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บทท่ี 1

บทน ํา

ความเปนมาและความส ําคญัของปญหา

โรคจติเภท เปนโรคทีพ่บไดประมาณรอยละ 0.5 - 1 ของประชากรทัว่ไป พบไดในคนทกุ
เชือ้ชาตใินอตัราทีใ่กลเคยีงกนั (สมภพ  เรืองตระกลู และคณะ, 2542) สํ าหรับในประเทศไทยประชากร
รอยละ 1 ปวยเปนโรคจิตเภท และเปนสัดสวนที่พบมากที่สุดเมื่อเปรียบเทียบกับโรคจิตอื่น ๆ (กรม
สุขภาพจติ, 2540) ผูทีเ่ปนโรคจติเภทจะมคีวามผดิปกตขิองความคดิ อารมณ การรบัรู และพฤตกิรรม การ
เปลีย่นแปลงดงักลาวทีเ่กดิขึน้มผีลกระทบโดยตรงตอตวัผูปวยในดานการท ําหนาทีต่าง ๆ คอื ผูปวยไม
สามารถดํ าเนินชีวิตไดอยางปกติ ไมสามารถประกอบอาชีพ และไมสามารถดูแลตนเองไดอยางมี
ประสิทธภิาพ เปนภาระใหกบัครอบครวัและสงัคม ซ่ึงเมือ่มอีาการทางจติรุนแรงตองเขารับการรกัษาใน
โรงพยาบาล แมวาโรคจติเภทมโีอกาสรกัษาใหดขีึน้ได แตโอกาสทีผู่ปวยจะกลบัเปนซํ ้าอกีกม็เีชนกนั
(สมภพ เรืองตระกูล และคณะ, 2536)

จากการศึกษาของเบ็คเกอร (Baker, 1989) พบวา รอยละ 80 ของผูที่เปนโรคจิตเภทเปน
ผูปวยเรื้อรัง ซ่ึงในภาวะเจ็บปวยโดยเฉพาะอยางยิ่งในโรคเรื้อรังที่รักษาไมหายขาด จะทํ าใหบุคคล
เกิดความรูสึกสญูเสยีไดหลายประการ เชน สูญเสยีความมสุีขภาพอนามยัทีด่ ี สูญเสยีการควบคมุหนาที่
ของรางกาย สูญเสยีบทบาทหนาที ่สูญเสยีความรูสึกมคีณุคาในตนเอง และสญูเสยีสัมพนัธภาพในสงัคม
ซ่ึงการสญูเสยีดงักลาวอาจทํ าใหผูปวยทอแท เบื่อหนาย และสิ้นหวังได นอกจากนี้ สาเหตุของความ
ส้ินหวงันีอ้าจเปนผลมาจากความรูสึกเกี่ยวกับตนเองบกพรอง ซ่ึงประกอบดวย ความรูสึกไมมีความ
เปนตวัของตวัเอง สูญเสยีเอกลกัษณและคณุคาในตวัเอง รูสึกวาไมสามารถท ําอะไรได ไมพยายามชวย
เหลือตวัเอง ความตั้งใจเสียไป ไมมีแรงจูงใจ รูสึกหมดเรี่ยวแรง และหมดอนาคต (ยอดสรอย วิเวก
วรรณ, 2543) เนือ่งจากผูที่เปนโรคจิตเภทจํ าเปนตองมีการดูแลตนเองอยางตอเนื่องหลังการจ ําหนาย
ออกจากโรงพยาบาลเพือ่ปองกนัการกลบัเปนซํ ้า เชน การรบัประทานยา การปฏบิตักิจิวตัรประจ ําวนั
และการดแูลสุขภาพอนามัยสวนตัว การที่ผูปวยคิดวาตองพึ่งยา ทํ าใหไมมีความมั่นใจ
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ในตนเอง รูสึกวาตนมศีกัยภาพดอยลง ในดานการดแูลตนเองแมวาผูปวยจะท ําไดเองทกุเรือ่งแตจะไม
สามารถปฏบิตัใิหมคีณุภาพไดเทากบัคนทัว่ไป ท ําใหผูทีเ่ปนโรคจติเภทตองพึง่พาผูอ่ืนมากขึน้ (ชะฤทธิ์
พงศอนตุรี, 2531; ศริิพร ทองบอ และคณะ, 2542) เกิดผลกระทบตอความรูสึกที่มีตอตนเอง
(Czuchta & Johnson, 1998) กลาวคือ ผูปวยจะมีความรูสึกทอแท คิดวาตนไมมคีวามสามารถ ไมมี
อํ านาจ ขาดอิสระภาพในการกระทํ าสิ่งตาง ๆ ดวยตนเอง ประกอบกับการที่ผูปวยรูสึกไมไดรับ
ความไววางใจจากบุคคลรอบขาง และมักถูกสังคมมองวาไรความสามารถ สงผลใหผูปวยเกิดความรู
สึกหมดหวงั อาจสงผลใหผูปวยกลับมารักษาซํ้ าดวยสาเหตุเกิดอาการกํ าเริบ ทั้งนี้ เนื่องจากสภาพจิต
ใจของผูทีเ่ปนโรคจิตเภทจะคอนขางเปราะบางและถูกกดดันไดงาย จากรายงานพบวา ผูที่เปนโรค
จติเภทมีการกลับเขารักษาซํ้ าภายใน 2 – 6 เดือนถึงรอยละ 50 ของผูปวยทีจ่ ําหนายทัง้หมด (Fowler,
1992) และภายใน 2 ป สูงถึงรอยละ 70 (Frisch & Frisch, 1998 อางถงึใน ทลุภา บปุผาสงัข, 2545)  ภาวะ
ส้ินหวงัยงัสงผลกระทบรนุแรงตอความรูสึกของผูทีเ่ปนโรคจติเภทถงึขัน้ท ํารายตวัเอง ซ่ึงสาเหตดุานจติ
สังคมทีก่อใหเกดิการท ํารายตวัเองดงักลาว ไดแก ความรูสึกโดดเดี่ยว ทอแท ส้ินหวัง ซึมเศรา และ
ตองการจะหนีจากภาวะทางจิตที่เปนอยู  (Friedman, 2002; สนาม บินชัย,2543) ถึงแมวาเปาหมายใน
ชีวติผูปวยอยากชวยเหลือตนเองไดมากกวานี ้แตกย็งัมองไมเหน็หนทางวาจะท ําไดอยางไร (ศริิพร ทองบอ และ
คณะ, 2542) จากผลการศึกษาของฟรีดแมน (Friedman, 2002) พบวา รอยละ 20 – 40 ของผูทีเ่ปนโรค
จติเภทจะพยายามฆาตัวตาย และรอยละ 10 – 15 ของผูที่เปนโรคจิตเภทจะฆาตัวตายไดสํ าเร็จ  สอด
คลองกับผลการศึกษาของสนาม บินชัย (2543) ทีพ่บวา รอยละ 50 ของผูทีเ่ปนโรคจติเภทจะพยายาม
ฆาตวัตาย และรอยละ 10 ของผูพยายามฆาตัวตายจะกระทํ าไดสํ าเร็จ จะเห็นไดวาความหวงัเปนสิง่ที่
สํ าคญั และจ ําเปนอยางยิง่ตอผูทีเ่ปนโรคจติเภท โดยเฉพาะในชวงฟนฟูสุขภาพ(Adams & Partee, 1998;
Anthony, Cohen, & Farkas, 1990; Deegan, 1998) ดงันัน้ พยาบาลวิชาชีพจึงควรตองใหความสํ าคัญ
และชวยเสริมสรางใหผูที่เปนโรคจิตเภทมีความหวัง

ความหวัง เปนการคาดหมายสิ่งที่ดี ที่พัฒนาขึ้น  หรือพนจากความรูสึกถูกกดดัน การ
คาดหมายดงักลาวอาจเปนไดทัง้รูปธรรมหรอืนามธรรม เปนการคาดหมายสิง่ทีจ่ะเกดิขึน้ในอนาคต ซ่ึงเปน
ส่ิงทีด่แีละมพีืน้ฐานมาจากความสมัพนัธกบับคุคลอืน่ เปนความรูสึกเกีย่วกบัความสามารถสวนบคุคล
ความสามารถในการเผชญิปญหา การมภีาวะสขุภาพจิตดี มีจุดมุงหมายและมีความหมายในชีวิต หรือ
ความรูสึกถึงความเปนไปไดในทางที่ดี (Miller, 1992) บคุคลทกุคนจะตองมคีวามหวงัอยูระดบัหนึง่
แมจะอยูในสถานการณหรือชวงระยะเวลาใดในภาวะสขุภาพด ี หรือเจบ็ปวยกต็าม (Kubler Ross, 1969
cited in Yates, 1993) เมือ่บคุคลมีความหวังจะมีพฤติกรรมเพื่อใหบรรลุตามสิ่งที่คาดหวังไว ไดแก
พยายามปฏบิัติตน พักผอน และออกกํ าลังกายตามคํ าแนะนํ า รวมทั้งเริ่มวางแผนในการดูแลตนเอง
(McGee, 1984) แตเมือ่บคุคลหมดหวัง จะพบวามีพฤติกรรมการดูแลตนเองลดลง (Miller, 1985)
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ถาบคุคลทีส่ภาพรางกายอยูในภาวะการเจ็บปวยไมวาจะเปนโรคทางกาย หรือทางจิตเกิดความรูสึก
หมดหวงักจ็ะมแีตความทุกขความเจ็บปวด รูสึกหมดหนทางชวยเหลือตัวเอง และรูสึกวาชีวิตหมด
ความหมาย  ดังนั้น การหวังจึงเปนสิ่งที่สํ าคัญตอชีวิตและความเจริญ (อุบล  นิวัติชัย, 2528) ความ
หวงัเปนสิ่งที่ไมคงที่ สามารถเปลี่ยนแปลงไดตลอดเวลาในลักษณะพลวัตร (Vaillot, 1970 cited in
Cutcliffe, 1995) โดยเปลีย่นแปลงตามชวงอายุ กาลเวลา และสถานการณในชีวิตของแตละบุคคล
เชน ภาวะสูญเสียภายหลังเกิดโรคภัยไขเจ็บ เปนตน (Nowotny, 1989; Herth, 1990 ; 1992)

แนวคดิของความหวังเปนสวนหนึ่งของแนวคิดของการดูแล (Mayeroff, 1971;
Watson, 1979 cited in Stephenson, 1991) และเนื่องจากเปนที่ยอมรับวาการดูแลเปนหัวใจของ
การพยาบาล ความหวังจึงไดรับการยอมรับวาเปนแนวคิดหนึ่งที่สํ าคัญทางการพยาบาล เพราะ
พฤติกรรมการดูแลของพยาบาลมีความสัมพันธทางบวก กับระดับความหวังและภาวะสุขภาพ
ของผูปวย (Hinds, 1984; 1988; Stephenson, 1991) และการสงเสริมความหวังเปนเสมือนกุญแจ
สํ าคญัที่จะนํ าไปสูความสํ าเร็จในการบํ าบัดทางจิต (Frank, 1968) การสงเสริมความหวังจึงถูกจัดให
เปนหนึง่ในหวัใจสํ าคัญของการพยาบาล (Watson, 1979) ที่จะชวยใหผูปวยมีความหวังและเกิด
ก ําลังใจที่เขมแข็งที่จะตอสูและเผชิญกับปญหาที่เกิดขึ้นได รวมทั้งสามารถปรับตัวไดเหมาะสมยิ่ง
ขึน้ เพื่อเผชิญกับโรคที่เปนอยู และกลับคืนสูสภาพปกติในที่สุด (Kirkpatrick et al., 1995) ดังนั้น จึง
ควรกระตุนใหบุคลากรดานสุขภาพ ก ําหนดบทบาทของตนเองในการสงเสริมความหวังในผูปวย
เพราะสัมพันธภาพระหวางพยาบาลกับผูปวยเปนหัวใจสํ าคัญของการสนับสนุนสงเสริมความหวัง 
(Kirkpatrick et al., 1995) สอดคลองกับการศึกษาของสทอทแลนด (Stotland, 1969) ที่พบวา การ
ชวยใหผูปวยมีความหวังนั้น กระทํ าได 2 ทาง คือ จัดใหผูปวยไดมีการติดตอพูดคุยอยางใกลชิดกับ
เจาหนาที่ทีมสุขภาพ เพื่อใหผูปวยเกิดความเชื่อถือ ไววางใจและสามารถพูดคุยถึงปญหาความ
ตองการของเขาไดทุกเรื่อง และจัดประสบการณ หรือเนนใหผูปวยไดเห็นความสํ าเร็จของเขา ซ่ึงจะ
ท ําใหผูปวยมีกํ าลังใจและสามารถเผชิญกับปญหาตาง ๆ ได ตรงกับแนวคิดของโซเกนและคารสัน
(Soeken & Carson, 1987) ทีว่า ความหวงัเกิดจากการมีปฏิสัมพันธกับผูอ่ืน ตนเอง และสิ่งแวดลอม

แนวทางการพยาบาลเพื่อสงเสริมความหวังแกผูปวยนั้น สามารถกระทํ าไดหลายวิธี แต
สวนมากจะเปนการสงเสริมความหวังในผูปวยฝายกาย สํ าหรับในผูปวยจิตเวช พบวา มีการ
ศึกษาเกี่ยวกับการสนับสนุนสงเสริมความหวังในผูที่เปนโรคจิตเภท คือ การศึกษาเชิงคุณภาพ
ของเคริกแพทรคิ และคณะ (Kirkpatrick et al., 1995) ทีไ่ดศกึษาเกีย่วกบัวธีิการทีบ่คุลากรทางสขุภาพ
ใชในการสงเสรมิความหวงัในผูทีเ่ปนโรคจติเภทโดยการสมัภาษณเชงิลึกในอาสาสมคัร จ ํานวน 15 คน
ซ่ึงเปนบคุลากรทางสขุภาพทีใ่หการดแูลผูทีเ่ปนโรคจติเภท พบวา บคุลากรทางสขุภาพมีวิธีการ
สนบัสนนุสงเสรมิความหวงัในผูทีเ่ปนโรคจติเภท 5 วธีิ ไดแก การสรางสมัพนัธภาพ (building
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relationships) การชวยใหประสบความส ําเรจ็ (facilitating success) การตดิตอหรือสรางสมัพนัธภาพกบั
ตวัแบบทีเ่คยประสบความส ําเรจ็ (connecting to successful role models) การจัดการกับการเจ็บปวย
(managing the illness) และการใหความรูแกผูปวยและชุมชน (educating clients and the
community) ปจจบุนัในประเทศไทยยังไมพบรายงานการศึกษาวิจัยการที่พยาบาลจิตเวชไดมีการ
สนบัสนุนสงเสริมความหวังกับผูที่เปนโรคจิตเภท ซ่ึงการไมทราบขอมูลดังกลาวนี้อาจมีผลตอผูที่
เปนโรคจิตเภท การพัฒนาการพยาบาลจิตเวช และบทบาทของพยาบาลวิชาชีพในดานการ
สนับสนุนความหวังกับผูที่เปนโรคจติเภท      ดงันัน้     ผูวจิยัจงึสนใจทีจ่ะศกึษาเกีย่วกบัการทีพ่ยาบาล
วชิาชพีซ่ึงดแูลผูทีเ่ปนโรคจติเภท ซ่ึงรับไวรักษาทีแ่ผนกหอผูปวยใน โรงพยาบาลจติเวช สังกดักรมสขุภาพจติ
กระทรวงสาธารณสขุ ไดปฏิบตัติอผูทีเ่ปนโรคจติเภทเพือ่เปนการสนบัสนนุสงเสรมิความหวงั เพือ่เปน
ขอมูลพื้นฐานในการวางแผนการพยาบาลเพื่อสนับสนุนสงเสริมความหวังกับผูที่เปนโรคจิตเภทให
มีประสิทธภิาพมากยิง่ขึน้ ซ่ึงจะเปนการพฒันาบทบาทของพยาบาลวชิาชพีในการดแูลผูทีเ่ปนโรคจติเภท
และการพยาบาลจติเวชตอไป

วัตถุประสงคในการวิจัย
เพือ่ศกึษาการสนับสนุนสงเสริมความหวังที่พยาบาลวิชาชีพใชกับผูที่เปนโรคจิตเภท

คํ าถามการวิจัย
การสนบัสนุนสงเสริมความหวังที่พยาบาลวิชาชีพใชกับผูที่เปนโรคจิตเภทเปนอยางไร

ขอบเขตของการวิจัย
การวจิัยคร้ังนี้เปนการวิจัยเชิงพรรณนา (descriptive research) เพื่ออธิบายถึงการ

สนบัสนนุสงเสริมความหวังที่พยาบาลวิชาชีพใชกับผูที่เปนโรคจิตเภทโรงพยาบาลจิตเวช สังกัด
กรมสขุภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข จํ านวน 10 แหง ตามการรับผิดชอบในแตละภาคของประเทศ
ซ่ึง ภาคเหนือ ไดแก โรงพยาบาลสวนปรุง และโรงพยาบาลจิตเวชนครสวรรค ภาคกลาง ไดแก
สถาบนัจติเวชสมเด็จเจาพระยา และสถาบันกัลยาณราชนครินทร ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ไดแก
โรงพยาบาลจติเวชขอนแกน โรงพยาบาลจติเวชนครราชสมีา โรงพยาบาลจติเวชนครพนม โรงพยาบาล
จติเวชเลย และโรงพยาบาลพระศรมีหาโพธิ ์และภาคใต ไดแก โรงพยาบาลสวนสราญรมย ในชวงเดอืน
กรกฎาคม – สิงหาคม 2545
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นิยามศัพทในการวิจัย
วิธีการสนบัสนนุสงเสรมิความหวงั หมายถงึ กจิกรรมทีพ่ยาบาลวชิาชพีใชในการใหการ

พยาบาลเพือ่สนบัสนนุสงเสรมิความหวงักบัผูทีเ่ปนโรคจติเภท ซ่ึงสามารถประเมนิไดจากแบบสอบถาม
วธีิการสนบัสนนุสงเสรมิความหวงัทีผู่วจิยัสรางจากวธีิการสนบัสนนุสงเสรมิความหวงัในผูทีเ่ปนโรคจติ
เภทของเคริกแพทรกิ และคณะ (Kirkpatrick et al., 1995) และจากการศกึษาเอกสารและงานวจิยัทีเ่กีย่ว
ของ มทีัง้หมด 5 วธีิ ไดแก การสรางสมัพนัธภาพ การชวยใหประสบความส ําเรจ็ การตดิตอหรือสรางสมั
พนัธภาพกบัตวัแบบทีเ่คยประสบความส ําเรจ็ การจดัการกบัการเจบ็ปวย และการใหความรูแก
ผูปวยและชุมชน

พยาบาลวชิาชพี หมายถงึ พยาบาลประจ ําการทีสํ่ าเรจ็การศกึษาหลกัสตูรปรญิญาตร ี สาขา
พยาบาลศาสตร หรือเทยีบเทาขึน้ไป  และไดรับใบอนญุาตประกอบวชิาชพีการพยาบาลและผดงุครรภ
ช้ันหนึง่     ปฏิบตัหินาทีใ่นการดแูลผูทีเ่ปนโรคจติเภท แผนกหอผูปวยใน   โรงพยาบาลจติเวช    สังกดั
กรมสขุภาพจติ กระทรวงสาธารณสขุ


	¤ÇÒÁà»ç¹ÁÒáÅÐ¤ÇÒÁÊÓ¤Ñ¢Í§»ÑËÒ
	
	ÇÑµ¶Ø»ÃÐÊ§¤ìã¹¡ÒÃÇÔ¨ÑÂ
	¤Ó¶ÒÁ¡ÒÃÇÔ¨ÑÂ
	¢Íºà¢µ¢Í§¡ÒÃÇÔ¨ÑÂ


	¹ÔÂÒÁÈÑ¾·ìã¹¡ÒÃÇÔ¨ÑÂ

