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บทนํา
ปญหาสุขภาพจิตเปนปญหาท่ีเกี่ยวของกับ

พฤตกิรรม ความคดิและอารมณ ซ่ึงสงผลใหบุคคลนัน้
ไมสามารถดาํรงชีวิตอย ูอยางปกติสุข หรือไมสามารถ
ปรบัตัวตอสภาพความกดดนัและส่ิงแวดลอมไดเทาท่ี
ควร ซ่ึงเม่ือเกดิปญหาแลวหากไมไดรบัการแกไข หรอื
ไมไดรับความชวยเหลืออยางเหมาะสมและทันทวงที
ยอมสงผลกระทบตอ การดาํรงชีวติประจาํวนั อาจทําให
วิถีชีวิต บทบาทหนาท่ีในสังคม ฐานะทางเศรษฐกิจ
เส่ือมถอยลง ในท่ีสุดกจ็ะทําใหสุขภาพจติไมดมีากขึน้
จนกระท่ังถึงขั้นปวยเปนโรคทางจิตเวช1 ปญหา
การปวยดวยโรคจิต เปนปญหาสําคัญตอการพัฒนา
เศรษฐกิจและสังคมของชาติ เนื่องจากประชากรท่ีมี
ปญหาสุขภาพจติ ยอมกระทบกระเทือนการประกอบ
อาชีพในชีวติประจาํวนั ซ่ึงหมายถึงภาวะเศรษฐกจิของ
สังคมนั้นยอมลดลง และยังเปนการยับยั้ งการใช
สตปิญญา ความสามารถในการพัฒนาสังคมอีกดวย2

การสงเสรมิสุขภาพจติเปนการปรบัปรงุหรอื
ยกระดับคุณภาพของจิตใจใหสามารถดํารงชีพอย ูได
อยางมีความสุข หรือการทําใหจิตใจเขมแข็งพรอมท่ี
จะเผชิญ หลีกเล่ียงหรือขจัดปญหาท่ีจะมากระทบ
กระเทือนจติใจนัน่เอง ซ่ึงตามความจรงิในทางปฏิบัติ
การสงเสริมสุขภาพจิตจะดําเนินการรวมไปกับการ
ปองกันปญหาสุขภาพจิต แมกระท่ังสุขภาพจิตและ
สุขภาพกายก็จะตองใหบริการพรอมกันไปในผ ูรับ
บรกิารคนเดยีว เปนการชวยคนท้ังคน3 ในขณะเดยีวกนั
เพ่ือรักษาสุขภาพใหคงสภาพดีเรื่อยไป คนเราจําเปน
ตองมีความร ูในการปองกันไมใหเจ็บปวย ไมใหเกิด
ปญหาสุขภาพท้ังทางรางกายและจติใจ ซ่ึงการปองกนั
ปญหาสุขภาพจิตในระยะแรก คือขจัดโรคภัยไขเจ็บ
หรอืปญหาสุขภาพไมใหเกดิขึน้4

ปจจุบันนี้ไดมีการปรับปรุงรูปแบบการจัด
บริการสุขภาพกายใหควบค ูกับการสงเสริมปองกัน
ปญหาสุขภาพจติ แตสวนใหญจะเปนโครงการปองกนั

ชวยเหลือรักษาในสถานบริการของรัฐ เชน การ
คัดกรองผ ูท่ีมีภาวะเครียดและคิดฆาตัวตาย คัดกรอง
โรคจิต และใหการชวยเหลือรักษาตั้งแตเริ่มเครียด
ปองกันไมใหเกิดการเจ็บปวยทางจิตตามมา แตการ
สงเสรมิปองกันปญหาสุขภาพจติในชุมชนยงัไมมีการ
ดําเนนิการท่ีเปนรปูธรรมเทาท่ีควร การศึกษาครัง้นีจ้งึ
เปนการศึกษารูปแบบการคนหาผ ูท่ีมีความเครียดใน
ชุมชนและใหผ ูนําชุมชนชวยเหลือเบ้ืองตน หากเกิน
กาํลังความสามารถ กใ็หสงตอไปยงัเจาหนาท่ีสาธารณสุข
และชวยเหลืออยางตอเนื่องเพ่ือชวยใหกล ุมท่ีมีความ
เครยีดปรบัตวัและดาํรงชีวติอย ูในชุมชนไดตามปกต ิไม
เกดิการเจบ็ปวยทางจิตใจท่ีรุนแรงตามมา ซ่ึงนับไดวา
เปนการสงเสรมิ ปองกนัปญหาสุขภาพจติในชุมชนอีก
รปูแบบหนึง่

การศึกษาครั้งนี้จึงมีวัตถุประสงค เพ่ือ
ประเมินผลรูปแบบของการสงเสริมปองกันปญหา
สุขภาพจิตในชุมชน และผลการดําเนินงานตาม
รปูแบบการสงเสรมิปองกนัปญหาสุขภาพจติในชุมชน

วัสดุและวิธีการ
การศึกษาเชิงพรรณนา ณ ตําบลบานดง

อําเภออุบลรตัน จังหวดัขอนแกน และตําบลโนนหอม
จังหวัดสกลนคร กล ุมตัวอยาง คัดเลือกแบบเฉพาะ
เจาะจง (Purposive sampling) มี 2 กล ุม คือ กล ุม
ผ ูนําชุมชนท่ีไดรบัการคดัเลือกจากผ ูนาํในชุมชนแตละ
หม ูบาน และยินดีเขารวมโครงการหม ูบานละ 7-8 คน
และกล ุมแกนนําครอบครัว(ผ ูท่ีผานการคัดกรองจาก
ผ ูนําชุมชนแลววามีความเครยีด ระดบัปานกลางขึน้ไป)

เครือ่งมือท่ีใชในการวจิยัประกอบดวย
1. เครือ่งมือท่ีใชในการดาํเนนิงานโครงการ

ไดแก แผนการสอนเรื่องมาร ูจักความเครียดกันเถอะ
จาํนวน 8 แผนการสอน ค ูมือประกอบการอบรม จาํนวน
3 เลม (มาร ูจกักบัความเครยีด การจดัการกบัความเครยีด
การคลายเครยีด) ในการจดัทําแผนการสอนและค ูมือได
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จดัประชุมทีมสหวชิาชีพ ประกอบดวยพยาบาลวชิาชีพ
นกัสังคมสงเคราะห นักจติวทิยา จํานวน 25 คน ในวนั
ท่ี 24-25  พฤศจิกายน 2545 และนําผลการประชุมมา
ปรบัปรงุแกไขตามขอเสนอแนะกอนนําไปใชจรงิ

2. เครื่องมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล
ไดแก แบบประเมินความร ูกอนและหลังการอบรม แบบ
ประเมินเปนแบบถูกผิด มีจํานวน 12 ขอ แบบประเมิน
และวเิคราะหความเครยีดดวยตนเองของกรมสุขภาพจติ
เปนแบบประเมินคา มีจํานวน 20 ขอ ใหคะแนนแตละ
ขอดงันี ้ถาตอบวา ไมเคยเลย = 0 คะแนน เปนครัง้คราว
= 1 คะแนน เปนบอยๆ = 2 คะแนน เปนประจํา = 3
คะแนน จากนั้นใหรวมคะแนน 20 ขอ เขาดวยกัน คา
คะแนนจะมีความหมายดังนี้ 0-5 คะแนน แสดงวา
เครียดนอยกวาปกต ิ6-17  คะแนน แสดงวาเครียดใน
ระดับปกติ 18-25 คะแนน เครียดสูงกวาปกติเล็กนอย
26-29 คะแนน เครยีดสูงกวาปกต ิปานกลาง 30 คะแนน
ขึน้ไป เครยีดสูงกวาปกตมิาก แบบประเมินผลการอบรม
ตามโครงการ แบบประเมินผลการปฏิบัติงานของ
ผ ูนําชุมชน แบบประเมินผลแกนนําครอบครัว (ผ ูท่ีมี
ความเครียด) ภายหลังการอบรม 3 เดือน การพัฒนา
เครือ่งมือในขอนี ้ดําเนนิการโดย พยาบาลวชิาชีพ และ
นักสังคมสงเคราะห จํานวน 7 คน โดยยึดแนวทางใน
การพัฒนาเครือ่งมือเพ่ือตอบวตัถุประสงคของงานวจิยั
จากนั้นปรับปรุงแกไขความเหมาะสมของภาษากอน
นําไปใชในการประเมินผลการดําเนนิงานโครงการ

วธีิดําเนนิการวจิยั มีขัน้ตอนดงันี ้1) คดัเลือก
ตําบลท่ีเขารวมโครงการในจังหวัดขอนแกน และ
จงัหวดัสกลนคร จากตาํบลท่ีมีปญหาสุขภาพจติ มีความ
พรอมในดานบริหารจัดการ ความรวมมือรวมใจของ
ชุมชน มีการจดัตัง้เครอืขายผ ูปฏิบัตงิานสุขภาพจติ การ
มีระบบสงตอตัง้แตชุมชนถึงอําเภอ จงัหวัด 2) ประชุม
ช้ีแจงเครอืขายระดบัอําเภอ ตาํบล แกนนาํชุมชนท่ีไดรบั
การคดัเลือกช้ีแจงแผนการปฏิบัตงิานและรวมกําหนด

รูปแบบการเรียนร ูแบบมีสวนรวม โดยการทําFocus
group ในชุมชน เพ่ือซักถามปญหา ความตองการ และ
รูปแบบการดําเนินงาน ตลอดจนประเมินผลการ
ปฏิบัตงิาน เพ่ือพัฒนาโครงการใหสอดคลองกบัปญหา
ความตองการของพ้ืนท่ี  3)  วางแผนจัดทําค ูมื อ
แผนการอบรม แนวทางการดําเนนิงาน และจดัทําแบบ
ฟอรมการเกบ็ขอมูลในโครงการ 4) จดัอบรมผ ูนาํชุมชน
จาก จ.สกลนคร 74 คน และ จ.ขอนแกน 64 คนโดย
บุคลากรทางวชิาชีพตามแผนการสอนท่ีจดัทําขึน้ เรือ่ง
ทัศนคติของชุมชนท่ีมีตอผ ูท่ีมีความเครียดความร ู
เกีย่วกบัความเครยีด การประเมินความเครยีด การจดัการ
กับความเครยีดการปรบัเปล่ียนความคดิการฝกทักษะ
คลายเครียด การชวยเหลือบุคคลเม่ือเกิดภาวะเครียด
ระบบการดูแลผ ูท่ีมีความเครียดในชุมชนใชเวลาใน
การอบรม 2 วัน ในแตละพ้ืนท่ี (วันท่ี 23-24 ธันวาคม
2545 ณ  ตําบลบานดง อําเภออุบลรัตน จังหวัด
ขอนแกน; วนัท่ี 25-26 ธันวาคม 2545  ณ ตาํบลโนนหอม
อําเภอเมือง จงัหวดัสกลนคร รวม 138 คน)   5) ภายหลัง
การใหความร ูแกผ ูนําชุมชนไปแลว มีการประชุมเพ่ือ
ประเมินผลหลังการอบรม 3 เดือน และ 6 เดือนเพ่ือ
ติดตามผลการคนหาผ ูท่ีมีภาวะเครียดและใหการชวย
เหลือ 6) ในการประเมินผลหลังการอบรม 3 เดือน
จะใหผ ูนําชุมชนนาํรายช่ือผ ูท่ีมีความเครยีดท่ีคนหาได
(แกนนําครอบครัว) และใหการชวยเหลือท้ังหมดเพ่ือ
พิจารณาใหผ ูท่ีมีความเครยีดสูงกวาปกตปิานกลางขึน้
ไปเขารบัการอบรมโดยไมบังคบั 7) จดัอบรมใหความร ู
แกแกนนําครอบครัว ท่ีผ ูนําชุมชนคนหาได โดย
บุคลากรทางวชิาชีพ ตามแผนการสอนท่ีจดัทําขึน้ และ
นาํแผนการสอนท้ังหมดมาปรบัปรงุเพ่ือจดัทําเปนแผน
การสอนท่ีเหมาะสม หลังจากนั้นอีก 3 เดือน มีการ
ประชุมเพ่ือประเมินผลการเขารวมโครงการอบรม
แกนนําครอบครัว 8) ประเมินผลการปฏิบัติงานของ
ผ ูนําชุมชน ภายหลังการดําเนินโครงการ
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การเกบ็รวบรวมขอมูล ผ ูท่ีเกบ็รวบรวมขอมูล
ในการศึกษาไดแก พยาบาลวิชาชีพ และเจาหนาท่ี
สาธารณสุขท่ีเขารวมโครงการท้ัง 2 จงัหวดั โดยมีการ
ประชุมทําความเขาใจในเครือ่งมือในการเกบ็รวบรวม
ขอมูล กอนเกบ็ขอมูลจรงิ

วิเคราะหคารอยละ คาเฉล่ีย สวนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน และ t-test

ผล
1. ประเมินผลการพัฒนาทักษะความร ูการ

จดัการความเครยีดของแกนนาํชุมชน
1.1 ขอมูลท่ัวไปของผ ูนําชุมชนท่ีเขารับ

การอบรม
มีผ ูนําชุมชนท่ีเขารับการอบรมท้ังหมด

138 คน จากจงัหวดัสกลนคร   รอยละ 53.6 และจงัหวดั
ขอนแกน รอยละ 46.4 เปนเพศชาย มีอายุอย ูในชวง
41 - 50 ป จบการศึกษาระดับประถมศึกษา ประกอบ
อาชีพเกษตรกรรม ปจจบัุนปฏิบัตงิานเปน อสม. รอยละ
52.9 ประชาชนท่ัวไปท่ีชาวบานนับถือ รอยละ 23.9
กํานนั/ผ ูใหญบาน รอยละ 12.3 และอบต. รอยละ 10.9

ระยะเวลาในการปฏิบัติงานสุขภาพจิต พบวามี
ผ ูปฏิบัติงานสุขภาพจิตเปนระยะเวลา 1 - 5 ป รอยละ
15.2 ผ ูนํา ชุมชนท่ีเขารับการอบรม เคยใชวิธีการ
คลายเครียด รอยละ 77.5 วิธีการคลายเครยีดท่ีผ ูเขารับ
การอบรมใชเม่ือเวลามีความเครยีดหรอืไมสบายใจ มาก
ท่ีสุดคอืการปรกึษาหรอืพูดคยุกบัเพ่ือน/ญาต ิรองลงมา
คือการออกกําลังกายและการฟงเพลง ดูทีว ีรองเพลง
เปนตน

1.2 คะ แนนคว ามร ูก  อนและหลั ง
การอบรม

หลังจากท่ีผ ูนําชุมชนจ.ขอนแกนไดรับ
การอบรมตามแผนท่ีจัดทําขึ้น พบวาเม่ือเปรียบเทียบ
คะแนนความร ูกอนและหลังการอบรมไมแตกตางกนั
อยางมีนยัสําคญัทางสถิติ

สวนผ ูนาํชุมชนของจ. สกลนครมีความร ูเพ่ิม
ขึน้ จากการเปรยีบเทียบคะแนนความร ูกอนและ

หลังการอบรมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ (P = 0.01) รายละเอียดดังตารางท่ี  1

1.3ผลการดาํเนนิงานของผ ูนําชุมชนในการ
คนหาผ ูท่ีมีความเครยีดในชุมชนและการชวยเหลือ

การอบรม X S.D. t df p - value
กอนการอบรม 7.75 1.57 -5.61 62 0.01
หลังการอบรม 8.86 1.68

ตารางที ่1 เปรยีบเทียบคาเฉล่ียคะแนนความร ู กอนและหลังการอบรมของผ ูนําชุมชน จ.สกลนคร (n=68)
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1.3.1 ผ ูนําชุมชนไดคนหาผ ูท่ีมีความ
เส่ียงตอการเกดิความเครยีดหลังจากการอบรมไปแลว 3
เดือน  และ  6 เดือน ไดประเมินชาวบานใน
หม ูบาน จาํนวน 661 คน ดวยแบบประเมินและวเิคราะห
ความเครียดดวยตนเอง พบวา มีผ ูท่ีมีความเครียด
ปกตจิาํนวน 391 ราย มีความเครยีดสูงกวาปกตเิล็กนอย
จํานวน 177 ราย มีความเครียดสูงกวาปกติปานกลาง
จํานวน 77 ราย มีความเครียดสูงกวาปกติมาก จํานวน
16 ราย

1.3.2 วิธีท่ีผ ูนําชุมชนใหการชวยเหลือ
ผ ูท่ีมีความเครยีด คอื การคนหาปญหาท่ีทําใหเครยีดรอง
ลงมาคอื การปรบัเปล่ียนความคดิในทางท่ีด ีแนะนําวธีิ
การแกปญหาท่ีเหมาะสม การจดัการกบัอารมณ และการ
ฝกใหผ ูมีความเครยีดคลายเครยีดดวยวธีิตางๆ คอื การฝก
ทําสมาธิ การนวด การฝกการหายใจ ฝกเกร็ง และ
คลายกลามเนือ้

1.3.3 ผ ูนําชุมชนใหการชวยเหลือผ ูท่ีมี
ความเครียดท่ีคนหาไดในชุมชนและสงตอไปพบ
เจาหนาท่ีสาธารณสุขเนือ่งจากเกนิความสามารถ 15 ราย
จากการตดิตามผลพบวาไดรบัการรกัษาดวยยา 11 ราย ไม
ไดรบัยา 1 ราย และไมไปตรวจรกัษา 3 ราย ซ่ึงผ ูนาํชุมชน
ไดเฝาระวังกล ุมเส่ียงนี้และติดตามเยี่ยมอยางตอเนื่อง
จนครบ 6 เดอืน กล ุมคนเหลานีส้ามารถปรบัตวัได และ
ดาํรงชีวติอย ูในชุมชนตามปกต ิแตในจาํนวนนีย้งัเครยีด
สูงกวาปกตปิานกลาง 1 ราย และสูงกวาปกตมิาก 1 ราย
ซ่ึงแกนนาํชุมชนตดิตามเยีย่มอยางตอเนือ่ง

1.4ผลการปฏิ บัติ งานของผ ูนํา ชุมชน
ภายหลังการดําเนินโครงการการพัฒนารูปแบบการ
สงเสรมิ ปองกนัปญหาสุขภาพจติในชุมชน (เม่ือส้ินสุด
โครงการ)

จากการศึกษาพบวา ผ ูนําชุมชนท่ีเขารวม
โครงการมีสวนรวมในการดูแลชวยเหลือ ผ ูท่ีมีความ

เครยีดคดิเปนรอยละ 89.1  ในชวงท่ีเขารวมโครงการได
ดูแลชวยเหลือผ ูมีความเครียดจํานวน 270 คน (เฉพาะ
ผ ูท่ีมีความเครยีดสูงกวาปกติเล็กนอยขึ้นไป) ปญหาท่ี
พบในผ ูท่ีมีความเครียด คือ ปญหาครอบครัว ปญหา
เศรษฐกจิ ปญหายาเสพตดิ

1.5แนวทางการสงเสริมปองกันปญหา
สุขภาพจติในชุมชน

จากการศึกษาทําใหไดแนวทางการสงเสรมิ
ปองกันปญหาสุขภาพจิตในชุมชน คือ ผ ูนําชุมชน
คนหาผ ูท่ีมีความเครียด สามารถประเมินและวเิคราะห
ความเครยีด และใหการชวยเหลือผ ูท่ีมีความเครยีดอย ูใน
ระดับสูงกวาปกติดวยวิธีตางๆ ดังกลาวและมีการ
ประเมินหลังจากใหการชวยเหลือแลว ถาพบวายังมี
ความเครยีดสูง และเกนิความสามารถจงึพิจารณาสงให
ไปพบเจาหนาท่ีสาธารณสุข เพ่ือใหการดแูลตอไป ผ ูท่ี
มีความเครยีดสูงกวาปกตปิานกลางขึน้ไปทุกรายจะได
รับการเฝาระวังอยางตอเนื่องเปนเวลา 6 เดอืน จากนัน้
จึงพิจารณายุติบริการ แตหากพบวาภายหลังมีความ
เครยีดสูงกวาปกตกิใ็หการชวยเหลือตามแนวทางเดมิ

2. ผลการชวยเหลือแกนนําครอบครัวท่ีมี
ความเครยีด

2.1 ขอมูลท่ัวไปของแกนนําครอบครัว
(ผ ูท่ีมีความเครียด) ท่ีเขารับการอบรมจากการศึกษา
พบวา มีแกนนําครอบครัวท่ีเขารับการอบรมท้ังหมด
81 คน จากจังหวัดขอนแกน รอยละ 66.7 และจาก
จงัหวดัสกลนคร รอยละ 33.3 เปนเพศหญงิรอยละ 86.4
มีอายอุย ูในชวง 41-50 ป รอยละ 35.8 จบการศึกษาระดบั
ประถมศึกษา รอยละ 82.7 ประกอบอาชีพเกษตรกรรม
และผ ูเขารบัการอบรมเปนประชาชนท่ัวไป รอยละ 82.8

2.2 คะแนนความร ูก อนและหลังการ
อบรม
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หลังจากท่ีแกนนําครอบครัว ไดรับการ
อบรมตามแผนท่ีจัดทําขึน้ พบวา แกนนําครอบครวั มี
ความร ู เพ่ิมขึน้ ท้ังจงัหวดัขอนแกนและจงัหวดัสกลนคร

คะแนนความร ูกอนและหลังการอบรมแตกตางกนัอยาง
มีนัยสําคัญทางสถิติ ท่ีระดับ P = 0.01  และ P = 0.02
รายละเอียดดงัตารางท่ี  2 และ 3  ตามลําดบั

ตารางที ่2 เปรยีบเทียบคาเฉล่ียคะแนนความร ูกอนและหลังการอบรมของแกนนําครอบครวัจ.ขอนแกน (n= 52)

การอบรม X S.D. t df p - value
กอนการอบรม 8.27 1.27 -7.24 51 0.01
หลังการอบรม 9.96 1.27

ตารางที ่3 เปรยีบเทียบคาเฉล่ียคะแนนความร ูกอนและหลังการอบรมของแกนนําครอบครวัจ.สกลนคร (n=25)

การอบรม X S.D. t df p - value
กอนการอบรม 8.48 1.48 -3.41 24 0.02
หลังการอบรม 9.60 1.53

2.3 ผลการชวยเหลือแกนนําครอบครวั
2.3.1 ผลจ ากก ารอบรมของ

แกนนําครอบครัว พบวา แกนนําครอบครัว มีความ
เครยีดลดลง จากการประเมินวเิคราะหความเครยีดกอน
การอบรม และภายหลังการอบรม 3 เดือน พบวา
จํานวนแกนนําครอบครัว มีความเครียดอย ูในระดับ
ปกตเิพ่ิมขึน้จาก รอยละ 57.1 เปน 81.8 และจํานวนผ ูท่ี
มีความเครยีดอย ูในระดับสูงกวาปกตลิดลง คอื สูงกวา
ปกติเล็กนอยลดลง จากรอยละ 32.5 เปน รอยละ 15.6
สูงกวาปกตปิานกลางลดลง จาก รอยละ 7.8 เปน 1.3 และ
สูงกวาปกตมิาก ลดลงจาก รอยละ 2.6 เปน 1.3

2.3.2 ความคิดเห็นของแกนนํา
ครอบครัวท่ีมีตอโครงการ พบวา เห็นดวยอยางยิง่และ
เห็นดวยรวมรอยละ 100 ในเรือ่ง ความร ูเรือ่งความเครยีด
ท่ีทานไดรบัจากการอบรมชวยใหทานเขาใจตนเองเม่ือ
มีความเครียด ความร ูท่ีไดรับทานนําไปใชใหเกิด

ประโยชนตอตวัทานเองและครอบครวั และตอบวาภาย
หลังการอบรมไปแลว 3 เดือน อารมณของผ ูเขารับ
การอบรมเย็นลงกวาเดิมรอยละ 66.7 และเม่ือมี
ความเครยีดจะร ูตวัเสมอวามีอารมณเชนไร รอยละ 86.5
และจากการติดตามผลภายหลังการอบรมแกนนํา
ครอบครวัไดนาํความร ูไปใหคาํแนะนาํชวยเหลือคนอ่ืน
ในครอบครัวหรือชุมชน พบวา ผ ูท่ีนําความร ูไป
ชวยเหลือคนอ่ืนหรือชุมชนได รอยละ 77.8 และผ ูท่ี
ไดรับการชวยเหลือมีจํานวน 268 คน และจากการ
ประเมินผลเรื่องปญหาในการใหคําแนะนําชวยเหลือ
พบวา ไมมีปญหาในการใหคาํแนะนาํชวยเหลือ รอยละ
96.8 และมีปญหาในการชวยเหลือ รอยละ 3.2 และเม่ือ
ศึกษาถึงปญหาในการชวยเหลือพบวา มีปญหาในเรือ่ง
เวลา คอื ไมคอยมีเวลาออกไปชวยเหลือคนอ่ืน ไมทราบ
วาจะแนะนําอยางไร แนะนําผ ูท่ีมีความเครียดไมคอย
รบัฟง เพราะกาํลังมีความเครยีด
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วิจารณ
ผลการศึกษาเปรยีบเทียบคะแนนความร ูกอน

และหลังการอบรมของผ ูนําชุมชนในจงัหวดัขอนแกน
พบวา ไมแตกตางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ อาจเปน
เพราะผ ูเขารวมโครงการสวนใหญเปนอาจารยใน
โรงเรยีนซ่ึงมีการศึกษาสูง และเคยมีประสบการณใน
เรื่องนี้มากอนจึงสงผลตอคะแนนความร ูในแบบ
ประเมินได

ในการดําเนินงานโครงการครั้งนี้  ไดนํา
แนวทางการดําเนินงานชวยเหลือผ ูท่ีมีความเครียด
จากกรมสุขภาพจิต ซ่ึงเนนการใหบริการในคลินิก
สถานบรกิารของรฐั แตนาํมาประยกุตใชในการบรกิาร
เชิงรุกในชุมชน เพ่ือปองกันกล ุมเส่ียงท่ีมีความเครยีด
ในชุมชน ใหไดรับการคนหาตั้งแตระยะแรก(early
detect) และชวยเหลืออยางทันทวงทีเพ่ือปองกันการ
เจ็บปวยดวยโรคทางจิตเวชตามมาโดยอาศัยคนใน
ชุมชนมีสวนรวมในการชวยเหลือซ่ึงกนัและกนั ตัง้แต
การวางแนวทางการดาํเนนิงานรวมกนัตัง้แตขัน้เตรยีม
การกอนเริ่มโครงการ จึงทําใหผ ูนําชุมชนร ูสึกมีสวน
รวมและเปนเจาของโครงการรวมกนั จากผลการดาํเนนิ
งานดงักลาวแสดงใหเห็นถึงความสําเรจ็ของการดําเนนิ
งานโครงการ และจากการติดตามผลระยะยาวเม่ือ
โครงการนี้ดําเนนิโครงการครบ 1 ป พบวา ไมมีผ ูปวย
โรคจติรายใหมมารบับรกิารท่ีสถานอีนามัยในชุมชนท่ี
ลงโครงการเลย และมีการขยายผลโดยการนาํโครงการ
นี้ ไปประยุกตในการอบรมแกนนําชุมชนในหม ูบาน
อ่ืน ๆ  ท่ีอย ูในความรบัผิดชอบของสถานอีนามัย ตําบล
บานดง อําเภออุบลรตัน จงึนบัไดวาโครงการการพัฒนา
รปูแบบการสงเสรมิ ปองกนัปญหา สุขภาพจติในชุมชน
เปนโครงการท่ีจุดประกายใหกับคนในชุมชน
ตระหนักถึงความสําคัญของการชวยเหลือโดยคนใน
ชุมชนมีสวนรวมเปนอยางดี

เม่ือเปรยีบเทียบโครงการนีก้บัหลายโครงการ
ท่ีลงส ูชุมชน เชน การศึกษาของมานดิา สิงหัษฐิต5  ซ่ึง

ไดทําการวิจัยเชิงคุณภาพเรื่อง การมีสวนรวมของ
ชุมชนในการปองกนั และชวยเหลือผ ูมีภาวะเส่ียง และ
พยายามฆาตัวตาย ชุมชนท่ีมีการฆาตัวตาย โดยศึกษา
เปรยีบเทียบระหวางชุมชนท่ีไมมีการฆาตัวตาย เม่ือป
พ.ศ. 2541 ในเขตพ้ืนท่ีจังหวัดศรีษะเกษ พบวา การ
ไมมีสวนรวมของชุมชนในการปองกนัและชวยเหลือ
ผ ูมีภาวะเส่ียงและพยายามฆาตวัตาย เนือ่งจากเห็นเปน
เรื่องปจเจกบุคคล และไมสามารถประเมินภาวะเส่ียง
ของบุคคลท่ีมีความคดิฆาตัวตายไดสอดคลองกับการ
ศึกษาของ ดารณี ตั้งตรงนิมิตร และ คณะ6 ท่ีไดทําการ
ศึกษาเรือ่งการมีสวนรวมของชุมชน ในการปองกนัและ
ชวยเหลือ ผ ูมีภาวะเส่ียงและพยายามฆาตัวตายจังหวัด
นครพนม โดยคดัเลือกพ้ืนท่ี ทําการศึกษาในหม ูบาน ท่ี
มีการฆาตัวตายและหม ูบานท่ีปลอดการฆาตัวตาย
ผลการศึกษาพบวา คนในชุมชนท้ัง 2 แหง เห็นการฆา
ตวัตายเปนปญหาสวนตวั และปญหาครอบครวัไมเกีย่ว
กับชุมชน จึงไมไดมีแนวทางหรือมาตรการใด ๆ  เปน
กรณพิีเศษในการปองกนัและชวยเหลือ ผ ูท่ีมีภาวะเส่ียง
และพยายามฆาตวัตาย จึงมีผลกระทบตอโครงการไม
ประสบผลสําเรจ็เทาท่ีควร

ดงันัน้การมีสวนรวมของประชาชน ในการ
พัฒนาใหเกิดประสิทธิภาพนั้น ตองเริ่มจากชุมชน
เพราะถือวาชุมชนหรอืชาวบาน เปนตวัหลักในการแก
ปญหาของเขาเอง7 ซ่ึงสอดคลองกับการปฏิรูประบบ
บริการสุขภาพ โดยเนนระบบการบริการใหชุมชนมี
สวนรวม โดยครอบคลุมตัง้แตการใหมีสวนรบัร ูขอมูล
ขาวสาร รวมตัดสินใจในขั้นตอนตาง ๆ จะทําให
สามารถตอบสนองความตองการของชุมชน และยงัเปน
การสรางกระบวนการเรยีนร ูของประชาชน และชุมชน
ในการจดัการกบัปญหาดานสุขภาพ รวมท้ังสรางความ
เขมแข็งใหองคกรชุมชน และการพ่ึงตนเองดาน
สุขภาพ8

เปนท่ีนาสังเกตวาภายหลังจากการอบรม
ผ ูนําชุมชน และมอบหมายงานใหกล ุมคนเหลานี้ไป
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คนหากล ุมเส่ียงโดยการใชแบบประเมินความเครียด
และเม่ือดําเนนิงานครบ 3 เดอืน มีการนดัหมายประชุม
เพ่ือประเมินผลการดาํเนนิงาน จากนัน้ไดใหกล ุมผ ูท่ีถูก
ประเมินวามีความเครียดตั้งแตระดับสูงกวาปกติ
ปานกลางขึ้นไป เขารับการอบรมแกนนําครอบครัว
ท้ังหมด (81 ราย) สําหรับกล ุมท่ีมีความเครียดสูงกวา
ปกตเิล็กนอยใหเขาอบรมเชนกนั แตตามความสมัครใจ
กอนการอบรมแกนนําครอบครัว (ผ ูท่ีมีความเครียด)
คณะผ ูวจิยัไดประเมินความเครยีดกอนเขารบัการอบรม
พบวา  ระดบัความเครยีดสูงกวาปกตปิานกลางขึน้ไปลด
ลงเหลือ 8 ราย ท้ังนีอ้าจเนื่องจากผลการชวยเหลือของ
ผ ูนําชุมชนในชวง 3 เดือน จึงทําใหกล ุมเส่ียงเหลานี้มี
ระดับความเครียดลดลง สอดคลองกับ ผลการสํารวจ
ภาวะสุขภาพจติคนไทยในระดบัจังหวัด ป พ.ศ. 2542
ของกรมสุขภาพจติ  พบวาวธีิการคลายเครยีดจะทําใหมี
การเปล่ียนแปลง ท้ังดานรางกายและจิตใจในทางท่ี
ดขีึน้

อย างไรก็ตามคณะผ ูวิ จั ยไดวางแผน
ดําเนนิงานโครงการท้ัง 2 กล ุม คอื กล ุมผ ูนําชุมชน และ
แกนนาํครอบครวั (ผ ูท่ีมีความเครยีด) เพ่ือศึกษาผลการ
ดําเนินงานโครงการในภาพรวมอันจะนําไปส ูการ
พัฒนาค ูมือในการดําเนินงานโครงการพัฒนารูปแบบ
การสงเสรมิ ปองกนัปญหา สุขภาพจติและเปนจดุเริม่ตน
ในการศึกษาวจิยัครัง้ตอไปโดยเปรยีบเทียบ 2 กล ุม คอื
กล ุมเส่ียงท่ีไดรับการชวยเหลือจากผ ูนําชุมชนเพียง
อยางเดียว กับกล ุมเส่ียงท่ีไดรับการชวยเหลือท้ังจาก
ผ ูนําชุมชน และรวมกับการไดรับการอบรมดวยวามี
ผลการดาํเนนิงานแตกตางกนัหรอืไม

ผลการดําเนนิงานในการชวยเหลือผ ูมีความ
เครียดในชุมชม พบวา แกนนําครอบครัว (ผ ูท่ีมีความ
เครยีดท่ีไดรับการประเมิน) ท่ีไดรับการชวยเหลือตาม
โครงการเม่ือประเมินผลหลังส้ินสุดโครงการ พบวา
สวนใหญเห็นดวยกบัความคดิเห็นวา เม่ือมีความร ูเรือ่ง
ความเครยีด มีทักษะการคลายเครยีดชวยใหเขาใจตนเอง

เม่ือเวลามีความเครียด และสามารถนําไปใชใหเกิด
ประโยชนตอตนเองและครอบครัว ทําใหระดับความ
เครยีดลดลง การศึกษานีไ้ดผลใกลเคยีงกบัคารเมน และ
คณะ9 ซ่ึงศึกษาเรื่อง การปองกันปญหาสุขภาพจิตใน
ระดับปฐมภูมิ การออกแบบและการใหบริการตาม
โปรแกรมการจัดการกับความเครยีดท่ัวไป โดยมีกล ุม
เปาหมาย คอื ผ ูท่ีมีความเครยีดอย ูในชุมชน พบวา กอน
เริ่มโครงการ กล ุมตัวอยางมีระดับความเครียดสูงกวา
คาปกต ิและเม่ือเขารวมในโปรแกรมส้ินสุด ระดบัความ
เครียดลดลง และมีประสิทธิผลในการจัดการกบัความ
เครียดเพ่ิมขึ้ นจากเดิม  สอดคลองกับ ธวัชชัย
กฤษณะประกรกจิ10  กลาววาการผอนคลายความเครยีด
คือ การท่ีรางกาย จิตใจเปนอิสระจากความตึงเครียด
ทําใหเกิดการเปล่ียนแปลงของระบบสรีระเกิดการ
เปล่ียนแปลงของความเครยีด การรับร ูและอารมณใน
ทิศทางท่ีเกดิความสงบ มีสมาธิ เปนสุข ทําใหเกดิความ
คิดสรางสรรค และการฝกผอนคลายเปนทักษะทําให
บุคคลมีความร ูสึกผอนคลาย พัฒนาความม่ันใจในการ
ควบคมุตนเอง (Self control) สามารถจดัการตนเอง (Self
mastery) ได

สรุป
รปูแบบการสงเสรมิ ปองกนัปญหาสุขภาพจติ

ในชุมชนท่ีได คือ ผ ูนําชุมชนคนหาผ ูมีความเครียด
ประเมินและวเิคราะหความเครยีดแลวใหการชวยเหลือ
ถามีความเครยีดสูงจะสงใหเจาหนาท่ีสาธารณสุขดแูล
ตอไป ผ ูท่ีมีความเครียดสูงจะไดรับการเฝาระวังอยาง
ตอเนื่องเปนเวลา 6 เดือน

ผลการดําเนินงานสงเสริม ปองกันปญหา
สุขภาพจติในชุมชน มีผ ูนําชุมชนเขารบัการอบรม 138
คน หลังการอบรมผ ูนาํชุมชนมีความร ูเพ่ิมขึน้อยางมีนยั
สําคัญทางสถิติ ผ ูนําชุมชนไดประเมินวิเคราะหความ
เครยีดและใหความชวยเหลือแกประชาชนในชุมชนมี
การจัดอบรมแกนนําครอบครัวและติดตาม ใหความ
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ชวยเหลือแกนนาํครอบครวัท่ีมีความเครยีดสูงกวาปกติ
ผลหลังการอบรม 3 เดือน พบวา แกนนําครอบครัวมี
ความเครียดลดลง สามารถนําความร ูไปใหคําแนะนํา
ชวยเหลือผ ูอ่ืนในครอบครัวชุมชนตอไปไดถึงรอยละ
77.8
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