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บทคัดย่อ
จิตเภท คือโรคเรื้อรังทางจิตเวชที่มีอัตราการกำเริบสูง ส่งผลกระทบต่อการดำเนินชีวิตประจำวัน ความสามารถด้านการทำงานทำให้มีคุณภาพชีวิตที่ลดลง ปี 2567 โรงพยาบาลกระสังมีอัตราผู้ป่วยจิตเภทกำเริบสูงต้องนอนโรงพยาบาล ร้อยละ 37.43 ปัจจัยที่ทำให้เกิดอัตราอาการกำเริบซ้ำมากที่สุดคือ รับประทานยาไม่ต่อเนื่อง ร้อยละ 52.18 รองลงมาการใช้สารเสพติด ร้อยละ 36.29 และไม่ยอมรับความเจ็บป่วย ร้อยละ 11.53 การติดตามการดูแลรักษาของผู้ป่วยอย่างต่อเนื่องเป็นสิ่งสำคัญ การเยี่ยมบ้านเป็นวิธีการที่ใช้ในการดูแลสุขภาพที่บ้านซึ่งมีรูปแบบและวิธีการที่เหมาะสมในการดูแลผู้ป่วยต่อเนื่อง ดังนั้นผู้วิจัยจึงนำโปรแกรมการเยี่ยมบ้านผู้ป่วยจิตเภทมาใช้ วัตถุประสงค์ เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมการเยี่ยมผู้ป่วยจิตเภทที่บ้านต่อระยะเวลาการอยู่บ้านได้ของผู้ป่วยจิตเภทเจ็บป่วยครั้งแรก วิธีดำเนินการ เป็นวิจัยกึ่งทดลอง แบบสองกลุ่มวัดผลก่อนและหลังการทดลอง สถานที่ดำเนินการบ้านผู้ป่วยจิตเภท ประชากรที่ใช้ในการศึกษา คือ ผู้ป่วยจิตเภทที่ได้รับการรักษาแบบผู้ป่วยใน (F20.0-20.9) คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจง ได้ขนาดกลุ่มตัวอย่างจำนวน 67 ราย แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 35 คน และกลุ่มควบคุม 32 คน ดำเนินการ ระหว่าง 1 มกราคม-30 ตุลาคม พ.ศ.2567เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยคือ 1) แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป และระยะเวลาของการอยู่บ้านเมื่อจำหน่ายออกจากโรงพยาบาล 2 ) โปรแกรมการเยี่ยมผู้ป่วยจิตเภทที่บ้าน 3) แบบประเมินอาการทางจิต 4) แบบสอบถามคุณภาพชีวิตขององค์การอนามัยโลก 5) แบบวัดภาระการดูแลผู้ป่วยจิตเภท การเก็บรวบรวมข้อมูล โดยการสัมภาษณ์ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ค่าเฉลี่ย ร้อยละ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน เปรียบเทียบความแตกต่างของระยะเวลาการอยู่บ้านได้ของผู้ป่วยกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมด้วยสถิติ Independent t-test กำหนดระดับนัยสำคัญทางสถิติที่ 0.05
ผลการศึกษา กลุ่มตัวอย่างจำนวน 67 ราย แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 37 คน และกลุ่มควบคุม 30 คน เพศชายร้อยละ 67.16 อายุระหว่าง 20 - 30 ปี ร้อยละ 58.20 สถานภาพสมรสโสดร้อยละ 46.26 การศึกษาระดับมัธยมศึกษาร้อยละ 41.79 อาชีพเกษตรกรร้อยละ 32.83 ซึ่งผู้ป่วยกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของระยะเวลาการอยู่บ้านเฉลี่ย 185.68 วัน (x̄ = 3.31, SD = 1.33) กลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ยของระยะเวลาการอยู่บ้านเฉลี่ย 91.40 วัน (x̄= 1.20, SD = 0.16) ซึ่งเมื่อเปรียบเทียบทางสถิติแล้วพบว่ากลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของระยะเวลาการอยู่บ้านมากกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสำคัญทาง สถิติที่ระดับ 0.05 (P-value=0.038) ผู้ป่วยกลุ่มทดลองมีอาการทางจิตสงบร้อยละ 70.37 กลุ่มทดลองคุณภาพชีวิตผู้ป่วยจิตเภทอยู่ในระดับปานกลาง (x̄  =2.63, SD=0.72) และผู้ดูแลผู้ป่วยมีความรู้สึกเป็นภาระในการดูแลผู้ป่วยอยู่ในระดับปานกลาง (x̄ = 2.21, SD= 0.78)  
ข้อเสนอแนะ นำผลการศึกษามากำหนดแนวทางในการสร้างมาตรฐานการพยาบาล และใช้ในการศึกษาค้นคว้าสำหรับบุคลากรทางการพยาบาลอื่นๆที่สนใจการเยี่ยมผู้ป่วยจิตเภทที่บ้านต่อระยะเวลาการอยู่บ้านได้ของผู้ป่วยจิตเภทเจ็บป่วยครั้งแรก และควรมีการพัฒนาการเยี่ยมบ้านในกลุ่มจิตเภทที่ใช้สารเสพติดและก่อความรุนแรง SMIV ในงานวิจัยครั้งต่อไป
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