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The purpose of this quasi experimental research was to determine the effectiveness of group cognitive behavioral therapy 
on amphetamine users’ attitude in Thanyarak Meahongson Hospital’s Therapeutic Community. The sample consisted of 20 male 
amphetamine users who attended Thanyarak Meahongson Hospital’s Therapeutic Community. They were paired into 10 pairs 
by the same range of amphetamine attitude test. Each member was randomly assigned into experimental and control group, 
10 in each group. The experimental group received group cognitive behavioral therapy intervention program developed by the 
researcher consisting 5 sessions 2 hours each. The control group received regular caring program. The result of this study can 
be summarized as follows: The amphetamine users who participated group cognitive behavioral therapy had a significant higher 
(better) level of attitude than the control group (p ≤ .05). They also had a significantly higher level of attitude than before the 
participation (p ≤ .05). Qualitative analysis showed that the amphetamine users who received group cognitive behavioral therapy 
had experiences, feelings and thoughts influenced by group counseling process. These outcomes were reflected by living together 
atmosphere, the relationship between the participants and the researcher and the answer to question after session. In addition, 
the amphetamine users who joined the group cognitive behavioral therapy also realized that their attitude toward amphetamine 
was changed to be more negative.
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บทคัดย่อ
การศึกษาครั้งนี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาประสิทธิผลของกลุ่ม

การให้การปรึกษาตามแนวคิดการปรับเปลี่ยนความคิดและพฤติกรรมที่
มีต่อทัศนคติต่อยาบ้าของสมาชิกชุมชนบ�ำบัด โรงพยาบาลธัญญารักษ์
แม่ฮ่องสอน กลุ่มตัวอย่างคือ ผู้เข้ารับการฟื้นฟูสมรรถภาพที่ได้รับการ
วินิจฉัยจากแพทย์ว่าติดยาบ้า ในหอผู้ป่วยฟื้นฟูสมรรถภาพ โรงพยาบาล 
ธญัญารกัษ์แม่ฮ่องสอน (รพ.ธมส.) ทีส่มคัรใจเข้าร่วมโครงการศึกษา ค�ำนวณ
โดยใช้โปรแกรม n4studies ได้ขนาดตัวอย่างส�ำหรับงานศึกษาจ�ำนวน 20 
ราย แล้วท�ำแบบวัดทัศนคติต่อยาบ้า (Pre-test) จากนั้นน�ำคะแนนจาก
แบบวัดมาเรียงล�ำดับให้แต่ละคู่มีคะแนนเท่าๆ กัน จับฉลากโดยคัดเลือก
เข้ากลุ่มทดลอง 10 ราย และกลุ่มควบคุม 10 ราย กลุ่มทดลองได้เข้าร่วม
กิจกรรมกลุ่มจ�ำนวน 5 ครั้งๆ ละ 2 ชั่วโมง รวม 10 ชั่วโมง กลุ่มควบคุม
เข้าร่วมกิจกรรมของชุมชนบ�ำบัดตามปกติ ผลการศึกษาพบว่า 1. หลังการ
ทดลองสมาชกิชมุชนบ�ำบดั กลุม่ทดลองทีเ่ข้าร่วมกจิกรรมกลุม่ตามแนวคดิ
การปรบัเปลีย่นความคดิและพฤตกิรรม (Cognitive Behavioral Therapy 
: CBT) มีค่าเฉลี่ยของคะแนนทัศนคติต่อยาบ้าทางลบ (เห็นว่ายาบ้าเป็น

สิ่งที่ไม่ดี) มากกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (
= 112.5 ± 8.22 VS 100.9 ± 9.98; p = 0.017) 2. หลังการทดลอง
สมาชกิชมุชนบ�ำบัดกลุ่มทดลองทีเ่ข้าร่วมกิจกรรมกลุ่มตามแนวคิดการปรับ
เปล่ียนความคิดและพฤติกรรม (CBT) มค่ีาเฉล่ียของคะแนนทศันคติทางลบ
ต่อยาบ้า (เห็นว่ายาบ้าเป็นสิ่งที่ไม่ดี) มากกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัย
ส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (  = 95.8 ± 6.88, VS 112.5±8.22; p 
= 0.005) 3. การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ แสดงว่า สมาชิกชุมชนบ�ำบัด
กลุ่มทดลองทีเ่ข้าร่วมกิจกรรมกลุ่มตามแนวคดิการปรบัเปลีย่นความคิดและ
พฤติกรรม (CBT) ได้รับประสบการณ์และความรู้สึกนึกคิดเปลี่ยนแปลงไป
ตามกระบวนการของกลุ่ม สะท้อนได้จากบรรยากาศของการอยู่ร่วมกัน
ภายในกลุ่ม สัมพนัธภาพระหว่างสมาชกิกับผู้ศึกษา และการตอบข้อค�ำถาม
รายบุคคล นอกจากนี้สมาชิกยังตระหนักได้ว่าตนเองมีทัศนคติต่อยาบ้า
เปลี่ยนไปในทางลบมากขึ้น

ค�ำส�ำคัญ: การปรับเปลี่ยนความคิดและพฤติกรรม ยาบ้า ชุมชน
บ�ำบัด

90



บทน�ำ
โรงพยาบาลธัญญารักษ์แม่ฮ่องสอนเป็นหน่วยงานท่ีให้การบ�ำบัด

รกัษาและฟ้ืนฟสูมรรถภาพผูต้ดิยาเสพตดิเพือ่ช่วยเหลอืให้ผูเ้ข้ารบัการบ�ำบัด
รักษาสามารถกลับไปใช้ชีวิตได้โดยไม่พึ่งพายาเสพติด ทั้งในระบบสมัครใจ
และบงัคบับ�ำบดัแบบควบคมุตวัไม่เข้มงวด โดยในระยะการฟ้ืนฟสูมรรถภาพ
นั้นโรงพยาบาลธัญญารักษ์แม่ฮ่องสอนได้ประยุกต์รูปแบบการฟื ้นฟู
สมรรถภาพผู้ติดยาเสพติดชุมชนบ�ำบัด Therapeutic Community (TC) 
ของ Daytop Village Inc. ประเทศสหรัฐอเมริกา และ Fast Model ของ
สถาบนับ�ำบดัและฟ้ืนฟผููต้ดิยาเสพตดิแห่งชาตบิรมราชชนนี1 และได้พฒันา
เป็นรูปแบบชุมชนบ�ำบัดบ้านแสงตะวัน และจากข้อมูลจ�ำนวนผู้เข้ารับการ
บ�ำบดัรกัษาในระบบบังคบับ�ำบดัแบบควบคมุตวัไม่เข้มงวด ในรปูแบบชมุชน
บ�ำบัดบ้านแสงตะวันของโรงพยาบาลธัญญารักษ์แม่ฮ่องสอน ตั้งแต่ปี พ.ศ. 
2557-2559 (ข้อมูล ณ วันที่ 1 ตุลาคม 2559) พบว่า มีจ�ำนวนเพิ่มขึ้นตาม
ล�ำดบั ดงันี ้214, 185 และ 189 คน ส่วนใหญ่เป็นผูต้ดิยาบ้าซึง่เป็นสารกลุม่
เมทแอมเฟตามีน

การบ�ำบัดรักษายาเสพติดในรูปแบบบังคับบ�ำบัดรักษาไม่ได้เกิด
จากความสมัครใจ ท�ำให้ผู้ที่เข้ารับการบ�ำบัดยาเสพติดส่วนหนึ่งขาดการ
ตระหนักรู้ถึงปัญหาการใช้ยาเสพติดและไม่ได้มองเห็นโทษและพิษภัยของ
ยาเสพตดิอย่างแท้จรงิ ส่งผลให้ทศันคตต่ิอยาบ้าในทางบวกยงัคงด�ำเนนิต่อ
ไปและไม่ได้เกิดความคิดที่อยากจะปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการใช้ยาเสพติด
ของตนเอง ดังการศึกษาเกี่ยวกับทัศนคติต่อยาบ้า2 และการศึกษาเกี่ยวกับ
เจตคติต่อการเลิกยาเสพติด3 จะเห็นได้ว่าผู้ที่ไม่ต้องการเลิกยาเสพติดหรือ
ยาบ้าย่อมมีทัศนคติต่อยาบ้าในทางบวก อันส่งผลถึงการไม่ให้ความร่วมมือ
ในการบ�ำบดัรักษา ท�ำให้ไม่สามารถได้รบัประโยชน์จากกระบวนการบ�ำบดั
ได้อย่างเต็มที่ 

การปรับเปลีย่นความคิดและพฤตกิรรม (CBT) เป็นจติบ�ำบดัระยะ
สั้นรูปแบบหนึ่งซึ่งมีโครงสร้างและมีกระบวนการในการบ�ำบัดที่ชัดเจน มี
เป้าหมายของการรกัษาเพือ่ปรบัเปลีย่นความคิดและพฤตกิรรมทีไ่ม่เหมาะสม
และบิดเบือนให้เป็นความคิดที่สมเหตุสมผลและเรียนรู้ที่จะจัดการกับ 
ปัญหาที่เกิดขึ้นอย่างถูกต้องและเหมาะสม นอกจากการปรับเปล่ียนความ
คิดแล้วยังน�ำเทคนิคของการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมมาใช้เพื่อลดพฤติกรรม
ที่เป็นปัญหาและเพิ่มพฤติกรรมที่เหมาะสม4 การบ�ำบัดวิธีนี้ผู้บ�ำบัดจะท�ำ
หน้าที่ชี้แนะให้ผู้ป่วยได้เข้าใจรูปแบบต่างๆ ของความคิดที่บิดเบือนและ
พฤติกรรมที่ผิดปกติ โดยการอภิปรายโต้แย้งความคิดที่ผิดปกติอย่างเป็น
ระบบ ประกอบกับการให้ผู้ป่วยฝึกท�ำกิจกรรมต่างๆ เป็นการบ้านเพื่อช่วย
ให้เขาประเมินและสามารถปรับเปลี่ยนความคิดที่บิดเบือนและพฤติกรรม
ที่ผิดปกติด้วยตนเอง และสามารถเกิดทัศนคติเชิงลบต่อยาเสพติดซึ่งเป็น
ปัจจัยหนึง่ทีส่นบัสนนุให้ผู้ป่วยเกดิการเปลีย่นแปลงทางความคดิในส่วนของ
แรงจูงใจในการเลิกใช้ยาเสพติดและจะส่งผลต่อการเปลี่ยนทางพฤติกรรม
ที่เหมาะสมยิ่งขึ้น มีภูมิคุ้มกันไม่ให้กลับไปใช้ยาเสพติดเพ่ิมมากยิ่งขึ้นเมื่อ 
กลบัไปสูส่งัคมตามปกต ิดังน้ันผูศึ้กษาจงึได้สนใจศึกษาประสทิธผิลของกลุม่
การให้การปรึกษาตามแนวคิดการปรับเปลี่ยนความคิดและพฤติกรรมที่มี
ต่อทัศนคติต่อยาบ้าของสมาชิกชุมชนบ�ำบัดโรงพยาบาลธัญญารักษ์
แม่ฮ่องสอน เพือ่ส่งเสรมิให้สมาชิกมทีศันคติต่อยาบ้าในทางลบ อนัจะส่งผล
ให้เกิดความร่วมมือในกระบวนการบ�ำบัดรักษา ได้รับประโยชน์จาก
กระบวนการบ�ำบัดได้อย่างเต็มที่ และเพ่ิมประสิทธิผลในกระบวนการ
ติดตามผลหลังการบ�ำบัดรักษาต่อไป

วัตถุและวิธีการ
การศึกษานี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi Experimental  

Research) รูปแบบ The Matching pretest posttest Control Group 
design โดยใช้ขั้นตอนการวิจัยและพัฒนาตามแนวคิดการบ�ำบัดโดยการ
ปรับเปลี่ยนความคิดและพฤติกรรม (CBT) ของ Beck แบ่งการวิจัยเป็น  
4 ขั้นตอนคือ ขั้นตอนที่ 1 เป็นการศึกษาทัศนคติต่อยาบ้าของผู้ป่วยยาบ้า 
และศึกษาปัญหาและแนวทางในการบ�ำบัดรักษาผู้ป่วยยาบ้า ขั้นตอนที่ 2 
การพัฒนาโปรแกรมการบ�ำบัดโดยการปรับเปลี่ยนความคิดและพฤติกรรม
ส�ำหรบัผูป่้วยยาบ้าทีม่ต่ีอทศันคตต่ิอยาบ้า ซึง่มทีัง้หมด 5 กจิกรรม กจิกรรม
ที ่1 คอื กจิกรรมชือ่ของฉนั เพือ่ท�ำความรูจ้กัและไว้วางใจต่อกลุม่ กิจกรรม
ที่ 2 รู้จักและรักตัวเอง เพื่อท�ำความเข้าใจต่อตนเองและผู้อื่น กิจกรรมที่ 3 
กล่องสี่มิติ เพื่อวิเคราะห์ข้อดีข้อเสียของการใช้ยาและข้อดีข้อเสียของการ
เลิกยา กิจกรรมที่ 4 ความคิดความรู้สึก เพื่อวิเคราะห์ความคิดและความ
รู้สึก กิจกรรมที่ 5 กิจกรรมวงล้อมแห่งความประทับใจ เพื่อทบทวนสิ่งที่ได้
เรียนรู้และก่อให้เกิดก�ำลังใจ ข้ันตอนท่ี 3 น�ำโปรแกรมการบ�ำบัดโดยการ
ปรับเปลี่ยนความคิดและพฤติกรรมไปทดลองใช้ ขั้นตอนที่ 4 น�ำโปรแกรม
การบ�ำบัดโดยการปรับเปลี่ยนความคิดและพฤติกรรมไปใช้จริง และวัด
ทัศนคติต่อยาบ้าหลังจบโปรแกรม การศึกษาครั้งนี้ได้รับรองจริยธรรมการ
วจิยัจากคณะกรรมการพจิารณาจรยิธรรมการวจิยั สถาบนับ�ำบดัรักษาและ
ฟื ้นฟูผู้ติดยาเสพติดแห่งชาติบรมราชชนนี ค�ำนวณกลุ่มตัวอย่างจาก
โปรแกรมส�ำเร็จรูป n4studies โดยอ้างอิงจากงานวิจัยการศึกษาความรู้
และทัศนคติต่อยาบ้า2  ได้กลุ่มตัวอย่างทั้งสิ้นจ�ำนวน 20 ราย ประกอบด้วย
กลุม่ทดลอง 10 ราย และกลุม่ควบคุมจ�ำนวน 10 ราย เลอืกกลุม่ตวัอย่างตาม 
เกณฑ์ที่ก�ำหนดคือ เป็นผู้ป่วยยาบ้าที่เข้ารับการบ�ำบัดรักษาแบบผู้ป่วยใน
ของโรงพยาบาลธญัญารกัษ์แม่ฮ่องสอน ไม่มอีาการทางจติและยนิดเีข้าร่วม
การศึกษา และท�ำแบบวัดทัศนคติต่อยาบ้า (Pre-test)  ลักษณะของแบบ
วัดประกอบด้วยข้อความที่แสดงถึงความเชื่อ ความรู้สึก และความคิดเห็น
ต่อยาบ้า ของอมัพร2  โดยมข้ีอค�ำถามทัง้หมด 29 ข้อ เป็นมาตราส่วน 5 ช่วง 
คะแนนที่สูงขึ้นในแต่ละข้อหมายถึงการไม่เห็นด้วยมากขึ้นกับการใช้ยาบ้า 
คะแนนอยูร่ะหว่าง 29 - 145 โดยคะแนนระหว่าง 29 - 69 หมายถงึทศันคติ
ต่อยาบ้าอยู่ในระดับต�่ำ (เห็นว่ายาบ้าเป็นสิ่งที่ดี) คะแนนระหว่าง 70 - 110  
หมายถงึทศันคติต่อยาบ้าอยูใ่นระดับกลาง และคะแนนระหว่าง 111 - 145 
หมายถึงทศันคติต่อยาบ้าอยู่ในระดับสูง (เหน็ว่ายาบ้าเป็นส่ิงทีไ่ม่ด)ี แบบวดั
นี้ได้ทดสอบหาความเชื่อมั่นโดยวิธีครอนบาค (Cronbach’s alpha  
Coefficient) ได้ค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ 0.74 น�ำคะแนนมาเรียงล�ำดับจาก 
น้อยไปถึงมาก คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างท่ีมีทัศนคติต่อยาบ้าอยู่ในระดับกลาง 
จ�ำนวน 20 ราย น�ำคะแนนมาจับคู่ให้แต่ละคู่มีคะแนนเท่าๆ กัน จากนั้นจับ
สลากเลือกกลุ่มตัวอย่างที่ได้จับคู่ไว้ มาเข้ากลุ่มทดลอง 10 ราย และกลุ่ม
ควบคุม 10 ราย ด�ำเนินกิจกรรมตามโปรแกรมการบ�ำบัดการปรับเปลี่ยน
ความคดิและพฤตกิรรม (CBT) กบักลุม่ทดลอง 5 ครัง้ ครัง้ละ 2 ชัว่โมง รวม
ทั้งสิ้น 10 ชั่วโมง ส�ำหรับกลุ่มควบคุมให้เข้าร่วมกิจกรรมตามปกติ เมื่อ
ด�ำเนินการทดลองเสร็จส้ินลงแล้ว ได้ให้กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ท�ำ
แบบวัดทัศนคติต่อยาบ้า (Post-test) จากนั้นน�ำผลที่ได้ก่อนและหลังการ
ทดลองไปวเิคราะห์ทางสถติิโดยโปรแกรมวเิคราะห์ข้อมลูส�ำเรจ็รปู ก�ำหนด
ระดับการมีนัยส�ำคัญที่ระดับ 0.05 ข้อมูลเชิงปริมาณวิเคราะห์ด้วยจ�ำนวน 
ร้อยละ เนือ่งจากการกระจายตวัของข้อมลูไม่สมมาตรจงึเปรยีบเทยีบความ
แตกต่างของค่าเฉลี่ยภายในกลุ่มทดลอง ด้วย Wilcoxon Matched Pairs 
Signed-Ranks Test และเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยระหว่าง
กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ด้วย Mann U Whitney Test การวิเคราะห์
ข้อมูลเชิงคุณภาพผู้ศึกษาวิเคราะห์ข้อมูลโดยน�ำมาจากบทสนทนาใน
ระหว่างการด�ำเนนิกลุม่การทดลองและบทสมัภาษณ์กลุม่ตัวอย่างภายหลงั
การท�ำกลุ่ม
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ผล
ส่วนที่ 1 การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ

ตารางที่ 1 การแจกแจงความถี่ของข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง จ�ำแนกตามอายุ (n = 20)

อายุ กลุ่มทดลอง (n = 10) กลุ่มควบคุม (n = 10)

จ�ำนวน(ราย) ร้อยละ จ�ำนวน(ราย) ร้อยละ

19 - 28 6 60.0 6 60.0

29 - 38 3 30.0 4 40.0

39 - 48 1 10.0 0   0.0

ตารางท่ี 2 เปรียบเทยีบความแตกต่างของค่าเฉลีย่คะแนนทศันคตต่ิอยาบ้าระหว่างก่อนกับหลงัการทดลอง เปรียบเทยีบกันระหว่างกลุม่เข้าร่วมกลุม่การให้การปรึกษาตาม
แนวคิดการปรับเปลี่ยนความคิดและพฤติกรรมกับกลุ่มควบคุม

กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม Z p

n SD n SD

ทัศนคติต่อยาบ้า 10 112.50 8.22 10 100.90 9.98 -2.384 0.017

*p < 0.05	

ตารางที่ 3 เปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉล่ียคะแนนทัศนคติต่อยาบ้าของกลุ่มทดลอง ก่อนและหลังการเข้าร่วมกลุ่มการให้การปรึกษาตามแนวคิดการปรับเปล่ียน
ความคิดและพฤติกรรม 

n ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง Z p

SD SD

ทัศนคติต่อยาบ้า 10 95.80 6.88 112.50 8.022 -2.805 0.005
*p < 0.05	

ตารางที่ 4 การเปรียบเทียบคะแนนทัศนคติต่อยาบ้าก่อนเริ่มท�ำกลุ่ม (Pre-test) ของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม

กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม Z p

n SD n SD

ทัศนคติต่อยาบ้า 10 95.80 6.876 10 96.80 9.323 -0.076 0.940

ทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม มีอายุอยู่ระหว่าง 19 - 48 ปี 
จ�ำนวนร้อยละ 60 ของแต่ละกลุ่มมีอายุอยู่ระหว่าง 19 - 28 ปี (ตารางที่ 1)  
ภายหลังการทดลองพบว่า กลุ่มที่เข้าร่วมกับการรับการปรึกษาแบบกลุ่ม
ตามแนวคิดการปรับเปลี่ยนความคิดและพฤติกรรม มีค่าเฉลี่ยของคะแนน
ทัศนคติต่อยาบ้าสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (Mann U 
Whitney Test, p = 0.017) (ตารางที่ 2) ภายหลังการทดลอง กลุ่มทดลอง
ยงัได้คะแนนทศันคตต่ิอยาบ้าเพิม่ข้ึนอย่างมนียัส�ำคัญทางสถิต ิ(Wilcoxon 
Matched Pair Signed - Rank Test, p = 0.005) (ตารางที่ 3) ทั้งนี้ก่อน
การทดลอง (Pre-test) ทั้ง 2 กลุ่มมีคะแนนทัศนคติต่อยาบ้าไม่แตกต่างกัน
อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (p = 0.940) (ตารางที่ 4)

วิจารณ์
ผลการทดลอง พบว่า สมาชิกชุมชนบ�ำบัดกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ย

ของคะแนนทัศนคติต่อยาบ้าหลังเข้าร่วมการปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิด
การปรับเปลี่ยนความคิดและพฤติกรรม สูงกว่าก่อนเข้าร่วมกลุ่มอย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (เห็นว่ายาบ้าเป็นสิ่งที่ไม่ดีมากขึ้น) ซ่ึงม ี
ความสอดคล้องกับสมมติฐาน แสดงให้เห็นว่ากระบวนการให้การปรึกษา
แบบกลุ่ม มีผลต่อการเพิ่มขึ้นของคะแนนทัศนคติต่อยาบ้า อธิบายได้ว่า 
การสร้างให้ผู้รับการบ�ำบัดเกิดทัศนคติที่ไม่ดีต่อยาเสพติดเป็นปัจจัยหนึ่งที่
จะสนบัสนนุให้ผู้รบัการบ�ำบดัเกิดการเปล่ียนทางพฤติกรรมทีเ่หมาะสมยิง่ข้ึน  
กิจกรรมกลุ่มการให้การปรึกษาตามแนวคิดการปรับเปลี่ยนความคิดและ
พฤติกรรมนั้นได้ช่วยให้เข้าใจในตนเองมากขึ้น ผ่านการท�ำกิจกรรมอันน�ำ
ไปสู่การปรับเปลี่ยนความคิดและพฤติกรรมที่ไม่เหมาะสมหรือบิดเบือนให้
เป็นความคดิทีส่มเหตสุมผลและเรยีนรูที้จ่ะจดัการกบัปัญหาทีเ่กดิขึน้อย่าง
ถกูต้องและเหมาะสม4 จนก่อให้เกดิพฤตกิรรมทีพ่งึประสงค์ขึน้ โดยในแต่ละ
กิจกรรมท่ีเกิดข้ึนได้ช่วยให้สมาชิกได้ส�ำรวจถึงความคิด อารมณ์ความรู้สึก
และพฤติกรรมของตนเอง ได้ทบทวนถึงเรื่องราวที่เกิดขึ้นและได้ตระหนักรู้
ในตนเอง ท�ำให้สมาชิกแต่ละคนได้แลกเปล่ียนมุมมองและความคิดเห็น 
ซึ่งกันและกัน ท�ำให้สมาชิกได้มองเห็นตนเอง รับรู้ในสิ่งที่ผู้อื่นมองตนและ
ได้มองเหน็คนอืน่ ก่อให้เกิดความเข้าใจในตนเองและผูอ้ืน่ขึน้1-2,4 สอดคล้อง
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กับความหมายของทัศนคติที่เกิดจากการเรียนรู้ประสบการณ์และเป็นส่ิงที่
เปลี่ยนแปลงได้ตามการเรียนรู้ 3 ดังนั้นจากกลไกของกระบวนการกลุ่มจึง 
ส่งผลให้เกิดการเปลี่ยนแปลงทัศนคติได้

หลังการทดลองพบว่าสมาชิกชุมชนบ�ำบัดกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคมุ มค่ีาเฉลีย่ของคะแนนทัศนคติต่อยาบ้าภายหลงัการทดลองแตกต่าง
กันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (กลุ่มทดลองเห็นว่ายาบ้าเป็นสิ่ง
ที่ไม่ดีมากกว่ากลุ่มควบคุม) ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐานการศึกษา อธิบายได้
ว่า จากการท่ีสมาชิกชุมชนบ�ำบัดกลุ่มควบคุมไม่ได้เข้าร่วมกลุ่มการให้การ
ปรึกษาตามแนวคิดการปรับเปลี่ยนความคิดและพฤติกรรม (CBT) และ
ด�ำเนินชีวิตและท�ำกิจกรรมตามปกติ ท�ำให้ไม่เกิดการเรียนรู้และได้รับ
ประโยชน์จากการปรกึษาเชงิจติวทิยาแบบกลุม่ตามแนวคดิการปรบัเปล่ียน
ความคิดอารมณ์ และพฤติกรรม (CBT) นอกจากนี้แล้วกลุ่มควบคุมไม่ได้มี
การส�ำรวจและประเมนิพฤตกิรรมไม่พงึประสงค์ของตนเอง ไม่มกีารระบาย
ความรูส้กึไม่สบายใจ ไม่ได้รบัรูว่้าคนอืน่กม็ปัีญหาเช่นเดยีวกนั ไม่มกีารเรยีนรูท้ี่
จะให้และรับความช่วยเหลือทั้งตนเองและผู้อื่น จึงส่งผลให้ค่าเฉลี่ยของ
คะแนนทัศนคติต่อยาบ้าในกลุ่มควบคุมเพิ่มขึ้นน้อยกว่ากลุ่มทดลอง แต่
อย่างไรกต็ามค่าเฉลีย่ของคะแนนทศันคตต่ิอยาบ้าของกลุม่ควบคุมมีคะแนน
เพิ่มขึ้นเช่นเดียวกัน แต่เป็นการเพิ่มขึ้นไม่มากเมื่อเทียบกับกลุ่มทดลอง ซึ่ง
การเปลี่ยนแปลงนี้อาจมีผลมาจากการได้เข้าร่วมกิจกรรมกลุ่มบ�ำบัดต่างๆ 
ของชุมชนบ�ำบัดบ้านแสงตะวัน โรงพยาบาลธัญญารักษ์แม่ฮ่องสอน ที่มี
ความหลากหลายทั้งเนื้อหาและเจ้าหน้าที่ที่ผลัดเปลี่ยนเข้ามาท�ำกิจกรรม
กลุ่มบ�ำบัด โดยกิจกรรมเหล่านี้จะใช้เวลาแต่ละครั้งประมาณ 1 ชั่วโมง 

ข้อจ�ำกัดในการศึกษา
การศึกษาครั้งนี้ มีข้อจ�ำกัดเกี่ยวกับขนาดของตัวอย่าง มีจ�ำนวน

เพียง 20 ราย แต่ก็เชื่อได้ว่าสามารถยอมรับได้ในการศึกษาน�ำร่อง หากผู้
สนใจต้องการท�ำการศึกษาในลักษณะเดียวกันนี้ ควรเพิ่มจ�ำนวนกลุ่ม
ตัวอย่างให้มากพอเพื่อความน่าเชื่อถือของผลการศึกษาในการอ้างอิง

ข้อเสนอแนะการศึกษา
โปรแกรมการบ�ำบัดตามแนวคิดการปรับเปลี่ยนความคิดและ

พฤติกรรมที่มีต่อทัศนคติต่อยาบ้าของสมาชิกชุมชนบ�ำบัด เป็นโปรแกรม 
ที่มีรูปแบบชัดเจนและตรงกับปัญหาของกลุ่มเป้าหมายในรูปแบบบังคับ
บ�ำบัด และท�ำให้ผู้ที่เสพยาบ้าสามารถปรับเปลี่ยนทัศนคติต่อยาบ้าให้เป็น
ไปในทางลบได ดังนั้นควรเสนอผู้บริหารให้ก�ำหนดเป็นนโยบายและแผน
ปฏิบัติงานตามยุทธศาสตร์ ด้านบุคลากรในทีมบ�ำบัดควรน�ำโปรแกรม 
การบ�ำบัดตามแนวคิดการปรับเปลี่ยนความคิดและพฤติกรรมมาใช้ใน 
หน่วยงานเพือ่ช่วยเหลอืผูต้ดิยาบ้า การดแูลระยะยาวหลงัการรกัษา ควรใช้
แนวคดิการปรบัเปลีย่นความคิดและพฤตกิรรมเพือ่ช่วยประเมนิและติดตาม
ผลการบ�ำบัดรักษา โดยถามถึงการน�ำกิจกรรมต่างๆ ที่เคยได้รับการฝึก 
ในกลุ่มไปใช้ในชีวิตประจ�ำวัน

ข้อเสนอแนะการศึกษาครั้งต่อไป
ควรจัดให้มีการกระตุ้นรอบสอง (Booster) เพื่อติดตามผลการ 

ท�ำกลุ่ม และเป็นการให้ก�ำลังใจแก่ผู้ป่วยในการที่เขาจะจัดการกับปัญหา 
และยังเป็นโอกาสที่ผู้บ�ำบัดได้ตรวจสอบการจัดการปัญหาของผู้ป่วยว่าเขา
ได้ใช้สิ่งที่เรียนรู้ในระหว่างการบ�ำบัด ไปจัดการกับปัญหาที่เกิดขึ้นได้จริง
หรอืไม่ รวมทัง้เป็นโอกาสทีผู่บ้�ำบดัจะได้ตรวจสอบความคดิทีไ่ม่เป็นเหตเุป็น
ผลที่อาจจะเกิดข้ึนได้ เพื่อจะได้แนะน�ำวิธีการจัดการ โดยอาจก�ำหนด 
ให้มีการกระตุ้นได้ เช่น หลังจากท�ำกลุ่มไปแล้ว 1 เดือน 6 เดือน และ 1 ป 
เพือ่ศึกษาประสทิธผิลของการใชโปรแกรมในระยะยาว ว่ามคีวามคงทนหรอื
ไดผลอย่างยั่งยืนหรือไม  

กิตติกรรมประกาศ
ขอขอบพระคณุ นายแพทย์วรีวตั อคุรานนัท์ รกัษาการผู้อ�ำนวยการ 

โรงพยาบาลธัญญารักษ์แม่ฮ่องสอนที่สนับสนุนการด�ำเนินการศึกษา 
ขอขอบพระคุณอาจารย์ที่ปรึกษา ผู้ช่วยศาสตราจารย์พิมพ์มาศ ตาปัญญา  
และผู้เชี่ยวชาญทั้ง 3 ท่าน คือ ผู้ช่วยศาสตราจารย์นายแพทย์ณัทธร 
พิทยรัตน์เสถียร นายแพทย์บุญสนอง วงค์ตาน้อยและผู้ช่วยศาสตราจารย์ 
ดร.วีรวรรณ วงศ์ปิ่นเพชร์ ขอบคุณผู้ช่วยวิจัย และผู้ป่วยยาบ้าที่อนุเคราะห์
ให้ข้อมูลจนการศึกษานี้ส�ำเร็จลุล่วงไปด้วยดี
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