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บทคัดย่อ
	 งานวิจัยครั้งนี้เป็นงานวิจัยกึ่งทดลองมีวัตถุประสงค์เพื่อเปรียบเทียบ 1) พฤติกรรมการดื่มสุราของผู้ป่วยโรคติดสุราก่อน

และหลังได้รับโปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้น 2) พฤติกรรมการดื่มสุราของผู้ป่วยโรคติดสุราระหว่างกลุ่มที่ได้

รับโปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้นกับกลุ่มท่ีได้รับการดูแลตามปกติ กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ป่วยโรคติดสุราและ           

คู่สมรส จ�ำนวน 40 ครอบครัว ซึ่งมีคุณสมบัติตามเกณฑ์ที่ก�ำหนด คือ ผ่านการบ�ำบัดฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดสุรารูปแบบโรงพยาบาล

พระมงกุฎเกล้า (PMK model) ในระยะเวลาไม่เกิน 1 ปี และอยู่ระหว่างติดตามหลังการรักษาแบบผู้ป่วยนอก แผนกจิตเวชและ

ประสาทวิทยา โรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า ได้รับการจับคูใ่หผู้้ปว่ยโรคติดสุรามคีะแนนพฤติกรรมการดืม่สุราและอายุที่ใกล้เคยีงกนั 

และถกูสุม่เข้าเป็นกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ กลุม่ละ 20 ครอบครวั กลุม่ทดลองได้รบัโปรแกรมบ�ำบดัสมัพนัธภาพระหว่างคู่สมรส

แบบส้ันทีพั่ฒนามาจาก Fals-Stewart et al.(2005) ส่วนกลุม่ควบคมุได้รบัการดแูลตามปกต ิเครือ่งมอืในงานวจิยั ได้แก่ 1) โปรแกรม

บ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่สรสแบบสั้น 2) แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล 3) แบบประเมินพฤติกรรมการดื่มสุรา 4) แบบบันทึก

พฤติกรรมการดื่มสุรา และ 5) แบบประเมินสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรส เครื่องมือทุกชุดผ่านการตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา 

เครื่องมือชุดที่ 4 มีความเที่ยงสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์สันโดยวิธีทดสอบซ�้ำเท่ากับ .97  

	 ผลการวิจัยสรุปได้ดังนี้

	 1.	 พฤติกรรมการดื่มสุราของผู้ป่วยโรคติดสุราก่อนและหลังได้รับโปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้น

แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยมีปริมาณการดื่มสุราและร้อยละของจ�ำนวนวันที่ดื่มหนักลดลง และมีร้อยละ

ของจ�ำนวนวันที่หยุดดื่มเพิ่มขึ้นกว่าก่อนได้รับโปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้น

	 2.	 พฤตกิรรมการดืม่สรุาของผูป่้วยโรคตดิสรุาทีไ่ด้รบัโปรแกรมบ�ำบดัสมัพนัธภาพระหว่างคูส่มรสแบบสั้นและผูป่้วยโรค

ติดสุราที่ได้รับการดูแลตามปกติแตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 โดยผู้ป่วยโรคติดสุราท่ีได้รับโปรแกรมบ�ำบัด

สัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้นมีปริมาณการด่ืมสุราและร้อยละของจ�ำนวนวันท่ีดื่มหนักลดลง และมีร้อยละของจ�ำนวนวันที่

หยุดดื่มเพิ่มขึ้นกว่าผู้ป่วยโรคติดสุราที่ได้รับการดูแลตามปกติ
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บทนำ�
	 สรุาเป็นสารเสพติดทีไ่ด้รบัความนิยมอย่างแพร่หลาย 

ประชากรไทยมีค่านิยมในการดื่มสุรา ในงานสังสรรค์ งานพิธี 

และประเพณีต่าง ๆ โดยเฉพาะเพศชายนิยมใช้สุราเป็นสื่อเพื่อ

ให้ได้การยอมรับในกลุ่มคณะ จากผลส�ำรวจพฤติกรรมการดื่ม

สุราในประเทศไทย ปี 2554-2557 พบว่า ประชากรอายุตั้งแต่ 

15 ปีขึ้นไปเป็นผู้ที่ดื่มสุราทั้งสิ้นจ�ำนวน 17 ล้านคน อัตราการ

ดืม่สรุาเพิม่ขึน้จากการส�ำรวจก่อนหน้านี ้ร้อยละ 32.2 โดยผูช้าย

มีอัตราการดื่มสุราสูงกว่าผู้หญิงถึง 4 เท่า กลุ่มวัยท�ำงานอายุ 

25-59 ปี มีอัตราการดื่มสุราสูงกว่ากลุ่มอื่น ๆ คิดเป็นร้อยละ 

38.2 ในจ�ำนวนนี้แบ่งเป็นผู้ที่ดื่มนานๆ ครั้ง ร้อยละ 57.6 และ

ผู้ที่ดื่มสม�่ำเสมอ ร้อยละ 42.2  ในกลุ่มผู้ที่ดื่มสม�่ำเสมอพบว่ามี

ผู้ที่ดื่ม 5 วันต่อสัปดาห์ขึ้นไป ร้อยละ 38.3 และผู้ที่ดื่มทุกวัน

ร้อยละ 26.21 พฤตกิรรมการดืม่สรุาเป็นประจ�ำส่งผลกระทบต่อ

การด�ำเนินชีวิตปกติ ผู้ดื่มจะเกิดความเคยชินจนไม่สามารถ

ควบคมุพฤตกิรรมการดืม่ของตนเองได้ เมือ่ด่ืมเป็นเวลานานเกดิ

ภาวะตดิสรุาไม่สามารถหยดุดืม่ด้วยตนเองได้ ก่อให้เกดิความผดิ

ปกตทิางด้านร่างกาย จติใจ อารมณ์ และสงัคม พบว่าผูป่้วยโรค

ติดสุราท่ีเข้ารับการบ�ำบัดรักษาในสถานพยาบาลนั้น ส่วนใหญ่

มีความต้องการดื่มสุราตลอดเวลาและมีพฤติกรรมการดื่มสุรา

Abstract
	 The objectives of this quasi-experimental pretest-posttest control group research design. were to 

compare 1) alcohol consumption behavior among patients with alcohol dependence before and after                   

receiving a brief couple relationship therapy program, and 2) alcohol consumption behavior among patients 

with alcohol dependence who received brief couple relationship therapy program and those who received 

regular care. The sample were 40 family of patients with alcohol dependence and his spouse who had been 

following up after treatment at the Psychiatry and Neurology outpatient department of Phramongkutklao ( PMK 

) Hospital. The patients were recruited from those who completed the PMK rehabilitation model within a year. 

The samples were matched-pair to have similar characteristics by patient’ alcohol consumption score  

and age, and then randomly assigned to either experimental or control group, 20 families in each group. 

The experimental group received the brief couple relationship therapy program developed from Fals-Stewart 

et al.(2005), whereas the control group received regular care. The research instruments are: 1) the brief  

couple relationship therapy program, 2) the demographic questionnaire, 3) the AUDIT scale ,4) the Alcohol 

Timeline Follow back, and 5) the Dyadic Adjustment Scale. All instruments were verified for content validity. 

The reliability of the 4th instrument is reported with Pearson product moment correlation as of .97. Descriptive 

statistics and t-test were used in Data analysis. 

	 The conclusions of this research are as follows:

	 1)	 after the experiment, the alcohol consumption behavior of patients with alcohol dependence who 

received brief couple relationship therapy program was significantly different than that before at p.05, by which 

the total number of drinks and the percentage of heavy drinking days were lower whereas the percentages of 

days abstinent were higher than that before; 

	 2)	 after the experiment, the alcohol consumption behavior of patients with alcohol dependence  

who received brief couple relationship therapy program was significantly different from those who received 

regular care at p.05, by which the total number of drinks and the percentage of heavy drinking days among 

the experimental group were lower whereas the percentages of days abstinent were higher than those in the 

control group.

Keywords : Brief Couple Relationship Therapy/Alcohol Consumptions/Alcohol Dependence
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มาอย่างต่อเน่ืองโดยไม่ตระหนกัถงึภาวะตดิสรุา ปรมิาณการดืม่

และเวลาในการด่ืมแต่ละครั้งเพิ่มมากขึ้น จนกระทั่งมีความ        

เจ็บป่วยด้วยโรคติดสุราจ�ำเป็นต้องได้รับการบ�ำบัดในสถาน

พยาบาล2,3 

	 ในประเทศไทยจากข้อมูลสถิติสถาบันธัญญารักษ ์      

พบว่าแนวโน้มของผู้ป่วยโรคติดสุราที่เข้ารับการบ�ำบัดภาวะ         

ติดสุรามีเพิ่มขึ้นในทุกปี4 สอดคล้องกับสถิติผู ้ป่วยโรคติด 

สุราที่เข้ารับการบ�ำบัดแบบผู ้ป่วยในและนอกโรงพยาบาล

พระมงกุฎเกล้า พบมีจ�ำนวนผูป่้วยโรคติดสรุาทีเ่ข้ารบัการบ�ำบดั

ฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดสุรารูปแบบโรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า 

(PMK model) เพิ่มขึ้นเกือบ 2 เท่าจากปีล่าสุด ปี 2556-25585 

จากการติดตามภายหลังการบ�ำบัดพบผู้ป่วยโรคติดสุราเข้า           

รับการบ�ำบัดซ�้ำร้อยละ 5, 30 และ 45 ในเดือนที่ 3, 6 และ 12 

ตามล�ำดบั ข้อมลูเหล่าน้ีแสดงให้เหน็ว่าภายหลงัการบ�ำบดัผูป่้วย

โรคตดิสรุามกีารกลบัมาเสพซ�ำ้และในระยะยาวพบโอกาสตดิซ�ำ้

มากขึ้น

	 จากการศึกษาของ Edwards และ Steinglass พบ

ว่าเมื่อสิ้นสุดการบ�ำบัดรักษาในสถานบ�ำบัด ผู้ป่วยโรคติดสุรา

ต้องเปลีย่นส่ิงแวดล้อมจากโรงพยาบาลกลบัสูส่ิง่แวดล้อมเดมิที่

บ้าน ผู้ป่วยมีความเครียดและวิตกกังวลต่อการเปลี่ยนแปลง        

ส่ิงแวดล้อมที่จะเกิดขึ้น มีความคาดหวังต่อการต้อนรับ และ      

การดูแลที่ดีจากครอบครัว6 ในขณะเดียวกันถึงแม้ผู้ป่วยเหล่านี้

จะผ่านการบ�ำบดัรกัษาภาวะติดสรุามาแล้วกต็ามครอบครวัของ

ผู้ป่วยยังคงมีความหวาดระแวงต่อพฤติกรรมด้านลบเดิมของ        

ผู้ป่วยก่อนการบ�ำบัด เช่น อารมณ์เปลี่ยนแปลงง่าย หงุดหงิด 

ก้าวร้าว แสวงหาการด่ืมสรุาตลอดเวลา ละเลยต่อบทบาทหน้าท่ี

ในครอบครัว ขาดความรับผิดชอบต่อหน้าที่การงาน และยังคง

มีความเชื่อว่าผู้ป่วยโรคติดสุราจะกลับไปด่ืมซ�้ำภายหลังการ

บ�ำบัด ถึงร้อยละ 407 จากครอบครัวทั้งหมดที่ส�ำรวจ ความรู้สึก

เหล่าน้ีท�ำให้ผู้ป่วยเกิดความเครียด ประกอบกับการขาดก�ำลัง

ใจและแหล่งสนับสนนุทีด่ ีจงึก่อให้เกดิพฤตกิรรมการกลบัไปดืม่

สุราซ�้ำในที่สุด ด้วยเหตุผลนี้จึงมีการพัฒนารูปแบบการบ�ำบัด

โดยให้ครอบครวัเข้ามามส่ีวนร่วมในการบ�ำบดัผูป่้วยโรคตดิสรุา

เพื่อดูแลต่อเนื่องภายหลังการบ�ำบัดรักษาจากโรงพยาบาล

	 จากการทบทวนงานวจัิยการบ�ำบดัรักษาภาวะติดสรุา

โดยให้ครอบครัวและคูส่มรสเข้ามามส่ีวนร่วมในการบ�ำบดัภาวะ

ติดสุรานอกเหนือไปจากการบ�ำบัดเฉพาะรายบุคคลที่ผู ้ป่วย        

ได้รับ การศึกษาเปรียบเทียบรูปแบบการบ�ำบัดโดยสังคม 

ครอบครัวและคูส่มรส ของ O’Farrell8  ผลการทดลองการศกึษา

เปรยีบเทยีบแต่ละรปูแบบ พบว่าการให้คูส่มรสเข้ามามส่ีวนร่วม

ในการบ�ำบดัมปีระสทิธผิลทีด่กีว่าสงัคม และบคุคลในครอบครวั 

เมือ่ตดิตามในระยะยาวพบอตัราการเลกิดืม่สรุามากกว่า จ�ำนวน

วนัทีห่ยดุดืม่สรุาก่อนการกลบัมาดืม่ซ�ำ้ยาวนานกว่า เนือ่งจากคู่

สมรสมีความสัมพันธ์ท่ีใกล้ชิด มีความผูกพันธ์ มีผลทางจิตใจ 

และอารมณ์ของผู้ป่วย เป็นก�ำลังใจและแรงจูงใจในการบ�ำบัด 

ได้มากกว่าครอบครัว8 สอดคล้องกับการพัฒนาโปรแกรม        

บ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้น (Brief couple        

relationship therapy: BRT) ในผู้ป่วยโรคติดสุราและคู่สมรส

ของ Fals-Stewart et al.11 โดยให้คู่สมรสเข้ามามีส่วนร่วมใน

การบ�ำบัดตั้งแต่การบ�ำบัดรายบุคคลของผู ้ป่วยภายในโรง

พยาบาลและการบ�ำบัดร่วมกันระหว่างผู ้ป่วยและคู่สมรส         

ภายหลังออกจากโรงพยาบาล การบ�ำบัดมุ่งเน้นสร้างเสริม

สัมพันธภาพท่ีดีระหว่างคู ่สมรสและผู ้ป่วยโรคติดสุรา การ

ตดิตามในระยะยาวพบผลท่ีตรงกันกับการศกึษา ของ O’Farrell8 

คอื อตัราการเลกิดืม่สรุาและจ�ำนวนวนัทีห่ยดุดืม่สรุาก่อนการก

ลับมาดื่มซ�้ำยาวนานกว่า เนื่องจากคู่สมรสเป็นผู้ที่รับผิดชอบ

ดูแลผู้ป่วยโรคติดสุราอย่างใกล้ชิดที่สุด9 พฤติกรรมที่แสดง       

ออกร่วมกันระหว่างคู่สมรสนั้นก่อให้เกิดความสัมพันธ์ท้ังทาง

บวกและทางลบ ความสัมพันธ์ที่ดีระหว่างคู่สมรสท�ำให้เกิด 

พฤติกรรมที่ดีทางด้านบวกต่อกัน ผู้ติดสุราจะรู้สึกผ่อนคลาย 

รู้สึกมีที่พึ่งพา ที่ปรึกษาและผู้ดูแลที่ดี เกิดความละอายใจที่จะ

กลับไปดื่มซ�้ำ มีความตั้งใจในการบ�ำบัดจนครบหลักสูตร และมี

ความมุง่มัน่ท่ีจะเลกิดืม่สรุาอย่างถาวร  ในทางกลบักนัพฤติกรรม

ของคู่สมรสทางด้านลบเกิดจากความสัมพันธ์ท่ีขัดแย้งต่อกัน 

บรรยากาศภายในครอบครวัเกดิความตงึเครยีด ผูป่้วยขาดแหล่ง

พึง่พา เป็นแรงกระตุน้ให้ผูป่้วยหาทางออกจากความเครยีดโดย

กลบัไปดืม่สรุาและเกดิการตดิซ�ำ้ในทีส่ดุ ดงันัน้พฤตกิรรมของคู่

สมรสจึงเป็นปัจจัยกระตุ้นท้ังทางบวกและทางลบท่ีส�ำคัญต่อ       

ผู้ป่วยโรคติดสุรา10,11,12 ผู้วิจัยจึงสนใจน�ำโปรแกรม BRT มา

พัฒนาและประยุกต์ใช้ให้เข้ากับบริบทของประเทศไทย ท้ังนี้ 

เพื่อให้ผู ้ป ่วยมีสัมพันธภาพในครอบครัวที่ดีขึ้นส ่งผลต่อ

พฤติกรรมการดื่มสุราลดลง

วัตถุประสงค์ของการวิจัย	
	 1.	 เพือ่เปรยีบเทียบพฤติกรรมการดืม่สรุาของผูป่้วย

โรคติดสุราก่อนและหลังได้รับโปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพ

ระหว่างคู่สมรสแบบสั้น
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	 	 1.1.	 เพื่อเปรียบเทียบปริมาณการดื่มสุราของ          

ผูป่้วยโรคตดิสุราก่อนและหลงัได้รบัโปรแกรมบ�ำบัดสมัพนัธภาพ

ระหว่างคู่สมรสแบบสั้น 

	 	 1.2.	 เพ่ือเปรียบเทียบร้อยละจ�ำนวนวนัท่ีดืม่หนกั

ของผู ้ป ่วยโรคติดสุราก่อนและหลังได้รับโปรแกรมบ�ำบัด

สัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้น

	 	 1.3.	 เพือ่เปรยีบเทยีบร้อยละจ�ำนวนวนัทีห่ยดุดืม่

ของผู ้ป ่วยโรคติดสุราก่อนและหลังได้รับโปรแกรมบ�ำบัด

สัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้น

	 2.	 เพือ่เปรยีบเทียบพฤติกรรมการดืม่สรุาของผูป่้วย

โรคติดสุราระหว่างกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพ

ระหว่างคู่สมรสแบบสั้นกับกลุ่มที่ได้รับการดูแลตามปกติ

	 	 2.1.	 เพื่อเปรียบเทียบปริมาณการดื่มสุราของ        

ผู ้ป ่วยโรคติดสุราระหว ่างกลุ ่มที่ ได ้รับโปรแกรมบ�ำบัด

สัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้นกับกลุ่มที่ได้รับการดูแล 

ตามปกติ

	 	 2.2.	 เพ่ือเปรียบเทียบร้อยละจ�ำนวนวนัท่ีดืม่หนกั

ของผู้ป่วยโรคติดสุราระหว่างกลุ ่มที่ได้รับโปรแกรมบ�ำบัด

สัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้นกับกลุ่มที่ได้รับการดูแล 

ตามปกติ

	 	 2.3.	 เพื่อเปรียบเทียบร้อยละจ�ำนวนวันท่ีหยุด     

ดื่มของผู้ป่วยโรคติดสุราระหว่างกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมบ�ำบัด

สัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้นกับกลุ่มที่ได้รับการดูแล 

ตามปกติ

สมมุติฐานการวิจัย 
    	 1.	 พฤติกรรมการดื่มสุราของผู้ป่วยโรคติดสุราหลัง

ได้รบัโปรแกรมบ�ำบดัสมัพนัธภาพระหว่างคูส่มรสแบบสัน้ลดลง

กว่าก่อนได้รับโปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู ่สมรส      

แบบสั้น  

   	 	 1.1	 ปริมาณการดื่มสุราของผู้ป่วยโรคติดสุรา 

หลังได้รับโปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้น

ลดลงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมฯ

	 	 1.2	 ร้อยละของจ�ำนวนวันท่ีดื่มหนักของผู้ป่วย

โรคติดสุราหลังได้รับโปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่

สมรสแบบสั้นลดลงกว่าก่อนได้รับโปรแกรมฯ

     	 	 1.3	 ร้อยละของจ�ำนวนวันท่ีหยุดดื่มของผู้ป่วย

โรคติดสุราหลังได้รับโปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่

สมรสแบบสั้นเพิ่มขึ้นกว่าก่อนได้รับโปรแกรมฯ

    	 2.	 พฤติกรรมการดื่มสุราของผู้ป่วยโรคติดสุราที่ได้

รับโปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้นลดลง

กว่ากลุ่มที่ได้รับการดูแลตามปกติ

     	 	 2.1	 ปริมาณการดื่มสุราของผู้ป่วยโรคติดสุราที่

ได้รบัโปรแกรมบ�ำบดัสมัพนัธภาพระหว่างคูส่มรสแบบส้ันลดลง

กว่าผู้ป่วยโรคติดสุราที่ได้รับการบ�ำบัดตามปกติ

     	 	 2.2	 ร้อยละของจ�ำนวนวันท่ีดื่มหนักของผู้ป่วย

โรคติดสุราที่ได้รับโปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรส

แบบสั้นลดลงกว่าผู้ป่วยโรคติดสุราที่ได้รับการบ�ำบัดตามปกติ

     	 	 2.3	 ร้อยละของจ�ำนวนวันท่ีหยุดดื่มของผู้ป่วย

โรคติดสุราที่ได้รับโปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรส

แบบสัน้เพิม่ขึน้กว่าผูป่้วยโรคตดิสรุาทีไ่ด้รบัการบ�ำบดัตามปกติ

วิธีดำ�เนินงานวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลองแบบสองกลุ่ม   

วัดก่อนและหลังการทดลอง (The quasi experimental        

pretest - posttest control group research) โดยมีการสุ่ม

กลุม่ตัวอย่างเข้าในกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ มกีารจัดกระท�ำ

สิ่งทดลองกับกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุมได้รับการจัดกระท�ำ

ตามปกติ วัดผลการทดลอง 1 เดือน หลังจากสิ้นสุดกิจกรรม       

ที่ 6 ผู้วิจัยด�ำเนินการทดลองโดยแบ่งการทดลองเป็น 3 ระยะ

คือ ระยะเตรียมการทดลอง ระยะด�ำเนินการทดลอง และระยะ

ประเมนิผลการทดลอง เพือ่สามารถด�ำเนนิการทดลองได้ถกูต้อง

และผลการวิจัยมีความน่าเชื่อถือ
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กรอบแนวคิดการวิจัย

โปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้น

	 Brief couple relationship therapy program

   	 ผู้วิจัยพัฒนาโปรแกรมข้ึนตามแนวคิดของ Fals-Stewart 

et al.11  

	 ประกอบด้วย 5 ขั้นตอน 6 กิจกรรม ดังนี้

ขั้นตอนที่ 1 การสร้างสัมพันธภาพและการประเมินเบื้องต้น         

(connection and Assessment) 

	 กจิกรรมครัง้ที ่1  สร้างสัมพนัธภาพเพือ่การบ�ำบดั ร่วมกนั

ค้นหาปัญหา พฤติกรรมการดื่มสุรา และปัญหาสัมพันธภาพระหว่าง

ผู้ป่วยและคู่สมรส ตั้งเป้าหมายในการบ�ำบัดร่วมกัน   

ขั้นตอนที่ 2 การให้ความรู้พื้นฐาน (Education)  

	 กิจกรรมครั้งที่ 2 เรียนรู้และท�ำความเข้าใจเกี่ยวกับผู้ป่วย

โรคติดสุราเบื้องต้น 

	 กิจกรรมครั้งที่ 3 เรียนรู ้ความส�ำคัญของสัมพันธภาพ

ระหว่างคู่สมรสต่อพฤติกรรมการดื่มสุราของผู้ป่วยโรคติดสุรา 

ขั้นตอนที่ 3 การฝึกทักษะส่งเสริมกิจกรรมทางบวก (Increasing 

positive activities)

	 กิจกรรมครั้งที่ 4 ให้ความรู้และฝึกทักษะให้เห็นถึงความ

ส�ำคญัของแรงเสรมิทางบวกจากสมัพนัธภาพระหว่างคูส่มรส ฝึกทกัษะ

การสร้างสัมพันธภาพที่ดีและการท�ำกิจกรรมร่วมกันระหว่างคู่สมรส 

ขั้นตอนที่ 4 การฝึกทักษะการสื่อสารและการแก้ไขปัญหา           

(Teaching communication and Problem  Solving) 

	 กิจกรรมที่ 5 พัฒนาทักษะการสื่อสารและทักษะการแก้ไข

ปัญหา  

ขั้นตอนที่ 5 สิ้นสุดสัมพันธภาพ (Termination) 

	 กจิกรรมที ่6  ทบทวนความรูเ้บือ้งต้นเกีย่วกบัผู้ป่วยโรคติด

สุรา ความส�ำคัญของสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสเพื่อการบ�ำบัด และ

การฝึกทักษะต่างๆ วางแผนแนวทางการดูแลผู้ป่วยร่วมกับคู่สมรส

ป้องกันพฤติกรรมการดื่มสุราซ�้ำ

พฤตกิรรมการดืม่สรุาของผูป่้วย

โรคติดสุรา

- ปริมาณการดื่มสุรา

- ร้อยละจ�ำนวนวันที่ดื่มหนัก

- ร้อยละจ�ำนวนวันที่หยุดดื่ม

  Sobell and Sobell17

เครื่องมือการวิจัย 
	 1.	 เครื่องมือที่ใช้การด�ำเนินวิจัย ได้แก่ โปรแกรม

บ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู ่สมรสแบบสั้นที่ผู ้วิจัยประยุกต ์        

มาจากแนวคิดของ Fals-Stewart et al.11  

    	 2.	 เครื่องมือที่ ใช ้ในการคัดเลือกกลุ ่มตัวอย่าง         

ได้แก่ แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคลพัฒนาโดยผู ้วิจัยและ           

แบบประเมินพฤติกรรมการดื่มสุรา Alcohol Use Disorder 

Identification Test (AUDIT) แปลและเรียบเรียบเรียง              

เป็นภาษาไทยโดย ปริทรรศ ศิลปะกิจ และพันธ์นภา กิตติรัตน

ไพบูลย์15  

	 3.	 เครื่องมือที่ใช ้ในการรวบรวมข้อมูล ได ้แก ่           

แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคลพัฒนาโดยผู้วิจัย และแบบบันทึก

พฤติกรรมการด่ืมสรุา Timeline follow back (TIFB) เป็นแบบ

ประเมนิทีพ่ฒันาโดย Sobell and Sobell17 แปลเป็นภาษาไทย

โดย สุนทรี ศรีโกไสย13 ประกอบด้วย ปริมาณการดื่มสุราโดย

เทียบเคียงเป็นการดื่มมาตรฐาน (Standard Drink) ร้อยละ

จ�ำนวนวันที่ดื่มหนัก และร้อยละจ�ำนวนวันที่หยุดดื่มสุรา

    	 4.	 เครื่องมือก�ำกับการวิจัย ได้แก่ แบบประเมิน

สัมพันธภาพระหว่างคู่สมรส ผู้วิจัยใช้แบบวัด The Dyadic 

Adjustment Scale (DAS) โดย Spanier18 แปลเป็นภาษาไทย

โดยสุพรรณี สุ่มเล็ก14   
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การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ
    	 1.	 การตรวจสอบความตรงของเนื้อหา (Content 

Validity) โดยการส่งให้ผู้ทรงคุณวุฒิด้านทางด้านสุขภาพจิต       

และจิตเวช 5 ท่าน ได้แก่ จิตแพทย์ 1 ท่าน อาจารย์พยาบาล 2 

ท่านและพยาบาลผู้ปฏิบัติการขั้นสูง สาขาการพยาบาลสุขภาพ

จิตและจิตเวชจิตเวช 2 ท่าน ตรวจสอบความตรงของเนื้อหา 

ความถูกต้องชัดเจน ความเหมาะสมของภาษาที่ใช้ รูปแบบ       

ของเน้ือหากิจกรรม ความตรงเชิงโครงสร้างในแต่ละกิจกรรม

และความเหมาะสมของระยะเวลาทีใ่ช้ โดยตรวจสอบความดชันี

ตรงเชิงเนื้อหาของแบบประเมนิพฤตกิรรมการดื่มสุรา (AUDIT) 

และแบบประเมินสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรส (DAS) มีค่า CVI 

เท่ากับ 1

   	 2.	 การตรวจสอบความเทีย่งของเนือ้หา (Reliability) 

เครื่องมือการเก็บรวบรวมข้อมูล ได้แก่ แบบบันทึกพฤติกรรม

การดืม่สุรา (Timeline follow back) ผูว้จิยัน�ำไปตรวจสอบหา

ค่าความเที่ยงของเนื้อหาโดยการน�ำไปทดลองใช้กับผู้ป่วยโรค

ติดสุราที่มีลักษณะใกลเคียงกับกลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 30 คน         

ซึ่งไม่ใช่กลุ ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาในครั้งนี้น�ำมาหาค่า        

ความเที่ยงโดยการประเมินกลุ ่มตัวอย่างจ�ำนวนสองคร้ัง             

ห่างกันเป็นระยะเวลา 7 วันหลังจากประเมินในครั้งแรก โดยใช้

วิธี Test Retest และน�ำมาหาค่าประสิทธิ์สหสัมพันธ์ของเพียร์

สันได้ r = 0.97 เครื่องมือการก�ำกับการทดลอง ผู้วิจัยวิเคราะห์

หาค่าความเที่ยง โดยใช้สูตรสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาค 

(Cronbach’ Alpha Coefficient) เท่ากับ 0.92  

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง
	 การวิจัยครั้งนี้ผ่านการพิจารณาจริยธรรมของคณะ

อนุกรรมการพิจารณาโครงร่างงานวิจัย กรมแพทย์ทหารบก 

เอกสารรับรองเลขท่ี Q010h/60_Exp หลังจากได้รับอนุญาต      

ผู ้วิจัยได้ชี้แจงรายละเอียดเกี่ยวกับโปรแกรมการบ�ำบัดแก ่              

ผู้เข้าร่วมวิจัยทุกขั้นตอน และแจ้งสิทธิการเข้าร่วมวิจัยและ       

ออกจากงานวิจัย ได้ตลอดเวลาโดยไม่มีผลต่อผู้เข้าร่วมวิจัย       

ทางด้านการรักษาพยาบาล ข้อมลูทีไ่ด้จากการวจิยัจะถกูปกปิด

เป็นความลับ ผลการวิจัยจะน�ำเสนอภายในภาพรวมเท่านั้น         

จะไม่เปิดเผยให้ผู้ท่ีไม่มีความเก่ียวข้องทราบ จากนั้นให้ผู้วิจัย 

เข้าร่วมการวิจัย พร้อมทั้งลงนามในหนังสือยินยอมเข้าร่วมการ

วิจัยอย่างครบถ้วน

ตารางที่ 1 การเปรียบเทียบพฤติกรรมการดื่มสุราของผู้ป่วยโรคติดสุราที่ได้รับโปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้น

และผู้ป่วยโรคตดิสรุาทีไ่ด้รบัการดแูลตามปกต ิจ�ำแนกตามปรมิาณการดืม่สรุา ร้อยละของวนัทีด่ืม่หนกั และร้อยละของวนัทีห่ยดุดืม่ 

	 พฤติกรรมการดื่มสุรา	 กลุ่มทดลอง Mean (S.D)	 กลุ่มควบคุม Mean (S.D)	 df	 t	 p-value

ก่อนการทดลอง					   

	 ปริมาณการดื่มสุรา	 147.15	 125.7500	 38	 1.87	 .070

	 	 (37.95)	 (34.52)	

       ร้อยละจ�ำนวนวันที่ดื่มหนัก	 44.66	 46.50	 38	 -0.40	 .690

	 	 (13.26)	 (15.54)	

       ร้อยละจ�ำนวนวันที่หยุดดื่ม	 55.33	 46.50	 38	 1.93	 .061

	 	 (13.26)	 (15.54)	

หลังการทดลอง					   

       ปริมาณการดื่มสุรา	 11.45	 133.07	 38	 -14.50	 .000

	 	 (11.77)	 (34.34)	

       ร้อยละจ�ำนวนวันที่ดื่มหนัก	 8.66	 59.16	 38	 -14.83	 .000

	 	 (6.43)	 (13.80)	

       ร้อยละวันที่จ�ำนวนหยุดดื่ม	 91.33	 40.83	 38	 14.83	 .000

	 	 (6.44)	 (13.80)	
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ผลการวิจัย
	 1.	 ผู้ป่วยโรคติดสุราท่ีเข้าร่วมการวิจัยในครั้งนี้เป็น

เพศชาย 40 คน กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมส่วนใหญ่มีอายุ

ระหว่าง 41-50 ปี คดิเป็นร้อยละ 35 นบัถอืศาสนาพทุธ คดิเป็น

ร้อยละ 60 ระดับการศึกษาอยู่ในระดับปริญญาตรี ร้อยละ 42  

ประกอบอาชพีค้าขาย ร้อยละ 75 ระยะเวลาในการดืม่สรุาเฉลีย่ 

4.45 ปี มีพฤติกรรมการดื่มสุรา 1-5 ครั้งต่อสัปดาห์ ร้อยละ 83 

ผู้ป่วยโรคติดสุราส่วนใหญ่เคยเข้ารับการรักษาอาการการเจ็บ

ป่วยที่เกี่ยวข้องกับการดื่มสุราถึง ร้อยละ 62.5 

	 2.	 คูส่มรสของผูป่้วยโรคติดสรุากลุม่ทดลองส่วนใหญ่

มอีายอุยูร่ะหว่าง 41-50 ปี และในผูป่้วยโรคตดิสรุากลุม่ควบคมุ

คูส่มรสส่วนใหญ่มอีายอุยูร่ะหว่าง 31-40 ปี ระยะเวลาทีคู่ส่มรส

ดูแลซ่ึงกันและกันในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมเฉลี่ยแล้วได้

เท่ากับ 14.65 ปี

	 3.	 ผู ้ป่วยโรคติดสุรากลุ ่มทดลองภายหลังได้รับ

โปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบส้ัน พบว่าทุก

ครอบครวัมผีลต่างของคะแนนก่อนและหลงัการทดลองเป็นบวก 

แสดงให้เห็นว่าทุกครอบครัวมีคะแนนสัมพันธภาพระหว่าง           

คู่สมรสเพิ่มขึ้น ซึ่งถือว่าผ่านเกณฑ์การก�ำกับการทดลอง 

	 4.	 พฤติกรรมการดื่มสุราของผู้ป่วยโรคติดสุราก่อน

และหลังได้รบัโปรแกรมบ�ำบัดสมัพนัธภาพระหว่างคูส่มรสแบบ

ส้ันแตกต่างกนั โดยมีปรมิาณการดืม่สรุาและร้อยละของจ�ำนวน

วันทีด่ืม่หนกัลดลง และมร้ีอยละของจ�ำนวนวนัทีห่ยดุดืม่เพิม่ขึน้

กว่าก่อนได้รบัโปรแกรมบ�ำบดัสมัพนัธภาพระหว่างคูส่มรสแบบ

สั้นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

	 จากตารางที่ 1 สรุปผลการวิจัยได้ว่า 

	 1.	 ปริมาณการด่ืมสุราของผู ้ป ่วยโรคติดสุรา  

ก่อนการทดลอง ระหว่างกลุ ่มที่ได้รับการทดลองและกลุ่ม

ควบคมุทีไ่ด้รับการพยาบาลตามปกติไม่แตกแต่งกัน แต่ภายหลงั

การทดลองพบว่า คะแนนเฉลี่ยปริมาณการดื่มสุราของผู้ป่วย 

โรคติดสุราที่ได้รับโปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรส

แบบสัน้ มค่ีาน้อยกว่าคะแนนเฉลีย่ปรมิาณการด่ืมสุราของผูป่้วย

โรคติดสุราที่ได้รับการพยาบาลตามปกติ อย่างมีนัยส�ำคัญ          

ทางสถิติ (Mean = 11.45 และ133.07 ตามล�ำดับ, t = 14.50, 

p-value<.05 )

   	 2.	 ค่าคะแนนเฉลี่ยร้อยละจ�ำนวนวันที่ดื่มหนักของ

ผู้ป่วยโรคติดสุรา ก่อนการทดลอง ระหว่างกลุ่มท่ีได้รับการ

ทดลองและกลุ่มควบคุมท่ีได้รับการพยาบาลตามปกติไม่แตก

แต่งกัน แต่ภายหลังการทดลองพบว่า คะแนนเฉลี่ยร้อยละ

จ�ำนวนวันท่ีดื่มหนักของผู้ป่วยโรคติดสุราท่ีได้รับโปรแกรม  

บ�ำบัดสมัพนัธภาพระหว่างคูส่มรสแบบสัน้ มค่ีาน้อยกว่าคะแนน

เฉล่ียร้อยละจ�ำนวนวันท่ีดื่มหนักของผู้ป่วยโรคติดสุราที่ได้รับ

การพยาบาลตามปกต ิอย่างมนียัส�ำคญัทางสถิต ิ(Mean = 8.66 

และ 59.16 ตามล�ำดับ, t = 14.83, p-value<.05 ) 

	 3.	 ค่าคะแนนเฉลี่ยร้อยละจ�ำนวนวันที่หยุดดื่มของ 

ผู้ป่วยโรคติดสุรา ก่อนการทดลอง ระหว่างกลุ่มที่ได้รับการ

ทดลองและกลุ่มควบคุมท่ีได้รับการพยาบาลตามปกติไม่แตก

แต่งกัน แต่ภายหลังการทดลองพบว่า คะแนนเฉลี่ยร้อยละ

จ�ำนวนวนัทีห่ยดุดืม่ของผูป่้วยโรคตดิสรุาท่ีได้รบัโปรแกรมบ�ำบดั

สัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้น มีค่ามากกว่าคะแนนเฉลี่ย

ร้อยละจ�ำนวนวันท่ีหยุดดื่มของผู้ป่วยโรคติดสุราที่ได้รับการ

พยาบาลตามปกติ อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (Mean = 91.33 

และ 40.83 ตามล�ำดับ, t = 14.83, p-value<.05)

สรุปและอภิปรายผลการวิจัย
	 จากการศึกษาผลของโปรแปรมบ�ำบัดสัมพันธภาพ

ระหว่างคู่สมรสแบบสั้นต่อพฤติกรรมการด่ืมสุราในผู้ป่วยโรค      

ติดสุรา แสดงให้เห็นว่าผลการวิจัยในครั้งนี้สรุปสมมติฐานการ

วิจัยทั้ง 2 ข้อ ดังนี้

	 1.	 ผูป่้วยโรคตดิสรุาในกลุม่ทดลองทีไ่ด้รับโปรแกรม

บ�ำบดัสมัพนัธภาพระหว่างคูส่มรสแบบสัน้มปีรมิาณการดืม่สรุา

และร้อยละจ�ำนวนวนัทีด่ืม่หนกัดืม่สรุาในระยะหลงัการทดลอง

ลดลงกว่าก่อนการทดลอง นอกจากนี้ร้อยละจ�ำนวนวันที่หยุด

ดื่มในระยะหลังการทดลองมากกว่าก่อนการทดลอง อย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 อธิบายได้ว่า ผู้ป่วยโรคติดสุราที่ได้

รับการบ�ำบัดฟื้นฟูสมรรถภาพผู้ติดสุรารูปแบบโรงพยาบาล

พระมงกฎุเกล้า (PMK model) เป็นการบ�ำบดัผูป่้วยโรคติดสรุา

รายบุคคลในสถานที่มีสิ่งแวดล้อมที่ดี ปลอดจากสุรา มีการท�ำ

กิจกรรมกลุ่มกับผู้บ�ำบัดรายอื่นร่วมกัน มีเป้าหมายในการเลิก

ดื่มสุราร่วมกัน กลไกส�ำคัญในการเปลี่ยนแปลงของผู้ป่วย คือ 

แรงจูงใจและแรงบันดาลใจในการเลิกดื่มสุรา การฟื้นฟูทางจิต

วิญญาณ และการบ�ำบัด 12 ข้ันตอนตามแนวพุทธ ซึ่งมี

ประสิทธิภาพในการช่วยเหลือให้ผู้ป่วยสามารถพ่ึงพาตนเองให้

ด�ำเนนิชวีติอย่างมีสติรูท้นัอารมณ์และความคดิทีไ่ม่เหมาะสมได้ 

กระบวนการเหล่านีท้�ำให้ผูป่้วยมคีวามมัน่ใจและเช่ือมัน่ทีจ่ะเลิก

ดื่มสุราหลังสิ้นสุดการบ�ำบัดได้ 

	 แต่เมื่อผู้ป่วยกลับเข้าสู่สิ่งแวดล้อมเดิมหลังจ�ำหน่าย

กลบับ้าน ความเครยีด ความวติกกงัวลจะเริม่ก่อตวัข้ึน ส่งผลต่อ
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ความเชือ่มัน่ต่อตนเอง อนัเป็นสาเหตใุห้ผูป่้วยกลบัไปดืม่สรุาซ�ำ้ 

ขณะเดียวกันคู่สมรสซึ่งเป็นผู้ดูแลใกล้ชิดผู้ป่วยก็เป็นสาเหตุ

ส�ำคัญที่ท�ำให้ผู้ป่วยกลับไปดื่มสุราซ�้ำ  เมื่อท�ำการทดลองปรับ

เปลีย่นทศันคตขิองคูส่มรส ให้ความรูท้ีถ่กูต้องเกีย่วกบัการดแูล

ผูป่้วยโรคตดิสรุา และแนวทางการสร้างสมัพนัธภาพทีด่รีะหว่าง

คูส่มรส พฤตกิรรมการดืม่สรุาของผูป่้วยจงึลดลงอย่างเหน็ได้ชดั 

สอดคล้องการการศึกษาของพิทักษ์ สุริยะใจ และคณะ ที่ศึกษา

การสนับสนุนทางสังคมกับการหยุดดื่มของผู ้ติดสุราพบว่า

สมาชิกในครอบครัว คือผู้ที่มีบทบาทหลักในการสนับสนุนให้       

ผู้ติดสุราหยุดดื่มโดยเฉพาะการสนับสนุนด้านอารมณ์ 

 	 สรุปได้ว่า ผลการวิจัยเป็นไปตามสมมติฐานข้อท่ี 1 

คือ พฤติกรรมการดื่มสุราของผู ้ป่วยโรคติดสุราหลังได้รับ

โปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้นลดลงกว่า

ก่อนได้รับโปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้น

	 2.	 ผู ้ป ่วยโรคติดสุราในระยะก่อนการทดลอง 

ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ ่มควบคุมมีปริมาณการดื่มสุรา     

ร้อยละจ�ำนวนวันที่ด่ืมหนัก และร้อยละจ�ำนวนวันท่ีหยุดดื่ม          

ทีไ่ม่แตกต่างกนั แต่ภายหลงัการทดลองพบว่า ผูป่้วยโรคตดิสรุา

ที่ได้รับโปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้น          

มีปริมาณการด่ืมสุราลดลง ร้อยละจ�ำนวนวันท่ีดื่มหนักลดลง 

และร้อยละจ�ำนวนวันที่หยุดดื่มมากกว่าผู้ป่วยโรคติดสุรากลุ่ม

ควบคุมที่ได้รับการพยาบาลตามปกติอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ

ที่ระดับ .05 อธิบายได้ว่า จากการศึกษาพบว่าภายหลังสิ้นสุด

การบ�ำบัดรักษาพบพฤติกรรมการด่ืมสุราของผู้ป่วยลดลงใน       

1-3 เดือนแรก ร้อยละ 30-70 แต่ยังคงมีผู้ป่วยท่ีไม่สามารถ      

หยุดหรือลดพฤติกรรมการดื่มสุราลงได้เลยในจ�ำนวนร้อยละที่

เท่ากัน สอดคล้องกับสถิติ ของผู้ป่วยที่ได้รับการบ�ำบัดฟื้นฟู

สมรรถภาพผู้ติดสุรารูปแบบโรงพยาบาลพระมงกุฎเกล้า (PMK 

model) พบว่าเมื่อติดตามภายหลังการบ�ำบัดอย่างต่อเนื่อง

จ�ำนวนผู้ป่วยโรคติดสุราที่เข้ารับการรักษาซ�้ำมีเพิ่มมากข้ึน        

โดยเฉพาะในเดือนที่ 6 และ 12 คิดเป็นร้อยละ 30 และ 45  

ตามล�ำดับ ซึ่งผู้ป่วยกลุ่มตัวอย่างที่น�ำมาทดลองอยู่ในระยะ       

การติดตามภายหลังการบ�ำบัดรูปแบบ PMK model ประมาณ 

3-9 เดือน จากข้อมูลทางสถิติพบว่าผู ้ป่วยโรคติดสุรากลุ่ม

ตวัอย่างมรีะดบัพฤตกิรรมการดืม่สรุาในระดบัตดิถงึ ร้อยละ 85 

(n = 40)  ก่อนการทดลองผู้ป่วยกลุ่มทดลองและกลุ่มตัวอย่าง

จงึมปีริมาณการดืม่สรุา ร้อยละจ�ำนวนวนัทีด่ืม่หนกั และร้อยละ

จ�ำนวนวันที่หยุดดื่มใกล้เคียงกัน 

	 เมื่อกลุ่มทดลองได้รับโปรแกรมบ�ำบัดสัมพันธภาพ

ระหว่างคู่สมรสแบบสั้น ท�ำให้ผู้ป่วยโรคติดสุราที่เคยผ่านการ

บ�ำบัดฟื้นฟูรูปแบบ PMK model ได้รับการทบทวน ได้รับ        

การสนับสนุนที่ดีและสามารถสร้างแรงจูงใจต่อการเลิกดื่มสุรา

อีกครั้งจากคู่สมรส ขณะที่คู่สมรสของผู้ป่วยโรคติดสุรากลุ่ม

ควบคุม ภายหลังเสร็จสิ้นการบ�ำบัดฟื้นฟูรูปแบบ PMK model 

ผู ้บ�ำบัดจะให้ค�ำปรึกษาแก่ครอบครัวไม่ได้ระบุเป็นคู ่สมรส  

เฉพาะเจาะจงก่อนการจ�ำหน่ายกลับบ้าน เมื่อกลับสู่สภาพ

แวดล้อมเดิม ในสถานการณ์ที่เปราะบางต่อความขัดแย้ง               

คู่สมรส ซึ่งเป็นผู้ดูแลไม่สามารถท่ีจะจัดการกับสถานการณ ์        

นั้นได้ ความสัมพันธ์ภายในครอบครัวแย่ลง ท�ำให้ผู ้ป่วยมี

ความเครยีดและออกไปดืม่สรุาซ�ำ้ คูส่มรสของผูป่้วยโรคตดิสรุา

กลุ่มทดลอง ได้รับความรู้ความเข้าใจเกี่ยวกับผู้ป่วยโรคติดสุรา 

ได้รับการฝึกทักษะการเพิ่มความสัมพันธ์ท่ีดีระหว่างคู่สมรส 

ได้แก่ การเพิ่มกิจกรรมทางบวกร่วมกัน การสื่อสารที่มี

ประสทิธภิาพ และการจดัการเมือ่เกดิปัญหาร่วมกนั ท�ำให้ผูป่้วย

โรคติดสุราและคู่สมรสกลุ่มทดลองมีการแก้ปัญหาในเชิงบวก 

เมือ่เกดิปัญหา ความขดัแย้งลดลง ความสมัพนัธ์เพิม่ขึน้ เป็นผล

ให้ผูป่้วยโรคตดิสรุามกี�ำลงัใจ มแีรงจงูในการเลกิดืม่สรุา เป็นผล

ให้พฤตกิรรมการดืม่สรุาในกลุม่ทดลองลดลงอย่างเหน็ได้ชดัเมือ่

เทียบกับกลุ่มควบคุม 

	 สรุปได้ว่าผลการวิจัยเป็นไปตามสมมติฐาน ข้อที่ 2 

คอื พฤตกิรรมการดืม่สรุาของผูป่้วยโรคตดิสรุาทีไ่ด้รับโปรแกรม

บ�ำบัดสัมพันธภาพระหว่างคู่สมรสแบบสั้นลดลงกว่ากลุ่มผู้ป่วย

โรคติดสุราที่ได้รับการพยาบาลตามปกติ

ข้อเสนอแนะ
   	 1.	 ควรมีการติดตามประสิทธิผลของการด�ำเนิน

กิจกรรมหลังการบ�ำบัดในระยะ 3 เดือน 6 เดือน และ 1 ปี        

เพื่อเป็นการติดตามผลของพฤติกรรมการดื่มสุราในระยะยาว

    	 2.	 ควรมกีารศกึษาวจิยัในผูป่้วยโรคตดิสุราท่ีมโีรคจติ

เวชอื่นๆ ท่ีมีปัญหาพฤติกรรมการดื่มสุรา หรือมีปัญหาการใช้

สารเสพติดประเภทอื่น ว่ามีผลต่อการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม

การดื่มสุรา หรือการใช้สารเสพติดหรือไม่  
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