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บทคัดย่อ

วัตถุประสงค์ เพื่อศึกษาความชุกและปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับภาวะซึมเศร้าในทหารกองประจ�ำ

การใหม่

วธิกีารศกึษา เป็นการศกึษาเชงิพรรณนาแบบภาคตดัขวางโดยใช้ข้อมลูจากแบบประเมนิภาวะ

ซึมเศร้า PHQ-9 และแบบสอบถามข้อมูลพื้นฐาน ปัจจัยและความเห็นที่มีต่อชีวิตความเป็นอยู่

ในกองพนัและการฝึกของทหารกองประจ�ำการใหม่ ผลดัเดอืนพฤษภาคม 2561 สงักดักรมทหาร

อากาศโยธิน รักษาพระองค์ หน่วยบัญชาการอากาศโยธิน กองทัพอากาศทั้งหมด จ�ำนวน  

441 คน 

ผลการศึกษา พบความชุกของภาวะซึมเศร้าร้อยละ 19.41 ปัจจัยพื้นฐานที่เกี่ยวข้องกับภาวะ

ซึมเศร้าอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ได้แก่ ระดับการศึกษา เป็นผู้หารายได้หลักในครอบครัว 

มีโรคประจ�ำตัวทางกายและจิตเวช และความสนใจการออกก�ำลังกาย ส่วนปัจจัยด้านชีวิต

ความเป็นอยูภ่ายในกองพนัและการฝึก พบว่า การตอบ “ไม่เหน็ด้วย” ในข้อค�ำถามเรือ่ง ช่วงเวลา

ทีอ่นญุาตให้ครอบครวัหรอืเพือ่นเข้าเยีย่มมีความเหมาะสม การมคีวามสมัพนัธ์ทีด่กีบัเพือ่นทหาร

กองประจ�ำการ จ�ำนวนชั่วโมงการฝึกในแต่ละวันมีความเหมาะสม การลงโทษโดยครูฝึกมีความ

เหมาะสม การอ�ำนวยความสะดวกมีความเหมาะสม ความรู ้สึกเป็นส่วนหนึ่งของกองพัน 

การมีความภาคภูมิใจที่ได้เข้ามาเป็นทหารกองประจ�ำการ และการเข้ามาเป็นทหารกองประจ�ำ

การเป็นประสบการณ์ที่ดีในชีวิต เป็นปัจจัยท�ำนายการเกิดภาวะซึมเศร้า โดยปัจจัยที่ท�ำนาย

การเกิดภาวะซึมเศร้ามากที่สุด ได้แก่ การไม่เห็นด้วยว่า ช่วงเวลาที่กองพันอนุญาตให้เพื่อน

หรือครอบครัวเข้าเยี่ยมมีความเหมาะสม

สรปุ ทหารกองประจ�ำการใหม่มคีวามชกุของภาวะซมึเศร้าสงูกว่าประชากรท่ัวไป โดยมทีัง้ปัจจยั

พื้นฐานและปัจจัยด้านชีวิตความเป็นอยู่ภายในกองพันและการฝึก มีส่วนเกี่ยวข้องกับการเกิด

ภาวะซึมเศร้า 
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ABSTRACT

Objectives : To examine the prevalence of depression and its associated factors in new 

conscripts.

Methods : Descriptive cross-sectional study was conducted using Thai-PHQ-9 for 

depression screening and the developed questionnaire was utilized for collecting the 

demographic data, factors and opinions about living in the battalions and military training 

in 441 new conscripts enlisted in May 2018 in Royal Thai Air Force Security Force 

Regiment, King’s Guard.

Results : Prevalence of depression in new conscripts was 19.41%. Demographic data 

which significantly associated with depression included educational level, being main 

family members who made a living for families, previous physical and psychiatric illness, 

and interest in exercise. Factors and opinions about living in the battalions and on 

military training which predicted incidence of depression included “not agree” response 

in items about appropriateness on time they were allowed to see families or friends, 

their relationship with friends in the battalions, numbers of hours in military training, 

punishments by military instructors, facilities in the battalions; sense of belonging to the 

battalions; feeling proud to be conscripts; and attitudes towards enlistment that it was 

a good experience in their lives. The strongest factor was “not agree” response in items 

about appropriateness on time they were allowed to see families or friends.

Conclusions : Prevalence of depression in new conscripts was higher than in normal 

population. Incidence of depression associated with both demographic data and factors 

and opinions about living in the battalions and on military training.
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บทน�ำ 
โรคซึมเศร้าเป็นโรคทางจิตเวชที่พบได้บ่อยถึง

ร้อยละ 4.4 ของประชากรโลก1 และร้อยละ 2.7 ของ

ประชากรไทยที่อายุ 15 ปีขึ้นไป2 มีรายงานว่าในปี ค.ศ. 

2016 โรคซึมเศร้าท�ำให้เกิดการสูญเสียปีสุขภาวะ 

(disability-adjusted life year) สูงเป็นอันดับที่ 16 จาก

ทั่วโลก และสูงเป็นอันดับที่  19 ในภูมิภาคเอเชีย

ตะวนัออกเฉยีงใต้3 มกีารศกึษาพบว่าผูป่้วยโรคซมึเศร้า

มีคุณภาพชีวิตต�่ำกว่าประชากรไทยทั่วไป4 ซ่ึงโรค

ซึมเศร้ายังส่งผลท�ำให้สูญเสียท้ังในด้านประสิทธิภาพ

การท�ำงานและเวลาการท�ำงาน5 จากงานวิจัยก่อนหน้า

ในประเทศสหรัฐอเมริกาพบว่า ทหารเป็นอาชีพหนึ่งที่มี

ความชุกของโรคซึมเศร้าสูงกว่าประชากรทั่วไป6

มกีารศึกษาวจัิยเกีย่วกบัความชกุของโรคซมึเศร้า

ของทหารในกองทัพบกประเทศสหรัฐอเมริกาซ่ึงพบว่า 

ทหารที่เข้ารับการฝึกใหม่เป็นกลุ่มประชากรหนึ่งที่มี

ความชุกของภาวะซึมเศร้าสูงกว่าในประชากรท่ัวไป7 

เช่นเดียวกับงานวิจัยของประเทศตุรกีที่พบว่า ในกลุ่ม

ทหารใหม่จะพบอาการซึมเศร ้าได ้มากกว ่ากลุ ่ม

ประชากรทัว่ไป8 นอกจากนีม้กีารศกึษาภาวะซมึเศร้าใน

ทหารกองประจ�ำการประเทศไทยที่จังหวัดอุดรธานี

จ�ำนวน 225 ราย ด้วยแบบคดักรองโรคซมึเศร้า 2 ค�ำถาม 

(2Q) และ 9 ค�ำถาม (9Q) พบว่า ทหารกองประจ�ำการ

มีความชุกของภาวะซึมเศร้าร้อยละ 27.119 ซึ่งจาก

รายงานการส�ำรวจทางระบาดวิทยาสุขภาพจิตคนไทย 

ปี พ.ศ.2551 ของกรมสขุภาพจติ ในคนไทยอาย ุ15 ปีขึน้ไป 

พบว่า โรคซึมเศร้ารุนแรงชนิดครั้งคราว ร้อยละ 2.4 และ

ชนิดเรื้อรัง ร้อยละ 0.32 ซึ่งทหารกองประจ�ำการมีความ

เสี่ยงที่จะมีโรคซึมเศร้าได้สูงกว่าประชากรไทยทั่วไป 

โดยที่ปัจจัยเสี่ยงที่เก่ียวข้องกับภาวะซึมเศร้าใน

กลุ ่มทหารใหม่ จากงานวิจัยที่สหรัฐอเมริกาพบว่า

เกี่ยวข้องกับการมีประวัติโรคทางจิตเวช และประวัติ 

การใช้ถ้อยค�ำรุนแรง7 อีกการศึกษาหนึ่งที่ศึกษาใน

กองทัพเรือสหรัฐอเมริกาพบว่า ได้แก่ การมีประวัติ

โรคทางจิตเวช การมีระดับความเครียดสูง และขาด

ความรู้สึกเป็นส่วนหนึ่งขององค์กร10 ส�ำหรับการศึกษา

ในประเทศตรุกีกล่าวถงึปัจจยัเสีย่งทีเ่กีย่วข้องกบัอาการ

ซึมเศร้าในทหารใหม่ ได้แก่ การมีประวัติด่ืมเครื่องด่ืม

แอลกอฮอล์หรือสูบบุหรี่  การมีรายได้น้อย และมี

ความสนใจด้านกีฬาน้อย8 ส่วนการศึกษาในประเทศ

ปากสีถานพบว่า อาการซมึเศร้าของทหารใหม่ เกีย่วข้อง

กับระดับของรายได้ของครอบครัว11 ส�ำหรับการศึกษา

ทหารกองประจ�ำการในประเทศไทยพบว่าปัจจยัท่ีส่งผล

ท�ำให้เกิดภาวะซึมเศร้า ได้แก่ ปัจจัยด้านการฝึกทหาร 

สภาพความเป็นอยู่ การปรับสภาพการด�ำเนินชีวิต

ประจ�ำวันจากพลเรือนมาเป็นทหารกองประจ�ำการ 

การใช้ชีวิตประจ�ำวันร่วมกับคนอ่ืนจ�ำนวนมาก และ

การถูกจ�ำกัดกิจกรรม9 อย่างไรก็ตาม จากการศึกษา

ภาวะซึมเศร้าในทหารกองประจ�ำการประเทศไทย

ท่ีจังหวัดอุดรธานี ไม่ได้แสดงสถิติท่ีเกี่ยวกับปัจจัย

ท่ีเกี่ยวข้องกับภาวะซึมเศร้าท่ีชัดเจน ท�ำให้ไม่สามารถ

สรุปได้ว่า ปัจจัยใดบ้างท่ีมีความเก่ียวข้องกับภาวะ

ซึมเศร้าในทหารกองประจ�ำการ

ตามทีก่ล่าวมาข้างต้นและจากการศกึษาก่อนหน้า 

ท�ำให้ผู ้วิจัยเล็งเห็นความส�ำคัญของการศึกษาเรื่อง

ความชกุและปัจจยัทีเ่กีย่วข้องกับภาวะซมึเศร้าในทหาร

กองประจ�ำการใหม่ เพือ่น�ำข้อมลูท่ีได้เสนอต่อหน่วยงาน

ทีเ่กีย่วข้องส�ำหรบัให้ทางหน่วยงานน�ำไปใช้ประโยชน์ใน

การวางนโยบายจัดระบบการจัดการทหารกองประจ�ำ

การใหม่ต่อไป 

วิธีการศึกษา
เป็นการศึกษาเชิงพรรณนาแบบภาคตัดขวาง

(descriptive cross-sectional study) โดยใช้ข้อมลูท่ีได้

จากการตอบแบบสอบถามของกลุ่มตัวอย่าง คือทหาร

กองประจ�ำการใหม่ ผลัดเดือนพฤษภาคม 2561 สังกัด
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กรมทหารอากาศโยธิน รักษาพระองค์ หน่วยบัญชาการ

อากาศโยธิน กองทัพอากาศ ซ่ึงในหน่วยงานมีทหาร

กองประจ�ำการใหม่ทัง้หมด 773 ราย สามารถเกบ็ข้อมลู

ได้จ�ำนวน 441 ราย คิดเป็นร้อยละ 57.05 ส�ำหรับทหาร

กองประจ�ำการใหม่ที่ไม่เข้าร่วมการศึกษาเนื่องจากติด

ภารกจิของหน่วยงาน โดยเหตผุลทีผู่ว้จัิยเลอืกเกบ็ข้อมลู

ในหน่วยงานนี้ เนื่องจากเป ็นหน่วยงานท่ีมีทหาร

กองประจ�ำการสังกัดอยู่จ�ำนวนมากและสะดวกในการ

เกบ็ข้อมลู ซึง่กลุม่ตวัอย่าง ตอบแบบสอบถามทีไ่ม่มกีาร

ระบุตัวบุคคล ทั้งหมด 1 คร้ัง ในช่วงเดือน กรกฎาคม 

2561 ซ่ึงเป็นช่วงเวลาที่ได้รับการฝึกมาแล้วประมาณ 

2 เดือน และหลังจากที่กลุ่มตัวอย่าง ส่งแบบสอบถาม 

มีการแจกเกณฑ์การคิดคะแนนแบบประเมินภาวะ

ซึมเศร้า PHQ-9 และแบบวัดความรู้สึกเครียด พร้อม

ค�ำแนะน�ำเบื้องต้น เพื่อขออนุญาตต้นสังกัดไปรับการ

ตรวจเพิ่มเติมกับจิตแพทย์ต่อไป การศึกษาครั้งนี้ผ่าน

การรบัรองด้านจรยิธรรมจากหน่วยจรยิธรรมการวจิยัใน

คน คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี เลขที ่

475/2561

กลุ่มตัวอย่าง

เกณฑ์การคัดเลือกเข้า

ทหารกองประจ�ำการใหม่ ผลัดเดือนพฤษภาคม 

2561 ทั้งหมดที่ลงนามยินยอมเข้าร่วมวิจัย

เกณฑ์การคัดเลือกออก

ทหารกองประจ�ำการที่ป่วยเป็นโรคซึมเศร้าก่อน

เข้ามาประจ�ำการ

เครื่องมือที่ใช้

1.	 แบบประเมินภาวะซึมเศร้า PHQ-9 (patient 

health questionnaire)12 ส�ำหรับคัดกรองภาวะซึมเศร้า 

โดยผูท้ีม่คีะแนนตัง้แต่ 10 คะแนนขึน้ไปจะถอืว่า มภีาวะ

ซึมเศร้า

2.	 แบบวัดความรู้สึกเครียด (Thai perceived 

stress scale-10; T-PSS-10)13 ส�ำหรับประเมินระดับ

ความเครียด โดยเป็นเครื่องมือที่ไม่มีก�ำหนดค่าคะแนน

ทีแ่บ่งเป็นระดบั แต่ค่าคะแนนทีม่ากกว่าหมายถงึระดบั

ความเครียดที่สูงกว่า

3.	 แบบสอบถามท่ีสร ้างขึ้นใหม่จากข้อมูล

การศกึษาก่อนหน้าและจากการสุม่สมัภาษณ์ครฝึูกและ

ทหารกองประจ�ำการ สงักัดกรมทหารอากาศโยธนิ รกัษา

พระองค์ หน่วยบัญชาการอากาศโยธิน กองทัพอากาศ 

มีข้อค�ำถามรวมทั้งหมด 51 ข้อ ซึ่งประกอบด้วยหัวข้อ

หลักดังนี้

1)	 ข้อมูลพื้นฐาน (demographic data) ได้แก่ 

อายุ สถานภาพการสมรส การมีบุตร ศาสนา ระดับ

การศกึษา อาชพี รายได้ต่อเดือนของตนเองและครอบครวั

ก่อนเข้ามาประจ�ำการ หน้ีสิน ผู ้หารายได้หลักใน

ครอบครัว วิธีเข้ามาประจ�ำการ โรคประจ�ำตัวทางกาย

และทางจิตเวช การด่ืมสุรา การสูบบุหรี่ การใช้สาร

เสพติด ความสนใจเรื่องการออกก�ำลังกาย

2)	 ปัจจัยที่เกิดข้ึนขณะอยู่ภายในกองพันและ

การฝึก ได้แก่ จ�ำนวนครัง้ทีเ่พือ่นหรอืครอบครวัมาเยีย่ม

ที่กองพัน จ�ำนวนวันที่ได้กลับไปเยี่ยมบ้าน

3)	 ความเห็นท่ีมีต่อข้อความท่ีถามเกี่ยวกับชีวิต

ความเป็นอยู่ภายในกองพันและการฝึก 

	 -	 กลุ่มตัวอย่าง เลือกตอบ แบ่งเป็น 4 ระดับ 

ได้แก่ เห็นด้วยอย่างยิง่ เห็นด้วย ไม่เห็นด้วย และไม่เห็น

ด้วยอย่างยิ่ง ท้ังนี้ในการวิเคราะห์ทางสถิติ ผู ้วิจัย

วเิคราะห์โดยน�ำค�ำตอบว่า เหน็ด้วยอย่างยิง่กบัเหน็ด้วย

รวมกันเป็น “เห็นด้วย” และไม่เห็นด้วยกับไม่เห็นด้วย

อย่างยิ่งรวมกันเป็น “ไม่เห็นด้วย” เพื่อให้การน�ำเสนอ

ข้อมูลมีความชัดเจนเพิ่มขึ้น 

	 -	 มีข้อความท้ังหมด 22 ข้อความ ตัวอย่าง

เช่น ช่วงเวลาที่กองพันอนุญาตให้ครอบครัวหรือเพื่อน

เข้าเยีย่มได้ คณุคดิว่ามคีวามเหมาะสมดแีล้ว โดยทัว่ไป

คุณมีความสัมพันธ์ที่ดีกับเพ่ือนทหารกองประจ�ำการ 

การมีเพื่อนร่วมฝึกในกองพันท�ำให้คุณรู้สึกมีความสุข 
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	 การวิเคราะห์ทางสถิติ

วิเคราะห์ข้อมูลด้วยโปรแกรม SPSS ส�ำหรับ

ข้อมูลทั่วไปแจกแจงเป็นค่าความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย 

ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน ส่วนการหาความสัมพันธ์ของ

ปัจจยัทีศ่กึษากบัภาวะซมึเศร้าใช้การทดสอบไคสแควร์ 

(chi-square test) หรือการทดสอบที (t-test) และ

เนื่องจากมีข้อค�ำถามหลายข้อ จึงใช้วิธีบอนเฟอร์โรนี 

(bonferroni correction) ค�ำนวณโดย 0.05 หารด้วย

จ�ำนวนข้อค�ำถามคอื 51 จะได้ค่า p-value ทีม่นียัส�ำคญั

ทางสถิติที่น้อยกว่า 0.001 แล้วน�ำปัจจัยและความเห็น

ที่มีต ่อชีวิตความเป็นอยู ่ในกองพันและการฝึกท่ีมี

นัยส�ำคัญทางสถิติน�ำมาวิเคราะห์ร่วมกับข้อมูลพื้นฐาน

ที่มีนัยส�ำคัญทางสถิติด้วยวิธีการถดถอยโลจิสติกส์ 

(logistic regression) พร้อมทั้งมีการแสดงอัตราส่วน

ปัจจยัเสีย่ง (odds ratio) และ 95% confidence interval 

เพื่อแสดงว่าปัจจัยและความเห็นท่ีมีต่อชีวิตความเป็น

อยู่มีความเกี่ยวข้องกับภาวะซึมเศร้ามากน้อยเพียงใด

ผลการศึกษา
กลุ่มตัวอย่าง ทั้งหมด 441 ราย พบว่ามีโรค

ประจ�ำตัวทางจิตเวชเป็นโรคซึมเศร้า 3 ราย ก่อนเข้ามา

ประจ�ำการ จึงเหลือผู้เข้าร่วมวิจัยทั้งหมด 438 ราย พบ

ผูท้ีม่ภีาวะซมึเศร้าจากแบบประเมนิภาวะซมึเศร้า PHQ-

9 ทีมี่คะแนนมากกว่าหรอืเท่ากบั 10 จ�ำนวน 85 ราย คดิ

เป็นร้อยละ 19.41 โดยแบ่งเป็นคะแนน 10-14 จ�ำนวน 

61 ราย คะแนน 15-19 จ�ำนวน 21 ราย และคะแนน 

20-27 จ�ำนวน 3 ราย คิดเป็นร้อยละ 13.93, 4.79 และ 

0.68 ของกลุ่มตัวอย่าง ทั้งหมดตามล�ำดับ

จากการวิเคราะห์ทางสถิติป ัจจัยพื้นฐานท่ี

เกี่ยวข้องกับภาวะซึมเศร้าอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ 

ได้แก่ ระดบัการศกึษา เป็นผูห้ารายได้หลกัในครอบครวั 

มโีรคประจ�ำตวัทางกายและจติเวช ซ่ึงจากผลการศึกษา 

มีผูท่ี้มีโรคประจ�ำตวัทางจติเวช 1 ราย ระบุว่าเป็นโรคเครยีด 

และความสนใจการออกก�ำลังกาย (ตารางที่ 1)

ส่วนปัจจัยด้านชีวิตความเป็นอยู่ภายในกองพัน

และการฝึก พบว่ากลุ่มท่ีมีภาวะซึมเศร้าจะมีการตอบ 

“เห็นด้วย” ในข้อค�ำถามเรื่อง ช่วงเวลาท่ีอนุญาตให้

ครอบครัวหรือเพื่อนเข้าเย่ียมมีความเหมาะสม การมี

ความสัมพันธ์ที่ดีกับเพื่อนทหารกองประจ�ำการ จ�ำนวน

ชั่วโมงการฝึกในแต่ละวันมีความเหมาะสม การลงโทษ

โดยครูฝึกมีความเหมาะสม การอ�ำนวยความสะดวกมี

ความเหมาะสม ความรู้สึกเป็นส่วนหนึ่งของกองพัน 

การมคีวามภาคภมูใิจทีไ่ด้เข้ามาเป็นทหารกองประจ�ำการ 

และการ เข ้ ามา เป ็นทหารกองประจ� ำการ เป ็น

ประสบการณ์ท่ีดีในชีวิต น้อยกว่ากลุ่มท่ีไม่มีภาวะ

ซึมเศร้าอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ รวมทั้งกลุ่มที่มีภาวะ

ซมึเศร้าจะมรีะดบัคะแนนความเครยีดสงูกว่ากลุม่ทีไ่ม่มี

ภาวะซึมเศร้าอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ดังแสดงใน

ตารางที่ 2 โดยแสดงเฉพาะข้อมูลผู้ที่ตอบว่า “เห็นด้วย” 

ยกเว ้น T-PSS-10 ซึ่งแสดงเป็นค่าเฉล่ียคะแนน 

และจ�ำนวนครั้งที่เพื่อนหรือครอบครัวมาเยี่ยมที่กองพัน 

ซึ่งแสดงเป็นค่าเฉลี่ยจ�ำนวนครั้ง

เมื่อน�ำปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับภาวะซึมเศร้าที่มี

นยัส�ำคญัทางสถติใินตารางท่ี 2 มาวเิคราะห์การถดถอย

โลจสิติกส์ร่วมกบัข้อมูลพืน้ฐานท่ีมนัียส�ำคัญทางสถติิใน

ตารางที่ 1 ได้แก่ ระดับการศึกษา เป็นผู้หารายได้หลัก

ในครอบครัว ประวัติมีโรคประจ�ำตัวทางจิตเวช และ

ความสนใจเรื่องการออกก�ำลังกาย ดังแสดงใน

ตารางที่ 3 โดยมีการแสดงอัตราส่วนปัจจัยเสี่ยง (odds 

ratio) และ 95% confidence interval ของผูเ้ข้าร่วมวจัิย

ที่ตอบว่า “ไม่เห็นด้วย” เทียบกับผู้เข้าร่วมวิจัยที่ตอบว่า 

“เหน็ด้วย” ในหวัข้อเหล่านัน้ ทัง้ก่อน (crude odds ratio) 

และหลังวิเคราะห์การถดถอยโลจิสติกส์ (adjusted 

odds ratio) อีกทั้งแสดงค่า p-value หลังวิเคราะห์

การถดถอยโลจิสติกส์ พบว่า ปัจจัยและความคิดเห็นที่

มต่ีอชวีติความเป็นอยูใ่นกองพนัและการฝึกเหล่าน้ียังคง

มีนัยส�ำคัญทางสถิติ



ปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับภาวะซึมเศร้าในทหารกองประจ�ำการใหม่ วรัมพร ยั่งยืน และคณะ

วารสารสมาคมจิตแพทย์แห่งประเทศไทย
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ตารางที่ 1	แสดงข้อมูลพื้นฐานของผู้ที่มีภาวะซึมเศร้า PHQ-9 ≥10 และผู้ที่ไม่มีภาวะซึมเศร้า

	 ผู้ที่มีภาวะซึมเศร้า 	 ผู้ที่ไม่มีภาวะซึมเศร้า	 c2 หรือ t	 Odds ratio	 95%CI	 p-value*
	 จ�ำนวน (ร้อยละ) 	 จ�ำนวน (ร้อยละ)
	 n = 85 ราย 	 n = 353 ราย
อายุเฉลี่ย ( ±SD)	 21.41 ± 1.31	 21.67 ± 1.28 	 1.65	 -	 -	 0.099
สมัครเข้ามาประจ�ำการเอง 	 60 (70.59)	 257 (72.80)	 0.08 	 0.96 	 0.56-1.65 	 0.894
มีโรคประจ�ำตัวทางกาย 	 10 (11.76)	 14 (3.97)	 8.00 	 3.22 	 0.13-0.73 	 0.005
มีโรคประจ�ำตัวทางจิตเวช 	 1 (1.17)	 0 	 4.16	 -	 -	 0.041
มีประวัติดื่มแอลกอฮอล์ในช่วง 3 เดือน 	 41 (48.24)	 172 (48.73)	 0.00 	 1.00 	 0.62-1.60 	 0.983
มีประวัติสูบบุหรี่ในช่วง 3 เดือน	 49 (57.65)	 210 (59.49)	 0.78 	 0.93 	 0.66-1.74 	 0.780
มีประวัติใช้ยาเสพติดในช่วง 3 เดือน	 27 (31.76)	 111 (31.44)	 0.07 	 1.07 	 0.56-1.55 	 0.788
มีความสนใจเรื่องการออกก�ำลังกาย	 45 (52.94)	 269 (76.20)	 21.21 	 0.32 	 0.19-0.52 	 <0.001
สถานภาพสมรส			   2.47	 -	 -	 0.291

-โสด 	 69 (81.18)	 302 (85.55)
-สมรส	  9 (10.59)	 21 (5.95)
-หม้าย 	 7 (8.24)	 30 (8.5)

จ�ำนวนคนที่มีบุตร 	 15 (17.65)	 44 (12.46)	 2.34 	 0.614 	 0.32-1.15 	 0.126
ศาสนา 			   4.27	 -	 -	 0.118

-พุทธ 	 82 (96.47)	 337 (95.45)
-คริสต์ 	 1 (1.17)	 3 (0.85)
-อิสลาม 	 2 (2.35)	 11 (3.12)

ระดับการศึกษา 			   25.39	 -	 -	 <0.001
-ประถมศึกษาหรือต�่ำกว่า 	 13 (15.29)	 57 (16.15)
-มัธยมศึกษาตอนต้น 	 26 (30.59)	 75 (21.25)
-มัธยมศึกษาตอนปลายและปวช. 	 39 (45.88)	 100 (28.33)
-อนุปริญญาขึ้นไป 	 7 (8.24)	 121 (34.28)

อาชีพเดิม 			   10.64	 -	 -	 0.059
-รับจ้าง 	 56 (65.88)	 220 (62.32)
-ค้าขาย	  11 (12.94)	 24 (6.8)
-เกษตรกรรม 	 4 (4.71)	 8 (2.27)
-นักศึกษา 	 5 (5.88)	 49 (13.88)
-ว่างงาน 	 6 (7.06)	 39 (11.05)
-อื่นๆ 	 3 (3.53)	 13 (3.68)

รายได้ต่อเดือน 			   3.39	 -	 -	 0.494
-5000 บาทหรือน้อยกว่า 	 10 (11.76)	 69 (19.55)
-5001-10000 	 35 (41.18)	 126 (35.69)
-10001-20000 	 30 (35.29)	 134 (37.96)
-20001-3000 	 3 (3.53)	 15 (4.25)
-มากกว่า 30000 	 2 (2.35)	 6 (1.70)

รายได้ต่อครัวเรือนต่อเดือน 			   4.39	 -	 -	 0.355
-10000 บาทหรือน้อยกว่า 	 11 (12.94)	 47 (13.31)
-10001-20000 	 32 (37.65)	 103 (29.18)
-20001-40000 	 25 (29.41)	 107 (30.31)
-40001-60000 	 10 (11.76)	 35 (9.92)
-มากกว่า 60000 	 6 (7.06)	 49 (13.88)
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	 ผู้ที่มีภาวะซึมเศร้า 	 ผู้ที่ไม่มีภาวะซึมเศร้า	 c2 หรือ t	 Odds ratio	 95%CI	 p-value*
	 จ�ำนวน (ร้อยละ) 	 จ�ำนวน (ร้อยละ)
	 n = 85 ราย 	 n = 353 ราย
หนี้สิน 			   7.65	 -	 - 	 0.105

-ไม่มี 	 43 (50.59)	 231 (65.44)
-น้อยกว่า 50000 	 18 (21.18)	 52 (14.73)
-50000-100000 	 11 (12.94)	 30 (8.5)
-100001-250000 	 6 (7.06)	 14 (3.97)
-มากกว่า 250000 	 6 (7.06)	 17 (4.82)

ผู้หารายได้หลักในครอบครัว 			   8.26	 -	 -	 0.016
-ตนเอง 	 25 (29.41)	 67 (18.19)
-สมาชิกอื่น 	 44 (51.76)	 241 (68.21)
-ตนเองและสมาชิกอื่น 	 13 (15.29)	 35 (9.92)

* นัยส�ำคัญทางสถิติที่ p-value <0.05

ตารางที่ 2 แสดงปัจจัยที่ท�ำการศึกษาความเกี่ยวข้องกับภาวะซึมเศร้าในทหารกองประจ�ำการ

 	 ผู้ที่มีภาวะซึมเศร้า	 ผู้ที่ไม่มีภาวะซึมเศร้า	 p-value*
 	 จ�ำนวน (ร้อยละ) 	 จ�ำนวน (ร้อยละ)
	  n = 85 ราย 	 n = 353 ราย
ค่าเฉลี่ย T-PSS-10 ( ±SD)	 22.64 ± 4.35 	 15.91 ± 5.45 	 <0.001
ค่าเฉลี่ยจ�ำนวนครั้งที่เพื่อนหรือครอบครัวมาเยี่ยมที่กองพัน ( ±SD)	 2.79 (2.40)	 3.35 (2.40)	 0.513
ค่าเฉลี่ยจ�ำนวนวันที่ได้กลับไปเยี่ยมบ้าน ( ±SD)	 9.43 (1.58)	 9.50 (1.49)	 0.709
ช่วงเวลาที่อนุญาตให้ครอบครัวหรือเพื่อนเข้าเยี่ยมมีความเหมาะสม 	 80 (94.18)	 349 (98.86)	 <0.001
ช่วงเวลาที่ได้กลับไปเยี่ยมบ้านมีความเหมาะสม 	 78 (91.76)	 341 (96.6)	 0.007
มีความสัมพันธ์ที่ดีกับเพื่อนทหารกองประจ�ำการ 	 78 (91.76)	 343 (97.17)	 <0.001
มีความสัมพันธ์ที่ดีกับครูฝึก 	 69 (81.18)	 318 (90.08)	 0.008
มีความสัมพันธ์ที่ดีกับรุ่นพี่ 	 74 (87.06)	 324 (91.78)	 0.102
จ�ำนวนชั่วโมงการฝึกในแต่ละวันมีความเหมาะสม 	 63 (74.12)	 317 (89.80)	 <0.001
การออกก�ำลังกายในแต่ละวันมีความเหมาะสม 	 69 (81.18)	 312 (88.39)	 0.036
การฝึกวิชาทหารภาคปฏิบัติมีความเหมาะสม 	 73 (85.88)	 328 (92.92)	 0.007
การอบรมเนื้อหาภาคทฤษฎีมีความเหมาะสม 	 74 (87.06)	 311 (88.10)	 0.405
การลงโทษโดยครูฝึกมีความเหมาะสม 	 32 (37.65)	 224 (63.46)	 <0.001
การลงโทษโดยรุ่นพี่มีความเหมาะสม 	 37 (43.53)	 206 (58.36)	 0.008
การต�ำหนิทางวาจาท�ำให้คุณหมดก�ำลังใจในการฝึก 	 62 (72.94)	 139 (39.38)	 0.017
รู้สึกอึดอัดล�ำบากใจกับการปฏิบัติตามกฏระเบียบ 	 43 (50.59)	 163 (46.18)	 0.411
รู้สึกอึดอัดล�ำบากใจกับการงดใช้เครื่องมือสื่อสาร 	 58 (68.24)	 203 (57.51)	 0.096
รู้สึกอึดอัดล�ำบากใจกับการจ�ำกัดบริเวณให้อยู่ภายในกองพัน 	 62 (72.94)	 235 (66.57)	 0.515
การอ�ำนวยความสะดวกมีความเหมาะสม 	 54 (63.53)	 287 (81.30)	 <0.001
เงินค่าตอบแทนที่ได้รับมีความเหมาะสม 	 35 (41.18)	 203 (57.51)	 0.006
สวัสดิการการรักษาโรคที่ได้รับมีความเหมาะสม 	 59 (69.41)	 292 (82.92)	 0.001
รู้สึกเป็นส่วนหนึ่งของกองพัน 	 67 (78.82)	 323 (91.50)	 <0.001
มีความภาคภูมิใจที่ได้เข้ามาเป็นทหารกองประจ�ำการ 	 69 (81.18)	 325 (92.07)	 <0.001
การเป็นทหารกองประจ�ำการเป็นประสบการณ์ที่ดีในชีวิต 	 65 (76.47)	 328 (92.92)	 <0.001

* นัยส�ำคัญทางสถิติที่ p-value <0.001 ตามวิธีบอนเฟอร์โรนี

ตารางที่ 1	แสดงข้อมูลพื้นฐานของผู้ที่มีภาวะซึมเศร้า PHQ-9 ≥10 และผู้ที่ไม่มีภาวะซึมเศร้า (ต่อ)
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อภิปรายผลการศึกษา
จากการศึกษา พบว่าจ�ำนวนทหารกองประจ�ำ

การใหม่ที่มีภาวะซึมเศร ้าคิดเป ็นร ้อยละ 19.95 

ซึ่งมากกว่าความชุกของโรคซึมเศร้าในประชากรทั่วไป 

คือร้อยละ 2.7 ของประชากรไทยที่อายุ 15 ปีขึ้นไป2 

และมคีวามสอดคล้องกบัข้อมลูจากการศกึษาก่อนหน้า

ทั้งในประเทศไทยและต่างประเทศ6-11 การศึกษาก่อน

หน้าในประเทศไทยโดย Kensila และ Kensila พบทหาร

กองประจ�ำการมีความชุกของภาวะซึมเศร้าร้อยละ 

27.119 ต่างจากซ่ึงในการศึกษาคร้ังน้ี อาจเป็นเพราะ

เครื่องมือที่ใช้คัดกรองแตกต่างกัน น่ันคือในการศึกษา

ดังกล่าวใช้แบบคัดกรองโรคซึมเศร้า 2 ค�ำถาม (2Q) 

ส�ำหรบัคดักรองภาวะซมึเศร้าก่อน เม่ือพบว่าผดิปกตจึิง

ใช้ 9 ค�ำถาม (9Q) ในการประเมนิระดบัความรนุแรงของ

ภาวะซึมเศร้า ขณะที่การศึกษานี้ใช้ แบบประเมินภาวะ

ซมึเศร้า PHQ-9 ในการคดักรองภาวะซมึเศร้าเพยีงอย่าง

เดยีว อกีทัง้ช่วงเวลาทีเ่กบ็ข้อมลูกแ็ตกต่างกนั การศกึษา

ก่อนหน้าเกบ็ข้อมูลจากทหารกองประจ�ำการช่วง 20 วนั

แรกของการฝึก ขณะที่การศึกษานี้เก็บข้อมูลเม่ือได้รับ

การฝึกมาแล้วประมาณ 2 เดอืน อกีทัง้ยงัเป็นการศกึษา

คนละหน่วยงานและคนละภูมิภาค จึงอาจส่งผลต่อผล

การศึกษาที่ต่างกันได้

	 จากผลการศึกษาพบว่าข้อมูลพื้นฐานที่มี

ความเกี่ยวข้องกับภาวะซึมเศร้า ได้แก่ ระดับการศึกษา 

โดยในกลุม่ทีมี่ภาวะซมึเศร้าส่วนใหญ่มรีะดบัการศกึษา

ชั้นมัธยมศึกษาตอนปลายหรือประกาศนียบัตรวิชาชีพ 

(ปวช.) ขณะกลุ่มท่ีไม่มีภาวะซึมเศร้าส่วนใหญ่มีระดับ

การศกึษาอนุปรญิญาขึน้ไป สอดคล้องกบัการศกึษาของ 

Bjelland I และคณะ ที่สรุปว่าผู้ที่มีการศึกษาระดับต�่ำ

กว่า มีความเก่ียวข้องกับภาวะซึมเศร้า14 การเป็นผู้หา

รายได้หลักในครอบครัวมีความเกี่ยวข้องกับภาวะ

ซมึเศร้า โดยในกลุม่ทีม่ภีาวะซมึเศร้ามสีดัส่วนของคนที่

เป็นผูห้ารายได้หลกัในครอบครวัสงูกว่ากลุม่ทีไ่ม่มภีาวะ

ซึมเศร้า ซึ่งอาจเก่ียวข้องกับการมีภาระท่ีต้องดูแล

รับผิดชอบสูงกว่าท�ำให้เกิดความเครียดได้มากกว่า 

การมีโรคประจ�ำตัวทางกายกาย โดยในกลุ่มท่ีมีภาวะ

ซึมเศร้ามีสัดส่วนคนที่มีโรคประจ�ำตัวทางกายมากกว่า

ในกลุ่มที่ไม่มีภาวะซึมเศร้า การมีโรคประจ�ำตัวทางทาง

จิตเวชมีความเก่ียวข้องกับภาวะซึมเศร้า โดยพบว่าใน

กลุ่มท่ีมีภาวะซึมเศร้ามีจ�ำนวนคนท่ีมีโรคประจ�ำตัวทาง

จติเวชมากกว่าในกลุม่ทีไ่ม่มภีาวะซมึเศร้า ซึง่สอดคล้อง

กับการศึกษาก่อนหน้าโดย Williams และคณะ10 

ความสนใจในเรื่องการออกก�ำลังกายมีความเก่ียวข้อง

กับภาวะซึมเศร้าและสอดคล้องกับการศึกษาก่อนหน้า

ตารางที่ 3 แสดงปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับภาวะซึมเศร้าในทหารกองประจ�ำการ

 	 crude odds ratio 	 adjusted odds ratio	 p-value*
	 (95%CI)	 (95%CI)
ช่วงเวลาที่อนุญาตให้ครอบครัวหรือเพื่อนเข้าเยี่ยมมีความเหมาะสม	21.81 (2.51-189.28)	 22.20 (2.33-211.34)	 0.007
มีความสัมพันธ์ที่ดีกับเพื่อนทหารกองประจ�ำการ	 15.39 (3.14-75.52)	 8.09 (1.24-52.58)	 0.029
จ�ำนวนชั่วโมงการฝึกในแต่ละวันมีความเหมาะสม	 4.06 (2.20-7.47)	 2.95 (1.47-5.94)	 0.002

การลงโทษโดยครูฝึกมีความเหมาะสม	 2.89 (1.78-4.72)	 2.72  (1.59-4.68)	 <0.001

การอ�ำนวยความสะดวกมีความเหมาะสม	 2.94 (1.75-4.94)	 3.16 (1.73-5.76)	 <0.001

รู้สึกเป็นส่วนหนึ่งของกองพัน	 3.94 (2.01-7.76)	 4.3 (1.89-10.12)	 0.001

มีความภาคภูมิใจที่ได้เข้ามาเป็นทหารกองประจ�ำการ	 3.77 (1.86-7.64)	 3.59 (1.52-8.47)	 0.003

การเข้ามาเป็นทหารกองประจ�ำการเป็นประสบการณ์ที่ดีในชีวิต	 5.61 (2.81-11.18)	 5.70 (2.55-12.76)	 <0.001

* p-value หลังวิเคราะห์การถดถอยโลจิสติกส์ นัยส�ำคัญทางสถิติที่ p-value <0.05
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โดย Tekbas และคณะ8 โดยในกลุ่มที่มีภาวะซึมเศร้า

มีสัดส่วนของคนที่มีความสนใจเร่ืองการออกก�ำลังกาย

ต�่ำกว ่าในกลุ ่มที่ไม ่มีภาวะซึมเศร ้า อาจเกิดจาก

ที่หลักสูตรการฝึกมีกิจกรรมเก่ียวกับการออกก�ำลังกาย

เป็นหลัก การที่ทหารกองประจ�ำการมีความสนใจเรื่อง

การออกก�ำลังกายอยู ่ เดิมอาจช ่วยให ้ปรับตัวกับ

การฝึกง่ายกว่า

ส่วนปัจจัยที่เก่ียวข้องกับภาวะซึมเศร้าในทหาร

กองประจ�ำการ ได้แก่ ระดับคะแนนความเครียด 

ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาก่อนหน้าโดย Williams 

และคณะ 10 โดยกลุ ่มที่มีภาวะซึม เศร ้ ามี ระ ดับ

ความเครียดสูงกว่าในกลุ่มที่ไม่มีภาวะซึมเศร้า ความ

เห็นเกี่ยวกับช่วงเวลาที่อนุญาตให้ครอบครัวหรือเพื่อน

เข้าเยี่ยม โดยในกลุ่มท่ีมีภาวะซึมเศร้ามีสัดส่วนที่เห็น

ด้วยว่ามีความเหมาะสมแล้วน้อยกว่าในกลุ่มที่ไม่มี

ภาวะซมึเศร้า ความเห็นต่อความสมัพนัธ์กบัเพือ่นทหาร

กองประจ�ำการมคีวามเกีย่วข้องกบัภาวะซมึเศร้า โดยใน

กลุ่มที่มีภาวะซึมเศร้ามีสัดส่วนของคนที่เห็นด้วยว่า 

มคีวามสมัพนัธ์กบัเพือ่นทหารกองประจ�ำการดน้ีอยกว่า

ในกลุ่มที่ไม่มีภาวะซึมเศร้า ซ่ึงอาจเกี่ยวข้องกับการ

ปรับตัวอยู่ร่วมกับคนหมู่มาก11และแต่ละคนก็อาจมี

ทักษะการปรับตัวไม่เหมือนกัน ความเห็นเก่ียวกับ

จ�ำนวนชั่วโมงการฝึกมีความเก่ียวข้องกับภาวะซึมเศร้า 

โดยในกลุ่มที่มีภาวะซึมเศร้ามีสัดส่วนของคนที่เห็นด้วย

ว่าจ�ำนวนชั่วโมงการฝึกมีความเหมาะสมน้อยกว่าใน

กลุ่มที่ไม่มีภาวะซึมเศร้า ซ่ึงตรงกับการศึกษาก่อนหน้า

โดย Kensila และ Kensila ที่ระบุว่าปัจจัยด้านการฝึก

ทหารมีความเกี่ยวข้องกับภาวะซึมเศร้า9 ความเห็น

เกี่ยวกับการลงโทษโดยครูฝึกมีความเกี่ยวข้องกับภาวะ

ซมึเศร้า โดยคนส่วนใหญ่ในกลุม่ทีมี่ภาวะซึมเศร้าไม่เหน็

ด้วยว่าการลงโทษโดยครฝึูกมคีวามเหมาะสม ขณะทีค่น

ส ่วนใหญ่ในกลุ ่มที่ ไม ่ มีภาวะซึมเศร ้า เห็นด ้วย

ว่าการลงโทษโดยครฝึูกมคีวามเหมาะสมด ีความคดิเหน็

เกี่ยวกับการอ�ำนวยความสะดวกมีความเกี่ยวข้องกับ

ภาวะซมึเศร้า โดยคนส่วนใหญ่ในกลุม่ทีม่ภีาวะซมึเศร้า

ไม่เห็นด้วยว่าการอ�ำนวยความสะดวกภายในกองพันมี

ความเหมาะสมดี ขณะทีค่นส่วนใหญ่ในกลุม่ทีไ่ม่มภีาวะ

ซึมเศร้าเห็นด้วยว่าการอ�ำนวยความสะดวกภายใน

กองพันเหมาะสมดีแล้ว ซึ่งอาจเกี่ยวข้องกับการปรับตัว

จากชวีติพลเรอืนมาสูก่ารเป็นทหารกองประจ�ำการทีช่วีติ

ความเป็นอยู ่แตกต่างไปจากเดิม9 ความรู ้สึกเป็น

ส่วนหน่ึงของกองพันมีความเก่ียวข้องกับภาวะซึมเศร้า 

โดยในกลุ่มท่ีมีภาวะซึมเศร้ามีสัดส่วนของคนท่ีมีความ

รูส้กึเป็นส่วนหนึง่ของของกองพนัน้อยกว่าในกลุม่ทีไ่ม่มี

ภาวะซึมเศร้า ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาก่อนหน้าโดย 

Williams RA และคณะ10 ความภาคภูมิใจท่ีได้เข้ามา

เป็นทหารกองประจ�ำการ โดยกลุ่มที่มีภาวะซึมเศร้า

มีสัดส่วนของคนท่ีมีความรู้สึกเป็นส่วนหน่ึงของกองพัน

น้อยกว่ากลุ่มที่ไม่มีภาวะซึมเศร้า ทัศนคติว่าการเข้ามา

เป็นทหารกองประจ�ำการเป็นประสบการณ์ท่ีดีในชีวิตมี

ความเก่ียวข้องกับภาวะซึมเศร้า โดยในกลุ่มท่ีมีภาวะ

ซึมเศร้ามีสัดส่วนของคนที่เห็นด้วยน้อยกว่าในกลุ่มที่

ไม่มีภาวะซึมเศร้า

เมื่อพิจารณาตามอัตราส่วนปัจจัยเสี่ยง (odds 

ratio) ท่ีท�ำการปรับแล้ว พบว่าปัจจัยที่ท�ำนายการเกิด

ภาวะซมึเศร้ามากทีส่ดุ ได้แก่ การไม่เหน็ด้วยว่าช่วงเวลา

ทีอ่นุญาตให้ครอบครวัหรอืเพือ่นเข้าเย่ียมเหมาะสม และ

ปัจจัยท่ีท�ำนายการเกิดภาวะซึมเศร้ารองลงมา ได้แก่ 

การไม่เหน็ด้วยว่า มคีวามสมัพนัธ์ทีด่กีบัเพือ่นทหารกอง

ประจ�ำการ ทัศนคติว่าการเข้ามาเป็นทหารกองประจ�ำ

การเป็นประสบการณ์ทีด่ใีนชวีติ ความรูส้กึเป็นส่วนหนึง่

ของกองพัน ความภาคภูมิใจที่ได้เข้ามาเป็นทหารกอง

ประจ�ำการ การอ�ำนวยความสะดวกมีความเหมาะสม 

จ�ำนวนชั่วโมงการฝึกเหมาะสม และการลงโทษโดย

ครูฝึกเหมาะสม ตามล�ำดับ
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ปัจจัยที่มีความเกี่ยวข้องกับภาวะซึมเศร้าจาก

การศึกษาก่อนหน้า แต่ไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติในงาน

วิจัยนี้ ได้แก่ การต�ำหนิทางวาจา ประวัติดื่มเคร่ืองดื่ม

แอลกอฮอล์หรือสูบบุหร่ี การมีรายได้น้อย และรายได้

ของครอบครัว ซึ่งสาเหตุที่ผลการศึกษาต่างกันอาจเป็น

เพราะข้อมูลจากการศึกษาก่อนหน้าไม่ใช่การศึกษา

ในทหารกองประจ�ำการ แต่เป็นการศึกษาในทหารใหม่ 

หลกัสตูรการฝึกจึงย่อมแตกต่างกนั ทัง้ยงัเป็นการศกึษา

ในต่างประเทศจึงย่อมมีความแตกต่างทางวัฒนธรรม 

จดุแขง็ของการศึกษานีค้อื มผีูเ้ข้าร่วมวจิยัจ�ำนวน

มาก อีกทัง้แบบสอบถามเป็นการสร้างข้ึนใหม่จากข้อมลู

การศกึษาก่อนหน้าและจากการสุม่สมัภาษณ์ครฝึูกและ

ทหารกองประจ�ำการ ท�ำให้ได้ข้อมูลในด้านต่างๆ 

ทีค่รอบคลมุมากข้ึน การเกบ็ข้อมลูไม่มกีารระบตุวับคุคล 

ท�ำให้กลุ่มตัวอย่างสะดวกใจในการให้ข้อมูลมากขึ้น

ข้อจ�ำกัดในการศึกษานี้คือ ความชุกของภาวะ

ซึมเศร้าเป็นการวัดจากแบบประเมินภาวะซึมเศร้า 

PHQ-9 ซึง่ยงัไม่ใช่การวนิจิฉยัโรคซมึเศร้าจากจติแพทย์ 

จึงอาจได้ข้อมูลการที่คลาดเคลื่อน อย่างไรก็ตาม

เครือ่งมอืท่ีใช้คดักรองภาวะซึมเศร้านี ้เมือ่ก�ำหนดเกณฑ์

ทีม่ากกว่า 10 คะแนนข้ึนไป จะมีค่าความไว (sensitivity) 

ที่ร ้อยละ 74 และมีค่าความจ�ำเพาะ (specificity) 

ที่ร้อยละ 8512 จึงน่าจะเป็นเครื่องมือที่คัดกรองภาวะ

ซมึเศร้าได้ด ีนอกจากนีก้ารศกึษานีย้งัเป็นเพยีงการบอก

ความเกี่ยวข้องของปัจจัยต่างๆ กับการภาวะซึมเศร้าใน

ทหารกองประจ�ำการ แต่ยังไม่สามารถบอกได้ชัดว่า

ปัจจยันัน้เป็นเหตหุรอืผลทีต่ามมาภายหลงัการเกดิภาวะ

ซึมเศร้า อีกทั้งยังเก็บข้อมูลเพียงหน่ึงครั้งและเป็น 

การเก็บข้อมูลในทหารกองประจ�ำการเพียงผลัดเดียว 

และยังมีข้อจ�ำกัดในเรื่องจ�ำนวนค�ำถามวิจัย เนื่องจาก

ผู้วิจัยค�ำนึงถึงความสะดวกของกลุ่มตัวอย่าง ค�ำถามท่ี

ใช้ศึกษาปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับภาวะซึมเศร้าในแต่ละ

ปัจจัยจึงแสดงให้เห็นในภาพรวมว่าปัจจัยดังกล่าว

เกี่ยวข้องกับภาวะซึมเศร้าหรือไม่ หากมีการศึกษาเพิ่ม

เตมิในอนาคตด้วยค�ำถามวจิยัทีล่งรายละเอยีดในปัจจยั

ต่างๆ มากขึ้นน่าจะท�ำให้ได้ข้อมูลความเกี่ยวข้อง

ที่ชัดเจนขึ้น และมีข้อจ�ำกัดเนื่องจากการศึกษานี้เก็บ

ข้อมูลในหน่วยงานเดียว หากมีการศึกษาในหน่วยงาน

อื่น รวมทั้งในภูมิภาคอื่น อาจท�ำให้ได้ข้อสรุปที่ชัดเจน

ยิ่งขึ้น

สรุป
ภาวะซึมเศร้าในทหารกองประจ�ำการใหม่มี

ความชุกสูงกว่าประชากรทั่วไป โดยข้อมูลพื้นฐานที่

เก่ียวข้องกับภาวะซึมเศร้าในทหารกองประจ�ำการใหม่ 

ได้แก่ ระดับการศึกษา เป็นผู้หารายได้หลักในครอบครวั 

ประวัติมีโรคประจ�ำตัวทางกาย ประวัติมีโรคประจ�ำตัว

ทางจิตเวช และความสนใจเรื่องการออกก�ำลังกาย 

ส่วนปัจจัยด้านชีวิตความเป็นอยู่ภายในกองพันและ

การฝึก พบว่า การตอบ “ไม่เห็นด้วย” ในข้อค�ำถามเรื่อง 

ช่วงเวลาที่อนุญาตให้ครอบครัวหรือเพื่อนเข้าเยี่ยมมี

ความเหมาะสม การมีความสัมพันธ ์ ท่ีดีกับเพื่อน

ทหารกองประจ�ำการ จ�ำนวนชั่วโมงการฝึกในแต่ละวัน

มคีวามเหมาะสม การลงโทษโดยครฝึูกมคีวามเหมาะสม 

การอ�ำนวยความสะดวกมีความเหมาะสม ความรูส้กึเป็น

ส่วนหนึ่งของกองพัน การมีความภาคภูมิใจที่ได้เข้ามา

เป็นทหารกองประจ�ำการ และการเข้ามาเป็นทหารกอง

ประจ�ำการเป็นประสบการณ์ที่ดีในชีวิต เป็นปัจจัย

ท�ำนายการเกิดภาวะซึมเศร้า

กิตติกรรมประกาศ
ขอขอบพระคุณคณาจารย์ภาควชิาจติเวชศาสตร์ 

คณะแพทยศาสตร์ โรงพยาบาลรามาธิบดี ส�ำหรับ

ค�ำแนะน�ำในการด�ำเนินงาน กรมทหารอากาศโยธิน 

รักษาพระองค์ หน่วยบัญชาการอากาศโยธิน กองทัพ

อากาศ ท่ีอนุญาตให้เข้าไปเก็บข้อมูลภายในหน่วยงาน 
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ที่อนุญาตให้ใช้แบบวัดความรู้สึกเครียด (T-PSS-10) 
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