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วิธีการจัดการความเครียดในกลุ่มวัยรุ่นและวัยท างาน
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วตัถปุระสงคก์ารเรยีนรูเ้ชงิพฤตกิรรม    หลงั
การอบรม

1. บอกความหมายความเครยีด

2. มคีวามรู ้เขา้ใจเร ือ่ง ความเครยีด 
3. ประเมนิตนเองวา่ ความเครยีด อยูใ่นระดบั

ใด
4. น าความรูไ้ปจดัการความเครยีดของตนเองได้

การจดัการความเครยีด
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วตัถปุระสงคก์ารเรยีนรูเ้ชงิ
พฤตกิรรม

...............ผูเ้รยีน.......... 
ด ี   เกง่   มคีวามสขุ 
สขุภาพกายและจติดี

ไมเ่ครยีด
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ในภาวะปัจจบุนั เราตอ้งเผชญิภาวการณต์า่งๆ
ภาวะเครยีด  การเผชญิความเครยีด
ภาวะปกตลิม้เหลว ความเครยีดท าใหรู้ส้กึ
กงัวล กลวั รูส้กึผดิ โกรธและรูส้กึหมดหนทาง
หรอืภาวะทีเ่ผชญิกบัทีไ่มค่าดฝนัท าใหช้วีติตอ้ง
เปลีย่นแปลง
กะทันหนั ภาวการณอ์าจกอ่ใหเ้กดิวกิฤตไิดถ้า้หากวา่ 
กลไก
การปรับตวัของเราลม้เหลว ดงันัน้ในนักเรยีนทา่นใดมี
ประสบการณ์ความเครยีด

แนวคิดของความเครียด
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ในภาวะปัจจบุนั เราตอ้งเผชญิภาวการณต์า่งๆ
ภาวะเครยีด  การเผชญิความเครยีด
ภาวะปกตลิม้เหลว ความเครยีดท าใหรู้ส้กึ
กงัวล กลวั รูส้กึผดิ โกรธและรูส้กึหมดหนทาง
หรอืภาวะทีเ่ผชญิกบัทีไ่มค่าดฝนัท าใหช้วีติตอ้ง
เปลีย่นแปลงกะทนัหนั    ดงันัน้ทา่นใดมี
ประสบการณ์ความเครยีดหรอืไม.่.

แนวคิดของความเครียด



เด็กลอยน ้ามา

สมาชกิ เครยีดจากการ

เรยีน การท างาน การใชเ้งนิ
เงนิเดอืน รายรบัรายจา่ย
-คนท างานเครยีดทีท่ างาน
และเพือ่นทีท่ างานการ
ท างาน การใชเ้งนิ   
เงนิเดอืน รายรบัรายจา่ย
และการบรหิารเวลา   การมี
คูค่รอง
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วตัถปุระสงคก์ารเรยีนรูเ้ชงิ
พฤตกิรรม
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วตัถปุระสงคก์ารเรยีนรูเ้ชงิ
พฤตกิรรม

1. บอกความหมายความเครียด
ความเครยีดหมายถงึปฏกิริยิาการ

ตอบสนองของรา่งกาย ทีแ่สดงออกเมือ่
มตีวักระตุน้ (Stressor) ทีท่ าให ้ บคุคล
รับรูว้า่ไมป่ลอดภยั ใหต้อ้งปรบัตวัให้
รา่งกายและจติใจใหอ้ยูใ่นภาวะที่
สมดลุ ภายในเวลาทีจ่ ากดั

(ฐิตวนัต์ หงษกิ์ตติยานนท,์2562)
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ในภาวะปจัจบุนัทา่นมรีะดบัความเครยีด....

ความเครียด

ทา่น ความเครียด ความเครียด
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ในภาวะปจัจบุนัทา่นมรีะดบัความเครยีด.....

ความเครียด

ทา่น แบบประเมินความเครียด



อาการพฤตกิรรมหรือความรูส้กึ
ระดบัอาการ

0 1 2 3

ไม่เคยเลย เป็นครัง้คราว เป็นบอ่ย เป็นประจ า

1.นอนไม่หลับเพราะคดิมากหรือกังวล

2.รู้สกึหงุดหงดิ ร าคาญใจ

3.ท าอะไรไม่ได้เลยเพราะประสาทตงึเครียด

4.มคีวามวุ่นวาย.

5.ไม่อยากพบปะผู้คน

6.ปวดหัวข้างเดยีว หรือปวดบริเวณขมับทัง้สองข้าง

7.รู้สกึไม่มคีวามสุขและเศร้าหมอง

8.รู้สกึหมดหวังในชวีติ

9.รู้สกึว่าชวีติตนเองไม่มคุีณค่า

10.กระวนกระวายอยู่ตลอดเวลา



11.รู้สกึว่าตนเองไม่มสีมาธิ

12.รู้สกึเพลยีไม่มแีรงจะท าอะไร

13.รู้สกึเหน่ือยไม่อยากจะท าอะไร

14.มอีาการหัวใจเต้นแรง

15.เสยีงส่ันปากส่ัน หรือมอืส่ันเวลาไม่พอใจ

16.รู้สกึกลัวผิดพลาดในการท าสิง่ต่างๆ

17.ปวดหรือเกร็งกล้ามเนือ้บริเวณท้ายทอยหลังหรือไหล่

18.ตืน่เต้นง่ายกับเหตุการณไ์ม่คุ้นเคย

19.มนึงงหรือเวยีนศรีษะ

20.ความสุขทางเพศลดลง

อาการพฤตกิรรมหรือความรูส้กึ
0 1 2 3

ไม่เคยเลย เป็นครัง้คราว เป็นบอ่ย เป็นประจ า



Chanrit Kakhai (Physiology) 15
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สมาธิ การวางแผน 
บุคลิกภาพ การตัดสินใจ 

ความคดิสร้างสรรค์ 
การแก้ปัญหา

Martin F., Human A 8th (2015) 



Chanrit Kakhai (Physiology)
16

Parietal  lobe
Central sulcus

Postcentral gyrus

Primary 

somatosensory area

Wernicke’s area

(Understanding) 

from reading or 

hearing (T+P lobe)

Temporal lobe

Aphasia ความผดิปกตขิองการใชภ้าษาและความเขา้ใจ
• Broca’s expressive aphasia  เขา้ใจทกุอยา่ง ท าตามค าสัง่ได ้แตอ่อกเสยีงเป็น

ภาษาไมไ่ด ้
• Wernicke’s sensory aphasia ไมเ่ขา้ใจทกุอยา่ง แตพ่ดูมาก พดูไมม่คีวามหมาย 

ไมเ่ขา้ใจวา่ตนพดูอะไร พดูผดิ

3, 1, 2

22

Global aphasia : 
Broca’s & 
Wernicke’s area



Limbic system เกีย่วขอ้งกบัความจ า พฤตกิรรม และอารมณ์
Hippocampus เป็นสวนทีอ่ยูด่า้นในของ temporal lobe เกีย่วกบักบัการเรยีนรู ้
ความจ า

17

Limbic system

Chanrit Kakhai (Physiology)
Martin F., Human A 8th (2015) FACULTY OF NURSING Rambhai Barni Rajabhat University
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ตวัอยา่งการจัดการความเครียดวัยเรียนและวัยท้างาน
ระดับความเครียด

การคลายเครียด

- ระดบัความเครยีด 18-25 สงูกวา่ปกตเิล็กนอ้ยทา่น
สามารถผอ่นคลายความเครยีดดว้ยตนเองตามค าแนะน า 
เชน่ ดนตร ีกฬีา รอ้งเพลง  เตน้ร า นวดคลายเครยีด 
หวัเราะคลายเครยีด สมาธ ิ 
- ระดบัความเครยีด 26-29 สงูกวา่ปกตปิานกลาง 
พยาบาลใหค้ าปรกึษาปรับความคดิ คดิบวก  และระดบั
ความเครยีดมากกวา่ 30 ขึน้ไป พบ หรอืทา่นสามารถใช ้

บรกิาร Hotline 1667 และคลนิกิคลายเครยีดไดจ้าก
สถานบรกิารทั่วประเทศ  
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ตวัอยา่งการจัดการความเครียดวัยเรียนและวัยท้างาน

ผลกระทบของความเครียด  
1. การตอบสนองทางด้านร่างกาย
การปรบัตวัแบบนีเ้กิดขึน้ 3 ระยะ เรยีกวา่ alarm (Shock Phase)
Counter - Shock Phase) ไฟไหม ้  ยกตุม่       , resistanceรา่งกาย
ปรบัตวั  (Adaptation)ลด sym
และ Exhaustion เหน่ือยลา้ 

2.  การตอบสนองด้านจติใจ
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ตัวอย่างการจัดการความเครียดวัยเรียนและวัยท้างาน

ผลกระทบของความเครียด  
1.  การตอบสนองทางด้านร่างกาย
2.  การตอบสนองด้านจติใจ
มี 2  แบบ major   and minor
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ตัวอย่างการจัดการความเครียดวัยเรียนและวัยท้างาน

2.  การตอบสนองด้านจติใจ Coping Mechanism เป็น 3 ประเภท คือ

1. หนีและเลี่ยงโดยการปฏิเสธ (denial) บางคนหนีและเลี่ยงดว้ยการใชเ้หลา้ จน
กลายเป็นคนติดเหลา้

2. ยอมรบัพรอ้มทัง้เผชิญกบัภาวะความเครยีดนัน้ ๆ เสีย (Fight) การยอมรบัและ
เผชิญจงึมีอยูไ่ดส้องลกัษณะ คือ แกไ้ข ภาวะนอก หรอืการแกไ้ขตวัเอง

3. เรยีนรูท้ี่จะอยูก่บัภาวะเครยีด (Consistence) โดยใชก้ลไกทางจิตตา่งๆ เช่น
displacement   , repression, ,Withdrawal



ระดบับุคคลทีอ่ยู่ในความเครียด

• ระดบัท่ี 1 คะแนน 6-17 ทา่นมีความเครียดอยูใ่นเกณฑป์กติ

• ระดบัท่ี 2   18-25 ทา่นมีความเครียดอยูใ่นระดับสูงกว่าปกตเิลก็น้อย

• ระดบัท่ี 3   26-29 ถา้มีความเครียดอยูใ่นระดับสูงกว่าปกตปิานกลางทา่นตอ้งมีวิธีคลายเครยีด
ท่ีดีและสม ่าเสมอทกุวนัวนัละ 1-2 ครัง้ครัง้ละ 10 นาทีโดยนั่งในทา่ที่สบายหายใจลกึๆใหห้นา้ทอ้ง
ขยายหายใจออกชา้ๆนบั 1-10 ไปดว้ยทา่นจะใชว้ิธีน่ังสมาธิหรือสวดมนตก์็ไดท้า่นควรแกไ้ข
ปัญหา

• ระดบัท่ี 4  ระดับคะแนน 30 ถงึ 60 ท่าน มคีวามเครียดอยู่ในระดับสูงกว่าปกตมิาก ท่าน
ก าลังตกอยู่ในภาวะตงึเครียดหรอืก าลงัเผชิญกบัวิกฤตการณใ์นชีวิตอย่างรุนแรงเช่นการเจ็บป่วยท่ี
รุนแรงและเรือ้รงั  มีปัญหาความรุนแรงในครอบครวัปัญหาเศรษฐกิจซึง่สง่ผลตอ่สขุภาพ กายและ
สขุภาพจิต



FACULTY OF NURSING Rambhai Barni Rajabhat University

ตัวอย่างความเครียดวัยเรียน. Age associated reaction 5

2.3 Adjustment Reaction of Adolescence วยัรุ่นจะอยู่ในช่วงนี้
- Inadequate reaction อาย เคอะเขิน คิดวา่ตวัเองไม่สวย ไม่เก่ง ทอ้แท้

แยกตวั
- Diffuse reaction ไม่เห็นจุดมุ่งหมายของชีวติ อยูไ่ปวนัๆ มกัหนัหนา้เขา้

หายาเสพติด
-Rebellious reaction ขดัเขิน ไม่ยอมรับระเบียบใด ๆของสงัคม หนีบา้น

อยูโ่รงเรียน
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2. ความรู ้เขา้ใจเร ือ่งความเครยีด

2.4 Adjustment Reaction of Adult life วยัท างานจะอยู่ในช่วงนี้
- Family Life strain ปัญหาการด าเนินชีวิต เช่น ในครอบครัว การ

งานอาชีพ เพศ หรือการสงัคม
- Strain of earning ปัญหาเก่ียวกบัการหาเล้ียงชีพไม่เพียงพอ การ

เป็นหน้ีสิน
- Strain of physical illness ภาวการณ์เจบ็ป่วยของร่างกาย การ

ผา่ตดั โรคเร้ือรัง หรือโรคท่ีท าใหค้วามสวยงามเสียไป
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ตัวอย่าง3.ประเมนิตนเองวา่ 
ความเครยีด อยูใ่นระดบัใด



วยัรุน่   ...........วยัรุน่กบัการติดเกมส์



พัฒนาการเรือ่งเพศในเด็กและ
วยัรุน่ การทีบ่คุคลไดเ้รยีนรูธ้รรมชาติ
ความเป็นจรงิทางเพศ เมือ่เด็กเริม่เขา้สู่

วยัรุน่ ไดเ้รยีนรูธ้รรมชาตคิวามเป็นจรงิ
ทางเพศ จะชว่ยใหม้คีวามรู ้ มี
ทัศนคติ สามารถปรับตวัตามพัฒนาการ
ของชวีติอยา่งเหมาะสม 

•นพ.พนม เกตมุาน
•พบ. วว.จิตเวชศาสตร์ อว.จิตเวชศาสตรเ์ด็กและวยัรุน่

3. ประเมนิตนเองวา่ ความเครยีด อยูใ่นระดบัใด



๓.๑ ความหมายและความส้าคัญของความเครียด

ความส้าคัญ  เครียดแต่น้อยงานส้าเร็จ ดูแล ตนเองมีความสุข 
สนุกกับการเรียนและการท้างาน





การคลายเครียด กจิกรรมการพยาบาล
เป้าหมายคือ ช่วยใหส้ามารถปรับตวัต่อความเครียด ช่วยประคบัประคอง ผูท่ี้ก าลงัเครียดใหส้ามารถด ารง
ชีวติประจ าวนัต่อไปได ้

1. หาแหล่งประโยชน์ทั้งภายในและภายนอกของบุคคลท่ีประสบภาวะเครียดมาใช้
ใหเ้ป็นประโยชน์ เช่น ดนตรี กีฬา ร้องเพลง เตน้ร า บีบลูกบอล นวด สระผม ท า
กิจกรรมจิตอาสา นอน ชอ้ปป้ิง

- ช่วยบุคคลเสริมสร้างความสามารถใหม่ เช่น คน้หาความสามารถเดิม ดนตรี
กีฬา ร้องเพลง กิจกรรม การฝึกหายใจ สมาธิ การเปล่ียนความคิด นวดคลายเครียด
หวัเราะบ าบดั อุ อู อา อา๊ เป็นตน้



การคลายเครียด กิจกรรมการพยาบาล

เป้าหมายคอื ชว่ยใหส้ามารถปรับตวัตอ่ความเครยีด ชว่ย
ประคบัประคอง ผูท้ีก่ าลังเครยีดใหส้ามารถด ารงชวีติประจ าวัน
ตอ่ไปได ้

- ใหเ้ขาหาทางเปล่ียนแปลงส่ิงแวดลอ้มภายนอก หรือเปล่ียนแปลงตวัเอง เพื่อให้
ลดความเครียดทางอารมณ์

- แสวงหาความพึงพอใจใหม่ เช่น ท ากิจกรรมใหม่ๆ เช่น ออกก าลงักาย



2. ความเครียดของบางคนเกิดข้ึนเน่ืองมาจากการรับรู้ มีการรับรู้เหตุการณ์ผิด แปลผิดๆ
หรือตีความหมายเหตุการณ์ไปในทางท่ีไม่ดีแลว้ตนเองเกิดความรู้สึกไม่สบายใจ

- ช่วยบุคคลใหม้องเหตุการณ์ใหม่ๆ มองหลายๆ แง่หลายๆ มุม คิดทางบวก การ
ฝึกความคิด ปรับความคิด การใหค้ าปรึกษา

- ความเครียดเกิดจากส่ิงกระตุน้ภายนอก เช่น เสียงท่ีดงัมาก ภาวะแวดลอ้มท่ีอึด
อดั ไม่สบายกช่็วยเหลือโดยแนะน าใหมี้การเปล่ียนสถานท่ี ถา้ท าไดถ้า้ความเครียดเกิด
จากคนมาก การลาพกัร้อน



ความเครียดในวัยรุ่น. รักร่วมเพศ Homosexualism

อาการ

• อาการ เริม่เห็นชดัเจนตอนเขา้วยัรุน่ เม่ือเริม่มีความรูส้กึทางเพศ ท าใหเ้กิด
ความพงึพอใจทางเพศ(sexual orientation) โดยมีความรูส้กึทาง
เพศ ความตอ้งการทางเพศ อารมณเ์พศกบัเพศเดียวกนั

• รกัรว่มเพศยงัรูจ้กัเพศตนเอง(core gender) ตรงตามท่ีรา่งกายเป็น 

รกัรว่มเพศชายบอกตนเองวา่เป็นเพศชาย รกัรว่มเพศท่ีเป็นหญิงบอกเพศ  
ตนเองวา่เป็นเพศหญิง

• การแสดงออกวา่ชอบเพศเดียวกนั มีทัง้ท่ีแสดงออกชดัเจนและไม่ชดัเจน



ความเครียดพฤตกิรรมทางเพศทีว่ิปริต (Paraphilias)12

1. Fetishism เกิดความรูส้กึทางเพศจากการสมัผสั ลบูคล า สดูดม
เสือ้ผา้ชดุชัน้ใน

2. Exhibitionism เกิดความรูส้กึทางเพศจากการโชวอ์วยัวะเพศ
ตนเอง

3. Frotteurism เกิดความรูส้กึทางเพศจากการไดถ้ไูถ สมัผสั
ภายนอก

4. Voyeurism เกิดความรูส้กึทางเพศจากการแอบดู



4. พฤตกิรรมทางเพศทีว่ิปริต (Paraphilias)12

5. Sadism เกิดความรูส้กึทางเพศจากการท าใหผู้อ่ื้นเจ็บปวด ดว้ย
การท ารา้ยรา่งกาย หรอืค าพดู

6. Masochism เกิดความรูส้กึทางเพศจากการท าตนเอง หรอืให้
ผูอ่ื้นท าใหต้นเองเจ็บปวด ดว้ยการท ารา้ยรา่งกาย หรอืค าพดู

7. Pedophilia เกิดความรูส้กึทางเพศจากกบัเด็ก

8. Zoophilia เกิดความรูส้กึทางเพศกบัสตัว์

9. Transvestism เกิดความรูส้กึทางเพศจากการแตง่กายผิดเพศ



4. พฤตกิรรมทางเพศทีว่ิปริต

• สาเหตุ

1. การเลีย้งดู ทศันคตไิม่ดีตอ่เรือ่งทางเพศ ท่ีพอ่แม่ปลกูฝังเดก็ท าใหเ้ด็ก
เรยีนรูว้า่เรือ่งเพศเป็นเรือ่งตอ้งหา้ม ตอ้งปิดบงั เลวรา้ยหรอืเป็นบาป เด็กจะ
เก็บกดเรือ่งเพศ ท าใหปิ้ดกัน้การตอบสนองทางเพศกบัตวักระตุน้ทางเพศปกติ

2. การเรยีนรู ้ เม่ือเด็กเริม่มีความรูส้กึทางเพศ แตไ่ม่สามารถแสดงออก
ทางเพศไดต้ามปกติ เด็กจะแสวงหาหรอืเรยีนรูด้ว้ยตวัเอง วา่เมื่อใชต้วักระตุน้
บางอยา่ง ท าใหเ้กิดความรูส้กึทางเพศได้ จะเกิดการเรยีนรูแ้บบเป็น
เง่ือนไข และเป็นแรงเสรมิใหมี้พฤตกิรรมกระตุน้ตวัเองทางเพศดว้ยสิ่งกระตุน้นัน้
อีก



4. พฤตกิรรมทางเพศทีว่ิปริต การช่วยเหลือ

1. การจดัการสิ่งแวดลอ้ม ก าจดัสิ่งกระตุน้เดมิท่ีไม่เหมาะสมใหห้มด

หากิจกรรมทดแทนเบี่ยงเบนความสนใจ อยา่ใหเ้ด็กเหงาอยูค่นเดียวตาม
ล าพงั ปรบัเปลี่ยนทศันคติทางเพศในครอบครวั ใหเ้ห็นวา่เรือ่งเพศไม่ใชเ้รือ่ง
ตอ้งหา้ม สามารถพดูคยุ เรยีนรูไ้ด้ พอ่แม่ควรสอนเรือ่งเพศกบัลกู

2. ฝึกการรูต้วัเอง และควบคมุตนเองทางเพศ ใหรู้ว้า่มีอารมณเ์พศ
เม่ือใด โดยสิ่งกระตุน้ใด พยายามหา้มใจตนเองที่จะใชส้ิ่งกระตุน้เดมิท่ีผิด
ธรรมชาติ



4. พฤตกิรรมทางเพศทีว่ิปริต การช่วยเหลือ

3. ฝึกการสรา้งอารมณเ์พศกบัตวักระตุน้ตามปกติ เช่น VDO

รูปโป๊-เปลือย แนะน าการส าเรจ็ความใครท่ี่ถกูตอ้ง

4. บนัทกึพฤตกิรรม เม่ือยงัไมส่ามารถหยดุพฤตกิรรมได้ สงัเกตความถ่ี
ห่าง เหตกุระตุน้ การยบัยัง้ใจตนเอง ใหร้างวลัตนเองเมื่อพฤตกิรรมลดลง



เด็กลอยน ้ามา

วัยท างาน เครียดการมีคู่ครอง



สถานการณ์ปัญหาวยัรุ่นไทยในปัจจุบัน
1. ปัญหาเรื่อง สุรา บุหรี่ สารเสพติด 
2. ปัญหาเรื่องเพศ  การคลอดในวัยรุ่นและเยาวชนอายุ 15 - 24 ปี 
3. ปัญหาด้านอารมณ์และพฤติกรรม    ก้าวร้าวปัญหาความรุนแรง  ความ
ฉลาดทางอารมณ์และทักษะชีวิต  ปัญหาการติดเกม
4. ปัญหาอุบัติเหตุ
5. ปัญหาด้านทันตสุขภาพ



สถานการณ์ปัญหาวยัรุ่นไทยในปัจจุบัน

1. ปัญหาเรื่องเพศ  การคลอดมีชีพในวัยรุ่นอายุ 15-19 ปี ต่อประชากรหญิงอายุ 15-19 ปี 1,000 คน 
คิดเป็น 47.9 ร้อยละของการคลอดซ  าในวัยรุ่นอายุ  15-19  ปี ในช่วง 5 ปีหลังมีแนวโน้มสูงขึ นจาก
ร้อยละ 11.3   ในปี พ.ศ. 2553 ขึ นมาสูงถึงร้อยละ 12.8 มีการท าแท้งเองร้อยละ 42.6 โดยร้อยละ 
31.5 กว่า 20 ปี ซึ่งร้อยละ 38.1 มีสถานภาพเป็นนักเรียน นักศึกษา อัตราโรคติดต่อทาง
เพศสัมพันธ์ในวัยรุ่นและเยาวชนอายุ 15 - 24 ปี ในปี พ.ศ.2557 เพิ่มสูงมากกว่าปี พ.ศ. 2556 เกือบ
สองเท่า (จาก 52.21 ต่อประชากรแสนคนในปี พ.ศ.2556 เป็น 103.37 ต่อประชากรแสนคน   ในปี 
พ.ศ.2557)

2.  ความฉลาดทางอารมณ์และทักษะชีวิต
3.  ด้านอารมณ์และพฤติกรรม    ปัญหาความรุนแรง    ปัญหาการติดเกม   2556 พบว่า  มีเด็กติดเกม
ร้อยละ  15 ..................2563



= An emotionally significant event or  

radical change of status in a person’ s life. 
Webster’s  Dictionary
=เหตุการณ์คับขันที่เกิดขึ น เมื่อบุคคลประสบกับอุปสรรค
ต่อเป้าหมายชีวิต

หมายถงึ An upset in a steady state (Caplan,1965)

สรุป วิกฤติ Crisis หมายถึง สถานการณ์ที่บุคคลขาด
ความสมดุลทางด้านจิตใจในการใช้กลไกทางจิตในการแก้ไขปัญหา หรือภาวะที่มี

การเปลี่ยนแปลงไปจากความเป็นอยู่เดิม ท้าให้เกิดการสูญเสียด้านสมดุลย์

Crisis



=is a temporary state of severe emotional

Disorganization caused by failure of coping. 
Nclex-RN

Crisis มี 4 Phase

1.External precipiting event

2.Perception of the threat,Increase in anxiety,Client may cope or resolve the crisis.

3.Failure of coping,Increasing disorganization,Emergence of physical 

symptoms,Relationship problems.

4.Mobilization of internal and external resourse,Goal is to return the

Client to at least a prsecrisis level of functioning.

สรปุ วกิฤติ Crisis หมายถงึ สถานการณ์ทีบุ่คคลขาดความสมดลุทางด้านจิตใจในการใชก้ลไกทาง
จติในการแกไ้ขปัญหา หรอืภาวะทีม่กีารเปลีย่นแปลงไปจากความเป็นอยูเ่ดมิ ท าใหเ้กดิการสญูเสยี
ดา้นสมดุล ไมส่ามารถปรบักลไกทางจติได้

Crisis



Grief is a natural  emotional response to loss that individual

Must experience as they  attempt to  accept  the loss.

Loss is the absence of something desired  or previously

thought to be aviable.

Types of Crisis
1.Maturational

2.Situational

3.Adventitious

The Grief Response
1.Shock and Disbelief

2.Experiencing  the loss ต่อรองและซึมเศร้า
3.Reintegration-ยอมรบั

Crisis



1.องค์ประกอบภาวะวกิฤตมี 3 องค์ประกอบ
1.การรับรู้เหตุการณ์ของบุคคล

1.1 ถ้าการรับรู้เหตุการณ์ในเรื่องการ

สูญเสีย  อาจจะจาการสูญเสียจริงหรือ

แยกจากกัน บุคคลจะมีอาการซึมเศร้า

1.2 ถ้าการรับรู้เหตุการณ์เป็นการท้าทายความสามารถ 

บุคคลจะระดมเอาพลังของเขามาใช้การแก้ไขปัญหา 

เช่นการแต่งงาน การได้เลื่อนต้าแหน่งงาน

1.3 ถ้าการรับรู้เหตุการณ์เป็นจริงหรือบิดเบือน



1.องค์ประกอบภาวะวกิฤตมี 3 องค์ประกอบ(ต่อ)

2. การมีบุคคลที่ช่วยเหลือ ช่วยปกป้องและ
ให้ก าลังใจเกิดความรู้สึกมั่นคงในทางตรงกันข้าม
อาจท าให้เกิดภาวะไม่สมดุลจะท าให้เกิดภาวะวิกฤตทางอารมณ์
3. ความสามารถในการเผชิญกับความเครียด 
บุคคลมีความสามารถในการเผชิญกับความเครียดได้ดี
อาจใช้วิธีหาคนปรึกษา พูดถึงปัญหา ท ากิจกรรมลดความเครียด
ในทางตรงกันข้ามอาจท าให้เกิดภาวะไม่สมดุลจะ
ท าให้เกิดภาวะวิกฤตทางอารมณ์



ทฤษฏีภาวะวิกฤตทางอารมณ์(Crisis theory)

1.Eric Lindemann(Boston Coconut Grove Club ในปี 1942) 

พบว่า การสูญเสีย

คนที่รักจากการตายน้าไปสู่ภาวะวิกฤต

ทางอารมณ์และท้าให้มีปฏิกิริยาของ

การเศร้าโศกที่ผิดปกติได้คืออาจจะมี

อาการเศร้าโศกนานเกินไปหรือ

มีอาการเจ็บป่วยทางร่างกายหรือเป็นโรคซึมเศร้าได้



ทฤษฏีภาวะวิกฤตทางอารมณ(์Crisis theory)

2. เจอราลด์ แคพแลน (Gerald Caplan)ได้ศึกษาภาวะ
วิกฤตที่เกิดขึ นตามพัฒนาการของมนุษย์ตั งแต่ วัยทารก วัย
เด็ก วัยรุ่น นอกจากนี ยังศึกษาภาวะวิกฤตทางอารมณ์ที่
เกิดขึ นโดยบังเอิญเช่นความเจ็บป่วย การตาย ท้าให้มี
ปฏิกิริยาต่อการเกิดภาวะวิกฤตทางอารมณ์ได้ ปฏิกิริยาต่อ
การเกิดภาวะวิกฤตทางอารมณ์มี 4 ระยะ



ทฤษฏีภาวะวิกฤตทางอารมณ์(Crisis theory)

2. Gerald Caplan ปฏิกริิยาต่อการเกดิภาวะวกิฤตทางอารมณ์มี 4 ระยะ

ระยะที่ 1 บุคคลรู้สึกว่ามีความตึงเครียดเมื่อรับรู้ว่ามีปัญหาเกิดขึ นบุคคลจะเริ่มน้าประสบการณ์ต่าง ใน
อดีตมาใช้เป็นแนวทางการแก้ไขปัญหาเ พาะหน้าถ้าหากว่าสามารถแก้ไขได้ความเครียด ความวิตกกังวล
จะหมดไปแต่ถ้าแก้ไขไม่ได้บุคคลจะเข่าสู่ภาวะวิกฤตระยะที่ 2  
 ระยะที่ 2 ความเครียดยังคงมีอยู่สูงมากมีความคิดหมกมุ่นอยู่กับปัญหา บุคคลใช้กลไกทางจิตใน
การแก้ไขปัญหาถ้าล้มเหลวบุคคลจะเข้าสู่ภาวะวิกฤตระยะที่  3 
 ระยะที่ 3 ความเครียดสูงมากขึ นอีกบุคคลจะพยายามระดมพลังทุกส่วนทั งจากภายนอกและ
ความสามารถภายในด้านอ่ืนมาใช้ต่อสู้ซึ่งอาจจะเป็นวิ ีการแก้ไขปัญหาแบบใหม่ถ้าแก้ไขได้บุคคลจะกลับสู่
ภาวะสมดุลแต่ถ้าแก้ไขไม่ได้จะเข้าสู่ภาวะวิกฤตระยะที่ 4  
 ระยะที่ 4 ระดับความเครียดสูงสุดพฤติกรรมต่าง เริ่มเปลี่ยนแปลงบุคลิกภาพอาจเปลี่ยนไปอาจ
ปรากฏในรูปแบบซึมเศร้าหรืออาจออกมาในรูปของอาการจิตที่แปรปรวนได้  ความเปลี่ยนแปลงต่าง ที่
เกิดขึ นเป็นสัญญาณแสดงว่าบุคคลต้องการความช่วยเหลืออย่างเร่งด่วนหากบุคคลไม่สามารถผ่อนคลาย
ความเครียดลงได้ภายใน 6 สัปดาห์จะปรากฏอาการทางจิตได้ 



ความหมายของความเครียด
ความเครียด

ภาวะความกดดันหรือการถูกคุกคามทางอารมณ์
ทีบุ่คคลตอบสนองต่อสิ่งเร้าทีม่ากระทบ

ท าใหต้้องปรับตัวใหร่้างกายและจติใจใหอ้ยู่ในภาวะที่
สมดุล ภายในเวลาทีจ่ ากัด



วยัรุน่   ...........วยัรุน่กบัโรคซมึเศรา้
1. วยัรุน่เป็นวยัที่ มีการเปลี่ยนแปลงทัง้ทางรา่งกาย จิตใจ 

และสงัคม ท าใหว้ยัรุน่เป็นวยัที่พบโรคความผิดปกติทางอารมณไ์ดบ้อ่ย โดย

เฉพาะโรคซึมเศร้า โรคซมึเศรา้เป็นโรคท่ีมีสาเหตซุบัซอ้น เช่น ปัจจยัทางพนัธุ -กรรม ปัจจยัชีวภาพของสมอง ปัจจยัทางจิตสงัคม  
และปัจจยัทางบคุลกิภาพท่ีสง่ผลต่อประสทิธิภาพในการคิด การตดัสนิใจ และอาจน ามาซึ่งพฤติกรรม

เสี่ยง โดยเฉพาะอย่างยิ่งการฆา่ตวัตาย ......

2. อาการทางกาย เช่น ปวดศีรษะ ปวดทอ้งเรือ้รงั หรอือาจมาดว้ยผลกระทบท่ี

เกิดขึน้จากภาวะโรคซมึเศรา้ เช่น    ปัญหาการเรียน ปัญหาความสัมพนัธก์ับคนรอบข้าง   อารมณห์งุดหงดิ

งา่ย กระวนกระวาย โกรธงา่ย มองโลก  แงล่บ ชอบโต้แย้ง ทะเลาะววิาท 



ดร. ฐิตวันต์ หงษ์กิตติยานนท์

เป็นกระบวนการตดิต่อสื่อสาร

 ใช้ตนเองเป็นส่ือในการบ าบดั :

ผู้ทีม่ีปัญหาเรียนรู้ และเลียนแบบ

 สร้างสัมพนัธภาพทางวชิาชีพ :

นร ปรับพฤตกิรรม  แก้ไขปัญหา และพัฒนาตนเอง



เคร่ืองมือคือ  1.  การตระหนักรู้  เข้าใจตนเอง  พฒันา
ตนเอง 2.  การตดิต่อส่ือสารที่ดี
จุดมุ่งหมายของการสร้างสัมพันธภาพ
1.สามารถตดิต่อสื่อสารกับบุคคลอืน่ได้อย่างมี 

ประสิทธิภาพ  และเกดิทกัษะทางสังคม
2. นร เข้าใจพฤตกิรรมของตนเอง  มองเหน็ปัญหา  ยอมรับ 
3. และแก้ไขปัญหาของตนเองได้อย่างมีเหตุผล



เทคนิคในการส่ือสารเพ่ือให้  วยัรุ่นรู้สึกว่าตนเองมีคุณค่า

1.  Giving  recognition การกล่าวทกัทาย  การรู้จัก  จ าได้  
เรียกช่ือเขาได้ถูกต้อง “สวัสดีค่ะนศ…….”

2.  Giving  information การให้ข้อมูลทีเ่ป็นประโยชน์ต่อผู้ป่วย  
“ดิฉันช่ือ…..เป็นอาจารย์จาก…….”  “…….”  “การพูดคุยจะท าให้คุณมี
สัมพนัธภาพ  ที่ดีและปรับตัวได้ดีขึน้”

3.  Offering  self การเสนอตัวเองให้ความช่วยเหลือ วยัรุ่นให้เขา
รับรู้ว่ายงัมีคุณค่า



วยัรุน่   ...........วยัรุน่กบัโรคซมึเศรา้
1. วยัรุน่เป็นวยัท่ี มีการเปลี่ยนแปลงทัง้ทางรา่งกาย จิตใจ 

และสงัคม ท าใหว้ยัรุน่เป็นวยัท่ีพบโรคความผิดปกติทางอารมณไ์ดบ้่อย โดย

เฉพาะโรคซมึเศรา้ โรคซมึเศรา้เป็นโรคท่ีมีสาเหตซุบัซอ้น เช่น ปัจจยัทางพนัธ ุ-กรรม ปัจจยัชีวภาพของสมอง ปัจจยัทางจิตสงัคม  
และปัจจยัทางบคุลิกภาพที่สง่ผลตอ่ประสิทธิภาพในการคิด การตดัสินใจ และอาจน ามาซึง่พฤติกรรม

เสี่ยง โดยเฉพาะอย่างย่ิงการฆ่าตวัตาย ......

2. อาการทางกาย เช่น ปวดศีรษะ ปวดทอ้งเรือ้รงั หรอือาจมาดว้ยผลกระทบท่ี

เกิดขึน้จากภาวะโรคซมึเศรา้ เช่น ปัญหาการเรยีน ปัญหาความสมัพนัธก์บัคนรอบขา้ง   อารมณห์งดุหงิด

ง่าย กระวนกระวาย โกรธง่าย มองโลก  แง่ลบ ชอบโตแ้ยง้ ทะเลาะวิวาท 



สถานการณ์ปัญหาวยัรุ่นไทยในปัจจุบนั
2. ปัญหาเรื่องเพศ  การคลอดในวัยรุ่นและเยาวชนอายุ 15 - 24 ปี 

โอกาสเส่ียงของชายหญิงในการมีเพศสัมพนัธ์
A การจบัมือถือแขน   มีโอกาสเส่ียงต่อการมีเพศสัมพนัธ์ ร้อยละ 10
B การกอดจูบ  มีโอกาสเส่ียงต่อการมีเพศสัมพนัธ์ ร้อยละ 60
C การลูบคล า  มีโอกาสเส่ียงต่อการมีเพศสัมพนัธ์ ร้อยละ 80
D การเลา้โลม      มีโอกาสเส่ียงต่อการมีเพศสัมพนัธ์ ร้อยละ 99
DE การอยูก่นัสองต่อสอง  มีโอกาสเส่ียงต่อการมีเพศสัมพนัธ์ ร้อยละ 100

เกาะเสมด็เสร็จทุกราย...............



การป้องกนัการตั้งครรภใ์นวยัรุ่น

วธีิท่ีดีท่ีสุดคือการป้องกนัการร่วมเพศ (NO 

SEX)
สอนเพศศึกษาเพ่ือสร้างภูมิคุม้กนัเร่ืองเพศแก่วยัรุ่น
หลีกเล่ียงการร่วมเพศโดยไม่อยูใ่นส่ิงแวดลอ้มหรือ

สถานการณ์ท่ีจะมีโอกาสน าไปสู่การมีเพศสมัพนัธ์



วยัรุน่   ...........วยัรุน่กบัการติดเกมส์



วยัรุน่   ...........วยัรุน่กบัการติดเกมส์



แบ่งกลุ่มๆละ  10 -15
จากสถานการณ์ และแสดงมาน าเสนอ 10 นาที

1.“นรชาย  น ้าหนกั 60  กก สูง174 ซม  วัย 19 ปี เครียดแล้วชอบเที่ยว ดื่มเบียร์ เที่ยว
กลางคืน ไม่ใสถ่งยางอนามัย  มีผื่นขึ นอวัยวะเพศ คล้ายซิฟิลิส ” ถ้าท่านเป็น นรท่านจะ
ช่วย อย่างไรถ้า  นรมีนัดกับแฟนสาว  



ดร. ฐิตวันต์ หงษ์กิตติยานนท์

เป็นกระบวนการตดิต่อสื่อสาร

 ครูใช้ตนเองเป็นส่ือในการบ าบดั :

ผู้ทีม่ีปัญหาเรียนรู้ และเลียนแบบ

 สร้างสัมพนัธภาพทางวชิาชีพ :

 ผู้ป่วยปรับพฤตกิรรม  แก้ไขปัญหา และพัฒนาตนเอง



เทคนิคในการส่ือสารเพ่ือให้  วยัรุ่นรู้สึกว่าตนเองมีคุณค่า

1.  Giving  recognition การกล่าวทกัทาย  การรู้จัก  จ าได้  
เรียกช่ือเขาได้ถูกต้อง “สวัสดีค่ะนศ…….”

2.  Giving  information การให้ข้อมูลทีเ่ป็นประโยชน์ต่อผู้ป่วย  
“ดิฉันช่ือ…..เป็นอาจารย์จาก…….”  “…….”  “การพูดคุยจะท าให้คุณมี
สัมพนัธภาพ  ที่ดีและปรับตัวได้ดีขึน้”

3.  Offering  self การเสนอตัวเองให้ความช่วยเหลือ วยัรุ่นให้เขา
รับรู้ว่ายงัมีคุณค่า



เทคนิคทีช่่วยกระตุ้นให้พูดระบายความรู้สึก

4. Giving  general  lead เป็นการกล่าวน าเพ่ือให้เพ่ือนพูดต่อ      

“แล้วคุณคดิจะท าอะไรต่อไป”

5. Using  silence การใช้ความเงยีบ  ใช้อย่างถูกจังหวะและม ี             ความหมาย คือ 
การน่ังฟังโดยไม่แสดงความคดิเห็นหรือโต้ตอบ      +   -

6. .  Reflecting  feeling  การสะท้อนความรู้สึก

วัยรุ่น “กลบัไปบ้านคร้ังนี ้จะท างานได้หรือเปล่ากไ็ม่รู้

พยาบาล “คุณคงรู้สึกกงัวล  ไม่แน่ใจว่าจะกลบัไปท างานเดมิได้หรือไม่”

7. Open  question  ค าถามเปิด “เพราะอะไร



ซึมเศร้า--------------ท าร้ายตนเอง  ฆ่าตวัตาย
จินตนา    สิงขรอาจ

ภาควชิาจิตเวชศาสตร์

คณะแพทยศาสตร์

มหาวทิยาลยัขอนแก่น



ท าไมจึงตอ้ง “ฆ่าตวัตาย”

แก้ปัญหาไม่ตก

 ทุกข ์ เครียด   เศร้า   ไม่มีทางออก  


เหน่ือยชีวติ

 จบชีวิตเพื่อไม่ตอ้งต่อสูอี้กต่อไป
อยากให้เห็นใจ

 ท าประชด ไม่ไดต้อ้งการตายจริง ๆ แต่ใชค้วามตายเขา้แลก
ป่วยกาย

 โรคมะเร็ง     โรคเอดส์     พิการ / อมัพาต



ท าไมจึงตอ้ง “ฆ่าตวัตาย” (ต่อ) 

ป่วยใจ

 - โรคอารมณ์เศร้า
 - โรคจิตเภท  หวาดระแวง   หูแวว่ ประสาทหลอน
 - โรคติดสุรา 
 - Conduct Disorder

 - การปรับตวับกพร่อง (Adjustment Disorder)

 - บุคลิกภาพแปรปรวน (Personality Disorder)



คนที่เสี่ยงต่อการ “ฆ่าตัวตาย”









มีประวติัฆ่าตวัตายในครอบครัว โดยเฉพาะญาติสนิท

ผูป่้วยแสดงเจตนาโดยแน่ชดัวา่จะฆ่าตวัตาย

มีประวติัเคยพยายามฆ่าตวัตายมาก่อน

เป็นโรคซึมเศร้ารุนแรง 

ติดสารเสพติด

อยูค่นเดียว ไม่มีญาติพี่นอ้ง



คนท่ีจะ “ฆ่าตวัตาย” ส่งสญัญาณอะไรบา้ง
ส่ือทางค าพูด

 นอ้ยเน้ือต ่าใจ  ไร้ท่ีพึ่งพิง  ส้ินหวงั  ไร้ค่า  ไม่อยากใหค้นมา
ช่วย

ส่ือทางสีหน้า-แววตา

 หม่นหมอง    เศร้าซึม      เฉยชา     เล่ือนลอย      ครุ่นคิด

ส่ือทางพฤติกรรม 

 เกบ็ตวั  พดูนอ้ยลง  ปล่อยเน้ือปล่อยตวั กลา้-เส่ียงตาย 


ส่ือทางความคดิ

 ไม่อยากไดใ้คร่ดี   ไม่เอาอะไรอีกแลว้    ไม่สนใจชีวิตในอนาคต



แนวทางการช่วยเหลือผูท่ี้ฆ่าตวัตาย

กรณีฆ่าตัวตายส าเร็จ (committed suicide)

 - support จิตใจญาติ   ลด guilt จดัการกบัความรู้สึกอบัอาย



กรณีพยายามฆ่าตัวตายแต่ไม่ส าเร็จ (Attempted suicide)

 1) ช่วยชีวิต โดยอาจใหก้ลบับา้นเลย หรืออยู ่รพ. 2-3 วนั  ใหย้า
 2) Talk Therapy

 - ตรวจสอบเจตคติส่วนตวัท่ีมีต่อการฆ่าตวัตายของผูป่้วย
 - เช่ือสญัชาตญานตนเองวา่ผูป่้วยก าลงัมีปัญหา และหาทางออกไม่ได้
 - สร้างความสมัพนัธ์เบ้ืองตน้ โดยการสอบถามและใส่ใจอาการ
 ทางกายท่ีเกิดข้ึนจากการพยายามฆ่าตวัตาย 



แนวทางการช่วยเหลือผูท่ี้ฆ่าตวัตาย (ต่อ)

กรณีพยายามฆ่าตัวตายแต่ไม่ส าเร็จ (Attempted suicide)

 3) ใหผู้ป่้วยเล่าท่ีมาท่ีไปของการฆ่าตวัตาย  เนน้การระบายความรู้สึก
 ใหม้ากท่ีสุด   
 4) ประเมินจุดมุ่งหมายของการฆ่าตวัตาย เพื่อดูวา่มีความหมายอะไร

 5) กระบวนการบ าบดั
 - ยอมรับวา่การฆ่าตวัตายเป็นทางออกอยา่งหน่ึง
 - พดูแสดงความเขา้ใจ เห็นใจ และใหก้ าลงัใจ
 - ชวนผูป่้วยมองหาทางเลือกอยา่งอ่ืน ๆ เพิ่มเติม เพื่อทดแทนวิธีเดิม



จินตนา    สิงขรอาจ
ภาควชิาจิตเวชศาสตร์   คณะแพทยศาสตร์
มหาวทิยาลยัขอนแก่น

























แนวทางการชว่ยเหลือผูท่ี้ฆา่ตวัตาย (ตอ่)
กรณีพยายามฆ่าตัวตายแต่ไม่ส าเร็จ (Attempted suicide)

 1) ใหเ้ขาคิดเก่ียวกบักบัตนเองและโลกภายนอกในแง่มุมใหม่   เพื่อ
 บรรเทาความทุกขใ์จท่ีเกิดข้ึนกบัเขา โดยใชห้ลกัการ cognitive  

 Therapy  และเพิ่มทกัษะแกปั้ญหาโดยใชห้ลกั Behavioral Methods

 2) ถามแผนการในอนาคต  เพื่อประเมินความเส่ียงท่ีจะฆ่าตวัตายซ ้า
 3) ใหข้อ้มูลแก่ญาติเก่ียวกบัการเฝ้าระวงัการฆ่าตวัตายซ ้าเม่ือผูป่้วย
 กลบับา้น
 4) นดัหมายติดตามผล / เยีย่มบา้น



แนวทางการชว่ยเหลือผูท่ี้ฆา่ตวัตาย (ตอ่)
กรณีก าลงัจะฆ่าตัวตาย

 1) หาทางยบัย ั้งการกระท า  เจรจาเกล้ียกล่อม / ต่อรอง
 2) แสดงท่าทีและค าพดูวา่เราเห็นใจและอยากช่วยเหลือเขา
 3) ปฏิบติัตามขั้นตอนท่ี 3-9 เหมือนกรณีฆ่าตวัตายแต่ไม่ส าเร็จ 
กรณีฆ่าตัวตายเพราะอาการทางจิต

 -ใชย้าตา้นโรคจิต และใหค้วามรู้วา่การทานยาสม ่าเสมอจะช่วย
 ลดความเส่ียงในการฆ่าตวัตาย
 - ประเมินวา่มีความขดัแยง้ในใจหรือขดัแยง้กบัคนอ่ืนหรือไม่
 ถา้มี    ท า counseling เพื่อป้องกนัปัญหา



วัยรุ่นทีม่ีพฤตกิรรมการกนิทีผิ่ดปกต ิ Nervosa
1. Bulimia  Nervosa

2.  Anorexia Nervosa

สาเหต ุ(Etiology) 

1. ปัจจยัทางชีววิทยา (Biological factors)

2. ปัจจยัทางจิตสงัคม (Psychosocial factors)

ยดึแน่นกบัพ่อแม ่จนกระทั่งถึงใน ระยะวยัรุน่ที่ตอ้งการความเป็ นตวัของตวัเองและมีสมัพนัธภาพกบัผูอ่ื้น โดยเฉพาะ

กบัเพ่ือนต่างเพศ จงึพยายามท่ีจะเป็ นอิสระหลดุพน้จากพ่อแม ่ดว้ย การควบคมุรูปรา่งของตนเองโดยการควบคมุการกินอาหาร

– จากการศกึษาพบว่า มกัมีบคุลกิลกัษณะแบบย า้คิด (obsessiveness) และ เป็นคนที่สมบรูณแ์บบ (perfectionism)

(Bridget Engel, et al, 2007) สื่อมวลชนและแฟชั่นการอดอาหาร



วัยรุ่นทีมี่พฤตกิรรมการกินทีผิ่ดปกต ิ Nervosa

1. Bulimia  Nervosa

1. มีการรบัประทานอยา่งมากมากกวา่คนทั่วไป   มีความรูส้กึวา่ไมส่ามารถควบคมุ
การรบัประทานได ้

2. ท าใหต้นเองอาเจียน ใชย้าระบาย ยาขบัปัสสาวะ ยาสวนถ่าย อดอาหาร หรอืออก
ก าลงักายอยา่งหกัโหม 

3. นอ้ยสปัดาหล์ะ 2 ครัง้ ภายใน 3 เดือน

การรกัษา   ใชย้าและ จิตบ าบดั ครอบครวับ าบดัเพื่อช่วยใหเ้กิดสมัพนัธภาพท่ีดี มีการ
สง่เสรมิใหก้ าลงัใจซึง่กนัและกนั

และ รว่มกนัวางแผนการด าเนินชีวิตท่ีเหมาะสมในครอบครวั สิ่งแวดลอ้มบ าบดั



วัยรุ่นทีม่ีพฤตกิรรมการกนิทีผิ่ดปกต ิ Nervosa

2. Anorexia Nervos

1. ลดน า้หนกัตวัไวใ้หต้  ่ากวา่ 85 % ของท่ีควรจะเป็น)

2. กลวัอว้น

3. มีการรบัรูรู้ปรา่งของตนไมต่รงตามความเป็นจรงิ 

4. จะมีภาวะขาดประจ าเดือน ไดแ้ก่ ประจ าเดือนไม่มา

ติดตอ่กนั 3 รอบ (ถา้ตอ้งไดร้บัฮอรโ์มน เช่น estrogen จงึจะมาได)้



โรคอ้วนในวัยรุ่น
ส าหรับผูช้าย BMR = 66 + (13.7 x น ้าหนกัตวัเป็นกิโลกรัม) + (5 x ส่วนสูงเป็นเซนติเมตร) – (6.8 x อาย)ุ
ส าหรับผูห้ญิง BMR = 665 + (9.6 x น ้าหนกัตวัเป็นกิโลกรัม) + (1.8 x ส่วนสูงเป็นเซนติเมตร) – (4.7 x อาย)ุ

ยกตวัอย่าง ผู้ชายน า้หนัก 60 กโิลกรัม สูง 180 เซนตเิมตร อายุ 26 ปี ค านวณดงัน้ี 
66 + (13.7 x 60) + (5 x 180) – (6.8 x 26) = 1611.2 กิโลแคลอร่ี คือจ านวนพลงังานที่ใช้ในแต่ละวัน
จากนั้นน าค่า BMR มาค านวณการท ากิจกรรมเพ่ิมเติมในแต่ละวนั แบ่งออกเป็น 5 กลุ่ม ไดแ้ก่
ไม่ไดอ้อกก าลงักายเลย BMR x 1.11

ออกก าลงักายนอ้ย ประมาณ 1-3 วนั/สัปดาห์ BMR x 1.25

ออกก าลงักายปานกลาง ประมาณ 3-5 วนั/สัปดาห์ BMR x 1.55

ออกก าลงักายหนกั ประมาณ 6-7 วนั/สัปดาห์ BMR x 1.725

ออกก าลงักายหนกั เป็นประจ าทุกวนั เชา้-เยน็ BMR x 1.725

คราวน้ีก็ลองส ารวจดูวา่ตวัเองอยูใ่นกลุ่มไหนจากนั้นก็น าค่า BMR มาคิดเพิ่มกิจกรรมเขา้ไป อยา่งเช่นหากผูช้ายคนเดิมท่ีเราคิดค่า BMR ไปในตอนตน้มีค่า BMR = 1611.2 กิโลแคลอร่ี เป็นคนออก
ก าลงักายปานกลางก็น า 1611.2 x 1.55 = 2497.36 กโิลแคลอร่ี น่ันคือปริมาณแคลอร่ีที่ผู้ชายคนน้ันต้องการต่อหน่ึงวนั แปลวา่ถา้หากตอ้งการควบคุมน ้าหนกั หรือลดน ้าหนกัก็ไม่ควรทานอาหารท่ีมี
ปริมาณแคลอร่ีมากกวา่น้ี

ผู้ชายน า้หนัก 60 กโิลกรัม สูง 180 เซนติเมตร = 2497.36 กโิลแคลอร่ี 



ความส าคญัของหายใจคลายเครียด



ความส าคญัของหายใจคลายเครียด



ความส าคญัของหายใจคลายเครียด





1     อุ......อุ     ชูนิว้โป้งสองข้างเปล่งเสียง อุ......อุ 

2.   อู    ...อู   ท่านีเ้หมือน ยิงปืน   นิว้โปง้และนิง้ชี ้เปล่งเสียง อู    ...อู 

3.   อา....อา  ยนืกางขา กางแขน หายใจเข้า ออกเปล่งเสียง หวัเราะ  อา อา

4 อ๊า......อ๊า.........อ้า  ท่านีเ้หมือน   หมอล า ยอกมือสองขา้ง 

ท าเป็นจงัหวะ

ความส าคญัของหัวเราะบ้าบัดคลายเครียด



โรคใหม่



วยัรุ่นกบัสารเสพติด

ดร.ฐิตวนัต์   หงษ์กติติยานนท์



๑. ประเภทกดประสาท

ฝ่ิน มอร์ฟีน เฮโรอีน ยานอนหลบั สุรา

ยาระงบัประสาท ยากล่อมประสาท   เคร่ืองด่ืมมึนเมา 
สารระเหย เช่น ทินเนอร์ แลก็เกอร์ น ้ ามนัเบนซิน กาว เป็นตน้

มกัพบวา่ผูเ้สพติดมี ร่างกายซูบซีด ผอมเหลือง 
อ่อนเพลีย ฟุ้งซ่าน อารมณ์ เปล่ียนแปลงง่าย

สารเสพติดท่ีมีฤทธ์ิต่อจิตประสาทแบ่งเป็น 4 ประเภท

http://www.chetupon.ac.th/Yasebtid/Pages/KindDrug/Opium1.html
http://www.chetupon.ac.th/Yasebtid/Pages/KindDrug/Morphine1.html
http://www.chetupon.ac.th/Yasebtid/Pages/KindDrug/Heloin1.html
http://www.chetupon.ac.th/Yasebtid/Pages/KindDrug/SleepingPotion1.html
http://www.chetupon.ac.th/Yasebtid/Pages/KindDrug/Inhalant1.html


๒. ประเภทกระตุ้นประสาท

• ยาบา้ ยาอี ไอซ์ ยาเค กระท่อม โคเคน บหุรี ่บหุรีไ่ฟฟา้
• มกัพบวา่ผูเ้สพตดิจะมีอาการ หงดุหงิด กระวนกระวาย จิตสบัสน
หวาดระแวง บางครัง้มีอาการคลุม้คลั่ง หรอืท าในสิ่งท่ีคนปกติ ไม่กลา้ท า 
เช่น ท ารา้ยตนเอง หรอืฆ่าผูอ่ื้น เป็นตน้ 

http://www.chetupon.ac.th/Yasebtid/Pages/KindDrug/Amphetamine1.html
http://www.chetupon.ac.th/Yasebtid/Pages/KindDrug/Ecstasy1.html
http://www.chetupon.ac.th/Yasebtid/Pages/KindDrug/Kratom1.html
http://www.chetupon.ac.th/Yasebtid/Pages/KindDrug/Cocaine1.html


๒. ประเภทกระตุ้นประสาท

• ยาบา้ ยาอี ไอซ์ ยาเค กระท่อม โคเคน บหุรี ่บหุรีไ่ฟฟา้

http://www.chetupon.ac.th/Yasebtid/Pages/KindDrug/Amphetamine1.html
http://www.chetupon.ac.th/Yasebtid/Pages/KindDrug/Ecstasy1.html
http://www.chetupon.ac.th/Yasebtid/Pages/KindDrug/Kratom1.html
http://www.chetupon.ac.th/Yasebtid/Pages/KindDrug/Cocaine1.html


๓. ประเภทหลอนประสาท

• แอลเอสดี และ เห็ดขี ควาย เป็นต้น 

• ผู้เสพติดจะมีอาการประสาทหลอน ฝันเฟื่องเห็นแสงสวีิจิตรพสิดาร หูแว่ว ได้ยินเสียง ประหลาด
หรือเห็นภาพหลอนที่นา่เกลียดน่ากลัว ควบคุมตนเองไม่ได้ ในที่สุดมักป่วยเป็นโรคจิต 

http://www.chetupon.ac.th/Yasebtid/Pages/KindDrug/LSD1.html
http://www.chetupon.ac.th/Yasebtid/Pages/KindDrug/MagicMushroom1.html


4. ประเภทออกฤทธ์ิผสมผสาน

• กญัชา
• ทั้งกระตุน้กดและหลอนประสาทร่วมกนัไดแ้ก่ ผูเ้สพติดมกัมี อาการหวาดระแวง ความคิดสับสน

เห็นภาพลวงตา หูแวว่ ควบคุมตนเองไม่ไดแ้ละป่วยเป็นโรคจิตได้



Brain reward circuit 
( mesolimbic dopamine system )

 ในระบบประสาทส่วนกลางมส่ีวนทีท่ าหน้าทีรั่บรู้เกีย่วกบัอารมณ์และ
ความรู้สึกเป็นสุข

 ส าหรับนิโคตินหลงัผ่านเข้าสู่สมองแล้วจะเข้าจับกบัตัวรับ คือ 
Nicotinic receptor ใน Brain reward 
circuit

 เป็นผลให้มีการหลัง่สารส่ือประสาท 
ซ่ึงท าให้ผู้เสพเกดิความพงึพอใจ 



BRAIN DOPAMINERGIC TRACTS

1

2

3

4

6 Lateral hypothalamus5 CTZ
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โรคใหม่



แบบประเมนิ  2Q 9 Q

ค าถาม มี ไม่มี

1. ใน 2 สัปดาหท์ีผ่่านมา รวมวันนี ้ท่านรู้สึก หดหู่ เศร้า หรือ

ท้อแท้สิน้หวัง หรือไม่

1. ใน 2 สัปดาหท์ีผ่่านมา รวมวันนี ้ท่านรู้สึก เบื่อท าอะไรก็

ไม่เพลิดเพลินหรือไม่

ค าถาม ไม่มีเลย เป็นบาง

วัน

เป็นบาง

วัน

>7

เป็นทุกวัน

1. ท่านเบื่อ ไม่สนใจอยากท าอะไร

2. ท่านไม่สบายใจ ซึมเศร้า ท้อแท้

3. หลับยากหรือหลับๆตืน่ๆหรือหลับมากไป

4. เหน่ือยง่ายหรือไม่ค่อยมีแรง

5. เบื่ออาหารหรือกินมากเกินไป

6. รู้สึกไม่ดกัีบตัวเอง คิดว่าตัวเองล้มเหลวหรือครอบครัวผิดหวัง

7. สมาธิไม่ด ีเวลาท าอะไร เช่น ดูโทรทัศน ์ฟังวิทยุ หรือท างานทีต่้องใช้

ความตั้งใจ

8. พูดช้า ท าอะไรช้าลงจนคนอื่นสังเกตเห็นได้หรือกระสับกระส่ายไม่

สามารถอยู่น่ิงได้เหมือนทีเ่คยเป็น

9. คิดท าร้ายตนเอง หรือคิดว่าถ้าตายไปคงจะดี

แบบคัดกรองโรคซึมเศร้า 2 ค าถาม (2Q)  ให้ท าเคร่ืองหมาย ทีต่รงกับความเชื่อของท่านให้มากทีสุ่ด
ผลการแนะน้า...1.อาหาร  2.ออกก้าลังกาย........3.โรค................4.ปฏิบัติตัว....................
โรคซึมเศร้า 9 ค าถาม (9Q) ค าชีแ้จง  ให้ท าเคร่ืองหมาย ทีต่รงกับความเชื่อของท่านให้มากทีสุ่ด



Any  Questions
ความเครยีด ทกัษะชีวิต ถงุยางอนามยั   ยาคมุ  การสื่อสาร  การเลือกคูค่รอง



ประยุกต์ใช้ในการแก้ปัญหาได้
1.นรหญิง 15 ปี น า้หนกั 100  กก  มีประวัติชอบทานอาหาร 
fast food  ทานข้าววันละสี่มื อ ” ถ้า  นรเครียดที่อ้วน ท่านจะช่วย
นักเรียน ให้ลดน  าหนักและทานอาหาร อย่างไร
2.“นรชาย 17 ปี น า้หนกั 55  กก  มีประวัตสิูบบุหรี่และดื่มสุรา
มีเพศสัมพันธ์ ท่านช่วยนักเรียนให้เลิกบุหรี่และสุราได้อย่างไร จง
แสดงและใช้เทคนิคการสื่อสารสร้างแรงจูงใจแก่  นรในการเลิกบุหรี่
และสุรา



FACULTY OF NURSING Rambhai Barni Rajabhat University

คณะพยาบาลศาสตร์



FACULTY OF NURSING Rambhai Barni Rajabhat University

วัตถุประสงค์การเรยีนรู้เชงิพฤติกรรม

เครียดมากๆๆ. พฤติกรรมก้าวร้าว



FACULTY OF NURSING Rambhai Barni Rajabhat University

วัตถุประสงค์การเรยีนรู้เชงิพฤติกรรม

4. ทักษะการปฏิเส และเทคนิคการสื่อสาร
ทักษะการปฏิเส - บอกเหตุผล  บอกความรู้สึก และทั งสองอย่าง
เทคนิคการสื่อสาร- การยอมรับ การให้ก าลังใจ การรักษาความลับ การ
ให้ข้อมูล การทวนค า การท าให้กระจ่าง clarify การสรุป



FACULTY OF NURSING Rambhai Barni Rajabhat University
โครงการครูคืนถิ่นให้มีสมรรถนะการจัดการเรียนรู้สู่การระดบัการศึกษา

ในปีบรรจุ 2561รอบปีที ่2

ฝึกปฏิบัติการในโรงเรียนเมื่อประสบเหตุ กรณี ยาเสพติด

วยัรุ่นกบัสารเสพติด



FACULTY OF NURSING Rambhai Barni Rajabhat University

5.1 ฝึกปฏิบัติการในโรงเรียนเมื่อประสบเหตุ กรณี ยาเสพติด

วยัรุ่นกบัสารเสพติด



FACULTY OF NURSING Rambhai Barni Rajabhat University

5.1 ฝึกปฏิบัติการในโรงเรียนเมื่อประสบเหตุซึมเศร้าจะกระโดดตึก 
3.นร ชาย   15  ปี   ซึมเศร้าจะกระโดดตึก เนื่องจากหล่อมาก ผู้บริหาร
จะบริหารท้าอย่างไรใรสภานการณ์นี และวางแผนในระยะต่อไป เพราะ
อะไร



FACULTY OF NURSING Rambhai Barni Rajabhat University

5.1 ฝึกปฏิบัติการในโรงเรียนเมื่อประสบเหตุ พฤติกรรมก้าวร้าว
รุนแรงและมีมีด/อาวุ ปืน

4.นร ชาย   18  ปี   ก้าวร้าวพฤติกรรม  มีประวัติใชส้ารเสพติดก้าวร้าว
รุนแรงมีมีดในมือแขว่งไปมา   หูแว่วประสาทหลอน  ผู้บริหารจะท้า
อย่างไรใรสภานการณ์รุนแรงและวางแผนในระยะต่อไป เพราะอะไร



จินตนา    สิงขรอาจ
ภาควชิาจิตเวชศาสตร์   คณะแพทยศาสตร์
มหาวทิยาลยัขอนแก่น
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Post test
1. ท่านรู้สึก นอนไม่หลบัเม่ือใกล้สอบ   ท่านเส่ียงทีเ่ป็นภาวะใด

ก. จิตเภท ข. เครียด .
ค. ย า้คดิย า้ท า  ง.  โรคจิต

2. ปัจจัยพืน้ฐานใดทีส่ามารถป้องกนัความเครียด ได้ดีทีสุ่ด
ก. มคีวามคดิเชิงบวก. ข. หัวเราะบ่อยๆๆ
ค.  เข้าวดับ่อยๆๆ ง. รับประทานอาหารมากๆๆ

3. ท่านล้างมือบ่อยๆๆ    เน่ืองความวติกกงัวล   ทา่นเสี่ยงทีเ่ป็นภาวะใด
ก. จติเภท ข. เครียด

ค. ย า้คิดย า้ท า     . ง.  โรคจติ
4. บุคคลกลุ่มใดควรได้รับการคดักรองภาวะซึมเศร้า มากทีสุ่ด

ก. ผู้สูงอายพุฤษฒพลงั
ข เด็กนักเรียนหญิงในโรงงานทอผ้า
ค. เด็กนักเรียนหญิงตั้งครรภ์ในโรงเรียน           .
ง. กรรมกรต่างด้าวทีม่าท างานโรงงานก่อสร้าง

5. นร ชาย   15 ปี   ซึมเศร้าจะกระโดดตึก ท่านจะพูดอยา่งไรในสถานการณ์นั้น
ก. เด่วมนักผ่็านไป    ข. เก่งจริงกโ็ดดไปเลย
ค. เร่ืองแค่นีก้ค็ดิส้ันแล้ว เธอน่ีแย่จริงๆๆ
ง. มอีะไรเราคุยกนัได้ ครูพร้อมช่วยเสมอ เราลงไปคุยกนัด้านล่างไหมคะ

.



ฝากประชาสมัพนัธค์ณะ
พยาบาลศาสตร ์
มรภ.ร าไพพรรณี

ผลติบณัฑติ  วจิยั บรกิาร
วชิาการแกส่งัคม
และทอ้งถิน่
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