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การพัฒนาระบบเครือขายเพ่ือดูแลผูปวยจิตเวชโดยใชการมีสวนรวมของ พชอ. 

ตำบลตาอุด อำเภอขุขันธ จังหวัดศรีสะเกษ 

สมพงษ สุรักษ, ส.ม.1, รุจิรา อำพันธ, ส.ม.2 

บทคัดยอ 

       การวิจัยน้ีเปนการวิจัยเชิงปฏิบัติการ มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาผลของการพัฒนาระบบเครือขายเพื่อดูแลผูปวยจิตเวช

โดยใชการมีสวนรวมของ พชอ. ตำบลตาอุด อำเภอขุขันธ จังหวัดศรีสะเกษ และสงเสริมดูแลผูปวยจิตเวชที่มีปญหาในชุมชน

ไดรับการดูแลจากทางเจาหนาที่รพ.สต. อสม. กูชีพ และผูนำชุมชนอยางรวดเร็วและตอเน่ือง กลุมตัวอยางเปนอสม. กูชีพ และ

ผูนำชุมชน จำนวน 110 คน  ศึกษาระหวาง วันที่ 1 เมษายน 2567 ถึงวันที่ 30 กันยายน 2567  เก็บรวบรวมขอมูลโดยใช

แบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้นเองวิเคราะหขอมูลดวยสถิติโดยใชสถิติเชิงพรรณนาและ Pair t- tast  

ผลการวิจัยพบวา กลุมตัวอยาง สวนใหญเปนเพศหญิง รอยละ 56.40 มีอายุเฉลี่ยที่ 55.07 ป อายุนอยสุด 28 ป 

อายุมากสุด 74 ป สถานภาพสมรส รอยละ 79.10 ระดับการศึกษา จบช้ันมัธยมศึกษาตอนตน รอยละ 69.2 เปน อสม. รอย

ละ 82.70 กูชีพ รอยละ 9.10 และผูนำชุมชน รอยละ 8.20 ความรูเก่ียวกับโรคจิตเวช กอนและหลังฝกอบรม ของ กลุม

ตัวอยาง พบวา หลังการอบรม กลุมตัวอยางมีความรูเก่ียวกับโรคจิตเวช เพิ่มขึ้นกอนการอบรม(P-value<0.001) หลังอบรม

(P-value<0.001)  พบวามีความรูเพิ่มขึ้นอยูในระดับสูง(S.D.=0.99.)  อยางมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.5 ความพึงพอใจใน

การพัฒนาระบบเครือขายเพื่อดูแลผูปวยจิตเวชโดยใชการมีสวนรวมของชุมชน พบวา หลังการอบรมมีความพึงพอใจในการ

พัฒนาระบบเครือขายดานสัมพันธภาพกับบุคลากรในหนวยงาน/การไดรับการยอมรับจากผูรวมงาน ( X�  2.96, S.D. 0.188)  

ดานผูมีสวนเก่ียวของ มีโอกาสเสนอแนะขอคิดเห็นในการกำหนดนโยบาย การวางแผนการปฏิบัติงาน( X�  2.96, S.D. 0.188) 

และมีความพึงพอใจโดยรวมในระดับมาก ( X�  29.57, S.D. 0.656) 

คำสำคัญ: การพัฒนาระบบเครือขาย, ผูปวยจิตเวช, พชอ. 
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Developing a network system to care of psychiatric patients by District Health 

Board participation at Ta Ud Subdistrict ,Khukhan District, Sisaket Province 

Sompong Surak, M.P.H.1, Rujira Ampan, M.P.H.2 

Abstract 

          This action research was aimed to study the effect of developing a network system to care for 

psychiatric patients using the participation of the Community Health Volunteers, Ta Uat Subdistrict, 

Khukhan District, Sisaket Province and promote care for mentally patients with health problems in the 

community provide care from health officers, village health volunteers, rescue workers and community 

leaders by quickly and continuously. The sample group consisted of 110 village health volunteers, rescue 

workers, and community leaders. The study was conducted between April 1, 2024 and September 30, 

2024. Data were collected using a self-developed questionnaire. Data were analyzed using descriptive 

statistics and Pair t- test. 

          These results found that the sample group was mostly female, 56.40%, with an average age of 

55.07 years, the youngest at 28 years, the oldest at 74 years, 79.10% were marital, 69.2% had a lower 

secondary education level, 82.70% were village health volunteers, 9.10% were lifeguards, and 8.20% 

were community leaders. Knowledge about psychiatric diseases before and after training of the sample 

group found that after the training, the sample group had more knowledge about psychiatric diseases 

before the training (P-value<0.001). After the training (P-value<0.001), it was found that knowledge 

increased to a high level (S.D.=0.99.) with statistical significance at the 0.5 level. Satisfaction with the 

development of a network system for caring for psychiatric patients using community participation found 

that after the training, there was satisfaction with the development of the network system in terms of 

relationships with personnel in the agency/receiving acceptance from colleagues (X ̅ 2.96, S.D. 0.188). In 

terms of stakeholders, they had the opportunity to provide suggestions and opinions for policy 

determination and operational planning (X ̅ 2.96, S.D. 0.188) and had a high level of overall satisfaction  

(X ̅ 29.57, S.D. 0.656). 

Keywords: network development, psychiatric patients, District Health Board participation 
1 Public Health Technical Officer, Professional level, Khukhan District of Public Health Office. Sisaket Province,  

  Email: sompong19551955@gmail.com 
2 Registered Nurse, Professional lelvel, Khlong Klang Health Promoting Hospital, Khukhan District, Sisaket Province,  
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บทนำ 

       ปญหาสุขภาพจิตและจิตเวชมีแนวโนมเพิ่มขึ้นอยาง

รวดเร็วในประชากรทั่วโลกโดยพบวาโรคจิตเภทเปนโรค 

ที่พบไดมากที่สุด จำนวน 26 ลานคน และเปนโรคทางจิต

เวชที่พบมากที่สุดในประเทศไทย องคการอนามัยโลก       

ไดใหความหมายของสุขภาพจิตวา สภาพความสมบูรณ

ของจิตใจของบุคคลที่สามารถแกปญหา สามารถปรับตัว

และปรับจิตใจไดอยางเหมาะสมกับสภาพแวดลอม และ

สังคมที่เปนจริงไดโดยไมมีขอขัดแยงภายในจิตใจ ซ่ึงการที่

บุคคลจะมีสุขภาพจิตที่ดี บุคคลจำเปนตองมีพฤติกรรม

การดูแลตนเองดานสุขภาพจิตที่ดี(กายสิทธ์ิ แกวยาศรี, 

2565)  การพิจารณาการดูแลตนเองดานสุขภาพน้ันอาจ

จำแนกโดยยึดลักษณะของผูมีสุขภาพจิตดีเปนสำคัญอัน

ไดแก ตองเปนบุคคลที่รูจักตนเอง ตระหนักในคุณคาของ

ตนเอง มีความสามารถติดตอสื่อสารอยางมีประสิทธิภาพ 

มีการใชเวลาอยางมีประสิทธิภาพ มีการเตรียมเผชิญ

ปญหา พัฒนาระบบสนับสนุนทางสังคม มีการปฏิบัติ

กิจกรรมทางศาสนา และดูแลตนเองดานสุขภาพโดยทั่วไป

(จินตนา  ยูนิพันธุ, 2557) 

ปญหาโรคทางจิตเวชนอกจากจะสงผลโดยตรง

ตอสุขภาพของผูปวยที่กอใหเกิดภาวะโรคเร้ือรัง ความ

บกพรองในการปฏิบัติหนาที่ ความรับผิดชอบของตนที่

แตกตางกันไปอันเกิดจากความผิดปกติในการพูด ความ

ผิดปกติทางอารมณความรูสึก ความผิดปกติทางความคิด 

ความผิดปกติทางการไดยิน ความผิดปกติทางการนอน 

การบริโภคอาหาร ความผิดปกติในการดูแลสุขอนามัย

สวนตัว และความผิดปกติทางพฤติกรรมที่แสดงออกทาง

สังคม ยังสงผลกระทบไปยังครอบครัว สังคม และชุมชน 

เน่ืองจากความยากลำบากในการดูแลผูปวย สังคม ชุมชน

มีทัศนคติไมถูกตองตอผูปวย สงผลใหผูปวยโดดเดี่ยว 

ไมไดรับการพัฒนาทักษะที่จะเปน ในการปรับตัวในสังคม

ที่ควรจะเปน(ปกรณ จารักษ, 2550) 

       พื้นที่ตำบลตาอุด มีจำนวนผูปวยจิตเวชที่ตองดูแล 

จำนวน 20 ราย(สำนักงานสาธารณสุขจังหวัดศรีสะเกษ, 

2567) ดังน้ัน เพื่อใหเกิดการขับเคลื่อนการพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตในระดับพื้นที่ที่อยู ใกล ชิดกับประชาชนเกิดการ      

บูรณาการเปาหมาย ทิศทางและยุทธศาสตรรวมกัน 

ระหวางหนวยงานของรัฐ ภาคเอกชน และภาคประชาชน

อยางเปนองครวม เนนการมีสวนรวมของทุกภาคสวน 

โดยมีพื้นที่เปนฐานและประชาชนเปนศูนยกลาง มีความ

เปนเจาของและภาวะการนำรวมกัน โดยบูรณาการและ 

ประสานความรวมมือในการนำไปสูการสรางเสริมให

บุคคล ครอบครัว และ ชุมชน มีสุขภาวะ ทางกาย จิต 

และสังคมเพื่อคุณภาพชีวิตที่ดีและเกิดความย่ังยืนสืบ

(วรัญญา  จิตรบรรทัด,พิมพวรรณ  เรืองพุทธ,สุพัตรา 

สหายรักษ และวัฒนา  วาระเพียง, 2560) โรงพยาบาล

ส งเส ริมสุ ขภาพตำบลคลองกลาง ได ตระห นักถึ ง

ความสำคัญของการทำงานเชิงรุกในชุมชน เนนการสราง

เสริมสุขภาพมากกวาแกไข รวมถึงจัดระบบเฝาระวังภาวะ

เสี่ยงตางๆ โดยอาศัยการมีสวนรวมของคนในชุมชนที่มีอ

สม. กู ชีพ และผูนำชุมชนเปนแกนนำที่สำคัญในการ

ดำเนินงานในชุมชน นับเปนอีกวิธีหน่ึงที่ชวยใหการทำงาน

เชิงรุกในชุมชนเปนรูปแบบที่ ชัดเจน เพื่อใหผูปวยที่มี

ปญหาในชุมชนไดรับการดูแลจากทางเจาหนาที่รพ.สต. 

อสม. กูชีพ และผูนำชุมชนอยางรวดเร็วและตอเน่ือง 

วัตถุประสงคการวิจัย 

       เพื่อศึกษาผลของการพัฒนาระบบเครือขายเพื่อดูแล

ผูปวยจิตเวชโดยใชการมีสวนรวมของคณะกรรมการ

พัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ ตำบลตาอุด อำเภอ      

ขุขันธ จังหวัดศรีสะเกษ 

ขอบเขตการวิจัย 

       1. ขอบเขตดานการศึกษา เพื่อศึกษาการพัฒนา

ระบบเครือขายเพื่อดูแลผูปวยจิตเวชโดยใชการมีสวนรวม
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ของ คณะกรรมการพัฒนาคุณภาพชีวิตระดับอำเภอ 

ตำบลตาอุด อำเภอขุขันธ จังหวัดศรีสะเกษ 

       2. ขอบ เขตด านประชากร การศึ กษ าค ร้ัง น้ี

ทำการศึกษา กลุมประชากร อสม. กูชีพ และผูนำชุมชน

ในตำบลตาอุด อำเภอขุขันธ จังหวัดศรีสะเกษ 

       3. ขอบเขตดานระยะเวลาในการศึกษาคร้ังน้ี

ทำการศึกษาระหวาง วันที่ 1 เมษายน 2567 ถึงวันที่ 30 

กันยายน 2567 รวมระยะเวลา 5 เดือน 

วิธีดำเนินการศึกษา 

       ประชากรและกลุมตัวอยาง 

        การศึกษาคร้ังน้ีทำการศึกษา กลุมประชากร อสม.

ทั้งหมดในตำบลตาอุดจำนวน 91 คน กูชีพ อบต.ตาอุด

จำนวน 10 คน ผูนำชุมชนตำบลตาอุดจำนวน 9 คน รวม

เปน 110 คน 

เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษา 

        เครื่องมือวิจัย 

        เค ร่ือ งมื อที่ ใช ใน การ วิ จั ยค ร้ั ง น้ี ผู วิ จั ย ใช

แบบสอบถามที่สรางขึ้นเองซ่ึงประกอบดวย 4 สวน คือ 

ซ่ึงมีรายละเอียดดังน้ี 

สวนที่ 1 แบบสอบถามขอมูลสวน

บุคคล  ไดแก  ขอมูลทั่ วไป  เปนขอคำถามเก่ียวกับ 

สถานภาพของผูตอบ คือ  เพศ อายุ สถานภาพสมรส 

ระดับการศึกษา ประเภทตำแหนง จำนวน 5 ขอ 

สวนที่ 2 แบบสอบถามความรูเรื่อง

โรคจิตเวช จำนวน 10 ขอ 

สวนที่ 3 แบบสอบถามความพึงพอใจ

ในการพัฒนาระบบเครือขาย ลักษณะแบบสอบถามเปน

แบบเลือกตอบใหคะแนนแบบประเมินคา 3 ระดับ โดยมี

เกณฑเลือกคำตอบ คือ มาก ปานกลาง นอย  จำนวน 10 

ขอ 

ส วนที่  4  ขอ เสนอแนะ ลักษณ ะ

แบบสอบถามเปนแบบคำถามปลายเปด จำนวน 1 ขอ 

            การทดสอบคุณภาพของเครื่องมือ 

         การตรวจสอบความถูกตองของเคร่ืองมือที่ใชใน

การทำวิจัยโดยการนำไปทดสอบความตรง (Validity) 

และความเช่ือม่ัน (Relibility) ดังน้ี 

          1 . ก ารห าความตรงของเน้ื อห า 

(Content validity) โดยผู วิจัยนำแบบสอบถามที่ใชใน

การเก็บรวบรวมขอมูลไปปรึกษาผู เช่ียวชาญ 3 ทาน 

แบบสอบถามรวมทั้งฉบับประกอบดวย ขอมูลสวนบุคคล 

ความรูเร่ืองโรคจิตเวช ความพึงพอใจ ไดคา IOC เทากับ 

0.70 

                  2 .  ก า ร ห า ค า ค ว า ม เ ช่ื อ มั่ น 

(Reliability) ผู วิ จัยนำแบบสอบถามตามที่ป รับปรุง

ขอมูลไปทดลองใช (Try out) กับกลุมตัวอยางตำบลนิคม

พัฒนา อำเภอขุขันธ จังหวัดศรีสะเกษ จำนวน 30 คน ซ่ึง

มีลักษณะคลายกับกลุมตัวอยาง และนำแบบสอบถามท่ีได

ไปทดสอบหาความเช่ือมั่น โดยวิธีการวิเคราะหคาสัมประ

สิ ท ธ แ อ ล ฟ าข อ งค รอ น บ าค  (Cronbach’s alpha 

coeffient) โดยคาสัมประสิทธแอลฟาของครอนบาค ไม

ต่ำกวา 0.7 ถือวา เปนคาความเช่ือมั่น ที่ยอมรับได 

ความรูเร่ืองโรคจิตเวชไดคาความเช่ือมั่นเทากับ 0.879 

ความพึงพอใจ ไดคาความเช่ือม่ันเทากับ 0.850 

            การเก็บรวบรวมขอมูล 

             1. จัดเตรียมแบบสอบถามที่ไดนำไป

ปรับปรุงแกไขตามขอเสนอแนะของผู เช่ียวชาญ ตาม

จำนวนกลุมเปาหมาย 

         2. ประสานงานผูอำนวยการสงเสริม

สุขภาพตำบล พื้นที่เปาหมายเพื่อช้ีแจงวัตถุประสงคใน

การศึกษาและขอความรวมมือในการเก็บขอมูล 

         3. ข อ ค วาม ร วม มื อ อ าส าสมั ค ร

สาธารณสุขหมูบาน ในการสอบถามเก็บรวบรวมขอมูล 
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        4. อธิบายช้ีแจงวัตถุประสงคของการ

ทำวิจัย วิธีการใชแบบสอบถาม และสาธิตวิธีการเก็บ

ขอมูลเปนตัวอยางแกอาสาสมัครสาธารณสุขหมูบาน 

         5. อาสาสมัครสาธารณสุขดำเนินการ

เก็บรวบรวมขอมูลตามจำนวนกลุมตัวอยางที่จะศึกษา 

          6. ร วบ รวม แ บ บ ส อ บ ถ าม แ ล ะ

ตรวจสอบความสมบูรณครบถวนของคำตอบ แลวนำ

ขอมูลมาวิเคราะหทางสถิติตอไป 

สถิติและการวิเคราะหขอมูล  
        แบบสอบถามที่เก็บรวบรวม ไดนำมาตรวจสอบ

ความสมบูรณครบถวนของขอมูล แลวนำมาวิเคราะหโดย

ใชโปรแกรมสำเร็จรูปทางสถิติ และเลือกใชสถิติวิเคราะห

ขอมูลดังตอไปน้ี  

          1.ขอมูลทั่วไป และความพึงพอใจในการพัฒนา

ระบบเครือขายเพื่อดูแลผูปวยจิตเวชโดยใชการมีสวนรวม

ของชุมชนตำบลตาอุด อำเภอขุขันธ จังหวัดศรีสะเกษ 

วิ เค ร าะ ห โด ย ใช ส ถิ ติ เ ชิ งพ รรณ น า  (Descriptive 

Statistics) ไดแก  จำนวน รอยละ คาเฉลี่ยและสวน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน 

           2.แบบสอบถามความรู เก่ียวกับโรคจิตเวช 

วิเคราะหโดยใช Pair t- tast 

จริยธรรมการวิจัย 
        การศึกษาวิจัยน้ีไดรับอนุมัติจากคณะกรรมการ

พิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษยสำนักงานสาธารณสุข

จังหวัดศรีสะเกษ เลขที่โครงการวิจัย เลขที่ SPPH 2024-

121 รับรองตั้งแตวันที่  24 กรกฎาคม 2567 ถึงวันที่ 24 

กรกฎาคม 2568 โดยผูวิจัยไดใหความสำคัญและตระหนัก

ถึ งหลั กการสามขอ  คื อ  1 ) ความ เคารพ ในบุ คคล 

(Respect for person) 2) หลักคุณประโยชน  ไมกอ

อั น ต ราย  (Beneficence) 3 ) ห ลั ก ค ว าม ยุ ติ ธ ร รม 

(Justice) ของผูที่เขารวมในการวิจัยเปนอยางย่ิง จึงได

พิทักษสิทธ์ิผูเขารวมวิจัยเพื่อปองกันมิใหเกิดความเสียหาย

เมื่อผู เขารวมวิจัยยินดีรับเปนกลุมตัวอยาง ผู เขารวม

โครงการวิจัยตองเซ็นใบยินยอมกอนเขารวมและสามารถ

ถอนตัวออกจากการวิจัยไดตลอดเวลาโดยเคารพศักดิ์ศรี

และความเปนมนุษยของผูเขารวมโครงการวิจัยและจะ

แสดงผลในภาพรวมเทาน้ัน 

ผลการวิจัย 
         สวนที่  1. ขอมูลทั่วไป จากการศึกษา พบวา  

กลุมตัวอยาง สวนใหญเปนเพศหญิง รอยละ 56.40 ชาย 

รอยละ 43.60 สวนใหญมีอายุ55 ปรองลงมา 53 ป มีอายุ

เฉลี่ย 55.07 ป โดยที่อายุนอยที่สุด 28 ป อายุมากที่สุด 

74 ป สถานภาพสมรส รอยละ 79.10 รองลงมาโสด   

รอยละ15 ระดับการศึกษา จบช้ันมัธยมศึกษาตอนตน 

รอยละ 69.20 รองลงมาคือมัธยมศึกษาตอนปลาย รอย

ละ 20.00 ประเภทตำแหนง เปน อสม. รอยละ 82.70 

รองลงมาเปนกูชีพ รอยละ 9.10 และผูนำชุมชน รอยละ 

8.20 ซ่ึงไดแกผูใหญบาน 

สวนที่ 2. ความรูเก่ียวกับโรคจิตเวชกอนและ

หลังฝกอบรม 

        เมื่อวัดความรูเก่ียวกับโรคจิตเวช กอนและหลัง

ฝกอบรม ของ กลุมตัวอยาง พบวา กอนการอบรม มี

ความรูในระดับปานกลาง  (S.D=1.12) หลังอบรมพบวามี

ความรูเก่ียวกับโรคจิตเวช เพิ่มขึ้นอยูในระดับสูงอยางมี

นัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.5 ดังตารางที ่1 
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ตารางที่ 1 เปรียบเทียบความรูเก่ียวกับโรคจิตเวช กอนและหลังฝกอบรม (n=110) 

ความรูของ  n Mean S.D. 95% CI P-value 

  Min Max    

กอนอบรม 110 5 10 1.12 0.27 – 0.52 <0.001 

หลังอบรม 110 6 10 0.99   

สวนที่ 3. ความพึงพอใจในการพัฒนาระบบ

เครือขายเพื่อดูแลผูปวยจิตเวชโดยใชการมีสวนรวมของ

ชุมชน ตำบลตาอุด อำเภอขุขันธ จังหวัดศรีสะเกษ 

        เมื่ อ วัดความพึ งพอใจในการพัฒนาระบบ

เครือขายเพื่อดูแลผูปวยจิตเวชโดยใชการมีสวนรวมของ

ชุมชนตำบลตาอุด อำเภอขุขันธ จังหวัดศรีสะเกษของ 

กลุมตัวอยาง พบวา หลังการอบรมมีความพึงพอใจในการ

พัฒนาระบบเครือขายดาน( X�  2.96, S.D. 0.188)  ดาน

ผูมีสวนเก่ียวของ มีโอกาสเสนอแนะขอคิดเห็นในการ

กำหนดนโยบาย การวางแผนการปฏิบัติงาน( X�  2.96, 

S.D. 0.188) และมีความพึงพอใจโดยรวมในระดับมาก ( 

X�  29.57, S.D. 0.656) 
 ดังตารางที่ 2. 

ตารางที่ 2. ความพึงพอใจในการพัฒนาระบบเครือขายเพื่อดูแลผูปวยจิตเวชโดยใชการมีสวนรวมของชุมชนตำบลตาอุด 

อำเภอขุขันธ จังหวัดศรีสะเกษ  (n=110) 

หัวขอ �� S.D. ระดับความ 

 พึงพอใจ 

ดานการบริหารจัดการ    

1. ผูมีสวนเก่ียวของ มโีอกาสเสนอแนะขอคิดเห็นในการกำหนดนโยบาย การ

วางแผนการปฏิบัติงาน 

2. มีการแลกเปล่ียนความคิดเห็นระหวางผูปฏิบัติงานและเครือขาย 

3. สัมพนัธภาพกับบุคลากรในหนวยงาน/การไดรับการยอมรับจากผูรวมงาน 

4. องคกรใหความสำคญั ในการสรางการมีสวนรวมของเครือขายในการทำงานเปน

ทีม     

5. เปดโอกาสใหเครือขายเสนอขอมูลและขอคดิเห็นตอผูบริหารในการพฒันาและ

ปรับปรุงการบริหารงานของ ซ่ึงเปนสวนหน่ึงในความสำเร็จขององคกร 

ดานกระบวนการ/ขั้นตอนในการปฏิบัติงาน 

6. มีการวางแผนการดำเนินงานที่ชัดเจน 

7. การปฏิบัติงานถูกตองตามขอกำหนดที่วางไว 

8. มขีั้นตอนและระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 

9.  สรางระบบการทำงานรวมกันในชุมชน 

10. มีการประชาสัมพันธและเผยแพรขอมูลอยางตอเน่ือง 

2.96 

 

2.93 

2.96 

2.95 

 

2.95 

 

 

2.96 

2.96 

2.95 

2.96 

2.97 

0.188 

 

0.261 

0.188 

0.228 

 

0.209 

 

 

0.188 

0.188 

0.209 

0.188 

0.164 

มาก 

 

มาก 

มาก 

มาก 

 

มาก 

 

 

มาก 

มาก 

มาก 

มาก 

มาก 

ความพึงพอใจโดยรวม 29.57 0.656 มาก 
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สวนที่  4 . ความคิดเห็นและขอเสนอแนะ

เพิ่มเติม 

       จากการรวบรวมความคิดเห็นและขอเสนอแนะ

เพิ่มเติม พบวา  ประธาน อสม.ตำบลตาอุดไดแสดงความ

คิดเห็นวา “การประชุมคร้ังน้ีดีมากคะทำใหเรารูวาเรา

ตองทำอะไรบาง แจงใครกอน ใครมีหนาที่อะไรก็ไมสับสน

คะ”  ผูใหญบานหมู 1 ตำบลตาอุดไดแสดงความคิดเห็น

วา “การประชุมคร้ังน้ีทำใหผมไดทราบขั้นตอนวาเมื่อเกิด

เหตุแลวตองทำยังไง ระงับเหตุแบบไหนครับ” และ กูชีพ

ตำบลตาอุด ไดแสดงความคิดเห็นวา “การประชุมคร้ังน้ี

ทำใหผมทราบขั้นตอนการดูแลคนไข และถาหากระงับ

เหตุไมไดตองทำอยางไร พรอมไดทราบวาลำดับขั้นตอน

ของการดูแลผูปวยเมื่อพบกับเหตุการณตางๆ ทั้งควบคุม

ไดและไมได ตองแจงใครกอนตามลำดับขั้นตอน เพื่อให

การดูแลเปนไปตามแผนงานที่ตั้งไว”    

      จากการดำเนินงานมีการสรางขอตกลงรวมกันในการ

สงตอ มีการสื่อสารทางโทรศัพท และหนังสือ สงตอ      

เกิดระบบการสงตอที่ ชัดเจนขึ้น เครือขาย มีความพึง

พอใจในการทำงานกับผูปวยจิตเวช และมี การทำงาน

รวมกันกับโรงพยาบาลขุขันธอยางเปนระบบ ซ่ึงสอดคลอง

กับการศึกษา การพัฒนาระบบการดูแลชวยเหลือผูปวย

จิตเวชในชุมชน การดูแลผูปวยจิตเวชของเครือขาย

สุขภาพจิต : กรณีศึกษาเขตรพ.สต.โนนแต อำเภอเมือง 

จังหวัดมหาสารคาม ซ่ึงเปนชุมชนที่ประสบความสำเร็จ 

ในการดูแลผูปวย จิตเวชดวยวิจัยเชิงคุณภาพ พบวา แม

การจัดตั้งเครือ ขายสุขภาพจิตเร่ิมจากการที่ประชาชน    

ใน ชุมชนรูสึก  หวาดกลัวผูป วยทางจิตที่ ไมมีผู ดู แล 

บุคลากรรพ.สต.ดำเนินการเครือขายเพื่อเปาหมายเพื่อ

บริการ ดานดูแลผูปวยจิตเวชในชุมชนก็ตาม แตสุดทาย

ผล การดำเนินการคือผูปวยจิตเวชไดรับการดูแลอยาง 

ทั่วถึง ผูนำชุมชนเขาใจผูปวยและครอบครัวมากขึ้น และมี

ความรูในการดูแลผูปวยมากขึ้น บุคลากร ในเครือขาย

สุขภาพจิตโนนแต เกิดความเสมอภาค ภูมิใจ ความสุขใจ 

และชุมชนมีความรวมมือเปนอยางดี ทำใหปญหาความ

เดือดรอนจากผูปวยจิตเวชที่หลากหลายยุงยากซับซอน 

ขณะเดียวกันบุคลากร ดานสุขภาพจิตมีจำกัด ควรมีการ

จัดการรายกรณ ี

อภิปรายผล 

       จากผลการศึกษาเร่ือง การพัฒนาระบบเครือขาย

เพื่อดูแลผูปวยจิตเวชโดยใชการมีสวนรวมของชุมชนตำบล

ตาอุด อำเภอขุขันธ จังหวัดศรีสะเกษ การดำเนินงานเนน

การทำงานเปนทีมสหวิชาชีพ ทีมมีความสำคัญตอ

ความสำเร็จของการ ทำงาน การสงเสริมการใหความรู 

และการปรับ เปลี่ยนความคิด เพื่อใหเกิดทัศนคติที่ดีตอ

การดูแล ผูปวยจิตเวช เพื่อใหเกิดความรวมมือในการ

ปฏิบัติ งาน การสอนสาธิต การติดตามเย่ียมผูป วย           

ในชุมชน การ สนทนากลุมเพื่อแลกเปลี่ยนประสบการณ 

เมื่อทีมมี ความรู สรางความมั่นใจ สามารถดูแลผูปวย 

สงผล ใหผูปวยมีการเปลี่ยนแปลงไปในทางที่ดีขึ้น มี

ความสามารถในการดูแลตนเองมากขึ้น มีความเช่ือมั่น      

ในตัวเองและมองเห็นคุณคาในตัวเองมากขึ้น ชวยลด

ภาระในการดูแลผูปวย สอดคลองกับการศึกษาของ 

อภิชาต อภิวัฒนพร (2556) ลดลง อยางชัดเจน และสวน

ใหญผูดูแลเปนผูสูงอายุขาดความรู  ความเขาใจในการ

ดูแลตอเน่ืองหรือบางรายขาดผูดูแล อีกทั้งเจาหนาที่

โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตำบล (รพ.สต.) ในพื้นที่ หรือ

เจาหนาที่โรงพยาบาล ก็ขาดศักยภาพในการใหความ

ชวยเหลือ ไมสามารถสงตอผูปวยกลับสูชุมชนไดบุคลากร  

ผูดูแล  ในชุมชนขาดความมั่นใจ  ขาดทักษะ  และระบบ

การดูแลรักษาที่มีประสิทธิภาพ รูปแบบการใหบริการ    

ไมเหมาะสมกับผูปวยในแตละระยะการดำเนินโรค เปน

ปญหาตอการใหบริการและเขาถึงบริการของประชาชน 

จากการดำเนินงานดานบริการสุขภาพจิตและจิตเวชที่

ผานมาเปนการดำเนินงานที่ตางคนตางทำ และยังไมมี

รูปแบบหรือแนวทางอยางเปนระบบ ดังน้ันจากปญหา
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ดังกลาวโรงพยาบาลสกลนครจึงดำเนินการพัฒนา

เครือขายบริการสุขภาพจิตและจิตเวชเพื่อใหประชาชน

เขาถึงบริการสุขภาพจิต  และเพื่อรองรับนโยบายของ

กระทรวงสาธารณสุข  ซ่ึงครอบคลุมการพัฒนาศักยภาพ

บุคลากรในเครือขาย ระบบการดูแล การสงตอระหวาง

เครือขายเพื่อเพิ่มอัตราการเขาถึงบริการตอไป 

การนำไปใชประโยชน 

         สามารถดำเนินงานสงเสริมสุขภาพในโรงพยาบาล

สงเสริมสุขภาพตำบล (รพ.สต.) เพื่อใหผูปวยในชุมชนมี

ความปลอดภัย ไดรับการสงตออยางถูกตอง และรวดเร็ว 

ขอเสนอแนะในงานวิจัย   
        1. เค รื อ ข า ย ชุ ม ช น ต ระ ห นั ก แ ล ะ เล็ ง เห็ น

ความสำคัญในปญหาผูปวยจิตเวช ใหความรวมมือในการ

ดูแล ชวยเหลือในการแกไขปญหาเพื่อใหผูปวยสามารถ

กลับมาดำรงชีวิตรวมกับชุมชนได  

        2. ผูปวยจิตเวชมีความตองการและสภาพปญหาที่ 

กลาววาผูปวยท่ีไดรับความสนใจจากผูดูแลจะทำให ผูปวย

มีอาการดีขึ้น ผลดีตอทีมในการดูแลผูปวย จิตเวช คือทีมมี

ความรู ความเขาใจ ความสามารถ ในการดูแลผูปวยจิต

เวช ทำใหผูปวยไดรับการดูแล ที่ดี ซ่ึงเปนผลใหผูปวยมี

อาการดีขึ้น อยูในชุมชนได นานขึ้น และประการสำคัญ

คือ ดานความรูสึก มีความมั่นใจในการดูแลผูปวยจิตเวช 

มีสัมพันธภาพ ที่ดีตอกัน ประสานรวมมือกัน ในการ

ทำงาน 
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