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ลักษณะของผูปวยและอาการของโรคสมองเสื่อม

ผูปวยจะมีความเส่ือมท่ีคอยๆเกิดข้ึนในกิจวัตรประจําวัน โดยเริ่มจากไมสามารถทํากิจกรรมท่ียาก ๆ ได

และเร่ิมมีความเส่ือมมากข้ึนเรื่อย ๆ จนไมสามารถทํากิจกรรมที่งายไดดวยตนเอง

80-90 % มีพฤติกรรมท่ีไมเหมาะสม ซ่ึงจะทําใหญาติเกิดการทอดท้ิงหรือทํารายผูปวย

มีแนวความคิดท่ีแปลกไปหรือมีลักษณะอารมณเปล่ียนแปลงไป

ความหมายของปญหาพฤติกรรมและอาการทางจิตท่ีพบในผูปวยโรคสมองเส่ือม

    IPA (International Psychogeriatric Association) ไดใชคําเรียก Behavioral & Psychological 

Symptoms of Dementia (BPSD) แทนพฤติกรรมและอาการทางจิตท่ีพบไดในผูปวยสมองเสื่อม

ซ่ึงจะบงช้ีถึงอาการท่ีเกดิข้ึนของผูท่ีมีภาวะหรือเปนโรคสมองเส่ือมแลว ตอมาจึงมีการปรับเปลีย่นเปนการใชคําวา 

Neuropsychiatric Symptoms (NP) แทน

ดานพฤติกรรม สามารถรับรูไดโดยใชการสงัเกต คือ ความกาวราว การกรีดรอง อยูนิง่ไมได กระสบักระสาย 

ดานจิตใจ สามารถทราบไดโดยผานการสัมภาษณผูปวย ผูดูแลและครอบครัว เชน อารมณเศรา วติกกงัวล

ประสาทหลอน หรอือาการหลงผิด

BPSD จะมีลักษณะท่ีเกิดท้ังดานพฤติกรรมและดานความคิด ดังนี้

         พฤติกรรมไมเหมาะสมกบัสังคมและวัฒนธรรม พฤตกิรรมทางเพศท่ีควบคุมไมได สะสมสิง่ของมาก พูดคําหยาบ สบถ

อยางไรก็ตาม พฤติกรรมทางเพศที่ไมเหมาะสมในผูปวยสมองเส่ือม (inappropriate sexual behavior) 

อาจมีลักษณะ เปน grey area ดูความเหมาะสมท่ีเกิดข้ึนจากบริบท บุคคล สถานที่และสถานการณที่เกิดข้ึน

Sachdev PS (2017) จึงไดกําหนดเกณฑในการบงถึงพฤติกรรมไมเหมาะสมในผูปวยสมองเสื่อม ดังน้ี

ผูปวยไดรับการวินิจฉัยโรคสมองเส่ือม

ผูปวยมีพฤติกรรมท่ีแสดงออกทางเพศชัดเจน อาจจะเปนในรูปแบบของการแสดงออกหรือคําพูดก็ได

1.

2.
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ผูปวยไดรับการวินิจฉัยโรคสมองเส่ือม

ผูปวยมีพฤติกรรมท่ีแสดงออกทางเพศชัดเจน อาจจะเปนในรูปแบบของการแสดงออกหรือคําพูดก็ได

พฤติกรรมท่ีแสดงออกถูกมองวาไมเหมาะสม เน่ืองจาก   

1.

2.

3.

มีพฤติกรรมในท่ีสาธารณะ

พฤติกรรมที่กระทําตอผูอื่นแลวทําใหผูอ่ืนยอมรับไมไดและตองการใหหยุดพฤติกรรมน้ัน

พฤติกรรมท่ีกระทําตอผูอ่ืนซ่ึงไมสามารถจะใหความยินยอมได (เชน ปจจัยเรื่องอายุ ความเจ็บปวย)

พฤติกรรมทางเพศท่ีมากเกินไป เชน แสดงออกในเวลาที่ไมเหมาะสม รบกวนชีวิตประจําวัน หรืออาจ

        จะทําใหเกิดอันตรายตอตนเองหรือผูอื่น

     4. พฤติกรรมน้ีไมไดเกิดกอนผูปวยมีภาวะสมองเส่ือม ไมไดเปนลักษณะหรือบุคลิกเดิมของผูปวย

พฤติกรรมทางเพศท่ีไมเหมาะสม มีการจําแนกชนิด โดย Szacz (1983) คือ 

Sex talk: ใชคําพูดท่ีไมเหมาะสมทางเพศ ซ่ึงตองไมเปนจากลักษณะบุคลิกเดิมของผูปวย

Sexual acts: แตะ จับ โชว สําเร็จความใครในท่ีสาธารณะ หรือ ท่ีสวนตัวอยางไมเหมาะสม

Implied sexual acts: อานหนังสือโป หรือ ขอใหชวยดูแลอวัยวะเพศของตนโดยไมจําเปน

ตอมาไดมีการจัดประเภทใหมโดย De Medeiros และคณะ (2008) ซึ่งจะมีการแบงเปน 2 ชนิด คือ

Intimacy seeking: พฤติกรรมทางเพศปกติท่ีเกิดขึ้นผิดที่ผิดทาง เชน จูบ กอด แตเกิดข้ึนกับบุคคล

และสถานท่ีท่ีไมเหมาะสม

Disinhibition: พฤติกรรมทางเพศท่ีหยาบคาย รุนแรง ไมเหมาะสมในทุกบริบท เชน โชวอวัยวะเพศ

พูดจาลามก สัปดน

1.

2.



ความรุนแรงทางเพศ จากป�ญหา สูก่ารเยยีวยา
การประชุมวชิาการนิติสุขภาพจิต ครั�งที� 4

Ê¶ÒºÑ¹¡ÑÅÂÒ³�ÃÒª¹¤ÃÔ¹·Ã�

สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ "สรุปเนื�อหาในภาพรวม"

อภิปราย : Inappropriate Sexual Behavior in Neurocognitive Disorders (3)
รศ.พญ. ภาพนัธ ์ไทยพสิทุธกิลุ
จติแพทย ์โรงพยาบาลรามาธบิด ี

นางสคุนธพ์ณชิ ธตพนัธพ์งศ์
จติแพทย ์สถาบนักัลยาณร์าชนครนิทร์

นายแพทยณ์ฐั ไกรภัสสรพ์งษ์
จติแพทย ์สถาบนักัลยาณร์าชนครนิทร์

     ในประเทศไทยมีแนวทางเวชปฏิบัติสําหรับผูปวยสมองเสื่อม ไดมีการกําหนดใหพฤติกรรมทางเพศที่มี

ความไมเหมาะสม อยูในสวนหน่ึงของปญหาพฤติกรรมของผูปวยโรคสมองเส่ือม ในหมวดหมูของการขาด

ความยับย้ังช่ังใจ (disinhibition) เชน การไปจับเนื้อตัวคนอื่น โดยจะรวมพฤติกรรมขาดความยับยั้งชั่งใจ

ทางเพศเขาไปดวย เชน พฤติกรรมจับหนาอกผูอ่ืน ลูบจับอวัยวะเพศ เปนตน

สาเหตุ

     สวนใหญเก่ียวของกับสมองสวนหนา (frontal system) อาการเหลาน้ีจึงสามารถเกิดไดกับกลุมคนไขท่ีมี

โรคสมองเส่ือม เน้ืองอกในสมอง โรคมะเร็งท่ีเกี่ยวของกับสมองสวนหนา อยางไรก็ตามโรคท่ีเกิดในสมองสวน 

limbic system เชน โรคลมชัก และเสนเลือดในสมองแตกก็สงผลใหเกิดอาการข้ึนได เชนเดียวกับในสมอง

สวน Striatum เชน ในกลุมผูปวยโรคย้ําคิดย้ําทํา (OCD) ท่ีมีการย้ําทําพฤติกรรมทางเพศ และ Tourette 

Syndrome ซ่ึงอาจจะออกมาในรูปแบบคําพูดท่ีไมสามารถควบคุมได รวมถึงสมองสวน Hypothalamus 

ในกลุมโรค Kleien-Levin syndrome ก็สงผลใหเกิดความเปล่ียนแปลงในเรื่องแรงขับทางเพศเชนเดียวกัน

     พฤติกรรมทางเพศท่ีไมเหมาะสมจึงสามารถเกดิไดจากสมองในหลาย ๆ สวน ซ่ึงทํางานรวมกนัและสงผลตอกนั

     เม่ือผูปวยปญหาพฤติกรรมทางเพศไมเหมาะสม จําเปนจะตองตรวจประวัติของคนไขใหชัดเจน จากคนไข 

ผูดูแล คนรอบขาง รวมท้ังสามีหรือภรรยาของคนไข

     จากหนังสือแนวทางเวชปฏิบัติของคนไขสมองเส่ือม จะมีแนวทางในการตรวจคนไขเมื่อมีพฤติกรรม เร่ิมจาก

ตรวจอาการ delirium จากนัน้ตรวจประวติัโรคทางจิตเวชท่ีสงใหเกิดพฤติกรรม รวมถงึความเจบ็ปวยทางดานรางกาย 

เชน เช้ือรา การติดเชื้อในบริเวณอวัยวะเพศ

     ในรูปแบบการรักษาจะเร่ิมแบบไมใชยา เชน พฤติกรรมบําบัด หรือปรับรูปแบบเสื้อผาใหถอดยาก 

หากคนไขยังไมสามารถควบคุมไดจะใชยา โดยจะปรับตามอาการและพฤติกรรมของคนไข

แนวทางการปฏิบัติสําหรับผูใหการรักษา
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     การวัดผล จากแนวทางเวชปฏิบัติฯ จะใชแบบสอบถาม Neuropsychiatry Inventory Questionnaire

(NPI-Q) จะมีการประเมินอาการคนไข และความทุกขใจของผูดูแล

     การจัดการสําหรับผูดูแล

หาส่ิงเราท่ีมากระตุนคนไข เชน การแตงกายของผูดูแลตองมีความมิดชิด หากมีบุคคลท่ีกระตุนคนไข

พยายามใหออกหาง

ตองหามคนไขทันทีท่ีเกิดพฤติกรรมที่ไมเหมาะสม เขาไปหยุดพฤติกรรมและบอกคนไขวาไมควรทํา 

หากผูปวยทํากับบุคคลอื่นที่ไมคุนเคย ตองใหขอโทษและยอมรับผลท่ีเกิดขึ้น

ดูแลใจของผูดูแล ทําความเขาใจวาการดูแลผูปวยไมใชเรื่องงาย

1.

2.

        แตไมไดใชการตําหนิและลงโทษ

1.

2.

ยาสําหรับใชรักษาการขาดความยับยั้งชั่งใจทางเพศทุกรูปแบบ จะใชยากลุม antidepressant โดยยาที่นิยม

ใชเปนกลุมแรก คือ SSRIs และใชยากลุม antipsychotics เปนลําดับตอไป

     วิธีการดูแล ทําความเขาใจตอผูปวย และผูดูแล

    กรณีผูปวยสมองเส่ือมท่ีมีพฤติกรรมทางเพศไมเหมาะสมมกัเกิดจากสมองสวนหนา มปีญหาพฤตกิรรมเสยีงดงั

โวยวาย ไมใสเส้ือผาเดินออกนอกบาน หรือพฤติกรรมทางเพศที่ไมเหมาะสม เชน การไปจับรางกาย พูดจาแซว

คนอ่ืนท่ีไมเก่ียวของ ยับย้ังช่ังใจไมได กาวราวกับคนในบานและแสดงออกในที่สาธารณะ ทําใหญาติเกิดความ

อับอาย เกิดความอึดอัดกังวลใจ ญาติรูสึกเปนภาระ ทําใหอาจความเสี่ยงท่ีญาติจะทอดทิ้งและทํารายคนไขได

     ซ่ึงอาจใชการปรับดานพฤติกรรม ในกรณีพฤติกรรมไมรุนแรงมาก เชน การใชคําพูด ชวยหากิจกรรมอ่ืน ๆ 

ท่ีเบ่ียงเบนความสนใจใหแกคนไข แตหากมีการใชความรุนแรงอาจตองใชยา และปรึกษาแพทยเพ่ิมเติม
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     ตองใหขอมูลญาติ หรือผูดูแลใหเกิดความเขาใจวาอาการท่ีเกิดมาจากความเจ็บปวย ไมไดเกิดจากความ

ต้ังใจ ผูดูแลอาจใชการผลัดเปล่ียน หรือใชบริการของศูนยดูแลผูสูงอายุ เพ่ือใหชวยลดความเครียดจากการ

ท่ีตองดูแลผูปวยตลอดเวลา

     ผูดูแลตองคํานึงถึงความปลอดภัยของตนเองเปนอนัดบัแรก เม่ือเห็นวามีพฤติกรรมอันตราย ตองปรึกษาแพทย

เพ่ือปรับการรักษา ผูปวยแตละคนจะมีความสนใจ ผูดูแลจะมีวิธีการรับมือท่ีแตกตางกันไป อาจใหทํากลุม

เพ่ือใหเกิดการแลกเปล่ียนอารมณความรูสึก และขอมูลของแตละครอบครัว เชน เพราะผูดูแลคนเดิม

อาจเปนตัวกระตุน(trigger) ใหมีพฤติกรรมซ้ํา ๆ อาจเปล่ียนผูดูแลชั่วคราวเพ่ือใหผูดูแลเดิมมีเวลาพัก หรือ

หากิจกรรมท่ีผูปวยเคยชอบทํา


