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รณชยั คงสกนธ์

ภาวะการปรับตัวผดิปกต ิ(adjustment disorder) มสีาเหตุชัดเจนจากภาวะความกดดัน กอ่ให้
ผู้ปว่ยเกดิความเครยีด จนไมส่ามารถปรับตัวได้อยา่งเหมาะสม เกดิอาการทางคลนิกิตามมา
โดยมอีาการนานไมเ่กนิ 6 เดอืน จัดอยูใ่นกลุม่โรคทางจติเวชทีเ่ป็นแบบ non-psychotic ซ ึง่
สามารถหายเป็นปกตไิด้ โดยทีอ่าการทางจติเวชมักจะเกดิภายในเวลา 3 เดอืนหลังจากมภีาวะ
ความกดดันมากระทบ

การวนิจิฉัย

A. มกีารเปลีย่นแปลงทางด้านอารมณ์และพฤตกิรรมตอบสนองตอบตอ่ภาวะความกดดัน
ทีป่รากฏชัดเจน (หนึง่อยา่งหรอืมากกวา่ ) ภายใน 3 เดอืน นับแตเ่ริม่ต้นของภาวะความ
กดดัน

B. อาการหรอืพฤตกิรรมมลัีกษณะใดลักษณะหนึง่ดังนี้

1) อาการตงึเครยีดมากเกนิกวา่การตอบสนองตอ่ภาวะความกดดันตามปกตวิสัิย ทีเ่ป็นท ี่
ยอมรับกันทัว่ไป

2) มคีวามบกพรอ่งในหน้าท ีก่ารงาน การเรยีน การเข้าสังคม

C. ความผดิปกตทิ ีต่อบสนองตอ่ภาวะความกดดันไมเ่ข้าเกณฑ์วนิจิฉัยโรคทางจติเวชใน
Axis I อืน่ๆ และไมใ่ชก่ารเพิ่มขึ้นของความผดิปกตใิน Axis I และ Axis II

D. อาการไมใ่ชเ่ป็นการตอบสนองทัว่ไปตอ่การสญูเสยีบุคคลทีต่นรัก

E. เม ือ่ภาวะความกดดันหายไป อาการจะไมค่งอยูเ่กนิกวา่ 6 เดอืน

สาเหตคุวามกดดันอาจมีเพียงอย่างเดียว หรือหลายอย่างประกอบกัน ก็ได้

ความกดดันอาจเกดิจากครอบครัว ทำให้เป็นปัญหากับบุคคลใดบุคคลหนึง่ในครอบครัว หรอืกับ
ทุกคนในครอบครัวก็ได้ หรอือาจเป็นปัญหาของชมุชน โดยกลุม่คนทีพ่บสถานการณ์รว่มกัน
อาจเกดิปัญหาการปรับตัวได้เชน่กัน เชน่ ภาวะสงคราม การอพยพย้ายถ ิน่ท ีอ่ยู ่เป็นต้น

ความรนุแรงของเหตกุารณ์ไม่สามารถทำนายความรนุแรงของปฏิกิริยายาตอบสนองได้ ผู้ท ีม่ ี
จติใจออ่นแออาจจะมคีวามผดิปกตอิยา่งมากตอ่ความกดดันในระดับตำ่หรอืระดับปานกลางใน
ขณะทีผู้่อ ืน่อาจเกดิความผดิปกตเิพียงเล็กน้อยท้ังท ีไ่ด้รับความกดดันอยา่งรุนแรงและตอ่เนือ่ง

ลักษณะอาการทางคลนิกิ

อาการทางคลนิกิของภาวะความผดิปกตนิี้ มไีด้หลายแบบ DSM IV ได้จำแนกออกเป็น 6 กลุม่
ยอ่ย ดังตอ่ไปนี้

1.Adjustment disorder with anxiety อาการเดน่คอื วติกกังวลหงุดหงดิ ตงึเครยีด และ

http://www.ramamental.com
http://www.ramamental.com/medicalstudent/generalpsyc/adjustment-disorder/


ตืน่เต้น

2. Adjustment disorder with depressed mood อาการท ีเ่ดน่เป็น อารมณ์เศร้า เสยีใจ
และรู้สกึส ิ้นหวัง

3. Adjustment disorder with disturbance of conduct อาการเดน่ได้แก ่มคีวาม
ประพฤตทิ ีล่ะเมดิสทิธิ์ของผู้อ ืน่ ละเมดิตอ่ผู้ใหญ ่หรอืละเมดิตอ่กฎเกณฑ์ตา่งๆ ตัวอยา่ง
เชน่ หนโีรงเรยีน ไมรั่บผดิชอบ แสดงความปา่เถ ือ่น ขับรถอยา่งบ้าระหำ่ ใช้กำลังเข้าตอ่สู้
ละเลยความรับผดิชอบตามกฎหมาย

4. Adjustment disorder with mixed disturbance of emotions and conduct อาการ
ท ี ่เดน่เป็นอาการตา่งๆ ทางอารมณ์ เชน่ อารมณ์เศร้า วติกกังวล และความแปรปรวนของ
ความประพฤติ

5. Adjustment disorder with mixed anxiety and depress mood อาการเดน่เป็น
อาการรว่มกันของอารมณ์เศร้าและอาการวติกกังวล

6. Adjustment disorder unspecified คอืความผดิปกตติา่งๆ ซ ึง่เป็นปฏกิริยิาในการปรับ
ตัวท ีไ่มเ่หมาะสมตอ่ psychosocial stressors ซ ึง่มไิด้จัดระบบไว้เป็น adjustment
disorder อยา่งเฉพาะเจาะจง

ระบาดวทิยา

เป็นโรคทีพ่บได้บอ่ย พบได้ในทุกอายุ โดยเฉพาะในกลุม่วัยรุน่ จำนวนวัยรุน่ชายใกล้เคยีงกับ
วัยรุน่หญงิ สว่นในกลุม่ผู้ใหญจ่ะเป็นเพศหญงิมากกวา่เพศชายถงึ 2 เทา่

กลุม่วัยรุน่มักมคีวามผดิปกตทิางด้านพฤตกิรรมและการแสดงออก สว่นในกลุม่ผู้ใหญแ่ละผู้ท ี่
ปว่ยโรคทางกายจะพบลักษณะของอารมณ์ซมึเศร้าเป็นลักษณะเดน่

สาเหตุ

สาเหตุโดยตรงของโรคนี้ ก็คอืภาวะความกดดัน ลักษณะความกดดันจากภาวะจติสังคมทีพ่บ
บอ่ย ได้แก ่ปัญหาเกดิจากในครอบครัว หน้าท ีก่ารงาน ความสัมพันธ์ระหวา่งบุคคล ปัญหาทาง
ด้านการเงนิ ความเจ็บปว่ยทางกาย หรอืทางจติใจ ตลอดจนการเปลีย่นแปลงของวงจรชวีติคน
เรา เชน่ วัยรุน่ การเริม่มปีระจำเดอืนคร้ังแรก การแตง่งาน เป็นต้น หรอืความกดดันอยา่งอืน่ เชน่
ภัยทางธรรมชาต ิระเบดิ สงคราม

ระดับของการตอบสนองตอ่ความกดดันของคนเรามไิด้สัมพันธ์อยา่งตรงไปตรงมากับระดับ
ความรุนแรงของความกดดัน แตจ่ะเป็นความสัมพันธ์รว่มกันของปัจจัยตอ่ไปนี้

1. Stressors คอื ลักษณะของความกดดันทีเ่ป็นสาเหตุให้เกดิปัญหา

2. Situational context คอื สภาวะแวดล้อมขณะน้ันของผู้ปว่ย เชน่ ขณะต้ังครรภ์ใกล้
คลอด ได้ยนิขา่วสามปีระสบอุบัตเิหตุ

3. Intrapersonal factors คอื เหตุปัจจัยในตัวผู้ปว่ยเอง เชน่ นสัิย วธิกีารปรับตัว
เป็นต้น

โดยเฉเพาะในกลุม่บุคคลทีม่คีวามผดิปกตทิางบุคลกิภาพ หรอืมคีวามผดิปกตทิางด้านสมอง
มากอ่น จะมคีวามต้านทานตอ่ความกดดันได้น้อยกวา่คนทัว่ไป ทำให้เกดิปัญหาภาวะการปรับ



ตัวผดิปกตไิด้บอ่ยกวา่

การวนิจิฉัยแยกโรค

1. V codes คอืภาวะความผดิปกตทิ ีไ่มจั่ดเป็น mental disorder เม ือ่ยังไมพ่บความผดิ
ปกตทิางด้านสังคม หน้าท ีก่ารงาน และการแสดงออกทีม่ากเกนิระดับปกต ิตัวอยา่งเชน่
ความผดิปกตจิากปัญหาความขัดแย้งระหวา่งบุคคล ปัญหากับคูส่มรส เป็นต้น

2. Generalized anxiety disorder

3. Major depressive disorder

4. Post-traumatic stress disorder

รายละเอยีดให้ดูภายใต้หัวข้อของแตล่ะโรค หลักการคอื หากอาการเข้าได้กับโรคข้างต้นมาก
กวา่ก็จะวนิจิฉัยเป็นโรคข้างต้น

การดำเนนิโรค

บางรายมอีาการเพียง 2-3 วัน หรอื 2-3 สัปดาห์ แตจ่ะไมน่านเกนิ 6 เดอืน

จากการตดิตามผู้ปว่ยท ีเ่คยได้รับการวนิจิฉัยวา่เป็น adjustment disorder ไป 3-4 ป ีพบวา่
ร้อยละ 25 ทีก่ลับมาด้วยปัญหาเดมิ และในกลุม่นี้อาจเปลีย่นแปลงการวนิจิฉัยเป็นความผดิ
ปกตอิยา่งอ ืน่ เชน่ personality disorder ร้อยละ 47 และ neurotic disorder ร้อยละ 25

การรักษา

เป้าหมายอันดับแรก : ลดอาการของผู้ปว่ยและชว่ยเหลอืให้ผู้ปว่ยมกีารปรับตัวท ีด่ขี ึ้นอยา่ง
น้อยก็เทา่ระดับเดมิกอ่นทีจ่ะเกดิปัญหา

เป้าหมายถัดไป : กอ่ให้เกดิการเปลีย่นแปลงในวธิกีารตอ่สู้ปัญหาของผู้ปว่ย รวมท้ังเหตุการณ์
และสภาพแวดล้อมถ้าสามารถทำได้

วิธีการรักษาเน้นที่ จิตบำบัดแบบประคับประคอง โดยอาศัยขบวนการเหลา่นี้ คอื

1. หาสาเหตุของภาวะความกดดันให้ชัดเจน เข้าใจถงึผลทีเ่กดิขึ้น รวมท้ังวธิกีารตอบ
สนองของผู้ปว่ย

2. ประเมนิระดับความรุนแรงและระยะเวลาความผดิปกตทิ ีเ่กดิขึ้น

3. หากพบความผดิปกตทิางจติเวชอืน่ๆ ทีเ่กดิขึ้นให้ทำการรักษา

4. ประเมนิบุคลกิภาพท้ังหมดของผู้ปว่ย

5. ให้ผู้ปว่ยเข้าใจและสามารถระบายปัญหาภาวะความกดดันทางจติใจออกมาได้

6. ให้คำแนะนำหรอืกระตุ้นให้ผู้ปว่ยมวีธิกีารแก้ปัญหาทีด่ขี ึ้น

7. สง่เสรมิ ให้กำลังใจ เพื่อให้ผู้ปว่ยสามารถเผชญิตอ่ภาวะความกดดันน้ันได้

8. อาจนำเอาขบวนการรักษาอยา่งอืน่มาประกอบการชว่ยเหลอื เชน่



8.1 Family therapy ให้สมาชกิในครอบครัวรว่มกันแก้ไขปัญหา

8.2 Behavior therapy

8.3 Self help groups ให้มกีารทำกลุม่บำบัดรว่มกันในกลุม่ท ีม่ปัีญหาคล้ายกัน

9. กรณผู้ีปว่ยมอีาการซมึเศร้า วติกกังวลสงู อาจพิจารณาให้ยาคลายกังวล หรอืยาแก้
เศร้า ในระยะแรกเพื่อลดอาการท ีเ่จ็บปว่ย ชว่ยให้ผู้ปว่ยมคีวามสามารถในการปรับตัวท ีด่ ี
ข ึ้น
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