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โครงข่ายการส่งต่อชุดข้อมูลค าแนะน าด้านการดแูลสขุภาพประชาชนเข้าร่วมงานพระราชพิธี          
ถวายพระเพลิงพระบรมศพ พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช บรมนาถบพิตร 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 

ชุดข้อมูลค าแนะน าด้านการดแูล
สุขภาพประชาชน 
1.ประชาชนท่ัวไป 
2.ประชาชนกลุ่มเสีย่ง ได้แก่ ผู้มี
โรคประจ าตัว เด็ก ผู้สูงอายุ 
 

กลุ่มภารกิจสื่อสารความเสี่ยง 

ศูนย์ปฏิบัตกิารฯ กระทรวง
สาธารณสุข/เป็นข้อมูล input ของ
คณะท างาน 

กองสุขศึกษา  
กรมสนับสนุนบริการสุขภาพ/สนับสนนุ
การจัดท า Info Graphic สื่อสาร   
อสม. 

สายด่วน กรมสุขภาพจิต/ 

สื่อในระบบสายด่วนสุขภาพจิต 

สถาบันการแพทย์ฉุกเฉินแห่งชาติ/   
ขึ้น Web สพฉ. และสื่อสารทีมมูลนิธิฯ 

ส านักสารนิเทศ 

ส านักสื่อสารความเส่ียงขอทุกกรม 

ใน กสธ./ขึ้น Web ส านักสื่อสาร 
ความเส่ียง 

กรมการแพทย์ / สื่อสารจิตอาสา    
ด้านการแพทย์ 
 

กรมควบคุมโรค/ ขึ้น Website 
ก รมควบคุม โ รค  /ส า นัก โ รค      
ไม่ติดต่อ 

ศูนย์เทคโนโลยีสารสนเทศ กสธ./
ขึ้น Website กระทรวง
สาธารณสุข 

สื่อมวลชนสายโทรทัศน์/วทิยุ 

สื่อมวลชนสายหนังสือพิมพ์ 
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ค าแนะน าด้านการดูแลสขุภาพส าหรับประชาชนท่ัวไปท่ีเข้าร่วมงานพระราชพิธี 
ถวายพระเพลิงพระบรมศพพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช บรมนาถบพิตร 

 
ก่อนเข้าร่วมงาน 
๑. ในช่วงสัปดาห์แรกก่อนงานพระราชพิธีฯ ควรเตรียมความพร้อมทางจิตใจเพื่อการเข้าร่วมงานพระราชพิธีฯ 

และประเมินสภาวะสุขภาพ การเจ็บป่วยของตนเองทั้งทางกายและจิตใจก่อนเป็นล าดับแรก  รวมทั้งเตรียม
ร่างกายให้แข็งแรง  พักผ่อนให้เพียงพอ ไม่อดนอนหรือนอนดึกเป็นเวลาติดต่อกันหลายวัน 

๒. เตรียมกระดาษหรือป้ายช่ือเขียนช่ือ ที่อยู่ โรคประจ าตัวทั้งทางกายและจิตเวช (ถ้ามี) ช่ือญาติ และ 
หมายเลขโทรศัพท์ติดต่อ เพื่อพกพาติดตัวในวันเข้าร่วมงานพระราชพิธีฯ 

วันเข้าร่วมงาน 
๑. ให้น าบัตรประจ าตัวประชาชน บัตรประจ าตัวผู้ป่วย หรือเขียนช่ือบนกระดาษหรือป้ายช่ือที่เตรียมไว้ ระบุ

ช่ือญาติ และหมายเลขโทรศัพท์ติดต่อพกติดตัวไปด้วย 

๒. ให้พกหมวกหรือรม่ติดตัวไปด้วยเพื่อใช้กันแดดและกันฝน 

๓. ให้พกอาหารที่ไม่บูดเสียง่าย /ขวดน้ าด่ืมติดตัวไปด้วย และดื่มน้ าอย่างน้อยช่ัวโมงละ๑ลิตร หากต้องอยู่ในที่
กลางแจ้ง มีแสงแดดแรง และให้ดื่มน้ าทันทีที่มีปัสสาวะเป็นสีเหลืองเข้ม 

๔. สวมใส่เสื้อผ้าทีร่ะบายอากาศได้ดี อยู่ในที่ร่มอากาศถ่ายเทได้ดี และหลกีเลี่ยงการอยู่ในทีม่ีแดดแรง 

๕. ให้พกผ้าเช็ดหน้าหรือผ้าขนหนู และใช้ส าหรับชุบน้ าเช็ดหน้าและตามตัวหากต้องอยู่ในที่มีอากาศร้อนและ
อบอ้าวเป็นเวลานาน 

๖. ควรรับประทานอาหารที่สกุและใหม่ตามเวลา และไม่ดืม่เครื่องดืม่แอลกอฮอล ์

๗. ผู้ที่มีโรคประจ าตัวทั้งกายและจิตเวช ให้น ายารักษาโรคที่มีซองยาและระบุช่ือยาประจ าตัวพกติดตัวมาด้วย
และหากเดินทางมาเป็นหมู่คณะให้แจ้งการมีโรคประจ าตัวให้ผู้ประสานงานของกลุ่มหรือเจ้าหนา้ทีพ่ยาบาล
ที่เดินทางมาด้วยทราบ 

๘. หากเกิดอาการดังต่อไปนี้ ได้แก่ วิงเวียน หน้ามืดจะเป็นลม มึนงง ปวดศีรษะ คลื่นไส้ อาเจียน หายใจเร็ว 
ตัวร้อน กระหายน้ ามาก ใจสั่น มือสั่น เป็นตะคริว ให้รีบบอกอาการกับผู้ประสานงานกลุ่มญาติพี่น้อง และ
สามารถขอความช่วยเหลือจากหน่วยแพทย์เคลื่อนที่  ทีมแพทย์เดินเท้าและจิตอาสาเฉพาะกิจด้าน
การแพทย์บริเวณการจัดงานพระราชพิธีฯและกรณีมี เหตุฉุกเฉินสามารถติดต่อสายด่วน  ๑๖๖๙             
ไดต้ลอด ๒๔ ช่ัวโมง 

๙. ในระหว่างการเข้าร่วมงานพระราชพิธีฯ ถ้ารู้สึกตึงเครียด ใจสั่นกว่าปกติหรือเศร้าจนควบคุมตนเองไม่ได้   
ให้แจ้งญาติ เพื่อขอความช่วยเหลือจากหน่วยแพทย์ ซึ่งมีทีมดูแลจิตใจประจ าอยู่  
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ค าแนะน าด้านการดูแลสขุภาพส าหรับผู้ท่ีเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพจิตท่ีเข้าร่วมงานพระราชพิธ ี
ถวายพระเพลิงพระบรมศพพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช บรมนาถบพิตร 

 
ผู้ท่ีเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพจิต ได้แก่ กลุ่มคนที่อาจเกิดความอ่อนไหว และส่งผลกระทบต่อความรู้สึกมากกว่า
คนทั่วไป คือ กลุ่มที่จิตใจเปราะบางอยู่เดิม ได้แก่  
๑. ผู้ที่มีอาการซึมเศร้า หรือผู้ที่มีความเครียดเป็นทุนเดิมมาก่อนอยู่แล้ว ทั้งจากสภาพเศรษฐกิจหรือสูญเสียคน

รักในครอบครัว   
๒. กลุ่มผู้ป่วยโรคเรื้อรังทางกายประจ าตัว เช่น โรคหัวใจ โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน  
๓. กลุ่มผู้ป่วยโรคทางจิตเวช    

ค าแนะน าก่อนจะถึงช่วงเวลางานพระราชพิธีฯ ควรเตรียมความพร้อมท้ังกายใจ ดังน้ี             
๑.ประเมินความพร้อมของตนเอง ทั้งร่างกาย จิตใจ หากต้องเผชิญกับฝูงชนจ านวนมาก และบรรยากาศ     
   เศร้าโศก ถ้าไม่พร้อม การอยู่ร่วมงานทางไกลก็เป็นการระลึกถึงพระองค์ท่านเช่นกัน 
๒.ส าหรับผู้ที่จะมาร่วมงานพระราชพิธีฯ แนะน าให้รับประทานอาหาร และพักผ่อนนอนหลับให้เพียงพอ  
๓.งดด่ืมเครื่องดื่มที่มีแอลกอฮอล์ ยาเสพติด ทุกชนิด เพราะอาจท าให้คุมสติไม่ได้เต็มที่ 
๔. เตรียมยาและน ามารับประทานต่อ เนื่ อง  สม่ า เสมอ ไม่ควรหยุดยารับประทานช่วงที่มาร่ วม 
   พระราชพิธีฯ ถ้าลืมน ายาติดตัวมาหรือท ายาหายให้ติดต่อหน่วยทางการแพทย์ 
๕.ควรเขียนช่ือ นามสกุล เบอร์โทรศัพท์ ญาติที่ติดต่อได้สะดวกเพื่อป้องกันการพลัดหลง รวมทั้งพกซองยาที่มี

ช่ือตวัยามาด้วย 
๖. ไม่ควรมาเพียงล าพัง ควรจะมีญาติมาด้วย 

       ถึงแม้หากท่านไม่สามารถเดินทางมาร่วมงานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ ได้       
ให้ร าลึกถึงพระมหากรุณาธิคุณของพระองค์ท่าน น าเป็นแบบอย่างในการด าเ นินชีวิตประจ าวัน โดยเฉพาะ
แนวทางหลักเศรษฐกิจพอเพียง หมั่นท ากิจกรรมที่เป็นสาธารณกุศล  เช่น การเป็นจิตอาสาช่วยในด้านต่าง ๆ 
การท าดอกไม้จันทน์ การร่วมท าบุญบริจาค หรือกิจกรรมอื่นๆตามแต่ก าลังของตน  
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แนวทางการสังเกตอาการท่ีบ่งชี้ว่าจะมีปัญหาสุขภาพจิต 
ในงานพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช  

มหิตลาธิเบศรรามาธิบดี จักรีนฤบดินทร สยามินทราธิราช บรมนาถบพิตร 
 

1. อารมณ์เปลี่ยนแปลงไปจากเดิม เช่น ซึมเศร้า โศกเศร้า เสียใจ ร้องไห้ เครียด หงุดหงิดง่าย เกรี้ยวกราด  
    โกรธ รู้สึกผิด  
2. พฤติกรรมเปลี่ยนแปลงไปจากเดิม เช่น แยกตัว หลีกหนีสังคม พยายามท าร้ายตนเอง/ผู้อื่น ท าลาย 
    ข้าวของ 
3. อาการทางกายท่ีมีสาเหตุทางจิตใจและควบคุมตนเองไม่ได้  เช่น เป็นลม หายใจเร็ว ตีอกชกหัว ชัก ฯลฯ 
4. อาการ 1 – 3 มีผลกระทบต่อการด าเนินชีวิต 
   *ถ้ามีอาการข้อ 1 – 3 ข้อใดข้อหนึ่งร่วมกับข้อ 4 ถือว่ามีความเสี่ยงต่อปัญหาสุขภาพจิต 
 

ผู้ป่วยเข้าเกณฑ์ประเมินความเสี่ยงท่ีต้องรีบส่งต่อเร่งด่วน 
1. พฤติกรรมข่มขู่ คุกคาม ด้วยวาจา การใช้ก าลังทางกาย ได้แก่ ตะคอก ข่มขู่ ก าหมัด ทุบโต๊ะ ท าลาย 

ข้าวของ พฤติกรรมท าร้ายตนเองที่เห็นได้ชัด เสี่ยงต่อการฆ่าตัวตาย  
2. พฤติกรรมที่สงสัยว่าเกิดจากสุราและยาเสพติด ได้แก่ เมาเอะอะอาละวาด ภาวะเพ้อเฉียบพลันจาก

การเมาสุรา ภาวะใช้ยาเสพติดเกินขนาด 
*ถ้าพบ สามารถพิจารณาส่งต่อทีม MCATT หรือเจ้าหน้าที่ด้านการแพทย์และสาธารณสุขที่รับผิดชอบในพื้นที่ 
เพื่อประเมินความจ าเป็นการดูแลจิตใจเบื้องต้นและการส่งต่อ 

 

ข้อค าถาม 2Q เพ่ือประเมินความเสี่ยงเบ้ืองต้นต่อภาวะซึมเศร้า 
2Q      1. ใน 2 สัปดาห์ทีผ่่านมารวมวันน้ี ถ้ารูส้ึกหดหู่ เศร้า หรือท้อแทส้ิ้นหวังหรอืไม่ 
 2. ใน 2 สัปดาห์ที่ผ่านมารวมวันน้ี ท่านรูส้ึกเบื่อ ท าอะไรก็ไม่เพลิกเพลินหรือไม่ 
 
ข้อค าถามเพ่ือประเมินความเสี่ยงในการฆ่าตัวตาย 

1.ใน 2 สัปดาห์ทีผ่่านมาท่านรู้สกึสิ้นหวัง เป็นทุกข์ จนไม่อยากมีชีวิตอยู่ต่อไป 
2.ในช่วง 2 สัปดาห์นี้ ก าลังคิดท าร้ายตัวเองหรือไม่ (ถ้าคิด ให้ระบุวิธี) 

แนวทางการส่งต่อ 
1.2Q มีข้อใดข้อหนึง่ 
2.ข้อค าถามมีความเสี่ยงในการฆ่าตัวตาย ข้อใดข้อหนึ่ง 

*ในกรณี เสี่ยงต่อความคิดฆ่าตัวตายให้ส่งต่อทีมทุกราย 
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ภาพรวมการดูแลจิตใจประชาชนกลุ่มเส่ียงท่ีมีปฏิกริิยาความโศกเศร้าร่วม (Collective Reaction) 

ส าหรับ อาสาสมัครสาธารณสุข / บุคลากรสาธารณสุขทั่วไป / ทีม MCATT 
 

ปฏิกิริยาโศกเศร้าร่วม หมายถึง ปฏิกิริยาที่เกิดจากความโศกเศร้าอย่างรุนแรงที่แสดงออกในฝูงชนจน  
กลุ่มผู้อาจได้รับผลกระทบทางจิตใจสูง ได้แก่      
 กลุ่มที่ 1. ผู้สูงอายุ ผู้พิการ ผู้ป่วยโรคเรื้อรัง 
 กลุ่มที่ 2. ผู้ป่วยจิตเวชและผู้ที่ประวัติซึมเศร้าและพยายามฆ่าตัวตาย 
เครื่องมือที่ใช้ในการประเมิน 2Q / 9Q / 8Q  
บทบาทหน้าที่ของผู้เกี่ยวข้อง/หน่วยบริการ 
1. อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน  
 -  ค้นหา สังเกตอาการที่บ่งชี้ว่าจะเกิดปัญหาสุขภาพจิตในปฏิกิริยาความโศกเศร้าร่วม  
 -  ใช้หลัก 3 ส. ได้แก่ สอดส่อง มองหา / ใส่ใจ รับฟัง / ส่งต่อ เชื่อมโยง               
 -  ใช้แบบคัดกรอง 2Q เพื่อประเมินซึมเศร้าและข้อค าถามความเสี่ยงต่อการฆ่าตัวตาย 2 ข้อ 
 -  ส่งต่อตามระบบบริการสาธารณสุข 
2. หน่วยบริการสาธารณสุข (หน่วยแพทย์เคลื่อนที่) 
    2.1 เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล  
 - คัดกรองภาวะซึมเศร้า (2Q) และเสี่ยงต่อการฆ่าตัวตาย 2 ข้อ  
 -  ให้การช่วยเหลือทางจิตใจ โดยการให้การปรึกษาเบื้องต้น 
 -  ส่งต่อตามระบบบริการสาธารณสุข 
  2.2 เจ้าหน้าที่โรงพยาบาลชุมชน /โรงพยาบาลศูนย์ / โรงพยาบาลทั่วไป (ทีม MCATT พื้นที่) 
 -  ประเมินภาวะซึมเศร้าและเสี่ยงต่อการฆ่าตัวตาย (2Q 9Q 8Q) ประชาชนที่เดินทางมาร่วมงานพระราชพิธีถวาย
พระเพลิงพระบรมศพพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดชฯ ตามแนวทางการดูแลช่วยเหลือทางจิตใจ ส าหรับ 
อสม./รพ.สต./รพช./รพท./รพศ.และรพจ. คัดกรอง ตรวจวินิจฉัย  
 - เฝ้าระวังปฏิกิริยาความโศกเศร้าร่วมและจัดการเพื่อลดปฏิกิริยา  
 - ให้บริการภาวะฉุกเฉินด้านจิตเวช ได้แก่ Hyperventilation, Suicide และให้การช่วยเหลือโดยการให้การปรึกษาและ 
Crisis Intervention รวมทั้งให้การเยียวยาจิตใจผู้ได้รับผลกระทบจากความสูญเสียที่มีปฏิกิริยาความโศกเศร้าร่วม 

 -  เป็นที่ปรึกษาและให้การสนับสนุนการช่วยเหลือแก่หน่วยบริการสาธารณสุขในพื้นที่  
 -  ส่งต่อหน่วยบริการจิตเวชเม่ืออาการจิตเวชรุนแรง ยุ่งยาก ซับซ้อนที่ไม่สามารถดูแลได้  
     2.3 หน่วยบริการจิตเวช (สถาบัน / โรงพยาบาลจิตเวช/ศูนย์สุขภาพจิต) 

- ประเมิน คัดกรอง ตรวจวินิจฉัย บ าบัดรักษา 2Q 9Q 8Q ในกลุ่มประชาชนที่เดินทางมาร่วมงานพระราชพิธีถวาย
พระเพลิงพระบรมศพพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดชฯรวมทั้งกลุ่มที่ได้รับการส่งต่อและกลุ่มเสี่ยงที่มา
โรงพยาบาล 

- ให้บริการจิตเวชฉุกเฉินและให้การช่วยเหลือโดยการให้การปรึกษา Crisis Intervention และการบ าบัดอ่ืนๆ 
รวมทั้งการรับไว้ดูแลในโรงพยาบาลตามระบบ Acute Care 

- รับส่งต่อบริการจิตเวชเฉพาะทาง / บริการจิตเวชรุนแรง ยุ่งยาก ซับซ้อน 
- พี่เลี้ยง / เป็นที่ปรึกษา ทีม MCATT และให้การสนับสนุนในกรณีร้องขอจากพื้นที่ 
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แนวทางการดูแลจิตใจประชาชนส าหรับจิตอาสา 
ในวันพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ 

 จิตอาสาสามารถช่วยดูแลจิตใจประชาชนที่มาร่วมพระราชพธีิฯไดด้้วยการปฐมพยาบาลทางใจตาม
แนวทาง 3 ส. ดังต่อไปนี ้
1. สอดส่อง มองหา 

สอดส่องมองหาคนที่แสดงอารมณ์สูญเสีย เช่น คนร้องไห้ เสียใจอย่างมาก รวมทั้งสังเกตปฏิกิริยาทาง
จิตใจที่เกิดข้ึนกับคนน้ัน และถามถึงความต้องการความช่วยเหลือเร่งด่วน     
2. ใส่ใจ รับฟัง 

เมื่อเจอคนที่แสดงอารมณ์สูญเสียดังกล่าวให้เข้าไปทักทายพูดคุยพร้อมทั้ง  รับฟังสิ่งที่เขาระบายด้วย
ความสนใจ ไม่เร่งรีบ สบตาและสัมผัสด้วยความอ่อนโยน เพื่อแสดงความเข้าใจ เห็นใจ  และใช้ภาษากาย เช่น 
การสัมผัสเพื่อย้ าว่าเราก าลังสนใจฟังเค้าอยู่เพื่อช่วยให้คนที่มีอารมณโ์ศกเศร้าได้ระบาย คลี่คลายความทุกข์ใน
ใจออกมา   
3. ส่งต่อ 

พูดคุยถามความต้องการ ความกังวลใจ และสนับสนุนความต้องการเบื้องต้นเท่าที่สามารถท าได้  
หากพบผู้ที่มีอารมณเ์ศร้ารุนแรง ให้ประสานส่งเจ้าหน้าที่ด้านการแพทย์และสาธารณสุข 
 
อาการท่ีต้องเฝ้าระวัง 

บรรยากาศในระหว่างพระราชพิธีฯน้ัน จะมีการบรรเลงดนตรีที่เศร้าโศก มีฝูงชนแออัด อากาศร้อน ซึ่ง
ภาวะดังกล่าวอาจท าให้ประชาชนเกิดความตึงเครียด และอาจส่งผลให้มีอารมณ์โมโหง่าย หายใจถ่ีกว่าปกติ 
เป็นลม นอกจากการดูแลจิตใจเบื้องต้นตามแนวทาง 3 ส. แล้วนั้น จิตอาสาควรสังเกตอาการที่ต้องเฝ้าระวัง
เพื่อให้การช่วยเหลือ ดังนี ้
1. มีอาการทางกายที่มีสาเหตุทางจิตใจและควบคุมตนเองไม่ได้ เช่น เป็นลม หายใจเร็วกว่าปกติ ตีอกชกหัว 
ชัก ฯลฯ ให้ช่วยเหลือเบื้องต้น ดังนี้ 

1) ประเมินชีพจรว่าต่ ากว่าปกติหรือไม่ 
2) สอบถามประวัติการมีโรคประจ าตัว 
หากพบความผิดปกติให้รีบแจ้งเจ้าหน้าที่ด้านการแพทย์และสาธารณสุข 
หาก 2 ข้อข้างต้นไม่พบความผิดปกติ ให้ด าเนินการดังนี้ 
1) แยกตัวออกมาจากฝูงชน พามาน่ังให้สบาย หายใจเข้าออกช้าๆ 
2) ใช้กรวยกระดาษครอบจมูกเพื่อน าคาร์บอนไดออกไซด์เข้าร่างกาย ประมาณ 2-3 นาที ถ้าอาการดีข้ึน

ให้แจ้งเจ้าหน้าที่ทางการแพทย์และสาธารณสุข   
2. แสดงอาการโศกเศร้าหมู่เนื่องจากความกดดันทางด้านจิตใจ เช่น มีอาการเกร็งของกล้ามเนื้อ กรีดร้อง ชัก 
ไม่รู้สึกตัว และมีการแพร่กระจายของอาการเหล่านี้ไปสู่คนอื่นๆอย่างรวดเร็ว หากพบกลุ่มคนที่แสดงอาการ
โศกเศร้าหมู่ให้รีบแจ้งเจ้าหน้าที่ต ารวจ/ทหาร ให้ช่วยกันฝูงชนออกจากผู้มีอาการ แล้วจึงแจ้งเจ้าหน้าที่ทางการ
แพทย์และสาธารณสุขให้เข้าช่วยเหลือ   
3. ผู้มีพฤติกรรม/อารมณไ์ม่ปกติ ได้แก่ ท่าทางไม่เป็นมิตร แต่งตัวด้วยเสื้อผ้าสกปรก ตัวมีกลิ่นเหล้า อารมณ์
ข้ึนๆลงๆ โกรธง่าย พูดจาคุกคามผู้อื่น พกอาวุธ หากพบผู้มีอาการดังกล่าวให้รีบแจ้งเจ้าหน้าที่ต ารวจ/ทหาร 



7 
 

สิ่งท่ีควรท า (DO) 

 น้ าเสียงเป็นมิตร อบอุ่น จริงใจ 
 ฟังอย่างตั้งใจและอดทนแม้จะเป็นเรื่องซ้ าๆ 
 ยอมรับอารมณ์เศร้าของผู้มาร่วมงาน 
 ให้ความช่วยเหลืออย่างเหมาะสมตรงความต้องการ 

 
สิ่งท่ีไม่ควรท า (DON’T) 

 ใช้ค าพูดที่ไม่เหมาะสม พูดโอ้อวด ซักถามมากเกินไป หรือสื่อสารทางลบ 
  มีอารมณ์ร่วมไปด้วย เช่น ร้องไห้ 
 ให้ค าสัญญาต่างๆ ที่ไม่แน่ใจว่าจะท าให้ได้ 
 ตัดสินว่าผู้รับการช่วยเหลือมีปัญหาทางจิต 
 แยกผู้รับการช่วยเหลือออกจากสมาชิกครอบครัว 
 เข้าจัดการกับผู้มีพฤติกรรม/อารมณไ์ม่ปกติ ด้วยตนเอง 
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ค าแนะน าส าหรับประชาชนในการดูแลจิตใจตนเอง 
 

เม่ือส านักพระราชวัง ได้ออกแถลงการณ์อย่างเป็นทางการ เม่ือวันพฤหัสบดีที่ 13 ตุลาคม 2559 เวลา 
19.00 น. ถึงพระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช มหิตลาธิเบศร รามาธิบดี จักรีนฤบดินทร สยามินทรา  
ธิราช บรมนาถบพิตร เสด็จสวรรคตแล้ว ณ โรงพยาบาลศิริราช ซ่ึงถือว่าเป็นการสูญเสีย โศกเศร้าคร้ังยิ่งใหญ่ที่สุดใน
ชีวิตของปวงชนชาวไทยทั้งประเทศที่อยู่ใต้ร่มพระบรมโพธิสมภารของพระองค์ เป็นอย่างยิ่ง ทั้งน้ี ตลอดระยะเวลา
ตั้งแต่ทรงครองราชย์ 70 ปี ในรัชสมัยของพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวในพระบรมโกศ ทรงมีพระบรมราโชวาท และ
พระราชด ารัสกับปวงชนชาวไทยนานัปประการในการให้ทุกคนได้ประพฤติ ปฏิบัติตนเป็นคนดีของสังคม และทรงเป็น
ตัวอย่างที่ดีให้กับพวกเราปวงชนชาวไทยทั้งประเทศในทุกๆ ด้าน   ซ่ึงในช่วงเวลาที่ผ่านมาประชาชนสามารถเปลี่ยน
ความโศกเศร้าเป็นพลังได้ดี   ด้วยการรวมพลังท าความดี ด าเนินตามรอยพระยุคลบาท ร่วมไว้อาลัยสืบทอดพระราช
ปณิธานของพระองค์ท่าน ไม่ว่าจะเป็นเร่ืองของความเพียรในการท างานและความสามัคคีท าให้สังคมไทยได้ก้าวต่อไป  

เม่ือถึงเวลาครบรอบ 1 ปี ที่พระบาทสมเด็จพระปรมินทรมหาภูมิพลอดุลยเดช มหิตลาธิเบศรรามาธิบดี     
จักรีนฤบดินทร สยามินทราธิราช บรมนาถบพิตร เสด็จสวรรคต และใกล้วันพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพ 
ในช่วงเวลาน้ีประชาชนจะกลับมามีความรู้สึกโศกเศร้า คิดถึง ระลึกถึงเพิ่มมากขึ้น   ซ่ึงเป็นอาการที่เคยเกิดขึ้นมาแล้ว
และเคยปรับตัว ปรับใจได้แล้วมาเกิดขึ้นซ้ าอีก แม้ว่าจะได้เตรียมใจมาก่อนหน้าน้ีแล้วก็ตาม อาการดังกล่าวถือเป็น
ปฏิกิริยาทางจิตใจที่เกิดขึ้นตามปกติ ซ่ึงเกิดขึ้นได้ในผู้ที่มีความรู้สึกสูญเสียมีความเศร้าจากการสูญเสียบุคคลหรือ     
สิ่งที่เป็นความผูกพัน  ยึดเหน่ียวจิตใจขาดหายไป แต่อาการจะค่อยๆ ดีขึ้น และหมดไป อย่างไรก็ตามขอให้ประชาชน
หมั่นสังเกตุจิตใจของตนเองและบุคคลใกล้ชิด ปลอบโยน ให้ก าลังใจกันและกัน หากมีอาการวูบวาบ หายใจไม่อ่ิม    
ใจสั่น หรือเป็นมากถึงขั้น นอนไม่หลับ จนท างานไม่ได้ ถือว่ามีความผิดปกติ ควรได้รับการช่วยเหลือทางจิตใจ        
ขอแนะน าให้ไปพบแพทย์ที่สถานพยาบาลใกล้บ้าน  หรือปรึกษาอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านหรือเจ้าหน้าที่
สาธารณสุขประจ าโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล หรือโทรปรึกษานักจิตวิทยาทางสายด่วนสุขภาพจิต 1323    
ฟรีตลอด 24 ชั่วโมง 

ค าแนะน าส าหรับประชาชนให้เตรียมความพร้อมทั้งกายใจ มีดังน้ี  
1. ให้ประชาชนแสดงความรู้สึกของตนเองได้เต็มที่ ผ่านพิธีกรรมทั้งของรัฐ ทุกศาสนาและชุมชน เช่น   มีส่วนร่วม

ในพระราชพิธีถวายพระเพลิงพระบรมศพฯ  กิจกรรมไว้อาลัย สวดมนต์และพิธีกรรมของแต่ละศาสนารวมทั้งการเขียน
ความรู้สึก การเล่าเร่ืองความประทับใจท่ีมีต่อพระราชกรณียกิจของในหลวง    

2. มีส่วนร่วมในการท าสิ่งที่ดีงามให้กับพระองค์ ตั้งใจ ตั้งสติ หมั่นท ากิจกรรมที่เป็นสาธารณกุศล    เช่น การ
เป็นจิตอาสาช่วยในด้านต่างๆ การท าดอกไม้จันทน์ การร่วมท าบุญบริจาคหรือกิจกรรมอ่ืนๆ  

3. ใช้เวลาว่างท ากิจกรรมกับครอบครัวให้เป็นประโยชน์ ไม่อยู่คนเดียว ช่วยกันดูแลคนใกล้ชิด ปลอบโยนให้
ก าลังใจ        

4. ร่วมกันสืบทอดปณิธานของในหลวง เช่น แนวคิดเศรษฐกิจพอเพียง การบริหารจัดการน้ า โครงการใน
พระราชด าริต่าง ๆ 

5. ติดตามข่าวสารจากทางราชการเป็นระยะๆ โดยเฉพาะพระราชกรณียกิจของพระองค์ท่านเพื่อสร้างแรง
บันดาลใจ และความภาคภูมิใจแต่ตนเองและครอบครัว  

6. หมั่นออกก าลังกาย พักผ่อนนอนหลับให้เพียงพอ เพื่อให้ร่างกายได้พัก  
 

“หากเรามีความทุกข์ใจ มีอุปสรรคต่างๆในชีวิตหรือการด าเนินชีวิต ก็ขอให้มองไปที่รูปของพระองค์ เสมือนพระองค์
ท่านยังคอยเป็นก าลังใจให้พวกเราประชาชนชาวไทยได้ฟันฝ่าอุปสรรคต่างๆ ให้พร้อมต่อสู้ส าหรับการด าเนินชีวิตตอ่ไป          
ดั่ง ธ สถิตในดวงใจนิรันดร์”  
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