
บร�การให�คำปร�กษาฉันเพ�่อนขององค�กรคนพ�การ 
สนับสนุนให�คนพ�การฟ��นฟ�คนพ�การด�วยกัน

อย�างมีประสิทธิภาพ

บริการใหคำปรึกษาฉันเพื่อนขององคกรคนพิการ สนับสนุนใหคนพิการฟนฟูคนพิการดวยกันอยางมีประสิทธิภาพ

การจดับรกิารใหคาํปรกึษาฉนัเพ่ือนเปนบริการท่ีจดัข้ึนโดยเครือขายองคกรคนพกิาร เพ่ือดําเนนิงานดานการ

ใหคาํปรกึษาแกคนพิการดวยกันเอง ผูใหบรกิารเปนผูทีม่คีวามพิการ เพศสภาพและอายุใกลเคยีงกับผูรบับรกิาร

บรกิารน้ีเปนการดาํเนินงานเชงิรกุเพ่ือเขาถึงคนพิการทีไ่มสามารถออกมารบับรกิารฟนฟูสมรรถภาพคนพิการใน

สถานบรกิารของรฐัได โดยมเีปาหมายหลักเพ่ือพัฒนาคณุภาพชวีติตามแนวคดิการดาํรงชวิีตอสิระของคนพิการ

ซึ่งเปนเปาหมายสูงสุดของการฟนฟูสมรรถภาพคนพิการ การศึกษานี้พบวาคนพิการท่ีไดรับบริการฯ มีการ

เปลี่ยนแปลงท่ีดีข้ึนท้ังดานความคิดและการใชชีวิต เชน เห็นคุณคาในตนเองมากขึ้น กลาออกสูสังคมและ

แสวงหาวธิกีารเพ่ือการดาํรงชวีติอสิระสาํหรบัคนพิการมากขึน้ สวนการศกึษาระบบบรกิารโดยรวมพบวามผีู

ใหบรกิารไมเพียงพอกับความตองการท่ีหลากหลายของผูรบับรกิาร ทัง้นี ้ปจจบุนัยังไมมกีารประเมนิคณุภาพ

ผูใหบริการอยางเปนระบบ  อกีท้ังยังขาดแคลนงบประมาณสนับสนนุ โดยเฉพาะคาเดนิทางและคาตอบแทน

ของเจาหนาท่ี ซึ่งไมสามารถของบประมาณสนับสนุนจากภาครัฐไดโดยตรง อยางไรก็ตามการใหคําปรึกษา

ฉันเพื่อนโดยองคกรคนพิการเปนบริการที่สนับสนุนใหคนพิการสามารถพัฒนาคุณภาพชีวิตตามแนวคิดการ

ดาํรงชวีติอสิระของคนพิการได ดงันัน้รฐับาลและภาคสวนอืน่ ๆ ท่ีเก่ียวของควรสนบัสนนุงบประมาณสาํหรับ

การจดับรกิารและการพัฒนาระบบบริการใหมีประสิทธิภาพ ตลอดจนพัฒนาหลักสูตรการอบรมและมาตรฐาน

การใหบริการ

ผลการประเมิน: ผู�รับบร�การ
ชวยใหคนพิการมีความหวังในการใชชีวิตกับความพิการ

กลาออกสูสังคมและแสวงหาหนทางใหบรรลุการดำรงชีวิตอิสระ

ของคนพิการ

ผลการประเมิน: ผู�ให�บร�การและองค�กรคนพ�การ
ขาดการประเมินคุณภาพผูใหบริการอยางเปนระบบ ผูใหบริการไม

เพียงพอกับความหลากหลายของผูรับบริการ งบประมาณสนับสนุน

ไมเพียงพอ

บร�การให�คำปร�กษาฉันเพ�่อนโดยองค�กรคนพ�การ บร�การทางเลือกที่ขาดการสนับสนุน

โครงการประเมินเทคโนโลยีและนโยบายดานสุขภาพ ปท่ี 8 ฉบับท่ี 69 เดือนสิงหาคม 2563



หนา 2      บริการใหคำปรึกษาฉันเพื่อนขององคกรคนพิการ สนับสนุนใหคนพิการฟนฟูคนพิการดวยกันอยางมีประสิทธิภาพ บริการใหคำปรึกษาฉันเพื่อนขององคกรคนพิการ สนับสนุนใหคนพิการฟนฟูคนพิการดวยกันอยางมีประสิทธิภาพ     หนา 3

สถานการณ�การให�บร�การให�คำปร�กษาฉันเพ�่อนโดยศูนย�บร�การขององค�กรคนพ�การ

ให�บร�การแบบกลุ�ม
เพ�่อสนับสนุนคนพ�การในชุมชน

ให�บร�การให�คำปร�กษาแบบตัวต�อตัว ให�บร�การทางโทรศัพท�และโซเซียลมีเดีย 

ทำไมต�องมีบร�การให�คำปร�กษา
สำหรับคนพ�การ

จิตวิทยาการใหคําปรึกษาเปนปจจัย

หน่ึงท่ีชวยใหคนพิการปรับตัวเพ่ือรับ

มอืกับความพิการได ปจจบุนัมบีริการ

ดานจติวทิยาการใหคาํปรกึษาอยูหลาย

รูปแบบ บริการใหคําปรึกษาฉันเพ่ือน

เปนหนึง่ในบรกิารเหลาน้ันที่จัดข้ึนโดย

“ศนูยการดาํรงชวีติอสิระของคนพิการ”

ความแตกต�างจากบร�การภาครัฐ

1. สปสช. ควรสนับสนุนงบประมาณการจัด

บริการใหคำปรึกษาฉันเพ่ือนสำหรับองคกร

คนพิการท่ีดำเนินงานตามแนวคิดการดำรง

ชีวิตอิสระของคนพิการ

2. สปสช. หรือกรมสงเสริมและพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตคนพิการ (พก.) ควรสงเสริมและสนับ

สนุนการพัฒนาบริการและศึกษาตนทุน

คาใชจายท่ีเก่ียวของกับการใหบริการ

3. วิทยาลัยราชสุดา สภาศูนยการดำรงชีวิต

 อิสระของคนพิการฯ และองคกรคนพิการ

 ที่ใหบริการใหคำปรึกษาฉันเพ่ือน ควรรวม

พัฒนาหลักสูตรการอบรมการใหคำปรึกษา

ฉันเพื่อน และพัฒนาการใหบริการใหมี

มาตรฐานที่เปนที่ยอมรับรวมกัน

ข�อเสนอแนะเชิงนโยบาย

บริการใหคําปรึกษาฉันเพื่อนเปนงานบริการหนึ่งโดยองคกรคนพิการ มีการใหบริการ 3 รูปแบบ 

เปนบริการเสริมในบางแหงเพือ่เพิ่มชองทางให 

บริการในกรณีที่ผู ใหบริการไมสะดวกลงพื้นท่ ี

หรือผูรับบริการตองการบริการฉุกเฉิน เชน อยาก 

ระบายความรูสึก แรงกดดัน ความเศรา และ/หรือ 

ขอคําแนะนํา

ผูรับบริการสวนมากเปนผูที่ยังอยูในกระบวนการ 

ใหคําปรึกษาฉันเพ่ือน โดยเจาหนาท่ีใหคําปรึกษา 

จะใหหมายเลขโทรศัพทหรือบัญชีโซเชียลมีเดียไว  

สําหรับติดตอสวนตัว 

คาโทรศัพทและคาอินเทอรเน็ต

เจาหนาทีใ่หคําปรึกษาฉันเพือ่นในทกุพืน้ทีเ่ปนผู 

รับผิดชอบเอง 

เพ่ือลดปญหาการเดนิทางของผูรบับรกิารและทาํ

ใหเจาหนาท่ีใหคาํปรกึษาไดเหน็ความเปนอยูและ

เขาใจปญหาทีผู่รบับรกิารเผชญิอยู

ใหบรกิารในชมุชนหรอืในท่ีพักอาศยัของผูรบับริการ

ไมเกิน 60 นาที/ครั้ง และนัดหมายตอเนื่อง

ผูใหบรกิารจะยุตกิารใหบรกิารเมือ่พบวา ผูรบับรกิาร

มีสภาพจิตใจที่ดี ยอมรับความพิการและ/ หรือ

ประสบความสาํเรจ็ในการแกไขปญหา

คาใชจายรวมเฉลีย่/ครัง้

การเดนิทางระยะใกลประมาณ 1,500 บาท

การเดนิทางระยะไกล 2,000 บาท

เพ่ือสรางเสริมความเชื่อมั่นและสนับสนุนให

ผู รับบริการแสวงหาการแกปญหาดวยการ

สนบัสนุนกันและกัน

มีผูนํากลุมและผูชวยนํากลุม ผูเขารวม

3 -12  คน  จัดเดือนละครั้ง /ชุมชน หรือในบาง

พื้นที่ จัด 8 -10 ครั้ง / ปี / ชุมชน

ใชเวลาไมเกิน 2 ชั่วโมง / ครั้ง

ใชสถานทีใ่นชมุชน เชน วัด อบต. รพ.สต. เพ่ือ

แนะนําบริการ จากนั้นเย่ียมบานเพ่ือชักชวน

ใหเขารวมกิจกรรมกลุมสนับสนุน

คาใชจายรวมเฉลีย่/ครัง้ ประมาณ 8,060 บาท

ป�จจัยต�อความสำเร็จ

ผูใหบริการ สําคัญท่ีสุดคือ

ตองมีความพิการ มีความรู

และประสบการณใหคาํปรกึษา

ฉันเพ่ือน มทัีกษะการรบัฟงท่ีดี

มปีระสบการณการใชชวิีตอสิระ

ของคนพิการและใหบริการ

ดวยใจท่ีอยากชวยเหลอืเพ่ือน

มนุษยดวยกนั  

ผูรบับรกิาร ตองกลาระบาย

ความรูสึกของตนเอง ผูดูแล

และสมาชกิในครอบครวัตอง

ไมกดดันและสนับสนุนใหผู

รับบริการไดพัฒนาศักยภาพ

ของตนเอง

  อุปสรรคการดำเนินงาน

จํานวนผูใหคําปรึกษาฉันเพ่ือนไมเพียงพอกับ

ความตองการที่หลากหลายของผูรับบริการ ท้ัง

ประเภทความพิการ เพศสภาพและอายุ

ขาดการประเมินคุณภาพผูใหบริการอยางเปน

ทางการ บางแหงใชการประชุมสรุปบทเรียนแบบ

รุนพี่ประเมินรุนนอง

ขาดการพัฒนาหลกัสตูรสาํหรบัผูใหบรกิารรุนใหม

ไมมีฐานขอมูลผูรับบริการเพ่ือใหการจัดบริการ

มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น

งบประมาณไมเพียงพอโดยเฉพาะคาเดินทาง

รวมถึงคาตอบแทนผูชวยเหลือคนพิการ (สําหรับ

ผูใหบริการ) ท่ีผานมาเปนงบจากโครงการรายป

ไมเพียงพอกับการดําเนินงานที่ตอเนื่อง 

NEW

องค�กรคนพ�การ ภาครัฐ

บรกิารเชงิรุก ตามหา

และเขาถึงบาน

นัดถี ่ความถ่ีและความ

ตอเน่ืองมากกวา

ผูใหบรกิาร เปนคนพิการทีม่ี

ประสบการณใกลเคยีงกัน

บริการตัง้รับ รอคนพิการ

มาใชบริการในสถานพยาบาล

นัดหาง เดือนละคร้ัง

หรือนานกวานัน้

ผูใหบรกิาร ไมไดเปนคนพิการจงึ

อาจไมเขาใจคนพิการอยางถองแท

เปลี่ยนแปลงการใชชีวิต แสวงหาการแกปญหา

เพื่อบรรลุการดํารงชีวิตอิสระของคนพิการ

พัฒนาทักษะการชวยเหลือตัวเอง กลาออกสูสังคม

ผมรูสึกมีความหวังเลยนะ... 
จากท่ีเคยคิดวา

เราจะตองนอนรอความตาย 
พอเหน็พี่น่ังวีลแชร

ไปหาเรา เขายังอยูได เราก็ตองอยูได
(ผูใหสัมภาษณลําดับที่ 27)

หลังรับบร�การพบว�า คนพ�การ

ยอมรับความพิการ 

เห็นคุณคาในตนเองมากขึ้น

เชื่อมั่นในตนเอง กําหนดเปาหมายในชีวิตได

ตระหนักถึงสิทธิของตนเองและคนพิการคนอื่น ๆ



เกี่ยวกับการศึกษา

การศึกษาสถานการณ ระบบและรูปแบบ วิธีการดําเนินงาน ปญหาและอุปสรรค รวมทั้งผลลัพธท่ีเกิดกับคนพิการภายหลังจากที่ไดรับ
การใหคําปรึกษาฉันเพ่ือนโดยองคกรคนพิการ เพ่ือใชเปนขอมูลสนับสนุนการผลักดันนโยบายการใหบริการดังกลาว รวมถึงการพัฒนา
ระบบบริการใหมีประสิทธิภาพมากขึ้น การศึกษาน้ีประกอบดวยการศึกษาเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ เก็บขอมูลจากองคกรคนพิการ
ผูใหบรกิาร ผูรบับรกิารและครอบครวั โดยการตอบแบบสอบถาม การสมัภาษณเชงิลกึและการอภิปรายกลุม แบบสอบถามมท้ัีงเปนเอกสาร
สงทางไปรษณียและแบบอิเล็กทรอนิกสสงทางอีเมลไปยังองคกรคนพิการทั้ง 8 แหง ไดแก 1) ศูนยการดํารงชีวิตอิสระของคนพิการ
นครปฐม 2) ศูนยการดํารงชีวิตอิสระของคนพิการ จังหวัดปทุมธานี 3) กลุมคนพิการตําบลบางกราง จังหวัดนนทบุรี 4) ชมรมคนพิการ
ตําบลบางรักพัฒนา จังหวัดนนทบุรี 5) ศูนยการดํารงชีวิตอิสระของคนพิการ กรุงเทพมหานคร 6) ศูนยเทศบาลตําบลเจาพระยาสุรศักดิ์
เพ่ือการดาํรงชวีติอสิระของคนพิการ จงัหวัดชลบรุ ี7) กลุมการดาํรงชวีติอสิระคนพิการลาํปาง และ 8) ชมรมคนพิการทกุประเภท จงัหวัดชยันาท
การสมัภาษณเชงิลกึใชวิธีการเลอืกแบบเจาะจงผูใหขอมลูรวม 25 คน ไดแก ผูอาํนวยการศนูยการดาํรงชวิีตอสิระของคนพิการแหงละ 1 คน
อดีตผูอํานวยการศูนยการดํารงชีวิตอิสระของคนพิการพุทธมณฑล 1 คน เจาหนาที่ผูใหคําปรึกษาฉันเพ่ือนแหงละ 4 คน และเครือขาย
ทีท่าํการสงตอคนพิการมารบับรกิารใหคาํปรกึษาฉนัเพ่ือน เชน นกัพัฒนาชมุชน ผูนาํชมุชน อาสาสมคัรสาธารณสขุประจาํหมูบาน (อสม.)
อาสาสมคัรพัฒนาสงัคมและความมัน่คงของมนุษย (อพม.) อาสาสมคัรพัฒนาสงัคมและความมัน่คงของมนษุยชวยเหลอืคนพิการ (อพมก.)
ญาติและคนพิการแหงละ 3 คน สวนการอภิปรายกลุมใชวิธีการเลือกผูใหขอมูลแบบเจาะจง รวม 12 คน ไดแก เจาหนาที่ผูใหคําปรึกษา
ฉนัเพือ่นแหงละ 4 คน 

เอกสารฉบับนี้เปนสวนหน่ึงของงานวิจัยเรื่อง การใหบริการการ
ใหคําปรึกษาฉันเพื่อน โดย นายอรรถพล ศรีชิษณุวรานนท ภายใต
โครงการทิ้งหิ้ง ลิงกนโยบาย

HITAP เปนองคกรวิจัยกึ่งอิสระภายใตสำนักงานพัฒนานโยบายสุขภาพ
ระหวางประเทศ  สำนักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุขและเปนสวนหนึ่ง
ของโครงการเมธีวิจัยอาวุโส สำนักงานกองทุนสนับสนุนการวิจัย (สกว.)
มีพันธกิจหลักคือ ศึกษาผลกระทบทั้งบวกและลบจากการใชเทคโนโลยี
หรือนโยบายดานสุขภาพเพ่ือสนับสนุนการตัดสินใจดานนโยบายของภาครัฐ 
เชน คณะอนุกรรมการพัฒนาบัญชียาหลักแหงชาติ สำนักงานหลักประกัน
สุขภาพแหงชาติ และหนวยงานตาง ๆ ภายใตกระทรวงสาธารณสุข สวน
ในระดับนานาชาติโดยเฉพาะในประเทศกำลังพัฒนา HITAP เนนการพัฒนา
ศักยภาพใหประเทศเหลานั้นสามารถทำประเมินเทคโนโลยีดานสุขภาพ
ดวยตนเอง
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