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	 หนังสือ	“เรื่องเล่าความดีที่เราทำา....เพื่อพ่อของแผ่นดิน (รัชกาลที่ ๙)” จัดทำาขึ้นเพ่ือบันทึก

ประวัติศาสตร์แห่งความทรงจำาในเหตุการณ์ความเศร้าโศกของประชาชนในช่วงการสวรรคตของพระบาท

สมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	 มหิตลาธิเบศรรามาธิบดี	 จักรีนฤบดินทร	 สยามินทราธิราช	 

บรมนาถบพิตร	 รัชกาลท่ี	 ๙	 ซึ่งถือว่าเป็นพระมหากษัตริย์ท่ีรักยิ่งของปวงชนชาวไทย	 กรมสุขภาพจิต	 

ได้รับมอบหมายจากกระทรวงสาธารณสุขในการจัดทีมช่วยเหลือเยียวยาจิตใจผู้ประสบภาวะวิกฤต	

(Mental	 Health	 Crisis	 Assessment	 and	 Treatment	 Team)	 หรือทีม	MCATT	 ให้ร่วมบูรณาการ	 

การทำางานกับทีมสุขภาพและหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเพื่อให้การดูแลช่วยเหลือจิตใจแก่ประชาชนที่มากราบ	 

ถวายบังคมพระบรมศพ	 ร่วมพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ	 และเข้าร่วมชมนิทรรศการงาน 

พระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ	พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	 บรมนาถบพิตร	 

รวมทั้งการให้ความรู้แก่ประชาชนผ่านสื่อสังคมในรูปแบบต่างๆ	 เพื่อให้ประชาชนคลายความโศกเศร้า

และมีแนวทางในการปฏิบัติตัวในช่วงเวลาแห่งการสูญเสียคร้ังยิ่งใหญ่	 “เปลี่ยนความเศร้าโศกให้เป็น

พลังที่สร้างสรรค์” “ทำาความดีตามรอยเบ้ืองพระยุคลบาท” “คิดถึงพ่อ เราทำาดี”	 การทำางานในช่วง

พระราชพิธีฯ	 เป็นช่วงเวลาท่ียาวนาน	 แต่ทีมผู้ปฏิบัติงาน/	 ทีม	MCATT	 ต่างพร้อมใจกัน	 ถวายงานอย่าง

สุดกำาลังเป็นครั้งสุดท้าย	 เพื่อร่วมเป็นส่วนหนึ่งของการส่งเสด็จสู่สวรรคาลัย	 และเผยแพร่ให้ได้ประจักษ์ 

ถึงความจงรักภักดี	ความผูกพันที่มีต่อพระมหากษัตริย์ผู้ทรงเป็นที่รักยิ่งและเป็นศูนย์รวมจิตใจ

	 ในวาระนี้	 กรมสุขภาพจิต	 ขอน้อมสำานึกในพระมหากรุณาธิคุณเป็นล้นพ้นหาที่สุดมิได้	 แม้เสด็จ 

สูส่วรรคาลยัชัว่นรินัดร	์แตค่วามอาลยันัน้มเิสือ่มคลาย	และพลังแหง่ความจงรักภกัดีของปวงพสกนกิรชาวไทย

ขอส่งเสด็จสู่สวรรคาลัยให้สถิตสถาพร	ณ	ดินแดนบรมสุขแห่งพระนิพพานตราบนิจนิรันดร์

 น.ต.บุญเรือง ไตรเรืองวรวัฒน์

 อธิบดีกรมสุขภาพจิต

คำานำา
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สารบัญ

คำานำา 	 	 	 ๑

บทนำา 	 	 	 ๖

ส่วนที่ ๑ ระบบบัญชาการ ๙

ส่วนที่ ๒ ระบบปฏิบัติการ 	 ๑๙

 	 การเตรียมการ	 ๒๐

  	 ปฏิกิริยาทางจิตใจของประชาชน	 ๒๒

  	 การปฏิบัติการดูแลจิตใจประชาชน	 ๒๓

  	 การเตรียมทีม	MCATT	 ๒๗

  	 องค์ประกอบของทีม	MCATT	กรมสุขภาพจิตและทีมสนับสนุน	 ๒๙

  	 สมรรถนะและทักษะของผู้ประสานหลักและทีม	MCATT	 ๓๐

  	 บทบาททีม	MCATT	 ๓๑

  	 เครื่องมือสื่อสาร	 ๓๓

  	 ระบบสนับสนุน	 ๓๓

  	 งบประมาณ	 ๓๕

 	 การปฏิบัติงาน		 ๓๗

  	 การจัดทีม	MCATT	ปฏิบัติงาน	ณ	บริเวณท้องสนามหลวงและพระบรมมหาราชวัง		 ๓๗

  	 การแต่งกาย	 ๔๘

  	 ปฏิกิริยาทางจิตใจของประชาชน	 ๕๐

  	 การดูแลจิตใจประชาชน	 ๕๐

  	 การดูแลจิตใจผู้ปฏิบัติงาน	เจ้าหน้าที่และจิตอาสา	(Helper)	 ๕๔

  	 การดูแลสุขภาพจิตกลุ่มเสี่ยง/ป่วย:	จิตเวช	สุรา	ยาเสพติด	 ๕๕

  	 การจัดระเบียบบุคคลเร่ร่อน	 ๕๖

  	 การส่งต่อ	 ๕๗

  	 การสื่อสาร	 ๕๙

  	 การปฏิบัติงานในส่วนภูมิภาค	 ๖๐

 	 ระบบรายงาน	 ๖๓

 	 สรุปผลการให้บริการดูแลสุขภาพจิตประชาชน	 ๖๕

หน้า



เรื่องเล่าความดีที่เราทำา....เพื่อพ่อของแผ่นดิน (รัชกาลที่ ๙) 3

สารบัญ (ต่อ)

 	 สิ่งที่ควรปฏิบัติและไม่ควรปฏิบัติ	(DOs	and	DON’Ts)		 ๖๘

 	 เล่าด้วยภาพ	ขอบคุณด้วยใจ	 ๖๙

 	 กว่าจะมาเป็นหนังสือ	“เรื่องเล่าความดีที่เราทำาเพื่อพ่อของแผ่นดิน	(รัชกาลที่	๙)”	 ๗๙

 	 บทเรียน		 ๘๖

 	 ข้อเสนอแนะเพื่อการพัฒนา		 ๘๗

ส่วนที่ ๓ เรียงร้อยเรื่องเล่าจากความทรงจำา	 ๙๐

ส่วนที่ ๔ ภาคผนวก 	 ๑๔๑

 	 การทบทวนภาวะสุขภาพจิตประชาชนหลังการสูญเสีย		 ๑๔๒

 	 แนวทางปฏิบัติงาน/ดูแลประชาชน	ช่วงพระราชพิธีถวายบังคมพระบรมศพฯ		 ๑๔๔

 	 แนวทางปฏิบัติ/ดูแลประชาชน	ช่วงพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ	 ๑๖๑

 	 แบบฟอร์มรายงาน		 ๑๘๔

  	 สำาหรับ	กทม.		 ๑๘๔

  	 สำาหรับ	ส่วนภูมิภาค		 ๑๘๘

 	 รายชื่อวิทยากร	ผู้เข้าร่วมประชุมและคณะทำางานประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อถอดองค์ความรู้ฯ	 ๑๙๒

	 	 ระยะที่	๑	ระหว่างวันที่	๔	-	๖	กันยายน	๒๕๖๐	ณ	โรงแรมมารวย	การ์เด้น	กรุงเทพมหานคร

 	 รายชื่อวิทยากร	ผู้เข้าร่วมประชุมและคณะทำางานประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อถอดองค์ความรู้ฯ	 ๑๙๕

	 	 ระยะที่	๒	ระหว่างวันที่	๑๘	-	๒๐	มิถุนายน	๒๕๖๑	ณ	โรงแรมทีเค	พาเลซ	โฮเทล	แอนด์	

	 	 คอนเวนชั่น	กรุงเทพมหานคร

 	 รายชื่อที่ปรึกษาและคณะทำางาน	 ๑๙๗

หน้า
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ทุกหัวอกพสกไทยไหวผวา		 ทั้งแผ่นดินรินนำ้าตาฟ้ารำ่าไห้

แดดรอนรอน..ทินกรจะลาไกล		 ร้าวดวงใจราววูบดับกับระวี

๗๐	ปี	ครองไผท	ครองใจราษฎร์		 ๗๐	ปี	มิ่งขวัญชาติราชธรรมนำาสุขศรี

จารึกไว้ใต้ร่มฟ้าพระบารมี		 ว่าวันนี้	ทุกข์รวมไทยเป็นใจเดียว

  จิระนันท์ พิตรปรีชา
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 “พระเสด็จดับขันธ์”

แผ่นดินแผ่นฟ้ามืด	ดับตะวัน

	ปางพระเสด็จดับขันธ์	นิราศแล้ว

	สามโลกวิโยค	กัน-แสงโศก

	โอ้	พระทูนกระหม่อมแก้ว	ยะเยียบนำ้าตาหนาว

	หนาวเหน็บตระหนกพระธรณี

	ปฐพีสะทกหาว

	โอ้ว่าประชาอุระระร้าว

	พระเสด็จ	ณ	แดนใด

	นำ้าตาดอกไม้ร่วง

	พิลาปรำ่าระงมไพร

	ปานใจ	จะขาดใจ...

	จะขาดแล้ว	อยู่รอนรอน...

	โอ้ว่า	พระทูนกระหม่อมแก้ว

	นิราศแล้วจากแท่นบรรจถรณ์

	ร่มฟ้าประชาชาติ...ราษฎร

	มหิธรธำารง	พระทศธรรม

	พลังแห่งแผ่นดิน...เสด็จแล้ว

	พญาโศกโศกแว่ววิเวกยำ่า

	ฟ้าจะมืด	ดินจะหม่น	ก่นระกำา

	ยะเยียบยำ้า	รำ่าร้าว...หนาวนำ้าตา

  ด้วยเกล้าด้วยกระหม่อม

  ข้าพระพุทธเจ้า นายเนาวรัตน์ พงษ์ไพบูลย์ และผู้ร่วมงาน
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บทนำา

		 วนัพฤหสับดีที	่๑๓	ตุลาคม	พุทธศกัราช	

๒๕๕๙	 เวลา	 ๑๕	 นาฬิกา	 ๕๒	 นาที 	 

นับเป็นช่วงเวลาแห่งความวิปโยคโศกศัลย์

ครั้ ง ใหญ่ของพสกนิกรชาวไทยทั้ งปวง

เมื่อพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหา

ภูมิพลอดุลยเดช	 มหิตลาธิเบศรรามาธิบดี	 

จักรีนฤบดินทร	สยามินทราธิราช	บรมนาถ

บพิตร	 รัชกาลท่ี	 ๙	 พระมหากษัตริย์ผู้เป็น	

ศูนย์รวมดวงใจของคนไทยทั้งชาติเสด็จสู่

สวรรคาลัย	 สิริพระชนมายุ	 ๘๙	 พรรษา	 

ทรงครองสิริราชสมบัติได้ยาวนานถึง	 ๗๐	ปี	 นับเป็นการสูญเสียพระมหากษัตริย์ที่เป็นที่รักยิ่งของประชาชน 

ทั้งในประเทศไทยและต่างประเทศ

	 	 รัฐบาลได้จัดตั้งศูนย์บัญชาการติดตามสถานการณ์	 (ศตศ.)	 เป็นผู้บัญชาการเหตุการณ์	 

(Incident	 Commander:	 IC)	 ระดับประเทศ	 โดยมอบหมายให้กระทรวงสาธารณสุขจัดทีมปฏิบัติการทาง

ด้านการแพทย์และสาธารณสุขดูแลสุขภาพประชาชนท่ีมาเข้าร่วมในพระราชพิธี	 ซ่ึงกระทรวงสาธารณสุขได้

จัดตั้งศูนย์วิกฤตสุขภาพจิต	 (Mental	 Health	 Crisis	 Center:	MCC)	 และมอบหมายให้กรมสุขภาพจิตจัด

ทีมช่วยเหลือเยียวยาจิตใจผู้ประสบภาวะวิกฤต	 (Mental	 Health	 Crisis	 Assessment	 and	 Treatment	

Team)	 หรือทีม	 MCATT	 ทั่วประเทศ	 ร่วมบูรณาการการทำางานกับทีมสุขภาพและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง	 

เพื่อให้การดูแลช่วยเหลือด้านสุขภาพกายและสุขภาพจิตแก่ประชาชนที่เดินทางมากราบถวายบังคม 
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พระบรมศพ	 ร่วมพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ	 และเข้าร่วมชมนิทรรศการงานพระราชพิธีถวาย 

พระเพลิงพระบรมศพ	พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	บรมนาถบพิตร	ณ	ท้องสนามหลวง

และบรเิวณรอบพระบรมมหาราชวงั	รวมทัง้สถานทีป่ระกอบพธิบีำาเพญ็กศุลสวดพระอภิธรรมพระบรมศพ	และ 

พระเมรุมาศจำาลองในส่วนภูมิภาค	 ซึ่งในส่วนของพระราชพิธี	 ณ	 ท้องสนามหลวงและบริเวณรอบ 

พระบรมมหาราชวงั	กรมสขุภาพจติได้จดัเตรยีมทีม	MCATT	จากสถาบนั/โรงพยาบาลจติเวช	และศนูยส์ขุภาพจติ 

ทัง้ในสว่นกลางและสว่นภูมภิาค	เขา้รว่มปฏบิตังิานตัง้แต่วนัที	่๑๔	ตลุาคม	๒๕๕๙	ถงึวนัที	่๓๑	ธนัวาคม	๒๕๖๐	 

รวมระยะเวลาปฏิบัติงานทั้งสิ้น	๑	ปี	๗๘	วัน	เป็นการปฏิบัติงานที่ยาวนาน	แต่ทีมผู้ปฏิบัติงาน/	ทีม	MCATT	

ไม่รู้สึกเหน็ดเหนื่อยหรือท้อแท้แต่อย่างใด	 ในทางตรงกันข้ามรู้สึกซาบซ้ึงและภาคภูมิใจกับการปฏิบัติงาน 

ในเหตุการณ์ครั้งประวัติศาสตร์นี้	เพราะได้ดูแลช่วยเหลือประชาชนที่มาร่วมงาน	เกิดจิตอาสามากมายในการ

ทำาความดี	เพื่อ “พ่อของแผ่นดิน”	ต้องชื่นชมทีม	MCATT	และภาคีเครือข่ายที่เกี่ยวข้องอย่างมาก	ที่ร่วมกัน 

ปฏบิตังิานอยา่งเขม้แขง็	ทำาใหง้านพระราชพธิฯี	เสรจ็ส้ินด้วยความเรียบร้อย	ไมว่า่จะเปน็เร่ืองการดูแลสุขภาพกาย

และจติของประชาชน	ทัง้ทีม่าเขา้รว่มพระราชพธิฯี	ในสว่นกลางและสว่นภมูภิาคทัว่ประเทศ	รวมทัง้การให้ความรู	้ 

แนวปฏิบัติสำาหรับประชาชนท่ัวไปผ่านสื่อสังคมในรูปแบบต่างๆ	 เพื่อให้คนไทยเปลี่ยนความเศร้าโศกให้เป็น

พลังที่สร้างสรรค์ทำาความดีตามรอยเบื้องพระยุคลบาท	และร่วมสืบทอดพระราชปณิธานพระองค์ท่าน
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“…การทำาให้สุขภาพจิตดีขึ้น ก็คือ  

ช่วยกันขจัดปัญหาต่างๆ ที่จะเกิดขึ้น  
ด้วยการปฏิบัติตนให้ดีตามหน้าที่ของตน  

คือตั้งใจที่จะเป็นคนดี…”

พระราชดำารัส ของพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว รัชกาลที่ ๙  
พระราชทานแก่ครูและนักเรียนที่เข้าเฝ้าฯ  

ถวายพระพรเนื่องในโอกาสวันเฉลิมพระชนมพรรษา  
ณ พระตำาหนักจิตรดารโหฐาน  

วันพฤหัสบดีที่ ๕ ธันวาคม ๒๕๑๑
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ส่วนที่ ๑
 ระบบบัญชาการ
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ระบบบัญชาการ

	 รัฐบาลจัดต้ังศูนย์บัญชาการติดตามสถานการณ์	 (ศตศ.)	 เป็นผู้บัญชาการเหตุการณ์	 (Incident	 

Commander:	IC)	ระดบัประเทศ	โดยกระทรวงสาธารณสุขได้ส่งรายชือ่ผู้ประสานงานระดับเชีย่วชาญ	เขา้ไป

เป็นผู้ประสานหลัก	 ได้แก่	 นายแพทย์ยอร์น	 จิระนคร	 สาธารณสุขนิเทศก์เขตสุขภาพที่	 ๑๒	 และผู้แทนจาก	 

กรมสุขภาพจิตเป็นผู้ประสานรอง	 ได้แก่	 แพทย์หญิงดวงตา	 ไกรภัสสรพงศ์	 นายแพทย์ทรงคุณวุฒิ	 สถาบัน

กัลยาณ์ราชนครินทร์	 นายแพทย์บุรินทร์	 สุรอรุณสัมฤทธิ์	 ผู้อำานวยการสำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต	 

โดยมอบหมายให้กระทรวงสาธารณสุขจัดทีมปฏิบัติการทางด้านการแพทย์และสาธารณสุข	 ดูแลสุขภาพ

ประชาชนที่มาเข้าร่วมในพระราชพิธี	

	 กระทรวงสาธารณสุขจัดตั้งศูนย์วิกฤตสุขภาพจิต	 (Mental	 health	 Crisis	 Center:	 MCC)	 

โดยมปีลดักระทรวงสาธารณสขุ	(นายแพทยเ์จษฎา	โชคดำารงสุข)	เปน็ทีป่รึกษา	รองปลัดกระทรวงสาธารณสุข	

(นายแพทย์โอภาส	 การย์กวินพงศ์)	 เป็นประธาน	 รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต	 (นายแพทย์ชิโนรส	 ลี้สวัสดิ์)	 

เป็นเลขานุการ	 และผู้อำานวยการสำานักยุทธศาสตร์สุขภาพจิต	 กรมสุขภาพจิต	 (ดร.แพทย์หญิงเบ็ญจมาส	 

พฤกษ์กานนท์)	เป็นผู้ช่วยเลขานุการ	โดยมีอำานาจหน้าที่	ดังนี้	
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	 ๑.	 ศูนย์อำานวยการช่วยเหลือด้านสุขภาพจิตผู้ประสบภาวะวิกฤตและเป็นศูนย์ประสานกับ 

หน่วยงานต่างๆ

	 ๒.	 กำาหนดแนวทางการดำาเนินงานและการสื่อสารสาธารณะ	 เพื่อเตรียมการรองรับภาวะฉุกเฉิน

ทางด้านจิตใจติดตามและรายงานผลการดำาเนินงานของหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง

	 ๓.	 แต่งตั้งคณะอนุกรรมการหรือคณะทำางานที่เกี่ยวข้อง

	 และก่อนช่วงพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ	 พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพล

อดุลยเดช	 บรมนาถบพิตร	 กระทรวงสาธารณสุขได้แต่งตั้งคณะทำางานเตรียมความพร้อมด้านการแพทย์และ

สาธารณสุขงานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ	 โดยมอบให้กองสาธารณสุขฉุกเฉินเป็นคณะทำางาน 

ด้านการแพทย์/	 ปฐมพยาบาล	 วางแผนดำาเนินการเตรียมความพร้อม	 และประสานงานในการให้บริการ 

และการจัดการทางการแพทย์และสาธารณสุขท้ังภาวะปกติ	และเหตุฉุกเฉินวิกฤตทางการแพทย์	จึงมีคำาส่ังแต่งต้ัง

คณะทำางานการจดัตัง้ศนูยป์ฏบิตักิารภาวะฉกุเฉนิ	(Emergency	Operation	Center:	EOC)	ในงานพระราชพิธี

ถวายพระเพลงิพระบรมศพพระบาทสมเดจ็พระปรมนิทรมหาภมูพิลอดุลยเดช	บรมนาถบพิตร	ตามแผนผงัที	่๑	 

ผังบัญชาการเหตุการณ์ของกระทรวงสาธารณสุขในงานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพพระบาท

สมเดจ็พระปรมนิทรมหาภมูพิลอดลุยเดช	บรมนาถบพิตร	และแผนผังที	่๒	ภารกจิหนา้ทีต่ามระบบบญัชาการ

เหตุการณ์	 (Incident	 Command	 System:	 ICS)	 และศูนย์ปฏิบัติการด้านการแพทย์และสาธารณสุข	 

(Emergency	Operation	Center:	EOC)	กรณ	ีงานถวายพระเพลงิพระบรมศพพระบาทสมเดจ็พระปรมินทร 

มหาภูมิพลอดุลยเดช	บรมนาถบพิตร
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โดยมีข้อสั่งการ ดังต่อไปนี้	

	 หน่วยงานส่วนกลาง	 ระยะแรกของการถวายบังคมพระบรมศพ	 ให้เตรียมความพร้อมรองรับ

สถานการณ์ฉุกเฉิน	โดยให้จัดตั้งศูนย์วิกฤตสุขภาพจิต	(Mental	health	Crisis	Center:	MCC)	ตามแนวทาง	

การดำาเนินงานของศูนย์ปฏิบัติการตอบโต้ภาวะฉุกเฉินทางสาธารณสุข	 (Emergency	Operation	 Center:	

EOC)	ให้ทกุฝา่ยเตรยีมความพรอ้มตลอด	๒๔	ชัว่โมง	มอบหมายใหก้รมสขุภาพจติดำาเนินการใน	๒	ประเดน็หลกั	 

คือ	 การสื่อสารสังคม	 และการจัดเตรียมทีมช่วยเหลือเยียวยาจิตใจ	 (Mental	 Health	 Crisis	 Assessment	

and	 Treatment	 Team)	 หรือทีม	MCATT	 ลงพื้นที่ดูแลสุขภาพจิตประชาชน	 ร่วมบูรณาการการทำางาน 

กับหน่วยงานด้านการแพทย์ทุกภาคส่วนท้ังภาครัฐและเอกชนและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง	 ณ	 บริเวณ 

ท้องสนามหลวงและพระบรมมหาราชวัง	

	 ตอ่มากระทรวงสาธารณสขุทบทวนแนวทางการดำาเนนิงานตามแผนปฏิบตักิารภาวะฉกุเฉนิ	(EOC/

MCATT	๕๙)	ระยะที	่๒	(ระหวา่งวนัที	่๑๗	-	๓๐	ตลุาคม	๒๕๕๙)	โดยใหด้ำาเนนิการตามแนวทาง	การดำาเนนิงาน 

ตามแผนปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน	 (EOC/MCATT	 ๕๙) “เปลี่ยนความโทมนัสให้เป็นพลัง ทำาความดีที่สุด  

เพื่อถวายเป็นพระราชกุศลแด่พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช บรมนาถบพิตร” 

การประชุม Video Conference ศูนย์ปฏิบัติการด้านการแพทย์และสาธารณสุข
ในงานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ
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	 การดำาเนนิงานดา้นการแพทยแ์ละสาธารณสขุในงานพระราชพธิถีวายพระเพลงิพระบรมศพพระบาท

สมเด็จพระปรมนิทรมหาภมูพิลอดุลยเดช	บรมนาถบพิตร	กระทรวงสาธารณสุขได้แต่งต้ังคณะทำางานและจัดต้ัง	 

ศูนย์ปฏิบัติการด้านการแพทย์และสาธารณสุข	(Operation	Center:	OC)	ในงานพระราชพิธีถวายพระเพลิง 

พระบรมศพฯ	 โดยนายแพทย์เจษฎา	 โชคดำารงสุข	 ปลัดกระทรวงสาธารณสุข	 ทำาหน้าที่ประธาน	 แจ้งให้ 

ทุกหนว่ยงานและผูป้ฏบิตังิานศนูย์ปฏบิตักิารฯ	ทกุคน	ให้ความสำาคญัสูงสุดในการเตรียมความพร้อมปฏบิติัการ

ด้านการแพทย์และสาธารณสุข	รองรับงานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ	ระหว่างวันที่	๒๕	-	๒๙	

ตลุาคม	๒๕๖๐	โดยในพืน้ทีก่รงุเทพมหานคร	กรมการแพทยเ์ปน็หนว่ยงานรบัผดิชอบหลกั	มอบกรมสขุภาพจติ 

จัดทีม	MCATT	เข้าปฏิบัติงานประจำาจุดต่างๆ	

 หนว่ยงานสว่นภูมภิาค	กระทรวงสาธารณสขุมกีารสัง่การไปทีส่ำานกังานสาธารณสขุจงัหวดัทกุจงัหวดั 

โดยผา่นการประชุมทางวีดทัิศน์	(Video	Conference)	ใหม้กีารจดัตัง้ศนูยอ์ำานวยการชว่ยเหลอืดา้นสขุภาพจติ 

ผูป้ระสบภาวะวกิฤต	(Emergency	Operation	Center:	EOC)	ภายใน	๗๒	ชัว่โมง	โดยมนีายแพทยส์าธารณสขุ

จังหวัด	เป็นผู้บัญชาการเหตุการณ์	(Incidence	command:	IC)	ทำางานประสานกับ	EOC	ระดับกระทรวง	 

มีการเตรียมความพร้อมของทีม	MCATT	 ลงพื้นที่เชิงรุก	 ปฏิบัติการตามหนังสือสั่งการกระทรวงสาธารณสุข 

และดำาเนินการตามแผนปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน	 (EOC/MCATT	 ๕๙)	 ต่อมาให้ปฏิบัติงานตามแนวทาง 

การดำาเนินงานตามแผนปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน	 (EOC/MCATT	 ๕๙)	 ระยะที่	 ๒	 เช่นเดียวกับหน่วยงาน 

สว่นกลาง	โดยมหีนังสอืแนวทางการดำาเนินงานตามแผนปฏบิตักิารภาวะฉกุเฉนิ	(EOC/MCATT	๕๙)	ระยะท่ี	๒	 

แจ้งไปยังอธิบดีทุกกรม	และนายแพทย์สาธารณสุขทุกจังหวัด	

	 ในชว่งงานพระราชพธิถีวายพระเพลงิพระบรมศพฯ	ระหวา่งวนัที	่๒๕	-	๒๙	ตุลาคม	๒๕๖๐	ในส่วน

ภูมิภาคกระทรวงสาธารณสุขได้มีการสั่งการให้นายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด	 และผู้อำานวยการโรงพยาบาล

ปฏิบัติงานอยู่	ณ	พื้นที่ตั้ง	ในช่วงงานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ	และดำาเนินงาน	ดังต่อไปนี้	

	 ๑.		ให้ศูนย์ปฏิบัติการฯ	 ระดับจังหวัด	 เตรียมความพร้อม	 ระบบปฏิบัติการและการดำาเนินงาน	 

โดยให้เปดิศนูยป์ฏบิตักิารฯ	ในวนัที	่๑๙	ตลุาคม	๒๕๖๐	เพ่ือทดสอบความพร้อมระบบการส่ือสารระหวา่งจังหวดั

กับกระทรวงสาธารณสุข	 การซักซ้อมการดำาเนินงานภายในจังหวัด	 และเปิดศูนย์ปฏิบัติการฯ	 ระดับจังหวัด	 

ระหว่างวันที่	 ๒๑	 ตุลาคม	 ๒๕๖๐	 และวันที่	 ๒๕	 -	 ๒๗	 ตุลาคม	 ๒๕๖๐	 เพื่อประสานการปฏิบัติในช่วง 

พระราชพิธีฯ	กบัสว่นกลางและใหม้กีารจัดประชมุศนูยป์ฏิบตักิารฯ	รว่มกบัสว่นกลางเพือ่สรปุผลการดำาเนนิงาน	 

ในวันที่	๒๘	ตุลาคม	๒๕๖๐	

	 ๒.		ให้ศูนย์ปฏิบัติการฯ	ส่วนกลาง	และศูนย์ปฏิบัติการฯ	จังหวัด	จัดให้มีทีมตระหนักรู้สถานการณ์	 

(Situation	Awareness	Team:	SAT)	ตดิตามและเฝา้ระวงัสถานการณใ์นชว่งกอ่น	และระหวา่งงานพระราชพธิ ี

ถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ	อย่างใกล้ชิด
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	 ๓.		ให้สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดจัดทำาแผนดำาเนินการด้านการแพทย์และสาธารณสุขช่วงงาน	 

พระราชพิธีฯ	 ให้เหมาะสมกับการจัดงานของพื้นที่	 และจัดเตรียมความพร้อมบุคลากรด้านการแพทย์	 

แพทย์เฉพาะทาง	ยาเวชภัณฑ์	ทรัพยากรด้านการแพทย์	รวมทั้งเตรียมทีมปฏิบัติการ	อาทิเช่น	ทีมการแพทย์

ฉกุเฉนิ	ทมี MCATT	ทีมเฝา้ระวงัสอบสวนโรค	ทีมอนามยัสิง่แวดลอ้ม	รวมทัง้จัดระบบสำารองเตยีงรองรบัผูป้ว่ย 

ให้เพียงพอกับการปฏิบัติงาน	

	 ๔.		ให้สำานักงานสาธารณสุขจังหวัดดำาเนินการตามแผนท่ีกำาหนด	 รายงานสถานการณ์และ 

ผลการดำาเนินงานตามแบบฟอร์มที่กระทรวงสาธารณสุขกำาหนดไปยังศูนย์ปฏิบัติการฯ	กระทรวงสาธารณสุข	

ภายในเวลา	๑๕.๐๐	น.	ทุกวัน	ในระหว่างวันที่	๒๕	-	๒๗	ตุลาคม	๒๕๖๐	

	 ๕.		ให้สำานักงานสาธารณสุขจังหวัด	 จัดอบรมการปฐมพยาบาล	 และการทำา	 CPR	 และการใช้	

AED	 ให้กับจิตอาสาเฉพาะกิจ	 รวมถึงการจัดระบบการทำางานและซักซ้อมทำาความเข้าใจในการปฏิบัติงาน 

ของจิตอาสาเฉพาะกิจ	

ศูนย์อำานวยการช่วยเหลือด้านสุขภาพจิตผู้ประสบภาวะวิกฤต
(Emergency Operation Center: EOC) ส่วนภูมิภาค
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แผนผังที่ ๓ ศูนย์เฝ้าระวังปัญหาสุขภาพจิต กรมสุขภาพจิต
กรณี พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช มหิตลาธิเบศรรามาธิบดี 

จักรีนฤบดินทร สยามินทราธิราช บรมนาถบพิตร เสด็จสวรรคต

	 กรมสขุภาพจติตัง้ศนูยเ์ฝา้ระวงัปญัหาสขุภาพจติ	เมือ่วนัที	่๑๔	ตุลาคม	๒๕๕๙	โดยมนีาวาอากาศตร ี

บุญเรือง	ไตรเรืองวรวัฒน์	อธิบดีกรมสุขภาพจิตเป็นประธานคณะกรรมการ	มีหน้าที่รับผิดชอบดังนี้

	 ๑.	ติดตามสถานการณ์	และประเมินความเสี่ยงที่จะเกิดปัญหาสุขภาพจิต	

	 ๒.	กำาหนดแนวทางและมาตรการในการดำาเนินงานเพื่อดูแลสุขภาพจิตของประชาชน

	 ๓.	 บริหารจัดการทรัพยากรในการดำาเนินงานเพื่อการช่วยเหลือและเฝ้าระวังปัญหาสุขภาพจิต 

แก่ประชาชน

	 ๔.	กำากับติดตามการดำาเนินงานให้เป็นไปอย่างมีระบบและต่อเนื่อง

	 ๕.	สรุปและรายงานความก้าวหน้าของการดำาเนินงาน

โดยดำาเนินการเชื่อมโยงกับศูนย์วิกฤตสุขภาพจิต	(MCC)	กระทรวงสาธารณสุข
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“ความเข้มแข็งในจิตใจนี้เป็นสิ่งที่สำาคัญที่จะต้องฝึกฝนแต่เล็ก เพราะว่าต่อไปถ้ามีชีวิตที่ลำาบาก 

ไปประสบอุปสรรคใดๆ ถ้าไม่มีความเข้มแข็ง ไม่มีความรู้ ไม่มีทางที่จะผ่านอุปสรรคนั้นได้ 

เพราะว่าถ้าไปเจออุปสรรคอะไร ก็ไม่มีอะไรที่จะมาช่วยเราได้แต่ถ้ามีความรู้ มีอัธยาศัยที่ดี 
และมีความเข้มแข็ง ในกาย ในใจ ก็สามารถที่จะผ่านพ้นอุปสรรคต่างๆ นั้นได้”

พระราชดำารัสพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช 
(พระราชทานแก่คณะครูและนักเรียนโรงเรียนราชวินิต วันศุกร์ ๓๑ ต.ค.๒๕๑๘)
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ส่วนที่ ๒
 ระบบปฏิบัติการ
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การเตรียมการ

	 ช่วงบ่ายวันท่ี	 ๑๓	 ตุลาคม	 ๒๕๕๙	 กระทรวงสาธารณสุขได้มีการจัดประชุมผู้บริหารระดับสูง	 

โดยมอบหมายให้กรมสุขภาพจิตดำาเนินการใน	๒	ประเด็นหลัก	ได้แก่	

 ๑. การส่ือสารสังคม	 ได้จัดทำาแนวปฏิบัติสำาหรับประชาชน	 เพื่อสร้างความรู้ความเข้าใจให้กับ

ประชาชนในการดูแลจิตใจตนเองและคนรอบข้าง	 ป้องกันปัญหาสุขภาพจิตที่อาจเกิดข้ึนในอนาคตจากการ

สูญเสียครั้งยิ่งใหญ่นี้

 ๒. การจัดเตรียมทีมช่วยเหลือเยียวยาจิตใจ (Mental Health Crisis Assessment and 

Treatment Team) หรือทีม MCATT	 ปฏิบัติงานดูแลจิตใจประชาชนโดยร่วมบูรณาการการทำางาน	 

กับหน่วยงานด้านการแพทย์ทุกภาคส่วน	ทั้งภาครัฐและเอกชนและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง

การจัดเตรียมทีม MCATT ปฏิบัติงานดูแลจิตใจประชาชน
โดยร่วมบูรณาการการทำางานกับหน่วยงานด้านการแพทย์ทุกภาคส่วน

	 คณะกรรมการศนูยเ์ฝา้ระวงัปัญหาสขุภาพจติ	กรมสขุภาพจติ	เตรยีมความพรอ้มรองรบัภาวะวิกฤต

ทางดา้นจิตใจของประชาชน	โดยดำาเนนิงานตามแนวทางการดำาเนนิงานของศนูยป์ฏิบตักิารตอบโตภ้าวะฉกุเฉนิ

ทางสาธารณสขุ	(Emergency	Operation	Center:	EOC)	กระทรวงสาธารณสขุ	ตามแผน	EOC	(MCATT	๕๙)	

“เปล่ียนความโทมนัสให้เป็นพลัง” และแนวทางการดำาเนินงานตามแผนปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน	(EOC/MCATT	๕๙)	 

ระยะที่	 ๒	 “เปล่ียนความโทมนัสให้เป็นพลัง ทำาความดีที่สุดเพื่อถวายเป็นพระราชกุกลแด่พระบาทสมเด็จ 

พระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช บรมนาถบพิตร” โดยมีการกำาหนดแนวทางดำาเนินงาน	แบ่งเป็น	๓	ระยะ	

ดังนี้
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 ระยะวิกฤตและฉุกเฉิน (๗๒ ชั่วโมงแรก) 
  กระทรวง/กรม	ดำาเนินการดังนี้

	 	 ๑.	 จัดตั้งศูนย์วิกฤตสุขภาพจิต	(MCC)	และศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน	(EOC)

	 	 ๒.	 ออกคำาแนะนำาในการปฏิบัติตัวสำาหรับประชาชนทั่วไป	(กรมสุขภาพจิต)

	 	 ๓.	 ยกระดับความพร้อม	สายด่วนสุขภาพจิต	๑๓๒๓	และกรมอื่นๆ	(ทุกกรม)

	 	 ๔.	 จัดทำาเนื้อหาข้อมูลข่าวสารเชิงบวกและปรับช่องทางการสื่อสารออนไลน์	 ให้เข้ากับ

สถานการณ์	(กรมสุขภาพจิต/สารนิเทศ)

  หน่วยบริการ	ดำาเนินการดังนี้

	 	 ๑.	 เตรียมความพร้อมของหน่วยบริการทุกแห่ง	๑๐๐%	ระยะเวลา	๓	วัน	

	 	 ๒.	 ตั้งโต๊ะประดิษฐานพระบรมฉายาลักษณ์พร้อมโต๊ะลงนามถวายความอาลัย	

	 	 ๓.	 เปิดศูนย์วิกฤตสุขภาพจิต	 (MCC)	และศูนย์ปฏิบัติการภาวะฉุกเฉิน	 (EOC)	 ระดับจังหวัด/

อำาเภอ	และดำาเนินการตามแนวทางปฏิบัติ	

	 	 ๔.	 ตักบาตร	 บำาเพ็ญกุศล	 ทำาบุญตามศาสนา	 และสนับสนุนกิจกรรมพื้นที่/ชุมชน	 กิจกรรม

บำาเพ็ญประโยชน์	เพื่อเป็นศูนย์รวมจิตใจของประชาชนในพื้นที่	

	 	 ๕.	 กวดขันระบบรักษาความปลอดภัยหน่วยบริการทุกแห่ง	

	 	 ๖.	 ออกพื้นที่เชิงรุก	โดยใช้หลัก	๓ส.	สอดส่องมองหา	ใส่ใจรับฟัง	ส่งต่อเชื่อมโยง

 ระยะหลังได้รับผลกระทบ (๒ สัปดาห์ - ๓ เดือน)
  กระทรวง/กรม ดำาเนินการดังนี้

	 	 ๑.	 โครงการสืบสานพระราชปณิธาน	(หน่วยแพทย์เคล่ือนท่ี/ทันตกรรมพระราชทาน)	(สป./กรม)	

	 	 ๒.	 จดักิจกรรมเพ่ือถวายเปน็พระราชกศุล	(บริจาคเงิน/อวยัวะ/โลหติ,	อปุสมบทหมู/่นทิรรศการ)	

(สป./กรม)

  หน่วยบริการ ดำาเนินการดังนี้

	 	 ๑.	 จัดกิจกรรมเพื่อถวายเป็นพระราชกุศล	(บริจาคเงิน/อวัยวะ/โลหิต,	อุปสมบทหมู่)	

	 	 ๒.	 จดันทิรรศการถวายความอาลยัและสง่ขอ้มลูพระราชกรณยีกจิ	ทีเ่กีย่วขอ้งกบัหนว่ยบรกิาร

มาส่วนกลางเพื่อรวบรวม

 ระยะฟื้นฟู
  กระทรวง/กรม	ดำาเนินการดังนี้

	 	 ๑.	 จัดทำา	สนับสนุนและเผยแพร่ข้อมูลข่าวสารเชิงบวกอย่างต่อเนื่อง	(สารนิเทศ)	

	 	 ๒.	 สนับสนุนกิจกรรมของหน่วยงานอื่น	(สป./กรม)

  หน่วยบริการ	ดำาเนินการดังนี้

	 	 ดำาเนินกิจกรรมตั้งแต่ระยะเตรียมการจนถึงระยะหลังได้รับผลกระทบ	อย่างต่อเนื่อง



เรื่องเล่าความดีที่เราทำา....เพื่อพ่อของแผ่นดิน (รัชกาลที่ ๙)22

	 กรมสุขภาพจิต	 โดยคณะกรรมการศูนย์เฝ้าระวังปัญหา

สุขภาพจิต	ได้มีการติดตามสถานการณ์และประเมินความเสี่ยง

ที่อาจจะเกิดปัญหาสุขภาพจิต	 กำาหนดแนวทางและมาตรการ 

ในการดแูลสขุภาพจติของประชาชน	เตรียมความพรอ้มบคุลากร	

ทรพัยากร	และระบบการจัดการเพือ่การชว่ยเหลือและเฝ้าระวงั 

ปัญหาสุขภาพจิตประชาชน	 กำากับติดตามการดำาเนินงาน 

ทัง้ระบบ	เชือ่มโยงกบัศนูยวิ์กฤตสุขภาพจิต	(MCC)	ของกระทรวง 

สาธารณสุขอย่างต่อเนื่อง	

	 รวมทั้งมีการเตรียมบริการสายด่วนสุขภาพจิต	 ๑๓๒๓	

โดยสถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นราชนครินทร์	 ในการ 

ให้คำาแนะนำา	 ให้คำาปรึกษาและดูแลจิตใจเบื้องต้น	 การจัดรถ 

คลายเครียดเคล่ือนท่ีเพ่ือมาให้บริการปฐมพยาบาลทางใจ 

ให้กับประชาชนและเจ้าหน้าที่ท่ีปฏิบัติงาน	 อีกทั้งการเตรียม

ความพรอ้มทมี	MCATT	ในการร่วมปฏบิตังิานภารกจิเฉพาะกจิแก้ไขปญัหาคนเร่ร่อนไร้ทีพ่ึ่งในพ้ืนท่ีสนามหลวง	 

ร่วมกับเจ้าหน้าที่กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงมนุษย์	 ตำารวจ	 เทศกิจ	 มูลนิธิ	 และหน่วยงานอื่นๆ	 

ที่เกี่ยวข้อง

 ปฏิกิริยาทางจิตใจของประชาชน
	 เหตกุารณค์รัง้นีถ้อืวา่เป็นการสญูเสยี	โศกเศรา้คร้ังย่ิงใหญท่ีส่ดุในชวีติของปวงชนชาวไทยทัง้ประเทศ	 

ที่อยู่ใต้ร่มพระบรมโพธิสมภารของพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	 บรมนาถบพิตร	 

กรมสขุภาพจิตมอบหมายใหผู้ท้รงคุณวฒุ	ินกัวชิาการ	นกัสือ่สารสขุภาพจติ	ภายใตก้ลุ่มทีป่รกึษากรมสขุภาพจติ	 

สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต	 โรงพยาบาลจิตเวชสงขลาราชนครินทร์	 และกองสุขภาพจิตสังคม	 

เตรียมความพร้อมสำาหรับการดูแลสุขภาพจิตของประชาชน	 โดยมีการทบทวนองค์ความรู้/บทเรียนจาก

การสูญเสียจากกรณีต่างประเทศกับประเทศไทย	 เพื่อให้ได้แนวทางการดูแลประชาชน	 แนวทางปฏิบัติงาน 

ของทมี	MCATT	การเฝา้ระวงัปญัหาสขุภาพจติในปฏกิิรยิาความโศกเศรา้รว่มจากการสญูเสยีพระมหากษตัรยิ ์

อันเป็นที่รักยิ่งของปวงชนชาวไทย	ในรูปแบบต่างๆ	อาทิเช่น	Infographic	จัดทำาข่าว	Press	Release	เนื้อหา

ข้อมูลข่าวสารเชิงบวก	 ผ่านช่องทางท่ีหลากหลาย	 อีกทั้งกองสุขภาพจิตสังคมมีการเฝ้าระวังสถานการณ์ข่าว 

ผ่านสื่อมวลชนและสื่อสังคมออนไลน์อย่างต่อเนี่อง	 มีการสื่อสารทั้งเชิงรุกและเชิงรับให้ทันต่อสถานการณ์ 

ที่เกิดขึ้น	โดยได้รับความร่วมมือเป็นอย่างดีจากสื่อมวลชนทุกประเภท	ได้แก่	สื่อหนังสือพิมพ์	สถานีโทรทัศน์	

สถานวีทิย	ุสำานกัขา่วออนไลน	์สำานกัสารนเิทศ	สำานกังานปลดักระทรวงสาธารณสขุ	กองสขุศกึษา	กรมสนบัสนนุ

บริการสุขภาพ	เครือข่ายนักสื่อสารสุขภาพจิต	รวมทั้งสำานักงานสาธารณสุขจังหวัดทั่วประเทศ
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 กลุม่ประชาชนท่ีตอ้งเฝา้ระวงัเปน็พิเศษ	ได้แก	่ผู้สูงอายุ	ผู้พิการ	ผู้ปว่ยเร้ือรัง	ผู้ท่ีมีความรู้สึกผูกพันสูง	 

กลุ่มเด็กที่อาจจะรู้สึกสับสนกับปฏิกิริยาของผู้ใหญ่	 กลุ่มที่มีความเครียดเดิมจากปัญหาต่างๆ	 เช่น	 ปัญหา

ครอบครัว	 ปัญหาเศรษฐกิจ	 การสูญเสียอาจกระตุ้นประสบการณ์ความสูญเสีย	 และความเครียดในอดีต	 

อาจทำาให้เกิดปฏิกิริยาโศกเศร้ารุนแรง	 เมื่อเข้าร่วมพิธีอาจแสดงออกขณะอยู่ในฝูงชนจนควบคุมตัวเองไม่ได้	

เช่น	ร้องไห้ครำ่าครวญ	เป็นลม	ภาวะหายใจเร็ว	(Hyperventilation)	หรืออาจกระตุ้นความกลัว/เครียด	ทำาให้

เกิดอาการกรีดร้อง	ตีอกชกตัวที่ไม่สามารถควบคุมตนเองได้	(Conversion)	และอุปทานหมู่	ในขณะเดียวกัน 

ผู้ป่วยจิตเวชอาจมีอาการกำาเริบได้จากความรู้สึกสูญเสีย	 ปฏิกิริยาทางจิตใจของผู้ที่มีความเศร้าโศกจากการ 

สูญเสียดังกล่าวเป็นปฏิกิริยาปกติของจิตใจท่ีตอบโต้ต่อเหตุการณ์	 และมักจะฟื้นฟูกลับสู่สภาพปกติได้ในช่วง	

๓	-	๖	เดือน	หลังเกิดเหตุการณ์	ดังนั้นการให้ความรู้และการสื่อสารกับประชาชนจึงมีความสำาคัญมาก

 การปฏิบัติการดูแลจิตใจประชาชน 
 ๑. การสื่อสารความรู้สู่ประชาชน
	 กรมสขุภาพจิตมกีารสือ่สารความรูส้ขุภาพจติสำาหรบัประชาชนผา่นทกุช่องทาง	ภายใตค้วามรว่มมอื

ระหว่างกองสุขภาพจิตสังคม	กลุ่มที่ปรึกษากรมสุขภาพจิต	และ	สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต	ความรู้ 

ทีส่ือ่สาร	ไดแ้ก่	เรือ่งการปฐมพยาบาลทางใจ	โดยหลกั	๓	ส.	คอื	สอดสอ่งมองหา	ใสใ่จรบัฟงั	สง่ตอ่เชือ่มโยง	นอกจาก

การสือ่สารผา่นชอ่งต่างๆ	แลว้	ผูบ้รหิารและทมีได้ลงพ้ืนทีส่ื่อสารเชงิรุกใหค้วามรู้แกป่ระชาชน	ผ่านส่ือความรู้ 

รูปแบบต่างๆ	เช่น	การแถลงข่าว/สัมภาษณ์/การให้ข่าว	(Press	Release)	กับสื่อมวลชน	ภาพ	Infographic	

แผ่นพับ	พัด	แก้วนำ้า	สติกเกอร์ติดยาดม	ยาหม่อง	เป็นต้น
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 Infographic /แผ่นพับ สื่อรูปแบบต่างๆ เช่น
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โดยมีสาระสำาคัญ	ได้แก่

	 -		 คำาแนะนำาสำาหรับประชาชนในการดูแลจิตใจตนเอง	

	 -		 การจัดการกับภาวะโศกเศร้า

	 -		 เรื่องการปฐมพยาบาลทางใจ	โดยหลัก	๓	ส.	คือ	สอดส่องมองหา	ใส่ใจรับฟัง	ส่งต่อเชื่อมโยง

	 -		 คำาแนะนำาดา้นการดแูลสขุภาพสำาหรบัประชาชนท่ัวไปทีเ่ขา้รว่มงานพระราชพธิถีวายพระเพลงิ	

พระบรมศพ	พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	บรมนาถบพิตร	เป็นต้น

 ๒.  แนวทางปฏิบัติงานสำาหรับทีม MCATT จิตอาสาและเครือข่ายที่เกี่ยวข้อง
	 กลุ่มที่ปรึกษากรมสุขภาพจิต	และสำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต	ร่วมกับ	สำานักสาธารณสุข

ฉุกเฉิน	 สำานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข	 จัดทำาแนวทางปฏิบัติสำาหรับประชาชน	 แนวทางปฏิบัติงาน 

สำาหรับทีม	MCATT	 จิตอาสาและเครือข่ายท่ีเกี่ยวข้อง	 โดยได้มีการสื่อสารผ่านช่องทางต่างๆ	 เช่น	 เว็บไซต์ 

สำานักสาธารณสุขฉุกเฉิน	 สำานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข	 สำานักงานสาธารณสุขจังหวัด	 

เพื่อเตรียมความพร้อมในการดูแลประชาชนและการปฏิบัติงาน	ดังนี้

  ชว่งพระราชพธิถีวายบงัคมพระบรมศพ พระบาทสมเดจ็พระปรมนิทรมหาภมูพิลอดลุยเดช 

บรมนาถบพิตร	มีการเตรียมแนวทางปฏิบัติงานสำาหรับทีม	MCATT	ทั้งส่วนกลางและส่วนภูมิภาค	ดังนี้

	 	 -	 	Collective	Grief	(ความโศกเศร้าของมหาชน)

	 	 -		 ภาพรวมการดูแลจิตใจประชาชนกลุ่มเสี่ยงที่มีปฏิกิริยาความโศกเศร้าร่วม	 (Collective	

Reaction)	สำาหรับ	อสม./รพ.สต./รพช./รพท./รพศ.และรพจ.

	 	 -		 เคร่ืองมือการคัดกรองภาวะสุขภาพจิต	ได้แก่	แบบประเมินซึมเศร้าและฆ่าตัวตาย	2Q	9Q	8Q	

	 	 -	 ผงัไหลและแนวทางการดแูลช่วยเหลอืทางจติใจ	สำาหรบั	อสม./	รพ.สต./	รพช./	รพท./	รพศ.

และรพจ.

	 	 -		 แนวทางการสังเกตอาการที่บ่งชี้ว่าจะเกิดปัญหาสุขภาพจิตในปฏิกิริยาความโศกเศร้าร่วม	

(สำาหรับบุคคลทั่วไป)

	 	 -		 ผังไหลการช่วยเหลือด้านสุขภาพจิตกรณีปฏิกริยาความโศกเศร้าร่วม

	 	 -		 การดูแลสุขภาพจิตของประชาชน	

 จดัทำาไวรัลคลปิ “คิดถึงพ่อ เราทำาดี” โดย อธบิดีกรมสขุภาพจิตและดารานกัแสดงร่วมรณรงค์
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  ช่วงพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพล 

อดุลยเดช บรมนาถบพิตร แบ่งเป็นแนวทางปฏิบัติงาน/ความรู้ในการดูแลประชาชน	 สำาหรับทีม	MCATT	 

จิตอาสา	และเจ้าหน้าท่ีท่ีปฏิบัติงาน	ณ	บริเวณท้องสนามหลวงและพระบรมมหาราชวัง	และส่วนภูมิภาค	ดังต่อไปน้ี

    แนวปฏิบัติสำาหรับประชาชน

	 	 	 -		 คำาแนะนำาสำาหรับประชาชนในการดูแลจิตใจตนเอง

	 	 	 -		 คำาแนะนำาด้านการดูแลสุขภาพสำาหรับผู้มีภาวะสุขภาพจิต	

   แนวทางปฏิบัติงาน สำาหรับทีม MCATT จิตอาสา และเจ้าหน้าที่ 

	 	 	 -		 แผนเผชิญเหตุด้านสุขภาพจิตและจิตเวช	สำาหรับเจ้าหน้าที่	(Matrix	Plan)	

	 	 	 -	 แนวทางการดูแลจิตใจประชาชนสำาหรับจิตอาสาในวันพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ

	 	 	 -	 ความรู้และแนวทางการจัดการและการดูแลภาวะหายใจเร็ว	 (Hyperventilation	 

syndrome,	violence)	สำาหรับ	จิตอาสาทางการแพทย์และบุคลากรทางการแพทย์

	 	 	 -	 ความรู้และแนวทางการจัดการและการดูแล	อุปทานหมู่	(Mass	hysteria)

	 	 	 -	 ระบบการสังเกต	เฝ้าระวัง	จัดการผู้ป่วยทางจิตเวช	(Screen	Scan	Rapid	Response	:	SSR)

	 	 	 -	 แนวทางการคัดกรองประชาชนเข้าร่วมราชพิธี	ณ	จุดคัดกรองสำาหรับเจ้าหน้าท่ีจุดคัดกรอง

	 	 	 -	 แนวทางการจัดการผู้มีพฤติกรรมรุนแรง	

	 	 	 -	 แนวทางการดูแลจิตใจตนเองของผู้ให้การช่วยเหลือ	(Helper)

	 	 	 -	 การดูแลจิตใจตนเองของผู้ให้การช่วยเหลือ	(Helper)	
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 การเตรียมทีม MCATT
	 กรมสุขภาพจิตจัดทีม	MCATT	ดูแลสุขภาพจิตแก่ประชาชนที่เดินทางมาถวายบังคมพระบรมศพฯ	

และร่วมพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ

	 ซึ่งการปฏิบัติงานได้มีการบูรณาการการจัดหน่วยบริการทางการแพทย์	 กระทรวงสาธารณสุข 

โดยกรมการแพทย์ร่วมกับกรุงเทพมหานคร	 ได้ร่วมบูรณาการการทำางานกับหน่วยงานด้านการแพทย์ 

ทุกภาคส่วนทั้งภาครัฐและเอกชน	 ทั้งนี้ศูนย์เอราวัณได้จัดต้ังศูนย์ปฏิบัติการร่วมการแพทย์และสาธารณสุข	 
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การประชุม EOC สสจ.นครราชสีมา เตรียมความพร้อมในงานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ
โดยนายแพทย์แพทย์สาธารณสุขจังหวัด เป็นประธาน

เพื่อประสานงานในการให้บริการร่วมกับหน่วยงาน 

ที่เกี่ยวข้อง	 จัดหน่วยบริการปฐมพยาบาล	 จัดรถพยาบาล	

ALS/BLS	 โรงพยาบาลสนาม	 และฟื้นฟูเยียวยาจิตใจ	 

โ ดย ทีม 	 MCATT 	 บริ เ วณรอบสนามหลว งและ 

พระบรมมหาราชวัง	 อีกท้ังมีการร่วมซ้อมแผนเผชิญเหตุ	

ตาม	Matrix	plan	แผนเผชญิเหตุดา้นสุขภาพจติและจิตเวช	

สำาหรับเจ้าหน้าที่	

	 กรมสขุภาพจติไดจ้ดัทมี	MCATT	ทัง้จากสว่นกลาง 

และส่วนภูมิภาค	 ในสังกัดกรมสุขภาพจิตทั่วประเทศผลัดเปลี่ยนหมุนเวียนดูแลจิตใจประชาชน	ณ	 บริเวณ

ท้องสนามหลวงและพระบรมมหาราชวัง	 ซึ่งในการปฏิบัติงานของทีม	 MCATT	 ส่วนภูมิภาคที่ผลัดเปลี่ยน

หมนุเวยีนมาใหบ้รกิารดแูลจติใจประชาชนไดม้กีารเตรยีมความพรอ้มทมีปฏบิตังิานโดยการทำาหนงัสอืแจง้ไปยงั 

หน่วยงาน	 ประสานทางโทรศัพท์	 และมีการปฐมนิเทศก่อนการปฏิบัติงาน	 โดยสำานักบริหารระบบบริการ

สุขภาพจิต

	 นอกจากนี้	ได้จัดทีม	MCATT	ร่วมปฏิบัติงานภารกิจเฉพาะกิจแก้ไขปัญหาคนเร่ร่อนไร้ที่พึ่งในพื้นที ่

สนามหลวง	 ร่วมกับเจ้าหน้าที่กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงมนุษย์	 ตำารวจ	 เทศกิจ	 มูลนิธิต่างๆ	 

มีบทบาทในการประเมินบุคคลเร่ร่อนท่ีมีปัญหาสุขภาพจิตและจิตเวช	 นำาเข้าสู่ระบบการรักษาพยาบาล 

ทางจิตเวช	และให้การปรึกษาแก่ทีมปฏิบัติงานอื่น

 ในส่วนภูมิภาคทั่วประเทศ	 ทีม	 MCATT	 จากสถาบัน/โรงพยาบาล	 และศูนย์สุขภาพจิตสังกัด	 

กรมสุขภาพจิต	ในส่วนภูมิภาค	มีการเตรียมความพร้อมรับสถานการณ์ฉุกเฉินด้านการแพทย์และสาธารณสุข	

โดยกระทรวงสาธารณสุขส่งแนวทางการดำาเนินงานตามแผนปฏิบัติการด้านสาธารณสุขและแนวทาง 

ปฏิบัติงานของทีม	MCATT	 ไปให้ทุกจังหวัดผ่านนายแพทย์สาธารณสุขจังหวัด	 เน้นการดูแลด้านสุขภาพจิต	 

จัดหน่วยแพทย์	หน่วยปฐมพยาบาลตามความเหมาะสม	ในบริเวณสถานที่ประกอบพระราชพิธี	เพื่อประเมิน

และจัดบริการด้านสุขภาพจิตแก่ประชาชนและกลุ่มเสี่ยง	 โดยมีการซักซ้อมความพร้อมก่อนถึงวันพิธีวาง 

ดอกไม้จันทน์ที่พระเมรุมาศจำาลอง	ในแต่ละจังหวัด
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 องค์ประกอบทีม MCATT กรมสุขภาพจิตและทีมสนับสนุน
 ทีม MCATT ประกอบด้วย	จิตแพทย์	พยาบาล	นักสังคมสงเคราะห์	นักจิตวิทยาคลินิก	นักวิชาการ

สาธารณสขุ	นกักจิกรรมบำาบดั	นกัเวชศาสตรส์ือ่ความหมาย	นกัการศกึษาพิเศษ	เภสัชกร/ผู้ชว่ยเภสัชกร	ฯลฯ

 ทีมสนับสนุนจากส่วนกลาง : พนักงานขับรถ	 สำานักงานเลขานุการกรม	 กลุ่มอำานวยการ	 สำานัก

บริหารระบบบริหารสุขภาพจิต
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 สมรรถนะและทักษะของผู้ประสานหลักและทีม MCATT
	 การปฏบิติังานของทีม	MCATT	ในพระราชพธิพีระบรมศพ	พระบาทสมเดจ็พระปรมนิทรมหาภมูพิล	

อดลุยเดช	บรมนาถบพติร	สวรรคต	ทัง้ในสว่นกลางและสว่นภมูภิาค	ประกอบด้วยผูป้ระสานหลกัและผูป้ฏบิตังิาน	 

ทีม	MCATT	ซึ่งต้องมีสมรรถนะและทักษะ	ดังต่อไปนี้

ผู้ประสานหลัก ทีม MCATT
-	 มีความรู้ความเข้าใจเร่ืองระบบบัญชาการเหตุการณ์	

(ICS)
-	 สมรรถนะตามวิชาชีพ

-	 กล้าแสดงความคิดเห็นที่เป็นประโยชน์และ 
นำาเสนอ	 ในการประชุมร่วมกับหน่วยงาน 
ที่เกี่ยวข้อง

-	 ผ่านการพัฒนาศักยภาพ	 เรียนรู้บทบาทของ
ทีม	 MCATT	 การใช้แบบประเมิน/คัดกรอง	
การให้สุขภาพจิตศึกษา	 การให้คำาปรึกษา	 
การปฐมพยาบาลทางใจร่วมกับการปฐมพยาบาล
ทางกายเบื้องต้น

-	 มีความรู้ความเข้าใจเรื่องการเยียวยาจิตใจและ
สามารถเป็นที่ปรึกษาให้กับบุคลากรในทีมและ
เครือข่ายได้

-	 มีความรู้ด้านสุขภาพจิตในภาวะวิกฤต	 ปฏิกิริยา
ของผู้ได้รับผลกระทบ/ผู้รับบริการ	 เช่น	 ความ 
โศกเศรา้และ	การสญูเสยี	(Grief	และ	Mass	Grief)	
ภาวะ	 Hyperventilation	 การเกิดอุปทานหมู่	 
กลุ่มเสี่ยงและผู้ป่วยจิตเวช/เด็กที่มีปัญหา 
สุขภาพจิต

-	 มีการตัดสินใจและแก้ปัญหาเฉพาะหน้า	 ปัญหา
ภายในทีม	 และการทำางานร่วมกับหน่วยงาน 
ที่เกี่ยวข้องได้ดี

-	 มทีกัษะการใชเ้ครือ่งมอื/อปุกรณ	์เชน่	วทิยสุือ่สาร	
แผนที่	อุปกรณ์การแพทย์	(เครื่องวัดความดัน)

-	 มีการประสานความร่วมมือในการทำางาน 
ตามบทบาทหน้าท่ีแต่ละวิชาชีพ	 ระหว่างทีม 
ผู้บังคับบัญชา	และเครือข่าย

-	 การประสานเครือข่าย/แหล่งช่วยเหลือทั้งใน 
และนอกระบบสาธารณสุข

-	 มีทักษะการสื่อสาร/ถ่ายทอดที่ดี	 ตรงประเด็น	
ครบถ้วน

-	 การสร้างสัมพันธภาพกับผู้รับบริการ	 ทีมและ
เครือข่าย

-	 มีทักษะการบริหารจัดการทรัพยากร	 เช่น	 เวลา	
งบประมาณ	บุคลากรที่ปฏิบัติงาน	วัสดุอุปกรณ์
เวชภัณฑ์	สิ่งสนับสนุนในการปฏิบัติงาน

-	 การแก้ไขปัญหาเฉพาะหน้า	

-	 การรายงานและสรุปผลการปฏิบัติงาน -	 การส่ือสาร/การเจรจา	กับเครือข่ายและประชาชน/
ญาติ

-	 รับฟังข้อเสนอแนะและความคิดเห็นของผู้อื่น	 -		 การเขียนรายงานการปฏิบัติงาน	
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 บทบาททีม MCATT 

๑. บทบาทผู้ประสานหลัก
ระดับกรมสุขภาพจิต 
	 ผู้ประสานงานหลักระดับ

กรมสุขภาพจิตเป็นผู้แทนกรมในการ

เข้าร่วมประชุมต่างๆ	 เช่น	 ประชุม	

EOC	 กระทรวงสาธารณสุข	 ประชุม

กองอำานวยการร่วมรักษาความสงบ

เรียบร้อย	 (กอร.รส.)	 ประชุมกับ 

ที่ปฏิบัติการส่วนหน้า	(ทก.สน.)	ซึ่งเป็นการประชุมร่วมกับหน่วยงานต่างๆ	ทั้งทหาร	ตำารวจ	พลเรือน	

๒. บทบาทผู้ประสานหลักระดับหน่วยงานสังกัดกรมสุขภาพจิต 
	 ผู้ประสานหลักระดับหน่วยงานสังกัดกรม	เป็นผู้แทนหน่วยงานในการประชุมร่วมกับศูนย์เฝ้าระวัง

ปัญหาสุขภาพจิต	 กรมสุขภาพจิต	 รับนโยบาย	 ร่วมวางแผน	 ประสานและบริหารจัดการทีมปฏิบัติงานของ 

หน่วยงาน	รวมทั้งรายงานผลการปฏิบัติงาน	นำาปัญหาอุปสรรคการปฏิบัติสะท้อนกลับไปยังกรมสุขภาพจิต	

๓. บทบาทผู้ปฏิบัติงานทีม MCATT
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 ๓.๑ ให้บริการดูแลสุขภาพจิตประชาชน/เจ้าหน้าที่ (Helper) เช่น	 ปฐมพยาบาลทางใจ	 

คัดกรอง/ประเมิน	ตรวจและรักษา	บำาบัด	ฝึกการผ่อนคลาย	ให้การปรึกษา	ฯลฯ	

 ๓.๒ ประสาน/ปฏิบัติงานร่วมและส่งต่อ 

	 	 กรณีพบผู้ป่วยจิตเวชที่มีอาการรุนแรงต้องประสานศูนย์เอราวัณ	๑๖๖๙	 เพ่ือส่งผู้ป่วยไปยัง

แผนกจิตเวชฉุกเฉิน	สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา	

 ๓.๓ การจัดระเบียบบุคคลเร่ร่อนไร้ที่พึ่ง/ผู้ป่วยจิตเวชเร่ร่อน

	 	 ร่วมปฏิบัติงานกับศูนย์ช่วยเหลือทางสังคม	๑๓๐๐	กรมพัฒนาสังคมและสวัสดิการ	กระทรวง

พัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์	 (พม.)	 เจ้าหน้าท่ีตำารวจ	 เทศกิจ	 มูลนิธิต่างๆ	 ในภารกิจเฉพาะกิจ

แก้ไขปัญหาคนเร่ร่อนไร้ท่ีพึ่งในพ้ืนท่ีสนามหลวง	 ซึ่งบทบาทบาทหลักคือการประเมินวินิจฉัยและให้การดูแล 

ส่งต่อตามระบบ	

	 ๓.๔	 ใหข้อ้มลู	ความรูด้า้นสขุภาพจติแกป่ระชาชน	จิตอาสา	ร่วมกบัหนว่ยแพทยส์าธารณสุขอืน่ๆ

	 ๓.๕	 ส่งต่อข้อมูลเกี่ยวกับผู้ป่วย	แนวปฏิบัติงานระหว่างทีมที่ผลัดเปลี่ยนปฏิบัติงาน

	 ๓.๖	 รายงานผลการปฏิบัติงานตามแบบฟอร์มศูนย์เอราวัณและตามรอบเวลาที่กำาหนด
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 เครื่องมือสื่อสาร
	 ศูนย์เฝ้าระวังปัญหาสุขภาพจิต

มอบหมายให้สำานักงานเลขานุการกรมเตรยีม

วทิยสุือ่สาร	จำานวน	๑๐	เครือ่ง	และประสาน

โรงพยาบาลศรีธัญญา	 สถาบันกัลยาณ์ 

ราชนครินทร์	 เตรียมวิทยุสื่อสารเพิ่มเติม	 

ได้ขออนุญาตใช้ความถ่ีวิทยุแบบสังเคราะห์

ความถี่และนามเรียกขาน	 มีการกำาหนด

รหัสเรียกขานของผู้บริหารกรมสุขภาพจิต

และทีมปฏิบัติงานในแต่ละจุดบริการ	โดยใช้ติดต่อสื่อสารเฉพาะกลุ่ม	MCATT	กรมสุขภาพจิต	รวมทั้งเตรียม

โทรศัพท์มือถือใช้สำาหรับประสานงานโดยเฉพาะให้กับผู้ประสานหลักกรมสุขภาพจิต

 ระบบสนับสนุน

 ที่พัก
	 ในช่วงพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ	 พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	

บรมนาถบพติร	ระหวา่งวนัที	่๒๕	–	๒๘	ตลุาคม	๒๕๖๐	สำานกังานเลขานกุารกรมได้จัดหาท่ีพักท่ีอยูใ่กล้บริเวณ

พระราชพธิฯี	ภายใตโ้ครงการกจิกรรมเตรยีมความพร้อมทมีผู้ปฏบิติังานชว่ยเหลอืผู้ประสบภยัวกิฤตสุขภาพจิต	 

(MCATT)	 ในการให้บริการเกี่ยวกับงานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ	 ที่โรงแรมบุญสิริเพลส	 

โรงแรมนิวสยามริเวอร์ไซด์	 และโรงแรมนิวสยามเกสเฮาส์	 โดยมีทีมอำานวยการ	 สำานักบริหารระบบบริการ

สุขภาพจิตช่วยบริหารจัดการและอำานวยความสะดวกแก่ทีม	MCATT	
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 อุปกรณ์/สิ่งสนับสนุนการปฏิบัติงาน/สถานที่
	 ในช่วงแรก	 วันท่ี	 ๑๕	 ตุลาคม	๒๕๕๙	 สำานักงานเลขานุการกรมได้จัดทำาป้าย	 “ทีมปฐมพยาบาล

ทางใจ”	 ติดตามจุดบริการต่างๆ	 ของทีม	MCATT	 ซึ่งหลังจากดำาเนินเรียบร้อยแล้ว	 ได้มีการบูรณาการป้าย	 

โดยใช้ชื่อว่า	 “ศูนย์บริการร่วมทางการแพทย์”	 อีกท้ังได้เตรียมส่ิงสนับสนุนการปฏิบัติงาน	 เช่น	 เต็นท์	

โต๊ะ	 เก้าอี้	 ปลั๊กไฟ	 พัดลม	 เป็นต้น	 โดยการติดตั้งได้มีการประสานผ่านผู้บัญชาการศูนย์ปฏิบัติการ 

ส่วนหน้า	(ทก.สน.)	แต่ละจุด	

	 	 และในชว่งซ้อมร้ิวขบวนพระราชอสิริยยศในงานพระราชพิธถีวาย

พระเพลิงพระบรมศพฯ	 มติท่ีประชุมกองอำานวยการร่วม	พระราชพิธีถวาย 

พระเพลิงพระบรมศพฯ	ได้มอบหมายให้กรมสุขภาพจิตในฐานะคณะทำางาน 

กองอำานวยการร่วมพระราชพิธี	 ประสานและทำาหนังสือขออนุเคราะห์

การใช้สถานที่ไปยังรองคณบดีฝ่ายบริหาร	 คณะพาณิชยศาสตร์และ

การบัญชี	 มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์เพ่ือขอสนับสนุนพ้ืนที่ห้อง	 ๑๐๕	 

คณะพาณิชยศาสตร์และการบัญชี	 มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์ใช้ในภารกิจ

ทางการแพทย	์เพือ่เตรียมสถานท่ีใชเ้ป็นจุดพักผู้ป่วย	ในวันท่ี	๒๑	ตุลาคม	๒๕๖๐	 

ในช่วงเวลา	๘.๐๐	-	๑๗.๐๐	น.	และระหว่างวันท่ี	๒๕	-	๒๗	ตุลาคม	๒๕๖๐	

 

	 ทั้ ง นี้ สำ า นั ก บ ริ ห า ร ร ะ บ บ

บริการสุขภาพจิตได้มีการสำารวจรายชื่อ 

ผู้ปฏิบัติงานทีม	MCATT	 และได้ส่งรายชื่อ	 

เลขทีบ่ตัรประจำาตวัประชาชน	เบอรโ์ทรศพัท	์ 

ของผู้ประสานและผู้ปฏิบัติงานในพื้นที่

ให้กองอำานวยการร่วมรักษาความสงบ 

เรียบร้อย	 (กอร.รส.)	 เพื่อจัดทำาป้ายชื่อ 

และทะเบียนรถ	 เพื่อการเข้าปฏิบัติงาน 

ในบริ เวณพระราชพิ ธีท้องสนามหลวง 

และพระบรมมหาราชวัง	

	 ในวันที่	๖	ตุลาคม	๒๕๖๐	ผู้บริหารกรมสุขภาพจิตนำาโดย	นาวาอากาศตรีบุญเรือง	ไตรเรืองวรวัฒน์	 

อธิบดีกรมสุขภาพจิต	 นายแพทย์พงษ์เกษม	 ไข่มุกด์	 รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต	 นายแพทย์บุรินทร์	 

สุรอรุณสัมฤทธิ์	 ผู้อำานวยการสำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต	 พร้อมด้วยทีมสำานักงานเลขานุการกรม	 

สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์	 และสำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต	 ลงพ้ืนท่ีเตรียมความพร้อม 

การซ้อมปฏิบัติการทางการแพทย์ท่ีท้องสนามหลวง	 เนื่องในการซ้อมย่อย	 ริ้วขบวนพระบรมราชอิสริยยศ	 

งานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ	วันที่	๗	ตุลาคม	๒๕๖๐	
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 ยา/เวชภัณฑ์ มีการเตรียม	ดังนี้
	 -		 อุปกรณ์	ยา/เวชภัณฑ์ตามมาตรฐาน	MCATT

	 -		 อุปกรณ์ผูกมัดผู้ป่วย

	 -		 กรวยกระดาษสำาหรับปฐมพยาบาลผู้มีอาการ	Hyperventilation	

	 -		 อุปกรณ์ปฐมพยาบาลเบื้องต้น:	ยาดม	แอมโมเนีย	

 การจัดเตรียมอาหาร
	 ทมี	MCATT	ท่ีปฏิบัตงิานในจดุบรกิารตา่งๆ	ไดร้บัการสนบัสนนุอาหารจากสำานกังานเลขานกุารกรม

และฝ่ายอำานวยการด้านอาหารของกองอำานวยการร่วม	รวมทั้งจากมูลนิธิต่างๆ	เช่น	มูลนิธิร่วมกตัญญู	มูลนิธิ

ป่อเต็กตึ้ง	เป็นต้น

 งบประมาณ
	 ใช้งบประมาณส่วนกลางกรมสุขภาพจิต	 โดยสำานักงานเลขานุการกรมจัดทำาโครงการเตรียม

ความพร้อมทีมผู้ปฏิบัติงานช่วยเหลือผู้ประสบภัยวิกฤตสุขภาพจิต	 (MCATT)	 ในการให้บริการเกี่ยวกับงาน 

พระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	 บรมนาถบพิตร	 

ในการสนบัสนนุคา่ทีพ่กั	อปุกรณ	์สิง่สนบัสนนุในการปฏบิตังิาน	และใชง้บประมาณสำานกั/สถาบนั/โรงพยาบาล

จิตเวช	ศูนย์สุขภาพจิต	ในการลงปฏิบัติงานของทีม	MCATT	เช่น	ค่าวัสดุอุปกรณ์	ยา/เวชภัณฑ์	สิ่งสนับสนุน

การปฏิบัติงาน	ค่าพาหนะเดินทาง	ค่าเบี้ยเลี้ยง	ค่าอาหารและเครื่องดื่ม
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“ถ้าถูกแดดถูกฝน อนามัยแข็งแรงก็ไม่เป็นอะไร ทำาให้แข็งแกร่ง

จิตใจก็เหมือนกัน เมื่อประสบอุปสรรคและสิ่งที่ไม่พึงปรารถนา  
เราก็ขุ่นหมอง แต่ถ้าจิตใจเราแข็งแรง แข็งแกร่งดี 

อุปสรรคนั้นจะทำาให้สามารถที่จะทำาให้มีอำานาจจิตดีขึ้นมีกำาลังใจมากขึ้น 

สิ่งที่เป็นอุปสรรค สิ่งที่ทำาให้เราขุ่นเคืองใจ  
ไม่เป็นผลร้ายต่อตัวเรากลับทำาให้ใจเราแข็งแกร่งแข็งแรง”

พระราชดำารัสพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช 

(ในโอกาสเสด็จพระราชดำาเนินไปทรงเยี่ยมมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์  

และทรงดนตรีเป็นการส่วนพระองค์ 

ณ หอประชุม มธ. วันเสาร์ ๗ มี.ค.๒๕๑๓)
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การปฏิบัติงาน

	 การปฏิบัติงานให้บริการดูแลสุขภาพจิตประชาชน	 ที่เดินทางมาถวายบังคมและถวายพระเพลิง

พระบรมศพพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	 บรมนาถบพิตร	ณ	 บริเวณท้องสนามหลวง 

และพระบรมมหาราชวงั	ตัง้แตว่นัท่ี	๑๔	ตลุาคม	๒๕๕๙	ถงึ	วนัที	่๒๙	ตุลาคม	๒๕๖๐	มทีมี	MCATT	ทัง้จากสว่นกลาง 

และส่วนภูมิภาคเข้าร่วมปฏิบัติงานทั้งสิ้น	จำานวน	๒๒๕	ทีม	ดังนี้

 การจัดทีม MCATT ปฏิบัติงาน 

 ณ บริเวณท้องสนามหลวงและพระบรมมหาราชวัง 
	 หน่วยงานประสานหลักในการจัดทีมปฏิบัติงาน	 ได้แก่	 สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต 

และสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์	หน่วยงานที่ปฏิบัติงานในส่วนของกรุงเทพมหานคร	ประกอบด้วย	สถาบัน/ 

โรงพยาบาลจติเวช	และศนูยส์ขุภาพจติ	จำานวน	๙	หนว่ย	ได้แก่	สถาบนัจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา	สถาบนั

กัลยาณ์ราชนครินทร์	โรงพยาบาลศรีธัญญา	สถาบันราชานุกูล	สถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นราชนครินทร์	 

โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์	ศูนย์สุขภาพจิตที่	๔	ที่	๕	และที่	๑๓	รวมทั้งทีมสุขภาพจิตสำานักอนามัย	

กรุงเทพมหานคร	เข้าร่วมปฏิบัติงานดูแลจิตใจประชาชนร่วมกับโรงพยาบาลทางกาย	ซึ่งการปฏิบัติงานมีการ

ปรับเปลี่ยนทีม/ปรับเปลี่ยนจุดบริการตามความเหมาะสมของช่วงเวลา	ดังนี้

 ระหว่างวนัที ่๑๓ - ๑๔ ตลุาคม ๒๕๕๙	ไดจ้ดัเตรยีมทมี	MCATT	๘	ทมี	ปฏบิตังิานตามจดุบรกิาร	๘	จดุ	 

ดังนี้

จุดบริการ หน่วยงานรับผิดชอบ
จุดที่	๔	แยกอรุณอัมรินทร์ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์
จุดที่	๖	ปิ่นเกล้าหัวปลาหม้อไฟ โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์
จุดที่	๘	สนามหลวงฝั่งเชิงสะพานพระปิ่นเกล้า สถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นราชนครินทร์
จุดที่	๙	โรงแรมรัตนโกสินทร์ โรงพยาบาลศรีธัญญา	
จุดที่	๑๐	สนามหลวง โรงพยาบาลศรีธัญญา	
จุดที่	๑๑	ศาลหลักเมือง สถาบันราชานุกูล	
จุดที่	๑๒	มหาวิทยาลัยศิลปากรประตูวิเศษไชยชาญ สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา
จุดที่	๑๔	สโมสรราชนาวี สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา
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 วนัที ่๑๕ ตลุาคม ๒๕๕๙	มกีารปรบัเปลีย่นจดุบรกิาร/ทมี	ไดจ้ดัเตรยีมทมี	MCATT	๙	ทมี	ปฏบิตังิาน 

ตามจุดบริการ	๖	จุด	ดังนี้

จุดบริการ หน่วยงานรับผิดชอบ
จุดที่	๑	โรงแรมรัตนโกสินทร์ โรงพยาบาลศรีธัญญา	ศูนย์สุขภาพจิตที่	๔	ร่วมกับ

โรงพยาบาลรามาธิบดี	
จดุที	่๒	สนามหลวงฝัง่เชงิสะพานพระป่ินเกลา้ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ร่วมกับโรงพยาบาลราชวิถี
จุดที่	๓	สนามหลวง	(กองอำานวยการ	กทม.) โรงพยาบาลศรีธัญญา	และโรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์
จุดที่	 ๔	 ประตูวิเศษไชยศรี	 (กองอำานวยการ

ตำารวจ)	

สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา	 ร่วมกับโรงพยาบาล

ตำารวจ
จุดที่	๕	ท่าช้างวังหลัง สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา	 ร่วมกับโรงพยาบาล	

โรคทรวงอกและทีมฉุกเฉินแพทย์อากาศ
จุดที่	๗	ศาลหลักเมือง สถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นราชนครินทร์และสถาบัน

ราชานุกูล

 วันที่ ๑๖ ตุลาคม ๒๕๕๙	 มีการเพิ่มจุดบริการ	 ได้จัดเตรียมทีม	 MCATT	 ๙	 ทีม	 ปฏิบัติงาน 

ตามจุดบริการ	๘	จุด	ดังนี้

จุดบริการ หน่วยงานรับผิดชอบ
จุดที่	๑	โรงแรมรัตนโกสินทร์ โรงพยาบาลศรีธัญญา	 ศูนย์ สุขภาพจิตท่ี	 ๔	 ร่วมกับ 

โรงพยาบาลรามาธิบดี	
จุดที	่๒	สนามหลวงฝัง่เชิงสะพานพระป่ินเกลา้ สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์ร่วมกับโรงพยาบาลราชวิถี
จุดที่	๓	สนามหลวง	(กองอำานวยการ	กทม.) โรงพยาบาลศรธีญัญารว่มกบัโรงพยาบาลเจรญิกรงุ	และสำานกั

อนามัย	กรุงเทพมหานคร
จุดที่	 ๔	 ประตูวิเศษไชยศรี	 (กองอำานวยการ

ตำารวจ)

สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา	 ร่วมกับโรงพยาบาล

ตำารวจ
จุดที่	๕	ท่าช้างวังหลัง สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา	 ร่วมกับโรงพยาบาล

โรคทรวงอกและทีมฉุกเฉินแพทย์อากาศ
จุดที่	๖	ข้างกระทรวงกลาโหม สถาบันราชานุกูลร่วมกับโรงพยาบาลสนามสำานักงานแพทย์	

สำานักงานปลัดกระทรวงกลาโหม
จุดที่	๗	ศาลหลักเมือง สถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่นราชนครินทร์ร่วมกับ

วชิรพยาบาล
จุดที่	๘	สนามหลวงฝั่งพระบรมมหาราชวัง	 โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์	 ร่วมกับโรงพยาบาล

จุฬาลงกรณ์
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 วันที่ ๑๗ ตุลาคม ๒๕๕๙	มีการปรับเปลี่ยนทีม/จุดบริการ	จาก	๘	จุด	เหลือจำานวน	๕	จุด	ดังนี้

จุดบริการ หน่วยงานรับผิดชอบ
จุดที่	๑	โรงแรมรัตนโกสินทร์	 โรงพยาบาลศรีธัญญา	 ศูนย์สุขภาพจิตที่	 ๔	 ร่วมกับ 

โรงพยาบาลรามาธิบดี	และสำานักอนามัย	ศปง.	๔
จุดที่	๔	ประตูวิเศษไชยศรี	(กองอำานวยการตำารวจ) สถาบันสขุภาพจติเดก็และวัยรุน่ราชนครนิทร	์รว่มกบั	

โรงพยาบาลตำารวจ	และสำานักอนามัย	ศปง.	๒
จุดที่	๕	ท่าช้างวังหลัง สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์	 ร่วมกับทีมสุขภาพจิต	

สำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร	สถาบันโรคทรวงอก

และทีมฉุกเฉินแพทย์อากาศ
จุดที่	๖	ข้างกระทรวงกลาโหม	 สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา	สถาบันราชานุกูล	

และศูนย์สุขภาพจิตที่	๑๓	ร่วมกับโรงพยาบาลสนาม

สำานักงานแพทย์	สำานักงานปลัดกระทรวงกลาโหม
จุดที่	๘	บริเวณสนามหลวงด้านศาลฎีกา โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์ 	 ร่วมกับ

ทีมสุขภาพจิตสำานักอนามัย	 กรุงเทพมหานคร	 

และโรงพยาบาลจุฬาลงกรณ์

 ระหว่างวันที่ ๑๘ - ๓๑ ตุลาคม ๒๕๕๙ จุดบริการยังคงไว้	๕	จุด	ดังนี้

จุดบริการ หน่วยงานรับผิดชอบ
จุดที่	๑	โรงแรมรัตนโกสินทร์ โรงพยาบาลศรีธัญญาและศูนย์สุขภาพจิตที่	๔
จุดที่	๒	สนามหลวงฝั่งเชิงสะพานพระปิ่นเกล้า	 สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์และศูนย์สุขภาพจิตที่	๕
จุดที่	๕	บริเวณท่าช้างวังหลัง	 สถาบันราชานุกูล
จุดที่	๖	ข้างกระทรวงกลาโหม	 สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยาและ

ศูนย์สุขภาพจิตที่	๑๓
จุดที่	๘	สนามหลวงตรงข้ามศาลหลักเมือง	 โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์และ

สถาบันสุขภาพจิต	เด็กและวัยรุ่นราชนครินทร์
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จุดที่ ๑ โรงแรมรัตนโกสินทร์

จุดที่ ๔ ประตูวิเศษไชยศรี (กองอำานวยการตำารวจ)

จุดที่ ๖ ข้างกระทรวงกลาโหม

จุดที่ ๒ สนามหลวงฝั่งเชิงสะพานพระปิ่นเกล้า

จุดที่ ๕ บริเวณท่าช้างวังหลัง

จุดที่ ๘ สนามหลวงตรงข้ามศาลหลักเมือง
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 ระหว่างวันที่ ๑ พฤศจิกายน - ๓๑ 

ธนัวาคม ๒๕๕๙	กรมสขุภาพจติได้จดัทมี	MCATT	

จากส่วนภูมิภาคทั่วประเทศเข้าร่วมปฏิบัติงาน

กับทีม	 MCATT	 ส่วนกลางและสำานักอนามัย	

กรุงเทพมหานคร	 ผลัดเปล่ียนหมุนเวียนให้บริการ

ดแูลสขุภาพจติประชาชน	ณ	บรเิวณทอ้งสนามหลวง 

และพระบรมมหาราชวั ง 	 อย่ า งต่ อ เนื่ อ ง	 

โดยสำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิตได้มีการ

ปฐมนิเทศการปฏิบัติงานก่อนวันปฏิบัติงานและ

ลงพื้นที่สำารวจจุดบริการของทีม	MCATT	 รวมทั้ง

ส่งมอบงานระหว่างทีมปฏิบัติงานเดิมและปฏิบัติ

งานใหม่	ดังนี้

 ระหวา่งวนัที ่๑ - ๖ พฤศจิกายน ๒๕๕๙ 

ประกอบดว้ย	สถาบนักลัยาณร์าชนครนิทร	์สถาบนั

สขุภาพจติเดก็และวยัรุน่ราชนครนิทร	์โรงพยาบาล

ศรธีญัญา	โรงพยาบาลสวนปรงุ	โรงพยาบาลจติเวช

สระแก้วราชนครินทร์	 ศูนย์สุขภาพจิตท่ี	 ๒	 ท่ี	 ๖	 

ที่	๑๐	และสำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร

 ระหว่างวันที่ ๗ - ๑๓ พฤศจิกายน 

๒๕๕๙	 ประกอบด้วย	 โรงพยาบาลศรีธัญญา	 สถาบันราชานุกูล	 โรงพยาบาลจิตเวชสงขลาราชนครินทร์		 

โรงพยาบาลจิตเวชขอนแก่นราชนครินทร์		โรงพยาบาลพระศรีมหาโพธิ์	ศูนย์สุขภาพจิตที่	๔	ที่	๗	ที่	๑๐	และ

สำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร
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 ระหวา่งวันที ่๑๔ - ๒๐ พฤศจกิายน ๒๕๕๙	ประกอบด้วย	สถาบนัจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา	

โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์	 โรงพยาบาลจิตเวชนครพนมราชนครินทร์	 โรงพยาบาลจิตเวชเลย 

ราชนครินทร์	ศูนย์สุขภาพจิตที่	๘	ที่	๑๐	ที่	๑๓	และสำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร

 ระหว่างวันที่ ๒๑ - ๒๗ พฤศจิกายน ๒๕๕๙	 ประกอบด้วย	 สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์	 

โรงพยาบาลสวนสราญรมย	์	โรงพยาบาลจติเวชสงขลาราชนครนิทร	์	โรงพยาบาลสวนปรงุ	สถาบนัพฒันาการเด็ก 

ราชนครินทร์	ศูนย์สุขภาพจิตที่	๑	และสำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร

 ระหว่างวันท่ี ๒๘ พฤศจิกายน - ๔ ธันวาคม ๒๕๕๙ ประกอบด้วย	โรงพยาบาลจิตเวชสระแก้ว	ราชนครินทร์	 

โรงพยาบาลจิตเวชขอนแก่นราชนครินทร์	ศูนย์สุขภาพจิตที่	๑๐	และสำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร
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 ระหวา่งวนัที ่๕ - ๑๑ ธนัวาคม ๒๕๕๙ ประกอบด้วย	โรงพยาบาลจติเวชนครราชสมีาราชนครนิทร	์

โรงพยาบาลสวนสราญรมย์		โรงพยาบาลสวนปรุง		โรงพยาบาลพระศรีมหาโพธิ์	ศูนย์สุขภาพจิตที่	๑๐	และ

สำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร

 ระหว่างวันที่ ๑๒ - ๑๘ ธันวาคม ๒๕๕๙	ประกอบด้วย	โรงพยาบาลสวนสราญรมย์	โรงพยาบาล

จิตเวชสงขลาราชนครินทร์	ศูนย์สุขภาพจิตที่	๑๐	ที่	๑๒	และสำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร

 ระหวา่งวนัที ่๑๙ - ๒๕ ธนัวาคม ๒๕๕๙ ประกอบดว้ย	โรงพยาบาลจิตเวชนครสวรรคร์าชนครินทร์	

โรงพยาบาลพระศรีมหาโพธิ์		โรงพยาบาลจิตเวชนครราชสีมาราชนครินทร์	ศูนย์สุขภาพจิตที่	๓	ที่	๑๐	และ

สำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร
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รถคลายเครียดเคลื่อนที่เพื่อให้บริการปฐมพยาบาลทางใจ 
ของศูนย์สุขภาพจิตที่ ๑๐

 ตั้งแต่วันที่ ๑ มกราคม ๒๕๖๐ ทีม	MCATT	จากส่วนกลาง	ร่วมกับสำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร	

ผลดัเปลีย่นหมนุเวยีนใหบ้รกิารดแูลสขุภาพจติประชาชน	ณ	บริเวณทอ้งสนามหลวง	และพระบรมมหาราชวงั	

อย่างต่อเนื่อง	ได้มีการปรับลดจุดบริการทีม	MCATT	กรมสุขภาพจิตจากเดิม	๕	จุดเป็น	๒	จุดและ	๑	จุดตาม

สถานการณ์	และมีทีมสุขภาพจิตสำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร	ให้บริการอีก	๑	จุด	โดยให้มีทีมสหวิชาชีพ

หมุนเวียนปฏิบัติงาน	

 ระหว่างวันที่ ๒๖ - ๓๑ ธันวาคม ๒๕๕๙ ประกอบด้วย	โรงพยาบาลจิตเวชสงขลาราชนครินทร์

โรงพยาบาลสวนสราญรมย์	 โรงพยาบาลสวนปรุง	 ศูนย์สุขภาพจิตที่	 ๑	 ที่	 ๑๐	 ที่	 ๑๑	 และสำานักอนามัย	

กรุงเทพมหานคร	

	 โดยศูนย์สุขภาพจิตที่	 ๑๐	 ได้จัดรถคลายเครียด 

เคล่ือนที่ เพื่อให้บริการปฐมพยาบาลทางใจ	 บริการ 

คลายเครียดให้กับประชาชนและเจ้าหน้าท่ีท่ีปฏิบัติงาน	

ตั้งแต่วันที่	๑	พฤศจิกายน	-	๓๑	ธันวาคม	๒๕๕๙	ภายในรถ 

ประกอบด้วยเครื่องไบโอฟีดแบ็ค	 (biofeedback)	 

วัดความแปรปรวนการเต้นของหัวใจ	 แสดงออกเป็น

กราฟข้อมูล	 โดยจะมีนักวิชาการเป็นผู้วิเคราะห์	 แปลผล	 

ให้คำาแนะนำาปรึกษา	บริการเก้าอี้นวดคลายเครียด	เป็นต้น
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 ตั้งแต่ ๑ พฤษภาคม - ๓ กันยายน ๒๕๖๐	กรมสุขภาพจิตได้จัดทีม	MCATT	จากส่วนภูมิภาคกลับ

เข้ามาร่วมปฏิบัติการดูแลสุขภาพจิตประชาชน	ณ	ท้องสนามหลวง	บริเวณรอบพระบรมมหาราชวัง	อีกครั้ง

	 ในช่วงพธิซีอ้มริว้ขบวนพระราชอสิรยิยศเสมอืนจรงิในงานพระราชพธิถีวายพระเพลงิพระบรมศพฯ

ทีม	MCATT	 ทั่วประเทศ	 ปฏิบัติงานดูแลเยียวยาจิตใจประชาชนอย่างเต็มที่จนเสร็จส้ินงานพระราชพิธีฯ	 

โดยในส่วนกลาง	 ได้จัดทีม	 MCATT	 ปฏิบัติหน้าที่ผลัดเปล่ียนหมุนเวียนกัน	 ประจำา	 ๗	 จุดบริการ	 ได้แก่	

บริเวณ	พระเมรุมาศ	ท่าช้าง	ท่าเตียน	กรมรักษาดินแดน	เจดีย์ขาว	โรงแรมรัตนโกสินทร์	และกองสลากเดิม	 

เนน้การปฐมพยาบาลทางใจดว้ยหลัก	๓	ส.	สอดสอ่งมองหา	ใส่ใจรับฟัง	ส่งต่อเชือ่มโยง	รวมท้ังได้จัดทมี	MCATT	 

จากโรงพยาบาลศรธีญัญา	ไปประจำาที	่หอ้ง	๑๐๕	คณะพาณชิยศาสตร์และการบญัช	ีมหาวทิยาลัยธรรมศาสตร์	

เพื่อรอรับผู้ป่วย	กรณีมีอุปทานหมู่	Mass	hysteria	ซึ่งเป็นการปฏิบัติงานภายใต้การบัญชาการของที่ปฏิบัติ

การส่วนหน้า	(ทก.สน.)	เมื่อทีม	MCATT	ไปถึงจุดให้บริการ	หัวหน้าทีม	MCATT	ต้องรายงานตัวต่อหัวหน้าทีม

บริการด้านการแพทย์และสาธารณสุข	เพื่อรายงานในกลุ่มไลน์	(@Rx	ริ้วขบวน)	ต่อไป
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จุดบริการ หน่วยงานรับผิดชอบ
บริเวณพระเมรุมาศ

กลุ่มที่ปรึกษากรมสุขภาพจิต

และ

สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์

จุดที่	๑	ท่าช้าง	(ทก.พื้นที่ปฏิบัติการที่	๑)
สถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุ่น

ราชนครินทร์

โรงพยาบาลยุวประสาท

ไวทโยปถัมภ์	

ศูนย์สุขภาพจิตที่	๑๓

และ

สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

จุดที่	๓	ท่าเตียน	(ทก.พื้นที่ปฏิบัติการที่	๑)

สถาบันราชานุกูล

จุดที่	๗	กรมการรักษาดินแดน	(ทก.พื้นที่ปฏิบัติการที่	๒)

สถาบันจิตเวชศาสตร์

สมเด็จเจ้าพระยา
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จุดบริการ หน่วยงานรับผิดชอบ
จุดที่	๑๕	เจดีย์ขาว	(ทก.พื้นที่ปฏิบัติการที่	๕)

สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์

จุดที่	๒๑	โรงแรมรัตนโกสินทร์	(ทก.พื้นที่ปฏิบัติการที่	๗)

โรงพยาบาลศรีธัญญา

และ

สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

จุดที่	๒๑.๒	หน้ากองสลากเก่า	(ทก.พื้นที่ปฏิบัติการที่	๗)

สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์

คณะพาณิชยศาสตร์และการบัญชี	มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร์

โรงพยาบาลศรีธัญญา
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 การแต่งกาย
	 ได้มีการสื่อสารผ่านกลุ่มไลน์	 ผู้ประสานหลัก	MCATT	 และ	 เฉพาะกิจ	MCATT	 ให้ผู้ปฏิบัติงาน	 

ทีม	MCATT	ณ	สนามหลวงและพระบรมมหาราชวัง	ทราบถึงข้อกำาหนดการแต่งกาย	และในส่วนของผู้ปฏิบัติ

งานทีม	MCATT	ส่วนภูมิภาค	กระทรวงสาธารณสุขได้มีการจัดทำาแนวทางการปฏิบัติงานในงานพระราชพิธี

ถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ	 และช้ีแจงไปยังสำานักงานสาธารณสุขจังหวัดทุกจังหวัด	 ผ่านการประชุมทาง

วีดิทัศน์	(Video	Conference)	ศูนย์ปฏิบัติการด้านการแพทย์และสาธารณสุข	และเว็บไซต์	กองสาธารณสุข

ฉุกเฉิน	ซึ่งกำาหนดการแต่งกายขณะปฏิบัติงาน	ดังนี้

 ๑. ช่วงงานถวายบังคมพระบรมศพฯ	กำาหนดให้แต่งกายชุดไว้ทุกข์สีดำาและสวมเสื้อทีม	MACTT	

ในการปฏิบัติงาน

 ๒. ชว่งซอ้มพระราชพธิถีวายพระเพลงิพระบรมศพ	วนัที	่๗	ตลุาคม	๒๕๖๐	ยงัอนญุาตใหแ้ตง่กาย 

ชุดไว้ทุกข์สีดำาและสวมเสื้อทีม	MACTT	ในการปฏิบัติงาน	ส่วนในวันที่	๑๕	และ	๒๑	ตุลาคม	๒๕๖๐	มีการ

ปรับเปลี่ยนกำาหนดให้ใส่เสื้อซาฟารีสีฟ้าของกระทรวงสาธารณสุข	 ติดริบบิ้นสีดำาที่แขนหรือใส่เสื้อกาวน์ขาว 

ในการปฏิบัติงาน
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 ๓. ชว่งพระราชพิธถีวายพระเพลงิพระบรมศพฯ ระหวา่งวนัที	่๒๕	-	๓๑	ตลุาคม	๒๕๖๐	กำาหนด

ให้ผู้ปฏิบัติงานในพระราชพิธีทั่วประเทศ	ใส่เครื่องแบบ	ดังนี้

		 	 ๓.๑	 ขา้ราชการทีป่ฏิบัตงิานในพระราชพิธใีหแ้ตง่ชดุตามทีไ่ดร้บัมอบหมายซึง่แตกตา่งในแตล่ะ

จังหวัด	เช่น	ชุดเครื่องแบบปกติขาว	ชุดไทยจิตรลดา	(ผู้หญิง)	

	 	 ๓.๒	 ผู้ปฏิบัติงานทางด้านการแพทย์และสาธารณสุขที่ดูแลประชาชน	ใส่เครื่องแบบ	ดังนี้

	 	 	 ๓.๒.๑	 บุคลากรท่ีปฏิบัติราชการที่เป็นแพทย์และพยาบาล	 ให้แต่งชุดปฏิบัติงานแพทย์	

พยาบาล	(ผู้หญิงสามารถใส่กางเกงได้)	พร้อมติดปลอกแขนสีขาว	เครื่องหมายสีเขียวที่แขนข้างซ้าย

 เครื่องหมายสีเขียวที่แขนข้างซ้าย เป็นสัญลักษณ์

	 	 	 ๓.๒.๒	 บุคลากรที่ปฏิบัติราชการวิชาชีพอื่นๆ	 ให้ใส่เส้ือกาวน์สีขาว	 (งดซาฟารีสีฟ้า

ของกระทรวงสาธารณสุข)	 หรือให้แต่งกายชุดสุภาพไว้ทุกข์	 พร้อมติดปลอกแขนสีขาว	 เครื่องหมายสีเขียว 

ที่แขนข้างซ้าย	 ซึ่งกระทรวงสาธารณสุขเน้นยำ้า	 “หากไม่มีไม่ต้องซื้อใหม่สามารถใส่เสื้อเชิ๊ตสีขาว/ดำา  

แขนสั้นหรือแขนยาวแทนได้ ตามแนวพระราชดำาริเศรษฐกิจพอเพียงของรัชกาลที่ ๙”

	 	 	 ๓.๒.๓	 บุ คล าก รที่ ป ฏิ บั ติ ง า น	 

ภายใต้การบัญชาการของที่ปฏิบัติการส่วนหน้า	 

(ทก .สน ) 	 สวม เ ส้ื อกาวน์ สี ข าวและ ให้ คล้ อ ง 

บัตรประจำาตัว/	บัตรทก.
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 ปฏิกิริยาทางจิตใจของประชาชน

ด้านร่างกาย -	 อ่อนเพลีย	หน้ามืด	วิงเวียนศีรษะ	คล้ายจะเป็นลม

-	 ภาวะหายใจหอบถี่	(Hyperventilation)

-	 เป็นลม
ด้านพฤติกรรม/

การแสดงออก

-	 รอ้งไห	้พดูระบายถงึความรกั	ความอาลัย	และหอบพระบรมฉายาลักษณฯ์	ตลอดเวลา

-	 หลีกเลี่ยงการระลึกถึงเหตุการณ์/	สถานที่/	บุคคล	ที่ก่อให้เกิดความเจ็บปวด

-	 ไม่สามารถแสดงความรู้สึกใดๆ

-	 โดดเดี่ยวและถอนตัวเองจากสังคม

-	 เดินทางมาสักการะพระบรมศพฯ	ทุกวัน

-	 ไม่สามารถควบคุมการปฏิบัติตามกิจวัตรประจำาวันได้

-	 อยูร่ว่มงานฯ	ข้ามวนัข้ามคนื	ไมย่อมกลบับา้น	พยายามเขา้ไปในจดุทีใ่กลพ้ระบรมศพฯ	

ให้มากที่สุด

-	 พูดมาก	ชอบจัดแจง	จัดการคนอื่น	ควบคุมยาก
ด้านอารมณ์ -	 ช็อคและไม่ยอมรับสิ่งที่เกิดขึ้น

-	 เศร้า	ระทมทุกข์

-	 ไร้ความหวัง	หมดกำาลังใจ

-	 เครียด
ด้านการรับรู้ -	 ภาพความทรงจำาผ่านเข้ามาเป็นระยะๆ

 การดูแลจิตใจประชาชน
 วันที่ ๑๔ ตุลาคม ๒๕๕๙ มีการประเมินสถานการณ์อย่างใกล้ชิด	พบว่าการดูแลประชาชนที่มารับ

บรกิารเปน็แบบเรง่ดว่น	ยงัไมม่กีารลงทะเบยีนทัง้ในสว่นของการใหบ้ริการฝ่ายกายและสุขภาพจิต	ประชาชน 

ส่วนใหญ่ไม่ได้รับประทานอาหารกลางวันเนื่องจากรีบมาจองที่นั่ง/ที่ยืนริมถนน	เบียดเสียดหนาแน่น	อากาศ 

ไม่ถ่ายเท	จงึเกดิภาวะเป็นลม	หนา้มดื	หรอืมภีาวะฉกุเฉินจากความรอ้น/ลมแดด	(Heat	Stroke)	ภาวะหายใจเรว็	 

ชักเกร็ง	 กล้ามเนื้อเกร็งตัวรุนแรง	 การดูแลในช่วงนั้นเน้นการปฐมพยาบาลทางกาย	 วัดชีพจร	 วัดความดัน	 

และการปฐมพยาบาลทางใจ	ใหส้ขุภาพจติศกึษาเพือ่แนะนำาการเตรยีมตวั	การปฏบิตัเิมือ่อยูใ่นฝงูชน	และการ

ปรับความคิด	ความรู้สึก	และสร้างความหวังในการตั้งปณิธานทำาความดีเพื่อถวายเป็นพระราชกุศล	

 วันที่ ๑๕ ตุลาคม ๒๕๕๙	ประชาชนทยอยเดินทางมาร่วมสักการะพระบรมศพฯ	การทำางานมีการ 

บูรณาการร่วมกับฝ่ายกายมากขึ้น	 รูปแบบมีการติดป้ายบริการปรึกษาคลายเครียดร่วมไปกับบริการ 

วดัความดนั	และแจกแอมโมเนีย	ผา้เยน็	ในระหวา่งทำาการตรวจเชค็ความดันถอืโอกาสพดูคยุประเมนิปฏกิริยิา

ความเครยีดภาวะทางสขุภาพจติ	และเปดิโอกาสใหผู้รั้บบริการไดร้ะบายความรู้สึก	โดยยดึหลัก	๓ส.	สอดส่อง 

มองหา	 ใส่ใจรับฟัง	 ส่งต่อเชื่อมโยง	 ในระหว่างปฏิบัติงานมีประชาชนที่มีจิตอาสานำาอาหารกล่อง	 แซนวิช	 
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มาให้ทีมสาธารณสุข	 และร่วมรับประทานด้วยกัน	 พร้อมสะท้อนความรู้สึก	 “ขอบคุณท่ีมีทีมมาบริการ

ประชาชน”	 มีผู้สื่อข่าวมาขอสัมภาษณ์เรื่องการดูแลจิตใจในภาวะซึมเศร้า	 และขอข้อมูลเพิ่มเติมเกี่ยวกับ 

การบูรณาการการทำางานร่วมกันของโรงพยาบาลต่างๆ	ที่พร้อมใจกันดูแลประชาชนทั้งทางกายและจิตใจ

 วนัท่ี ๑๖ ตลุาคม ๒๕๕๙	ประชาชนจำานวนมากต่างหล่ังไหลมาร่วมสักการะพระบรมศพฯ	มากขึน้ 

และเตรียมตวัเปน็อยา่งดเีพือ่มารว่มในพระราชพธิ	ีบรรยากาศโดยรวมพบวา่ประชาชนไมม่คีวามเครยีด	มกีาร

ช่วยเหลือกัน	แจกนำ้า	อาหาร	ทีม	MCATT	จึงได้ปรับรูปแบบการทำางาน	ณ	จุดบริการ	 ได้ให้บริการปรึกษา 

คลายเครยีด	ประเมนิปฏกิริยิาความเครยีด	ภาวะทางสขุภาพจิต	พร้อมใหค้ำาแนะนำาตามหลัก	๓ส.	แจกเอกสาร

แผ่นพับ	 และประชาสัมพันธ์สายด่วนสุขภาพจิต	๑๓๒๓	ถ้ามีภาวะเครียด	 เศร้า	 เป็นต้น	 และการให้บริการ 

เชิงรุกโดยเดินแจกพิมเสนนำ้า	ผ้าเย็น	แอมโมเนีย	ยาหม่อง	แก่ประชาชน	

	 ซึ่งตลอดระยะเวลาการปฏิบัติงานทีม	MCATT	ได้มีการปฏิบัติงานดูแลจิตใจประชาชนทั้งในเชิงรับ	

และเชิงรุก	ดังนี้	

 ๑. บริการเชิงรับและเชิงรุก
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 บรกิารเชงิรบั	ณ	จดุบรกิาร	เป็นการใหบ้รกิารคดักรองและประเมนิภาวะสขุภาพจติ	โดยใชแ้บบประเมนิ 

ภาวะโรคซึมเศร้าและฆ่าตัวตาย	 2Q	 9Q	 8Q	 และการให้การปรึกษา	 พูดคุย	 ให้ระบายความรู้สึก	 รับฟัง	 

ประคับประคอง	 ให้สุขภาพจิตศึกษา	 เสริมพลังโดยใช้เทคนิคการผ่อนคลาย	 (Relaxation	 Technique)	 

รวมทั้งแนะนำาช่องทางการเข้าถึงบริการสุขภาพจิต	สายด่วน	๑๓๒๓	

 บริการเชิงรุก ทีม	 MCATT	 ใช้การเดินเท้าเข้าไปในกลุ่มประชาชนที่มาร่วมในพระราชพิธีฯ	 

ณ	ท้องสนามหลวงและบริเวณพระบรมมหาราชวัง	โดยเน้นการปฐมพยาบาลทางใจ	ด้วยหลัก	๓ส.	สอดส่อง

มองหา	ใส่ใจรับฟัง	ส่งต่อเชื่อมโยง

	 เน่ืองจากบริเวณพระราชพิธีฯ	 มีประชาชนจำานวนมาก	 ทีม	MCATT	 ใช้วิธีการคัดกรองโดยการ

สังเกตจาก	 สีหน้า	 ท่าทาง	 อาการพูดคุยคนเดียว	 การแต่งกายไม่เหมาะสม	 หรือการสังเกตจากการเข้าไป 

พูดคุย	 ซักถาม	 เมื่อพบปัญหาสุขภาพจิต	 เช่น	 ซึมเศร้า	 หวาดระแวง	 หงุดหงิด	 ก้าวร้าว	 จะนำาส่งจุดบริการ	 

เพือ่ใหจ้ติแพทยต์รวจและประเมนิผูร้บับรกิารอกีครัง้	ในรายท่ีเปน็ผู้ปว่ยจิตเวชหรือมอีาการรุนแรงจะประสาน

ผ่านศูนย์หน้าพระลานและศูนย์เอราวัณเพื่อขอรถมูลนิธิฯ	 ที่มาสนับสนุนการปฏิบัติงานส่งต่อไปยังสถาบัน

จิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา	

	 ในช่วงวันเสาร์ที่	 ๒๒	 ตุลาคม	๒๕๕๙	 ม.จ.ชาตรีเฉลิม	 ยุคล	 พร้อมด้วยโฆษกประจำาสำานักนายก

รฐัมนตรแีละกองทพับก	จดักจิกรรมเชิญชวนคนไทยมารว่มร้องเพลงสรรเสรญิพระบารม	ีเพือ่ถวายความอาลยั

แด่พระมหากษัตริย์ที่รักยิ่ง	 ณ	 บริเวณถนนหน้าพระลาน	 กำาแพงพระบรมมหาราชวัง	 และท้องสนามหลวง	 

โดยมีอาจารย์สมเถา	 สุจริตกุล	 ปรมาจารย์ด้านการดนตรีเป็นวาทยากรร่วมด้วยวงออร์เคสตรา	 จาก	 Siam	 
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Philharmonic	Orchestra	 และคอรัส	 ๑๐๐	 คน	 มาร่วมกิจกรรมประวัติศาสตร์ครั้งนี้	 ซึ่งการร้องเพลงมี	 

๒	ช่วง	คือ	ช่วงเช้าตัง้แตเ่วลา	๑๐.๐๐	น.	เปน็การซกัซอ้มและถา่ยทอดสด	ชว่งเวลา	๑๓.๐๐	น.	ไปจนถงึชว่งคำา่	 

เพื่อจัดทำาเป็นภาพยนตร์และวีดิทัศน์สำาหรับฉายในโรงภาพยนตร์ทั่วประเทศและสถานีโทรทัศน์ต่างๆ	

	 ซึ่งคนไทยนับแสนคนมาร่วมแสดงพลังความจงรักภักดีและความศรัทธาแด่ในหลวงรัชกาลที่	 ๙	

ทา่มกลางแดดทีร่อ้นระอ	ุและคนหนาแนน่	ทำาให้

ทีม	MCATT	และทีมปฏิบัติงานอื่นๆ	ไม่สามารถ

เข้าไปยังพื้นที่ได้	 การแก้ปัญหาเบื้องต้นได้มีการ

ประสานให้ทหาร	ตำารวจ	จิตอาสา	หรือทีมอื่นๆ	

สังเกตผู้มีปัญหาสุขภาพ	 และนำาประชาชน 

ทีเ่ปน็ลมเขา้มาปฐมพยาบาลเบือ้งต้นทีจ่ดุบรกิาร

	 ช่วงงานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ	 พบว่าทุกจุดคัดกรองทั่วบริเวณมณฑลพิธี 

ท้องสนามหลวง	มีประชาชนหนาแน่นและหยุดรอเป็นเวลานานเพื่อรอเข้าจุดคัดกรองจำานวนมาก	ทั้งในและ

นอกเต็นท	์จนไมส่ามารถเดนิหรอืเคลือ่นยา้ยประชาชนทีมี่ปญัหาสขุภาพได	้เชน่	จดุที	่๒๑	โรงแรมรตันโกสนิทร	์

(ทก.พืน้ทีป่ฏบิตักิารที	่๗)	ไดเ้คลือ่นยา้ยประชาชนทีเ่ปน็ลมหรือไมส่บาย	มากกวา่	๔๐	คน	ไปท่ี	Lobby	โรงแรม

รัตนโกสินทร์	 โดยมูลนิธิร่วมกตัญญู	 มีทีม	MCATT	 โรงพยาบาลศรีธัญญาและทีม	 ALS	 โรงพยาบาลสิรินธร	

ใหก้ารปฐมพยาบาล	หลงัจากนัน้โรงแรมรตันโกสนิทร	์ไดส้นบัสนนุหอ้งประชมุทบัทมิในการดแูลปฐมพยาบาล	

รักษาประชาชนที่มีอาการป่วย	เป็นลม	โรคประจำาตัวกำาเริบ	หรือแม้แต่ผู้ป่วยที่มีอาการทางจิตกำาเริบ	
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 ๒. ให้ความรู้และให้คำาแนะนำาในการดูแลสุขภาพจิตประชาชน	 เป็นบริการทั้งเชิงรับและเชิงรุก	

โดยการแจกสื่อความรู้	แผ่นพับ	พัด	๓ส.

 ๓. การใหค้วามรูจ้ติอาสา/เจา้หนา้ที ่จติอาสาการแพทย/์เจ้าหนา้ทีท่ีเ่ขา้ร่วมปฏบิติังาน	จะมกีาร 

ลงทะเบียนและปฐมนิเทศ	ซึ่งทีม	MCATT	จะร่วมให้ความรู้สุขภาพจิต	เช่น	การปฐมพยาบาลทางใจ	ด้วยหลัก	 

๓ส.	 สอดส่องมองหา	 ใส่ใจรับฟัง	 ส่งต่อเชื่อมโยง	 การแนะนำาแนวทางการจัดการกับภาวะหายใจเร็ว	 

(Hyperventilation	Syndrome)	การฝกึเทคนคิการหายใจ	การประเมนิอาการผู้มปีญัหาสุขภาพจิตและจิตเวช	

เป็นต้น	รวมทั้งในช่วงเวลาดังกล่าว	ผู้บัญชาการที่ปฏิบัติการส่วนหน้า	(ผบ.ทก.สน.)	มีความห่วงใยประชาชน 

ท่ีเดินทางเข้ามาตั้งใจจะเข้ามาร่วมในพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ	 แต่ไม่สามารถเข้าร่วมได้	

เนื่องจากจุดท่ีเปิดให้เข้าเต็มแล้ว	 จึงขอความร่วมมือให้กรมสุขภาพจิตจัดทำาแนวทางตัวอย่างการส่ือสาร	 

คำาพูดที่เหมาะสม	ให้กับเจ้าหน้าที่ตำารวจในการใช้สื่อสารกับประชาชน	โดยให้ใช้หลัก	“จริงใจ	ใจเย็น	สุภาพ”

 การดูแลจิตใจผู้ปฏิบัติงาน เจ้าหน้าที่และจิตอาสา (Helper)
	 ผู้ปฏิบัติงาน	เจ้าหน้าที่และจิตอาสา	(Helper)	เป็นกลุ่มพลังสำาคัญยิ่ง	ที่จำาเป็นต้องดูแลสภาพจิตใจ

ของตนเองใหด้เีชน่เดยีวกบัประชาชนท่ัวไป	เนือ่งจากต้องอยูท่า่มกลางบรรยากาศแหง่ความโศกเศร้า	และเป็น

ผู้โศกเศร้า	เช่นเดียวกับประชาชนคนไทยทุกคน	อีกทั้งยังต้องทำางานอย่างต่อเนื่อง	ไม่ได้หยุดพัก	พักผ่อนน้อย	

ท่ามกลางอากาศร้อน	และฝูงชนจำานวนมาก	ตลอดจนต้องเผชิญกับความเครียด	ความกดดัน	ความวิตกกังวล 

หดหู่	 ท้อแท้	 เหนื่อยล้าจากการปฏิบัติงาน	 ที่ต่างก็มุ่งมั่นในการปฏิบัติหน้าที่จนไม่มีเวลาดูแลจิตใจตนเอง 

หรือครอบครัว
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	 ทีม	MCATT	 มีส่วนในการให้บริการดูแลจิตใจผู้ปฏิบัติงาน	 เจ้าหน้าที่และจิตอาสา	 เช่นเดียวกับ

ประชาชนที่มาร่วมในพระราชพิธีฯ	 ได้จัดทำาแนวทางการดูแลจิตใจตนเองของผู้ให้การช่วยเหลือ	 (Helper)	 

จัดบริการให้คำาปรึกษาพูดคุย	 ให้กำาลังใจ	 โดยให้นึกถึงเป้าหมายการปฏิบัติงานอันใหญ่หลวงในครั้งนี้	 

ความภาคภูมิใจท่ีได้เข้ามามีส่วนร่วมในการถวายงานแด่พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	

บรมนาถบพิตร	น้อมส่งเสด็จสู่สวรรคาลัยรวมพลังกันทำาความดีถวายเป็นพระราชกุศล	ประคับประคองจิตใจ

พี่น้องชาวไทยให้ก้าวผ่านห้วงเวลาแห่งความทุกข์โศกนี้ไปด้วยกัน

 การดูแลสุขภาพจิตกลุ่มเสี่ยง/ป่วย: จิตเวช สุรา ยาเสพติด 
	 ในการคัดกรองกลุ่มเสี่ยง/ป่วย	จากโรคจิตเวช	สุรา	ยาเสพติดเพื่อเฝ้าระวัง	เบื้องต้นจะสังเกตจาก

สีหน้า	แววตา	การแต่งกาย	เช่น	แต่งตัวแปลกๆ	เสื้อผ้าสกปรก	สีฉูดฉาด	ไม่เหมาะสมผิดแปลกจากคนทั่วไป	

ผมยุ่งเหยิง	 พูดคนเดียว	 ทำาไม้ทำามือ	 เมื่อชวนคุยแล้วถาม-ตอบไม่ตรงประเด็น	 ไม่รู้เรื่องหรือไม่ตอบคำาถาม	 

มอีาการเมาสรุา	หรอื	มกีลิน่สรุา	หากพบวา่มอีาการดงักลา่ว	จะตอ้งประเมนิความเสีย่งตอ่การกอ่ความรนุแรง	

ได้แก่	 ผู้ป่วย	 โรคจิตเวชท่ีขาดยา	 อาการกำาเริบ	 ผู้ป่วยที่มีโรคทางสมองหรือทางกาย	 ผู้ป่วยโรคพิษสุราหรือ 

ผู้ที่ติดหรือใช้ยาเสพติดบางชนิด	(ยาบ้า)	โดยจะประเมินจากระดับความรุนแรงของพฤติกรรมที่เกิดขึ้น	ดังนี้

 ระดบัรนุแรงมาก เชน่	มกีารทำารา้ยผูอ้ืน่จนไดรั้บบาดเจบ็	ทำาลายขา้วของ	ทบุกระจก	ขวา้งปาสิง่ของ	

เปลือยกาย	และมีอาวุธพร้อมทำาร้ายคนอื่น	
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 ระดับรุนแรงปานกลาง เช่น	ด่าหยาบคาย	แสดงท่าทางคุกคาม	หงุดหงิด	พูดจาข่มขู่	ท่าทางไม่เป็นมิตร	

 ระดับรนุแรงนอ้ย	เชน่	อารมณห์งดุหงดิ	พดูจาชวนทะเลาะ	หรอืพดูไมรู้่เรือ่ง	จบัใจความไมไ่ด	้เปน็ตน้	 

จะดำาเนินการควบคุมพฤติกรรมท่ีเกิดข้ึนตามระดับความเสี่ยง	 ในเบื้องต้น	 จะใช้วิธีเข้าไปพูดคุยเพื่อแยกจาก

ฝูงชน	 ทำาการสงบสติอารมณ์	 กินยาหรือฉีดยา	 ให้ญาตินำาออกหรือจัดการแยกออกนอกพ้ืนท่ี	 หากรุนแรง 

ปานกลางถึงรุนแรงมาก	จะผูกยึดและส่งต่อไปยังสถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา

 การจำากัดพฤติกรรมผู้ป่วย

	 กรณีพบผู้ป่วยจิตเวชท่ีมีความเสี่ยงต่อการมีพฤติกรรมก้าวร้าวรุนแรงต้องจำากัดพฤติกรรม 

เพ่ือนำาผู้ป่วยออกจากพื้นที่ก่อนนำาส่งต่อ	 ซึ่งควรมีการบริหารจัดการที่รวดเร็วและแบ่งหน้าที่ทีมท่ีเข้า 

ปฏิบัติงาน	ดังนี้

	 -		 หัวหน้าทีมสั่งการ

	 -		 คนที่	๑	แพทย์	ทำาหน้าที่	approach	ผู้ป่วย

	 -		 คนที่	๒	กันฝูงชน

	 -		 คนที่	๓	พูดคุย/ให้ข้อมูลกับญาติ

	 -		 คนที่	๔	ประสานรถพยาบาล/รถมูลนิธิฯ

	 กรณไีมแ่นใ่จว่าผูป่้วยจะมคีวามเส่ียงหรอืไม	่จะจำากดัพฤตกิรรมไวก้อ่นนำาขึน้รถพยาบาล/รถมลูนธิิฯ

และให้แพทย์พิจารณาการฉีดยาเพื่อให้มั่นใจว่าจะไม่เกิดความเสียหายต่อเจ้าหน้าที่ที่นำาส่งต่อและอุปกรณ์ 

ในรถพยาบาล/รถมูลนิธิฯ

 การจัดระเบียบบุคคลเร่ร่อน 
	 กองอำานวยการรว่มพระราชพธิฯี	ไดใ้หม้กีารดำาเนนิการบรูณาการจัดระเบยีบคนเร่ร่อนอยา่งต่อเนือ่ง	

กำาหนดใหม้กีารประสานสว่นราชการทีเ่กีย่วขอ้งเคลือ่นยา้ยบคุคลเร่ร่อนและบุคคลวกิลจริตในพ้ืนทีร่อบบริเวณ

สนามหลวงและพระบรมมหาราชวงั	ใหไ้ด้เขา้รบัการชว่ยเหลอืบำาบดัรกัษา	เพือ่รักษาพืน้ทีใ่หม้คีวามเรยีบรอ้ย

อยา่งตอ่เน่ือง	จนถงึชว่งพระราชพธิถีวายพระเพลงิพระบรมศพฯ	โดยทมี	MCATT	ไดป้ฏบิตังิานรว่มกบัตำารวจ	

ศูนยช์ว่ยเหลอืสงัคม	๑๓๐๐	กระทรวงพฒันาสงัคมและความมัน่คงของมนษุย	์เทศกจิ	มลูนธิฯิ	และหนว่ยงาน

ที่เกี่ยวข้อง	

	 ทีม	 MCATT	 กรมสุขภาพจิตประเมินภาวะสุขภาพจิต	 หากพบว่าอยู่ในภาวะอันตรายจะส่งต่อ 

โรงพยาบาลจิตเวช	 เขตกทม.และปริมณฑล	 ได้แก่	 สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา	 สถาบันกัลยาณ์ 

ราชนครนิทร	์และโรงพยาบาลศรธีญัญา	แต่ถา้เปน็ผูป้ว่ยทีม่ภีมูลิำาเนาในตา่งจงัหวดัมอบสถาบนัจติเวชศาสตร์

สมเด็จเจ้าพระยา	 เพื่อประโยชน์ในการตามญาติกลับมาดูแล	 แต่ถ้ามีอาการทางจิตน้อยถึงปานกลางไม่เกิด

ภาวะอันตราย	 ไม่มีญาติ	 จิตแพทย์จะให้ยาและส่งต่อบ้านมิตรไมตรี	 กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคง

ของมนุษย์	 เพ่ือติดตามญาติ	 จะมีการประเมิน/คัดกรองซำ้าภายใน	 ๗	 วัน	 หากพบว่าไม่มีญาติ/ครอบครัว

จะส่งต่อสถานคุ้มครองคนไร้ท่ีพึ่ง	 กระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์	 เข้าสู่กระบวนการ 

ทางสังคมสงเคราะห์ต่อไป	
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**	ขอ้พึงระวงัในการปฏบิตังิาน	บคุคลเรร่อ่นหรอืผูป้ว่ยจติเวชเรร่อ่น	สว่นใหญจ่ะพกอาวธุ	เจา้หนา้ทีต่อ้ง

มีความระมัดระวังอย่างสูง	และหากต้องมีการค้นตัวให้มีการค้นตัวโดยเจ้าหน้าที่ตำารวจเท่านั้น

	 หลังจากการปฏิบัติงาน	 เจ้าหน้าที่จากกระทรวงพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์จะช่วย

รวบรวมข้อมูลจากทุกหน่วย	 สรุปเป็นผลการดำาเนินการรายวัน	 เพื่อแจ้งและรายงานผลการปฏิบัติงานให้ที่

ประชุม	กองอำานวยการร่วมพระราชพิธีฯ	

 การส่งต่อ
	 การส่งต่อผู้ป่วยจิตเวช	 ให้ประสานแจ้งศูนย์หน้าพระลาน	 และศูนย์เอราวัณเพื่อบริหารจัดการ 

เรื่องรถ/เส้นทางในการส่งผู้ป่วยไปที่สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา

ปัญหาการส่งต่อผู้ป่วย
	 จุดบริการท่ีไม่มีจิตแพทย์/ทีม	MCATT	 เมื่อพบผู้ป่วยจิตเวช	 ไม่สามารถจัดการกับผู้ป่วยจิตเวชได้

มีความยากลำาบากในการส่งต่อ	 เนื่องจากประชาชนมีเป็นจำานวนมาก	 ไม่มีช่องทางเดินรถ	 ดังนั้นจึงได้มีการ

กำาหนดระบบการส่งต่อ	๒	ระบบ	ดังนี้

	 ๑.	 เมื่อพบผู้ป่วยจิตเวชฉุกเฉิน	

	 	 -	 ผูป้ว่ยทีเ่สีย่งตอ่การมพีฤตกิรรมรุนแรง	เส่ียงต่อการคกุคาม	เชน่	ตาขวาง	ทำาร้ายผู้อืน่	ทำาลาย

ข้าวของ	ทุบโต๊ะ	ใช้คำาพูดข่มขู่	ฯลฯ	

	 	 -		 ผู้ป่วยที่มีปัญหาสุรา/ยาเสพติดและมีพฤติกรรมผิดปกติ

ให้ปฏิบัติตามระบบ	ICS	ของศูนย์การแพทย์ร่วม	โดยผ่านกองอำานวยการกลาง	ให้ติดต่อผ่าน	๒	ช่องทางคือ	

ว.	เอราวัณ	และ	๑๖๖๙	โดยจะใช้รถพยาบาล	ALS	
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	 ๒.		ถ้ า เ ป็นกรณี เร่ งด่ วน	 แต่ ไม่

ฉุกเฉิน	และไม่มีทีม	MCATT	ให้ปรึกษา/ส่งต่อ	 

จุดบริการที่มีทีม	MCATT	หรือหน่วยส่วนกลาง

ที่มีจิตแพทย์	 โดยใช้มอเตอร์ไซด์ของมูลนิธิ 

ที่ลงทะเบียนไว้แล้วท่ีจุดบริการท่ี	 ๔	 บริเวณ

ประตูวิเศษไชยศรี	(กองอำานวยการตำารวจ)

	 ในช่วงแรกจะพบปัญหาทัศนคติของ

เจ้าหน้าที่ที่เกี่ยวข้องที่มีต่อผู้ป่วยจิตเวช	 ส่งผล

ต่อการส่งต่อ	 เช่น	 ไม่อยากมารับผู้ป่วยจิตเวช	

กลัวผู้ป่วย	 ทำาให้เกิดความล่าช้าในการมารับ 

ผูป้ว่ย	เปน็เหตใุห้ผูป้ว่ยผดุลกุผดุนัง่	และเอะอะ

อาละวาด	

	 กรมสุขภาพจิตกำาหนดแนวทาง 

ในการส่งต่อผู้ป่วยจิตเวชทุกรายให้เข้ารับ 

ก า ร รั ก ษ าที่ แ ผ นกฉุ ก เ ฉิ น ข อ ง ส ถ า บั น

จิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา	 ซึ่งได้จัดระบบ	 Fast	 Track	 ให้บริการที่รวดเร็ว	 โดยพยาบาลท่ีไปส่งผู้ป่วย

สามารถส่งต่อข้อมูลอาการ	 แล้วกลับมาปฏิบัติงานในจุดบริการได้ไม่จำาเป็นต้องรอการตรวจรักษาที่แผนก

ฉุกเฉิน	 นอกจากนี้ในช่วงเวลาดังกล่าวยังมีแนวทางในการส่งต่อผู้ป่วยจิตเวชที่มีปัญหาทางกาย	 ซึ่งสามารถ

ประสานการส่งต่อโรงพยาบาลทางกายได้อย่างรวดเร็ว	 เมื่อผู้ป่วยมีอาการทางจิตสงบ	 สถาบันจิตเวชศาสตร์

สมเด็จเจ้าพระยาจะประสานกับโรงพยาบาลศรีธัญญาและสถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์	 ในการรับผู้ป่วย 

ไว้รักษา	 หรือส่งข้อมูลของผู้ป่วยไปยังภูมิลำาเนาของผู้ป่วย/โรงพยาบาลจิตเวชในพ้ืนที่เพื่อติดตามต่อเนื่อง	 

เพื่อให้สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยาสามารถรองรับผู้ป่วยรายใหม่จากสนามหลวงได้



เรื่องเล่าความดีที่เราทำา....เพื่อพ่อของแผ่นดิน (รัชกาลที่ ๙) 59

 การสื่อสาร รูปแบบการสื่อสารในการปฏิบัติงาน	ประกอบด้วย

	 -		 การสื่อสารแบบพบหน้า	 เช่น	 การประชุมศูนย์เฝ้าระวังปัญหาสุขภาพจิต	 การประชุมชี้แจง	 

การประชุมทีมปฏิบัติงาน

	 -		 การสื่อสารด้วยเอกสาร	 เช่น	 แนวทางการปฏิบัติงาน/ภารกิจ/ข้อตกลงการให้บริการและ 

การรายงาน	หนังสือราชการจัดทีมปฏิบัติงาน

	 -		 การสื่อสารโดยการใช้โทรศัพท์/ผ่านกลุ่มไลน์	 เช่น	 “ผู้ประสานหลัก	 MCATT”	 “เฉพาะกิจ	

MCATT”	“@Report๒๑จุด”	เป็นต้น	เพื่อการประสานงาน/การรายงานกับกรมสุขภาพจิตและ	ส่งรายงาน

ผลการปฏิบัติงานผ่านศูนย์เอราวัณ	

	 -		 การสื่อสารด้วยวิทยุสื่อสาร	 ในกรณีท่ีไม่สามารถใช้สัญญาณโทรศัพท์ได้	 ให้ใช้วิทยุสื่อสาร 

โดยสำานักงานเลขานุการกรมได้ขออนุญาตใช้ความถ่ีวิทยุแบบสังเคราะห์ความถ่ีและนามเรียกขาน	 

มีการกำาหนดรหัสเรียกขานของผู้บริหารกรมสุขภาพจิตและจุดบริการต่างๆ	 โดยใช้ติดต่อส่ือสารเฉพาะกลุ่ม	

MCATT	 กรมสุขภาพจิต	 และประสานการสื่อสารผ่านศูนย์ส่ือสารหน้าพระลานซ่ึงเป็นศูนย์กลางการส่ือสาร

ของงานพระราชพิธีฯ

การประชุมศูนย์เฝ้าระวังปัญหาสุขภาพจิต

กลุ่มไลน์
เฉพาะกิจ MCATT

กลุ่มไลน์ 
ผู้ประสานหลัก MCATT
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 การปฏิบัติงานในส่วนภูมิภาค
	 ในส่วนภูมิภาคมีการดำาเนินกิจกรรม	ดังนี้

 ๑. การจัดบริการ มีการดำาเนินงานตามแนวทาง 

ปฏิบัติการ	 MCATT	 โดยมีการออกหน่วยแพทย์ประเมิน 

และจัดบริการด้านสุขภาพจิตร่วมกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง	 

การออกพื้น ท่ี เชิงรุกปฐมพยาบาลทางใจตามหลัก	 ๓ส.	 

โดยมีการดำาเนินการ	ดังนี้

	 ๑.	 แจกสื่อในการดูแลตนเอง	

	 ๒.	 กิจกรรมคลายเครียด	

	 ๓.	 มกีารคดักรองประเมนิภาวะซึมเศรา้และใหค้วามรู้

ในภาวะเสีย่ง	รวมทัง้สง่ตอ่ในรายทีม่คีวามเสีย่งตอ่ภาวะซึมเศร้า

หรือฆ่าตัวตาย

 ๒. การจัดกิจกรรม	 มีการจัดกิจกรรมทางศาสนา	 เช่น	 ตักบาตร	 สวดมนต์	 ทำาบุญตามศาสนา 

ที่ตนเองนับถือ	 นั่งสมาธิเพื่อถวายเป็นพระราชกุศล	 ปลูกต้นไม้	 จัดนิทรรศการเฉลิมพระเกียรติ	 เป็นต้น	 

โดยได้มีการดำาเนินงานอย่างต่อเนื่อง	 ส่งผลดีต่อปฏิกิริยาทางจิตใจของประชาชนที่อยู่ในภาวะโศกเศร้า	 

เปลี่ยนความโทมนัสให้เป็นพลังทำาความดี

	 ในช่วงถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ	ทีม	MCATT	ปฏิบัติงานร่วมกับสำานักงานสาธารณสุขจังหวัด

ทุกแห่งในการ	 เข้าร่วมดูแลสุขภาพจิตแก่ประชาชนที่เข้าร่วมพิธีวางดอกไม้จันทน์ที่พระเมรุมาศจำาลอง	 

โดยกระทรวงมหาดไทย	 ได้กำาหนดจุดสำาหรับดำาเนินการจัดพิธีถวายดอกไม้จันทน์	 จำานวน	 ๘๗๘	 แห่ง	 

ซึง่เทา่กับจำานวนของอำาเภอ	ท่ัวประเทศ	เพือ่ใหป้ระชาชนไดม้โีอกาสถวายความจงรกัภักดแีละถวายความอาลยั 

อย่างทั่วถึง	
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ศูนย์ประชุมและแสดงสินค้านานาชาติ เฉลิมพระเกียรติ ๗ รอบ พระชนมพรรษา จังหวัดเชียงใหม่

จังหวัดนครสวรรค์

จังหวัดสระแก้ว จังหวัดขอนแก่น
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จังหวัดนครพนม

จังหวัดนครราชสีมา

จังหวัดอุบลราชธานี

จังหวัดสุราษฏร์ธานี จังหวัดสงขลา
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 การปฏิบัติงานในงานพระราชพิธีพระบรมศพ	ณ	มณฑลพิธีท้องสนามหลวง

  ช่วงถวายบังคมพระบรมศพฯ

	 ทมี	MCATT	สง่รายงานผลการปฏบัิตงิานประจำาวนั	กอ่นเวลา	๒๐.๐๐	น.	ให้กบัสำานกับรหิารระบบ

บริการสุขภาพจิตผ่านช่องทางกลุ่มไลน์เฉพาะกิจ	MCATT

  ช่วงพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ

	 การรายงานในส่วนของกรมสุขภาพจิตมีการรายงาน	๒	แบบรายงาน	ดังนี้

	 ๑.	 รายงานตามแบบฟอรม์รายงานท่ีศนูยเ์อราวณักำาหนดรายงานรว่มกบัทมีฝา่ยกาย	ประกอบดว้ย

		 	 -		 แบบรายงานทรัพยากรทางการแพทย์	

		 	 -		 แบบรายงานผู้รับบริการทางการแพทย์

		 	 -	 แบบรายงานส่วนบุคคล

	 	 โดยขอให้ถา่ยรูปแบบรายงาน	และส่งใหส้ำานกับริหารระบบบริการสุขภาพจิตทางไลนเ์ฉพาะกจิ	

MCATT	เพื่อรวบรวมข้อมูล	ตรวจสอบความถูกต้องและส่งให้กับศูนย์เอราวัณผ่านทางไลน์	@Report	๒๑	จุด	

ทุก	๒	ชั่วโมง	ซึ่งระยะเวลาการส่งรายงานมีการปรับเปลี่ยนตามสถานการณ์แต่ละวัน

	 ๒.	 รายงานตามแบบฟอรม์รายงานที	่EOC	กรมสขุภาพจติ	กำาหนด	ตามแบบฟอรม์รายงานสถานการณ	์

ด้านการแพทย์และสาธารณสุขกรณีพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	 มหิตลาธิเบศร 

รามาธิบดี	จักรีนฤบดินทร	สยามินทราธิราชบรมนาถบพิตร	สวรรคต	โดยขอให้ส่ง	สำานักบริหารระบบบริการ

สุขภาพจิตภายในเวลา	๒๐.๐๐	น.	ของทุกวันที่ลงปฏิบัติงาน

ทีมรวบรวมข้อมูล รายงานผลการปฏิบัติงานไปยังศูนย์เอราวัณผ่านทางไลน์ @Report ๒๑ จุด

ระบบรายงาน
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ระบบรายงานส่วนภูมิภาค 
  ช่วงพระราชพิธีถวายบังคมพระบรมศพ	 กระทรวงสาธารณสุขกำาหนดให้มีการรายงานผล 

การปฏิบัติงานในภาพรวมของแต่ละจังหวัด	โดย

	 ๗๒	 ชั่วโมงแรก	 ให้รายงานสถานการณ์ตามแบบฟอร์มการรายงานสถานการณ์ด้านการแพทย์ 

และสาธารณสขุ	กรณ	ีพระบาทสมเดจ็พระปรมนิทรมหาภมูพิลอดุลยเดช	มหิตลาธเิบศรรามาธบิดี	จักรีนฤบดินทร	 

สยามนิทราธริาช	บรมนาถบพติร	สวรรคต	ชว่งวนัที	่๑๔	-	๑๖	ตลุาคม	๒๕๕๙	กอ่นเวลา	๐๘.๐๐	น.	ของทกุวนั	 

ทางช่องทาง	สำานักสาธารณสุขฉุกเฉิน	(สธฉ.)	e-mail:	pher.moph@gmail.com

	 หลงัจาก	๗๒	ชัว่โมงแรก	ใหด้ำาเนนิการตามแนวทางการดำาเนนิงานตามแผนปฏบิตักิารภาวะฉกุเฉนิ	

(EOC/MCATT	๕๙)	ระยะที่	๒	ต่อเนื่องจากระยะ	๗๒	ชั่วโมงแรก	(ระหว่างวันที่	๑๗	-	๓๐	ตุลาคม	๒๕๕๙)	

โดยให้สำานักงานสาธารณสุขทุกจังหวัดรายงานสรุปผลการดำาเนินงานตามแบบรายงานของสำานักสาธารณสุข

ฉกุเฉนิและ	MCATT	กรมสขุภาพจติ	ทกุวนัศกุร์	เวลา	๐๘.๐๐	น.	ทางชอ่งทาง	สำานกัสาธารณสขุฉกุเฉนิ	(สธฉ.)	

e-mail:	pher.moph@gmail.com

  ช่วงพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ

	 แบบรายงาน	 ให้ใช้แบบฟอร์มการรายงานสถานการณ์ด้านการแพทย์และสาธารณสุขในงาน 

พระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	 บรมนาถบพิตร	 

ตามทีก่ระทรวงสาธารณสขุกำาหนด	และใหส้ง่รายงานไปท่ีสำานกังานสาธารณสุขจังหวดัภายในเวลา	๒๔.๐๐	น.	 

ของทุกวัน	 เพื่อให้ดำาเนินการรวบรวมส่งรายงานไปที่กองสาธารณสุขฉุกเฉิน	 สำานักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข	ทาง	 e-mail	 :	 pher.moph@gmail.com	ภายในเวลา	๑๕.๐๐	น.	 รวมทั้งให้รายงานผู้บังคับ

บัญชาในสังกัดทราบ	
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 การดำาเนินงานของทีม MCATT ในช่วงแรกๆ	 พบว่าประชาชนมีความเครียด	 ความโศกเศร้า

เสียใจ	จากข่าวการสวรรคตฯ	เป็นจำานวนมาก	แต่ระยะต่อมาปฏิกิริยาโศกเศร้าจากการสูญเสีย	ภาวะเครียด	

มีแนวโน้มลดน้อยลงเรื่อยๆ	และไม่มีผู้ฆ่าตัวตายเนื่องจากกรณีการสวรรคตฯ	โดยตรง	ภาพรวมจิตใจคนไทย	 

พบว่า	 มีความเข้มแข็งทางใจ	 ถึงแม้จะโศกเศร้าแต่คนไทยยังมีความหวัง	 มีพลังใจท่ีจะก้าวต่อไปข้างหน้าได ้

ด้วยการปรับตัวเตรียมใจ	 แปลงความโศกเศร้าเป็นพลังทำาความดี	 สืบสานพระราชปณิธาน	 ดังเห็นได้จาก

ภาพการแสดงออกถึงความจงรักภักดี	สำานึกในพระมหากรุณาธิคุณ	อย่างหาที่สุดมิได้	ด้วยความสมัครสมาน

สามัคคี	มีนำ้าใจ	เอื้อเฟื้อเผื่อแผ่	เป็นจิตอาสา	ดูแลช่วยเหลือกันและกัน	มีความร่วมมือของทุกภาคส่วนในการ

สง่เสรมิใหม้กีารแสดงความรูส้กึของตนเองไดอ้ยา่งเต็มทีผ่่านพิธกีรรมของรัฐ	การมส่ีวนร่วมในพระราชพิธถีวาย 

พระเพลิงพระบรมศพฯ	 ครั้งนี้	 ตลอดจนการจัดกิจกรรมไว้อาลัย	 สวดมนต์และพิธีกรรมของแต่ละศาสนา	 

การไดมี้สว่นร่วมทำาสิง่ดงีามทำากจิกรรมสาธารณกุศล	เปน็ผลใหส้ภาพจติใจประชาชนชาวไทยฟืน้คนืได้เรว็ยิง่ข้ึน

	 ผลการให้บริการดูแลสุขภาพจิตประชาชน	 ท่ีมาร่วมถวายบังคมและถวายพระเพลิงพระบรมศพ

พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลเดช	บรมนาถบพิตร	ณ	 บริเวณท้องสนามหลวงและพระบรม

มหาราชวัง	ตั้งแต่วันที่	๑๔	ตุลาคม	๒๕๕๙	ถึง	วันที่	๒๙	ตุลาคม	๒๕๖๐	มีทีม	MCATT	ทั้งจากส่วนกลางและ

ส่วนภูมิภาคเข้าร่วมปฏิบัติงานทั้งสิ้น	จำานวน	๒๒๕	ทีม	

	 มผีูม้ารบับรกิารดา้นสขุภาพจติ	จำานวนทัง้สิน้	๒๑,๔๕๙	ราย	พบประชาชนทีม่ปีญัหาภาวะสขุภาพจติ	 

จำานวน	๒,๙๕๒	ราย	ดังนี้

สรุปผลการให้บริการ
 ดูแลสุขภาพจิตประชาชน
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	 -		 ภาวะเครียด	๘๙๘	ราย	คิดเป็นร้อยละ	๓๑	(ปัญหาส่วนตัว	ปัญหาเศรษฐกิจ)	

	 -		 เส่ียงซึมเศร้า	๗๖๒	ราย	คิดเป็นร้อยละ	๒๖	(โรคซึมเศร้า	Major	Depressive	Disorder:	MDD	เดิม)	

	 -		 ปฏิกิริยาโศกเศร้าจากการสูญเสีย	๖๘๗	ราย	คิดเป็นร้อยละ	๒๓	

	 -		 โรคทางจติเวช	๒๙๔	ราย	คดิเป็นรอ้ยละ	๑๐	(โรคจติเฉียบพลนั	(Acute	Psychotic	Disorders	

เป็นผู้ป่วยจิตเวชเดิมที่มีอาการกำาเริบจากการขาดยา)	

	 -		 Hyperventilation	๒๑๗	รายคิดเป็นร้อยละ	๗	

	 -		 เสี่ยงต่อความคิดฆ่าตัวตาย	(มีประวัติเคยทำาร้ายตนเองมาก่อน)	คิดเป็นร้อยละ	๓	

	 บริการสุขภาพจิตที่ประชาชนได้รับ	ดังนี้

	 -		 การปฐมพยาบาลทางใจ	(๓ส.)	ทุกราย	

	 -		 การสนับสนุนทางจิตใจ	(Psychosocial	Support)	จำานวน	๕,๙๖๐	ราย	

	 -		 การให้คำาปรึกษารายบุคคล	จำานวน	๔,๔๘๙	ราย	

	 -		 ส่งพบจิตแพทย์	จำานวน	๓๙๔	ราย	ในจำานวนนี้ได้รับยาทางจิตเวช	จำานวน	๒๗๗	ราย	

	 -		 ผูป้ว่ยจิตเวชท่ีมอีาการรนุแรงได้สง่ตอ่เขา้สูร่ะบบการบำาบดัรักษาอยา่งทนัท่วงท	ีโดยมกีารสง่ตอ่ 

ไปรักษาที่สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา	จำานวน	๑๒๙	ราย	

 สรุปผลการให้บริการดูแลสุขภาพจิตประชาชน ณ พระเมรุมาศจำาลองในส่วนภูมิภาค 
 ระหว่างวันที่ ๒๕ - ๒๙ ตุลาคม ๒๕๖๐
	 ในสว่นภมูภิาคทุกจงัหวัดได้รว่มกนัจดังานพระราชพธิถีวายพระเพลงิพระบรมศพฯ	โดยจดัพธิถีวาย

ดอกไมจ้นัทน์	ณ	พระเมรุมาศจำาลองทีก่ำาหนดไว	้สำาหรับการดูแลสุขภาพประชาชนทีม่าร่วมในงานพระราชพิธีฯ	 

ทีม	MCATT	ในแต่ละพื้นที่ได้ให้การดูแลสุขภาพจิตประชาชน	และสรุปผลได้ดังนี้
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	 จำานวนประชาชนมารบับรกิารสขุภาพจติ	จำานวนทัง้สิน้	๑๕,๕๒๖	ราย	ไดใ้ห้การปฐมพยาบาลทางใจ	 

(๓ส.)	ทุกราย	และพบประชาชนที่มีปัญหาภาวะสุขภาพจิต	ดังนี้

	 -		 ปฏิริยาโศกเศร้าจากการสูญเสีย	๗,๖๒๗	ราย	คิดเป็นร้อยละ	๔๙	

	 -		 ภาวะเครียด	๖,๔๙๒	ราย	คิดเป็นร้อยละ	๔๒	(ปัญหาส่วนตัว,ปัญหาเศรษฐกิจ)	

	 -		 เสี่ยงซึมเศร้า	 ๖๒๕	 ราย	 คิดเป็นร้อยละ	 ๔	 (โรคซึมเศร้า	 Major	 Depressive	 Disorder:	 

MDD	เดิม)	

	 -		 Hyperventilation	๖๒๖	ราย	คิดเป็นร้อยละ	๔	

	 -		 เสี่ยงต่อความคิดฆ่าตัวตาย	๒๑	ราย	คิดเป็นร้อยละ	๐.๑	(มีประวัติเคยทำาร้ายตนเองมาก่อน)	

	 -		 โรคทางจติเวช	๑๓๕	ราย	คดิเปน็รอ้ยละ	๐.๙	(โรคจิตเฉียบพลัน	Acute	Psychotic	Disorders	

เป็นผู้ป่วยจิตเวชเดิมที่มีอาการกำาเริบจากการขาดยา)	
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สิ่งที่ควรปฏิบัติ (DOs) สิ่งที่ไม่ควรปฏิบัติ (DON’Ts)
๑.	ปฏิบัติกับประชาชนทุกคนอย่างเท่าเทียมกัน	

ด้วยความเคารพในศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์

๑.	การเปิดเผยข้อมูลผู้ป่วยจิตเวชในสื่อสังคม	 เช่น	 

ชื่อ-สกุล	เลขบัตรประจำาตัวประชาชน	ภาพถ่าย
๒.	Self-control	 /	 มีสติในการทำางาน	 มีความ

ยืดหยุ่นต่อการแก้ ไขปัญหา	 การปรับตัว 

ให้เข้ากับสถานการณ์ต่างๆ	 และมีวุฒิภาวะ 

ทางอารมณ์

๒.	การใช้โทรศัพท์/line/คอมพิวเตอร์	 ที่ไม่เกี่ยวข้อง 

กบัการปฏบิติังาน	และถา่ยรูป	selfie	ทีไ่มเ่หมาะสม 

กับกาลเทศะ

๓.	ให้ความช่วยเหลืออย่างรวดเร็วและเต็มท่ี 

ในทุกด้าน	แม้จะไม่เกี่ยวกับด้านสุขภาพจิต

๓.	การแจกสื่อด้วยวิธีที่ไม่เหมาะสม	 เช่น	 การบังคับ	 

การแจกให้กับผู้ที่ไม่ต้องการ
๔.	สร้างสัมพันธภาพที่ดีกับเครือข่ายเพื่อความ

สะดวก	 รวดเร็ว	 ในการบริการผู้ป่วย	 เช่น	 

หน่วยงานโรงพยาบาลทางกาย	 มูลนิธิ	 ตำารวจ	

ทหาร	เป็นต้น

๔.	รับประทานอาหารที่โต๊ะปฏิบัติงาน

๕.	การจำากดัพฤติกรรมผูป้ว่ยในทีส่าธารณะด้วยวธิกีาร

ที่ไม่เหมาะสม

 

สิ่งที่ควรปฏิบัติและไม่ควรปฏิบัติ 
 (DOs and DON’Ts)
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	 ขอขอบคุณผู้บริหารทุกระดับทั้งในสังกัดกรมสุขภาพจิตและหน่วยงานที่เก่ียวข้องที่ได้สนับสนุน

บุคลากร	ทรัพยากรในการปฏิบัติงาน	ลงพื้นที่ตรวจเยี่ยมและให้กำาลังใจทีมผู้ปฏิบัติงานอย่างสมำ่าเสมอ	และ

ขอขอบคุณทีม	MCATT	 และทีมสนับสนุน	 ท้ังจากส่วนกลางและส่วนภูมิภาคทั่วประเทศ	 หน่วยงานต่างๆ	 

ทีไ่ดป้ฏบิตังิานรว่มกนั	การปฏบิติังานครัง้นีถ้อืเปน็การรวมสรรพกำาลงัทกุภาคสว่นทัง้ภาครัฐและเอกชนทัง้จาก

สงักัดกระทรวงสาธารณสขุ	ศนูย์เอราวณั	สำานักอนามยั	กรุงเทพมหานคร	มหาวทิยาลัย	ตำารวจ	ทหาร	กระทรวง

พัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์	มูลนิธิ	จิตอาสา	และภาคีเครือข่ายทุกภาคส่วน	ในการดูแลประชาชน

ทีม่ารว่มในพระราชพธิฯี	ทำาใหง้านพระราชพธิฯี	เสรจ็สิน้ดว้ยความเรยีบรอ้ย	สมบรูณ	์สมพระเกยีรต	ิและเปน็

เกียรติยศยิ่งใหญ่ที่ได้สนองพระมหากรุณาธิคุณตราบถึงวาระสุดท้าย	แห่งการถวายบังคมลา

เล่าด้วยภาพ ขอบคุณด้วยใจ.....
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 การปฏิบัติงานในส่วนภูมิภาค
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 ขอบคุณนำ้าใจไมตรีจากทุกภาคส่วน

เจ้าหน้าที่ตำารวจจราจรโครงการพระชาดำาริ และทหาร ที่ช่วยพาทีมส่งสื่อสุขภาพจิตไปยังจุดบริการต่างๆ

รับมอบนำ้าใจส่งต่อสนามหลวง  
จากเจ้าหน้าที่กองสุขภาพจิตสังคม 

กรมสุขภาพจิต 

นางปราณี แสงอุไรและครอบครัว ร้าน “บ้านคุณยาย” ท่าเตียน  
สนับสนุนที่พัก (ชั้น ๒ ของร้าน) ให้กับทีมสถาบันราชานุกูล  

ในช่วงการปฏิบัติงานในพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ

โรงแรมรัตนโกสินทร์ สนับสนุนห้องประชุมทับทิมให้ทีมปฏิบัติการด้านการแพทย์และสาธารณสุขในการดูแลปฐมพยาบาล
ประชาชนที่มาร่วมพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ
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	 กรมสขุภาพจติ	โดยสำานกับรหิารระบบบรกิารสขุภาพจติได้มกีารดำาเนนิการจดัประชุมเพือ่ถอดองค์

ความรูใ้นการดแูลชว่ยเหลอืดา้นสขุภาพจติแกป่ระชาชน	กรณพีระบาทสมเด็จพระปรมนิทรมหาภมูพิลอดุยเดช 

มหติลาธเิบศรรามาธบิด	ีจกัรีนฤบดนิทร	สยามมนิทราธิราช	บรมนาถบพติร	เสด็จสวรรคต	จำานวน	๒	ระยะ	คอื	

 ระยะที่ ๑ โครงการประชุมปฏิบัติการเพื่อถอดองค์ความรู้ในการดูแลช่วยเหลือด้านสุขภาพจิต 

แกป่ระชาชน กรณพีระบาทสมเดจ็พระปรมนิทรมหาภมูพิลอดยุเดช มหติลาธเิบศรรามาธบิด ีจกัรนีฤบดนิทร  

สยามมินทราธิราช บรมนาถบพิตร สวรรคต

ระหว่างวันที่ ๔ - ๖ กันยายน ๒๕๖๐ ณ โรงแรมมารวย การ์เด้น กรุงเทพมหานคร 
	 เป็นการถอดบทเรียนการทำางานของทีม	MCATT	 ในงานถวายบังคมพระบรมศพฯ	 เพื่อทบทวน 

การปฏิบัติงาน	 ปัญหาอุปสรรคในช่วงถวายบังคมพระบรมศพฯ	 และเตรียมความพร้อมการดูแลจิตใจ

ประชาชนในช่วงพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ	 ซ่ึงการประชุมครั้งนี้ได้รับเกียรติจากผู้อำานวยการ 

ศูนย์บริการการแพทย์ฉุกเฉินกรุงเทพมหานคร	 (ศูนย์เอราวัณ)	 สำานักการแพทย์	 (นายแพทย์พรเทพ	 แซ่เฮ้ง)	 

ผู้ทรงคุณวุฒิกรมการแพทย์	 (แพทย์หญิงนฤมล	 สวรรค์ปัญญาเลิศ)	 ผู้อำานวยการกองสร้างเสริมสุขภาพ	

กรงุเทพมหานคร	(แพทยห์ญงิผสุด	ีพรหมายน)	ผูท้รงคณุวฒุกิรมสขุภาพจติ	(นายแพทยย์งยทุธ	วงศภ์ริมยศ์านต์ิ)	

ผู้อำานวยการสำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต	 (นายแพทย์บุรินทร์	 สุรอรุณสัมฤทธิ์)	 และจิตแพทย์จาก

สถาบนักลัยาณร์าชนครนิทร	์(แพทยห์ญงิจฬุาลกัษณ	์ตรสีวุรรณรตัน)์	ใหเ้กยีรติมาเปน็วทิยากรอภปิรายในหัวขอ้	

เรือ่ง	การบรหิารจดัการการใหค้วามชว่ยเหลอืด้านสุขภาพจิตแกป่ระชาชน	กรณ	ีพระบาทสมเด็จพระปรมนิทร 

มหาภูมิพลอดุลยเดชฯ	 สวรรคต	 ผู้เข้าร่วมประชุมประกอบด้วยบุคลากรทีม	MCATT	 สถาบัน/โรงพยาบาล	

ศูนย์สุขภาพจิต	 กองสุขภาพจิตสังคม	 สำานักบริหารระบบบบริการสุขภาพจิต	 ในสังกัดกรมสุขภาพจิต	 และ

ภาคีเครือข่ายที่เกี่ยวข้องจากกระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์	สถานีตำารวจชนะสงคราม	

สำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร	และมูลนิธิร่วมกตัญญู	

	 ผลจากการประชุมครั้งนี้ทำาให้ได้แผนเตรียมความพร้อมในการให้ความเหลือด้านสุขภาพจิต 

แกป่ระชาชนในชว่งพระราชพธีิถวายพระเพลงิพระบรมศพพระบาทสมเดจ็พระปรมนิทร	มหาภมูพิลอดุลยเดช	 

บรมนาถบพิตร	 ระหว่างวันที่	 ๒๓	 -	๒๙	ตุลาคม	๒๕๖๐	สำาหรับทีม	MCATT	ส่วนกลาง	และทีม	MCATT	 

ส่วนภูมิภาค	ดังนี้

กว่าจะมาเป็นหนังสือ “เรื่องเล่าความดีที่เราทำา...  
 เพื่อพ่อของแผ่นดิน (รัชกาลที่ ๙)”
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 ระยะที่ ๒ โครงการประชุมปฏิบัติการเพื่อถอดองค์ความรู้การดำาเนินงานช่วยเหลือ

 ด้านสุขภาพจิตแก่ประชาชนสำาหรับทีม MCATT 
ระหว่างวันท่ี ๑๘ - ๒๐ มิถุนายน ๒๕๖๑ ณ โรงแรมทีเค พาเลซ โฮเทล แอนด์  

คอนเวนชั่น กรุงเทพมหานคร 
	 โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อรวบรวมความรู้	 ประสบการณ์จากทีม	 MCATT	 ทีมสนับสนุนและภาคี 

เครือข่ายที่ร่วมปฏิบัติงานในพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ	 จัดทำาเป็นบันทึกแห่งความทรงจำาถึง 

เรื่องเล่าความดีที่ถวายแด่ในหลวงรัชกาลที่	๙	การประชุมครั้งนี้ได้รับเกียรติจาก	รองผู้อำานวยการกองบริหาร

ระบบบริการสุขภาพจิต	 (นางเสาวลักษณ์	 สุวรรณไมตรี)	 สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์	 (นางสาวสำาราญ	 

บญุรักษา	และ	นางสริริตัน	์หริญัวฒันะนาวนิ)	และสำานกัระบาดวทิยาสขุภาพจติ	กรมสขุภาพจติ	(นางสาวชนกิรรดา	 

ไทยสงัคม)	ใหเ้กยีรตมิาเป็นวทิยากรและจดักระบวนการการถอดบทเรยีน	ผูเ้ขา้รว่มประชมุประกอบดว้ยบคุลากร

ทีม	MCATT	จากสถาบัน/โรงพยาบาล	ศูนย์สุขภาพจิต	หน่วยงานส่วนกลาง	ได้แก่	สำานักงานเลขานุการกรม	 

กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต	 สังกัดกรมสุขภาพจิต	 และได้รับเกียรติจากภาคีเครือข่าย	 กระทรวง 

การพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์	 สำานักการแพทย์	 สำานักงานสนับสนุน	 สำานักงานปลัดกระทรวง

กลาโหม	โรงพยาบาลนพรัตนราชธานี	สถานีตำารวจชนะสงคราม	สำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร	และมูลนิธิ

ร่วมกตัญญู	
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	 การประชุมครั้งนี้ทำาให้เกิดการแลกเปลี่ยนเรียนรู้อย่างกว้างขวาง	เป็นการเปิดโลกทัศน์การทำางาน

ของทีม	MCATT	ร่วมกับเครือข่ายสุขภาพและเครือข่ายอื่นๆ	ในระดับประเทศและสามารถนำาประสบการณ์

มาใช้ในการเตรียมการรองรับสถานการณ์วิกฤตต่างๆ	 ซ่ึงเป็นส่ิงที่สำาคัญมากในการทำางานของทีม	MCATT	

เน่ืองจากสถานการณ์วิกฤตมีการเปลี่ยนแปลงและไม่สามารถคาดเดาได้	 อาจเกิดผลกระทบต่อการทำางาน 

ในรูปแบบเดิม	ดังนั้น	บุคลากรทีม	MCATT	จึงมีความจำาเป็นต้องพัฒนาศักยภาพตนเองอย่างต่อเนื่อง	เพื่อให้

เกิดความเชี่ยวชาญ	และสามารถบริหารจัดการรวมทั้งปฏิบัติงานในสถานการณ์วิกฤตต่างๆ	ได้	

	 ผลจากการประชุมระยะนี้	ได้ข้อสรุปดังนี้	(Outline)

ส่วนที่ ๑ ระบบบัญชาการ 

ส่วนที่ ๒ ระบบปฏิบัติการ         

  การเตรียมการ        

  การปฏิบัติงาน 

	 	 -		 บริเวณท้องสนามหลวงและพระบรมมหาราชวัง	 	 	

	 	 -		 ในส่วนภูมิภาค	 	 	 	 	 	 	 	

  ระบบรายงานและสรุปผลการปฏิบัติงาน    

  สิ่งที่ควรปฏิบัติและไม่ควรปฏิบัติ (DOs and DON’Ts)    

  บทเรียน/ข้อเสนอแนะเพื่อการพัฒนา      

  เรียงร้อยเรื่องเล่า         

  ภาคผนวก

	 	 -		 องค์ความรู้การดูแลสุขภาพจิตประชาชน

	 	 -		 แนวทางการปฏิบัติงานสำาหรับทีม	MCATT	จิตอาสาและเจ้าหน้าที่

	 	 -		 แบบฟอร์มรายงาน	

	 	 -		 รายช่ือท่ีปรึกษา	คณะทำางานและผู้เข้าร่วมประชุมถอดองค์ความรู้ฯ	ระยะท่ี	๑	และ	ระยะท่ี	๒
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 ระบบปฏิบัติการ (Operation)
	 -	 การปฏบิตังิานของทีม	MCATT	ภายใตร้ะบบบญัชาการเหตกุารณใ์นระดบัประเทศ	และไดเ้รยีนรู ้
ระบบการรักษาความปลอดภัยขั้นสูงสุด	
	 -	 การปฏิบัติงานครั้งนี้เป็นการปฏิบัติงานด้วยความเต็มใจเพื่อแสดงถึงความจงรักภักดี	 จึงเกิด
การทำางานที่ทุกคนร่วมกันทำางาน	 เป็นการบูรณาการภาคีเครือข่ายทั้งในและนอกระบบสาธารณสุข	ทำาให้ 
งานสำาเร็จไปได้ด้วยดีและเป็นการฉายภาพการทำางานของทีม	MCATT	ให้ประจักษ์แก่เครือข่ายและสังคม
	 -	 หัวหน้าทีม/ผู้แทนท่ีรับผิดชอบในการนำาเสนอข้อมูลในเวทีการประชุม	 ควรมีข้อมูลที่ถูกต้อง	
ชัดเจน	ครบถ้วน	(แนวทางการปฏิบัติงาน	บุคลากร	บทบาทหน้าที่	ผลการปฏิบัติงาน)	มีทักษะในการเจรจา 
เ พ่ือหาทรัพยากรและสิ่งสนับสนุนที่ เอื้อในการปฏิบั ติงาน	 นอกจากนี้การรับงาน/ถ่ายถอดงาน 
จากกองอำานวยการร่วมรกัษาความสงบเรยีบรอ้ย	(กอร.รส.)	/ท่ีปฏิบติัการส่วนหนา้	(ทก.สน.)	ต้องใหผู้้ปฏบิติังาน 
สามารถปฏิบัติตามข้อสั่งการให้ได้ครบถ้วน

 ทีม MCATT
	 -		 การจัดทีม	MACTT	 ควรจัดอัตรากำาลังผู้ปฏิบัติงานให้เหมาะสมกับบทบาท/ภารกิจ	 ยืดหยุ่น	 
ตามสถานการณ์	และควรมีการผสมผสานทีมจิตเวชเด็กและผู้ใหญ่เพื่อให้สามารถรองรับการให้บริการ	
	 -		 พฒันาศกัยภาพผู้ปฏบิตังิานทมี	MCATT	ใหส้ามารถบริหารจัดการในภาวะวกิฤต	โดยการพัฒนา
ตนเองให้มีความรู้/ทักษะให้ครอบคลุม	พร้อมให้การช่วยเหลือได้อย่างรวดเร็ว
	 -		 ควรกำาหนดบทบาทระหว่างทีม	 MCATT	 ซึ่งต้องใช้สมรรถนะในการเยียวยาจิตใจ	 และทีม
จิตเวชฉุกเฉิน	(Mobile	Team)	ซึ่งต้องใช้ความสามารถในการจำากัดพฤติกรรมผู้ป่วยจิตเวชที่มีอาการรุนแรง	 
และมอบหมายภารกิจท่ีเหมาะสม	รวมท้ังมีแผนการดำาเนินการจัดการอย่างเป็นระบบเพ่ือรองรับภารกิจในอนาคต	
	 -		 ประชาชนมีนำ้าใจ	ให้ความช่วยเหลือกับทีม	MACTT	เช่น	ร้านบ้านคุณยายเปิดเป็นที่พักให้กับ
ทีม	MCATT	ที่ปฏิบัติงาน	ณ	จุดที่	๓	ท่าเตียน	โรงแรมรัตนโกสินทร์ให้พื้นที่สำาหรับการปฏิบัติงานและที่พัก	

 การให้บริการ
	 -	 การดูแลผู้ป่วยจิตเวช/ผู้ป่วยจิตเวชท่ีวางแผนจะถวายฎีกาในงานพระราชพิธีท่ีสำาคัญท่ีสุดของประเทศ
	 -		 บทบาทของทีม	MCATT	ในการปฏิบัติงานร่วมกับทีมแพทย์หลวง	
	 -		 ได้ดูแลประชาชนได้ทุกกลุ่มเป้าหมายอย่างเท่าเทียมกัน	ดังพระราชดำารัสของพระบาทสมเด็จ
พระเจ้าอยู่หัว	รัชกาลที่	๑๐	“ประชาชนผู้มาร่วมงานเป็นแขกของในหลวง” 
	 -		 การรายงานในสถานวิกฤตต้องมีความยืดหยุ่น	 ปรับตามรูปแบบการปฏิบัติงานและข้อสั่งการ

เนื่องจากต้องทำางานร่วมกับหน่วยงานที่หลากหลาย

บทเรียน
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 ด้านโครงสร้างและทรัพยากร
	 ๑.	 การตั้งคณะกรรมการ/คณะทำางานในส่วนของกรมสุขภาพจิต	ควรมีองค์ประกอบ	ดังนี้	

		 	 ๑)	ฝ่ายอำานวยการ	

		 	 ๒)	ฝ่ายปฏิบัติการ	

	 	 ๓)		ฝ่ายสนับสนุนด้านต่าง	ๆ	ได้แก่	

	 	 	 -	 การจัดการเรื่องสิ่งอำานวยความสะดวกแก่ทีมปฏิบัติการ	จัดเตรียมอุปกรณ์การสื่อสาร/	

วิทยุสื่อสาร	พร้อมทั้งฝึกอบรมบุคลากรให้มีความชำานาญในการใช้อุปกรณ์	วิทยุสื่อสาร	จัดการสถานที่/จุดให้

บริการ	

	 	 	 -	 การจดัเตรยีมอาหาร	ทีพ่กัและส่ิงสนบัสนนุในการปฏบิติังาน	ฝ่ายอำานวยการควรมขีอ้มลู

จำานวนบุคลากรผู้ปฏิบัติงานในแต่ละช่วงเวลา	 จุดปฏิบัติงาน	 เพื่อจัดเตรียมที่พักและสิ่งสนับสนุนให้เพียงพอ 

และเหมาะสม	 นอกจากนี้ยังต้องกำาหนดผู้รับผิดชอบในการแจกจ่ายและรับส่งสิ่งสนับสนุนการปฏิบัติงาน

ระหว่างทีมปฏิบัติงาน

	 	 	 -	 การจัดสถานท่ี/จุดให้บริการ	 ควรจัดพื้นท่ีที่แยกเป็นสัดส่วนเพื่อการดูแล/จุดพักผู้ป่วย

จิตเวช

	 ๒.	 กำาหนดแนวทางการบริหารจัดการผู้ป่วยที่มีโรคทางกายและการประสานงานกับทีมฝ่ายกาย	

กำาหนด	 Flow	 Chart	 การทำางานท่ีชัดเจนท่ีสามารถใช้ประโยชน์ได้ขณะอยู่หน้างาน	 รวมถึงการบูรณาการ 

กับหน่วยงานที่เกี่ยวข้องในรูปแบบที่เข้าใจง่าย	เช่น	One-Page	Summary,	Infographic	เป็นต้น

	 ๓.	 หน่วยปฏิบัติสามารถปรับตัวตามสถานการณ์วิกฤต	

	 	 -		 หากเกดิภารกจิพเิศษควรมกีารสือ่สารชีแ้จงทมี	MCATT	ในหลายชอ่งทาง	เชน่	ประชมุแบบ

พบหนา้	Line	Teleconference	กอ่นลงพืน้ที	่เพือ่เปน็การส่ือสาร	ใหเ้ขา้ใจบทบาทหนา้ทีแ่ละแนวทางในการ

ปฏิบัติงานของทีม	MCATT	

	 	 -		 ควรจัดทำาแผนผังสถานที่ให้กับทีม	MCATT	ในการปฏิบัติงาน	เช่น	จุดปฏิบัติงาน	เส้นทาง

เข้าออก	วิธีการผ่านเข้า-ออกไปยังจุดปฏิบัติงาน	การประสานระหว่างจุดปฏิบัติงานและหน่วยสนับสนุนต่างๆ

 การจัดเตรียมทีมและสมรรถนะ
	 -		 การจดัเตรยีมทมีงานเพือ่ลงปฏบัิตงิาน	ควรมกีารประชมุเพือ่ใหเ้ขา้ใจบทบาทหนา้ทีแ่ละแนวทาง

ในการปฏิบัติงานของทีม	MCATT	

ข้อเสนอเพื่อการพัฒนา
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	 -		 กำาหนดทีมจิตเวชฉุกเฉิน	 (Mobile	 Team)	 เพ่ือจำากัดพฤติกรรมผู้ป่วยจิตเวช	 ประกอบด้วย

พยาบาลวชิาชีพ	ผูช้ว่ยเหลอืคนไข้ท่ีผา่นการอบรมการจำากดัพฤตกิรรมผูป้ว่ยจติเวช	พรอ้มท้ังจดัตัง้โรงพยาบาล

สนามจิตเวชและมีรถส่งต่อพร้อมอุปกรณ์ที่สามารถจัดการได้รวดเร็ว

	 -		 พฒันาศกัยภาพทมี	MCATT	ใหม้คีวามเช่ียวชาญอยา่งสมำา่เสมอ	พรอ้มทัง้มทีกัษะในการปฏิบตังิาน 

เชิงรุกและเชิงรับ

	 -		 กำาหนดเวชภัณฑ์/อุปกรณ์/ยา	 และยาควบคุมบางรายการที่ไม่สามารถเบิกได้	 เตรียมอุปกรณ์ 

ทีท่นัสมยั	เชน่	สำาลก้ีอนชบุแอลกอฮอล	์รวมถงึกำาหนดการบริหารจัดการเร่ืองการใชย้าของประชาชน/ผู้ปว่ยทีไ่มมี่ 

เลขประจำาตัวผู้ป่วย	

	 -		 ประกันชีวิต/อุบัติเหตุแบบกลุ่มสำาหรับผู้ปฏิบัติงาน

 ด้านการสื่อสารความรู้สู่ประชาชน 
	 -		 พัฒนาองค์ความรู้/เทคโนโลยีในการดูแลสุขภาพจิตของประชาชนในสถานการณ์วิกฤตต่างๆ 

ให้ทันเหตุการณ์

	 -		 มีช่องทางท่ีหลากหลายในการให้ความรู้ประชาชน	 เช่น	 เอกสาร	 แผ่นพับ	 โทรทัศน์	 วิทยุ	 

สื่อสังคมออนไลน์	ฯลฯ

	 -		 มีแนวทางสื่อสารความรู้สุขภาพจิตกับชาวต่างชาติ

 ด้านบริการ
	 -		 การจัดระบบ	 Fast	 Track	 ในการให้บริการผู้ป่วยจิตเวชที่ถูกส่งตัวจากจุดปฏิบัติงาน	ควรให้

ข้อมูลอาการให้เรียบร้อยก่อนแล้วจึงกลับไปปฏิบัติงานได้	 โดยไม่ต้องรอการรักษาท่ีแผนกฉุกเฉิน	 และควรมี

บุคลากรสุขภาพจิตนั่งไปกับรถพยาบาลด้วย

	 -		 มีระบบการดูแลผู้ป่วยต่อเน่ืองโดยเฉพาะบุคคลเร่ร่อน	และการส่งต่อร่วมกับเครือข่ายอย่างย่ังยืน

 ด้านระบบรายงาน 
	 -		 ควรกำาหนดผู้รับผิดชอบหลักในการรายงานข้อมูล	 โดยทำาหน้าท่ีสรุปรายงาน	 ติดตามข้อมูล 

ในไลน์	ส่งข้อมูล	และประสานข้อมูลกับส่วนกลาง	

	 -		 พัฒนารูปแบบการบันทึกแบบออนไลน์	 เพื่อให้ได้ข้อมูลที่ง่าย	 สะดวก	 รวดเร็ว	 และป้องกัน 

การผิดพลาด	เช่น	การรายงานผ่าน	Google	Form	หรือ	Application	เป็นต้น

 ด้านการสร้างแรงจูงใจทีม
	 -		 มีระบบการสร้างแรงจูงใจให้ผู้ปฏิบัติงาน	 เช่น	 ประกาศนียบัตร	 ผู้บริหารลงเยี่ยม	 การชื่นชม	

เป็นต้น
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เรียงร้อยเรื่องเล่าจากความทรงจำา

ส่วนที่ ๓
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 รายชื่อเรื่องเล่าจากความทรงจำา

เรื่องเล่า ผู้เล่า
ความสุขในความเศร้า	กับความทรงจำาที่มิอาจลบเลือน นางเสาวลักษณ์	สุวรรณไมตรี

นักจิตวิทยาคลินิกเชี่ยวชาญ

กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต
ทำาดีเพื่อพ่อ ร.ต.ท.พีรวัส	บุญพรม	

รอง	สวป.	สน.ชนะสงคราม	
ศูนย์ช่วยเหลือสังคมกับการช่วยเหลือผู้ประสบปัญหา

สังคมในระหว่างหลังพระบาทสมเด็จพระปรมินทร 

มหาภูมิพลอดุลยเดช	สวรรคต

นางสาวนันท์นภัส	ตรีโภคา	

นักสังคมสงเคราะห์ชำานาญการ	

ศูนย์ช่วยเหลือสังคม	 กระทรวงพัฒนาสังคมและ

ความมั่นคงของมนุษย์	
การร่วมทีมปฏิบัติงานส่งเสริมป้องกันทางสุขภาพจิต 

ให้แก่ประชาชนช่วงงานราชพิธีพระบรมศพ	ของทมี	MCATT	 

ศูนย์สุขภาพจิตที่	๑๐	อุบลราชธานี

ศูนย์สุขภาพจิตที่	๑๐	อุบลราชธานี

ความทรงจำาและเรื่องเล่างานพระบรมศพ	รัชกาลที่	๙ นางสาวสุชญา	ทองดีเลิศ

นักสังคมสงเคราะห์	

สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์
มาลัยร้อยรักและภักดี นางสาวจิระพา	ตะลาโส

นักสังคมสงเคราะห์

โรงพยาบาลจิตเวชสระแก้วราชนครินทร์
ความทรงจำาที่ยิ่งใหญ่	เนิ่นนานเพียงใดมิอาจลืม	 นางสาวปวีณ์ธิดา	ขันตี

นักจิตวิทยาคลินิกชำานาญการ	

ศูนย์สุขภาพจิตที่	๖
ความภูมิใจที่ได้ทำางานเพื่อพ่อหลวง นางสาวนิภาพร	พูลแสวงทรัพย์	

นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ	

กองสุขภาพจิตสังคม	
ทำาเพื่อพ่อ นายอานนท์	ฉัตรทอง

นักวิชาการสาธารณสุข	

กองสุขภาพจิตสังคม
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เรื่องเล่า ผู้เล่า
ความภาคภูมิใจที่ได้ร่วมทีมจิตอาสา นางสาวพัชนี	พิมพบุตร

พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ	

โรงพยาบาลพระศรีมหาโพธิ์
“ครั้งหน่ึงในชีวิต...ทำาดีเพื่อพ่อ”	 กับการปฏิบัติหน้าที่ 

ทีมช่วยเหลือเยียวยาจิตใจประชนชน	กรณี	พระบาทสมเด็จ

พระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	 สวรรคต	 ระหว่าง 

วันที่	๒๐	-	๒๘	พฤศจิกายน	๒๕๕๙

ณ	บริเวณท้องสนามหลวง	กรุงเทพมหานคร

นายภูวดล	วงศ์ศรีใส

นักวิชาการสาธารณสุข

ศูนย์สุขภาพจิตที่	๑

สืบจากภาพ นายธีรพล	เชื้อสุข

พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ	

สถาบันราชานุกูล
บูรณาการงานร่วมกันโดยใช้หลัก	

“ประสานงาน	ประสานใจ”

นางจิรพันธ์	สุทธิปริญญานนท์

นักวิชาการสาธารณสุขชำานาญการ

ศูนย์สุขภาพจิตที่	๔
๙	วัน	๙	ชั่วโมง	ในหลวงรัชกาลที่	๙..ตามรอยเท้าพ่อ นางสาวพนาวัลย์	จ้างประเสริฐ

พยาบาลวิชาชีพขำานาญการ	

โรงพยาบาลศรีธัญญา
ดอกไม้แห่งความภักดี	(Flowers	of	Loyalty) นางสาวนวพร	ตรีโอษฐ์

พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ	

โรงพยาบาลจิตเวชขอนแก่นราชนครินทร์
เจรจาพาไปห้องแอร์ นางสาวรตนภัส	คงพันธ์

พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ	

โรงพยาบาลศรีธัญญา
พี่คะหนูบ้าหรือเปล่า นางสาวรตนภัส	คงพันธ์

พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ	

โรงพยาบาลศรีธัญญา
พลังแห่งความดีงามและเสียสละในหัวใจคนไทย นางสาวประดับ	เวทย์ชัยวงษ์

พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ

โรงพยาบาลจิตเวชนครราชสีมาราชนครินทร์
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เรื่องเล่า ผู้เล่า
ในหลวง…ในดวงใจ	เด็กพิเศษ แพทย์หญิงวิรัลพัชร	กิตติธะระพันธุ์

นายแพทย์ชำานาญการพิเศษ

กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต
งานถวายความปลอดภัย	ส่วน	ทก.สน.	๑ นางสาวชนิกรรดา	ไทยสังคม

นักวิชาการสาธารณสุขชำานาญการ

กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต
ร่วมมือ...ร่วมใจ...ปลอดภัย...และเป็นสุข นางสาวพรรณิภา	แสนปัญญา

พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ

สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์
เตรียมทีม....เตรียมใจ....เตรียมการ....

งานสำาเร็จด้วยพระบารมี

นางสาวสำาราญ	บุญรักษา

พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ

สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์
เรื่องเล่าจากราชดำาเนินกลาง นางสาวชลลดา	จารุศิริชัยกุล

นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ

กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต
ภาพแห่งความประทับใจ นางสาวบุญรื่น	บุญเอิบ

พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ

โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์
ก้าวรักแห่งความทรงจำา	(Love	The	Memory) นางสาวนารีรัตน์	พิศหนองแวง

นักวิชาการสาธารณสุข

กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต
ครั้งหนึ่งในความทรงจำา นางสาวพูลสวัสดิ์	เที่ยงหนู

นักวิชาการสาธารณสุข

กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต
mini	MCATT	ในรัชกาลที่	๙ นางสาวพัชรินทร์	ศิริวิสุทธิรัตน์

นักสังคมสงเคราะห์ปฏิบัติการ

กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต
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ความสุขในความเศร้า กับความทรงจำาที่มิอาจลบเลือน

	 การจดจำาเหตุการณ์บางช่วงบางตอนของชีวิตที่มีทั้งความสุข	 ความทุกข์	 คละเคล้ากันไป	 

เป็นความทรงจำาที่มิอาจลบเลือนไปจากตัวเราได้	 โดยเฉพาะเหตุการณ์สำาคัญที่เราได้ทำาความดีเพื่อคนที่

เรารักและผู้อื่น	 เป็นการให้โดยไม่หวังสิ่งตอบแทนใดๆ	 เป็นความสุขทางใจที่มีแต่ตัวเราเองเท่านั้นที่รู้สึกได้	 

และเมื่อใดก็ตามที่ย้อนคิดถึงเรื่องราวนั้น	จิตใจก็จะพองโต	ปลื้มปริ่มไปด้วยความสุข	มีกำาลังใจที่จะทำาความด ี

ต่อไป	 เช่นเดียวกับเหตุการณ์ในช่วงบ่ายของวันที่	 ๑๓	 ตุลาคม	 ๒๕๕๙	 จำาได้ไม่รู้ลืมว่าได้รับโทรศัพท์ 

จากผู้อำานวยการของหน่วยงาน	 (นายแพทย์บุรินทร์	 สุรอรุณสัมฤทธ์ิ)	 ให้เข้าร่วมประชุมกับท่านรองอธิบดี 

กรมสุขภาพจิต	(ขณะนั้นคือ	นายแพทย์ชิโนรส	ลี้สวัสดิ์)	

นางเสาวลักษณ์ สุวรรณไมตรี
นักจิตวิทยาคลินิกเชี่ยวชาญ

กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

	 เน่ืองจากมเีรือ่งดว่นท่ีสดุท่ีไดร้บัมอบหมายมาจากกระทรวงสาธารณสขุ	เมือ่มาถงึทีป่ระชมุกไ็ดท้ราบ

เรื่องพระอาการประชวรของในหลวง	รัชกาลที่	๙	ว่าพระองค์มีอาการทรุดหนักมาก	เมื่อได้ฟังเท่านั้นความคิด	 

ความรู้สึกต่างๆ	 ถาโถมเข้ามามากมาย	 “นี่เป็นเรื่องจริงหรือเปล่า? ที่เราจะต้องสูญเสียในหลวงที่เป็นที่รักยิ่ง 

ของคนไทย” “เราจะอยูก่นัไดอ้ยา่งไร...?” “ประชาชนคนไทยทัง้ประเทศจะรูส้กึเสยีใจ จะโศกเศรา้มากเพยีงใด?”  

“ประเทศไทยจะเปน็อยา่งไร และจะเกดิเหตกุารณอ์ะไรจากน้ีไป?”	(คดิฟุ้งมาก)	ประธานแจ้งวา่ผู้บริหารระดับสูง 

ของกระทรวง	 ได้มีการประชุมเตรียมการตั้งแต่ช่วงเช้าแล้ว	 และได้มอบหมายภารกิจให้กรมสุขภาพจิต 

เตรียมการ	๒	เรื่อง	คือ
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	 ๑.	 เตรียมการสื่อสารสังคม	ให้ประชาชนมีแนวทางในการปฏิบัติตัว	เพื่อลดความโศกเศร้า

	 ๒.	 เตรียมทีมเยียวยาจิตใจ	(ทีม	MCATT)	ร่วมปฏิบัติงานกับทีมสุขภาพ	และหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง

	 นั่นคืองานท่ีจะต้องเตรียมการอย่างเร่งด่วน	 ในส่วนของการสื่อสารสังคม	 ประธานได้มอบหมาย

ให้กลุ่มที่ปรึกษาร่วมกับกองสุขภาพจิตสังคมดำาเนินการ	ส่วนการเตรียมทีม	MCATT	และการจัดทำาแนวทาง 

ในการดแูลสขุภาพจติสำาหรบับคุลากรสาธารณสขุทกุระดับและอาสาสมคัรสาธารณสุขประจำาหมูบ่า้น	(อสม.)	

มอบให้กับ	สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต	(กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต	ในปัจจุบัน)	ประชุมต่อ

อกีไม่นาน	ประธานไดรั้บโทรศัพทจ์ากกระทรวง	และแจง้ให้ทราบวา่	“ในหลวง รัชกาลที ่๙ ทรงสวรรคตแลว้” 

(เมือ่เวลา	๑๕.๕๒	น.)	ทกุคนในทีป่ระชมุนัง่สงบนิง่	นำา้ตาซึม	ภายในจิตใจเศร้าหมอง	เหมอืนมอีะไรมาจุกทีค่อ	

พูดอะไรไม่ออก	เพราะไม่คิดว่าจะเกิดเหตุการณ์รวดเร็วขนาดนั้น	รับรู้ได้ถึงความเศร้าของทุกคนในที่ประชุม 

ในวันนั้น	 หลังประชุมเสร็จแต่ละคนก็แยกย้ายไปทำางานท่ีได้รับมอบหมาย	 ผู้อำานวยการหันมาถามว่าพวก

เราจะทำากันเมื่อไหร่?	จำาได้ว่าได้ตอบไปอย่างอัตโนมัติว่า	“ทำาเดี๋ยวนี้เลย เราไม่มีเวลาแล้ว”	จากนั้นทุกคนก ็

ร่วมไม้ร่วมมือกันทำางานโดยไม่มีอิดออด	 ทำางานกันอย่างไม่รู้เหน็ดเหนื่อย	 กว่าจะสำาเร็จลุล่วงเวลาก็ผ่านไป 

อกีวนัหนึง่	มารูต้วัอกีทจีำาไดว้า่กลบับ้านตอนต	ี๒	ขณะขับรถกลับ	ถนนวนันัน้เงียบสงบ	ภายในจิตใจ	เกดิวามรู้สึก

เหงา	เศรา้	อ้างวา้ง	และโดดเดีย่ว	แตก่ลบัไมรู่ส้กึถงึความออ่นลา้และเหนด็เหนือ่ยจากการทำางานเลย	คดิอยูใ่นใจวา่ 

เรากำาลังทำางานถวายแด่ในหลวงเป็นครั้งสุดท้าย	ถึงแม้จะเป็นงานปิดทองหลังพระ	ไม่มีใครรู้	แต่จิตใจอิ่มเอม 

เป็นสุขมากท่ีได้ทำางานถวายพระเจ้าแผ่นดินที่เคารพรักและเทิดทูน	 นี่แหละความดีที่เราทำา...เพ่ือพ่อของ

แผ่นดิน	(รัชกาลที่	๙)



เรื่องเล่าความดีที่เราทำา....เพื่อพ่อของแผ่นดิน (รัชกาลที่ ๙)96

	 การที่เราได้เกิดและเป็นข้าราชการในพระองค์ในหลวงรัชกาลที่	 ๙	 ถือว่าเป็นบุญและวาสนา	 

และยิ่งได้ปฏิบัติหน้าที่รับผิดชอบในเรื่องของความสงบเรียบร้อยและความปลอดภัยภายในท้องสนามหลวง	 

และรอบๆ	พระบรมมหาราชวงั	และอกีหนา้ทีห่นึง่คอื	การใหป้ระชาสัมพันธ	์แนะนำา	พูดคยุกบัพ่ีนอ้งประชาชน

ในทุกๆ	 เรื่อง	 โดยเฉพาะเวลาท่ีได้พูดคุยประชาสัมพันธ์พระราชกรณียกิจและโครงการต่างๆ	 ของในหลวง	 

รัชกาลที	่๙	ทีพ่ระองคไ์ดท้รงงานเพือ่พสกนกิรกวา่	๔,๐๐๐	โครงการ	เมือ่ได้พูดถงึพระราชกรณยีกจิของพระองค ์

จะมีพี่น้องประชาชนบางท่านนำ้าตาไหล	 เพราะยังคงสำานึกในพระมหากรุณาธิคุณของพระองค์ท่าน	 

และอกีสิง่หนึง่ทีภ่าคภมูใิจ	คอื	การไดพ้าจติอาสาเข้าชว่ยเหลอืปฐมพยาบาลผูเ้จบ็ปว่ย	พรอ้มทัง้พดูคยุใหก้ำาลังใจ	 

เปลีย่นความเศร้าโศกใหเ้ปน็พลงัแหง่การทำาความด	ีพลงัแหง่ความสามคัค	ีรว่มกนัในการ	“ทำาความดเีพือ่พอ่ 

เดินตามพ่อ สานต่องานที่พ่อทำา” “ทำาด้วยศรัทธา อาสาด้วยหัวใจ”

 

ทำาดีเพื่อพ่อ

ร.ต.ท.พีรวัส บุญพรม
รอง	สวป.	สน.ชนะสงคราม	
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	 ศูนย์ช่วยเหลือสังคม	สายด่วน	๑๓๐๐	กองตรวจราชการ	สำานักงานปลัดกระทรวงการพัฒนาสังคม

และความมั่นคงของมนุษย์	 มีภารกิจหลักในการรับสายประเด็นปัญหาทางสังคม	 สืบหาข้อเท็จจริง	 ค้นหา

แนวทางแก้ปัญหา	ทำาให้ผู้มีปัญหามีทางออกกรณีปัญหาวิกฤตทางสังคม	เช่น	ความรุนแรงในครอบครัว	และ

คนไร้ที่พึ่งมีนักสังคมสงเคราะห์ออกหน่วยพื้นที่เฉพาะใน	กทม.

	 ประสบการณ์ตรงที่ภาคภูมิใจในการปฏิบัติงานช่วยเหลือด้านจิตใจแก่ประชาชนในการช่วยเหลือ 

ผูต้ดิสรุาทีท่ำารา้ยรา่งกายมารดาติดเตยีง	และปลอ่ยปะละเลยการดแูลบุตร	๓	คนในครอบครวั	ภมิูใจทีช่ว่ยเขาได ้

ในการให้คำาปรึกษา	 สร้างแรงจูงใจเลิกสุราจาก	 ๒	 ขวด	 เป็น	 ๑	 ขวด	 และกลับมาดูแลคนในครอบครัว	 

โดยผูต้ดิสรุายดึเหนีย่วพระองคเ์ปน็ทีพ่ึง่ทางใจ	เมือ่ชวนพดูคยุเกีย่วกบัความสมัพนัธก์บับคุคลในครอบครวัและ

ความคาดหวงั	พบวา่	เขามคีวามคาดหวงัใหค้รอบครวัมคีวามสขุแตก่ดดนัทีเ่ปน็หวัหนา้ครอบครวัทีไ่มป่ระสบ

ความสำาเร็จในชีวิตทำาให้ดื่มเหล้าจนมีเหตุให้ทำาร้ายมารดาและภรรยาเสียไป

	 เมือ่เขามเีปา้หมายตอ้งการใหค้นในครอบครัวมคีวามสุข	โดยเร่ิมทีตั่วเขายดึพระราชดำารัส	ในหลวง

รชักาลที	่๙	เปน็หลกัในการดำารงชีวติใหม้คีณุคา่	ลด	เลกิเหลา้	ต้ังใจทำางานดูแลคนในครอบครัว	ปจัจบุนัภรรยา

ได้กลับมาดูแลครอบครัว	 เขาไม่ได้กระทำาความรุนแรงกับมารดา	 และสามารถทำางานดูแลครอบครัวได้ตาม

อัตภาพ	

 

ศูนย์ช่วยเหลือสังคมกับการช่วยเหลือผู้ประสบปัญหาสังคม
ในระหว่างหลังพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช สวรรคต

นางสาวนันท์นภัส ตรีโภคา
นักสังคมสงเคราะห์ชำานาญการ	

ศูนย์ช่วยเหลือสังคม
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	 ย้อนกลับไปเมื่อวันที่	 ๑๓	 ตุลาคม	พ.ศ.	 ๒๕๕๙	หลังจากประกาศ	พระบาทสมเด็จพระปรมินทร 

มหาภมูพิลอดลุยเดช	มหติลาธเิบศรรามาธิบด	ีจกัรนีฤบดนิทร	สยามนิทราธริาช	บรมนาถบพติร	ในหลวงรชักาลที	่๙	 

ที่พสกนิกรชาวไทยรักและเทิดทูนเหนือหัว	สวรรคต	เมื่อเวลา	๑๕	นาฬิกา	๕๒	นาที	ณ	โรงพยาบาลศิริราช	 

ดว้ยพระอาการสงบ	สริพิระชนมพรรษาปีท่ี	๘๙	ทรงครองราชสมบตัไิด	้๗๐	ป	ีพสกนกิรได้สญูเสยีครัง้ใหญห่ลวง	 

อาลัย	 ทั่วทั้งแผ่นดิน	 ซึ่งทางสำานักพระราชวังอนุญาตให้ประชาชนทั่วไปได้มีโอกาสเข้ากราบถวายสักการะ	

พระบรมศพ	 เบื้องหน้าพระบรมโกศ	ณ	พระท่ีน่ังดุสิตมหาปราสาท	 ในพระบรมมหาราชวัง	 ตั้งแต่วันที่	 ๒๙	

ตุลาคม	๒๕๕๙	ประชาชนนับแสนคนต่อวัน	 ก็ได้หลั่งไหลเข้าพ้ืนท่ีท้องสนามหลวง	 ซ่ึงเป็นจุดรอไม่ขาดสาย

ตั้งแต่วันแรก	จนถึงวันขยายวันสุดท้าย	รุ่งสางของวันที่	๖	ตุลาคม	๒๕๖๐	ก่อนที่จะถึงวันพระราชพิธีถวาย	 

พระเพลิงพระบรมศพ	วันที่	๒๖	ตุลาคม	๒๕๖๐	ทีม	MCATT	ของศูนย์สุขภาพจิตที่	๑๐	อุบลราชธานี	ได้ร่วม 

ออกหน่วยกับทีมกรมสุขภาพจิต	 ภายใต้ปฏิบัติการภารกิจทางการแพทย์ของกระทรวงสาธารณสุขและ 

หนว่ยงาน	ทีเ่กีย่วขอ้ง	โดยไดร้บัมอบหมายให้ปฏิบัตงิานบนรถโมบาย	“ปฐมพยาบาลทางใจ” ซึง่เปน็รถหกลอ้

เคลือ่นที	่มบีคุลากรพรอ้มอปุกรณบ์รกิารทางการแพทย	์และส่ือเทคโนโลยทีางสุขภาพจิต	ท่ีสำาคญัๆ	คอื	เคร่ือง

ตรวจวดัความเครยีดอตัโนมตัหิรอืไบโอฟดีแบค๊	(Biofeedback)	เกา้อีน้วดคลายเครียด	(Massage	Chair)	ชดุ

วดีทิศันฝ์กึจดัการความเครยีด	หอ้งใหบ้รกิารปรกึษา	ชดุนทิรรศการและส่ือเทคโนโลย	ีโดยส่ือสุขศกึษาชดุหลกั

สำาหรบัปฏบิตัภิารกจินีใ้ชข้องกรมสขุภาพจติ	คอื	ชดุคำาแนะนำาดา้นสขุภาพจติสำาหรบัประชาชนในชว่งราชพธิี

ถวายสักการะพระบรมศพ

	 รถโมบาย	“ปฐมพยาบาลทางใจ”	 พร้อมทีมของศูนย์สุขภาพจิตที่	 ๑๐	 ได้เริ่มปฏิบัติการวันแรก	

ณ	ท้องสนามหลวง	ตั้งแต่วันแรกของสัปดาห์สุขภาพจิตแห่งชาติ	๑	พฤศจิกายน	๒๕๕๙	รวมเวลาให้บริการ	 

๓	เดอืน	โดยจดุทีต่ัง้และระบบไฟฟา้	รวมท้ังการรกัษาความปลอดภยัยามวกิาล	ได้รบัการสนบัสนนุเปน็อยา่งดี 

จากกองอำานวยการร่วมและฝ่ายทหาร	 ทีมได้วางกลุ่มเป้าหมายผู้รับบริการครั้งนี้	 คือ	 ผู้ที่ทำางานด้านการ 

ชว่ยเหลอืตา่งๆ	(Helper)	และประชาชนทีเ่ขา้ถวายสกัการะฯ	แตง่กายตามระเบยีบทีส่ำานกัพระราชวงักำาหนด	

ประชาชนทัว่ไป	ตลอดจนผูป้ว่ยนำาสง่เขา้เพือ่คดักรองทางจิตเวช	เวลาปฏบิติังานปกติ	คอื	๐๙.๐๐	-	๑๗.๐๐	น.	 

ยกเว้นกรณีร้องขอเป็นพิเศษบางครั้ง	

การร่วมทีมปฏิบัติงานส่งเสริมป้องกันทางสุขภาพจิต 
ให้แก่ประชาชนช่วงงานราชพิธีพระบรมศพ  

ของทีม MCATT ศูนย์สุขภาพจิตที่ ๑๐ อุบลราชธานี

ศูนย์สุขภาพจิตที่ ๑๐ อุบลราชธานี
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	 สำาหรับขัน้ตอนการปฏบิติังานประจำาวนัของทีมในรถนัน้	จะเร่ิมจากซักซ้อมทีม	เนือ่งจากมทีีมเวยีนมา

ผลดัเปลีย่นชว่ยกันปฏบัิตงิานจากหนว่ยอืน่	ประเด็นซักซ้อมคอืการทบทวนทำาความเขา้ใจกบัชดุสือ่เทคโนโลยี

ในภารกจินีข้องกรมสขุภาพจติ	จดุสนบัสนนุและจดุสง่ต่อประจำาวันนัน้	เนือ่งจากจดุบรกิารของกรมสขุภาพจติ 

ในช่วงถวายสักการะฯ	 จะมี	 ๓-๕	 จุดปรับเปลี่ยนตามสถานการณ์	 โดยทีมได้ประสานทุกวันผ่านทาง	 Line	

เฉพาะกจิ	MCATT	จดุบรกิารรถโมบาย	ณ	กลางทุง่พระเมรุท้องสนามหลวงนัน้	ทีมบคุลากรวชิาชพีท่ีมาร่วมกนั 

ประกอบด้วย	นักจิตวิทยา	นักสังคมสงเคราะห์จิตเวช	พยาบาลวิชาชีพ	 โดยในกรณีจำาเป็นต้องพบแพทย์นั้น	

ทีมสามารถส่งต่อพบแพทย์ทั่วไปที่เต็นท์โรงพยาบาลสนามบริเวณข้างๆ	 รถโมบาย	 หรือส่งต่อจิตแพทย์ของ 

กรมสขุภาพจติ	ทกุๆ	บรกิารของทีมรถโมบาย	วดัโดยการรวีอรด์จาก	star-stickers	chart	พบวา่ได้รบัความพงึพอใจ

อยา่งมากจากประชาชนทีม่ารอถวายสกัการะ	บรเิวณท้องสนามหลวง	ไมว่า่จะเปน็	เคร่ืองตรวจวดัความเครียด

อตัโนมตัไิบโอฟดีแบค๊	(Biofeedback)	เกา้อีน้วดไฟฟา้	(Massage	Chair)	บรกิารถา่ยทอดองคค์วามรูส้ขุภาพจติ 

ผ่านชดุวีดทิศัน	์บรกิารใหก้ารปรกึษารายบุคคล	ปรมิาณงานบรกิารเปน็ไปตามขดีจำากดัเปา้หมาย	เฉลีย่มผูีเ้ขา้มา 

รับบริการรถโมบาย	๓๐	-	๔๕	คน	ต่อวัน	ซึ่งได้รับความสนใจจากประชาชนรวมถึงสื่อมวลชนจำานวนมาก

	 สำาหรับข้ันตอนการรับบริการจากรถคลายเครียดสำาหรับประชาชนนั้น	 ประชาชนที่ทราบข่าว	 

จากประชาสมัพนัธข์องกองอำานวยการรว่มฯ	สามารถวอลค์อนิเข้ามาใชบ้รกิารได	้แต่ถา้ขณะนั้นมีผู้รบับรกิาร

ก่อนหน้า	ก็ได้จัดสถานที่นั่งรอที่เก้าอี้บริเวณแสดงนิทรรศการข้างรถโมบาย	

	 ขั้นตอนการรับบริการนั้น	 เริ่มจากการให้ประชาชนท่ีประสงค์เข้ารับบริการเช็คอัพข้ันต้น	 

ทางสุขภาพจิตจากรถโมบาย	 สามารถลงทะเบียนประวัติ	 Screening	 Test	 โดย	 แบบประเมินความเครียด	

ST5	2Q	9Q	และ	 ไบโอฟีดแบ๊ค	 รายงานผลการคัดกรองโดยทีมสหวิชาชีพ	และสามารถเข้ารับบริการ	 เช่น	 

เก้าอี้นวดไฟฟ้า	 (Massage	 Chair)	 การรับคำาปรึกษา	 รับสื่อสุขศึกษาประชาสัมพันธ์	 รวมทั้งสามารถเข้ารับ 

การฝึกต่างๆ	เพื่อจัดการความเครียด	จากชุดวิดิทัศน์ของกรมสุขภาพจิต	เป็นต้น

	 การให้บริการประชาชนนอกท่ีตั้งอย่างยาวนานต่อเนื่องในลักษณะนี้ของทีมที่มาจากหน่วยงาน	 

สว่นภูมภิาค	ขอแลกเปลีย่นจากการไดป้ฏบิตังิานทีผ่่านมาวา่	การดูแลสุขภาพของผู้ใหบ้ริการมคีวามสำาคญัมาก	

ถ้าป่วยเจ็บจะส่งผลกระทบต่องาน	การนอนพักผ่อนให้เพียงพอต่อความต้องการของร่างกาย	การใช้หน้ากาก

อนามัยเม่ือต้องรับฝุ่นควัน	 ความเสี่ยงต่อเชื้อโรค	 การวางแผนเบิกจ่ายค่าใช้จ่ายฯลฯ	 เป็นเรื่องพื้นฐานที่ทีม

หน่วยงานส่วนภูมิภาคต้องให้ความใส่ใจ	 ทั้งในเรื่องของการปฏิบัติงาน	ณ	 จุดบริการนั้น	 ถ้าไม่พักอยู่ในเขต 

เกาะรัตนโกสินทร์	ควรต้องเผื่อเวลาการเดินทางจากสภาพการจราจรในกรุงเทพมหานครด้วย

	 สำาหรับการปฏิบัติงาน	ณ	จุดบริการรถโมบาย	บริเวณใจกลางทุ่งพระเมรุท้องสนามหลวง	ร่วมกับ

หน่วยงานอื่นๆ	ทั้ง	หน่วยตำารวจ	ทหาร	สำานักอนามัยของกรุงเทพมหานคร	และจิตอาสา	ให้งานบริการผู้ป่วย 

ประสบความสำาเร็จนั้น	 การสัมพันธ์เครือข่าย	 (N=Network	 ค่านิยมกรมสุขภาพจิต)	 จำาเป็นอย่างยิ่ง	 

นอกเหนือจากการสร้างสัมพันธ์เชิงนโยบายการดำาเนินงานขององค์กรจากผู้บริหารระดับสูงแล้ว	 ในระดับ 

ปฏิบัติน้ัน	 การเข้าไปพบปะพูดคุยทักทายกันระหว่างการปฏิบัติงานประจำาวัน	 จะทำาให้การประสาน 

ราบรื่นยิ่งขึ้น	เช่น	ในกรณีส่งต่อผู้ป่วยจากรถโมบาย	ไปพบจุดบริการของกรมฯ	ที่มีจิตแพทย์	ซึ่งระยะทางราว 
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หนึ่งถึงสองกิโลเมตรท่ีเต็มไปด้วยผู้คนคับคั่ง	 จำาเป็นต้องใช้รถกอล์ฟไฟฟ้าของหน่วยตำารวจ	 ทหาร	 หรือ	 

ของกรุงเทพมหานคร	 การสร้างสัมพันธ์กับเครือข่ายให้เครือข่ายเห็นความสำาคัญของความรวดเร็วของการ

ส่งต่อทางจิตเวช	 ก็จะทำาให้เราได้รับบริการจากเครือข่ายด้วยความรวดเร็วทันใจเต็มไปด้วยมิตรภาพระหว่าง

หน่วยงาน
	 การให้บริการผู้ป่วยจะเป็นกึ่ง	Extended	OPD	กึ่งบริการต่อเนื่องแบบงานวิกฤตสุขภาพจิต	ผู้ป่วย
สามารถเสร็จสิ้นการบริการหรือสามารถ	Follow	Up	ต่อ	ที่สถานพยาบาลหลักตามพื้นที่ของผู้ป่วย	สำาหรับ 
ผูป่้วยโรคจติ	นัน้	ทมีจะสกรนีสง่ตอ่จติแพทยต์ามทีก่ลา่ว	ถา้ฉุกเฉินผู้ปว่ยจะได้รับการส่งต่อไปยงัสถานพยาบาล
ของกรมฯ	 เช่น	 สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา	 สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์	 โรงพยาบาลศรีธัญญา	
หรือ	สถานพยาบาลสังกัดอื่นตามความเหมาะสม	
	 ภาพรวมของผูป่้วยกลุม่ทีม่ารับบริการจากรถโมบาย	สว่นใหญจ่ะมคีวามเครยีดในระดบัปกต	ิมารบั
บรกิารเพือ่การ	Check	Up	สำาหรบัผูป้ว่ยทีม่คีวามเครยีดในระดบัมากหรอืเจบ็ปว่ยทางจติใจ	ทมีรถโมบายกไ็ด้
ให้บริการให้การ	Support	ตามแนวทางคู่มือการปฏิงาน	Psychological	First	Aid	และ	EASE	ถึงแม้สิ้นสุด	 
๓	 เดือน	 ของการให้บริการรถโมบายตามแผนงาน	 แต่ศูนย์สุขภาพจิตท่ี	 ๑๐	 ยังส่งบุคลากรเข้าสนับสนุน 
ทีมกรมสุขภาพจิตเข้าพื้นที่ท้องสนามหลวง	และจุดบริการอื่นๆ	เช่น	ท่าช้าง	หน้าโรงแรมรัตนโกสินทร์	เป็นต้น	 
ต่อเนื่องจนถึงก่อนวันพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ	 สำาหรับวันพระราชพิธีถวายพระเพลิง 
พระบรมศพฯ	นัน้	ศนูยส์ขุภาพจติที	่๑๐	ไดอ้อกหนว่ยใหบ้ริการทางสขุภาพจติ	รว่มกบั	โรงพยาบาลพระศรมีหาโพธิ	์ 
ภายใต้ทีมของสำานักงานสาธารณสุขจังหวัด	 บริการประชาชนที่มาร่วมถวายพระเพลิงพระเมรุมาศจำาลอง	 
ณ	วัดสุปัฎนาราม	จ.อุบลราชธานี	จนเสร็จสิ้นพิธีฯ
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ความทรงจำาและเรื่องเล่างานพระบรมศพ รัชกาลที่ ๙

นางสาวสุชญา ทองดีเลิศ
นักสังคมสงเคราะห์	

สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์

	 คืนวันที่	๑๒	ตุลาคม	๒๕๕๙	เดินทางกลับมาจากเรียนหลักสูตร	Disaster	Management	จริงๆ	
ตอนอยูบ่นเครือ่งกไ็ดข้า่วจากเพือ่นๆ	นกัเรยีนทนุทีไ่ปด้วยกนับา้งแล้ว	แต่ยงัไมป่กัใจเชือ่	เชา้วนัที	่๑๓	ตุลาคม	
๒๕๕๙	 กลับมาทำางานที่สถาบันกัลยาณ์ฯ	 ปกติ	 ในช่วงสายๆ	 ก็โดนเรียกตัว	 Stan	 By	 เพื่อเยียวยาจิตใจ
ประชาชนที่มารอรับเสด็จในการเคลื่อนพระบรมศพฯ	 มีผู้คนจำานวนมากรอรับเสด็จจนรถไม่สามารถเข้าไป	 
ทมีตอ้งลงเดนิเทา้จากห้างพาตา้ปิน่เกลา้ไปยงัสีแ่ยกอรุณอมัรินทร์	ท่ามกลางผู้คนมากมายท่ีแทบจะยนืยงัหายาก	 
ยิ่งใกล้เวลาเคลื่อนขบวนเสด็จผู้คนยิ่งทยอยเข้ามามากขึ้น	ทีม	MCATT	ที่ออกปฏิบัติงานประกอบด้วยแพทย์	 
๑	คน	พยาบาล	๒	คน	นักจิตวิทยาคลินิก	๑	คน	และนักสังคมสงเคราะห์	๒	คน	ทุกคนใส่เสื้อทีม	MCATT	 
เมื่อทีมลงรถก็มีประชาชนแถวนั้นมาเรียกกันเต็มไปหมดว่า	“หมอๆ	มีคนเป็นลม”	ทีมไปกัน	๕	คน	พวกเรา 
มองหน้ากันแล้วแบ่งทีมออกเป็น	 ๒	 ทีมทันที	 คุณหมอโดนเรียกไปช่วยผู้ป่วยที่เป็นลมสลบและล้มลง 
พร้อมทีมแพทย์ฝ่ายกาย	(ทราบภายหลังจากคุณหมอว่าคนไข้คนท่ีเป็นลมและล้มลงน้ันเน่ืองจากเส้นเลือดหัวใจตีบ	
เลอืดไปเล้ียงสมองไมทั่น	คนไข้ไมม่สีตเิลยขณะลำาเลยีงออกมาจากสีแ่ยก	การลำาเลยีงไมต้่องถามว่ายากลำาบาก
ขนาดไหนรถพยาบาลไม่มีสิทธิ์เข้า-ออกเลย	หน่วย	EMS	แบกคนไข้ออกมาพร้อมกับอุปกรณ์ช่วยชีวิตที่มีสาย
ระโยงระยางไปหมด)	ส่วนทีมที่เหลือไปสมทบกับทีมแพทย์สนามของโรงพยาบาลราชวิถีซึ่งตอนนั้นทีมแพทย์
ฝ่ายกายก็อาศัยร้านเก่าๆ	ตรงบริเวณหัวโค้งแยกอรุณอัมรินทร์	ทีม	MCATT	ก็แนะนำาตัวอย่างไม่เป็นทางการ
กับทีมฝ่ายกาย	คำาพูดที่เราได้ยินจากทีมฝ่ายกายคือ	“เหมือนนางฟ้ามาโปรดเมื่อเห็นทีมจากกรมสุขภาพจิต”	 
สถานการณ์ตรงหนา้คอื	มปีระชาชนรอ้งไห	้เป็นลม	ชอ็ค	เปน็จำานวนมาก	ดว้ยเหตกุารณท์ีเ่กดิการสญูสยี	ครัง้ใหญ	่ 
ด้วยอากาศที่ร้อนอบอ้าว	 ทีมฝ่ายกายและฝ่ายจิตทำางานร่วมกันเสมือนรู้จักกันมานาน	 (ทั้งๆ	 ที่	 ก่อนหน้านี้ 
เราไมเ่คยรูจ้กักนัมาก่อนเลย)	ทีม	MCATT	มอีาวธุสำาคญัคอื	การทำา	PFA	ให้กบัประชาชนทีอ่ยูใ่นภาวะชอ๊กและ
ร้องไห้ด้วยความโศกเศร้า	เอาผ้าชุบนำ้าเย็นๆ	ประคบบริเวณใบหน้าและต้นคอ	ฝึกการหายใจยาวๆ	เข้า	-	ออก	
เพือ่เรยีกขวญัคืนสต	ิและชว่ยฝา่ยกายดแูลคนไขท้ีเ่ปน็ลมและฟ้ืนมา	แต่ดูเหมอืนวา่ประชาชนท่ีเปน็ลมจะเยอะ 
มากขึ้นเรื่อยๆ	 เพราะบางคนมายืนรอตั้งแต่เช้า	 บางคนมาต้ังแต่คืนวันที่	 ๑๒	 ตุลาคม	 ในสภาพแวดล้อม 
ท่ีไมย่อมออกมาหาของกนิ	ไมม่ห้ีองนำา้ใหเ้ขา้	จำาได้วา่เวลาเคล่ือนขบวนเสด็จนา่จะราว	๑๗.๓๐	น.	บริเวณส่ีแยก 
อรุณอัมรินทร์	เงียบสนิทจนกระทั่งขบวนเสด็จผ่านไป	ประชาชนจำานวนอีกมากมาย	ที่เป็นลมล้มลงต้องหาม
มาที่หน่วยแพทย์กะด้วยสายตาคร่าวๆ	ก็	๕๐	-	๖๐	คน	(จนพวกเราแซวกันว่าคนเป็นลมยังกะใบไม้ร่วงเลย)	 
ผู้ป่วยที่อาการดีข้ึน	 เราต้องขอให้ออกจากท่ีตั้งตรงนั้นทั้งๆ	 ที่อาการยังไม่ดีนัก	 เพราะมีผู้ป่วยคนอื่นทยอย
เข้ามาหนาแน่นมากข้ึน	 ภารกิจการเยียวยาจิตใจเสร็จสิ้นพร้อมกับร้อยยิ้มที่ปนด้วยความเหนื่อยล้าในเวลา	
๒๑.๓๐	น.	หลังจากวันที่	๑๓	ตุลาคม	๒๕๕๙	ข้าพเจ้าและทีม	MCATT	ของสถานบันกัลยาณ์ฯ	ก็ลงเยียวยา
จิตใจประชาชนที่มาเคารพพระบรมศพตลอด	 ๑	 ปีเต็มที่ทีมร่วมแรง	 ร่วมใจ	 แบบไม่ใครบ่นว่าเหนื่อยเลย 
มันกลับเป็นความภูมิใจทุกครั้งที่ได้ทำาเพื่อพ่อหลวงของปวงชนชาวไทย	
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 ขา้พเจา้มโีอกาสไดเ้ป็นตวัแทนของศนูยส์ขุภาพจติที	่๖	เขา้ปฏบิตัภิารกจิพเิศษในระหวา่งวนัที	่๑	-	๖	
พฤศจิกายน	๒๕๕๙	ในฐานะทีมเยียวยาจิตใจ	(MCATT)	กรมสุขภาพจิต	ซึ่งเป็นความปลาบปลื้มใจยิ่งนัก	ที่ได้
เปน็สว่นหนึง่ในการดแูลเยยีวยาจติใจประชาชนในเหตกุารณท่ี์ส่งผลกระทบต่อจิตใจคนไทยท้ังประเทศ	ในการ
ถวายงานส่งเสดจ็สูส่วรรคาลยัในพระราชพิธถีวายพระเพลิงพระบรมศพ	ในหลวงรัชกาลที	่๙	ณ	ทอ้งสนามหลวง	 
กรุงเทพมหานคร	ข้าพเจ้าได้มีโอกาสร่วมงานกับทีมสาธารณสุขและทีมอื่นๆ	
	 ในคร้ังนีท้มี	MCATT	ประกอบไปดว้ยทีมโรงพยาบาลจิตเวชสระแกว้ราชนครนิทรแ์ละศูนยส์ขุภาพจิต 
ที่	๖	สิ่งที่ข้าพเจ้าประทับใจในครั้งนี้คือจิตอาสาที่คอยอำานวยความสะดวก	ส่งข้าว	ส่งนำ้า	ทีมแพทย์ฝ่ายกาย
ทั้งของสาธารณสุขและทีมสำานักอนามัย	ทีมตำารวจ	ทีมเทศกิจ	ทุกคนมาจากต่างหน่วยงานแต่สามารถทำางาน
รว่มกนัเปน็อนัหนึง่อันเดยีวกนั	เพราะทุกคนมเีป้าหมายเดียวกันในการดูแลประชาชน	เจา้หนา้ทีท่กุคนชว่ยกนั
ทำางานและเปน็กำาลงัใจใหซ้ึง่กนัและกนั	การทำางานรว่มกบัหนว่ยงานอืน่ๆ	นัน้	เนือ่งจากชว่งทีข่า้พเจา้ปฏบิตังิาน 
เป็นช่วงแรกของพระราชพิธีทำาให้มีปัญหาเกิดข้ึนหลายอย่าง	 ทั้งในเร่ืองการติดต่อประสานงานระหว่าง 
ศูนย์สุขภาพจิตที่	๖	และโรงพยาบาลจิตเวชสระแก้วราชนครินทร์	เราจึงได้ตั้ง	กลุ่มไลน์	“MCATT	เฉพาะกิจ”	
ส่วนการประสานงานระหว่างทีมที่มาปฏิบัติงานร่วมกันนั้น	 ทุกเช้าท่ีเต็นท์ปฏิบัติงานมีการแนะนำาตัวทุกคร้ัง
เพื่อสร้างสัมพันธภาพระหว่างทีม
	 การปฏบิตัภิารกจิในชว่งนี	้สภาพอากาศคอ่นขา้งรอ้น	ขา้พเจา้มองไปรอบๆ	บรเิวณจดุบรกิาร	เตม็ไป
ดว้ยชุดสดีำาซึง่ประชาชนทีม่านัน้มทีัง้ประชาชนทีม่าจากตา่งจงัหวดั	ประชาชนในเขตกรงุเทพฯ	และปรมิณฑล	
ภาพที่เห็นในวันนั้นในมือของทุกคนมีภาพพระบรมฉายาลักษณ์ในหลวงรัชกาลที่	๙	หลังจากออกมาจากการ 
กราบพระบรมศพพบวา่ในบนหนา้เตม็ไปดว้ยคราบนำา้ตา	ทีท่ัง้ปลาบปลืม้	ตืน้ตนั	และเสยีใจ	ไปในขณะเดยีวกนั	
โดยเฉพาะในกลุม่ของผูสู้งอาย	ุการใหบ้รกิารคอืการจา่ยยาดมและวดัความดนั	รวมถงึการใหค้วามรูใ้นการดแูล
จิตใจตนเอง	โดยใช้หลักการ	๓	ส.	ของกรมสุขภาพจิต	และการรับฟังความรู้สึกของผู้ที่มากราบพระบรมศพ	
	 วนัที	่๕	พฤศจกิายน	๒๕๕๙	ท่านพลตำารวจโทศานติย	์มหถาวร	ผูบ้ญัชาการตำารวจนครบาลในขณะน้ัน	 
และนาวาอากาศตรีนายแพทย์บุญเรือง	 ไตรเรืองวรวัฒน์	 ท่านอธิบดีกรมสุขภาพจิต	 นายแพทย์ทวีศิลป์	 
วิษณุโยธิน	 ท่านผู้อำานวยการสถาบันกัลยาราชนครินทร์	 มาให้กำาลังใจทีมเยียวยาทางจิตใจ	 (MCATT)	 
กรมสุขภาพจิต	 จุดที่	 ๑	 พระแม่ธรณีบีบมวยผม	 ซึ่งถือว่าเป็นกำาลังใจสำาคัญท่ี	 ทำาให้เกิดขวัญกำาลังใจในการ
ทำางาน
	 ภาพความทรงจำาที่ประทับใจของข้าพเจ้าในช่วงของการปฏิบัติภารกิจในครั้งนี้	 ข้าพเจ้าขอตั้งชื่อ
เรื่องว่า	“พวงมาลัยร้อยด้วยรักและภักดี”	วันที่	๔	พฤศจิกายน	๒๕๕๙	เวลาประมาณ	๑๕.๐๐	น.	ในขณะ
ที่ข้าพเจ้ากำาลังปฏิบัติหน้าที่อยู่นั้น	 เห็นคุณป้าท่านหนึ่งเดินหน้าเศร้าๆ	 ออกมาจากเขตด้านใน	 ข้าพเจ้าจึงได้

เข้าไปพูดคุยกับคุณป้า

มาลัยร้อยรักและภักดี

นางสาวจิระพา ตะลาโส
นักสังคมสงเคราะห์

โรงพยาบาลจิตเวชสระแก้วราชนครินทร์
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ข้าพเจ้า :		 คุณป้าคะ	เป็นอะไรหรือเปล่าคะ	ไปพักที่เต็นท์ก่อนได้นะคะ

คุณป้า :		 เปล่าป้าไม่ได้เป็นอะไรหรอกลูก	(ขณะที่คุณป้าพูดเราสังเกตได้ว่าดวงตาท่านเริ่มแดง)

ข้าพเจ้า :  คุณป้ามาจากที่ไหนหรอคะ

คุณป้า :  ป้ามาจากอุบลฯ	 มากับคณะมากันหลายคนเลยลูก	 ป้าตั้งใจมากราบพระบรมศพ	 (ตอนนั้น 

ป้าเริ่มสะอื้นและนำ้าตาก็ไหลออกมา)

ข้าพเจ้า :		 ไมเ่ป็นไรนะคะป้า	พรอ้มกับแตะแขนปา้เบาๆ	ด้วยความเขา้ใจวา่ทา่นคงเสยีใจเหมอืนกบัทุกๆ	คน	 

ท่ีได้เข้าไปกราบพระบรมศพ	แต่ส่ิงท่ีได้ยินทำาให้มีความรู้สึกแน่นท่ีหน้าอกเป็นอย่างมาก

คุณป้า : 	 แต่ป้าไม่ได้เข้าไปไหว้เลยลูก	 คนเข้าแถวยาว	 เพ่ือนที่มาด้วยก็เป็นลมหลายคนเขาเลย 

เรียกให้กลับกัน	ป้ายังไม่ได ้

เข้าไปเลย	ป้ารบกวนหน่อย

ฝ า กหนู เ อ าพ ว ง ม า ลั ย

ไปกราบท่ านแทนป้ าที 	 

ป้าร้อยเองตั้งใจจะเอามา 

กราบท่าน	(ป้าพูดพร้อมกับ 

ร้ อ ง ไ ห้ 	 แ ล ะ ห ยิ บ ถุ ง 

พวงมาลัยในกระติกเก็บ

ความเยน็มาให)้	หลงัจากนัน้ 

ท่านก็เดินร้องไห้ออกไป 

ขึน้รถทีร่ออยู	่ขา้พเจา้ถงึกบั 

พูดไม่ออกได้แต่รับปาก 

คุณป้า ว่า เราจะทำ าตาม

เจตนาที่คุณป้าตั้งใจไว้

	 โรงพยาบาลจิตเวชสระแก้ว 

ราชนครินทร์และศูนย์สุขภาพจิตที่ 	 ๖	 

กรมสุขภาพจิต	 ได้ปฏิบัติภารกิจตั้งแต่ 

วันที่	 ๑	 -	 ๖	 พฤศจิกายน	 ๒๕๕๙	 บัดนี้ 

เสร็จสิ้นแล้ว	 ทีม	 MCATT	 ได้เข้ากราบ 

บงัคมลาพระบาทสมเดจ็พระปรมนิทรมหาภมิูพลอดุลยเดช	ขออำานาจแหง่คณุความดีท่ีได้ดูแลเยยีวยาประชาชน 

ในครั้งนี้	ข้าพเจ้าขอน้อมถวายเป็นพระราชกุศลในการส่งเสด็จพ่อหลวงสู่สวรรคาลัย
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 โอกาสที่ ย่ิงใหญ่ในการปฏิบัติหน้าท่ี

ราชการ	 ถวายในหลวง	 รัชกาลที่	 ๙	 ครั้งสุดท้าย	

ของข้าพเจ้าเกิดขึ้นเมื่อระหว่างวันที่	 ๑	 -	 ๖	

พฤศจิกายน	 ๒๕๕๙	 โดยข้าพเจ้าได้รับโอกาส

จากคณะผู้บริหารและทีมงานสำานักบริหารระบบ

บริการสุขภาพจิต	 (สบบส.)	 กรมสุขภาพจิต	 

มอบหมายให้ปฏิบัติภารกิจ	 หน่วยปฐมพยาบาล

ทางใจ	 (MCATT)	 จุด	 ๕	 ท่าช้าง	 เมื่ ออยู่  

ในพื้นที่ปฏิบัติภารกิจ	ข้าพเจ้าได้รับรู้ถึงพลังหัวใจ 

ของคน ไทย 	 พลั งหั ว ใจของชาวต่ า งชาติ 	 

ในบรรยากาศของความเศร้าเสียใจ	แต่มีมุมของพลังความดีงามที่เกิดขึ้น	เกิดพลังของจิตอาสา	สิ่งใดที่คนไหน 

ทำาได้	 ทุกคนไม่ละเลยที่จะลงมือทำา	 ตลอดระยะเวลาของการปฏิบัติภารกิจในทุกๆ	 วัน	 เราจะมีการบอกเล่า 

ความประทับใจ	 ช่วยกันทบทวนสิ่งที่ เราได้ทำา	 มี ส่ิงใดที่เรายังไม่ได้ทำาหรือไม่	 หรือทำาแล้วยังมีจุด 

ที่ต้องปรับแก้	สำาหรับการปฏิบัติงานเราจะแลกเปลี่ยนและช่วยเหลือกันตลอดเวลา	

	 จุด	 ๕	 ท่าช้าง	 เป็นจุดที่มีประชาชน 

เดินทางมาถวายความอาลัย	 ทั้งคนไทยและ 

ต่ า งชาติ 	 ซึ่ งชาวต่ า งชาติทุ กคนให้ เกี ยรติ

ประเทศไทยเป็นอย่างมาก	 ทุกคนร่วมใส่เสื้อผ้า 

สีดำา	 สีสุภาพที่ เหมาะสมต่อการถวายความ

อาลัยและในขณะท่ีปฏิบัติภารกิจมีหญิงต่างชาติ 

เดินเข้ามาด้วยลักษณะที่แสดงถึงความตั้งใจอยาก

จะพูดคุยกับทีม	 MCATT	 เมื่อได้คุยจึงทราบว่า

หญงิตา่งชาตทิา่นนี	้มาจากประเทศสวติเซอรแ์ลนด	์ 

ท่านเป็นพยาบาลจิตเวช	ท่านไม่เคยคิดว่าประเทศไทย

จะมีการตั้งจุดบริการดูแลจิตใจให้กับประชาชนในภาวะวิกฤตนี้	 ท่านบอกว่าประทับใจมาก	 ขอเป็นกำาลังใจ 

ให้ทีม	MCATT	ในการปฏิบัติภารกิจ	รวมถึงเรื่องดีๆ	เช่นนี้	ท่านจะต้องนำากลับไปพูดคุยให้กับทีมงานของท่าน 

ได้รับรู้ด้วย	ท้ายที่สุดท่านบอกว่าอยากมีความทางจำากับ	ทีม	MCATT	จึงขอให้เราถ่ายรูปร่วมกับท่าน	

ความทรงจำาที่ยิ่งใหญ่ เนิ่นนานเพียงใดมิอาจลืม

นางสาวปวีณ์ธิดา ขันตี
นักจิตวิทยาคลินิกชำานาญการ	

ศูนย์สุขภาพจิตที่	๖
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	 ในระหว่างท่ีพวกเราปฏิบัติภารกิจ	 เรามีการช่วยเหลือ	 เอื้อเฟื้อทุกสิ่งทุกอย่างให้กับทีมงานอื่นๆ	 

ทีป่ฏิบตังิานในพืน้ที	่ทรพัยากรทางการแพทยท์ีเ่ราเตรยีมมา	หากชว่ยเหลอืทมีอืน่ๆ	ได	้เรากส็นบัสนนุ	มรีะบบ

การส่งต่องานทางการแพทย์อย่างเป็นขั้นตอน	ในการปฏิบัติภารกิจทีม	MCATT	มักจะมีเจ้าหน้าที่ตำารวจและ

ทหารมาพดูคยุ	มเีจา้หนา้ทีส่ำานกัพระราชวงั	เดนิมารับเอกสาร	การดูแลจิตใจ	จึงทำาใหเ้ราทราบวา่หลายๆ	ท่าน	 

ปฏิบตังิานตอ่เนือ่งจนไมไ่ดพ้กั	หลายครัง้เกดิความเครียด	การพักผ่อนกไ็มเ่พียงพอ	รู้สึกออ่นล้า	เราในฐานะของ

ทีมปฐมพยาบาลทางใจ	จงึไมล่ะเลยในการดแูลชว่ยเหลือทางจิตใจใหก้บัเจ้าหนา้ทีอ่ืน่ทีป่ฏบิติัภารกจิ	ในพ้ืนที	่

	 การปฏบัิตภิารกจิตลอดระยะเวลา	๖	วัน	ขา้พเจา้มกีำาลงักายและกำาลงัใจทีด่แีละสูเ้สมอ	โดยม	ีในหลวง	

รชักาลที	่๙	เปน็ทีย่ดึเหนีย่วจติใจ	ตระหนกัเสมอเราเหนือ่ยเพยีงนอ้ยนดิ	เทยีบไมไ่ดก้บัสิง่ทีใ่นหลวง	รชักาลที	่๙	 

ท่านทำาเพื่อคนไทยมากว่า	 ๗๐	 ปี	 จนกระทั่งถึงวันที่	 ๕	 ของการปฏิบัติภารกิจ	 ข้าพเจ้าและทีมเดินเท้า 

กลับมายงัโรงแรมรตันโกสนิทร	์เมือ่ถงึบรเิวณจดุบรกิารรถปฐมพยาบาลทางใจ	ปรากฏวา่ยงัมกีารใหบ้รกิารอยู	่ 

ข้าพเจ้าและทีมจึงชวนกันใช้บริการประเมินความพร้อมกายและใจ	 ขณะรอรับผลตรวจ	 เห็นว่าบริการ 

เก้าอี้นวดว่าง	ข้าพเจ้าจึงเข้าไปใช้บริการในขณะที่ใช้บริการเพียง	๑	นาที	คณะของท่านอธิบดีกรมสุขภาพจิต	 

เลขานุการกรมสุขภาพจิต	 นายแพทย์ทวีศิลป์ฯ	 และแพทย์สภาอีก	 ๑	 ท่าน	 มาตรวจเยี่ยม	 เมื่อท่านอธิบดี	 

เห็นเสื้อทีม	MCATT	ที่ถอดวางไว้ข้างๆ	พนักพิง	ท่านจึงเดินมาสอบถามพร้อมให้กำาลังใจ	ซึ่งทำาให้ข้าพเจ้าและ

ทีมรู้สึกปลื้มใจและดีใจ	ที่คณะผู้บริหารให้ความเป็นกันเอง	ห่วงใยและใส่ใจกับผู้ใต้บังคับบัญชา

	 ความทรงจำาทีย่ิง่ใหญ	่ทีม่อิาจลมืนัน้	เปน็เชน่นัน้จรงิๆ	แมว้า่	ณ	ขณะนีข้า้พเจา้จะไมไ่ดป้ฏบิตัริาชการ	 

ที่กรมสุขภาพจิตแล้ว	 แต่ประสบการณ์การทำางานที่ยิ่งใหญ่	 การดูแล	 การให้กำาลังใจ	 การชี้แนะแนวทาง 

การทำางานต่างๆ	จะยังอยู่ในหัวใจเสมอ	ขอขอบพระคุณคณะผู้บริหารกรมสุขภาพจิต	คณะผู้บริหาร	สบบส.	 

ตลอดจน	พี่แหม่ม	พี่ติ๊ก	และน้องๆ	ทุกคน	ที่มีโอกาสได้ร่วมงานกัน	ขอบคุณสิ่งดีงามที่เกิดขึ้นและจะยังคงอยู่

ในหัวใจตลอดไป
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	 ในชว่งวนัที	่๑-๗	พฤศจกิายน	๒๕๕๙	ขา้พเจา้ไดม้โีอกาสลงพืน้ที	่ณ	บรเิวณท้องสนามหลวงเพือ่แจกสือ่ 

ความรู้ให้กับประชาชนที่เดินทางมาเข้าร่วมการกราบพระบรมศพในหลวงรัชกาลที่	๙	ตลอดระยะเวลา	๗	วัน	 

ที่เราไปทำางานที่สนามหลวง	 เราไม่มีเต็นท์อยู่เป็นที่เป็นทาง	 เราไม่มีอาหารและเคร่ืองด่ืมคอยดูแลเหมือน	 

ทุกครั้งที่เราไปทำางานภาคสนาม	 ในการทำางานครั้งนี้เราต้องแบกเอกสารความรู้ใส่เป้และใช้สองมือหอบ 

เอาไปใหไ้ดม้ากทีส่ดุเพือ่เดนิแจกใหป้ระชาชนทกุมมุของสนามหลวง	ถงึแมใ้ครจะบอกวา่สือ่ความรูแ้ละเอกสาร	

แผน่พบัไมส่ำาคญั	ณ	เวลานี	้แตเ่รากเ็ชือ่วา่ภายใตค้วามต้ังใจท่ีเราทำาและการนำาพระราชดำารัสของพระองคท่์าน 

มาเผยแพร่	 มันคือความภาคภูมิใจของคนทำางานสุขภาพจิตท่ีพระองค์ท่านเองก็ให้ความสำาคัญกับเร่ือง 

ของสุขภาพจิตเป็นอย่างมาก

	 ตลอดระยะเวลา	 ๗	 วันที่เราต้องเดินตากแดดแจกสื่อ	 เรามีความสุขมาก	 เราได้เห็นรอยยิ้มบางๆ 

เกิดข้ึนเม่ือมีคนมารับสื่อเราไปแล้วอ่านแล้วพยักหน้ารับกับเรา	 เรามีโอกาสได้ให้กำาลังใจคนชราที่มากราบ

พระองค์ทา่นวา่ยงัไมส่ามารถทำาใจได	้ไม่รูจ้ะอะไรอยา่งไรตอ่ไป	เราไดใ้หค้ำาปรกึษา	คำาแนะนำาตามกระบวนการ

ทีเ่ราเรยีนมาจนคณุลุงคุณป้าท่ีเราคุยดว้ยบอกวา่ปา้จะอยูเ่พือ่ดำารงชวีติตามรอยพระองคท์า่นด้วยความพอเพยีง

และดำารงความดีตามที่พระองค์ได้สั่งสอนไว้	 ในช่วง	๗	วันที่เราอยู่สนามหลวงเรามีความเศร้าโศกในใจตลอด

เวลา	แต่งานที่เราได้ทำามันทำาให้เราได้เกิดความภาคภูมิใจว่าถึงแม้ว่าเราจะเป็นแค่ประชาชนตัวเล็กๆ	แต่เราก็

มีโอกาสได้ทำางานรับใช้พระองค์ท่าน

ความภูมิใจที่ได้ทำางานเพื่อพ่อหลวง

นางสาวนิภาพร พูลแสวงทรัพย์ 
นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ	

กองสุขภาพจิตสังคม	
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	 เรื่องราวท่ีผู้เขียนจะเล่ามีอยู่ว่า	 การปฏิบัติงานดูแลช่วยเหลือด้านสุขภาพจิตแก่ประชาชนนั้น	 

ผู้เขียนอาจจะไม่ได้ช่วยเหลือโดยตรง	 เน่ืองจากหน่วยงานท่ีผู้เขียนอยู่เป็นหน่วยงานท่ีเกี่ยวกับการเผยแพร่	

ประชาสมัพันธค์วามรูใ้หป้ระชาชนไดรู้	้และเมือ่พระบาทสมเด็จพระปรมนิทรมหาภมูพิลอดุลยเดชฯ	สวรรคต	

หน่วยงานของผู้เขียนก็ได้รับมอบหมายให้ทำาการแจกสื่อในพ้ืนที่สนามหลวง	 โดยสื่อท่ีนำาลงไปแจกจ่ายให้กับ

ประชาชนนั้น	ได้แก่	คู่มือองค์ความรู้สุขภาพจิตสำาหรับประชาชน	แผ่นพับ	๓ส.	เป็นต้น	ซึ่งผู้เขียนและสมาชิก

ในหน่วยงานช่วยกันนำาไปแจกจ่ายให้กับประชาชนที่มากราบพระบรมศพ

	 คร้ังแรกท่ีได้ลงพืน้ทีส่นามหลวง	ซึง่วนันัน้อากาศร้อนมาก	แตผู่เ้ขยีนกน็ำาสือ่ไปแจกใหก้บัประชาชน	

โดยการเดินไปตามจุดต่างๆ	อากาศร้อน	เดินก็เมื่อย	แต่ผู้เขียนเห็นคุณยาย	คุณตา	ผู้พิการที่เดินทางมากราบ

พระบรมศพ	ท่านเหล่านั้นยังเดินสู้แดดสู้ลม	 เราเองก็ต้องสู้และอดทนเช่นกัน	นี่คือแรงผลักดันที่ทำาให้ผู้เขียน	 

มพีลงัและไม่รูส้กึเหนือ่ยลา้	หลายคนทีร่บัสือ่จากเราตา่งขอบคณุทีน่ำาสิง่ทีด่มีาให	้บางคนอา่นไมอ่อก	กถ็ามวา่ 

คืออะไร	เรากอ็ธบิายดว้ยภาษาชาวบ้านท่ีเข้าใจไดง้า่ย	เพราะพดัทีเ่ราแจกกจ็ะมพีระบรมราโชวาทของในหลวง	 

รัชกาลที่	 ๙	 อยู่ด้วย	 และทุกคนที่มาในพื้นที่สนามหลวงนั้น	 ต่างพากันมาทำาสิ่งดีๆ	 เพื่อพ่อหลวงทั้งสิ้น	 

“ทำาเพื่อพ่อ” คำานี้เป็นสิ่งที่ผู้เขียนเห็นและสัมผัสได้เมื่ออยู่ในพื้นที่สนามหลวง

ทำาเพื่อพ่อ

นายอานนท์ ฉัตรทอง
นักวิชาการสาธารณสุข
กองสุขภาพจิตสังคม
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	 ในช่วงถวายบังคมพระบรมศพ	ในหลวงรัชกาลที่	๙	ทีม	MCATT	โรงพยาบาลพระศรีมหาโพธิ์	ได้มี

โอกาสเขา้รว่มปฏิบตังิานทมีดแูลสขุภาพจติประชาชน	ณ	บรเิวณทอ้งสนามหลวง	ตัง้แตว่นัที	่๗-๑๓	พฤศจิกายน	

๒๕๕๙	 ได้รับมอบหมายจากกรมสุขภาพจิต	 ให้ประจำาที่จุดบริการทางการแพทย์ท่าช้าง	 ทีม	 MCATT	 

โรงพยาบาลพระศรีมหาโพธิ์	ประกอบด้วย	พยาบาลจิตเวช	๒	คน	และนักสังคมสงเคราะห์	๑	คน	เดินทางจาก

อุบลราชธานีถึงที่พักซึ่งตั้งอยู่บริเวณถนนข้าวสารของวันที่	๖	พฤศจิกายน	๒๕๕๙	เวลา	๑๒.๓๐	น.	ทางทีม 

ผูป้ระสานงานกรมสขุภาพจติ	นดัทมีทีม่าปฏบิตังิานทกุหนว่ย	เวลา	๑๔.๓๐	น.	ณ	ทีพ่กั	เพือ่ปฐมนเิทศการปฏิบตังิาน 

และพาเดนิสำารวจจดุบรกิารทางการแพทยแ์ละรบัมอบงานจากทมีปฏบิตังิานเดิม	และเปน็ครัง้แรกท่ีได้เห็นคลืน่

มหาชนจากทั่วประเทศมุ่งหน้าสู่พระบรมมหาราชวังอย่างล้นหลาม	 เพื่อเข้ากราบถวายสักการะพระบรมศพ 

ของพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	 ประชาชนแต่งกายด้วยชุดสีดำาไว้ทุกข์มารอต่อแถว

เข้ากราบสักการะพระบรมศพด้วยความเป็นระเบียบเรียบร้อย	 เพื่อความเป็นสิริมงคลของชีวิต	 และสำานึกใน	 

พระมหากรุณาธิคุณของพระองค์ท่าน	

	 ตลอดระยะเวลา	๗	วันที่มาปฏิบัติหน้าที่ดูแลประชาชน	ทุกคนมีความปลื้มปิติในการที่จะร่วมเป็น

ส่วนหนึ่งในการทำางานถวายแด่ในหลวงรัชกาลที่	 ๙	 โดยปฏิบัติงานร่วมกับหน่วยแพทย์ของสำานักอนามัย	 

กรุงเทพมหานคร	 และหน่วยแพทย์ของกรมการแพทย์	 ซึ่งหมุนเวียนผลัดเปลี่ยนกันมาปฏิบัติหน้าที่	 

ซึ่งจุดบริการท่าช้างเป็นจุดที่ประชาชนทยอยออกมาจากประตูเทวาภิรมย์หลังจากกราบสักการะพระบรมศพ 

เสรจ็แล้ว	ประชาชนจำานวนมากจะเดนิผา่นจดุบริการนี	้ชว่งเชา้อากาศจะรอ้นมากและชว่งบา่ยฝนมกัจะตกหนกั	 

จะมีอากาศแบบนีท้กุวนัแตก่ไ็มท่ำาให้ประชาชนย่อทอ้	ยงัทยอยมาเร่ือยๆ	บางคนมามากกวา่	๑	คร้ัง	และบางคน 

จากการพูดคุยตั้งใจไว้ว่าจะมาถวายบังคมพระบรมศพทุกวัน	 สำาหรับการเข้ารับบริการที่จุดบริการส่วนใหญ่ 

ประชาชนจะมาขอวัดความดันโลหิตและขอเอกสารความรู้ด้านสุขภาพจิต	 การบริการด้านสุขภาพจิต	 กรณี

พูดคุยกับผู้รับบริการ	 หากประเมินสุขภาพจิตและพบว่ามีแนวโน้มเสี่ยงต่อภาวะซึมเศร้าทีมจะประเมินด้วย

แบบคัดกรองซึมเศร้า	 2Q	9Q	8Q	และให้บริการให้คำาปรึกษา	 รวมทั้งดูแลจิตใจ	กรณีพบปัญหาสุขภาพจิต 

ท่ีมีแนวโนม้เสีย่งตอ่ตอ่การฆา่ตวัตาย	จะสง่ต่อหนว่ยบริการทางการแพทยท์ีม่จิีตแพทยเ์พ่ือใหก้ารตรวจรักษา	

หากมีอาการมากจะส่งต่อรักษาอาการทางจิตที่สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา	

	 ในวันที่	 ๒	 ของการปฏิบัติงาน	 วันนี้อากาศร้อนตั้งแต่เช้า	 มีประชาชนทยอยออกมาจากประตู 

เทวาภิรมยห์ลงัจากกราบสกัการะพระบรมศพเสรจ็แลว้	ประชาชนทยอยออกมาเปน็จำานวนมากและเดินผ่าน

จุดบริการท่าช้างนี้	ขณะที่ข้าพเจ้ากำาลังวัดความดันโลหิตให้ผู้รับบริการรายอื่น	มองออกไปนอกจุดให้บริการ	

ความภาคภูมิใจที่ได้ร่วมทีมจิตอาสา

นางสาวพัชนี พิมพบุตร
พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ	
โรงพยาบาลพระศรีมหาโพธิ์
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พบผู้รับบริการหญิง	วัย	๓๔	ปี	ยืนอยู่บริเวณด้านหน้าของจุดให้บริการ	ดูท่าทางเหนื่อย	ทีม	MCATT	ส่งยิ้ม

ให้ผู้รับบริการหญิงคนนั้นก็ยิ้มตอบและเดินเข้ามาหา	เพื่อมาขอนั่งพักและขอให้วัดความดันโลหิต	และพูดว่า	 

“มาคนเดียว	มา	๒	ครั้งแล้ว	 ตั้งใจจะมากราบพระบรมศพ	แต่ไม่ได้เข้าไปกราบพระบรมศพเลย	 เขาบอกว่า 

แต่งตัวไม่สุภาพ	 ซึ่งตนเองรักและศรัทราต่อในหลวงรัชกาลท่ี	 ๙	 มาก	 ท่ีผ่านมายึดหลักคำาสอนของพระองค์	

เป็นแบบอย่าง	 รู้สึกใจหายและเสียใจท่ีพระองค์สวรรคต	 แต่ก็เข้าใจถึงเหตุผลที่ไม่ได้เข้าไปกราบ	 ก็ขอกราบ	

อยูข่า้งวงักไ็ด	้แมจ้ะมเีวลานอ้ยเพราะตอนนีต้นเองกรี็บจะต้องไปเตรียมตัวเพ่ือเดินทางไปทำางานต่างประเทศ	

ตนเองเปน็คนอสีานมาจากบรุรีมัย	์มาเชา่โรงแรมอยูไ่ด	้๕	วนัแลว้	จะไปประเทศองักฤษวนันีโ้ดยเครือ่งบนิเจต 

สว่นตวั	จะเดนิทางตอนเท่ียงคนื	เป็นเครือ่งบินของบริษทัแมคไทยแลนด์อนิเตอรเ์นต็เวลิด์เพ่ือไปทำางานทีน่ัน่”

	 จากการพูดคุยพบว่าผู้รับบริการมีอาการ	 พูดมาก	 พูดไม่หยุด	 พูดไปเรื่อยๆ	 มีเนื้อหาความคิด 

หลงผดิ	อารมณ์รืน่เรงิผดิปกต	ิมปีระวตักิารรกัษาทีโ่รงพยาบาลเลศิสนิ	บอกกนิยาได	้๑	ปคีรึง่	หลงัจากนัน้ไมไ่ดก้นิ	 

หยดุยาได	้๑	ป	ีจึงไดโ้ทรประสานจดุบรกิารทางการแพทยท์ีม่จีติแพทย	์และแพทยม์าตรวจอาการ	ทีจ่ดุทา่ชา้ง	

หลังจิตแพทย์ประเมินให้ส่งต่อสถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยาเพ่ือเข้าสู่กระบวนการรักษา	ทีมได้ให้ 

คำาแนะนำาผู้รับบริการให้ความร่วมมือและยินยอมข้ึนรถไปด้วยดี	 ก่อนส่งไปสถาบันจิตเวชศาสตร์

สมเดจ็เจา้พระยา	ไดข้อเบอรโ์ทรศพัทข์องญาตจิากผูร้บับรกิารเปน็เบอรข์องบดิาและพีช่าย	จงึตดิตอ่พีช่ายของ

ผู้รับบริการ	ซึ่งทำางานอยู่กรุงเทพฯ	รับทราบและได้ให้ข้อมูลเพิ่มเติมว่าผู้รับบริการปฏิเสธการเจ็บป่วยทางจิต 

มาตลอด	ออกนอกบ้านตลอด	พี่ชายออกตามหาแต่ไม่พบ	 ไม่รู้จะทำาอย่างไร	 รู้สึกดีใจที่พบน้องสาวและน้อง 

ไดเ้ข้ารบัการรักษาแลว้	จะไปติดตอ่โรงแรมท่ีนอ้งสาวไปพักเพือ่เก็บของแลว้จะตามไปทีโ่รงพยาบาล	พรอ้มกลา่ว 

ขอบคุณทีมทุกคนที่ช่วยทำาให้ได้พบและส่งน้องสาวเข้ารับการรักษาที่โรงพยาบาล	

	 จากการปฏิบัติงานครั้งนี้	ได้ใช้หลัก	๓	ส	คือ	๑.	สอดส่อง	มองหา	๒.	ใส่ใจ	รับฟัง	๓.	ส่งต่อ	เชื่อมโยง	 

โดยเริ่มต้นด้วยการพูดคุยสร้างสัมพันธภาพให้ผู้รับบริการรู้สึกไว้วางใจและรู้สึกว่าเป็นมิตร	 เปิดโอกาสให้พูด

ระบายความรู้สึก	ตั้งใจรับฟังอย่างใจเย็น	รับฟังโดยไม่โต้แย้ง	ประเมินอาการ	สอบถามประวัติอย่างละเอียด	

ทุกคน	ที่อยู่ในจุดบริการท่าช้างไม่ว่าจะเป็นแพทย์	พยาบาล	ทีมกู้ภัย	๑๖๖๙	ต่างช่วยกันประสานจุดบริการ

ทางการแพทยท์ี	่๒	เพือ่สง่ผูร้บับรกิารพบจติแพทย์	พร้อมทัง้ส่งต่อผู้รับบริการไปรักษาทีส่ถาบนัจติเวชศาสตร์

สมเด็จเจ้าพระยา	 โดยรถ	 ๑๖๖๙	 และสิ่งท่ีทำาให้ทีมยิ้มอย่างมีความสุขคือ	ญาติของผู้รับบริการได้แสดง 

ความรู้สึกในคร้ังน้ีว่า	“หากน้องสาวไม่มากราบพระบรมศพ	และไม่เดินมาหาคุณพยาบาล	ตนจะไม่ทราบข่าวน้องเลย	 

เพราะตามหามานาน”	 “ขอบคุณทีมทุกคนที่ช่วยส่งน้องสาวเข้ารับการรักษา”	 ข้าพเจ้ารู้สึกสุขใจ	 มีพลังใจ 

ที่ได้มีส่วนร่วมในการมาร่วมปฏิบัติงานในครั้งน้ีทำาให้ย้อนระลึกถึงพระราชดำารัสของในหลวงรัชกาลท่ี	 ๙	 

“การจะทำางานท่ีมัน่คงและกา้วหนา้นัน้ มใิช่วา่จะก้มหน้าก้มตาทำาหน้าทีข่องแต่ละคนเทา่น้ัน จะต้องมีความ

รว่มมอืสมัพนัธก์นัระหวา่งหนว่ยงานทกุหนว่ย เพือ่ใหง้านรุดหน้าไปพร้อมเพรียงกัน” และยิง่เหน็ความรัก 

และความศรทัธาของประชาชนทัว่ประเทศทีม่ตีอ่ในหลวงรัชกาลท่ี	๙	ท่ีหล่ังไหลเข้ามาเพ่ือกราบถวายสักการะ 

พระบรมศพ	 ยิ่งทำาให้รู้สึกปลาบปลื้มใจ	 เป็นที่สุด	 นับเป็นความภาคภูมิใจอย่างใหญ่หลวงที่ได้เป็นส่วนหนึ่ง 

ในการเป็นจิตอาสาครั้งนี้
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	 ย้อนเวลากลับไปวันที่	๑๓	ตุลาคม	๒๕๕๙	เวลา	๑๕.๕๒	น.	สำานักพระราชวังออกแถลงการณ์	เรื่อง	

พระบาทสมเดจ็พระปรมนิทรมหาภมูพิลอดลุยเดช	มหติลาธเิบศรรามาธบิด	ีจกัรนีฤบดนิทร	สยามมนิทราธริาช	

บรมนาถบพิตร	สวรรคต	ณ	โรงพยาบาลศิริราช	ด้วยพระอาการสงบ	สิริพระชนมพรรษาปีที่	๘๙	เป็นช่วงเวลา 

ทีป่ระชาชนชาวไทยทกุคน	รำา่ไห้ดว้ยความโศกเศรา้เสยีใจไมเ่วน้แมแ้ตต่วัผมเอง	จำาไดว่้า	ณ	ตอนนัน้กำาลงัเดนิทาง 

ไปเที่ยวที่หัวหิน	 หลากหลายความรู้สึกอารมณ์มันอยู่เต็มหัวเหมือนกำาลังตกใจไม่ทันตั้งตัว	 ข้างในจิตใจมัน

ร้องไห้ฟูมฟายท้ังๆ	 ที่ไม่มีนำ้าตาไหลออกมาแม้แต่นิดเดียว	 ต่อมารัฐบาลประกาศไว้ทุกข์ถวายความอาลัย 

เปน็เวลา	๑	ป	ีสำานกัพระราชวงัมหีมายกำาหนดการพระราชพิธทีรงบำาเพ็ญพระราชกุศลถวายพระบรมศพ	ระหว่าง

วนัที	่๑๔	ตลุาคม	๒๕๕๙	ถงึ	วนัท่ี	๒๑	มกราคม	พ.ศ.	๒๕๖๐	ณ	พระทีน่ั่งดสุติ	มหาปราสาท	พระบรมมหาราชวงั	 

และสำานักพระราชวังได้รับพระราชานุญาต	 ให้ประชาชนเข้าถวายสักการะพระบรมศพ	 ณ	 พระที่นั่งดุสิต 

มหาปราสาท	เวลา	๐๕.๐๐	-	๒๑.๐๐	น.	ตั้งแต่วันที่	๒๙	ตุลาคม	๒๕๕๙	จนถึงวันที่	๕	ตุลาคม	๒๕๖๐	

	 ในช่วงต้นเดือนพฤศจิกายน	 ๒๕๕๙	 มีหนังสือราชการจากกองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต	 

กรมสุขภาพจิต	 เวียนมาที่ศูนย์สุขภาพจิตที่	 ๑	 เรื่องขอสนับสนุนทีมสหวิชาชีพจิตอาสาเพื่อปฏิบัติงานดูแล

สขุภาพจติประชาชน	กรณ	ีพระบาทสมเดจ็พระปรมนิทรมหาภมูพิลอดุลยเดช	สวรรคต	ระหวา่งวนัท่ี	๒๐	-	๒๘	 

พฤศจิกายน	๒๕๕๙	ณ	บริเวณท้องสนามหลวง	กรุงเทพมหานคร	ซึ่งกำาหนดการดังกล่าวตรงกับการจัดงาน

สัมมนากลุ่มศูนย์สุขภาพจิต	 ท่ีจังหวัดปราจีนบุรี	 ส่วนตัวผมเองตอนแรกก็ได้ลงชื่อเข้าร่วมงานไปแล้ว	 แต่พอ

เห็นหนังสือราชการข้างต้นก็ไม่มีความลังเลใจแม้แต่น้อยที่จะเข้าร่วมทีมสหวิชาชีพจิตอาสา	 เพ่ือปฏิบัติงาน

ดูแลสุขภาพจิตประชาชน	 ผนวกกับงานวิกฤตสุขภาพจิตเป็นงานที่ผมรับผิดชอบอยู่ด้วย	 สุดท้ายก็ขออนุมัติ

เดินทางไปราชการเพื่อเข้าร่วมทีมดังกล่าว

	 วันแรกของการปฏบิตัหินา้ที	่เมือ่ทมีของพวกเราไปประจำาจดุแลว้ตอนนัน้ประชาชนต่างมารอถวาย 

สักการะพระบรมศพเป็นจำานวนมาก	ผู้คนจำานวนมหาศาล	อากาศท่ีเร่ิมร้อนอบอ้าวข้ึนทุกนาทีบวกกับการแต่งกาย	 

ด้วยชุดสีดำาหรือถ้าเป็นข้าราชการก็ต้องแต่งชุดเครื่องแบบเต็มยศทำาให้มีประชาชนหลายคนมีอาการหน้ามืด	 

เวียนศีรษะ	 เป็นลม	 เพราะบางคนมารอเข้าคิวตั้งแต่เช้ามืด	 ไม่ได้รับประทานอาหารเช้ามา	 แม้ในส่วนของ 

ครั้งหนึ่งในชีวิต...ทำาดีเพื่อพ่อ

นายภูวดล วงศ์ศรีใส 
นักวิชาการสาธารณสุข	
ศูนย์สุขภาพจิตที่	๑

กับการปฏิบัติหน้าที่ทีมช่วยเหลือเยียวยาจิตใจประชนชน 
กรณี พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช สวรรคต 
ระหวา่งวนัท่ี ๒๐ - ๒๘ พฤศจกิายน ๒๕๕๙ ณ บรเิวณทอ้งสนามหลวง กรงุเทพมหานคร
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จิตอาสาก็มีแจกอาหารและนำ้าดื่มตามแถวแล้วก็ตามครับ	 ส่วนมากประชาชนจะเข้ามาขอยาดม	 แอมโมเนีย	

พลาสเตอร์ปิดแผล	 (ส่วนใหญ่ถูกรองเท้ากัด)	 และท่ีขายดีมากอย่างหนึ่งคือพัดของกรมสุขภาพจิต	 (จริงๆ	 

ไม่ได้ขายนะครับ	 แจกฟรีครับ	๕๕๕+)	 ที่ผลิตขึ้นมาโดยมีเนื้อหาองค์ความรู้เกี่ยวกับการปฏิบัติตัวเองเมื่ออยู่

ในภาวะวิกฤต	ที่ช่วยบรรเทาความร้อนได้บ้างเมื่อยามโบกสะบัดพัดไปมา

	 เรื่องอาหารการกินไม่ต้องเป็นห่วงครับเพราะมีจิตอาสา	หน่วยงานต่างๆ	 ผู้ใจบุญต่างนำาข้าวปลา

อาหารมาแจกจา่ยใหก้บัประชาชนอยา่งเตม็ที	่ในชว่งท่ีไมม่ปีระชาชนเข้ามาท่ีจุดรับบริการของทีม	พวกผมกจ็ะ 

ไปชว่ยพี่ๆ 	นอ้งๆ	แจกจา่ยอาหาร	นำา้ดืม่	ขนม	ฯลฯ	ให้กบัประชาชน	แต่กไ็มใ่หเ้สียเวลากบัการแจกจ่ายอาหาร

เพยีงอยา่งเดยีว	เพราะขณะทีเ่ราแจกจา่ยอาหารอยูน่ัน้เรากจ็ะพูดคยุ	ถามไถ	่และใหก้ำาลังใจประชาชนไปด้วย

พร้อมกับแจกสื่อสารสนเทศของกรมสุขภาพจิตไปด้วยครับ	เป็นแบบนี้เกือบทุกวันที่ปฏิบัติหน้าที่

	 ช่วงบ่ายของทุกวันอากาศจะร้อนมากทำาให้ประชาชน	 มีอาการหน้ามืดเป็นลมเป็นจำานวนมาก	 

แต่หน่วยปฐมพยาบาลฝ่ายกายของโรงพยาบาลที่มาประจำาอยู่ก็พร้อมให้บริการและช่วยเหลืออย่างเต็มที่	 

ด้วยความโศกเศร้าที่ยังอยู่ในใจบวกกับความเครียดสะสมจากที่ทำางานและที่บ้านทำาให้มีประชาชนบางกลุ่ม	

เดินเข้ามาขอรับการปรึกษาซึ่งผมก็ได้มีโอกาสพูดคุยและให้การปรึกษาประชาชนที่มารับบริการอยู่หลายราย	 

รวมถึง	 Case	 ของพี่จิตอาสาที่มาทำาอาหารและแจกจ่ายให้กับประชาชนซึ่งมาอยู่ประจำาต้ังแต่วันแรก 

ทีท่างสำานกัพระราชวงัเปิดให้ประชาชนเข้ามาสกัการะพระบรมศพ	พีจ่ติอาสาผูห้ญงิ	(ขอใชน้ามสมมติุวา่พีจ่นั)	

พีจ่นัเขา้มานัง่แลว้เริม่พดูคยุดว้ยสหีนา้อดิโรยวา่	“ชว่งนีพ่ี้ไมค่อ่ยได้นอนเพราะต้องเตรียมของและวตัถุดิบทีจ่ะ

ต้องนำามาประกอบอาหารเพื่อแจกจ่าย”	ผมก็พยักหน้าและยิ้มเล็กน้อยแล้วนั่งฟังพี่จันเล่าเรื่องราวอย่างตั้งใจ	 

แล้วพีจั่นกใ็หข้อ้มลูเพิม่เตมิวา่	“แฟนพีก่ไ็มค่อ่ยสบายชว่งนีอ้ารมณแ์ปรปรวน	ตอนกลางคนืชอบลกุจากทีน่อน

แล้วตะโกนสง่เสียงดงับอกวา่จะมคีนมาทำารา้ย	เหน็เหมอืนชายรา่งยกัษต์วัสแีดงจะเขา้มาเอาชวีติ	ทำาใหท้กุคน

ทีอ่ยูด่ว้ยตกใจและกลวัไปดว้ย”	(แฟนพีจ่นัเปน็จติอาสาเหมอืนกนั	ขอใชน้ามสมมตุวิา่พีส่มนกึ)	พีจ่นัเลา่วา่เจอ

พีส่มนกึครัง้แรกทีส่นามหลวงนีแ่หละตา่งคนตา่งมาเปน็จิตอาสามาจากคนละทีค่นละจังหวดั	แต่พูดคยุด้วยแล้ว 

รู้สึกดีและพี่สมนึกก็เป็นคนขยัน	 จึงรู้สึกชอบพอกันและตัดสินใจเป็นแฟนกัน	 และช่วยกันทำาอาหารแจกจ่าย

ให้ประชาชนทุกวัน	แต่ช่วง	๓	-	๔	วันที่ผ่านมา	พี่สมนึกมีอาการแปลกไปเหมือนที่เล่าให้ฟัง	ทำาให้พี่จันไม่ได ้

พักผ่อนและส่งผลทำาให้เพื่อนๆ	 จิตอาสากลัวไปด้วยจึงตัดสินใจมาขอรับการปรึกษา	 ทางทีมของพวกเราก็ 

พูดคุยกับพี่จันและขอให้พี่จันพาพี่สมนึกมาที่จุดบริการเพื่อสอบถามข้อมูลเพิ่มเติม	พี่สมนึกท่าทางดูเหนื่อยๆ

เพราะไมไ่ดน้อนแตก่พ็ดูคยุไดป้กต	ิพีส่มนกึเลา่วา่	“ช่วง	๓	-	๔	วนัทีผ่่านมาตอนกลางคนืรู้สึกแปลกๆ	ได้ยนิเสียง 

คนพดูกนัว่าจะมาทำารา้ยตนและเหน็ภาพเหมอืนยมบาลตัวสีแดงรูปร่างสูงใหญจ่ะมาเอาชวีติ”	ทำาใหรู้้สึกกลัว 

และควบคุมสติไม่ได้และจะเป็นเฉพาะตอนกลางคืน	 พี่สมนึกเองเต็มใจท่ีจะไปรับการรักษา	 ทางทีมเรา 

ได้ตดิตอ่ประสานขอ้มลูเบ้ืองตน้กบัสว่นกลางและประสานสถาบนัจิตเวชศาสตรส์มเดจ็เจา้พระยา	เรือ่งการสง่

ต่อผู้ป่วยเข้ารับการรักษา	ซึ่งผมกับพี่พยาบาลจาก	โรงพยาบาลสวนปรุง	ก็ทำาหน้าที่ดูแลและส่งต่อพี่สมนึกไป

ยังสถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา	 โดยมีพี่จันนั่งรถ	Refer	 ไปด้วย	พอไปถึงก็ส่งต่อผู้ป่วยและดำาเนิน

ตามขั้นตอนของโรงพยาบาล	ใช้เวลาประมาณ	๓๐	นาที	จิตแพทย์ก็ออกมาบอกว่าต้อง	Admit	ผู้ป่วยไว้ก่อน
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เพราะจะต้องดูแลรักษาอย่างใกล้ชิด	 ผมกับพี่พยาบาลต้องช่วยกันคุยทำาความเข้าใจและสงบสติอารมณ์ของ

พ่ีจันพอสมควร	 เพราะพี่จันไม่คุ้นเคยกับการใช้ชีวิตที่กรุงเทพฯ	 เพราะนอกจากสนามหลวงแล้วพี่จันไม่เคย 

ไปไหนเลย	เนือ่งจากรถ	Refer	ทีม่าส่งตอ้งกลบัไป	Stand	By	ทีส่นามหลวงและผมกบัพีพ่ยาบาลกต็อ้งกลบัไป 

กับรถ	 Refer	 เช่นกัน	 โดยท่ีพ่ีจันต้องรออยู่ท่ีโรงพยาบาลก่อนเพียงคนเดียว	 ผมก็บอกวิธีกลับไปสนามหลวง 

โดยการนัง่รถเมลใ์หพ้ีจ่นั	พอพีจ่นัไดส้ตอิารมณค์วามรูส้กึกลับมาปกติ	ผมกบัพ่ีพยาบาลกก็ลับไปปฏบิติัหนา้ท่ีต่อ 

ที่ท้องสนามหลวง

	 จริงๆ	แล้วมีเรื่องราวที่น่าประทับใจอีกมากมายเล่าเท่าไหร่ก็ไม่มีวันจบ	แต่ที่รู้สึกประทับใจ	ปลื้มใจ	

มากที่สุดคือการได้เข้าถวายสักการะพระบรมศพ	ณ	พระที่นั่งดุสิตมหาปราสาท	ผมคิดว่าถ้าเราไม่ได้ปฏิบัติ

หน้าที่ทีมช่วยเหลือเยียวยาจิตใจ (MCATT) ของกรมสุขภาพจิต โอกาสที่เราจะได้มากราบพ่อ ลาพ่อเป็น 

คร้ังสุดท้ายแบบนี้ จะไม่เกิดขึ้นแน่นอน ผมถือว่าการปฏิบัติหน้าที่ตรงนี้เป็นการทำาความดีเพ่ือพ่อ และ 

ส่วนตัวของผมนั้นจะตั้งใจทำาหน้าที่ในการเป็นนักวิชาการสาธารณสุขของกรมสุขภาพจิตให้ดีที่สุด 

เพื่อเป็นการตอบแทนพระคุณพ่อที่เป็นพ่อผู้ให้ของปวงชนชาวไทยตลอดไปครับ
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	 จากการปฏิบัติงานจุดบริการกระทรวงกลาโหม	 ช่วงเย็นวันหนึ่งได้รับการประสานและนำาส่ง 

ชายไทย	วัยรุ่น	จากจุดบริการโรงแรมรัตนโกสินทร์	ด้วยเหตุผู้ป่วยเปิดกระโปรงผู้ใหญ่ท่ีเดินทางมาร่วมงานสักการะ	 

พระบรมศพ	เจ้าหน้าที่ตำารวจจะนำาตัวส่งจุดบริการโรงแรมรัตนโกสินทร์	

	 แรกพบท่ีจะบริการกระทรวงกลาโหม	 ผู้ป่วยแต่งกายสะอาดเรียบร้อย	 รูปร่างสมวัย	 มาพร้อมกับ

บุคลากรกรมสุขภาพจิตของจุดบริการโรงแรมรัตนโกสินทร์	 พูดคุยซักถาม	 ผู้ป่วยไม่ให้ความร่วมมือในการ

ตอบคำาถาม	 นั่งน่ิงเงียบ	 ท่าทางดูวิตกกังวล	 ผู้ป่วยมีกระเป๋าสะพาย	 แต่ช่วงแรกไม่ให้ความร่วมมือในการหา

เอกสารเพื่อประสานและติดต่อผู้ปกครอง	จึงได้พยายามประสานหน่วยงานที่เกี่ยวข้องเพื่อให้ความช่วยเหลือ	

โดยระหว่างที่ให้ผู้ป่วยนั่งรอ	 เพื่อประสานหาข้อมูลส่วนบุคคลและผู้ปกครองนั้น	จึงได้นำากระดาษและดินสอ	

ให้ผู้ป่วยได้มีกิจกรรมทำาเพื่อผ่อนคลายระหว่างรอ	 ผู้ป่วยเริ่มมีท่าทีผ่อนคลาย	 ได้วาดรูปคน	 เป็นผู้ชายและ 

ผู้หญิง	ที่ไม่ใส่เสื้อผ้า	จึงได้ถามผู้ป่วยว่า	“คือรูปใคร”	ผู้ป่วยตอบว่า	“พ่อแม่”	จากนั้นได้ซักถามว่า	“ชื่ออะไร”	

ผู้ป่วยตอบว่าช่ือ	 “จูเนียร์	 มากับแม่”	 พอผู้ป่วยผ่อนคลายและไว้วางใจจึงได้ขออนุญาตผู้ป่วยดูว่าในกระเป๋า	

ว่ามีอะไรบ้าง	พบว่ามีกล่องดินสอสี	และพบบัตรประจำาตัวผู้ป่วยรักษาที่โรงพยาบาลยุวประสาทฯ	เป็นผู้ป่วย	

Autistic	ได้พยายามพูดคุยกับผู้ป่วยเพิ่มเติม	โดยถามว่า	“ที่บ้านมีโทรศัพท์ไหม?”	ผู้ป่วยตอบว่า	“มี”	“ไหน

วาดรูปโทรศัพท์ให้ครูดูซิ”	ผู้ป่วยก็วาดรูปโทรศัพท์	และได้ถามเพิ่มเติมว่า	“จำาได้ไหมว่าเบอร์โทรศัพท์ที่บ้าน

เบอร์อะไร”	ผูป้ว่ยกเ็ขียนเบอรโ์ทรศพัท์มาในกระดาษขา้งๆ	รปูโทรศพัท	์เมือ่ได้เบอรโ์ทรศัพทจ์งึโทรไป	มารดา 

ผูป้ว่ยเป็นผูรั้บสาย	ไดแ้จง้ข้อมลูใหผู้ป้กครองทราบเบือ้งตน้วา่	ตอนนีผู้ป้ว่ยไดร้บัการดูแลอยูจ่ดุบรกิารกระทรวง

กลาโหม	 ให้ผู้ปกครองมารับผู้ป่วยด้วย	 เมื่อผู้ปกครองมารับผู้ป่วยได้แจ้งให้ทราบว่าเกิดอะไรขึ้น	 และได้ให้ 

คำาแนะนำาในการดูแลผู้ป่วยต่อไป

สืบจากภาพ

นายธีรพล เชื้อสุข
พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ

สถาบันราชานุกูล
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บูรณาการงานร่วมกันโดยใช้หลัก “ประสานงาน ประสานใจ”

นางจิรพันธ์ สุทธิปริญญานนท์
นักวิชาการสาธารณสุขชำานาญการ	

ศูนย์สุขภาพจิตที่	๔

	 การลงปฏิบัติงานในการดูแลช่วยเหลือด้านสุขภาพจิตแก่ประชาชนในกรณีพระบาทสมเด็จ 

พระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดชฯ	 สวรรคต	 เป็นสิ่งที่ข้าพเจ้ามีความภาคภูมิใจมาก	 ที่ได้ปฏิบัติหน้าท่ี 

ในการดแูล	“ประชาชน”	ทกุคร้ังทีไ่ดล้งปฏบิตังิาน	“ใจมาเกนิรอ้ย”	การปฏิบตังิานในแตล่ะครัง้แตล่ะวนั	จะมา 

ปฏิบัติงานพร้อมทีมพี่น้องจากโรงพยาบาลศรีธัญญาและพี่น้องสาธารณสุขฝ่ายกาย	 ทีมสหวิชาชีพและกู้ภัย	

รวมทั้งจิตอาสาที่มาร่วมงานด้วยใจที่มีพลังและทุ่มเท

	 การทำางานเป็นการทำางาน	“ประสานงาน	ประสานใจ”	บูรณาการร่วมกัน	เริ่มต้นในการปฏิบัติงาน

จากการสร้างสัมพันธภาพกับทีมผู้ปฏิบัติงานในทีม	MCATT	 การประชุมวางแผน	 การใช้เอกสาร/คู่มือต่างๆ	 

ในการประเมนิ	การมอบหมายงาน	การแบ่งหนา้ท่ีความรบัผดิชอบ	รวมทัง้การสรปุผลการปฏบิติังานในแต่ละวนั	 

การรายงานหวัหนา้ทมี	กรณพีบ	Case	กลุม่เสีย่ง	ซึง่เปน็	Process	ในการทำางานเพ่ือใหเ้รารู้บทบาทการทำางาน

ของทีม	MCATT	กรมสุขภาพจิต

	 จุดปฏิบติังานทีข่า้พเจา้ไดป้ฏบัิตหินา้ทีแ่ละรู้สกึประทบัใจ	คอื	ณ	จดุทา่ชา้ง	เปน็บริเวณทีป่ระชาชน

เดินผ่านเพื่อเข้าไปพระบรมมหาราชวัง	 มีทั้งนักท่องเที่ยวชาวต่างชาติที่มาเคารพพระบรมศพ	 หรือเข้าไป 

เพื่อไหว้พระ	สำาหรับชาวไทยมาด้วยใจ	ส่วนใหญ่จะเป็นวัยกลางคนจนถึงผู้สูงอายุ	ข้าพเจ้านั่งสังเกตและมอง 

ผูท้ีม่าสนามหลวง	ผูท้ีด่แูลว้อ่อนเพลยี	ออ่นแรง	เนือ่งจากอากาศรอ้นอบอา้วมาก	กจ็ะเดนิเขา้ไปซกัถามก่อนที	่ 

Case	จะเข้ามาที่จุดออกหน่วย

	 ในวนัทีป่ฏบิตังิานตรงขา้มจดุออกหนว่ย	เหน็	๒	คนแมล่กูเดนิกอดคอพยงุกนั	ทมี	MCATT	เหน็	กไ็ด้

นำารถนั่งรถเข็นไปรับ	Case	เข้ามาไปจุดออกหน่วย	โดยที่ไม่ต้องรอคอยทีมกู้ภัยไปรับเข้ามาในเต็นท์พยาบาล	

หลังจากนั้นทีมซักถามประวัติ	Check	Vital	Sign	ตรวจประเมินเบื้องต้น	เอาหล่ะ!!!	เป็นคนไข้เรา	การทำางาน

ด้านการดูแลจิตใจของเรา	 เริ่มจากเราจับคู่ช่วยกันซักประวัติดูแลทางกายให้	 Case	 (น้องอายุ	 ๑๗	 ปี	 เป็น	 

Schizophenia)	ใหไ้ดน้อนพกับนเตยีง	เปิดพดัลมใหอ้ากาศถา่ยเท	ใชผ้า้เยน็เชด็ตวัน้อง	หาอาหารให้คณุแมแ่ละ

น้องไดร้บัประทาน	เราดแูลท้ัง	Case	และครอบครวั	โทรประสานหาขอ้มลูจากโรงพยาบาลจติเวชนครราชสมีา	

ได้ประวัติการรักษาของ	Case	เฝ้าสังเกตอาการจนน้องดีขึ้น	อาการอ่อนเพลียน้อยลง	ซักถามความต้องการ

ของครอบครัวว่าจะพาน้องไปไหน?	 หลังจากประเมินและพูดคุยเรารับทราบว่าคุณแม่อยากพาน้องกลับ 

ต่างจังหวัด	 เราได้มีการวางแผนท้ังทางกายและทางจิต	 ประเมินอาการทั้งทางกาย	 การรับรู้	 ดูเรื่องความ

ปลอดภัยของผู้ป่วย	 เราประสานงานกับทางหน่วยกู้ภัยประจำาจุดคัดกรอง	 นำาน้องและมารดาขึ้นรถ	 EMS	 
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ส่งน้องที่สถานีรถไฟหัวลำาโพงเพื่อเดินทางกลับบ้าน	 แนะนำาให้คุณแม่พาน้องไปรักษาที่โรงพยาบาลจิตเวช 

ใกล้บ้านและกลับไปพักผ่อนร่างกาย

	 “เราเห็นรอยยิ้มของน้องและมารดา”

	 “เราเห็นเขายกมือไหว้	เราช่วยเหลือเขาให้ปลอดภัย	กลับบ้านได้”

	 “เราเห็นทีมที่ร่วมปฏิบัติงานกัน	ที่ร่วมมือร่วมแรงเป็นกัลยาณมิตรที่ดี”

	 และสุดท้าย	 เราเห็นว่า	 “เราได้ปฏิบัติหน้าท่ีในฐานะคนของพระราชา	 ได้ช่วยเหลือประชาชน 

ให้สามารถปลอดภัย	เราเดินทางกลับบ้านด้วยความรู้สึกอิ่มเอมใจ	

	 เราเองก็รู้สึกเช่นเดียวกัน	นี่คือความภาคภูมิใจที่ได้ปฏิบัติงานเพื่อพ่อหลวงของเรา	
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๙ วัน ๙ ชั่วโมง ในหลวงรัชกาลที่ ๙...ตามรอยเท้าพ่อ

นางสาวพนาวัลย์ จ้างประเสริฐ
พยาบาลวิชาชีพขำานาญการ

โรงพยาบาลศรีธัญญา

	 ขา้พเจา้เกิดในรชักาลที	่๙	เป็นขา้ราชการของพระองค์	ในสังกดักรมสุขภาพจิต	กระทรวงสาธารณสุข	

รบัราชการมา	๒๙	ป	ีไดเ้หน็พระกรณยีกจิของพระองค	์มาตลอดทัง้ชวีติการทำางาน	ทกุวนัจะตอ้งตดิตามดขูา่ว	 

๒	 ทุ่ม	 จะเห็นกิจกรรมที่พระองค์ได้กระทำาเพื่อพสกนิกรของพระองค์	 ทรงเดินทางไปในถิ่นทุรกันดาร	 

ไม่ว่าจะห่างไกล	หรือลำาบากแค่ไหน	พระองค์ก้าวย่างไปในทุกพื้นที่ของประเทศไทย	หลังจากได้ทราบข่าวที่

พระองค์ทรงพระประชวรพกัท่ีโรงพยาบาลศริริาช	ถึงกระนัน้พระองคก์ย็งัทรงหว่งใยพสกนกิร	ติดตามข่าวสาร 

ใหค้ำาแนะนำาชว่ยเหลอืตลอดเวลา................ถงึวนัทีพ่อ่จากไป	ในความรูส้กึ	เหมอืนฝนั	ไมใ่ชค่วามจรงิ	ตืน่เชา้มา	

พอ่ยงัคงอยู	่อดใจหายไม่ได	้ในความคิด	ความรูส้กึ	พอ่ยงัอยูใ่นใจเสมอ	มกีระแสขา่วมาตลอดทัง้วนั	รายการทวีี

เริ่มหยุดถ่ายทอด	หลังมีการแถลงข่าวช่วงคืนวันที่	๑๓	ตุลาคม	พ.ศ.	๒๕๕๙	เป็นวันที่คนไทยตื่นเช้ามาร้องไห้

ด้วยเรื่องเดียวกัน	 ดวงใจทุกดวงของพสกนิกรมุ่งสู่พระองค์	 เสียงสะอ้ืนจุกอก	 อยู่ในหัวใจ	 พ่อเหนื่อยมามาก	 

ใหพ้อ่ไดพ้กัจรงิๆ	สกัท.ี.....ข้าพเจา้ขอปฏิฎานตนจะเดนิตามรอยเทา้พอ่	พอ่ยงัไมจ่ากไปไหน	อยูใ่นหวัใจนรัินดร์

	 ๙	วนั	ทีข่า้พเจา้ปฏิบัตงิานพเิศษในดา้น	MCATT	กบัทมีปฐมพยาบาลทางจิตใจ	ในนามกรมสขุภาพจติ	 

กระทรวงสาธารณสุข	 ได้พบเห็นประชาชนที่รักพระองค์ท่านเดินทางมาจากทั่วทุกสารทิศ	 เพื่อมาส่งท่าน	

เป็นครั้งสุดท้าย	 แม้จะอยู่ไกลแค่ไหน	 ลำาบากอย่างไร	 ก็จะต้องมาส่งพระองค์	 เพราะท้ังชีวิตของพระองค์ 

ทำาเพื่อคนไทย	๗๐	กว่าล้านคน	ในช่วง	๓๖๕	วันที่ประชาชนชาวไทยเดินทางมากราบพระบรมศพ	เป็นเพียง

ส่วนหนึ่งของประชากรทั้งประเทศ	 ข้าพเจ้าก็เป็นส่วนหนึ่งของหลายๆ	 ทีม	 ที่มาดูแลช่วยเหลือประชาชน	 

ที่เดินทางมาพระบรมมหาราชวัง	แม้จะร้อน	จะฝนตก	ก็ไม่มีใครย่อท้อ	อดใจรอ	และเอื้อเฟื้อแบ่งปันสิ่งต่างๆ

ให้แก่กันและกัน	 ได้เห็นภาพประชาชนชาวไทย	 เป็นนำ้าหนึ่งใจเดียวกัน	 ทำาตามคำาท่ีพ่อสอนไว้..........ที่อยาก

ให้คนไทยรักและสามัคคีกัน	

		 ๙	ช่ัวโมง	ทีแ่ตล่ะวนัทีข่า้พเจา้รอเขา้กราบพระบรมศพ	ไมรู่ส้กึวา่นานเลยเพราะตลอด	๗๐	ปทีีผ่า่นมา	 

พ่อเหน็ดเหนื่อยไม่เคยได้พัก	พ่อตรากตรำาทำางานหนัก	สี่พันโครงการที่พ่อทำาไว้มากมาย	กี่สิบปีกว่าจะสำาเร็จ	

แมม้กิีจกรรมใดทีข่า้พเจา้ทำาได	้กจ็ะทำาเพือ่พอ่เป็นครัง้สดุทา้ย	ได้มโีอกาสเขา้รว่มโครงการตา่งๆ	เช่น	การออก

หน่วยแพทย์ช่วยเหลือ	การทำาถุงข้าวพอเพียง	การไปร่วมกิจกรรมจิตอาสา	การไปกราบพระบรมศพ	การไป

ถวายพระเพลิง	หรือกิจกรรมอื่นๆ	ที่ข้าพเจ้าจะพอทำาได้	จะอาสาไปร่วม	ลูก..........จะขอก้าวตามรอยเท้าพ่อ 

ตามคำาสอนของพ่อ โชคดีที่ลูกได้เกิดเป็นคนไทย มีพระราชาที่ทรงธรรม ที่เป็นตัวแทนนิยามของความดี
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	 ภาพเบื้องหน้าของฉันคือประตูเทวาภิรมย์	

พระบรมมหาราชวัง	 ฉันมาอยู่ที่นี่เพื่อมาทำางานยิ่งใหญ่	

ครั้งหนึ่งในชีวิตเพื่อถวายในหลวงรัชกาลท่ี	 ๙	 ด้วยการ

เป็นทีมวิกฤตสุขภาพจิตดูแลเยียวยาจิตใจประชาชน	 

ของพระองค์	 ในวันที่หัวใจของคนไทยทุกคนร้องไห้	

พวกเราสูญเสีย	 “พ่อ”	 ประมุขของแผ่นดิน	 ความเศร้า 

ความทุกข์ใจนั้นมากมายท่วมท้นไม่แตกต่างกัน	 ฉัน

หวั งว่ าการได้ทำ าอะไรบางอย่ า ง เพื่ อแสดงออก 

ถึงความจงรักภักดีจะช่วยบรรเทาความเศร้าโศกในใจ 

พวกเราลงได้	

	 ใกล้กับจุดปฏิบัติงานของฉันเป็นที่ตั้งของ

สโมสรราชนาวี	 ฉันเดินเข้าไปภายในอาคารพบว่า 

มีการจัดมุมเล็กๆ	 มุมหนึ่งเพื่อประดิษฐ์ดอกไม้จันทน์	 

งานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ	 มีผู้สนใจ

เข้าร่วมกิจกรรมมากพอสมควรและมีอาจารย์คอยให้ 

คำาแนะนำาวธิกีารทำาดอกไมจ้นัทน	์ดอกไมจ้นัทนท์ีท่ำาชือ่วา่	 

“ดอกดารารั ตน์ ” 	 หรื อภาษาอั งกฤษ เรี ยกว่ า 

“ดอกแดฟโฟดิล	 (Daffodil)”	 ซึ่งมีความหมายท่ีลึกซึ้ง

ซ่อนอยู่	คำาว่า	ดารา	หมายถึงดวงดาว

	 ฉนันัง่ประดษิฐ์ดอกไมจ้นัทรอ์ยา่งตัง้ใจ	คอ่ยๆ	

ตัดกระดาษอย่างเบามือ	 ค่อยๆ	 พับกลีบดอกทีละใบ	 

จากน้ันนำามาประกอบกันเป็นรูปดอกไม้	 พันก้านดอก 

ด้วยลวดเส้นเล็กๆ	 บางๆ	 จนเป็นดอกดารารัตน์ที่ฉันแสนภูมิใจ	 นี่เป็นงานช้ินหนึ่งที่ฉันโชคดีได้มีโอกาส

ทำางานถวายพระองค์	 “ดอกดารารัตน์” คือสัญลักษณ์ของเกียรติยศ ความกล้าหาญ และสีเหลืองสด 

ของดอกดารารตัน ์คอืสปีระจำาวนัพระราชสมภพของในหลวง เปน็ดอกไมแ้ทนความจงรักภกัดี พระราชา 

ผู้เป็นที่รักของฉันและประชาชนไทยตราบนิรันดร์ 

 

ดอกไม้แห่งความภักดี (Flowers of Loyalty) 

นางสาวนวพร ตรีโอษฐ์
พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ	

โรงพยาบาลจิตเวชขอนแก่นราชนครินทร์	
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	 ในช่วงพระราชพิธีก่อนวันถวายพระเพลิงพระบรมศพในหลวงรัชกาลที่	 ๙	 ทีม	 MCATT	 ได้รับ 

มอบหมายให้ดูแลเยียวยาจิตใจประชาชนรอบพื้นท่ีมณฑลพิธีสนามหลวง	 ตลอดจนคัดกรองผู้ป่วยจิตเวชที่

อาจขาดยา	 หรืออาการกำาเริบเมื่ออยู่ในสถานท่ีท่ีมีคนมากมาย	 หรือรอดูพระราชพิธีต่างๆ	 เป็นระยะเวลา

ยาวนานแล้วอาการกำาเริบ	 โดยมีการบริหารจัดการให้การส่งออกเพื่อทำาการรักษาและไม่ส่งผลกระทบต่อ

ประชาชนส่วนใหญ่	 ทีมMCATT	 โรงพยาบาลศรีธัญญา	 มีที่ตั้งของหน่วยปฏิบัติงานร่วมกับทีมโรงพยาบาล 

ท่ีดูแลทางฝา่ยกาย	พรอ้มกับมลูนธิิรว่มกตญัญทูีส่นบัสนนุในเร่ืองการรับฟังขอ้มลูขา่วสาร	การเคล่ือนยา้ยผู้ปว่ย	 

การส่งต่อ	 ซึ่งได้รับความกรุณาอย่างสูงจากโรงแรมรอยัลรัตนโกสินทร์	 ที่สนับสนุนห้องประชุมทับทิม 

มเีครือ่งปรบัอากาศเยน็ฉำา่ใหเ้ราดแูลปฐมพยาบาล	รกัษาประชาชนท่ีมอีาการปว่ย	เปน็ลม	โรคประจำาตัวกำาเริบ	 

หรือแม้แต่ผู้ป่วยที่มีอาการทางจิตกำาเริบ	

	 ชว่งเทีย่งๆ	เราไดร้บัแจง้จากมูลนธิริว่มกตญัญ	ูวา่มผีูช้ายไทยพดูจาไมค่อ่ยรูเ้รือ่ง	มอีาวธุ	ซองเอกสาร	

แผ่นซีดี	นั่งอยู่หลังลานจอดรถของโรงแรมรอยัลรัตนโกสินทร์	 ให้ทีม	MCATT	ไปประเมินร่วมกับตำารวจและ

เจ้าหน้าที่มูลนิธิ	 เราสอบถามข้อมูลเพิ่มเติม	 เตรียมกระเป๋าอุปกรณ์	ทีมงานและตำาแหน่งที่ผู้ชายไทยคนนี้อยู่	 

จงึออกปฏิบัติงาน	ซึง่กอ็ยูด่า้นหลงัโรงแรม	พบชายไทยผวิขาวคลา้ยคนจนี	นัง่อยูใ่ตแ้ผน่ไวนลิเตีย้	ๆ 	ไวร้มิถนน	 

ท่ามกลางแดดร้อนเวลาเที่ยง	 เหงื่อออกชุ่ม	 การแต่งกายใส่เสื้อกับกางเกงสีนำ้าตาล	 คล้ายชุดคนไข้	 มีซอง

เอกสาร	 จดหมาย	 แผ่นซีดี	 เราประเมินด้วยสายตาไม่แต่ใจว่า	 มีอาวุธหรือไม่	 ได้แจ้งกับเจ้าหน้าที่ตำารวจ 

เรื่องการปลดอาวุธเพื่อความปลอดภัยของทีม	

	 “สวัสดีคะคุณ	ดิฉันเป็นพยาบาล	เห็นคุณนั่งอยู่ตรงนี้	มีอะไรให้เราช่วยเหลือไหมคะ”

	 “ไม่ต้องเลย	 เอามันออกไปตำารวจนั่น	 ไม่ชอบมัน	 ไปไป....ฯลฯ”ชายไทยผู้นี้พูดจาเสียงดัง	 

พร้อมโบกมือ	ไล่ตำารวจ	ตาขวางๆ	หอบซองจดหมาย	แผ่นซีดี	กระดาษคล้ายเอกสารลงบันทึกประจำาวัน	

	 “บอกแล้วไง	ผมไม่ได้ผิดอะไร	เอกสารก็มีพร้อมหมด	แต่มันยังฟ้องอะไรอยู่อีกฯลฯ”	ชายผู้นี้ยังคง

พดูวกวนไปมา	เราสงัเกตเหน็เหงือ่ออกเตม็ตวั	แลว้กฉ็กุคดิเรือ่งชดุทีช่ายผูน้ีส้วมใสเ่หมอืนคนไขโ้รงพยาบาลเลย	 

จึงประสานงานกับตำารวจ	ได้ข้อมูลเพิ่มเติมว่าเป็นผู้ป่วยหลบหนีออกจากโรงพยาบาลเอกชนแห่งหนึ่ง	

	 “คุณคะ	 อยากให้ทางเราช่วยเหลืออะไรไหมคะ	 เข้าไปนั่งด้านในกันดีไหมคะ	 ที่นี่อากาศร้อน	 

เหงี่อออกชุ่มเสื้อผ้าไปหมดแล้ว”	เราเสนอทางเลือก

เจรจาพาไปห้องแอร์

นางสาวรตนภัส คงพันธ์
พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ

โรงพยาบาลศรีธัญญา
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	 “ไม่เอา	 ไม่ไป	 เดี๋ยวจะมาหลอกจับไปส่งที่ไหนอีกฯลฯ”	 นำ้าเสียงหงุดหงิด	 การพูดยังวกวน	 

พร้อมทำาท่าจะโยนเอกสารให้เราดู	 เราก็หยุดคิดก่อน	 เอาไงดี	 วิชาการพยาบาลจิตเวชและวิชาเจรจาต่อรอง 

จะใช้ได้ไหม	อากาศก็ร้อนมาก	เราและทีมก็ยืนกลางแดดมาสักพัก	

	 “คุณคะ	 ตรงนี้อากาศร้อนมาก	 คุณคงร้อนมาก	 เหงื่อเปียกเสื้อหมดแล้ว	 ไปนั่งข้างในกันไหมคะ	 

มีหอ้งแอร	์นำา้เยน็ๆ	นำา้หวาน	คณุสามารถเขา้ไปนัง่พักใหห้ายร้อน	แล้วคอ่ยคดิวา่จะไปทำาธรุะทไีหนต่อกไ็ด้คะ่	 

ไปด้วยกันนะคะ”

	 “จรงินะ	อยา่มาหลอก	ไปไป	ไปห้องแอร	์มแีอรน์ะ	ไมเ่อาไมใ่หใ้กล้ๆ 	เลยตำารวจ	ไมเ่อาไมไ่ม”่	ชายผูน้ี ้

คงไม่ทนัไดคิ้ดอะไร	กลุกีจุอเกบ็ขา้วของ	ลกุขึน้อยา่งงา่ยดาย	รวดเรว็	เกนิกวา่ทีเ่ราจะคดิอะไรตอ่	และเดนิตาม 

ทีมเรา	 โดยมีเจ้าหน้าที่มูลนิธิช่วยพาไปพักคลายร้อนท่ีห้องประชุมฐานท่ีต้ังในการปฏิบัติงานของเรา	 

เพื่อประสานส่งต่อไปยังโรงพยาบาลที่ชายผู้นี้หลบหนีมา

	 เรื่องราวจบลงอย่างง่ายดายและรวดเร็วโดยท่ีเราและทีมยังไม่ได้ทันได้ตั้งตัวอะไร	 ยังไม่ได้ใช้วิชา

เจรจาตอ่รอง	เพยีงเราใชส้ต	ิการสงัเกตและตอบสนองเรือ่งปจัจยัสี	่สง่ผา่นความหว่งใย	ซึง่ตรงกบัความตอ้งการ

ของผู้ป่วยพอดีเรื่องดีๆ	จึงเกิดขึ้นท่ามกลางแสงแดดยามเที่ยงวัน	นึกถึงทีไรก็ยิ้มอย่างมีความสุขทุกที
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พี่คะหนูบ้าหรือเปล่า

นางสาวรตนภัส คงพันธ์
พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ

โรงพยาบาลศรีธัญญา

	 ยามโพลเ้พล	้หนา้โรงแรมรอยลัรตันโกสนิทร์	มปีระชาชนมากมายทุกชว่งอาย	ุเดนิอยา่งรบีเรง่	สายตา 

มองไปข้างหน้าอย่างมีจุดหมาย	ณ	 ที่แห่งเดียวที่เป็นศูนย์รวมดวงใจของชาวไทยยามนี้	 หลายท่านกำาลัง 

เดนิทางกลบั	บางทา่นสมหวงัในการเขา้ไปลงนามไวอ้าลยั	แตส่หีนา้หลายๆ	ทา่นบง่บอกถงึความผดิหวงั	เหนือ่ย

เกินไป	 คิวยาว	 ไว้มาวันหลัง	 หลายท่านก็แวะวัดความดัน	 ขอยาดมกับทีม	MCATT	 ซึ่งทางเราก็มักจะแถม 

แผ่นพับการปฏิบัติตัวต่างๆ	ทางด้านสุขภาพจิตติดไม้ติดมือไปด้วยเสมอ	เย็นวันนี้ก็เช่นกัน	ทีม	MCATT	ยังคง

ปฏิบัติงานเช่นเดิม

	 “พี่คะ	หนูมายื่นฎีกา”	หญิงสาววัยประมาณ	๓๐	ปี	สีหน้ากังวล	แต่งกายด้วยชุดเสื้อกางเกงเหมือน

พนักงานบริษัทเอกชนสายประกอบการ	

	 “น่ังกอ่นสคิะ	มอีะไรใหท้างเราชว่ยเหลอืไหมคะ”	เราเชญิใหห้ญงิสาวนัง่กอ่นจะพดูคยุเรือ่งอืน่	สงัเกต

เห็นกระดาษเก่าๆ	ในมือหญิงสาว

	 “หนูมายื่นฏีกา	 แต่เข้าไปข้างในแล้ว	 เจ้าหน้าที่บอกให้มายื่นวันพฤหัส	 แต่หนูอยากยื่นเลย	 หนูมี

ความเดือดร้อนหลายอย่าง”	หญิงสาวบอกวัตถุประสงค์ด้วยสีหน้า	แววตาผิดหวังเล็กน้อย	

	 “อืม..ค่ะ	งั้นวันนี้เราก็ทำาตามที่เจ้าหน้าที่แนะนำาก็เป็นเรื่องที่ดีนะคะ	วันนี้เป็นอย่างไรบ้าง	สบายดี

ไหมคะ”	เราก็พยายามให้หญิงสาวผ่อนคลายขึ้น

	 “พี่คะ	หนูไม่ค่อยสบายใจ”	หญิงสาวกล่าวเบาๆ	มือก็กำากระดาษเก่าๆ	ที่พับหลายทบไว้ในมือ

	 “เล่าให้พี่ฟังบ้างได้ไหมคะ	ทีมพี่เป็นทีมสุขภาพจิต	มีหน้าที่ในการดูแลสุขภาพใจให้กับประชาชน”	

หญิงสาวลังเลและเงียบไป	ก่อนจะเงยหน้าและเริ่มเล่าให้เราฟัง

	 “ตั้งแต่ในหลวงสิ้น	พี่รู้ไหม	ในหลวงท่านทรงรักหนู	ตามไปอยู่ที่บ้านหนูตลอดเลย”	หญิงสาวมอง

หน้าเรา	เราก็พยักหน้า	อยากฟังต่อ	แต่เริ่มมีเค้าลางอะไรบางอย่างให้ค้นหา

	 “แล้วตอนนี้ละคะ”	เราถามต่อ

	 “ในหลวงกต็ามหนมูาทีส่นามหลวงดว้ยนะคะพี	่พีว่า่ในหลวงจะตามหนไูปทีบ้่านอกีไหม”	หญงิสาว

มองหน้าเราเหมือนจะหาคำาตอบ	เราอึ้งไป	๒	วินาที	แล้วโยนคำาถามให้หญิงสาวบ้าง

	 “นอ้งวา่ในหลวงท่านทรงรกัน้อง	แลว้ท่านรกัประชาชนไหมคะ”	หญงิสาวฟงัคำาถามแลว้หยดุทำาทา่คดิ	 

“รักสิคะพี่	ในหลวงรักประชาชน”
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	 “พีก่เ็หน็ดว้ยกบันอ้งนะคะวา่ในหลวงทา่นทรงรกัประชาชนของทา่นมาก	วนันีป้ระชาชนมามากมาย

มหาศาล	จากทั่วประเทศเลย	จะมาเพิ่มขึ้นเรื่อยๆ	อีกหลายๆ	เดือน	แล้วน้องคิดว่า	วันนี้ในหลวงจะอยู่ที่ไหน

ถ้าท่านรักประชาชนของท่าน”	คราวนี้หญิงสาวทำาท่าคิดสักครึ่งนาที	ก่อนจะตอบว่า

	 “อมื...หนวูา่	ในหลวงทรงรกัประชาชนไมก่ลับไปบา้นหนแูล้วล่ะ	คนมาเยอะเหลือเกนินะพ่ี	พ่ีวา่หนู

บ้าไหม	คนที่ทำางานว่าหนูบ้า”	เราก็แอบยิ้มในใจแล้วคิดคำาตอบที่จะไม่กระทบใจหญิงสาว

	 “ถา้อยากรูว้า่เราเปน็อยา่งนัน้ไป	พีแ่นะนำาใหไ้ปตรวจท่ีโรงพยาบาลทางจติเวช	เดีย๋วนีใ้ครๆ	กไ็ปกนั	

ไม่ได้น่ากลัวเหมือนในหนังนะคะ	จะได้เป็นการพิสูจน์ตัวเองด้วย	ไม่ได้เป็นเรื่องเสียหาย”	เราพยายามเชียร์ให้

หญิงสาว

	 “หรอืคะพี	่งัน้หนไูปหละ่”	หญงิสาวกลา่วสวสัด	ีกอ่นจะเปดิกระเปา๋หยบิกระดาษใบเกา่ในมอืทีต่ัง้ใจ 

ถือมาเพื่อจะยื่นฎีกา	เก็บในกระเป๋าไว้อย่างดี

	 เราได้แต่อมยิ้มอย่างน้อยแม้ไม่ได้ช่วยอะไรหญิงสาวคนนี้มากนัก	 ทักษะวิชาฟังอย่างตั้งใจ	 

(Active	Listening)	ก็คงทำาให้หญิงสาวได้หยุดคิด	และหาคำาตอบให้กับตัวเองในบางเรื่อง	เธออาจจะกลับมา

ยืน่ฎกีาอกีครัง้	หรอืไมก่อ็าจจะตดัสนิใจไปหรอืไมไ่ปโรงพยาบาลจิตเวช	เพ่ือท่ีจะไปถามพยาบาลอกีคร้ังหนึง่วา่	 

“พี่คะ	หนูบ้าไหม”
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	 วันที่ 	 ๒๖	 ตุลาคม	 ๒๕๖๐	 เป็นวันที่ข้ าพเจ้าจดจำาและปลาบปลื้มที่ ไ ด้ทำางานถวาย

พระองค์ท่านอีกวันหนึ่ง	 พสกนิกรชาวไทยต่างน้อมใจกันเป็นหนึ่งเพื่อส่งเสด็จในหลวง	 รัชกาลที่	 ๙	 

เปน็การสง่เสดจ็สูส่วรรคาลยัในพระราชพธิถีวายพระเพลงิพระบรมศพครัง้นี	้ทมี	MCATT	ไดร่้วมเป็นสว่นหนึง่ 

ในการดูแลด้านจิตใจประชาชน	 ในเหตุการณ์ท่ีส่งผลกระทบต่อสภาพจิตใจของประชาชนชาวไทย 

ทั้งประเทศ	 การเตรียมงานครั้งนี้	 ข้าพเจ้าได้มีโอกาสเข้าร่วมประชุมเพ่ือวางแผนเตรียมความพร้อม 

ด้านการแพทยแ์ละสาธารณสุขและทมีอืน่ๆ	ทีเ่กีย่วขอ้ง	ทำาให้เกดิขอ้สรุปในใจวา่	๑.	เราควรจะรู้บทบาทของเรา 

แล้วเราจะเป็นส่วนหนึ่งของทีมอย่างไร	(รู้เรา)	๒.	บทบาทของทีมอ่ืนๆ	(รู้เขา)	๓.	เราจะบูรณาการบทบาทของ 

ทีม	MCATT	กับหน่วยงานอ่ืนๆ	อย่างไร	ข้าพเจ้าได้เห็นทีม	MCATT	ที่มาจากต่างหน่วยงานแต่สามารถร่วมทีม

กนัไดอ้ยา่งเป็นอนัหนึง่อันเดยีวกัน	เพราะทกุๆ	คน	มเีปา้หมายเดียวกนั	ทกุคนล้วนสำานกึในพระมหากรุณาธคิณุ

ที่จะทำางานเพื่อถวายพระองค์ท่าน	 ทีม	 MCATT	 ในครั้งนี้ประกอบด้วย	 ทีมจากสำานักงานสาธารณสุข 

จังหวัดนครราชสีมา	 โรงพยาบาลจิตเวชนครราชสีมาราชนครินทร์	 โรงพยาบาลมหาราชนครราชสีมา	 

และศูนย์สุขภาพจิตท่ี	 ๙	 เนื่องจากแต่ละทีมนั้นล้วนมีภาระกิจมากมาย	 โอกาสที่จะมาประชุมร่วมกันนั้น 

เปน็ไปได้ยากจึงไดม้กีารตัง้กลุม่ไลนข้ึ์นเพือ่ใชใ้นการตดิตอ่สือ่สารกนั	ชือ่วา่	“MCATT	โคราชสง่เสดจ็”	นบัไดว้า่ 

เป็นการประชุมทีมผ่านไลน์ท่ีมีประสิทธิภาพอีกวิธีหนึ่ง	 ก่อนวันพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ	 

ทีม	MCATT	 จากทุกหน่วยงานก็ได้มีการประชุมเพื่อเตรียมความพร้อม	ณ	 ห้องประชุมโรงพยาบาลจิตเวช

นครราชสีมาราชนครินทร์	 มีการซักซ้อมทำาความเข้าใจในบทบาทตาม	 Flow	 แนวทางการดำาเนินงาน 

เพ่ือใหก้ารปฏิบตัเิปน็ไปในแนวทางเดยีวกัน	ประกอบด้วย	๑.	การจัดอตัรากำาลัง	(ทมีร่วม)	๒.	การจัดเตรียมวสัดุ	 

อุปกรณ์	เวชภัณฑ์	๓.	การบริหารจัดการความเสี่ยงอื่นๆ	เช่น	การจัดการเกี่ยวกับกรณีจิตเวชฉุกเฉินอื่นๆ	

	 สิ่งที่ข้าพเจ้าประทับใจในครั้งนี้คือภาพของการเกิดจิตอาสาต่างๆ	 ขึ้นในทุกๆ	 กิจกรรม	 เช่น	

มอเตอรไ์ซคร์บัจา้ง	จติอาสาชว่ยดแูลความสะอาด	จติอาสาด้านการแพทยแ์ละสาธารณสขุหรอืแมแ้ต่รา้นขายยา 

ทีช่ว่ยสนบัสนนุเวชภณัฑท์างการแพทยใ์นยามฉกุเฉนิโดยไมค่ดิมลูคา่	ทุกคนทำาด้วยจิตใจ	ท่ีเสียสละท้ังแรงกาย	 

แรงใจ	 โดยไม่เหน็ดเหนื่อยและสิ่งสุดท้ายที่เป็นขวัญกำาลังใจในการปฏิบัติงานครั้งนี้คือการเยี่ยมเสริมพลัง 

จากทีมผู้บริหารลงเยี่ยม	ณ	จุดปฏิบัติงาน	เกิดภาพความทรงจำาในความงดงามแห่งพลังความดีและพลังของ

ความเสียสละเพื่อส่วนรวมให้ยังคงอยู่คู่สังคมไทยตลอดไป

พลังแห่งความดีงามและเสียสละในหัวใจคนไทย

นางสาวประดับ เวทย์ชัยวงษ์
พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ	

โรงพยาบาลจิตเวชนครราชสีมาราชนครินทร์
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 ตลอดระยะเวลากว่า	 ๑	 ปี	 ประชาชนมากกว่า	 ๒๐	 ล้านคน 
ได้เข้าร่วมในกิจกรรมถวายความอาลัย	 แด่ในหลวงรัชกาลท่ี	 ๙	 ข้าพเจ้า 
ได้รับทราบและพบเห็นบุคคลที่ถูกเรียกขานว่า	 “เด็กพิเศษ”	 มากมาย	 ที่ได้	 
มีโอกาสเข้าร่วมกิจกรรมครั้งนี้ด้วย	 ความไร้เดียงสาของเด็กหลากหลายคน
สร้างความประทับใจให้กับผู้ ท่ีได้พบเห็น	 ไม่ว่าจะเป็นเด็กที่มีความพิการ 
ทางร่างกาย	การมองเห็น	การได้ยิน	เด็กดาวน์	และเด็กออทิสติก	ทุกคนมี	Style	 
เปน็ของตวัเองทีส่ือ่สารถึงความเสยีใจจากการสญูเสยี	ความประทบัใจ	ความจงรกัภกัดี	ต่อในหลวงรชักาลที	่๙	 
ผ่านช่องทางต่างๆ	ทั้งทางท่าทาง	สายตา	คำาพูด	สิ่งประดิษฐ์และภาพวาด
	 เด็กหญิงดาว	(นามสมมุติ)	อายุ	๑๓	ปี	ผู้ป่วย	Down’s	Syndrome	มีภาวะหัวใจพิการตั้งแต่กำาเนิด	
ในวนัถวายพระเพลงิ	เธอตืน่ตัง้แตต่	ี๒	ตัง้หน้าตัง้ตาจะมารว่มงานครัง้นีร้ว่มกบัครอบครวั	เธออดทนยืนเขา้แถว 
รอนานกว่า	 ๖	 ชั่วโมง	 เพื่อฝันท่ีเป็นจริง	 เธอได้นั่งแถวหน้า	 เห็นพระราชพิธีอย่างใกล้ชิด	 อากาศที่ร้อน	 
คนที่แออัดเบียดเสียดยัดเยียด	ประกอบกับความหิว	เหนื่อยและง่วงนอน	เธอมีอาการอ่อนเพลีย	หายใจแรง	
คลา้ยจะเปน็ลม	ทมีแพทยพ์ยาบาลพยายามจะพาเธอไปนอนพกั	เธอปฏเิสธ	อดทน	และขออยูร่ว่มสง่พระองค์
ขึ้นสู่สรวงสวรรค์
	 น้องกล้า	(นามสมมุติ)	เด็กชายออทิสติก	วัย	๘	ขวบ	พูดได้เป็นคำาๆ	สื่อสารโดยใช้ท่าทางเป็นหลัก	 
แมเ่ลา่วา่ตัง้แตว่นัทีใ่นหลวงสวรรคต	นอ้งกลา้เริม่หงดุหงดิรอ้งไหง้อแง	ชอบลากแขนแมด่งีออกนอกบา้น	พดูแต่
คำาวา่	“หลวงๆ”	พรอ้มกบัทำาทา่ยกมอืไหวท้ว่มหวั	ทำาแบบนีว้นัละหลายๆ	คร้ัง	นอ้งกล้านัง่ติดหนา้ทวีี	ติดตาม
ดูพระราชกรณียกิจของในหลวงทุกวัน	ไม่ยอมลุกไปไหน	แม่สะกิดใจ	คิดว่า	น้องกล้าคงอยากไปไหว้ในหลวง	
จึงตัดสินใจบอกน้องกล้าว่าจะพาไปร่วมพิธี	 แม้ว่าจะไม่มั่นใจว่าจะสามารถจัดการความวุ่นวายที่เกิดขึ้นได้ 
แคไ่หน	ปรากฎวา่ในวนัทีไ่ป	นอ้งกลา้ตืน่เองแตเ่ชา้	อาบนำา้แต่งตัวเอง	ให้ความร่วมมอืในการต่อแถว	ไมห่งุดหงิด	
ยกมือไหว้ตลอดทาง	เม่ือเสร็จส้ินภารกิจ	น้องกล้ากลับบ้านนอนหลับสบาย	ไม่มีพฤติกรรมหงุดหงิดอีก	แม่รู้สึก
ภาคภูมิใจในตัวลูกน้อยคนเก่ง
	 นอกจากเรื่องราวของน้องดาวและน้องกล้า	 ยังมีเรื่องราวดีๆ	 อีกมากมาย	 เด็กพิเศษอีกมากกมาย 
ที่ได้ร่วมไว้อาลัยกับในหลวง	 ผ่านทางชมรมและสมาคมต่างๆ	 ที่เข้าร่วมในพระราชพิธี	 การเขียนคำาไว้อาลัย	 
รวมทัง้เขา้รว่มกจิกรรม	“เราทำาความดดีว้ยหวัใจ”	พวกเราในฐานะผู้ดูแลเด็กพิเศษ	เหน็แล้วกม็รีอยยิม้ในหวัใจ	
ภาคภูมิใจในศักยภาพและความจงรักภักดีของประชาชนไทยตัวน้อยๆ	ของพวกเรา ใครจะเชื่อว่า ในหลวง  
อยู่ในดวงใจพวกเราทุกคน ไม่เว้นคนที่ได้รับการกล่าวขานว่าเป็น “เด็กพิเศษ”
 อย่างไรก็ตามสิ่งนี้จะเกิดข้ึนไม่ได้เลยหากขาดผู้ใหญ่ใจดี	 ข้าราชการ	 ข้าราชบริพารของในหลวง	 

ผูเ้กีย่วขอ้งและประชาชนทีเ่ขา้ใจ	ชว่ยอำานวยความสะดวก	ชว่ยดูแลสขุภาพ	เสริมสร้างกำาลังใจด้วยความใส่ใจ 

ในหลวง…ในดวงใจ เด็กพิเศษ

แพทย์หญิงวิรัลพัชร กิตติธะระพันธุ์
นายแพทย์ชำานาญการพิเศษ

กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต
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งานถวายความปลอดภัย ส่วน ทก.สน. ๑

นางสาวชนิกรรดา ไทยสังคม
นักวิชาการสาธารณสุขชำานาญการ
กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

	 งานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ	 พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	 

บรมนาถบพิตร	 รัฐบาลโดยคณะอนุกรรมการฝ่ายรักษาความปลอดภัยและการจราจรได้กำาหนดการบริหาร

จัดการด้านการรักษาความปลอดภัย	 การอำานวยความสะดวกประชาชนเร่ืองเส้นทางการเดินทางเข้าพ้ืนท่ี 

เพือ่ถวายบงัคมพระบรมศพ	การถวายดอกไมจ้นัทน์ในวนัถวายพระเพลงิพระบรมศพ	วนัที	่๒๖	ตลุาคม	๒๕๖๐	 

เพื่อให้เกิดความเรียบร้อย	รวดเร็ว	และมีความปลอดภัยขั้นสูงสุด	คณะอนุกรรมการฝ่ายรักษาความปลอดภัย 

และการจราจรจึงได้จัดตั้งกองอำานวยการร่วมพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ	 พระบาทสมเด็จ 

พระปรมินทรมหาภูมิพลอดลุยเดช	บรมนาถบพติร	(กอร.พระราชพธิฯี)	และใหม้กีารจดัตัง้ทีป่ฏบิตักิารสว่นหนา้	

(ทก.สน.)	ขึน้	ประจำาจดุทีก่ำาหนดไว	้โดยทีป่ฏบิตักิารส่วนหนา้	(ทก.สน.)	จะเปน็ท่ีประชมุของตัวแทนหนว่ยงาน 

ต่างๆ	ทั้งทหาร	ตำารวจ	พลเรือน	ในการร่วมวางแผนการปฏิบัติงานร่วมกันซึ่งรวมทั้งกรมสุขภาพจิตด้วย

	 ชว่งเตรยีมความพรอ้มกอ่นงานพระราชพธิถีวายพระเพลงิพระบรมศพ	รชักาลที	่๙	จะมกีารซอ้มใหญ ่

งานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ	 ในวันที่	๗	๑๕	และ	๒๑	ตุลาคม	๒๕๖๐	กรมสุขภาพจิตได้รับ 

มอบหมายใหจ้ดัทมี	MCATT	ประจำาจุดบรกิารทางการแพทยด้์วย	เนือ่งจากในการซ้อมใหญจ่ะเปดิใหป้ระชาชน
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ทัว่ไปสามารถเขา้ชมไดใ้นบรเิวณพืน้ท่ีท่ีกำาหนด	ไดแ้ก่	บนบาทวถิถีนนมหาราช	ต้ังแต่บรเิวณทา่ชา้งถงึทา่เตียน 

ฝั่งริมแม่นำ้าเจ้าพระยา	 และบนบาทวิถีถนนราชดำาเนินใน	 ต้ังแต่จุดคัดกรองบริเวณแม่พระธรณีบีบมวยผม	 

ไปจนถึงบริเวณแนวกึ่งกลางสนามหลวง	 ในฝั่งตรงข้ามสนามหลวง	 (ด้านศาลฎีกา)	 ซ่ึงได้เปิดให้ประชาชน 

ผ่านจุดคัดกรองตั้งแต่เวลา	๐๕.๐๐	น.	ราวตีสี่ของวันที่	๗	ตุลาคม	๒๕๖๐	ได้เดินเท้าจากที่พักใกล้ตรอกสาเก 

พร้อมทีม	เพื่อไปประจำาจุดท่าช้าง	เส้นทางการเดินทางใช้เส้นทางจากฝั่งพระแม่ธรณีบีบมวยผมเดินเลาะแนว

รัว้ศาลฏกีา	จนไปสดุทางทีบ่รเิวณศาลหลกัเมอืง	ข้ามมาฝ่ังกำาแพงวดัพระแกว้	ตลอดเส้นทางจะเห็นเหล่าทหาร	

ตำารวจ	ตัง้แถวเพือ่เตรยีมการซอ้มใหญ่	เมือ่เดนิผา่นหนา้ประตวูเิศษไชยศร	ีซึง่เปน็ประตทูีอ่ยูต่รงกบัพระทีน่ัง่จกัร ี

มหาปราสาท	 ได้พนมมือกราบน้อมใจระลึกถึงพระมหากรุณาธิคุณของในหลวงรัชกาลที่	 ๙	 และยืนสงบนิ่ง	

ระหว่างเดินไปที่จุดท่าช้าง	ฝนเริ่มตกและเม็ดหนามากขึ้น	มองไปฝั่งตรงข้าม	พบเต็นท์เล็กๆ	ซึ่งตั้งริมกำาแพง

มหาวทิยาลยัศลิปากร	ไดเ้ขา้ไปหลบฝนตรงเตน็ทน้ี์	พบทมีแพทย	์พยาบาลจากสถาบนัมะเร็งแหง่ชาตปิระจำาจดุ

อยู่	จากการพูดคุยทราบว่าบริเวณท่าช้างยังไม่มีการตั้งเต็นท์	จึงได้รายงานตัวกับ	Commander	ของสถาบัน

มะเรง็แหง่ชาต	ิเมือ่ฟา้เริม่สางการซอ้มใหญเ่ริม่ข้ึนหลงัเมด็ฝนบางตาลง	เปน็ครัง้แรกทีไ่ด้พบเหน็พธิกีารซ้อมใหญ ่

ซึ่งเป็นการซ้อมย่อยริ้วขบวนท่ี	 ๑	 จนถึง	 ริ้วขบวนที่	 ๓	 อัญเชิญพระบรมราชอิสริยยศ	 หลังการซ้อมเสร็จ

เมื่อเวลา	๑๓.๐๐	น.	ได้รับแจ้งจาก	Commander	ของสถาบันมะเร็งแห่งชาติ	ว่าให้ตัวแทนกรมสุขภาพจิต 

เข้าประชุมที่	ทก.สน.๑	ด้วย	

	 ที่ปฏิบัติการส่วนหน้า	 ทก.สน.๑	 ตั้งอยู่ในห้องประชุมของสมาคมภริยาทหารเรือ	 ถนนมหาราช	 

แขวงพระบรมมหาราชวงั	มพีลตำารวจตรฐีากรู	นทัธศีร	ีเปน็ผู้บญัชาการ	ทก.สน.	๑	มหีนว่ยงานตา่งๆ	ทัง้ทหาร	

ตำารวจ	พลเรือน	ที่เกี่ยวข้องเข้าร่วมประชุม	การประชุมที่	ทก.สน.	๑	เริ่มตั้งแต่วันที่	๗	ตุลาคม	-	๒๙	ตุลาคม	

๒๕๖๐	สว่นของกรมสขุภาพจติรบัผดิชอบวางอตัรากำาลงัและดแูลความเรยีบรอ้ยกลุม่คนวกิลจรติบรเิวณถนน

มหาราช	-	ถนนท้ายวัง	และดูแลประชาชนที่มาร่วมส่งเสด็จแด่ในหลวงรัชกาลที่	๙	ความสำาคัญของเส้นทางนี้	 

เป็นเส้นทางที่ริ้วขบวนที่	 ๑	 เชิญพระโกศทองใหญ่โดยพระยานมาศสามลำาคานออกจากพระบรมมหาราชวัง	 

ทางประตูเทวาภิรมย์	 “ประตูเทวาภิรมย์” เป็นหนึ่งในประตูชั้นนอกตามกำาแพงพระบรมมหาราชวัง	 

นบัเปน็ประตสูำาคญัในพระราชพธิถีวายพระเพลงิฯ	เนือ่งจากเป็นจดุแรกทีพ่ระบรมศพของในหลวง	รชักาลที	่๙	 

จากพระทีน่ัง่ดสุติมหาปราสาท	เคลือ่นออกไปตามถนนมหาราช	เพือ่มุง่สูม่ณฑลพิธท้ีองสนามหลวง	และสมเดจ็

พระเจ้าอยู่หัวมหาวชิราลงกรณ	 บดินทรเทพยวรางกูร	 พร้อมด้วยพระบรมวงศานุวงศ์	 เสด็จพระราชดำาเนิน 

ทรงร่วมยาตราริ้วขบวนพระบรมราชอิสริยยศที่	๑	ด้วย	

	 การซอ้มใหญค่รัง้ที	่๒	มขีึน้ในวนัที๑่๕	ตลุาคม	๒๕๖๐	สมเดจ็พระเทพรตันราชสดุาฯ	สยามบรมราชกมุาร	ี 

เสด็จพระราชดำาเนินเป็นการส่วนพระองค์มายังพระที่นั่งดุสิตมหาปราสาทในพระบรมมหาราชวัง	 

เพื่อทอดพระเนตรการซ้อมย่อยริ้วขบวนพระบรมราชอิสริยยศ	 พระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ	 

พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	 ในริ้วขบวนที่	 ๑-๓	การนี้ทรงร่วมพระดำาเนินในริ้วขบวน

พระบรมราชอิสรยิยศดว้ย	หลงัการซอ้มใหญเ่สรจ็สิน้	เจา้หนา้ทีต่ำารวจนอกเครือ่งแบบนำาชายไทย	ผมเผา้รงุรงั	 

เน้ือตัวสกปรก	เล็บยาว	แต่งกายมอมแมมมาท่ีปฏิบัติการส่วนหน้า	ทก.สน.๑	เพ่ือให้ข้าพเจ้าช่วยประเมินสุขภาพจิต	
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เน่ืองจากพบชายบุคคลนี้ในบริเวณทางเท้าหน้าราชนาวีสโมสร	 บ่ายวันเดียวกันได้มีการประชุม	 ทก.สน.	 ๑	 

ให้มกีารปรับแผนเพือ่ให้เกดิความปลอดภัยสงูสดุ	ข้าพเจา้ไดเ้สนอแผนการคัดกรองสุขภาพจติประชาชนทกุคน	 

ณ	จดุคดักรอง	โดยจดัทมี	MCATT	ประจำาจดุคดักรองทำาหนา้ทีป่ระเมนิคดักรองกล่มุคนวกิลจรติและประชาชน	

ซึ่งจุดคัดกรองจะเปิดแค่	 ๒	 จุด	 คือจุดคัดกรองท่าช้าง	 และจุดคัดกรองท่าเตียน	 นอกจากนี้มีการเพิ่มการ 

จดัระเบยีบคนเรร่อ่น/วกิลจรติ	ออกบตัรแสดงตนใหก้บัผู้ทีป่ฏบิติังานในโซน	ทก.สน.	๑	ทกุคนต้องมีบตัรประจำาตัว 

ซึ่งกำาหนดขึ้นมาเฉพาะ	ทก.สน.	๑	ใช้แสดงตนเมื่อเข้าพื้นที่ปฏิบัติงาน	

	 สำาหรับการวางแผนจัดอัตรากำาลังทีม	MCATT	ล้วนเป็นทีมหน่วยจิตเวชเด็กทั้งหมด	ได้แก่	สถาบัน

ราชานุกูล	สถาบนัสขุภาพจติเดก็และวยัรุน่ราชนครนิทร	์โรงพยาบาลยวุประสาทไวทโยปถมัป	์และศนูยส์ขุภาพจติ 

ที่	๑๓	ก่อนวันพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ	มีการกำาหนดจุดการถวายความปลอดภัย	จัดวางอัตรา

กำาลังทีม	MCATT	ตั้งแต่ฝั่งตรงข้ามประตูเทวาภิรมย์	ไปจนถึงถนนท้ายวัง	และเพื่อให้เกิดความเรียบร้อยและ

ปลอดภัยสูงสุด	 และได้ร่วมทีมกับตำารวจสืบสวน	 เจ้าหน้าที่จากกระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคง 

ของมนุษย์	 รวมทั้งสำานักเทศกิจ	 กรุงเทพมหานคร	 จัดระเบียบคนเร่ร่อน/วิกลจริตช่วงเวลากลางคืน	 

(เวลา	 ๒๑.๐๐-๐๒.๓๐	น.)	 ก่อนงานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ	ทำาให้การถวายความปลอดภัย

สงูสดุเปน็ไปอยา่งเรยีบร้อย	นบัเป็นการถวายงานท่ีทุกคนร่วมทำาหนา้ทีใ่หดี้ทีส่ดุ	เพือ่รว่มสง่เสด็จพระองคท์า่น	 

ร่วมกับพสกนิกรชาวไทยที่มาจากทั่วทุกสารทิศ	 ที่ต่างมุ่งหน้าเดินทางหลั่งไหลสู่พื้นท่ีโดยรอบมณฑลพิธี 

ท้องสนามหลวง	 แม้จะมีฝนตกลงมาอย่างหนักในช่วงเย็นของวันที่	 ๒๖	 ตุลาคม	 ๒๕๖๐	 แต่พสกนิกร 

ต่างมุ่งมั่นไม่ย่อท้อต่ออุปสรรคแต่อย่างใด	 เพื่อร่วมวันประวัติศาสตร์อันสำาคัญยิ่งของประเทศและประชาชน 

ชาวไทย	 ในงานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ	พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	 

บรมนาถบพติร	วนัพฤหสับดท่ีี	๒๖	ตลุาคม	พทุธศกัราช	๒๕๖๐	เพือ่ถวายความอาลยัรกัยิง่อยา่งสมพระเกยีรตสิงูสดุ	 

และเพื่อน้อมสำานึกในพระมหากรุณาธิคุณเป็นล้นพ้น	อันหาท่ีสุดมิได้	 แด่พระผู้สถิตอยู่ในใจตราบนิจนิรันดร์	

พระผู้เสด็จสู่สวรรคาลัย	
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	 วันนี้ท้องฟ้าโปร่ง	 เมฆสีขาวลอยกระจายเต็มท้องฟ้า	 ประชาชนแต่งชุดดำายืนเข้าแถวรอที่จะผ่าน 

จุดคัดกรองเข้าร่วมงานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพพระบาทสมเด็จพระประมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	 

บรมนาถบพิตร	 ในหลวงรัชการที่	 ๙	 วันนี้ฉันมาปฏิบัติหน้าที่คัดกรองผู้ป่วยจิตเวชและดูแลจิตใจประชาชน 

ที่อยู่ในภาวะโศกเศร้า	 บางช่วงเดินแจกแอมโมเนีย	 พัด	 ลูกอม	 ผ้าเย็น	 ช่วงบ่ายประชาชนทยอย 

มามากขึ้น	อากาศร้อนจัด	บางคนเป็นลมต้องนำามาปฐมพยาบาลในเต็นท์พยาบาล	บางช่วงเดินออกไปพูดคุย 

กับประชาชนที่นั่งรอในเต็นท์เห็นดวงตาของประชาชนที่มุ่งมั่นไม่ย่อท้อ	 ดวงตาจับจ้องไปยังพระเมรุมาศ

สีทองเด่นเป็นสง่าใจกลางสนามหลวง	 ใบหน้าอาบไปด้วยเหงื่อ	 บางคนตาแดงเหมือนจะร้องไห้	 เมื่อเข้าไป 

พดูคยุทกุคนพดูเปน็เสยีงเดยีวกันว่า	“จะขออยูร่ว่มงานถวายพระเพลิงในหลวงรัชการท่ี	๙	ถ้าไมเ่สร็จพระราชพิธ ี

ก็จะไม่ขอกลับบ้าน”	 ข้าพเจ้าได้ฟังอย่างนั้นก็รู้สึกตื้ออยู่ในอก	 รู้สึกเป็นห่วงบางคนที่อายุมาก	 คิดในใจว่าเขา 

จะทนได้มั้ย	แต่ก็ทำาได้แต่ให้คำาแนะนำาในการปฏิบัติตัว	และช่องทางการขอความช่วยเหลือ	ฉันปฏิบัติหน้าที่ 

จนหมดเวลา	 มีทีมใหม่มาผลัดเปลี่ยน	 เพื่อพักและเตรียมปฏิบัติในรอบต่อไป	 ฉันรู้สึกเหนื่อยมาก	 เหนียวตัว	 

เดนิกลบัทีพ่กั	นกึอยากอาบนำา้มากๆ	อยากนอนเอาขาพาดทีผ่นงัหอ้ง	ปวดเมือ่ยขาทีต่อ้งเดนิเกอืบทัง้วนั	พอมาถงึ 

ที่พักอาบนำ้าเสร็จ	รู้สึกสดชื่น	คิดอยากจะออกไปเดินดูบรรยากาศเพื่อเก็บเป็นความทรงจำา	จึงชวนเพื่อนที่มา

ด้วยกันออกไปเดินกัน	๒	คน	เดินผ่านร้านค้าที่เปิดขายอาหารบ้าง	แต่ละร้านจะมีโต๊ะตั้งไว้มีถังแช่นำ้าดื่มเย็นๆ	

นม	นำ้าหวาน	บางร้านเป็นขนมปัง	มีข้าวกล่องเตรียมแจกให้ประชาชนที่เดินผ่านไปมา	ทุกคนร่วมแรงร่วมใจ	 

ในวนังานของพอ่หลวง	อีกฝัง่จะมปีระชาชนทุกเพศ	ทกุวยั	ชาวตา่งชาตปิะปนมาประปรายทกุคนยนืเขา้แถวรอ	 

ที่จะเข้าไปในบริเวณท้องสนามหลวง	 แถวยาวจนสุดลูกหูลูกตา	 ถึงแดดร้อน	 ร่างกายจะอ่อนหล้าเพียงใด

ประชาชนไม่ย่อท้อ	 เป็นภาพท่ีประทับใจ	 ฉันซาบซ้ึงเป็นอย่างมาก	 เป็นการแสดงถึงความรักความศรัทธา 

ตอ่พอ่หลวงรัชกาลที	่๙	ทกุคนอยากเป็นสว่นหนึง่ในงานพระราชพธิสีำาคญัเพือ่ถวายความอาลยัเปน็ครัง้สดุทา้ย	

เดินกันมาเรื่อยๆ	 จนถึงวัดชนะสงคราม	 ทันทีความคิดก็แวบเข้ามาว่าวัดนี้เป็นวัดท่ีเก่าแก่สร้างสมัยอยุธยา	 

และชือ่วดักเ็ปน็นามทีเ่ปน็มงคล	จงึชวนเพือ่นเขา้ไปท่ีวดัต้ังใจจะเข้าไปกราบพระท่ีพระอโุบสถ	พบเห็นประชาชน	

มานั่งพักบ้าง	 เข้าไปไหว้พระบ้าง	 สักพักพระก็ลงอุโบสถ	 ฉันก็ชวนกันไปนั่งในอุโบสถ	 ฟังพระทำาวัตรเย็น 

จนเลกิ	ชวนกนักลบัทีพ่กัเนือ่งจากคนืนีข้า้พเจา้ทัง้	๒	คน	จะตอ้งมาเปลีย่นเพือ่นเวลา	๒๔.๐๐	น.	แตก่อ่นทีจ่ะกลบั 

มีไลน์เข้ามาถามว่า	“ใครอยู่ใกล้	สน.ชนะสงครามบ้าง”	เนื่องจากตำารวจ	สน.ชนะสงครามขอความช่วยเหลือ 

ให้ช่วยไปประเมินหญิงไทยวัยกลางคนซึ่งเคยมีประวัติพยายามจะเข้าไปในขบวนเสด็จ	 ๑	 ครั้ง	 เพื่อยื่นฎีกา

เรื่องลูกของตนเองที่อยู่ที่ต่างประเทศ	 ตำารวจได้ให้กลับบ้านไป	 แล้ววันนี้ผู้หญิงคนนี้กลับมาอีก	 ต้ังใจมา 

ร่วมมือ...ร่วมใจ...ปลอดภัย...และเป็นสุข

นางสาวพรรณิภา แสนปัญญา
พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ
สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์
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เพื่อเข้าไปในท้องสนามหลวงจะถวายฎีกาอีกครั้ง	ตำารวจสายสืบของ	สน.ชนะสงครามเห็นจึงนำาตัวมาไว้ที่สน.	 

เจ้าหนา้ทีต่ำารวจตอ้งการใหไ้ปชว่ยคดักรอง	ประเมนิอาการทางจิต	ฉันและเพ่ือนจึงแจ้งไปในไลนว์า่กำาลังอยูท่ี่

วดัชนะสงครามและจะรบีไป	เมือ่ถงึสน.กเ็ขา้ไปแนะนำาตัวกบัตำารวจ	และถามวา่ผู้หญงิ	ตำารวจทา่นนัน้บอกวา่ 

มีผู้หญิงตอนนี้อยู่ที่ห้องหัวหน้าชั้น	 ๓	 แล้วจึงพาข้าพเจ้าและเพื่อนเดินขึ้นบันไดไปที่ชั้น	 ๓	 ไปพบกับตำารวจ 

ท่านหน่ึง	 หน้าห้องติดชื่อ	 ชั้นยศและตำาแหน่งรองผู้กำากับ	 ฉันและเพื่อนจึงเข้าไปแนะนำาตัว	 ตำารวจท่านนั้น 

ให้ขอ้มลูวา่ผูห้ญงิคนนีพ้ยายามจะเขา้ไปทีข่บวนเสดจ็มาคร้ังหนึง่แลว้	ตำารวจสกดัไวไ้ดก้อ่น	ลงบนัทกึประจำาวนั

ไวแ้ลว้	แนะนำาไมใ่ห้เขา้มาในบริเวณงานอกี	แตว่นันีช้ว่งบ่ายตำารวจสายสบืไปพบตวัจะเขา้ไปในทอ้งสนามหลวง	 

จึงเชิญตัวมาไว้ที่สน.และต้องการให้กรมสุขภาพจิตมาประเมินว่าป่วยหรือไม่	 และพาไปอีกห้องหนึ่ง	 

เม่ือเดนิมาถงึหนา้ห้อง	กอ่นเข้าห้องข้าพเจา้นกึถึงในหลวงรัชกาลท่ี	๙	อธษิฐานในใจขอให้ภารกจินีส้ำาเร็จด้วยดี	 

พอเปิดประตูเข้าไป	 มีตำารวจผู้หญิงยศพันตำารวจตรีกำาลังนั่งพิมพ์ดีดและพูดคุยกับผู้หญิงหน้าตาดี	 ลักษณะ

ภูมิฐาน	 แต่งกายด้วยชุดกระโปรงสีดำา	 สะอาดเรียบร้อย	 ข้าพเจ้าเดินเข้าไปแนะนำาตัวว่าเป็นพยาบาลจาก 

กรมสุขภาพจิต	พร้อมกับยิ้มให้กับผู้หญิง	ดูจะงงว่าเรามาทำาไม	แต่ข้าพเจ้าก็รีบชวนพูดคุยว่า	“ขณะนี้เธอรู้สึก

อย่างไร”	 เธอก็เล่าด้วยนำ้าเสียงที่ดังชัดเจนว่า	 “วันนี้ต้ังใจจะเข้าไปร่วมงานในท้องสนามหลวง	 เมื่อคืนนอน 

ไม่ค่อยหลับ	 กังวลว่าวันนี้จะไม่ได้เข้าไปอีกเพราะครั้งที่แล้วตำารวจไม่ให้เข้าไป”	 เธอบอกว่าถ้ามีโอกาส	 

อยากจะยื่นฎีการ้องทุกข์เก่ียวกับเรื่องลูกๆ	 ของเธอ	๒	 คนที่ขณะนี้ศาลที่ต่างประเทศ	 สั่งคุ้มครองและไม่ให้

เธอพบลูก	 เพราะทางสามีเธอกล่าวหาว่าเธอทำาทารุณกับลูก	 จึงฟ้องศาลขอเอาลูกไปดูแลคนเดียว	 ยอมรับ

ตนเองเครียดมาก	เคยพบจิตแพทย์ที่	โรงพยาบาลศรีธัญญา	แต่กินยาแล้วง่วงนอนทำางานไม่ได้จึงหยุดยาและ

คิดว่าตนเองไม่ป่วย	 “ช่วงนี้คิดมากนอนไม่ค่อยหลับมาหลายวัน”	 ฉันชวนให้เธอไปเอายาช่วยให้นอนหลับ	 

และจะพาไปที่โรงพยาบาลใกล้ๆ	 สถานีตำารวจคือสถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา	 เธอถามว่า	 

“ใช่โรงพยาบาลจิตเวชเหมือน	 โรงพยาบาลศรีธัญญามั้ย”	 เธอไม่อยากไป	 ข้าพเจ้าและเพื่อนก็ต้องให้ข้อมูล

ถึงข้อดีของการพบแพทย์เพื่อตัวเธอเองและลูกๆ	ที่เธอเป็นห่วง	 ทำาให้เธอยอมที่จะไปพบจิตแพทย์เพื่อรับ

ยามารับประทาน	 ซ่ึงขณะท่ีพูดคุยข้าพเจ้าและเพื่อนจะใช้วิธีมองหน้ากัน	 เมื่อคนหนึ่งไม่รู้จะพูดอย่างไง	 

อีกคนก็พูดต่อ	 เมื่อเธอตกลงข้าพเจ้าและเพื่อนของข้าพเจ้าก็พยักหน้าส่งสัญญาณ	 ให้เพื่อนออกมาโทรศัพท์

แจ้งไปที่ห้องฉุกเฉินสถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา	 ว่าจะนำาผู้หญิงคนนี้ไปส่งโดยรถตำารวจ	 สถานี

ตำารวจชนะสงครามพร้อมเล่าประวัติคร่าวๆ	 ข้าพเจ้า	 เพื่อนและตำารวจนอกเครื่องแบบได้นำาตัวเธอเดิน

ลงมาหน้าสถานีตำารวจเพื่อรอรถตำารวจมารับ	 รถตำารวจเป็นรถปิ๊คอัพ	 ๔	 ประตู	 ตำารวจนั่งคู่กับคนขับ	 

ข้าพเจ้าและเพื่อนนั่งขนาบข้าง	 ระหว่างเดินทางได้ชวนพูดคุยถึงเรื่องท่ัวๆ	 ไป	 เรื่องการทำางาน	 เรื่องที่บ้าน	 

เมื่อถามถึงลูกเธอเล่าด้วยเสียงสั่นเครือถึงเหตุการณ์ที่เกิดขึ้น	ข้าพเจ้าจึงยื่นมือไปกุมมือเธอเบาๆ	เพื่อเป็นการ

ให้กำาลงัใจ	แสดงถงึความเหน็ใจ	ฟงัอยา่งตัง้ใจ	พยกัหนา้	สบตา	เธอเล่าจนจบ	และไมถ่ามอะไรต่ออกี	ปล่อยให้

เธอผ่อนคลาย	และข้าพเจ้าคิดในใจว่า	“เธอเป็นแม่ที่รักลูกมาก	น่าชื่นชมจริงๆ”	จนถึงสถาบันจิตเวชศาสตร ์

สมเด็จเจ้าพระยา	 พาเธอเข้าไปนั่งในห้องฉุกเฉิน	 ฉันนั่งเป็นเพื่อนใกล้ๆ	 เธอ	 เพื่อนอีกคนเข้าไปให้ข้อมูล

กับพยาบาลเพิ่มเติม	 เมื่อเสร็จแล้วบอกเธอว่า	 “ต้องกลับก่อนนะคะ	 เพราะคืนนี้เที่ยงคืนต้องปฏิบัติหน้าที่ 
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ทีท่อ้งสนามหลวงอกีรอบ	เราจะตดิตอ่ญาตใิหบ้อกกับพยาบาลได้เลย	ขอใหค้ณุต้ังใจรกัษาตัว	พรอ้มทัง้อวยพร 

ใหเ้ธอไดม้โีอกาสไดพ้บลกูอยา่งท่ีตนเองต้ังใจ”	เธอกพ็ยกัหนา้และหนัมายิม้ให	้พรอ้มยกมอืไหวก้ลา่วคำาขอบคณุ	

ฉันและเพือ่นนัง่รถตำารวจกลบัมาที	่สน.อกีครัง้	ระหวา่งทีน่ัง่มาเงยีบๆ	ในหวัเตม็ไปดว้ยความคดิ	ขอใหเ้ธอหายไวๆ	 

ไดพ้บลกูอยา่งทีเ่ธอปรารถนา	แลว้ความคดิกม็าหยดุทีค่วามสำาเร็จทีเ่กดิขึน้ดว้ยพระบารมขีองในหลวงรชักาลที	่๙	 

ตำารวจขอบคุณที่มาช่วยทำาให้ลดความยุ่งยากลง	 และเล่าว่าพยายามเกลี่ยกล่อมให้เธอกลับบ้านไม่ยอมกลับ	 

จะพาไปโรงพยาบาลก็ไมย่อมไป	เพือ่นของขา้พเจา้จึงใหข้อ้มลูเร่ือง	พรบ	สุขภาพจิต	พ.ศ.	๒๕๕๑	และการส่งรักษา 

ตามเขตพื้นท่ี	 เวลาประมาณ	๒๐.๐๐	 น.	 จึงเสร็จภารกิจ	 เดินกลับที่พัก	 ขณะเดินยังเห็นประชาชนเดินมา 

ตามถนนที่ไม่มีรถวิ่ง	มีแต่คนเดินมุ่งหน้าไปท้องสนามหลวง	ขณะนั้นข้าพเจ้าลืมความเมื่อยล้าไปเลย	มีอาการ

อ่ิมเอิบใจและนึกในใจคนเดียวว่าวันนี้ได้ปฏิบัติหน้าที่พยาบาลในใต้ฝ่าละอองธุลีพระบาทถวายพระองค์	 

และเมื่อกลับถึงที่พักก็อาบนำ้าเข้านอนพักผ่อนเตรียมตัวปฏิบัติหน้าที่รอบต่อไป



เรื่องเล่าความดีที่เราทำา....เพื่อพ่อของแผ่นดิน (รัชกาลที่ ๙)130

 ทา่มกลางความเศรา้โศกของปวงประชาชาวไทย	วนัสำาคญัใกลม้าถงึเปน็วนัทีไ่มม่ใีครอยากใหม้าถงึ 
คือวันพระราชทานเพลิงศพสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	บรมนาถบพิตร	 ฉันรู้สึกภูมิใจที่ได้รับ 
มอบหมายใหเ้ปน็สว่นหนึง่ของงานสำาคญัคอืการดแูลจติใจประชาชนทีม่ารว่มงานสำาคญั	และจะเปน็การทำางาน 
ที่สำาคัญท่ีสุดของชีวิตข้าราชการในฐานะพยาบาล	 “ลูกของพ่อ”	 ฉันตั้งใจจะปฏิบัติงานนี้อย่างเต็มกำาลัง 
ความสามารถให้ดีที่สุด	 การประชุมเตรียมการของ	ทีม	MCATT	 กรมสุขภาพจิตระดมทีมที่มีประสบการณ ์
มาทำางาน	ทำาแผนอยา่งรดักมุ	ปรบัแผนเพือ่รองรับทกุสถานการณ	์แตฉ่นักย็งักงัวลใจวา่การเยยีวยาทีเ่ราเคยทำา
แตกตา่งจากงานนี	้อะไรจะเกดิขึน้บา้ง	คำาถามของพวกเรา	“ประชาชนรับได้มัย้หนอ	เมือ่ถงึเวลาพระราชทาน
เพลิงจริง”	 หลังจากวันสวรรคตฉันทำาบุญ	 สวดมนต์	 ปฏิบัติธรรม	 ชักชวนและนำาผู้ป่วยและญาติสวดมนต์	 
ทำาสมาธิถวายเปน็พระราชกศุลเกอืบทกุวนั	และอธษิฐานขอใหล้กูของพระองคท์กุคนผา่นวกิฤตครัง้นีไ้ปดว้ยด	ี
	 การปฏิบตังิานในฐานะผูป้ระสานของทีม	MCATT	ณ	จดุกองสลากเกา่	พระเมรมุาศจำาลองดา้นทศิเหนอื	 
มจีติแพทยห์นว่ยงานกรมสขุภาพจติหมนุเวียนปฏิบัต	ิเปน็ชว่งเวลาการเรยีนรูท้ีม่คีา่มาก	ทกุทา่นเปน็กลัยาณมติร	 
พวกเราทำางานร่วมกับทีมแพทย์โรงพยาบาลสนามของแพทยสภาเต็นท์สีขาว	 มีพ้ืนที่กว้าง	 มียา	 อุปกรณ์	 
เครือ่งมือแพทยท์ีท่นัสมยั	จดัวางเตยีงเป็นสดัสว่น	มรีถพยาบาลทัง้	Basic	และ	Advance	ทมีแพทยพ์ยาบาลทีม่ี
ความรูแ้ละประสบการณ	์ประสานและทำางานอยา่งเปน็ระบบ	ทีม	MCATT	เปน็ส่วนหนึง่ท่ีสำาคญั	และทำาใหที้ม
ทางกายรูส้กึมัน่ใจ	ฉนัไดเ้รยีนรูม้ากมาย	พวกเราทำางานอยา่งมคีวามสขุ	ยามวา่งกน็ัง่มองพระเมรมุาศสทีองอรา่ม 
สงา่งามอยูต่รงกลางสนามหลวงอยา่งใจหาย	และคดิในใจ	“นีเ่ปน็ความจรงิทีจ่ะตอ้งยอมรบัใหไ้ดว้า่ไมม่ใีนหลวง
แลว้”	แตล่ะวนัมผู้ีมปีญัหาสขุภาพจติประปราย	วนัละ	๕-๑๐	ราย	เชน่	เครยีด	ปวดศรีษะ	บางรายแพทยท์างกาย
จะสง่ตอ่ให้เราไปช่วยประเมนิ	แตบ่างรายกเ็พยีงแวะเวยีนมาขอรบัการปรกึษาสัน้ๆ	ผูป้ว่ยจติเวชมคีณุลกัษณะ
เฉพาะที่สังเกตได้ง่ายเขาได้รับการเชิญให้มานั่งคุยที่หน่วย	บางรายก็ต้องขอร้อง	ขอแรง	และนำาพามาจัดการ
ที่หน่วย	 บางรายก็นำาข้ึนรถพยาบาลและส่งต่อเข้าไปรักษาที่สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยาเลย	 
และทุกรายก็ได้รับการดูแลอย่างปลอดภัย	 การสั่งการที่สำาคัญคือการให้รับไว้รักษาแบบผู้ป่วยในทุกราย 
ในช่วงพระราชพิธี	
	 ชว่งเชา้วันพระราชทานเพลงิศพยงัไมม่ผีูใ้ชบ้รกิาร	จติแพทยห์วัหนา้ทมีให้ความรู้แก่ทหารเสนารกัษ	์
และทมีอาสาสมัคร	แนะนำาวธิกีารดูแลผูป่้วยภาวะหายใจเรว็	(Hyperventilation)	พรอ้มทัง้สาธติการใช้กรวย
ครอบจมูก	การหายใจ	ที่ถูกวิธี	และการส่งต่อให้เจ้าหน้าที่สาธารณสุข	 เมื่อจิตอาสาออกไปทำางานพบปัญหา 
จะกลบัมาปรกึษา	แตก่พ็บวา่กลุม่จติอาสากม็ปัีญหาสขุภาพจติ	(สว่นนอ้ยกม็ปีญัหาสขุภาพจติ	เชน่	เจา้กีเ้จา้การ	
พูดมาก	เครียด	เศร้ามาก)	ก็ต้องนำาเข้ารับการรักษา	ช่วงสายของวันพระราชทานเพลิง	ฉันก็เดินดูประชาชน
เพื่อมองหาผู้ที่ต้องการช่วยเหลือด้านจิตใจ	 พูดคุยกับจิตอาสาบ้าง	 ประชาชนใส่ชุดสีดำามานั่งรอเพิ่มขึ้นๆ	 
ขณะที่กวาดสายตาไปรอบๆ	 พบชายวัยหนุ่มใส่เสื้อสีฟ้าสะดุดตานั่งอยู่ท่ามกลางชุดสีดำาๆ	 จึงเดินเข้าไป	 

เตรียมทีม....เตรียมใจ....เตรียมการ....งานสำาเร็จด้วยพระบารมี

นางสาวสำาราญ บุญรักษา
พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ
สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์
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และมองรอบๆ	พบสายตาของประชาชนทีน่ัง่อยูใ่กล้ๆ 	ยิม้นอ้ยๆ	มองชายชดุสฟีา้	เมือ่มองใกล	้พบวา่เขาใสเ่สือ้ 
สีฟา้โปโลแขนสัน้	กางเกงยนีตเ์ก่าสกปรก	นัง่ยองๆ	พดูคนเดียวเบาๆ	สหีนา้เฉย	ฉันสรปุในใจเลยวา่	“นีห่ละลกูคา้
ของฉัน	คนไข้เราแน่เลย	มาจากไหนล่ะนี่	จะยากมั้ยนี่รายนี้”	แอบตำาหนิในใจอีกว่า	“ไม่มีใครเดินไปบอกเรา
เลยนะ	ว่ามีคนไขแ้ถวนี”้	แตก่ค็ดิทางบวกวา่เขาคงไมรู่ว้า่	“นีค่อืคนไขจ้ติเวช”	ฉนัสดูลมหายใจยาวๆ	สบตาเขา	
ยิ้มให้	ก้มหัวเล็กน้อย	ส่งเสียงทักทาย	“สวัสดคี่ะ	มากับใครคะ”	เสียงตอบ	“มาคนเดียว”	ฉันถามต่อ	“ทานนำ้า 
หรือยังคะ”	“ยัง	มีบุหรี่มั้ย”	ฉันคิดในใจ	“เอาละจัดการไม่ยากแบบนี้”	จึงชวนไปดื่มนำ้า	แล้วให้เดินตามมา	 
เขาก็ลุกขึ้นยืน	 เดินออกจากที่นั่ง	 ฉันสบตากับประชาชนที่รอบๆ	แถวนั้น	 หลายคนพยักหน้า	 ยิ้มกว้างให้ฉัน	 
ท่าทางโล่งใจ	 และขอบคุณเบาๆ	 ฉันแอบคิดในใจแว่บนึง	 “คนนั่งรอบๆ	 ก็ทนน่ังอยู่กับเขานะ	 เขาคงไม่รู้ 
จะทำาอยา่งไร”	ฉนัพยกัหนา้เรยีกจติอาสา	และตำารวจให้เดินตามไปทีห่นว่ยด้วยกนั	ระหวา่งทางเขากท็วงถาม
ขอบุหรี่	ก็บอกว่าขอคุยกันก่อน	หลังจากคุยเสร็จก็ได้ยาฉีดแทนบุหรี่	ก็ยอมให้ฉีดยาก่อนส่งต่อ	
	 ช่วงบ่ายขณะท่ีฉันพูดคุยกับทีมที่เต็นท์	 ได้ยินเสียงอาสาสมัครผู้หญิงส่งเสียงเรียกมาแต่ไกลว่า	 
“พี่ๆ	ขอหมอสักคนไปพูดหน่อยประชาชนเขาจะทะเลาะกัน	ขอคนไปเคลียร์หน่อย	อยู่หน้าพระเมรุ”	สายตา
ทุกคู่ของทีมมองมาที่ฉัน	 บอกไปว่า	 “พี่ไปเอง”	 เมื่อเดินตามไปก็พบว่าประชาชนกลุ่มใหญ่กำาลังหงุดหงิด	 
หน้าบึ้ง	 ต่อว่าเจ้าหน้าที่และกลุ่มท่ีอยู่ด้านตรงข้าม	 เพราะเจ้าหน้าที่ยังไม่ปล่อยแถวให้เดินไป	 จึงต้องยืน 
เป็นเวลานาน	เจา้หนา้ทีต่ำารวจทหารกเ็ครยีดเพราะไมรู่จ้ะทำาอยา่งไร	ประชาชนแนน่มาก	ขณะทีแ่ถวอืน่มกีารเดนิ 
ไปวางดอกไม้จันทน์ได้	 ฉันจึงต้องทำาหน้าที่เจรจากับเจ้าหน้าที่	 และประชาชน	 พูดคุยด้วยนำ้าเสียงเป็นมิตร	 
พูดให้พวกเขาเห็นอกเห็นใจกัน	สะท้อนให้เห็นว่าเขากำาลังโกรธ	ร้อน	หงุดหงิด	ทุกคนอารมณ์เดียวกัน	ทุกคน 
มีเป้าหมายเดียวกัน	ขอให้ทุกคนตั้งสติ	ให้ลองหายใจยาวๆ	บ่อยๆ	เพื่อตั้งสติ	และได้ออกซิเจน	และหันไปมอง 
คนข้างๆ	และยิ้มให้กัน	จนได้ขยับเดินเล็กน้อย	และชวนพูดคุยเรื่องทั่วๆ	ไป	ขอให้ตำารวจขยับแผงกั้นทางเดิน 
เลก็นอ้ย	ทกุคนกผ็อ่นคลายลงบ้างแต่ยงัยนืรอได	้ฉนัเองกร็ูส้กึผอ่นคลาย	จติอาสากช่ื็นชมทีช่ว่ยใหส้ถานการณ์
ดีขึ้น	
	 ทมี	MCATT	วางแผนเตรยีมพรอ้มหากเกดิอุปทานหมู	่(Mass	Hysteria)	ภาวะหายใจเร็วจำานวนมาก	
และประชาชนที่มีอาการเศร้าโศกรุนแรง	เตรียมยามากขึ้น	เตรียมกรวยกระดาษจำานวนมาก	แนะนำาจิตอาสา 
ใหใ้ช้เปน็เพือ่ช่วยเหลอืเบ้ืองตน้	ฉนัและทมีกพ็ดูคยุกับประชาชนบอ่ยๆ	แนะนำาการจัดการความรูส้กึเศรา้	เชน่
การหายใจยาวๆ	เข้าและออก	ตั้งสติ	อยู่ในที่โล่ง	และดูแลคนข้างเคียง	การผ่อนคลาย	การจิบนำ้าทีละน้อยๆ	
ทา่มกลางความรอ้นอบอ้าว	เพราะฝนอาจจะตก	รูส้กึห่วงใยประชาชนทีน่ัง่	ยนื	เดนิอยา่งแออดัรอพระราชพธิแีละ
ช่วงหัวคำ่าฝนก็ตกกระหนำ่าอย่างหนักเหมือนนำ้าตาฟ้า	ประชาชนยังคงนั่งและยืนไม่ท้อถอยเพื่อรอพระราชพิธ ี
จริงตอนดึก	 นำ้าตาและนำ้าฝนก็ปะปนกันหลั่งลงผืนแผ่นดิน	 ด้วยพระบารมีที่ในหลวงมีต่อประชาชนมาตลอด
พระชนมายุ	จนถึงวันสำาคัญก็ยังทรงมีพระเมตตา	ทำาให้ทุกคนเข้มแข็งจนนาทีสุดท้ายสายตาทุกคู่จับจ้องควัน
จากพระเมรุมาศพวยพุ่งข้ึนสู่ท้องฟ้า	 ไม่มีเสียงกรีดร้อง	 ไม่มีเสียงร้องไห้ครำ่าครวญ	ประชาชนท้ังสนามหลวง 
สงบนิ่ง	 ฉันนั่งหลับตาทำาสมาธิส่งเสด็จเป็นเวลานาน	 รับรู้ถึงนำ้าตาท่ีไหลริน	 และสะอื้นในอกแต่มีสติรับรู้	 
ปล่อยวาง	 อยู่กับลมหายใจ	 ประชาชนของในหลวงรัชการที่	 ๙	 มีพลังจิตที่เข้มแข็ง	 ทุกคนผ่านไปได้	 จากนี้ 
เหลือเพียงหน้าที่ที่จะดูแลจิตใจระยะยาวในกลุ่มเสี่ยงบางรายเท่านั้น	ภารกิจเสร็จสิ้นเกือบตี	๒	ไม่มีความง่วง	
ไม่มีความเหนื่อยแม้แต่น้อย	เพราะพลังความรักที่มีต่อในหลวงของปวงชนชาวไทย	
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	 ในช่วงพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ	๒๕	 -	 ๓๑	 ตุลาคม	 ๒๕๖๐	 กรมสุขภาพจิตได้จัด 

ทีม	MCATT	 ให้บริการดูแลสุขภาพจิตประชาชนที่มาร่วมงาน	๗	 จุด	 ภายใต้การบัญชาการของที่ทำาการ 

สว่นหน้า	(ทก.สน.)	ฉนัไดเ้ป็นสว่นหนึง่ของทีม	สบบส.	ซึง่แมว่้าไมไ่ดเ้ปน็ผูใ้หบ้รกิารประชาชนโดยตรง	แตม่บีทบาท 

ในการประสานงานการปฏิบัติการครั้งนี้และเป็นทีมท่ีรวบรวมและรายงานผลการปฏิบัติงานทีม	 MCATT	 

ให้แก่ศูนย์เอราวัณ

	 เช้าวันที่	๒๖	ตุลาคม	๒๕๖๐	ฉันตื่นขึ้นมาเมื่อได้ยินเสียงนาฬิกาปลุกเวลา	๐๔.๐๐	น.	ในขณะนั้น 

ฉันรู้สึกเหมือนเพื่งล้มตัวลงนอนได้ไม่นานก็ต้องตื่นขึ้นมาแล้ว	 แต่เมื่อนึกถึงหน้าที่ที่จะต้องปฏิบัติในวันนี้	 

ฉันและทุกคนในทีม	สบบส.ต่างกระตือรือร้นรีบเตรียมตัวให้พร้อมและออกเดินทางไปปฏิบัติงานที่จุดบริการ

โรงแรมรัตนโกสินทร์	 พวกเราเดินออกจากที่พักมาที่ถนนจักรพรรดิ	 เลี้ยวออกมายังถนนราชดำาเนินกลาง	 

และเนื่องจากในวันนี้เป็นพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ	 จึงมีการปิดถนนหลายเส้นทาง	 

ทำาให้ไม่สามารถข้ามถนนไปยังฝั่งตรงข้ามได้	 พวกเราเดินต้องเดินเลี้ยวตามถนนราชดำาเนินกลางไปที่สะพาน 

ผ่านฟ้าลีลาศเพื่ออ้อมไปยังฝั่งตรงข้ามแล้วเดินต่อไปยังโรงแรมรัตนโกสินทร์	 ถึงแม้ว่าจะต้องเดินเท้า 

เป็นระยะทางหลายกิโลเมตร	 ระหว่างทางน้ันฉันได้เห็นภาพความประทับใจมากมาย	 ฉันเห็นภาพตลอด 

เส้นทางเต็มไปด้วยประชาชนจำานวนมหาศาลนั่งเป็นแถวยาวไกลสุดลูกหูลูกตา	 ซ่ึงพวกเขาพร้อมใจกันมารอ 

ข้ามวันข้ามคืนเพื่อน้อมส่งเสด็จในหลวงรัชกาลที่	๙	สู่สวรรคาลัย	เมื่อประชาชนเห็นว่าพวกเราเป็นเจ้าหน้าที ่

เรื่องเล่าจากราชดำาเนินกลาง

นางสาวชลลดา จารุศิริชัยกุล
นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ
กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต
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ที่กำาลังจะเดินทางไปปฏิบัติงานต่างพากันช่วยหลีกทางและช่วยบอกต่อๆ	 กันว่า	 “ขอทางให้คุณหมอ 

ไปทำางานดว้ย”	หนว่ยงานเอกชนและผูท้ีม่บีา้นเรอืนอยูบ่ริเวณนัน้กต่็างนำาอาหาร	นำา้ด่ืม	ยาดม	ยาอม	ยาหมอ่ง

และพดั	มาแจกใหเ้จา้หนา้ทีแ่ละประชาชนทีม่ารอร่วมงาน	นอกจากนีฉั้นยงัเหน็การทำางานของเจ้าหนา้ทีท่ีถ่งึ

แม้ว่าจะตา่งหน่วยงาน	ตา่งสงักดั	ตา่งวชิาชพี	ตา่งบทบาทหนา้ที	่แตท่กุคนกร็ว่มมอืกนั	ประสานงานกนัในการ 

ให้บริการประชาชนอย่างเต็มความสามารถ	

	 ถึงแม้การเดินทางตลอดเส้นทางถนนราชดำาเนินกลางเป็นระยะทางหลายกิโลเมตร	 ฉันไม่ได้รู้สึก

เหน็ดเหนือ่ยจากการเดนิทางเลยแมแ้ตน่อ้ย	เพราะภาพความประทบัใจตา่งๆ	ทีฉ่นัได้พบนัน้ทำาใหฉั้นยิง่มพีลงั

และมคีวามภาคภมูใิจท่ีไดเ้กดิเปน็คนไทยและไดม้สีว่นร่วมในการปฏบิติังานทีส่ำาคญัทีสุ่ดในชวีติ	และยงัทำาให้

ฉันได้เรียนรู้ว่าถ้าเราทุกคนมีเป้าหมายร่วมกัน	 ซึ่งในคร้ังนี้คือการร่วมกันทำางานและทำาหน้าท่ีลูกของพ่อและ

น้อมส่งเสด็จในหลวงรัชกาลที่	 ๙	 สู่สวรรคาลัย	 จะทำาให้เกิดพลัง	 เกิดความร่วมมือที่ยิ่งใหญ่ที่จะช่วยผลักดัน

ให้ภารกิจที่สำาคัญสำาเร็จลุล่วงไปได้	
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	 ฉันตื่นขึ้นมาในเช้าของวันที่	 ๒๙	 ต.ค.๒๕๖๐	 เลื่อนประตูกระจกบานใสออกไปสูดอากาศบริสุทธิ ์

ทีม่าพร้อมสายลมเบาๆ	และเสยีงกรุง๊กริง๊ของโมบายหนา้บา้น	ฉันบอกกบัตัวเองวา่	วนันีฉั้นมภีารกจิท่ีสำาคญัท่ีสุด 

ในชีวิตรออยู่	 ฉันรีบอาบนำ้าแต่งตัว	 และเตรียมจัดข้าวของใส่กระเป๋าเป้สะพายหลังเพ่ือความคล่องตัวในการ

ทำางาน	มีทั้งยาดม	แอมโมเนีย	พิมเสนนำ้า	ยาอมมะขามป้อม	ยาอมมะแว้ง	ยาพาราเซตามอล	พลาสเตอร์ยา	 

เซ็ตทำาแผล	 ถุงมือ	 พัด	 กระดาษ	 ปากกา	 แบบประเมินต่างๆ	 แบบฟอร์มรายงานต่างๆ	 ครบชุด	 และไม่ลืม 

ที่จะเช็คซำ้า	 เพื่อให้มั่นใจว่าได้เตรียมความพร้อมมาเกินร้อยจริงๆ	 ฉันเตรียมตัวเสร็จเรียบร้อยต้ังแต่ประมาณ	 

๙	โมงเชา้	รถตูอ้อกจาก	โรงพยาบาลยวุประสาทฯ	บ่ายโมงครึง่พรอ้มกบัทมีสหวชิาชพีของโรงพยาบาล	ซึง่ม	ีแพทย	์

พยาบาล	และนกัสงัคมสงเคราะห	์อกี	๓	คน	ไปถงึวดับวรนเิวศราชวรวหิาร	ประมาณ	บา่ย	๒	เศษ	มปีระชาชน

มากมายน่ังอยู่ตลอดสองฝั่งถนน	 เราจึงแบ่งทีมกันเดินเข้าไปให้บริการแบบเชิงรุก	 ฉันกับน้องพยาบาลได้รับ 

มอบหมายให้ดูแลประชาชนที่อยู่ทางฝั่งขวาของประตูด้านหน้าของวัด	เราเดินไปอย่างช้าๆ	พยายามคัดกรอง

ดว้ยการกวาดสายตามองทกุคนใหท้ัว่ถึงทีส่ดุ	และเข้าไปประเมนิโดยการถามทกุจดุทีพ่บวา่ประชาชนตอ้งการ 

ความชว่ยเหลอื	ประชาชนสว่นใหญม่านัง่จบัจองทีน่ัง่กนัต้ังแต่ตี	๔	ตี	๕	หรือวา่กอ่นหนา้นัน้แล้ว	โดยมเีจ้าหนา้ที่

ตำารวจและจิตอาสายนืเรียงแถวทีร่มิถนนตลอดสองขา้งทาง	เพือ่ดแูลความเรยีบรอ้ย	ทกุคนอดทนน่ังตากแดด 

อนัรอ้นแรงทีแ่ผดเผาจนผวิแทบไหมเ้กรยีม	ทำาใหม้บีางคนหนา้มดืตาลายเป็นลมไปบ้าง	แตก่ไ็ม่มใีครยอมถอย	 

หรือยอมถอดใจเลย	 จนบ่ายคล้อย	 พระอาทิตย์ค่อยๆ	 ลาลับขอบฟ้า	 ความมืดกำาลังคืบคลานเข้ามา	 

เสียงกรับๆ	 กรับๆ	 เป็นจังหวะช้าๆ	 ดังมาแต่ไกล	 เสียงค่อยๆ	 ดังขึ้นเรื่อยๆ	 เคลื่อนใกล้เข้ามา	 ท่ามกลาง 

ความเงยีบสงดั	แสงไฟสองข้างทางเริม่สวา่งข้ึน	กระทบกบัเครือ่งทรงของขบวนกองพลทหารมา้รกัษาพระองค	์

แวววาวประดุจดวงดาวบนท้องฟ้าอันมืดมิด	 ทุกคนนั่งนิ่ง	 ราวถูกสะกดเอาไว้	 ทุกอย่างเงียบสนิท	 จนได้ยิน 

เสยีงหวัใจของฉนัเองทีก่ำาลงัเตน้เปน็จงัหวะแรงข้ึน	และเรว็ขึน้เรือ่ยๆ	เมือ่ขบวนรถยนตพ์ระทีน่ัง่ฯ	พระบรมราช 

สรีรางคารมาหยุดอยู่ตรงหน้าเป็นเวลานาน	 ห่างจากริมฟุตบาทที่ฉันนั่งประมาณ	๒	 เมตร	 นำ้าใสๆ	 ก็ค่อยๆ	 

เออ่ลน้จากตา	ไหลลงมาอาบแกม้	ฉนัยกมอืขึน้มา	คอ่ยๆ	ปาดนำา้ตาอยา่งชา้ๆ	คร้ังแล้วคร้ังเล่า	แต่มนักย็ิง่พร่างพรู 

ออกมาเม่ือได้ยินเสียงสะอื้นของหลายๆ	 คน	 ที่นั่งอยู่ใกล้ๆ	 บริเวณนั้น	 ทำาให้ไม่อาจกล้ันนำ้าตาไว้ได้	 ฉันมอง 

ขบวนรถยนต์พระที่นั่งฯ	 ค่อยๆ	 เคลื่อน	 และเลี้ยวเข้าไปในวัดบวรนิเวศราชวรวิหารจนลับตาไปด้วย 

ความอาลัยอย่างยิ่ง	 เม่ือพระราชพิธีอัญเชิญพระบรมราชสรีรางคาร	 ไปประดิษฐานใต้ฐานพระพุทธชินสีห์	

ภายในอุโบสถวัดบวรนิเวศราชวรวิหารเสร็จสิ้นลง	 ทุกคนต่างพากันลุกจากที่นั่ง	 เดินแยกย้ายกันกลับด้วย 

ความรู้สึกใจหาย	หดหู่	หม่นหมอง	และหมดแรง	แต่คุณงามความดีและคำาสอนของพระองค์ยังคงก้องสะท้อน 

ภาพแห่งความประทับใจ

นางสาวบุญรื่น บุญเอิบ 
พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ	

โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์	
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อยูใ่นใจทกุคนเสมอ	ในขณะทีฉ่นักับนอ้งพยาบาล	กำาลงัเดนิกลบัทีต่ัง้	ซึง่เปน็หนว่ยบรกิารสขุภาพท่ีอยูภ่ายในวดั	 

ฉันก็ได้ยินเสียงผู้หญิงคนหนึ่ง	ตะโกนมาทางด้านหลัง	และวิ่งเข้ามาหา	“คุณๆๆ	คุณพยาบาลคะ	เมื่อกี้มีภาพ

ของคุณออกทีวี	 ในช่วงข่าวในพระราชสำานักด้วย	 เพื่อนฉันส่งมาให้”	พร้อมกับ	ยื่นโทรศัพท์ของเธอ	 ให้ฉันดู	 

“คุณจะถา่ยเก็บไวม้ัย้คะ	เขาถา่ยเหน็หน้าคุณชดัเลย	นานด้วยนะคะ	ฉันจำาคณุได้	เปน็ภาพทีน่า่ประทับใจมาก	เหน็

แลว้กอ็ดนำา้ตาไหลตามคณุไม่ไดเ้ลย”	ฉนัรู้สกึต่ืนเต้น	ดีใจจนบอกไม่ถกู	จึงใช	้มอืถอืถา่ยรูปจากมอืถอืของผู้หญงิ

คนนัน้	ดว้ยมอือนัสัน่เทา	และดว้ยความรูส้กึขอบคุณเปน็อยา่งยิง่	แมว้า่เราจะไมรู่จ้กักนั แตเ่ราตา่งกเ็ปน็พสก

นกิรของพระองค ์ทีพ่รอ้มจะสง่ความปรารถนาดใีห้แก่ผู้อืน่ตามรอยพระองคท์า่น ทำาใหฉั้นรู้สึกปลาบปล้ืมใจ 

เป็นทีส่ดุ นบัเปน็ความภาคภูมใิจอยา่งใหญห่ลวง ทีไ่ดม้โีอกาส เขา้มารว่มปฏบิติัภารกจิทีส่ำาคญัยิง่นี ้ซึง่ฉนั 

ไม่อาจลืมเหตุการณ์วันนั้นได้เลย...ธ สถิตอยู่ในใจตราบนิรันดร์



เรื่องเล่าความดีที่เราทำา....เพื่อพ่อของแผ่นดิน (รัชกาลที่ ๙)136

	 เมื่อตะวันลับฟ้าของคืนวันที่	๑๓	ตุลาคม	๒๕๕๙	หัวใจเริ่มสั่นไหว	พร้อมรับกับเหตุการณ์ที่บีบคั้น

หัวใจของคนไทยทั้งประเทศ	 เมื่อพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุยเดชฯ	 เสด็จสวรรคต	 เมื่อสิ้น

การแถลงการณ์	ทกุหนว่ยงานและทกุภาคสว่นเริม่เตรยีมการในการปฏบิตังิานเพือ่ถวายงานรบัใชพ้อ่หลวงกนั

อยา่งเตม็ความสามารถ	รวมถงึตวัขา้พเจา้ทีไ่ดร้บัหนา้ท่ีอนัใหญห่ลวงในการปฏบิติัหนา้ท่ีในการดูแลสุขภาพจติ

ประชาชน	และด้วยความรักและจงรักภักดีต่อพ่อหลวง	เลยตั้งสักปฏิญานตนว่า	“ในระยะเวลา ๑ ปี จะขอ

ถวายงานอย่างเต็มความสามารถที่มี จนวันสุดท้ายที่ต้องส่งพ่อสู่สวรรคาลัย” 

	 ตั้งแต่วันแรกของการปฏิบัติงานในฐานะส่วนกลาง	ทั้งการประสานงาน	การลงพื้นที่	การให้บริการ	

การอำานวยความสะดวกต่างๆ	 ให้กับทีมผู้ปฏิบัติงาน	 โดยมิได้นึกถึงมีความเหน็ดเหนื่อยแต่อย่างใด	ภาพของ 

การทำางานทีเ่กดิขึน้นัน้	มท้ัีงมติรภาพ	รอยยิม้	การชว่ยเหลอืซึง่กนัและกนั	นำา้ใจ	การรวมแรงรว่มใจเปน็หนึง่เดียว	 

และการเสยีสละทีม่ใีหก้นั	โดยมไิดแ้บง่แยก	ขา้พเจา้ได้ลงพ้ืนท่ีเกอืบทุกวนั	การขนสือ่	แผ่นพับ	เพ่ือไปใหก้บัทีม	 

ใช้แจกประชาชนท่ีมาร่วมกราบพระบรมศพ	 ถึงจะแบกส่ือหนักแค่ไหน	 ข้าพเจ้าก็มีความสุขทุกคร้ังท่ีได้ทำา 

การต่อแถวกินข้าวไข่เจียวที่อร่อย	การรับรู้ถึงความรู้สึกการยืนต่อแถวเป็นเวลานานเพื่อรอรับอาหาร	รวมถึง 

การเตรียมเต็นท์ให้กับผู้ปฏิบัติงานท่ามกลางสายฝนแต่ภาพที่เกิดขึ้นคือ	 “รอยยิ้ม”	 ที่ทีมมีให้กันโดยไม่ได้

เหน็ดเหนื่อย

ก้าวรักแห่งความทรงจำา (Love The Memory)

นางสาวนารีรัตน์ พิศหนองแวง
นักวิชาการสาธารณสุข

กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต



เรื่องเล่าความดีที่เราทำา....เพื่อพ่อของแผ่นดิน (รัชกาลที่ ๙) 137

	 ในชว่งงานพระราชพธิขีา้พเจา้ต้องเตรยีมกายและใจให้หนกัแนน่เพ่ือพร้อมท่ีจะปฏิบัติงานเนือ่งจาก

ช่วงน้ันจะมีการปิดถนนหลายสาย	 การเดินทางที่ทำาได้คือ	 การเดิน	 จุดรับ-ส่งอาหาร	 ส่งได้แค่จุดเดียวคือ	 

จดุโรงแรมรัตนโกสนิทร	์และตอ้งมทีมีเดนิเทา้เขา้ไปแจกอาหารใหก้บัทมี	ขา้พเจา้ตอ้งปฏบิตังิาน	ณ	จดุโรงแรม

รตันโกสนิทร	์และพรอ้มทีจ่ะสง่รายงานในทกุชว่งทีเ่ร่ิมปฏบิติังาน	การส่งรายงานทกุ	๑	ชม.	๒	ชม.และ	๔	ชม.	

ขา้พเจา้ตอ้งตืน่แต่ต	ี๔	ของทุกวันเพือ่การเดนิเท้าหลายกโิล	มาปฏบิตังิานยงัจดุโรงแรมรตันโกสนิทร	์และเดนิทาง

กลบัยงัทีพ่กัในเวลา	๒๓.๐๐	น.	โดยเดนิผา่นประชาชนจำานวนมากทีน่ัง่อยูบ่นพืน้ถนนอยา่งหนาแนน่ทีเ่ดินทาง

เข้ามาร่วมพระราชพิธี	 ในช่วงแรกการรับ-ส่งอาหารให้กับทีมจะต้องเดินเท้าส่งอาหารทุกจุดในวันพระราชพิธ ี

รอบบริเวณสนามหลวงเพื่อบริหารจัดการและอำานวยความสะดวกให้กับทีมผู้ปฏิบัติงานแต่พอช่วงหลัง 

ก็มีการประสานเรื่องนำ้า	 อาหาร	 กับจุดท่ีตนเองอยู่เพื่อการบริหารจัดการได้ง่ายขึ้น	 การเดินแจกยาดม	

แอมโมเนีย	 การเดินแจกสื่อแผบพับในกับประชาชน	 การได้พูดคุยถึงความรู้สึกกับประชาชนที่ได้เดินทางมา

รว่มงาน	การไดร้ว่มกนักินข้าวกบัหนว่ยงานอืน่ๆทีม่าปฏบิติัด้วยกนั	รวมถึงการได้มติรภาพท่ีดีกบัทมีปฏิบติัอืน่	 

เช่น	ทมีรว่มกตญัญู	ทีมพม.	เป็นตน้	การนอนใตโ้ตะ๊	การนอนรวมกนั	๖	คน	ในหอ้งพกัเล็กๆ	ทีม่หีอ้งอาบนำา้รวม	 

แต่แฝงไปด้วยความอบอุ่นและรอยยิ้มที่เมื่อหันไปมองหน้ากันและทำาให้มีกำาลังใจที่จะสู้ต่อเต็มที่
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ครั้งหนึ่งในความทรงจำา

นางสาวพูลสวัสดิ์ เที่ยงหนู
นักวิชาการสาธารณสุข	

กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

 จากเหตกุารณ	์พระบาทสมเดจ็พระปรมนิทรมหาภมูพิลอดยุเดชฯ	เสดจ็สวรรคต	ในวนัที	่๑๓	ตลุาคม	
๒๕๕๙	เป็นความรูส้ึกทีสู่ญเสยีเป็นอย่างมาก	การสูญเสียพระมหากษัตรยิ์ผูย้ิ่งใหญ	่ศนูยร์วมจิตใจของคนไทย	 
ซึ่งคนไทยทั้งประเทศก็คงรู้สึกไม่แตกต่างกัน	แต่ต้องกลับมาระลึกเสมอว่าสิ่งที่พ่ออยากให้ทำาต่อ	คงไม่ใช่การ
มานั่งเสียใจอยู่ตลอด	ดังนั้นเราควรลุกขึ้นมาสานต่อในสิ่งที่พ่อได้ทำาไว้ให้	
	 ตลอดเวลา	๑	ปี	ข้าพเจ้าก็ยังคงรู้สึกคิดถึงและระลึกถึงในหลวง	ร.๙	อยู่เสมอ	และอยากจะอยู่ใกล้ๆ
พ่อให้นานที่สุด	 จึงหาโอกาสไปทำากิจกรรมที่สนามหลวงบ่อยๆ	 ไม่ว่าจะเป็นการเข้าไปกราบพระบรมศพฯ	 
ซึ่งก็ได้เห็นผู้คนจำานวนมากต่างก็เฝ้ารอท่ีจะเข้ากราบพระศพเช่นเดียวกัน	หรือการทำากิจกรรมอะไรสักอย่าง 
ทีเ่ป็นประโยชนแ์กส่าธารณะ	ไมว่า่จะเป็นการเกบ็ขยะ	การแจกสิง่ของต่างๆ	เชน่	ลกูอม	ยาดม	พดั	แก่ผูท้ีเ่ข้ามา 
กราบพระบรมศพ	 เป็นต้น	 แล้ววันหนึ่งที่ทำางาน	 (กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต)	 ทีม	MCATT	 ได้ขอ	 
จิตอาสาที่จะช่วยงานในช่วงพระราชพิธีถวายพระเพลิงฯ	ในตอนนั้นข้าพเจ้าไม่ได้ลังเลอะไรเลย	รีบขอโอกาส	
ในการเข้าร่วมเป็นจิตอาสาทันที	 และดีใจมากท่ีทีมได้เลือกข้าพเจ้า	 แม้ว่าจะเป็นระยะเวลาเพียงไม่กี่วัน	 
แต่ก็รู้สึกประทับใจและอิ่มในหัวใจเป็นอย่างมาก	ซึ่งข้าพเจ้าไม่เคยรู้เลยว่าทีม	MCATT	เขาทำางานกันอย่างไร	
ทำาร่วมกับใครบ้าง	 แต่พอวันนี้ข้าพเจ้าได้รับรู้	 ได้เห็นถึงความอาสา	 ความเสียสละ	 ช่วยเหลือซ่ึงกันและกัน	 
ไม่ว่าจะเป็นการปฐมพยาบาล	 การแจกอาหาร	 การให้ความรู้ด้านสุขภาพจิตแก่ผู้ที่มาร่วมพระราชพิธีฯ	 
การชว่ยเหลอืกันและกันของจติอาสา	เราเหน็ภาพสงัคมแบบนี	้มนัเปน็สงัคมชว่ยเหลอืกนัและเหน็อกเหน็ใจกนั	 
ข้าพเจ้าอยากจะเห็นภาพที่สังคมที่มีการช่วยเหลือกันและเห็นอกเห็นใจกันแบบนี้ตลอดไป	

	 จากเหตุการณ์ครั้งนี้จะอยู่ในความทรงจำาตลอดไป	 ว่าคร้ังหนึ่งเราได้เคยเข้าร่วมเป็นจิตอาสาที่ได้ 
สง่เสดจ็พระบาทสมเดจ็พระปรมนิทรมหาภมูพิลอดยุเดชฯ	สู่สวรรคาลยั	และได้ร่วมคอยชว่ยเหลือคนไทยท่ีมา
ร่วมพระราชพิธีฯ	และขอขอบพระคุณทีม	MCATT	กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต	ที่ได้เลือกข้าพเจ้าให้
เข้าร่วมเป็นจิตอาสา	 ทำาให้ได้มีโอกาสเห็นการทำางานของทีม	 และขอให้กำาลังใจแก่ทีม	MCATT	 ท่ีได้ทำางาน 
ชว่ยเหลอืผู้คน	และเสียสละความสขุสว่นตวั	เพือ่สว่นรวม	ขอใหส้ิง่ทีดี่ๆจงเกดิแกที่มทกุคนนะคะ....ขอบคณุคะ่	



เรื่องเล่าความดีที่เราทำา....เพื่อพ่อของแผ่นดิน (รัชกาลที่ ๙) 139

mini MCATT ในรัชกาลที่ ๙

นางสาวพัชรินทร์ ศิริวิสุทธิรัตน์
นักสังคมสงเคราะห์ปฏิบัติการ	 

กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

	 วันที่	 ๑๓	 ตุลาคม	 ๒๕๕๙	 ตลอดทั้งวันเป็นวันที่ไม่รู้สึกเป็นสุขเลย	 ด้วยความเป็นห่วงกังวล 

ในพระอาการประชวรของในหลวงรัชกาลที	่๙	เชน่เดียวกนักบัคนไทยทุกคน	หลังเท่ียงวนัไปแล้วข้อมลูข่าวสาร

ที่แพร่สะพัดอยู่ในแวดวงต่างๆ	 ล้วนแต่ทำาให้นำ้าตาพร้อมจะพลั่งพลูออกมาได้เสมอ	 ยิ่งช่วงบ่ายได้รับทราบ

จากหัวหน้าว่ากระทรวงฯ	 ได้มอบหมายภารกิจให้กรมสุขภาพจิตเตรียมความพร้อมในการสื่อสารและจัดทำา

แนวทางในการปฏบัิตงิาน	เพือ่ดแูลจติใจประชาชน	ซึง่ตอนนัน้กต็ัง้คำาถามภายในใจตนเองวา่เราจะทำาไดอ้ยา่งไร	 

ต้องเริ่มต้นจากตรงไหน	 ในเมื่อในใจของเราเองก็ไม่ต่างจากประชาชนคนไทยทุกคน	 ถึงจะมีการเตรียมใจ 

มาก่อนล่วงหน้า	 แต่เมื่อเหตุการณ์นั้นมาถึงจริงๆ	 ก็กล้ันความรู้สึกไม่ไหว	 ส่ิงหน่ึงท่ีช่วยเราได้ในการ

ทำางานในวันน้ัน	 คือรูปของพระองค์ท่ีติดอยู่ท่ีพนังภายในห้องประชุมเล็กๆ	 ถึงแม้จะเป็นการทำางาน 

ในคำ่าคืนที่ยาวนาน	 จากบ่ายไปจนถึงใกล้รุ่งของอีกวัน	 ทำาไปนำ้าตาไหลไป	 จุกในอก	 มีสะอื้นกันเป็นระยะๆ	 

แต่ไม่มีความรู้สึกเหนื่อยล้าเลย	 กลับรู้สึกอยากให้เป็นคืนที่ยาวนานเพ่ือเก็บวันคืนสุดท้ายในรัชกาลที่	 ๙	 

ใหไ้ดน้านทีส่ดุ	ไดแ้ต่มองรปูทา่นแล้วบอกกบัตวัเองวา่จะทำาหนา้ทีน่ีใ้ห้ดทีีส่ดุ	อะไรกไ็ดท้ีจ่ะทำาใหล้กูๆ	ของพอ่

เข้มแข็ง	เราจะทำา	เราต้องเข้มแข็ง	เพื่อพระองค์	

	 หลายครั้งในการปฏิบัติงานที่สนามหลวง	 

มีโอกาสได้พาลูกสาว	(น้องพาเพลิน)	วัย	๔	ขวบกว่าๆ	

ณ	ขณะนัน้ลงปฏิบตัดิว้ย	แรกเริม่ก็คดิวา่จะไหวไหมกบั

การพาเดก็หญงิตวันอ้ยไปทำางาน	ตากแดด	ฝน	ทา่มกลาง

ผู้คน	 หรือจะเป็นภาระกับใครไหม	 เพราะการปฏิบัติ

งานของเราคือการเดินไปทุกจุด	ทุกที่	ที่มีทีม	MCATT	

ปฏิบัติงานอยู่	 ตั้งแต่โรงแรมที่ทีมพัก	 ไปยังจุดต่างๆ	

รอบบริเวณพระบรมมหาราชวังและท้องสนามหลวง	 

ไมว่า่จะเป็นการปฐมนเิทศทมี	MCATT	จากสว่นภูมิภาค	

หรือการจัดส่งสื่อ	 ต้องใช้พลังแรงกายในการก้าวเดิน 

ในระยะทางที่ไกลพอสมควรสำาหรับเด็กในวัยนั้น	 

แต่ก็คิดว่านี่เป็นเพียงโอกาสเดียวและโอกาสสุดท้าย 

ที่เขาจะมีโอกาสได้รู้จักในหลวงรัชกาลที่	 ๙	 ด้วยตัวของเขาเอง	 ได้มีโอกาสร่วมทำางานถวายพระองค์แม้เพียง

จะเป็นส่วนเล็กน้อย	ให้สมกับคำาว่า	“เกิดในรัชกาล ที่ ๙” 
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	 กอ่นหนา้นีลู้กเคยตัง้คำาถาม	“ทำาไมทุกคนถงึรอ้งไห	้ทำาไมต้องเสยีใจ	ทำาไมต้องใสเ่สือ้ผา้สดีำา	ใสส่อีืน่ 

ไม่ได้หรอ	 เขาเป็นอะไร	 ทำาไมถึงรักในหลวง”	 ตอนนั้นใช้วิธีตอบคำาถามผ่านบทเพลง	 “พระราชาในนิทาน”	

และคดิวา่คำาตอบของทุกคำาถามทีช่ดัเจนทีส่ดุคอืการพามาใหเ้ห็น	มาสมัผสัคณุคา่และความหมายของสิง่ทีเ่รา

สูญเสียผ่านการทำางานของทีม	MCATT	การอธิบายเรื่องความสูญเสีย	การจากลาหรือแม้แต่เรื่องนำ้าตากับเด็ก

ไมใ่ชเ่รือ่งทีง่า่ยนกั	นอกจากนำา้ตาจะแทนความเสยีใจแล้วสำาหรับเรายงัแทนความซาบซ้ึงใจกบัส่ิงท่ีท่านทรงทำา

มากมายให้แผ่นดินนี้	มาจากความตื้นตันที่เห็นความรัก	เห็นพลังของทุกคนที่มีต่อพระองค์	ได้ถือโอกาสสอน

ลูกถึงสิ่งที่ท่านสอน	สิ่งที่ท่านทำา	สิ่งที่เราควรนำามาเป็นแบบอย่างใช้เป็นแนวทาง	ซึ่งเขาเองก็จะเป็นรุ่นต่อไป 

ทีจ่ะสบืสานความดนีี	้เขาอาจจะยงัไมส่ามารถเข้าใจไดท้กุอยา่งแตเ่ชือ่เหลอืเกนิวา่เมือ่เขาเตบิโตขึน้เขาจะเขา้ใจ

ในความหมายและระลึกถึงความทรงจำาครั้งนี้	

	 วนัที	่๒๔	ตลุาคม	๒๕๕๙	เป็นวนัแรกท่ีพาเดก็หญงิพาเพลนิไปปฏบิตังิานดว้ย	และมโีอกาสอกีหลายครัง้	 

ทุกครั้งสิ่งที่เขาเห็นนอกจากเห็นความเศร้าในแววตา	 ยังเห็นรอยยิ้ม	 เห็นความรักในหัวใจของผู้คนมากมาย	

ร้อน	 เหนื่อย	 เบียดเสียด	 หกล้มบ้างแต่ก็ยังมีความอดทน	 มุ่งมั่นที่จะก้าวเดินเคียงข้างไปพร้อมกับทุกคน	 

พาเพลินถาม	 “ทุกคนเหนื่อยไหมคะแม่?”	 ยังไม่ทันตอบก็บอกว่า	 “ถึงเหนื่อยก็อดทนนะแม่	 หนูทนไหว	 

แม่และทุกคนก็ต้องอดทนนะคะ	 ทุกคนก็อยากมาหาในหลวง	 ทำางานให้ในหลวงทั้งน้ัน”	 ได้แต่ยิ้มภูมิใจ 

กับคำาพูดซื่อๆ	แต่มีความหมายนั่น	

	 ในชว่งแรกทีย่งัเปดิใหป้ระชาชนกราบถวายสักการะทีบ่ริเวณริมกำาแพง

พระบรมมหาราชวงั	หลงัจากเสรจ็ภารกจิจากการปฏบัิติงาน	กอ่นเดินทางกลับบา้น	 

จะพาพาเพลนิกราบถวายความอาลยัตอ่ในหลวงเสมอ	ตอนกม้กราบพระบรมศพ 

ริมกำาแพงนำ้าตาของแม่ก็ซึมออกมาให้เห็นอย่างเคย	 พาเพลินบอกแม่ว่า	 

“แม่ไม่ต้องร้องไห้	 แม่มองสิคะตรงไหนก็มีในหลวง	 แม่เห็นในหลวงทุกที่เลย	 

แม่ไม่ต้องร้องไห้นะ	 (พาเพลินเห็นมีแต่คนถือรูปของในหลวง	 เห็นทุกที่ที่ผ่าน)”	

เขาเรียนรู้การให้กำาลังใจ	 การปลอบใจผ่านความเศร้า	 ผ่านภาพที่เห็นจากผู้คน 

ที่มีให้กัน

	 สิ่งหนึ่งที่บอกตัวเองตั้งแต่วันแรกของการทำางานจนถึงวันสุดท้ายในงานพระราชพิธีถวายพระเพลิง

พระบรมศพ	พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	 บรมนาถบพิตร	 คือจะทำางานด้วยรอยยิ้ม	

ด้วยพลังใจที่เข้มแข็งในทุกๆ	 วัน	 เพราะการ	 “ยิ้ม”	 ไม่ได้แปลว่าเรา	 “ลืมง่าย”	 หรือไม่โศกเศร้าเสียใจแล้ว	 

แต่เพราะพ่อสอนให้เรา	 “ยิ้มสู้”	 และเราต่างน้อมนำาทำาตามคำาพ่อสอน	 เสียใจได้	 โศกเศร้าได้	 แต่ต้องมีสติ	 

เรียนรู้ที่จะเข้าใจธรรมชาติของชีวิต	เข้มแข็งได้เร็วก็ไม่ได้แปลว่าหลงลืม	ยิ่งคิดถึงพระองค์	เรายิ่งต้องทำาสิ่งดี

“ทดความเศร้าไว้ในใจ

พ่อคงไม่อยากเห็นลูกร้องไห้นาน

ทำาหน้าที่ของเราให้ดีที่สุด

เปลี่ยนความเศร้าให้เป็นพลัง	ต่อยอด	สานต่อสิ่งพ่อทำา”
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ส่วนที่ ๔
     ภาคผนวก
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	 กระทรวงสาธารณสขุได้มอบกรมสขุภาพจติทบทวนภาวะสขุภาพจติของประชาชนหลงัการสญูเสยี	 

โดยได้เปรียบเทียบปฏิกิริยา	 การดำาเนินกิจกรรมแสดงออกถึงความไว้อาลัยฯ	 จากการสูญเสียของกรณี 

ต่างประเทศกับประเทศไทย	 เพื่อศึกษารูปแบบท่ีเหมาะสมต่อการเปลี่ยนปฏิกิริยาโศกเศร้าจากความสูญเสีย

ของประชาชนให้เป็นพลังสร้างสรรค์เชิงบวก	ได้ผลการศึกษาเบื้องต้นดังนี้	

ต่างประเทศ (เจ้าหญิงไดอาน่า) ประเทศไทย

 เปรียบเทียบปฏิกิริยาการสูญเสีย
-	 ประชาชนโกรธแค้น	ไม่พอใจและขุ่นเคือง -	 ประชาชนมีความรู้สึกเศร้าเสียใจและหดหู่	
-	 ๔	สปัดาหห์ลงัการสิน้พระชนม	์อัตราการฆ่าตวัตาย 

ทั่วประเทศอังกฤษและเวลส์เพิ่มสูงขึ้น	 ๑๗%	 

(นกัวจิยัเหน็วา่การเพิม่ข้ึนของอัตราการฆา่ตวัตาย 

มีสาเหตุจากปรากฏการณ์	 “แสดงตัวตน”	 ของ

ผู้คนท่ีส่วนใหญ่ ท่ีความกดดันคล้ายคลึงกับ 

เจ้าหญิงไดอาน่า	 คือ	 ผู้หญิงวัย	 ๒๕	 −	 ๔๔	 ปี	 

ที่กลุ่มนี้ฆ่าตัวตายมากกว่า	๔๕%)

-	 ไม่พบการฆ่าตัวตายจากการสูญเสีย

-	 การทำาร้ายตัวเองพุ่งสูงกว่า	 ๔๔.๓%	 เมื่อเปรียบ

เทียบกับสถิติเดิมในรอบ	๔	ปี	

 เปรียบเทียบกิจกรรมที่ทางการทำา
-	 ลดธงลงครึ่งเสา -	 ให้สถานที่ราชการ	 รัฐวิสาหกิจ	 หน่วยงานของรัฐ

และสถานศึกษาทุกแห่ง	 ลดธงครึ่งเสาเป็นเวลา	

๓๐	วัน
-	 บุคคลสำาคัญในหลายประเทศได้ส่งสาส์นแสดง

ความอาลัยมายังสหราชอาณาจักร

-	 ให้ข้าราชการ	 รัฐวิสาหกิจ	 และเจ้าหน้าท่ีของรัฐ 

ไว้ทุกข์	มีกำาหนด	๑	ปี

-	 ประชาชนชาวไทยในต่างแดนทั่วทุกมุมโลก 

ต่างร่วมน้อมรำาลึกและอาลัย
-	 มีการถ่ายทอดสดพระราชสาส์นแสดงความเสีย

พระราชหฤทยัต่อเจา้หญงิแห่งเวลสผ์า่นทางสถานี

โทรทัศน์	BBC

-	 ให้ประชาชนทั่วไปเข้าถวายสักการะเบื้องหน้า

พระบรมฉายาลักษณ์	 ณ	 ศาลาสหทัยสมาคม 

ในพระบรมมหาราชวังทุกวัน

การทบทวนภาวะสุขภาพจิต
ของประชาชนหลังการสูญเสีย
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ต่างประเทศ (เจ้าหญิงไดอาน่า) ประเทศไทย
-	 ประชาชนหลายล้านคนยืนต่อแถวยาวกว่า	 

๖	กโิลเมตร	เพือ่รบัชมพธิศีพบนหนา้จอขนาดใหญ ่

และการกล่าวคำาไว้อาลัยจากบุคคลสำาคัญที่เข้า

ร่วมพิธี	

-	 ประชาชนพร้อมใจสวมเสื้อดำาแสดงการไว้อาลัย

-	 สนับสนุนอาหาร	 ของว่ าง 	 และเครื่ องดื่ ม 

แกป่ระชาชนเพ่ือบริการประชาชนทีม่าร่วมลงนาม 

ถวายความอาลัยในบริเวณพระบรมมหาราชวัง	

และใกล้เคียง
-	 ประพันธ์เนื้อร้องข้ึนใหม่เพื่ออุทิศให้แก่เจ้าหญิง

ไดอาน่า

-	 มีการก่อสร้างอนุสรณ์สถานถาวร

-	 ประชาชนนำาดอกไม้	 เทียน	 การ์ดและจดหมาย

แสดงความอาลัย	 นานหลายเดือน	ณ	 ลานหน้า

พระราชวังเคนซิงตัน

-	 สื่อสังคมต่างๆ	 มีการแสดงความอาลัยเป็น 

จำานวนมาก	เช่น	ใน	เฟซบุ๊ก	มีผู้ใช้งานจำานวนมาก 

เปล่ียนภาพผู้ใช้	 เพ่ือแสดงความอาลัย	 กูเกิล	

ประเทศไทยได้มีการเปล่ียนกู เกิลเป็นสีดำา 

เพื่อแสดงความอาลัย	 นอกจากนี้เว็บไซต์ต่างๆ	 

ทั่ วประเทศได้ เป ล่ียนสีเว็บไซต์ เป็นขาวดำา 

เพื่อแสดงความอาลัยด้วย

-	 ฯลฯ
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 	 Collective	Grief	(ความโศกเศร้าของมหาชน)

 	 ภาพรวมการดูแลจิตใจประชาชนกลุ่มเสี่ยงที่มีปฏิกิริยาความโศกเศร้าร่วม	 (Collective	 

Reaction)	สำาหรับ	อสม./รพ.สต./รพช./รพท./รพศ.และรพจ.

 	 แบบประเมิน/คัดกรอง	2Q	8Q	9Q

 	 ผังไหลและแนวทางการดูแลช่วยเหลือทางจิตใจ	สำาหรับ	อสม./รพ.สต./รพช./รพท./รพศ.และ

รพจ.

 	 แนวทางการสังเกตอาการที่บ่งชี้ว่าจะเกิดปัญหาสุขภาพจิตในปฏิกิริยาความโศกเศร้าร่วม	

(สำาหรับบุคคลทั่วไป)

 	 ผังไหลการช่วยเหลือด้านสุขภาพจิตกรณีปฏิกิริยาความโศกเศร้าร่วม

 	 ขัน้ตอนการปฏบิตั	ิการชว่ยเหลอืดา้นสขุภาพจติกรณกีรณปีฏกิรยิาความโศกเศรา้รว่มการดแูล

สุขภาพจิตของประชาชน

 	 การดูแลสุขภาพจิตของประชาชน

แนวทางปฏิบัติงาน/ดูแลประชาชน
ช่วงพระราชพิธีถวายบังคมพระบรมศพฯ
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	 เมื่อเผชิญกับการสูญเสียบุคคลอันเป็นที่รัก	 โดยเฉพาะประมุขของประเทศที่เป็นศูนย์รวมจิตใจ 

ของคน	 ทั้งประทศ	 ท่ีเคยมีบันทึกในอดีต	 ได้แก่	 เจ้าหญิงไดอาน่า	 องค์สันตปาปาจอห์นปอลที่	 ๓	 

และประธานาธิบดี	เคนเนดี้	เป็นต้น	การสูญเสียนำามาซึ่งความทุกข์ใจของประชาชนโดยเฉพาะอย่างยิ่งในยุค 

ที่การรับรู้ข้อมูลข่าวสารเป็นไปอย่างกว้างขวางรวมท้ังการรับรู้ผ่านส่ือออนไลน์ท้ังหลาย	 แต่ก็เป็นโอกาส 

ในการสรา้งความเชือ่มโยงของคนทัง้สงัคมทีจ่ะรว่มกนัเปน็หนึง่ในการไวอ้าลยัรว่มสบืทอดปณธิานของพระองค์

ท่านเพ่ือให้สังคมไทยได้ก้าวต่อไป	 หรือรวมกันเป็นพลังที่ยิ่งใหญ่ได้หากมีการจัดการให้ทุกคนได้ก้าวผ่าน

กระบวนการโศกเศร้าร่วมกัน	(Collective	Mourning)	โดยที่

 สิ่งที่พึงทำา จากบทเรียนจากนานาชาติ

	 ๑.		ช่วยให้ประชาชนได้มีโอกาสแสดงออกให้มากที่สุดผ่านพิธีกรรมทั้งของรัฐ	 ศาสนาและชุมชน

ท้องถิ่น	เช่น	กิจกรรมไว้อาลัย	สวดมนต์และพิธีกรรมของแต่ละศาสนา

	 ๒.		สง่เสรมิใหบ้คุคลแสดงความรู้สกึส่วนตัวทีม่ต่ีอพระประมขุได้	เชน่	การเขยีนความรู้สึก	การเล่าเร่ือง	 

ความประทับใจที่มีต่อพระราชกรณียกิจของในหลวง

	 ๓.		มีส่วนร่วมในการทำาสิ่งที่ดีงามให้กับพระองค์	เช่น	การบริจาค	กิจกรรมจิตอาสา	

	 ๔.		ช่วยกันดูแล	คนใกล้ชิดที่อาจจะได้รับผลกระทบทางจิตใจสูง	

	 	 -		 ผู้สูงอายุ	ผู้พิการ	ผู้ป่วยเรื้อรัง	

	 	 -		 ผู้ที่มีความรู้สึกผูกพันสูง	

	 ๕.		ร่วมกันสืบทอดปณิธานของในหลวง	 เช่น	 แนวคิดเศรษฐกิจพอเพียง	 การบริหารจัดการนำ้า	

โครงการ	ในพระราชดำาริต่างๆ	ฯลฯ

 บทเรียนจากนานาชาติ : สิ่งที่พึงระวัง 

	 ๑.		ไม่ปิดกั้นการแสดงออกความรู้สึก	 แต่อย่าให้ความรู้สึกสิ้นหวังท่วมท้นจนมองไม่เห็นทางออก

ของสังคม	

	 ๒.		การแสดงออกที่พอดีโดยไม่ไปกระตุ้นความขัดแย้งและความเห็นต่างในสังคม	

	 ๓.		ไม่หาแพะรับบาป	(Scapegoat)	

Collective Grief (ความโศกเศร้าของมหาชน)
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 การดูแลประชาชนที่มีความรู้สึกสูญเสียอย่างรุนแรง : กลุ่มที่พึงระวัง 

	 -	 ผู้สูงอายุ	ผู้พิการ	ผู้ป่วยเรื้อรัง	

	 -	 ผู้ที่มีความรู้สึกผูกพันสูง	

	 -	 กลุ่มเด็กที่อาจจะรู้สึกสับสนถึงปฏิกิริยาของผู้ใหญ่	

	 -		 กลุ่มที่มีความเครียดจากปัญหาต่างๆ	เช่น	ปัญหาครอบครัว	ปัญหาเศรษฐกิจ

 อาการที่อาจแสดงออกที่สำาคัญ
	 ๑.		ปฏกิริยิาความโศกเศรา้รนุแรงท่ีแสดงออกในฝงูชน	เชน่	เปน็ลม	ภาวะหายใจเร็ว	รอ้งไหค้รำา่ครวญ	 

ตีอกชกหัว	ชัก	

	 ๒.		ความโศกเศร้าของบุคคลที่รุนแรงและยาวนาน

 การช่วยเหลือเบื้องต้น คือ	การปฐมพยาบาลทางจิตใจ	(PFA)	ประกอบด้วย	3	L

LOOK : สอดส่อง มองหา 
	 ๑.		สำารวจค้นหาคนที่ต้องการความช่วยเหลือเร่งด่วน	 เช่น	 แสดงอาการเศร้าโศกเสียใจรุนแรง	 

กินไม่ได้	นอนไม่หลับ	

	 ๒.		สำารวจกลุ่มเส่ียง	เช่น	กลุ่มเด็ก	ผู้สูงอายุ	ผู้พิการ	ผู้เจ็บป่วยเร้ือรัง	ท่ีแสดงอารมณ์ความรู้สึกสูญเสีย	

LISTEN : ใส่ใจ รับฟัง 
	 มสีตริบัฟงัอยา่งตัง้ใจ	ใชภ้าษากาย	เชน่	สบตา	จับมอื	โอบกอด	เพ่ือชว่ยใหผู้้สูญเสียบอกเล่าอารมณ์

ความรู้สึก	คลายความทุกข์ในใจและจัดการอารมณ์ให้สงบ	

LINK : ส่งต่อ เชื่อมโมง
	 ๑.		ให้การช่วยเหลือตามความจำาเป็นพื้นฐาน

	 ๒.		ในกรณทีีช่ว่ยเหลอืเบ้ืองตน้แลว้ไมด่ขีึน้	เชน่	ควบคมุอารมณต์วัเองไมไ่ด	้โศกเศรา้รนุแรงมคีวามคดิ	 

ฆ่าตัวตาย	ให้ส่งต่อตามความเหมาะสม

	 ๓.		การช่วยเหลือควรพยายามติดต่อเชื่อมโยงกับครอบครัวหรือชุมชน

	 ขณะเดียวกันต้องช่วยให้สงบจิตใจ	 หากไม่สามารถส่งต่อได้ในขณะนั้น	 การไปเยี่ยมเยียนและการ

ชักชวนเข้าร่วมกิจกรรมกับส่วนรวม	 ไม่ให้อยู่คนเดียว	 ก็จะช่วยได้มากเช่นกัน	 และหากมีความคิดฆ่าตัวตาย	

ซึมเศร้า	หรืออาการโรคจิตกำาเริบให้การดูแลช่วยเหลือเบื้องต้นและส่งต่อวิชาชีพ/ผู้เชี่ยวชาญ

	 กลุ่มเปราะบางนี้	(เช่น	ผู้สูงอายุ	ผู้ป่วยจิตเวช	ผู้ป่วยโรคทางกายเรื้อรัง	(NCD)	หากมาตรวจรักษา	

ในโรงพยาบาล	 การคัดกรองซึมเศร้า	 2Q	 /คัดกรองการฆ่าตัวตายและให้การดูแลช่วยเหลือตามแนวทาง 

การดูแลโรคซึมเศร้า	



เรื่องเล่าความดีที่เราทำา....เพื่อพ่อของแผ่นดิน (รัชกาลที่ ๙) 147

	 ในกลุ่มบุคคลท่ีมีความรู้สึกผูกพันกับผู้ที่จากไปก็จะเข้าสู่กระบวนการยอมรับการสูญเสียบุคคล 

อันเป็นที่รัก	(Mourning	Process)	เป็น	๔	ระยะของ	John	Bowlby	ได้แก่

	 ๑.	 Numbing	ระยะที่ทราบข่าวหรือรับรู้ถึงการเสียชีวิตของบุคคลอันเป็นที่รัก	ผู้สูญเสียจะรู้สึกชา	

งนุงง	อาจอยูน่าน	๒	-	๓	ชัว่โมง	หรอืในรายทีร่นุแรงอาจนานถงึสัปดาห์	ในระยะนี	้บางคร้ังจะมคีวามรู้สึกทกุขใ์จ 

อย่างมากหรือมีอารมณ์โกรธปะปนกันไป

	 ๒.	 Yearning	and	Searching	ระยะที่ผู้สูญเสียจะถวิลหาหรือสืบเสาะหาผู้ที่จากไป	มีความรู้สึก

อยาก	จะไปอยูด่ว้ยกนั	แตก่รณีท่ีเป็นกระบวนการสญูเสยีแบบปกติ	จะไมพ่บการพยายามฆ่าตัวตาย	(Suicidal	

Attempt)

	 ๓.	 Disorganization	and	Despair	ระยะที่รับรู้การสูญเสียอย่างชัดเจนและทราบแน่ชัดว่า	ถึงแม้

จะถวลิหาอยา่งไรผูเ้สยีชวิีตกไ็มอ่าจกลบัมาอยูด่ว้ยกนัไดอ้กี	จติใจในสว่นลกึเริม่ยอมรบัความจรงิของการสญูเสยี	 

ผู้สูญเสียจะจัดการปัญหาต่างๆ	ได้ไม่เต็มความสามารถ	มีอารมณ์เศร้าและปฏิบัติหน้าที่การงานบกพร่อง

	 ๔.	 Organization	ระยะน้ีผู้สญูเสยีจะกลบัมาปฏบิตัหินา้ทีต่า่งๆไดต้ามปกตแิละยอมรบัการสญูเสยี 

ได้มากหรือน้อยแตกต่างกันไปในแต่ละราย	 Bowlby	 กล่าวว่าผู้สูญเสียในระยะนี้จะมีความรู้สึกว่าผู้ที่จากไป	

“อยู่ภายในใจเขา”	หรือรู้สึกเหมือนอยู่ใกล้ๆ	ซึ่งแสดงว่ากระบวนการ	Mourning	เป็นไปอย่างปกติ

		 การปรับตัวต่อการสูญเสียของผู้ท่ีมีความรู้สึกผูกพันอย่างมากเป็นเรื่องของแต่ละบุคคลที่จะต้อง

จดัการและกา้วผา่นความทกุขโ์ศกของตนเองไปใหไ้ด้	แต่คนอืน่ๆ	จะอยูเ่ปน็เพ่ือนและชว่ยอำานวยความสะดวก

ใหไ้ดแ้สดงความรูส้กึโศกเศรา้	เสยีใจ	หากปฏิเสธหรอืหลกีเลีย่งความรูส้กึโศกเศรา้จะทำาใหก้ระบวนการโศกเศรา้	 

(Mourning	Process)	นานขึ้น	ปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับการปรับตัวของผู้สูญเสียแบ่งเป็น	๓	กลุ่ม	คือ	

	 ๑.	 ระดับความรุนแรงของการสูญเสีย	

	 ๒.	 ลกัษณะของผู้สญูเสยีเอง	ไดแ้ก	่บคุลกิภาพและความสามารถในการปรับตัว	หนา้ทีค่วามรับผดิชอบ 

ของผู้สูญเสียที่มีอยู่ต่อครอบครัว	การงาน	วัย	ความสัมพันธ์กับบุคคลอื่น	

	 ๓.	 สภาพแวดล้อมต่างๆ	 ทางด้านครอบครัว	 ความช่วยเหลือจากครอบครัวและคนอื่นๆ	 สภาพ

เศรษฐกิจ	สังคม	วัฒนธรรม	ประเพณีต่างๆ	ล้วนแล้วแต่ส่งผลกระทบต่อความรู้สึกนึกคิดและการปรับตัวท้ังส้ิน	

	 ปฏิกิรยิาตอ่การสญูเสยี	ถอืวา่เป็นเร่ืองปกต	ิหากมปีฏกิริยิาอย่างมาก	เชน่	เศรา้โศกเสยีใจมาก	ปฏเิสธ

ไม่เชื่อว่าเสียชีวิต	 นอนไม่หลับ	 กังวลกับการพลัดพรากอย่างมาก	 ถือว่าเป็นปัญหาท่ีควรได้รับการช่วยเหลือ	 

(ดูตารางที่	๑)
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ตารางที่ ๑ พฤติกรรมที่แสดงออกต่อการเสียชีวิตของบุคคลอันเป็นที่รัก

พฤติกรรมปกติ อาการแสดงของปัญหา
ช๊อกหรือมึนงง

ร้องไห้

เศร้า

โกรธ

รู้สึกผิด

ไม่มีความสุขชั่วคราว

คิดวกวนในใจ

เบื่อเซ็งทั้งที่บ้านและที่โรงเรียน/ที่ทำางาน

นอนหลับยาก

คิดว่า	“…..”	ยังไม่เสียชีวิต

อาการทางกาย	ปวดหัว	ปวดท้อง

พฤติกรรมถดถอย

ประพฤติดีบ้าง	ดื้อบ้าง

วัยรุ่นติดเพื่อนมากกว่าครอบครัว

ปฏิเสธหรือหลีกเลี่ยงความรู้สึก

กรีดร้องซำ้า	ๆ

ความคิดฆ่าตัวตาย

โกรธเกรี้ยวตลอดเวลา

รู้สึกผิดอย่างมาก

ไม่มีความสุขเกือบตลอดเวลา

แยกตัวจากเพื่อนฝูง
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	 โดยทั่วไปความโศกเศร้าของผู้ท่ีสูญเสียบุคคลอันเป็นที่รักจะลดลงตามกาลเวลา	 โดยปกติจะลดลง 

ภายใน	๖	 -	 ๘	 สัปดาห์	 หากความโศกเศร้าเกิดขึ้นนานกว่า	 ๖	 เดือน	 และมีอาการรุนแรงหรือคิดฆ่าตัวตาย	 

ซึ่งอาจพบมากขึ้นได้	ในกรณีการสูญเสียครั้งยิ่งใหญ่	โดยเฉพาะในช่วง	๒	สัปดาห์แรก	(อาจแสดงในลักษณะ

ของคำาพูด/บทกวี	 “จะขอตายแทน”	หรืออยากตายตามเพื่อไปรับใช้หรืออยู่ด้วยกัน	 ในการสิ้นพระชนม์ของ 

เจา้หญงิไดอานา่มกีารฆา่ตวัตายเพิม่ข้ึน	เน่ืองจากเป็นการเสยีชวีติอยา่งกระทันหนัและจากไปกอ่นเวลาอนัควร	 

โดยเฉพาะกลุ่มที่มีอายุวัยเดียวกับพระองค์และมีบางส่วนคล้ายพระองค์	จำาเป็นต้องได้รับความช่วยเหลือ	

	 นอกจากนี้การสูญเสียอาจกระตุ้นประสบการณ์ความสูญเสียและความเครียดในอดีต	 ทำาให้เกิด

ปญัหาสขุภาพจิต	เช่น	ภาวะหายใจเรว็	(Hyperventilation)	หรอือาจกระตุน้ความกลวั/เครยีด	ทำาใหเ้กดิอาการ

กรดีรอ้ง	ตอีกชกตวัทีไ่มส่ามารถควบคมุตนเองได	้(Conversion)	และอปุทานหมู	่ในขณะเดยีวกนัผูป้ว่ยจติเวช

อาจมีอาการกำาเริบได้จากความรู้สึกสูญเสียและอาจสูญเสียการรับรู้ความเป็นจริง	ซึ่งต้องได้รับการช่วยเหลือ 

เช่นเดียวกัน	

	 ผูท้ีม่คีวามเสีย่ง	(ผูส้งูอาย	ุผูท้ีม่คีวามรูส้กึผกูพันสูง	ผู้ทีม่คีวามรู้สึกติดคา้ง	ความขดัแยง้ภายในจิตใจ	

ผู้ที่ได้รับความช่วยเหลือและยังต้องพึ่งพิงอยู่)	 จำานวนหนึ่งอาจมีความโศกเศร้าที่ซับซ้อนและยังไม่สามารถ

ทำาใจ	ใหย้อมรบักบัความสญูเสยีนัน้	มกัมอีาการคดิวนเวยีนเกีย่วกบัผู้ทีจ่ากไป	ถวลิหาหรือปรารถนาใหบ้คุคล 
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อนัเปน็ทีรั่กกลบัมา	ไมเ่ชือ่หรอืยงังนุงงสงสยั	หลีกเลีย่งสิง่ตา่งๆ	ทีก่ระตุน้ใหร้ะลกึถึงผูท้ีจ่ากไป	ไดย้นิเสยีงหรอื

เห็นหน้า	อาจฝันถึงผู้ท่ีจากไป	รู้สึกขมข่ืนใจและรู้สึกผิดท่ีรอดชีวิต	หรืออาจแสดงออกให้เห็นได้ชัดเป็น	๒	ข้ัว	คือ	

	 ๑)		การปฏิเสธ	 ไม่ยอมรับว่าบุคคลอันเป็นท่ีรักได้เสียชีวิตไปแล้ว	 ยังคงทำากิจวัตรประจำาวันต่างๆ	

เหมือนเมื่อครั้งที่บุคคลอันเป็นที่รักยังมีชีวิตอยู่	

	 ๒)		การกระทำาเสมือนว่าบุคคลอันเป็นท่ีรักไม่เคยมีตัวตนมาก่อน	 เช่น	 เก็บรูปภาพ	 ข้าวของ 

ของผู้เสียชีวิตไว้ไม่ให้เห็นภาพเพื่อเตือนใจ	หรือไม่ยอมพูดถึงหรือนึกถึงผู้ที่จากไป	ฯลฯ	

การดูแลกลุ่มที่มีปัญหาสุขภาพจิตจากการสูญเสีย ได้แก่
 ๑.  ภาวะหายใจเร็ว (Hyperventilation)	ทำาให้มือจีบตัวเกร็ง	การช่วยเหลือโดยการครอบถุง/	

ครอบปิดจมูก	 (Mask	 เจาะรูเล็กๆ	 ตรงกลาง)	 ฝึกการหายใชอย่างช้าๆ	 จนกระทั่งกล้ามเน้ือคลายเกร็งและ 

ส่งต่อเพื่อการประเมินและบำาบัด	

 ๒.  Conversion	ทีถ่กูกระตุน้ดว้ยความกลัว/เครียดและการสูญเสีย	อาจเหน่ียวนำาใหเ้กิดอปุทานหมู	่ 

ตอ้งประเมินสภาพจติ	แกไ้ขความขดัแยง้ในจติใจและจติบำาบดั	หากเกิดอปุทานหมูจ่ำาเปน็ตอ้งแยกคนทีม่อีาการ

เริม่ตน้ออกมา	ใหก้ารประเมนิสภาพจติ	บำาบดัในภาวะวกิฤต	และนดัติดตาม	ส่วนผู้ท่ีถูกเหนีย่วนำาใหม้อีาการตาม	 

ใหแ้ยกมาอีกสถานท่ีหนึง่เพ่ือประเมนิสภาพจติ	ใหก้ารชว่ยเหลอืบำาบดัและตดิตาม	ในส่วนทีเ่หลอืใหจ้ดักจิกรรม

ผ่อนคลาย	การดึงสติ	(Grounding)	เพื่อให้สงบจิตใจและทำากิจกรรมนันทนาการอื่นต่อไป	

 ๓.  การฆา่ตวัตาย	โดยการประเมนิ	สอบถามถงึผลกระทบ	และการจดัการทีเ่หมาะสมตามแนวทาง

การดูแลผู้ที่เสี่ยงต่อการฆ่าตัวตาย	

 ๔.  โรคทางจิตเวชที่มีอาการกำาเริบ ประเมินสภาพจิต	 ดูแลช่วยเหลือส่งต่อตามความเหมาะสม	

และตามแนวทางของเขตสุขภาพ

 คำานิยาม 
 Grief	หมายถึง	ความรู้สึกโศกเศร้าจากการสูญเสียของบุคคลๆ	หนึ่ง	โดยเฉพาะที่เกี่ยวข้องกับการ

สูญเสียบุคคลอันเป็นที่รัก

  Mourning Process หมายถึง	กระบวนการและความรู้สึกส่วนบุคคล	(Subjective)	ที่เกี่ยวข้อง

กับการยอมรับการสูญเสีย	 ในบางครั้งกระบวนการนี้อาจใช้คำาว่า	 Grieving	 Process	 กระบวนการนี้ช่วยให ้

ผู้สูญเสียสามารถผ่านประสบการณ์และจัดการความรู้สึกโดยไม่เน้นยำ้าถึงเหตุการณ์	

 Bereavement	หมายถึง	สภาวะที่แสดงออก	(Objective)	ของความรู้สึกถูกทอดทิ้งจากการตาย	

ของคนอันเป็นที่รัก	รวมถึงการไว้ทุกข์ให้กับผู้เสียชีวิต
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 กลุ่มผู้อาจได้รับผลกระทบทางจิตใจสูง ได้แก่	
	 กลุ่มที่	๑.	ผู้สูงอายุ	ผู้พิการ	ผู้ป่วยโรคเรื้อรัง

	 กลุ่มที่	๒.	ผู้ป่วยจิตเวชและผู้ที่ประวัติซึมเศร้าและพยายามฆ่าตัวตาย

 ปฏิกิริยาโศกเศร้าร่วม หมายถึง	 ปฏิกิริยาที่เกิดจากความโศกเศร้าอย่างรุนแรงที่แสดงออกในฝูงชน 

จนควบคุมตัวเองไม่ได้	ได้แก่	เป็นลม	หายใจเร็ว	ร้องไห้ครำ่าครวญ	ตีอกชกหัว	นอนดิ้น	กรีดร้อง	ชัก	เป็นต้น	

 เครื่องมือที่ใช้ในการประเมิน 2Q / 9Q / 8Q 

 บทบาทหน้าที่ของผู้เกี่ยวข้อง/หน่วยบริการ
 ๑. อาสาสมัครสาธารณสุขประจำาหมู่บ้าน 

	 	 -		 ค้นหา	สังเกตอาการที่บ่งชี้ว่าจะเกิดปัญหาสุขภาพจิตในปฏิกิริยาความโศกเศร้าร่วม	

	 	 -		 สอดส่อง	มองหา	/	ใส่ใจ	รับฟัง	/	ส่งต่อ	เชื่อมโยง	(ใช้หลัก	3	L:	Look,	Listen,	Link)

		 	 -		 ใช้แบบคัดกรอง	2Q	เพื่อประเมินซึมเศร้าและข้อคำาถามความเสี่ยงต่อการฆ่าตัวตาย	๒	ข้อ

	 	 -		 ส่งต่อตามระบบบริการสาธารณสุข

 ๒.  หน่วยบริการสาธารณสุข

   ๒.๑ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำาบล 

	 	 	 -	 คัดกรองภาวะซึมเศร้า	 (2Q)	 และเสี่ยงต่อการฆ่าตัวตาย	 ๒	 ข้อ	 ในกลุ่มที่ส่งต่อและ 

กลุ่มเสี่ยงที่มาโรงพยาบาล

	 	 	 -	 ให้การช่วยเหลือทางจิตใจ	โดยการให้การปรึกษาเบื้องต้น

	 	 	 -	 ส่งต่อตามระบบบริการสาธารณสุข

  ๒.๒ โรงพยาบาลชุมชน 

	 	 	 -	 ประเมินภาวะซึมเศร้าและเสี่ยงต่อการฆ่าตัวตาย	(2Q	9Q	8Q)	ตามแนวทางการดูแล

ช่วยเหลือทางจิตใจ	สำาหรับ	อสม./รพ.สต./รพช./รพท./รพศ.และรพจ.	คัดกรอง	ตรวจวินิจฉัย	บำาบัดรักษา 

ในกลุ่มที่ส่งต่อและกลุ่มที่มาโรงพยาบาลข้างต้น	

	 	 	 -	 เฝ้าระวังปฏิกิริยาความโศกเศร้าร่วมและจัดการเพื่อลดปฏิกิริยา	

ภาพรวมการดูแลจิตใจประชาชนกลุ่มเสี่ยง
ที่มีปฏิกิริยาความโศกเศร้าร่วม (Collective Reaction)

สำาหรับ อสม./รพ.สต./รพช./รพท./รพศ.และรพจ.
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	 	 	 -	 ใหบ้รกิารภาวะฉกุเฉนิด้านจติเวช	ได้แก่	Hyperventilation,	Suicide	และใหก้ารชว่ยเหลอื 

โดยการให้การปรึกษาและ	Crisis	Intervention

	 	 	 -	 เตรียมทีม	MCATT	เพื่อให้การดูแลช่วยเหลือทางจิตใจ

	 	 	 -	 ปรึกษาและส่งต่อเมื่อไม่สามารถดูแลอาการจิตเวชได้

   ๒.๓ โรงพยาบาลศูนย์ / โรงพยาบาลทั่วไป 

	 	 	 -	 ประเมนิโรคซมึเศรา้และภาวะเส่ียงต่อการฆา่ตัวตาย	(2Q	9Q	8Q)	คดักรอง	ตรวจวนิจิฉัย	

บำาบัดรักษาในกลุ่มที่ส่งต่อและกลุ่มเสี่ยงที่มาโรงพยาบาล

	 	 	 -	 เฝ้าระวังปฏิกิริยาความโศกเศร้าร่วมและจัดการเพื่อลดปฏิกิริยา

	 	 	 -	 ให้บริการภาวะฉุกเฉินด้านจิตเวชและให้การช่วยเหลือโดยการให้การปรึกษา	Crisis	

Intervention	และการบำาบัดอื่นๆ	รวมทั้งการรับไว้ดูแลในโรงพยาบาลตามระบบ	Acute	Care

	 	 	 -	 ทีม	 MCATT	 ให้การเยียวยาจิตใจผู้ได้รับผลกระทบจากความสูญเสียที่มีปฏิกิริยา 

ความโศกเศร้าร่วม

	 	 	 -	 เป็นที่ปรึกษาและให้การสนับสนุนการช่วยเหลือแก่หน่วยบริการสาธารณสุขในพื้นที่

	 	 	 -	 ส่งต่อหน่วยบริการจิตเวชเมื่ออาการจิตเวชรุนแรง	ยุ่งยาก	ซับซ้อนที่ไม่สามารถดูแลได้

 ๓. หน่วยบริการจิตเวช (สถาบัน / โรงพยาบาลจิตเวช)

	 	 -		 ประเมิน	คัดกรอง	ตรวจวินิจฉัย	บำาบัดรักษา	2Q	9Q	8Q	ในกลุ่มที่ส่งต่อและกลุ่มเสี่ยงที่มา

โรงพยาบาล

	 	 -		 ให้บริการจิตเวชฉุกเฉินและให้การช่วยเหลือโดยการให้การปรึกษา	Crisis	 Intervention	

และการบำาบัดอื่นๆ	รวมทั้งการรับไว้ดูแลในโรงพยาบาลตามระบบ	Acute	Care

	 	 -		 รับส่งต่อบริการจิตเวชเฉพาะทาง	/	บริการจิตเวชรุนแรง	ยุ่งยาก	ซับซ้อน

	 	 -		 พี่เลี้ยง	/	เป็นที่ปรึกษา	ทีม	MCATT	และให้การสนับสนุนในกรณีร้องขอจากพื้นที่
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ผังไหลและแนวทางการดูแลช่วยเหลือทางจิตใจ สำาหรับ อสม./รพ.สต./รพช./รพท./รพศ.และ รพจ.
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 ๑.  อารมณ์เปลี่ยนแปลงจากเดิม เช่น	ซึมเศร้า	โศกเศร้า	เสียใจ	ร้องไห้	หงุดหงิดง่าย	เกรี้ยวกราด	

โกรธ	รู้สึกผิด	

 ๒.  พฤติกรรมเปลี่ยนแปลงไปจากเดิม	 เช่น	แยกตัว	หลีกหนีสังคม	พยายามทำาร้ายตนเอง/ผู้อื่น	

ทำาลายข้าวของ

 ๓.  อาการทางกายทีมี่สาเหตทุางจิตใจและควบคมุตนเองไมไ่ด ้เชน่	เปน็ลม	หายใจเรว็	ตอีกชกหวั	 

ชัก	ฯลฯ

 ๔.  อาการ ๑ - ๓ มีผลกระทบต่อการดำาเนินชีวิต

	 	 *ถ้ามีอาการข้อ	๑	-	๓	ข้อใดข้อหนึ่งร่วมกับข้อ	๔	ถือว่ามีความเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพจิต

 คำาถาม 2Q และข้อคำาถามที่เกี่ยวกับความเสี่ยงในการฆ่าตัวตาย

 2Q  ๑.		ใน	๒	สัปดาห์ที่ผ่านมารวมวันนี้	ถ้ารู้สึกหดหู่	เศร้า	หรือท้อแท้สิ้นหวังหรือไม่

	 ๒.		ใน	๒	สัปดาห์ที่ผ่านมารวมวันนี้	ท่านรู้สึกเบื่อ	ทำาอะไรก็ไม่เพลิกเพลินหรือไม่

 ถามคำาถามเพิ่มอีก ๒ ข้อ เมื่อพบความเสี่ยงในการฆ่าตัวตาย
	 ๑.	 ใน	๒	สัปดาห์ที่ผ่านมาท่านรู้สึกสิ้นหวัง	เป็นทุกข์	จนไม่อยากมีชีวิตอยู่ต่อไป

	 ๒.	 ในช่วง	๒	สัปดาห์นี้	กำาลังคิดทำาร้ายตัวเองหรือไม่	(ถ้าคิด	ให้ระบุวิธี)

 แนวทางการส่งต่อ
	 ๑.	 2Q	มีข้อใดข้อหนึ่ง

	 ๒.	 ข้อคำาถามมีความเสี่ยงในการฆ่าตัวตาย	ข้อใดข้อหนึ่ง

แนวทางการสังเกตอาการที่บ่งชี้ว่า
จะเกิดปัญหาสุขภาพจิตในปฏิกิริยาความโศกเศร้าร่วม 

(สำาหรับบุคคลทั่วไป)
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ผังไหลการช่วยเหลือด้านสุขภาพจิตกรณีปฏิกริยาความโศกเศร้าร่วม
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 เครื่องมือ/วัสดุ/อุปกรณ์
	 -		 แบบประเมิน	2Q

	 -		 แผ่นพับความรู้ที่เกี่ยวกับสุขภาพจิตและจิตเวช

	 -		 แบบบันทึกรวมของสหวิชาชีพ	สรุปรายงาน

 วิธีปฏิบัติ
	 ๑.	 ศูนย์	MCC	ได้รับแจ้งจากหน่วยงานที่เกิดเหตุ/ผู้บังคับบัญชาสั่งการ

	 ๒.	 ประเมินสถานการณ์โดยรวบรวมข้อมูลจากเครือข่ายสุขภาพจิต	 /หน่วยงานที่เกี่ยวข้อง 

กับเหตุการณ์/สื่อมวลชน	ที่นำาเสนอข่าว

	 ๓.		ประเมินสถานการณ์โดยรวม	ประสานทีม	MCC	แม่ข่าย	เพื่อการปรึกษาหรือขอทีมเพิ่ม	กรณี

ที่พื้นที่ดำาเนินการเองไม่ได้ให้ปฏิบัติการ	ดังนี้

	 	 ๓.๑	เตรียม	Mobile	 Team	 และขออนุมัติผู้อำานวยการ/ผู้รักษาการแทนเพื่อออกปฏิบัติงาน

นอกสถานที่

	 	 ๓.๒	ประชมุทมี	วางแผนการปฏิบัตงิาน	มอบหมายงาน	เตรยีมความพร้อม/สนบัสนนุยานพาหนะ	 

บุคลากร	อาหาร	เครื่องดื่ม	เวชภัณฑ์	อุปกรณ์ทางการแพทย์	และประสานกับพื้นที่ในการออกปฏิบัติงาน

	 	 ๓.๓	ร่วมประชุมและวางแผนกับหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง	ดังนี้

	 	 	 พยาบาลจิตเวช	นักจิตวิทยา	นักสังคมสงเคราะห์	และหรือแพทย์	(ทีมสุขภาพจิต)	ร่วมกับ

สาธารณสุขในพื้นที่	จำาแนกกลุ่มผู้รับบริการเป็น	๓	กลุ่ม	คือ

	 	 	 -		Active	Group	เป็นกลุ่มที่เกิดอาการอย่างรุนแรง	มีผลกระทบมาก	ต้องช่วยเหลือทันที

	 	 	 -		Passive	Group	เป็นกลุม่ทีเ่กิดอาการตามมา	แบบ	คอ่ยๆ	เปน็	คอ่ยๆ	ไป	การชว่ยเหลอื

พอรอได้

	 	 	 -		Silent	Group	เปน็กลุม่ทีย่งัไมเ่กดิอาการซ่ึงต้องคอยเฝ้าระวงัวา่แนวโนม้จะเปน็	Active	

Group	หรือ	Passive	Group	

	 กรณี	Active	Group	แยกผู้ที่มีอาการนำาออกมาเพื่อประเมินสภาพจิตและลดการถ่ายทอดอาการ

สู่บุคคลอื่น	การดำาเนินการโดยทันที

	 ๑.	 จิตแพทย์/นักจิตวิทยาประเมินสภาพจิต	 ปัจจัยทางสังคมและสภาพแวดล้อมของผู้รับบริการ 

ที่ทำาให้เกิดอาการและให้การช่วยเหลือดูแลรักษาเบื้องต้น

ขั้นตอนการปฏิบัติ การช่วยเหลือด้านสุขภาพจิต
กรณีปฏิกริยาความโศกเศร้าร่วม
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	 ๒.	 พยาบาลจติเวชสมัภาษณเ์ชงิคณุภาพเก่ียวกบัปญัหาสภาพจติใจ	สภาพครอบครวั	พรอ้มใหก้าร

ช่วยเหลือทางด้านจิตใจตามสภาพปัญหา

	 ๓.	 กรณีมีปัญหาอื่นร่วมด้วยให้ส่งต่อหน่วยงานที่รับผิดชอบในพื้นที่

   กรณี Passive Group	ซึ่งเป็นบุคคลที่มีอาการตามกลุ่มแรก	ควรดำาเนินการดังนี้

	 	 	 ๑.	นักจิตวิทยาและ/หรือพยาบาลจิตเวชประเมินสภาพจิต	 ปัจจัยทางสังคมและสภาพ

แวดล้อมของผู้รับบริการที่ทำาให้เกิดอาการและให้การช่วยเหลือดูแลรักษาเบื้องต้น

	 	 	 ๒.		นักสังคมสงเคราะห์/พยาบาลจิตเวชสัมภาษณ์เชิงคุณภาพเกี่ยวกับปัญหาสภาพจิตใจ	

สภาพครอบครัว	พร้อมให้การช่วยเหลือทางด้านจิตใจตามสภาพปัญหา

	 	 	 ๓.		กรณีมีปัญหาอื่นร่วมด้วยให้ส่งต่อหน่วยงานที่รับผิดชอบในพื้นที่

   กรณี Silent Group	ซึ่งเป็นบุคคลที่ยังไม่มีอาการตามกลุ่มแรก	ควรดำาเนินการ	ดังนี้

	 	 	 ๑.	พยาบาลจิตเวชร่วมกับเจ้าหน้าที่สาธารณสุขในพ้ืนท่ีจัดกิจกรรมกลุ่มบำาบัดและ 

กิจกรรมกลุ่มเพื่อผ่อนคลายความเครียด

	 	 	 ๒.	กรณีมีปัญหาอื่นร่วมด้วยให้ส่งต่อหน่วยงานที่รับผิดชอบในพื้นที่

	 	 ๓.๔	หัวหน้าทีม/ผู้ได้มอบหมายให้ความรู้และแนวทางการบริหารจัดการการเกิดอุปทานหมู่	

แก่ผู้รับผิดชอบและ/หรือผู้บริหารของหน่วยงาน	รวมทั้งผู้นำาชุมชน

	 	 ๓.๕	หัวหน้าทีม/ผู้ได้รับมอบหมายให้ความรู้การเกิดอุปทานหมู่และการดูแลจิตใจตนเองและ

การช่วยเหลือสมาชิกในครอบครัว	เรื่องการจัดการความเครียด	การสื่อสารในครอบครัว	เป็นต้น

	 	 ๓.๖	กรณผูีร้บับรกิารอาการดขีึน้ใหส้ง่ชมุชนหรอืหนว่ยงานบรกิารในพืน้ทีเ่พือ่การดแูลตอ่เนือ่ง

	 	 ๓.๗	กรณีผู้รับบริการอาการไม่ดีขึ้นให้ส่งต่อผู้เชี่ยวชาญในพื้นที่รับผิดชอบ

	 	 ๓.๘	บคุลากรแตล่ะสาขาวชิาชพีบนัทกึขอ้มลูตามแบบบนัทกึของใบบนัทกึรวมของสหวชิาชพี

	 	 ๓.๙	MCC/	 ผู้ที่ได้รับมอบหมายของสถาบันฯ	 สรุปภาพรวมของเหตุการณ์และการช่วยเหลือ

เพื่อส่งข้อมูลให้กับหน่วยงานในพื้นที่ที่รับผิดชอบและผู้อำานวยการของสถาบันฯ
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	 การสูญเสียนำามาซึ่งความทุกข์ใจของประชาชนโดยเฉพาะอย่างยิ่งในยุคท่ีการรับรู้ข้อมูลข่าวสาร 

เปน็ไปอยา่งกวา้งขวางรวมทัง้การรับรูผ้า่นสือ่ออนไลนท้ั์งหลาย	แต่ก็เปน็โอกาสในการท่ีจะสร้างความเชือ่มโยง 

ของคนทั้งสังคมท่ีจะร่วมกันเป็นหนึ่งในการไว้อาลัย	 ร่วมสืบทอดพระราชปณิธานของพระองค์ท่าน	 เพ่ือให้

สังคมไทยได้ก้าวต่อไป

 สิ่งที่ควรสนับสนุน มีดังนี้	

	 ๑.	 ชว่ยใหป้ระชาชนได้โอกาสไดแ้สดงออกให้มากทีส่ดุผา่นพธิกีรรมทัง้ของรฐั	ทกุศาสนาและชมุชน

ท้องถิ่น	เช่น	กิจกรรมไว้อาลัย	สวดมนต์และพิธีกรรมของแต่ละศาสนา		 	 	 	 	

	 ๒.	 สง่เสรมิใหบุ้คคลแสดงความรูส้กึสว่นตวั	ทีม่ตีอ่พระประมขุได	้เชน่	การเขยีนความรูส้กึ	การเลา่เรือ่ง	 

ความประทับใจที่มีต่อพระราชกรณียกิจของในหลวง		 	 	 	 	 	

	 ๓.		มีส่วนร่วมในการทำาสิ่งที่ดีงามให้กับพระองค์	เช่น	การบริจาค	กิจกรรมจิตอาสา	  

	 ๔.		ช่วยกันดูแล	คนใกล้ชิดที่อาจจะได้รับผลกระทบทางจิตใจสูง		 	 	 	

	 ๕.		ร่วมกันสืบทอดปณิธานของในหลวง	 เช่น	 แนวคิดเศรษฐกิจพอเพียง	 การบริหารจัดการนำ้า	

โครงการในพระราชดำาริต่าง	ๆ

 กลุ่มที่พึงระวัง ได้แก่	ผู้สูงอายุ	ผู้พิการ	ผู้ป่วยเรื้อรัง	ผู้ที่มีความรู้สึกผูกพันสูง	กลุ่มเด็กที่อาจจะรู้สึก

สับสนถึงปฏิกิริยาของผู้ใหญ่	 กลุ่มที่มีความเครียดจากปัญหาต่างๆ	 เช่น	 ปัญหาครอบครัว	 ปัญหาเศรษฐกิจ	 

การสูญเสีย	 อาจกระตุ้นประสบการณ์ความสูญเสียและความเครียดในอดีต	 ทำาให้เกิดปัญหาสุขภาพจิต	 เช่น	

ภาวะหายใจเร็ว	(Hyperventilation)	หรืออาจกระตุ้นความกลัว/เครียด	ทำาให้เกิดอาการกรีดร้อง	ตีอกชกตัว	

ทีไ่ม่สามารถควบคมุตนเองได	้(Conversion)	และอปุทานหมู	่ในขณะเดยีวกนัผูป้ว่ยจติเวชอาจมอีาการกำาเริบ

ได้จากความรู้สึกสูญเสีย	ซึ่งอาจสูญเสียการรับรู้ความเป็นจริงที่ต้องได้รับการช่วยเหลือเช่นเดียวกัน

 การดูแลกลุ่มที่มีปัญหาสุขภาพจิตจากการสูญเสีย ได้แก่

 ๑. ภาวะหายใจเรว็	(Hyperventilation)	ทำาใหม้อืจบีตวัเกรง็	การชว่ยเหลอืโดยการใชถ้งุกระดาษ

ครอบปิดปาก	 และจมูก	 หรือใช้	 Mask	 เจาะรูเล็กๆ	 ตรงกลางครอบ	 ฝึกการหายใจอย่างช้าๆ	 จนกระทั่ง 

กล้ามเนื้อคลายเกร็งและส่งต่อ	เพื่อการประเมินและบำาบัด

 ๒. Conversion	 ที่ถูกกระตุ้นด้วยความกลัว/เครียดและการสูญเสีย	 อาจเหนี่ยวนำาให้เกิด 

อุปาทานหมู่ต้องประเมินสภาพจิต	 แก้ไขความขัดแย้งในจิตใจและจิตบำาบัด	 หากเกิดอุปาทานหมู่จำาเป็น 

ต้องแยกคนที่มีอาการเริ่มต้นออกมา	 ให้การประเมินสภาพจิต	 บำาบัดในภาวะวิกฤต	 และนัดติดตาม	 

ส่วนผู้ที่ถูกเหนี่ยวนำาให้มีอาการตามให้แยกมาอีกสถานที่หนึ่ง	 เพื่อประเมินสภาพจิต	 ให้การช่วยเหลือบำาบัด

การดูแลสุขภาพจิตของประชาชน
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และตดิตาม	ในสว่นทีเ่หลอืใหจ้ดักจิกรรม	ผอ่นคลาย	การดึงสติ	(Grounding)	เพ่ือใหส้งบจิตใจและทำากจิกรรม

นันทนาการอื่นต่อไป	

 ๓. การฆา่ตวัตาย	โดยการประเมนิ	สอบถามถงึผลกระทบ	และการจดัการทีเ่หมาะสมตามแนวทาง

การดูแลผู้ที่เสี่ยงต่อการฆ่าตัวตาย			 	 	 	 	 	 	

 ๔. โรคทางจิตเวชที่มีอาการกำาเริบ	 โดยการประเมินสภาพจิต	 ดูแลช่วยเหลือส่งต่อตาม 

ความเหมาะสมและตามแนวทางของเขตสุขภาพ	

	 -	 คำาแนะนำาด้านการดูแลสุขภาพสำาหรับผู้มีภาวะสุขภาพจิต
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 	 คำาแนะนำาสำาหรับประชาชนในการดูแลจิตใจตนเอง

 	 คำาแนะนำาด้านการดูแลสุขภาพสำาหรับผู้มีภาวะสุขภาพจิต

 	 แผนเผชิญเหตุด้านสุขภาพจิตและจิตเวช	สำาหรับเจ้าหน้าที่	(Matrix	plan)	

 	 แนวทางการดูแลจิตใจประชาชนสำาหรับจิตอาสาในวันพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ

 	 ความรูแ้ละแนวทางการจดัการและการดแูลภาวะหายใจเรว็	(Hyperventilation	Syndrome,	 

	 	 Violence)	สำาหรับ	จิตอาสาทางการแพทย์และบุคลากรทางการแพทย์

 	 ความรู้และแนวทางการจัดการและการดูแล	อุปทานหมู่	(Mass	hysteria)

 	 ระบบการสังเกต	เฝ้าระวัง	จัดการผู้ป่วยทางจิตเวช	(Screen	Scan	Rapid	Response	:	SSR)

 	 แนวทางการคัดกรองประชาชนเข้าร่วมราชพิธี	ณ	จุดคัดกรองสำาหรับเจ้าหน้าที่จุดคัดกรอง

 	 แนวทางการจัดการผู้มีพฤติกรรมรุนแรง	

 	 แนวทางการดูแลจิตใจตนเองของผู้ให้การช่วยเหลือ	(Helper)

 	 การดูแลจิตใจตนเองของผู้ให้การช่วยเหลือ	(Helper)	

แนวทางปฏิบัติงาน/ดูแลประชาชน 
ช่วงพระราชพิธี ถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ 
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	 มีภาวะสุขภาพจิต	ได้แก่	กลุ่มคนที่อาจเกิดผลกระทบทางจิตใจได้มากกว่าคนทั่วไปคือกลุ่มที่จิตใจ

เปราะบางอยู่เดิม	ได้แก่	

	 ๑.		ผู้ที่มีความเครียดเป็นทุนเดิมมาก่อนอยู่แล้ว	 ทั้งจากสภาพเศรษฐกิจหรือสูญเสียคนรัก 

ในครอบครัว		

	 ๒.		ผู้ที่มีอาการซึมเศร้าหรือเป็นโรคซึมเศร้าอยู่เดิม	

	 ๓.		กลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรังทางกายประจำาตัว	เช่น	โรคหัวใจ	โรคความดันโลหิตสูง	โรคเบาหวาน	

	 ๔.		กลุ่มผู้ป่วยโรคทางจิตเวช		

 ควรเตรียมความพร้อมทั้งกายใจ ดังนี้	
	 ๑.	 ประเมินความพร้อมของตนเอง	 ทั้งร่างกาย	 จิตใจ	 หากต้องเผชิญกับฝูงชนจำานวนมาก	 

และบรรยากาศเศร้าโศก	ถ้าไม่พร้อม	การอยู่ร่วมงานทางไกลก็เป็นการระลึกถึงท่านเช่นกัน

	 ๒.	 สำาหรับผู้ที่จะมาร่วมพิธี	แนะนำาให้กินอาหารและพักผ่อนนอนหลับให้เพียงพอ	

	 ๓.	 งดดื่มเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล์	ยาเสพติด	ทุกชนิด	เพราะอาจทำาให้คุมสติไม่ได้เต็มที่

	 ๔.	 เตรียมยาและนำามารับประทานต่อเนื่อง	 สมำ่าเสมอ	 ไม่ควรหยุดยารับประทานช่วงที่มาร่วม	 

พระราชพิธี

	 ๕.	 ควรเขยีนช่ือ	นามสกลุ	เบอรโ์ทรศพัท์	ญาติทีติ่ดต่อได้สะดวกรวมทัง้พกซองยาทีม่ชีือ่ตัวยามาด้วย 

เพื่อป้องกันการพลัดหลง

	 ๖.	 ไม่ควรมาเพียงลำาพัง	ควรจะมีญาติมาด้วย

	 ถึงแม้หากท่านไม่สามารถเดินทางมาร่วมการถวายพระเพลิงศพได้	ให้รำาลึกถึงพระมหากรุณาธิคุณ

ของพระองค์ท่าน	 นำาเป็นแบบอย่างในการดำาเนินชีวิตประจำาวัน	 โดยเฉพาะแนวทางหลักเศรษฐกิจพอเพียง	

หมั่นทำากิจกรรม	 ที่เป็นสาธารณกุศล	 เช่น	 การเป็นจิตอาสาช่วยในด้านต่างๆ	 การทำาดอกไม้จันทน์	 การร่วม

ทำาบุญบริจาคหรือกิจกรรมอื่นๆตามแต่กำาลังของตน	

 คำาแนะนำาด้านการดูแลสุขภาพสำาหรับผู้มีภาวะสุขภาพจิต

คำาแนะนำาก่อนจะถึงช่วงเวลาแห่งการถวายพระเพลิงฯ 



เรื่องเล่าความดีที่เราทำา....เพื่อพ่อของแผ่นดิน (รัชกาลที่ ๙) 163

	 เมื่อสำานักพระราชวัง	ได้ออกแถลงการณ์อย่างเป็นทางการ	เมื่อวันพฤหัสบดีที่	๑๓	ตุลาคม	๒๕๕๙	

เวลา	๑๙.๐๐	น.	ถงึพระบาทสมเดจ็พระปรมนิทรมหาภมูพิลอดลุยเดช	มหติลาธเิบศร	รามาธบิด	ีจกัรนีฤบดนิทร	

สยามินทราธิราช	บรมนาถบพิตร	เสด็จสวรรคตแล้ว	ณ	โรงพยาบาลศิริราช	ซึ่งถือว่าเป็นการสูญเสีย	โศกเศร้า

ครัง้ยิง่ใหญท่ีส่ดุในชวีติของปวงชนชาวไทย	ทัง้ประเทศท่ีอยูใ่ต้ร่มพระบรมโพธสิมภารของพระองค์เปน็อยา่งยิง่

ทัง้น้ี	ตลอดระยะเวลาตัง้แตท่รงครองราชย	์๗๐	ป	ีในรชัสมยัของพระบาทสมเดจ็พระเจา้อยูห่วัในพระบรมโกศ	

ทรงมพีระบรมราโชวาท	และพระราชดำารัสกบัปวงชนชาวไทยนานปัการในการใหท้กุคนไดป้ระพฤตปิฏบิตัติน

เป็นคนดีของสังคม	และทรงเป็นตัวอย่างที่ดีให้กับพวกเราปวงชนชาวไทยทั้งประเทศในทุกๆ	ด้าน	ซึ่งในช่วง

เวลาที่ผ่านมาประชาชนสามารถเปลี่ยนความโศกเศร้าเป็นพลังได้ดีด้วยการรวมพลังทำาความดี	 ดำาเนินตาม

รอยพระยุคลบาท	 ร่วมไว้อาลัยสืบทอดพระราชปณิธานของพระองค์ท่าน	 ไม่ว่าจะเป็นเร่ืองของความเพียร 

ในการทำางานและความสามัคคีทำาให้สังคมไทยได้ก้าวต่อไป	

	 เม่ือถึงเวลาครบรอบ	๑	 ปี	 ท่ีพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	 มหิตลาธิเบศร

รามาธิบดี	 จักรีนฤบดินทร	 สยามินทราธิราช	 บรมนาถบพิตร	 เสด็จสวรรคต	 และใกล้วันพระราชพิธีถวาย 

พระเพลิงพระบรมศพ	 ในช่วงเวลานี้ประชาชนจะกลับมามีความรู้สึกโศกเศร้า	 คิดถึง	 ระลึกถึงเพ่ิมมากข้ึน	 

ซึ่งเป็นอาการที่เคยเกิดขึ้นมาแล้ว	 และเคยปรับตัวปรับใจได้แล้วมาเกิดขึ้นซำ้าอีก	 แม้ว่าจะได้เตรียมใจ 

มาก่อนหน้านี้แล้วก็ตาม	 อาการดังกล่าวถือเป็นปฏิกิริยาทางจิตใจที่เกิดขึ้นตามปกติ	 ซ่ึงเกิดขึ้นได้ในผู้ที่มี 

ความรู้สึกสูญเสียมีความเศร้าจากการสูญเสียบุคคลหรือสิ่งท่ีเป็นความผูกพัน	 ยึดเหนี่ยวจิตใจขาดหายไป	 

แตอ่าการจะคอ่ยๆ	ดข้ึีน	และหมดไป	อยา่งไรกต็ามขอใหป้ระชาชนหมัน่สงัเกตจติใจของตนเอง	และบคุคลใกลช้ดิ	 

ปลอบโยน	 ให้กำาลังใจกันและกัน	 หากมีอาการวูบวาบ	 หายใจไม่อิ่ม	 ใจสั่น	 หรือเป็นมากถึงขั้นนอนไม่หลับ 

จนทำางานไมไ่ด	้ถอืวา่มคีวามผดิปกต	ิควรไดร้บัการชว่ยเหลอืทางจติใจ	ขอแนะนำาใหไ้ปพบแพทยท์ีส่ถานพยาบาล 

ใกลบ้า้น	หรอืปรกึษาอาสาสมคัรสาธารณสขุประจำาหมูบ่า้นหรือเจ้าหนา้ท่ีสาธารณสุขประจำาโรงพยาบาลส่งเสริม 

สุขภาพตำาบล	หรือ	โทรปรึกษานักจิตวิทยาทางสายด่วนสุขภาพจิต	๑๓๒๓	ฟรีตลอด	๒๔	ชั่วโมง

คำาแนะนำาสำาหรับประชาชนในการดูแลจิตใจตนเอง
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 คำาแนะนำาสำาหรับประชาชนให้เตรียมความพร้อมทั้งกายใจ มีดังนี้	
	 ๑.	 ให้ประชาชนแสดงความรู้สึกของตนเองได้เต็มที่	ผ่านพิธีกรรมทั้งของรัฐ	ทุกศาสนาและชุมชน	

เชน่	มสีว่นรว่มใน	พระราชพธิถีวายพระเพลงิพระบรมศพฯ	กจิกรรมไว้อาลัย	สวดมนต์และพิธกีรรมของแต่ละ

ศาสนารวมทั้งการเขียนความรู้สึก	การเล่าเรื่องความประทับใจที่มีต่อพระราชกรณียกิจของในหลวง

	 ๒.	 มีส่วนร่วมในการทำาสิ่งที่ดีงามให้กับพระองค์	ตั้งใจ	ตั้งสติ	หมั่นทำากิจกรรมที่เป็นสาธารณกุศล	

เช่น	การเป็นจิตอาสาช่วยในด้านต่างๆ	การทำาดอกไม้จันทน์	การร่วมทำาบุญบริจาคหรือกิจกรรมอื่นๆ	

	 ๓.	 ใช้เวลาว่างทำากิจกรรมกับครอบครัวให้เป็นประโยชน์	 ไม่อยู่คนเดียว	 ช่วยกันดูแลคนใกล้ชิด	

ปลอบโยนให้กำาลังใจ

	 ๔.	 ร่วมกันสืบทอดปณิธานของในหลวง	 เช่น	 แนวคิดเศรษฐกิจพอเพียง	 การบริหารจัดการนำ้า	

โครงการในพระราชดำาริต่าง	ๆ

	 ๕.	 ติดตามข่าวสารจากทางราชการเป็นระยะๆ	 โดยเฉพาะพระราชกรณียกิจของพระองค์ท่าน 

เพื่อสร้างแรงบันดาลใจ	และความภาคภูมิใจแต่ตนเองและครอบครัว	

	 ๖.	 หมั่นออกกำาลังกาย	พักผ่อนนอนหลับให้เพียงพอ	เพื่อให้ร่างกายได้พัก	

“หากเรามีความทุกข์ใจ มีอุปสรรคต่างๆในชีวิตหรือการดำาเนินชีวิต ก็ขอให้มองไปท่ีรูป 

ของพระองค์ เสมือนพระองค์ท่านยังคอยเป็นกำาลังใจให้พวกเราประชาชนชาวไทยได้ฟันฝ่า

อุปสรรคต่างๆ ให้พร้อมต่อสู้สำาหรับการดำาเนินชีวิตต่อไป ดั่ง ธ สถิต ในดวงใจนิรันดร์”
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ตามแนวทาง	๓	ส.	ดังต่อไปนี้

๑.  สอดส่อง มองหา
	 สอดส่องมองหาคนที่แสดงอารมณ์สูญเสีย	เช่น	คนร้องไห้	เสียใจอย่างมาก	รวมทั้งสังเกตปฏิกิริยา

ทางจิตใจที่เกิดขึ้นกับคนนั้น	และถามถึงความต้องการความช่วยเหลือเร่งด่วน	

๒. ใส่ใจ รับฟัง
	 เมื่อเจอคนที่แสดงอารมณ์สูญเสียดังกล่าวให้เข้าไปทักทายพูดคุยพร้อมท้ัง	 รับฟังส่ิงท่ีเขาระบาย 

ด้วยความสนใจ	ไม่เร่งรีบ	สบตาและสัมผัสด้วยความอ่อนโยน	เพื่อแสดงความเข้าใจ	เห็นใจ	และใช้ภาษากาย	

เชน่	การสมัผสัเพือ่ยำา้วา่เรากำาลงัสนใจฟงัเคา้อยูเ่พือ่ชว่ยใหค้นทีม่อีารมณโ์ศกเศรา้ไดร้ะบาย	คลีค่ลายความทกุข ์

ในใจออกมา	

๓.  ส่งต่อ
	 พูดคุยถามความต้องการ	 ความกังวลใจ	 และสนับสนุนความต้องการเบื้องต้นเท่าที่สามารถทำาได้	

หากพบผู้ที่มีอารมณ์เศร้ารุนแรง	ให้ประสานส่งเจ้าหน้าที่ด้านการแพทย์และสาธารณสุข

 อาการที่ต้องเฝ้าระวัง
	 บรรยากาศในระหวา่งพระราชพธิฯี	นัน้	จะมกีารบรรเลงดนตรทีีเ่ศรา้โศก	มฝีงูชนแออดั	อากาศรอ้น	

ซึง่ภาวะดงักล่าวอาจทำาใหป้ระชาชนเกดิความตงึเครยีด	และอาจสง่ผลใหม้อีารมณโ์มโหงา่ย	หายใจถีก่วา่ปกต	ิ

เป็นลม	นอกจากการดูแลจิตใจเบื้องต้นตามแนวทาง	๓	ส.	แล้วนั้น	จิตอาสาควรสังเกตอาการที่ต้องเฝ้าระวัง

เพื่อให้การช่วยเหลือ	ดังนี้

แนวทางการดูแลจิตใจประชาชนสำาหรับจิตอาสา
ในวันพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ
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	 ๑.	 มีอาการทางกายที่มีสาเหตุทางจิตใจและควบคุมตนเองไม่ได้	 เช่น	 เป็นลม	หายใจเร็วกว่าปกติ	

ตีอกชกหัว	ชัก	ฯลฯ	ให้ช่วยเหลือเบื้องต้น	ดังนี้

	 	 ๑)	ประเมินชีพจรว่าต่ำากว่าปกติหรือไม่

	 	 ๒)	สอบถามประวัติการมีโรคประจำาตัว

หากพบความผิดปกติให้รีบแจ้งเจ้าหน้าที่ด้านการแพทย์และสาธารณสุข

หาก	๒	ข้อข้างต้นไม่พบความผิดปกติ	ให้ดำาเนินการ	ดังนี้

	 	 ๑)	แยกตัวออกมาจากฝูงชน	พามานั่งให้สบาย	หายใจเข้าออกช้าๆ

	 	 ๒)	 ใช้กรวยกระดาษครอบจมูกเพื่อนำาคาร์บอนไดออกไซด์เข้าร่างกาย	 ประมาณ	 ๒-๓	 นาที	 

ถ้าอาการดีขึ้นให้แจ้งเจ้าหน้าที่ทางการแพทย์และสาธารณสุข	

	 ๒.		แสดงอาการโศกเศร้าหมู่เน่ืองจากความกดดันทางด้านจิตใจ	 เช่น	 มีอาการเกร็งของกล้ามเนื้อ	

กรีดร้อง	ชัก	 ไม่รู้สึกตัว	และมีการแพร่กระจายของอาการเหล่านี้ไปสู่คนอื่นๆ	อย่างรวดเร็ว	หากพบกลุ่มคน

ที่แสดงอาการโศกเศร้าหมู่ให้รีบแจ้งเจ้าหน้าท่ีตำารวจ/ทหาร	 ให้ช่วยกันฝูงชนออกจากผู้มีอาการ	 แล้วจึงแจ้ง 

เจ้าหน้าที่ทางการแพทย์และสาธารณสุขให้เข้าช่วยเหลือ	

	 ๓.		ผู้มีพฤติกรรม/อารมณ์ไม่ปกติ	 ได้แก่	 ท่าทางไม่เป็นมิตร	 แต่งตัวด้วยเส้ือผ้าสกปรก	 ตัวมีกล่ิน

เหล้า	อารมณ์ขึ้นๆ	ลงๆ	โกรธง่าย	พูดจาคุกคามผู้อื่น	พกอาวุธ	หากพบผู้มีอาการดังกล่าวให้รีบแจ้งเจ้าหน้าที่

ตำารวจ/ทหาร

 สิ่งที่ควรทำา (DOs)
 	 นำ้าเสียงเป็นมิตร	อบอุ่น	จริงใจ

 	 ฟังอย่างตั้งใจและอดทนแม้จะเป็นเรื่องซำ้าๆ

 	 ยอมรับอารมณ์เศร้าของผู้มาร่วมงาน

 	 ให้ความช่วยเหลืออย่างเหมาะสมตรงความต้องการ

 สิ่งที่ไม่ควรทำา (DON’Ts)
 	 ใช้คำาพูดที่ไม่เหมาะสม	พูดโอ้อวด	ซักถามมากเกินไป	หรือสื่อสารทางลบ

 	 มีอารมณ์ร่วมไปด้วย	เช่น	ร้องไห้

 	 ให้คำาสัญญาต่างๆ	ที่ไม่แน่ใจว่าจะทำาให้ได้

 	 ตัดสินว่าผู้รับการช่วยเหลือมีปัญหาทางจิต

 	 แยกผู้รับการช่วยเหลือออกจากสมาชิกครอบครัว

 	 เข้าจัดการกับผู้มีพฤติกรรม/อารมณ์ไม่ปกติ	ด้วยตนเอง
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 ภาวะหายใจเร็ว (Hyperventilation Syndrome)
	 หมายถงึ	อาการทีเ่กดิจากสิง่กระตุน้ทำาใหเ้กดิภาวะตึงเครียดหรือวติกกงัวล	ทำาใหก้ารเปล่ียนแปลง	

ทางสรีรวิทยา	ส่งผลให้เกิดอาการหายใจเร็วเกินปกติเป็นลักษณะเด่น	

 อาการและการแสดงออก
	 หายใจถี	่อาจจะหายใจต้ืนหรือหายใจลกึ	แนน่หนา้อก	หายใจไมอ่อก	รูส้กึหวัใจเต้นแรง	บางครัง้รูส้กึ

ชาตามแขน	ศีรษะเบา	ปวดศีรษะ	อ่อนเพลีย	ใจสั่น	เจ็บหน้าอก	ในรายที่เป็นรุนแรงจะหมดสติ	หรือมีอาการ

เกร็ง	มือจีบ	คล้ายอาการชักเกร็ง	แต่ผู้ป่วยจะรู้สึกตัวดี	ไม่สับสน

 สาเหตุ
	 ๑.	 ทางกาย	:	มีโรคทางกายหลายชนิดที่มีอาการแสดงออกคล้ายกัน	เช่น	หอบหืด	ภาวะเป็นกรด	 

ในเลือดจากเบาหวาน	 ภูมิแพ้	 โรคของต่อมไทรอยด์	 หรือโรคเกี่ยวกับระบบหัวใจ	 ดังน้ัน	 ต้องซักประวัติ	 

โรคทางกายเดิม	และตรวจร่างกายให้ละเอียดเพื่อแยกอาการทางกายอื่นๆ

	 ๒.	 ทางจิตใจ	 :	 เกิดจากเหตุการณ์กระทบกระเทือนใจ	 ซึ่งแล้วแต่เหตุการณ์นั้นจะมีความหมาย 

ต่อผู้ป่วยเช่นไร	

 การรักษา
	 แนะนำาให้หายใจช้าลง	โดยให้หายใจเข้าออกยาว	ๆ 	ลึก	ๆ 	โดยให้หายใจในถุงกระดาษ	โดยมีการฝึก

หายใจตามตารางที่	๑	หรือให้ยา	เช่น	Diazepam	๕	mg.	รับประทานหรือฉีดเข้าหลอดเลือดดำาช้า	ๆ	

ตารางที่ ๑  เทคนิคการฝึกหายใจช้าลง
๑.	 เริ่มด้วยการหายใจเข้าและออกอย่างช้าๆ	(ไม่ต้องหายใจลึก)

๒.	 กลั้นหายใจ	นับ	๑	ถึง	๕	

๓.	 เมื่อนับถึง	๕	แล้ว	ให้หายใจออก	พร้อมกับจินตนาการภาพตัวเองกำาลังผ่อนคลาย

๔.	 หายใจเข้าและออกช้า	 ๆ	 อย่างละประมาณ	 ๓	 วินาที	 ให้สังเกตว่าลมหายใจกระทบขอบในของจมูก 

ขณะหายใจ	พรอ้มกบัจนิตนาการภาพตวัเองกำาลงัผอ่นคลายทกุครัง้ทีห่ายใจออก	(โดยรวมหายใจเขา้ออก	 

๑๐	ครั้ง	/	นาที)

๕.	 ทุก	๑	นาที	(หรือเมื่อหายใจครบ	๑๐	ครั้ง)	ให้กลั้นหายใจนับ	๑	ถึง	๕	

๖.	 หลังจากนั้นเริ่มหายใจเข้าและออกช้า	ๆ	อย่างละประมาณ	๓	วินาที	

๗.	 ฝึกการหายใจไปเรื่อยๆจนอาการสงบ

ความรู้และแนวทางการจัดการกับภาวะหายใจเร็ว 
(Hyperventilation Syndrome)

สำาหรับ จิตอาสาทางการแพทย์และบุคลากรทางการแพทย์
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 การดูแลช่วยเหลือจิตใจเบื้องต้น

ระยะแรก
	 ๑.	 ปลอบและให้ความรู้ผู้ป่วยและญาติว่า	 อาการหายได้	 ไม่น่ากลัว	 การหายใจท่ีถูกต้องและ 

การให้ยา	จะช่วยให้ผู้ป่วยอาการดีขึ้นในไม่ช้า

	 ๒.	 อธิบายให้ผู้ป่วยเข้าใจว่าอาการของตนเกิดจากอะไร	และควรปฏิบัติอย่างไร

	 ๓.	 ไม่ควรบอกว่าผู้ป่วยแกล้งทำา	แต่ควรถามถึงปัญหา	ความไม่สบายใจ/ความเครียดที่ผู้ป่วยมี

	 ๔.	 สอนการผอ่นคลายดว้ยตนเอง	เชน่	หายใจชา้ลง	นัง่เหยยีดสบายๆ	พยายามคดิถึงส่ิงท่ีทำาใหรู้้สึก

สบาย	และมีความสุข

	 ๕.	 ถ้ายังไม่ดีขึ้น	ให้ใช้กรวยกระดาษหรือถุงกระดาษ	ครอบจมูกและปาก	แล้วให้ผู้ป่วยหายใจเข้า

	 ๖.	 ถ้ายังไม่ดีขึ้นอีกใน	๕	นาที	ให้ส่งพบแพทย์	เพื่อกินยาคลายเครียด	(Diazepam	๕	mg	๑	เม็ด

ทันที)	หรือฉีด	Valium	๑๐	mg	เข้าทางหลอดเลือดช้าๆ
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	 การเกิดอปุทานหมู	่จะเริม่จากบคุคลหนึง่	ภายใตค้วามเครยีดรนุแรง	แลว้แสดงอาการออกมา	ซึง่จะ

เหนี่ยวนำาให้คนอื่นๆ	แสดงอาการตาม	ก่อให้เกิดอาการผิดปกติทางกายภาพ	เช่น	หายใจเร็วและแรง	ร่างกาย

ชักเกร็ง	 ตัวสั่น	 กรีดร้องซึ่งอาจเหน่ียวนำาให้คนอื่น	 ๆ	 มีอาการแบบเดียวกัน	 อาการที่เกิดขึ้นไม่ได้เกิดจาก 

ความเจ็บป่วยทางกาย	

 อาการ
	 ผู้ป่วยมีอาการปวดศีรษะ	คลื่นไส้	ปวดท้อง	เกร็งท้อง	อ่อนเพลีย	หายใจลำาบาก	หรือหายใจหอบเร็ว	 

ชักเกร็ง	 เป็นลม	 หมดสติ	 ซึ่งอาการเหล่านี้จะเป็นเพียงแค่ชั่วคราว	 และมักจะตรวจหาสาเหตุของอาการ 

ทางกายไม่พบ	อาการนี้จะเหนี่ยวนำาให้คนอื่นๆรอบข้างแสดงอาการตาม

 การรักษาเบื้องต้น
	 ๑.	 แยกผู้ป่วยออกจากกัน

	 	 พยายามแยกผู้ป่วยคนแรกหรือกลุ่มแรกที่เกิดอาการออกมาจากกลุ่ม	พาไปที่จุดปฐมพยาบาล	

เพื่อไม่ไปกระตุ้นคนหมู่มากให้มีอาการตาม	 และเพื่อทำาการรักษาด้วยการตรวจวิเคราะห์ร่างกายเบื้องต้น	 

เม่ือผู้ป่วยถูกแยกไปแล้วจำาเป็นต้องมีการช้ีแจงต่อบุคคลรอบข้าง	เพ่ือลดความสงสัย	ความกังวล	และความเครียด

	 ๒.	 รักษาตามอาการที่เป็น

	 	 หากสงัเกตเหน็ผูป่้วยอุปาทานหมูม่อีาการหายเรว็ผดิปกต	ิและแนใ่จว่าไมม่อีาการทางกายแลว้	

รักษาด้วยการใช้ถุงกระดาษครอบ	 เพื่อให้เขาหายใจเอาคาร์บอนไดออกไซด์กลับเข้าไป	 ประมาณสามนาที	 

ไม่นานอาการหายใจหอบแรงก็จะบรรเทาลงได้เอง

	 ๓.	 การอธิบายให้ความรู้แก่ผู้ป่วย

	 	 เมื่ออาการทางกายหายแล้ว	 แต่สภาพจิตใจยังหวาดกลัวอาการที่เกิดขึ้น	 ต้องอธิบาย	 พูดคุย 

ให้ผู้ป่วยเข้าใจสถานการณ์และอาการที่เป็นอยู่	เพื่อให้ผู้ป่วยเกิดความรู้สึกสบายใจขึ้น

อุปทานหมู่ (Mass Hysteria)
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๑. คัดกรอง (Screening) 
	 เจ้าหน้าที่จุดคัดกรอง	 ใช้แนวทางการคัดกรองประชาชนเข้าร่วมราชพิธี	 ณ	 จุดคัดกรองสำาหรับ 

เจ้าหน้าที่จุดคัดกรอง	ในการคัดกรองประชาชน

	 กรณสีงสยัวา่	มคีวามเสีย่ง	เจา้หน้าท่ีตอ้งตรวจค้นปลดอาวธุและควบคมุตวั	ตดิตอ่เบือ้งตน้เพือ่สง่ตอ่ 

ให้เจ้าหน้าที่	 MCATT	 ประจำาจุดคัดกรอง	 ประเมินเพิ่มเติม	 ให้การช่วยเหลือ	 และจัดการเบื้องต้น	 ให้เสร็จ

ภายในจุดเดียว

	 ประเมินพบว่ามีความเสี่ยงสุขภาพจิต	 เจ้าหน้าที่	MCATT	ประเมินอาการและความเสี่ยง	 ร่วมกับ

ตำารวจ	นำาส่งต่อผู้ป่วยออกจากพื้นที่

ข้อสำาคัญ :	เพิ่มเจ้าหน้าที่	MCATT	เพื่อรับปรึกษา	ประเมิน	ที่จุดคัดกรองชั้นใน	๙	จุด

๒. สแกน (Scan) 
	 เจ้าหน้าที่/จิตอาสาประจำาพื้นที่ที่ริ้วจะเสด็จผ่าน	 ใช้แนวทางสังเกตผู้สงสัยอาการทางจิต	คัดกรอง

ประชาชนในจุดที่ประจำาการ	ทำาการสแกนประชาชนที่นั่ง	ด้วยแนวทาง

	 ถ้ามีความเสี่ยงที่จะมีอาการ	 แยกออกจากกลุ่มเข้า	 Static	 Tent	 ควบคุมตัว	 ปรึกษา	MCATT	 

เพือ่สงบอาการ	เจ้าหนา้ที	่MCATT	ประเมนิอาการและความเสีย่ง	รว่มกบัตำารวจ	นำาสง่ตอ่ผูป้ว่ยออกจากพืน้ที่

๓. ตอบสนอง (Rapid Response) 
 กรณีโซนใน (ทก ๑-๘)

	 เม่ือพบผูป้ว่ยสงสยัจติเวช	ตำารวจควบคมุตวัไปทีจ่ดุบรกิาร	แจง้	ว	หนา้พระลาน	ใหเ้จา้หนา้ที	่MCATT	

จุดที่อยู่ใกล้ประเมิน	ดูแล	พิจารณาส่งต่อ

	 เม่ือพบผูป้ว่ยสงสยัจติเวช	มพีฤตกิรรมรนุแรง	ตำารวจควบคมุตวัไปทีจ่ดุบรกิาร	ผกูยดึ	ฉดียา	สง่ออก

สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา

 กรณีโซนรอบนอก (ทก ๙-๑๒) 

	 เมื่อพบผู้ป่วยสงสัยจิตเวช	โทรศัพท์แจ้งทีม	MCATT	เบอร์	๐๖๕-๓๗๐-๘๓๓๖/	วิทยุหน้าพระลาน	

เพื่อขอคำาปรึกษาและประสานเพ่ือส่งปลายทาง	 ตำารวจควบคุมตัวและส่งออกที่	 สถาบันจิตเวชศาสตร์

สมเด็จเจ้าพระยา	ใช้	ว	หน้าพระลานตามระบบเพื่อพาหนะขนส่ง

ระบบการสังเกต เฝ้าระวัง จัดการผู้ป่วยทางจิตเวช
Screen Scan Rapid Response (SSR)
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วิธีการคัดกรอง โดยการสังเกต

ประเด็น ลักษณะ/อาการ/สิ่งที่เห็น
การแต่งกาย สวมชุดเสื้อ/กางเกง/กระโปรงรุ่มร่าม	เก่า	ขาดวิ่น	สกปรก	มีกลิ่นเหม็น	สีฉูดฉาด
สิ่งของติดกาย หอบสิ่งของพะรุงพะรัง	สิ่งของเก่า	อุปกรณ์ที่ใส่ขาดเก่า	กระจัดกระจาย	สกปรก	

มีกลิ่นเหม็นเน่า	
ร่างกาย ผมยาว	มีกลิ่นเหม็น	ผมสกปรกพันกันเหนียวติดแน่น	ผิวกายมีคราบดำา	เล็บมือ

สกปรก	เล็บยาวดำา
สีหน้า	แววตา หนา้ถมงึทงึ	ตาถลน	ดุ	ไมเ่ปน็มติร	ไมส่บตา	สายตาแขง็กร้าว	จ้องเขมง็	หลุกหลิก	

สีหน้างงงวย	น่าเกรงกลัว	หน้าบึ้งตึง	ตื่นเต้นทั้งที่เหตุการณ์ปกติ
พฤติกรรม ก้มหน้าก้มตา	 มองดูสิ่งรอบข้างไปมาซำ้าๆ	 งุนงง	 ลุกลี้ลุกลน	 แยกเขี้ยวยิงฟัน	 

กราบไหว้ตลอดเวลา	 กระตุกถี่ๆ	 บีบมือ	 กัดเล็บ	 ทำาท่าเคี้ยวจนปากเบี้ยว	 

เลียนท่าทางการเคลื่อนไหวของคนอื่น
การพูด ทำาปากขมุบขมิบ	พูดคนเดียว	พูดเสียงดัง	เร็ว	รัว	ไม่สุภาพ	พูดวกวน	
การเคลื่อนไหว เดินทื่อ	ชนคนอื่นไปตลอด	เบียดคนอื่นโดยไม่สนใจ	ไม่มีทิศทาง	ตัวแข็ง	กระสับ

กระส่าย	โยกตัวไปมา

	 ถ้ามีเพียง	๑	ลักษณะ/อาการ	ให้สงสัยว่า	จะมีพฤติกรรมทางจิตไม่ปกติ	ให้คัดแยกออกมา	และแจ้ง

ข้อมูลเพื่อส่งต่อจุด	MCATT	ต่อไป

 การดำาเนินการ
		 จิตอาสา/เจ้าหน้าที่ริ้ว	วิทยุแจ้งเจ้าหน้าที่ตำารวจ	 เจ้าหน้าที่การแพทย์ที่อยู่ใกล้	 เพื่อแยกผู้สงสัยมา

ประเมินที่เต็นท์	และควบคุมให้อยู่ในบริเวณ	(ตามแผน	Matrix	จิตเวช	๑)

ถา้เขยีว :	เจา้หนา้ที	่ว	ประสานทมี	MCATT	ทีอ่ยูใ่กล้ทีสุ่ด	มาทำาการประเมนิผู้ปว่ยและดำาเนนิการสงบอาการ	

ติดตามญาติหรือ	พิจารณาส่งต่อสถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา

ถ้าเป็นสีเหลือง แดง :	 ให้แพทย์พิจารณาฉีดยาสงบอาการ	หรือต่อรองกินยา	ถ้าปฏิเสธการฉีดยา	แล้วแจ้ง

ตำารวจควบคุมตัว	แจ้งรถมูลนิธิ	ส่งต่อที่สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา	

แนวทางการคัดกรองประชาชนเข้าร่วมราชพิธี  
ณ จุดคัดกรองสำาหรับเจ้าหน้าที่จุดคัดกรอง
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	 พฤติกรรมรุนแรงเป็นภาวะฉุกเฉินทางจิตเวชอย่างหนึ่งท่ีพบได้บ่อย	 เป็นปัญหาพฤติกรรมที่ก่อให้

เกิดอันตรายต่อชีวิตและทรัพย์สินของผู้มีพฤติกรรมรุนแรงและผู้อื่น	 บุคคลท่ีเข้าไปประเมินจะต้องมีความรู้	 

มีทศันคตทิีด่	ีมทีกัษะ	และทำางานรว่มกนัเป็นทีมดว้ยความรวดเรว็	เพือ่ชว่ยเหลอืปอ้งกนัอนัตรายทีอ่าจเกดิขึน้ 

กับชีวิตและทรัพย์สินของผู้มีพฤติกรรมรุนแรงและผู้อื่นได้

 พฤติกรรมรุนแรง
	 เป็นการแสดงออกของความก้าวร้าว	 ในบุคคลแสดงออกถึงการขาดสติ	 ขาดการควบคุมตนเอง	

และไม่สามารถสื่อความต้องการของตนเองในทางที่เหมาะสมได้	 พฤติกรรมรุนแรงจะแสดงออกทางคำาพูด/ 

การกระทำาหรือแสดงออกทั้งสองอย่างที่เป็นอันตรายต่อชีวิตและทรัพย์สินของตนเองและผู้อื่นได้

 สาเหตุ
	 เกิดจากหลายสาเหตุด้วยกัน	ดังนี้

 ๑. โรคทางจิตเวชที่มีอาการกำาเริบ 

	 	 ๑.๑	โรคจติเภท	(Schizophrenia)	เน่ืองจากเวลาทีอ่าการกำาเรบิจะมอีาการหแูวว่	ประสาทหลอน	

ไดย้นิเสยีงขูจ่ะทำารา้ย	สัง่ใหท้ำารา้ยผูอ้ืน่	หลงผดิคิดวา่ผูอ้ืน่จะมาทำารา้ยตน	ทำาใหผู้ป้ว่ยเกดิความกลวัอยา่งมาก

และพยายามป้องกันตนเองจากอันตรายเหล่านั้น	จึงแสดงพฤติกรรมรุนแรง

	 	 ๑.๒	โรคคลุ้มคลั่ง	(Mania)	จะมีอาการหงุดหงิด	พูดมากไม่หยุด	เคลื่อนไหวอยู่ตลอด	สมาธิสั้น	

ควบคุมตนเองไม่ได้	ชอบทะเลาะวิวาท	อารมณ์รุนแรง

	 	 ๑.๓	โรคซึมเศร้า	(Depression)	จะมีอารมณ์ซึมเศร้า	รู้สึกไร้ค่า	โทษตนเอง	คิดฆ่าตัวตาย

 ๒. โรคทางกาย 

	 	 ๒.๑	โรคที่เกิดจากความผิดปกติทางสมอง	(Organic	Brain	Syndrome)	เช่น	ลมชัก	เนื้องอก	

ฝีในสมอง	สมองได้รับความกระทบกระเทือนอย่างรุนแรง	เป็นต้น	

	 	 ๒.๒	การตดิสรุา/สารเสพตดิ	โดยเฉพาะในระยะหยดุ/ถอน	(Withdrawal)	ซ่ึงมกัจะทำาใหผู้ป้ว่ย

หงุดหงิด	ลุกลี้ลุกลนและเกิดพฤติกรรมรุนแรงได้

 ๓. บุคลิกภาพที่ก้าวร้าวรุนแรงจากการใช้ชีวิตอยู่ในสิ่งแวดล้อมที่มีการแสดงความก้าวร้าว

อยู่เป็นประจำา	เช่น	บิดามารดาทะเลาะวิวาท	ต่อสู้	ใช้กำาลัง	ใช้วาจาหยาบคาย	ทำาร้ายซึ่งกันและกัน	เป็นต้น	 

จะทำาให้บุคคลรู้สึกว่าการใช้ความรุนแรงเป็นกลไกหนึ่งในการดำาเนินชีวิตประจำาวัน

แนวทางการจัดการผู้มีพฤติกรรมรุนแรง
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 ลักษณะพฤติกรรมรุนแรง
	 โดยทั่วไปแล้วพฤติกรรมรุนแรงสามารถเกิดขึ้นพร้อมกันได้ในหลายลักษณะ	ดังนี้

	 ๑.	 พฤติกรรมรนุแรงทางคำาพดู	เชน่	ตะโกนสง่เสยีงดงัดว้ยความโกรธ	ดา่ว่าคำาหยาบคาย	ดา่สาปแชง่	 

อยา่งรนุแรง	ตะโกนวา่กลา่ว	วพิากษ์วจิารณ์	ขู่ตะคอกผูอ้ืน่อยา่งรนุแรง	ลกัษณะคำาพดูบ่งบอกถงึความต้องการ

ที่จะทำาร้ายผู้อื่น	เป็นต้น

	 ๒.	 พฤติกรรมรุนแรงทางการกระทำา	เช่น	ต่อร่างกายตนเอง	เช่น	ชกตี	หยิก	ข่วน	ดึงผม	ใช้ศีรษะ

โขกพื้นผนัง	ใช้กำาปั้นชกกำาแพง	และพฤติกรรมรุนแรงต่อทัรพย์สิน/ร่างกายผู้อื่น เช่น	ฉีกเสื้อผ้า	ทุบทำาลาย/

ขว้างปา	ข้าวของเครื่องใช้	 รวมทั้ง	 ชกต่อย	ตบตี	 ใช้อาวุธ/อุปกรณ์ต่างๆ	ทำาร้ายร่างกายผู้อื่น	 โดยทำาให้เกิด 

รอยข่วน	หรือฟกชำ้า	มีบาดแผล	เป็นต้น	ซึ่งความรุนแรงแบบนี้จำาเป็นต้องควบคุมพฤติกรรม

 การประเมินพฤติกรรมรุนแรง
	 ๑.	 ประเมินระดับความรุนแรงของพฤติกรรม	ว่าเสี่ยงมากน้อยเพียงใด	ได้แก่	

   ระดับรุนแรงมาก (แดง)	ได้แก่	ทำาร้ายผู้อื่นจนได้รับบาดเจ็บ	ทำาลายข้าวของ	เช่น	ทุบกระจก	

ขว้างปาสิ่งของ	เปลือยกาย

   ระดบัรนุแรงปานกลาง (เหลอืง) ไดแ้ก	่ดา่หยาบคาย	แสดงทา่ทางคกุคาม	หงดุหงดิ	พดูจาขม่ขู	่

ท่าทางไม่เป็นมิตร

  ระดับน้อย (เขียว)	ได้แก่	อารมณ์หงุดหงิด	พูดจาชวนทะเลาะ	หรือพูดไม่รู้เร่ือง	จับใจความไม่ได้

	 ๒.	 ประเมินประวัติอาการทางกาย	 จิต	 สุราและสารเสพติด	 ท่ีเป็นสาเหตุของพฤติกรรมรุนแรง	 

ผู้ป่วย	ที่เคยมีประวัติพฤติกรรมรุนแรง	มักจะมีพฤติกรรมรุนแรงเมื่อมีอาการทางจิตกำาเริบหรือใช้สารเสพติด

	 ๓.	 พิจารณาการส่งต่อ	 เชื่อมโยง	สู่เจ้าหน้าที่	MCATT	 เพื่อพิจารณาการจำากัดพฤติกรรม/ส่งออก	

นอกพื้นที่

 เทคนิคการจัดการพฤติกรรมรุนแรง
	 ผู้ปฏิบัติจำาเป็นต้องพิจารณาตามความเหมาะสมในแต่ละสถานการณ์และจำาเป็นต้องคำานึงถึง	 

ความรุนแรงของพฤติกรรมที่แสดงออก	 เพื่อให้การจัดการนั้นมีประสิทธิภาพมากท่ีสุด	 ซึ่งสามารถจัดการ	 

โดยแนวทาง	๓	ส.	ได้แก่

	 สอดส่อง	 มองหา	 โดยประเมินอาการและอาการแสดงที่เป็นสัญญาณเส่ียงและจัดระดับเสี่ยง 

ของพฤติกรรมรุนแรง	

	 ใส่ใจ	รับฟัง	พูดคุยเพื่อลดความรุนแรง

	 ๑.		พูดคุยด้วยท่าทีเป็นมิตร	สงบ	จริงใจ	ให้เกียรติ	

	 ๒.		รับฟังให้โอกาสได้ระบายความคิดพร้อมพูดสะท้อนความรู้สึกตามความเหมาะสม

	 ๓.		พูดด้วยนำ้าเสียงที่นุ่มนวล	พูดซำ้าๆ	เนื้อหาชัดเจนและหลีกเลี่ยงการตอบรับหรือปฏิเสธเงื่อนไข/	

ข้อต่อรองของเจ้าตัว	ไม่โต้เถียง และไม่พูดข่มขู่
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	 -	 เทคนิคการพูดคุยกับคนที่มีพฤติกรรมรุนแรงนั้น	 ต้องเพ่ิมความระมัดระวังในการเข้าไปติดต่อ

กับผู้ป่วย	โดยพิจารณาระยะห่างที่เหมาะสมเพื่อความปลอดภัย อยู่ห่างพอควร ไม่ควรเข้าใกล้มากเกินไป 

ควรยืนห่างประมาณ ๘ ฟุต หรือ ๒ ช่วงแขน และไม่ควรเข้าไปติดต่อหรือจัดการตามลำาพัง	ควรมีเจ้าหน้าที่

ตำารวจ	ทหาร	ที่พร้อมจะขอความช่วยเหลืออยู่ในบริเวณนั้นด้วย

	 -	 การจัดการทางกายภาพ	

	 ๑.	 แยกตัวออกจากสถานการณ์/ผู้อื่น	จัดการพฤติกรรม	ตามระดับความเสี่ยงของพฤติกรรม	โดย

  ระดับรุนแรงมาก (แดง) : แยกตัวออกมาจากกลุ่มชนเพื่อลดความรุนแรงที่จะเพิ่มขึ้น	พูดคุย	

พิจารณาผูกยึด	ฉีดยา	ส่งต่อด่วน

  ระดับรุนแรงปานกลาง (เหลือง) : พูดคุย	พิจารณาผูกยึด	กินยาหรือฉีดยา	ส่งต่อ

  ระดับน้อย (เขียว) :	พูดคุย	แยกออกมาจากกลุ่มชน	สงบสติอารมณ์	

	 ๒.	 การให้ยา	 เป็นวิธีจัดการพฤติกรรมรุนแรงที่ดีท่ีสุดวิธีหนึ่ง	 เนื่องจากทำาให้ผู้มีพฤติกรรมรุนแรง	 

มีอาการสงบลงอยา่งรวดเรว็	และลดความรนุแรงของพฤติกรรม	ยาทีน่ยิมใช	้ได้แก	่ยาคลายเครยีด	(Anxiolytics)	 

เช่น	 Valium	 ยาต้านโรคจิต	 (Antipsychotic)	 เช่น	 Haloperidol	 ซ่ึงในการให้ยาจะต้องอธิบายถึงเหตุผล 

ของการให้ยาทุกครั้ง	 แม้ว่าจะไม่รับรู้	 หรือไม่รู้เรื่องก็ตาม	 และต้องให้การดูแลอย่างใกล้ชิดหลังจากให้ยา	

เนื่องจากยาบางชนิดจะออกฤทธิ์เร็ว	ออกฤทธิ์ต่อระบบประสาท	อาจเกิดภาวะแทรกซ้อนขึ้นได้

	 ๓.	 การจำากัดพฤติกรรมเป็นวิธีการสุดท้ายในการจัดการกับผู้ที่มีพฤติกรรมรุนแรงจะเป็นอันตราย	

ต่อตนเอง	ผู้อื่นและสิ่งของ	ส่วนใหญ่แล้วนิยมจำากัดพฤติกรรมโดยการผูกยึด	เนื่องจากเป็นวิธีที่ง่าย	สามารถ

ประยุกต์ใช้ได้ในสถานบริการทุกแห่ง	มีขั้นตอนการปฏิบัติดังนี้

	 	 ๓.๑	เตรียมอุปกรณ์ในการผูกยึด

	 	 	 ผ้าผูกยึด	:	ควรเป็นผ้าที่มีความแข็งแรง	เหนียวแต่นุ่ม	มีลักษณะพร้อมใช้	ผ้าผูกยึดที่นิยม

ใช้คือ	ผ้าผูกยึดข้อมือและข้อเท้า	(Wrist	and	Ankle	Restraints)	และเสื้อผูกยึดลำาตัว	(Body	Restraint)

	 	 	 เตียง	:	ควรเป็นเตียงที่สามารถจะใช้ผ้าผูกยึดได้	

นอกจากนี้ควรผูกยึดในสถานที่ปลอดภัยเพื่อป้องกันไม่ให้ผู้ป่วยที่ถูกผูกยึดถูกรบกวน/	ถูกกระตุ้น/	หนี

	 	 ๓.๒	ทมีผูด้แูลจะตอ้งมผีูน้ำาทีม	(พยาบาล)	คอยมอบหมายหนา้ท่ีใหส้มาชกิแต่ละคนมกีารตกลง

ร่วมกันสมาชิกทุกคนต้องพูดและปฏิบัติในแนวทางเดียวกัน	 เพ่ือให้ผู้ป่วยเกิดความรู้สึกว่าทีมผู้ดูแลรักษา 

ทุกคนพร้อมใจทำาเพื่อประโยชน์	ไม่ใช่เป็นการทำาโทษ	โดยแบ่งหน้าที่	ดังนี้	

	 	 	 -	พยาบาล	หรือสมาชิกคนใดคนหนึ่งชวนพูดคุยเพื่อเบี่ยงเบนความสนใจ

	 	 	 -	สมาชิกอีกคนจับล็อคเมื่อเผลอ

	 	 	 -	สมาชิกที่เหลือช่วยกันจับแขนขา	อย่างละ	๑	คน	ต่อแขน/ขาเพื่อการผูกยึด

	 	 ๓.๓	ผู้นำาทีมเป็นผู้แจ้งและอธิบายถึงเหตุผลในการผูกยึดให้ทราบ

	 	 	 -	การเข้าไปจบัเพือ่ผกูยดึควรเลอืกทำาในขณะทีเ่ผลอหรอืกำาลงัถกูชกัชวนใหพ้ดูคยุและทำา

กิจกรรมอย่างอื่น



เรื่องเล่าความดีที่เราทำา....เพื่อพ่อของแผ่นดิน (รัชกาลที่ ๙) 179

	 	 	 -	ผูน้ำาทมีตอ้งใหส้ญัญาณในการเข้าจับ	โดยใหส้มาชกิทีมแต่ละคนจับยดึแขนขา	แต่ละข้าง	

ควรจับยึดบริเวณข้อพับใหญ่ๆ	เช่น	ข้อศอกหรือข้อเข่าของแขนและขา

	 	 ๓.๔	ผูกยึดอย่างถูกเทคนิค	โดย

	 	 	 -	จัดให้นอนหงาย

	 	 	 -	ถ้าไม่ดิ้นรนมากนัก	 การผูกยึดข้อมือให้ลงข้างลำาตัวทั้ง	 ๒	 ข้าง	 และผูกยึดข้อเท้าตรึง 

ติดกับเตียงหรือสถานที่เหมาะสมก็เพียงพอแล้ว	การผูกยึดที่ดีควรใช้นิ้วมือ	๒	นิ้ว	สอดใต้ผ้าผูกยึดได้	ไม่ควร

ผูกแนน่เกินไป	เพราะอาจทำาให้การไหลเวียนของเลือดบริเวณปลายมือปลายเท้าไม่ดี	ถ้าดิ้นรนมากอาจใช้เสื้อ

ผูกยึดลำาตัว	 (Body	 Restraint)	 ร่วมด้วย	 แต่ไม่ผูกยึดจนแน่นเกินไปจนทำาให้หายใจไม่ออก	 ระวังการได้รับ

อันตราย/	บาดเจ็บ	เช่น	ดึงผม	บิดแขน	นั่งทับตัว	เป็นต้น

	 	 ๓.๕		การช่วยเหลือหลังการผูกยึด

	 	 	 -	ตรวจเยีย่มและประเมนิการถกูผกูยดึเปน็ระยะทกุ	๑๕	-	๓๐	นาท	ีในเรือ่งความปลอดภยั

และอยู่ในท่าท่ีสบาย	เช่น	การเปล่ียนท่า	การรับประทานอาหาร	นำา้	และการขับถ่ายและบันทึกทุกคร้ังท่ีตรวจเย่ียม

	 	 	 -	พูดคุย	ให้ข้อเท็จจริง

	 	 	 -	 เปิดโอกาสให้ระบายความคิด	ความรู้สึกต่อความคับข้องใจ

	 	 	 -	 เมื่ออาการสงบลง	พูดคุยรู้เรื่อง	ควบคุมตนเองได้	จึงยุติการผูกยึด	หรือส่งต่อต่อไป
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	 ครบรอบ	 ๑	 ปี	 ที่พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช	 มหิตลาธิเบศรรามาธิบดี	 

จกัรนีฤบดนิทร	สยามนิทราธริาช	บรมนาถบพติร	เสดจ็สวรรคต	และชว่งระหวา่งวนัพระราชพิธถีวายพระเพลิง

พระบรมศพ	ประชาชนจะกลับมามีความรู้สึกโศกเศร้า	คิดถึง	ระลึกถึงเพิ่มมากขึ้น	ซึ่งเป็นอาการที่เคยเกิดขึ้น

มาแล้วและเคยปรับตัว	 ปรับใจได้แล้วมาเกิดขึ้นซำ้าอีก	 แม้ว่าจะได้เตรียมใจมาก่อนหน้านี้แล้วก็ตาม	 อาการ 

ดังกล่าวถือเป็นปฏิกิริยาทางจิตใจท่ีเกิดข้ึนตามปกติ	 ซ่ึงเกิดขึ้นได้ในผู้ที่มีความรู้สึกสูญเสีย	 มีความเศร้าจาก

การสูญเสียบุคคลหรือสิ่งที่เป็นความผูกพัน	ยึดเหนี่ยวจิตใจขาดหายไป

	 การปฏบัิตงิานของผูใ้หก้ารชว่ยเหลอื	(Helper)	ทา่มกลางความรูสึ้กดังกลา่ว	อาจทำาใหเ้กดิปฏกิริยิา

ทางจติใจไมต่า่งกับประชาชนทัว่ไป	การดแูลจติใจตนเองของผูใ้หก้ารชว่ยเหลอืเปน็เรือ่งทีส่ำาคญั	เพราะในการ

ปฏิบัติงานช่วยเหลือประชาชนและเจ้าหน้าที่ในริ้วขบวน	 ผู้ให้การช่วยเหลืออาจจะมีความเครียด	 วิตกกังวล	 

หดหู่	 ท้อแท้	 เหนื่อยล้าจากการทำางาน	 หรือเป็นผู้ที่รู้สึกโศกเศร้าเองด้วย	 ขณะเดียวกันทุกคนต่างมุ่งมั่น 

ในการปฏิบตังิานจึงไมม่เีวลาหรอืมโีอกาสดแูลจติใจ	ใหก้ำาลงัใจซึง่กนัและกนั	ดงันัน้ผูใ้หก้ารชว่ยเหลอืตอ้งรูจ้กั 

วิธีการ	และมทีกัษะในการดแูลจติใจตนเองอยา่งสมำา่เสมอ	เปน็การเตรยีมตัวเตรยีมใจ	จะทำาใหส้ามารถทำาหนา้ที ่

ช่วยเหลือประชาชนอย่างมีประสิทธิภาพต่อไป

 คำาแนะนำาสำาหรับผู้ให้การช่วยเหลือ 
ก่อนเข้าร่วมงาน 

	 ในช่วงสัปดาห์แรกก่อนงานพระราชพิธีฯ	ควรประเมินสภาวะสุขภาพ	และการเจ็บป่วยของตนเอง	

ก่อนเป็นลำาดับแรก	 รวมทั้งเตรียมร่างกายให้แข็งแรง	พักผ่อนให้เพียงพอ	 ไม่อดนอน	หรือนอนดึก	 เป็นเวลา

ติดต่อกันหลายวัน	

วันเข้าร่วมงาน 
	 ๑.	 เตรยีมรา่งกายและจติใจใหพ้รอ้มในการปฏบิตังิาน	พรอ้มทัง้เตรยีมสิง่จำาเปน็และของใชส้ว่นตวั	

เช่น	ยาดม	ยาอม	ยาหม่อง	ให้พร้อม	และควรพกผ้าเช็ดหน้า	หรือผ้าขนหนูสำาหรับชุบนำ้าเช็ดหน้าและตามตัว

หากต้องอยู่ในที่มีอากาศร้อน	และอบอ้าวเป็นเวลานาน	

	 ๒.	 รบัประทานอาหารและดืม่นำา้ใหเ้พยีงพอ	ควรรับประทานอาหารท่ีสกุและใหม่ตามเวลา	และควร

ให้พกอาหารทีไ่มบ่ดูเสยีงา่ย	/ขวดนำา้ดืม่ตดิตวัไปดว้ย	สำาหรับผู้มโีรคประจำาตวัควรรับประทานยาให้เรียบร้อย	

และนำายารักษาโรคที่มีซองยาและระบุชื่อยาประจำาตัวพกติดตัวมาด้วย	

การดูแลจิตใจตนเองของผู้ให้การช่วยเหลือ (Helper)
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	 ๓.	 มาถึงจุดปฏิบัติงานก่อนถึงเวลาเริ่มปฏิบัติงาน

	 ๔.	 เตรียมและติดตั้งอุปกรณ์/เครื่องใช้ต่างๆในการปฏิบัติงานและวิทยุสื่อสารให้พร้อมใช้งาน

	 ๕.	 หากเกดิอาการดงัตอ่ไปนี	้ไดแ้ก	่วงิเวยีน	หนา้มดืจะเปน็ลม	ปวดศรีษะ	คล่ืนไส้	มนึงง	หายใจเร็ว	 

อาเจียน	เปน็ตะครวิ	ตวัรอ้น	กระหายนำา้มาก	ใจสัน่	มอืสัน่	สามารถขอความชว่ยเหลือจากหนว่ยแพทย	์พยาบาล

เคล่ือนท่ี	บริเวณการจัดงานพระราชพิธีฯ	และกรณีมีเหตุฉุกเฉินสามารถติดต่อ	สายด่วน	๑๖๖๙	ตลอด	๒๔	ช่ัวโมง	
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แนวทางการดูแลจิตใจตนเองของผู้ให้การช่วยเหลือ (Helper)

	 	 การดูแลจิตใจตนเองของผู้ให้การช่วยเหลือ	 (Helper)	 ใช้หลักการผนึกกำาลัง	 เสริมแรงใจ	 ต้ังสติ	 

สร้างความรู้สึกปลอดภัยและความหวัง	ดังต่อไปนี้

	 ๑.	 ปลอดภัยไว้ก่อน	หาที่ตั้งทำางานที่สะดวกและปลอดภัยต่อการทำางาน	มีกำาลังคนเปลี่ยนถ้างาน

ต้องดำาเนินต่อเนื่อง	เพื่อลดความล้าทางกายที่ส่งผลทางจิตใจ	(Safety)

	 ๒.	 ทบทวนการปฏิบัตงิาน	หลังจากเสรจ็สิน้การทำางาน	ควรทบทวนถงึประสบการณแ์ละการเรยีนรู	้ 

ที่เกิดขึ้นจะทำาให้ตนเองรู้สึกว่ามีคุณค่าที่ได้ช่วยเหลือผู้อื่น	(Self	and	Collective	Efficacy)

	 ๓.	 แบ่งปันประสบการณ์	ที่เกิดขึ้นของตนเองกับผู้อื่น	อย่าเก็บไว้คนเดียว	 เช่น	 เพื่อน	ครอบครัว	 

ผู้ร่วมงาน	(Connectedness)

	 ๔.	 พักยก	 โดยใช้เวลาสงบหรือทำากิจกรรมอื่นๆ	 เช่น	 มีวันพักเพื่อนอนหลับ	 รับประทานอาหาร 

ให้ครบทกุมือ้	ออกกำาลงักายเบาๆ	และทำากิจกรรมท่ีชอบ	เปน็การสรา้งพลงัใหท้ำางานชว่ยเหลอืได้ดีขึน้	หรอืถา้

ไมม่เีวลา	ตอ้งอยูใ่นทีท่ำางาน	แนะนำาให้หลบัตาหายใจเข้าออกชา้	ๆ 	ผอ่นคลาย	หรอืฟงัเพลง	ปดิโทรทศันส์กัครู	่ 

(Calm)

	 ๕.	 พึงระลึกว่าผู้ช่วยเหลืออาจหงุดหงิดง่ายขึ้นและอาจมีเร่ืองกระทบกันเอง	 ฉะน้ันการเข้าใจ	

ระบายความในใจ	 ใช้คำาพูดขอบคุณ	 ขอโทษบ้างจะเกิดบรรยากาศการทำางานที่ดูแลและเข้าใจซ่ึงกันและกัน 

จะช่วยได้มาก

	 ๖.	 มีความหวังท่ีเหมาะสม	 ผู้ช่วยเหลือบางคนอาจรู้สึกผิดที่ไม่สามารถช่วยเหลือประชาชน	 และ

เจ้าหน้าที่ในริ้วขบวนได้อย่างต้องการ	 รู้สึกว่าตนเองยังทำาได้ไม่เต็มท่ีหรือระบบไม่ช่วยเหลือ	 แต่อย่างน้อย	 

ผูช้ว่ยเหลอืกม็คีณุคา่ทีไ่ดท้ำางาน	การชว่ยเหลอืคนอืน่ถงึไมเ่ป็นไปตามทีค่ดิไวห้รอืมข้ีอจำากดั	ทกุอยา่งจะคอ่ยๆ	

ดีขึ้นเสมอ	(Hope)

	 ๗.	 ถา้รูส้กึเหน่ือยลา้	การไปน่ังพกัหรอืพดูคยุกบัทมี	หรอืผูบ้งัคบับญัชาเพือ่ขอความชว่ยเหลอื	ไมใ่ช่

การยอมแพ้หรือไม่เอาไหน	แต่เป็นการทำาให้พลังการทำางานดีขึ้น	(Resource	for	Help)

	 ปฏกิริยิาทางจติใจทีเ่ป็นผลมาจากความเครยีดจะคอ่ยๆ	หายไปเองใน	๒	-	๔	สปัดาหเ์มือ่เวลาผา่นไป	 

ถา้อาการเหลา่นีร้บกวนการทำางานหรอืสรา้งความเครยีดใหก้บัทา่น	ควรใชบ้รกิารสขุภาพจติ	อยา่กงัวล	หรอือาย	 

เพราะจะช่วยใหเ้ขา้ใจตนเอง	ทำางานไดม้ากขึน้ด้วย	ทัง้นี	้หากไมด่ขีึน้และมอีาการนอนไมห่ลบั	ปวดศรีษะ	ใจสัน่	

ควรปรึกษาแพทยท์ีห่นว่ยเคลือ่นทีส่ถานพยาบาลทีอ่ยูใ่กล้	หรอืสายดว่นสขุภาพจติ	๑๓๒๓	ฟรตีลอด	๒๔	ชัว่โมง
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	 ผูใ้หก้ารชว่ยเหลอื	(Helper)	อาจรูส้กึสะเทอืนใจจากบรรยากาศในพระราชพธิฯี	ได	้แตข่อใหร้ำาลกึวา่ 

เป็นการปฏิบัติงานเพื่อเดินตามรอยของพระองค์ท่าน	 ขอให้ทุกคนได้รวมพลังปฏิบัติงานกันอย่างสุด 

ความสามารถให้ภูมิใจท่ีจะได้เข้ามามีส่วนร่วมในการทำางานถวายพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพล

อดุลยเดชฯ	 เป็นครั้งสุดท้ายในงานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ	 เพ่ือระลึกถึงพระมหากรุณาธิคุณ

ของพระองค์ท่าน	 และแสดงถึงความจงรักภักด	ี ความรัก	 เทิดทูน	 ในสถาบันพระมหากษัตริย์ของประชาชน

ชาวไทย	รว่มเป็นอกีหนึง่พลงัความดเีพือ่นอ้มถวายเปน็พระราชกศุลแด่พระองค์และเปน็อกีแรงทีร่ว่มประคอง	 

พีน่อ้งชาวไทยให้ผา่นชว่งเวลาทกุขโ์ศกนีไ้ปดว้ยกนั	ดว้ยพลงัแหง่ความจงรกัภักด	ี“นอ้มสง่เสดจ็สูส่วรรคาลยั”	

และเราจะเข้มแข็งไปด้วยกัน	ดังคำาพูดที่ว่า	“ธ	สถิตในดวงใจไทยนิรันดร์”	
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แบบรายงานผู้รับบริการการแพทย์ (ถวายพระเพลิง) กทม.

แบบรายงานจำานวนทรัพยากรทางการแพทย์…………………...………………………….

วันที่........เดือน...........พ.ศ..............ช่วงเวลาปฏิบัติงาน.............................................

ประจำาจุด.................................หน่วยงาน....................................................................

Call Sign หมายเหตุ
จุดจอดรถ   
จำานวนรถ ALS       

BLS       
รวม       

จำานวนบุคลากร แพทย์       
แพทย์	MCATT       
พยาบาล       
เจ้าหน้าที่	MCATT       
EMT	(กู้ชีพ	รพ.)       
EMT	(กู้ชีพมูลนิธิ)       
จนท.อื่นๆ       
จิตอาสา       
รวม       

ผู้ประสานงานและเบอร์ติดต่อ ๑
๒

แบบฟอร์มรายงาน สำาหรับ กทม.
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แบบฟอร์มรายงานด้านการแพทย์และสาธารณสุข
งานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช

มหิตลาธิเบศรรามาธิบดี จักรีนฤบดินทร สยามินทราธิราช บรมนาถบพิตร 

วันที่...................................................หน่วยบริการ................................................................

 ๑.  จุดให้บริการ......................................................................................................................

 ๒. จำานวนผู้รับบริการด้านวิกฤตสุขภาพจิต…………………ราย และได้รับการวินิจฉัยเบื้องต้นดังนี้

MCATT การวินิจฉัยเบื้องต้น

ด้านกาย ด้านอารมณ์ เสี่ยงฆ่า

ตัวตาย

ก้าวร้าว โรคจิตเดิม อื่นๆ รวม

Hyperventi-

lation

เป็นลม/

เวียนศีรษะ

เศร้า เครียด

       

เด็ก	(๐-๑๔ปี)        

ผู้ใหญ่	(๑๕-๕๙	ปี)	        

ผู้สูงอายุ	(๖๐	ปีขึ้นไป)	       

 ๓. การให้บริการด้านการดูแลสุขภาพจิต

	 	 ๓.๑	ให้คำาปรึกษาราย...............................................	ราย

	 	 ๓.๒	ส่งพบจิตแพทย์............................................................ราย	

	 	 ๓.๓	จ่ายยาทางจิต	........................................ราย

	 	 ๓.๔	ส่ง	refer	...................................ราย	

	 	 -	 เพศ.........อาย.ุ........สาเหตุที	่refer………………………	โรงพยาบาลท่ีรับ	refer………………………

	 	 -	 เพศ.........อาย.ุ........สาเหตุที	่refer………………………	โรงพยาบาลท่ีรับ	refer………………………

	 	 -	 เพศ.........อาย.ุ........สาเหตุที	่refer………………………	โรงพยาบาลท่ีรับ	refer………………………

 ๔. ปัญหาที่พบ / ข้อเสนอแนะอื่นๆ 

..............................................................................................................................................................................

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..

 ๕.  ผู้รายงาน ชื่อ ตำาแหน่ง เบอร์โทรติดต่อ e-mail

..............................................................................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................
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แบบฟอร์มรายงาน สำาหรับ ส่วนภูมิภาค
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แบบฟอร์มการรายงานสถานการณ์ด้านการแพทย์และสาธารณสุข
กรณี พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดชมหิตลาธิเบศรรามาธิบดี

จักรีนฤบดินทรสยามินทราธิราช บรมนาถบพิตร สวรรคต
ช่วง MCATT ระยะ ๒ (ครั้งที่ ๑ วันที่ ๒๑ ต.ค. ๕๙, ครั้งที่ ๒ วันที่ ๓๐ ต.ค. ๕๙)

จังหวัด.............................................
๑.	 สถานการณ์ทั่วไป	เช่น	เวลา	สถานที่	บุคคลสำาคัญ	กิจกรรม
..................................................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................................................
๒.	 พิธีการสำาคัญ	วัน	เวลา	สถานที่
	 ๒.๒	 จำานวนผู้ลงนามถวายอาลัย...................................................(**ทั้งน้ี	 เฉพาะผู้ลงนามในหน่วยงานภายใต้ 
สังกัดกระทรวงสาธารณสุข	และรวบรวมส่งข้อมูลเป็นรายสัปดาห์	ทุกวันศุกร์**)
๓.	 เหตุการณ์ที่มีผลกระทบทางด้านการแพทย์และสาธารณสุข	วัน	เวลา	เหตุการณ์	จำานวนผู้ได้รับผลกระทบ
..................................................................................................................................................................................................
..................................................................................................................................................................................................
๔.	 ผลการดำาเนินงาน
	 ๔.๑	 หน่วยแพทย์เคลื่อนที่
จำานวนหนว่ยแพทยเ์คลือ่นที/่EMS…............……..จำานวน......................หนว่ย............................................................................
จำานวนผูร้บับรกิารทางกาย...........................................ราย........................................................................................................
	 ๔.๒	 ทีมปฏิบัติการ	MCATT	จำานวนทีม	MCATT……....................……….ทีม....................................................................
	 ๔.๓	 จำานวนผูร้บับรกิารดา้นวกิฤตสิขุภาพจติ	จำานวนผูร้ับบรกิารรวม.......................................................................ราย

MCATT

การวินิจฉัยเบื้องต้น

Hyperventilation
ปฏิกิริยา

โศกเศร้าร่วม
ซึมเศร้า

เสี่ยงฆ่า

ตัวตาย
อื่นๆ รวม

ช ญ ช ญ ช ญ ช ญ ช ญ ช ญ
เด็ก	๐-๑๔	ปี
ผู้ใหญ่	๑๕-๕๙	ปี
ผูส้งูอาย	ุ(๖๐	ปขีึน้ไป)

	 ๔.๔	 จำานวนผู้ส่งต่อรักษา.....................ราย
	 ระบุ.........................................
๕.	 กิจกรรมอื่น	ตามประเพณี	วัฒนธรรม	(แนบรูปกิจกรรมถวายอาลัย	๑๐-๒๐	รูป/เดือน)
..................................................................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................................................................
เพื่อรวบรวมทำาบันทึกประวัติศาสตร์	“กระทรวงสาธารณสุขถวายความอาลัย”
หมายเหตุ	:
๑.	 นิยามโศกเศร้าหมู่	หมายถึง	ปฏิกิริยาท่ีเกิดจากความโศกเศร้าอย่างรุนแรงจนควบคุมตัวเองไม่ได้	ได้แก่	ตีอกชกตัว	ชัก	เป็นต้น
๒.	 หากพบเหตุผิดปกติโรคอื่นที่ควรรายงานโปรดระบุ..........................................
๓.	 โดยส่งรายงานก่อน	๘.๐๐	น.	ทางช่องทาง	สำานักสาธารณสุขฉุกเฉิน	โทร.	๐	๒๕๙๐	๑๗๗๑	โทรสาร	๐	๒๕๙๐	๑๗๗๑	
e-mail	:	pher.moph@gmail.com	หากมีข้อสงสัยโปรดติดต่อ	โทรมือถือเฝ้าระวัง	๐๙	๒๒๕๑	๑๗๗๑	ตลอด	๒๔	ชม.
ผูร้ายงาน	ชือ่...........................................ตำาแหนง่............................................................หนว่ยงาน..............................................
เบอร์โทรติดตอ่.......................................................e-mail………………..............................…........................................………….
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รายชื่อวิทยากร ผู้เข้าร่วมประชุมและคณะทำางาน
ประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อถอดองค์ความรู้ในการดูแลช่วยเหลือด้านสุขภาพจิตแก่ประชาชน

กรณี พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุยเดช มหิตลาธิเบศรรามาธิบดี จักรีนฤบดินทร
สยามินทราธิราช บรมนาถบพิตร สวรรคต
ระหว่างวันที่ ๔ - ๖ กันยายน ๒๕๖๐

ณ โรงแรมมารวย การ์เด้น กรุงเทพมหานคร

 วิทยากร
๑.	 นายแพทย์บุญชัย	 นวมงคลวัฒนา	 ผู้ช่วยอธิบดีกรมสุขภาพจิต

๒.	 นายแพทย์ยงยุทธ	 วงศ์ภิรมย์ศานติ์	 หัวหน้ากลุ่มที่ปรึกษากรมสุขภาพจิต

๓.	 นายแพทย์บุรินทร์	 สุรอรุณสัมฤทธิ์	 ผู้อำานวยการสำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต	

๔.	 นายแพทย์พรเทพ	 แซ่เฮ้ง	 ผู้อำานวยการสำานักการแพทย์		 กรุงเทพมหานคร

๕.	 แพทย์หญิงนฤมล	 สวรรค์ปัญหาเลิศ	 นายแพทย์ทรงคุณวุฒิ		 กรมการแพทย์

๖.	 แพทย์หญิงผุสดี	 พรหมายน	 ผู้อำานวยการกองสร้างเสริมสุขภาพ	 สำานักอนามัยกรุงเทพมหานคร

๗.	 แพทย์หญิงจุฬาลักษณ์	 ตรีสุวรรณรัตน์	 นายแพทย์ชำานาญการ		 สถาบันกัลยาณ์ราชนครินทร์

๘.	 นางสาวสำาราญ		 บุญรักษา		 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 สถาบันกัลยาราชนครินทร์

๙.	 นางสิริรัตน์		 หิรัญวัฒนะนาวิน		 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 สถาบันกัลยาราชนครินทร์

๑๐.	นางสาวรตนภัส	 คงพันธ์	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลศรีธัญญา

๑๑.	นางสาวพัชรินทร์	 ศิริวิสุทธิรัตน์	 นักสังคมสงเคราะห์ปฏิบัติการ		 สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

 ผู้เข้าร่วมประชุม
๑.	 นางสาวดรุณี	 มนัสวานิช	 ผู้อำานวยการศูนย์ช่วยเหลือสังคม	๑๓๐๐

๒.	 นางสาวนันท์นภัส	 ทวีโภคา	 หัวหน้ากลุ่มบริการ		 ศูนย์ช่วยเหลือสังคม	๑๓๐๐

๓.	 นางธนวรรณ	 เหล็กกล้า	 นักสังคมสงเคราะห์		 กรมพัฒนาสังคมและสวัสดิการ	

๔.	 นายพิทักษ์	 จำาปานา	 นักสังคมสงเคราะห์		 ศูนย์คุ้มครองคนไร้ที่พึ่งกรุงเทพมหานคร

๕.	 นางญาดา	 ประคองยศ	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 สำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร

๖.	 นางสุกัญญา	 ผลวิเศษ	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 สำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร

๗.	 นางสาวอัฏฐพร	 ศรีฟ้า	 นักสังคมสงเคราะห์ชำานาญการ		 สำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร

๘.	 นางสาวมัณฑิกา	 ไวศยดำารง	 นักสังคมสงเคราะห์ปฏิบัติการ		 สำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร

๙.	 ร.ต.ท.พีรวัส	 บุญพรหม	 รองสวป.สน.ขนะสงคราม	

๑๐.	นายบัญชา	 รสกลิ่น	 เจ้าหน้าที่กู้ชีพ	 มูลนิธิร่วมกตัญญู

๑๑.	นายธีรนัย	 นิศวงศ์	 เจ้าหน้าที่กู้ชีพ	 มูลนิธิร่วมกตัญญู

๑๒.	นายไกรสร	 จีรัง	 เจ้าหน้าที่กู้ชีพ	 มูลนิธิร่วมกตัญญู

๑๓.	นายธวัชชัย	 ธุรัตน์	 เจ้าหน้าที่กู้ชีพ	 มูลนิธิร่วมกตัญญู

๑๔.	นางสาวนิภาพร	 พูลแสวงทรัพย์	 นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ		 กองสุขภาพจิตสังคม
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๑๕.	นายอานนท์	 ฉัตรทอง	 นักวิชาการสาธารณสุข		 กองสุขภาพจิตสังคม

๑๖.	นางสาววิชชุดา	 ยะศินธ์	 นักจิตวิทยาคลินิกชำานาญการ		 โรงพยาบาลสวนปรุง

๑๗.	นางสาวปิดาพร	 อยู่เย็น	 นักสังคมสงเคราะห์ปฏิบัติการ		 โรงพยาบาลสวนปรุง

๑๘.	นางปริสนา	 ใจกิจสุวรรณ	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลศรีธัญญา

๑๙.	นางสาวนุชนาถ	 เมฆสีทอง	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลศรีธัญญา

๒๐.	นายสมิทธ์	 เอกปิยะกุล	 นักจิตวิทยาคลินิกปฏิบัติการ		 โรงพยาบาลศรีธัญญา

๒๑.	นางสาวพัชราวดี	 สารวุฒิพันธุ์	 นักสังคมสงเคราะห์		 โรงพยาบาลศรีธัญญา

๒๒.	นางประเทือง	 ละออสุวรรณ	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 สถาบันจิตเวชศาสตร์สมเด็จเจ้าพระยา

๒๓.	นางสาวศิริลักษณ์	 ลวณะสกล	 นักสังคมสงเคราะห์ชำานาญการ		 โรงพยาบาลจิตเวชสระแก้วราชนครินทร์

๒๔.	นางสาวนวพร	 ตรีโอษฐ์	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลจิตเวชขอนแก่นราชนครินทร์

๒๕.	นายกิตติพงศ์	 บุตรปาละ	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลจิตเวชนครพนมราชนครินทร์

๒๖.	นางเพ็ญสุดา	 ไชยเมือง	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลจิตเวชเลยราชนครินทร์

๒๗.	นางสาวอุรียา	 รู้รอบ	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลจติเวชนครราชสมีาราชนครนิทร์

๒๘.	นางสาวพัชนี	 พิมพบุตร	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลพระศรีมหาโพธิ์

๒๙.	นางสาวพรทิพย์	 โพธิครูประเสริฐ	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลสวนสราญรมย์

๓๐.	นางสาวภัททิรา	 บัวจันทร์		 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลจิตเวชสงขลาราชนครินทร์

๓๑.	นางสาวอัญชลี	 บุญรัตนา	 นักจิตวิทยา		 โรงพยาบาลจิตเวชสงขลาราชนครินทร์	

๓๒.	นายธีรพล	 เชื้อสุข	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 สถาบันราชานุกูล

๓๓.	นายเอกวิทย์	 ปฏิสัมภิทากุล		 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ	ส	 ถาบันราชานุกูล

๓๔.	นางสาวศศกร	 วิชัย	 นักจิตวิทยาคลินิกชำานาญการพิเศษ	สถาบนัสุขภาพจติเดก็และวยัรุน่ราชนครนิทร์

๓๕.	นางอมรรัตน์	 แสงโสด	 นักวิชาการสาธารณสุข		 สถาบนัสขุภาพจติเดก็และวยัรุน่ราชนครนิทร์

๓๖.	นายฉัตรมงคล	 ฉำ่ามาก	 นักจิตวิทยาคลินิกชำานาญการ		 โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์

๓๗.	นางสาวกัญญารัตน์	 กวาวหนึ่ง	 นักจิตวิทยาคลินิก		 โรงพยาบาลยุวประสาทไวทโยปถัมภ์

๓๘.	นางสาวสัพพัญญู	 สังข์ชุม	 นักสังคมสงเคราะห์ปฏิบัติการ		 ศูนย์สุขภาพจิตที่	๓

๓๙.	นางจิรพันธ์	 สุทธิปริญญานนท์	 นักวิชาการสาธารณสุขชำานาญการ	 ศูนย์สุขภาพจิตที่	๔

๔๐.	นางสาวจันทนา	 มาศธนพันธ์	 นักสังคมสงเคราะห์ปฏิบัติการ	 ศูนย์สุขภาพจิตที่	๕

๔๑.	นางสาวจิระพา	 ตะลาโส	 นักสังคมสงเคราะห์		 ศูนย์สุขภาพจิตที่	๖

๔๒.	นางสาวลักษณา	 สกุลทอง	 นักจิตวิทยาชำานาญการ		 ศูนย์สุขภาพจิตที่	๗

๔๓.	นายคมชาย	 สุขยิ่ง	 นักจิตวิทยาคลินิกชำานาญการพิเศษ	ศูนย์สุขภาพจิตที่	๑๐

๔๔.	นางสาวทิพย์ประภา	 เชน	 นักจิตวิทยาคลินิกปฏิบัติการ		 ศูนย์สุขภาพจิตที่	๑๑

๔๕.	นางสาวนุรมานีรี	 สุติรันดร์	 นักจิตวิทยา		 ศูนย์สุขภาพจิตที่	๑๒

๔๖.	นางสาวจิรนันท์	 ปุริมาตย์	 นักวิชาการสาธารณสุข		 ศูนย์สุขภาพจิตที่	๑๓

๔๗.	นางสาวนาวินี	 เครือหงส์	 นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ		 สำานักส่งเสริมและพัฒนาสุขภาพจิต

๔๘.	นางสาวชิดชนก		 โอภาสวัฒนา	 นักสังคมสงเคราะห์ชำานาญการพิเศษ	สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๔๙.	นางสาวอุษา	 ลิ่มซิ้ว	 นักจิตวิทยาคลินิกชำานาญการพิเศษ	สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๕๐.	นางสาวธนเนตร		 ฉันทลักษณ์วงศ์		 นักสังคมสงเคราะห์ชำานาญการ	 สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต
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๕๑.	นายวีร์	 เมฆวิลัย		 นักจิตวิทยาคลินิกชำานาญการ		 สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๕๒.	นางพัทธนันท์		 สอนวงษ์	 นักจิตวิทยาคลินิกปฏิบัติการ		 สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๕๓.	นางสาวชลลดา		 จารุศิริชัยกุล	 นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ		 สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๕๔.	นางสาวนารีรัตน์		 พิศหนองแวง	 นักวิชาการสาธารณสุข		 สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๕๕.	นางสาวชุรีภรณ์		 เสียงลำ้า	 นักวิชาการสาธารณสุข		 สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๕๖.	นายกฤตเมธ	 ตุ้มฉาย	 นักเทคโนโลยีสารสนเทศ		 สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๕๗.	นายวีระยุทธ		 มายุศิริ	 นักวิชาการคอมพิวเตอร์		 สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๕๘.	นางณฐิณี	 พลถาวร	 นักจัดการงานท่ัวไปชำานาญการพิเศษ	 สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๕๙.	นางสาวเปมิกา	 ติงสมบัติยุทธ		 นักจัดการงานทั่วไป		 สำานักบริหารระบบบริการสุขภาพจิต
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รายชื่อวิทยากร ผู้เข้าร่วมประชุมและคณะทำางานประชุมเชิงปฏิบัติการเพื่อถอดองค์ความรู้

ในการดำาเนินงานดูแลช่วยเหลือด้านสุขภาพจิตแก่ประชาชน สำาหรับทีม MCATT
ระหว่างวันที่ ๑๘ - ๒๐ มิถุนายน ๒๕๖๑

ณ โรงแรมทีเค พาเลซ โฮเทล แอนด์ คอนเวนชั่น กรุงเทพมหานคร
 วิทยากร

๑.	 นายแพทย์บุรินทร์	 สุรอรุณสัมฤทธิ์	 ผู้อำานวยการกองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๒.		 นางเสาวลักษณ์	 สุวรรณไมตรี	 รองผู้อำานวยการกองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๓.		 นางสาวชนิกรรดา	 ไทยสังคม	 นักวิชาการสาธารณสุขชำานาญการ	 กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๔.		 นางสาวสำาราญ		 บุญรักษา		 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 สถาบันกัลยาราชนครินทร์

๕.		 นางสิริรัตน์		 หิรัญวัฒนะนาวิน		 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 สถาบันกัลยาราชนครินทร์

 ผู้เข้าร่วมประชุม
๑.	 พ.อ.พจน์	 เอมพันธุ์	 รอง	ผอ.สนพ.สสน.สป.	

	 		 	 สำานักการแพทย์	สำานักงานสนับสนุน	 สำานักงานปลัดกระทรวงกลาโหม

๒.	 น.อ.หญิงสุวลี	 ภูมิจิตร	ร.น.		 พยาบาลส่วนตรวจรักษา

	 		 	 สำานักการแพทย์	สำานักงานสนับสนุน	 สำานักงานปลัดกระทรวงกลาโหม

๓.	 ร.ต.ท.พีรวัส	 บุญพรหม	 รองสวป.สน.ขนะสงคราม

๔.	 นายจักนะรินทร์	 ติกขนา	 นักสังคมสงเคราะห์ปฏิบัติการ		 ศูนย์ช่วยเหลือสังคม	๑๓๐๐

๕.	 นายสุทัศน์	 ชัยกมนทัน	 นักพัฒนาสังคม		 กรมพัฒนาสังคมและสวัสดิการ

๖.	 นางสาวฉวีวรรณ	 ขันคำา	 นักจิตวิทยาปฏิบัติการ	 สำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร

๗.	 นางสาวมัณฑิกา	 ไวศยดำารง	 นักสังคมสงเคราะห์ปฏิบัติการ		 สำานักอนามัย	กรุงเทพมหานคร

๘.	 นางนารี	 บัวทอง	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการพิเศษ	 โรงพยาบาลนพรัตน์ราชธานี

๙.	 นางสาวอรญา	 ถ่ายเนียม	 เจ้าหน้าที่กู้ภัย	 มูลนิธิร่วมกตัญญู

๑๐.		นายวัชรพงศ์	 ลิละวาณิชย์	 เจ้าหน้าที่กู้ภัย	 มูลนิธิร่วมกตัญญู

๑๑.		นางอรวรรณ	 สุวรรณะบุณย์	 นักวิชาการสาธารณสุขชำานาญการพิเศษ	 สำานักงานเลขานุการกรม

๑๒.		นางสาวเจริญพร	 กิจชนะพานิชย์	 นักสังคมสงเคราะห์ชำานาญการพิเศษ		 โรงพยาบาลสวนปรุง

๑๓.		นางจินันทนา	 เนตรศิริ	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลจิตเวชนครสวรรค์

	 		 	 	 ราชนครินทร์

๑๔.		นางสาวภัสสร	 เตชพาหพงศ์	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลศรีธัญญา

๑๕.		นางสาวอาภรณ์	 สุวรรณเจษฎาเลิศ	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลศรีธัญญา

๑๖.		นายวิบูลย์	 ชานวิทิตกุล	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลศรีธัญญา

๑๗.		นางสาวพนาวัลย์	 จ้างประเสริฐ	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลศรีธัญญา

๑๘.		นายสมิทธ์	 เอกปิยะกุล	 นักจิตวิทยาคลินิกปฏิบัติการ		 โรงพยาบาลศรีธัญญา

๑๙.		นางอำาพัน	 จารุทัศนางกูร	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการพิเศษ	 สถาบนัจติเวชศาสตรส์มเดจ็เจา้พระยา

๒๐.		นางสาวธนวรรณ	 พยูงผล	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ	 สถาบนัจิตเวชศาสตร์สมเดจ็เจา้พระยา

๒๑.		นางสาวสาวิตรี	 แสงสว่าง	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ	 สถาบนัจิตเวชศาสตร์สมเดจ็เจา้พระยา
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๒๒.		นางสาวทัศนา	 วงศาโรจน์	 นักสังคมสงเคราะห์ชำานาญการพิเศษ	 สถาบนัจติเวชศาสตร์สมเดจ็เจา้พระยา

๒๓.		นางสาวกรรณิกา	 ไชยชนะ	 นักสังคมสงเคราะห์		 สถาบนัจติเวชศาสตรส์มเดจ็เจา้พระยา

๒๔.		นางสาวจิระพา	 ตะลาโส	 นักสังคมสงเคราะห์		 โรงพยาบาลจิตเวชสระแก้ว

	 		 	 	 ราชนครินทร์

๒๕.		นางสาวศศิภรณ์	 แพงยา		 พยาบาลวิชาชีพปฏิบัติการ		 โรงพยาบาลจิตเวชนครพนม

	 		 	 	 ราชนครินทร์

๒๖.		นางสาวประดับ	 เวทย์ชัยวงษ์	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลจิตเวชนครราชสีมา

	 		 	 	 ราชนครินทร์

๒๗.		นางสาวพัชนี	 พิมพบุตร	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลพระศรีมหาโพธิ์

๒๘.		นางอารี	 เงารังษี		 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลจติเวชสงขลาราชนครนิทร์

๒๙.		นายธีรพล	 เชื้อสุข	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 สถาบันราชานุกูล

๓๐.		นายเอกวิทย์	 ปฏิสัมภิทากุล		 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 สถาบันราชานุกูล

๓๑.		นายนันทยุทธ	 ทะสิตะเวช	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 สถาบันสุขภาพจิตเด็ก

	 		 	 	 และวัยรุ่นราชนครินทร์

๓๒.		นางสาวบุญรื่น	 บุญเอิบ	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 โรงพยาบาลยวุประสาทไวทโยปถมัภ์

๓๓.		นายภูวดล	 วงศ์ศรีใส	 นักวิชาการสาธารณสุข	 ศูนย์สุขภาพจิตที่	๑

๓๔.	นางมณฑา	 โชคชัยไพศาล	 นักวิชาการสาธารณสุขชำานาญการพิเศษ	 ศูนย์สุขภาพจิตที่	๔

๓๕.		นางสาวรตนภัส	 คงพันธ์	 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ	 ศูนย์สุขภาพจิตที่	๕

๓๖.		นางสาวจันทนา	 มาศธนพันธ์	 นักสังคมสงเคราะห์ปฏิบัติการ	 ศูนย์สุขภาพจิตที่	๕

๓๗.		นายวิษณุกร	 นาชัยดุล	 นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ	 ศูนย์สุขภาพจิตที่	๗

๓๘.		นายคมชาย	 สุขยิ่ง	 นักจิตวิทยาคลินิกชำานาญการพิเศษ	 ศูนย์สุขภาพจิตที่	๑๐

๓๙.		นางสาวนูรมานีรี	 สุติรันดร์	 นักจิตวิทยา		 ศูนย์สุขภาพจิตที่	๑๒

๔๐.		นางสาวจิรนันท์	 ปุริมาตย์	 นักวิชาการสาธารณสุข		 ศูนย์สุขภาพจิตที่	๑๓

๔๑.		นางสาวธิดารัตน์	 ทิพโชติ	 นักวิชาการสาธารณสุข		 สำานักระบาดวิทยาสุขภาพจิต

๔๒.		นางสาวชิดชนก		 โอภาสวัฒนา	 นักสังคมสงเคราะห์ชำานาญการพิเศษ	 กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๔๓.		นางสาวธนเนตร		 ฉันทลักษณ์วงศ์		 นักสังคมสงเคราะห์ชำานาญการ	 กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๔๔.		นายวีร์		 เมฆวิลัย		 นักจิตวิทยาคลินิกชำานาญการ		 กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๔๕.		นางสาวพัชรินทร์	 ศิริวิสุทธิรัตน์	 นักสังคมสงเคราะห์ปฏิบัติการ	 กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๔๖.		นางพัทธนันท์		 สอนวงษ์	 นักจิตวิทยาคลินิกปฏิบัติการ		 กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๔๗.		นางสาวชลลดา		 จารุศิริชัยกุล	 นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ	 กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๔๘.		นางสาวนารีรัตน์		 พิศหนองแวง	 นักวิชาการสาธารณสุข		 กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๔๙.		นางสาวชุรีภรณ์		 เสียงลำ้า	 นักวิชาการสาธารณสุข		 กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๕๐.		นางสาวณิชาภา	 รัตนจันทร์	 นักวิชาการสาธารณสุข		 กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๕๑.		นายกฤตเมธ	 ตุ้มฉาย	 นักเทคโนโลยีสารสนเทศ		 กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๕๒.		นายวีระยุทธ		 มายุศิริ	 นักวิชาการคอมพิวเตอร์		 กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๕๓.		นางณฐิณี	 พลถาวร	 นักจัดการงานทั่วไปชำานาญการพิเศษ	 กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

๕๔.		นางสาววราภรณ์	 อุทธารนิช		 พนักงานพิมพ์	ส.๓		 กองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต
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รายชื่อที่ปรึกษาและคณะทำางาน 

 ที่ปรึกษา
๑.	 นาวาอากาศตรีบุญเรือง		 ไตรเรืองวรวัฒน์	 อธิบดีกรมสุขภาพจิต

๒.	 นายแพทย์พงศ์เกษม		 ไข่มุกด์	 รองอธิบดีกรมสุขภาพจิต

๓.	 นายแพทย์บุรินทร์		 สุรอรุณสัมฤทธิ์		 ผู้อำานวยการกองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต

 คณะทำางาน
๑.	 นางเสาวลักษณ์	 สุวรรณไมตรี	 รองผู้อำานวยการกองบริหารระบบบริการสุขภาพจิต	

	 		 	 ประธานคณะทำางาน

๒.	 นางสาวสำาราญ		 บุญรักษา		 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 สถาบันกัลยาราชนครินทร์

๓.	 นางสิริรัตน์		 หิรัญวัฒนะนาวิน		 พยาบาลวิชาชีพชำานาญการ		 สถาบันกัลยาราชนครินทร์

๔.	 นางสาวชนิกรรดา	 ไทยสังคม	 นักวิชาการสาธารณสุขชำานาญการ	 กองบรหิารระบบบรกิารสขุภาพจติ

๕.	 นางสาวปิยฉัตร		 ทับทิมเจือ	 นักวิชาการเผยแพร่ชำานาญการ		 กองสุขภาพจิตสังคม

๖.	 นางสาวชิดชนก		 โอภาสวัฒนา	 นักสังคมสงเคราะห์ชำานาญการพิเศษ	กองบรหิารระบบบรกิารสขุภาพจติ

๗.	 นางสาวอุษา		 ลิ่มซิ้ว	 นักจิตวิทยาคลินิกชำานาญการพิเศษ		กองบรหิารระบบบรกิารสขุภาพจติ

๘.	 นางสาวธนเนตร		 ฉันทลักษณ์วงศ์		 นักสังคมสงเคราะห์ชำานาญการ	 กองบรหิารระบบบรกิารสขุภาพจติ

๙.	 นายวีร์		 เมฆวิลัย		 นักจิตวิทยาคลินิกชำานาญการ		 กองบรหิารระบบบรกิารสขุภาพจติ

๑๐.	นางพัทธนันท์		 สอนวงษ์	 นักจิตวิทยาคลินิกปฏิบัติการ	 กองบรหิารระบบบรกิารสขุภาพจติ

๑๑.	นางสาวชุรีภรณ์		 เสียงลำ้า	 นักวิชาการสาธารณสุข		 กองบรหิารระบบบรกิารสขุภาพจติ

๑๒.	นางสาวณิชาภา	 รัตนจันทร์	 นักวิชาการสาธารณสุข		 กองบรหิารระบบบรกิารสขุภาพจติ

๑๓.	นายกฤตเมธ	 ตุ้มฉาย	 นักเทคโนโลยีสารสนเทศ		 กองบรหิารระบบบรกิารสขุภาพจติ

๑๔.	นายวีระยุทธ		 มายุศิริ	 นักวิชาการคอมพิวเตอร์		 กองบรหิารระบบบรกิารสขุภาพจติ

๑๕.	นางสาวพัชรินทร์	 ศิริวิสุทธิรัตน์	 นักสังคมสงเคราะห์ปฏิบัติการ	 กองบรหิารระบบบรกิารสขุภาพจติ	

	 		 	 	 เลขานุการคณะทำางาน

๑๖.	นางสาวชลลดา		 จารุศิริชัยกุล	 นักวิชาการสาธารณสุขปฏิบัติการ		 กองบรหิารระบบบรกิารสขุภาพจติ

	 		 	 	 ผู้ช่วยเลขานุการคณะทำางาน

๑๗.	นางสาวนารีรัตน์		 พิศหนองแวง	 นักวิชาการสาธารณสุข		 กองบรหิารระบบบรกิารสขุภาพจติ

	 		 	 	 ผู้ช่วยเลขานุการคณะทำางาน
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