
วิธีดำเนินการคึกษา

การศึกษาครั้งนี้เป็นโครงการศึกษาอิสระ มีจุดประสงค์เพื่อศึกษาการจัดการอาการหูแว่ว
ของผู้ป่วยจิตเภทต่อลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่ว ก่อนและหลังใช้โปรแกรมการ
จัดการอาการหูแว่ว รูปแบบการศึกษาเป็นการศึกษากลุ่มเดียว วัดผลก่อนและหลังการศึกษา
(The One-Group Pretest-Posttest Design) การใช้โปรแกรมการจัดการอาการหูแว่วสำหรับผู้ป่วย 
จิตเภท

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประชากร ที่ใช้ในการศึกษา คือ ผู้ป่วยที่ได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์ว่าเป็นโรคจิตเภทตาม 
เกณฑการวินิจฉัยโรคทางจิตเวช ICD 10 (International Classification of Disease) และเป็นผู้ป่วย 
ที่เข้ารับการรักษาที่หอผู้ป่วยใน สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์

กลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้ป่วยจิตเภทที่การเลือกกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ใช้วิธีการแบบ 
เจาะจง (Purposive Sampling) จำนวน 20 คน จากประชากรที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์ที่กำหนด 
ด ้งธ ์

1. ผู้ป่วยที่ได้รับการวินิจฉัยจากแพทย์ว่าเป็นโรคจิตเภทตามเกณฑ์การวินิจฉัยโรคทาง 
จิตเวช ICD 10

2. อายุ 18-60 ปี
3. เพศชายและเพศหญิง
4. เป็นผู้ป ่วยที่ม ีอาการทางจิต ในระยะเร่งรัดบำบัดและบำบัดระยะยาว ซึ่งใช้เกณฑ์การ 

จำแนกประเภทผู้ป ่วยของกลุ่มการพยาบาล สถาบ ันก ัลยาณ ์ราชนครินฑ ์ท ี่พ ัฒนามาจาก ( กรม 
สุขภาพจิตและสมาคมพยาบาลจิตเวชแห่งประเทศไทย ) และยังคงมีอาการหูแว่วในชีวิตประจำวัน

5. ไม,อยู่ในระหว่างการรักษาด้วยไฟป่า
6. สามารถฟิงและอ่านภาษาไทยได้ตอบแบบสอบถามได้
7. มีความยินดีที่จะเข้าร่วมการศึกษาในครั้งนี้ โดยลงนามในเอกสารยินยอมโดยได้รับการ 

บอกกล่าวและเตมใจ (Informed consent form)
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ขั้นฅอนการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง

ผู้ศึกษาทำการคัดเลือกผู้ป่วยจิตเภทเข้ากลุ่มตัวอย่าง ด้วยวิธีการแบบเจาะจง (Purposive
Sampling) จากประชากรที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์ที่กำหนด จำนวน 20 คน โดย

1. ศึกษาประวัติจากเวชระเบียน ปรึกษากับพยาบาลประจำหอผู้ป่วย คัดเลือกผู้ป่วยจิตเภท 
ที่ยังคงมีอาการหูแว่วในชีวิตประจำวันในหอผู้ป่วยใน จำนวน 2 0 คน

2. ผู้ศึกษาแจ้งรายละเอียดให้ผู้ป่วยทราบเป็นรายบุคคล โดยแนะนำตัวผู้ศึกษาแจ้ง
รายละเอียดเกี่ยวกับโครงการศึกษาอิสระ วัตถุประสงค์ของการศึกษา ประโยชน์ที่ผ ู้ป ่วยจะได้รับ 
จากการเข้าร่วมโปรแกรมการจัดการอาการหูแว่วพอสังเขป ข้อตกลงต่างๆ เพื่อสำรวจความสนใจ 
และความยินดีเข้าร่วมกิจกรรมตามโปรแกรม

3. เพื่อได้ผู้เข้าร่วมการศึกษา จำนวน2 0 คน แบ่งผู้ป ่วยออกเป็น2 กลุ่มๆ ละ 10 คน 
เพื่อให้การดำเนินกลุ่มมีประสิทธิภาพ (Yalom, 1995) โดยให้ผู้ป่วยเลือกเวลามี 2 ช่วง ภาคเช้าเวลา
10.00-11.00 น. และภาคม่ายเวลา 13.30-14.30 น. จากนั้นผู้ศึกษาให้ตารางนัดหมายเรื่อง วันและ 
เวลาในการดำเนินกิจกรรมตามโปรแกรมการจัดการอาการหูแว่วสำหรับผู้ป่วยจิตเภท แล้วจึงบันทึก 
ข้อมูลการยินยอมของผู้ป่วย

เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา

เครื่งมือที่ใช้ในการศึกษามี 2 ประเภทคือ เครื่องมือที่ใช้ดำเนินการศึกษา เครื่องมือที่ใช้ไน 
การเก็บรวบรวมข้อมูล

1. เครื่องมือที่ใช้ดำเนินการศึกษา ได้แก่โปรแกรมการจัดการอาการหูแว่วสำหรับผู้ป่วย
จิตเภท

2. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ประกอบด้วย 2 ส่วน คือ
2.1 ข้อมูลทั่วไปส่วนบุคคลของผู้ป่วย
2.2 แบบสัมภาษณ์ ลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่ว

เครื่องมือที่ใช้ดำเนินการศึกษาและการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ

1. โปรแกรมการจ ัดการอาการห ูแว ่วสำหรับผ ู้ป ่วยจ ิตเภท ท ี่ผ ู้ศ ึกษาได ้พ ัฒนามาจาก 
โปรแกรม การจัดการอาการหูแว่วของ ธิดารัตน์ คณึงเพียร (2548) ที่พ ัฒนาขึ้นจาก Model of 
symptom management ของ Dodd และคณะ (Dodd et al. 2001) ชงประกอบด้วยกระบวนการ 
จัดการอาการ 3 มิติ ที่สำคัญ ได้แก่ ประสบการณ์การมีอาการ (Symptom Experience) กลยุทธ์การ 
จัดการกับอาการ (Symptom management strategies) และผลลัพธ์จากการจัดการกับอาการ
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(Symptom outcome) ซึ่งมีวัตถุประสงค์เพื่อเปรียบเทียบลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่ว 
ของผู้ป ่วยจิตเภท ก ่อนและหลังใช ้โปรแกรมการจัดการอาการห ูแว ่วสำหรับผ ู้ป ่วยจ ิตเภท โดย 
กำหนดขั้นตอนการพัฒนาโปรแกรมดังนี้

1.1 ศึกษาตำราเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวช้องลับแนวคิด ทฤษฎี โปรแกรมการ 
จัดการลับอาการหูแว่วสำหรับผู้ป่วยจิตเภทของ ธิดารัตน์ คฌึงเพียร (2548) ที่สร้างขึ้นจากแนวคิด 
การจัดการลับอาการ (Dodd et al. 2001) และศึกษาเอกสารงานวิจ ัยที่เก ี่ยวลับการจัดการอาการหู 
แว่วของผู้ป่วยจิตเภท และลักษณะและความรุนแรงของผู้ป่วยจิตเภท โดยปรับโปรแกรมการจัดการ 
อาการหูแว่วสำหรับผู้ป่วยจิตเภทของ ธิดารัตน์ คณึงเพียร (2548)

1.2 จัดทำคู่มือการจัดการลับอาการหูแว่วสำหรับผู้ป่วยจิตเภท มากำหนดเป็น
โปรแกรมการจัดการลับอาการหูแว่วสำหรับผู้ป่วยจิตเภท โดยกำหนดขั้นตอนของกิจกรรม
ตามลำดับ รวมทั้งรูปแบบในการดำเนินกิจกรรม การตั้งวัตถุประสงค์ของโปรแกรมและผลลัพธ์ที่ 
จะเกิดขึ้นหลังจากที่ได้รับโปรแกรม โดยผู้ศึกษาได้ปรึกษาลับอาจารย์ที่ปรึกษา จากนั้นสร้างสื่อ 
และอุปกรณ์ที่จะใช้ในการตำเนินกิจกรรม เช่น ใบชี้แจงเกี่ยวลับโปรแกรม โปสเตอร์ ภาพพลิก 
ประกอบการสอนวิธีการจัดการอาการหูแว่ววิธีต่างๆ แบบบันทึกประจำวันในการมีอาการหูแว่ว ใบ 
สังเกตตรวจตราอาการหูแว่วด้วยตนเอง ประกอบการดำเนินกิจกรรมตามโปรแกรมทั้งหมด
9 กิจกรรมๆ ละ 50-60นาที โดยแต่ละกิจกรรม มีรายละเอียดกิจกรรมดังนี้

กิจกรรมที่ 1 สร้างสัมพันธภาพระหว่างผู้ป่วยและรวบรวมข้อมูลของผู้ป่วยร่วมกับการ
พัฒนาความรู้ความเช้าใจอาการทางจิตและการจัดการอาการทางจิต การสร้างส้มพันธกาพระหว่าง 
ผ ู้ป ่วยและรวบรวมข้อม ูลของผู้ป ่วยร่วมกับการพ ัฒนาความรู้ความเช ้าใจอาการทางจิตและการ 
จ ัดการอาการทางจิต ทำให ้สมาช ิกม ีความคุ้น เคยร ู้จ ักและไว้วางใจก ัน ลดความวิตกกังวลและ 
ร่วมมือในการเช้ากลุ่ม เป็นการทำความเช้าใจรายละเอียดและวัตถุประสงค์ของโปรแกรมการจัดการ 
อาการหูแว่ว และให้ความรู้เรื่องโรคจิตเภท สาเหตุ อาการและการรักษา รวมถึงความสำคัญของ 
การจัดการอาการหูแว่วด้วยตนเองซึ่งจะทำให้สามารถประเมินอาการตนเองได้ดียิ่งขึ้น

กิจกรรมที่ 2 การประเมินประสบการณ์ในการมีอาการหูแว่ว ประสบการณ์ในการมี 
อาการ (Symptom Experience) เป ็นการประเมินประสบการณ ์ในการมีอาการหูแว่วที่เก ิดขึ้นกับ 
สมาชิก ตามแนวคิดของ Dodd et al. (2001) ให้ผู้ป ่วย!ปิดเผยและอภิปรายเกี่ยวกับอาการหูแว่ว 
ตามการรับรู้และการประเมินของตนเอง ถึงความรุนแรง ความถี่ ความดังของการเกิดอาการหูแว่ว 
และเป ิดเผยผลกระทบและการตอบสนองต่ออาการห ูแว ่วตามประสบการณ ์ของตนเองในด้าน 
ความรู้สึก ความคิด พฤติกรรมการแสดงออก ซึ่งการประเมินประสบการณ์ในการมีอาการหูแว่วนี้ 
จะนำมาช่วยในการดัดสินใจ หรือแสวงหาวิธีการในการจัดการที่เหมาะสมด้วย
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กิจกรรมที่ 3 การใช้วิธีการสังเกตตรวจตราตนเองในการจัดการอาการหูแว่วด้วยตนเอง 
เป ็นการนำวิธ ีการกลยุทธ์การจัดการกับอาการ (Symptom management strategies) ตามแนวคิด 
ของ Dodd et al. (2001) มาใช้ในการจัดการอาการหูแว่ว ซ ึ่งการสังเกตตรวจตราตนเองวิธ ีการนี้ 
เป็นจุดเริ่มด้นที่สำคัญของการที่เราจะจัดการกับอาการได้อย่างมีประสิทธิกาพ ซึ่งถ้าหาก!รามีการ 
สังเกตตรวจตราตนเองไม่ถูกต้องตามความเป็นจริง ก็อาจทำให้ไม่ประสบความสำเร็จในการจัดการ 
อาการได้ การสังเกตตรวจตราตนเองนั้น จะทำให้สนใจและเอาใจใส่กับอาการหูแว่วอย่างตั้งใจว่า 
เก ิดขึ้นเมื่อไร ที่ไหน อย่างไร และอะไรทำให้แย่ลงหรือดีขึ้น และการทำแบบบันทึกการสังเกต 
ตรวจตราตนเองจะทำให้รู้ถึงสาเหตุของการเปลี่ยนแปลงอาการหูแว่วซึ่งจะเป็นประสบการณ์ในการ 
ระมัดระวังตัวหรือตัดสินใจเลือกวิธีการจัดการอาการที่เหมาะสม

กิจกรรมที่ 4  การใช้วิธีการพูดคุยกับผู้อื่นในการจัดการอาการหูแว่วด้วยตนเองเป็นการ
นำวิธการกลยุทธการจัดการกับอาการ (Symptom management strategies) ตามแนวคิดของ Dodd 
et al. (2001) เป็นการอธิบายความเป็นมาของการนำวิธีการพูดคุยกับผู้อื่นมาใช้ในการจัดการอาการ 
หูแว่ว วิธีการพูดคุยกับผู้อื่นในการจัดการอาการหูแว่ว จะเป็นการหันเหหรือเบี่ยงเบนความสนใจ 
การมีสมาธิจดจ่อกับสิ่งใดสิ่งหนึ่ง การให้ความสนใจเอาใจใส่กับสิ่งที่เราสนใจซึ่งทั้งหมดนี้ตาและ 
หูจะมีการทำงานประสานกันสามารถช่วยลดอาการหูแว่ว

กิจกรรมที่ 5 การใช้วิธีการพูด “หยุด” หรือเพ ิกเฉย/หรือไม่ทำตามเสียงที่ได้ยินใน
การจัดการ เป ็นการนำวิธ ีการกลยุทธ์การจัดการกับอาการ (Symptom management strategies) 
ตามแนวคิดของ Dodd et al. (2001) มาใช้ในการจัดการอาการหูแว่ว วิธีการพูด “หยุด” หรือ 
เพิกเฉย/หรือไม่ทำตามเสียงที่ได้ยินในการจัดการหูแว่ว เป ็นวิธ ีการที่จะหลีกเลี่ยงไม่ให้เราทำตาม 
หรือหมกมุ่นอยู่ก ับเสียงที่เราได้ยิน โดยวิธีการพูด “หยุด” การที่ม ีการเปล่งเสียงออกมา ส่วนการ 
เพิกเฉย/ หรือไม,ทำตามเสียงที่ได้ยิน วิธีการนี้เป็นการแสดงท่าทาง ทำเป็นว่าไม่สนใจเสียงที่ได้ยิน 
จะช่วยลดลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วได้

กิจกรรมที่ 6 การใช้วิธีการอ่านหนังสือในการจัดการกับอาการหูแว่วด้วยตนเอง เป็นการ 
นำวิธการกลยุทธการจัดการกับอาการ (Symptom management strategies) ตามแนวคิดของ Dodd 
et al. (2001) มาใช้ในการจัดการอาการหูแว่ววิธีการอ่านหนังสือในการจัดการกับอาการหูแว่วด้วย 
ตนเอง เป็นการเบี่ยงเบนหรือหันเทจากอาการหูแว่วด้วยการมีสมาธิใจจดจ่อไปไปในสิ่งที่สนใจ 
โดยการใช้กล้ามเนื้อตา และใช้หูทำงานประสานกัน การปฏิบัติก็คือ ให้สมาชิกเลือกอ่านเรื่องที่รู้สึก 
สบายใจประมาณ 2 นาที เมื่อมีอาการหูแว่ว ในกรณีที่ม ีอาการมากขึ้น ให้หยุดอ่านหนังสือเรื่องนี้ 
แล้วให้ไปอ่านเรื่องอื่นๆ แทนจะช่วยลดลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วได้

กิจกรรมที่ 7 การใช้วิธีการฮัมเพลงในการจัดการลับอาการหูแว่วด้วยตนเอง เป็นการนำ 
วิธการกลยุทธการจัดการลับอาการ (Symptom management strategies) ตามแนวคิดของ Dodd et 
al. (2001) มาใช้ในการจัดการอาการหูแว่ว การใช้วิธีการฮัมเพลงในการจัดการลับอาการหูแว่วด้วย
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ตนเอง สำหรับวิธีการฮัมเพลงในการจัดการอาการหูแว่วด้วยการมีสมาธิจดจ่อไปในสิ่งที่สนใจ โดย 
การใช ้กล ้ามเน ื้อเส ียงและการใช ้ห ูทำงานประสานกัน ซ ึ่งม ีการศึกษาวิจ ัยแล้วพบว่าสามารถลด 
ลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วได้

กิจกรรมที่ 8 การใช ้ว ิธ ีการผ ่อนคลายความเครียดด ้วยการแกการหายใจในการจัดการ 
อาการเป็นการนำวิธ ีการกลยุทธ์การจัดการกับอาการ (Symptom management strategies) ตาม 
แนวคิดของ Dodd et al. (2001) มาใช้ในการจัดการอาการหูแว่ว สำหรับวิธีการหายใจเพื่อผ่อน 
คลายความเครียดในการจัดการอาการหูแว่ว เป็นการแกหายใจช้าๆ ลึกๆ โดยใช้กล้ามเนื้อกระบังลม 
บริเวณทอง จะช่วยให้ร่างกายได้อากาศเข้าสู่ปอดมากขึ้น เพิ่มปริมาณออกซิเจนในเลือดและยังช่วย 
เพิ่มความแข็งแรงของกล้ามเนื้อหน้าท้อง และลำไล้ด้วยการแกการหายใจอย่างลูกวิธี จะช่วยให้หัว 
ใจเต้นช้าลงสมองปลอดโปร่งได้รับออกซิเจนมากขึ้นและทำให้รู้สึกคลายเครียดและช่วยลดลักษณะ 
และความรุนแรงของอาการหูแว่วได้

กิจกรรมที่ 9 ประเมินผลโปรแกรมการจัดการอาการหูแว่ว ผลลัพธ์จากการจัดการกับ
อาการ (Symptom outcom e^ามแนวคิดของ Dodd et al. (2001) เป็นการร่วมกันประเมินผลลัพธ์ 
ของการใช้วิธีการต่างๆ ของผู้ป ่วยในการจัดการอาการหูแว่ว โดยมุ่งศึกษาผลลัพธ์ของโปรแกรม 
ด ้วยการว ัดล ักษณ ะและความร ุนแรงของอาการห ูแว ่ว โดยเป ิดโอกาสให ้สมาช ิกได ้อภ ิปราย 
แลกเปลี่ยนความคิดเห็นต่อวิธีการจัดการอาการหูแว่ว วิธีต่างๆ ที่นำไปใช้แล้วช่วยลดอาการหูแว่วที่ 
เกิดขึ้นกับผู้ป่วยมากที่สุด และวิธีการต่างๆ ที่นำไปใช้แล้วเหมาะสมกับผู้ป่วยหรือช่วยลดอาการ 
หูแว่ว

การตวจสอบคุณภาพโปรแกรม

การตรวจสอบความตรงของเนื้อหา ( Content Validity) ผู้ศึกษาได้นำโปรแกรมการจัดการ 
อาการหูแว่วที่พัฒนาขึ้นไปปรึกษาอาจารย์ที่ปรึกษา เพื่อตรวจสอบแล้ไขเนื้อหาและภาษาที่ใช้ให้
เหมาะสม แล้วนำไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิทางด้านสุขกาพจิตและจิตเวชจำนวน 3 ท่าน คืออาจารย์ 
ผู้สอนทางการพยาบาลจิตเวช 1 ท่าน พยาบาลผู้เชี่ยวชาญในการปฏิบัติงานด้านการพยาบาล
สุขภาพจิตและจิตเวช 2 ท่าน(รายนามอยู่ในภาคผนวก ก.) เพื่อตรวจสอบความความตรงและความ 
ครอบคลุมของเนื้อหา รวมทั้งความถูกต้องชัดเจน ความเหมาะสมของกาษาที่ใช้ รูปแบบของ
เนื้อหากิจกรรม ความตรงทางโครงสรัางในแต่ละกิจกรรมและความเหมาะสมของระยะเวลาที่ใช้ 
ในแต่ละกิจกรรม โดยถือเกณฑ์ความคิดเห็นตรงกันของผู้ทรงคุณวุฒิ 2 ใน 3 ท่าน จากนั้นผู้ศึกษา 
ได้นำโปรแกรมที่ผ่านการตรวจสอบมาปรับแล้ไขตามคำแนะนำของผู้ทรงคุณวุฒิร่วมกับอาจารย์ที่ 
ปรึกษา โดยมีประเด็นการแก้ไขดังนี้คือ
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1. รูปแบบกิจกรรม การเว้นระยะเวลาในการพบผู้ป่วยแต่ละครั้ง ต้องพิจารณา ด้วยว่า 
หูแว่ว อาจไม่ไต้เกิดทุกวัน ฉะนี้นควรเว้นระยะเวลาให้ผู้ป่วยแกปฏิบัติ อย่างห้อย 1 สัปดาห์หเอ 
3-5 วัน ระยะเวลาในการทำกลุ่มเป็น คือสัปดาห์ละ 2 ครั้ง ทำในวันจันทร์และวันพฤหัสบดี ซ่ึงมี 
การเว้นระยะเวลาให้ผู้ป่วยแกเป็นระยะเวลา 3-4 วัน ทั้งนี้เพื่อให้เหมาะสมกับบริบทผู้ป่วยใน

2. กิจกรรมที่ 1. สร้างส้มพันธภาพระหว่างผู้ป่วยและรวบรวมข้อมูลของผู้ป่วยร่วมกับการ 
พัฒนาความรู้ความ(ข้าใจอาการทางจิตและการจัดการอาการทางจิต การอธิบายเรื่องโรคควรมีสื่อ 
การสอนที่เป็นรูปกาพประกอบ หเอใช้เนื้อเรื่องเล่าถึง Case หเอหบังเก ี่ยวก ับผ ู้ป ่วยจิตเภทแล้วให ้ 
อภิปรายกัน ไต้เพ ิ่มสื่อที่!ป ีนรูปภาพประกอบการสอนเรื่องโรคจิตเภท และการรวบรวมข้อมูล 
เกี่ยวกับความเจ็บป่วยทางจิตขอให้เชื่อมโยงประสบการณ์ที่เหมือนหเอต่างกันในแต่ละคนรวมทั้ง 
ผลกระทบเพื่อให้เกิดการยอมรับและให้ความสำคัญในการจัดการอาการด้วยตน!อง ควรเพิ่มการ 
ระบุวิธีการชักถาม โดยไต้เพิ่มการชักถามความเจ็บป่วยทางจิตที่ทำให้มารักษาในโรงพยาบาล เช่น 
เล่าให้พิงหน่อยซิคะว่ามีอาการอย่างไรจึงมารักษาที่โรงพยาบาล เป็นอยู่นานไหม สมาชิกคนอื่นมี 
อาการเหมือนกันไหม หมอเคยบอกสมาชิกไหมว่าเป็นโรคอะไร สมาชิกรู้สึกอย่างไรบ้างที่ป่วยเป็น 
โรคนี้และชักถามผลกระทบต่อการดำเนินชีวิตจากความเจ็บป่วย เช่น การเจ็บป่วยครั้งนี้ม ีผลต่อ 
ความเป็นอยู่อย่างไรบ้าง ให้สมาชิกแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกัน

3. กิจกรรมที่ 2 การประเมินประสบการณ์ในการมีอาการหูแว่ว การอธิบายลักษณะหูแว่ว 
ขอให้ชักถามถึงคำพูดที่ไต้ยิน ความรู้สึกต่อเสียงนั้น( เพ ื่อให้ผู้ป ่วยไต้ประเมินตนเอง) ไต้ปรับเพิ่ม 
วิธีการถึงคำพูด ที่ไต้ยิน ความรู้สึกต่อเสียงนี้น ( เพื่อให้ผู้ป่วยไต้ประเมินตนเอง เช่น เสียงหูแว่วที่ 
ไต้ยินเป็นเสียงอะไรบ้าง ถ ้าไต้ย ินเสียงพูดจำไต้ไหมว่าเป ็นเสียงใคร หเอส ิ่งใด พูดว่าอะไร ให้ 
สมาชิกแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกัน

4. กิจกรรมที่ 3 การใช้วิธีการสังเกตตรวจตราตนเองในการจัดการอาการหูแว่วด้วยตนเอง 
การชักถามประสบการณ์เดิม เช่นเคยสังเกตุอาการตนเองบ้างหรือเปล่าคิดว่ามีเหตุการณ์/ ส่ิงใดทำ 
ให้หูแว่ว แล้วดึงคำพูดออกมาแลกเปลี่ยนกับสมาชิกในกลุ่มในประเด็นที่เหมือนหรือต่างกันก็ไต้ 
ควรระบ ุว ิธ ีการพ ูดหรือช ักถามไว ้บ ้างช ัก 3-4 ประโยค ไต ้ปร ับเพ ิ่มว ิธ ีการช ักถาม เช่น ตาม 
ประสบการณ์ที่ผ่านมาท่านเคยสังเกตอาการของตนเองบ้างหรือไม, ว่าเป็นเพราะสาเหตุอะไร หรือมี 
สิ่งใด เหตุการณ์อะไรบ้างที่ทำให้อาการหูแว่วเกิดขึนห้อยลง หรือมากขึน ให้สมาชิกแลกเปลี่ยน 
ความคิดเห็นซึ่งกันและกัน

5. ก ิจกรรมที่4 การใช้วิธีการพูดคุยกับผู้อื่นในการจัดการอาการหูแว่วด้วยตน(อง 
การชักถามถึงการทำแบบบันทึก ควรมีประเด็น ประโยชน์ อุปสรรค ที่เกิดขึ้น ชมเชยทุกครั้งที่ 
ทำ ( เสริมแรง) การแกวิธีนี้ให้ถามนำด้วยการถามถึงปกติแล้วพูดคุยกับใครบ้างก่อน แล้วจึงเข้าสู่
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กระบวนการต่อมา ได้ปรับ เพิ่มการซักถาม เช่น มีปีญทา,ในการทำแบบบันทึกหรือไม่ อย่างไร คิด 
ว่าได้ประโยชน์อะไรจากการทำแบบบันทึก ปกติเวลาอยู่ที่ตึกพูดคุยกับคนรอบข้างเรื่องอะไร เรื่อง 
เกี่ยวกับสิ่งใดบ้างที่คุยแล้วสบายใจที่ได้คุย ให้สมาชิกแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกัน

6. กิจกรรมที่ 9 ประเมินผลโปรแกรมการจัดการอาการหูแว่วและยุติการสนทนา จุดเห้น 
คือ การที่ผู้ป่วยสรุปได้ว่า แต่ละวิธีที่แกไปนั้นวิธีการใดเหมาะสมกับตนเองมากที่สุด และแต่ละวิธี 
จะนำไปใช้ในสถานการณ์ใดบ้าง ตามบริบทของผู้ป่วย เมื่อดำเนินชีวิตประจำวัน ได้เน้นให้ผู้ป ่วย 
สร ุปแต ่ละว ิธ ีท ี่แกไป น ั้น ว ิธ ีการใดเห มาะสมก ับ ตน เองมากท ี่ส ุด เพ ื่อ เอาไปใช ้ใน การดำเน ิน  
ชีวิตประจำวัน

หลังจากปรับแล้แล้ว ผู้ศึกษานำเครื่องมือไปทดลองใช้ ( try out ) กับผู้ป่วยจิตเภท กลุ่มที่ 
ม ีค ุณสมบัต ิใกล ้เค ียงก ับกลุ่มต ัวอย่าง โดยทดลองใช ้ก ับผ ู้ป ่วยจ ิตเภทท ี่แผนกผู้ป ่วยใน สถาบัน 
กัลยาณ์ราชนครินทร์ จำนวน 4 ราย ในวันที่ 1-2 มีนาคม 2550 เวลา 9.00-12.00 น. จนกระทั่งครบ 
9 กิจกรรม เพ ื่อดูความเป็นไปได้ที่จะนำโปรแกรมไปใช้ ความชัดเจนของภาษาที่ใช ้ กิจกรรมที่ 
นำไปใช้และความเหมาะสมของเวลา รวมถึงปัญหาและอุปสรรคอื่นๆ ซึ่งอาจเกิดขึ้นในระหว่าง 
การดำเนินกลุ่ม และจากการทดลองใช้โปรแกรมพบว่าสามารถดำเน ินกิจกรรมได้ตามเวลาและ 
เนื้อหาที่กำหนดไว้ทุกกิจกรรม

2. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลมี 2 ชุด คือ
2.1 แบบสัมภาษณ์ข้อมูลส่วนบุคคล เป็นข้อคำถามที่ผู้ศึกษากำหนดขึ้นจากการ 

ทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้อง ได้แก่ เพศ อายุ ศาสนา สถานภาพสมรส ระดับการศึกษา อาชีพ 
ปัจจุบัน รายได้เฉลี่ย ระยะเวลาในการเจ็บป่วย ผู้ให้การดูแลเมื่อเจ็บป่วย ระยะเวลาในการเจ็บป่วย 
ทางจิต จำนวนครั้งของการเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล

2.2 แบบประเมินลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วสำหรับผู้ป่วยจิตเภท 
ในการศึกษาครังนีผู้ศึกษาได้ใช้แบบสัมภาษณ์ลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่ว

ของธิดารัตน คณงเพยร (2548) ทตัดแปลงมาจาก Auditory hallucination Questionniare ของ 
Bucherri et al. (2002) ซึ่งทดสอบหาความเชื่อมั่นโดยวิธีครอนบาคเท่ากับ .89 ลักษณะของ
เครื่องมือนี้ประกอบด้วย ข้อคำถาม จำนวน 10 ข้อ เกี่ยวกับอาการหูแว่วในลักษณะต่าง  ๆ 10
ลักษณะตังนี้

1. ความบ่อยครั้งของการมีอาการหูแว่ว
2. ความตังของการมีอาการหูแว่ว
3. ความสามารถในการควบคุมอาการหูแว่ว
4. ความชัดเจนของเสียงจากอาการหูแว่ว
5. ลักษณะของเสียงจากอาการหูแว่ว



60

6. การทำให้วอกแวกหเอเสียสมาธิจากการมีอาการหูแว่ว
7. ความทุกข์ทรมานจากอาการหูแว่ว
8. การโต้ตอบต่ออาการหูแว่ว
9. ความสามารถในการจัดการกับอาการหูแว่ว
10. ความสามารถในการมีสัมพันธภาพกับผู้อื่นเมื่อมีอาการหูแว่ว 

และแต่ละคำถามประกอบด้วยตัวเลือก ซึ่งลักษณะข้อคำตอบแบ่งเป็นมาตราส่วน
ประมาณค่า 6 ระดับ โดยมีลักษณะค ะแนนตังนี้

คะแนน 0 หมายถึง ไม่มีอาการหูแว่ว
คะแนน 1 หมายถึง เล็กห้อย
คะแนน 2 หมายถึง ปานกลาง
คะแนน 3 หมายถึง ค่อนข้างมาก
คะแนน 4 หมายถึง มาก
คะแนน 5 หมายถึง มากที่สุด

และมีคะแนนรวมของแบบสัมภาษณ์อยู่ในช่วงระหว่าง 0-50 คะแนน ซึ่งในการแปลผล
•หากคะแนนยิ่งมากยิ่งหมายถึง อาการหูแว่วมาก

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ
1. การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา( Content Validity ) ผู้ศ ึกษานำเครื่องมือไปปรึกษา 

อาจารย์ท ี่ปร ึกษา เพ ื่อตรวจสอบเน ื้อหาและภาษาท ี่เหมาะสม แล ้วนำไปให ้ผ ู้ทรงค ุณวุฒ ิต ้าน 
สุขภาพจิตและจิตเวช จำนวน 3 ท่าน ไต้แก'อาจารย์ผู้สอนทางการพยาบาลจิตเวช 1 ท่าน พยาบาล 
ผ ู้เช ี่ยวชาญ ใน การป ฏ ิบ ัต ิงาน ด ้าน การพ ยาบ าลส ุขภาพ จ ิตและจ ิต เวช  2 ท ่าน(รายนามอย ู่ใน  
ภาคผนวก ก.) ซึ่งเป็นชุดเดียวกันกับที่ตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือที่ใช้ในการดำเนินการศึกษา

2. การตรวจสอบความเที่ยง (Reliability) ผ ู้นำเครื่องมือไปทดลองใช้ ( try out ) กับผู้ป่วย 
จิตเภท ที่แผนกผู้ป่วยใน สถาบันกัลยาฌ์ราชนครินทร์ และมีลัษณะใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่างจำนวน 
30 คน แล้วนำข้อมูลที่ได้มาหาค่าความเที่ยงของเครื่องมือ โดยใช้ส ูตรส้มประสิทธิแอลฟาครอน 
บาค (Cronbach’s alpha coefficient ) เด้ค่าความเทยง.89

ขั้นตอนการดำเนินการศึกษา

ขั้นตอนในการดำเนินการศึกษาโครงการอิสระแบ่งการดำเนินการศึกษาออกเป็น 3 ระยะ 
คือ ระยะเตรียมการ ระยะดำเนินการศึกษา และระยะการประเมินผลการศึกษา
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ระยะขั้นเตรียมการ มีขั้นตอนการดำเนินการดังนี้
1. เตรียมผู้ศ ึกษาโดย ศึกษาตำรา เอกสาร งานวิจ ัยที่เก ี่ยวข้องกับ แนวคิด ทฤษฎี ท่ี 

เกี่ยวข้องกับการจัดการอาการหูแว่วในผู้ป่วยจิตเภท‘ฝึกปฏิบัติทักษะการพยาบาลสุขภาพจิตและจิต 
เวช ในเรื่อง กลุ่มบำบัดต่างๆ แกปฏิบัติในหน่วยงานที่ตนเองปฏิบัติงานอยู่ โดยมีผู้เชี่ยวชาญดูแล 
และนำป็ญหาที่พบปรึกษาอาจารย์ที่ปรึกษาคือ รศ.ดร.อรพรรณ ลือบุญธวัชชัย เพื่อขอคำแนะนำ 
และเป็นที่ปรึกษาในการแกปฏิบัติ

2. เตรียมเครื่องมือที่ใช้ในการศึกษาและจัดทำแผนการดำเนินการในการศึกษา ได้แก่
2.1 โปรแกรมการจัดการอาการหูแว่วสำหรับผู้ป่วยจิตเภท
2.2 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปส่วนบุคคล
2.3 แบบสัมภาษณ์ลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วของผู้ป่วยจิตเภท

3. เตรียมสถานที่ โดยจัดทำแผนการดำเนินการศึกษา ประสานงานกับหัวหน้าองค์กร 
พยาบาลและผู้อำนวยการสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ เพื่อขอความร่วมมือในการทำโครงการศึกษา 
อิสระ โดยขอหนังสือจากคณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย พร้อมโครงร่างการศึกษา 
และเคร ื่องม ือท ี่ใช ้ใน การศ ึกษ าโครงการศ ึกษ าอ ิส ระเพ ื่อขออน ุญ าตท ำการศ ึกษ า โดยแจ้ง 
รายละเอียดเก ี่ยวกับวิธ ีการและระยะเวลาในการดำเน ินการศึกษา เม ื่อได้รับอนุม ัต ิแล้วจึงติดต่อ 
ประสานงานกับหัวหน้าหอผู้ป่วยในการจัดดำเนินและประสานงานด้านการดำเนินการและบุคลากร

4 .  เตรียมผู้ช ่วยในการศึกษาจำนวน 1 คน เพ ื่อช่วยในการเก ็บรวบรวมข้อมูลและเป ็น 
ผู้ช ่วยผู้นำกลุ่มในการดำเนินการศึกษา ซ ึ่งผ ู้ช ่วยในการดำเน ินโครงการศึกษาครั้งน ี้เป ็นพยาบาล 
วิชาช ีพที่ม ีประสบการณ ์ในการดูแลผู้ป ่วยจิตเวชตั้งแต่ 5 ป ีขึ้นไป และเป็นผู้ผ ่านการอบรมการ 
พยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช โดยผู้ศ ึกษาได้ชี้แจงวัตถุประสงค์ของโครงการ กิจกรรมต่างๆ ใน 
โปรแกรมการจัดการอาการหูแว่วสำหรับผู้ป ่วยจิตเกท รายละเอียดของเครื่องมือและแนวทางใน 
การใช้เครื่องมือ เปิดโอกาสให้ซักถามข้อสงสัยต่างๆ เพ ื่อทำความเข้าใจบทบาทหน้าทีของตนเอง 
อย่างชัดเจนและขณะที่ทำการศึกษา จะมีการประเมินผลก่อนและหลังการดำเนินการกลุ่มด้วยกันทุก 
ค เง

5. เตรียมกลุ่มตัวอย่างตามขึ้นตอนการคัด!ลือกกลุ่มตัวอย่างดังกล่าวไว้ข้างด้น โดยผู้ศึกษา 
อธิบายขั้นตอน วัตถุประสงค์ในการจัดทำโครงการเพื่อขอความร่วมมือและอธิบายใหักลุ่มตัวอย่าง 
ทราบว่าการตอบรับหรือการตอบปฏิเสธในการเข้าร่วมโครงการนี้ไม่มีผลต่อการรักษา คำตอบหรือ 
ข้อมูลทุกอย่างจะถูกปกปิดเป็นความลับ จะไม,มีการเปิดเผยให้แก,ผู้ใดทราบ ผลการดำเนินโครงการ 
จะนำเสนอในภาพรวมเท่านั้น และกลุ่มตัวอย่างสามารถถอนออกจากการเข้าร่วมโครงการได้ท ุก 
เวลาที่ต้องการ ถ้ากลุ่มตัวอย่างตอบรับให้กลุ่มตัวอย่างลงนามยินยอมการเข้าร่วมการศึกษา และนัด 
เข้าร่วมโปรแกรมการจัดการอาการหูแว่วสำหรับผู้ป่วยจิตเภท
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การพิทักษ์สิทธิ๋กลุ่มตัวอย่าง

ในการศ ึกษาครั้งน ี้ม ีการพ ิท ักษ ์ส ิทธกล ุ่มต ัวอย ่าง ซ ึ่งเป ็นผ ู้ป ่วยจ ิตเภทในหอผู้ป ่วยใน 
สถาบันกัลยาฌ์ราชนครินทร์ โดยผู้ศึกษาชี้แจงให้กลุ่มตัวอย่างทราบถึงสิทธิในการตัดสินใจเข้าร่วม 
การศึกษาครั้งน ี้ พร ้อมทั้งอธิบายให้กลุ่มตัวอย่างทราบว่าการตอบรับทเอการปฏิเสธการเข้าร่วม 
การศ ึกษาครั้งน ี้ จะไม ่ม ีผลกระทบต่อบริการท ี่กล ุ่มต ัวอย่างจะได ้ร ับจากเจ ้าหน ้าท ี่ของสถาบ ัน 
กัลยาฌ์ราชนครินทรข้อมูลทุกอย่างของกลุ่มตัวอย่างจะถือเป็นความลับไม,มีผลกระทบใดๆ ต่อการ 
ร ักษาและการบริการที่จะได้รับ!เละรายงานผลการศึกษาในภาพรวมไม,มีการเปิดเผยชื่อให้ผ ู้อ ื่น 
ทราบ แต่จะนำไปวิเคราะห์ข้อมูลซึ่งจะมีคุณค่าต่อการพัฒนาและการปรับปรุงในการให้บริการทาง 
สุขภาพแก'ผู้ป่วยต่อไป

ระยะดำเนินการทดลอง
ในระยะดำเนินการ กลุ่มตัวอย่างได้รับการรักษาแบบผู้ป ่วยในตามแนวทางการรักษาของ 

แพทย์ตามปกติ และได้รับโปรแกรมการจัดการอาการหูแว่วสำหรับผู้ป ่วยจิตเภทที่พ ัฒนาขึ้นตาม 
โปรแกรมที่กำหนด โดยมีผู้ศ ึกษาเป็นผู้นำกลุ่มและผู้ช ่วยผู้ศ ึกษาเป็นผู้ช ่วยผู้นำกลุ่ม โดยแบ่งกลุ่ม 
ตัวอย่างออกเป็น 2 กลุ่มๆ ละ 10 คน เข้าร่วมกิจกรรมการจัดการอาการหูแว่วสำหรับผู้ป ่วยจิตเภท 
โดยกำหนดการเข้าร ่วมกิจกรรมสัปดาห ์ท ี่1- 4 ส ัปดาห ์ละ2 กิจกรรม และส ัปดาห ์ท ี่5 อ ีก า 
กิจกรรม จัดกิจกรรมในวันจันทร์และวันพฤหัสบดี โดยกลุ่มที่ 1 ทำในช่วงเข้าและกลุ่มที่ 2 ทำ 
ในช่วงบ่าย กิจกรรมละ 50-60 นาที ณ. ห้องกิจกรรมกลุ่มหอผู้ป ่วยมัชฌิมา สถาบันกัลยาณีราช 
นครินทร์ โดยมีกำหนดการเข้าร่วมกิจกรรมกลุ่มดังนี้
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ฅารางที่ 1 ตารางแสดงแผนการดำเนินกิจกรรมโปรแกรมกิจกรรมการจัดการอาการหูแว่วสำหรับ
ยูป่วยจิตเภท

กลุ่มที่ 1 เวลา 10.00 - 11.00 น. และกลุ่มที่ 2 เวลา 13.30 - 14.30 น.
สัปดาห์ที่ ครั้งที่ กิจกรรม

สัปดาห์ที่ 1 ครั้งที่ 1
วันที่ 12 มีนาคม 2550

กิจกรรมที่ 1 การสร้างส้มพันธภาพระหว่างผู้ป่วยและรวบรวม 
ข้อมูลของผู้ป ่วยร่วมกับ การพัฒนาความรู้ความเข้าใจอาการ 
ทางจิตและการจัดการอาการทางจิต

ครั้งที่ 2
วันที่ 15 มีนาคม 2550

กิจกรรมที่ 2
การประเมินประสบการณ์การมีหูแว่ว

สัปดาห์ที่ 2 ครั้งที่ 3
วันที่ 19 มีนาคม 2550

ก ิจกรรมท ี่ 3 การใช ้ว ิธ ีการส ังเกตตรวจตราตน เองใน การ 
จัดการอาการ หูแว่ว

ครั้งที่ 4
วันที่ 22 มีนาคม 2550

กิจกรรมที่ 4
การใช้วิธีการพูดคุยกับผู้อื่นในการจัดการอาการหูแว่ว

สัปดาห์ที่ 3 ครั้งที่ 5
วันที่ 26 มีนาคม 2550

กิจกรรมที่ 5 การใช้วิธีการพูด “ หยุด ” หเอเพิกเฉยหรือไม่ทำ 
ตามเสียงที่ได้ยินในการจัดการอาการหูแว่ว

ครั้งที่ 6
วันที่ 29 มีนาคม 2550

กิจกรรมที่ 6
การใช้วิธีการอ่านหนังสือในการจัดการอาการ'ยูแว่ว

สัปดาห์ที่ 4 ครั้งที่ 7
วันที่ 2 เมษายน 2550

กิจกรรมที่ 7
การใช้วิธีการฮัมเพลงในการจัดการอาการยูแว่ว

ครั้งที่ 8
วันที่ 5 เมษายน 2550

กิจกรรมที่ 8 การใช้วิธีการหายใจเพื่อผ่อนคลายความเครียดใน 
การจัดการอาการหูแว่ว

สัปดาห์ที่ 5 ครั้งที่ 9
วันที่ 9 เมษายน 2550

กิจกรรมที่ 9 การประเมินผลของโปรแกรมการจัดการอาการ 
หูแว่วและยุติการสนทนา

ในกิจกรรมมีวัตถุประสงค์และการประเมินผลดังนี้(รายละเอียดเนื้อหากิจกรรมแสดงใน 
เครื่องมือฉบับสมบูรณ์)
กิจกรรมที 1 สร้างส้มพันธภาพระหว่างผู้ป่วยและรวบรวมข้อมูลของผู้ป่วยร่วมกับกๅรพัฒนา
ความรู้ความเข้าใจอาการทางจิต และการจัดการอาการทางจิต 
วัตลุประสงค์

1. เพื่อให้ผู้ป่วยได้สร้างความคุ้นเคย ไว้วางใจกันระหว่างสมาชิกด้วยกันและพยาบาล
2. เพื่อให้ผู้ป่วยเข้าใจละเอียดและวัตถุประสงค์ของโปรแกรมการจัดการอาการหูแว่ว
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3. เพื่อให้ผู้ป่วยเปิดเผยอาการทางจิต ผลกระทบต่อการดำเนินชีวิตและวิธีการจัดการอาการ 
ทางจิตของตนเองได้

4. เพื่อให้ผู้ป่วยมีความรู้ ความเข้าใจเกี่ยวกับโรคจิตเภท สาเหตุ อาการ การรักษาลูกต้อง
5. เพื่อให้ผู้ป่วยอธิบายความสำคัญของการจัดการอาการด้วยตนเองได้

กระบวนการดำเนินการและเนื้อหา
1. การสร้างส้มพันธภาพเพื่อการบำบัดเริ่มด้นด้วยการ กล่าวทักทายสมาชิก แนะนำ 

ตนเอง แนะนำผู้ช่วยผู้นำกลุ่ม สมาชิกแนะนำตัว สนทนาและชักถามเรื่องทั่วไป่
2. ทำความเข้าใจกับสมาชิกถึงวัตถุประสงค์ของโปรแกรม อธิบายให้สมาชิกทราบถึง 

โปรแกรมที่จัด
3. รวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับความเจ็บป่วยทางจิตของสมาชิก
4. ทำความเข้าใจกับสมาชิกเกี่ยวกับ โรคจิตเภท สาเหตุ อาการและการรักษา ความสำคัญ 

ของการจัดการอาการด้วยตนเองชักถามผู้ป่วยเกี่ยวกับความ สำคัญของการจัดการอาการด้วยตนเอง
6. สรุปการสนทนาและบัดหมายการพบกันครั้งต่อไป 

การประเมินผล
ผู้ป่วยจิตเภทมีความสนใจ มีส้มพันธภาพที่ดีกับพยาบาล มีการพูดคุยชักถามกับผู้นำกลุ่ม 

อย่างเป็นกัน!อง เพื่อถามถึงวัตถุประสงค์และรายละเอียดของโปรแกรมนี้ สมาชิกสามารถ อธิบาย 
ถึงรายละเอียดของโปรแกรมได้เช่น บอกว่า มี 9 ครั้ง และบอกได้ว่ามีวัตถุประสงค์เพื่อช่วยให้ผู้ที่ 
ประสบกับอาการห ูแว ่ว สามารถจ ัดการอาการได ้ด ้วยตนเอง สมาช ิกแสดงความเห ็นร่วมกัน 
เกี่ยวกับอาการของตนเองและข้อมูลเกี่ยวกับความเจ็บป่วยจากแพทย์ เช่น มีอาการหงุดหงิด นอนไม่ 
หลับ ได้ยินเสียงในหู เป็นต้นสมาชิกบอกถึงผลกระทบของการเจ็บป่วยต่อการดำเนินชีวิตได้ เช่น 
ทำให ้ตองตกงาน ทำให ้ต ้องมาอยู่โรงพยาบาล รู้ส ึกเป ็นภาระกับครอบครัว และบอกว่าวิธ ีการ 
จัดการอาการทางจิตของตนเองคือ รับประทานยาตามที่แพทย์สั่ง ใเรือบางคนบอกว่าไม่มีวิธ ีการ 
จัดการเลย เพื่อถามผู้ป่วยถึง ลักษณะของโรคจิตเภท สาเหตุ อาการและการรักษาแล้ว ผู้ป ่วยบอกได้ 
ว่า โรคจิตเภทเป ็นโรคที่ม ีความผิดปกติ ทางด้านความคิดเป ็นหลัก ทำให้รับรู้และคิดไม,ตรงกับ 
ความเป็นจริง เป็นต้น และบอกได้ว่าจะมีอาการแยกตัว ไม,สนใจใคร มีพ ูดคุยคนเดียว มีหูแว่วเห็น 
ภาพหลอน ช ึ๋งผ ู้ป ่วยหลายคน พ ูดถ ึงอาการท ี่ตนเป ็นอยู่และบอกถ ึงสาเหต ุได ้ว ่าเก ิดจาก ความ 
ผิดปกติจากการทำงานของสมองในการสร้างสารบางอย่าง เช่นอาการหูแว่วที่ตนเองเป็นอยู่ เกิดจาก 
การมีสาร โดปามีนมากเกินไปในสมองและบอกว่าวิธ ีการรักษาก็คือ รับประทานยา ฉีดยา รักษา 
ด้วยไฟฟ้า และการเข้าร่วมกลุ่มจิตบำบัด ภายหลังชักถามผู้ป่วยถึงความสำคัญของการจัดการอาการ 
ด้วยตนเอง ผู้ป่วยบอกได้ว่ามีความจำเป็น เพราะรบกวนการดำเนินชีวิตประจำวันมาก
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กิจกรรมที่ 2 ประเมินประสบการณไนการมีอาการรุ]แว่ว 
วัตลุประสงค์

1. เพื่อให้ผู้ป่วยเปิดเผยประสบการณ์การมีอาการหูแว่วของตนเองกับสมาชิกกลุ่มเกี่ยวกับ
1.1 ลักษณะอาการหูแว่วที่เกิดขึ้นกับสมาชิกแต่ละคน (การรับ!, การประเมิน)
1.2 ผลกระทบต่อการตอบสนองต่ออาการหูแว่วที่เกิดขึ้นกับสมาชิกแต่ละคน

กระบวนการดำเนินการและเนื้อหา
1. กล่าวทักทายสมาชิก สนทนาซักถามเรื่องทั่วไป ทบทวนการทำกิจกรรมครั้งที่ 1
2. พูดคุยถึงประสบการณ์ จากการมีอาการทางจิตที่เรียกว่าหูแว่วที่เกิดขึ้นกับสมาชิกว่าเป็น

อย่างไร
3. ให้สมาชิกได้เปิดเผยและอภิปรายเกี่ยวกับอาการหูแว่วตามการรับรู้และการประเมิน 

ของตนเอง เปิดโอกาสให้สมาชิกได้อภิปรายแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกัน
5. อธิบายถึงลักษณะอาการหูแว่ว อาการหูแว่วเป็นการได้ยินเสียงหรือมีคนพูดอยู่ในหัว 

โดยที่คนอื่นไม,ได้ยิน อาจเป็นเสียงคนพูดคนเดียวหรือหลายคน
5. ซักถามสมาชิกถึงลักษณะและสาเใ!ตุของเสียงที่ได้ยินตามการรับรู้ของตนเอง เปิด 

โอกาสให้สมาชิกได้อภิปรายแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกัน
6. ซักถามสมาชิกถึงสาเหตุของการเกิดอาการหูแว่วตามความเข้าใจของตนเอง เปิด 

โอกาสให้สมาชิกได้อภิปรายแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกัน
7. อธิบายถึงสาเหตุการเกิดอาการหูแว่ว
8. ให ้สมาช ิกได้เป ิดเผยและอภิปรายผลกระทบและการตอบสนองต่ออาการห ูแว่วตาม 

ประสบการณ์ของตนเองหลังจากการได้ยินเสียง
9. สรุปการสนทนา การแลกเปลี่ยนประสบการณ์หูแว่วร่วมกันกับสมาชิก 

การประเมินผล
ผู้ป่วย!ปิดเผยอาการหูแว่วตามการรับรู้และการประเมินของตนเองได้ บอกได้ว่าเขาได้ยิน 

เสียงหรือมีคนพูดในหัว โดยที่คนอื่นไม่ได้ยินและเล่าถึงเสียงที่ได้ยิน เช่น ได้ยินเป็นเสียงคนคุยกัน 
ด่าว่าตน เป็นด้น บอกได้ว่าเสียงที่ได้ยินเป็นเสียงกระซิบ เสียงตะโกน เส ียงว ี้ๆ  และผู้ป ่วยบอกว่า 
เมื่อได้ยินแล้วไม,สามารถควบคุมตนเองได้ จะทำอะไรก็ทำไม'ได้ บางรายพูดว่า เพราะมัน (เสียง 
แว่ว) ทำให้ผมต้องมาอยู่โรงพยาบาล เสียงมันสั่งให้ผมฆ่าผู้อื่นจนตาย ผมควบคุมมันไม่ได้ล้าผมไม่ 
ทำอย่างนั้นมันจะฆ่าผม และบางราย บอกว่าบางครั้งเสียงเบามากๆ บางครั้งเสียงดังมาก สมาชิกบาง 
คนบอกว่ามีอาการหูแว่ววันละ 1 ครั้ง บางรายบอกว่ามีหูแว่ววันละ 2-3 ครั้ง บางวันมีเกือบตลอดทั้ง 
วัน บางรายจะมีมากช่วงเวลากลางคืน บางรายมีมากตอนกลางวัน เมื่อให้ผูป่วยเปิดเผยและอภิปราย
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ผลกระทบการตอบสนองต่ออาการหูแว่วตามประสบการณ์ ผู้ป่วยบอกได้ว่า รู้สึกกลัว โกรธ (วลามี 
อาการก็จะพยายามอยู่คนเดียว

กิจกรรมที่ 3 การใชวธีการสังเกฅฅรวจตราตนเองในการจัดการอาการรุ]แว่ว 
วัตลุประสงค์

1. เพื่อให้ผู้ป่วยอธิบายลักษณะการสังเกตตรวจตราตน(องได้
2. เพื่อให้ผู้ป่วยอธิบายกระบวนการของการสังเกตตรวจตราตนเองได้
3. เพื่อให้ผู้ป่วยทำแบบบันทึกการตรวจตราตนเองได้
4. เพื่อให้ผู้ป่วยนำทักษะการสังเกตตรวจตราไปทดลองปฏิบัติได้

กระบวนการดำเนินการและเนื้อหา
1. อธิบายเกี่ยวลับ วิธีการจัดการอาการหูแว่ววิธีที่ 1 ซึ่งก็คือ การสังเกตตรวจตราตนเอง 

วิธ ีการนี้เป็นจุดเริ่มด้นที่สำคัญของการที่เราจะจัดการกับอาการได้อย่างมีประสิทธิภาพ ซึ่งถ้าหาก 
เราม ีการส ังเกตตรวจตราด ้วยตน เองท ี่ไม ,ถ ูกต ้องตามความเป ็น จร ิง ก ็อาจทำให ้ไม,ประสบ 
ความสำเร็จในการจัดการอาการได้

2. ทำความเข้าใจกับสมาชิกถึงลักษณะการสังเกตตรวจตราตนเอง ชักถามสมาชิกเกี่ยวลับ 
ประสบการณ ์ในการสังเกตตรวจตราตนเอง เป ิดโอกาสให้สมาชิกได้อภ ิปรายแลกเปลี่ยนความ 
คิดเห็นซึ่งกันและกัน

3. อธิบายให้สมาชิกทราบถึงลักษณะ ของการสังเกตตรวจตราตนเอง วิธีการนี้เป็นวิธีที่ให้ 
ความสนใจใส่ต่ออาการหูแว่วของตนเองอย่างตั้งใจว่า เกิดขึ้นเมื่อไหร่ ที่ไหน อย่างไร และอะไรที่ 
ทำให ้แย ่ลงหเอด ีข ึ้น  ซ ึ่งผ ู้ท ี่ประสบลับอาการนี้ แต่ละคนจะมีประสบการณ ์แตกต่างก ันไปเป ็น 
ประสบการณ์ส่วนตัว เรามาสามารถถามได้จากผู้อื่น ตัวเราเท่านั้นที่จะเป็นผู้ที่รู้ดีที่สุด

4. ทำความเข้าใจกับสมาชิกเกี่ยวลับกระบวนการในการสังเกตตรวจตราตนเอง
5. ให้ผู้ป่วยได้ทำแบบบันทึกการสังเกตตรวจตราตนเองและเปิดโอกาสให้ชักถาม

6. อธิบายวิธีการกรอกข้อความลงในแบบบันทึกการสังเกตตรวจตราด้วยตนเอง
7. สรุปให้สมาชิกทราบเกี่ยวกับสิ่งที่ได้เรียนรู้จากการทำแบบบันทึกนี้
8. มอบหมายให้สมาชิกทำแบบบันทึกการสังเกตตรวจตราตนเองไปปฏิบัติเวลาไม่ได้!ข้า

กลุ่ม
9. สรุปการสนทนาขันตอนแรกของการจัดการอาการหูแว่วด้วยตนเอง ด้วยวิธีการสังเกต

ตรวจตราตนเอง
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การประเมินผล
ภายหลังจากทำความเข ้าใจก ับผ ู้ป ่วยถ ึงล ักษณะการส ังเกตตรวจตราตนเอง เมื่อซักถาม 

ผู้ป่วยบอก ได้ว่า วิธีนี้เป็นกระบวนการที่เราให้ความสนใจ เอาใจใส่ต ่ออาการหูแว่วอย่างตั้งใจ ว่า 
เกิดขึ้นเมื่อไหร่ ที่ไหน อย่างไร และอะไรที่ทำให้แย่ลงหรือดีขึ้น ภายหลังจากทำความเข้าใจลับ 
ผู้ป่วยเกี่ยวลับกระบวนการในการสังเกตตรวจตราตนเอง ผู้บอกได้ถึงกระบวนการในการสังเกต 
ตรวจตราตนเอง ตามแนวทางในแบบบันทึกการสังเกตตรวจตราตนเองได้ เมื่อให้ผู้ป ่วยทำแบบ 
บันทึกการสังเกตตรวจตราตนเองแล้ว ผู้ป ่วยสามารถทำแบบบันทึกการสังเกตตรวจตราตนเองได้ 
สอดคล้องลับคำถาม เช่น ช่วงเวลาใดของวันนี้ท ี่อาการหูแว่วรบกวน / สร้างความรำคาญแก่ท่าน 
มากที่สุด บางรายตอบว่าก่อนนอนตอนกลางคืน บางรายบอกว่าช่วงกลางวัน และที่ไหนและ 
เมื่อไหร่ที่อาการหูแว่วรบกวน / สร้างความรำคาญแก'ท่านมากที่สุด บางรายตอบว่า ขณะอยู่ที่ตึก 
เวลานั่งอยู่คนเดียว และในวันนี้มีอะไรบางอย่างที่ทำให้อาการหูแว่วมากขึ้นหรือไม, แล้วล้ามีสิ่งนั้น 
คืออะไร สมาชิกบางรายบอกว่า เวลาอยู่คนเดียวอาการหูแว่วจะมากขึ้น และเมื่อถามว่าในวันนี้ม ี 
อะไรบางอย่างที่ทำให้อาการหูแว่วลดลงหรือไม' แล้วล้ามีสิ่งนั้นคืออะไร สมาชิกบางรายตอบว่า 
เวลาหูดคุยลับเพื่อนๆ คนคนอาการหูแว่วจะลดลง และเมื่อถามว่าในวันนี้ท่านได้พยายามจัดการลับ 
อาการหูแว่วบ้างหรือไม' ล้ามีทำอย่างไร แล้วสามารถช่วยลดอาการหูแว่วได้หรือไม' สมาชิกบอกว่า 
บอกพยาบาลขอฉีดยาอาการหูแว่วจะลดลง บางรายบอกว่า บางรายบอกว่าโต้ตอบลับเสียงหูแว่ว

กิจกรรมที่ 4  การวิธีการหูดคุยกับผู้มื่นในการจัดการอาการ'ยูแว่ว 
วัดคุประสงค์

1. เพื่อให้ผู้ป่วยอธิบายวิธีการหูดคุยลับผู้มื่นในการจัดการอาการหูแว่วได้
2. เพื่อให้ผู้ป่วยสาธิตวิธีการหูดคุยลับผู้มื่นในการจัดการอาการหูแว่วได้
3. เพื่อให้ผู้ป่วยนำทักษะการหูดคุยลับผู้มื่นไปทดลองปฏิบัติได้

กระบวนการดำเนินการและเนื้อหา
1.ทำความเข้าใจเกี่ยวลับวิธีการหูดคุยลับผู้มื่นเพื่อจัดการอาการหูแว่วและประสบการณ์ใน 

การหูดคุยลับผู้มื่นเมื่อมีอาการหูแว่ว เป ิดโอกาสให้สมาชิกได้อภิปรายแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่ง 
กันและกัน

2. อธิบายให้สมาชิกทราบถึงความเป็นมาของวิธีการหูดคุยลับผู้มื่นมาใช้เพื่อจัดการอาการ 
หูแว่ว จากรายงานวิจัยที่ผ่านมา มีการพบว่า การหันเหาเรือเบี่ยงเบนความสนใจ การมีสมาธิจดจ่อ 
อยู่กับสิ่งใดสิ่งหนึ่ง การใช้กล้ามเนื้อเสียง การให้ความสนใจเอาใจใส่ ซึ่งทั้งหมดนี้ ตาและหู จะมี 
การทำงานประสานกันสามารถช่วยลดอาการหูแว่วได้ซึ่งวิธีการหูดคุยลับผู้มื่นจะเป็นวิธีหนึ่งที่ช่วย 
ลดอาการนี้ได้
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3. อภิปรายกับสมาชิกเกี่ยวกับวิธีการพูดคุยกับผู้อื่นในการจัดการอาการหูแว่ว ให้สมาชิก 
ค ้นหาผู้ท ี่สามารถจะเข้าไปพูดคุยด ้วยได้ โดยการซักถามถึงผ ู้ท ี่ผ ู้ป ่วยเคยเข ้าไปพูดคุยด ้วย เปิด 
โอกาสให้สมาชิกได้อภิปรายแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกัน ซักถามสมาชิกเกี่ยวกับเรื่องที่ 
สมาช ิกมักชอบหรือรู้ส ึกเป ็นสุขสบายใจเมื่อได้สนทนา ให้สมาชิกได้อภิปรายแลกเปลี่ยนความ 
คิดเห็นซึ่งกันและกัน

4. สรุปสิ่งที่ผู้ป่วยได้เล่าถึงเรื่องราวที่พูดคุยแล้วรู้สึกสบายใจให้ผู้ป่วยปงอีกครั้ง
5. ให้สมาชิกแกทักษะการพูดคุยกับผู้อื่นในการจัดการกับอาการหูแว่วให้สมาชิกลอง'ฝึก 

ปฏิบัติในชั่วโมงการสอน ให้สมาชิกกลุ่มจับคู่กับสมาชิกที่ชอบพอมากที่สุด หรือคุยกับคนที่นั่งใกล้ 
ที่สุดโดยพูดคุยเรื่องราวในสื่อที่กำหนดให้แต่ละคู่

6. มอบหมายให้สมาชิกนำวิธีการนี้ไปฝึกเวลาไม,ได้เข้ากลุ่ม ให้สมาชิกวางแผน ว่าจะคุย 
กับใคร เรื่องอะไร และ บอกกับสมาชิกกลุ่ม

7. ให้ผู้ป่วยทำแบบบันทึกอาการหูแว่วที่เกิดขึ้นในชีวิตประจำวันกายหลัง ที่สมาชิกจัดการ 
ก ับ อาก ารห ูแ ว ่วด ้วยว ิธ ีก ารพ ูด ค ุยก ับ ผ ู้อ ื่น แล ้ว  ให ้น ำแบ บ บ ัน ท ึก อาก ารห ูแว ่วท ี่เก ิดข ึ้น ใน  
ชีวิตประจำวันมาประเมินตามความเป็นจริง โดยทำในช่วงเช้า 1 ครั้ง หลังจากจัดการอาการหูแว่ว 5 
นาที และ ช่วงเย็น 1 ครั้ง หลังจากจัดการอาการหูแว่ว 5 นาที

8. สรุปการสนทนาและนัดหมายการพบกันครั้งต่อไป 
การประเมินผล

ภายหลังจาก ทำความเข้าใจผู้ป่วยเกี่ยวกับ วิธีพ ูดคุยกับผู้อ ื่นเพ ื่อจัดการอาการหูแว่ว ผู้ป่วย 
บอกได้ว่า วิธีการพูดคุยกับผู้อื่นเป็นการหันเหหรือเบี่ยงเบนความสนใจ ด้วยการมีสมาธิจดจ่ออยู่กับ 
สิ่งใดสิ่งหนึ่ง ด้วยการพูด ช ่วยลดอาการห ูแว่วได ้ และในการพูดคุยก ับผู้อ ื่น อาจจะเป็นเพื่อน 
สมาชิกในครอบครัว พูดคุยประเด็นที่สนใจหรือรู้สึกสบายใจ เช่น เรื่อง กีฬา ดินฟ้า อากาศ เป็นต้น 
ภายหลังจากให ้สาธ ิตว ิธ ีการพ ูดค ุยก ับผ ู้อ ื่นในการลดอาการห ูแว ่วก ับสมาช ิกในกลุ่มโดยพ ูดค ุย 
เรื่องราวในสื่อที่กำหนดให้แต่ละคู่แล้วฝึกปฏิบัติได้ สมาชิกสนใจซักถามและความตั้งใจในการรับ 
ฟ้งดี และหลังจากนำวิธีนี้ไปใช้สมาชิกมีลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วลดลง

กิจกรรมที่ 5 การใช้วิธีการพูด “ห ย ุด ” หรือเพ ิกเฉย/หรือไม่ทำตามเสียงที่ไดยินในการจัดการกับ 
อาการรุ}แว่ว

วัฅลุประสงค์
1. เพื่อให้ผู้ป่วยอธิบายวิธีการพูด “ หยุด ” หรือเพิกเฉย / หรือไม,ทำตามเสียงที่ ได้ยินได้
2. เพื่อให้ผู้ป่วยสาธิตวิธีการพูด “ หยุด ” หรือเพิกเฉย / หรือไม,ทำตามเสียงที่ได้ยินได้
3. เพื่อให้ผู้ป่วยนำทักษะการพูด “ หยุด ” หรือเพิกเฉย / หรือไม่ทำตามเสียงที่ได้ยินไป 

ทดลองปฏิบัติได้
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กระบวนการดำเนินการและเนื้อหา
1. อภิปรายเกี่ยวกับการการพูด•‘หยุด” หรือเพ ิกเฉย/หรือไม,ทำตามเสียงที่ได้ยินในการ 

จัดการอาการหูแว่ว
2. ซักถามผู้ป่วยถึงประสบการณ์การใช้วิธีนี้ พูดว่า “หยุด” หรือพูด “หยุด” และไล่เสียง 

หรือเพิกเฉย / หรือไม่ทำตามเสียง เปิดโอกาสให้สมาชิกได้อภิปรายแลกเปลี่ยนความคิดเห็นชื่งกัน 
และกัน

3. อธิบายถึงวิธีของการนำวิธีการพูด “หยุด” หรือเพิกเฉย / หรือไม่ทำตามเสียงที่ได้ยิน 
สำหรับวิธีการพูด“หยุด” หรือเพ ิกเฉย/หรือไม,ทำตามเสียงที่ได้ยินเป็นวิธีการที่จะหลีกเลี่ยงไม่ให้ 
เราหมกมุ่นอยู่ก ับเสียงที่เราได้ยิน โดยวิธีการพูด “หยุด” การที่ม ีการเปล่งเสียงออกมา ส่วนการ 
เพิกเฉย/หรือไม่ทำตามเสียงที่ได้ยินวิธีนี้เป็นวิธีการแสดงทำทางทำเป็นว่าไม,สนใจเสียงที่ยิน

4. ให้สมาชิกแสดงวิธีการพูด “หยุด” หรือเพิกเฉย / หรือไม,ทำตามเสียงที่ได้ยินโดย อธิบาย 
สถานการณ์ของอาการหูแว่วลักษณะหนึ่งให้พิง ให้ผู้ป ่วยลองแกระหว่างชั่วโมงการสอนโดยให้ 
ลองปฏิบัติกับสมาชิกในกลุ่ม โดยครั้ง 1 แกพูด “หยุด” และครั้งที่ 2 ให้ลองแก เพิกเฉยต่อเสียงที่ได้ 
ยิน ผู้ป่วยแกปฏิบัติการพูด “หยุด” ในครั้ง 1 และครั้งที่ 2 ให้ลองแก เพ ิกเฉยต่อเสียงที่ได้ยินเปิด 
โอกาสให้ซักถาม/แสดงความรู้ส ึก/ความคิดเห ็นเก ี่ยวก ับการพ ูด“หยุด” หร ือเพ ิกเฉย/หรือไม,ทำ 
ตามเสียงที่ได้ยิน

5. ให้สมาชิกได้แกทักษะการพูด “หยุด” หรือเพิกเฉย / หรือไม่ทำตามเสียงที่ได ้ย ินให้ 
สมาชิกนำกลับแกเวลาไม,ได้เข้ากลุ่มภายหลังจากการทดลองแกในชั่วโมง

6. ให้สมาชิกทำแบบบันทึกอาการหูแว่วที่เกิดขึ้นในชีวิตประจำวันกายหลังจากที่สมาชิก 
จัดการกับอาการหูแว่วที่เกิดในชีวิตประจำวัน มาประเมินตามความจริง โดยทำในช่วงเช้า 1 ครั้ง 
หลังจากจัดการหูแว่ว 5 นาที และช่วงเย็น า ครั้ง หลังจากจัดการหูแว่ว 5 นาที

7. สรุปการสนทนาร่วมลับสมาชิก 
การประเมินผล

ภายหลังจากอภิปรายเกี่ยวลับวิธีการพูดว่า “หยุด” หรือเพิกเฉย / หรือไม'ทำตามเสียงที่ได้ 
ยิน เมื่อซักถามผู้ป่วยบอกได้ว่า วิธีการพูด “หยุด” หรือเพิกเฉย / หรือไม,ทำตามเสียงที่ได้ยินได้เป็น 
วิธ ีการหนึ่งท ี่ม ีจ ุดประสงค์เพ ื่อท ี่จะหลีกเล ี่ยงม ิให ้ เราทำตามหรือหมกมุ่นอยู่ก ับเส ียงที่เราได้ย ิน 
เป็นด้น ภายหลังจากให้ผู้ป่วยสาธิต วิธีการพูด “หยุด” หรือเพิกเฉย / ใเรือไม,ทำตามเสียงที่ได้ยิน 
เมื่อให้ลองปฏิบัติในกลุ่มผู้ป่วยสามารถปฏิบัติได้ถูกต้อง ผู้ป ่วยเล่าถึงความยากลำบากในการแกว่า 
บางครั้งได้ทำบางครั้งไม,ได้ทำ และหลังจากนำวิธ ีน ี้ไปใช้สมาชิกมีลักษณะและความรุนแรงของ 
อาการหูแว่วลดลง
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กิจกรรมที่ 6 การใชวธีการอ่านหนังสือในการจัดการอาการรุ]แว่ว 
วัตลุประสงค์

1. เพื่อให้ผู้ป่วยอธิบายวิธีการอ่านหนังสือในการจัดการอาการหูแว่วได้
2. เพื่อให้ผู้ป่วยสาธิตวิธีการอ่านหนังสือในการจัดการอาการหูแว่วได้
3. เพื่อให้ผู้ป่วยนำทักษะการอ่านหนังสือในการจัดการอาการหูแว่วไปทดลองใช้ได้

กระบวนการดำเนินการและเนื้อหา
1. ซ ักถามสมาชิกถึงประสบการณ์การใช้ว ิธ ีการอ่านหนังส ือในการจัดการอาการหูแว่ว 

อธิบายวิธีการอ่านหนังสือในการจัดการอาการหูแว่ว
2. อธิบายวิธีการอ่านหนังสือในการจัดการอาการหูแว่ว เป็นการเบี่ยงเบน หรือหันเหจาก 

อาการหูแว่ว ด้วยการมีสมาธิจดจ่อไปไปในสิ่งใดสิ่งหนึ่งที่สนใจ โดยใช้กล้ามเนื้อตา กล้ามเนื้อเสียง 
และการใช้หูทำงานประสานกัน ซึ่งการศึกษาวิจัยแล้วพบว่าสามารถลดอาการหูแว่วได้

3. อภิปรายกับสมาชิกถึงวิธ ีการอ่านหนังสือในการจัดการอาการหูแว่ว ซักถามสมาชิก 
เกี่ยวกับประสบการณ์การอ่านหนังสือในชีวิตประจำวัน สรุปวิธีการอ่านหนังสือจากที่ผู้ป่วยเล่า

4. ให้สมาชิกทดลองปฏิบ ัต ิการอ่านหนังสือในการจัดการอาการหูแว่วในชั่งโมงนี้ก ่อน 
โดยจะมีหนังสือพิมพ์ให้ แล้วให้ทุกท่านเลือกเรื่อง ที่ตนชอบมาอ่านให้เพ ื่อนพิง เป ิดโอกาสให้ 
แสดงความรู้สึกและซักถาม

5. ให้ผู้สมาชิกได้!เกทักษะการอ่านหนังสือในการจัดการอาการหูแว่ว มอบหมายให้สมซิก 
นำวิธีการนี้ไปปฏิบัติเวลาไม,ได้เข้ากลุ่ม วิธีการอ่านหนังสือนี้ให้สมาชิกเลือกอ่านเรื่องที่ร ู้ส ึกสบาย 
ใจ ประมาณ 2 นาที เพื่อมีอาการหูแว่วโดยอ่านออกเสียง ในกรณีที่ม ีอาการมากขึ้นให้หยุดอ่าน 
แล้วไปอ่านเรื่องอื่น  ๆ แทน มอบหมายให้นำไปปฏิบัติเวลาที่ไม่ได้เข้ากลุ่ม

6. ให้ผู้ป ่วยทำแบบบันทึกอาการหูแว่วที่เกิดขึ้นในชีวิตประจำวันกายหลังที่สมาชิกจัดการ 
อาการหูแว่วด้วยวิธีนี้แล้ว ให้นำแบบบันทึกอาการหูแว่วที่เกิดขึ้นในชีวิตประจำวันมาประเมินตาม 
ความเป็นจริง โดยทำในช่วงเช้า 1 ครั้งหลังจากจัดการอาการหูแว่ว 5 นาที และช่วงเย็น 1 ครั้ง 
หลังจากจัดการอาการหูแว่ว 5 นาที และให้นำแบบบันทึกนี้มาด้วยในการพบกันครั้งต่อไป

7. สรุปการสนทนาร่วมกันกับสมาชิก 
การประเมินผล

ภายหลังจากอภิปรายวิธีการอ่านหนังสือในการจัดการอาการหูแว่ว เพื่อซักถามสมาชิกบอก 
ได้ว่า วิธีอ่านหนังสือ ในการจัดการอาการหูแว่วเป็นการเบี่ยงเบน หรือหันเหจากอาการหูแว่วด้วย 
การมีสมาธิจดจ่อไปไปในสิ่งใดสิ่งหนึ่งท ี่สนใจ โดยใช้กล้ามเนื้อตา กล้ามเนื้อเสียงและการใช้ห ู 
ทำงานประสานกัน เป็นด้น สมาชิกบอกได้ว ่าว ิธ ีการอ่านหนังส ือน ี้ให ้เล ือกอ่านเรื่องที่อ ่านแล้ว
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สบายใจ ประมาณ 2 นาที เมื่อมีอาการหูแว่ว โดยอ่านออกเสียง ในกรณีที่อาการมากขึ้นให้หยุด 
อ่านแล้วให้ไปอ่านเรื่องอื่นแทน เป็นต้น ผู้ป่วยสามารถเลือกอ่านหนังสือพิมพ์ในเรื่องที่ตนชอบและ 
บอกชื่อหนังสือที่ตนชอบอ่านได้ และภายหลังจากมอบหมายให้ผู้ป่วยนำไปแกเวลาที่ไม่ไต้เข้ากลุ่ม 
ผู้ป ่วยนำไปปฏิบัติไต้ด ้วยตนเองอย่างถูกต้องตามวิธี และหลังจากนำวิธีน ี้ไปใช้สมาชิกมีลักษณะ 
และความรุนแรงของอาการหูแว่วลดลง

กิจกรรมที่ 7 การใช้1วิธีการฮัมเพลงในการจัดการอาการหูแว่ว 
วิฅลุประสงค์

1. เพื่อให้ผู้ป่วยอธิบายวิธีการอัมเพลงในการจัดการอาการหูแว่วไต้
2. เพื่อให้ผู้ป่วยสาธิตวิธีการอัมเพลงในการจัดการอาการหูแว่วไต้
3. เพื่อให้ผู้ป่วยนำทักษะการอัมเพลงในการจัดการอาการหูแว่วไปทดลองปฏิบัติไต้ 

กระบวนการดำเนินการและเนื้อหา
1. ซักถามสมาชิกถึงประสบการณ์การใช้วิธีการอัมเพลงในการจัดการอาการหูแว่ว
2. อธิบายวิธีการอัมเพลงในการจัดการอาการหูแว่ว สำหรับวิธีการอัมเพลงในการจัดการ 

อาการหูแว่วด้วยการมีสมาธิจดจ่อไปในสิ่งที่สนใจ โดยการใช้กล้ามเนื้อเสียงและการใช้ห ูทำงาน 
ประสานลัน ชึ่งมีการศึกษาวิจัยแล้วพบว่าสามารถอาการหูแว่วไต้

3. อภิปรายลับสมาชิกถึงวิธีการอัมเพลงในการจัดการอาการหูแว่ว ซักถามผู้ป ่วยเกี่ยวลับ 
ประสบการการอัมเพลงในชีวิตประจำวัน สรุปวิธีการอัมเพลงจากที่สมาชิกเล่า

4. ให้สมาชิกไต้ทดลองปฏิบัติในชั่วโมงล่อนนำไปปฏิบัติด้วยตนเองเวลาไม,ไต้เข้ากลุ่ม เรา 
จะมาลองแกกันดูก่อน โดยให้สมาชิกแต่ละท่านนึกเพลงที่ตนชอบคนละหนึ่งเพลง แล้วหลังจาก 
นั้นให้อัมเพลงนั้นในลำคอเบาๆ ( ทีละคน ) เปิดโอกาสให้แสดงความรู้สึก

5. ให้สมาชิกไดแกทักษะการอัมเพลงในการจัดการอาการหูแว่วโดยมอบหมายให้สมาชิก 
นำไปปฏิบัติต่อเวลาไม,ไต้(ข้ากลุ่ม วิธ ีการอัมเพลงให้สมาชิกนำ!พลงที่เราชอบมาเปล่งทำนองใน 
ลำคอ!บา  ๆ เมื่อมีอาการหูแว่ว

6. ให้ผู้ป ่วยทำแบบบันทึกอาการหูแว่วที่เก ิดขึ้นในชีวิตประจำวัน ภายหลังจากที่สมาชิก 
จัดการอาการหูแว่วด้วยวิธ ีการนี้แล้วให้นำแบบบันทึกอาการหูแว่วที่เก ิดขึ้นในชีวิตประจำวันมา 
ประเมินตามความเป็นจริง โดยทำในช่วงเช้า 1 ครัง หลังจากจัดการอาการหูแว่ว 5 นาที และช่วงเย็น 
หลังจากจัดการอาการหูแว่ว 5 นาที

7. สรุปการสนทนาร่วมลับสมาชิก 
การประเมินผล

ภายหลังจากอภิปรายวิธีการอัมเพลง ในการจัดการอาการหูแว่ว เม ื่อซักถามสมาชิกบอกไต้ 
ว่าเป็นการเบี่ยงเบนหรือหันเห จากอาการหูแว่ว ด ้วยการมีสมาธิใจดจ่อไปในสิ่งท ี่สนใจ โดยใช้
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กล้ามเนื้อเสียง และการใช้ห ูทำงานประสานกัน เป็นต้น และผู้ป ่วยเลือกเพลงที่ตนชอบร้องแล้ว 
สามารถอัมเพลงที่ตนชอบในลำคอเบาๆ ไต้ กายหลังที่มอบหมายให้ปฏิบัต ิด ้วยตนเอง สมาชิกไต้ 
แกปฏิบัติไต้ตามขั้นตอน และหลังจากนำวิธีนี้ไปใช้สมาชิกมีลักษณะและความรุนแรงของอาการ 
หูแว่วลดลง
กิจกรรมที่ 8 การใช้วธีการหายใจเพื่อผ่อนคลายความเครียดในการจัดการอาการหูแว่ว 
วัตลุประสงค์

1. เพื่อให้ผู้ป่วยอธิบายวิธีการหายใจเพื่อผ่อนคลายความเครียดในการจัดการอาการหูแว่ว
2. เพื่อให้ผู้ป่วยแสดง / สาธิตยอนกลับวิธการหายใจเพื่อผ่อนคลายความเครียดในการ 

จัดการอาการหูแว่วไต้
3. เพื่อให้ผู้ป่วยนำทักษะการหายใจเพื่อผ่อนคลายความเครียดในการจัดการอาการหูแว่ว 

ไปทดลองปฏิบัติไต้
กระบวนการดำเนินการและเนื้อหา

1. ชักถามสมาชิกถึงประสบการณ์การใช้วิธีการหายใจในการจัดการอาการหูแว่ว
2. อธิบายถึงลักษณะของการใช้วิธีการหายใจเพื่อผ่อนคลายความเครียดในการจัดการ 

อาการหูแว่วสำหรับวิธีการหายใจเพื่อผ่อนคลายความเครียดในการจัดการอาการหูแว่ว เป็นการแก 
หายใจช้าๆ ลึกๆ โดยใช้กล้ามเนื้อกระบังลมบริเวณห้อง จะช่วยให้ร่างกายไต้อากาศเข้าสู่ปอดมาก 
ขึ้น เพิ่มปริมาณออกซิเจนในเลือดและยังช่วยเพิ่มความแข็งแรงของกล้ามเนื้อหน้าห้อง และลำไล้ 
ด้วย การแกการหายใจอย่างถูกวิธีจะช่วยให้หัวใจเต้นช้าลง สมองปลอดโปร่ง ไต้รับออกซิเจนมาก 
ข้ึน และทำให้รู้สึกคลายเครียด

3. อภิปรายลับผู้ป่วยถึงวิธีการหายใจเพื่อผ่อนคลายความเครียดในการจัดการอาการหูแว่ว 
ชักถามผู้ป่วยถึงประสบการณ์การใช้วิธีการหายใจเพื่อลดความเครียดในชีวิต ประจำวัน

4. อธิบายวิธ ีการแกหายใจเพ ื่อผ ่อนคลายความเครียด นั่งในทำที่สบายหลับตา (อามือ 
ประสาน ก ัน ไว ้ท ี่บ ร ิเวณ ห ้อง ค ่อ ย ๆ  หายใจ!ข ้าพร ้อมๆ ก ับน ับเลข 1 - 4 เป ็นจ ังหวะช ้าๆ
1....2...3...4 ให้มือรู้สึกว่าพองออก กลั้นหายใจไว้สักครู' นับ 1-4 เป็นจังหวะช้าๆ เช่นเดียว กับ เน้ือ 
หายใจเข้า ค่อยๆ ผ่อนลมหายใจออกโดยนับ 1-8 อย่างช้าๆ พยายามไล่ลมออกให้หมด สังเกตหน้า 
ห้องแฟบ

5. ให้สมาชิกไต้ทดลองปฏิบัติในชั่งโมงล่อนที่จะนำไปแกปฏิบัติเวลาไม่ไต้เข้ากลุ่ม ( ผู้นำ 
กลุ่มนำปฏิบัติ) ให้สมาชิกสาธิตย้อนกลับวิธีการหายใจเพื่อผ่อนคลายความเครียด

6. ให้สมาชิกไดแกทักษะการหายใจในการจัดการอาการหูแว่ว มอบหมายให้สมาชิกนำ 
วิธีการนีไปปฏิบัติเวลาที่ไม,ไต้เข้ากลุ่ม ให้สมาชิกนำไปปฏิบัติเวลาที่ไม,ไต้เข้ากลุ่ม กายหลังจากที่ 
จัดการอาการหูแว่วด้วยวิธีการนี้แล้วให้นำแบบบันทึกอาการหูแว่ว ท ี่เก ิดขึ้นในชีวิตประจำวันมา
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ประเมิน ตามความเป็นจริง โดยทำในช่วงเช้า 1 ครั้ง หลังจากจัดการอาการหูแว่ว 5 นาทีและช่วง 
เย็น 1 ครั้งหลังจากจัดการอาการหูแว่ว 5 นาที

7. สรุปการสนทนาร่วมกับสมาชิก 
การประเมินผล

กายหลังอภิปรายวิธ ีการหายใจเพื่อผ่อนคลายความเครียดในการจัดการอาการหูแว่ว เม่ือ 
ชักถามแล้ว สมาชิกตอบได้ว่า สำหรับวิธีการหายใจเพื่อผ่อนคลายความเครียดในการจัดการอาการ 
หูแว่ว เป ็นการแกหายใจช้าๆ ลึกๆ เป็นด้น สมาชิกบอกขั้นตอนการปฏิบ ัต ิว ่า น ั่งในทำที่สบาย 
หลับตา เอามือประสานกันไว้ที่บริเวณทอง ค่อยๆ หายใจเช้าพร้อมๆ กับนับเลข 1....2...3...4 ให้มือ 
รู้สึกว่าพองออก กลั้นหายใจไว้สักครุ, นับ 1-4 เป็นจังหวะช้าๆ เช่นเดียว กับ เมื่อหายใจเช้า ค่อยๆ 
ผ่อนลมหายใจออกโดยนับ 1-8 อย่างช้าๆ พยายามไล่ลมออกให้หมด สังเกตหน้าท้องแฟบ เมื่อได้ 
ลองสาธิตย้อนกลับในชั่วโมง สมาชิกสามารถปฏิบัติตามคำอธิบายได้ภายหลังจากมอบหมายให้นำ 
วิธีการหายใจไปปฏิบัติเวลาที่ไม,ได้เช้ากลุ่ม สมาชิกได้ลองปฏิบัติด ้วยตนเองอย่างถูกต้อง ทำแล้ว 
รู้สึกผ่อนคลาย และหลังจากนำวิธีนี้ไปใช้สมาชิกมีลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วลดลง

กิจกรรมที่ 9 ประเมินผลของโปรแกรมการจัดการอาการหูแว่ว 
วัตลุประสงค์

1. เพ ื่อให ้ผ ู้ป ่วยแสดงความค ิดเห ็นต ่อว ิธ ีการต ่างๆ ในการจ ัดการก ับอาการห ูแว ่วใน 
โปรแกรมการจัดการอาการหูแว่ว

2. เพื่อให้ผู้ป่วยได้แสดงความรู้สึกต่อการเช้าร่วมโปรแกรมการจัดการอาการหูแว่ว
3. เพ ื่อให ้ผ ู้ป ่วยรวบรวมข้อม ูลเก ี่ยวก ับอาการห ูแว ่วจากแบบประเม ินหลังการเช ้าร ่วม 

โปรแกรม
4. เพื่อให้ผู้ป่วยประเมินสิ่งที่สมาชิกกลุ่มได้เรียนรู้จากการเช้าร่วมโปรแกรม
5. เพื่อให้ผู้ป่วยประเมินวิธีการต่างๆ ที่นำไปใช้แล้วทำให้หูแว่วลดลง 

กระบวนการดำเนินการและเนื้อหา
1. เปิดโอกาสให้สมาชิกแสดงความคิดเห็นต่อวิธีการจัดการอาการหูแว่วในโปรแกรมการ 

จัดการอาการหูแว่วและความรู้สึกต่อการเช้าร่วมโปรแกรมนี้
2. เปิดโอกาสให้สมาชิกได้อภิปรายแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกัน
3. รวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับลักษณะอาการหูแว่ว
4. ประเมินสิ่งท ี่สมาชิกได้เร ียนรู้จากการเช้าร่วมโปรแกรม ชักถามสมาชิกถึงสิ่งท ี่ได ้ 

เรียนรู้จากการเช้าร่วมโปรแกรม
5. อภิปรายร่วมกับผู้ป่วยถึงวิธีการต่างๆ ที่นำไปใช้แล้วช่วยลดอาการหูแว่วที่เกิดขึ้นกับ 

ผู้ป่วยมากที่สุด ชักถามสมาชิกถึงวิธีการต่างๆ ที่นำไปใช้แล้วคิดว่า!หมาะ กับผู้ป่วยหเอช่วยลด
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อาการหูแว่ว
6. สรุปการสนทนาและยุติการ!ข้าร่วมโปรแกรม 

การประเมินผล
กายหลังจากที่!ปิดโอกาสให้ร่วมแสดงความคิดเห็นต่อวิธีการจัดการอาการหูแว่วและแสดง 

ความรู้สึกต่อการเข้าร่วมโปรแกรม สมาชิกมีการแสดงความคิดเห ็นต่อวิธ ีการจัดการอากรหูแว่ว 
และความรู้สึกต่อการเข้าร่วมโปรแกรมการจัดการอาการหูแว่วในครั้งนี้ สมาชิกบางรายบอกว่ารู้สึก 
ด ีใจมากที่ได ้เข ้าร่วมกิจกรรม เพราะสามารถนำไปใช้ได้ก ับตนเอง สมาชิกหลายๆ คนบอกว่ามี 
ประโยชน์กับตนเองมาก ภายหลังจากที่ช ักถามถึงสิ่งที่ได้เรียนรู้จากการเข้าร่วมโปรแกรม สมาชิก 
บอกได้ว่า ได้แนวทางการจัดการอาการหูแว่วด้วยตนเอง เช่น การอ่านหนังสือ การพูดคุยกับผู้อ ื่น 
เป็นด้น ผ ู้ป ่วยบอกถึงว ิธ ีการจัดการที่ใช้ได้ผลมากที่ส ุดและเหมาะกับผู้ป ่วยมากที่ เช่น การอ่าน 
หนังสือ การพูดคุยกับผู้อื่น เป็นด้น

การรวบรวมข้อมูล

การรวบรวมข้อมูล Pré - test ทำโดยผู้ดำเนินการศึกษาและผู้ช่วยผู้ดำเนินการศึกษา โดย 
สัมภาษณ์ผู้ป่วยตามแบบสัมภาษณ์ลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วของผู้ป่วยจิตเภท ใน 
ครั้งแรกที่เข้าร่วมกิจกรรมครั้งที่ 1 ดังนี้

Pre-test ในวันจันทร์ที่ 12 มีนาคม 2550
การรวบรวมข้อมูล Post-test ทำโดยผู้ดำเนินการศึกษา และผู้ช่วยผู้ดำเนินการศึกษา โดย 

สัมภาษณ์ ผู้ป่วยตามแบบสัมภาษณ์ลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วของผู้ป่วยจิตเภท ซ่ึง 
เป็นชุดเดียวกับ Pre- test การ(ข้าร่วมกิจกรรมครั้งที่ 9 ซึ่งเป็นวันสิ้นสุดของโปรแกรม 

Post-test ในวันจันทร์ที่ 9 เมษายน 2550

การวิเคราะห์ข้อมูล

ผู้ศึกษานำข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์โดยโปรแกรมสำเร็จรูป SPSS for Windows (Statistical 
Package for the Social Science for windows) โดยดำเนินการเป็นลำดับขันตอนดังน

1. ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง คำนวณหาความถี่และร้อยละ
2. เปรียบเทียบลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วของผู้ป่วยจิตเภทก่อนและหลัง 

ได้รับโปรแกรมการจัดการอาการหูแว่วสำหรับผู้ป่วยจิตเภท คำนวณหาค่าเฉลี่ย (Mean) และส่วน 
เบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) ความแตกต่างของลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่ว
เปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยของลักษณะและความรุนแรงของอาการหูแว่วค่อนการทดลองและหลัง 
การทดลอง โดยใช้สถิติ Pair t- test โดยกำหนดค่าระดับความสำคัญทางสถิติที่ระดับ . 05
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สรุปขั้นตอนการดำเนินการศึกษา
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