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บทคัดยอ 

วัณโรคเปนปญหาสาธารณสุขของประเทศไทย องคการอนามัยโลกจัดใหประเทศไทยเปน 1 ใน 14 
ประเทศของโลกท่ีมีภาวะวัณโรค  วัณโรคปอดเปนโรคติดตอไมเรื้อรัง สามารถรักษาหายขาดไดหากผูปวยไดรับ
การรักษาอยางถูกตอง และปฏิบัติตัวดูแลตนเองอยางเหมาะสม   โดยเฉพาะผูปวยวัณโรคท่ีมีภาวะแทรกซอน
ทางดานจิตเวช  การศึกษานี้มีวัตถุประสงคเพ่ือศึกษาแผนการพยาบาลผูปวยวัณโรคท่ีมีภาวะจิตเวช ซ่ึงมีความ
ซับซอนและยุงยาก ตองอาศัยความรวมมือในการดูแลและรักษา ดังนั้นครอบครัวและชุมชน จึงเปนหัวใจ
สําคัญของการดูแลผูปวยวัณโรคแทจริง  ผลจากการพยาบาลผูปวยวัณโรคท่ีมีอาการทางดานจิตเวช พบวา 
ครอบครัว ญาติผูดูแล  และภาคีเครือขายในชุมชน มีสวนสําคัญอยางยิ่งทําใหผูปวยไดรับการดูแลอยางตอเนื่อง 
ไดรับยาครบตามแผนการรักษา  ปลอดภัยจากภาวะแทรกซอน ไมมีการแพรกระจายเชื้อสูคนในครอบครัวและ
ผูอ่ืน  ไมถูกรังเกียจจากสังคม สามารถใชชีวิตอยูในครอบครัวและชุมชนไดอยางมีคุณภาพ  ดังนั้นพยาบาลท่ี
ปฏิบัติงานในชุมชนจึงมีบทบาทท่ีสําคัญอยางยิ่ง ในการสงเสริมและปองกันปญหาโรควัณโรคและสุขภาพจิตใน
ชุมชน และโดยการดูแลอยางตอเนื่อง การสนับสนุนใหผูปวยสามารถดูแล ตนเองได และปฏิบัติ ตามแผนการ
รักษา ลดการกลับเปนซํ้า เพ่ิมคุณภาพชีวิตของผูปวย  

นิยามศัพท : ผูปวยวัณโรคท่ีมีอาการทางจิตเวช   ครอบครัวและชุมชน  พยาบาลชุมชน 

บทนํา 

วัณโรคเปนโรคติดตอท่ีเกิดจากเชื้อแบคทีเรียท่ีพบบอยท่ีสุดเปนปญหาสาธารณสุขท่ีสําคัญของ

ประเทศไทย ตัวผูปวย ญาติผูดูแลและภาคีเครือขายชุมชนเปนทรัพยากรท่ีสําคัญในระบบการดูแลผูปวยใน

ชุมชน  โดยเฉพาะในกรณีท่ีมีภาวะทางจิตเวชรวม  การดูแลผูปวยมีความยุงยาก ซับซอน ตองใชความทุมเท 

มุงม่ัน องคความรูในดานตางๆ ใชทีมภาคีเครือขาย การประเมินและพัฒนาศักยภาพผูดูแล การปรับปรุง

สิ่งแวดลอมเพ่ือการเยียวยาท้ังในแงของการดูแลวัณโรคและปลอดภัยสําหรับผูมีปญหาทางจิต ความรวมมือกับ

ชุมชนในแงของการอยูรวมกับสังคมอยางปกติและไดรับการยอมรับท้ังผูปวยและญาติ 

 

วัตถุประสงค 

1. เพ่ือใหผูปวยไดรับการดูแล รักษาพยาบาลอยางถูกตองการรับประทานยาอยางตอเนื่อง หายจากโรค

ปลอดภัยจากภาวะแทรกซอน   

2. ปองการแพรกระจายเชื้อสูผูใกลชิดและ ชุมชน  

3. ผูปวยไดรับการยอมรับจากสังคม สามารถดําเนินชีวิตอยูในครอบครัวและชุมชนได 

mailto:totansombatchino@gmail.com


4.  การดําเนินงาน 

1. ดานผูปวยและญาติผูดูแล 

- การประเมินอาการทางจิตและความรุนแรงของวัณโรคเพ่ือประเมินความสามารถในการดูแลตนเอง

ของผูปวยและญาติผูดูแล  และความพรอมในการดูแลผูปวยจิตเวชของญาติผูดูแลเม่ือกลับบาน 

- ใหความรูเก่ียวกับการดูแลสุขภาพตอเนื่อง  การปฏิบัติตัวท่ีถูกตองเหมาะสม แกผูปวยและครอบครัว  

2. ดานทีมสาขาวิชาชีพทําหนาท่ีดูแลผูปวยจิตเวชและวัณโรคของทีมดูแลสุขภาพเชิงรุกประกอบดวย  แพทย 

พยาบาลจิตเวช พยาบาลชุมชน  อสม. เจาหนาท่ี รพ.สต.  

- การประเมินดานอนามัยสิ่งแวดลอมท่ีบาน โดยจัดใหมีการแยกของใช อยูในหองท่ีมีอากาศถายเทดี 

สะดวกในการดูแลผูปวยเพ่ือปองกันไมมีการแพรกระจายเชื้อสูผูอ่ืนและมีความปลอดภัยสําหรับผูปวย

ท่ีมีอาการทางจิต 

- การติดตามการรับประทานยาโดยอสม.ทุกวัน เปนเวลา 2 เดือน 

- ประสานงานเภสัชกรรมในการจัดยาจิตเวชและวัณโรคแบบ Prepack เพ่ือใหผูปวยไดรับยาอยาง

ครบถวน ถูกตองทุกวัน 

- การติดตามเยี่ยมบานและติดตามอาการและการรับประทานยาโดยพยาบาลชุมชน สัปดาหละ 1 ครั้ง  

3. ดานภาคีเครือขายและชุมชนท่ีทําหนาเตรียมความพรอมและสนับสนุนการดูแลผูปวยจิตเวชในชุมชน 

- สงเสริมผูนําชุมชนใหความรวมมือในการชี้แจงคนในชุมชน ใหยอมรับและเขาใจเก่ียวกับอาการของ

ผูปวย ไมรังเกียจจากสังคม สามารถดําเนินชีวิตอยูในชุมชนรวมกับผูปวยได 

- องคการปกครองสวนทองถ่ินใหการสนับสนุนการดูแลผูปวยอยางตอเนื่อง   

4. ดานอ่ืนๆ 

- จิตอาสารวมดูแลผูปวยจิตเวชโดยจัดใหผูปวยไดทํากิจกรรมบําบัดรวมกับผูปวยจิตเวชคนอ่ืนๆใน

ชุมชน 

ผลการศึกษา 

 กรณีศึกษาหญิงไทย อายุ 45 ป มีประวัติโรคจิตเวช  ตรวจพบวัณโรคปอด  ไดรับการรักษาท่ี

โรงพยาบาลและหลังจําหนายไดรับการติดตามจากทีมสหวิชาชีพโดยใชแนวคิดแรงสนับสนุนทางสังคม ในการ

ดูแลผูปวย โดยไดรับความรวมมือจาก  ครอบครัว ญาติผูดูแล พยาบาลชุมชน  พยาบาลจิตเวช อสม.        ภาคี

เครือขายและชุมชน  โดยกรณีศึกษานี้ครอบครัวและญาติผูดูแลมีสวนสําคัญอยางยิ่งทําใหผูปวยไดรับการดูแล

อยางตอเนื่อง  ไดรับยาครบตามแผนการรักษา  ปลอดภัยจากภาวะแทรกซอน ไมมีการแพรกระจายเชื้อสูคน

ในครอบครัวและผูอ่ืน ไมถูกรังเกียจจากสังคม สามารถใชชีวิตอยูในครอบครัวและชุมชนไดอยางมีคุณภาพ 

อภิปรายสรุปผล 

1. ทีมสุขภาพเฉพาะทางสําหรับดูแลผูปวยจิตเวชและวัณโรคตอเนื่องในชุมชน  โดยความรวมมือจาก

ทีมสหวิชาชีพท่ีมีจิตวิญญาณท่ีจะดูแลผูปวยอยางเต็มความสามารถและตามศักยภาพ 



2. การคนหาและพัฒนาศักยภาพท่ีจําเปนของผูดูแล ชุมชน สรางการมีสวนรวม สรางความรวมมือใน

การดูแลผูปวยผานการปรับเปลี่ยนทัศคติตอผูปวยจิตเวช และวัณโรค ดวยการใหความรูความเขาใจเรื่องโรค 

การอยูรวมกับผูปวยในชุมชน เปนสิ่งสําคัญ 

3. หลักการดูแลดวยหัวใจของความเปนมนุษย เขาใจ ยอมรับ และปรับกระบวนทัศนของทุกทีมท่ีดูแล 

 

ขอเสนอแนะ 

1.  . พัฒนาระบบการดูแลตอเนื่อง โดยความรวมมือของสาขาวิชาชีพ และหุนสวนชุมชน โดยพัฒนา

ใหมีความตอเนื่อง มีระบบการสงตอ และระบบการดูแลผูปวยจิตเวชไรญาติการบูรณาการการดูแลทุกมิติ 

4. ใชเปนแนวทางในการดูแลผูปวยจิตเวชท่ีมีวัณโรคในชุมชนรายอ่ืนๆและสรางการเรียนรูรวมกับภาคี

เครือขายอ่ืนๆ 
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