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การศึกษาคร้ังน้ี เป็นวิจยัก่ึงทดลอง(quasi–experimental research) แบบกลุ่มเดียววดัผล

ก่อนและหลงัการทดลอง (one group pretest–posttest design) เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการดูแล
ผูป่้วยจิตเวชโดยครอบครัวต่อความเครียดในการดูแลของผูดู้แลผูท่ี้เป็นโรคจิตเภทโรงพยาบาลนา
นอ้ย อ าเภอนานอ้ย จงัหวดัน่าน  ระหวา่ง วนัท่ี 5 กนัยายน ถึง วนัท่ี 10 พฤศจิกายน 2552 

กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการศึกษาคร้ังน้ี ไดแ้ก่ ผูดู้แลผูท่ี้เป็นโรคจิตเภท ท่ีพาท่ีเป็นโรคจิตเภท 
มาตรวจรักษาหรือรับยาแทนท่ีแผนกผูป่้วยนอก โรงพยาบาลนาน้อย จงัหวดัน่าน จ านวน 15 ราย 
เลือกกลุ่มตวัอยา่งแบบเฉพาะเจาะจงตามคุณสมบติั  

เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการศึกษาคร้ังน้ี ประกอบดว้ย 
1. เคร่ืองมือท่ีใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่ แบบบันทึกข้อมูลทั่วไป และ

แบบสอบถามความเครียดในการดูแลผูท่ี้เป็นโรคจิตเภทซ่ึงสร้างโดย อจัฉราวรรณ ตรียวง และ  
ภทัราภรณ์  ทุ่งปันค า (อา้งใน อจัฉราวรรณ ตรียวง, ภทัราภรณ์ ทุ่งปันค า และ ทิพาพรวงศห์งษก์ุล, 
2548) ตามกรอบแนวคิดของ ลาซารัส และ โฟล์คแมน (Lazarus & Folkman, 1984) ผูศึ้กษาใช้
เคร่ืองมือตน้ฉบบัโดยไม่ไดด้ดัแปลงเน้ือหาใดๆ จึงไม่ไดน้ าไปหาค่าความตรง (content validity) 
แต่น าไปหาความเช่ือมัน่ของเคร่ืองมือท่ีแผนกผูป่้วยนอกโรงพยาบาลน่าน จงัหวดัน่าน ไ ดค้่าความ
เช่ือมัน่เท่ากบั  0.91 

2. เคร่ืองมือท่ีใช้ในการด าเนินการศึกษาได้แก่โปรแกรมการดูแลผูป่้วยจิตเวชโดย
ครอบครัว ซ่ึงสร้างข้ึนโดย ภทัราภรณ์  ทุ่งปันค า และคณะ (2548)  

ผูศึ้กษาด าเนินการศึกษาและเก็บขอ้มูลดว้ยตนเองตามแผนกิจกรรมและระยะเวลาท่ี
ก าหนด สถิติท่ีใชว้เิคราะห์ขอ้มูลในการศึกษาในคร้ังน้ี ไดแ้ก่ การแจกแจงความถ่ี หาค่าร้อยละ 
ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของขอ้มูลส่วนบุคคล และใชส้ถิติการทดสอบค่าเฉล่ีย 2 กลุ่ม
สัมพนัธ์กนั (paired T- test  ) ในการทดสอบค่าเฉล่ียระหวา่งคะแนนความเครียดก่อน และหลงัจบ
โปรแกรมการดูแลผูป่้วยจิตเวชโดยครอบครัว  
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ผลการศึกษา 
ผลการศึกษา พบว่าคะแนนความเครียดในการดูแลของผูดู้แลผูท่ี้เป็นโรคจิตเภทหลงั

ได้รับโปรแกรมการดูแลผูป่้วยจิตเวชโดยครอบครัวมีคะแนนความเครียดน้อยกว่าก่อนได้รับ
โปรแกรมการดูแลผูป่้วยจิตเวชโดยครอบครัว อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.001  

 
ข้อเสนอแนะในการน าผลการวจัิยไปใช้ 

 

จากงานวิจยัในคร้ังน้ีพบว่ากลุ่มตวัอย่างท่ีได้รับโปรแกรมการดูแลผูป่้วยจิตเวชโดย
ครอบครัว มีระดบัคะแนนความเครียดหลงัไดรั้บโปรแกรมลดลงกวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรม อยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ี 0.001 ดงันั้นผูว้จิยัมีขอ้เสนอแนะในการน าผลการวจิยัไปใชด้งัน้ี 

1. ควรน าโปรแกรมการดูแลผูป่้วยจิตเวชโดยครอบครัวมาใชใ้นการเพิ่มทกัษะในผูดู้แลผู ้
ท่ีเป็นโรคจิตเภททุกราย ในโรงพยาบาลนานอ้ย จงัหวดัน่าน หรือหน่วยบริการและโรงพยาบาลอ่ืนๆ เพื่อ
เพิ่มประโยชน์ส่วนบุคคลใหก้บัผูดู้แลในการจดัการกบัสถานการณ์ในการดูแล ส่งผลให้ความเครียดจาก
การดูแลลดลง 

2. ควรน าโปรแกรมไปเสนอหัวหนา้งานและผูบ้ริหาร เพื่อก าหนดเป็นนโยบายในการ
พฒันาระบบการดูแลช่วยเหลือผูท่ี้เป็นโรคจิตเภทใหค้รอบคลุมทั้งอ าเภอ 

 
ข้อเสนอแนะในการศึกษาคร้ังต่อไป 
 

จากการศึกษาในคร้ังน้ี ผูว้จิยัมีขอ้เสนอแนะในการท าวจิยัในคร้ังต่อไป คือ 
1. ควรมีการวดัทกัษะการดูแลผูท่ี้เป็นโรคจิตเภทก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมการดูแลผูป่้วย 

จิตเวชโดยครอบครัว ว่าบกพร่องในทกัษะใด แลว้ให้ทกัษะในส่วนท่ีบกพร่อง เพื่อให้ทกัษะแก่
ผูดู้แลตรงกบั ความตอ้งการของผูแ้ลอยา่งแทจ้ริง 

2. ควรมีการศึกษาและติดตามประเมินผลระยะยาว เช่น 3 เดือน 6, เดือน, 9 เดือน, 12 
เดือน เป็นตน้ เพื่อประเมินความย ัง่ยืนของผลโปรแกรมการดูแลผูป่้วยจิตเวชโดยครอบครัวต่อ
ความเครียดในการดูแลต่อไป 

 


