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คำนิยม 
 

การสัมภาษณเพื่อเสริมสรางแรงจูงใจ (Motivation Interviewing: MI) และการบำบัดโดยเสริมสราง
แรงจูงใจ (Motivational Enhancement Therapy : MET) เปนการบำบัดอีกวิธีหนึ่งที่มีหลักฐานเชิงประจักษ 
(Evidence base) วาสามารถบำบัดผูใชยาและสารเสพติดไดผลดี ซึ่งมีผูนำไปใชในการบำบัดทั้งในกลุมผูดื่มสุรา 
ผูสูบยาสูบ และกลุมผูใชยาเสพติดอื่นๆทั้งในประเทศไทยและตางประเทศอยางแพรหลาย ปจจุบันกระทรวง
สาธารณสุขไดกำหนดใหเปนวิธีการบำบัดมาตรฐานในการบำบัดผูใชยาและสารเสพติดอีกวิธีหนึ่ง หนังสือ      
การบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจผูใชยาและสารเสพติด เลมนี้ไดมีการปรับปรุงและพิมพเปนครั้งท่ี 3 โดยเพิ่ม
เนื้อหาการเสริมสรางแรงจูงใจรายบุคคล เพื่อใหผูบำบัดไดมีแนวทางในการบำบัดผูใชยาและสารเสพติดเปน
รายบุคคล ชวยใหผูใชยาและสารเสพติดเขาถึงและไดรับบริการทั่วถึงมากยิ่งข้ึน 

ขอแสดงความชื่นชมและขอบคุณสถาบันบำบัดรักษาและฟนฟูผูติดยาเสพติดแหงชาติบรมราชชนนี 
(สบยช.) ที่ไดจัดทำหนังสือ ตำรา และเอกสารตางๆในการบำบัดรักษาผูใชยาและสารเสพติดอยางตอเนื่อง และ 
มีการปรับปรุงอยูเสมอ ชวยใหผูที่ปฏิบัติหนาที่เกี่ยวของกับการบำบัดรักษาผูใชยาและสารเสพติดไดมีเอกสาร 
ตำรา เพื่อเปนแนวทางการบำบัดใหกับผูปฏิบัติงานไดสะดวกและงายข้ึน 
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คำนำ 
 

 สถาบันบำบัดรักษาและฟนฟูผูติดยาเสพติดแหงชาติบรมราชชนนี กรมการแพทย กระทรวงสาธารณสุข 
เปนผูรับผิดชอบหลักในการบำบัดผูใชยาและสารเสพติดของประเทศ ไดจัดทำหนังสือการบำบัดโดยเสริมสราง
แรงจูงใจผูใชยาและสารเสพติด เพื่อใหผูปฏิบัติงานไดนำไปใชเปนแนวทางในการบำบัดผูใชยาและสารเสพติด 
ตลอดจนผูที่สนใจไดศึกษาเพื่อใหมีความรู ความเขาใจการบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจมากยิ่งข้ึน 
 หนังสือนี้ประกอบดวยเน้ือหา 2 สวน สวนที่ 1 เปนเนื้อหาทฤษฎีของการบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจ 
สวนที่ 2 เปนตัวอยางการบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจทั้งรายบุคคล และการบำบัดแบบกลุม  

ขอขอบพระคุณคุณนายแพทยพิชัย แสงชาญชัย จากโรงพยาบาลพระมงกุฎเกลา และอาจารย ดร.ดรุณี  
ภูขาวและคณะ จากมหาวิทยาลัยมหิดล ที่ไดรวมเขียนเนื้อหาภาคทฤษฎี ชวยใหผูอานไดเขาใจถึงความเปนมา
ของทฤษฎี ขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม แนวทางในการชวยเหลือที่เหมาะสม ตลอดจนเทคนิคตางๆ   
สวนตัวอยางโปรแกรมกลุมการบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจนั้น สถาบันบำบัดรักษาและฟนฟูผูติดยาเสพติด
แหงชาติบรมราชชนนี ไดพัฒนาขึ้นเพื่อใชในการบำบัดผูปวยเสพติดยาบา และผูปวยสุรา เพื่อใหผูปฏิบัติงานและ
ผูสนใจเขาใจและมีแนวทางในการนำไปใชหรือประยุกตใชใหเหมาะสมกับบริบทของตนเองตอไป  
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การบำบัดโดยเสริมสรางแรงจงูใจ 
(Motivational Enhancement Therapy (MET)) 

 
 

 

พ.อ. พิชัย แสงชาญชัย 
กองจิตเวชและประสาทวิทยา ร.พ.พระมงกุฎเกลา 

 

 
ขั้นตอนของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Stage of Change) 
การสัมภาษณเพื่อเสริมสรางแรงจูงใจ (Motivational Interviewing) 
กลยุทธที่ ช วย ให ผู ป วยกล าวข อความจู งใจตน เอง (Eliciting Change Talk or Self - Motivational 
Statements - SMS) 
การจัดการกับแรงตาน (Resistance Handling) 
เทคนิคของการบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจ (Motivational Enhancement Therapy - MET) 
การบำบัดอยางยอ (Brief Intervention - BI) 
ระยะของการบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจ (Phase of Motivational Enhancement Therapy) 
การคุยกับญาติ (Involving a Significant other) 
การจัดชั่วโมงการบำบัด (Treatment Session) 
 

การสัมภาษณ เพื่ อ เสริ มสรางแรงจู งใจ (Motivational Interviewing หรือ  MI) และการบำบั ด                  
โดยเสริมสรางแรงจูงใจ หรือ Motivational Enhancement Therapy (MET) เปนแนวทางการบำบัดทาง
จิตวิทยา  ที่เนนในการสรางแรงจูงใจเพื่อปรับเปลี่ยนพฤติกรรม (Stage of Change) ซึ่งไดรับการคิดคนขึ้นมา
โดย Miller & Rollnick แนวทางของ MET อิงทฤษฎีขั้นตอนของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของ Prochaska & 
DiClemente   

นักวิจัยไดนำทั้ง Stage of Change และ MI มาใชในการสรางแรงจูงใจเพื่อปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในปญหา
พฤติกรรมสุขภาพหลายๆ อยางแลวไดผลดี เชน การติดแอลกอฮอลหรือสารเสพติด โรคอวน การออกกำลังกาย 
การฝกสติเพื่อสงเสริมสุขภาพ เปนตน ในป 1989 Miller และคณะ ไดพัฒนาวิธีการมาตรฐานหลักเพื่อบำบัดผูติด
แอลกอฮอลในโครงการ Project MATCH ของ National Institute on Alcohol Abuse and Alcoholism 
(NIAAA) เรียกวา การบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจ ผลการศึกษาพบวาวิธนีี้ไดผลดีอยางมีนัยสำคัญและไมแตกตาง
จากวิธีการบำบัดมาตรฐานอื่นๆ เชน Cognitive-Behavioral Therapy, Twelve Steps Facilitation 
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ขั้นตอนของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Stage of Change) 
 

Stage of Change เป นทฤษฎ ีขั ้นตอนของการเปลี ่ยนแปลงพฤต ิก รรมของ Prochaska & 
DiClemente ในการอธิบายการเปลี่ยนแปลงของพฤติกรรมตั้งแตขั้นที่ไมใสใจตระหนักในปญหาจนถึงขั้นที่ลงมือ
เปลี่ยนแปลงแกไขไปสูพฤติกรรมใหมอยางมั่นคง แบงไดเปน 6 ขั้นตอน เริ่มตน Prochaska & DiClemente         
ใชทฤษฎีดังกลาวในการศึกษาผูปวยติดบุหรี่ และไดมีการประยุกตทฤษฎีดังกลาวเพื่อการใหคำปรึกษาแนะแนว
เพื่อการเลิกบุหรี่  ซึ่งไดผลสำเร็จเปนอยางดี ตอมานักวิจัยจึงไดนำทฤษฎี Stage of Change ไปประยุกตใชกับ
พฤติกรรมที่มีปญหาอื่นๆ เชน การติดแอลกอฮอล เปนตน หรือแมแตการสงเสริมใหมีพฤติกรรมที่เปนประโยชน
ตอสุขภาพ เชน การออกกำลังกาย การฝกสติ เปนตน   

ตามทฤษฎี Stage of Change ผู ใหคำปรึกษาควรวิเคราะห ใหออกวาผูปวยอยู ในขั้นตอนไหน         
ของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม และผูบำบัดควรมีการตอบสนองที่เหมาะสมในขั้นตอนนั้นๆ จะทำใหผูปวยขยับ
ไปสูข้ันตอนถัดไปได จนไปสูการมีพฤติกรรมที่พึงประสงคไดอยางคงทนถาวร อยางไรก็ตาม ผูปวยอาจเปลี่ยนไป
เปลี่ยนมาในแตละขั้น หากแรงจูงใจของผูปวยยังไมหนักแนนมั่นคง  ขั้นที่วิกฤติสำหรับผูบำบัด คือ ขั้นที่ 1    
ขั้นไมสนใจปญหา และขั้นที่ 2 ขั้นลังเลใจในการรักษาตอเนื่อง ซึ่งผูบำบัดควรใหความสำคัญเปนอยางมาก            
ผูบำบัดควรใชโอกาสในชวงตนที่พบผูปวยและญาติในการตอบสนองดวยทาทีที่เหมาะสม เพื่อการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมของผูปวย  

1. ข้ันไมสนใจปญหา (Pre-contemplation) 
 ในขั้นนี้ผูปวยไมคิดวาตนเองมีปญหาจากการใชแอลกอฮอลหรือเสพติด ผูปวยมักคิดวาตนเองควบคุม

การใชแอลกอฮอลและสารเสพติดได จะหยุดเมื่อไรก็ไดขึ้นอยูกับความตองการของตนเอง รูสึกชื่นชอบ                  
ในความสุขที่ไดรับจากแอลกอฮอลและสารเสพติด ไมสนใจการตรวจเช็คสุขภาพ ไมคิดวาตนเองมีปญหาสุขภาพ 
มองไมเห็นผลเสียที่เกิดขึ้นจากการใชแอลกอฮอลหรือสารเสพติด มักโทษบุคคลรอบขางหรือโทษสิ่งแวดลอมวา
ทำใหตนเองเครียด จึงตองใชแอลกอฮอลหรือสารเสพติดเปนทางระบาย ผูปวยมักไมคิดถึงการเปลี่ยนแปลง
ในชวง 6 เดือนตอจากนี้ 

 การตอบสนองท่ีเหมาะสมของผูบำบัด คือ การประเมินสุขภาพ (Evaluation) การใหขอมูลสะทอน
กลับ (Feed back) และการใหความรูความเขาใจที่ถูกตอง (Information) การใหขอมูลที่ไดจากการประเมิน
ผูปวยอยางตรงไปตรงมา เนนขอเท็จจริง เปนเหตุเปนผล เปนกลาง ไมชี้นำหรือครอบงำ หรือขูใหกลัว 

2. ข้ันลังเลใจ (Contemplation) 
 ในขั้นนี้ผูปวยมักประสบกับผลกระทบในทางลบจากการใชแอลกอฮอลหรือสารเสพติดบางแลวแต

อาจจะไมรุนแรงมากนัก เชน มีปญหาสุขภาพ ถูกจับกุม มีปญหากับญาติ ผูบังคับบัญชาตักเตือน เปนตน              
ผูปวยยังเห็นวาแอลกอฮอลหรือสารเสพติดมีคุณมากกวาโทษ ผูปวยรูสึกวาตนเองยังควบคุมการใชแอลกอฮอล
หรือสารเสพติดได พยายามควบคุมตนเองมากขึ้นแตก็ยังใชแอลกอฮอลหรือสารเสพติดอยู  ผูปวยอาจคิด
เปลี่ยนแปลงตนเองในชวงตั้งแต 1-6 เดือนขางหนานี้ 
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 การตอบสนองที่เหมาะสมของผูบำบัด คือ การพูดคุยถึงขอดี ขอเสีย ของการใชแอลกอฮอลหรือ              

สารเสพติดและการเลิกแอลกอฮอลหรือสารเสพติด  (Pros & Cons) โดยปกติผู บำบัดมักเห็นขอเสีย                     

ของการใชแอลกอฮอลและสารเสพตดิและขอดีของการเลิกแอลกอฮอลและสารเสพติด สวนผูปวยมักจะเห็นขอดี

ของการใชแอลกอฮอลหรือสารเสพตดิและขอเสียของการเลิกแอลกอฮอลหรือสารเสพติด การพูดคุยถึงขอดีขอเสีย 

ผูบำบัดควรเปนกลางและเปดโอกาสใหผูปวยไดตรวจสอบทั้ง 4 ประเด็น ในขณะตรวจสอบผูบำบัดอาจให

ขอมูลที่ถูกตองไปดวย 
 

 การใชแอลกอฮอลหรือสารเสพตดิ  การเลิกแอลกอฮอลหรือสารเสพติด 

ขอด ี เมา, มีความสุข, แกเบ่ือเซ็ง, สนุกสนาน, คลาย
เครียด มีเพือ่น, ….. 

แข็งแรง, ประหยัด, ทำงานดีข้ึน ลูกไมมี
ปญหา, ครอบครัวสบายใจ 

ขอเสีย สุขภาพแย , สิ้ น เปลื อ ง , อุ บั ติ เหตุ , ถูกจับกุ ม , 
ครอบครัว ตึงเครียด, ขาดงาน, เสี่ยงติดเชื้อเอดส, 
ผิดศีล, ........ 

เสี ย เพื่ อน , ไม ส นุก , เครียด , เบ่ือ  เซ็ ง , 
ซึมเศรา, ........ 

 

3. ข้ันตัดสินใจหยุดแอลกอฮอลหรือสารเสพติดอยางจริงจัง หรือข้ันเตรียมการเปลี่ยนแปลง 
(Determination or Preparation)   

 ในข้ันน้ีผูปวยมักประสบกับโทษภัยของแอลกอฮอลหรือสารเสพติดที่รุนแรง หรือตระหนักถึงปญหา

การใชแอลกอฮอลหรือสารเสพติด และตองการเลิกแอลกอฮอลและสารเสพติด ผูปวยมักคิดเปลี่ยนแปลง       

ในอนาคตอันใกลน้ี คือ ในชวง 1 เดือนตอจากน้ี 

 การตอบสนองที่เหมาะสมของผูบำบัด คือ การใหทางเลือกในการเลิกแอลกอฮอลและสารเสพติด 

(Menu) ไมควรมีหนทางเลือกมากจนสับสน หรือนอยเกินไปเหมือนถูกบังคับ ผูบำบัดควรเปดโอกาสใหผูปวย

เล ือ ก ได อ ย า งอ ิส ร ะ  (Freedom of choice) เน น ค ว า ม ร ับ ผ ิด ช อ บ ใน ก า ร เล ือ ก ข อ งผู ป วย เอ ง 

(Responsibility) และสงเสริมศักยภาพในการกระทำได (Self-efficacy) ของผูปวย  

4. ข้ันลงมือปฏิบัติ (Action) 

 ในข้ันน้ีผูปวยกำลังลงมือหยุดแอลกอฮอลและสารเสพติดแตยังไมสำเร็จ ระยะเวลามักอยูในชวง     

6 เดือนแรก ผู ป วยไดพยายามทำตามวิถีทางที ่ตนเองไดเลือกเพื ่อใหเลิกแอลกอฮอลและสารเสพติดได                 

ผูปวยอาจกระทำไดไมสม่ำเสมอในบางชวง 

 การตอบสนองที่เหมาะสมของผูบำบัด คือ การสงเสริมใหผูปวยกระทำตามวิธีการที่ตนเองเลือกได

อยางตอเน่ือง (Compliance or Adherence) ความเขาใจในวิธีการ ความชำนาญในการกระทำขจัดอุปสรรค

ที่อาจทำใหกระทำไดไมตอเน่ือง   

5. ข้ันกระทำตอเน่ือง (Maintenance) 

 ในข้ันน้ีผูปวยมักเลิกแอลกอฮอลหรือสารเสพติดมาไดประมาณ 6 เดือน อารมณ ความคิดคอนขาง

มั่นคง กระทำตามวิธกีารที่ตนเองเลือกไดอยางตอเน่ือง มีความมั่นใจวาตนเองเลิกแอลกอฮอลและสารเสพติดได 
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 การตอบสนองที่เหมาะสมของผูบำบัด คือ การปองกันการกลับไปใชแอลกอฮอลและสารเสพติดซ้ำ 
(Relapse prevention) การมีวิถีชีวิตที่สมดุล ชีวิตที่มีคุณคา การออกกำลังกาย การบริหารเวลา การผอน
คลายความเครียด การดูแลสุขภาพตนเอง อาหารที่เปนประโยชน การควบคุมสิ่งเราที่ทำใหอยากยา การหมั่นสังเกต
สัญญาณที่สื่อถึงการกลับไปติดซ้ำ เปนตน 

6. ข้ันกลับไปมีปญหาซ้ำ (Relapse) 
 ในขั้นนี้ผูปวยเริ่มตนจากการนำพาตัวเองเขาไปสูสถานการณที่ เสี่ ยง การปลอยใหตนเองมี                  

ความเปราะบางทางอารมณจิตใจ การไมสามารถจัดการกับอาการอยากยา การปลอยเนื้อปลอยตัว การไมดูแล
ตนเอง ความประมาทเลินเลอ การเผลอใจกลับไปใชแอลกอฮอลและสารเสพติดซ้ำ ปฏิกิริยาทางจิตใจที่ตามหลัง
จากการเผลอใจไปใช เชน รูสึกผิด ซ้ำเติมตนเอง ไม เคารพนับถือตนเอง ปฏิเสธความจริง เปนตน จนกระทั่ง
ควบคุมการใชไมได กลับไปมีปญหาติดแอลกอฮอลและสารเสพติดอีก 

 การตอบสนองที่เหมาะสมของผูบำบัด คือ การดึงผูปวยใหกลับไปสูหนทางแหงการหยุดแอลกอฮอล
และสารเสพติดใหเร็วที่สุด (Recovery process) การใหความหวังกำลังใจ (Hope) การประคับประคอง 
(Support) การให กำลั งใจ การยอมรับความออนแอของตนเอง การสารภาพผิด  มองสิ่ งที่ เกิ ดขึ้ น                        
อยางตรงไปตรงมา การสรุปบทเรียน การมุงมั่นในการเลิกแอลกอฮอลและสารเสพติดตอไป การสนับสนุน
ศักยภาพในตัวของผูปวยในการเลิกแอลกอฮอลและสารเสพติดวายังสามารถกระทำได (Self-efficacy) 

 
 

  การสัมภาษณเพื่อเสริมสรางแรงจูงใจ (Motivational Interviewing - MI) 
 

 Miller & Rollnick ไดพัฒนาเทคนิคการสัมภาษณเพื่อเสริมสรางแรงจูงใจขึ้นมาตั้งแตป 1991 โดยอาศัย
ทฤษฎี Stage of Change ของ Prochaska & DiClemente MI จัดไดวาเปนแนวทางการใหคำปรึกษาแบบยึด
ผูปวยเปนหลัก หรือ Client-centered counseling เพื่อมุงหวังใหผูปวยเกิดแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
กระบวนการเรียนรูที่เกิดขึ้นในผูปวยเปนไปในแนวทาง Self Perception Theory เราสามารถเขาใจความหมาย
ของ Self Perception Theory หรือ ทฤษฎีการรับรูตนเอง จากคำกลาวดังตอไปนี้ “As I hear myself talk, 
I learn what I believe” แปลไดใจความวา “เมื่อฉันไดยินสิ่งที่ฉันคุยกับตนเอง ฉันเรียนรูในสิ่งที่ฉันเชื่อ”   
 สิ ่ ง ที ่ผู บ ำ บ ัด อ ย า ก ใ ห ผู ป ว ย ก ล า ว อ อ ก ม า ใ น ก า ร ส น ท น า ต า ม แ น ว ท า ง  MI ค ือ                     
Self-Motivational Statement (SMS) หรือ ขอความท่ีจูงใจตนเอง โดยกระบวนการของ MI ผูบำบัดจะตั้ง
คำถามเพื่อเราใหผูปวยพูดขอความ SMS ยืนยันรับรองในขอความที่ดีงามและสะทอนความใหผูปวยรับทราบใน  
สิ่งที่ผูปวยพูดหรือคิด เมื่อเวลาการสนทนาผานไป SMS จากผูปวยจะออกมามากขึ้น ในขณะเดียวกันแรงจูงใจ
ในการเปลี่ยนแปลงก็มากขึ้นตาม ผูบำบัดจะใชการยืนยันรับรอง สะทอนความและการสรุปความเพื่อทำใหผูปวย
ไดยินไดรับทราบ SMS ของตนเองซ้ำๆ แรงจูงใจของผูปวยก็มากขึ้นตาม 
 ประเภทของ Self-Motivational Statement (SMS) แบงไดเปน 4 ประเภท ดังตอไปนี้ 

1. Problem Recognition เปน SMS ที่แสดงถึงการตระหนักในปญหา เชน   
 a. “ผมเพิ่งจะรูวาผมมีปญหามากกวาที่คิดไว ” 
 



การบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจผูใชยาและสารเสพติด
Motivational Enhancement Therapy Substance Use Disorder

การบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจผูใชยาและสารเสพติด
Motivational Enhancement Therapy Substance Use Disorder

5

2. Concern เปน SMS ที่แสดงถึงความกังวลกับปญหาการติดแอลกอฮอลและสารเสพติด เชน  
 a. “เหลือเชื่อ มันเปนไปไดไง”   
 b. “ผมกังวลกับมันจริงๆ” 
3. Intention to change เปน SMS ที่แสดงถึงความตั้งใจที่จะเลิกแอลกอฮอลและสารเสพติด เชน   
  a. “มันถึงเวลาแลวที่ตองหยุด”  
 b. “ผมตองทำอะไรซักอยาง” 
4. Optimism for change เปน SMS ที่แสดงถึงทัศนคติที่ดีตอการเลิกแอลกอฮอลและสารเสพติด 

เชน 
a. “ผมมั่นใจวาผมทำได”  

ในกระบวนการใหคำปรึกษา ผูบำบัดชวยใหผูปวยเสมือนหนึ่งคุยกับตนเอง โดยใชเทคนิคการ ให
คำปรึกษา เทคนิคที่ตองใชบอยครั้ง คือ OARS ไดแก การตั้งคำถามปลายเปด (Open-ended questioning) 
การชื่นชมยืนยันรับรอง (Affirmation) การฟงอยางตั้งใจและสะทอนความ (Reflective listening) การสรุปความ 
(Summarization) เปนตน เพื ่อทำใหผู ป วยได ย ินสิ ่งที ่ตนเองคิดและรู ส ึก  เทคนิค OARS มีรายละเอียด
ดังตอไปน้ี 
 Open-ended questioning 
 การถามคำถามปลายเปด เปนการกระตุนเราใหผูปวยคิด พูด และไดยินความคิดของตนเอง  ดังนั้น         
ผูบำบัดสามารถเสริมสรางแรงจูงใจของผูปวยได โดยการถามคำถามปลายเปดที่มีทิศทางเพื่อกระตุนเราใหผูปวย
คิดและพูดขอความที่จูงใจตนเอง กระบวนการเสริมสรางแรงจูงใจจึงมีลักษณะที่เรียกวา ถามเพื่อใหพูดขอความ 
ที่จูงใจตนเองออกมา บอกขอมูลอะไรบางอยางใหรับทราบ แลวถามเพื่อใหพูดขอความที่จูงใจตนเองออกมาอีก 
เรียกอยางยอวา ดึงออกมาและจัดเตรียมใหและดึงออกมา หรือ Elicit-Provide-Elicit (EPE) เรียกอยางงาย คือ 
ถาม บอก และถาม หรือ Ask Tell Ask (ATA)   

การถามคำถามปลายปด (Close-ended questioning) นอกจากกระตุนเราผูปวยคิดและพูดไดไมมาก
แลวยังทำใหแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลงตนเองแยลงอีกดวย เพราะผูปวยมักจะปฏิเสธในทันที เนื่องจาก
ผูปวยมักใชกลไกทางจิตแบบปฏิเสธความจริง (Denial) มองใหนอยกวาความเปนจริง (Minimization) และ      
การใหเหตุผล (Rationalization) คลายกับวาผูบำบัดไปกระตุนเราจิตใจดานที่ไมอยากเปลี่ยนแปลงของผูปวย เชน 
ถามผูปวยวา “ยาบาเปนปญหาหรือไม” ผูปวยมักตอบในทันทีวา “ไมไดติด ไมมีปญหา” การถามคำถาม
ปลายเปด มักลงทายดวย อยางไร เพราะอะไร เปนตน  ตัวอยางของคำถามปลายเปดใหดูในสวนของ 
Evocative questions ซึ่งอยูดานลาง 
 Affirmation 
 การชื่นชมยืนยันรับรอง เมื่อผูปวยแสดงออกถึงความคิดที่ดีงาม จุดแข็งของตนเอง ความพยายาม 
ศักยภาพในตน และความเชื่อมั่นในการเปลี่ยนแปลงตนเอง ผูบำบัดตอบสนองโดยใหการชื่นชมยืนยันรับรอง         
เพื่อเปนการเสริมแรงตอความคิดที่ดีงามซึ่งแสดงออกเปนขอความที่จูงใจตนเองของผูปวย ผูบำบัดควรแสดง      
การชื่นชมยืนยันรับรองอยางเฉพาะเจาะจงตอความคิดที่ดีงามที่ผูปวยแสดงออกมา และเนนวาสิ่งนั้นมาจาก           
ตัวผูปวยเอง  
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  ตัวอยาง : 
  ผูปวย : “ผมคิดวาผมทำใหแมลำบากมามากแลว การเลิกยาเสพติดของผมนาจะ 

ทำใหแมมีความสุขบาง” 
  ผูบำบัด : “ดีมากเลยที่คุณมคีวามกตัญูรูพระคุณของแม ผมขอเอาใจชวยใหคุณ 

ประสบความสำเร็จ” 
 Reflective listening 
 การฟงอยางตั้งใจและสะทอนความ เปนทักษะของการตั้งใจฟงและจับความหมายของขอความที่จูงใจ
ตนเองของผูปวย สิ่งที่ผูบำบัดไมควรกระทำเพราะเปนอุปสรรคตอการฟงอยางตั้งใจ  ไดแก 

 อยาชักชวน เทศนสั่งสอน สั่งการ เตือน หมายหัว หยาบคาย ทาทาย ใหความมั่นใจ 
 อยาเพิ่งรีบแนะนำ เห็นดวย หรือรีบใหคำมั่นสัญญา 
 อยาขึ้นเสียงสูงหรือเนนคำทายๆ เพราะประโยคที่ใชจะกลายเปนคำถามปลายปด 
 อยาตัดสินผิดถูก กลาวหา หรือประชดประชัน  
 อยาใชคำพูดประโยคเดิมๆ ซ้ำๆ เชน ฟงดู แบบวา คุณคิดวา เปนตน 
 อยาเปลี่ยนเรื่องเร็วเกินไป 
ทักษะการสะทอนที่ใชในการเสริมสรางแรงจูงใจ มี 2 แบบ คือ 
1. Simple reflection เปนการสะทอนแบบธรรมดา ผูบำบัดสะทอนตามขอความที่ ผูปวยกลาว           

ทำใหผูปวยรับทราบวาผูบำบัดรับฟงอยู กระตุนใหผูปวยคิดและพูดตอ และที่สำคัญผูปวยไดยินความคิดความเชือ่
ของตนเอง การสะทอนแบบธรรมดามี 3 แบบ คือ 

  a. Repeating เปนการสะทอนแบบทวนความ ผูบำบัดพูดซ้ำขอความที่ผูปวยกลาว  
 b. Rephrasing เปนการสะทอนวลี ผูบำบัดพูดซ้ำบางวลีในขอความที่ผูปวยกลาว 
  c. Paraphrasing เปนการสะทอนแบบถายทอดความ ผูบำบัดเปลี่ยนแปลงขอความที ่ ผูปวย

กลาวบางสวนแตยังคงความหมายเดิม     
ตัวอยาง : 

  ผูปวย : “ผมไมไดดื่มทุกวัน ผมตองทำงานหนักทั้งวัน ผมตองการพักผอนในชวง 
วันหยุด ผมจึงดื่มเบียร 6 ขวด” 

 ผูบำบัด : “คุณดื่มเบียร 6 ขวด” (Repeating)    
 ผูบำบัด : “เบียร 6 ขวด” (Rephrasing)  
 ผูบำบัด : “คุณดื่มหนักชวงวันหยุดเพื่อผอนคลาย” (Paraphrasing) 

2. Complex reflection เปนการสะทอนแบบซับซอน ผูบำบัดสะทอนขอความที่ผูปวยกลาวในลักษณะ
ตางๆ เพื่อชวยใหผูปวยเขาใจความหมายหรือความรูสึกที่แทจริง เห็นความขัดแยงในจิตใจของตนเอง หรือ
กระตุนใหผูปวยโตแยงไปสูทิศทางที่มีแรงจูงใจเพิ่มขึ้น การสะทอนแบบซับซอนมีดังตอไปนี ้
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 a. Client’s true meaning or Feeling reflection เปนการสะทอนความหมายหรือความรูสึก 
ที่แทของผูปวย   

ตัวอยาง : 
ผูปวย : “บางครั้งผมอาจจะเออเพราะสูบกัญชามากเกิน แตก็ไมรูวาแมจะมาหวง 

ผมมากมายทำไม ผมก็โตพอที่จะดูแลตัวเองไดแลว”  
ผูบำบัด : “คุณไมชอบใหแมมาทำกับคุณเหมือนคุณเปนเด็กๆ” (True meaning) 

 b. Double-sided reflection เปนการสะทอนสองดาน ผูบำบัดฟงผูปวยอยางตั้งใจ และ               
จับความหมายของขอความที่ขัดแยงกันของผูปวย ขณะที่ผูปวยพูดขอความที่เปนแรงตาน บางครั้งผูปวยก็พูด
ขอความที่จูงใจตนเองออกมาดวย ผูบำบัดสามารถใชการสะทอนสองดานเพื่อสะทอน ความลังเลใจหรือจิตใจสอง
ดานของผูปวย ทำใหผูปวยไดยินความคิดและความรูสึกที่ขัดแยงของตนเอง ทิศทางการพูดคุยอาจพลิกกลับไป  
สูดานขอความที่จูงใจตนเองเพิ่มมากขึ้น คำที่ใชเชื่อมขอความที่ขัดแยงกัน ไดแก ในขณะเดียวกัน เปนตน   

ตัวอยาง : 
ผูปวย : “บางครั้งผมอาจจะเออเพราะสูบกัญชามากเกิน แตก็ไมรูวาแมจะมาหวง 

ผมมากมายทำไม ผมก็โตพอที่จะดูแลตัวเองไดแลว” 
ผูบำบัด : “คุณไมชอบที่แมหวงมากเกิน ในขณะเดียวกันคุณก็เปนหวงอยูบางวา   

สมองคุณแยลงจากการสูบกัญชา” (Double-sided reflection) 
        ผูปวย : “ผมไปรักษามาก็หลายครั้ง ก็ยังเลิกไมได บางครั้งก็นึกทอ” 
        ผูบำบัด : “ความลมเหลวในการเลิกยาหลายครั้งทำใหคุณทอใจ แตในขณะเดียวกัน 

คุณก็ยังมีใจอยากเลิกอยู คุณจึงกลับมาพบหมอ” 
 c. Amplified reflection เปนการสะทอนแบบขยายความ ขอความที ่ผู บำบัดสะทอนออกไป

หนักกวาหรือมากกวาขอความทีผู่ปวยกลาวออกมา เมื่อความหมายที่สะทอนออกไปไมตรงกับความหมายที่ผูปวย
กลาว ผูปวยก็จะโตผูบำบัดไปในทิศทางตรงกันขาม ซึ่งจะเปนขอความที่จูงใจตนเอง 

ตัวอยาง : 
ผูปวย : “แมเปนหวงผมมากเกิน คอยจองจับผิดอยูเรื่อย” 
ผูบำบัด : “แมของคุณเปนคนที่นารำคาญและไรเหตุผล” (Amplified reflection) 

        ผูปวย : “ผมไมรูวาจะกินยาไปทำไม ไมเห็นชวยอะไรใหดีขึ้น” 
   ผูบำบัด : “คุณคิดวาอะไรก็ชวยคุณไมได” (Amplified reflection) 
    d. Minimizing reflection เปนการสะทอนแบบทำใหเบาลง ขอความที่ผูบำบัดสะทอนออกไปเบา

กวาหรือออนกวาขอความที่ผูปวยกลาวออกมา เมื่อความหมายที่สะทอนออกไปไมตรงกับความหมายที่ผูปวย
กลาว ผูปวยก็จะโตผูบำบัดไปในทิศทางตรงกันขาม ซึง่จะเปนขอความที่จูงใจตนเอง 

ตัวอยาง : 
ผูปวย : “ปจจุบันผมสูบแตกัญชา ไมเหมือนกอนที่เสพยาบา” 

      ผูบำบัด : “คุณดีกวาเมื่อกอน เพราะปจจุบันคุณเสพสิ่งที่ไมเปนอันตราย” (Minimizing  
reflection) 
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    ผูปวย : “เมื่อกอนเสพยาบาหนักกวานี้ เดี๋ยวนี้เสพแค 1 เม็ดตอสัปดาห คงไมเปน 
อะไรหรอก” 

    ผูบำบัด : “ยาบา 1 เม็ดตอสัปดาห ไมมีผลตอตอเปาหมายชีวิตของคุณ” (Minimizing  
reflection) 

    e. Metaphor เปนการสะทอนขอความโดยใชคำอุปมาอุปไมย ผูบำบัดควรใชคำอุปมาอุปไมยที่เหมาะสม
และสอดคลองกับขอความที่ผูปวยกลาว หากผูปวยไมคุนเคย ผูบำบัดก็อาจอธิบายความหมายใหผูปวยเขาใจได 
โดยทั่วไปคำอุปมาอุปไมยมักมีความหมายที่ดีและลึกซึ้งแฝงอยู ก็จะทำใหผูปวยเขาใจความคิดและความรูสึก          
ของตนเองไดอยางถองแทมากขึ้น 

ตัวอยาง:   
ผูปวย : “ชวงแรกของการเลิกยา มันเผลอหลุดไปไดงายจริงๆ ตองคอย 

ระมัดระวัง” 
        ผูบำบัด : “จริงครับ คลายกับการฝกขับจักรยานในชวงเริ่มตน” (Metaphor)  
        ผูปวย : “แมรูวาเหลาเปนสิ่งที่ไมดีนะหมอ แตผมก็ยังอยากจะดื่มมันอยู” 
        ผูบำบัด : “คลายกบัหนอนในกองอึ” (Metaphor)   
Summarization 

 การสรุปเนื้อหา ระหวางการสนทนากับผูปวย อาจมีเนื้อหาที่สำคัญมากมายเกิดขึ้น อาจทำใหผูปวยจำสิ่ง
ที่ตนเองพูดไดบางไมไดบาง ดังนั้น หากผูบำบัดมีการสรุปสิ่งที่ผูปวยคิดและพูดออกมาเปนระยะๆ โดยเฉพาะ
ขอความที่จูงใจตนเองซ่ึงผูปวยกลาวออกมา ก็จะทำใหผูปวยมีโอกาสไดยินขอความที่จูงใจตนเองซ้ำอีก และก็จะ
เปนการกระตุนใหผูปวยคิดและพูดขอความที่จูงใจตนเองไดเพิ่มมากขึ้น  คลายเปนการเสริมแรงตอความคิดที่ดี
งาม  

 

   กลยุทธที่ชวยใหผูปวยกลาวขอความจูงใจตนเอง 
   (Eliciting change talk or Self-Motivational Statements - SMS) 
 

 วิธีการของ MI เนนใหผูปวยพูดขอความที่จูงใจตนเอง หรือ Self-Motivational Statements จัดเปน
การสนทนาเพื่อการเปลี่ยนแปลง (Change talk) กลยุทธที่สำคัญในแนวทางของ MI มีดังตอไปน้ี 

1. Evocative Questions  
 เปนกลยุทธถามเพื่อกระตุนเราใหผูปวยพูด SMS ผูบำบัดควรมองวาผูปวยมีความลังเลใจอยูบางใน

การตัดสินใจวาจะเลิกแอลกอฮอลและสารเสพติดดีหรือไม แมวาผูปวยจะไมตระหนักในปญหาก็ตาม คือ           
สมมติวาผูปวยมีแรงจูงใจอยูในขั้นที่ 2 คือ ลังเลใจ ผูบำบัดควรถามผูปวยวา “คุณหวงกังวลกับเรื่องการดื่มหรือ
เสพสารเสพติดอยางไร” มากกวา “คุณหวงกังวลกับเรื่องการดื่มแอลกอฮอลหรือเสพสารเสพติดหรือไม”            
การถาม ก็เพื่อกระตุนเราใหผูปวยพูด SMS คำถามที่กระตุนเรา SMS ชนิดตางๆ มีดังตอไปน้ี 
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a. คำถามที่กระตุนเรา SMS ที่แสดงถึงการตระหนักในปญหา (Problem recognition) เชน   

 • “อะไรที่ทำใหคิดวาการดื่มแอลกอฮอลหรือใชสารเสพติดเปนปญหา” 

      • “การใชแอลกอฮอลหรือสารเสพติดมีผลกระทบตอคุณหรือคนรอบขางอยางไรบาง” 

        • “มันเปนอุปสรรคตอเปาหมายในชีวิตของคุณอยางไรบาง” 

        • “คนอื่นพูดถึงเรื่องน้ีอยางไรบาง” 

 b. คำถามที่กระตุนเรา SMS ที่แสดงถึงความกังวลกับปญหาการติดแอลกอฮอลหรือสารเสพติด 

(Concern) เชน 

        • “คุณเปนหวงกังวลในเรื่องการดื่มหรือการใชสารเสพติดของตนเองอยางไรบาง” 

        • “อะไรที่ทำใหครอบครัวของคุณเปนหวง” 

        • “คุณคิดวามันจะเปนอยางไรบางหากคุณยังคงดื่มแอลกอฮอลหรือเสพสารเสพติดตอไป” 

 c. คำถามที่กระตุนเรา SMS ที่แสดงถึงความตั้งใจที่จะเลิกแอลกอฮอลหรือสารเสพติด (Intention 

to change) เชน 

     • “อะไรที่ทำใหคุณอยากเลิกสารเสพติด” 

    • “สมมติวาคุณเลิกมันไดสำเร็จ ชีวิตมันจะดีข้ึนอยางไรบาง” 

     • “อะไรเปนขอดีของการเลิกสารเสพติด” 

 d. คำถามที่กระตุนเรา SMS ที่แสดงถึงทัศนคติที่ดีตอการเลิกแอลกอฮอลหรือสารเสพติด 

(Optimism for change) เชน 

     • “อะไรที่ทำใหคณุคิดวาคณุจะเลิกแอลกอฮอลหรือสารเสพติดไดสำเร็จ” 

     • “อะไรที่ทำใหคุณมีความเชื่อมั่น” 

     • “อะไรที่เปนตัวชวย หากคุณคิดจะเลิกแอลกอฮอลและสารเสพติด” 

2. Exploring Pros and Cons 

 เปนกลยุทธตรวจสอบเหตุผลทั้งสองดาน ขอสำคัญคือ การเปดโอกาสไดตรวจสอบขอดีขอเสีย 

ของการดื่มแอลกอฮอลหรือเสพสารเสพติดและการเลิกแอลกอฮอลหรือสารเสพติด ทาทีของผูบำบัด ไมอคติ 

ครอบงำ หรือชักจูงใจเกินเหตุ โดยปกติผูบำบัดมักเนนแตขอดีของการเลิกแอลกอฮอลหรือสารเสพติดและขอเสีย

ของการดื่มแอลกอฮอลหรือเสพสารเสพติด ผูบำบัดควรเปดโอกาสใหผูปวยไดตรวจสอบทุกๆ ดาน เพราะผูปวย

จะไดไตรตรองอยางรอบดาน จนกระทั่งตัดสินใจเอง ทำใหแรงจูงใจมั่นคงกวาการชักจูงจากผูบำบัดถายเดียว  

รวมเปน 4 ดาน ดังตัวอยางตารางขางบน คือ  

 a. ขอดีของการดื่มแอลกอฮอลหรือเสพสารเสพติด 

b. ขอเสียของการดื่มแอลกอฮอลหรือเสพสารเสพติด 

c. ขอดีของการเลิกแอลกอฮอลหรือสารเสพติด 

d. ขอเสียของการเลิกแอลกอฮอลหรือสารเสพติด 
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3. Elaboration 
 เปนกลยุทธการถามเพื่อใหไดรายละเอียดมากๆ  เมื่อผูปวยมีโอกาสพูดไดมาก ผูปวยจะพูด               

SMS  มากขึ้น ผูบำบัดก็ทำหนาที่ตั้งคำถาม สะทอน และสรุป ทำใหผูปวยมีโอกาสไดคิด ไดฟงขอความจูงใจ            
ของตนเองมากขึ้นเรื่อยๆ แรงจูงใจก็จะมีมากขึ้นตาม 

4. Imagining 
 เปนกลยุทธจินตนาการสมมติ โดยผูบำบัดถามถึงสิ่งที่เลวรายที่สุดที่คาดวาจะเกิดขึ้น  หากไมเลิก

แอลกอฮอลหรือสารเสพติด แลวจินตนาการสมมติวาตนเองอยูในสภาวะนั้นจะเปนอยางไร ก็จะถูกเรา              
ให        เกิดความกังวลใจ ความกังวลใจจะทำใหเกิดแรงจูงใจที่อยากจะเปลี่ยนแปลงแกไข 

5. Looking Forward 
 เปนกลยุทธคาดการณ ในอนาคต โดยผูบำบัดถามถึงความคาดหวังในอนาคต  อาจถามวา           

“อะไรจะดีขึ้น หากเลิกแอลกอฮอลหรือสารเสพติด” “สุขภาพจะเปลี่ยนไปอยางไร หากไมเลิกแอลกอฮอล
และสารเสพติด”  

6. Looking Back 
 เปนกลยุทธมองยอนกลับไปสูอดีต โดยเปรียบเทียบชวงอดีตกอนที่จะดื่มแอลกอฮอลหรือ                  

เสพสารเสพติดกับปจจุบันที่ดื่มแอลกอฮอลหรือเสพสารเสพติดวามีอะไรแตกตางกันบาง เชน ผูบำบัดอาจจะ 
ถามวา “แอลกอฮอลหรือสารเสพติดทำใหสุขภาพเปลี่ยนแปลงไปจากชวงกอนหนาที่จะดื่มแอลกอฮอลหรือ         
เสพสารเสพติดอยางไรบาง” เปนตน   

7. Exploring Goals 
 เปนกลยุทธสำรวจเปาหมายในชีวิต ผูบำบัดอาจถามผูปวยวา อะไรคือสิ่งที่สำคัญมากที่สุด ในชีวิต 

อะไรคือเปาหมายในชีวิต อะไรที่เขาเปนหวงเปนใย อะไรที่เปนสิ่งมีคาในชีวิต ความเจ็บปวยเปนอุปสรรคใน 
การบรรลุเปาหมายในชีวิตอยางไร เมื่อผูปวยไดพูดถึงเปาหมายในชีวิต หรือสิ่งที่มีคาในชีวิต พรอมกับการเห็น
ความเจ็บปวยในปจจุบัน ผูปวยก็จะมีแรงจูงใจในการแกไขความเจ็บปวยในปจจุบันเพื่อบรรลุเปาหมายในชีวิต 

8. Readiness Ruler 
 เปนกลยุทธไมบรรทัดแหงความพรอม ผูบำบัดลองใหผูปวยใหคะแนนความสำคัญ ความมั่นใจ หรือ

ความพรอมในการเปลี่ยนแปลงตนเอง ชวงคะแนนมีตั้งแต 0-10 เมื่อผูปวยใหคะแนนแกตนเองแลว ผูบำบัด   
ถามผูปวยวาทำไมผูปวยไมใหคะแนนที่ต่ำกวา? เชน ผูปวยใหคะแนนความพรอมในการเปลี่ยนแปลงเทากับ 6   
ผูบำบัดก็ถามวาทำไมผูปวยถึงไมใหคะแนนเทากับ 5 หรือตัวเลขที่ต่ำกวา? เปนตน เหตุผลที่ผูปวยใหตามมาก็
จะเปนเหตุผลที่ดีใหผูปวยเปลี่ยนแปลงก็ คือขอความที่จูงใจตนเอง (SMS) นั่นเอง 

9. Paradoxical Challenge 
 เปนกลยุทธขัดเพื่อใหแยง โดยผูบำบัดใชเหตุผลของจิตใจดานที่ไมอยากรักษาอยางตอเนื่อง        

เพื่อกระตุนใหผูปวยโตแยงหรือกระตุนจิตใจดานที่อยากรักษาอยางตอเน่ือง เชน 
   a. “ดูแลวคุณยังเสียดายความสุขที่เกิดจากการดื่มแอลกอฮอลหรือเสพสารเสพติดอยูมาก คงจะเลิก

มันไดยาก” 
    b. “สำหรับคุณ การเมาดูจะเปนเรื่องสำคัญกวาสุขภาพ ดูทาคุณคงจะเลิกมันไดยาก” 
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  การจัดการกับแรงตาน (Resistance Handling) 
 

 การเปลี่ยนแปลงของแรงจูงใจของผูปวยจากขั้นไมสนใจใสใจหรือขั้นลังเลใจตอการเลิกยาเสพติดไปสูขั้น
ตัดสินใจเปลี่ยนแปลงตนเอง ผูปวยมักมีแรงตาน (Resistance) ตอการเปลี่ยนแปลงของแรงจูงใจ ภาษาที่สื่อถึง        
แรงตานในการเปลี่ยนแปลงของแรงจูงใจเปนภาษาที่ตรงขามกับขอความที่จูงใจตนเอง ไดแก ขอความที่สื่อ ถึง
ขอดีของการเสพยา ขอเสียของการเลิกยา ไมคิดตั้งใจที่จะเปลี่ยนแปลง มองการเปลี่ยนแปลงไปในทางที่ลบ          
เปนตน   

ผูบำบัดควรระลึกวาแรงตานเปนเรื่องปกติของการเปลี่ยนแปลงของแรงจูงใจ การที่ผูปวยแสดงถึง          
แรงตานอยูตลอดการสนทนา เปนเครื่องเตือนใหผูบำบัดทบทวนกลยุทธที่ใชในการจูงใจผูปวยวาไมไดผล ผูบำบัด
สมควรเปลี่ยนไปใชกลยุทธอื่นๆ การเผชิญหนา (Confrontation) ไมเพียงแตทำใหแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลง
ตนเองไมเพิ่มขึ้น แตกลับทำใหแรงตานเพิ่มมากขึ้น กลยุทธในการจัดการกับแรงตานตามแนวทางการเสริมสราง
แรงจูงใจ มีดังตอไปน้ี 

1. Reflective listening 
 เปนกลยุทธการฟงอยางตั้งใจและสะทอนความ ผูปวยจะไดยินความคิดความรูสึกของตนเองจาก         

การสะทอนของผูบำบัด ประเภทของการสะทอนความมีดังตอไปนี้ 
a. Simple reflection เปนการสะทอนแบบธรรมดา อาจเปนการทวนความ (Repeating) โดยการพูด

ซ้ำตามขอความที่ผูปวยพูด การทวนวลี (Rephrasing) โดยการพูดซ้ำบางสวนหรือวลีของขอความที่ผูปวยพูด          
การถายทอดความ (Paraphrasing) โดยการเปลี่ยนแปลงขอความบางสวนแตยังคงความหมายเดิมของขอความ       
ที่ผูปวยพูด ผูบำบัดสะทอนความไปเรื่อยๆ จนกระทั่งผูปวยเริ่มพูดขอความท่ีจูงใจตนเองออกมา ทิศทางการ
พูดคุยก็เริ่มเปลี่ยนไปสูแรงจูงใจที่เพิ่มมากขึ้น กลยุทธนี้คลายกับการเตนรำตามการนำของผูปวยไปเรื่อย         
เมื่อผูปวยหยุด ผูบำบัดก็เปนฝายนำการเตนรำบางในที่สุด 

b. Double-sided reflection เปนการสะทอนสองดาน (ดังรายละเอียดดานบน) 
c. Amplified reflection เปนการสะทอนแบบขยายความ (ดังรายละเอียด ดานบน) 
d. Minimizing reflection เปนการสะทอนแบบทำใหเบาลง (ดังรายละเอียดดานบน)  

2. Shifting focus 
 เป นกลยุทธ เปลี่ ยนจุ ด เน น  หรืออาจเปลี่ ยนหั วขอสนทนาไป เลย  หากพบว ายิ่ งพู ดคุ ย                        

ผูปวยยิ่งแสดงออกถึงแรงตานมากยิ่งข้ึน   
ตัวอยาง :   
ผูปวย : “ผมไมอยากอยูโรงพยาบาลแลว เพื่อนๆเอาแตคุยเรื่องยาเสพติด ไมรูวา 

              จะมาอยูที่นี่กันทำไม” 
ผูบำบัด : “ตางคนตางจิตตางใจ เราไมสามารถเปลี่ยนแปลงคนอื่นได สิ่งที่เราเปลี่ยน 

              ไดคือตัวเรา หากเราคิดที่จะเปลี่ยนแปลง จุดสำคัญ คือ เราจะเริ่มตนอยางไรดี” 
(Shifting focus) 
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3. Responsibility or Personal choice 
 เปนกลยุทธเนนความรับผิดชอบในตน หรือทางเลือกของตนเอง เนนกับผูปวยวาไมมีอะไรมาบังคับ

ใจหรือกระทำการเปลี่ยนแปลงแทนตัวเขาเองได สิ่งที่ผูบำบัดทำได คือ การใหขอมูลขอเท็จจริงเพื่อชวย
ใหผูปวยพิจารณาไดดีขึ้น การเนนย้ำแบบนี้ทำใหผูปวยลดแรงตานลง   

ตัวอยาง :   
ผูปวย : “ผมไมอยากเลิกแลว ไมอยากกินยา ไมอยากมากลุมแลว ผมอยากเสพเปนครั้งคราว     

   เพื่อชวยคลายเครียด” 
ผูบำบัด : “ที่สุดแลว ไมมีใครจะมาตัดสินใจหรือกระทำการเปลี่ยนแปลงตนเองแทน 

เราไดทั้ งหมดขึ้นอยูกับตัวเราเองทั้งหมด หมอไดแตสนับสนุนใหคุณ ประสบ
ความสำเร็จในสิ่งที่คุณอยากเปนอยากมี” (Responsibility or Personal choice) 

4. Reframing  
 เปนกลยุทธการปรับมุมมองความคิด โดยการที่ผูบำบัดยอมรับสิ่งที่เปนจริงในมุมมองความคิดข        

องผูปวยกอน (Validation) แลวชี้ใหเห็นมุมมองที่แตกตางเพื่อเสนอใหผูปวยพิจารณา เมื่อผูบำบัดยอมรับความ
คิดเห็นผูปวยกอน  ก็จะทำใหผูปวยมีแนวโนมรับฟงมุมมองที่แตกตางเชนกัน ผูบำบัดมักใชคำเชื่อมประโยคที่วา        
ใช..............แต...............  (yes……..but………) 

ตัวอยาง : 
ผูปวย : “ผมดื่มเหลาเพื่อชวยใหนอนหลับ ถาไมดื่มก็นอนไมหลับ” 
ผูบำบัด : “เหลาก็มีสวนชวยใหนอนหลับ เพราะเปนยากลอมประสาท แตตอมา    

   สมองก็ดื้อตอเหลา ก็ทำใหนอนไมหลับในที่สุด ทำใหตองเพิ่มปริมาณขึ้นไปเรื่อยๆ”     
   (Reframing) 

ผูปวย : “จนและเครียด ก็เลยดื่มเหลาเสพยา” 
ผูบำบัด : “จริงอยางที่คุณวา ความจนและความเครียดทำใหคนเราใชยาเสพติดเพื่อ 

    บรรเทาทุกข แตตอมาสมองของเราก็ดื้อตอยาเสพติด ทำใหตองเพิ่ม 
    ปริมาณขึน้เรื่อยๆ คาใชจายก็เพิ่มขึ้น ทำงานไดนอยลง ครอบครัวมี 
    ปญหา สงผลใหจนลงมาก เกิดเปนความเครียดในที่สุด” (Reframing) 

5. Paradoxical challenge รายละเอียดอานในกลยุทธที่ชวยใหผูปวยกลาวขอความจูงใจตนเอง 
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  การบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจ (Motivational Enhancement Therapy - MET) 
 

เทคนิคที่สำคัญในการบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจ หรือ Motivational Enhancement Therapy 
(MET) สรุปไดดังนี้ คือ DARES 

Express empathy ผูบำบัดแสดงความเห็นอกเห็นใจและใหเกียรติผูปวย โดยใหผูปวยเลือกอยางอิสระ 
และกำหนดทิศทางเปาหมายของตัวเอง ผูบำบัดทำหนาที่เปนผูฟงที่ดี สะทอนความคิดและความรูสึกของผูปวย 
เนนความรับผิดชอบของผูปวยเองในการเปลี่ยนแปลงตนเอง ผูอื่นไมสามารถบังคับหรือกระทำแทนได ผูบำบัด        
มีหนาที่เพียงใหขอมูลที่ดีและถูกตอง 

Develop discrepancy ผูบำบัดทำใหผูปวยเห็นความแตกตางระหวางสถานภาพในปจจุบันกับเปาหมาย
ที่อยากเปน โดยอาจพูดคุยถึงเปาหมายชีวิตหรือคุณคาในชีวิตของผูปวย และการพูดคุยถึงผลลัพธที่อาจเกิด
ตามหลังการดื่มและเสพสาร ก็จะกระตุนใหผูปวยเกิดภาวะวิกฤต และทำใหเกิดแรงจูงใจที่จะเปลี่ยนแปลง    
ผูปวยก็อาจอยากพูดคุยถึงหนทางในการเปลี่ยนแปลงตนเอง 

Avoid argumentation ผูบำบัดหลีกเลี่ ยงการโตแยงกับผูป วย  ในระหวางชั่ วโมงการบำบัด            
หากผูปวยเกิดความรูสึกไมแนใจสับสน ผูปวยอาจใชกลไกทางจิตเดิมๆเพื่อทำใหตนเองรูสึกดีขึ้น ไดแก          
การปฏิเสธความจริง การโทษสิ่งอื่น การหาเหตุผลเขาขางตนเอง การมองใหนอยกวาความเปนจริง เปนตน           
การเผชิญหนามักกระตุนใหผูปวยใชกลไกทางจิตดังกลาวเพื่อตอตาน ซึ่งทำใหเปนอุปสรรคตอการเปลี่ยนแปลง
โดยไมจำเปน ผูบำบัดไมจำเปนที่จะตองยืนยันความถูกตองหรือชักชวนโดยที่พยายามโตเถียงเอาชนะผูปวย           
แตผูบำบัดควรพยายามหาวิธีอื่นๆที่จะชวยเหลือใหผูรับการบำบัดเห็นผลลัพธและโทษที่เกิดขึ้นตามหลังการดื่ม
และเสพสาร ในขณะเดียวกันไดเห็นผลดีจากการเลิกดื่มและเสพสาร 

Roll with resistance ผูบำบัดตะลอมหมุนไปกับแรงตาน เมื่อผูปวยมีความรูสึกตอตาน ผูบำบัด           
ไมควรปลอยใหความรูสึกตอตานนั้นดำเนินตอ แตควรจะตะลอมหมุนไปกับความรูสึกตอตานนั้นโดยมีเปาหมาย 
ที่จะปรับเปลี่ยนการรับรูของผูรับการบำบัด ผูบำบัดอาจจะเสนอแนวทางใหมในการคิดเกี่ยวกับปญหา แตไมใช
เปนการบังคับใหเชื่อหรือปฏิบัติตาม การสรุปเนื้อหาตางๆควรมาจากคำพูดของผูปวยเอง 
 Support self-efficacy ผูบำบัดสงเสริมศักยภาพที่มีอยูในตัวของผูปวย โดยปกติผูปวยจะยังไมทำ 
การเปลี่ยนแปลง จนกวาจะรูสึกวามีความหวังที่จะทำมันไดสำเร็จ ความรูสึกวาตัวเองมีศักยภาพเปนสิ่งที่สำคัญ 
ที่จะทำใหเกิดการตัดสินใจเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ผูบำบัดชี้ใหเห็นวา การเปลี่ยนแปลงเปนสิ่งที่เปนไปได        
โดยทำใหผูปวยมีความหวังและมองโลกในดานบวก นอกจากนี้ยังขึ้นอยูกับความเชื่อสวนตัวดั้งเดิมของผูปวยเอง
วาเขาสามารถเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการดื่มและเสพสารของตนเองได   
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  การบำบัดอยางยอ (Brief Intervention - BI) 
 

การบำบัดอยางยอ หรือ Brief Intervention (BI) ผูบำบัดใชเวลาในการพูดคุยกับผูปวยอยางสั้นๆ
ระยะเวลาเพียง 5-15 นาที เพื่อเสริมสรางแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลงตนเอง องคการอนามัยโลกไดพัฒนาการ
บำบัดอยางยอในการเสริมสรางแรงจูงใจเพื่อปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการดื่มแอลกอฮอลในกลุมผูที่ดื่มหนักอยาง
เปนอันตราย หรือ Hazardous drinking เพื่อสงเสริมใหลดละเลิกการดื่มแอลกอฮอล นับไดวาเปนวิธีการ 
ที่ชวยปองกันการเสพติดแอลกอฮอล โดยมีเทคนิคที่สำคัญ คือ FRAMES ซึ่งสามารถกระทำไดโดยบุคลากรทั่วไป
ที่ไมไดมีความชำนาญในทักษะการใหคำปรึกษา 

Feed back ใหขอมูลสะทอนกลับถึงความรุนแรงของปญหาติดแอลกอฮอลหรือสารเสพติดที่ประสบอยู 
ไดแก ประวัติ การตรวจรางกาย ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ มาสะทอนถึงความรุนแรงของโรค การอธิบาย
วิธีการแปลผลการตรวจ สำหรับกรณีของแอลกอฮอล การตรวจทางหองปฏิบัติการที่สัมพันธกับความรุนแรงของ
การติดแอลกอฮอล ไดแก SGOT/SGPT, GGT, Bilirubin, MCV เปนตน 

Responsibility เนนถึงความรับผิดชอบของผูปวยเองในการตัดสินใจวาจะเลิกแอลกอฮอลและสารเสพ
ติดหรือไม ผูบำบัดไมสามารถบังคับ เปนสิทธิของผูปวยอยางเต็มที่ ผูบำบัดมีหนาที่เพียงแนะนำสิ ่งที ่ด ีๆ            
ให Advice หมายถึง คำแนะนำที่เปนประโยชน และจำเปนตอการตัดสินใจ เชน แอลกอฮอลและสารเสพติด       
มีผลตอสุขภาพอยางไรบาง ในกรณีที่ เสพติดแลว (Substance dependence) การหยุด โดย เด็ดขาด 
(Abstinence) มีโอกาสประสบความสำ เร ็จ ในการ เล ิก แอลกอฮอลและสารเสพติดมากกวาค อยๆ                
ลดปร ิมาณลง (Moderation) หากเล ือกหนทางการค อยๆ  ลดปร ิม าณ ลง ก ็ค วรม ีก าร เฝ าต ิดต าม 
(Monitoring) ปริมาณที่ใชหรือเสพวาลดลงจริงหรือไม (Moderation) เชน การบันทึกปริมาณแอลกอฮอล
หรือสารเสพติดที่ใชในแตละวัน เปนตน   

Menu ทางเลือกในการปฏิบัติ ไมควรมีมากเกินไป หรือนอยจนเกินไป ไดแก การเลิกดวย วิธ ี               
การหักดิบ การมีกิจกรรมทดแทนตางๆ การเขากลุมชวยเหลือตนเอง (Self-help group) การปฏิบัติธรรม 
การเขารับการรักษาดวยวิธีบำบัดตางๆ ทางการแพทย เปนตน 

Empathy ความเห็นอกเห็นใจ เขาใจในตัวผูปวย วาการติดแอลกอฮอลและสารเสพติดเปนโรค               
ไมใชนิสัยไมดี ยอมรับที่ผูปวยอาจจะยังไมตระหนักกับปญหาการติดแอลกอฮอลและสารเสพติดเพราะยังไมมี
อาการถอนจากแอลกอฮอลหรือสารเสพติด หรือยังมองไมเห็นขอเสียจากการเสพ เขาใจวาโดยแทจริงผูปวยรูสึก
วาการดื่มแอลกอฮอลหรือเสพสารเสพติดมีขอดีอยูมาก หรืออาจเสียดายความสุขที่เกิดจากแอลกอฮอลและ            
สารเสพติด  

Self efficacy สงเสริมศักยภาพเดิมที่มีอยูในตัวผูปวย และใหผูปวยเกิดความมั่นใจวาสามารถเลิก
แอลกอฮอลและสารเสพติดได ใหความหวังและกำลังใจ     
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การบำบัดอยางยอ หรือ Brief Intervention (BI) ที่ใชในการเสริมสรางแรงจูงใจสำหรับผูสูบบุหรี่ใหเลิก
บุหรี่ คือ เทคนิค 5A และ 5R โดยเทคนิค 5A ใชในการเขาถึงและชวยเหลือผูสูบบุหรี่ทั่วไป สวนเทคนิค 5R              
ใชสำหรับผูสูบบุหรี่ที่ไมมีแรงจูงใจ เทคนิค 5A มีรายละเอียดดังตอไปน้ี 

 Ask เปนการถามเรื่องการสูบบุหรี่ บุคลากรควรจะถามผูปวยทุกคนเกี่ยวกับประวัติการสูบบุหรี่         
ควรจะบันทึกประวัติการสูบบุหรี่ลงในประวัติผูปวย แจกแจงสถานภาพของการสูบบุหรี่ของผูปวยเปน 1) สูบบุหรี่ 
2) เลิกแลว 3) ไมเคยสูบ และอาจทำสัญลักษณติดไวที่แฟมประวัติผูปวยเพื่อใหบุคลากรทางการแพทย             
ทุกทานทราบ 
 Advise บ ุคลากรควรให ข อม ูล เกี ่ย วก ับผล เส ียของการส ูบบ ุหรี ่ (Health risk of tobacco 
smoking) และประโยชนของการเล ิกสูบบุหรี ่ (Health benefit of tobacco cessation) พรอมเสนอ           
ความชวยเหลือในการเลิกบุหรี่ทุกครั้งที่มีโอกาส บุคลากรควรแนะนำผูปวยเกี่ยวกับวิธีการเลิกบุหรี่ที่เหมาะสม  
กับผูปวย ในการประสบผลสำเร็จในการเลิกบุหรี่ ผูปวยตองมีความอยากเลิกบุหรี่ดวยตนเอง  ดังนั้น ไมควรมี          
การบังคับใหเลิกสูบบุหรี่   

Assess เปนการประเมินวาผูปวยมีความพรอมที่จะเลิกสูบบุหรี่หรือไม และจะสามารถเลิกบุหรี่ไดดวย
วิธีใด อาจพิจารณาจากประวัติการพยายามเลิกบุหรี่ในอดีต ปริมาณบุหรี่ที่สูบในปจจุบัน ระดับความรุนแรง          
ของการติดนิโคติน แรงจูงใจในการเลิกบุหรี่ นิสัยการสูบบุหรี่ เปนตน 

Assist เปนการชวยเหลือใหผูปวยสามารถเลิกบุหรี่ไดสำเร็จ โดยบุคลากรอธิบายถึงข้ันตอนการเลิกบุหรี่ 
การบำบัดประกอบดวยการใหคำปรึกษา จิตสังคมบำบัด และการบำบัดทางยา หลังจากที่ไดตกลงกับผูปวย           
ถึงแนวทางการเลิกบุหรี่ ก็ควรจะมีการกำหนดวันเริ่มตนหยุดสูบบุหรี่ (Quit date) ภายในเวลา 1-2 สัปดาห
หลังจากตกลงใจเลิกบุหรี่เพื่อเตรียมตัว โดยบุคลากรสามารถแนะนำถึงแนวทางการปฏิบัติตัวในชวงกอนเลิกและ
ในวันที่เลิกบุหรี่ 

Arrange เปนการจัดเตรียมเพื่อการติดตามผลและชวยเหลือ ควรจัดใหมีการติดตามผลหลังจาก
วันหยุดสูบบุหรี่ เชน ภายในสัปดาหแรก เนื่องจากการอดบุหรี่จะมีอาการถอนรุนแรงในชวง 3-7 วันแรก สิ่งที่ควร
ทำในการติดตามผล ไดแก แสดงความยินดีกับความสำเร็จ หากผูปวยกลับไปสูบอีก ใหการจูงใจใหม ทบทวน
สถานการณ  และกำหนดวันหยุดสูบบุหรี่ อีกครั้ง ย้ำเตือนผูปวยวา การพลั ้ง เผลอ  (Slip or Lapse)            
เปนบทเรียน วิเคราะหปญหาและความพลั้งเผลอ เตรียมการรับมือลวงหนากับสิ่งทาทาย พิจารณาสงตอ
ผูปวยไปสูยังโปรแกรมการบำบัดที่เขมขน     

ในกรณีที่ผูสูบบุหรี่ไมมีแรงจูงใจ คือ แรงจูงใจอยูในข้ันที่ 1 คือ ขั้นไมสนใจใสใจ (Pre-contemplation) 
หรือขั้นที่ 2 คือ ขั้นลังเลใจ (Contemplation) ผูบำบัดสามารถใชเทคนิค 5R ในการเสริมสรางแรงจูงใจ 

Relevance เปนการชวยใหผูปวยตรวจสอบถึงเหตุผลจูงใจในการเลิกบุหรี่ที่มีความสอดคลองกับผูปวย             
แตละราย โดยเฉพาะความสอดคลองในแงความเส่ียงตอสุขภาพ โรคที่ประสบอยู ผลกระทบและความม่ันคง             
ของครอบครัว และตรวจสอบประสบการณในการเลิกบุหรี่ อุปสรรคที่ทำใหไมประสบความสำเร็จ 

Risk เปนการชวยใหผูปวยตรวจสอบถึงขอเสียของการสูบบุหรี่ บุคลากรควรเนนสิ่งที่เปนผลกระทบ
ทางลบโดยตรงตอผูปวย   
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Reward เปนการชวยใหผูปวยตรวจสอบขอดีของการเลิกบุหรี่ บุคลากรควรเนนขอดีที่ สอดคลอง
กับผูปวยโดยตรง   

Roadblock เปนการชวยใหผูปวยตรวจสอบอุปสรรคในการเลิกบุหรี่ และนำเสนอความชวยเหลือ
ตางๆทั้งการบำบัดทางยาและทักษะในการแกปญหาที่ชวยใหผูปวยกาวขามอุปสรรค   

Repetition บุคลากรควรกระทำการจูงใจทุกครั้งที่พบกับผูปวย บุคลากรควรใหกำลังใจผูปวยที่ยัง
เลิกไมสำเร็จวา ผูเลิกบุหรี่ไดสำเร็จสวนใหญมักเคยพยายามเลิกมาหลายครั้งกอนที่จะประสบความสำเร็จในที่สุด   
 

  ระยะของการบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจ  
  (Phase of Motivational Enhancement Therapy)  
   

ระยะที่ 1 (Phase 1) 
เปนการสนทนาเพื่อชวยใหผูปวยตระหนักในปญหา ลดความลังเลใจ และเสริมศักยภาพในตน เรียกได

วาเปนการสนทนาเพื่อการเปลี่ยนแปลง (Change talk) ในทางปฏิบัติ ผูบำบัดสามารถเริ่มตน โดยการใหสุข
ศึกษาและขอมูลสะทอนกลับ (Health education & Feed back) เพื่อใหขอมูลสะทอนกลับถึงความรุนแรง
ของการดื่มแอลกอฮอลหรือเสพสารเสพติดวาถึงขั้นเสพติดหรือไม มีผลตอสุขภาพรางกาย จิตใจ สังคมอยางไร 
รุนแรงแคไหน ผูบำบัดสรุปขอมูลที่ไดจากการประเมินผูปวย เชน แบบฟอรมการซักประวัติ Self report การตรวจ
รางกาย ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ เปนตน บทบาทของผูบำบัดในขั้นนี้ คือ อธิบายใหเขาใจวิธีการตรวจ 
วิธีการแปลผล ผลการตรวจอยางไรจึงสะทอนวารุนแรง ทาทีของผูบำบัดที่ควรเปน ไดแก สรางความสัมพันธอันดี
กับผูปวย พยายามเขาใจมุมมองและจุดยืนของผูปวย มีความเปนกลาง เนนขอเท็จจริง ไมชักจูงหรือครอบงำ           
ไมขมขูใหกลัว แตกระตุนใหผูปวยถามเพื่อตรวจสอบความเขาใจ การเทียบเคียงขอมูลที่ผูบำบัดใหกับกรณีของ
ผูปวยเอง ทักษะที่ผู บำบัดตองใชมาก คือ OARS กลยุทธตางๆที่ชวยใหผูปวยกลาวขอความจูงใจตนเอง 
(Eliciting SMS)  และกลยุทธที ่จัดการกับแรงตาน (Resistance handling) แนวทางปฏิบัติที่สำคัญในระยะ       
ที่ 1 นี้  ไดแก 

a. แจงขอมูลที่ไดจากการประเมิน ผลการประเมิน อธิบายวิธีการแปลผล 
b. การแปลผลขอมูลที่ไดจากการประเมินผูปวย เพื่อสะทอนถึงความรุนแรงของปญหา 
c. เปดโอกาสใหผูปวยไดซักถามสิ่งที่ยังสงสัยเกี่ยวกับผลการตรวจ วิธีการตรวจ วิธีการแปลผล                  

ระดับความรุนแรงของปญหา หรือใหโอกาสผูปวยแสดงความคิดเห็นตอขอมูลดังกลาว และผูบำบัดอธิบายชี้แจง
เพื่อใหผูปวยเขาใจไดอยางถูกตอง หรือผูบำบัดเปนผูซักถามผูปวยเพื่อตรวจสอบความเขาใจ 

d. ผูบำบัดใชเทคนิคการตั้งคำถาม (Evocative questions) เพื่อเราใหผูปวยกลาวขอความจูงใจตนเอง 
หรือ SMS 

e. บันทึกหรือจดจำขอความจูงใจตนเอง ที่ผูปวยกลาวออกมา 
f. ใช เทคน ิคการชื ่นชมยืนย ันร ับรอง (Affirmation) การฟ งอย า งตั ้ง ใจและสะท อนความ 

(Reflective listening) การสรุปความ (Summarization) เพื่อเนน SMS ที่ผูปวยกลาวออกมา 
g. เนนย้ำความรับผิดชอบในการเปลี่ยนแปลงวาขึ้นอยูกับผูปวย (Responsibility or Personal choice) 
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h. แนะนำและใหความรูพื้นฐานที่ผูปวยควรทราบ อาจมีเอกสารที่แจกสำหรับผูปวยไวอาน ขอความ
สำคัญที่ผูบำบัดควรสื่อใหผูปวยเขาใจ ไดแก 

  แอลกอฮอลและสารเสพติดมีผลเสียตอสุขภาพในหลายๆ ดาน (ยกขอเท็จจริงที่เกิดในรายผูปวย
ประกอบ) 

  การเสพติด (Dependence) หมายถึง ควบคุมการใชแอลกอฮอลหรือสารเสพติดไมไดทั ้งๆ            
ที่เกิดผลเสียขึ้นแลว หรือ การเขาไดกับขอบงชี้ 3 ขอใน 7 ขอ เปนระยะเวลาอยางนอย 1 ป ตาม DSM-IV 
ไดแก ภาวะดื้อยา ภาวะถอนยา เกิดอาการติดลม ควบคุมการด่ืมการเสพสารไมได   พยายามเลิกแตไมสำเร็จ 
หมกมุนกับการดื่มและการหาสารมาเสพตลอดเวลา ทำใหเสียงานเสียการ ทั้งๆ ที่รูวาเกิดผลเสียแลวก็ยังหามใจ
ไมได 

     การใชอยางไม เหมาะสมและเปนโทษ (Abuse) ตามขอบ งชี้ ของ DSM-IV 1 ขอใน 4 ขอ                  
เป น ระยะเวลาอยางนอย  1 ป ได แก  เส ีย งาน เสียการ เมาแลวขับ  ปญหาทางกฎหมาย ปญหา
ความสัมพันธ 

  การหยุดโดยเด็ดขาด (Abstinence) มีโอกาสประสบความสำเร็จมากกวาการคอยๆ ลดปริมาณ
ลง (Moderation) โดยเฉพาะในกรณีที่เสพติดสารแลว 

     ในกรณีที ่เสพติดรุนแรง มีโรคแทรกซอนทางรางกายจิตใจ หรือ หยุดดวยตนเองไมสำเร็จ            
อาจแนะนำเพื่อสงตอไปพบผูเชี่ยวชาญในการบำบัดรักษาเพื่อเลิกแอลกอฮอลและสารเสพติด 

i. สรุปสิ่งที่ไดพูดคุยในวันนี้ ไดแก ผลการตรวจ ความรุนแรงของปญหา ความกังวลใจในปญหาหรือ 
SMS ที่ผูปวยกลาว เปนตน 

j. เชื้อเชิญใหมาพบในครั้งตอไป เชื้อเชิญใหพาญาติมาดวย ผูบำบัดอาจชวยผูปวยคิดดูวาใครที่ผูปวย   
ควรเชิญมารวมในชั่วโมงการบำบัดรักษา อาจมีจดหมายเตือนกอนนัด ในจดหมายอาจมีขอความแสดงความ
หวงใยและกำลังใจ หรือโทรเตือนกอนถึงวันนัด 
ระยะที่ 2 (Phase 2) 

คือ การทำใหมั่นคงในคำมั่นสัญญา (Commitment strengthening) หรือเปนการสนทนาเพื่อใหคำมั่น
สัญญา (Commitment talk) เพื่อชวยใหผูปวยใหคำมั่นสัญญาท่ีจะหยุดแอลกอฮอลและสารเสพติด มีความ
หนักแนนมั่นคง บทบาทของผูบำบัดในระยะที่ 2 คือ ผู บำบัดตรวจสอบความคิดเห็นของผูปวยตอปญหา
ตนเอง วาเปนปญหาหรือไม หรือลังเลไมแนใจ หรือเห็นวาเปนปญหาอยางมากตองการแกไขอยางจริงจัง หากคิด
วาเปนปญหา ผูบำบัดเปดโอกาสใหผูปวยไดประกาศคำมั่นสัญญาในการเปลี่ยนแปลง ผูบำบัดสนับสนุน                 
ใหกำลังใจในการเปลี่ยนแปลงแกไข เสนอทางเลือกในการแกไข เปนตน แนวทางปฏิบัติในระยะที่ 2 มีดังตอไปน้ี     

a. ผู บำบัดทบทวนถึงขอสรุปจากการสนทนาในครั ้งที ่แล ว  เช น ผลการตรวจ การแปลผล            
ระดับความรุนแรงของปญหา ความกังวลใจในปญหาหรือ SMS ที่ผูปวยกลาวออกมา 

b. เปดโอกาสใหผูปวยไดซักถามสิ่งที่ยังสงสัยเกี่ยวกับผลการตรวจ วิธีการตรวจ วิธีการแปลผล             
ระดับความรุนแรงของปญหา หรือใหโอกาสผูปวยแสดงความคิดเห็นตอขอมูลดังกลาว และผูบำบัดอธิบายชี้แจง
เพื่อใหผูปวยเขาใจไดอยางถูกตอง 
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c. สอบถามความคิด เห ็นของผู ป วยวาสามารถหยุดแอลกอฮอลและสารเสพติดได หรือไม                   
เปรียบเหมือนนักขายทำการปดการขาย  ผูบำบัดควรกระทำเมื่อประเมินไดวาแรงจูงใจของผูปวยไดเคลื่ อน           
เขาสูข้ันที่ 3 คือ ขั้นตัดสินใจหรือเตรียมการเปลี่ยนแปลง (Determination or Preparation) เปนการเปดโอกาส
ใหผูปวยประกาศการตัดสินใจและความมุงมั่นในการเลิกแอลกอฮอลและสารเสพติด (Commitment) โดยผูบำบัด
ใชคำถามกุญแจ (Key question) เพื่อนำเขาสูการตัดสินใจ ตัวอยางของ Key question เชน “คิดอยางไรบาง
ครับกับการหยุดสุรายาเสพติด” “คิดจะทำอยางไรตอไปบางคะตอเรื่องสุรายาเสพติด” เปนตน  

d. หากผูปวยแสดงความลังเลใจในการหยุดแอลกอฮอลและสารเสพติด หรือไมคิดวาแอลกอฮอล และ            
สารเสพติดเปนปญหา แนวทางปฏิบัติสำหรับผูบำบัดมีดังตอไปนี้ 

  เขาใจที่ผูปวยมีความลังเลใจ ไมโกรธ ไมโตเถียงกับผูปวย อาจใชเทคนิคสะทอนความรูสึก ใหผูปวย
ทราบวา เขามีความลังเลใจในการหยุดแอลกอฮอลและสารเสพติด 

   ใหความรูเพิ่มเติม หากผูปวยยังขาดขอมูลที่สำคัญบางอยาง อาจทำใหตัดสินใจไดไมเหมาะสม 
  คุยถึงขอดี ขอเสีย ของการดื่มแอลกอฮอลหรือเสพสารเสพติด และการหยุดแอลกอฮอลหรือ             

สารเสพติด ทาทีของผูบำบัดควรเปนกลาง ควรเปดโอกาสใหพูดคุยทั้ง 4 ประเด็น เพราะการคุยถึงขอดีของ
แอลกอฮอลหรือสารเสพติด และขอเสียของการหยุดแอลกอฮอลหรือสารเสพติด อาจทำใหผูบำบัดมีโอกาส         
ใหขอมูลเพิ่มเติม หรือแกความเขาใจผิดๆ เชน เลิกแอลกอฮอลแลวตาย เปนตน 

   เสนอวาหากลังเลไมแนใจ การลองหยุดแอลกอฮอลและสารเสพติดก็อาจเปนการทดลองที่ดี       
อาจทำใหผูปวยเห็นความแตกตางกันไดชัดเจนของสภาพที่ดื่มแอลกอฮอลหรือเสพสารเสพติดกับสภาพที่               
หยุดแอลกอฮอลและสารเสพติด 

e. หากผูปวยตัดสินใจหยุดแอลกอฮอลและสารเสพติดโดยเด็ดขาด ผูบำบัดควรชื่นชมในการตัดสินใจวา
ผูปวยไดเลือกสิ่งที่ดีที่สุดแลวสำหรับตนเองและครอบครัวสังคม ใหกำลังใจและเชื่อมั่นวาผูปวยสามารถทำได
สำเร็จ พูดคุยถึงทางเลือกในการหยุด เชน การเลิกดวยวิธีการหักดิบ การมีกิจกรรมทดแทนตางๆ การเขา            
กลุมชวยเหลือตนเอง (Self-help group) การปฏิบัติธรรม การเขารับการรักษาดวยวิธีบำบัดตางๆ ในกรณีอยูใน
ขั้นเสพติดแลว หรือเลิกเองแลวไมสำเร็จ เปนตน ผูบำบัดเปดโอกาสใหผูปวยเลือกเองโดยอิสระ (Freedom of 
choice) 

f. รวมกันสรุปใบงานของแผนการเปลี่ยนแปลง (Change plan) ผูบำบัดและผูปวยรวมกันพูดคุยและ
บันทึกรายละเอียดในแผนการเปลี่ยนแปลง ประเด็นที่สำคัญในแผน ไดแก 1) เปาหมายของการเปลี่ยนแปลง 
2) สิ่งที ่ตองทำเพื่อใหบรรลุเปาหมาย 3) เหตุผลสำคัญที่สุดที่ตองเปลี่ยนแปลง  4) อุปสรรคที่ทำใหไมบรรลุ
เปาหมาย 5) ตัวชวยใหบรรลุเปาหมาย ผูบำบัดเอาแผนการเปลี่ยนแปลงใหผูปวยเซ็นชื่อ และมอบสำเนาใหผูปวย
เก็บไว 1 ฉบับ  

g. หากผู ป วยต ัดส ิน ใจค อยๆลดแอลกอฮอลหร ือสารเสพติด  แนวทางปฏิบ ัต ิของผู บำบัด              
มีดังตอไปน้ี 

  ใหขอมูลวาการหยุดโดยเด็ดขาด มีโอกาสประสบความสำเร็จมากกวาการคอยๆ ลดปริมาณลง 
  เคารพในการตัดสินใจของผูปวย โดยเนนความรับผิดชอบในการตัดสินใจของผูปวยเอง      
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   แนะนำผูปวยวาควรมีวิธีการติดตามปริมาณการดื่มหรือเสพ (Monitoring) เชน บันทึกปริมาณ  
การดื่มหรือเสพในแตละวัน กำหนดขอบเขตของการใชตอวัน ใหญาติเฝาสังเกตรวมดวย กำหนดระยะเวลาใน  
การประเมินวาไดผลหรือไมไดผล   

h. ในกรณีที ่คิดวาไมหยุดแอลกอฮอลหรือสารเสพติดอยางแนนอนหรือยังลังเลใจ ผูบำบัด แสดง
ความเห็นใจที่เกิดความรูสึกลังเลความไมพรอมในการตัดสินใจ เปดโอกาสใหพูดคุยถึงอุปสรรคที่อาจมีอยู        
ใหขอมูลในกรณีที่ เขาใจผิด เนนวาเราหวงใยและใหกำลังใจในการตัดสินใจในการหยุดแอลกอฮอลและ                 
สารเสพติด แตที่สุดอยูที่การตัดสินใจของผูปวยเอง เปดโอกาสใหผูปวยและญาติกลับไปตัดสินใจกอน อาจนัดมา
พบอีกครั้ง  

i. สรุปการพูดคุยในวันนี้ SMS ที่ผูปวยกลาว คำมั่นสัญญาที่ผูปวยใหไว 
j. เชื้อเชิญใหมาพบในครั้งตอไป อาจมีจดหมายเตือน เปนขอความแสดงความหวงใยและกำลังใจ 

หรือโทรเตือนนัด วิธีการติดตอกับผูบำบัดระหวางนัด ยินดีใหคำปรึกษาเพิ่มเติมหากตองการ  
ระยะที่ 3 (Phase 3) 

ค ือ การต ิดตามต อเนื ่อง (Follow through) บทบาทของผู บำบ ัดในขั ้นนี ้ ได แก  การต ิดตาม
ความกาวหนา ทบทวนเปาหมาย อุปสรรคที่เกิดขึ้น ตรวจสอบแรงจูงใจวายังมั่นคงดีหรือไม การ เสริมสราง
แรงจูงใจดังที่ทำในระยะที่ 1 การทำใหคำมั่นสัญญาของผูปวยหนักแนนมั่นคงดังที่ทำในระยะที่ 2 

 หมายเหตุ ระยะที่ 1 (Phase 1) และระยะที่ 2 (Phase 2) ของการบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจ
อาจเกิดขึ้นภายในชั่วโมงการบำบัดครั้งเดียวก็ได เนื่องจากขึ้นอยูกับการเคลื่อนตัวของแรงจูงใจของผูปวยไปสูขั้น
ที่ 3 คือ ขั้นตัดสินใจหรือเตรียมการเปลี่ยนแปลง (Determination or Preparation)  

 

  การคุยกับญาติ (Involving a Significant other) 
 

ในแนวทางการบำบัดรักษาผูปวยติดแอลกอฮอลหรือสารเสพติด ญาติมีสวนสำคัญเปนอยางมากที่ชวยให
การรักษามีประสิทธิภาพ ญาติในที่นี้อาจเปนบุคคลในครอบครัว เพื่อนบาน เพื่อน ผูที่ใกลชิดผูปวย หรือ
แมกระทั่งบุคลากรทางการแพทยเอง ผูบำบัดควรประเมินเพื่อคนหาวาใครเปนบุคคลที่ใกลชิดและสามารถ
ชวยเหลือผูปวยใหไดรับการรักษาอยางตอเนื่อง และใหผูปวยชวนญาติมาเขารวมในชั่วโมงการบำบัดรักษา            
ในดานการสรางแรงจูงใจ ญาติก็มีสวนสำคัญเปนอยางมากเชนเดียวกัน เปาหมายสำหรับการเขามามีสวนรวม
ของญาติ มีดังตอไปน้ี 

1. การสรางความสัมพันธระหวางผูบำบัดกับญาติ 
2. การทำใหญาติเห็นความสำคัญของการเขาไปชวยเหลือผูปวย  ประโยชนที่ ไดรับจะสงผลตอ           

ทั้งครอบครัว 
3. การทำใหญาติใหคำมั่นสัญญาที่จะชวยเหลือใหผูปวยหยุดแอลกอฮอลหรือสารเสพติดไดสำเร็จ 
4. การสงเสริมใหเกิดความรวมมือรวมใจภายในครอบครัวในการแกไขปญหาของสมาชิก ในทางปฏิบัติ 

ผูบำบัดควรเปดโอกาสใหผูปวยและญาติไดแสดงความคิดเห็น และหาทางรวมกันในการแกไขปญหา เปดโอกาส
ใหญาติไดแสดงความหวงใย และการสนับสนุนผูปวย ตัวอยางคำถาม ไดแก   
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  “ญาติเปนหวงในตัวผูปวยอยางไรบางคะ” 
  “ญาติคิดวาตนเองจะมีสวนชวยผูปวยอยางไรบางคะ” 
  “ญาติอยากใหหมอชวยผูปวยอยางไรบางคะ” 
   “ญาติตองการขอมูลอะไรที่เปนประโยชนในการสนับสนุนผูปวยเพิ่มเติมบางคะ” 
   “คุณอยากใหญาติมีสวนชวยสนับสนุนอยางไรบาง” (ถามผูปวย) 
5. การเปดโอกาสใหญาติจูงใจผูปวยในการหยุดแอลกอฮอลและสารเสพตดิ โดยการแสดงความตระหนัก

ในการใชแอลกอฮอลและสารเสพติดของผูปวย ความทุกขใจที่เกิดขึ้น ผลกระทบตอครอบครัวที่ผูปวยอาจคาด       
ไมถึง การแสดงขอมูลสะทอนกลับของญาติภายใตบรรยากาศของความหวงใยในตัวผูปวย มองเชิงบวก ความเห็น
อกเห็นใจในตัวผูปวย การสนับสนุนใหกำลังใจแกผูปวยในการหยุดแอลกอฮอลและสารเสพติดไดอยางตอเนื่อง 
จะสงผลใหผูปวยเกิดแรงจูงใจที่จะเปลี่ยนแปลงไดมาก ตัวอยางคำถามที่ผูบำบัดใช  

  “การดื่มแอลกอฮอลของสามีคุณมีผลตอคุณอยางไรบาง?” 
  “ขณะนี้อะไรที่ทำใหคุณเปนหวงกังวลกับการดื่มแอลกอฮอลของสามีบาง?” 
  “คุณคิดวาอะไรจะเกิดขึ้นบางหากเขายังคงดื่มตอไป?” 
   “คุณคาดหวังใหเขาเปลี่ยนไปในทางที่ดีขึ้นอยางไรบาง” 
   “อะไรที่คุณชอบมากที่สุดในชวงที่เขาไมดื่ม?” 
   “มีอะไรบางที่เปนสัญญาณวาเขาตองการเปลี่ยนแปลงจริงๆ?” 
   “อะไรที่ทำใหคุณมีความหวังวาเขาจะดีขึ้น?” 
  “ในชวงที่ผานมา เขาไดทำอะไรที่แสดงถึงความพยายามในการเปลี่ยนแปลงบางครับ” 
6. การจำกัดการมีสวนรวมของญาติ จะใชในกรณีที่ญาติมีปฏิกิริยารุนแรงและออกไปในทางลบตอผูปวย 

ญาติมีแนวโนมกระตุนเราใหเกิดการทะเลาะวิวาท  มองแตพฤติกรรมดานลบ มักขุดคุยเรื่องเกาๆ ที่ผูปวย
ผิดพลาด 

 

  การจัดชั่วโมงการบำบัด (Treatment Session) 
 

 วิธีการบำบัด Motivational Enhancement Therapy จัดอยูในกลุม Brief therapy คือ ใชชั่วโมง      
ในการบำบัดนอย อาจจะใชเวลากับผูรับการบำบัดเพียงไมกี่ครั้ง เนนที่การสรางแรงจูงใจ เหมาะสำหรับแพทย
ทั่วไป หรือบุคลากรทางการแพทยอื่นๆ ชวงเริ่มตนผูปวยจะไดรับการประเมินดวยวิธีการตางๆ และขอมูลที่ไดนี้
จะนำมาใชในชั่วโมงการบำบัดรักษา สิ่งที่ใชประเมินผูปวยมีดังตอไปนี้ 

1. แบบสอบถามขอมูลท่ัวไป ขอมูลที่สำคัญ คือ แบบแผนการดื่มแอลกอฮอล ปริมาณที่ดื่ม ผลกระทบ         
ที่เกิดขึ้น สุขภาพโดยทั่วไป โรคทางกายและจิตเวช เปนตน 

2. แบบสอบถามเพื่อประเมินสภาพปญหาของการดื่มแอลกอฮอล (Self report) เชน AUDIT, MAST, ASI, 
DrInC เปนตน 

3. แบบสอบถามเพื่อประเมินแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลง เชน SOCRATES เปนตน 

4. การตรวจรางกายเพื่อประเมินผลกระทบที่เกิดตออวัยวะระบบตางๆ 
5. การตรวจทางหองปฏิบัติการที่สะทอนถึงความรุนแรงของปญหาการดื่มแอลกอฮอล เชน Total 

Bilirubin, SGOT/SGPT, GGT, MCV, Uric acid เปนตน 
6. Neuropsychological test ที่ สะท อนถึ งความรุนแรงของปญ หาการดื่ มแอลกอฮอล  เชน                 

Shipley-Hartford Vocabulary Test (SV), Shipley-Hartford Abstraction Test (SHVA), Trail-Making 
Test-Form A (TMTA), Trail-Making Test-Form B (TMTB), Symbol Digit Modalities Test (SYDM)      
เปนตน 

ชั่วโมงการรักษาตามรูปแบบของ MET โดยทั่วไปประมาณ 4 ครั้ง 
1. ชั่วโมงการรักษาครั้งที ่ 1–2 เปนชั่วโมงเพื ่อการใหขอมูลสะทอนกลับ การสรางแรงจูงใจเพื ่อ        

การเปลี่ยนแปลง (ระยะที่ 1) และการทำใหมั่นคงในคำมั่นสัญญาที่จะเปลี่ยนแปลง (ระยะที่ 2) และเปนชวง
ที่ญาติจะเขารวมดวย ญาติจะเขารวมดวยไมเกิน 2 ครั้ง ชั่วโมงการบำบัดครั้งที่ 2 หางจากครั้งที่ 1 เปนเวลา 
1 สัปดาห 

2. ชั่วโมงการรักษาครั้งที่ 3–4 เปนการติดตาม เปนการใชกลยุทธการติดตามตอเนื่อง หรือ ระยะที่ 3 
ครั้งที่ 3 มักเปนสัปดาหที่ 6 ครั้งที่ 4 เปนสัปดาหที่ 12 
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4. การตรวจรางกายเพื่อประเมินผลกระทบที่เกิดตออวัยวะระบบตางๆ 
5. การตรวจทางหองปฏิบัติการที่สะทอนถึงความรุนแรงของปญหาการดื่มแอลกอฮอล เชน Total 

Bilirubin, SGOT/SGPT, GGT, MCV, Uric acid เปนตน 
6. Neuropsychological test ที่ สะท อนถึ งความรุนแรงของปญ หาการดื่ มแอลกอฮอล  เชน                 

Shipley-Hartford Vocabulary Test (SV), Shipley-Hartford Abstraction Test (SHVA), Trail-Making 
Test-Form A (TMTA), Trail-Making Test-Form B (TMTB), Symbol Digit Modalities Test (SYDM)      
เปนตน 

ชั่วโมงการรักษาตามรูปแบบของ MET โดยทั่วไปประมาณ 4 ครั้ง 
1. ชั ่วโมงการรักษาครั้งที ่ 1–2 เปนชั่วโมงเพื ่อการใหขอมูลสะทอนกลับ การสรางแรงจูงใจเพื ่อ        

การเปลี่ยนแปลง (ระยะที่ 1) และการทำใหมั่นคงในคำมั่นสัญญาที่จะเปลี่ยนแปลง (ระยะที่ 2) และเปนชวง
ที่ญาติจะเขารวมดวย ญาติจะเขารวมดวยไมเกิน 2 ครั้ง ชั่วโมงการบำบัดครั้งที่ 2 หางจากครั้งที่ 1 เปนเวลา 
1 สัปดาห 

2. ชั่วโมงการรักษาครั้งที่ 3–4 เปนการติดตาม เปนการใชกลยุทธการติดตามตอเนื่อง หรือ ระยะที่ 3 
ครั้งที่ 3 มักเปนสัปดาหที่ 6 ครั้งที่ 4 เปนสัปดาหที่ 12 
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การเพิ่มแรงจูงใจ (Motivational Interviewing : MI)  
ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพ 

 
 

ดร.ดรุณี  ภูขาว 
ดร.อนุสรณ  พยัคฆาคม 

อัจฉรา  ภักดีพินิจ 
 
 

   บทนำ 
  

การสนทนาเสริมสรางแรงจูงใจ (Motivational Interviewing : MI) ไดรับการพัฒนาขึ้นโดย Miller 
และ Rollnick ในป พ .ศ . 2534 การสนทนาเสริมสรางแรงจูงใจ เปนลักษณะการ ดำเนินการดูแล            
ที่สนับสนุนการสำรวจและหาทางออกผานทางกระบวนการปรึกษาที่มีโครงสรางทิศทางชัดเจน มุงเนนให          
เกิดบรรยากาศเชิงบวกที่สามารถนำสูการเปลี่ยนแปลงภายในของผูรับบริการที่เปนศูนยกลาง 
 ในป พ.ศ. 2539 และพ.ศ. 2548 Rubak et al. ไดประยุกตใชเปนกลยุทธการดำเนินการที่ เป น
ประโยชนในการดูแลรักษาปญหาสุขภาพที่มาจากวิถีชีวิต และในป พ.ศ.2549 Miller, Moyers ยังประยุกต
กระบวนการนี้ในการชวยเหลือบุคคลเพื่อสำรวจหาทางออกจากความลังเลใจตอการเปลี่ยนแปลงสูการตัดสินใจ
เปลี่ยนแปลงที่แนนอนโดยกระตุนใหเกิดแรงจูงใจภายในและคำมั่นสัญญา โดยยึดผูรับบริการเปนศูนยกลาง       
ในการใหบริการการปรึกษา จากท่ีกลาวมาจะเห็นไดวา การเสริมสรางแรงจูงใจ เหมาะสมสำหรับหนวยงาน       
ที่จะตองมีหนาที่ในการจูงใจใหผูรับบริการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่ เขามิไดตระหนักวาเขาจะตองเปลี่ยนแปลง
หรือลังเลใจที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมนั้นๆ  
 ผูใหคำปรึกษาที่จะใชวิธีการเสริมสรางแรงจูงใจ จึงควรทำความเขาใจเรื่องวงจรการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรม การประเมินวงจรการเปลี่ยนแปลง จิตวิญญาณพื้นฐานของวิธีการเพิ่มแรงจูงใจ หลักที่ ใชในการเพิ่ม
แรงจูงใจ ภาพรวมขั้นตอนการชวยใหผูรับบริการมีแรงจูงใจที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม รวมถึงควร               
มีประสบการณในการใชทักษะการเสริมสรางความคิดเปนมิตร การกระตุนใหลังเล การกระตุนใหคิดสามารถใช
กับผูรับบริการที่มิไดตระหนักวาเขาจะตองเปลี่ยนแปลง หรือลังเลใจที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
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   แนวคิดทฤษฎีที่เก่ียวของ 
 

ระยะของการเปลี่ยนแปลง (Stage of Change) 
จำแนกไดเปน 7 ระยะ ไดแก 

  ระยะเมินเฉย (Pre-contemplation) พบวาบุคคลในกลุ มนี ้ย ังคงกระทำพฤติกรรมเสี ่ยงและ        
ไมสนใจที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมนั้นๆ มักคิดวาตนไมมีความจำเปนที่จะตองเปลี่ยนแปลงจึงไมเขารับบริการ
สุขภาพ บุคคลกลุมนี้อาจจะทราบหรือตระหนักวาตนไดรับผลกระทบจากการกระทำพฤติกรรมนั้นๆ แตคิดวา
ตนเองไมจำเปนที่จะตองเปลี่ยนแปลงใดๆ หรือในบางรายพบวาไมรูหรือมิไดตระหนักวาตนไดรับผลกระทบ          
อันเกี่ยวเนื่องจากพฤติกรรมเสี่ยงนั้นๆ จึงไมตระหนักวาตนมีปญหาใดๆ ที่สงผลใหตนตองเปลี่ยนแปลง บางราย
อาจเขามารับบริการเนื่องจากถูกบังคับ กดดันใหเปลี่ยนแปลงจากพอแม ญาติพี่นอง เจานาย หรือผูที่อำนาจ
เหนือกวา โดยสรุป บุคคลกลุมนี้ไมคิดพิจารณาเรื่องที่ตัวเองจะเปลี่ยนแปลงภายใน 6 เดือนขางหนานี้ พบวาในวงการ
บำบัดรักษาผูปวยยาเสพติดของอเมริกาในอดีต ไดนิยามวาผูปวยกลุมนี้เปนผูปวยที่ตอตาน (Resistant) ไมมีแรงจูงใจ 
(Unmotivated) และยังไมพรอมที่จะเขารวมโปรแกรมการบริการทางสุขภาพใดๆ ซึ่งผูใหบริการทางสุขภาพ           
ไมสามารถที่จะทำอะไรหรือชวยเหลือบุคคลกลุมนี้ได 
 ระยะลังเล (Contemplation) พบวาบุคคลใดกลุ มนี ้ เริ ่มมีความคิดลังเลไมแนใจวา ตนจะ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมดีหรืออยูอยางเดิมดี หรืออาจจะกำลังหาขอมูลตางๆ เพื่อที่จะประเมินหรือเขาใจ
พฤติกรรมของตัวเองใหมากขึ้น อาจเริ่มมีผลกระทบจากปญหาสุขภาพ เริ่มชั่งใจหาขอดีขอเสีย (Pros and Cons) 
เริ่มตระหนักวาการเปลี่ยนแปลงมีทั้งขอดีที่อาจจะเกิดข้ึนกับตัวเอง แตยังตระหนักถึงขอเสียวามีอยูมากกวาขอดีที่
จะเกิดขึ้น คิดวามีอุปสรรคมากมาย คิดวาตัวเองคงทำไมสำเร็จ เมื่อมีบุคคลอื่นถามเรื่องการเปลี่ยนแปลง เขา
อาจจะเลื่อนระยะเวลาการเปลี่ยนแปลงไปเรื่อยๆ อยางไรก็ตามบุคคลกลุมนี้อาจตอบวา เขามีแนวโนมอาจจะทำ
การเปลี่ยนแปลงภายในระยะเวลา 6 เดือนขางหนา อุปสรรคที่ทำใหเขาลังเลอาจมาจากความพึงพอใจกับ
สภาพที่เปนอยู (Contentment) รับรูความสามารถของตนเองวาคงจะไมสามารถเปลี่ยนแปลงได (Low self 
efficacy) ไมรูหรือมิไดตระหนักวาตนเองไดรับผลกระทบอันเกี่ยวเน่ืองจากพฤติกรรมเสี่ยงน้ันๆ เปนตน 
 ร ะ ย ะ ต ัด ส ิน ใจ แ ล ะ พ ร อ ม ที ่จ ะ เป ลี ่ย น แ ป ล งพ ฤ ต ิก ร ร ม ต น เอ ง  (Determination, 
Preparation) พบวาบ ุคคลกลุ มนี ้จะ เก ิดความตระหนักและต ัดส ินใจได ว าตนจะต องกระทำการ
เปลี่ยนแปลง มีกำหนดระยะเวลาที่แนนอนในการที่จะเปลี่ยนแปลงตนเอง เชน ฉันจะเริ่มลงมือที่จะเปลี่ยนแปลง
ภายใน 1 เดือน (Committed to change within 1 month) มีแผนกวางๆ ที่ยังไมเฉพาะเจาะจงที่จะทำ
การเปลี่ยนแปลง ยังไมทราบชัดเจนถึงรายละเอียดแผนหรือเทคนิควิธีที่ใชเปลี่ยนแปลง เชน จะตองไปปรึกษา
บุคลากรสุขภาพเพื่อทราบวิธีการในการชวยใหตนเองเปลี่ยนแปลง เปนตน อุปสรรคที่ทำใหเขาไมสามารถไปถึงระยะ
ลงมือกระทำไดอาจจะมาจากการขาดความมุงมั่นในเปาหมายที่ตนกำหนดไว (Loss of commitment) 
อาจไมมีเวลา มีภาระมากมายในชีวิต ประจำวัน ไมสามารถบริหารจัดการเวลาในการลงมือกระทำตามแผนของตน 
อาจมีความคิด ความเชื่อ ความกลัวบางอยางซอนอยู แตเขามิไดตระหนักถึงพลังของความคิด ความเชื่อเหลานั้น 
ซึ่งเปนอุปสรรคที่สำคัญตอการเปลี่ยนแปลง 
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 ระยะลงมือปฏิบัติ (Action) พบวาบุคคลที่อยูในระยะนี้จะเริ่มลงมือเปลี่ยนแปลง ลงมือศึกษาหาขอมูล
เพื่อที่จะมีแผน ขั้นตอน กลวิธีที่จะชวยใหตนเองเปลี่ยนแปลงไปจนถึงเริ่มเปลี่ยนแปลง กระทำกิจกรรมที่
เก่ียวของกับการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมตนเอง พยายามปฏิบัติตามสิ่งที่ตนตั้งใจไว ตามขั้นตอนเพื่อนำไปสู         
การเปลี ่ยนแปลงพฤติกรรม มีทักษะในการแกไข เผชิญปญหาในการ เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมมากขึ้น             
มีความมั่นคงในการตัดสินใจเปลี่ยนพฤติกรรม อยางไรก็ตามพบวาบุคคลกลุมนี้กำลังดำเนินการเปลี่ยนแปลงใน
ระยะเวลาที่ยังไมถึง 6 เดือน ซึ่งบุคคลกลุมนี้ยังมีความตองการการสนับสนุนใหกำลังใจในการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรม อุปสรรคที่ทำใหเขาอาจไมสามารถเปลี่ยนแปลงไดนานเกิน 6 เดือน หรือไปสู ระยะคงสภาพ 
(Maintenance) อาจเกี่ยวเนื่องมาจากกระทำเทคนิคตางๆ ไมได คิดวาตนลมเหลวตอเน่ือง จากไมเปนไป
ตามที่คาดหวังไว หรือมีความมั่นใจมากเกินไป (Overconfidence) 
 ระยะคงสภาพ (Maintenance) บุคคลที่อยูในกลุมนี้พบวาสามารถดำรงไวซึ่งการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
ไดอยางนอย 6 เดือน รูสึกคุนเคยและไมฝนในการกระทำพฤติกรรมใหม สามารถเปลี่ยนนิสัยและรูปแบบ             
การดำเนินชีวิต โดยมีกิจวัตรตามพฤติกรรมใหม พยายามหลีกเลี่ยงและปองกันตนเองที่จะกลับไปมีพฤติกรรม
เดิม อุปสรรคที่อาจทำใหเขากลับไปมีพฤติกรรมเดิมซ้ำอาจเนื่องมาจากเกิดความสูญเสียที่สำคัญในชีวิต มีภาวะ
เครียด สวนบุคคลที่มีระยะเวลาในการคงอยูหรือดำรงไวซึ่งการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมไดอยางตอเน่ือง จัดวาเปน
บุคคลที่ไดหลุดพนไปจากระยะการเปลี่ยนแปลง (Termination/Exit) พบวามีรูปแบบการดำเนินชีวิตแบบใหม        
ที่สมดุล หรือาจเทียบไดกับอยูในระยะเมินเฉยที่จะกลับไปมีพฤติกรรมเดิม 
 ระยะกลับไปมีพฤติกรรมเดิมๆ ซ้ำๆ เปนครั้งเปนคราว 1-2 ครั้ง (Lapse) เปนการกลับไปมีพฤติกรรม
เดิมๆ เพียงครั้งหรือสองครั้งหรือในระยะเวลาอันสั้นนั้น มาจากสถานการณเส่ียง 3 ประเภท ไดแก อารมณทาง
ลบ ความขัดแยงในสัมพันธภาพสวนบุคคล และแรงกดดันจากสังคม (ตรงและออม) ระยะกลับไปมีพฤติกรรม
เดิมๆ เต็มรูปแบบเหมือนที่เคยเปนมา (Relapse) พบวาบุคคลที่อยูระยะนี้ จะกลับไปมีพฤติกรรมเหมือนเดิม          
ที่เคยเปนมา วงการการศึกษาบุคคลที่อยูในระยะนี้ที่กาวหนาที่สุด คือ วงการบำบัดรักษาผูที่มีปญหาอันเนื่องจาก
การบริโภคเครื่องดื่มแอลกอฮอล เนื่องจากพบวามีการทำการศึกษาวิจัยนี้ทั้งเชิงคุณภาพและปริมาณ เพื่อศึกษา
บุคคลที่อยู ในระยะนี้  และมีการพัฒนาโมเดลตางๆ ซึ่งจำแนกได 2 ประเภทหลักๆ คือ โมเดลชีวจิตใจ 
(Psychobiological model of relapse) ซึ่งเนนในเรื่องประเภทของความคิด กระบวนการคิด อารมณ 
จิตใจ และสถานการณกระตุนที่ทำใหเกิดการกลับไปมีพฤติกรรมเดิมของบุคคลที่ อยูในระยะดังกลาว พบวา
ความคิดที่สำคัญที่พบในบุคคลที่อยูในระยะนี้ และเปนความคิดที่เปนอุปสรรคตอการเปลี่ยนแปลงจะมีอยู 2 
ประเภทดวยกัน ไดแก ความคิดวาตนเองลมเหลวเนื่องจากไมสามารถทำตามกฎที่ตนเองกำหนดไววาจะ          
ไมกลับไปทำพฤติกรรมเดิมนั้นอีก (Abstinent violation effect) สงผลใหเกิดความคิดประเภทที่ 2 คือ ใหเหตุผล
วาการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมเปนเรื่องยาก และเปนเรื่องที่เขาไมสามารถทำอะไรได อยูนอกเหนือการควบคุม
ของเขา (Attribution) เชน อาจคิดวาเปนเรื่องเวรกรรมหรือเปนเรื่องของโชคชะตา ความอาภัพจึงทำใหเขา
ลมเลิกที่จะเปลี่ยนแปลงตัวเองอีกตอไป 
 ระยะกลับไปมีพฤติกรรมเดิมๆ ซ้ำๆ เปนครั้งคราว และระยะกลับไปมีพฤติกรรมเดิมๆ เต็ม รูปแบบ
เหมือนที่เคยเปนมา (Relapse) จริงๆ แลวเปนโอกาสที่ดีในการเรียนรูและคนพบตัวเองเพื่อชวยใหการฟน
สภาพดำเนินตอไปไดนาน ควรกระตุนใหบุคคลมองวาเปนบทเรียนแทนที่จะเปนความลมเหลว 
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แนวทางการออกแบบวิธีการชวยเหลือใหบุคคลสามารถเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพ 
  

 ขอเสนอการประยุกตใชแบบจำลองขามทฤษฎี (Trans theoretical Model) ในการทำความเขาใจและ
การออกแบบวิธีการชวยเหลือใหบุคคลสามารถเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพ  ดังตารางตอไปนี้ 
 

ระยะการ 
เปลี่ยนแปลง 

กระบวนการเปลี่ยนแปลง วิธีการชวยเหลือให
บุคคลเปลี่ยนแปลง 

การประเมิน 

ระยะเมินเฉย 
- มิไดตระหนักถึง 
ขอเสียของ 
พฤติกรรมฯ 
- ไมทราบวาตน 
ไดรับผลกระทบ 
- มีความเช่ือ 
ความคิดวา 
พฤติกรรมนั้นมี 
แตขอด ี

เกิดความตระหนัก
อันเกี่ยวเนื่องกับ
พฤติกรรมของ
ตนเอง 
(Consciousness 
raising) 
 

สัมพันธภาพแบบเปน
มิตร (Helping 
relationship) 

สรางใหเกดิความคิดเปน
มิตรและกลิ้งไปกับแรงตาน 
สอบถามขอดีที่ไดรับจาก
การทำพฤติกรรม เพ่ิม
ความตระหนัก ถามคำถาม 
ความสนใจ กังวลใจ ให
ขอมูลสะทอนกลับ เชน ผล
การตรวจสุขภาพ 

มาตรวัดความ
สมดุลของการ
ตัดสินใจ 
ระหวางขอดี
และขอเสียที่
บุคคลจะไดรับ
ถาเขาทำการ
เปลี่ยนแปลง 

เกิดประสบการณ
ทางอารมณทางลบ
และความรูสึก
ปลอดโปรง 

แลกเปลี่ยนประสบการณ
จากการชมภาพ คลิปหรือ
เลาเรื่องราวตนเอง 

มาตรวัดความ
สมดุลฯ 

เกิดการประเมิน
สิ่งแวดลอมซ้ำ 
(Environmental 
evaluation) 

ประเมินผลกระทบที่สงผล
ตอสิ่งแวดลอม 

 

ระยะลังเล 
- รับรูการ 
เปลี่ยนแปลงมี 
ทั้งขอดีและเสีย 
- รับรูวาตน 
เปลี่ยนแปลงได 
นอย 

การประเมินตนเอง
ซ้ำ 
(Self 
reevaluation 

 ประเมินคุณคา เปาหมาย
ชีวิต 

 

เกิดการประเมิน
สิ่งแวดลอมซ้ำ 
(Environmental 
evaluation) 

ประเมินผลกระทบที่สงผล
ตอสิ่งแวดลอม 

 

ระยะตัดสินใจ
พรอมที่จะ
เปลี่ยนแปลง 

คิดวาสังคมชวยเขา 
(Social 
liberation) 

 การกอใหเกิดนโยบายใหม 
การเปดพื้นที่ทางสังคมลด
การตีตรา กลุมชวยเหลือ
กันเอง (Self help) 

มาตรวัดความ
สมดุล การรับรู
ความสามารถ 

 
 

 แนวทางการออกแบบวิธีการช่วยเหลือให้บุคคลสามารถเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมสุขภาพ
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ระยะการ 
เปลี่ยนแปลง 

กระบวนการเปลี่ยนแปลง วิธีการชวยเหลือให
บุคคลเปลี่ยนแปลง 

การประเมิน 

ระยะลงมือ
กระทำ  
การเปลี่ยนแปลง 
 

เกิดความคิดอิสระ 
(Self liberation) 
วาตนทำได 

 การชวยใหกำหนด
เปาหมายการเปลี่ยนแปลง
ทั้งเปาหมายใหญและยอย 
สอนทักษะการแยกแยะ
องคประกอบพฤติกรรม 

 

ระยะคงไวซึ่ง
พฤติกรรมใหม  

การแยกแยะ
เง่ือนไขพฤติกรรม 
(Countercondi- 
tioning) 

 คนหาพฤติกรรมเสี่ยง
แลกเปลี่ยนทักษะการ
จัดการกับสิ่งกระตุน 
ทักษะการวางแผนให
รางวัลตนเอง 

การรับรู
ความสามารถ
พฤติกรรม
เปาหมาย 

การควบคุมสิ่ง
กระตุนซึ่งเปน
สาเหตุนำทำให
บุคคลกลับไปมี
พฤติกรรมเดิม 
การใหรางวัล
ตนเอง 

 

ระยะกลับไปมี
พฤติกรรมเดิมๆ 
ซ้ำๆ เปนครั้ง 
เปนคราว 

เนนทบทวน
กระบวนการ
พฤติกรรม 
(Behavioral) 

 สรางใหเกิดความเปน
มิตร และกลิ้งไปกับแรง
ตาน สำรวจความรูสึก-
ความคดิชี้จุดที่ประสบ
ความสำเรจ็ แมนจะเปน
ความสำเรจ็เล็กๆ ยำ้ถึง
เหตุผลในการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 
ใหกำลังใจ สรางใหเกิด
ความคดิเปนมิตร และ
กลิ้งไปกับแรงตาน 
สำรวจความรูสึก-
ความคดิของทั้งตนเอง 
(ผูใหบริการ) ตระหนักวา
ระยะนี้เปนธรรมชาติของ
การเปลี่ยนแปลง
มากกวาเปนความ
ลมเหลวของผูใหบริการ
และผูรับบริการ เปน
โอกาสในการเรียนรู 

มาตรวัดความ
สมดุลของการ
ตัดสินใจระหวาง
ขอดีและขอเสียที่
บุคคลจะไดรับ 
ถาเขาทำการ
เปลี่ยนแปลง       
การรับรู                
ความสามารถ
พฤติกรรม
เปาหมาย 
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ระยะการ 
เปลี่ยนแปลง 

กระบวนการเปลี่ยนแปลง วิธีการชวยเหลือใหบุคคล
เปลี่ยนแปลง 

การประเมิน 

   สำรวจความรูสึก-ความคดิ
ของผูรับบริการ ชีจุ้ดที่
ประสบความสำเร็จแมน
จะเปนความสำเร็จเพียง
ครั้งเดียวทบทวนใหมถึง
เหตุผลในการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม คนหา
พฤติกรรมเสี่ยง เพิ่ม
ความสามารถในการ
หาทางแกปญหาเพิ่มเติม
ตั้งเปาหมายใหมพิจารณา
สงตอถาพบวามีปญหาทาง
จิตใจ อารมณอื่นๆ รวม
ดวย 

 

 

 

  วิธีการเพิ่มแรงจูงใจ 
 

 วิธีการเพิ่มแรงจูงใจ (Motivational Interviewing) เปนกระบวนการสนทนาท่ีมีโครงสรางทิศทาง
ชัดเจนซึ่งไดรับการออกแบบเพื่อใชในการสนทนา มีวัตถุประสงคที่จะชวยใหคูสนทนาเกิดแรงจูงใจที่จะทำการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของตนเอง สาเหตุที่ตองพัฒนารูปแบบการสนทนาแบบมีโครงสราง เนื่องจากพบวา       
ผูบำบัดและผูประสบปญหาทางพฤติกรรมจะมีความแตกตางในเรื่องความรูสึกและการใหความคิดเห็นตออาการ 
ความรูสึกและพฤติกรรมตางๆ ที่เปนปญหา เชน ผูรับบริการอาจจะยังไมเห็นความสำคัญวาอาการ/ความรูสึก
หรือพฤติกรรมตางๆ ที่ เกิดขึ้นกับตนเองเปนปญหาที่ตนเองตองแกไขหรืออาจจะลังเลไมแนใจวาตนจะ
เปลี่ยนแปลงดีหรือไม ในขณะที่ผูชวยเหลืออาจจะคิดวาความรูสึกหรือพฤติกรรมตางๆ ที่เกิดขึ้นกับผูรับบริการ
เปนสิ่งที่ควรแกไข ดังนั้นการสนทนาที่พบมักจะเปนการสนทนาที่ไมราบรื่น และกอใหเกิดความตึงเครียด           
อันเนื่องมาจากแตละฝายมีความคิดเห็นและความรูสึกที่แตกตางกัน ซึ่งความตึงเครียดดังกลาวอาจเปนปจจัย
หนึ่งที่ไปสงเสริมใหผูรับบริการตัดสินใจที่จะไมใหความรวมมือ ขัดขวางแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
ของผูรับบริการ ซึ่งนำไปสูการไมสามารถชวยใหผูรับบริการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมไดอยางมีประสิทธิภาพ ดังนั้น 
ผูชวยเหลือจึงตองมีแนวคิดหรือโครงสรางทิศทางการสนทนาที่จะนำมาใชพูดคุยกับผู รับบริการ เพื่อที่จะ
หลีกเลี่ยงปญหาความไมราบรื่นหรือการโตแยงที่อาจจะเกิดจากการสนทนา 
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ลักษณะความคิด 3 ประเภทที่สงผลใหบุคคลมีแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลงตนเองหรือไม คือ 
1. ความคิดตอตานคูสนทนา 
2. ความคิดที่เกี่ยวของกับความคาดหวังตอประโยชนที่ตนไดรับจากการแสดงอาการ ความรูสึก หรือ

พฤติกรรมเดิมของตนเอง 
3. ความคิดตอการรบัรูความสามารถของตนตอการทำใหเกิดการเปลี่ยนแปลงไดมากนอยเพียงใด 

 การสนทนาเสริมสรางแรงจูงใจ จะสามารถใชในการชวยเหลือใหผูรับบริการสามารถปรับเปลี่ยน
ความคิด 3 ประเภท ไดแก 

1. ลดการคิดตอตานผูที่เขามาจูงใจใหเกิดการเปลี่ยนแปลง 
2. เกิดความลังเลใจวาพฤติกรรมที่ตนกำลังทำอยู นาจะไมใชสิ่งที่ดีที่สุด 
3. เกิดการรับรูความสามารถตนเองเพิ่มขึ้นที่จะทำการเปลี่ยนแปลง 

 จิตวิญญาณพื้นฐาน 3 ประการ ของวิธีการเพิ่มแรงจูงใจ ประกอบดวย 
1. การกระตุนใหคูสนทนาเอยขอความที่บงบอกถึงความตองการ เหตุผลที่จะเปลี่ ยนแปลง (Elicit, 

Evoke) มากกวาที่ผูใหการปรึกษาจะเปนผูบอกถึงเหตุผล โดยผูใหการปรึกษาตองละบทบาทของการเปน
ผูเชี่ยวชาญ 

2. หลักการทำงานรวมกัน (Collaboration) 
3. การเคารพความเปนตัวของตัวเองของคูสนทนา (Autonomy) 

 หลักการที่ใชในการเพิ่มแรงจูงใจ 
 หลักการที่ใชในการเพิ่มแรงจูงใจ ไดแก DARES ดังนี้ 

1. การกระตุนใหลังเล (Develop discrepancy) 
2. การหลีกเลี่ยงการโตแยง (Avoiding argumentation) 
3. การรูจักและกลิ้งไปกับแรงตาน (Rolling with resistance) ความสามารถในการแยกแยะปฏิกิริยา

ตอตานที่อาจพบไดในผูรับบริการ ซึง่จัดหมวดหมูได 4 ประเภท 
 3.1 พวกที่โตแยง ถกเถียง เชน แสดงความคิดเห็นขัดแยงหรือทาทาย แสดงทาทางไมเปนมิตร 

 3.2 พวกที่ขัดจังหวะ พูดแซง 
 3.3 พวกปฏิเสธหรือแสดงทาทีวาไมเต็มใจที่จะรับวาตนมีปญหา อาจจะปฏิเสธที่จะใหความรวมมือ 
ปฏิเสธที่จะรับฟงคำแนะนำตางๆ การแสดงออกที่บงบอกวาปฏิเสธอาจจะเปนการโทษคนอื่นวาเปนตนเหตุ        
ของเรื่อง 
 3.4 ไมเต็มใจที่จะเปลี่ยนแปลง เชน ทาทีไมสนใจ, โตแยงถกเถียงดวยทาทีที่ไมเปนมิตร, ขัดจังหวะ
พูดแซง, ปฏิเสธไมเต็มใจที่จะรับฟงและผูกขาดการสนทนา 
 ความสามารถในการจัดการกับปฏิกิริยาตอตานนั้นๆ ไดอยางมีประสิทธิภาพ (Ability to deal 
with resistance) ซึ่งวิธีในการจัดการกับปฏิกิริยาตอตานที่เกิดขึ้น สามารถกระทำไดโดยใชทักษะการฟง
แบบสะทอนความ (Reflective listening) ทักษะการมองสิ ่งที ่เก ิดขึ ้นด วยแงม ุมที ่แตกตางออกไป 
(Reframing) การเนนย้ำวาผูรับบริการมีสิทธิเต็มที่ในการจัดการกับปญหาของตนเอง (Emphasis personal 



การบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจผูใชยาและสารเสพติด
Motivational Enhancement Therapy Substance Use Disorder

การบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจผูใชยาและสารเสพติด
Motivational Enhancement Therapy Substance Use Disorder

30

choice and control) และการเห็นดวยกับสิ่งที่ผูรับบริการพูดเพื่อเบ่ียงเบนประเด็น และการเชิญใหผูรับบริการ
คิดหาวิธีการแกปญหารวมกัน (Agreement with a twist and invite co-operation) เปนตน 

4. การแสดงการเห็นอกเห็นใจ (Express empathy) ใชวิธีการดังตอไปน้ี 
 4.1 การใช กระบวนการแลก เปลี่ ยนขอมู ลแทนที่ จะใช วิ ธี ก ารบอกหรือแนะนำขอมู ล                 

อยางตรงไปตรงมา (Process of exchange information)  
 4.2  ก าร เพิ ่ม ก า รร ับ รู ค ว ามส าม ารถ ในก าร เป ลี ่ยน แป ลงพ ฤต ิก ร รม  (Self efficacy 

enhancement)  
 4.3 การแสดงความเห็น ใจบุคคล (Express empathy) โดยใชทั กษะการฟ งแบบสะทอน           

ความ (Reflective listening) และตองหลีกเลี่ยงการใชลักษณะการตอบสนองที่มีความเสี่ยงสูงที่จะทำให
ผูรับบริการเกิดปฏิกิริยาตอตาน ลักษณะการตอบสนองที่มีความเสี่ยงสูงที่จะทำใหผูรับบริการเกิดปฏิกิริยา
ตอตาน ซึ่งสามารถจัดแบงไดเปน 3 ประเภทใหญๆ คือ 
    วิพากษ วิจารณตัดสิน 
    ใหคำแนะนำโดยไมสนใจในเนื้อหาหรือความรูสึก ความไมสบายใจ วิตกกังวลของผูฟง 
    ไมสนใจ ไมเอาใจใส ใชเพื่อทำใหผูฟงรูสึกผิด รูสึกเจ็บปวด ไมไดสนใจที่จะสรางความสัมพันธ
อันดีตอกัน 
 5. การเพิ่มพูนการรับรูความสามารถในตน (Self efficacy enhancement) 
 

  ขั้นตอนการชวยใหเกิดแรงจูงใจที่จะเปลี่ยนแปลง      
 

 ประกอบดวย 4 ขั้นตอน ไดแก 
1. การสรางใหเกิดความคิดเปนมิตร 
2. การกระตุนใหคิดลังเล 
3. การกระตุนใหตัดสินใจ เอยวาจะเปลี่ยนแปลง 
4. กระตุนใหสามารถคิดในการกำหนดเปาหมายวางแผนที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
 

ขั้นตอนที่ 1 การสรางใหเกิดความคิดเปนมิตร 
การที่ผูรับบริการเกิดความคิดเปนมิตร (Therapeutic alliance) ตอผูใหบริการ เปนปจจัยหน่ึงที่ทำนาย

ความสำเร็จในการชวยใหผูรับบริการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ซ่ึงความคิดเปนมิตรจะสื่อใหผูรับบริการรูวา          
ผูใหบริการเขาอกเขาใจในตัวผูรับบริการ ความคิดเปนมิตรตอผูใหบริการเกิดจากการสรางสัมพันธภาพโดยใช
ทักษะการเสริมสรางความเขาใจ (Empathic skills) การหลีกเลี่ยงไมใชลักษณะการตอบสนองที่มีความเสี่ยงสูง    
ท่ีจะกอใหเกิดอุปสรรคในกระบวนการสื่อสาร จำนวน 12 ประเภท และสามารถใชทักษะการสะทอนความได
อยางถูกตอง ซึ่งตรงกับหลักการใชในการเพิ่มแรงจูงใจ (DARES) โดยที่ตรงกับตัว E ซึ่งยอมาจาก Express 
empathy แปลวา การสื่อใหผูรับบริการตระหนักวาผูใหการปรึกษามีความเห็นอกเห็นใจในตัวผูรับบริการ 
รายละเอียดของทักษะหรือเทคนิคที่ใชมีดังนี้ 
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 ทักษะการใหคำปรึกษาจุลภาคข้ันพื้นฐาน 4 ประเภท : โอเออารเอส (OARS)  
1. ถามคำถามเปดที่เกี่ยวของกับการใชชีวิตประจำวันทั่วไป (Atypical day) อาการ ความรูสึกและ

พฤติกรรมตางๆ ที่เปนปญหา - ไมใชคำตอบสั้นๆ วาใชหรือไม 
2. ชมเชยจุดเดนของบุคคล - การใหขอคิดเห็นถึงจุดเดนความพยายามและความตั้งใจจริงเพื่อให

ผูรับบริการเห็นจุดเดนศักยภาพพฤติกรรมตางๆ ที่ผูรับบริการกระทำซึ่งเปนการพัฒนาตนเองและความสำเร็จ           
ที่เกิดขึ้นโดยผูรับบริการเปนผูลงมือกระทำ 

3. สะทอนวาบุคคลพูดอะไร - ทักษะการฟงแบบสะทอนความเพื่อใหไดสาระ (Active) 
4. สรุป - การสรุปตามมุมมองของบุคคลที่มีตออาการ ความรูสึกและพฤติกรรมตางๆ ท่ีเปนปญหา 

 การฟงแบบสะทอนความ 
 - การสะทอนความ คือ การแสวงหาขอสรุปวาบุคคลนั้นบงบอกอะไร เปนการเดา 
 - การสะทอนความที่ดีจะเปนขอความซึ่งมิใชคำถาม 
 - ระดับของการสะทอนความ 
 การกลาวซ้ำ - การกลาวซ้ำถึงสิ่งที่บุคคลไดกลาว 
 การทวนความ - คือ การกลาวถึงเรื่องเดียวกับที่บุคคลพูดแตอาจใชถอยคำที่ตางไปเล็กนอยจากขอความ
เดิมที่บุคคลไดกลาว 
 การถอดความ - การเดาเกี่ยวกับความหมายยอหนาตอไปมักจะมีการเพิ่มเนื้อหาสาระบางอยางที่บุคคล
มิไดกลาวแบบตรงไปตรงมา 
 การสรุปความ 
 โดยการใหขอสรุปขอความทั้งหมดที่บุคคลพูดซึ่งเกี่ยวกับมุมมองของบุคคลที่มีตออาการ ความรูสึกและ
พฤติกรรมตางๆ ที่เปนปญหา 
 ลักษณะการตอบสนองที่มีความเสี่ยงสูงที่จะกอใหเกิดอุปสรรคในกระบวนการสื่อสาร จำนวน 12 
ประเภท 

1. การใชคำสั่งการชี้นำหรือใชการสั่งการ 
2. การเตือน ขมขู คุกคาม 
3. การใหคำแนะนำ การใหขอเสนอแนะ การเสนอวิธีการแกไขปญหา อยางตรงไปตรงมา 
4. การโนมนาวดวยเหตุผล การถกเถียงโตแยง การบรรยาย ในขณะที่ผูรับบริการอยูในอารมณที่ทวมทน 
5. การใชเหตุผลทางศีลธรรมคุณธรรม การเทศนสั่งสอน 
6. การตัดสิน การวิพากษวิจารณ ตำหนิหรือกลาวโทษ 
7. การชมเชยควบคูกับการใชงาน 
8. การตีตราเพื่อทำใหบุคคลรูสึกผิดละอายใจ 
9. การแปลความ วิเคราะห วินิจฉัย 
10. การใหกำลังใจอยางเลื่อนลอยหรือใหกำลังใจโดยไมมีอุบัติการณหรือหลักฐานรองรับ การเห็นอก

เห็นใจโดยมีความรูสึกรวมกับผูบริการ (Sympathizing) หรือความพยายามที่จะทำใหผูรับบริการมีความรูสึก
ที่ดีขึ้น 
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11. การใชคำถามปดมากเกินไป 
12. การไมสนใจ การเบ่ียงแบนความสนใจ การใชอารมณขัน การเปลี่ยนเรื่องที่กำลังสนทนา 
 

ขั้นตอนที่ 2 การกระตุนใหคิดลังเล 
การกระตุนใหผูรับบริการเกิดความลังเลใจในพฤติกรรมที่ตนกำลั งประพฤติอยู ผูใหบริการจะตองมี

ความสามารถในการใหผูรับบริการสำรวจพฤติกรรมตนเองอยางเปนกลาง โดยใชทักษะการใหคำปรึกษาโดยยึด
ผูรับบริการเปนศูนยกลาง (OARS) ไดแก ทักษะการตั้งคำถามปลายเปด (Open-ended question) การชมเชย
จุดดีของผูรับบริการ (Affirmation) การฟงเพื่อสะทอนความเขาใจ (Reflective listening) และการสรุปความ 
(Summarization) เพื่อที่จะกอใหเกิดบรรยากาศที่ เอื้อและกระตุนใหผูรับบริการรูสึกปลอดภัยที่จะสำรวจ            
ความตองการหรือความลังเลใจของพฤติกรรมตนเอง เมื่อผูรับบริการไดสำรวจพฤติกรรมตนเองอยางเปนกลาง
แลว การใชคำถามปลายเปดตางๆ ของผู ใหบริการจะขยายมุมมองความเขาใจตอพฤติกรรมของตนเอง 
(Develop discrepancy) ของผูรับบริการ โดยการกระตุนขอมูล (มุมมองดานลบที่ผูรับบริการมีตอพฤติกรรม
ตนเอง) ที่บุคคลมีอยูใหปรากฏออกมามากกวาที่ผูใหบริการจะเปนผูบอกหรือแนะนำ ขั้นตอนนี้ตรงกับหลักการ 
ที่ใชในการเพิ่มแรงจูงใจ (DARES) โดยท่ีตรงกับตัว D ซึ่งยอมาจาก Develop discrepancy ซึ่งลักษณะของ
คำถามปลายเปดที่ใชในการกระตุนใหผูรับบริการขยายมุมมองความเขาใจตอพฤติกรรมของตนเองมี 10 ประเภท 
ดังนี้ 

1. ใชไมบรรทัดการเปลี่ยนแปลง 
 ใหถามวาในระยะขอบเขตจาก 0 ถึง 10 เปนสิ่งสำคัญตอคุณมากนอยเพียงใดที่ทานจะเปลี่ยน          

(โดยที่ 0 คือไมสำคัญเลยที่เขาจะตองทำการเปลี่ยนแปลงและ 10 คือสำคัญอยางยิ่งที่จะตองเปลี่ยนแปลงจากนั้น
ใหถามตอทำไมทานใหคะแนนที่...........และไมใหคะแนนตนเองที่ 0 อะไรที่จะชวยเพิ่มใหทานเปลี่ยนจาก........
ไปสูคาคะแนนที่มากกวาแทนที่ทานจะใชคำถามวาสำคัญอยางไร (ความตองการ ) ทานสามารถใชคำถามวา            
คุณตองการ (ความปรารถนา) ในระดับมากนอยอยางไรหรือทานมีความมั่นใจอยางไรวาทานจะสามารถหรือทาน          
มีสัญญาใจมากนอยอยางไรที่จะ.................. การถามวา “ทานมีความพรอมอยางไร” มีแนวโนมวาจะทำให
ผูรับบริการเกิดความสับสนเนื่องจากรวมหลายสวนประกอบของความปรารถนา ความสามารถ เหตุผลและ                 
ความตองการ 

2. ถามคำถามกระตุน 
  ใชคำถามปลายเปดเพื่อนำไปสูคำตอบที่เกี่ยวชองกับการเอยถึงความตองการที่จะเปลี่ยนแปลงตนเอง 

เชน จากการที่ทานมาที่นี่แสดงใหเห็นวาอยางนอยทานอาจจะคิดวาถึงเวลาที่ทานอาจจะตองทำอะไรบางอยาง
เกี่ยวกับตัวทาน 
 3. สำรวจความสมดุลของการตัดสินใจ 
 ในครั้งแรกใหถามถึงขอดีของการไมเปลี่ยนแปลงใดๆ จากนั้นใหถามขอไมดีบาง 
 4. ใหมองยอนเหตุการณในอดีต 
  ถามถึงเหตุการณที่เกิดขึ้นในชวงเวลากอนที่ผูรับบริการจะมีความกังวลที่กำลังเกิดขึ้นกับเขาในขณะนี้
วาในชวงเวลากอนหนานี้มีอะไรที่ดีกวาที่เปนอยูในขณะนี้และแตกตางจากในปจจุบันนี้อยางไร 
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 5. ใหมองเหตุการณในอนาคต 
  ถามถึงสิ่งที่จะเกิดขึ้นในอนาคตถาเขายังกระทำเหมือนเดิม ทดลองใชคำถามปาฏิหาริย เชน ถาทาน
ประความสำเร็จในการเปลี่ยนแปลง 100% ตามที่ทานตองการอะไรจะเปลี่ยนไปบางนับจากนี้ 5 ป ทานอยากใช
ชีวิตของทานเปนอยางไร 
 6. อยูขางเดียวกัน 
  ใหระบุถึงการสนับสนุนเห็นดวยกับสิ่งที่ผูรับบริการลังเล (ซึ่งเปนดานลบคือไมตองการเปลี่ยนแปลง) 
บางที........... เปนสิ่งที่สำคัญกับทานถึงทำใหทานไมอยากที่จะหยุดกระทำสิ่งนั้นไมวาจะทำใหทานตองสูญเสีย
อะไรบาง 
 7. คุณหรือคนอื่นๆ เคยไดรับอันตรายหรือผลเสียตางๆ ที่เกิดขึ้นซึ่งเกี่ยวเนื่องมาจากการกระทำ
พฤติกรรม...บางหรือไม 
 8. สำรวจเปาหมายและคานิยม 
  ใหถามวาคานิยมที่ผูรับบริการใชเปนแนวทางในการดำเนินชีวิตคืออะไร เขาตองการอะไรในชีวิต          
ใหใชแผนการดคานิยมถาปรากฏวามีพฤติกรรมที่เปนปญหาถามวาพฤติกรรมดังกลาวสอดคลองกับเปาหมายหรือ
คานิยมของเขาหรือไมอยางไรสอดคลองเปนอุปสรรคหรือไมเกี่ยวของกับคานิยมของเขา 
 9. คำถามสุดโตง  
 อะไรเปนสิ่งที่เลวรายที่สุดที่อาจจะเกิดขึ้นถาทานไมเปลี่ยนแปลง อะไรเปนสิ่งที่ดีที่สุดที่อาจจะเกิดขึ้น
ถาทานเปลี่ยนแปลง 
  10. เทคนิคการแลกเปลี่ยนขอมลูแบบแซนดวิช 
   10.1 สอบถามความสนใจและความพรอมของผูรับบริการที่มีตอความตองการในการไดรับขอมูล
ตางๆ ที่ผูบำบัดตองการแลกเปลี่ยนกับผูรับบริการ โดยการกระทำ 2 ประเภท 
    10.1.1 ขออนุญาตที่จะทำการใหคำแนะนำ 

   - มีบางสิ่งบางอยางที่ทำใหดิฉันกังวลจะเปนอะไรไหมถาดิฉันจะขอ.......... 
   - ไมทราบวาคุณสนใจที่จะฟงขอมูลเกี่ยวกับ.....หรือไม 
   - ทานตองการทราบ.....หรือไม 
   - ทานตองการทราบหรือไมวาดิฉันจะทำอะไรถาดิฉันเผชิญกับสถานการณเชนเดียวกับ

คุณ 
   - ฉันสามารถที่จะบอกคุณในบางอยางที่ผูปวยคนอื่นทำแลวประสบความสำเร็จ 
   - คุณพรอมไหมถาดิฉันจะขออนุญาตคุยกับคุณเรื่องผลเลือดที่บงถึงการทำงานของ     

ตับของคุณ 
  10.1.2 ทานอาจจะเอยนำกอนวาผูบริการมีสิทธิที่จะไมเห็นดวยหรือไมนำพาตอสิ่งที่ทานจะให

ขอแนะนำ 
   - สิ่งนี้อาจที่จะสำคัญหรือไมสำคัญตอทานก็ได......... 
   - ฉันไมรูวาสิ่งที่ฉันจะบอกตอไปนี้จะมีความหมายตอคุณหรือไม 
   - คุณอาจที่จะไมเห็นดวยกับ............. 
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   - ฉันไมรูวาคุณจะรูสึกอยางไรตอสิ่งที่ดิฉันจะพูด 
   - โปรดบอกวาทานคิดเห็นอยางไรตอสิ่งที่ฉันไดพูดไปแลว............................ 

 10.2 ใหขอมูลอยางกลางๆ โดยใชรูประโยคตอไปน้ี 
  - ผลกระทบทางลบจากการคงไวซึ่งพฤติกรรมที่เกิดขึ้นกับบางคนไดแก........ 
  10.3 กระตุนใหผูรับบริการใหขอคิดเห็น 
       10.3.1 รูสึกอยางไรบางกับขอมูลที่เราไดแลกเปลี่ยน 
       10.3.2 คิดอยางไรบางกับขอมูลนั้น 
       10.3.3 คิดวาขอมูลนี้มีความหมายตอคุณอยางไรบาง 
 

ขั้นตอนที่ 3 การกระตุนใหตัดสินใจ เอยวาจะเปลี่ยนแปลง 
สอดคลองกับแนวคิดของ แอมเรหน นักจิตวิทยาภาษาศาสตร (Amrhein ,s psycholinguistic findings) 

และทฤษฎีการรับรูตัวเองของเบม (Bem, s self perception theory) ทีไดเห็นตรงกันวาบุคคลมีแนวโนมวาจะ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมถาเขาไดพูดตกลงปลงใจหรือเอยปากใหคำมั่นสัญญาวาเขาจะเปลี่ยนแปลง                      
การที่ผูรับบริการเอยถึงประโยคความตองการที่ จะเปลี่ยนแปลงตนเอง (Self Motivational Statements or 
Change talk) จะเปนการบงบอกถึงการเพิ่มความหนักแนนของขอตกลงใจ สัญญาใจที่จะทำการเปลี่ยนแปลง           
ซึ ่งคำพูดที ่เอยโดยผู รับบริการที ่ส งสัญญาณวาผู ร ับบริการมี  (1) ความปรารถนา (Desire) (2) เหตุผล 
(Reasons) (3) ความตองการ (Need) (4) ความสามารถ (Ability) ซึ่งคำพูดดังกลาวจะเปนตัวทำนายวา
ผูรับบริการจะมีพันธะสัญญาที่จะ เปลี่ยนแปลง (Commitment) ซึ่งพันธะสัญญาที่จะเปลี่ยนแปลงจะ
เปนตัวทำนายวามีแนวโนมที่จะเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ดังนั้นจึงเปนสิ่งจำเปนที่ผูใหคำปรึกษาจะตอง
มีความสามารถในการกระตุนใหผูรับบริการเกิดบทสนทนาที่เกี่ยวกับการเปลี่ยนแปลงตนเอง (Recognizing and 
reinforce change talk) และสามารถสังเกตภาษาที่บงบอกถึงขอตกลงใจสัญญาใจที่จะเปลี่ยนแปลงได 
 ยุทธวิธีที่ใชในการกระตุนใหผูรับบริการเอยถึงความตองการที่จะเปลี่ยนแปลงตนเอง 
 1. ถามรายละเอียด 
 เมื่อเริ่มมีการปรากฏของบทสนทนาที่เอยถึงความตองการที่จะเปลี่ยนแปลงตนเองโดยผูรับบริการ  
ใหถามรายละเอียดตอไป เชน ทานตองการเห็นตัวเองเปลี่ยนแปลงเปนไปในทางใด 
 2. ถามถึงตัวอยาง 
 เมื่อเริ่มมีการปรากฏของบทสนทนาที่เอยถึงความตองการที่จะเปลี่ยนแปลงตนเองโดยผูรับบริการ  
ใหถามตัวอยางเฉพาะ เชน เกิดขึ้นครั้งสุดทายเมื่อใด กรุณาชวยยกตัวอยาง มีอยางอื่นอีกหรือไม 
 3. คำถามสุดโตง 
 อะไรเปนสิ่งที่เลวรายที่สุดที่อาจจะเกิดขึ้นถาทานไมเปลี่ยนแปลง อะไรเปนสิ่งที่ดีที่สุดที่อาจจะเกิดขึ้น
ถาทานเปลี่ยนแปลง 
 ภาษาที่บงบอกถึงขอตกลงใจสัญญาที่จะเปลี่ยนแปลง 
 ขอความขอตกลงใจสัญญาใจที่จะเปลี่ยนแปลงจะมีความหมายรวมถึงความเห็นพองดวยความตั้งใจหรือ
ขอผูกมัดที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมที่จะประพฤติในอนาคต ขอความเหลานี้อาจแสดงดวยคำกริยาที่บงบอกถึง          

การตกลงใจโดยตรงหรือออม การเพิ่มขึ้นของการใหคาคะแนนของคำที่บงบอกถึงการตกลงปลงใจ หมายถึง การ
ที่บุคคลใหระดับการตกลงปลงใจตอการกระทำการเปลี่ยนแปลงใหสำเร็จหรือคงไวซึ่งการเปลี่ยนแปลงมีรูปแบบ
ของคำจำนวนมากที่เปนคำพูดที่เอยถึงการตกลงปลงใจอยางตรงไปตรงมา ถาเรียงลำดับจากความหนักแนนที่จะ
ตกลงปลงใจจะสามารถแสดงไดดังปรากฏในตารางตอไปน้ี 
 

5 4 3 2 1 
ฉันรับประกันวา 
ฉันจะ (แนนอน) 
ฉันสัญญาวา 
ฉันใหปฏิญาณวา 
ฉันจะ (แนวโนมจะ) 
จำคำที่ฉันใหไว 
กับคุณวา... 
ฉันมั่นใจวา 
ฉันทุมเทตัวฉัน 
ที่จะ.......... 
ฉันรูวา........ 

ฉันอุทิศตนใหตอ. 
ฉันออนวอนตอ... 
ฉันเห็นดวยที่จะ.. 
ฉันเตรียมพรอม 
ที่จะ... 
ฉันตั้งใจที่จะ... 
ฉันพรอมที่จะ... 

ฉันตั้งหนาตั้งตารอ 
คอยที่จะ... 
ฉันยินยอมที่จะ... 
ฉันวางแผนที่จะ... 
ฉันแกปญหาที่จะ.. 
ฉันคาดหวังจะ... 
ฉันยอมรับวาฉันจะ. 
ฉันประกาศความ
ตั้งใจของฉันวา... 

ฉันชอบ... 
ฉันรับรอง... 
ฉันเชื่อวา... 
ฉันยอมรับวา... 
ฉันสมัครใจที่จะ... 
ฉันมีเปาหมายที่จะ 
ฉันมีแรงดลใจที่จะ. 
ฉันเสนอวา... 
ฉันไดรับการ 
คาดวาจะ... 
ฉันคาดหวังจะ... 
ฉันทำนายวา... 
ฉันสมมติวา... 

ฉันหมายความวาจะ. 
ฉันพยากรณวา... 
ฉันจินตนาการที่จะ.. 
ฉันวาฉันจะ... 
ฉันพนันไดวาฉันจะ.. 
ฉันหวังวาฉันจะ... 
ฉันจะยอมเสี่ยงที่จะ 
ฉันจะพยายามที่จะ 
ฉันคิดวาฉันจะ... 
ฉันคาดหวังวาฉันจะ. 
ฉันจินตนาการวา 
ฉันจะ... 
ฉันสงสัยวาฉันจะ 
ฉันคิดพิจารณาที่จะ. 
ฉันเดาวาฉันจะ... 
ฉันมั่นใจที่จะ... 
ฉันจะเขาใจ... 

 
 ตารางนี ้พัฒนาจากงานของพอลแอมเรหน (Paul Amrhein, Phd) รหัสที ่ใชในการประเมินทักษะ           
การใชวิธีการสัมภาษณแบบเพิ่มแรงจูงใจจากการสังเกตเต็มรูปแบบซึ่งมีชื่อวาเอ็มไอเอสซี 2.0 (MISC 2.0) 
ส า ม า ร ถ ด า ว น โ ห ล ด ไ ด จ า ก เ ว ็บ ไ ซ ต ต อ ไ ป นี ้ www.motivationalinyerview.org ห ร ือ 
http://casaa.unm.edu สวนแบบประเมินฉบับยอที่ใชในการตรวจสอบความถูกตองในการนำเสนอวิธีการ
สัมภาษณเพื่อเพิ่มแรงจูงใจจะปรากฏในแบบประเมินชื่อเอ็มไอทีไอ (MITI) ซึ่งจะมุงเนนเฉพาะการประเมิน
พฤติกรรมของผูใหคำปรึกษาก็ปรากฏในเว็บไซตทั้งสอง ดังที่ไดกลาวไปแลวระบบการประเมินทั้งสองชนิด
สามารถนำไปใชไดหรือนำไปดัดแปลงไดโดยมิตองไดรับคำอนุญาต เปนความซาบซ้ึงในอยางยิ่งถาผูที่จะนำเอาไป
ใชจะระบุอางอิงถึงแหลงที่มาของแบบประเมินดังกลาว 
  

 ขั้นตอนที ่4 กระตุนใหสามารถคิดในการกำหนดเปาหมายวางแผนที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
 เมื่อผูรับบริการตกลงใจเอยวาจะเปลี่ยนแปลง ผูใหคำปรึกษาจะตองมีบทบาทในการชวยใหผูรับบริการมี
ความมุงมั่นที่จะเปลี่ยนแปลงโดยรวมกันกำหนดเปาหมายที่เกี่ยวของกับการเปลี่ยนแปลงตนเอง (Goal setting 
and shaping) และใชทักษะการสำรวจและเพิ่มความคิดการรับรูความสามารถที่ตนเองมีตอการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมของตนเอง (Explore and enhance self efficacy) อันจะนำไปสูการมีแรงจูงใจ 
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การตกลงใจโดยตรงหรือออม การเพิ่มขึ้นของการใหคาคะแนนของคำที่บงบอกถึงการตกลงปลงใจ หมายถึง การ
ที่บุคคลใหระดับการตกลงปลงใจตอการกระทำการเปลี่ยนแปลงใหสำเร็จหรือคงไวซึ่งการเปลี่ยนแปลงมีรูปแบบ
ของคำจำนวนมากที่เปนคำพูดที่เอยถึงการตกลงปลงใจอยางตรงไปตรงมา ถาเรียงลำดับจากความหนักแนนที่จะ
ตกลงปลงใจจะสามารถแสดงไดดังปรากฏในตารางตอไปน้ี 
 

5 4 3 2 1 
ฉันรับประกันวา 
ฉันจะ (แนนอน) 
ฉันสัญญาวา 
ฉันใหปฏิญาณวา 
ฉันจะ (แนวโนมจะ) 
จำคำที่ฉันใหไว 
กับคุณวา... 
ฉันมั่นใจวา 
ฉันทุมเทตัวฉัน 
ที่จะ.......... 
ฉันรูวา........ 

ฉันอุทิศตนใหตอ. 
ฉันออนวอนตอ... 
ฉันเห็นดวยที่จะ.. 
ฉันเตรียมพรอม 
ที่จะ... 
ฉันตั้งใจที่จะ... 
ฉันพรอมที่จะ... 

ฉันตั้งหนาตั้งตารอ 
คอยที่จะ... 
ฉันยินยอมที่จะ... 
ฉันวางแผนที่จะ... 
ฉันแกปญหาที่จะ.. 
ฉันคาดหวังจะ... 
ฉันยอมรับวาฉันจะ. 
ฉันประกาศความ
ตั้งใจของฉันวา... 

ฉันชอบ... 
ฉันรับรอง... 
ฉันเชื่อวา... 
ฉันยอมรับวา... 
ฉันสมัครใจที่จะ... 
ฉันมีเปาหมายที่จะ 
ฉันมีแรงดลใจที่จะ. 
ฉันเสนอวา... 
ฉันไดรับการ 
คาดวาจะ... 
ฉันคาดหวังจะ... 
ฉันทำนายวา... 
ฉันสมมติวา... 

ฉันหมายความวาจะ. 
ฉันพยากรณวา... 
ฉันจินตนาการที่จะ.. 
ฉันวาฉันจะ... 
ฉันพนันไดวาฉันจะ.. 
ฉันหวังวาฉันจะ... 
ฉันจะยอมเสี่ยงที่จะ 
ฉันจะพยายามที่จะ 
ฉันคิดวาฉันจะ... 
ฉันคาดหวังวาฉันจะ. 
ฉันจินตนาการวา 
ฉันจะ... 
ฉันสงสัยวาฉันจะ 
ฉันคิดพิจารณาที่จะ. 
ฉันเดาวาฉันจะ... 
ฉันมั่นใจที่จะ... 
ฉันจะเขาใจ... 

 
 ตารางนี ้พัฒนาจากงานของพอลแอมเรหน (Paul Amrhein, Phd) รหัสที่ใชในการประเมินทักษะ           
การใชวิธีการสัมภาษณแบบเพิ่มแรงจูงใจจากการสังเกตเต็มรูปแบบซึ่งมีชื่อวาเอ็มไอเอสซี 2.0 (MISC 2.0) 
ส า ม า ร ถ ด า ว น โ ห ล ด ไ ด จ า ก เ ว ็บ ไ ซ ต ต อ ไ ป นี ้ www.motivationalinyerview.org ห ร ือ 
http://casaa.unm.edu สวนแบบประเมินฉบับยอที่ใชในการตรวจสอบความถูกตองในการนำเสนอวิธีการ
สัมภาษณเพื่อเพิ่มแรงจูงใจจะปรากฏในแบบประเมินชื่อเอ็มไอทีไอ (MITI) ซึ่งจะมุงเนนเฉพาะการประเมิน
พฤติกรรมของผูใหคำปรึกษาก็ปรากฏในเว็บไซตทั้งสอง ดังที่ไดกลาวไปแลวระบบการประเมินทั้งสองชนิด
สามารถนำไปใชไดหรือนำไปดัดแปลงไดโดยมิตองไดรับคำอนุญาต เปนความซาบซ้ึงในอยางยิ่งถาผูที่จะนำเอาไป
ใชจะระบุอางอิงถึงแหลงที่มาของแบบประเมินดังกลาว 
  

 ขั้นตอนที ่4 กระตุนใหสามารถคิดในการกำหนดเปาหมายวางแผนที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
 เมื่อผูรับบริการตกลงใจเอยวาจะเปลี่ยนแปลง ผูใหคำปรึกษาจะตองมีบทบาทในการชวยใหผูรับบริการมี
ความมุงมั่นที่จะเปลี่ยนแปลงโดยรวมกันกำหนดเปาหมายที่เกี่ยวของกับการเปลี่ยนแปลงตนเอง (Goal setting 
and shaping) และใชทักษะการสำรวจและเพิ่มความคิดการรับรูความสามารถที่ตนเองมีตอการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมของตนเอง (Explore and enhance self efficacy) อันจะนำไปสูการมีแรงจูงใจ 
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การบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจรายบุคคล 
INDIVIDUAL OF MOTIVATIONAL ENHANCEMENT THERAPY 

 
 

สำเนา  นิลบรรพ 
 

  การคัดกรองผูปวยเพื่อเขารับการบำบัด 
 

 ดำเนินการคัดกรองผูปวยใชยาและสารเสพติดดวย บคก.สธ. version 2 โดยมีเกณฑการพิจารณา ดังนี้ 
 คะแนน 1–3 คะแนน  แปลผลเปน กลุมเสี่ยงต่ำ 
 คะแนน 4–26 คะแนน   แปลผลเปน กลุมเสี่ยงปานกลาง 
 คะแนน 27 คะแนนข้ึนไป  แปลผลเปน กลุมเสี่ยงสูง 
 ซึ่งจะคัดเลือกผูปวยกลุมเสี่ยงสูง (คะแนนมากกวา 27 ขึ้นไป) มาเขารวมกิจกรรมการบำบัดโดย
เสริมสรางแรงจูงใจรายบุคคล 
 

  วิธีดำเนินการ  
 

นัดผูปวยมาพบสัปดาหละ 1 ครั้ง ตามวันเวลาที่เหมาะสมและสะดวกทั้งผูบำบัดและผูรับการบำบัด        
ณ หองใหคำปรึกษา ที่มีความเปนสวนตัว เปนสัดสวนและมีความปลอดภัย จำนวน 4 ครั้ง ดังนี้  

1) ครั้งที่ 1 การสรางแรงจูงใจเพื่อการเปลี่ยนแปลง  
 วัตถุประสงค  เพื่อสรางสัมพันธภาพที่ดีระหวางผูบำบัดและผูปวย เพื่อใหผูปวยทราบผลการตรวจ
สุขภาพเบ้ืองตน ตระหนักถึงผลกระทบของการใชยาเสพติด และชวยสรางแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
การเสพยาเสพติด 
 2) ครั้งที่ 2 การทำใหมั่นคงในการเปลี่ยนแปลง (Commitment strengthening) 

 วัตถุประสงค เพื่อประเมินแรงจูงใจของผูปวยในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเสพยาเสพติด         
ใหผูปวยตระหนักถึงขอดี/ขอเสีย ของการใชยาเสพติด เพื่อใหผูปวยเกิดความมั่นคงในคำมั่นสัญญาและวางแผน
ในการเลิกยาเสพติด 

3) ครั้งที่ 3 การติดตามตอเน่ือง (Follow through) 
 วัตถุประสงค เพื่อทบทวนเปาหมายและการวางแผนการเปลี่ยนแปลง และสงเสริมศักยภาพใหผูปวย

เกิดความมั่นใจในการเลิกยาเสพติดไดอยางตอเน่ือง 
4) ครั้งที่ 4 การพบกับครอบครัวและญาติ (Involving a significant other)      

 วัตถุประสงค เพื่อสรางสัมพันธภาพระหวางผูบำบัดกบัญาติ ญาติเห็นความสำคัญและใหความรวมมือ
ในการสนับสนุนใหความชวยเหลือผูปวยในการเลิกยาเสพติด 
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การบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจรายบุคคล 
INDIVIDUAL OF MOTIVATIONAL ENHANCEMENT THERAPY 

 
 

สำเนา  นิลบรรพ 
 

  การคัดกรองผูปวยเพื่อเขารับการบำบัด 
 

 ดำเนินการคัดกรองผูปวยใชยาและสารเสพติดดวย บคก.สธ. version 2 โดยมีเกณฑการพิจารณา ดังนี้ 
 คะแนน 1–3 คะแนน  แปลผลเปน กลุมเสี่ยงต่ำ 
 คะแนน 4–26 คะแนน   แปลผลเปน กลุมเสี่ยงปานกลาง 
 คะแนน 27 คะแนนข้ึนไป  แปลผลเปน กลุมเสี่ยงสูง 
 ซึ่งจะคัดเลือกผูปวยกลุมเสี่ยงสูง (คะแนนมากกวา 27 ขึ้นไป) มาเขารวมกิจกรรมการบำบัดโดย
เสริมสรางแรงจูงใจรายบุคคล 
 

  วิธีดำเนินการ  
 

นัดผูปวยมาพบสัปดาหละ 1 ครั้ง ตามวันเวลาที่เหมาะสมและสะดวกทั้งผูบำบัดและผูรับการบำบัด        
ณ หองใหคำปรึกษา ที่มีความเปนสวนตัว เปนสัดสวนและมีความปลอดภัย จำนวน 4 ครั้ง ดังนี้  

1) ครั้งที่ 1 การสรางแรงจูงใจเพื่อการเปลี่ยนแปลง  
 วัตถุประสงค  เพื่อสรางสัมพันธภาพที่ดีระหวางผูบำบัดและผูปวย เพื่อใหผูปวยทราบผลการตรวจ
สุขภาพเบ้ืองตน ตระหนักถึงผลกระทบของการใชยาเสพติด และชวยสรางแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
การเสพยาเสพติด 
 2) ครั้งที่ 2 การทำใหมั่นคงในการเปลี่ยนแปลง (Commitment strengthening) 

 วัตถุประสงค เพื่อประเมินแรงจูงใจของผูปวยในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเสพยาเสพติด         
ใหผูปวยตระหนักถึงขอดี/ขอเสีย ของการใชยาเสพติด เพื่อใหผูปวยเกิดความมั่นคงในคำมั่นสัญญาและวางแผน
ในการเลิกยาเสพติด 

3) ครั้งที่ 3 การติดตามตอเน่ือง (Follow through) 
 วัตถุประสงค เพื่อทบทวนเปาหมายและการวางแผนการเปลี่ยนแปลง และสงเสริมศักยภาพใหผูปวย

เกิดความมั่นใจในการเลิกยาเสพติดไดอยางตอเน่ือง 
4) ครั้งที่ 4 การพบกับครอบครัวและญาติ (Involving a significant other)      
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ครั้งที่ 1 
กิจกรรม การสรางแรงจูงใจเพื่อการเปลี่ยนแปลง 

 

วัตถุประสงค 1. เพื่อสรางสัมพันธภาพที่ดีระหวางผูบำบัดและผูปวย 
2. เพื่อตระหนักถึงผลกระทบของการใชยาเสพติด  

  3. เพื่อใหสมาชิกทราบผลการตรวจสุขภาพเบ้ืองตน 
4. เพื่อสรางแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเสพยาเสพติด 

 

ระยะเวลา  60 นาท ี
 

สถานที่   หองกิจกรรม  
 

อุปกรณ  ใบความรูที ่1 การคัดกรองผูใชยาและสารเสพติดและการตรวจสุขภาพเบ้ืองตน 
ใบความรูที ่2 เกณฑการวินิจฉัยการติดสารเสพตดิ 
ใบความรูที ่3 โรคสมองติดยา  

 

วิธีดำเนินการ 
 ขั้นเริ่มตน 

1. ผูบำบัดสรางสัมพันธภาพกับผูปวย โดยแนะนำตนเอง หลังจากนั้นใหผูปวยแนะนำตัว พูดคุยกันเรื่อง
ทั่วๆไป เพื่อใหผูปวยผอนคลาย เกิดความคุนเคยไววางใจ และความรูสึกมั่นคงปลอดภัย 

2. ผูบำบัดชี้แจงใหผูปวยทราบวัตถุประสงค ประโยชนที่จะไดรับจากการบำบัด และขอตกลงเบื้องตนใน
การบำบัดวาจะมีการมาพบและพูดคุยกันสัปดาหละ 1 ครั้งๆละ 45-60 นาที จำนวนทั้งสิ้น 4 ครั้ง และ        
การติดตามตอเน่ืองภายหลังการบำบัดรักษาครบแลว ตลอดจนการรักษาความลับ 
 ขั้นดำเนินการ 

1. ผูบำบัดประเมินแรงจูงใจและความพรอมในการบำบัด สอบถามผูปวยถึงผลเสียหรือผลกระทบที่เกิด
จากการเสพยาเสพติดทั้งตอสุขภาพรางกาย จิตใจ และสังคม 
 2. แจงขอมูลที่ไดจากการประเมิน ไดแก ผลการประเมินจากแบบคัดกรอง  V2 ผลการตรวจรางกาย          
ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ (ถามี) รวมทั้งอาการทางจิตของผูปวยที่ผานมาซึ่งมีความเกี่ยวเนื่องหรือเปนผล
จากการเสพยาเสพติด เพื่อเปนการสะทอนถึงความรุนแรงของการเสพยาใหผูปวยไดรับรู (ใบความรูที่ 1 การคัด
กรองผูใชยาและสารเสพติดและการตรวจสุขภาพเบ้ืองตน) 
 3. เปดโอกาสใหผูปวยไดซักถามสิ่งที่ยังสงสัยเกี่ยวกับผลการตรวจ วิธีการตรวจ วิธีการแปลผล และ
ระดับความรุนแรงของปญหา หรือโอกาสผูปวยแสดงความคิดเห็นตอขอมูลดังกลาว และผูบำบัดอธิบายชี้แจง
เพื่อใหผูปวยเขาใจไดอยางถูกตอง หรือผูบำบัดเปนผูซักถามผูปวยเพื่อตรวจสอบความเขาใจ 
 4. ผูบำบัดใชเทคนิคการตั้งคำถาม เพื่อเราใหผูปวยกลาวขอความจูงใจตนเองหรือ Self-Motivational 
Statement : SMS ออกมา และทำการบันทึกขอความจูงใจตนเองที่ผูปวยกลาวออกมา ซึ่งการถามเพื่อกระตุน
เราใหผูปวยสื่อขอความจูงใจออกมา ไดแก 
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  - คำถามเพื่อใหกลาว SMS ที่แสดงถึงการตระหนักในปญหา (Problem Recognition) เชน 
“การใชสารเสพติดมีผลกระทบตอคุณหรือคนรอบขางอยางไรบาง”  
  - SMS ที่แสดงถึงความกังวลกับปญหาการติดยาและสารเสพติด (Concern) เชน “คุณหวง
กังวลกับเรื่องของการเสพสารเสพติดหรือไม อยางไร” 
  - SMS ที่แสดงถึงความตั้งใจที่จะเลิกยาและสารเสพติด (Intention to change) เชน “อะไร          
ที่ทำใหคุณอยากเลิกสารเสพติด”  
  - SMS ที่แสดงถึงทัศนคติที่ดีตอการเลิกยาและสารเสพติด  (Optimism for change) เชน 
“อะไรที่เปนตัวชวยใหคุณเลิกสารเสพติด”  
 ซึ่งผูบำบัดใชเทคนิคการชื่นชมยืนยันรับรอง (Affirmation) การฟงอยางตั้งใจ (Reflective listening) 
การสรุปความ (Summarization) เพื่อเนน SMS ที่ผูปวยกลาวออกมา 
 5. ผูบำบัดเนนย้ำความรับผิดชอบของผูปวยในการเลือกตัดสินใจในการเปลี่ยนแปลงวาการตัดสินใจจะ
เลิกเสพยาหรือไมขึ้นอยูกับผูปวย ไมมีใครบังคับได 
 6. ใหคำแนะนำและใหความรูพื้นฐานที่ผูปวยควรทราบ พรอมแจกเอกสารเพื่อใหผูปวยไดอานทบทวน 
หรืออาจทำเปนคูมือในการดูแลตนเองสำหรับผูปวย ไดแก 
  - เกณฑการวินิจฉัยการติดสารเสพติด (Dependence) การใชยาในทางที่ ผิด (Abuse              
(ใบความรูที่ 2 เกณฑการวินิจฉัยการติดสารเสพติด) 

- ผลเสียของยาเสพติดตอสุขภาพในหลายๆ ดาน ทั้งดานรางกาย จิตใจ ครอบครัว และ          
ดานสังคม โดยยกตัวอยางขอเท็จจริงที่เกิดขึ้นในผูปวยเปนสิ่งประกอบ 
  - การใหขอมูลผูปวยเกี่ยวกับผลกระทบจากการเสพยาเสพติดที่มีตออาการทางจิตคือทำให      
มีการเปลี่ยนแปลงของระดับสารเคมีในสมอง (Neurotransmitter) ทำใหอาการทางจิตกำเริบได ทั้งยังมีผลการ
ทำใหการรักษาดวยยาตานโรคจิตไดผลการรักษาไมเต็มที่ การดำเนินของโรคมีแนวโนมที่จะเปนเรื้อรังเพิ่มมากขึ้น 
(ใบความรูที่ 3 โรคสมองติดยา) 
  - การหยุดโดยเด็ดขาด (Abstinence) มีโอกาสประสบความสำเร็จมากกวาการคอยๆ              
ลดปริมาณลง (Moderation) โดยเฉพาะในกรณีที่เกิดภาวะการเสพติดแลว 
 ขั้นสรุป 
 1. ผูบำบัดสอบถามความรูสึกและความคิดเห็นจากการทำกิจกรรม ใหผูปวยสรุปสิ่งที่ไดพูดคุยในวันนี้ 
ไดแก ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการ ความรุนแรงของปญหา ความกังวลใจในปญหา หรือ SMS ที่ผูปวยกลาว
ออกมา 
 2. นัดหมายการบำบัดครั้งตอไป 
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ครั้งที่ 2 
การทำใหมั่นคงในคำมั่นสัญญา  

 

วัตถุประสงค 1. เพื่อประเมินแรงจูงใจของผูปวยในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเสพยาเสพติด 
  2. เพื่อใหผูปวยตระหนักถึงขอดี/ขอเสียของการใชและเลิกยาเสพติด 
  3. เพื่อใหผูปวยเกิดความมั่นคงในคำมั่นสัญญาและวางแผนในการเลิกยาเสพติด 
   

ระยะเวลา  45-60 นาที 
 

สถานที่  หองกิจกรรม 
 

อุปกรณ 1. ใบงานที่ 2 ขอดีขอเสียของการใชและเลิกยาเสพติด  
   ใบงานที่ 3 แผนคำมั่นสัญญา  

  2. ดินสอ/ปากกา  
 

วิธีดำเนินการ 
 ขั้นเริ่มตน 

1. ผูบำบัดกลาวทักทาย และทบทวนถึงขอสรุปจากการสนทนาในครั้งที่แลว เชน ผลการตรวจทาง
หองปฏิบัติการ การแปลผล ระดับความรุนแรงของปญหา ความกังวลใจในปญหาหรือ SMS ที่ผูปวยกลาวออกมา 
 2. เปดโอกาสใหผูปวยไดซักถามสิ่งที่ยังสงสัยเกี่ยวกับผลการตรวจ วิธีการตรวจ วิธีการแปลผล            
ระดับความรุนแรงของปญหา หรือใหโอกาสผูปวยแสดงความคิดเห็นตอขอมูลดังกลาว และผูบำบัดอธิบายชี้แจง
เพื่อใหผูปวยเขาใจไดอยางถูกตอง 
 ขั้นดำเนินการ 

1. สอบถามผูปวยวาสามารถเลิกยาเสพติดไดหรือไม เปนการเปดโอกาสใหผูปวยบอกถึงการตัดสินใจ
และความมุงมั่นในการเลิกยาเสพติด โดยใหผูปวยทำใบงานที่ 1 แรงจูงใจในการเปลี่ยนพฤติกรรม 

2. ตรวจสอบแรงจูงใจในการเปลี่ยนพฤติกรรมของผูปวยวาอยูในขั้นใดและดำเนินการตามแนวทาง
ปฏิบตัิ ดังนี ้

2.1 ผูปวยมีแรงจูงใจในขั้นลังเลใจในการเลิกยาเสพติด หรือไมคิดวาการเสพยาเปนปญหา        
มีแนวทางปฏิบัติสำหรับผูบำบัดดังตอไปนี้ 

- แสดงความเขาใจผูปวยที่ยังมีความลังเล ไมโกรธ ไมโตเถียงกับผูปวย อาจใชเทคนิค
สะทอนความรูสึก เพื่อใหผูปวยทราบวาเขามีความลังเลใจในการหยุดใชยาเสพติด 

- ใหความรูเพิ่มเติม หากผูปวยยังขาดขอมูลที่สำคัญบางอยาง อาจทำใหตัดสินใจได       
ไมเหมาะสม 
   - พูดคุยถึงขอดี ขอเสียของยาเสพติด ดวยทาทีที่เปนกลางเปดโอกาสใหพูดคุยทั้ง 4 
ประเด็น เพราะการคุยถึงขอดีและขอเสียของการใชยาเสพติด ขอดีและขอเสียของการเลิกยาเสพติด ผูบำบัดให
ขอมูลเพิ่มเติมหรือแกไขความเขาใจผิดๆ เชน เลิกยาเสพติดแลวตาย เปนตน  โดยการใหผูปวยเขียนขอดีและ
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ขอเสียของการใชยาเสพติดตามประสบการณและความคิดเห็นของผูปวยลงในใบงานที่ 2 ขอดีขอเสียของการใช
และเลิกยาเสพติด ผูบำบัดใชทักษะ OARS เพื่อกระตุนใหผูปวยกลาวถอยคำจูงใจตนเอง 

- ผูบำบัดเสนอวาหากลังเลไมแนใจ การลองเลิกยาก็อาจเปนการทดลองที่ดีอาจทำให
ผูปวยเห็นความแตกตางกันไดชัดเจนของสภาพที่เสพยากับสภาพที่เลิกยาเสพติด 

2.2 ผูปวยมีแรงจูงใจขั้นตัดสินใจเลิกยาโดยเด็ดขาด ผูบำบัดควรชื่นชมในการตัดสินใจ      
วาผูปวยไดเลือกสิ่งที่ดีที่สุดแลวสำหรับตนเอง ครอบครัว สังคม ใหกำลังใจและเชื่อมั่นวาผูปวยสามารถทำได
สำเร็จ 

- พูดคุยถึงทางเลือกในการเลิกยา โดยผูบำบัดเปดโอกาสใหผูปวยเลือกเองโดยอิสระ 
(Freedom of choice) เชน การเลิกดวยวิธีหักดิบ การมีกิจกรรมทดแทน การปฏิบัติธรรม หรือการเขารับ            
การรักษาดวยวิธีบำบัดตางๆ ในกรณีอยูในข้ันเสพติดแลวหรือเลิกเองแลวไมสำเร็จ เปนตน 

- รวมกันสรุปแผนการเปลี่ยนแปลง ดังนี้ 
• สิ่งที่ตองการเปลี่ยนแปลง แนวทางที่ตองการเปลี่ยนแปลงคืออะไร ซึ่งเปน

เปาหมายทางบวก เชน สิ่งที่ตองการเปล่ียนแปลงกอน ตองการเพิ่มเติม ตองการปรับปรุงหรือทำตองการทำ       
บางสิ่งบางอยางเพิ่มขึ้นและไมจำเปนตองเปนเปาหมายอยางเดียว ควรเปนความสำเร็จทั่วๆ ไป เชน การเลิก          
ยาเสพติด การหลีกเลี่ยงหรือการลดพฤติกรรมการเสพยา 

• เหตุผลสำคัญที่ตองการเปลี่ยนแปลง สิ่งกระตุนหรือแรงผลักดันที่สำคัญ        
ที่เปนแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 

• ขั้นตอนแรกที่ตองการเปลี่ยนแปลงอะไร : วางแผนการเปลี่ยนแปลงเพื่อ
บรรลุเปาหมายที่ตั้งไวอยางไร จะเปลี่ยนแปลงเพื่อใหสำเร็จตามที่ตองการอยางไรอยางเปนรูปธรรมเพื่อนำไป         
สู การเปลี่ยนแปลง ที่ไหน เมื่อไหร และจะปฏิบัติขั้นตอนนี้อยางไร 

• บุคคลอื่นๆ ที่มีสวนชวยเหลือในการเปลี่ยนแปลง ใครที่จะมีสวนชวยเหลือ 
สนับสนุนเพื่อนำไปสูการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเสพยา และจะใหการชวยเหลือสนับสนุนอยางไร 

• สิ่งที่คาดหวังการวางแผนการเปลี่ยนแปลงนี้คือ สิ่งที่หวังไวหรือผลลัพธที่คิด
วาจะเกิดขึ้นจากการเปลี่ยนแปลงนี้ คาดหวังวาจะไดประโยชนอะไรจากการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมนี้ 
    • อุปสรรคที่อาจจะรบกวน/ขัดขวางการวางแผนนี้ ชวยใหผูปวยคาดการณถึง
เหตุการณหรือบางสิ่งบางอยางที่อาจจะเปนสิ่งที่ขัดขวางการวางแผน อะไรที่จะทำใหเกิดขอผิดพลาด                
โดยใหผูปวยเขียนแผนภาพของตนเองลงในใบงานที่ 3 แผนคำมั่นสัญญา 

2.3 ผูปวยมีแรงจูงใจขั้นตัดสินใจแตคอยๆ ลดการเสพยา แนวทางปฏิบัติของผูบำบัดมี
ดังตอไปน้ี 

- ใหขอมูลวาการหยุดโดยเด็ดขาด มีโอกาสประสบความสำเร็จมากกวาการคอยๆ             
ลดปริมาณยาลง 

- เคารพในการตัดสินใจของผูปวย โดยเนนความรับผิดชอบในการตัดสินใจของผูปวย
เอง 
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- แนะนำผูปวยวาควรมีวิธีการติดตามปริมาณเสพยา (Monitoring) เชน บันทึก
ปริมาณการเสพในแตละวัน กำหนดขอบเขตของการใชตอวัน ใหญาติเฝาสังเกตรวมดวยกำหนดระยะเวลาใน        
การประเมินวาไดผลหรือไมไดผล 

2.4 ผูปวยที่คิดวาไมหยุดเสพยาอยางแนนอนหรืออยูในระยะเมินเฉย แนวทางปฏิบัติของ      
ผู บำบัดมีดังตอไปนี้ 

- ผูบำบัดแสดงความเห็นใจที่เกิดความรูสึกไมพรอมในการตัดสินใจ  
- เปดโอกาสใหพูดคุยถึงอุปสรรคที่อาจมีอยูใหขอมูลในกรณีที่เขาใจผิด เนนวาเรา

หวงใยและใหกำลังใจในการตัดสินใจในการหยุดดื่มสุรา แตที่สุดอยูที่การตัดสินใจของผูปวยเอง เปดโอกาส        
ใหผูปวยกลับไปตัดสินใจกอน อาจนัดมาพบอีกครั้ง  

 
ขั้นสรุป 
1. ผูบำบัดสอบถามความรูสึก ใหผูปวยสรุปสิ่งที่ไดเรียนรูจากการทำกิจกรรมในครั้งนี้ สรุปการพูดคุย

เพิ่มเติมในวันนี้ SMS ที่ผูปวยกลาวคำมั่นสัญญาที่ผูปวยใหไว 
2. นัดหมายการบำบัดและเชิญญาติเขารวมในครั้งตอไป 
 
  

 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ผู้บำ�บัดมีดังต่อไปนี้
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ครั้งที่  3 
การติดตามตอเนื่อง 

 

วัตถุประสงค 1. เพื่อทบทวนเปาหมายและการวางแผนการเปลี่ยนแปลง 
  2. เพื่อสงเสริมศักยภาพใหผูปวยเกิดความมั่นใจในการเลิกยาเสพติดไดอยางตอเน่ือง 
 

ระยะเวลา 45–60  นาที 
 

สถานที่  หองกิจกรรม 
 

อุปกรณ  1. ใบงานที่ 4 กาวตอไป 
  2. ดินสอ/ปากกา 
 

วิธีดำเนินการ 
 ขั้นเริ่มตน 
 1. ผูบำบัดกลาวทักทาย ทบทวนถึงขอสรุปจากการสนทนาในครั้งที่ 1 และ 2 ที่ผานมา 
 ขั้นดำเนินการ 

1. ตรวจสอบแรงจูงใจวายังมั่นคงดีหรือไม และเสริมสรางแรงจูงใจตามขั้นตอนในครั้งที่ 1 
 2. ทบทวนปจจัยการสรางแรงจูงใจที่สำคัญในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 

3. ติดตามความกาวหนา ทบทวนเปาหมาย การวางแผนการเปลี่ยนแปลงของผูปวย และอุปสรรค          
ที่เกิดขึ้น ทบทวนแผนคำมั่นสัญญา โดยใหผูปวยทำใบงานที่ 4 กาวตอไป อธิบายใหผูปวยฟงวา ใบงานกาวตอไป 
จะชวยใหเราตรวจสอบตำแหนงของชีวิตวาเรายืนอยูตรงที่จุดใด ในเรื่องของการแก ไขปญหาการใชยาเสพติด         
ถาเรากาวตอไป....ตอไป..... เปาหมายปลายทางคืออะไร ใหเขียนเปาหมายที่มุงหวังไวในจุดที่สูงสุดของภาพ         
ผูบำบัดตั้งขอสังเกตวายังเปนเปาหมายเดียวกับคำมั่นสัญญาที่เขียนไวหรือไม และในบันไดแตละขั้นคือวิธีการ   
สิ่งที่เราจะตองทำหรือเลิกทำเพื่อความฝนและคำมั่นสัญญาของเราประสบผล ผูปวยหาวิธีการหรือขอมูลใหมาก
ที่สุดจนครบทุกข้ันบันได   
 4. ผูบำบัดเปดโอกาสใหผูปวยเลาขั้นตอนตามแผนคำมั่นของตนเอง วิธีการแตละขั้นที่จะทำใหคำมั่น
ประสบผล และตนเองไดทำอะไรไปบาง” ถาผูปวยมีทาทีไมมั่นใจหรือมีปญหาอุปสรรค ผูบำบัดควรถามถึง
ความรูสึกหรือปญหาอุปสรรคที่เกิดขึ้น ถาผูปวยเริ่มเปลี่ยนแปลงตนเองบางแลวผูบำบัดใหกำลังใจและสราง    
ความเชื่อมั่น เพื่อสงเสริมศักยภาพเดิมที่มีอยูในตัวผูปวย ใหเกิดความมั่นใจวาสามารถเลิกยาได ใหความหวังและ
กำลังใจ 
 5. ผูบำบัดอธิบายถึงขั้นตอนการติดตามตามแนวทางการติดตามของกระทรวงสาธารณสุข และ
ประโยชนของการติดตามเพื่อการติดตามประเมินผล ซ่ึงเปนสวนที่สำคัญมากสวนหนึ่งของการบำบัด และ
สามารถคงไวซ่ึงการเปลี่ยนแปลงอยางตอเน่ือง 
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 ขั้นสรุป 
 1. ผูบำบัดนัดหมายผูปวยในการมาพบในครั้งตอไป ในระหวางกอนที่จะถึงวันนัดผูบำบัดอาจใชวิธีการ
ติดตอกับผูปวย โดยการโทรศัพทเตือนใหมาติดตาม และความแสดงความหวงใยและกำลังใจ ยินดีใหคำปรึกษา
เพิ่มเติมหากตองการ 
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 ครั้งที่  4 
การพบกับครอบครัวและญาติ  

 
วัตถุประสงค 1. สรางสัมพันธภาพระหวางผูบำบัดกับครอบครัวและญาติ  
  2. เพื่อใหญาติเห็นความสำคัญและใหความรวมมือในการสนับสนุนใหความชวยเหลือผูปวยใน
การเลิกยาเสพติด 
 

ระยะเวลา 45–60  นาที 
 

สถานที่  หองกิจกรรม 
 

อุปกรณ  -  
 

วิธีดำเนินการ 
 ขั้นเริ่มตน 
 1. ผูบำบัดกลาวทักทายญาติ แนะนำตนเอง ญาติแนะนำตัว พูดคุยเรื่องทั่วๆไปเพื่อใหผอนคลาย และ
ชี้แจงวัตถุประสงค 
 ขั้นดำเนินการ 

2. ผูบำบัดใหขอมูลกับครอบครัวและญาติถึงแนวทางการบำบัดรักษาผูปวย ผลการบำบัดที่ผานมา 
อธิบายใหญาติเห็นความสำคัญของความรวมมือในการเขามาชวยเหลือผูปวย ประโยชนที่ไดรับจะสงผลตอทั้ง
ครอบครัวและผูปวย 

3. เปดโอกาสใหผูปวยไดพูดถึงความตั้งใจในการเลิกยาเสพติด และสิ่งที่ตองการความชวยเหลือ  
 4. เปดโอกาสใหญาติไดแสดงความหวงใย และการสนับสนุนผูปวย และใหคำมั่นสัญญาที่จะชวยเหลือให
ผูปวยหยุดยาเสพติดไดสำเร็จ 
 5. เปดโอกาสใหญาติจูงใจผูปวยในการหยุดใชยาและสารเสพติด โดยการแสดงความตระหนักในการใช
ยาและสารเสพติดของผูปวย ความทุกขที่เกิดขึ้น ผลกระทบตอครอบครัวที่ผูปวยอาจคาดไมถึง การแสดงขอมูล
สะทอนกลับของญาติภายใตบรรยากาศของความหวงใยในตัวผูปวย มองเชิงบวก ความเห็นอกเห็นใจในตัวผูปวย 
การสนับสนุนใหกำลังใจแกผูปวยในการหยุดใชยาและสารเสพติดไดอยางตอเน่ือง จะสงผลใหผูปวยเกิดแรงจูงใจ
ที่จะเปลี่ยนแปลงไดมาก 
 6. ในระหวางการบำบัด หากพบวาญาติมีปฏิกิริยารุนแรงและออกไปในทางลบตอผูปวย หรือญาติ        
มีแนวโนมกระตุนเราใหเกิดการทะเลาะวิวาท มองแตพฤติกรรมดานลบ มักขุดคุยเรื่องเกาๆ ที่ผูปวยผิดพลาด            
ผูบำบัดควรสรางความเขาใจกับญาติ หรืออาจจำกัดการมีสวนรวมไวกอน   
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ขั้นสรุป 
1. ผูบำบัดสอบถามความรูสึกของผูปวยและญาติ และใหสรุปสิ่งที่ไดเรียนรูจากการทำกิจกรรมในครั้งนี้ 

ผูบำบัดสรุปการพูดคุยเพิ่มเติมและย้ำเตือนคำมั่นสัญญาที่ญาติใหไว 
 

หมายเหตุ ผูบำบัดควรทำการประเมินสัมพันธภาพของผูปวยกับครอบครัวและญาติลวงหนากอน เพื่อปองกัน    
การเกิดเหตุการณหรือสัมพันธภาพไมดีระหวางผูปวยและญาติในขณะบำบัด จะทำใหเกิดเปนอุปสรรค
ในการบำบัดได 
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ใบความรูที่ 1  
การคัดกรองผูใชยาและสารเสพติดและการตรวจสุขภาพเบื้องตน 

 

การคัดกรองผูใชยาและสารเสพติด 
 การคัดกรองผูใชยาและสารเสพติดจะดำเนินการคัดกรองดวยแบบคัดกรองและสงตอผูปวยที่ใชยาและ
สารเสพติดเพื่อรับการบำบัดรักษา กระทรวงสาธารณสุข (บคก.สธ.) V.2 โดยมีเกณฑการพิจารณา ดังนี้  

กลุมที่ 1 มีคะแนนระหวาง 1–3 คะแนน เปนกลุมผูใชหรือกลุมที่ไดรับผลกระทบจากการใชยาเสพติด  
ในระดับต่ำ 
 กลุมที่ 2 มีคะแนนระหวาง 4–26 คะแนน เปนกลุมผูเสพหรือกลุมที่ไดรับผลกระทบจากการใชยาเสพติด
ในระดับปานกลาง ถายังคงใชยาและสารเสพติดตอไปจะทำใหกลายเปนผูติดยาได 
 กลุมที่ 3 มีคะแนนตั้งแต 27 คะแนนข้ึนไป  เปนกลุมผูติดหรือกลุมที่ไดรับผลกระทบจากการใชยาเสพ
ติดในระดับสูง  

ซึ่งในกลุมที่ 2 และ 3 นั้นจำเปนตองไดรับการบำบัดรักษาและฟนฟูสมรรถภาพ เพื่อใหเลิกยาเสพติดได 
 

การตรวจสุขภาพเบื้องตน 
ในการตรวจสุ ขภาพ เบื้ อ งต นจะแบ งออกเป น  3  ส วน  คือ  การวัดสัญ ญาณ ชีพ  การตรวจ                      

ทางหองปฏิบัติการ และการเอ็กซเรยชองอก (Chest  X-ray)   
1. การวัดสัญญาณชีพ   

 เปนการบ งบอกความมีชี วิตของบุคคล เปนเครื่องมือที่ จะนำมา ใช ในการวินิ จฉัย  ประเมิน                      
การเปลี่ ยนแปลงของโรคและประเมินผลการบำบัดรักษาที่ มี ความสำคัญมาก หลักๆ มี  4 อย าง                            
คือ (hptt://www.Vibhavadi.com อางในดวงดาว  ไวยปราชญ, 2554)   
    1.1 อุณหภูมิรางกาย อุณหภูมิรางกายปกติอยูที่  37-37.5 องศาเซลเซียส ถาเกิน  37.5 องศา
เซลเซียส ถือวามีไข 
    1.2 ความดันโลหิต คือแรงดันที่หัวใจตองทำงานในการสูบฉีดโลหิต คาปกติอยูที่ 120/80  มิลลิเมตร
ปรอท คือตัวบนจะ 120 และไมเกิน 140 ตัวลางควรจะ 80 แตไมควรเกิน 100 ถาม ากกวานี้พึงระวังโรค              
ความดันโลหิตสูงและความดันโลหิตต่ำ ความดันโลหิตสูงเกินไป ต่ำเกินไป อันตรายหมด  แตความดันโลหิตสูง
อันตรายกวา เพราะความดันโลหิตสูงอาจไมแสดงอาการปวดศีรษะ และความดันโลหิตสูงระยะยาว ทำใหเกิด  
ผลเสียตอสมอง หัวใจ และไต การตรวจวัดความดันทำใหพบและรักษาไดแทนที่จะเกิดปญหาใหญ เชน ไตวาย
หรือเสนเลือดสมองแตก 
 การวัดความดัน จำเปนตองวัดในอิริยาบถเดียวกันมาเปรียบเทียบกัน (เฉก ธนะสิริ , 2539 อางใน
ดวงดาว  ไวยปราชญ, 2554) เพราะการวัดขณะนอน กับขณะยืนหรือนั่ง คาจะผิดกัน การวัดความดันควรให
โอกาสรางกายไดพักเปนระยะพอสมควร มิใชวัดขณะเหนื่อย ความดันจะสูงกวาปกติ และอีกประการหนึ่งที่ตอง
ระวังคือ เครื่องวัดจะตองไดมาตรฐานไมออนแก การอานผลจะผิดพลาดถาเครื่องวัดไมตรงตอความเปนจริง  
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นอกจากนี้รางกายของเราควรไดสัดสวนที่พึงสังเกตไดงายที่สุด คือ พุงจะตองเล็ก หรือวัดรอบเอวจะตองนอยกวา
รอบอก 4–8 นิ้ว 
 ผูชายสูง 170  ซม. ควรจะมีน้ำหนักไมเกิน 170-100 = 70 กก. หรืออาจนอยกวานี้ 5 กก. ยิ่งดี 
 ผูหญิงสูง 165  ซม. ควรมีน้ำหนักไมเกิน 165–110 = 55 กก. หรืออาจนอยกวานี้ 5 กก. ยิ่งดี 
    1.3 ชีพจร คืออัตราการเตนของหัวใจ ที่ปกติ 70–80 ครั้ง/นาที (ในผูใหญ) ในเด็กหัวใจเตนเร็วกวานี้ 
(ประมาณ 90-100) พออายุมากขึ้นหัวใจก็จะเตนชาลง (ประมาณ 55-65) ในบุคคลทุกอายุ เมื่อไดออกกำลังกาย
ใหสม่ำเสมอและเพียงพอเปนประจำแลว หัวใจจะแข็งแกรงยิ่งขึ้นๆ ตามลำดับ ทำใหหัวใจที่เคยเตนตามปกติกลับ
จะลดลง นั่นหมายความวาหัวใจของเราแข็งแกรงขึ้นและทำงานหนักลดลงสามารถประหยัดความสึกหรอของ
หัวใจไดอยางมาก 
    1.4 การหายใจ ปกติควรอยูที่ 16–18 ครั้งตอนาที ในผูใหญเชนกัน ถามีอาการเหนื่อย จะดวย        
การออกกำลังกาย การทำงานที่ตองใชแรง หรือการเดินไปมา ถาเกิดอาการเหนื่อยการหายใจก็ตองเพิ่มขึ้น            
เพื่อสูดออกซิเจนใหมากขึ้น ถาเปนผูที่แข็งแรงก็จะเหนื่อยนอยหรือการหายใจไมเพิ่มกวาปกติมากนัก เมื่อหยุด      
ก็จะกลับคืนสูปกติในเวลารวดเร็ว ตรงกันขามกับผูที่เปนโรคหัวใจ 
  

 2. การตรวจทางหองปฏิบัติการ 
    2.1 การตรวจวิเคราะหความสมบูรณของเลือด (CBC : Complete Blood Count)  

 เลือดของคนเราสามารถแบงออกไดเปน 2 สวน คือเซลลเม็ดเลือดและน้ำเหลือง เซลลเม็ดเลือด 
เลือดของคนเราประกอบดวย เม็ดเลือดแดง เม็ดเลือดขาว เศษเม็ดเลือด โดยเม็ดเลือดแดงมีสารฮี โมโกบินจับ        
กับออกซิเจนพาไปใหเนื้อเยื่ออื่นๆ (Mittaparb Sa-Mac-Knee.com)   
 เม็ดเลือดขาวปองกันสิ่งแปลกปลอมที่เขาสูรางกาย สวนเกร็ดเลือดจะใหความแข็งแกรงแก
หลอดเลือด และยับยั้งการเสียเลือด หากมีความผิดปกติเกิดขึ้นในรางกายที่มีผลกระทบตอระบบเลือดและ         
การไหลเวียน อาจทำใหเซลลเหลาน้ีมีการเปลี่ยนแปลง จำนวน รูปราง การติดสี หรือหนาที่  สวนน้ำเหลืองใน
หลอดเลือดก็อาจมีปริมาณลดลงหรือมีสวนประกอบของสารที่ละลายอยูในน้ำเหลืองผิดไปจากเดิมหรืออาจตรวจ
พบเชื้อโรคในเลือดได 
 การตรวจซีบีซีเปนการตรวจนับเม็ดเลือดแตละชนิด (อรรถกร  ปาละสุวรรณ, 2548 อางใน
ดวงดาว  ไวยปราชญ, 2554) คือการนับจำนวนเม็ดเลือดแดง เม็ดเลือดขาว เกร็ดเลือด การตรวจแยกชนิด          
ของเม็ดเลือดขาวแตละชนิด  การรายงานรูปรางและการติดสี รวมถึงการดูความเขมจางของเม็ดเลือดแดง               
ในใบรายงานผลการตรวจวิเคราะหความสมบูรณของเลือดประกอบดวย 
  1. RBC (Red Blood Cells) คือ คาจำนวนของเม็ดเลือดแดง 

2. WBC (White Blood Cells) คือ คาจำนวนของเม็ดเลือดขาว 
3. HGB (Hemoglobin) คาความเขมขนของเลือด ในเม็ดเลือดแดงมีฮีโมโกลบินซ่ึงเปนสารที่ทำ

ให เม็ดเลือดมีสีแดง สารสีแดงนี้ทำหนาที่ จับออกซิ เจนและนำไปยังเนื้อเยื่อตางๆ ของรางกาย และ                  
นำคารบอนไดออกไซดจากเน้ือเยื่อกลับไปยังปอดเพื่อฟอกเลือดใหมีออกซิเจน ทำใหเซลลในรางกายมีชีวิตอยูได 
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4. Hct (Hematocrit) คือ คาปริมาตรเม็ดเลือดแดงอัดแนน เปนคาที่สอดคลองสัมพันธกับ
คา HGB เปนการนำเม็ดเลือดแดงมาวางซอนอัดกันโดยเปรียบเทียบปริมาตรเลือดทั้งหมดเพื่อบอกวาเลือด         
มีความเขมขนเพียงพอหรือไม ถามีนอยบงบอกวาเลือดจางเกินไป 

5 . ชนิ ดของเม็ ด เลื อดขาว  5  ชนิ ด  ดั งที่ ได กล าวม าแล วข า งต น  คื อ  Neutrophils, 
Lymphocytes, Monocyte, Eosinophils และ Basophils ซึ่งผลการตรวจสามารถชวยวินิจฉัยโรคและภาวะ
ตอไปนี้ คือ (Mittaparb Sa-Mac-Knee.com)   

    5.1 ภาวะซีดหรือโลหิตจาง โดยพิจารณาจากปริมาณความเขมขนของฮีโมโกลบินและ
ปริมาตรอัดแนนของเม็ดเลือดแดง ซึ่งจะมีคาต่ำกวาเกณฑปกติ และจากจำนวนเม็ดเลือดแดง รูปรางและการติดสี
ของเม็ดเลือดแดง สามารถบอกสาเหตุของภาวะโลหิตจางไดอยางคราวๆ เชน สาเหตุเก ิดจากการขาด
สารอาหารหรือสาเหตุจากพันธุกรรม เชน ธาลัสซีเมีย อาจเปนพาหะหรือโรค 

    5.2 การอักเสบหรือการติดเชื้อ จากผลการนับจำนวนและการรับแยกชนิดของเม็ดเลือดขาว 
สามารถชวยแยกสาเหตุของการติดเชื้อวาเกิดจากแบคทีเรีย ไวรัสหรือพยาธิ เปนตน 

    5.3 โรคเลือดบางชนิด เชน มะเร็งของเม็ดเลือดขาว โรคไขกระดูกฝอ เปนตน 
    5.4 โรคมาลาเรีย ซึ่งจะพบเชื้อในระยะตางๆ ในเซลลเม็ดเลือดแดง 

 

    2.2 การตรวจปสสาวะ  
 ไตทำหนาที่ขับของเสียออกจากเลือด ดังนั้นการตรวจปสสาวะ สามารถบอกหนาที่ของไต และ
ก า รท ำ งาน ข อ งระบ บ อื ่น  ก า ร ต ร ว จ ป ส ส าว ะ ทั ่ว ๆ  ไป จ ะ ต ร ว จ  ด ังนี ้ (BIOLAB, http://www. 
CabLEPHET.com อางในดวงดาว  ไวยปราชญ, 2554)  
 pH ดูความเปนกรด ดาง pH ปกติเทากับ 7 ปสสาวะเปนกรดพบในภาวะอดอาหาร  
รับประทานโปรตีนมากไป การติดเชื้อ ยาบางชนิด  
 Protein การพบไขขาวในปสสาวะแสดงถึงไตทำหนาที่ ไมปกติ สามารถพบไดในภาวะ
โรคเบาหวานที่เริ่มมีโรคแทรกซอน การออกกำลังกาย 
 Sugar (glucose) การพบน้ำตาลในปสสาวะแสดงวาเปนเบาหวาน 
 Blood การพบเลือดแสดงวามีเลือดออกในทางเดินปสสาวะ เชน นิ่ว เนื้องอก กระเพาะ
ปสสาวะอักเสบ 
 Ketones การพบสารนี้ หมายถึง ภาวะอดอาหาร เบาหวาน พิษจากสุรา 
 Bilirubin พบสารนี้ในปสสาวะ หมายถึง มีปญหาที่ตับ 
 Urobilinogen พบไดในภาวะโรคตับ โรคที่เม็ดเลือดแดงแตก 
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    2.3 การตรวจหาสารเสพติด  
 สวนใหญใชการตรวจปสสาวะเพื่อหาสารเสพติดหรืออนุพันธของสารนั้น ที ่ถูกขับถาย
ออกไปทางปสสาวะ (จรัส  สุวรรณเวลา, ม.ป.ป อางในดวงดาว  ไวยปราชญ, 2554)  
 การตรวจปสสาวะใชวิธีการชีวเคมี มีอยูหลายวิธี ทั้งการตรวจวิเคราะหเชิงคุณภาพ เชิงปริมาณ 
ที ่ใ ช ก ัน ม า ก ได แ ก  ว ิธ ีก า ร ต ร ว จ ส ี (Calorimetric method)  แ ล ะ ว ิธ ีก า ร แ ย ก ส า ร แ ล ะ ย อ ม ส ี 
(Chromatography) และวิธีแบบอิมมูโนเอสเซ (Immunoassay) เปนตน 
 การตรวจปสสาวะเปนวิธีการท่ีใชในการตรวจหาสารที่ตองการในปสสาวะเทานั้น ไมไดบงบอก
ถึงบุคลิกภาพของผูใชตลอดสภาพการติดยา นอกจากนี้การมีสารดังกลาวในปสสาวะ อาจเปนผลในการใชยานั้น
ในการรักษาโรคได ในบางกรณีผูใชยาไมทราบดวยซ้ำวายาที่ใชนั้นมีสารเสพติดเปนสวนประกอบอยูดวย 
 

3. การเอ็กซเรยชองอก (Chest  X-ray)   
 เมื่อมีการฉายรังสีเอ็กซเรย รังสีบางสวนจะถูกรางกายดูดกลืนไว บางสวนจะผานไปกระทบฟลม

เอ็กซเรย อวัยวะตางๆ ดูดกลืนรังสีไมเทากันจึงทำใหเกิดความดำบนแผนฟลมไมเทากันขึ้นอยูกับปริมาณรังสีที่ตก
กระทบ ภาพที่เกิดเปนภาพแฝงไมสามารถมองเห็นไดตองนำฟลมไปผานกระบวนการลางฟลม เพื่อใหเกิด            
ความดำถาวรขึ้นบนฟลม จึงนำไปวินิจฉัยโรคได (Mittaparb Sa-Mac-Knee.com อางในดวงดาว  ไวยปราชญ, 
2554)   

 โรคที่พบไดจากการเอ็กซเรยคือ วัณโรค ถุงลมโปงพอง เนื้องอกในปอด โรคหัวใจและหลอดเลือด 
 ปจจัยเสี่ยงจากการเกิดโรคจากพฤติกรรมบางอยาง เชน การสูบบุหรี่หรือไดรับควันบุหรี่เปนประจำ 

จะมีผลตอการทำลายผนังหลอดลมเกิดโรคถุงลมโปงพอง สารนิโคตินในบุหรี่กอใหเกิดการระคายเคืองตอระบบ
ทางเดินหายใจ และอาจนำไปสูโรคเนื้องอกในปอดไดอีกดวย นอกจากนี้การบริโภคอาหารที่มีไขมันสูงจาก
เน้ือสัตว ขาดการออกกำลังกายอาจกอใหเกิดโรคหลอดเลือดและความดันโลหิตสูง ซึ่งอาจจะพบหัวใจมีขนาดโตก
วาปกติในฟลมเอ็กซเรยได 
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ใบความรูที่ 2 
เกณฑการวินิจฉัยผูติดยาเสพติด 

 

ในทางการแพทย มีเกณฑการวินิจฉัยโรค/ภาวะติดยาเสพติด อยางชัดเจนโดยมีวัตถุประสงค                 
เพื่อใหกระบวนการบำบัดรักษาเปนไปอยางถูกตองเหมาะสมกับผูปวย (ในที่นี้จะขอนำเอาเกณฑการวินิจฉัย            
ขององคการอนามัยโลก ฉบับแกไขครั้งที่ 10 (WHO : Internationnal Classification of Diseases–10th 
หรือ ICD–10) มาใช เนื่องจากเปนระบบมาตรฐานสากลที่ใชกันทั่วโลก ซึ่งมี รายละเอียดดังนี้ (คณะผูจัดทำ
แนวทางการปฏิบัติงานยาเสพติดของหนวยงานสาธารณสุขในสวนภูมิภาค กระทรวงสาธารณสุข , 2546                 
อางในดวงดาว  ไวยปราชญ, 2554) 
 ผูติดยาเสพติด จะตองประกอบดวยลักษณะอยางนอย 3 ใน 6 ขอดังตอไปนี้ 
 1. มีความตองการอยางรุนแรงที่จะใชยาเสพติด 
 เปนความรูสึกอยากที่จะเสพยา โดยที่ไมสามารถยับยั้งชั่งใจได ตองทำทันทีหรือโดยเร็วที่สุด คำถาม
งายๆ ที่จะใหไดคำตอบนี้ เชน “เวลาอยากมากๆ รูสึกอยางไร?” พรอมทั้งใหยกตัวอยางเหตุการณจริงที่เคย
กระทำ ประเด็นสำคัญคือ พฤติกรรมโดยรวมที่เมื่อฟงแลวสรุปไดวาผูปวยไมสามารถรอคอยไดโดยอาจจะมี
พฤติกรรมอื่นรวมดวยหรือไมก็ได เชน โตเถียงรุนแรง ใชคำพูดหยาบคาย ทำรายผูปกครอง อาการหุนหัน           
พลันแลนออกจากบานโดยทันที เปนตน 
 2. มีความยากลำบากในการควบคุมพฤติกรรมการใช 
 ผูเสพไมสามารถควบคุมเรื่องเวลาที่ใชเสพยา รวมทั้งปริมาณยา เชน เดิมมีความตั้งใจวาจะเสพเพียง
เม็ดเดียว ไมเกิน 2–3 นาทีเสร็จแลวจะไปทำกิจกรรมอื่น แตเมื่อลงมือเสพกลับเพิ่มปริมาณมากกกวาที่ตั้งใจไว
โดยเพิ่มเปน 2 , 3, 4 เม็ด หรือจนกระทั่งหมดเทาที่มีอยูในขณะนั้น ขณะเดียวกันก็ใชเวลาในการเสพยายาว
ขึ้นอาจเปน 10–20 นาทีหรือชั่วโมง 
 3. เกิดอาการขาดยา 
 อาการขาดยา หมายถึง อาการตางๆ ทั้ งทางดานรางกายและจิตใจ (Physioligical/ Psychological 
symptoms) ที่เกิดขึน้ในภาวะที่ยาเสพติดในรางกายจากการเสพครั้งลาสุดหมดฤทธิ์ลง สวนใหญแลวจะหมายถึง
อาการทางรางกาย ซึ่งจะแตกตางไปตามประเภทยาเสพติด เชน กรณีเสพเฮโรอีน อาการขาดยา คือ น้ำมูก น้ำตา
ไหล หาว ไอ จาม ปวดทอง ปวดกระดูกและกลามเน้ือ สำหรับยาบาคือ อาการออนเพลีย และงวงนอนอยางมาก 
บางรายหลับติดตอกันเปนเวลา 2–3 วัน บางรายอาจมีอาการปวดเมื่อยบาง 
 อาการตางๆ เหลานี้ไดจากการสอบถามผูปวยโดยตรง นอกจากนั้นในบางกรณีอาจสังเกตได              
จากอาการทางรางกาย เชน ผูเสพเฮโรอีน ขณะเกิดอาการขาดยาจะมีอาการขนลุก มานตาขยาย  เปนตน 
 4. เกิดภาวะดื้อยา 
 ใหสอบถามถึงปริมาณของยาเสพติดที่ใชแตละครั้ง หรือแตละวัน โดยเปรียบเทียบจากอดีตจนถึง
ปจจุบัน เชน ใชครั้งแรกกี่เม็ด ใชมานานเทาไหร มีการเพิ่มปริมาณขึ้นอยางไร ปจจุบันใชครั้งละ/วันละกี่เม็ด           
ผูสอบถามก็จะสามารถสรุปไดเองวาเพิ่มขึ้นหรือไม 
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 5. มีการใชเวลามากขึ้นในกิจกรรมแสวงหายาเสพติด 
 ใหผูปวยเลาถึงกิจวัตรประจำวันวาใชเวลาทำอะไรบาง ตั้งแตตื่นนอนจนกระทั่งเขานอน กิจกรรม          
ที่เกี่ยวของกับยาเสพติดมีอะไรบาง ทำอยางไรจึงจะไดยาเสพติดมาใชในแตละวัน หลีกเลี่ยงรายละเอียดที่จะให
ผูปวยขาดความไววางใจ เชน ซื้อยาจากที่ใด คนขายชื่ออะไร ถึงแมจะถามผูปวยสวนใหญก็มักจะตอบไมตรง 
รวมทั้งทาทีที่ไมเปนมิตรหรือพยายามที่จะจับโกหก อาจจะใหผูปวยสรุปวาเวลาที่ใชไปในการแสวงหายาเสพติด
ในแตละวันมากนอยเพียงใด ทั้งนี้ใหสอบถามเกี่ยวกับเวลาในแตละครั้งที่จะฟนจากอาการเมายาหรือฤทธิ์ของยา
ตางๆ ดวย ใหผูปวยยกตัวอยางกิจกรรมที่เคยทำแลวเลิกไป เชน เลนกีฬา เลนดนตรี ดูหนัง ฟงเพลง อานหนังสือ 
งานอดิเรกตางๆ เปนตน 

6. ยังคงใชยาเสพติดตอไปทั้งๆ ที่รูวาจะเกิดผลกระทบตอสุขภาพรางกาย หรือมีปญหายุงยากตางๆ 
ตามมาการถามคำถามตรงๆ อาจไดรับคำตอบปฏิเสธในทำนองวา ที่เขายังคงเสพสารนั้นตอไป ก็เพราะวาเขาไม
รูสึกวาเปนอันตรายตอรางกาย หรือจิตใจของเขาแตอยางใด ดังนั้นควรใชถอยคำออมๆ เชน มีโรคประจำตัว
หรือไม ไปหาหมอครั้งสุดทายเมื่อไร เคยตรวจรางกายดวยวิธีใดบาง  หมอเคยแนะนำใหปฏิบัติตัวอยางไรบาง 
หรือผูปวยยกตัวอยางเหตุการณหลายๆ อยางทั้งที่ดีและไมดีหลังจากเสพยาในอดีต เปนลักษะคำถามวา                
เคยถูกตำรวจวิ่งไลจับหรือไม เคยถูกจับเขาคุกหรือยัง  หลีกเลี่ยงคำถามเชิงลบที่อาจทำใหผูปวยรูสึกวากำลังถูก
ตำหนิหรือถูกอบรมสั่งสอน 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



การบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจผูใชยาและสารเสพติด
Motivational Enhancement Therapy Substance Use Disorder

การบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจผูใชยาและสารเสพติด
Motivational Enhancement Therapy Substance Use Disorder

55

 

 

ใบความรูที่ 3 
 “โรคสมองติดยา” 

 

 สมองเปนอวัยวะสวนหนึ่งของรางกายที่มีความสำคัญมาก มีลักษณะเปนกอนเนื้อนิ่มๆ หนักประมาณ 
1.4 กิโลกรัมอยูภายในกะโหลกศีรษะ สมองเปนศูนยบัญชาใหญของรางกาย มีสวนที่รับขอมูลและสั่งงานออกไป
ยังกลามเนื้อและอวัยวะตางๆ รวมทั้งเปนศูนยควบคุมอารมณ ความรูสึก ความจำ ความคิดสรางสรรคตางๆ             
จึงเปนเสมือนสวนที่ควบคุมนิสัยใจคอของมนุษย สมองประกอบดวย 2 สวนคือ 
 1. สมองสวนคิด ทำหนาที่ในการคิด ตัดสินใจเรื่องตางๆ ดวยเหตุผล 
 2. สมองสวนอยาก เปนสมองอยูชั้นใน ควบคุมสัญชาตญาณตางๆ ที่จะชวยในการอยูรอด เปนสวนที่สั่ง
การใหรางกายเกิดความอยากท่ีจะแสวงหาส่ิงตาง และมีบทบาทสำคัญในการกระตุนใหเกิดพฤติกรรมตางๆ 
เพื่อใหรางกายไดรับสิ่งเหลานี้อยางตอเน่ืองสม่ำเสมอ เรียกวา สมองสวนควบคุมความพอใจ ซึ่งสมองสวนนี้เปน
สื่อกลางของการเสพสารเสพติดทุกชนิด และนำไปสูการติด  
 กลไกการทำงานของสมองที่เกี่ยวของกับการเสพสารเสพติด 
 เม่ือเสพยาบา หรือสารแอมเฟตามีนเขาสูรางกายไมวาจะดวยวิธีใด สารแอมเฟตามีนจะไปกระตุน
ประสาทที่อยูในสมองสวนอยาก ซึ่งเปนศูนยควบคุมอารมณและพฤติกรรม โดยจะไปกระตุนปลายประสาท          
ใหหลั่งสารโดปามีน (Dopamine) ออกมาจำนวนมาก ทำใหบุคคลเกิดความรูสึกเปนสุข พึงพอใจ หรือมี                      
ความคึกคัก สนุกสนาน ในระดับที่เกินกวาภาวะปกติของคนทั่วไป ผูเสพยาบาในระยะแรกจึงมีความรูสึกเปนสุข
อยางทวมทน หรือมีแรงมาก ทำงานไดมาก ไมเหน็ดเหนื่อย แตเมื่อหมดฤทธิ์ยา จะมีความเหนื่อยลา ซึมเศรา 
และตองการการกระตุนดวยยาบาอีก เพื่อรักษาระดับโดปามีนในสมองไว และใหไดพบกับภาวะที่เปนสุขอยาง
ทวมทนเชนนั้น จึงเกิดพฤติกรรมแสวงหาความพึงพอใจ (Rewarding behaviors) แตเมื่อผูเสพยังคงเสพยาบา
อยางตอเน่ืองไปเรื่อยๆ ปริมาณสารที่เคยเสพเทาเดิมก็จะไมคอยไดผล จึงตองมีการใชยาบาในปริมาณที่มากขึ้น
กวาเดิมเพื่อใหไดผลเหมือนเดิม ในขณะเดียวกัน สมองสวนคิดก็จะถูกทำลายและถูกควบคุมโดยสมองสวนอยาก 
มีผลทำใหความสามารถในการคิด และความจำแยลง ไมสามารถนึกคิดแยกแยะเหตุผล ถูกผิดไดเหมือนกับคน
ปกติจึงพบวา ผูเสพมักจะตกอยูใตอิทธิพลของยาบา มีความคิด พฤติกรรม และอารมณ  ที่เปลี่ยนไปจากเดิม 
เชน กาวราว หงุดหงิดงาย จะไมสามารถควบคุมตนเองใหหยุดใชสารเสพติดได และหากยังไมเลิกเสพก็จะทำให    
มีอาการทางจิต และเปนโรคจิตในที่สุด  
 ตัวอยางการทดลองที่แสดงถึงภาวะการเสพติด 
 นักวิจัยไดใชกระแสไฟฟากระตุนสมองสวนควบคุมความพอใจในหนูทดลอง พบวามีระดับโดปามีนสูงขึ้น
กวาปกติ และเมื่อกระตุนไปสักระยะหนึ่งหนูเกิดการเสพติดกับการถูกกระตุนดวยกระแสไฟฟา คือหนูจะตอง
ไดรับกระแสไฟฟาอยูเรื่อยๆ และเพิ่มความถี่ของความตองการมากขึ้น หนูจะเรียนรูที่จะเปดสวิทซปลอย
กระแสไฟฟาเขาสูตัวเอง และเมื่อไมไดรับการกระตุน จะกระวนกระวาย เกิดเปนการเสพติดขึ้น  
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ใบงานที่  1 
แรงจูงใจในการเปลี่ยนพฤติกรรม 

 

วัน/เดือน/ป ที่แบบสอบถาม……………………… 
 

แบบสอบถามขั้นบันไดของแรงจูงใจในการเปลี่ยนพฤติกรรม 
………………………………………………………………………… 

คำช้ีแจง : ในแตละขั้นบันไดจะหมายถึงความคดิเห็นของบุคคลที่ใชสารเสพติดซึ่งเปนความคิดเห็นที่มตีอการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการใชสารเสพติดของตนเอง 

โปรดวงกลมลอมรอบหมายเลขเพียง 1 หมายเลขที่ตรงกับความคิดเห็นของทานอยางมากที่สุดในขณะน้ี 
              
 
10     10  
      
      9 
 
      
     8 
 
      7 
 
 
      6 
 
 
     5 
 
 
     4 
 
     3 
 
 
     2 
 
      1 
 
              0 
 

จ. ฉันเริ่มลงมือกระทำบางสิ่งบางอยางเพื่อที่จะเปลี่ยนแปลง  
    พฤติกรรมการใชสารเสพติดของฉัน 
    (เชน ลดจำนวนและความถ่ีในการใชสารเสพติด) 
 

ง. ฉันเริ่มที่จะคิดเก่ียวกับการหาวิธีการตาง ๆ ที่จะทำใหฉัน  
    สามารถเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการใชสารเสพติดของ          
    ฉันได 
 

ค. ฉันคดิวาในขณะนี้ฉันควรที่จะลดหรือหยุดใชสารเสพติด  
    แตฉันยังรูสึกวาตัวเองยังไมพรอมที่จะกระทำการ             
    เปลี่ยนแปลงดังกลาว 
 

ข. ฉันคิดวาในวันใดวันหน่ึงขางหนาฉันจะตองมาไตรตรอง            
    เกี่ยวกับการลดจำนวนการใชสารเสพติดหรือหยุดใชสารเสพตดิ 

ก. ฉันยังไมคิดที่จะหยุดหรือลดปริมาณการใชสารเสพติดที่ฉันเคยใช 
   อยูเปนประจำในตอนน้ีเน่ืองจากระดับการใชสารเสพติดที่ฉันใช 
   อยูตอนน้ียังไมไดสงผลทำใหฉันเกิดปญหาใด ๆ ตามมา 

ดัดแปลงจาก แบบสอบถามขั้นบันไดของแรงจูงใจผูที่ประสบปญหาจากการใชเคร่ืองดื่มผสมแอลกอฮอล โดย ดรุณี ภูขาวและคณะ, 2549 
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การแปลความหมาย 
 

ก = บันไดขั้นที่ 0 หมายถึง ระยะการเปลี่ยนแปลงขั้นไมสนใจปญหา (Pre-contemplation) 
ข = บันไดขั้นที่ 1-2 หมายถึง ระยะการเปลี่ยนแปลงขั้นไมสนใจปญหาแตมีความลังเลใจเล็กนอย  
      (Contemplation)     
ค = บันไดขั้นที่ 3-5 หมายถึง ระยะการเปลี่ยนแปลงขั้นลังเลใจ แตมีความคิดที่จะเปลี่ยนแปลง  
      (Contemplation)   
ง = บันไดขั้นที ่6-8 หมายถึง ระยะการเปลี่ยนแปลงข้ัน (Preparation) 
จ = บันไดขั้นที่ 9-10 หมายถึง ระยะการเปลี่ยนแปลงขั้นลงมือปฏิบัติ (Action) 
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ใบงานที่ 2 
 “ขอดี-ขอเสียของการใชและเลิกสารเสพติด” 

 

คำช้ีแจง ใหทานเขียนขอดี-ขอเสียของการใชสารเสพติด  และผลดี-ผลเสยีของการเลิกสารเสพติดในรูปวงกลม                                                                                                        
 

ขอดีของการใชยาเสพติด (1) ขอเสียของการใชยาเสพติด (2) 
1.  ดานรางกาย …..………………………………………… 
……………………………………………………………………… 
2.  ดานจิตใจ ..………………………………………………. 
…………………………………………………………………….. 
3. ดานการเงิน/การงาน ..……………………………….. 
……………………………………………………………………… 
4. ดานครอบครัว …..………………………………………. 
………………………………………………………………………. 
5. ดานชุมชน/สังคม …..………………………………….. 
……………………………………………………………………… 
 

1.  ดานรางกาย ……..………………………...………… 
…………………………………………………………..……… 
2.  ดานจิตใจ …..…………………………………..……. 
……………………………………………………………..…… 
3. ดานการเงิน/การงาน …………………………..…. 
………………………………………………………………..… 
4. ดานครอบครัว …...………………………………….. 
………………………………………………………………….. 
5. ดานชุมชน/สังคม …………………………………... 
……………………………………………………………..……. 

ขอดีของการเลิกยาเสพติด (3) ขอเสียของการเลิกยาเสพติด (4) 
1.  ดานรางกาย …..………………………………………… 
……………………………………………………………………… 
2.  ดานจิตใจ ..………………………………………………. 
……………………………………………………………………… 
3. ดานการเงิน/การงาน ..……………………………….. 
……………………………………………………………………… 
4. ดานครอบครัว …..………………………………………. 
……………………………………………………………………… 
5. ดานชุมชน/สังคม …..………………………………….. 
…………………………………………………………………..…. 
 

1.  ดานรางกาย ……..………………………...………… 
…………………………………………………………..……… 
2.  ดานจิตใจ …..…………………………………..……. 
……………………………………………………………..…… 
3. ดานการเงิน/การงาน …………………………..…. 
………………………………………………………………..… 
4. ดานครอบครัว …...………………………………….. 
………………………………………………………………….. 
5. ดานชุมชน/สังคม …………………………………... 
……………………………………………………………..……. 

 

สรุปคะแนน 
(1) + (4) = …………………........................……………….  (2) + (3) = ………………………….................………… 
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ใบงานที่ 3  
แผนคำม่ันสัญญา 

 
ขอที่ 1. ฉันตองการเปลี่ยนแปลงสิ่งตอไปนี้ 
................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................. 
ขอที่ 2. เหตุผลที่สำคัญที่ฉันตองเปลี่ยนแปลง คือ 

................................................................................................................................................................................. 

................................................................................................................................................................................. 
ขอที่ 3. ขั้นตอนที่ฉันตองทำในการเปลี่ยนแปลง คือ 

................................................................................................................................................................................. 

................................................................................................................................................................................. 
ขอที่ 4. สิ่งที่ผูอื่นจะชวยฉันไดคือ  
................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................. 
ขอที่ 5. ฉันรูวาแผนการของฉันบรรลุผลไดจาก 

................................................................................................................................................................................. 

................................................................................................................................................................................. 
ขอที่ 6. อุปสรรคที่อาจขัดขวางแผนการของฉัน  
................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................. 
  

แผนคำมั่นที่ไดเขียนไวนี้  เขียน  ณ  วันที่.................................. และไดลงนามไวเปนสำคัญ 
 
 

     ............................................................. 
      (...........................................................) 
 

.............................................................                 ............................................................. 
(...........................................................)                      (...........................................................) 

         พยาน                              พยาน 
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ใบงานที่ 4 
กาวตอไป 

 
 

 
 

ขั้นที่1......................................................... 

ขั้นที่2...................................................... 

ขั้นที่3.................................................... 

ขั้นที่4.................................................. 

ขั้นที่5............................................... 

ขั้นที่6............................................. 

ขั้นที่7............................................. 

ขั้นที่8............................................. 

ขั้นที่9...................................... 

เปาหมาย...................................................................  
 

ใบงานที่ 4
ก้าวต่อไป
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ใบงานที่ 4 
กาวตอไป 

 
 

 
 

ขั้นที่1......................................................... 

ขั้นที่2...................................................... 

ขั้นที่3.................................................... 

ขั้นที่4.................................................. 

ขั้นที่5............................................... 

ขั้นที่6............................................. 

ขั้นที่7............................................. 

ขั้นที่8............................................. 

ขั้นที่9...................................... 

เปาหมาย...................................................................  
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โปรแกรมกลุมการบำบัดโดยเสริมแรงจูงใจผูปวยเสพติดยาบา 
(GROUP OF MOTIVATIONAL ENHANCEMENT THERAPY) 

 
 

ดวงดาว  ไวยปราชญ 
 

 

  แนวคิด 
 

 กลุมบำบัดโดยเสริมแรงจูงใจนี้พัฒนาขึ้นเพื่อใชในการบำบัดผูปวยเสพติดยาบา โดยใชทฤษฎีพื้นฐาน
การบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจ (Motivational Enhancement Therapy) กระตุนใหผูปวยเกิดแรงจูงใจ
ที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมแบบคอยเปนคอยไปและไมมีปฏิกิริยาตอตานดวยการประเมินระดับความพรอมใน
การเปลี่ยนแปลง (Stage of Change) ใหสำรวจ คนหา และแกไขความลังเลใจในตนเอง สรางความรูสึกใหรับรู
วาตนเองสามารถทำได (Self efficacy) ภายใตทาทีที่แสดงถึงความเขาใจ เห็นใจของผูบำบัด (Empathetic 
therapeutic style) โดยดำเนินการในรูปแบบการใหคำปรึกษาแบบกลุม (Group counseling) ใหสมาชิกกลุม
ทุกคนมีบทบาทในการชวยเหลอื สงเสริมการแสดงออกและเรียนรูซึ่งกันและกัน  
 

  วิธีดำเนินการ  
 

 ดำเนินการในลักษณะกลุมปด ประกอบดวยสมาชิกกลุมละ 6-10 คน ใชเวลาโดยประมาณครั้งละ   
90 นาที สัปดาหละ 2 ครั้ง ในแตละครั้งหางกัน 1-2 วัน ใชเวลาโดยรวม 3 สัปดาห ในการจัดผูปวยเขากลุมควร
จัดตามปญหาการเสพยาเสพติด โดยจัดใหผูที่มีปญหาคลายคลึงกันอยูกลุมเดียวกัน เพื่อใหสมาชิกไดเขาใจถึง
พฤติกรรมที่เปนปญหาของตนเองดวยความชวยเหลือจากสมาชิกในกลุม จนสามารถปรับปรุง เปลี่ยนแปลง
พฤติกรรม มีสภาพจิตใจที่ดีขึ้น สามารถสรางสัมพันธภาพที่ดีกับผูอื่นได โดยอาศัยองคประกอบที่สำคัญในการทำ
กลุมบำบัดที่จะชวยใหสมาชิกในกลุมเกิดการพัฒนา เชน การสรางความหวัง ที่ไดเห็นสมาชิกคนอื่นมีการพัฒนา 
ที่ดีขึ้น การสรางความรูสึกอันเปนสากลวาตนไมไดมีปญหาแตเพียงคนเดียว การใหขอมูล การเสียสละ การเรียนรู
และแกไขพฤติกรรม กิจกรรมในโปรแกรมมีจำนวน 6 ครั้ง ดังนี้  
 1) ครั้งที่ 1 กราฟชีวิต 
     วัตถุประสงค เพื่อสรางสัมพันธภาพและบรรยากาศของการมีสวนรวม ใหสมาชิกทบทวนการดำเนิน
ชีวิตของตนเอง ประเมินระดับแรงจูงใจของสมาชิก และสรางแรงจูงใจโดยการจินตนาการอนาคต 
 2) ครั้งที่ 2 เหรียญสองดาน 
     วัตถุประสงค เพื่อใหสมาชิกตระหนักถึงขอดี/ขอเสีย ของการใชยาเสพติด  เกิดการรับรูตนเอง     
ทั้งในดานที่ดีและไมดี และสำรวจภาวะความลังเลใจของสมาชิก 
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 3) ครั้งที่ 3 รักสุขภาพ 
     วัตถุประสงค กระตุนใหสมาชิกใสใจสุขภาพของตนเอง  ใหสมาชิกทราบผลการตรวจสุขภาพ
เบ้ืองตน และตระหนักถึงผลกระทบของการใชยาเสพติด  
 4) ครั้งที่ 4 ผลลัพธ 
    วัตถุประสงค ใหสมาชิกตระหนักถึงโทษพิษภัยและผลจากการใชยาเสพติด  สามารถประเมิน
สถานการณปญหาและผลกระทบที่เกิดขึ้นจากการใชยาเสพติดของตนเองได 
 5) ครั้งที่ 5 ทางเลอืก 
     วัตถุประสงค เพื่อใหสมาชิกมีความมั่นคงในความคิดที่จะเปลี่ยนแปลง สามารถกำหนดเปาหมาย
ในการเปลี่ยนแปลงที่ชัดเจน และพิจารณาทางเลือกที่เหมาะสมในการเลิกยาเสพติด 
 6) ครั้งที่ 6 กาวตอไป 
     วัตถุประสงค ติดตามความกาวหนาแผนการเลิกยาเสพติด และสรางแผนการยอยๆ ในขั้นตอน
การเปลี่ยนแปลง 
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ครั้งที่ 1 
กิจกรรม กราฟชีวิต 

 

วัตถุประสงค 1. เพื่อสรางสัมพันธภาพและบรรยากาศของการมีสวนรวม 

 2. เพื่อใหสมาชิกทบทวนการดำเนินชีวิตของตนเอง 

 3. เพื่อประเมินระดับแรงจูงใจของสมาชิก 

 4. สรางแรงจูงใจโดยการจินตนาการอนาคต 
 

ระยะเวลา ประมาณ 60-90 นาที 
 

จำนวนสมาชิก 8-10 คน 
 

สถานที่ หองกิจกรรม 
 

อุปกรณ 1. ใบกิจกรรมกราฟชีวิต จำนวน 10 ชุด 

 2. ดินสอ/ปากกา จำนวน 10 แทง 

 3. ไมบรรทัดสั้น จำนวน 10 อัน 
 

วิธีดำเนินการ 

 1. ผูนำกลุมและสมาชิกนั่งเปนวงกลม (ดังภาพ) แลวแนะนำตนเองโดยเริ่มจากผูนำกลุม 
       

ผูนํ้ากลุ่ม

สมาชิกกลุ่ม

 
ผูนำกลุม : “สวัสดีคะ สมาชิกกลุมทุกทาน ดิฉันรูสึกยินดีมาก ที่ไดมีโอกาสมารวมทำกิจกรรมกลุม การบำบัดโดย
เสริมแรงจูงใจในครั้งนี้ กอนอื่นเรามาทำความรูจักกันกอนนะคะ ดิฉันชื่อ.. .........(ผูนำกลุมแนะนำตนเอง)...........
ใครอยากซักถามขอมูลเกี่ยวกับผูนำกลุมเพิ่มเติมอีกไหมคะ (ผูนำกลุมตอบคำถามถามี) ตอนนี้สมาชิกไดรูจักกับ
ผูนำกลุมแลว ตอไปขอใหแตละทานแนะนำตัวเองกันบาง โดยบอกชื่อจริง เปนคนจังหวัดอะไรและสิ่งที่อยากบอก
ใหเพื่อนในกลุมไดรูจักเกี่ยวกับตนเอง จะเริ่มจากใครกอนดีคะ” 

สมาชิก :  แนะนำตนเองทีละคนตามความสมัครใจ 

ผูนำกลุม : “เมื่อเรารูจักกันแลว อยากใหกลุมลองทบทวนดูวาเราจะจำชื่อสมาชิกไดครบหมดทุกคนหรือไม 
ลองขานชื่อสมาชิกทีละคนพรอมๆ กันนะคะ” 
 
 
 

  =   ผูนำกลุม 
 

   =  สมาชิกกลุม 
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2. ผูนำกลุมชี้แจงใหสมาชิกทราบวัตถุประสงค กฎระเบียบและขอตกลงเบื้องตนในการเขากลุม 
ผูนำกลุม : “ขอใหเราลองจินตนาการถึงผู ปวย 2 คน ทั ้ง  2 คน เมื่อมาพบกับผูบำบัดจะไดรับการตรวจ
รางกาย ซักประวัติ สอบถามอาการ มีการตรวจทางหองปฏิบัติการ รวบรวมขอมูลในทุกดาน รายแรกไดเขาบำบัด
ในโปรแกรมที่ผูบำบัดเห็นวาดีที่สุด สำหรับผูปวยรายที่ 2 ผูบำบัดจะอธิบายผลการตรวจ ขอมูลที่จำเปนทั้งหมด 
ขอดี/ขอดอยของการบำบัดแตละรูปแบบ และใหผูปวยตัดสินใจเลือกโปรแกรมการบำบัดรักษาที่เหมาะสม
สำหรับตนเอง สมาชิกมีความคิดเห็นอยางไรตอการบำบัดทั้งสองรูปแบบ” 
สมาชิก : เปดเผยแนวคิดความรูสึกของตนเองตอการบำบัดทีละคน โดยผูนำกลุมเปดโอกาสใหมี การอภิปราย
แลกเปลี่ยนความคิดเห็น 
ผูนำกลุม : สำหรับกิจกรรมกลุมการบำบัดโดยเสริมแรงจูงใจมุงใหสมาชิกไดรับรูขอมูลที่จำเปนประกอบการ
ตัดสินใจวางแผนแกไขปญหายาเสพติดของตนเอง ทุกคนไดคิดวางแผนแกไขปญหาโดยมีขอมูลที่มากที่สุด เชน 
ผลของยาเสพติดตอรางกายโดยเฉพาะสมอง ระดับความรุนแรงของการใชยาเสพติด ผลการตรวจรางกาย       
ผลการตรวจทางหองปฏิบัติการตางๆ ทั้งยังไดเรียนรูการมีปฏิสัมพันธภายในกลุม การใหความชวยเหลือซึ่งกัน
และกัน เพื่อใหกลุมสามารถดำเนินไปตามเปาหมายที่ตองการ โดยมีขอตกลงและกฎระเบียบในการเขากลุม ดังนี้ 

1) สมาชิกทุกคนควรมีสวนรวม ในการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกัน มีการเปดเผตนเอง         
การแสดงความคิด ความรูสึกของตนเองและยอมรับในความคิดเห็นที่แตกตางจากตนเอง ดวยความ
เขาใจ รวมถึงการใสใจและตอบสนองตอการกระทำและคำพูดของเพื่อนและไมควรใชเวลาในการพูด
เพียงคนเดียว ควรเปดโอกาสใหเพื่อนสมาชิกไดพูดไดแสดงความคิดเห็นดวยเชนกัน 

2) กฎระเบียบในการเขากลุม ขอใหสมาชิกทุกคนปฏิบัติอยางเครงครัด ไดแก  (1) เก็บเรื่องราวตางๆ         
ที่พูดคุยภายในกลุมไวเปนความลับ (2) ไมพูดซุบซิบกันในขณะที่อยูภายในกลุมและไมพูดกันเพียง
สองคน และ (3) หามบังคับใหเพื่อนคนใดคนหนึ่งพูด หากเพื่อนยังไมพรอมที่จะพูด มีใครไมเขาใจ
ตรงไหนบางซักถามไดคะ 

สมาชิก : (ซักถาม) 
ผูนำกลุม : (ตอบคำถาม) “ถาสมาชิกเขาใจและพรอมที่จะปฏิบัติตามขอตกลงของกลุมแลว จากนี้ เปนตนไปเรา
พบกันสัปดาหแรก 2 ครั้ง สัปดาหที่สอง 3 ครั้ง และสัปดาหสุดทาย 1 ครั้ง ใชเวลาครั้งละประมาณ 60-90 นาที 
เวลา .......... น. ที่หองกิจกรรม เราจะพบกันท้ังหมด 6 ครั้ง รวมในครั้งนี้ดวย ถาใครมีความจำเปนไมสามารถ    
เขากลุมได ขอใหบอกลวงหนานะคะ ตอนนี้ใครอยากจะซักถามเพิ่มเติมไหมคะ” 
สมาชิก : (ซักถาม 
 
  3. ผูนำกลุมใหสมาชิกทบทวนตนเอง 
ผูนำกลุม : “นับแตจำความไดจะมีเหตุการณหลายๆ อยางทั้งจากการกระทำของตัวเราเอง ผูอื่น  จากสังคม 
สิ่งแวดลอม ที่มีผลทำใหชีวิตของเราพบความสุขหรือความทุกข สูงขึ้นหรือตกต่ำเปรียบเหมือนเสนกราฟ             
ขอใหทุกคนคิดลำดับเหตุการณตางๆ ที่ผานมาในชีวิต แลวเขียนเปนกราฟ” ใหสมาชิกนั ่งในทาที่สบาย 
หายใจเขาและออกลึกๆ แลวหลับตาลงสักครู  (แจกใบกิจกรรมกราฟชีวิต) 
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สมาชิก : (เขียนใบกิจกรรม) 
ผูนำกลุม : “กราฟที่เราไดเขียนลงไปนี้ เปนสิ่งที่ไดเกิดขึ้นจริงแลวในชีวิตของเรา ตอไปขอใหสมาชิกไดทดลอง
คาดเดาอนาคตตนเอง แลวเขียนลงในจุดสุดทายของเสนกราฟ ” ควรใหเวลาสมาชิกไดใชความรูสึกจาก          
การทบทวนการดำเนินชีวิตและประสบการณที่ผานมาในการสรางแรงจูงใจในอนาคต 
สมาชิก : (เขียนใบกิจกรรม) 
ผูนำกลุม : “ถึงตอนนี้ลองเลาใหเพื่อนสมาชิกฟงซิคะวากราฟชีวิตของเรารูปรางเปนอยางไรบาง พรอมทั้ง
อยากใหเลาดวยวาเพราะอะไรจึงเปนเชนนั้น พรอมกันนี้เพื่อนสมาชิกคนอื่น สามารถซักถามขอมูลเกี่ยวกับเพื่อน 
หรือแสดงความคิดเห็นที่เปนประโยชนตอเพื่อนได เราจะเริ่มจากใครกอนดีคะ” ผูนำกลุมใชเทคนิค OARS 
ไดแก การถามคำถามปลายเปด (Open-ended question) การสรางความมั่นใจ (Affirmation) การฟง
อยางตั ้งใจและ สะทอนความ (Reflective listening) การสรุปความ (Summarization) เพื่อใหสมาชิกได
 ยินสิ่งที่ตนเองคิดและรูสึก เมื่อสมาชิกกลาวถอยคำจูงใจตนเอง (Self-Motivational Statements 
หรือ SMS) ผูบำบัดควรสรางความมั่นใจ (Affirmation) ในคำพูดและความคิดที่ดีและสะทอนความใหผูปวย
รับทราบ 
สมาชิก : แตละคนพูดถึงกราฟชีวิตของตนเอง สมาชิกรวมซักถามและแสดงความคิดเห็นกับเพื่อน 
 

 4. ผูนำกลุมสอบถามความรูสึก และความคิดเห็นจากการเขากลุม 

ผูนำกลุม  : “ขอบคุณสมาชิกทุกคนที่ ได เริ่มตนในการเปดเผยตนเอง ให เพื่ อนสมาชิกไดรูจักมากขึ้น
 กวาเดิม เปนการแสดงความจริงใจกับเพื่อนสมาชิกในกลุมของเรา และขอบคุณที่รวม แ ล ก เป ลี่ ย น
ประสบการณและใหคำแนะนำที่เปนขอคิดและเปนประโยชนสำหรับเพื่ อน สมาชิก อยากทราบวาสมาชิก        
มีความรูสึกอยางไรในการเขากลุมครั้งแรกนี้ สมาชิกสามารถ แสดงความคิดเห็น ความรูสึกหรือขอเสนอแนะ         
ที่เปนประโยชนตอกลุมของเราไดคะ เชิญคะ” 
สมาชิก : แสดงความรูสึกและความคิดเห็น 
ผูนำกลุ ม  : “วันนี้ เราไดมี โอกาสทบทวนการดำเนิ นชีวิตที่ ผ านมาของตนเอง ได รูจั ก เสนทางชีวิต                   
ของเพื่ อนๆ ได ยินถอยคำความรูสึกที่ อยากจะนำพาชีวิต ไปใน เสนทางใหมที่ แตกต างไปจากเดิม                    
(สรุป ถอยคำจูงใจที่สมาชิกแตละคนกลาวในกลุม) 
 : (สรุปเพิ่มเติม) “ในการอยูรวมกันจำเปนตองมีความคุนเคย มีสัมพันธภาพที่ดีตอกันทำใหเรารูจักและ
เขาใจกันมากยิ่งข้ึน และเพื่อใหใครไดรับประโยชนมากที่สุด สมาชิกทุกคนตอง รู ถึ งบ ท บ าท และห น าที่ ข อ ง    
การเปนสมาชิกกลุมที่ดี เชน การเปดเผยตนเอง การแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกันรวมทั้งการเคารพ
ความคิดเห็นของเพื่อนสมาชิก การมีความจริงใจตอกัน โดยเฉพาะอยางยิ่งการรักษาความลับของกลุม” 
 5. ผูนำกลุมนัดหมาย วัน เวลา และสถานที่ 
ผูนำกลุม : “ในวันนี้เราไดทำความรูจักและคุนเคยกันพอสมควรแลว และเราจะพบกันอีกครั้งตอไป ในวันที่......
เวลา......... ที่หองกิจกรรม ใครมีขอสงสัยอยากถามเพิ่มเติมไหมคะ (ผูนำกลุมตอบคำถามถามี) สำหรับวันนี้ขอยุติ
กลุมการบำบัดโดยเสริมแรงจูงใจไวเพียงแคนี้ สวัสดีคะ” 
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ครั้งที่ 2 
กิจกรรม เหรียญสองดาน 

 

วัตถุประสงค 1. เพื่อใหสมาชิกตระหนักถงึขอดี/ขอเสีย ของการใชยาเสพติด 
 2. เพื่อใหเกิดการรับรูตนเองทั้งในดานที่ดีและไมดี 
 3. เพื่อสำรวจภาวะความลังเลใจของสมาชิก 
 

ระยะเวลา ประมาณ 60-90 นาที 
 

จำนวนสมาชิก 8-10 คน 
 

สถานที่ หองกิจกรรม 
 

อุปกรณ 1. ใบกิจกรรมการใหคุณคา จำนวน 10 ชุด 
 2. ใบกิจกรรมเหรียญสองดาน จำนวน 10 ชุด 
 3. กระดาษ Flip chart/ปากกาสำหรับเขียน จำนวน   2 แผน 
 4. ดินสอ/ปากกา จำนวน 10 แทง 
 

วิธีดำเนินการ 
 1. ผูนำกลุมกลาวทักทายสมาชิก และทบทวนกิจกรรมในครั้งที่ผานมา 
ผูนำกลุม : “สวัสดีคะ สมาชิกทุกคนเราพบกันครั้งนี ้เปนครั้งที ่ 2 ในครั้งที ่แลวนั้นเราไดทำความรูจักและ   
สรางความคุนเคยกัน ทำความเขาใจเกี่ยวกับวัตถุประสงค  กฎระเบียบ และขอตกลงเบื้องตนในการเขากลุม 
นอกจากนี้ยังไดทบทวนเสนทางชีวิตที่ผานมาทำใหเพื่อนๆ ไดรูจักเรามากยิ่งขึ้น และ ในขณะเดียวกันเราทุกคน   
ก็ไดรูจักและรับรูตนเองมากยิ่งข้ึนดวย ใครมีอะไรอยากซักถามเพิ่มเติมหรือไมคะ” 
สมาชิก : ซักถามเพิ่มเติม 
ผูนำกลุม : “และเพื ่อใหการดำเนินกิจกรรมกลุ มในวันนี ้ไดรับประโยชนมากที่สุด ขอทบทวนกติกา และ
กฎระเบียบในการเขากลุม ซึ่ งสมาชิกทุกคนตองรูถึงบทบาทและหนาที่ของการ เปนสมาชิกกลุมที่ดี                   
เชนการเปดเผยตนเอง การแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่ งกันและกัน  รวมทั้ ง การเคารพความคิดเห็น                  
ของเพื่อนสมาชิก การมีความจริงใจตอกัน โดยเฉพาะอยางยิ่งการรักษาความลับของกลุม”  
 
 2. ผูนำกลุมแจกใบกิจกรรม การใหคุณคา 
ผูนำกลุม : “ขอใหสมาชิกพิจารณาเลือกสิ่งของ 1 อยาง จาก 5 อยาง ซึ่งแตละคนคิดวามีคุณคาสำหรับตนเอง 
(ตามรายการที่แสดงในใบกิจกรรม)” 
สมาชิก : พิจารณาเลือกตามประสบการณของตนเอง 
ผูนำกลุม : เมื่อสมาชิกแตละคนไดเลือกตามความคิดของตนเองแลว ผูนำกลุมสอบถามถึงสาเหตุที่เลือกและ
ไมเลือกสิ่งของที่เหลือ 
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สมาชิก : อภิปรายและแสดงความคิดเห็นรวมกัน 
ผูนำกลุม : สรุปทักษะวิธีการที่สมาชิกกลุมใชในการพิจารณาเลือกสิ่งของตางๆ 
 3. ผูนำกลุมใหสมาชิกสำรวจขอดี/ขอเสีย ของการใชยาเสพติด 
ผูนำกลุม : “มีหลายสิ่งหลายอยางที่ผานเขามาในชีวิตของเรา โดยที่เราไมเคยคิดพิจารณาถึงคุณคาของสิ่ง
เหลานั้นวามีเหตุผลกระทบอยางไรกับตัวเราบาง ในวันนี้ขอใหสมาชิกพิจารณาถึงเรื่องการใชยาเสพติด ในมุมมอง
ความรูสึกและประสบการณที่ผานมาของตนเอง ดังนั้นเราจะมองการใชยาเสพติดใน 2 ดาน คือขอดีและขอเสีย 
เปรียบเสมือนเหรียญที่มี 2 ดาน เพราะถาเราคิดถึงขอเสียเพียงดานเดียว ยอมเปนไปไมไดที่เรายอมใหยาเสพติด
อยูในชีวิตของเราโดยที่ตัวตนของยาเสพติดไมมีขอดีเลย” (แจกใบกิจกรรมเหรียญสองดาน)  “กระดาษ
แผนนี้เปรียบเสมือนเหรียญที่มี 2 ดาน ดานหนึ่งคือขอดีของยาเสพติดซึ่งเปนสิ่งที่ตัวเองพอใจและทำใหยังคงใช
ยาเสพติดอยู และอีกดานหนึ่งของเหรียญคือขอเสียของการใชยาเสพติดซึ่งทำใหตัวเองประสบปญหายุงยากหรือ
มีความทุกขไมสบายใจ ตามประสบการณในชีวิตของตนเอง อาจคิดเปนมุมมองในดานตางๆ เชน ดานสังคม 
เพื่อนฝูงดานความคิดอารมณ การเงิน ดานสุขภาพ ดานการเรียนหรือการทำงาน ดานความสัมพันธ 
 ในครอบครัว ดานกฎหมายฯลฯ” (โดยผูนำกลุมอาจยกตัวอยางของขอดีและขอเสียเขียน              
ลงในกระดาษ Flip chart ที่ติดไวดานหนากลุม) 
สมาชิก : เขียนขอดีและขอเสียของยาเสพติดตามประสบการณและความคิดเห็นของตนเอง ลงในกระดาษ
กิจกรรม 
ผูนำกลุม : ใหสมาชิกแตละคนบอกเลาขอดีและขอเสียของยาเสพติด ซึ่งเปนขอที่มีความสำคัญตอตนเองและ
เปนหัวขอแรกๆ ที่นึกถึง ผูนำกลุมเขียนลงในกระดาษ Flip chart หนากลุม 
สมาชิก : พูดทีละคนและสมาชิกกลุมรวมแสดงความคิดเห็นซ่ึงกันและกัน 
ผูนำกลุม : ใชทักษะ OARS เพื่อกระตุนใหสมาชิกกลาวถอยคำจูงใจตนเอง และกระตุนใหสมาชิกรวมแสดง    
ความคิดเห็นที่เปนประโยชนตอเพื่อน และใหกำลังใจ 
 

 4. ผูนำกลุมสอบถามความรูสึก และสิ่งที่ไดจาการเขากลุมในครั้งนี้ 
ผูนำกลุม  : “หลังจากที่เราไดมองเห็นภาพรวมของยาเสพติดทั้งในดานที่ เปนขอดีและขอเสีย  สมาชิกมี       
ความคิดเห็นอยางไรตอหัวขอที่เราไดพูดคุยกันในวันนี้” โดยผูนำกลุมอาจใชเทคนิคการสะทอนความรูสึกและ  
การสรุปความรวมดวย 
สมาชิก : แสดงความคิดเห็นในภาพรวมของขอดี และขอเสียของการใชยาเสพติด 
ผูนำกลุม : สรุปการดำเนินกลุม “จากการเขากลุมในวันนี้ ทำใหเราเห็นภาพรวมของยาเสพติดทั้งขอดีและ
ขอเสีย นอกจากนี้ถาไดยอนกลับมาที่ตนเอง เราจะไดเห็นมุมมองและความรูสึก ของเราที่มีตอยาเสพติดและสิ่งนี้
ก็จะเปนสิ่งสำคัญที่เราเรียกวา แรงจูงใจ ซึ่งจะเปนจุดเริ่มตนที่จะนำเราไปสูการปฏิบัติตอปญหานี้ตอไป      
อยากทราบวาสมาชิกมีความรูสึกอยางไรในการเขากลุมวันนี้ สมาชิกสามารถแสดงความคิดเห็น ความรูสึกหรือ
ขอเสนอแนะที่เปนประโยชนตอกลุมของเราไดคะ เชิญคะ” 
สมาชิก : แสดงความรูสึกและขอเสนอแนะ 
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 5. ผูนำกลุมนัดหมาย วัน เวลา และสถานที่ 
ผูนำกลุม  : “ในวันนี้ เราพบกันเปนครั้งที่  2 และเราจะพบกันอีกครั้ง ตอไปในวันที่ .....เวลา......ที่หอง
 กิจกรรม ใครมีขอสงสัยอยากถามเพิ่มเติมไหมคะ (ผูนำกลุมตอบคำถามถามี) สำหรับวันนี้ขอยุติกลุม
การบำบัดโดยเสริมแรงจูงใจไวเพียงแคนี้ สวัสดีคะ” 
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ใบกิจกรรม การใหคุณคา 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
     ๑.  ตนมะลิ 

    ๒.  ลูกหมา 

    ๓.  ผา้ขาวม้า 

    ๔.  รองเท้าแตะ 

๕.  หนังสือพิมพ 
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ใบกิจกรรม เหรียญสองดาน 
 

 
 

ดานที่ดี                    ดานที่ไมดี 
 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................. 



การบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจผูใชยาและสารเสพติด
Motivational Enhancement Therapy Substance Use Disorder

การบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจผูใชยาและสารเสพติด
Motivational Enhancement Therapy Substance Use Disorder

74

 

 

ครั้งที่ 3 
กิจกรรม รักสุขภาพ 

 
 

วัตถุประสงค 1. กระตุนใหสมาชิกใสใจสุขภาพของตนเอง 
2.  เพื่อใหสมาชิกทราบผลการตรวจสุขภาพเบ้ืองตน 
3.  ตระหนักถึงผลกระทบของการใชยาเสพติด  
 

ระยะเวลา ประมาณ 60–90 นาที 
 

จำนวนสมาชิก 8–10 คน 
 

สถานที่ หองกิจกรรม 
 

อุปกรณ แฟมประวัติการประเมินสภาพของสมาชิก 
  

วิธีดำเนินการ 
 1. ผูนำกลุมทักทายสมาชิก และทบทวนการเขารวมการบำบัดเพื่อเสริมแรงจูงใจแบบกลุมในครั้งที่แลว 
ผูนำกลุม : “สวัสดีค ะ ในครั ้งที ่ผ านมาเราไดพ ูดถึงผลของยาเสพติดที ่ม ีต อตัวเราในดานตางๆ ไดแก           
ผลทางดานสุขภาพ ทางดานจิตใจและพฤติกรรม การเงิน อาชีพ ผลทางดานกฎหมาย ฯลฯ ซึ่งมีทั้งดานที่เปน
ขอดีและขอเสีย เมื่อไดทบทวนดูแลวมีความคิดเห็นอยางไรบาง” 
สมาชิก : (แสดงความคิดเห็น ถามี) 
ผูนำกลุม : “และเพื ่อใหการดำเนินกิจกรรมกลุมในวันนี ้ไดรับประโยชนมากที ่สุด ขอทบทวนกติกาและ
กฎระเบียบในการเขากลุม ซึ่งสมาชิกทุกคนตองรูถึงบทบาทและหนาที่ของการเปนสมาชิกกลุมที่ดี เชน         
การเปดเผยตนเอง การแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกัน รวมทั้งการเคารพความคิดเห็นของเพื่อนสมาชิก 
การมีความจริงใจตอกัน โดยเฉพาะอยางยิ่งการรักษาความลับของกลุม 
 

 2. กิจกรรมสรางบรรยากาศและความรูสึกในการใสใจตนเอง 
ผูนำกลุม : “รางกายของมนุษยเปนสิ่งมหัศจรรย เกิดจากการทำงานของกลไกเล็กๆ รวมกันเปนอวัยวะ 
อวัยวะแตละสวนมีการทำงานประสานสอดคลองกันทำใหเกิดเปนตัวตนของเราที่มีชีวิต จิตใจ และสามารถ     
สิ่งตางๆ ไดดังใจปรารถนากอนเริ่มกิจกรรมในวันนี้ ผูนำกลุมขอชักชวนใหสมาชิกแสดงความรักตอรางกายดวย
การนวดตัวเองเพื่อผอนคลายความเมื่อยลาและออนเพลีย วิธีนวดที่ดีที่สุดสำหรับตัวเอง ก็คือ  การบีบหรือ     
การหยิก การกดดวยปลายนิ้วและการตบ อวัยวะสวนไหนที่เราเห็นวาทำงานหนักในแตละวัน” 

สมาชิก : กลาวถึงอวัยวะในแตละสวน หนาที่และประโยชนในความคิดเห็นของตนเอง 

ผูนำกลุม : เมื่อสมาชิกกลาวถึงอวัยวะสวนใดผูนำกลุมแนะนำวิธีการนวดงายๆ (จุฑามาศ หงสสุวรรณกุล , 
www.thaigoodview.com) ไดแก การกดบีบนวด ไปตามตำแหนงตางๆ ที่ตองการ เชน   
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  ใบหนาและศีรษะ นวดคลึงบริเวณหนาผากดวยปลายนิ้ว และกดนวดหนังศีรษะก็ควรใชปลาย
นิ้วทั้งหมดนวดคลึงอยางแรงๆ  
  ลำคอและหลังสวนบน กมศีรษะไปขางหนา (กมเฉพาะศีรษะโดยไมตองกมหลัง) ใชปลายนิ้ว
นวดคลึงอยางแรงๆ ตลอดแนวฐานของกะโหลกศีรษะ จากนั้นเงยศีรษะขึ้นปลอยแขนและไหลขางหนึ่งใหผอน
คลาย ใชมืออีกขางหน่ึงเอื้อมขามมากดนวดหนักๆ ตามชวงไหล เหนือสะบักและตลอดมาถึงกลามเน้ือขางสันหลัง  

  หนาทอง นวดคลึงเปนวงกลมฝามือขางหนึ่ง จากนั้นบีบนวดดวยนิ้วมืออีกขางหน่ึง 

  สีขาง บีบนวดและคลึงไปใหทั่ว 

  หลังสวนกลางและสวนลาง บริเวณนั้นนวดยาก สัตวตางๆ จึงใชหลังของมันเสียดสีกับตนไมดู
เปนความคิดที่ไมเลว วิธีที่ดีที่สุดไดแกการใชนิ้วหัวแมมือ กดนวดหนักๆ ตลอดทั้งสองขางแนวสันหลัง เริ่มจาก
บริเวณเหนือกระเบนเหน็บไลเรื่อยขึ้นมา สูงที่สุดเทาที่จะนวดไดถึง 

  เทา เปนสวนที่นวดตัวเองไดดีที่สุด ไขวขาขางหน่ึงข้ึนพาดบนตัก ใชนิ้วมือนวดคลึงใหทั่วฝาเทา
รวมทั้งนิ้วเทาดวย 
 

 3. ผูนำกลุมอธิบายพื้นฐานการตรวจสุขภาพและขอมูลจากการประเมิน 
ผูนำกลุม : “จากการที่ทุกคนไดเขามารับการบำบัด ในการประเมินอาการจะมีการเก็บรวบรวมขอมูลตางๆ ไดแก 
การตรวจรางกาย การตรวจทางหองปฏิบัติการที่เกี่ยวของ เชน การวัดสัญญาณชีพ การตรวจเลือด การตรวจปสสาวะ 
การการเอกซเรยชองอก การตรวจหาสารเสพติดและอื่นๆ เฉพาะในแตละราย” ผูนำกลุมอธิบายเกี่ยวกับพื้นฐาน
วิธีการตรวจวิธีการแปลผล  (รายละเอียดคำอธิบายในใบความรูสำหรับผูนำกลุม) เปนลำดับเมื่ออธิบายการตรวจ
ในแตละประเภทเปดโอกาสใหสมาชิกซักถามผลการตรวจและขอสงสัย 
สมาชิก : ซักถามในสวนที่เกี่ยวของกับตนเองหรือมีความสงสัย 
ผูนำกลุม : ตอบขอสงสัย แจงผลการตรวจที่สามารถบอกไดในกลุมซักถามเพื่อการประเมินสภาพใหคำแนะนำ
การปฏิบัติและการดูแลสุขภาพตนเอง ในรายที่มีความจำเปนรายงานแพทยเพื่อใหการบำบัดรักษาตอไป 
 

 4. ผูนำกลุมสอบถามความรูสึก ความคิดเห็นจากการเขากลุม 
ผูนำกลุม : “กิจกรรมวันนี้เกี่ยวของกับสุขภาพเปนสวนใหญ แตละทานไดทราบผลการตรวจรางกายเบื้องตน 
และไดทราบแนวทางหรือสิ่งที่ควรปฏิบัติ อยากสอบถามสมาชิกวามีความคิดเห็นอยางไรบางตอการเขากลุม         
ในวันนี้” 
สมาชิก : แสดงความรูสึก ความคิดเห็นและสิ่งที่ไดรับจากกิจกรรม 
ผูนำกลุม : “ถามีขอสงสัยเพิ่มเติมสามารถสอบถามไดเปนการสวนตัวภายหลังเลิกกลุม หวังวาเราทุกคนจะ
หันไปดูแลตัวเอง ปฏิบัติตนในแนวทางที่เปนผลดีตอสุขภาพตอไป สมาชิกสามารถแสดงความคิดเห็น ความรูสึก
หรือขอเสนอแนะที่เปนประโยชนตอกลุมของเราไดคะ เชิญคะ” 
สมาชิก : แสดงความคิดเห็นและขอเสนอแนะ 
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 5. ผูนำกลุมนัดหมาย วัน เวลา และสถานที่ 
ผูนำกลุม : “ในวันนี้เราไดพบกันเปนครั้งที่ 3 และเราจะพบกันครั้งตอไปในวันที่.....เวลา.....ที่หอง กิจกรรม 
ใครมีขอสงสัยอยากถามเพิ่มเติมไหมคะ (ผูนำกลุมตอบคำถาม  ถามี) สำหรับวันนี้ขอยุติกลุมการบำบัดโดยเสริม
แรงจูงใจไวเพียงแคนี้  สวัสดีคะ” 
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ใบความรูสำหรับผูนำกลุม 
เร่ือง การตรวจสุขภาพเบื้องตน 

 
 

การวัดสัญญาณชีพ   
 เปนการบงบอกความมีชีวิตของบุคคล เปนเครื่องมือที่จะนำมาใชในการวินิจฉัย ประเมินการ
เปลี่ ยนแปลงของโรคและประเมินผลการบำบัดรักษาที่ มี ความสำคัญมาก หลักๆ มี  4  อย าง  คือ 
(hptt://www.Vibhavadi.com)   
 1. วัดอุณหภูมิรางกาย อุณหภูมิรางกายที่ปกติอยูที่ 37 องศาเซลเซียส อนุญาตใหไมเกิน  37.5 องศา
เซลเซียส ถาเกินถือวามีไข 
 2. ความดันโลหิต คือแรงดันที่หัวใจตองทำงานในการสูบฉีดโลหิต คาปกติอยูที่ 120/80  มิลลิเมตร
ปรอท คือตัวบนจะ 120 และไมเกิน 140 ตัวลางควรจะ 80 แตไมควรเกิน 100 ถามากกวานี้พึงระวังโรค    
ความดันโลหิตสูงและความดันโลหิตต่ำ ความดันโลหิตสูงเกินไป ต่ำเกินไป อันตรายหมด  แตความดันโลหิตสูง
อันตรายกวา เพราะความดันโลหิตสูงอาจไมแสดงอาการปวดศีรษะ และความดันโลหิตสูงระยะยาว ทำใหเกิด 
ผลเสียตอสมอง หัวใจ และไต การตรวจวัดความดันทำใหพบและรักษาไดแทนที่จะเกิดปญหาใหญ เชน ไตวาย
หรือเสนเลือดสมองแตก 
 การวัดความดัน จำเปนตองวัดในอิร ิยาบถเด ียวกันมาเปรียบเท ียบกัน (เฉก ธนะสิร ิ, 2539 ,            
หนา 111-115) เพราะการวัดขณะนอน กับขณะยืนหรือนั่ง คาจะผิดกัน การวัดความดันควรใหโอกาสรางกายได
พักเปนระยะพอสมควร มิใชวัดขณะเหน่ือย ความดันจะสูงกวาปกติ และอีกประการหน่ึงที่ตองระวังคือ เครื่องวัด
จะตองไดมาตรฐานไมออนแก การอานผลจะผิดพลาดถาเครื่องวัดไมตรงตอความเปนจริง นอกจากนี้รางกาย   
ของเราควรไดสัดสวนที่พึงสังเกตไดงายที่สุด คือ พุงจะตองเล็ก หรือวัดรอบเอวจะตองนอยกวารอบอก 4–8 นิ้ว 
 ผูชายสูง 170  ซม. ควรจะมีน้ำหนักไมเกิน 170-100 = 70 กก. หรืออาจนอยกวานี้ 5 กก. ยิ่งดี 
 ผูหญิงสูง 165  ซม. ควรมีน้ำหนักไมเกิน 165–110 = 55 กก. หรืออาจนอยกวานี้ 5 กก. ยิ่งดี 
 3. วัดชีพจร คืออัตราการเตนของหัวใจ ที่ปกติ 70–80 ครั้ง/นาที (ในผูใหญ) ในเด็กหัวใจเตนเร็วกวานี้ 
(ประมาณ 90-100) พออายุมากขึ้นหัวใจก็จะเตนชาลง (ประมาณ 55-65) ในบุคคลทุกอายุ เมื่อไดออกกำลังกาย
ใหสม่ำเสมอและเพียงพอเปนประจำแลว หัวใจจะแข็งแกรงยิ่งขึ้นๆ ตามลำดับ ทำใหหัวใจที่เคยเตนตามปกติกลับ
จะลดลง นั่นหมายความวาหัวใจของเราแข็งแกรงขึ้นและทำงานหนักลดลงสามารถประหยัดความสึ กหรอของ
หัวใจไดอยางมาก 
 4. นับจำนวนครั้งการหายใจ ปกติควรอยูที่ 16–18 ครั้งตอนาที ในผูใหญเชนกัน ถามีอาการเหนื่อย         
จะดวยการออกกำลังกาย การทำงานที่ตองใชแรง หรือการเดินไปมา ถาเกิดอาการเหนื่อยการหายใจก็ตอง
เพิ่มขึ้น เพื่อสูดออกซิเจนใหมากขึ้น ถาเปนผูที่แข็งแรงก็จะเหนื่อยนอยหรือการหายใจไมเพิ่มกวาปกติมากนัก 
เมื่อหยุดก็จะกลับคืนสูปกติในเวลารวดเร็ว ตรงกันขามกับผูที่เปนโรคหัวใจ 
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การตรวจวิเคราะหความสมบูรณของเลือด (CBC : Complete Blood Count)  
 เลือดของคนเราสามารถแบงออกไดเปน 2 สวน คือเซลลเม็ดเลือดและน้ำเหลือง เซลลเม็ดเลือด เลือด
ของคนเราประกอบดวย เม็ดเลือดแดง เม็ดเลือดขาว เศษเม็ดเลือด โดยเม็ดเลือดแดงมีสารฮี โมโกบินจับกับ
ออกซิเจนพาไปใหเนื้อเยื่ออื่นๆ (Mittaparb Sa-Mac-Knee.com)   
 เม็ดเลือดขาวปองกันสิ่งแปลกปลอมที่เขาสูรางกาย สวนเกร็ดเลือดจะใหความแข็งแกรงแกหลอดเลือด 
และยับยั้งการเสียเลือด หากมีความผิดปกติเกิดขึ้นในรางกายที่มีผลกระทบตอระบบเลือดและการไหลเวียน   
อาจทำใหเซลลเหลานี้มีการเปลี่ยนแปลง จำนวน รูปราง การติดสี หรือหนาที่ สวนน้ำเหลืองในหลอดเลือดก็อาจ
มีปริมาณลดลงหรือมีสวนประกอบของสารที่ละลายอยูในน้ำเหลืองผิดไปจากเดิมหรืออาจตรวจพบเชื้อโรคใน
เลือดได 
 การตรวจซีบีซีเปนการตรวจนับเม็ดเลือดแตละชนิด (อรรถกร  ปาละสุวรรณ, 2548) คือการนับจำนวน
เม็ดเลือดแดง เม็ดเลือดขาว เกร็ดเลือด การตรวจแยกชนิดของเม็ดเลือดขาวแตละชนิด  การรายงานรูปรางและ
การติดสี รวมถึงการดูความเขมจางของเม็ดเลือดแดง ในใบรายงานผลการตรวจวิเคราะหความสมบูรณของเลือด
ประกอบดวย 
  1. RBC (Red Blood Cells) คือ คาจำนวนของเม็ดเลือดแดง 

2. WBC (White Blood Cells) คือ คาจำนวนของเม็ดเลือดขาว 
3. HGB (Hemoglobin) คาความเขมขนของเลือด ในเม็ดเลือดแดงมีฮีโมโกลบินซ่ึงเปนสารที่ทำ

ให เม็ ด เลื อดมี สี แด ง สารสี แดงนี้ ท ำหน าที่ จั บอ อกซิ เจนและนำไปยั งเนื้ อ เยื่ อต างๆ  ของร างกาย                    
และนำคารบอนไดออกไซดจากเนื้อเยื่อกลับไปยังปอดเพื่อฟอกเลือดใหมีออกซิเจน ทำใหเซลลในรางกายมีชีวิต
อยูได 

4. Hct (Hematocrit) คือ คาปริมาตรเม็ดเลือดแดงอัดแนน เปนคาที่สอดคลองสัมพันธ  
กับคา HGB เปนการนำเม็ดเลือดแดงมาวางซอนอัดกันโดยเปรียบเทียบปริมาตรเลือดทั้งหมดเพื่อบอกวาเลือด       
มีความเขมขนเพียงพอหรือไม ถามีนอยบงบอกวาเลือดจางเกินไป 

5 . ชนิ ดของเม็ ด เลื อดขาว  5  ชนิ ด  ดั งที่ ได ก ล าวม าแล วข า งต น  คื อ  Neutrophils, 
Lymphocytes, Monocyte, Eosinophils และ Basophils ซึ่งผลการตรวจสามารถชวยวินิจฉัยโรคและภาวะ
ตอไปนี้ คือ (Mittaparb Sa-Mac-Knee.com)   

    5.1 ภาวะซีดหรือโลหิตจาง โดยพิจารณาจากปริมาณความเขมขนของฮีโมโกลบินและ
ปริมาตรอัดแนนของเม็ดเลือดแดง ซึ่งจะมีคาต่ำกวาเกณฑปกติ และจากจำนวนเม็ดเลือดแดง รูปรางและการติดสี
ของเม็ดเลือดแดง สามารถบอกสาเหตุของภาวะโลหิตจางไดอยางคราวๆ เชน สาเหตุเก ิดจากการขาด
สารอาหารหรือสาเหตุจากพันธุกรรม เชน ธาลัสซีเมีย อาจเปนพาหะหรือโรค 

    5.2 การอักเสบหรือการติดเชื้อ จากผลการนับจำนวนและการรับแยกชนิดของเม็ดเลือดขาว 
สามารถชวยแยกสาเหตุของการติดเชื้อวาเกิดจากแบคทีเรีย ไวรัสหรือพยาธิ เปนตน 

    5.3 โรคเลือดบางชนิด เชน มะเร็งของเม็ดเลือดขาว โรคไขกระดูกฝอ เปนตน 
    5.4 โรคมาลาเรีย ซึ่งจะพบเชื้อในระยะตางๆ ในเซลลเม็ดเลอืดแดง 

 

 

 

การตรวจปสสาวะ  
 ไตทำหนาที่ขับของเสียออกจากเลือด ดังนั้นการตรวจปสสาวะ สามารถบอกหนาที่ของไต และการ
ทำงานของระบบอื่น การตรวจปสสาวะทั่วๆ ไปจะตรวจ ดังนี้ (BIOLAB, http://www. CabLEPHET.com)  
 pH ดูความเปนกรด ดาง pH ปกติเทากับ 7 ปสสาวะเปนกรดพบในภาวะอดอาหาร  รับประทาน
โปรตีนมากไป การติดเชื้อ ยาบางชนิด  
 Protein การพบไขขาวในป สสาวะแสดงถึง ไตทำหนาที ่ไม ปกต ิ ส ามารถพบได ในภาวะ
โรคเบาหวานที่เริ่มมีโรคแทรกซอน การออกกำลังกาย 
 Sugar (glucose) การพบน้ำตาลในปสสาวะแสดงวาเปนเบาหวาน 
 Blood การพบเลือดแสดงวามีเลือดออกในทางเดินปสสาวะ เชน นิ่ว เนื้องอก กระเพาะปสสาวะ
อักเสบ 
 Ketones การพบสารนี้ หมายถึง ภาวะอดอาหาร เบาหวาน พิษจากสุรา 
 Bilirubin พบสารนี้ในปสสาวะ หมายถึง มีปญหาที่ตับ 
 Urobilinogen พบไดในภาวะโรคตับ โรคที่เม็ดเลือดแดงแตก 
 

การเอ็กซเรยชองอก (Chest  X-ray)   
เมื่อมีการฉายรังสีเอ็กซเรย รังสีบางสวนจะถูกรางกายดูดกลืนไว บางสวนจะผานไปกระทบฟลมเอ็กซเรย 

อวัยวะตางๆ ดูดกลืนรังสีไมเทากันจึงทำใหเกิดความดำบนแผนฟลมไมเทากันขึ้นอยูกับปริมาณรังสีที่ตกกระทบ 
ภาพที่เกิดเปนภาพแฝงไมสามารถมองเห็นไดตองนำฟลมไปผานกระบวนการลางฟลม เพื่อใหเกิดความดำถาวร
ขึ้นบนฟลม จึงนำไปวินิจฉัยโรคได (Mittaparb Sa-Mac-Knee.com)   

โรคที่พบไดจากการเอ็กซเรยคือ วัณโรค ถุงลมโปงพอง เนื้องอกในปอด โรคหัวใจและหลอดเลือด 
ปจจัยเสี่ยงจากการเกิดโรคจากพฤติกรรมบางอยาง เชน การสูบบุหรี่หรือไดรับควันบุหรี่เปนประจำ จะมี

ผลตอการทำลายผนังหลอดลมเกิดโรคถุงลมโปงพอง สารนิโคตินในบุหรี่กอใหเกิดการระคายเคืองตอระบบ
ทางเดินหายใจ และอาจนำไปสูโรคเนื้องอกในปอดไดอีกดวย นอกจากนี้การบริโภคอาหารที่มีไขมันสูงจาก
เน้ือสัตว ขาดการออกกำลังกายอาจกอใหเกิดโรคหลอดเลือดและความดันโลหิตสูง ซึ่งอาจจะพบหัวใจมีขนาดโตก
วาปกติในฟลมเอ็กซเรยได 

 

การตรวจหาสารเสพติด  
 สวนใหญใชการตรวจปสสาวะเพื ่อหาสารเสพติดหรืออนุพันธของสารนั ้น  ที ่ถูกขับถายออกไป             
ทางปสสาวะ (จรัส  สุวรรณเวลา, ม.ป.ป)  
 การตรวจปสสาวะใชวิธีการชีวเคมี มีอยูหลายวิธี ทั้งการตรวจวิเคราะหเชิงคุณภาพ เชิงปริมาณ ที่ใชกัน
มากไดแก วิธีการตรวจสี (Calorimetric method) และวิธีการแยกสารและยอมสี (Chromatography)            
และวิธีแบบอิมมูโนเอสเซ (Immunoassay) เปนตน 
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การตรวจปสสาวะ  
 ไตทำหนาที่ขับของเสียออกจากเลือด ดังนั้นการตรวจปสสาวะ สามารถบอกหนาที่ของไต และการ
ทำงานของระบบอ่ืน การตรวจปสสาวะทั่วๆ ไปจะตรวจ ดังนี้ (BIOLAB, http://www. CabLEPHET.com)  
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 Blood การพบเลือดแสดงวามีเลือดออกในทางเดินปสสาวะ เชน นิ่ว เนื้องอก กระเพาะปสสาวะ
อักเสบ 
 Ketones การพบสารนี้ หมายถึง ภาวะอดอาหาร เบาหวาน พิษจากสุรา 
 Bilirubin พบสารนี้ในปสสาวะ หมายถึง มีปญหาที่ตับ 
 Urobilinogen พบไดในภาวะโรคตับ โรคที่เม็ดเลือดแดงแตก 
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อวัยวะตางๆ ดูดกลืนรังสีไมเทากันจึงทำใหเกิดความดำบนแผนฟลมไมเทากันขึ้นอยูกับปริมาณรังสีที่ตกกระทบ 
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ขึ้นบนฟลม จึงนำไปวินิจฉัยโรคได (Mittaparb Sa-Mac-Knee.com)   

โรคที่พบไดจากการเอ็กซเรยคือ วัณโรค ถุงลมโปงพอง เนื้องอกในปอด โรคหัวใจและหลอดเลือด 
ปจจัยเสี่ยงจากการเกิดโรคจากพฤติกรรมบางอยาง เชน การสูบบุหรี่หรือไดรับควันบุหรี่เปนประจำ จะมี

ผลตอการทำลายผนังหลอดลมเกิดโรคถุงลมโปงพอง สารนิโคตินในบุหรี่กอใหเกิดการระคายเคืองตอระบบ
ทางเดินหายใจ และอาจนำไปสูโรคเนื้องอกในปอดไดอีกดวย นอกจากนี้การบริโภคอาหารที่มีไขมันสูงจาก
เน้ือสัตว ขาดการออกกำลังกายอาจกอใหเกิดโรคหลอดเลือดและความดันโลหิตสูง ซึ่งอาจจะพบหัวใจมีขนาดโตก
วาปกติในฟลมเอ็กซเรยได 

 

การตรวจหาสารเสพติด  
 สวนใหญใชการตรวจปสสาวะเพื ่อหาสารเสพติดหรืออนุพันธของสารนั ้น  ที ่ถูกขับถายออกไป             
ทางปสสาวะ (จรัส  สุวรรณเวลา, ม.ป.ป)  
 การตรวจปสสาวะใชวิธีการชีวเคมี มีอยูหลายวิธี ทั้งการตรวจวิเคราะหเชิงคุณภาพ เชิงปริมาณ ที่ใชกัน
มากไดแก วิธีการตรวจสี (Calorimetric method) และวิธีการแยกสารและยอมสี (Chromatography)            
และวิธีแบบอิมมูโนเอสเซ (Immunoassay) เปนตน 
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 การตรวจปสสาวะเปนวิธีการท่ีใชในการตรวจหาสารที่ตองการในปสสาวะเทานั้น ไมไดบงบอกถึง
บุคลิกภาพของผูใชตลอดสภาพการติดยา นอกจากนี้การมีสารดังกลาวในปสสาวะ อาจเปนผลในการใชยานั้นใน
การรักษาโรคได ในบางกรณีผูใชยาไมทราบดวยซ้ำวายาที่ใชนั้นมีสารเสพติดเปนสวนประกอบอยูดวย 
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ครั้งที่ 4 
กิจกรรม  ผลลัพธ 

 
 

วัตถุประสงค 1. สมาชิกตระหนักถึงโทษพิษภัยและผลจากการใชยาเสพติด 
 2. สมาชิกสามารถประเมินสถานการณปญหาและผลกระทบ ที่เกิดขึ้นจาก  
   การใชยาเสพติดของตนเองได 
 

ระยะเวลา ประมาณ 60–90 นาที 
 

จำนวนสมาชิก 8-10 คน 
 

สถานที ่ หองกิจกรรม 
 

อุปกรณ 1 . สื ่อ ก า ร ส อ น ช ุด  ส ม อ ง ต ิด ย า  Microsoft Power Point, Packet 2:   
Neurobiology of Drug Addiction (National Institute on Drug Abuse)   

 2. ใบกิจกรรม  การวินิจฉัยผูติดสารเสพติด จำนวน  10  ชุด 
 3. ดินสอ/ปากกา จำนวน  10  แทง  
 

วิธีดำเนินการ 
 1. ผูนำกลุมทักทายสมาชิก และทบทวนการเขารวมโปรแกรมกลุมการบำบัดโดยเสริมแรงจูงใจ
ในครั้งที่แลว 
ผูนำกลุม : สวัสดีคะ ในครั้งที่ผานมาเราไดพูดเกี่ยวกับขอมูลตางๆ จากการประเมินภาวะสุขภาพการตรวจ
รางกายเบ้ืองตน เพื่อเปนประโยชนในการดำเนินชีวิตและดูแลสุขภาพตอไป มีสมาชิกทานใดที่เริ่มทำกิจกรรมใน
การดูแลสุขภาพ อยากจะขอใหเลาใหเพื่อนๆ ในกลุมไดฟงบาง” 
สมาชิก : พูดถึงการปฏิบัติในการดูแลสุขภาพ ภายหลังการเขากลุมที่ผานมา 
ผูนำกลุม : ใชเทคนิคการสรางความเชื่อมั่น (Affirmation) 
ผูนำกลุม : “และเพื ่อใหการดำเนินกิจกรรมกลุมในวันนี้ไดรับประโยชนมากที ่สุด ขอทบทวนกติกา และ
กฎระเบียบในการเขากลุม ซึ่งสมาชิกทุกคนตองรูถึงบทบาทและหนาที่ของการเปนสมาชิกกลุมที่ดี เชน            
การเปดเผยตนเอง การแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกัน รวมทั้งการเคารพความคิดเห็นของเพื่อนสมาชิก 
การมีความจริงใจตอกัน โดยเฉพาะอยางยิ่งการรักษาความลับของกลุม” 
 

 2. ผูนำกลุมใหสมาชิกทำความเขาใจเรื่อง สมองติดยา 
ผูนำกลุม : “จะเห็นไดวาเมื่อกลาวถึงผลเสียของยาเสพติดตอสุขภาพ มีสมาชิกหลายคนที่พบวามีผลเสียของ
ยาเสพติดทางดานรางกายอยูบาง แตเมื่อมองผลเสียทางดานจิตใจและพฤติกรรมจะเห็นไดวาหลายคนยังไมมี
ความชัดเจนในเรื่องนี้ ทั้งที่มีความสำคัญและไดรับผลกระทบจากยาเสพติดอยางมาก ไดแกผลของสมองหรือที่
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เรียกวา สมองติดยา ซึ่งไดมีผูสนใจคนควากันมานาน ฉะนั้นในวันนี้เราจะมาทำความเขาใจ  เกี่ยวกับกลไก             
การติดยาและผลตอสมองไปพรอมๆกันเลย” ผูนำกลุมอธิบายประกอบสื่อการสอนชุดสมองติดยา  Microsoft 
Power Point, Packet 2: Neurobiology of Drug Addiction (National Institute on Drug Abuse)     
สมาชิก : ซักถามขอสงสัย 
ผูนำกลุม : “จากความรูเรื่องสมองติดยา ทำใหเราเขาใจผลของยาเสพติดที่มีตออารมณและความรูสึก 
ดังนั้นแมจะมีจิตใจที่เขมแข็ง ก็อาจจะพายแพตอยาเสพติดที่มีอำนาจเหนือจิตใจ ผูติดยาจึงจำเปนตองไดรับ             
การบำบัดในรูปแบบที่เหมาะสม เพื่อใหสมองฟนคืนสูสภาพปกติอีกครั้ง” 
 

 3. สมาชิกประเมินภาวะติดยาเสพติดของตน 
ผูนำกลุม : “การที ่บ ุคคลจะแกไขปญหาในการใชยาเสพติดไดถูกต องและเหมาะสม จุดเริ ่มต นคือ            
การพิจารณาผลกระทบของยาเสพติดที่ เกิดขึ้นกับตนเอง (แจกใบกิจกรรม การวินิจฉัยผู ติดยาเสพติด)               
ขอใหสมาชิกคิดเสมือนวาตนเองกำลังเปนผูดูละคร และกำลังเงยหนาขึ้นมองไปที่เวที ละครฉากนี้เปนละครชีวิต  
ผูที่กำลังแสดงอยูก็คือตัวเราเอง ลองมองดูวาเรามีอาการและพฤติกรรมตามที่จะกลาวถึงตอไปนี้หรือไม”              
ผูนำกลุมอธิบายอาการและพฤติกรรม (ตามเอกสารใบความรูสำหรับผูนำกลุม) ในแตละขอ พรอมทั้งใหสมาชิก
ชวยยกตัวอยางประกอบจากสถานการณของตนเองโดยใชลักษณะคำถามปลายเปด เชน เมื่ออยากยามีอาการ
อยางไร เปนตน เปดโอกาสใหสมาชิกไดซักถามขอสงสัย ถามีอาการตรงกันกับตนเองใหขีดเครื่องหมายในแตละ
ขอจนครบทุกขอ 
สมาชิก : ทำความเขาใจ และประเมินตามอาการของตนเอง 
ผูนำกลุม : “การประเมินทั้ง 6 ขอนี้ เปนแบบประเมินตามเกณฑการวินิจฉัยผูติดยาเสพติดขององคการ
อนามัยโลก ฉบับแกไขเพิ่มเติมครั้งที่ 10 เราจะเห็นวาตามขอบงชี้ผูที่มีอาการดังกลาวจำนวน 3 ขอขึ้นไปอยูใน
ขายที่ติดยาเสพติด ดังนั้นเมื่อเราไดประเมินการใชยาเสพติดของตนเองแลว ขอใหเขียนความคิดเห็นของการ
ประเมินขอเสนอแนะ และคำแนะนำดวยความหวังดีสำหรับตนเองไวในใบกิจกรรม โดยขึ้นตนวา คุณ.....(ชื่อ
ตนเอง) อยากใหสมาชิกแตละคนไดอานใหเพื่อนฟงวา เราเขียนแนะนำตนเองวาอยางไร (ในระหวางนี้ผูนำกลุม
ควรใหเวลาสมาชิก และสังเกตปฏิกิริยาตอบสนองทั้งที่เปนคำพูด และการแสดงออก มีการสะทอนกลับจาก
การฟง ใชเทคนิคการสรางความเชื่อมั่นในคำพูดของสมาชิกเพื่อสรางแรงจูงใจ รวมถึงการสะทอนปฏิกิริยา
ความรูสึกที่ตอตานดวย) 
สมาชิก : อานความคิดเห็นและคำแนะนำของตนเองทีละคน 

ผูนำกลุม : สรุปเพิ่มเติมถึงสิ่งที่สมาชิกไดพูดถึงเปนระยะ และที่สำคัญคือการสรุปคำพูดที่เปนถอยคำจูงใจตนเอง
ของสมาชิก รวมทั้งคำพูดที่สมาชิกลังเลไมแนใจหรือไมเห็นดวย 

 4. ผูนำกลุมสอบถามความรูสึก และสิ่งไดรับจากการเขากลุมในครั้งนี้ 
ผูนำกลุม : “วันนี้เราไดทราบผลของยาเสพติดตอสมอง ที่ทำใหเกิดการเปลี่ยนแปลงทางความคิดความรูสึก
และทำใหจำเปนตองใชยาเสพติดอยางตอเนื่อง นอกจากนี้เราไดประเมินความรุนแรงในการใชยาเสพติด             
อยางตอเนื่อง นอกจากนี้เราไดประเมินความรุนแรงในการใชยาเสพติดของตนเองดวย จากการเขากลุมในครั้งนี้
สมาชิกมีความรูสึก หรือไดประโยชนอยางไรบาง 



การบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจผูใชยาและสารเสพติด
Motivational Enhancement Therapy Substance Use Disorder

การบำบัดโดยเสริมสรางแรงจูงใจผูใชยาและสารเสพติด
Motivational Enhancement Therapy Substance Use Disorder

83

 

 

สมาชิก : แสดงความรูสึก และขอคิดที่ไดจากการเขากลุม 

ผูนำกลุม : (สรุปเพิ่มเติม) ยาเสพติดเขามาในชีวิตของเราตั้งแตเมื่อใด เกิดผลอะไรบาง เราอาจจะ ไมเคยคิด
ทบทวน ตั้งแตวันแรกที่ยาเสพติดเขามาในชีวิตเรื่อยมาจนกระทั่งวันนี้ เรายืนอยู ที่ ต ร งไห น แล ว  ขอ ให จ ด จ ำ
คำแนะนำที่มีคาเพราะมาจากคนที่รักและหวังดีตอเราคนหนึ่ง นั่นคือตัวเราเอง 
 

 5. ผูนำกลุมนัดหมาย วัน เวลา และสถานที่ 
ผูนำกลุม : “ในวันนี้เราพบกันเปนครั้งที่ 4 และเราจะพบกันครั้งตอไป ในวันที่ .....เวลา.....ที่หองกิจกรรม 
ใครมีขอสงสัยอยากถามเพิ่มเติมไหมคะ (ผูนำกลุมตอบคำถามถามี) สำหรับวันนี้ขอยุติกลุมการบำบัดโดยเสริม
แรงจูงใจไวเพียงแคนี้ สวัสดีคะ” 
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ใบความรูสำหรับผูนำกลุม 
เร่ือง เกณฑการวินิจฉัยผูติดยาเสพติด 

 
 

 ในทางการแพทย มีเกณฑการวินิจฉัยโรค/ภาวะติดยาเสพติด อยางชัดเจนโดยมีวัตถุประสงค                
เพื่อใหกระบวนการบำบัดรักษาเปนไปอยางถูกตองเหมาะสมกับผูปวย (ในที่นี้จะขอนำเอาเกณฑการวินิจฉัย          
ขององคการอนามัยโลก ฉบับแกไขครั้งที่  10 (WHO : Internationnal Classification of Diseases–10th 
หรือ ICD–10) มาใช เนื่องจากเปนระบบมาตรฐานสากลที่ใชกันทั่วโลก ซึ่งมี รายละเอียดดังนี้ (คณะผูจัดทำ
แนวทางการปฏิบัติงานยาเสพติดของหนวยงานสาธารณสุขในสวนภูมิภาค กระทรวงสาธารณสุข , 2546,                     
หนา 47-50) 
 ผูติดยาเสพติด จะตองประกอบดวยลักษณะอยางนอย 3 ใน 6 ขอดังตอไปนี้ 
 1. มีความตองการอยางรุนแรงที่จะใชยาเสพติด 
 เปนความรูสึกอยากที่จะเสพยา โดยที่ไมสามารถยับยั้งชั่งใจได ตองทำทันทีหรือโดยเร็วที่สุด คำถาม
งายๆ ที่จะใหไดคำตอบนี้ เชน “เวลาอยากมากๆ รูสึกอยางไร?” พรอมทั้งใหยกตัวอยางเหตุการณจริงที่เคย
กระทำ ประเด็นสำคัญคือ พฤติกรรมโดยรวมที่เมื่อฟงแลวสรุปไดวาผูปวยไมสามารถรอคอยไดโดยอาจจะมี
พฤติกรรมอื่นรวมดวยหรือไมก็ได เชน โตเถียงรุนแรง ใชคำพูดหยาบคาย ทำรายผูปกครอง อาการหุนหันพลัน
แลนออกจากบานโดยทันที เปนตน 
 2. มีความยากลำบากในการควบคุมพฤติกรรมการใช 
 ผูเสพไมสามารถควบคุมเรื่องเวลาที่ใชเสพยา รวมทั้งปริมาณยา เชน เดิมมีความตั้งใจวาจะเสพเพียง
เม็ดเดียว ไมเกิน 2–3 นาทีเสร็จแลวจะไปทำกิจกรรมอื่น แตเมื่อลงมือเสพกลับเพิ่มปริมาณมากกกวาที่ต้ังใจไว
โดยเพิ่มเปน 2, 3, 4 เม็ด หรือจนกระทั่งหมดเทาที่มีอยูในขณะนั้น ขณะเดียวกันก็ใชเวลาในการเสพยายาว
ขึ้นอาจเปน 10–20 นาทีหรือชั่วโมง 
 3. เกิดอาการขาดยา 
 อาการขาดยา หมายถึง อาการตางๆ ทั้ งทางดานรางกายและจิตใจ (Physioligical/ Psychological 
symptoms) ที่เกิดขึ้นในภาวะที่ยาเสพติดในรางกายจากการเสพครั้งลาสุดหมดฤทธิ์ลง สวนใหญแลวจะหมายถึง
อาการทางรางกาย ซึ่งจะแตกตางไปตามประเภทยาเสพติด เชน กรณีเสพเฮโรอีน อาการขาดยา คือ น้ำมูก น้ำตา
ไหล หาว ไอ จาม ปวดทอง ปวดกระดูกและกลามเน้ือ สำหรับยาบาคือ อาการออนเพลีย และงวงนอนอยางมาก 
บางรายหลับติดตอกันเปนเวลา 2–3 วัน บางรายอาจมีอาการปวดเมื่อยบาง 
 อาการตางๆ เหลาน้ีไดจากการสอบถามผูปวยโดยตรง นอกจากนั้นในบางกรณีอาจสังเกตไดจาก
อาการทางรางกาย เชน ผูเสพเฮโรอีน ขณะเกิดอาการขาดยาจะมีอาการขนลุก มานตาขยาย เปนตน 
 
 
 

 

 

 4. เกิดภาวะดื้อยา 
 ใหสอบถามถึงปริมาณของยาเสพติดที่ใชแตละครั้ง หรือแตละวัน โดยเปรียบเทียบจากอดีตจนถึง
ปจจุบัน เชน ใชครั้งแรกกี่เม็ด ใชมานานเทาไหร มีการเพิ่มปริมาณขึ้นอยางไร ปจจุบันใชครั้งละ/วันละกี่เม็ด          
ผูสอบถามก็จะสามารถสรุปไดเองวาเพิ่มขึ้นหรือไม 
 5. มีการใชเวลามากขึ้นในกิจกรรมแสวงหายาเสพติด 
 ใหผูปวยเลาถึงกิจวัตรประจำวันวาใชเวลาทำอะไรบาง ตั้งแตตื่นนอนจนกระทั่งเขานอน กิจกรรม     
ที่เกี่ยวของกับยาเสพติดมีอะไรบาง ทำอยางไรจึงจะไดยาเสพติดมาใชในแตละวัน หลีกเลี่ยงรายละเอียดที่จะให
ผูปวยขาดความไววางใจ เชน ซื้อยาจากที่ใด คนขายชื่ออะไร ถึงแมจะถามผูปวยสวนใหญก็มักจะตอบไมตรง 
รวมทั้งทาทีที่ไมเปนมิตรหรือพยายามที่จะจับโกหก อาจจะใหผูปวยสรุปวาเวลาที่ใชไปในการแสวงหายาเสพติด
ในแตละวันมากนอยเพียงใด ทั้งนี้ใหสอบถามเกี่ยวกับเวลาในแตละครั้งที่จะฟนจากอาการเมายาหรือฤทธิ์ของยา
ตางๆ ดวย ใหผูปวยยกตัวอยางกิจกรรมที่เคยทำแลวเลิกไป เชน เลนกีฬา เลนดนตรี ดูหนัง ฟงเพลง อานหนังสือ 
งานอดิเรกตางๆ เปนตน 

6. ยังคงใชยาเสพติดตอไปทั้งๆ ที่รูวาจะเกิดผลกระทบตอสุขภาพรางกาย หรือมีปญหายุงยากตางๆ 
ตามมา การถามคำถามตรงๆ อาจไดรับคำตอบปฏิเสธในทำนองวา ที่เขายังคงเสพสารนั้นตอไป ก็เพราะวาเขาไม
รูสึกวาเปนอันตรายตอรางกาย หรือจิตใจของเขาแตอยางใด ดังนั้นควรใชถอยคำออมๆ เชน มี โรคประจำตัว
หรือไม ไปหาหมอครั้งสุดทายเมื่อไร เคยตรวจรางกายดวยวิธี ใดบาง  หมอเคยแนะนำใหปฏิบัติตัวอยางไรบาง 
หรือผูปวยยกตัวอยางเหตุการณหลายๆ อยางทั้งที่ดีและไมดีหลังจากเสพยาในอดีต เปนลักษะคำถามวา               
เคยถูกตำรวจวิ่งไลจับหรือไม เคยถูกจับเขาคุกหรือยัง  หลีกเลี่ยงคำถามเชิงลบที่อาจทำใหผูปวยรูสึกวากำลังถูก
ตำหนิหรือถูกอบรมสั่งสอน 
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 4. เกิดภาวะดื้อยา 
 ใหสอบถามถึงปริมาณของยาเสพติดที่ใชแตละครั้ง หรือแตละวัน โดยเปรียบเทียบจากอดีตจนถึง
ปจจุบัน เชน ใชครั้งแรกกี่เม็ด ใชมานานเทาไหร มีการเพิ่มปริมาณขึ้นอยางไร ปจจุบันใชครั้งละ/วันละกี่เม็ด          
ผูสอบถามก็จะสามารถสรุปไดเองวาเพิ่มขึ้นหรือไม 
 5. มีการใชเวลามากขึ้นในกิจกรรมแสวงหายาเสพติด 
 ใหผูปวยเลาถึงกิจวัตรประจำวันวาใชเวลาทำอะไรบาง ตั้งแตตื่นนอนจนกระทั่งเขานอน กิจกรรม     
ที่เกี่ยวของกับยาเสพติดมีอะไรบาง ทำอยางไรจึงจะไดยาเสพติดมาใชในแตละวัน หลีกเลี่ยงรายละเอียดที่จะให
ผูปวยขาดความไววางใจ เชน ซื้อยาจากที่ใด คนขายชื่ออะไร ถึงแมจะถามผูปวยสวนใหญก็มักจะตอบไมตรง 
รวมทั้งทาทีที่ไมเปนมิตรหรือพยายามที่จะจับโกหก อาจจะใหผูปวยสรุปวาเวลาที่ใชไปในการแสวงหายาเสพติด
ในแตละวันมากนอยเพียงใด ทั้งนี้ใหสอบถามเกี่ยวกับเวลาในแตละครั้งที่จะฟนจากอาการเมายาหรือฤทธิ์ของยา
ตางๆ ดวย ใหผูปวยยกตัวอยางกิจกรรมที่เคยทำแลวเลิกไป เชน เลนกีฬา เลนดนตรี ดูหนัง ฟงเพลง อานหนังสือ 
งานอดิเรกตางๆ เปนตน 

6. ยังคงใชยาเสพติดตอไปทั้งๆ ที่รูวาจะเกิดผลกระทบตอสุขภาพรางกาย หรือมีปญหายุงยากตางๆ 
ตามมา การถามคำถามตรงๆ อาจไดรับคำตอบปฏิเสธในทำนองวา ที่เขายังคงเสพสารนั้นตอไป ก็เพราะวาเขาไม
รูสึกวาเปนอันตรายตอรางกาย หรือจิตใจของเขาแตอยางใด ดังนั้นควรใชถอยคำออมๆ เชน มี โรคประจำตัว
หรือไม ไปหาหมอครั้งสุดทายเมื่อไร เคยตรวจรางกายดวยวิธี ใดบาง  หมอเคยแนะนำใหปฏิบัติตัวอยางไรบาง 
หรือผูปวยยกตัวอยางเหตุการณหลายๆ อยางทั้งที่ดีและไมดีหลังจากเสพยาในอดีต เปนลักษะคำถามวา               
เคยถูกตำรวจวิ่งไลจับหรือไม เคยถูกจับเขาคุกหรือยัง  หลีกเลี่ยงคำถามเชิงลบที่อาจทำใหผูปวยรูสึกวากำลังถูก
ตำหนิหรือถูกอบรมสั่งสอน 
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ใบกิจกรรม การวินิจฉัยผูติดยาเสพติด 
 

............ 1. มีความตองการอยางรุนแรงที่จะใชยาเสพติด 

............ 2. มีความยากลำบากในการควบคุมพฤติกรรมการใช 

............ 3. เกิดอาการติดยา 

............ 4. เกิดภาวะดื้อยา 

............ 5. มีการใชเวลามากขึ้น  ในกิจกรรมแสวงหายาเสพติด 

............ 6. ยังคงใชยาเสพติดตอไปทั้งๆ ที่รูวาจะเกิดผลกระทบตอสุขภาพรางกาย หรือมีปญหายุงยาก     
ตางๆ ตามมา 
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ครั้งที่ 5 
กิจกรรม ทางเลือก 

 
 

วัตถุประสงค 1. เพื่อใหสมาชิกมีความมั่นคงในความคิดที่จะเปลี่ยนแปลง 
2. สามารถกำหนดเปาหมายในการเปลี่ยนแปลงที่ชัดเจน 
3. เพื่อใหสมาชิกพิจารณาทางเลือกที่เหมาะสมในการเลิกยาเสพติด 

 

ระยะเวลา ประมาณ 60–90 นาที 
 

จำนวนสมาชิก 8–10 คน 
 

สถานที่  หองกิจกรรม 
 

อุปกรณ 1. ใบกิจกรรมทางเลือก  จำนวน  10  แผน 
 2. ใบกิจกรรมแผนคำมั่นสญัญาพรอมกระดาษสำเนา จำนวน  10  แผน 
 3. ดินสอ / ปากกา  จำนวน  10  แทง 
 4. กระดาษ  Flip chart / ปากกาเขียน  จำนวน   4  แผน 
 

วิธีดำเนินการ   
 1. ผูนำกลุมกลาวทักทายสมาชิกและทบทวนกิจกรรมในครั้งที่แลว 
ผูนำกลุม : “สวัสดีคะ กลุมการบำบัดโดยเสริมแรงจูงใจครั้งนี้เปนครั้งที่ 5 ชื่อกิจกรรมทางเลือก ในแตละครั้งที่
ผานมา นับตั้งแตกิจกรรมแรกที่เราไดทบทวนเสนทางชีวิตของตัวเราเอง และได ม อ งเล ย ไป ถึ ค ว าม ค าด ห วั ง          
ในอนาคต กิจกรรมครั้งที่ 2 คือการมองยาเสพติดทั้งในดานที่ดี และไมดี กิจกรรมที่ 3 การทำความเขาใจปญหา
สุขภาพ ซึ่งหลายคนอาจละเลยมานาน และกิจกกรรมครั้งที่ 4 ผลที่เราไดรับจากการใชยาเสพติด สิ่งตางๆ ที่ไดพบ
ทำใหเราตัดสินใจบอกกับตัวเองวาอยางไร สมาชิกยังจำไดหรือไม” 
สมาชิก : ทบทวนคำพูดการตัดสินใจที่บอกตนเอง 
ผูนำกลุม : ใชเทคนิคการสรางความเชื่อมั่นและใหกำลังใจ 
 

 2. ใหสมาชิกไดพิจารณาวาการเลิกใชยาเสพติดจะมีขอดีและขอเสียอยางไร 
ผูนำกลุม : “ในการตัดสินใจบางอยาง หลายครั้งเราคิดวาควรทำอยางนั้นเพราะเปนสิ่งที่ถูกตอง สมควรทำโดย
ไมไดคำนึงถึงเหตุผลที่เปนจริงของตนเอง เพื่อตรวจสอบความคิดของตัวเองใหแนใจ กิจกรรมในวันนี้เราจะ
พิจารณาผลดีและผลเสียของการเลิกยาเสพติด”  (แจกใบกิจกรรมทางเลือก) จากใบกิจกรรมทางเลือก 
เปรียบเสมือนถนนเสนทางใหมที่เรากำลังจะเลือกเดิน คือการเลิกใชยาเสพติด หรือการดำเนินชีวิตในเสนทางเดิม 
ซึ่งไมวาจะเลือกเสนทางสายใด ก็ยอมจะตองมีทั้งขอดีคือประโยชนที่เราจะไดรับ และขอเสียหรือบางสิ่งที่เรา
จะตองสูญเสียไป และถาเราซื่อสัตยตอความคิดความรูสึกของตัวเอง กิจกรรมในวันนี้จะทำใหเรามองเห็นสิ่งที่เรา
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จะไดพบเจอในวันขางหนาไดอยางแจมชัด เพื่อเตรียมพรอมที่จะเผชิญปญหาและฟนฝาอุปสรรค ไมวาจะเลือก
ทางเดินใด” (โดยผูนำกลุมอาจยกตัวอยางขอดี/ขอเสีย โดยเขียนลงในกระดาษ Flip chart หนากลุม) 
สมาชิก : เขียนขอดีและขอเสียของการเปลี่ยนแปลง 
ผูนำกลุม : ใหสมาชิกแตละคนบอกสิ่งที่ตนเขียนในใบกิจกรรมใหหัวขอที่สำคัญและตนเองนึกถึงเปนลำดับตนๆ  
ผูนำกลุมเขียนลงในกระดาษ Flip chart หนากลุม 

ในการพูดถึงขอดีและขอเสียของการเปลี่ยนแปลง ควรมีการสะทอนการฟงในคำตอบท่ีแสดง            
ความลังเลของสมาชิก การสรุปความ ผูนำกลุมอาจใชเทคนิคการปรับมุมมองความคิด (Reframing) โดยเริ่มจาก
คำพูดและความคิดของสมาชิกเอง และการกระตุนใหมีการอภิปรายแลกเปลี่ยนความคิดเห็นและการใหกำลังใจ
ตอกัน 
สมาชิก : พูดถึงขอดีขอเสียทีละคน 
 

 3. ใหสมาชิกตัดสินใจพิจารณาทางเลือก 
ผูนำกลุม : “จากกิจกรรมที่ผานมาคงพอจะสำรวจจิตใจของตนเองไดแลววา ต้ังอยูในตำแหนงหรือเอนเอียงไป
ในทางเลือกใด และในทางเลือกนั้นสมาชิกคิดวาจะทำอยางไรตอไป” 
สมาชิก : พูดถึงสิ่งที่ตนเองคิดวาจะทำตอไป 
ผูนำกลุม : “เพื ่อใหแผนการของแตละคนมีความชัดเจน สามารถที่จะทำใหเกิดความเปลี่ยนแปลงได จริง             
ขอใหเขียนแผนภาพของตนเองลงในกระดาษกิจกรรมตอไปนี”้ (แจกใบกิจกรรม   แผนคำมั่นสัญญา) 
สมาชิก : เขียนแผนการของแตละคน 
ผูนำกลุม : ใหสมาชิกเลาแผนการคำมั่นสัญญาของตนเองใหเพื่อนในกลุมฟง กระตุนใหเกิดการ อภิปราย
ซักถาม เพื่อใหเกิดความชัดเจนในคำมั่นสัญญาของแตละคน เริ่มตั้งแตเปาหมายที่ชัดเจนเปนรูปธรรม               
มีความเปนไปได ผูนำกลุมนำเสนอรูปแบบการบำบัดฟนฟูที่หนวยงานมี เชน การบำบัดฟนฟูแบบผูปวยใน/ผูปวย
นอกกิจกรรมกลุมตางๆ มีการรวมกันคิดและใหคำแนะนำเพื่อชวยลดอุปสรรคที่จะขัดขวางการเปลี่ยนแปลง    
การพูดถึงความคาดหวังในการรักษาเพื่อกระตุนใหสมาชิกมีความรับผิดชอบในการเปล่ียนแปลงของตน             
สำหรับสมาชิกที่คิดวาตนเองไดกาวมาถึงจุดที่ตองตัดสินใจอยางเด็ดขาดแลว ขอใหเซ็นชื่อลงในกระดาษกิจกรรม 
และมีพยานเซ็นกำกับเปนคำมั่นสัญญา คอยใหกำลังใจชวยเหลือตอไป ผูนำกลุมเก็บสำเนาไว กลุมสามารถกลาว
ใหกำลังใจแกเพื่อนได สวนสมาชิกที่ยังไมแนใจ ผูนำกลุมแนะนำใหใชเวลาไตรตรอง และคิดเพิ่มเติมโดยนัด       
มาคุยกันเพิ่มเติมในคราวหนาเพื่อเปนการยืดหยุนและไมรูสึกวาถูกบังคับ 

 

 4. ผูนำกลุมสอบถามความรูสึก ความคิดเห็นจากการเขากลุม 
ผูนำกลุม : “สำหรับกิจกรรมกลุมทางเลือกในวันนี้ อยากทราบวาสมาชิกมีความรูสึกอยางไรในการเขากลุม
ครั้งนี้ สมาชิกสามารถแสดงความคิดเห็น ความรูสึกหรือขอเสนอแนะที่เปนประโยชนตอกลุมของเราไดคะ       
เชิญคะ” 
สมาชิก : แตละคนแสดงความรูสึก 

 

 

ผูนำกลุม : (สรุปเพิ่มเติม) “ในชีวิตของคนเรา คงมีหลายครั้งที่ตองตัดสินใจเลือกสิ่งใดสิ่งหนึ่ง และสำหรับ          
การตัดสินใจในวันนี้ไมวาสมาชิกจะเลือกเสนทางใด เราเชื่อมั่นอยางหนึ่งเสมอวาทุกคนมีความคิดที่จะเลือกสิ่งที่ดี
ที่สุดใหตนเองเสมอ สมาชิกมีขอเสนอแนะเพิ่มเติมหรือไม” 
สมาชิก : ใหขอเสนอแนะ 
 

 5. ผูนำกลุมนัดหมาย วัน เวลา สถานที่ 
ผูนำกลุม : “เราจะพบกันอีกเปนครั้งสุดทาย ในวันที่.....เวลา.....ที่หองกิจกรรม ใครมีขอสงสัย อยากถาม
เพิ่มเติมไหมคะ (ผูนำกลุมตอบคำถามถามี) สำหรับวันนี้ขอยุติกลุมการบำบัดโดยเสริมแรงจูงใจไวเพียงแคนี้     
สวัสดีคะ” 
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ผูนำกลุม : (สรุปเพิ่มเติม) “ในชีวิตของคนเรา คงมีหลายครั้งที่ตองตัดสินใจเลือกสิ่งใดสิ่งหนึ่ง และสำหรับ          
การตัดสินใจในวันนี้ไมวาสมาชิกจะเลือกเสนทางใด เราเชื่อมั่นอยางหนึ่งเสมอวาทุกคนมีความคิดที่จะเลือกสิ่งที่ดี
ที่สุดใหตนเองเสมอ สมาชิกมีขอเสนอแนะเพิ่มเติมหรือไม” 
สมาชิก : ใหขอเสนอแนะ 
 

 5. ผูนำกลุมนัดหมาย วัน เวลา สถานที่ 
ผูนำกลุม : “เราจะพบกันอีกเปนครั้งสุดทาย ในวันที่.....เวลา.....ที่หองกิจกรรม ใครมีขอสงสัย อยากถาม
เพิ่มเติมไหมคะ (ผูนำกลุมตอบคำถามถามี) สำหรับวันนี้ขอยุติกลุมการบำบัดโดยเสริมแรงจูงใจไวเพียงแคนี้     
สวัสดีคะ” 
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ใบกิจกรรม ทางเลือก 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ขอดี 

ขอเสีย 
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แผนคำม่ันสัญญา 
 
ขอที่ 1. ฉันตองการเปลี่ยนแปลงสิ่งตอไปนี้ 
................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................. 
ขอที่ 2. เหตุผลที่สำคัญที่ฉันตองเปลี่ยนแปลง คือ 

................................................................................................................................................................................. 

................................................................................................................................................................................. 
ขอที่ 3. ขั้นตอนที่ฉันตองทำในการเปลี่ยนแปลง คือ 

................................................................................................................................................................................. 

................................................................................................................................................................................. 
ขอที่ 4. สิ่งที่ผูอื่นจะชวยฉันไดคือ  
................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................. 
ขอที่ 5. ฉันรูวาแผนการของฉันบรรลุผลไดจาก 

................................................................................................................................................................................. 

................................................................................................................................................................................. 
ขอที่ 6. อุปสรรคที่อาจขัดขวางแผนการของฉัน  
................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................. 
  

แผนคำมั่นที่ไดเขียนไวนี้  เขียน  ณ  วันที่.................................. และไดลงนามไวเปนสำคัญ 
 
 

............................................................. 
(...........................................................) 
 
 
 

 
.............................................................                         ............................................................. 
(...........................................................)               (...........................................................) 

       พยาน                       พยาน 
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ครั้งที่ 6 
กิจกรรม กาวตอไป 

 
 

วัตถุประสงค 1. ติดตามความกาวหนาแผนการเลิกยาเสพติด 
 2. สรางแผนการยอยๆ ในขั้นตอนการเปลี่ยนแปลง 

 

ระยะเวลา ประมาณ 60–90 นาที 
 

จำนวนสมาชิก 8–10 คน 
 

สถานที่  หองกิจกรรม 
 

อุปกรณ 1. เทปเพลงบรรเลง   
 2. ใบกิจกรรมกาวตอไป จำนวน 10 ชุด 
 3. ดินสอ / ปากกา จำนวน 10 แทง 
 

วิธีดำเนินการ 
 1. ผูนำกลุมกลาวทักทายสมาชิก และทบทวนกิจกรรมในครั้งที่ผานมา   
ผูนำกลุม : “สวัสดีคะ วันนี้เราไดพบกันเปนครั้งสุดทาย ในครั้งที่แลวเราไดทำคำมั่นสัญญากันในเรื่องการใชยา
เสพติด ใครไดทำอะไรไปบางแลวเพื่อใหแผนการนั้นเปนจริง” 
สมาชิก : แลกเปลี่ยนประสบการณและความคิดเห็น 
ผูนำกลุม : ใชเทคนิคการสะทอนความ และสรางความเชื่อมั่น 
 : “และเพื ่อใหการดำเนินกิจกรรมกลุ มในวันนี ้ได รับประโยชนมากที ่ส ุด ขอทบทวนกติกา และ
กฎระเบียบในการเขากลุม ซึ่ งสมาชิกทุกคนตองรูถึงบทบาทและหนาที่ของการเปนสมาชิกกลุมที่ดี                      
เชนการเปดเผยตนเอง การแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกัน รวมทั้งการเคารพความคิดเห็นของเพื่อน
สมาชิก การมีความจริงใจตอกัน โดยเฉพาะอยางยิ่งการรักษาความลับของกลุม” 
 

 2. ผูนำกลุมสรางบรรยากาศ ใหสมาชิกสรางจินตนาการถึงอนาคตเพื่อเปนแรงจูงใจที่จะเปลี่ยนแปลง  
(เปดเพลงเบาๆ เพื่อการสรางจินตนาการพรอมกับการพูดของผูนำกลุม) 
ผูนำกลุม : “มีคำกลาววา ชีวิตของมนุษยมักจะดำเนินไปอยางที่ตนเองมุงหวังหรือปรารถนา เมื่อมีจิตใจมุงมั่น 
แมไมมีหนทางมนุษยก็สามารถจะเดินจนเกิดเปนทางขึ้นมาได ในวันนี้เราจะมาสรางความฝนกัน เปนความฝน           
ถึงอนาคตที่เราปรารถนา ขอใหสมาชิกเริ่มตนจากการนั่งในทาที่สบาย กำหนดลมหายใจเขาและออกชาๆ ......
แลวคอยๆ หลับตาลง ขอใหสมาชิกจินตนาการถึงสถานที่ที่มีความรมรื่น รูสึกถึงสายลมเย็นที่กระทบผิวกาย            
เห็นภาพในวัยเด็กคิดถึงความฝน ความปรารถนาในสิ่งที่อยากมี อยากจะเปน อยากจะได.....ในชวงชีวิตที่ผานมา             
ภาพความสำเร็จ หลายตอหลายครั้งเราสามารถที่จะฝาฟนอุปสรรค จนพบความสำเร็จ..... เราจะฝาฟนอุปสรรค 
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จนพบความสำเร็จ ..... บนเสนทางชีวิต ..... เราจะกาวตอไป ..... กาวตอไปเรื่อยๆ ..... เรามองตอไปจนเห็นภาพ
ตนเองในอนาคต เรายืนอยูในสถานที่ที่มีความรมรื่น รูสึกถึงสายลมเย็นที่กระทบผิวกาย แวดลอมดวยบุคคลที่เรา
รักและไมมีพันธนาการจากสิ่งใด ลำตัวเราตั้งตรง ลองขยับขาดู ..... ขาของเราเปนอิสระ ลองกำมือทั้งสองขาง 
แขนและมือของเราเปนอิสระ บอกตัวเองวาเราเปนอิสระ และเราจะกาวตอไป  ..... กาวตอไป ..... จนถึงจุดหมาย
ใหได” 
สมาชิก : สรางจินตนาการความใฝฝนถึงอนาคต 
ผูนำกลุม : “เมื่อนับ  1 2 3..... ขอใหทุกคนลืมตาขึ้น คงเปนสิ่งมหัศจรรยและนายินดีถาความฝน ของทุกคน
เปนจริงข้ึนมาได” 
 

 3. ทบทวนแผนคำมั่นสัญญา 
ผูนำกลุม : (แจกใบกิจกรรม กาวตอไป) ใบกิจกรรมตอไป จะชวยใหเราตรวจสอบตำแหนงของชีวิตวาเรายืนอยู
ตรงที่จุดใด ในเรื่องของการแกไขปญหาการใชยาเสพติด ถาเรากาวตอไป..... ตอไป ..... เปาหมายปลายทางคือ
อะไร ขอใหสมาชิกเขียนเปาหมายที่มุงหวังไวในจุดที่ สูงสุดของภาพ ผูนำกลุมควรตั้งขอสังเกตวายังเปนเปาหมาย
เดียวกับคำมั่นสัญญาที่เขียนไว หรือไม และในบันไดแตละขั้นคือวิธีการ สิ่งที่เราจะตองทำ หรือเลิกทำเพื่อ            
ความฝนและคำมั่นสัญญาของเราประสบผล อยากใหสมาชิกหาวิธีการหรือขอมูลใหมากที่สุดจนครบทุก
 ขั้นบันได โดยสามารถปรึกษาหารือกันไดในกลุม และอาจหาขอมูลเพิ่มเติมในรูปแบบการบำบัดตางๆ 
จากผูนำกลุมได” 
สมาชิก : เขียนรายละเอียดลงในใบกิจกรรม 
ผูนำกลุม : เปดโอกาสใหสมาชิกเลาขั้นตอนตามแผนคำมั่นของตนเอง วิธีการแตละขั ้นที ่จะทำใหคำมั่น 
ประสบผล และตนเองไดทำอะไรไปบาง” 

ในระหวางที่บอกขั้นตอนตามแผน ถาสมาชิกที่มีทาทีตอตาน ผูนำกลุมควรถามถึงความรูสึก                
หรือปญหาอุปสรรคที่เกิดขึ้น ถาสมาชิกเริ่มเปลี่ยนแปลงตนเองบางแลวผูนำกลุมควรใหกำลังใจและสรางความ
เชื่อมั่น 
สมาชิก : พูดถึงแผนคำมั่นของตนเองทีละคน 
 

 4. ผูนำกลุมสอบถามความรูสึก สิ่งที่ไดจากการเขากลุมในครั้งนี้  
ผูนำกลุม : “บนบันไดที่จะกาวขึ้นไปสูความสูความสำเร็จ ถาหันหลังกลับไปมองเราเปนคนหนึ่งที ่กาวขึ้น
มาแลว ขอยืนยันก็คอืเรายังอยูในกระบวนการบำบัด ในขณะที่หลายคนยังไมเริ่มตน” 
 “อยากใหสมาชิกบอกถึงประโยชนที่ไดรับคำแนะนำหรือขอคิดเห็นจากการเขากลุมในวันนี”้ 
สมาชิก : แสดงความคิดเห็นและความรูสึก 
 

 5. ผูนำกลุม กลาวปดกลุม 
ผูนำกลุม : “หลังจากจบกลุมวันนี ้แลว ขอใหทุกคนปฏิบัติตามแผนคำมั ่นที่ไดใหไวกับตัวเอง ผู นำกลุม               
และเพื่อนสมาชิกทุกคนพรอมที่จะชวยเหลือเม่ือความพยายามน้ันไมประสบผล และพรอมที่จะแสดงความยินดี
อยางจริงใจถาจะมีใครสักคนนำพาชีวิตของตนเอง ออกไปจากเสนทางสายนี้ไดสำเร็จ” 
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เสพติดเชียงใหม; 2547. 
ทิพาวดี เอมะวรรธนะ. จิตวิทยาการปรึกษาสำหรับผูติดยาเสพติด . พิมพครั้งที่  2. กรุงเทพ : โรงพิมพ

มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร; 2547. 
เนาวรัตน  กะการดี. ผลของการใหคำปรึกษาแบบกลุมตามแนวเผชิญความจริงเพื่อเพิ่มการเห็นคุณคาใน
ตัวเองและลดพฤติกรรมเสี่ยงใชยาเสพติดของวัยรุน. วิทยานิพนธปริญญาศึกษาศาสตรมหาบัณฑิต. ขอนแกน: 

มหาวิทยาลัยขอนแกน;  2544. 
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โปรแกรมกลุมการสรางแรงจงูใจ 
เพื่อเขารับการบำบัดรักษาและฟนกระบวนการคิดในผูปวยเสพติดสุรา  

 
 
 

นันทา  ชัยพิชิตพันธและคณะ 
 

แนวคิด 
  

 โปรแกรมกลุมการสรางแรงจูงใจนี้พัฒนาขึ้นเพื่อใชในการบำบัดผูปวยเสพติดสุราในกลุมที่ดื่มแบบ
อันตราย (Harmful use) และผู ต ิดสุรา (Alcohol dependence) โดยใชแบบประเมินปญหาการดื่มสุรา 
(AUDIT test) และมีคะแนนตั้งแต 8 คะแนนข้ึนไป โปรแกรมนี้พัฒนาโดยใชแนวคิดการสัมภาษณเพื่อเสริมสราง
แรงจูงใจ (Motivation Interviewing : MI) ซึ่งเปนแนวทางการใหคำปรึกษาแบบยึดผูปวยเปนศูนยกลาง              
เพื่อปรับเปลี่ยนพฤติกรรม และทฤษฎีขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Stage of Change) โดยผูบำบัด           
จะตั้งคำถามเพื่อเราใหผูปวยพูดขอความยืนยันรับรอง (SMS) และ  ผูบำบัดใชเทคนิคสะทอนความและสรุป
ความ เพื่อใหผูปวยไดยินและรับทราบ SMS ของตนเองซ้ำๆจนกระตุนใหเกิดแรงจูงใจ 
 

  วิธีดำเนินการ  
 

 การดำเนินการตามโปรแกรมจะนัดผูปวยมาพบสัปดาหละ 1 ครั้ง ขึ้นอยูกับความสะดวกของผูปวย                         
ทั้งนี้กำหนดใหเปนวันจันทร พุธ และศุกร โดยนัดตลอดโปรแกรม กิจกรรมในโปรแกรมมีจำนวน 6 ครั้ง ดังนี้ 
 1) ครั้งที่ 1 การสงเสริมความตระหนักรู : ไมเลาเรื่อง  
     วัตถุประสงค สรางสัมพันธภาพและสรางบรรยากาศแหงการเรียนรู ทบทวนสิ่งที่ผานมาในการดำเนิน
ชีวิต ประเมินระดับแรงจูงใจของสมาชิก ใหขอมูลยอนกลับ 

2) ครั้งที่ 2 การเพิ่มการสรางแรงจูงใจ : การสรางแรงจูงใจในผูปวยเสพตดิสุรา 
     ว ัตถุประสงค วิเคราะหตน เอง  สรางความตระหนักรู ถ ึงผลด ี ผล เส ียของการดื ่มส ุรา                  
ประเมินแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลงของสมาชิก 
 3) ครั้งที่ 3 การสงเสริมความสามารถในการตัดสินใจ : ชีวิตสดใสดวยตัวเรา 
     วัตถุประสงค เพื่อสรางเปาหมายใหเกิดแรงจูงใจในการเลิกสุรา สงเสริมใหสามารถเลือก วิธีการ
บำบัดรักษา 
 4) ครั้งที่ 4 การสงเสริมความพรอมในการปรับตัวและการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม  : มั่นใจตองทำได     
        ว ัตถ ุประสงค  เพื ่อประเม ินความพรอมในการปรับต ัว และการเปลี ่ยนแปลงพฤติกรรม                    
เพิ่มความมั่นใจในตนเอง ใหสัญญาในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 
 
 

 แนวคิด
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 5) ครั้งที่ 5 การสงเสริมการปรับเปลี่ยนกระบวนการคิดครั้งที ่1 : แผนที่แหงความคิด 
    วัตถุประสงค กระตุนใหสมาชิกมีความคิดที่สมเหตุสมผล ฝกจินตนาการภาพเดิม สำรวจความคิด
ใหมของตนที่มีตอเหตุการณนั้น และฝกปรับความคิดใหมตอจากภาพความคิดเดิม ใหขอมูลยอนกลับ 

6) ครั้งที่ 6 การสงเสริมการปรับเปลี่ยนกระบวนการคิด ครั้งที่ 2 : มหัศจรรยแหงความสำเร็จ 
    วัตถุประสงค เพื่อใหสมาชิกเขาใจรูปแบบของความคิด (Cognitive model) ใหสมาชิกมีการคิดที่

เหมาะสม เสริมแรงใหเกิดกำลังใจในการเลิกดื่มสุรา 
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ครั้งที่ 1 การสงเสริมความตระหนักรู 
 ไมเลาเรื่อง  

 
 

วัตถุประสงค 1. เพื่อสรางสัมพันธภาพและบรรยากาศแหงการเรียนรู 
 2. ทบทวนสิง่ที่ผานมาในการดำเนินชีวิต 
 3. ประเมินระดับแรงจูงใจของสมาชิก 

4. ใหขอมูลยอนกลับ 
 

ระยะเวลา  60-90 นาท ี
 

จำนวนสมาชิก 6-8  คน 
 

สถานที่  หองกิจกรรม 
 

อุปกรณ  1. ใบกิจกรรม “ไมเลาเรื่อง” จำนวน 6-8 ชุด 
2. แบบสอบถามขั้นบันไดของแรงจูงใจในการเปลี่ยนพฤติกรรม 
3. ดินสอสี/ปากกาเมจิก จำนวน 5 สี รวม 6-8 ชดุ 
 - สีเหลือง ใชแทน  ความสุข 
 - สีชมพ ู ใชแทน  การดำเนินชีวิตทีร่าบรื่น 
 - สีแดง  ใชแทน  อุปสรรคเล็กนอยที่สามารถแกไขได 
 - สีน้ำเงิน ใชแทน  อุปสรรคที่ไมสามารถแกไขได 
 - สีดำ  ใชแทน  มีทุกขมาก หาทางออกไมได 
  

วิธีดำเนินการ 
 1. ผูนำกลุมและสมาชิกนั่งเปนวงกลม แลวแนะนำตนเองโดยแนะนำชื่อ–นามสกุล (ชื่อเลน) และ          
ใหสมาชิกแนะนำตนเองตามความสมัครใจ โดยใหสมาชิกบอกชื่อ–นามสกุล จังหวัดที่เกิด และความในใจ         
ที่ตองการจะบอกเพื่อนๆในกลุมใหรูจักตนเองมากขึน้ 

2. ผูนำกลุมชี้แจงกฎกติกามารยาทในการดำเนินกิจกรรมกลุม โดยผูนำกลุมพูดนำเขาสู บทเรียน 
ดังนี้ ชีวิตของคนเราผานรอนผานหนาวมามากมาย วันนี้เปนอีกวันดีๆ ที่เราจะมาทำความรูจักตัวเองใหมาก
กวาเดิม โดยขอใหทุกคนเลาเรื่องราวชีวิตของตนเอง โดยผานการระบายสีจากดินสอสี/ปากกาเมจิกที่เตรียมไว   
ใหทั้งนี้ประสบการณชีวิตที่ผานมา แมจะเหนื่อย จะทอ จะทุกข แตทุกเหตุการณก็เปนประสบการณตรงที่เราได
ประสบมา แตกอนที่เราจะเลาเรื่องราวตางๆ ขอบอกใหทราบกฎกติกาในการเขารวมกลุมกอนนะคะ 

1) สมาชิกทุกคนควรมีสวนรวมในการแสดงความคิดเห็น โดยอาจจะสอบถามและแลกเปลี่ยน
ความคิดเห็นซึ่งกันและกัน ทั้งนี้การแสดงความคิดเห็นขอใหเปนในเชิงสรางสรรค ชวยเหลือ และเปนกัลยาณมิตร 

2) ควรเปดโอกาสใหสมาชิกคนอื่นไดแสดงความคิดเห็นบาง 
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3) ขอใหสมาชิกปฏิบัติตามกฎระเบียบอยางเครงครัด ซึ่งไดแก  
     - เรือ่งที่พูดคุยกันในกลุมขอใหเก็บเปนความลับ ไมมีการพูดลอเลนนอกกลุม 

   - ขณะที่เพื่อนแสดงความคิดเห็นขอใหตั้งใจฟง ไมพูดซุบซิบนินทากันหรือแยกกลุมยอย     
คุยกันแคสองคน 

   - ไมมีการบังคับใหเพื่อนคนใดคนหน่ึงพูดทั้งๆที่เพื่อนยังไมพรอม 
3. เปดโอกาสใหสมาชิกซักถาม ผูนำกลุมตอบขอสงสัย กอนเริ่มกิจกรรมผูนำกลุมขอบอกขอตกลง

ในเรื่องการเขากลุมกิจกรรมกอนนะคะ เราจะพบกันสัปดาหละ 1 ครั้ง รวมทั้งหมด 6 ครั้ง  
4. ผูนำกลุมแจกอุปกรณ และใหเวลาในการทบทวนตนเอง โดยผูนำกลุมอาจเกริ่นนำวาตั้งแตเกิดมา            

ทุกคนมีเรื่องราวตางๆ มากมาย ผานทุกข ผานสุขมามากมาย ขอใหทุกคนลองหลับตาแลวนึกทบทวน                
ถึงเหตุการณที่ผานมา แลวเขียนลงในใบกิจกรรมที่ใหโดยใชสีตามที่กำหนด ใชสีแสดงออกถึงความรูสึกสุข ทุกข            
มีปญหาอุปสรรค วิธีการแกปญหา มีปญหาใดที่แกไมไดบางไหม แลวอนาคตของเราจากนี้ตอไป เราวาดหวังไว
วาอยางไร ใหสมาชิกกำหนดเวลาในการระบายความรูสึก  : ใหเวลาสมาชิกในการระบาย และถายทอด
ความรูสึกลงบนกระดาษ โดยใหสมาชิกนั่งตามสบาย  

5. เมื ่อสมาช ิกท ุกคนระบายส ีเร ียบร อยแล ว  ขอให สมาช ิกท ุกคนเล า เรื ่อ งราวของตน เ อง                   
โดยผานใบกิจกรรม “ไมเลาเรื่อง” ในแตเรื่องราวชีวิตของแตละคนนั้นตองการใหสมาชิกทุกคนรับฟง และ           
แสดงความคิดเห็น พรอมทั้งใหขอเสนอแนะที่เปนประโยชนตอสมาชิกผูที่เลาเรื่องราวของตนเอง และใหกำลังใจ
เพื่อใหผูเลามีกำลังใจในการดำเนินชีวิตในอนาคตดวย ทั้งนี้ผูนำกลุมใชเทคนิค OARS ซึ่งไดแก การถามคำถาม
ปลายเป ด  (Open-ended questioning) การยืนยันรับรองหรือการสรางความมั ่นใจ (Affirmation)        
การฟงอยางตั้งใจและสะทอนความ (Reflective listening) การสรุปความ (Summarization) เพื่อใหสมาชิก
ไดรับฟงสิ่งที่ตนเองพูด คิดและรูสึก ซึ่งเมื่อสมาชิกกลาวคำพูดที่เปนขอความจูงใจตนเอง (Self-Motivational 
Statement : SMS) ออกมาในขณะรวมเลาเรื่องของตนเอง ก็จะทำใหสมาชิกไดยิน ไดรับรูขอความจูงใจตนเอง
ซ้ำๆ ซึ่งตามทฤษฎีพบวาสมาชิกจะมีแรงจูงใจตนเองมากขึ้น  

ตัวอยางขอความจูงใจตนเอง ซึ่งแบงเปน 4 ประเภท คือ 
1) Problem recognition เปนขอความจูงใจตนเองที ่แสดงถึงความตระหนักในปญหา            

ที่เกิดขึ้น เชน ผมเพิ่งรูวาผมมีปญหามากมายขนาดนี้  
2) Concern เปนขอความจูงใจที่แสดงใหเห็นถึงความกังวลกับปญหาการติดแอลกอฮอล เชน              

ผมกังวลกับมันจริงๆนะ 
3) Intention to change เปนขอความจูงใจที่แสดงถึงความตั้งใจที่จะเลิก หรือหยุดดื่ม สุรา เชน 

ผมตองทำอะไรสักอยาง 
4) Optimism for change เปนขอความจูงใจที่แสดงถึงทัศนคติที่ดีตอการเลิกแอลกอฮอล 

เชน ผมเชื่อมั่นวาผมทำได 
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6. ผูนำกลุมสอบถามความรูสึก ความคิดเห็นเปนรายบุคคล ผูนำกลุมใหขอคิดเห็นรวมกับสมาชิก 
และหลังจากที่สมาชิกทุกคนไดพูดคุย และเลาเรื่องราวของตนเองแลว ผูนำกลุมสอบถามสมาชิกถึงประโยชน         
ที่ไดรับในวันนี้ และสรุปประโยชนของการดำเนินกิจกรรมกลุมนี้สมทบอีกครั้งหนึ่ง เพื่อเนนย้ำใ หสมาชิก              
เกิดแรงจูงใจ  

7. ใหสมาชิกทำแบบสอบถามขั้นบันไดของแรงจูงใจในการเปลี่ยนพฤติกรรม  ผูบำบัดประเมิน
แรงจูงใจของสมาชิกวามีแรงจูงใจอยูในระดับใด หากสมาชิกมีแรงจูงใจอยูในระดับเมินเฉย ผูบำบัดควรกระตุน           
ใหสมาชิกเกิดแรงจูงใจในระดับลังเลโดยใชเทคนิคขัดเพื่อใหแยง ใหเกิดความตระหนักถึงผลที่ตามมาที่เกิดจาก
พฤติกรรมการดื่มสุรา เปนตน  
 

เทคนิคในการดำเนินกลุมใหประสบผลสำเร็จ (Tips) 
- หากมีสมาช ิกกลุ มน อยจะทำใหไม เก ิดพลังกลุ ม (Dynamic group) ผู นำกลุ มควรใช เทคนิค          

การสะทอนความคิด เพื่อใหสมาชิกไดคิดทบทวน 
- หากมีสมาชิกกลุมมากกวา 6 คนจะทำใหใชเวลานานเกินกวาที่กำหนด และสงผลใหสมาชิกเบ่ือหนาย

ตอการดำเนินการกลุม 
- อาจใชเทคนิคในการสอบถาม หากสมาชิกไมเปดประเด็นถึงสาเหตุของวิกฤตที่ทำใหไปดื่มสุรา              

จนกลายเปนผูเสพติด (หากเปดประเด็นนี้ผูนำกลุมควรใชพลังกลุม หรือเทคนิคอื่นที่จะทำใหสมาชิกรูสึกดีที่ไดเลา
เรื่องราวนั้น)  

- หากสมาชิกระบายสีไมตรงตามที่กำหนดแตสามารถอธิบายไดตามวัตถุประสงค แสดงวาสมาชิก
บรรลุเปาหมายที่กำหนดแลว ผูนำกลุมควรบันทึกสวนที่สำคัญไวเพื่อเปนหลักฐานในการบำบัด 
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วัน/เดือน/ป ที่แบบสอบถาม……………………… 
 

แบบสอบถามขั้นบันไดของแรงจูงใจในการเปลี่ยนพฤติกรรม 
           

คำชี้แจง : ในแตละขั้นบันไดจะหมายถึงความคิดเห็นของบุคคลที่ ใช สารเสพติดซึ่งเปนความคิดเห็นที่มีตอ                  
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการใชสารเสพติดของตนเอง 

โปรดวงกลมลอมรอบหมายเลข 1 หมายเลขที่ตรงกับความคิดเห็นของทานอยางมากที่สดุในขณะนี้ 
 

  
 
             10 
 
 
     9 
 
 
     8 
 
 
     7 
 
 
     6 
 
 
     5 
 
 
     4 
 
 
     3 
 
 
     2 
 
 
     1 
 
              0 
 

ครั้งที่ 2 การเพิ่มการสรางแรงจงูใจ 

จ. ฉันเร่ิมลงมือกระทำบางสิ่งบางอยางเพื่อที่จะเปล่ียนแปลง  
    พฤติกรรมการใชสารเสพติดของฉัน (เชน ลดจำนวนและ   
    ความถี่ในการใชสารเสพติด) 
 

ง. ฉันเร่ิมที่จะคิดเกี่ยวกับการหาวิธีการตาง ๆ ที่จะทำใหฉัน  
    สามารถเปล่ียนแปลงพฤติกรรมการใชสารเสพติดของฉันได 
 

ค. ฉันคิดวาในขณะนี้ฉนัควรที่จะลดหรือหยุดใชสารเสพติด  
    แตฉันยังรูสึกวาตัวเองยังไมพรอมท่ีจะกระทำการ             
    เปลี่ยนแปลงดังกลาว 
 

ข. ฉันคิดวาในวันใดวันหนึ่งขางหนาฉันจะตองมาไตรตรอง            
    เก่ียวกับการลดจำนวนการใชสารเสพติดหรือหยุดใชสารเสพติด 

ก ฉันยังไมคิดที่จะหยุดดื่มหรือลดปริมาณการใชสารเสพติดที่ฉัน 
   เคยดื่มอยูเปนประจำในตอนนี้เนื่องจากระดับการใชสารเสพติด 
   ที่ฉันใชอยูตอนนี้ยังไมไดสงผลทำใหฉันเกิดปญหาใดๆ ตามมา 

ดัดแปลงจาก แบบสอบถามขั้นบันไดของแรงจูงใจผูที่ประสบปญหาจากการใชเคร่ืองดื่มผสมแอลกอฮอล โดย ดรุณี ภูขาวและคณะ, 2549 
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การสรางแรงจูงใจในผูปวยเสพติดสุรา 
 
 

วัตถุประสงค 1. วิเคราะหตนเอง สรางความตระหนักรูถึงผลดี ผลเสียของการดื่มสุรา 
2. ประเมินแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลงของสมาชิก 

 

สาระสำคญั - แรงจูงใจเปนปจจัยสำคัญในการเลิกดื่มสุรา การมีเหตุผลที่ดีในการที่มาบำบัดรักษาจะนำไปสู  
พฤติกรรมการเลิกดื่มสุราไดอยางตอเน่ือง 

- สมาชิกที่อยูในระยะลังเลใจ เปนระยะที่พิจารณาการเปลี่ยนแปลงเพื่อใหยอมรับปญหา         
ที่เกี่ยวของกับการใชสุรา เริ่มพิจารณาการเปลี่ยนแปลงที่เปนไปได แตยังมีความลังเลใจใน    
การเลิกดื่มสุราหรือการเขารับการรักษา 

- การวิเคราะหตนเองจะนำไปสูการตระหนักรูถึงผลดี ผลเสียจากการดื่มสุราของสมาชิก 
 

ระยะเวลา 60–90 นาที 
 

จำนวนสมาชิก 6–8 คน 
 

สถานที่  หองกิจกรรม 
 

อุปกรณ  1. ใบความรู ขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
2. แบบสอบถามข้ันบันไดของแรงจูงใจในการเปลี่ยนพฤติกรรม 
3. ใบงานผลกระทบของการดื่มสุรา (Balance bar) 
4. ดินสอ/ปากกา 

 

วิธีดำเนินการ 
1. ผูนำกลุมกลาวทักทายสมาชิกและทบทวนกิจกรรมครั้งที่ผานมา 

ผูนำกลุม : สวัสดีคะสมาชิกทุกคน เราพบกันครั้งนี้เปนครั้งที่  2 ในครั้งที่แลวนั้นเราไดทำความรูจักและ                
สรางความคุนเคยกัน ทำความเขาใจเกี่ยวกับวัตถุประสงค กฎระเบียบ และขอตกลงเบื้องตนในการเขากลุม 
นอกจากนี้ยังไดประเมินระดับแรงจูงใจของตนเอง ทานผูใดมีคำถามหรือขอสงสัยเพิ่มเติมหรือไมคะ 
ผูนำกลุม : และเพื่อใหการดำเนินกิจกรรมกลุมในวันนี้ไดรับประโยชนมากที่สุด ขอทบทวนกติกาและ กฎระเบียบ
ในการเขากลุม ซึ่งสมาชิกทุกคนควรรูบทบาทและหนาที่ของการเปนสมาชิก กลุมที่ดี เชน การเปดเผยตนเอง 
การแลกเปลี่ยนความคิดเห็นซึ่งกันและกัน รวมทั้งการ  เคารพความคิดเห็นของเพื่อนสมาชิก การมีความจริงใจ
ตอกัน โดยเฉพาะอยางยิ่งการรักษาความลับของกลุม 
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2. ผูนำกลุ มแจกแบบสอบถามขั้นบัน ไดของแรงจู งใจในการเปลี่ ยนพฤติกรรมของตนเอง                    
กอนการดำเนินการในขั้นตอไป 
ผูนำกลุม : ขอใหสมาชิกทุกทานทบทวนระดับแรงจูงใจในครั้งที่ผานมาวา แรงจูงใจของตนเองตรงกับระยะใด    
ในแบบสอบถามที่แจกให เพื่อใหเห็นเปนรูปธรรม 
สมาชิก  : (พ ิจารณาเล ือกระยะแรงจ ูงใจในการเปลี ่ยนแปลงตามความคิดของตนเอง และอภ ิปราย                     
แสดงความคิดเห็นรวมกัน 
ผูนำกลุม : สรุปเพื่อนำสูขั้นตอนตอไป 
 

3. ผูนำกลุมใหสมาชิกประเมินความพรอมในการเปลี่ยนพฤติกรรม  
ผูนำกลุม : เชื่อมโยงแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลงของสมาชิกที่จะเลิกดื่มสุรา โดยการใหสมาชิกบอกถึง           
ผลดี-ผลเสียของการดื่มสุรา และผลดี-ผลเสียของการเลิกดื่มสุรา โดยแจกใบงานผลกระทบของการดื่มสุรา 
(Balance bar) ใหแตละคนทำ และอธิบายวิธีการทำใบงาน โดยใหทุกคนเขียนถึงผลดี ผลเสียของการดื่มสุรา 
พรอมยกตัวอยาง ผลทางดานรางกาย จิตใจ (รวมถึงอารมณ, ความคิดที่สงผลตอพฤติกรรม) สังคม (เพื่อน/
ครอบครัว/ชุมชน/หนาที่การงาน/อาชีพ) และจิตวิญญาณ (สิ่งยึดเหนี่ยว/ความรูสึกมีพลังอำนาจ/การใชชีวิต
อยางมีความหมาย/มีเปาหมาย/ความผาสุกทางใจ/ความพึงพอใจในชีวิต) 

  3.1 ผูนำกลุมแจกใบความรู ผลกระทบจากการดื่มสุรา เพื่อเปนการเพิ่มมุมมองของสมาชิกแตละคน 
เปดโอกาสใหสมาชิกแตละคนไดเพิ่มถึงผลกระทบหลังจากดูใบความรูแลว 

วิธีการใหคะแนน 
- ใหคะแนนในแตละดานของประเด็น เต็ม 10 คะแนน และใหสมาชิกพิจารณาตามระดับ           

ความรุนแรงของผลกระทบที่เกิดขึ้น เชน ประเด็นผลดีของการดื่มสุรา มี 4 ดาน คือ ดานรางกาย จิตใจ สังคม 
จิตวิญญาณ สมาชิกใหคะแนนดานละเทาไร ถาพิจารณาแลวเห็นวาดานรางกาย มีผลกระทบรุนแรงมากกวา         
ดานอื่น สมาชิกอาจใหคะแนนเทากับ 10 ดานจิตใจและดานอื่นๆ คะแนนอาจลดลงตามลำดับ เปนตน  

เมื่อใหคะแนนครบทั้ง 4 ชองของใบงาน ใหนำคะแนนที่รวมได นำมารวมกันโดยนำชองที่ 1 + 
ชองที่ 4 และ ชอง 2 + ชองที่ 3 

 3.2 ใหสมาชิกรวมอภิปรายในแตละประเด็นพรอมกัน จนครบ 4 ประเด็น โดยใหครอบคลุม           
ทางดานรางกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ 

 
4. ผูนำกลุมสรุปผลดี/ผลเสียของการดื่มและเลิกดื่มสุรา 

ผูนำกลุม : ประเมินแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลง หลังการเขารวมกิจกรรม โดยใชใบงานเดิมใบเดียวกัน ใหสมาชิก
เปรียบเทียบระดับแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลงกอนและหลังเขากลุม และอภิปรายเหตุผลรวมกัน 
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5. ผู นำกลุ ม สอบถามสมาชิก เพื ่อกระตุ นให สมาชิกแตละคน ม ีเป าหมายในการเล ิกดื ่มส ุรา                
โดยใชคำพูด เชน “เมื่อเราเรียนรูถึงผลดี/ผลเสียของการดื่มและเลิกดื่มสุราแลว ทุกคนคิดวาเราควรจะทำอยางไร
ตอไป ใหสมาชิกแตละคนเขียนเปาหมายของตนเอง หรือการที่ทำใหสมาชิกมีคำพูดของตนเองเกี่ยวกับการลด/
ละ/เลิกการดื่มสุรา เชน “ผมตองเลิกสุราใหได”, “ผมฟงอยางนี้แลว ไมเลิกไมไดแลวหมอ” เพื่อจะนำไปสู           
การพูดคุยในครั้งตอไปและไดบันทึกลงในใบงานในชองเปาหมาย 

 
6. ผูนำกลุม ใหสมาชิกบอกถึงผลของการเขารวมกิจกรรมในครั้งนี้ พรอมนัดหมายครั้งตอไปและ             

กลาวปดกลุม 
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วัน/เดือน/ป ที่แบบสอบถาม……………………… 

 

แบบสอบถามขั้นบันไดของแรงจูงใจในการเปลี่ยนพฤติกรรม 
………………………………………………………………………… 

คำชี้แจง : ในแตละขั้นบันไดจะหมายถึงความคิดเห็นของบุคคลที่ ใชสารเสพติดซึ่งเปนความคิดเห็นที่มีตอ                        
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการใชสารเสพติดของตนเอง 

โปรดวงกลมลอมรอบหมายเลข 1 หมายเลขที่ตรงกับความคิดเห็นของทานอยางมากที่สดุในขณะนี้ 
  
 
             10 
 
 
     9 
 
 
     8 
 
 
     7 
 
 
     6 
 
 
     5 
 
 
     4 
 
 
     3 
 
 
     2 
 
 
     1 
 
              0 
 

 

จ. ฉันเร่ิมลงมือกระทำบางสิ่งบางอยางเพื่อที่จะเปล่ียนแปลง  
    พฤติกรรมการใชสารเสพติดของฉัน (เชน ลดจำนวนและ   
    ความถี่ในการใชสารเสพติด) 
 

ง. ฉันเร่ิมที่จะคิดเกี่ยวกับการหาวิธีการตาง ๆ ที่จะทำใหฉัน  
    สามารถเปล่ียนแปลงพฤติกรรมการใชสารเสพติดของฉันได 
 

ค. ฉันคิดวาในขณะนี้ฉนัควรที่จะลดหรือหยุดใชสารเสพติด  
    แตฉันยังรูสึกวาตัวเองยังไมพรอมท่ีจะกระทำการ             
    เปลี่ยนแปลงดังกลาว 
 

ข. ฉันคิดวาในวันใดวันหนึ่งขางหนาฉันจะตองมาไตรตรอง            
    เก่ียวกับการลดจำนวนการใชสารเสพติดหรือหยุดใชสารเสพติด 

ก ฉันยังไมคิดที่จะหยุดดื่มหรือลดปริมาณการใชสารเสพติดที่ฉัน 
   เคยดื่มอยูเปนประจำในตอนนี้เนื่องจากระดับการใชสารเสพติด 
   ที่ฉันใชอยูตอนนี้ยังไมไดสงผลทำใหฉันเกิดปญหาใดๆ ตามมา 

ดัดแปลงจาก แบบสอบถามขั้นบันไดของแรงจูงใจผูที่ประสบปญหาจากการใชเคร่ืองดื่มผสมแอลกอฮอล โดย ดรุณี ภูขาวและคณะ, 2549 
 

 

 

วัน/เดือน/ป ที่แบบสอบถาม……………………… 
 

แบบสอบถามขั้นบันไดของแรงจูงใจในการเปลี่ยนพฤติกรรม 
           

คำชี้แจง : ในแตละขั้นบันไดจะหมายถึงความคิดเห็นของบุคคลที่ ใช สารเสพติดซึ่งเปนความคิดเห็นที่มีตอ                  
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการใชสารเสพติดของตนเอง 

โปรดวงกลมลอมรอบหมายเลข 1 หมายเลขที่ตรงกับความคิดเห็นของทานอยางมากที่สดุในขณะนี้ 
 

  
 
             10 
 
 
     9 
 
 
     8 
 
 
     7 
 
 
     6 
 
 
     5 
 
 
     4 
 
 
     3 
 
 
     2 
 
 
     1 
 
              0 
 

ครั้งที่ 2 การเพิ่มการสรางแรงจงูใจ 

จ. ฉันเร่ิมลงมือกระทำบางสิ่งบางอยางเพื่อที่จะเปล่ียนแปลง  
    พฤติกรรมการใชสารเสพติดของฉัน (เชน ลดจำนวนและ   
    ความถี่ในการใชสารเสพติด) 
 

ง. ฉันเร่ิมที่จะคิดเกี่ยวกับการหาวิธีการตาง ๆ ที่จะทำใหฉัน  
    สามารถเปล่ียนแปลงพฤติกรรมการใชสารเสพติดของฉันได 
 

ค. ฉันคิดวาในขณะนี้ฉนัควรที่จะลดหรือหยุดใชสารเสพติด  
    แตฉันยังรูสึกวาตัวเองยังไมพรอมท่ีจะกระทำการ             
    เปลี่ยนแปลงดังกลาว 
 

ข. ฉันคิดวาในวันใดวันหนึ่งขางหนาฉันจะตองมาไตรตรอง            
    เก่ียวกับการลดจำนวนการใชสารเสพติดหรือหยุดใชสารเสพติด 

ก ฉันยังไมคิดที่จะหยุดดื่มหรือลดปริมาณการใชสารเสพติดที่ฉัน 
   เคยดื่มอยูเปนประจำในตอนนี้เนื่องจากระดับการใชสารเสพติด 
   ที่ฉันใชอยูตอนนี้ยังไมไดสงผลทำใหฉันเกิดปญหาใดๆ ตามมา 

ดัดแปลงจาก แบบสอบถามขั้นบันไดของแรงจูงใจผูที่ประสบปญหาจากการใชเคร่ืองดื่มผสมแอลกอฮอล โดย ดรุณี ภูขาวและคณะ, 2549 
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ใบความรู 
ขั้นตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Stage of Change) 

 

 
 

 

Stage of Change เป น ท ฤ ษ ฎ ีขั ้น ต อ น ข อ งก า ร เป ลี ่ย น แ ป ล งพ ฤ ต ิก ร ร ม ข อ ง  James 
Prochaska และ Carlo DiClemente (1982) ในการอธิบายการเปลี่ยนแปลงของพฤติกรรมตั้งแตขั้นที่ไมใสใจ
ตระหนักในปญหาจนถึงขั้นที่ลงมือเปลี่ยนแปลงแกไขไปสูพฤติกรรมใหมอยางมั่นคง  แบงไดเปน 6 ขั้นตอน              
ซึ่งในแตละขั้นตอนจะหมุนเปนวงจรไดหลายรอบกวาจะเขาสูภาวะสมดุล คือ การหยุดยาเสพติดไดอยางเด็ดขาด 
เชน ในกรณีของการเลิกบุหรี่พบวากวาบุคคลที่ติดบุหรี่จะผานขั้นตอนของการเลิกสูบบุหรี่จะตองผานขั้นตอน         
ในวงจรการเปล่ียนแปลงโดยเฉลี่ยประมาณ  4 รอบ นอกจากในการเปลี่ยนแปลงตามวงจรนี้ การกลับมา             
มีพฤติกรรมเกาหรือการกลับมาเสพยาซ้ำ เปนเรื่องปกติที่เกิดขึ้นได การจำแนกขั้นตอนตางๆของแรงจูงใจ             
ในการบำบัด จะชวยใหผูบำบัดสามารถเลือกวิธีการและทักษะที่เหมาะสมกับผูรับการบำบัดตามข้ันตอนของผูรับ
การบำบัดแตละราย เพราะบางครั้งการที่ดูเหมือนผูรับการบำบัดไมมีความตั้งใจในการเปลี่ยนแปลง อาจเกิดจาก
การที่ผูบำบัดเลือกวิธีการที่ไมเหมาะสมกับข้ันตอนการเปลี่ยนแปลงของผูรับการบำบัดในขณะนั้น  

วงจรการเปลี่ยนแปลงตามระยะตางๆ ของแรงจูงใจในการบำบัดตามแนวคิดของ Prochaska & 
DiClemente 6 ขั้นตอน อธิบายไดดังนี้ 

1. ขั้นไมสนใจปญหา (Pre-contemplation) ในขั้นนี้ผูปวยไมคิดวาตนเองมีปญหาจากการใชสุรา/            
ยาเสพติด ผูปวยมักคิดวาตนเองควบคุมการใชสุรา/ยาเสพติดได จะหยุดเมื่อไรก็ไดขึ้นอยูกับความตองการ             
ของตนเอง รูสึกชื่นชอบในความสุขที่ไดรับจากสุรา/ยาเสพติด ไมสนใจการตรวจเช็คสุขภาพ ไมคิดวาตนเอง             
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มีปญหาสุขภาพ มองไมเห็นผลเสียที่เกิดขึ้นจากการใชสุรา/ยาเสพติด มักโทษบุคคลรอบขางหรือโทษสิ่งแวดลอม
วาทำใหตนเองเครียด จึงตองใชสุรายาเสพติดเปนทางระบาย   

 การตอบสนองที่เหมาะสมของผูบำบัด คือ การใหขอมูลสะทอนกลับ (Feed back) และการให
ความรูความเขาใจที่ถูกตอง (Information) การใหขอมูลที่ ไดจากการประเมินผูปวยอยางตรงไปตรงมา          
เนนขอเท็จจริง เปนเหตุเปนผล เปนกลาง ไมชี้นำหรือครอบงำ หรือขูใหกลัว 

2. ขั้นลังเลใจ (Contemplation) ในขั้นนี้ผูปวยมักประสบกับผลกระทบในทางลบจากการใชสุรา/ยา
เสพติดบางแลวแตอาจจะไมรุนแรงมากนัก เชน มีปญหาสุขภาพ ถูกจับกุม มีปญหากับญาติผูบังคับบัญชา
ตักเตือน เปนตน ผูปวยยังเห็นวาสุรา/ยาเสพติดมีคุณมากกวาโทษ ผูปวยรูสึกวาตนเองยังควบคุมการใชสุรา/ยา
เสพติดได พยายามควบคุมตนเองมากขึ้นแตก็ยังใชสุรา/ยาเสพติดอยู    

 การตอบสนองที่เหมาะสมของผูบำบัด คือ การพูดคุยถึงขอดี ขอเสีย ของการใชสุรา/ยาเสพติดและ            
การเลิกสุรา/ยาเสพติด โดยปกติผูบำบัดมักเห็นขอเสียของการใชสุรา/ยาเสพติดและขอดีของการเลิกสุรา/ยาเสพ
ติด สวนผูปวยมักจะเห็นขอดีของการใชสุรา/ยาเสพติดและขอเสียของการเลิกสุรา/ยาเสพติด การพูดคุยถึงขอดีขอเสีย          
ผูบำบัดควรเปนกลางและเปดโอกาสใหผูปวยไดตรวจสอบทั้ง 4 ประเด็น ในขณะตรวจสอบ ผูบำบัดก็อาจให
ขอมูลที่ถูกตองไปดวย 
 

 
การใชสุรายาเสพติด การเลิกสุรายาเสพติด 

     ขอด ี
เมา , มีความสุข , แก เบื่อเซ็ง , สนุกสนาน , 
คลายเครียด, มีเพื่อน, ... 

แข็งแรง , ประหยัด , ทำงานดีขึ้น , ลูกไมมี
ปญหา, ครอบครัวสบายใจ, .... 

 
ขอเสีย 

สุขภาพแย, สิ้นเปลือง, อุบัติเหตุ, ถูกจับกุม, 
ครอบครัวตึงเครียด , ขาดงาน, เสี่ยงติดเชื้อ
เอดส, ผิดศีล, ... 

เสียเพื่อน, ไมสนุก, เครียด, เบื่อเซ็ง, ซึมเศรา, 
.... 

 

3. ขั้นตัดสินใจหยุดสุรา/ยาเสพติดอยางจริงจัง (Determination) ในขั้นนี้ผู ปวยมักประสบกับโทษ            
ภัยของสุรา/ยาเสพติดที่รุนแรง หรือตระหนักถึงปญหาการใชสุรา/ยาเสพติด และตองการเลิกสุรา/ยาเสพติด   

 การตอบสนองที่เหมาะสมของผูบำบัด คือ การใหทางเลือกในการเลิกสุรา/ยาเสพติด (Menu)    
ไมควรมีหนทางเลือกมากจนสับสน หรือนอยเกินไปเหมือนถูกบังคับ ผูบำบัดควรเปดโอกาสใหผูปวยเลือกได   
อยางอิสระ (Freedom of choice) และเนนความรับผิดชอบในการเลือกของผูปวยเอง 

4. ขั้นลงมือปฏิบัติ (Action) ในขั้นนี้ผูปวยกำลังลงมือหยุดสุรา/ยาเสพติดแตยังไมสำเร็จระยะเวลา
มักอยูในชวง 6 เดือนแรก ผูปวยไดพยายามทำตามวิถีทางที่ตนเองไดเลือกเพื่อใหเลิกสุรา/ยาเสพติดได ผูปวยอาจ
กระทำไดไมสม่ำเสมอในบางชวง 
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 การตอบสนองที่เหมาะสมของผูบำบัด คือ การสงเสริมใหผูปวยกระทำตามวิธีการที่ตนเองเลือกได
อย างต อ เนื ่อ ง  (Compliance or Adherence) ความ เข า ใจ ในว ิธ ีก าร  ความชำนาญ ในการกระทำ              
ขจัดอุปสรรคที่อาจทำใหกระทำไดไมตอเนื่อง ความมั่นใจวาตนเองสามารถทำมันได ความหวังและกำลังใจเปน    
สิ่งที่สำคัญ  

5. ขั้นกระทำตอเนื่อง (Maintenance) ในขั้นนี้ผูปวยมักเลิกสุรา/ยาเสพติดมาไดประมาณ 6 เดือน 
อารมณ ความคิดคอนขางมั่นคง กระทำตามวิธีการที่ตนเองเลือกไดอยางตอเน่ือง มีความมั่นใจวาตนเองเลิกสุรา/
ยาเสพติดได 

 การตอบสนองที่เหมาะสมของผูบำบัด คือ การปองกันการกลับไปใชสุรา/ยาเสพติดซ้ำ (Relapse 
prevention) การมีวิถีชีวิตที่สมดุล ชีวิตที่มีคุณคา การออกกำลังกาย การบริหารเวลา การผอนคลายความเครียด 
การดูแลสุขภาพตนเอง อาหารที่เปนประโยชน การควบคุมสิ่งเราที่ทำใหอยากยา การหมั่นสังเกตสัญญาณที่สื่อ         
ถึงการกลับไปติดซ้ำ เปนตน 

6. ขั ้น ก ล ับ ไป ม ีป ญ หาซ ้ำ  (Relapse) ใน ขั ้น นี ้ผู ป ว ย เริ ่ม ต น จ ากก ารน ำพ าต ัว เอ ง เข า ไป                 
สูสถานการณที่เสี่ยง การปลอยใหตนเองมีความเปราะบางทางอารมณจิตใจ การไมสามารถจัดการกับอาการ
อยากยา การปลอยเนื้อปลอยตัว การไมดูแลตนเอง ความประมาทเลินเลอ การเผลอใจกลับไปใชสุรา/              
ยาเสพติดซ้ำ ปฏิกิริยาทางจิตใจที่ตามหลังจากการเผลอใจไปใช เชน รูสึกผิด ซ้ำเติมตนเอง ไมเคารพนับถือตนเอง 
ปฏิเสธความจริง จนกระทั่งควบคุมการใชไมไดและกลับไปมีปญหาติดสุรา/ยาเสพติดอีก 

 การตอบสนองที่เหมาะสมของผูบำบัด คือ การดึงผูปวยใหกลับไปสูหนทางแหงการหยุดสุรา/              
ยาเสพติดใหเร็วที่สุด (Recovery process) การประคับประคอง การใหกำลังใจ การยอมรับความออนแอ             
ของตนเอง การสารภาพผิด มองสิ่งที่เกิดขึ้นอยางตรงไปตรงมา การสรุปบทเรียน การมุงมั่นในการเลิกสุรา/         
ยาเสพติดตอไป   
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ใบงาน ผลกระทบของการดื่มสุรา (Balance bar) 
 

1. ผลดีของการดื่มสรุา 2. ผลดีของการเลิกดื่มสรุา 
 

- ดานรางกาย  
................................................................................... 
................................................................................... 
................................................................................... 
- ดานจิตใจ  
................................................................................... 
................................................................................... 
................................................................................... 
- ดานสังคม  
................................................................................... 
................................................................................... 
................................................................................... 
- ดานจิตวิญญาณ  
................................................................................... 
................................................................................... 
................................................................................... 
 

 

- ดานรางกาย 
................................................................................... 
................................................................................... 
................................................................................... 
- ดานจิตใจ  
................................................................................... 
................................................................................... 
................................................................................... 
- ดานสังคม 
................................................................................... 
................................................................................... 
................................................................................... 
- ดานจิตวิญญาณ 
................................................................................... 
................................................................................... 
................................................................................... 
 

3. ผลเสียของการดื่มสรุา 4. ผลเสียของการเลิกดืม่สุรา 
 

- ดานรางกาย  
................................................................................... 
................................................................................... 
................................................................................... 
- ดานจิตใจ  
................................................................................... 
................................................................................... 
................................................................................... 
- ดานสังคม  
................................................................................... 
................................................................................... 
................................................................................... 
- ดานจิตวิญญาณ  
................................................................................... 
................................................................................... 
................................................................................... 
 

 

- ดานรางกาย 
................................................................................... 
................................................................................... 
................................................................................... 
- ดานจิตใจ  
................................................................................... 
................................................................................... 
................................................................................... 
- ดานสังคม 
................................................................................... 
................................................................................... 
................................................................................... 
- ดานจิตวิญญาณ 
................................................................................... 
................................................................................... 
................................................................................... 
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ใบความรู ผลกระทบของการดื่มสุรา 

 

ผลดีของการดื่มสรุา ผลดีของการเลิกดืม่สุรา 
- ดานรางกาย ...เจริญอาหาร,ทำใหเลือดสูบฉีด เพิ่ม
สมรถภาพทางเพศ, นอนหลับสบาย ......................... 
.................................................................................. 
- ดานจิตใจ ...คลายเครียด, ลืมสิ่งเกาๆ, มีโลก
สวนตัว, สมองปลอดโปรง, อารมณดี, เมาแลวไมคิด
อะไร,ระบายความโกรธ ............................................ 
- ดานสังคม ...........เขาสังคมไดดี, ทำใหมีเพื่อนมาก  
สนุกกับเพื่อน, สนุกสนานราเริง, รูจักคนมากขึ้น 
.................................................................................. 
- ดานจิตวิญญาณ ...สิ่งยึดเหนี่ยว/ความรูสึกมพีลัง
อำนาจ/การชีชวีิตอยางมคีวามหมาย/มีเปาหมาย/
ความผาสกุทางใจ/ความพึงพอใจในชีวิต
................................................................................... 
 

- ดานรางกาย …สุขภาพแข็งแรงขึ้น, สมรรถภาพใน
การทำงานดีขึ้น, ไมมีโรคแทรกซอน, สนใจดูแลตนเอง
มากขึ้น …………………………….........................………..... 
- ดานจิตใจ ...มีสติมากข้ึน, ความจำดีขึ้น, ไมมีอาการ
แทรกซอนทางจิต,บุคลิกภาพด ี……………..................... 
……………………………………………………………………........ 
- ดานสังคม ...เปนที่ยอมรับของบุคคลรอบขาง,ตนเอง
มีความสำคัญมากขึ้น, ครอบครัวอบอุน, ไมมีหน้ีสิน, 
สังคมตอนรับและใหอภัย, มีเวลาใหกับตนเองและ
ครอบครัว, ไมตองรอนเร ……….................................... 
- ดานจิตวิญญาณ ...................................................... 
...................................................................................... 

ผลเสียของการดื่มสรุา ผลเสียของการเลิกดืม่สรุา 
 

- ดานรางกาย ...เมาคาง, รางกายทรุดโทรม,  
ขี้เกียจ, สมรรถภาพการทำงานลดลง, มือสั่น  
การทรงตัวลดลง, สายตาฟาง, ไมมีสงาราศี, 
เกิดอุบัติเหตุงาย, เกิดโรคความดันโลหิตสูง,  
ปวดเมื่อย, ทำลายประสาท ..................................... 
- ดานจิตใจ ...ขาดสติ, นิสัยกาวราว, ความจำลดลง, 
ประสาทหลอน, บุคลกิภาพเสีย, ไมมีความ
รับผิดชอบ, หงุดหงิด …............................................. 
- ดานสังคม ...คนรอบขางดูถูก, เสียทรพัย, ไมเปนที่
ยอมรับของบุคคลรอบขาง, เมียทิ้ง, ลูกจะเปนเด็กมี
ปญหา, ทะเลาะวิวาท, ไมชอบใจสิ่งแวดลอม 
.................................................................................. 
- ดานจิตวิญญาณ ................................................... 
.................................................................................. 

 

- ดานรางกาย ...กินขาวไมลง,เลือดลมไมสูบฉีด, 
เชื่องชา ........................................................................ 
......................................................................................
......................................................................................
..................................................................................... 
- ดานจิตใจ ...พูดนอย, เศรา หงอยเหงา, หงุดหงดิ, 
ใจรอน, นอนไมหลับ .................................................... 
...................................................................................... 
- ดานสังคม ...เพื่อนไมอยากคบ, เหมือนขาดอะไรไป
อยาง, ………………......................................................... 
......................................................................................
.………………................................................................... 
- ดานจิตวิญญาณ ...สมรรถภาพทางเพศลดลง,ทกุข
ทรมาน, รางกายไมแข็งแรง ....................................... 
 

เปาหมาย/ คำพูดจูงใจตนเอง (SMS) …………………………………………….................................. 
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ผลดีของการดื่มสุรา (ของเดิม) 
 

1. เขาสังคมไดด ี
2. ทำใหมีเพื่อนมาก 
3. กลาคิด กลาทำ กลาพูด 
4. เจริญอาหาร 
5. คลายเครียด 
6. ลืมสิ่งเกา ๆ                                                                     
7. สนุกกับเพื่อน 
8. มีโลกสวนตัว 
9. สมองปลอดโปรง 
10.ทำใหเลือดสูบฉีด 
11. ดื่มแลวสนุกราเริง 
12. รูจักคนมากขึ้น 
13. ทำใหอารมณดี 
14. เพิ่มสมรรถภาพทางเพศ 
15. นอนหลับสบาย 
16. หายหงุดหงิด  
17. หายปวดเมื่อย 
18. เมาแลวไมคิดอะไร 
19. มีอาการโกรธ สามารถระบายดวยการด่ืมเหลา 
20. อื่นๆ 
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ผลเสียของการดื่มสุรา (ของเดิม) 

 

1. ขาดสติ 
2. คนรอบขางดูถูก 
3. มีอาการเมาคาง 
4. นิสัยกาวราว 
5. รางกายทรุดโทรม 
6. เสียทรัพย 
7. ไมเปนที่ยอมรับของบุคคลรอบขาง 
8. ทำใหขี้เกียจ 
9. สมรรถภาพการทำงานลดลง (เสียงาน) 
10. เมียทิ้ง 
11. ความจำลดลง 
12. มือสั่น, การทรงตัวลดลง 
13. สายตาฟาง 
14. ลูกจะเปนเด็กมีปญหา 
15. ไมมีสงาราศ ี
16. ประสาทหลอน 
17. เกิดอุบัติเหตุไดงาย 
18. ทะเลาะวิวาท 
19. บุคลิกภาพเสื่อมเสีย 
20. เกิดโรคความดันโลหิตสูง 
21. ไมชอบใจสิ่งแวดลอม 
22. ไมมีความรับผิดชอบ 
23. ทำลายประสาท 
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ผลดีของการเลิกดืม่สุรา (ของเดิม) 

 

1. เปนที่ยอมรับของบคุคลรอบขาง 
2. ตัวเองมีความสำคญัมากขึ้น 
3. ครอบครัวอบอุน 
4. ไมมีหนี้สิน 
5. สุขภาพแข็งแรงขึ้น 
6. สังคมตอนรับและใหอภัย 
7. มีสติมากขึ้น 
8. ทำงานมีสมรรถภาพมากขึ้น 
9. ไมมีโรคแทรกซอน 
10. มีเวลาใหกับตนเอง และครอบครัวมากขึน้ 
11. ไมตองรอนเร 
12. สนใจดูแลตนเองมากขึ้น 
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ผลเสียของการเลิกดื่มสุรา (ของเดิม) 

 

 1. พูดนอย 
 2. เพื่อนไมอยากคบ 

3. หงอยเหงา, เศรา 
4. เหมือนขาดอะไรไปอยาง 
5. หงุดหงิด 
6. กินขาวไมลง 
7. สมรรถภาพทางเพศลดลง 
8. มีโรคแทรกซอน 
9. รูจักคนนอย 
10. งานสังคมไมกวางขวาง 
11. เลือดลมไมสูบฉีด 
12. ใจรอน 
13. เกียจคราน 
14. เชื่องชา 
15. นอนไมหลับ 
16. ทุกขทรมาน 
17. รางกายไมแข็งแรง 
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ครั้งที่ 3 การสงเสรมิความสามารถในการตัดสินใจ 
 ชีวิตสดใสดวยตัวเรา 

 
 

วัตถุประสงค 1. เพื่อสรางเปาหมายใหเกิดแรงจูงใจในการเลิกสุรา 
2. สงเสริมใหสามารถเลือกวิธีการบำบัดรักษา 

 

ระยะเวลา 60-90 นาที 
 

จำนวนสมาชิก 6-8 คน 
 

สถานที่  หองกิจกรรม 
 

วัสดุอุปกรณ 1. กระดาษขาวสำหรับวาดภาพ 
2. ดินสอ/สีเทียน/สีไม/วิทยุเทป/CD เพลงบรรเลง 
3. โตะ/เกาอี้ 
4. ใบงาน คำสัญญา 

 

วิธีดำเนินการ 
1. ผูนำกลุมกลาวทักทายสมาชิกและพูดคุยซ้ำถึงเปาหมายของแตละคนในการทำกิจกรรมครั้งกอนวาได

ตั้งเปาหมายไวอยางไร ณ วันนี้มีใครคิดจะเปลี่ยนหรือไม เพราะอะไร 
2. แจกกระดาษขาวสำหรับวาดภาพ ใหแตละคนวาดภาพเปาหมายของตนระบายสีใหสวยงาม สามารถ

วาดรายละเอียดในภาพไดเพิ่มเติมตามความตองการ ใชเวลาในการระบายสี/วาดภาพ 30 นาที โดยใหแตละคนหา
พื้นที่สวนตัว พรอมกับเปดเพลงคลอเบาๆ ใหเกิดการผอนคลาย (สมาชิกที่ไมสามารถวาดเองไดใหผูนำกลุม          
ชวยได สวนการระบายสีใหสมาชิกระบายเอง) 

3. เมื่อครบ 30 นาที ใหแตละคนพูดถึงภาพของตนเองตามจินตนาการใหมากที่สุดโดยใหพูดครบทุกคน 
4. ตั้งคำถามกับสมาชิกแตละคนวาสิ่งตางๆ ที่ทานทำอยูทุกวันนี้มีอะไรบางจะชวยทำใหความฝน /เปาหมาย

ของทานเปนจริงขึ้นมาได โดยถามทีละคน แตเปดโอกาสใหสมาชิกคนอื่นๆ ไดใหขอเสนอแนะ (ใชกระบวนการ 
Counseling) และถามซ้ำอีกครั้งวายังมีอะไรอื่นๆ อีกหรือไมที่ทานจะทำเพื่อใหความฝน/เปาหมายนั้นเปนจริงได
มากที่สุด (ใหสมาชิกคนหาจุดดีของตนเองและจะมีวิธีการอยางไรที่จะสงเสริมใหบรรลุสูเปาหมายและความฝน
ที่ตั้งไวเพื่อใหเกิดความมั่นใจในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและการตัดสินใจน้ัน เชน มีความรักกับครอบครัวมาก 
และผูนำกลุมใหกำลังใจสงเสริมความดีนั้น) 

5. ใหสมาชิกสรุปแนวทางการตัดสินใจในครั้งนี้ และผูนำกลุมกลาวคำชื่นชมเพื่อเปนการสรางความมั่นใจ
วาสมาชิกทำในสิ่งที่ถูกตอง  

6. ซักถามในกลุมเกี่ยวกับความรูในเรื่องรูปแบบการบำบัดรักษา โดยสอบถามวา “ทานเคยทราบหรือไม
วาการบำบัดรักษาผูปวยสุราวามีรูปแบบอยางไรบาง” เพื่อประเมินความรู 
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7. ใหขอมูลแกสมาชิก  
 7.1 โดยอธิบายวาการบำบัดรักษาของสถาบันธัญญารักษ ม ี4 ขั้นตอน ไดแก  

 7.1.1 ขั้นเตรียมการบำบัดรักษา หมายถึง การเตรียมความพรอมของผูปวยในเรื ่องตางๆ            
เชน การงาน การเรียน และครอบครัว เปนตน เพื่อความสะดวกในการรับการบำบัดรักษาในระยะตอไป             
ซึ่งทุกทานกำลังอยูระหวางดำเนินการในขั้นตอนนี้ 

          7.1.2 ขั้นบำบัดดวยยาเปนขั้นตอนที่ผูปวยไดรับการดูแลชวยเหลือ ใหอาการแทรกซอนตางๆ       
ที่เกิดจากการดื่มสุรา อาการขาดสุราลดลงจนเปนปกติ ซึ่งระยะเวลาในการบำบัดรักษาในขั้นตอนนี้ขึ้นอยู
กับลักษณะของผูปวยแตละคนวามีสุขภาพดีขึ้นและไมมีอาการแทรกซอนจากการขาดสุรา ระยะเวลา
โดยประมาณ 2-3 สัปดาห 

7.1.3 ขั้นฟนฟูสมรรถภาพ เปนขั้นตอนที่ผูปวยสุราที่มีสุขภาพดีและไมมีอาการแทรกซอน
จากการขาดสุรา เขารับการบำบัดฟนฟูสมรรถภาพเพื่อแกไขและปรับเปลี่ยนกระบวนการคิดและพฤติกรรม         
ใหสามารถกลับไปดำเนินชีวิตไดโดยไมดื่มสุรา ระยะเวลาในการบำบัดรักษา ขึ้นอยูกับรูปแบบการบำบัดรักษา   

7.1.4 ขั้นติดตามการรักษา เปนขั้นตอนสุดทายในการบำบัดรักษาเปนการติดตามผล         
ก า รบำบัด รัก ษ า ใน ระยะ  1 ป จ ำน วน  7 ครั ้ ง  ซึ ่ ง เปน ร ะยะที ่ม ีค ว ามส ำคัญ ที ่ช ว ย เหลือ และ
ประคับประคองใหผูปวยเลิกดื่มสุรา โดยมีเจาหนาที่ใหคำปรึกษาเพื่อชวยเหลือใหเลิกดื่มสุราเมื่อดำเนินชีวิตอยูใน
สังคม 

    7.2 รูปแบบการบำบัดรักษา มีอยู 2 รูปแบบ 
7.2.1 รูปแบบผูป วยใน โดยผูป วยตองเขานอนพักรักษาในโรงพยาบาล ใช เวลาใน                 

การบำบัดรักษาอยางนอย 120 วัน และตามความเหมาะสมกับผูปวย ซึ่งเหมาะกับผูปวยสุราที่มีลักษณะ 
ดังนี้ 

- ตดิสุรามานาน มีอาการแทรกซอนจากการดื่มสรุา 
- ไมสามารถควบคุมตนเองใหหยุดดื่มสุราได 
- ครอบครัวใหความรวมมือในการบัดรักษา 
ขอดีในการบำบัดรักษารูปแบบผูปวยใน 
- ทำใหสามารถควบคุมการหยุดดื่มสุราได 
- ไดรับการดูแลอยางใกลชิดและตอเน่ืองจากบุคลากรทางการแพทย 
ขอจำกัดในการบำบัดรกัษารูปแบบผูปวยใน 
- ผูปวยตองนอนพกัรักษาตัวในโรงพยาบาล  
- ตองหยุดพักงาน 

7.2.2 รูปแบบผูปวยนอก  
  1) แบบท่ี 1 ใชเวลาในการบำบัดรักษา 16 สัปดาห โดยนัดใหมารวมกิจกรรมกลุมตางๆ

ในการสงเสริมการคิดและปรับเปลี่ยนพฤติกรรม โดยนัดสัปดาหละ 3 ครั้ง  ครั้งละประมาณ 2 ชั่วโมง เหมาะสม
กับผูปวยที่มีลักษณะ ดังนี้  
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- ผูปวยที่เคยรับการบำบัดรักษาและไมมีอาการแทรกซอนทางกายและจิต   
- สามารถควบคุมตนเองใหหยุดดื่มสุราได 
- ครอบครัวมีความพรอมในการดูแลผูปวย 

  2) แบบที่ 2 ซึ่งใชเวลาในการบำบัดรักษา 6 สัปดาห โดยนัดใหมารวมกิจกรรม
กลุมตางๆ ในการสงเสริมความตั้งใจการหยุดดื่ม การปรับความคิดและปรับเปลี่ยนพฤติกรรม โดยนัดสัปดาหละ 
1 ครั้ง ครั้งละประมาณ 1-2 ชั่วโมง เหมาะสมกับผูปวยที่มีลักษณะ ดังนี้  

- ผูปวยที่ดื่มสุรากอใหเกิดอันตรายหรือการดื่มที่เปนอันตราย (Harmful use) และ
กลุมติดสุรา (Alcohol dependence) ที ่ไมรุนแรง ไมเคยรับการบำบัดรักษาและไมมีอาการแทรกซอน           
ทางกายและจิต   

- สามารถควบคุมตนเองใหหยุดดื่มสุราได 
- ครอบครัวมีความพรอมในการดูแลผูปวย 
ขอดีในการบำบัดรักษารูปแบบผูปวยนอก 
- อยูรวมกับครอบครวัได 
- ยังสามารถทำงานไดหรอืทำกิจกรรมตางๆกับครอบครัวไดตามปกต ิ
ขอจำกัดในการบำบัดรกัษารูปแบบผูปวยนอก 
- อยูกับสิ่งแวดลอมเดิมอาจกระตุนใหกลับไปดื่มสุราอีก 
- เสียคาใชจายในการเดินทาง 

ซึ่งถาตองการรับการบำบัดรักษารูปแบบนี้ จะเขารวมกิจกรรมอีก 3 ครั้ง จ ะใชเวลาอีกประมาณ            
3 สัปดาห 
 8. สอบถามสมาชิกเพื่อประเมินความเขาใจในรูปแบบการบัดรักษาที่ไดอธิบาย  
 9. กระตุ นใหสมาชิกเลือกรูปแบบการบำบัดรักษาที่ตนเองสนใจ และสอบถามเหตุผลในการเลือก        
ใหขอมูลเพิ่มเติมในกรณีที่สมาชิกเลือกรูปแบบที่ไมเหมาะสม กระตุนใหสมาชิกคนอื่นรวมแสดงความคิดเห็น           
ถาสมาชิกยังคงยืนยันใหสมาชิกไดปรึกษาญาติ โดยเจาหนาที่จะใหขอมูลเพิ่มเติมเมื่อญาติหรือสมาชิกรองขอ         
ถือการตัดสินใจของสมาชิกรวมกับญาติเปนคำตอบและใหกำลังในการบำบัดรักษา สวนในกรณีสมาชิกเลือก
รูปแบบที่เหมาะสมชมเชยใหกำลังใจสมาชิกใหรับการบำบัดรักษา 

10. ใหสมาชิกเขียนสัญญา ผูนำกลุมลงชื่อเปนพยาน ใหสมาชิกนำกลับบานและใหญาติลงชื่อเปน
พยานและเก็บเอกสารไวเอง เพื่อญาติรับทราบและเปนกำลังใจ ชวยเหลือ สนับสนุนใหสมาชิกสามารถเลิกดื่ม
สุรา พรอมทั้งเกิดความภาคภูมิใจที่สมาชิกมีความตั้งใจ และใหเกิดความยึดมั่นในการปฏิบัติและเกิดแรง
สนับสนุนในการเลิกดื่มสุราได สวนสำเนาเก็บใสแฟม (ตามใบงาน คำสัญญา) 
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ใบงาน คำสัญญา 

เหตุผลสำคัญที่สุดที่ฉันต้องการเปลี่ยนแปลง......................................................................... 
………………………………………………………………………………………………………….............…....... 
………………………………………………………………………………………………………….............…....... 
เริ่มปฏิบัติในวันที่ ….............................................................................................................. 
แผนการที่ได้เขียนไว้นี้เขียน ณ  วันที่ .................................................................................. 

ลงชื่อ...................................................ได้ลงลายมือไว้เป็นสำคัญ 

พยาน............................................................................... 

พยาน...............................................................................
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ครั้งที่ 4 การสงเสรมิความพรอมในการปรับตัวและการเปลี่ยนแปลงมั่นใจตองทำได 
 
 

วัตถุประสงค 1. ประเมินความพรอมในการปรับตัวและการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
2. เพิ่มความมั่นใจในตนเอง 
3. ใหสัญญาในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 

 

ระยะเวลา 60-90 นาท ี
 

จำนวนสมาชิก 6–8 คน 
 

สถานที่  หองกิจกรรม 
 

อุปกรณ  1. แบบสอบถามความเชือ่ในความสามารถของตนเอง 
2. ใบงานการเพิ่มความมัน่ใจ 
3. ใบกิจกรรมคำมั่นสัญญา 
4. ดินสอ 

 

วิธีดำเนินการ 
1. ผูนำกลุมและสมาชกินั่งเปนวงกลม 
2. ผูนำกลุมกลาวทกัทายสมาชิก และทบทวนกจิกรรมในครั้งที่แลว 
3. ผูนำกลุมแจกแบบสอบถามความเชื่อในความสามารถของตนเองเพื่อวัดระดับความมั่นใจใหสมาชิก 

และอธิบายวิธีการทำแบบสอบถามพรอมกับใหสมาชิกทำ    
4. ผูนำกลุมและสมาชิกรวมกันแปลผลแบบสอบถามของตนเอง ผูนำกลุมใหขอมูลยอนกลับ (Feed 

back) ผลการวัด และใหสมาชิกรวมกันอภิปรายถึงความพรอมในการเปลี่ยนแปลงของสมาชิกแตละคน ผูนำกลุม
ดำเนินกิจกรรมตามใบงานเพิ่มความมั่นใจ 

5. ผูนำกลุมโยงเน้ือหาเขาเรื่องศักยภาพของสมาชิกที่จะเปลี่ยนแปลงตัวเองไดสำเร็จ 
6. ทำกิจกรรมคำมั่นสัญญา โดยผูนำกลุมกลาววา “เพื่อใหแผนของแตละคนมีความชัดเจน สามารถที่

จะทำใหเกิดการเปลี่ยนแปลงไดจริง ขอใหเขียนแผนการของตนเองในกระดาษกิจกรรม”(แจกใบกิจกรรมคำม่ัน
สัญญา) 

7. สมาชกิเขียนแผนคำมั่นสัญญาของแตละคนพรอมทั้งเซ็นชื่อลงในกระดาษกิจกรรม 
8. สมาชกิแตละคนพูดถงึขอสัญญาและแนวทางปฏิบัติของตนเองในสัญญา 
9. ผูนำกลุมสรุปแนวทางการนำไปปฏิบัติของสมาชิกแตละคน 
10. ผูนำกลุมนัดหมาย วนั เวลา สถานที ่เขากลุม ครั้งตอไป 
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แบบสอบถามความเชื่อในความสามารถของตนเอง 
 

คำชีแ้จง : กรุณาอานขอความและใสเครื่องหมาย √ ลงในชองวางเพียงชองเดียวใหตรงกับความสามารถในการปฏิบัติ
ตัวของทาน โดยมีเกณฑการใหคะแนน ดังนี้ 

 

ใชแนนอน หมายถึง   ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทานทุกประการ (5) 
ใช  หมายถึง   ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทานเปนสวนมาก (4) 
ไมแนใจ  หมายถึง    ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทานครึ่งหน่ึง (3) 
ไมใช  หมายถึง    ขอความนั้นตรงกับการปฏิบัติของทานนอย (2) 
ไมใชแนนอน หมายถึง    ขอความนั้นไมตรงกับการปฏิบัติของทาน (1) 

 

ขอความ 
ใช 

แนนอน 
ใช ไม

แนใจ 
ไมใช ไมใช 

แนนอน 
1. ฉันสามารถรับประทานยาตามกำหนดเวลาทกุครั้ง      

2. ในขณะรับการบำบัดรกัษา ฉันสามารถหยุดใชยาหรือ
สารเสพตดิที่นอกเหนือการบำบัดของแพทย 

     

3. ฉันสามารถควบคุมตนเองโดยไมทะเลาะโตเถียงหรือ
ใชวาจาที่หยาบคายกับบุคคลรอบขาง 

     

4. ฉันสามารถแสดงกริยา–วาจาที่สุภาพตอบุคคลรอบ
ขาง 

     

5. ฉนัสามารถปฏิบัติตามระเบียบการบำบัดรักษาได
อยางตอเน่ือง 

     

6. ฉันสามารถรับประทานอาหารครบ 3 มื้อ ทุกวนั      
7. ฉันสามารถสังเกตอาการผิดปกติที่เกิดขึ้นกับตนเอง 
และบอกใหพยาบาลหรือแพทยทราบได 

     

8. ฉนัสามารถอาบน้ำทุกวันอยางนอยวันละ 2 ครัง้      
9. ฉันสามารถหลีกเลี่ยงจากเพื่อนที่เคยดื่มดวยกนัได      
10. ฉันสามารถมาตามนดัไดทุกครั้ง      
11. ฉันสามารถตัดสินใจมาโรงพยาบาลในครั้งนี้ดวย
ตนเอง 

     

12. ฉันสามารถพูดคุยกบับุคคลรอบขางไดวาฉันจะหยุด
ดื่ม 

     

          
แบบสอบถามความเชื่อในความสามารถของตนเองเปนขอความเชิงบวกและแปลผลระดับคะแนน ดังนี้  
คะแนน 41-60 คะแนน หมายถึง มีความเชื่อในความสามารถของตนเองระดับสูง 
คะแนน 21-40 คะแนน หมายถึง มีความเชื่อในความสามารถของตนเองระดับปานกลาง 
คะแนน 12–20 คะแนน หมายถึง มีความเชือ่ในความสามารถของตนเองระดับต่ำ 
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ใบงาน การเพิ่มความมั่นใจ 

 
ผูนำกลุม : สอบถามสมาชิกเพื่อเพิ่มความมั่นใจดังนี้ 
  

 1. ท านเคยเปลี ่ยนแปลงพฤติกรรม…………………บางไหม ท านเคยประสบความสำเร ็จในการ
เปลี่ยนแปลงบางหรือไม 

 2. มีอะไรที่ทานไดเคยทำ (คิด/ทำ) แลวทำใหทานสามารถเปลี่ยนแปลงไดสำเร็จ 
 3. ลองเลาประสบการณชวงนั้นใหฟงบาง ทานเปลี่ยนแปลงไดเปนระยะเวลานานเทาใด  
 4. ทานไดเรียนรูอะไรบางจากประสบการณความสำเร็จนั้น 
 5. ทานทราบวิธีการอื่นๆที่คนอื่นใชแลวประสบความสำเร็จบางหรือไม 
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ใบกิจกรรม คำมั่นสัญญา 
 

ขอที่ 1. สิ่งที่ฉันตองการเปลี่ยนแปลงแกไข คือ........................................................................................................ 
................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................. 
ขอที่ 2. เหตุผลที่สำคัญที่สุดที่ฉันตองการเปลี่ยนแปลง คือ...................................................................................... 
................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................. 
ขอที่ 3. ขั้นตอนที่ฉันตองทำในการเปลี่ยนแปลง คือ............................................................................................... 
................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................. 
ขอที่ 4. แผนขั้นแรกจะเริ่มทำในวันที่....................................... โดยการ.................................................................. 
................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................. 
ขอที่ 5. สิ่งที่อาจจะขัดขวางทำใหแผนคำมั่นของฉันลมเหลว คือ …………………………………..................……………….. 
................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................. 
ขอที่ 6 บุคคลที่จะชวยใหแผนคำมั่นของฉันประสบความสำเร็จ คือ ……………………………………...................……….. 
................................................................................................................................................................................. 
................................................................................................................................................................................. 
 สิ่งที่เขาจะชวยฉันได คือ............................................................................................................................. 
ขอที่ 7. เปาหมายที่คาดหวังจากการปฏิบัติในครัง้นี้ คือ........................................................................................... 
................................................................................................................................................................................. 
 แผนคำมั่นสัญญาที่ไดเขียนไวนี้ เขียน ณ วันที่....................................................และไดลงนามไวเปน
สำคัญ 
 
                      .................................................... 
                      (..................................................) 
 
...................................................                    .................................................... 
(.................................................)                   (..................................................) 
    พยาน                                   พยาน 
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ครั้งที่ 5 การสงเสรมิการปรับเปลี่ยนกระบวนการคิดครั้งที่ 1 แผนที่แหงความคิด 
(Mind map) 

 
 

วัตถุประสงค   1. กระตุนใหสมาชิกมีความคิดที่สมเหตุสมผล 
 2. ฝกจินตนาการภาพเดิม สำรวจความคิดใหมของตนที่มีตอเหตุการณนั้นและฝก 

   ปรับความคิดใหมตอจากภาพเดิม 
 3. ใหขอมูลยอนกลับ 
 

ระยะเวลา  60-90 นาที 
 

จำนวนสมาชิก 6-8 คน 
 

สถานที่  หองกิจกรรม 
 

อุปกรณ  1. ใบงาน “แผนที่ความคิด” จำนวน 6-8 ชุด 
2. ดินสอ/ปากกา จำนวน 6-8 ดาม 
 

วิธีดำเนินการ 
 1. ผูนำกลุมและสมาชิกนั่งเปนวงกลม กลาวทักทายสมาชิก และทบทวนกิจกรรมในครั้งที่แลว  

2. ผูนำกลุมนำเขาสูบทเรียน โดยเกริ่นนำดังนี้ ชีวิตสามารถเริ่มตนใหมไดเสมอ ถาเรารูจักเรียนรู            
จากความผิดพลาดที่ผานมาและคิดทบทวน วางแผนทำในสิ่งที่เราคิดวาดีที่สุดสำหรับการเกิดมาชีวิตหนึ่งเพื่อ
ตัวเอง เพื่อคนที่เรารัก และเพื่อคนที่รักเรา ขอใหทุกทานลองคิดถึงเรื่องราวที่ผานมา ประสบการณตรงจาก            
การดื่มสุราที่ทำใหทานพบกับอะไรมาบาง สุขขนาดไหนเมื่อดื่มสุรา ทุกขแสนสาหัสแคไหนเมื่อเมาสุรา                 
แลวหากทานเลือกไดทานจะทำอยางไรใหหลุดพนจากเหตุการณที่เคยเกิดขึ้นในอดีต โดยขอใหทานเขียนสิ่ง          
ที่ทานคิดลงในใบงาน “แผนที่แหงความคิด” 

3. เปดโอกาสใหสมาชิกซักถาม ผูนำกลุมตอบขอสงสัย  กอนเริ่มกิจกรรมผูนำกลุมแจกอุปกรณ 
และใหเวลาในการทบทวนตนเอง : ใหเวลาสมาชิกในการถายทอดความคิดและระบายสีลงบนกระดาษ               
โดยใหสมาชิกนั่งตามสบาย  
 4. เมื่อสมาชิกทุกคนถายทอดความคิดเรียบรอยแลว ขอใหสมาชิกทุกคนเลาความคิด ความรูสึก
ตามใบงาน โดยผูนำกลุมใชเทคนิคถกเพื่อเอาชนะความคิดที่ไมสมเหตุผล (เชน ทุกคนรูหมดจริงหรือวาคุณเคยกิน
เหลา เมายา เกเร มากอน, มีตรงไหนที่บอกวาอดีตเปนตัวกำหนดอนาคต) และใชเทคนิคการปรับเปลี่ยน                 
โดยการใชถอยคำใหม (คุณทำไมไดแนนอน เปลี่ยนเปนคุณยังไมไดเริ่มทำตางหาก, คุณลองทำดูนะ)  
 5. ผูนำกลุมกระตุนใหสมาชิกสรุปความคิดใหมที่สมเหตุผล และใหกำลังใจ 
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เทคนิคในการดำเนินกลุมใหประสบผลสำเร็จ (Tips) 
1. ผูนำกลุมอาจใหสมาชิกพูดความรูสึกในแตละหัวขอตามที่กำหนด แลวสรุปแตละหัวขอ 
2. กอนจบกลุมควรมีการพูดเชื่อมโยงกระตุนใหสมาชิกกลับไปคิด แลวนัดหมายใหมาพบในครั้งตอไป 

(ครั้งที่ 6) 
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ครั้งที่ 6 การสงเสรมิการปรับเปลี่ยนกระบวนการคิดครั้งที่ 2    
มหัศจรรยแหงความสำเร็จ 

 
 

วัตถุประสงค 1. เพื่อใหสมาชกิเขาใจรปูแบบของความคิด (Cognitive model) 
  2. เพื่อใหสมาชกิมคีวามคิดที่เหมาะสม 
  3. เพื่อเสริมแรงใหเกิดกำลังใจในการเลิกดื่มสุรา 
 

ระยะเวลา 60-90 นาท ี
 

จำนวนสมาชิก  6-8 คน 
 

สถานที่  หองกิจกรรม 
 

อุปกรณ  1. กอนหิน 
  2. ใบงาน ความคดิ 
  3. รูปหัวใจ 
 

วิธีดำเนินการ 
 1. ผูนำกลุมและสมาชิกนั่งเปนวงกลม ผูนำกลุมกลาวทักทายสมาชิก และทบทวนกิจกรรมในครั้งที่แลว   
          2. ผูนำกลุมนำเขาสูบทเรียนโดยกลาววา จากกิจกรรมแผนที่แหงความคิด เราไดทบทวนถึงสิ่งทีผ่ิดพลาด
และประสบความสำเร็จที่ผานมา ทำใหเราสามารถมองภาพหรือสิ่งที่เกิดขึ้นกับตนเองไดชัดเจนขึ้น และเชื่อวา  
ทุกคนมีความมุงมั่น ตั้งใจที่จะดูแลตนเองใหมีสุขภาพที่ดีขึ้นกวาวันนี้ สิ่งสำคัญที่ทุกคนมีในขณะนี้คือการที่เรา
เริ่มตนคิดที่จะปรับเปลี่ยนพฤติกรรมตนเอง หรือคิดที่จะบำบัดรักษาตัว 
 3. ผูนำกลุมใหสมาชิกทำกิจกรรม “กอนหินมหัศจรรย” โดยผูนำกลุมเตรียมกอนหินจำนวนประมาณ 
10-20 กอน ที่มีลักษณะแตกตางกัน ใหสมาชิกในกลุมเลือกกอนหินคนละ 1 กอน ซึ่งเปนกอนที่ตนเองคิดวาดี
ที่สุดหรือกอนที่ตนเองชอบมากที่สุด เมื่อเลือกไดทุกคนแลว ผูนำกลุมถามสมาชิกวากอนหินนี้จะเก็บไวหรือนำไป
ใหเพื่อน หลังจากนั้นผูนำกลุมสุมถามสมาชิกวาคิดอะไรจึงเก็บกอนหินไวหรือนำไปใหเพื่อน และมีความคิด
อะไรจึงใหเพื่อนคนนั้น ผูนำกลุมสรุป ใหเห็นวาเหตุการณ ความคิด อารมณ ความรูสึก มีความสัมพันธตอ
พฤติกรรมอยางไร  
 4. ผูนำกลุม ใหสมาชิกทำกิจกรรมในใบงานความคิด โดยใหสมาชิกยอนนึกถึงเหตุการณในการดื่มสุรา
ครั้งสุดทาย กอนเขาโรงพยาบาลวามีเหตุการณ และความคิดใดเกิดขึ้นจึงไปดื่มสุรา โดยใหสมาชิกเขียนในใบงาน 
          5. ผูนำกลุมใหสมาชิกอาสาสมัครเลาเรื่องราวของตนเอง หรือใหสมาชิกภายในกลุมเลือกขึ้นมา 1-2 คน 
เลาถึงเหตุการณครั้งสุดทายของการดื่มสุรากอนที่เขาโรงพยาบาลวาขณะนั้นมีเหตุการณอะ ไร มีความรูสึก 
ความคิดอยางไร ผูนำกลุมสรุปใหเห็นวาพฤติกรรมของเราขึ้นอยูกับความคิดของแตละคน ซึ่งเราสามารถเห็นวา
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บางครั้งในสถานการณเดียวกัน ถาเราคิด รับรูตางกัน ก็สงผลตอการแสดงพฤติกรรมที่ตางกัน ดังนั้นถาเราเปลี่ยน
ความคิด ความรูสึก อารมณ การกระทำ (พฤติกรรม) จะเปลี่ยนแปลงดวย 

6. ผูนำกลุมพูดใหกำลังใจ และกลาววาการพบกันครั้งนี้เปนครั้งสุดทาย ซึ่งการพบกันครั้งนี้เปนสิ่งที่ดี           
ที่สามารถปรับความคิดได  อยากใหพวกเรารวมกันใหคำสัญญากับตนเองและขอกำลังใจจากเพื่อนๆ                  
สมาชิกดวยกัน โดยผูนำกลุมแจกรูปหัวใจใหสมาชิกคนละ 1 ดวง และใหเขียนชื่อ -นามสกุล (ชื่อเลน) และ            
คำสัญญาวา.................................. (ในการเลิกดื่มสุรา) และใหนำหัวใจไปใหแกเพื่อนสมาชิกเขียนกำลังใจใหกัน
และกัน เพื่อเก็บไวเปนกำลังใจในยามที่ทอแท 
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ใบงาน ความคิด

เหตุการณ์ การกระทำ�/พฤติกรรม ความคิด อารมณ์ ความรู้สึก
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เอกสารอ้างอิง
 

 

เอกสารอางอิง 
 

พันธุนภา กิตติรัตนไพบูลย และหทัยชนนี บุญเจริญ. แนวเวชปฏิบัติการใหคำปรึกษาผูที่มีปญหาสุขภาพจิต

จากแอลกอฮอลในโรงพยาบาลจิตเวช. เชียงใหม : ไอเอมออแกไนเซอรแอนดแอดเวอรไทซ่ิง; 2549. 
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