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บทนํา
โรงพยาบาลศรีธัญญาเปนโรงพยาบาล

จติเวชขนาดใหญมีผ ูปวยจติเภทเรือ้รงั จาํนวนมากท่ีขาด
โอกาสกลับคนืส ูสังคม จากผลสํารวจผ ูปวยเม่ือวนัท่ี 31
ธันวาคม 2548 พบวามีผ ูปวยท่ีอย ูในหอผ ูปวยนาน
มากกวา 3 เดอืน 493 คน(รอยละ 49.8) มีผ ูปวยท่ีไมมีญาติ
274 คน(รอยละ27.7) และรอสงตอไปสถานสงเคราะห
ของกรมพัฒนาสังคมและสวสัดกิารอีก 36 คน(รอยละ
3.6)1 ปญหาท่ีสําคญัของโรคจติเภทเรือ้รงัคอืผ ูปวยมักมี
ขอจํากัดหรือสูญเสียความสามารถท่ีใชในการดําเนิน
ชีวิตประกอบกับมักมีการกําเริบของโรคบอยทําให
ครอบครัวและสังคมร ูสึกเปนภาระในการดูแลจึง
ปฏิเสธการใหผ ูปวยกลับคนืส ูสังคม2,3 จากรายงานวจิยั
ท้ังในและตางประเทศ 4,5  พบวาวธีิการฝกทักษะตางๆ
หรอืการใหการฟนฟูสมรรถภาพผ ูปวยจติเวชในชุมชน
มีประสิทธิภาพมากกวาการฝกในสถานพยาบาล โดย
ผ ูปวยแตละคนไดรบัการฝกทักษะในสถานการณจรงิ
ไดรับการดูแลแบบไมมีท่ี ส้ินสุด มีการเยี่ยมของ
ผ ูดแูล เพ่ือชวยใหผ ูปวยไดเรยีนร ูและฝกซํ้า ทําใหทักษะ
ตางๆ ดีขึ้น เชน การมีสัมพันธภาพกับผ ูอ่ืน การแก
ปญหาท่ีเกิดในแตละวัน นอกจากนี้ยังเปดโอกาสให
ชุมชนไดใกลชิดและยอมรบัผ ูปวยมากขึน้ ลดการสราง
ตราบาปแกผ ูปวย ทําใหผ ูปวยสามารถใชชีวติในชุมชน
ได ความร ูสึกมีคุณคาในตัวเองและคุณภาพชีวิตดีขึ้น
ผ ูปวยจิตแภทเรื้อรังในโรงพยาบาลศรีธัญญาเหลานี้
บางรายมีศักยภาพท่ีจะกลับคืนส ูสังคมเพราะผานการ
เตรียมความพรอมโดยชุมชนจําลองท่ีตั้งอย ูภายใน
โรงพยาบาล6 ดังนั้นโรงพยาบาลศรีธัญญารวมกับ
สมาคมเพ่ือผ ูบกพรองทางจติจงึไดจดัทําโครงการสราง
เสริมทักษะชีวติคนพิการทางจติในชุมชนทดลอง เพ่ือ
ใหผ ูปวยจิตเภทเรื้อรังซ่ึงเปนผ ูพิการทางจิตไดดําเนิน
ชีวติในสังคมอยางมีความสุขเหมือนคนท่ัวไป

โดยเริ่มดําเนินการท่ีชุมชนวัดบางระโหง
อําเภอบางกรวย จงัหวดันนทบุร ีมีระยะเวลาดาํเนนิการ

1 ปคอื ตัง้แตเดอืนพฤษภาคม 2547 ถึง มีนาคม 2548 ขัน้
ตอนการดาํเนนิงานมีดงันีค้อื7 ระยะเตรียมการประกอบ
ดวย  การเตรียมชุมชนมีการติดตอหาชุมชนท่ีมีความ
พรอมในการเปนชุมชนทดลองเม่ือชุมชนตกลงให
ความรวมมือแลวเพ่ือใหการดําเนินโครงการมีความ
สอดคลองกบัความตองการของชุมชน จงึมีการสํารวจ
สภาพปญหาและความตองการของชุมชน สํารวจบรบิท
ของครอบครวั 5 ครอบครวัท่ีตกลงใหการจางงานผ ูปวย
และกอนท่ีจะนาํผ ูปวยลงส ูชุมชนมีการใชกระบวนการ
AIC  ( Appreciate ,Influent , Control )กบัแกนนําชุมชน
ไดแก พระภกิษ ุบุคลากรสาธารณสุข ผ ูนําชุมชน อาสา
สมัครสาธารณสุขและครอบครวัท่ีตกลงใหการจางงาน
ผ ูปวย เพ่ือใหมีความร ู ความเขาใจและมีทัศนคตท่ีิดตีอ
ผ ูปวยจติเภท การเตรยีมผ ูปวยมีการทําความเขาใจกับ
ผ ูปวยเกีย่วกบัโครงการ คดัเลือกผ ูปวยจํานวน 10 คนท่ี
สมัครใจเขารวมโครงการและผานการประเมินโดย
จติแพทยประจาํหอผ ูปวยรวมกบัทีมสหวชิาชีพประเมิน
พยาธิสภาพและความพรอมของผ ูปวย ปรบัขนาดยาท่ี
รกัษาใหเหมาะสมจนไมพบผลขางเคยีงจากการรกัษาท่ี
รนุแรงและไมมีความส่ียงจากพฤตกิรรมท่ีไมเหมาะสม
จากการเฝาระวงั รวมท้ังผ ูปวยตองมีระดบัความสามารถ
จากแบบประเมินทักษะจาํเปนพ้ืนฐานในการดาํรงชีวติ
6 ดานอย ูในระดบั 3, 4 และ 5 ผ ูปวยท้ังหมดมาจากหอ
ผ ูปวยชุมชนจาํลองชายท่ีตัง้อย ูในโรงพยาบาล เนือ่งจาก
ผ ูปวยในชุมชนจําลองไดผานการเตรยีมความพรอมใน
ดานการใชชีวิตอยางอิสระไมตองพ่ึงพาผ ูอ่ืน ไดพา
ผ ูปวยไปดชุูมชนและรบัทราบกจิกรรมท่ีจะตองฝกเม่ือ
อย ูในชุมชน ปญหาหนึ่งท่ีอาจมีผลตอจิตใจผ ูปวยคือ
ผ ูปวยรบัทราบวาโครงการท่ีเขารวมเปนโครงการระยะ
ส้ัน ผ ูปวยอาจเกดิความร ูสึกกงัวล ไมม่ันใจ ในเรือ่งสถาน
ท่ีอย ูภายหลังจบโครงการ ทางทีมผ ูดูแลไดทําความ
เขาใจกบัผ ูปวยท่ีไมมีญาตริบักลับบานหรอืยงัไมมีท่ีอย ู
ในชุมชนอ่ืนท่ีเหมาะสมกวาวาสามารถอย ูในชุมชน
ทดลองวดับางระโหงตอไปไดโดยมีทีมผ ูดแูลเชนเดมิ
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จากนัน้ทําการฝกทักษะพ้ืนฐานท่ีจําเปนในการดาํเนนิ
ชีวิต 6 ดานเพ่ิมเติมจนสามารถผานการประเมินใน
ระดับ 4 ขึ้นไปทุกราย สรางเสริมประสบการณอาชีพ
ตามภมิูปญญาทองถ่ินใหตรงตามลักษณะงานท่ีผ ูปวย
ตองไปทําคือ การทําสวน และ งานบาน ใชเวลาเตรยีม
ผ ูปวยเปนระยะเวลา 3 เดือน การเตรียมบุคลากร มี
การอบรมเชิงปฏิบัติการเพ่ือความพรอมของคณะทํา
งาน โดยเนนเพ่ิมศักยภาพของผ ูดูแลในการฝกทักษะ
ดานตางๆท่ีจําเปนในการดําเนินชีวิต 6 ดาน สามารถ
เยี่ยมดูแลสนับสนุนประคับประคองแกปญหาหรือ
ติดตอประสานงานกับผ ูเกี่ยวของและสามารถเปน
ผ ูจัดการรายกรณีของผ ูปวย(case manager)ได ระยะ
ดําเนนิงาน นาํผ ูปวยไปอย ูในชุมชนโดยผ ูปวยพักอาศัย
อย ูในวัดบางระโหง และมีชาวบาน 5  ครอบครัวซ่ึง
ประกอบอาชีพทําสวน ปลูกผลไม รบัผ ูปวยไปทํางาน
ดวยครอบครวัละ 2 คน บานของท้ัง 5 ครอบครวัอย ูหาง
จากวดัประมาณ 500 เมตร ผ ูปวยสามารถเดนิไปทํางาน
โดยชวงเชาหลังจากทํางานท่ีวดัเสรจ็ผ ูปวยจะไปทํางาน
ท่ีสวนเชน รดน้ําตนไม ดายหญา ชวงบายทํางานบาน
เชน เก็บกวาดเช็ดถูบาน ซักผาลางจาน รับจางท่ัวไป
ผ ูปวยไดรบัเงินสนบัสนนุจากโครงการวนัละ 100 บาท
เปนคาอาหาร 3 ม้ือ และเงินคาจางจากครอบครวัท่ีผ ูปวย
ไปทํางานใหอีกวนัละ 30 บาท ทีมบุคลากรตดิตามเยีย่ม
ผ ูปวยแบบรายบุคคลในชวงเดอืนแรกสัปดาหละ 1 ครัง้
หลังจากนั้นเยี่ยมทุก 2 สัปดาห มีการจัดทํากล ุมเปดใจ
เรื่องสภาพปญหาและความตองการทุก 2 สัปดาห
ประสานงานกับชุมชนเพ่ือรับฟงปญหาและติดตาม
ความกาวหนาทุกเดอืน ระยะประเมินผล มีการประเมิน
ผลความสามารถและทักษะท่ีจําเปนในการใชชีวิตอย ู
ในชุมชนทดลองของผ ูปวยทุกเดือน เพ่ือนํามาเปน
ขอมูลเฉพาะบุคคลในการสรางเสรมิและพัฒนาทักษะ
ท่ียงัขาด

ผ ูวจิยัมีวัตถุประสงคเพ่ือประเมินผลการฝก
ทักษะจําเปนพ้ืนฐานในการดํารงชีวิต 6 ดาน ความ

สามารถในการทํางานและคุณภาพชีวิตของผ ูปวย
จติเภทเรือ้รงัท่ีเขารวมโครงการนี ้ซ่ึงคาดวาผ ูปวยท่ีผาน
โครงการนีจ้ะมีทักษะจาํเปนพ้ืนฐานในการดาํรงชีวติ 6
ดาน ความสามารถในการทํางานและคณุภาพชีวติเพ่ิม
ขึ้น ผลการศึกษาดังกลาวจะเปนประโยชนตอการ
กําหนดแนวทางการฟนฟูสมรรถภาพสําหรับผ ูปวย
จติเภทเรือ้รงัตอไป

วัสดุและวิธีการ
เปนการศึกษาแบบไปขางหนาในผ ูป วย

จิตเภทจํานวน 10 ราย ท่ีเขารวมโครงการสรางเสริม
ทักษะชีวิตคนพิการทางจิตในชุมชนวัดบางระโหง
ผ ูปวยตองผานขัน้ตอนการเตรยีมการและไดไปใชชีวติ
ในชุมชน โดยมีท่ีพักอาศัยอย ูในวดับางระโหงแลวออก
ไปทํางานรบัจาง เชน ทําสวน ทํางานบาน รบัจางใหกบั
สมาชิกในชุมชนเปนระยะเวลา 3 เดอืน คอืตัง้แตตลุาคม
ถึงธันวาคม พ.ศ.2547 เครือ่งมือในการเกบ็ขอมูลคอืแบบ
ประเมิน 3 ดาน

1) แบบประเมินผ ูปวยเพ่ือพัฒนาการฟนฟู
สมรรถภาพทางจติเวชของโรงพยาบาลศรธัีญญา8  เปน
แบบประเมินระดบัความสามารถเกีย่วกบัทักษะจาํเปน
พ้ืนฐานในการดาํรงชีวติประจําวนั 6 ดาน ไดแก

ทักษะการดแูลตนเองมี 9ขอ ไดแก การรกัษา
ความสะอาดของผมและหนงัศีรษะ การแปรงฟน การ
อาบน้ํา การตัดเล็บมือ-เล็บเทา/โกนหนวด-เครา
พฤติกรรมการรับประทานอาหาร การรับประทานยา
การขบัถายปสสาวะ-อุจจาระ การแตงกาย และการนอน
หลับพักผอน

ทักษะการอย ูรวมกนัภายในบานมี 9 ขอไดแก
การทําความสะอาดท่ีอย ูอาศัย การจดัเกบ็และทําความ
สะอาดเครื่องนอน การดูแลทําความสะอาดหองน้ํา
หองสวม เครื่องสุขภัณฑ  การซักเส้ือผาเครื่องน ุงหม
การเปด-ปดไฟฟา การเปด-ปดน้ําประปา การเปด-ปด
ประตูหนาตาง การประกอบอาหารเพ่ือรับประทาน
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และการจดัเกบ็เครือ่งใชภายในบาน
ทักษะทางสังคมมี 9 ขอไดแก การสนใจ

ส่ิงแวดลอม  การมีสัมพันธภาพกบัผ ูอ่ืน  ความไววางใจ
ผ ูอ่ืน  ความสามารถในการส่ือสาร  การร ูจกัขอบคณุและ
ขอโทษ  การร ูจกัขอยมืของใชจากผ ูอ่ืน  การร ูจกัใหและ
รับ  การควบคุมอารมณและการใหอภัย และการให
ความชวยเหลือผ ูอ่ืน

ทักษะการทํางานมี  9 ขอไดแก  ความรบัผิด
ชอบในการทํางาน ชวงความสนใจในการทํางาน  ความ
สามารถในการทํางานรวมกับผ ูอ่ืน  การปฏิบัตติามขัน้
ตอนของการทํางาน  การดแูลเครือ่งมือวสัดอุุปกรณ  การ
ใหความรวมมือในการทํางาน  ความละเอียดของงาน
ความสามารถในการเรียนร ูงานใหมๆ  และความตอง
การหางานทํา

ทักษะการพักผอนมี 9 ขอ ไดแก การพูดคุย
เพ่ือผอนคลาย การเขารวมกจิกรรมดนตร ีการเขารวม
เกมสกจิกรรมตางๆ  การเขารวมกจิกรรมกฬีา การอาน
หนงัสือ การดโูทรทัศน การฟงวทิย ุการดแูลส่ิงแวดลอม
และการเขารวมกจิกรรมสังสรรค

ทักษะการใชชีวิตในชุมชนมี 9 ขอ ไดแก
ความสามารถในการเดนิทาง การใชพาหนะไดถูกตอง
และปลอดภยั  การใชถนนอยางปลอดภยั การร ูจกัเลือก
ซ้ือสินคา การร ูจกัใชจายเงินในการซ้ือสินคา การร ูจัก
ขอความชวยเหลือเม่ือจําเปน การร ูจกัใชแหลงอํานวย
ความสะดวกในชุมชน(สาธารณปูโภค) เชน โทรศัพท
ธนาคาร ไปรษณยี โรงพยาบาล สถานีตํารวจ ท่ีวาการ
อําเภอ การร ูจักบทบาทและหนาท่ีของตนเอง และการ
ร ูจกัสิทธิของตน

การใหคะแนนแบงเปน 5 ระดบั ตั้งแต 0 - 4
คะแนน 0 หมายถึง ไมทําเลย คะแนน 1 หมายถึง ตอง
คอยกระต ุน และควบคมุทุกขัน้ตอน คะแนน 2 หมายถึง
ทําไดเปนบางครัง้ และตองแนะนํา คะแนน 3 หมายถึง
ทําไดเองตามความเหมาะสม คะแนน 4 หมายถึง ทําได
เองท้ังหมด และสามารถชวยเหลือผ ูอ่ืนได นําคะแนน

ท่ีไดมาหาคาเฉล่ียทักษะแตละดานและคาเฉล่ียรวมทุก
ทักษะ เม่ือไดคาคะแนนเฉล่ียรวม 6 ทักษะสามารถแบง
ผ ูปวยออกเปน 5 ระดับ ดังนี ้ระดับท่ี 1 หมายถึง ผ ูท่ี
ชวยเหลือตนเองไมไดและรบกวนความสงบผ ูอ่ืน
(คะแนน 0-0.50)  ระดับท่ี 2 หมายถึง ผ ูท่ีอย ูตามลําพัง
ไมย ุงเกีย่วกบัใครและชวยเหลือตนเองไมได (คะแนน
0.51-1.50) ระดับท่ี 3 หมายถึง ผ ูท่ีชวยเหลือตนเองได
บางและอย ูรวมกับผ ูอ่ืนไดบาง (คะแนน 1.51-2.50)
ระดับท่ี 4 หมายถึง ผ ูท่ีไมตองพ่ึงผ ูอ่ืนประกอบอาชีพ
เล้ียงตัวเองได (คะแนน 2.51-3.50) ระดับท่ี 5 หมายถึง
ผ ูท่ีเล้ียงตัวเองไดและชวยเหลือผ ูอ่ืนได (คะแนน 3.51
ขึน้ไป) โดยมีการวเิคราะหความตรงของแบบประเมินนี้
โดยอาจารยคณะศึกษาศาสตร มหาวิทยาลัยสุโขทัย
ธรรมาธิราช 2 คน อาจารยวทิยาลัยพยาบาลเกือ้การณุย
1 คน และนกัจติวทิยากรมสุขภาพจติ 1 คน รวมท้ังใน
การดํารงชีวิต 6 ดาน ตรวจสอบความตรงของเนื้อหา
พบวาคาํถามทุกขอมีคา IOC (index of concordance) ≥
0.5 โดยมีรายละเอียดคอืคาํถามจาํนวน 8 ขอมีคาIOCเทา
กบั 0.50 จํานวน 5 ขอมีคาIOCเทากบั 0.75 และจํานวน
42 ขอมีคา IOC เทากับ 1 และวิเคราะหความเท่ียงโดย
ประเมินความสามารถผ ูปวยในระดบัท่ี1,2 และระดบัท่ี
3,4 จาํนวนกล ุมละ 5 รายพบวา ในทักษะการดแูลตนเอง
ทักษะการอย ูรวมกันภายในบาน ทักษะทางสังคม
ทักษะการทํางาน ทักษะการพักผอน และทักษะการใช
ชีวิตในชุมชน ในกล ุมผ ูปวยระดับท่ี 1 และ2 มีคา
สัมประสิทธิแอลฟาเทากับ 0.90 ,0.74 ,0.89 ,0.90 ,0.82
และ 0.85 ตามลําดบั ในกล ุมผ ูปวยระดบัท่ี 3 และ4 มีคา
สัมประสิทธิแอลฟาเทากับ 0.85 ,0.87 ,0.92 ,0.96 ,0.78
และ 0.93 ตามลําดบั

2) แบบประเมินผลความสามารถในการ
ทํางานของสมาคมเพ่ือผ ูบกพรองทางจติ9 ประกอบดวย
18 พฤติกรรมการทํางาน คือ ตรงตอเวลา, มีความ
อดทนตองานท่ีทํา มีความสนใจ และกระตือรือรน
จดัสรรเวลาการทํางานอยางเหมาะสม ร ูจกัวางแผนการ
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ทํางานตามลําดับกอนหลัง รับผิดชอบตองานท่ีไดรับ
มอบหมาย สามารถเรงงานได ทํางานตอไปไดหลังจาก
มีงานอ่ืนมาแทรก ร ูจักขอความชวยเหลือ ชวยเหลือ
เพ่ือนรวมงาน ปฏิบัตติามกฎระเบียบ เขาใจในงานท่ีได
รบัมอบหมาย ร ูจกัแกไขปญหาเฉพาะหนา ซ่ือสัตย กลา
ตดัสินใจดวยตนเองอยางเหมาะสม ร ูจกัขออนญุาตเม่ือ
ออกไปขางนอกทุกครั้ง การกรอกขอความในแบบ
ฟอรมตางๆ ร ูจกัสิทธิท่ีควรไดรบั  และร ูจกัแลกเปล่ียน
และรบัฟงความคดิเห็นของผ ูอ่ืน วธีิการใหคะแนน คอื
นอย = 1,  ปานกลาง = 2,  มาก = 3,  มากท่ีสุด = 4
นําคะแนนรวมท่ีไดมาหาคาเฉล่ีย แบบประเมินนีย้งัไม
ไดหาคาความตรงและความเท่ียง

3) แบบประเมินคุณภาพชีวิตขององคการ
อนามัยโลก ชุด 26 ตวัช้ีวดั ฉบับภาษาไทย10 วธีิการให
คะแนนมีตั้งแต 1-5 โดย 1 คือ ไมเลย  2 คือ เล็กนอย 3
คอื ปานกลาง  4 คอื มาก  5 คอื มากท่ีสุด นาํคะแนนรวม
ท่ีไดมาแบงระดับคุณภาพชีวิตเปนคุณภาพชีวิตไมดี
มีคะแนนระหวาง 26 ถึง 60 คุณภาพชีวิตปานกลาง มี
คะแนนระหวาง 61 ถึง 95 คุณภาพชีวิตดี มีคะแนน
ระหวาง 96 ถึง 130 จําแนกองคประกอบคุณภาพชีวิต
ออกเปน 4 ดาน คือ ดานสุขภาพกาย ดานจิตใจ ดาน
สัมพันธภาพทางสังคมและดานส่ิงแวดลอม

แบบประเมิน 2 แบบแรก พยาบาลวชิาชีพ ซ่ึง
เปนผ ูดูแลผ ูปวยในโครงการ จํานวน 2 คน ทําการ
ประเมินกอนและหลังเขารวมโครงการโดยแบบ
ประเมินแรกผ ูประเมินทําการประเมินโดยใชวธีิสังเกต
จากผ ูปวย แบบประเมินท่ี 2 ผ ูประเมินทําการประเมิน
โดยใชวิธีสัมภาษณนายจางซ่ึงนายจางเปนผ ูประเมิน
ความสามารถในการทํางานของผ ูปวย สวนแบบ
ประเมินคณุภาพชีวติผ ูปวยเปนผ ูประเมินกอนและหลัง
ส้ินสุดโครงการ

วิเคราะหคาความถ่ี รอยละ คามัธยฐานและ
เปรยีบเทียบหาความแตกตางของคาคะแนนเฉล่ียกอน
และหลังเขารวมโครงการโดยใช Wilcoxon signed -
rank test

ผล
พบวาผ ูปวยท่ีเขารวมโครงการ 10 ราย เปน

เพศชายท้ังหมด คามัธยฐานของอายุเทากับ 34 ป คา
มัธยฐานของระยะเวลาความเจ็บปวยเทากับ 11 ป คา
มัธยฐานจํานวนครัง้ของการอย ูโรงพยาบาลเทากบั 2.5
ครั้ง คามัธยฐานวันนอนโรงพยาบาลเฉล่ียเทากับ 192
วนั  การวนิจิฉยัโรคเปน paranoid schizophrenia จาํนวน
6 ราย undifferentiated schizophrenia จาํนวน 3 ราย และ
residual schizophreniaจํานวน 1 ราย ผ ูปวยสวนใหญมี
ภมิูลําเนาอย ูในเขตกรงุเทพและปรมิณฑลจาํนวน 4 ราย
ระดับการศึกษาจบช้ันมัธยมศึกษาจํานวน 6 ราย มี
ประวัติเคยประกอบอาชีพรับจางจํานวน 10 รายเปน
รับจางท่ัวไปจํานวน 7 ราย  รับจางดานเกษตรกรรม
จํานวน 3 ราย

ระดบัความสามารถจากแบบประเมินทักษะ
จําเปนพ้ืนฐานในการดํารงชีวิต 6 ดาน กอนเขา
โครงการพบวา เปนผ ูปวยระดับ 4 จํานวน 7 ราย และ
ระดบั 5 จํานวน 3 ราย เขารวมโครงการเปนระยะเวลา
3 เดอืน พบวา  ผ ูปวยระดบั 4 ปรบัขึน้ระดบั 5 จํานวน 6
ราย คงอย ูท่ีระดบั 4 ตามเดมิ 1 ราย  ผ ูปวยอีก 3 รายคงอย ู
ท่ีระดบั 5 ตามเดมิ เม่ือเปรยีบเทียบคะแนนทักษะ 6 ดาน
คะแนนรวมเฉล่ียและความสามารถในการทํางานกอน
และหลังเขารวมโครงการพบวา คะแนนทักษะทาง
สังคม ทักษะการทํางาน ทักษะการพักผอน คะแนนรวม
ทักษะ 6 ดาน และความสามารถในการทํางานมีการเพ่ิม
ขึน้อยางมีนยัสําคญั สวนคะแนนทักษะการดแูลตนเอง
ทักษะการอย ูรวมกนัภายในบานและทักษะการใชชีวติ
ในชุมชนไมเพ่ิมขึน้อยางมีนยัสําคญั คณุภาพชีวิตโดย
รวมของผ ูปวยกอนและหลังเขารวมโครงการอย ูใน
ระดับปานกลาง มีคาเฉล่ียเทากับ87.5 ± 18.38 และ
83.5 ± 14.2 ตามลําดบั เม่ือเปรยีบเทียบคะแนนคณุภาพ
ชีวิตดานสุขภาพทางกาย ดานท่ีเกี่ยวกับจิตใจ ดาน
สัมพันธภาพทางสังคม ดานส่ิงแวดลอมและคุณภาพ
ชีวติโดยรวมกอนและหลังเขารวมโครงการพบวา ไม
เพ่ิมขึน้อยางมีนยัสําคญั  ดงัแสดงในตารางท่ี 1
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ตารางที ่1 การเปรยีบเทียบคะแนนทักษะ 6 ดาน คะแนนรวมเฉล่ียและความสามารถในการทํางานกอนและหลัง
เขารวมโครงการ (n = 10 )

กอน หลัง
X ± S.D. X ± S.D X2

ทกัษะ 6 ดาน
ทักษะการดแูลตนเอง 3.72 ± 0.43 3.87 ± 0.14 1.16
ทักษะการอย ูรวมกนัภายในบาน 3.76 ± 0.24 3.66 ± 0.21  -1.27
ทักษะทางสังคม 3.36 ± 0.53 3.67 ± 0.25 2.24*
ทักษะการทํางาน 3.26 ± 0.65 3.64 ± 0.21 2.11*
ทักษะการพักผอน 3.19 ± 0.31 3.50 ± 0.23 2.26*
ทักษะการใชชีวิตในชุมชน 3.35 ± 0.68 3.81 ± 0.15 1.86

คะแนนรวมทกัษะ 6 ดาน 3.36 ± 0.40 3.64 ± 0.15 2.04 *
ความสามารถในการทํางาน 2.74 ± 0.19 3.58 ± 0.21 2.83*
คณุภาพชวิีต

ดานสุขภาพทางกาย 19.40 ± 4.27 22.5 ± 2.8 1.89
ดานท่ีเกีย่วกบัจติใจ 19.70 ± 2.95 18.4 ± 4.3 -0.42
ดานสัมพันธภาพทางสังคม 9.20  ±1.32 8.8 ± 2.3 -0.36
ดานส่ิงแวดลอม 26.40 ± 5.62 25.8 ± 6.2 -0.07

คณุภาพชวิีตโดยรวม 87.50 ±18.38 83.50 ± 14.28 -0.05
*  p  < 0.05

เม่ือส้ินสุดการฝกผ ูปวยในเดือนธันวาคม
2547 ทางทีมงานยังสนับสนุนใหผ ูปวยใชชีวิตอย ูใน
ชุมชนวัดตอแตผ ูป วยไมไดรับเงินสนับสนุนจาก
โครงการจนถึงเดือนมิถุนายน 2548 พบวา มีผ ูปวยอย ู
ชุมชนวดัตอจํานวน 4 ราย ผ ูปวยเหลานีถู้กญาตทิอดท้ิง
และร ูสึกมีความสุขท่ีไดอย ูและทํางานท่ีวัด ญาติรับ
กลับบานไปอย ูกับครอบครัวจํานวน 2 ราย ไดงานใน
ชุมชนอ่ืน (ทําสวน) จาํนวน 2 ราย และมีผ ูปวยตองกลับ
เขารักษาซํ้าในโรงพยาบาล จํานวน 2 รายโดยรายท่ี 1

มีวินิจฉัยโรคเปน paranoid schizophrenia มีอาการ
หวาดระแวงวาคนตาํหน ิมีหูแววเปนเสียงส่ังใหทําราย
ตนเอง เคยมีพฤติกรรมทํารายตนเอง 1 ครั้ง ทีมผ ูดูแล
ประเมินพบวา ผ ูปวยเริม่มีอาการทางจติมีความเส่ียงตอ
การทํารายตนเองจึงใหเขารักษาในโรงพยาบาล สวน
อีกรายมีวนิจิฉยัโรคเปน undifferentiated schizophrenia
ไมมีอาการกําเริบแตผ ูปวยตองการกลับโรงพยาบาล
เพราะร ูสึกมีความสุขในการอย ูโรงพยาบาลมากกวาอย ู
วดั

๑๓๐
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วิจารณ
ผ ูปวยท้ังหมดเปนเพศชายเนือ่งจากหอผ ูปวย

ท่ีทําการเตรียมความพรอมคือ ชุมชนจําลองมีเฉพาะ
ผ ูชายและผ ูปวยชายมีความเหมาะสมในการใชชีวติรวม
กบัพระภกิษใุนวดั ผ ูปวยท้ังหมดเปนผ ูปวยจติเภทเรือ้รงั
ท่ีมีระยะเวลาในการอย ูโรงพยาบาลนาน มีระดับของ
สมรรถภาพจากแบบประเมินทักษะจําเปนพ้ืนฐานใน
การดํารงชีวิต 6 ดานเหมาะสมกับการคืนส ูสังคม คือ
เปนผ ูปวยระดับ 4 ขึ้นไป หมายถึง ผ ูท่ีไมตองพ่ึงผ ูอ่ืน
และสามารถประกอบอาชีพเล้ียงตัวเองได เม่ือผ ูปวย
กล ุมนีไ้ดไปใชชีวติในชุมชนจรงิรวมกบัการสนบัสนนุ
จากคนในชุมชนพบวา คะแนนทักษะทางสังคม ทักษะ
การทํางาน และทักษะการพักผอน เพ่ิมขึ้นอยางมีนัย
สําคญัสอดคลองกบัการศึกษาอ่ืน4,11  แตเปนท่ีนาสังเกต
วาทักษะการใชชีวติในชุมชนของการศึกษานีไ้มมีการ
เพ่ิมขึ้นอยางมีนัยสําคัญดังท่ีคาดการณไว สาเหตุเปน
จากลักษณะชุมชนวดับางระโหงเปนชุมชนในชนบท
แตแบบประเมินระดับความสามารถเกี่ยวกับทักษะ
จําเปนพ้ืนฐานในการดํารงชีวิตประจําวัน ดานทักษะ
การใชชีวิตในชุมชนหลายขอเปนการประเมินการใช
ชีวติในเมืองเชน ความสามารถในการเดนิทาง การใช
พาหนะไดถูกตองและปลอดภัย  การใชถนนอยาง
ปลอดภัย การร ูจักเลือกซ้ือสินคา อยางไรก็ตามเม่ือ
เปรียบเทียบกับการศึกษาเรื่องการทํางานในอารักษ
พบวา คาคะแนนทักษะการใชชีวิตในชุมชนของการ
ศึกษาครัง้นีเ้พ่ิมขึน้มากกวาการทํางานในอารกัษ11  นอก
จากนีย้งัพบวา ทักษะการดแูลตนเอง และทักษะการอย ู
รวมกนัภายในบานของการศึกษานีไ้มเพ่ิมขึน้อยางมีนยั
สําคญัแตกตางจากการศึกษาอ่ืน อาจเนือ่งจากลักษณะ
ของกจิกรรมท่ีโครงการนีด้ําเนนิการไมไดม ุงเนนดาน
การฝกทักษะการดแูลตนเองและทักษะการอย ูรวมกนั
ภายในบานเพราะผ ูปวยมี 2 ทักษะนี้ดีอย ูแลว แตเนน

การฝกทักษะทางสังคม ทักษะการทํางาน และทักษะ
การใชชีวติในชุมชนซ่ึงยงัขาดอย ู นอกจากนีค้าคะแนน
จากแบบประเมินผลความสามารถในการทํางานท่ี
ประกอบดวยพฤติกรรมการทํางานโดยละเอียด19
พฤติกรรมพบวา เม่ือผ ูปวยผานโครงการแลวมีคา
คะแนนเพ่ิมขึน้อยางมีนยัสําคญั สอดคลองกบัการศึกษา
ในตางประเทศ7ท่ีพบวารปูแบบการฝกทักษะในชุมชน
จรงิมีประสิทธิภาพชวยใหผ ูปวยมีทักษะดานตางๆรวม
ท้ังทักษะดานการทํางาน ท้ังนีอ้าจเนือ่งจากผ ูปวยไดรบั
การเตรยีมความพรอมกอนกลับไปใชชีวติในชุมชนจรงิ
ชุมชนไดรับการเตรียมมีความเขาใจพรอมใหโอกาส
ผ ูปวยไดอย ูรวมและชวยทํางาน และมีผ ูดูแลท่ีคอย
ประคับประคองสนบัสนุน ประสานกับทีมผ ูรักษาใน
การดูแลเรื่องยา อาการขางเคียงของยา ระดับพยาธิ
สภาพทางจิตใจ และกําหนดใหผ ูดูแลมีบทบาทเปน
ผ ูจดัการผ ูปวยรายกรณ ี12,13

คุณภาพชีวิตของผ ูป วยจากการศึกษานี้
คาคะแนนคณุภาพชีวติดานสุขภาพทางกาย ดานท่ีเกีย่ว
กบัจติใจ ดานสัมพันธภาพทางสังคม ดานส่ิงแวดลอม
และคุณภาพชีวิตโดยรวมไมเพ่ิมขึ้นอยางมีนัยสําคัญ
สวนใหญอย ูในระดบัปานกลางสอดคลองกบัการศึกษา
อ่ืน 14-17  โดยเฉพาะเม่ือเปรยีบเทียบกบัการศึกษาท่ีทําใน
โรงพยาบาลกลางวนัของสถาบันจติเวชศาสตรสมเดจ็
เจาพระยา17  ซ่ึงกล ุมผ ูปวยมีขอมูลทางคลินกิ ไดแก อายุ
การวนิจิฉัยโรค และระยะเวลาความเจบ็ปวยใกลเคยีง
กับการศึกษาครั้งนี้พบวา ผ ูปวยประเมินคุณภาพชีวิต
ของตนเองในระดับท่ีไมสูง อาจเปนผลมาจากวิธีการ
ประเมินคณุภาพชีวตินัน้ใชทรรศนะของผ ูปวยเอง ซ่ึง
ผ ูปวยจติเภทเรือ้รงัมักมีขอจาํกดัในการรบัร ูสภาพความ
เจบ็ปวยและคณุภาพชีวติไดอยางถูกตอง  นอกจากนีข้อ
คาํถามอาจไมมีความจาํเพาะกบัวถีิการใชชีวติของผ ูปวย
ซ่ึงแตกตางจากการใชชีวติของคนท่ัวไป18
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ในกรณีผ ูปวย 2 รายท่ีกลับเขารักษาซํ้าใน
โรงพยาบาลเปนกรณีท่ีทางทีมผ ูดูแลตองพิจารณา
แนวทางการฟนฟูสมรรถภาพใหเหมาะสมในแตละ
กรณ ีในรายแรกท่ีมีอาการทางจติกาํเรบิจติแพทยท่ีดแูล
ไดทบทวนและประเมินการรักษาท่ีเหมาะสมใหมเพ่ือ
ควบคมุอาการทางจติและวางแผนวาหากตองฝกทักษะ
ในชุมชนควรไปฝกในชุมชนเดมิท่ีผ ูปวยค ุนเคย สวน
รายท่ี 2 เปนผ ูปวยท่ีมีภาวะปรับตัวยากเนื่องจากอย ู
โรงพยาบาลนาน 4 ป ควรพยายามหาโอกาสและ
สนบัสนนุใหผ ูปวยกลับไปอย ูในชุมชนอีกครัง้

การศึกษานีมี้ขอจาํกดัคอื ผ ูประเมินผลการฝก
ทักษะจําเปนพ้ืนฐาน 6 ดาน และความสามารถในการ
ทํางาน เปนทีมเดียวกับผ ูใหการฝก และดูแลผ ูปวย
ขณะเขารวมโครงการ อาจสงผลตอคาคะแนนของ
ผ ูปวยกอนและหลังเขารวมโครงการได  การดําเนิน
โครงการมีความยากเพราะเกี่ยวของกับทัศนคติของ
ชุมชน ผ ูปวยจิตเภทเรื้อรังท้ังหมดท่ีถูกคัดเลือกตองมี
ความพรอมไมกอใหเกดิปญหากบัชุมชน ใชผ ูดแูลผ ูปวย
อยางใกลชิดจํานวนมาก และมีคาใชจายสูงทําใหรับ
ผ ูปวยเขารวมโครงการจํานวนจํากดัเพียง 10 คน แบบ
ประเมินท่ีใชเปนแบบประเมินท่ีใชในการฝกทักษะใน
สถานพยาบาลอาจมีขอจํากดัในการใชประเมินการฝก
ทักษะในชุมชน

สรุป
การฝกทักษะจําเปนพ้ืนฐานในในการดํารง

ชีวิตประจําวันใหกับผ ูปวยจิตเภทเรื้อรังในชุมชน
สามารถเพ่ิมทักษะดานตางๆของผ ูปวยไดโดยเฉพาะ
ทักษะทางสังคม ทักษะการทํางาน ทักษะการพักผอน
และความสามารถในการทํางาน คณุภาพชีวติของผ ูปวย
ท่ีเขารวมโครงการอย ูในระดบัปานกลาง สอดคลองกบั
เปาหมายของการฟนฟูสมรรถภาพทางจติเวชท่ีใชการ
สนบัสนนุและการฝกทักษะในชุมชนจรงิ เพ่ือใหผ ูท่ีมี

ความเจบ็ปวยทางจติ สามารถดาํรงสถานภาพทางสังคม
อาชีพ การศึกษา และครอบครัวโดยใชศักยภาพและ
พลังของชุมชนเปนหลัก และมีทีมสุขภาพจิตคอย
สนบัสนนุตามความเหมาะสม
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