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บทที 2
การทบทวนวรรณกรรม

การศึกษาลกัษณะทางประสาทจิตวิทยาของผูป่้วยยาไอซ์นีคณะวิจยัได้ทบทวนแนวคิด
ทฤษฎีและองคค์วามรู้ จากเอกสารและผลงานการวจิยัอืนทีเกียวขอ้งในประเด็นดงันี

1. การติดยาและสารเสพติด
2.ความรู้เกียวกบัยาไอซ์
3. ประสาทจิตวทิยา (Neuropsychology)
4. ผลงานวจิยัทีเกียวขอ้ง

1. การติดยาและสารเสพติด
ยาเสพติด หมายถึง สารเคมีหรือวตัถุชนิดใดๆ ทีเสพเขา้สู่ร่างกายไม่ว่าโดยรับประทาน

ดม สูบ ฉีด หรือด้วยประการใดๆ แล้วทาํให้เกิดผลต่อร่างกายและจิตใจในลกัษณะสําคญั เช่น
ตอ้งการเพิมขนาดการเสพขึนเป็นลาํดบั มีอาการถอนยา เมือขาดยา มีความตอ้งการเสพทงัร่างกาย
และจิตใจอยา่งรุนแรง ตลอดเวลา และสุขภาพโดยทัวไป จะทรุดโทรมลง ซึงยาเสพติดนี อาจรวมถึง
พืชหรือส่วนของพืชทีเป็นหรือให้ผลผลิตเป็นยาเสพติดให้โทษหรืออาจใช้ผลิตเป็นยาเสพติดให้
โทษและสารเคมีทีใชใ้นการผลิตยาเสพติดใหโ้ทษดว้ย5

การวนิิจฉยัสภาวะการติดยาและสารเสพติด
เกณฑ์การวินิจฉัยสภาวะการติดยาและสารเสพติดของสมาคมจิตแพทย์อเมริกัน

(Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disoder, 4th : DSM-IV) แบ่งสภาวะการติดยาและ
สารเสพติดไวด้งันี6

1. การเสพสารผิดปกติ (Substance Abuse) คือ แบบแผนของพฤติกรรมทีผิดในการใชย้า
และสาร แสดงออกโดยเสพสารซาํๆ โดยก่อใหเ้กิดความเสียหายชดัเจน เกณฑก์ารวนิิจฉยัมีดงันี

1.1 มีการเสพสารอย่างผิดปกติจนทาํให้เกิดปัญหาสําคญัๆโดยมีอาการต่อไปนี
อยา่งนอ้ยหนึงอยา่งในช่วงเวลา 12 เดือน ดงันี

-เสพสารซาํๆ เป็นผลใหเ้กิดความบกพร่องในหนา้ทีการงาน การเรียน และครอบครัว
- เสพสารในสถานการณ์ซึงเสียงภยั เช่น เสพในขณะขบัรถ
- ยงัคงเสพสารต่อเนือง ทงัๆทีเมือเสพแลว้เกิดปัญหาความสัมพนัธ์กบับุคคลอืน
1.2 อาการดงักล่าวไม่เขา้เกณฑอ์าการติดยาหรือสารเสพติด

2. การติดสารเสพติด (Substance Dependence)
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ลกัษณะสําคญัของการติดสารเสพติด คือ การใชย้าและสารติดต่อกนั ไม่สามารถหยุดได้
เอง แมน้มีปัญหาจากการเสพซาํ ทงัทางร่างกาย ความรู้สาํนึก พฤติกรรม ก็ยงัเสพต่ออีก และเมือเสพ
ติดแลว้จะตอ้งพยายามหาสารมาเสพอีก (Compulsive) เสพไปนานๆจะเกิดอาการดือยา (Tolerance)
และเมือหยุดยาจะเกิดอาการถอนยา (Withdrawal) เกณฑ์วินิจฉยัการเสพติดคือ มีการใชส้ารเสพติด
จนทาํใหเ้กิดอาการต่อไปนีอยา่งนอ้ย 3 ขอ้ จาก7 ขอ้ในระยะเวลาติดต่อกนั 12 เดือน

2.1 อาการดือยา(Tolerance)โดยมีลกัษณะดงัต่อไปนี
- ตอ้งเพิมปริมาณของสารมากขึน เพือใหไ้ดผ้ลจากสารเสพติดมากเท่าเดิม
- ผลของสารลดลงอยา่งมากแมจ้ะเสพอยา่งต่อเนืองในปริมาณเท่าเดิม

2.2 อาการถอนพิษยา(Withdrawal Symptoms)โดยมีลกัษณะดงัต่อไปนีอยา่งใด
อยา่งหนึง

-มีลักษณะของอาการถอนพิษยาเกิดขึนเมือไม่ได้ใช้สารเสพติดโดยมี
อาการซึงมีลกัษณะเฉพาะเจาะจงของการขาดสารเสพติดนันๆ

- ตอ้งใชส้ารเสพติดเพือระงบัหรือหลีกเลียงอาการถอนพิษยา
2.3 ผูเ้สพมกัจะใชส้ารเสพติดในจาํนวนและระยะเวลามากกวา่ทีตงัใจไวเ้ดิม
2.4 มีความตอ้งการใชส้ารเสพติดโดยไม่สามารถลดหรือควบคุมการใชส้ารเสพติด

ไดด้ว้ยตนเอง
2.5 ใช้เวลาส่วนมากไปกบักิจกรรมทีเกียวเนืองกบัสารเสพติด ไดแ้ก่ การหาสาร

เสพติดมาเสพ (เช่น เดินทางไปตามทีต่างๆเพือหาแหล่งขายยา) ใชเ้วลาไปกบัการเสพยา หรือการ
พกัฟืนใหห้ายจากอาการมึนเมาสารเสพติด

2.6 บกพร่องในการงาน การเรียน สังคม หรือกิจกรรมทีสร้างสรรค์
2.7 ยงัใชส้ารเสพติดนนัต่อไป แมจ้ะทราบวา่ทาํให้เกิดปัญหาทางดา้นร่างกายหรือ

จิตใจ
เกณฑก์ารวินิจฉยัสภาวะการติดยาและสารเสพติดขององคก์ารอนามยัโลก (International

Classification of Diseases,10th Edition:ICD-10) กล่าวว่า ผูที้มีภาวะติดสารเสพติด(Substance
Dependence)หมายถึง ผูที้ใช้สารเสพติดชนิดนันต่อเนืองเป็นระยะเวลานาน และมีอาการต่อไปนี
อยา่งนอ้ย 3 อาการเกิดขึนพร้อมกนัเป็นเวลาอยา่งนอ้ย 1 เดือน หรือหากอาการทีเกิดขึนในแต่ละครัง
เป็นเวลานอ้ยกวา่1 เดือน ก็ควรจะเคยมีอาการเหล่านีเกิดขึนซาํๆหลายครังในเวลา 12 เดือนทีผา่นมา
(ในหมาย 7 สาวติรี)

1. มีความต้องการอย่างรุนแรงหรือความรู้สึกผลกัดนัและย ําทาํ (Compulsion) อย่าง
รุนแรงทีจะตอ้งใชส้ารนนั

2. ความสามารถในการควบคุมพฤติกรรมการใช้สารนนับกพร่องไปในลกัษณะของการ
ควบคุมการเริมใช้ หรือระดบัของการใช้ ซึงแสดงออกโดยการใช้สารในปริมาณทีมากหรือระยะ
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เวลานานกวา่ทีตงัใจไว ้หรือโดยการมีความตอ้งการตลอดเวลาหรือพยายามทีไม่สําเร็จทีจะลดหรือ
ควบคุมการใชส้ารนนัใหไ้ด้

3. มีภาวะถอนพิษยา(Withdrawal) เกิดขึนเมือลดปริมาณหรือหยุดใช้สารนัน ซึงสดงให้
เห็นไดจ้ากการมีอาการถอนพิษยาทีมีลกัษณะเฉพาะของสารนันหรือการใช้สารชนิดเดียวกนัหรือ
ใกลเ้คียงเพือแกห้รือหลีกเลียงอาการถอนพิษยาทีจะเกิดขึนเมือไม่ไดใ้ชส้ารนนั

4. มีหลกัฐานวา่มีอาการดือต่อฤทธิของสารนนัเกิดขึน(Tolerance) เช่น มีความจาํเป็นที
จะต้องเพิมปริมาณของสารทีใช้เพือจะได้ผลหรืออาการเมาเท่าทีต้องการ หรือเกิดฤทธิหรือผล
นอ้ยลงหากใชส้ารในปริมาณเท่าเดิม

5. มีความหมกมุ่น(Preoccupation)อยู่กบัการใช้สารนัน ซึงแสดงออกโดยการเลือนหรือ
ยกเลิกกิจกรรมหรือความสนใจทีจะก่อใหเ้กิดความสุขเพลิดเพลินอยา่งอืนออกไป เพราะการใชส้าร
นนัตอ้งเสียเวลาอยา่งมากในการแสวงหาสาร ใชส้าร หรือแกไ้ขผลทีเกิดขึนจากการใชส้ารนนั

6. ยงัคงใช้สารนันต่อไป ทงั ๆทีมีหลกัฐานยืนยนัชดัเจนแลว้ว่า มีผลกระทบทีอนัตราย
เกิดขึนจากการใช้สารนันแล้ว ซึงแสดงให้เห็นโดย การยงัคงใช้สารอยู่แมผู้ใ้ช้จะทราบดี หรือถูก
คาดหมายวา่จะตอ้งทราบถึงลกัษณะและขอบเขตของอนัตรายจากการใชส้ารนัน

ประเภทของยาและสารเสพติด6,8-9

แบ่งตาม พ.ร.บ.ยาเสพติดใหโ้ทษ พ.ศ. 2522 แบ่งเป็น 5 ประเภท คือ
- ประเภท 1 ยาเสพติดให้โทษชนิดร้ายแรง เช่น เฮโรอีน อาซีทอร์ฟีน อีทอร์ฟีน

แอมเฟตามีน เมทแอมเฟตามีน ฯลฯ
- ประเภท 2 ยาเสพติดให้โทษทัวไป เช่น ฝิน มอร์ฟีน โคเคอีน (โคเคน) โคเดอีน

ฯลฯ
- ประเภท 3 ยาเสพติดให้โทษชนิดเป็นตาํรับยาทีมียาเสพติดให้โทษประเภท 2

ปรุงผสมอยู่ เช่น ยาแกไ้อทีมีฝินหรือโคเดอีน เป็นส่วนผสมยาแกท้อ้งเสียทีมีไดฟีน็อคซิเลท เป็น
ส่วนผสม ฯลฯ

- ประเภท 4 สารเคมีทีใชใ้นการผลิตยาเสพติดให้โทษประเภท 1 หรือ ประเภท 2
เช่น อาเซติคแอนไฮไดรด ์อาเซติลคลอไรด์

- ประเภท 5 ยาเสพติดให้โทษทีมิได้เขา้ข่ายอยู่ในประเภท 1 ถึงประเภท 4 เช่น
กญัชา  พืชกระท่อม

แบ่งตามฤทธิของยาทีมีผลต่อร่างกาย แบ่งเป็น 4 ประเภท
1. ยาเสพติดประเภทกดประสาท เช่น กลุ่มฝิน (ฝินยา มอร์ฟีน โคเดอีน เฮโรอีน

ฯลฯ) ยาระงบัประสาท และยานอนหลบั (เซโคบาร์บิตาล อะโมบาร์บิตาล ฯลฯ) ยากล่อมประสาท
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(เมโปรบาเมท ไดอาซี-แพม คลอไดอาซีพอกไซด์ ฯลฯ) สารเสพติด (ทินเนอร์นาํมนัเบนซิน ฯลฯ)
เครืองดืม มึนเมา (เหลา้ เบียร์ วสิกี ฯลฯ)

2. ยาเสพติดประเภทกระตุ้นประสาท เช่น แอมเฟตามีน กระท่อม โคคาอีน
(โคเคน) บุหรี กาแฟ

3. ยาเสพติดประเภทหลอนประสาท เช่น แอลเอสดี ดีเอม็ที เห็ดขีควาย
4. ยาเสพติดประเภทออกฤทธิผสมผสาน อาจกด กระตุน้หรือหลอนประสาทผสม

ร่วมกนั เช่น กญัชา
องคก์ารอนามยัโลกไดแ้บ่งประเภทของยาและสารเสพติด International Classification of

Disease and Related Health Problem (ICD –10) ในปี 1992 เป็น 10 กลุ่ม คือ กลุ่ม F10-F19 โดยมี
รายละเอียด คือ

1. สุรา (Alcohol)
2. กลุ่มอนุพนัธ์ฝิน (Opioids)
3. กลุ่มกญัชา (Cannabinoids)
4. ยาระงบัประสาทและยานอนหลบั (Sedatives or hypnotics)
5. โคเคน (Cocaine)
6. กลุ่มกระตุน้ประสาท (Stimulants)
7. กลุ่มหลอนประสาท (Hallucinogens)
8. ยาสูบ (Tabaco)
9. สารเสพติด (Volatile solvents)
10. ใชย้าหลายตวัและวตัถุออกฤทธิต่อจิตประสาทอืน ๆ (Multiple drug use and

use of other psychoactive substances)

ผลกระทบจากการเสพสารเสพติด
เมือมีการเสพสารเสพติดเขา้สู่ร่างกาย ยอ่มเกิดผลกระทบต่อบุคคลทีเสพ ซึงสามารถ แบ่ง

ไดเ้ป็น 3 ดา้นดงันี7

สุขภาพกาย  สารเสพติดแต่ละชนิดทาํให้เกิดปัญหาต่อร่างกายในลกัษณะทีแตกต่างกนั
เช่น

- ทาํใหร่้างกายทรุดโทรม ผอมซีด อ่อนแอ ขีโรค หรือพิการได้
- สมองถูกทาํลาย ความคิดสับสน ความจาํเสือม สมองฝ่อ ความสามารถในการอ่าน และ

เขียนลดลง ไม่สามารถคิดคาํนวณได ้อาการมากถึงขนัทาํใหเ้กิดอาการพิการทางสมอง
- กลา้มเนือทาํงานไม่ประสานกนั (Poor Coordination Clumsiness) มือสัน หยิบจบัไม่

ถนดั เขียนหนงัสือไม่ได ้พดูไม่ชดั ลินแขง็ การทรงตวัไม่ดี เดินโซเซเหมือนคนเมา เดินไม่ตรงทาง
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- บางรายมีอาการเปลียนแปลงทางดา้นสายตา การรับรู้และการสัมผสั
- มีโอกาสติดเชือโรคร้ายแรงจากการฉีดสารเสพยติ์ดเขา้หลอดเลือดดาํและใชเ้ข็มฉีดยา

ร่วมกนั
- อาจทาํใหเ้ป็นหมนั โดยเฉพาะผูที้ติดกญัชาและสุรา ทาํใหอ้สุจิอ่อนแอลง
- หลอดเลือดหวัใจตีบ
- กระเพาะอาหาร ลาํไส้อกัเสบมีเลือดออกได ้ขาดสารอาหาร
- ตบัถูกทาํลายเกิดโรคตบัแขง็ ดีซ่าน ทอ้งมาน
- ทารกในครรภพ์ิการ สมองผดิปกติ
- การไหลเวยีนผิดปกติ มีอาการชาปลายมือ ปลายเทา้ หรือมีอาการบวม
สุขภาพจิต การเสพสารเสพติดทาํให้มีอาการทางจิตประสาท บุคลิก อารมณ์ และนิสัย

เปลียนแปลง เช่น เฉยชา ซึมเศร้า ไม่สนใจสิงแวดลอ้ม ไม่ สนใจตวัเอง ไม่สนใจการเรียน การงาน
อาชีพ อารมณ์อ่อนไหว หงุดหงิด การตดัสินใจเสียไป ประสาทหลอน หลงผิด หวาด ระแวง
กา้วร้าว บางรายเป็นมากถึงขนัโรคจิต (Acute Psychosis)

คุณภาพชีวติ  การเสพสารเสพติดมีผลต่อคุณภาพชีวติดงันี
- ดา้นร่างกาย  ทาํให้นอนไม่หลบั ไม่อยากกินอาหาร นําหนกัตวัลด มีความผิดปกติตาม

ส่วนต่างๆของร่างกาย รู้สึกไม่มีเรียวแรง
- ดา้นความคิด ทาํใหข้าดสมาธิ ความจาํการตดัสินใจไม่ดี
- ดา้นอารมณ์ ทาํใหก้ระวนกระวาย วติกกงัวล รู้สึกเศา้ เหงาวา้เหว ่เบือหน่ายทอ้แท้
- ดา้นการปรับตวัทางสังคม ทาํให้มีปัญหาการเรียนการงาน ขาดความสนใจสิ งรอบตวั

ไม่สนใจกิจกรรมทางสังคม ทาํใหไ้ม่มีคนสนบัสนุนช่วยเหลือหรือใหก้าํลงัใจ
- ดา้นเศรษฐกิจ ทาํใหมี้ปัญหาการเงิน
- ดา้นความภาคภูมิใจในตนเอง  ทาํให้ขาดความมันใจในการทาํการใด ๆ สูญเสียความ

ภูมิใจในความสามารถของตนเอง รู้สึกไม่พึงพอใจกบัสิงทีตนเองเป็นอยู่  สูญเสียโอกาสทีจะยินดี
กบัความสาํเร็จของงาน และในทีสุดรู้สึกตนเองไม่มีคุณค่า

- ดา้นการเปลียนแปลงโดยรวม ผูติ้ดสารเสพติดมกัรู้สึกไม่พึงพอใจกบัการเปลียนแปลง
โดยรวมของตนเอง

กลไกทางสมองของการติดยาและสารเสพติด
ทางเดินประสาทซึงทาํหนา้ทีเกียวกบัแรงเสริมทางบวก คือ Dopaminergic Pathways จาก

Brain Stem ไปสู่ Nucleus Accumbens ใน Basal Ganglia สารเสพติดเกือบทุกชนิดมีฤทธิต่อ
Pathways นี การกระตุน้ Dopaminergic Systems ดงักล่าวทาํใหผู้ป่้วยมีความสุขและรู้สึกเพลิดเพลิน
ซึงจะเสริมคุณสมบติัของสารเสพติด
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2. ความรู้เกียวกบัยาไอซ์
เมทแอมเฟตามีน (methamphetamine) ทีพบระบาดมีอยู่ 4 รูปแบบ คือ 1) เมทแอมเฟตามีน

ชนิดเม็ด (methamphetamine tablet) ประเทศไทยรู้จกักนัในนาม“ยาบา้” 2) เมทแอมเฟตามีนชนิด
เกร็ด (crystal methamphetamine) เป็นเมทแอมเฟตามีนไฮโดรคลอไรด์ (methamphetamine
hydrochloride) หรือ“ไอซ์” เป็นเมทแอมเฟตามีนทีมีความบริสุทธิค่อนขา้งสูง มีฤทธิเสพติดรุนแรง
กวา่เมทแอมเฟตามีนรูปแบบอืนๆ นิยมเสพโดยวิธีสูบควนั สูดผงเขา้ทางจมูก (นตัถุ์) กิน หรือฉีด 3)
เมทแอมเฟตามีนชนิดผง หรือรู้จกักนัในชือ“สปีด” (speed) เป็นเมทแอมเฟตามีนทีนิยมมากทีสุดใน
ออสเตรเลียและสหรัฐอเมริกา แต่พบบา้งในกมัพูชา อินโดนีเซีย ญีปุ่น และไทย นิยมเสพโดยวิธีฉีด
หรือนตัถุ์ และ 4) เมทแอมเฟตามีนเบส (methamphetamine base) สําหรับในประเทศไทยพบ 2
รูปแบบ คือ ชนิดเมด็และชนิดเกร็ด12 การศึกษานีจะเนน้เฉพาะชนิดเกร็ดทีเรียกวา่“ไอซ์”เท่านนั

ไอซ์ (Ice) คือชือเรียกเมทแอมเฟตามีน (Methamphetamine) ทีอยูใ่นรูปผลึกใสเหมือน
นาํแขง็ มีความบริสุทธิสูงเกือบร้อยเปอร์เซ็นต ์สังเคราะห์จากสารอีเฟดรีน (Ephedrine) โดยนกัเคมี
ชาวญีปุ่น ชือ Akira Okata ในปี ค.ศ. 1919

ชือไอซ์ (Ice) เรียกตามลกัษณะปรากฏ คือ กอ้นผลึกใสเหมือนนาํแข็ง ไม่มีสีถึงมีสีขาว ไม่มี
กลิน มีความบริสุทธิสูง ส่วนชือเรียกเป็นทางการ คือ เมทแอมเฟตามีนไฮโดรคลอไรด์ (crystalline
methamphetamine hydrochloride) มีชือทางเคมีตาม IUPAC Name คือ (S) –N-methyl-1 phenylpropan-
2-amine มีสูตรทางเคมี C10H15N มวลโมเลกุลเท่ากบั 149.233 กรัม/โมล (g/mol) เป็นสารเสพติดในกลุ่ม
แอมเฟตามีน (Amphetamine-Type Stimulants; ATS) ซึงหมายถึงสารหลัก คือ แอมเฟตามีน
(Amphetamine) และเมทแอมเฟตามีน(Methamphetamine) ซึงครอบคลุมถึงเมทคาทิโนน
(Methcathinone) เฟเนทิลลีน (Fenetylline) เมธิลเฟนิเดต (Methylphenidate) อีฟิดรีน (Ephedrine) ซูโด
อีฟิดรีน (Pseudophedrine) และเอ็มดีเอ็มเอ (MDMA : 3,4-methylene dioxy methamphetamine) ทีมกั
รู้จกักนัในชือวา่เอก็ซ์ตาซี (Ecstasy) 13-14

ไอซ์มีชือเรียกทางการว่าเมทแอมเฟตามีนไฮโดรคลอไรด์ (crystalline methamphetamine
hydro -chloride) เป็นสารเสพติดสังเคราะห์ทีเป็นอนุพนัธ์ของแอมเฟตามีน (Amphetamine) องคก์าร
สหประชาชาติจึงจดัไอซ์ไวใ้นสารเสพติดประเภทที 2 (วตัถุออกฤทธิต่อจิตและประสาท) ดว้ยไอซ์
ออกฤทธิกระตุน้ประสาทส่วนกลางโดยตรง และกระตุน้การเตน้ของหวัใจและอารมณ์ดว้ย จึงถูกจดั
ในกลุ่มยาเสพติดซึงออกฤทธิกระตุน้ประสาท (Stimulants) สําหรับประเทศไทย แมไ้อซ์จะจดัวา่เป็น
ยาเสพติดเพือความบนัเทิง (Club drug) แต่กฎหมายไทย ตามพระราชบญัญติัยาเสพติดให้โทษ พ.ศ.
2522 ก็จดัใหไ้อซ์อยูใ่นประเภทเดียวกบัยาบา้ ซึงเป็นยาเสพติดใหโ้ทษประเภทที 1 (ยาเสพติดให้โทษ
ชนิดร้ายแรง) กาํหนดบทลงโทษตามกฎหมายไว ้สําหรับผูผ้ลิต นาํเขา้ หรือส่งออก ตอ้งระวางโทษ
จาํคุกตลอดชีวิต และปรับตังแต่ 1,000,000-5,000,000 บาท และตามมาตรา91 สําหรับผูเ้สพ ตอ้ง
ระวางโทษจาํคุกตงัแต่ 6 เดือน ถึง 3 ปี หรือปรับตงัแต่ 10,000-60,000 บาท หรือทงัจาํทงัปรับ15
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ภาพที 1 ไอซ์ หรือเมทแอมเฟตามีนไฮโดรคลอไรด์16

ไอซ์เริมแพร่ระบาดในประเทศไทยเมือประมาณ 6 ปีทีผ่านมา ในระยะแรกการแพร่
ระบาดมีเพียงเล็กนอ้ย โดยกลุ่มการคา้ไอซ์ในประเทศไทยส่วนใหญ่เป็นกลุ่มเดียวกบักลุ่มการคา้เอ็ก
ตาซีและเคตามีน ทีสาํคญัไดแ้ก่ กลุ่มการคา้ยาเสพติดชาวสิงคโปร์ ชาวมาเลเซีย ชาวไตห้วนั และนกั
คา้ชาวไทย โดยนกัคา้ต่างชาติเหล่านีเขา้มาจดัหาไอซ์จากนกัค่ายาเสพติดชาวไทยหรือเดินทางเขา้มา
ประเทศไทยเพือติดต่อซือไอซ์จากนกัคา้ในประเทศเพือนบา้นดว้ยตนเอง เริมพบนกัคา้ยาเสพติด
ชาวต่างชาติใชป้ระเทศไทยเป็นจุดติดต่อจดัหาไอซ์ตงัแต่ปี 2540 เป็นตน้มา17

วธีิการเสพ
ไอซ์เป็นเมทแอมเฟตามีนในรูปเกลือไฮโดรคลอไรค ์มีลกัษณะเป็นผลึกใส เมือเสพเขา้ไป

แลว้ก่อให้เกิดผลต่อร่างกายและจิตใจ ส่วนความรวดเร็วในการเริมออกฤทธิ (Onset of action)
ความรุนแรงของฤทธิทีเกิดขึน กบัร่างกายและจิตใจ (Intensity of action) และความยาวนานในการ
ออกฤทธิของยา (Duration of action)ขึนกบัปัจจยัหลายประการ เช่น ปริมาณของเมทแอมเฟตามีนที
มีในกระแสเลือด วธีิการเสพ ปริมาณทีเสพ และความถีในการเสพ13,18

วิธีการเสพไอซ์โดยทัวไปมี 4 วิธี คือ กินหรือกลืนลงกระเพาะอาหาร สูบควนัหรือสูบไอ
เสพติด นตัถุห์รือสูดผงยาเขา้จมูก และฉีดเขา้หลอดเลือดดาํ แต่ละวิธีส่งผลให้มีปริมาณของเมทแอมเฟ
ตามีนในกระแสเลือดแตกต่างกนั ความรวดเร็วในการเริมออกฤทธิต่างกนั และความรุนแรงของฤทธิที
เกิดขึนกบัร่างกายและจิตใจต่างกนั18วธีิทีผูเ้สพนิยมหรือยอมรับวา่เป็นวิธีทีดีทีสุด คือ การสูบควนัหรือ
สูบไอเสพติด เพราะเป็นวิธีทีทาํให้ เมทแอมเฟตามีนเขา้สู่สมองปริมาณมากเพียงพอทีจะก่อให้เกิดผล
ทางจิตและประสาทดว้ยระยะเวลาทีสันทีสุด รวมทงัผูเ้สพจะรู้สึกเสียวซ่านอยา่งรุนแรง (Rush) ทนัทีที
สูบเขา้ไป และเมือยาเขา้สู่ร่างกายแลว้ประมาณ 2 ชวัโมง ระดบัยาจึงจะขึนถึงระดบัสูงสุด และคงทีใน
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ระดบันนัต่ออีกประมาณ 2 ชัวโมง ดงันนัผูเ้สพโดยการสูบจึงอาจจะเกิดอาการทางจิตและประสาท
อยา่งรุนแรงอยูน่านเป็นเวลาประมาณ 4 ชัวโมง13,18

ยงัมีอีกวธีิหนึงทีไดรั้บความนิยม คือ การนตัถุ์หรือการสูดผงยาเขา้จมูก โดยบดผลึกไอซ์ให้
เป็นผงละเอียดแลว้นาํมาสูดดมเขา้จมูกโดยตรง วิธีนีทาํให้ไอซ์ถูกดูดซึมเขา้ทางเนือเยืออ่อนในเนือเยือ
มิวคสั (mucous membrane) ในโพรงไซนสั (sinus cavity) เขา้ไปในกระแสเลือดกระบวนการ first pass
metabolism สามารถเกิดขึนไดอ้ย่างรวดเร็วดว้ยชีวประสิทธิผล (bioavailability) ทีสูง วิธีนีจึงเป็นที
นิยมในผูเ้สพทีไม่ตอ้งการสูบควนัหรือใชเ้ขม็12

เมือไอซ์เขา้สู่ร่างกาย จะมีกระบวนการเปลียนแปลงและออกฤทธิทีตบั โดยมีค่าครึงชีวิต
(half life) ในร่างกาย 9-15 ชัวโมง สามารถขบัถ่ายออกไดท้างไต และครึงหนึงขบัออกทางปัสสาวะ
โดยการปรับค่าความเป็นกรดด่าง สารหลกัทีไดจ้ากการเมทตาบอลิซึมเมทแอมเฟตามีน ไดแ้ก่ แอมเฟ
ตามีน, 4-hydroxy methamphetamine, 4-hydroxyamphetamine และเมทแอมเฟตามีนส่วนหนึงทีไม่
เปลียนรูปเมือขบัถ่าย10

จะเห็นไดว้า่ไอซ์จะถูกขบัออกจากร่างกายไดช้า้มาก ตอ้งใชเ้วลาประมาณ 9-15 ชัวโมง จึง
จะสามารถขบัออกจากร่างกายลงเหลือครึงหนึงของปริมาณสูงสุดทีมีอยู่ในกระแสเลือด ทาํให้เมท
แอมเฟตามีนสามารถออกฤทธิอยูใ่นร่างกายไดอ้ยา่งยาวนาน ดงันนั การเสพซาํหลายๆครังในหนึงวนั
จึงเป็นอนัตรายมาก เพราะจะทาํให้มีการสะสมของเมทแอมเฟตามีนในกระแสเลือดในระดบัสูงขึน
เรือยๆ ฤทธิของยาในระดบัรุนแรงก็จะปรากฏให้เห็น ผูเ้สพทีเสพซําวนัละหลายๆครังจะมีอาการ
ประสาทหลอนและคลุม้คลัง 15

กลไกการออกฤทธิ
ยาไอซ์ออกฤทธิทางเภสัชวทิยาทีระบบประสาทส่วนกลาง ซึงไดแ้ก่สมอง(Brain) และไข

สันหลงั(Spinal Cord)
กลไกการออกฤทธิ (Mechanism of Action) ทางเภสัชวทิยาของยาไอซ์ มี 2 กลไก
1. ออกฤ ท ธิ เ ร่ง ก า รปล ดป ล่ อย อะ ดรีนา ลี น (Adrenaline) แล ะ นอร์อะ ดรีนา ลี น

(Noradrenaline) ออกจากเซลล์ประสาท   อะดรีนาลีนและนอร์อะดรีนาลีนในปริมาณทีมากกว่า
ปกติจะไปมีผลโดยตรงต่อระบบหวัใจและหลอดเลือด

2. ออกฤทธิทาํให้ถุงเล็ก ๆ (Vesicle) ทีเป็นทีกักเก็บโดปามีน (Dopamine) ในเซลล์
ประสาทแตก ทาํให้มีโดปามีนในปริมาณมากมายถูกปลดปล่อยออกมา ซึงการทีทาํให้ถุงทีกกัเก็บ
โดปามีนแตกเสียหายนัน แสดงให้เห็นชดัเจนวา่ยาไอซ์มีความเป็นพิษต่อเซลล์ประสาทและส่งผล
ใหร้ะบบประสาทเกิดความผดิปกติ
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ภาพที 2 แสดงกลไกการออกฤทธิของยาไอซ์19

อาการทางคลินิก
ระยะเฉียบพลนัพบในรายทีใชเ้ป็นครังแรก หรือใชโ้ดยรู้เท่าไม่ถึงการณ์ บงัเอิญ โดยแม้

จะเพียงปริมาณเล็กน้อย หรือในรายทีใช้ใน ขนาดสูง ทนัที ผูป่้วยจะมาด้วยอาการใจสัน แน่น
หน้าอก ปวดศีรษะ คลืนไส้อาเจียน ม่านตาขยาย เหงือไหล ชีพจรเตน้เร็ว ความดนัโลหิตสูง ถ้า
รุนแรงมาก อาจชกั หมดสติ หรือหวัใจหยดุเตน้ ผูป่้วยมกัจะร้องเอะอะ หวาดกลวั อยา่งรุนแรง กลวั
คนมาฆ่า มาทาํร้าย มองเห็นภาพหลอนทีน่ากลวั หูแวว่

ระยะเรือรัง พบในรายทีใช้ในระยะเวลานานจนเสพติดแล้ว มักมี อาการวิตกกังวล
ความจาํเสีย ขาดสมาธิ กระสับการะส่าย ซึม อ่อนเพลีย ปวดเมือยกลา้มเนือ ไม่มีแรง ซึมเศร้า
หวาดระแวง หูแว่ว มองเห็นภาพหลอน ในกลุ่มนกัเรียนนกัศึกษาทีเสพยาไอซ์ จะไม่สามารถเรียน
หนงัสือไดต้ามปกติ เนืองจากไม่มีสมาธิ และเหนือยลา้ ขาดเรียนบ่อยๆ และตอ้งพกัการเรียน หรือ
สอบตกในทีสุด

พิษภยัของยาไอซ์ทีมีผลต่อสมอง
การศึกษาทางวิทยาศาสตร์พืนฐานของสมอง ทาํให้สามารถเขา้ใจวงจรการทาํงานของ

ระบบประสาทและเข้าใจมากขึนว่าสารเสพติดเข้าไปมีผลต่อเซลล์ของระบบประสาทส่วนใด
อยา่งไร อนัจะนาํไปสู่การใหก้ารรักษาทงัในแง่ของยา และพฤติกรรมบาํบดัทีเหมาะสมกบัผูป่้วยได้
ดีขึน17
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1.Dr. Thomas Emst และ Dr. Linda Chang จากUCLA Medical Center, CAพบสารเคมีที
ผิดปกติในผูป่้วยทีใช้เมทแอมเฟตามีน ซึงจะพบความผิดปกติมากหรือน้อยจะสัมพนัธ์กบัปริมาณ
ความถี และระยะเวลาทีใช้ยา โดยนกัวิจยัใช้วิธีวดัสาร Naectyl - aspartate (NAA) ซึงจะพบใน
บริเวณทีมีเซลล์ประสาทหนาแน่น ซึงหากเซลล์ประสาทถูกทาํลายจะพบสาร Naectyl - aspartate
ในปริมาณทีลดลง เช่น ในโรคสมองเสือม (Alzheimer’s Disease) สมองตายจากการขาดเลือด โรค
ลมชกั เป็นตน้ การวจิยัพบวา่ในคนทีใชเ้มทแอมเฟตามีนก็มีลกัษณะเดียวกนั แสดงวา่เมทแอมเฟตา
มีนจะทาํให้เซลล์ประสาทถูกทาํลายไป นอกจากนันคณะวิจยัยงัวดัสาร Myoinoditd (MI) ซึงจะพบ
ในภาวะทีเซลล์ถูกทาํลายแลว้ร่างกายพยายามGlail cell เขา้มาช่วยซ่อมแซม ในคนทีใชเ้มทแอมเฟ
ตามีนจะพบภาวะทีมีการซ่อมแซมแสดงวา่เซลลป์ระสาทถูกทาํลาย

2.การศึกษาของ Dr. Jean Lud Cadet ผูอ้าํนวยการของโครงการIntramural Research
Program, NIDA โดยวธีิ Human imaging พบวา่ปลายของเซลล์ประสาท โดยเฉพาะเซลล์ทีผลิตสาร
Dopamine จะถูกทาํลายและคงสภาพนนัอยูเ่ป็นเวลานานไม่นอ้ยกวา่ 3 ปี แมผู้ติ้ดยานนัจะหยุดการ
ใช้ยาไปแล้วก็ตาม สําหรับเซลล์ทีอยู่ในส่วนของสมองทีเรียกว่า Striatum จะมีลกัษณะการถูก
ทาํลายทีคลา้ยกนัในโรค Pakinson’s Disease (โรคทีเกียวกบัการเสือมของระบบประสาทซึงทาํให้
แขนขาหรือศีรษะมีอาการสัน) นอกจากนนัการทดลองในหนูทดลองพบวา่เมทแอมเฟตามีนไม่ได้
ทาํลายเฉพาะปลายของเซลลป์ระสาททีผลิตDopamineเท่านนั หากแต่ยงัฆ่าเซลล์อืนในวงจรอืนของ
สมองดว้ย โดยกระบวนการทีเรียกวา่ Apoptosis ซึงเป็นวิธีการทีสมองทาํลายเซลล์ทีไม่แข็งแรง มี
การศึกษาเพิมเติมพบว่ากระบวนการทําลายเซลล์สมองดังกล่าวจะเกิดในบริเวณ Striatum,
Hippocampus, Frontal Cortex ของหนูทดลอง ซึงหากเกิดการทาํลายในลกัษณะเดียวกนัในสมอง
ของผูใ้ชย้า จะเกิดการเสียหนา้ทีในเรืองความจาํ การเรียนรู้ การตดัสินใจ และเกิดการเคลือนไหวที
ผดิปกติ คลา้ยกบัในโรคHunting Chorea(โรคเกียวกบัระบบประสาท หรือความเสือมของสมอง)

3.ประสาทจิตวทิยา(Neuropsychology)
ประสาทจิตวิทยา(Neuropsychology)คือวิชาทีศึกษาถึงโครงสร้างและหน้าทีของสมองที

เกียวขอ้งกบักระบวนการดา้นจิตวิทยาและพฤติกรรมของมนุษยร์วมไปถึงลกัษณะอาการเจ็บป่วย
หรือโรคต่าง ๆ ทีเกียวขอ้งกบัการทาํหนา้ทีของสมอง ซึงไดแ้ก่ ความสามารถทางสติปัญญา สมาธิ
ความใส่ใจ ความจาํ ทกัษะการคิดวิเคราะห์และแกปั้ญหา การใช้ประสาทสัมผสัทางการมองเห็น
การไดย้นิ การสัมผสั การรับรู้ และสภาวะทางจิตใจ เป็นตน้20

ความผดิปกติดา้นประสาทจิตวทิยาของผูเ้สพสารเสพติดพบไดด้งัต่อไปนี
อาการสับสนทางจิตประสาท (Mental confusion) มีลกัษณะขาดความสามารถในการ

จดัการหรือควบคุมตนเองในภาวะใดภาวะหนึง  รวมไปถึงการขาดความตระหนกัรู้ในภาวะปัจจุบนั



15

(lack of oriention) นอกจากนียงัขาดมุมมองของความสนใจในสิงต่างๆหรือขาดความสามารถใน
การตดัสินใจทีเหมาะสม

ขาดการยบัยงัหรือควบคุมอารมณ์ (Emotional disinhibition) มีงานวิจยัทีศึกษาพบวา่  ผู ้
เสพสารเสพติดส่วนใหญ่มีการบงัคบัใจตนเองให้หยุดใช้สารเสพติดค่อนขา้งตํา  และมีปัญหาเรือง
ขาดการควบคุมอารมณ์ของตนเองอยูก่่อนแลว้

สูญเสียประสาทการรับรู้ (Impairment of perceptual and cognitive skill) พบวา่ผูเ้สพ
สารเสพติดส่วนใหญ่มีระดบั IQ และระดบัการรับรู้ค่อนขา้งตาํ ทาํให้ขาดศกัยภาพในการควบคุม
ตนเอง  รวมไปถึงการลดความสามารถในการเปลียนแปลงพฤติกรรมและการแกปั้ญหา

อาการประสาทหลอน (Hallucination) สารเสพติดสามารถกระตุน้ให้เกิดอาการโรคจิต
ได้คือ  มีอาการประสาทหลอนเช่น  หูแว่ว (Auditory hallucination) เห็นภาพหลอน (Visual
hallucination) บางรายมีอาการได้กลินผิดปกติ (Olfactory hallucination) มีอาการหลงผิด
(Delusion) ชนิดหวาดระแวง (Paranoid delusion) มกัพบในภาวะมึนเมา (intoxication) แต่บาง
รายแม้ไม่ได้อยู่ในภาวะดังกล่าวก็มีอาการทางจิต (psychotic) ได้เช่นกัน  โดยอาการดังกล่าว
ค่อนขา้งรุนแรงแต่ตอ้งไม่ได้อยู่ในภาวะเพอ้ (delirium) อาการประสาทหลอนนัน  บางครังเกิด
ความตืนตกใจแต่บางครังก็รู้สึกมีความสุข  ทงันีขึนอยู่กบัสภาพจิตใจ  สภาพสังคมแวดลอ้มหรือ
ความประทบัใจในอดีต

นอกจากนียงัพบวา่ พวกทีชอบสูดดมนาํมนัเบนซิน จะมีอาการเห็นภาพหลอนไดบ้่อยๆ
รายทีเกิดประสาทหลอน  อาจเกิดอนัตรายจากการกระโดดจากทีสูง  เพราะพยายามจะบินอยา่งมาก
นอกจากอาการทีกล่าวขา้งต้น  ยงัมีอาการขา้งเคียงทีอาจตามมา  ได้แก่  กลวัแสงสว่าง  เยือตา
อกัเสบ เห็นภาพซ้อน  หูอือ  จาม  ไอ  คลืนไส้อาเจียน  ทอ้งเดิน  เจ็บหนา้อก  ปวดกลา้มเนือ  ปวด
ตามขอ้

สูญเสียความทรงจาํ (Amnesia) เนืองจากสารเสพติดมีผลต่อระบบประสาทส่วนกลางจึง
ทาํให้ความจาํลดลง  สมรรถภาพในการทาํงานทีตอ้งใช้ความชาํนาญ  หรือการตดัสินใจฉับพลนั
เสือมลงเป็นภาวะทีผูเ้สพสูญเสียความทรงจาํ  ซึงอาจมีมากจนกระทังมีการสูญเสียการทาํงานหรือ
การเขา้สังคม

อารมณ์แปรปรวน (Affective disorder) โรคอารมณ์แปรปรวน  เกิดขึนโดยมีอาการเป็น
ครังๆ  หรือเป็นช่วงๆ  ซึงอาจแบ่งไดเ้ป็น 2 ดา้น  คือ  ดา้นหนึง  จะมีช่วงระยะทีอารมณ์ดีอยา่ง
ผิดปกติ  ขยนัหรือเพิมการทาํกิจกรรมในชีวิตของตวัเองอย่างมาก  หรืออาจเป็นอีกดา้นหนึงทีเป็น
ช่วงระยะของอาการซึมเศร้า  มีความเศร้าหมองผิดปกติ  และหมดอาลยัตายอยากผูป่้วยคนเดียวกนั
อาจมีอาการทงั 2 ดา้น  ผูป่้วยส่วนหนึงจะมีแต่อาการซึมเศร้าและบางคนมีแต่อาการกระตือรือร้น
ผิดปกติ  บางครังอาจมีอาการปนกนัระหวา่งสองอาการในเวลาเดียว  ผูเ้สพสารเสพติดจะมีอารมณ์
ลกัษณะดงักล่าวบ่อย  โดยภาวะดงักล่าวสัมพนัธ์กบัการออกฤทธิของสารเสพติดต่อร่างกายโดยตรง
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ผูป่้วยจะมีอาการแสดงทางอารมณ์ทีผดิปกติซึงอาจจะเกิดในภาวะเมายา (Intoxication) หรือไม่ก็ได้
ความผิดปกติทางด้านอารมณ์ดงักล่าว  เช่น  อารมณ์ซึมเศร้า  หรือความสนใจในกิจกรรมต่างๆ
ลดลงมากในแทบทุกกิจกรรม  มีอารมณ์คึกคกั  ยบัยงัอารมณ์ไม่อยูห่รือหงุดหงิด  เป็นตน้

โดยสรุปลกัษณะความผิดปกติของประสาทจิตวทิยาทีพบในกลุ่มผูเ้สพสารเสพติด  ไดแ้ก่
ระดบัสติปัญญา (Intellectual Functioning)
สมาธิความใส่ใจ (Attention และ Working memory)
การเรียนรู้และความจาํ (Learning and Memory)
ความไวในการประมวลผลขอ้มูล (Information Processing Speed)
ความสามารถในการใช้เหตุผลแก้ปัญหาการวางแผน  และความยืดหยุ่นทางการคิด

(Executive functions)
ความสามารถทางภาษา (Language ability)
การทาํงานประสานกนัระหวา่งมือ-ตา (Psychomotor - Coordination)
ความสามารถในการรับรูปทางการมองเห็น (Visual Spatial ability)

การตรวจวนิิจฉัยด้วยเครืองมือทดสอบทางประสาทจิตวทิยา (Neuropsychological Test)
สมองเป็นศูนยบ์ญัชาการใหญ่ของร่างกาย มีส่วนทีรับขอ้มูลเขา้มาและสังงานออกไปยงั

กล้ามเนือ และอวยัวะต่าง ๆ รวมทังเป็นส่วนทีควบคุมอารมณ์ ความรู้สึก ความจาํ ความคิด
สร้างสรรคต่์าง ๆ สมองจึงเป็นเสมือนส่วนทีควบคุมนิสัยใจคอ และพฤติกรรมของมนุษยน์ันเอง

การตรวจพยาธิสภาพของสมองสามารถทาํไดด้ว้ยการซกัประวติั การตรวจร่างกาย และ
การตรวจพิเศษเพือการวินิจฉัย โดยปกตินันการตรวจสอบด้วยวิธีการซักประวติัและการตรวจ
ร่างกายก็สามารถบอกตาํแหน่งและสาเหตุของรอยโรคได ้แต่ในบางกรณีตอ้งทาํการตรวจพิเศษเพือ
เป็นการยืนยนัการวินิจฉัย หรือเพือให้ทราบสาเหตุทีละเอียดต่อไป การตรวจพิเศษนีมีหลายวิธี
ดว้ยกนั คือ การเอก็ซเรยก์ระโหลกศีรษะการตรวจคลืนสมองดว้ยไฟฟ้า การตรวจนาํไขสันหลงั การ
ฉีดลมเขา้สมองเพือการบนัทึกภาพสมองโดยใช้อากาศ การฉีดทึบแสงเขา้หลอดเลือดสมอง การ
ตรวจสแกนดว้ยสารกมัมนัตรังสี การตรวจทางหอ้งทดลองการตรวจสมองดว้ยคอมพิวเตอร์และการ
ตรวจวนิิจฉยัดว้ยเครืองมือทดสอบทางประสาทจิตวทิยา (Neuropsychological Test)

การตรวจพิเศษดว้ยการตรวจทางประสาทจิตวิทยาเป็นการศึกษาหน้าทีการทาํงานของ
สมองวิธีหนึงโดยใช้การสังเกต สัมภาษณ์ และการทดสอบทางจิตวิทยา เพื อตรวจค้นหาการ
เปลียนแปลงของพฤติกรรมทีเกิดขึนจากการทีสมองมีความผิดปกติ เนืองจากการเกิดพยาธิสภาพ
ของสมองจะมีผลต่อความสามารถทางเชาวน์ปัญญา ความรู้สึกนึกคิด และบุคลิกภาพของบุคคล
ดงันันจึงสามารถใช้การตรวจวินิจฉัยด้วยเครืองมือทดสอบทางประสาทจิตวิทยาเพือค้นหาการ
เปลียนแปลงทีเกิดขึนไดซึ้งไดแ้ก่ 21
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1. เชาวน์ปัญญา ผลของพยาธิสภาพทางสมองจะมีผลกระทบต่อหนา้ทีของเชาวน์ปัญญา 4
ดา้น คือ

- Language Impairment ความสามารถในการสือภาษาจะบกพร่องไป ทาํให้
พฤติกรรมทีผูป่้วยแสดงออกในขณะทีทาํแบบทดสอบทางจิตวิทยาออกมาในลกัษณะของการไม่
เขา้ใจสิงทีผูท้ดสอบจะใหท้าํ ผูป่้วยบางรายอาจจะติดต่อสือสารทางภาษากบัผูท้ดสอบไม่ได้

- Logical and Thought Impairment เป็นความบกพร่องในการใช้เหตุผลและ
ความคิด โดยเฉพาะความคิดในระดบันามธรรม (Abstract Thinking) ซึงสิงเหล่านีประเมินไดโ้ดย
ใช้แบบทดสอบการเปรียบ เทียบความเหมือนของแบบทดสอบเชาวน์ปัญญา เวคสเลอร์ สําหรับ
ผูใ้หญ่ (WAIS-III)

- Perceptual Organization and Sensory-motor Integration Impairment ผูป่้วยจะ
มีความบกพร่องทางการรับรู้ คือ ความสามารถในการรับสัมผสั และการตอบสนองโดยการใชมื้อ
หรือการเคลือนไหว โดยใช้อวยัวะต่างๆบกพร่องไป เช่น ในแบบทดสอบการจดับาศก์ตามแบบ
ผูป่้วยไม่สามารถนาํกอ้นไมม้าสร้างให้เหมือนแบบได ้แสดงให้เห็นความบกพร่องในดา้นการรับรู้
รวมถึงการประสานความสัมพนัธ์ระหว่างการรับรู้ทางสายตาและการประสานการเคลื อนไหว
กลา้มเนือ

- Dementia มีความเสือมทางสมอง
2. Problem Solving การแกปั้ญหาเฉพาะหนา้ไม่ดีเท่าทีควร
3. Memory ความจาํเสือมโดยเฉพาะอย่างยิงความจาํระยะสัน สามารถใชแ้บบทดสอบ

ความจาํตวัเลขในการประเมิน
4. Disorientation to Place Time and Person สูญเสียการรับรู้ เวลา สถานที และบุคคล

เครืองมือวดัความผดิปกติของระบบประสาทจิตวทิยา เช่น
1. Wechsler Adult Intelligence Scale-Third Edition (WAIS III) วดัพยาธิสภาพทางสมอง

7 ดา้นไดแ้ก่ Verbal IQ, Performance IQ, Full Scale IQ, Verbal Comprehension, Perceptual
Organization , Working Memory และ Processing Speed

2. Wechsler Memory Scale-Third Edition (WMS-III) เป็นแบบทดสอบทีวดัความจาํ โดย
สะทอ้นถึงขอบเขตทีเฉพาะของกระบวนการของความจาํหลายชนิด ประกอบดว้ยแบบทดสอบยอ่ย
11แบบทดสอบ

3. Rey Complex Figure Test and Recognition Trail (RCFT) เป็นแบบทดสอบทีใช้
สํารวจการรับรู้ และความจาํ 2 ส่วน ไดแ้ก่ Immediate Visual Recall และDelayed Visual Recall
โดยผูป่้วยจะตอ้งจาํลองรายละเอียดเส้นของภาพวาดจากความจาํ
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4. Stroop Color and Word Testเป็นแบบทดสอบทีวดัความใส่ใจ และความไวต่อ
สิงรบกวนรวมทงัแนวโนม้ของการตอบสนอง แบบทดสอบประกอบดว้ยการ์ดซึงเขียนชือของสี4สี

5. Wisconsin Card Sorting Test (WCST) เป็นแบบทดสอบเกียวกบัการวางแผน การ
เรียนรู้ และความสามารถในการคิดวเิคราะห์

6.Comprehensive Trail Making Test (CTMT)เป็นแบบทดสอบทีง่ายต่อการใชแ้ละการ
แปล และยงัมีความไวต่อความเสียหายทัวไปของสมอง โดยแบบทดสอบชนิดนีใช้ในการทดสอบ
Visual Conceptual Ability, Cognitive Flexibility, Visual Motor Tracking และ Visuospatial
Functioning

1. Wechsler Adult Intelligence Scale-Third Edition (WAIS III)
แบบทดสอบเชาวน์ปัญญาสําหรับผูใ้หญ่ถูกสร้างขึนครังแรกในปี ค.ศ. 1939 โดย เดวิด

เวคสเลอร์ (David Wechsler) ในชือ Wechsler – Bellevue Intelligence Scale ต่อมาในปี ค.ศ. 1955
เวคสเลอร์ไดป้รับปรุงและจดัพิมพขึ์นใหม่เรียกว่า Wechsler Adult  Intelligence Scale (WAIS)
จนถึงปี ค.ศ. 1981 ไดพ้ฒันาปรับปรุงใหม่อีกครังหนึง เรียกวา่ Wechsler Adult Intelligence Scale –
Revised (WAIS - R) ใชป้ระเมินเชาวน์ปัญญาและช่วยวินิจฉยัโรคทีเกียวกบัพยาธิสภาพทางสมอง
ในกลุ่มอายุ 16 -74 ปี แบ่งออกเป็น 3 ดา้น คือ ดา้นภาษา (Verbal Part) ประกอบดว้ย 6 ชุดทดสอบ
ยอ่ย , ดา้นการกระทาํ (Performance Part) ประกอบดว้ย 5 ชุดทดสอบยอ่ย และดา้นเชาวน์ปัญญา
โดยรวม (Full Scale IQ) ในปี ค.ศ. 1997 WAIS – R ไดพ้ฒันาปรับปรุงครังล่าสุดเป็น Wechsler
Adult  Intelligence Scale – Third Edition (WAIS - III) โดย David S. Tulsky , Jianjun Zhu และ
คณะ ซึงเกณฑ์ปกติไดม้าจากกลุ่มตวัอยา่งจาํนวน 2,450 คน ในประเทศสหรัฐอเมริกา โดยตวัแทน
ถูกคดัเลือกตามลกัษณะทางประชากรศาสตร์ (sociodemographic) จากการสํารวจสํามะโนครัวในปี
ค.ศ. 1995 จากเกณฑป์กติพบวา่ มีความเชือถือไดภ้ายใน (Internal consistency reliabilities) มากกวา่
.9 ในดา้น Full Scale IQ และดา้น Verbal IQ ส่วนดา้น Performance IQ อยูร่ะหวา่ง .8 - .9 ส่วน
ความเทียงตรง (Validity) วดัไดจ้ากความสัมพนัธ์ของคะแนนทีวดัไดจ้ากการทดสอบเชาวน์ปัญญา
และความสําเร็จ (Achievement) WAIS – III ใชใ้นกลุ่มอายุ 16 – 89 ปี แบ่งออกเป็น 3 ดา้น คือดา้น
ภาษา (Verbal Part), ดา้นการกระทาํ (Performance Part) และดา้นเชาวน์ปัญญาโดยรวม (Full Scale
IQ) เหมือนกบั WAIS – R แต่มีความแตกต่างกนัตรงทีมี Index Score อีก 4 ดา้นคือ Vocabulary
Index, Perceptual  Organization Index, Working  Memory Index และ Processing     Speed   Index
นอกจากนียงัเพิมชุดทดสอบย่อยใหม่เขา้มา คือ Matrix Reasoning และ Letter – Number
Sequencing ทงัหมดใชเ้วลาในการทดสอบประมาณ 1.30 – 2 ชัวโมง  คุณสมบติัของ Index Score มี
วตัถุประสงคเ์พือประเมินความสามารถดา้นการคิด(cognitive skill) การคิดแกปั้ญหาอยา่งนามธรรม
(abstract solving ability) ความรู้ทัวไป(general fund of knowledge) ทกัษะทางภาษา(vocabulary
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skill) และ การเชือมโยงด้วยการมอง . (visuospatial organization) สําหรับประโยชน์ของ
แบบทดสอบ WAIS – III นี มกันาํไปใช้ในการประเมินผูที้มีปัญหาในการเรียน นอกจากนียงัใช้
สําหรับการประเมินความบกพร่องทางระบบประสาท (Neurological Impairment) หรือผูป่้วยที
ไดรั้บบาดเจ็บทางสมอง (Brain Injury) เนืองจากแบบทดสอบนีทาํให้เขา้ใจถึงการรับรู้และการ
แสดงออกทางภาษา (receptive and expressive language), ความจาํระยะสันและยาว ( short and
long term memory), การรับสัมผสั, (tactile function), Visual – Spatial Processing , การสังการ
(motoric function) และทางดา้นความคิด (cognitive function) 22-25

วตัถุประสงคข์องแบบทดสอบ
แบบทดสอบ WAIS – III เหมาะสําหรับประเมินความสามารถทางเชาวน์ปัญญา โดยมี

วตัถุประสงค์ ดงันี ประการแรก ใชใ้นการประเมินภาวะจิตใจทางการศึกษา (Psychoeducation) เพือ
ใช้ในการวางแผนและจดัห้องเรียน นอกจากนียงัใช้ในการประเมินความผิดปกติในการเรียนรู้
(learning disabilities) รวมถึงความสามารถพิเศษและพรสวรรค์ของบุคคล นอกจากนียงัใช้อย่าง
แพร่หลายในวงการศึกษาเพือทาํนายความสําเร็จทางการศึกษาในอนาคต ประการทีสอง WAIS –
III ยงัสามารถใช้ในการหาความผิดปกติทางประสาทวิทยาและโรคทางจิตเวชที เกิดจากความ
ผดิปกติทางจิตใจซึงจะประเมินร่วมกบัดา้นอืนๆประกอบดว้ย การสัมภาษณ์ทางคลินิก การทดสอบ
การทาํงานของความคิดและจิตประสาท และการประเมินทีไดจ้ากการรายงานตนเอง(self - report)
ในเรืองพยาธิสภาพทางจิตและบุคลิกภาพ  และประการสุดทา้ย WAIS – III เหมาะสําหรับการ
ศึกษาวจิยัทางคลินิก 21

ลกัษณะของแบบทดสอบเชาวน์ปัญญา WAIS-III
WAIS-III ประกอบดว้ย 11 Standard Subtest, 2 Supplementary Subtest และ 1 Optional

Subtest ดงันี
1. Vocabulary เป็น subtest ทีมีอยู่ในเกือบทุก test ทีวดั verbal intelligence และ

vocabulary เป็นหนึงในขอ้พิจารณาทีสําคญัในการตรวจ deterioration (ความสามารถทีลดลง) ของ
บุคคล

ความสามารถในการวดั: วดัความสามารถเรืองการเรียนรู้คาํ และความหมายของคาํ
ความสามารถ โดยรวมของความสามารถทางเชาวน์ปัญญา

2. Similarities เป็นชุดของคาํถามทีให้ผูรั้บการทดสอบบอกความเหมือนระหวา่งสิงสอง
สิงทีกาํหนดให้ เช่น “หมอกบัหมอฟันเหมือนกนัอยา่งไร” มีคาํถาม 19 ขอ้ คะแนนเต็ม 33 คะแนน
subtest นีตอ้งอาศยัทงัความสามารถดา้น crystallized และ fluid
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ความสามารถในการวดั: วดัความสามารถเกียวกบัการเชือมโยงความคิด การคิดหาเหตุผล
เชิงนามธรรม

3. Arithmetic ให้ผูรั้บการทดสอบคิดเลขในใจเช่น “ถา้มีแอปเปิล16 ผลตอ้งการแบ่งให้
คน 4 คน จะแบ่งให้แต่ละคนไดค้นละกีผล” ซึงผูมี้พยาธิสภาพทางสมองทุกประเภทจะไดค้ะแนน
subtest นีตาํ

ความสามารถในการวดั : วดัความสามารถในการคาํนวณ การมีสมาธิและความตงัใจ
4. Digit Span แบ่งเป็น 2 ส่วน คือ Digit Forward ผูท้ดสอบจะอ่านชุดตวัเลขให้ฟังทีละ

ชุด แลว้ให้ผูรั้บการทดสอบพูดตามให้ถูกตอ้งตามลาํดบั ส่วนใน Digit Backward นนัผูท้ดสอบจะ
อ่านชุดตวัเลขใหฟั้ง แลว้ใหผู้รั้บการทดสอบพดูทวนตวัเลข

ความสามารถในการวดั : วดัความจาํระยะสัน ความตงัใจและสมาธิ การมีพยาธิสภาพทาง
สมองทีสมองซีกซ้ายโดยเฉพาะใน Temporal lobe จะมีผลต่อการอ่านตามและทวนตวัเลข ส่วน
พยาธิสภาพทางสมองทีสมองซีกขวาโดยเฉพาะที Right frontal lobe อาจมีผลต่อการอ่านทวน
ตวัเลข

5. Information ผูท้ดสอบจะถามคาํถามทีเป็นความรู้ทัวไป ในเรืองราว สิงแวดลอ้มทีพบ
เห็นไดท้ัวไป subtest นีเป็นส่วนหนึงของ VCI, Verbal และ Full Scale

ความสามารถในการวดั : วดัความรู้ทีสังสมมา เป็น long-term memory วดั crystallized
ability

6. Comprehension เป็นขอ้คาํถามทีหลากหลายเกียวกบัการใชเ้หตุผล ในเชิงนามธรรม
ตามบรรทดัฐานของสังคม กฎ ระเบียบ และกฎหมาย

ความสามารถในการวดั : วดั crystallized intelligence และ subtest นี เป็นส่วนหนึงใน
Verbal IQ และ Full Scale IQ

*7. Letter-Number Sequencing ผูท้ดสอบจะพูดชุดของตวัอกัษรและจาํนวนทีเรียงลาํดบั
สลบั กนัอยู่แล้วให้ผูถู้กทดสอบพูดเรียงลาํดบัตวัเลขจากน้อยไปหามากก่อน แล้วจึงต่อด้วยการ
เรียงลาํดบัตวัอกัษร

ความสามารถในการวดั : auditory tracking, mental flexibility, attention / concentration
และsequencing  subtest นี เป็น supplementary ซึงสามารถใชแ้ทน Digit Span และเป็นส่วนหนึง
ใน WMI (เมือใชแ้ทนDigit Span), Verbal IQ และ Full Scale IQ

8. Picture Completion เป็นชุดรูปภาพของคน สัตว ์สิงของ ทีรู้จกักนัทัวไป ซึงแต่ละภาพ
นนัจะมีส่วนสําคญับางส่วนขาดหายไป และผูรั้บการทดสอบตอ้งระบุว่าอะไรทีสําคญัขาดหายไป
ในแต่ละภาพภายในเวลา 20 วนิาที
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ความสามารถในการวดั: attention / concentration,visual memory และความสามรถใน
การแยกส่วนทีสําคญัออกจากส่วนอืนๆ ทีไม่สําคญั subtestนีเป็นส่วนหนึงใน POI, Performance
IQ และFull Scale IQ

9. Digit Symbol Coding ผูรั้บการทดสอบจะตอ้งใส่สัญญลกัษณ์ประจาํตวัเลขตังแต่เลข
1-9 ลงในช่องวา่งทีอยูใ่ตต้วัเลขแต่ละตวัใหถู้กตอ้ง

ความสามารถในการวดั : handwriting speed, visual scanning, attention / concentration,
visual memory, sequencing และfree from distraction subtestนีเป็นส่วนหนึงใน PSI, Performance
IQ และFull Scale IQ

10. Block Design ประกอบดว้ยชุดลูกบาศก์สีเหลียมมีดา้นสีแดง สีขาว และสีแดงสลบั
ขาว เป็นชุดสาํหรับใหผู้รั้บการทดสอบเรียงเป็นรูปแบบและเวลาทีกาํหนด

ความสามารถในการวดั : ความสามารถในการเกียวโยงความคิดรวบยอดเป็นนามธรรม
การวางแผน ตดัสินใจ วิเคราะห์ดว้ยสายตา ทกัษะการประสานระหวา่งการเคลือนไหวดว้ยสายตา
ความเร็ว สมาธิ ความตังใจ การมีพยาธิสภาพทางสมองมีผลต่อคะแนนของแบบทดสอบนีมาก
โดยเฉพาะ พยาธิสภาพทีเกียวขอ้งกบั parietal lobe ผูป่้วยทีมีพยาธิสภาพทางสมองส่วนมากจะทาํ
คะแนนการจดัลูกบาศก์ตามแบบไดต้ําทีสุดเมือทียบกบัคะแนนแบบทดสอบอืนในดา้นการปฎิบติั
subtest นีเป็นส่วนหนึงใน POI  Performance IQ และFull Scale IQ

11. Matrix Reasoning ผูรั้บการทดสอบตอ้งเลือกภาพ1ภาพจากทงัหมด 5 ภาพให้เขา้กบั
ภาพตวัอยา่งไดอ้ยา่งถูกตอ้งทีสุด

ความสามารถในการวดั:วดั nonverbal reasoning, fluid intelligence and spatial
visualization subtestนีเป็นส่วนหนึงใน POI, Performance IQ และFull Scale IQ

12. Picture Arrangement ประกอบดว้ยชุดของภาพทีเป็นเรืองราวต่อเนืองกนั แต่ถูกวาง
สลบัตาํแหน่งกนัอยู ่ผูรั้บการทดสอบจะตอ้งเรียงลาํดบัเหตุการณ์ใหถู้กตอ้งภายในเวลาทีกาํหนด

ความสามารถในการวดั : visual sequencing, การใช้ nonverbal reasoning ทีเหมาะสมกบั
สถานการณ์ subtestนีเป็นส่วนหนึงใน POI, Performance IQ และ Full Scale IQ

*13. Symbol Search ขอ้ทดสอบแต่ละขอ้ จะมีภาพตน้แบบ 2 ภาพอยูด่า้นหนึงของหนา้
กระดาษ จากนนั ผูรั้บการทดสอบจะตอ้งเลือกว่ามีภาพใดภาพหนึงจากทงัหมด 5 ภาพนนั เหมือน
ภาพตน้แบบหรือไม่ ถา้มีใหต้อบวา่ “ใช่” ถา้ไม่มี ใหต้อบวา่ “ไม่มี”

ความสามารถในการวดั : วดั perceptual discrimination, clerical speed, visual scanning,
attention / concentration, free from distraction subtest นีสามารถใชแ้ทน Digit Symbol Codingและ
เป็นส่วนหนึงใน PSI (เมือใชแ้ทนDigit Symbol Coding), Performance IQ และ Full Scale IQ

*14. Object Assembly ประกอบดว้ยภาพซึงแบ่งเป็นชินส่วนยอ่ยๆ (puzzle) ให้ผูรั้บการ
ทดสอบต่อชินส่วนเหล่านนัใหเ้ป็นรูปต่าง ๆ ทีถูกตอ้งสมบูรณ์ในเวลาทีกาํหนดให้
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ความสามารถในการวดั : วดั construction ability, fluid ability, visual organization และ
appreciation of part-whole relationships subtest นีเป็นOptional subtest และเป็นส่วนหนึงของ
Performance IQ และ Full Scale IQ

สาํหรับ Scales แบ่งออกเป็นเป็น 3 Scales
1. Verbal IQ ซึงวดัด้วยชุดทดสอบย่อย Vocabulary, Similarities, Information,

Arithmetic, Comprehension, Letter-Number Sequencing และ Digit Span
2. Performance IQ วดัดว้ยชุดทดสอบยอ่ย Picture Completion, Block Design, Matrix

Reasoning, Digit Symbol- coding และ Picture Arrangement, Symbol Search, Object Assembly
3. Full  Scale IQ วดัดว้ยชุดทดสอบยอ่ยทงัหมดทุกชุดทดสอบยอ่ย

แบบทดสอบ หนา้ทีหลกัในการวดั
Verbal   Scales
Vocabulary (VO)
Similarities (SI)
Arithmetic (AR)
Digit Span (DS)
Information (IN)
Comprehension (CO)
Letter-Number Sequencingb (LN)

Vocabulary level
Abstract thinking
Concentration
Immediate memory, anxiety
Rang of knowledge
Judgment
freedom from distractibility

Performance   Scales
Picture Completion (PC)
Digit Symbol - Coding (DS)
Block  Design (BD)
Matrix  Reasoning (MR)
Picture Arrangement (PA)
Symbol  Searcha (SS)

Object  Assemblyc (OA)

Alertness to details
Visual-motor functioning
Nonverbal reasoning
Inductive reasoning
Planning ability
Information-processing speed
Analysis of part-whole
relationship
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a เสริมใชแ้ทน Digit Symbol – Coding , b เสริมใชแ้ทน Digit  Span และ c ตวัเลือกใช้
แทน subtest ใดก็ได้

ตารางที 3 แสดงแบบทดสอบยอ่ยของ WAIS-III และหนา้ทีหลกัในการวดั 26

สาํหรับ Indexes Scores  WAIS-III ใหค้ะแนนเป็น 4 Indexes Scores ดงันี
1. Verbal Comprehension Index (VCI) ประกอบดว้ย Vocabulary, Similarities และ

Information วดัความสามารถดา้นภาษา
2. Perceptual Organization Index (POI) ประกอบดว้ย Picture Completion, Block

Design และMatrix Reasoning วดัความสามารถทีไม่เกียวกบัภาษาแต่ก็ไม่เนน้ถึงความรวดเร็วใน
การตอบสนองเท่ากบั performance subtest

3. Working Memory Index (WMI) ประกอบดว้ย Arithmetic, Digit Span และ Letter-
number sequencing คะแนนใน WMI นีบอกถึงความสามารถของผูรั้บการทดสอบในเรืองของความ
ตงัใจอยา่งมาก ความสามารถในการแกปั้ญหาโดยไม่ใชดิ้นสอและกระดาษ ดูสมาธิ ความสามารถที
จะสร้างคาํตอบทีถูกตอ้ง

4. Processing Speed Index (PSI) ประกอบดว้ย Digit Symbol- coding และ Symbol
Searchคะแนนใน PSI นีบอกถึงความสามารถของผูรั้บการทดสอบทีเกียวกบัความเร็ว ความถูกตอ้ง
แม่นยาํในเรืองความสามารถในการวางแผน การจดัการ การสร้างกลยทุธ์

ภาพที 4 แสดงแบบทดสอบ WAIS-III จาํแนกตามองคป์ระกอบ (Index) 27
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ประสิทธิ หะรินสุต ไดส้รุปใหเ้ห็นถึงความเกียวขอ้งกนัระหวา่งพยาธิสภาพทางสมองกบั
คะแนนแบบทดสอบ WAIS ดงันี21

แบบทดสอบ ความเกียวขอ้งกนัระหวา่งพยาธิสภาพทางสมอง

ความรู้ทัวไป
การไดค้ะแนนตาํ โดยไม่มีขอ้บ่งชีของการศึกษาหรืออืน ๆ

มาเกียวขอ้งกบัการมีพยาธิสภาพทางสมองที left dominant
hemisphere

ความเขา้ใจ
การไดค้ะแนนตาํในแบบทดสอบนี ถา้มีพยาธิสภาพทาง

สมองจะเกียวขอ้งกบั premorbid intelligence ของ dominant
hemisphere คะแนนตาํอาจเนืองจาก impulsive และ uncontrol

การคาํนวณ

การไดค้ะแนนตาํในแบบทดสอบนี ถา้มีพยาธิสภาพทาง
สมองจะเกียวขอ้งกบัสมองส่วน left parietal ซึงคะแนนตาํอาจ
เนืองมาจาก impaired Immediate memory,concentration, verbal
function

การเปรียบเทียบความ
เหมือน

การไดค้ะแนนตาํในแบบทดสอบนี ถา้มีพยาธิสภาพทาง
สมองจะเกียวขอ้งกบัสมองส่วน left temporal lobe และ frontal lobe
ของสมองเป็นแบบทดสอบอนัหนึงทีสามารถพยากรณ์การมีพยาธิ
สภาพที dominant hemisphere

การจาํตวัเลข

การไดค้ะแนนตาํในแบบทดสอบนี มกับ่งชีการมีพยาธิ
สภาพทางสมองที left hemisphere ทงัfrontal lobe, temporal และ
parietal lobe มากกวา่ right hemisphere และ diffuse brain damage
การไดค้ะแนนตาํอาจเนืองมาจาก auditory attention, immediate
memory span

คาํศพัท์
มีความไวต่อการวดัการมีพยาธิสภาพทางสมองของ

dominant hemisphereการไดค้ะแนนตาํในแบบทดสอบนีเกียวขอ้งกบั
การมีพยาธิสภาพที left hemisphere

สัญลกัษณ์ตวัเลข
วดั perceptual motor cortex และความสามารถดา้น motor

persistence,attention,response speed และ visual motor coordination

การเติมรูปภาพ
การไดค้ะแนนตาํในแบบทดสอบนีบ่งชีการมีพยาธิสภาพ

ทางสมองที left hemisphere วดั visual recognition

การจดัลูกบาศกต์ามแบบ
คะแนนตาํในแบบทดสอบนีบ่งชีการมีพยาธิสภาพที right

hemisphere โดยเฉพาะสมองส่วน parietal lobe แบบทดสอบนีวดั
visuospatial conceptualization, visuospatial organization
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การจดัเรียงลาํดบัภาพ
การไดค้ะแนนตาํในแบบทดสอบนีบ่งชีการมีพยาธิสภาพที

right hemisphere โดยเฉพาะสมองส่วน temporal lobeนอกจากนีการ
ไดค้ะแนนตาํอาจเนืองจาก conceptual confusion หรือการตดัสินใจ

การต่อรูป

การไดค้ะแนนตาํในแบบทดสอบนีบ่งชีการมีพยาธิสภาพที
right hemisphereหรือnon-dominant hemisphere แบบทดสอบนีวดั
visuospatial organization และmotor response และการไดค้ะแนนตาํ
อาจจะเนืองมาจากมีพยาธิสภาพที frontal lobe

2. Wechsler Memory Scale-Third Edition (WMS-III)
ความจาํมีการทาํงานทีสลบัซบัซ้อน โดยปกติการทาํงานของระบบความจาํจะแบ่งเป็น 5

ดา้น โดยทัวไปนกัประสาทจิตวทิยาจะประเมินความจาํในดา้นของความจาํในการมองเห็น (Visual)
และความจาํจากการได้ยิน (Auditory) ในขณะที Lezak นักประสาทจิตวิทยา ได้กล่าวว่าการ
ประเมินความจาํตอ้งครอบคลุมการประเมินอยา่งนอ้ย 3 ดา้น คือ (1) Span of immediate retention
(2) Learning in terms of extent of recent memory (3) Retrieval of recently learned and long-stored
information ซึงเครืองมือทีใชใ้นการประเมินความจาํมีหลายประเภท เช่น Benton Visual Retention
Test, Complex Figure Test, Recognition Memory Test เป็นตน้ แต่เครืองมือทีใชป้ระเมินความจาํ
ซึงไดรั้บความนิยมและใช้กนัอย่างแพร่หลายในทางคลินิก คือ Wechsler Memory Scale – III
(WMS-III) ) 27WMS-III เป็นแบบทดสอบความจาํทีมีเดวิด เวคสเลอร์ เป็นตน้แบบในการพฒันาขึน
มาตงัแต่ฉบบัแรกคือ WMS ไดตี้พิมพเ์ผยแพร่ในปี ค.ศ. 1997 เป็นการวดัความจาํของบุคคลทีเน้น
ในด้านความจาํโดยระลึกในทันที (Immediate Memory) ด้านความจาํโดยระลึกในภายหลัง
(General Memory) และดา้นความจาํเพือปฏิบติัการ (Working Memory) สิงทีจะวดัก็คือ ความจาํ
จากการฟังและความจาํจากการมองเห็นทังให้ระลึกในทนัที และระลึกในภายหลัง ใช้วดัเป็น
รายบุคคลกบัผูที้มีอายุตงัแต่ 16-89 ปี ผูรั้บการทดสอบจะตอบคาํถามดว้ยปากเปล่า และวาดรูป ทาํ
การทดสอบตามเวลาทีระบุไวใ้นคู่มือการทดสอบและตามภารกิจทีไดรั้บรู้จากผูท้ดสอบ

แบบทดสอบความจาํของเวคสเลอร์ III ฉบบันี ประกอบดว้ยแบบทดสอบยอ่ยจาํนวน 11
ชุด โดยแบ่งเป็นแบบทดสอบย่อยหลัก (Primary Subtests) จาํนวน 6 ชุด ซึงใช้เวลาทดสอบ
ประมาณ 30-50 นาที และแบบทดสอบยอ่ยเลือก (Optional Subtests) จาํนวน 5 ชุด ใชเ้วลาทดสอบ
อีกประมาณ 15-20 นาที

แบบทดสอบความจาํของเวคสเลอร์ III มีจุดมุ่งหมายเพือใช้กบับุคคลในวยัรุ่นและวยั
ผูใ้หญ่ทีมีอายรุะหวา่ง 16-89 ปี และแบบทดสอบนีมีประโยชน์อยา่งยิงต่อการวินิจฉยัความสามารถ
ดา้นการเรียนรู้และความจาํของมนุษยใ์นแต่ละด้าน ผูใ้ช้แบบทดสอบนีทีอยู่ในสถานศึกษาหรือ
ผูเ้กียวขอ้งจะสามารถใชแ้บบทดสอบความจาํของเวคสเลอร์ เพือประเมินระดบัความสามารถดา้น
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การเรียนรู้และความจาํ และความสามารถดา้นความจาํเพือปฏิบติัการปัญหาในการเรียนรู้ของผูเ้รียน
อนัเกียวเนืองมาจากความจาํและเพือพฒันาโปรแกรมการศึกษาให้แก่นกัเรียนไดต้ามความสามารถ
ของแต่ละบุคคล นอกจากนียงัจะสามารถช่วยบุคคลในวยัรุ่นและวยัผูใ้หญ่ทีมีความผิดปกติดา้นการ
รับรู้และความจาํโดยวธีิการปรับปรุงหรือสอนเทคนิคการปรับปรุงความจาํใหแ้ก่บุคคลเหล่านีต่อไป
ดงันนัแบบทดสอบความจาํของเวคสเลอร์ III นีจะเป็นประโยชน์อยา่งยิงต่อผูใ้ห้คาํปรึกษา ครูแนะ
แนว นกัจิตวิทยา นายแพทยแ์ละผูเ้กียวขอ้งอืนๆ ทีจะใชเ้ป็นแบบทดสอบทางจิตวิทยาเพือประเมิน
ดา้นการเรียนและความจาํของบุคคลในงานทีอยู่ในความรับผิดชอบของตนเอง ซึงสอดคล้องกบั
ขอ้มูลทีวา่แบบทดสอบความจาํของเวคสเลอร์ III ไม่เป็นแต่เพียงแบบทดสอบความจาํธรรมดา แต่
เป็นแบบทดสอบความจาํทีนิยมมากในกลุ่มนกัจิตวิทยา โดยเฉพาะนกัจิตวิทยาแขนงประสาทวิทยา
นิยมใชแ้บบทดสอบ WMS-III เป็นอนัดบัสามในบรรดาแบบทดสอบทางจิตวทิยาอืนๆ

แบบทดสอบ WMS-III ประกอบดว้ยแบบทดสอบยอ่ยจาํนวน 11 ชุด โดยมีแบบทดสอบ
ย่อย 7 ชุด ทีนาํมาจากแบบทดสอบ WMS-R (เดิม) และสร้างขึนมาใหม่อีกจาํนวน 4 ชุด ได้แก่
Faces, Family Pictures, Word Lists และ Letter-Number Sequencing และแต่ละแบบทดสอบยอ่ยยงั
แบ่งเป็นสองเงือนไขคือ 1) ใช้ทดสอบโดยระลึกทนัที (Immediate Condition) และ 2)ใช้ทดสอบ
โดยระลึกในภายหลงั (Delayed Condition) ซึงจะดาํเนินการทดสอบหลงัจากทาํแบบทดสอบ
เงือนไขแรกเสร็จไปประมาณ 25-35 นาที

WMS-III แบ่งออกเป็น
1.แบบทดสอบยอ่ยหลกั (Primary Subtests) จาํนวน 6 ชุด ไดแ้ก่ Logical Memory I and

II, Verbal Paired Associates I and II, Letter-Number Sequencing, Faces I and II, Family Pictures I
and II, Spatial Span

2.แบบทดสอบเลือก (Optional Subtests) จาํนวน 5 ชุด ได้แก่ Information and
Orientation, Word Lists I and II, Visual Reproduction I and II, Mental Control และ Digit Span

WMS-III แบ่งระดบัการวดัความจาํเพือการตีความและแปลความหมายจากการทดสอบ
ออกเป็น 2 ระดบั ไดแ้ก่

Primary Indexes
มี 8 Indexes และแต่ละ Indexes ประกอบดว้ยแบบทดสอบยอ่ย (Subtest) ต่างๆ คือ
1) Auditory Immediate Index ประกอบดว้ยแบบทดสอบย่อย Logical Memory I และ

Verbal Paired Associates I ผลการทดสอบจาก Index นีแสดงถึงความสามารถในการจาํขอ้มูล
ในทนัทีหลงัจากไดฟั้งขอ้มูลนนั

2) Visual Immediate Index ประกอบดว้ยแบบทดสอบยอ่ย Faces I และ Family Pictures I
ผลการทดสอบจาก Index นีแสดงถึงความสามารถในการจาํขอ้มูลในทนัทีหลงัจากไดเ้ห็นขอ้มูลนนั
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3) Immediate Memory Index ประกอบดว้ยแบบทดสอบยอ่ย Logical Memory I, Verbal
Paired Associates I, Faces I และ Family Pictures I ผลการทดสอบจาก Index นีแสดงถึง
ความสามารถในการจาํขอ้มูลไดใ้นทนัทีหลงัจากไดฟั้งและไดเ้ห็นขอ้มูลนนั

4) Auditory Delayed Index ประกอบดว้ยแบบทดสอบยอ่ย Logical Memory II และ
Verbal Paired Associates II ผลการทดสอบจาก Index นีแสดงถึงความสามารถในการจาํขอ้มูลได้
หลงัจากการฟังขอ้มูลครังแรก เมือเวลาผา่นไป 25-35 นาที

5) Visual Delayed Index ประกอบดว้ยแบบทดสอบยอ่ย Faces II และ Family Pictures II
ผลการทดสอบจาก Index นีแสดงถึงความสามารถในการจาํขอ้มูลไดห้ลงัจากการไดเ้ห็นขอ้มูลครัง
แรก เมือเวลาผา่นไป 25-35 นาที

6) Auditory Recognition Delayed Index ประกอบดว้ยแบบทดสอบยอ่ย Logical Memory
II (Recognition) และ Verbal Paired Associates II (Recognition) ผลการทดสอบจาก Index นีแสดง
ถึงความสามารถในการจาํขอ้มูลจากการฟังทีมีตวัชีแนะไดห้ลงัจากการฟังขอ้มูลครังแรกเมือเวลา
ผา่นไป 25-35 นาที

7) General Memory Index ประกอบดว้ยแบบทดสอบยอ่ย Logical Memory II, Verbal
Paired Associate II, Faces II, Family Pictures II, Logical Memory II (Recog) และ Verbal Paired
Associates II (Recog) ผลการทดสอบจาก Index นีแสดงถึงความสามารถในการจาํขอ้มูลโดยการ
ระลึกในภายหลงัทงัหมด

8) Working Memory Index ประกอบดว้ยแบบทดสอบยอ่ย Letter-Number Sequencing
และ Spatial Span ผลการทดสอบจาก Index นีแสดงถึงความสามารถในการจาํทงัจากการฟังและ
การมองเห็นไดพ้ร้อมๆกนั และแสดงถึงความสามารถในการจาํขอ้มูลในระยะสันไดท้นัท่วงที

2. Auditory Process Composites มี 4 Composites
แต่ละ Composites ไดม้าจากการวดัดว้ยแบบทดสอบยอ่ย Logical Memory I and II และ

Verbal Paired Associates I and II
นอกจากนีแบบทดสอบความจํา WMS-III ยงัจัดแบบทดสอบย่อยเพือใช้วดัเป็น

แบบทดสอบเสริม (Supplemantal Subtest) อีกส่วนหนึงซึงมาจากแบบทดสอบเลือก (Optional
Subtest) นันเอง ไดแ้ก่ แบบทดสอบยอ่ย Information and Orientation, Word Lists I and II, Visual
Reproduction I and II, Mental Control และ Digit Span

3. Rey Complex Figure Test and Recognition Trail (RCFT)
Rey Complex Figure Test and Recognition Trail (RCFT) เป็นแบบทดสอบทางจิต

ประสาท (neuropsychological test) ทีมีผูนิ้ยมนาํไปใชอ้ยา่งกวา้งขวาง โดยในปี ค.ศ.1941 Rey เป็น
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ผูคิ้ดค้นรูปลายเส้นสองมิติ (Rey figure) ทีใช้เป็นแบบให้ผูถู้กทดสอบคัดลอกเพือประเมิน
ความสามารถดา้นการวเิคราะห์ความสัมพนัธ์ของวตัถุทีมองเห็น (visuospatial) ซึงสามารถนาํไปใช้
ประเมินการรับรู้ทางการมอง (visual perception) โดยการคดัลอกรูปตามแบบ และใช้ประเมิน
ความจาํระยะสัน (recall memory)โดยการทาํแบบทดสอบซําเมือเวลาผ่านไปช่วงระยะเวลาหนึง
นอกจากนียงัพบอีกว่าการทาํแบบทดสอบนีตอ้งอาศยัการทาํงานของสมองขันสูงดา้นการบริหาร
จดัการ (executive function) อีกดว้ย โดยสามารถนาํไปใชไ้ดท้งักบัผูใ้หญ่และเด็ก ดงันัน จึงมีการใช้
แบบทดสอบ ROCF อยา่งกวา้งขวางทงัทางปฏิบติัและงานวิจยัเนืองจากเป็นการทดสอบทีง่ายใช้
เวลาทาํแบบทดสอบไม่นานใชอุ้ปกรณ์เพียงกระดาษและปากกา30-31

แบบทดสอบ ROCF เหมาะสําหรับการใชค้ดักรองความผิดปกติทางจิตประสาทหลาย
ลกัษณะ เช่น ภาวะความผิดปกติด้านการรับรู้และการวางแผนการเคลือนไหว เป็นตน้   เด็กทีมี
สมาธิสันและอยูไ่ม่สุข (Attention Deficit Hyperactivity Disorder, ADHD) มีปัญหาดา้นการเรียนรู้
(learning difficulties) ผูใ้หญ่ทีมีระดบัสติปัญญาตาํ (low IQ) โรคจิตเภท (schizophrenia) โรค
อารมณ์แปรปรวน (bipolar psychoses) มีภาวะ ADHD โรคสุราเรือรัง (alcoholism) โรคความจาํ
เสือมจากหลอดเลือดสมอง (vescular dementia) โรคอลัไซเมอร์ (Alzheimer disease) โรคพาร์กิน
สัน (Parkinson disease) โรคหลอดเลือดสมอง (stroke) สมองไดรั้บบาดเจ็บ (traumatic brain
injury) และการแสร้งป่วย (malingering) เป็นตน้

นอกจากนีแบบทดสอบ ROCF อาจมีประโยชน์เมือใช้ทดสอบผูป่้วยทีมีระบบประสาท
ความทรงจาํผิดปกติแต่เพียงเล็กน้อยและคดักรองโดยใชแ้บบทดสอบ Mini Mental State Exam
(MMSE) แลว้ไม่พบความผดิปกติ ทงันีเนืองจากแบบทดสอบ ROCF เป็นรูปภาพทีซบัซ้อนจึงน่าจะ
มีความไวต่อการประเมินหาความผดิปกติดา้นจิตประสาทมากกวา่ MMSE31

Rey  Complex Figure Test and Recognition Trail (RCFT) มี 4 phases
Copy
Immediate Recall
Delayed  Recall
Recognition Total Correct

4. Stroop Color and Word Test 32

แบบทดสอบมาตรฐานนีถูกสร้างขึนครังแรก โดย โกลเดน้ แบบทดสอบนีประกอบดว้ย
กระดาษ 3 แผน่ แต่ละแผน่มี 100 ขอ้ โดยเสนอเป็น 5 แถวตามแนวตงั แถวละ 20 ขอ้ (คาํ)

แผ่นที 1 ประกอบด้วยคาํว่า “แดง”  “เขียว” และ “นาํเงิน” พิมพด์้วยหมึกสีดาํ เรียงกนั
แบบสุ่ม บนกระดาษขาว ขนาด 8 ½ '' x 11'' ภายในแถวจะไม่มีคาํอืนๆ อีก
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แผน่ที 2 ประกอบดว้ยขอ้ทดสอบ 100 ขอ้ เช่นกนั แต่ถา้เป็นตวัอกัษร XXXX พิมพด์ว้ยสี
แดง สีเขียวและสีนาํเงิน ไม่มีสีอืนนอกเหนือจากนี และไม่สอดคลอ้งกบัขอ้ทดสอบในแผน่ที 1 ดว้ย
(ตวัอยา่งเช่น ถา้ขอ้สอบที 13 ในแผน่ที 1 เป็น “แดง” ขอ้ทดสอบที 13 ในแผน่ที 2 ก็ไม่ไดพ้ิมพด์ว้ย
สีแดง)

แผ่นที 3 ประกอบดว้ยคาํแผ่นที 1 พิมพด์ว้ยสีในแผ่นที 2 โดยทีทงั 2 หน้าจะถูกนาํมา
ผสมผสานกนัแบบขอ้ต่อขอ้ : ขอ้ 1 บนแผน่ที 1 จะถุกพิมพด์ว้ยสีขอ้ 1 บนแผน่ที 2 ทาํให้เกิดเป็น
ขอ้ 1 ของแผน่ที 3 และจะไม่มีคาํหรือสีทีพิมพส์อดคลอ้งกนั

วธีิการดาํเนินการ
แบบทดสอบสตรูปคลัเลอร์แอนด์เวิร์ดเทสต์นีสามารถดาํเนินการทดสอบได้ทังแบบ

รายบุคคลและรายกลุ่ม ใช้เวลาในการทดสอบประมาณ 5-8 นาที การเสนอแบบทดสอบเป็นไป
ตามลาํดบัแผน่ที 1, 2 และ 3 แต่ทงันีตอ้งปฏิบติัตามกฎเกณฑใ์นคู่มือแบบทดสอบอยา่งเคร่งครัด

ความสามารถในการวดั : แบบทดสอบชุดนีเด่นในการวดัสมองส่วนหน้าในส่วนที
เรียกวา่ Lateral Prefrontal Cortex และ Anterior Cingulate  Cortex นอกจากนียงัเกียวขอ้งกบัการ
ทาํงานของสมองในส่วน Temporal และ Parietal Lobe27

การวนิิจฉยัความผดิปกติของสมองโดย Stroop color and Word Test
แบบทดสอบสตรูปคลัเลอร์แอนด์เวิร์ดเทสต์ถูกนาํมาใช้เป้นเครืองมือสําหรับตรวจหา

ความบกพร่องทางสมองไดดี้เท่ากบัเป็นส่วนประกอบของแบบทดสอบชุดใหญ่ทีใชต้รวจคดัเลือก
ความบกพร่องทางสมอง เหตุทีแบบทดสอบสตรูปคลัเลอร์แอนด์เวิร์ดเทสต์มีความเหมาะสม ก็
เพราะใช้เวลาในการทดสอบสัน ใช้ทดสอบได้แมก้ระทังผูที้มีการศึกษาระดบัขนัต้น ไม่มีอคติ
ทางด้านวฒันธรรม และสามารถแปลเป็นภาษาต่างประเทศได้โดยปราศจากความยุ่งยาก จาก
การศึกษาหลายๆ ฉบบั ใหข้อ้สังเกตวา่ ผูป่้วยทีมีการบาดเจ็บทางสมองอาจจะมีความสูญเสียในการ
อ่านคาํง่ายๆ และสูญเสียในความสามารถบอกชือสีอย่างถูกตอ้ง ซึงโดยทัวไปแลว้ ความสูญเสีย
เกียวกบัการอ่านคาํนันจะเกียวขอ้งกบัการบาดเจ็บในสมองซีกซ้าย ขณะทีการเรียกชือสีอาจจะ
สูญเสียเนืองจากมีการบาดเจ็บในสมองซึกขวา ซึงความบกพร่องนีเป็นความไม่สามารถในการรู้จกั
หรือแยกแถบสี หรือการบาดเจ็บในมองซีกซ้าย ซึงความบกพร่องนีเป็นความไม่สามารถในการนึก
ชือแถบสีทีเสนอ

เพอเรต ไดใ้ชแ้บบทดสอบสตรูปคลัเลอร์แอนด์เวิร์ดเทสตที์ประยุกต์ขึนมาใหม่ ทดสอบ
ผูป่้วยทีมีความบกพร่องของสมองด้านใดด้านหนึงเพียงด้านเดียว ก็พบว่า ภาวะการสอดแทรก
รบกวนนันจะแสดงผลให้เห็นอย่างชัดเจน ในผูรั้บการทดสอบทีมีการสูญเสียของสมองซีกซ้าย
โดยเฉพาะอยา่งยิง ความบกพร่องในสมองส่วนหนา้
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โกลเดน้ ไดท้าํการทดสอบผูป่้วยทีไดรั้บบาดเจบ็ทางสมอง คนปกติและผูป่้วยโรคจิต ดว้ย
แบบทดสอบสตรูปคลัเลอร์แอนด์เวิร์ดเทสต์ โกลเด้น พบว่า คะแนนการอ่านชือสีนันได้รับการ
กระทบกระเทือนอยา่งมากในผูป่้วยทีมีการบาดเจ็บในสมองทงัซีกขวาและซีกซ้าย และคะแนนการ
อ่านชือสีเพียงอย่างเดียวก็สามารถแยกคนปกติและผูป่้วยทีมีความผิดปกติทางจิตออกจากผุป่้วยที
ไดรั้บบาดเจบ็ทางสมองไดถึ้งร้อยละ 87 และจากการศึกษาครังนีสามารถวินิจฉยัผูป่้วยทีไดบ้าดเจ็บ
ทางสมองไดอ้ย่างถูกตอ้งถึงร้อยละ 84.6% โกลเดน้ พบเกณฑ์การตดัสินผูที้มีความบกพร่องทาง
สมองดว้ยคะแนนจากแบบทดสอบสตรูปคลัเลอร์แอนด์เวิร์ดเทสตว์า่ คะแนนการอ่านสี (c) เท่ากบั
58 หรือตาํกวา่นีแสดงให้เห็นความบกพร่องของสมอง คะแนนการอ่านสีทีใชพ้ิมพค์าํ (cw) เท่ากบั
หรือตาํกว่า 25 จะแสดงให้เห็นถึงความสูยเสียของสมอง และเช่นเดียวกบัคะแนนการอ่านคาํ (w)
เท่ากบัหรือตาํกวา่ 75 แต่นอกจากเกณฑ์การตดัสินดว้ยคะแนนแลว้ พฤติกรรมของผูรั้บการทดสอบ
ในการทาํแบบทดสอบ ก็มีส่วนสาํคญัทีจะใชป้ระกอบการวนิิจฉยั

คะแนนน w ตาํ ผูรั้บการทดสอบทีไดค้ะแนนการอ่านตาํมาก (ตาํกวา่ 50 คะแนน) ขณะที
คะแนนการอ่านสีปกติและคะแนน cw เหนือกวา่ปกติแสดงให้เห็นถึงการบาดเจ็บทางสมองและ
แสดงอาการ dyslexia ผูป่้วยจะอ่านไม่เขา้ใจและไม่เขา้ใจภาษาเขียน ทงัๆ ทีเชาวปั์ญญาปกติและเคย
ปกติมาก่อน สาเหตุจากพยาธิสภาพสมองที parietal lobe หรือใน minimal brain dysfunction เพียง
อย่างเดียว ซึงป็นความไม่สามารถในการอ่าน ทงันีอาจเกิดเนืองจากความบกพร่องทางการสังเกต
เพราะสาเหตุจาพยาธิสภาพในสมองแบบทดสอบสตรูปคลัเลอร์แอนด์เวิร์ดเทสตเ์ป็นเครืองมือทีใช้
ประโยชน์ได้อย่างมหาศาลในการใช้วินิจฉัยผูป่้วย dyslexia ทงัในเด็กและผูใ้หญ่ คะแนนทีเป็น
กุญแจสําคญัในการวินิจฉัยอาการ คือคะแนน cw ถ้าผูป่้วยเป็น dyslexia ก็จะถูกรบกวนเพียง
เล็กนอ้ย หรืออาจไม่ถูกรบกวนเลยในการทาํแบบทดสอบ cw ดงันนัคะแนน จะใกลเ้คียงหรือเท่ากบั
คะแนน c

คะแนนทุกส่วนตาํ รูปแบบนีมกัจะเกียวข้องกับการบาดเจ็บในสมองซีกซ้ายหรือใน
ลกัษณะการกระจาย และมกัจะพบวา่ผลการกระทาํเช่นนีจะสอดคลอ้งกบัปะญหาในการออกเสียง
หรือการพูดซําคาํซึงเป็นการซําคาํในคาํตอบเดียว การพูดซําคาํ (Perseveration) นี พบไดบ้่อยใน
ผูป่้วยทีมีการบาดเจ็บของสมองใน frontal lobe ซีกซ้ายแต่กรณีทีคะแนนในทุกส่วนตาํเช่นนีมกัจะ
ปรากฎในผูป่้วยทีมีความบกพร่องของสมองในลกัษณะแบบกระจาย (diffuse) มากกวา่ ส่วนผูป่้วยที
มีความบกพร่องของสมองซีกซา้ย ในระยะแรกตามธรรมชาตินัน กรณีเช่นนีปรากฎใหเ้ห็นนอ้ย

คะแนน w ปกติ คะแนน c และคะแนน cw ตาํ ลกัษณะเช่นนีพบมากทีสุดในผูป่้วยทีมี
ความบกพร่องของสมองวีกขวา ซึงเป็นเหตุทีทาํให้ไม่สามารถแยกแยะแถบสีได ้และไม่สามารถ
เรียกชือสีไดอ้ยา่งถูกตอ้งดว้ย

คะแนน w ปกติ c ปกติ แต่ cw ตาํ ลกัษณะเช่นนีจะเกียวขอ้งกบัการบาดเจ็บทีสทองส่วน
Prefrontal lobe เพียงอยา่งเดียว ซึงอาจจะเป็นทางดา้นซา้ยหรือทงั 2 ดา้น ลกัษณะเช่นนีจะพบไดง่้าย
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ในระยะตน้ของอาการสมองเหียว ซึงเกิดขึนในส่วน ส่วน Prefrontal lobe และสมองเหียวเนืองจาก
การใชย้าผดิเป็นเวลานาน (chronic drug abuse) ดงันนัแบบทดสอบนีจึงเป็นประโยชน์ในการศึกษา
ภาวะสมองเสือมก่อนวยั และกรณีอืนๆ ทีมีการแสดงออกในระยะเริมตน้แต่พียงเล็กนอ้ย

คะแนนทุกส่วนปกติ กรณีเช่นนีไม่ใช่จะพบเพียงในบุคคลปกติเท่านัน แต่อาจจะพบได้
ในบุคคลทีมีบาดเจ็บทางสมองบางคนทีมีอาการดี โดยเฉพาะอย่างยิงในรายทีมีความผิดปกติใน
ระดบัอ่อน ซึงสามารถกลบัคืนเป็นปกติได้ หรือ การบาดเจ็บนันจาํกดัอยู่เพียงสมองวีกขวา ดดย
ทัวไปแล้วคะแนนทีปกติจึงไม่สามารถแยกความบกพร่องทางสมองได้ แต่พบว่าการทํา
แบบทดสอบนนัจะมีส่วนรบกวนต่อพฤติกรรมของผูรั้บการทดสอบอยา่งมีนยัสําคญั ดงันันในการ
อธิบายทางจิตเวชจึงจาํเป็นตอ้งคาํนึงถึงความบกพร่องททางพฤติกรรมทีผูป่้วยแสดงออกมาดว้ยเป็น
สาํคญั

การสังเกตพฤติกรรม การสังเกตทีสําคญัก็คือ สังเกตวิธีการทีผูป่้วยทาํแบบทดสอบ
ตวัอย่างเช่น ถา้ผูป่้วยมีความยุ่งยากหรือลาํบากในการทีจะตงัสมาธิอยู่ทีคอลมัน์ทีถูกตอ้งทงัๆ ที
พยายามแลว้พยายามอีก ก็แสดงวา่ผูป่้วยมีความบกพร่องอยา่งรุนแรงในการกะระยะ ซึงเป็นลกัษณะ
ทีเกิดขึนเนืองจากมีความบกพร่องของสมองซีกขวา การพดูซาํหรือการออกเสียงควบกนัไปสามารถ
ใชเ้ครืองชีใหเ้ห็นถึงความยกพร่องของสมองซีกซ้าย การไดค้ะแนนตาํอาจแสดงให้เห็นถึงความไม่
สามารถอดทนต่อความขบัขอ้งใจและการปฏิเสธทีจะทาํทดสอบต่อไปหรือลกัษณะอารมณ์เสียง่าย
ก็อาจจะเป็นเครืองชีให้เห็นถึงความผิดปกติทางจิตเวช หรือภาวะการบาดเจ็บทางสมองอย่าง
เฉียบพลนั และโดยทัวไปแลว้ผูที้มีความบกพร่องทางสมองอาจแสดงให้เห็นอยา่งชดัเจนในส่วนที
เกียวกบัอวยัวะทีใชใ้นการเคลือนไหวและอาการทีแสดงออกทางความรู้สึก

มีความเห็นวา่ ผูใ้ชแ้บบทดสอบสตรูปคลัเลอร์แอนด์เวิร์ดเทสต์ ควรตระหนกัถึงขอ้จาํกดั
ทางการศึกษาของผูรั้บการทดสอบ และขอ้จาํกดัในผูรั้บการทดสอบแต่ละวยั มิเช่นนันอาจจะเกิด
ขอ้ผดิพลาดในการใชว้นิิจฉยั ความบกพร่องทางสมองซีกซา้ย

การแยกโรคทีเกิดจากความพิการทางสมองออกจากความผดิปกติทางจิตเวช
ผูป่้วยจิตเวชจะแสดงออกให้เห็นถึงความบกพร่องในการทาํแบบทดสอบสตรูปคลัเลอร์

แอนดเ์วร์ิดเทสตเ์มือเปรียบเทียบกบัคนปกติ โกลเดน้ (Golden 1976a: 654-658) พบวา่กลุ่มผูป่้วยจิต
เวชสามารถทาํแบบทดสอบไดเ้ช่นเดียวกบักลุ่มคนปกติในทุกส่วนของแบบทดสอบ แต่จะมีคะแนน
เฉลียตาํกวา่บุคคลปกติอยู่ 10 เปอร์เซนต ์และเมือปรับคะแนนใหอ้ยูใ่นระบบ T-score ผูป่้วยจิตเวชก็
จะมีคะแนนอยูเ่หนือระดบั คะแนน T-score ที 40 ผูป่้วยจิตเวชมกัจะมีคะแนน w ตาํ คะแนน c ปกติ
หรือสูงกว่าปกติ และคะแนน cw ตาํ ซึงลกัษณะเช่นนีจะพบนอ้ยมากในผูป่้วยทีมีพยาธิสภาพทาง
สมอง โกลเดน้ ยงัพบว่าคะแนน c เพียงลาํพงัก็สามารถแยกผูป่้วยจิตเวชออกจากผูป่้วยทีมีพยาธิ
สภาพทางสมองไดถึ้ง 83 เปอร์เซนต์ จึงกล่าวไดว้า่แบบทดสอบสตรูปคลัเลอร์แอนด์เวิร์ดเทสต์นี
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สามารถใช้ไดใ้นบุคคลทุกคนทีมีขอ้สงสัยว่าเป็นโรคจิตเวชและผลคะแนนทีไดช่้วยในการตดัสิน
วนิิจฉยัโรคได้

แต่องค์ประกอบประการหนึงทีจะเป็นอุปสรรคต่อการทาํแบบทดสอบสตรูปคลัเลอร์
แอนด์เวิร์ดเทสต์ (หรือแบบทดสอบจิตประสาทวิทยาอืนๆ) คือ ผลจากการใช้ยา การใช้ยาจาํนวน
มากอาจทาํให้เกิดความผิดปกติในการทาํงานของสมอง ซึ งจะมีผลให้คะแนนการทดสอบที
ผดิพลาดได ้แต่อยา่งไรก็ตามผลทีเกิดจากการใชย้าจะเป็นอยูเ่พียงชัวคราวเท่านนั หากแพทยผ์ูใ้ชย้า
คาํนึงถึงขอ้จาํกดันี

5. Wisconsin Card Sorting Test (WCST)
Executive Functions คือ ความสามารถในการคิดรวบยอดใน 4 ด้าน ดงันีคือ (1)

พฤติกรรมในการตงัใจ (Volitional Behavior) (2) การวางแผนในอนาคต (Planning for the future)
(3) การกระทาํอย่างมีเป้าหมาย (Action with a purpose) (4) การยบัยงัชังใจพฤติกรรม
(Monitoring or Regulating one’s behavior) ซึงผูที้มีปัญหาในดา้น Executive Functions โดยส่วน
ใหญ่มกัมีสาเหตุมาจากการบาดเจ็บสมองในส่วนหน้า(Frontal Lobe Injury) ดงันนับุคคลเหล่านี
มกัจะมีปัญหาในการปรับตวัเขา้กบัสิงแวดลอ้มและสังคม (Adaptive Functioning) เนืองจากขาด
ความยืดหยุน่ในการคิดและการแกปั้ญหาไม่ดี สําหรับเครืองมือทีใชป้ระเมิน Executive Functions
มีหลายประเภท เช่น Category Test, Behavioral Assessment of the Dysexecutive syndrome,
Design Fluency Test, Five Point Test,  The Hayling and Brixton, Ruff Figural Fluency Test และ
Wisconsin Card Sorting Test : WCST เป็นตน้ ในทีนีจะขออธิบายเครืองมือทีนิยมใช้ประเมิน
Executive Functions อย่างแพร่หลายทงัในเชิงคลินิกและงานวิจยั เนืองจากว่ามีความไวในการ
ตรวจสอบผูป่้วยทีมีพยาธิสภาพในสมองส่วนหนา้ไดดี้ คือ Wisconsin Card Sorting Test : WCST29
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ภาพที 5 : แสดงส่วนประกอบและการทาํงานของสมองส่วนหนา้33

WCSTเป็นแบบประเมินทีมีความไว (Sensitive) ต่อรอยโรคใน Dorsolateral ซึงทาํหนา้ที
เกียวขอ้งกบั ความจาํระยะสัน (Short-term Memory) ในสมองส่วนหน้า แต่ไม่ไวต่อรอยโรคที
เกิดขึนใน Orbitofrontal29,34ผูป่้วยทีมีพยาธิสภาพในสมองส่วนหนา้ (Frontal Lobe Pathology) จะ
ทาํคะแนนในแบบประเมินนีไดไ้ม่ดี นอกจากนีคนทีมีปัญหาเรืองการมองเห็น ตาบอดสี มีปัญหาใน
การมองและการรับรู้ (Visual –perceptual difficulties) มีปัญหาในการไดย้ิน มีโรคทางจิตเวช และ
พวกแกลง้ทาํ (Malingering)

แบบทดสอบชุดนีเป็นแบบทดสอบมาตรฐานทีมีวิธีการทดสอบโดยการให้ผูรั้บการ
ทดสอบจบัคู่การ์ดใหเ้ขา้คู่กนั โดยใหเ้ขา้คู่กบั สี (Color) รูปร่าง (Shape) หรือจาํนวน (Number) ตาม
การ์ดตวัอย่าง 4 แผ่น(Stimulus Card) ผูท้ดสอบจะไม่บอกวิธีการจบัคู่ให้ทราบ ผูรั้บการทดสอบ
จะตอ้งคาดเดาคาํตอบทีถูกตอ้งเองจากการสะทอ้นกลบั(Feedback)ของผูท้ดสอบ โดยผูท้ดสอบจะ
พูดเพียงว่าผิดหรือถูกเท่านัน ในกรณีทีจบัคู่ผิดผูรั้บการทดสอบจะต้องพยายามจบัคู่คาํตอบให้
ถูกตอ้ง เกณฑ์ของคาํตอบจะเปลียนไปในกรณีทีผูท้ดสอบทาํถูกตอ้งครบทงัชุด (Category) และ
หยุดทดสอบเมือผูรั้บการทดสอบทาํถูกตอ้งครบทัง 6 ชุด(Category) ซึง WCST ให้คะแนน 5 ดา้น
ไดแ้ก่

1. Trials to First Categories
2. Categories Completed
3. Learning to Learn
4. Preservative Errors
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5. Failure to Maintain Set
ความสามารถในการวดั : วดัสมองส่วนหน้า (Prefrontal  Lobe) ทงั 3 ส่วน คือ

Dorsalateral , Lateral Prefrontal Cortex และ Anterior Cingulate Cortex นอกจากนียงัสามารถ
จาํแนกความแตกต่างของสมองส่วนหนา้ทัง 3 ส่วนได ้วดัการทาํงานดา้น Form Abstract Concept,
To Shift and Maintain Set, and to Utilize Feedback27

ภาพที 6 : แสดงลกัษณะแบบทดสอบ WCST

แบบทดสอบ WCST แต่แรกเริมนนัพฒันาเพือใช้วดั Abstract Ability ในคนปกติ แต่
ปัจจุบันได้รับการยอมรับว่า เป็นเครืองมือทางประสาทจิตวิทยาใช้ในทางคลินิก (Clinical
Neuropsychological Instrument) เพือแยกรอยโรคสมองบริเวณ Frontal Lobe และใช้วดั
Conceptual Ability โดย โจนส์กอทแมน และคนอืนๆ ไดส้ํารวจความนิยมในการใชแ้บบทดสอบ
และความพึงพอใจทีไดรั้บ พบว่า WCST ไดรั้บความนิยมอย่างกวา้งขวางในการทดสอบ Frontal
Lobe Function (58%) และไดรั้บความพึงพอใจค่อนขา้งสูง เนืองจากเป็นแบบวดัทีมีความเป็นปรนยั
(Objective Measure) สามารถใช้วดัในสิงทียากๆ ได ้เช่น เรืองของการขาดความสามารถในการ
สรุปความ (Inefficient Conceptualization) พฤติกรรมซําๆ (Perseveration) ไม่สามารถตงัความ
สนใจในสิงทีกาํลงัทาํ (Failure to Maintain Set) และไม่สามารถเรียนรู้ขันตอนต่างๆ ของ
แบบทดสอบ (Inefficient Learning Across the Several Stages of Test) สิงจาํเป็นในการทาํ WCST
ได้ดีคือ ความสามารถทางสมองจะต้องพัฒนาไปสู่การคิดแบบเป็นนามธรรม (Cognitive
Abstraction) และมีความสามารถเปลียนแปลงการตอบสนองไดเ้มือเงือนไขเปลียนไป (Flexibility
in Response to Changing Contingencies)

ลกัษณะของแบบทดสอบ
แบบทดสอบ WCST ประกอบดว้ย แผน่ภาพตน้แบบ (Stimulus Card) 4 แผน่ แผน่ภาพ

คาํตอบ (Response Card) 2 ชุดเหมือนกนั ชุดละ 64 แผน่ แผน่ภาพตน้แบบและแผน่ภาพคาํตอบทุก
ใบจะมีรูปจดัวางอยูอ่ยา่งเป็นระบบ แตกต่างกนั 3 คุณลกัษณะ คือ สีแตกต่าง (สีแดง สีเขียว สีเหลือง
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สีนาํเงิน) จาํนวนแตกต่าง (1, 2, 3, 4) และรูปร่างแตกต่าง (สามเหลียม ดาว กากบาท วงกลม) แผน่
ภาพเหล่านีแต่ละใบจะรวมเอาคุณลกัษณะทงั 3 เขา้ดว้ยกนัโดยไม่ซาํกนั

วธีิการดาํเนินการทดสอบ
การทดสอบดว้ยแบบทดสอบ WCST นี เป็นการให้ผูท้ดสอบจบัคู่รูปภาพตามเงือนไขที

กาํหนดให้ และสามารถกระทาํการทดสอบเป็นรายบุคคลได้เท่านัน ไม่สามารถทาํแบบกลุ่มได้
เนืองจากในระหวา่งดาํเนินการทดสอบนันผูท้ดสอบจะตอ้งเฉลยคาํตอบวา่ “ถูก” หรือ “ผิด” ให้ผูถู้ก
ทดสอบทราบทุกครังทีผูถู้กทดสสอบวางภาพเพือให้ผูถู้กทดสอบสามารถทราบวา่ขณะนีผูท้ดสอบ
ใชเ้กณฑอ์ะไรในการจบัคู่ โดยไม่มีการจาํกดัเวลาในการทดสอบ

สิงทีแบบทดสอบวดั ไดแ้ก่
Total Errors คือ จาํนวนขอ้ผดิ
Categories Achieved คือ จาํนวนครังทีผูถู้กทดสอบทาํถูกติดต่อกนัครบ 10 คาํตอบ (มีค่า

ตังแต่ 0-6)
Perseverative Responses คือ จาํนวนทีผูถู้กทดสอบทาํซาํตามเกณฑที์กาํหนดไว้
Perseverative Errors คือ จาํนวนคาํตอบทีซาํและตอบผดิดว้ย
Nonperseverative Errors คือ จาํนวนคาํตอบทีผดิแต่ไม่ซาํ
Percent Perseverative Errors คือ จาํนวน Perseverative Errors หารดว้ยจาํนวนคาํตอบทงั

หมดแลว้ทาํเป็นร้อยละ
Trial to Complete the First Category คือ จาํนวนคาํตอบตังแต่เริทตน้ทาํจนถึงคาํตอบ

สุดทา้ยของ Category แรก
Percent Conceptual Level Responses ไดจ้ากนาํเอาจาํนวนคาํตอบทีถูกติดต่อกนัตังแต่ 3

ขอ้ขึนไปมารวมกนั เรียกวา่ Conceptual Level Responses หารดว้ยจาํนวนคาํตอบทงัหมดแลว้ทาํ
เป็นร้อยละ

Failure to Maintain Set คือ จาํนวนครังทีผูถู้กทดสอบทาํถุกแลว้ 5 ขอ้ขึนไป แต่ไม่
สามารถทาํไดถู้กตอ้งไดค้รบทงั 10 ขอ้จนจบ Category

Learning to Learn คะแนนนีคาํนวรไดใ้นรายทีทาํไดส้ําเร็จ 3 Category ขึนไปเท่านนัโดย
คาํนวณ Percent Errors Score ก่อน เท่ากบั Total Errors หารดว้ย Total Number of Trial คิดสําหรับ
แต่ละ Category ซึงตอ้งมีอยา่งนอ้ย 10 Trial ถดัมากค้าํนวณ The change Score ทีละคู่ของ Category
ไดแ้ก่ 8jkmujwfh0kd Category ทีหนึงลบกบัทีสอง จาก Category ทีสองลบกบัทีสาม จาก Category
ทีสามลบกบัทีสีไปเรือยๆ จากนันนาํค่าทีไดท้งัหมดมารวมกนัเป็นคะแนนการเปลียนแปลง เรียก
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ค่าทีไดนี้วา่ Learning to Learn ค่าทีเป็นบวก หมายถึง ประสิทธิภาพทีดีขึนในการทาํ Category ได้
สาํเร็จ

การศึกษา WCST ในกลุ่มผูป่้วยทีมีพยาธิสภาพสมอง35

ทิวเบอร์ และคนอืนๆ ศึกษา WCST ในผูป่้วยมีรอยโรคสมองแบบเฉพาะที (Focal) กลุ่ม
ตวัอยา่งทงัหมดเป็นทหารในสงครามโลกครังที 2 ถูกกระสุนปืนในราว 4-7 ปีก่อนการทดสอบ กลุ่ม
ควบคุม (n=40) เป็นผูป่้วย Peripheral Nerve Injuries แต่ไม่มีประวติัไดรั้บบาดเจ็บทางสมอง กลุ่มผ้
ป่วยมีพยาธิสภาพทางสมอง 3 กลุ่ม (ns=20) แบ่งตามบริเวณทีสมองถูกกระสุน Anterior (Frontal,
Frontotemporal, Frontoparietal), Intermadiate (Parietal, Temporal, Temporopariatal), และ
Posterior (Occipital, Parieto-Occipital, Occipital-Temporal) เขาพบว่า Posterior Group ทาํ
แบบทดสอบ WCST ไดแ้ยก่วา่ Anterior Group แต่เขาไม่ไดร้ายงานการวืเคราะห์ทางสถิติ จึงบอก
ไม่ไดว้า่มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ หรือไม่

งานวจิยันบัไดว้า่ยอดเยียมก็คืองานของ มิลเนอร์ ไดศึ้กษาผูป่้วย 71 ราย ก่อนและหลงัการ
ผา่ตดั Cortical Excision เพือรักษาโรคลมชกั ผูป่้วย 18 ราย มีรอยโรคอยูที่ Dorsolateral Frontal ที
เหลืออีก 53 ราย เป็นกลุ่มควบคุม มีรอยโรคอยูที่ Cerebral ส่วนอืนๆเปรียบเทียบทงั 2 กลุ่ม ก่อนการ
ผา่ตดัดว้ยแบ่งตามอายุ และ Full Scale IQ เขาพบวา่กลุ่มทีมีรอยโรคบริเวณ Frontal ทาํ WCST ได้
คะแนน Perseverative Errors และ Total Errors ตาํกวา่อีกกลุ่มอยา่งมีนยัสําคญัทางสถิติ และมีความ
แตกต่างอยา่งไม่มีนยัสาํคญัของคะแนน และ Categories Achieved หลงัผา่ตดัค่าเฉลีย Full Scale IQ
ของกลุ่มควบคุมลดลง 8.4 และกลุ่ม Dorsolateral Frontal ลดลง 7.2 หน่วย เมือเทียบผล WCST ทงั
2 กลุ่มแลว้ พบวา่มีความแตกต่างกนัมาก กลุ่ม Dorsolateral Frontal ทาํไดไ้ม่ดีเท่ากลุ่มควบคุม และ
มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัสาํคญัในทุกตวัแปรยกเวน้คะแนนของ Nonperseverative Errors

ดริวอี เปรียบเทียบกลุ่มผูป่้วยทีมี Focal Brain Lesion ในบริเวณต่างๆ ดงันี กลุ่ม Left
Frontal (n=22) กลุ่ม Right Frontal (n=20) กลุ่ม Left Nonfrontal (n=20) กลุ่ม Right
Nonfrontal(n=23) พบว่ากลุ่ม Frontal ทําคะแนน WCST ได้ไม่ ดี เท่ากลุ่มอืนๆ และทํา
Perseverative Error Score, Categories Achieved และ Correct Responses ไดต้าํอยา่งมีนยัสําคญัทาง
สถิติ เมือวิเคราะหืรายละเอียดของตาํแหน่งรอยโรคบริเวณ Medial Frontal จะทาํ Categories
Achieved ไดน้อ้ยกวา่ผูป่้วยทีมีรอยดรคบริเวณอืนอยา่งมีนยัสาํคญั ผลทีไดนี้สอดคลอ้งกบัการศึกษา
ของ มิลเนอร์ (Milner 1963) วา่ WCST มีความไวต่อการบอกถึงรอยโรคบริเวณ Frontal Lobe

โรบินสัน และคนอืนๆ ใช้ WCST และ Halstead-Reitan Battery ศึกษาผูป่้วยมีพยาธิ
สภาพทางสมอง 107 ราย และคนปกติ พบวา่คะแนน Average Impairment Rating (AIR) ซึงเป็น
ค่าเฉลียของคะแนนแบบทดสอบ 12 ชุด คือ แบบทดสอบของ Halstead-Reitan Battery 11 ชุด และ
WAIS มีความสัมพนัธ์อยา่งมีนยัสําคญัทางสถิติกบั Perseverative Responses Score ของ WCST ทงั
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กลุ่มผูป่้วย (r=.55) และกลุ่มคนปกติ (r=.36) กลุ่มผูป่้วยแบ่งออกเป็น ผูป่้วยมี Diffuse Cerebral
Lesion จาํนวน 38 ราย และทีเหลือเป็นผูป่้วย มี Focal Lesion แบ่งออกเป็น Focal Only Frontal
(n=23), Focal Only Nonfrontal (n=23) และ Focal both Frontal and Nonfrontal (n=23) ผล
การศึกษาพบวา่ กลุ่มควบคุมทาํคะแนน WCST ไดดี้กวา่กลุ่มผูป่้วยมีพยาธิสภาดทางสมอง และกลุ่ม
Focal Frontal จะทาํ WCST บกพร่องอย่างเห็นได้ชัดมากกว่ากลุ่ม Nonfrontal สอดคล้องกับ
การศึกษาของมิลเนอร์ (Milner 1963) และดริวอี ทีวา่กลุ่มทีมีรอยโรค Focal Frontal จะทาํ WCST
ไดน้้อยกว่ากลุ่ม Nonfrontal โรบินสัน และคนอืนๆ (Robinson et al. 1980) ศึกษาโดยควบคุม
คะแนน AIR ก็พบวา่ ผลทีไดไ้ม่แตกต่างกนั นอกจากนีเมือนกัศึกษาในผูป่้วยทีมีรอยโรคแบบ Focal
พบว่าคะแนน Perseverative Responses ใชท้าํนายรอยโรคบริเวณ Frontal ไดไ้วกวา่คะแนน AIR
หรือคะแนนของแบบทดสอบอืนๆ ทีประกอบอยู่ใน Halstead-Reitan Battery จากผลการศึกษา
ทงัหมดสรุปไดว้า่ WCST เป็นแบบทดสอบใช้คดักรองการเกิดพยาธิสภาพทางสมอง และใช้แยก
รอยโรคบริเวณ Focal Frontal ออกจาก Focal Nonfrontal

เบอร์แมน และคนอืนๆ ไดศึ้กษาผลการทาํแบบทดสอบ WCST ทีมีต่อการทาํงานของ
สมองในกลุ่มคนปกติหนุ่มสาว โดยวดั Regional Blood Flow ดว้ย Oxygen-15 Water และ Positron
Emission Tomography (PET) พบวา่ การทาํ WCST เกียวขอ้งกบัสทองส่วน Frontal Cortex โดยทาํ
ให้เกิดการทาํงานของระบบทีซับซ้อนในบริเวณนัน รวมไปถึงบริเวณ Inferior Parietal Lobule
นอกจากนียงัเขา้ไปกียวขอ้งกบั Visual Association และ Inferior Temporal Cortices35

6. Comprehensive Trail Making Test (CTMT)
แบบทดสอบ CTMT เป็นส่วนหนึงของแบบทดสอบ Halstead – Reitan Battery โดยใช้

ดินสอและกระดาษ ประกอบดว้ย 2 ส่วนคือ ส่วน ก และ ข แบบทดสอบชุดนีมีลกัษณะเป็นการ
ลากเส้น(Downward Extension) และใชก้นัโดยทัวไปในการประเมินความผิดปกติทางสมองของ
ผูใ้หญ่ ประกอบไปดว้ย 2 ส่วนคือ ส่วน ก. มีวธีิทาํโดยใหผู้รั้บการทดสอบใชดิ้นสอลากเส้นให้เชือม
กนัตงัแต่จุดที 1-15 บนกระดาษขนาด 8.5 X 11 นิว แบบทดสอบส่วน ข. ผูรั้บการทดสอบจะตอ้ง
ลากเส้นให้เชือมกันคล้ายกับส่วน ก. แต่แตกต่างกนัตรงทีผูรั้บการทดสอบจะต้องแยกแยะการ
เรียงลาํดบัระหวา่งตวัเลขและตวัอกัษร คะแนนจะไดจ้ากเวลารวมทังหมดทีไดจ้ากการทดสอบซึง
รวมถึงเวลาทีผูท้ดสอบบอกถึงขอ้ทีผูรั้บการทดสอบทาํผดิดว้ย36

ความสามารถในการวดั : แบบทดสอบชุดนีเด่นในการวดัสมองส่วนหน้าในส่วนที
เรียกวา่ Dorsalateral และมีอิทธิพลนอ้ยสุดกบัสมองในส่วน Inferior ไดแ้ก่ Ventromedial และ
Orbitofrontal วดัการทาํงานดา้นความสนใจ (Attention) ความเร็ว (Speed) และความยืดหยุน่ในการ
คิด (Mental Flexibility)27
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แบบทดสอบเทร์ลเมคคิงเดิมผูผ้ลิตขึนใชคื้อ Adjutant General’s office, War Department,
U.S. Army ในปี ค.ศ. 1944 แบบทดสอบนีเป็นแบบทดสอบหนึงทีใชใ้นการทดสอบบุคลากรของ
กองทพัเป็นรายบุคคล อาร์มิเทจ (Armitage) เป็นผูน้าํแบบทดสอบเทร์ลเมคคิงมาใช้กบัผูป่้วยทีมี
ความเสียหายของสมองเป็นครังแรกต่อมาไรแทน (Reitan) ไดด้ดัแปลงและเพิมเติมชุดแบบทดสอบ
ประสาทจิตวิทยาขึนจากแบบทดสอบชุดเดิมของ ฮลัสเทด (Halstead) โดยไดร้วมเอาแบบทดสอบ
เทร์ลเมคคิงเขา้ไวใ้นชุดแบบทดสอบนีดว้ย แบบทดสอบเทร์ลเมคคิงเป็นแบบทดสอบทีใชท้ดสอบ
ความสามารถของผูรั้บการทดสอบในการรับรู้สัญลกัษณ์ตวัเลขและตวัอกัษร ความสามารถในการ
มองไปทัวแผ่นกระดาษทีใช้ทดสอบเพือคน้หาตวัเลขและตวัอกัษรตวัต่อๆ ไป ตามลาํดบั ความ
ยืดหยุน่ในการเชือมโยงลาํดบัของตวัเองและตวัอกัษรเขา้ดว้ยกนั และการทาํสิงเหล่านีให้สําเร็จใน
เวลาอนัรวดเร็ว

ลกัษณะของแบบทดสอบ
แบบทดสอบเทร์ลเมคคิงแบ่งออกเป็น 2 ส่วนคือ ส่วน ก. และส่วน ข.

ส่วน ก. ประกอบดว้ยวงกลม 25 วง ซึงกระจายอยูบ่นพืนทีกระดาษขาวขนาด 8 ½ x 11''
ภายในวงกลมมีตวัเลข 1-25 อยู ่ ผูรั้บการทดสอบตอ้งใชดิ้นสอลากเส้นเชือมโยงวงกลมต่างๆ ทงั 25
วง ใหเ้ร็วทีสุดเท่าทีจะเร็วได ้โดยเริมตน้จากเลข 1 และต่อๆ ไปตามลาํดบั

ส่วน ข. ประกอบดว้ยวงกลม 25 วง ซึงกระจายอยูบ่นพืนทีกระดาษขาวขนาด 8 ½ x 11''
เช่นเดียวกบัส่วน ก. ภายในวงกลมมีตวัเลขจาก 1-13 และตวัอกัษรจาก ก-ฌ ผูรั้บการทดสอบตอ้งใช้
ดินสอลากเส้นเชือมโยงวงกลมต่างๆ สลบัระหวา่งตวัเลขและตวัอกัษรตามลาํดบัเรือยไป

การใหค้ะแนน
คะแนนในการทาํแบบทดสอบเทร์ลเมคคิง คือ เวลาทีผูรั้บการทดสอบใช้ในการทาํแต่ละ

ส่วนสาํเร็จ โดยนบัหน่วยเป็นวนิาที
การแปลผลการทดสอบ
การแปลผลการทดสอบเทร์ลเมคคิงตดัสินโดยใช้คะแนน Cutting scores หรือ Cut-off

scores ในการวินิจฉยัผลของการทดสอบ วิธีนีเป็นรูปแบบหนึงของการแปลผลตามลาํดบัของการ
ทดสอบทีผูรั้บการทดสอบสามารถทาํได้

Cut-off scores คือ คะแนนทีตดัสินระหว่างภาวะ “ปกติ” หรือ “ไม่ไดรั้บการวินิจฉัยว่า
เป็นโรค” กบัภาวะ “ผิดปกติ” หรือ “มีพยาธิสภาพ” ซึงเป็นคะแนนของผลการทดสอบทีอยู่ลาํดบั
ต่อเนืองกนั การใช้ Cut-off scores ในการตดัสินกเ้พือวตัถุประสงคที์จะจาํแนกวา่ผูป่้วยมีสภาวะที
กาํลงัศึกษาอยูห่รือไม่ เช่น การมีความเสียหายของสมอง เป็นตน้

Cut-off scores เป็นคะแนนทีได้จากการคิดคาํนวณทางสถิติ ซึงจาํแนกผูป่้วยทีมีพยาธิ
สภาพออกจากคนอืนๆ โดยมีความผดิพลาดนอ้ยทีสุด จึงเป็นสิงทีมีความสาํคญัสาํหรับแบบทดสอบ
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ต่างๆ ทีใช้เพือการคดักรองผูป่้วย เพราะการตดัสินใจโดยใช้ Cut-off scores ทีได้มาตรฐานจะ
สามารถจาํแนกผูป่้วยทีมีพยาธิสภาพไดดี้กวา่การตดัสินใจโดยไม่มีเกณฑใ์ดเลย อยา่งไรก็ตาม ความ
ผิดพลาดในการใช้ Cut-off scores เป็นตวัตดัสินทาํให้วินิจฉัยผูที้ไม่มีพยาธิสภาพวา่มีพยาธิสภาพ
และวินิจฉัยผูที้มีพยาธิสภาพจริงว่าไม่มีพยาธิสภาพก็อาจเกิดขึนได้บา้ง ทงันีขึนอยู่กบัว่า Cut-off
scores ทีใช้นนัถูกกาํหนดขึนมาอยา่งไร ถา้กาํหนดในการวินิจฉัยวา่มีพยาธิสภาพ มีความผิดพลาด
นอ้ยทีสุดก็จะทาํใหจ้าํนวนของคนทีถูกระบุวา่ “ปกติ” มีมากขึนจากเกณฑ์การตดัสินนัน ในทาํนอง
กลบักนั ถา้หากผูส้ร้างแบบทดสอบมีวตัถุประสงค์จะวินิจฉัยให้ครอบคลุมผูป่้วยทีมีพยาธิสภาพ
สมองไดก้วา้งมากทีสุดเท่าทีจะเป็นไปได ้ก็จะรวมเอาคนทีมีลกัษณะคลา้ยคลึงกบัพยาธิสภาพทาง
สมองมาไวใ้นกลุ่ม “ผิดปกติ” ให้มากทีสุดนันเอง37 การกาํหนด Cut-off scores เพือให้ความ
ผิดพลาดเกิดไดน้อ้ยทีสุดในทงัสองประเด็นทีกล่าวมา อาจทาํไดด้ว้ยการลดหรือเพิมคะแนน Cut-
off scores ใหอ้ยูต่รงจุดกึงกลางทีโอกาสของการจาํแนกผิดทงัผูมี้พยาธิสภาพทางสมองและคนปกติ
มีไดเ้ท่าๆ กนั

Cut-off scores ของ Comprehensive Trail Making Test
ไรแทน ( Reitan, in Golden et al 1981 :23) ไดก้าํหนด Cut-off scores ของแบบทดสอบ

เทร์ลเมคคิงทงั 2 ส่วนไวด้งันี
แบบทดสอบเทร์ลเมคคิง ส่วน ก. คะแนนทีใชต้ดัสินอยูร่ะหวา่ง 39-40 วนิาที
แบบทดสอบเทร์ลเมคคิง ส่วน ข. คะแนนทีใชต้ดัสินอยูร่ะหวา่ง 91-92 วนิาที
หลังจากการศึกษาของไรแทน ได้มีผูศึ้กษาโดยใช้แบบทดสอบเทร์ลเมคคิงกับกลุ่ม

ตวัอยา่งหลายกลุ่มไดผ้ลแตกต่างกนัไปดงัต่อไปนี
โกลเดน (Golden 1976:822) รายงานวา่คนปกติโดยทัวไปจะทาํการทดสอบเทร์ลเมคคิง

ส่วน ก. ไดส้ําเร็จในเวลาน้อยกวา่ 1 นาที และส่วน ข. ใช้เวลาตาํกว่า 2 นาที ซึงจากการศึกษาเพือ
จาํแนกผุป่้วยทีมีพยาธิสภาพทางสมองโดยใช้ชุดแบบทดสอบประสาทจิตวิทยาของ ฮลัสเทด-ไร
แทน ฉบบัยอ่ทดสอบกลุ่มผูป่้วยทีมีการแสดงออกของพฤติกรรมทีบ่งวา่อาจมีพยาธิสภาพทางสมอง
จาํนวน 121 คน ซึงมีอายเุฉลีย 35 ปี พบวา่ ค่าปกติผลการทดสอบเทร์ลเมคคิง ส่วน ก. คือ 34 วินาที
และ ส่วน ข. คือ 88 วนิาที ตามลาํดบั

เอ็คการ์ด และมาตาราชโช รายงานผลการศึกษาด้วยแบบทดสอบเทร์ลเมคคิงกบัผูป่้วย
โรคระบบประสาททีเขา้รับการรักษาในโรงพยาบาลเพือการฟืนฟูสมรรถภาพ ผูป่้วยกลุ่มนีไม่มี
ประวติัการเจ็บป่วยทางจิตและพิษสุรา ผลการศึกษาพบว่า เวลาเฉลี ยทีผู ้ป่วยใช้ในการทํา
แบบทดสอบเทร์ลเมคคิง ส่วน ก. และส่วน ข. คือ 49.1 และ 130.4 วินาที ตามลาํดบั จาํนวนผูป่้วยที
ใชใ้นการศึกษามี 20 คน อายเุฉลีย 45.6 ปี
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ดีลี โฟรม-อุช ศึกษาเกณฑ์เฉลียของคะแนนทดสอบต่างๆ ในชุดแบบทดสอบประสาท
จิตวิทยาของ ฮลัเทดขไรแทน โดยทาํการศึกษากับกลุ่มคนปกติ จาํนวน 193 คนผลการศึกษาพบวา่
เวลาเฉลียทีคนปกติใชใ้นการทาํแบบทดสอบเทรฺลเมคคิง ส่วน ก. คือ 26.3 วินาที และส่วน ข. คือ
57.6 วินาที ซึงการศึกษานีมีขอ้ควรสังเกตวา่กลุ่มตวัอยา่งทีใชใ้นการศึกษามีอายุเฉลียเพียง 25.4 ปี
เท่านนั35

ในการวิเคราะห์ผลการทดสอบเทร์ลเมคคิง โดยการเปรียบเทียบผลคะแนนของ
แบบทดสอบทงัสองส่วนนนั โกลเดน และคนอืนๆ (Golden et al, 1981 : 22-23) ไดใ้ห้ขอ้เสนอแนะ
บางประการดงันี

ถ้าคะแนนของส่วนใดส่วนหนึงตกอยู่ในช่วงทีแสดงถึงการมีพยาธิสภาพทางสมอง
ในขณะทีคะแนนของอีกส่วนหนึงอยูใ่นช่วงปกติ คะแนนของส่วนทีตกอยูใ่นช่วงทีมีพยาธิสภาพถือ
วา่เป็นคะแนนทีสาํคญัมากกวา่เป็นตวับ่งชีวา่มีพยาธิสภาพของสมอง

คะแนนส่วน ก. จะถือว่าเป็นคะแนนทีบ่งชีความผิดปกติของสมอง ถ้าหากคะแนนของ
ส่วน ข. นอ้ยกวา่ 2 เท่าของคะแนนในส่วน ก.

คะแนนส่วน ข. จะบ่งชีถึงตวามเสือมของสมอง ถา้หากคะแนนส่วน ข. นนัมากกวา่ 3 เท่า
ของคะแนนในส่วน ก.

การทดสอบทีคะแนนส่วน ข. อยูร่ะหวา่ง 2 เท่าและ 3 เท่าของคะแนนส่วน ก. จะเป็นขอ้
ชีแนะว่า การทาํแบบทดสอบทังสองส่วนนันไดผ้ลเท่ากนั ซึงหมายความว่า มีพยาธิของสมองทัง
สองซีก

แบบทดสอบ Comprehensive Trail Making Test กบัการทาํงานของสมอง
ในการศึกษาหน้าทีในการทํางานของสมองมีผู ้ศึกษาพบมาเป็นเวลานานแล้วว่า

ความสามารถดา้นภาษาของมนุษยเ์กียวกบัสมองซีกซ้าย โดยเฉพาะอยา่งยิงในคนทีถนดัขวา ผูป่้วย
ทีมีพยาธิสภาพทีสมองซีกซ้ายจะมีความลาํบากในการใชภ้าษาสือความหมาย ทงัดา้นการรับรู้และ
การสือภาษาโดยการพดู36

การทาํงานของสมองซีกขวามีประสาทแพทย ์และนกัจิตวทิยาหลายคนศึกษาพบหลกัฐาน
ทีอธิบายไวว้่า ความบกพร่องของการกระทาํหลายอยา่งของคนเราเกียวขอ้งกบัการมีพยาธิสภาพที
สมองซีกขวา ได้แก่ การทีผูป่้วยมีความยากลําบากในการทํางานทีต้องใช้มือกระทาํ การจัด
เรียงลาํดบั และการรับรู้ความสัมพนัธ์ของพืนที35

การทีแบบทดสอบเทร์ลเมคคิงสามารถใชแ้ยกความแตกต่างระหวา่งผูป่้วยทีมีพยาธิสภาพ
ทางสมองกบัคนปกติไดดี้ อาจเกียวขอ้งกบัความสามารถเฉพาะบางอยา่งทีจาํเป็นตอ้งใชใ้นการทาํ
แบบทดสอบ และกระบวนการของการทาํแบบทดสอบ ทังนีเนืองจากเนือหาของแบบททดสอบ
ส่วน ก. ประกอบดว้ยตวัเลข และส่วน ข. ประกอบดว้ยตวัเลขกบัตวัอกัษร เมือผูรั้บการทดสอบตอ้ง
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ลากเส้นเชือมโยงตวัเลขและตวัอกัษรเหล่านีเขา้ดว้ยกนัตามคาํสังของแบบทดสอบแต่ละส่วน ทาํให้
ผูรั้บการทดสอบตอ้งใช้ความสามารถในการรู้จกัจดจาํตวัเลขหรือตวัอกัษรนันๆ อีกประการหนึง
สัญลกัษณ์ตวัเลขและตวัอกัษร ซึงเป็นตวัเร้าของแบบทดสอบแต่ละส่วนถูกจดัเรียงรายอย่างสุ่ม
กระจายอบู่บนพืนทีกระดาษขาว ขนาด 8 ½ นิว x 11 นิว ผูรั้บการทดสอบจึงตอ้งใชค้วามสามารถ
ในการรับรู้เกียวกบัพืนทีตาํแหน่งและการจดัลาํดบัตวัเลขหรือตวัอกัษรดงักล่าว

ความสามารถของผุป่้วยทีมีพยาธิทางสมองในการทาํแบบทดสอบเทร์ลเมคคิงแต่ละส่วน
ขึนอยูก่บัซีกของสมองทีมีความเสียหายเกิดขึน กล่าวคือ ผูป่้วยทีมีพยาธิสภาพทางสมองซีกซ้ายจะ
ทําให้ความสามารถในการรับรู้และการใช้สัญลักษณ์ตัวเลขและตัวอักษรที เป็นสิงเร้าใน
แบบทดสอบถูกจาํกดัลง จึงทาํใหก้ารทาํแบบทดสอบส่วน ข. ซึงมีทงัตวัเลขและตวัอกัษร เป็นงานที
ยากสาํหรับผูป่้วยทีมีพยาธิสภาพของสมองซีกซา้ยมากกวา่แบบทดสอบส่วน ก. ซึงมีแต่ตวัเลขเพียง
อย่างเดียว สําหรับผูป่้วยทีมีพยาธิสภาพทางสมองซีกขวาการขาดความสามารถในการเข้าใจ
ความสัมพนัธ์เกียวกบัพืนทีตาํแหน่งของสิงเร้าในแบบทดสอบ จะทาํใหผู้รั้บการทดสอบไม่สามารถ
ทาํแบบทดสอบเทร์ลเมคคิงได ้ผลการทาํแบบทดสอบเทร์ลเมคคิงส่วน ก. และส่วน ข. ของผูป่้วยที
มีพยาธิสภาพของสมองซีกขวา จะมีความแตกต่างกนันอ้ยกวา่ผลการทดสอบทังสองส่วนของผูป่้วย
ทีมีความเสียหายของสมองซีกซา้ย

ไรแทน กล่าววา่ แบบทดสอบเทร์ลเมคคิงเป็นแบบทดสอบหนึงทีใชว้ดัหนา้ทีการทาํงาน
โดยทัวไปของสมองได ้เนืองจากความสามารถในเรืองสัญลกัษณ์ตวัเลขและตวัอกัษร เกียวขอ้งกบั
การทํางานของสมองซีกซ้าย ขณะทีการกวาดสายตามองไปทัวกระดาษเพือรับรู้สิงเร้าหรือ
ตวักระตุน้ของแบบทดสอบ ซึงกระจายอยูท่ ัวไปบนพืนทีกระดาษเป็นการทาํงานของสมองซีกขวา
ส่วนความรวดเร็วและประสิทธิภาพในการทาํงานให้สําเร็จใน เวลาอันรวดเร็วนัน ต้องอาศัย
ความสามารถในการทาํงานของสมองโดยทัวไป36

โกลเดน และคนอืนๆ (Golden et al, 1981: 22-23) ไดก้ล่าวถึงแบบทดสอบเทร์ลเมคคิง
ส่วน ก. ว่า เป็นแบบทดสอบทีวดัความสามารถในการมองไปทัวพืนทีกระดาษ ทกัษะในการ
เคลือนไหวและการจดัลาํดบั ซึงผูรั้บการทดสอบจะตอ้งสามารถนบั 1-25 ได ้และลากเส้นเชือมโยง
ตวัเลขไปทีละตวัตามลาํดบั ดงันนัผูป่้วยจึงตอ้งใชมื้อขา้งทีตนถนดั สําหรับเทร์ลเมคคิงส่วน ข. ตอ้ง
อาศยัความสามารถอืนๆ  เพิมจากในส่วน ก. กล่าวคือ ตอ้งใช้ทกัษะดา้นภาษามากขึนในการลาด
เส้นเชือมโยงสลบักนัระหว่างตวัเลขกบัตวัอกัษร และสามารถจดัลาํดบัสัยลกัษณ์สองพวกนีได้
ตามลาํดบัโดยไม่สับสน การทาํแบบทดสอบส่วน ข. จึงตอ้งใชเ้วลามากกวา่ส่วน ก. เพราะเป็นงานที
ซบัซอ้นมากกวา่ 37

การศึกษาในเรืองของคุณสมบติัของแบบทดสอบเทร์ลเมคคิง ส่วน ก. และ ส่วน ข. มี
ผูร้ายงานไวห้ลายรายดว้ยกนั อาร์มิเทจ รายงานวา่ แบบทดสอบเทร์ลเมคคิงส่วน ก. เป็นเครืองมือที
มีประสิทธิภาพในการวดัผลของการกระทาํซึงเกียวขอ้งกบัการทีสมองไดรั้บความเสียหาย
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ไรแทน รายงานผลการศึกษาว่า แบบทดสอบเทร์ลเมคคิง ส่วน ข. เป็นแบบทดสอบทีมี
ความไวในการทดสอบเสียหายของสมองโดยทัวไป และพบวา่แบบทดสอบเทร์ลเมคคิงนี สามารถ
แยกกลุ่มตวัอยา่งซึงเป็นผูป่้วยทีมีพยาธิสภาพทางสมองออกจากกลุ่มควบคุมไดถู้กตอ้งถึงร้อยละ 81
(Reitan, in Golden et al., 1981: 23) นอกจากนีสเตอร์น (Sterne) รายงานผลการศึกษา โดยใช้
แบบทดสอบเทร์ลเมคคิงกบักลุ่มตวัอยา่งทีมีคุณสมบติัคลา้ยคลึงกนันีพบวา่ไดผ้ลดีเช่นเดียวกนั 36

อย่างไรก็ตามโดยทัวไปแล้ว แบบทดสอบเทร์ลเมคคิงทังส่วน ก. และ ส่วน ข. จะใช้
ประกอบกนัเพือช่วยในการตดัสินซีกของสมองทีมีความเสียหายเกิดขึน
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ภาพที 7 : แสดงลกัษณะการทาํงานของระบบประสาทจิตวทิยา38
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ผลงานวจิยัทีเกียวขอ้ง
1. จากงานวิจยัปี ค.ศ. 2012 ของ Hosak L. และคณะ39ไดศึ้กษาเปรียบเทียบ cognitive

impairment ในกลุ่มผูติ้ดยาไอซ์ทีเขา้บาํบดัรักษายาเสพติด จาํนวน 53 ราย  โดยใช้แบบประเมิน
Wisconsin Card Sorting Test (WCST) แบ่งเป็นเพศชายจาํนวน 27 ราย และเพศหญิง จาํนวน 26
ราย กลุ่มผูติ้ดยาไอซ์มีอายุเฉลียอยูร่ะหวา่ง 25.3±5.2 ปี มีระยะเวลาในการติดยาไอซ์ 6.2±3.3 ปี
โดยเปรียบเทียบกบักลุ่มคนปกติ จาํนวน 52 ราย เป็นเพศชาย 28 ราย และเป็นเพศหญิง จาํนวน 24
ราย กลุ่มคนปกติมีอายุเฉลียอยูร่ะหวา่ง 38.7±12.1 ปี ทดสอบดว้ยสถิติ Chi-Square Test, Two-
Sample T Test, Mann-Whitney U Test and Kolmogorov-Smirnov Test ผลการศึกษาพบวา่ทงั
สองกลุ่มมีความแตกต่างระหวา่งคะแนนของ WCST ในทุกดา้น (P=0.04-0.006; Mann-Whitney U
Test, Two-Sample T Test) โดยพบวา่ กลุ่มผูติ้ดยาไอซ์จะมีปัญหาในคะแนน Total Error และ
Completed Categories มากกว่ากลุ่มปกติ แสดงให้เห็นว่ากลุ่มผูติ้ดยาไอซ์จะมีความเสือมของ
ลกัษณะทางประสาทจิตวิทยามากกวา่กลุ่มปกติ ผลทีไดจ้ากการศึกษาไดช่้วยให้นาํไปสู่การคิดคน้
กา รบํา บัด รักษ า ผู ้ป่ วย ย าไ อ ซ์ ใ นรูป แบ บ ทันส มัย  โดย ค วรบู รณา ก า ร ร่วมกันระ หว่า ง
pharmacological และpsychosocial เพือป้องกนัผลกระทบทีเกิดจากการติดยาไอซ์ในระยะยาว

2. จากงานวิจยัปี ค.ศ. 2011 ของ Price KL. และคณะ40 ไดศึ้กษาลกัษณะทางประสาท
จิตวิทยาในกลุ่มผูติ้ดยาไอซ์จาก rural South Carolina และ ศึกษาความสัมพนัธ์ของปัจจยัส่วน
บุคคลทีมีผลต่อลกัษณะประสาทจิตวทิยาในกลุ่มผูติ้ดยาไอซ์ โดยแบ่ง เ ป็ น เพ ศ ช า ย  จาํ นวน 71
รา ย คิดเป็น 28.2% และ เพศหญิง คิดเป็น 71.8% โดยประเมินดว้ยแบบทดสอบ Memory
Malingering (TOMM), Shipley In- stitute of Living Scale, Paced Auditory Serial Addition
Test (PASAT), Symbol Digit Modalities Test (SDMT), Grooved Pegboard Test, California
Verbal Learning Test (CVLT), and Wisconsin Card Sorting Test (WCST) ขอ้มูลส่วน
บุคคลประกอบดว้ย เพศ ความถีในการใชย้าไอซ์  เป็นตน้ ผลการศึกษาพบวา่ กลุ่ม
ผูติ้ดยาไอซ์ไดค้ะแนนในส่วน attention และ fine motor function ตาํ ก ว่า ก ลุ่ ม ค นป ก ติ
น อ ก จ า ก นี ย ัง พ บ ว่า ผู ้ติ ด ย า ไ อ ซ์ ที มีค ว า ม ถี ม า ก ใ น ก า ร ใ ช้ย า ไ อ ซ์จ ะ มีค ว า ม สัม พ ัน ธ์
กับ ค ะ แนนก า รก ระ ทาํ ใ นด้า น fine motor function พ บ ว่า เพ ศ ช า ย ทาํ ไ ด้ดีก ว่า เพ ศ หญิง
จ า ก ผ ล แ ส ด ง ใ ห้ เ ห็ น ว่า  ผู ้ติ ด ย า ไ อ ซ์จ ะ มี ปั ญ ห า ล ัก ษ ณ ะ ท า ง ป ร ะ ส า ท จิต วิท ย า   ซึ ง
ความแตกต่างย ัง ขึ นอยู่กับปัจจัย ส่วนบุคคลด้วย  เ ช่น ระดับการศึกษ า  ค วา ม ส า ม า รถ
ท า ง เ ช า ว น์ ปั ญ ญ า  แ ล ะ เ พ ศ  ซึ ง ค ว า ม แ ต ก ต่ า ง นี อ า จ จ ะ มีผ ล ก ร ะ ท บ ต่อ ลัก ษ ณ ะ ท า ง
ป ร ะ ส า ท จิต ว ิท ย า  แ ล ะ เ ป็ น ปั จ จ ัย สํา ค ัญ ใ น ก า ร นํา ไ ป สู่ ก า ร พ ัฒ น า รู ป แ บ บ ก า ร
บาํบัด รักษาผู ้ติดยาไอซ์
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3. จากงานวิจยัปี ค.ศ. 2010 ของ Lin SK. และคณะ41 ได้ศึกษาถึงความเสือมของ
ความสามารถทางเชาวน์ปัญญาของป่วยยาไอซ์ที มีอาการทางจิตร่วมด้วยเปรียบเทียบกับผูติ้ด
แอลกอฮอล์ โดยใชแ้บบทดสอบ Wechsler Adult Intelligence Scale-Third Edition (WAIS III) โดย
กลุ่มตวัอยา่งคือผูป่้วยยาไอซ์ จาํนวน 34 ราย อายุเฉลียประมาณ 28.7 ± 6.1 ปี และผูติ้ดแอลกอฮอล์
จาํนวน 34 ราย อายุเฉลียประมาณ 40.7 ± 7.3 ผลการศึกษาพบวา่ ผูป่้วยยาไอซ์ไดค้ะแนนคะแนน
เฉลียในส่วนของ full-scale IQ, verbal IQ, performance IQ, verbal comprehension index, working
memory index, perceptual organization index และ processing speed index คือ 82.3 ± 10.8,  84.3
±11.9, 81.9 ± 12.1, 85.5 ± 11.9, 84.7 ± 12.5, 85.4 ± 13.6, และ 78.5 ± 12.7
ตามลาํดบั ในขณะทีผูติ้ดแอลกออล์จะไดค้ะแนน 90.5 ± 12.0, 95.2 ± 11.3, 86.0 ± 13.7, 95.5
± 11.0,87.1 ± 14.5, 96.2 ± 13.1, และ 84.5 ± 15.0 ตามลาํดบั  ผลการศึกษาพบวา่ การใชย้า
ไอซ์เป็นระยะเวลานานไม่เพียงแต่นาํไปสู่อาการทางจิต  แต่ยงัทาํให้เกิดความเสือมของลกัษณะทาง
ประสาทจิตวิทยาดว้ย นอกจากนียงัพบว่า กลุ่มผูป่้วยยาไอซ์จะมีความเสือมของความสามารถทาง
เชาวน์ปัญญามากกกวา่กลุ่มผูติ้ดแอลกอฮอล์  ดงันัน การประเมินทางเชาวน์ปัญญาในกลุ่มผูป่้วยจะ
ทาํใหไ้ดข้อ้มูลในการคิดคน้โปรแกรมเพือช่วยเหลือฟืนฟูกลุ่มผูป่้วยยาไอซ์

4.จากงานวิจยัปี ค.ศ. 2010 ของ King G. และคณะ42 ไดศึ้กษาลกัษณะทางประสาท
จิตวิทยาในกลุ่มวยัรุ่นทีติดยาไอซ์ อายุระหวา่ง 12 – 23 ปี จาํนวน 54 ราย  เปรียบเทียบกบักลุ่มคน
ปกติจาํนวน 74 ราย ประเมินดว้ย Battery of Neuropsychological Test โดยในดา้น psychomotor
ประเมินดว้ย Sym- bol Digit, Trail Making , ดา้น executive function ประเมินดว้ย Stroop
Interference task, Wisconsin Card Sort task, ดา้น fine-motor speed ประเมินดว้ย Grooved
Pegboard , ดา้น memory ประเมินดว้ย Digit span and Auditory Verbal Learning Task ส่วนดา้น
attention and working memory ประเมินดว้ย California Computerized Assessment package ผล
การศึกษาพบวา่ กลุ่มผูติ้ดยาไอซ์ จะไดค้ะแนนในส่วนของ Stroop Interference task ตาํกวา่ กลุ่ม
ควบคุม (F(1,114) = 4.33, p =0.03) นอกจากนียงัทาํคะแนนไดต้าํในส่วนของ Wechsler Adult
Intelligence Scale III/Wechsler Intelligence Scale for Children IV (WAIS/WISC) Matrices
task (F(1,114) = 4.37, p = 0.04) และ ทาํคะแนนไดต้าํในแบบประเมิน Peg Board task กวา่กลุ่ม
both the dominant (F(1,114) = 7.56, p=0.01) และกลุ่ม non-dominant (F(1,114) = 6.75, p =
0.01) นอกจากนียงัพบว่า กลุ่มผูติ้ดยาไอซ์ทีหยุดเสพยาไอซ์เป็นระยะเวลานานจะมีการพฒันา
เพิมขึนของคะแนนการกระทาํทีไดจ้ากแบบทดสอบ Peg Board task รวมถึง WAIS/WISC Forward
Digit Span task (r =0.38) แต่อยา่งไรก็ตามการศึกษานียงัแสดงให้เห็นวา่ ยาไอซ์จะนาํไปสู่ความ
บกพร่องของ executive function ในกลุ่มวยัรุ่นทีใชย้าไอซ์
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5. จากงานวิจยัปี ค.ศ. 2009 ของ Simon SL. และคณะ43 ทีศึกษาการทาํงานของลกัษณะ
ทางประสาทจิตวิทยาในกลุ่มทีพึงหยุดใชย้าไอซ์ จาํนวน 27 ราย โดยประเมินทางประสาทจิตวิทยา
เพือดูถึงความเปลียนแปลงทางลกัษณะทางประสาทจิตวทิยาหนึงเดือนแรกหลงัจากหยุดเสพยาไอซ์
เปรียบเทียบกบักลุ่มปกติ จาํนวน 28 ราย การศึกษาครังนีใช้ Neuropsychological Test เพือประเมิน
5 ดา้น ไดแ้ก่ attention/processing speed, learning/memory, working memory, timed executive
functioning, and untimed executive functioning และเปรียบเทียบกลุ่มผูติ้ดยาไอซ์ทีมีระยะเวลาเลิก
ยาไอซ์ 1 เดือน จาํนวน 18 ราย กบัคนปกติจาํนวน 21 ราย ผลการศึกษาพบวา่ กลุ่มผูติ้ดยาไอซ์ทาํ
คะแนนในส่วนของ processing speed ไดต้าํกวา่กลุ่มควบคุม และยงัทาํไดต้าํกวา่กลุ่มคนปกติในทุก
แบบประเมินอยูป่ระมาณ 3 SDs (p < .05) หลงัจากหยุดเสพยาไอซ์หนึงเดือนกลุ่มผูติ้ดยาไอซ์จะมี
การพฒันาของ Cognitive เพียงเล็กนอ้ย มากกวา่กลุ่มคนปกติอยา่งไม่มีนยัสําคญั (p = .33) แสดงให้
เห็นวา่ผูติ้ดยาไอซ์จะไม่มีการพฒันาของ Cognitive ภายใน 1 เดือนแรกของการหยุดเสพ อยา่งไรก็
ตามการหยดุเสพเป็นระยะเวลานานอาจจะทาํใหมี้การพฒันาของ Cognitive ได้

6. จากงานวจิยัปี ค.ศ. 2007 ของ Moon  M. และคณะ44 ไดศึ้กษาวจิยัลกัษณะทางประสาท
จิตวิทยาในดา้นความจาํ เกียวกบั verbal memory และ visual memory ในกลุ่มผูติ้ดยาไอซ์ ตาม
เกณฑ์วินิจฉยั DSM-IV จาํนวน 19 ราย  เปรียบเทียบกบักลุ่มคนปกติจาํนวน 18 ราย ทีมี อายุ เพศ
และระดบัการศึกษาทีใกลเ้คียงกบักลุ่มผูติ้ดยาไอซ์ และไม่มีประวติัการใชส้ารเสพติดมาก่อน กลุ่มผู ้
ติดยาไอซ์ส่วนใหญ่มีระยะเวลาเฉลียในการเสพยาไอซ์เท่ากบั 12.84 ± 8.06 ปี และมีระยะเวลาเฉลีย
ในการหยุดยาเท่ากบั 1.79 ± 1.34 ปี โดยใชแ้บบประเมิน K-AVLT, K-CFT, และ block design test
of the K-WAIS were ผลการศึกษาพบวา่ ไม่พบความแตกต่างอยา่งมีนยัสําคญัระหวา่งกลุ่มผูติ้ดยา
ไอซ์กบัคนปกติในดา้นของ verbal memory แต่พบความแตกต่างอยา่งมีนยัสําคญัในดา้นของ visual
memory นอกจากนียงัพบว่า ผูติ้ดยาไอซ์จะมีคะแนนในด้าน visual memory สัมพนัธ์อย่างมี
นยัสําคญักบัคะแนนทีไดจ้าก block design subtest ของ WAIS ผลการศึกษานีแสดงให้เห็นวา่ ยา
ไอซ์จะส่งผลกระทบต่อปัญหาในดา้น visual memory เนืองจาก visual memory เป็นส่วนหนึงของ
executive function ทีไวต่อการถูกทาํลายไดง่้ายจากฤทธิยาไอซ์




