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บทคัดยอ 

การศึกษาน้ีมีวัตถุประสงคเพื่อ ออกแบบและศึกษาผลของโปรแกรมการเดินและการบําบัด

ชนิดสรางเสริมแรงจูงใจ  (Walking plus Individual Motivational Enhancement Therapy or WIMET 

program) ตอผูปวยจิตเภทที่นํ้าหนักเกินหรืออวน และจําแนกลักษณะของผูปวยโรคจิตเภทที่สามารถ

ลดนํ้าหนักได สําเร็จ  การทดลอง 12 สัปดาหน้ีเปนการ ศึกษาแบบมีกลุมควบคุม, เปดฉลาก. แบบ

คูขนาน และมีการสุมตัวอยาง ในผูปวยจิตเภทที่มีอาการนอยซึ่งมีคาดัชนีมวลกายมากกวาหรือเทากับ 

23 กิโลกรัมตอตารางเมตร อาสาสมัคร ในกลุมควบคุมได รับแผนพับความรู ในหัวขอ “ วิถีแหงสุข

ภาวะดี” โปรแกรม WIMET ใชเวลาดําเนินการ 1 สัปดาห โดยจัดใหมีชวงเวลาปฏิบัติ 5 คร้ัง คร้ังละ 

1 ชั่วโมง โปรแกรมประกอบดวย การใหคําปรึกษาเพื่อ ประเมินสรางเสริมแรงจูงใจ รายบุคคล, การ

ใหความรู , การต้ังเปาประสงค และฝกปฏิบัติ การเกี่ยวกับเดินดวยเคร่ืองนับกาว  (pedometer) เฉพาะ

กลุมที่ไดรบั โปรแกรม WIMET เทาน้ันที่ไดรับเคร่ืองนับกาว ผูวิจัยประเมนินํ้าหนัก ตัว, สวนสูง , 

ดัชนีมวลกาย . ความ กวางของ รอบเอว , สัดสวน ของรอบเอวตอสะโพก , คุณภาพชีวิต และความ

เชื่อมั่นในการออกกําลังกาย กอนเขารวมโปรแกรม, สัปดาหที่ 4, สัปดาหที่ 8 และ สัปดาหที่ 12 

ผลลัพธปฐมภูมิ คือ ความแตกตางของนํ้าหนักตัวที่เปลี่ยนไปหลังเขารวมโปรแกรม 4, 8 และ 12 

สปัดาหระหวาง 2 กลุม ผลลัพธทุติยภูมิ คือ การเปลี่ยนแปลงของดัชนีมวลกาย, ความกวางของรอบ

เอว, สดัสวน ของรอบเอวตอสะโพก  หลังเขารวมโปรแกรม 4, 8 และ 12 สปัดาห  ผูวิจัยได

เปรียบเทียบคุณภาพชีวิตและความเชื่อมั่นในการออกกําลังกาย หลงัไดรบัโปรแกรม 12 สปัดาหดวย

เชนกัน นอกจากน้ัน ผูวิจัยไดแบงกลุมทดลองออกเปน 2 กลุม คอื กลุมที่สามารถลดนํ้าหนักได

มากกวา 1 กโิลกรัม (กลุมประสบที่ผลสําเร็จในการลดนํ้าหนัก) และกลุมที่ลดนํ้าหนักได 1 กโิลกรัม

หรือนอยกวา (กลุมที่ไมประสบผลสําเร็จในการลดนํ้าหนัก) ลักษณะของผูปวย 2 กลุมน้ีไดถูกนํามา

เปรียบเทียบกัน ในจํานวนอาสาสมัครวิจัยทั้งหมด  64 คน  ผูปวย 32 คนไดถูกสุมใหอยูในกลุมที่
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ไดรบัโปรแกรม WIMET และกลุมควบุคม อาสาสมัครทุกรายอยูครบตลอดการทดลอง สําหรับ

ผลลัพธปฐมภูมิ มีเพียงนํ้าหนักตัวที่ลดลงในสัปดาหที่ 12  เทาน้ันที่มีความ แตกตางกันทางสถิติอยาง

มีนัยสําคัญระหวางกลุม (p=0.03) ในสัปดาหน้ี คาเฉลี่ยของนํ้าหนักที่ลดลงในกลุมที่ไดรับโปรแกรม 

WIMET มีคาสูงกวาคาเฉลี่ยของน้ําหนักที่ลดงในกลุมควบคุมเทากับ 2.21 กโิลกรัม (ความเชื่อมั่นที่

รอยละ 95 % มีคาระหวาง 4.12 ถึง 0.29) สัปดาหที่ 12 หลังไดรับโปรแกรม คาดัชนีมวลการและ

ความกวางของรอบเอวก็มีความแตกตางกันระหวางกลุมอยางมีนัยสําคัญ อยางไรก็ตาม คุณภาพชีวิต

และความเชื่อมั่นในการออกกําลังกายของทั้งสองกลุมไมแตกตางกันตลอดการทดลอง ในชวง 12 

สัปดาหของการทดลอง น้ําหนักของผูปวย 32 คนที่ไดรับโปรแกรม WIMET สามารถลดนํ้าหนักได 

โดยเฉลี่ย  (คาเบี่ยงมาตรฐาน) เทากับ 0.80 (3.58) กโิลกรัม โดย 17 คนจัดอยูในกลุมที่ประสบ

ผลสําเร็จในการลดนํ้าหนัก และอีก 15 คนที่เหลือไมประสบผลสําเร็จในการลดนํ้าหนัก คาเฉลี่ย (คา

เบี่ยงมาตรฐาน) ของคะแนนความรุนแรงของอาการในกลุมที่ ประสบผลสําเร็จในการลดนํ้าหนัก  

และกลุมที่ไมประสบผลสําเร็จในการลดนํ้าหนัก เทากับ 1.41 (0.51) และ 1.07 (0.26) ตามลําดับ 

(p=0.03) การเพิ่มกิจกรรมทางกายดวยการเดินรวมกับการบําบัดชนิดสรางเสริมแรงจูงใจ อาจมี

ประสิทธิผลในการลดนํ้าหนัก, ดัชนีมวลกาย และความกวางของรอบเอว ใน ผูปวยจิตเภทที่นํ้าหนัก

เกินหรืออวน ประสิทธิ ผลของโปรแกรมนี้ อาจเทียบไดกับโปรแกรม การลดนํ้าหนักอ่ืนที่เนนดาน

พุทธิปญญา/พฤติกรรมที่พัฒนาขึ้นเพื่อประชากรกลุมน้ี  ในบรรดาผูปวยจิตเภทที่มีอาการนอย ผูที่มี

อาการรุนแรงกวาเปนกลุมที่ตอบสนองตอโปรแกรมดีกวา ควรมีการศึกษาเพิ่มเติมใน ขนาดตัวอยาง

ที่ใหญขึ้น 
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ABSTRACT 
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  This study has the purposes to design and examine a program called ‘Walking 

plus Individual motivational enhancement therapy (WIMET) program’ with 

schizophrenic patients who are with obese or overweight and to identify characteristics 

of schizophrenic patients with successful weight reduction.  This is a 12-week, 

randomized, parallel, open-label, controlled trial in mildly ill schizophrenic patients 

with a body mass index of 23.0 kg/m2 or more. Participants in the control group were 

given a leaflet of “What is a healthy lifestyle?” The one-week, WIMET program 

consists of five one-hour sessions of individual motivational interviewing, group 

education, goal setting, and practicing of pedometer walking. The pedometers were 

given to the intervention group only. Bodyweight, height, body mass index, waist 

circumference, waist to hip ratio, quality of life, and physical exercise self-efficacy 

were assessed at baseline, week 4, week 8, and week 12. The primary outcomes of this 

trial were differences of changed bodyweight at week 4, week 8, and week 12 between 
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the intervention and the usual care groups. The secondary outcomes were changes in 

body mass index, waist circumference, and waist-hip ratio at week 4, week 8, week 12. 

Quality of life and physical exercise self-efficacy at week 12 were also compared 

between groups. In addition, the intervention patients were divided into those who 

could reduce their weight more than 1 kg (successful weight loss or SWL group) and 

those who could reduce their bodyweight for 1 kg or less (unsuccessful weight loss or 

UWL group). The characteristics of both groups were compared. Of 64 participants, 

32 each were randomly allocated to intervention and control groups. All participants 

completed the study. For the primary outcomes, only the means of decreased 

bodyweight at week 12 were significantly different between groups (p=0.03). At this 

week, the bodyweight of the intervention group decreased significantly more with the 

mean difference of 2.21 kg (95% confidence interval of 4.12 to 0.29). At week 12, the 

body mass index and waist circumference were also significant different between 

groups at week 12. However, quality of life and physical exercise self-efficacy were 

not different at any point of assessment. In the 12 week trial, the body weight of 32 

participants receiving WIMET program was reduced at the mean (SD) of 0.80 (3.58) 

kg. Seventeen and 15 treated participants were classified as SWL and UWL patients, 

respectively. The means (SDs) of the CGI-score of SWL and UWL groups were 1.41 

(0.51) and 1.07 (0.26) respectively (p=0.03). Increased physical activity by walking 

plus individual motivational enhancement therapy may be an effective program for the 

reduction of bodyweight, body mass index, and waist circumference in Thai 

schizophrenic patients who are with obese or overweight. Its efficacy may be 

comparable to other cognitive/behavioral programs developed for the weight reduction 

in this population. Among mildly ill schizophrenic patients, those with a higher level 
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of illness severity are the group responding well to the program. Further studies in 

larger sample sizes are warranted. 
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