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บทที่ 3 
 

นักสังคมสงเคราะหทางการแพทยกบัการชวยเหลือผูติดยาบา 
 
ในทางการแพทยนั้นถือวาผูติดยาและสารเสพติด ไมวาจะเปนเฮโรอีน กัญชา สารระเหย ยาบา  

วาเปนบุคคลที่มีปญหาทางสุขภาพจิต บกพรองทางอารมณ บุคลิกภาพ และการปฏิบัติหนาที่ทางสังคม  
จนเปนเหตุใหไมสามารถปรับตัวและดํารงชีวิตอยูในสังคมไดอยางปกติสุข การบําบัดรักษาผูติดยาและสาร
เสพติดจึงตองแกไขปญหาทุกดานของผูปวย ทั้งดานรางกาย จิตใจ อารมณ พฤติกรรม เศรษฐกิจ และสังคม
ส่ิงแวดลอมของผูปวย ตลอดจนการสงเสริมพัฒนาใหผูปวยสามารถปรับตัวอยูในสังคม ชุมชน ไดอยางปกติ
สุข ทําใหในการปฏิบัติการบําบัดรักษานั้นจําเปนตองดําเนินการเปนทีมสหวิชาชีพ ซึ่งประกอบดวยแพทย 
พยาบาล นักจิตวิทยา นักสังคมสงเคราะห และนักวิชาการสาขาอื่นๆ จึงจะสามารถดําเนินการบําบัดรักษา
ผูติดยาและสารเสพติดไดอยางมีประสิทธิภาพ ดังนั้น นักสังคมสงเคราะหซึ่งเปนหนึ่งในวิชาชีพที่สําคัญ 
และจําเปนในการบําบัดรักษาผูติดยาและสารเสพติด จึงมีบทบาทสําคัญในการปองกัน แกไขปญหา 
ตลอดจนฟนฟูสมรรถภาพ และพัฒนา เพื่อใหผูปวยเปนคนมีคุณภาพชีวิตที่ดี อันนําไปสูการพัฒนาสังคม
และชุมชนมีความเปนอยูที่ดีทั่วกัน 
 
คุณสมบัติของนักสังคมสงเคราะหที่ปฏิบัติงานในการชวยเหลือผูติดยาบา 
 

เนื่องจากผูติดยาและสารเสพติด โดยเฉพาะยาบานั้น ถือวาเปนผูที่มีปญหายุงยากซับซอนทั้งดาน
รางกาย จิตใจ สังคมเศรษฐกิจ  และสิ่งแวดลอมอยูในตัวของผูปวยเอง  นักสังคมสงเคราะหที่จะปฏิบัติงาน
ในการชวยเหลือกลุมผูติดยานี้จึงจําเปนจะตองมีคุณสมบัติที่แตกตางไปจากนักสังคมสงเคราะหโดยทั่วๆไป 
คือ 

 

1. นักสังคมสงเคราะหจะตองเปนผูมีความรูและทฤษฎีในการปฏิบัติงานในดานตางๆ ไดแก  
  1.1. ความรูเกี่ยวกับการสังคมสงเคราะห โดยเฉพาะการสังคมสงเคราะหทางการแพทย   
   - หลักการปฏิบัติงานสังคมสงเคราะหทางการแพทย 
   - วิธีการปฏิบัติงานสังคมสงเคราะหการแพทย 
   - กระบวนการปฏิบัติงานสังคมสงเคราะหการแพทย 
  1.2. ความรูเกี่ยวกับทฤษฎีในการปฏิบัติงานสังคมสงเคราะห ทั้งทฤษฎีสังคมสงเคราะห 
         เฉพาะราย และทฤษฎีสังคมสงเคราะหกลุมชน 
   1.2.1. ทฤษฎีสังคมสงเคราะหเฉพาะราย เชน 
    - ทฤษฎีระบบ (System Theory) 
    - ทฤษฎีจิตสังคม (Psychosoxial Theory) 
    - ทฤษฎีการหนาที่ (Function Theory) 
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    - ทฤษฎีการแกไขปญหา (Problem Solving Theory) 
    - ทฤษฎีการเปล่ียนแปลงอยางมีแบบแผน (Planned Change Theory) 
    - ทฤษฎีการปรับพฤติกรรม (Behavior Modification Theory) 
    - ทฤษฎีเครือขายทางสังคมและการสนับสนุนทางสังคม  
      (Social Network Theory and Social Support Theory) 
    - ทฤษฎีการแทรกแซงในภาวะวิกฤติ (Crisis Intervention Theory)  
   1.2.2. ทฤษฎีสังคมสงเคราะหกลุมชน 
    - ทฤษฎีพัฒนาการ (The Development Approach) 
    - ทฤษฎีการปะทะสังสรรค (Interaction Approach) 
    - ทฤษฎีการปองกันและฟนฟูสภาพ (Preventive and Rehabilitation  
      Approach) 
  1.3. ความรูเกี่ยวกับยาและสารเสพติด เชน 
   - ความรูเกี่ยวกับประเภทของยาเสพติด โดยเฉพาะความรูเกี่ยวกับยาบา 
   - โรคสมองติดยา 
   - ฤทธิ์ของยาเสพติด โดยเฉพาะฤทธิ์ของยาบา 
   - สาเหตุของการติดยาเสพติด 
   - เปาหมายในการบําบัดรักษาผูติดยา 
   - วิธีวินิจฉัยการติดยาและสารเสพติf 
   - ธรรมชาติและพื้นฐานอุปนิสัย อารมณ ความประพฤติ และพฤติกรรม 
      ที่เบี่ยงเบนของผูปวยติดยาและสารเสพติด 
   - ขั้นตอนและวิธีการบําบัดรักษาผูปวยติดยาบา 
   - เสนทางสูการติดยาบา 
   - เสนทางการเลิกยาบา 
   - ปจจัยที่สงผลใหกลับไปเสพซ้ํา 
   - เครือขายการใหบริการทางสังคมของผูติดยาเสพติด 
  1.4. ความรูทางดานวิชาการอื่นๆที่เกี่ยวของ เชน 
   - เทคนิคการหยุดความคิด (Thought Stopping) 
   - กระบวนการปรับเปล่ียนพฤติกรรมตนเอง (Process of Change) 
   - การใหการปรึกษา (Counseling) 
     ฯลฯ 
 

2. นักสังคมสงเคราะหจะตองมีทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพ เพราะการมีทัศนคติที่ดีจะทําใหนักสังคม-
สงเคราะหมีความพรอม มีความตั้งใจ และมีความเต็มใจที่จะปฏิบัติหนาที่ใหกับผูปวยไดอยางดีที่สุด 
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นอกจากนี้นักสังคมสงเคราะหจะตองมีทัศนคติที่ดีตอเพื่อนรวมงาน และผูปวย ในที่นี้หมายถึงผูติด
ยาเสพติด นั่นคือ ยอมรับความไมปกติของผูปวยยาเสพติด 

 

3. นักสังคมสงเคราะหจําเปนตองมีทักษะและความชํานาญในการปฏิบัติงาน เชน  
  - มีความสามารถและชํานาญในการคนควาหาขอมูลทางสังคมของผูปวย วินิจฉัยปญหา

ของผูปวยไดอยางเปนระบบ 
  - มีความสามารถและชํานาญในการวางแผนการบําบัดรักษาทางสังคมใหกับผูปวยทั้งใน

ระยะสั้นและระยะยาว 
  - มีความสามารถและชํานาญในการติดตามประเมินผลผูปวย 
  - มีความสามารถและชํานาญในการนําวิธีการทางสังคมสงเคราะหและองคความรูอื่นๆที่

จําเปนและเกี่ยวของมาผสมผสานใหความชวยเหลือผูปวยไดเปนอยางดี  
  - มีความสามารถในการที่จะปฏิบัติงานไดเมื่อเกิดภาวการณวิกฤตหรือฉุกเฉินและ

ปฏิบัติงานทางสังคมไดทั้งเชิงรับและเชิงรุก 
  - มีความสามารถในการชักจูง กระตุน โนมนาว ใหผูเสพติดยาเสพติดเห็นประโยชนและ

ความจําเปนที่ตองเขารับการบําบัดรักษาเมื่อติดยาเสพติด 
  - มีในการปรับปรุงงานดานสังคมสงเคราะหใหสอดคลองกับนโยบายของการบําบัดรักษา

ยาผูติดยาและสารเสพติดของสถานพยาบาล 
  - มีความสามารถในการสรางเทคโนโลยีที่เหมาะสมในการใหบริการ สวัสดิการ แกผูปวย

ติดยาและสารเสพติดทั้งในองคกร สังคม และชุมชน 
 

4. นักสังคมสงเคราะหตองมีความสามารถในการปฏิบัติงานรวมกับวิชาชีพอื่น เนื่องจากการ
ชวยเหลือผูติดยาเสพติดนั้นจําเปนตองปฎิบัติงานเปนทีมสหวิชาชีพ นักสังคมสงเคราะหจึงตองมี
ความสามารถและมีมนุษยสัมพันธในการทํางานเปนทีมกับแพทย พยาบาล และนักวิชาการสาขาวิชาอื่นๆ
ได รวมทั้งสามารถทําใหวิชาชีพอื่นๆยอมรับ เขาใจ และใหความรวมมือกับนักสังคมสงเคราะห ซึ่งจะทําให
การปฏิบัติงานของนักสังคมสงเคราะหรวดเร็วและมีความคลองตัวยิ่งขึ้น 

 

5. คุณสมบัติอื่นๆ เชน 
  - ตองเปนผูที่มีวิสัยทัศนที่กวางไกล 
  - ตองเปนผูใฝหาความรูวิชาการใหมๆมาเพื่อการบําบัดรักษาทางดานสังคมใหกับผูปวย

ติดยาและสารเสพติดอยูเสมอ 
  - ไวตอการเปลี่ยนแปลงทางสังคม วัฒนธรรม ประเพณี   
     ฯลฯ 
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ลักษณะงานของนักสังคมสงเคราะหในการชวยเหลือผูติดยาบา 
 

ลักษณะงานที่นักสังคมสงเคราะหในสถานบําบัดรักษาผูติดยาและสารเสพติดตองปฏิบัติในการ
ชวยเหลือผูติดยาบาแบงไดเปน 4 ลักษณะคือ 

1. การบําบัดและฟนฟูสมรรถภาพทางสังคม 
2. การบริการชุมชน 
3. การจัดทรัพยากรทางสังคม 
4. การวิจัยและพัฒนา 
 

1. การบําบัดและฟนฟูสมรรถภาพทางสังคม 
 

นักสังคมสงเคราะหมีหนาที่คนหาปญหาทางสังคม จิตใจ ที่เปนสาเหตุของการติดยาเสพติด รวมทั้ง
มีหนาที่ใหการบําบัด แกไขปญหาทางสังคม จิตใจ และฟนฟูสมรรถภาพทางสังคม ตลอดจนใหความ
ชวยเหลือผูปวยและครอบครัว โดยมีกิจกรรม ดังนี้ 

 

 1.1. การวินิจฉัยทางสังคม (Social Assessment and Diagnosis) 
 

 ขั้นตอนการปฏิบัติงานการวินิจฉัยทางสังคม คือ 
   

 1. การเตรียมผูปวยและครอบครัว โดยการใชเทคนิคการสรางสัมพันธภาพ การอธิบายขั้นตอนการ
รักษาเพื่อความเขาใจ ทําความเขาใจกับความคาดหวังของผูปวยและครอบครัวในการรักษา 

2. การรวบรวมขอมูลของผูปวยและครอบครัว โดยวิธีการสังเกต สอบถาม สัมภาษณในทาง
วิชาชีพ เยี่ยมบานและสถานที่เกี่ยวของ รวมทั้งการศึกษาจากเอกสารที่เกี่ยวของ เชน แฟมประวัติ ระเบียน
ผูปวย นอกจากนี้ยังมีการสอบถามและประสานกับหนวยงานที่เกี่ยวของ 

3. การศึกษาประเมินและวิเคราะหปญหาทางสังคม ดําเนินการวิเคราะหปญหาทางสังคมที่เปน
สาเหตุและปจจัยของการติดยาและสารเสพติด เปรียบเทียบจัดลําดับความสําคัญและความสัมพันธ ความ
รุนแรงของปญหาตามลักษณะการดําเนินของโรคหรือการติดยาและสารเสพติด ตลอดจนโรคแทรกซอน 

4. การวินิจฉัยปญหา สรุปปญหาทางสังคมที่เปนสาเหตุสําคัญของการติดยาและสารเสพติด
พรอมทั้งลงรหัส แบบบัญชีปญหาทางสังคม 

5. การกําหนดแนวทางการบําบัดทางสังคม 
 

 1.2. การบําบัดทางสังคม (Social Treatment) 
 

การบําบัดทางสังคมเปนการปรับเปล่ียนแนวพฤติกรรมที่ไมถูกตองและเบี่ยงเบนใหกลับคืนสูสภาพ
ปกติ พัฒนาศักยภาพของผูปวยและครอบครัว ใหความชวยเหลือทางสังคม คือ จัดหาทรัพยากรทางสังคม 
(Social Resources) ที่เหมาะสมกับสภาพปญหาและความตองการของผูปวยและครอบครัว ตลอดจนการ
ใหความชวยเหลือดานสวัสดิการตางๆ เชน คารักษาพยาบาล คาพาหนะ ที่พัก เครื่องอุปโภคบริโภค และ
อื่นๆ เพื่อชวยใหบริการดานบําบัดรักษา การสงเสริม ปองกัน และฟนฟูสมรรถภาพทางการแพทยและสังคม 
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การศึกษา อาชีพ ใหบรรลุเปาหมาย เพื่อใหผูปวยสามารถแกไขปญหา ชวยเหลือตนเองใหอยูในครอบครัว
และสังคมไดอยางปกติสุข โดยวิธี 
 

  การใหคําปรึกษารายบุคคล (Individual Counseling) เปนการบําบัดและแกไขปญหา
ทางสังคมจิตใจ เปนรายบุคคล เพื่อใหผูปวยสามารถแกไขปญหาและปรับตัวในสังคมได โดยอาศัยเทคนิค
ของงานสังคมสงเคราะหเฉพาะราย (Social Case Work) 

 

  การใหคําปรึกษาแบบกลุม (Group counseling) เปนการใชวิธีการทางสังคมสงเคราะห
กลุมชน (Social Group Work) ในการแกไขปญหาทางสังคม พฤติกรรม อารมณ จิตใจของผูปวย ให
สามารถอยูในสังคมไดอยางเหมาะสม  

 

 ขั้นตอนการปฏิบัติงานใหคําปรึกษาแบบกลุม 
 

 1. การเตรียมการคัดเลือกผูปวยที่จะเขากลุมแตละประเภทใหเหมาะสม พรอมทั้งเตรียม 
อุปกรณ สถานที่ และบรรยากาศที่สะดวกสบายและเปนสัดสวน ไมมีส่ิงรบกวน 

 2. อธิบายวัตถุประสงคและกติกาของกลุมใหผูปวย (สมาชิกกลุม) ไดเขาใจ 
 3. สรางสัมพันธภาพกับผูปวย (สมาชิก) ทุกคนในกลุม 
 4. กระตุนใหผูปวย (สมาชิก) ในกลุมไดพูดระบายความรูสึกและแลกเปลี่ยนแนวคิดและ

ปญหาของกันและกัน 
 5. กระตุนใหกลุมเกิดความคิดและอภิปรายปญหาและแนวทางแกไขปญหา 
 6. ชวยเสริมสรางกําลังใจ การแกไขปญหา และปรับตัว 
 7. ชวยในการควบคุมกลุมใหไปสูทิศทางที่ถูกตอง 
 8. ประเมิน วิเคราะห และติดตามการดําเนินงานของกลุม บันทึกรายงานพฤติกรรม ความ

คิดเห็น ตลอดจนปญหา ขอขัดแยงของกลุม โดยการใชแบบสอบถาม เพื่อนํามาปรับปรุงแกไขการ
ดําเนินการของกลุมใหเปนไปตามหลักการที่ถูกตองเหมาะสมยิ่งขึ้น 

 

  กลุมครอบครัว เปนการใหการบําบัดและแกไขปญหาทางสังคม จิตใจแกผูปวยและ
ครอบครัว  โดยแบงเปน 2 ประเภท 

  - การใหคําปรึกษาแกครอบครัวเปนรายครอบครัว (Family Counseling) เปนการบําบัด
ปญหาทางดานสัมพันธภาพและพฤติกรรมที่ขัดแยงระหวางบุคคลในครอบครัวและผูปวย โดยใชเทคนิค
ทางสังคมสงเคราะหเฉพาะรายและสังคมสงเคราะหกลุมชน เพื่อใหเกิดการปรับเปลี่ยนแนวคิด ทัศนคติ 
และพฤติกรรม ใหเขาหากันดวยดี เขาใจกัน ลดความทุกข ความตึงเครียดของบุคคลในครอบครัว 

 

  - กลุมใหคําปรึกษาครอบครัว (Family Group Counseling) เปนกลุมใหคําปรึกษาแก
ครอบครัวที่มีปญหาคลายคลึงกันหรือเหมือนกัน เชน ครอบครัวที่มีบุคคลในครอบครัวติดยาและสารเสพติด
เหมือนกัน หรือครอบครัวที่มีบุคคลติดเชื้อเอดสเหมือนกัน ครอบครัวยอมมีความทุกข ความกลัว 
ความเครียดไมตางกัน นักสังคมสงเคราะหจึงตองใชหลักการบําบัดสงเคราะหอยางถูกตองตามหลักวิชาชีพ 
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เพื่อใหแตละครอบครัวไดแลกเปลี่ยนขอคิดเห็น ความรูสึกเขาใจ เห็นอกเห็นใจกัน สรางกําลังใจใหแกกัน 
เพื่อใหเกิดความสุขสงบในแตละครอบครัว 

 

 ขั้นตอนการปฏิบัติงานใหคําปรึกษาแกครอบครัว 
 

 1. การเตรียมการโดยวิเคราะหปญหาของผูปวย และทําการคัดเลือกครอบครัวที่มีปญหา
คลายคลึงกัน หรือเหมือนกัน หรือแยกประเภทครอบครัวที่มีปญหาแตกตางกัน เปนตน 

 2. เตรียมอุปกรณ สถานที่ บรรยากาศ เพื่อสรางความอบอุน และเปนกันเองใหมากที่สุด 
 3. ศึกษาประวัติความเปนมาจากการรายงาน พรอมท้ังศึกษาพิจารณาพฤติกรรมทั้งของ

ผูปวยและครอบครัว เพื่อความรูความเขาใจพื้นฐานปญหาของครอบครัวในการดําเนินการกลุมให
คําปรึกษา ครอบครัวไดอยางเหมาะสมตอไป 

 4. อธิบายวัตถุประสงคและกติกาของการทํากลุมครอบครัว เพื่อใหเกิดความเขาใจตอกัน  
พรอมทั้งสรางสัมพันธภาพ กระตุนใหเกิดการแลกเปลี่ยนปญหา และชวยกันหาแนวทางแกไขปญหานั้นๆ
รวมกัน เสริมสรางกําลังใจในการแกไขปญหาและปรับตัวเขาหากัน 

 5. การประเมินและวิเคราะห โดยพิจารณาจากการดําเนินกลุมจากรายงานจากพฤติกรรม 
ของผูปวยในกลุม โดยใชแบบประเมินผล เพื่อหาแนวทางที่เหมาะสมมาดําเนินการปรับปรุงในครั้งตอไป 
 

1.3. การฟนฟูสมรรถภาพทางสังคม (Social Rehabilitation) 
 

การฟนฟูสมรรถภาพทางสังคมเปนการใหบริการแกผูปวยที่มีความพิการทั้งทางรางกายและจิตใจ 
ใหสามารถปรับตัวและกลับคืนสูสังคมได 
 

การฟนฟูสมรรถภาพทางสังคมมีกิจกรรมดังตอไปน้ี 
 

1. พัฒนาทักษะทางสังคมแกผูปวย 
2. สงเสริมและจัดหาอาชีพให หลังการบําบัดรักษา 
3. สงเสริมใหครอบครัวยอมรับผูปวยและรวมกันแกไขปญหา รวมทั้งปองกันไมใหเกิดปญหาซ้ําซอน

หรือติดยาซ้ําอีก 
4. ใหความชวยเหลือทางสังคม 
 

 วิธีการฟนฟูสมรรถภาพทางสังคม 
 

1. การฟนฟูสมรรถภาพทางสังคมรายบุคคล 
2. กลุมฟนฟูสมรรถภาพทางสังคม 

 

ขั้นตอนการปฏิบัติงานการฟนฟูสมรรถภาพทางสังคม 
 

 1. การเตรียมการโดยการศึกษาปญหา ขอบกพรอง พฤติกรรมที่เบี่ยงเบน ตลอดจนทักษะความรู
ความสามารถของผูปวย เพื่อทราบสมรรถภาพของผูปวยกอนการฟนฟู และนักสังคมสงเคราะหสามารถ
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เตรียมการที่จะฟนฟูสมรรถภาพทางสังคมไดอยางเหมาะสมถูกตอง พรอมทั้งจัดหาทรัพยากรทางสังคม 
มาเปนเครื่องมือในการฟนฟูสมรรถภาพของผูปวย 

2. การสรางสัมพันธภาพที่ดี เลือกดําเนินกิจกรรมที่เหมาะสมแกผูปวยแตละราย ใหกําลังใจ
กระตุน โนมนาว ใหผูปวยไดใชศักยภาพที่มีอยูในตัวเองใหมากที่สุด 

3. การวิเคราะหและประเมินผลทางสังคมดวยการสังเกตการพัฒนาเปลี่ยนแปลงสมรรถภาพทาง
สังคมของผูปวย พรอมทั้งวางแผนรวมกับผูปวยในการดําเนินการในครั้งตอไป 
 

 2. การบริการชุมชน (Community Service) 
 

วิบูลย กล่ินสุคนธ (2541: 62-64) ไดกลาวถึงการบริการชุมชน (Community Service) ไวดังนี้  
 

การบริการชุมชน (Community Service) เปนการศึกษาสํารวจขอมูล ประสานและจัดระบบการ
ดําเนินงานกับผูนําและองคกรในชุมชนทั้งภาครัฐและเอกชน วางแผนการดําเนินงาน กําหนดมาตรการ 
รูปแบบ วิธีการ แนวทางการใหบริการ เพื่อสงเสริมสุขภาพ อนามัย ปองกันปญหาทางสังคมที่มีผลกระทบ
ตอสุขภาพ อนามัย รวมท้ังการเตรียมชุมชน เพื่อสรางเครือขายทางสังคมในการใหบริการแกประชาชนทั้ง
ภาวะปกติและภาวะฉุกเฉิน 
 

วัตถุประสงคของการบริการชุมชน คือ 
 

 1. เพื่อสงเสริมสุขภาพ อนามัยของชุมชน 
 2. เพื่อเปนการปองกันปญหาทางสังคมที่มีผลตอสุขภาพอนามัยของชุมชน และปญหาการติดยา

และสารเสพติดในชุมชน 
 3. เพื่อแกไขปญหาทางสังคมที่มีผลตอสุขภาพอนามัยของชุมชน และปญหาการแพรระบาดของ

การติดยาและสารเสพติดในชุมชน 
 4. เพื่อชวยใหประชาชนในชุมชนสามารถดูแลสุขภาพของตนเอง โดยการสรางเครือขายทางสังคม 

(Social Net Work) 
 

กิจกรรมการบริการชุมชน คือ 
 

 1. เปนการเผยแพรความรูเร่ืองสุขภาพอนามัยแกชุมชนในรูปแบบตางๆ เชน การบรรยายใหความรู
แกประชาชนในชุมชนยาเสพติด การเลี้ยงลูกไมใหติดยาเสพติด การจัดนิทรรศการ เผยแพรเอกสาร และ
ส่ือสารตาง ๆ 

 2. จัดการอบรม ประชุม สัมมนา โครงการสุขภาพอนามัยชุมชนตางๆ โดยเฉพาะการปองกันการ
แพรระบาดของปญหาการติดยาและสารเสพติด 

 3. ใหความรูเร่ืองสุขภาพแกกลุมเปาหมายในชุมชน เชน ประชาชนทั่วไป ครู-อาจารย นักเรียน 
นักศึกษา พระสงฆ ผูสูงอายุ ผูใชแรงงาน องคกรทั้งภาครัฐและเอกชน โดยการอบรม สัมมนา บรรยาย 
อภิปรายแสดงความคิดเห็น ฯลฯ 
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 4. เฝาระวังการเกิดปญหาทางสังคมที่มีผลตอสุขภาพอนามัยในชุมชนโดยการศึกษาอุบัติการณ 
(Incidence) ความชุก (Prevalence) ของปญหาสุขภาพอนามัย และปญหาการติดยาและสารเสพติดใน
สังคม 

 5. ใหการปรึกษาปญหาสุขภาพอนามัย ปญหาความเดือดรอนทางดานจิตใจ ปญหาการติดยาและ
สารเสพติด ทั้งของผูปวยเองและบุคคลในครอบครัว ทางโทรศัพท จดหมาย เปนตน 

 6. ใหการดูแลผูปวยในชุมชน (Home Health Care) โดยใชกระบวนการสังคมสงเคราะหชุมชน 
เพื่อสนับสนุนใหเครือขายทางสังคมยอมรับผูปวยใหสามารถดํารงชีวิตอยูในชุมชนไดอยางเหมาะสม และ
ปองกันการเจ็บปวยซ้ํา หรือการตองหันกลับไปเสพติดซ้ําอีก เปนตน โดยมีวิธีการ คือ 

 - การเยี่ยมบาน 
 - ใหการปรึกษาปญหาแกครอบครัวและตัวผูปวยเอง 
 - ใหความรูแกผูปวยและชุมชน 
 - ประสานทรัพยากรในชุมชน 
 - ติดตามผลการบําบัดรักษาและการสงเคราะหชวยเหลือทางสังคม 

 7. ใหบริการทางดานสุขภาพอนามัยแกชุมชน เชน โรงเรียน สถาบันการศึกษา โรงงาน สถาน-
สงเคราะห สถานบําบัดพิเศษผูตองขังยาเสพติด วัด ฯลฯ เปนตน 

 8. ใหบริการสุขภาพอนามัยในชุมชนในภาวะวิกฤติ เชน การรวมออกหนวยแพทยเคลื่อนที่ เพื่อ
ปฏิบัติการชวยเหลือดานการแพทยและสาธารณสุขแกประชาชนผูประสบภัยตางๆในชุมชน เปนตน 

 

ขั้นตอนการปฏิบัติงานบริการชุมชน 
 

 1. การเตรียมการสํารวจขอมูลชุมชน ศึกษาสภาพปญหาทางชุมชน เชน ปญหาการแพรระบาดของ
โรค หรือปญหาการแพรระบาดของยาและสารเสพติด และการศึกษาความจําเปนจากเอกสารที่เกี่ยวของ 
โดยแบบสอบถาม แบบสัมภาษณ และจากการสังเกต เปนตน 

 2. กําหนดกลุมเปาหมาย คือ การนําผลการสํารวจขอมูลมาวิเคราะหและกําหนดกลุมเปาหมาย
ตามลําดับความสําคัญ ความเรงดวนของปญหา และตามนโยบายของหนวยงาน 

 3. การกําหนดวัตถุประสงค วิธีการ กลุมเปาหมาย สถานที่ ระยะเวลา งบประมาณ การประเมินผล
ที่คาดวาจะไดรับ 

 4. ประสานทรัพยากรในชุมชน (เชน การติดตอองคกรตางๆในชุมชน ผูนําชุมชน) ประชุม สัมมนา 
อบรม บรรยาย ใหกับผูนํากลุมชุมชนหรือกลุมเปาหมาย พรอมทั้งการใหการปรึกษา ใหบริการตามวิธีการ
สังคมสงเคราะห สงตอในกรณีที่จําเปนเพื่อความเหมาะสม 

 5. การประเมินและติดตามการใหบริการชุมชน โดยการสอบถาม สัมภาษณ ประชุม สังเกตการณ 
ความเปลี่ยนแปลงของชุมชนจากสถิติ การรายงาน หรือขอมูลจากเอกสารสิ่งพิมพ 
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3. การจัดทรัพยากรทางสังคม (Social Resources Management) 
 

เปนการจัดหาทรัพยากรทางสังคมเพื่อใหการชวยเหลือตามความเหมาะสมกับสภาพของปญหา
และความตองการของผูปวย ครอบครัว และชุมชน 

 

วัตถุประสงคการจัดทรัพยากรทางสังคม 
 

 1. เพื่อเปนการสรางเครือขายการปฏิบัติงานสังคมสงเคราะหทางการแพทยทั้งภาครัฐและเอกชน 
 2. เพื่อจัดหาทรัพยากรทางสังคมในการตอบสนองความตองการตามสภาพปญหาของผูปวย

ครอบครัว และชุมชน 
 3. เพื่อสนับสนุนใหผูปวยไดรับการรักษาชวยเหลืออยางตอเนื่อง 

 

กิจกรรมดําเนินการจัดหาทรัพยากรทางสังคม คือ 
 

 1. การประสานงานทั้งภาครัฐและเอกชน เพื่อการจัดหา 
 - อุปกรณทางการแพทยที่จําเปน 
 - การจัดหางานและหนวยงานที่เหมาะสมตามศักยภาพและทักษะของผูปวย 
 - จัดหาที่พักอาศัยทั้งถาวรและชั่วคราวสําหรับผูปวยบางรายที่ถูกทองทิ้ง และไรญาติ 
    ขาดที่พึ่ง  
 - จัดหาคาใชจายเพื่อการครองชีพชั่วคราว เชน ทุนประกอบอาชีพ คาอุปโภค บริโภค 
   ที่จําเปน  คาพาหนะกลับภูมิลําเนา ฯลฯ 

 2. เปนสื่อกลางติดตอประสานสัมพันธระหวางผูปวยและครอบครัว เพื่อแสวงหาความรวมมือใน
การใหการสงเคราะหชวยเหลือผูปวย อันเปนการลดภาระของโรงพยาบาล 

 3. จัดและสนับสนุนการจัดตั้งทรัพยากรทางสังคมในการดําเนินงานสังคมสงเคราะหทางการแพทย 
หรือสังคมสงเคราะหกับผูปวยติดยาและสารเสพติด เพื่อใหผูปวย ครอบครัว สามารถดํารงชีวิตอยูในสังคม
ไดอยางเหมาะสม เชน การรวมเปนกรรมการมูลนิธิ กรรมการตางๆของชุมชน หรือกรรมการในโครงการบัตร
ประกันสุขภาพ เพื่อเปนการสนับสนุนใหประชาชนมีหลักประกันที่จะไดรับบริการทางสุขภาพอนามัยอยาง
ทั่วถึงและมีประสิทธิภาพ 

 

4. การวิจัยและพัฒนา (Research Development) 
 

เปนการศึกษา วิเคราะห วิจัย แสวงหาความรูใหมๆ เพื่อพัฒนาเทคโนโลยีทางสังคมสงเคราะห 
ทางการแพทย และสังคมสงเคราะหกับผูปวยติดยาและสารเสพติด ตลอดจนการถายทอดและเผยแพร
ความรูทางวิชาการ 
 

วัตถุประสงคของการดําเนินการวิจัยและพัฒนา 
 

 1. เพื่อศึกษาคนควา ผลิต คิดคน วิเคราะห วิจัย และพัฒนาเทคโนโลยี เพื่อพัฒนาประสิทธิภาพ
ของการใหบริการและปฏิบัติงานสังคมสงเคราะหทางการแพทย 
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 2. เพื่อถายทอดความรู ทักษะ และประสบการณในการพัฒนาสมรรถภาพของผูปฏิบัติงานใหมี
ประสิทธิผล ประสิทธิภาพดียิ่งขึ้น 

 3. เพื่อกําหนดเปนนโยบายและการวางแผนใหการบริการ รวมทั้งการปฏิบัติงานสังคมสงเคราะห
ทางการแพทย 
 

กิจกรรมการวิจัยและพัฒนา 
 

 1. การทําวิจัย เพื่อผลิตเนื้อหาทางวิชาการ 
 2. ผลิตและพัฒนาเทคโนโลยีทางสังคม  เชน  คูมือหรือเกณฑการวินิจฉัยทางสังคม คูมือ Home 

Health Care แบบฟอรมตางๆ การจัดระบบขอมูลและสถิติสังคมสงเคราะหทางการแพทย ฯลฯ 
 3. จัดทําหลักสูตรสังคมสงเคราะหทางการแพทย 
 4. จัดหรือรวมประชุมสัมมนาทางวิชาการ 
 5. สอน นิเทศ เปนที่ปรึกษาทางวิชาการและการสังคมสงเคราะหทางการแพทย 
 6. รวบรวมและเผยแพรขอมูลขาวสารทางดานสังคมสงเคราะหทางการแพทย 

 

กระบวนการวิจัยมี 5 ขั้นตอน คือ 
 

 1. การจัดทําโครงการ ประกอบดวยการทบทวนวรรณกรรม การจัดทําโครงการวิจัย และขออนุมัติ
โครงการ 

 2. การสรางเครื่องมือ แบบสอบถาม ทดสอบ และปรับปรุงแกไข 
 3. การเก็บรวบรวมขอมูล ตรงกับขอมูลภาคสนามและอื่น ๆ 
 4. วิเคราะหขอมูล 
 5. การเขียนรายงาน การเผยแพรผลงาน ขยายผลงาน และนําผลที่ไดจากการวิจัยมาปรับปรุงการ

ดําเนินงานใหมีประสิทธิภาพ 
 

กระบวนการผลิตเนื้อหาทางวิชาการ มี 5 ขั้นตอน คือ 
 

1. การเตรียมการ คือ การศึกษา สํารวจความตองการ ความจําเปน ศึกษาผลงานเอกสารสิ่งพิมพที่
เกี่ยวของ 

2. รวบรวมเรียบเรียงเนื้อหาทางวิชาการที่ตองการ จัดทํายกรางตนฉบับ พิจารณาความสมบูรณ 
ถูกตองของเนื้อหาทางวิชาการ 

3. ตรวจสอบและพิจารณาตนฉบับ ศึกษารวบรวมเนื้อหาเพิ่มเติม เรียบเรียงยกรางตนฉบับใหม 
4. จัดพิมพฉบับสมบูรณ ดําเนินการจัดพิมพ 
5. ขยายผลการดําเนินงาน คือ การเผยแพรแกบุคคล รวมทั้งหนวยงานที่เกี่ยวของ 

 

กระบวนการจัดทําหลักสูตรการฝกอบรมทางดานวิชาการ มี 3 ขั้นตอน คือ 
 

1. การเตรียมการ ประกอบดวยการศึกษาปญหาความตองการ โดยเฉพาะหลักสูตรอบรมผูที่จะ
ปฏิบัติงานกับผูติดยาและสารเสพติด จําเปนตองจัดเนื้อหาใหผูเขารับการอบรมไดความรูทั้งดานยาเสพติด 
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ปญหาของผูเสพติด ทั้งดานรางกาย จิตใจ สังคม ขั้นตอนการรักษา ฯลฯ จัดทีมงานในสาขาวิชาการตางๆ 
ประชุมปรึกษา กําหนดกลุมเปาหมาย วิเคราะหกลุมเปาหมาย กําหนดวัตถุประสงคหลัก เพื่อใหผูเขารับการ
อบรมไดนําวิชาการตางๆไปใชประโยชนในการบําบัดรักษาผูปวยไดอยางมีประสิทธิภาพ 

 2. การดําเนินการ ประกอบดวยการกําหนดหัวขอวิชาการที่จะจัดการฝกอบรม วัตถุประสงคเชิง
พฤติกรรม เนื้อหาวิชาการ ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ วิธีสอน อุปกรณ รยะเวลา จัดทําแผนการสอนและ
ฝกอบรม โดยเฉพาะการอบรมดานทักษะของผูที่จะนําความรูทางวิชาการไปปฏิบัติงานกับผูปวยติดยาและ
สารเสพติด นอกจากเนื้อหาวิชาการแลว จําเปนตองมีการศึกษาดูงาน ฝกภาคปฏิบัติ เพื่อใหเห็นของจริง 
ความเปนจริงของขั้นตอนการบําบัดรักษา เพราะผูปวยติดยาและสารเสพติดนั้นตางกับผูปวยโรคทั่วไป 

 3. การประเมินผล โดยการจัดทําแบบสอบถาม มีการประชุมหารือคณะทํางาน ประเมินผลจาก
แบบสอบถาม การสังเกต สรุปรายงานผลการดําเนินงาน นํามาปรับปรุงแกไข ในการดําเนินการในครั้ง
ตอไป 
 

 กระบวนการจัดประชุม สัมมนา ฝกอบรม มี 3 ขั้นตอน คือ 
 

 1. การเตรียมการจัดทําโครงการ คือ การกําหนดวัตถุประสงค กลุมเปาหมาย วิธีการ หลักสูตร 
ระยะเวลา สถานที่ งบประมาณ ขออนุมัติโครงการ ประสานงานติดตอวิทยากร ผูเขารวมประชุมสัมมนา 
จัดเตรียมเอกสารสิ่งพิมพ วัสดุอุปกรณ โสตทัศนูปกรณ และสถานที่เหมาะสม 

 2. การดําเนินงาน ดําเนินการตามหลักสูตรที่ไดกําหนดไว 
 3. การประเมินผล โดยการประชุมคณะทํางาน คณะกรรมการทางวิชาการ การจัดทําแบบสอบถาม 

เพื่อการประเมินผล การสังเกต สรุปรายงานผลการดําเนินงาน เพื่อนํามาปรับปรุงแกไขใหเหมาะสมมี
ประสิทธิภาพตอไป 
 

 กระบวนการนิเทศงานสังคมสงเคราะหทางการแพทย หรืองานสังคมสงเคราะหกับผูปวยติดยา 
และสารเสพติด มี 3 ขั้นตอน คือ 
 

1. การเตรียมการ โดยการศึกษาขอมูล ประมวลองคความรู กําหนดเนื้อหาและวิชาการที่จะนําไปใช
ในการนิเทศงาน จัดเตรียมเอกสารวิชาการสิ่งพิมพตางๆในการนิเทศงาน ประชุมปรึกษา คณะนิเทศงาน 

 2. การดําเนินงานนิเทศงานตามสาขาวิชาการ อภิปรายซักถาม แสดงความคิดเห็น เสนอแนะ
ตลอดจนการใหคําปรึกษา เพื่อการพัฒนาปรับปรุงแกไขการดําเนินงานใหมีประสิทธิผลและประสิทธิภาพ
ยิ่งๆขึ้น 

 3. การประเมินผลและติดตามผลโดยการสังเกตการณ แบบสอบถาม สรุปผลการนิเทศแลวรายงาน
การปฏิบัติงาน 
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บทบาทหนาที่ของนักสังคมสงเคราะหในการชวยเหลือผูติดยาบา 
 

 การบําบัดรักษาผูติดยาบาประกอบดวยการบําบัดรักษา 3 ขั้นตอน คือ 1) ขั้นเตรียมการ 2) ขั้นการ
บําบัด และ 3) ขั้นติดตามผลหลังการรักษา ซึ่งในการปฏิบัติการใหบริการบําบัดรักษานั้นตองมีการ
ดําเนินการเปนทีมสหวิชาชีพ โดยมีนักสังคมสงเคราะหเปนวิชาชีพหนึ่งที่มีบทบาทหนาที่สําคัญในการ
ชวยเหลือดูแล แกไขปญหาทางสังคม เศรษฐกิจ และจิตใจของผูปวย ใหผูปวยสามารถเผชิญ แกไข ปรับตัว
กับปญหาตางๆไดอยางเหมาะสม โดยนักสังคมสงเคราะหจะตองนําวิชาการ หลักการ กระบวนการ เทคนิค 
ทฤษฎี และวิธีการทางสังคมสงเคราะหมาประยุกตใชในขั้นตอนการบําบัดรักษา ดังที่คณะทํางานเฉพาะ
กิจการจัดทํามาตรฐานการปฏิบัติงานสายวิชาชีพสังคมสงเคราะหทางการแพทย ไดกําหนดไวในเอกสาร
เร่ืองรายละเอียดเกณฑมาตรฐานการปฏิบัติงานสายวิชาชีพ  (2535: 88-92) ดังตอไปน้ี 
 

 1. บทบาทในขั้นเตรียมการกอนการรักษา 
  

 ในขั้นเตรียมการกอนการรักษา นักสังคมสงเคราะหมีบทบาทหนาที่ดังตอไปน้ี 
  

 1. สัมภาษณ ซักประวัติผูปวย และครอบครัว ทั้งผูปวยนอกและผูปวยใน เพื่อใหไดขอมูลในการ 
วินิจฉัยและสั่งการรักษาของแพทย และเพื่อวางแผนการรักษาและวินิจฉัยปญหาทางดานสังคม  
 2. เตรียมผูปวยและครอบครัวใหพรอมท้ังดานจิตใจ สังคม เศรษฐกิจ กอนที่จะเขารับการรักษา 
 3. แนะนํา จูงใจ ใหผูปวยเห็นความสําคัญของการบําบัดรักษา และยอมรับการรักษาดวยความ 
ตั้งใจจริง รวมทั้งอยูรับการรักษาจนครบกําหนด  
 4. ใหคําปรึกษาชี้แนะใหผูปวยและครอบครัวเขาใจถึงขั้นตอนของการรักษา กรรมวิธีตางๆของการ 
รักษา ระยะเวลาที่จะตองอยูรับการรักษา รวมทั้งเขาใจถึงความจําเปนและประโยชนที่ผูปวยจะไดรับเมื่ออยู 
รักษาจนครบกําหนด ตลอดจนแกไขความเขาใจผิดเกี่ยวกับการบําบัดรักษาที่ผูปวยเคยไดรับฟงมา 

 5. สงเสริม ใหกําลังใจ แนะนําใหผูปวยใหเขาใจถึงการเปลี่ยนแปลงตางๆทั้งทางรางกายและจิตใจ 
ระหวางการรักษาจนครบกําหนด เพื่อเตรียมใจผูปวยใหพรอมท่ีจะเผชิญกับความไมสะดวกจากอาการถอน
พิษยาตางๆที่อาจเกิดขึ้นได 
 6. ใหความรู ทําใหเกิดความเขาใจและการยอมรับของครอบครัว ผูปกครอง นายจาง หรือครู
อาจารยของผูปวย เพื่อความรวมมือในการรักษาผูปวยใหไดผล 
 7. ประสานงานกับทั้งหนวยงานภายในและภายนอกโรงพยาบาลเพื่อใหการบําบัดรักษาผูปวย
เปนไปอยางมีประสิทธิภาพ 
 

 2. บทบาทในขั้นการบําบัด 
 

 ในขั้นการบําบัดนี้แบงออกเปน 2 ขั้น คือ ขั้นการถอนพิษยา แมวาในผูปวยเสพติดยาบาจะมีอาการ
ถอนพิษยานอย และใชเวลารักษาอาการขาดยาสั้น อาจเพียง 4-5 วันเทานั้น และอีกขั้นหนึ่ง คือ ขั้นการ
ฟนฟูสมรรถภาพ 
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 2.1. ขั้นถอนพิษยาเสพติด 
 

 1. ในขั้นนี้นักสังคมสงเคราะหตองใหความสนใจ เอาใจใสดูแล ใหกําลังใจ ใหคําปรึกษาแนะนําใน
ปญหาทั้งทางดานรางกาย จิตใจ อารมณ และครอบครัว เพื่อใหผูปวยเกิดความมั่นใจและความอดทนที่
จะตองตอสูกับอาการตางๆที่อยูระหวางการถอนพิษยา 

 

 2. ทําหนาที่ติดตอประสานงานและสงตอขอมูลทางสังคมกับแพทย พยาบาล นักจิตวิทยา ใน
หนวยงานระหวางการบําบัด หากเกิดกรณีผูปวยมีอาการแทรกซอนอื่นๆซึ่งแพทยเห็นสมควรจะสงไปรับการ
รักษา ณ สถานพยาบาลเฉพาะโรคอื่นๆ และผูปวยรายนั้นจําเปนตองไดรับการสงเคราะหชวยเหลือ  
นักสังคมสงเคราะหตองประสานงานสงตอขอมูลทางสังคม ปญหาทางสังคมของผูปวย เพื่อไปรับการ
สงเคราะหชวยเหลือจากหนวยนั้นตอไปดวย 

 

3. ใหคําปรึกษาแนะนําแกผูปวยที่มีปญหาตางๆระหวางถอนพิษยา ตลอดจนใหความรูเกี่ยวกับ
ขั้นตอนการบําบัดรักษาของสถานพยาบาล เพื่อสนับสนุนและสงเสริมใหผูปวยเขารับการบําบัดรักษาจน
ครบทุกขั้นตอน พรอมทั้งเตรียมผูปวยใหพรอม และมีความรูความเขาใจท่ีจะเขารับการรักษาตอยังระยะ
ฟนฟูสมรรถภาพตอไป 

 

4. ติดตอสรางความสัมพันธอันดีกับครอบครัวของผูปวย และประสานงานกับสถานที่ทํางาน 
โรงเรียน สํานักงานคุมประพฤติ ศาล ฯลฯ เพื่อเปนสื่อกลางในการสรางสัมพันธภาพที่ดีระหวางผูปวยกับ
ครอบครัว เพื่อเปนการสรางความเขาใจและการยอมรับของสังคมภายนอกและชุมชนที่มีตอผูปวย 

 

5. จัดบริการตางๆที่จําเปนขณะผูปวยอยูระหวางถอนพิษยา เชน จดหมายติดตอญาติ โทรศัพท  
โทรเลขติดตอญาติหรือที่ทํางาน กิจกรรมสงเสริมความรู เชน หองสมุด การจัดนิทรรศการตางๆ กิจกรรม
สงเสริมสุขภาพอนามัย เชน กีฬาในรม กลางแจง การออกกําลังกายทุกเชา กิจกรรมเพื่อความผอนคลาย
และสรางสรรค เชน ดนตรีบําบัด กิจกรรมทางศาสนา เชน การสวดมนต การฟงเทศน การฝกสมาธิ และ
วิปสสนา เปนตน 

 

2.2. ขั้นฟนฟูสมรรถภาพ 
 

การฟนฟูสมรรถภาพเปนขั้นตอนที่สําคัญและจําเปนที่สุดในกระบวนการบําบัดรักษาผูติดยาบา 
เปนการฟนฟูสมรรถภาพทั้งทางรางกาย จิตใจ และพฤติกรรมของผูปวย ใหกลับคืนสูสภาพเดิมกอนการติด
ยาเสพติด และกลับสูสังคมไดอยางปกติชน และในขั้นตอนนี้ นักสังคมสงเคราะหมีบทบาทหนาที่ดังนี้   คือ 

 

1. ใหคําปรึกษาแกผูปวยเปนรายบุคคล โดยใชวิธีการสังคมสงเคราะหเฉพาะราย (Social Case 
Work) รวมกับการใหคําปรึกษา (Counseling) เพื่อชวยใหผูปวยเขาใจตัวเองและปญหาที่ตัวเองมีอยู พรอม
ทั้งยอมรับปญหานั้นๆ โดยพรอมที่จะแกไขปญหาดวยตนเองโดยวิธีที่ถูกตอง โดยมีนักสังคมสงเคราะหเปน
ผูใหกําลังใจ สงเสริม และสนับสนุนใหผูปวยมีความเชื่อมั่นในตนเองวาผูปวยสามารถจะเปนคนดีได เปน
อิสระจากยาเสพติด อยูในครอบครัวและในสังคมอยางคนทั่วไปไดโดยไมตองพึ่งยาเสพติด 
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2. ใหคําปรึกษาแกผูปวยเปนกลุม โดยใชวิธีการสังคมสงเคราะหกลุมชน (Social Group Work) กับ
ผูปวยยาเสพติดที่มีปญหาและพฤติกรรมคลายคลึงกัน รวมทั้งพื้นฐานความรูและอายุใกลเคียงกัน ใหผูปวย
เขากลุมจิตบําบัด โดยนักสังคมสงเคราะหเปนผูนํากลุม ชวยใหคําแนะนําเพื่อใหเขาใจปญหาของแตละคน
ใหถองแท และยอมรับผิดชอบตอตนเองและผูอื่น รวมทั้งยอมรับความคิดเห็นของผูอื่นดวย 

 

3. ใหการอบรมความประพฤติ เพื่อเปนการปรับเปล่ียนผูปวยดานมารยาท ศีลธรรม จรรยา ความ
เปนอยูในสังคม ตลอดจนสอดแทรกความรูดานการรักษาสุขอนามัย ตลอดจนโทษพิษภัยของยาบาและ
ยาเสพติดอื่นๆดวย 

 

4. ปรับเปล่ียนพฤติกรรมและพัฒนาการปฏิบัติตนในภารกิจประจําวัน เนื่องจากผูติดยาบาหรือ
ยาเสพติดอื่นๆ สวนมากเมื่อถูกพิษยาเสพติดครอบงํามักมีความประพฤติตางๆที่บกพรอง ทั้งในเรื่องสวนตัว 
สังคม และสิ่งแวดลอม ความไมเอาใจใสตอสุขภาพความเปนอยู และเพราะความมึนเมายา ทําใหการทํา
ภารกิจที่ควรกระทําผิดพลาดไปหมด ดังนั้น นักสังคมสงเคราะหจึงตองมีบทบาทในการชวยปรับเปล่ียน
พฤติกรรม ลักษณะนิสัยของผูปวยใหเปนคนดีที่สังคมยอมรับ โดยการสรางระเบียบวินัยขึ้นทีละนอย  
ดวยการดูแลเอาใจใสผูปวยอยางใกลชิด สม่ําเสมอ ใหกําลังใจ ใหคําแนะนําปรึกษา เพื่อกระตุนใหผูปวย 
ไดสรางบุคลิกภาพของตนเองใหม และสามารถกลับสูสังคมไดอยางปกติดวย 

 

5. ใหการฝกอาชีพและการงานใหกับผูปวย เพื่อใหผูปวยไดกลับสูสังคมอยางปกติสุข โดยการ
ประสานงานกับหนวยงานอื่นๆ เพื่อสงผูปวยไปขอรับความชวยเหลือตามควรแกกรณีที่ผูปวยมีความรู
ความสามารถและความถนัด 

 

6. ใหความชวยเหลือแกไขครอบครัวของผูปวยที่มีปญหาดานอื่นๆ เชน ปญหาเศรษฐกิจ ปญหา
ความสัมพันธของคนในครอบครัวผูปวย และปญหาอื่นๆ ตลอดจนการจัดกลุมครอบครัวหรือประชุมญาติ
ผูปวย เพื่อปรึกษากันถึงแนวทางในการปฏิบัติกับผูปวยขณะรับการฟนฟูสมรรถภาพ และเมื่อผูปวยกลับไป
อยูกับครอบครัวและสังคมภายนอก และสิ่งแวดลอมภายนอก 

 

7. ประเมินผลการรักษาผูปวยรวมกับแพทย นักจิตวิทยา พยาบาล และวิชาชีพที่เกี่ยวของเปน
ระยะๆ เพื่อผลทางความกาวหนาและพัฒนาผูปวย 

 

3. บทบาทในขั้นติดตามดูแลหลังการรักษา 
 

การติดตามดูแลหลังการรักษาเปนสิ่งจําเปนสําหรับการรักษาผูปวยยาเสพติด ทั้งนี้เพื่อติดตามดูแล
ผูที่เคยรับการบําบัดรักษาใหไดรับความชวยเหลือตอเนื่อง และเพื่อใหทราบถึงการเปลี่ยนแปลงของผูปวย
ในระยะที่กําหนด ทั้งการเปลี่ยนแปลงทางรางกายและจิตใจ การใชยาและสารเสพติด พฤติกรรมอื่นๆ 
ตลอดจนเพื่อเปนการปองกันมิใหผูปวยที่ผานการบําบัดรักษาแลวกลับไปติดยาเสพติดซ้ําอีก โดยนักสังคม-
สงเคราะหจะติดตามผูปวยดวยวิธีการดังนี้ คือ 

 

1. นัดผูปวยมาพบที่สถานรักษาเปนระยะตามกําหนด เปนการชวยเหลือผูปวยใหมีที่ยึดเหนี่ยว
จิตใจที่จะเลิกยาเสพติด 
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2. การเยี่ยมบาน เปนวิธีซึ่งชวยใหไดขอมูลที่ถูกตองที่สุดเกี่ยวกับผูปวยจากญาติ บุคคลใน
ครอบครัว ตลอดจนสิ่งแวดลอม ไดทราบปญหาที่แทจริงของผูปวย และการปรับตัวเมื่ออยูในครอบครัวและ
สังคม นักสังคมสงเคราะหสามารถชวยสงเสริมใหกําลังใจและแนะนําการแกไขปญหาที่ถูกตองแกผูปวย 
ครอบครัว ทั้งทางดานเศรษฐกิจและสิ่งแวดลอม 

3. การใชจดหมายหรือแบบสอบถาม เมื่อที่อยูของผูปวยอยูไกลจากสถานที่รักษา หรืออยู
ตางจังหวัด หรือเยี่ยมครั้งแรกแลวไมพบผูปวยหรือญาติของผูปวย เปนตน 

4. การใชโทรศัพทติดตอทั้งที่บานหรือท่ีทํางาน 
5. การนัดผูปวยตามจุดนัดพบตางๆ  
6. การจัดกลุมผูเลิกยาเสพติดระยะติดตามผลหลังการรักษา เพื่อชวยกันแกไขปญหาตางๆที่อาจ

เกิดขึ้นระหวางอยูในสังคม ชุมชน แลกเปล่ียนประสบการณที่แตละคนไดไปพบ เปนตน 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 




