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บทคััดย่่อ

วัตัถุปุระสงค์ ์เพื่่�อเปรียีบเทียีบรีะหว่า่งรีะดับัการีรัีบรี้�ตรีาบาปในผู้้�ปว่่ยกลุ่่ม่โรีคจิติเภทีกับผู้้�ปว่่ยกลุ่่ม่โรีคทีางอารีมณ์ท์ีี�ไมม่อีาการี

โรีคจิิต แลุ่ะศึึกษาปัจิจิัยทีี�เกี�ยว่ข้�องกับรีะดัับคว่ามรี้�สึึกมีตรีาบาป

วัิธีีการศึึกษา เป็นการีว่ิจิัยเชิิงพื่รีรีณ์นาภาคตัดัข้ว่าง (cross sectional descriptive study) เก็บข้�อม้ลุ่จิากผู้้�ป่ว่ยกลุ่่่มโรีคจิิตเภที 

แลุ่ะกลุ่่่มโรีคทีางอารีมณ์์ทีี�ไม่มีอาการีโรีคจิิต รีะหว่่างเดั่อนกรีกฎาคม 2561 - ก่มภาพื่ันธ์์ 2562 จิำนว่นกลุ่่่มลุ่ะ 30 รีาย โดัยใชิ�

แบบบันทีกึข้�อมลุ้่ส่ึว่นตวั่ทีั�ว่ไป รีว่่มกบัแบบว่ดััการีรีบัรี้�ตรีาบาปภายในใจิตนเองข้องการีมีภาว่ะเจ็ิบปว่่ยทีางจิิต (ฉบบัภาษาไทีย) 

แลุ่ะว่เิครีาะหค์ว่ามแตกตา่งคา่การีรีบัรี้�ตรีาบาปรีะหว่า่งกลุ่่ม่โดัยใชิ�สึถิติ ิindependent-sample t-test หาคว่ามสึมัพื่นัธ์ข์้องปจัิจิยั

เกี�ยว่ข้�องกบัรีะดับัการีรีบัรี้�ตรีาบาปโดัยสึถิติิว่เิครีาะห์ไคสึแคว่รี ์แลุ่ะวิ่เครีาะหห์าปัจิจิยัทีี�สึามารีถิอธ์บิายคว่ามแตกตา่งข้องรีะดัับ

การีรีับรี้�ตรีาบาปไดั�โดัย multiple logistic regression

ผลการศึึกษา คะแนนการีรีบัรี้�ตรีาบาปข้องผู้้�ปว่่ยทีั�งสึองกลุ่่ม่อย้ใ่นรีะดับัต�ำ โดัยกลุ่่ม่โรีคทีางอารีมณ์ม์คีะแนนเฉลุ่ี�ย 2.42 ± 0.29 

คะแนน แลุ่ะกลุ่่่มโรีคจิิตเภทีมีคะแนนเฉลุ่ี�ย 2.39 ± 0.32 คะแนน ซึ่ึ�งไม่มีคว่ามแตกต่างกันอย่างมีนัยสึำคัญทีางสึถิิติ (p = 0.64) 

ปัจิจิัยทีี�มีคว่ามสึัมพื่ันธ์์อย่างมีนัยสึำคัญทีางสึถิิติการีรีับรี้�ตรีาบาปในรีะดัับทีี�ต�ำไดั�แก่ การีมีค้่สึมรีสึในปัจิจิ่บัน (p = 0.03) แลุ่ะ

กลุ่่ม่ว่ยัผู้้�ใหญ่ตอนปลุ่าย (อายม่ากกว่า่ 40 ป)ี  (p = 0.04) แต่จิากการีวิ่เครีาะห์ปจัิจิยัทีี�เกี�ยว่ข้�องกับพื่บว่า่ การีมีค้ส่ึมรีสึในปัจิจิบั่น

เป็นปัจิจิัยเดัียว่ทีี�สึามารีถิอธ์ิบายคว่ามแตกต่างข้องรีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาปไดั�อย่างมีนัยสึำคัญทีางสึถิิติ (p = 0.04) 

สรุป ผู้้�ป่ว่ยทีั�งสึองกลุ่่่มไม่มีคว่ามแตกต่างข้องรีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาป โดัยมีการีรีับรี้�ตรีาบาปทีี�อย้่ในรีะดัับทีี�ต�ำ ซึ่ึ�งสึัมพื่ันธ์์กับ

การีมีค้่สึมรีสึในปัจิจ่ิบัน แลุ่ะกลุ่่่มผู้้�ป่ว่ยในวั่ยผู้้�ใหญ่ตอนปลุ่าย อย่างไรีก็ตามการีมีค้่สึมรีสึในปัจิจ่ิบันเป็นเพีื่ยงปัจิจัิยเดีัยว่

ทีี�สึามารีถิอธ์ิบายคว่ามแตกต่างข้องรีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาปไดั�

ค์ำสำค์ัญ ตรีาบาป โรีคจิิตเภที โรีคทีางอารีมณ์์

การรับรู้ตราบาปในผู้ป่วย่โรคัจิตเภทและผู้ป่วย่กลุ่มโรคัทางอารมณ์ที่ไม่มี
อาการโรคัจิต
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ABSTRACT

Objective: To compare perceived stigma level between patients with schizophrenic spectrum and mood 
disorders without psychotic symptoms, and to explore the factors associated with stigma level.

Methods: This is a descriptive cross-sectional study. The data were collected from July 2018 to February 2019 
among 30 patients with schizophrenia and 30 patients with mood disorders without psychotic symptoms.  All 
the patients were interviewed by demographic data record form and Internalized Stigma of mental illness scale 
(Thai version) then the difference in stigma level was analyzed by independent-sample t-test and the associated 
factors were analyzed by Chi-square and multiple logistic regression.

Results: The stigma level between both groups was in low level. The stigma level in the mood disorder group 
was 2.42 ± 0.29 and 2.39 ± 0.32 in the patient with schizophrenia group, which was not statistically significant 
(p = 0.64). The associated factor with low stigma level were living with spouse (p = 0.03) and age older than 
40 years (p = 0.04), multiple logistic regression found that the only significant variable was marital status (p = 
0.04).

Conclusion: The stigma level between schizophrenia spectrum and mood disorders without psychotic symptoms 
were not different. Low stigma level was associated with older age and living with spouse, and living with 
spouse was the only significant factor from the regression model.  
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บทนำา
 โรีคจิิตเว่ชิจิำนว่นหนึ�งเป็นโรีคทีี�เรี่�อรีัง เชิ่น โรีคจิิตเภที 

(Schizophrenia) แลุ่ะโรีคทีางอารีมณ์ ์(Mood disorders) อยา่งไรี

กต็าม อตัรีาการีเข้�าถิงึบรีกิารีสึำหรีบัโรีคทีางจิิตเว่ชินั�นยงัค่อนข้�างต�ำ 

โดัยอาจิมีผู้้�ป่ว่ยไม่ถิึงครีึ�งหนึ�งทีี�เข้�าถึิงการีรีักษา ซึ่ึ�งปัจิจิัยหนึ�งทีี�

สึำคญัในการีก่อให�เกดิัช่ิองว่่างการีเข้�าถึิงการีรีกัษา (treatment gap) 

ค่อการีรัีบร้ี�ตรีาบาป (stigma)1 การีรัีบร้ี�ตรีาบาปในตัว่ผู้้�ป่ว่ยเอง 

แลุ่ะการีถิ้กตีตรีาจิากสึังคม สึัมพื่ันธ์์กับทีัศึนคติต่อการีเข้�ารีับ

บรีิการีแลุ่ะการีตัดัสึินใจิเข้�ารีับการีรีักษา2 ปรีะชิากรีทีั�ว่ไปยังมี

คว่ามเข้�าใจิผู้ิดัต่อสึาเหต่ข้องการีเกิดัโรีคทีางจิิตเว่ชิโดัยสึ่ว่นใหญ่

มองว่่าเกิดัจิากสึภาพื่แว่ดัลุ่�อมทีี�ตึงเครีียดั หรี่อเกิดัจิากลัุ่กษณ์ะ

นิสึัยทีี�ไม่ดัีข้องผู้้�ป่ว่ยเอง ทีั�งนี�อิทีธ์ิพื่ลุ่จิากครีอบครัีว่ สึ่�อ แลุ่ะ

การีศึึกษา ก็มีสึ่ว่นในการีสึรี�างทัีศึนคติเกี�ยว่กับม่มมองต่อการี

เจิ็บป่ว่ยทีางจิิตเว่ชิ3 ในกลุ่่่มผู้้�ป่ว่ยจิิตเว่ชิซึ่ึ�งเป็นเดั็กแลุ่ะว่ัยรี่่น 

พื่บว่่ามีเพื่ียง 1 ใน 3 เที่านั�นทีี�มารีับการีรีักษา ซึึ่�งหากผู้้�ปกครีอง

มคีว่ามเข้�าใจิแลุ่ะมีมม่มองทีี�ดัต่ีอโรีคทีางจิติเว่ชิก็จิะส่ึงผู้ลุ่ดีัในการี

ลุ่ดัการีรัีบร้ี�ตรีาบาปในผู้้�ป่ว่ยกลุ่่่มนี�4 การีศึึกษาในภ้มิภาคเอเชีิย

ยังแสึดังให�เห็นว่่าผู้้� ป่ว่ยจิิตเว่ชิมักจิะถ้ิกมองว่่าเป็นบ่คคลุ่ทีี�

ก�าว่รี�าว่แลุ่ะอันตรีาย โดัยเฉพื่าะผู้้�ป่ว่ยโรีคจิิตเภที แลุ่ะโรีคอารีมณ์์

แปรีปรีว่นสึองข้ั�ว่5 นอกจิากนี�การีเกิดัเหต่อาชิญากรีรีมจิาก

ผู้้�ป่ว่ยจิิตเว่ชิเองยังสึ่งต่อภาพื่ลุ่ักษณ์์ข้องผู้้�ป่ว่ยจิิตเว่ชิ แลุ่ะทีำให�

เกิดัว่าทีกรีรีมทีี�แสึดังถึิงการีตีตรีากลุ่่าว่โทีษตามมา6 การีทีี�

ปรีะชิากรีส่ึว่นใหญ่ยังมีม่มมองดั�านลุ่บต่อผู้้�ป่ว่ยจิิตเว่ชินั�น สึ่งผู้ลุ่

โดัยตรีงต่อการีรีับรี้�ตรีาบาปข้องผู้้�ป่ว่ยทีี�มีโรีคทีางจิิตเว่ชิ ซึึ่�งการี

รีับรี้�ตรีาบาปทีี�สึ้งอาจิสึ่งผู้ลุ่ให�ผู้้�ป่ว่ยมีคว่ามสึามารีถิในการีฟื้้�นตัว่

กลุ่ับมาทีำหน�าทีี�ตามเดัิมไดั�น�อยลุ่ง7 ทีำให�เกิดัผู้ลุ่กรีะทีบต่อสึังคม

ตามมา เช่ิน สึ่งผู้ลุ่กรีะทีบต่อกำลัุ่งการีผู้ลิุ่ตข้องปรีะเทีศึ ซึึ่�งทีำให�

เกิดัการีสึ้ญเสึียรีายไดั�เป็นจิำนว่นมาก นอกจิากนี�อาจิยังก่อให�เกิดั

อ่ปสึรีรีคในการีเข้�าถิึงบรีิการีดั�านส่ึข้ภาพื่ การีรัีบบรีิการีพื่่�นฐาน

ในสัึงคม แลุ่ะทีำให�เกิดัข้�อจิำกัดัทีางสัึงคมตามมาอีกหลุ่ายอย่าง 

เชิ่น การีหาสึถิานศึึกษา การีหางาน การีหาทีี�อย่้อาศึัยทีี�ยาก

ลุ่ำบากข้ึ�น แลุ่ะการีไมเ่ปน็ทีี�ยอมรีบัข้องสึงัคม ทีำให�ผู้้�ปว่่ยอาจิต�อง

พื่ยายามปิดับังอาการีข้องตนเองแลุ่ะนำไปสึ้่การีไม่ไดั�เข้�าถิึง

การีบรีิการีในทีี�สึ่ดั8,9

 ดัังทีี�กลุ่่าว่มาข้�างต�น การีรัีบรี้�ตรีาบาปข้องผู้้�ป่ว่ยนั�น

สึ่งผู้ลุ่กรีะทีบต่อผู้้�ป่ว่ยจิิตเว่ชิในหลุ่ายดั�าน แลุ่ะการีศึึกษาเรี่�อง

การีรัีบร้ี�ตรีาบาปในไทียนั�นยังมีไม่มากนัก แลุ่ะส่ึว่นใหญ่เป็น 

การีศึึกษาในผู้้�ป่ว่ยโรีคจิิตเภที เน่�องจิากเป็นโรีคทีี�สึ่งผู้ลุ่กรีะทีบต่อ

ทีั�งตัว่ผู้้�ป่ว่ยแลุ่ะสึังคมค่อนข้�างมาก9 การีศึึกษาก่อนหน�านี�

ในไทียพื่บว่่าปัจิจัิยทีี�สึัมพื่ันธ์์กับคว่ามแตกต่างข้องการีรัีบรี้�

ตรีาบาป ไดั�แก่ กลุ่่่มโรีคทีางจิิตเว่ชิข้องผู้้�ป่ว่ย โดัยพื่บว่่าการีรัีบรี้�

ตรีาบาปข้องกลุ่่่มผู้้�ป่ว่ยโรีคว่ิตกกังว่ลุ่ (anxiety disorders) นั�น 

น�อยกว่่าโรีคทีางจิิตเว่ชิกลุ่่่มทีี�มีอาการีโรีคจิิต (psychotic 

symptoms)10 ดัังนั�นในการีศึึกษานี�ผู้้�วิ่จิัยจึิงสึนใจิทีี�จิะศึึกษา 

หารีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาปภายในใจิข้องผู้้�ป่ว่ย โดัยเปรีียบเทีียบ

รีะหว่่างผู้้�ป่ว่ยโรีคจิิตเภทีกับผู้้�ป่ว่ยโรีคทีางอารีมณ์์ทีี�ไม่มีอาการี

โรีคจิิต แลุ่ะปัจิจัิยทีี�สึัมพื่ันธ์์ต่อรีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาป โดัยผู้้�วิ่จิัย

คาดัหว่งัว่า่ผู้ลุ่ทีี�ไดั�จิากการีศึกึษาอาจิจิะสึามารีถินำไปใชิ�ปรีะโยชิน์

ต่อยอดัการีพัื่ฒนาการีบริีการีสึข่้ภาพื่จิติ โดัยเฉพื่าะการีตรีะหนักร้ี� 

ถิึงการีรัีบร้ี�ตรีาบาปข้องผู้้�ป่ว่ยแลุ่ะการีดัำเนินงานเพื่่�อลุ่ดัตรีาบาป 

(destigmatization) ไดั�ต่อไปในอนาคต

วิธีีการศึึกษา
ระเบียบวัิธีีและประชากร

 การีวิ่จิยันี�เปน็การีศึกึษาเชิงิพื่รีรีณ์นาภาคตดััข้ว่าง (cross 

sectional descriptive study) ทีำการีเก็บข้�อม้ลุ่จิากผู้้�ป่ว่ยนอก

แผู้นกจิิตเว่ชิ โรีงพื่ยาบาลุ่ศึรีีนคริีนทีร์ี ตั�งแต่ว่ันทีี� 1 กรีกฎาคม 

2561 - 26 กรีกฎาคม 2561 การีศึึกษานี�ไดั�รัีบรีองจิริียธ์รีรีม

การีว่จิิยัจิากศึน้ยจ์ิรียิธ์รีรีมการีว่จิิยัในมนษ่ย ์มหาว่ทิียาลุ่ยัข้อนแกน่ 

เลุ่ข้ทีี�  HE611063 โดัยโครีงการีไดั� รัีบการียกเว่�นการีข้อ

คว่ามยินยอมจิากอาสึาสึมัครี (ECKKU-Waiver of Consent)

 การีศึึกษานี�มีเกณ์ฑ์์การีคัดัเข้�ากลุ่่่มตัว่อย่างดัังต่อไปนี� 

(1) ผู้้�ป่ว่ยทีี�ไดั�รีับการีว่ินิจิฉัยเป็นกลุ่่่มโรีคจิิตเภที (Schizophrenia 

spectrum) รีหัสึ F20 แลุ่ะกลุ่่่มโรีคอารีมณ์์แปรีปรีว่นสึองข้ั�ว่ 

(Bipolar disorders) รีหสัึ F31 แลุ่ะโรีคซึ่มึเศึรี�า (Major depressive 

disorder) รีหสัึ F32 ซึึ่�งไม่รีว่มผู้้�ป่ว่ยกลุ่่ม่โรีคทีางอารีมณ์ท์ีี�มอีาการี

โรีคจิิต (Mood disorders with psychotic features) จิากเกณ์ฑ์์

การีวิ่นจิิฉัย ICD-10 หรีอ่ DSM-5 (2) อายม่ากกว่า่ 18 ป ี(3) สึามารีถิ

ฟื้งั พ้ื่ดั อา่น แลุ่ะเขี้ยนภาษาไทียไดั� แลุ่ะมีเกณ์ฑ์ก์ารีคัดักลุ่่่มตัว่อย่าง

ออกดังัต่อไปนี� (1) มอีาการีข้องโรีครีน่แรีง จิำเป็นต�องไดั�รัีบการีรัีกษา

เรี่งด่ัว่นหรี่อต�องรัีบไว่�รัีกษาในโรีงพื่ยาบาลุ่ (2) มีคว่ามพิื่การีข้อง

รี้ปลุ่ักษณ์์ภายนอกทีี�ชิัดัเจิน (3) มีการีรีับรี้�ผู้ิดัปกติทีี�สึ่งผู้ลุ่ต่อ

คว่ามสึามารีถิในการีส่ึ�อสึารี ทีั�งนี� เกณ์ฑ์์การีคัดัออกในผู้้�ทีี�มี

คว่ามพื่ิการีข้องรี้ปลุ่ักษณ์์ภายนอกทีี�ชิัดัเจินเน่�องจิากมีการีศึึกษา

ก่อนหน�า11 พื่บว่่าผู้้�ป่ว่ยทีี�มีคว่ามพิื่การีข้องร้ีปลัุ่กษณ์์ภายนอก

ทีี�ชิัดัเจินอย่าง leprosy นั�น สึ่งผู้ลุ่ต่อค่าคะแนนไดั�มาก

นรักษ์ ชาติบัญชาชัย
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เค์ร่�องม่อ

1. แบบวั่ดัการีรีบัรี้�ตรีาบาปภายในใจิตนเองข้องการีมภีาว่ะเจ็ิบป่ว่ย

ทีางจิิตฉบับภาษาไทีย (Internalized Stigma of Mental Illness 

Scale - Thai Version) แบบว่ัดันี�มีทีั�งหมดั 29 ข้�อ โดัยแต่ลุ่ะข้�อ

เป็นคำถิามเกี�ยว่ข้�องกับการีรัีบรี้�ตรีาบาปข้องบ่คคลุ่นั�น โดัยให�

เลุ่่อกรีะดัับเป็น Likert scale แบบ 1 – 4 โดัย 0 ค่อ ไม่เห็นดั�ว่ย

อย่างยิ�ง แลุ่ะ 4 ค่อ เห็นดั�ว่ยอย่างยิ�ง โดัยคำถิามทีั�ง 29 ข้�อ 

สึามารีถิแบ่งออกไดั�เป็น 5 ดั�าน ไดั�แก่ (1) คว่ามรี้�สึึกแปลุ่กแยก

จิากสึังคม (Alienation) (2) การีเห็นดั�ว่ยกับคว่ามเชิ่�อแบบ

เหมารีว่ม/การีมอีคต ิ(Stereotype Endorsement (3) ปรีะสึบการีณ์์

ในการีถิ้กเลุ่่อกปฏิิบัติ (Discrimination Experience) (4) การี

แยกตนเองออกจิากสึังคม (Social Withdrawal) (5) คว่าม

ต�านทีานต่อการีรัีบรี้�ตรีาบาป (Stigma Resistance) ซึึ่�งแบบ

ว่ัดันี�ถิ้กแปลุ่ออกเป็นหลุ่ายภาษา11,12 รีว่มถิึงแปลุ่เป็นฉบับ

ภาษาไทีย โดัยแบบว่ัดันี�มีค่าคว่ามเทีี�ยงตรีงแลุ่ะคว่ามเชิ่�อมั�น

ข้องเครี่�องมอ่ว่จิิยัทีี�สึง้ (content validity = 0.86 – 1, Cronbach 

alpha for scale reliability = 0.88)13

2. แบบบันทีึกข้�อม้ลุ่เกี�ยว่กับข้�อม้ลุ่ส่ึว่นตัว่ทีั�ว่ไป ไดั�แก่ เพื่ศึ อาย ่

สึถิานภาพื่สึมรีสึ รีะดัับการีศึึกษา อาชีิพื่ การีมีงานทีำ การีมี

รีายไดั�เป็นข้องตวั่เอง แลุ่ะบนัทีกึโรีคทีางจิติเว่ชิทีี�ไดั�รีบัการีว่นิจิิฉยั 

ไดั�แก่ โรีคจิิตเภที แลุ่ะโรีคทีางอารีมณ์์ทีี�ไม่มีอาการีโรีคจิิต

ขนาดตัวัอย่างในงานวัิจัย

 การีคำนว่ณ์ข้นาดัตัว่อย่างใชิ�การีคำนว่ณ์คว่ามแตกต่าง

รีะหว่่างค่าเฉลุ่ี�ย (mean) รีะหว่่างกลุ่่่มปรีะชิากรีทีี�ไม่เกี�ยว่ข้�องกัน 

(independent sample) เพ่ื่�อทีดัสึอบสึมมติฐานว่่ารีะดัับการีรัีบรี้�

ตรีาบาปข้องปรีะชิากรี 2 กลุ่่ม่ มคีว่ามแตกต่างกันอย่างมีนยัสึำคัญ

ทีางสึถิิติ สึ้ตรีการีคำนว่ณ์ค่อ n = 2σ2 (Z
α

 + Z
β
)2 / d2 โดัยกำหนดั

รีะดัับคว่ามเชิ่�อมั�นทีี� 95% แลุ่ะ power (1-β) ทีี� 80% อ�างอิง

ค่าเฉลุ่ี�ยแลุ่ะคว่ามแปรีปรีว่นจิาก 2 การีศึึกษาทีี�มีค่าเฉลุ่ี�ยข้อง

รีะดัับการีรัีบรี้�ตรีาบาปข้องกลุ่่่มโรีคจิิตเภทีทีี� 2.08 แลุ่ะกลุ่่่ม

โรีคว่ิตกกังว่ลุ่ทีี� 2.46 โดัยคว่ามแปรีปรีว่นข้องรีะดัับตรีาบาปค่อ 

0.4714,15 ดัังนั�นจิึงแทีนค่าในสึมการีไดั�ดัังนี�

  
  

จิากการีคำนว่ณ์จิะไดั�  = 24.64 แลุ่ะคำนว่ณ์โดัยเผู้่�อการี dropout 

ไว่�ทีี� 10% จิึงไดั�จิำนว่นกลุ่่่มตัว่อย่างทีั�งหมดัเป็นกลุ่่่มลุ่ะ 30 รีาย 

โดัยเป็นจิำนว่นรีว่มทีั�งหมดั 60 รีาย สึำหรีับทีั�งการีศึึกษานี� 

สถุิติที�ใช้ในการวัิเค์ราะห์์ข้อมูล

 การีว่ิเครีาะห์ข้�อม้ลุ่ ใชิ�สึถิิติเชิิงพื่รีรีณ์นาแลุ่ะสึถิิติ

เชิิงวิ่เครีาะห์ โดัยวิ่เครีาะห์คว่ามแตกต่างค่าการีรัีบรี้�ตรีาบาป

รีะหว่่างกลุ่่่มดั�ว่ย independent-sample t-test ว่ิเครีาะห์

คว่ามสึมัพื่นัธ์ร์ีะหว่า่งปจัิจิยัตา่งๆ กบัรีะดับัการีรีบัรี้�ตรีาบาป โดัยใชิ� 

Pearson Chi-Square แลุ่ะวิ่เครีาะห์ปัจิจัิยทีำนายดั�ว่ย multiple 

logistic regression โดัยใชิ�โปรีแกรีม IBM SPSS Statistics v.27 

ลุ่ิข้สึิทีธ์ิ�มหาว่ิทียาลุ่ัยข้อนแก่น

ผลการศึึกษา
 จิากปรีะชิากรีทีั�งหมดั 60 รีาย เป็นเพื่ศึชิาย 28 รีาย 

(46.7%) แลุ่ะเพื่ศึหญิง 32 รีาย (53.3%) โดัยมีค้่สึมรีสึในปัจิจิ่บัน 

15 รีาย (25%) แลุ่ะไม่มีค้่สึมรีสึในปัจิจิ่บัน 45 รีาย (75%) 

ดัังตารีางทีี� 1 

 พื่บว่่าลุ่ักษณ์ะทีางสึังคมปรีะชิากรีแลุ่ะการีเจิ็บป่ว่ย

ทีางจิิต พื่บว่่าทีั�งสึองกลุ่่่มไม่มีคว่ามแตกต่างกันอย่างมีนัยสึำคัญ 

อาสึาสึมัครีทีี�เข้�ารี่ว่มงานว่ิจิัยไดั�รีับการีว่ินิจิฉัยเป็นโรีคจิิตเภที

เที่ากับทีี�ไดั�รัีบวิ่นิจิฉัยเป็นโรีคทีางอารีมณ์์ โดัยในกลุ่่่มทีี�ไดั�รัีบ

การีว่ินิจิฉัยเป็นโรีคทีางอารีมณ์์สึ่ว่นใหญ่ไดั�รีับการีว่ินิจิฉัยเป็น

โรีคซึ่ึมเศึรี�า 20 รีาย (รี�อยลุ่ะ 33.3) รีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาปโดัยรีว่ม

ทีั�งสึองกลุ่่่มอย้่ในรีะดัับต�ำ โดัยมีค่าเฉลุ่ี�ย 2.4 (สึ่ว่นเบี�ยงเบน

มาตรีฐาน 0.3)

ค์วัามแตกต่างของระดับการรับรู้ตราบาประห์ว่ัางกลุ่ม

อาสาสมัค์ร ค์วัามสัมพันธ์ีระห์ว่ัางตัวัแปรเชิงกลุ่มกับระดับ

การรับรู้ตราบาป

 จิากการีว่ิเครีาะห์คว่ามแตกต่างข้องรีะดัับการีรีับรี้�

ตรีาบาปรีะหว่า่งกลุ่่ม่อาสึาสึมัครีทีี�ไดั�รัีบการีวิ่นจิิฉัยเป็นโรีคจิติเภที

แลุ่ะโรีคทีางอารีมณ์์ โดัยใชิ�สึถิิติ independent-sample t-test 

พื่บว่่ารีะดัับการีรัีบรี้�ตรีาบาปในกลุ่่่มโรีคทีางอารีมณ์์เฉลุ่ี�ยอย่้ทีี� 

2.42 ± 0.29 แลุ่ะรีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาปข้องกลุ่่่มโรีคจิิตเภทีอย้่ทีี�  

2.39 ± 0.32 โดัยรีะดัับการีรัีบรี้�ตรีาบาปในสึองกลุ่่่มโรีคนั�น ไม่มี

คว่ามแตกต่างกนัอย่างมนียัสึำคญัทีางสึถิติ ิ(t (58) = 0.47, p=0.64)

 จิากการีว่ิเครีาะห์คว่ามสึัมพื่ันธ์์รีะหว่่างตัว่แปรีเชิิงกลุ่่่ม 

ในกลุ่่่มทีี�มีรีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาปต�ำแลุ่ะรีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาปสึ้ง 

พื่บว่่าตัว่แปรีชิ่ว่งอาย่มีคว่ามสัึมพัื่นธ์์กับรีะดัับการีรัีบร้ี�ตรีาบาป

อย่างมีนัยสึำคัญทีางสึถิิติ (χ2 = 4.02, df=1, p=0.045) โดัยกลุ่่่ม

ว่ัยผู้้�ใหญ่ตอนปลุ่ายสึ่ว่นใหญ่จิะมีรีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาปทีี�ต�ำ 

นรักษ์ ชาติบัญชาชัย

n = 2(0.47)2(0.84+1.96)2

(2.46+2.08)2



Vol. 67 No.3: 2022 https://www.tci-thaijo.org/index.php/JPAT

นิพนธ์ต้นฉบับJournal of the Psychiatric Association of Thailand

293

นรักษ์ ชาติบัญชาชัย

การวัิเค์ราะห์์ปัจจัยที�เกี�ยวัข้องการรับรู้ตราบาป

 จิากการีว่ิเครีาะห์คว่ามสึัมพื่ันธ์์รีะหว่่างตัว่แปรีเชิิงกลุ่่่ม

กับรีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาป ไดั�ทีำการีเลุ่่อกตัว่แปรีทีี�มีคว่ามสึัมพื่ันธ์์

อย่างมีนัยสึำคัญทีางสึถิิติไดั�แก่ อาย่ แลุ่ะสึถิานภาพื่สึมรีสึมาใส่ึ

ในสึมการี แลุ่ะว่ิเครีาะห์ logistic regression โดัยใสึ่ตัว่แปรีแบบ

ถิอยหลัุ่ง (stepwise backward) พื่บว่่าเม่�อใส่ึปัจิจิัย 2 ตัว่ 

ในสึมการี ปัจิจัิยทีั�ง 2 ตัว่ ไม่มีนัยสึำคัญทีางสึถิิติในการีอธ์ิบาย

รีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาป แต่ เม่� อถิอดัตัว่แปรีชิ่ว่งอาย่ออก 

สึถิานภาพื่สึมรีสึจิะเป็นปัจิจิัยทีี�มีนัยสึำคัญทีางสึถิิติ โดัยสึมการีนี�

มีค่า R = 0.157 ซึ่ึ�งแสึดังให�เห็นว่่าการีมีค้่สึมรีสึในปัจิจิ่บันทีำให�

เกิดัการีรีับรี้�ตรีาบาปในรีะดัับต�ำ ดัังตารีางทีี� 3

วิจารณ์
การเปรียบเทียบระดับการรับรู้ตราบาประห์วั่างผู้ป่วัย

โรค์จิตเภทและผู้ป่วัยโรค์ทางอารมณ์

 การีศึึกษานี�พื่บว่่ารีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาปข้องผู้้�ป่ว่ยทีั�ง

สึองกลุ่่ม่อย้ใ่นรีะดัับต�ำ แลุ่ะไม่มีคว่ามแตกต่างกนัอย่างมีนัยสึำคัญ

ทีางสึถิติ ิผู้ลุ่ข้องการีศึกึษาในครีั�งนี�สึอดัคลุ่�องกับการีศึกึษาก่อนหน�านี�

ทีี�เปรีียบเทีียบรีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาปข้องผู้้�ป่ว่ยโรีคจิิตเภที โรีค

ทีางอารีมณ์์ แลุ่ะกลุ่่่มโรีครีะบบปรีะสึาที ซึึ่�งสึรี่ปผู้ลุ่ว่่าไม่พื่บ

คว่ามแตกตา่งกนัข้องรีะดัับการีรีบัรี้�ตรีาบาปข้องผู้้�ปว่่ยแตลุ่่ะกลุ่่ม่16 

แลุ่ะรีะดับัการีรัีบรี้�ตรีาบาปข้องผู้้�ป่ว่ยทีี�อย้ใ่นรีะดับัต�ำนั�น เป็นไปใน

แนว่ทีางเดีัยว่กับการีศึกึษาอ่�นทีี�ทีำในผู้้�ป่ว่ยทีางจิติเว่ชิหลุ่ายกลุ่่ม่โรีค

ทีั�งในไทีย9 แลุ่ะในต่างปรีะเทีศึ16-18 รีว่มไปถิึงการีศึึกษาทีี�ทีำการี

สึำรีว่จิรีะดับัการีรัีบรี้�ตรีาบาปเฉพื่าะในกลุ่่ม่ผู้้�ป่ว่ยโรีคจิติเภที14,19-22 แลุ่ะ

เฉพื่าะผู้้�ป่ว่ยโรีคอารีมณ์์สึองข้ั�ว่23 ดั�ว่ย ทีั�งนี�ผู้ลุ่ข้องรีะดัับการีรีับรี้�

ตรีาบาปทีี�สึอดัคลุ่�องกนันั�น อาจิเปน็ผู้ลุ่มาจิากเครี่�องมอ่ทีี�ใชิ�ศึกึษา 

โดัยการีศึึกษาส่ึว่นใหญ่รีว่มถึิงการีศึึกษานี�ใชิ�เคร่ี�องม่อแบบวั่ดั

การีรัีบรี้�ตรีาบาปภายในใจิตนเองข้องการีมีภาว่ะเจิ็บป่ว่ยทีางจิิต 

(Internalized Stigma of Mental Illness Scale (ISMI))  

รีว่มไปถึิงลัุ่กษณ์ะข้องกลุ่่่มตัว่อย่างในดั�านอ่�นๆ ซึึ่�งปัจิจัิยทีี�อาจิ

เกี�ยว่ข้�อง ไดั�แก่ รีะยะเว่ลุ่าการีเจิ็บป่ว่ย คว่ามร่ีนแรีงข้องอาการี 

รีะดัับข้องคว่ามสึามารีถิในการีทีำหน�าทีี� (functioning level) 

ศึาสึนา หร่ีอวั่ฒนธ์รีรีม อย่างไรีก็ตามในการีศึึกษานี�นั�นไม่ไดั�มี

การีเก็บข้�อม้ลุ่ต่างๆ ข้�างต�น จิึงอาจิต�องมีการีศึึกษาต่อไป

ในอนาคต

(75%) แลุ่ะตัว่แปรีสึถิานภาพื่สึมรีสึมีคว่ามสัึมพัื่นธ์์กับรีะดัับ

การีรีับรี้�ตรีาบาปอย่างมีนัยสึำคัญทีางสึถิิติเชิ่นกัน (χ2 = 4.69, 

df=1, p=0.03) โดัยกลุ่่่มทีี�มีค้่สึมรีสึในปัจิจิ่บันสึ่ว่นใหญ่จิะมี

รีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาปทีี�ต�ำ (86.7%) ดัังตารีางทีี� 2

ตารางที� 1 ลุ่ักษณ์ะทีางสึังคมปรีะชิากรีแลุ่ะการีเจิ็บป่ว่ยทีางจิิต

ปัจจัย จำนวัน (ร้อยละ)

เพศึ
ชิาย
หญิง

28 (46.7)
32 (53.3)

อายุ
ว่ัยผู้้�ใหญ่ตอนต�น (อาย่ 18 - 40ปี)
ว่ยัผู้้�ใหญ่ตอนปลุ่าย (อายม่ากกว่่า 40 ปี)

28 (46.7)
32 (53.3)

สถุานภาพสมรส
มีค้่สึมรีสึในปัจิจิ่บัน
ไม่มีค้่สึมรีสึในปัจิจิ่บัน

15 (25)
45 (75)

ระดับการศึึกษา
ต�ำกว่่าปรีิญญาตรีี
สึ้งกว่่าปรีิญญาตรีีหรี่อเทีียบเที่า

26 (43.3)
34 (56.7)

อาชีพ
ปัจิจิ่บันปรีะกอบอาชิีพื่
ไม่ไดั�ปรีะกอบอาชิีพื่/เกษียณ์อาย่
รีาชิการี

50 (83.3)
10 (16.7)

รายได้
น�อยกว่่ารีายไดั�ปรีะชิาชิาติต่อหัว่
มากกว่่ารีายไดั�ปรีะชิาชิาติต่อหัว่

            (อ�างอิงรีายไดั�ปรีะชิาชิาติต่อหัว่
            เที่ากับ 11,230 บาที)

36 (60)
24 (40)

การใช้สารเสพติด
ใชิ�
ไม่ใชิ�

6 (10)
54 (90)

การวัินิจฉััยโรค์
โรีคจิิตเภที
โรีคทีางอารีมณ์์
โรีคอารีมณ์์สึองข้ั�ว่
โรีคซึ่ึมเศึรี�า

30 (50)
30 (50)

  10 (16.7)
  20 (33.3)
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ปัจจัยที�มีผลต่อระดับการรับรู้ตราบาป

 ในการีศึึกษานี�พื่บว่่าปัจิจิัยทีี�มีผู้ลุ่ต่อรีะดัับการีรีับรี้�

ตรีาบาป ไดั�แก่ สึถิานภาพื่สึมรีสึแลุ่ะชิ่ว่งอาย่ ดัังตารีางทีี� 2 

ซึ่ึ�งสึอดัคลุ่�องกับการีศึึกษาก่อนหน�านี�19,24,25 ทีี�พื่บว่่าการีมีค่้สึมรีสึ

มีคว่ามสัึมพื่ันธ์์กับรีะดัับการีรัีบรี้�ตรีาบาปทีี�ต�ำ มีบางการีศึึกษาทีี�

กลุ่า่ว่ถิงึคว่ามสึมัพื่นัธ์ข์้องผู้้�ดัแ้ลุ่กบัผู้้�ปว่่ยทีี�สึง่ผู้ลุ่ตอ่รีะดับัการีรีบัรี้�

ตรีาบาป25 โดัยการีทีี�ผู้้�ดัแ้ลุ่ร้ี�สึกึว่า่ผู้้�ป่ว่ยเป็นภารีะจิะส่ึงผู้ลุ่ต่อรีะดับั

การีรัีบรี้�ตรีาบาปข้องผู้้�ป่ว่ย บางการีศึกึษาไม่พื่บคว่ามเกี�ยว่ข้�องกัน

รีะหว่่างการีมีค้่สึมรีสึแลุ่ะรีะดัับการีรัีบร้ี�ตรีาบาป26 โดัยอาจิเกิดั

จิากทีี�งานว่ิจิัยดัังกลุ่่าว่ใชิ�แบบว่ัดัรีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาปทีี�ต่างกัน

กับแบบวั่ดัทีี�ใชิ�ในการีศึึกษานี� โดัยเป็นแบบวั่ดัทีี�ชิ่�อ perceived 

discrimination and devaluation scale แลุ่ะมีบางการีศึึกษาทีี�

รีะดับัชิว่่งอาย ่มผีู้ลุ่ต่อรีะดับัการีรีบัร้ี�ตรีาบาปอย่างมนียัสึำคญัทีาง

สึถิิติ18 แต่พื่บว่่ารีะดัับการีรัีบร้ี�ตรีาบาปในงานวิ่จิัยอ�างอิงดัังกลุ่่าว่

มีคว่ามสึัมพื่ันธ์์กับแต่ลุ่ะชิ่ว่งอาย่ทีี�หลุ่ากหลุ่ายแตกต่างกัน

ตามพื่่�นทีี�ทีี�ทีำการีศึึกษา  

 แม�ว่่าจิะมีการีศึกึษาอ่�นทีี�พื่บว่่ายังมอีกีหลุ่ายปัจิจิยัทีี�มผีู้ลุ่

ต่อรีะดัับการีรีบัร้ี�ตรีาบาป เช่ิน การีมอีาชีิพื่9,17,18,21 มีการีสึนับสึน่น

ทีางสัึงคมทีี�ดัี17 แลุ่ะรีะดัับการีศึึกษา8,19,21 แต่จิากผู้ลุ่การีศึึกษานี�

กลุ่ับไม่พื่บว่่าปัจิจัิยต่างๆ ดัังกลุ่่าว่นั�นส่ึงผู้ลุ่ต่อรีะดัับการีรัีบร้ี�

ตรีาบาปข้องผู้้�ป่ว่ยแต่อย่างใดั จิากการีศึึกษาก่อนหน�า ผู้้�ป่ว่ยทีี�มี

รีะดัับการีศึึกษาทีี�ดัีกว่่า หรี่อมีรีายไดั�เป็นข้องตัว่เองจิะมีการีรัีบรี้�

ตรีาบาปทีี�ต�ำกว่่า ซึึ่�งอาจิเป็นผู้ลุ่มาจิากการีมีคว่ามภาคภ้มิใจิ

ในตนเอง10,27

 อย่างไรีก็ตามคว่ามแตกต่างในผู้ลุ่การีวิ่เครีาะห์ปัจิจัิยมี

ผู้ลุ่ตอ่รีะดับัการีรีบัร้ี�ตรีาบาปข้องการีศึกึษานี�เม่�อเทียีบกบัการีศึกึษา

ก่อนหน�า อาจิเกิดัขึ้�นไดั�จิากหลุ่ายสึาเหต่ ไดั�แก่ การีจิำแนกกลุ่่่ม

ปรีะชิากรี เชิ่น การีแบ่งชิ่ว่งอาย่ แลุ่ะการีแบ่งรีะดัับการีศึึกษา ซึ่ึ�งมี

ตารางที� 2 คว่ามสึัมพื่ันธ์์รีะหว่่างตัว่แปรีเชิิงกลุ่่่มกับรีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาป

ตัวัแปรเชิงกลุ่ม
ระดับการรับรู้ตราบาป

χ2 df P
ต�ำ (ร้อยละ) สูง (ร้อยละ)

เพื่ศึหญิง 18 (56.3) 14 (43.8) 1.48 1 0.22

ว่ัยผู้้�ใหญ่ตอนปลุ่าย 24 (75) 8 (25) 4.02 1 0.05*

มีค้่สึมรีสึในปัจิจิ่บัน 13 (86.7) 2 (13.3) 4.69 1 0.03*

ปัจิจิ่บันปรีะกอบอาชิีพื่ 32 (64) 18 (36) 0.06 1 0.81

การีศึึกษาสึ้งกว่่ารีะดัับปรีิญญาตรีี 
หรี่อเทีียบเที่า

19 (55.9) 15 (44.1) 1.88 1 0.17

รีายไดั�มากกว่่ารีายไดั�ปรีะชิาชิาติต่อหัว่ 18 (75) 6 (25) 2.34 1 0.13

ไม่ใชิ�สึารีเสึพื่ติดั 34 (63) 20 (37) 0.03 1 0.89

โรีคทีางอารีมณ์์ 18 (60) 12 (40) 0.29 1 0.59

*p < 0.05

ตารางที� 3 ปัจิจิัยทีำนายรีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาป

ปัจจัยทำนาย β df p-value 95%CI

ค่าคงทีี�  1.426 1 0.141

สึถิานภาพื่สึมรีสึ -1.649 1 0.044 0.39 - 0.95
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คว่ามแตกต่างกันในแต่ลุ่ะการีศึึกษา ลุ่ักษณ์ะทีั�ว่ไปข้องปรีะชิากรี 

ในการีศึึกษานี�ทีี�มีคว่ามแตกต่างจิากการีศึึกษาอ่�น เชิ่น ผู้้�ป่ว่ย

สึ่ว่นใหญ่ไดั�ปรีะกอบอาชีิพื่ รีะดัับการีศึึกษาส่ึว่นใหญ่อย้่ในรีะดัับ

ส้ึงกว่่าปรีิญญาตรีีหรี่อเทีียบเที่า แลุ่ะสึ่ว่นใหญ่ไม่มีค้่สึมรีสึ

ในปัจิจิ่บัน รีว่มไปถิึงการีเลุ่่อกใชิ�เครี่�องม่อในการีว่ัดัรีะดัับการีรีับรี้�

ต่อตรีาบาป นอกจิากนี�ยังมีปัจิจัิยบางอย่างทีี�ไม่ไดั�เก็บข้�อม้ลุ่

ในการีศึึกษานี� ซึ่ึ�งอาจิสึ่งผู้ลุ่ต่อรีะดัับการีรีับรี้�ตรีาบาปไดั� เชิ่น 

เข้ตทีี�อย้่อาศึัย19 จิำนว่นครีั�งทีี�ไดั�รีับการีรีักษาแบบผู้้�ป่ว่ยใน29 แลุ่ะ

ปรีะเภทีโรีงพื่ยาบาลุ่ทีี�เข้�ารัีบการีรัีกษา โดัยผู้้�ป่ว่ยทีี�เข้�ารัีบการีรัีกษา

ในโรีงพื่ยาบาลุ่จิิตเว่ชิ อาจิมีการีรีับรี้�ตรีาบาปทีี�ส้ึงกว่่าผู้้�ทีี�รีับ

การีรัีกษาทีี�โรีงพื่ยาบาลุ่ทีั�ว่ไปไดั� ซึึ่�งอาจิเป็นผู้ลุ่จิากการีไดั�รัีบ

การีตีตรีาโดัยช่ิ�อโรีงพื่ยาบาลุ่หรี่อสิึ�งทีี�สึามารีถิบอกไดั�ว่่ามารัีบ

การีรีักษาทีางจิิตเว่ชิ เชิ่น ข้�อม้ลุ่บนซึ่องยา เป็นต�น

 การีศึึกษานี�มีจิ่ดัแข้็งทีี�เป็นการีศึึกษาโดัยการีคำนว่ณ์

ข้นาดัตัว่อย่างจิากข้�อม้ลุ่ก่อนหน�า แลุ่ะสึามารีถิเก็บข้นาดัตัว่อย่าง

ไดั�ครีบเพ่ื่�อย่นยัน power ข้องการีศึึกษา ดัังนั�นมีโอกาสึน�อยมาก

ทีี�ผู้ลุ่การีศึึกษาจิะเกิดัข้ึ�นโดัยคว่ามบังเอิญ แลุ่ะการีศึึกษานี�

ไดั�เก็บตัว่แปรีทีี� เกี�ยว่ข้�องกับการีรัีบรี้�ตรีาบาปทีี�สึมบ้รีณ์์กว่่า

การีศึึกษาก่อนหน�า จิึงทีำให�โอกาสึทีี�จิะมีปัจิจิัยกว่นไดั�นั�นมีน�อย 

อย่างไรีก็ตามเน่�องจิากข้นาดัตัว่อย่างจิากการีคำนว่ณ์นั�น

มจีิำนว่นน�อย แลุ่ะอาจิจิะเป็นไปไดั�ทีี�จิะมีปจัิจิยักว่นอ่�นๆ ทีี�ยงัไม่ไดั�

มหีลุ่กัฐานยน่ยนัจิากว่รีรีณ์กรีรีม ข้�อจิำกดััข้องการีศึกึษานี�จิงึไดั�แก่ 

การีศึึกษานี�ไม่สึามารีถิว่ิเครีาะห์ปัจิจิัยทีำนายอ่�นๆ ทีี�อาจิสึ่งผู้ลุ่ไดั� 

เชิน่ ลุ่กัษณ์ะทีางปรีะชิากรีศึาสึตร์ีอ่�นๆ เช่ิน เข้ตทีี�อย้อ่าศัึย หร่ีอการี

สึนบัสึนน่ทีางสัึงคมแลุ่ะข้�อมลุ้่ดั�านตัว่โรีค เช่ิน รีะยะเว่ลุ่าการีเจ็ิบป่ว่ย

หร่ีอคว่ามร่ีนแรีงข้องโรีค เป็นต�น อีกทีั�งลุ่ักษณ์ะทีางสึังคม

ปรีะชิากรีข้องการีศึึกษานี�มีเอกลุ่ักษณ์์ต่างจิากงานว่ิจิัยอ่�นๆ 

ซึ่ึ�งแตกต่างกับบางการีศึึกษาก่อนหน�า ทีำให�การีนำผู้ลุ่ข้อง

การีศึกึษานี�ไปใชิ�ในกลุ่่ม่ปรีะชิากรีทีี�แตกตา่งกนันั�น ต�องรีะมดััรีะว่งั

แลุ่ะพื่ิจิารีณ์าให�ถิี�ถิ�ว่นก่อน 

 การีศึึกษารีะดัับรัีบร้ี�ตรีาบาปจิะทีำให�เกิดัการีตรีะหนัก

แลุ่ะให�คว่ามสึำคัญเกี�ยว่กบัรีะดับัการีรัีบรี้�ตรีาบาปข้องผู้้�ป่ว่ยจิติเว่ชิ

ซึ่ึ�งส่ึงผู้ลุ่กรีะทีบตอ่ชีิว่ติข้องผู้้�ปว่่ยโดัยเฉพื่าะในทีางคลุ่นิกิ ซึึ่�งแพื่ทีย์

อาจินำไปใชิ�ปรีะกอบกับการีทีำคว่ามเข้�าใจิคว่ามร้ี�สึกึเป็นตรีาบาป

ข้องผู้้�ป่ว่ยในแต่ลุ่ะรีายไดั� อย่างไรีก็ตามการีศึึกษาเร่ี�องตรีาบาป

ในกลุ่่ม่ผู้้�ป่ว่ยจิติเว่ชิในปรีะเทีศึไทียนั�น ยงัต�องมีการีศึกึษาเพื่ิ�มเติมอีก

ในทีั�งแง่ข้องการีจัิดัการี เพื่่�อลุ่ดัรีะดับัข้องตรีาบาปลุ่งในอนาคต ซึึ่�งจิะ

เป็นการีป้องกันคว่ามเสึี�ยงในผู้้�ป่ว่ยทีี�มรีีะดับัการีรัีบรี้�ตรีาบาปต�ำ แลุ่ะ

ลุ่ดัคว่ามเสึี�ยงในผู้้�ป่ว่ยทีี�มีรีะดัับการีรัีบรี้�ตรีาบาปในรีะดัับสึ้ง

ในรีะยะยาว่ เชิ่น การีให�สึ่ข้ภาพื่จิิตศึึกษาแก่ค่้สึมรีสึ การีทีำ

จิติบำบดััคว่ามคดิัแลุ่ะพื่ฤตกิรีรีม30,31 หรีอ่การีทีำจิติบำบดััแบบกลุ่่ม่ 

รีะยะยาว่32,33 ซึึ่�งกรีะบว่นการีลุ่ดัตรีาบาปนั�นสึามารีถิกำหนดั

เป้าหมายไดั�หลุ่ายรีะดัับ31 เชิ่น รีะดัับภายในบ่คคลุ่ ค่อ สึ่งเสึรีิมให�

ผู้้�ป่ว่ยตรีะหนักถิึงการีสึรี�างค่ณ์ค่าแลุ่ะการีสึรี�างเสึรีิมพื่ลุ่ังอำนาจิ

ในตนเองไดั�มากข้ึ�น รีะดัับรีะหว่่างบ่คคลุ่ เช่ิน การีปรัีบเปลุ่ี�ยน

ม่มมองข้องคนในสึังคมทีี�มีต่อผู้้�ป่ว่ยโดัยการีให�คว่ามร้ี�ทีี�ถิ้กต�อง 

รีว่มไปถิึงการีทีำให�เกิดัการีเปลุ่ี�ยนแปลุ่งในรีะดัับโครีงสึรี�าง เชิ่น 

การีกำหนดันโยบาย ซึึ่�งจิะมสีึว่่นชิว่่ยให�ผู้้�ปว่่ยจิติเว่ชิสึามารีถิเข้�าถึิง

การีบรีิการีไดั�มากข้ึ�นในอนาคต

สรุป
 การีศึึกษานี�พื่บว่่าการีรัีบร้ี�ตรีาบาปข้องผู้้� ป่ว่ยกลุ่่่ม

โรีคจิิตเภทีแลุ่ะกลุ่่่มโรีคทีางอารีมณ์์ทีี�ไม่มีอาการีโรีคจิิตอย้่

ในรีะดัับต�ำ ซึ่ึ�งสึัมพื่ันธ์์กับสึถิานภาพื่สึมรีสึ แลุ่ะชิ่ว่งอาย่ 
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