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เทคโนโลยีเทคโนโลยี

่่การดูแลผูสูงอายุที่เปนโรคซมึเศราการดูแลผูสูงอายุที่เปนโรคซมึเศรา

                                                                                                                          ผศผศ..ดรดร. . ประภา ยุทธไตรประภา ยุทธไตร
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ความสําคัญของการบําบัดดแล ความสําคัญของการบําบัดดแล โรคซึมเศราในผสงอายโรคซึมเศราในผสงอายส ญ ู  ส ญ ู  ูสู ุูสู ุ

                        ประชาการสูงอายุในประเทศไทยมีแนวโนมเพิ่มสูงขึ้นอยางตอเนื่องประชาการสูงอายุในประเทศไทยมีแนวโนมเพิ่มสูงขึ้นอยางตอเนื่อง

                         พ.ศ. 2498 4.8 %

            พ ศ  2528 5 6 %            พ.ศ. 2528 5.6 %

            พ.ศ. 2538 7.6 %

           พ.ศ. 2543 9.3 %

           พ.ศ. 2553 12 %

           พ.ศ. 2563 16.8 %
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จํานวนและรอยละของผูสูงอายุไทย อายุ 60 ปขึ้นไป
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 ภาระซึมเศราในผูสูงอายู ู ุ

      USA (Cole. et al., 1999)                                                             รัอยละ

่**   ในผูสูงอายุทั่วไป (Major depression) 1 - 3

        **  ในสถานพบาบาลปฐมภมิ (Depressive disorder) 5 - 17           ในสถานพบาบาลปฐมภูม (Depressive disorder) 5 17 

- ในไทย (กนกรัตน สุขะตุงคณธ ,2542)

      ** ผูสูงอายุในกรุงเทพ (Depressive symptom)                                  35.1

  ** ผสงอายในชมชนชนบท (Depressive symptom)                          17 1   ผูสูงอายุในชุมชนชนบท (Depressive symptom)                          17.1

    **จากการสํารวจระบาดวิทยาโรคจิตเวชและปญหาสุขภาพจิตป พ.ศ. 2551 พบวา 

ไ ผูสูงอายุไทยปวยเปน Major depressive disorder Current 3.5% 

Recurrent 0.93% และ Dysthymia 0.50%
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ผลกระทบผลกระทบของการที่ผูสูงอายุเปนโรคซึมเศราไดแกของการที่ผูสูงอายุเปนโรคซึมเศราไดแก

-- การการขาดสารอาหารขาดสารอาหาร ขาดการดแลสขภาพหรือถามีโรคประจําตัวขาดการดแลสขภาพหรือถามีโรคประจําตัวการการขาดสารอาหารขาดสารอาหาร ขาดการดูแลสุขภาพหรอถามโรคประจาตวขาดการดูแลสุขภาพหรอถามโรคประจาตว

                                                    จะขาดการปฏิบัติตามแผนการรักษาจะขาดการปฏิบัติตามแผนการรักษา เจ็บปวยรุนแรงขึ้นเจ็บปวยรุนแรงขึ้น

ื ื   โ โหรอหายชาหรอหายชา รางกายทรุดโทรมรางกายทรุดโทรม

-- ความสามรถทํากิจกรรมตางๆความสามรถทํากิจกรรมตางๆลดลงลดลง   แยกตัว  แยกตัว  สูญเสียกาสูญเสียการร

สนับสนุนทางสังคมสนับสนุนทางสังคม ทําใหคุณภาพชีวิตลดลงทําใหคุณภาพชีวิตลดลง

ผลกระทบทางดานเศรษฐกิจผลกระทบทางดานเศรษฐกิจ

-- โรคซึมเศราเปนโรคซึมเศราเปน 11 ในใน 1010 ของโรคของโรค ที่มีตนทนสงที่มีตนทนสงโรคซมเศราเปนโรคซมเศราเปน 11 ในใน 1010 ของโรคของโรค ทมตนทุนสูงทมตนทุนสูง
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ปจจัยที่มีความสัมพันธกับโรคซมึเศราในผูสูงอายุ

          ดานรางกาย            ดานรางกาย… 

                    - พันธกุรรม  ประวัติเคยปวยเปนโรคซมึเศรา

                  -  มีการลดลงของ Acetyl Choline, Serotonin   

Dopamine, Norepinephrine ตามอายที่เพิ่มขึ้นDopamine, Norepinephrine ตามอายุทเพมขน

                                และการปวยดวยโรคที่เกี่ยวกับ Cerebrovascular

discease
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  ดานรางกาย… 

            - จากการปวยดวยโรค มะเร็ง ตับออน              จากการปวยดวยโรค มะเรง ตบออน 

                        ความผิดปกติของตอมไรทอ   hypothyroidism, 

hypercalcaemia, encephalomyelitis, 

brucellosis  neurosyphilis brucellosis, neurosyphilis 

             -  ภาวะสมองเสื่อม

             -  จากยา ตางๆเชน สารเสพติด  เสตียรอยด,

beta - blockers, methyldopa, clonidine,

nifedipine, digoxin    ขาด B12 
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nifedipine, digoxin    ขาด B12 

                         (Baldwin, 1998)



 ิ ั      ดานจิตสังคม

              - ความเครียดจากเหตกุารณตางๆ เชน

สูญเสียบุคคลที่รัก

เกษียณอายจากงาน ขาดรายได- เกษยณอายุจากงาน ขาดรายได

แบบแผนการดําเนินชีวิตเปลี่ยนแปลงไป

                 -  การขาดการ สนับสนุนทางสังคม ขาดปฏิสัมพันธ

                          ทางสังคม   โดดเดีย่ว                                ทางสงคม   โดดเดยว      

             -   ความคิดแงลบ ความรูสึกคุณคาตนเองต่ํา
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ปจจัยเสี่ยงตอการฆาตัวตายในผสงอายปจจัยเสี่ยงตอการฆาตัวตายในผสงอายปจจยเสยงตอการฆาตวตายในผูสูงอายุปจจยเสยงตอการฆาตวตายในผูสูงอายุ
 ผูชาย ผูชาย 

 รูสึกหมดหวัง รูสึกผิด บาบรูสึกหมดหวัง รูสึกผิด บาบ

ึ  ไ  ัึ  ไ  ั ซึมเศรา กระวนกระวาย นอนไมหลับซึมเศรา กระวนกระวาย นอนไมหลับ

 ไมไดรับการรักษาหรือไดรับการรักษาต่าํกวามาตรฐานไมไดรับการรักษาหรือไดรับการรักษาต่าํกวามาตรฐาน ไมไดรบการรกษาหรอไดรบการรกษาตากวามาตรฐานไมไดรบการรกษาหรอไดรบการรกษาตากวามาตรฐาน

   ใชสุรา แยกตัว อยูคนเดยีว หมาย หยา สูญเสีย ใชสุรา แยกตัว อยูคนเดยีว หมาย หยา สูญเสีย 

 ไมสามารถสรางสัมพันธภาพที่ใกลชิดกับคนอื่นไดไมสามารถสรางสัมพันธภาพที่ใกลชิดกับคนอื่นได

้้ มีความคิด ตังใจและมีแผนฆาตัวตาย มีความคิด ตังใจและมีแผนฆาตัวตาย 

   ปจจบันมีปญหาสขภาพเขารับการบําบัดในปจจบันมีปญหาสขภาพเขารับการบําบัดในprimary careprimary care
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   ปจจุบนมปญหาสุขภาพเขารบการบาบดในปจจุบนมปญหาสุขภาพเขารบการบาบดในprimary careprimary care

            (Lindesay, (Lindesay, 19971997))



โรคซึมเศรากับโรคทางกายในผสงอายโรคซึมเศรากับโรคทางกายในผสงอายโรคซมเศรากบโรคทางกายในผูสูงอายุโรคซมเศรากบโรคทางกายในผูสูงอายุ

่ ้่ ้ ึ ึ  อาการรวมทีพบทังใน อาการรวมทีพบทังใน โรคซึมเศราและโรคทางกายโรคซึมเศราและโรคทางกาย

          คืออาการออนลา นอนไมหลับ เบื่ออาหาร น้ําหนักลด คืออาการออนลา นอนไมหลับ เบื่ออาหาร น้ําหนักลด           คออาการออนลา นอนไมหลบ เบออาหาร นาหนกลด คออาการออนลา นอนไมหลบ เบออาหาร นาหนกลด 

 แตผูปวยโรคซึมเศราจะมี ความรูสึกซึมเศรา เบื่อหนาย ไมมีแตผูปวยโรคซึมเศราจะมี ความรูสึกซึมเศรา เบื่อหนาย ไมมีู ูู ู

ความสุขเกือบตลอดเวลา มองตนเองและสิ่งแวดลอมแงลบ รูสึกความสุขเกือบตลอดเวลา มองตนเองและสิ่งแวดลอมแงลบ รูสึก

ผิด หมกหมนกับตนเอง และอาจมีความคิดฆาตวัตายได ผิด หมกหมนกับตนเอง และอาจมีความคิดฆาตวัตายได ผด หมกหมุนกบตนเอง และอาจมความคดฆาตวตายได ผด หมกหมุนกบตนเอง และอาจมความคดฆาตวตายได ..

(Baldwin, (Baldwin, 19981998)  )  
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โรคซึมเศรากับโรคสมองเสื่อมในผสงอายโรคซึมเศรากับโรคสมองเสื่อมในผสงอายโรคซมเศรากบโรคสมองเสอมในผูสูงอายุโรคซมเศรากบโรคสมองเสอมในผูสูงอายุ

 ทั้งสองโรคจะมีปญหารวมกันในเรื่องตอไปนี้คือทั้งสองโรคจะมีปญหารวมกันในเรื่องตอไปนี้คือทงสองโรคจะมปญหารวมกนในเรองตอไปนคอทงสองโรคจะมปญหารวมกนในเรองตอไปนคอ

                ปญหาทางดานการรูคิด คิดชา ไมคอยมีสมาธิ มปีญหา  ปญหาทางดานการรูคิด คิดชา ไมคอยมีสมาธิ มปีญหา  

่ ้่ ้                            ในเรื่องความจําระยะสั้น ในเรื่องความจําระยะสั้น 

 มีปญหาการนอน  การรับประทานอาหาร มีปญหาการนอน  การรับประทานอาหาร  มปญหาการนอน  การรบประทานอาหาร มปญหาการนอน  การรบประทานอาหาร 

 แตผูปวยโรคซึมเศราจะไมมีปญหาเรื่องความจําระยะยาว การรับรูวันเวลาแตผูปวยโรคซึมเศราจะไมมีปญหาเรื่องความจําระยะยาว การรับรูวันเวลา

สถานเปนปกติสถานเปนปกติ

 ปจจบันมักพบวาผสงอายที่เปนโรคสมองเสื่อมมักมีอาการซึมเศรารวมดวยปจจบันมักพบวาผสงอายที่เปนโรคสมองเสื่อมมักมีอาการซึมเศรารวมดวยุ ู ู ุุ ู ู ุ

            ดังนั้นการประเมินอาการซึมเศราในผูปวยสมองเสื่อมจําเปนตองประเมินจากดังนั้นการประเมินอาการซึมเศราในผูปวยสมองเสื่อมจําเปนตองประเมินจาก

ิ ใ  ิ  ิ ใ  ิ  
1212

ญาติและผูใกลชิด รวมดวยญาติและผูใกลชิด รวมดวย



หลักการบําบัดดแลผสงอายทีเ่ปนโรคซึมเศราหลักการบําบัดดแลผสงอายทีเ่ปนโรคซึมเศราหลกการบาบดดูแลผูสูงอายุทเปนโรคซมเศราหลกการบาบดดูแลผูสูงอายุทเปนโรคซมเศรา

  11..การอธิบายเกี่ยวกับการภาวะโรคใหผูปวยและญาติทราบการอธิบายเกี่ยวกับการภาวะโรคใหผูปวยและญาติทราบ

่ ่่ ่          22.  .  ใหการรักษา ที่มีประสิทธิภาพในขนาดที่ถูกตองและใหการรักษา ที่มีประสิทธิภาพในขนาดที่ถูกตองและ

ระยะเวลาที่เหมาะสม ตามมาตรฐานการบําบัดดแล ระยะเวลาที่เหมาะสม ตามมาตรฐานการบําบัดดแล ระยะเวลาทเหมาะสม ตามมาตรฐานการบาบดดูแล ระยะเวลาทเหมาะสม ตามมาตรฐานการบาบดดูแล 

33..อธิบายเกี่ยวกับผลขางเคียง หรือภาวะแทรกซอนที่อาจอธิบายเกี่ยวกับผลขางเคียง หรือภาวะแทรกซอนที่อาจ

เกิดขึ้นจากการบาํบัด วิธีการสังเกต การปองกันและแกไขเกิดขึ้นจากการบาํบัด วิธีการสังเกต การปองกันและแกไข

 ี  ี ผลขางเคยงและภาวะแทรกซอน  ผลขางเคยงและภาวะแทรกซอน  
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หลักการบําบัดดแลผสงอายทีเ่ปนโรคซึมเศราหลักการบําบัดดแลผสงอายทีเ่ปนโรคซึมเศราหลกการบาบดดูแลผูสูงอายุทเปนโรคซมเศราหลกการบาบดดูแลผูสูงอายุทเปนโรคซมเศรา

    44..ใหขอมูลที่เกี่ยวกับแหลงสนับสนุนชวยเหลือ สิทธิใหขอมูลที่เกี่ยวกับแหลงสนับสนุนชวยเหลือ สิทธิู ุู ุ

ประโยชน  และประสานเครือขายเพื่อเอื้อใหไดรับบริการประโยชน  และประสานเครือขายเพื่อเอื้อใหไดรับบริการ

้้นันๆนันๆ

55 ใ  โ ํ ึ ึ         ใ  โ ํ ึ ึ         55..ใหการดแูลโดยคานงถงความแตกตางระหวางบุคคล      ใหการดแูลโดยคานงถงความแตกตางระหวางบุคคล      

เนนการดูแลบุคคลเปนศูนยกลางเนนการดูแลบุคคลเปนศูนยกลางู ุ ูู ุ ู

    66. . คํานึงถึงความตองการทั้งทางรางกาย จิตใจ สังคมและ คํานึงถึงความตองการทั้งทางรางกาย จิตใจ สังคมและ 

จิตวิญญาณ จิตวิญญาณ มีการวางแผนการดูแลอยางครอบคลุมมีการวางแผนการดูแลอยางครอบคลุม

ตอเนื่อง รวมทัง้การสงเสริมคณภาพชีวิตผสงอายตอเนื่อง รวมทัง้การสงเสริมคณภาพชีวิตผสงอาย
14

ตอเนอง รวมทงการสงเสรมคณุภาพชวตผูสูงอายุตอเนอง รวมทงการสงเสรมคณุภาพชวตผูสูงอายุ



Psychological treatment of latePsychological treatment of late--life depressionlife depression
: a meta: a meta--analysis of randomized controlled trialsanalysis of randomized controlled trials: a meta: a meta analysis of randomized controlled trialsanalysis of randomized controlled trials

                --  สืบคนงานวิจัยตั้งแตป สืบคนงานวิจัยตั้งแตป 19601960--2005 2005 ไดงานวิจัย เชิงทดลอง ไดงานวิจัย เชิงทดลอง 25 25 เรื่องเรื่อง

่่                                  --  1515  เรือง ผูปวยเรือง ผูปวย major depression, major depression, dysthymiadysthymia, minor depression, minor depression

9 9 เรื่องเฉพาะเรื่องเฉพาะ major depression  major depression  9 9 เรองเฉพาะเรองเฉพาะ major depression  major depression  

-- 1 6 1 6 เรื่อง ทําวิจัยในชุมชน  เรื่อง ทําวิจัยในชุมชน  5 5 เรื่องทําในคลินิก อีก เรื่องทําในคลินิก อีก 4 4 เรื่องไมระบุเรื่องไมระบSุetting Setting 

Cuijpers,PCuijpers,P., ., StratenStraten, A.V., & , A.V., & SmitSmit, F. (, F. (20062006) Am J ) Am J GeriatrGeriatr Psychiatry ; Psychiatry ; 2121: : 11391139––
11491149..

  



Psychological treatment of late-life depression
: a meta-analysis of randomized controlled trial

-- 17 17 การศึกษาเปนการการศึกษาเปนการเปรียบเทียบการบําบัดทางจิตกับกลุมควบคุม เปรียบเทียบการบําบัดทางจิตกับกลุมควบคุม 

ี่ ปี่ ป ื่ ํ ั ป ิื่ ํ ั ป ิ ื่ื่                                          ทีเปนทีเปนwaiting lists waiting lists 8 8   เรือง การบําบัดดูแลตามปกติ เรือง การบําบัดดูแลตามปกติ 4 4 เรืองเรือง

                                          และการดแลรปแบบอื่นๆ และการดแลรปแบบอื่นๆ 3 3 เรื่อง เรื่อง                                           และการดูแลรูปแบบอนๆ และการดูแลรูปแบบอนๆ 3 3 เรอง เรอง 

  -- 5 5 เรื่องเปรียบเทียบจิตบําบัด กับ เรื่องเปรียบเทียบจิตบําบัด กับ antidepressiveantidepressive medication.medication.

                        --  เปนการศึกษาทั้งการบําบัดแบบรายบุคคล และรายกลุม  เปนการศึกษาทั้งการบําบัดแบบรายบุคคล และรายกลุม  



Psychological treatment of late-life depression

รปแบบของการบําบดัรปแบบของการบําบดั

: a meta-analysis of randomized controlled trial

รูปแบบของการบาบดรูปแบบของการบาบด

            --  Cognitive behavioral therapies Cognitive behavioral therapies 12 12   เรื่องเรื่อง

-- Behavior therapies                     Behavior therapies                     6 6 เรื่องเรื่อง

          -- Reminiscence and lifeReminiscence and life--review therapies review therapies 5 5 เรื่องเรื่อง

่่-- Interpersonal psychotherapy      Interpersonal psychotherapy      33  เรื่องเรื่อง

ื่ื่ ่่ ่่            -- ProblemProblem--solving therapy            solving therapy            4 4 เรืองเรือง   อื่นๆอื่นๆ 55      เรื่องเรื่อง



             
    ผลการศึกษาพบวา 

16 การศึกษา กลมทดลองมีคะแนน อาการซึมเศรา ต่ํากวา
Psychological treatment of late-life depression
  t l i  f d i d t ll d t i l

- 16 การศกษา กลุมทดลองมคะแนน อาการซมเศรา ตากวา

                  กลุมควบคมุ
: a meta-analysis of randomized controlled trial

ุ ุ

( mean effect size 0.72 [95%CI 0.59_0.85].)

ึ ี ึ  ่ํ  - 9 การศึกษา CBT มีคะแนน อาการซึมเศรา ตํากวา กลุม

                    ควบคม( mean effect size 0 70   [95%CI 0 48 0 92] )                    ควบคุม( mean effect size 0.70   [95%CI 0.48_0.92].)

ผลการศึกษาพบวา ผลการศึกษาพบวา 

(Effect sizes of 0.56 to 1.2 can be assumed to be large, while effect sizes of 
0.33 to 0.55 are moderate, and effect sizes of 0 to 0.32 are small (Lipsey and , ( p y
Wilson, 1993).



            -  

ึ 
Psychological treatment of late-life depression
  t l i  f d i d t ll d t i l

    ผลการศึกษาพบวา

9 การศึกษา จิตบําบดัอื่น กับ กลมควบคม: a meta-analysis of randomized controlled trial- 9 การศกษา จตบาบดอน กบ กลุมควบคุม

mean effect size 0.58  [95%CI0.29 0.86 ]._

ผลการศึกษาพบวา ผลการศึกษาพบวา 

 



    ผลการศึกษาพบวา

Psychological treatment of late-life depression
  t l i  f d i d t ll d t i l

- 4 การศึกษา เปรียบเทียบการบําบดัทางจิตกับ 

                   ํ ั     : a meta-analysis of randomized controlled trial                   การบาบดดวยยา พบวา 

3 การศึกษา การบําบัดดวยยาไดผลดีกวา 3 การศกษา การบาบดดวยยาไดผลดกวา 

              มี 1 การศึกษาที่การบําบัดทางจิตไดผลดีกวา

      คา mean effect size _0.01 (95% CI: _0.26_0.24; ซึ่งถือ

 ํ ั ั้ ป ใ  ไ   ัผลการศึกษาพบวา ผลการศึกษาพบวา วาการบําบัดทงั 2  รปูแบบใหผลไมแตกตางกัน

  

 



            -  

ึ 
Psychological treatment of late-life depression
  t l i  f d i d t ll d t i l

    ผลการศึกษาพบวา 

- 2 การศึกษาเปรียบเทียบการบําบัดวยา กับการบําบัดดวยยา: a meta-analysis of randomized controlled trial2 การศกษาเปรยบเทยบการบาบดวยา กบการบาบดดวยยา

รวมกับการบําบัดทางจิต พบวาการบําบัดดวยยารวมกับการบําบัด

ทางจิตไดผลดีกวา การบําบัดดวยยาอยางเดียว

         ( mean effect size 0 50  (95% CI: 0 13 0 87)          ( mean effect size 0.50  (95% CI: 0.13_0.87) 

- Interestingly,  เปรียบเทียบ effect sizesของการบําบดั
ผลการศึกษาพบวา ผลการศึกษาพบวา    ทางจิตในรูปแบบตางๆ พบวาการบําบดัทุกรูปแบบไดผลไม

 ั ( )แตกตางกน (equally)



    ตัวอยางการพัฒนาโปรแกรมบําบัดผูสูงอายุตัวอยางการพัฒนาโปรแกรมบําบัดผูสูงอายุ

ที่มีอาการซึมเศราที่มีอาการซึมเศราทมอาการซมเศราทมอาการซมเศรา

โดยใชแนวคิดทฤษฏี โดยใชแนวคิดทฤษฏี Behavior therapyBehavior therapy



โ ิ ั ื่ โป ป ั โ ึ โ ิ ั ื่ โป ป ั โ ึ โครงการวิจัยเพือทดสอบโปรแกรมการปองกันโรคซึมเศราโครงการวิจัยเพือทดสอบโปรแกรมการปองกันโรคซึมเศรา

ในกลมผสงอายที่มีความเสี่ยงสงในกลมผสงอายที่มีความเสี่ยงสงในกลุมผูสูงอายทุมความเสยงสงูในกลุมผูสูงอายทุมความเสยงสงู

 ํ ิ ั ํ ิ ั    คณะผูทําวิจัยคณะผูทําวิจัย
11.. ผศผศ..ดรดร. . ประภา     ยุทรไตร                       หัวหนาโครงการวิจัยประภา     ยุทรไตร                       หัวหนาโครงการวิจัย

22.. รศรศ..ดรดร. .   อัจฉราพร สี่หิรัญวงศ                  ผูรวมโครงการอัจฉราพร สี่หิรัญวงศ                  ผูรวมโครงการ

33.. ผศผศ..ดรดร. .   อติรัตน    วัฒนไพลิน                  ผูรวมโครงการอติรัตน    วัฒนไพลิน                  ผูรวมโครงการ

44.. ออ. . อาทิตยา  พรชัยเกตุ โอวยองอาทิตยา  พรชัยเกตุ โอวยอง                                 ผูรวมโครงการผูรวมโครงการ

55.. นางโสวิตา   วงคจิรวัฒนกุล                    ผูรวมโครงการนางโสวิตา   วงคจิรวัฒนกุล                    ผูรวมโครงการุ ูุ ู

66..   ออ. . กลนชบา   คาํรสกลนชบา   คาํรส                                                                   ผูรวมโครงการผูรวมโครงการ

77.. ออ. . ฐินีรัตน   ถาวรฐินีรัตน   ถาวร                                                                           ผูรวมโครงการผูรวมโครงการ



ความหมายของการปองกันโรคซึมเศราความหมายของการปองกันโรคซึมเศรา

เฉพาะกลุมเสี่ยงสูงเฉพาะกลุมเสี่ยงสูงุ ูุ ู
( Indicated Prevention)( Indicated Prevention)

ึ ํ ิ ป ั โ ใ ี่ ีึ ํ ิ ป ั โ ใ ี่ ี              หมายถึงการดําเนินการปองกันโรคในบุคคลทีมีหมายถึงการดําเนินการปองกันโรคในบุคคลทีมี
ความเสี่ยงตอการเกิดโรคซึมเศรา ความเสี่ยงตอการเกิดโรคซึมเศรา ((ประเมินดวย ประเมินดวย 9 9 Q Q ไดไดความเสยงตอการเกดโรคซมเศรา ความเสยงตอการเกดโรคซมเศรา ((ประเมนดวย ประเมนดวย 9 9 Q Q ไดได
คะแนนระหวาง คะแนนระหวาง 77--12 12 คะแนนคะแนน) ) โดยบุคคลนั้นมีอาการโดยบุคคลนั้นมีอาการ)) ุุ
ของโรคซึมเศรา ของโรคซึมเศรา (Major depressive disorder) (Major depressive disorder) แตยังไมแตยังไม

 โ  โ ครบเกณฑของการวินิจฉัยโรคดวย ครบเกณฑของการวินิจฉัยโรคดวย DSMTDSMT--IV IV TRTR



วัตถประสงคการวิจัยวัตถประสงคการวิจัยวตถุประสงคการวจยวตถุประสงคการวจย

ื่ ึ โป ป ั โ ึ  ํ ั  ื่ ึ โป ป ั โ ึ  ํ ั  เพือศึกษาผลของโปรแกรมปองกันโรคซึมเศราสําหรับผูสูงอายตุอเพือศึกษาผลของโปรแกรมปองกันโรคซึมเศราสําหรับผูสูงอายตุอ

อาการซึมเศราและคณภาพชีวิตของผสงอายอาการซึมเศราและคณภาพชีวิตของผสงอายอาการซมเศราและคณุภาพชวตของผูสูงอายุอาการซมเศราและคณุภาพชวตของผูสูงอายุ
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กรอบแนวคิดในการวิจัยกรอบแนวคิดในการวิจัยกรอบแนวคดในการวจยกรอบแนวคดในการวจย

้ ้้ ้การวิจัยครัง้นี้ใชแนวคดิ การวิจัยครัง้นี้ใชแนวคดิ Behavior therapyBehavior therapyเปนกรอบเปนกรอบ
แนวคดิ ในการ บําบดัผสงอายที่มีอาการซึมเศรา จากความเชื่อแนวคดิ ในการ บําบดัผสงอายที่มีอาการซึมเศรา จากความเชื่อแนวคด ในการ บาบดผูสูงอายทุมอาการซมเศรา จากความเชอแนวคด ในการ บาบดผูสูงอายทุมอาการซมเศรา จากความเชอ
ที่วาพฤติกรรมที่ผิดปกติเกิดจากการเรียนรูในอดีตที่ไมถูกตอง ที่วาพฤติกรรมที่ผิดปกติเกิดจากการเรียนรูในอดีตที่ไมถูกตอง 

ป  ใ  ี ใ ใ ่ ี่ป  ใ  ี ใ ใ ่ ี่และการบําบดัจะเปนการสงเสริมใหเกิดการเรียนรูใหมในสิงทีและการบําบดัจะเปนการสงเสริมใหเกิดการเรียนรูใหมในสิงที
ถกตองถกตองถูกตองถูกตอง

26



กรอบแนวคิดการวิจัย

รูสึกเศรา
ความเครียด

จากปญหาตางๆ
เบื่อหนาย

ไมอยากทําอะไร

จากปญหาตางๆ

ทําไมฉนัจึง

แยอยางนี้
ลดกิจกรรมที่

แยอยางน

รูสึกหมดหวัง ทอแท 
เคยทําทั้งหมด

กิจกรรมสุขสนกุ/
ํ ็ ใ
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ความสําเร็จในงานการลดลง

หมดพลังกายพลังใจ



โปรแกรมบําบัด

่ 

สงเสริมทักษะ

แกปญหาในชีวิต
เพิมกิจกรรมสรางสุข

กิจกรรมทางสังคม

ั

แกปญหาในชวต

ออกกําลังกาย 

พึงพอใจในชีวิต
รูสึกมีควาสุข

พงพอใจในชวต

ที่เปลี่ยนไป
มีพลังใจ

มีพลังกาย

สามารถทํากิจกรรมตางๆ

้ในชีวิตไดดีขึ้น



โปรแกรมบําบัด

ตัวอยางกิจกรรม

ออกําลังกายออกาลงกาย

  เลนเบตอง  เดินเร็ว   วายน้ํา   และกีฬาพื้นบานตางๆ รํามวยจีน ไทเก็น รํา

ไมพลองไมพลอง



โปรแกรมบําบัด

ตัวอยางกิจกรรม

ทางสังคมทางสงคม

  กิจกรรมทางสังคม หรือการมีปฏิสัมพันธกับผูอื่น เชน การเขารวม

กิจกรรมศิลปะ วัฒนธรรมตางๆในชมชน ไปงานแตงงาน งานบวช การทํากจกรรมศลปะ วฒนธรรมตางๆในชุมชน ไปงานแตงงาน งานบวช การทา

กิจกรรมกลุมตางๆ เชน การรวมชมรมผูสูงอายุ  ชมรมแมบาน สภากาแฟ  

ไป ี่ ี่ ื่ โ  ื่ ป ไปเยียมญาติ เยียมเพือน  โทรศัพท คุยกับญาติ กับเพือนเปนตน



โปรแกรมบําบัด

ตัวอยางกิจกรรม

กอความสขเพลิดเพลินกอความสุขเพลดเพลน

 ั ฟ ิ โ ั   ี   ั   เชน ดูหนัง ฟงวิทยุ ดูโทรทัศน   ดูการแขงกีฬา เลนเกม เลนกับลูกหลาน  

เลี้ยงและเลนกับ สัตวเลี้ยงที่ชอบเชน เลี้ยง  นก ปลา สุนัข แมว ไปนวด 

ทําอาหาร ทําขนม  ปลูกตนไม ทําสวน  



    ตัวอยางการตัวอยางการบําบดัสัมพันธภาพระหวางบุคคลบําบดัสัมพันธภาพระหวางบุคคล

จิตบําบดัสัมพันธภาพระหวางบคคลเพื่อลดอาการของโรคซึมเศราจิตบําบดัสัมพันธภาพระหวางบคคลเพื่อลดอาการของโรคซึมเศราจตบาบดสมพนธภาพระหวางบุคคลเพอลดอาการของโรคซมเศราจตบาบดสมพนธภาพระหวางบุคคลเพอลดอาการของโรคซมเศรา
ในผูสูงอายุ ในผูสูงอายุ : : การพยาบาลตามหลักฐานเชิงประจักษการพยาบาลตามหลักฐานเชิงประจักษ

--        ดวงแกว     กลีบทอง  ดวงแกว     กลีบทอง  ((สารานิพน สารานิพน 25532553))        ดวงแกว     กลบทอง  ดวงแกว     กลบทอง  ((สารานพน สารานพน 25532553))

                                                                                    --     รศรศ..ดรดร.  .    อัจฉราพร   สี่หริัญวงศ  อัจฉราพร   สี่หริัญวงศ  

                                                                                -- ผศผศ..  ดรดร..  ประภา   ยทธไตร  ประภา   ยทธไตร                                                                                  ..  ..     ุ      ุ   

                                                                                -- ผศผศ..ดรดร.  .  นพพร วองสิริมาศ   นพพร วองสิริมาศ     



วัตถประสงคการบําบัดวัตถประสงคการบําบัดวตถุประสงคการบาบดวตถุประสงคการบาบด

                เพื่อแกไขปญหาสัมพันธภาพระหวางบคคลดานใดดานหนึ่งใน เพื่อแกไขปญหาสัมพันธภาพระหวางบคคลดานใดดานหนึ่งใน 4 4 ดานที่มีความดานที่มีความ                เพอแกไขปญหาสมพนธภาพระหวางบุคคลดานใดดานหนงใน เพอแกไขปญหาสมพนธภาพระหวางบุคคลดานใดดานหนงใน 4 4 ดานทมความดานทมความ
เกี่ยวของกับอาการของโรคซึมเศรา ซึ่งไดแกเกี่ยวของกับอาการของโรคซึมเศรา ซึ่งไดแก

                    11) ) ความรสึกเศราเสียใจจากการเสียชีวิตของบคคลอันเปนที่รักความรสึกเศราเสียใจจากการเสียชีวิตของบคคลอันเปนที่รัก                    11) ) ความรูสกเศราเสยใจจากการเสยชวตของบุคคลอนเปนทรกความรูสกเศราเสยใจจากการเสยชวตของบุคคลอนเปนทรก

                    22) ) ความขัดแยงกับบุคคลที่สําคัญ ความขัดแยงกับบุคคลที่สําคัญ 

ี่ ี ่ 33) ) การเปลียนผานบทบาททางสังคม และ การเปลียนผานบทบาททางสังคม และ 

44) ) ความบกพรองทางดานสัมพันธภาพกับบคุคลอื่นความบกพรองทางดานสัมพันธภาพกับบคุคลอื่น

              โดยเชื่อวา เมื่อปญหาสัมพันธภาพระหวางบุคคลไดรับการแกไข อาการของโรคโดยเชื่อวา เมื่อปญหาสัมพันธภาพระหวางบุคคลไดรับการแกไข อาการของโรค
ซึมเศราของผูปวยจะดีขึ้นซึมเศราของผูปวยจะดีขึ้น

33 33

ูู



วิธีการบําบัดวิธีการบําบัดวธการบาบดวธการบาบด

 ื่ ื่-- สรางสัมพันธภาพเพือการบําบัดสรางสัมพันธภาพเพือการบําบัด

                  --  สงเสริมทักษะการสื่อสารและสัมพันธภาพระหวางบคคลสงเสริมทักษะการสื่อสารและสัมพันธภาพระหวางบคคล                    สงเสรมทกษะการสอสารและสมพนธภาพระหวางบุคคลสงเสรมทกษะการสอสารและสมพนธภาพระหวางบุคคล

  --  ทักษะการแกไขปญหาสัมพันธภาพระหวางบุคคลทักษะการแกไขปญหาสัมพันธภาพระหวางบุคคล

  -- ทักษะทางสังคม และมีแหลงสนับสนุนประคับประคองทักษะทางสังคม และมีแหลงสนับสนุนประคับประคอง

                                        ทางสังคม ลดการแยกตัวทางสังคม ลดการแยกตัว                                        ทางสงคม ลดการแยกตวทางสงคม ลดการแยกตว

        ((มีการเรียนรูจากการแสดงบทบาทสมมุติในการแกไขปญหาสัมพันธมีการเรียนรูจากการแสดงบทบาทสมมุติในการแกไขปญหาสัมพันธ

34

ภาพและการใหการบานนําไปปฏิบัตจิริงภาพและการใหการบานนําไปปฏิบัตจิริง))



โปรแกรมการบําบัดโปรแกรมการบําบัด

--          การบําบัดแบงเปน การบําบัดแบงเปน 3 3 ระยะ ไดแก ระยะเริ่มตน ระยะกลางและระยะระยะ ไดแก ระยะเริ่มตน ระยะกลางและระยะ          การบาบดแบงเปน การบาบดแบงเปน 3 3 ระยะ ไดแก ระยะเรมตน ระยะกลางและระยะระยะ ไดแก ระยะเรมตน ระยะกลางและระยะ

      สิ้นสุด  ครั้งระประมาณ สิ้นสุด  ครั้งระประมาณ 3030--60 60 นาที จํานวนครั้งและระยะเวลาการบําบัดนาที จํานวนครั้งและระยะเวลาการบําบัด
ขึ้นอยกับความรนแรงและระยะการดําเนินโรคขึ้นอยกับความรนแรงและระยะการดําเนินโรคขนอยูกบความรุนแรงและระยะการดาเนนโรคขนอยูกบความรุนแรงและระยะการดาเนนโรค

                      --ระยะเฉียบพลนัจะพบกับผูปวยบอยครั้งอาจสัปดาหละครั้ง เพื่อระยะเฉียบพลนัจะพบกับผูปวยบอยครั้งอาจสัปดาหละครั้ง เพื่อ

                                      บรรเทาอาการซึมเศราบรรเทาอาการซึมเศรา

                    --  ระยะตอเนือ่งอาจพบผปวยทกๆระยะตอเนือ่งอาจพบผปวยทกๆ22--4 4 สับดาห เพื่อใหผปวย  สับดาห เพื่อใหผปวย                      --  ระยะตอเนองอาจพบผูปวยทุกๆระยะตอเนองอาจพบผูปวยทุกๆ22--4 4 สบดาห เพอใหผูปวย  สบดาห เพอใหผูปวย  

                                        คืนสู  สภาพเดมิคืนสู  สภาพเดมิ

่ ้่ ้
35

                    -- ระยะคงสภาพเพือปองกั การกลับเปนซาํระยะเวลาอาจหางออกไประยะคงสภาพเพือปองกั การกลับเปนซาํระยะเวลาอาจหางออกไป    



โปรแกรมการบําบัดโปรแกรมการบําบัด

  พบวาจิตบําบัดสัมพันธภาพระหวางบุคคลสําหรับผูสูงอายุที่พบวาจิตบําบัดสัมพันธภาพระหวางบุคคลสําหรับผูสูงอายุทีุ่ ู ู ุุ ู ู ุ

มีประสิทธิผลจะใชรวมกับยาตานเศรากลุม มีประสิทธิผลจะใชรวมกับยาตานเศรากลุม SSRISSRI  เปนเปน

่่อันดับแรกมากกวากลุมอันดับแรกมากกวากลุม TCA TCA หรือยาตานเศราอืน ๆหรือยาตานเศราอืน ๆ

36



    ั  ํ ั ิั  ํ ั ิ    ตวอยางการบาบดตามแนวคดตวอยางการบาบดตามแนวคด

กระบวนการแกปญหา กระบวนการแกปญหา ((Problem solving therapy)Problem solving therapy)กระบวนการแกปญหา กระบวนการแกปญหา ((Problem solving therapy)Problem solving therapy)

เปนการบําบัดตามโปรแกรมเปนการบําบัดตามโปรแกรม IMPACTIMPACT

(The Improving Mood(The Improving Mood--Promoting Access to Promoting Access to 
Collaborate Treatment )Collaborate Treatment )



การบําบัดตามโปรแกรมการบําบัดตามโปรแกรมIMPACTIMPACT

้้            สามารถใชกับผูปวยโรคซึมเศราทังวัยผูใหญและสามารถใชกับผูปวยโรคซึมเศราทังวัยผูใหญและ

    วัยสงอาย รวมทัง้ผปวยที่มีโรคฝายกายรวมดวยวัยสงอาย รวมทัง้ผปวยที่มีโรคฝายกายรวมดวย    วยสูงอายุ รวมทงผูปวยทมโรคฝายกายรวมดวยวยสูงอายุ รวมทงผูปวยทมโรคฝายกายรวมดวย

      รปแบบของการบําบัดเปนบริการแบบทีมสหสาขา รปแบบของการบําบัดเปนบริการแบบทีมสหสาขา       รูปแบบของการบาบดเปนบรการแบบทมสหสาขา รูปแบบของการบาบดเปนบรการแบบทมสหสาขา 

        โดยมี ผูจัดการรายกรณี เพื่อประสานงานกับสมาชิกโดยมี ผูจัดการรายกรณี เพื่อประสานงานกับสมาชิก

        ในทีม และเปนผูบําบัดทางจิตในทีม และเปนผูบําบัดทางจิต



การบําบดัตามโปรแกรมการบําบดัตามโปรแกรมIMPACTIMPACT

การพัฒนาแนวปฏิบัติการพยาบาลเพื่อลดภาวะซึมเศราในผูปวยการพัฒนาแนวปฏิบัติการพยาบาลเพื่อลดภาวะซึมเศราในผูปวย
เบาหวานชนดิไมพึ่งอินซลินเบาหวานชนดิไมพึ่งอินซลินเบาหวานชนดไมพงอนซูลนเบาหวานชนดไมพงอนซูลน

          

-- กัญญธีรา วงษสุวรรณกัญญธีรา วงษสุวรรณ ((สารานิพน สารานิพน 25512551))

                                              ิ ั    ิ ั                                          --     รุงนภา ผาณตรตน รุงนภา ผาณตรตน 

                                      -- ประภา   ยุทธไตร  ประภา   ยุทธไตร  ุุ

                                                                                        

                                  



ผูปวยเบาหวาน

ชนิดไมพึ่ง การประเมิน ใหกลุมจิตศึกษาโดยดู

ิ ีโ ี
หรือ ฝกทักษะจัดStep 1 (สัปดาหที่ 1-12)พยาบาล

่
ชนดไมพง

อินซูลิน

วัยกลางคนถงึ

สงอาย

1. การประเมินภาวะซึมเศรา

   1.1 ประเมินคดักรอง 2Q
   1.2 ระดับความรุนแรงของ

ภาวะซึมเศราดวยPHQ-9 
หรือมากกวา   10         

วิดีโอ 20 นาที

และแจกคูมือ

การดูแลภาวะซึมเศรา

จะพูดคุยกับผูปวยเพื่อเสนอแนวทางการบําบัดดูแล 2 

วิธีการรักษาไดแก1. การรักษาดวยยาดานเศรา (กลุม 

SSRI / TRICYCLIC ) 

2.การจัดการกับปญหา 6-8 ครั้งู ุ =-หรอมากกวา   10         
หรือSCL-20>1.1
2. ประเมินภาวะสขุภาพจิต 

ไมมีภาวะสมองเสื่อม

3. พฤติกรรมการดูแลตนเอง

้

ประเมินภาวะซึมเศราซ้ํา ประเมินภาวะซึมเศราซ้ํา

PHQ 9 ลดลง <50%4. ระดับน้ําตาลในเลือด 

HbAlc>8%

PHQ-9 ลดลง >50% PHQ-9 ลดลง <50%

Step 2 (สปัดาหที่ 13-24) แพทยจะพิจารณาปรับแผนการ
รักษาดังนี้  1.ปรับแปลี่ยนยา หรือ 2) ปรับเปลี่ยนการรักษาดวย

่

ปองกันการกลับเปนซ้ํา

-โทรศัพทติดตามเดือนละครั้ง กระตุน
การสลับการรักษาเปนอีกแบบ หรือ 3) เพิ่มการจัดกกับปญหา 

หรือเพิ่มขนาดยา หรือ 4) ขอรับการปรึกษาจากจิตแพทย

ุ

พฤติกรรมการออกกําลังกาย หรอื

สงเสริมเขารวมกิจกรรมทางสังคม 

เพิ่มการกระตุนพฤติกรรม การออกกําลังกาย และ

การเขารวมกิจกรรทางสังคม

ประเมินภาวะซึมเศราซ้ํา

PHQ-9 ลดลง < 50%
ประเมินภาวะซึมเศราซ้ํา

PHQ-9 ลดลง >50%

Step 3 (สัปดาหที่ 25-36) สงไปพบ

จติแพทยที่ศนยดแลสขภาพชมชน

ปองกันการกลับเปนซ้ํา

-โทรศัพทติดตามเดือนละครั้ง
-กระตุนพฤติกรรมการออกกําลังกาย จตแพทยทศูนยดแูลสุขภาพชุมชน
หรือสงเสริมเขารวมกจิกรรมทางสังคม
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