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	 วัตถุประสงค์ : เพื่อพัฒนาระบบการดูแลผู้ป่วยจิตเวชที่บ้าน 

	 รูปแบบและวิธีการวิจัย : เป็นการศึกษาเชิงปฏิบัติการ โดยศึกษาที่โรงพยาบาล 

ยางสีสุราช จังหวัดมหาสารคาม ระหว่างเดือน พฤศจิกายน 2556 ถึงเดือนพฤษภาคม 2557 โดย 

ใช้รูปแบบเชิงผลลัพธ์ร่วมกับทฤษฎีระบบมาบูรณาการเป็นโครงการพัฒนาระบบการดูแลผู้ป่วย 

จิตเวชที่บ้าน เก็บข้อมูลด้วยวิธีการสังเกต บันทึกภาคสนาม สนทนากลุ่ม และแบบสอบถาม 

	 ผลการวิจัย : พบว่า มีการพัฒนาระบบการดูแลผู้ป่วยจิตเวชที่บ้านขึ้นอย่างชัดเจน 

โดยในระดับหน่วยงาน โดยปรับโครงสร้างให้มีแผนกสุขภาพจิตและจิตเวชขึ้น โดยให้บริการด้าน 

สุขภาพจิตและจิตเวชอย่างจริงจัง และเป็นการท�ำงานร่วมกันระหว่างพยาบาลในงานสุขภาพจิต 

และจิตเวชกับหน่วยงานเวชปฏิบัติครอบครัวและชุมชน กิจกรรมการดูแลผู้ป่วยจิตเวชที่บ้านสร้าง 

ขึ้นมาจากข้อตกลงของครอบครัวและชุมชน โดยมีพยาบาลเป็นผู้สนับสนุน ทั้งนี้ในระหว่าง 

กระบวนการพัฒนามีพยาบาลวิชาชีพ 12 คน ที่ได้พัฒนาสมรรถนะการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช  

และประเมินว่า โครงการนี้ท�ำให้มีความรู้ความเข้าใจในการดูแลผู้ป่วยจิตเวชและญาตใินชุมชน 

มีความพึงพอใจในการเข้าร่วมโครงการ และมพียาบาลวิชาชีพทุกคนต่างเห็นว่าโครงการสามารถ 

ด�ำเนินงานไปได้อย่างต่อเนื่อง ทั้งนี้ในระบบมีความร่วมมือของชุมชน แกนน�ำชุมชน 7 หมู่บ้าน 

ในโครงการที่สามารถจัดท�ำโครงการดูแลผู้ป่วยจิตเวชในชุมชนรวมทั้งหมด 7 โครงการ มีผู้ป่วย 

จิตเวชในพื้นที่ได้รับการดูแลที่บ้าน ทั้งหมด 21 คน สามารถดูแลตนเองได้ 18 คน กลับเข้ารักษา 

ซ�้ำในโรงพยาบาล 1 คนไม่ยอมรับการรักษา 1 คน เสียชีวิตด้วยโรคทางกาย 1 คน จึงกล่าวได้ว่า  

โครงการที่ประสบความส�ำเร็จ และเป็นที่พึงพอใจของทุกฝ่ายที่เกี่ยวข้อง

	 ค�ำส�ำคัญ : การพัฒนา, ระบบบริการที่บ้าน, ผู้ป่วยจิตเวช
1พยาบาลวิชาชีพชำ�นาญการ โรงพยาบาลยางสีสุราช
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ABSTRACT

	 Objective : This independent study aimed to develop a home care system for  

psychiatric patients. The study was operated at Yangsisurat Hospital, Mahasarakham  

between November, 2013 and May, 2014. 

	 Methods : To develop the home care system for psychiatric patients, an  

integration of the outcome model and system theory was utilized. Data were collected  

through observations, field notes, focus-group interviews, and questionnaires. 

	 Results : The revealed that the home care system for psychiatric patients was  

clearly established. Yangsisurat Hospital initiated the formation of a  

mental health and psychiatric unit to provide services through the co-operation of  

nurses working at the unit, nurses working at the primary care unit, and residents of  

the community. Activities of caring for the psychiatric patients at homes were established  

based on an agreement between patients’ family and community through the  

facilitation of nurses. During the development of the home care system, eight registered  

nurses were trained to improve their mental health and psychiatric nursing. They  

evaluated that the development program helped them improve their knowledge  

and perceptions of caring for psychiatric patients and their families living in the community.  

They also stated that they were satisfied with participating in this program. Four out  

of the twele nurses indicated that this program should be continually implemented  

by using the community’s collaboration. Moreover, the results showed that community  

leaders from seven villages were able to form seven programs to care for psychiatric  

patients in the community. There were 21 psychiatric patients being cared for at  

their homes, 18 patients being able to care for themselves, one patient being readmitted  

to the hospital, one patient refusing treatment, and one patient dying. In conclusion,  

this development of a home care system was successful and those related to its  

development were satisfied with the program.

	 Keywords : The development, home care system, psychiatric patients
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ความเป็นมาและความส�ำคัญของปัญหา

	 สภาพการณ์ปัจจบุนัและอนาคต 

ของสังคมไทย มีแนวโน้มการเปลี่ยนแปลง 

ทางด้านเศรษฐกิจสังคม และการเมืองอย่าง 

รวดเร็ว ประเทศไทยต้องเผชิญกับปัญหาทาง 

วกิฤตเศรษฐกจิทีน่บัวนัย่ิงทวคีวามรุนแรง 

มากขึ้น การเปลี่ยนแปลงทางเศรษฐกิจ 

ดงักล่าวมผีลกระทบต่อสภาพของสงัคมและ 

วัฒนธรรมของไทยเป็นอย่างมาก เป็นเหต ุ

ท�ำให้คนในสงัคมต้องพบกบัปัญหาในการด�ำเนนิ 

ชีวิตที่ก่อให้เกิดความเครียด และหากบุคคล 

มคีวามเครียดนีเ้พิม่มากข้ึนเรือ่ย ๆ  ไม่สามารถ 

แก้ไขปัญหา หรือยังไม่สามารถปรับตัวได้  

ส่งผลในทางบัน่ทอนสมรรถภาพทางจิตใจ 

ให้เสือ่มถอย ทรดุโทรมจนเกดิมปัีญหาทางจิต 

ได้ในทีส่ดุ1 ผูท้ีม่อีาการป่วยทางจิต หรอืเรยีกว่า  

ผูป่้วยจติเวช หมายถงึ ผูท้ีม่คีวามบกพร่องหรือ 

มปัีญหาทางสขุภาพจติ (Mental illness) เป็น 

ผูท้ีม่ปัีญหากบัสงัคมไม่สามารถหรอืมคีวาม 

บกพร่องในการปฏบิตัหิน้าทีค่วามรับผิดชอบ 

ของตน มีการปรับตัวในชีวิตประจ�ำวันที่ 

ล้มเหลว ผู้ป่วยไม่สามารถที่จะสร้างคุณค่า  

หรอืหาความหมายของชีวติการด�ำเนนิชีวติ

เป็นไปอย่างไร้จุดหมายมีความขมขื่น หนีออก

จากความเป็นจรงิ มกีารตอบสนองต่อบุคคลอืน่ 

ในลักษณะทีไ่ม่มคีวามแน่นอนพฤตกิรรมท่ี 

แสดงออกไม่อยูใ่นขอบข่ายทีส่งัคมยอมรบัได้  

แต่เดมิการดแูลรกัษาเมือ่มกีารป่วยทางจติ  

ผูป่้วยจะถกูน�ำเข้ารบัการรกัษาในโรงพยาบาล 

ทางจิตเวช ที่ส ่วนใหญ่มักจะถูกสร้างอยู  ่

ในที่ไกลจากชุมชน เนื่องจากแนวคิดท่ีว่า 

หากอยู่ในชุมชนผู้ป่วยจะถูกรังเกียจและ 

อาจท�ำความเดือดร้อนให้แก่ชุมชนได้2 

	 การดูแลสุขภาพที่บ้าน เป็นบริการ 

ทีม่ลีกัษณะของการดแูลทีต่่อเนือ่งจากโรงพยาบาล 

ไปสู่บ้าน ซึ่งเป็นที่อยู่อาศัยของผู้รับบริการ  

โดยให้การสนับสนุน ช่วยเหลือให้ผู้ป่วย และ 

สมาชิกในครอบครัวที่มีปัญหาทางสุขภาพ 

สามารถช่วยเหลอืตนเองได้ ช่วยลดความทกุข์ 

ทรมานจากการเจ็บป่วย การบริการที่จัดให ้

ประกอบด้วย การรกัษาพยาบาล การป้องกนัโรค  

การส่งเสริมสุขภาพและการฟื้นฟูสภาพ ซ่ึง 

จ�ำเป็นต้องจดัให้เหมาะสมกบัความต้องการ

ของผู้ป่วยแต่ละคน เป็นระยะอย่างต่อเนื่อง  

เพื่อส่งเสริมให้คุณภาพชีวิตดีขึ้น3

	 ซึง่เป็นการสนบัสนนุให้ผูป่้วยได้ใช้ 

ชีวิตของตนเองอย่างมีอิสรภาพท่ีบ้าน4 ท�ำให ้

ผูป่้วยสามารถช่วยเหลอืตนเองได้ และมคีวาม 

พึงพอใจในชีวิต5 

	 โรงพยาบาลยางสีสุราช มีผู ้ป่วย 

จติเวชเรือ้รังทีม่ารบับรกิารแบบผูป่้วยนอก 

และขอใบส่งต่อ เพ่ือขอรับยาต่อโรงพยาบาล 

จติเวชขอนแก่นราชนครินทร์ จากเวชระเบยีน  

ปี พ.ศ. 2557 สถิติรายงานในผู้ป่วยจิตเวชที่ 

เดอืน มกราคม–กนัยายน 2557 จ�ำนวน 45 คน  

กรณทีีผู่ป่้วยมอีาการทางจติก�ำเรบิทีบ้่าน ญาติ 

จะไปแจ้งกับเจ้าหน้าท่ีต�ำรวจให้ช่วยน�ำส่ง

โรงพยาบาลจิตเวช จากการปฏิบัติงานด้าน 

สุขภาพจิตและจิตเวช ผู้ศึกษาได้รับแจ้งจาก 

เจ้าหน้าท่ีสายตรวจประจ�ำต�ำบลในชุมชน

00��������..indd   62 21/8/2559   23:03:32



วารสารโรงพยาบาลมหาสารคาม ปีที่ 13 ฉบับที่ 1 (มกราคม - เมษายน) พ.ศ. 2559
MAHASARAKHAM HOSPITAL JOURNAL Vol.13 No.1 (January - April) 2016 63

อ�ำเภอยางสีสุราช ว่ามีผู้ป่วยจิตเวชเร้ือรังที่มี 

อาการทางจิตก�ำเริบ 2 คน ที่ญาติแจ้งต�ำรวจ 

ช่วยน�ำส่งโรงพยาบาลจิตเวช และเข้ารับการ 

รักษาซ�ำ้ ตัง้แต่ 2 ครัง้ขึน้ไปใน 1 ปี นอกจากนัน้ 

มข้ีอมูลจากสถติริายงานของสถานตี�ำรวจภธูร 

อ�ำเภอยางสีสุราช ในการน�ำส่งผู้ป่วยจิตเวช 

ที่มีอาการทางจิตก�ำเริบในรอบ 3 ปี ที่ผ่านมา 

ว่ามีจ�ำนวนปีละ 10 คน ๆ  ละ 2–3 ครัง้/ปี และ 

เป็นรายชื่อผู้ป่วยกลุ่มเดียวกันทุกปี ผู้ป่วย 

จิตเวชกลุ่มนี้มี 8 คน ไม่พบประวัติการรับการ 

รักษาอาการทางจิตในเวชระเบียนของ 

โรงพยาบาลยางสสีรุาช ในปีงบประมาณ 2556  

โรงพยาบาลยางสีสุราช ได้พยายามพัฒนา 

รูปแบบการดูแลผู้ป่วยจิตเวชแต่ไม่ประสบ 

ความส�ำเรจ็โดยโครงการดงักล่าวพยายาม

ให้ประชาชนมส่ีวนร่วมในการดแูลผูป่้วยจติเวช 

ในชมุชนโดยใช้กระบวนการระดมพลงัสร้างสรรค์  

(Appreciation Influence Control หรือ  

AIC) จากผลการด�ำเนินการดังกล่าวพบว่า 

มผีูป่้วยจิตเวชในหมู่บ้านบางแห่งได้รับการดูแล 

จากชุมชน ผู้ป่วยมีอาการทางจิตลดลง รับยา 

ต่อเนื่องท�ำกิจวัตรประจ�ำวัน และช่วยท�ำงาน 

ในครอบครัวได้ แต่บางหมู่บ้านผู้ป่วยไม่ได้รับ 

การดแูลจากชมุชน มอีาการทางจติเหมอืนเดมิ  

ไม่ได้รับการดูแลต่อเนื่อง และเจ้าหน้าท่ี 

สาธารณสุขที่เป็นผู้ด�ำเนินการโครงการกับผู้ที่ 

เยีย่มบ้านไม่ใช่เป็นบคุคลคนเดียวกนันอกจากนัน้ 

ยังขาดการประสานงาน จากการติดตาม 

ประเมินผลพบว่ามีจุดอ่อนเรื่องการก�ำหนด 

แผนการดูแลผู้ป่วยที่มีปัญหาซับซ้อน และยัง 

ไม่มีการประสานงานกับทีมสหสาขาวิชาชีพ  

จากการทีผู่ว้จิยัได้ปฏบิตังิานการดแูลผูป่้วย 

จิตเวชในชุมชน โดยใช้รูปแบบการดูแลผู้ป่วย 

รายกรณ ี(Case Management) และการดูแล 

ที่บ้าน (Home Care) ในระหว่าง เดือน 

กรกฎาคม–สิงหาคม 2556 ทีช่มุชนยางสีสุราช  

โดยดูแลผู้ป่วยจิตเวชเรื้อรัง 1 คน ที่มีอาการ 

ทางจิตก�ำเริบ น�ำส ่งโรงพยาบาลจิตเวช 

ขอนแก่นราชนครินทร์ โดยเจ้าหน้าท่ีต�ำรวจ 

เคยเข้ารับการรักษาซ�้ำ 2 คร้ัง ภายในระยะ 

เวลา 4 เดือน ผลการดูแลผู้ป่วยจิตเวชพบว่า 

หลงัจากจ�ำหน่ายผูป่้วยออกจากโรงพยาบาล

จิตเวช ผู้ป่วยได้รับการฟื้นฟูสมรรถภาพจาก 

ครอบครวัและชมุชน มกีารสนับสนนุทางสังคม  

มีพยาบาลติดตามให้การดูแลที่บ้านผู้ป่วย  

ผู้ป่วยรับประทานยาต่อเนื่อง สามารถด�ำเนิน

ชีวิตประจ�ำวันประกอบอาชีพได้ และอยู ่ 

ในชมุชนได้นานขึน้ ประสบการณ์นีช้ีใ้ห้เหน็ว่า  

การดแูลผูป่้วยทีบ้่านโดยใช้วธิกีารการดแูล 

ผู้ป่วยรายกรณี และการดูแลที่บ้าน ช่วยเหลือ 

ผู้ป่วยและครอบครัวได้จริง ซึ่งตรงกับการ 

ศึกษาของ คีทติ้งและเคลแมน6

	 ดังนัน้ ผู้วจัิยจึงขยายการด�ำเนนิงาน 

จากระดับบคุคลมาเป็นองค์กร โดยพัฒนาให้มี 

ระบบการดแูลผูป่้วยจติเวชท่ีบ้านขึน้ในโรงพยาบาล 

ยางสสีรุาช ซึง่การพฒันานีส้อดคล้องกบัเป้าหมาย 

ของการด�ำเนินงานด้านสุขภาพจิต ตามแผน 

พฒันาการสาธารณสขุฉบบัที ่10 ทีมุ่ง่เน้นการ 

ท�ำงานเชิงรุก
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วัตถุประสงค์

	 เพื่อพัฒนาระบบการดูแลผู้ป่วยจิตเวช 

ที่บ้านของโรงพยาบาลยางสีสุราช

วิธีการศึกษา

	 การวิจัยครั้งนี้  เป็นการวิจัยเชิง 

ปฏบิตักิาร (Action Research) ในโรงพยาบาล 

ยางสีสุราช อ�ำเภอยางสีสุราช จังหวัด 

มหาสารคาม ใน ระหว่าง เดือน พฤศจิกายน  

2556 ถึง พฤษภาคม 2557 โดยประกอบด้วย  

พยาบาลวชิาชพีทีไ่ด้พฒันาสมรรถนะการพยาบาล 

สุขภาพจิตและจิตเวช และใช้แบบสอบถาม 

ความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชีพ ท่ีมีต่อการ 

ด�ำเนินงานโครงการ จ�ำนวน 12 คน ผู้ป่วย 

จติเวชในพืน้ทีร่บัผิดชอบของโรงพยาบาลยาง 

สีสุราช จ�ำนวน 21 คน โดยวิธีการเลือกแบบ 

จ�ำเพาะเจาะจงและกลุม่ผูน้�ำชมุชนในอ�ำเภอ 

ยางสสีรุาช จ�ำนวน 91 หมูบ้่าน หมูบ้่านละ 1 คน  

จ�ำนวน 91 คน ขั้นตอนและกระบวนการวิจัย  

ได้แก่

	 ระยะที่ 1 : เตรียมคนและรวบรวม 

ข้อมูล

		  ประชมุเตรยีมความพร้อมและ 

สร้างความเข้าใจต่อวตัถุประสงค์โครงการและ 

ก�ำหนดบทบาทหน้าที่ของนักวิจัย 

		  ประชมุทมีวจิยัเพือ่ช้ีแจงโครงการ 

กับชุมชนและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

		  ประชุมออกแบบเครื่องมือและ 

วธิกีารเก็บข้อมลู โดยศกึษาเอกสารการสมัภาษณ์ 

เชงิลกึผูใ้ห้ข้อมูลหลกั การสงัเกตแบบมีส่วนร่วม  

		  จัดเวทนี�ำเสนอเคร่ืองมอืและวธิ ี

การเก็บข้อมูล เพื่อรับฟังข้อเสนอแนะจาก 

ผู้เกี่ยวข้อง 

		  เก็บรวบรวมข้อมูล 

	 ระยะที่ 2 การวิเคราะห์สังเคราะห์  

ศึกษาสร้างรูปแบบ

		  ประชมุทมีวจัิยเพือ่วเิคราะห์ข้อมลู 

และวางแผนจัดเวทีคืนข้อมูลสู่ชุมชน

		  น�ำเสนอข้อมลูสภาพปัญหาการดแูล 

ผูป่้วยจติเวชในพืน้ท่ีรบัผดิชอบของโรงพยาบาล 

ยางสีสุราช

		  ประชมุทมีวจิยัเพือ่สรปุผลและ 

ออกแบบแนวทางปฏิบัติการ

	 ระยะที่ 3 ทดลองปฏิบัติการ

		  ประชมุกลุม่เป้าหมายเพือ่ชีแ้จง 

และวางแผนแนวทางการพฒันาระบบการดูแล 

ผู้ป่วยจิตเวชท่ีบ้านของโรงพยาบาลยางสีสุราช

		  ด�ำเนินการทดลองปฏิบัติการ

		  ตดิตามสรปุการทดลองปฏบิตักิาร 

ทุก 2 เดือน

	 สรปุผลการพฒันาระบบการดแูล 

ผู้ป่วยจิตเวชท่ีบ้านของโรงพยาบาลยางสีสุราช 

	 โดยใช้เครือ่งมือการวจัิยท่ีสร้างข้ึนเอง 

จากกการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวข้องและ 

งานวิจัยที่ผ่านมา มีรายละเอียดดังนี้

	 1.แบบประเมินสภาพจิตของผู้ป่วย 

จิตเวช ที่ ผู ้ วิ จัยน�ำมาจากแบบประเมิน 

สมรรถภาพผู้ป่วยจิตเวชของโรงพยาบาล 

สวนสราญรมย์ ปี 2543 9 โดยคะแนนในแต่ละข้อ 

เท่ากบัหมายเลขหน้าค�ำตอบนัน้ ๆ  และหาค่าเฉลีย่ 
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ของคะแนนโดยรวม คะแนนที่ได้ทัง้หมดหารดว้ย  

12 เป็นค่าเฉลี่ยของคะแนนที่ได้ถ้าคะแนน 

เฉลี่ยอยู ่ระหว่าง 0-2.4 เป็นผู ้ป่วยอาการ 

รุนแรง ซ่ึงเป็นผู้ป่วยที่ช่วยเหลือตัวเองไม่ได้  

และรบกวนความสงบสุขของผู้อื่น หรือเป็นผู้ที ่

อยู่ตามล�ำพังไม่สนใจสิ่งแวดล้อม ถ้าคะแนน 

เฉลี่ยอยู่ระหว่าง 2.5-3.4 เป็นผู้ป่วยอาการ 

ทเุลาปานกลาง ซึง่เป็นผูป่้วยทีช่่วยเหลอืตัวเอง 

ได้บ้าง และอยู่ร่วมกับผู้อ่ืนได้บ้าง แต่ยังมี 

อาการทางจติหลงเหลอือยูถ้่าคะแนนเฉล่ียอยู่ 

ระหว่าง 3.5-5.0 เป็นผู้ป่วยอาการทุเลามาก  

ซึ่งเป็นผู้ที่พึ่งตนเองได้ หรือประกอบอาชีพ 

เลีย้งตนเองได้ และช่วยเหลอืผูอ้ืน่ได้ข้อมลูส่วน 

บุคคล

	 2.แบบสอบถามความคิดเหน็ของ 

พยาบาลวชิาชีพ ทีม่ต่ีอการด�ำเนนิงานโครงการ  

ถามพยาบาลวิชาชีพในการจัดประชุมสัมมนา 

เมื่อสิ้นสุดโครงการเมื่อ วันท่ี 27 พฤษภาคม  

พ.ศ. 2557 ซึ่งเป็นแบบสอบถามความคิดเห็น 

ของเจ้าหน้าทีส่าธารณสขุ ในการศกึษาการพฒันา 

รูปแบบการดูแลผู้ป่วยจิตเวช แบบครบวงจร9

	 3.แบบประเมนิความพงึพอใจของ 

ผู้ป่วยจิตเวชต่อการดูแลที่บ้าน9

	 4.แบบสมัภาษณ์ เป็นแบบสมัภาษณ์ 

ค�ำถามปลายเปิดเก่ียวกบัปัญหาอปุสรรคและ

ความคดิเหน็เก่ียวกับการพฒันาระบบการดแูล 

ผูป่้วยจติเวชทีบ้่านของโรงพยาบาลยางสีสุราช

	 5.แบบสังเกตการณ์ โดยผู ้วิจัย 

สงัเกตการปฏบัิตงิานและบทบาทหน้าทีค่วาม 

รับผิดชอบ ตั้งแต่ข้ันตอนแรกจนถึงขั้นตอน 

สดุท้ายของการพฒันาระบบการดูแลผูป่้วย 

จิตเวชที่บ้านของโรงพยาบาลยางสีสุราช

	 เครื่องมือวิจัยได้ผ่านการตรวจสอบ 

ความตรงของเนือ้หา(Content Validity) โดย 

ผูเ้ชีย่วชาญ ซึง่เป็นพยาบาลจติเวช จ�ำนวน 1 ท่าน  

พยาบาลชุมชน 1 ท่านและพยาบาลครอบครัว  

1 ท่าน เพื่อตรวจสอบความถูกต้อง ชัดเจนใน 

การใช้ภาษา ความตรงของเนือ้หาว่าสอดคล้อง 

กับส่ิงที่ที่ต้องการประเมินหรือไม่ จากนั้นน�ำ 

ข้อเสนอแนะที่ได้รับมาปรับปรุงแก้ไข และให้ 

ผู้เชีย่วชาญชุดเดิมตรวจสอบอกีคร้ัง ก่อนน�ำไป 

ใช้ในการเก็บข้อมูล

	 การวิเคราะห์ข ้อมูล ข ้อมูลเชิง 

ปรมิาณท�ำการวเิคราะห์ข้อมลู โดยหาค่าเฉลีย่  

ร้อยละ ข้อมูลเชิงคุณภาพใช้วิธีวิเคราะห ์

เนื้อหา (Content analysis) โดยประมวลค�ำ 

ส�ำคัญและเชือ่มโยงความเป็นเหตุเป็นผลของ 

ข้อมูล แล้วน�ำข้อมูลมาจัดหมวดหมู่ มีการ 

ตรวจสอบข้อมลูทีไ่ด้จนมคีวามมัน่ใจในความ 

ถกูต้องโดยตรวจสอบสามเส้า (Triangulation) 

โดยใช้หลายวิธีการในการเก็บข้อมูล และเปิด 

โอกาสให้ผูร่้วมศึกษาตรวจสอบความถกูต้อง 

ของการวิเคราะห์ข้อมูล
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ผลการศึกษา

	 ด้านสภาพปัญหาของผูป่้วยจิตเวช 

ในพ้ืนทีรั่บผดิชอบของโรงพยาบาลยางสสีรุาช 

มีผู้ป่วยจ�ำนวน 21 คน กระจายอยู่ในพื้นที่ 

อ�ำเภอยางสีสุราช ทั้ง 91 หมู่บ้านท�ำให้มีการ 

ดแูลไม่ครอบคลมุและเป็นปัญหาอย่างยิง่ ผลสรปุ 

ในประเด็นต่าง ๆ เช่น

	 - เมือ่เสร็จสิน้โครงการไม่ได้ด�ำเนินการ 

ต่อเนื่อง

	 - โครงสร้างของหน่วยงานไม่มแีผนก 

สุขภาพจิตและจิตเวชโดยตรง

	 - ไม่ได้ก�ำหนดผู้รับผิดชอบโดยตรง

	 - การบริการการรักษาผู้ป่วยจิตเวช 

ทีเ่ป็นผูป่้วยนอกรวมกบัผูป่้วยฝ่ายกายโรคท่ัวไป

	 - ชมุชนมคีวามเข้าใจว่าโรงพยาบาล 

ยางสีสุราช ไม่มีหน้าที่ดูแลผู ้ป ่วยจิตเวช 

โดยตรง

	 - สถิตริายงานของสถานตี�ำรวจภูธร 

อ�ำเภอยางสีสุราช น�ำส่งผู้ป่วยจิตเวชไปรักษา 

ต่อที่โรงพยาบาลจิตเวช ปี 2553–2555  

จ�ำนวนปีละ 10 คนเป็นผู้ป่วยกลุ่มเดียวกัน

	 - ไม ่มีแนวทางการด�ำเนินงาน 

ระหว่างองค์กรที่เกี่ยวข้องในชุมชน

	 ผลการสร้างรปูแบบการพฒันาระบบ 

การดแูลผูป่้วยจติเวชทีบ้่านของโรงพยาบาล 

ยางสีสุราชได้น�ำผลจากการประชุมเชิงปฏิบตัิ 

การเป็นการระดมความคดิเหน็เพือ่หาแนวทาง 

ในรูปแบบการพฒันาระบบการดแูลผูป่้วยจติเวช 

ที่บ้านของโรงพยาบาลยางสีสุราช ดังนี้ 

	 ด้านปัจจัยน�ำเข้าได้แก่โครงสร้าง

การท�ำงานของงานสุขภาพจิตและจิตเวชอยู่

ในกลุม่งานการพยาบาลและรวมอยูก่บังานโรค 

ไม่ติดต่อ หัวหน้างาน คือ พยาบาลวิชาชีพ 

ในสถานบรกิารระดบัทตุยิภมู ิทีผ่่านการอบรม 

เฉพาะทางในสาขาสขุภาพจติและจติเวช พฒันา 

พยาบาลวชิาชพีในระดับทตุยิภมู ิและปฐมภมูิ  

ให้มศีกัยภาพในการดูแลผู้ป่วยจติเวชในพืน้ท่ี  

และท�ำงานประสานเป็นเครอืข่ายกบัโรงพยาบาล

จิตเวชระดับตติยภูมแิละผู้ใช้บริการ ชมุชนเป็น 

ผู้ค้นหา คัดกรองผู้ป่วย ระบุปัญหาและความ 

ต้องการท�ำงานร่วมกับพยาบาลในพืน้ท่ีเป็นผู้ 

ให้ความจริงเกี่ยวกับปัญหา อีกทั้งครอบครัว  

และชุมชน รับรู้ว่าเป็นเจ้าของปัญหา และม ี

พยาบาลหน่วยงานของรฐัให้ความช่วยเหลือ 

ด้านกระบวนการ ได้แก่ ขั้นตอนวิธีปฏิบัติงาน 

ด�ำเนินงานโดยน�ำข้อมูลเชิงประจักษ์ และ 

บรูณาการในงานอืน่ท่ีเป็นนโยบายของหน่วยงาน  

เช่นงานประกันสุขภาพ โครงการสุขภาพใจ 

ภาคประชาชนและน�ำผลส�ำเร็จมาจดัเป็นนโยบาย 

ระดับหน่วยงานและปรบัโครงสร้างของหน่วยงาน  

ให้มีแผนกสุขภาพจิตและจิตเวช การพัฒนา 

ศักยภาพของพยาบาล ตามความจ�ำเป็นของ 

ปัญหาทีส่อดคล้องกบัสงัคมวัฒนธรรมในพืน้ที ่

เป็นการค้นหาและใช้ประโยชน์จากทนุทางสงัคม 

ในพืน้ทีไ่ด้อย่างเหมาะสมและการตดิตามและ 

ประเมินผล หัวหน้างานซ่ึงเป็นพยาบาล 

วชิาชพีในสถานบริการระดับทติุยภูม ิท่ีพฒันา 

ตวัเองอย่างต่อเนือ่งและให้การนเิทศ ใช้ระบบ 

การติดต่อประสานงานหลายช่องทาง และ 

ปรับปรุงกจิกรรมการด�ำเนนิงาน เปล่ียนแปลง 
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กลวธิกีรณทีีม่ปัีญหาอปุสรรค ประเมนิผลเป็น 

ระยะอย่างต่อเนื่อง

	 ด้านเป้าหมาย ได้แก่ ผู้ป่วยจิตเวช 

ในชมุชน ได้รบัการค้นหา คดักรอง เพือ่น�ำผูป่้วย 

เข้ารับการดูแลรักษา โดยพยาบาลในพื้นที่  

และชุมชนมีส่วนร่วม และประชาชนทั่วไป  

มีความรู้สกึเป็นเจ้าของ และมศีกัยภาพในการ 

ค้นหา คัดกรอง การให้การช่วยเหลือผู้ป่วย 

จติเวช เกดิเครอืข่ายงานสขุภาพจติและจิตเวช 

ในพื้นที่ทุกระดับ และเป็นแนวทางการพัฒนา  

เพื่อขยายเครือข่ายต่อไป

	 ผลการทดลองการพัฒนาระบบการดแูล 

ผูป่้วยจติเวชทีบ้่านของโรงพยาบาลยางสสุราช  

ได้ผลการศึกษาของการพัฒนาระบบการดูแล 

ผู้ป่วยจิตเวชที่บ้าน ดังนี้

	 - มนีโยบายการด�ำเนนิงานสขุภาพจติ 

และจิตเวชในชุมชนโดยระบไุว้ในแผนการพฒันา  

การด�ำเนินงานสุขภาพจิตของโรงพยาบาล

ยางสีสุราช ปี พ.ศ.2558 โดยยึดผู้ป่วยเป็น 

ศูนย์กลาง ดูแลรักษาตามสภาพปัญหาสังคม 

วัฒนธรรมและปฏิบัติอย่างต่อเนื่อง

	 - จัดให ้มีแผนกสุขภาพจิตและ 

จิตเวชขึ้นในหน่วยงาน โดยมีโครงสร้างที่เป็น 

รูปแบบชัดเจน

	 - ก�ำหนดให้พยาบาลวิชาชีพ 1 คน  

ได้รับการอบรมต่อเฉพาะทางการพยาบาล 

สุขภาพจติและจติเวช รบัผดิชอบในการด�ำเนนิงาน

	 - จดัคลนิกิจติเวชในการให้การบริการ 

ผู้ป่วยจิตเวชทุกวันศุกร์ท่ี 3 ของเดือน เริ่ม 

ด�ำเนินงานเดือนพฤศจิกายน พ.ศ.2556

	 - ท�ำกิจกรรมกลุม่บ�ำบดัในโรงพยาบาล 

และวางแผนการจดักจิกรรมในชมุชนของผู้ป่วย

	 - จัดตั้งศูนย์การดูแลผู้ป่วยจิตเวชที่ 

บ้านโดยบรูณาการการท�ำงานร่วมกบัการดูแล 

ผู้ป่วยที่บ้าน

	 - มีแนวทางการด�ำเนินงานระหว่าง 

องค์กรทีเ่กีย่วข้องในชมุชนเป็นรปูแบบทีช่ดัเจน

	 - ระหว่างเดือนพฤศจิกายน พ.ศ. 

2556–พฤษภาคม พ.ศ. 2557 หน่วยงานได้รับ 

การประสานงานจากองค์กรที่เกี่ยวข้อง เพื่อ 

ช่วยเหลือผู้ป่วยจิตเวช จ�ำนวน 10 ครั้ง 

	 ผลของการพฒันาระบบต่อผูป่้วยจติเวช  

ผู้ป่วยจิตเวช จ�ำนวน 21 คน ที่ได้รับการดูแล 

ทีบ้่านภายหลงัสิน้สดุการด�ำเนนิการพฒันา 

ระบบบรกิารส่วนใหญ่มกีารเปลีย่นแปลงทีด่ขีึน้ 

อย่างชดัเจน โดยสามารถดแูลตนเองได้ 18 คน  

ส่วนอีก 3 คน ไม่ดีขึ้น เนื่องจากดื่มสุราแล้วมี 

อาการทางจติก�ำเริบ 1 คน ถงึแก่กรรมด้วยโรค 

ทางกาย 1 คน ญาติและผู้ป่วยไม่ต้องการให้ 

ดูแลรักษาเพราะเชื่อเร่ืองไสยศาสตร์ 1 คน 

ดังแสดงตาราง 1 
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ตาราง 1	ค่าเฉลี่ยคะแนนประเมินสมรรถภาพผู้ป่วยจิตเวชก่อนและหลังการพัฒนาระบบการดูแล 

	 ผู้ป่วยจิตเวชที่บ้านของโรงพยาบาลยางสีสุราช

ผู้ป่วย ค่าเฉลี่ยก่อนพัฒนา ( x ) ค่าเฉลี่ยหลังพัฒนา ( x )

คนที่ 1 2.3 (น้อย) 3.8 (มาก)

คนที่ 2 3.7 (มาก) 4.4 (มาก)

คนที่ 3 3.1 (ปานกลาง) 4.6 (มากที่สุด)

คนที่ 4 3.8 (มาก) 4.5 (มาก)

คนที่ 5 3.6 (มาก) 3.6 (มาก)

คนที่ 6 3.1 (ปานกลาง) - เสียชีวิตด้วยโรคทางกาย

คนที่ 7 2.4 (น้อย) 3.4 (ปานกลาง)

คนที่ 8 3.3 (ปานกลาง) 3.7 (มาก)

คนที่ 9 2.4 (น้อย) 3.4 (ปานกลาง)

คนที่ 10 2.3 (น้อย) 1.8 (น้อย)

คนที่ 11 3.8 (มาก) 4.0 (มาก)

คนที่ 12 3.1 (ปานกลาง) 4.2 (มาก)

คนที่ 13 3.5 (ปานกลาง) 4.7  (มากที่สุด)

คนที่ 14 2.9 (ปานกลาง) 3.7 (มาก)

คนที่ 15 2.6 (ปานกลาง) 3.4 (ปานกลาง)

คนที่ 16 3.1 (ปานกลาง) 3.8 (มาก)

คนที่ 17 3.0 (ปานกลาง) 4.5 (มาก)

คนที่ 18 3.5 (ปานกลาง) 4.1 (มาก)

คนที่ 19 2.7 (ปานกลาง) 3.4 (ปานกลาง)

คนที่ 20 2.9 (ปานกลาง) 3.8 (มาก)

คนที่ 21 3.1 (ปานกลาง) 4.0 (มาก)
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	 ประเมินผลของการพัฒนาระบบ 

การดูแลผู้ป่วยจิตเวชที่บ้าน หลังการด�ำเนิน 

โครงการ องค์กรและชุมชนต่าง ๆ ในอ�ำเภอ 

ยางสสีรุาช มกิีจกรรมทีแ่สดงถงึความต่อเนือ่ง

ในการดูแลผู้ป่วยจิตเวชชุมชนดังนี้

	 1.ผู้ป่วยและครอบครัว มีญาติน�ำ 

ผู้ป่วย 2 คนขอร่วมโครงการการดูแลผู้ป่วย 

จิตเวช 

	 2.ชุมชน อสม. แกนน�ำชุมชนส�ำรวจ 

ค้นหาผู้ป่วยจิตเวชในชุมชน และน�ำผู ้ป่วย 

เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล เจ้าหน้าที ่

ต�ำรวจน�ำส่งผูป่้วยจิตเวชเร่ร่อนในชมุชน เข้ารบั 

การดูแลช่วยเหลือในโรงพยาบาล 

	 3.พยาบาลวิชาชีพที่ปฏิบัติงาน 

สุขภาพจิตผู ้วิจัย ร่วมกับพยาบาลวิชาชีพ 

ในโครงการพัฒนาระบบการดแูลผู้ป่วยจิตเวช 

ที่บ้านทั้ง 12 คน ร่วมกันจัดท�ำโครงการดูแล 

ผู้ป่วยจิตเวชท่ีบ้านโดยขยายพื้นท่ี ในการให ้

บรกิารครอบคลมุพืน้ทีใ่นอ�ำเภอยางสสุีราช

โดยเริ่มจากต�ำบลบ้านกู ่ ต�ำบลยางสีสุราช  

ซึง่วางแผนการด�ำเนนิงานในเดอืน พฤศจิกายน  

2557

	 4.ภาพลักษณ์ของโรงพยาบาล 

ยางสีสุราช ญาติผู ้ป ่วยจิตเวชและชุมชน  

เห็นว่าโรงพยาบาลยางสีสุราชเป็นที่พึ่งในการ 

ดูแลผู ้ป ่วย และต้องการให้โรงพยาบาล 

มีบริการเช่นนี้ต่อไป

	 5.ภายหลงัการด�ำเนินโครงการ วันที ่ 

27 พฤษภาคม พ.ศ. 2557 จัดประชุมสัมมนา 

ผู ้ เข ้าร ่วมโครงการ ผู ้ เข ้าร ่วมโครงการที่ 

ประกอบด้วย ผู ้ป่วยและครอบครัวผู ้ดูแล  

ผู้น�ำชุมชนและเจ้าหน้าที่สาธารณสุข มีความ 

พงึพอใจในการด�ำเนินงานและจดัให้เป็นโครงการ 

ต่อเนื่องในหมู่บ้านอื่น ๆ ต่อไป

	 6. ปรับโครงสร ้างข ้ององค ์ กร 

ในหน่วยงานโดยจดัให้มหีน่วยงานทีด่แูลด้าน 

สุขภาพจิตและจิตเวชโดยตรง ปรากฏอยู่ใน 

โครงสร้างองค์กรของโรงพยาบาล เพื่อให้ผู้รับ 

บริการได้เข้าถึงบริการอย่างแท้จริง

	 7.โรงพยาบาลยางสีสุราช มีระบบ 

การดแูลผูป่้วยจติเวชทีบ้่านซึง่ผูว้จิยัเป็นเจ้าหน้าที ่

ผู้รับผิดชอบโดยตรง

	 8.สถานบรกิารสาธารณสขุในอ�ำเภอ 

ยางสีสุราช ทั้งโรงพยาบาลแม่ข ่ายและ 

โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบล ทัง้ 10 แหง  

ได้จัดกจิกรรมการดูแลผู้ป่วยจิตเวชท่ีบ้าน โดย 

ญาต ิชุมชน เจ้าหน้าทีส่าธารณสขุในพืน้ทีร่่วมกนั 

ดูแลผู้ป่วยในชุมชน

	 9. พยาบาลมคีวามภาคภมูใิจในงาน 

มเีอกสทิธิท์างวชิาชพี และบคุลากรทีเ่กีย่วข้อง  

มีความชื่นชมต่อ ผลของโครงการ

อภิปรายผล

	 การด�ำเนินโครงการนี้ผู ้วิจัย ได  ้

ใช้ความรู้และทกัษะของการเป็นนพยาบาล 

ผู้เชีย่วชาญด้านสุขภาพจิตและจิตเวชในเชิงรุก  

ผ่านกระบวนการพฒันาโดยใช้ทฤษฎรีะบบ 

และรปูแบบผลลพัธ์ ซ่ึงท�ำให้ผู้วจิยัได้เรยีนรู้วธิี 

การพัฒนางานอย่างเป็นระบบ และมหีลักฐาน 

ทางวชิาการ (evidence-based) เป็นแนวทาง 
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การด�ำเนนิงาน ในทีน่ีไ้ด้สรปุความสาํเรจ็ และ 

อุปสรรคของการด�ำเนินงานการพัฒนา ท่ี 

ประกอบด้วย การสร้างความพร้อมของ 

บุคลากรทางการพยาบาล โดย การให้ความรู้  

และ ทักษะการดูแลผู้ป่วยจิตเวช ในรูปแบบ 

รายกรณ ีการประเมนิสมรรถภาพผูป่้วยจติเวช  

และการให้การช่วยเหลอืเมือ่มภีาวะวกิฤต  

มอบหมายพยาบาลวชิาชพีทีป่ฏิบติังานในพ้ืนท่ี  

เป็นผู้รับผดิชอบ ในการดแูลผูป่้วยจติเวช และ 

พัฒนาสัมพันธภาพเชิงสังคมระหว่างพยาบาล 

กับผู้ป่วยจิตเวชในพื้นที่ เป็นสัมพันธภาพเชิง 

วิชาชีพ และจัดประชุมเชิงปฏิบัติการ เพ่ือ 

วางแผนจัดระบบงานให้เอือ้ต่อการปฏบัิตงิาน 

ในชุมชน และท่ีส�ำคัญคือการท่ีผู ้วิจัยเป็น 

พยาบาลทีไ่ด้ผ่านการอบรมเฉพาะทางด้าน 

สุขภาพจิตและจิตเวช ซึ่งมีความพร้อมทั้งทาง 

ด้านวิชาการ และการปฏิบัติการท่ีท�ำให้สร้าง 

ความพร้อมเหล่านี้ได้ การสร้างความรู้สึกเป็น 

เจ้าของในชุมชน โดยพยาบาลในพื้นที่ร่วมกับ 

แกนนําชุมชนประเมินสภาพชุมชน วิเคราะห์  

ปัญหาร่วมกัน โดยผู้วิจัยให้ข้อมูลจริงเกี่ยวกับ 

ปัญหา แกนน�ำชุมชนร่วมกับพยาบาลในพื้นที่ 

จดัท�ำโครงการ ด�ำเนนิการโครงการตามสภาพ 

ปัญหาในแต่ละพื้น โดยผู ้วิจัยเป็นปรึกษา 

ประเมนิผลการด�ำเนนิงานเป็นระยะ ท�ำประชาคม 

เพือ่ปรบักจิกรรมให้เหมาะสมตามผลการประเมนิ  

และมีการติดตามอย่างต่อเนื่อง โดยใช้ระบบ 

การตดิต่อประสานงานทีม่ปีระสทิธภิาพหลาย 

ช่องทาง เพือ่รบัทราบปัญหา อปุสรรค วางแผน 

แก้ไขปัญหาร่วมกับเครือข่าย ผู ้วิจัยเป็นที ่

ปรึกษา ให้การนิเทศติดตาม และปรับปรุง 

กจิกรรมการด�ำเนนิงานให้สามารถปฏิบตัไิด้จรงิ 

ในพื้นที่ เปลี่ยนแปลงกลวิธีการดําเนินงาน  

กรณทีีม่ปัีญหาอปุสรรคในการจดักจิกรรม โดย 

การสนทนากลุ่มและท�ำประชาคม

ข้อเสนอแนะ

	 1) ปรับโครงสร้างขององค์กรให้ชัดเจน 

เพื่อให้มีหน่วยงานสุขภาพจิตและจิตเวช ซึ่ง 

เป็นปัจจยัทีส่�ำคญัทีส่ามารถด�ำเนนิการดแูล

ผู้ป่วยจติเวชทีบ้่านกระท�ำได้ง่ายขึน้โดย ก�ำหนด 

เป็นนโยบายเบื้องต้นของการท�ำงานเป็นทีม

ประสานแนวคิดและหลักการต่าง ๆ ร่วมกัน  

มกีารอบรมเทคนคิ การจัดกจิกรรม มส่ีวนร่วม 

ของประชาชน ในการดูแลผู้ป่วยในชุมชน

	 2) ควรมีการจัดประชุมสัมมนากับ 

องค์กรอืน่ทีเ่กีย่วข้องในการช่วยเหลอืผูป่้วย 

จติเวช เช่น ส�ำนกังานพฒันาสงัคมจงัหวดั เพ่ือ 

จัดท�ำแนวทางการช่วยเหลือผู้ป่วยจิตเวช

	 3) ส่งเสริมให้องค์การบริหารส่วน 

ต�ำบลทกุต�ำบลเข้ามารบัผดิชอบ ในการด�ำเนินงาน

	 4) ให้ความรู้โดยการจัดอบรม และ 

การจดัประชมุเชงิปฏิบตักิารแก่เครอืข่ายใน 

ชุมชน อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง เพื่อให้มีความรู้ 

และก�ำลงัใจในการท�ำงาน เพราะอยูใ่กล้ชดิกบั 

ผู้ป่วยและครอบครัวมากที่สุด 
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