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จิตเวชศาสตร์การเดินทาง

ก้องเกียรติ กูณฑ์กันทรากร

คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์

สมชัย บวรกิตติ

สำ�นักวิทยาศาสตร์ ราชบัณฑิตยสภาแห่งประเทศไทย

	 ความเจริญด้านคมนาคมและการสื่อสารได้รุด

หน้าอย่างรวดเร็ว ปัจจุบันมนุษย์สามารถเดินทางรอบ

โลกได้ใน ๑ วัน ไม่ใช่ ๘๐ วันเหมือนนิยายของจูลล์ เวิลล์

 อีกตอ่ไป นักดำ�น้ำ�ก็สามารถบินสูเ่กาะมลัดฟีเพือ่ดำ�น้ำ�ดู

ปะการังและดำ�น้ำ�ลึก แล้วบินกลับบ้านได้อย่างรวดเร็ว

ช่วงสุดสัปดาห์  ปัจจุบันการเดินทางไม่ได้จำ�กัดอยู่ที่การ

ท่องเที่ยว ยังครอบคลุมไปที่กิจการอื่น เช่น ธุรกิจ การ

ศึกษา จากรูปแบบการเดินทางที่อำ�นวยความสะดวก

และมคีวามปลอดภยัมากขึน้ รวมท้ังการแพทยท์ีก่า้วหนา้

ทำ�ให้ผู้สูงอายุ ผู้ป่วยโรคเรื้อรัง ผู้พิการสามารถเดินทาง

ไปยังสถานที่ไกลๆ ได้ตามต้องการ แต่การเดินทางต้อง

มีการเตรียมตัวรับปัจจัยต่างๆ ที่อาจก่อปัญหาได้

ปัจจัยก่อความเครียดของนักท่องเที่ยว

	 ก. ปัจจัยทางกายภาพ

	 - สภาพภูมิศาสตร์ การเดินทางไปต่างถิ่นที่มี

ความแตกตา่งทางภมูศิาสตร์ การไมไ่ดศ้กึษาลว่งหนา้ จะ

ทำ�ใหเ้ตรยีมตวัรบัสถานการณไ์มด่พีอ กอ่ใหเ้กดิความคบั

ข้องใจได้

	 - สภาพภูมิอากาศ นักเดินทางจากเขตร้อน

ไปประสบสภาพอากาศในเขตหนาว ที่อุณหภูมิต่ำ�มาก 

บรรยากาศมัวซัวปราศจากแสงแดดจะกระตุ้นให้ผู้เดิน

ทางเกิดอารมณห์ดหู ่อาจถงึซมึเศรา้ได ้ในทางตรงขา้มนกั

เดนิทางจากเขตหนาวมาเขตรอ้นทีม่แีสงแดดจดั อณุหภมูิ

สงู ทำ�ใหร้า่งกายระบายความรอ้นทางเหงือ่มาก  อาจเกดิ

อาการขาดน้ำ� หรือเป็นลมเหตุร้อนได้

	 - อาหาร ความสะอาดของอาหารต้องระวัง

เป็นพิเศษทั้งฝ่ายท้องถิ่นและผู้เดินทาง  การเจ็บป่วย

อันดับหนึ่งของนักท่องเที่ยวคืออุจจาระร่วงในนักเดิน

ทาง  นอกจากนั้นการไม่คุ้นเคยกับกลิ่น สี รสชาติท่ีไม่

คุ้นลิ้น อาจทำ�ให้เกิดอาการเบื่ออาหาร ชาวตะวันตกมัก

ทนอาหารรสจัดของชาวตะวันออกไม่ได้ วิธีหนึ่งคือไป 

ทดลองกับร้านอาหารที่ปัจจุบันมีแพร่หลายในเกือบ

ทุกประเทศในโลก ชาวมุสลิมก็ต้องไฝ่หาอาหารฮาราล 

เนือ่งจากความเขม้งวดทางศาสนา ความเครยีดจะเกิดข้ึน

หากเกิดความยุ่งยากเสาะหา

	 - การเดินทางข้ามเส้นเปลี่ยนเวลา ทำ�ให้วง

รอบของนาฬิกาชีวภาพของร่างกายยาวขึ้นกว่าวงรอบ

ของนาฬิกาแวดล้อม ๒๐-๒๘ ชั่วโมง การเดินทางข้าม

เส้นเวลาเมอริเดียนมากกวา่ ๔ เขตเวลาจะทำ�ใหเ้กดิภาวะ

เมาเวลาเหตุการบิน (jet lag) มีอาการอ่อนเพลีย ล้า  

นอนไม่หลับ คลื่นไส้ ปวดศีรษะ เบื่ออาหาร ถ้าเดินทาง

ไปตะวันออกหรือตะวันตกจะเกิดปัญหาการปรับตัว

มากกว่าการเดินทางไปขั้วโลกเหนือหรือใต้ การเดินทาง

จากซีกโลกตะวันออกไปตะวันตกจะเกิดวัฏภาคชะลอ  

(phase delay) ของจังหวะรอบวนั (circadian rhythm) 

ทำ�ใหก้ารเขา้นอนตามเวลาใหมช่า้ลงเรือ่ยๆ คลา้ยนอนดกึ  

ซึ่งจะปรับตัวได้ง่ายกว่าการเดินทางจากซีกโลกตะวันตก

ไปตะวันออก ท่ีทำ�ให้เกิดวัฏภาครุดหน้า (phase ad-

vance) ของจังหวะรอบวัน ทำ�ให้เข้านอนเร็วขึ้น ซึ่งยาก

กว่าการเดินทางสู่ที่พักปลายทางที่ไม่เกิน ๒ วันที่ไม่ต้อง

ปรับตัวกับเวลาใหม่

	 - สภาพแวดล้อม ความจอแจพลุกพล่านสับสน

ในสนามบินขณะรอขึ้นเครื่องบินหรือต่อสายการบิน 

การพบเห็นบุคคลหลากเชื้อชาติ หลากภาษา และกิริยา

ไม่คุ้นเคย เสียงอึกทึก การขาดความเป็นส่วนตัวก่อให้

เกิดความไม่สบายใจ ความหนาแน่นของผู้โดยสารบน

เคร่ือง และการท่ีต้องนั่งในอิริยาบถเดียวนานๆ ในห้อง

ผูโ้ดยสารทีม่คีวามชืน้สมัพทัธต่์ำ�ทำ�ใหผ้วิแหง้กระหายน้ำ� 

การท่ีกระเป๋าหาย การเข้าแถวคอยรถ ความรีบเร่งเพื่อ

ต่อสายการบิน คนที่มีความอดทนต่ำ�หรือขาดทักษะการ

แกป้ญัหา อาจแสดงความหงดุหงิดฉนุเฉยีวเมือ่อยูใ่นเขต

เมอืงทีแ่ปลก ใหม่ ตอ้งเผชญิเหลา่พอ่คา้แมค่า้ทีพ่ยายาม
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เรียกร้องความสนใจ เซ้าช้ีให้ช้ือสินค้า หรือขอทานที่

ติดตามขอเงินจนรำ�คาญ บางคนอาจมีท่าทีคุกคาม

จนหวาดกลัว นอกจากน้ันการท่ีต้องคอยระมัดระวัง

ทรัพย์สิน ความต้องการหาห้องพัก หรือการได้ห้องพัก

ที่สกปรกมีกลิ่นอับ  ความต้องการซื้อตั๋วโดยสารโดยพูด

กนัไมรู้่เรือ่งมักมผีลกบัคนท่ีมคีวามวติกกงัวลสงู และขาด

การเตรียมตัวเตรียมใจ

	 - ความพรอ้มของรา่งกาย ผูส้งูอายทุีไ่มไ่ดอ้อก

กำ�ลงักายให้สมบรูณ ์อาจประสบปญัหาเหน็ดเหนือ่ยขณะ

เดินทาง หรือรู้สึกสภาพพร่องออกซิเจนในห้องผู้โดยสาร

มากกว่าคนวัยอื่น อาจมีความวิตกกังวล ท้อถอย ตื่น

ตระหนก ตอ้งพึง่พงิผูร้ว่มเดินทางตลอดเวลา หากไดต้ระ

เตรียมร่างกายก่อนเดินทางจะช่วยได้มาก

	 - ระยะเวลาการเดินทาง แม้ระยะส้ัน หากได้

จากถิ่นฐานนานก็สามารถก่อปัญหาความเครียด วิตก

กังวล ช็อควัฒนธรรมได้ การจากครอบครัวชั่วคราว การ

ถูกตัดขาดจากสังคมช่ัวระยะเวลาหน่ึงอาจมีความกดดัน

จากปัญหาการปรับตัว เกิดภาวะต่างๆ ดังนี้

	 ข. ปัจจัยทางสังคม 

	 - ภาษา การสือ่สารจำ�เป็นในการเดนิทาง ปญัหา

จะเกดิขึน้เมือ่ไมส่ามารถสือ่สารดว้ยภาษาทีเ่ขา้ใจกนัหรอื

ไม่สามารถสื่อให้เข้าใจความต้องการ จะก่อให้เกิดความ

คับข้องใจ ไม่สามารถท่องเที่ยวอย่างมีความสุข ผู้เดิน

ทางทีม่อีาการทางการไดย้นิตอ้งเตรยีมการณใ์หพ้ร้อม มิ

ฉะนั้นจะยุ่งยากมากในการเดินทาง

	 - วัฒนธรรม การเดินทางไปต่างแดนต้องศึกษา

ลว่งหนา้ดา้นวฒันธรรมทอ้งถิน่ ตอ้งเตรยีมสภาพจิตใจให้

พรอ้มรบัความแตกตา่งของวฒันธรรมใหม่ อาจประพฤติ

ผดิวฒันธรรมเกดิปญัหากบัเจา้ของประเทศได ้ภาวะชอ็ค

วัฒนธรรมเกิดข้ึนจากการเดินทางไปพบกับวัฒนธรรม

ใหม่ หรือเดินทางกลับมาสู่วัฒนธรรมดั้งเดิมหลังจากไป

ใช้ชีวิตในต่างแดนระยะหนึ่ง แต่ไม่สามารถปรับบตัวให้

คืนสู่วัฒนธรรมเก่า จะเกิดความวิตกกังวล เครียด รู้สึก

กดดนั  ทำ�ให้สขุภาพจิตและร่างกายทรดุโทรมอาจถงึอัต

นิวิบาตกรรม

	 คนทีไ่มม่คีวามสขุ ไมป่ระสบความสำ�เรจ็ในชวีติ 

ที่เดินทางไปแสวงหาชีวิตใหม่ อาจเกิดความเครียดต่อ 

วัฒนธรรมใหม่ สภาวะที่ย่ำ�แย่กว่าถิ่นที่ตนจากมา ความ

ยากจนคุกคาม อาจนำ�ไปสู่การใช้ยาเสพติด อาจปลด

ปล่อยอารมณ์จนสูญเสียการควบคุมตนเอง ทำ�ให้เกิด

อาการทางจิตได้ 

	 ค. ปัจจัยทางจิตใจ 

	 มนุษย์มักจะยึดกฎเกณฑ์ต่างๆ มุ่งหวังให้เป็น

ไปตามท่ีวางไว้ แต่ในการเดินทางมีหลายเหตุการณ์ที่ไม่

เป็นไปตามคาดหมาย การเดินทางจึงเป็นความเครียด

กว่าสถานการณ์ที่มนุษย์เผชิญอยู่ทุกวัน ภาวะเมาเวลา 

สิ่งแวดล้อมไม่คุ้นเคย เสียงท่ีอาจดังกว่าเคยได้ยิน 

การไมส่ามารถควบคมุสถานการณใ์หเ้ปน็ไปตามต้องการ

ได้ อาจตระหนกตกใจเมื่อสูญเสียการควบคุม เช่น ซื้อตั๋ว

รถโดยสารแล้วคอยนานผิดเวลา ข้ึนรถผิดคัน ถูกแย่งที่

นั่งตามเลขหมาย พาหนะไม่สบายอย่างท่ีคิด เที่ยวบิน

ถูกเลื่อน ต้องคอยโดยไม่มีกำ�หนดเวลา ติดต่อสื่อสารกับ

คนทางบ้านไม่ได้ การท่ีจะเดินทางได้อย่างสนุกสนาน 

ตอ้งมคีวามยดืหยุน่ยอมรบัในเหตกุารณต์า่งๆ มสีตติัง้รบั

เหตุการณ์ที่ไม่ได้คาดไว้

	 ภาวะทางจิตเวช  

	 อุบัติการณ์เจ็บป่วยทางจิตขณะเดินทาง โดย

เฉพาะที่เกี่ยวกับพฤติกรรมก้าวร้าวรุนแรงวุ่นวายบน

เครื่องบินอาจมีผลกระทบต่อความปลอดภัย เหตุการณ์

ทางจิตเวชระหว่างการเดินทางมักพบในช่วงเริ่มและ

ส้ินสุดการเดินทางหรือเท่ียวบิน บุคคลท่ัวไปอาจมีการ 

กระวนกระวายวิตกกังวลได้บ้าง หรืออาการทางจิตเวช

ราวร้อยละ ๑๑.๓ แต่ในกลุ่มนี้ร้อยละ ๒.๕ จะมีอาการ

โรคจิตรุนแรง๑ ซึ่งน่าจะเป็นผลมาจากการไม่คุ้นเคยกับ

สิ่งแวดล้อม การใช้ยาเสพติดหรือแอลกอฮอล์ หรือหยุด

ยาเอง หรือเหนื่อยเพลียจากการเดิน จากงานวิจัยท่ี

รวบรวมขอ้มลูของการลงจอดกอ่นกำ�หนดของเครือ่งบิน

จากสาเหตโุรคทางจติเวช พบกบัการใชย้าเสพตดิรว่มดว้ย

ร้อยละ ๒๘  โรคทางอารมณ์ร้อยละ ๒๒.๓ โรคการปรับ

ตัวร้อยละ ๓.๔ โรคบุคลิกภาพผิดปรกติร้อยละ ๑๑.๓ 

และอาการหลงผิด หวาดระแวงร้อยละ ๓.๔๒ พฤติกรรม

บางอย่างที่เกิดขึ้นอาจผิดกฎหมาย และต้องได้รับโทษ 

อย่างไรก็ตามบุคลากรและสถานที่ของสนามบินอาจไม่

เพียงพอในการแยกผู้ป่วยเหล่านี้
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	 ๑. โรควิตกกังวล (anxiety disorder)

	 อาการวติกกงัวลนีพ้บไดบ่้อย โดยคนทัว่ไปทีม่กั

เป็นครั้งคราวหรือรุนแรงขึ้นในผู้ป่วยโรคกลุ่มนี้อยู่ก่อน

แล้ว ความแตกต่างของวัฒนธรรม ในสถานท่ีไม่คุ้นเคย

มีส่วนสำ�คัญที่กระตุ้นได้มาก ทำ�ให้ผู้ป่วยปรับตัวได้ยาก 

กิจวัตรประจําวันแตกต่างจากเดิม ร่วมกับภาวะเมาเหตุ

การบิน และมีหลายองค์ประกอบ การเดินทางที่ก่อให้

เกิดความวิตกกังวล 

	 โรคกลัวการบิน กังวลขณะเครื่องบิน บินขึ้นลง 

เครียดต่อการเลื่อนตารางบิน การติดตามกระเป๋าหาย 

ความกลัวการบิน หลังจากผู้ก่อการร้ายขับเครื่องบินชน

ตกึศูนยก์ารค้าโลกและเพนตะกอนเมือ่วนัที ่๑๑ กนัยายน 

พ.ศ. ๒๕๔๔ ได้เพิ่มอัตราความกลัวการบินต่อผู้คนมาก

ขึ้น โดยคิดล่วงหน้าถึงเหตุการณ์เชิงลบ ความกังวลจะ

เกิดมากขณะบินขึ้นลง 

	 ๒. โรคจิต (psychotic disorder)

	 คือภาวะท่ีมีความคิดการรับรู้พฤติกรรมผิด

ไปจากความเป็นจริง ผู้ป่วยที่มีอาการไม่สงบ ก้าวร้าว 

วุ่นวาย จะไม่อนุญาตให้เดินทางด้วยอากาศยานต่างๆ 

สำ�หรับผู้ป่วยที่ควบคุมอาการได้ด้วยยาจะเดินทางได้ 

แต่ต้องรายงานสายการบินหากไม่มีเพื่อนร่วมทางด้วย 

อาการกำ�เริบมักเกิดจากไม่กินยาตามกำ�หนด เดินทาง

ข้ามเส้นเปล่ียนเวลา อดนอน บรรยากาศสิ่งแวดล้อมที่

แปลก ทำ�ให้คิดฟุ้งซ่านเกิดอาการ

	 อาการโรคจติ พบไดร้อ้ยละ ๒๐ ของอาการทาง

จิตเวชเฉียบพลัน ระหว่างการเดินทางจากปัจจัยต่างๆ 

ข้างต้น ร่วมกับปัจจัยของสถานที่เดินทาง ที่มีผลด้าน

ความเชื่อ ศาสนา การกระตุ้นอารมณ์ที่รุนแรงจากสถาน

ท่ีนัน้ๆ บางรายอาจมคีวามเสีย่งตอ่ความคดิฆา่ตวัตายได้ 

ผู้ป่วยเหล่านี้ควรได้ผู้ป่วยเหล่านี้ควรได้รับการเฝ้าระวัง

อย่างใกล้ชิด และพบแพทย์หรือส่งตัวกลับถิ่นฐานเดิม

	 ในผู้ป่วยท่ีมีอาการทางจิตจากโรคจิตเภทหรือ

โรคอารมณ์สองขั้วไม่ควรเดินทาง หากยังควบคุมอาการ

ไม่ได้เป็นเวลาอย่างน้อย ๑ เดือน หากจำ�เป็นจริงๆควรมี

ผู้ร่วมเดินทาง หรือบุคลากรการแพทย์ ร่วมเดินทางด้วย 

และประเมินโดยแพทย์ก่อนการเดินทาง๓ 

	 ๓. โรคอารมณแ์ปรปรวน  (mood disorder)

	 อารมณ์แปรปรวนได้แก่อารมณ์ซึมเศร้าและ

อารมณ์ครื้นเครง การเดินทางไปซีกโลกตะวันตกจะ

กระตุ้นอารมณซึ์มเศร้า การเดินทางไปซีกโลกตะวนัออก

จะกระตุน้อารมณค์รืน้เครง  อาการซมึเศรา้คอืเบือ่อาหาร 

นอนไมห่ลับ น้ำ�หนักลด เหนือ่ยล้า ไมมี่แรง ไมส่นใจสังคม 

ไม่รู้สึกสนุกสนาน ผู้ป่วยซึมเศร้ามากอาจมีอาการหลง

ผิดคิดว่าตนทำ�บาปไว้มาก ควรชดใช้ชีวิต การประเมิน

สภาวะฆ่าตัวตายทำ�ได้โดยถามประโยคง่ายๆว่าคุณเคย

รูส้กึวา่คณุไมม่คีณุคา่ จนคดิวา่ตายดกีวา่อยูห่รอืไม ่ สว่น

อารมณค์ร้ืนเครงมอีาการคร้ืนเครง สนกุ พูดมาก ชอบโม้

โอ้อวด คิดว่าตนมีอำ�นาจ ฉุนเฉียว ใช้เงินเปลือง ผู้ป่วย

อาจทำ�ร้ายผู้อื่นจากอารมณ์ครื้นเครงได้

	 ๔. กลุ่มโรคทางสมอง 

	 มักเสียการรับรู้สติเสียไป เสียการรับรู้เวลา 

สถานที ่บคุคล เสยีความทรงจำ� มกัพดูจาวกวน หงดุหงดิ

ฉุนเฉียว ก้าวร้าว ไม่อยู่นิ่ง คาดล่วงหน้าพฤติกรรมไม่ได้ 

เกดิจากหลายสาเหตุเชน่ การใชเ้คร่ืองด่ืมแอลกอฮอล ์ใช้

ยากระตุ้นจิตกัมมันต์ (psychoactive drug) เช่น ยาโรค

พาร์ฅินสัน ไอโสไนอะซิด คอร์ทิโคสทีรอยด์ เมโฟลควีน 

ใช้สารเสพติด ได้แก่กัญชา แอมเฟทะมีน ยาอี ภาวะผิด

ปกติของระบบต่างๆในร่างกาย

	 - ภาวะสมองเสื่อม ผู้ป่วยสมองเสื่อมมีปัญหา

การเดนิทางโดยเฉพาะทางเครือ่งบนิทีท่ำ�ใหก้ารรูก้ลางวนั

กลางคืนไม่ชัดเจน ภาวะพร่องออกซิเจนในห้องโดยสาร 

อาจกระตุ้นให้เกิดอาการเพ้อ (delirium) การโดยสาร

เทีย่วบนินานเกนิ ๑๒ ช่ัวโมงมผีลต่อนกัสบูบหุรีเ่นือ่งจาก

ขาดนิโคทีน จะมีอาการกระวนกระวาย ตึงเครียด 

อ่อนเพลีย อาการตื่นตัวลดลง โกรธ หงุดหงิด ฉุนเฉียว 

ง่วงนอน เพ่ิมการอยากอาหาร อัตราการเต้นของหัวใจ 

และแรงดันเลือดลดลง

การเตรียมตัวทั่วไปเพื่อลดความเครียดขณะเดินทาง

	 ๑. ศึกษาวัฒนธรรม ความเป็นอยู่ สภาพอากาศ  

ภาษาพื้นฐานการสื่อสาร ของสถานที่ปลายทาง

	 ๒. พักผ่อนให้เพียงพอก่อนเดินทาง เพื่อลด

ปัญหาภาวะเมาเวลา ควรเดินทางไปถึงที่หมายล่วงหน้า 

กิน อาหารโปรทีนมากขึ้นสำ�หรับมื้อเช้ามื้อเที่ยง เพื่อ

กระตุ้นแคทีคอลเอมีน และกินอาหารคาร์โบฮัยเดรตสูง
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มื้อ เย็นจะกระตุ้น เสโรโทนินจะช่วยให้นอนหลับ 

	 ๓. หากมปีญัหาสขุภาพจติควรปรกึษาจติแพทย ์

และเตรียมยาให้พอเพียงกับระยะการเดินทาง ต้องมี

ใบรับรองแพทย์สำ�หรับการพกพายา

	 ๔. ศกึษาการชว่ยเหลอืทางการแพทยข์องสถาน

ที่ปลายทาง เพื่อกรณีฉุกเฉิน  

ผู้ป่วยจิตเวชกับการเดินทาง

	 การเดินทางเพื่อการท่องเที่ยว สามารถช่วยให้

ผู้ป่วยทางจิตเวช มีอาการดีขึ้นได้หรืออาจกระตุ้นอาการ

ผู้ป่วยได้เช่นกัน จึงควรมีการประเมินก่อนการเดินทาง

เสมอ เพื่อป้องกันเหตุการณ์ที่ไม่พึงประสงค์ โดยเฉพาะ

ในการไปที่ไม่คุ้นเคย เดินทางนาน และเดินทางคนเดียว

	 ข้อควรระวังที่อาจเกิดขึ้นได้คือ การฆ่าตัวตาย 

(suicide tourism) ไม่ว่าจะเป็นการวางแผนมาก่อน 

หรือไม่ก็ตาม สถานที่เหล่านั้นมักมีความสัมพันธ์กับผู้

ป่วย เช่น ประสบการณ์ในชีวิตก่อนหน้านั้น ศาสนา หรือ

ความเชื่อ และมักเป็นสถานที่ที่นิยมฆ่าตัวตาย (suicide 

hotspots) เช่น สะพานสูง เช่น Golden Gate Bridge 

ในซานฟรานซิสโก , Westgate Bridge ในเมืองเมล

เบิร์น ออสเตรเลีย , น้ำ�ตกแองการ่า , ป่าในภูเขาฟูจิ , 

สถานีรถไฟใต้ดิน  สถานท่ีเหล่านี้จึงมีมาตรการป้องกัน

อุบัติเหตุและการฆ่าตัวตายซึ่งพบว่าสามารถป้องกันได้

จรงิ๔ ผูป้ว่ยทีม่คีวามเสีย่งหรอืมพีฤตกิรรมผดิปกติ จึงควร

ได้รับการเฝ้าระวังอย่างใกล้ชิด เช่น ซื้อตั๋วเดินทางเที่ยว

เดียว เดินทางคนเดียวไปท่ีสถานท่ีเสี่ยงข้างต้น ควบคุม

โรคเดิมไม่ได้ดี

	 ปัจจุบัน มีการกล่าวถึงประเด็นด้านการเดิน

ทางด้านมืด (dark tourism) เพิ่มขึ้น คือการเดินทางไป

สถานทีท่ีเ่ก่ียวขอ้งกบัความตาย ความโหดรา้ยและความ

เจ็บปวด เช่น หลุมศพบุคคลสำ�คัญ สุสานท่ีมีชื่อเสียง 

ค่ายนักโทษสงครามโลกคร้ังท่ีสอง สนามรบ คุก สถาน

ที่ฆาตกรรมหรือเสียชีวิตของบุคคลสำ�คัญ พิพิธภัณฑ์

ที่เกี่ยวข้อง นักเดินทางทั่วไปมักไปสถานที่เหล่านี้เป็น

ประสบการณท์อ่งเทีย่ว แตส่ว่นหนึง่จะกระตุน้หรอืสรา้ง

อารมณ์ท่ีสุดขั้วในผู้ป่วยจิตเวชจนถึงประสาทหลอนได้๕ 

ผู้ป่วยมักมีพฤติกรรมที่ไม่เหมาะสมหรืออาการกำ�เริบ  

ณ สถานที่นั้นๆ 

คำ�แนะนำ�ของผู้ป่วยจิตเวชและแพทย์ในการเดินทาง

ก่อนเดินทาง

	 - ปรึกษาแพทย์ก่อนเดินทาง หากคาดว่าจะมี

เหตุการณ์ที่ทำ�ให้เครียด ระหว่างการเดินทาง

	 - ประเมินความเสี่ยงเช่น ประวัติโรคจิตเวชเดิม 

ยาที่ได้รับ วัตถุประสงค์ของการเดินทาง สถานที่

	 - ซื้อประกันการเดินทางที่ครอบคลุม

	 - มีประวัติการรักษา หรือจดหมายบันทึกติดตัว

	 - หาข้อมูลเก่ียวกับสถานที่ท่ีจะไป และบริการ

ทางการแพทย์ที่นั่น

	 - ประเมินและปรับขนาดยาที่ได้รับ ถ้าจำ�เป็น

ระหว่างการเดินทาง

	 - ให้ความรู้และปฏิบัติตนให้เหมาะสมเพื่อ

ป้องกันภาวะเมาเวลาเหตุการบิน (jet lag) และจัดการ

ให้ถูกต้องเพื่อให้ปรับตัวได้เร็ว

	 - หากเป็นไปได้ ควรมีผู้ร่วมทางด้วย

	 - หากจำ�เป็นพิจารณาใช้ยากล่อมประสาท หรือ

ยานอนหลับชนิดอ่อนและหลีกเลี่ยงกลุ่ม benzodiaze-

pine

	 - รับประทานให้ครบและติดต่อกับแพทย์ได้ใน

กรณีฉุกเฉิน

	 - หลกีเลีย่งเครือ่งดืม่แอลกอฮอลแ์ละสารเสพตดิ

	 - มีตารางการเดินทางที่ชัดเจน

	 - หลีกเลี่ยงปัจจัยกระตุ้นอาการทางจิตเวช หลัง

การเดินทาง

	 - ติดตามอาการกับแพทย์ผู้รักษา
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