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ว ิธ ีด ำ เน ิน ก า ร ศ ึก ษ !

การศึกษาครังนีเป็นโครงการศึกษาอิสระ มีจุดประสงค์เปรียบเทียบคะแนน ลักษณะและ 
ความรุนแรงของอาการหูแว่วของผู้ป่วยจิตเภท ก่อนและหลังการใช้กลุ่มบำบัดทางพฤติกรรม 
ความคิด รูปแนบการศึกษาเป็นการศึกษากลุ่มเดียว วัดผลก่อนและหลังการศึกษา(The One-Group 
Pretest-Posttest Design)

ประชากรและกลุ่มคัวอย่าง
ประชากร ที่ใช้ในการศึกษา คือ ผู้ป ่วยที่ได้รันการวินิจฉัยจากจิตแพทย์ว่าเป็นโรคจิตเภท 

ตามเกฌฑการวินิจฉัยโรคทางจิตเวช ICD 10 (International Classification of Disease) และเป็น 
ผู้ป่วยที่เข้ารับการรักษาที่หอผู้ป่วยใน สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา

กลุ่มคัวอย่าง คือ ผู้ป่วยจิตเภทที่การเลือกกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาครังนีใช้วิธีการแบบ 
เจาะจง(Purposive Sampling) จำนวน 20 คน จากประชากร ที่มีคุณสมบัติ ตามเกณฑ์ที่กำหนดตังนี

1) ผู้ป่วยที่ได้รับการวินิจฉัยจากจิตแพทย์ ว่าเป็นโรคจิตเภท ตามเกณฑ์การวินิจฉัยโรคทาง 
จิตเวช 1CD 10

2) อายุ 18- 59 ปี
3) ผู้ป่วยจิตเภททังเพศชายและเพศหญิง
4) เป็นผู้ป่วยที่มีอาการทางจิต ในระยะเร่งรัดบำบัดและบำบัดระยะยาว ซึ่งใช้เกณฑ์การ 

จำแนกประเภทผู้ป่วยของ สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา
5) มีอาการหูแว่วมากกว่า 1 เดือนขึนไป และยังคงมีอาการหูแว่ว
6) ไม่อยู่ในระหว่างการรักษาด้วยไฟฟ้า
7) สามารถฟงและอ่านภาษาไทยได้ ตอบแบบสอบถามได้
8) มีความยินดีที่จะเข้าร่วมการศึกษาในครังนี โดยลงนามในเอกสารยินยอม

ข ั้น ฅ อ น ก า ร ค ัด เล ือ ก ก ล ุ่ม ค ัว อ ย ่า ง

ผู้ศ ึกษาทำการคัดเลือกผู้ป ่วยจิตเภท ท ี่แพทย์ร ันรักษาเป ็นผู้ป ่วยในสถาบันจิตเวชศาสตร์ 
สมเด็จเจ้าพระยา จำนวน 20 คน คัดเลือกบังผู้ป่วย ด้วยวิธีเฉพาะเจาะจง

1) ศึกษาประวัติจากเวชระเบียน ปรึกษาคับพยาบาลประจำหอผู้,ป่วยจามจุรี และหอผู้ป่วย 
เฟ่องฟ้า คัดเลือกผู้ป่วยจิตเภทตามคุณสมบัติที่กำหนด จำนวน 20 คน
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2) ผู้ศึกษาแจ้งรายละเอียดให้ผู้ป่วขจิตเภททราบเป็นรายบุคคล โดยแนะนำตัวผู้ศึกษาแจ้ง 
รายละเอียด เกี่ยวกับโครงการศึกษาอิสระ วัตลุประสงค์ของการศึกษา ประโยชน์ทีผู้ป่วยจะได้รับ 
จากการเข้าร่วมกิจกรรม และความยินดีเข้าร่วมกิจกรรม

3) เมื่อได้ผู้เข้าร่วมการศึกษา จำนวน 20 คน แบ่งผู้ป่วยออกเป็น 2 กลุ่มๆ ละ 10 คน 
จากนั้นผู้ศึกษาให้ตารางนัดหมาย วันและเวลาในการดำเนินกิจกรรม แล้วจึงบันทึกข้อมูลการ 
ยินยอมของผู้ป่วย ในหนังสือยินยอมเข้าร่วมในโครงการศึกษาอิสระ

เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา แบ่งเป็น 2 ประเภท คือ
1. เครื่องมือที่ใช้ดำเนินการศึกษา

1.1 กลุ่มบำบัดทางพฤติกรรมความคิด ซึ่งผู้ศึกษาได้ศึกษาพัฒนาปรับปรุงจากการ 
ศึกษาวิจัย ของ Lewis et al. (2002 ) โดย Lewis et al. ศึกษาผลของกลุ่มบำบัดทางพฤติกรรม 
ความคิด ศึกษาผลของ การให ้คำปรึกษา และการดูแลแบบปกติ ระยะการดำเน ินการศึกษา 5 
สัปดาห์ ในผู้ป ่วยจิตเภทที่ม ีอาการทางจิตกลุ่มบวก คือ หลงผิด ประสาทหลอน โดยกระบวนการ 
บำบัดด้วยบำบัดทางพฤติกรรมความคิด ประกอบด้วย 4 กิจกรรมคือ กิจกรรม ท่ี 1 เป็นระยะสร้าง 
ส ้มพ ันธภาพ ให ้ค วาม ร ู้เร ื่อ งโรค จ ิต เภ ท  ส าเห ต ุแ ล ะก ารร ัก ษ า ให ้ผ ู้ป ่วยโรค จ ิต เภ ท เข ้าใจ  
ความสัมพันธ์ของ สถานการณ์ ความคิด ความรู้ส ึก และพฤติกรรม กิจกรรมที่ 2 ค้นหาเหตุการณ์ 
หร ือป ิญ หาของผ ู้ป ่วย จ ัด เร ียงลำด ับ ความ ส ำค ัญ ของป ีญ ห าท ี่ม ีผลต ่อความ ค ิด  ก ิจกรรมท ี่ 3 
ตรวจสอบความคิดอัตโนมัต ิ ต ่ออาการหลงผิดและประสาทหลอน กิจกรรมที่ 4 ค้นหาแนวทาง 
จัดการกับอาการหลงผิดประสาทหลอน ผู้ศึกษานำโปรแกรมกลุ่มบำบัดทางพฤติกรรมความคิด ซ่ึง 
ผู้ศึกษาได้พัฒนาปรับปรุงจากการศึกษาวิจัย ของ Lewis และคณะ ( 2002 )ร่วมกับกระบวนการกลุ่ม 
มีวัตถุประสงค์เพื่อเปรียบเทียบลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วของผู้ป่วยจิตเภท ก่อนและ 
หลังได้รับการบำบัดด้วยกลุ่มบำบัดทางพฤติกรรมความคิด โดย กำหนดขันตอนการพัฒนากลุ่ม 
บำบัดทางพฤติกรรมความคิดดังนี

1) ศึกษาดำราเอกสารและงานวิจัยที่เก ี่ยวข้องกับแนวคิด ทฤษฎี โรคจิตเภท 
อาการหูแว่ว ล ักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วผ ู้ป ่วยจิตเภท และแนวคิดกลุ่มบำบัดทาง 
พฤติกรรม ความคิด โดยปรับโปรแกรมกลุ่มบำบัดทางพฤติกรรมความคิดของ Lewis และคณะ 
(2002)

2) จัดทำกลุ่มบำบัดทางพฤติกรรมความคิดต่อลักษณะและความรุนแรงของ 
อาการหูแว่ว สำหรับผู้ป่วยจิตเภท โดยกำหนดรูปแบน และขันตอนของการดำเนินการทำกิจกรรม 
ตามลำดับ โดยผู้ศ ึกษาได้ปรึกษาอาจารย์ ที่ปรึกษาจากนันผู้ศึกษาได้สร้างแบบบันทึกอาการหูแว่ว 
สื่อประกอบการทำกิจกรรม และเตรียมอุปกรณ์ในการดำเนินกิจกรรม ดำเนินกิจกรรมกับผู้ป่วยจิต 
เภทเป็นรายกลุ่มๆ ละ 10 คน ติดต่อกันเป็นระข ะเวลา 3 ส ัปดาห ์ค ือส ัปดาห ์ท ี่] วันจันทร์ ดำเนิน
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กิจกรรมที่ 1 ว ันพุธดำ!บินกิจกรรมที่ 2 และวันศ ุกร ์ ดำ เน ินกิจกรรมที่ 3 สัปดาห์ที่ 2 ว ันจันทร์
<k-

ดำเนินกิจกรรมที่ 4 และวันศุกร์ดำ!บินกิจกรรมที่ 5 สัปดาห์ที่ 3 วันศุกร์ดำเนินกิจกรรมที่ 6 ใช้เวลา 
ในการดำเนินกิจกรรมแต่ละครัง 1 ช ั่วโมง3 0 นาที โดยผู้ศึกษาบุ่งหวังให้ผู้ป่วยจิตเภทที่มีอาการหู 
แว่ว ได้เร ียนรู้เร ื่องโรคที่ตนเองเป ็นอยู่ เก ิดการปรับเปล ี่ยนความค ิดและพฤติกรรมในทางบวก 
เร ียนรู้และเก ิดท ักษะในการเผช ิญกับอาการห ูแว ่ว ได ้อย ่างเหมาะสม กลุ่มบำบัดทางพฤติกรรม 
ความคิดต่อลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่ว ของผู้ป ่วยจิตเภทประกอบด้วย 6 กิจกรรม
mi

กิจกรรมที่ 1 การสร้างส้มพันธภาพ ระหว่างผู้นำกลุ่มและสมาชิกกลุ่ม ผู้นำกลุ่มให้สมาชิก 
กลุ่มเกิดความคุ้นเคย ไว้วางใจกัน ชีแจงระเบียบของการเข้ากลุ่ม วัตถุประสงค์ และประโยชน์ที่ 
ได้รับในการเข้าร่วมโปรแกรมการปรับเปลี่ยนความคิดและพฤติกรรมต่อลักษณะและความรุนแรง 
ของอาการหูแว่ว สอบถามอาการสำคัญก่อนมาโรงพยาบาล ความรู้ และประสบการณ์การดูแล 
ตนเองของสมาชิก มอบหมายการบ้าน ให้สมาชิกบันทึกลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่ว 
ลงในแบบบันทึกทุกวัน

กิจกรรมที่ 2 ให้ความรู้เรื่องโรคจิตเภท สาเหตุ อาการและการรักษา สอบถามความคิด 
ความเชื่อ ความรู้สึก เกี่ยงกับอาการหูแว่ว ให้สมาชิกกลุ่ม เห็นความสำคัญของการบำบัดรักษา 
อาการหูแว่ว และให้ความร่วมมือในการบำบัดรักษาจนครบโปรแกรม มอบหมายการบ้าน ให้ 
สมาชิกบันทึกลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วลงในแบบบันทึกพุกวัน

กิจกรรมที่ 3 ให้สมาชิกกลุ่ม ได้รับ ความรู้เกี่ยวกับ รูปแบบกระบวนการคิดและพฤติกรรม 
กำหนดสถานการณ์ และมีรูปภาพประกอบเพื่อให้สมาชิกกลุ่มได้เข้าใจง่าย ให้สมาชิกกลุ่ม เขียน 
ความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึก และพฤติกรรม ของตนเอง ลงในรูปแบบกระบวนการคิดและ 
พฤติกรรม ประเมินความรู้ความเข้าใจ ผู้นำกลุ่มทบทวนให้สมาชิกเข้าใจอีกครัง มอบหมายการบ้าน 
เพิ่ม คือการ‘ฝึก ตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรม จากสถานการณ์ ที่กำหนดให้ 
ในแบบบันทึก

กิจกรรมที่ 4 ผู้นำกลุ่ม ทบทวนตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรม จาก 
สถานการณ์ที่กำหนดให้ในสมุดบันทึก เพื่อตรวจสอบความรู้ความเข้าใจ ในการตรวจสอบความคิด 
อัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรม ผู้นำกลุ่มกำหนดสถานการณ์ ที่เกิดจากอาการหูแว่ว ให้สมาชิก 
กลุ่มได้ฝึกการตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรม ผู้นำกลุ่มให้สมาชิกกลุ่ม ได้ 
เล่าสถานการณ์ ที่เกิดจากอาการหูแว่ว ของตนเอง แล้วนำสถานการณ์นันลงในรูปแบบกระบวนการ 
คิดและพฤติกรรม เพื่อตรวจสอนความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรมด้านลบ มอบหมาย 
การบ้าน ให้สมาชิกได้บันทึกอาการหูแว่ว พร้อมทังความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรม ต่อ 
อาการหูแว่วของตนเอง



57

กิจกรรมที่ 5 ปรับเปลี่ยนความคิดอัตโนมัติทางบวก นำสถานการณ์ที่เกิดจากอาการหูแว่ว 
ของสมาชิดกลุ่ม มาเป็นสถานการณ์ ให้สมาชิกกลุ่มได้ฝึกตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึก 
และพฤติกรรมทางบวก ผู้นำกลุ่มอธิบายทักษะและการใช้ทักษะในการเผชิญอับอาการหูแว่ว โดย 
ให้สมาชิกเลือกวิธิที่สร้างสรรค์ และเป็นประโยชน์ ต่อตนเอง มอบหมายการบ้านให้สมาชิกได้ 
บันทึกอาการหูแว่ว และทักษะที่ใช้ในการเผชิญกับอาการหูแว่ว ผลของการใช้ทักษะในการเผชิญ 
กับอาการหูแว่ว

กิจกรรมที่ 6 สรุปและประเมินผล โดยให้สมาชิกกลุ่ม ทบทวนประเด็นต่างๆที่ได้เรียนรู้ 
อภิปรายแลกเปลี่ยนความคิดเห็น ทำแบบประเมินหลังเข้ารับการบำบัดรักษา

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ
การตรวจสอบความตรงของเบือทา (Content Validity) ผู้ศึกษานำคู่มือกลุ่มบำบัดทาง 

พฤติกรรมความคิด ซึ่งประกอบด้วย 6 กิจกรรม ปรึกษาอาจารย์ที่ปรึกษา จากนันให้ผู้ทรงคุณวุฒิ 
ทางสุขภาพจิตและจิตเวช 3 ท่าน ( แสดงรายชื่อในภาคผนวก ก.) ตรวจสอบความตรงของเบือหา 
สำนวน ภาษา ความครอบคลุมเบือหา รูปแบบและความเหมาะสมของกิจกรรม ไปปรับปรุงแก้ไข 
ตามผู้ทรงคุณวุฒิแนะนำ ภายใต้การดูแลและแนะนำของอาจารย์ที่ปรึกษา โดยมีประเด็นที่ต้อง
ปรับปรุงแก้ไขดังนี้

1) รูปแบบกิจกรรมควรเพิ่มเติมให้ผู้ป่วยได้ทราบถึง Attitude ความคิด และความรู้สึกของ 
ตนเองต่ออาการหูแว่ว จำนวนครังในการจัดกิจกรรมมีความเหมาะสม แต่ระยะเวลา ควรใช้ 3-4 
สัปดาห์ เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างเป็นกลุ่มที่มีอาการอยู่ในระยะเร่งรัดบำบัด และบำบัดระยะยาว 
ระยะเวลาส่วนใหญ่ในการอยู่โรงพยาบาล ประมาณ 4 สัปดาห์

2) เบือหาของกิจกรรม ในการให้ความรู้เรื่องโรคจิตเภทสันๆแต่ ควรเพิ่มการให้ความรู้เรื่อง 
อาการหูแว่ว และควรเล่าเกี่ยวกับสถานการณ์ กรณีศึกษาหรือหนังที่เกี่ยวกับผู้ป่วยจิตเภทที่มีอาการ 
หูแว่ว เพิ่อให้ผู้ป่วยได้เข้าใจมากขึน

3) เบือหาของแบบบันทึกอาการหูแว่ว ควรเป็นคำที่ผู้ป่วยเข้าใจง่าย พร้อมทั้งยกตัวอย่าง 
และทดลองทำการบ้านก่อนบันทึกเพื่อเพิ่มความเข้าใจให้กับผู้ป่วย

หลังการปรับแก้แล้วผู้ศึกษา ได้นำเครื่องมือไปทดลองใช้ (Try -out) กับกลุ่มผู้ป่วยโรค 
จิตเภทที่มีคุณสมบัติตามที่กำหนด เป็นกลุ่มตัวอย่าง 1 กลุ่ม 1 0 ราย โดยแบ่งการดำเนินกิจกรรม 
ดังนีคือ ว ันจันทร์9.00-10.30ดำเนินกิจกรรมที่ 1 และ 13.00- 14.30 ดำเนินกิจกรรมที่ 2 วันอังคาร 
9.00 น. -  10.30 น. ดำเนินกิจกรรมที่ 3 และ 13.00 น. -14.30 น. ดำเนินกิจกรรมที่ 4 วันพุธ 9.00 
น . - 10.30 น.ดำเนินกิจกรรมที่ 5 และว ัน ศ ุกร ์9.00 น.-10.30 น. ดำเนินกิจกรรมที่ 6 จนครบ 6 
กิจกรรม เพื่อศึกษาความเป็นไปได้ในการนำไปใช้ ความชัดเจนของภาษาที่ใช้ กิจกรรมที่นำไปใช้ 
ความเหมาะสมของเวลาในแต ่ละก ิจกรรม รวมถ ึงป ีญหาและอ ุปสรรคท ี่อาจเก ิดข ึ้นระหว่าง
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ดำทไนการกลุ่มบำบัด จากการทดลองใช้กลุ่มบำบัดทางพฤติกรรมความคดในเบืองต้นพบว่า เนือหา 
และคำพูดที่ใช้ควรกระชับ เข้าใจง่าย ชัดเจน ไม่ใช้คำพูดหรือภาษาที่เป็นทางการผู้ป่วยจิตเภทไม่ 
เข้าใจ เช่น คำว่า ความคิดอัตโนมัติควรใช้ว่าความคิดที่เกิดขึนทันที หรือความคิดแว๊บแรก เมื่อมี 
สถานการณ์มากระทบ และการแยกแยะระหว่างความคิด ความรู้สึก ผู้ป่วยจิตเภทจะแขกแยะไต้ช้า 
แรกๆ สับสนเมื่ออธินายความแตกต่างของความคิด ความรู้สึก ต้องยกตัวอย่างหรืออธิบายประกอบ 
ให ้ผ ู้ป ่วยเข ้าใจก่อนและให้เวลาในการ!เกแยกแยะ ผู้ป ่วยสามารถแขกแยะไต้เร็วขึน และอีกทัง 
ลักษณะของผู้ป่วยจิตเภทสมาธิน้อย ผู้ศึกษาจึงต้องพยายามคุมสถานการณ์ให้เป็นไปตามขันตอนที่ 
กำหนดไว้อ ีกท ั้งผ ู้ศ ึกษาต้องเตรียมตัว เตรียมเอกสารให ้พร้อมและต้องม ีสมาธิเป ็นอย่างด ี เพื่อ 
สามารถควบคุมสถานการณ ์และแก ้ไขเหต ุการณ ์เฉพาะหน ้าให ้เป ็นไปตามข ันตอนและเวลาท ี่ 
คำหนด

2. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ประกอบด้วย 2 ส่วน คือ
2.1 ข้อมูลทั่วไปส่วนบุคคลของผู้ป่วย ได้แก่ เพศ อายุ ศาสนา สถานภาพสมรส ระดับ 

การศึกษา ระยะเวลาในการเจ็บป่วยทางจิต ระยะเวลาที่มีอาการหูแว่ว จำนวนครังของการเข้ารับ 
การรักษาในโรงพยาบาล

2.2 แบบประเมินลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วสำหรับผู้ป่วยจิตเภท
ในการศึกษาครังนีผู้ศึกษาไต้ใช้ แบบประเมินลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่ว

ของ ธิดารัตน์ คณึงเพียร (2548) ที่ตัดแปลงมาจาก Auditory hallucination Questionniare ของ 
Bucherri et al.(2002) ลักษณะของเครื่องมือนีประกอบด้วย ข้อคำถาม จำนวน 10 ข้อ เกี่ยวกับอาการ 
หูแว่วในลักษณะต่าง  ๆ 10 ลักษณะ และแต่ละคำถามประกอบด้วยตัวเลือก ซึ่งลักษณะข้อคำตอบ 
แบ่งเป็นมาตราส่วนประมาณค่า 6 ระดับ โดยมีลักษณะคะแนนดังนี

คะแนน 0 หมายถึง ไม่มีอาการ
คะแนน 1 หมายถึง เล็กน้อย
คะแนน 2 หมายถึง ปานกลาง
คะแนน 3 หมายถึง ค่อนข้างมาก
คะแนน 4 หมายถึง มาก
คะแนน 5 หมายถึง มากที่สุด

และมีคะแนนรวมของ แนบสัมภาษณ์อยู่ ในช่วงระหว่าง 0-50 คะแนน ซึ่งในการแปลผลหาก 
คะแนนมากหมายถึง อาการหูแว่วมาก
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กไรตรวจสอบคุณภาพเครืองมือ
1. การตรวจสอบความตรงฅใมเนื้อหา ( Content Validity ) ธิดารัตน์คณึงเพียร (2548) ได้ 

นำแบใท]ระเมินลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วของ Buccheri et al. (2002) มาพัฒนาและ 
ใ]รัาท]รุงเนือหาเพิ่มเติม ทำการตรวจสอบความตรงเชิงฌือหา โดยปรึกษาผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน 
ประกอบด้วย พยาบาลจิตเวช 1 ท่าน พยาบาลผู้เชี่ยวชาญด้านการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช 1 
ท่าน และจิตแพทย์ 1 ท่าน พบว่ามีเนือหาและใช้ภาษาเหมาะสม ผู้ศึกษานำแบบประเมินลักษณะ 
และความรุนแรงของอาการหูแว่ว ไปปรึกษาอาจารย์ที่ปรึกษาอีกครั้งก่อนนำไปใช้จริง เพื่อตรวจ 
สอบฌือทาและภาษาที่เหมาะสม เพื่อให้เกิดความถูกต้องตามเนือหา พบว่าเบือหามิความถูกต้อง 
ชัดเจน ภาษาที่ใช้มิความถูกต้องเหมาะสม เข้าใจง่าย

2. การตรวจสอบความเที่ยง (Reliability) ผู้ศึกษานำเครื่องมือไปทดลองใช้ ( try out ) กับ 
ผู้ป่วยจิตเภท ที่แผนกผู้ป่วยใน สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา และมีลักษณะเช่นเดียวกับ 
กลุ่มตัวอย่างจำนวน 30 คน แล้วนำข้อมูลที่ได้จากการทดลองใช้มาหาค่าความเที่ยงของเครื่องมือ 
โดยใช้สูตรสัมประสิทธิแอลฟาของครอนบาค (Cronbach' ร Alpha Coefficient ) ได้ค่าความเที่ยง 
เท่ากับ .83

การดำเนินการโครงการศึกษาอิสระขันตอนในการดำเนินการศึกษาโครงการอิสระผู้ศึกษา 
แบ่งการดำเนินการศึกษาออกเป็น 3 ขันตอนดังนีคือ

ขั้นตอนที่ 1 ขั้นเตรียมการศึกษา มีการดำเนินการดังนื้
1) เตรียมการศึกษา โดยผู้ศึกษา ด้นคว้าศึกษาตำรา เอกสาร งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับ 

แนวคิด ทฤษฎี ที่เกี่ยวข้องกับการพยาบาล บำบัดรักษาผู้ป่วยจิตเภท ‘ฝึกปฏิบัติทักษะการพยาบาล 
สุขภาพจิตและจิตเวช ด้วยกลุ่มจิตบำบัด กลุ่มบำบัดทางพฤติกรรมความคิด (Group Cognitive 
behavior therapy : CBT) ฝึกทักษะการเป็นผู้นำกลุ่ม ได้แก่ อำนวยความสะดวกก่อให้เกิดประโยชน์ 
แก่ผู้ป่วย และสมาชิก เสริมสร้างบรรยากาศที่อบอุ่น นำกลุ่มไปสุ่เป้าหมายที่ตังไว้ และกระตุ้นและ 
สังเกตการเปลี่ยนแปลง การให้คำปรึกษา การให้ความรู้ การชีแนะและให้ความรู้แก่ผู้ป่วย ทัง
รายบุคคลและรายกลุ่ม ที่แหล่ง'ฝึกใ]ฏิบัติงาน และ‘ฝึกปฏิบัติในทน,วยงานที่ตนเองปฏิบัติงานอยู่ โดย 
มีผู้เชี่ยวชาญดูแลและนำปิญหาที่พบ ปรึกษาอาจารย์ที่ปรึกษา เพื่อให้การศึกษาดำเนินไใ]ตาม
ขันตอนที่ถูกต้องและครอบคลุม

2) เตรียมเครื่องมือ ที่ใช้ในการศึกษาและจัดท่าแผนการดำเนินการในการศึกษา
ได้แก่

2.1 กลุ่มบำบัดทางพฤติกรรมความคิดต่อลักษณะและความรุนแรงของ
อาการหูแว่ว

2.2 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปส่วนบุคคล
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2.3 แบบสัมภาษณ์ลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วของผู้ป่วยจิตเภท
2.4 จัดทำแบบบันทึกอาการหูแว่ว เอกสารสื่อการให้ความ!เรื่องโรคจิตเภท และ 

อุปกรณ์ประกอบกิจกรรม
3) เดรียมสถานที่ ผู้ศึกษาประสานงานกลุ่มการพยาบาลและผู้อำนวยการ สถาบัน

จิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระขา เพื่อขอความร่วมมือในการทำโครงการศึกษาอิสระและขออนุญาต 
ใช้สถานที่คือห้องกิจกรรมกลุ่มตึกจามจุรี และตึกเพื่องฟ้า เป็นห้องกิจกรรมกลุ่มที่สงบ โดยขอ
หนังสือจากคณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย เพื่อขออนุญาตทำการศึกษา และเก็บ 
รวบรวมข้อมูล โดยแจ้งรายละเอียดเกี่ยวกับวิธีการและระยะเวลาในการดำเนินการศึกษา เมื่อได้รับ 
อนุมัติแล้วจึงติดต่อประสานงานกับหัวหน้าหอผู้ป่วย ในการจัดดำเนินกิจกรรมกับกลุ่มตัวอย่าง

4) เตร ียมผู้ช ่วยในการศ ึกษา ผู้ศึกษาได ้เตรียมผู้ช่วยผู้ศึกษา จำนวน 1 คน ซึ่งผู้ช่วย 
ผู้ศึกษาในการดำเนินโครงการศึกษาครังนี เป็นพยาบาลวิชาชีพ ที่มีประสบการณ์ในการดูแลผู้ป่วย 
จิตเวชตังแต่ 5 ปีขึนไป และเป็นผู้ผ่านการอบรมการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช จบการศึกษา 
ระดับปริญญาโท สาขาการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช มืประสบการณ์ในการนำบัดผู้ป่วยด้วย 
กลุ่มบำบัดทางพฤติกรรมความคิด โดยทำหน้าที่ช่วยในการเก็บรวบรวมข้อมูล และเป็นผู้ช่วยผู้นำ 
กลุ่ม ช่วยกระตุ้นสมาชิกในการทำกิจกรรม ร่วมสังเกตการณ์และจดบันทึกพฤติกรรมของสมาชิก 
กลุ่ม รวมทังบันทึกปจจัยบำบัดต่างๆที่เกิดขึน

5) เตรียมกลุ่มตัวอย่าง ตามขันตอนการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่างตังกล่าวไว้ข้างด้น 
โดยแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม กลุ่มละ 10 คน โดยผู้ศึกษาอธิบายขันตอน วัตถุประสงค์ในการศึกษา 
อธิบายให้กลุ่มตัวอย่างทราบระยะเวลา วิธีการดำเนินกิจกรรม เมื่อกลุ่มตัวอย่างลงนามยินยอมเข้า 
ร่วมกิจกรรม จึงนัดหมายเข้าร่วมกิจกรรม

การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง
ในการศึกษาครังน ีม ีการพิท ักษ์ส ิทธิ"กลุ่มตัวอย่าง ซ ึ่งเป ็นผู้ป ่วยจิตเภทในหอผู้ป ่วยใน 

สถาบ ันจิตเวชศาสตร์สมเด ็จเจ ้าพระยา โดยผู้ศ ึกษาช ี้แจงให ้กลุ่มต ัวอย่าง ทราบถึงส ิทธิในการ 
ตัดสินใจเข้าร่วมการศึกษาครังนี พร้อมทังอธิบายให้กลุ่มตัวอย่าง ทราบว่าการตอบรับหรือการ 
ปฏิเสธการเข้าร่วมการศึกษาครังนี จะไม่มีผลกระทบต่อบริการที่กลุ่มตัวอย่าง จะได้รับจาก 
สหวิชาชีพ ของสถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระขา ข้อมูลทุกอย่างของกลุ่มตัวอย่างจะถือเป็น 
ความลับไม่มีผลกระทบใดๆ ต่อการรักษาและการบริการที่จะได้รับและรายงานผลการศึกษาใน 
ภาพรวมไม่มีการเปดเผยชื่อให้ผู้อ ื่นทราบ แต่จะนำไปวิเคราะห์ข ้อมูลซึ่งจะมีคุณค่าต่อการพัฒนา 
และการปรับปรุงในการให้บริการทางสุขภาพแก่ผู้ป่วยต่อไป
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ขั้นตอนที่ 2 ก!รดํไเนินก!รสีกษใ
การดำเนินกิจกรรมกลุ่มบำบัดทางความคิดและพฤติกรรม ประกอบด้วย 6 กิจกรรม 

ดำเนินการ ในแต่กิจกรรมใช้เวลา 1 ขั้วโมง -  1 ขั้วโมง 30 นาที ผู้ศึกษามีบทบาทเป็นผู้นำกลุ่ม และ 
ผู้ช่วยผู้ศึกษาเป็นผู้ช่วยผู้นำกลุ่มครบทัง 6 กิจกรรมและช่วยเก็บรวบรวมข้อมูลของสมาชิกก่อนและ 
หลังเข้าร่วมกิจกรรม การดำเนินการศึกษามีดังนี

คารางที่ 1 ตารางแสดงแผนการดำเนินกิจกรรมกลุ่มบำบัดทางพฤติกรรมความคิดต่อลักษณะความ 
รุนแรงของอาการหูแว่วของผู้ป่วยจิตเภท สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา

ก ล ุ่ม ท ี่1 เวลา 9 .3 0 - 1 1 .0 0 น. แล ะก ล ุ่ม ท ี่2 เวลา 1 3 .0 0 -1 4 .3 0 น.
สัปดาห์ วัน/เดือน/ปี กิจกรรม

สัปดาห์ที่! วันจันทร์ ท่ี 7 เมษายน 2551 กิจกรรมที่ 1 การสร้างส้มพันธภาพ

วันพุธ ท่ี 9 เมษายน 2551 กิจกรรมที่ 2 การให้ความรู้เรื่องโรคจิตเภท
วันศุกร์ ท่ี 11 เมษายน 2551 กิจกรรมที่ 3 พัฒนาความรู้รูปแบบ 

กระบวนการคิดและพฤติกรรม ตรวจสอบ 
ความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรม 
จากสถานการณ์

สัปดาห์ที่ 2 วันจันทร์ 14 เมษายน 2551 กิจกรรมที 4 ตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ 
ความรู้สึกและพฤติกรรม ที่เกิดจากอาการหู 
แว่ว

วันศุกร์ 18 เมษายน 2551 กิจกรรมที่ 5 ปรับเปลี่ยนความคิดอัตโนมัติ 
ทางบวก เกิดทักษะในการเผชิญกับอาการ 
หูแว่ว

สัปดาห์ที่ 3 วันศุกร์ที่ 25 เมษายน 2551 กิจกรรมที่ 6 สรุป ประเมินผล

กิจกรรมที่ 1 การสร้างสัมพันธภาพ 
วัตถุประสงค์

1. เพื่อให้สมาชิกได้สร้างความคุ้นเคย ไว้วางใจกัน เกิดส้มพันธภาพที่ดีระหว่างผู้นำกลุ่ม 
และสมาชิกกลุ่ม

2. เพื่อให้สมาชิกรับทราบวัตถุประสงค์และประโยชน์ที่ได้รับในการเข้าร่วมโปรแกรมการ 
ปรับเปลี่ยนความคิดและพฤติกรรมต่อลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่ว
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3. เพื่อใบ้สมาชิกเกิดแรงจูงใจในการบำบัด
4. เพื่อประเมินความรู้และประสบการณ์การดูแลตนเองของสมาชิก

กระบวนการดำเนินการและเนื้อหา
]. การสร้างส้มพันธภาพ เริ่มต้นด้วยการกล่าวคำทักทาย สมาชิก แนะนำตนเอง สมาชิก 

แนะนำตนเองสนทนาและซักถามเรื่องทั่วไป
2. อธิบายทำความเข้าใจกับสมาชิกถึงวัตถุประสงค์ของโปรแกรม ระยะเวลา ขันตอน

กิจกรรม
3. สอบถามรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับ ความเจ็บป่วย ความรู้เรื่องโรคจิตเภท และประสบการณ์ 

การดูแลตนเอง
4. มอบหมายการบ้าน ใบ้สมาชิก บันทึกลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่ว ในแบบ 

บันทึกอาการหูแว่วทุกวันเพื่อใบ้ผู้ป่วยไต้ติดตามสังเกตอาการหูแว่วของตนเอง
5. สรุปการสนทนา และนัดหมายครังต่อไป 

การประเมินผล
เมื่อดำเนินการตามกระบวนการแล้วพบว่า
เมื่อเริ่มกิจกรรมกลุ่มครังแรกสมาชิกกลุ่มกล้าพูดพอควร มีสมาธินั่งพังด้วยความตั้งใจ

หลังจากที่ผู้นำกลุ่มสร้างส้มพันธภาพระยะหนึ่งโดยผู้นำกลุ่มเริ่มแนะนำตัวและใบ้สมาชิก แนะนำ 
ตนเองส้นๆ ใบ้เพื่อนสมาชิกกลุ่มไต้ทำความรู้จักตนเอง ผู้นํๅกลุ่มอธิบายใบ้สมาชิกกลุ่มเข้าใจถึง 
วัตถุประสงค์ รับทราบจำนวนครังและระยะเวลาในการทำกิจกรรม จากนันใบ้ผู้ป่วยเล่นเกมส์
“โพรงกับกระรอก” เข้าใจกติกา หลังจากทำความรู้จักกันโดยการเล่นเกมส์แล้วสมาชิกกลุ่มมีความ 
เป็นมิตร มีส้มพันธภาพที่ดี ท่าทางไว้วางใจกัน เมื่อผู้นำกลุ่มซักถามเกี่ยวกับอาการความเจ็บป่วย
สมาชิกกลุ่มแต่ละคนไต้เล่าประสบการณ์ของการมีอาการเจ็บป่วยตนเองไต้อย่างเปิดเผย ส่วนใหญ่ 
อาการก่อนมาโรงพยาบาล คือมีอาการหงุดหงิด นอนไม่หลับ ไต้ยินเสียงในหู พูดคนเดียว ไความ 
สนใจตนเองลดลง ทะเลาะกับญาติ ลักษณะเสียงที่ไต้ยินแตกต่างกัน เช่นมีเสียงพระเยซูมาพูดคุย 
ด้วยลักษณะเสียงเป็นมิตรดี บางรายนอกว่า เป็นเสียงผู้ชายมาพูดข่มขู่ เสียงผู้หญิงพูดตำหนิ พูดว่า 
เป็นบ้า บางรายบอกว่าเป็นเสียงญาติมาเ1 ขกให้ออกไปนอกบ้าน นางรายเกิดความรู้สึกหวาดกลัว 
งุนงงไม่ทราบว่าเสียงนันมาจากไหน นางรายรู้สึกรำคาญ โมโห ที่เสียงแว่วมีอยู่ตลอดเวลา เป็นต้น 
สมาชิกบอกถึงผลกระทบของการเจ็บป่วย ต่อการดำเนินชีวิตไต้ เช่นทำใบ้ต้องตกงาน ทำใบ้ต้อง 
มาอยู่โรงพยาบาล รู้สึกเป็นภาระกับครอบครัว และบอกประสบการณ์ในการดูแลตนเองและวิธีการ 
จัดการอาการกับอาการของตนเองคือ ส่วนใหญ่รับประทานขาตามที่แพทย์สั่ง บางคนไม่
รันประทานยาเพราะคิดว่ารับประทานแล้วอาการหูแว่วก็ยังไม่หายไใ] หรือบางคนบอกว่าไม่มี
วิธีการจัดการเลย รู้สึกทุกข์ทรมาน เคยมีความคิดอยากตาย เมื่อหน่ายกับอาการหูแว่วที่เป็นอยู่
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ภายหลังชักถามสมาชิกถึงความสำคัญของการเข้าร่วมกลุ่มบำบัดทางพฤติกรรมความคิด สมาชิก
บอกว่า “อยากเข้ากลุ่มบำบัดเพราะอาการหูแว่วที่มีอยู่รบกวนการดำเนินชีวิตประจำวัน อยากหาย 
อยากดีฃึ้'น,, สมาชิกในกลุ่มให้ความร่วมมือในการดำเนินกิจกรรมที่ 1 จนครบเวลาที่กำหนดไว้ 
สมาชิกเข้าใจที่ผู้นำกลุ่มยกตัวอย่างและผู้นำกลุ่มให้สมาชิกกลุ่มทดลองบันทึกอาการหูแว่วในแบบ 
บันทึกอาการหูแว่ว ซึ่งสมาชิกบันทึกถูกต้อง สมาชิกตกลงที่จะบันทึกอาการหูแว่วทุกวันเพื่อติดตาม 
อาการหูแว่วของตนเอง

กิจกรรมที่ 2 พัฒนาความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับโรคจิตเภท 
วัตถุประสงค์

1 . เพื่อให้สมาชิกไต้รับความรู้เรื่องโรคจิตเภท สาเหตุ อาการและการรักษา
2. เพื่อรวบรวมข้อมูลเกี่ยวคับประสบการณ์ความคิด ความเชื่อ ความรู้สึก เกี่ยวกับอาการหู

แว่ว
3. เพื่อให้สมาชิกกลุ่ม เห็นความสำคัญของการบำบัดรักษาโรคจิตเภทและอาการหูแว่ว เกิด 

แรงจูงใจและให้ความร่วมมือในการบำบัดรักษา
กระบวนการดำเนินการและเนื้อหา

1. ให้ความรู้เรื่องโรคจิตเภท สาเหตุ อาการและการรักษา โดยมีสื่อการสอนที่ทำให้ผู้ป่วย 
เข้าใจง่าย

2. ซักถามรวบรวม1ข้อมูลจากสมาชิกเกี่ยวกับประสบการณ์ ความคิด ความเชื่อ ความรู้สึก 
การตอบสนองและผลกระทบของการตอบสนองต่ออาการหูแว่วที่เกิดฃึนกับสมาชิกแต่ละคน

3. อธิบายให้สมาชิกเห็นความสำคัญของการบำบัดรักษาโรคจิตเภทและอาการหูแว่ว
4. มอบหมายการบ้าน ให้สมาชิก บันทึกลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่ว ในสมุด 

บันทึกทุกวัน
5. สรุปการสนทนา และนัดหมายครังต่อไป 

การประเมินผล
เมื่อดำเนินการตามขั้นตอนแล้วพบว่า
สมาชิกกลุ่มเริ่มคุ้นเคยกับผู้นำกลุ่ม กล่าวคำทักทายกับผู้นำกลุ่มด้วยความเป็นกันเอง กล้า 

แสดงความคิดเห็นมากขึน เมื่อพยาบาลเปิดโอกาสให้สมาชิกกลุ่มพูดทบทวนเนือหากิจกรรมที่ ] 
และตรวจสอบผู้ป่วยในการเขียนบันทึกอาการหูแว่ว สมาชิกสามารถบันทึกอาการของตนเองไต้
บางรายบรรยายอาการได้ชัดเจน บางรายบันทึกสันๆ ผู้นำกลุ่มชักถามความรู้ทั่วไปเกี่ยวกับโรคจิต 
เภท และอาการหูแว่ว พบว่า ส่วนใหญ่บอกว่าเป็นโรคจิต รักษาโดยรันประทานยา บางรายบอกว่า 
รักษาด้วยไฟฟ้าเพราะเคยถูกรักษาด้วยไฟฟ้า มีอาการคลุ้มคลั่ง มีอาการหูแว่วมากเป็นเสียงมาสั่งให้ 
ทำร้ายตนเองโดยการเอาศีรษะโขกกำแพง หลังจากรักษาด้วยไฟฟ้า และการรับประทานยา ก็ดีขึน
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แต่อาการหูแว่วก็ยังไม'ทาขไป ทุกวันยังมีอาการหูแว่ว ข้อมูลความรู้เรื่องโรคจิตเภทส่วนใหญ่ได้จาก, y —•
พยาบาลที่ทำกลุ่มวางแผนจำหน่าย จากการมารับการรักษาในโรงพยานาลครงก่อนๆ สมาชกกลุ่ม 
ให้ความร่วมมือในการตังใจชัเงณือหาของโรคจิตเภท อาการหูแว่ว มีการซักถามและแสดงความ 
คิดเห็นเกี่ยวกับ สาเหตุ อาการและการรักษาของโรคจิตเภท ผู้นำกลุ่มได้ซักถามา]ระสบการณ์ 
ความคิดและความเชื่อเกี่ยวกับอาการหูแว่ว สมาชิกบอกว่าเมื่อก่อนมีความคิดว่าเสียงที่ได้ยินเป็น
เสียงที่มีตัวตนและไม่มีตัวตน นางรายบอกว่า เสียงที่ได้ยินคิดว่าเป็นเสียงพระเยซู หลังจากที่ได้รับ 
ความรู้เรื่องโรคจิตเภทแล้ว เกิดความคิดใหม่ว่า เสียงแว่วที่มีอยู่เป็นอาการประสาทหลอน เป็น 
อาการของโรคจิตเภท สมาชิกรับรู้โรคที่ตนเองป่วยอยู่ เข้าใจแนวทางการรักษาของแพทย์และการ 
ดูแลของพยาบาล เห็นความสำคัญของการรักษามากขึน สมาชิกในกลุ่มให้ความร่วมมือในการ
ดำเนินกิจกรรมที่ 2 จนครบเวลาที่กำหนดไว้ สมาชิกตกลงทำการบันทึกอาการหูแว่วของตนเองลง 
ในแบบบันทึกอาการหูแว่วทุกวัน

กิจกรรมที่ 3 พัฒนาความรู้รูปแบบกระบวนการคิดและพฤติกรรม ตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ 
ความรู้สึกและพฤติกรรม จากสถานการณ์ 
วัตถุประสงค์

1.เพื่อให้สมาชิกพัฒนาความรู้ความเข้าใจ ในรูปแบบกระบวนการคิดและพฤติกรรม
2. เพื่อตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรม จากสถานการณ์
3. เพ่ือ,ฝึกฝนตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรม จากสถานการณ์ ท่ี 

กำหนดให้ในสมุดบันทึก
กระบวนการดำเนินกไรและเนือหา

1. อธิบายให้ความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับรูปแบบกระบวนการคิดและพฤติกรรม มีภาพ 
อธิบายประกอบ

2. กำหนดสถานการณ์ ที่ง่ายไม'ซับซ้อนให้สมาชิกกลุ่ม เขียนความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึก 
และพฤติกรรม ของตนเอง ต่อสถานการณ์ ลงในรูปแบบกระบวนการคิดและพฤติกรรม

3. ประเมินความเข้าใจ เมื่อผู้ป่วยไม่เข้าใจ จะกำหนดสถานการณ์ใหม่ให้ผู้ป ่วยได้ฝึกอีกครั้ง
4. มอบหมายการบ้านเพิ่ม คือการ,ฝึก ตรวจสอใาความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรม 

จากสถานการณ์ ทีกำหนดให้ร่วมกับบันทึกลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่ว ในสมุด 
บันทึกทุกวัน
การประเนินผล

เมื่อดำเนินการตามขันตอนแล้วพบว่า
ผู้น่ากลุ่มกล่าวทบทวนกิจกรรมที่ 2 สมาชิกกลุ่มเข้าใจเกี่ยวกับเรื่องโรคจิตเภท ผู้นำกลุ่ม 

ตรวจสอบการบ้านในแบบบันทึกอาการหูแว่ว พบว่าส่วนใหญ่ยังคงมีลักษณะและความรุนแรงของ
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อาการหูแว่วคงเดิม ผู้นำกลุ่มให้ความรู้ความเข้าใจ เกี่ยวกับรูปแบบกระบวนการคิดและพฤติกรรม 
(วงกลม CBT Model: สถานการณ์ ความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึก และพฤติกรรม ) สมาชิกเข้า 
ใจความเชื่อมโขงของสถานการณ์ ความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึก และพฤติกรรม สมาชิกมความตังใจ 
ในการฟิงสถานการณ์ที่ผู้นำกลุ่มเล่ากรณีผู้ป่วยจิตเภทที่มีอาการหูแว่ว ] ราย หลังจากนันสมาชิก 
กลุ่มช่วยสรุปสาระสำคัญ และแลกเปลี่ยนความคิด ความรู้สึก บางราย คิดว่าอาการหูแว่วเป็นอาการ 
ที่รุนแรง เกิดความรู้สึกเห็นใจ เกิดความรู้สึกสงสาร เป็นไปได้อยากจะช่วยเหลือ การกำหนด 
สถานการณ์โดยเป็นสถานการณ์ของสมาชิก สมาชิกแต่ละคนได้เล่าสถานการณ์ที่ทำให้ผู้ป่วยเกิด
ความไม่สบายใจ ประมาณ 5 นาทีและลงมติคัดเลือก 1 สถานการณ์ สมาชิกที่ได้รับการคัดเลือก เล่า 
ว่า”ร ปีก่อนเริ่มมีอาการหูแว่ว ก่อนมาโรงพยาบาลครังนี เป็นเสียงผู้หญิงมาพูดคุยด้วย ลักษณะไม, 
เป็นมิตร พูดจาข่มขู่ มาสั่งให้ทำตาม และให้ทำร้ายตนเอง มีความรู้สึกหวาดกลัว กลัวถูกทำร้าย รู้สึก 
เบื่อหน่าย พฤติกรรมที่แสดงออก คือพูดคนเดียว บางครังตวาดด่าว่ากลับไป อารมณ์หงุคหงิด 
กลางคืนไม่นอน บางครังก็ทำตามเสียงแว่วโดยไม่รู้ตัว โดยการไปหยิบมีดแล้วกรัดข้อมือ ญาติเป็น 
ผู้พบเห็นอาการจึงนำส่งโรงพยาบาล” ขณะเล่าสีหน้าเครียด นำตาซึมๆ บอกกับเพื่อนๆสมาชิกว่ามี 
ความคิดตนเองแย่มากไม่สามารถทำให้อาการหูแว่วหายได้ตลอด 5 ปี ที่ผ่านมาได้ยินเสียงหูแว่วทุก 
วันรู้สึกทุกข์ทรมานมาก เคยมีความคิดอยากตาย หลังจากนันผู้นำกลุ่มให้สมาชิกกลุ่มได้เขียน
ความคิดอัตโนมัติความรู้สึก และพฤติกรรมที่แสดงออกต่อสถานการณ์ที่สมาชิก สมาชิกกลุ่มคิดว่า 
อาการหูแว่วที่เพื่อนสมาชิกมีอยู่เป็นอันตรายมาก รู้สึกเป็นห่วง เห็นใจ พฤติกรรมที่อยากจะ
แสดงออกต่อเพื่อนคืออยากพูดให้กำลังใจ ให้ต่อสู้ ให้เข้มแข็ง พยายามรับประทานขาอย่าง
สมํ่าเสมอ มอบหมายการบ้านเพิ่ม ใบการบ้านในกิจกรรมที่ 3 ผู้นำกลุ่มทำตัวอย่างการบันทึกให้ 
สมาชิกได้เข้าใจ ซึ่งสมาชิกได้เข้าใจ และร่วมมือทำ

กิจกรรมที 4 ตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรม ที่เกิดจากอาการหูแว่ว 
วัตถุประสงค์

1. เพื่อให้สมาชิกกลุ่มได้ฝึกการตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรม ท่ี 
เกิดจากอาการหูแว่วของตนเอง 
กระบวนการดำเนินการและเนื้อหา

1. ผู้นำกลุ่ม ทบทวนการตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรม จาก 
สถานการณ์ที่กำหนดในแบบบันทึกอาการ

2. ผู้นำกลุ่ม กำหนดสถานการณ์ ผลกระทบที่เกิดจากอาการหูแว่ว แล้วให้สมาชิก ปีกการ 
ตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรมด้านกบของสมาชิกที่มีต่อกำหนดสถานการณ์
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3. ผู้นำกลุ่มให้สมาชิกกลุ่ม ได้เล่าสถานการณ์ ผลกระทบที่เกิดจากอาการหูแว่วของตนเอง
V  ช ุ,  «  «  A  *”  * <=แล้วนำสถานการณ์นัน ลงในรูปแบบกระบวนการคิดแกะพฤติกรรม เทือตรวจสอบความคิด

อัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรมด้านลบของสมาชิกที่มีต่อสถานการณ์ของตนเอง
4. มอบหมายการบ้าน คือการ!เก ตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรม

จากสถานการณ์ที่เกิดจากอาการหูแว่วของตนเอง ร่วมกับบันทึกลักษณะและความรุนแรงของ
อาการหูแว่ว ในสมุดบันทึกทุกวัน
การประเมินผล

เมื่อดำเนินการตามขันตอนแล้วพบว่า
ตรวจสอบการบันทึกอาการหูแว่วของสมาชิกพบว่าสมาชิกบันทึกทุกวัน พบว่าลักษณะ

และความรุนแรงของอาการหูแว่วยังคงมีอาการเช่นเดิม และ ตรวจสอบใบการบ้านกิจกรรมที่ 3 
พบว่า สถานการณ์ที่เกิดขึนของสมาชิก จะแตกต่างกันไป เช่นบางรายสถานการณ์คือ ญาติไม่มา 
เยี่ยมเลย มีความคิดว่า ญาติไม่รัก รู้สึกเสียใจ พฤติกรรมที่แสดงออก คือนอนไม่หลับ บอกให้ 
พยาบาลโทรหาญาติ บางรายสถานการณ์คือ ถูกเพื่อนแซงคิวขณะเข้าแถวรอเจ้าหน้าที่ตักอาหารให้ 
ความคิดว่า เพื่อนไม่มีมารยาท ความรู้สึกโกรธ โมโห พฤติกรรมที่แสดงออกคือ ผลักเพื่อน พูดบอก 
เพื่อนให้ไปต่อคิวใหม่ ผู้นำกลุ่มทบทวนการตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรม 
จากสถานการณ์ในแบบบันทึกพร้อมกับเชื่อมโยงกับ CBT Model ผู้ป่วยเข้าใจความเชื่อมโยงของ 
สถานการณ์ ความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึก และพฤติกรรม ผู้นำกลุ่มกำหนดสถานการณ์ คือเสียงมา 
สั่งให้ทำร้ายเพื่อนร่วมงาน ผลกระทบที่เกิดจากอาการหูแว่ว คือตกงานถูกไล่ออก สมาชิก!เกการ 
ตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรมด้านลบของสมาชิกที่มีต่อสถานการณ์ ซ่ึง 
พบว่า บางรายมีความคิดเสียงแว่วน่ากลัว คิดว่าคนที่มีอาการหูแว่วแบบเสียงมาสั่งให้ทำตามเป็น 
เสียงที่อันตราย ความรู้สึกน่าสงสาร น่ากลัว น่าเห็นใจคนที่มีอาการหูแว่ว พฤติกรรมการแสดงคือ 
บางรายใ)อกว่าต้องอยู่ห่างๆคนที่มีอาการหูแว่ว บางรายบอกว่า จะแนะนำให้มารักษา พยาบาลให้ 
สมาชิกกลุ่ม ได้เล่าสถานการณ์ ผลกระทบที่เกิดจากอาการหูแว่วของตนเอง แล้วนำสถานการณ์นั้น 
ลงในรูปแบบกระบวนการคิดและพฤติกรรม เพื่อตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและ
พฤติกรรมด้านลบของสมาชิกที่มีต่อสถานการณ์ของตนเอง บางรายมีสถานการณ์ที่เกิดจากอาการหู 
แว่ว คือ เคยกระโดดหน้าต่างบ้านเพราะเสียงมาสั่ง กระดูกขาหัก ต้องเข้าเ!เอกนานหลายเดือนเป็น 
ภาระกับญาติต้องคอยดูแล ความคิดอัตโนมัติคือ ทำไมต้องป่วย เป็นภาระญาติ ความรู้สึกคือ เบื่อ 
หน่ายกับเสียงแว่ว ท้อใจรักษามานานก็ยังไม่หาย พฤติกรรมการแสดงออกคือร้องไห้ พูดต่อว่า 
ตนเอง ตรวจประเมินพนว่าความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึก และพฤติกรรมการแสดงออกที่มีต่ออาการ 
หูแว่วของสมาชิกจะเป็นต้านลบ ซึ่งส่งผลให้ผู้ป่วยเกิดความทุกข์ทรมาน ความเบื่อหน่าย สรุป 
สถานการณ์ของแต่สมาชิกพร้อม 1เระกอบกับ CBT Model ผู้ป่วยเกิดความเข้าใจในการเชื่อมโขง 
ของสถานการณ์ ความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึก และพฤติกรรม ผู้นำกลุ่มมอบหมายการบ้าน คือการ
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แกตรวจสอบความคิดอัตโนมต ความรู้สึกและพฤติกรรม จากสถานการณ์ที่เกิดจากอาการหูแว่ว 
ของตนเอง ร่วมกับบันทึกลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่ว ในแบบบันทึกอาการหูแว่ว 
ทุกวัน

กิจกรรมที่ 5 ปรับเปลี่ยนความคิดอัตโนมัติทางบวก เกิดทักษะในการเผชิญกับอาการหูแว่ว 
ว ัต ลุประสงค์

1 .เพื่อปรับเปลี่ยนความคิดอัตโนมัติด้านลบ เป็นด้านบวก
2.เพื่อให้สมาชิกได้รับทราบทักษะในการเผชิญกับอาการหูแว่ว และเลือกวิธีที่เหมาะสม 

กับตนเอง
กระบวนการดำเนินการและเนื้อหา

1. ผู้นำกลุ่มนำสถานการณ์ที่เกิดจากอาการหูแว่วของสมาชิกกลุ่ม มาเป็นสถานการณ์ ให้ 
สมาชิกกลุ่ม ได้ฝึกตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรมทางบวก

2. ผู้นำกลุ่มอธิบายทักษะและการใช้ทักษะในการเผชิญกับอาการหูแว่ว โดยให้สมาชิกเลือก 
วิธีที่สร้างสรรค์ และเป็นประโยชน์ ต่อตนเอง

3. มอบหมายการบ้านคือ'ฝึกตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรมทางบวก
ที่มีต่ออาการหูแว่ว บันทึกลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่ว และทักษะในการเผชิญกับ
อาการหูแว่วในแบบบันทึกทุกวัน
การประเมินผล

เมื่อดำเนินการตามขันตอนแล้วพบว่า
สมาชิกทำการบ้าน คือการ‘ฝึก ตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรม จาก 

สถานการณ์ที่เกิดจากอาการหูแว่วของตนเองได้ทุกวัน ร่วมกับบันทึกลักษณะและความรุนแรงของ 
อาการหูแว่ว ในแบบบันทึกอาการหูแว่วทุกวันพบว่าบางรายมีลักษณะและความรุนแรงของอาการหู 
แว่วลดลง ผู้นำกลุ่มนำสถานการณ์ที่เกิดจากอาการหูแว่วของสมาชิกท่านเดิม คือ เคยกระโดด
หน้าต่างบ้านเพราะเสียงมาสั่ง กระดูกขาหัก ต้องเข้าเฝึอกนานหลายเดือนเป็นภาระกับญาติต้องคอย 
ดูแล มาให้สมาชิกกลุ่มได้ฝึกตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรมทางบวก
ความคิดอัตโนมัติทางบวกคือ ขังมีชีวิตอยู่ โชคดี ความรู้สึกคือ ประทับใจที่ญาติมาดูแล พฤติกรรม 
การแสดงออกคือจะบอกญาติถ้ามีอาการหูแว่วอีก จะพยายามควบคุมเสียงแว่ว ตรวจประเมินพบว่า 
ความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึก และพฤติกรรมการแสดงออกที่มีต่ออาการหูแว่วของสมาชิกจะเป็น 
ด้านบวกมากขึน ซึ่งส่งผลให้สมาชิกเกิดความทุกข์ทรมานลดลง ผู้นำกลุ่มอธิบายทักษะและการใช้ 
ทักษะในการเผชิญกับอาการหูแว่ว และร่วมแลกเปลี่ยนประสบการณ์กับสมาชิกโดยให้สมาชิก
เลือกวิธีที่สร้างสรรค์ และเป็นประโยชน์ ต่อตนเอง ผู้ป่วยมีทักษะเป็นของตนเอง มอบหมาย 
การบ้านคือ‘ฝึกตรวจสอบความคิดอัตโนมัติ ความรู้สึกและพฤติกรรมทางบวก ที่มีต่ออาการหูแว่ว
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บันทึกลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่ว และทักษะในการเผชิญกับอาการหูแว่วในแบบ
บันทึกทุกวันพยาบาลเสนอตัวอย่างในการบันทึก สมาชิกเข้าใจ และร่วมมือในการบันทึก

กิจกรรมที่ 6 สรุปและประเมินผล 
วัฅถุประสงค์

].เพื่อสรุปและประเมินผลจากการจัดกิจกรรมกลุ่มบำบัด ที่ผ่านมา 
2.เพื่อสร้างแรงจูงใจในการให้สมาชิกนำแนวคิดการปรับเปลี่ยนความคิดและพฤติกรรมไป 

ปรับใช้ในการเผชิญกับลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่ว 
กระบวนการดำเนินการและเนื้อหา

1. ให้สมาชิกกลุ่ม ทบทวนประเด็นต่างๆที่ได้เรียนรู้ อภิปรายแลกเปลี่ยนความคิดเห็น
2. ซักถามสมาชิกเกี่ยวกันการได้รับประโยชน์จากโปรแกรม
3. ให้สมาชิกทำแบบประเมินลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วสำหรับผู้ป่วยจิตเภท 

หลังเข้ารับการบำบัดรักษา
ประเมินผล

เมื่อดำเนินการตามขันตอนแล้วพบว่า
จากการบันทึกอาการหูแว่วของสมาชิกพบว่าสมาชิกกลุ่มมีลักษณะและความรุนแรงของ 

อาการหูแว่วลดลง และใบการบ้านในกิจกรรมที่ 5 สมาชิกมีความคิดด้านบวกมากขึ้น เกิดความ 
เข้าใจว่าอาการหูแว่วเป็นอาการประสาทหลอน เป็นอาการของโรคจิตเภท และสมาชิกใช้ทักษะใน 
การเผชิญหรือจัดการกับอาการหูแว่ว ชึ่งส่วนใหญ่พบว่า การพูดคุยกับผู้อื่นเป็นกิจกรรมที่สมาชิกใช้ 
มากที่สุด 10 คน การทังเพลง 4 คน การอ่านหนังสือพิมพ์ นิตยสาร 3 คน และ การใช้วิธีพูดคำว่า 
หยุด หรือเพิกเฉย 3 คน สมาชิกสามารถบอกความรู้สึกในการเข้าร่วมกิจกรรมกลุ่มและบอกกับกลุ่ม 
ว่าเมื่อก่อนไม่เคยทดลองเผชิญกับอาการหูแว่วด้วยตนเองเลข และหลังจากเข้าร่วมกิจกรรมแล้ว ได้ 
เรียนรู้เรื่องโรคที่ตนเองป่วยอยู่ เดิมมีความคิดด้านลบที่ทำให้เกิดความทุกข์ ยอมรับว่ามีอาการหูแว่ว 
ของตนเองส่งผลให้เกิดปีญหาต่อการดำเนินชีวิต หลังจากเข้ากลุ่มนิ พบว่าการปรันเปลี่ยนความคิด 
คิดทางบวก ทำให้เกิดความสุขมากขึน เพราะฉะนันการปรับเปลี่ยนความคิดและปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม รู้จักเผชิญหรือจัดการกับอาการหูแว่วจะช่วยลดความทุกข์ทรมานที่เกิดจากอาการหูแว่ว
II Vเดํ

ขั้นดอนที่ 3 การรวบรวมข้อมูล
การทำแบบประเมินลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วสำหรับผู้ป่วยจิตเภท ให้ 

สมาชิกทำทันทีภายหลังเสร็จกิจกรรมที่ 6 นำเสนอผลการใช้กลุ่มบำบัดทางพฤติกรรมความคิด ที่ใช้ 
ในโครงการศึกษาอิสระในภาพรวม ประเมินคะแนนกันกลุ่มตัวอย่าง ดังนี
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1. ผู้ช่วขผู้ศึกษาประเมินคะแนน ลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่ว กับกลุ่มตัวอย่าง 
ก่อนการทดลอง (Pre- test) ทั้งกลุ่มที่! และกลุ่มที่ 2 ในวันที่ 7 เมษายน 2551

2. ผู้ช่วยผู้ศึกษาประเมินคะแนนลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วกับกลุ่มตัวอย่าง 
หลังการทดลอง(Post - test) ทังกลุ่มที่! และกลุ่มที่ 2 ในวันที่ 25 เมษายน 255!

การวิเคราะห์ข้อมูล การวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมสำเร็จรูป SPSS โดยใช้สถิติในการตังนี้
1. วิเคราะห์ข้อมูลทั่วไปส่วนบุคคลโดยใช้สถิติร้อยละค่าเฉลี่ยส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
2. เปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ย ของลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วก่อนและ 

หลัง ได้รับการบำบัดด้วยกลุ่มบำบัดทางพฤติกรรมความคิด โดยใช้สถิติที (paired t -test) กำหนด 
ระดับนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05
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สรุปขั้นตอนกใรดำเนินก!รศึกษา
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