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ควำมเป็นมำและควำมส ำคัญของปัญหำ 

 
ภาวะซึมเศร้าเป็นปัญหาทางสุขภาพจิตและจิตเวชท่ีมีแนวโน้มเพิ่มมากข้ึน จากการศึกษา

ร่วมกนัระหวา่งองคก์ารอนามยัโลก ธนาคารโลกร่วมและ Harvard School of Public Health ในการ
คาดการณ์ภาระโรคท่ีมีต่อประชากรทุกภูมิภาคของโลก โดยวดัความสูญเสียเป็นจ านวนปีท่ีด ารงชีวิต
อย่างมีสุขภาพดี คาดว่าโรคซึมเศร้าจะอยู่ในอนัดบั 2 ในปี ค.ศ.2020 ซ่ึงหมายถึงโรคซึมเศร้าจะ
ก่อให้เกิดความสูญเสียดา้นสุขภาพของประชากรโลกท่ีรุนแรงมากข้ึนเร่ือยๆ (Murray & Lopez, 
1997) ส าหรับประเทศไทย โรคซึมเศร้าก็เป็นสาเหตุส าคญัของการสูญเสียปีสุขภาวะ (Disability 
adjusted lift years: DALYs) โดยเม่ือวดัจากจ านวนปีท่ีสูญเสียไปเน่ืองจากความพิการและการเจ็บป่วย 
(Year Live with Disability: YLD) ขอ้มูลปี 2547 พบวา่ โรคซึมเศร้าก่อความสูญเสียเป็นอนัดบัท่ี 4 
ในผูห้ญิงและเป็นอนัดบั 9 ในผูช้าย เม่ือเปรียบเทียบเฉพาะกลุ่มโรคทางสุขภาพจิตและจิตเวช พบวา่
โรคซึมเศร้าเป็นสาเหตุให้เกิดการสูญเสียปีสุขภาวะ (DALYs) สูงท่ีสุด (ส านกันโยบายและยุทธศาสตร์ 
กระทรวงสาธารณสุข, 2554) แสดงให้เห็นว่าโรคซึมเศร้าถึงแมว้่าจะไม่มีการสูญเสียชีวิตก่อนวยั 
อนัควรแต่ผูป่้วยก็ตอ้งทนอยู่กบัอาการเจ็บป่วยน้ีเป็นเวลานานกวา่โรคอ่ืนๆ และจากรายงานขอ้มูล
การรักษาโรคซึมเศร้าของโรงพยาบาลจิตเวชทัว่ประเทศ พบจ านวนผูป่้วยต่อประชากรหน่ึงแสนคน
เพิ่มสูงข้ึนอยา่งมาก จากจ านวนผูป่้วย 99.5 รายต่อแสนประชากร ในปี 2542 เป็น 260.8 รายต่อแสน
ประชากรในปี 2552 (กรมสุขภาพจิต, 2554) 

ภาวะซึมเศร้า เป็นการเปล่ียนแปลงทางดา้นอารมณ์ท่ีชดัเชน เช่น อารมณ์เศร้า อาการ
แสดงของผูมี้ภาวะซึมเศร้ามีลกัษณะเบ่ียงเบน 4 ดา้น ไดแ้ก่ ดา้นอารมณ์ ผูป่้วยมกัจะมีอารมณ์เศร้า
เป็นอาการส าคญั เช่น หดหู่ เศร้าซึม มีความรู้สึกต่อตนเองในดา้นลบ ร้องไห้ง่าย ความสนใจบุคคล
อ่ืนลดลง อารมณ์หงุดหงิดหรือฉุนเฉียวง่าย ดา้นปัญญา มีการประเมินคุณค่าของตนเองต ่า มองโลก
ในแง่ร้าย ส้ินหวงั ต าหนิหรือโทษตนเอง ตดัสินใจล าบาก ด้านแรงจูงใจ สูญเสียแรงจูงใจ ทอ้แท ้ 
ส้ินหวงั รู้สึกเหน่ือยง่าย หรืออยากตาย อาการทางกาย มีความผิดปกติของการรับประทานอาหาร 
การนอนผิดปกติ ความต้องการทางเพศลดลง หรือไม่มีเลย รู้สึกเหน่ือย อ่อนเพลียตลอดเวลา 
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น ้ าหนักลด เช่ือว่าตนเองป่วยหรือมีความผิดปกติ โดยมีอาการเป็นแทบทุกวนันานอย่างน้อย 2 
สัปดาห์ (Beck, 1967) 

ผลกระทบจากภาวะซึมเศร้ามีไม่นอ้ยไปกวา่โรคทางร่างกายท่ีส าคญัอ่ืนๆ เป็นสาเหตุ
ส าคัญของการสูญเสียความสามารถ ต้องทนทุกข์อยู่กับภาวะซึมเศร้า การปฏิบติัภารกิจต่างๆ 
บกพร่องลงจากเดิมหรืออาจท างานไม่ไดเ้ลย ท าให้ขาดรายได ้ (มาโนช หล่อตระกูล, 2554) เป็น
สาเหตุส าคญัท่ีท าใหเ้กิดการท าร้ายตนเอง แมว้า่จะไดรั้บการรักษาแต่อาจมีอาการกลบัเป็นซ ้ าได ้ผูท่ี้
มีภาวะซึมเศร้าเกิน 1 เดือน จะเสียเสียชีวิตดว้ยการท าร้ายตนเอง ร้อยละ 15 (เอกอุมา วิเชียรทอง, 
2549) ซ่ึงจากการศึกษายอ้นหลงัในผูท่ี้ฆ่าตวัตายพบว่ามีภาวะซึมเศร้าถึงร้อยละ 45-64 (กรม
สุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข, 2549) มีการประมาณว่าคนท่ีฆ่าตวัตาย 1 คน ส่งผลกระทบต่อ
บุคคลใกล้ชิด อย่างน้อย 6 คน และส่งผลต่อคนในสังคมอย่างน้อย 100 คน (World Health 
Organization [WHO], 2005) ภาวะซึมเศร้านอกจากจะท าให้เกิดโรคทางกายแลว้ ยงัท าให้บุคคลนั้น
ไม่สนใจสุขภาพตนเอง เกิดการเปล่ียนแปลงของชีวเคมีในสมอง ส่งผลให้เกิดการเจ็บป่วย มี
ความคิดเชิงลบ สูญเสียความสามารถในการด าเนินชีวิตประจ าวนั (เอกอุมา วิเชียรทอง, 2549) ผูมี้
ภาวะซึมเศร้า จะมีความคิดในทางลบต่อตนเอง ส่ิงแวดลอ้มและอนาคต ต าหนิตนเอง รู้สึกตนเองไร้ค่า 
แยกตวัจากสังคม ไม่สนใจในการท ากิจกรรมต่างๆ มีความคิดอยากตาย เบ่ืออาหารและนอนไม่หลบั 
(Beck, 1967) ภาวะซึมเศร้านอกจากจะมีผลต่อบุคคลแลว้ ยงัส่งผลต่อครอบครัว ท าให้คนในครอบครัว
เศร้าหมอง ตอ้งใชเ้วลาในการดูแลผูมี้ภาวะซึมเศร้า เสียเวลาในการท างาน ท าให้สูญเสียรายได ้และ
ยงัเป็นภาระของครอบครัวเพิ่มข้ึนจากค่ายา และค่าใชจ่้ายในการดูแลรักษา รวมทั้งส่งผลกระทบต่อ
สังคมประเทศ กระทบต่อองคก์ร (ราตรี โชติกพงษ์, 2552) ท าให้สูญเสียทรัพยากรมนุษยไ์ปโดย
เปล่าประโยชน์ ซ่ึงผลกระทบเหล่าน้ีไม่สามารถประเมินค่าได ้สุนทรี ศรีโกไสย และคณะ (2550) 
กล่าวว่า ผูท่ี้มีภาวะซึมเศร้าสามารถรักษาให้หายได้ด้วยการรักษาด้วยยาร่วมกบัการท าจิตบ าบดั  
ซ่ึงสะทอ้นให้เห็นว่าภาวะซึมเศร้ามีความส าคญั และจ าเป็นในการตรวจพบผูมี้ภาวะซึมเศร้าให้ได้
ในระยะแรกเพื่อให้การดูแลช่วยเหลืออยา่งถูกตอ้งเหมาะสม จะไดผ้ลดีกวา่การปล่อยให้เป็นเร้ือรัง
อยูน่าน 

ภาคเหนือของประเทศไทย มีชาวเขาหลายเผา่ตั้งรกร้างอยู ่เช่น ชาวเขาเผา่กะเหร่ียง มง้ 
อีก้อ มูเซอ เยา้ และพบว่าเผ่ากะเหร่ียงมีจ านวนมากท่ีสุด อ าเภอบา้นโฮ่ง จงัหวดัล าพูน พบว่ามี
ชาวเขาเผ่ากะเหร่ียง (ยางเปียง) อาศยัอยู่ในต าบลป่าพลู จ านวน 5 หมู่บา้น มีจ านวนประชากร
ทั้งหมด 1,913 คน (ทะเบียนราษฎร์ กรมการปกครอง, 2553) ชาวเขาเผา่กะเหร่ียงท่ีอยูบ่นพื้นราบ 
ไดเ้ขา้มารับการรักษา ในสถานบริการสาธารณสุขดว้ยอาการทางกาย ไดแ้ก่ เบ่ืออาหาร ปวดแน่นทอ้ง 
น ้ าหนกัลด นอนไม่หลบั ใจสั่น อ่อนเพลีย จนตอ้งมารับการรักษาซ ้ า และยงัพบสถิติของชาวเขา 
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ท่ีอยูบ่นพื้นราบท่ีพยายามฆ่าตวัตายสูงข้ึน ระหวา่งปี พ.ศ.2550 – 2552 พบมีจ านวน 1, 3 และ 4 คน 
ตามล าดบั ในปี 2552 พบมีชาวเขาฆ่าตวัตายส าเร็จ จ านวน 1 คน (สรุปงานสุขภาพจิตและจิตเวช 
โรงพยาบาลบา้นโฮ่ง, 2553) ซ่ึงจากหลายการศึกษาพบว่า ภาวะซึมเศร้าในระยะแรก อาการส่วนใหญ่ 
จะแสดงออกด้วยอาการนอนไม่หลบั หลบัๆ ต่ืนๆ หรือหลบัไม่สนิท ท้องอืด ปวดเม่ือยตามตวั  
เบ่ืออาหาร น ้ าหนกัลด อ่อนเพลีย ไม่มีแรง หงุดหงิด เบ่ือหน่าย ไม่อยากท างาน เช่ืองช้า (ผกาพนัธ์ 
วฒิุลกัษณ์ และคณะ, 2549) ภาวะซึมเศร้าสามารถท าให้เกิดอาการเจ็บป่วยทางกาย และการเจ็บป่วย
ทางกายท าให้เกิดอาการของภาวะซึมเศร้าไดเ้ช่นเดียวกนั (Sederer et al., 2005) จากการศึกษายอ้นหลงั
ในผูท่ี้ฆ่าตวัตายพบวา่มีภาวะซึมเศร้าถึงร้อยละ 45-64 (กรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข, 2549) 
ผกาพนัธ์ วฒิุลกัษณ์ และคณะ (2548) กล่าววา่ผูมี้ภาวะซึมเศร้าเองมกัไม่รู้ตวั หรือเวลาไปพบแพทย์
มกัแจง้ความไม่สบายดว้ยอาการทางกายมากกว่า การรักษาจึงมุ่งไปท่ีอาการทางกาย ภาวะซึมเศร้า
จึงไม่ดีข้ึน สอดคลอ้งกบัการศึกษาของสุนทรี ศรีโกไสย และคณะ (2550) พบว่าอาการท่ีส าคญั 
ท่ีน ามาโรงพยาบาลส่วนใหญ่เป็นอาการของความเจ็บป่วยทางกาย เช่น ปวดหรือเวียนศรีษะ  
นอนไม่หลบั นอ้ยรายท่ีจะบอกวา่ตนเองเครียด ซึมเศร้า ท าใหผู้มี้ภาวะซึมเศร้าขาดโอกาสท่ีจะไดรั้บ
การวินิจฉัยและการรักษาตั้งแต่เร่ิมแรก เพื่อป้องกนัไม่ให้เกิดภาวะซึมเศร้าเร้ือรังหรือรุนแรง ซ่ึง
แสดงถึงความเป็นไปไดว้า่ชาวเขาอ าเภอบา้นโฮ่ง จงัหวดัล าพนู อาจมีภาวะซึมเศร้า 

จากการทบทวนวรรณกรรมแม้ไม่พบงานวิจยัเก่ียวกบัภาวะซึมเศร้าในชาวเขา และ
ปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัภาวะซึมเศร้าในกลุ่มของชาวเขาโดยเฉพาะ จากการศึกษาของพชัรี พรมทบั (2551) 
ศึกษาเร่ืองความเส่ียงต่อการฆ่าตวัตายในชาวไทยภูเขาและปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้ง พบว่า ชาวไทยภูเขา 
มีความเส่ียงต่อการฆ่าตวัตาย ร้อยละ 100 และพบวา่ภาวะซึมเศร้ามีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัความ
เส่ียงต่อการฆ่าตวัตาย (rs=.65) แสดงให้เห็นวา่ชาวเขามีภาวะซึมเศร้า นนัทวรรณ โสพรรณ (2548) 
กล่าววา่ ในอดีตชาวเขามีวิถีชีวิตท่ีเรียบง่าย แต่เม่ือสังคมเปล่ียนแปลง เศรษฐกิจบีบรัดตวั ท าให้ถึง
จุดวกิฤติเกิดปัญหาฆ่าตวัตาย ทวชิ จตุวรพฤกษ ์(2541) กล่าววา่ชาวเขาอยูใ่กลชิ้ดกบัคนพื้นราบมาก 
ประกอบกบัการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนอยา่งรวดเร็ว เกิดกระแสความตอ้งการการบริโภคท่ีมาพร้อม
กบัส่ิงอ านวยความสะดวก ต่างๆ อยากให้บุตรหลานได้เรียนสูงเหมือนคนไทยพื้นราบ จึงมีเกิด
ความจ าเป็นตอ้งใชเ้งินเพิ่มข้ึน ท าให้ชาวเขาท่ีอยูบ่นพื้นราบตอ้งประสบกบัความยากล าบากในการ
ด ารงชีวิต รู้สึกอยู่ในภาวะขดัสน ถูกกดดนัให้ขวนขายหารายได้ แต่มีหนทางไดเ้งินมาอย่างจ ากดั 
เน่ืองจากไม่ไดเ้รียนหนงัสือ การท่ีไม่สามารถพูด อ่าน เขียน ส่ือสารด้วยภาษาไทยไม่คล่อง แต่มี
ความจ าเป็นตอ้งใช้จ่ายมากข้ึนอยา่งไม่ส้ินสุด กลายเป็นชีวิตท่ีเต็มไปดว้ยความตึงเครียดและความ
ไม่แน่นอน คิดมากในเร่ืองรายไดไ้ม่พอกบัรายจ่าย และความตอ้งการมากข้ึนเร่ือยๆ สอดคลอ้งกบั
การศึกษาของมนตรี นามมงคล และคณะ (2545) ศึกษาเร่ืองการส ารวจภาวะสุขภาพจิตชาวไทยภูเขา
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พบว่าความเครียดและความไม่สบายใจของชาวไทยภูเขามาจากปัญหาเศรษฐกิจเป็นส่วนใหญ่  
จากขอ้ค าตอบท่ีว่า “บ่พอกิน” (ไม่พอกิน) หรือไม่มีเงินให้ลูกไปเรียนหนงัสือในเมือง ซ่ึงรายได ้
เป็นปัจจยัท่ีช่วยตอบสนองความตอ้งการขั้นพื้นฐานของสมาชิกในครอบครัว และการด ารงชีวิต
ประจ าวนัให้ด าเนินไปดว้ยความราบร่ืน เป็นท่ียอมรับของสังคม ครอบครัวท่ีมีรายไดไ้ม่เพียงพอ  
จะท าให้การด ารงชีวิตในสังคมด าเนินไปดว้ยความยากล าบาก ขาดแคลนโอกาสในดา้นต่างๆ เช่น 
การเขา้ถึงบริการพื้นฐานทางสังคม (สถาบนัวิจยัเพื่อการพฒันาแห่งชาติ, 2551) จากรายงานของ 
กรมสุขภาพจิต (2545) กล่าววา่ ปัจจยัดา้นเศรษฐกิจ การมีปัญหาการเงิน รายไดท่ี้ไม่เพียงพอท าให้
เกิดภาวะซึมเศร้าได้ จากการศึกษาของมนตรี นามมงคลและคณะ (2545) พบว่าปัจจยัท่ีผลต่อ
ความสุขของชาวไทยภูเขา คือ มีท่ีดินท ากินมากๆ มีผลผลิตต่อปีสูง ขายได้เงินมากๆ ครอบครัว 
รักใคร่กนัดี และวธีิการแกไ้ขหรือวธีิการผอ่นคลายความทุกข ์จะปรึกษากนัในครอบครัว เพื่อนบา้น 
ไหวผ้ี กรณีท่ีเป็นปัญหายุ่งยากซับซ้อน จะพึ่งพาผูน้ าหรือผูอ้าวุโสของหมู่บา้น เพิ่มพิธีกรรมการ
ไหวผ้ ีโดยจะเป็นการจดัพิธีกรรมส าหรับปัญหาท่ีมีอ านาจเหนือธรรมชาติ โดยผูน้ าทางศาสนา และ
ใช้หลายวิธีร่วมกนัตามความยุ่งยากของปัญหาท่ีเกิดข้ึน ศูนยพ์ฒันาและสงเคราะห์ชาวเขา จงัหวดั
แม่ฮ่องสอน (2550) กล่าววา่ ความเช่ือและพิธีกรรมต่างๆ ในชีวิตของชาวเขามีรายละเอียดมากมาย 
และปัจจุบนัพบวา่มีการประกอบพิธีกรรมต่างๆ ลดลง ประกอบกบัคนหนุ่มสาวท่ีจ าเป็นตอ้งออกไป
ท างานนอกบา้น ซ่ึงเป็นแรงงานท่ีไม่มีฝีมือ การไม่มีทางเลือกมากนกั ตอ้งไปท างานเป็นแรงงาน
รับจ้าง พนักงานร้านอาหาร กรรมกรโรงงาน กรรมกรก่อสร้าง มีผลท าให้การด าเนินชีวิตของ
ชาวเขามีความยุ่งยากซับซ้อนมากข้ึน การเปล่ียนแปลงของคนในครอบครัว การเปล่ียนแปลงของ
ส่ิงแวดลอ้มท่ีท าให้ทุกคนตอ้งมีการปรับตวักบัเหตุการณ์ต่างๆ ท่ีไม่คุน้เคย ก่อให้เกิดปัญหาใหม่ๆ  
ท่ีมีความสลบัซบัซอ้น กล่าวคือการมีสัมพนัธภาพท่ีไม่ดีของคนในครอบครัวท่ีเกิดจากความขดัแยง้
ทางความคิดเห็นของคนต่างวยั (ทวิช จตุวรพฤกษ์, 2541) ท าให้เกิดความไม่เขา้ใจกนัในครอบครัว 
สูญเสียความผกูพนัทางอารมณ์ในครอบครัว ท าให้ชีวิตครอบครัวไม่มีความสุข ซ่ึงปัจจยัดงักล่าว
ขา้งตน้อาจส่งผลต่อการด าเนินชีวิตของชาวเขามีความยุ่งยากมากข้ึน ทุกคนตอ้งมีการปรับตวักบั
เหตุการณ์ต่างๆ ท่ีไม่คุน้เคย ก่อให้เกิดปัญหาใหม่ๆ ท่ีมีความสลบัซับซ้อน ไม่มีศกัยภาพในการ
เผชิญเหตุการณ์ในชีวิตประจ าวนั เหตุการณ์เปล่ียนแปลง และเหตุการณ์วิกฤต  ซ่ึงส่ิงเหล่าน้ีอาจ
ส่งผลใหช้าวเขารู้สึกวา่ตนเองไม่มีอ านาจจดัการใหดี้ข้ึนได ้ไม่สามารถปรับแกไ้ด ้น าไปสู่การเรียนรู้
วา่ไม่สามารถช่วยเหลือตนเองได ้ส่งผลท าให้เกิดภาวะซึมเศร้าได ้(Gulessrian & Warren as cited in 
Vacarolis, 2002) 
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จากการทบทวนวรรณกรรม มีความเส่ียง ของการเกิดภาวะซึมเศร้าของชาวเขาท่ีอยูบ่น
พื้นราบดงักล่าวขา้งตน้และจากสถิติของผูป่้วยท่ีมีอาการทางกายท่ีแสดงถึงเกิดภาวะซึมเศร้า และ
พบว่ามีหลายปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการเกิดภาวะซึมเศร้า ซ่ึงภาวะซึมเศร้านั้นไม่ไดเ้กิดจากปัจจยัใด
ปัจจยัหน่ึงเท่านั้น แต่เป็นสาเหตุร่วมกนัของปัจจยัต่างๆ แต่ปัจจยัท่ีน่าสนใจศึกษา และมีแนวโน้ม 
มีความสัมพนัธ์กบัภาวะซึมเศร้า รวมทั้งมีหลกัฐานเชิงประจกัษ์ว่าเก่ียวขอ้งกบัภาวะซึมเศร้า คือ
ปัจจยัส่วนบุคคลไดแ้ก่ เพศ อาย ุสถานภาพสมรส ระดบัการศึกษา รายได ้การเจ็บป่วย และ ลกัษณะ
ครอบครัว เน่ืองจากเป็นปัจจยัของบุคคล ตามบทบาทของพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวชสามารถ
จัดรูปแบบกิจกรรมให้สอดคล้องหรือหรือพัฒนาโปรแกรมเพื่อจัดการกับภาวะซึมเศร้าให้
สอดคล้องกับปัจจยัท่ีมีความสัมพนัธ์กับภาวะซึมเศร้าได้ง่ายกว่าปัจจยัภายนอกอ่ืนๆ ผูศึ้กษาจึง
สนใจศึกษาภาวะซึมเศร้าของชาวเขา และปัจจยัส่วนบุคคลวา่มีความสัมพนัธ์กบัภาวะซึมเศร้าของ
ชาวเขา หรือไม่อย่างไร เพื่อน าความรู้ท่ีไดม้าเป็นขอ้มูลในการวางแผนในการส่งเสริมสุขภาพจิต 
ป้องกนัไม่ให้ชาวเขาเกิดภาวะซึมเศร้าหรือไม่เกิดภาวะซึมเศร้าในระดบัรุนแรง และเป็นแนวทาง 
ในการพฒันาการจดัระบบรองรับและด าเนินการให้ความช่วยเหลือผูท่ี้มีภาวะซึมเศร้า หรือผูมี้
ปัญหาสุขภาพจิต สอดคลอ้งกบัปัญหาพื้นท่ีไดอ้ยา่งเหมาะสมและทนัต่อเหตุการณ์  
 
วตัถุประสงค์กำรศึกษำ 
 

เพื่อศึกษาภาวะซึมเศร้าและปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัภาวะซึมเศร้าของชาวเขา อ าเภอบา้นโฮ่ง 
จงัหวดัล าพนู  
 
ค ำถำมกำรศึกษำ/ สมมติฐำนกำรศึกษำ 
 

1.  ภาวะซึมเศร้าของชาวเขา ในอ าเภอบา้นโฮ่ง จงัหวดัล าพนูเป็นอยา่งไร 
2. ปัจจัยท่ีเก่ียวข้องกับภาวะซึมเศร้าของชาวเขาในอ าเภอบ้านโฮ่ง จังหวดัล าพูน  

เป็นอยา่งไร 
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ขอบเขตกำรศึกษำ 
 

การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการศึกษาเชิงพรรณนาหาความสัมพนัธ์ (correlation descriptive 
study) เพื่อศึกษาภาวะซึมเศร้าและปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัภาวะซึมเศร้าของชาวเขาอ าเภอบา้นโฮ่ง 
จงัหวดัล าพนู ในระหวา่งเดือนกรกฎาคม 2553 ถึง เดือน สิงหาคม 2553  
 
นิยำมศัพท์ 
 

ภำวะซึมเศร้ำ หมายถึง อาการท่ีแสดงถึงความเบ่ียงเบนทางอารมณ์ ความคิดและการ
รับรู้ซ่ึงน าไปสู่ความเบ่ียงเบนทางดา้นร่างกายและอารมณ์ ความคิดไดแ้ก่ ความรู้สึกโศกเศร้า เสียใจ 
หดหู่ อา้งวา้ง รู้สึกไร้ค่า หมดหวงั มีอาการเบ่ืออาหาร ไม่หลบั สูญเสียแรงขบัทางเพศ เน่ืองจาก
บุคคลเผชิญกบัภาวะวิกฤตในชีวิต มีความคิดอตัโนมติัในทางลบต่อตวัเอง ต่อโลกและต่ออนาคต 
ประเมินโดยใช้ แบบประเมินภาวะซึมเศร้า ของ เบ็ค (Beck Depression Inventory : BDI-1A) ซ่ึง
แปลเป็นภาษาไทยและทดลองใช ้โดย มุกดา ศรียงค ์(ลดัดา แสนสีหา, 2536)  

ชำวเขำ หมายถึง ชาวเขาเผา่กะเหร่ียงท่ีอาศยัอยูบ่นพื้นราบและมีภูมิล าเนาอยูใ่นอ าเภอ
บา้นโฮ่ง จงัหวดัล าพนู อายตุั้งแต่ 18 ปีข้ึนไป ทั้งเพศชายและเพศหญิง  

ปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับภำวะซึมเศร้ำ หมายถึง ขอ้มูลส่วนบุคคลท่ีเก่ียวขอ้งกบัการเกิด
ภาวะซึมเศร้าของชาวเขา ไดแ้ก่ เพศ อาย ุสถานภาพสมรส ระดบัการศึกษา รายได ้การเจ็บป่วย และ 
ลักษณะครอบครัว โดยใช้แบบประเมินข้อมูลส่วนบุคคล ท่ีผูศึ้กษาสร้างข้ึนจากการทบทวน
วรรณกรรม  

 


