
บทfi 2

เอกสารและงานร?ยfi 1ส่ยว̂ อง

การ??ยคร้งป็เป็นการสืกษาการรบ'เของดูปกครองส่ฝ็?'เอภาวะ?มเสราของ{เกเรยนด้น 
ห้ธยมปีfi 4 ดู??ยได?ดทฯห้ฟอการสืกษาวรรช)กรรมและงาน??ยเป็นลฯดบ ftJÜ

ความเด ้าไปเร่ยว?บ?ยรุ่น
ความหมายของภาวะ?มเศรา
ภาวะ?มเศรา'ใน?ยรุ่น
งาน??บเ?ยฟอง?บภาวะ?มเศรา
การรบเของดูปกครองและงาน??บด้เร่ยฟอง

ความเด้ วไป เส่ยว f๒? ยรุ่น

Hurlock ไดอ!บายรา "รยรุ่น" ตรง?บคฯ "Adolescence" ในภาษาระกลุษ 
และรรากดพดเดมมาจากภาษาลาดนรา "Adocescere" ด้งป็ความหมายร า เจรอุ!เดบโตไปสํ 
ๅสิเภาวะ (Maturity) ด้งรการบรรลุ?งด้นลุสิ!ภาวะ จะรวม?งด้งการเจรอุ)เดบโตทางร่าง
กายและการเจรอุ!ทาง?ตใจดวย กส์าวดอ จะดองป็ฟ้ต)นาการด้ง 4 ดานไปพรอม ๆ ?น
ไดแร ร่างกาย อารมพ รงคม และสดปอุ!อุก7

องดการอนาป็ยโลกไดให้ความหมายของ?ยรุ่นรา ?ยรุ่นเป็นดูฝ็ห้กษเนะ 3 ประการ
ดอ ฝ็ฟ้ตเนาการทางดานร่างกายโคยฝ็ลุสิ!ภาวะทางเพศ ฝ็ฟ้ต)นาการทางดาน?ตใจโดยร
การเปสื'ยนแปลงจากเดกไปเป็นดูใหอุ) และรการเปสืยนสภาวะทางดานเศรษฐ?จจากการด้ดอง 
ส่งพาครอบครวมาเป็นบุคคลด้สามารถประกอบอา?พ หารายไดดวยตนเอง

เป็นส่ยอมรบ?นโคยด้วไปแห้วรา ? ยรุ่นเป ็น?ยด้รความเครยดหลายอ!]าง เร ่อ
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เป็ยบ#บใยเ#ก และความรมปีนระหร่างป็คามารคา#บใยรุ่นย้ปีกฝ็ความ?ดแย้ง#นมากกร่าใย
เ#ก เพราะการเยสีบนแปลง fi เกคซ้น'ในใยร่นเอง ?งหมายสงใยของลูกใยรุ่นและอดา
มารคา#วย ปีงป็คามารคาและลูกใยรุ่น?1กง fis การเปสียนแปลงและฝ็ความเคร่ยคเ fi ค?น จง
เป็นสิงป็หสีกเสียงไม่ไ#ป็จะเยค้การทะเลาะ?คใจ#นบ้างเหปีอนสิน#บฟ้น ลูกใยรุ่นจะฝ็การ
เปสีบนแปลงทางร่างกาย ทางเพศ ปีความ#าวร่าวเฟิม?น ปีการแสวงหาเอกรกษ{นของ
คนเอง ปีความอยากเป็นสิสระ การเปสียนแปลงป็เป็นของใหม่ทำให้ใบรุ่นปร่บ#วไม่ถูก
ในฃ[นะป็ปีคามารคาย้กำรงเ?าสูใบกลางคน ?งใยน้ปีกปีปี{นุหาอา?พการงานหร่อไม่#?ไตแค่ง
งาน f i l ร่ยกร่า ไกฤ#การ{นในใยกลางคน (Middle C ris is)

การใใยใน#างประเทศพบร่า ความ?คแย้งป็เย้ด?นระหร่างใยรุ่น#บปิดามารคา
ฝ็รกษ[นะ เป็นกราฟรุป#วถูคร่ำ (ท  ) สิอความ?คแย้งจะสูงสุดในใบรุ่นตอน#น ค่อย  ๆ คง 
ป็ในใบรุ่นตอนกลาง และจะเร่มลคลงในใยรุ่นตอนปลาบ ป็เป็นเ?นปีเพราะ?วงใบรุ่นตอน#น
น้ิน เ#กเร่'มเป็น#วของ#วเองมาก?น สิคเองทำเอง เร่มปีจุคอน,ของตนเอง ส์วน
?วงใบรุ่นตอนปลาบน้ํน ความ?คแย้งนอยลง เพราะเ#กเร่มออกจากบ้านไปเร่ยนค่อในระ#บ
อุคมสืกษา การห้างบ้านทำให้การป็จะกระทบกระป็ง#นทุกในลดลง

อุมาพร ตร่งคสมบ้# (253ธ)8 กราว#งการ?คแย้ง#นระหร่างปีคามารคา#บลูก 
ใยรุ่นร่า ฝ็จุคน่าสนใจอยู่ 2 ประการ สิอ

1. ใยรุ่น#บป็คามารคาปีกไม่ไ#?ดแย้ง#นในเร่องคอขาดบาดด',ย เ?น ความ
สิคเห้นเย้ยว#บการเปีอง ศาสนา หร่อเสร่ภาพเย้ยว#บเร่องเพศ เพราะเป็นเร่องไกล#ว
ไม่ไ#เย้ยว?อง#บ?ไตประจำใน

2. ใยรุ่น#บป็คามารคาย้ง?คแย้ง#นอถู่ในเร่องป็ครายคสีง#บเปีอสิบปีป็แรว การ
ย้กษาเปร่ยบเป็ยบความ?ดแย้งระหร่างใยรุ่น#บป็คามารคา ในปีค.ศ.1920 #บป็ค.ศ.1982
พบร่า ความ?คแย้งฝ็รกษ{นะครายคสีง#น เร่องป็?คแย้งบ่อยป็สุด สือ ผลการเร่บน
การทำการบ้านป็ครุให้มา การคบเปีอน การทำย้จกรรมนอกหรกสูตร การป็ลูกกรบค่ำ
งานบ้านป็มอบหมายให้ทำ การร่กษาความสะอาคสํวน#ว รวมไปย้งการทะเลาะเบาะแใง
ระหร่างปี  ๆ น้องๆ  การบ้ง#บให้ลูกย้นอาหารป็เขาไม่ชอบ และการป็ลูกใ?เไนเปสีอง
ส์วน'ใหญ่ปีกเป็นแม่#บลูกสาวทะเลาะ#น การทะเลาะ#นน้เย้ค?นเฉสี,ย 1 เร่,องทุก  ๆ 3 ใน
และย้นเวลา 11 นาป็ ป็กส่าวมาน้ ดูเป็นเร่องหบุมหอมแค่บางคร่งเร่องเสีก  ๆ น้อย  ๆ # 
อาจกลายเป็นความ?คแย้งรุนแรง และนำไปสูป็{นุหาในใยรุ่นป็พบไ#มากมายในปีจจุปีน
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ป็ ฌฺหาของนัก เปียนสิยรุ ่น

ปีชุ!หาสุขภาพ t  ตและพฤ#กรรมลอไ#ว่า เป็นปีชุ!หาไหผุ่สำหปีบเสิกและ เยาวชนสิย
ปี ไนป็ 2531 การสำรวจเยาวชนอายุ 13-20 ปี โดยการสอบถามแบ่เล่ยวสิบปีชุ!หาสุขภาพ 
ดูดของเสิก พบว่า เยาวชนไนเฝ็องนัป้ชุ!หาพฤ#กรรมมากว่าเยาวชนในชนบท อาปี การ
แสคงออกห้ชุนแรงปีอยละ 12.7 หวาดกสิวอยุ่เสมอปีอยละ 7.3 ฝืดปกปีทางเพศปีอยละ
2.79 นอกจากนัการบ่า#วตายสิเป็นปีฌฺหาชุกเนัน ?งพบสุง,ไนเยาวชนชายหaงอายุ 15 -
24 ปี ?งปีกพยายามบ่า#วตาย#วยการปีนยาฟิษ ชายบ่า#วตายสำเปีจมากกว่าหรุ!ง ":'
แรงดูงใจของการพยายามบ่า#วตาย ปีอ #องการแปีแ#น #องการกระ#นให้ดูห้เปียว
บ้องรุ่สีกฝืดหปีอบาป #องการเปีคไหม่ หนัความสินหสิง และหปีอาการประสาทหลอนปีน่า
กปีว1' เยาวชนรายงานว่าตนเองบ่ปีชุ!หาสำ#ชุ!  ๆ 5 ประการ #0 การ เปียน การเไเน
สุขภาพ ครอบคปีว และบุคสิกภาพ9 และเร่อเปีคภาวะ#งเคปียค หปีอปีฅกปีงวลไนโรงเปียน 
หปีอชุมชน สินักปรากฎอาการอุปาทานพ่ทำให้สาธารทเชนร่นตระหนก และตกเป็นข่าวทาง
หน้าหนังสิอพัมพอยุ่เนัอง  ๆ พบอุปี#การสุงไนนักเปียนหรุงโดยเลดอาการทางร่างกายไ#หลาย
อย่าง เข่น เป็นลม หมดส# ข่ก เกปีง เฟ้อ อาเดูยน ปวดห้อง หปีอปวดสืรษะ
า เ#กหรุ)งร่นัอาการนักนับุคสิกภาพย่อนไหว ถูกกระ̂ น#วยภาวะกดสินไ#ว่าย1''

รมพร โอตระกุล นละ:คณะ ( 2 5 3 0 ) 1J ไ#ปีกษาปีชุ!หาสิวน#วของนักเปียนสิยรุ่น 
ตอน#นข่น ม .! - ม .3 ในเขตกชุ:เทพมหานคร ปีการปีกษา 2526-2527 จำนวน 520 คน
ชาย 309 คน หรุ)ง 211 คน โดยเคปีองฝ็อร่สปีางช้นเองร่วมปีบแบบสอบถาม Mooney
Check L is t  (J-forra) ผลการปีกษาพบว่า นักเปียนสิยรุ่นตอน#นปีปีอุ)หามากและปีอุ!1หา
ไนระสิบปานกลางอยุ่ 2 เปี'อง สือ ป็ชุ!หาสิกษเนะสิวน#ว ป็ฌฺหาทาง#านการเปีน การ
งานและอนาคต และปีชุ!หา#านโรงเปียน เร่อใเคราะห้ดูความสิมพระหว่างการเลดปีชุ!
หาปีบเพศ พบว่า นักเปียนหรุ!งนัปีชุ!หาสิวน#วมากกว่านักเปียนชายอย่างนันัยสำ#ชุ!ทางสล#
เฉพาะ#านสุขภาพ การเปียน เปี'องบ้านและครอบคปีว สิวนความสิมพของฎรหสิง
ครอบคปีวสิบปีชุ!หาของนักเปียน พบว่า #วแปร#านสถานภาพสมรสของปีคามารดา สิม
พันธภาพระหว่างปีคามารดา อุปนัสิยของปีคามารดา ดูอบรมเสืยงดูไนสิบเสิกเสิกและระ
สิบการปีกษาของปีดา ฝ็ความสิมพันร่สิบป็ทฺเหาเสิกอย่างฝ็นัยสำ#ญทางสล#ร่ 0 . 0 5

ปีชุ!หาของสิยรุ่นนิ้นอาจเลคเฉพาะ#อบุคคลใดบุคคลหนัง หปีอ#อกสุมสิไ# เข่น ปีอุ!



หาม่อระบบการปกครอง กก'รเฮอง การเร่ขน แล!;สิน  ๆ ทำให้ไยรุ่นน้นรปัญหาทางอา
รม ณ์ และพฤสิกรรม พ้งเป็นส์วนหปิงของพ้ตเนาการ เ1ยก'รา Adolescent turmoil
เร่อมาสงจุดห'ส่งอาการพ้เปีนปัญหาม่าง  ๆ พ้จะหายไปเป็นปกสิ หสิงจากใยรุ่นสูน้นผ่านฟ้น
Adolescent turmoil เร่อมาสงจุดหส่งอาการส่เป็นปัญหาม่าง  ๆ พ้จะหายไปเป็นปกสิ
หสีงจากไยรุ่นผู้น้ินผ่านพ้น Adolescent turmoil แสิว

Rutter ( 1995)5 กสีาวว่า Adolescent turmoil เป็นปรากฎการณ์*ร่งรอยู่ 
จ?งและปัญหาไยรุ่นไม่ควรปส์อยผ่านไปโคยพ้ดว่า เร่อเวลาผ่านไปจะหายไสิเอง เพราะ Ocy
หาของไยรุ่นจะฝ็ผลม่อพ้ไคภายหน้าไห้

ปัญหาของไยรุ่นควรไห้?บการ?กษาอย่างจ?งไงไม่ควรปส์อยไไ โดยพ้คว่าเร่อเวลา 
ผ่านไปปัญหาจะหายไปเองโดยขบวนการพ้?แนาคามธรรมชาสิ เพราะ เร่อไห้สิดตามในระยะยาว 
พบว่า ปัญหาไม่ไห้หายไปเอง ผลของการไม่ไสิ?บการ?กษาอย่างเหมาะสม อาจท1าโห้ฝ็
ผลเสียม่อไยรุ่นตลอดพ้ไตการ?กษาไม่ควร?กษาตามอาการพ้ปราฎเม่าน้น แม่ควรแพ้ไขความ
บกพร่องของ Ego สิวย

ปัญหาสุขภาพสิตของไยรุ่น พ้อ ปัญหาการป?บสิว แสดงออกเพ้อชดเชยโนความ
สิบพ้องโจ ตลอดจนการแสดงออกในพฤสิกรรมพ้เป็นปัญหา

อุมาพร ต?งคสมปัสิ (2536)* ใสิกสิาวสงปัญหาสุขภาพสิตในไยรุ่นม่หบบ่อย  ๆ พ้อ 
การป?บสิวส่ฝ็ดปกสิเร่อเผพ้ญสิบความเคร่ยด โรคประสาทไตกสิงวล โรคพ้มเศ?า และ
การพยายามม่าสิวตาย โรคสิต ความฝ็ดปกสิในการพ้น เอกสีกษณ์สีบสน บุคสิกภาพฝ็ด
ปกสิ การใพ้สารเสพสิต พฤสิกรรมเกเร พฤสิกรรมฝ็คเพศ ๗น เป็นกระเทย
ความสีมพ้นณ์พ้ไม่สิสิบปิดา และปัญหาการเพ้าสิบเพ้อน̂ ง

ปัญหาพ้เพ้ดพ้นอาจจะเป็นเพ้ยงปัญหาทางสุขภาพลูตพ้ปังไม่สงพ้นเป็นโรค อาจสรุป
ไห้ว่าฝ็สาเหตุมาจาก

1. ปัญหาพ้เ พ้คจากการเปสิยนแปลงตามพ้?!เนาการแม่งไย ไสิแย่ ปัญหาพ้เพ้ค
จากพ้?!เนาการทางสิานร่างกาย การพั?}เนาเปสียนแปลงทางห้านอารมณ์ และสิตใจ พัตเนาการ
ทางห้านสสิปัญญาและพัดเนาการทางห้านสีงคม
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2. การป!บปัวฟ้อปัณฺหาปัเปัคเนในการคฯรง?!ต ไห้แย่ {๒หาในแองเศรษฐ
ฟ้จ การเดูน การทฯตามเฟ้อน ความเป็นห้วของห้วเองและปัอุ!หาเล่ยวftบพฤฟ้กรรม

การปั»นาทางห้านดูตใจและรงคมใน?วงใยรุ่น

แบบแผนทางอารมtit (Emotional Pattern) ป ัสฯห้ธฺ!ใน?วงใยรุ่น ไห้แย่
1 .  โกรธ (Anger) สํวนมากใยรุ่นจะแสคงอารมผโกรธปัเลยเลตไป รกษผะ

การคอบสนองอารม tuโกรธปัพบ'ไห้บ่อย ฟ้อ การไม่พูคไม่จา เขาจะไม่ทฯตามในล่งปั$
ใหญ่บอกให้เขาทฯ บางค!งจะใ,!!การพูคจาเยาะเห้ยปับถมลบคนปัเขาไม่ชอบ เฟ้นออกจาก
ห้องไปเฉย  ๆ ปิคประดูห้งปังห!อจงห้วเองในห้องไม่พุคลบใคร จนกระปังความโกรธของ
เขาทุเลาลง

การปัใยรุ่นจะแสคงปฐก!ยาออกมาอย่างไรเร่อเขาโกรธปันจ้นอทุ่ลบสภาพลงคม 
f iเขาไห้!บแบบอย่างมา ในกลุ่มปัปีเศรษธฺานะฟ้ฯห!อใน Minority group ปักจะแสคง
ความโกรธปัไม่เหมาะสม ฟ้อ แสคงความห้าว!าวโคยครงปับพ่อแม่

2. กรว (fear) ใน?วงใยรุ่น สถานะภาพทางลงคมรความสำ ^ (แลบใยรุ่น
มากกว่าในใยเห้ก ใบรุ่นจะ‘เลกอายมากในการปัจะแสคงออกทุก  ๆ อย่างยกเในห้บเฟ้อนสปัท
เขาห้องการปัจะทฯในล่งปัฟ้ลบคนแปลกหน้าแบะสมา?กปัเป็นเพศตรงจาม แฟ้เขาขาคความเจ่อ
ร่นในตนเอง ดูงป็ความ‘เลกไม่สบ'''ยใจ กรวคนสินๆ พากษ์!จารผว่าตนเองไม่ฟ้ และปัก
จะเคอะเจนเร่อเขาห้องการแสคงปัาทางเหปีอน!!(ใหญ่เพราะเขาไม่เว่าเขาควรจะทฯห้วอย่าง 
ไรในร ง คม

3. ห้งวล (Worry) ในใยรุ่นปักพบว่า ความลงวลปัพบไห้บ่อย ฟ้อ เ!อง
การเ!ยน การขาคสอบ การสอบ โคยเฉพาะใยรุ่นหรฺงจะลงวลเล่ยวลบรุปร่างหน้าตา
ของตนเอง การขาคความเจาใจระหว่างพวกเขาftบพ่อแม่ ftงวลเล่ยวftบการฝ็รมฟ้นธ
ภาพระหว่างเฟ้อนชายและฬรฺง การยากล ฯบากในการคบเฟ้อน สถาน fifi เหมาะสม ft บใยรุ่น
ปัจะหาความปันเปัง และขาดการควบคุมอารมผ์

4. ! ษยา (Jealousy) ใยรุ่นปักจะ!ษยากลุ่มเฟ้อนปัไห้!บสิทรฟ้เศษ ดูปัประ
สบผลสฯ เ ! จมากกว่าเขาในการทฯ งานปัใรงเ!ยน ห!อแจงแรงกว่า ห!อพวกfi Indepen
dent มากกว่าเขา

5. ปัจฉา( Envy) ในใยรุ่นจะเป็นรกษผะของความปรารถนา โลภ อยากไห้
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ไม่เฟ้บงแล่ต้องการสิงล่าง เๆหฝ็อนสืบเฟ้อนของเขาร แล่เขา6งสืองการของร่สืเหฝือนสืบ
เฟ้อน  ๆ ของเขาสืวย

ธ.ความรก (Affection) ว่ยรุ่นจะให้ความสนใจล่อบุคคลร่เขาร กและทำให้เขา 
เ ส ิก ม่ันคง เขาจะพยายามท ำ สิงร่เขาสามารถทำไต้เฟ้อให้บุคคลร่เขาร ก ฝ็ความสุข เขา
ปักจะแสคงความพอใจ โดยการเฝืามองและคอยพังคนร่เขารกต้วยความสนใจอย่างจ ร ง?ง
และรมแย้มอยู่เสมอเร่ออยู่สืบคนร่เขารก

7. ร่นเรง (Joy) ความสนุกสนานของสืยรุ่นจะมาจากการปรบ ต้วร่ต้ของสืยรุ่นล่อ
การงานและสภาพสิงคมของเขา จากความลามารถในการร่จะไต ้รบความสนุกสนานในสภาพ
การaiล่าง  ๆ การปล่อยอารมเนร่รดร้นอยู่ภายในจากความสืงวล ความโกรธ ความ
รจฉา และจากความเ ส ี ก ล่าตนเองเหปีอคนร่น

8 . อยากเ อ ยากเป็น (Curiousity) สืยรุ่นเป็นสืยร่ปีความอยากเ อ ยากเป็นใน
สิงใหม่  ๆ ทุกอย่าง อยากเ อ ยากเห็นเร่ยวสืบเพศตรง1!ทม เร่ยวสืบเร่องเพศ ความ
สิมพัน̂ ทางเพศ ร้งสืยปืจะเรบ น เ สิงเหล่าปีจากโรงเรยน เฟ้อน ครุ สิงคมนอก{ทน
และสิงแวดห้อมล่าง รๆอบสืวเขา

การ เรยนเ ร ่จะควบคุมอารมCนของว่ยรุ่น

ปกล่ว่ยรุ่นไม่สามารถร่จะควบคุมอารมผไต้ไม่ว่าจะ เป็นการแสดงออกของอารมพ์ร่ปี 
ความสุขหรออารมเนร่ไม่พอใจ รงนนการเรยนเร่จะควบคุมอารมaiของว่ยรุ่น?งฝ็หลายรุปแบบ
บางคน-จะใ?รสิลองฝ็ดลองถูก บางคนสืปรกษาผู้ปกครองหรอครุ เป็นต้น

ครอบครัวสืบรัยรุ่น

รัยรุ่นเป็นๆ รวง?รัตร่ล่อน?างยุ่งบากสำหรบต้วรัยรุ่นเอง ท้ิงย้งเป็นร่ยุ่งยากลำบาก
ใจสำหรบดู เป็นป็ดามารดาสืกต้วย การพัดเนาการฝานรัยปืฝ็สิกษพะ เฉพาะ (Unique) ร่แตก
ล่างสืนไปตามบุคสปับ ปัญหาระหว่างรัยปักจะ เสืคร้นเร่อปัคามารดาฮดม่ันสืบรุปแบบและประสบ
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การณ์'ของตนเองมากเกน'ใป ไคย'ใรทัสนคด!!การส ปี ยตนเป็นไยรุ่นมาปฐ บัเดรบบุตรใยรุ่น เป็น
ไ!การร่ห้าสปียใรไม่ไห้รบไยรุ่นในยุคบัจจุบัน ปีดามารดาจำเป็นห้องเปสียนทัศนคดห!อทัาทั
ต่อบุดรเสีย,ใหม่ ให้แตกต่างไปจากร่เคยปป็บัดเร่อบุตรบังเป็นเดกเสิก และห้องคาดการทJ
เ!ยนรุ่ไปรบบุตรไยรุ่นของตนเองห้วยว่า ความแป็งแกร่ง (strength) ทัศนคด (A tti
tude) และทักษะ(Sk i  1 Is) ห้านใดร่บุตรจำเป็นห้องปีในการเต!ยมการญ่ เร่อเป็นผู้ใหญ่ร่ 
ดูแล!บฝ็คชอบตนเองไห้ นอกจากนัป็ดามารคาบังควรไวต่อความ‘เสิก ความห้องการของ
บุตรไยรุ่น ควรป!บความเ41าใจให้สอดคห้องไปรบการเจ!ญพัดเนาของบุตร การห้ามปราม
จำรดขอบเขตไยรุ่นควรปีในระห้บพอเหมาะพอควร หากจำรดมากเรนไปเขารจะดคว่า บัดา
มารดาไม่เ41าใจห!อไม่ไ!วางใจเขา หากน้อยเกนไปเขารจะดดสิกว่า บัดามารดาไม่สน
ใจเขา ปีดามารดาควรให้โอกาสบุตรไยรุ่นดูแล!บฝ็ดชอบตนเองบ้าง ไม่ควรดกรอบให้เขา
อยู่ในโลกแคบเฉพาะในแวดวงครอบค!วเรนไป เพราะเขาจะ'เสีกสิดรคใจมาก ไยรุ่นห้อง
การเ!ยน,!และห้มปีสโลกภายนอกห้วยห้วของเขาเอง ปีดามารดาจะรวยส่งเส!มและให้โอ
กาสบุตรไยรุ่นไห้ โดยการอนุญาตให้เขาคลุกฅสีรบเร่อนสนัท พยายามทำห้วห้นเคยรบเร่อน
 ๆ ของเขา สนับสนุนให้บุตรไยรุ่นไห้เห้นโลกก!างโดยอนุญาตให้เขาพักห้างสินร่บ้านญาดต่าง

ไงหไดห!0เร่อนสนัทเป็นค!งคราว ไปทัศนาจรตามสถานร่ต่าง  ๆ รบหมุ่แร่อนร่ไ!ใจไห้ห!อ
h ค่ายเยาวชน

บ ัคามารดาควรพ ยายามเใจ1ใกห้รดบุตรของตนด้งแต่เร่อเขารงเป็นเดก เพราะ 
บุตรจะปีคว"'มผูกพันเกรงใจและ!บพังผู้ใหญ่อยู่มาท รฉะนันแห้วปีคามารดาจะควบทุมบุตรไยรุ่น
ไห้ยาก เร ่อ เขาปีบัญหา การเสยสละเวลา 5-10 ปี เร่อให้ปีโอกาสคลุกคสืใกห้รดรบบุตรเร่อ
เขาบังเดกจะรวยให้เราใจนัสืยใจคอและความห้องการของเขาเป็นรากฐานของความ!กความ 
อบอุ่นร่นฐาน

สิท!พลของกลุ่ม เร่อนรบไยรุ่น

เวลาส่วนใหญ่ของไยรุ่นไปรบการอยู่นอกบ้านรบกลุ่มเร่อน ร่งกลุ่มเร่อนจะฝ็สิท!
พลต่อทัศนคด ความสนใจ ค่านัยม และพฤดกรรมของไยรุ่นมากกว่าครอบค!ว แต่รไม่ไห้
หมายความว่า สิท!พลของครอบค!วถูกรวงรงโดยกลุ่มเร่อน การร่กลุ่มเร่อนฝ็สิท!พลมากกว่า
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เพราะบางเ!องไยรุ่นไต้!บสิท!พลจากกลุ่มเฟือน ซญหก ,ๆนเซ่องชรตพ่ัว  ๆ ไปสำห!บไยรุ่นเขา 
จะflอ'}าผุ้ปกครองของเขาฝ็ความสามารถมากกไา บางเ!องเฟือน  ๆ ของเขาสสามารถเป็น 
ท้ป่!กษาและแนะนำเขาไต้ พบว่าไยรุ่นไนเฝ็องกลุ่มเฟือนรสิท!พลมากกว่าไยรุ่นชนบท เขา 
จะต้องพยายามทำทุกทางท้จะไห้กลุ่มยอม!บ

ความหมายของภาวะ?ม เศ!า

ภาวะ?มเศ!า (Depression) หมายสง ภาวะสิตไจฝิดป่กสืส่ฝ็ผลทำไห้พฤสืกรรม 
บุคคลเปสียนแปลงไป่จากเสืม เป็นผลเน้องมาจากการสุญเสีย เ?น สุญเสียบุคคลฟื!ก
สูญเสียท!พน้สิน ตำแหน่งหน้าส่ ความเป็นสิสระ และความสำท้ญสิน  ๆ ทำไห้ฝ็ความรุ่สีก
ฝ็ดหไง ‘เสีกสุญเสีย เป็ดความ,เสีกต้มเหลว เศ!า ไม่ฝ็ความสุข ท้อแห้ ช่งอกรมณ์
เหล่าน้อาจเป็ด?นเฟืยง?วครุ่ห!อคงอบุ่นาน ?นอบุ่ป็บสภาพการรพแวดต้อม15

Simon RC, (1985) and Worden JW, ( 1984) ?งใระวรร0 1 อุประมารน 
( 2538);°ไท้นำมากล่าวว่า ภาวะ?มเศ!าป็งม่สิกหลายความหมาย ต้งฉ้

I . สภาวะการเปสียนแปลงทางอารมรนท้เป็ด?น ไน?วงเวลาสีน  ๆ อาจจะเป็น
?วง*:ะ!.ะหส่งห?อยกวนานเป็นไน (Transient state) โดยร่การเปสียนแปลงทางอารมรนน้ 
สอว่าเป็นปรากฎการะพ์ปกสืไน?ไตประจำไน บางค!งเราอาจรุ่สีกเศ!า (depess) ห!อไม่
ป็ศวามสุข (unhappy) เร่อรบางสิงบางอย่างท้ไม่ถูก1ไจเป็ด?น

2. ภาวะ?มเศ!าเป็นต้กษรนะอาการหน้ง (Depression as a symptom)
หมายสีง สภาวะของการสุญเสีย (sadness) ห!อความทุกข (unhappiness) ท้เป็ด?นต้อ 
เน้องและระยะเวลาอาจยาวนานเป็นสิปดาห้ห!อเสือน

3. ภาวะ?มเศ!าท้ฝ็กลุ่มอาการท้ฝิดปกสืทางคสีน้ค (Depression as a c lin i
c a l  Syndrome) หมายสง ภาวะฟือาการ?มเศ!าเป็ด?นเป็นเวลาต้อเน้องและยาวนาน
( ระยะเวลาเป็นเสือน?นไป ) น้สิกษรพะรุนแรง และรวมท้ิงสการเปสียนแปลงส์วนสิน ๆ
ไนการทำงานของร่างกาย สิตไจ และสิงคมจนสอว่าเป็นอาการป่วยทางสิตเวช



15

สา เหคุ,ของภาวะ?ม เศร่า

แบ่งเป็นกลุ่ม,ใหพุ่  ๆ ไพงปี'4 ?เอ
1. สาเหตุจากบ่ทุ!หาไน?ต1ใจ (Intrapsychic models)

นัก?ต?เคราะห้อรบายว่า อารมผเศร่าเป็นอารมพผสมผสานของความ,เสีก
หลาย  ๆ อย่าง ล่งแล่ความ‘เสีกกรว เกสียด โกรธ ละอายและความเสีกฝืค โคย
ห้ความเสีกโกรธเป็นอารมพห้บ?นส้นฐานห้สุค ปรากฎให้เป็นแม้โนเพทารก ส์วนความ,เสีก
ฝืดเป็นอารมพ์ละเสิยคล่อนและสสิบ?บ?อนมากห้สุค จะเป็ด?นไ พ เฉพาะในบุคคลห้ปีมโนธรรม
(Superego) ล่อร่าง?นแห้ว

Abraham ล่งสมบุห้ฐานว่า ความเศร่าเป็ดจากการป็นเหความโกรธและความ 
ห้าวร่าวเ?าหาล่วเอง เปีองจากปีความ,เสีกสองฝ็กสองฝ่าย ห้อ ท้ํงร่กและ เกสียคล่อบุคคลสำ
ห้ทุ!ใน??ต ผู้เป็นห้ร่กและเป็นห้พังพังทางอารมพของผู้ปวย แ พ เป็นผู้ห้สร่างความฝืดหนัง
และความรบแห้น'ใจให้ห้บผู้ป่วยห้วย

2. สาเหตุจากความห้ดแว่ลบ ( Negative Cognition )
Aron Beck (1987) อรบายสาเหตุของโรค?มเศร่าว่า เป็ดจากการปี

ความปีกห้ด1ในเ?งลบ มองเหตุการพ?นัตในแว่ร่ายไปหมด ทำให้?คใจอบุ่ในสภาพห้อแห้
หมดหนัง โดยฝ็หสิกว่าคนเราห้ดอย่างไร ห้,เสิกอย่างนันและความห้ดป็ดเปีอนเป็นผลจาก
การรประสบการพ??ตห้เลวร่าย ผู้ปวย?มเศร่าปี cognitive tr ia d  ห้อ มองดนเอง
มองรงคม และมองอนาคตในแ)ลบ ล่งปี

ผู้ป่วยมองตนเองว่าไร่ล่า ไร่สมรรถภาพ ไร่ความภาคภุปีใจหร่อไร่?งทุกสิง
มองโลกหร่อสิงคมในแว่ร่าย เป็นแล่สิงไม่ห้ในสิงคมสิงแวดห้อม สิ̂กถูก

ปีบบ่งห้บและเร่ยกร่องจากสิงคมมากจน,เสีกหมดกำสิงใจ
และมองอนาคตว่าปีแล่ความบากลำบาก ห้มเหลว และหมดทางแห้

3. สาเหตุทางพฤห้กรรม ( Behavioral models )
ฝ็แนวห้ด 2 แบบ ห้อ โรค?มเศร่าเป็ดจากภาวะห้อแห้ทอดอาสิย หมดกำ 

สิงใจ ใจไม่ห้ และหมดความกระห้อร่อร่น เปีองจากประสบแล่ความห้มเหลวและฝืดหนัง
4. สาเหตุจากปีความฝืดปกห้ทาง?วภาพ ( Biological models )

โดยปีสิทรพลของพันธุกรรมมาเป็ยว?อง Kraepelin(1921)เ?อว่า คุนย่ควบ 
คุมการทำงานในร่างกาย (inner control) ทำงานมาก?นในภาวะ mania และทำงานลด 
ลงในภาวะ?มเศร่า
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จะเป็นไสีว่าโรคร่มเศ?าฝ็สาเหตุมาจากหลาย  ๆ ป็จ?ยผสมผสานรวมflu สิอ ป็จ 
?ยสีานพันธุกรรม ร่างกาย สิตใจ และสภาพร ง คม?พนธรรมร่ปีบร้นและฝ็การเปสียนแปลง 
ไปอย่างรวดเร่ว รวมเร่ยกป้จ?ยท้ิง 3 กลุ่มใหญ่  ๆ ปืว่า Biopsychosocial factors
ร่งเป็นไสีท้ิงป็จ?ยเสร่ม ป็จ?ยเร่ง และซจ?ยให้ป่วยส่อเปีอง

รกษผะอาการของภาวะๆ รมเศ?า (Depression symptoms)17

1. อารฟนศ?า เป็นความ‘แพัแสคงอาการหลายอย่าง เใรน ใจคอหดหู่ไม่ร
ใรร่ค ๆ รวา ‘เสีกไม่แสิมใส ไม่เป็กบานหร่อใจคอเศ?าหมอง รกษผะอารฟนศ?าพันบางเวลา
เศ?าน้อย บางเวลาเศ?ามาก หร่ออาจจะรอถู่เสิอบตลอดเวลา

2. อารมผหงุคหร่ดโกรธว่าย ร กจะ'เสีกเสียใจเร่อทำสิงไม่สีไปแ รว
3. ความ'เสีกเร่อและหมดความสนใจไม่อยากทำสิจ?ดรประจำ?นหร่อสิจกรรม

ส่างๆ  ร่เคยชอบ ความ'เสีกทางเพศลดลง
4. อาการเร่ออาหาร ไม่'แสีกอยากอาหารแมแส่ของร่ตนเองชอบ
5. อาการนอนไม่หรบ อาจจะนอนหรบยาก หรบไม่สพัท ฝิน?ายหร่อสืนบ่อย
ธ. อาการย่อนเพสีย เสีกย่อนเห?เยไม่ไสีออกแรงและเป็นอถู่เสิอบตลอดเวลา

อาวารอาจเสิดเฉพาะส ิวนของร่างกาย เารน แขนขา
7. ความสิดเร่องารา การเคร่อน'ไหว ตลอดจนการชุดจาเร่อง,รา ความสน

ใะ'ส่ทง  ๆ กสิลง เร่ยบและ?!มลง ไม่ร่าเร่งแว่มใส ไม่กระสือร่อ?นในาเใต การกระ
'ำตาง  ๆ k ป็นโ:ารฝ็นใจ เารน การชุด การแส่งสีว หร่อการย่านหพังสือ

ร. สมาร ่เ ส ยิ ความจำไม่สี สีมว่าย ย่านหพังสีอแรวไม่จำ
0. ความ‘เสีกว่าตนเองไ?ค่า ตนเองไม่สีในสีานส่าง  ๆ เๆ รน คว'’มสามารถ

■ สสีป็ผฺผฺไ ■ เสีกตนเองไม่ฝ็ค่า หมดความสำค่ผส่อใครท้ิงสิน
10: ศวาม,เสีกรความฝืด หากความ‘เสีกฝ็ความฝ็ดอ่งมาโ!อ่งรุนแวง สิดว่าเป็น

'คนไม่สี ฝ็บา-น สมควรถูกลงโทษ ไม่สมควรฝ็า!รตอยู่ ทำใป็อยากตายและสิ?,1ม่าสีวตาย
i ง เป็น?น?:รายร่สำสีผฺร่สุด

11. ความสิคอยากตาย อ่งเศ?ามากความ?สิกทรมานฝ็มาก ความสิดอยาก
ตายจะรุนแรง?รน

12. ความก รว ความก รวจะวนเร่ยนในความสิด เร่!น ก รวอย่คนเสียว
la . อ'!การทางกาย ม่กฝ็อาการทางกายร่วมสีวยเสมอ แลนสิดไสีทุฦระบบ
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เๆ รน ปวดท้อง ท้องบ้ดท้องเฟ้อ อาหารไม่ย่อย คส่นไสือาเโยน ปวดสืรษะ เด็บหน้า
อกและปวดเม่อยตามตัว

ภาวะ?ม เสร่าในโยรุ่น 14

โยรุ่นจำนวนไม่น้อยฟ้บ่นกลุ่มใจ โตกท้งวลในเร่องเร่ยน การสอบ การเไน
การคบเฟ้อน หร่อปัญหาครอบคร่ว โดยฝ็อาการปะปนไปท้บอารมโน?มเศร่า ?งผู้เ?ยวชาญ
ปางท้านเ?อว่าโรค?มเศร่า และโรคโตกท้งวลเป็นคนละโรคท้น บางท้านกรบเ?อว่าเป็นกลุ่ม
อาการร่วมท้นไท้

อารมโนเศร่าพบไท้ค่อนข้างบ่อยในโยรุ่น ประมาโบว่า-?อยละ 20-50 ของโยรุ่น
รอารมโนเศร่า Kashani และคณะ (1988) ศกษาในเด็กนักเร่ยนม่ธยม รายงานว่าโยรุ่น
ร่อยละ 4 .7เป็นโรค?มเสร่า ร่อยละ 3.3 เป็นโรคประสาท?มเศร่า และร่อยละ 18.7
เป็นโรคโตกท้งวล แค่การศกษาในกลุ่มผู้ป่วยโยรุ่น พบว่า ร่อยละ 30-40 เข้าข่ายเป็น
โรค?มเศร่า รเหตุผลร่น่าเ?อว่าโยรุ่นร่เป็นโรคโตกท้งวลและเป็นโรค?มเศร่าฝ็โอกาสตัด 
สุราและยาเสพตัด ตัดเป็นสองเท้าของโยรุ่นท้ว  ๆ ไป ตรงท้บร่ Meek( 1977) เข้ยน
ไร่ว่า " อารมโบ์เศร่าเป็นสาเหตุของพฤตักรรมร่เป็นปัญหาค่าง  ๆ ในโยรุ่น ตังแค่อาการ
psychosomatic อาการป่วย ไม่ยอมไปโรงเร่ยน เกเร ศ'''าร่าา แ ล ะพก?r'รรม 
ทางเพศ ?งบางคนเร่ยกว่า อารมโบเศร่าท้ถูกบดปัง (mask depression) หร่ออารมโบ 
เศร่าแปรสุป (depressive equivalent) โดยอารมโนเศร่าเป็นผลพวงมาจากการขาด 
ความภาคภุรใจในคนเอง "

เป็นฟ้ยอมร่บท้นว่า โรค?มเศร่าในโยรุ่น เป็นโรคเตัยวท้บร่พบในผู้ใหญ่ ไม่
แตกค่างท้นเท้าใดนัก รอาการหนัก  ๆ เหม่อนท้นศอ ‘เสิกเศร่า ท้อใจ เร่อเ?ง ดุ 
ถูกตัวเอง ร่สืกฝ็ค หมดความสนใจในทุกส่ง อ่อนเพสืยไม่ฝ็เร่บวแรง ท้นอาหารไม่ไท้
นอนไม่หรบ และตัดหมกทุ่นเร่'องการม่าตัวตายไท้เข่นเตัยวท้บในผู้ใหญ่ อย่างไรท้ตามข้อ
แตกค่างในท้านอาการท้รอยู่บ้าง ไท้แก่

1. โยรุ่นอาจไม่ยอมร่บว่าฝ็อารมโบเศร่า แค่ใ?คำว่า บ้างร่าง หสุดหโดฉุน
เน้ยว หร่อเร่อ และไม่ใคร่จะมาพบแพทยเอง แค่ถูกพ่อแม่นำมาตรวจ
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2. ใยรุ่นรอาการทางกาย ๗น ปวดสืรษะ ปวด$อง ค่อน?างมากกว่าผู้ใหญ่
3. อาการนอนมาก ห!อป็นอาหารไค่มาก?น ฝืกพบใยรุ่นฟ้?มเศ!าแทนฟ้จะนอน 

ไม่หสิบห!อ f! นอาหารไม่ลง

ภาวะ?มเศ!าในใยรุ่น แบ่งเป็น 2 รุปแบบ18 ค่อ

1. ความ'เสีกเศ!า (Depressive feeling)
เป็นความ'เสีกไม่ฝ็ความสุข อาจไม่ไค่เป็ยว?องใบความบกพร่องของค่ว

บุคคลห!อความบกพร่องของหน้าฟ้ทางค่าน?วใทยา ฝ็การสืกษาพบว่า 1 ใน 3 ของใยรุ่น
ฝ็ความ'เสีกเศ?าเสียใจ ห!อ!องไห้ ?งสีอว่าเป็นธรรมดา ไม่ใดว่าเป็นอาการของโรค
แค่จะไม่ฝ็ความค่ดในแว่ลบใบค่วเอง ตำหน้ค่วเองห!อป็ดว่าค่วเองไ?ค่า ?งแตกค่างจาก
อโรค?มเศ!า

2. โรค?มเศ!า (Depressive Syndrome)
ในใยรุ่น บางค!งความ?มเศ!าอาจแสดงออกทางความฝิดปกสืป็น  ๆ แทน

ต่จะรอาการเหม่อนผู้ใหญ่ เ?น ปีสสาวะรด fi นอน (Enuresis) โรค?มเศ!า จะฝ็อา
รมเนเศ?ามากกว่าความ'เสีกเศ?าธรรมคา ค่อ จะฝ็ความ‘เสีกค่อค่าน อุนเสิยวว่าย รความ 
'เสีกฝ็ดใตกใงวล ทดแทนใบความรุ่สีกฟ้ไม่ไค่?บการตอบสนองทางอารมญ่และ?ตใจ อาจฐ
ความเค!ขดfiเป็นสาเหตุของอาการทางกาย เ?น เใบหน้าอก ปวดสีรษะ ฝืความป็ดประ 
เรนค่วเองทางสบ มองโสกในแ)!ทย สีนหใงและนอกจ''เกน้นศูงพบ'ว่ทความประพฤค่ฝืดปก?
(Conduct disorder) 2ความIใยวโยงใบความ?มเศ!าในเค่กชายก่อนใยรุ่น'ในรดราสุง 
ค่วอย่าท?นพฤค่กรรมส่อค่านสีงคม?งอาจทำให้แพทยละความสนใจค่านป็ณฺหาทางอารม{น ไปสน 
ใจแค่ไขปีอุ!หาพฤสืกรรมมากกว่า

ใยรุ่นfisความ?มเศ!าจะไม่แสดงอาการ?มเศ!าออกมาโดยตรง แค่จะแสดงออก
มาทางพฤสืกรรม และอาการทางกาย ใยรุ่นบางรายอาจเป็ดความ?มเศ!าแฝง (Masked
Depression) โดยจะแสดงอาการในสีกษ{นะค่อค่าน เฟ้อ1ให้ผู้ใหญ่น๋ํนห้นมาสนใจเขา และ
พบว่า ใยรุ่นบางคนอาจเป็ดความเปียงเบนทางเพศไค่เป็นค!งคราว โดยเฉพาะเฝือประสบใบ 
เหตุการพฟ้กระทบความฝืนใจในตนเอง จะท,'ไให้เป็ดป้ณฺหา!กร่วมเพศ ห!อความส,าสํอนทาง
เพศไค่ บางคนอาจป่นสีงสภาพการเใบป่วยทางร่างกาย ทำให้พ่อแม่ป็ดว่าเค่กป่วยทางร่าง
กายอย่างรุนแรง โดยฟ้ตัวเด็กเองใหใงว่า การเ?าอย่ในโรงพยาบาลจะเป็นทางหสีกหน้
จากความ?ดแย้ง fi เขาก*าใงเผ?ทุ!อยู่
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ระบาดรทยาของภาวะๆ !มเศ,?าไนรยรุ่น Rutter ( 1995)5

ความชุกของภาวะๆ !มเศ,?ๆ ,ๆนเสืกรยรุ่นสืกงประเทศ สืงแสดงไนตาราง 2.1

ตารางÀ 2.1 การสฯรวจชุมชนเร่ยวปีบภาวะดูมเศ,?าไนรขรุ่นของ?1ทงประ เทศ

พุ้^ย กลุ่ม̂ วอย่าง อายุ เค1องรอ 
ด่ฬไนการร3บ

i วงเวลาfh ด “̂จำนวนคนไดู 
^คะแนนเกนจุด̂ ด

Rutter(1979) ชุมชน 14-15 C I. เ^ว ปืๆ 40
Kandel fisยมปลาย 13-19 SCL-90 1 ปี 25
and Davies (1982)
Schoenbach ( 1982 )ÎJธบมสัน 12-16 CES-D 1 อาปีตย่ 50
t e r i ( 1982) ป็ธยมปลาย 14-17 BDI 2 อาปีตย่ 34
Kaplan(1984) ป็ธยมสืนและปลาย 11-17 BDI 2 อาปีตย่ 23
Offo rd (1987) ชุมชน 12-16 CBCL ธ เสือน 46
Garrison(1989) £|รยมสัน 11-17 CES-D 1 อาปีตย่ 5'
Reinherz(1989) เกรด 8 13-16 CDI เคยเป็นไนใ!วงอายุ 21

CL
SCL-90
CES-D
BDI
CBCL
CDI

= c lin ic a l interview 
= Symptom Checklist-90
= Center fo r Epidemiologic Studies Depression Scale 
= Beck Depressive Inventory 
= Achenbach Child Behavior Checklist 
ะ: Children’ s Depression Inventory
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ส์วนความชุกของโรคๆ !มเศ!าใน?1)างประเทศจากการๆ ใM ยตาม c r ite r ia  
$1งแสดงในตารางfi 2.2

ตารางfi 2.2 การสำรวจชุมชนเร่ยวflบโรคๆ !มเศ!าในเ$กใยรุ่นของ?1เางประเทศ

ผู้รใย กลุ่มftวอย่าง อายุ เค!'องฝ็อ DX Major Dysthymia 
C rite ria  Depression

Rutter (1970) ชุมชน 14-15 CI. 1 .5
Deykin(1987) รทยาร๒ 16-19 DIS DSM-III 6 .8 LT
Kashani( 1987b) ชุมชน 14-16 DICA DSM-III 4.2 point 8 point
McGee and ชุมชน 15 DISC DSM-III 1.2 point 1.1 "
W illiams(1988) 1.9 LT
Velez (1989) ชุมชน 13-18 DISC DSM-III-R 3.7 point
Fleming(1989) ชุมชน 12-16 SDI DSM-III 9.8 6-mnths
Whitaker (1990 ) £|ธยม 14-17 CI . DSM-III 4.0 LT 4.9 LT
Lewinsohn(1991 ) รธยม 14-18 K-SADS-E DSM-III-R 18.4 LT 3.2 LT

2.ว point

DIS = Diagnostic Interview Schedule
DICA = Diagnostic Interview fo r Children and Adolescents
DISC = Diagnostic Interview Schedule for Children
SDI = Survey Diagnostic Instrument
K-SADS-E = Schedule fo r Affective Disorder and Schizophrenia 

fo r School Aged
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อาการ?มเศ,?าในไยรุ่นปีผลกระทบฟ้อการพัดเนาเ!องการสืกษา การงาน สืงคม 
ป้จไยทางไตไทยา และฝ็ผลฟ้อความสืมพันธ์ในครอบคไวและระหว่างเฟ้อน และ0งน้าขาด
social support fidงเกคผลเสียฟ้อผู้ป่วยอย่าง0ง และฝ็ผลฟ้อการเฟ้บโตเป็นผู้ใหญ่ในอนา 
คต ท้ํงฟ้านความสืมพันธ์ทางสิงคมและอาเพ

ป้จไยเสียงฟ้ท0าให้เคดความฝ็คปกฟ้น้านอารมผ์

จากการๆ ไยพบว่า ป้จไยเสียงฟ้ท0าให้ไยรุ่นเคดภาวะ?มเศไา ฟ้อ อายุฟ้เฟ้ม
ดู้น เพศหรุ!ง เศรษฐานะฟ้,า สิงแวดสีอมรวมคงเหตุการtill 1?iท*ไให้เคดความสูญเสีย ทุกข์
การฟ้พ่อแม่ทอดฟ้งห!อหย่าไาง เหตุการ£น'ใน?ไตฟ้ท*ไ'ให้เคดความเคไยด โดยเฉพาะไกษแะ
น้สียอารมญ่และบุคสิกภาพของคนใทนอง ฟ้ฝ็ผลฟ้อการเคดภาวะ?มเศไา

จากหลายการสืกษ'า พบว่า ไยรุ่นหรุ!งอายุ 15 ปี?นไปปีแนวโน้มเคดภาวะ?ม
เศไาเฝ็อเฟ้ยบคบไยรุ่นชาย i ะ 0.4 ?ง A1lgood-Merton,Lewinsohn,and Hops
(1990) บอกว่า เป็นเพราะไยรุ่นหรุ!งปีกจะขาดความเ?อร่นในคนเองและปีภาพพจน้แง่ลบ
เค่ยวคบตนเอง

อาการแสดงออกทางคสีปิค (C lin ica l Presentation)

ปัญหาไยรุ่นในยุคป็จจุปัน

- การสูญเสียห!อจากพรากบุคคลส*าฟ้ญใน?ไต
- ป็ญหาฟ้านมนุษยสีมพัน̂  การงาน
- ปัญหาการเ!ยน การเไน
- ปัญหาครอบคไว ดูแลบุตร

หอสมุดกลาง สถาบันวิทขนร'ก 13 
จุVทลงกรณ์มหาวิทยาลัย
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เค!ยด ท้ดมาก

HRSR (นักเ!ยน)—). รตกบ้งวล 
ท้อแท้ ?มเศ!า

i — CIS (ผู้ปกครอง)

/
viaแท้

-เร่อยชา แยกท้ว เร่อเ!ขน 
-?ม เศ,?า ขาดความ!บฝ็ดชอบ
-อาการVาางกาย เฯ)น ปวดท้รษะ 
ปวดท้อง อ่อนเพสีย โรคความท้นโลห้ต
สูง โรคกระเพาะ ไมเกรน ๆ

พโเท้กรรมประชดใ!รด 
-เกเร เกเ1ยน รกขโมย 
-บ้าว!าว ท้ดเร่อน 
-สำส์อนไม่กสีบบ้าน 
-เสพสุรา ยาเสพท้ด

ประเทศสพ?ฐ0เม! กาและทางบุ'โรปท้ออ่า โรค?มเศ,?าเป็นการI?บปวย(disease) 
แบบเท้บวท้บการป่วยของโรคทางกายร่น  ๆ และไท้พยายามร[แรงท้ให้เห้นความสำท้นุ! หสีง
จากร National Health Survey (V ita l and Health Statistic-Series2-No. 
216,1980) สำรวจประชากรเป็นจำนวนรง 18.5 รานคนทวประเทศ ท้คเป็น!อยละ 17.3
ของประชากรรย 15-74 ปิ ไท้ท้องุ!ลเป็องท้นเร่ยวบ้บอาการ?มเศ!าโคยใ? เคเองรอ CES-D 
เพราะ,!อยละ 15-20 ของผู้ป่วยลงเอยท้วยการม่าท้วตาย ท้ิงเป็นโรคร่พบบ่อยน่ันท้อ l i fe
prevalence = ! อยละ 17-25 ร่น่าตกใจท้อ ■ เอยละ 70 ของผู้ร่ม่าท้วตายป่วยจากโรค 
ดูมเศ‘เท ประเทศใหญ่ๆ  ท้งพยายามให้การท้กษาแก่สาธาร[แชนว่า โรค?มเศ!าเกษาไท้ผลท้
รง'!อยละ 70-80 จากยาท้านเศ!า แบ้ว่าสาเหตุของโรคจะมาจากความกดท้นใน?รต
ความสูนุ!เสีย การจากพราก และท้าน?วภาพ เ?น พันธุกรรม ?งทำให้การคำเรน
ของโรคมักจะแอ!งเป็น  ๆ หาย ๆ

ท้องุ)ลจากราชรทยาสีย?ตแพทยแห่งประเทศไทย (1995) รายงานว่า สลลการ
ม่าท้วตายของคนไทย เร่มสูง?นรง!อยละ 40 ใน?วงปีร่ผ่านมา
ความชุกและอบ้ท้การ[แของพฤท้กรรม1ม่าท้วคายในรยรุ่น



23

จากการทบทวนการส'hi วจชุมชนเส่ยว fl บประชากรรยรุ่น'ใน!!,น fi ธยมปีกษา เๆงห้
ฟ้มพหสิงปี 1985 ประมาณการความซุกของการน่าห้วตายประมาณ?อยละ 3.5 -52.9 ห้ว
เลขความซุกฟ้แตกต่างน้มาจากการให้คำจำปีดความของการพยายามน่าห้วตายและ,?วงระยะ 
เวลา ฟ้ใข้ ในบางการปีกษาไห้ถามกลุ่มห้วอย่างปีงความสืดในการพยายามน่าห้วตายในปีฟ้
ผ่านมาห?อน้กค?งหน้งในข้วงๆ เสูต เป็นห้น เพราะฉะน้ิน ความซุกของการพยายามน่าห้ว
ตายปีจะสูงตาม ชังไม่น่าแปลกใจเพราะาแวงเวลาฟ้นานชัน ไอกาสห?อแนวโน้มfiจะเกด
ปีเป็นไปไห้สูง ห้งน้ิน น้าใข้คำว่า "เคย ห?อค?งหน้งในๆ เสูตเคยฝ็ความพยายามน่าห้วตาย"
จะพบความซุกชังแต่?อยละ 15-53 ใน?ยรุ่น และการสูสูยจำนวนมาก พบว่า จะเปีคปีบ
?ยรุ่นเพศหญ่งมากกว่าชาย ?งเป็นไปไห้ว่า การพยายามน่าห้าตายน้นเร่ยวข้องปีบอายุและ
เพศ โดยเฉพาะใน?ยรุ่นอายุ 12-17 ปี5

งาน?$ยfi เร่ยวข้องปีบภาวะข้ม เส?าใน?ยรุ่น

Carlson และคณะ ( 1982)19 ไห้สำรวจกลุ่มอาการ?เมเส?าในเห้กและ?ยซุ่น 
ในผู้ป่วยทางสูตเวช โดยปีกษาระบาดสูทยาของอารมณ์เส?า (depression mood) ใน
เห้ก?ยรุ่น อายุ 14-18 ปี ฟ้สืภษาอยุ่ในโรงเ?ยนฟ้ New York state จำนวน 18 โรง 
เ?ยน รกลุ่นห้วอย่างชังหมด 8,208 คน ใข้แบบสอบถาม SCL-90 (Synton Checklist
0ก iten) ผลทารใสูยพบว่า เพศหญ่ง2อารมณเส?ามากกว่า.พศชาย «ละอายุในเห้ก?ย
รุ่นจะรอารมณเส?าสูงกว่า?ยผู้ใหญ่ สํวนป็จ?บร่น  ๆ ฟ้น้ความน้มพ้น?และการพยากรณ์อารมณ์
เส?าในเห้กร ห้งน้

1. ป็จสูยเปียวปีบ ปีคา-มารดา (parental factors) หากขาดความใกน้?ด
น้บปิคามารคา โดยเฉพาะอย่างร่งเห้กหรุง ชังฝ็ความใกน้า!ดปีบ ปีคา-มารดา น้อยมากและ
การพน้ดพรากจากปิดา-มารดา จะพบว่า ฝ็ภาวะข้มเศ?าสูง

2. ปัจสูยเร่ยวน้บเ?'องกลุ่มเฟ้อน (peer factors) พบว่า อารมณ์รความ
สืมพัน?ปีบความน้มพัน?ในกลุ่มเฟ้อนมากห?อน้อย หากรความ8มพัน?ปีบเฟ้อนสูง จะพบภา
วะข้มเศ?าต่ำ

3. น้กษณะน้สืยส์วนบุคคล (personal characteristics) เปียวปีบทัศนคห้ 
ห?อใปีการดำเน้น ( life -s ty le )
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Kashani และค{นะ ( 1987)2,J ปีกษา?เงภาวะข้มเศ?า กàมอากทร̂ มเส%า และ
อารม{นของไยรุ่นไนชุมชน โดยไข้กลุ่มปีวอย่าง 150 คน ไนโรงเ?1ยนปี Columbia โดย
การสีมภาษ{น และไข้เก{นปีการในัจนัย DSM-III ผลการร ไยพบ'ว่า ปีโรคข้มเศ?า (ma
jo r  depression) ?อยละ4.7 ฝ็โรคข้มเส?าเ?อ?ง (dysthymic disorder) ?อบ
ละ 3.3 และ เปีก?!ปีอาการข้มเศ?า จะพบว่าฝ็ปีวแปรในเร่องอายุ เพศ เข้อชาปี
เศรษฐานะ และสถานภาพสมรสของป็คามารดา?!แตกฟ้างป็นเข้ามาเป็ยวข้องปีวบ

Lèvent Kuey และ Cengiz Gulec ( 1989)i>1 ไft?เกษารายงานภาวะ?เมเสข้า 
ในประเปีนฟ้าง  ๆ ปีงนั

1. ความชุกในชุมชน พบว่า ความชุกของภาวะข้มเศ?าโดยfiวไปประมา{น?อยละ 
20 และภาวะข้มเศ?าจนเป็นโรค พบประมา{น?อยละ 10

2. ป้จไยเสียง?!เป็ยวข้องป็บภาวะข้มเศ?าทางปีาน Sociodemographic
risk factors พบว่า ป้จไย?!รความเสียงไนการเป็ดภาวะข้มเศ?าสูง สือ เพศห{รุง 
อายุ?i เฟมมากข้น สถานภาพสมรส?i เป็นโสด รุปแบบครอบค?วเปียว (nuclear family)
และเศรษฐานะฟ้ำ (lower socio-economic status)

อรพรร{น เมมสุภะ และค{นะ (2530)" ไปีรายงานผลงานไไยในประชากร 5 
เขตของกรุงเทพมหานคร จำนวน 7,731 ราย จำแนกตามกลุ่มอาบุ พบว่ากลุ่มอาบุ 7-15 ปี 
รป็พฺหาไตเวช สูงสีง?อยสะ 37. Q ข้งป็อุ;หาไตเวช?!พบมาก?!สุด สือ ปีอุ)หาการเ?ขน ปีอุเหา
รองลงมาสือ ปี{นุหาเป็ยวป็บอารม{นและนัสีย นอกจากปิปีงพบว่าปีอุ)หา?คเวชของกลุ่มปีป็ความ
สีมพ้น?ป็บรายไปีของป็ดาและจำนวนบุตรของปีดามารดา

อรวรร{น หนุแป็ว (2536)^’ ไค้ปีกษาภาวะข้มเศ?าในเปีกไดสระแป็ว จำนวน 
268 คน เป?ยบเปียบป็บเปีกครอบค?วปกปีจำนวน 360 คน โดยใข้เค?องรอ Children’s 
Depression Inventory พบว่า เปีกจากไดสระแป็วปีความชุกของภาวะข้มเศ?า ?อยละ
58.9 ข้งสูงกว่าเปีกในครอบค?วปกปี ?!พบเปียง?อยละ 20.8 และพบว่าเปีกไนครอบค?ว
ปกดปีเ?ยนข้นปีธยมปี?! 3 ฝ็ค่าคะแนนเฉสียภาวะข้มเศ?าสูงกว่าปีธยมปี?! 1 และ 2

อุมาพร ต?งคสมปีปี และ ดุสิต สิขนะฟิข้ตกุล (2535)8 ไค้ปีกษาอาการข้มเศ?า 
ไนเปีกนักเ?ยนข้นปีธยมปีนในเขตกรุงเทพมหานคร ไข้ปีวอย่าง จำนวน 1,264 ราย
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อาบุ 10-17 ปี โดยร อาบุเฉสีย 14 ปี ปีตราส์วนเพศหสิงและชายเห้าปีบ 1 ศอ 1.2 โดย 
เค?,องรอ CDI พบว่า ร ความชุกของภาวะๆ !มเศ?า?อยละ 40.8 ( คะแนน CDI > 15)
และ?อ ยละ 13.3 ร อาการโรคดูมเศ?า (CDI > 21) และปัจ?ยทาง?ตสีงคมปีล่งผลศอความ
เค?ยดและฝ็ผลศอภาวะดูมเศ?าฃองเด็กเร่อเป?ยบเปียบปีบกลุ่มเด็กปีไม่ฝ็ภาวะดูมเศ?า สือ 
ภาวะครอบค?วปีแตกแยก ความสิมพัน?ปีไม่สีปีบรคามารดา สภาพครอบค?วปีไม่ฝ็ความสุข
ปัญหาสุขภาพ?ตในปิดามารคา ป็ดามารคาห?อผู ้ปีเสียงคุรการปีกษาและรายไห้ศำ และป็ญ
หาการ เ?ยนไม่สี

อุมาพร ต? งคสมปัสี (2536)a ไห้ปีกษาปีอนหสิงในดูป่วยเด็กอายุศ0ากว่า 15 ปี 
ปีถูกล่งมาป่ระเรนและ?บการ?กษาทาง?ตเวชจากหน่วย?ตเวชเด็ก แผนก?ตเวชศาลต? โรง
พยาบาลจุฟิาลงกร31 ท้ิงแต่ พ.ศ. 2528-2534 รวม 7 ปี พบว่าฝ็ผู้ป่วยถูกล่งมาห้วยปัญหา
พฤสีกรรมน่าศวตาย 43 ราย ( ? อยละ 1) จากผู้ป่วยท้ิงหมด 3,986 ตาย เป็นหสิง 31 ราย 
และชาย 12 ราย อาบุท้ิงแศ 9 -1 4 .8  ปี อายุเฉสิย 12.9 ปี ปีอายุ 12 ป็ดู้นไป จ,านวน 
ผู้ป่วยปีรพฤสีกรรมน่าศวตายเร่มดู้นเป็น 4 .4  เปีา ผู้ป่วยส่วน,ใหญ่เป็นบุตรคนกลางห?อคนสุด
ห้องมาจากเศรษฐานะต่ำ ครอบค?วฝ็ลุก 3 คนห?อน้อยกว่า พฤสีกรรมน่าศวตายปีพบปีอ
พยายามน่าศวคาย ? อยละ 84 สีดน่าศวตาย?อยละ 9 และขู่จะน่าศวตาย?อยละ 7 สี?
การปีพบบ่อยปีสุดปีอ การปีนยาเปีนขนาดโดยเฉพาะยาปีออกฤท?ศอ?ตประสาท เหตุการสิ
ปีกระห้นให้เปีดพฤสีกรรมน่าศวตาย ปีอ การถูกอบรมสิงสอนและลงโทษ ? งท1าให้ผู้ป่วย
\ สีกเสียหน้าห?อไม่เป็นปี;ยอม?บ'ของผู้ร่น จากการตรวจสภาพ?ตพบอารมสิ,ศ?า?อยละ 37.3
การใน่จห้ยปีพบบ่อยปีสุค ปีอ ความฝืดปกสีในการป?บศว ผู้ป่วยจำนวนมากรน้สิยเป็นเด็กกว่า
สียขาดความทิ้งสีดห?อเปีบกด การเป?ยบเปียบผู้ป่วยปีเคยรพกุสีกรรมน่าศวตายมาก่อนปีบผู้ป่วย
ปีไม่เคยร พบว่ากลุ่มแรก ปีตราการป่วยเป็นโรคดูมเศ?าในผู้ป่วยและความฝืดบกสีทาง?ตใน
ป็ดามารดาลุงกว่ากลุ่มหสิงอย่างฝ็นัยสำปีญทางสลสี นอกจากน้รงพบว่าผู้ปีมาห้วยพฤสีกรรมน่า
ศวตาย และตรวจพบว่าเป็นโรคดูมเศ?า รโอกาสจะเปีดพฤสีกรรมน่าศวตายดูำลุงเป็น 15
เห้าของผู้ปีไม่เป็นโรคห้งกล่าว

อุมาพร ต?งคสมปัสี และดุสิต สิขนะปีดูตกุล( 2 5 3 ธ ) 8 ปีกษาเศกอายุ 10-15

ป็ปีมา?กษาในแผนกกุมารเวชศาลต?แบบผู้ป่วยนอกจำนวน 92 คน โดยใดูเค?,องรอ CDI พบว่า 
?อยละ 38 เคยฝ็พฤสีกรรมน่าศวตายในอสีต โดยเป็นความสีคน่าศวตาย?อยละ 91 การขู่ 
จะน่าศวตาย?อยละ 3 และความพยายามน่าศวตาย?อยละ ธ สี?ปีเด็กปีดห?อใดูบ่อยปีสุดสือ
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เอารดแทง สีนสารพ้ษห?อยาเสีนขนาด เหตุการณ์viกระตุ้นๆ ,ห้เกดพฤดกรรมร!ท̂ วตกบ คอ
การถูกลงใทษโดยQคามารดา การเ3บป่วยของควเคกและการทะเลาะเบาะแไงฃองป็ดามาร
ดา เคกร่ฝ็พฤน่กรรม,ม่าควตายรภาะ?มเศ?าและบัจสียเค?ยดทางสีตสีงคมสูงกว่าเคกร่ไม่เคย
รพถูดกรรมคงกล่าวอย่างปี{เยสำสีทุ!ทางสสีน่ร่ .001 การสีเคราะน่บัจสียเสียงของพฤคกรรม
'ม่าควตายโดย lo g is tic  regression analysis พบ?า การเๆ รบป่วยเ!อ?งของคว
เคกเอง การถูกทารุผทางร่างกายและการไม่ฝ็ร่ออุ่เป็นหสีกแหล่งแน่นอนเป็นบัจรยเสียงร่สำสีทุ!

๒ๆ เพชร เบ้าเสีน (2538)?5 ไคสีกษาความชุก สีกษเนะของอาการ!!มเศร่า
และบัจไยทาง?ต-สีงคม ร่เส ียว,!!องสีบภาวะ?มเศ?า โนนักเ?ยน?นม่ธยมปีร่ 3 โรงเ?ยน
ไงหไคสบุทรปราการ จ,านวน 600 คน โคยเค?องรอ CDI และแบบสอบถามเสียวสีบบัจ 
ไยทางสีต-สีงคมร่อาจฝ็ความเสียวบ้องสีบการเสีคภาวะ?มเศ?า พบว่า ความชุกของภาวะ
? มเศ?าไนนักเ?ยนไยรุ่น เน่านับ 49.8% และรภาวะ?มเศ?าระคบรุนแรง ? อยละ 22.5

-  นักเ?บนร่ฝ็ภาวะ?มเศ?า เสีอกคฯตอบเสียวสีบความนักคดมากกว่าค"'าตอบร่ 
เสียวสีบอารมผเศ?าตรง ๆ

- ผลการเ?ยนของนักเ?ยน การสีกษาของบ้คามารดา ความสีมพัน?สีบ
สมา?กครอบค?ว บรรยากาศโนครอบค?ว และป็ทุ!หาสุขภาพสีตของป็ดามารคา รความสีม
พ้น?สีบภาวะ?มเศ?าอย่างฝ็นัยสำสีทุ!ทางสสีน่ร่ระคบ 0 .05

- นักเ?ยนร่รการสืกษาของป็ดามารคาน่างสีน ความสีมพ้น?สีบสมา?ก1ไน
ครอบค?วน่าะ*น และบรรยากาศโนครอบคร่าน่างสีน รภาวะ?ม.ค?าแฅกน่างสีนอย่างฐนัย
ส ำ สีทุ!ทางล สีน่น่ระคบ 0 . 0 5

บทบาทของผู้ปกครองและงานสีไยร่เสียวบ้อง

บทบาท'โนการอบรมเสียงดุและพัดเนาพฤสืกรรม1ให้สีบเคกเป็นเ?1องร่สำคทุ!ร่งเพราะ 
บุคสิกภาพและพฤคกรรมของคนเรา'นนล่วนโหทุ่!เป็นผลเร่องมาจากการอบรมสีงสอน การเป็น
แบบอย่างของพ่อแม่ ผู้ปกครองร่บุคคลไค?บมาแน่เยาว่ไบ

โนป็จจุบันครอบค?วเป็นจำนวนไม่น้อยคองประสบป้ทุ!หาน่าง  ๆ อาน่ สารภรรยา
ทะเลาะสีวาทแตกแยกทำโห้ลูกขาดความ?กความอบอุ่น ขาดความสีมพัน?และความเบ้าโจรนสี
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ระหว่างธ คามารดาและบุตร เป็นเหตุให้เคดความไม่ร่นคงชองครอบค!ว เป็นครอบค!วfi
ชาดความสุชๆ ร่งครอบค!วปีชาดความสุขปีสีกษผะคงห้อไปปี

1. ครอบค!วแตกแยก (broken family) ในรุปของการหย่า!าง (divorce) 
แยกคนอยู่ (separation) การละflง (desertation)

2. ครอบค!วปีสมาใ!กชองครอบค!วไม่เ'!าใจและความสีมฟ้น!คนคห้อคน ไม่ปปี 
บัสืหน้าปีชองตนอย่างเหมาะสม

3. ครอบค!วปีประสบปีผฺหาในเ!องการเรนและการครองๆ !พ ๗น ปีราบไห้
ไม่พอคบรายจ่าย ใใ!จ่ายเคนฐานะ

4. ครอบค!วปีประสบปีอุ!หาเ!องสุขภาพอนาปีย เๆ )น สมาใ!กชองครอบค!วปีดยา
เ สพห้ค '

จากการส'ว่รวจปีศนคปีห้อภาวะทางสีงคมในเขตเฝ็อง ห้อเปีอง 5 ปี ระหว่างปี
พ.ศ. 2535-2539 ไดยก,าหนดเปีองหคก 5 แห่ง คอ กรุ1งเทพมหานคร เทศบาลนครเใ!บง 
ใหม่ เทศบาลเฝ็ลงชลบุ! เทศบาลเฝ็องนครราชสีมา และเทศบาลเปีองหาดใหญ่ จ,า
นวน 10,800 ควอย่างพบ'ว่า1ในห้านทัศนคห้ปีปีห้อครอบค!วปีน บระชากรในเปีองหสีกเห่น
ว่าความสีมพัน!ในครอบค!วระหว่างพ่อแม่ลูกนับรนจะห่างเห่นจัน สํวนใหญ่ให้ความเห่นว่าใน
ปิจจุบันเน้น'ให้ความสะดวกสบายทางรคถุมากกว่าความ!กความอบสุน จังอาจเป็นเหตุผลหปีง
ชองการท''าให้ครอบค!วห่างเห่นคนมากจัน 26

ในไทยการใ?ยปีสืกษาเ!อง การ!บ!ชองผุ้ปกครองตอภาวะ^มเศ!าชองเห้ก
คยรุ ่นน๋ํน จากการทบทวนปีการร ?ยปีใกสีเ ค ย ง ห้งห้อไปปี คอ

Weise J .R  และคผะ (1989)27 คกษาเ!อง การ!บ!ชองปีใหญ่ฬ่เต่อพฤ?เกรรม 
fi เป็นปีอุ!หาชองเห้กเป!ยบเปียบระหว่างคนไทยและคนอเม!คน กสุมควอย่างชาวอเม!คน

พ่อแม่ ครุโรงเ!ยนประถมไห้ถูกคดเสือกในเชต Mid A tlan tic  area โดยเสีอกมาจาก 
9 โรงเ!ยนจาก 3 เชต  ๆ ละ 3 โรงเ!บน คอ จาก Maryland North Carolina 
and T ennessee และเสือกเฐปกครองและครุฝายละ 8 คนจากแห้ละโรงเ!ยนปีเสือก โดย 
การสุมอย่างว่าย และเสือกนัก?ตรทยาคสีปีคในเขตปีโรงเ!ยนประถมสืกษาห้งอยู่ ฝ็ผู้ปกครอง
ให้ความร่วมฝ็อ 62 คนและครุ 58 คน นัก?ตรทยาคสีปีค 113 คน ไห้ค่าเฉสียอายุ 43.35 
ปี เฉสียการคกษา 18.45 ปี
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กลุ่ม?ทอย่างชาวไทข ผู้ปกครองและครุลุ่มเสีอกจากโรงเ?ยนประถมปีกษาไนกรุง

เทพมหานคร และไ1ร?สืเสืยวftบการfiดเสิอกผู้ปกครองและครุ,ไน,โรงเ?ยนอเม?flน ไfiผู้
ปกครองชาวไทยปีไห้ความร่วมฝ็อ 71 คน ครุ ธธ คน และนัก?ต?ทยาคสีน้ค 70 คน ไห้ 
ค่าเฉสียอาบุ 35.61 ปี เฉสิยปีการปีกษา 15.33 ปี

ท0าการปีกษาโคบไ,รแบบสอบถามปีเ?บกร่า Three-page packet โดยปีหน้าปี 1 
และ2 เๆ )ยนบรรยายลงรกษtut เห้กอาบุ 9 ขวบและค1าถาม สํวนหน้าปี 3 จะถามสิงการเป?ยบ
เปียบปีอุ!หาพฤปีกรรมของเห้ก Overcontrolled (อาย กรว) Undercontrolled ( ปีอ 
ชอบค่อสืทะเลาะ?วาท) โคยพ้ดเนาจาก The Child Behavior Checklist(Achenbach
and Edelbrock ,1983) นัดโดยไ,ร 7-Likert Scales ประกอบห้วยค1าถามเปียวนับ
ป็ทุ!หาของเห้กปีผู้ไหทุ่เร่บf พบร่า การร่บ‘เของพ่อแม่อเม?นันสุงกร่าฟ่อแม่คนไทยทุก  ๆ อ̂
ห้งแสดง1ไนกราฟ และการปีผู้ไหอุ่เจะห้ดสินใจร่า พฤปีกรรมน้ินเป็นป็ทุ!หาปีฐความส,าปีทุ!ขนาด
ไหนและมองหาความๆ รวยเหสือจากบุคลากรฝ็ออาๆ !พทางห้านน้น้ิน ซ้นนับ?ตเธรรมและค่าน้บม
ของสิงคมปีทฯไห้ผู้ไหทุ่เปีความอดทนนับพฤปีกรรมปีปีป็ทุ!หาของเห้กแค่ไหน ปีการปีกษาเป?ยบ
เปียบระหว่างเห้กไทยและเห้กอเม!นันๆ ร่งฝ็ค-วามแตกค่างทางค่านัยมสิงคม และมุมมองพ่อแม่
ครุ และนัก?ต?ทยาคสิน้คไห้เห้นสิงความรุนแรงของป้อุ!หาเห้กค่างนัน ฝ่ายไทยจะเห้นร่าเป็นปัธุเ
หาน้อยกว่าฝ่าบอเม!นัน ไม่?ตกนังวลและไม่ปีคร่าจะกระทบค่อบุคสิกภาพของเห้ก และปีคร่า
เวลาจะๆ รวยให้เห้กปีซ้น การลงความเห้นเปียวนับเปีกร่าปีป็ชุเหาห?อไม่เปียงไรน้ํนฐสิวนมา
จาก?ตเนธรรมของพวกเขาห้วย
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