาย ความภาคภูมิใจในตนเองก็ลดลง  เกิดความเปลาเปลี่ยว  

รูสึกวาตนเองไรคุณคา

3. สาเหตุทางสิ่งแวดลอมและสังคม

3.1 ครอบครัวเหตุการณท่ีกอใหเกิดความตึงเครียด  สามารถเปนตัวโนมนําใหเกิด

ภาวะซึมเศราในเด็กได  ครอบครัวท่ีมีการหยารางหรือแยกกันอยู  จะมีผลตอภาวะซึมเศราในเด็ก

มาก  แมท่ีซึมเศราจะสัมพันธกับการเพิ่มของการเกิดภาวะซึมเศราในเด็กมากกวาพอท่ีซึมเศรา  

นอกจากน้ีเด็กท่ีมีสัมพันธภาพกับพอ-แม ,เพื่อนไมดี  จะทําใหเกิดความผิดปกติทางอารมณได  

เมื่อพอแมมีความผิดปกติทางอารมณ เด็กจะแยกตัวเอง  ไมมีสังคม

ในครอบครัวของเด็กท่ีซึมเศรา  มักจะพบวา มีลักษณะของความคับของใจ ,มีการ

ปฏิเสธ และการกระทําทารุณในครอบครัว  มีการติดตอสื่อสารนอย  การแสดงออกทางอารมณ

และการประคับประคองนอย  ทําใหเด็กมีความรูสึกเห็นคุณคาในตนเองตํ่า รับรูวาตนเองไรคุณคา  

ซึ่งเปนสิ่งสําคัญในการพัฒนาใหเกิดภาวะซึมเศรา

3.2 เหตุการณท่ีเกิดข้ึนในชีวิต  เหตุการณสะเทือนใจตาง ๆ  ไดแก  การสูญเสียชนิด

ตาง ๆ  การพลัดพรากจากกัน  ความลมเหลวในชีวิต  ความไมสมหวัง  การเสียชีวิตของผูใกลชิด  

และท่ีนาประหลาดใจก็คือ  ผูประสบความสําเร็จในชีวิตแลวเกิดภาวะซึมเศรา

3.3 สังคมและเศรษฐานะ มีความสําคัญในการเกิดภาวะซึมเศราในผูยากจน  

เศรษฐกิจท่ีบีบรัดตัวทําใหเกิดความเครียด  ความทุกข  ขาดความผอนคลาย  และขาดความ
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สะดวกสบายตาง ๆ ซึ่งมักจะไมพนเร่ืองหน้ีสิน  เปนเคร่ืองบีบค้ัน ท้ังยังเร่ืองท่ีอยูอาศัย  อยูอยาง

เรรอน  ลวนเปนภาวะท่ีทําใหเกิดความเครียดท้ังสิ้น

ลักษณะอาการของภาวะซึมเศรา

ไพรัตน  พฤกษชาติคุณากร (31) เขียนถึงอาการและอาการแสดงวาแบงออกไดเปน 2

ชนิด คือ ชนิดระยะซึมเศราและระยะคลุมคลั่ง

1. ระยะซึมเศรา (Depressive episode) มีอาการหลักคือ ผูปวยหมดความสนใจ 

(interest) หรือหมดความยินดี (pleasure) หรือ มีอารมณซึมเศรา (depressed mood) รวมกับมี

ความรูสึกไมมีแรง (reduced energy) การเรียนและทํางานแยลง มีแรงจูงใจลดลง (decreased

motivation) มีปญหาดานการนอน เบ่ืออาหาร นํ้าหนักลด (อาจพบไดวามีความอยากอาหาร

เพิ่มข้ึน นํ้าหนักเพิ่มข้ึน และนอนมาก) มีความผิดปกติของประจําเดือน มีความสนใจทางเพศและ

มีเพศสัมพันธลดลง เปนตน

นอกจากน้ียังพบวาผูปวยซึมเศราท่ีมีความวิตกกังวล มีการใชแอลกอฮอลในทางท่ีผิด 

(alcohol abuse) และชอบบนเก่ียวกับปญหาของสุขภาพรางกาย (somatic complaint) การรักษา

ผูปวยกลุมน้ีคอนขางยุงยาก ประมาณรอยละ 50 ของผูปวยจะมีการเปลี่ยนแปลงอารมณตาม

ชวงเวลา (diurnal variation) โดยจะมีอาการมากข้ึนในตอนเชาและอาการนอยลงในตอนเย็น 

นอกจากน้ียังมีผูปวยจํานวนไมนอยท่ีมาพบแพทยดวยปญหาวา ไมมีสมาธิ (inability to

concentration) และความคิดแยลง (impairment of thinking) อีกดวย

2. ระยะคลุมคลั่ง (Manic episodes)

ลักษณะผูปวยท่ีพบไดในระยะคลุมคลั่ง คือมีอารมณเปนสุข อารมณคร้ึมอกคร้ึมใจ และ

อารมณหงุดหงิด แตอาจพบอาการอ่ืนซึ่งแสดงวาผูปวยมีความหุนหันขาดความยับย้ังชั่งใจ เชน 

ด่ืมเคร่ืองด่ืมแอลกอฮอลมาก หมกมุนกับการพนัน ใสเสื้อผาและเคร่ืองประดับสีสดใสอยางไม

เหมาะสม ไมใหความสนใจในเร่ืองละเอียดออน เปนตน นอกจากน้ียังอาจพบวาผูปวยมีความ

หมกมุนในศาสนา การปกครอง การเงิน เพศสัมพันธ หรือความคิดท่ีหวาดระแวงซึ่งอาจแสดง

ออกมาในรูปของความหลงผิดท่ีซับซอนและเปนระบบ บางคร้ังอาจมีพฤติกรรมถดถอยอยางมาก

จนถึงข้ันเลนปสสาวะและอุจจาระตนเองได

Peter Hoare (21) กลาวไววาลักษณะอาการท่ีสําคัญมีดังน้ี

- มีอารมณเศราผิดปกติอยางนอย 2 สัปดาห

- หมดความสนใจหรือพอใจในกิจกรรมเกือบท้ังหมด

- รูสึกเหน่ือยลามาก ไมมีแรง
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อาการท่ีเพิ่มเติม

- ความนับถือตนเองแยลง ขาดความมั่นใจในตนเอง

- รูสึกผิด

- มีความคิดอยากตาย

- สมาธิแยลง

- เคลื่อนไหวเชื่องชา

- นอนไมหลับ

- เบ่ืออาหาร

ดวงใจ  กสานติกุล (32) กลาวถึง  ลักษณะอาการของภาวะซึมเศรา  คือ

1. อารมณเศรา  เปนความรูสึกท่ีแสดงอาการหลายอยาง  เชน ใจคอหดหูไมมีชีวิตชีวา  

รูสึกไมแจมใส ไมเบิกบานหรือใจคอเศราหมอง  ลักษณะอารมณเศราน้ันบางเวลาเศรานอย  บาง

เวลาเศรามาก หรืออาจจะมีอยูเกือบตลอดเวลา

2. อารมณหงุดหงิดโกรธงาย  มักจะรูสึกเสียใจเมื่อทําสิ่งไมดีไปแลว

3. ความรูสึกเบ่ือและหมดความสนใจไมอยากทํากิจวัตรประจําวันหรือกิจกรรมตาง ๆ ท่ี

เคยชอบ  ความรูสึกทางเพศลดลง

4. อาการเบ่ืออาหาร  ไมรูสึกอยากอาหารแมแตของท่ีตนเองชอบ

5. อาการนอนไมหลับ  อาจจะนอนหลับยาก หลับไมสนิท ฝนรายหรือต่ืนบอย

6. อาการออนเพลีย  รูสึกออนเพลียไมไดออกแรงและเปนอยูเกือบตลอดเวลา  อาการอาจ

เกิดเฉพาะสวนของรางกาย  เชน แขนขา

7. ความคิดเชื่องชา  การเคลื่อนไหวตลอดจนการพูดจาเชื่องชา  ความสนใจตาง ๆ ลดลง  

เงียบและซึมลง  ไมราเริงแจมใส  ไมกระตือรือรนในชีวิต  การกระทําตาง ๆ เปนการฝนใจ  เชน การ

พูด  การแตงตัว  หรือการอานหนังสือ

8. สมาธิเสีย  ความจําไมดี  ลืมงาย อานหนังสือแลวไมจํา

9. ความรูสึกวาตนเองไรคา  ตนเองไมดีในดานตาง ๆ เชน  ความสามารถ  สติปญญา  

รูสึกตนเองไมมีคา  หมดความสําคัญตอใครท้ังสิ้น

10. ความรูสึกมีความผิด  หากความรูสึกมีความผิดย่ิงมากย่ิงรุนแรง  คิดวาเปนคนไมดี  มี

บาป  สมควรถูกลงโทษ  ไมสมควรมีชีวิตอยู  ทําใหอยากตาย และคิดฆาตัวตาย  ซึ่งเปนอันตรายท่ี

สําคัญท่ีสุด

11. ความคิดอยากตาย ย่ิงเศรามากความรูสึกทรมานมีมาก ความคิดอยากตายจะรุนแรงข้ึน

12. ความกลัว  ความกลัวจะวนเวียนในความคิด  เชน กลัวอยูคนเดียว
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13. อาการทางกาย  มักมีอาการทางกายรวมดวยเสมอ และเกิดไดทุกระบบ เชน ปวดทอง 

ทองอืดทองเฟอ  อาหารไมยอย คลื่นไสอาเจียน  ปวดศีรษะ  เจ็บหนาอกและปวดเมื่อยตามตัว

อาการของผูปวยอารมณซึมเศรา  มีความแตกตางกันตามระดับความรุนแรงจากซึมเศรา

เล็กนอยไปจนถึงซึมเศรารุนแรงแบงไดดังน้ี (33)

1. อารมณซึมเศราชั่วคราว (transient symptoms) เปนสภาพอารมณเศราท่ีเกิดไดกับ

มนุษยทุกคน  เมื่อเผชิญกับความผิดหวัง  เผชิญกับเหตุการณสะเทือนใจ  หรือเผชิญกับการ

สูญเสียอันเปนสภาพท่ีพบไดตลอดเวลา  ทําใหบุคคลมีอารมณซึมเศรา  แตอารมณท่ีเกิดมักจะ

หายไปไดเองเมื่อเวลาผานไปหรือบุคคลปรับตัวปรับใจได  จึงไมพิจารณาวาเปนซึมเศราท่ีผิดปกติ  

อาการท่ีพบไดแก

ดานอารมณ :    หดหู  เหงา  ผิดหวัง  เสียใจ

ดานพฤติกรรม :     รองไห

ดานความคิด :     อาจคิดถึงเร่ืองท่ีผิดหวังมาก  หยุดคิดไมได

ดานรางกาย : ออนเพลียเล็กนอย   ทาทีเหน่ือยลา และไมอยากทําอะไร

2. อารมณซึมเศราเล็กนอย (mild depression)  เปนสภาพอารมณเศราท่ีเปนผลมาจาก

การท่ีบุคคลเผชิญกับการสูญเสียท่ีรุนแรง  เชน สูญเสียคนรัก  สูญเสียบุคคลสําคัญ  สูญเสีย

ทรัพยสินท่ีมีคา  รวมถึงสูญเสียความสามารถทางรางกายของตนเอง  ซึ่งการสูญเสียท่ียกตัวอยาง

มาน้ี เปนภาวะวิกฤตของชีวิต  ท่ีบุคคลประสบไดไมบอยนักในการดําเนินชีวิต  แตเมื่อบุคคลตอง

ประสบกับเหตุการณเชนน้ี  สภาพจิตใจ  ยอมมีปฏิกิริยาโตตอบ ซึ่งอารมณซึมเศราเปนปฏิกิริยาท่ี

พบไดมากท่ีสุด  การเกิดอารมณซึมเศราในสภาพการณเชนน้ียังไมพิจารณาวาเปนความผิดปกติ  

และถาบุคคลน้ันปรับตัวไดหรือสามารถจัดการกับความสูญเสียท่ีเกิดข้ึนไดอยางเหมาะสม  อาการ

ซึมเศรามักจะลดลงและหายไป อาการของอารมณซึมเศราของบุคคลในกลุมน้ี  ไดแก

ดานอารมณ : วิตกกังวล  โกรธ  รูสึกตนเองผิด ชีวิตดูไมมีคุณคา  เหงา หมดหวัง       

สิ้นหวัง ทอแท หรือปฏิเสธความรูสึก

ดานพฤติกรรม : รองไหไดงาย  มีพฤติกรรมถดถอย  แยกตัว ไมอยากทําอะไรหรืออาจ

กระสับกระสาย  ไมสามารถจะอยูน่ิงได

ดานความคิด : คิดวนเวียนอยูกับการสูญเสีย ตําหนิตนเอง  ตําหนิผูอ่ืน  ขาดความ

มั่นใจในการดําเนินชีวิต  มีความคิดลังเลหรือตัดสินใจไมได

ดานรางกาย : มีอาการเบ่ืออาหาร  หรืออาจรับประทานมากข้ึน นอนไมหลับหรือ

อยากนอนมากข้ึน มีอาการทางรางกายอ่ืน  ๆ เชน ปวดศีรษะ  ปวดหลัง  เจ็บหนาอกและ

ออนเพลีย
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3. อารมณซึมเศราปานกลาง (moderate depression) เมื่อสภาพอารมณซึมเศราท่ีเกิด

จากการสูญเสียไมสามารถจัดการไดในแนวทางท่ีเหมาะสมหรือการปรับตัวใชเวลานานมากข้ึน 

อาการตาง ๆ มักจะทวีความรุนแรงและมีความซับซอนของสาเหตุมากข้ึน  บุคคลเร่ิมแสดง

พฤติกรรมไมเหมาะสม  สงผลตอการดําเนินชีวิตประจําวัน และถาสภาพอารมณซึมเศราตาง ๆ 

ดําเนินอยูเปนเวลานาน  จัดเปนผูปวยท่ีมีความผิดปกติทางอารมณชนิด dysthymic disorder ซึ่ง

มีอาการตาง ๆ ดังน้ี

ดานอารมณ :    มีความรูสึกเหงา หมดหวัง หมดหนทาง สิ่งตาง ๆ รอบตัวมืดมน ไม

แจมใส ความภาคภูมิใจในตนเองตํ่า ไมสนุกสนานในกิจกรรมตาง ๆ

ดานพฤติกรรม :     มี psycomotor retardation ไดแก การเคลื่อนไหวรางกายเชื่องชา 

พูดชา ๆ หรือพูดนอยลง สีหนาทาทีหดหูหมนหมอง ไมสนใจสภาพแวดลอม ไมสนใจรางกายหรือ

ดูแลรางกายของตนเอง ทําใหใสเสื้อผาและรางกายโดยรวมไมสะอาด  ผูปวยอาจใชสารกระตุน

ประสาทหรือสารเสพติด เชน ยาเสพติดหรือสุรา

ดานความคิด :     ความสนใจในสิ่งตาง ๆ ลดลง ไมมีสมาธิ  ความคิดชาลง  คิดเร่ือง

เดิมหรือคิดซ้ํา ๆ (obsession) คิดถึงตนเองดานไมดี  รูสึกตนเองไมดี  ไมมีความหมาย และอาจ

คิดถึงการทํารายตนเอง

ดานรางกาย : มีอาการเบ่ืออาหาร  มีนํ้าหนักลดจนสังเกตได  หรือรับประทาน

อาหารมากข้ึน นอนไมหลับโดยเฉพาะตอนเร่ิมเขานอน (early night insomnia) หรือนอนมาก

เกินไป ความสนใจทางเพศลดลง และในเพศหญิงมีประจําเดือนขาดหายไป ออนเพลีย รูสึกเหน่ือย

หนาย  ซึ่งผูปวยจะรูสึกสดชื่นในชวงเชา  แตพอเขาชวงบาย ๆ จะมีความรูสึกเหน่ือยลามาก  

นอกจากน้ีมีอาการทางรางกายอ่ืน ๆ เชน  ปวดศีรษะ  ปวดทอง เจ็บหนาอก หายใจไมออก อาหาร

ไมยอยและไมมีแรง

4. อารมณซึมเศรารุนแรง (severe depression) อาการรุนแรงมากข้ึนกวาอารมณซึมเศรา

ปานกลาง ผูปวยอาจแสดงอาการไมรับรูสภาพความเปนจริง (out of reality) มีอาการทางจิต 

(Psychotic) เปนความผิดปกติทางอารมณชนิด major depressive disorder ซึ่งมีอาการตาง ๆ 

ดังน้ี

ดานอารมณ :    แสดงความรูสึกหมดหวังโดยสิ้นเชิง  การแสดงอารมณอาจมีลักษณะ

เฉยเมยหรือไมแสดงความรูสึกใดๆ สีหนาดูวางเปลา เหงา และเศรา ไมมีความสุขในกิจกรรมตางๆ 

ดานพฤติกรรม : เชื่องชา  เดินชา ๆ ไมพูด ไมโตตอบ ไมอยากทําอะไร และไมเคลื่อนไหว 

ในทางตรงขามอาจมีพฤติกรรมกระสับกระสาย (irritability)หงุดหงิด น่ังไมติด (agitation) ผูปวย

ไมใสใจตนเอง ทําใหรางกายไมสะอาด และอาจมีพฤติกรรมทํารายตนเองจากความคิดหลงผิด
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ดานความคิด :     ความคิดสับสน ไมมีสมาธิ มีความคิดหลงผิด (delusion) ทางดาน

เลวรายคิดวาตนเองไมดี คิดฆาตัวตาย หรือมีความคิดหลงผิดในดานการเจ็บปวยทางรางกาย 

(somatic delusions) รวมกับมีอาการประสาทหลอนในแบบตาง ๆ สวนมากเปนประสาทหลอน

ทางดานการไดยิน (audiotory hallucination)

ดานรางกาย : การทํางานของระบบตาง ๆ ในรางกายชาลง เชน  การยอยอาหาร  

การขับถาย  หมดสมรรถภาพทางเพศ  ในเพศหญิงประจําเดือนไมมาตามปกติ  เบ่ืออาหารและมี

นํ้าหนักลด  ดานการนอนมีนอนหลับยาก หรือนอนมากแตไมหลับหรือต่ืนนอนเร็วกวาปกติ ซึ่ง

อาการตาง  ๆ โดยรวมแปรเปลี่ยนตามเวลา (diurnal variation) คืออาการมักจะรุนแรง หรืออาการ

เปนมากในชวงเวลาเชา แตพอในชวงบาย ๆ อาการตาง ๆ จะคอย ๆ รูสึกดีข้ึน

อตินุช  มาลากุล ณ อยุธยา (34) สรุปลักษณะอาการของภาวะซึมเศรา  ดังน้ี

1. อารมณเศราหมองไมมีความสุข  ใจคอหดหู ไมมีชีวิตชีวา  เปนอาการหลักของภาวะ

เศรารุนแรง  อาการดังกลาวเปนการเปลี่ยนแปลงไปจากปกติวิสัยของผูปวย  และมีอาการเกือบ

ตลอดวัน  หรือเกือบทุกวันนานสองสัปดาหข้ึนไป

2. อาการรูสึกเบ่ือหมดความสนใจ หรือหมดอารมณเพลิดเพลิน (anhedonia) พบไดเสมอ

ในภาวะซึมเศรารุนแรง  ผูปวยจะไมรูสึกสนใจหรือสนุกในกิจกรรมซึ่งเคยชอบ  บางคนมีอารมณ

เย็นชา หมดอารมณสนุกท้ังท่ีพยายามฝนใจ  สีหนาจึงดูเครงเครียดย้ิมไมออกและไมสนใจทํา

กิจกรรมท่ีเคยชอบ  บางคนอาจจะไมบนระบายความรูสึกดังกลาว เพียงแตแยกตัว เฉื่อยชา ทําตัว

หางเหิน  จนเปนท่ีสังเกตเห็นไดตอครอบครัวและเพื่อนฝูง

3. อารมณหงุดหงิดโกรธงายโดยไมรูสาเหตุ  และมักจะควบคุมอารมณไมได  หลาย ๆ คน

จะรูสึกเสียใจเมื่อแสดงอาการหงุดหงิดหรือทําสิ่งท่ีไมดีไปแลว

4. รูสึกเบ่ืออาหาร  ไมรูสึกหิว  ตองฝนใจรับประทาน ไมรูสึกอยากอาหารแมแตของท่ี

ตนเองเคยชอบทําใหนํ้าหนักรางกายลดมากและผายผอม  ผูปวยกลุมท่ีอาการไมตามรูปแบบ กลับ

จะมีอาการเจริญอาหาร  รับประทานมากข้ึน  ทําใหนํ้าหนักเพิ่มข้ึน  มีปญหาเร่ืองอวนตามมา

5. อาการนอนไมหลับ  อาการนอนไมหลับมีไดต้ังแตนอนหลับยากหรือนอนไมหลับระยะ

ตน (initial insomnia) ใชเวลานานกวาจะหลับได  หลับไมสนิท ฝนรายหรือต่ืนบอย  หรือหลับได

งาย  แตมักรูสึกตัวต่ืนเชากวาปกติ 2-3 ชั่วโมง (terminal insomnia) และไมสามารถหลับตอไดอีก

6. อาการออนเพลีย  รูสึกออนเพลียไมมีแรงแมไมไดออกแรง  และเปนอยูเกือบตลอดเวลา 

การนอนหลับหรือพักผอนก็ไมชวยใหดีข้ึน
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7. อาการไมมีสมาธิ  ผูปวยมักจะบนวาคิดชา  ความคิดไมแลน  การพูดจาเชื่องชา  ข้ีลืม  

เน่ืองจากขาดสมาธิ  พูดอะไรไปแลวนึกไมออก อานหนังสือแลวจําไมได  อาการคลายกับมี

ความจําเสื่อม แตเมื่อทดสอบดานจิตวิทยาแลวจะตรวจไมพบวามีการสูญเสียความจํา

8. พฤติกรรมเปลี่ยนแปลง ไดแก อาการกระวนกระวายท้ังกายและใจ (agitation) อยูไม

เปนสุข ผุดลุกผุดน่ัง เดินไปมา บนพึมพํากับตนเอง ถูน้ิวมือไปมา  ขย้ีผมหรือดึงผมตนเอง  เปน

พฤติกรรมท่ีกระทําซ้ํา ๆ ไรจุดหมาย  บางคนมักจะมีอาการเชื่องชาเซื่องซึม (retardation) ผูท่ีมี

อาการรุนแรงมากอาจจะมีอาการคาทาโทเนีย (catatonia) คือนอนหรือน่ังน่ิงอยูทาใดทาหน่ึง  

นาน ๆ และขัดขืนตอตานเมื่อถูกจับใหเคลื่อนไหว  หรืออาจนอนน่ิงเฉยไมพูดจาหรือตอบสนองตอ

สิ่งเราใด ๆ เหมือนไมรูสึกตัว 

9. ความรูสึกผิดโทษตนเอง คิดสมเพช  ดูถูกตนเองอยางมากแมเมื่อมีความผิดพลาด

ลมเหลวเพียงเล็กนอย หรือตําหนิตนเองท้ังท่ีไมมีความผิดอะไร  คิดวาตนเองมีบาป  สมควรถูก

ลงโทษ ไมสมควรมีชีวิตอยู

10. ความรูสึกวาตนเองไรคา  มีไดต้ังแตรูสึกไรความสามารถ ไปจนถึงไมเห็นคุณคาใด ๆ 

ในตนเอง  ครุนคิดวาตนเองไมมีคุณคา  หมดความสําคัญ  เปนภาระของครอบครัว  และนําความ

ยุงยากมาให  ซึ่งความคิดเหลาน้ีสามารถนําไปสูการฆาตัวตายได

11. อาการคิดหมกมุนเก่ียวกับความตาย  มีความคิดอยากตาย พบไดบอยประมาณรอย

ละ 75 ของผูปวยโรคซึมเศรา ซึ่งรอยละ 15 พยายามฆาตัวตาย อาการอาจะมีต้ังแตรูสึกกลัวตาย  

ความคิดอยากตายพบไดในผูปวยซึมเศราระดับรุนแรงแทบทุกคน  ผูปวยมักจะคิดวาการตาย

นาจะเปนทางออกท่ีดีสําหรับตนเอง  หรือกับบุคคลท่ีผูปวยรักใครหวงใย

12. อาการคิดมากวิตกกังวล  พบไดในผูปวยโรคซึมเศราถึงรอยละ 60-70 หรือเกือบทุกคน  

แตผูปวยโรควิตกกังวลไมทุกคนท่ีมีอารมณซึมเศรา  อาการวิตกกังวลจากระบบประสาทอัตโนมัติ

ทํางานไวกวาปกติ  ไดแก ใจสั่นใจหวิว  ตกใจงาย  ใจเตนแรงรอนวูบวาบตามตัว  มีอาการชาตาม

มือและเทา  ปากแหง  ปวดศีรษะหรือปวดตามสวนตาง  ๆ ของรางกาย เชน ปวดหลังเร้ือรัง  รูสึก

แนนทอง ทองผูก  กลัวไปตาง ๆ นานา กลัวไปหมด (fearful)  เชื่อวาอาการคิดมากและวิตกกังวล

อาจเปนอาการเร่ิมแรกของภาวะซึมเศราได

13. อาการหมดอารมณทางเพศ หรือ อารมณเพศหรือสมรรถภาพทางเพศลดลงพบบอย

โดยเฉพาะผูชาย

14. อาการวิตกหมกมุนวาปวยเปนโรคทางกาย (hypochondriasis) พบไดประมาณรอย

ละ 20 ของผูปวยซึมเศรา  คือ เกิดอาการทางกายรวมดวยและเกิดไดทุกระบบ  เชน  ปวดทอง 

ทองอืด  ทองเฟอ อาหารไมยอย คลื่นไสอาเจียน ปวดศีรษะ เจ็บหนาอก  และปวดเมื่อยตามตัว  
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ผูปวยมักจะไมรับทราบหรือไมยอมรับวาตนมีอารมณเศราหรือความเครียด  และดึงดันหรือยืน

กรานวาตนเจ็บปวยจากโรคทางกาย

อาการซึมเศรา (depressive symptom) (35)  เปนผลรวมของความรูสึกเศรา  วางเปลา

และเฉื่อยชาท่ีรุนแรงกวาความรูสึกเศราเสียใจธรรมดา  มักพบเปนสวนหน่ึงของอาการทางอารมณ  

ความคิด และพฤติกรรม  มีอาการอ่ืนรวมดวย  อาจเกิดจากสาเหตุในสิ่งแวดลอม  เชน  การ

สูญเสียคนรักโดยการตายจาก หรือเกิดรวมกับโรคทางกายหรือโรคทางจิตเวช

อาการของความผิดปกติแบบซึมเศรา ประกอบดวย  อาการทางอารมณ  ความคิด  และ

พฤติกรรม  เชน  อารมณเศรา  การไมรูสึกสนุกในสิ่งท่ีเคยสนุก (anhedonia) ขาดความมั่นใจใน

ตนเอง โทษตัวเอง ความรูสึกผิด ความรูสึกทอแท สิ้นหวัง  รูสึกวาไมมีทางชวยหรือแกไขใหดีได  

คิดสั้น  พยายามฆาตัวตาย ออนเพลีย  ไมมีแรง  ขาดสมาธิ กระสับกระสาย  กินไมได นอนไมหลับ
ภาวะซึมเศราในวัยรุน (27,36)

เคยเชื่อกันวาเด็กยังไมมีคุณธรรม (superego) ท่ีพัฒนาเต็มท่ีท่ีจะเปนโรคซึมเศรา  หรือ 

เมเนีย (ซึ่งเปนอารมณกลบเกลื่อนอารมณเศรา) และคิดวาโรคซึมเศราในเด็กเปนสิ่งท่ีเกิดข้ึนนอย

มาก (rare) แตชวง 20 ปน้ีพบเด็กเล็กเปนโรคอารมณไดมากข้ึน  อารมณซึมเศราพบไดรอยละ 100

ท้ังในเด็กเล็กและเด็กโต  อาการรวมท่ีพบบอยไดแก  ไมมีสมาธิ พบรอยละ 95 ออนเพลียรอยละ 

80-98 เบ่ือหนาย(anhedonia) รอยละ 60-78 คิดอยากตายรอยละ 66-70 เชื่องชาเซื่องซึม 

(retard) รอยละ 54 ผลการเรียนตกตํ่าและแยกตัวไมอยากเลนกับเพื่อน ๆ ในวัยรุนพบวา มี

อารมณฉุนเฉียวและตอตาน  ปญหาพฤติกรรมเกเร หรืออันธพาลตอตานสังคม ด่ืมสุราหรือใชสาร

เสพติด

วัยรุนท่ีซึมเศรานอกเหนือจากมีภาวะเศราชนิดรุนแรง มักจะมีทาทีตอตานหรือพฤติกรรม

ตอตานสังคม  ด่ืมสุราหรือใชสารเสพติด วัยรุนท่ีซึมเศรามักตองการหนีออกจากบานเพื่อไปให

พน ๆ จากท่ีบาน  ทนสภาพท่ีบานไมได  รูสึกไมเปนท่ีเขาใจ  ไมเปนท่ียอมรับ หงุดหงิด อารมณเสีย

งาย  ถึงข้ันมีพฤติกรรมกาวราว  อาละวาด ดาทอพอแมได หรือมีพฤติกรรมด้ือดึง  ไมยอมรวม

กิจกรรมกับครอบครัว แยกตัวจากเพื่อนฝูงหรือสังคม  รับประทานมาก  นอนมาก  เปนอาการไม

ตามรูปแบบ (atypical) หรือหมกตัวอยูแตในหอง  ระดับการเรียนตํ่าลง หรือไมยอมไปโรงเรียน  ไม

ใสใจกับการแตงเน้ือแตงตัว หรือดูแลทําความสะอาดรางกาย  ทําใหวินิจฉัยผิดวาเปนโรคจิตเภท

ระยะแรก  นอกจากน้ียังอาจมีอารมณหว่ันไหวเปราะบางโดยเฉพาะถาเผชิญกับความผิดหวัง  เชน  

ถูกปฏิเสธความรัก  โรคซึมเศราในวัยรุนมักจะมีอาการรุนแรงเร้ือรัง  และอัตราการฆาตัวตายสูง 
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สมภพ   เรืองตระกูล (37)  กลาวไววา  วัยรุนท่ีมีอาการซึมเศราจะมีปญหาเก่ียวกับ

พฤติกรรมดวยและอาจเปนอาการซึ่งเดนชัด  ทําใหปดบังอาการซึมเศราท่ีมีอยู  โดยจะแสดงทาที

เศราเฉพาะเวลาท่ีถูกซักถามเก่ียวกับอาการดังกลาว

โดยท่ัวไปวัยรุนมักตองการอยูกับเพื่อนและเขาไปมีสวนเก่ียวของกับกิจกรรมนอกหลักสูตร

ชนิดตาง ๆ แตเมื่อเร่ิมมีอาการซึมเศราเด็กจะมีความรูสึกเบ่ือหนายขาดการแสดงออกของอารมณ 

ไมสนใจเพื่อนและกิจกรรมดังเชนเคย  พรอมกันน้ีเด็กจะแยกตัวเอง  มีความรูสึกโดดเด่ียวอางวาง

และคิดวาไมมีใครรัก  นอกจากน้ีเด็กจะมีปญหาเก่ียวกับการเรียน เน่ืองจากขาดสมาธิและลืมงาย  

รวมท้ังรางกายออนแอและขาดเรียน

นอกจากน้ีเด็กวัยรุนจะมีพฤติกรรมผิดปกติอ่ืน ๆ อีกดังตอไปน้ี

1. กาวราวและชอบพาลทะเลาะวิวาทเหมือนเด็กเกเร

2. ติดสารเสพติด  เชน บุหร่ี สุรา ยาบา และกัญชา

3. มีเพศสัมพันธโดยขาดความระมัดระวังและไมมีความยับย้ังใจ ทําใหมีโอกาสติดโรค

เอดสหรือต้ังครรภโดยไมพึงประสงค

อน่ึงเด็กซึ่งเปนรุนแรงอาจมีอาการโรคจิตเหมือนผูใหญ  เชน มีหูแวว ไดยินเสียงคนพูด

ตําหนิติเตียนหรือวากลาวตาง ๆ  หรือมีอาการหลงผิดวาตนมีความผิดหรือมีบาป  ซึ่งมีความเสี่ยง

ท่ีจะฆาตัวตายสูง

มีการศึกษาท่ีติดตามเด็กวัยเรียนถึงวัยรุนพบวา  เด็กหญิงและเด็กชายมีความแตกตาง

ของการแสดงออกตอภาวะซึมเศรา  โดยเด็กหญิงจะแสดงออกดวยความวิตกกังวล เห็นคุณคาใน

ตนเองตํ่า  สวนเด็กชายจะแสดงออกดวยความรูสึกไมเปนมิตร และตอตานสังคม (38)

ปจจัยท่ีเกี่ยวของกับภาวะซึมเศราในวัยรุน (39,40)

ภาวะซึมเศราสามารถพบไดบอยในคนทุกวัย  เน่ืองจากเปนปญหาท้ังทางดานรางกาย

และจิตใจ   แตการเกิดภาวะซึมเศราจะพบไดมากหรือนอยในแตละบุคคลน้ันจะแตกตางกันไป  

ข้ึนอยูกับปจจัยหลายอยางท่ีเก่ียวของ  มีผูศึกษาเก่ียวกับปจจัยตาง ๆ ท่ีเก่ียวของกับภาวะซึมเศรา

ไวหลายทาน พอสรุปไดดังน้ี

1. เพศ จากการศึกษาภาวะซึมเศราในวัยรุนหลายการศึกษาพบวาเพศท่ีแตกตางกันทําให

เกิดภาวะซึมเศราตางกัน เพศหญิงจะมีภาวะซึมเศรามากกวาและบอยกวาเพศชาย ประมาณ 3

ตอ 1 และผูหญิงยังมีอัตราการเปนโรคซึมเศรา 2 เทาของเพศชาย  และเมื่อถึงอายุประมาณ 16 ป

วัยรุนหญิงจะเกิดภาวะซึมเศราไดบอยกวาวัยรุนชายในอัตราสวน 2:1 ประชาชนโดยท่ัวไปท่ีไมได

เขารับการรักษามีอัตราการปวยดวยโรคซึมเศราในหญิงสูงกวาเพศชาย  ความแตกตางน้ีนาจะมา

จากสาเหตุดานชีวภาพ เชน ฮอรโมนเพศ และโครโมโซมในคูท่ี 5,11 และโครโมโซม x  ตลอดจน



24

ความรับผิดชอบท้ังดานการงานและครอบครัว  ในระยะกอนวัยรุนชวงอายุ 11-13 ป วัยรุนชายเกิด

ภาวะซึมเศราไดมากกวาวัยรุนหญิง ตอมาในชวงอายุ 15 ป การเกิดภาวะซึมเศราไดเปลี่ยนไป 

วัยรุนหญิงจะพบภาวะซึมเศราไดมากกวาเปน 2 เทาของวัยรุนชาย  ตลอดไปจนถึงวัยผูใหญ เพศ

หญิงจะแสดงออกทางอารมณมากกวาเพศชาย ตลอดจนการมีปฏิกิริยาตอบสนองตอความเครียด 

(stressors) ท่ีมากกวา 
2. บุคลิกภาพสวนตัว  ทุกคนมีโอกาสเกิดภาวะซึมเศราถาความเครียดมีความรุนแรง

พอสมควร แตบุคลิกภาพหรือลักษณะนิสัยบางอยาง  ไดแก บุคลิกภาพชนิดยํ้าคิดยํ้าทํา  

บุคลิกภาพชนิดพึ่งพิง  บุคลิกภาพชนิดตอตานสังคม  บุคลิกภาพชนิดหวาดระแวง  และผูท่ีมี

บุคลิกภาพชนิดกํ้าก่ึง นอกจากน้ีบุคคลท่ีมีความโนมเอียงท่ีจะเกิดภาวะซึมเศรามักเปนผูท่ีมี

ความรูสึกมีคุณคาในตนเองตํ่า  ขาดทักษะในการเผชิญกับความเครียด  และความโกรธ  ไวตอ

ความรูสึก  ชอบตําหนิตนเอง 

3. ความสัมพันธกับเพื่อน  กลุมเพื่อนเปนกลุมท่ีมีความสําคัญสําหรับวัยรุนมากท่ีสุด  

เน่ืองจากธรรมชาติของวัยรุนเปนวัยท่ีมีความรูสึกผูกพันกับกลุมเพื่อนมากกวาวัยอ่ืน  วัยรุนสวน

ใหญตองการใหเพื่อนยอมรับนับถือ จึงพยายามท่ีจะยอมรับและคลอยตามความคิดเห็นหรือ

กระทําพฤติกรรมตามอยางเพื่อนใหเปนท่ีรักใครและนิยมยกยองของกลุม ดังน้ันเพื่อนมีอิทธิพล 

อยางมากตอวัยรุน  ท้ังในเร่ืองการตัดสินใจและคานิยม  เพื่อนจะเปนคนท่ีรับฟงความรูสึก และ

ความไมสบายใจ  การท่ีวัยรุนไมไดรับการยอมรับหรือไมไดรับการสนับสนุนจากเพื่อนจะเปน

สาเหตุทําใหวัยรุนรูสึกมีคุณคาในตนเองตํ่า และนําไปสูภาวะซึมเศรา

4. สภาพทางเศรษฐกิจของครอบครัว  อาชีพของบิดามารดาและรายไดของครอบครัว จะ

แสดงถึงสภาพทางเศรษฐกิจของครอบครัว  การท่ีครอบครัวมีสภาพเศรษฐกิจตํ่า บิดามารดาตองมี

ภาระหนาท่ีหารายไดจนไมมีเวลาในการดูแลบุตรมากพอ  และสภาพทางเศรษฐกิจท่ีตกตํ่าทําให

เด็กไมไดรับการตอบสนองความตองการอยางเพียงพอ  แตสภาพครอบครัวท่ีมีสภาพเศรษฐกิจสูง

อาจมีผลทําใหเด็กไดรับการเลี้ยงดูแบบตามใจหรือปกปองมากเกินไป ทําใหเกิดผลกระทบตอเด็ก 

เด็กรูสึกตอตนเองในทางลบได

5. สัมพันธภาพในครอบครัว  สัมพันธภาพท่ีดีกับครอบครัวเปนปจจัยหน่ึงท่ีชวยทําให

บุคคลปลอดภัยจากความเครียด หรือปกปองไมใหความเครียดมากระทบจนเกิดเปนความผิดปกติ

ทําใหบุคคลมองโลกในแงดี ครอบครัวท่ีมีบิดามารดาและลูกมีสัมพันธภาพท่ีดี ลูกจะมีความมั่นคง

ทางจิตใจ  เมื่อมีการเจ็บปวยก็ยังรูสึกอบอุน  สวนในเด็กท่ีมีครอบครัวแตกแยก  ความสัมพันธของ

บิดามารดาไมดี  มีความขัดแยงในครอบครัว หรือเด็กไมไดรับการเลี้ยงดูจากบิดามารดา  จะทําให

เด็กมีโอกาสเกิดปญหาทางสุขภาพจิตได  โดยเฉพาะภาวะซึมเศรา
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6. สถานภาพสมรสของบิดามารดา  การแยกทางกันหรือการหยารางของบิดามารดามี

ผลกระทบตอเด็กในลักษณะท่ีตอเน่ืองจนกระท่ังเติบโตเปนผูใหญ  บิดามารดาท่ีมีสภาพสมรสอยู

ดวยกันจะทําใหบุตรเกิดความเชื่อมั่นในความรัก ความอบอุนและการเอาใจใสของบิดามารดา ตรง

ขามกับการหยารางหรือการแยกกันอยูของบิดามารดาจะกอใหเกิดความเครียดข้ึนในครอบครัว 

พบวาเด็กและวัยรุนสวนมากสามารถปรับตัวไดหลังการหยาราง  แมวาเด็กจะมีอัตราเสี่ยงของการ

เกิดปญหาทางจิตเวช  แตมีเด็กเพียงสวนนอยท่ีมีความรุนแรงจนตองรับการรักษาทางจิตเวช  

ในชวงของการหยารางเด็กตองเผชิญกับพฤติกรรมท่ีรุนแรง  เชน การแสดงความกาวราว อันธพาล 

ทําลาย ทําราย และขาดการควบคุมตนเอง ซึ่งปญหาเหลาน้ีจะลดลงหลังปแรก  แตอาจคงอยูได

นานถึง 5 ป นอกจากน้ีเด็กอาจมีปญหาอารมณซึมเศรา  วิตกกังวล เหงา มีลักษณะแยกตัวเอง 

หรือพึ่งพิงมากกวาปกติ อาจกลาวหาตนเองวาเปนสาเหตุ และมีจินตนาการวาพอแมกลับมาอยู

ดวยกัน

7. การเจ็บปวยท่ีรุนแรง  การมีโรคประจําตัว หรือความพิการ การเจ็บปวยหรือความพิการ

ดังกลาวน้ี ถือเปนเหตุการณวิกฤติในชีวิตท่ีสงผลกระทบทําใหเกิดความรูสึกสูญเสีย  การพลัด

พราก และทําใหเด็กวัยรุนมีความรูสึกวาตนเองแตกตางไปจากบุคคลอ่ืน จึงเกิดความคิดตอตนเอง

ในทางลบ  อันทําใหเกิดภาวะซึมเศราตามมาได

8. ความเครียดจากการเรียน  วัยรุนท่ีกําลังศึกษาอยูในระดับชั้นมัธยมศึกษาตอนปลาย

เปนวัยท่ีอยูในชวงเวลาหัวเลี้ยวหัวตอของการเตรียมตัวเขาสูรูปแบบการศึกษาท่ีสําคัญในการเลือก

ประกอบอาชีพ สภาพการณท่ีมีผลทําใหวัยรุนเกิดความเครียดมักเกิดจากการแขงขันกันในดาน

การศึกษา โดยเฉพาะในชวงเวลาการสอบเขาศึกษาตอในระดับมหาวิทยาลัย  และยังถูกคาดหวัง

จากครอบครัวใหตองสอบผานการคัดเลือก หรือถูกบังคับใหเลือกเรียนในสาขาท่ีไมชอบไมมั่นใจ 

ย่ิงเพิ่มระดับความเครียดใหวัยรุนมากข้ึน  จากการศึกษาวิจัยในตางประเทศท้ังแถบตะวันตกและ

เอเชีย บงชี้วา  ความเครียดจากการสอบไลเลื่อนชั้น โดยเฉพาะการสอบเขามหาวิทยาลัยซึ่งมีการ

แขงขันสูงเปนเหตุหน่ึงท่ีนํามาซึ่งปญหาทางอารมณ รางกายและพฤติกรรมในกลุมนักเรียนท่ีขอ

ผูกมัดกับผลสัมฤทธิ์ในการเรียนสูงและนักเรียนท่ีกําลังจะเขาสูร้ัวมหาวิทยาลัยหรือวิทยาลัย 

9. การเห็นคุณคาในตนเอง (self esteem) ความรูสึกมีคุณคาในตนเอง เปนการพิจารณา

ตัดสินคาของตน ความรูสึกและ ทัศนคติท่ีมีตอตนเองในเร่ืองการประสบความสําเร็จ การประสบ

ความลมเหลว การพึ่งตนเอง การปฏิเสธตนเอง การคิดวาตนเองมีคาในสังคม ตลอดจนการไดรับ

ความรัก ยอมรับจากบิดามารดา ครูอาจารยและเพื่อน  การเห็นคุณคาในตนเอง เปนปจจัยสําคัญ

ภายในบุคคลท่ีเปนพื้นฐานของภาวะสุขภาพจิต ซึ่งสามารถเปลี่ยนไดตามวัย วุฒิภาวะและ

สิ่งแวดลอม รวมท้ังเปลี่ยนแปลงไดตามสถานการณของชีวิต  ในวัยเด็กสัมพันธภาพท่ีบิดามารดา

และสมาชิกในครอบครัวมีตอเด็กโดยเฉพาะความผูกพันใกลชิดท่ีบิดามารดามอบใหจะมีผลตอ
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ความรูสึกมีคุณคาในตนเองของเด็กมากท่ีสุด  เมื่อเขาสูเด็กวัยรุน เพื่อนสนิทจะมีอิทธิพลเพิ่มมาก

ข้ึนแทนบิดามารดาและสมาชิกในครอบครัว และกลายเปนบุคคลสําคัญตอไป  ถาเด็กวัยรุนไดรับ

ความรักจากบุคคลดังกลาว ก็จะมองตนเองในทางบวก  แตถาครอบครัวและบุคคลสําคัญรอบขาง

ไมเห็นคุณคา ไมยอมรับ  ก็จะนําไปสูความรูสึกมีคุณคาในตนเองในทางลบ

จะเห็นไดวา มีปจจัยหลาย ๆ  ดานท่ีเปนสาเหตุของการเกิดภาวะซึมเศราในวัยรุน บาง

ปจจัยนับเปนภาวะวิกฤติท่ีไมสามารถหลีกเลี่ยงได วัยรุนจึงมีโอกาสเสี่ยงท่ีจะเกิดภาวะซึมเศราได

สูง ซึ่งหากไมไดรับการชวยเหลือและแกไขแลว ภาวะซึมเศราอาจทวีความรุนแรงมากข้ึนจนถึงข้ัน

เปนโรคซึมเศราและมีอาการทางจิตได

Parker และ Roy  อางใน กรมสุขภาพจิต (25)  ไดทบทวนเอกสารงานวิจัยและสรุปปจจัย

เสี่ยงของภาวะซึมเศราในวัยรุนดังตอไปน้ี

1. กรรมพันธุและสภาพแวดลอมในครอบครัว

จากการศึกษาในฝาแฝดและการรับบุตรบุญธรรม  ชี้ใหเห็นวาปจจัยทางพันธุกรรมมี

สวนถึงรอยละ 50 ของความแปรปรวนในการถายทอดโรคทางอารมณ โดยสภาพแวดลอมใน

ครอบครัวจะเปนปจจัยสงเสริมซึ่งจะแตกตางกันไปในบุตรแตละคน เน่ืองจากไดรับการเลี้ยงดูจาก

ผูปกครองท่ีตางกัน  นอกจากน้ีถาบิดามารดามีภาวะซึมเศราคร้ังแรกต้ังแตอายุยังนอยหรือเปนโรค

ซึมเศราแบบกลับเปนซ้ํา  บุตรจะมีความเสี่ยงสูงข้ึนท่ีจะเกิดภาวะซึมเศราในวัยรุน

2. ปจจัยทางจิตสังคมในครอบครัว (Psychosocial family factors)

สภาพแวดลอมท่ีไมดีในครอบครัวมีผลตอการเพิ่มความเสี่ยงตอภาวะซึมเศรา 

ความคิดอยากฆาตัวตาย และความพยายามในการฆาตัวตายในวัยรุน การเลี้ยงดูของมารดามี

อิทธิพลตอการพัฒนาการของด็กโดยเฉพาะอยางย่ิงในวัยเด็กชวงแรก  สวนการเลี้ยงดูของบิดาจะ

มีอิทธิพลเมื่อเด็กจะเติบโตเขาสูวัยรุน นอกจากน้ีปจจัยทางครอบครัวท่ีทําใหเกิดความเสี่ยงตอ

ภาวะซึมเศราในวัยรุนรวมถึง ความรูสึกท่ีขาดการดูแลสนับสนุนจากครอบครัว การหยารางของ

บิดามารดา ครอบครัวมีขนาดใหญ และมีพี่ติดแอลกอฮอลหรือสารเสพติด

3. ปจจัยทางสังคม (Social factors)

ในประเทศท่ีพัฒนาแลวมีหลักฐานแสดงใหเห็นวา ในชวงท่ีบานเมืองมีเสถียรภาพทาง

การเมือง ไมมีศึกสงคราม มีสวัสดิการสังคมดี  ตามทฤษฎีของ Durkheim อธิบายวาการยึดเหน่ียว

ระหวางบุคคลกับชุมชนจะนอยลง ทําใหคนในชุมชนน้ันเสี่ยงตอภาวะซึมเศราสูงข้ึน  สังคม

สมัยใหมเนนสิทธิและอิสระสวนบุคคลมากข้ึนและลดความรับผิดชอบของบุคคลตอสังคม วัยรุนยัง

ขาดการเรียนรูท่ีจะตอสูกับความคับของใจ นอกจากน้ันโครงสรางของครอบครัวยังเปลี่ยนไป เชน 

มีการหยารางสูงข้ึน  ความเปลี่ยนแปลงเหลาน้ีทําใหวัยรุนหันมาใชสารเสพติดซึ่งมีผลโดยตรงตอ

ภาวะซึมเศรา
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4. ปจจัยทางพฤติกรรมและอารมณ (Behavioral and emotional risk factors)

บุคคลท่ีมีบุคลิกภาพแบบ Internalizing Behaviors เชน ข้ีอาย วิตกกังวลงาย  ชอบ

พึ่งพาคนอ่ืน จะมีความภูมิใจในตัวเองตํ่า (Low self-esteem) และเสี่ยงตอภาวะซึมเศราในวัยเด็ก

และวัยรุน ในทางตรงกันขาม บุคคลท่ีมีบุคลิกภาพแบบ Externalizing Behaviors มีแนวโนมท่ีจะ

ใชสารเสพติดและ Conduct disorders อยางไรก็ตามบุคคลประเภทน้ีบางคน เชน  ท่ีมีความ

กาวราว  จะมีความเสี่ยงตอท้ังภาวะซึมเศราและการใชสารเสพติด

5. บุคคลท่ีมีความคิดในเชิงลบ (Negative cognitive style)

บุคคลท่ีมีความคิดในเชิงลบซึ่งรวมถึงการมีความภูมิใจในตัวเองตํ่า (Low self-

esteem) ชอบตําหนิตนเอง (Self-criticism) มีความรูสึกวาไมสามารถควบคุมสถานการณไมดีท่ี

เกิดข้ึนกับตนเองไดสิ้นหวัง (Hopelessness) และชอบมองโลกในแงราย (Pessimism) จะมีความ

เสี่ยงตอภาวะซึมเศราสูงข้ึน

6. เหตุการณท่ีสรางความเครียด (Stressful life events)

มีหลักฐานแสดงถึงความสัมพันธความเครียดท่ีเกิดข้ึนหน่ึงปกอนหนาและภาวะ

ซึมเศราท่ีเกิดภายหลังเหตุการณท่ีสรางความเครียด  รวมถึงการตัดขาดความสัมพันธกับเพื่อนหรือ

บิดามารดา ความเครียดในการเรียนหรือการทํางาน  การหยารางของบิดามารดา  ความโศกเศรา

จากการสูญเสียคนรัก และการฆาตัวตายของบุคคลใกลชิด  ทําใหมีความเสี่ยงตอภาวะซึมเศรา

โดยเฉพาะอยางย่ิงถาเกิดรวมกับปจจัยเสี่ยงอ่ืน เชน การขาดการดูแลและชวยเหลือจากสังคม

เอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวของกับภาวะซึมเศราในวัยรุน

Fevziye Toros และคณะ (3) ศึกษาวัยรุนเกรด 6-11 ในเมือง Mersin ประเทศตุรกี โดยใช

เคร่ืองมือ CBDI จุดตัดคะแนนท่ี 19 พบอัตราความชุกรอยละ 12.55 โดยพบอัตราซึมเศรามากใน

วัยรุนหญิงมากกวาชาย ปจจัยเสี่ยงเร่ิมตนการมีภาวะซึมเศราคือ มีปญหากับพอแม การเรียน

ตกตํ่า ไมมีความสุขกับท่ีโรงเรียน และอาการท่ีพบบอยคือความรูสึกผิด ไรคา เศรา วาเหว

หงุดหงิด และอาการทางกาย

ภัทรีนาฎ บุญชู (10) ศึกษาภาวะซึมเศราของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปท่ี 4 จังหวัด

อุบลราชธานี จํานวน 1,700 คน แบงเปนชาย 799 คน หญิง 901 คน โดยใชเคร่ืองมือ CES-D

Scale ผลพบวาความชุกของภาวะซึมเศราในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปท่ี 4 เมื่อใชจุดตัดคะแนน 

16 เทากับรอยละ 60.5 ความชุกในนักเรียนหญิงมากกวานักเรียนชาย คือ รอยละ 63.4 และรอย

ละ 57.2 ตามลําดับ และเมื่อใชจุดตัดคะแนนท่ี 22 พบความชุกรอยละ 28.8 คิดเปนนักเรียนหญิง

รอยละ 31.2 และนักเรียนชายรอยละ 26.2 และพบวาปจจัยดานเพศ ผลการเรียน  จํานวนพี่นอง  

เศรษฐานะของครอบครัวและการอยูรวมกับบิดามารดาจริง  มีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยาง

มีนัยสําคัญทางสถิติ  นักเรียนท่ีมีภาวะซึมเศราและไมมีภาวะซึมเศรา  มีคาคะแนนเฉลี่ยการรับรู
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ความสัมพันธในครอบครัวท่ีแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ โดยนักเรียนท่ีไมมีภาวะซึมเศรา

มีคาคะแนนเฉลี่ยการรับรูความสัมพันธในครอบครัวสูงกวานักเรียนท่ีมีภาวะซึมเศรา  นักเรียนท่ีมี

ภาวะซึมเศราและไมมีภาวะซึมเศรามีคะแนนเฉลี่ยของการปรับตัวทางสังคม (การปรับตัวกับเพื่อน

และครู) ท่ีแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  นักเรียนท่ีมีภาวะซึมเศรามีคาคะแนนเฉลี่ยในการ

ปรับตัวใหเขากับเพื่อนและครูสูงกวานักเรียนท่ีไมมีภาวะซึมเศรา

ศิริอร ฤทธิ์ไตรรัตน (11) ศึกษาความชุกและปจจัยท่ีมีผลตอภาวะซึมเศราของนักเรียนชั้น

มัธยมศึกษาตอนปลาย ในเขตจังหวัดเพชรบุรี จํานวน 1,369 คน เปนชาย 683 คน หญิง 686 คน 

ใชเคร่ืองมือ Beck Depression Inventory พบวา ความชุกของภาวะซึมเศราในนักเรียนเทากับรอย

ละ 14.4 และปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ไดแก 1 )บุคคลท่ี

นักเรียนอาศัยอยูดวย โดยนักเรียนท่ีอาศัยอยูกับบิดามารดาและญาติมีภาวะซึมเศราสูงท่ีสุดสวน

นักเรียนท่ีอาศัยเฉพาะกับบิดามารดา มีภาวะซึมเศราตํ่าท่ีสุด 2)นักเรียนท่ีมีคาใชจายตอเดือนไม

เพียงพอมีภาวะซึมเศรามากกวากลุมท่ีไดรับคาใชจายเพียงพอ  3) สัมพันธภาพระหวางสมาชิก     

ในครอบครัว นักเรียนท่ีมีสัมพันธภาพระหวางสมาชิกในครอบครัวแบบตางคนตางอยูมีภาวะ

ซึมเศราสูงท่ีสุด 4)ลักษณะการเลี้ยงดู นักเรียนท่ีถูกเลี้ยงดูแบบควบคุมอยางเขมงวดหรือปลอย

ปละละเลย มีภาวะซึมเศราสูง  5) ความรูสึกสูญเสียคร้ังสําคัญในชีวิต นักเรียนท่ีเคยมีความรูสึก

สูญเสียคร้ังสําคัญในชีวิต มีภาวะซึมเศรามากกวานักเรียนท่ีไมเคยมีความสูญเสีย

ปรีชา สุวังบุตร (12)  ศึกษาภาวะซึมเศรา การแสวงหาความชวยเหลือ และปจจัยทาง

สัมพันธภาพระหวางบุคคลและการเห็นคุณคาในตนเองท่ีจะมีผลตอภาวะซึมเศราของนักเรียน

มัธยมศึกษาตอนปลายในโรงเรียนสหศึกษา สังกัดกรมสามัญศึกษา กระทรวงศึกษาธิการ เขต

กรุงเทพมหานครชั้นใน โดยกลุมตัวอยางเปนนักเรียนมัธยมศึกษาปท่ี 4-6 ภาคเรียนท่ี 2 ประจําป

การศึกษา 2542 จํานวน 252 ราย เคร่ืองมือท่ีใช ไดแก แบบสอบถามท่ีแบงออกเปน 3 สวน คือ 1)

ลักษณะสวนบุคคลของกลุมตัวอยาง 2) การแสวงหาความชวยเหลือ สัมพันธภาพระหวางบุคคล

และการเห็นคุณคาในตนเอง 3) แบบตรวจวัดหาภาวะซึมเศราดวยตนเอง (Beck Depression

Inventory) พบวากลุมตัวอยางมีภาวะซึมเศราท่ีควรรับการปรึกษาจากผูใหคําปรึกษา รอยละ 18.3

และแหลงการแสวงหาความชวยเหลือเมื่อมีภาวะซึมเศราสวนใหญเปนแบบไมเปนทางการ คือ 

เพื่อน บิดาและมารดา และพี่นองตามลําดับ และสัมพันธภาพระหวางบุคคลและการเห็นคุณคาใน

ตนเองมีความสัมพันธทางลบกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

พิทักษพล บุณยมาลิก และคณะ (13) ศึกษาความชุกของภาวะซึมเศราของนักเรียนระดับ

มัธยมศึกษาตอนปลายและประโยควิชาชีพ (ปวช.)ในระดับประเทศและภูมิภาค ประจําป

การศึกษา 2546/47 จํานวน 12,933 คน เคร่ืองมือท่ีใช คือ แบบวัด CES-D พบวา นักเรียนระดับ

มัธยมศึกษาตอนปลายและประโยควิชาชีพมีภาวะซึมเศรา รอยละ 16.4 นักเรียนใน
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กรุงเทพมหานครมีความชุกของภาวะซึมเศราสูงท่ีสุดในประเทศ คือรอยละ 20.6 ความชุกของ

ภาวะซึมเศราของนักเรียนหญิง (รอยละ 19) สูงกวานักเรียนชาย (รอยละ 13.7) นักเรียนสาย

อาชีวศึกษา (รอยละ 19.7) มีภาวะซึมเศราสูงกวานักเรียนสายสามัญศึกษา (รอยละ14.6)

อิงอร  แกวแหวน (40) ศึกษาระดับภาวะซึมเศราของวัยร ุ น และความสัมพันธและปจจัย

ทํานายระหวางเพศ อายุ สถานภาพสมรสบิดาและมารดา  การเห็นคุณคาในตนเอง  ความผูกพัน
ในครอบครัว  ความผูกพันใกลชิดกับเพื่อนและภาวะอวนตอภาวะซึมเศราของวัยรุน  กลุมตัวอยาง

คือนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปท่ี1-6 ของโรงเรียนสังกัดเขตพื้นท่ีการศึกษาเขต 3 อ.สัตหีบ จ.ชลบุรี ป

การศึกษา 2549 จํานวน 377 คน เคร่ืองมือท่ีใชประกอบดวย 1)แบบสอบถามขอมูลท่ัวไป  2)แบบ
ประเมินภาวะซึมเศรา CDI 3)แบบประเมินการเห็นคุณคาในตนเอง  4)แบบประเมินความผูกพัน

ในครอบครัว  5)แบบประเมินความผูกพันใกลชิดกับเพื่อน  6)เคร่ืองชั่งน ำหนัก วัดสวนสูงเพื่อหา

ดัชนีความหนาของรางกาย  ผลการศึกษาพบวากลุมตัวอยางมีภาวะซึมเศรารอยละ 69 ปจจัยท่ีมี
ความสัมพันธและสามารถทํานายภาวะซึมเศราของวัยร ุ น ไดแก การเห็นคุณคาในตนเอง และ

ความผูกพันในครอบครัว ซึ่งปจจัยท้ังสองมีความสัมพันธทางลบกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติ และเปนปจจัยท่ีสามารถรวมกันทํานายภาวะซึมเศราของวัยร ุ นไดรอยละ 40
Kashani และคณะ (1987) (41) ศึกษาถึงภาวะซึมเศรา  กลุมอาการซึมเศรา และอารมณ

ของวัยรุนในชุมชน  โดยใชกลุมตัวอยาง 150 คน ในโรงเรียนท่ี Columbia โดยการสัมภาษณและ

ใชเกณฑการวินิจฉัย DSM-III ผลการวิจัยพบวา มีโรคซึมเศรา (major depression) รอยละ 4.7
มีโรคซึมเศราเร้ือรัง (dysthymic disorder) รอยละ 3.3 เปนโรควิตกกังวลรอยละ 18.7 และเด็กท่ี

มีอาการซึมเศรา  จะพบวามีตัวแปรในเร่ืองอายุ  เพศ เชื้อชาติ เศรษฐานะ และสถานภาพสมรส

ของบิดามารดาท่ีแตกตางกันเขามาเก่ียวของดวย
Kaplan และคณะ (1984) (42) ไดศึกษาภาวะซึมเศราในเด็กมัธยมศึกษาอายุ 11-18 ป 

จํานวน 385 คน จาก New York State โดยใชแบบวัดอาการซึมเศรา BDI (Beck Depression

Inventory) พบวา 13% ของเด็กมีภาวะซึมเศราในระดับเล็กนอย  7%ของเด็กมีภาวะซึมเศราใน
ระดับปานกลาง และมีเพียง 2%ของเด็กท่ีมีภาวะซึมเศราในระดับรุนแรง

Quyen Dinh Do และปรีดา  ทัศนประดิษฐ (2007) (43) ศึกษาความชุกของความซึมเศรา

และหาสาเหตุของความเครียดในนักศึกษาปท่ีหน่ึงคณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยโฮจิมินท  
ประเทศเวียดนาม ในป 2551 กลุมตัวอยางจํานวน 351 คน โดยใชแบบวัด Center for

Epidemiologic studies depression scale (CES-D) ซึ่งคะแนนตัดแบงวามีความซึมเศราคือ

คะแนนรวมต้ังแต 22 คะแนนข้ึนไป  สําหรับความเครียดวัดโดยแบบสํารวจความเครียดใน
นักศึกษา (SSS)  พบวา รอยละ 39.6 ของกลุมตัวอยางมีความซึมเศรา  พบวาหาลําดับท่ีสําคัญท่ี

เก่ียวของกับปญหาสุขภาพจิต คือ ลักษณะภายในของตนเอง  การศึกษา สิ่งแวดลอม ศักยภาพใน

การทํากิจกรรมตาง ๆ การทํากิจกรรมในเวลาวาง ความสัมพันธกับครอบครัวและกับเพื่อน
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Larsen J.E. และคณะ (2007) (44)  ศึกษาความชุกของโรคซึมเศรา  โดยใชแบบประเมิน

ภาวะอารมณเศรา (Thai Depression Inventory) เพื่อวัดระดับภาวะซึมเศราของนักเรียนชั้น

มัธยมศึกษาปท่ี 4-6 ของโรงเรียนตะก่ัวปาเสนานุกูล และโรงเรียนทับปุดวิทยา จังหวัดพังงา พบวา 

อัตราสวนของเด็กนักเรียนท่ีเปนโรคซึมเศราแบงออกเปน 4 กลุม โดยรอยละ 2.94 มีภาวะซึมเศรา

ข้ันรุนแรง  รอยละ 7.80 มีภาวะซึมเศราข้ันปานกลาง และรอยละ 10.24 มีภาวะซึมเศราข้ันออน 

ขณะท่ีรอยละ 79.02 ไมมีภาวะซึมเศรา  อัตราความชุกของโรคซึมเศรามีคาสูงถึงรอยละ 29.3

เกือบรอยละ 60 พบวาลังเลใจ ตัดสินใจไมคอยไดแมแตเร่ืองเล็ก ๆ นอย ๆ และทอแทใจและหมด

หวังในอนาคต  รอยละ 16 คิดมาก กังวลใจไปหมดทุกเร่ือง  และรอยละ 12 ใจลอยไมมีสมาธิ  รอย

ละ 5 รูสึกเศรามาก  และรอยละ 4.4 รูสึกเศรา จากการศึกษาความสัมพันธของตัวแปร พบวา 

จํานวนนักจิตวิทยามีความสัมพันธกับระดับชั้นของนักเรียนในโรงเรียนทับปุดวิทยา เหตุการณใน

อดีต ปญหากับคนรัก ความเครียดท่ีโรงเรียน ความขัดแยงกับสมาชิกในครอบครัว เพื่อน และ

ปญหาทางการเงิน

คอย  ละอองออน (45) ศึกษาความชุกของภาวะซึมเศรา  ระดับของภาวะซึมเศรา และหา

อํานาจการทํานายของปจจัยดานความรูสึกมีคุณคาในตนเอง  ความผูกพันใกลชิดกับเพื่อนและ 

การอบรมเลี้ยงดูตอภาวะซึมเศราในเยาวชน  กลุมตัวอยางเปนเยาวชนในศูนยฝกและอบรมเด็ก

และเยาวชน เขต 6 จ.นครสวรรค จํานวน 150 คน ในป พ.ศ.2548 เคร่ืองมือท่ีใชคือ 1)

แบบสอบถามขอมูลท่ัวไป 2)แบบประเมินภาวะซึมเศราของเบ็ค 3)แบบประเมินความรูสึกการมี

คุณคาในตนเอง 4)แบบประเมินความผูกพันใกลชิดกับเพื่อน  5)แบบประเมินการอบรมเลี้ยงดู  

พบวามีความชุกของภาวะซึมเศรารอยละ 87.33 โดยมีภาวะซึมเศราในระดับเล็กนอย รอยละ 

60.31 ระดับปานกลางรอยละ 27.48 และระดับรุนแรงรอยละ 12.21 การอบรมเลี้ยงดูและ

ความรูสึกมีคุณคาในตนเองมีความสัมพันธทางลบกับภาวะซึมเศราของเยาวชนอยางมีนัยสําคัญ

ทางสถิติ ปจจัยดานความรูสึกมีคุณคาในตนเองและ การอบรมเลี้ยงดูสามารถรวมกันทํานายภาวะ

ซึมเศราไดรอยละ 10.4

Maeng Je cho และ Jun Young Lee (46) ศึกษาความชุกของโรคซึมเศราและปจจัยท่ี

เก่ียวของในประเทศเกาหลีใชเคร่ืองมือ the Composite International Diagnostic Interview

(CIDI) พบวา อัตราความชุกของโรคซึมเศราคือ รอยละ 3.5-4 และอาการซึมเศรามีรอยละ 7.4-

38.9 ความชุกของโรคซึมเศราในวัยผูสูงอายุสูงมากในประเทศเกาหลีซึ่งเก่ียวของกับสภาพสังคม

วัฒนธรรมของวัยน้ีในประเทศดวย ปจจัยเสี่ยงของโรคซึมเศราในประเทศเกาหลีพบวา คือ ผูหญิง 

วัยชรา การหยาราง เศรษฐฐานะแย อาศัยในชนบท สวนในวัยรุนการเรียนลมเหลวเปนปจจัยเสี่ยง

ท่ีสําคัญใหเกิดโรคซึมเศรา
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อังคณา ปรีชาเมตตา (47) ศึกษาถึงการรับรูของผูปกครองท่ีมีตอภาวะซึมเศราและปจจัย

ตาง ๆ ท่ีมีผลตอการรับรูของผูปกครอง รวมท้ังความชุกของภาวะซึมเศราของนักเรียนชั้น

มัธยมศึกษาปท่ี 4 ของโรงเรียนเตรียมอุดมศึกษาและโรงเรียนพุทธจักรวิทยา ศึกษาความชุกของ

นักเรียนท้ังหมด 283 คน โดยใชแบบวัด Health Related Self-report Depression Scale (HRSR)

พบความชุกของภาวะซึมเศราของนักเรียนท้ัง 2 โรงเรียนเทากับรอยละ 19.8 โดยนักเรียนโรงเรียน

เตรียมอุดมศึกษาพบความชุกเทากับรอยละ 14.0 นักเรียนโรงเรียนพุทธจักรวิทยาพบความชุก

เทากับรอยละ 25.7

ประภัสสร สิริวิชัย (48)  ศึกษาหาความชุกของภาวะซึมเศรา และปจจัยท่ีเก่ียวของกับ

ภาวะซึมเศราของนักเรียนท่ีมีความบกพรองทางการไดยินในระดับชั้นมัธยมศึกษา สังกัดกอง

การศึกษาเพื่อคนพิการ กรมสามัญศึกษา สังกัดกระทรวงศึกษาธิการ ในกรุงเทพมหานคร  กลุม

ตัวอยางเปนนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปท่ี 1-6 จํานวน 207 คน อายุ 13-24 ป แบงเปนชาย 102 คน 

หญิง 105 คน  เคร่ืองมือท่ีใชวัดภาวะซึมเศราคือ แบบวัด CES-D โดยมีจุดตัดคะแนนต้ังแต 22

คะแนนข้ึนไป พบความชุกเทากับรอยละ 43 ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับการเกิดภาวะซึมเศราอยาง

มีนัยสําคัญทางสถิติ  คือ ความภูมิใจในตนเองตํ่า และการไมไดรับการศึกษาของมารดา

Sriphet C. (49) ศึกษาความชุกของภาวะซึมเศราในวัยรุนและปจจัยสิ่งแวดลอมของ

บุคคลท่ีมีอิทธิพลตอการเกิดภาวะซึมเศราในวัยรุน ใชแบบวัดอาการซึมเศรา CES-D แบบประเมิน

ความผูกพันกับบิดามารดา  แบบประเมินความสัมพันธกับเพื่อน และแบบประเมินบริการแนะแนว

สุขภาพจิตในโรงเรียน ในกลุมตัวอยางนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปท่ี 4-6 จํานวน 400 คน ของ

โรงเรียนสังกัดกรมสามัญศึกษา 3 แหงในจังหวัดสุพรรณบุรี  พบวา ความชุกของภาวะซึมเศรามี

รอยละ 44.8 ปจจัยท่ีมีอิทธิพลตอภาวะซึมเศราในวัยรุน คือ ความผูกพันกับบิดามารดา และ

ความสัมพันธกับเพื่อน

กิตติวรรณ  เทียมแกว  และคณะ (50) ศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอภาวะซึมเศราในเด็กวัยร ุ น ใช

แบบวัดอาการซึมเศราของเบค (Beck Depression Inventory) กับกลุมตัวอยางวัยรุนอายุ 15-19

ป ใน 4 ภาค ยกเวนกรุงเทพมหานคร  จํานวน 4,885 คน ปจจัยท่ีพบวามีอิทธิพลทําใหเด็กวัยร ุ นมี

อาการซึมเศราในระดับสูงถึงรุนแรงอยางมีนัยสําคัญ คือ เพศชาย อายุท่ีนอยกวา สถานภาพสมรส

ของบิดามารดา บิดาหรือมารดาตกงาน  ครอบครัวท่ีมีฐานะเหลือกินเหลือใช  บานท่ีอยูกันแออัด  

ครอบครัวท่ีทะเลาะกันรุนแรงถึงข้ันทํารายรางกายกัน  การไดรับเงินเปนคาใชจายในแตละวันไม

เพียงพอ  และการขัดแยงกับบิดาหรือมารดา

รุงมณี  ย่ังยืน (51) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยสวนบุคคล ปจจัยดานครอบครัว 

และปจจัยดานจิตสังคมกับภาวะซึมเศรา กลุมตัวอยางเปนเยาวชน แบงออกเปน 2 กลุม  คือ 

เยาวชนท่ีกระทําผิดกฎหมาย อยูในการดูแลของสํานักงานคุมประพฤติ จ.อุบลราชธานี จํานวน 
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180 คนและเยาวชนท่ีไมไดกระทําผิดกฎหมาย ศึกษาในชั้นมัธยมศึกษา ปการศึกษา 2549 จ.

อุบลราชธานี จํานวน 338 คน  เคร่ืองมือท่ีใชเปนแบบสอบถาม มี 3 สวนคือ 1)แบบสอบถามขอมูล

สวนบุคคล   2)แบบสอบถามความรูสึกภาคภูมิใจในตนเอง ความรูสึกผูกพันในครอบครัว และ

ความรูสึกพึงพอใจในชีวิต  3)แบบประเมินภาวะซึมเศรา CES-D พบวา เยาวชนท่ีกระทําผิด

กฎหมาย มีความชุกของภาวะซึมเศรารอยละ 23.3 สวนเยาวชนท่ีไมไดกระทําผิดกฎหมาย มีความ

ชุกของภาวะซึมเศรารอยละ 13.6 ในเยาวชนท่ีกระทําผิดกฎหมายพบวา อาชีพของบิดา  การเห็น

คุณคาในตนเอง ความรูสึกผูกพันในครอบครัว และความพึงพอใจในชีวิต มีความสัมพันธกับภาวะ

ซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  สวนเยาวชนท่ีไมไดกระทําผิดกฎหมายพบวา ระดับการศึกษา  

ความสัมพันธของบิดามารดา  ผูท่ีพักอาศัยดวย ลักษณะท่ีอยูอาศัย  ความเพียงพอของการใชจาย  

การเห็นคุณคาในตนเอง  ความรูสึกผูกพันในครอบครัว และความพึงพอใจในชีวิต มีความสัมพันธ

กับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

เรไร  ทีวะทัศน (52) ศึกษาความชุกของภาวะซึมเศราในกลุมตัวอยางนักเรียนชั้น

มัธยมศึกษาปท่ี 4-6 ของโรงเรียนรัฐบาล 8 โรงเรียน  ในเขต จ.ชลบุรี จํานวน 871 คน  โดยใช

แบบทดสอบภาวะซึมเศราในวัยรุน  Reynolds Adolescent Depression Scale (RADS) พบวา

นักเรียนจํานวนรอยละ 22.04 มีภาวะซึมเศรา  และปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศรา คือ 

เพศ  ผลการเรียน  ฐานะทางเศรษฐกิจของครอบครัว  สถานภาพสมรสของบิดามารดา  

ความสัมพันธระหวางบิดามารดา  ความสัมพันธระหวางพี่นอง  และการอบรมเลี้ยงดู

มัณฑนา  นทีธาร (53) ศึกษาปจจัยท่ีมีตอภาวะซึมเศราวัยรุนใน อ.เมือง จ.เชียงใหม กลุม

ตัวอยางคือนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปท่ี 4-6 จํานวน 610 ในปพ.ศ.2545 เคร่ืองมือท่ีใชเปน

แบบสอบถาม แบงเปน 5 สวน คือ 1)แบบสอบถามขอมูลท่ัวไป 2)แบบประเมินภาวะซึมเศราของ

เบ็ค  3) แบบประเมินความรูสึกมีคุณคาในตนเอง  4)แบบประเมินความผูกพันใกลชิดกับเพื่อน  5)

แบบประเมินความผูกพันในครอบครัว พบวามีความชุกของภาวะซึมเศรา รอยละ 50.9 โดยมี

ภาวะซึมเศราระดับเล็กนอย รอยละ 63.1 ระดับปานกลางรอยละ 33.4 และระดับรุนแรงรอยละ 

3.5 ปจจัยท่ีสามารถรวมทํานายภาวะซึมเศราไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ไดแก ความรูสึกมี

คุณคาในตนเอง และความผูกพันในครอบครัว

วรพร  อินทบุหร่ัน (54) ใชแบบสอบถาม CES-D ศึกษาความชุกของภาวะซึมเศราใน

วัยรุนท่ีกระทําผิดกฎหมายในสถานพินิจและคุมครองเด็กกลาง 4 แหง จํานวน 300 คน  พบวา

วัยรุนท่ีกระทําผิดกฎหมายมีความชุกของภาวะซึมเศราเทากับ  66.3 และปจจัยท่ีมีความสัมพันธ

กับการเกิดภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ไดแก  การเจ็บปวยทางดานจิตใจของบิดา

มารดาและพี่นอง  สถานภาพทางการศึกษา  รายไดของครอบครัว  ความสัมพันธกับบิดามารดา

และพี่นอง  และความคาดหวังตออนาคต
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พิศมัย  เต็งพงศธร  (55) ศึกษาระดับความซึมเศรา โดยใชแบบทดสอบภาวะซึมเศรา  

Children’s Depression Inventory (CDI)  ในกลุมตัวอยางท่ีเปนเด็กและเยาวชนอายุระหวาง 7-

18 ป จากสถานสงเคราะห 4 แหง จํานวน 420 คน พบวาเด็กและเยาวชนสวนใหญมีภาวะซึมเศรา

โดยมีระดับภาวะซึมเศราต้ังแตเล็กนอยจนถึงรุนแรง   และปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศรา 

ไดแก อายุ เพศ  สภาพทางรางกาย  ปริมาณการเจ็บปวยในรอบป  จํานวนเพื่อนสนิท  และความ

พอใจในบริการของสถานสงเคราะหและปริมาณการเขารวมกิจกรรมในสถานสงเคราะห

วารีรัตน  หอมโกศล (56) ศึกษาความชุกของภาวะซึมเศราและปจจัยท่ีเก่ียวของกับภาวะ

ซึมเศราในผูปวยเด็กโรคหืด  กลุมตัวอยางคือ ผูปวยเด็กโรคหืด  ณ คลินิกโรคภูมิแพ  ใน

โรงพยาบาล 4 แหง  อายุ 10-15 ป จํานวน 115 คน โดยใชแบบวัดอาการซึมเศรา CDI  แบบวัด

ความรูสึกเห็นคุณคาในตนเอง และแบบสัมภาษณท่ีเก่ียวกับปจจัยตาง ๆ ผลพบวา ความชุกของ

ภาวะซึมเศราเทากับรอยละ 34.8 ปจจัยท่ีมีความเก่ียวของกับการเกิดภาวะซึมเศราอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติ  ไดแก  ความรุนแรงของโรค  และความรูสึกเห็นคุณคาในตนเอง

ชอเพชร  เบาเงิน (57) ใชแบบทดสอบภาวะซึมเศรา CDI ศึกษาความชุกของภาวะ

ซึมเศราในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปท่ี 3 ของโรงเรียนใน จ.สมุทรปราการ  จํานวน 600 คน พบวา

นักเรียนมีภาวะซึมเศรา (CDI=15) รอยละ 49.8 โดยมีภาวะซึมเศราระดับปานกลาง (CDI=15-

20) รอยละ 27.3 และมีภาวะซึมเศราระดับรุนแรง (CDI>20) รอยละ 22.5 และปจจัยท่ีมี

ความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ไดแก  ผลการเรียนของนักเรียน  

การศึกษาของบิดามารดา  ความสัมพันธกับสมาชิกในครอบครัว  บรรยากาศในครอบครัว  และ

ปญหาสุขภาพจิตของบิดามารดา

อุมาพร  ตรังสมบัติและดุสิต   ลิขนะพิชิตกุล (58)  ศึกษาความชุกและลักษณะของอาการ

ซึมเศรารวมท้ังปจจัยทางจิต-สังคมท่ีเก่ียวของ  โดยการใชแบบวัดอาการซึมเศรา CDI ในกลุม

นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปท่ี 1-3 โรงเรียนมัธยมสังกัดกรมสามัญศึกษา เขตกรุงเทพมหานคร 

จํานวน 1,264 คน  อายุระหวาง 10-17 ป พบวา ผูท่ีมีอาการซึมเศราในระดับท่ีมีความสําคัญทาง

คลินิก (CDI =15 ข้ึนไป) มีรอยละ 40.8 และผูท่ีมีอาการซึมเศราในระดับรุนแรง (CDI=21 ข้ึนไป)

มีรอยละ 13.3 ปจจัยท่ีพบวาเก่ียวของกับอาการซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ คือ ผลการเรียน

ตํ่า  ภาวะครอบครัวแตกแยก  ความสัมพันธท่ีไมดีกับบิดา-มารดา  การท่ีบิดามารดาไมไดเปนผู

เลี้ยงดู  การศึกษาและรายไดของผูเลี้ยงดูหลักอยูในเกณฑตํ่า  สภาพครอบครัวท่ีไมมีความสุข  

และปญหาสุขภาพจิตในบิดามารดา

นัยนา  อุปมา (59) หาความชุกของภาวะซึมเศราในผูปวยเด็กโรคหัวใจพิการแตกําเนิด

และปจจัยท่ีเก่ียวของ  กลุมตัวอยางเปนผูปวยเด็กโรคหัวใจพิการแตกําเนิดจํานวน  350 คน  มี

อายุ 10-15 ป ณ คลินิกโรคหัวใจเด็กใน โรงพยาบาล จํานวน 4 แหง พบวา ความชุกของภาวะ
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ซึมเศราคิดเปนรอยละ  30.9 ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  

ไดแก  อายุ  ระดับการศึกษา  ความสัมพันธระหวางสมาชิกในครอบครัว  เศรษฐานะของครอบครัว  

และความสัมพันธในกลุมเพื่อน

กัลญา   แกวอินทร (60)  หาความชุกและปจจัยท่ีเก่ียวของกับภาวะซึมเศราและปญหา

พฤติกรรมในเด็กวัยรุนชั้นมัธยมตน โรงเรียนขยายโอกาสทางการศึกษา จ.สิงหบุรี กลุมตัวอยาง

จํานวน 582 คน เคร่ืองมือท่ีใชในการวัดภาวะซึมเศรา คือ แบบวัดภาวะซึมเศรา CDI ผล

การศึกษาพบวา มีความชุกของภาวะซึมเศรา รอยละ 36.9 ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับภาวะ

ซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ไดแก  ผลการเรียนตํ่า  สุขภาพไมดี  และสถานภาพสมรสของ

บิดามารดา  ปญหาความเครียดในครอบครัวมีความสัมพันธเชิงลบกับภาวะซึมเศรา  โดยท่ีผลการ

เรียนตํ่าและปญหาความเครียดในครอบครัวเปนปจจัยท่ีสามารถรวมกันทํานายการเกิดภาวะ

ซึมเศราได อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

เตือนใจ  โคตรสมบัติ (61) ศึกษาความสัมพันธระหวางการทําหนาท่ีของครอบครัวกับ

ภาวะซึมเศราในนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย สังกัดกรมสามัญศึกษา จ.สกลนคร ปการศึกษา

2543 จํานวน  804 คน จาก 3 โรงเรียน แบบสอบถามซึ่งประกอบดวย 3 สวน คือ แบบประเมิน

ขอมูลท่ัวไป แบบประเมินการทําหนาท่ีของครอบครัว และแบบวัดภาวะซึมเศรา CES-D พบวา มี

กลุมตัวอยางจํานวน 328 คน (รอยละ 40.8) มีภาวะซึมเศรา กลุมตัวอยางท่ีมีเวลาอยูกับ

ครอบครัวบางโอกาสหรือไมแนนอนมีอัตราภาวะซึมเศราสูงกวากลุมท่ีมีเวลาอยูกับครอบครัวสมํ่า

เสมอ กลุมตัวอยางท่ีบิดามารดาประกอบอาชีพคาขายและรับจางมีอัตราภาวะซึมเศราสูงกวา

อาชีพอ่ืนๆ กลุมตัวอยางท่ีครอบครัวมีรายไดตอเดือนต่ํากวา 5,000 บาท มีอัตราภาวะซึมเศราสูง

กวากลุมท่ีครอบครัวรายไดสูง การสื่อสาร บทบาท การตอบสนองทางอารมณ การเก่ียวพันทาง

อารมณ การควบคุมพฤติกรรมและการทําหนาท่ีท่ัวไปของครอบครัวมีความสัมพันธทางลบใน

ระดับกลางกับภาวะซึมเศราในนักเรียน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ

Carlson & Cantwell (62) ไดสํารวจกลุมอาการซึมเศราในเด็กและวัยรุนท่ีปวยทางจิต

เวชโดยศึกษาระบาดวิทยาของอารมณเศรา (depression mood) ในเด็กวัยรุนอายุ 14-18 ป ท่ี

ศึกษาอยูในโรงเรียนท่ี New York State จํานวน 18 โรงเรียน มีกลุมตัวอยางท้ังหมด 8,205 คน ใช

แบบสอบถาม SCL-90 (Symptom Checklist 90 items) ผลการวิจัยพบวาเพศหญิงมีอารมณ

เศรามากกวาเพศชาย  ปจจัยเร่ืองเพื่อน (peer factors) พบวาหากเด็กวัยรุนมีความสัมพันธกับ

เพื่อนในดานความผูกพันทางอารมณสูงจะพบภาวะซึมเศราตํ่า  สวนปจจัยเก่ียวกับบิดา-มารดา 

(parental factors) พบวาหากขาดความใกลชิดกับบิดา-มารดา โดยเฉพาะอยางย่ิงเด็กหญิงท่ีมี

ความใกลชิดกับบิดา-มารดานอยมากและการพลัดพรากจากบิดา-มารดา จะพบวามีภาวะซึมเศรา

สูง
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อรพรรณ  เมฆสุภะและคณะ (63) การศึกษาน้ีไดกระทําในประชากร 5 เขตของ

กรุงเทพมหานคร (พญาไท,พระโขนง, ดุสิต, บางรัก และบางเขน) จํานวน 2,000 ครอบครัว มี

ประชากร 7,731 ราย จําแนกเปนกลุมอายุ 0-3 ป, 4-6 ป, 7-15 ป และ 16 ปข้ึนไป ผลของการ

ศึกษาวิจัยพบวาอัตราโรคทางจิตเวชในกลุมอายุ 0-15 ป มีรอยละ 36.4 ในกลุม 16 ปข้ึนไป พบ

รอยละ 48.7 อัตราโรคจิตและประสาทพบรอยละ 1.2 และ 15.8 ตามลําดับ และไดพบ

ความสัมพันธอยางมีนัยสําคัญทางสถิติระหวางอัตราของโรคทางจิตเวชในเด็กกับปจจัยอายุ,

การศึกษา, อาชีพ, รายไดของบิดามารดาและจํานวนบุตรในครอบครัว

วงเดือน  ปนดี (64) ศึกษาภาวะซึมเศราของเด็กวัยรุนตอนปลาย ซึ่งกําลังศึกษาอยูใน

วิทยาลัยครูสวนสุนันทา  จํานวน 326 คน และวิทยาลัยครูอุบลราชธานี จํานวน  365 คน ประจําป

การศึกษา 2527 โดยใชแบบวัดอาการซึมเศรา CES-D พบวาความชุกของภาวะซึมเศราเทากับ

รอยละ 55.2 และ 65.2 ตามลําดับ ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทาง

สถิติท้ังสองวิทยาลัยครู คือ สภาพทางดานครอบครัว  สภาพบุคลิกสวนตัว  และสังคมประชากร

จิราภรณ  แสงเงิน (65) ศึกษาปจจัยท่ีมีความสัมพันธเชิงสาเหตุกับภาวะซึมเศราของ

วัยรุนตอนตน ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนตน จ.ฉะเชิงเทรา จํานวน 500 คน  ปการศึกษา 

2545โดยใชแบบวัดภาวะซึมเศรา CDI พบวาตัวแปรท่ีมีอิทธิพลเชิงสาเหตุกับภาวะซึมเศรา

โดยรวมสูงสุดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ คือ  ความสัมพันธกับเพื่อน รองลงมาคือ  การอบรมเลี้ยง

ดู และความสัมพันธระหวางบิดามารดา

กิติยา  จํารัสเลิศสัมฤทธิ์ (66) รายงานผลการวิจัยปญหาการเรียนในนิสิตแพทย 

จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  จํานวน 296 คน  โดยใชเคร่ืองมือ SLS-90 (Symptom Checklist 90

items) พบวาปญหาสุขภาพจิตดานความซึมเศรา  มีความสัมพันธกับบรรยากาศในครอบครัว

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 แตไมพบความสัมพันธกับสภาพครอบครัว

สุรพงษ  ชูเดชและวิภาวี  เอ่ียมวรเมธ (67) ทําการศึกษาเพื่อคนหาตัวทํานายสุขภาพจิต

และการปรับตัวของนักศึกษามหาวิทยาลัยเทคโนโลยีพระจอมเกลาธนบุรี ระดับปริญญาตรี  ชั้นป

ท่ี 1 จํานวน 320 คน  เคร่ืองมือท่ีใช คือ แบบสอบถามลักษณะสวนบุคคล  แบบวัดสุขภาพจิต  

แบบวัดการอบรมเลี้ยงดู  แบบวัดความรูสึกนึกคิดเก่ียวกับตนเอง แบบวัดสภาพบรรยากาศภายใน

ครอบครัว แบบวัดสภาพบรรยากาศในมหาวิทยาลัย แบบสํารวจการปรับตัว  พบวาตัวแปรท่ี

สําคัญในการทํานายสุขภาพจิต  ไดแก  ความรูสึกนึกคิดเก่ียวกับตนเองดานอารมณ ความรูสึก

และพฤติกรรม   การอบรมเลี้ยงดูแบบควบคุม  สภาพบรรยากาศในมหาวิทยาลัยดานสัมพันธภาพ

กับเพื่อนและรุนพี่   สภาพบรรยากาศในมหาวิทยาลัยดานอาคารสถานท่ี   ความรูสึกนึกคิด
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เก่ียวกับตนเองดานความสามารถทางการศึกษา  และสภาพบรรยากาศในครอบครัวดาน

สัมพันธภาพกับสมาชิกในครอบครัว รวมกันทํานายสุขภาพจิตไดรอยละ 27.7

วันเพ็ญ  ธุรกิตตวัณณการ (68) วิเคราะหปจจัยท่ีสัมพันธกับปญหาสุขภาพจิตของนิสิต

แพทยมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ ปการศึกษา 2539-2540 จํานวน 341 คน ดวยแบบสอบถาม 

GHQ 60 ฉบับภาษาไทย พบผูมีความเครียดจนเปนปญหาตอสุขภาพจิต จํานวน 84 คน จาก 341

คน (รอยละ 24.63) ชั้นปท่ี 2 มีจํานวนผูมีความเครียดจนเปนปญหาตอสุขภาพจิตมากท่ีสุดคือ 23

คน (รอยละ 45.1) จากการวิเคราะหทางสถิติหาความสัมพันธระหวางขอมูล โดยวิธี Chi square

พบวาปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับการมีปญหาสุขภาพจิตอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (P<0.05) ไดแก 

ชั้นปท่ีศึกษาอยู ปญหาดานการเงิน ปญหาดานท่ีพัก การมีกิจกรรมนอกหลักสูตร ความสัมพันธกับ

บิดามารดา ความสัมพันธกับอาจารย ความสัมพันธกับเพื่อน
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บทท่ี  3

วิธีดําเนินการวิจัย

รูปแบบการวิจัย

การวิจัยคร้ังน้ีเปนการวิจัยเชิงพรรณนา ณ จุดเวลาใดเวลาหน่ึง (Cross-sectional

Descriptive Study)

ระเบียบวิธีวิจัย

ประชากรและกลุมตัวอยาง

- ประชากรเปาหมาย (Target population) คือ นักเรียนโรงเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย 

(ม.4 - ม.6)

- ประชากรตัวอยาง (Sample Population) คือ นักเรียนโรงเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย 

(ม.4-ม.6) ของโรงเรียนสังกัดสํานักงานคณะกรรมการการศึกษาข้ันพื้นฐาน กระทรวงศึกษาธิการ

ในเขตกรุงเทพมหานคร ปการศึกษา 2551 แบงตามเขตพื้นท่ี มีโรงเรียนท้ังหมด 117 โรงเรียน 

(ขอมูลจากสํานักนโยบายและแผนการศึกษาข้ันพื้นฐาน กระทรวงศึกษาธิการ 2550)

เกณฑการคัดเลือกเขาศึกษา (Inclusion Criteria)

- ประชากรตองกําลังศึกษาในระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย (ม.4 – ม.6)

เกณฑการคัดออกจากการศึกษา (Exclusion Criteria)

- โรงเรียนท่ีสอนเด็กหูหนวก

- นักเรียนท่ีมีความบกพรองทางสติปญญา ตาบอด หูหนวก (เฉพาะกรณีท่ีทาง

โรงเรียนมีสมุดประจําตัวคนพิการของนักเรียน)

-  หนวยการเลือก (Sampling unit) เปนโรงเรียน

- ขนาดตัวอยาง (Sample size) ใชสูตรคํานวณหาขนาดของกลุมตัวอยางดังน้ี (69)

n = Z2 pq

d2

กําหนดให n = ขนาดของกลุมตัวอยาง

Z = คาวิกฤตท่ีระดับความเชื่อมั่นรอยละ 95 จากตารางการแจกแจงคา

ปกติ ซึ่งมีคาเทากับ 1.96
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p =  คาสัดสวนความชุกของภาวะซึมเศราในนักเรียนวัยรุนซึ่งไดจากผล

การศึกษาความชุกของภาวะซึมเศราในนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลายและประโยควิชาชีพ 

พ.ศ.2547 โดยพิทักษพล บุณยมาลิกและคณะ (13)พบอัตราความชุกของภาวะซึมเศราในนักเรียน

วัยรุนกรุงเทพมหานคร รอยละ 20.6

ดังน้ัน p = 20.6 = 0.20

100

q = 1 – p = 0.8

d = คาความคลาดเคลื่อนของโอกาสท่ีจะพบภาวะซึมเศรา 

(Maximum permissible error = 0.1*p ) ในงานวิจัยน้ีกําหนดใหมีคาเทากับรอยละ 10  ซึ่งมีคา

เทากับ  0.1 * p ไดเทากับ 0.1 * 0.2 = 0.02

การแทนคาในสูตร n = (1.96)2 * 0.2 * 0.8

(0.02)2

= 0.614656

0.0004

= 1,537 คน

เพื่อใหครอบคลุมความผิดพลาดจากการไมใหความรวมมือในการตอบแบบสอบถามซึ่ง

คาดวามีประมาณ 10% ดังน้ันขนาดของกลุมตัวอยางท่ีตองใช คือ 1,700 คน

วิธีการสุมตัวอยาง (Sampling Technique)

วิธีการเลือกกลุมตัวอยางใชวิธีการสุมแบบแบงชั้น (Stratified Random Sampling) ดังน้ี

ขั้นแรก โรงเรียนท่ีมีมัธยมศึกษาตอนปลายในสังกัดสํานักงานคณะกรรมการการศึกษาข้ัน

พื้นฐาน ในเขตกรุงเทพมหานครท่ีอยูในเกณฑการคัดเขา การคัดออกของประชากรตัวอยาง มี

จํานวนท้ังสิ้น 117 โรง ใชเกณฑการแบงตามสํานักงานเขตพื้นท่ีการศึกษา เปน 3 เขตพื้นท่ี

การศึกษา คือ

เขตพื้นท่ี 1 มี 16 เขต ดังน้ี  เขตพระนคร ดุสิต บางรัก ปทุมวัน ปอมปราบศัตรูพาย พระ

โขนง ยานนาวา สัมพันธวงศ พญาไท สาธร บางซื่อ คลองเตย ราชเทวี ดินแดง บางนา วัฒนา

เขตพื้นท่ี 2 มี 17 เขต ดังน้ี เขตหวยขวาง สวนหลวง จตุจักร ประเวศ วังทองหลาง หนอง

จอก บางเขน บางกะป มีนบุรี ลาดกระบัง บึงกุม สายไหม ดอนเมือง ลาดพราว คลองสามวา หลัก

สี่ สะพานสูง
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เขตพื้นท่ี 3 มี 14 เขต ดังน้ี  เขตธนบุรี บางกอกใหญ ตลิ่งชัน บางกอกนอย บางขุนเทียน 

ภาษีเจริญ หนองแขม ราษฎรบูรณะ บางพลัด จอมทอง ทวีวัฒนา ทุงครุ บางแค บางบอน

ขั้นท่ีสอง จํานวนนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย ปการศึกษา  2550 ท้ัง 3 เขตพื้นท่ี

การศึกษา มีดังน้ี

เขตพื้นท่ี 1 มี  39,686 คน

เขตพื้นท่ี 2 มี  39,613 คน

เขตพื้นท่ี 3 มี  27,551 คน

คิดสัดสวน   2 : 2 : 1

จากน้ันทําการสุมอยางงายดวยวิธีจับสลากตามเขตพื้นท่ีการศึกษาท่ี 1 2 3 ใหไดจํานวน

เขตตามสัดสวนท่ีคํานวณไดดังน้ี

เขตพื้นท่ี 1 มี 4 เขต ไดแก  เขตพระโขนง คลองเตย สัมพันธวงศ บางรัก

เขตพื้นท่ี 2 มี 4 เขต  ไดแก  เขตหลักสี่ สะพานสูง สายไหม จตุจักร

เขตพื้นท่ี 3 มี 2 เขต  ไดแก  เขตบางแค ภาษีเจริญ

แตละเขตมีจํานวนโรงเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย ดังตอไปน้ี

เขตพ้ืนที่ 1 เขตพ้ืนที่ 2 เขตพ้ืนที่ 3

เขต โรงเรียน เขต โรงเรียน เขต โรงเรียน

1. พระโขนง 1.พระโขนงพิทยาลัย 1. หลักสี่ 1. ราชวินิตบางเขน 1. บางแค 1.ราชวินิตบางแค

ปานขํา

2. วชิรธรรมสาธิต 2. จตุจักร 1. หอวัง 2. ปญญาวรคุณ

2. คลองเตย 1. ปทุมคงคา 2. สารวิทยา 2. ภาษีเจริญ 1. วัดนวลนรดิศ

2. สายน้ําผึ้ง 3. สายไหม 1. ฤทธิยะวรรณาลัย 2. วัดบางบัว

3. สัมพันธวงศ 1. ไตรมิตรวิทยาลัย 2. ฤทธิยะวรรณาลัย 2 3. สตรีวัดอัปสร

สวรรค

4. บางรัก 1. สตรีวัดมหา

พฤฒาราม

4. สะพานสูง 1. ศรีพฤฒา 4. ไชยฉิมพลี

วิทยาคม

2. พุทธจักรวิทยา 2. เตรียมอุดมศึกษา

นอมเกลา

5. จันทรประดิษฐา

รามวิทยาคม

3. นวมินทราชินูทิศ 

เตรียมอุดมศึกษานอม

เกลา
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ขั้นท่ีสาม ทําการสุมโรงเรียนตัวอยางเขตละ 1 โรงเรียน โดยดูจากสัดสวนของจํานวนโรงเรียนใน

แตละเขตและเพื่อใหสะดวกในการศึกษา  ไดเปน 10 โรง ดังน้ี

รวมนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลายรวมท้ัง 10 โรง มีจํานวน 11,343 คน

ขั้นท่ีส่ี หาอัตราสวนไดจาก

จํานวนนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลายรวมท้ัง 10 โรง มีจํานวน 11,343 คน

จํานวนนักเรียนตัวอยางท่ีตองการศึกษา มีจํานวน 1,700 คน

ดังน้ัน  สัดสวน  คือ       = 1,700 = 0.15

11,343

   นําคาสัดสวนท่ีไดไปคูณกับจํานวนนักเรียนระดับมัธยมศึกษาตอนปลายในแตละโรงเรียนท่ีสุมได 

ไดจํานวนตัวอยางในแตละโรงเรียนดังน้ี

เขตพ้ืนที่ เขต โรงเรียน จํานวนนร.ม.
ปลาย

จํานวนกลุมตัวอยาง

เขตพ้ืนที่ 1

พระโขนง

คลองเตย

สัมพันธวงศ

บางรัก

วชิรธรรมสาธิต

สายน้ําผึ้ง

ไตรมิตรวิทยาลัย

สตรีวัดมหาพฤฒาราม

871

1,474

532

1,196

(0.15*871) = 131

(0.15*1474 ) = 221

(0.15*532 ) = 80

(0.15*1,196) = 179

เขตพ้ืนที่ 2

หลักสี่

สายไหม

จตุจักร

สะพานสูง

ราชวินิตบางเขน

ฤทธิยะวรรณาลัย 2

หอวัง

เตรียมอุดมศึกษานอมเกลา

948

465

2,092

1,760

142

70

314

264

เขตพ้ืนที่ 3
บางแค

ภาษีเจริญ

ปญญาวรคุณ

วัดนวลนรดิศ

670

1,335

101

200

เขตพ้ืนที่ 1 เขตพ้ืนที่ 2 เขตพ้ืนที่ 3

เขต โรงเรียน นร.ม.

ปลาย 

(คน)

เขต โรงเรียน นร.ม.

ปลาย 

(คน)

เขต โรงเรียน นร.ม.

ปลาย     

(คน)

พระโขนง

คลองเตย

สัมพันธวงศ

บางรัก

วชิรธรรมสาธิต

สายน้ําผึ้ง

ไตรมิตรวิทยาลัย

สตรีวัดมหา

พฤฒาราม

871

1,474

532

1,196

หลักสี่

สายไหม

จตุจักร

สะพานสูง

ราชวินิตบางเขน

ฤทธิยะวรรณาลัย 2

หอวัง

เตรียมอุดมศึกษา

นอมเกลา

948

465

2,092

1,760

บางแค

ภาษีเจริญ

ปญญาวรคุณ

วัดนวลนรดิศ

670

1,335



41

ขั้นท่ีหก จากน้ันทําการสุมเลขท่ีหองในแตละโรงเรียนดวยการสุมอยางงาย  โดยสุมโรงเรียนละ 1

หองของแตละระดับชั้น ในกรณีท่ีจํานวนนักเรียนในหองท่ีสุมไดไมเพียงพอ ผูวิจัยจะทําการสุม

จํานวนหองเพิ่ม

ขั้นท่ีเจ็ด แจกแบบสอบถามแกนักเรียนท่ีสุมไดท้ังหอง

เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย

เคร่ืองมือเปนแบบสอบถาม แบงเปน 2 ตอน คือ

ตอนท่ี 1 แบบสอบถามเก่ียวกับขอมูลท่ัวไปของนักเรียน และปจจัยทางครอบครัวและ

จิต-สังคม จํานวน 30 ขอ ไดแก อายุ เพศ ศาสนา ระดับการศึกษา ผลการเรียน ลําดับท่ีของการ

เปนบุตร จํานวนพี่นอง คาใชจายสวนตัว อาชีพของบิดา มารดา ระดับการศึกษาของบิดา มารดา

สถานภาพสมรสของบิดามารดา ความสัมพันธระหวางบิดากับมารดาบุคคลท่ีอาศัยอยูดวย 

บรรยากาศในครอบครัว ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับบิดามารดา ความสัมพันธระหวางพี่นอง 

ลักษณะการเลี้ยงดู ความสูญเสียคร้ังสําคัญในชีวิต ปญหาสุขภาพจิตในบิดามารดา ความสัมพันธ

กับเพื่อน

ตอนท่ี 2 แบบวัดอาการซึมเศรา Center for Epidemiological Studies-Depression

scale (CES-D) ฉบับภาษาไทย เคร่ืองมือน้ีพัฒนาข้ึนมาโดยนักวิจัยแหง Center for

Epidemiologic Studies ท่ี National Institute of Mental Health ประเทศสหรัฐอเมริกา เพื่อวัด

อาการเศรา ซึ่งใชไดในวัยรุนอายุ 15-18 ป เปนเคร่ืองมือประเภทใหเด็กตอบเอง (Self-report)

ประกอบดวยขอความ 20 ขอ ซึ่งเก่ียวกับอาการซึมเศราในระยะเวลา 1 สัปดาหท่ีผานมา  เปน

คําถามดานลบ 16 ขอ และคําถามดานบวก 4 ขอ  ลักษณะแบบสอบถามเปนแบบมาตราสวน

ประมาณคา (Rating Scale) 4 ระดับ คือไมเคย นาน ๆ คร้ัง บอย ๆ ตลอดเวลา ทุกขอใหเลือก

เพียงคําตอบเดียว ตัวเลือกเก่ียวกับความรุนแรงหรือความถ่ีของอาการซึมเศรามี 4 ระดับ โดยมีคา

คะแนนตามขอคําถามดานบวก และดานลบ  ดังน้ี

ขอคําถามดานลบ (ขอ 1,2,3,5,6,7,9,10,11,13,14,15,17,18,19,20)

ไมเคย    (<1 วัน) คะแนนเทากับ 0

นาน ๆ คร้ัง  (1-2 วัน) คะแนนเทากับ 1

บอย ๆ    (3-4 วัน) คะแนนเทากับ 2

ตลอดเวลา (5-7 วัน) คะแนนเทากับ 3
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ขอคําถามดานบวก (ขอ 4,8,12,16))

ไมเคย    (<1 วัน) คะแนนเทากับ 3

นาน ๆ คร้ัง  (1-2 วัน) คะแนนเทากับ 2

บอย ๆ    (3-4 วัน) คะแนนเทากับ 1

ตลอดเวลา (5-7 วัน) คะแนนเทากับ 0

คะแนนรวมมีไดต้ังแต 0-60 เกณฑการตัดสินภาวะซึมเศราอยูท่ีจุดตัดคะแนนเทากับหรือ

มากกวา 22

อุมาพร ตรังคสมบัติและคณะ (70) ไดศึกษาการใชแบบวัดอาการซึมเศรา CES-D ฉบับ

ภาษาไทย ในการตรวจคนหาภาวะซึมเศราในเยาวชนท่ีรับการฝกอบรมในสถานแรกรับบานเมตตา 

สถานฝกและอบรมบานกรุณา และบานอุเบกขา  จํานวน 125 คน อายุระหวาง 15-18 ปพบวา 

ความเท่ียงของ CES-D วัดโดย Cronbach’s coefficient alpha มีคาเทากับ 0.86 การศึกษาความ

ตรงในการจําแนกพบวากลุมตัวอยางท่ีไดรับการวินิจฉัยวามีภาวะซึมเศรามีคะแนน CES-D สูงกวา

ผูท่ีไมมีภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (คาเฉลี่ย = 25.6 และ 15.4 คาเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

= 8.8 และ 6.7 ตามลําดับ P ตํ่ากวา 10-6) นอกจากน้ีคะแนน CES-D จะสูงข้ึนตามความรุนแรง

ของภาวะซึมเศรา จาก Receiver Operating Characteristic Curve พบวาคะแนนท่ี 22 เปน

จุดตัดท่ีใชคัดกรองภาวะซึมเศราไดดีท่ีสุด โดยท่ีคะแนนน้ี CES-D จะมีความไวรอยละ 72

ความจําเพาะรอยละ 85 และความแมนยํารอยละ 82

การตรวจสอบคุณภาพของเคร่ืองมือ

ความเชื่อมั่นของเคร่ืองมือ (reliability)

ผูวิจัยนําแบบวัดอาการซึมเศราไปหาคาความเชื่อมั่น  โดยนําไปศึกษากับเด็กวัยรุนท่ีเปน

นักเรียนในระดับชั้นมัธยมศึกษาตอนปลาย ของโรงเรียนวัดนอยนพคุณซึ่งไมใชโรงเรียนท่ีศึกษา  

และมีความคลายคลึงกับกลุมตัวอยาง จํานวน 40 คน แลวนําคาคะแนนท่ีไดมาหาความเชื่อมั่น 

โดยใชสูตรสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาค (cronbach’s alpha coefficient) ไดคาสัมประสิทธิ์

อัลฟาของครอนบาค เทากับ 0.81

การเก็บรวบรวมขอมูล

1. ทําหนังสือขอความรวมมือในการวิจัยจากภาควิชาจิตเวชศาสตร จุฬาลงกรณ

มหาวิทยาลัย ถึงผูอํานวยการโรงเรียนท่ีเปนกลุมตัวอยางและโรงเรียนท่ีทดลองใชเคร่ืองมือ จํานวน 

11 โรงเรียน
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2. ผูวิจัยเขาพบผูอํานวยการโรงเรียนแตละแหงเพื่อชี้แจงวัตถุประสงคการวิจัยและขอ

อนุญาตเก็บขอมูล

3.  ผูวิจัยเขาพบครูประจําชั้นเพื่อขอเก็บขอมูลจากนักเรียนโดยนัดหมายวัน เวลาท่ีจะทํา

การเก็บขอมูล และแจกใบยินยอมแกนักเรียนเพื่อใหผูปกครองของนักเรียนเซ็นตโดยชี้แจง

รายละเอียดของการทําวิจัย

4.   ดําเนินการเก็บขอมูลตามวันเวลาท่ีกําหนดไวดวยตนเอง

5. แนะนําตัวและแจกแบบสอบถามใหกับนักเรียนกลุมตัวอยางพรอมท้ังชี้แจง

วัตถุประสงคและวิธีการตอบแบบสอบถามกอนท่ีจะใหนักเรียนตอบแบบสอบถาม และคอยตอบ

ขอของใจในการตอบแบบสอบถามแกนักเรียนกลุมตัวอยางจนเสร็จ

6. เก็บรวบรวมแบบสอบถามจากนักเรียนกลุมตัวอยางคืน และตรวจสอบความครบถวน

สมบูรณของการตอบแบบสอบถาม

7. แจกแผนพับใหความรูเก่ียวกับโรคซึมเศราและสถานท่ีใหบริการดานรักษาใหคําปรึกษา

แกนักเรียนกลุมตัวอยางทุกคน

8. คัดแบบสอบถามท่ีสมบูรณท่ีสุด และนําขอมูลท่ีไดนํามาวิเคราะหประมวลผลหาคาทาง

สถิติตอไป

ผูวิจัยทําการเก็บรวบรวมขอมูลระหวางเดือนพฤศจิกายน พ.ศ.2551 – เดือนกุมภาพันธ 

พ.ศ.2552

การวิเคราะหขอมูล

นําขอมูลท่ีไดเก็บรวบรวมมาตรวจสอบความสมบูรณและตรวจสอบความถูกตองอีกคร้ัง 

กอนนําไปวิเคราะหขอมูลทางสถิติ โดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป Statistic Package for the Social

Science (SPSS) for Windows version 16

1. ใชสถิติเชิงพรรณนา นําเสนอขอมูลสวนบุคคล ขอมูลดานปจจัยตาง ๆ และภาวะ

ซึมเศราเปนคาสัดสวน (proportions) และรอยละ (percentage) คาเฉลี่ย (mean) และสวน

เบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard diviation) ตามลักษณะของขอมูล

2. ใชสถิติเชิงอนุมาน ทําการวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยท่ีเก่ียวของ กับ

ภาวะซึมเศราโดยใช Chi-square สําหรับขอมูลเชิงลักษณะ (Categorical data) และใช unpaired

t-test หรือ one-way analysis of variance (ANOVA) และคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธของเพียรสัน

สําหรับขอมูลตอเน่ือง(Continuous data) โดยกําหนดระดับนัยสําคัญทางสถิติไวท่ีนอยกวา 0.05
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บทท่ี  4

ผลการวิเคราะหขอมูล

ในการศกึษาคร้ังน้ี  ผูวิจัยทําการวิเคราะหขอมูล    ดวยโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป  

SPSS for Windows version 16 ผลการวิเคราะหขอมูลไดนําเสนอในลักษณะตารางประกอบคําบรรยาย  โดย

แบงเปน  4 ตอน  ตามลําดับ   ดงัน้ี

ตอนที่  1 ขอมูลดานประชากร  ดานครอบครัว  และดานจิต-สังคม  ของกลุมตัวอยาง

ตอนที่  2 ความชกุและคาคะแนน CES-D ของกลุมตวัอยาง

ตอนที่  3 การวเิคราะหปจจยัท่ีสัมพันธกับภาวะซมึเศราของกลุมตวัอยาง 

ตอนท่ี   4 การวิเคราะหอํานาจการทํานายภาวะซึมเศราของกลุมตัวอยาง ดวยวิธี  

Multivariable analysis
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สัญลักษณท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล

N แทน จํานวนกลุมตัวอยาง

Mean ( x ) แทน คาเฉลี่ย

Min แทน คาตํ่าสุด

Max แทน คาสูงสุด

S.D. แทน คาความเบ่ียงเบนมาตรฐาน

df แทน องศาอิสระ

p-value แทน คาความนาจะเปนของสถิติท่ีใชทดสอบ

IQR แทน คาอินเตอรควอไทล (Q3-Q1)

2 แทน คา value ของ Pearson Chi-square

95% CI แทน คาประมาณแบบชวงท่ีระดับความเชื่อมั่น 95%

(confidence interval)

OR แทน คาประมาณการ adjusted odds ratio
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ผลการวิเคราะห

ตอนท่ี  1 ขอมูลดานประชากร  ดานครอบครัว  และดานจิต-สังคม  ของกลุม

ตัวอยาง

จํานวนกลุมตัวอยางท้ังสิ้น 1,700 คน เปนเพศหญิงรอยละ  67.5 เพศชายรอยละ  32.5

คิดเปนอัตราสวน หญิง : ชาย คือ 2:1 มีอายุเฉลี่ย  16.6 ป   ศึกษาอยูในระดับมัธยมศึกษาปท่ี  6

มากท่ีสุดคือรอยละ  43.9 และสวนใหญนับถือศาสนาพุทธ   กลุมตัวอยางรอยละ  48.9 มีผลการ

เรียนอยูระหวาง  3.01- 4.00 รายละเอียดดัง ตาราง  1.1

ตาราง   1.1 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จําแนกตามปจจัยดานประชากร

ปจจัยดานประชากร                               

( N = 1,700 )

จํานวน       

(คน)
รอยละ

เพศ

           ชาย 553 32.5

           หญิง 1,147 67.5

อายุ

15 ป 285 16.8

16 ป 453 26.6

17 ป 624 36.7

18 ปข้ึนไป 338 19.9

Mean=16.60, S.D. = 0.998, Min=15, Max = 19

ระดับการศึกษา

             มัธยมศึกษาปท่ี  4 506 29.8

             มัธยมศึกษาปท่ี  5 447 26.3

             มัธยมศึกษาปท่ี  6 747 43.9
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ตาราง  1.1 (ตอ) จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จําแนกตามปจจัยดานประชากร

ปจจัยดานประชากร                                                             
( N = 1,700 )

จํานวน       
(คน)

รอยละ

ศาสนา

             พุทธ 1,622 95.4

             คริสต 40 2.4

             อิสลาม 38 2.2

ผลการเรียน

1.00 - 2.00 105 6.2

2.01 – 3.00 763 44.9

3.01 – 4.00 832 48.9

Mean = 2.97, S.D.= 0.55 , Min =1.00, Max = 4.00

จํานวนพ่ีนองท้ังหมดรวมท้ังตัวนักเรียน

              เปนบุตรคนเดียว 351 20.6

2 คน 859 50.5

3 คนข้ึนไป 490 28.8

Mean = 2.19, S.D. = 0.927, Min=1, Max = 8

ลําดับท่ีของการเปนบุตร

เปนบุตรคนโต (รวมท้ังเปนบุตรคนเดียว) 977 57.5

เปนบุตรคนกลาง 709 41.7

 เปนบุตรคนสุดทอง 14 0.8

Mean = 1.58, S.D.= 0.805 , Min =1, Max = 6

คาใชจายสวนตัวท่ีไดรับตอเดือน

              นอยกวา 2,500 บาท 731 43.0

              ต้ังแต 2,500 บาทข้ึนไป 969 57.0

Mean = 2772.3, S.D. = 1229.244, Min = 250, Max =15,000
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ในปจจัยดานครอบครัวของกลุมตัวอยางพบวา  สวนใหญ  บิดามารดาอยูดวยกันและ

อาศัยอยูกับบิดาและ/หรือมารดาจริง   บิดาของกลุมตัวอยางมีอาชีพรับจางมากท่ีสุด  คิดเปน

รอยละ  35.5 รองลงมาคือ  ธุรกิจสวนตัว  คิดเปนรอยละ  34.6 อาชีพของมารดาคือ  ธุรกิจ

สวนตัว  มากท่ีสุด  คิดเปนรอยละ 33.4 รองลงมาคือ  รับจาง  คิดเปนรอยละ  28.9 ท้ังบิดาและ

มารดาจบการศึกษาระดับปริญญาตรีข้ึนไปมากท่ีสุด  คิดเปนรอยละ  33.8 และ 30.5

ตามลําดับ  ความสัมพันธระหวางบิดากับมารดาสวนใหญเขากันไดดี  คิดเปนรอยละ  46.2

ทะเลาะกันบาง  คิดเปนรอยละ  39.1 ในสวนของความสัมพันธระหวางนักเรียนกับบิดาและ

มารดา  พบวา สวนใหญ   สนิทสนมกันดี   คิดเปนรอยละ 56.5 และ 84.8 ตามลําดับ  ตามการ

รับรูของกลุมตัวอยางดานปญหาการเงินในครอบครัว  พบวา  สวนใหญรับรูวามีปญหาเล็กนอย  

คิดเปนรอยละ  52.9 ไมมีปญหาเลย คิดเปนรอยละ  40.8 รายละเอียดดังตาราง  1.2

ตาราง   1.2 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จําแนกตามปจจัยดานครอบครัว

ปจจัยดานครอบครัว                                                             

( N = 1,700 )

จํานวน       

(คน)
รอยละ

สถานภาพสมรสของบิดา-มารดา

              อยูดวยกัน 1,329 78.2

              หยา / แยกทางและไมไดแตงงานใหม 112 6.6

              หยาและ แตงงานใหม 93 5.5

              แยกกันอยูชั่วคราวเพราะความจําเปน 68 4.0

              บิดาหรือมารดาเสียชีวิต 94 5.5

              บิดามารดาเสียชีวิตท้ังคู 4 0.2

บุคคลท่ีนักเรียนอาศัยอยูดวย

              บิดา และ/หรือ มารดาจริง 1,479 87.0

              บิดาและมารดาเลี้ยง 19 1.1

              มารดาและบิดาเลี้ยง 15 0.9

              ญาติและอ่ืน ๆ 187 11.0
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ตาราง   1.2 (ตอ) จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จําแนกตามปจจัยดานครอบครัว

ปจจัยดานครอบครัว                                                             
( N = 1,700 )

จํานวน       
(คน)

รอยละ

อาชีพของบิดา

              รับราชการ /รัฐวิสาหกิจ        313 18.4

              ธุรกิจสวนตัว 588 34.6

             รับจาง/บริษัท 603 35.5

              ไมไดทํางาน 47 2.8

              ไมทราบอาชีพ 67 3.9

              อ่ืน ๆ (เสียชีวิต) 82 4.8

อาชีพของมารดา

              รับราชการ /รัฐวิสาหกิจ        206 12.2

              ธุรกิจสวนตัว 570 33.4

              รับจาง/บริษัท 492 28.9

              ไมไดทํางาน 383 22.5

              ไมทราบอาชีพ 28 1.6

              อ่ืน ๆ (เสียชีวิต) 20 1.2

การศึกษาของบิดา

              ประถมศึกษาหรือตํ่ากวา 286 16.8

              มัธยมศึกษา 445 26.2

           อนุปริญญา / ปวส. 209 12.3

              ปริญญาตรีข้ึนไป 574 33.8

              ไมทราบ 186 10.9

การศึกษาของมารดา

              ประถมศึกษาหรือตํ่ากวา 401 23.6

              มัธยมศึกษา 429 25.2

              อนุปริญญา / ปวส. 223 13.1

          ปริญญาตรีข้ึนไป 518 30.5

               ไมทราบ 129 7.6
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ตาราง   1.2 (ตอ) จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จําแนกตามปจจัยดานครอบครัว

ปจจัยดานครอบครัว                                                             
( N = 1,700 )

จํานวน       
(คน)

รอยละ

ความสัมพันธระหวางบิดากับมารดา

เขากันไดดี 785 46.2

              ทะเลาะกันบาง 665 39.1

              ทะเลาะกันเปนประจํา 69 4.1

              ทุบตีกันเปนประจํา 3 0.2

              ไมทราบ 178 10.5

ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับบิดา

สนิทสนมกันดี 960 56.5

              ปานกลางไมคอยสนิท 623 36.6

              ไมดีแตไมถึงกับทอดท้ิง 31 1.8

              ทอดท้ิงไมเอาใจใส 3 0.2

              ตอบไมไดเพราะบิดาไมเคยเลี้ยงดู 83 4.9

ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับมารดา

สนิทสนมกันดี 1,441 84.8

              ปานกลางไมคอยสนิท 225 13.2

              ไมดีแตไมถึงกับทอดท้ิง 14 0.8

              ตอบไมไดเพราะมารดาไมเคยเลี้ยงดู 20 1.2

ปญหาการเงินในครอบครัว (ตามการรับรูของนักเรียน)

    มี 1,007 59.2

              ไมมี 693 40.8
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ในปจจัยดานจิตสังคมของกลุมตัวอยางพบวา  ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับพี่นองคือ  

สนิทสนมเขากันไดกับพี่นองสวนใหญ  คิดเปนรอยละ 68.5 บรรยากาศในครอบครัวของกลุม

ตัวอยาง  รักและกลมเกลียวกันดี  คิดเปนรอยละ  58.1 รักกันและทะเลาะกันบาง  รอยละ  36.9

จากมุมมองการถูกเลี้ยงดูของกลุมตัวอยางพบวาถูกอบรมเลี้ยงดูแบบประชาธิปไตยมีเหตุผลเปน

สวนใหญ  คิดเปนรอยละ  74.9 และกลุมตัวอยางท่ีมีความรูสึกวิตกกังวลเก่ียวกับผลการเรียน 

คิดเปนรอยละ 51.1 ไมรูสึกวิตกกังวล รอยละ 48.8 ในสวนปญหาสุขภาพจิตท้ังในบิดาและ

มารดาตามการรับรูของกลุมตัวอยางสวนใหญ  รับรูวาบิดาและมารดาไมมีปญหาสุขภาพจิต  คิด

เปนรอยละ 50.8 และ  49.1 ตามลําดับ  และกลุมตัวอยางไมมีบุคคลในครอบครัวพิการ  คิดเปน

รอยละ  97 ความรูสึกท่ีกลุมตัวอยางมีตอครอบครัวพบวา   กลุมตัวอยางมีความสุขปานกลาง

มากท่ีสุด  คิดเปนรอยละ  49.2 รองลงมามีความสุขมาก  รอยละ  47.8 กลุมตัวอยางมีเหตุการณ

สูญเสียคร้ังสําคัญรวมท้ังมีเหตุการณท่ีทําใหเกิดความเครียดอยางมากในชีวิต มากท่ีสุดคิดเปน

รอยละ 51.7 โดยสวนใหญเปนเร่ืองของญาติใกลชิดหรือเพื่อนสนิทเสียชีวิต   ในดานความสัมพันธ

ระหวางนักเรียนกับเพื่อน  สวนใหญมีเพื่อนสนิทท่ีสามารถปรึกษาได   คิดเปนรอยละ  89.5 และ

เคยมีความรูสึกผิดหวังจากความรักแบบหญิง-ชายมากท่ีสุด  คิดเปนรอยละ  50.4 กลุมตัวอยาง

ไมเคยมีความรูสึกรักเพศเดียวกัน    คิดเปนรอยละ  79.8 รายละเอียดดังตาราง  1.3

ตาราง   1.3 จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จําแนกตามปจจัยดานจิตสังคม

ปจจัยดานจิตสังคม                                                             
( N = 1,700 )

จํานวน       
(คน)

รอยละ

ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับพี่นอง

ไมมีพี่นอง                                                                                 351 20.6

สนิทเขากันไดกับพี่นองสวนใหญ                                       1,164 68.5

สนิทกับพี่นองบางคน                                                                    84 4.9

ไมสนิทสนมเลย                                                                            39 2.3

ทะเลาะกันเปนประจํา                                                                   62 3.6

บรรยากาศในครอบครัว

รักและกลมเกลียวกันดี                                                                988 58.1

รักกันและทะเลาะกันบาง                                627 36.9

ทะเลาะกันบอย ๆ   / ตางคนตางอยู                                                                       79 4.6

             อ่ืน ๆ                                                                                  6 0.4
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ตาราง  1.3 (ตอ) จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จําแนกตามปจจัยดานจิตสังคม

ปจจัยดานจิตสังคม                                                             
( N = 1,700 )

จํานวน       
(คน)

รอยละ

ลักษณะการเล้ียงดู (จากมุมมองของนักเรียนเอง)

            ปลอยปละละเลย                                                                            49 2.9

ประชาธิปไตย (มีเหตุผล) 1,274 74.9

เอาใจใสปกปองมากเกินไป                                                             205 12.1

ควบคุมอยางเขมงวด                                                                      172 10.1

ความวิตกกังวลเกี่ยวกับผลการเรียน

              รูสึกวิตกกังวล 852 51.1

              ไมรูสึกวิตกกังวล 831 48.8

              ไมแนใจ 17 1.0

ปญหาสุขภาพจิตในบิดา (จากการรับรูของนักเรียน)

            มีปญหา** 509 29.9

             ไมมี                              863 50.8

             ไมทราบ 328 19.3

** ตอบไดมากกวา 1 ขอ

             ปวดหัวบอย ๆ                                                                          167 9.8

เครียด กังวล เศรา  240 14.1

นอนไมหลับบอย ๆ                                                                   151 8.9

ติดสุรา                                                                             133 7.8

ติดสารเสพติด                                                                             5 0.3

พูดหรือแสดงออกวาอยากตาย                                                                                   2 0.1

วิกลจริต                2 0.1

ไดรับการรักษาจากจิตแพทย                                                         5 0.3
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ตาราง  1.3 (ตอ) จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จําแนกตามปจจัยดานจิตสังคม

ปจจัยดานจิตสังคม                                                             
( N = 1,700 )

จํานวน       
(คน)

รอยละ

ปญหาสุขภาพจิตในมารดา (จากการรับรูของ

นักเรียน)

            มีปญหา** 630 37

             ไมมี                                               834 49.1

             ไมทราบ 236 13.9

** ตอบไดมากกวา 1 ขอ

             ปวดหัวบอย ๆ                                                                          400 23.5

เครียด กังวล เศรา                  326 19.2

นอนไมหลับบอย ๆ                                                                   222 13.1

ติดสุรา                                                                                    9 0.5

พูดหรือแสดงออกวาอยากตาย                                                                                   2 0.1

วิกลจริต                                                                                      1 0.1

ไดรับการรักษาจากจิตแพทย           4 0.2

บุคคลในครอบครัวพิการ

              มี                                                                                     51 3.0

              ไมมี                                                 1,649 97.0

ความรูสึกตอครอบครัว

             มีความสุขมาก                                                                          812 47.8

มีความสุขปานกลาง                                                       837 49.2

มีความสุขนอย                                                                            46 2.7

             ไมมีความสุขเลย 5 0.3

เหตุการณสูญเสียคร้ังสําคัญในชีวิต(รวมท้ังเหตุการณท่ีทําใหเกิด

ความเครียดอยางมาก)

              มี 879 51.7

              ไมมี                                               821 48.3
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ตาราง  1.3 (ตอ) จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยาง จําแนกตามปจจัยดานจิตสังคม

ปจจัยดานจิตสังคม                                                             
( N = 1,700 )

จํานวน       
(คน)

รอยละ

ประเภทเหตุการณสูญเสีย

บิดาเสียชีวิต 70 4.1

            มารดาเสียชีวิต 17 1.0

            ท้ังบิดาและมารดาเสียชีวิต 4 0.2

           ญาติใกลชิดหรือเพื่อนสนิทเสียชีวิต 517 30.4

           บุคคลใกลชิดเจ็บปวยรุนแรง/เร้ือรัง 199 11.7

            ครอบครัวประสบอุบัติภัยรายแรง 48 2.8

            นักเรียนเจ็บปวยรายแรง/เร้ือรัง 47 2.8

            นักเรียนยายท่ีอยู/ท่ีเรียนแลวปรับตัวไมได 108 6.4

            สอบตก/เรียนซ้ําชั้น 109 6.4

             อ่ืน ๆ  :

                       สูญเสียสัตวเลี้ยง 27 1.6

                       ไมสมหวังในความรัก 14 0.8

                       สูญเสียสิ่งท่ีรักและสําคัญ 10 0.6

ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับเพ่ือน

มีเพื่อนสนิทท่ีสามารถปรึกษาได                                                1,522 89.5

เขากันไดแตไมสนิทกับใคร                                                           155 9.1

ไมอยากสุงสิงกับเพื่อน       11 0.6

เขากับเพื่อนไมคอยได                                                                     9 0.5

อ่ืน ๆ                  3 0.2

รูสึกผิดหวังจากความรักแบบหญิง-ชาย

            เคย 856 50.4

            ไมเคย                                                                                                                                                                                                             844 49.7

ความรูสึกรักเพศเดียวกัน

เคย                                                                                      344 20.2

             ไมเคย                                                                                           1,356 79.8
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ตอนท่ี  2 ความชุกและคาคะแนน CES-D ของกลุมตัวอยาง

คะแนน CES-D ของกลุมตัวอยาง มีคาเฉลี่ยอยูท่ี 15.34 คาสวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน

เทากับ 6.852 คาคะแนนตํ่าสุดคือ  0 และสูงสุด คือ 50 โดยมีการกระจายของขอมูลเปนปกติ  ดัง

ภาพท่ี  2 เพศชายมีคะแนนเฉลี่ย CES-D คือ 14.71 และเพศหญิง 15.64

การหาอัตราความชุกของภาวะซึมเศรา

โดยใชคะแนน CES-D ต้ังแต  22 คะแนนข้ึนไปเปนเกณฑตัดสินวามีภาวะซึมเศราพบวา 

กลุมตัวอยางท่ีมีภาวะซึมเศรามีจํานวน 296 คน  คิดเปนรอยละ  17.4 สวนกลุมตัวอยางท่ีไมมี

ภาวะซึมเศรามีจํานวน 1,404 คน คิดเปนรอยละ  82.6 ดังภาพท่ี 3

การศึกษาน้ีพบภาวะซึมเศรารอยละ 17.72 ของกลุมตัวอยางชายท้ังหมด  และรอยละ 

17.26 ของกลุมตัวอยางท่ีเปนหญิงท้ังหมด

กลุมตัวอยางท่ีไมมีภาวะซึมเศรา  มีคะแนนเฉลี่ย CES-D เทากับ  13.01 คาสวนเบ่ียงเบน

มาตรฐานเทากับ 4.608 สวนกลุมท่ีมีภาวะซึมเศรามีคะแนนเฉลี่ย CES-D เทากับ 26.36 คาสวน

เบ่ียงเบนมาตรฐานเทากับ 4.671

ภาพท่ี  2 ภาพฮีสโตแกรมคะแนนCES-D ของกลุมตัวอยาง
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ภาพท่ี  3 กราฟแทงแสดงรอยละของกลุมตัวอยางท่ีมีภาวะซึมเศราและไมมีภาวะซึมเศรา
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ตอนท่ี  3 การวิเคราะหปจจัยท่ีสัมพันธกับภาวะซึมเศราของกลุมตัวอยาง 

ลักษณะดานประชากร  กลุมตัวอยางท่ีมีภาวะซึมเศรามีดังน้ี  สวนใหญเปนเพศหญิง คิด

เปนรอยละ 66.9 เพศชาย รอยละ 33.1 และมีอายุ 17 ปข้ึนไป  รอยละ 51.4 ตํ่ากวา 17 ป  รอย

ละ 48.6 รวมท้ังกําลังศึกษาอยูระดับชั้นมัธยมศึกษาปท่ี 6 มากท่ีสุด คิดเปนรอยละ 36.5 สวน

ใหญนับถือศาสนาพุทธ รอยละ 93.9 และรอยละ 89.5 ของกลุมตัวอยางท่ีมีภาวะซึมเศรา มีผลการ

เรียนต้ังแต 2.00 ข้ึนไป  ซึ่งมีจํานวนพี่นองท้ังหมดรวมท้ังตัวนักเรียน  2 คน คิดเปนรอยละ 53.7

และเปนบุตรคนโต  (รวมคนท่ีเปนบุตรคนเดียว) มากท่ีสุด คิดเปนรอยละ 54.4 รองลงมารอยละ 

34.5 ของกลุมท่ีมีภาวะซึมเศรา เปนบุตรคนกลาง  กลุมตัวอยางท่ีมีภาวะซึมเศราไดรับคาใชจาย

สวนตัวตอเดือนต้ังแต 2,500 บาทข้ึนไป คิดเปนรอยละ 56.1 นอยกวา 2,500 บาท  มีรอยละ 43.9

การวิเคราะหความสัมพันธระหวางภาวะซึมเศรากับปจจัยดานประชากรอันไดแก เพศ 

อายุ  ระดับการศึกษา  ศาสนา  ผลการเรียน  จํานวนพี่นอง   ลําดับท่ีของการเปนบุตร  และ

คาใชจายท่ีไดรับตอเดือน พบวา  อายุ และผลการเรียน  มีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ p<0.05 และ 0.01 ตามลําดับ  รายละเอียดดังตาราง  3.1

ตาราง  3.1 ความสัมพันธระหวางปจจัยดานประชากร  กับภาวะซึมเศราของกลุมตัวอยาง
ไมมีภาวะซึมเศรา

(1,404คน)
มีภาวะซึมเศรา

(296 คน)
ปจจัยดานประชากร

(N=1,700)
จํานวน (รอยละ) จํานวน (รอยละ)

2 df p-value

เพศ 0.055 1 0.815

ชาย 455 (32.4) 98 (33.1)

      หญิง 949 (67.6) 198 (66.9)

อายุ 4.001 1 0.045*

       ต่ํากวา 17 ป 594 (42.3) 144 (48.6)

17 ปขึ้นไป 810 (57.7) 152 (51.4)

ระดับการศึกษา 3.274 1 0.070

มัธยมศึกษาปท่ี 4 416 (29.6) 90 (30.4)

      มัธยมศึกษาปท่ี  5 349 (24.9) 98 (33.1)

      มัธยมศึกษาปท่ี  6 639 (45.5) 108 (36.5)

ศาสนา 1.825 1 0.177

      พุทธ 1,344 (95.7) 278 (93.9)

      ศาสนาอ่ืน ๆ 60 (4.3) 18 (6.1)

* p< 0.05
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ตาราง 3.1(ตอ) ความสัมพันธระหวางปจจัยดานประชากร  กับภาวะซึมเศราของกลุม

ตัวอยาง
ไมมีภาวะซึมเศรา

(1,404คน)
มีภาวะซึมเศรา

(296 คน)
ปจจัยดานประชากร

(N=1,700)
จํานวน (รอยละ) จํานวน (รอยละ)

2 df p-value

ผลการเรียน 31.223 1 <0.001**

ต่ํากวา 2.00 44 (3.1) 31 (10.5)

      ตั้งแต 2.00 ขึ้นไป 1,360 (96.9) 265 (89.5)

จํานวนพีน่องทั้งหมดรวมทั้งตวันกัเรียน 0.086 1 0.769

       เปนบุตรคนเดียว 293 (20.9) 58 (19.6)

2 คน 700 (49.9) 159 (53.7)

3 คนขึ้นไป 411 (29.3) 79 (26.7)

ลําดับที่ของการเปนบตุร 2.610 2 0.288

        เปนบุตรคนโต (รวมท้ัง

เปนบุตรคนเดียว)

816 (58.1) 161 (54.4)

        เปนบุตรคนกลาง 578 (41.2) 131 (44.3)

เปนบุตรคนสุดทอง 10 (0.7) 4 (1.4)

คาใชจายสวนตัวที่ไดรับตอเดอืน 0.123 1 0.725

       นอยกวา 2,500 บาท 601 (42.8) 130 (43.9)

         ตั้งแต2,500 บาทขึ้นไป 803 (57.2) 166 (56.1)

** p < 0.01

จากการวิเคราะหความสัมพันธระหวางปจจัยดานครอบครัวกับภาวะซึมเศราของกลุม

ตัวอยาง พบวา ปจจัยดานครอบครัวท่ีมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี

ระดับ p<0.01  ไดแก  ปญหาการเงินในครอบครัว  ความสัมพันธระหวางบิดากับมารดา  

ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับบิดาและมารดา  สวนสถานภาพสมรสของบิดามารดา  มี

ความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ p<0.05

สวนอาชีพของบิดาและมารดา  บุคคลท่ีอาศัยอยูดวย  การศึกษาของบิดาและมารดา  ไม

มีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ     รายละเอียดดังตาราง  3.2
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ตาราง  3.2 ความสัมพันธระหวางปจจัยดานครอบครัว  กับภาวะซึมเศราของกลุม

ตัวอยาง
ไมมีภาวะซึมเศรา

(1,404คน)
มีภาวะซึมเศรา

(296 คน)ปจจัยดานครอบครัว
(N=1,700) จํานวน (รอยละ) จํานว

น
(รอยละ)

2 df p-value

สถานภาพสมรสของบดิา-มารดา 4.307 1 0.038*

     สมรสหรืออยูดวยกัน 1,111 (79.1) 218 (73.6)

     ครอบครัวแตกแยก 293 (20.9) 78 (26.4)

บุคคลที่นกัเรียนอาศัยอยูดวย 2.313 1 0.128

บิดาและ /หรือ มารดา 1,257 (89.5) 256 (86.5)

       ญาติและอ่ืน ๆ 147 (10.5) 40 (13.5)

ปญหาการเงนิในครอบครัว 26.651 1 <0.001**

      มีปญหาการเงิน 792 (56.4) 215 (72.6)

      ไมมีปญหาการเงิน 612 (43.6) 81 (27.4)

อาชีพของบดิา (N=1,551) 3.404 3 0.333

รับราชการ/รัฐวิสาหกจิ 256 (19.9) 57 (21.5)

     ธุรกิจสวนตัว 487 (37.9) 101 (38.1)

     รับจาง/บริษัท 508 (39.5) 95 (35.8)

     ไมไดทํางาน 35 (2.7) 12 (4.5)

อาชีพของมารดา (N=1,652) 4.830 3 0.185

รับราชการ/รัฐวิสาหกจิ 164 (12.0) 43 (15.3)

     ธุรกิจสวนตัว 473 (34.5) 97 (34.5)

     รับจาง/บริษัท 421 (30.7) 71 (25.3)

     ไมไดทํางาน 313 (22.8) 70 (24.9)

การศึกษาของบดิา (N=1,514) 0.310 1 0.578

ประถมศกึษาและต่าํกวา 243 (19.5) 43 (16.2)

      มัธยมศึกษา 359 (28.7) 86 (32.5)

      อนุปริญญา / ปวส. 177 (14.2) 32 (12.1)

      ปริญญาตรีขึ้นไป 470 (37.6) 104 (39.2)

* p <0.05 ** p < 0.01
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ตาราง  3.2 (ตอ) ความสัมพันธระหวางปจจัยดานครอบครัว  กับภาวะซึมเศราของกลุม

ตัวอยาง
ไมมีภาวะซึมเศรา

(1,404คน)
มีภาวะซึมเศรา

(296 คน)
ปจจัยดานครอบครัว

(N=1,700)
จํานวน (รอยละ) จํานวน (รอยละ)

2 df p-value

การศึกษาของมารดา(N=1,571) 0.052 1 0.819

     ประถมศึกษาและตํ่ากวา 331 (25.5) 70 (25.6)

      มัธยมศึกษา 349 (26.9) 80 (29.3)

      อนุปริญญา / ปวส. 192 (14.8) 31 (11.4)

      ปริญญาตรีขึ้นไป 426 (32.8) 92 (33.7)

ความสัมพนัธระหวางบดิากับมารดา (N=1,522) 15.162 1 <0.01**

      เขากันไดดี 679 (53.8) 106 (40.6)

      ทะเลาะกัน / ทุบตีกัน 582 (46.2) 155 (59.4)

ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับ
บิดา

19.411 1 <0.01**

สนิทสนมกันดี 827 (58.9) 133 (44.9)

       ไมดี(ไมคอยสนิทสนม / ไมเอา

ใจใส)

577 (41.1) 163 (55.1)

ความสัมพนัธระหวางนักเรียนกับมารดา 55.619 1 <0.01**

สนิทสนมกันดี 1,232 (87.8) 209 (70.6)

       ไมดี(ไมคอยสนิทสนม / ไมเอา

ใจใส)

172 (12.3) 87 (29.4)

** p < 0.01



61

ปจจัยดานจิต-สังคมท่ีสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ p<0.01

ไดแก  ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับพี่นอง  บรรยากาศในครอบครัว  ลักษณะการเลี้ยงดู   

ความวิตกกังวลเก่ียวกับผลการเรียน   ปญหาสุขภาพจิตของบิดาและมารดา  ความรูสึกตอ

ครอบครัว  เหตุการณสูญเสียคร้ังสําคัญในชีวิต  ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับเพื่อน  รูสึก

ผิดหวังจากความรักแบบหญิง-ชาย  สวนปจจัยความรูสึกรักเพศเดียวกันมีความสัมพันธกับภาวะ

ซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ p<0.05

ปจจัยดานการมีบุคคลในครอบครัวเปนคนพิการ  ไมมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศรา 

รายละเอียดดังตาราง  3.3

ตาราง  3.3 ความสัมพันธระหวางปจจัยดานจิตสังคม  กับภาวะซึมเศราของกลุม

ตัวอยาง
ไมมีภาวะซึมเศรา

(1,404คน)
มีภาวะซึมเศรา

(296 คน)
ปจจัยดานจิตสงัคม

(N=1,700)
จํานวน (รอยละ) จํานวน (รอยละ)

2 df p-value

ความสัมพนัธระหวางนักเรียนกับพีน่อง(N = 1,349) 39.579 1 <0.01**

       สนิทเขากันไดกับพ่ีนอง 1,051 (94.6) 197 (82.8)

     ไมดี(ไมสนิท / ทะเลาะกัน) 60 (5.4) 41 (17.2)

บรรยากาศในครอบครัว (N= 1,694) 29.120 1 <0.01**

       รักและกลมเกลียวกันดี 858 (61.3) 130 (44.2)

       ทะเลาะกัน/ตางคนตาง

อยู/เงียบเหงา

542 (38.7) 164 (55.8)

ลักษณะการเลี้ยงดู (จากมุมมองของนกัเรียน) 43.769 1 <0.01**

 ประชาธิปไตย (มเีหตุผล) 1,097 (78.1) 177 (59.8)

      ไมมีเหตุผล / ไมเหมาะสม 307 (21.9) 119 (40.2)

ความวติกกังวลเกี่ยวกบัผลการเรียน (N=1,683) 55.782 1 <0.01**

รูสึกวิตกกังวล 645 (46.4) 207 (70.4)

       ไมรูสึกวิตกกังวล 744 (53.6) 87 (29.6)

บุคคลในครอบครัวพกิาร 2.386 1 0.122

       มี 38 (2.7) 13 (4.4)

       ไมมี           1,366 (97.3) 283 (95.6)

** p < 0.01
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ตาราง  3.3 (ตอ) ความสัมพันธระหวางปจจัยดานจิตสังคม  กับภาวะซึมเศราของกลุม

ตัวอยาง
ไมมีภาวะซึมเศรา

(1,404คน)
มีภาวะซึมเศรา

(296 คน)
ปจจัยดานจิตสงัคม

(N=1,700)
จํานวน (รอยละ) จํานวน (รอยละ)

2 df p-value

ปญหาสขุภาพจติในบดิา (จากการรับรูของนักเรียน) (N=1,372) 34.556 1 <0.01**

         มีปญหาสุขภาพจิต 391 (33.8) 118 (54.9)

  ไมมีปญหาสุขภาพจิต 766 (66.2) 97 (45.1)

ปญหาสขุภาพจติในมารดา (จากการรับรูของนกัเรียน) (N=1,464) 48.529 1 <0.01**

         มีปญหาสุขภาพจิต 483 (39.1) 147 (63.9)

       ไมมีปญหา

สุขภาพจิต

751 (60.9) 83 (36.1)

ความรูสึกตอครอบครัว 62.703 1 <0.01**

       มีความสุขมาก 1,383 (98.5) 266 (89.9)

       มีความสุขนอย 21 (1.5) 30 (10.1)

เหตกุารณสูญเสียคร้ังสําคัญในชีวติ 21.172 1 <0.01**

          มี 690 (49.1) 189 (63.9)

          ไมมี 714 (50.9) 107 (36.1)

ความสัมพนัธระหวางนักเรียนกับเพือ่น(N=1,697) 52.588 1 <0.01**

        มีเพ่ือนสนิทท่ีสามารถ

ปรึกษาได

1,291 (92.1) 231 (78.0)

       ไมดี( ไมสนิทกับใคร /

เขากับเพ่ือนไมได)

110 (7.9) 65 (22.0)

รูสึกผิดหวังจากความรักแบบหญิง-ชาย 12.788 1 <0.01**

           เคย 679 (48.4) 177 (59.8)

          ไมเคย          725 (51.6) 119 (40.2)

ความรูสึกรักเพศเดียวกนั 6.572 1 0.01*

เคย 268 (19.1) 76 (25.7)

          ไมเคย 1,136 (80.9) 220 (74.3)

*p<0.05 ** p < 0.01
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ตอนท่ี   4 การวิเคราะหอํานาจการทํานายภาวะซึมเศราของกลุมตัวอยาง ดวยวิธี  

Multivariable analysis

ผูวิจัยไดนําผลท่ีไดจากการวิเคราะหปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศรา ดวยสถิติ 

Chi-Square ท่ีระดับนัยสําคัญ p<0.05 ในตารางท่ี 3 มาวิเคราะหดวยวิธี Multivariable analysis

โดยใช binary logistic regression เพื่อศึกษาอํานาจของตัวทํานายท่ีมีความสัมพันธกับภาวะ

ซึมเศรา

ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราของกลุมตัวอยาง       ท่ีนํามาวิเคราะหดวยวิธี 

Multivariable analysis (ตามตาราง 3.1-3.3) มีดังน้ี

1. อายุ

2. ผลการเรียน

3. สถานภาพสมรสของบิดามารดา

4. ปญหาการเงินในครอบครัว

5. ความสัมพันธระหวางบิดากับมารดา

6. ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับบิดา

7. ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับมารดา

8. ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับพี่นอง

9. บรรยากาศในครอบครัว

10. ลักษณะการเลี้ยงดู

11. ความวิตกกังวลเก่ียวกับผลการเรียน

12. ปญหาสุขภาพจิตในบิดา

13. ปญหาสุขภาพจิตในมารดา

14. ความรูสึกตอครอบครัว

15. เหตุการณสูญเสียคร้ังสําคัญในชีวิตและเหตุการณท่ีทําใหเกิดความเครียด

16. ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับเพื่อน

17. รูสึกผิดหวังจากความรักแบบหญิง-ชาย

18. ความรูสึกรักเพศเดียวกัน
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จากการวิเคราะหปจจัยทํานายท่ีมีความสัมพันธตอภาวะซึมเศราดวยวิธี Multivariable

analysisโดยใช binary logistic regression พบวาปจจัยทํานายท่ีมีความสัมพันธอยางมี

นัยสําคัญทางสถิติท่ี  p <0.05 และ p <0.01 คือ  

ปจจัยดานประชากร

กลุมตัวอยางท่ีมีผลการเรียนตํ่ากวา 2.00 มีความเสี่ยงตอภาวะซึมเศราเกือบ 3 เทาเมื่อ

เทียบกับกลุมตัวอยางท่ีมีผลการเรียนต้ังแต 2.00 ข้ึนไป  (p<0.01 , 95%CI 1.32-6.21)

ปจจัยดานครอบครัว

กลุมตัวอยางท่ีมีความสัมพันธท่ีไมดีกับมารดามีความเสี่ยงตอภาวะซึมเศราสูงกวาเกือบ 2

เทาของกล ุ มตัวอยางท่ีสนิทสนมกับมารดา  (p<0.05 , 95%CI 1.05-2.96)

กลุมตัวอยางท่ีมีการรับรูวาครอบครัวมีปญหาการเงินมีความเสี่ยงตอภาวะซึมเศราสูงกวา

เปน 1.7 เทาของกลุมตัวอยางท่ีรับรูวาครอบครัวไมมีปญหาการเงิน  (p<0.05, 95%CI 1.09-2.63)

ปจจัยดานจิต-สังคม

กลุมตัวอยางท่ีมีความวิตกกังวลเก่ียวกับผลการเรียนมีความเสี่ยงตอภาวะซึมเศราเปน 

2.5 เทาเมื่อเทียบกับกลุมท่ีไมมีความวิตกกังวลเก่ียวกับผลการเรียน  (p<0.01,95%CI 1.64-

3.76)

กลุมตัวอยางท่ีรับรูวามารดามีปญหาสุขภาพจิตมีความเสี่ยงตอภาวะซึมเศราเปน 1.7 เทา

เมื่อเทียบกับกลุมท่ีรับรูวามารดาไมมีปญหาสุขภาพจิต  (p<0.05,95%CI 1.09-2.59)

กลุมตัวอยางท่ีรับรูวาถูกเลี้ยงดูแบบไมเหมาะสม/ไมมีเหตุผล (แบบปลอยปละละเลย /

ปกปองมากเกินไป/ ควบคุมอยางเขมงวด) มีความเสี่ยงตอภาวะซึมเศราสูงกวาเปน 2 เทา ของ

กลุมท่ีรับรูวาถูกเลี้ยงดูแบบประชาธิปไตย (มีเหตุผล) (p<0.01 ,95%CI 1.30-2.98)

กลุมตัวอยางท่ีมีเหตุการณสูญเสียคร้ังสําคัญในชีวิตรวมท้ังเหตุการณท่ีทําใหเกิด

ความเครียดอยางมาก  มีความเสี่ยงตอภาวะซึมเศราสูงกวาเปน 1.6 เทาของกลุมท่ีไมมีเหตุการณ

สูญเสียคร้ังสําคัญในชีวิต (p<0.05 , 95%CI 1.06-2.32)

กลุมตัวอยางท่ีมีความสัมพันธท่ีไมดีกับเพื่อนไมไดมีความเสี่ยงสูงตอภาวะซึมเศราเปน 

3.6 เทาเมื่อเทียบกับกลุมท่ีมีความสัมพันธท่ีดีกับเพื่อน  (p<0.01,95%CI 2.16-6.00)

ดูรายละเอียดในตาราง  6.1
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ตาราง 4.1 ผลการวิเคราะหปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราของกลุมตัวอยางดวย

วิธี Multivariable analysisโดยใช binary logistic regression
95%CI of OR

ปจจัย
Adjusted

OR Lower Upper
p-value

ปจจัยดานประชากร

      อายุ มากกวา 17 ป 1.29 0.87 1.89 0.20

      ผลการเรียนตํ่ากวา 2.00 2.87 1.32 6.21 0.008**

ปจจัยดานครอบครัว

       ครอบครัวแตกแยก       0.80 0.43 1.50 0.49

      บิดามารดาทะเลาะกัน/ทุบตีกัน 0.87 0.57 1.34 0.53

      นักเรียนมีความสัมพันธท่ีไมดีกับบิดา 0.90 0.59 1.37 0.62

      นักเรียนมีความสัมพันธท่ีไมดีกับมารดา 1.76 1.05 2.96 0.03*

      รับรูวาครอบครัวมีปญหาการเงิน 1.69 1.09 2.63 0.02*

ปจจัยดานจิต-สังคม

      นักเรียนไมสนิทกับพี่นอง/ทะเลาะกัน 1.45 0.75 2.82 0.27

      วิตกกังวลเก่ียวกับผลการเรียน 2.48 1.64 3.75 <0.01**

      รับรูวาบิดามีปญหาสุขภาพจิต 1.27 0.82 1.97 0.29

      รับรูวามารดามีปญหาสุขภาพจิต 1.68 1.09 2.59 0.02*

มีความสุขนอยในครอบครัว 2.08 0.78 5.54 0.14

       ถูกเลี้ยงดูแบบไมมีเหตุผล/ไมเหมาะสม 1.97 1.30 2.98 0.001**

ครอบครัวทะเลาะกัน/ตางคนตางอยู 1.00 0.65 1.55 0.99

      มีเหตุการณสูญเสียคร้ังสําคัญในชีวิต 1.57 1.06 2.32 0.02*

      นักเรียนมีความสัมพันธท่ีไมดีกับเพื่อน 3.59 2.16 6.00 <0.01**

      เคยผิดหวังจากความรักแบบหญิง-ชาย 1.35 0.91 1.98 0.13

      เคยรูสึกรักเพศเดียวกัน 1.07 0.66 1.73 0.79

*p<0.05 ** p<0.01
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บทท่ี  5

สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ

การวิจัยคร้ังน้ีเปนการวิจัยเชิงพรรณนา ณ จุดเวลาใดเวลาหน่ึง  วัตถุประสงคของการวิจัย

คือ ตองการศึกษาความชุกของภาวะซึมเศราและปจจัยท่ีเก่ียวของในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอน

ปลาย ในโรงเรียนสังกัดสํานักงานคณะกรรมการการศึกษาข้ันพื้นฐาน กระทรวงศึกษาธิการ ในเขต

กรุงเทพมหานคร กลุมตัวอยางท่ีศึกษาเปนนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปท่ี 4,5 และ 6 วิธีการเลือก

กลุมตัวอยาง ใชวิธีการสุมตัวอยางแบบแบงชั้น (Stratified Random Sampling) รวมจํานวน

ตัวอยางท่ีศึกษา 1,700 คน เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษา คือ แบบวัดอาการซึมเศรา CES-D (Center

for Epidemiologic Studies-Depression scale) ฉบับภาษาไทย โดยใชจุดตัดคะแนนท่ี > 22

สถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูลประกอบดวย คารอยละ คาเฉลี่ย  สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  

วิเคราะหความสัมพันธโดยใชสถิติทดสอบไคสแควร และ Multivariable analysis โดยใช binary

logistic regression ดวยโปรแกรมคอมพิวเตอรสําเร็จรูป SPSS for Windows version 16

ดําเนินการเก็บขอมูลระหวางเดือนพฤศจิกายน 2551 – กุมภาพันธ 2552

สรุปผลการวิจัย

1. ขอมูลปจจัยดานประชากร  ปจจัยดานครอบครัว และปจจัยดานจิต-สังคม

กลุมตัวอยางเปนนักเรียนชาย รอยละ 32.5 และนักเรียนหญิง รอยละ 67.5 นักเรียน

อายุ 17 ปมีจํานวนมากท่ีสุด คือรอยละ 36.7 โดยมีอายุเฉลี่ย 16.60 ป เปนนักเรียนชั้น

มัธยมศึกษาปท่ี 6 รอยละ 43.9 รองลงมาคือมัธยมศึกษาปท่ี 4 และ 5 คือรอยละ 29.8 และ 26.3

ตามลําดับ โดยรอยละ 95.4 นับถือศาสนาพุทธ  รอยละ 48.9 มีผลการเรียนอยูในระดับ 3.01-4.00

จํานวนพี่นองท้ังหมดรวมท้ังตัวนักเรียนสวนใหญคือ 2 คน คิดเปนรอยละ 50.5 โดยรอยละ 57.5

เปนบุตรคนโต(รวมท้ังเปนบุตรคนเดียว) และรองลงมาเปนบุตรคนกลาง รอยละ 41.7 คาใชจาย

สวนตัวท่ีไดรับตอเดือน รอยละ 57 ไดรับต้ังแต 2,500บาทข้ึนไป

ปจจัยดานครอบครัวพบวา สถานภาพสมรสของบิดามารดาสวนใหญอยูดวยกัน  คิด

เปนรอยละ 78.2 การศึกษาของบิดาและมารดาสวนใหญ จบชั้นปริญญาตรีข้ึนไป รอยละ 33.8

และ 30.5 ตามลําดับ  ดานอาชีพพบวาบิดามีอาชีพร ับจาง/บริษัทมากท่ีสุด รอยละ 35.5 รองลงมา

มีอาชีพธุรกิจสวนตัวรอยละ 34.6 สวนมารดามีอาชีพธุรกิจสวนตัวมากท่ีสุด รอยละ 33.4

รองลงมาคือ รับจาง/บริษัท คิดเปนรอยละ 28.9 บุคคลท่ีนักเรียนอาศัยอยูดวยมากท่ีสุด คือ บิดา
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และ/หรือมารดาจริง คิดเปนรอยละ 87 ความสัมพันธระหวางบิดากับมารดาของนักเรียนสวนมาก

เขากันไดดี คิดเปนรอยละ 46.2 รองลงมาคือทะเลาะกันบาง รอยละ 39.1 นักเรียนสวนใหญมี

ความสัมพันธกับบิดาและมารดาคือ สนิทสนมกันดี คิดเปนรอยละ 56.5 และ 84.8 ตามลําดับ  

ดานปญหาการเงินในครอบครัวตามการรับรูของนักเรียน  คือ รอยละ 59.2 รับรูวามีป ัญหา และ 

รอยละ 40.8 รับรูวาไมมีปญหาการเงินเลย

ปจจัยดานจิต-สังคม พบวา นักเรียนสวนใหญ คือ รอยละ 68.5 สนิทเขากันไดกับพี่

นองสวนใหญ  ดานบรรยากาศในครอบครัว รอยละ 58.1 คือ รักและกลมเกลียวกันดี  รองลงมาคือ

รักกันและทะเลาะกันบาง คิดเปนรอยละ 36.9 โดยนักเรียนรอยละ 49.2 มีความรูสึกตอครอบครัว

วามีความสุขปานกลาง  รองลงมาคือ มีความสุขมาก รอยละ 47.8 ดานลักษณะการเลี้ยงดูจาก

มุมมองของนักเรียน  มองวาถูกเลี้ยงดูแบบประชาธิปไตย (มีเหตุผล) มากท่ีสุด คือรอยละ 74.9

รองลงมาคือ เอาใจใสปกปองมากเกินไป รอยละ 12.1 นักเรียนท่ีมีความรูสึกวิตกกังวลเก่ียวกับผล

การเรียน คิดเปนรอยละ 51.1 ไมรูสึกวิตกกังวล รอยละ 48.8 การรับรูเก่ียวกับปญหาสุขภาพจิต

ของบิดามารดา นักเรียนสวนใหญรับรูวาบิดามารดาไมมีปญหาสุขภาพจิต คิดเปนรอยละ 50.8

และ 49.1 ตามลําดับ  นักเรียนสวนใหญไมมีบุคคลพิการในครอบครัว คิดเปนรอยละ 97 นักเรียน

มีเหตุการณสูญเสียคร้ังสําคัญในชีวิต รอยละ 51.7 สวนใหญเปนเร่ืองญาติใกลชิดหรือเพื่อนสนิท

เสียชีวิต   ดานความสัมพันธระหวางนักเรียนกับเพื่อน สวนใหญรอยละ 89.5 นักเรียนมีเพื่อนสนิท

ท่ีสามารถปรึกษาได  ดานความรักแบบหญิง-ชาย นักเรียนรอยละ 50.4 เคยรูสึกผิดหวังจากความ

รัก  รอยละ 49.7 ไมเคยรูสึกผิดหวัง  สวนความรูสึกรักเพศเดียวกัน นักเรียนสวนใหญไมเคยมี

ความรูสึกน้ี คิดเปนรอยละ 79.8 เคยรักเพศเดียวกัน รอยละ 20.2

2. ความชุกของภาวะซึมเศรา

จากการศึกษาคร้ังน้ีพบวานักเรียนสวนใหญไมมีภาวะซึมเศรา คิดเปนรอยละ 82.6

และเมื่อคํานวณหาอัตราความชุกของภาวะซึมเศราแลวพบวา อัตราความชุกของภาวะซึมเศรา

ของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลายในเขตกรุงเทพมหานคร คิดเปนรอยละ 17.4

3. ปจจัยท่ีมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศรา

ปจจัยดานประชากร พบวา อายุและผลการเรียนมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศรา 

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ p<0.05 และ p<0.01 ตามลําดับ โดยปจจัยดานอ่ืน คือ เพศ 

ระดับการศึกษา ศาสนา จํานวนพี่นอง ลําดับท่ีของการเปนบุตร และคาใชจายท่ีไดรับตอเดือน  ไม

มีความสัมพันธกับภาวะซึมเศรา
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ปจจัยดานครอบครัว พบวา  สถานภาพสมรสของบิดามารดา  มีความสัมพันธกับ

ภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ p<0.05 และ ปญหาการเงินในครอบครัว  

ความสัมพันธระหวางบิดากับมารดา  ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับบิดา  ความสัมพันธ

ระหวางนักเรียนกับมารดา  มีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 

p<0.01  โดยปจจัยอ่ืน ๆ คือ บุคคลท่ีนักเรียนอาศัยอยูดวย  อาชีพของบิดามารดา  การศึกษาของ

บิดามารดา  ไมมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศรา

ปจจัยดานจิตสังคม พบวา  ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับพี่นอง  บรรยากาศใน

ครอบครัว  ลักษณะการเลี้ยงดู  ความวิตกกังวลเก่ียวกับผลการเรียน  ปญหาสุขภาพจิตในบิดา

มารดา  ความรูสึกตอครอบครัว  เหตุการณสูญเสียคร้ังสําคัญในชีวิต  ความสัมพันธระหวาง

นักเรียนกับเพื่อน  รูสึกผิดหวังจากความรักแบบหญิง-ชาย  มีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยาง

มีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ p<0.01  และความรูสึกรักเพศเดียวกัน  มีความสัมพันธกับภาวะ

ซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ p<0.05 สวนปจจัยดานการมีบุคคลพิการในครอบครัว 

ไมมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศรา

4. ปจจัยทํานายท่ีมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศรา

ปจจัยทํานายท่ีมีความสัมพันธอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี p<0.05 และ p<0.01

คือ   ผลการเรียนตํ่ากวา 2.00 ความสัมพันธท่ีไมดีกับมารดา  การรับรูวาครอบครัวมีปญหา

การเงิน  รูสึกวิตกกังวลเก่ียวกับผลการเรียน  การรับรูวามารดามีปญหาสุขภาพจิต  การถูกเลี้ยงดู

แบบไมมีเหตุผล/ไมเหมาะสม  เหตุการณสูญเสียคร้ังสําคัญในชีวิตรวมท้ังเหตุการณท่ีทําใหเกิด

ความเครียดอยางมาก  และความสัมพันธท่ีไมดีกับเพื่อน

อภิปรายผลการวิจัย

1. ความชุกของภาวะซึมเศรา จากการศึกษานักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอน

ปลายในโรงเรียนสังกัดสํานักงานคณะกรรมการการศึกษาข้ันพื้นฐานในเขตกรุงเทพมหานคร 

จํานวน 1,700 คน พบวามีนักเรียนท่ีมีภาวะซึมเศรา (มีคะแนน CES-D ต้ังแต 22 คะแนนข้ึนไป)

296 คน ดังน้ันความชุกของภาวะซึมเศราในนักเรียนจึงคิดเปน  รอยละ 17.4 ผลของความชุกจาก

การศึกษาคร้ังน้ี มีคาใกลเคียงกับการศึกษาของผูท่ีไดเคยศึกษาไวในกลุมนักเรียนมัธยมศึกษาตอน

ปลายหรือนักเรียนอายุ 14-18 ป และใชแบบวัดอาการซึมเศรา CES-D เชนกัน คือ  พิทักษพล 

บุณยมาลิก และคณะ (13) ศึกษาในป พ.ศ.2547 พบอัตราความชุกในนักเรียนระดับมัธยมศึกษา
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ตอนปลายและประโยควิชาชีพเขตกรุงเทพมหานคร  รอยละ 20.6 และ รุงมณี ย่ังยืน (51) ท่ีศึกษา

ภาวะซึมเศราในเยาวชนท่ีไมไดกระทําผิดกฎหมายอายุ 14-18 ป จังหวัดอุบลราชธานี ในป พ.ศ.

2549 พบความชุกรอยละ 13.6 นอกจากน้ียังใกลเคียงกับการศึกษาท่ีใชแบบวัดอ่ืน ๆ เชน 

การศึกษาของศิริอร ฤทธิ์ไตรรัตน(11)ท่ีศึกษาความชุกของภาวะซึมเศราในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา

ตอนปลายในเขตจังหวัดเพชรบุรี  ในป พ.ศ.2544 ดวยแบบสอบถามปญหาสุขภาพ (HRSR) พบ

ความชุกรอยละ 14.4 สวน เรไร   ทีวะทัศน (52) ศึกษาภาวะซึมเศราของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษา

ตอนปลายในเขตจังหวัดชลบุรี ในป พ.ศ.2537 ดวย Reynold’s Adolescent Depression Scale

(RADS) พบความชุกเทากับรอยละ 22.04 และปรีชา  สุวังบุตร (12) ศึกษาภาวะซึมเศราของ

นักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย กรุงเทพมหานครเขตชั้นใน ป พ.ศ.2543 ดวยแบบตรวจวัดหา

ภาวะซึมเศราดวยตนเอง (Beck Depression Inventory- BDI)  พบความชุกรอยละ 18.3

อยางไรก็ตามความชุกจากการศึกษาคร้ังน้ีมีอัตราตํ่ากวางานวิจัยท่ีศึกษาภาวะ

ซึมเศราในกลุมนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย คือ Sriphet C. (49) ไดศึกษาความชุกของภาวะ

ซึมเศราของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปท่ี 4-6 ในจังหวัดสุพรรณบุรี ในป พ.ศ.2548 ดวยแบบวัด

อาการซึมเศรา CES-D พบความชุกสูงถึงรอยละ 44.8 สวนประภัสสร  สิริวิชัย (48) พบความชุก

ของภาวะซึมเศราในนักเรียนท่ีมีความบกพรองทางการไดยิน ระดับชั้นมัธยมศึกษาปท่ี 1-6 โดยใช

แบบวัดอาการซึมเศรา CES-D เทากับรอยละ 43 และมัณฑนา  นทีธาร (53) ศึกษาภาวะซึมเศรา

ในนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปท่ี 4-6 เขตจังหวัดเชียงใหม ในปพ.ศ.2546 โดยใชแบบประเมินภาวะ

ซึมเศราของเบ็ค (BDI) พบความชุก รอยละ 50.9 การท่ีความชุกแตกตางกันอาจเน่ืองมาจาก  

ความแตกตางกันของลักษณะกลุมตัวอยาง  การใชจุดตัดของคะแนนและแบบวัดอาการซึมเศรา 

หรือขนาดและลักษณะพื้นท่ีท่ีเฉพาะของกลุมตัวอยางท่ีศึกษา

2. ปจจัยท่ีเกี่ยวของกับภาวะซึมเศรา

1. เพศ   

การศึกษาน้ีพบจํานวนนักเรียนชายท่ีมีภาวะซึมเศรานอยกวานักเรียนหญิงท่ี

มีภาวะซึมเศรา เมื่อเทียบอัตราสวนแลว เทากับ 1 : 2 การท่ีเพศหญิงพบภาวะซึมเศรามากกวา

เน่ืองมาจาก ในการศึกษาคร้ังน้ีไดศึกษาในโรงเรียนสตรีลวนจํานวน 2 โรงเรียน จึงทําใหจํานวน

นักเรียนหญิงมากกวานักเรียนชาย และการศึกษาน้ีไมพบวาเพศเปนปจจัยท่ีเก่ียวของกับภาวะ

ซึมเศรา ซึ่งผลการวิจัยน้ีสอดคลองกับการศึกษาของ พิศมัย  เต็งพงศธร (55) วารีรัตน  หอมโกศล 

(56) ชอเพชร   เบาเงิน (57) และอุมาพร ตรังคสมบัติ (58)
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2. อายุ 

อายุของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนปลายในการศึกษาคร้ังน้ีอยูในระหวาง 

15-19 ป อายุโดยเฉลี่ย 16.6 ป ซึ่งเปนชวงของวัยรุนตอนกลาง และการศึกษาน้ีพบวา อายุมี

ความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 ซึ่งผลการวิจัยน้ีสอดคลองกับ

การศึกษาของนัยนา  อุปมา (59) ท่ีพบวาอายุมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราในผูปวยเด็ก

โรคหัวใจพิการแตกําเนิด แตการศึกษาคร้ังน้ีไมสอดคลองกับงานวิจัยหลายรายงานท่ีผานมา 

(10),(11),(50),(60) ในการพบความสัมพันธระหวางอายุกับภาวะซึมเศราในนักเรียนอาจ

เน่ืองมาจากในการศึกษาคร้ังน้ีไดทําการแบงกลุมชวงอายุ เปน 2 กลุม คือ อายุตํ่ากวา 17 ป และ

อายุต้ังแต 17 ปข้ึนไป ตามทฤษฎีการพัฒนาทางจิตใจและสังคมของ Erikson (71) ไดแบงระยะของ

พัฒนาการทางบุคลิกภาพตามชวงชีวิต  ถือไดวากลุมตัวอยางอยูในชวงชีวิตท่ี 5 คือวัยรุน อายุ 13-

17 ป และชวงชีวิตท่ี 6 คือวัยผูใหญตอนตน อายุ 18-25 ป ซึ่งในแตละวัยยอมมีความเครียดตางกัน 

และมีผลกับภาวะซึมเศราแตกตางกัน

3. ผลการเรียน  และความวิตกกังวลเกี่ยวกับผลการเรียน

พบวามีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 และเมื่อนํา

ตัวแปรผลการเรียน และความวิตกกังวลเก่ียวกับผลการเรียนไปรวมพยากรณภาวะซึมเศรา  พบวา 

ผลการเรียนและความวิตกกังวลเก่ียวกับผลการเรียนสามารถรวมพยากรณภาวะซึมเศรา คือ 

นักเรียนท่ีมีผลการเรียนตํ่ากวา 2.00 และนักเรียนท่ีมีความวิตกกังวลเก่ียวกับผลการเรียน มีปจจัย

เสี่ยงมากกวาในการเกิดภาวะซึมเศรา  ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ อุมาพร ตรังคสมบัติ (58) ท่ี

ศึกษาในเด็กมัธยมตนของโรงเรียนสังกัดกรมสามัญศึกษาพบวาผลการสอบคร้ังสุดทายไดเกรดตํ่า

กวา 2 มีความสัมพันธกับภาวะซึมเศรา  และเรไร  ทีวะทัศน (52) พบวานักเรียนท่ีมีผลการเรียนสูง

จะมีระดับภาวะซึมเศราตํ่าแตเด็กนักเรียนท่ีมีผลการเรียนตํ่าจะมีภาวะซึมเศราสูง  นอกจากน้ียัง

สอดคลองกับ อรพรรณ  เมฆสุภะ (72) ท่ีพบวาผลการเรียนตํ่ากวาเกณฑเปนปจจัยท่ีเก่ียวของกับ

ภาวะซึมเศราในเด็กมัธยมตนของโรงเรียนในสังกัดกรุงเทพมหานครและ Maeng Je Cho and Jun

Young Lee (46)  พบวาในวัยรุนการเรียนลมเหลวเปนปจจัยเสี่ยงท่ีสําคัญใหเกิดโรคซึมเศราท้ังน้ี

อาจเปนเพราะวัยรุนเปนวัยท่ีตองการความรูสึกมีคุณคาในตนเอง (73) ซึ่งความรูสึกเห็นคุณคาใน

ตนเองจะพัฒนาไดตลอดทุกชวงอายุ  แตจะเห็นไดชัดในชวงวัยรุน (74)  การท่ีมีผลการเรียนอยูใน

ระดับตํ่าทําใหความรูสึกมีคุณคาในตนเองลดลง เน่ืองจากสิ่งสําคัญของความรูสึกมีคุณคาในตนเอง

ของเด็กวัยรุนเกือบท้ังหมดจะเปนความสําเร็จทางการศึกษา (75) เพราะความสําเร็จทางการศึกษา

เปนสิ่งหน่ึงท่ีจะทําใหความรูสึกมีคุณคาในตนเองของเด็กวัยรุนเพิ่มข้ึน  ดังน้ันการมีผลการเรียนอยู

ในระดับตํ่าจึงเปนปจจัยเสี่ยงท่ีจะสงผลใหเกิดปญหาสุขภาพจิต  เชน ภาวะวิตกกังวล  ภาวะ

ซึมเศรา  การท่ีนักเรียนเกิดภาวะวิตกกังวลในผลการเรียนก็ถือเปนสวนหน่ึงท่ีกอใหเกิดภาวะซึมเศรา
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ตามมาได  ซึ่งมีจิตแพทยหลายทานท่ีใหความสนใจเก่ียวกับความสัมพันธระหวางความวิตกกังวล

กับการเกิดภาวะซึมเศรา Starvarakaki และ Vargo (76)  เชื่อวามีการเก่ียวของกันอยางมากหรือ

อาจจะเกิดรวมกันระหวางความวิตกกังวลและการเกิดภาวะซึมเศรา  ในทางกลับกัน  การท่ีเด็กมี

ภาวะซึมเศราก็อาจกระทบตอการเรียนเพราะอาการเร่ิมแรกของภาวะซึมเศราในเด็ก คือ มีผลการ

เรียนตํ่า ดังเชนสมภพ  เรืองตระกูล (77) กลาวไววาการเรียนตกตํ่าลงเปนอาการเร่ิมแรกของอาการ

ซึมเศราในเด็กได กอนท่ีอาการอ่ืน ๆ ของโรคซึมเศราจะปรากฏชัดเจน  หากปลอยไวนานอาการ

ซึมเศราจะเปนมากข้ึน การเรียนจะย่ิงตํ่าลง  ดังน้ันหากพบเจอนักเรียนท่ีมีผลการเรียนตํ่าก็อาจตอง

พูดคุยใหคําปรึกษา 

4. สถานภาพสมรสของบิดามารดา

ในงานวิจัยน้ีพบวามีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  

สอดคลองกับการศึกษาของอุมาพร  ตรังคสมบัติ (58) ท่ีศึกษาภาวะซึมเศราในเด็กนักเรียนระดับ

มัธยมศึกษาตอนตน พบวาการท่ีบิดาหรือมารดาเสียชีวิต หยารางหรือแยกทางกันโดยเด็ดขาด มี

ความเก่ียวของกับการเกิดภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ดังเชน Demo & Acock,1988

อางใน มัณฑนา นทีธาร (53) กลาววา การหยาราง  การแยกกันอยูของบิดามารดา  หรือบิดา

มารดาเสียชีวิตจะสงผลกระทบตอเด็กวัยรุนทําใหรับรูวาสถานการณเหลาน้ีเปนภาวะวิกฤติ เกิด

ความรูสึกวาตนเองไมเปนท่ีตองการ  ไมมีความสําคัญ มีความไมมั่นคงในอารมณ  มีการปรับตัว

ไมดีสงผลใหมีภาวะซึมเศราได และจากรายงานการศึกษาของวินัดดา   ปยะศิลป (78) พบ

ปฏิกิริยาตอการหยารางของเด็กท่ีอายุมากกวา 10 ป ในดานของความผิดปกติทางอารมณเปน

ลักษณะซึมเศรา  มองเห็นคุณคาในตัวเองตํ่า แยกตัว  ไมสนใจการเรียน  โดยท่ีเด็กชายมีปญหาใน

ดานการเรียนตํ่า  ความสามารถในการปรับตัวไมดี  เห็นคุณคาในตัวเองตํ่า  รวมกับปญหาทาง

อารมณและพฤติกรรม  ในขณะท่ีเด็กหญิงวัยเดียวกันจะแสดงอาการออกมาในรูปของปญหาทาง

อารมณ  ไดแก ซึมเศรา หงุดหงิด กังวลตออนาคต  งานวิจัยของ Aseltine (อางใน เตือนใจ  โคตร

สมบัติ) (61) พบวาการหยารางของพอแมเชื่อมโยงกับการเกิดภาวะซึมเศราของวัยรุนได 2 ทาง คือ 

การหยารางเปนสิ่งท่ีกอใหเกิดปญหาและความเครียดซึ่งเก่ียวของกับภาวะซึมเศราและการหยา

รางยังทําใหปฏิกิริยาตอความเครียดของวัยรุนเปลี่ยนแปลงไป  วัยรุนบางรายจะมีปฏิกิริยาตอ

ความเครียดลดลง บางรายมีปฏิกิริยาตอความเครียดรุนแรงข้ึน  ซึ่งในกลุมท่ีมีปฏิกิริยาตอ

ความเครียดรุนแรงข้ึนน้ีจะทําใหมีโอกาสเกิดภาวะซึมเศราไดงายข้ึน

5. ความสัมพันธระหวางบิดากับมารดา



72

พบวามีความแตกตางกันระหวางกลุมท่ีมีภาวะซึมเศราและไมมีภาวะ

ซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ซึ่งสอดคลองกับงานวิจัยของเรไร  ทีวะทัศน (52)กับ กิตติวรรณ  

เทียมแกว (50) ท่ีพบวาการท่ีพอแมทะเลาะหรือทุบตีกัน มีความสัมพันธขัดแยงตอกัน มีอิทธิพลทํา

ใหวัยรุนมีอาการซึมเศรา  และ Brage (อางในอัมพร สรอยบุญ) (39) กลาววา ในเด็กท่ีมีครอบครัว

แตกแยก ความสัมพันธของบิดามารดาไมดี มีความขัดแยงในครอบครัวจะทําใหเด็กมีโอกาสเกิด

ปญหาทางสุขภาพจิตได  โดยเฉพาะภาวะซึมเศรา นอกจากน้ีความสัมพันธของบิดามารดาเปนอีก

ปจจัยหน่ึงท่ีจะชวยใหบุคคลปลอดภัยจากความเครียด และทําใหบุคคลมองโลกในแงดี  การท่ี

ความสัมพันธระหวางบิดามารดาไมดี จะทําใหวัยรุนไมมีความมั่นใจในตนเอง  ตองอาศัยพึ่งพิง

เพื่อนฝูง  มีการปรับตัวไมดี  เกิดความวิตกกังวลและอาจจะเกิดภาวะซึมเศราตามมา (49) ดัง

งานวิจัยของวิลเลียมสัน และคณะ (อางในพรพิมล  หลอตระกูล) (79) ไดศึกษาวัยรุนท่ีมีภาวะ

ซึมเศรา  พบวาวัยรุนกลุมน้ีมีปญหาความเครียดท่ีเกิดจากเหตุการณท่ีมีความสัมพันธกับปญหา

วัยรุน เชน ขัดแยงกับบิดามารดา  บิดามารดามีความขัดแยงกัน  หรือคนในครอบครัวมีความ

ขัดแยงกัน เปนตน  ซึ่งสอดคลองกับ  สุวรรณา  ศุภรัตนภิญโญ (80) พบวานักศึกษาท่ีปวยทางจิต

สวนใหญมาจากครอบครัวท่ีมีปญหาเน่ืองจากพอแมทะเลาะเบาะแวง

6. ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับบิดาและมารดา

พบวามีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .001

ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของวรพร  อินทบุหร่ัน (54) พบวาผูท่ีไมสนิทสนมกับบิดาหรือมารดาเลย

มีภาวะซึมเศราสูงท่ีสุดถึง รอยละ 81 และการศึกษาของอุมาพร ตรังคสมบัติ (81) พบวานักเรียน

วัยรุนท่ีมีความสัมพันธกับมารดาไมดี มีโอกาสเกิดภาวะซึมเศรา เปน 2 เทาของนักเรียนท่ีมี

ความสัมพันธท่ีดีกับมารดา การศึกษาของ Carlson & Cantwell (62) พบวา เด็กวัยรุนหากขาด

ความใกลชิดกับบิดามารดาจะเกิดภาวะซึมเศราได  โดยเฉพาะเพศหญิงจะพบภาวะซึมเศราไดสูง

กวาเพศชาย  นอกจากน้ีงานวิจัยท่ีผานมาของ Lasko et al. (82) พบวาวัยรุนท่ีมีภาวะซึมเศราน้ัน

มีความใกลชิดท้ังกับพอและแมนอย และงานวิจัยของ Sheeber et al. (83) พบวาครอบครัวท่ีมี

การสนับสนุนตํ่ามีความสัมพันธกับการเกิดภาวะซึมเศราในวัยรุนอยางมากท้ังในปจจุบันและการ

เกิดในอนาคตในชวง 1 ป

Sadler (อางในเตือนใจ   โคตรสมบัติ)(61) กลาวไววา ลักษณะสัมพันธภาพ

ท่ีเกิดข้ึนในครอบครัวโดยเฉพาะพอแมอาจจะมีอิทธิพลตอภาวะซึมเศราในวัยรุนได  ความสามารถ

ของพอแมในการสรางความผูกพันทางอารมณท่ีมั่นคงกับบุตรวัยรุนน้ันมีความสําคัญตอภาวะทาง

อารมณ  ระดับความเปนตัวของตัวเองและการสั่งสมทักษะในการเผชิญปญหาของวัยร ุ น เมื่อบุตร
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มีประสบการณความผูกพันท่ีไมมั่นคงจากครอบครัว  มักทําใหบุตรมองตนเองวาไมเปนท่ีตองการ

ของบุคคลอ่ืน ไมมีความมั่นคงในชีวิต  ไมไดรับการตอบสนองในสิ่งท่ีตองการ  วัยร ุ นท่ีมีมุมมอง

เก่ียวกับตนเองในทางลบและไมไววางใจคนอ่ืนน้ันมักจะขาดทักษะในการแกปญหาเก่ียวกับการ

สรางความสัมพันธท่ีดีกับคนอ่ืน  วัยร ุ นท่ีขาดทักษะดังกลาวน้ีจะกลายเปนคนท่ีมีความเครียดตอ

เหตุการณตาง ๆ ท่ีเกิดข้ึนในชีวิตไดมากกวาคนอ่ืน จึงมีความรูสึกไวตอความกดดัน  และเกิด

ความเครียดข้ึนไดอยางตอเน่ือง  และนําไปสูการเกิดภาวะซึมเศราไดงายข้ึน

นอกจากน้ี Gugginheim and Nadnelson (อางในวรพร  อินทบุหร่ัน) (54)

อธิบายวาการท่ีไมสนิทสนมกับบิดามารดาเลย  ถือวาเปนการสูญเสียวัตถุ (object loss) ซึ่ง

อธิบายตาม Bibring’s Model ไดวา ภาวะซึมเศราจะเกิดข้ึนเมื่อ ego รับรูถึงความไรท่ีพึ่ง ego จะ

เกิดความเจ็บปวดจาก narcissistic injury และความเชื่อมั่นในตนเอง (self-esteem) จะถูก

ทําลายลง ภาวะซึมเศราจะเกิดข้ึนเมื่อไมมีใครเห็นคุณคาและเปนท่ีรัก หรืออาจจะอธิบายไดวาการ

ท่ีบิดาและมารดาไมมีความสนิทสนมดวย ทําใหรูสึกโกรธตอบิดามารดา  ซึ่งบิดามารดาเปนวัตถุท่ี

เปนท่ีรัก (loved objects) ทําใหเกิดความคิดแบงแยก (ambivalence) ไมสามารถโกรธบิดา

มารดาได  ความโกรธจึงยอนกลับเขาหาตนเอง ทําใหเกิดภาวะซึมเศราได  ผลของการศึกษาน้ี 

แสดงใหเห็นวาการมีความสัมพันธท่ีไมดีกับบิดามารดา เปนปจจัยเสี่ยงท่ีสําคัญปจจัยหน่ึงของ

ภาวะซึมเศรา

7. ปญหาการเงินในครอบครัว

การรับรูของนักเรียนวาครอบครัวมีปญหาการเงินน้ันพบวามีความสัมพันธกับ

ภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 ซึ่งสอดคลองกับงานวิจัยท่ีผานมา (10), (54),

(59), (63), (84) ท่ีพบวา การท่ีครอบครัวมีปญหาการเงินหรือมีเศรษฐานะตํ่ามีความสัมพันธกับ

ภาวะซึมเศราโดยท่ีนักเรียนท่ีมีระดับฐานะทางเศรษฐกิจของครอบครัวตํ่าจะมีระดับภาวะซึมเศรา

สูง  การศึกษาน้ีเปนการใหนักเรียนตอบตามการรับรูดานเศรษฐานะของครอบครัว  พบวานักเรียน

มีการรับรูวาครอบครัวมีปญหาการเงินในกลุมท่ีมีภาวะซึมเศราสูงถึงรอยละ 72.6 ซึ่งอาจเปน

เพราะนักเรียนไมไดรับการตอบสนองความตองการในเร่ืองตาง ๆ ดานการเงินจากครอบครัวอยาง

เต็มท่ี  ทําใหเกิดความรูสึกวาคาใชจายไมเพียงพอ กอใหเกิดความวิตกกังวลในการเขากลุมเพื่อน

ฝูง  รูสึกเปนปมดอย  มีการเปรียบเทียบ  ไมมั่นใจในตัวเอง  และไมภูมิใจในตัวเอง รวมท้ังการท่ี

ครอบครัวมีฐานะไมดีทําใหชีวิตครอบครัวมีความขัดแยง บิดามารดาทะเลาะกันตองทํางานหามรุง

หามคํ่า  และทําใหขาดโอกาสดี ๆ ในชีวิต ซึ่งสงผลเปนลูกโซ อาจทําใหบิดามารดามีปญหา
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สุขภาพจิต นักเรียนมีความหางเหินกับบิดามารดา ครอบครัวไมมีความสุข  สงผลตอการเกิดภาวะ

ซึมเศราได

8. ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับพ่ีนอง

จากการวิจัยพบวาความสัมพันธระหวางนักเรียนกับพี่นองมีความสัมพันธกับ

ภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  สอดคลองกับงานวิจัยของชอเพชร  เบาเงิน (57) ท่ีพบวา

นักเรียนท่ีมีความสัมพันธไมดีกับบิดามารดาและพี่นองในลักษณะตาง ๆ มีภาวะซึมเศราในอัตรา

รอยละท่ีสูงกวาอีกกลุมหน่ึงทุกกรณี และวงเดือน  ปนดี (64) ไดศึกษาภาวะซึมเศราในวัยรุนตอน

ปลาย ในดานความสัมพันธกับพี่นอง พบวานักศึกษาท่ีทะเลาะกันกับพี่นองเปนประจําจะมี

คาเฉลี่ยของคะแนนความซึมเศราสูง  จากการศึกษาน้ี เมื่อพิจารณากลุมท่ีมีภาวะซึมเศรา

เปรียบเทียบกับกลุมท่ีไมมีภาวะซึมเศรา  นักเรียนท่ีมีความสัมพันธท่ีไมดีกับพี่นองมีภาวะซึมเศรา

ในอัตรารอยละท่ีสูงกวาอีกกลุมหน่ึง (17.2% 5.4%) จากงานวิจัยของปรีชา สุวังบุตร (12) ท่ี

ทําการศึกษาเก่ียวกับภาวะซึมเศราในนักเรียนมัธยมศึกษาปท่ี 4-6 พบวาพี่นองเปนแหลงการ

แสวงหาความชวยเหลือเมื่อมีภาวะซึมเศราของนักเรียนแบบไมเปนทางการ  ดังน้ันหาก

ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับพี่นองไมสนิทหรือทะเลาะกันก็อาจเปนปจจัยเสี่ยงตอการเกิด

ภาวะซึมเศราสูงข้ึน

9. ลักษณะการเล้ียงดู

การอบรมเลี้ยงดูของพอแม มีผลตอความรูสึกของเด็ก  ถาเด็กไดรับการอบรม

เลี้ยงดูแบบปลอยปละละเลย ไมเอาใจใสและยังบังคับลูกใหทําตามความรูสึกของตนเอง  ก็จะทํา

ใหเด็กรูสึกคับของใจ  และมีความรูสึกภูมิใจในตนเองตํ่า  ซึ่งจะนําไปสูภาวะซึมเศราได (65)

ลักษณะการเลี้ยงดูในงานวิจัยน้ีเปนการใหนักเรียนตอบในมุมมองหรือการรรับรูของนักเรียนท่ีมีตอ

วิธีการท่ีบิดามารดาหรือผูปกครองปฏิบัติตอนักเรียนในการอบรมเลี้ยงดู  จากการศึกษาท่ีผานมามี

งานวิจัยท่ีสนับสนุนวาลักษณะการเลี้ยงดูสงผลตอภาวะซึมเศรา ไดแก  ศิริอร  ฤทธิ์ไตรรัตน (11) ท่ี

พบวาการอบรมเลี้ยงดูของบิดามารดาหรือผูปกครองมีผลตอภาวะซึมเศรา  โดยท่ีกลุมนักเรียนท่ี

บิดามารดาหรือผูปกครองท่ีมีการเลี้ยงดูแบบปลอยปละละเลยมีอัตราการเกิดภาวะซึมเศราสูงกวา

กลุมอ่ืน  และการศึกษาของ คอย   ละอองออน (45) พบวา การอบรมเลี้ยงดูมีความสัมพันธทาง

ลบกับภาวะซึมเศราของกลุมตัวอยาง คือ ถากลุมตัวอยางไดรับการเลี้ยงดูเอาใจใสจากบิดามารดา

มาก  โอกาสจะเกิดภาวะซึมเศราจะนอย  ในทางตรงกันขามถาเยาวชนไดรับการเลี้ยงดูแบบปลอย

ปละละเลยหรือไมไดรับการดูแลเอาใจใสจากบิดาและมารดา  เยาวชนจะรูสึกไรคา และจะนําไปสู

การเกิดภาวะซึมเศราได   สวนปทมา  ศิริเวช และคณะ (85) ศึกษาพบวา วัยรุนท่ีทําผิดกฎหมาย



75

สวนใหญมาจากครอบครัวแตกแยก คือ บิดามารดาทะเลาะกัน  ขัดแยงกันอยางรุนแรง จนในท่ีสุด

ตองแยกทางหรือหยาราง  อีกท้ังบิดามารดาอบรมเลี้ยงดูแบบปลอยปละละเลย ไมเอาใจใสและไม

มีระเบียบ ลงโทษโดยขาดเหตุผล ขาดการปลูกฝงคุณธรรม จริยธรรม ทําใหวัยรุนขาดท่ีพึ่ง มี

ปญหาในการปรับตัว  รับรูตนเองทางลบ  มองโลกในแงราย  แสดงออกทางดานอารมณ  เชน 

หงุดหงิด วิตกกังวลและซึมเศรา  

10. บรรยากาศในครอบครัว  และความรูสึกตอครอบครัว

ครอบครัวเปนกลุมบุคคลท่ีมีความผูกพันกันทางอารมณและจิตใจ  มีการ

ดําเนินชีวิตรวมกัน รวมท้ังมีการพึ่งพิงกันทางสังคมและเศรษฐกิจ  ถือวาเปนพื้นฐานของชีวิต (86)

หากสภาพบรรยากาศในครอบครัวโดยเฉพาะสัมพันธภาพในครอบครัวมีความรักใครกันดี ก็สงผล

ใหเกิดความรูสึกมีความสุขในครอบครัว  ในทางตรงกันขามครอบครัวท่ีมีสัมพันธภาพหรือ

บรรยากาศท่ีทะเลาะเบาะแวงหรือหางเหินกัน  ยอมทําใหเกิดความรูสึกไมมีความสุข เหงา อางวาง 

และซึมเศรา  จากการศึกษาน้ีพบวาบรรยากาศในครอบครัว และความรูสึกตอครอบครัว  มี

ความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ซึ่งสอดคลองกับ กิติยา จํารัสเลิศสัมฤทธิ์ 

(66) ท่ีพบวาบรรยากาศในครอบครัวมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศรา  

จากการศึกษาคร้ังน้ีนักเรียนท่ีมีภาวะซึมเศรา มีอัตรารอยละของบรรยากาศ

ในครอบครัวท่ีไมมีความสุข (ทะเลาะกัน/ตางคนตางอยู) สูงถึง 55.8%  การท่ีมีบรรยากาศ

ครอบครัวท่ีไมดีน้ันนักเรียนจะรูสึกขาดความมั่นคงทางจิตใจ อางวาง วาเหว ขาดบุคคลท่ีไววางใจ

ได เกิดความหางเหินตอกัน  เมื่อนักเรียนมีปญหาก็ไมสามารถปรึกษาบุคคลในครอบครัวได  จึง

นําไปสูการแยกตัว  ไมมีความสุข ซึ่งเปนสาเหตุหน่ึงของการเกิดภาวะซึมเศรา  สอดคลองกับสุ

รพงษ  ชูเดช และวิภาวี  เอ่ียมวรเมธ(67) พบวาบรรยากาศภายในครอบครัวดานสัมพันธภาพกับ

สมาชิกในครอบครัวมีความสัมพันธกับสุขภาพจิตของนักศึกษาปท่ี 1 ซึ่งสอดคลองกับ นภวัลย  

กัมพลาศิริ (87) พบวาสาเหตุของความเจ็บปวยทางจิตใจในเด็ก สวนหน่ึงเกิดจากความสัมพันธ

ระหวางบิดามารดาท่ีหางเหินหรือเมินเฉยตอกัน  และชิรวัฒน  นิจเนตร (88) พบวา ครอบครัวเปน

สภาพแวดลอมท่ีสําคัญท่ีสุดตอสุขภาพจิตและการปรับตัว  คนท่ีมีสุขภาพจิตและการปรับตัวท่ีดี

ข้ึนอยูกับความสัมพันธในครอบครัวเปนสําคัญ

11. ปญหาสุขภาพจิตในบิดาและมารดา

จากการศึกษาพบวา  การมีปญหาสุขภาพจิตของบิดาและมารดาของ

นักเรียนมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 จากการศึกษาคร้ัง

น้ีผูวิจัยใหนักเรียนเปนผูรายงานสภาพการมีปญหาสุขภาพจิตของบิดามารดาตามการรับรูของตัว
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นักเรียนเอง  ซึ่งนักเรียนอาจตอบตามการรับรูจากการสังเกตไดดวยตนเองหรือไดยินบิดามารดา

พูดหรือแสดงออกใหเห็น  ซึ่งผลการวิจัยสอดคลองกับการศึกษาของ ชอเพชร  เบาเงิน (57) คือ 

ปญหาสุขภาพจิตของบิดามารดามีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราโดยพบวานักเรียนวัยรุนท่ีมีภาวะ

ซึมเศรามีอัตรารอยละมากกวากลุมท่ีไมซึมเศราเปน 8 เทา (รอยละ 89.3 และ 10.7 ตามลําดับ)

และสอดคลองกับการศึกษาของวรพร  อินทบุหร่ัน  (54) พบวาการเจ็บปวยทางดานจิตใจของ

บุคคลในครอบครัวมีความสัมพันธกับการเกิดภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติโดยการ

เจ็บปวยทางจิตใจของบิดามีความสัมพันธกับการเกิดภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี

ระดับ .01 และการเจ็บปวยทางดานจิตใจของมารดามีความสัมพันธอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี

ระดับ .05

การท่ีนักเรียนรับรูวาบิดามารดามีปญหาสุขภาพจิตแลวทําใหเปนปจจัยเสี่ยง

ตอการเกิดภาวะซึมเศรา อาจเน่ืองจากการเจ็บปวยทางดานจิตใจของบิดามารดาจะมีผลตอปจจัย

ทางดานพลวัตรของครอบครัว (family dynamic factors) ซึ่งมีผลตอพยาธิสภาพทางจิตของเด็กท่ี

มีภาวะซึมเศรา  ผูใหญท่ีเคยมีภาวะซึมเศราจะมีการแสดงออกของทักษะในการเปนบิดาหรือ

มารดาท่ีไมดี (Paskin et al. อางใน วรพร อินทบุหร่ัน) (54) นอกจากน้ันการท่ีบิดามารดามีความ

เจ็บปวยทางจิตเวชจะมีผลตอเด็กและครอบครัวดังน้ีคือ  การขัดแยงระหวางคูสมรส  ทัศนคติ  และ

ความไรความสามารถของบิดามารดา  จะมีผลตอการพัฒนาของเด็ก ระดับความเครียดเร้ือรัง  

และการสื่อสารภายในครอบครัว  ดังน้ันจึงมีผลตอการเกิดภาวะซึมเศราไดดวย (76)

12. เหตุการณสูญเสียคร้ังสําคัญในชีวิตรวมท้ังเหตุการณท่ีทําใหเกิด
ความเครียด

พบวามีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .001

ซึ่งสอดคลองกับงานวิจัยของศิริอร ฤทธิ์ไตรรัตน (11) ท่ีพบวานักเรียนท่ีเคยมีเหตุการณสูญเสียคร้ัง

สําคัญในชีวิต อาทิเชน บิดามารดาเสียชีวิต  การเรียนตกตํ่า  ญาติสนิทหรือพี่นองเจ็บปวยดวยโรค

ท่ีรุนแรง สัตวเลี้ยงท่ีรักตาย หรืออกหัก มีอัตราการเกิดภาวะซึมเศราสูงกวากลุมท่ีไมเคยมีภาวะ

ของการสูญเสียคร้ังสําคัญในชีวิต ซึ่งสอดคลองกับ จําเนียร  สตารเขต (89) ท่ีศึกษาภูมิหลังทาง

ครอบครัว  พบวาปจจัยกระต ุ นใหเกิดปญหา (predipitating factors) ไดแก การท่ีเด็กตองประสบ

กับเหตุการณปจจุบันท่ีเกิดข้ึนในชีวิต  เชน ตองแยกจากหรือสูญเสียบุคคลอันเปนท่ีรักมากท่ีสุด  

ดานปจจัยโนมเอียงท่ีทําใหเกิดปญหา (predisposing factors) ไดแก การท่ีเด็กตองอยูใน

สภาพแวดลอมท่ีผิดปกติ  เชน ตองถูกเลี้ยงดูโดยญาติพี่นอง  พอหรือแมเพียงคนเดียว  การเลี้ยงดู

โดยพอเลี้ยงหรือแมเลี้ยง  พอแมหยารางหรือแยกกันอยู หรือฝายใดฝายหน่ึงถึงแกกรรม  
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นอกจากน้ียังสอดคลองกับ Friis (อางในกัลญา  แกวอินทร) (60) ท่ีศึกษาผลของเหตุการณท่ี

เกิดข้ึนในชีวิต สภาพของเหตุการณ (life conditions) และการเปลี่ยนแปลงในชีวิตตอการเกิด

ภาวะซึมเศรา  พบวาเหตุการณทางลบในชีวิตมีความสัมพันธกับการเพิ่มปจจัยเสี่ยงของการเกิด

ภาวะซึมเศรา  ความรุนแรงและจํานวนเหตุการณท่ีเกิดในชีวิต  จะเปนตัวทํานายการคงอย ู ของ

ภาวะซึมเศรา  ดังน้ันการรับรูวาเปนเหตุการณสูญเสียและทําใหรูสึกเครียดของนักเรียนจึงเปน

ปจจัยเสี่ยงท่ีทําใหเกิดภาวะซึมเศราได

13. ความสัมพันธระหวางนักเรียนกับเพ่ือน

นักจิตวิทยากลาววา  เพื่อนเปนสิ่งท่ีเด็กวัยรุนทุกคนตองการ  การท่ีเด็ก

สามารถอยูรวมกับเพื่อนได เปนท่ียอมรับของเพื่อนก็จะมีความรูสึกอบอุนใจ มีความเชื่อมั่น  แต

ในทางตรงกันขาม ถาเด็กถูกเพื่อนรังเกียจ เด็กจะรูสึกวาเหว  ขาดความอบอุนไมมีความมั่นใจ 

และเกิดความคับของใจจนเกิดปญหาสุขภาพจิต (90)  จากการศึกษาน้ีพบวาความสัมพันธ

ระหวางนักเรียนกับเพื่อนมีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01

ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ Quyen Dinh Do and Prida (43) ท่ีศึกษาความซึมเศราและ

ความเครียดในนักศึกษาปท่ี 1 คณะแพทยศาสตร มหาวิทยาลัยโฮจิมินท ประเทศเวียดนาม พบวา 

การมีปญหากับเพื่อนเปน 1 ใน 5 ลําดับสําคัญท่ีเปนสาเหตุของความเครียด  นอกจากน้ี  อรพรรณ  

เมฆสุภะ (72) ศึกษาภาวะซึมเศราของเด็กนักเรียนมัธยมศึกษาตอนตน พบวา การมีปญหากับ

เพื่อนเปนปจจัยหน่ึงท่ีมีนัยสําคัญทางสถิติกับภาวะซึมเศรา  ซึ่งสอดคลองกับ  วันเพ็ญ  ธุรกิตต

วัณณการ (68) ศึกษาในนิสิตแพทยมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ  พบวาปจจัยท่ีมีความสัมพันธ

กับการเกิดปญหาสุขภาพจิตอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ไดแก ชั้นปท่ีศึกษาอยู  ปญหาดานการเงิน  

ความสัมพันธกับอาจารย  ความสัมพันธกับเพื่อน  และจิราภรณ  แสงเงิน (65) ศึกษาปจจัยท่ีมี

ความสัมพันธเชิงสาเหตุกับภาวะซึมเศราของเด็กวัยรุนตอนตน ในจังหวัดฉะเชิงเทรา พบวา 

ความสัมพันธกับเพื่อนมีอิทธิพลเชิงสาเหตุทางตรงตอภาวะซึมเศรา  

ปจจัยเร่ืองเพื่อนสัมพันธกับภาวะซึมเศราอาจเปนเพราะการท่ีเด็กมี

ความสัมพันธกับเพื่อนท่ีดีจะสรางความมั่นใจในตนเอง  มีความอบอุนสบายใจ มีความอบอุน

สบายใจ  เมื่อพบกับปญหาหรืออุปสรรคเด็กจะรูสึกวาตนเองมีท่ีพึ่งพิงอีกแหงนอกจากครอบครัว  

ซึ่งสงผลดีตอสภาพจิตใจเด็ก  แตในทางกลับกันถาเด็กมีความสัมพันธท่ีไมดีกับเพื่อน  เชน  เพื่อน

ไมยอมรับเขากลุม  เพื่อนรังแก ก็จะสงผลใหเด็กรับรูวาตนเองไมดีจึงไมเปนท่ียอมรับในกลุมเพื่อน

ฝูง  เมื่อเกิดปญหาข้ึนก็ไมสามารถท่ีจะพูดคุยปรับทุกขกับเพื่อนฝูงไดทําใหเด็กรูสึกวาตนเองไมมี

ใครและสงผลใหเด็กรูสึกโดดเด่ียว  เหงา และทําใหเกิดภาวะซึมเศราในท่ีสุด (65) ซึ่งสอดคลองกับ 
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ธาดา  ปุณศรี (91) พบวานักศึกษาท่ีมีสัมพันธภาพกับเพื่อนท่ีดีจะมีอารมณขัน  มีความรูสึกอบอุน 

เขาใจและเห็นใจผูอ่ืน  มีความคิดริเร่ิมสรางสรรค  รูจักแกไขสถานการณท่ีกอใหเกิดความไมสบาย

ใจได  ผลจากการศึกษาน้ี แสดงใหเห็นวาการมีความสัมพันธท่ีไมดีกับเพื่อน เปนปจจัยเสี่ยงท่ี

กอใหเกิดภาวะซึมเศรา  กลาวคือ ถาวัยรุนมีความสัมพันธกับเพื่อนท่ีไมดี มีปญหากับเพื่อน  เขา

กับเพื่อนไมได ไมสามารถปรับตัวเขากับเพื่อนจะสงผลทําใหเด็กรูสึกอางวาง เหงา เศรา โดดเด่ียว 

จนนําไปสูภาวะซึมเศราในท่ีสุด

14. รูสึกผิดหวังจากความรักแบบหญิง-ชาย

พบวามีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  ดังเชน

การศึกษาของ Larsen J.E.และคณะ (44) ท่ีพบวาการมีปญหากับคนรัก  มีความสัมพันธกับภาวะ

ซึมเศราของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปท่ี 4-6 นอกจากน้ีจากขอมูลของเหตุการณสูญเสียคร้ังสําคัญ

ในชีวิตท่ีเก่ียวของกับภาวะซึมเศรา  พบวา มีนักเรียนกลาวถึงการผิดหวังในความรัก เปนเร่ืองหน่ึง

ท่ีทําใหเกิดเหตุการณสูญเสียคร้ังสําคัญในชีวิต    ซึ่งสอดคลองกับงานวิจัยของ ศิริอร  ฤทธิ์ไตรรัตน 

(11) ท่ีพบวา มีนักเรียนตอบวาอกหักเปนหน่ึงในเหตุการณสูญเสียคร้ังสําคัญในชีวิตท่ีเกิดข้ึน  จึง

อาจบอกไดวา  ความรูสึกผิดหวังจากความรัก  ถือวาเปนความสูญเสียบุคคลอันเปนท่ีรักของ

นักเรียนวัยรุน ซึ่งอาจกอใหเกิดภาวะซึมเศราได

15. รูสึกรักเพศเดียวกัน

พบวามีความสัมพันธกับภาวะซึมเศราอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01

สอดคลองกับการศึกษาของ ดํารงชัย  บัวลอมใบ (92) ท่ีทําการศึกษาเปรียบเทียบปญหา

สุขภาพจิตของชายรักรวมเพศกับชายปกติ พบวา ชายรักรวมเพศมีปญหาสุขภาพจิตมากกวาชาย

ปกติอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 เมื่อพิจารณาเปนรายดานพบวา ชายรักรวมเพศมีความ

ผิดปกติทางจิตในแตละดานมากกวาชายปกติ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 โดยเฉพาะ

ดานความซึมเศรามีระดับสุขภาพจิตท่ีผิดปกติ  และ ธาริณี  มิ่งวงศ (93) ศึกษาเปรียบเทียบ

สุขภาพจิตของวัยร ุ นท่ีมีพฤติกรรมเหมาะสมกับเพศกับวัยร ุ นท่ีมีพฤติกรรมไมเหมาะสมกับเพศใน

โรงเรียนมัธยมศึกษา พบวาวัยร ุ นชายท่ีมีพฤติกรรมเหมาะสมกับเพศมีสุขภาพจิตดีกวาและมี

อาการผิดปกติทางจิตทุก ๆ ดานนอยกวาวัยรุนชายท่ีมีพฤติกรรมไมเหมาะสมกับเพศ 

จากการศึกษาน้ีพบวานักเรียนท่ีเคยรูสึกรักเพศเดียวกันมีรอยละ 20.2 ของ

จํานวนนักเรียนท้ังหมด  ซึ่งนักเรียนท่ีมีภาวะซึมเศราเคยรูสึกรักเพศเดียวกันรอยละ 25.7 ท่ีพบวา

นักเรียนเคยร ู สึกรักเพศเดียวกันก็อาจเปนเพราะผูวิจัยทําการศึกษาในโรงเรียนสตรีลวน จํานวน 2

โรงเรียน จึงทําใหกลุมตัวอยางเพศหญิงมีอัตราสูงกวาเพศชาย 2 เทา และพบวาในกลุมนักเรียน
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หญิงมีความรูสึกรักเพศเดียวกันมากกวานักเรียนชายเมื่อเทียบสัดสวนแลวพบวาเพศหญิงเคยรัก

เพศเดียวกันสูงกวาเพศชาย 4 เทา (รอยละ 26.8 และรอยละ 6.7 ตามลําดับ) ดังท่ีนายแพทยอุดม

ศิลป  ศรีแสงนาม (อางถึงใน ธาริณี  มิ่งวงศ)(93) กลาวไววา รักรวมเพศอาจเกิดข้ึนไดชั่วคราวหรือ

ถาวรไดในบางสถานการณ และบางสิ่งแวดลอม  เชน โรงเรียนหญิงลวน  ชายลวน  ผูตองขังใน

เรือนจํา  ในกองทหาร ซึ่งสอดคลองกับ วัลลภ  ปยะมโนธรรม (94) กลาวไววา  วัยรุนเปนระยะท่ี

เด็กกําลังหาเอกลักษณใหกับตนเอง  ยังเปนระยะของรักรวมเพศ เด็กจะสนใจท้ังเพศเดียวกันและ

เพศตรงขาม  สิ่งสําคัญอยูท่ีคานิยมและสังคม ประสบการณท่ีเด็กจะมีโอกาสมีเพศสัมพันธหรือมี

ความรูสึกทางเพศกับใคร  เชน เด็กผูชายท่ีอยูในโรงเรียนชายลวน ไมคอยมีโอกาสอยูกับเพศตรง

ขาม  บางทีจึงเอาความรัก ความสนใจมาอยูท่ีเพศเดียวกับตน  ดังน้ัน เด็กผูหญิงในโรงเรียนหญิง

ลวนก็เชนเดียวกัน

เน่ืองจากกลุมตัวอยางเปนนักเรียนวัยรุน วัยรุนเปนวัยหัวเลี้ยวหัวตอของชีวิต เปนวัยท่ี

ตองการคนหาเอกลักษณของตนเอง จึงอาจกลาวไดวา การรูสึกรักเพศเดียวกัน เปนแคความรูสึก

ชั่วคราว  ตามสมัยนิยม เปนแค pseudohomosexual  คือเปนรักรวมเพศท่ีไมจริง  เปนแคชวง

ระยะเวลาหน่ึง อาจเปลี่ยนแปลงไปได  เคยมีผูวิจัยพฤติกรรมการเปนรักรวมเพศพบวา  ใน

พฤติกรรมวัยรุนท่ีผูกพันกับเพศเดียวกันมาก ๆ  จนนาสงสัยน้ันมีเพียง 1 ใน 3 เทาน้ันท่ีเปนรักรวม

เพศจริง ๆ (95) ดังท่ี ดวงใจ  กสานติกุล (อางถึงใน กาญจนา  สุรวาจากุล) (96) กลาววา

พฤติกรรมรักรวมเพศในว ัยรุนน้ันอาจเปนพวกรักรวมเพศเทียม (Pseudohomosexual) เปนวัยรุนท่ี

ยังไมแนใจในเอกลักษณทางเพศของตน ขณะเดียวกันก็หวาดหว่ันไมกลาท่ีจะลองรักกับบุคคลเพศ

ตรงขาม  ซึ่งความไมแนใจน้ีกอใหเกิดความวิตกกังวล  กลัววาตนจะกลายเปนพวกรักรวมเพศ  ทํา

ใหเกิดความสบสนในบทบาท  เกิดความคับของใจ  ความวิตกกังวล  เครียด  หวาดกลัว เกิด

อาการทอแท  อาจเปนผลใหเกิดภาวะซึมเศราได  แตโดยมากพฤติกรรมหรือความรูสึกน้ีจะเปนอยู

เพียงชั่วครูชั่วคราวและจะหายไปเมื่อวัยร ุ นมีความมั่นใจในบทบาททางเพศของตนมากข้ึน

จากการศึกษาหลายการศึกษาพบวาภาวะซึมเศรามีสาเหตุมาจากหลาย

ปจจัย แตละปจจัยจะมีอิทธิพลมากหรือนอยแตกตางกันไปในแตละคน ซึ่งการหาคาความสัมพันธ

ของปจจัยตาง ๆ ท่ีเก่ียวของกับการเกิดภาวะซึมเศราโดยวิธีไคสแควร น้ัน บอกไดเพียง

ความสัมพันธของปจจัยท่ีทําใหเกิดภาวะซึมเศรา  แตไมสามารถนําคาของตัวแปรอิสระหรือปจจัย

ตาง ๆ  มาทํานายการเกิดภาวะซึมเศราได  ดังน้ันผูวิจัยจึงไดใชเทคนิคการวิเคราะหดวยวิธี 

Multivariable analysis โดยใช binary logistic regression เพื่อใหเห็นความสําคัญระหวางตัว

แปรอิสระแตละตัวท่ีมีอิทธิพลตอภาวะซึมเศรา  โดยตัดตัวแปรท่ีไมมีนัยสําคัญทางสถิติตอไป  จาก
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การศึกษาน้ีพบวา ปจจัยท่ีสามารถทํานายการเกิดภาวะซึมเศรา  ไดแก การท่ีมีผลการเรียนตํ่า  

ความสัมพันธท่ีไมดีกับมารดา  การรับรูวาครอบครัวมีปญหาการเงิน  การถูกเลี้ยงดูแบบไมมี

เหตุผล/ไมเหมาะสม  การรับรูวามารดามีปญหาสุขภาพจิต  เหตุการณสูญเสียคร้ังสําคัญในชีวิต

รวมท้ังเหตุการณท่ีทําใหเกิดความเครียดอยางมาก   ความสัมพันธท่ีไมดีกับเพื่อน   ความวิตก

กังวลเก่ียวกับผลการเรียน

ขอจํากัดในการวิจัย

1. เคร่ืองมือ CES-D ท่ีใชในการวิจัยคร้ังน้ี  ใชสําหรับการคัดกรองภาวะซึมเศราเทาน้ัน 

(Screening Stage)  ซึ่งบอกไดเพียงมีอาการซึมเศรามากหรือนอย ไมไดบอกวาเปนโรคซึมเศรา 

(Depressive Disorder) แตอยางใด

2. ตัวแปรตนในการวิจัยน้ีมีหลายตัวแปรท่ีใหกลุมตัวอยางตอบคําถามตามความรูสึกหรือ

การรับรูของกลุมตัวอยางเอง  ซึ่งอาจทําใหขอมูลคลาดเคลื่อนได เน่ืองจากไมไดใชเคร่ืองมือวัดตัว

แปรน้ันโดยเฉพาะ  เชน  ปญหาสุขภาพจิตของบิดามารดา  ลักษณะการเลี้ยงดู   ความสัมพันธกับ

บุคคลในครอบครัว  ความสัมพันธกับเพื่อน  เปนตน

3. กลุมตัวอยางในการวิจัยคร้ังน้ีพบวามีจํานวนเพศหญิงมากกวาเพศชาย  เน่ืองจากใน

การสุมตัวอยางโรงเรียนไมไดทําการคัดโรงเรียนสตรีลวนและชายลวนออก  ทําใหสุมไดโรงเรียน

สตรีลวนมาเปนกลุมตัวอยางจํานวน 2 โรงเรียน  ทําใหมีผลตอการวิเคราะหขอมูลท่ีพบวาปจจัย

ดานเพศอาจเปนปจจัยหลักท่ีทําใหปจจัยอ่ืน ๆ สัมพันธกับภาวะซึมเศราได  

ขอเสนอแนะในการนําผลวิจัยไปใช

แนวทางการปองกันปญหาสุขภาพจิต  และสงเสริมสุขภาพจิตแกนักเรียนวัยรุน

น้ัน   ควรรวมมือกันทุก ๆ ฝายท่ีเก่ียวของ ดังน้ี

1. โรงเรียน

- จากผลการวิจัยพบวา  การท่ีนักเรียนมีผลการเรียนตํ่า สงผลใหเกิดภาวะซึมเศราสูง  

ดังน้ันจึงควรจัดใหมีการบริการใหการปรึกษาแนะแนวในดานการเรียน  และนอกจาก

การชวยเหลือทางการศึกษาแลว ครูอาจารยควรใหความสนใจในสภาพอารมณของ

นักเรียนดวย เน่ืองจากปญหาการเรียนมีความเก่ียวของกับภาวะซึมเศรา  และจัดใหมี

การทํากลุมบําบัดหรือจิตบําบัดแกนักเรียนท่ีพบวามีปญหาสุขภาพจิต
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- ควรจัดกิจกรรมในหลาย ๆ ดาน  เชน  ดนตรี  กีฬา  ศิลปวัฒนธรรม  ใหแกนักเรียน  

และกระตุนใหนักเรียนเขารวมกิจกรมใหมากท่ีสุด  เพื่อเปนการสงเสริมความรูสึกมี

คุณคา และความภาคภูมิใจในตนเองแกนักเรียน

- ควรสงเสริมใหบุคลากรในโรงเรียนมีความรูดานสุขภาพจิต  และวิธีการบําบัดดูแลให

คําปรึกษา  เมื่อพบนักเรียนท่ีมีปญหาสุขภาพจิต จะทําใหสามารถใหคําปรึกษาและ

ชวยเหลือเบ้ืองตนได

- ควรจัดกิจกรรมท่ีสงเสริมใหนักเรียนมีความสัมพันธอันดีตอเพื่อน ๆ หรือกิจกรรมสราง

เสริมความสามัคคีรักใครปรองดองระหวางเพื่อน  เชน จัดคาย , บําเพ็ญ

สาธารณประโยชน  เพื่อสนับสนุนใหนักเรียนมีเพื่อนท่ีหลากหลาย และไดรับการ

ยอมรับจากเพื่อน

- ควรจัดใหมีการใหความรูในเร่ือง การมีความรักระหวางเรียนอยางถูกตอง  และจัดให

มีบริการใหคําปรึกษาแนะนําดานความรักอยางถูกวิธี    

2. ครอบครัว

- ควรปรับตัวใหทันกับเทคโนโลยีสมัยใหมเพื่อใหเขาใจและเขาถึงบุตรวัยรุนได

- ควรทําบทบาทเปนผูใหคําปรึกษา ใหกําลังใจ เปนแหลงสนับสนุนทางสังคมท่ีดีใหกับ

บุตรในทุกเร่ือง โดยเฉพาะเร่ืองท่ีเดนในวัยรุน คือ เร่ืองเพื่อน และความรัก

- ควรหาแหลงท่ีใหคําปรึกษาแนะนําเก่ียวกับการเลี้ยงดูบุตรวัยรุน  เมื่อถึงคราวท่ี

แกปญหาไมได  จากหนวยงานของรัฐและเอกชน

- ควรศึกษาความรูเก่ียวกับสุขภาพจิต โดยเฉพาะเร่ือง วัยรุน อยูเสมอ ๆ เชน 

พัฒนาการดานรางกาย อารมณจิตใจ  สังคมและพฤติกรรม  เพื่อนํามาปรับใชใน

ชีวิตประจําวันได

- ควรมีความคาดหวังตอบุตรท่ีเหมาะสม  เชน  ในเร่ืองการเรียนของบุตร  

- ควรสนับสนุนใหบุตรคบเพื่อนท่ีดี  และทําความรูจักเพื่อนของบุตร  มีกิจกรรมรวมกับ

บุตรและเพื่อนของบุตรบาง  เพื่อจะไดรับรูความสัมพันธระหวางบุตรกับเพื่อน



82

3. องคกรของรัฐและเอกชน

- ควรมีนักสุขภาพจิตใหความรูดานสุขภาพจิตในวัยรุน การเลี้ยงดูบุตรวัยรุน และ

ความรูดานการใหคําปรึกษาแนะนําแกวัยรุนใหกับครอบครัวในชุมชน  บุคลากรของ

โรงเรียน

- จัดใหมีหนวยงานท่ีใหบริการปรึกษาปญหาสุขภาพจิตท้ังแก บิดามารดา นักเรียน  ครู

อาจารย

- จัดเผยแพรประชาสัมพันธหนวยงานท่ีบริการปรึกษาแนะนําและบําบัดรักษาดาน

สุขภาพจิต

- สงเสริมกิจกรรมท่ีเสริมสรางความสัมพันธท่ีดีและความเขมแข็งใหแกครอบครัว

- รณรงคใหความรูดานสุขภาพจิตเก่ียวกับการอยูรวมกันในครอบครัวและการมี

สัมพันธภาพท่ีดีในครอบครัวตามสื่อทุกสื่อตลอดเวลา

- บุคลากรท่ีทํางานเก่ียวของกับเด็กทุกหนวยงาน  ควรมีความรูพื้นฐานเก่ียวกับความ

ผิดปกติทางอารมณในเด็กอยางเพียงพอ เพื่อใหสามารถสังเกตเห็นความผิดปกติท่ี

เกิดข้ึนและใหความชวยเหลือท่ีเหมาะสมได

ขอเสนอแนะในการวิจัยคร้ังตอไป

1. ควรมีการทําวิจัยเชิงทดลองเก่ียวกับภาวะซึมเศราในวัยรุน  โดยนําประเด็นในเร่ืองมารดา  

พี่นอง และเพื่อน  เขามาทําในการทดลอง  เชน  ทําการศึกษาในกลุมทดลองท่ีมี

ความสัมพันธท่ีดีกับมารดา / พี่นอง / เพื่อน

2. ควรมีการศึกษาภาวะซึมเศราและปจจัยท่ีเก่ียวของในเด็กนักเรียนในโรงเรียนเอกชน 

เน่ืองจากไมคอยพบการศึกษาในเด็กโรงเรียนเอกชน 

3. ควรมีการใชเคร่ืองมือวัดปจจัยท่ีเก่ียวของกับภาวะซึมเศราใหเจาะจงเปนการชวยใหได

ขอมูลในเชิงลึกมากข้ึน เชนใชเคร่ืองมือวัดบรรยากาศในครอบครัว ลักษณะการเลี้ยงดู  

ปญหาสุขภาพจิตในบิดามารดา ความสัมพันธระหวางวัยรุนกับบิดามารดา เพื่อนและพี่

นอง  ปญหาการเรียน เพื่อประโยชนในการหาปจจัยท่ีปกปอง ซึ่งจะนํามาใชประโยชนใน

การวางแผนสงเสริมสุขภาพจิตของเด็กในระยะยาวตอไป
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4. ควรมีการศึกษาวิจัยภาวะซึมเศราและปจจัยท่ีเก่ียวของในเด็กนักเรียนมัธยมตนหรือ

ประถมศึกษา  เพราะสภาพสังคม เศรษฐกิจ  ครอบครัวท่ีเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็วใน

ปจจุบัน  อาจพบภาวะซึมเศราในเด็กท่ีมีอายุนอยลงเร่ือย ๆ 

5. ควรมีการศึกษาภาวะซึมเศราในกลุมวัยรุนโดยแยกเพศ  เพื่อนําขอมูลมาเปรียบเทียบวามี

ปจจัยใดในเพศหญิงและชายท่ีมีผลตอภาวะซึมเศราแตกตางกัน  รวมท้ังการแสดงออก

ของภาวะซึมเศราในรูปของอารมณ ความคิด พฤติกรรมท่ีแตกตางกัน
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แบบสอบถามขอมูลท่ัวไป
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แบบสอบถาม

ตอนท่ี 1 ขอมูลท่ัวไป

คําชี้แจง  กรุณากาเคร่ืองหมาย  X ลงในแตละขอและเติมคําลงในชองวางท่ีกําหนด

1. เพศของทาน

   ชาย 

หญิง 

2. ทานอายุ  ...................... ป (ตอบอายุปเต็ม เชน ถาอายุ 17 ป 9 เดือน ใหตอบ 17 ป)

3. ทานนับถือศาสนา

พุทธ 

คริสต 

อิสลาม 

ฮินดู 

อ่ืน ๆ ระบุ………………….

4. ผลการเรียนในภาคเรียนท่ีผานมา ไดเกรด …………..

5. ทานมีความวิตกกังวลเก่ียวกับผลการเรียนของทานในระดับใด

ไมวิตกกังวล 

วิตกกังวลเล็กนอย 

วิตกกังวลปานกลาง 

วิตกกังวลมาก 

ไมแนใจหรือ ไมทราบ 

6. ทานมีพี่นองรวมบิดามารดาเดียวกันท้ังหมด.................. คน (รวมตัวทานดวย)

7. ทานเปนบุตรคนท่ี…………..

8. ปจจุบันทานกําลังศึกษาในระดับมัธยมศึกษาปท่ี……………….

9. ทานไดรับคาใชจายสวนตัว .........................บาท/เดือน
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10. ปจจุบันบิดามารดาของทาน

อยูดวยกัน 

หยาหรือแยกทางกัน แตไมไดแตงงานใหม 

หยา และฝายหน่ึงหรือท้ังคูแตงงานใหม 

ไมไดหยา แตแยกกันอยูชั่วคราวเพราะความจําเปนบางประการ 

บิดาหรือมารดาฝายหน่ึงเสียชีวิต 

บิดาและมารดาเสียชีวิตท้ังคู 

11. ปจจุบันทานอาศัยอยูกับใคร

บิดา+มารดาจริง  มารดาเพียงคนเดียว 

บิดา+มารดาเลี้ยง  มารดา+บิดาเลี้ยง 

บิดาเพียงคนเดียว  ญาติ (เชน ปู ยา ตา ยาย) 

อ่ืน ๆ ระบุ………………… 

12. ครอบครัวของทานมีปญหาการเงินหรือไม

มีปญหามาก 

มีปญหาเล็กนอย

ไมมีเลย 

13.อาชีพประจําของบิดา

รับราชการ  ธุรกิจสวนตัว 

รัฐวิสาหกิจ  บริษัทเอกชน 

เกษตรกร  อ่ืน ๆ ระบุ………………

คาขาย  ไมไดทํางาน 

รับจาง  ไมทราบอาชีพ 

14. อาชีพประจําของมารดา

รับราชการ  ธุรกิจสวนตัว 

รัฐวิสาหกิจ  บริษัทเอกชน 

เกษตรกร  อ่ืน ๆ ระบุ………………

คาขาย  ไมไดทํางาน 

รับจาง  ไมทราบอาชีพ 
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15. บิดาของทานจบการศึกษาในระดับใด

ประถมศึกษา  ปริญญาตรี 

มัธยมศึกษาตอนตน  ปริญญาโท หรือมากกวา

มัธยมศึกษาตอนปลาย / ปวช.  อ่ืน ๆ ระบุ…………….. 

อนุปริญญา / ปวส.  ไมไดเรียน 

ไมทราบ 

16. มารดาของทานจบการศึกษาในระดับใด

ประถมศึกษา  ปริญญาตรี 

มัธยมศึกษาตอนตน  ปริญญาโท หรือมากกวา

มัธยมศึกษาตอนปลาย / ปวช.  อ่ืน ๆ ระบุ…………….. 

อนุปริญญา / ปวส.  ไมไดเรียน 

ไมทราบ 

17. ความสัมพันธระหวางบิดากับมารดา

เขากันไดดี ไมคอยทะเลาะกัน 

ทะเลาะกันบางเปนบางคร้ัง 

ทะเลาะกันเปนประจํา แตไมทุบตีกัน 

ทุบตีกันเปนประจํา 

ไมทราบ 

18. ความสัมพันธของทานกับบิดาเปนแบบใด

สนิทสนมกันดี พูดคุยปรึกษาหารือไดเสมอ 

ปานกลาง พูดคุยกันได แตไมคอยสนิทสนม 

ไมดี แตไมถึงกับทอดท้ิง ไมเอาใจใส 

ทอดท้ิงไมเอาใจใส หรือมีการลงโทษรุนแรง 

ตอบไมได เพราะบิดาไมเคยเลี้ยงดูทาน 
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19. ความสัมพันธของทานกับมารดาเปนแบบใด

สนิทสนมกันดี พูดคุยปรึกษาหารือไดเสมอ 

ปานกลาง พูดคุยกันได แตไมคอยสนิทสนม 

ไมดี แตไมถึงกับทอดท้ิง ไมเอาใจใส 

ทอดท้ิงไมเอาใจใส หรือมีการลงโทษรุนแรง 

ตอบไมได เพราะมารดาไมเคยเลี้ยงดูทาน 

20. ความสัมพันธระหวางทานกับพี่นองเปนแบบใด

ไมมีพี่นอง 

สนิทเขากันไดกับพี่นองสวนใหญ 

สนิทสนมกับพี่นองบางคน 

ไมสนิทสนมกับพี่นองเลย 

ทะเลาะวิวาทกับพี่นองเปนประจํา 

21. บรรยากาศในครอบครัวทานเปนแบบใด

รักและกลมเกลียวกันดี 

ตางคนตางอยู ไมสนใจกัน 

ทะเลาะกันบอย ๆ 

รักกันและทะเลาะกันบาง 

เงียบเหงาไมมีเวลาพบกัน 

อ่ืน ๆ  ระบุ…………………….. 

22. ทานถูกอบรมเลี้ยงดูในลักษณะใดเปนสวนใหญ 

ปลอยปละละเลย 

ประชาธิปไตย (มีเหตุผล) 

เอาใจใสปกปองมากเกินไป 

ควบคุมอยางเขมงวด 
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23. ปญหาสุขภาพจิตในบิดา (ตอบไดมากกวา 1 ขอ)

ปวดหัวบอย ๆ  อยากตาย 

เครียด กังวล เศรา  วิกลจริต 

นอนไมหลับบอย ๆ  ไดรับการรักษาจากจิตแพทย 

ติดสุรา  ไมมี 

ติดสารเสพติด เชน ยาบา กัญชา  ไมทราบ 

24. ปญหาสุขภาพจิตในมารดา (ตอบไดมากกวา 1 ขอ)

ปวดหัวบอย ๆ  อยากตาย 

เครียด กังวล เศรา  วิกลจริต 

นอนไมหลับบอย ๆ  ไดรับการรักษาจากจิตแพทย 

ติดสุรา  ไมมี 

ติดสารเสพติด เชน ยาบา กัญชา  ไมทราบ 

25. ในครอบครัวของทานมีบุคคลพิการ (รางกายหรือสติปญญา) อาศัยอยูดวยหรือไม

มี โปรดระบุ…………………

ไมมี 

26. ครอบครัวของทาน (ตามความรูสึกของทาน)

มีความสุขมาก 

มีความสุขปานกลาง 

มีความสุขนอย 

ไมมีความสุขเลย 
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27. ทานเคยมีความรูสึกสูญเสียคร้ังสําคัญในชีวิตหรือไม

                       มี ไดแก (ตอบไดมากกวา 1 ขอ)

                                                                                 บิดาเสียชีวิต 

                                                                                         มารดาเสียชีวิต

                       ท้ังบิดาและมารดาเสียชีวิต

                                                           ญาติใกลชิดหรือเพื่อนสนิทเสียชีวิต 

                                                        บุคคลใกลชิดเจ็บปวยรุนแรง / เร้ือรัง 

 ครอบครัวประสบอุบัติภัยรายแรง 

                   ทานเจ็บปวยรายแรง / เร้ือรัง 

    ทานยายท่ีอยูอาศัยหรือท่ีเรียนแลวรูสึกไมพึงพอใจ / ปรับตัวไมได 

                               สอบตก / เรียนซ้ําชั้น 

อ่ืน ๆ ระบุ.............................................. 

      ไมมี 

28. ความสัมพันธของทานกับเพื่อน ๆ 

มีเพื่อนสนิทท่ีสามารถปรึกษาหรือระบายขอคับของใจได 

เขากันไดกับทุกคนแตไมสนิทกับใคร 

ไมอยากสุงสิงกับเพื่อน ๆ 

เขากับเพื่อนฝูงไมคอยได 

อ่ืน ๆ ระบุ.............................................. 

29. ทานเคยผิดหวังจากความรักแบบหญิง-ชาย หรือไม

ยังไมมีความรักเชนน้ี 

ไมเคย 

เคย 

30. ทานเคยมีความรูสึกรักเพศเดียวกันแบบชูสาวหรือไม

ไมเคย 

เคย 
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ภาคผนวก  ข
แบบวัดอาการซึมเศรา
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ตอนที่ 2       ขอความเกี่ยวกับความรูสึก

คําชี้แจง  กา  ในชองท่ีตรงกับความรูสึกหรือการกระทําของทานใน 1 สัปดาหท่ีผานมา

ในระยะ 1 สัปดาหท่ีผานมา
ไมเคย

( < 1 วัน )

นาน ๆ คร้ัง

( 1 – 2 วัน )

บอย ๆ

( 3 – 4 วัน )

ตลอดเวลา

(5 – 7 วัน )

1. ฉันรูสึกหงุดหงิดงาย

2. ฉันรูสึกเบ่ืออาหาร

3. ฉันไมสามารถขจัดความเศราออกจากใจได

แมจะมคีนคอยชวยเหลือกต็าม

4. ฉันรูสึกวาตนเองดีพอ ๆ กับคนอ่ืน

5. ฉันไมมีสมาธิ

6. ฉันรูสึกหดหู

7. ทุก ๆ ส่ิงท่ีฉันกระทําจะตองฝนใจ

8. ฉันมีความหวงัเกี่ยวกับอนาคต

9. ฉันรูสึกวาชวีิตมีแตความลมเหลว

10. ฉันรูสึกหวาดกลัว

11. ฉันนอนไมคอยหลับ

12. ฉันมีความสุข

13. ฉันไมคอยอยากคุยกับใคร

14. ฉันรูสึกเหงา

15. ผูคนท่ัวไปไมคอยจะเปนมิตรกับฉัน

16. ฉันรูสึกวาชวีิตน้ีสนุกสนาน

17. ฉันรองไห

18. ฉันรูสึกเศรา

19. ผูคนรอบขางไมชอบฉัน

20. ฉันรูสึกทอถอยในชีวิต
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ภาคผนวก ค

ใบขอมูลและใบยินยอมสําหรับผูเขารวมการวิจัย
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ขอมูลสําหรับผูเขารวมการวิจัย

การวิจัยเร่ือง ภาวะซึมเศราของนักเรียนชั้นมัธยมศกึษาตอนปลายในโรงเรียนสังกัดสํานักงานคณะกรรมการ 

การศึกษาขั้นพ้ืนฐาน     กระทรวงศึกษาธกิาร  ในเขตกรุงเทพมหานคร

เรียน ทานผูเขารวมการวจิัยทุกทาน

ทานเปนผูท่ีไดรับเชิญจากผูวิจยัใหเขารวมศึกษาในงานวิจัยเกี่ยวกบั  เร่ืองภาวะซึมเศราของนักเรียนชั้น

มัธยมศึกษาตอนปลายในโรงเรียนสังกัดสํานักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน  กระทรวงศึกษาธิการ  ใน

เขตกรุงเทพมหานครกอนท่ีทานจะตกลงเพ่ือเขารวมการศกึษาวจิยัดังกลาว ขอเรียนใหทานทราบถงึเหตุผลและ

รายละเอียดของการศกึษาวจิัยในคร้ังน้ี

งานวจิัยคร้ังน้ีมวีัตถุประสงคเพ่ือศึกษาถงึความชุกของภาวะซึมเศราและปจจยัท่ีเกีย่วของของนักเรียน

ชั้นมัธยมศึกษาตอนปลายในโรงเรียนสังกัดสํานักงานคณะกรรมการการศกึษาขั้นพ้ืนฐาน   กระทรวงศกึษาธิการ  

ในเขตกรุงเทพมหานครโดยคาดวาจะมีผูเขารวมการศึกษาประมาณ 1,700 คน ผลการศึกษาท่ีไดน้ีจะนําไปใช

ประโยชนในการเปนแนวทางใหแกพอแมหรือบุคลากรท่ีทํางานเกีย่วของกับวยัรุนเพ่ือวางแผนปองกันปญหา

สุขภาพจิต  จะมีขั้นตอนดังตอไปน้ี

ผูวิจัยจะนําแบบสอบถามมาใหทานทํา ซึง่ทานจะตองเปนผูตอบและประเมินดวยตนเอง   

แบบสอบถามประกอบดวยขอมลูท้ังหมด 2 ตอน ตอนท่ี 1 เปนแบบสอบถามเกี่ยวกับขอมูลท่ัวไป จํานวน 30 ขอ 

ตอนท่ี 2 เปนขอความเกีย่วกับความรูสึก  จํานวน 20 ขอ ซึง่ผูวจิัยคาดวาการตอบแบบสอบถามท้ังหมดน้ีจะใช

เวลาท้ังส้ินประมาณ 20 นาที  ทานมีสิทธิ์ในการตอบรับหรือปฏิเสธการเขารวมคร้ังน้ี  รวมถึงสิทธใินการเลือกท่ี

จะตอบแบบสอบถามในขอท่ีทําใหทานรูสึกไมสบายใจ  และบอกเลิกการเขารวมงานวจิัยไดทันทีโดยไมมีผลตอ

การเรียนหรือสวัสดิภาพของทาน และการเขารวมในการศึกษาคร้ังน้ีทานจะไมไดรับสิทธิประโยชนใด  ๆ เปน

พิเศษท้ังส้ิน

ดังน้ันจงึใครขอความกรุณาจากทานไดโปรดใหขอมูลในแบบสอบถามตามความเปนจริง   

หากทานมีปญหาหรือขอสงสัยประการใด   ผูวิจัยขอรับรองวาจะตอบคําถามตาง ๆ ท่ีทานสงสัยดวยความเตม็ใจ  

ไมปดบังซอนเรนจนทานพอใจ  โดยกรุณาติดตอไดท่ีผูวิจยั คือ  นางณิชาภัทร รุจิรดาพร นิสิตปริญญาโท 

ภาควิชาจติเวชศาสตร คณะแพทยศาสตร จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย ตึกธนาคารกรุงเทพ หรือ โทร. 086-

4287727   ตลอด 24 ชัว่โมง  ซึง่ยินดีใหคาํตอบทานทุกประการ

หากทานมีขอรองเรียนปญหาจริยธรรมการวิจยั  ขอใหติดตอสํานักงานคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย  

โทร. 02-2564455  ตอ 14,15

ขอขอบคุณในความรวมมือของทานมา ณ ท่ีน้ี

(นางณิชาภัทร   รุจิรดาพร)

ผูวิจัย
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ใบยินยอมใหทําการวิจัยในมนุษย

การวิจัยเร่ือง ภาวะซมึเศราของนักเรียนชั้นมัธยมศกึษาตอนปลายในโรงเรียนสังกดัสํานักงาน

คณะกรรมการการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน  กระทรวงศกึษาธิการ  ในเขตกรุงเทพมหานคร

วันท่ีใหคาํยินยอม    วันท่ี . . เดือน. . พ.ศ. . .

กอนท่ีขาพเจาจะลงนามในใบยินยอมน้ี ขาพเจาไดรับการอธิบายจากผูวจิัยเกี่ยวกับวตัถุประสงคของ

การวจิัย  เพ่ือนําขอมูลท่ีไดไปใชเปนแนวทางใหแกพอแมหรือบุคลากรท่ีทํางานเกี่ยวของกับวัยรุนเพ่ือวางแผน

ปองกันปญหาสุขภาพจิต

วิธีการวิจยั  จะทําการเก็บรวบรวมขอมูล  โดยแบบสอบถาม โดยขาพเจามีสิทธิท่ีจะไมตอบคาํถามหรือ

ถอนตัวจากการวิจัยเมื่อใดก็ได  โดยไมกระทบตอการเรียนหรือสวสัดิภาพของทาน  และขอมูลท่ีไดจะนํามา

วิเคราะหในภาพรวม  ผูวิจยัจะเกบ็ขอมูลของแตละบุคคลไวเปนความลับ  และจะเปดเผยไดในรูปสรุปผลรวม

ของการวิจยั

ผูวิจัยรับรองวาจะตอบคําถามตาง ๆ  ท่ีขาพเจาสงสัยดวยความเตม็ใจ  ไมปดบังซอนเรนขอมูลให

ขาพเจาไมพอใจ

ขาพเจาไดอานขอความดังกลาวขางตนแลว   และมีความเขาใจดทุีกประการจงึไดลงนามในใบยินยอม

เขารวมการวจิัยดวยความเต็มใจ

ลงนาม. .ผูยินยอม

(. .)

ลงนาม. .พยาน

(. .)

ลงนาม. .ผูวิจัย

(.                  นางณิชาภัทร   รุจิรดาพร          .)

ในกรณีท่ีผูยินยอมอายตุ่ํากวา 18 ป   จะตองไดรับความยินยอมจากผูมีอํานาจกระทําการแทนโดย

ชอบดวยกฎหมาย

ลงนาม. .ผูแทนโดยชอบธรรม

(. .)

ลงนาม. .พยาน

(. .)

ลงนาม. .ผูวิจัย

(.               นางณิชาภัทร      รุจิรดาพร              .)

หมายเหตุ :  ผูยินยอมมีสิทธใินการปฏิเสธท่ีจะใหความรวมมือในการวจิัยเมื่อใดก็ได
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ประวัติผูเขียนวิทยานิพนธ

นางณิชาภัทร  รุจิรดาพร  เกิดเมื่อวันท่ี  11 ธันวาคม  พ.ศ.2520 ท่ีจังหวัดพะเยา  สําเร็จ

การศึกษาสังคมสงเคราะหศาสตรบัณฑิต  มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร ในปการศึกษา 2541 และ

เขาศึกษาตอในหลักสูตรปริญญาวิทยาศาสตรมหาบัณฑิต  สาขาวิชาสุขภาพจิต  ภาควิชาจิตเวช

ศาสตร  คณะแพทยศาสตร  จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย  เมื่อปการศึกษา 2550 ปจจุบันรับราชการ

ในตําแหนงนักสังคมสงเคราะหศาสตรชํานาญการ  ท่ีสถาบันราชานุกูล  กรมสุขภาพจิต กระทรวง
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