 (
สิ่งที่ส่งมาด้วย 2
)แผนผังการให้บริการสุขภาพจิตและจิตเวชผู้ต้องขังก่อนพ้นโทษ*
สำหรับเรือนจำ/ทัณฑสถาน

 (
ผู้ต้องขังก่อน
พ้นโทษ
ผู้ต้องขังไม่มีประวัติการรักษาทางจิตเวช
ผู้ต้องขังจิตเวช
1. ประเมินภาวะสุขภาพจิต
(
PMHQ-Thai
)
2. 
คัดกรองโรคซึมเศร้า
(2Q/9Q/8Q)
3
. 
คัดกรองโรคจิต
(แบบคัดกรองโรคจิต)
PMHQ-Thai
 ≥ 29 คะแนน
9Q
 ≥ 13 คะแนน
 / 
8Q)
 ≥ 9 คะแนน
≥ 1 คะแนน
2Q
 
≥
 1 
คะแนน
ใช่
ไม่ใช่
ใช่
ไม่ใช่
ส่งพบจิตแพทย์
ตรวจสภาพจิตและบำบัดรักษา
ให้สุขภาพจิตศึกษา
แพทย์วินิจฉัยป่วยเป็นโรคทางจิตเวชและ
มีภาวะอันตรายหรือมีความจำเป็นต้องได้รับการบำบัด
ใช่
ไม่ใช่
ตามญาติเพื่อพาไปรักษาตามสิทธิ/ประสานส่งต่อสถานสงเคราะห์กรณีไม่มีญาติ
ส่งผู้ต้องขังไปยัง รพ.จิตเวช/
รพ.ศูนย์/รพ.ทั่วไป ในพื้นที่
เรือนจำส่งต่อข้อมูลการรักษาให้ สสจ.ในพื้นที่
(สาธารณสุขดูแลต่อเนื่อง) และรายงานกรมราชทัณฑ์
ตามแบบรายงานที่กำหนด
แบบประเมิน
/
แบบคัดกรอง/แบบรายงาน
แบบประเมินภาวะสุขภาพจิตผู้ต้องขังไทย 
(PMHQ-Thai)
 
แบบคัดกรอง/ประเมินโรคซึมเศร้า และแบบประเมินการฆ่าตัวตาย 
(2Q 9Q 8Q)
แบบคัดกรองโรคจิต
แบบรายงานข้อมูลการคัดกรองโรคจิตเวชผู้ต้องขังก่อนพ้นโทษ
หนังสือ/แบบรายงาน
หนังสือส่งต่อสาธารณสุขจังหวัดเมื่อปล่อยตัวพ้นโทษ
แบบรายงานผู้ต้องขังจิตเวช
พ้นโทษ
)
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คำอธิบายแผนผังการให้บริการสุขภาพจิตและจิตเวชผู้ต้องขังก่อนพ้นโทษ
โดยใช้แนวทางการดูแลสุขภาพจิตและจิตเวชแก่ผู้ต้องขังในเรือนจำ/ทัณฑสถาน
ตามพระราชบัญญัติสุขภาพจิตพ.ศ. 2551

	กรณีความเจ็บป่วย
	แนวทางการดูแล

	ผู้ต้องขังจิตเวชที่รักษาต่อเนื่อง/มีประวัติการรักษาทางจิตเวช
	· ประเมินอาการผู้ต้องขังจิตเวชก่อนปล่อยทุกราย  
กรณีมีภาวะอันตราย 
หากพบว่า ผู้ต้องขังจิตเวชก่อนปล่อยตัวมีภาวะอันตรายและจำเป็นต้องเข้ารับ
การบำบัดรักษา เช่น มีพฤติกรรมก้าวร้าวรุนแรง มีภาวะอันตราย หรือมีแนวโน้มอันตรายเนื่องจากไม่ร่วมมือรักษา มีพฤติกรรมที่น่าจะก่อให้เกิดอันตรายร้ายแรงต่อชีวิต ร่างกาย และทรัพย์สินทั้งต่อตนเองและผู้อื่น หรือไม่สามารถปล่อยไว้โดยไม่ได้รับการรักษา เพราะจะทำให้โรคหรืออาการผิดปกติทวีความรุนแรง ให้เรือนจำ/ทัณฑสถาน พิจารณาส่งต่อพบจิตแพทย์ก่อนปล่อยตัว/ส่งไปรักษาที่โรงพยาบาลจิตเวช/โรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลทั่วไป 
ที่อยู่ในพื้นที่หรือใกล้เคียง ตามความเหมาะสม โดยทำหนังสือส่งตัวผู้ต้องขัง ตามแบบหนังสือส่งรักษาตามพระราชบัญญัติสุขภาพจิต พ.ศ.2551 มาตรา 22 และ มาตรา 25 (สิ่งที่ส่ง
มาด้วย 3) และแนบแบบประเมินสภาพผู้ต้องขังจิตเวชในเรือนจำ/ทัณฑสถาน (สิ่งที่ส่ง
มาด้วย 4) พร้อมหมายปล่อยตัวไปยังโรงพยาบาลและประสานแจ้งญาติผู้ต้องขังทราบ
กรณีอาการทางจิตทุเลา
· จัดเตรียมข้อมูลประวัติการรักษาขณะอยู่ในเรือนจำ/ทัณฑสถาน และติดต่อญาติผู้ดูแลผู้ต้องขังหลังปล่อยตัว และแจ้งข้อมูลเรื่องการรักษารวมถึงสิทธิการรักษาและการส่งต่อ เพื่อให้ผู้ต้องขังได้รับการดูแลรักษาอย่างต่อเนื่อง
· เมื่อผู้ต้องขังได้รับการปล่อยตัวให้มอบหนังสือส่งตัวและยาทางจิตเวชให้ผู้ต้องขังจิตเวชอย่างน้อย 2-4 สัปดาห์ 
· กรณีผู้ต้องขังจิตเวชที่มีอาการทางจิตเรื้อรัง มีแนวโน้มเร่ร่อน และไม่มีญาติจะได้รับการปล่อยตัวจากเรือนจำ/ทัณฑสถาน ควรดำเนินการแจ้งหน่วยงานด้านสงเคราะห์และสวัสดิการในเรือนจำ/ทัณฑสถานเพื่อดำเนินการส่งต่อผู้ต้องขังต่อไป
· ทำหนังสือถึงสาธารณสุขจังหวัดในพื้นที่ ตั้งแต่ก่อนช่วงเวลาของการปล่อย ตามแบบหนังสือส่งต่อสาธารณสุขจังหวัดเมื่อปล่อยตัวพ้นโทษ (สิ่งที่ส่งมาด้วย 5) เพื่อเตรียมการวางแผน
ในการติดตามให้การดูแลรักษาโรคอย่างต่อเนื่องต่อไป
· บันทึกข้อมูลผู้ต้องขังจิตเวชที่ได้รับการปล่อยตัว ตามแบบรายงานข้อมูลผู้ต้องขังจิตเวช
พ้นโทษ (สิ่งที่ส่งมาด้วย 6) ในรูปแบบตาราง Excel และบันทึกข้อมูลลงในแผ่นซีดี พร้อมทั้งจัดทำรายงานข้อมูลผู้ต้องขังจิตเวชพ้นโทษ เป็นประจำทุก 1 เดือน ส่งกลับมายัง 
ศูนย์สุขภาพจิต กองบริการทางการแพทย์ กรมราชทัณฑ์








/ตาราง (ต่อ).....
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	กรณีความเจ็บป่วย
	แนวทางการดูแล

	ผู้ต้องขังไม่มีประวัติการรักษาทางจิตเวช
	· ดำเนินการตรวจคัดกรองสุขภาพจิตผู้ต้องขังก่อนพ้นโทษทุกราย โดยประสานขอความร่วมมือสาธารณสุขจังหวัดในเขตพื้นที่เข้าร่วมดำเนินการ รายละเอียด ดังนี้
1) แบบประเมินภาวะสุขภาพจิตสำหรับผู้ต้องขังในเรือนจำไทย (PMHQ-Thai) (สิ่งที่ส่งมาด้วย 7)
· คะแนนรวม 0-28 คะแนน สุขภาพจิตปกติ
· คะแนนรวมตั้งแต่ 29 คะแนนขึ้นไป ถือว่ามีปัญหาสุขภาพจิต ให้แจ้งผลและ
ให้สุขภาพจิตศึกษา รวมทั้งให้ความช่วยเหลือทางจิตสังคม หรือพิจารณาส่งต่อตามความเหมาะสม
2) แบบคัดกรอง/ประเมินโรคซึมเศร้า และแบบประเมินการฆ่าตัวตาย (2Q/9Q/8Q) (สิ่งที่ส่งมาด้วย 8)
2.1 แบบคัดกรองโรคซึมเศร้าด้วย 2 คำถาม (2Q)
· ถ้าให้คำตอบ ไม่มี ทั้ง 2 ข้อ ถือว่า ปกติ ไม่มีโรคซึมเศร้า
· ถ้าให้คำตอบ มี ข้อใดข้อหนึ่งหรือทั้ง 2 ข้อ ให้ประเมินด้วยแบบประเมินโรคซึมเศร้าด้วย 9 คำถามต่อ (9Q)
2.2 แบบประเมินโรคซึมเศร้าด้วย 9 คำถาม (9Q)
· ถ้าพบว่า คะแนน 9Q ≥ 7 คะแนน ให้แจ้งผลและให้สุขภาพจิตศึกษา และให้ประเมินด้วยแบบประเมินการฆ่าตัวตาย (8Q) ต่อ
· กรณี คะแนน 9Q ≥ 13 คะแนน ให้ส่งพบจิตแพทย์
2.3 แบบประเมินการฆ่าตัวตาย (8Q)
· ถ้าคะแนน 8Q = 1-8 คะแนน มีแนวโน้มที่จะฆ่าตัวตายในปัจจุบัน ระดับน้อย ให้แจ้งผลสุขภาพจิตศึกษา และควรได้รับการดูแลช่วยเหลือตามระดับความรุนแรง หรือพิจารณาส่งต่อผู้เชี่ยวชาญตามความเหมาะสม
· ถ้าคะแนน 8Q = 9-16 คะแนน มีแนวโน้มที่จะฆ่าตัวตายในปัจจุบัน ระดับปานกลาง จัดให้มีผู้ดูแลใกล้ชิด และส่งพบจิตแพทย์
· ถ้าคะแนน 8Q ≥ 17 คะแนน มีแนวโน้มที่จะฆ่าตัวตายในปัจจุบัน ระดับรุนแรง 
ให้เฝ้าระวังใกล้ชิด และส่งพบจิตแพทย์
3) แบบคัดกรองโรคจิต (สิ่งที่ส่งมาด้วย 9)
- ถ้าคะแนน 1 คะแนนขึ้นไป สงสัยเป็นโรคจิต ให้ส่งพบจิตแพทย์
· บันทึกข้อมูลผลการคัดกรองสุขภาพจิตผู้ต้องขังก่อนพ้นโทษ ตามแบบรายงานข้อมูลผลการคัดกรองโรคจิตเวชผู้ต้องขังก่อนพ้นโทษ (สิ่งที่ส่งมาด้วย 10) ในรูปแบบตาราง Excel และบันทึกข้อมูลลงในแผ่นซีดี พร้อมทั้งจัดทำรายงานข้อมูลผลการคัดกรองโรคจิตเวชผู้ต้องขังก่อนพ้นโทษ เป็นประจำทุก 1 เดือน และส่งกลับมายัง ศูนย์สุขภาพจิต กองบริการ
ทางการแพทย์ กรมราชทัณฑ์
· กรณีผู้ต้องขังที่ได้รับการตรวจคัดกรองโรคจิตเวชและพบว่ามีอาการทางจิตเวช ให้พิจารณา
ส่งต่อ/พบจิตแพทย์ก่อนปล่อยตัว/ส่งไปรักษาที่โรงพยาบาลจิตเวช/โรงพยาบาลศูนย์/โรงพยาบาลทั่วไป ที่อยู่ในพื้นที่หรือใกล้เคียง ตามความเหมาะสม



กรณีมีข้อสงสัยสามารถสอบถามข้อมูลเพิ่มเติมได้ที่
ศูนย์สุขภาพจิต กองบริการทางการแพทย์ กรมราชทัณฑ์
โทรศัพท์ 0 2967 3977 / โทรสาร 0 2967 3350
