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บทคัดยอ
การศึกษาก่ึงทดลองนี ้ มวีตัถปุระสงคเพือ่เสรมิปลาสวายเนือ้ขาวในอาหาร สาํหรบัผูปวยจติเวช ระยะฟนฟ ู(เพศชาย) ทีม่ภีาวะ
เครียด และเพ่ือศกึษาระดับความเครียดระหวางกลุมทดลองและกลุมเปรียบเทียบกอนและหลังรบัประทานอาหารเสริมปลาสวาย
เน้ือขาว กลุมทดลอง  คือ  ผูปวยหอกรองจิตที่ไดรับปลาสวายเปนอาหารเสริม และกลุมเปรียบเทยีบ คือ ผูปวยหอผกากรองท่ี
ไมไดรับอาหารเสริม  เก็บรวบรวมขอมูลดวยแบบวัดความเครียดสวนปรุง สถิติที่ใชในการวิจัย คือ สถิติพรรณนา  คา RR และ 
คา 90% CI
 ผลการศึกษา พบวากลุมทดลองที่ไดรับอาหารเสริม ถึงสิ้นสุดสัปดาหที่ 2 มีโอกาสที่จะมีระดับความเครียดสูงเพียง 
0.09   เทาของกลุมทีไ่มไดรบัอาหารเสรมิ (RR = 0.09; 90 % CI 0.02 - 0.44)  และระดบัความเครยีดสงูของกลุมทดลองลดลงถงึ
รอยละ 91 เมือ่ไดรบัอาหารเสริม ดงันัน้ผูปวยทางจิตทีม่ภีาวะเครียดเม่ือไดรบัอาหารเสริมโอเมกา 3 (ปลาสวายเน้ือขาว) ปรมิาณ  
100 กรัม / วัน ในอาหารอยางตอเนื่อง 2  สัปดาห ทําใหผูปวยมีภาวะเครียดลดลงท่ีระดับความเชื่อมั่น  90 % 
 จากการศึกษาครั้งนี้พบวา การเสริมปลาสวายเน้ือขาวในอาหารสามัญของผูปวยทางจิต ปริมาณ 100  กรัม / วัน โดย

การเปลีย่นวตัถดุบิในอาหาร และรบัประทานตอเนือ่งกนั 2 สปัดาห ทาํใหผูปวยทางจติมอีาการดขีึน้และระดบัความเครยีดลดลง  
ที่ระดับความเช่ือมั่น 90 % 

คําสําคัญ : อาหารเสริม ภาวะเครียด ผูปวยจิตเวช (เพศชาย)
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Abstract
The purposes of this Quasi - experimental study were to add the white meat of stripped catfi sh to the diet 
for male psychiatric patients who were in a rehabilitation condition with stress and to study the stress level 
between experimental and comparison groups before and after taking the diet with white meat of stripped catfi sh. The 
experimental group represented patients who received a diet with the white meat of stripped catfi sh and the comparison 
group represented the patients who did not receive the diet. Data were collected by using the Suanprung stress test. 
The statistical analysis were descriptive statistics, Risk Ratio (RR)  and  90 % CI.
 The result showed that the experimental group, who received a supplement for 2 weeks was, more likely  
to  develop a high stress level only 0.09  of  the  comparison  group who  did  not  receive supplement (RR = 0.09; 
90 % CI 0.02-0.44). Moreover, the  high stress level of the experimental group decreased 91 percent when they 
 received  the  supplement. Therefore, when  the  psychiatric patients with stress received supplement with omega - 3  
(white meat of stripped catfi sh) 100 grams per day and continuing consume  in  2  weeks, psychiatric patients may 
had less stress by 90 % CI.
 It was also found that adding the white meat of stripped catfi sh in the common diet  of psychiatric patients 
at 100 grams per day by changing  the  ingredients in  the diet and continuing to consume it for 2 weeks, psychiatric 
patients had improved symptoms and had lower stress levels at 90% CI.

Keywords : Supplemented food, reduce stress, psychiatric patients (male)  

บทนํา
ความเครียดเปนผลรวมของปฏิกิริยาตามธรรมชาติของ
มนุษยที่เกิดขึ้น เมื่อเผชิญกับปญหา การเปลี่ยนแปลง  หรือ
สถานการณตางๆ ความเครียดที่เหมาะสมจะกระตุนให
เกิดการปรับตัว แกไขปญหา เกิดการพัฒนาและสรางสรรค 
แตความเครียดที่มากเกินไปเปนผลเสียตอรางกายและจิตใจ 
เกิดความไมสบายใจ มอีาการตางๆ ซ่ึงทาํใหปรบัตวัไมได หรอื
เกิดโรคทางรางกายที่อาการมีความสัมพันธกับความเครียด 
เชน แผลในกระเพาะอาหารและลําไส หวัใจเตนเรว็ ปวดศีรษะ
เปนตน ปจจยัท่ีทาํใหเกิดความเครียดมีหลายดาน  คอื  ปจจัย
ทางรางกาย (ผูปวยท่ีมโีรคประจําตวั) การปรับตวัเขากบัสภาพ
แวดลอมและสังคมไดนอย ปจจัยทางจิตใจ เชน ชอบคิดลวง

หนามากเกนิไป มองโลกในแงราย คาดหวงักับชยัชนะมากเกนิ
ไป1 สวนปจจัยสิ่งแวดลอมภายนอก ไดแก ครอบครัว  เพื่อน

รวมงาน ที่อยูอาศัย และประเทศชาติเปนตัวกระตุนที่ทําให
จิตใจมีความเครียด วิตกกังวลแตกตางกัน2 ความเครียดเกิด
ขึน้ไดกบัทกุเพศ ทกุวยั ตัง้แตเดก็เลก็จนกระทัง่วยัชรา3 วธิแีก
ปญหาความเครียดมีหลายวิธ ีเชน การใชยา การรักษาทางจิต 
การออกกาํลังกาย วธิหีน่ึงท่ีปลอดภยัและไดประโยชน คอื การ

เลอืกบรโิภคอาหาร  ในภาวะทีร่างกายเกดิความเครยีด มคีวาม
ตองการสารอาหารบางตัว เพือ่ชวยลดระดับความเครียดลง4 มี
การศึกษาเกี่ยวกับงานวิจัยลาสุดซึ่งตีพิมพใน The Journal 
of  Nutrition, Health & Aging ชี้แนะวาโอเมกา 3 ชวยลด

อาการของภาวะซึมเศราในสตรีสูงอายุได การศึกษาในกลุม

สตรีสูงอายุที่มีภาวะซึมเศราจํานวน  46  คน ชวงอายุระหวาง  
66-95 ป ผูเขารวมการวจิยัถูกแบงออกเปนสองกลุม กลุมแรก
รบัประทานผลิตภณัฑเสรมิอาหารโอเมกา 3 ในขณะท่ีอกีกลุม
รับประทานผลิตภัณฑซึ่งไมมีผลตอรางกาย ผลการศึกษาพบ
วากลุมแรกมีอาการของภาวะซึมเศราลดลง จุดประสงคหลัก
ของการศกึษา คอื อาการภาวะซมึเศราดขีึน้ ซึง่ประเมนิโดยใช
แบบสอบถามเพ่ือวดัความรุนแรงของภาวะซึมเศราในผูสงูอายุ
 กรดโอเมกา  3  (Omega - 3) เปนกรดไขมันจําเปน
ที่รางกายขาดไมได มีประโยชน  คือ ทํา ใหอารมณ และความ
จาํดีขึน้ มรีายงานการศกึษาเกีย่วกบัประโยชนของกรดโอเมกา 
3 ตอหญิงท่ีกําลังต้ังครรภ ที่มีอาการหดหูเศราซึมกับสภาพ
รางกายที่ไมเหมือนเดิม ผลการศึกษาพบวา การรับประทาน
ปลาแซลมอน  ซารดนี หรอืทูนา ซึง่มกีรดไขมนัโอเมกา 3  สงู5  
ชวยใหหญิงที่กําลังตั้งครรภที่มีอาการเศราซึมหดหูนอยลง
ได  ยงัมกีารศึกษาในหนูทดลองโดยบังคบัใหวายน้ําในน้ําเย็น  
ซึง่ไมมทีีใ่หหลบหน ีผลการศกึษาพบวา หนทูีไ่ดรบัอาหารทีม่ี

ปริมาณของกรดโอเมกา 3 สูงมีความกระตือรือรนและหาทาง
หลบหนี6 กรดโอเมกา 3 พบไดในปลาทะเลและปลานํา้จดื ทัง้นี้
ขอมลูงานวิจยัดานอาหารของสํานกังานกองทุนสนบัสนนุการ
สรางเสริมสุขภาพระบุวา  ปลาน้ําจืดมีกรดโอเมกา 3 ที่สูง7

เชนกัน  จากการทําวิจัยในประเทศไทยพบวา  ปลานํ้าจืดของ

ไทยบางชนิดมีปริมาณของโอเมกา 3 ไมดอยกวาปลาทะเล 
โดยเฉพาะที่มีมากที่สุดคือ  ปลาสวายเนื้อขาว 
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 ในการวิเคราะหหาสาเหตุของโรคโดยใชหลกัระบาด
วทิยาเชิงสงัเกต (Epidemiological Observation) โรคซมึเศรา
พบนอยมากในกลุมประชาชนทีช่อบบรโิภคอาหารปลาปรมิาณ
มาก ๆ   และในวารสารโรคจิต8 พ.ศ.  2542 ตพีมิพงานวิจยัเร่ือง
ผลการศกึษาคนไขวกิลจรติ เมือ่ใหรบัประทานกรดไขมันอิม่ตัว
ชนิดโอเมกา  3  ขนาด 10 กรัมตอวัน รวมกับการรักษาผูปวย
วกิลจริตพบวา ไดผลดีภายใน  4  เดอืน โดยเปรียบเทยีบคนไข
อกีกลุมท่ีไมไดกนิกรดไขมันโอเมกา 39  ซึง่ผูทีม่อีาการซึมเศรา
ไมถือเปนโรควิกลจริต เพราะเปนเพียงปญหาทางสุขภาพจิต 
(Mental Health Problem)10 แตถาไมแกไขอาจลกุลามจนเปน
โรคจิตได และกลายเปนโรคจิตอยางแทจริง  คือ  โรคจิตเภท
 จากขอมูลขางตนจะเห็นไดวาโอเมกา 3 มีสวนชวย
ในการลดระดับความเครียด แมจะมีอาหารลดความเครียด
หลายชนิด เชน อาหารที่มีสารทริปโตแฟน  วิตามินบี วิตามิน
ซ ี วติามินอ ีคารโบไฮเดรตและอ่ืน ๆ   อกีมากมาย  ดงันัน้คณะ
ผูวิจัยจึงสนใจศึกษาอาหารเสริมคลายเครียด โดยการเสริม
อาหารที่มีโอเมกา 3 (ปลาสวายเนื้อขาว) ในรายการอาหาร
สามัญทีโ่รงพยาบาลจัดใหผูปวย  เพือ่ลดภาวะความเครียดใน
กลุมผูปวยจิตเวช ตึกกรองจิตและตึกผกากรอง โรงพยาบาล
จิตเวชนครราชสีมาราชนครินทร 

วัตถุประสงคของการวิจัย เพื่อศึกษา
 1.  ผลการใชปลาสวายเนือ้ขาว  เสรมิอาหารสาํหรบั
ผูปวยจิตเวชชาย  ระยะพักฟนที่มีอาการเครียด
 2. เปรยีบเทียบผลของระดบัความเครยีดกอน และ
หลงัการใชปลาสวายเนือ้ขาวเสรมิอาหาร ในผูปวยจติเวชชาย

 3.  เปรยีบเทยีบความแตกตางของระดบัความเครยีด 
ระหวางกลุมทดลอง และกลุมเปรยีบเทยีบ กอนและหลงัการใช
ปลาสวายเน้ือขาวเสริมในอาหาร ในผูปวยจิตเวชชาย

ขอตกลงเบื้องตน
 1.  ผูปวยในกลุมทดลอง หอผูปวยใน ตึกกรองจิต  
และกลุมเปรียบเทียบ หอผูปวยใน ตึกผกากรอง ไดรับยาลด
ความเครียดเหมือนกัน ไมวาจะเปนยากลุมใด หรือยาชนิดใด

จากการรักษาโดยจิตแพทยที่เปนมาตรฐานเดียวกัน
 2. ผูปวยในกลุมทดลอง หอผูปวยใน ตึกกรองจิต  
และกลุมเปรียบเทียบ หอผูปวยใน ตกึผกากรอง ไดรบักจิกรรม
คลายเครียดเหมือนกัน
 3.  อาหารท่ีจดัใหทัง้สองกลุมเหมือนกัน  แตตางกัน

ที่กลุมทดลอง หอผูปวยใน ตึกกรองจิตไดรับอาหารเสริมโอเม
กา 3 (ปลาสวายเน้ือขาว) 

 4. เกณฑการคัดเลือกผูปวยเขารวมโครงการวิจัย  
ตองเปนผูปวยระยะฟนฟ ูหอผูปวยใน ตกึกรองจิต และตกึผกา
กรอง เพศชาย อายุ 20 - 65 ป ไมมีโรคแทรกซอน สามารถ
พูดคุยโตตอบได และสามารถเขารวมโครงการวิจัยได อยาง
ตอเนื่องจนครบ  2  สัปดาห  
 5. เกณฑการคดัผูปวยออกจากโครงการ คอื ผูปวย
จติเวชท่ีไมอยูในระยะฟนฟ ูในโรงพยาบาลจิตเวชนครราชสีมา
ราชนครนิทร มโีรคแทรกซอน ไมสามารถพดูคยุหรอืโตตอบได 
นอกจากนีเ้มือ่ผูปวยเกดิอาการผดิปกติ ผูดแูลจะไมอนญุาตให
ออกมารวมกิจกรรมตาง ๆ กับผูปวยอื่นๆนอกตึก

วิธีการศึกษา
 การศึกษานี้เปนการศึกษาแบบกึ่งทดลอง (Quasi - 
Experimental Research) ซึ่งผูวิจัยไดศึกษาผลของอาหาร
เสริมโอเมกา 3 ในปลาสวายเนื้อขาวชวยลดภาวะเครียด
ในผูปวยจิตเวชระยะฟนฟู (เพศชาย) โรงพยาบาลจิตเวช
นครราชสีมาราชนครินทร คํานวณขนาดตัวอยาง โดยใชสูตร
ของ Krejcie and  Morgan11 ไดผลดังนี้

 n  =            NZ²α /2  (1- ) 
  e² (N-1)+ Z² α /2  (1- ) 

 N = จํานวนประชากร
 n = ขนาดตัวอยาง

 α/2 =  ระดับความเชื่อมั่น

 ρ =  แทนสดัสวนของตวัแปรทีต่องการประมาณคา
 e = ความแมนยําของการประมาณคา

แทนคาในสูตร
 n = 1,655 x 1.96² x 0.5(1-0.5)
            0.25 ² (1,655-1) + 1.96² x 0.5(1-0.5)

 n = 15.23   20
 ขนาดของตัวอยางที่ตองการ คือ กลุมละ  20  คน

เคร่ืองมือที่ใชในการศึกษา
 1. เครื่องมือที่ใชในการรวบรวมขอมูล
 แบบสัมภาษณขอมูลทั่วไปประกอบดวย อายุ

นํ้าหนัก สวนสูง ระดับการศึกษา สถานภาพสมรส อาชีพ 
รายไดหลักตอเดือน / ของผูปวย โรคประจําตัว
 แบบสัมภาษณขอมูลความเครียด ใชแบบวัด

ความเครียดสวนปรุงชุด 20 ขอ เปนแบบวัดความเครียดที่
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สรางข้ึนมาเพ่ือวัดความเครียดท่ีเหมาะสมสําหรับคนไทย 
จากกรอบแนวคิดทางดานชีวภาพ จิตใจ และสังคมของ
ความเครียด สวนใหญเปนแบบวัดบุคลิกภาพ วัดความวิตก
กงัวล วดัอาการทางกาย  และจติท่ีสมัพนัธกบัความเครยีด  ดงั
นัน้ เครือ่งมอืชดุนีจ้งึเหมาะทีจ่ะนาํมาใช เพ่ือหาขอมลูเกีย่วกบั
ความเครียดของผูที่มารับบริการ ทราบที่มาของความเครียด  
การใชชีวิตประจําวันที่มีผลตอการเกิดความเครียด หรือการ
ปรับตัวรับกับความเครียด และอาการของความเครียดที่เกิด
ขึ้นได เหมาะท่ีจะใชในการใหคําปรึกษา และแนะนําในเรื่องนี้  
ดังนั้น การวิจัยครั้งน้ีจึงไดใชแบบวัดความเครียดสวนปรุง  
กรณีผูปวยจิตเวชระยะฟนฟูอาการ  ที่พรอมเขารวมกิจกรรม
บําบัด เพื่อใหเกิดทักษะในการดูแลตนเอง และพรอมท่ีจะ
กลับบาน  
 2.  เครื่องมือที่ใชในการทดลอง
 เสรมิโอเมกา 3  จดัอาหารเสริมโอเมกา 3 (ปลาสวาย
เนือ้ขาว) โดยการเปล่ียนวตัถดุบิสวนเน้ือสัตวกลุมไขมนัสงูให
เปนปลาสวายเนือ้ขาว ชัง่ดบิ 100 กรมั / วนั ในรายการอาหาร
สามญั โดยแตละวันแบงออกเปน 2  มือ้ มือ้กลางวนัชัง่เนือ้ปลา
สวายเนื้อขาวดิบ 60 กรัม และม้ือเย็น 40 กรัม ใชวิธีการหุง
ตมปลาสวายเน้ือขาวแบบการลวก ที่อุณหภูมิสูง ใชเวลานอย  
และนาํไปใสในเมนอูาหารทีม่กีารเปล่ียนวตัถดุบิ  ในสวนทีเ่ปน
เนื้อสัตว เพื่อชวยลดภาวะความเครียดในผูปวยจิตเวชระยะ
ฟนฟู  

ผลการศึกษา
กลุมทดลองที่รับประทานอาหารเสริมโอเมกา 3 (ปลาสวาย

เนื้อขาว) พบวา กอนการทดลองสวนใหญผูปวยระยะ
ฟนฟู มีระดับความเครียดปานกลาง (25 - 42 คะแนน)  

รอยละ 50 รองลงมา คือ ระดับความเครียดสูง (43 - 62 
คะแนน) รอยละ 45 หลังรับประทานอาหารเสริมโอเมกา 3  

สิ้นสุดสัปดาหที่ 1 พบวา ความเครียดสวนใหญอยูในระดับ
ปานกลาง รอยละ 50 รองลงมา คือ มีระดับความเครียดสูง 
รอยละ 25 หลังรับประทานอาหารเสริมโอเมกา 3 สิ้นสุด
สัปดาหที่ 2 พบวา กลุมทดลองมีระดับความเครียดที่ดีขึ้น คือ 

มรีะดบัความเครยีดนอย (0 - 24 คะแนน) รอยละ 55 รองลงมา 
คอื มรีะดบัความเครยีดปานกลาง (25 - 42 คะแนน) รอยละ 40
 กลุมเปรียบเทียบ หอผูปวยใน ตึกผกากรองท่ีไม
ไดรับประทานอาหารเสริมโอเมกา 3 พบวา กอนการทดลอง  
ระดับความเครียดสูง (43 - 62 คะแนน) รอยละ 45 รองลงมา 

คือ ระดับความเครียดปานกลาง (25 - 42 คะแนน) และระดับ
ความเครียดรุนแรง (63 คะแนนข้ึนไป) รอยละ 25 เทากนั เมือ่
รับประทานอาหารส้ินสุดสัปดาหที่ 1 พบวา สวนใหญมีระดับ

ความเครียดสูง รอยละ  40  รองลงมา คือ ระดับความเครียด

รุนแรง รอยละ 30 และหลังส้ินสุดสัปดาหที่  2  พบวา มีระดับ
ความเครียดสูง รอยละ  55 รองลงมา คือ มีระดับความเครียด
ปานกลาง รอยละ  35

Table 1 The association between  Omega 3 (white  meat 
of stripped catfi sh) and medium - low stress at 
the end of  2 weeks

Group Medium Low Total RR 

(90%CI)

AF%

Experiment

Comparison

Total

8

7

15

11

2

13

19

9

28

0.54 

(0.32-0.92)

46

*ARP means Attributable Risk Percent
*AF means Attributable Fraction 

 จาก Table 1 เม่ือดคูา RR (Risk Ratio) มคีาเทากบั  
0.54 แสดงวากลุมทดลองท่ีไดรับปลาสวายเน้ือขาวเสริม
อาหารครบ 2 สัปดาห มีความเครียดระดับปานกลาง เพียง 
0.54 เทา เมื่อเทียบกับกลุมที่ไมไดรับปลาสวายเนื้อขาวเสริม
อาหาร เม่ือพิจารณาจากคา Attributable Fraction (AF%) 
= 46% การไดรับปลาสวายเน้ือขาวเสริมอาหาร 2 สัปดาห  
สามารถลดความเครยีดระดับปานกลางลงได รอยละ 46

Table 2 The association between Omega 3 (white meat  
of stripped catfi sh) and high - low stress at  the 
end of 2 weeks

Group High Low Total RR ( 90% CI) AF%

Experiment
Comparison

Total

1
11

12

11
2

13

12
13

25

0.09 
(0.02-0.44)

91

*AF means Attributable Fraction

 จาก Table 2 พบวา กลุมทดลองท่ีไดรับปลาสวาย

เนือ้ขาวเสรมิอาหาร เม่ือสิน้สุดสัปดาหที ่2 มคีวามเครยีดระดบั
สูงเพียง 0.09 เทา เมื่อเทียบกับกลุมที่ไมไดรับปลาสวายเนื้อ
ขาวเสริมอาหาร และคา AF% = 91% แสดงวา การไดรับปลา
สวายเนื้อขาวเสริมอาหาร 2 สัปดาห สามารถลดความเครียด
ระดับสูง ลงไดถึง รอยละ 91

 ดังนั้น เมื่อดูคา  90 % CI สรุปไดวาการรับประทาน
อาหารเสรมิโอเมกา 3 (ปลาสวายเนือ้ขาว)  เมือ่ส้ินสดุสปัดาห
ที่ 2 กับการเกิดความเครียดระดับปานกลาง และสูง มีความ
สัมพันธกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเชื่อมั่น 

90 % 
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สรุปผล
จากการหาความสัมพันธระหวางการไดรับอาหารเสริม
โอเมกา 3 (ปลาสวายเน้ือขาว) เมื่อสิ้นสุดสัปดาหที่ 2 กับการ
เกิดความเครียดระดับปานกลางของกลุมทดลอง จํานวน 20 
คน ที่ไดรับอาหารเสริมโอเมกา 3 พบวากลุมทดลองท่ีมีระดับ
ความเครียดปานกลาง มีเพียง 0.54 เทาเมื่อเทียบกับกลุม
เปรียบเทียบท่ีไมไดรบัอาหารเสริม และคา AF%  ความเครียด
ระดับปานกลางของกลุมทดลองลดลงถึงรอยละ 46 เมื่อได
อาหารเสริม กลุมทดลองที่ความเครียดระดับสูงมีเพียง 0.09 
เทาเมือ่เทียบกบักลุมเปรยีบเทียบ คา AF% ความเครียดระดับ
สงูของกลุมทดลองลดลงถึงรอยละ 91 เมือ่ไดรบัอาหารเสริมโอ
เมกา 3 จากคา  90 % CI  สรุปไดวา  การรับประทานอาหาร
เสริมโอเมกา 3  (ปลาสวายเนือ้ขาว) เมือ่สิน้สดุสปัดาหที ่2 กบั
ความเครียดระดับสูง และปานกลาง มีความสัมพันธกันอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความเชื่อมั่น 90 % เมื่อวิเคราะห
ความสัมพันธระหวางระดับความเครียดกับระยะเวลาการรับ
ประทานอาหารเสริมของกลุมทดลอง  พบวาระดับความเครียด
มคีวามสมัพนัธกบัระยะเวลาในการรบัประทานอาหารเสรมิโอ
เมกา 3 สวนกลุมเปรียบเทียบ พบวาระดับความเครียดไมมี
ความสัมพันธกับระยะเวลาในการรับประทานอาหารเสริมโอ
เมกา 3  
 จากการศึกษาอาหารเสริมที่ชวยลดภาวะเครียด
ในผูปวยจิตเวช ระยะฟนฟู (เพศชาย) โรงพยาบาลจิตเวช
นครราชสีมาราชนครินทร ผลจากการหา คารอยละ คาเฉลี่ย  
และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ของระดับความเครียด จําแนก
ตามองคประกอบ ระหวางกอนทดลองกับหลังรับประทาน
อาหารเสริมส้ินสดุสัปดาหที ่1 และส้ินสดุสัปดาหที ่ 2  ของกลุม
ทดลอง พบวากอนการทดลองสวนใหญมีระดับความเครียด
ปานกลาง รอยละ 50 หลังรับประทานอาหารเสริม สิ้นสุด
สัปดาหที่ 1 มีความเครียดอยูในระดับปานกลาง รอยละ 50  
ซึ่งยังไมพบความแตกตาง และหลังรับประทานอาหารเสริม
สิ้นสุดสัปดาหที่ 2 มีระดับความเครียดนอย รอยละ 55 เมื่อให

ผูปวยทางจติทีม่ภีาวะเครยีดไดรบัอาหารเสรมิโอเมกา 3  (ปลา
สวายเนือ้ขาว) ปรมิาณ  100 กรมั / วนั ในอาหารอยางตอเนือ่ง  
2 สัปดาห ทําใหภาวะเครียดของผูปวยลดลงได เนื่องจากมี

การศกึษากรดไขมนัโอเมกา  3 ในผูปวยโรคจติอารมณสองขัว้ 
(bipolar disorder) ที่มีอาการคลายกับโรคซึมเศรา โดยใหรับ

ประทานกรดไขมันโอเมกา 3 ขนาด 9.6 กรัม / วัน รวมกับยา
แผนปจจุบัน ทําใหผูปวยมีอาการสงบลงและดีขึ้นอยางมีนัย
สําคัญที่ระดับความเชื่อมั่น 95 % เมื่อนําไปประเมินกับกลุม

เปรียบเทียบ 12, 13

 เมื่อพิจารณาความสัมพันธระหวางการไดรับอาหาร
เสริมกับการเกิดระดับความเครียด พบวา การไดรับอาหาร
เสริมของกลุมทดลอง ตลอดระยะเวลา 2 สัปดาหมีความ
สัมพันธกับการเกิดระดับความเครียดที่ดีขึ้น ที่ระดับความ
เชื่อมั่น 95 % เนื่องจากกรดไขมันโอเมกา 3  สงผลใหมีระดับ
ความเครียดลดลง จากการศึกษาอาสาสมัคร 7 คนในสองชวง
กอน และหลงัการรบัประทานอาหารเสรมิดวยนํา้มนัปลาโอเม
กา 3 ในปริมาณ  7.2  กรัม / วัน ตลอดระยะเวลา  3  สัปดาห  
สามารถชวยยับยั้งการหลั่งของอะดรีนาลีนท่ีเกิดจากภาวะ
ความเครียดทางจิตใจภายในระบบประสาทสวนกลาง และ
การบริโภคน้ํามันปลาสูตรความเขมขนของ DHA (Docosa-
hexanoic Acid) ในปริมาณสูงจะชวยลดความเครียดลงได
รอยละ 50 14

 เมื่อวิเคราะหความสัมพันธในกลุมทดลองท่ีไดรับ
อาหารเสริม พบวาระยะชวงเวลาไดรับอาหารเสริมมีความ
สัมพันธกับระดับความเครียดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่
ระดับความเชื่อมั่น 95 % ซึ่งตางกับกลุมเปรียบเทียบที่ไมได
รับอาหารเสริม จึงกลาวไดวาการเสริมปลาสวายเนื้อขาวใน

อาหารแกผูปวยทางจิต ซึ่งในปลาสวายเนื้อขาวมีโอเมกา 3  
สูงถึง 2,570 มิลลิกรัม / นํ้าหนัก 100  กรัม  เปนระยะเวลา
ตอเนื่องกัน 2 สัปดาห ทําใหผูปวยทางจิตมีอาการ และระดับ
ความเครียดท่ีดีขึ้น15,16

 จากการศึกษาอาหารเสริมที่ชวยลดภาวะเครียด
ในผูปวยจิตเวช ระยะฟนฟู (เพศชาย)โรงพยาบาลจิตเวช
นครราชสีมาราชนครินทรครั้งนี้ พบวากลุมทดลองที่ไดรับ
อาหารเสริมโอเมกา 3 (ปลาสวายเนื้อขาว) ปริมาณ 100  
กรัม / วัน  ในอาหารอยางตอเนื่อง 2 สัปดาห สงผลใหมีระดับ
ความเครียดลดลงไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับความ
เชื่อมั่น  90 %

ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป
 1. จากผลการวิจยั ชวยใหจติแพทยไดใหขอวินจิฉยั  
กับผูปวยจิตเวชในกลุมดังกลาววาลดความเครียดไดเร็วกวา
กลุมเปรยีบเทยีบ  ความเครยีดจากกลุมระดบัสงูและกลุมระดบั

ปานกลางลดลงมาก  จนสามารถกลับไปดูแลตนเองที่บาน
ตอได (discharge) แพทยจึงส่ังใหผูปวยกลับบานไดเร็วขึ้น 
จงึเปนอกีชองทางหนึง่ในการชวยแพทยตดัสนิใจใหผูปวยออก
จากโรงพยาบาล
 2. จงึควรพจิารณาประยุกตใชปลาสวายเนือ้ขาวใน

การเสรมิอาหารปรมิาณ 100 กรมั/วนั ใหแกผูปวยจติเวชระยะ
ฟนฟอูยางตอเนือ่ง 2 สปัดาห ในโรงพยาบาลจติเวชอืน่ๆ ตาม
ความเหมาะสมตอไป
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 3. ควรทําการศึกษาคนควาถึงโรคจิตเวชที่มีภาวะ
เครยีดในโรงพยาบาล  ทัง้ในเพศชาย  และเพศหญิง  เพ่ิมกลุม
ตัวอยาง และเพ่ิมระยะเวลาใหปลาสวายเน้ือขาวเสริมอาหาร  
เพื่อใหเห็นถึงความแตกตางของระดับความเครียดที่ลดลง
 4. กลุมตัวอยางที่ศึกษาควรมีการแยกประเภทยา
แตละชนิดที่ผูปวยใชรับประทาน
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