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เกษม ตันติผลาชีวะ. 2536. ตำราจ ิตเวชศาสตร ์.เล ่ม1. พิมพ์คร้ังท่ี 2. กรุงเทพ:

มหาวิทยาลัยธรรมศาลตร์.
กัญญาพิชญ์ จันทร์นิยม. 2546. ผลของการใช้โปรแกรมการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมต่อ 

ภาวะซึมเศร้าและพฤติกรรมในการดูแลตนเองของผู้ท ี่พยายามฆ่าต้'วตาย.
วิทยานิพนธ์ปริญญามหาบัณฑิต ลาขาการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช 
คณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย.

กรุณรัตน์วายโลกา. 2548. การศึกษาการใช้กลุ่มจิตบำบัดประคับประคองต่อความวิตก 
คังวลในผู้ป่วยโรควิตกคังวล โรงพยาบาลไทรน้อย จังหวิดนนทบุรี. โครงการศึกษา 
อิสระปริญญามหาบัณฑิต ลาขาการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช คณะพยาบาลศาลตร ์
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย.

จริยา บุญเชิญ. 2548. การศึกษาการใช้โปรแกรมจิตบำบัดประคับประคองต่อภาวะ 
ซึมเศร้าของผู้ป่วยโรคจิตจากสุรา สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา.
โครงการศึกษาอิสระปริญญามหาบัณฑิตสาขาการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวชค 
พยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย.

จันทิมา องคํโฆสิต. 2545. จ ิตบำบัดในการปฏิบัต ิงานจิตเวชทั่วไป. กรุงเทพ: ยูเนียน 
ครีเอซ่ัน

จินตนา รักคำ. 2549. การศึกษาการใช้กลุ่มจิตบำบัดประคับประคองต่อภาวะซึมเศร้าของ 
ผู้ส ูงอายุในชมรมผู้ส ูงอายุตำบลบางเจ้าฉ ่า อำเภอโพธทอง จังหจัดอ่างทอง.
โครงการศึกษาอิสระปริญญามหาบัณฑิตสาขาการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวชคณะ 
พยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย.

ฉวีวรรณ ลัตยธรรม. 2541. การพยาบาลจิตเวชและสุขภาพจิต. พิมพ์คร้ังท่ี 3. นนทบุรี :
ยุทธ์รินทร์การ'พิมพ์.

ชนิกรรดา ไทยสังคม. 2545. การใช้จ ิตบำบัดกลุ่มในการเพ ิ่มความอำนึกในคุณค่าแห ่งตน
ของผู้ต ิดสารแอมเฟตามีน. โครงการศึกษาอิสระปริญญาพยาบาลศาสตร์มหาบัณฑิต 
สาขาวิชาสุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยเชียงใหม่.
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เซาวนี ล่องชูผล. 2547. ผลของการใช้กลุ่มบำบัดประคับประคองต่อภาวะซึมเศร้าใน 
ผู้สูงอายุโรค ซึมเศร้า. วิทยานิพนธ์ป,!ญญามหาบัณฑิต ลาขาการพยาบาล 
สุขภาพจิตและจิตเวช คณะพยาบาลศาลตร์จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย.

ดรุณี คชพรหม. 2543. ผลของกลุ่มประคับประคองและสุขภาพจิตศึกษาต่อภาระของ 
ผู้ด ูแลผู้ป ่วยโรคจิตเภท. วิทยานิพนธ์พยาบาลศาสตร์มหาบัณฑิต ลาขาวิชา 

สุขภาพจิตและการ พยาบาลจิตเวช บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยเชียงใหม่.
ดวงเดือน มูลประดับ. 2541. แรงสนับสนุนทางสงคมคับการปรับคัวของวัยรุ่นตอนต้น. 

วิทยานิพนธ์ปริญญาวิทยาศาลตรมหาบัณฑิต ลาขาวิชาเอกอนามัยครอบครัว 
บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล.

ดวงใจ กลานติกุล. 2542. โรคซึมเศร้ารักษาหายไต้. กรุงเทพฯ: นำอักษรการพิมพ์.
ทิพวรรณ น่วมทอง. 2547. การศึกษาการใซึโปรแกรมการดูแลผู้ป ่วยจิตเภทที่บ ้าน ต่อ 

พฤติกรรมการดูแลการดูแลตนเองของผู้ป ่วยจิตเภทที่บ ้านในชุมซนอำเภอไซโย 
จังหวัดอ่างทอง. โครงการศึกษาอิสระปริญญามหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาลตร ์
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย.

เทียนทอง บังศรี และ สุภาวดี คำกุณา. 2540. รายงานผลการปฏิบัติงานโครงการผลการทำ 
กลุ่มจิตบำบัดแบบประคับประคองต่อผู้ป ่วยจิตเวชโรงพยาบาลพระศรีมหาโพธ.
อุบลราชธานี โรงพยาบาลพระศรีมหาโพธ.

บุญวดี เพชรรัตน์. 2539. การพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช1. คณะพยาบาลศาสตร ์
มหาวิทยาลัยลงฃลานครีนทร์. พิมพ์คร้ังท่ี 1 สงขลา : เทมการพิมพ์.

บุญใจ ศรีสถิตย์นรากูร. 2545. ระเบ ียบวิธ ีการวิจัยทางพยาบาลศาสตร์. พิมพ์คร้ังท่ี 2.
กรุงเทพฯ: พิมพ์ที่โรงพิมพ์จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย, 2545.

ปาหน์นบุญหลง. 2534. ส ุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช เล่ม 1 . พิมพ์ครั้งที่3 กรุงเทพฯ 
: สามเจรีญพาณิชย์.

ปราโมทย์ เชาวศิลป๋ และรณชัย คงสกนธ์. 2542. กลุ่มจิตบำบัดล่าหรับคนไช้ใน. พิมพ์คร้ังท่ี 2.
กรุงเทพฯ : ห้างหุ้นส่วนสามัญนิติบุคคลลหประชาพาณิชย์,

ปรีชา ลุวังบุตร. 2543. ภาวะซึมเศร้าและการแสวงหาความช่วยเหลีอของนักเรียน
มธยมศึกษาตอนปลาย กรุงเทพมหานคร. วิทยานิพนธ์ปริญญามหาบัณฑิต สาขา 
สังคมศาสตร์การแพทย์และลาธารณสุข บัณฑิตมหาวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล.
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ปรียนันท์ สละลวัลดี้. 2546. ความชุกของภาวะซึมเศร้าและปัจจัยที่เก ี่ยวข้องในผู้ป ่วยโรค 
จิตเภทเรื้อรังสถา'มนจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา. วิทยานิพนธ์ปริญญา 
มหาบัณฑิต ลาขาวิชาสุขภาพจิต ภาควิชาจิตเวชศาสตร์ คณะแพทย์ศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย.

เพลินพิศ จันทร์สักดึ๋และคณะ. 2539. การศึกษาวิจ ัยเพ ี่อพ ัฒนารูปแบบการดูแลผู้ป ่วยจิต 
เวชที่บ้าน. วารลารโรงพยาบาลศรีธ์ญญา4 (12): 136-138.

ไพรัตน์ พฤกษชาติคุณากร. 2534. จ ิตเวชศาสตร์เล ่ม 3. เชียงใหม่: หน่วยวารลารวิชาการ 
คณะแพทย์ศาลตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่.

ภูมิมาภิ'ชาติ แลงเขียว. 2542. การรับรู้การปฏิบัต ิหน้าที่ในครอบครัวและการปรับตัวของ 
ผู้ป่วยจิตเภท. วิทยานิพนธ์พยาบาลศาสตร์มหาบัณฑิต สาขาการพยาบาลสุขภาพจิต 
และจิตเวช บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยเชียงใหม่.

มานิต ศรีลุรภานนท์และ จำลอง ดิษย'วนิ'ช. 2542. ตำราจิตเวชศาสตร์. ภาควิชาจิตเวชศาสตร ์
คณะแพทย์ศาสตร์ มหาวิทยาลัยเชียงใหม่

มาโนช หล่อตระกูล และ ปราโมทย์ ลุคนิซย์. 2548. จิตเวชศาสตร์ รามาธิบดี. พิมพ์คร้ังท่ี 2 . 
กรุงเทพ: ภาควิชาจิตเวชศาสตร์ คณะแพทย์ศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบด ี
มหาวิทยาลัยมหิดล

ยาใจ สิทธิมงคล. 2538. ภาระของครอบครัวในการดูแลญาติที่ป่วยทางจิต: การวิเคราะห์
รายงานการวิจัย. วารสารพยาบาลศาสตร์มหาวิทยาจัยมห ิดล 13(1): 1 9 -2 6

ยอดลร้อย วิเวกวรรณ. 2543. สุขภาพจิตและพฤติกรรมการดูแลผู้ป ่วยจิตเภทของผู้ด ูแล.
วิทยานิพนธ์พยาบาลศาลตรมหาบัณฑิต ลาขาการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช 
บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยมหิดล.

รัชฎาพร ธรรมน้อย. 2548. การสนับสนุนทางสังคมและสัมพันธภาพในของครอบครัวของผู้ท่ี
พยายามฆ่าตัวตายที่มารับบริการโรงพยาบาลลี้. วิทยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาสตร ์
มหาบัณฑิต ลาขาการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช บัณฑิตวิทยาลัย 
มหาวิทยาลัยเชียงใหม่.

โรงพยาบาลมะการักษ์. 2550. สถิติข ้อมูลผู้ป ่วยจิตเวชประจำปี 2550.
ละเอียด รอดจันทร์, วัชราภรณ์อุทโยภาศ และจันทร์เพ็ญ สุทธิชัยโชติ. 2542. รายงานการ 

วิจ ัย:ปัจจัยสัมพันธ์ต ับการมารักษาซึาของผู้ป ่วยจิตเวชในโรงพยาบาลสมเด็จ 
เจ้าพระยา. กลุ่มงานการพยาบาล โรงพยาบาลลมเด็จเจ้าพระยา กรมสุขภาพจิต
ก ร ะ ท ร ว ง ล า ธ า ร ณ ส ุข .
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ลัดดา แลนสีหา. 2536. ความซึมเศร้าและความคิดลัตโนมีตทางลบของวัยรุ่นตอนปลาย.
วิทยานิพนธ์ปริญญาพยาบาลศาลตร์มหาบัณฑิต ลาขาการพยาบาลสุขภาพจิตและ 

จิตเวช บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยเชียงใหม่.
วิบูลย์ ซานวิทิตกุล. 2549. การศึกษาการใช้กลุ่มจิตบำใวัดประคับประคองต่อภาวะ 

ซึมเศร้าของผู้ป ่วยจิตเภทเรื้อรังโรงพยาบาลศรึธญญา. โครงการศึกษาอิสระ 
ปริญญามหาบัณฑิตลาขาการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวชคณะพยาบาลศาสตร ์
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย.

วิระวรรณ อุประมาณ. 2538. การทำหน้าที่ของครอบครัวของเด็กที่ม ีภาวะซึมเศร้าและไม,
มีภาวะซึมเศร้า. วิทยานิพนธ์ปริญญาวิทยาศาสตร์มหาบัณฑิต. สาขาสุขภาพจิต 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย.

วิไลรัตน์ คุ้มประยูร และ วันเพ็ญ เชาว์เชิง. 2541. กลุ่มเพื่อนช่วยเพื่อนสำหรับญาติผู้ป่วยโรค 
ทางจิตเวชที่กำลังรักษาในโรงพยาบาล :กรณีศึกษาของโรงพยาบาลจิตเวชนครราชสีมา. 
วารสารกรมสุขภาพจิต.ปีที่ 5 : ฉบับท่ี 3 .มิ.ย. - ก.ย. 41,หน้า65-78.

ศึริพร จิรวัฒนกุล. 2536. ชุมชนกับการอยู่ร่วมกัน.กับผู้ป่วยจิตเวชในครอบครัวกับการลร้างเลริม 
สุขภาพจิตครบวงจร. รายงานการวิจัย. สมาคมพยาบาลจิตเวชแห่งประเทศไทย. 

ลาริณี โต๊ะทอง. 2548. ผลของโปรแกรมการให้คำปรึกษาครอบครัวต่อคุณภาพชีวิตของ 
ผู้ป่วยจิตเภทในชุมซน. วิทยานิพนธ์ปริญญามหาบัณฑิต สาขาการพยาบาล 
สุขภาพจิตและจิตเวช คณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย.

ลายสุดา โภชนากรณ์. 2548. การศึกษาการใช้โปรแกรมการเสริมสร้างพลังอำนาจต่อภาวะ 
ซึมเศร้าของผู้ต ิดเร ื้อเอชไอวี โรงพยาบาลกระทุ่มแบน อำเภอกระทุ่มแบน  
ลังหวัดสมุทรสาคร.โครงการศึกษาอิสระพยาบาลศาสตร์มหาบัณฑิต สาขาวิชา 
สุขภาพจิตและ การพยาบาลจิตเวช จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย.

ลิรพัชร รัตแทพย์. 2535. ผลกระทบด้านจิตใจและลังคมของผู้ป ่วยต้อหินชนิดเรื้อรัง.
วิทยานิพนธ์ปริญญาวิทยาศาสตร์มหาบัณฑิต สาขาสุขภาพจิต 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย.

ลุจรรยา เขียวเรืองงาม. 2545. ผลของจิตบำน้ดประคับประคองแบบกลุ่มต่อคุณภาพซึวีต 
ของผู้ป ่วยจิตเภทที่มารับการรักษาที่แผนกผู้ป ่วยนอก โรงพยาบาลสมเด็จ 
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ซอ -  ส ก ุล ต ำแ ห น ่ง แ ล ะ ส ถ าน ท ี่ท ำง าน

1. อาจารย์พญ.กอบหทัย สิทธิรณฤทธ้ิ อาจารย์แพทย์ประจำภาควิชาจิตเวชศาลตร์ 
คณะแพทย์ศาสตร์ศิริราชพยาบาล 
มหาวิทยาลัยมหิดล

2. อาจารย์ดร. รังสิมันต์ สุนทรไชยา อาจารย์ประจำคณะพยาบาลศาสตร์ 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย

3. นางลาววรางคณา จำปาเงิน พยาบาลวิชาชีพ 7 
โรงพยาบางลามชุก จ. สุพรรณบุรี
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แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล
แบบประเมินภาวะซึมเศร้า ของBeck (Beck Depression Inventory)
แบบวัดความลำนึกในคุณค่าแห่งตน
แนวทางการใช้กลุ่มจิตบำบัดประคับประคองต่อภาวะซึมเศร้าในผู้ป่วยจิตเภท
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เค ร ื่อ ง ม ี'อ ท ี่ใช ้ใน ก าร เก ็บ ร ว บ ร ว ม ข ้อ ม ูล  
ส ่วนท ี่ 1 แ บ บ บ ัน ท ึก ข ้อ ม ูล ส ่ว น บ ุค ค ล
ค ำช ี้แ จ ง  โปรดเขียนเครื่องหมาย V ลงในช่องคำตอบ □  โดยสามารถตอบในแต่ละข้อ 
เพียงคำตอบเดียว

1. อาย.ุ............. ปี
2. เพศ □  ชาย □  หญิง
3. สถานภาพลมรส □ โสด □ คู่ □  หม้าย □  หย่า □  แยกกันอยู่
4. ระดับการศึกษา □ ประถมศึกษา □ มัธยมศึกษา □  ปริญญาต่รืห้รือมากกว่า
5. อาชีพ □  ว่างงาน □  รับจ้าง □  ค้าขาย

□  รับราชการ □  เกษตรกรรม
6. ประวัติการฆ่าตัวตาย □  ไม่มี □  มี โดยวิธี
6. ระยะเวลาป่วยจิต.....................................ปี
7. เมื่อรับประทานยารักษาโรคจิต ท่านมีอาการข้างเคียงของยาหรือไม่

□  มีอาการลั่นที่มือ แขน ขา หรือตัวแข็ง □  มีอาการคอแข็ง ตาเหลือก ขากรรไกรค้าง
□  กระลับกระส่าย อยู่ไม่น่ิง □  มีอาการเคี้ยวปาก ดูดล้ิน หรือแลบลิ้น
□  ปากแห้ง คอแห้ง

8. ลัมพันธภาพในครอบครัว
□  อยู่กันอย่างราบรื่น
□  ทะเลาะกันรุนแรงบางคร้ัง
□  ต่างคนต่างอยู่

□  ไม่มีอาการข้างเคียงของยา

□  ทะเลาะกันบ้างแต่ไม่รุนแรง 
□  ทะเลาะกันรุนแรงบ่อยๆ
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ส ่วนท ี่ 2 แ บ บ ป ร ะ เม ิน ภ าว ะ ซ ึม เศ ร ้า
คำช้ีแจง โปรดพิจารณาข้อความแต่ละข้อความว่าตรงกับท่านมากน้อยเพียงใด และทำ 

เครื่องหมายวงกลมล้อมรอบหมายเลข(อ, 1, 2, 3) ซึ่งอยู่หน้าข้อความเพียงข้อเดียวเท่านั้นที่ตรง 
กับความรู้สึกของท่านใน 1 สัปดาห์ที่ผ่านมา โดย1โม่คำนึงถึงความถูกหร้อความผิด

1. 0 ฉันไม่รู้สึกซึมเศร้า
1 ฉันรู้สึกซึมเศร้า
2 ฉันรู้สึกซึมเศร้าตลอดเวลา
3 ฉันรู้สึกซึมเศร้าจนทนต่อไปไม่ไหวอีกแล้ว

2. 0 ฉันไม่ค่อยรู้สึกท้อแท้ต่ออนาคต
1 ฉันรู้สึกท้อแท้ต่ออนาคต
2 ฉันรู้สึกว่าไม่มีอะไรต้องคิดและมุ่งหวังอีกต่อไป
3 ฉันรู้สึกไม่มิความหวังในอนาคตและไม่ลามารถจะทำให้มันดีขึ้น

20. 0 ฉันไม่วิตกกังวลเก่ียวกับสุขภาพมากกว่าปกติ
1 ฉันวิตกกังวลเก่ียวกับสุขภาพ เซ่น ความเจ็บปวด ปวดท้อง หรือท้องผูก
2 ฉันวิตกกังวลเก่ียวกับสุขภาพและยากท่ีจะคิดถึงส่ิงอ่ืน
3 ฉันวิตกกังวลเก่ียวกับสุขภาพร่างกายจนไม่ลามารถจะคิดถึงส่ิงอ่ืนได้

21. 0 ความลนใจทางเพศของฉันยังปกติ
1 ฉันลนใจเร่ืองทางเพศน้อยกว่าท่ีเคย
2 ฉันลนใจเร่ืองทางเพศน้อยลงมาก
3 ฉันไม่ลนใจทางเพศอีกเลย
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แบบวัดความสำนึกในคุณค่าแห่งตน
คำช้ีแจง แบบลอบถามนี้เป็นการประเมินความรู้ลึกํบางประการที่มีต่อตนเอง แต่ละข้อไม่มี

คำตอบท่ีถูกหรอผิด คำตอบที่ดีที่สุดคือคำตอบที่ตรงกับความรู้สึกอันแท้จริงของท่าน 
การตอบแบบลอบถาม

ขอให้ท่านอ่านข้อความทีละข้อ และพิจารณาว่าข้อความนั้นตรงกับความรู้สึกของท่านใน 
ระดับมากน้อยเพียงใด แล้วเลือกขีดเครองหมาย V ในซ่องที่ตรงกับความรู้สึกของท่าน โดยถือ 
เกณฑ์ดังนี้

หมายเลข 6 หมายถัง มากทิสุด
หมายเลข 5 หมายถึง มาก
หมายเลข 4 หมายถึง ค่อนข้างมาก
หมายเลข 3 หมายถึง ค่อนข้างน้อย
หมายเลข 2 หมายถึง น้อย
หมายเลข 1 หมายถึง น้อยท่ีลฺด

ตัวอย่าง
ข้อ ข้อความ 6 5 4 3 2 1
1 ฉันเป็นคนขี้อาย V

เมื่อท่านเลือกฃีดเครองหมายในซ่องที่ 3 หมายความว่าท่านมีความรู้สึกว่าตนเองเป็นคนฃ ึ
อายในระดับค่อนข้างน้อย

กรุณาตอบให้ครบทุกข้อ
ขอบคุณสำหรับความร่วมมือในครั้งนี้เป็นอย่างยิ่ง
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ข้อ ข้อความ
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6 5 4 3 2 1
1. ฉันไม่ค่อยรู้สึกถูกรบกวนใจจากสิ่งต่าง ๆ ท่ีเกิดข้ึนรอบ  ๆ ตัว
2. ฉันรู้สึกว่าเป็นเรื่องยากในการพูดหน้ากลุ่มชน
3.
4.
5.
6.
7.
8.
9.
10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22. ฉันรู้สึกอยู่เลมอว่าครอบครัวผลักดันฉัน
23. บ่อยคร้ังฉันหมดกำลังใจในส่ิงท่ีทำ
24. บ่อยครั้งฉันนึกอยากจะเป็นคนอื่น
25. ฉันเป็นคนท่ีคนอ่ืนพ่ึงไม่ได้



ตารางก ิจกรรมกล ุ่มจ ิตบำบ ัดประค ้บประค'องต ่อภาวะร ิ?มเศร ้าผ ู้ป ่วยจ ิตเภทครั้งท ี่ 1
วัตคุประสงค์ เน้ือหา กิจกรรม เกณฑ์การประเมินผล

1.เพ่ือลร้างส้มพ'นธภาพ - การสร้างส้มพันธภาพ - ผู้นำกลุ่ม ผู้ช่วยผู้นำกลุ่มและสมาชิกกลุ่มนั่งเป็น - สังเกตจากพคุติกรรมการมี
ระหว่างสมาชิกในกลุ่มและ - การแนะนำตนเองของสมาชิก วงกลมหันหน้าเข้าหากัน ปฏิส้มพันธในกลุ่มของ
ระหว่างผู้นำกลุ่มกับสมาชิก - เน้นบทบาทของสมาชิกในการทำ - ผู้นำกลุ่มกล่าวเปิดกลุ่ม กล่าวแนะนำตนเองและ สมาชิกแต่ละคนในการแสดง
ล่งผลให้เกิดส้มพันธภาพใน กลุ่มจิตบำบัดประคับประคอง เช่น แนะนำผู้ช่วยผู้นำกลุ่ม สีหน้า ท่าทางการแสดงออก
การบำบัด การตรงต่อเวลา การมีล่วนร่วมใน - ผู้นำกลุ่มช้ีแจงวัตถุประสงค์และข้ันตอนการทำ ของอารมณ์และคำพูดขณะ
2. เพื่อให้ทราบวัตคุประลงค์ การทำกลุ่ม การรักษาความลับใน กลุ่ม เข้ากลุ่ม
และขั้นตอนการทำกลุ่มจิต กลุ่ม การไม่แสดงออกถึงความ - ให้สมาชิกเสนอข้อตกลงเบื้องต้นในการ - จากการสรุปผลการเข้า
บำบัดประคับประคอง รุนแรงต่อกันท้ังทางวาจา และการ ดำเนินการกลุ่มจิตบำบัดประคับประคอง กลุ่ม
3. เพื่อลร้างบรรยากาศความ กระทำต่อสมาชิกในกลุ่ม - ให้สมาชิกเล่าประวัติตนเองเล็กน้อย เพ่ือสร้าง
เป็นกันเอง - การเสนอข้อตกลงเบื้องต้นในการ 

ทำกลุ่มจิตบำบัดประคับประคอง
- การพูดคุย สร้างส้มพันธภาพตาม 
ธรรมชาติของกลุ่ม

ส้มพันธภาพและความคุ้นเคยให้กับสมาชิกในกลุ่ม
- กระตุ้นให้สมาชิกบอกถึงประโยชน์ของ 
ส้มพันธภาพท่ีดี และเชื่อมโยงเข้าสู่เรื่อง 
ส้มพันธภาพภายในกลุ่ม
- สมาชิกช่วยกันสรุป ทบทวน ข้อตกลงและ 
ประเด็นการทำกลุ่ม
- บัดหมายการทำกลุ่มครั้งต่อไป
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ตารางก ิจกรรมกล ุ่มจ ิตปาป ัดประค ้บประคองต ่,อภาวะร็!มเศร้าข'องผู้ป ่วยจิตเภทครั้งท ี่ 2-6
วัตถุประสงค์ เน้ือหา กิจกรรม เกณฑ์การประเมินผล

1.เพื่อให้สมาชิกใช้ส้มพันธภาพใน - การแลกเปลี่ยนประลบการณ์ของ - ผู้นำกลุ่มกล่าวเป ิดกลุ่มและกล่าวทักทายสมาชิก - สังเกตจากพถุติกรรมขณะ
กลุ่มเป็นกลไกในการเกิดปัจจัย สมาชิกกลุ่ม - ทบทวนประสบการณ์ในการทำกลุ่มครั้งก่อน ทำกลุ่มจิตบำบัดประคอง
บำบัดตามระยะพัฒนาการ - กล่าวนำและกระตุ้นให้สมาชิกมีปฎิส้มพันธ์ต่อ - การให้ความร่วมมือในการ

กันอย่างต่อเนื่อง
- ผู้นำกลุ่มให้สมาชิกในกลุ่มเล่าถึงความรู้สึกทุกข์

แสดงความคิดเห็นในกลุ่ม 
- การวิเคราะห์พฤติกรรม

2. เพื่อให้สมาชิกกลุ่มเช้าใจเรื่อง - เนื้อหาเกี่ยวกับภาวะซึมเศร้า ใจ ไม่สบายใจที่เกิดขึ้นจากภาวะซึมเศร้าใน กลุ่ม
ภาวะซึมเศร้า ลาเหตุ อาการ และ - ความหมาย สาเหตุ และอาการ ปัจจุบัน ความรู้สึกไม่มีคุณค่าในตนเอง ปัญหา - การสรุปผลการเช้าร่วมกลุ่ม
การแก้ปัญหาภาวะซึมเศร้า ของภาวะซึมเศร้าในผู้ป่วยจิต๓ ท ส้มพันธภาพในครอบครัว โดยผู้นำ

- วิธีแก้ปัญหาภาวะซึมเศร้า - เปิดโอกาสให้สมาชิกมีล่วนร่วมในการวิเคราะห ์
สาเหตุในการเกิดภาวะซึมเศร้าของเพื่อนสมาชิกที่ 
เล่าประลบการณ์ และกระตุ้นให้สมาชิก
แลกเปลี่ยนความคิดเห็นเกี่ยวกับภาวะซึมเศร้าของ 
สมาชิกอย่างต่อเนื่องและทั่วถึง
- เชื่อมโยงลู่วิธีการแก้ปัญหา และการเผชิญปัญหา 
เมื่อเกิดภาวะซึมเศร้า

- ประเมินผลความครบถ้วน 
ของการเกิดปัจจัยบำบัด 11 
ประการในกระบวนการกลุ่ม 
ท้ัง 3 ระยะในการบำบัดทุก 
ฬ้ง
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ตารางกิจกรรมกลุ่มจิตป่าปัดประค์บประคองต่อภาวะข็?มเศร้าของผู้ป ่วยจิตเภทครั้งที่ 2-6 (ต่อ)
วัตถุประสงค์ เน้ือหา กิจกรรม เกณฑ์การประเมินผล

3.เพื่อให้สมาชิกกลุ่มเกิดทักษะการ ■ การเรียนร ู้ตนเองในด้านพฤติกรรม

ผู้นำกลุ่มให้ข้อมูลในการแก้ปัญหาภาวะ 
ซึมเศร้าเพ่ิมเติม หากพบว่า วิธีการแก้ไขที, 
สมาชิกแนะนำยังไม่ครอบคลุม 
- ผู้นำกลุ่มให้สมาชิกพูดถึงลักษณะนิสัยของ 
ตนเอง แล้วเชื่อมโยงสู่ความรู้สึกไม่สบายใจ

เรียนรู้ตนเอง เข้าใจและยอมรับ ความคิด ความรู้สึกและความ ทุกข์ใจ ความรู้สึกไม่มีคุณค่าในตนเอง จน
<=4 cS i /พถุตกกรรม สามารถบอกจุดเด่น ขัดแย้งต่างๆ เกดภาวะซัมเศร้า

และข้อจำกัดของตนเอง -  ผ ู้นำกลุ่มสังเกต ความคิด คำพูด และ 
พฤติกรรมของสมาชิกว่าตรงกับความจรีง 
หรอ'ไม่
- ผู้นำกลุ่มกระตุ้นให้สมาชิกแลกเปลี่ยนความ 
คิดเห็น และแลกเปลี่ยนประสบการณ์อย่าง 
ต่อเน่ืองและท่ัวถึง
(ดังตัวอย่างแนบท้ายหน้า 24 )



ดารางกิจกรรมกลุ่มจิตปาปัดประค้บประคองต่อภาวะi มเศร้าของผู้ป ่วยจิตเภทครั้งที่ 2-6 (ต่อ)
วัตถุประสงค์ เน้ือหา กิจกรรม เกณฑ์การประเมินผล

4.สมาชิกมีความสามารทใน - การจัดการกับภาวะซึมเศร้า - ผู้นำกลุ่มให้สมาชิกกทบทวนถึงสาเหตุของการ
จัดการกับภาวะซึมเศร้าโดยใช้ - ประสบการณ์ของภาวะซึมเศร้า เกิดภาวะซึมเศร้าในการทำกลุ่มครั้งที่ก่อนแล้ว
ประสบการณ์ของสมาชิกกลุ่ม และการแก้ไข ปัญหา 

- การพัฒนาการมีคุณค่าแห่งตน

เชื่อมโยงสู่ประเด็นการเผชิญปัญหาและการ 
จัดการกับภาวะซึมเศร้าของตน
- ผู้นำกลุ่มกระตุ้นให้สมาชิกแลกเปลี่ยนความ 
คิดเห็น และแลกเปลี่ยนประลบการณ์อย่าง 
ต่อเน่ืองและท่ัวถึง
(ดังตัวอย่างแนบท้ายหน้า 24 )
- ผู้นำกลุ่มให้สมาชิกทบทวนถึงลาเหตุของการเกิด

5.สมาชิกเกิดการตระหนักใน การมองเห็นข้อดีและยอมรับข้อดี ภาวะซึมเศร้าในการทำกลุ่มครั้งก่อนแล้วเชื่อมโยง
คุณค่าของตนเอง ของตนเอง แนวทางการสร้างความ 

ภาคภูมิใจ
สู่ประเด็น การสร้างความภาคภูมิใจ 
ที่สึงผลให้เกิดความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง
- ผู้นำกลุ่มสังเกต ความคิด คำพูด และพฤติกรรม 
ของสมาชิกว่าตรงกับความจร้งหรือไม่
- ผู้นำกลุ่มสร้างแรงจูงใจและให้สมาชิกกลุ่มร่วมให ้
กำลังใจกัน



ตารางกิจกรรมกลุ่มจิต'นำบ้ดประค้บประคองต่อภาวะ?มเศร้าของผู้ป ่วยจิตเภทครั้งที่ 2-6 (ต่อ)
วัตถุประสงค์ เน้ือหา กิจกรรม เกณฑ์การประเมินผล

6.สมาชิกเกิดการตระหนักใน 
คุณค่าของตนเอง

- การตั้งเป้าหมายในชีวิตและ 
ตระหนักในคุณค่าของชีวิต
- แนวทางการดำเนินชีวิตเพื่อให้ 
บรรลุเป้าหมายในชีวิต

-ให้สมาชิกเสนอตนเองเพื่อเล่าเรื่องเป้าหมายในชีวิต 
ของตนเอง
- กล่าวช่ืนชม และกระตุ้นให้สมาชิกท่านอื่น ๆ ให  ้
กำลังใจกันเพื่อให้เกิดกำลังใจในการดำเนินชีวิตให ้
ได้ตามความเป้าหมายที่วาง ๅไว้
- ในการบอกเล่าประสบการณ์ ผู้นำกลุ่มให้กำลังใจ 
และชมเชย แก่สมาชิก เพื่อเพ่ิมความรู้สึกมั่นใจใน 
ความลามารถของตนซึ่งมีผลต่อความรู้สึกมีคุณค่า 
ในตนเองและลดภาวะซึมเศร้าได้
- ผู้นำกลุ่มกระตุ้นการดำเนินการกลุ่มให้ครบ 5 
ข้ันตอน ตามระยะ พัฒนาการกลุ่ม
-ให้สมาชิกบอกความรู้สึกและประโยชน์ที่ได้จากการ 
ทำกลุ่ม
- ผู้นำกลุ่มสรุปเนื้อหาให้สมาชิกกลุ่มทราบ 
เพิ่มเติม(ตัวอย่างแนบท้ายหน้า 32)
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ใบยินยอมของประชากรตัว'อย่างหรือผู้มีส่วนร่วมในการวิจัย 
(Informed Consent Form)

ซ่ือโครงการ การศึกษาการใช้กลุ่มจิตบำบัดแบบประคับประคองต่อภาวะซึมเศร้าในผู้ป่วย
จิตเภทโรงพยาบาลมะการักษ์ จังหวัดกาญ1จนบุรี

เลขท่ี ประชากรตัวอย่างหรือผู้มีล่วนร่วมในการวิจัย.......................................................................
ข้าพเจ้าได้รับทราบจากผู้วิจัย ซ่ือ นางวินิดา คณโฑแก้ว ท่ีอยู่ 102 หมู่ 4 ตำบลพงตึก 

อำเภอท่ามะกา จังหวัดกาณ'จนบุรี 71120 ซึ่งได้ลงนามด้านท้ายของหนังลือนี้ ถึงวัตถุประลงคั 
ล ักษณะ และขั้นตอนการศ ึกษาว ิจ ัยเรอง การศ ึกษาการใช ้โปรแกรมกล ุ่มจ ิตบำบ ัดแบบ  
ประคับประคองต่อภาวะซึมเศร้าในผู้ป่วยจิต๓ ทโรงพยาบาลมะการักษ์ จังหวัดกาญ'จนบุรี

ข้าพเจ้าเข้าร่วมการศึกษาวิจ ัยคร ั้งน้ีโดยสม ้ครใจ เพื่อเป็นประโยชน์ต่อการศึกษาและมี 
สิทธิที่จะปฏิเสธจากการเข้าร่วมการวิจัยได้ตามต้องการ โดยไม่จำเป็นต้องแจ้งเหตุผล ซ่ึงจะไม่มี 
ผลใดๆ ต่อข้าพเจ้า

ข้าพเจ้าได้รับการรับรองจากผู้วิจัยว่าข้อมูลของข้าพเจ้าจะถูกเก ็บรักษาเป ็นความจับ  
ข้าพเจ้ายินดีเข้าร่วมการศึกษาวิจัยครั้งนี้ ภายใต้เงื่อนไขที่ระบุไว้แล้วข้างต้น

ล ถ า น ท ี่ /  ว ัน ท ี่ ล ง น า ม ผ ู้ม ีส ่ว น ร ่ว ม ใ น ก า ร ว ิจ ัย

ล ถ า น ท ี่ /  ว ัน ท ี่ (น า ง ว ิน ิด า  ค ณ โ ฑ แ ก ้ว  ) 

ล ง น า ม ผ ู้ว ิจ ัย ห ล ัก
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ประวิดผู้ศ ึกษาโครงการศึกษาอิสระ

นางวินิดา คณโฑแก้ว เกิดวันท่ี 10 ธันวาคม พ.ศ. 2518 ที่จังหวัดกาญจนบุรี สำเร็จ 
การศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตร์บัณฑิตจากวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนีราชบุรี เม่ือปี พ.ศ. 
2541 เข้าศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตร์มหาบัณฑิต สาขาการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช
คณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย เม่ือปี พ.ศ. 2549

ปัจจุบันรับราชการ ในตำแหน่งพยาบาลวิชาชีพ 7 แผนกผู้ป่วยนอก กลุ่มการพยาบาล 
โรงพยาบาลมะการักษ์ จ. กาญจนบุรี
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