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บทคัดยอ 

 
 โรคอารมณแปรปรวนเปนความผิดปกติทางอารมณที่อาจมีผลตอความสามารถในการดูแล
ตนเองและทักษะทางสังคมของบุคคลนั้น ๆ ดังนั้นผูที่เปนโรคอารมณแปรปรวนจึงตองไดรับการ  
ดูแลจากผูดูแล การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาเชิงพรรณนา มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาระดับกิจกรรม     
การดูแลที่บานของผูดูแลผูที่เปนโรคอารมณแปรปรวน กลุมตัวอยางเปนผูดูแลผูที่เปนโรคอารมณ
แปรปรวนที่มารับยาแทนหรือพาผูปวยมารับการรักษาที่แผนกผูปวยนอก โรงพยาบาลสวนปรุง   
ในเดือนเมษายน พ.ศ.2548 จํานวน 193 ราย เครื่องมือที่ใชในการศึกษา คือแบบสอบถาม     
ประกอบดวย 2 สวน คือ 1) ขอมูลสวนบุคคล 2) ขอมูลกิจกรรมการดูแลของผูดูแลที่บานผูที่เปน
โรคอารมณแปรปรวน ที่ผูศึกษาดัดแปลงมาจากแบบสอบถามกิจกรรมการดูแลผูที่เปนโรคจิตเวช  
ที่บานพัฒนาโดย ภัทราภรณ  ทุงปนคํา และวาสนา  ปานดอก (2545) นํามาตรวจสอบความตรง         
ตามเนื้อหา ไดคาความตรงตามเนื้อหาเทากับ .88 ตรวจสอบความเชื่อมั่นโดยคาสัมประสิทธิ์  
แอลฟาของครอนบาคไดเทากับ .83 วิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติเชิงพรรณนา 

ผลการศึกษาพบวาผูดูแลปฏิบัติกิจกรรมการดูแลผูที่เปนโรคอารมณแปรปรวนที่บาน 
โดยรวมอยูในระดับสูง ( X =2.68, SD=0.17) และเมื่อพิจารณารายดานพบวาอยูในระดับสูงเชนกัน
คือ ดานการดําเนินชีวิตรวมกับผูที่เปนโรคอารมณแปรปรวน ( X =2.63, SD=0.22) ดานการจัดการ 
กับอาการของโรค ( X =2.69, SD=0.28) และดานการบริหารยา ( X =2.70, SD=0.21) 
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ผลการศึกษาครั้งนี้ ถึงแมวาผูดูแลจะปฏิบัติกิจกรรมการดูแลโดยรวมและรายดาน             
ในระดับสูง แตกิจกรรมบางดานสมควรไดรับการสงเสริมใหผูดูแลไดมีทักษะการดูแลมากยิ่งขึ้น 
ไดแก กิจกรรมภายใตการบริหารยา ซ่ึงพบวายังมีคําถามบางขอที่ผูดูแลปฏิบัติเปนบางครั้ง เชน   
การเตรียมหรือจัดหายาใหผูปวยไดกินยาตอหนาทุกครั้ง  และการดูแลใหผูปวยไดกินยา             
อยางตอเนื่องเปนตน ดังนั้นบุคลากรทางสุขภาพควรจะใหการสงเสริมความรูและทักษะในการดูแล
ดานนี้ใหมากขึ้น      
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ABSTRACT 
 

Bipolar is a mood disorders that may impact on the ability of self-care, and social skills 
of individual.  Therefore, people with bipolar needs to be cared from caregivers.  The purpose of 
this descriptive study was to explore caregiving tasks among caregivers of persons with bipolar 
disorders.  Sample consisted of 193 caregivers who either escorted patients or who received 
medication for the patients at Suan Prung Psychiatric Hospital Outpatients Department in April, 
2005.  Research instrument used to obtain data was a questionnaire consisting of two main     
parts :1) demographic data, 2) the Psychiatric Caregiving Tasks Scale that was modified from  
The Psychiatric Caregiving Tasks Scale developed by Patraporn Tungpunkom and Wassana 
Pandok, 2002.  Content validity index was .88, and reliability obtained by Cronbach ,s alpha 
coefficient was .83.  Data were analyzed using descriptive statistics. 

Results of the study revealed that caregivers of person with bipolar disorders provided 
over all psychiatric caregiving activity at a high level ( X =2.68, SD=0.17).Considering each 
dimension, it was found that they also at a high level, these activities included daily living care 
( X =2.63, SD=0.22), symptom management ( X =2.69, SD=0.28), and medication management 
( X = 2.70, SD = 0.21). 
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Although the results showed that caregivers performed the over all caregiving activities 
and all dimensions at a high level, some activities need to be promoted.  These included the 
activity under the medication management aspect which found that caregivers reported 
performing at a low level on many items such as to prepare medication for patient to take when 
caregivers present, and to take medication continually.  Therefore, health care providers should 
enhance knowledge and skills regarding that  aspect. 
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