
ชื่อเรื่อง: ผลของการให้การดูแลผู้ป่วยแบบประคับประคองโดยใช้ SKT สมาธิบำบัด ต่อระดับความสุขสบาย
และคุณภาพชีวิตของผู้ป่วย โรงพยาบาลอุทุมพรพิสัย จังหวัดศรีสะเกษ  

ผู้ดำเนินผลงาน:  นางสาวปวณัรัตน์ พิมล พยาบาลวิชาชีพชำนาญการ 

หน่วยงาน: งานการพยาบาลผู้ป่วยใน/ประคับประคอง โรงพยาบาลอุทุมพรพิสัย 

การดูแลผู้ป่วยแบบประคับประคองมุ่งเน้นการเพ่ิมคุณภาพชีวิตและลดความทุกข์ทรมานทั้งด้าน
ร่างกาย จิตใจ และจิตวิญญาณ ซึ่งผู้ป่วยในระยะท้ายส่วนใหญ่มักเผชิญกับอาการไม่พึงประสงค์ เช่น ความปวด 
ความเหนื่อยล้า และความวิตกกังวล การจัดการอาการโดยไม่ใช้ยาด้วยเทคนิคสมาธิบำบัด SKT ซึ่งเป็น
นวัตกรรมมณีเวชบูรณาการกับสมาธิและการหายใจ จึงเป็นทางเลือกท่ีสำคัญในการส่งเสริมความสุขสบาย 
การศึกษานี้เป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research) [หรือระบุตามจริง เช่น การศึกษาเชิงทดลอง
เบื้องต้น] มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลของการใช้เทคนิค SKT สมาธิบำบัดต่อระดับอาการรบกวนและความสุข
สบายของผู้ป่วยประคับประคอง ดำเนินการในกลุ่มเป้าหมายผู้ป่วยที่เข้ารับการดูแลแบบประคับประคอง 
จำนวน [ระบุจำนวน]50 ราย เครื่องมือที่ใช้ประกอบด้วย รูปแบบการฝึกสมาธิบำบัด SKT [ระบุท่าที่ใช้ เช่น ท่า
ที่ SKT1”นั่งผ่อนคลาย ประสานกาย ประสานจิต “ , SKT3 นั่งยืดเหยียด ผ่อนคลาย ประสานกายประสานจิต 
SKT 5” ยืด เหยียดอย่างไทย เยียวยากาย ประสานจิต. SKT6 เทคนิคการฝึกสมาธิการเยียวยาไทยจินตภาพ 
และSKT8 “การนวดสัมผัสจุดประสาทเพ่ือการเยียวยา] และแบบประเมินอาการรบกวน Edmonston 
Symptom Assessment System (ESAS)  Palliative Performance Scale (PPS ) แบบประเมิน
ความเครียด (ST5) และแบบประเมินซึมเศร้า (2 Q’9 Q ) ADL 

ผลการศึกษาพบว่า ภายหลังการได้รับโปรแกรมการดูแลโดยใช้ SKT สมาธิบำบัดอย่างต่อเนื่อง 
กลุ่มเป้าหมายมีระดับความปวด ความวิตกกังวล และอาการหอบเหนื่อยลดลงอย่างมีนัยสำคัญ [หรือระบุว่า
ลดลงเฉลี่ยเท่าใด] ขณะที่คะแนนความสุขสบายและระดับคุณภาพชีวิตโดยรวมเพ่ิมสูงขึ้น ผู้ป่วยสามารถผ่อน
คลายและควบคุมการหายใจได้ดีขึ้น ส่งผลให้ความพึงพอใจต่อระบบการดูแลอยู่ในระดับมากที่สุด การศึกษานี้
สะท้อนให้เห็นว่า SKT สมาธิบำบัดเป็นนวัตกรรมการดูแลที่มีประสิทธิภาพ สามารถทำได้ง่ายที่ข้างเตียง และ
ไม่มีค่าใช้จ่าย จึงมีข้อเสนอแนะให้บูรณาการเทคนิคดังกล่าวเข้าเป็นส่วนหนึ่งของแนวปฏิบัติมาตรฐานในการ
ดูแลผู้ป่วยประคับประคอง พร้อมทั้งถ่ายทอดทักษะให้แก่ญาติหรือผู้ดูแลเพื่อให้เกิดการดูแลที่ต่อเนื่องทั้งใน
โรงพยาบาลและเมื่อกลับไปอยู่ที่บ้าน เพื่อช่วยให้ผู้ป่วยมีคุณภาพชีวิตที่ดีและจากไปอย่างสงบตามเจตจำนง 

คำสำคัญ: การดูแลแบบประคับประคอง, SKT สมาธิบำบัด, ความสุขสบาย, คุณภาพชีวิต, โรงพยาบาลอุทุมพร
พิสัย 

***************************** 

ข้อแนะนำเพิ่มเติม: 

• ในส่วนวิธีการดำเนินงาน: "ทา่ของ SKT" ที่ใช้บ่อยๆ (เช่น ท่าท่ี 1 นั่งยืดผ่อนคลาย หรือท่าท่ี 3 นั่งสมาธิ
ผสานเทคนิคหายใจ) จะช่วยให้งานดูมีรายละเอียดชัดเจนขึ้นค่ะท่าที่1 

•  (SKT 1) “นั่งผ่อนคลาย ประสานกาย ประสานจิต” เป็นการนั่งหรือนอนปฏิบตัสิมาธิดว้ยการหายใจเขา้ทาง
จมกูลกึ ๆ และหายใจออกทางปากชา้ ๆ 1. ถา้หากนั่งใหห้งายฝ่ามือทัง้สองขา้งวางบนหวัเข่า ท่านอนหงาย 



ใหว้างแขนขา้งล าตวัหงายฝ่ามือขึน้ หรือคว ่าฝ่ามือไวท้ี่หนา้ทอ้ง 2. ค่อย ๆ หลบัตาลงชา้ ๆสดูลมหายใจเขา้
ทางจมกูลกึ ๆ ชา้ ๆ พรอ้มกบันบั 1-5 กลัน้หายใจ นบั 1-3 ชา้ ๆ (3 วินาที) แลว้เค่อยๆผ่อนลมหายใจออก
ทางปากชา้ๆ พรอ้มกบันบั 1-5 อีกครัง้ ถือว่าครบ 1 รอบ ท าซ า้แบบนีท้ัง้หมด 30-40 รอบ แลว้ค่อยลืมตาขึน้
ชา้ ๆ 3. ใหป้ฏิบตัิวนัละ 3 รอบ ก่อนหรือหลงัอาหาร 30 นาที ลดความดนัโลหิต ผ่อนคลายกลา้มเนือ้ และลด
น า้ตาลในผูป่้วยเบาหวาน นอนไม่หลบั ดว้ยการปรบั ประสาทการรบัรูข้องเสน้ประสาทสมองคู่
ที่1,2,3,4,6,10 (Chemoreceptors และ Photoreceptors) ในช่วง การหายใจเขา้ลกึ และปรบัประสาท
การรบัรูข้องเสน้ประสาท Gustation และเสน้ประสาทสมองคู่ที่ 7,9,10 “ลดความดนัโลหิต ผ่อนคลาย
กลา้มเนือ้ และลดน า้ตาลในผูป่้วยเบาหวานไดด้ี” 

• ท่าที่ 3 (SKT 3) “นั่งยืด-เหยียดผ่อนคลาย ประสานกาย ประสานจิต” 1. นั่งบนพืน้ราบในทา่ที่สบายเหยียด
ขา เข่าตงึ หลงัตรง เทา้ชิด คว ่าฝ่ามือบนตน้ขาทัง้ 2 ขา้ง ค่อย ๆ หลบัตาลงชา้ๆ สดูลมหายใจเขา้ทางจมกูลกึๆ 
ชา้ ๆ นบั 1-5 กลัน้หายใจนบั 1-3 ชา้ ๆ แลว้ค่อยเป่าลมหายใจ ออกทางปากชา้ ๆ นบั 1-5 อีกครัง้หายใจ
แบบนี3้-5 ครัง้ (ดงัรูปที่ 1) 2. หายใจเขา้ทางจมกูลกึ ๆ ชา้ ๆ พรอ้มกบัค่อย ๆ โนม้ตวัไปขา้งหนา้ ผลกัฝ่ามือ
ทัง้สองขา้งไป ดา้นหนา้ ค่อยๆลบูจากเข่า หนา้แขง้ไปถึงขอ้เทา้ ใหป้ลายมือจรดขอ้เทา้หรือนิว้เทา้ หยดุหายใจ
ชั่วครูน่บั 1-3 ประมาณ 3 วินาที(ดงัรูปที่2) 3. ค่อยๆผ่อนลมหายใจออกทางปากชา้ ๆ ฝ่ามือลบูหนา้แขง้ เข่า
พรอ้มกบัค่อยๆเอนตวัลงไปขา้งหลงั เงยหนา้ขึน้ หนา้ทอ้งตงึใหไ้ดม้ากที่สดุ นบัเป็น 1 รอบ ท าซ า้กนั 30 รอบ 
แลว้ค่อยๆลืมตาขึน้ชา้ๆ นั่งตวัตรง ตามปกต ิช่วยลดไขมนัหนา้ทอ้ง ไขมนัในเลือด และอาการปวดเขา้ปวด
กลา้มเนือ้ตน้คอ หลงั ตน้แขน อาการ ทอ้งอืด นอนไม่กลบั ลดความดนัโลหิต และลดระดบัน า้ตาลในเลือดได้
เป็นอย่างดี ดว้ยการควบคมุและปรบั ประสาทรบัความรูส้กึบรเิวณไขสนัหลงั การท างานของเสน้ประสาท
สมองคู่ที่ 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10 ,11,12 และปรบั Baroreflex receptor ใหไ้วขึน้ รว่มกบัการออกก าลงั
กายแบบ Isometric Exercise และปรบั ประสาทรบัรู ้ที่กลา้มเนือ้ ขอ้ต่อ เอ็น (Proprioceptors)“ช่วยลด
ไขมนัหนา้ทอ้ง ลดพงุและลดระดบัน า้ตาล ในเลือดไดเ้ป็นอย่างด ี 

• ท่าท่ี 5 (SKT 5) “ยืดเหยียดอย่างไทย เยียวยากาย ประสานจิต” 1. เริ่มจากยืนตรงในท่าที่สบายเช่นท่าที่ 
2 เข่าตึง ค่อย ๆ หลับตาลงช้า ๆ สูดลมหายใจเข้าทางจมูก ลึก ๆ ช้า ๆ นับ 1-5 กลั้นหายใจนับ 1-3 ช้า ๆ 
แล้วผ่อนลมหายใจออกทางปากช้า ๆ นับ 1-5 อีกครั้ง ฝึกทั้งหมด 5 รอบ 2. สูดลมหายใจเข้า - ออกช้า ๆ 
1 ครั้ง (ดังรูปที่ 1) ค่อย ๆ โน้มศีรษะ ตัวและแขนลงไปพร้อม ๆ กัน ช้า ๆ นับเป็นจังหวะที่ 1 หายใจเข้า - 
ออก ครั้งท่ี 2 ค่อยๆโน้มศีรษะ ตัว และแขนลงไปพร้อม ๆ กันช้า ๆ นับเป็นจังหวะที่ 2 หายใจเข้า - ออก 
ครั้งที่ 3 ค่อย ๆ โน้มศีรษะ ตัว และแขนลงไปพร้อม ๆ กันช้า ๆ ฝึก หายใจและโน้มตัวลงไปเรื่อย ๆ จน
ครบจังหวะที่ 30 ปลายนิ้วกลางจะจรดกับพ้ืนพอดี(ดังรูปที่ 3) หายใจ เข้า – ออกปกติ 10 ครั้งในท่าก้ม 
ต่อจากนั้นหายใจเข้าและออกช้า ๆ 1 ครั้ง แล้วค่อย ๆ ยกตัวขึ้นเรื่อย ๆ ตาม จังหวะการหายใจจนครบ30 
ครั้ง ศีรษะ แขน ต้นแขนแนบหู อยู่ในท่าตรง นับจังหวะเข่าตึง แขนตึง กลับมาอยู่ ในท่าเดิมดังรูปที่ 1 3. 
สูดลมหายใจเข้าทางจมูกลึก ๆ ช้า ๆ นับ 1 – 5 กลั้นลมหายใจนับ 1 – 3 ช้า ๆ แล้วผ่อนลมหายใจ ออก
ทางปากช้า ๆ นับ 1 – 5 อีกครั้ง ฝึกท้ังหมด 5 รอบ 4. ค่อย ๆ แยกฝ่ามือออกจากกันช้า ๆ แขนตรงและ
เหยียดในท่าหงายมือ ค่อย ๆ ลดระดับมือลง พร้อมกับลดระดับแขนที่ยืดเหยีบดและมือลงไป 1 จังหวะ 
นับ 1 ลดระดับแขนที่ยืดเหยียดและมือลงไปอีก 1 จังหวะ พร้อมกับนับจะงหวะไปเรื่อย ๆ จนถึง 30 



เช่นเดียวกับท่าที่ 2 5. ปฏิบัติวันละ 1 – 2 รอบสำหรับผู้สูงอายุหรือ ผู้ที่ร่างกายไม่พร้อม ให้ฝึกในท่านั่งก็
ได้ ถ้าฝึกในท่า นั่งต้องนั่งเก้าอ้ีครึ่งก้น ขาของเก้าอ้ีต้องมั่นคง วางขาหลังของเก้าอ้ีให้ชิดผนังเพ่ือป้องกัน
การลื่นขณะก้มและ โน้มตัวลง เท้าต้องวางราบขนานกับพ้ืน ฝึกเช่นเดียวกับท่ายืน กลไกลของเทคนิคนี้จะ
ช่วยป้องกันและเสริมสร้างสุขภาพ และเยียวยาให้ผู้มีปัญหาของระบบ กล้ามเนื้อ ช่วยลดความดันโลหิต 
ลดน้ำตาลในเลือด ลดอาการปวดหลัง ปวดเข่า ท้องผูก เพ่ิมภูมิต้านทาน ลดอาการหายใจลำบาก 
หลอดลมอุดกั้นด้วยการควบคุมและปรับการทำงานของประสาทส่วนกลาง ประสาท รับความรู้สึกบริเวณ
ไขสันหลัง กล้ามเนื้อ ข้อต่อ เอ็น การทำงานของเส้นประสาทสมองทั้ง 12 คู่ ร่วมกับ การกดจุด และการ
ออกกำลังกายแบบ Isometric exercise “เทคนิค: ต้องเคลื่อนไหวอย่างช้า ๆ หายใจช้า ๆ จึงจะได้
ประโยชน์สูงสุด โดยเริ่มจากวันละ 30 จังหวะ และค่อย ๆเพ่ิมข้ึนในวันต่อ ๆ ไป ช่วยป้องกันและ
เสริมสร้างสุขภาพได้อย่างดี” 

• ท่าท่ี 8 (SKT 8) “การนวดสัมผัสจุดประสาทเพื่อการเยียวยา” การบำบัดจะทำไม่น้อยกว่า 10 รอบ รอบ
ละ 7 ขั้นตอน ดังนี้ 1. กำกำปั้นหลวมๆชูนิ้วชี้เอานิ้วชี้ทั้งสองข้างมาวางเรียงคู่กันแล้ววางแตะปลายนิ้วชี้
ตรงกึ่งกลาง หน้าผากตรงเหนือหว่างค้ิวลากขึ้นมาจนถึงไรผม ขยับมือลากนิ้วชี้เบาๆให้ผิวสัมผัสเบาเหมือน
กระดาษทิชชู ลากสลับนิ้ว แตะสลับ กันเบาเร็ว นับ 40 ครั้ง 2. กำกำปั้นหลวมๆชูนิ้วหัวแม่มือทั้งสองข้าง
วางแตะไว้ตรงกึ่งกลางเหนือคิ้วโดยให้ปลายหัวแม่มือต่อ กันแล้วลากมือทั้งสองข้างออกจากกันเป็นเส้นตรง
ไปถึงไรผมตรงขมับ ลากมือให้นิ้วแตะเบาๆให้ผิวสัมผัสเบา เหมือนกระดาษทิชชูทำซ้ำ 40 ครั้ง 3. ตั้งฝ่ามือ
ทั้งสองข้างนิ้วไม่เกร็ง วางมือไว้ที่ขมับโดยให้นิ้วกลางแตะที่หางคิ้วตรงขมับลากมือเหมือน ชักข้อศอกเข้า
หาตัวเรา ลากมือให้นิ้วแตะเบาๆให้ผิวสัมผัสเบาเหมือนกระดาษทิชชูทำซ้ำ 40 ครั้ง 4. กำกำปั้นหลวมๆชู
นิ้วชี้เอานิ้วชี้ทั้งสองข้างมาวางเรียงคู่กันแล้ววางแตะปลายนิ้วชี้ตรงไรผมเหนือหู ด้านซ้ายแล้วเดินนิ้วชี้แตะ
สลับนิ้วต่อนิ้วเบาๆไล่มาตามไรผมให้ผิวสัมผัสเบาเหมือนกระดาษทิชชู ไล่จากหูซ้าย มาจนถึงหูขวาไปกลับ 
2 รอบท้ังหมดนับ 40 ครั้ง 5. กำกำปั้นหลวมๆชูนิ้วหัวแม่มือทั้งสองข้างวางเรียงคู่กันแตะไว้ตรงไรผม
กึ่งกลางหน้าผาก แล้วลาก นิ้วหัวแม่มือลงมาถึงจุดกึ่งกลางกระหม่อมลากสลับซ้ายขวาโดยลากเบาๆบน
เส้นผมไม่ต้องให้โดนหนังศีรษะ แค่ โดนเส้นผมสัญญานสื่อประสาทก็จะวิ่งตามลงไป นับ 40 ครั้ง 6. ยกมือ
ทั้งสองกางนิ้วท่าขยุ้มหลวมๆ ใช้ปลายนิ้วทั้งสิบแตะบนเส้นผมทำท่าคล้ายสระผมแต่สัมผัส เบาเหมือน
กระดาษทิชชู ทำสองมือพร้อมกัน 40 ครั้ง 15 7. ใช้นิ้วมือทั้งสิบช้อนเส้นผมจากข้างหูกระตุกเบาๆย้ายมือ
ช้อนผมมากระตุกเบาๆให้ทั่วหนังศรีษะ ทำ 40 ครั้ง พอครบ 7 ท่า ก็เริ่มจากท่า 1 – 7 เรียงตามลำดับวน
ไปให้ครบ 10 รอบ ทั้งผู้ให้-ผู้รับให้มีสมาธิอยู่กับ ลมหายใจ การใช้ SKT 8 เหมาะกับผู้ป่วยหนัก ผู้ป่วย
เรื้อรัง ผู้ป่วยวิกฤต คนไข้ระยะสุดท้าย ผู้ป่วยไมเกรน ลดความก้าวร้าวในผู้ป่วยออทิสติก การใช้SKT 8 
เพ่ือบำบัดกรณีผู้ป่วยในภาวะฉุกเฉินต้องเคลื่อนไหวนิ้วมือค่อนข้างเร็ว แต่ถ้าเป็นผู้ป่วย เรื้อรังนอนนิ่งติด
เตียง ไม่รู้สึกตัวทำแบบช้า ๆ ได้ ข้อควรระวัง 1. ขณะฝึกปฏิบัติ ควรสวมเสื้อผ้าหลวม ๆ ไม่รัดตึง 2. 
อุณหภูมิของสถานที่ฝึกต้องไม่ร้อนหรือเย็นเกินไป 3. ไม่ควรฝึกขณะหิวหรืออ่ิมเกินไป 4. จิตจะต้องเป็น
สมาธิ ไม่ไหวตามสิ่งเร้ารอบข้าง เช่น เสียง กลิ่น การพูดคุยของคนที่อยู่ข้าง ๆ เป็นต้น 5. ควรควบคุม
อารมณ์และความคิดให้นิ่ง ไม่คิดเรื่องใด ๆ ทั้งสิ้น ให้จดจ่ออยู่ที่ลมหายใจเข้าออก 6. ระวังการถูกรบกวน
ทันที ต้องควบคุมจิตใจให้เป็นสมาธิอย่างแน่วแน่ 7. ขณะฝึกอาจมีอาการง่วงนอน ห้ามฝึกขณะขับขี่
ยานพาหนะ ขณะทำงานกับเครื่องจักร หรือในสถานที่ ที่เสี่ยงต่ออุบัติเหตุ 8. หากมีอาการแน่นอึดอัดหรือ
หน้ามืด ให้หยุดฝึก และลงนั่งหรือนอนพักทันที 9. ผู้ที่เป็นเบาหวาน ควรพกลูกอมติดตัวไว้ด้วย 10. ควร
เคลื่อนไหวอย่างช้า ๆ นุ่มนวล ระวังการบาดเจ็บของอวัยวะภายใน ได้แก่ หัวใจ ปอด ม้าม ตับ ไต ในการ
ฝึกปฏิบัติสมาธิบำบัด เอสเคที(SKT ) เพ่ือการเยียวยาผู้ฝึกต้องมีความตั้งใจ สนใจ อดทน จึงจะได้รับผลดี 



ในการฝึก ผู้ฝึก ไม่มีความจำเป็นต้องรู้เรื่องวิชาการไปทุกเรื่อง เพราะสมาธิบำบัด เป็น นวัตกรรม วิธีการ
เกิดจากการสังเคราะห์องค์ความรู้ ทดสอบ วิจัย ใช้เวลานาน ใช้งบประมาณใน การค้นคว้า ผู้ปฏิบัติเป็น
ผู้นำผลผลิต องค์ความรู้ไปใช้ ให้เกิดประโยชน์กับตนเอง และเผื่อแผ่แก่คนอ่ืน ซึ่งการเรียนรู้ ต้องมีความรู้ 
ทั้ง รู้จัก (ชื่อ) รู้จำ (อบรมจำ วิธีการ) รู้จริง (ปฏิบัติเอง) และรู้แจ้ง (ผลที่เกิดจาก การปฏิบัติ ส่งต่อ) 

•    ในส่วนผลการศึกษา:  

• เก็บข้อมูล ตุลาคม 2568 – 11 พฤษภาคม 2569 

• *ผู้ป่วย  325 ราย พบคะแนนความปวด Pain score  ลดลง 1-3 คะแนน ในจำนวนผู้ป่วย 15 ราย 

          *ผู้ป่วย 50  คน รู้สึกผ่อนคลายความวิตกกังวล 47 ราย  

          * ผู้ปว่ย 3 ราย (กินยาไม่สม่ำเสมอ) ประสาน1669 นำส่งโรงพยาบาลอุทุมพรพิสัย 

 

 


