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ผศุ.ดร.ณัฏฐ์ ลีละวิัฒน์

คณะวิศวกรึรึมศาสตรึ์ จัุฬาลงกรึณ์มหาวิที่ยาลัย

กลุ่มวิจััยรึะบับัสารึสนเที่ศการึจััดการึภัยพัิบััติ

และความเส่ �ยง จัุฬาลงกรึณ์มหาวิที่ยาลัย

http://natt.leelawat.comใน
หลายบทความท่ีผ่านมาผู้เขียนได้เรียบเรียงมุมมองต่างๆ 

ท่ีเก่ียวข้องกับโรค COVID-19 มาพอสมควรแล้ว แต่ยังมี

อีกมุมหน่่งซ่่งยังไม่ได้กล่าวถ่ึงเลย น่ันคือเร่ืองของสภาพจิตใจของ

ผู้ป่วยหลังติดโรค COVID-19 เม่ือผู้เขียนได้พูดคุยกับผู้เช่ี่ยวช่าญ 

ผู้ช่่วยศุาสตราจารย์ ร้อยต�ารวจตรีหญิง ดร.ปช่าณัฏิฐ์ นันไทยทวีกุล 

แล้วจ่งรู้ส่กอยากน�าเร่ืองราวมาเล่าสู่กันฟัังให้ท่านผู้อ่านได้ทราบ

กันครับ

ผู้ช่้วยิ่ศาสุติราจารย์ิ่ ร้อยิ่ติำารวจติร่ห้ญิง ด้ร.ปัช้าณั์ฏิฐ์  

นันไท่ยิ่ท่ว่กุลี่ ส�าเร็จการศุ่กษาปริญญาตรี พยาบาลศุาสตร-

บัณฑิ์ต วิทยาลัยพยาบาลต�ารวจ และปริญญาโท พยาบาลศุาสตร-

มหาบัณฑิ์ตท่ีมหาวิทยาลัยขอนแก่น หลังจากนั�นได้ปฏิิบัติงาน

เป็นอาจารย์ประจ�าคณะพยาบาลศุาสตร์ มหาวิทยาลัยขอนแก่น 

สภาพิ่จิิติใจิของผู้้้ป่วย

หลัังติิดเชื้้�อโรค COVID-19

ก่อนท่ีจะมาศุ่กษาต่อระดับปริญญาเอกท่ีจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 

เม่ือส�าเร็จการศุ่กษาระดับปริญญาเอกจากคณะพยาบาลศุาสตร์ 

จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ก็ได้ปฏิิบัติหน้าท่ีอาจารย์ท่ีจุฬาลงกรณ์

มหาวิทยาลัย ปัจจุบัน ผู้ช่่วยศุาสตราจารย์ ร้อยต�ารวจตรีหญิง 

ดร.ปช่าณัฏิฐ์ เป็นอาจารย์ประจ�าคณะพยาบาลศุาสตร์ และอาจารย์ 

ประจ�าหลักสูตรสหสาขาวิช่าการจัดการความเส่ียง และภัยพิบัติ 

บัณฑิ์ตวิทยาลัย จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย

ผู้ช่่วยศุาสตราจารย์ ร้อยต�ารวจตรีหญิง ดร.ปช่าณัฏิฐ์ มี 

ประสบการณ์ท�างานด้านคลินิก ด้านพยาบาล ด้านวิจัย 

และวชิ่าการ โดยมคีวามเช่ี่ยวช่าญดา้นการพยาบาลผู้ใหญ ่และผู้สงู 

อายุ กลุ่มผู้ป่วยโรคหัวใจ และหลอดเลือด ผู้ป่วยทางระบบ 

กล้ามเนื�อกระดูก และข้อ แนวคิดการจัดการความปวดโดยไม่ใช้่ยา 

และการจัดการหรือการสนับสนุนทางด้านจิตใจ หลังจากได้รับผล 

กระทบต่างๆ และน่ีก็เป็นเหตุผลให้ผู้เขียนเลือกท่ีจะขอสัมภาษณ์

ผู้เช่ี่ยวช่าญท่านนี�ครับ

ควิามแติกติ�างข่องสภาพัจิติใจ

ผู้ช่่วยศุาสตราจารย์ ร้อยต�ารวจตรีหญิง ดร.ปช่าณัฏิฐ์ 

เล่าให้ฟัังว่า “สภาพจิตใจของผู้ป่วยไม่ว่าจะเป็นผู้ป่วยวิกฤตหรือ

เรื�อรัง เป็นภาวะท่ีทุกข์ทรมานซ่่งกระทบทั�งร่างกาย และจิตใจ 

รวมถึ่งกระทบสังคมของผู้ป่วยด้วย ผู้ป่วยหลายรายอาจเป็น 

ผู้ป่วยระยะยาว และมีความจ�าเป็นต้องดูแลรักษาตัวเองอยู่แล้ว 

เม่ือมีสถึานการณ์ COVID-19 เข้ามา ซ่่ง ณ ช่่วงระยะเวลาแรกนั�น 

เชื่�อโรค COVID-19 ยังเป็นส่ิงท่ีผู้คนไม่รู้จัก ไม่มีข้อมูล ไม่ทราบ

สาเหตุ และความช่ัดเจนท่ีแน่นอน ความรู้ส่กน่กคิดของผู้ป่วย 

โดยเฉพาะกลุ่มเส่ียงย่ิงเกิดความเครียดเป็น ‘สองเท่า’ ด้วยตัวผู้ป่วยนั�น 

มีโรคประจ�าตัวอยู่แล้ว และยังมีความเส่ียงเพ่ิมข่�นอีก แน่น่อนว่า

ตัวผู้ป่วยก็มักจะมี ‘ความทุกข์’ เพ่ิมมากข่�นเช่่นเดียวกัน”ผู้ช่่วยศุาสตราจารย์ ร้อยต�ารวจตรีหญิง ดร.ปช่าณัฏิฐ์ นันไทยทวีกุล
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“ไม่เฉพาะตัวผู้ป่วยเท่านั�น แต่สมาชิ่กในครอบครัวก็จ�าเป็น 

ต้องเพ่ิมความระมัดระวังเป็นพิเศุษ เช่่น เม่ือมีการแนะน�าจากหน่วยงาน 

ต่างๆ ไม่ให้ผู้สูงอายุออกนอกบ้าน ก็อาจท�าให้เกิดภาวะเครียด 

วิตกกังวล ซ่มเศุร้าในช่่วงเวลานั�นเพราะผู้สูงอายุถูึกจ�ากัดกิจกรรม 

และไม่สามารถึท�าอะไรหลายๆ อย่างได้ตามต้องการ ในบางครั�ง

อาจส่งผลต่อโรคทางกาย และน�าไปสู่โรคทางจิตได้ด้วย”

“ส่วนในกรณีท่ีเป็นผู้ป่วยอยู่แล้ว และติดโรค COVID-19 

อีก ไม่ว่าจะเป็นผู้ป่วยในวัยใด ก็ย่อมเกิดผลกระทบกับตัวผู้ป่วย

แน่นอน ด้านแรกคือ ผลจากการติดโรค COVID-19 ซ่่งอาจจะ

ท�าให้เสียชี่วิตได้ จ่งเกิดเป็นค�าถึามในจิตใจของผู้ป่วยอยู่ตลอด

เวลาว่าตนจะเสียชี่วิตหรือไม่ ท่ีมาของโรคนี�มาจากไหนก็ไม่ทราบ 

การรกัษาอยา่งไรกยั็งไม่รู้ แถึมยงัเป็นไวรัสท่ีแพร่กระจายไดร้วดเรว็

อีกด้วย ส่ิงเหล่านี�ย่อมเป็นผลกระทบต่อจิตใจของผู้ป่วยค่อนข้าง

มาก”

กลำุ�มท่�ส�งผู้ลำกรืะทบทางจิติใจ

“การระมัดระวังท่ีสามารถึท�าได้ คือ ‘การแยกตัวเอง’ และ 

‘การปรับวิถีึชี่วิตของตนเอง’

อย่างไรก็ดีส่ิงท่ีน่าสนใจพบว่าช่่วงสถึานการณ์ระบาดนั�น

มีงานวิจัยเปิดเผยว่ากลุ่มท่ีส่งผลกระทบทางจิตใจเป็นกลุ่มแรกคือ 

‘กลุ่มประช่าช่นหนุ่มสาว’ ไม่ใช่่ ‘กลุ่มคนสูงอายุ’!”

“สาเหตุนั�นมาจากกลุ่มคนหนุ่มสาวมีความต้องการท�า

กิจกรรมนอกบ้านค่อนข้างมาก เป็นกลุ่มท่ีต้องการมีปฏิิสัมพันธ์ิ

ในกิจกรรมต่างๆ รวมทั�งด้วยความเป็นกลุ่มท่ีต้องท�างานนอกบ้าน

เป็นส่วนใหญ่ เม่ือเกิดมาตรการล็อคดาวน์จ่งท�าให้ส่งผลกระทบ

มากท่ีสุด”

“นอกจากนี�ยังมีงานวิจัยท่ีเปิดเผยว่า ‘ประเทศุก�าลังพัฒนา’ 

ได้รับผลกระทบทางจิตใจกับประช่ากรมากกว่า ‘ประเทศุท่ีพัฒนา

แล้ว’ เน่ืองจากมีจ�านวนประช่ากรรวมวัยหนุ่มสาวค่อนข้างมาก 

และมีผลกระทบท่ีเกิดจากความจ�าเป็นท่ีต้องใช้่งบประมาณค่อน

ข้างสูงในการรบัมือไปจนถึง่การฟืั�นฟูั และเม่ือเกิดภาวะตดิเชื่�อแล้ว

ก็ยังก่อให้เกิดผลกระทบในภาพรวมอีกด้วย”

คำาแนะนำาสำาหรืับผู้่้ป่วิยุ

“เม่ือผู้ป่วยท่ีได้รับการรักษาจนหายจากโรค COVID-19 

ก็ยังไม่แน่ใจว่าภาวะจิตใจจะหายดีเช่่นเดียวกับร่างกายได้ 100% 

หรือไม่ ด้วยอาจจะมีความกังวลว่าตัวเองจะยังมีโอกาสแพร่เชื่�อให้

กับสมาชิ่กในบ้านหรือไม่”

นับเป็นค�าถึามท่ีหลายคนน่าจะเฝ้ัารอว่าแล้วผู้ป่วยจะต้อง 

ปฏิิบัติตัวอย่างไร และนานแค่ไหน ค�าตอบคือ “ณ ปัจจุบันยังไม่มี 

ข้อมูลท่ีชั่ดเจน ไม่ว่าจะเป็นเร่ืองของการท�าลายอวัยวะของ 

เชื่�อไวรัสว่าจะท�าลายอย่างถึาวรหรือไม่ ท�าให้ยังไม่มีการยืนยันว่าเม่ือ 

รักษาหายแล้วสภาพร่างกายจะกลับมาเป็นเหมือนเดิม โดยเฉพาะ

ประสิทธิิภาพการท�างานของปอด อย่างไรก็ดีประสิทธิิภาพการ 

ฟืั�นตัวของผู้ป่วยยังข่�นอยู่กับกรรมวิธีิในการฟืั�นฟูัตัวเองอีกด้วย”

“ส่ิงท่ีกังวลต่อคือ ถ้ึาบังเอิญผู้ท่ีหายแล้วไปติดเชื่�อใหม่ 

หรือติดโรคอ่ืน จะมีโอกาสเส่ียงมากกว่าคนอ่ืนๆ หรือไม่ ดังนั�นใน

ทางการแพทย์จ่งแนะน�าว่าคนไข้ควรมีการตรวจสมรรถึภาพของ

ปอดเป็นระยะๆ เพราะว่าเป็นจุดแรกท่ีเชื่�อโรคจะไปจู่โจม รวมทั�ง

ควรมีการเฝ้ัาระวังในการด�าเนินชี่วิตหลังจากติดเชื่�อด้วย”

“ด้วยค�าแนะน�าในปจัจุบันยังไม่มีความชั่ดเจนมากเพยีงพอ 

ในทุกๆ ประเด็น ทั�งการรักษา การฟืั�นฟูั และวัคซีน จ่งมีเพียง 

ส่ิงเดียวท่ีเรียกได้ว่ามีประสิทธิิภาพ คือ ‘การป้องกันตัวเอง’ ทั�งการ

ใส่หน้ากากอนามัย และการล้างมือ โดยเฉพาะผู้ท่ีมีภาวะติดเชื่�อ 

มาแล้ว จ�าเป็นอย่างย่ิงท่ีต้องป้องกันตัวเองมากกว่าคนอ่ืน และจะต้อง 

ตระหนกัว่ามีโอกาสตดิเชื่�อได้อีกเพ่ือให้เราดูแลตัวเอง เม่ือเราดแูล

ตัวเองแล้วก็จะส่งผลดีให้กับสมาชิ่กในครอบครัวด้วย”

“การดูแลตัวเองประกอบไปด้วยการดูแลสุขภาพ การดูแล

การรับประทานอาหาร การออกก�าลังกาย

แต่ไม่จ�าเป็นต้องวิตกกังวลจนมีพฤติกรรมการแยกตัว 

ไม่ยุ่งกับผู้อ่ืน หรอืท่ีเรียกว่า วิตกจรติมากเกนิไป เราควรใช่ชี้่วิตอย่าง 

ระมัดระวัง โดยเฉพาะในขณะท่ีข้อมูลองค์ความรู้ยังเป็นสีเทา”

“นอกจากนี�เรายังสามารถึน�าประสบการณ์ของผู้ป่วยมา

เป็นอุทาหรณ์ เพ่ือแนะน�าคนใกล้ตัว สังคม ชุ่มช่น

เช่่นเดียวกับการแนะน�าในลักษณะของผู้เป็นโรคอ่ืนๆ เช่่น 

ผู้ป่วยโรคหัวใจสามารถึแนะน�าอาการแน่นหน้าอกให้ผู้อ่ืนทราบได้” 

บทสรืุป

จะเห็นได้ว่ามุมมองของบทความวันนี�นับเป็นอีกมุมมอง 

ท่ีส�าคัญ และเป็นประโยช่น์มากโดยเฉพาะครอบครัวท่ีมีสมาชิ่กใน 

ครอบครัวเป็นผู้ป่วยหรือเป็นกลุ่มเส่ียง รวมทั�งค�าแนะน�า และ 

มุมมองในส่วนของตัวผู้ป่วยเองตามท่ี ผู้ช่่วยศุาสตราจารย์ 

ร้อยต�ารวจตรีหญิง ดร.ปช่าณัฏิฐ์ กล่าวทิ�งท้ายไว้ว่า “ผู้ท่ีเคยผ่าน

วิกฤตมาแล้วสามารถึแนะน�าผู้อ่ืนเพ่ือให้ผู้อ่ืนได้มีการป้องกัน 

ตัวเองทั�งร่างกายและจิตใจได้”




