
 
 

บทท่ี 3 
 

วิธีดําเนินการศึกษา 
 

การศึกษาคร้ังนี้เปนการศึกษาวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Operational research [OR]) เพื่อศึกษา
ประสิทธิผลการใชโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรม ในผูท่ีเปนโรคติดสุรา ท่ีมารับ
บริการในคลินิกบําบัดสุรา โรงพยาบาลศรีสัชนาลัย จังหวัดสุโขทัย โดยมีการรวบรวมขอมูลต้ังแต 
เดือนเมษายน ถึงเดือนมิถุนายน 2554 

 
ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 

ประชากร ในการศึกษาคร้ังนี้มีประชากร 2 กลุม ไดแก 
1. กลุมประชากร เปนผูท่ีเปนโรคติดสุราท่ีไดรับการวินิจฉัยเปนกลุมโรค F10.2 ตาม

รหัสของโรคในระบบขององคการอนามัยโลก (International Statistical Classification of Diseases 
and Related Health Problem [ICD-10]) เขารับการบําบัดสุราแบบผูปวยนอก คลินิกบําบัดสุรา
โรงพยาบาลศรีสัชนาลัย จังหวัดสุโขทัย ซ่ึงในชวงปท่ีผานมามีจํานวนผูท่ีเปนโรคติดสุรามารับ
บริการทั้งหมด 47 คน (ทะเบียนบําบัดสุราโรงพยาบาลศรีสัชนาลัย, 2553) แตการศึกษาครั้งนี้เลือก
ศึกษาเฉพาะกลุมตัวอยางผูท่ีเปนโรคติดสุรา โดยประมาณการจากกลุมตัวอยางในป 2553 ในชวง
เวลาเดียวกันคือ 16 คน ท่ีมารับบริการในคลินิกบําบัดสุรา ในระหวางเดือนเมษายน ถึงเดือน
มิถุนายน 2554 

2. บุคลากรผูใชโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรมเพื่อลดพฤติกรรมการ
ดื่มสุราของผูท่ีเปนโรคติดสุรา ซ่ึงไดแก พยาบาลวิชาชีพ จํานวน 4 คน 

 กลุมตัวอยาง ในการศึกษาคร้ังนี้ดําเนินการศึกษาใน 2 กลุมตัวอยาง คือ 
 1. ผูท่ีเปนโรคติดสุราท่ีไดรับการวินิจฉัยเปนกลุมโรค F10.2 ตามรหัสของโรคใน

ระบบขององคการอนามัยโลก (International Statistical Classification of Diseases and Related 
Health Problem [ICD-10]) เขารับการบําบัดสุราแบบผูปวยนอก คลินิกบําบัดสุรา โรงพยาบาล
ศรีสัชนาลัย จังหวัดสุโขทัย ระหวางเดือนเมษายน ถึงเดือนมิถุนายน 2554 โดยประมาณการจาก
ผูปวยโรคติดสุราท่ีเขามารับการบําบัดในคลินิกบําบัดสุรา โรงพยาบาลศรีสัชนาลัย จังหวัดสุโขทัย 
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ในป 2553 ในระยะเวลาเดียวกัน ไดประมาณ 16 คน (ทะเบียนบําบัดสุราโรงพยาบาลศรีสัชนาลัย, 
2553) ท่ีมีคุณสมบัติดังนี้ 

  1) มีคะแนนประเมินพฤติกรรมการดื่มสุรา (Alcohol Use Disorder Identification 
Test [AUDIT]) ไดคะแนนมากกวาหรือเทากับ 20 

  2) ผลการประเมินความรุนแรงของอาการถอนพิษสุราอยูในระดับนอยประเมิน
โดยใชแบบประเมินอาการถอนพิษสุรา (AWS) ไดคะแนนนอยกวา 5 

  3) สามารถอานออก เขียนได และพูดคุยติดตอส่ือสารกันได 
  4) ยินดีใหความรวมมือในการศึกษา 
 2. บุคลากรผูใชโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรมเพื่อลดพฤติกรรม

การดื่มสุราของผูท่ีเปนโรคติดสุรา ประกอบดวย ผูใหบริการในคลินิกบําบัดสุรา ไดแก พยาบาล
วิชาชีพ จํานวน 4 คน ซ่ึงมีคุณสมบัติดังนี้ 

  1) เปนบุคลากรทีมสุขภาพท่ีใหการดูแลผูท่ีเปนโรคติดสุรา ในคลินิกบําบัดสุรา 
โรงพยาบาลศรีสัชนาลัย จังหวัดสุโขทัย  

  2) มีประสบการณในการดูแลผูท่ีเปนโรคติดสุราอยางนอย 1 ป 
  3) ผานการอบรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรม จากผูเชี่ยวชาญดานการ

บําบัดทางความคิดและพฤติกรรม จากคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม และฝกอบรม
การใชโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรมตอพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลของผูติดสุรา 
จากจรรยา ใจหนุน เรียบรอยแลว 

  4) มีความเต็มใจใหความรวมมือในการศึกษา 
 
เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษา 
 

เคร่ืองมือวิจัยท่ีใชในการดําเนินการศึกษาคร้ังนี้ แบงออกเปน 2 ชุด ดังนี้ 
ชุดท่ี 1 เคร่ืองมือในการดําเนินการศึกษา คือ โปรแกรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรม 

เพ่ือลดพฤติกรรมการดื่มสุราของผูท่ีเปนโรคติดสุรา ผูศึกษาไดนําเอาโปรแกรมของ จรรยา ใจหนุน 
(2551) มาใช ประกอบดวย ขั้นตอนของการบําบัด 3 ขั้นตอน คือ 1) การคนหาความคิดอัตโนมัติ
ในทางลบ 2) การตรวจสอบความคิดอัตโนมัติในทางลบตามความเปนจริง 3) การเผชิญหรือ 
การปรับความคิดอัตโนมัติทางลบ มีกิจกรรมการบําบัดท้ังหมด 6 คร้ัง ๆ ละ 90 นาที สัปดาหละ 3 คร้ัง 
คือวันจันทร พุธ ศุกร รวม 2 สัปดาห และมีระยะเวลาที่ติดตามหลังส้ินสุดโปรแกรม 1 เดือน จํานวน 
1 คร้ัง โดยมีรายละเอียดของกิจกรรมดังนี้ 
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 กิจกรรมคร้ังท่ี 1: การสรางสัมพันธภาพและทําความเขาใจในเปาหมายและ
กระบวนการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรม และเช่ือมโยงสูพฤติกรรมการดื่มสุรา และโรคติดสุรา  

 กิจกรรมคร้ังท่ี 2: การคนหาความคิดอัตโนมัติ  
 กิจกรรมคร้ังท่ี 3: การประเมินและตรวจสอบความคิดอัตโนมัติตามความเปนจริง  
 กิจกรรมคร้ังท่ี 4: การเผชิญหรือการปรับความคิดอัตโนมัติตอพฤติกรรมการดื่มสุรา 
 กิจกรรมคร้ังท่ี 5: การคนหาแนวทางแกไขปญหาและวางแผนหลีกเ ล่ียง

สถานการณท่ีนําไปสูพฤติกรรมการดื่มสุรา  
 กิจกรรมคร้ังท่ี 6: การนําวิธีการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรมไปใชในการ

ปรับเปล่ียนพฤติกรรมการดื่มสุรา และการยุติการบําบัด  
 
ชุดที่ 2 เคร่ืองมือในการรวบรวมขอมูล ประกอบดัวย 
สวนท่ี 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคลของผูปวยท่ีเปนโรคติดสุรา ประกอบดวย

จํานวนของผูปวยท่ีเปนโรคติดสุรา จําแนกตาม เพศ อายุ สถานภาพ การศึกษา อาชีพ รายได   
ปริมาณการดื่ม จํานวนคร้ังในการมารับการรักษา สรางข้ึนโดยผูศึกษา 

สวนท่ี 2 แบบประเมินการดื่มสุราเปนเคร่ืองมือคัดกรองพฤติกรรมการดื่มสุรา ประเมินโดย
แบบประเมินปญหาการดื่มสุรา (Alcohol Use Disorder Identification Test [AUDIT]) ซ่ึงจําแนก
ปญหาการดื่มสุราในลักษณะพฤติกรรมการดื่ม มีขอคําถามท้ังหมด 10 ขอ (ปริทรรศ ศิลปกิจ และ
พันธุนภา กิตติรัตนไพบูลย, 2552) ลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา (rating scale) 4 ระดับ โดยมี 
คาคะแนนอยูในชวง 0-40 คะแนน (กรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข, 2553) การแปลความหมาย
คะแนน พิจารณาตามเกณฑท่ีกําหนด จากการแบงคะแนนท้ังหมดออกเปน 4 ระดับ ไดแก  

1. คะแนน 0-7 คะแนน หมายถึง พฤติกรรมการดื่มท่ีมีความเส่ียงตํ่า (low risk drinking)  
2. คะแนน 8-15 คะแนน หมายถึง พฤติกรรมการดื่มแบบเปนอันตรายหรือเสี่ยง 

(hazardous drinking หรือ risky drinking)  
3. คะแนน 16-19 คะแนน หมายถึง พฤติกรรมการดื่มแบบมีปญหา (harmful drinking)  
4. มากกวาหรือเทากับ 20 คะแนน หมายถึง พฤติกรรมการดื่มแบบติด (alcohol dependence)  
ในการศึกษาคร้ังนี้ ผูศึกษาไดปรับระยะเวลาในขอคําถามจากในชวงระยะเวลา 1 ป เปน

ชวงระยะเวลาท่ีศึกษา คือ หลังส้ินสุดโปรแกรมบําบัด 1 เดือน โดยไมไดมีการปรับเนื้อหา แตได
ปรับคําถามของแบบประเมินในดานระยะเวลา จาก 1 ปท่ีผานมา เปนหลังจากเขารับการบําบัดตาม
โปรแกรม 
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สวนท่ี 3 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล ของบุคลากร ที่ใชโปรแกรมการบําบัดทาง
ความคิดและพฤติกรรมเพื่อลดพฤติกรรมการดื ่มสุราของผูที ่เปนโรคติดสุรา ประกอบดวย 
จํานวนของผูบําบัด จําแนกตามเพศ อายุ วุฒิการศึกษา ระยะเวลาปฏิบัติงาน ตําแหนงหนาท่ี
รับผิดชอบ สรางข้ึนโดยผูศึกษา 

สวนท่ี 4 แบบสํารวจความคิดเห็นของบุคลากรในการใชโปรแกรมการบําบัดทาง 
ความคิดและพฤติกรรมเพื่อลดพฤติกรรมการดื่มสุราของผูที่เปนโรคติดสุรา มี 5 ดาน ดังนี้ 
1) ความเหมาะสมในการนํามาใชในหนวยงาน 2) ความมีประโยชนตอพยาบาลในการปฏิบัติงาน  
3) ความมีประโยชนตอผูปวยและญาติ 4) ความสะดวกและงายตอการบันทึกและ 5) ความพึงพอใจ
ในการใชโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรมเพื่อลดพฤติกรรมการดื่มสุราของผูท่ีเปน
โรคติดสุรา แบงเปน 3 ระดับ มาก ปานกลาง นอย ซ่ึงผูศึกษาไดนําแบบสํารวจความคิดเห็นของ
พยาบาลผูปฏิบัติเกี่ยวกับการใชแผนจําหนายผูปวยท่ีพยายามฆาตัวตายของอมรรัตน เดือนสวาง 
(2551) โรงพยาบาลสบปราบ จังหวัดลําปาง มาปรับใช   

 
การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 

      
การหาความตรงของเนื้อหา (content validity)  
1. โปรแกรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรมตอพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอล

ของผูติดสุรา ของจรรยา ใจหนุน (2551) ผูศึกษาไมไดนํามาดัดแปลงโปรแกรมใด ๆ จึงไมได
ตรวจสอบความตรงของเนื้อหาซํ้าอีกคร้ัง 

2. แบบประเมินปญหาการดื่มสุรา AUDIT (Alcohol Use Disorders Identification Test) 
(ปริทรรศ ศิลปกิจ และพันธุนภา กิตติรัตนไพบูลย, 2552) เปนแบบประเมินซึ่งเปนที่ยอมรับ 
และใชอยางแพรหลาย ผูศึกษาปรับระยะเวลาในขอคําถาม ใหสอดคลองกับบริบทของเร่ืองท่ีศึกษา
โดยไมไดดัดแปลงเนื้อหาของแบบประเมิน จึงไมไดตรวจสอบความตรงของเนื้อหา  

3.  แบบสํารวจความคิดเห็นของบุคลากรในการใชโปรแกรมการบําบัดทางความคิด
และพฤติกรรมเพ่ือลดพฤติกรรมการด่ืมสุราของผูท่ีเปนโรคติดสุรา มี 5 ดานดังนี้ 1) ความเหมาะสม
ในการนํามาใชในหนวยงาน 2) ความมีประโยชนตอพยาบาลในการปฏิบัติงาน 3) ความมีประโยชน
ตอผูปวยและญาติ 4) ความสะดวกและงายตอการบันทึก 5) ความพึงพอใจในการใชโปรแกรมการ
บําบัดทางความคิดและพฤติกรรมเพื่อลดพฤติกรรมการดื่มสุราของผูที่เปนโรคติดสุรา แบงเปน  
3 ระดับ มาก ปานกลาง นอย ซ่ึงผูศึกษาไดนําแบบสํารวจความคิดเห็นของพยาบาล ผูปฏิบัติ เกี่ยวกับ
การใชแผนจําหนายผูปวยที่พยายามฆาตัวตายของ  โรงพยาบาลสบปราบ  จังหวัดลําปาง  ของ 
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อมรรัตน เดือนสวาง (2551) มาใช ซ่ึงไมไดปรับเปล่ียนเนื้อหาหลัก จึงไมไดตรวจสอบความตรง
ของเนื้อหาซํ้าอีกคร้ัง 

 
ความเชื่อม่ัน (reliability) 
การหาความเช่ือม่ันของเคร่ืองมือแบบประเมิน AUDIT (Alcohol Use Disorders Identification 

Test [WHO]) ผูศึกษาจะนําไปทดสอบหาความเช่ือม่ันในผูท่ีเปนโรคติดสุราในโรงพยาบาลสวรรคโลก 
จังหวัดสุโขทัย ท่ีมีลักษณะบริบทใกลเคียงกับโรงพยาบาลศรีสัชนาลัย จังหวัดสุโขทัย จํานวน 10 ราย 
ไดคาสัมประสิทธ์ิอัลฟาครอนบาค เทากับ 0.83 ซ่ึงเปนคาท่ียอมรับได (Polit & Hungler, 2001) 
 
การพิทักษสิทธ์ิกลุมตัวอยาง 
 

ในการศึกษาคร้ังนี้ ไดขอรับการพิจารณารับรองดานจริยธรรมจาก คณะกรรมการจริยธรรม
และคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม หลังจากท่ีผูศึกษาไดกลุมตัวอยางท่ีจะศึกษาตาม
คุณสมบัติท่ีกําหนด และกอนการจัดเก็บขอมูลผูศึกษาไดช้ีแจงวัตถุประสงคของการศึกษา วิธีการ
ดําเนินการ ประโยชนท่ีจะไดรับจากการศึกษาใหอาสาสมัครทราบ และสอบถามความสมัครใจของ
กลุมตัวอยางซ่ึงเปนอาสาสมัคร ในการเขารวมการศึกษา อาสาสมัครสามารถเขารวมหรือปฏิเสธ 
ท่ีจะไมเขารวมการศึกษา และขณะเขารวมการศึกษา อาสาสมัครสามารถยกเลิกใหขอมูลการเขารวม
กิจกรรมในระหวางการศึกษาได โดยจะไมมีผลเสียใด ๆ ตออาสาสมัคร ทุกประเด็นคําถามคําตอบ
และการแสดงความคิดเห็นจะถือเปนความลับ และนําเสนอผลการศึกษาออกมาเปนภาพรวมเพื่อใช
ประโยชนตามวัตถุประสงคของการศึกษาเทานั้น โดยอาสาสมัครตองลงลายมือช่ือไวเปนลายลักษณ
อักษรในการใหขอมูลตอบแบบสอบถามและหรือเขารวมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรมตอ
พฤติกรรมการดื่มสุราในผูท่ีเปนโรคติดสุรา 
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การรวบรวมขอมูล 
 

โรงพยาบาลศรีสัชนาลัย จังหวัดสุโขทัย ยังไมเคยมีรูปแบบท่ีชัดเจนเกี่ยวกับการบําบัดสุรา 
และในผูท่ีเปนโรคติดสุรา ผูศึกษาและทีมดูแลผูปวย จึงไดนําโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและ
พฤติกรรมตอพฤติกรรมการดื่มเคร่ืองดื่มที่มีแอลกอฮอล ของโรงพยาบาลสมเด็จพระเจาตากสินมหาราช 
จังหวัดตาก ของจรรยา ใจหนุน (2551) มาใชและประเมินผลตอ เนื่องจากการทบทวนวรรณกรรม
พบวาผลของการใชโปรแกรม คะแนนพฤติกรรมการดื่มของผูติดสุราของกลุมตัวอยางที่ไดรับ
โปรแกรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรมภายหลังส้ินสุดโปรแกรมทันที ต่ํากวากอนเขารวม
โปรแกรมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ และไดนํารูปแบบการเผยแพรนวัตกรรมของโรเจอร (Roger, 
2003) มาใช มี 5 ระยะ ดังนี้คือ 1) ระยะใหความรู (knowledge state) 2) ระยะโนมนาว (persuasion stage) 
3) ระยะตัดสินใจ (decision stage) 4) ระยะลงมือปฏิบัติ (implementation stage) 5) ระยะยืนยันผล
หรือระยะการประเมินประสิทธิผลของนวัตกรรมหรือตัดสินใจท่ีจะใชตอหรือหยุดใช (confirmation 
stage) รูปแบบการเผยแพรนวัตกรรมของโรเจอร มีกรอบแนวคิดท่ีชัดเจนในแตละข้ันตอน จึง
สามารถนําไปประยุกต ใชกับทฤษฏีทางการพยาบาลได 

การศึกษาประสิทธิผลการใชโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรมเพื่อลด
พฤติกรรมการดื่มสุราของผูที่เปนโรคติดสุรา ที่มารับบริการในคลินิกบําบัดสุราโรงพยาบาล
ศรีสัชนาลัย จังหวัดสุโขทัย มี 5 ระยะ ตามขั้นตอนการเผยแพรนวัตกรรมของโรเจอร (Roger, 
1995) ดังนี้ 

 
ขั้นเตรียมการ (การเผยแพรนวัตกรรมระยะท่ี 1-3)   
1. ผูศึกษารวบรวมขอมูลและสถิติผูที่เปนโรคติดสุราระดับประเทศ ระดับจังหวัด

และท่ีมารับบริการ โรงพยาบาลศรีสัชนาลัย 2 ป ยอนหลัง วิเคราะหการกลับมาด่ืมสุราซํ้า และอัตรา
การเสียชีวิตจากการดื่มสุรา เพื่อใหทีมดูแลผูติดสุราจํานวน 4 คน ใหเห็นถึงความสําคัญของการ
ใชและประเมินโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรมเพื่อลดพฤติกรรมการดื่มสุรา
ของผูท่ีเปนโรคติดสุรา ท่ีมารับบริการในคลินิกบําบัดสุราโรงพยาบาลศรีสัชนาลัย จังหวัดสุโขทัย 
โดยใชบทบาทของพยาบาลผูเช่ียวชาญทางคลินิกดานการเปนผูนําการเปล่ียนแปลง 

2. ผูศึกษาจัดอบรมใหความรูเกี่ยวกับโรคติดสุราและผลของการบําบัดทางความคิด และ
พฤติกรรมที่ไดมีผูนําไปศึกษาจากที่ผูศึกษาไดไปคนความาใหกับกลุมบุคลากรทางสุขภาพ 
โรงพยาบาลศรีสัชนาลัย จังหวัดสุโขทัย เพื่อใหมีความรูความเขาใจในรูปแบบของการบําบัดทาง
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ความคิดและพฤติกรรม โดยใชบทบาทของพยาบาลผูเช่ียวชาญทางคลินิกดานการเปนผูใหความรู 
(educator)  

3. ผูศึกษาไดสาธิตการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรม ในผูท่ีเปนโรคติด สุราและให
กลุมบุคลากรสุขภาพ ไดสังเกตการณ โดยทําเปนงานประจําทุกวันศุกร เพื่อใหบุคลากรสุขภาพ 
โรงพยาบาลศรีสัชนาลัย เห็นถึงรูปแบบจริง   

4. ผูศึกษานัดทีมดูแลผูปวยประชุมรวมกันในวันท่ี 19 มีนาคม 2554 เวลา 14.00น. 
ถึงเวลา 16.00 น. ณ หองประชุมโรงพยาบาลศรีสัชนาลัย อำเภอศรีสัชนาลัย จังหวัดสุโขทัย 
โดยใหทีมดูแลผูปวยที่เปนตัวแทนของแตละฝายไดมีสวนรวมในการแสดงความคิดเห็น  
วางเปาหมายในการดูแลผูปวย รวมทั้งเผยแพรสาระสําคัญใหกับหนวยงานของตนรับทราบ 
และที่ประชุมพิจารณาใหการยอมรับ มองเห็นถึงประโยชนในการนําโปรแกรมมาใชกับผูปวยท่ี
เปนโรคติดสุรา จึงตัดสินใจใหใชโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรมเพื่อลดพฤติกรรม
การดื่มสุราของผูท่ีเปนโรคติดสุรา ท่ีมารับบริการบําบัดสุรา โรงพยาบาลศรีสัชนาลัย จังหวัดสุโขทัย 
โดยใชสมรรถนะหลักในการปฏิบัติบทบาทผูเช่ียวชาญทางการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช 
ในดานการพัฒนา จัดการ และกํากับระบบ การดูแลกลุมเปาหมาย หรือเฉพาะกลุมหรือเฉพาะโรค 
(care management) 

5. ผูศึกษาจัดอบรมใหความรูกับบุคลากรผูใชโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและ
พฤติกรรมเพ่ือลดพฤติกรรมการดื่มสุรา ในวันท่ี 1 เมษายน 2554 เวลา 08.30-16.30 น โดยเชิญ 
จรรยา ใจหนุน มาเปนวิทยากรใหความรูเกี่ยวกับการใชโปรแกรม โดยใชบทบาทของพยาบาล
ผูเช่ียวชาญทางคลินิกดานการประสานความรวมมือ (collaborator) 

6. ผูศึกษาไดจัดเตรียมเอกสาร คือ รายละเอียดของโปรแกรมการบําบัดทางความคิด
และพฤติกรรมเพื่อลดพฤติกรรมการดื่มสุราของผูท่ีเปนโรคติดสุรา เอกสารแบบบันทึก ส่ือ อุปกรณ 
และเคร่ืองมือในการเก็บรวบรวมขอมูล  

 
ขั้นดําเนินการใชโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรม (การเผยแพร

นวัตกรรมระยะท่ี 4 ) 
1. ผูศึกษาไดทําหนังสือผานคณะบดีคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม ถึง

ผูอํานวยการโรงพยาบาลศรีสัชนาลัย จังหวัดสุโขทัย เพื่อขอรวบรวมขอมูล  
2. ผูศึกษาเขาพบผูอํานวยการ หัวหนากลุมการพยาบาล เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงคของ

การศึกษา และขอความรวมมือในการศึกษา  
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3. ผูศึกษาเขาพบทีมพยาบาลท่ีเกี่ยวของกับการดูแลผูท่ีเปนโรคติดสุรา โรงพยาบาล
ศรีสัชนาลัย จังหวัดสุโขทัย เพื่อช้ีแจงวัตถุประสงคของการศึกษา 

4. การนําโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรมไปใช โดยมีข้ันตอนดังนี้ 
 4.1 นําโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรมเพื่อลดพฤติกรรมการดื่ม

สุราของผูที่เปนโรคติดสุรา ไปใชบําบัดผูที่เปนโรคติดสุรา ที่มารับบริการในคลินิกบําบัดสุรา  
ผูศึกษาไดปรับระยะเวลาในขอคําถามของแบบประเมินปญหาการดื่มสุรา (AUDIT) จากในชวง
ระยะเวลา 1 ป เปนชวงระยะเวลาท่ีศึกษา คือหลังส้ินสุดโปรแกรมบําบัด 1 เดือน โดยไมไดมีการ
ปรับเนื้อหา แตไดปรับคําถามของแบบประเมินในดานระยะเวลา จาก 1 ปท่ีผานมา เปนหลังจากเขา
รับการบําบัดตามโปรแกรม ในระหวางเดือนเมษายน-มิถุนายน 2554 โดยใชบทบาทการเปน 
ผูปฏิบัติการทางคลินิก (clinician) 

 4.2 ผูศึกษาติดตามความสม่ําเสมอในการใชโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและ
พฤติกรรมเพื่อลดพฤติกรรมการดื่มสุราของผูที่เปนโรคติดสุรา โดยการประชุมปรึกษาประเมิน
ปญหาอุปสรรค และใหความชวยเหลือในการแกปญหาท่ีเกิดข้ึน รวมท้ังการสอนทักษะท่ีอาจจะยัง
เขาใจไมตรงกัน เปนพี่เล้ียงในการฝกใชโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรม และทุกวัน
ศุกรจะเปดโอกาสใหผูท่ีสนใจมาสังเกตการณ ในการบําบัดตามโปรแกรมการบําบัดทางความคิด
และพฤติกรม เพื่อไดเห็นถึงรูปแบบจริง 

ในการปฏิบัติระหวางผูปฏิบัติกับทีมดูแลผูปวยสัปดาหละ 1 ครั้ง ซึ่งผูปฏิบัติงานใน
คลินิกบําบัดสุรา ใหความรวมมือในการใชโปรแกรมเปนอยางดี และเมื่อมีขอสงสัยก็ไดปรึกษา
กันภายในทีม และทําความเขาใจไดโดยไมเกิดปญหาตอการทําตามโปรแกรมแตอยางไร 
โปรแกรมนี้ไดเปนสวนหนึ่งของงานประจําในคลินิกบําบัดสุรา โดยใชบทบาทของพยาบาล
ผูเช่ียวชาญทางคลินิกดานการเปนผูใหการปรึกษา (consultant)  

 
ขั้นประเมินผลลัพธ (การเผยแพรนวัตกรรมระยะท่ี 5) 
ผูศึกษาไดประเมินประสิทธิผลของการใชโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและ

พฤติกรรมเพ่ือลดพฤติกรรมการดื่มสุราของผูท่ีเปนโรคติดสุรา ไดขอมูลดังนี้ 
1. มีผูปวยท่ีเปนโรคติดสุราเขารับการบําบัด โดยโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและ

พฤติกรรมเพื่อลดพฤติกรรมการดื่มสุราของผูท่ีเปนโรคติดสุรา ในคลินิกบําบัดสุรา โรงพยาบาล
ศรีสัชนาลัย จํานวน 16 ราย 

2. ระดับคะแนนพฤติกรรมการดื่มสุราของผูท่ีเปนโรคติดสุรา ไดรวบรวมขอมูลใน 
ผูรวมศึกษาแตละราย ภายหลังการไดรับการบําบัดครบตามโปรแกรมทันที และหลังการบําบัดครบ 
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1 เดือน เร่ิมรวบรวมขอมูลในเดือนกรกฎาคม 2554 โดยแบบประเมินปญหาการดื่มสุรา AUDIT 
(The Alcohol Use Disorder Identification Test) (ปริทรรศ ศิลปกิจ และพันธุนภา กิตติรัตนไพบูลย, 
2552) 

 
การวิเคราะหขอมูล 
 

ขอมูลท่ีได นํามาวิเคราะหขอมูล โดยมีรายละเอียดแบงออกเปน 4 สวน ดังตอไปนี้ 
สวนท่ี 1 ขอมูลสวนบุคคลของผูท่ีเปนโรคติดสุรา ในคลินิกบําบัดสุรา โรงพยาบาล

ศรีสัชนาลัย วิเคราะหโดยการแจกแจงความถ่ีและรอยละ 
สวนท่ี 2 ขอมูลสวนบุคคลของบุคลากร โรงพยาบาลศรีสัชนาลัย จังหวัดสุโขทัย ท่ีใช

โปรแกรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรมเพื่อลดพฤติกรรมการดื่มสุราของผูที่เปนโรค 
ติดสุรา วิเคราะหขอมูลโดยการแจกแจงความถ่ีและรอยละ 

สวนท่ี 3 ประสิทธิผลของการใชโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรมในผูท่ี
เปนโรคติดสุรา ที่มารับบริการในคลินิกบําบัดสุรา โรงพยาบาลศรีสัชนาลัย จังหวัดสุโขทัย 
ประกอบดวย คะแนนพฤติกรรมการดื่มสุรากอน และหลังไดรับโปรแกรมการบําบัดทันที และหลัง
ส้ินสุดโปรแกรมการบําบัด 1 เดือน วิเคราะหขอมูลโดยการแจกแจงความถ่ีและรอยละ 

สวนท่ี 4 สรุปผลการสํารวจความคิดเห็นของทีมบําบัดสุรา ผูใชโปรแกรมการบําบัด
ทางความคิด และพฤติกรรมเพ่ือลดพฤติกรรมการดื่มสุราของผูท่ีเปนโรคติดสุรา ท่ีมารับบริการใน
คลินิกบําบัดสุรา โรงพยาบาลศรีสัชนาลัย จังหวัดสุโขทัย มี 5 ดานดังนี้ 1) ความเหมาะสมในการ
นํามาใชในหนวยงาน 2) ความมีประโยชนตอพยาบาลในการปฏิบัติงาน 3) ความมีประโยชนตอ
ผูปวยและญาติ 4) ความสะดวกและงายตอการบันทึก และ 5) ความพึงพอใจในการใชโปรแกรมการ
บําบัดทางความคิด และพฤติกรรมเพื่อลดพฤติกรรมการดื่มสุราของผูท่ีเปนโรคติดสุรา แบงเปน 
3 ระดับ คือ มาก ปานกลาง นอย วิเคราะหขอมูลโดยการแจกแจงความถ่ีและรอยละ  
 
 


