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บทคัดยอ
การศึกษานีมี้วตัถุประสงคเพ่ือสรางเครอืขายสุขภาพจติในกล ุมผ ูจดัรายการวทิยแุละใหผ ูจดัรายการวทิยมีุ

ความร ูดานสุขภาพจติ มีทักษะในการใหการปรกึษาและสามารถสงตอผ ูมีปญหาสุขภาพจติไปยงัหนวยงานท่ีเกีย่วของ
ไดโดยม ุงเนนผลการปองกนัปญหาการฆาตวัตายโดยการอบรมเชิงปฏิบัตกิาร การสรางเครอืขายทวภิาค ี การเช่ือมโยง
สงตอระบบสาธารณสุข และการนเิทศตดิตาม คอืแบบประเมินผลความร ูกอนและหลังการอบรม และความพึงพอใจ
ตอกจิกรรม การวเิคราะหขอมูลหาคารอยละ และการวเิคราะหเนือ้หา ผลคอื มีผ ูจดัรายการวทิยจุาํนวน 29 คน เขารวม
โครงการหลังการอบรมมีความร ูสุขภาพจติ มีทักษะในการใหการปรกึษาเพ่ิมขึน้ และสามารถแนะนาํหนวยงานสงตอ
ได ตลอดจนมีทัศนคตท่ีิดตีองานสุขภาพจติ เม่ือตดิตามผลหลังการศึกษาดงูาน 1 เดอืน เกดิเครอืขายผ ูจดัรายการวทิยุ
ในการสงเสรมิปองกนัปญหาสุขภาพจติในจงัหวดัเชียงราย โดยการเผยแพรความร ูสุขภาพจติในการจดัรายการ และ
ใหความชวยเหลือผ ูมีปญหาสุขภาพจติในเบ้ืองตน
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Abstract
This workshop study was aimed to develop a model of the radio programmer network in mental health

promotion and prevention in Chiangrai province, Thailand. The particular programmers were given knowledge about
mental health self care, counseling skills, issues about referral system for some audience needed mental health services
to psychiatric services providers nearby the community. Expecting the radio programs frequently educate about
mental health context would eventually influenced in suicide prevention of the consumers. Twenty nine radio
programmers were voluntary participated. Assessment administered by pre and post test difference scores.
Frequency and percentage were analytic statistics for the training session. The scores showed participants better
gained  knowledge and skills. Follow up meeting including Suanprung psychiatric hospital tour were held one month
after the first training. Focus groups disclosed that they developed more positive attitude to mental health related
services and the patients as well , more often inserted some mental issues into their routine radio programs and made
more properly referred the mental health needed audience to providers in Chiangrai.

Key words  : model,     network,     radio programmer,     suicide,     Chiangrai

Radio programmer network model development
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บทนํา
ส่ือมวลชนเปนส่ือกลางในการนําเสนอ

ขาวสารใหสาธารณชนไดรับร ูยิ่งปจจุบันเปนยุคโลก
ไรพรมแดน ผ ูคนทุกเพศทุกวัยลวนตองการบริโภค
ขาวสารส่ือจึงเพ่ิมความสําคัญมากขึ้น ปฏิเสธไมไดวา
ปจจบัุนส่ือมีผลตอการตดัสินใจของผ ูคนโดยเฉพาะกล ุม
เยาวชน  เรือ่งของวยัร ุนลอกเลียนพฤตกิรรมมาจากส่ือ
กลาวไดวาส่ือมีอิทธิพลตอพฤติกรรมเลียนแบบใน
เยาวชนและมีสวนสําคญัในการนําเสนอพฤตกิรรมท้ัง
ดานดแีละไมด ีแมวาส่ิงท่ีปรากฏในส่ือจะเปนเพียงการ
นําเสนอประสบการณของผ ูอ่ืน แตธรรมชาติของ
เยาวชนจะเรยีนร ูส่ิงตาง ๆ  ไดจากประสบการณทางออม
ท่ีพบเห็นท้ัง 3  แหงซํ้า ๆ จากส่ือไดเชนกัน ดังเชน
กรณกีารฆาตวัตายในการศึกษาของตางประเทศ1 ระบุวา
ส่ือมีอิทธิพลกับการฆาตัวตาย  หลังจากการตายของ
Marilyn Monroe ในเดือนสิงหาคม ค.ศ. 1962  มีคน
ฆาตัวตายตามมา 303 ราย เพ่ิมขึ้นรอยละ 122 และ
หลังจากหนงัสือช่ือ Final exit ไดตพิีมพกลาวถึงวธีิการ
ฆาตัวตายของผ ูป วยระยะสุดทายออกจําหนายมี
ผ ูฆ าตัวตายเพ่ิมขึ้นรอยละ 31.3 อีกท้ังรายงานการ
ฆาตัวตายรายเดือนของประเทศสหรัฐอเมริกา ชวงป
ค.ศ. 1948 ถึง 1968 พบวามีการฆาตัวตายเพ่ิมขึ้น
มากอยางมีนัยสําคัญหลังจากส่ือลงเรือ่งการฆาตัวตาย
เปนท่ีนาเสียดายท่ีอิทธิพลของส่ือมีผลกระทบทางลบ
โดยไมตัง้ใจ  อยางไรกต็ามการใชอิทธิพลของส่ืออยาง
สรางสรรคกเ็ปนไปได  ดวยการคาํนงึถึงผลกระทบทาง
จติใจในเนือ้หาท่ีเผยแพรออกไปอยางเหมาะสม  จะทํา
ใหสามารถใชประโยชนจากอิทธิพลของส่ือไดอยางเตม็
ประสิทธิภาพ

ในจงัหวดัเชียงรายการรวมตวัของผ ูประกอบ
อาชีพดานส่ือสารมวลชนโดยเฉพาะส่ือประเภทนกัจดั
รายการวทิยหุรอืท่ีเรยีกวา “ดเีจ”  มีศักยภาพในการรวม
ตวักนัอยางเขมแขง็ทํางานเปนเอกภาพซ่ึงทําใหผลงาน

เขาถึงประชาชนไดงาย  และสามารถตอบสนองความ
ตองการของชุมชนได3  ประกอบกบัแนวโนมสถิตกิาร
ทําร ายตนเองของประชาชนจังหวัดเชียงรายมี
แนวโนมสูงขึน้  จากการรายงานขอมูลงานควบคมุโรค
ไมติดตอ สํานักงานสาธารณสุขจังหวัดเชียงรายป
พ.ศ.2547 พบวา จังหวัดเชียงรายมีอัตราพยายาม
ฆาตัวตาย 57.4  ตอแสนประชากร อัตราการฆาตัวตาย
สําเร็จ 9.9 ตอแสนประชากร4 ซ่ึงสูงกวาเปาหมาย
กระทรวงสาธารณสุขกําหนดไวไมเกิน 7.7 ตอแสน
ประชากรและในปงบประมาณ 2548 กระทรวง
สาธารณสุขตั้งเปาหมายอัตราการฆาตัวตายสําเร็จ
ไมเกิน 7 ตอแสนประชากร โดยรอยละ 90 ของ
ผ ูพยายามฆาตัวตายไดรับการดูแลตอเนื่อง  อัตราการ
ฆาตัวตายท่ีเคยมารับบริการลดลงรอยละ 10 และ
สามารถมีชีวติอย ูในชุมชนได5  ดังนัน้จงัหวดัเชียงราย
จงึใหความสําคญักบัการแกไขปญหาดงักลาว

การทํางานแบบทวภิาค ีความรวมมือระหวาง
หนวยงานสาธารณสุขและส่ือมวลชนในภูมิภาคเพ่ือ
การประชาสัมพันธความร ูในเชิงสงเสริมปองกัน
ปญหาสาธารณสุขเปนรูปแบบท่ีมีการดําเนินงานใน
จงัหวดัตาง ๆ  มากบางนอยบาง สําหรบัจงัหวดัเชียงราย
พบวา ความสัมพันธทวิภาคีดังกลาวเปนไปดวยดีนับ
แตเริ่มโครงการเอดสในประเทศไทย6 การพัฒนา
ปองกันปญหาสุขภาพจิตโดยพัฒนาเครือขายนักจัด
รายการวิทยุนี้ เปนความพยายามสอดแทรกสาระการ
แกไขปญหาสุขภาพจิตม ุงหวังสงผลเพ่ิมทางเลือกใน
การปองกันพฤติกรรมการฆาตัวตายในการทํางาน
ปกติของนักจัดรายการวิทยุในจังหวัดเชียงราย ดวย
ความพรอมของกล ุมทวิภาคีดังกลาว ผ ูวิจัยจึงไดนํา
เครือขายผ ูจั ดรายการวิทยุเขามารวมดําเนินงานหา
รูปแบบการสงเสริมปองกัน เพ่ือชวยเหลือปญหาการ
ฆาตวัตายในจงัหวดัเชียงรายโดยส่ือวทิยุ
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วัสดุและวิธีการ
การดาํเนนิงานพัฒนาเครอืขายนกัจดัรายการ

วิทยุเพ่ือปองกันปญหาการฆาตัวตายประกอบดวย  4
องคประกอบหลัก ไดแก  การอบรมเชิงปฏิบัตกิาร การ
สรางเครือขายทวิภาคี  การเช่ือมโยงสงตอระบบ
สาธารณสุข  และการนเิทศตดิตาม

1.   การอบรมเชิงปฏิบัตกิารระยะเวลา 2 วัน
คอืวนัเสารและวนัอาทิตยท่ี 22 ถึง 23 เมษายน 2548  ณ
หองประชุมสถานีวิทยุกระจายเสียง จ. เชียงราย ผ ูเขา
อบรมเปนผ ูจดัรายการวทิย ุสังกดัสถานวีทิยใุนจงัหวดั
เชียงรายแหงละ 2 ถึง 3  คน จํานวน 20 คนและนักจัด
รายการอิสระ 9 คนรวมท้ังส้ิน 29 คน คณะวิทยากร
ประกอบดวย วทิยากรจากโรงพยาบาลสวนปรงุจาํนวน
3 คน และตัวแทนผ ูรับผิดชอบงานสุขภาพจิตใน
โรงพยาบาลศูนยและโรงพยาบาลชุมชน จํานวน 3 คน
โดยเนื้อหาครอบคลุมปญหาการฆาตัวตายและความ
สูญเสียท่ีเกิดจากการฆาตวัตาย ความร ูและทักษะการ
ส่ือสารกบัผ ูฟงอยางมีประสิทธิภาพ โดยอาศัยพ้ืนฐาน
ของเทคนิคการใหการปรกึษาท่ีไดรบัการปรบัแตงให
เหมาะกับการส่ือสารท่ีไมมีการเผชิญหนาและความ
จาํกดัของเวลาในการจดัรายการ โดยเพ่ิมเทคนคิการให
การปรึกษาทางโทรศัพท รวมท้ังแนวทางในการผลิต
รายการเพ่ือสงเสรมิสุขภาพจติท่ีเกีย่วของกบัปญหาการ
ฆาตัวตาย และการแนะนําวิธีการสงตอผ ูท่ีมีปญหา
สุขภาพจิตและแหลงในการสงตอ เชน โรงพยาบาล
ชุมชนในพ้ืนท่ี โรงพยาบาลเชียงรายประชานุเคราะห
โรงพยาบาลสวนปรงุ และหมายเลขฮอตไลนท่ีสามารถ
ใชบริการได หลังการอบรมทําการประเมินความ
พึงพอใจและประเมินความร ูเปรยีบเทียบกอนและหลัง
การอบรม เครือ่งมือท่ีใชในการประเมินความพึงพอใจ
คือ แบบประเมินความพึงพอใจมี 10 ขอ และประเมิน
ความร ู ไดสรางขึ้นโดยผ ูวิจัยผานการตรวจสอบโดย
ผ ูเช่ียวชาญของกรมสุขภาพจิต ขอคําถาม 2  สวน
สวนแรกเปนขอมูลท่ัวไป 7 ขอ และขอคําถามความร ู
และทักษะ 20 ขอ และมีการพัฒนาทักษะการทํางานดวย

การศึกษาดูงาน การจัดบริการและระบบสงตอของ
โรงพยาบาลสวนปรงุ หลังการอบรม 1  เดอืน

2. การสรางเครือขายทวิภาคี มีการ
จัดกิจกรรมรองรับเครือขายทวิภาคี ซ่ึงประกอบดวย
นกัจดัรายการวทิยกุบัหนวยงานสาธารณสุข ดงันี้

แนะนําแหลงขาว/ความร ูดานสุขภาพจติ
ไดแก บุคคล องคกร เอกสาร แผนพับ อินเตอรเน็ต
รพช./รพศ./รพ.จติเวชทุกแหง

จัดงบสนับสนุนการผลิตส่ือวิทยุ เชน
บทความ สปอตวทิยุ

รวบรวมสปอตท่ีมอบหมายใหแตละกล ุม
ทําในการอบรมเชิงปฏิบัติการไปทําใหสมบูรณแลว
นํามาแจกจายแตละสถานีเพ่ือเผยแพรประชาสัมพันธ
ในรายการตอไป

จดัทําทําเนยีบเครอืขายสุขภาพจติจงัหวดั
เชียงราย โดยมีรายช่ือนกัจดัรายการวทิยแุละเจาหนาท่ีท่ี
ใหการปรึกษาในแตละโรงพยาบาล เพ่ือความสะดวก
ในการประสานงาน/สงตอผ ูปวย

นัดประชุม จัดเวทีเสวนาแลกเปล่ียน
ความคิดเห็นระหวางนักจัดรายการวิทยุ เพ่ือ ติดตาม
ความคบืหนาในการดาํเนนิงาน  ปญหาอุปสรรคใหขอ
เสนอแนะและแนวทางแกไข

3. การเช่ือมโยงสงตอระบบสาธารณสุขใน
การอบรมเชิงปฏิบัตกิาร ไดมีผ ูรบัผิดชอบงานสุขภาพจติ
ใน รพศ./รพช. เขารวมดวยเพ่ือไดรบัร ูความเปนมาของ
โครงการและรบัทราบเม่ือมีการสงตอผ ูมีปญหาสุขภาพ
จิตจากนักจัดรายการวิทยุ  นอกจากนั้นการเยี่ยมชม
โรงพยาบาลสวนปรุง(หลังการอบรม 1 เดือน)และ
รบัฟงการช้ีแจงระบบบรกิารสุขภาพจติของหนวยงาน
สาธารณสุขทําใหผ ูจดัรายการวทิยมีุความเขาใจระบบ
สงตอมากขึน้

4.  การนิเทศติดตาม  โดยการสนทนากล ุม
1 ครั้ง  หลังการอบรม 1 เดือน และจะมีการติดตาม
ประเมินผลหลังการอบรมอีก  3  เดอืน
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     สถิติในการวเิคราะหขอมูล คอื คารอยละ
และวิเคราะหขอมูลเชิงคุณภาพจากการสนทนากล ุม
เพ่ือการวิเคราะหเนื้อหา คา t-test เพ่ือเปรียบเทียบ
ความร ู

ผล
การอบรมเชิงปฏิบัติการ มีผ ูจดัรายการวิทยุ

เขารวมการอบรมท้ังส้ินจํานวน 29 คน เปนหญงิ 16 คน
รอยละ 55.2 อายุเฉล่ีย 37 ป ระยะเวลาท่ีทํางานจัด
รายการวิทยเุฉล่ีย 5 ป ระดบัการศึกษาสวนใหญระดับ
ปริญญาตรี ผลการวัดความร ูเกี่ยวกับสุขภาพจิตและ
ทักษะการปรกึษาเปรยีบเทียบ กอนและหลังการอบรม
พบวา ผ ูรับการอบรมมีความร ูเพ่ิมขึน้อยางมีนัยสําคญั
(pre-test mean = 10.2 ± 2.2  post-test mean 12.0 ± 2.0
คา p <.001. df = 28, t =  3.898) ในดานการประเมิน
ผลการอบรมพบวา ผ ูรบัการอบรมมีความพึงพอใจมาก
ท่ีสุดในดานการอํานวยความสะดวก สถานท่ีฝกอบรม
และการถายทอดของวทิยากร สวนความพึงพอใจนอย
ไดแก ระยะเวลาในการอบรมนานเกนิไป(สองวนั)

ในดานการสรางเครือขายทวิภาคี หลัง
การอบรมนักจัดรายการวิทยุมีทัศนคติท่ีดีตองาน
สุขภาพจิตมากขึ้น เห็นความสําคัญของการสงเสริม
สุขภาพจิต และเขาใจผ ูปวยทางจิตมากขึ้น หลังการ
นิเทศติดตามพบวา นักจัดรายการวิทย ุมีความกระตอื
รือรนชวยประชาสัมพันธงานสุขภาพจิต เห็น
ประโยชนการเขารวมโครงการพัฒนาในครัง้นีท่ี้จะทํา
ใหเครอืขายเดมิท่ีมีอย ูนัน้สมบูรณยิง่ขึน้

การเช่ือมโยงสงตอระบบสาธารณสุข
จากการอบรมและดงูานในโรงพยาบาลสวนปรงุ ทําให
ผ ูจดัรายการวิทยุมีความเขาใจระบบบริการสุขภาพจติ
ของหนวยงานสาธารณสุขและการสงตอในระบบ
สาธารณสุข

การนเิทศตดิตาม พบวา ผ ูจดัรายการวทิยไุดมี
การเผยแพรความร ูสุขภาพจติในรายการตาง ๆ  มากขึน้

ไดแก การใหบริการปรึกษาทางโทรศัพท การ
แนะนําสถานท่ีสงตอแตยงัมีผ ูจดัรายการวทิยบุางรายท่ี
ยงัร ูสึกไมม่ันใจในการใหบรกิารปรกึษา  คดิวามีความร ู
สุขภาพจตินอยไป หนวยบรกิารสาธารณสุขบางแหงยงั
ไมมีการประสานงานในการรบัสงตอจากเครอืขายและ
การสนบัสนนุ  ดานเนือ้หาความร ูสุขภาพจติยงัมีนอย

วิจารณ
การอบรมทักษะการใหการปรกึษา สําหรับ

นกัจดัรายการวทิย ุม ุงเนนชวยสรางทักษะการส่ือสารท่ี
เหมาะสม คนหาความตองการท่ีแทจรงิของผ ูรบับรกิาร
ชวยเพ่ิมทักษะการใหกําลังใจเบ้ืองตน มากกวาม ุงหวงั
ใหผ ูจัดรายการสามารถใหการปรึกษาไดเหมือนนัก
วชิาชีพ และยังเนนใหมีทัศนคตท่ีิดีตองานสุขภาพจติ7

อยางไรกต็าม นกัจดัรายการสวนใหญยงัใหความสําคญั
กับทักษะการใหการปรกึษา ซ่ึงเปนทักษะท่ีตองอาศัย
เวลาในการฝกฝนอยางมากและจรงิจงั จงึจะสามารถให
บรกิารได อีกท้ังความจาํกดัในเรือ่งของเวลาของรายการ
ซ่ึงในความเปนจรงิแลวเพียงนกัจดัรายการวทิย ุมีความ
ร ูเบ้ืองตนเกีย่วกบัการสงเสรมิปองกนัสุขภาพจติ รวมท้ัง
การแกไขปญหาเฉพาะหนาในภาวะยากลําบากของ
ผ ูโทรเขามาในรายการก็เปนการชวยสงเสริมปองกัน
พฤตกิรรมเส่ียงตอการฆาตวัตายไดแลว8

องคประกอบท่ีเปนจุดแข็งในโครงการนี ้มี
ท้ังส้ิน 4 ประการ คือ ประการแรก เครือขายนักจัด
รายการวิทยุมีการรวมตัวกันทํางานเขมแข็งอย ูเดิม
ประการท่ีสอง นกัจดัรายการมีความสัมพันธแบบเกือ้กลู
กบัเจาหนาท่ีสาธารณสุข ท้ังสองฝายเคยมีประสบการณ
ทํางานรวมมือกันมากอน ประการท่ีสาม วิทยากรใน
การอบรมความร ูเปนผ ูมีความเช่ียวชาญ มีประสบการณ
ตรงในการเปนท้ังผ ูจดัรายการ ผ ูใหการปรกึษา และผ ูให
การปรึกษาทางโทรศัพท ทําใหการเรียนการสอน
ดําเนนิไปอยางนาสนใจตอบคําถามผ ูเขาอบรมไดตรง
ประเด็น ประการสุดทาย การจัดใหผ ูจัดรายการมี
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ประสบการณเขาเยีย่มชมโรงพยาบาลสวนปรงุ  ไดเห็น
บรรยากาศการบรกิารผ ูปวยในโรงพยาบาลจติเวชท่ีเดมิ
เคยเช่ือวานากลัว ลึกลับนั้น ปจจุบันไดเปล่ียนไป
สามารถปรับเปล่ียนทัศนคติของผ ูจัดรายการวิทยุได
พบเจาหนาท่ีท่ีเกีย่วของกบัการรบัสงตอผ ูปวยทําใหเกดิ
เครือขายทวิภาคี ในการทํางานรวมกันในพ้ืนท่ีตอไป
ผ ูจัดรายการวิทยุไดใหขอเสนอแนะวาในการพัฒนา
โครงการดังกลาว  นักจัดรายการตองการคลังเนื้อหา
ดานสุขภาพจติ ท่ีพรอมใชงานเพ่ือการประชาสัมพันธ
โดยสาระนั้นจําเปนตองไดรับการปรับแตงใหมี
ลักษณะขอมูลดานสุขภาพจติเชิงบวก ไมควรใชคาํศัพท
วชิาการเฉพาะทางมากเกนิไป หรอืกลาวถึงปญหาการ
ฆาตวัตายอยางชัดเจน ซ่ึงทางกรมสุขภาพจติในฐานะ
ผ ูรับผิดชอบงานสงเสริมปองกันระดับประเทศ อาจ
จดัทําเนือ้หาเปนคลังความร ู สําหรบันกัจดัรายการวทิยุ
เตรียมไวเปนเอกสารกระดาษ หรือเอกสารอิเล็ก
ทรอนิกสเพ่ือสงตอใหส่ือมวลชนในภูมิภาคไดใช
ประโยชนในการทํางานผสมผสานความร ูในรายการ
วทิยุ

สรุป
การดําเนินโครงการพัฒนาเครือขายนักจัด

รายการวิทยุเพ่ือปองกันปญหาสุขภาพจิต เปนการ
พัฒนารวมกันกับสํานักงานสาธารณสุขจังหวัด

เชียงราย ม ุงหวังใหเครือขายมีทัศนคติท่ีดีตองาน
สุขภาพจติ  มีทักษะในการส่ือสารกับผ ูฟง สามารถให
การชวยเหลือใหกําลังใจ รวมท้ังสามารถสงตอผ ูฟงท่ี
ตองการบริการของสุขภาพจิต ท้ังนี้ เม่ือเครือขาย
ดังกลาวเขมแข็ง การจัดรายการวิทยุจะเปนไปในทาง
เอ้ือประโยชนตอการปองกันปญหาฆาตัวตายของ
จงัหวดัเชียงรายตอไป
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