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บทคัดัย่่อ 	 การศึกึษาเชิิงพรรณนาแบบไปข้้างหน้้าครั้้�งน้ี้�  มีีวััตถุุประสงค์์เพ่ื่�อศึกึษาผลปััจจััยที่่�มีีความสัมัพัันธ์ก์ับัการบำำ�บัดั

ฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิดแบบผู้้�ป่วยนอกวิิถีีใหม่่ โรงพยาบาลมุุกดาหาร จัังหวััดมุกดาหาร ทำำ�การศึกึษาจาก

กลุ่่�มตัวัอย่่าง คืือ ผู้้�เข้้ารัับการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิดแบบผู้้�ป่วยนอก โรงพยาบาลมุุกดาหาร จำำ�นวน 

217 คน โดยวิิธีีการสุ่่�มตัวัอย่่างแบบมีีระบบจากประชากรทั้้�งหมด จำำ�นวน 473 คน ทำำ�การเก็บ็ข้้อมููลเชิิงปริิมาณ โดย

ใช้้แบบสอบถามข้้อมููลผู้้�รับการบำำ�บััดฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิดและแบบคััดกรองและส่่งต่่อผู้้�ป่วยที่่�ใช้้ยาเสพ-

ติิดเพ่ื่�อรัับการบำำ�บัดัรักษา กระทรวงสาธารณสุขุ (บคก.กสธ.) V.2 และสถิิติิที่่�ใช้้ในการวิิเคราะห์์ข้้อมููล ประกอบด้้วย 

สถิิติิเชิิงพรรณนาและสถิิติิเชิิงอนุุมาน Chi-square โดยกำำ�หนดค่านััยสำำ�คััญทางสถิิติิที่่�ระดัับ p<0.05 ผลการ

ศึึกษา พบว่่า กลุ่่�มตัวัอย่่างส่่วนใหญ่่เพศชาย คิิดเป็็นร้้อยละ 91.2 กลุ่่�มอายุุ 21 - 30 ปีี  มากที่่�สุดุ คิิดเป็็นร้้อยละ 

27.7 ระดับัการติิดยาเสพติิดในระดับัผู้้�ติิด ภายหลัังการบำำ�บัดั สามารถเลิิกเสพยาเสพติิดทุกชนิิดได้้มากกว่่า 6 เดืือน 

คิิดเป็็นร้้อยละ 28.1 และพบปััจจััยที่่�มีีความสัมัพัันธ์ก์ับัการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิดแบบผู้้�ป่วยนอกวิิถีีใหม่่ 

โรงพยาบาลมุุกดาหาร จัังหวััดมุกดาหาร ประกอบด้้วย อายุุ ชนิิดยาเสพติิดที่่�ใช้้ครั้้�งแรก สาเหตุุการใช้้ยาเสพติิด 

ครั้้�งแรก การได้้รัับการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพใน 1 ปีี ที่่�ผ่่านมา และเหตุผุลสำำ�คัญัที่่�เข้้ารัับการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพ

ครั้้�งน้ี้�  (p<0.05)
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นโยบายยาเสพติิดระดับัโลก ภายใต้้แนวคิิด “ผู้้�เสพ ผู้้�ติิด

ยาเสพติิด คืือ ผู้้�ป่วย” ที่่�ต้้องได้้รัับการบำำ�บัดัรักษา(1) ซ่ึ่�ง

การบำำ�บััดและฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิดนั้้�นเป็็น 

กระบวนการปรัับสภาพด้านร่่างกายและจิิตใจให้้เกิิดความ

เข้้มแข็ง็ ส่่งผลให้้เกิิดการปรัับเปลี่่�ยนบุุคลิิกภาพและ

พฤติิกรรมที่่�เหมาะสม ปลอดภัย และสามารถกลัับคืืนสู่่�

บทนำำ�
กระทรวงสาธารณสุขุกำำ�หนดนโยบายการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟูู

ผู้้�ติิดยาเสพติิดและการป้้องกัันแก้้ไขปัญหาสุุขภาพจิิต 

โดยขยายบริิการดููแลผู้้�ป่วยจิิตเวชและยาเสพติิดในโรง-

พยาบาลในระดับัต่่างๆ พร้อมส่่งเสริิมให้้พััฒนาระบบการ

บำำ�บััดฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิดที่่�สอดคล้้องกัับ
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คุุณลัักษณะส่่วนบุุคคลของผู้้� เข้้ารัับการบำำ�บััดฟ้ื้� นฟูู

สมรรถภาพเป็็นอีีกปััจจััยหนึ่่�งที่่�มีีความสำำ�คััญอย่่างยิ่่�ง ซ่ึ่�ง

คุุณลัักษณะส่่วนบุุคคลเป็็นลัักษณะเฉพาะของบุุคคล 

สามารถรับรู้้� ได้้จากการกระทำำ�หรืือการมีีปฏิิสัมัพัันธ์ข์อง

บุุคคลนั้้�นกัับผู้้�อื่่�นในด้้านต่่างๆ ซ่ึ่�งในแต่่ละบุุคคลจะมีี

ความแตกต่่างกันั จากด้้านปััจจััยทางกายภาพ ด้้านปััจจััย

ทางบุุคลิิกภาพ และด้้านปััจจััยสิ่่�งแวดล้อม โดยคุุณลัักษณะ

ส่่วนบุุคคล มีี 7 ด้้าน ประกอบด้้วย เพศ อายุุ สถานภาพ

สมรส ระดับัการศึกึษา อาชีีพ รายได้้ และการได้้รัับการ

บำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพ(11) จากการศึกึษาที่่�ผ่่านมาพบว่่า 

คุุณลัักษณะส่่วนบุุคคลมีีความสัมัพัันธ์ก์ับัการบำำ�บััดและ

ฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิด(6-8)

โรงพยาบาลมุุกดาหาร เป็็นโรงพยาบาลระดับั S ขนาด 

301 เตีียง มีีกลุ่่�มงานจิิตเวชและยาเสพติิดร่วมกับักลุ่่�ม

การพยาบาลจิิตเวชรับผิิดชอบในการจััดบริิการบำำ�บัดัและ

ฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิดแบบผู้้�ป่วยนอก รูปูแบบ

จิิตสังัคมบำำ�บััดตามหลัักแมทริิกโปรแกรมประยุุกต์์ โดย

มีีบุคลากรสาธารณสุขุทำำ�หน้้าที่่�ผู้้�บำำ�บััดและให้้คำำ�ปรึึกษา 

ประกอบด้้วย จิิตแพทย์ พยาบาลวิิชาชีีพ และนัักจิิตวิิทยา 

ซ่ึ่�งในปีี  2563 มีีจำำ�นวนผู้้� เข้้ารัับการบำำ�บััดและฟ้ื้� นฟูู

สมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิดแบบผู้้�ป่วยนอกเพิ่่�มขึ้้�นจากปีี

ก่่อนหน้้า คิิดเป็็นร้้อยละ 154.5 ส่่งผลให้้เกิิดปัญหาความ

แออััดในคลิินิิก มีีระยะเวลารอคอยและใช้้เวลาในการ

บำำ�บััดและฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพเพิ่่�มขึ้้�น เสี่่�ยงต่่ออุุบััติิการณ์ ์

ผู้้�ป่วยก้้าวร้าวเพิ่่�มขึ้้�น และส่่งผลให้้ผู้้�บำำ�บัดัและให้้คำำ�ปรึึกษา

เกิิดความเหน่ื่�อยล้้า รู้้�สึกึเครีียด และส่่งผลต่่อประสิิทธิิภาพ

การปฏิิบัตัิิงานลดลง(12) ซ่ึ่�งจากที่่�กล่่าวมาข้้างต้้น ผู้้�วิิจัยจึึง

สนใจจะศึึกษาผลการบำำ�บััดฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยา-

เสพติิดแบบผู้้�ป่วยนอกวิิถีีใหม่่ โรงพยาบาลมุุกดาหาร 

จัังหวััดมุกดาหาร เพ่ื่�อค้้นหาปััจจััยที่่�มีีความสัมัพัันธ์แ์ละ

พััฒนารูปูแบบการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิด

แบบผู้้�ป่วยนอกที่่�มีีประสิิทธิิภาพเพิ่่�มขึ้้�นสืืบต่่อไป

การศึึกษาน้ี้� มีีวััตถุุประสงค์์เพ่ื่�อศึึกษาผลการบำำ�บััด

ฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิดแบบผู้้�ป่วยนอกวิิถีีใหม่่ 

และศึึกษาปััจจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับการบำำ�บััดฟ้ื้� นฟูู

การดำำ�รงชีีวิิตในสังัคมปกติิได้้อย่่างสงบสุขุ โดยการบำำ�บัดั

และฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิดจะใช้้กิิจกรรมต่่างๆ 

ได้้แก่่ การให้้คำำ�แนะนำำ�ปรึึกษาเป็็นรายบุุคคลและกลุ่่�ม 

การสันัทนาการ การอบรมธรรมะ การฝึึกอาชีีพ เป็็นต้้น 

การบำำ�บััดแบบเมทริิกซ์์โปรแกรมประยุุกต์์เป็็นการ

บำำ�บัดัและฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพแบบจิิตสังัคมที่่�เน้้นให้้ความรู้้�

ที่่�จำำ�เป็็นสำำ�หรัับผู้้�ติิดยาเสพติิดและครอบครััว โดยสอด

แทรกความรู้้� เข้้าไปในระยะต่่างๆ ของกระบวนการบำำ�บัดั

ผ่่านรูปูแบบกิิจกรรมกลุ่่�มบำำ�บัดั แบ่่งเป็็น 2 ระยะ ได้้แก่่ 

ระยะที่่� 1 เป็็นระยะการบำำ�บัดัและฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิด

ยาเสพติิด มีี 4 กิิจกรรมหลััก ประกอบด้้วย (1) การให้้

คำำ�ปรึึกษารายบุุคคล/ครอบครััว (2) กลุ่่�มฝึึกทักัษะการ

เลิิกเสพยาระยะเริ่่�มต้้น (3) กลุ่่�มป้้องกันัการหวนกลัับไป

เสพซ้ำำ�� และ (4) กลุ่่�มให้้ความรู้้�แก่่ครอบครััว และระยะ

ที่่� 2 เป็็นระยะหลัังผ่่านการบำำ�บััดและฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพ 

ผู้้�ติิดยาเสพติิด มีี 2 กิิจกรรมหลััก ประกอบด้้วย (1) กลุ่่�ม

สนัับสนุุนทางสังัคม และ (2) กลุ่่�มประชุุม(2) ซ่ึ่�งผู้้�ผ่านการ

บำำ�บััดและฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพแบบจิิตสัังคมจะมีีเรีียนรู้้�

ตนเอง มีีการพััฒนาด้้านความคิิดและอารมณ์ท์ี่่�ส่่งผลให้้

เกิิดการปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมและหยุุดการใช้้ยาเสพติิด

ได้้ เกิิดคุณภาพชีีวิิตที่่�ดีีขึ้้�น จากการศึกึษาที่่�ผ่่านมาพบว่่า 

ภาพรวมผลการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิด อยู่่�

ในระดับัปานกลาง(3-9)

ซ่ึ่�งรูปูแบบการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพถืือเป็็นปััจจััยที่่�

สำำ�คัญในการบรรลุุวััตถุุประสงค์์ จึึงมีีการพััฒนาและ

ค้้นคว้้ารูปูแบบการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิด

วิิถีีใหม่่ เพ่ื่�อพััฒนาการดำำ�เนิินงานให้้สอดคล้้องกัับ

สถานการณ์์การเปลี่่� ยนแปลงด้้านความเป็็นอยู่่�ของ

ประชาชน สภาพสังัคม และคงความต่่อเน่ื่�องของระบบ

บริิการสาธารณสุุขไว้้ ซ่ึ่� งรููปแบบการบำำ�บััดฟ้ื้� นฟูู

สมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิดวิิถีีใหม่่ ประกอบด้้วย การ

บริิการที่่�มีีคุณภาพ ปริิมาณผู้้�รับบริิการเหมาะสม มีีการ

ประยุุกต์์ใช้้เทคโนโลยีี และเพิ่่�มช่่องทางพิิเศษในกรณีี 

เร่่งด่่วน(10) 



ผลการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้ �ติิดยาเสพติิดแบบผู้้ �ป่่วยนอกวิิถีใีหม่่ โรงพยาบาลมุุกดาหาร

วารสารวิชิาการสาธารณสุขุ 2568 ปีีท่ี่� 34 ฉบับัท่ี่� 3 503

สมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิดแบบผู้้�ป่วยนอก โรงพยาบาล

มุุกดาหาร จัังหวััดมุกดาหาร

วิิธีีการศึึกษา
การศึกึษาเชิิงพรรณนาแบบไปข้้างหน้้า เพ่ื่�อศึกึษาผล

การบำำ�บััดฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิดแบบผู้้�ป่วย

นอกวิิถีีใหม่่ โรงพยาบาลมุุกดาหาร จัังหวััดมุกดาหาร โดย

มีีประชากรที่่�ทำำ�การศึึกษา คืือ ผู้้� เข้้ารัับการบำำ�บััดฟ้ื้� นฟูู

สมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิดแบบผู้้�ป่วยนอก โรงพยาบาล

มุุกดาหาร จำำ�นวน 473 คน(13) และกลุ่่�มตัวัอย่่างได้้จาก

การคำำ�นวณขนาดตัวัอย่่าง โดยใช้้สูตูร  Yamane(14) ดังัน้ี้�

สูตูร  n = N/(1 – Ne2)

แทนค่่า n = 473/(1 – (473)(0.05)2)

จะได้้ n = 217

เมื่่�อกำำ�หนด

n คืือ ขนาดตััวอย่่าง

N คืือ ประชากร

e คืือ ระดับัความคลาดเคล่ื่�อน เท่า่กับั 0.05 

การสุ่่�มตััวอย่่าง ใช้้วิิธีีการสุ่่�มแบบมีีระบบ โดยนำำ� 

รายช่ื่�อผู้้�เข้้ารัับการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููฯ เรีียงตามลำำ�ดับั ก่่อน - 

หลัังในการเข้้ารัับบริิการ สุ่่�มอย่่างง่่ายเพ่ื่�อหาตำำ�แหน่่งเริ่่�ม

ต้้น และหาช่่วงห่่างของการสุ่่�มโดยสูตูร I=N/n จากนั้้�นจึึง

เลืือกตำำ�แหน่่งต่่อไปโดยนำำ�ตำำ�แหน่่งเริ่่�มต้้น + ค่่า I และ

ทำำ�การบวกต่่อไปเร่ื่�อยๆ จนได้้ขนาดตัวัอย่่างครบทั้้�งหมด 

217 คน ซ่ึ่�งมีีเกณฑ์ก์ารคััดเลืือกตัวัอย่่าง ดังัน้ี้�

เกณฑ์ก์ารคัดัเข้้า

•	 เป็็นผู้้�รั บบำำ�บััดฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิด

แบบผู้้�ป่วยนอก

•	 อายุุตั้้�งแต่่ 18 ปีี  ขึ้้�นไป 

•	 สมัคัรใจและแสดงความยิินยอมเข้้าร่่วมการวิิจัย

•	 มีีข้้อมููลเวชระเบีียนการบำำ�บััดฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพ 

ผู้้�ติิดยาเสพติิดตามแบบสอบถามของเคร่ื่�องมืือที่่�

ใช้้ในการวิิจัยครบถ้้วน ทั้้�ง 3 ชุุด

เกณฑ์ก์ารคัดัออก

•	แจ้้งความจำำ�นงขอถอนตัวัออกจากการเข้้าร่่วมวิิจัย

•	ขาดการเข้้าร่่วมการบำำ�บััดฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพฯ 

ตั้้�งแต่่ 3 ครั้้�งขึ้้�นไป

•	มีีอาการแสดงทางจิิตเวชที่่�เป็็นอุุปสรรคต่่อการ

บำำ�บัดั ได้้แก่่ หลงผิิด หวาดระแวง สับัสน และมีี

พฤติิกรรมก้้าวร้าว

เคร่ื่�องมืือที่่�ใช้้ในการวิิจัย มีีทั้้�งหมด 2 ชุุด คืือ 

ชุุดที่่� 1 แบบสอบถามข้้อมููลผู้้�รั บการบำำ�บััดฟ้ื้� นฟูู

สมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิด แบ่่งเป็็น 2 ส่่วน ซ่ึ่�งส่่วนที่่� 1 

เป็็นคำำ�ถามเกี่่�ยวกับัคุุณลัักษณะส่่วนบุุคคล จำำ�นวน 13 ข้้อ 

และส่่วนที่่� 2 เป็็นคำำ�ถามเกี่่�ยวกับัประวััติิการใช้้ยาเสพติิด 

จำำ�นวน 5 ข้้อ

ชุุดที่่� 2 แบบประเมิินระดับัการติิดยาเสพติิดตามแบบ

คััดกรองและส่่งต่่อผู้้�ป่วยที่่�ใช้้ยาและสารเสพติิดเพ่ื่�อรัับ

การบำำ�บัดัรักษา กระทรวงสาธารณสุขุ (บคก.กสธ.) V.2 

จำำ�นวน 7 ข้้อ

การตรวจสอบคุณภาพเครื่่�องมืือ 

เคร่ื่�องมืือทั้้�ง 2 ชุุด ผ่่านการตรวจสอบความตรงเชิิง-

เนื้้�อหาจากผู้้�เชี่่�ยวชาญ จำำ�นวน 3 ท่่าน โดยนำำ�แต่่ละข้้อ

คำำ�ถามมาหาค่่าดััชนีีความสอดคล้้อง (item objective 

congruence: IOC) พบว่่า ทุุกข้้อคำำ�ถามมีีค่าดัชันีีความ

สอดคล้้อง ระหว่่าง 0.67 – 1.00 โดยแก้้ไขปรัับปรุงุตาม

คำำ�แนะนำำ�และไปทดลองใช้้ จำำ�นวน 30 ชุุด วิิเคราะห์์โดย

หาค่่า Cronbach’s alpha coefficient ได้้ค่่าความเช่ื่�อมั่่�น

ของแบบสอบถามทั้้�งชุุด เท่า่กับั 0.91 และ 0.94 ตามลำำ�ดับั

การเก็็บรวบรวมข้้อมููล 

ผู้้�วิิจั ยดำำ�เนิินการเก็บ็รวบรวมข้้อมููลหลัังได้้รัับการ

พิิจารณาอนุุมััติิจากคณะกรรมการจริิยธรรมการวิิจัย  

โรงพยาบาลมุุกดาหาร ระหว่่างวัันที่่� 1 มกราคม ถึงึวัันที่่� 

31 กรกฎาคม พ.ศ. 2564 

การวิิเคราะห์ข์้้อมููล 

ทำำ�การวิิเคราะห์์ด้้วยโปรแกรมสำำ�เร็จ็รููป โดยใช้้สถิิติิ

เชิิงพรรณนา ได้้แก่่ ความถี่่� ร้้อยละ ค่่าเฉลี่่�ย ส่่วนเบี่่�ยง-

เบนมาตรฐาน ค่่ามััธยฐาน ค่่าต่ำำ��สุดุ ค่่าสูงูสุดุ และสถิิติิ

เชิิงอนุุมาน คืือ ไคสแควร์ โดยกำำ�หนดระดัับนััยสำำ�คัญัทาง

สถิิติิที่่� 0.05
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การพิทิักัษ์สิ์ิทธิ์์� กลุ่่�มตัวัอย่่าง 

ผู้้�วิิจั ยได้้รัับการพิิจารณาอนุุมััติิจากคณะกรรมการ

จริิยธรรมการวิิจััย โรงพยาบาลมุุกดาหาร เมื่่�อวัันที่่� 23 

ตุุลาคม พ.ศ. 2563 หมายเลขการวิิจััย MEC 13/63  

ผู้้�วิิจัยเก็บ็รวบรวมข้้อมููล โดยการใช้้เลขรหััสชุุดข้้อมููลแทน

การระบุุถึึงผู้้� เข้้าร่่วมวิิจัย ไม่่เปิิด เผยช่ื่� อหรืือเลขที่่� 

โรงพยาบาลของผู้้�เข้้าร่่วมวิิจัย ซ่ึ่�งจะนำำ�เสนอผลการวิิจัย

ในภาพรวมเท่า่นั้้�น 

ผลการศึึกษา
คุุณลัักษณะส่่วนบุุคคลและพฤติิกรรมการใช้้ 

ยาเสพติิดของผู้้ �รับับริการแบบผู้้ �ป่่วยนอก โรงพยาบาล

มุุกดาหาร จังัหวัดัมุุกดาหาร

กลุ่่�มตัวัอย่่างส่่วนใหญ่่เป็็นเพศชาย จำำ�นวน 198 คน 

คิิดเป็็นร้้อยละ 91.2 กลุ่่�มอายุุที่่�มากที่่�สุดุ คืือ 21 - 30 

ปีี  จำำ�นวน 60 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 27.7 สถานภาพโสด

มากที่่�สุดุ จำำ�นวน 110 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 50.7 สำำ�เร็จ็

การศึึกษาระดัับประถมศึึกษามากที่่�สุดุ จำำ�นวน 88 คน 

คิิดเป็็นร้้อยละ 40.5 ด้้านอาชีีพ พบว่่า ว่่างงานมีีมากที่่�สุดุ 

จำำ�นวน 86 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 39.6 รองลงมาคืือ รัับจ้้าง 

จำำ�นวน 73 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 33.6 มีีรายได้้เฉลี่่�ยต่่อ

เดืือน 3,414.3 บาท (S.D.=3,583.3 บาท) มีีค่ามัธัยฐาน 

3,000 บาท ต่ำำ��สุดุ 0 บาท สูงูสุดุ 13,000 บาท บุุคคลที่่�

อาศัยัอยู่่�ด้วยกันัมากที่่�สุดุ คืือ บุุตร จำำ�นวน 74 คน คิิด

เป็็นร้้อยละ 34.1 ด้้านความสััมพัันธ์์ระหว่่างบิิดากัับ

มารดา พบว่่า บิิดาหรืือมารดาเสีียชีีวิิตมีีมากที่่�สุดุ จำำ�นวน 

85 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 39.2 

พฤติิกรรมการใช้้ยาเสพติิดของผู้้�รั บบริิการแบบ 

ผู้้�ป่วยนอก โรงพยาบาลมุกุดาหาร จัังหวััดมุกดาหาร พบว่่า 

กลุ่่�มอายุุที่่�ใช้้ยาเสพติิดครั้้�งแรกมากที่่�สุดุ คืือ ต่ำำ��กว่่าหรืือ

เท่า่กับั 20 ปีี  จำำ�นวน 97 คน (ร้้อยละ 44.7) ด้้านชนิิด

ยาเสพติิดที่่�ใช้้ครั้้�งแรกมากที่่�สุดุ คืือ ยาบ้้า จำำ�นวน 148 

คน (ร้้อยละ 68.2) ด้้านสาเหตุกุารใช้้ยาเสพติิดครั้้�งแรก

มากที่่�สุดุ คืือ เพ่ื่�อนชวน จำำ�นวน 75 คน (ร้้อยละ 34.5) 

ด้้านการได้้รัับการบำำ�บััดฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพใน 1 ปีี ที่่�ผ่่าน

มา พบว่่า ส่่วนใหญ่่ไม่่เคยได้้รัับการอบรม จำำ�นวน 149 

คน (ร้้อยละ 68.7) ด้้านเหตุผุลสำำ�คััญที่่�เข้้ารัับการบำำ�บัดั

ฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพครั้้�งน้ี้�  พบว่่า ส่่วนใหญ่่ศาลสั่่�งให้้บำำ�บัดั

ตาม พ.ร.บ. จำำ�นวน 133 คน คิิดเป็็นร้้อยละ 61.3 

ระดับัการติิดยาเสพติิดของผู้้ �รับับริการแบบผู้้ �ป่่วย

นอก โรงพยาบาลมุุกดาหาร จังัหวัดัมุุกดาหาร

จากผลการวิิจััย พบว่่า ส่่วนใหญ่่ผู้้�รั บบริิการแบบ 

ผู้้�ป่วยนอก โรงพยาบาลมุุกดาหาร จัังหวััดมุกดาหาร มีี

การติิดยาเสพติิด ระดับัผู้้�ติิด จำำ�นวน 164 คน (ร้้อยละ 

75.6) ดังัรายละเอีียดในตารางที่่� 1

หลัังการบำำ�บััดฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิดแบบ

ผู้้�ป่ วยนอกวิิถีีใหม่่ โรงพยาบาลมุุกดาหาร จัังหวััด

มุุกดาหาร พบว่่า ผู้้�รับการบำำ�บัดัสามารถเลิิกเสพยาเสพ

ติิดทุกชนิิดได้้ มากกว่่า 6 เดืือน จำำ�นวน 61 คน คิิดเป็็น

ร้้อยละ 28.1 ดังัรายละเอีียดในตารางที่่� 2

ปััจจัยัที่่�มีีความสัมัพันัธ์ก์ับัการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถ-

ภาพผู้้ �ติิดยาเสพติิดแบบผู้้ �ป่่วยนอกวิิถีใีหม่่ โรงพยาบาล

มุุกดาหาร จังัหวัดัมุุกดาหาร

จากผลการวิิเคราะห์์ข้้อมููล พบว่่า ปััจจััยที่่�มีีความ

สััมพัันธ์์กัับการบำำ�บััดฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิด

ตารางที่่� 1	ระดับัการติิดยาเสพติิดของผู้้ �รับับริการแบบผู้้ �ป่่วย-

นอก โรงพยาบาลมุุกดาหาร จังัหวัดัมุุกดาหาร

ระดับัการติิดยาเสพติิด                ความถี่่� (n=217)  ร้้อยละ

ผู้้�ใช้้	 18	 8.3

ผู้้�เสพ	 35	 16.1

ผู้้�ติิด	 164	 75.6

ตารางที่่� 2 ผลการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้ �ติิดยาเสพติิดแบบ

ผู้้ �ป่่วยนอกวิิถีใีหม่่ โรงพยาบาลมุุกดาหาร จังัหวัดั

มุุกดาหาร

ผลการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพ     ความถี่่� (n=217)  ร้้อยละ

เลิิกเสพไม่่ได้้	 156	 71.9

เลิิกเสพได้้	 61	 28.1



ผลการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้ �ติิดยาเสพติิดแบบผู้้ �ป่่วยนอกวิิถีใีหม่่ โรงพยาบาลมุุกดาหาร

วารสารวิชิาการสาธารณสุขุ 2568 ปีีท่ี่� 34 ฉบับัท่ี่� 3 505

แบบผู้้�ป่วยนอกวิิถีีใหม่่ โรงพยาบาลมุุกดาหาร จัังหวััด

มุุกดาหาร อย่่างมีีนัยสำำ�คัญทางสถิิติิ 0.05 ได้้แก่่ อายุุ 

(p=0.041) ชนิิดยาเสพติิดที่่�ใช้้ครั้้�งแรก (p=0.004) 

สาเหตุุการใช้้ยาเสพติิดครั้้�งแรก (p=0.007) การได้้รัับ

การบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพใน 1 ปีี ที่่�ผ่่านมา (p=0.021) 

และเหตุผุลสำำ�คัญัที่่�เข้้ารัับ การบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพครั้้�ง

น้ี้�  (p=0.013) ดังัรายละเอีียดในตารางที่่� 3

วิิจารณ์ ์
การศึกึษาครั้้�งน้ี้�แสดงให้้เห็น็ว่่าผู้้�รับบริิการแบบผู้้�ป่วย

นอก โรงพยาบาลมุุกดาหาร จัังหวััดมุกดาหาร ส่่วนใหญ่่

มีีการติิดยาเสพติิดในระดัับผู้้�ติิด พบว่่า ภายหลัังเข้้ารัับ

ตารางที่่� 3	ปั จจัยัที่่�มีีความสัมัพันัธ์ก์ับัการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้ �ติิดยาเสพติิดแบบผู้้ �ป่่วยนอกวิิถีใีหม่่ โรงพยาบาลมุุกดาหาร 

จังัหวัดัมุุกดาหาร

                              ปััจจััย                                              ผลการบำำ�บัดั             Pearson Chi-square	    p-value

	                                                             เลิิกเสพไม่่ได้้     เลิิกเสพได้้		

อายุุ (ปีี )	ต่ำ ำ��กว่่าหรืือเท่า่กับั 20 	 10	 11	 11.591	 0.041*

	 21 - 30 	 39	 21		

	 31 - 40 	 41	 10		

	 41 - 50 	 34	 9		

	 51 - 60 	 24	 6		

	 61 ขึ้้�นไป	 8	 4		

ชนิิดยาเสพติิดที่่�ใช้้ครั้้�งแรก			   13.096 	 0.004*

	 ยาบ้้า	 117	 31		

	กั ญัชา	 18	 14		

	 ไอซ์์	 14	 8		

	 กระท่อ่ม	 7	 8		

สาเหตุกุารใช้้ยาเสพติิดครั้้�งแรก			   14.208 	 0.007*

	 เพ่ื่�อนชวน	 62	 13		

	 อยากลอง	 47	 17		

	 ความสนุุกสนาน	 17	 18		

	 ไม่่สบายใจ	 21	 8		

	ช่ วยในการทำำ�งาน/ประกอบอาชีีพ	 9	 5		

การได้้รัับการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพใน 1 ปีี ที่่�ผ่่านมา			   5.365 	 0.021*

	 ไม่่เคย	 100	 49		

	 เคย	 56	 12		

เหตุผุลสำำ�คััญที่่�เข้้ารัับการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพครั้้�งน้ี้� 			   10.717 	 0.013*

	ศ าลสั่่�งให้้บำำ�บัดัตาม พรบ.	 106	 27		

	ป่ วยโรคจิิตเวช	 22	 15		

	ต้ องการเลิิก	 17	 13		

	ปั ญหาสุขุภาพทางกาย	 11	 6
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การบำำ�บััดฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิด แบบผู้้�ป่วย

นอกวิิถีีใหม่่ สามารถเลิิกเสพยาเสพติิดทุกชนิิดได้้ 

มากกว่่า 6 เดืือน คิิดเป็็นร้้อยละ 28.1 ซ่ึ่�งผลการศึกึษา

ในครั้้� งน้ี้� สอดคล้้องกัับการศึึกษาประสิิทธิิผลของการ

บำำ�บััดผู้้�ป่วยยาเสพติิดตามรููปแบบจิิตสังัคมบำำ�บััด(3-5,7) 

และจากผลการวิิเคราะห์์ปััจจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับการ

บำำ�บััดฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิดแบบผู้้�ป่วยนอก 

วิิถีีใหม่่ โรงพยาบาลมุุกดาหาร จัังหวััดมุกดาหาร พบว่่า 

มีี 5 ปััจจััย ซ่ึ่�งสามารถอภิิปรายผลการวิิจััยเรีียงตาม 

ความสอดคล้้องกับังานวิิจัยที่่�มีีผู้้�ศึกึษาไว้้แล้้วได้้ดังัน้ี้�

การได้้รัับการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพใน 1 ปีี ที่่�ผ่่านมา 

เป็็นปััจจััยที่่�สำำ�คััญต่่อการเลิิกเสพยาเสพติิด เนื่่�องจาก

เป็็นกระบวนการพััฒนาบุุคคลโดยจััดการเรีียนรู้้�  และสร้้าง

ประสบการณ์ใ์หม่่ เพ่ื่�อให้้บุุคคลเกิิดความรู้้�  ความเข้้าใจ 

มีีการพััฒนาความคิิดและอารมณ์ท์ี่่�นำำ�ไปสู่่�การปรัับเปลี่่�ยน

พฤติิกรรมใหม่่ในการเลิิกยาเสพติิดได้้(2) ซ่ึ่�งผลการศึกึษา

ในครั้้�งน้ี้� สอดคล้้องกัับงานวิิจััยที่่�มีีผู้้�ศึึกษาไว้้แล้้วพบว่่า 

การได้้รัับการบำำ�บััดฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพมีีความสัมัพัันธ์ก์ับั

การบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิด(4,8)

เหตุผุลสำำ�คัญัที่่�เข้้ารัับการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพครั้้�ง

น้ี้� เป็็นปััจจััยที่่�บ่่งบอกระดัับความตระหนัักถึงึปััญหาการใช้้

สารเสพติิดและความต้้องการจะเลิิกที่่�นำำ�ไปสู่่�การปรัับ

เปลี่่�ยนพฤติิกรรมใหม่่ในการเลิิกยาเสพติิดได้้ โดยต้้อง

อาศัยัปััจจััยด้้านการเรีียนรู้้�และการสร้้างประสบการณ์ใ์หม่่ 

เพ่ื่�อพััฒนาความรู้้�  ความเข้้าใจทางความคิิดและอารมณ์์

ให้้เกิิดการตัดัสิินใจปรัับเปลี่่�ยนสู่่�พฤติิกรรมใหม่่(2) ซ่ึ่�งผล

การศึกึษาในครั้้�งน้ี้�สอดคล้้องกับังานวิิจัยที่่�มีีผู้้�ศึกึษาไว้้แล้้ว

พบว่่า เหตุุผลสำำ�คััญที่่�เข้้ารัับการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพ

มีีความสัมัพัันธ์์กับัการบำำ�บััดฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยา-

เสพติิด(6,9)

ซ่ึ่�งผลการศึกึษาในครั้้�งน้ี้� ไม่่สอดคล้้องกับังานวิิจัยที่่�มีี

ผู้้�ศึึกษาไว้้แล้้วที่่�พบว่่า อายุุ ชนิิดยาเสพติิดที่่�ใช้้ครั้้�งแรก 

และสาเหตุุการใช้้ยาเสพติิดครั้้�งแรก ไม่่มีีความสัมัพัันธ์์

กับัการบำำ�บััดฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิด เน่ื่�องจาก

อายุุเป็็นปััจจััยด้้านคุุณลัักษณะส่่วนบุุคคลของผู้้�ติิดยา-

เสพติิดที่่�สำำ�คัญัต่่อการเรีียนรู้้�  ความคิิดและการแสดงออก

ทางอารมณ์แ์ละพฤติิกรรม หากบุุคคลมีีอายุุเพิ่่�มขึ้้�นจะเกิิด

การเรีียนรู้้�และสั่่�งสมประสบการณ์เ์พิ่่�มขึ้้�น ซ่ึ่�งจะมีีผลต่่อ

การตัดัสิินใจของบุุคคลในด้้านต่่างๆ รวมทั้้�งการตัดัสิินใจ

ที่่�จะปรัับเปลี่่�ยนพฤติิกรรมใหม่่เพ่ื่�อนำำ�ไปสู่่�การเลิิกเสพ 

ยาเสพติิดได้้(2) ชนิิดยาเสพติิดเป็็นปััจจััยภายนอก ซ่ึ่�ง

บุุคคลจะได้้รัับอิิทธิิพลจากบริิบทและสิ่่�งแวดล้อมที่่�อยู่่�

รอบตััวบุคคลนั้้�น และสาเหตุุการใช้้ยาเสพติิดครั้้�งแรก

สามารถเป็็นปััจจััยภายในตััวบุคคล ซ่ึ่�งเกิิดจากความคิิด 

อารมณ์์ และสภาพร่างกาย และยัังสามารถเป็็นปััจจััย

ภายนอกที่่�เกิิดจากกฎหมายและการกดดันัจากบุุคคลอื่่�น 

ครอบครััว และสังัคม ทั้้�งน้ี้�  หากการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพ

ผู้้�ติิดยาเสพติิดมีีบริิบทและปััจจััยอื่่�นๆ ที่่�แตกต่่างกันั อาจ

ส่่งผลให้้ปััจจััยที่่�มีีความสััมพัันธ์์กัับการบำำ�บััดฟ้ื้� นฟูู

สมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิดมีีข้้อจำำ�กัดั จึึงส่่งผลที่่�แตกต่่าง

กันั 

ข้้อเสนอแนะ

1. ควรส่่งเสริิมให้้บุุคลากรสาธารณสุขุพัฒนาทักัษะ

การให้้คำำ�ปรึึกษา และสนัับสนุุนให้้แต่่ละคลิินิิกของงาน

บริิการผู้้�ป่วยนอกมีีการจััดบริิการบำำ�บััดแบบสั้้�นแก่่ผู้้�ติิด

ยาเสพติิด เพ่ื่�อเพิ่่�มการเข้้าถึงึบริิการให้้ผู้้�ติิดยาเสพติิดได้้

รัับการบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพเพิ่่�มขึ้้�น

2. ควรมีีการศึกึษาปััจจััยที่่�มีีผลต่่อการตัดัสิินใจเข้้ารัับ

การบำำ�บัดัฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพ เพ่ื่�อพััฒนารูปูแบบและเพิ่่�ม

ประสิิทธิิภาพการบำำ�บััดฟ้ื้� นฟููสมรรถภาพผู้้�ติิดยาเสพติิด

แบบผู้้�ป่วยนอก
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Abstract:		  This prospective descriptive study aimed to study the results of factors that were related to new  

outpatient rehabilitation therapy for drug addicts at Mukdahan Hospital, Mukdahan Province, Thailand. 

A set of 217 people was selected by systematic random sampling technique from 473 populations. Data 

weas collected by questionnaire to provide information on drug rehabilitation treatment recipients, the 

questionnaire was used for screening and referring drug user patients for treatment (V.2) in Ministry of 

Public Health system. Data analysis was performed by descriptive and Chi square test at the significance 

level of 0.05. The results showed that the majority of samples were male (91.2%), aged 21 - 30 years 

(27.7%). The level of drug use was at addiction level. After treatment, 28.1% of the samples were able 

to stop taking all types of drugs for more than 6 months; and the success factors observed in the new 

normal rehabilitation therapy program for outpatient drug addicts of Mukdahan hospital were age, type of 

drug first used, cause of first drug use, acceptance for rehabilitation treatment, and the underlying reason 

for receiving the rehabilitation treatment (p<0.05) .
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