
คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยบูรพา
ผศ.รัศมิ์สุนันท์ จันทรภักดี

สติบำบัดรายบุคคล
ผู้ที่มีภาวะซึมเศร้าและโรคเครียดหลังเหตุสะเทือนใจ



ประวัติกรณีศึกษา

ผู้ป่วยเพศหญิง  อายุ 28 ปี สถานภาพ: โสด 
ระดับการศึกษา: ปริญญาโท 
สุขภาพ: ปฏิเสธการเจ็บป่วยจากโรคทางกาย

ข้อมูลส่วนบุคคล

อาการสำคัญ  
     1 เดือนก่อนเข้ารับการบำบัด นอนไม่หลับ อ่อนเพลีย ร้องไห้
บ่อย เข้ารับการรักษาที่คลินิกจิตเวช ได้ยา Fluoxetine และ
Lorazepam มารับประทาน

ประวัติปัจจุบัน 

     1 เดือนก่อนเข้ารับการบำบัด หลังจากเลิกกับคนรัก มี
อาการผวา ใจสั่น ฝันร้าย ไม่สามารถนอนหลับได้  ร้องไห้บ่อย
อ่อนเพลีย ไม่มีสมาธิในการเรียน

 Stress test = 37 (ระดับปานกลาง) 
 2Q Positive 
 9Q =17 (ปานกลาง)
 8Q = 1(มีแนวโน้มฆ่าตัวตาย)



ประวัติกรณีศึกษา

     22 ปีก่อน บิดามารดาแยกทางกัน ผู้รั บการบำบัดอยู่กับมารดาที่แต่งงาน
ใหม่ มีน้องร่วมมารดา 1 คน ก่อนหน้านี้อาศัยอยู่ด้วยกันกับบิดาใหม่ (พ่อ
เลี้ยง) จนกระทั่งทางครอบครัวย้ายไปทำธุรกิจที่ต่างจังหวัด จึงอาศัยอยู่กับ
พี่ชายที่บ้านเดิมกันแค่สองคน  
  12 ปีก่อน พี่ชายของผู้เข้ารับการบำบัดเสียชีวิต จากการถูกลุ่มวัยรุ่ น
ทำร้ายร่างกาย ปัจจุบันอาศัยอยู่ที่บ้านคนเดียว
      บุคคลในครอบครัว ปฏิเสธการเจ็บป่วยจากโรคทางกายและทางจิตเวช

ประวัติครอบครัว 

ประวัติอดีต
    1 ปีก่อน ถูกคนรักใช้คำพูดต่อว่า ดูถูก และทำร้ายร่างกาย หลังจากเลิก
กัน มีปัญหานอนไม่หลับ ฝันร้าย ใจสั่นบ่อย เวลานึกถึงเหตุการณ์ที่ผ่านมา
มักจะร้องไห้บ่อย แยกตัว ไม่มีสมาธิในการเรียน 
      1 เดือนก่อนเข้ารับการบำบัด พบจิตแพทย์แล้วได้รับยามารับประทาน



การทำสติบำบัดครั้งที่  1- 8



การทำสติบำบัดครั้งที่  1: จัดการกับความว้าวุ่ นใจ

ความคิด: ก่อนฝึกมีแต่
ความคิดลบ และก็คิด
ซ้ำๆถึงเหตุกรณ์ที่เลิก
กับคนรัก (มีแต่คำถาม
และความสงสัย) หลัง
ฝึกรู้ สึกสงบขึ้น นิ่งขึ้น
ง่วงนอน ทั้งๆที่ก่อน
หน้านี้มีปัญหานอนไม่
หลับ
อารมณ์: ยังมีเศร้า
ร้องไห้บ้าง แยกตัว และ
ยังรู้ สึกหมดแรง
พฤติกรรม: ง่วงนอน
ทั้งๆที่ก่อนหน้านี้มี
ปัญหานอนไม่หลับ

การประเมิน
 การเรียนรู้

การประเมิน
SPST-20 = 34
2Q+, 9Q = 18

บุคคลในดวงใจ
แม่/ เพื่อนรุ่ นพี่

การฝึกสมาธิ (หยุดความคิด/จัดการ
ความคิด ความง่วง)
    มีความคิดเข้ามาทั้งเรื่องดีและแย่
(ความรู้ สึกเหมือนชักเย่อกันระหว่างความ
คิดกับลมหายใจ พอความคิดเข้ามา ก็
พยายามโฟกัสลมหายใจ) 
 

ปัญหาอุปสรรค

การเลื่อนนัด: เลื่อนนัด
เลื่อนเวลา การเข้าบำบัด
ช้า
แรงจูงใจ: ยังมีอารมณ์
เศร้า รู้ สึกหมดแรง
ความเชื่อใจ: การเปิด
เผยข้อมูลส่วนตัวต่างๆ
ความหมกมุ่นกับความ
คิด: การเล่าเรื่องซ้ำๆ
เหตุการณ์ที่กระทบ
กระเทือนจิตใจ



การทำสติบำบัดครั้งที่ 2: ดำเนินชีวิตอย่างมีสติ

 การเรียนรู้

การดำเนินชีวิตอย่างมีสติ (สติในการสัมผัส ฟัง ยืน เดิน)
 

สัมผัสสิ่งของมีการ
รับรู้ ที่ดีขึ้น  บอกราย
ละเอียดได้มากขึ้น
 

เมื่ อดูละครดราม่าหลังฝึก
สติ  รู้ สึกว่าสามารถดูเรื่อง
ราวได้ทั้งหมดโดยปิดวาล์ว
น้ำได้  (เปรียบเทียบว่าไม่มี
อารมณ์ร่วม  ไม่เศร้าไปกับ
ละคร)

ยืน/เดิน/สควอช  รับรู้ ตำแหน่งที่ปวด
รับรู้ การสัมผัสของปลายเท้า  เมื่ อ
โฟกัสอยู่กับลมหายใจ  สามารถทำได้
นานขึ้น  อาการปวดต่างๆก็ลดน้อยลง

การประเมิน

ความคิด: ยอมรับเรื่องราวต่างๆได้มากขึ้น
รู้ สึกดีใจที่ยังมีชีวิตอยู่ มี passion
อารมณ์: นิ่งขึ้น เศร้าลดลง ไม่มีร้องไห้
พฤติกรรม: นอนหลับได้มากขึ้น ไม่มีฝันร้าย
ไม่ต้องกินยาคลายเครียดก่อนนอน

ปัญหาอุปสรรค

การเลื่อนนัด: เลื่อนเวลา การเข้าบำบัดช้า
แรงจูงใจ: ยังมีอารมณ์เศร้า รู้ สึกหมดแรง
ความเชื่อใจ: การเปิดเผยข้อมูลส่วนตัว
ต่างๆ



การทำสติบำบัดครั้งที่ 3: รู้ จักปล่อยวางอารมณ์

 การเรียนรู้
    การฝึกสติให้พัฒนาความสามารภ
ในการปล่อยวาง  (ปัญญาภายใน):
   เห็นความคิด  เห็นภาพตัวเองตอน
โดนต่อว่า  มองและปล่อยวาง

    การฝึกพินิจความรู้สึกที่รุนแรง
(Focusing) และการฝึกสังเกต
ความรู้สึกทั่วร่างกาย  (Body Scan):
พบอาการปวดหลังช่วงล่าง  PS = 4.5
หลังจากให้ทำ  Body scan อีกครั้ง
แล้วไล่ตั้งแต่ศรีษะจรดเท้ากับลองพินิจ
ดูแต่ละส่วน  (focusing) พบบริเวณที่
ปวดมากคือ  ศีรษะ  คอ  และหลังส่วน
ล่าง  ความปวดจากที่มันเป็นวงกว้าง
ค่อยๆแคบลงและ  PS = 3 แต่ความ
ปวดก็ยังไม่หายดีเพียงแต่มันไม่รุนแรง
จนสามารถ  scan ส่วนอื่ นได้  
 

ความคิด: ยอมรับ
เรื่องราวต่างๆได้มาก
ขึ้น ไม่มีหมกมุ่นกับ
ความคิดก่อนหน้านี้
แล้ว แต่ยังมีอารมณ์
เศร้ามาบ้างนานๆครั้ง
อารมณ์: นิ่งขึ้น 
พฤติกรรม: ฝึกสติทุก
วันเช้า-ค่ำ ไม่มีปัญหา
เรื่องการนอนหลับแล้ว
รู้ สึกทึ่งเพราะตัวเอง
เคยนั่งนานๆไม่ได้ หลัง
ฝึกแล้วนั่งได้นานขึ้น
รู้ สึกปล่อยวางได้มาก
ขึ้น เห็นความ
เปลี่ยนแปลงตัวเองใน
ทางที่ดีขึ้น 

การประเมิน



การจัดการอารมณ์:
ขาดยา มีอารมณ์เศร้า
กลับมา เริ่มรู้ สึกหมด
แรง
ตั้งใจ กดดัน: ไม่
สามารถทำสมาธิแบบ
หลับตา มีอาการเวียน
ศีรษะ ใจเต้นแรง
การติดป้ายความคิด:
ยังไม่ค่อยเข้าใจ

การทำสติบำบัดครั้งที่ 4: รู้ ทันความคิดและปล่อยวาง

การประเมิน ปัญหาอุปสรรค
ความคิด: มีความคิด
ลบ 3 จาก 20 ข้อ มี
ความคิดนิ่งขึ้น (ข้อ
7,12,19)
อารมณ์: มีความสุข
มากขึ้น ดีใจที่ตัวเอง
นิ่งขึ้น แต่มีเหตุการณ์
มากระทบใจ ทำให้
อารมณ์เศร้ากลับมา
พฤติกรรม: นั่งสมาธิ
ทุกเช้า มีอารมณ์เศร้า
บาง เริ่มมีอาการมึน
ศีรษะบางครั้งต้องทำ
สมาธิแบบลืมตา

 การเรียนรู้

การฝึกสติกับความคิดตาม
ธรรมชาติ :  รู้ สึกว่าจิตตัวเองนิ่ง  ไม่มี
ความคิดอะไรเกิดขึ้น  มีแค่เรื่องเดียว
นึกถึงข่าวพ่อทำร้ายลูก
การฝึกสติกับความคิดจากการซัก
ซ้อมทางใจ: ความคิดที่ เคยถูกทำร้าย
จากคนรัก  เกิดความสงสัย  คิดซ้ำๆ
“ฉันผิดอะไร  ทำไม  ” ติดป้ายความคิด
“สงสัยแล้วนะ”

 



การทำสติบำบัดครั้งที่ 5: ฝึกสติเมตตาให้อภัย

ความคิด: เข้าใจว่าทุกข์ล้วนทุกข์ในแบบของ
ตัวเอง เราต้อง Move on และปล่อยวางถึงจะ
พ้นทุกข์
อารมณ์: มีความสุขมากขึ้น รักตัวเอง ให้อภัย
ตัวเองมากขึ้น
พฤติกรรม: นั่งสมาธิแบบลืมตาทุกเช้า ทำ
Body Scan ตอนออกกำลังกายท่าแพลงก์
(Planking) ทำได้นานขึ้น

การประเมิน

ปัญหาอุปสรรค

การจัดการอารมณ์:
ขาดยา ยังมีอารมณ์
เศร้าอยู่บ้าง
เวียนศีรษะ: ทำสมาธิ
แบบลืมตา

 การเรียนรู้

สติเมตตาตนเอง: รู้ สึกมีความสุข ยิ่งเอามือจับ
หัวใจแล้วสงสารตัวเอง (รับรู้ ว่าไม่เคยกอดตัว
เองเลย) 

สติเมตตาและใหอภัยผู้อื่ น:
ขนลุก  อิ่มเอมใจ  ปลื้ มใจ  เข้าใจ
ในความทุกข์เพราะตัวเองก็เคย
ทุกข์ ไม่อยากให้ใครต้องมาทุกข์

 

สติเมตตาผู้อื่ นและสรรพชีวิต
ปรารถนาให้ผู้อื่ นพ้นทุกข์ด้วย
นึกถึงสรรพสัตว์ สุนัขจรจัดอยากให้
อิ่มท้อง  ไม่อยากให้สัตว์ถูกฆ่า
 



การทำสติบำบัดครั้งที่ 6: ทบทวนสัมพันธภาพใหม่

สิ่งแย่ ที่เขาทำกับเรา

สิ่งดี ที่เราพยายามทำให้

ตะคอก  พูดคำหยาบ  บังคับ
ให้ทำตาม  ถ้าไม่ทำตามจะ
ทำร้าย  ให้จ่ายเงินให้ตลอด

 

วางแผนเรื่องการใช้เงินให้
เตือนเรื่องพฤติกรรม ดูแล
ยามเจ็บป่วย

สิ่งดี ที่เขาทำกับเรา

กล้าทำในสิ่งที่กลัวเพื่อเรา
พร้อมอยู่ข้างเรา

สิ่งแย่ ที่เราทำแม้ไม่ได้ตั้งใจ

ไม่โอ๋ ไม่ใส่ใจเวลาที่เขาทุกข์

ความคิดที่มีต่อสัมพันธภาพคนใกล้ชิด
 

การทบทวนสัมพันธภาพใหม่ การประเมิน

ความคิด: จากที่เป็น “ผู้
สงสัย”กลายเป็น “ผู้
เข้าใจ” 
อารมณ์: มีความสุข
เพราะได้ปล่อยวางอดีตที่
ผ่านมาพร้อม move on
พฤติกรรม: นั่งสมาธิ
แบบลืมตาสลับกับ
หลับตาได้แล้ว มักทำใน
ทุกเช้า ทำ Body Scan
ตอนออกกำลังกายท่า
แพลงก์ (Planking)
ทำได้นานขึ้น



ความคิด: เข้าใจการ
สื่อสารเป็นสิ่งสำคัญใน
สัมพันธภาพ ไม่อยาก
ทำร้ายใครด้วยการ
สื่อสารที่ไม่ดีเหมือนที่ตัว
เองเคยโดนกระทำมา
อารมณ์: ปล่อยวางและมี
อารมณ์ขันในเหตุการณ์ที่
ผ่านมาแล้วได้
พฤติกรรม: ไม่ค่อยพูด
ในเรื่องที่ผ่านมาแล้ว
ส่วนใหญ่จะโฟกัสปัจจุบัน
กลับมาทำแพลนชีวิต
แต่ละสัปดาห์ได้แล้ว

การทำสติบำบัดครั้งที่ 7: ปรับการสื่อสารให้ดีขึ้น
การประเมิน

 การเรียนรู้

หลักการสื่ อสาร:   ผู้รั บการบำบัดเล่าเรื่อง  “พฤติกรรมที่แสดงออกของเพื่ อน
ที่ ไม่ชอบเขา” เล่าด้วยท่าทางไม่พอใจในช่วงแรก  แต่มีนิ่งสงบและหัวเราะใน
เรื่องที่ผ่านไปแล้ว
สติสื่ อสาร:  ผู้ เข้ารับการบำบัดไม่สามารถร้องเพลงได้  แต่ใช้การรับรู้ ลมหายใจ
สูดหายใจเข้าก่อนพูดทุกครั้ง  ร่วมกับระฆังสติ

 

I-message: “หากเป็นไปได้ การนำเสนอที่แสดง
ถึงความคุ้มค่า คุ้มทุน จะช่วยให้การนำเสนองาน
ของกลุ่มคุณน่าสนใจขึ้น ครั้งหน้าอาจจะลองปรับ
ส่วนตรงนี้ดูนะคะ”

You-message: “ทำไมกลุ่มคุณ
นำเสนองานแบบนี้ โดยไม่คำนึงถึง
ความคุ้มค่า คุ้มทุน ควรจะปรับ
การนำเสนอใหม่ให้น่าสนใจกว่านี้นะ
คะ”



ความคิด: การปล่อยวางและไม่คาดหวังว่า
“เขาจะต้อง...เป็นแบบนี้นะ” ก็จะไม่เสียใจ ไม่
ทุกข์
อารมณ์: ยิ้มแย้ม มีอารมณ์ขัน
พฤติกรรม: รู้ สึกมีสมาธิในการเรียนมากขึ้น
แม้จะเรียนยากแต่ก็ยังเข้าใจในสิ่งที่อาจารย์
สอน ไม่ทุกข์กับพฤติกรรมของคนอื่น รักตัว
เองมากขึ้น

การทำสติบำบัดครั้งที่ 8: ชีวิตต้องเดินหน้า

การประเมิน การเรียนรู้

ทบทวนการนั่งสมาธิ 10 นาที :   ทำสมาธิในช่วงแรกไม่ได้
เนื่ องจากแผ่นดินไหวแล้วมีอาการเวียนศีรษะ  แต่พยายาม
อยู่กับลมหายใจ  สามารถหลับตาได้  (ให้ 8 คะแนน)
สติกับความรู้สึกบนร่างกาย  10 นาที : มีอาการหนาวที่
แขนซ้าย  เมื่ อพินิจความรู้ สึกที่รุนแรง  ความหนาวเท่าเดิม
สามารถสแกนส่วนอื่ นได้(ให้ 9 คะแนน  ฝึกประจำออกกำลัง
กายทุกเช้า)
สติกับความคิดทั่วไปและรำลึกเหตุการณ์ยุ่งยากใจ  10
นาที :  สามารถมองและปล่อยวางเหตุการณ์ยุ่งยากใจได้  แต่
มีอาการง่วงนอน  (ให้ 8 คะแนน)
สติเมตตา  5 นาที :  รู้ สึกจิตนิ่งสงบ  พร้อมกับเเผ่เมตตาให้
สรรพสัตว์และคนที่ ได้รับผลกระทบจากแผ่นดินไหว  (ให้ 10
คะแนน)

 

 Stress test = 9 (ปกติ) 
 2Q Positive, 
 9Q = 2 (ระดับน้อย)
 8Q = 0(ไม่มีแนวโน้มฆ่าตัวตาย)





สิ่งที่ได้เรียนรู้ จากการทำสติบำบัด

คนที่มีความทุกข์ จมอยู่กับ
อดีตที่ทำร้ายตัวเอง  หมด
กำลังใจ  หมดแรง  โทษตัว
เอง  ไม่เห็นค่าของตัวเอง

MBTC 8 สัปดาห์
(ออนไลน์)

เปลี่ยนความคิดตัวเองใหม่
ปล่อยวางจากการตัดสิน
ของผู้อื่ นและพร้อมจะแบ่ง
ปันสิ่งดีๆให้คนอื่ น

สงสัยตัวเองผิด
อะไร  ทำไมถึงต้อง
เจอเหตุการณ์แบบนี้

เข้าใจทุกคนมีทั้ง
ส่วนดีและแย่ ให้
อภัยตนเองและผู้
อื่ น  ปล่อยวาง

ชีวิตมีทั้งสุขและทุกข์
เสมอ  อยู่ที่ว่าเราจะ
ให้ความสำคัญกับ
อะไรมากกว่ากัน
ระหว่าง  “ทุกข์” หรือ
“สุข” แต่ไม่ว่า
อย่างไรทั้ง“ทุกข์”
และ  “สุข”มีเกิดขึ้น
และดับไปเสมอ  ไม่มี
อะไรอยู่กับเราตลอด
แต่มันมาเพื่ อให้เรา
เรียนรู้...



สิ่งที่ได้เรียนรู้ จากการเป็นผู้บำบัดสติบำบัด

ได้ฝึกสติไปพร้อมๆกับผู้เข้ารับการ
บำบัด
มั่นใจในการให้การบำบัดเพราะมี
Supervisor และเพื่อนๆในทีมคอย
ให้คำแนะนำกับให้กำลังใจเสมอ
 มีสติในการดำรงชีวิตมากขึ้น

การได้เห็นคนๆหนึ่งที่มีความทุกข์
ได้มีความสุข มีรอยยิ้ม และ
สามารถดำรงชีวิตได้ต่อไปจากการ
บำบัดของเรา...


