
 
 
 
 

 
 
 
 

บทที่ 2 
แนวคิด ทฤษฎี และผลงานวิจัยท่ีเก่ียวของ 

 
    การศึกษาเรื่อง  ศึกษาการจัดการรายกรณีในงานสังคมสงเคราะหจิตเวช  ผูวิจัยไดแบงการ

ทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของกับการศึกษาวิจัยไวดังนี้   
2.1 แนวคิดเกี่ยวกับการจัดการรายกรณี 
2.2 แนวคิดเกี่ยวกับงานสังคมสงเคราะหจิตเวช 
2.3 แนวคิดเกี่ยวกับการทํางานแบบทีมสหวิชาชีพ  
2.4 ผลงานวิจัยที่เกี่ยวของ 

 
2.1 แนวคิดเก่ียวกับการจัดการรายกรณี 
 

 แนวคิดการจัดการรายกรณี (Case Management) ถูกนํามาปรับใชเปนรูปแบบบริการที่กําลัง
แพรหลายและเปนที่นิยมแถบประเทศอเมริกาและยุโรปโดยเฉพาะงานสวัสดิการสังคมดานเครือขาย
การดูแลรักษาสุขภาพและการบริการสังคมเพื่อแกไขปญหาซับซอนที่ตองการบริการที่หลากหลาย  ซ่ึง
ในดานการดูแลรักษาสุขภาพมีการแบงประเภทไว 5 ประเภท ดังนี้ 
 

1. Primary Care Case Management เปนระบบการจัดการการดูแลขั้นพื้นฐาน ซ่ึงมัก
ใหบริการกับผูปวยที่มีลักษณะปญหาไมซับซอนมาก ซ่ึงแพทยผูดูแลคนไขของตนจะเปนผูประสาน
ดูแลผูปวย โดยเนนการจัดการดานการรักษาโรคที่เกิดจากเชื้อโรคมากกวา 
 

2. Medical Case Management  การจัดการรายกรณีในงานการแพทย  โดยทีมแพทย หรือ
พยาบาลทําหนาที่เปนผูจัดการแกผูมีปญหาซับซอน   รูปแบบนี้จะเนนที่กลุมผูปวยเร้ือรังหรือบาดเจ็บ
รุนแรงที่ตองการประสานงานและการติดตามงาน ซ่ึงตองการบุคลากรที่เขาใจระบบสุขภาพ ขอมูลทาง
การแพทย วัสดุและอุปกรณทางการแพทย  เพื่อปองกันการเกิดภาวะวิกฤต หรืออุปสรรคขัดขวางการ
คืนสูสภาพปกติ  โดยมากพยาบาลมักจะรับผิดชอบเปนผูจัดการรูปแบบนี้ 
 

3. Social Case Management การจัดการรายกรณี รูปแบบนี้มักจะเนนการประสาน เชื่อมโยง
และติดตามงานที่มิใชลักษณะทางการแพทย  แตเปนสภาพแวดลอมของผูปวยที่มีผลตอการพัฒนา
ศักยภาพการดูแลสุขภาพหรือการไดรับบริการ (เชน ปจจัยทางสังคม  เศรษฐกิจ ที่มีผลตอความสามารถ
ของคนไขในการดูแลสุขภาพตามที่แพทยระบุ) สวนใหญมักเปนผูปวยเรื้อรังที่ไมมีอาการรุนแรง ซ่ึง
ตองการดูแลโดยใชชุมชน นักสังคมสงเคราะหจะเปนผูใหบริการในฐานะผูจัดการรายกรณี  
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4. Medical Social Case Management   เปนรูปแบบบูรณาการองครวมของการใหบริการดาน
สุขภาพ  ซ่ึงใชพื้นฐานของแนวคิดระบบนิเวศ ซ่ึงรวมทั้งการวิเคราะหในกรอบของการแพทย  สังคม  
เศรษฐกิจ และวัฒนธรรม  เพื่อจัดบริการที่เหมาะสม  รูปแบบนี้เปนรูปแบบที่มีขอถกเถียงระหวาง
วิชาชีพมากที่สุดวาวิชาชีพใดที่จะเหมาะสมในการเปนผูจัดการรายกรณีในงานการแพทยระหวาง
พยาบาลหรือนักสังคมสงเคราะห 
 

5. Benefit Case Management  เปนรูปแบบที่องคกรหรือหนวยงานใชวิธีการจัดการแกผูมี
ปญหาซับซอนในการใหบริการ   มีการระบุคาใชจายในการเขาสูระบบการจัดบริการแกผูมีปญหา
ซับซอน   หากผูใชบริการตองการเขาสูระบบนี้ควรมีความพรอมในดานคาใชจาย และก็จะไดรับบริการ
อยางครบวงจรตามมาตรฐานของหนวยงานที่กําหนดไว  ระบบนี้กําลังไดรับการนิยมอยางแพรหลายใน
ตางประเทศ  เนื่องจากมีการแขงขันการใหบริการของสถานพยาบาลมากขึ้น  ผูใชบริการมีโอกาสเลือก
สถานใหบริการ ดังนั้นคุณภาพของการดูแลผูปวยจึงมีความสําคัญเปนอยางยิ่ง จึงตองมีระบบการจัดการ
และมีผูจัดการประสานทรัพยากรตางๆ สูระบบผูใชบริการเฉพาะราย  รวมทั้งตองมีการเปลี่ยนแปลง
ระบบนโยบายและการจัดสรรงบประมาณเพื่อใหสอดคลองและสรางความมั่นคงเขมแข็งใหกับรูปแบบ
การใหบริการแบบการจัดการรายกรณี    

 

สําหรับความหมายของการจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหมีผูใหความหมายของการ
จัดการรายกรณีไวดังนี้    
 
ความหมาย 
 

 Karla Krogrud Miley และคณะ (2004:355)  ไดคนควาและใหความหมายของการจัดการราย
กรณีทางสังคมสงเคราะหไววา   “บริการการจัดการรายกรณีเปนการสงมอบบริการโดยบุคคลใดบุคคล
หนึ่ง หรือทีม  จัดตั้ง รวบรวม  ประสานและบํารุงรักษาเครือขายทั้งที่เปนทางการและไมเปนทางการที่
ใหบริการชวยเหลือ และการวางแผนออกแบบบริการเพื่อใหผูใชบริการที่มีความตองการจําเปนที่
ซับซอนไดเขาถึงแหลงทรัพยากร จนกระทั่งสามารถทําหนาที่ทางสังคมไดอยางเหมาะสม”    ผูจัดการ
รายกรณีตองทํางานรวมกับทีมสหวิชาชีพเพื่อจัดการการใหบริการสําหรับผูใชบริการเฉพาะราย 
ผูจัดการรายกรณี  จะตองเปนผูคนหา สนับสนุน และสรางความมั่นใจวา ผูใชบริการในระบบการ
ใหบริการไดรับบริการ การบําบัดรักษา  การดูแล รวมทั้งโอกาสตางๆที่เขาสมควรไดรับรับตามสิทธิใน
การกลับมาทําหนาที่ทางสังคมไดอยางเหมาะสม (Weil & Karls.1989:1) 
 

 Nancy Summers (2001) ไดใหความหมายของการจัดการรายกรณีวา  เปนกระบวนการประเมนิ
สภาพการณองครวมของผูใชบริการโดยสามารถระบุปญหาและจัดการกับระบบปญหาและความ
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ตองการจําเปนอยางครบถวนของผูใชบริการ พรอมๆ กับดึงศักยภาพหรือจุดแข็ง หรือความสนใจของ
ผูใชบริการที่สามารถนํามาแกไขปญหาเพื่อนําไปสูการมีคุณภาพชีวิตที่ดี  ซ่ึงจะเปนการปองกันปญหามิ
ใหลุกลาม  จนตองเสียคาใชจายมากขึ้นในอนาคต   
 

  สมาคมนักสังคมสงเคราะหระหวางประเทศ (NASW)  ไดใหความหมายวา การจัดการรายกรณี
ทางสังคมสงเคราะห เปนวิธีการใหบริการความชวยเหลือที่นักสังคมสงเคราะหประเมินความตองการ
จําเปนของผูใชบริการและครอบครัว  จึงประสานความรวมมือติดตาม  ประเมินผล และพิทักษสิทธ์ิ
เพื่อใหไดมาซึ่งบริการหรือทรัพยากรที่จําเปนตอการคลี่คลายปญหาที่ซับซอน (NASW.1992:3) 

 

กลาวโดยสรุป การจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะห  หมายถึง  วิธีการใหบริการที่นักสังคม
สงเคราะหประเมินความตองการจําเปนของผูใชบริการและครอบครัว วางแผน และประสานความ
รวมมือ ดําเนินการชวยเหลือ   จัดสรรทรัพยากรจากระบบบริการ  ติดตามประเมินผล ทั้งในสวนของ
ผูใชบริการและระบบผูใหบริการจากหนวยงานหรือองคกรตางๆ ทั้งที่เปนทางการและไมเปนทางการที่
เกี่ยวของ  ตลอดจนพิทักษสิทธิ์  เพื่อใหไดมาซึ่งทรัพยากรที่จําเปนตอการคลี่คลายปญหาที่ซับซอนของ
ผูใชบริการ      
 
จุดกําเนิดของการจัดการรายกรณี 
 

 เมื่อศึกษายอนหลังไปจะพบวาจุดกําเนิดที่กอใหเกิดการจัดการรายกรณี  มีดังนี้ 
 

1. การลดบทบาทความสําคัญและพึ่งพิงสถาบันการใหบริการโดยมีแนวคิดการใหบริการที่
ยึดชุมชนเปนฐานในการใหบริการมากกวาการใชสถาบันเปนแหลงใหบริการ  ซ่ึงหมายความวา
ผูใชบริการที่มีความตองการจําเปนที่ซับซอนหลากหลาย  จะสามารถใชชีวิตอยางอิสระและพึ่งพา
ตนเองไดในชุมชนที่มีบริการตอบสนองความตองการอยางเหมาะสม 
 

2. แนวโนมของการกระจายอํานาจจากสวนกลางสูทองถ่ินในการบริหารจัดการดูแลความ
เปนอยูอยางใกลชิด และเหมาะสมของประชาชนโดยการประสานเชื่อมโยงทรัพยากรในชุมชน
ชวยเหลือผูที่เดือดรอน 
 

3. หากไมมีการจัดการรายกรณีเกิดขึ้น ผูใชบริการที่มีปญหาซับซอนหลากหลาย และมีความ
ตองการใชบริการที่หลากหลายจะตองไปใชบริการจากผูใหบริการแตละแหลงอยางสะเปะสะปะดวย
ตนเอง  ซ่ึงเปนการยากที่จะเขาถึงบริการเหลานั้นไดอยางทันทวงที  อีกทั้งผูใหบริการเหลานั้นบาง
องคกรยังไมเคยทํางานติดตอสัมพันธกันจึงอาจทําใหการสงตอหรือติดตามการใหบริการมีอุปสรรค 
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4. ความไมยืดหยุนของกฎ ระเบียบขอบังคับของการใหบริการ รวมทั้งขอบเขตการใหบริการ  
การกําหนดอายุ รายไดและอื่นๆ  ทําใหเกิดชองวางของการใหบริการอยางไมทั่วถึงและไมเปนธรรม  
ชองวางที่ซับซอนจึงตองการการประสานงาน และตัดสินวาบริการใดที่เหมาะสมและสามารถใหบริการ
แกผูใชบริการได 
 

5. การจัดการรายกรณีเปนบริการที่มีลักษณะเฉพาะในการสรางความมั่นใจวาแหลงทรพัยากร
ทั้งที่เปนทางการและไมเปนทางการ เกื้อหนุนซึ่งกันและกันและใหประโยชนสูงสุด 
 

6. ความตองการในการประหยัดงบประมาณ และใชทรัพยากรที่มีอยูอยางจํากัดอยางเต็ม
ประสิทธิภาพ  ซ่ึงการจัดการรายกรณีเปนกระบวนการที่ทําใหมั่นใจวางบประมาณที่ใชเพื่อจดับรกิารให
ผูใชบริการนั้นไดถูกใชอยางฉลาด  เหมาะสมและมีประสิทธิภาพ/ประโยชนสูงสุด  งบประมาณหรือ
เงินที่นํามาใชในการใหบริการแกผูที่มีความตองการจําเปนนั้น  อาจเปนเงินจากรัฐบาล  เงินจากการ
ประกันสังคม  เงินจากมูลนิธิ  เงินจากการบริจาค  เงินของผูใชบริการเอง ผูจัดการรายกรณีจะตองมั่นใจ
วาใชเงินไดมีประโยชนสูงสุด  เพราะเปนผูรวมตัดสินใจวาอะไรคือความตองการจําเปน  และทํา
อยางไรที่จะไมใชเงินอยางคลาดเคลื่อน ผูจัดการรายกรณี ตองประสานงานกับผูใหบริการวาบริการ
อะไรบางที่เปนประโยชนตอผูใชบริการ  อีกทั้งเปนผูติดตามวาผูใชบริการไดรับบริการ การรักษาดูแล  
ชวยเหลือ ตามที่วางแผนไว 
 

เปาหมาย 
 

เปาหมายหลักที่สําคัญของการจัดการรายกรณี คือ การชวยเหลือใหผูใชบริการที่มีปญหา
ซับซอนสามารถทําหนาที่ทางสังคมของตนเองไดดีที่สุดโดยการใหบริการที่มีคุณภาพมีมาตรฐานและมี
ประสิทธิภาพมากที่สุด การจัดการรายกรณีก็เหมือนกับวิธีการปฏิบัติงานสังคมสงเคราะหอ่ืนๆ ที่ตองอยู
บนพื้นฐานของการอบรมทางวิชาชีพการยึดถือคานิยม ความรู ทฤษฎี และทักษะที่นํามาใชในการ
จัดบริการใหบรรลุเปาหมาย ดวยความรวมมือกับผูใชบริการ และครอบครัวของผูใชบริการอยาง
เหมาะสมอาจกลาวโดยสรุปวาเปาหมายของการจัดการรายกรณีมีดังนี้ 
 

• พัฒนาวิธีการแกไขปญหา และกลไกการจัดการกับปญหาของผูใชบริการ 
• ริเร่ิมและสนับสนุนการจัดการระบบริการที่มีประสิทธิภาพดานการจัดสรรทรัพยากรและ

บริการแกประชาชน 
• เชื่อมโยงประชาชนเขาสูระบบการใหบริการ ทรัพยากรและโอกาสการเขาถึงทรัพยากร 
• การปรับปรุงขอบเขตและศักยภาพของระบบการใหบริการ 
• พัฒนา และปรับปรุงการดําเนินงานดานนโยบายทางสังคม 
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งานและหนาท่ี 
 

แมวาบทบาทและความรับผิดชอบของผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหแตละคนมีความ
หลากหลายขึ้นอยูกับโครงการหรือวัตถุประสงคของระบบบริการ โดยทั่วไปผูจัดการรายกรณีจะ
ปฏิบัติงานในสวนเกี่ยวของกับการเขาแทรกแซงชวยเหลือในระดับผูใชบริการ และระดับระบบการ
ใหบริการดังนี้ 

 

- การเขาแทรกแซงชวยเหลือระดับผูใชบริการ 
กอนที่ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหจะไดวินิจฉัยปญหาและวางแผนการชวยเหลือโดย

การใหบริการตรงหรือสงตอ ผูใหบริการตองทําการประเมินจุดแข็ง และขอจํากัดของผูใชบริการ รวม
ทั้งเศรษฐฐานะ แหลงทรัพยากรที่มีใหบริการแกผูใชบริการ  ดังนั้นผูจัดการรายกรณีควรมุงเนนวาจะทํา
อยางไรจึงจะนําทรัพยากรเหลานี้มาเชื่อมโยงกับประเด็นปญหาสําคัญในระหวางการประเมิน  ซ่ึงนัก
สังคมสงเคราะหตองพัฒนาแผนการชวยเหลือเฉพาะกรณี โดยแผนนี้จะบงชี้ถึงลําดับความสําคัญกอน
และหลัง  ผลลัพธที่ปรารถนาจะใหเกิดขึ้น กลยุทธและทรัพยากรที่ใชเพื่อใหบรรลุผลลัพธนั้น ๆ ควรมี
การระบุหนาที่ความรับผิดชอบของนักสังคมสงเคราะหที่ใหบริการ และบุคคลอื่นๆ อยางชัดเจนตลอด
ระยะเวลาของการพัฒนาแผน ดังนั้นการติดตอประสานงานโดยตรงระหวางนักสังคมสงเคราะหและ
ผูใชบริการจึงมีความจําเปนอยางยิ่ง  เพื่อใหเกิดมีประสิทธิภาพในการประเมินปญหาและการพัฒนา
แผนการใหบริการ 
 

นอกจากนี้การจัดการรายกรณีตองนําแผนการไปสูการปฏิบัติ โดยการประสานความรวมมือ 
ระดมทรัพยากร ทั้งที่เปนทางการและไมเปนทางการ  เพื่อกอใหเกิดประโยชนสูงสุดทั้งทางดานรางกาย 
จิตใจ  สังคม ของผูใชบริการ ผูจัดการรายกรณีควรเปนผูพิทักษประโยชนของผูใชบริการในแงการ
พิจารณาความจําเปนของการใชทรัพยากรและการใหบริการ รวมทั้งการประเมินสถานภาพของ
ผูใชบริการเปนระยะๆ ประเมินประสิทธิผลของการชวยเหลือ ผลลัพธที่ไดโดยการทบทวนแผนการ
ใหบริการอยางสม่ําเสมอจนกระทั่งการยุติความชวยเหลือ 
 

ส่ิงสําคัญในทุกขั้นตอนของการชวยเหลือผูใชบริการ คือผูจัดการรายกรณีตองมีอํานาจเพียงพอ
ในการเขาถึง  จัดสรร  ดูแลและประเมินบริการและทรัพยากร เนื่องจากอํานาจการตัดสินใจเปนตัวจักร
สําคัญเบื้องตนสําหรับการจัดการที่มีประสิทธิภาพ การควบคุมและการจัดการกับทรัพยากรจะประสบ
ความสําเร็จถามีโครงสรางของระบบการใหบริการเบ็ดเสร็จ ณ จุดแรกรับบริการ  รวมทั้งการบูรณา
การงบประมาณจากหลากหลายหนวยงาน ของระบบบริการ ก็จะชวยใหการทํางานของผูจัดการราย
กรณีจะมีประสิทธิภาพมากขึ้น 
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ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหควรแทรกแซงชวยเหลือผูใชบริการเพื่อจัดหาและ/หรือ
ประสานการจัดบริการใหกับผูใชบริการและครอบครัวโดยตรง ซ่ึงมีมีองคประกอบที่สําคัญ 8 ประการ 
ดังนี้  

1) การเขาถึงผูใชบริการ การสงตอ การระบุตัวผูใชบริการที่แนนอนและการมีสวนรวมของ
ผูใชบริการ 

2) การประเมินทางสังคมจิตวิทยาของผูใชบริการ 
3) การพัฒนาแผนการใหบริการ 
4) การนําแผนสูการปฏิบัติ 
5) การติดตอประสานงานและติดตามการใหบริการ 
6) การพิทักษสิทธิ์ผูใชบริการ 
7) การประเมินสถานการณของผูใชบริการเปนระยะๆ  
8) การยุติใหการบริการเมื่อบริการนั้นไมจําเปน และการปรับปรุงผูใหบริการ 

 

การเขาถึงผูใชบริการ การสงตอ การระบุตัวผูใชบริการ และการมีสวนรวมของผูใชบริการ ดวย
กระบวนการจัดบริการเชิงรุก นักสังคมสงเคราะหสามารถเขาถึงและระบุไดวาใครคือผูที่สมควรไดรับ
บริการ และเปนบริการแบบใดจึงจะเหมาะสมและมีประโยชนสูงสุด  เมื่อผูใชบริการที่ถูกคัดเลือกให
เขาสูบริการการจัดการรายกรณี ผูจัดการรายกรณีจะตองประเมินสภาวะแวดลอมของผูใชบริการและ
ทรัพยากรเพื่อการจัดบริการที่เหมาะสมตอไป 

 

 การประเมินทางสังคมจิตวิทยาของผูใชบริการ  การประเมินทางสังคมจิตวิทยา เปนการ
ประเมินสภาวะจิตและพฤติกรรมของผูใชบริการซึ่งเชื่อมโยงกับปรากฎการณทางสังคม โดยมีความเชื่อ
วาปญหาของผูใชบริการทั้งกาย จิตและสังคมมีความเกี่ยวพันกัน(วันทนี วาสิกะสิน. 2552 :1) ดังนั้น
ผูจัดการรายกรณีจะตองทําการประเมินสภาวะทางกาย จิต และสังคมของผูใชบริการเพื่อคนหาจุดแข็ง
และจุดออนของผูใชบริการตามสถานการณที่เขาเผชิญอยูและการทําหนาที่ทางสังคมของเขาเพื่อที่จะ
เขาใจสภาพองครวมของปญหา โดยที่การประเมินทั้งดานรางกาย  สภาวะแวดลอม  พฤติกรรม  สภาวะ
ทางจิตใจ  เศรษฐกิจ และสังคม ความตองการจําเปน แหลงที่ใหความชวยเหลือผูใชบริการอยางไมเปน
ทางการ สมาชิกในครอบครัว เพื่อน ๆ การเปนสมาชิกในองคกรตาง ๆ สถานะทางสังคมและ
ส่ิงแวดลอม ซ่ึงรวมถึง สภาพการทํางาน และความตองการพื้นฐานที่เกี่ยวของกับวัฒนธรรมและศาสนา 
เปนตน  ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหควรกําหนดแนวทางการแทรกแซงชวยเหลือบนพื้นฐาน
ของขอคนพบจากการประเมินดังกลาว 
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การประเมินนี้ตองอาศัยความรวมมือจากทีมสหวิชาชีพ ซ่ึงเปนผูเชี่ยวชาญดานตางๆ รวมกับ
การวิเคราะหตัวเองของผูใชบริการทั้งในแงจุดแข็งและจุดออนดวยการวิเคราะหสุขภาพรางกาย จิตใจ 
สังคมของผูใชบริการอยางละเอียดถูกตอง  หากไมสามารถใหผูเชี่ยวชาญทุกวิชาชีพที่เกี่ยวของรวม
วิเคราะหปญหาของผูใชบริการได  ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหควรจะรวบรวมขอมูลตางๆ  
ของผูใชบริการเปนแลวนําเขามาประกอบกันและสานตอเพื่อใหไดขอมูลการวิเคราะหที่ชัดเจน 

 

 การพัฒนาแผนการใหบริการ ภายใตพื้นฐานการประเมินปญหาโดยใชแนวคิด กาย จิต สังคม  
ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหควรรวมมือกับผูใชบริการและครอบครัวทําการเลือกและจัดลําดับ
ความสําคัญของบริการและวางแผนการใหบริการแตละรายอยางเหมาะสม ผูจัดการรายกรณีจะ
รับผิดชอบเรื่องการประสานงานและจัดทําเอกสารบันทึกพัฒนาการของแผนการใหบริการรวมกับ
ผูใชบริการ หากเปนไปได ในทางอุดมคติควรใหผูเชี่ยวชาญของแตละวิชาชีพมีสวนรวมและรับผิดชอบ
ในการประเมินปญหาและพัฒนาแผน 
 

หลักสําคัญสองประการของการวางแผนการใหบริการคือความเปนสวนตัวและศักยภาพการ
กําหนดเปาหมายของผูใชบริการ นอกจากนี้ยังมีองคประกอบอื่นๆ ที่สําคัญคือ ความรูที่ผูจัดการราย
กรณีทางสังคมสงเคราะหควรมี เชน ความรูเกี่ยวกับแหลงทรัพยากร ความเชื่อมโยงทั้งที่เปนทางการกับ
ไมเปนทางการกับหนวยงานที่ใหบริการ การใชบริการของผูใชบริการ และราคาของบริการ นอกจากนี้
แลวควรมีทางเลือกในการใชทรัพยากรทดแทน และมีวิจารณญาณวิเคราะหเกี่ยวกับราคาคาใชจายและ
สถานภาพการเงินของแผนการบริการเฉพาะรายดวย 

 

แผนการใหบริการสูการปฏิบัติ  การปฏิบัติงานตามแผนเปนการใหบริการอยางตอเนื่องโดย
ผานระบบที่เปนทางการและไมเปนทางการเพื่อสรางความมั่นใจวาบริการเหลานั้นเหมาะสมกับความ
ตองการจําเปนของผูใชบริการและมีประสิทธิผลคุมคา ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหควรเลือก
หนวยงานที่ใหบริการมีมาตรฐานและคาดหวังวาจะไดรับการบริการตรงตามที่เสนอไว  ผูจัดการราย
กรณีตองสามารถชี้ใหเห็นบทบาทของตนในการจัดบริการ อธิบายใหผูใชบริการ  เขาถึงการใหบริการ
วันเวลาของการเริ่มตนการใหบริการและสงเสริมบริการหรือกิจกรรมที่ทําใหผูใชบริการพึ่งพาตนเองได 

 

การติดตอประสานงานและติดตามการใหบริการ ผูจัดการรายกรณีควรประสานงานการ
ใหบริการเพื่อรับประกันความตอเนื่องและความครบถวนของการใหบริการ ผูจัดการรายกรณีควรติดตอ
กับผูใหบริการและผูใชบริการอยางสม่ําเสมอ เพื่อใหเกิดความเชื่อมั่นวามีการใหบริการอยางตอเนื่อง
ตรงตามที่ระบุไวในแผนบริการและตรงกับความตองการของผูใชบริการ มีการติดตามผลของการ
บริการที่ผูใชบริการไดรับ ซ่ึงเปนสวนสําคัญในการปรับปรุงแผนใหสอดคลองกับสถานการณของ
ผูใชบริการอยางทันทวงที ควรแนใจวามีการใหบริการที่เพียงพอภายใตเงื่อนไขและการบริการที่ไมปด
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โอกาสใหผูใชบริการและครอบครัวแสดงศักยภาพการวิเคราะหความตอง การของตนเองไดหรือมีการ
เปลี่ยนแปลงที่ตอบสนองความตองการของผูใชบริการอยางไดผลที่นาพอใจ ทั้งดานประสิทธิภาพของ
การใชบริการอยางคุมคาคุมราคา 

 

การพิทักษสิทธิผูใชบริการ  ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหจะตองเปนผูพิทักษสิทธิ
ผูใชบริการและครอบครัวเพื่อใหไดรับบริการที่ตองการจําเปนอยางเหมาะสมทั้งจากหนวยงานอื่นและ
หนวยงานของตนเอง  ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหควรเปนผูทําใหเกิดความมั่นใจวามีการสง
มอบบริการและลดชองวางในการใหบริการ มีการรับรูความตองการของผูใชบริการแตละคน การ
บริการจะไมส้ินสุดกอนเวลาอันสมควร การรวบรวมขอมูลในระยะการปฏิบัติงานและการติดตามผลจะ
ถูกนํามาใชใหเกิดประโยชนตอการพิทักษคุมครองผูใชบริการดวยก็ได 

 

การประเมินสถานการณของผูใชบริการเปนระยะ  ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหควร
ประเมินความตองการและความกาวหนาตามวัตถุประสงคของผูใชบริการเปนระยะๆ ใหสอดคลองกับ
เปาหมาย โดยกําหนดเงื่อนเวลาการประเมินใหสอดรับกับสถานการณที่เปลี่ยนแปลง การประเมินผลซ้ํา
อาจจําเปนตองจัดทําทั้งโครงการหรือเพียงบางสวน ขึ้นอยูกับลักษณะปญหาเฉพาะของผูใชบริการ การ
ประเมินผลซ้ําอาจจะเปนการใหขอมูลใหมซ่ึงจะตองมีการปรับปรุงวิธีการใหมหรือแผนการแทรกแซง
และเปลี่ยนแปลงรูปแบบการบริการ 

 

การยุติการใหบริการ  การยุติการใหบริการอาจเกิดจากหลายเหตุผล เชน ผูใชบริการบรรลุผล
ตามเปาหมาย  ผูใชบริการหรือครอบครัวไมยอมรับ  ผูใชบริการหรือผูจัดการรายกรณีถอนตัว หรือ
ผูใชบริการเสียชีวิต การยุติการใหบริการอาจเกิดขึ้นเพราะขอจํากัดของการบริการที่มีอยูซ่ึงผูใชบริการ
โอนยายไปอยูโครงการอื่น ๆ ที่เหมาะสม  เปนหนาที่รับผิดชอบของผูจัดการรายกรณีที่จะตองเตรียม
ความพรอมใหผูใชบริการ ทราบถึงผลกระทบของการยุติการใหบริการ จัดการสรุปรายงานใหแก
ผูใชบริการและสรุปคาใชจายเปนรายกรณีหลังจากการยุติใหการบริการ จําเปนที่ตองมีการติดตาม
ผูใชบริการและครอบครัวอยางใกลชิด เพื่อใหเกิดความมั่นใจวาสถานการณปจจุบันเขาสูสมดุลและ
เหมาะสม การติดตามผลของรายบุคคลเพื่อเปนการประเมินผลความสําเร็จของผูใชบริการและการ
ดํารงชีวิต ตลอดจนสรางความมั่นใจในปฏิบัติหนาที่ของผูใหบริการ 

 

- การแทรกแซงระดับระบบบริการ 
โครงสรางขององคกร  นโยบาย  งบประมาณและการใหบริการของเครือขายชุมชนมี

ความสําคัญตอการใหบริการที่เนนผูใชบริการเปนศูนยกลาง  ผูจัดการรายกรณีตองเขาใจวาหนวยงาน
การใหบริการกับระบบสภาวะแวดลอมนั้นอาจมีสวนกระทบตอผูใชบริการไมวาจะเปนทางดานดี
หรือไมดี   ผูจัดการรายกรณีควรจะไดเขาไปแทรกแซงถึงในระดับระบบบริการ และสามารถจัดการกับ
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เงื่อนไขการจัดบริการใหเกิดประโยชนสูงสุด ผูจัดการรายกรณีควรสนับสนุนและสงเสริมระบบจัดการ
ที่มีอยูใหดียิ่งขึ้น โดย 

1) วิเคราะหจุดแข็งและขอจํากดัของระบบสภาวะแวดลอม 
2) กําหนดผลลัพธที่ปรารถนาจะใหเกิดขึน้ 
3) เลือกกลยุทธเพื่อปรับปรุงระบบ 
4) ประเมินประสทิธิภาพของกลยุทธ 
5) มีการทบทวนผลลัพธและกลยุทธอยางตอเนื่อง  

 

นอกจากนี้การแทรกแซงชวยเหลือในระบบบริการจะตองมีการดําเนินกิจกรรมเฉพาะดานอื่นๆ 
อีกเชนการพัฒนาแหลงทรัพยากรและงบประมาณ  การพิทักษสิทธิ์  การทบทวนและการปรับปรุง
นโยบายขององคกรใหบริการ การรวบรวมขอมูล การจัดการขอมูล  และการประกันคุณภาพ ดัง
รายละเอียดตอไปนี้    

 

การพัฒนาแหลงทรัพยากรและงบประมาณ  ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหควรมีความรู
เกี่ยวกับแหลงทรัพยากรตาง ๆ ทีสามารถนํามาใชไดรวมทั้งตนทุนการจัดบริการ ขอบเขตและการจัดทํา
งบประมาณ และรับผิดชอบการดําเนินกิจกรรมและหนาที่ตาง ๆ ในการจัดการรายกรณี 

 

ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหเปนเสมือนตัวแทนของหนวยงานใหบริการ และสามารถ
ปฏิบัติงานไดหลายระดับ มีอํานาจการจัดสรรทรัพยากรที่กวางขวาง   หากมีการขยายขอบเขตอํานาจ
ทางการเงินมากขึ้นจะสงผลใหสามารถจัดการใหบริการเบ็ดเสร็จ ณ จุด เดียวได  การกําหนดหนาที่
ระบบการจัดการในลักษณะนี้  ผูจัดการรายกรณีจะทําหนาที่เสมือน “ผูคุมทีม”  คอยควบคุมการเขาถึง
และการจัดสรรแหลงทรัพยากร  องคการใหบริการควรสรางเกณฑใหผูจัดการรายกรณีไดกําหนดวา
ผูใชบริการควรไดรับอนุญาตใหใชแหลงทรัพยากรที่ขาดแคลนประเภทใดและภายใตสภาพแวดลอม
ใดบาง 

 

การปฏิบัติเกี่ยวกับการจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะห ซ่ึงมีผูใชบริการเปนศูนยกลางควร
กําหนดขึ้นโดยโครงการ และองคกรใหบริการ ตัวอยางเชน ผูจัดการรายกรณีควรมุงเนนดูแลเอาใจใส
ผูใชบริการและจัดสรรทรัพยากรในการใหบริการและใหผลยอนกลับของการดําเนินโครงการ องคกร
ใหบริการ และระบบการบริการ ดังนั้นผูจัดการรายกรณีควรรับผิดชอบทั้งการใหบริการอยางเหมาะสม
ใหแกผูใชบริการ และจัดสรรการจัดการบริการขององคกร รวมทั้งการจัดการทรัพยากรการเงิน 

 

ผูจัดการรายกรณีตองเปดเผยสิ่งตางๆ ใหกับผูใชบริการไดรับทราบ เชน แหลงทรัพยากรที่
สามารถจัดบริการใหไดและบริการที่ยังไมมีตามความตองการอันจําเปนแกผูใชบริการในขณะนั้น
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รวมทั้งคาใชจายที่ผูใชบริการจะตองจายสมทบ กรอบเวลาตามขอกําหนดของการใหบริการ ชวงเวลา
และความถี่ของการประเมินผล ความเหมาะสม และผลกระทบทางการเงินที่เกิดขึ้นจากทางเลือกในการ
ชวยเหลือแบบตางๆ 

 

   ในฐานะผูคุมทีมและเปนคนจัดสรรทรัพยากร ผูจัดการรายกรณีตองเปนผูรวบรวมขอมูลและ
ใหขอมูลยอนกลับเกี่ยวกับงบประมาณที่มีผลตอองคกรใหบริการ การปรับปรุงโครงการตามความ
จําเปน การเปลี่ยนแปลงระบบการบริการ คุณภาพของผูใหบริการ และผลที่เกิดจากการจัดบริการตาม
สัญญาหรือขอตกลง 
 

 การปฏิบัติงานดานบัญชีในแงของการบริหารงาน ผูจัดการรายกรณีตองใชเวลาไปกับ
ผูใชบริการและครอบครัว ในการประเมินปญหาและความตองการกําหนดแผนงาน การใหคําปรึกษา
และการติดตามผล  การบริการทางตรงและการกําหนดคาใชจายสําหรับการบริการ ไมวาในกรณีที่
ใหบริการเปนสวนตัวหรือเปนสวนหนึ่งของการบริการที่องคกรจัดให  ผูจัดการรายกรณีตองระมัดระวัง
ในการจัดทําบัญชีคาใชจาย  การเก็บคาธรรมเนียมของการใหบริการความชวยเหลือและการเบิกคาจาย
รับเงินคาชดเชยจากการปฏิบัติงานในฐานนักสังคมสงเคราะหวิชาชีพ  องคกรการใหบริการควรกําหนด
เกณฑสําหรับผูจัดการรายกรณี  เพื่อนําไปกําหนดสัดสวนเวลาที่ใหบริการแตละรายกับภาระงาน
ทั้งหมด เชนเดียวกับการใหบริการโดยตรงอื่นๆ กับผูใชบริการ  ผูจัดการรายกรณีก็จะไดรับคาตอบแทน  
ดังนั้นการจัดการรายกรณีควรจะมีการเบิกจายเงินที่เหมาะสมโดยผานผูสนับสนุนโครงการหรือกลไก
การเงินอื่นๆ ตามความเหมาะสม  
 

 การพิทักษสิทธิ  เพื่อใหเกิดความมั่นใจวาองคกรหรือหนวยงานตาง ๆ ใหบริการตามขอตกลง
หรือแผนการใหบริการอยางเพียงพอ มีการใหบริการที่เปนจริง ความตองการของผูใชบริการตองไดรับ
การพิจารณา และผูใหบริการจะไมยกเลิกการบริการกอนถึงกําหนด นอกจากนี้ผูจัดการรายกรณีตอง
นําเสนอขอมูลเปนลายลักษณอักษรตอผูบริหารองคกร ผูนําชุมชน รัฐบาล และตัวแทนผูใหบริการให
ทราบถึงขอจํากัดของทรัพยากรและปญหาอื่นๆ ในการจัดการรายกรณี ตลอดจนแนวทางแกปญหา 
ผูจัดการรายกรณีควรมีสวนรวมในการประเมินความตองการของชุมชน การจัดระเบียบชุมชน การ
พัฒนาทรัพยากรเพื่อใหแนใจวาความตองการของผูใชบริการไดรับการตอบสนอง 
 

การทบทวนและการปรับปรุงนโยบายขององคกรท่ีใหบริการ   การจัดการรายกรณีทางสังคม
สงเคราะหตองไดรับการสนับสนุนจากคณะกรรมการบริหารองคกร โดยผานการวางแผนของ
หนวยงานที่ใหบริการ การจัดทํานโยบาย การบริหารงานบุคคล และกระบวนการจัดทํางบประมาณ
นโยบายขององคกรใหบริการที่เกี่ยวกับการจัดการรายกรณีควรไดรับการทบทวนเปนระยะๆ การ
ทบทวนนั้นควรรวมขั้นตอนของการใหบริการ การประเมินปญหาความตองการของผูใชบริการ การ
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วางแผนและการประเมินผลการจัดการรายกรณี การสงตอและการติดตามผลรวมทั้งการแบงปนความ
รับผิดชอบกับบุคคลหรือหนวยงานอื่นๆ การจัดการรายกรณีที่มีประสิทธิภาพตองสรางความเชื่อมโยง 
และชองทางการติดตอส่ือสารกับองคกรที่ใหบริการตาง ๆ ส่ิงเหลานี้ตองดํารงไวโดยผานการทําบันทึก
ความตกลงรวมกันในระดับนโยบาย และการมีการจายเงินชดเชย มีแหลงขอมูลที่พอเพียง จํานวน
บุคลากรของการจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหจะตองไดรับการจัดสรรโดยองคกรที่ใหบริการ 
เพื่อทําใหการจัดการรายกรณีประสบความสําเร็จ 

 

การเก็บรวบรวมขอมูลและการจัดการระบบขอมูล  การเขาถึงขอมูลของรายบุคคลและ
โครงการเปนส่ิงที่จําเปนสําหรับประเมินผลงานของบุคลากรและองคกรที่ใหบริการ การตัดสินใจ
เกี่ยวกับการบริการเปนการรับรองประสิทธิภาพขององคกรหรือหนวยงานใหบริการ ขอมูลขาวสารเปน
ส่ิงจําเปนสําหรับการจัดบริการ  และการวิจัยเปนการสรางความเชื่อมั่นแกผูใหเงินหรือแหลงเงินทุน 
และเพื่อการจายเงินชดเชย  นโยบายขององคกรที่ใหบริการควรระบุใหชัดเจนเกี่ยวกับความตองการให
มีการเก็บบันทึกขอมูลรวมทั้งระยะเวลาที่ใหบริการ ควรระบุใหชัดเจนเกี่ยวกับความตองการใหมีการ
เก็บบันทึกขอมูลรวมทั้งระยะเวลาที่ใหบริการรายบุคคลและดํารงรักษาความลับของการเก็บรวบรวม
ขอมูลในโครงการ 

 

การบันทึกขอมูลรายกรณีควรประกอบดวยขอมูลดังตอไปนี้เพื่อประโยชนของการพิจารณา
ทบทวนการชวยเหลือรายกรณีหรือการประเมินโครงการ 

• ขอตกลงเปนลายลักษณอักษรวาเมื่อตองการนําขอมูลของผูใชบริการไปเปดเผยตาม
ความจําเปนจะตองมีลายเซ็นยินยอมของผูใชบริการ 

• ประวัติและขอมูลประชากรของผูใชบริการ สมาชิกในครอบครัวและบุคคลอื่นที่มีความ
เกี่ยวของรวมทั้งประเด็นปญหาที่ตองการความชวยเหลือ 

• แผนการชวยเหลือทางสังคมสงเคราะหและเปาหมายเฉพาะ วัตถุประสงคระยะกลาง 
กรอบเวลากําหนดการและกระบวนการติดตามความกาวหนา การบรรลุผลตามเปาหมาย
และวัตถุประสงค 

• ผลลัพธของผูใชบริการ 
• การสงตอไปยังหนวยงานหรือแหลงทรัพยากรอื่นๆ การติดตามผล ขอมูลยอนกลับ หรือ

ขอเสนอแนะจากบุคคลหรือหนวยงานภายนอก 
• อัตราคาใชจายตามแผน 
• เหตุผลของการสิ้นสุดการบริการ 
 

การจัดเก็บและเอกสารขอมูลที่มีเกี่ยวของความสัมพันธกับโครงการ ควรเปนการรวบรวม
ขอมูลดานความตองการของผูใชบริการ การจัดหา และความสามารถเขาถึงแหลงบริการตรงตามความ
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ตองการ  รูปแบบของการสงตอและทรัพยากรที่ใช รูปแบบและระยะเวลาการบริการที่มีการดําเนินการ
จริง การบริการที่ตองการแตไมสามารถจัดหาได เหตุผลที่ทําใหไมสามารถดําเนินการตามเปาหมายได 
เหตุผลของการสิ้นสุดการใหบริการ รูปแบบกลไกทางการเงิน รวมทั้งอัตราคาบริการ  จํานวนและการ
จายคาบริการของผูใชบริการ จํานวนและการจายคาบริการที่มาจากแหลงอ่ืน การบันทึกประวัติรายกรณี 
การดูแลรักษาบันทึกตั้งแตเริ่มตนถึงปจจุบัน บันทึกที่ชัดเจนจะชวยผูจัดการรายกรณีใหดําเนินการ
ชวยเหลือจนกระทั่งบรรลุเปาหมายแตละราย 

 

การประกันคุณภาพ  ความเชื่อถือของกลุมผูปฏิบัติงาน และองคกรใหบริการควรไดรับการ
ประกันคุณภาพโดยมีความเหมาะสม ความพอเพียง และประสิทธิภาพของระบบการจัดการรายกรณี     
ผูจัดการรายกรณีควรมีสวนรวมในการประเมินคุณภาพ ความเหมาะสมและประสิทธิภาพของการ
จัดการรายกรณีทางสังคมเคราะหในสองระดับคือ ระดับผูใชบริการแตละคน ผูจัดการรายกรณีตองมี
การบันทึกขอมูลครบถวน การเก็บรักษาบันทึก  รายงาน และการมีสวนรวมในการพิจารณาคัดกรอง
เพื่อใหไดขอมูลที่ถูกตอง  ทันเวลาในแตละกรณี   การดําเนินงานของผูจัดการรายกรณีควรมีการติดตาม
ผล การประเมินผล และการจัดทําระบบบัญชีการเงิน  สวนในระดับระบบการใหบริการ ไดแก การ
บรรลุความสําเร็จของโครงการควรปรับปรุงโครงการและความเชื่อมั่นในการจัดสรรทรัพยากรซึ่ง
ขึ้นอยูกับความนาเชื่อถือของขอมูลตาง ๆ ที่แสดงความจําเปนและความขาดแคลนของการบริการ 
ตลอดจนการจัดทําเอกสารบันทึกขอมูลเกี่ยวกับการยุติปญหาและปญหาที่ยังคงอยู การประเมินผลและ
การประกันคุณภาพชวยรับรองผลลัพธของการบริการตามที่มุงหวังไวและไดมาตรฐาน 

 

ควรจะมีการทบทวนคุณภาพ  ประสิทธิภาพและความเหมาะสมของการบริการจากการจัดการ
รายกรณีอยางสม่ําเสมอ การประเมินผลและการปฏิบัติงานตามเกณฑมาตรฐานซึ่งชี้วัดใหเห็นถึงความ
ตองการบริการและประสิทธิผลของการชวยเหลือ ผูใหบริการในหนวยงานอื่น ๆ ที่เกี่ยวของกับระบบ
ใหบริการก็ควรจะปฏิบัติใหทํานองเดียวกัน ขอเสนอแนะของผูใชบริการก็ควรถูกนํามาพิจารณา  ควรมี
การจัดทําเอกสารการตรวจสอบประเมินผลการจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหเพื่อการตรวจสอบ
ความถูกตอง 

 

 องคกรที่ใหบริการการจัดการรายกรณีควรกําหนดนโยบายและพัฒนาระบบการควบคุม
ปริมาณงานและจํานวนผูใชบริการที่เหมาะสมสําหรับหัวหนางานและผูปฏิบัติการ  จํานวนผูใชบริการมี
ผลกระทบตอการปฏิบัติงานใหบรรลุผลสําเร็จ ปริมาณเวลาที่ผูจัดการรายกรณีตองใชเมื่อใหบริการ 
ความสามารถที่จะจัดการความยุงยากในปญหาของผูใชบริการ หรือการใหบริการ ชวงเวลา และ
ระยะเวลาของการทํางานรวมกันระหวางผูจัดการรายกรณีและผูใชบริการตองมีความเหมาะสม โดย
พิจารณาจากความรุนแรง ความเสี่ยง ความตองการที่หลากหลายและความหลากหลายของเชื้อชาติที่
ผูจัดการรายกรณีตองรับผิดชอบ 
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มาตรฐานการจัดการรายกรณีทางสงัคมสงเคราะห 
 

สมาคมนักสังคมสงเคราะหระหวางประเทศเพื่อการจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหได
กําหนดมาตรฐานการจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหไวดังนี้  (NASW.2535) 

 

 มาตรฐานขอท่ี  1 : ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหควรมีวุฒิการศึกษาระดับปริญญาตรี
หรือสูงกวาทางสังคมสงเคราะหซ่ึงไดรับการรับรองจากสภาการศึกษาดานสังคมสงเคราะหศาสตร  
ควรมีความรู  ทักษะและประสบการณที่จําเปนพื้นฐานในการบริหารจัดการการบริการรายกรณี 
 

 มาตรฐานขอท่ี  2  : ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหควรจะไดใชทักษะวิชาชีพและ
ความสามารถเพื่อใหบริการโดยคํานึงถึงผลประโยชนสูงสุดของผูใชบริการ 
 

มาตรฐานขอท่ี 3  : ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหควรรับประกันวาผูใชบริการมีสวน
รวมในทุกขั้นตอนของกระบวนการการจัดการรายกรณีตามขอบเขตที่เปนไปไดมากที่สุด 

 

มาตรฐานขอท่ี 4  :  ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหควรรับประกันสิทธิสวนบุคคลของ 
ผูใชบริการ รวมทั้งตองมั่นใจวา มีมาตรการเหมาะสมในการรักษาความลับเมื่อตองเปดเผยขอมูลของ
ผูใชบริการกับบุคคลอื่น 
 

มาตรฐานขอท่ี 5  : ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหควรชวยเหลือผูใชบริการเพื่อจดัหา 
หรือประสานการดําเนนิการจัดบริการกับผูใชบริการและครอบครัวโดยตรง 
 

มาตรฐานขอท่ี 6  :  ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหควรเขาไปแทรกแซงระบบบริการ
เพื่อใหสามารถสนับสนุนการจัดการรายกรณี  รวมทั้งสามารถขยายการจัดหาและปรับปรุงการเขาถึง
บริการที่จําเปน 

 

มาตรฐานขอท่ี 7  : ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหควรมีความรูเกี่ยวกับแหลงทรัพยากร
ตางๆ ที่สามารถนํามาใช  อัตราคาบริการ  ปจจัยการกําหนดงบประมาณ  และรับผิดชอบการดําเนิน
กิจกรรมและหนาที่ตางๆ ในการจัดการรายกรณีเปนรายป 

มาตรฐานขอท่ี 8 :  ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหควรมีสวนรวมในการประเมินผล   
และประกันคุณภาพ  เพื่อการติดตามตรวจสอบประสิทธิภาพของระบบการสงมอบบริการและการ
จัดการรายกรณี เพื่อสรางความนาเชื่อถือในวิชาชีพ 
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มาตรฐานขอท่ี 9  : ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหควรจะตองมีการกําหนดภาระความ 
รับผิดชอบ จํานวนผูใชบริการที่เหมาะสมเพื่อจะไดวางแผนดําเนินการ และประเมินการจัดการรายกรณี
ทั้งที่เกี่ยวของกับผูใชบริการและระบบบริการไดอยางมีประสิทธิภาพ 
 

มาตรฐานขอท่ี 10 : ผูจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหควรปฏิบัติตอเพื่อนรวมงาน ดวย
ความสุภาพ ใหเกียรติ และเพียรพยายามเพิ่มความรวมมือ การประสานงาน ทั้งในกลุมวิชาชีพและ
องคกรตางๆ เพื่อรักษาผลประโยชนของผูใชบริการ 

 

ระดับของการจัดการรายกรณีทางสงัคมสงเคราะห 
ในบางองคกร  มีการแบงระดับการจัดการรายกรณีซ่ึงการแบงระดับความชวยเหลือของ

ผูจัดการรายกรณีขึ้นอยูกับความตองการจําเปน และความสามารถในการจัดการกับปญหาของ
ผูใชบริการ  ดังนี้ 

 

- Administrative Case Management  ผูใชบริการที่ตองการการดูแลจัดการในระดับการ
บริหารงาน มักเปนผูใชบริการที่สามารถทําหนาที่ทางสังคมของตนเองได  มีความตองการจําเปนเพียง
เล็กนอย  เมื่อวางแผนเฉพาะบุคคล  และเชื่อมโยงสูแหลงทรัพยากร หรือบริการแลว ตองการเพียงการ
ติดตามจากผูจัดการรายกรณีเทานั้น  ไมตองการการดูแลอยางใกลชิดในขั้นตอนอื่นๆ มาก ยกตัวอยาง
เชน ผูใชบริการที่มีปญหาไมซับซอนมากนัก อาจมีเฉพาะปญหาความเจ็บปวยทางรางกาย ที่ตองการ
การดูแลดานยา และการปรับพฤติกรรมการดูแลตนเองแตยังคงตองการการดูแลจากผูจัดการรายกรณีอยู  

 

- Resource Coordination ผูใชบริการที่ตองการการจัดการในระดับการประสานทรัพยากร  
มักเปนผูที่อาจมีปญหาในระดับการบําบัดรักษา  หรือการวางแผนที่จะตองมีรายละเอียด  จึงตองการ
ความชวยเหลือในการจัดการกับอุปสรรคที่เกิดขึ้นระหวางการใชบริการ  หรือการบําบัดรักษา  ซ่ึง
ตองการการประสานงานกับแหลงทรัพยากรอยางใกลชิด เพื่อใหไดขอมูล ความเคลื่อนไหวตางๆ ที่
เกิดขึ้นของผูใชบริการ  หากมีปญหามากขึ้นอาจตองใชการจัดการแบบการจัดการการดูแลเปนพิเศษ 
(Intensive Case Management) หากดีขึ้นอาจตองการเพียงการติดตามหรือที่เรียกวา Administrative Case 
Management ยกตัวอยางเชน ผูใชบริการที่มีความพิการรวมดวย ซ่ึงตองการการใชทรัพยากรจากแหลง
อ่ืนรวมดวย เปนตน 

 

- Intensive Case Management  ผูใชบริการที่ตองการการจัดการดูแลใกลชิด ภายใตสภาวะ
แวดลอมที่เขาเผชิญอยู เปนกลุมเสี่ยงที่จะเกิดภาวะวิกฤตไดงาย ฉะนั้นผูจัดการรายกรณีตองทํางาน
รวมกับผูใชบริการรับรูสภาพปญหา ชวยเหลือแกไขทันทวงที ซ่ึงระยะแรกอาจตองทํางานรวมกันตลอด 
24 ช่ัวโมง  เพื่อเกิดเครือขายการชวยเหลือ สนับสนุนใหผานพนภาวะเสี่ยงได  หรือลดความกดดันจาก
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สถานการณตางๆ ได ยกตัวอยางเชน ผูใชบริการที่ถูกกระทําดวยความรุนแรง ซ่ึงประสบปญหาทั้ง
ทางดานรางกาย จิตใจ และสังคม จําเปนตองไดรับการบําบัดรักษาและเยียวยา ผูจัดการรายกรณีตอง
ดําเนินการอยางเรงดวนและตอเนื่อง 

 

 กลาวโดยสรุปการจัดการรายกรณีทางสังคมสงเคราะหมีสาระสําคัญในเรื่องงานและหนาที่ 
สําหรับการศึกษาวิจัยคร้ังนี้ ซ่ึงประกอบดวย 2 ประเด็นหลัก คือ การแทรกแซงระดับกระบวนการ
ใหบริการ  และการแทรกแซงระดับระบบการใหบริการ  
 
2.2 แนวคิดเก่ียวกับงานสังคมสงเคราะหจิตเวช 
 

งานสังคมสงเคราะหจิตเวชเปนงานหนึ่งๆ ที่อยูในแผนก / ฝาย / กลุมงานสังคมสงเคราะหหรือ
สถาบันทางการแพทย  มีลักษณะเฉพาะของวิชาชีพ ดังนี้  (กรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข.2550) 

 

1. วิชาชีพสังคมสงเคราะหจิตเวชเปนศาสตร (Sciences) และศิลป (Arts) ปฏิบัติงานตาม
กระบวนการทางวิทยาศาสตร  นักสังคมสงเคราะหจิตเวชมุงเนนการศึกษาปฏิสัมพันธที่เกี่ยวของกับ
ระบบของคน และระบบ สภาวะแวดลอมของผูใชบริการ ครอบครัว ชุมชน และสังคม เปนศาสตร
ประยุกต (Applied Science) ที่นําความรูจากศาสตรตางๆ ที่เกี่ยวของกับพฤติกรรมมนุษย สังคม 
สุขภาพจิต และจิตเวชศาสตรมาใชในการปฏิบัติงาน โดยนักสังคมสงเคราะหจิตเวชจะตองรูจักเลือกใช
เทคนิค ทักษะการปฏิบัติงานที่ เหมาะสม  สอดคลองกับสถานการณและกลุมเปาหมายอยางมี
ประสิทธิภาพ โดยการปฏิบัติงานตามกระบวนการทางวิทยาศาสตร มีขั้นตอน หลักการ มีเหตุผล 
ตรวจสอบและประเมินผลได  ดังนี้ 
 

- ความรูเกี่ยวกับมนุษย  มนุษยทุกคนมีศักดิ์ศรีของความเปนมนุษยไมวามนุษยนั้นจะ
เปนอยางไร มนุษยเลือกเกิดไมไดจึงมีความแตกตางกันมากบางนอยบาง เชน ดานภูมิ
หลัง เพศ คานิยม วัย ฐานะ เปนตน ซ่ึงอาจสงผลตอพฤติกรรมที่เบี่ยงเบนจากบุคคล
ปกติ ถามีผูเขาใจแนะนํากระตุนจูงใจจะทําใหความสามารถที่มนุษยมีอยูนํามาใชแกไข
ปญหา พบการเปลี่ยนแปลงที่ดี รูจักการพึ่งตนเอง และสามารถชวยเหลือผูอ่ืนได โดย
รูจักอาศัยทรัพยากร หรือหนวยงานมาใชประโยชน 

 

- ความรูเกี่ยวกับสังคมหรือส่ิงแวดลอมของผูใชบริการ คนกับสังคมตองมีปฏิสัมพันธ
ตอกัน สังคมดี หมายถึงคนในสังคมดี มีคุณภาพ ดวยเหตุนี้การปฏิบัติงานของนัก
สังคมสงเคราะหจึงตองคํานึงถึง  ความเขาใจหลักมนุษยสัมพันธ  เขาใจกระบวนการ
ใหบริการ ซ่ึงสอดคลองกันนโยบายของหนวยงาน รูสภาพการณของหนวยงานที่
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เกี่ยวของกับชุมชน รูคานิยมของบุคลากรในหนวยงาน  นอกจากนี้สามารถดัดแปลง
แกไขสิ่งแวดลอม และนําเอาทรัพยากรในชุมชนมาสนับสนุนงานบริการสังคม ทําให
ผูใชบริการไดรับการตอบสนองความตองการและยังชวยแกไขและปองกันปญหาของ
คนในสังคม ซ่ึงจะสงผลดีถึงสังคมสวนรวมได  ตลอดจนทําใหเกิดการประสานงาน
อยางมีสัมพันธภาพที่ดีสําหรับทุกๆ ฝายที่เกี่ยวของกับกระบวนการใหบริการ เพื่อทํา
ใหเกิดการตอบสนองอยางมีดุลยภาพระหวางผูใหบริการหรือกลุมเปาหมายกับ
ส่ิงแวดลอมของเขาเหลานี้ 

 

- ความรูเกี่ยวกับแหลงทรัพยากร  ทรัพยากรมีความสําคัญมากในการปฏิบัติงานสังคม
สงเคราะห เนื่องจากทรัพยากรชวยสนับสนุนการใหบริการ ชวยลดขอจํากัดในการ
ใหบริการแกผูใชบริการและยังชวยปรับปรุงพัฒนาสภาพแวดลอมทางสังคม การใช
ทรัพยากรจะไดผลเพียงใดนั้นขึ้นอยูกับความรูความสามารถ และทักษะในการใช
ทรัพยากรใหเกิดประโยชนของนักสังคมสงเคราะหแตละคน  ดังนั้นนักสังคม
สงเคราะหตองรูเกี่ยวกับทรัพยากร คือ  รูจํานวนและคุณภาพของทรัพยากรที่จะคนหา
มาใชประโยชน  รูวาทรัพยากรนั้นดีอยางไร รูจักวิธีการใหไดมาซึ่งทรัพยากร  รูวา
ทรัพยากรจะชวยประเมินความสําเร็จของการจัดบริการไดอยางไร 

 

- ความรูเกี่ยวกับการผสมผสานทฤษฎีเกี่ยวกับสังคมสงเคราะหในการปฏิบัติงาน  ซ่ึง
ประกอบดวยทฤษฎีทางพฤติกรรมศาสตรและสังคมศาสตร  ไดแก ทฤษฎีบทบาท 
ทฤษฎีบุคลิกภาพ ทฤษฎีการเรียนรู และทฤษฎีจิตวิเคราะห  นอกจากนี้ทฤษฎีในการ
ปฏิบัติงานสังคมสงเคราะห ไดแก ทฤษฎีการปฏิบัติหนาที่  ทฤษฎีการเปลี่ยนแปลง
อยางมีแผน เปนตน 

   

2. ความเชี่ยวชาญเฉพาะในการตรวจวินิจฉัย ประเมิน และบําบัดทางสังคมสงเคราะหจิตเวช
โดยนักสังคมสงเคราะหจิตเวชมีแบบบัญชีปญหาทางสังคม แบบวินิจฉัยและประเมินปจจัยทางสังคมที่
มีผลกระทบตอภาวะสุขภาพจิตและจิตเวช และแบบประเมินครอบครัว นําไปสูการวางแผนและ
ดําเนินการชวยเหลือทางสังคม ที่มุงสงเสริมปองกันและแกไขปญหาสุขภาพจิตและจิตเวชสําหรับ
กลุมเปาหมายนําไปประกอบการวินิจฉัยของจิตแพทย และการดําเนินงานของทีมสหวิชาชีพ  

  

3. ยึดหลักคุณคาของศักดิ์ศรีแหงความเปนมนุษย  งานสังคมสงเคราะหจิตเวชเปนวิชาชีพที่
ใหผูใชบริการ ครอบครัว ชุมชน และสังคม เปนศูนยกลางในการมีสวนรวมคนหาปญหา สาเหตุ ความ
ตองการ ใชศักยภาพในการตัดสินใจและแกไขปญหา ตามคานิยมและหลักการทางวิชาชีพที่สําคัญคือ 
หลักการใหคุณคาของศักดิ์ศรีแหงความเปนมนุษย 
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4. มีกลไกการประกันคุณภาพงานสังคมสงเคราะหจิตเวช  นักสังคมสงเคราะหจิตเวชไดรับ
การประเมิน ตรวจสอบ ติดตามปฏิบัติงานตามมาตรฐานการปฏิบัติงานและภายใตกระบวนการและ
ระบบของการประกันคุณภาพวิชาชีพสังคมสงเคราะหจิตเวช ที่สอดคลองกับกระบวนการรับรอง
คุณภาพของโรงพยาบาลจิตเวช โดยสถาบันพัฒนาและรับรองคุณภาพโรงพยาบาล (พรพ.) นํามาซึ่งการ
พัฒนาวิชาชีพสูความเปนเลิศ เกิดหลักประกันในการปฏิบัติงานสําหรับผูใชบริการ และสงเสริมพัฒนา
มนุษยและสังคม 

 

5. ปฏิบัติงานในหนวยงานที่ใหบริการทางสุขภาพจิตและจิตเวช  นักสังคมสงเคราะหจิตเวช
เอื้ออํานวยใหผูใชบริการไดรับบริการทางสุขภาพจิตและจิตเวชของหนวยงานที่ใหบริการอยาง
ครบถวนและมีประสิทธิภาพ ปฏิบัติงานเพื่อพิทักษสิทธิประโยชนใหผูใชบริการไดรับการคุมครอง
ตลอดจนเขาถึงบริการทางสังคม 

 

6. คุณสมบัติของวิชาชีพสังคมสงเคราะหจิตเวช  นักสังคมสงเคราะหจิตเวชที่ปฏิบัติงาน
สังคมสงเคราะหจิตเวช ตองสําเร็จการศึกษาปริญญาตรีสังคมสงเคราะหศาสตร หรือปริญญาโทสังคม
สงเคราะหศาสตรหรือสาขาที่เกี่ยวของกับสุขภาพจิตและสังคมศาสตร และหรือปริญญาโทสังคม
สงเคราะหศาสตรหรือสาขาที่เกี่ยวของกับสุขภาพจิตและสังคมศาสตร และตองผานการอบรมหลักสูตร
นักสังคมสงเคราะหจิตเวช ที่จัดโดยกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข รวมกับสมาคมนักสังคม
สงเคราะหจิตเวช 

 

7. มีความสามารถในการจัดการกับ Case ที่มีปญหายุงยากซับซอน นักสังคมสงเคราะหจิตเวช 
จะตองสามารถศึกษา ประเมินและวิเคราะหขอมูลและปญหาที่ยุงยากซับซอนอันเปนอุปสรรคตอการ
บําบัดรักษาและการกลับไปอยูรวมกับครอบครัว ชุมชน สังคม นํามาวางแผนดําเนินการแกไขปญหา
และใหความชวยเหลืออยางเปนระบบแกผูใชบริการสรางความเขาใจที่ถูกตองใหกับครอบครัวและ
ชุมชน ตลอดจนเสริมสรางทักษะในการดําเนินชีวิตรวมกันระหวางผูใชบริการและครอบครัว 
 
บทบาทนักสังคมสงเคราะหจิตเวช 
 

1. บทบาทตอผูปวยและครอบครัวในการสงเสริมและปองกันปญหาสุขภาพจิต รวมทั้ง
บําบัดรักษาและฟนฟูสมรรถภาพทางสังคม เพื่อใหสามารถดําเนินชีวิตอยูในชุมชนไดตามความ
เหมาะสม 

2. บทบาทตอชุมชน สังคม และผูมีสวนไดสวนเสีย ในการสงเสริม ปองกันปญหาสุขภาพจิต
ใหเกิดการยอมรับ เพื่อใหโอกาสผูปวยไดเพิ่มศักยภาพ และสามารถดํารงชีวิตอยูในชุมชนได 
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3. บทบาทตอหนวยงาน  
ระดับฝาย/กลุมงาน :  มีบทบาทในการวางแผนใหบริการ และมีสวนรวมในการกําหนดแผน

ยุทธศาสตร เพื่อใหสอดคลองกับนโยบายของหนวยงาน 
ระดับโรงพยาบาล/สถาบัน/ศูนย : มีบทบาทในการรวมวางแผน และประยุกตเพื่อใหสอดคลอง

กับแผนยุทธศาสตร และนโยบายของกรมสุขภาพจิต 
ระดับกรม :  มีบทบาทในการรับและสนองนโยบายที่กําหนด 
 

4. บทบาทตอการพัฒนาวิชาชีพใหทันกับการเปลี่ยนแปลง โดยการพัฒนาศักยภาพใหมี
ความรูและสามารถนําความรูมาประยุกตใชในการปฏิบัติงานสังคมสงเคราะหจิตเวช 
 
หนาท่ีความรับผิดชอบในงานสังคมสงเคราะหจิตเวช 
 

นักสังคมสงเคราะหจิตเวชประกอบวิชาชีพที่กระทําหรือมุงหมายจะกระทําตอมนุษยเกี่ยวกับ
การวินิจฉัยปญหาทางสังคม การบําบัดทางสังคม การปองกัน สงเสริมและฟนฟูสมรรถภาพทางสังคม 
เปนการกระทําตามมาตรา 4 ในพระราชบัญญัติการประกอบโรคศิลปะ พ.ศ.2542 ซ่ึงเปนการทํางานที่
เกี่ยวของกับมนุษยดานอารมณ สังคม จิตใจ พฤติกรรม ตลอดจนการอยูรวมกันในสังคม โดยปฏิบัติงาน
ในหนวยงานที่ใหบริการทางดานสุขภาพจิตและจิตเวช มีลักษณะงานตามมาตรฐาน ดังนี้ 

 

1. งานวินิจฉัยทางสังคม (Social Assessment and Diagnosis) เปนการศึกษารวบรวมขอมูล
ของผูใชบริการเกี่ยวกับ ครอบครัว พัฒนาการ แบบแผนการดําเนินชีวิต รูปแบบการเผชิญปญหา 
แรงจูงใจ คานิยม ความเชื่อ ทัศนคติ เครือขายทางสังคม และสิ่งแวดลอม นํามาวิเคราะห ประเมิน 
สาเหตุ หรือปจจัยที่มีผลตอการเจ็บปวยรวมถึงผลกระทบ เพื่อประกอบการวินิจฉัยโรค และวางแผนให
การบําบัดชวยเหลือทางสังคมสงเคราะหจิตเวช 
 

2. งานบําบัดทางสังคม (Social Treatment) เปนกระบวนการแกไข หรือบรรเทาปญหาทาง
สังคมจิตใจของผูใชบริการ รายบุคคล กลุมและครอบครัว เพื่อใหผูใชบริการและครอบครัวเขาใจตนเอง 
เขาใจปญหาระหวางบุคคลและครอบครัว และสาเหตุของปญหา มีแรงจูงใจในการปรับตัว นําไปสูการ
แกไขปญหา สามารถดูแลตนเองและมีสัมพันธภาพที่เหมาะสมกับบุคคลอื่นตลอดจนทําหนาที่ทาง
สังคมไดอยางเหมาะสม 
 

3.    งานฟนฟูสมรรถภาพทางสังคม (Social Rehabilitation) เปนกระบวนการในการพัฒนาสมรรถภาพ
ทางสังคมของผูใชบริการที่มีความเสื่อมหรือความบกพรองทางสังคม เพื่อการอยูรวมและการทํางานรวมกบัคน
อ่ืน ทําหนาที่ทางสังคม และใชชีวิตในครอบครัวและชุมชนไดอยางเหมาะสมตามศักยภาพ 
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4.    งานพิทักษสิทธิ (Advocacy)  เปนการดําเนินการใหผูใชบริการ ครอบครัว และชุมชนได
ตระหนัก รูจักสิทธิประโยชนของตนเอง จัดหา จัดการทรัพยากรทางสังคม ตลอดจนปกปอง คุมครองสิทธิ
อันพึงมีพึงได เพื่อใหผูใชบริการสามารถดําเนินชีวิตอยูในครอบครัวและสังคมไดอยางสมศักดิ์ศรี 

 

5.  งานสังคมสงเคราะหจิตเวชชุมชน (Psychiatric Community Social Work) เปนการชวยเหลือ
ผูมีปญหาสุขภาพจิต ใหสามารถดํารงชีวิตอยูในชุมชนได และใหครอบครัว ชุมชน มีความรู ความเขาใจ 
ยอมรับ และมีสวนรวมในการดูแล รวมทั้งสงเสริมปองกันปญหาสุขภาพจิตในชุมชน 

 

6.  งานวิจัยและพัฒนาวิชาการสังคมสงเคราะหจิตเวช  (Research and Development 
Psychiatric Social Work) เปนการศึกษา วิจัยและพัฒนา เพื่อใหเกิดนวัตกรรม เทคโนโลยีดานสังคม
สงเคราะหจิตเวช รวมทั้งการจัดทําฐานขอมูล การจัดการความรู เพื่อพัฒนารูปแบบการบริการในงาน
สังคมสงเคราะหจิตเวช และถายทอด เผยแพรความรูทางวิชาการ 
การปฏิบัติงานของทีมสหวิชาชีพนับวามีความสําคัญยิ่ง เนื่องจากการทํางานแบบทีมสหวิชาชีพมี
แนวคิดจากากรที่บุคลากรผูประกอบวิชาชีพใดวิชาชีพหนึ่งโดยลําพัง ไมอาจใหบริการอยางครบวงจร
และผูใชบริการไมไดรับประโยชนสูงสุดจากบริการนั้นๆ เนื่องจากมีหลายกรณีที่มีความซับซอนของ
ปญหาจําเปนตองอาศัยผูประกอบวิชาชีพหลายสาขามารวมกันใหบริการ 
 
2.3   แนวคิดเก่ียวกับการทํางานแบบทีมสหวิชาชีพ 
 ความหมายของ ทีมสหวิชาชีพ หมายถึง กลุมบุคคลที่ไดรับการฝกอบรมเกี่ยวกับการใช
เครื่องมือ มีความรู มีทักษะ และความสามารถเฉพาะดานที่แตกตางกันมาทํางานรวมกันเพื่อมุงสูการ
แกไขปญหารวมกันอยางมีระบบ และเปนกระบวนการโดยอยูบนพื้นฐานของเปาหมาย  และ
วัตถุประสงคเดียวกันในการปฏิบัติงาน  โดยจะมีการติดตอส่ือสารระหวางกันอยางตอเนื่องในการ
ประเมินสภาพการณของปญหา และมีความรับผิดชอบรวมกันตั้งแตตนจนสิ้นสุดกระบวนการ (มูลนิธิ
ศูนยพิทักษสิทธิเด็ก. 2547) 
 

 รูปแบบของการทํางานแบบสหวิชาชีพ สามารถแบงไดเปน 2 รูปแบบ คือ 
 1) Interdisciplinary   คือ การประสานความรวมมือจากหลายสาขาวิชาชีพที่เกี่ยวของกับ
การปฏิบัติงานโดยใชวิธีการสงตอขอมูล และประสานทรัพยากรที่มีอยูอยางเปนทางการ เพื่อใชในการ
ดําเนินงานในกระบวนการตางๆ โดยไมจําเปนตองมีการประชุมกัน 
 

 2) Multidisciplinary  การทํางานแบบบูรณาการ หรือการประชุมทีมสหวิชาชีพ เปนการ
ทํางานที่ผูที่เกี่ยวของทั้งหมดในกรณีนั้นๆ มาประชุมปรึกษาหารือกันเพื่อระดมความคิดเห็น และ
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กําหนดแนวทางการชวยเหลือรวมกัน โดยอาศัยพื้นฐานความรู ทักษะ และความสามารถพิเศษของแต
ละสาขาวิชาชีพ 
 

 ในการทํางานชวยเหลือผูปวยจิตเวชเปนเรื่องที่ซับซอน เพราะนอกจากตัวของผูใชบริการจะ
ไดรับความสูญเสียทางสุขภาพจิตแลว ครอบครัวและสังคมนับเปนปจจัยสําคัญที่จะทําใหผูใชบริการมี
สุขภาพจิตดีขึ้นหรือแยลง ซ่ึงทั้งสองกรณีนอกจากตองใหการบําบัดฟนฟูโดยบุคลากรทางการแพทย
แลว ยังตองดําเนินการเชิงการชวยเหลือ ปองกัน เพื่อใหการชวยเหลือเปนไปอยางมีประสิทธิภาพ 

 

กลาวโดยสรุปการปฏิบัติงานสังคมสงเคราะหจิตเวชเปนการทํางานรวมกับทีมสหวิชาชีพเพื่อ
ชวยเหลือผูปวยทางจิตซ่ึงมีความซับซอนของปญหา การทํางานของนักสังคมสงเคราะหตองมีความ
เขาใจผูใชบริการ และตองมีความรูเกี่ยวกับแหลงทรัพยากรที่หลายหลาย อีกทั้งตองมีวิธีการปฏิบัติงาน
อยางครบวงจร เพื่อชวยเหลือผูใชบริการและครอบครัวใหสามารถอยูในสังคมไดอยางปกติ และใน
ขณะเดียวกันตองประหยัดงบประมาณขององคการดวย ดังนั้นการศึกษาวิจัยในครั้งนี้จึงเปนการศึกษา
ถึงวิธีการทํางานโดยใชแนวคิดการจัดการรายกรณีที่สามารถนํามาประยุกตใชในการปฏิบัติงานสังคม
สงเคราะหจิตเวช จึงสรุปความหมายของการจัดการรายกรณีในงานสังคมสงเคราะหจิตเวช คือ  

 

การจัดการรายกรณีในงานสังคมสงเคราะหจิตเวชหมายถึง วิธีการที่นักสังคมสงเคราะหจิตเวช
ปฏิบัติตามกระบวนการมีขั้นตอน เริ่มตั้งแตการประเมินความตองการจําเปนของผูใชบริการและ
ครอบครัว  ประสานความรวมมือ  ดําเนินการชวยเหลือ  จัดสรรทรัพยากรจากระบบบริการ  ติดตาม
ประเมินผล  ทั้งในสวนของผูใชบริการและระบบผูใหบริการจากองคกรอ่ืนๆ  ทั้งที่เปนทางการและไม
เปนทางการที่เกี่ยวของ  ตลอดจนพิทักษสิทธิ์  เพื่อใหไดมาซึ่งทรัพยากรที่จําเปนตอการคล่ีคลายปญหา
ที่ซับซอนของผูใชบริการ  
 
2.4 ผลงานวิจัยท่ีเก่ียวของ 
        

งานวิจัยเปนสวนสําคัญที่จะบงบอกถึงความมีประสิทธิภาพของการจัดการรายกรณีตางประเทศ
และประเทศไทยไดมีการศึกษาคนควาวิจัยเกี่ยวกับการจัดการรายกรณี  ไวดังนี้ 

 

 Grube และ Chernesky (2001) ใชวิธีการวิเคราะหการหนาที่ เพื่อสํารวจวาผูจัดการรายกรณีผู
ติดเชื้อ HIV/AID ในแถบชานเมืองของกรุงนิวยอรคใชเวลาปฏิบัติงานอยางไร โดยติดตามศึกษาการทํา
กิจกรรมหรือการปฏิบัติงานของผูจัดการรายกรณี  34 ราย ที่เกี่ยวของการใหบริการผูติดเชื้อ HIV/AID  
ซ่ึงมุงเนนที่ “ประเภทของการใหบริการ” “กิจกรรมที่ปฏิบัติงานจริง” และ “จํานวนของผูใชบริการที่
ไดรับบริการเฉพาะ”  ขอมูลที่ไดมาจะถูกวิเคราะหเปรียบเทียบกับกิจกรรมการปฏิบัติงานในเชิงแนวคิด
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ทฤษฎีที่คาดวาผูจัดบริการรายกรณีจะตองทํา  เพื่อพิจารณาวาในสภาพความเปนจริงผูจัดการรายกรณี
ปฏิบัติงานอยางไร 
 

 จากการวิเคราะหขอมูลพบวา  ผูจัดการรายกรณีสวนใหญปฏิบัติงานในรูปแบบของภาวะวิกฤต
ที่ใหบริการเกี่ยวกับอาการของโรคมากที่สุด  จึงทํางานเกี่ยวกับกิจกรรมรูปแบบอื่นๆ นอยและเปนที่นา
แปลกใจวาผูจัดบริการรายกรณี  ปฏิบัติงานเกี่ยวกับการเชื่อมโยงหรือการจัดการกับเครือขายที่ใหบริการ
ในองคกรอื่นๆ นอย  ซึ่งแทจริงแลวในทางทฤษฎีการเชื่อมโยงและการจัดการกับแหลงทรัพยากรเปน
งานที่สําคัญของผูจัดการรายกรณี   การคนพบนี้อาจแสดงใหเห็นวาการปฏิบัติงานของผูจัดการรายกรณี  
อาจแตกตางไปตามสถานการณและแนวคิดที่ถูกตองมาใชในการปฏิบัติงาน  หรืออาจเปนเพราะจํานวน
กลุมตัวอยางมีนอย และจํากัดอยูเฉพาะในชวงการใหบริการเบื้องตนเทานั้น 
 

 Brun และ Rapp (2001) ทําการวิจัยเชิงคุณภาพโดยเจาะลึกผูจัดการรายกรณี  10 คน  โดยมี
ประเด็นศึกษาที่สําคัญ คือการเสาะหาการรับรูเกี่ยวกับการใชแนวคิดการยึดความเขมแข็งของ
ผูใชบริการเปนฐาน ในการปฏิบัติงานเปรียบเทียบการตอบสนองตอการรับรูและประยุกตใชหลักการ  
ความเขมแข็งของผูใชบริการในการจัดการรายกรณี   ผลปรากฏวา การใชแนวคิดควรยึดความเขมแข็ง
ของผูใชบริการเปนผลดีตอผูใชบริการที่ใหความรวมมือ แตเปนการยากที่จะทําใหเขายอมรับและเขาใจ
การทํางานแบบนี้ จึงตองอาศัยระยะเวลาพอสมควร  สวนการไมคอยยินยอมใหใชแนวคิด เพราะยิ่งทํา
ใหผูใชบริการรูสึกออนแอจนตองคนหาความเขมแข็ง  ถึงอยางไรก็ตามแนวคิดนี้ถูกยอมรับวาเหมาะสม
กับผูใชบริการที่ประสบปญหาบางอยาง เชน ผูติดยาเสพติด  ซ่ึงทําใหความสัมพันธระหวางนักสังคม
สงเคราะหกับผูใชบริการมีความเขาใจในการชวยเหลือที่นําไปสูการเปลี่ยนแปลงตนเอง 
 

 Johnson (2000) ไดทําการศึกษาครอบครัวของผูปวยจิตเวชขั้นรุนแรง 180 คน  กลุมตัวอยางมี
ความแตกตางทั้งดานสังคม  เศรษฐกิจ และเชื้อชาติ  จากการสัมภาษณเจาะลึกสมาชิกในครอบครัว  
ผูวิจัยสามารถระบุ แนวทางสําคัญที่มีผลตอการพัฒนาการใหบริการการจัดการรายกรณีสําหรับผูปวยจิต
เวชดังนี้  ผลการวิจัยตอกย้ําการวิจัยเดิมวา ครอบครัวผูปวยตอบสนองตอการเจ็บปวยตามวัฒนธรรม
ของเชื้อชาตินั้นๆ  ประการที่สอง  ครอบครัวตองการการปฏิบัติเยี่ยงสมาชิกของทีมบริการในชุมชน  
และครอบครัวไดแสดงถึงความประทับใจตอสิทธิประโยชนทางการแพทย และความแตกตางของความ
เชื่อทางศาสนา  รวมทั้งการเชื่อมโยงเขาสูกลุมชวยเหลือตนเอง (Self – help group) เพื่อจะไดมีโอกาส
แสดงออกซึ่งอารมณความรูสึกและกลไกการปรับตัวของครอบครัวท่ีมีตอผูปวยจิตเวช 
 

อารีรัตน  นฤดมพงศ (2547 : 106-107)  ศึกษาเรื่อง การบริหารการจัดบริการในการใหความ
ชวยเหลือเด็กที่ถูกทารุณกรรม : ศึกษาเฉพาะกรณีเด็กถูกทารุณกรรมของสํานักงานพัฒนาสังคมและ 
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สวัสดิการจังหวัดปทุมธานี  ไดศึกษาเด็กถูกทารุณกรรมจํานวน 5 รายและสัมภาษณผูประกอบวิชาชีพ
ตางๆ ที่เกี่ยวของกับการใหความชวยเหลือเด็กถูกทารุณกรรม ไดแก กุมารแพทย  นักจิตวิทยา  นักสังคม
สงเคราะห  พนักงานอัยการ  เจาหนาที่ตํารวจและครู  รวม  11 ราย  ผลการศึกษาพบวา  การชวยเหลือเด็ก
ถูกทารุณกรรมมีความซับซอนในการดําเนินการหลายดาน  เนื่องจากการชวยเหลือเด็กตองใหความ
ชวยเหลืออยางรอบดาน  ทั้งการบําบัดรักษาฟนฟูทางดานรางกาย  จิตใจ และสังคม  รวมไปถึงการ
ดําเนินคดี  โดยดําเนินการใน 4 ขั้นตอน  คือ  1) การประเมินความตองการที่แทจริง 2) การออกแบบ
แผนการใหบริการรวมกัน  3) การปฏิบัติหนาที่ที่ไดรับมอบหมายและ 4) การติดตามประเมินผลการ
ใหบริการ  นอกจากนี้ในขั้นตอนของการชวยเหลือยังตองอาศัยผูที่มีความรู  ความชํานาญเฉพาะทาง  
เพื่อใหความชวยเหลือไดอยางมีประสิทธิภาพและมีความตอเนื่อง 
 

 แววดาว วงศสุรประกิต และคณะ (2548-2549)  ศึกษาเรื่อง การจัดการรายกรณีในการดูแลผูปวยจิต
เภทที่ถูกลามขัง:กรณีศึกษา   มีวัตถุประสงค เพื่อศึกษาผลการใชการจัดการรายกรณีในการดูแลผูปวยโรคจิต
เภทที่ถูกลามขับ ขอบเขตการวิจัย ศึกษาในผูปวยจิตเภทที่ถูกลามขังในจังหวัดลําพูน และจังหวัดลําปาง 
จํานวน 2 ราย ระหวางเดือนมิถุนายน พ.ศ. 2548-เดือนพฤษภาคม พ.ศ. 2549 วิธีการศึกษา 1) คัดเลือกผูปวยเขา
ระบบการดูแลแบบการจัดการรายกรณี 2) ผูจัดการรายกรณี (Case Management) ประเมินสภาพ วิเคราะห
ปญหาและความตองการของผูปวยและญาติพบปญหา คือ ผูปวยรักษาไมตอเนื่องทําใหมีอาการกําเริบซ้ํา มัก
ทํารายผูอ่ืน ญาติมีความหวาดกลัวและนําไปลามขัง ชุมชนรังเกียจ 3) วางแผนการปฏิบัติการโดยผูจัดการราย
กรณีติดตอประสานงานกับทีมสหวิชาชีพและใหการดูแลผูปวยตามแบบแผนการดูแลผูปวยโรคจิตเภทที่มี
ปญหาซับซอน (Care map) 4) ประเมินผลการปฏิบัติการดูแลทั้งดานผูปวยและดานผูใหบริการ สรุปผล
การศึกษา ผูปวยกรณีศึกษารายที่ 1 ผูปวยรับประทานยาไดอยางถูกตองและสม่ําเสมอ อาการทั่วไปสงบ 
สามารถทํางานได เชน ชวยบิดาเลี้ยงวัว ออกไปหาฟน สนใจดูแลตนเองดีพอควร สามารถอยูรวมกับ
ครอบครัวและชุมชนไดอยางมีความสุข มีรายไดเปนของตนเอง และไมกลับมารักษาซ้ํา ผูปวยกรณีศึกษาราย
ที่ 2 สามารถปฏิบัติกิจวัตรประจําวันไดเอง มีทักษะทางสังคมมากขึ้น รับประทานยาไดอยางตอเนื่อง ญาติมี
ความพึงพอใจอยูในระดับดี ญาติและชุมชนมีมุมมองที่เปลี่ยนไปโดยใหการยอมรับและใหผูปวยอยูรวมกับ
ครอบครัว ขอเสนอแนะ ควรมีการใชการจัดการรายกรณีในผูปวยโรคทางจิตเวชอื่น  ๆ
 

 ผลงานวิจัยดังกลาวขางตนสวนใหญแสดงถึงการปฏิบัติงานของผูจัดการรายกรณีและผูใชบริการ
เพื่อนําไปสูการพัฒนาการจัดการรายกรณีในตางประเทศ  แตการศึกษาในประเทศไทยยังมีนอย โดย
เฉพาะงานทางดานสังคมสงเคราะหจิตเวช  เนื่องจากยังไมมีการนําแนวคิดการจัดการรายกรณีมาใชอยาง
จริงจังและชัดเจน    จึงควรที่จะศึกษาการจัดการรายกรณีในงานสังคมสงเคราะหจิตเวช   ดังนั้นผูวิจัยจึงได
กําหนดกรอบแนวคิดการวิจัย ดังนี้    
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แผนภาพที่ 1 กรอบแนวคิดในการศึกษา 

 
  

 

นโยบาย/องคกร 
 

1. นโยบายองคกร/ หนวยงาน 
2. คุณสมบัติผูจัดการรายกรณี 

- วุฒิการศึกษา 
- ประสบการณ 
- ตําแหนงงาน และภาระงาน 

ระบบการใหบริการ 
 

1. การใหบริการครบวงจร 
2. การใชทีมสหวิชาชีพ 
3. การใชเครือขายและการ

บํารุงรักษาเครือขาย 
4. การระดมการมีสวนรวมของ 

ชุมชน  
5. การพัฒนาแหลงทรัพยากร 
6. การทบทวนและปรับปรุง

นโยบายองคกร 
7. การจัดระบบขอมูล 
8. การประกันคุณภาพการ   

ใหบริการ 
 

แนวทางการจัดการรายกรณี 
ในงานสังคมสงเคราะหจิตเวช 

กระบวนการใหบริการ 
 

1. การคนหาคัดกรองผูปวย 
2. การประเมินสภาพปญหาที่

แทจริง 
3. การวางแผนจัดชุดบริการ 
4. การปฏิบัติงานตามแผน 

ประสานงานและเชื่อมโยง
ทรัพยากร 

5. การติดตามการใหบริการ 
6. การบันทึกและเก็บรวบรวม

ขอมูล 
7. การประเมินผลลัพธของ

ผูใชบริการ 
8. การยุติการใหบริการ 

ระบบการใหบริการ กระบวนการใหบริการ นโยบาย/องคกร  
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