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งานวิจัยนีม้ีจุดมุ่งหมาย 1) เพื่อค้นหาแนวทางในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา 2) เพื่อออกแบบ

รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพัฒนาพฤฒิพลังผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา  และ 3) เพื่อศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการ
ปรึกษาทางจิตวิทยาในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สูงอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา ใช้การวิจัยอิงการออกแบบ (Design-based Research) มี 3 
ระยะ ได้แก่ ระยะท่ี 1 การศึกษาเชิงคุณภาพ ด้วยการสัมภาษณ์เชิงลึก ผู้ดูแลผู้สูงอายุ จ านวน 3 คน และผู้สูงอายุ ท่ีมีอายุตัง้แต่ 60 ปีขึน้ 
จ านวน 2 คน เพื่อน าผลการศึกษาเชิงคุณภาพมาออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย ได้แก่ แบบคดักรอง และ
แบบสมัภาษณ์เชิงลึก ระยะท่ี 2 การศึกษาเชิงคุณภาพ เพื่อออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ผู้ให้ข้อมูลหลกั ได้แก่ ผู้ เชี่ยวชาญท่ีมี
ประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา จ านวน 3 คน และผู้สูงอายท่ีุอาศยัอยู่ในบ้านพกัคนชราแห่งหน่ึง จ านวน 9 คน เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย ได้แก่ 
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัร่าง) และระยะท่ี 3 การศึกษาเชิงปริมาณและเชิงคณุภาพ เพื่อศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษา
ทางจิตวิทยา การศึกษาเชิงปริมาณใช้วิธีศึกษาแบบกึ่งทดลอง กลุ่มตวัอย่างจ านวน 32 คน แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 2 กลุ่ม และกลุ่มควบคุม 2 
กลุ่ม กลุ่มละ 8 คน กลุ่มทดลองจะได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา  ในขณะท่ีกลุ่มควบคุมไม่ได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทาง
จิตวิทยา แต่ได้รับโปรแกรมการดแูลจากสถานสงเคราะห์คนชราตามปกติ เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยั ได้แก่ 1) รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 2) 
แบบวัดพฤฒิพลังผู้สูงอายุไทย (AAS-Thai) จ านวน 36 ข้อ และ 3) แบบสัมภาษณ์การสนทนากลุ่ม ผลการศึกษาระยะท่ี 1 พบแนวทางการ
พัฒนาพฤฒิพลงัผู้สูงอายุ 4 ประเด็น ได้แก่ การพัฒนาเชิงสุขภาพ การพัฒนาตนเองทางด้านจิตวิญญาณ การพัฒนาในการเข้าร่วมกิจกรรม
ทางสงัคม และการสนับสนุนทางจิตสงัคม ระยะท่ี 2 ได้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาแบบผสมผสานโดยใช้ทฤษฏีการปรึกษาตามแนวซา
เทียร์เป็นทฤษฎีหลกั เสริมด้วยเทคนิคการสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ ประกอบด้วย การปรึกษารายบคุคล 1 ครัง้ เพื่อสร้างสมัพนัธภาพ
และค้นหาทรัพยากรทางบวกของผู้สูงอายุ ก่อนเร่ิมด าเนินการปรึกษากลุ่ม จ านวน 8 ครัง้ และระยะท่ี 3 ในเชิงปริมาณ พบว่า ผู้สูงอายุกลุ่ม
ทดลองมีพฤฒิพลงัสงูกว่าผู้สงูอายกุลุ่มควบคมุ อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 (Z = 3.37) ในเชิงคณุภาพ พบปัจจยัที่มีผลต่อการพฒันา
พฤฒิพลังผู้สูงอายุ 3 ประเด็น ได้แก่ กิจกรรม ผู้น ากลุ่ม และบรรยากาศของกลุ่ม โดยผลการศึกษานีไ้ด้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาท่ีมี
ประสิทธิภาพ สามารถน ามาใช้ในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา  
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This study has the following objectives: (1) to investigate the development of active aging among the elderly in 

a nursing home setting; (2) to design a counselling psychology model for the development of active aging among the elderly in a 
nursing home setting; and (3) to study the effectiveness of the designed counselling psychology model to develop active aging 
among the n the elderly in a nursing home by way of a design-based research approach. The study can be described in three 
phases and all three phases have utilized the methodology of design-based research. The first phase was measured using 
qualitative methods, the in-depth interviews of three caregivers and two elderly people over 60 years of age. The data obtained 
from these interviews were interpreted as a reference for drafting a counselling psychology model. The instruments were a 
screening questionnaire, as well as an in-depth interview. The second phase utilized a qualitative method to design the counselling 
psychology model. The key informants included three advisors/experts and nine elderly people in a nursing home. A draft 
counselling psychology model was used as the instrument in this phase. Phase Three consisted of both quantitative and qualitative 
methods to evaluate the effectiveness of the designed counselling psychology model. The quantitative method was a quasi-
experimental study with a total of 32 participants, with two experimental and two control groups consisting of an equal number of 
participants from the total. The experimental group took part in the counselling psychology model and the control group did not, 
however, the control group participants were still allowed to take part in the normal activities organized by the nursing home. The 
instruments used in Phase Three included the following: (a) the counselling psychology model designed in Phase Two; (b) the 
AAS-Thai with 36 items; and (c) the focus group discussion guide. The results of Phase One had an overriding main theme of the 
developmental process of active aging among elderly people in a nursing home, with four sub-themes of health development, 
spiritual development, active engagement and psychosocial support. The results of Phase Two were the counseling psychology 
model which consisted of one individual counselling session, focused on building rapport and exploring positive self-resources of 
the elderly. This was followed by eight sessions of group counselling using the theory combined from the Satir Model and 
motivational interviewing. The quantitative results of Phase Three revealed that the experimental group had a higher overall active 
aging score in comparison to the control group (z=3.37). On the other hand, the qualitative results were based on the factors 
promoting active aging in the elderly, which considered different aspects of the activities, such as group facilitators and group 
atmosphere. After the study was concluded, this study utilized a design-based research approach, which produced a counselling 
psychology model that can develop and promote active aging for the elderly in a nursing home setting which can be utilized 
elsewhere in a similar setting. 
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มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ ที่ได้อนุญาตให้ใช้แบบวัดพฤฒิพลงัผู้สูงอายุไทย (AAS-Thai) ในการ
ด าเนินการวิจยัในครัง้นี ้และขอกราบขอบพระคณุ คณุกตัติกา ธนะขว้าง ผู้พฒันาแบบวดัพฤฒิพลงั
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ขอกราบขอบพระคณุ อธิบดีกรมกิจการผู้สงูอายุ ท่านประธานมลูนิธิและผู้จดัการมลูนิธิวยั
วัฒนานิวาส สถานสงเคราะห์คนชรา ผู้ จัดการศูนย์ดูแลผู้สูงอายุลิฟวิ่งเวล และผู้ จัดการศูนย์ดูแล
ผู้สงูอายุสิรินเฮลท์แคร์ ตลอดจนเจ้าหน้าที่ในสถานสงเคราะห์คนชราบ้านบางแคทุกท่าน  ที่กรุณาให้
ความช่วยเหลือและอ านวยความสะดวกในการเก็บรวบรวมข้อมลูเป็นอย่างดี รวมทัง้ผู้สงูอายทุุกท่าน
ที่ให้ความเมตตา เสียสละเวลาแบ่งปันเร่ืองราวที่มีค่าและเข้าร่วมเป็นสว่นหนึ่งของการวิจยัในครัง้นี ้

ขอกราบขอบพระคณุ ส านกังานคณะกรรมการวิจยัแห่งชาติ (วช.) ที่ได้ให้การสนบัสนุนทนุ
ในการด าเนินการวิจยั 
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บทท่ี 1 
บทน า 

 

ที่มาและความส าคัญของปัญหา  
โครงสร้างประชากรโลกเปลี่ยนแปลงไปอย่างรวดเร็วมาก ในอีก 20 ปีข้างหน้าผู้สงูอายุจะ

มีแนวโน้มมากขึน้สองเท่า (United Nations, 2017) ในกลุม่ประเทศอาเซียน ประเทศไทยมีจ านวน
ผู้ สูงอายุมากเป็นอันดับที่ 2 (ร้อยละ 16.5) รองจากประเทศสิงคโปร์ (ร้อยละ 18.7) และจาก
รายงานสถานการณ์ผู้สงูอายุไทย ในปี พ.ศ. 2559 พบผู้ที่มีอายุ 60 ปีขึน้ไปประมาณ 11 ล้านคน 
หรือคิดเป็นร้อยละ 16.5 ของจ านวนประชากรทัง้หมด เป็นที่คาดการณ์ว่าในปี พ.ศ.2564 ประเทศ
ไทยจะเข้าสู่ “สงัคมสงูอายุอย่างสมบูรณ์” โดยมีผู้ที่อายุ 60 ปีขึน้ไปมีมากกว่าร้อยละ 20 หรืออายุ 
65 ปีขึน้ไป มากกว่าร้อยละ 14 (มลูนิธิสถาบนัวิจยัและพฒันาผู้สงูอายไุทย, 2560)    

จากสถานการณ์ดงักล่าว ที่แสดงแนวโน้มการเพิ่มขึน้ของจ านวนผู้สงูอายุในประเทศไทย 
ยังพบว่าผู้ สูงอายุต้องเผชิญกับความเปลี่ยนแปลงของชีวิตในหลายด้านเกิดขึน้พร้อมกัน      
(ศิรางค์ ทับสายทอง, 2550) ทัง้ในด้านของความเสื่อมถอยทางร่างกาย จิตใจ อันเกิดจากอายุ ท่ี
เพิ่มสงูขึน้ สง่ผลต่อปัญหาด้านสขุภาพกายและสขุภาพจิต(เอกพล เคราเซ, น าชยั ศภุฤกษ์ชยัสกุล, 
ศศิพัฒน์ ยอดเพชร, & อัจศรา ประเสริฐสิน, 2562) ปัญหาด้านสุขภาพกายของผู้สูงอายุ มักเกิด
จากความชราทางด้านกายภาพ (Physical Domain) การเสื่อมหรือความบกพร่องของเซลล์และ
ระบบต่าง ๆ ในร่างกาย (ศรีเรือน แก้วกงัวาล, 2540) ผู้สงูอายมุากกว่าร้อยละ 50 เป็นโรคความดนั
เลือดสูง รองลงมาเป็นโรคเบาหวาน (มูลนิธิสถาบนัวิจัยและพัฒนาผู้สงูอายุไทย, 2560) ส าหรับ
ด้านสขุภาพจิต พบผู้สงูอายไุทยมีสขุภาวะจิตอยู่ในระดบัปานกลาง (กิ่งแก้ว ทรัพย์พระวงศ์, 2553) 
ร้อยละ 30 เคยมีประสบการณ์ภาวะซึมเศร้าที่รุนแรงอย่างน้อยหนึ่งครัง้ และมีอตัราการฆ่าตวัตาย 
จ านวน 9.11 คนต่อประชากรแสนคน (กรมสขุภาพจิต กระทรวงสาธารณสขุ, 2560) การท่ีผู้สงูอายุ
ต้องพบกบัการเปลี่ยนแปลงทางด้านจิตใจ ส่วนหนึ่งเป็นเพราะต้องปรับตวักบัการสญูเสียที่เกิดขึน้ 
สญูเสียบทบาทสถานภาพทางสงัคม ที่เคยท างานและมีรายได้กลบัต้องเป็นฝ่ายพึง่พิงผู้ อ่ืน สญูเสีย
บุคคลอนัเป็นที่รัก คู่สมรส ญาติพี่น้องหรือเพื่อน รวมถึงการที่บุตรไปมีครอบครัวใหม่ ท าให้รู้สึกไร้
ค่า เหงา กลวัถูกทอดทิง้ เกิดความวิตกกังวลและเครียด (มูลนิธิสถาบนัวิจัยและพัฒนาผู้สูงอายุ
ไทย, 2559; สายพิณ ไชยนันทน์, 2561) สิ่งเหล่านีส้่งผลกระทบต่อสภาวะจิตใจของผู้ สูงอายุ
โดยตรง 

นอกจากนีปั้ญหาส าคญัอีกด้านหนึ่งของการเป็นสงัคมผู้สงูอาย ุคือ ปัญหาภาระพึง่พิงทาง
สงัคมของผู้สงูอาย ุ(Social Dependency) โดยพบจ านวนผู้สงูอายทุี่อยู่ในภาวะพึง่พิง ประมาณ  
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4 แสนคน และคาดว่าในปี 2583 จะเพิ่มขึน้เป็น 1.3 ล้านคน (มูลนิธิสถาบันวิจัยและ
พัฒนาผู้ สูงอายุไทย , 2560) ซึ่งเป็นอัตราระดับสูงเมื่อเทียบกับประเทศอ่ืน ๆ ในภูมิภาคนี  ้                        
(กุศล สุนทรธาดา, 2553) จากแนวโน้มจ านวนผู้สูงอายุที่อยู่ในภาวะพึ่งพิงที่เพิ่มสูงขึน้ ผู้สูงอายุ
เหล่านีจ้ะกลายเป็นภาระของสงัคม เป็นคนไร้ความสามารถ มีโรคประจ าตัว อ่อนแอ ไม่สามารถ
ช่วยเหลือตัวเองได้ (Fernández-Ballesteros, Molina, Schettini, & Del Rey, 2012 ; Yoon & 
Kolomer, 2007) จากการส ารวจประชากรสูงอายุ พ.ศ. 2557 พบความชุกของผู้ สูงอายุที่ไม่
สามารถปฏิบติักิจวัตรพืน้ฐานได้ด้วยตนเอง เป็นภาระต่อบุคคลที่อยู่ใกล้ชิดอย่างหลีกเลี่ยงไม่ได้ 
ซึ่งหมายถึงภาระของครอบครัว ชุมชน และรัฐ ในการดูแลสุขภาพ ค่าใช้จ่ายในการยังชีพ และ   
การดูแลเก่ียวกับการอยู่อาศัยที่เหมาะสมที่จะต้องสูงขึน้ตามไปด้วย จากแผนพัฒนาผู้สูงอายุ
แห่งชาติ ฉบบัที่ 2 (พ.ศ.2545-2564) ได้ก าหนดทิศทางนโยบายยทุธศาสตร์และมาตรการต่าง ๆ ที่
ใช้ด าเนินการด้านผู้สูงอายุ (วิพรรณ ประจวบเหมาะ, 2553) โดยได้เตรียมความพร้อม เพื่อดูแล
และให้ความช่วยเหลือผู้ สูงอายุ หากแต่จ านวนผู้สูงอายุที่เพิ่มขึน้อย่างรวดเร็ว จึงยังไม่สามารถ
รองรับได้อย่างทัว่ถึง ดงันัน้ แนวทางหนึ่งในการช่วยเหลือให้ผู้สูงอายุสามารถเผชิญกับปัญหาใน
ชีวิตได้ คือการพัฒนาให้ผู้สูงอายุมีสุขภาพดี สามารถพึ่งพิงตนเองได้อย่างมีศักยภาพ ซึ่งถือเป็น
สว่นหนึ่งของการพฒันาพฤฒิพลงั  

พฤฒิพลัง (Active Aging) เป็นแนวคิดผู้ สูงอายุที่มีศักยภาพ โดยองค์การอนามัยโลก 
(World Health Organization, 2002)  ไ ด้ก าหนดความหมายของพฤฒิพลัง  ว่าหมายถึ ง 
กระบวนการเหมาะสมที่ท าให้ผู้สงูอายมุีสขุภาพดี มีสว่นร่วมในสงัคม และมีหลกัประกนัที่มัน่คงใน
การเสริมสร้างคณุภาพชีวิตเมื่อเข้าสูภ่าวะสงูวยั โดยผู้สงูอายทุี่มีพฤฒิพลงัจะสามารถพึง่พิงตนเอง 
ไม่เป็นภาระของสงัคม พร้อมทัง้ใช้ความสามารถของตนในทางสร้างสรรค์เพื่อเป็นประโยชน์แก่
ตนเอง ครอบครัวและบคุคลอื่น (เล็ก สมบติั และคณะ, 2554) ปัจจบุนัทัว่โลกจึงให้ความส าคญักบั
การพัฒนาผู้สูงอายุให้มีคุณภาพชีวิตที่ดีขึน้ ครอบคลุมบริบททัง้ด้านเศรษฐกิจ สงัคม วัฒนธรรม
และค่านิยมต่าง ๆ (ศศิพัฒน์ ยอดเพชร, 2542) การมีคุณภาพชีวิตที่ดีของผู้ สูงอายุจึงน าไปสู่
ความสุขและการอยู่ดีมีสุข (ศรีประภา เหล่าโชคชัยกุล, 2552; ศิรินันท์ กิตติสุขสถิต & วนิพพล 
มหาอาชา, 2550) เป็นผู้มีความพึงพอใจและเห็นคณุค่าของตนเอง (Bass, Caro, & Chen, 1993) 
พฤฒิพลังจึงมีความหมายครอบคลุมผู้ สูงอายุที่มีสุขภาพดี (Healthy Aging) ผู้ สูงอายุที่ประสบ
ความส าเร็จ (Successful Aging) และผู้ สูงอายุที่ยังประโยชน์ (Productive Aging) โดยสุทธิชัย    
จิตะพนัธ์กลุ (2544) กลา่วว่า พฤฒิพลงัไม่ได้เป็นเร่ืองเฉพาะผู้สงูอายเุท่านัน้แต่เป็นเร่ืองของทุกคน
ที่ต้องเตรียมตัวเมื่อสูงอายุ ด้วยการตระหนักและยอมรับในการเปลี่ยนแปลง ท ากิจกรรมต่าง ๆ 
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ด้วยตนเอง พึ่งพิงตนเอง ร่วมมือร่วมใจในการท ากิจกรรมเป็นกลุ่มและด าเนินการอย่างต่อเนื่อง 
ด้วยเหตุดังกล่าว แนวคิดเก่ียวกับผู้สูงอายุที่มีพฤฒิพลงัจึงเป็นเป้าหมายในการพัฒนาศักยภาพ
ของผู้สูงอายุ โดยคาดการณ์ว่าพฤฒิพลังเป็นแนวทางส าคัญที่ช่วยแก้ปัญหาที่ส่งผลกระทบต่อ
ผู้สงูอายทุัง้ในด้านร่างกายและจิตใจได้เป็นอย่างดี 

จากการศึกษางานวิจยัทัง้ในและต่างประเทศพบว่า งานวิจยัส่วนใหญ่เป็นการศึกษาและ
พัฒนาพฤฒิพลงัในรูปแบบต่าง ๆ ตัง้แต่การวิเคราะห์ปัจจัยที่สมัพันธ์กับการเตรียมความพร้อม
เพื่อการเป็นผู้สูงอายุที่มีศักยภาพ โดยศึกษากับผู้สูงอายุจาก 4 จังหวัดที่เป็นตัวแทน 4 ภูมิภาค   
ทัว่ประเทศ (สรุพิเชษฐ์ สขุโชติ & อบุลวรรณ หงษ์วิทยากร, 2559) ศึกษาพฤติกรรมการเตรียมตัว
ของผู้สงูอายุที่มีพฤฒิพลงั ด้านสขุภาพ ด้านการสร้างความมัน่คงทางการเงินและที่อยู่อาศยั และ
ด้านการมีส่วนร่วมในสังคม (Paorohit, 2011) ปัจจัยท านายพฤฒิพลังของประชากรเขตเมือง 
จังหวัดเชียงใหม่ (วิไลพร วงค์คินี, โรจนี จินตนาวัฒน์, & กนกพร สุค าวง, 2556) การส่งเสริม
สขุภาพให้เป็นผู้สงูอายุที่มีพฤฒิพลงั ศกึษากบัผู้สงูอายใุนเขตอ าเภอเมืองยาง จงัหวดันครราชสีมา 
(บุญนาค ปัตตานัง , 2556)  การส่ง เส ริมใ ห้ เ ป็นผู้ มี การศึกษาและเ รียน รู้ตลอดชี วิ ต                         
(กุศล สุนทรธาดา & กมลชนก ข าสุวรรณ, 2553; ระวี สจัจโสภณ, 2556) การศึกษาบทบาทของ
ครอบครัวไทยชนบทในการส่งเสริมพฤฒิพลังของผู้ สูงอายุ (วลัยพร นันท์ศุภวัฒน์ , 2552) 
นอกจากนี ้ยังมีการศึกษาคุณลักษณะผู้ สูงอายุไทยที่มีพฤฒิพลัง กรณีศึกษาผู้ สูงอายุไทยที่มี
ชื่อเสียง โดยใช้วิธี  การวิจยัเชิงคณุภาพแบบกรณีศกึษา พบว่า มี 3 ลกัษณะ ได้แก่ การไม่อยู่นิ่งท า
กิจกรรมตลอดเวลา การมีสุขภาวะดี และการมีความมั่นคงในชีวิต (จิราพร เกศพิชญวัฒนา, 
สุธาสินี ช่วยใจดี, & สุวิณี วิวัฒน์วานิช, 2559; ปาริชาต ญาตินิยม, 2547) ส าหรับการศึกษาใน
ต่างประเทศ (Bowling, 2008) ศึกษาการรับรู้เก่ียวกับพฤฒิพลังในประเทศอังกฤษ กรณีศึกษา
ความแตกต่างของชนกลุม่น้อยกบัประชากรกลุม่ตวัอย่าง เพื่อแยกความต่างและความเหมือนของ
การรับรู้ และสิ่งที่สอดคล้องกับพฤฒิพลงัของผู้สูงอายุในอังกฤษ อายุ 65 ปีขึน้ไป พบว่าการรับรู้
เก่ียวกบัพฤฒิพลงัมีความแตกต่างกนัในแต่ละบริบท โดยชนกลุ่มน้อยรับรู้เพียงว่า พฤฒิพลงัเป็น
การที่มีสุขภาพกาย และการคงสมรรถนะของร่างกายได้ ส่วนกลุ่มคนในแผ่นดินใหญ่  (Great 
Britain) นอกจากมองด้านสุขภาพกายและการคงสมรรถนะแล้วยังเห็นปัจจัยที่เก่ียวข้อง ปัจจัย
ด้านจิตใจ บทบาททางสงัคม และการมีกิจกรรม การไม่พึ่งพา การเป็นมิตรและการมีเอกสิทธ์ิ มี
พลงัอ านาจ  

จากการทบทวนวรรณกรรมที่ผ่านมา พบงานวิจยัเก่ียวข้องกบัพฤฒิพลงัในประเทศไทย ใน
ลกัษณะเป็นการศึกษาการเตรียมความพร้อมการเป็นผู้สูงอายุที่มีศักยภาพ ศึกษาปัจจัยท านาย
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พฤฒิพลัง การส่งเสริมสุขภาพ ส่งเสริมให้เป็นผู้มีการศึกษาและเรียนรู้ตลอดชีวิต บทบาทของ
ครอบครัวไทยในการสง่เสริมให้เป็นผู้สงูอายุที่มีพฤฒิพลงั ตลอดจนการศกึษาคณุลกัษณะผู้สงูอายุ
ไทยที่มีพฤฒิพลัง แต่ยังไม่พบการน าการปรึกษาทางจิตวิทยา ซึ่งเป็นการประยุกต์องค์ความรู้     
ด้านจิตวิทยา เพื่อมาใช้ในการพัฒนาพฤฒิพลังในกลุ่มผู้ สูงอายุ ผู้ วิจัยพบเพียงงานวิจัยของ           
วริศรา ใจเป่ียม, ผ่องพรรณ เกิดพิทักษ์, และประสาร มาลากุล ณ อยุธยา (2558) ที่น าการให้
ค าปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างผู้สงูอายุที่ประสบความส าเร็จ ศึกษากบัผู้สงูอายุที่มี
อายุระหว่าง 60-79 ปี ในจังหวัดกรุงเทพมหานครและปริมณฑล ผลการศึกษาพบว่า ผู้สูงอายุที่
ได้รับการปรึกษามีความพงึพอใจกบัการให้การปรึกษา ท าให้ชีวิตเปลี่ยนแปลงในทางที่ดีขึน้  

จากปัญหาและความส าคญัดงักล่าวจึงน ามาซึ่งการวิจยัในครัง้นี ้เพื่อเติมเต็มองค์ความรู้ 
โดยการสร้างรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา เพื่อพฒันาพฤฒิพลงัโดยใช้วิธีผสมผสานทางทฤษฎี
แบบมีทฤษฎีหลัก (Assimilative Integration) (Messer, 2001; นันท์ชัตสัณห์ สกุลพงศ์, 2557) 
โดยใช้ทฤษฏีการปรึกษาตามแนวซาเทียร์ (Satir, Banmen, Gerber, & Gomori, 1991) เป็นทฤษฎี
หลกั ร่วมกบัเทคนิค   การสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ (Motivational Interviewing) (Miller 
& Rollnick, 2002) เนื่องด้วยการปรึกษาตามแนวซาเทียร์เชื่อว่ามนุษย์ทุกคนมีศักยภาพที่
เจริญเติบโตและพฒันาในแต่ละช่วงเวลา มีทรัพยากรภายในท่ีจะเสริมสร้างให้เกิดคณุค่าในตนเอง 
จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่าการปรึกษาตามแนวซาเทียร์สามารถพัฒนาและส่งเสริม 
สนับสนุนให้บุคคลมีพฤติกรรมในทางสร้างสรรค์มากขึน้ เกิดการยอมรับและเข้าใจตนเอง เห็น
คณุค่าในตนเอง มีความสามารถในการเข้าสงัคมได้ดีขึน้ และมีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในเชิง
บวก (Lum et al., 2004; กานดา ผาวงศ์, 2551; ณัฐชยา ก าแพงแก้ว, 2554; ทัศนีย์ จันทร์สด, 
2556; ประสงค์ศกัด์ิ เจนกิจจาไพบลูย์, 2552)   

นอกจากนีผู้้ วิจัยใช้เทคนิคการสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ เพื่อกระตุ้นให้ผู้สูงอายุ
เกิดแรงจูงใจในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่เหมาะสม จากการศึกษางานวิจัยที่ผ่านมา พบว่า
เทคนิคการสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจสามารถปรับเปลี่ยนให้บุคคลมีพฤติกรรมได้อย่างมี
ประสิท ธิภาพ  โดยเฉพาะพฤติกรรมทาง ด้านสุขภาพ ไ ด้แก่  พฤติกรรมการสูบบุห ร่ี                  
(กาญจนา สิงห์ภู่, 2541; กุลวรรณ นาครักษ์, 2540; สุปราณี ปานดี, 2542) การปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมในการป้องกันผู้ ที่มีภาวะไขมันในเลือดสูง (วิมล นิติวรางกูร, 2544) การป้องกัน
ภาวะแทรกซ้อนของผู้ ป่วยความดันโลหิตสูง (ดวงเดือน เที่ยงสนัเทียะ, 2544) และการประยุกต์
ทฤษฎีขัน้ตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมร่วมกบัการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมกบัผู้ ป่วยโรคเบาหวาน 
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(อทุุมภรณ์ สานุสนัติ, 2544) ซึ่งล้วนเป็นโรคที่มีแนวโน้มเกิดขึน้กบัผู้สงูอายุทัง้สิน้ จึงเห็นได้ว่าการ
ผสานทฤษฎีการปรึกษาทางจิตวิทยาดงักลา่วจะมีสว่นช่วยในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายเุพิ่มขึน้ 

โดยการวิจัยครัง้นีผู้้ วิจัยเลือกศึกษากลุ่มผู้ สูงอายุที่พักอาศัยในสถานสงเคราะห์คนชรา 
(Nursing Home) ภาคเอกชน เนื่องจากเป็นสถานสงเคราะห์ที่ดแูลผู้สงูอายุที่มีฐานะยากจน ขาด
แคลนทนุทรัพย์ และไม่มีบตุรหลานมาเยี่ยมเยือน เนื่องจากบตุรหลานต่างก็มีฐานะยากจน และถกู
ทอดทิง้จากบุตรหลาน ส่งผลให้ผู้ สูงอายุที่อยู่ในสถานสงเคราะห์คนชราแห่งนีม้ีสถานภาพและ
ลกัษณะที่ใกล้เคียงกนั โดยได้รับการดูแลตามท่ีสถานสงเคราะห์จัดหาให้ ได้แก่ อาหาร การออก
ก าลังกาย ที่อยู่อาศัย ของใช้ ยารักษาโรค การไปพบแพทย์เพื่อตรวจร่างกายประจ าปี หรือพบ
แพทย์ตามนัดหมาย ซึ่งอาจได้รับการดูแลไม่ทั่วถึง เนื่องจากเจ้าหน้าที่มีจ านวนจ ากัด จากการ
ทบทวนวรรณกรรม พบว่าผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชราโดยทัว่ไป มกัมีภาวะซึมเศร้า ว้าเหว่
และไม่เห็นคณุค่าในตนเอง (เนตรนภา จตัรุงค์แสง, 2540; ธนญัพร พรมจนัทร์, 2556; สมใจ โชติ
ธนพันธุ์, 2550) โดยพบความชุกเกิดกับผู้สูงอายุที่อยู่ในสถานสงเคราะห์คนชรา (Mozley et al., 
2000; Parmalee et al., 1989) และสาเหตุส าคัญที่ผู้ สูงอายุมีภาวะซึมเศร้ามักเก่ียวข้องกับการ
เจ็บป่วยทางร่างกายและการไม่สามารถปรับตวักบัความเครียดในชีวิต (Blazer, 1987) จากการที่
ร่างกายมีสภาพเสื่อมโทรมลง มีภาวะของการพึง่พิงสงู แต่ไม่ได้รับการดแูลจากบุคคลในครอบครัว 
ผู้สงูอายุจึงมีความจ าเป็นต้องอยู่ในสถานสงเคราะห์คนชรา (Scocco et al., 2006) ซึ่งแนวโน้มมี
จ านวนเพิ่มมากขึน้อย่างต่อเนื่อง (Nagatomo, Inenaga, & Yamashita, 1995) โดยพบว่า 2 ใน 3 
ของผู้สงูอายทุี่ไม่สามารถผ่านวิกฤติปัญหาดงักล่าว มีแนวโน้มฆ่าตวัตายสงู (Blixen et al., 1997)  

ซึ่งจากการที่ผู้ วิจัยศึกษาน าร่อง (Pilot Study) ด้วยการให้ค าปรึกษากับผู้ สูงอายุใน     
สถานสงเคราะห์คนชราและสถานบริบาลเอกชน 2-3 แห่ง พบผู้ สูงอายุมีชีวิตอยู่ไปวัน ๆ ไม่
กระตือรือร้น เฉ่ือยชา เซื่องซึม เฝ้าคอยการมาเยี่ยมจากลกูหลาน โดยผู้วิจยัน ารูปแบบการปรึกษา
ทางจิตวิทยาที่มาจากการค้นหาแนวทางการพฒันาพฤฒิพลงัที่มาจากผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์
คนชรา ด้วยการสมัภาษณ์เชิงลกึ และการผสมผสานด้วยทฤษฎีการปรึกษาตามแนวซาเทียร์ (Satir 
et al., 1991) และเทคนิคการสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ (Motivational Interviewing) 
(Miller & Rollnick, 2002) ร่วมกับแนวคิดพฤฒิพลงัของ Thanakwang (2013) ซึ่งเป็นการศึกษา
พฤฒิพลังตามนิยามความหมายขององค์การอนามัยโลก ร่วมกับแนวคิดผู้ สูงอายุที่มีคุณค่า       
เชิงบวก ได้แก่ ผู้สงูอายทุี่มีสขุภาพดี (Healthy Aging) ผู้สงูอายทุี่ประสบความส าเร็จ (Successful 
Aging) และผู้สูงอายุที่ยังประโยชน์ (Productive Aging) เป็นการศึกษาครอบคลุมคุณลักษณะ
ของผู้สงูอายทุี่ดีในการพฒันาผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชราให้มีพฤฒิพลงัเพิ่มขึน้ โดยพฒันา
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ในด้านการพึง่พาตนเอง การเข้าร่วมกิจกรรมในสงัคม การเจริญทางปัญญาหรือการมีจิตวิญญาณ 
การสร้างความมัน่คงทางด้านการเงิน การดแูลสขุภาพร่างกายและจิตใจ การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง 
และการสร้างความรักความผูกพันในครอบครัว ซึ่งสอดคล้องกับพฤฒิพลงัตามความหมายของ
องค์การอนามยัโลก (WHO, 2002) 

จากการทบทวนวรรณกรรมที่ผ่านมา แม้จะพบว่ามีการศึกษาวิจัยที่ เ ก่ียวข้องกับ             
การส่งเสริมและพัฒนาผู้สูงอายุเป็นจ านวนมาก แต่งานวิจัยโดยส่วนใหญ่เป็นการศึกษาวิจัยใน
บริบทของบ้าน โรงพยาบาล และชุมชน ซึ่งการส่งเสริม สนับสนุนและพัฒนาให้กับผู้สงูอายุที่พกั
อาศัยในสถานสงเคราะห์คนชรานัน้ยังมีอยู่อย่างจ ากัด ดังนัน้ ผู้ วิจัยจึงสนใจค้นหาแนวทาง       
การช่วยเหลือ (Intervention) เพื่อพฒันาพฤฒิพลงัให้กับผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา โดย
ใช้วิธีวิจัยอิงการออกแบบ (Design-based Research) ซึ่งเป็นวิธีการวิจัยที่มุ่งเน้นผลลัพธ์จาก   
การปฏิบติัและการแก้ปัญหาที่มาจากบริบทที่ต้องการศึกษา โดยกลุม่บุคคลที่ศกึษาเป็นผู้สงูอายุที่
อาศัยอยู่ในสถานสงเคราะห์คนชราที่มีฐานะยากจน ไม่มีบุตรหลานดูแล แต่ได้รับการดูแลจาก
เจ้าหน้าที่ และด ารงชีวิตอยู่ตามกฎระเบียบที่สถานสงเคราะห์ก าหนด ซึ่งมีความจ าเป็นต้องมี
ข้อก าหนดกฎระเบียบในการดูแลผู้สูงอายุที่อยู่รวมกันเป็นจ านวนมาก ดังนัน้ ผู้ สูงอายุจึงต้อง
ปฏิบติัตามข้อก าหนด เช่น รับประทานอาหารตามที่ผู้ดูแลได้จดัเตรียมไว้ให้และในเวลาที่ก าหนด 
ออกก าลงักายตามเวลา สวดมนต์วนัละ 2 เวลา ในเวลาเช้าและเย็น การไม่ท ากิจกรรมที่สง่เสียงดงั
รบกวนผู้ อ่ืน เป็นต้น ข้อจ ากดัเหลา่นีท้ าให้ผู้สงูอายไุม่มีอิสระหรือไม่ได้รับความสะดวกสบายตามที่
ต้องการ เกิดความคบัข้องใจ ซึ่งส่งผลต่อการด าเนินกิจวตัรประจ าวนัและสภาพจิตใจของผู้สงูอายุ
และอาจสง่ผลต่อพฤฒิพลงัของผู้สงูอายไุด้ 

ในการศึกษานีผู้้ วิจัยจึงใช้วิธีการอิงการออกแบบของ (Amiel & Reeves, 2008; Plomp, 
2013) ที่มีการส ารวจ/ค้นหา ออกแบบ พฒันา ทดสอบซ า้และปรับแก้ ในการค้นหาแนวทางในการ
พัฒนาพฤฒิพลงัให้กับผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา เป็นการท างานร่วมกันระหว่างผู้ วิจัย
และผู้สงูอายุ มีการปรับปรุงกระบวนการในระหว่างการวิจยัและด าเนินการวนซ า้  ใช้วิธีการศึกษา
ทัง้ในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ โดยการสมัภาษณ์ผู้ที่มีส่วนเก่ียวข้องกับกลุ่มตัวอย่างและตัว
แปรท่ีผู้วิจยัต้องการพฒันา เพื่อน ามาออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาและปรับแก้จนกว่า
ข้อมลูอ่ิมตวั คือผู้ เข้าร่วมวิจัยพอใจกบัรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาและไม่มีข้อเสนอปรับปรุง
แก้ไขเพิ่มเติม เพื่อให้ได้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาที่มีประสิทธิภาพและประสิทธิผล สามารถ
น าไปใช้ปฏิบติัได้จริง โดยนกัวิจยั นกัจิตวิทยา ผู้ดแูลผู้สงูอายุและผู้ที่เก่ียวข้องในการดแูลผู้สงูอายุ
ในสถานสงเคราะห์คนชราทัง้ภาครัฐและเอกชนสามารถน ารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยามาใช้
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เป็นแนวทางในการพัฒนาพฤฒิพลงัให้กับผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราและสามารถน าไป
ขยายผลการศกึษาต่อไป 

 
ค าถามในการวิจัย 

1. แนวทางในการพัฒนาพฤฒิพลังในบริบทของผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรามี
ลกัษณะอย่างไร  

2. รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาด้วยการวิจยัอิงการออกแบบมีลกัษณะอย่างไร 
3. ประสิทธิผลรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาด้วยการวิจัยอิงการออกแบบจะสามารถ

พฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชราได้หรือไม่  
 

วัตถุประสงค์การวิจัย 
1. เพื่อค้นหาแนวทางในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา 
2. เพื่อออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายใุนสถาน

สงเคราะห์คนชราด้วยการวิจยัอิงการออกแบบ  
3. เพื่อศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพัฒนาพฤฒิพลัง

ผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา  
 

ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ  
การวิจยัและพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชราด้วยรูปแบบการปรึกษา

ทางจิตวิทยาด้วยการวิจยัอิงการออกแบบเป็นการวิจยัที่มีประโยชน์ในเชิงวิชาการและในเชิงปฏิบติั 
ดงันี ้  

1. ประโยชน์ในเชิงวิชาการ ผลการศกึษาครัง้นีก้่อให้เกิดประโยชน์ในเชิงวิชาการ ดงันี ้ 
1.1 การวิจัยครัง้นีเ้ป็นการศึกษาเก่ียวกับพฤฒิพลงัผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์

คนชรา ท าให้ทราบแนวทางพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา ให้มีความ
ครอบคลมุโดยอิงจากการวิจยัเชิงคณุภาพที่มาจากผู้สงูอายุและผู้ ดแูลผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์
คนชรา ซึง่นกัวิจยั นกัวิชาการ และนกัจิตวิทยาสามารถน าองค์ความรู้ที่ได้ไปใช้ในการพฒันาพฤฒิ
พลงัให้กบัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา  

1.2 เกิดองค์ความรู้ใหม่เก่ียวกับรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาที่ใช้ได้ผลเพื่อ
ส่งเสริมพฤฒิพลงัในผู้สงูอายุสถานสงเคราะห์คนชรา ที่เกิดจากการบูรณาการระหว่างทฤษฎีการ



  8 

ปรึกษาตามแนวคิดซาเทียร์ (Satir Model) และเทคนิคการสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ 
(Motivational Interviewing: MI) 

1.3 เกิดองค์ความรู้เก่ียวกับการประยุกต์ระเบียบวิธีวิทยาการวิจัยอิงการ
ออกแบบ (Design-based Research) ซึ่งมักจะใช้ในการสร้างนวัตกรรมทางการศึกษามาสู่การ
สร้างนวัตกรรมทางด้านจิตวิทยาการปรึกษาให้สอดคล้องเหมาะสมกับผู้ รับบริการและบริบท
แวดล้อมที่เก่ียวข้อง โดยเฉพาะในสถานสงเคราะห์คนชรา 

2. ประโยชน์ในเชิงปฏิบติั ผลการศกึษาครัง้นีก้่อให้เกิดประโยชน์ในเชิงปฏิบติั ดงันี ้
2.1 นักวิจัย นักวิชาการได้แบบวัดพฤฒิพลัง ส าหรับใช้เป็นเคร่ืองมือในการ

ประเมินพฤฒิพลงัที่มีความสอดคล้องเหมาะสมในเชิงคุณสมบติัทางจิตมิติกับผู้สูงอายุในสถาน
สงเคราะห์คนชรา 

2.2 ผู้ สูงอายุ ครอบครัวผู้ สูงอายุ และบุคคลทั่วไป สามารถน าข้อค้นพบแนว
ทางการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายเุป็นแนวทางในการสง่เสริมหรือสนบัสนุนให้ผู้สงูอายมุีพฤฒิพลงั
มากขึน้ 

2.3 นกัจิตวิทยาการปรึกษา หรือผู้ที่ผ่านการอบรมหรือมีประสบการณ์ในการให้
ค าปรึกษาตามแนวซาเทียร์และ/หรือเทคนิคการสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ สามารถน า
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาที่ทดสอบภาคสนามแล้วได้ผลดีเชิงประจักษ์ เพื่อให้ผู้ สงูอายุเกิด
การตระหนักรู้ เห็นคุณค่าในตนเอง และน าเทคนิคการสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจเพื่อ
กระตุ้นให้ผู้สงูอายเุกิดแรงจงูใจในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่เหมาะสม 

 
ขอบเขตของการวิจัย   

การวิจัยนีใ้ช้วิธีการวิจัยอิงการออกแบบ (Design-based Research) (Amiel & Reeves, 
2008; Plomp, 2013) โดยผู้วิจยัเลือกพืน้ที่ศึกษาเป็นผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา (Nursing 
Home) ภาคเอกชน ในจังหวัดสมุทรปราการ ซึ่งเป็นสถานที่ที่ก่อตัง้ขึน้จากองค์กรเชือ้สายจีน ที่
ไม่ได้รับงบประมาณจากรัฐบาล แต่ได้รับเงินจากผู้มีจิตศรัทธา และไม่เก็บเงินจากผู้พักอาศัย มี
จุดมุ่งหมายเพื่อเป็นสถานที่ดแูลผู้สงูอายุทัว่ไปที่ขาดแคลนทุนทรัพย์ ด้วยการจดัเตรียมให้มีปัจจยั 
4 ในการด ารงชีวิต ได้แก่ อาหาร 3 มือ้ ที่อยู่อาศัย ยารักษาโรค เสือ้ผ้า ของใช้ในชีวิตประจ าวัน 
รวมถึงสวสัดิการอ่ืน ๆ เช่น การไปพบแพทย์ จดัอปุกรณ์นนัทนาการ เช่น ทีวี วิทยุ เป็นต้น รวมทัง้
การจดัให้มีพิธีทางศาสนาและการฌาปนกิจเมื่อเสียชีวิต โดยแบ่งออกเป็น 3 ระยะ ได้แก่   
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ระยะที่  1 เป็นการศึกษาเชิงคุณภาพ (Qualitative Method) เพื่อค้นหาแนวทางในการ
พัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา ใช้วิธีการสัมภาษณ์เชิงลึก (In-Depth 
Interviews) มีรายละเอียด ดงันี ้

ขอบเขตด้านการคดัเลือกผู้ให้ข้อมลูหลกั  
ผู้ ให้ข้อมูลหลกั (Key Informant) แบ่งเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ ผู้ดูแลผู้สูงอายุ เป็นผู้มี

ประสบการณ์ดูแลผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา มากกว่า 3 ปีขึน้ไป จ านวน 3 คน และ
ผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา ที่มีอายุตัง้แต่ 60 ปีขึน้ไป และเป็นผู้ที่ได้รับการประเมินจาก
ผู้ดแูลว่าเป็นผู้มีพฤฒิพลงัครอบคลมุทัง้ 7 องค์ประกอบ สมคัรใจและยินดีเข้าร่วมการวิจยั จ านวน 
2 คน  

ระยะที่  2 เป็นการศึกษาเชิงคุณภาพ (Qualitative Method) ด้วยการออกแบบรูปแบบ  
การปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัร่าง) จากผลการวิเคราะห์เชิงคณุภาพในระยะที่ 1 ร่วมกบัการศกึษา
เอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้องในการพัฒนาพฤฒิพลงัผู้สูงอายุ และแนวคิดทฤษฎีการปรึกษา  
ทางจิตวิทยา น าเสนอต่อผู้ เชี่ยวชาญท่ีมีประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา ซึ่งเป็นอาจารย์ที่ปรึกษา
ปริญญานิพนธ์ในการวิจยัครัง้นี ้จ านวน 3 ท่าน พิจารณาตรวจสอบความถูกต้องและปรับแก้ ก่อน
น าไปทดลองใช้ (Try out) กับผู้ สูงอายุที่มีลักษณะใกล้เคียงกับตัวอย่างหรือผู้ ให้ข้อมูลหลัก 
หลงัจากนัน้น าข้อมลูที่ได้มาปรับแก้ ได้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) เพื่อน าไปใช้ใน
การศกึษาระยะที่ 3   

ขอบเขตด้านการคดัเลือกผู้ให้ข้อมลูหลกั  
ผู้ ให้ข้อมูลหลัก แบ่งเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ ผู้ เชี่ยวชาญท่ีมีประสบการณ์ทางด้าน

จิตวิทยา ซึ่งเป็นอาจารย์ที่ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการวิจัยครัง้นี ้จ านวน 3 ท่าน และผู้สงูอายุที่
อาศยัอยู่ในสถานสงเคราะห์คนชราแห่งหนึ่ง ในจงัหวดักรุงเทพมหานคร ที่มีลกัษณะใกล้เคียงกับ
ตวัอย่างหรือผู้ ให้ข้อมลูหลกั ผ่านการคดัเลือกแบบเจาะจง โดยเป็นผู้ที่มีอายุ 60 ปีขึน้ไป ได้รับการ
ประเมินจากผู้ดูแลว่าเป็นผู้ที่สามารถถ่ายทอดเร่ืองราว ประสบการณ์ แลกเปลี่ยนมุมมองและ
ทกัษะการสื่อสารได้ สมคัรใจและยินดีเข้าร่วมการวิจยั จ านวน 9 คน  

ระยะที่  3 เป็นการศึกษาเชิงคุณภาพและเชิงปริมาณ โดยน ารูปแบบการปรึกษาทาง
จิตวิทยา (ต้นแบบ) ที่สร้างขึน้ในระยะที่ 2 มาใช้กบักลุม่ทดลอง ศกึษาประสิทธิผลทัง้ในเชิงปริมาณ
และเชิงคุณภาพ การศึกษาในเชิงปริมาณ ใช้วิธีการศึกษาแบบกึ่งทดลอง (Quasi-experimental 
Study) เป็นการเปรียบเทียบคะแนนพฤฒิพลังระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม (Pretest 
Posttest Control Group Design) ส าหรับในเชิงคุณภาพ เป็นการศึกษาประสบการณ์ที่เกิดจาก
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การเข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาของกลุ่มทดลอง โดยการสนทนากลุ่ม 1 ครัง้ หลัง   
เสร็จสิน้การปรึกษาทัง้หมดเรียบร้อยแล้ว เพื่อน าผลการศึกษาเชิงคุณภาพมาสนับสนุนผล         
การวิเคราะห์เชิงปริมาณ และน ามาเป็นแนวทางในการพฒันารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาตาม
หลักการวิจัยอิงการออกแบบให้สอดคล้องเหมาะสมกับความต้องการของผู้ สูงอายุใน                 

สถานสงเคราะห์คนชราต่อไป 

ขอบเขตด้านการคดัเลือกผู้ให้ข้อมลูหลกั  
ตัวอย่างหรือผู้ ให้ข้อมูลหลกั เป็นผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่ในสถานสงเคราะห์คนชรา      

แห่งหนึ่ง ในจงัหวดัสมทุรปราการ คดัเลือกแบบเจาะจง โดยเป็นผู้ที่มีอายุ 60 ปีขึน้ไป มีค่าคะแนน
จากแบบวัดพฤฒิพลงัผู้ สูงอายุไทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 2013) อยู่ในระดับต ่า (ระหว่าง 
36-72 คะแนน) จากคะแนนเต็ม 144 คะแนน โดยสมคัรใจและยินดีเข้าร่วมการวิจยั จ านวน 32 คน 
หลังจากนัน้ใช้วิธีสุ่มอย่างง่ายโดยวิธีจับฉลาก เพื่อก าหนดเป็นกลุ่มทดลอง 2 กลุ่ม และกลุ่ม
ควบคมุ 2 กลุม่ ๆ ละ 8 คน ซึง่กลุม่ทดลองจะได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ในขณะที่
กลุ่มควบคุมไม่ได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา แต่ได้รับโปรแกรมการดูแลจากสถาน
สงเคราะห์คนชราตามปกติ ได้แก่ การออกก าลงักายทุกเช้า และสวดมนต์ วันละ 2 ครัง้ ในเวลา 
8.00 น. และ 16.00 น. (ตามความสมคัรใจ) 

ขอบเขตด้านตวัแปร  
ตวัแปรที่ใช้ในงานวิจยัครัง้นี ้ประกอบด้วย 

1. ตวัแปรจดักระท า ได้แก่ รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 
2. ตวัแปรตาม ได้แก่ พฤฒิพลงั 

 
นิยามศัพท์เฉพาะ 

ผู้ สูงอายุ (Elderly) หมายถึง ผู้ ที่มีอายุตัง้แต่ 60 ปีขึน้ไป อาศัยอยู่ในสถานสงเคราะห์
คนชรา สมคัรใจและยินดีเข้าร่วมการวิจยั  

สถานสงเคราะห์คนชรา (Nursing Home)  หมายถึง สถานสงเคราะห์คนชรา 
ภาคเอกชน ในจังหวัดสมุทรปราการ ซึ่งเป็นสถานที่ที่ก่อตัง้ขึน้จากองค์กรเชือ้สายจีน ที่ไม่ได้รับ
งบประมาณจากรัฐบาล แต่ได้รับเงินจากผู้มีจิตศรัทธา และไม่เก็บเงินจากผู้พกัอาศยั มีจดุมุ่งหมาย
เพื่อเป็นสถานที่ดูแลผู้สูงอายุทั่วไปที่ขาดแคลนทุนทรัพย์ ด้วยการจัดเตรียมให้มีปัจจัย 4 ในการ
ด ารงชีวิต ได้แก่ อาหาร 3 มือ้ ที่อยู่อาศัย ยารักษาโรค เสือ้ผ้า ของใช้ในชีวิตประจ าวัน รวมถึง
สวสัดิการอ่ืน ๆ เช่น การไปพบแพทย์ จดัอปุกรณ์นนัทนาการ เช่น ทีวี วิทยุ เป็นต้น รวมทัง้การจดั
ให้มีพิธีทางศาสนาและการฌาปนกิจเมื่อเสียชีวิต 
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การวิ จั ยอิ งการออกแบบ  (Design-based Research) (Amiel & Reeves, 2008; 
Plomp, 2013) หมายถึง วิธีวิจัยที่มีการส ารวจ/ค้นหา ออกแบบ พัฒนา ทดสอบซ า้และปรับแก้ 

เพื่อให้เกิดความเหมาะสม เป็นการด าเนินการร่วมกันระหว่างผู้ วิจัยกับผู้ ปฏิบัติ ในการวิจัยนี  ้         
ผู้ปฏิบัติ หมายถึง ผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา มีการปรับปรุงกระบวนการในระหว่าง        

การวิจัยและด าเนินการวนซ า้ ใช้วิธีการศึกษาทัง้ในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ จนกว่าพบว่า
ข้อมลูอ่ิมตวั คือผู้ เข้าร่วมวิจัยพอใจกบัรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาและไม่มีข้อเสนอปรับปรุง
แก้ไขเพิ่มเติม 

 

 (Fisher, Cucciare, Brobel, & Yury, 2006)  (Hepple, 2004) (A. Miller, 2008) (Agronin, 2009) 

(Cox & D’Oyley, 2011) (Floyd, Scogin, McKendree-Smith, Floyd, & Rokke, 2004) (Hepple, 2004; P. Y. 

Lum et al., 2004; W. R. Miller & Rollnick, 2002) (กานดา ผาวงศ์, 2551; ณัฐชยา ก าแพงแก้ว, 2554) 

(ทศันีย์ จนัทร์สด, 2556) (ประสงค์ศกัด์ิ เจนกิจจาไพบูลย์, 2552) (สวสัด์ิ บรรเทิงสขุ, 2542) (Gibson, 

1995) (Hansen, Rossberg, & Cramer, 1994)  (Ivey & Ivey, 2008) (B. Shertzer & Stone, 1971) (รศรินทร์ 
เกรย์, อมุาภรณ์ ภทัรวาณิชย์, เฉลิมพล แจ่มจนัทร์, & เรวดี สวุรรณนพเก้า, 2556) (A. Walker, 1999) 

(A. Walker, 2002) (L. Walker & Avant, 1995) (G Corey, 2000, 2004) (ปราโมทย์ เชาว์ศิลป์ & รณชยั คง
สกนธ์ , 2542) (Caldwell, 2009) (M. S. Corey & Corey, 1987; ภัทราภรณ์  ทุ่ ง ปันค า , 2551) (Gerald 

Corey, 2015) (G. Corey & Corey, 2016) (V. Satir & M. Baldwin, 1983; Yalom, 1995) (A. L. Brown, 1992) 
(A. L. Brown & Campione, 1996; R. Richey, Klein, & Nelson, 2003) (P. H. Brown & Tierney, 2009; R. C. 

Richey & Nelson, 1996) (K. Young, Duggan, & Franklin, 2009)   (จนัทนา จฑุาวรรธนะ, 2563)  
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บทท่ี 2 
เอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 

 

ในงานวิจัยเร่ือง “การวิจัยและพัฒนาพฤฒิพลงัผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราด้วย
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา : การวิจัยอิงการออกแบบ” ผู้ วิจัยได้ศึกษาแนวคิด ทฤษฎี และ
งานวิจยัที่เก่ียวข้อง โดยเสนอรายละเอียดตามหวัข้อ ดงันี ้ 

 
1. แนวคิดเก่ียวกบัผู้สงูอาย ุ 

1.1 ความหมายของผู้สงูอาย ุ
1.2 การแบ่งกลุม่ผู้สงูอาย ุ

2. สถานสงเคราะห์คนชรา 
3. พฤฒิพลงั  

3.1 วิวฒันาการแนวคิดพฤฒิพลงั 
3.2 ความหมายและองค์ประกอบของพฤฒิพลงั       
3.3 การวดัพฤฒิพลงั       

4. รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 
4.1 ความหมายการปรึกษาทางจิตวิทยา 
4.2 ประเภทการปรึกษาทางจิตวิทยา 

4.2.1 การปรึกษารายบคุคล 
4.2.2 การปรึกษากลุม่ 

4.3 แนวคิดหลกัในการปรึกษาทางจิตวิทยา 
4.3.1 ทฤษฎีการปรึกษาตามแนวซาเทียร์ 
4.3.2 เทคนิคการสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจงูใจ  

4.4 รูปแบบการปรึกษาในผู้สงูอาย ุ        
5. การวิจยัอิงการออกแบบ  
6. กรอบแนวคิดในการวิจยั  
7. สมมติฐานการวิจยั 
8. นิยามปฏิบติัการ 
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1. แนวคิดเกี่ยวกับผู้ สูงอายุ 
1.1 ความหมายของผู้ สูงอายุ 
แนวคิดเก่ียวกบัผู้สงูอายไุด้มีผู้ก าหนดนิยามความหมายและอายขุองผู้สงูอายไุว้แตกต่าง

กนั จากมติที่ประชมุสมชัชาโลกที่นครเจนีวา พ.ศ. 2525 ได้ให้ความหมายว่าเป็นผู้ที่มีอาย ุ60 ปีขึน้
ไปโดยนบัอายุตามปฏิทิน ในขณะที่องค์การอนามยัโลกให้ความหมายว่า เป็นผู้ที่มีอายุ  60 ปีหรือ
มากกว่าเมื่อนบัตามวยั หรือหมายถึงผู้ที่เกษียณอายจุากการท างาน ในประเทศที่พฒันาแล้วมักใช้
เกณฑ์อายุที่ 65 ปี และนิยามผู้ สูงอายุที่ก าหนดโดยปีปฏิทิน นอกจากนีก้ารก าหนดอายุของ
ผู้สูงอายุยังขึน้อยู่กบัวัตถุประสงค์ของงานวิจยัหรือโครงการที่เก่ียวข้อง (Laws, 1993) ส าหรับใน
ประเทศไทยหมายถึงผู้ ที่มีอายุตัง้แต่ 60 ปีขึน้ไป (มูลนิธิสถาบันวิจัยและพัฒนาผู้ สูงอายุไทย , 
2559; ส านักส่งเสริมและพิทักษ์ผู้สูงอายุ กระทรวงการพัฒนาสงัคมและความมั่นคงของมนุษย์ , 
2553) ซึ่งเป็นอายุที่เร่ิมจากการที่ผู้สงูอายุได้รับสิทธิต่าง ๆ จากทางราชการด้วย เช่น อายุเกษียณ
ของข้าราชการ หรือเป็นอายุที่เร่ิมได้รับเบีย้ยงัชีพ เป็นต้น  นอกจากนีจ้ากการส ารวจความคิดเห็น
เก่ียวกบัผู้สงูอาย ุพ.ศ. 2550 และ พ.ศ. 2554 ก็ใช้กลุม่ตวัอย่างของผู้สงูอายทุี่มีอายุตัง้แต่ 60 ปีขึน้
ไป (ส านกังานสถิติแห่งชาติ, 2557) 

จากสถานการณ์โครงสร้างทางอายุที่เปลี่ยนแปลงไป จึงมกีารเสนอเปลี่ยนแปลงอายุของ
การเกษียณให้สูงขึน้ เช่น ประเทศญ่ีปุ่ น ได้ปรับอายุการเกษียณจาก 65 ปี เป็น 75 ปี (Orimo et 
al., 2006; Tokuda & Hinohara, 2008) และจากการศึกษาของ (รศรินทร์ เกรย์, อุมาภรณ์ ภัทร
วาณิชย์, เฉลิมพล แจ่มจันทร์, และ เรวดี สุวรรณนพเก้า, 2556) ซึ่งศึกษาโดยสนทนากลุ่มกับ
ประชาชนทัว่ไป จ านวน 45 กลุ่ม และสมัภาษณ์เชิงลึกผู้บริหาร นกัวิชาการ และแพทย์ จ านวน 12 
คน ได้ข้อสรุปในการน าเสนอให้ปรับอายุการเกษียณของผู้สงูอายุไทย จาก 60 ปี เป็น 65 ปี ซึ่งใน
การวิจยันีผู้้สงูอาย ุหมายถึง ผู้ที่มีอายตุัง้แต่ 60 ปีขึน้ไป อาศยัอยู่ในสถานสงเคราะห์คนชรา สมคัร
ใจและยนิดีเข้าร่วมการวิจยั 

1.2 การแบ่งกลุ่มผู้ สูงอายุ 
การแบ่งกลุ่มผู้ สูงอายุ มีผู้ จ าแนกไว้ตามวัตถุประสงค์ของการศึกษา ได้แก่ องค์การ

อนามัยโลก (World Health Organization, 2002) แบ่งเกณฑ์ตามอายุ 3 กลุ่ม ได้แก่ 1) ผู้สูงอายุ 
(Elderly) มีอายุระหว่าง 60-74 ปี  2) คนชรา (Old) มีอายุระหว่าง 75-90 ปี  และ 3) คนชรามาก 
(Very Old) เป็นผู้มีอายตุัง้แต่ 90 ปีขึน้ไป โดยทฤษฎี Psychosocial Developmental ของ Erikson 
แบ่งการพฒันาการทางบุคลิกภาพด้านจิตสงัคมของบุคคลเป็น 8 ขัน้ โดยในขัน้สดุท้ายหรือขัน้ที่ 8 
ได้ก าหนดระยะวยัสงูอายุ (Aging Period) ว่าเป็นผู้ที่มีอายุประมาณ 60 ปีขึน้ เป็นขัน้ความมัน่คง
ทางจิตใจกับความสิน้หวัง (Integrity & Despair) เป็นวัยสุขุม รอบคอบ ฉลาด ยอมรับความเป็น
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จริงของชีวิต ระลึกถึงความทรงจ าในอดีต หากประสบความส าเร็จในอดีตก็จะรู้สึกไว้วางใจผู้ อ่ืน
และตนเอง มีความมั่นคงทางจิตใจ ภูมิใจต่อการบอกเล่าเก่ียวกับประสบการณ์ในชีวิตให้บุตร
หลานฟัง แต่หากบุคคลประสบกับความล้มเหลวและผิดหวังในอดีต จะเกิดความท้อแท้สิน้หวัง 
รู้สกึคบัข้องใจ และไม่สามารถด าเนินชีวิตได้อย่างมีความสขุ 

ส าหรับการแบ่งกลุ่มผู้ สูงอายุในประเทศไทย มีลักษณะเช่นเดียวกันกับขององค์การ
อนามัยโลก เช่น ส านักส่งเสริมและพิทกัษ์ผู้สูงอายุ (2552) และศูนย์การศึกษานอกโรงเรียนภาค
ตะวันออก (2543; 8) ได้แบ่งกลุ่มผู้สูงอายุ เป็น 3 กลุ่ม ได้แก่ 1) ผู้สูงอายุวัยต้น (อายุ 60-69 ปี) 
เป็นช่วงวยัที่ยงัช่วยเหลือตนเองได้ 2) ผู้สงูอายุวยักลาง (อายุ 70-79 ปี) เป็นช่วงวยัที่เร่ิมมีอาการ
เจ็บป่วย ร่างกายเร่ิมอ่อนแอ มีโรคประจ าตัวหรือโรคเรือ้รัง และ 3) ผู้สูงอายุวัยปลาย (อายุ 80 ปี 
ขึน้ไป) เป็นช่วงวยัที่เร่ิมมีอาการเจ็บป่วยบ่อยขึน้ ร่างกายเร่ิมเสื่อมสภาพ มีภาวะทพุพลภาพ 

ในขณะที่ ลิลลี่ ชัยสมพงษ์ (2558) อายุรแพทย์ผู้ เชี่ยวชาญด้านเวชศาสตร์ผู้สูงอายุ ได้
แบ่งอายขุองผู้สงูอายุตามมมุมองของเวชศาสตร์ผู้สงูอาย ุซึง่แตกต่างจากการแบ่งกลุ่มทัว่ไป โดยมี
รายละเอียด ดงันี ้1) ผู้สงูอายุวยัต้น (The Young Old) ผู้ที่มีอายุ 60-69 ปี เป็นผู้ที่เพิ่งย่างเข้าสูว่ยั
ผู้สงูอาย ุซึง่สว่นใหญ่ยงัมีสขุภาพแข็งแรงดี อาจมีโรคประจ าตวับ้าง เช่น เบาหวาน  ความดนัโลหิต 
2) ผู้สงูอายุวยักลาง (The Middle Old) ผู้ที่มีอายุ 70-85 ปี เป็นช่วงอายุที่เร่ิมมีโรคประจ าตัวมาก
ขึน้ ความสามารถในการช่วยเหลือตวัเองเร่ิมน้อยลง แต่ผู้สงูอายุในกลุ่มนีย้งัอยากจะพึ่งพาตวัเอง
ให้ได้มากที่สดุ และ 3) ผู้สงูอายุวยัชรา (The Oldest Old) ผู้ที่มีอายุ 86 ปีขึน้ไป เป็นกลุ่มผู้สงูอายุ
ที่มีความสามารถในการพึ่งพาตนเองลดลงและต้องได้รับการดูแลจากลูกหลานญาติ  พี่น้อง 
พยาบาลหรือผู้ดแูลเป็นพิเศษ  
 

2. สถานสงเคราะห์คนชรา  
สถานสงเคราะห์คนชรา (Nursing Home) เป็นสถานที่สร้างขึน้เพื่อให้บริการที่พกัอาศัยที่

มีการพยาบาลหรือการดูแลส่วนบุคคลร่วมด้วย (Department of Health, 2003) โดย(Ribbe et 
al., 1997) ให้ความหมายว่า เป็นสถานที่ให้บริการพยาบาลตลอด 24 ชัว่โมง เป็นการช่วยเหลือใน
การท ากิจวตัรประจ าวนั การเคลื่อนไหว การดแูลทางด้านจิตสงัคมซึ่งเป็นการดแูลส่วนบุคคล การ
ดูแลทางการแพทย์ เช่น กายภาพบ าบัด กิจกรรมบ าบัด เป็นต้น รวมถึงการบริการห้องพักและ
อาหาร  

เนื่องจากจ านวนผู้สูงอายุที่มีแนวโน้มสูงขึน้ ผู้ สูงอายุไม่มีผู้ ดูแล ไม่สามารถอยู่กับ
ครอบครัวได้หรือไม่มีที่อยู่อาศัย ที่ผ่านมาภาครัฐได้มีการสร้างที่พกัอาศยัส าหรับดูแลผู้สงูอายุ ใน
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รูปแบบสถานสงเคราะห์ โดยในวนัที่ 1 มิถุนายน 2496 จดัตัง้สถานสงเคราะห์คนชราบ้านบางแค 
เป็นสถานสงเคราะห์ผู้สูงอายุแห่งแรกของประเทศไทย โดยมีวตัถุประสงค์เพื่อเป็นการสงเคราะห์
ผู้สูงอายุตามนโยบายสวัสดิการสงัคมของรัฐ ต่อมาในวันที่ 30 ธันวาคม 2546 (รวมเวลา 50 ปี) 
บ้านบางแคได้ปรับบทบาท ในลกัษณะเป็นการส่งเสริม สนบัสนนุ การด าเนินงานการจดัสวสัดิการ
สงัคมผู้สงูอายุ และได้เปลี่ยนชื่อเป็น “ศนูย์พฒันาการจดัสวสัดิการสงัคมผู้สงูอายุบ้านบางแค” ใน
วันที่ 2 พฤศจิกายน 2548 อย่างไรก็ตาม ภาครัฐยังไม่มีบริการสถานบริบาลผู้สูงอายุที่มีรูปแบบ
เฉพาะ ส าหรับในภาคเอกชน สว่นใหญ่จดทะเบียนในลกัษณะสถานพยาบาลเอกชน ประเภททัว่ไป 
ซึง่ปัจจบุนัมีมากกว่า 400 แห่ง 

นอกจากนี ้ยงัมีสถานสงเคราะห์คนชรา ภาคเอกชน ซึง่เกิดขึน้จาก องค์กรทางศาสนา และ
องค์กรทางด้านเชือ้ชาติจีน ในที่นีจ้ะขอกล่าวถึงสถานสงเคราะห์คนชราที่ก่อตัง้ขึน้จากองค์กรเชือ้
สายจีน ดังนี ้เป็นสถานสงเคราะห์คนชราที่สร้างขึน้โดยคนไทยที่มีเชือ้สายจีน สร้างขึ น้เนื่องจาก
ปัญหาคนจีนที่เข้ามาท างานในประเทศไทย ไม่มีบตัรต่างด้าว ต้องหลบ ๆ ซ่อน ๆ ในการท างาน
โดยท างานเป็นกรรมกรแบกหาม ต่อมาเมื่อการขนส่งเจริญขึน้ คนจีนเหล่านีจ้ึงตกงาน ไม่มีอาชีพ 
จะไปหางานท าที่อ่ืนก็ไม่ได้เนื่องจากไม่มีบตัรต่างด้าว เมื่อเจ็บป่วยไม่มีคนดแูล ประกอบคนจีนอีก
จ านวนหนึ่งซึ่งมีอาชีพจบัปลา เมื่ออายุล่วงเข้าวยัชราไม่สามารถประกอบอาชีพได้ และได้มีผู้ เห็น
ความทุกข์ยากของคนเหล่านีจ้ึงได้สร้างที่พักส าหรับชาวจีนกลุ่มนีข้ึน้ ต่อมาได้พัฒนาเป็น        
สถานสงเคราะห์และสมาคมคนจีนขึน้ โดยก าหนดคณุสมบติัของผู้ที่เข้าอยู่อาศยั ดงันี ้

1. เป็นผู้สงูอายชุาวจีนที่ไม่มีบตัรต่างด้าว หรือมีบตัรต่างด้าวแต่ไม่ได้ต่ออาย ุ  
2. ผู้สงูอายชุาวจีนทัว่ไป ซึง่ไม่มีโรคติดต่อ ที่มีอายตุัง้แต่ 68 ปีขึน้ไป 
3. คนยากจนหรือผู้สงูอายทุี่ไม่มีการศกึษา  
เป็นการสงเคราะห์ด้านต่าง ๆ ได้แก่  
1. บริการเลีย้งดผูู้สงูอายุด้วยปัจจัย 4 ได้แก่ อาหาร 3 มือ้ ส่วนใหญ่ได้รับทุนอุดหนุนมา

จากผู้ที่มีจิตศรัทธาบริจาคประจ า โดยให้ผู้สงูอายุที่สามารถปฏิบติักิจวัตรประจ าวนัเองได้ เดินไป
รับประทานอาหารด้วยตนเองในสถานที่จัดเตรียมไว้ โดยสถานสงเคราะห์จะจ้างผู้สูงอายุที่ยัง
แข็งแรงท าหน้าที่ดแูลผู้สงูอายุที่ไม่แข็งแรง โดยให้เป็นเงินเดือน ๆ ละ 500–1000 บาท ที่อยู่อาศัย
เป็นอาคาร 2 ชัน้ ผู้สงูอายุที่ช่วยเหลือตนเองได้อยู่ชัน้บน โดยห้องพกัเป็นลักษณะห้องรวมมีเตียง
นอนวางเรียงกนัประมาณ 20 เตียง มีอปุกรณ์เคร่ืองนอนครบ จดัเคร่ืองนุ่งห่มให้ผู้สงูอายปีุละ 2 ชดุ  
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2. ไม่มีห้องพยาบาลและพยาบาลประจ า แต่มีตู้ ยาและยาสามัญประจ าบ้านไว้ให้
ผู้สงูอายทุี่มีการเจ็บป่วยเล็ก ๆ น้อย ๆ กรณีที่ผู้สงูอายเุจ็บป่วยหนกั จะส่งตวัไปยงัโรงพยาบาล โดย
สถานสงเคราะห์จะรับผิดชอบค่ารักษาพยาบาลทัง้หมด 

3. ไม่มีบริการด้านกายภาพบ าบดัและไม่มีนกักายภาพบ าบดั หากมีผู้สงูอายทุี่สนใจออก
ก าลงักายจะรวมกลุม่ท ากนัเอง  

4. ไม่มีบริการด้านอาชีวบ าบดัเนื่องจากไม่มีนกัอาชีวบ าบดั โดยสถานสงเคราะห์เน้นเร่ือง
การบริการปัจจยั 4 และให้ผู้สงูอายมุีที่พกัอาศยัในบัน้ปลายชีวิตเท่านัน้ 

5. บริการด้านศาสนา ไม่ได้มีกิจกรรมทางศาสนาใด ๆ 
6. บริการด้านนันทนาการ ไม่มีกิจกรรมนันทนาการที่จัดโดยเจ้าหน้าที่ แต่ได้จัดวิทยุ 

โทรทศัน์ไว้ให้ดใูนห้องโลง่ นอกจากนีย้งัมีหนงัสือพิมพ์ให้อ่าน และมีหมากฮอสให้เลน่ 
7. บริการด้านฌาปนกิจ เมื่อผู้สงูอายเุสียชีวิตสถานสงเคราะห์จะท าพิธีทางศาสนา 1 คืน 

และฌาปนกิจศพ ในกรณีที่มีญาติจะติดต่อให้ญาติรับไปท าพิธี 
8. บริการสงัคมสงเคราะห์ สถานสงเคราะห์ไม่มีนกัสงัคมสงเคราะห์ เจ้าหน้าประจ าสถาน

สงเคราะห์จะด าเนินการเอง 
โดยสถานสงเคราะห์ ภาคเอกชนเหล่านี ้จะไม่ได้งบประมาณจากรัฐบาล งบประมาณ

ได้มาจากเงินบริจาคของผู้มีจิตศรัทธา ผู้ที่จะบริจาคต้องน าเงินไปบริจาคโดยตรงที่มูลนิธิ และไม่
เก็บเงินจากผู้สงูอายุที่พกัอาศยั โดยในปัจจุบนัยงัไม่พบรายงานว่า มีการก าหนดคณุลกัษณะหรือ
สมรรถนะของผู้ ให้บริการในสถานสงเคราะห์ การปฏิบัติงานของเจ้าหน้าที่ทัง้หมดอยู่ในความ
รับผิดชอบดูแลของประธานมลูนิธิโดยตรง เจ้าหน้าท่ีประกอบด้วย เจ้าหน้าท่ีในส านักงาน ผู้ดูแล
ผู้สงูอาย ุพนกังานท าความสะอาด คนท าครัว คนยกอาหารให้ผู้สงูอายุอายุที่ช่วยเหลือตนเองไม่ได้
ซึ่งส่วนใหญ่สถานสงเคราะห์จะให้ผู้ สูงอายุที่ยังแข็งแรงช่วยในการท าหน้าที่ดังกล่าว และไม่มี
บุคลากรด้านสุขภาพท าหน้าที่ดูแลผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์ การดูแลด้านสุขภาพ ท าหน้าที่
กันเองโดยบุคลากรของสถานสงเคราะห์ เมื่อมีผู้ เจ็บป่วยเกิดขึน้เจ้าหน้าที่จะน าส่งโรงพยาบาล
ใกล้เคียง 

ในการวิจยัครัง้นี ้ผู้วิจยัศึกษาสถานสงเคราะห์คนชรา (Nursing Home) ภาคเอกชน ใน
จงัหวดัสมทุรปราการ ซึ่งเป็นสถานที่ที่ก่อตัง้ขึน้จากองค์กรเชือ้สายจีน ที่ไม่ได้รับงบประมาณจาก
รัฐบาล แต่ได้รับเงินจากผู้มีจิตศรัทธา และไม่เก็บเงินจากผู้พกัอาศยั มีจดุมุ่งหมายเพื่อเป็นสถานที่
ดูแลผู้สูงอายุทั่วไปที่ขาดแคลนทุนทรัพย์ ด้วยการจัดเตรียมให้มีปัจจัย 4 ในการด ารงชีวิต ได้แก่ 
อาหาร 3 มือ้ ที่อยู่อาศยั ยารักษาโรค เสือ้ผ้า ของใช้ในชีวิตประจ าวัน รวมถึงสวสัดิการอ่ืน ๆ เช่น 
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การไปพบแพทย์ จัดอุปกรณ์นันทนาการ เช่น ทีวี วิทยุ เป็นต้น รวมทัง้การจัดให้มีพิธีทางศาสนา
และการฌาปนกิจเมื่อเสียชีวิต 

 
3.พฤฒิพลัง  

3.1 วิวัฒนาการแนวคิดพฤฒพิลัง   
แนวคิดทางด้านพฤฒิพลงั หรือ Active Aging เร่ิมได้รับความสนใจตัง้แต่ปี ค.ศ.1940-

1950 หากแต่ยังไม่ได้รับความนิยมแพร่หลายมากนัก ต่อมาในปี ค.ศ.1990 องค์การอนามัยโลก 
(World Health Organization: WHO) ได้ให้ความส าคญัในการพฒันาผู้สงูอายุให้มีคณุภาพชีวิตที่
ดี จึงท าให้มุมมองที่มีต่อผู้สูงอายุเร่ิมเปลี่ยนในทิศทางที่ดีขึน้เร่ือยมา โดยองค์การอนามัยโลกได้
ก าหนดนิยามความหมายของพฤฒิพลงัอย่างเป็นทางการว่า หมายถึง กระบวนการเหมาะสมที่ท า
ให้ผู้สงูอายมุีสขุภาพดี มีสว่นร่วมในสงัคม และมีหลกัประกนัที่มัน่คงในการเสริมสร้างคณุภาพชีวิต
เมื่อเข้าสู่ภาวะสงูวัย (World Health Organization, 2002) ผู้สงูอายุที่มีพฤฒิพลงัจะน าไปสู่การมี
คณุภาพชีวิตที่ดี ไม่เป็นภาระผู้ อ่ืน ในขณะเดียวกนัสามารถช่วยเหลือตนเอง ครอบครัว บุคคลอ่ืน
ในสงัคม และมีความสขุในบัน้ปลายชีวิต (ภทัรพรรณ ท าดี, 2560) 

จากการนิยามความหมายขององค์การอนามยัโลก ท าให้มมุมองและภาพของผู้สงูอายทุี่
มีพฤฒิพลงัมีความชดัเจนมากขึน้ เกิดกระแสตอบรับอย่างกว้างขวางทั่วโลก ประเทศออสเตรเลีย
นบัเป็นประเทศแรกๆ ที่ตระหนกัถึงความส าคญัของผู้สงูอาย ุได้มีการจดัตัง้คณะที่ปรึกษาเก่ียวกบั
ศักยภาพทางเศรษฐกิจในการดูแลผู้ สูงอายุแห่งประเทศออสเตรเลีย (Advisory Panel on the 
Economic Potential of Senior Australians) ซึ่งเป็นหน่วยงานส าคัญในการศึกษาประชากร
ผู้สงูอายุของประเทศ โดยมีวตัถุประสงค์เพื่อส่งเสริมและสนบัสนนุผู้สงูอายุทางด้านเศรษฐกิจและ
สงัคม ต่อมาในปี ค.ศ. 2012 สมาพนัธ์ยุโรปจึงเร่ิมให้ความสนใจอย่างเป็นทางการ โดย (Walker, 
1999) ผู้ เชี่ยวชาญชาวสวีเดนที่ศึกษาเก่ียวกับผู้สูงอายุมานานกว่า 10 ปี โดยเฉพาะการศึกษา
พฒันาพฤฒิพลงัให้กบัผู้สงูอาย ุและได้เขียนหนงัสือเก่ียวกบัพฤฒิพลงัไว้หลากหลาย เช่น หลกัการ
และการเสริมสร้างพฤฒิพลัง (The Principles and Potential of Active Ageing)  กลวิธีในการ
พฒันาพฤฒิพลงั (A Strategy for Active Ageing)  และการเสริมสร้างศกัยภาพพฤฒิพลงักบัการ
ท างาน (Active Ageing in Employment: It’s Meaning and Potential)  เป็นต้น ต่อมาพฤฒิพลงั
จึงได้ขยายไปสู่หลายประเทศทั่วโลก รวมถึงประเทศไทยและประเทศในแถบภูมิภาคเอเซีย 
(Aspalter et al., 2015)  

ประเทศไทยได้เข้าร่วมกบัองค์การสหประชาชาติ (United Nations) โดยรัฐบาลไทยได้ส่ง
ผู้แทนระดบัสงูเข้าร่วมการประชุมระดับโลกว่าด้วยเร่ืองผู้สงูอายุ (World Assemble on Ageing : 
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WAA) ตัง้แต่ปี พ.ศ. 2525 (ค.ศ.1982) ที่กรุงเวียนนา ประเทศออสเตรีย และครัง้ที่ 2 ในปี พ.ศ. 
2545 (ค.ศ. 2002) ที่กรุงมาดริด ประเทศสเปน ซึ่งจัดโดยองค์การสหประชาชาติ และจากการ
ประชุมระดับโลกว่าด้วยผู้สูงอายุในครัง้ที่ 2 นี ้ที่ประชุมได้รับรองแผนปฏิบติัการระหว่างประเทศ
มาดริดว่าด้วยเร่ืองผู้สูงอายุ (The Madrid International Plan of Action on Ageing : MIPAA) ท่ี
ถือได้ว่าเป็นกรอบพนัธกรณีด้านผู้สงูอายุขององค์การสหประชาชาติ ที่ประเทศภาคีสมาชิกจะต้อง
ให้ความร่วมมือในการปฏิบัติและขับเคลื่อนให้มีความก้าวหน้าตามแผน โดยจะต้องรายงาน
ความก้าวหน้าทุกระยะ 5 ปี ซึ่งประเทศไทยได้รายงานความก้าวหน้ามาแล้ว 2 ครัง้ ในครัง้แรก
รายงานในปี พ.ศ.2550 (ค.ศ. 2007) และครัง้ที่ 2 ในปี พ.ศ. 2555 (ค.ศ. 2012)  จึงอาจกลา่วได้ว่า
ประเทศไทยได้ตระหนกัถึงความส าคญัของผู้สงูอายมุายาวนานเช่นเดียวกนั 

3.2 ความหมายและองค์ประกอบของพฤฒิพลัง  
ถึงแม้ว่าพฤฒิพลงัจะได้รับความสนใจในหลายประเทศทั่วโลกมากว่า 20 ปีแล้วก็ตาม 

หากแต่พบว่ามีการใช้ชื่อเรียกทัง้ภาษาไทยและต่างประเทศแตกต่างกัน รวมถึงมีผู้ ให้นิยาม
ความหมายที่หลากหลาย จึงเกิดแนวคิดในการพัฒนาผู้สูงอายุที่แตกต่างกันไปตามมุมมอง เช่น 
ผู้ สูงอายุที่มีสุขภาพดี (Healthy Aging)  ผู้ สูงอายุที่ประสบความส าเร็จ  (Successful Aging) 
ผู้ สูงอายุที่ยังประโยชน์ (Productive Aging) ผู้ สูงอายุที่ เ ข้าสู่ภาวะสูงวัยอย่างมีความสุข 
(Happiness Aging) เป็นต้น ในประเทศไทยยงัไม่มีการบญัญัติความหมายในราชบณัฑิตยสถาน 
โดยมีผู้ ใช้ค าท่ีหลากหลาย เช่น “สูงวัยอย่างมีคุณภาพ” “วุฒิพลัง”  “พฤฒพลัง” “พฤฒิพลัง”    
“พลงัผู้ เฒ่า” หรือ “ผู้ เฒ่าที่มีพลงัอยู่” เป็นต้น   (เฉก ธนะสิริ, 2550; เล็ก สมบติั และคณะ, 2554; 
ระวี สจัจโสภณ, 2556; สปุราณี แตงวงษ์, 2552; สภุจกัษ์ แสงประจกัษ์สกุล, 2557) ในการศึกษา
ครัง้นี ้ผู้ วิจัยใช้ค าว่า พฤฒิพลัง (Active Aging) โดยน าเสนอแนวคิดที่ส าคัญต่อผู้ สูงอายุซึ่งมี
ความหมายใกล้เคียงกบัพฤฒิพลงั ได้แก่ ผู้สงูอายทุี่ประสบความส าเร็จและผู้สงูอายุที่ยงัประโยชน์ 
โดยมีรายละเอียดดงันี ้

ผู้ สูงอายุท่ีประสบความส าเร็จ (Successful Aging) ถูกกล่าวถึงครัง้แรกประมาณปี 
ค.ศ.1960 ในความหมายว่า เป็นผู้ สงูอายุที่ดแูลตนเองด้วยการท ากิจกรรมหรือสิ่งที่มีคณุค่าตัง้แต่
วัยกลางคน (Havighurst & Albrecht, 1953; Pfeiffer, 1974; Rowe & Kahn, 1987) มีศักยภาพ
ด้านร่างกาย จิตใจและสังคม (Gibson, 1995) สอดคล้องตามแนวทฤษฎีกิจกรรม (Activity 
Theory) ที่เชื่อว่าผู้สูงอายุที่ปฏิบติักิจวัตรประจ าวัน หรือเข้าร่วมกิจกรรมต่างๆ จะเป็นผู้สูงอายุที่
ประสบความส าเร็จ โดยมี 2 แนวคิด ได้แก่ 1) รูปแบบการจัดการชีวิต (Selection-Optimization-
Compensation Model) ของ (Baltes & Baltes, 1990) ซึ่งเป็นกระบวนการประยุกต์ใช้ทกัษะชีวิต
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ในการแก้ปัญหาต่างๆ เป็นความสามารถในการจัดการกับชีวิต ด้วยการเลือก (Selection) การ
ปฏิบติัที่เหมาะสม (Optimization) และการชดเชยหรือทดแทน (Compensation) เป็นวิธีการช่วย
ให้ผู้ สูงอายุมี เป้าหมายและแนวทางในการด าเนินชีวิตทัง้ทางกาย จิตและสังคม อีกทัง้มี
ความสามารถในการปรับตัว และจัดการกับปัญหาและอุปสรรคที่เข้ามาในชีวิตได้ พร้อมทัง้ยัง
สามารถเลือกวิธีการที่น าไปสู่เป้าหมายได้อย่างเหมาะสม แนวคิดที่ 2) เป็นแนวคิดของ (Rowe & 
Kahn, 1998) มี 3 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) ภาวะที่ไม่มีโรคและไม่พิการ (Avoiding Disease or 
Minimizing Illness and Disability) 2) การด ารงชีวิตอย่างมีคณุค่า (Active Engagement in Life) 
และ 3) การมีร่างกายแข็งแรงและการมีพทุธิปัญญา (Maintaining High Cognitive and Physical 
Functioning) ซึ่งเชื่อว่าองค์ประกอบดังกล่าว เป็นสิ่งส าคัญที่ท าให้เป็นผู้ สูงอายุที่ประสบ
ความส าเร็จ ต่อมาได้มีการศึกษาพบว่า จิตวิญญาณ มีส่วนส าคัญต่อการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบ
ความส าเร็จ (Crowther, Parker, Achenbaum, Larimore, & Koenig, 2002) 

จากแนวคิดดังกล่าว พบว่า แนวคิดรูปแบบการจัดการชีวิต มักน ามาใช้ในการศึกษา
ทางด้านการพยาบาล โดยเป็นการประยุกต์ใช้ตามมุมมองของ  (Walker & Avant, 1995) และ 
(Flood, 2002, 2005) ซึ่งเป็นการศึกษาที่รวมเร่ืองของร่างกาย จิตใจและจิตวิญญาณ โดยมี
การศึกษา พบว่า ผู้ สูงอายุที่ประสบความส าเร็จมักจะยังคงท างานหรือกิจกรรมต่าง  ๆ อยู่เป็น
ประจ าอย่างต่อเนื่องตัง้แต่วยักลางคนจนกระทัง่เป็นผู้สงูวยั (Bearon, 1996) สอดคล้องกบัสิริสุดา 
ชาวค าเขต (2545) และศศิพัฒน์ ยอดเพชร (2549) กล่าวว่าผู้ สูงอายุที่ประสบความส าเร็จ มี
คณุลกัษณะคือเป็นผู้ที่สามารถด ารงชีวิตอยู่ได้อย่างเหมาะสม ปฏิบติักิจวตัรประจ าวนัด้วยตนเอง 
มีจิตใจและอารมณ์มัน่คง สามารถเผชิญปัญหาหรือการเปลี่ยนแปลงได้ และมีปฏิสมัพนัธ์รวมถึง
ปฏิบติักิจกรรมที่เป็นประโยชน์ทัง้ต่อผู้ อ่ืนในสงัคม ในขณะที่ Baltes & Baltes (1990) กล่าวเสริม
ว่า ผู้สงูอายุที่ประสบผลส าเร็จ เกิดจากการมองตนเองหรือเร่ืองของภาวะสงูวัยในทางบวก โดยมี
แนวคิดพืน้ฐาน 2 ประการ คือ บุคคลแต่ละคนมีความแตกต่างกัน (Interindividual Variability) 
และ บคุคลมีความยืดหยุ่นและไวต่อการรับรู้ในสถานการณ์ต่าง ๆ สงู ปรับตวัได้กบัสภาพแวดล้อม
ที่เปลี่ยนแปลงไปได้ดี (Interindividual Ptasticity) สิ่งส าคญัคือเขามองว่าผู้สงูอายุยงัมีศกัยภาพที่
ซ่อนอยู่ภายในสงู ถ้าได้รับการกระตุ้นการเรียนรู้ฝึกฝนอย่างเต็มที่  

นอกจากนีย้ังมีผู้ที่ศึกษาผู้สูงอายุที่ประสบความส าเร็จอีกมากมาย เช่น Young et al.  
(M. N. Young, Peng, Ahlstrom, Bruton, & Jiang, 2008)  กล่าวว่าผู้ สูงอายุที่มี ปัญหาทาง
กายภาพโรคเรือ้รังหรือโรคชรา สามารถเป็นผู้ที่ประสบความส าเร็จในชีวิตได้ เช่นเดียวกบั อรวรรณ์ 
คูหา (2552) ที่มองว่าผู้สูงอายุที่ประสบความส าเร็จ เป็นผู้ที่มีความสามารถในการท าหน้าที่ทาง
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กาย จิต และสงัคมได้เป็นอย่างดี มีความเป็นอิสระเต็มตามศกัยภาพ แต่ไม่จ าเป็นว่าจะต้องเป็นผู้
ที่ปราศจากโรค ต่อมาการศึกษาผู้สงูอายุที่ประสบความส าเร็จได้ขยายมมุมองทางด้านสงัคมและ
จิตวิทยา ได้แก่ การมีทศันคติทางบวกต่อการเป็นผู้สงูอายุ การรับรู้และยอมรับในความชรา การมี
ความสขุทัง้ร่างกายและใจ การมีจิตใจที่สขุสงบ เห็นคณุค่าในตนเอง พึงพอใจในชีวิต การประเมิน
ตนเองว่าเป็นผู้ มีสุขภาพดี ไม่มีภาวะซึมเศร้า สติปัญญาและความทรงจ ายังคงท างานได้ดี มี
ความสามารถในการแก้ปัญหาและการปรับตัว รวมทัง้มีจิตวิญญาณ (Depp & Jeste, 2006; 
Fairna, 2011; พิศุทธิภา เมธีกุล, 2554; ภัทร ถามล, 2554) นอกจากนีก้ารศึกษาของ พิทพิชัย 
หรรษอดุม (2548) พบคณุลกัษณะของผู้สงูอายุไทยที่ประสบความส าเร็จมี 8 ประการ ได้แก่ 1) มี
ความสุขทัง้กายและใจ  2) สามารถปรับตัวให้เข้ากับสถานภาพและบทบาททางสังคมที่
เปลี่ยนแปลงไปหลงัเกษียณอายุ 3) เกิดความรู้สึกพงึพอใจในชีวิต กล้าที่จะเผชิญความเป็นจริง 4) 
เป็นที่เคารพนับถือของบุตรหลานและเครือญาติ 5) มีภูมิปัญญา (Wisdom) สามารถช่วยเหลือ
เกือ้กูลและให้ค าปรึกษาแนะน า รวมทัง้ถ่ายทอดประสบการณ์ชีวิตของตนให้แก่บตุรหลานได้ 6) มี
อาชีพและรายได้เพียงพอต่อการยังชีพ 7) มีส่วนร่วมในกิจกรรมครอบครัวและชุมชน และ 8) มี
ความผกูพนัใกล้ชิดกบัสถาบนัทางศาสนา โดยผู้สงูอายทุี่ประสบความส าเร็จ เป็นผู้ที่มีคณุลกัษณะ
ในการด าเนินชีวิตได้อย่างเหมาะสมตามวัย เป็นผู้ที่มีศักยภาพด้านร่างกาย จิตใจ สงัคมและจิต
วิญญาณ มีสุขภาพดี  มีความพึงพอใจและเห็นคุณค่าของตนเอง เข้าร่วมกิจกรรมอย่างต่อเนื่อง 
สามารถพึ่งตนเองเท่าที่จะท าได้ และใช้ความสามารถในทางสร้างสรรค์ให้แก่ตนเอง ครอบครัว 
และบคุคลอื่นในสงัคม 

ผู้ สูงอายุท่ียังประโยชน์ (Productive Aging) จากบทความวารสารสขุภาพจิต (Mental 
Health) ของ (Butler, 1974) กลา่วถึง คนอเมริกนัมีชีวิตอยู่อย่างไรใน ค.ศ.1975 ซึง่เป็นบทความที่
กล่าวถึงการท าประโยชน์ของผู้สงูวยั ท าให้คนเร่ิมให้ความสนใจผู้สงูอายุมากขึน้ หากแต่ยงัไม่มีผู้
ก าหนดความหมายของผู้ สูงอายุที่ยังประโยชน์อย่างชัดเจน (Erlinghagen & Hank, 2008; 
Morrow-Howell, Hinterlong, & Sherraden, 2001) โดยนักวิจัยส่วนใหญ่ให้ค าจ ากัดความว่า
หมายถึง ผู้ สูงอายุที่เข้าร่วมกิจกรรมทัง้ที่ได้รับและไม่ได้รับค่าตอบแทน  (Bass, 1995) เช่น การ
ท างาน การเป็นผู้ดแูลบ้าน ดแูลบตุรหลาน รวมถึงการเข้าร่วมอาสาสมคัรในองค์กรต่าง ๆ (Bass et 
al., 1993; Caro, 2008; O'Reilly & Caro, 1995) โดยศูนย์ผู้ สูงอายุที่ยังประโยชน์แห่งประเทศ
ออสเตรเลีย (National Seniors Productive Ageing Centre, 2005) ได้นิยามว่า เป็นกระบวนการ
ที่ เ อื อ้ให้ผู้ สูงอายุมีส่วนร่วมในการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคม เพื่อให้เขารู้สึกว่าเป็นผู้ มี
คณุประโยชน์กบัสงัคม ไม่ใช่ในฐานะเป็นผู้ รับประโยชน์จากสงัคมเท่านัน้  
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ผู้สูงอายุที่ยังประโยชน์ เกิดจากการที่ผู้ สูงอายุถูกมองในเชิงลบว่าเป็นภาระของสงัคม 
เป็นผู้ที่มีร่างกายถดถอย ความสามารถลดลง ไม่มีรายได้ ไม่มีงานท าหรือลาออกจากงานด้วยเหตุ
จากเกษียณอายุก็ตาม (Morrow-Howell et al., 2001) หากแต่ในความเป็นจริงผู้สงูอายุเหล่านีย้ัง
มีความรู้ความสามารถ เป็นบุคคลที่สั่งสมประสบการณ์ในการด าเนินชีวิตมาอย่างยาวนาน 
สามารถน าความรู้ความสามารถและประสบการณ์ที่มีอยู่มาช่วยพฒันาประเทศ และช่วยสงัคมได้ 
เช่น การเข้าร่วมในองค์กรอาสาสมคัร การเข้าร่วมชมรม การเป็นผู้รอบรู้ในการถ่ายทอดภมูิปัญญา
ในด้านต่าง ๆ หรือในบางครอบครัวผู้สูงอายุยังสามารถช่วยงานบ้านภายในครอบครัว ช่วยดูแล
บตุรหลาน เป็นต้น สอดคล้องกบัการศึกษาของเล็ก สมบติั และคณะ (2554) ได้กลา่วถึงผู้สงูอายุที่
ยังประโยชน์ ว่าเป็นผู้ สูงอายุที่มีอายุ 60 ปีขึน้ไป ที่ยังคงท างานหรือกิจกรรมในลักษณะของ
กิจกรรมเชิงธุรกิจหรือกิจกรรมบริการก็ได้ กิจกรรมนัน้จะเป็นกิจกรรมที่เป็นทางการหรือไม่เป็น
ทางการก็ได้ ทัง้ที่ได้รับค่าตอบแทนหรือไม่ได้รับก็ได้ โดยงานหรือกิจกรรมนัน้ก่อให้เกิดประโยชน์
ต่อตนเอง ครอบครัว ชมุชนและสงัคม สอดคล้องกบั นภาพร ชโยวรรณ (2542) กลา่วว่า ผู้สงูอายทุี่
ยั งประ โยช น์ เ ป็นผู้ มี อิ ส ระ  ไม่ ต้องพึ่ งพิ งผู้ อ่ื น  (Independence) มีส่ วน ร่ วมทางสังคม 
(Participation) ห่วงใยดูแล (Care) พึงพอใจในตนเอง (Self-fulfillment) และมีศักด์ิศรี (Dignity) 
เป็นผู้สงูอายุที่พึ่งพาตนเองและใช้ความสามารถส่วนตวัในทางสร้างสรรค์ให้กับตนเอง ครอบครัว 
บุคคลอ่ืนและสังคม (ศศิพัฒน์ ยอดเพชร, 2542) โดยผู้สูงอายุที่ประสบความส าเร็จ เป็นผู้ที่มี
คุณลักษณะในการด าเนินชีวิตได้อย่างเหมาะสมตามวัย เป็นผู้ที่มีศักยภาพด้านร่างกาย จิตใจ 
สงัคมและจิตวิญญาณ มีสุขภาพดี  มีความพึงพอใจและเห็นคุณค่าของตนเอง เข้าร่วมกิจกรรม
อย่างต่อเนื่อง สามารถในการพึง่ตนเองเท่าที่จะท าได้ และใช้ความสามารถในทางสร้างสรรค์ให้แก่
ตนเอง ครอบครัว และบคุคลอื่นในสงัคม 

ผู้ สูงอายุท่ีมีพฤฒพิลัง (Active Aging) จากการทบทวนเอกสารและงานวิจยัที่เก่ียวข้อง 
พบว่ามีผู้ให้ความหมายและค าจ ากดัความพฤฒิพลงัไว้หลากหลาย หากแต่ยงัไม่เป็นที่สรุปชัดเจน 
(Kim, 2012) ดังนัน้ การศึกษาพฤฒิพลังส่วนใหญ่ จึงเป็นการศึกษาจากนิยามความหมายและ
องค์ประกอบขององค์การอนามัยโลก (WHO) ซึ่งให้ความหมายว่า เป็นกระบวนการเหมาะสมที่
น าไปสูก่ารมีสขุภาพดี การมีสว่นร่วมในสงัคม และมีหลกัประกนัที่มัน่คง ในการเสริมสร้างคณุภาพ
ชีวิตเมื่อเข้าสู่ภาวะสูงวัย (World Health Organization, 2002) ผู้ที่มีพฤฒิพลงัมีลกัษณะส าคัญ 
คือ เป็นผู้ที่สามารถควบคุมและจัดการชีวิตประจ าวันโดยไม่ต้องพึ่งพิงผู้ อ่ืน มีการรับรู้สุขภาพ     
ทางกาย จิตใจ สังคม และสิ่งแวดล้อมสอดคล้องกับความเป็นจริง และมีความคาดหวังใน         
การด าเนินชีวิตยืนยาวด้วยการมีสุขภาพดี มีความสุขในบัน้ปลายชีวิต ในขณะเดียวกันสามารถ
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ช่วยเหลือตนเอง ครอบครัว บุคคลอ่ืนและสงัคม โดยองค์การอนามยัโลกก าหนดองค์ของประกอบ
พฤฒิพลงั 3 ด้าน ดงันี ้

1.สขุภาพดี (Health) หมายถึง การท่ีผู้สงูอายสุามารถประเมินสขุภาพด้วยตนเอง 
มีสมรรถนะทางกาย ไม่ค่อยเจ็บป่วย และสามารถท ากิจวตัรประจ าวนัได้ด้วยตนเอง  

2.การมีส่วนร่วม (Participation) หมายถึง การที่ผู้ สูงอายุเข้าร่วมกิจกรรมของ
ครอบครัว ชมุชนและสงัคม รวมถึงกิจกรรมทางศาสนา เป็นกิจกรรมที่ช่วยให้ผู้สงูอายรูุ้สึกมีคุณค่า 
มีเกียรติและศกัด์ิศรี เป็นท่ียึดเหน่ียวของบุตรหลาน ท าให้ผู้สงูอายุเป็นผู้มีสขุภาพจิตดี ซึ่งจะสง่ผล
ต่อสขุภาพทางกาย 

3.การมีหลกัประกนัความมัน่คง (Security) หมายถึง ความมัน่คงของผู้สงูอายุ มี
ความปลอดภยัทางด้านร่างกาย มีความมัน่คงทางเศรษฐกิจ  

ในขณะที่ (Walker, 1999, 2002) นกัสงัคมศาสตร์และผู้ เชี่ยวชาญเก่ียวกบัผู้สงูอาย ุได้ให้
ความหมายของพฤฒิพลงัว่า เป็นแนวคิดในการพฒันาผู้สงูอายุที่มีประสิทธิภาพมากกว่าแนวคิด
ผู้ สูงอายุที่ประสบความส าเร็จ (Successful Aging) และผู้ สูงอายุที่ยังประโยชน์ (Productive 
Aging) (Walker, 1999) โดยกล่าวถึงพฤฒิพลงัว่ามี 7 ลกัษณะ คือ 1) เป็นกิจกรรมที่ท าให้บุคคล 
ครอบครัวและคนในชมุชน สงัคมมีสขุภาวะดี ก่อให้เกิดรายได้  2) เป็นแนวคิดที่สามารถน าไปใช้ได้
กบัทกุคน 3) เป็นการหาแนวทางป้องกนัตัง้แต่เร่ิมต้นก่อนถึงวยัสงูอาย ุ4) พฤฒิพลงัไม่ได้หมายถึง
เฉพาะผู้สงูอายุเท่านัน้ หากแต่หมายรวมถึงบุคคลทุกวยั 5) เป็นแนวคิดที่ค านึงถึงสิทธิและหน้าที่
ของบุคคล ซึ่งหมายถึงสิทธิในการป้องกนัสังคม สิทธิในการเข้ารับการอบรมและการศึกษาตลอด
ทัง้ชีวิต 6) เป็นการพัฒนาศักยภาพ เช่น การส่งเสริม สนับสนุนให้คนท ากิจกรรมพืน้ฐานใน
ชีวิตประจ าวันของตนเอง และ 7) การเคารพสิทธิในความแตกต่างของแต่ละบุคคล รวมถึงความ
แตกต่างทางวัฒนธรรมด้วย โดย Pretzsch (2012) กล่าวว่าผู้ สูงอายุที่มีพฤฒิพลงั นอกจากจะมี
ความสามารถในการท างานแล้ว ยงัเป็นผู้ที่มีส่วนร่วมในสงัคม เศรษฐกิจ วฒันธรรม จิตวิญญาณ
และการเมือง ในขณะที่ (Fernández-Ballesteros, Robine, Walker, & Kalache, 2013) ได้ศกึษา
ถึงมุมมองทางด้านจิตวิทยา เก่ียวกับระบบการรับรู้ ความคิดและอารมณ์ทางบวก รวมถึงวิธีการ
รับมือกบัความเครียดเข้าไว้ในการพฒันาพฤฒิพลงั  

ต่อมาในปี ค.ศ.2014 นักวิจัยเร่ิมมองพฤฒิพลังในลักษณะเป็นองค์รวมมากขึน้ โดย
(Boudiny, 2013) กล่าวว่าที่ผ่านมาพฤฒิพลังมักถูกกล่าวถึงในความหมายของการมีศักยภาพ
เฉพาะทางด้านร่างกายของผู้สูงอายุ โดยละเลยศักยภาพด้านอ่ืน ๆ ซึ่งในความจริงพฤฒิพลัง
หมายถึง ศักยภาพทัง้ 3 ด้าน ได้แก่ ด้านร่างกาย จิตใจ และการมีส่วนร่วมในสังคมตาม            
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ความปรารถนาและความสามารถของผู้สงูอาย ุ(Tareque, Begum, & Saito, 2014) ซึง่ครอบคลมุ
ถึงด้านความมัน่คงทางเศรษฐกิจและความปลอดภยัของผู้สงูอายดุ้วย (Foster & Walker, 2015) 

การศึกษาพฤฒิพลงัเร่ิมมีบทบาทมากขึน้ในประเทศไทย โดยผู้วิจยัส่วนใหญ่ศึกษาพฤฒิ
พลงัตามความหมายและองค์ประกอบขององค์การอนามยัโลก ได้แก่ ด้านสขุภาพ ด้านการมีส่วน
ร่วม และด้านความมัน่คง (Thanakwang, 2013; เยาวลกัษณ์ จิตตะโคตร์, 2549; ภทัรพรรณ ท าดี, 
2560; ระวี สัจจโสภณ, 2556; สุทธิชัย จิตะพันธ์กุล, 2545; สุภจักษ์ แสงประจักษ์สกุล, 2557) 
ในขณะที่ประเวศ วะสี (2541) กลา่วถึงพฤฒิพลงัตามนยัยะของวฒันธรรมไทยและพทุธศาสนา ว่า
หมายถึงผู้สงูอายุที่มีอิสรภาพและหลดุพ้นจากการบีบคัน้ มีคณุภาพชีวิต สขุภาพหรือสขุภาวะทาง
กาย จิต สงัคม และปัญญาที่ดี หรือหมายถึงผู้สงูอายุที่มีอายุตัง้แต่ 60 ปีขึน้ไปที่มีความพร้อมทัง้
ด้านร่างกายและจิตใจ มีทศันคติที่ดีต่อตนเองและผู้ อ่ืนในสงัคม มีการเรียนรู้ในการดแูลตนเองให้มี
ความสุข ก้าวทันการเปลี่ยนแปลงในสงัคม และสามารถท าคุณประโยชน์แก่สงัคมได้  (เพ็ญแข 
ประจนปัจจนึก, 2551; ภัทรพรรณ ท าดี, 2560) สอดคล้องกับ เฉก ธนะสิริ (2550) กล่าวว่าเป็น
ผู้สูงอายุที่ทรงพลัง หรือเรียกพลังสนับสนุน ส่งเสริมให้ผู้ สูงอายุเป็นผู้ที่มีพฤฒิพลังจนถึงวาระ
สดุท้าย  

ในการวิจยัครัง้นีผู้้ วิจยัศกึษาพฤฒิพลงัตามแนวคิดของ (Thanakwang, 2013) เนื่องจาก
เป็นการศกึษาพฤฒิพลงัตามนิยามความหมายขององค์การอนามยัโลก ร่วมกบัแนวคิดผู้สงูอายุที่มี
คุณค่าเชิงบวก ได้แก่ ผู้ สูงอายุที่มีสุขภาพดี (Healthy Aging) ผู้ สูงอายุที่ประสบความส าเร็จ 
(Successful Aging) และผู้สูงอายุที่ยังประโยชน์ (Productive Aging) เป็นการศึกษาครอบคลุม
คณุลกัษณะของผู้สงูอายุที่ดี นอกจากนีย้งัเป็นการศึกษาเชิงคณุภาพด้วยการเก็บข้อมลูอย่างเ ป็น
ระบบ จากการสนทนากลุ่มและการสมัภาษณ์เชิงลึกผู้สูงอายุในประเทศไทย ที่ครอบคลมุพืน้ที่ 4 
ภาคของประเทศไทย (ภาคเหนือ ตะวนัออกเฉียงเหนือ กลาง และใต้) เพื่อให้ได้ความหมายพฤฒิ
พลังในบริบทของวัฒนธรรมไทย ที่มี 3 องค์ประกอบหลักเช่นเดียวกับขององค์การอนามัยโลก 
(World Health Organization, 2002) ได้แก่ สขุภาพดี การมีส่วนร่วม และความมัน่คงในชีวิต โดย
องค์ประกอบของ     พฤฒิพลงัในบริบทของวฒันธรรมไทย ประกอบด้วย 7 มิติ ดงันี ้

1. การพึ่งพาตนเองได้ (Being Self-reliance) หมายถึง การด าเนินชีวิตของ
ผู้ สูงอายุ ที่สามารถอยู่โดยล าพังและท ากิจวัตรประจ าวันด้วยตนเองได้ รวมถึงมีอิสระใน             
การตดัสินใจในการกระท าของตนเอง ได้แก่ สามารถจดัการดแูลที่อยู่อาศยัด้วยตนเอง มกัหางาน
ท าในยามว่าง คิดและตดัสินใจด้วยตนเองได้อย่างอิสระ 
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2. การร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สังคม (Being Actively Engaged with 
Society) หมายถึง การเข้าร่วมกิจกรรมต่าง ๆ การช่วยเหลือผู้ อ่ืน รวมถึงการท าประโยชน์ให้กับ
ส่วนรวม การเสียสละ โดยไม่หวังสิ่งตอบแทน ได้แก่ เข้าร่วมกิจกรรมงานบุญประเพณี กิจกรรม
สาธารณะประโยชน์ หรือกิจกรรมของสถานสงเคราะห์ ถ่ายทอดความรู้ ภู มิปัญญา ทักษะ 
ประสบการณ์ให้กบัผู้ อ่ืน 

3. การเจริญทางปัญญา (Growing Spiritual Wisdom) หมายถึง การแสดงออก
ถึงการมีความเจริญด้านจิตวิญญาณหรือด้านปัญญาของผู้สูงอายุ การปฏิบติั ยึดถือ เชื่อมั่นใน
หลักธรรมค าสอนของศาสนาที่นับถือ ได้แก่ การประพฤติปฏิบัติตามศาสนาที่ นับถือ หมั่นท า     
ความดี มองโลกในแง่บวก 

4. การสร้างความมัน่คงด้านการเงิน (Building up Financial Security) หมายถึง 
การที่ผู้ สูงอายุมีการจัดการหรือเตรียมการ และมีอิสระในด้านการเงิน รวมถึงการเตรียมการ
ทางด้านการฌาปนกิจศพ เพื่อเป็นหลกัประกนัความมัน่คงในชีวิตยามชรา ได้แก่ การเก็บออมเงิน 
การมีเงินทองหรือทรัพย์สินเพียงพอ เป็นค่าใช้จ่ายในยามชรา 

5. การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสุขภาพ (Maintaining Healthy Lifestyle) หมายถึง   
การปฏิบัติตัวในชีวิตประจ าวันที่เป็นการสร้างเสริมให้มีสุขภาพร่างกายแข็งแรง ไม่มีโรค หรือ
ควบคุมโรคเรือ้รังประจ าตัว ให้มีชีวิตอยู่ได้อย่างปกติสุข รวมถึงการออกก าลังกาย รับประทาน
อาหารที่มีประโยชน์ หรือท าตัวไม่ให้เครียด และหลีกเลี่ยงสารเสพติด ได้แก่ รับประทานอาหารที่
เป็นประโยชน์ต่อร่างกาย พยายามเคลื่อนไหวร่างกายหรือออกก าลงักายสม ่าเสมอ 

6. การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง (Engaging in Active Learning) หมายถึง การที่
ผู้สงูอายสุามารถเรียนรู้สิ่งต่าง ๆ เพื่อช่วยให้สามารถด ารงชีวิตอย่างมีคณุค่าได้ ได้แก่ การแสวงหา
ความรู้ การฝึกท ากิจกรรมหรือหาประสบการณ์ใหม่ ๆ  

7. การส ร้างความ รักความผูกพัน ในครอบค รั ว เพื่ อมี ผู้ ดู แลยามชรา 
(Strengthening Family Ties for Being Cared for in the Late Life) หมายถึง การอบรมสั่งสอน
บตุรหลานให้มีความรัก ความผกูพนัภายในครอบครัว ได้แก่ การอบรมสัง่สอนบตุรหลานให้มีความ
กตญัญกูตเวที และการตอบแทนบญุคณุ  

จากการศึกษาแนวคิดพฤฒิพลงั (Active Aging) แนวคิดผู้สูงอายุที่ประสบความส าเร็จ
และผู้ สูงอายุที่ยังประโยชน์ พบว่าเป็นแนวคิดที่เน้นการพัฒนาให้เป็นผู้ สูงอายุที่มีศักยภาพ 
สามารถพึ่งพาตนเองได้ รวมถึงก่อให้เกิดประโยชน์ทัง้กับตัวผู้ สูงอายุ ครอบครัวและสังคม
เช่นเดียวกัน อย่างไรก็ตามในการวิจัยนี ้ศึกษาพฤฒิพลัง ในความหมายว่าเป็นกระบวนการที่
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ผู้สงูอายุพฒันาศกัยภาพของตนเองให้มีสขุภาพที่ดี พึ่งพาตนเอง ช่วยเหลือผู้ อ่ืนและสงัคมได้ และ
มีความมั่นคงในชีวิตวัยชรา แบ่งออกเป็น 7 องค์ประกอบ ได้แก่ การพึ่งพาตนเองได้ การร่วม
กิจกรรมและท าประโยชน์ให้สังคม การเจริญทางปัญญา การสร้างความมั่นคงด้านการเงิน        
การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสุขภาพ การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง และการสร้างความรักความผูกพันใน
ครอบครัวเพื่อมีผู้ดแูลยามชรา   

3.3 การวัดพฤฒพิลัง   
ตามที่ผู้ วิจัยได้ก าหนดนิยามความหมายของพฤฒิพลังที่ครอบคลุมร่วมกับแนวคิด

ผู้สูงอายุที่ประสบความส าเร็จและผู้สูงอายุที่ยังประโยชน์ ดังนัน้ ผู้ วิจัยจึงได้สังเคราะห์แบบวัด
พฤฒิพลงัที่พฒันามาจากแนวคิดดงักล่าวเพื่อให้สอดคล้องกบัความหมาย พบว่าแบบวดัสว่นใหญ่
สร้างขึน้จากแนวคิดขององค์การอนามัยโลก อย่างไรก็ตาม จากการทบทวนเอกสารและงานวิจัย 
ผู้วิจยัได้สรุปเคร่ืองมือประเมินผู้สงูอายท่ีุส าคญัแสดงดงัตาราง 1   
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ตาราง 1 เคร่ืองมือประเมินผู้สงูอายุ 

เคร่ืองมือ วัตถุประสงค์ คุณลักษณะ จุดแข็ง / จุดอ่อน 

1. Healthy Ageing 

Instrument (HAI) โดย 
Thiamwong (2008) 

วดัผู้สงูอายทุี่มี
สขุภาพด ี

ศึกษาผู้สูงอายุไทยในจังหวัดสงขลา วัดผู้สูงอายุที่มี
สุขภาพดีในบริบทของผู้สูงอายุไทย จ านวน 403 คน 
เ ป็ น แ บ บ วั ด คุ ณ ลั ก ษ ณ ะ  4 ด้ า น  ไ ด้ แ ก่                               
1) ด้ า นสุ ข ภ าพกาย  2) ด้ า นจิ ต ใ จ / ค ว ามคิ ด                    
3) ด้านสังคม และ  4) ด้านจิตวิญญาณ มีจ านวน       
35 ข้อ เป็นมาตรวดั 4 ระดบั 

จุดแข็ง: เป็นแบบวดัที่มีค่าความ
เช่ือมัน่ (ระหว่าง 0.69-0.80) และ
ความเที่ยงตรง (r=0.47-0.83)  
จุด อ่อน : กลุ่ มตั ว อย่ า ง เ ป็ น
ผู้ สูงอายุจังหวัดสงขลาเพียง
จงัหวดัเดียว 

 
 
2. Scale for Older 
Adults’ Routine (SOAR) 
โดย Zisberg et al. 
(2009) 

วดัผู้สงูอายทุี่มี
สขุภาพดี และ
ประสบ
ความส าเร็จ 

เร่ิมพฒันาจากแนวคิดของ Zisberg et al. (2007)  โดย
ศึกษากับผู้สงูอายุ จ านวน 90 คน เพื่อวดัคุณลกัษณะ 
5 ด้าน ได้แก่ 1) กิจกรรมพืน้ฐานทั่วไป  2) เคร่ืองมือ
หรือกรรมวิธี  3) สังคม  4) กิจกรรมนันทนาการ และ 
5)  กิจกรรมเพื่อการพกัผ่อน จ านวน 42 ข้อ เป็นมาตร
วดั 5 ระดบั 

จุดแข็ง: เป็นแบบวดัที่มีค่าความ
เช่ือมัน่ (ระหว่าง 0.56-0.90) และ
ความเที่ยงตรง  (r=0.29-0.56) 
สามารถน าใช้วัดผู้ สูงอายุที่ มี
สขุภาพดีและประสบความส าเร็จ 
จุดอ่อน: ผู้ เข้าร่วมวิจัยมีจ านวน
เพียง 80 คน จึงไม่ครอบคลมุการ
วดัในบางคณุลกัษณะ 

 
3. Social Values of 
Older People (SVOP) 
โดย Yoon and Kolomer 
(2007) 

วดัผู้สงูอายทุี่ยงั
ประโยชน์ 

เป็นแบบวัดที่พัฒนาจากแบบวัดความคิดเห็นของ 
Kafer et al. (1980) โดย Yoon and Kolomer (2007) 
ศึกษาโดยส่งแบบสอบถามเพื่อส ารวจกลุ่มตวัอย่างซึง่
เป็นนักเรียนกลุ่มกิจกรรมในมหาวิทยาลยัทางตอนใต้
ของประเทศสหรัฐอเมริกา จ านวน 204 คน เพื่อวัด
คุณลกัษณะ 5 ด้าน ได้แก่ 1) การสร้างแนวคิดบวกใน
สังคม 2) การน าความ รู้และประสบกา ร ณ์ ไป                
ใช้ประโยชน์ 3) ความสมัพนัธ์ระหว่างประชากรต่างรุ่น 
4) การมีส่วนร่วมในสงัคม และ 5) ความสมัพนัธ์ที่ดีกบั
เพ่ือนบ้าน มีข้อค าถาม จ านวน 16 ข้อ 

จุด แข็ ง : เ ป็ นแบบวัดที่ มี ค่ า   

ความเชื่อมัน่ดี  (∝ = 0.82) และ
ความเที่ยงตรง  (r=0.43-0.86) 
เป็นแบบวัดที่สามารถน าไปใช้
กับประชากรกลุ่มใหญ่ เนื่องจาก
มีเพียง 16 ข้อ 

จุดอ่อน: กลุ่มตัวอย่างเป็นกลุ่ม
นักศึกษา อาจมีมุมมองแตกต่าง
จากผู้สงูอายทุี่ต้องการวดั  
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ตาราง 1 (ต่อ) 

เคร่ืองมือ วัตถุประสงค์ คุณลักษณะ จุดแข็ง / จุดอ่อน 

4. Global Activity 
Motivation Measure 
(GAMM) โดย Caro et 
al., (2009) 

วดัผู้สงูอาย ุ
ที่ยงัประโยชน์ 
 

เป็นการศกึษาแรงจูงใจในการท ากิจกรรมของผู้สูงอายุ 
ผู้ เข้าร่วมการวิจยัเป็นชาวอเมริกนั จ านวน 193 คน ที่มี
อายุ 55 ปีขึ น้ไปที่อยู่ ในเมืองบอสตัน ในประเทศ
สหรัฐอเมริกา เพื่อวัดคุณลักษณะ 4 ด้าน ได้แก่            
1) ทักษะพืน้ฐาน 2) ความยืดหยุ่นในชีวิต 3) การเข้า
ร่วมในสงัคม 4) ความรู้สึกว่าสามารถท าสิ่งต่าง ๆ ได้
ในทกุวนั จ านวน 4 ข้อ เป็นมาตรวดั 5 ระดบั 

จุดแข็ง: เป็นเคร่ืองมือที่สามารถ
น าไปใช้ท านายและวดัผู้สงูอายทุี่
ยงัประโยชน์ 
จุด อ่อน : เ ป็นแบบวัดที่ น้ อย
เกินไป มีเพียง 4 ข้อ จึงอาจไม่
ครอบคลมุคณุลกัษณะที่ต้องการ
วดั 

5. Change in Activity 
and Interest Index 
(CAII) โดย Adams and 
Sanders (2010) 

วดัผู้สงูอายทุี่
ประสบ
ความส าเร็จ
และผู้สงูอาย ุ
ที่ยงัประโยชน์ 

เป็นแบบวัดที่พัฒนาจากแบบวัดพืน้ฐานการท างาน 
ของ Adam and Sanders (2010) เป็นแบบวัดเพื่อใช้
วัดทัศนคติและการเปลี่ยนแปลงการรับรู้ในตนเอง
ทางด้านสงัคมและงานอดิเรกของผู้สูงอายุ ศึกษากับ
ผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่ในประเทศสหรัฐอเมริกา จ านวน 
234 คน เพื่อวัดคุณลักษณะ 4 ด้าน ได้แก่ 1) ความ
กระตือรือร้น 2) การเข้าร่วมในสังคม 3) ทัศนคติด้าน
บวก 4) ไม่สนใจเข้าร่วมกิจกรรมและไม่มีจิตวิญญาณ 
จ านวน 24 ข้อ เป็นมาตรวดั 3 ระดบั 

จุดแข็ง: สามารถวดัคุณลกัษณะ
ผู้ สูงอายุที่ประสบความส าเร็จ
และผู้สงูอายทุี่ยงัประโยชน์ 
จุดอ่อน : ผู้ เ ข้า ร่วมการวิจัยมี
ลักษณะเฉพาะ จึงมีข้อจ ากัด
เกี่ยวกบัเชือ้ชาติและศาสนา  

6. Successful Aging 
Inventory (SAI) 
โดย Troutman et al. 
(2011) 

วดัผู้สงูอายทุี่
ประสบ
ความส าเร็จ 

มีพืน้ฐานมาจากแนวคิดผู้สูงอายุที่ประสบความส าเร็จ
ของ Flood (2002, 2005) ศึกษากับผู้สูงอายุที่อาศัย
อยู่ในประเทศสหรัฐอเมริกา ที่มีอายุตัง้แต่ 65 ปีขึน้ไป 
จ านวน 200 คน เพื่อวัดคุณลักษณะ 5 ด้าน ได้แก่       
1) กลไกในการแก้ไขปัญหา 2) การด ารงอยู่ของชีวิต    
3) ความคิดของผู้ สู งอายุ  4) จิตวิญญาณ และ              
5) ประสบการณ์ของผู้ สูงอายุ จ านวน 20 ข้อ มีการ
ประเมิน 2 แบบ ได้แก่ ให้เลือก ใช่/ไม่ใช่ และเป็นมาตร
วดั 4 ระดบั 

จุดแข็ง : เ ป็นแบบวัดที่บุคคล
ทั่วไปสามารถน าไปใช้ได้ และมี
ค่าความเชื่อมั่น (Cronbach’s 
alpha coefficient = 0.86) 
จุดอ่อน: เป็นแบบวดัที่พฒันามา
จากแนวคิดที่ มีต่อผู้ สูงอายุที่
ประสบความส าเร็จ หากแต่ไม่ได้
พัฒนามาจากมุมมองพืน้ฐาน
ขอ งตั ว ผู้ สู ง อ า ยุ เ อ ง  อี กทั ้ง
ผู้ เ ข้ า ร่ ว ม ก า ร วิ จั ย มี
ลักษณะเฉพาะ จึงมีข้อจ ากัด
เกี่ยวกบัเชือ้ชาติ 
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ตาราง 1 (ต่อ) 

เคร่ืองมือ วัตถุประสงค์ คุณลักษณะ จุดแขง็ / จุดอ่อน 

7. The Successful 
Aging Scale โดย    
วริศรา ใจเป่ียม และคณะ 
(2558) 

วดัผู้สงูอายทุี่
ประสบ
ความส าเร็จ 

เป็นการศกึษาเพ่ือเสริมสร้างการเป็นผู้สงูอายทุี่ประสบ
ความส าเร็จ ในเขตกรุงเทพมหานครและปริมณฑล 
ผู้ เข้าร่วมการวิจยั ประกอบด้วย 2 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มที่ 1 
ใช้ในการศึกษาคณุลกัษณะการเป็นผู้สงูอายุที่ประสบ
ความส าเร็จ คือ ผู้สูงอายุที่มีอายุระหว่าง 60-79 ปี ใน
จังหวัดกรุงเทพมหานครและปริมณฑล จ านวน        
400 คน  และกลุ่ มที่  2 เ ป็นผู้ สู งอายุ ในจั งหวัด
สมุทรปราการ ที่คดัเลือกแบบเฉพาะเจาะจงจากกลุ่ม
ตัวอย่างที่ 1 โดยเป็นผู้ที่มีคะแนนการเป็นผู้สูงอายุที่
ประสบความส าเร็จ จ านวน 20 คน แบ่งเป็นกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม เป็นแบบวัดคุณลักษณะ       
4 ด้ า น  ไ ด้ แ ก่  1) ด้ า น ร่ า ง ก าย  2) ด้ า นจิ ต ใ จ                      
3) ด้านสังคม และ  4) ด้านจิตวิญญาณ มีจ านวน        
32 ข้อ เป็นมาตรวดั 5 ระดบั  

จุดแข็ ง : เ ป็นแบบวัดที่ มี กา ร
ทดสอบทางด้าน psychometric 
ทัง้การวิเคราะห์ความตรงเชิง
เนื อ้หา การหาค่าดัชนีความ
สอดคล้องระหว่างข้อค าถาม 
โดยเ ป็นแบบวัดที่ มีค่าความ
เชื่อมั่นสูง  (Cronbach’s alpha 
coefficient = 0.89) และ มีการ
วิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยัน 
จ า ก ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง จ า น ว น          
400 ค น  ส า ม า ร ถ น า ไ ป
ประยุ กต์ ใ ช้ กับผู้ สู ง อ า ยุ ที่ มี
ลกัษณะใกล้เคียงกนั  

8. The Active Ageing 
Scale for Thai people 
(AAS-Thai) โดย 
Thanakwang (2013) 

วดัพฤฒิพลงั 
ผู้สงูอายไุทย 

เป็นแบบวัดที่พัฒนาจากแนวคิดขององค์การอนามยั
โลก (2002) ร่วมกบัแนวคิดผู้สงูอายทุี่มีคณุค่าเชิงบวก 
ได้แก่ ผู้สงูอายสุขุภาพดี ผู้สงูอายทุี่ประสบความส าเร็จ 
และผู้ สูงอายุที่ยังประโยชน์ เก็บข้อมูลจากผู้ สูงอายุ
ไทย  จ านวน  500 คน เ ป็นแบบวัดคุณลักษณะ                
7 องค์ประกอบ  ไ ด้ แก่  1) การพึ่ งพาตนเองไ ด้                   
2)การ ร่วมกิ จกรรมและท าประ โยช น์ ใ ห้ สั งคม                
3) การเจริญทางปัญญา 4) การสร้างความมัน่คงด้าน
ก า ร เ งิ น  5) ก า ร มี วิ ถี ชี วิ ต ที่ ส่ ง เ ส ริ ม สุ ข ภ าพ                       
6) การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง และ 7) การสร้างความรัก
ความผูกพันในครอบครัว เพื่ อ มีผู้ ดูแลยามชรา               
มีจ านวน 36 ข้อ เป็นมาตรวดั 4 ระดบั 
 

 

จุ ด แ ข็ ง : 1) เ ป็ น แ บ บ วั ด ที่
ครอบคลุมบริบทผู้ สูงอายุไทย    
2) เป็นแบบวัดที่น าแนวคิดของ
องค์ความรู้ทางด้านการพยาบาล
ร่ ว ม ด้ ว ย  3) เ ก็ บ ข้ อ มู ล กั บ
ผู้สูงอายุไทย ในพืน้ที่ 4 ภาคของ
ประเทศไทย คือ ภาคเหนือ ภา
คะวันออกเฉียงเหนือ ภาคกลาง
และภาคใต้ จ านวน 500 คน และ  
4) มีค่าความเชื่อมั่นและความ
เ ที่ ย ง ต ร ง สู ง  โ ด ย มี ค่ า 
Cronbach’s alpha coefficient 
= 0.97 
จุ ด อ่ อ น : ก ลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง ไ ม่
ครอบคลุมผู้สูงอายุที่เจ็บป่วยใน
โ ร งพยาบาล  ห รื อผู้ มี ภ า วะ
เปราะบาง และผู้สูงอายุที่อยู่ใน
บ้านพกัคนชรา  
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จากการศึกษาเคร่ืองมือในการประเมินผู้สงูอายุข้างต้น พบว่า มีการพฒันาเคร่ืองมือการ
ประเมินตามวตัถุประสงค์ที่ต้องการศึกษา เช่น แบบวดั Scale for Older Adults Routine: SOAR 
(Zisberg et al., 2009) ใช้ในการวัดผู้ สูงอายุที่มีสุขภาพดี และประสบความส าเร็จ ส่วนแบบวัด 
Social Values of Older People: SVOP (Yoon & Kolomer, 2007)  ใช้ในการวัดผู้ สูงอายุที่ยัง
ประโยชน์  เป็นต้น จากแบบวัดพฤฒิพลังผู้ สูงอายุไทย (The Active Ageing Scale for Thai 
people) (AAS-Thai) ของ Thanakwang (2013) ที่พัฒนาจากแนวคิดขององค์การอนามัยโลก 
(2002) ร่วมกับแนวคิดผู้สูงอายุที่มีคุณค่าเชิงบวก ได้แก่ ผู้สูงอายุที่มีสุขภาพดี (Healthy Aging) 
ผู้ สูงอายุที่ประสบความส าเร็จ (Successful Aging) และผู้ สูงอายุที่ยังประโยชน์ (Productive 
Aging) เป็นการศึกษาครอบคลุมคุณลักษณะของผู้ สูงอายุที่ดี  ซึ่งพบว่ามีความสอดคล้องกับ
เคร่ืองมือประเมินผู้สงูอายุที่ได้กล่าวในตาราง 1 โดยผู้วิจยัได้สงัเคราะห์องค์ประกอบแบบวดัทัง้ 8 
แบบวดั ดงัแสดงในตาราง 2 โดยจะเห็นว่า องค์ประกอบที่มีความส าคัญเรียงจากมากไปหาน้อย 
ได้แก่ การร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สงัคม การพึ่งพาตวัเองได้ การเจริญทางปัญญาหรือจิต
วิญญาณ การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสุขภาพ การสร้างความรักความผูกพันในครอบครัวเพื่อมีผู้ดูแล
ยามชรา ทัศนคติด้านบวก การสร้างความมั่นคงด้านการเงิน การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง ความ
ยืดหยุ่นในชีวิต และกลไกในการแก้ไขปัญหา ทัง้นี ้องค์ประกอบจากแบบวัดพฤฒิพลังของ 
Thanakwang (2013) มีความครอบคลุมองค์ประกอบที่ผู้ วิจัยได้ท าการสังเคราะห์ในตารางที่ 2 
เป็นสว่นใหญ่ 

นอกจากนี ้แบบวดัพฤฒิพลงัผู้สงูอายุไทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 2013) เป็นแบบ
วดัทีม่กีารทบทวนวรรณกรรมร่วมกบัการศึกษาเชิงคณุภาพด้วยการเก็บข้อมลูจากการสนทนากลุ่ม
และการสมัภาษณ์เชิงลกึผู้สงูอาย ุจ านวน 64 คน ได้ชดุข้อค าถามฉบบัร่าง 81 ข้อ มี 5 ระดบั มีการ
ตรวจสอบความตรงเชิงเนือ้หาจากผู้ เชี่ยวชาญ 7 ท่าน ตรวจสอบความชดัเจนและความเหมาะสม
ในการน าไปใช้ โดยการสมัภาษณ์ผู้สงูอายุ จ านวน 10 คน ได้ข้อค าถาม 60 ข้อ และปรับมาตรวัด
ลงเหลือ 4 ระดับ หลังจากนัน้น าไปทดสอบคุณภาพเบือ้งต้นกับกลุ่มผู้ สูงอายุ  30 คน ใช้การ
วิเคราะห์ข้อค าถามและความสอดคล้องภายใน เหลือข้อค าถาม 47 ข้อ น าไปเก็บข้อมลูทัว่ประเทศ
กับผู้ สู ง อายุจ านวน  500 คน  ในพื น้ที่  4 ภาคของประ เทศไทย  คือ  ภาคเหนื อ  ภาค
ตะวันออกเฉียงเหนือ ภาคกลางและภาคใต้ และมีการวิเคราะห์องค์ประกอบหลัก (Principal 
Component Analysis) โดยการหมุนแกนด้วยวิธีแวริแมกซ์ (Varimax Method) เหลือข้อค าถาม
พฤฒิพลังฉบับสุดท้าย 36 ข้อ มี 7 องค์ประกอบ เป็นแบบวัดพฤฒิพลังที่พัฒนาข้อค าถามที่       
สร้างจากพืน้ฐานบริบทวฒันธรรมไทย มีความตรงและความเที่ยงในระดับดีมาก ได้แก่ มีค่าดชันี
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ความตรงเชิงเนื อ้หาในระดับสูง (CVI = 0.91)  ความสอดคล้องภายใน มี ค่าสัมประสิทธ์ิ     
อลัฟาครอนบาค 0.97 มีความตรงเชิงโครงสร้างอยู่ในระดับดีมาก สามารถร่วมกันท านายความ
แปรปรวน ร้อยละ 69 มีค่าความเชื่อมั่นภายในเท่ากับ 0.95 และมีค่าคะแนนจากการทดสอบซ า้    
2 ครัง้ภายใน 2 สปัดาห์ เท่ากบั 0.92   

ในการศึกษาครัง้นี ผู้้ วิจัยจึงสนใจน าแบบวัดพฤฒิพลังผู้ สูง อายุไทย  (AAS-Thai) 
(Thanakwang, 2013) เป็นเคร่ืองมือในการประเมินพฤฒิพลงัผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา 
เนื่องจากผู้ วิจัยเห็นว่าเป็นแบบวัดที่มีพืน้ฐานมาจากแนวคิดขององค์การอนามัยโลก (2002) 
ร่วมกับแนวคิดผู้สูงอายุที่มีคุณค่าเชิงบวก และพัฒนามาจากกลุ่มผู้ สูงอายุไทย เป็นเคร่ืองมือที่
สามารถวัดคุณลกัษณะผู้สูงอายุที่มีพฤฒิพลงัในหลายมิติ และมีความเหมาะสมที่จะน าไปใช้ใน
การประเมินผู้สงูอายไุทย 
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4. รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา  
4.1 ความหมายการปรึกษาทางจิตวิทยา  
ความหมายของการปรึกษาทางจิตวิทยา ได้มีผู้ นิยามไว้แตกต่างกัน ยกตัวอย่างเช่น 

สมาคมจิตวิทยาแห่งอเมริกัน (American Psychological Association, 1961) นิยามว่าเป็น      
การให้ช่วยเหลือบคุคลในทางสร้างสรรค์ เน้นการพฒันาศกัยภาพ ความเข้มแข็ง และความเป็นจริง 
ในขณะที่ (Hansen et al., 1994) กล่าวว่า การให้ค าปรึกษาเกิดจากศาสตร์   หลายแขนง เช่น 
จิตวิทยา สงัคมวิทยา มานุษยวิทยา ศึกษาศาสตร์ เศรษฐศาสตร์ และปรัชญา เป็นการสงัเคราะห์
ทฤษฎีหลายสาขาวิชา เพื่อช่วยให้ผู้ รับค าปรึกษามีความรู้สึกดี สามารถพัฒนาไปในทางที่ดีขึน้  
ในขณะที่ (Nystul, 2003) กลา่วว่าเป็นกระบวนการพลวตัรระหว่างผู้ให้การปรึกษาที่ช่วยเหลือผู้ รับ
การปรึกษาโดยการใช้วิธีต่าง ๆ ซึง่อาจเป็นการปรึกษาแบบรายบคุคล กลุม่ หรือครอบครัว เพื่อช่วย
ให้ผู้ รับค าปรึกษาเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม กล้าเผชิญกบัปัญหา และแก้ปัญหาอย่างมีประสิทธิภาพ 

 เป้าหมายการปรึกษา 
1. สร้างสายสมัพนัธ์ ระหว่างผู้ให้ค าปรึกษาและผู้ รับค าปรึกษา 
2. เพื่อให้ผู้ รับค าปรึกษาได้ระบายความตงึเครียดทางอารมณ์ 
3. เพื่อเป็นการให้ข้อมลูบางประการเก่ียวกบัเร่ืองราว หรือตวัของผู้ รับค าปรึกษา 
4. ช่วยให้ผู้ รับค าปรึกษาไม่รู้สกึโดดเดี่ยวเมื่อเกิดปัญหา 
5. ช่วยให้ผู้ รับค าปรึกษาเกิดความกระจ่างขึน้ในใจ เข้าใจตนเองได้อย่างถกูต้อง 
6. ช่วยให้ผู้ รับค าปรึกษาสามารถปรับตวัเข้ากบัสภาพแวดล้อมได้ รู้จกัการอดทน  
     เสียสละ ยอมรับสภาวการณ์ที่แท้จริง 
7. ช่วยให้ผู้ รับค าปรึกษาได้วางแผนและตดัสินใจเลือกแนวทางการปฏิบติัที่มี 
     คณุค่าแก่ตนเอง 
8. ช่วยให้ผู้ รับค าปรึกษามีพฒันาการและเจริญงอกงาม 

สวสัด์ิ บรรเทิงสขุ (2542) กลา่วว่าในการปรึกษาจ าเป็นต้องมีหลกัการ ดงันี ้
1. การปรึกษาตัง้อยู่บนพืน้ฐานผู้ รับค าปรึกษาต้องการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
    ของตน 
2. การปรึกษาตัง้อยู่บนพืน้ฐานว่าผู้ให้ค าปรึกษาต้องได้รับการฝึกฝนมาก่อน 
3. การปรึกษาเป็นการช่วยให้ผู้ รับค าปรึกษาสามารถพิจารณาตนเองได้ดี รวมถึง 
    สามารถพิจารณาสิ่งแวดล้อมจนเกิดการตดัสินใจได้ในที่สดุ 
4. การปรึกษายดึหลกัความแตกต่างระหว่างบุคคล 
5. การปรึกษาเป็นทัง้ศาสตร์ (Science) และศิลปะ (Art) เป็นงานวิชาการและ 
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    วิชาชีพที่ต้องฝึกฝนจนช านาญมากกว่าการใช้สามญัส านึก 
6. การปรึกษาเป็นความร่วมมือที่ดีระหว่างผู้ให้ค าปรึกษาและผู้ รับค าปรึกษา 
7. การปรึกษาเน้นถึงจรรยาบรรณและการรักษาผลประโยชน์ของผู้ รับค าปรึกษา 
    เป็นส าคญั ด้วยการรักษาเร่ืองที่เป็นความลบัหรือเร่ืองสว่นตวั 
8. สมัพนัธภาพในการปรึกษาจะเกิดขึน้เมื่อผู้ รับค าปรึกษาเต็มใจที่จะเปิดเผย 
    ความรู้สกึที่แท้จริงของตนเอง 

ขัน้ตอนของกระบวนการปรึกษา 
1.ก าหนดวตัถปุระสงค์และเป้าหมาย (Objective) การปรึกษาจ าเป็นต้องก าหนด

วตัถุประสงค์ของการปรึกษา เพื่อก าหนดทิศทางว่าผู้ รับค าปรึกษาต้องการบรรลวุัตถุประสงค์หรือ
เป้าหมายอะไร เช่น เพื่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงความรู้สึกที่ไม่ดีให้ดีขึน้ เพื่อให้ผู้ รับค าปรึกษาเกิด
ความเข้าใจในตนเอง ผู้ อ่ืนและสิ่งแวดล้อม ช่วยให้มีการตัดสินใจให้มีประสิทธิภาพ และสามารถ
น าแนวทางไปปฏิบติัได้อย่างเหมาะสม 

2. การรวบรวมข้อมูล (Data Collecting) เมื่อก าหนดวัตถุประสงค์แล้ว ผู้ ให้
ค าปรึกษาจะต้องรวบรวมข้อมลูเก่ียวกบัผู้ รับค าปรึกษา เพื่อทราบข้อมลูเบือ้งต้น พืน้ฐานครอบครัว 
ความรู้ ความสามารถ ประวัติการท างาน ประสบการณ์ต่างๆ โดยใช้วิธีทางจิตวิทยา เช่น             
การสังเกต การศึกษาประวัติ การทดสอบ การสัมภาษณ์ เป็นต้น ในการให้ค าปรึกษาบางกรณี    
ผู้ ให้ค าปรึกษาอาจให้ผู้ รับค าปรึกษาท าแบบวัดหรือแบบประเมิน เพื่อตรวจสอบคุณสมบัติของ 
ผู้ รับค าปรึกษา เช่น แบบประเมินสุขภาพด้วยตนเอง (Self-Rated Health) แบบวัดสมรรถนะ       
ทางกาย (Physical Performance) แบบวัดกิจวัตรประจ าวันของผู้ สูงอายุ (Activities of Daily 
Living) แ บบ วั ด อ า ร ม ณ์  (The Centre for Epidemiological Studies Depression Scale:         
CES-D) แบบวัดพุท ธิ ปัญญา (The Montreal Cognitive Assessment Scale) และแบบวัด      
ความผกูพนัทางสงัคม (Social Engagement) เป็นต้น 

3. การวิเคราะห์ปัญหาและสาเหต ุ (Cause Analysis) ผู้ ให้ค าปรึกษาน าข้อมูลที่
ได้มาวิเคราะห์เบือ้งต้น เพื่อวินิจฉัยปัญหา ค้นหาสาเหตขุองปัญหา การคาดคะเนพฤติกรรม เพื่อ
ทราบที่มาของปัญหาของผู้ รับค าปรึกษา 

4.การปรึกษา (Counselling) เป็นการท างานร่วมกนัระหว่างผู้ ให้ค าปรึกษาและ
ผู้ รับค าปรึกษา เพื่อร่วมกันค้นหาวิธีแก้ปัญหา หรือเลือกตัดสินใจได้อย่างเหมาะสม โดย               
ผู้ให้ค าปรึกษาจะต้องสร้างสมัพนัธภาพที่ดีกบัผู้ รับค าปรึกษา ให้เกียรติ แสดงความเป็นมิตร ให้เกิด
ความอบอุ่นใจ และเก็บรักษาความลับของผู้ ให้ค าปรึกษา เพื่อให้ผู้ รับค าปรึกษารู้สึกมั่นใจใน      
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การเปิดเผยข้อมลูหรือปัญหาของตน ผู้ ให้ค าปรึกษาใช้เทคนิคและวิธีการให้ค าปรึกษาที่เหมาะสม
กบัปัญหาและตวัผู้ รับค าปรึกษา 

5. การประเมินผล (Evaluation) ผู้ ให้ค าปรึกษาจ าเป็นต้องตรวจสอบผลของ   
การให้ค าปรึกษา โดยอาจประเมินผลการปรึกษา หรือประเมินผู้ ให้ค าปรึกษาก็ได้ ขึน้อยู่กับ
วตัถปุระสงค์ของการประเมิน 

4.2 ประเภทการปรึกษาทางจิตวิทยา  
ในงานวิจยันี ้ขอกล่าวถึงการปรึกษาใน 2 ลกัษณะได้แก่ การปรึกษารายบุคคลและการ

ปรึกษากลุม่ โดยมีรายละเอียดดงัต่อไปนี ้
4.2.1 การปรึกษารายบุคคล มีผู้ ให้ความหมายของการปรึกษารายบุคคลไว้

แตกต่างกนั ได้แก่ 
Gibson (1995) กล่าวว่า การให้ค าปรึกษารายบุคคล หมายถึง กระบวนการ

สร้างสัมพันธภาพและการสื่อสารเพื่อให้ผู้ รับค าปรึกษาสามารถพัฒนา เข้าใจและเกิด                  
การเปลี่ยนแปลง โดยผู้ให้ค าปรึกษาใช้ทกัษะต่าง ๆ เพื่อให้ผู้ รับค าปรึกษาสามารถน าศกัยภาพของ
ตนเองมาใช้ให้เกิดผลทางบวก  

เจียรนัย ทรงชัยกุล (2523) กล่าวว่า  เ ป็นการให้ความช่วยเหลือแก่               
ผู้ รับค าปรึกษา โดยให้การปรึกษาเป็นการสว่นตวัแก่บุคคลเฉพาะรายในแต่ละครัง้ เพื่อให้สามารถ
เข้าใจในตนเองและสิ่งแวดล้อมได้ดีขึน้ สามารถเผชิญปัญหาที่ก าลังประสบอยู่ได้ มีทักษะใน      
การแก้ปัญหาได้เองอย่างเหมาะสม สามารถวางแผนโครงการชีวิตของตนเองได้อย่างมี
ประสิทธิภาพและสามารถพฒันาศกัยภาพของตนเองได้อย่างเต็มขีดความสามารถ 

ผ่องพรรณ เกิดพิทักษ์ (2542: 179) กล่าวว่า หมายถึง สัมพันธภาพของ      
การช่วยเหลือส่วนบุคคลระหว่างผู้ ให้ค าปรึกษาและผู้ รับค าปรึกษา โดยมีวตัถุประสงค์เพื่อช่วยให้
ผู้ รับค าปรึกษาเกิดความเข้าใจ เกิดการยอมรับในตนเอง ยอมรับในสิ่งแวดล้อม และสามารถ
แก้ปัญหาที่ก าลงัเผชิญอยู่จนสามารถพฒันาตนเองได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

ในการศึกษาครัง้นี ้การปรึกษารายบุคคล หมายถึง กระบวนการช่วยเหลือทางจิตวิทยา 
ซึ่งเกิดจากความสมัพันธ์ระหว่างผู้ ให้ค าปรึกษาและผู้ รับค าปรึกษา ได้แก่ ผู้ วิจัยและผู้สูงอายุใน
สถานสงเคราะห์คนชรา เพื่อสง่เสริมสนบัสนุนในการพฒันาศกัยภาพหรือพฤฒิพลงัให้กบัผู้สงูอายุ
ให้เกิดการตระหนกัรู้ในทรัพยากรของตนเอง เข้าใจตนเองและผู้ อ่ืน รับผิดชอบต่อการตดัสินใจด้วย
ตนเอง เกิดการเปลี่ยนแปลงและเติบโต (Change and Growth) ในทางที่เหมาะสม สามารถ
ปรับตวัและแก้ไขปัญหาให้ผ่านพ้นวิกฤติในชีวิต  
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             เป้าหมายการปรึกษารายบุคคล  

เจียรนยั ทรงชยักลุ (2533) กลา่วถึงเป้าหมายการปรึกษารายบคุคล ดงันี ้
1. ผู้ รับค าปรึกษาได้รับความช่วยเหลือในการแก้ไขปัญหาเฉพาะบุคคล จาก

ผู้ให้ค าปรึกษาโดยตรง ด้วยความละเอียด ครอบคลมุ และรอบคอบอย่างเพียงพอ 
2. ผู้ รับค าปรึกษาได้รับประโยชน์ต่าง ๆ ที่เกิดขึน้อย่างเต็มที่ เนื่องจากใน     

การปรึกษาแต่ละครัง้จะได้รับความสนใจจากผู้ให้ค าปรึกษาแต่เพียงผู้ เดียว 
3. ผู้ รับค าปรึกษาสามารถเปิดเผยเร่ืองราวของตนเองได้อย่างอิสระ ซึ่ง      

ผู้ ให้ค าปรึกษาสามารถวิเคราะห์ปัญหาและแนะน าแนวทางการช่วยเหลือได้อย่างเหมาะสมและ
รวดเร็วขึน้ 

4. ผู้ รับค าปรึกษาไม่ต้องกังวลถึงความคิดเห็น ความรู้สึก หรือข้อเสนอแนะ
ของผู้ อ่ืนในระหว่างด าเนินการให้ค าปรึกษา นอกจากผู้ให้ค าปรึกษาแต่เพียงผู้ เดียว 

5. เป็นปฏิสัมพันธ์ระหว่างผู้ รับค าปรึกษาและผู้ ให้ค าปรึกษา จึงช่วยให้      
ผู้ รับค าปรึกษาไม่รู้สึกกงัวลถึงความไม่พร้อมทางด้านมนุษยสมัพนัธ์หรือบุคลิกภาพที่ไม่เหมาะสม
ในการแสดงออกต่อผู้ อ่ืน  

ขัน้ตอนการปรึกษารายบุคคล  
Hansen et al. (1994) กล่าวถึงขัน้ตอนการปรึกษาใช้หลกัการผสมผสานการท า

ให้เกิดการหยั่งรู้และการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ในแต่ละขัน้ไม่มีการก าหนดเวลาแน่นอน ขึน้อยู่
กบัปัญหาและตวัของผู้ รับค าปรึกษา มี 4 ขัน้ตอน ได้แก่  

1. ขัน้เร่ิมต้นการปรึกษาและสร้างสัมพันธภาพ ผู้ ให้ค าปรึกษาต้องท าให้     
ผู้ รับค าปรึกษาเกิดความอบอุ่น สบายใจและไว้วางใจ ยอมรับผู้ รับค าปรึกษาอย่างไม่มีเงื่อนไข เป็น
การเตรียมการเพื่อให้ผู้ รับค าปรึกษายอมเปิดเผยและเลา่เร่ืองราวต่าง ๆ ภายในใจด้วยความเต็มใจ 

2.  ขั น้ส ารวจตน เพื่ อท าความเข้าใจปัญหา ผู้ ใ ห้ค าปรึกษาช่วยให้                 
ผู้ รับค าปรึกษาได้ส ารวจปัญหาและปัจจัยต่างๆ ที่ท าให้เกิดปัญหาด้วยตัวของเขาเอง รวมถึงช่วย
ให้เขาเข้าใจปัญหา สาเหตแุละความต้องการของตนเอง 

3. ขัน้จัดการ วางแผน หรือด าเนินการกับปัญหา โดยผู้ ให้ค าปรึกษาช่วยให้
ผู้ รับค าปรึกษาพิจารณาวิธีการแก้ไขปัญหาและตดัสินใจเลือกสิ่งที่จะปฏิบติัด้วยตวัเอง 

4. ขัน้ยุติการให้ค าปรึกษา ผู้ ให้ค าปรึกษาย า้ท าความเข้าใจที่เกิดขึน้ระหว่าง
การให้ค าปรึกษา และช่วยให้ผู้ รับค าปรึกษามีแรงจูงใจและก าลังใจที่จะแก้ปัญหาและพัฒนา
ตนเอง 



  36 

ประดินันท์ อุปรมัย และสมร ทองดี (2545) กล่าวว่าต้องประกอบด้วยขัน้ตอน
อย่างน้อย 3 ขัน้ตอน ได้แก่ 

1. ขัน้การสร้างสมัพันธภาพระหว่างผู้ ให้ค าปรึกษาและผู้ รับค าปรึกษา เป็น
ขัน้ตอนที่ส าคญั เนื่องจากสมัพนัธภาพที่ดีจะช่วยให้ผู้ รับค าปรึกษารู้สึกไว้วางใจ พร้อมที่จะพดูถึง
ปัญหาของตนอย่างเต็มใจ การสร้างสัมพันธภาพต้องท าทุกครัง้ของการให้ค าปรึกษาและต้อง
พยายามให้มีสมัพนัธภาพที่ดีต่อกนัตลอดเวลาของการให้ค าปรึกษา 

2. ขัน้ของการใช้วิธีการและเทคนิคการให้ค าปรึกษา โดยผู้ ให้ค าปรึกษาน า
แนวคิด วิธีการและเทคนิคของการให้ค าปรึกษาในแต่ละทฤษฎีมาใช้ตามความเหมาะสมกับ
ปัญหาของผู้ รับค าปรึกษา ในบางครัง้อาจใช้วิธีการผสมผสานแนวคิดและเทคนิคจากหลายทฤษฎี
มาประยกุต์ใช้เพื่อให้เกิดผลดีกบัผู้ รับค าปรึกษา 

3. ขัน้ยุติการให้ค าปรึกษา ในการยุติการปรึกษาในแต่ละครัง้ ผู้ ให้ค าปรึกษา
ต้องให้ผู้ รับค าปรึกษาตระหนักว่าได้อะไรจากการรับค าปรึกษา และควรปฏิบัติตนอย่างไรก่อน    
การมารับค าปรึกษาในครัง้ต่อไป รวมถึงการนัดหมายในครัง้ต่อไป และสามารถยุติการให้
ค าปรึกษาเมื่อผู้ รับค าปรึกษารู้สกึว่าปัญหาได้รับการแก้ไขและไม่จ าเป็นต้องมารับการปรึกษาอีก  

เทคนิคการปรึกษารายบุคคล  
Ivey & Ivey (2008) กล่าวว่า  เทคนิคการปรึกษารายบุคคล หมายถึง 

ความสามารถหรือความช านาญในการสื่อสาร ทัง้การใช้ภาษาท่าทางหรือภาษาพูด ซึ่งเป็น
เคร่ืองมือส าคัญของผู้ ให้ค าปรึกษาในการช่วยเหลือบุคคลที่มีความทุกข์หรือผู้ รับค าปรึกษา 
ประกอบด้วย 

1. การใสใ่จ (Attending) หมายถึง การท่ีผู้ให้ค าปรึกษาแสดงความสนใจ    
รับฟังเ ร่ืองราวที่ผู้ รับค าปรึกษาเล่า ให้ความส าคัญและให้เกียรติผู้ รับค าปรึกษา ช่วยให้                
ผู้ รับค าปรึกษาเกิดความรู้สกึอบอุ่น ปลอดภยั มัน่ใจ 

2. การถาม (Question) หมายถึง ผู้ ให้ค าปรึกษาตัง้ค าถาม เพื่อเปิด
โอกาสให้ผู้ รับค าปรึกษาได้เลา่ หรือแสดงความรู้สกึตลอดจนความเชื่อ 

3. การเงียบ (Silence) หมายถึง ในระหว่างการให้ค าปรึกษาอาจหยุด        
การสนทนา โดยไม่มีการสื่อสารด้วยวาจาระหว่างผู้ ให้ค าปรึกษาและผู้ รับค าปรึกษา แต่ยังคงมี    
การสือ่สารทางอารมณ์และความรู้สกึ 

4. การสะท้อนกลับ (Reflection) หมายถึง การที่ผู้ ให้ค าปรึกษาบอก        
ความเข้าใจที่มีต่อสิ่งที่ผู้ รับค าปรึกษารับรู้ รู้สึก หรือสนใจในขณะให้ค าปรึกษา การสะท้อนกลบัจะ
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รวมทัง้ความรู้สึกและเนือ้หาที่ผู้ รับค าปรึกษาพดูถึง หรืออาจเป็นสิ่งที่ผู้ ให้ค าปรึกษาสงัเกตได้จาก
ท่าทางของผู้ รับค าปรึกษาก็ได้ 

5. การทวนความ  (Paraphrasing) หมายถึ ง  ผู้ ใ ห้ค าป รึกษาทวน
สาระส าคญัที่ผู้ รับค าปรึกษาได้พดูไปแล้ว  

6. การท้าทาย (Confrontation) ด้วยการท้าทางอย่างอ่อนโยนและแฝง
เร้น เพื่อให้ผู้ รับค าปรึกษาเกิดการตระหนกัรู้และเข้าใจตนเองมากขึน้ 

7. การแปลความ  (Interpretation) เ ป็นการเสนอข้อสัง เกตแก่ผู้ รับ
ค าปรึกษา เพื่อสง่เสริมให้ผู้ รับค าปรึกษาได้เข้าใจตนเองมากขึน้ 

8. การให้ก าลงัใจ (Encouraging) เป็นการสนบัสนนุ เห็นด้วย ให้ก าลงัใจ
ด้วยการชื่นชมในสิ่งที่ผู้ รับค าปรึกษาคิด พูด รู้สึกและปฏิบัติออกมา เพื่อให้เกิดก าลังใจใน            
การเผชิญปัญหา และน าไปสูก่ารแก้ปัญหา 

9. การสรุปความ (Summarizing) เป็นการสรุปรวบรวมประเด็นส าคัญ
ของเร่ืองราวที่ได้พูดคุยกัน ซึ่งโดยปกติจะเป็นหน้าที่ของผู้ ให้ค าปรึกษา แต่ในบางครัง้ผู้ ให้
ค าปรึกษาก็อาจขอให้ผู้ รับค าปรึกษาช่วยสรุปเพื่อท าให้รู้ว่าผู้ รับค าปรึกษาเข้าใจอย่างไร 

คณุสมบติัของผู้ให้ค าปรึกษา 
1. มีความรู้ความสามารถ (Knowledge) มีความรู้หลักการและเทคนิคใน   

การให้ค าปรึกษา และมีความรู้เก่ียวกบัธรรมชาติของมนษุย์ แรงจงูใจ ความต้องการ เป็นต้น 
2. เป็นผู้มีมนุษยสมัพันธ์ (Human Relation) การสร้างความสัมพันธ์ที่ดีกับ

ผู้ รับค าปรึกษา ช่วยให้เกิดความร่วมมือในการแก้ไขปัญหาร่วมกนั 
3. มีจริยธรรม (Ethics) การเก็บรักษาความลับของผู้ รับค าปรึกษาเป็นสิ่ง

ส าคัญ และการให้ค าปรึกษาต้องอยู่บนพืน้ฐานของการวางตัวเป็นกลาง บนหลกัการและเหตผุล 
ไม่น าเร่ืองสว่นตวัมาเก่ียวข้อง การมีจรรยาบรรณในวิชาชีพ ท าให้ผู้ รับค าปรึกษารู้สกึปลอดภัยและ
เต็มใจเปิดเผยข้อมลูที่ส าคญั   

4.2.2 การปรึกษากลุม่ 
ความหมายของการปรึกษากลุม่ 

การปรึกษากลุ่ม (Group Counselling) เป็นกระบวนการทางจิตวิทยาที่
ช่วยให้ผู้ รับค าปรึกษาได้มาเป็นสมาชิกกลุ่ม โดยมีผู้ ให้ค าปรึกษาร่วมอยู่ ด้วย การสร้าง
ความสมัพนัธ์ภายในกลุม่ท าให้เกิดความเข้าใจ เกิดการยอมรับ จนเกิดความไว้วางใจซึง่กนัและกนั 
เมื่อสมาชิกคนหนึ่งในกลุ่มระบายความวิตกกังวลหรือความขัดแย้งในใจให้สมาชิกในกลุ่มทราบ 
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สมาชิกคนอ่ืนในกลุ่มจะร่วมกันแสดงความคิดเห็น ช่วยเสนอหรือสะท้อนความคิดและความรู้สึก
ต่าง ๆ เพื่อให้สมาชิกได้มีโอกาสส ารวจตนเอง เข้าใจตนเอง และได้รับฟังความคิดเห็นของคนอ่ืน ๆ 
ที่มีทัง้เหมือนและแตกต่างจากตน  และได้ตระหนักว่าผู้ อ่ืนก็มีปัญหาเช่นเดียวกัน  (Shertzer & 
Stone, 1971) บางครัง้กระแสกลุ่มอาจน าไปสูก่ารเข้าใจซึง่กนัและกนัเป็นอย่างดี เนื่องจากประสบ
ปัญหาเช่นเดียวกัน หรือบางครัง้ก็ท าให้ได้ข้อคิด ข้อเสนอแนะในมุมที่แตกต่างกันออกไป ซึ่ง
สมาชิกทุกคนมีหน้าที่ในการช่วยกันแก้ไขปัญหา (คมเพชร ฉัตรศุภกุล, 2545)  โดย (Ohlsen, 
1988) กล่าวว่า การให้ค าปรึกษากลุ่มเป็นการช่วยเหลือและแก้ไขปัญหานัน้ก่อนที่จะกลายเป็น
ปัญหารุนแรงมากขึน้ หมายรวมทัง้การป้องกันและการบ าบดัรักษา โดยมีบรรยากาศของกลุ่มที่
เต็มไปด้วยความไว้วางใจ และการแสดงความเห็นอกเห็นใจช่วยเหลือซึ่งกันและกัน   (Corey, 
2004)  

การวิจัยนี ้การปรึกษากลุ่ม หมายถึง กระบวนการสร้างสัมพันธภาพ
ระหว่างผู้ น ากลุ่มและสมาชิกกลุ่ม มีจ านวนสมาชิกกลุ่ม ประมาณ 8 คน เร่ิมจากการสร้าง
สมัพันธภาพ การสื่อสารระหว่างผู้น ากลุ่มกับสมาชิกกลุ่ม และการสื่อสารภายในกลุ่ม ท าให้เกิด
ปฏิสมัพันธ์ภายในกลุ่ม สมาชิกมีโอกาสแสดงความรู้สึกและความคิดเห็น ท าให้เกิดความเข้าใจ 
ยอมรับ และไว้วางใจกนั การเรียนรู้จากประสบการณ์ของตนและผู้ อ่ืน ท าให้เกิดการตระหนกัรู้ และ
สามารถน ามาเป็นแนวทางในการปรับปรุงตนเอง หรือมีวิธีการแก้ไขปัญหาที่หลากหลายมากขึน้ 

เป้าหมายการปรึกษากลุม่ (Corey, 2004)  
1. เพื่อให้เกิดการเรียนรู้ตนเองและบคุคลอื่นที่เป็นสมาชิกกลุม่ 
2. เพื่อเพิ่มความตระหนกัรู้และความรู้สกึในเอกลกัษณ์ของตนเอง 
3. เพื่อยอมรับปัญหาของสมาชิกภายในกลุม่ 
4. เพื่อเรียนรู้ในการยอมรับมมุมองใหม่ของสมาชิกคนอ่ืน 
5. เพื่อแสดงให้เห็นถึงความห่วงใยและมิตรภาพที่มีให้กนั 
6. ค้นพบการแก้ไขปัญหาในมมุมองมิติอ่ืน ที่หลากหลายมากขึน้ 
7. น าไปสูก่ารตดัสินใจได้ด้วยตนเอง  

ปัจจัยบ าบัด (Therapeutic Factors) การท าให้กลุ่มเกิดประสิทธิภาพนัน้ 
ประกอบด้วยสว่นส าคญั 2 สว่น ได้แก่ เนือ้หา (Content) หมายถึง ประเด็นในการพดูคยุกนัภายใน
กลุม่ และกระบวนการ (Process) หมายถึง ปฏิสมัพนัธ์ที่เกิดขึน้ระหว่างสมาชิกในกลุม่ โดย Yalom 
(1995) เรียกว่า ปัจจยับ าบดั (Therapeutic Factors) มีทัง้หมด 11 ปัจจยั ได้แก่ 
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1. การมีความหวงั (Instillation of Hope) เป็นการสร้างความหวงัเมื่อเห็น
สมาชิกกลุม่ดีขึน้ โดยเฉพาะผู้ที่มีปัญหาเดียวกนั ท าให้เกิดความหวงัในการเอาชนะปัญหาได้  

2. ความรู้สึกอันเป็นสากล (Universality) ท าให้เกิดความรู้สึกว่าตนเอง
ไม่ได้เป็นผู้ที่มีปัญหาอยู่คนเดียวการเข้าร่วมกลุ่มท าให้เห็นสมาชิกคนอ่ืนว่ามีปัญหามากมาย
เช่นเดียวกบัตนเอง 

3. การได้รับข้อมลู (Imparting Information) เมื่อสมาชิกกลุม่ได้รับข้อมลู
ต่าง ๆ ทัง้ทางตรงและทางอ้อม จากการแลกเปลี่ยนข้อมูล ประสบการณ์ ข้อเสนอแนะซึ่งกนัและ
กนั ท าให้เกิดการเรียนรู้ที่จะแก้ไขปัญหาและได้ข้อมลูที่เป็นประโยชน์จากผู้น ากลุม่ 

4. การรู้สึกได้ท าประโยชน์ (Altruism) การที่สมาชิกรู้สึกว่าได้ช่วยเหลือ
ผู้ อ่ืน ท าให้เกิดความภาคภมูิใจในตนเอง 

5. การแก้ไขประสบการณ์เดิมในครอบครัว (Corrective Recapitulation 
of the Family Group) กลุ่มบ าบัดจะช่วยให้สมาชิกได้มีโอกาสส ารวจตนเองและเปลี่ยนแปลง
เก่ียวกบัแบบแผนสมัพนัธภาพในครอบครัว กลุ่มจะเปิดโอกาสให้มีการปรับความคิดพฤติกรรมใน
แง่ลบให้ดีขึน้ ในกรณีที่มีประสบการณ์ที่ไม่ดีหรือมีปมขดัแย้งในครอบครัวมาก่อน  

6. ก า รพัฒน า เ ท ค นิ ค ก า ร เ ข้ า สั ง ค ม  (Development of Social 
Techniques) การท่ีสมาชิกได้มีปฏิสมัพนัธ์กบัผู้ อ่ืน เป็นการฝึกทกัษะทางสงัคม สามารถน ามาเป็น
แบบอย่างที่ดีให้กับตนเอง ภายใต้บรรยากาศของกลุ่มที่มีการยอมรับ สนับสนุนและรับฟังความ
คิดเห็นของกนัและกนั ท าให้เกิดความมัน่ใจ 

7. การเลียนแบบพฤติกรรม (Imitative Behavior) สมาชิกกลุ่มเกิด               
การเลียนแบบบุคลิกภาพจากสมาชิกด้วยกัน หรือจากผู้ น ากลุ่มที่ตนเองพึงพอใจ ผ่านการ
สงัเกตการณ์มีปฏิสมัพนัธ์ของบคุคลอื่น 

8. การระบายอารมณ์ (Catharsis) ได้มีการระบายความคิดความรู้สึก        
การปลดปล่อยอารมณ์ที่เก็บกดไว้ ท าให้เกิดความรู้สึกโล่งสบาย และท าให้เกิดการเรียนรู้วิธีการ
แสดงอารมณ์ที่เหมาะสม 

9. การเรียนรู้ความจริงอนัเป็นสจัธรรม (Existential Factors) สมาชิกเกิด   
การเรียนรู้และเข้าใจความเป็นจริงของชีวิตจากการฟังประสบการณ์ของสมาชิกในกลุม่ 

10. ความรู้สึกผูกพันเป็นอันหนึ่งอันเดียวกัน (Cohesiveness) การเข้า
ร่วมกลุม่ท าให้สมาชิกรู้สึกว่าตนเองเป็นส่วนหนึ่งของกลุ่ม เกิดความผูกพนักบัเพื่อนสมาชิกในกลุ่ม 
รับรู้ว่าเป็นพวกเดียวกนั มีเป้าหมายเดียวกนั 
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11. การเรียนรู้วิธีการสร้างความสัมพันธ์กับบุคคลอ่ืน (Interpersonal 
Learning) โดยกลุ่มถือว่าเป็นสงัคมจ าลองให้สมาชิกได้มีโอกาสฝึกฝนเพื่อให้เกิดพฤติกรรมใหม่ที่
เหมาะสมมากขึน้ 

ขัน้ตอนการปรึกษากลุม่ 
1. ขัน้เร่ิมต้นกลุ่ม ผู้ ให้ค าปรึกษาสร้างสมัพันธภาพที่ดีให้เกิดขึน้ภายใน

กลุ่ม ชีแ้จงวัตถุประสงค์ของการให้ค าปรึกษา และต้องให้เวลากับสมาชิกในกลุ่มในการเปิดเผย
ตนเอง 

2. ขัน้การเปลี่ยนแปลงของสมาชิกกลุ่ม สมาชิกเร่ิมเรียนรู้ และไว้ใจกัน
มากขึน้ กลุ่มเร่ิมมีการเปลี่ยนแปลงและมีพฒันาการขึน้ ผู้ ให้ค าปรึกษาจะต้องพยายามชีแ้จงและ
กระตุ้นสมาชิกกลุม่มีความกล้าในการเปิดเผย อภิปราย แสดงความคิดเห็นมากขึน้ 

3. ขัน้ด าเนินการ ในขัน้นีแ้สดงให้เห็นว่าสมัพนัธภาพในกลุม่เร่ิมดีขึน้มาก 
สมาชิกเร่ิมมีการแสดงความคิดเห็น กล้าเปิดเผยตนเอง อภิปรายปัญหาตามมุมมองและ
ประสบการณ์ และร่วมเสนอแนวทางในการแก้ปัญหาของสมาชิก ทุกคนได้ส ารวจตนเอง เข้าใจ
ปัญหาและพร้อมที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของตน 

4. ขัน้ยุติการให้ค าปรึกษา เมื่อสมาชิกเข้าใจและทราบแนวทางใน               
การแก้ปัญหาโดยเลือกวิธีการท่ีเหมาะสมกบัตนเอง ก็สามารถยติุการให้ค าปรึกษาแบบกลุม่ได้ 

5. ขัน้ประเมินผล ผู้ ให้ค าปรึกษาขอให้สมาชิกกลุ่มประเมินผลจากการ
ด าเนินการกลุม่ที่ผ่าน รวมทัง้สะท้อนประโยชน์และข้อเสนอแนะ  

เทคนิคการปรึกษากลุ่ม (Corey, 2000; ปราโมทย์ เชาว์ศิลป์ และ รณชยั คง
สกนธ์, 2542)  

1. การเปิดโอกาสให้สมาชิกทุกคนในกลุ่มได้แสดงความคิดเห็น (Go-
Round) โดยการเร่ิมต้นการสนทนาด้วยค าถามสัน้ๆ เช่น “วนันีรู้้สึกอย่างไรบ้าง” หรือ “วนันีอ้ยาก
ให้กลุม่ช่วยในเร่ืองอะไร” หรือ “อะไรที่รู้สกึว่าเป็นปัญหาในขณะนี”้ เป็นต้น  

2. การเชื่อมโยง (Linking) เป็นการพดูเชื่อมโยงประเด็นส าคญัเข้าด้วยกนั 
เป็นวิธีการสนับสนุนให้สมาชิกมีการพูดคุยกัน เพื่อให้เกิดปฏิสมัพันธ์ภายในกลุ่ม เช่น “เร่ืองราว
ของ...มีสมาชิกท่านใดมีความรู้สกึเช่นเดียวกนับ้างไหม” 

3. หลีกเลี่ยงการพูดคุยแบบหนึ่งต่อหนึ่งในกลุ่ม (One-to-One Work in 
Group Session) สมาชิกบางคนให้ความส าคัญกับผู้น ากลุ่มเพียงคนเดียว ดังนัน้ ผู้น ากลุ่มควร
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กระตุ้นให้สมาชิกพดูกบักลุม่แทน เช่น “เร่ืองนีน้่าสนใจเล่าให้กลุม่ฟังนะคะ” หรือ “เพื่อน ๆ ในกลุ่ม
ก าลงัสนใจฟังอยู่นะคะ” เป็นต้น 

4. การประเมินการท ากลุ่ม (Wrap-up) ผู้น ากลุ่มจะเปิดโอกาสให้สมาชิก
ได้วิพากษ์ขบวนการกลุ่มในขัน้ตอนสดุท้าย เป็นการสะท้อนความรู้สกึ (Feedback) ที่มีต่อสมาชิก
กลุม่และผู้น ากลุม่ สมาชิกแสดงความรู้สกึเก่ียวกบัประสบการณ์ที่ได้เรียนรู้จากการเข้ากลุม่ 

เทคนิคการสื่อสารกลุ่ม (Caldwell, 2009; ปราโมทย์ เชาว์ศิลป์ & รณชยั คง
สกนธ์, 2542)  

1. การฟัง (Listening) สมาชิกควรเงียบและตัง้ใจฟังขณะที่สมาชิกกลุ่ม
พดูและสื่อออกมา 

2. การสะท้อนความรู้สึก (Reflection) เช่น “เร่ืองที่คุณพูดมาเป็นเร่ืองที่
ท าให้คณุเจ็บปวด” 

3. การยอมรับความรู้สึก (Acceptance) เป็นการแสดงการยอมรับ
ความรู้สึกของสมาชิก เช่น “ดิฉันเข้าใจว่าคณุรู้สึกโกรธมากแค่ไหนที่เวลาคณุพดูแล้วไม่มีคนสนใจ
ฟังเลย” 

4. การท าให้กระจ่าง (Clarification) ท าให้เกิดความชัดเจนในความรู้สึก 
หรือเป็นการท าให้เกิดความเข้าใจในสิ่งที่ไม่ชัดเจนมากขึน้ เช่น “คณุหมายความว่าอย่างไรที่คุณ
พดูว่ามนัถึงจดุสิน้สดุแล้ว” 

5. การกระตุ้ น ใ ห้ ระบายความ รู้สึก  (Encouraging Expression of 
Feeling) เป็นการกระตุ้นให้สมาชิกกลุ่มได้แสดงความคิดความรู้สึก เช่น “ใครเคยมีความรู้สกึแบบ
นีม้าก่อนช่วยเลา่ให้ฟังหน่อยค่ะ” 

6. การท าให้เกิดความมัน่ใจ (Reassurance) เป็นการพดูที่ท าให้กลุ่มเกิด
ความรู้สึกปลอดภัย เช่น “เป็นการยากที่จะเล่าเร่ืองราวของความเจ็บปวดออกมา แต่พวกเราใน
กลุม่ก าลงัตัง้ใจฟังและพร้อมที่จะช่วยเหลือคณุ” 

7. การน าเข้าสู่ประเด็น (Structuring) เป็นการดึงประเด็นที่สมาชิกก าลงั
พูดคุยกันให้ชัดเจนมากยิ่งขึน้ เช่น “คุณอยากจะน าเร่ืองการท ากิจกรรมเมื่อวานมาคุยกันในวนันี ้
ไหมคะ” 

8. การให้ข้อมูลที่ถูกต้องในกลุ่ม (Giving Information) การให้ข้อมูลที่
เป็นความรู้และเป็นประโยชน์กบัสมาชิกกลุม่  
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9. การจ ากัดพฤติกรรม (Limit Setting) เมื่อพฤติกรรมหรือค าพูดของ
สมาชิกกลุม่สง่ผลกระทบต่อการด าเนินกลุม่หรือสง่ผลต่อสมาชิกคนอ่ืน เช่น ค าพดูก้าวร้าวคุกคาม        
การจ ากดัพฤติกรรมเมื่อเกิดการจบักลุม่ย่อยขึน้ (Sub-groups)  

บุคลิกลกัษณะของผู้น ากลุ่ม ผู้น ากลุ่มที่มีบุคลิกที่ดีมีความส าคญัในการช่วย
ให้เกิดผลลพัธ์ที่ดีต่อสมาชิกภายในกลุ่ม โดยมีลกัษณะดังนี  ้(Caldwell, 2009; Corey & Corey, 
1987; ภทัราภรณ์ ทุ่งปันค า, 2551)  

1. ความกล้า ผู้น ากลุ่มควรมีความกล้าในการด าเนินการกลุ่ม เช่น กล้าที่
จะเปิดประเด็นเร่ืองในอดีตที่กระทบต่อจิตใจของสมาชิก เพื่อที่จะน าพาสมาชิกกลุ่มให้ผ่านพ้น
ความรู้สึกที่เลวร้ายจากประสบการณ์ในอดีตไปได้ กล้าที่จะพดูในลกัษณะเผชิญหน้า (Confront) 
เมื่อเห็นว่าไม่ถกูต้อง กล้าแสดงความรู้สกึต่อกลุม่ 

2. เป็นแบบอย่างที่ดี ด้วยการมีพฤติกรรมการแสดงออกที่เหมาะสมและ
มีทศันคติที่ดีต่อผู้ อ่ืน ใจกว้าง รับฟังความคิดเห็น เคารพการตดัสินใจของผู้ อ่ืน มีความซื่อสตัย์ต่อ
ความรู้สกึของตนเอง เปิดเผย จริงใจ 

3. การเข้าถึงความรู้สึกของผู้ อ่ืน เกิดความรู้สึกเห็นอกเห็นใจผู้ อ่ืน 
(Empathy)  

4. มีความอบอุ่นเป็นมิตร เอาใจใส่ผู้ อ่ืน ส่งผลให้สมาชิกกลุ่มเกิด               
ความไว้วางใจ กล้าที่จะเปิดเผยความรู้สกึและทศันคติของตนเองต่อกลุม่  

5. มีความเข้าใจตนเอง ส่งผลให้เกิดปฏิสมัพันธ์กับสิ่งแวดล้อมได้อย่าง
เหมาะสม แสดงออกถึงความคิดความต้องการของตนเองได้อย่างแท้จริง ท าให้เกิดการเข้าใจผู้ อ่ืน
มากขึน้ 

6. เชื่อมัน่ในศกัยภาพของตนเอง ไม่ใช้อ านาจในการจดัการสมาชิกกลุ่ม 
แต่มีความมัน่ใจในตนเอง เชื่อมัน่ในสิ่งที่ตนเองท า ท าให้สมาชิกกลุม่เกิดความมัน่ใจ มีความมัน่คง
ในจิตใจ 

7. เชื่อมัน่ในกระบวนการกลุม่ เห็นคณุค่าของกระบวนการกลุม่ 
8. เป็นผู้ ฟังที่ดี ฟังอย่างตัง้ใจและเข้าใจ สามารถสรุปประเด็นส าคญัของ

ปัญหาของสมาชิก และเชื่อมโยงปัญหาส าคญัเข้าด้วยกนั 
9. มีความไวในการรับรู้ความรู้สึกได้อย่างถูกต้อง มีความไวต่อทัง้ค าพูด 

ภาษากายที่สมาชิกแสดงออกมา และสามารถจบัประเด็นความรู้สกึที่แฝงอยู่ได้  
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10. การมอีารมณ์ขนั เป็นการสร้างความรู้สึกผ่อนคลาย สร้างบรรยากาศ
กลุม่ให้ดีมากขึน้ มีความเป็นกนัเอง  

บทบาทหน้าที่ของผู้น ากลุม่  (จฑุาทิพย์ กิ่งแก้ว, 2557) 
1. การสร้างและการคงไว้ซึ่งความเป็นกลุ่ม ผู้น ากลุ่มควรมีการก าหนด

วัตถุประสงค์ของกลุ่มร่วมกันกับสมาชิก เพื่อให้เกิดการยอมรับร่วมกัน การคัดเลือกสมาชิกกลุ่ม 
โดยจ านวนสมาชิกที่เหมาะสม คือ 8-12 คน (Yalom, 1995) มีการก าหนดการพบปะกันของ
สมาชิก โดยความถ่ีที่เหมาะสม คือ สัปดาห์ละ 2 ครัง้ แต่ละครัง้ใช้เวลาประมาณ 60-90 นาที  
(Yalom, 1995) มีการสร้างข้อตกลงภายในกลุ่ม เช่น การตรงเวลา การรักษาความลบั ฯลฯ และ
ความคงไว้ซึ่งความเป็นกลุ่ม ผู้ น ากลุ่มควรสร้างบรรยากาศที่อบอุ่น ปลอดภัย น่าเชื่อถือ               
การสนบัสนนุให้ก าลงัใจสมาชิก เป็นต้น 

2. การสร้างบรรทัดฐานของกลุ่ม เป็นกฎที่ชัดเจนที่สมาชิกตกลงร่วมกนั
มาตัง้แต่เร่ิมกลุ่ม เช่น การเร่ิมกลุ่ม และระยะเวลาในการท ากลุ่ม การเงียบและตัง้ใจฟังในขณะที่
สมาชิกกลุม่พดู การร่วมแสดงความคิดเห็น เป็นต้น (Roming, 2012) 

3. การกระตุ้นให้สมาชิกอยู่กบัปัจจุบนั (Here and Now) (Yalom, 1995) 
โดยผู้น ากลุ่มให้ความสนใจในสิ่งที่เกิดขึน้ในกลุ่ม เช่น พฤติกรรมการแสดงออกของสมาชิก การมี
ปฏิสมัพนัธ์ภายในกลุม่  

จากการที่ผู้ สูงอายุมีการเปลี่ยนแปลงทางด้านร่างกายและจิตใจ การ
ศึกษาวิจัยที่ผ่านมาจึงเป็นการป้องกันที่เน้นเร่ืองของสุขภาพเป็นหลัก ซึ่งอาจไม่เพียงพอกับ
สถานการณ์ในปัจจุบัน (Aeling & Vacha-Haase, 2017) ที่พบว่า ผู้ สูงอายุประสบปัญหาที่
เก่ียวกับสภาวะทางจิตใจเพิ่มมากขึน้ (Finkel, 2001; กิ่งแก้ว ทรัพย์พระวงศ์, 2555; มาโนช ทับ
มณี, 2541; สุทธิชัย จิตะพันธ์กุล, 2542) ดังนัน้ การให้ค าปรึกษากับผู้สูงอายุนัน้ นอกจากผู้ ให้
ค าปรึกษาจะต้องมีทักษะในการประเมินเบื อ้งต้น เพื่อค้นหาความผิดปกติของผู้ สูงอายุ 
ขณะเดียวกันต้องหาแนวทางในการเยียวยาด้วยวิธีการที่เหมาะสม โดยให้ความสนใจตัง้แต่
ประสบการณ์ในอดีตของผู้ สูงอายุ  ความเสื่อมถอยทางด้านความคิด (Cognitive Decline) 
แนวทางใหม่ในศตวรรษที่ 21   ไม่เพียงแก้ไขปัญหาหรือเยียวยาให้กบัผู้สงูอายุเท่านัน้ หากแต่เป็น
การหาแนวทางในการเพิ่มคณุค่า การมีสขุภาวะที่ดีทัง้ทางร่างกาย จิตใจ สงัคม และจิตวิญญาณ 
การมีคณุภาพชีวิตที่ดี ฯลฯ ด้วยการพฒันาให้ผู้สงูอายุที่มีพฤฒิพลงั แม้ว่าผู้สงูอายุจะมีร่างกายที่
เสื่อมถอยลงก็ตาม   
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จากการทบทวนเอกสารและงานวิจัยพบหลกัฐานและประโยชน์จากการน า     
การให้ค าปรึกษา โดยเฉพาะการปรึกษากลุ่มในผู้ สูงอายุ พบว่ามีประสิทธิภาพและเป็นผลดี 
(Scogin & McElreath, 1994)  เนื่องจากการให้ค าปรึกษากลุ่มก่อให้เกิดปฏิสัมพันธ์ทางสังคม
ระหว่างผู้สงูอายุกบัสมาชิกกลุ่ม รวมถึงผู้ ให้ค าปรึกษาและผู้ช่วยกลุ่ม อีกทัง้การให้ค าปรึกษากลุ่ม
มีค่าใช้จ่ายต ่ากว่าการให้ค าปรึกษารายบุคคล (Lynch, Morse, Mendelson, & Robins, 2003)   
สิ่งส าคญัคือ ผู้สงูอายไุด้เรียนรู้จากประสบการณ์และปัญหาที่หลากหลายระหว่างผู้สงูอายุด้วยกนั 
ตวัอย่างกลุม่บ าบดั ได้แก่ กลุม่กิจกรรม (Activity Groups) กลุม่ให้ความรู้ (Educational Groups) 
กลุ่มบ าบดัเพื่อการรักษา (Therapeutic Groups) กลุ่มจิตบ าบดัเพื่อการเกิดภาวะหยั่งรู้ (Insight 
Group Psychotherapy) ก ลุ่ ม จิ ต บ า บั ด แ บ บ ป ร ะ คั บ ป ร ะ ค อ ง (Supportive Group 
Psychotherapy) กลุ่ม เพื่ อนช่วยเพื่ อน (Self-help Groups) กลุ่มส ร้างคุณค่า  (Enrichment 
Groups) กลุ่ม เฉพาะในการสนทนา (Topic-specific Groups) กลุ่มสนับสนุน (Advocacy 
Groups) กลุ่มช่วยกระตุ้นให้เกิดพฤติกรรมพึงประสงค์ (Motivation Counselling Groups) เป็น
ต้น  (Burlingame, 1995; Townsend, 2005; Vacha-Haase, 2014; เ ป่ียมมงคล , 2553; ภัทรา
ภรณ์ ทุ่งปันค า, 2551)  

นอกจากการปรึกษากลุม่กบัผู้สงูอายแุล้ว การปรึกษารายบคุคลกบัผู้สงูอายุก็
มีความส าคัญเช่นเดียวกัน พบว่ามีการใช้ทฤษฏีการปรึกษารายบุคคลกับผู้สูงอายุได้ผลดี เช่น 
ทฤษฎีการบ าบัดความคิดและพฤติกรรม (Cognitive Behavioral Therapy: CBT) (Hepple, 
2004)  ทฤษฎีจิตบ าบัดสัมพันธภาพระหว่างบุคคล (Interpersonal Therapy : IPT) มาใช้กับ
ผู้สงูอายทุี่มีภาวะซมึเศร้า ผู้ที่มีการสญูเสียภาวะทางสมองหรือผู้มีความบกพร่องทางสมอง ป้องกนั
การกลับไปเสพซ า้ของผู้ ที่ ด่ืมสุรา หรือยาเสพติด  (Fisher, Cucciare, Brobel, & Yury, 2006; 
Hepple, 2004; Miller, 2008)  เป็นต้น  

จากการศึกษาพบว่ามีการปรึกษากลุ่มและรายบุคคลให้กับผู้สงูอายุ มีข้อดีและ
เกิดประสิทธิภาพที่แตกต่างกนั ในการปรึกษากลุ่ม ท าให้กลุ่มมีการแบ่งปันประสบการณ์ที่ช่วยให้
ผู้สูงอายุไม่รู้สึกโดดเด่ียว อ้างว้าง เหงา (Payne & Marcus, 2008) การปรึกษารายบุคคลเหมาะ
กบัผู้สงูอายทุี่ไม่ต้องการเปิดเผยเร่ืองราวให้บุคคลอ่ืน หรือกลุม่ที่มีลกัษณะเฉพาะ เช่น ผู้สงูอายทุี่มี
ภาวะซมึเศร้า มีความบกพร่องทางสมอง ด้านความจ า ด้านอารมณ์ เป็นต้น (Agronin, 2009; Cox 
& D’Oyley, 2011; Floyd, Scogin, McKendree-Smith, Floyd, & Rokke, 2004; Hepple, 2004; 
Miller, 2008) อย่างไรก็ตาม จากหลักฐานงานวิจัยยังพบว่า การให้ค าปรึกษาเป็นวิธีการที่
เหมาะสมในการช่วยบรรเทาปัญหาทางด้านจิตใจให้กบัผู้สงูอายุ (Mc Dougall, 1997; O’Leary &  
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Niewstraten, 2001; Young & Reed, 1995) และจากการสงัเคราะห์งานวิจยัเก่ียวกบัผู้สงูอายุของ 
Hill & Brettle (2005) พบว่าการปรึกษารายบุคคลเป็นวิธีที่ก่อให้เกิดประสิทธิภาพในการพัฒนา
ด้านจิตวิทยาเชิงบวกแก่ผู้สงูอายุ ในขณะเดียวกนัก็พบว่า การปรึกษากลุ่มจะเกิดประสิทธิภาพกบั
ผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่ในสถานสงเคราะห์คนชรา มากกว่าการปรึกษารายบุคคล ด้วยเหตุดังกล่าว
ข้างต้น ในการศกึษาครัง้นีซ้ึง่ใช้วิธีการวิจยัอิงการออกแบบ ผู้วิจยัจึงได้ออกแบบรูปแบบการปรึกษา
ทางจิตวิทยาที่ประกอบด้วย การปรึกษารายบคุคล ร่วมกบัการปรึกษากลุม่ 

4.3 แนวคิดหลักในการปรึกษาทางจิตวิทยา    
ทฤษฎีในการปรึกษาในแต่ละทฤษฎีมีลกัษณะ เทคนิค มมุมองและวตัถุประสงค์แตกต่าง

กนั ผู้วิจยัใช้การปรึกษาแบบผสมผสาน (Counselling Integration) เนื่องจากการศึกษาครัง้นีเ้ป็น
การวิจัยอิงการออกแบบ ซึ่งผู้ วิจัยออกแบบ และปรับแก้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาให้
สอดคล้องตามความต้องการของผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา โดยใช้วิธีผสมผสานทาง
ทฤษฎีแบบมีทฤษฎีหลัก (Assimilative Integration) (Messer, 2001; นันท์ชัตสัณห์ สกุลพงศ์, 
2557) ซึ่งหมายถึงการที่ผู้ ให้ค าปรึกษายึดทฤษฎีการปรึกษาทฤษฎีใดทฤษฎีหนึ่งเป็นหลกั และน า
เทคนิคจากทฤษฎีการปรึกษาทฤษฎีอ่ืนมาใช้ร่วมด้วย เพื่อตอบสนองเป้าหมายตามทฤษฎีหลกั ใน
การวิจัยครัง้นี ้ผู้ วิจัยใช้ทฤษฏีการปรึกษาตามแนวซาเทียร์ (Satir et al., 1991) เป็นทฤษฏีหลัก 
และเสริมด้วยเทคนิคการสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ (Motivational Interviewing: MI) 
(Miller & Rollnick, 2002) ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่ เหมาะสมให้กับผู้ สูงอายุ  โดยมี
รายละเอียดดงันี ้

4.3.1 ทฤษฎีการปรึกษาตามแนวคิดซาเทียร์ 
เวอร์จิ เนียร์ ซาเทียร์ (Virginia Satir)  ส าเ ร็จการศึกษาทางด้านสังคม

สงเคราะห์ ท างานเก่ียวกับการบ าบดัครอบครัวและจัดโปรแกรมการฝึกอบรมครอบครัว (Family 
Therapy) นอกจากนีย้งัเป็นผู้มีส่วนช่วยในการก่อตัง้สถาบนัทางจิต (Mental Research Institute: 
MRI) ซึง่ท างานด้านปฏิสมัพนัธ์ในครอบครัวกบัสขุภาพและความเจ็บป่วยของสมาชิกในครอบครัว 
และเปิดโครงการฝึกอบรมการให้ค าปรึกษาครอบครัวในประเทศสหรัฐอเมริกาเป็นโครงการแรก 
แนวคิดซาเทียร์ (Satir Model) ได้รับความนิยมมากขึน้ พบว่าเป็นวิธีที่ดี ได้ผลและค่อนข้างกระชบั 
ใช้เวลาในการรักษาน้อย แต่ได้ผลมาก เร่ิมจากการใช้ดแูลผู้ ป่วยจิตเวชที่จ าเป็นต้องได้รับการรักษา       
ทางจิตใจด้วย โดยตวัผู้บ าบดัและผู้ ป่วยมีโอกาสพฒันาจิตใจตนเองได้ดียิ่งขึน้ (นงพงา ลิม้สวุรรณ 
& นิดา ลิม้สุวรรณ, 2555) แนวคิดซาเทียร์เร่ิมเข้ามาเผยแพร่ในประเทศไทยอย่างเป็นทางการใน   
ปี พ.ศ. 2543 เมื่อ John Banner ได้มาสอนให้กบับุคลากรของกระทรวงสาธารณสุข และสมาคม
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นกัจิตแพทย์แห่งประเทศไทย ต่อมาจึงเร่ิมน าแนวคิดซาเทียร์มาใช้ในการบ าบดัทางจิตสงัคม ให้กบั
ผู้มีปัญหาสขุภาพจิตด้านต่าง ๆ เช่น ผู้มีภาวะซึมเศร้า ผู้ ติดสรุา ติดสารแอมเฟตามีน ผู้ที่พยายาม   
ฆ่าตวัตาย รวมทัง้ผู้ ป่วยจิตเภท และผู้ ติดเชือ้เอชไอวี ในระยะเวลา 10 ปีที่ผ่านมาจึงพบการศึกษา
ที่ใช้ทฤษฎีตามแนวซาเทียร์ เพิ่มมากขึน้ นอกจากนีม้ีการก่อตัง้ สมาคมพฒันาศกัยภาพมนษุย์และ
จิตบ าบดัแนวซาเทียร์ (สพช) (Satir Association for Human Development and Psychotherapy: 
SADP)  ซึง่เป็นแนวคิดที่เป็นสากล สามารถน ามาใช้ในการให้ค าปรึกษาครอบครัวได้ 

ความเชื่อเก่ียวกบัธรรมชาติของมนษุย์ตามแนวคิดซาเทียร์  
ซาเทียร์เชื่อว่ามนุษย์ทุกคนมีศักยภาพที่เจริญเติบโตและพัฒนาในแต่ละ

ช่วงเวลา ทุกคนมีทรัพยากรที่สามารถน ามาใช้ในการดูแลและเรียนรู้ด้วยตนเอง เนื่องจากตัวเรา
เป็นเจ้าของอารมณ์และความรู้สึกในการที่จะเสริมสร้างความนบัถือตนเอง สง่เสริมการเห็นคุณค่า
ในตนเอง ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อการพัฒนาที่ส าคัญ คือ การเรียนรู้ที่ได้รับผ่านกระบวนการเติบโต 
โดยซาเทียร์เชื่อว่าหากบุคคลในครอบครัวไม่ตระหนักรู้ในอารมณ์และความรู้สึกของตนเอง จะ
ส่งผลต่อการแสดงออกของสมาชิกในครอบครัว ท าให้ครอบครัวเกิดความไม่สมดลุและเกิดปัญหา
ในครอบครัว ดงันัน้ ซาเทียร์จึงใช้การกระตุ้นความรู้สึกและการสื่อสารในครอบครัวให้มีรูปแบบที่
ชัดเจน ผ่านการพูดคุยที่เปิดใจ แต่ละคนมีสิทธิที่จะแสดงความคิดเห็นของตนเอง การสัมผัส
ครอบครัวที่บ าบดัอย่างลึกซึง้ และใช้การเยียวยาที่มาจากความรัก ในการส่งเสริมพฒันาบุคคลให้
มีความภมูิใจในตนเอง (Self-Esteem) (Satir & Baldwin, 1983)  

แนวคิดซาเทียร์ เชื่อว่า โดยธรรมชาติคนจะเติบโตไปในทิศทางที่เป็นบวก
เสมอ ซึ่งเรียกว่า ความเชื่อพืน้ฐาน (Therapeutic Beliefs) ซึ่งแบ่งออกเป็น 3 ลักษณะ ได้แก่                     
1) ความเชื่ อ เ ก่ียวกับคน 2) ความเชื่ อ เ ก่ียวกับการปรับตัว  และ 3) ความเชื่ อ เ ก่ียวกับ                      
การเปลี่ยนแปลง ซึ่งแนวคิดและความเชื่อมีความส าคัญมาก เพราะสามารถน ามาใช้ใน
กระบวนการบ าบัดได้เป็นอย่างดี โดยช่วยให้ผู้ รับการบ าบัดเกิดความเข้าใจธรรมชาติของตน 
พยายามปรับตวั อีกทัง้ท าให้ผู้บ าบดัเกิดความเชื่อมัน่ในศกัยภาพของผู้ รับการบ าบดัได้อย่างมั่นใจ 
และไม่เกิดการท้อถอยในการช่วยให้ผู้ รับการบ าบดัเกิดการเปลี่ยนแปลงและเติบโตของจิตใจได้
อย่างแท้จริง (นงพงา ลิม้สวุรรณ & นิดา ลิม้สวุรรณ, 2561) 

การปรึกษาตามแนวซาเทียร์ให้ความส าคญักบัการเชื่อมโยงภายในจิตใจของ
คน เพราะสามารถช่วยให้คนทั่วไปหรือผู้บ าบดัสามารถน ามาใช้เรียนรู้พฒันาตนเอง หรือช่วยใน       
การบ าบดัให้เกิดการเปลี่ยนแปลงภายในจิตใจ (Transformation) ท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงไป
ในทางที่ดีขึน้ และคงอยู่ได้ยาวนานหรือตลอดไป โดยผู้ วิจัยจะขอกล่าวประเด็นที่เก่ียวกับจิตใจ  
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ของคนตามแนวคิดซาเทียร์ 2 ประเด็น ได้แก่ ภูเขาน า้แข็ง (Personal Iceberg) และ การรับมือกบั
ปัญหา (Stances) โดยมีรายละเอียดดงันี ้

ภเูขาน า้แข็ง (Personal Iceberg) ซาเทียร์ใช้ภเูขาน า้แข็ง ในการอปุมาอปุไมย
ประสบการณ์ภายในของบุคคล โดยเชื่อว่าคนเราสามารถเปลี่ยนแปลงจากภายในได้ไม่ว่าสภาวะ
ภายนอกของคน ๆ นัน้จะเป็นอย่างไรก็ตาม ภายในโลกของจิตใจนัน้ลึกลงไปมีอะไรมากมายซ่อน
อยู่ ส่วนที่อยู่เหนือภูเขาน า้แข็งเป็นการแสดงพฤติกรรมของแต่ละบุคคลที่แสดงออกมาให้ผู้ อ่ืนเห็น 
เรียกว่า พฤติกรรม (Behavior) เป็นการกระท าทางกายหรือวาจา เช่น ยิม้ ร้องไห้ นิ่งเฉย ค าพูด 
เป็นต้น แต่ส่วนที่ผู้ อ่ืนไม่เห็น คือส่วนที่อยู่ใต้น า้หรือภายในจิตใจของคน ซึ่งประกอบด้วย อารมณ์
ความรู้สึก (Feeling) ความรู้สึกต่อความรู้สึก (Feeling about feeling) การรับรู้ มุมมอง หรือการ
ตีความ (Perception) ความคาดหวงั หรือความต้องการ (Expectation) โดยทัง้หมดนีเ้ชื่อมโยงกบั
ตวัตน (Self) ผ่านความปรารถนาลึก ๆ (Yearning) ของเรา ซาเทียร์ใช้ภเูขาน า้แข็งเป็นตวัแทนของ
จิตใจ ท าให้ง่ายต่อการเข้าใจและศึกษา ท าให้เข้าใจตัวเองและแก้ไขส่วนต่าง ๆ ที่บกพร่องให้
กลบัคืนสูส่ภาพที่ดี ได้ค้นพบคณุค่าที่แท้จริงของตนเอง และสามารถจดัการกบัสิ่งต่าง ๆ ในภาวะที่
สมดุล ในซาเทียร์จะไม่มุ่งแก้ที่พฤติกรรม แต่จะพยายามแก้ไขที่จิตใจแทน เพื่อที่ว่าเมื่อเจอสิ่ง
กระตุ้นอีกจะได้ไม่ต้องมีพฤติกรรมแบบเดิมอีก ในส่วนเส้นระดับน า้แทนการปรับตัวของคน ซึ่ง
บางครัง้ก็อยู่ใต้น า้ บางครัง้ก็อยู่เหนือน า้ โดยบางครัง้คนก็ปรับตวัด้วยการแสดงออกทางพฤติกรรม 
บางครัง้ก็ปรับตัวด้วยการท างานภายในจิตใจ เช่น ปรับเปลี่ยนความคิด เรียกว่า การรับมือกับ
ปัญหา (Stances) ดงัภาพประกอบ 1 
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ภาพประกอบ 1 ภเูขาน า้แข็ง (Personal Iceberg)  

ที่มาของภาพ: https://thepotential.org/wp-content/uploads/2020/05/web-photo-satir-2-
974x1024.jpg 

 

การรับมือกับปัญหา (Stances) หรือ การปรับตัวกับปัญหา (Coping 
Stances) เป็นกระบวนการหรือวิธีการที่คนเราใช้รับมือกับปัญหา เกิดจากการเรียนรู้ในอดีต เพื่อ
สามารถรักษาตวัรอดจากสถานการณ์นัน้ หรือท าให้รู้สึกสบายใจขึน้ เป็นการอธิบายความสมัพนัธ์
ระหว่างตนเอง (Self) ผู้ อ่ืน (Other) และสิ่งแวดล้อม (Context) เมื่อเวลาที่คนเราต้องเผชิญกับ
ความเครียด ความกดดัน หรือถูกคุกคาม ท าให้ต้องปกป้องตนเอง รู้สึกตนเองนัน้ด้อยค่า (Low 

https://thepotential.org/wp-content/uploads/2020/05/web-photo-satir-2-974x1024.jpg
https://thepotential.org/wp-content/uploads/2020/05/web-photo-satir-2-974x1024.jpg
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Self-Esteem) การสื่อสารสมัพนัธ์แบบนีท้ าให้เกิดการเก็บกด และความปรารถนาลกึ ๆ (Yearning) 
ไม่ได้รับการตอบสนอง และเป็นตัวสร้างก าแพงระหว่างตนเองกับบุคคลอ่ืน คนจึงมักปรับตัวเพื่อ
รับมือกบัปัญหาเพื่อความอยู่รอด โดยจะเลือกใช้แต่ละวิธีแตกต่างกนัไปตามเหตกุารณ์หรือบริบท 
ขึ น้อยู่กับว่าส่วนใดของจิตใจถูกกระทบ มี  4 ลักษณะ  ได้แก่  การยอมตาม (Placating)                  
การโทษผู้ อ่ืน (Blaming) เจ้าเหตุผล (Super-reasonable) และการเฉไฉ (Irrelevant) ซึ่งเป็นการ
สื่อสาร การปรับตวั และการรับมือที่ไม่สอดคล้องกลมกลืน มีรายละเอียดดงันี ้

1. การยอมตาม (Placating) เป็นคนที่มีพฤติกรรมเอาใจคนอ่ืน มกัสร้าง
ความสมัพนัธ์กบัผู้ อ่ืนแบบพึ่งพา เป็นบุคคลที่พยายามหลีกเลี่ยงความขัดแย้งและพยายามท าให้
คนอ่ืนพอใจ ทัง้ ๆ ที่บางครัง้ไม่ตรงกบัความรู้สึกและความต้องการของตนเอง ซาเทียร์พบว่าคนที่มี
พฤติกรรมยอมตามคนอ่ืนเป็นประจ า มกัไม่เห็นคณุค่าในตนเอง นอกจากนีย้งัมีอาการเก็บกด เป็น
คนที่ไม่ใส่ใจในความรู้สึกของตนเอง (Self) ความใส่ใจไปอยู่ที่ผู้ อ่ืน (Other) และสิ่งแวดล้อม 
(Context) คนกลุม่นีจ้ะเข้าถึงได้โดยผ่านทางเร่ืองของอารมณ์ ความรู้สกึ (Feelings) ของเขา 

2. การโทษผู้ อ่ืน (Blaming) เป็นบุคคลที่พยายามที่จะไม่รับผิดชอบในสิ่ง
ที่เกิดขึน้ แต่โยนความผิดไปให้ผู้ อ่ืนและมักโทษผู้ อ่ืน เป็นผู้ที่คิดว่าตนจะอ่อนแอไม่ได้ ไม่ยอม
สูญเสียความภาคภูมิใจในตนเอง (Self-esteem) มักเป็นคนที่สนิทสนมกับผู้ อ่ืนได้ยาก มีอาการ
หวาดระแวง เป็นคนไม่ใส่ใจผู้ อ่ืน (Other) ใส่ใจอยู่เฉพาะตนเอง (Self) กบัสิ่งแวดล้อม (Context) 
คนกลุม่นีจ้ะเข้าถึงได้โดยผ่านทางเร่ืองความคาดหวงั (Expectations) ทัง้ต่อตนเอง ต่อผู้ อ่ืน และที่
ผู้ อ่ืนมีต่อตนเอง  

3. เจ้าเหตุผล (Super-reasonable) เป็นคนไม่ใส่ใจในความรู้สึกไม่ว่า
ของตนเองหรือผู้ อ่ืน จดจ่ออยู่กับบริบท เป็นคนใช้เหตุผลตลอดเวลา มักไม่แสดงความรู้สึกใด ๆ 
เป็นคนเจ้าหลกัการ ไม่ยืดหยุ่น เย็นชา ไร้ชีวิตชีวา ซาเทียร์พบว่าคนที่มีพฤติกรรมแบบนีม้กัแยกตวั
ออกจากสงัคม เป็นคนที่อยู่ในโลกของเหตุผล ไม่ใส่ใจในความรู้สึกทัง้ของตนเอง (Self) และผู้ อ่ืน 
(Other) จดจ่ออยู่แ ต่กับสิ่ งแวดล้อม (Context) เ ป็นกลุ่มคนที่ เ ข้าถึงไ ด้โดยผ่านการ รับ รู้  
(Perceptions)  

4. การเฉไฉ (Irrelevant) เป็นคนที่มีพฤติกรรมตรงข้ามกับคนเจ้าเหตผุล 
เป็นคนไม่อยู่เฉย เคลื่อนไหวตลอดเวลา เป็นนกัสร้างความร่ืนเริงให้คนอ่ืน ชกัชวนคนอ่ืนออกนอก
เร่ือง ไม่มีเป้าหมายในชีวิตและการงานที่ชัดเจน เปลี่ยนความคิดอยู่ตลอดเวลา ซาเทียร์พบว่าคน
ประเภทนี ้มกัมีความสบัสน บางคนหนกัมากขาดการติดต่อกบัสิ่งแวดล้อม หรือเป็นโรคจิต เป็นคน
ที่ไม่ใสใ่จทัง้ตนเอง (Self) ผู้ อ่ืน (Other) และสิ่งแวดล้อม (Context) คนกลุม่นีจ้ะเข้าถึงยาก  
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อย่างไรก็ตาม คนที่มีลกัษณะไม่สอดคล้องดังกล่าวเกิดจากการเรียนรู้ที่ผิด
หรือบิดเบือนในอดีต จึงสามารถเรียนรู้ใหม่ และเปลี่ยนแปลงให้สอดคล้องกลมกลืน (Congruent) 
ได้เสมอ โดยคนที่มีความสอดคล้องกลมกลืน จะหมายถึง สภาวะความเป็นตวัเราที่เรารู้สึกสมดุล 
เชื่อมโยง ยอมรับ มีความรัก กลมกลืนไม่ขดัแย้ง มีความสขุ มีความสงบ เป็นผู้ที่สามารถปรับตัวได้
สอดคล้องกลมกลืนทัง้กับตนเอง (Self) ผู้ อ่ืน (Other) และสิ่งแวดล้อม (Context) เป็นผู้ตระหนักรู้
ในตนเอง รับผิดชอบ เอาใจใส่ตนเอง ผู้ อ่ืนและสิ่งแวดล้อมรอบตัว และสามารถจดัการกับปัญหา
ต่าง ๆ ได้อย่างสมดลุ  

จะเห็นได้ว่าแนวคิดซาเทียร์ (Satir et al., 1991) ที่มองมนุษย์ในแง่บวก และ
เชื่อว่ามนุษย์ทุกคนมีศกัยภาพในการเจริญเติบโตและพฒันา มีทรัพยากรภายในที่จะเสริมสร้างให้
เกิดคณุค่าในตนเอง ผู้วิจยัจึงใช้แนวคิดซาเทียร์ในการเข้าใจพฤติกรรมของผู้สงูอาย ุและช่วยให้เขา
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมให้สอดคล้องกลมกลืน (Congruence) บนพืน้ฐานความเชื่อว่ามนุษย์ทุกคน
สามารถเปลี่ยนแปลงไปในทางที่ดีขึน้ได้เสมอ  

เป้าหมายของการปรึกษาตามแนวคิดซาเทียร์ 
นงพงา ลิม้สวุรรณ และนิดา ลิม้สวุรรณ (2561: 62-69) กล่าวว่า การปรึกษา

ตามแนวซาเทียร์ มีเป้าหมายเพื่อเปลี่ยนแปลง (Change) และการเติบโตพฒันา (Growth) โดยมี
เป้าหมายหลกั (Metagoals) 4 ข้อ ได้แก่  

1. ตระหนกัถึงคณุค่าในตวัเองมากขึน้ (Better Self-esteem) เพื่อช่วยให้
บุคคลเกิดการตระหนักในคุณค่าของตนเอง ซึ่งหมายถึง คุณค่าภายใน เช่น ความดี รับผิดชอบ 
แบ่งปัน ขยนั อดทน กล้าหาญ ใจเย็น อารมณ์ดี จะท าให้เขาเป็นคนที่มีความมัน่ใจ ยอมรับ ภูมิใจ 
และรักตวัเอง รู้สกึว่าตนเองดีเพียงพอ มีภาพตวัเองในทางบวก 

2. ตดัสินใจเองเลือกเองได้มากขึน้ (Better Choice Maker) เพื่อให้บุคคล
มองเห็นทางเลือกในการเปลี่ยนแปลงตนเองมากขึน้ โดยยงัมีทางเลือกในทุกชัน้ของภูเขาน า้แข็งที่
อยู่ใต้น า้ได้ เช่น สามารถเลือกได้ที่จะรู้สึกอย่างไร เลือกได้ว่าจะมองเร่ืองนีอ้ย่างไร เลือกได้ว่าจะ
คาดหวังอย่างไร เลือกได้ที่จะดูแลความปรารถนา ของตนเองด้วยตัวเอง เพื่อให้ตนเองมีพลัง         
มีความสงบ และมีความสขุได้ 

3. รับผิดชอบชีวิตตวัเองมากขึน้ (More Responsible) เพื่อช่วยให้บุคคล
มีความรับผิดชอบต่อตนเองมากขึน้ ซึ่งหมายถึง ความรับผิดชอบต่อตวัเองทัง้ภูเขาน า้แข็ง ทัง้ส่วน
ที่อยู่เหนือน า้และส่วนที่อยู่ใต้น า้ทัง้หมด รับผิดชอบการตอบสนองความปรารถนาของตนเอง เช่น 
ให้ความรักกบัตวัเอง เมตตากรุณาต่อตวัเอง ชื่นชมตวัเอง 
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4. มีความสอดคล้องกลมกลืนมากขึน้ (More Congruence) เพื่อช่วยให้
บุคคลมีความสอดคล้องกลมกลืนมากขึน้ ทัง้กับตนเอง ผู้ อ่ืนและสิ่งแวดล้อม จะท าให้เป็น             
ผู้ตระหนกัรู้ในตนเอง มีความรับผิดชอบ เอาใจใสต่นเอง ผู้ อ่ืนและสิ่งแวดล้อมรอบตวั 

การปรึกษาตามแนวคิดซาเทียร์ให้ความส าคัญกับการก าหนดเป้าหมายไว้
เป็นอย่างมาก ถึงกับมีค ากล่าวว่า “ไม่มีเป้าหมาย คือไม่มีการบ าบัด” (No Goal, No Therapy) 
โดยเป้าหมายจะช่วยให้บคุคลเกิดการเปลี่ยนแปลง และเติบโตพฒันาในทิศทางที่ดีขึน้  

 
ขัน้ตอนการปรึกษาตามแนวคิดซาเทียร์ (นงพงา ลิม้สุวรรณ & นิดา ลิม้สุวรรณ, 

2561) 
ซาเทียร์เป็นผู้ ให้ค าปรึกษาที่มีความเชื่อว่า มนุษย์ทุกคนมีแหล่งที่มีพลัง

ความสามารถที่จะตอบสนองความต้องการหรือการเผชิญปัญหา หรือจัดการปัญหานัน้ ๆ โดย   
ผู้ ให้ค าปรึกษาจะเป็นเพียงผู้ช่วยให้ผู้ รับค าปรึกษาตระหนักรู้ในศักยภาพของตนเอง และเรียนรู้
หนทางที่จะน าศกัยภาพเหลา่นัน้ไปใช้ ผู้ให้ค าปรึกษาจะท าหน้าที่ให้ก าลงัใจผู้ รับค าปรึกษา ให้กล้า
ลงมือกระท า กล้าเสี่ยง กล้าแสดงออก เพื่อให้เขาได้รับผิดชอบชีวิตตนเอง ขัน้ตอนในการบ าบัด
แนวซาเทียร์มี 10 ขัน้ตอน ดงันี ้

1. การเตรียมตนเองก่อนให้การบ าบัด (Prepare Self) ผู้ ให้ค าปรึกษา
จะต้องเตรียมความพร้อมด้วยการเตรียมตัวเองให้สงบ ไม่น าเร่ืองของตัวเองเข้ามารบกวนจิตใจ
ในขณะให้ค าปรึกษา มีสมาธิในระหว่างการปรึกษา 

2. การสร้างสมัพนัธภาพ (Making Contact) ผู้ให้ค าปรึกษาต้องเข้าให้ถึง
ภายในจิตใจของผู้ รับค าปรึกษา โดยต้องหนัหน้าให้ตรงกนั ผู้ ให้ค าปรึกษาจะเห็นได้โดยตรง ท าให้
สามารถเห็นภาษากาย (Nonverbal) ได้ชดัเจน ให้ความส าคญักบัการฟังเพื่อจะได้เข้าถึงอารมณ์ 
ความรู้สึก ความคิด ความต้องการ ความผิดหวงั ความปรารถนาและตวัตนของเขา ท าให้เขารับรู้
ว่าเราเข้าถึงและยอมรับเขาอย่างไม่มีเงื่อนไข 

3. การส ารวจปัญหา (Problem) รับฟังปัญหา รวมถึงประสบการณ์ด้วย
ความตัง้ใจ จับประเด็นของสิ่งที่รบกวนจิตใจของเขา ในช่วงระยะเวลาไม่เกิน 4 นาที เพื่อพอให้
เข้าใจปัญหาพืน้ฐานของเขา เช่น ความขดัแย้งกบัลกูหลาน กบัเพื่อน การนอนไม่หลบั สขุภาพไม่ดี 
หรืออ่ืน ๆ โดยชีช้วนให้เขาเลือกประเด็นปัญหาส าคญัที่มีอิทธิพลต่อชีวิตประจ าวนั  

4. การส ารวจผลกระทบ (Explore Impact) ผู้ ให้ค าปรึกษาเร่ิมส ารวจ
ผลกระทบจากประเด็นปัญหาที่มีอิทธิพลต่อตัวเขา โดยใช้ค าถามที่เรียกว่า Process question 
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ได้แก่ ค าถามที่ถามสิ่งที่อยู่ในใจ เช่น “เร่ืองนีท้ าให้คณุรู้สึกอย่างไร” “ในใจลึก ๆ แล้วคณุต้องการ
อะไร” “คณุได้แล้วจะท าให้คณุมีความสขุ” เป็นต้น โดยค าถามนีเ้ก่ียวโยงสมัพนัธ์กบัภาพในจิตใจ 
(ในภเูขาน า้แข็ง) ควรท าการส ารวจทกุชัน้ของภเูขาน า้แข็ง เพื่อให้ผู้ รับการปรึกษาเกิดการตระหนกัรู้ 
(Awareness) ในสิ่งที่ตวัเองไม่เคยรู้มาก่อน เพื่อน าไปสูก่ารเปลี่ยนแปลงที่ดีขึน้ 

5. การตัง้เป้าหมาย (Setting Goal) ผู้ ให้ค าปรึกษาเป็นผู้ เอือ้ให้ผู้ รับ
ค าปรึกษาก าหนดเป้าหมายที่สามารถท าได้ด้วยตนเอง เป็นเป้าหมายที่อยู่ภายใน Iceberg ของ
เขา อาจใช้ค าถาม เช่น “หลังจากที่คุณรู้ความต้องการของตัวคุณแล้ว จิตใจของคุณเปลี่ยนไป
อย่างไรบ้าง” อย่างไรก็ตาม เป้าหมายส าคัญที่สุด คือ การช่วยให้เขาเกิดการเปลี่ยนแปลงในชัน้
ความปรารถนา (Yearning) เพราะถ้าความปรารถนาของเขาได้รับการตอบสนอง เขาจะไม่ถูก
กระทบจากเหตกุารณ์ภายนอกได้ง่าย ๆ  

6. ความตัง้ใจจริง (Commitment) เป็นขัน้ตอนที่ซาเทียร์ก าหนดแตกต่าง
จากการบ าบดัแนวอ่ืน เพื่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงได้ตามที่ตัง้เป้าหมายไว้ โดยผู้ ให้ค าปรึกษาต้อง
พยายามให้ผู้ รับค าปรึกษาเกิดความต้องการเปลี่ยนแปลงตนเองจริง ๆ จึงจะเข้าสู่กระบวนการ
เปลี่ยนแปลง  

7. การเปลี่ยนแปลง (Change) ผู้ให้ค าปรึกษาใช้เทคนิคหรือวิธีการต่าง ๆ 
เพื่อช่วยให้ผู้ รับค าปรึกษาเกิดการเปลี่ยนแปลงภายในจิตใจ เช่น การยอมรับ การปลอ่ยวาง การชื่น
ชมตนเอง การมองเห็นคุณค่าในตนเอง เป็นการเปลี่ยนแปลงความสัมพันธ์ 3 ด้าน คือ 
ความสมัพนัธ์กบัตวัเอง ผู้ อ่ืน และสิ่งแวดล้อม ให้มีความสอดคล้องกลมกลืน (Congruence) โดย
ผู้ ให้ค าปรึกษาสามารถน าเทคนิควิธีการจากทฤษฎีอ่ืนมาใช้ เพื่อช่วยให้ผู้ รับค าปรึกษาเกิดการ
เปลี่ยนแปลงในเชิงบวก และเข้าถึงพลงัชีวิต (Life Energy) ของเขาได้ตามเป้าหมายที่ก าหนด 

8. การตอกย า้การเปลี่ยนแปลง (Anchoring) ผู้ ให้การปรึกษาตอกย า้   
การเปลี่ยนแปลงที่ได้เกิดขึน้แล้ว เพื่อให้การเปลี่ยนแปลงนัน้คงอยู่ โดยการทบทวนสิ่งที่เกิดขึน้ โดย
อาจตรวจสอบชัน้ต่าง ๆ ภายในจิตใจ (Iceberg) ของเขาเป็นอย่างไร ความเศร้ายังคงอยู่หรือไม่ 
ความต้องการเป็นอย่างไร ความปรารถนาได้รับการตอบสนองหรือไม่ อย่างไร ตวัตนของเขารู้สึกมี
คณุค่ามากขึน้หรือไม่ เป็นต้น 

9. การให้การบ้าน (Homework) ผู้ ให้ค าปรึกษาสามารถมอบหมาย
การบ้าน เพื่อให้ผู้ รับค าปรึกษาได้ฝึกฝนให้เกิดประโยชน์กบัตนเอง หลงัชัว่โมงการปรึกษา เป็นสิ่งที่
เขาสามารถท าได้ด้วยตนเอง เช่น การฝึกชื่นชมตนเองบ่อย ๆ การบอกรักตนเองทกุวนั เป็นต้น 
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10. การยุติการบ าบัด (Closure) เมื่อพบว่าปัญหาได้รับการแก้ไข เกิด
การเปลี่ยนแปลงตามวัตถุประสงค์ที่ก าหนดไว้ ผู้ ให้ค าปรึกษาสอบถามจากผู้ รับค าปรึกษาเพื่อให้
แน่ใจ หากเห็นเช่นเดียวกนั ก็สามารถยติุการปรึกษาได้ 

เทคนิคการปรึกษาตามแนวคิดซาเทียร์  
ซาเทียร์ ใช้เทคนิคและเคร่ืองมือต่าง ๆ จะเน้นที่กิจกรรมต่าง ๆ ดงันี ้

1. แผนที่ครอบครัว (The Family Map) ประกอบด้วย 3 บุคคล คือ พ่อ 
แม่ และลกู (Satir et al., 1991) เป็นโครงสร้างของครอบครัวที่สร้างขึน้เพื่อให้ง่ายแก่การเรียนรู้หรือ
ท าความเข้าใจครอบครัว ด้วยการเขียนแผนผงัประกอบ ผู้ที่มารับบริการจากนกัจิตวิทยา จะถกูจดั
ให้เป็นสตาร์ (Star) อนัเป็นจดุศนูย์กลางของข้อมลู 

2. การล าดับเหตุการณ์ในชีวิตครอบครัว (Family Life Chronology) 
ล าดับเหตุการณ์ในชีวิตครอบครัว เป็นเหตุการณ์ที่ครอบคลุมถึง 3 ช่วงอายุคน เร่ิมจากปู่ ย่า/       
ตายาย จนถึงตวัของสตาร์ เป็นแผนผงัรวมที่จะบอกข้อมลูของครอบครัวเก่ียวกบัวนัเกิดของสมาชิก
แต่ละคน วันที่ที่มีเหตุการณ์ส าคัญในครอบครัว (ย้ายบ้าน แต่งงาน หย่าร้าง ตาย กลับมาอยู่
ด้วยกนัใหม่ เหตกุารณ์โศกเศร้า ฯลฯ) ประสบความส าเร็จ (รับปริญญา เลื่อนต าแหน่ง ฯลฯ) วนัที่มี
ความส าคญัทางประวติัศาสตร์ (เกิดสงคราม ภยัพิบติัทางธรรมชาติ ฯลฯ) (Satir et al., 1991) 

3. การสื่อสารที่มีประสิทธิภาพโดยการใช้สรรพนาม “ฉัน” (Modeling of 
Effective Communication Using “I” Messages) ในครอบค รั วที่ ห น้ าที่ ข อ งครอบค รั วมี
ประสิทธิภาพต ่า มักจะมีการสื่อสารที่ไม่ชัดเจน ขาดประสิทธิภาพ เพื่อช่วยให้ครอบครัวมี             
การสื่อสารที่ดีขึน้ ผู้ ให้ค าปรึกษาจะสนับสนุนให้สมาชิกในครอบครัวใช้สรรพนาม “ฉัน” น าหน้า
ประโยคในการแสดงความรู้สึก เช่น “ฉันรู้สึกผิดหวงัเมื่อลกูไม่กลบับ้านตามที่ตกลงไว้”  ประโยคที่
ใช้สรรพนาม “ฉัน” กับการแสดงความรู้สึกที่เป็นส่วนตัวและรับผิดชอบในสิ่งที่พูดนัน้ จะช่วยให้
ผู้ อ่ืนแสดงความรู้สกึและความคิดเห็น การสื่อสารในลกัษณะนีจ้ะช่วยท าให้เกิดการสื่อสารที่จริงใจ 
เป็นการเปิดเผยความรู้สึกและความต้องการที่แท้จริงไม่เสแสร้ง ช่วยให้บุคคลเกิดความรู้สึกที่     
เห็นคณุค่าและภมูิใจในตนเอง (Self-Worth)  

4. การบอกความในใจ (Temperature Reading) เป็นเทคนิคที่ต้องการ
ให้ผู้ รับค าปรึกษาได้ตระหนกัในตนเอง เป็นการสื่อสารอย่างสร้างสรรค์ โดยให้ผู้ รับค าปรึกษาหรือ
สมาชิกได้กล่าวถึงเร่ืองราวในทางบวก ซึ่งประกอบด้วย 5 เ ร่ือง ได้แก่ 1) การกล่าวชื่นชม 
(Appreciation) ด้วยการกล่าวถึงความซาบซึง้ กล่าวขอบคุณ ความประทับใจ ความกตัญญู        
2) ข้อมูลใหม่ (New Information) ซึ่งการกล่าวถึงข้อมูลใหม่ เพื่อเป็นการให้ความรู้ หรือสิ่งที่เป็น
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ประโยชน์กับสมาชิกหรือผู้ อ่ืน  3) ข้อสงสัย ค าถาม และข้อข้องใจ (Concerns, Puzzles, 
Questions) เป็นการให้ผู้ รับค าปรึกษาได้มีโอกาสสอบถามข้อข้องใจ ซักถามประเด็นที่ยังสงสยั
หรือไม่เข้าใจ สิ่งที่ค้างคาใจ 4) ความหวงั ความปรารถนา (Hopes & Wishes)  ให้ผู้ รับค าปรึกษา
ได้กล่าวถึงความหวังหรือความปรารถนาที่อยู่ภายในส่วนลึกของจิตใจ กล้าเปิดเผยความรู้สึก     
ของตนเองออกมา และ 5) ความกังวลเป็นห่วง ปัญหาและข้อเสนอแนะ (Worries, Concerns, 
Complaints and Recommendations) เป็นการเปิดโอกาสให้ผู้ รับค าปรึกษาหรือสมาชิกได้พูดถึง
สิ่งที่ตนเองไม่สบายใจ ปัญหาต่างๆ พร้อมข้อเสนอแนะหรือทางแก้ไขปัญหานัน้ๆ  

5.  ก า ร นั่ ง ส ม า ธิ  (Meditation) โ ด ย มั ก ใ ช้ ใ น ช่ ว ง เ ร่ิ ม ต้ น ข อ ง                         
การให้ค าปรึกษา โดยซาเทียร์เชื่อมั่นว่าการที่ผู้ รับค าปรึกษาหรือสมาชิกได้ท าสมาธิจะช่วยให้
บคุคลได้อยู่กบัตนเอง จิตใจสงบ และเป็นการผ่อนคลาย 

6. การประติมากรรม (Sculpting) คือ การให้สมาชิกครอบครัวแสดง
ท่าทางต่าง ๆ เพื่อแสดงลักษณะของสัมพันธภาพที่เกิดขึน้จริงในครอบครัว ตามการรับรู้ของ
สมาชิกคนใดคนหนึ่งหรือมากกว่า สมาชิกทกุคนท าตวัเองราวกบัดินเหนียวที่ใช้ในการปัน้สิ่งต่าง ๆ 
เพื่ออ านวยความสะดวกให้กับสมาชิกที่ได้รับบทบาทให้เป็นผู้ ปั ้นหรือประติมากร (Sculptor)        
ท าหน้าที่ปัน้ แต่งท่าทางของคนอ่ืน ๆ ตามการรับรู้ของผู้ ปัน้ ในกระบวนการนีเ้หตุการณ์ต่าง ๆ      
ในอดีต และรูปแบบพฤติกรรมต่าง ๆ ที่กระทบต่อครอบครัวจะถูกน ามาปัน้เพื่อให้สามารถรับรู้ได้
อย่างเป็นรูปธรรมมากขึน้ โดยผู้ ปั ้นและสมาชิกคนอ่ืน ๆ ร่วมกันอภิปรายถึงประสบการณ์ 
ความรู้สกึ และการหยัง่รู้สิ่งที่เกิดขึน้จากประติมากรรมนัน้ (เมธินินทร์ ภิณญชูน, 2539) 

7 . การวาดภาพครอบครัว (Family Drawings) มี  3 ลักษณะ ได้แก่           
1) การรวมภาพวาดอย่างง่ายกับครอบครัว (Join Family Scribble) โดยให้สมาชิกแต่ละคนวาด
ภาพอย่างง่าย แล้วเอาภาพวาดแต่ละคนมารวมกันเป็นภาพวาดของครอบครัว กระบวนการนี ้
สมาชิกได้ประสบการณ์และความรู้ที่จะท างานของตัวเองและท างานร่วมกับครอบครัว  2) ให้
สมาชิกครอบครัววาดภาพสิ่งที่รับรู้เก่ียวกับตนเองในครอบครัว (Conjoint Family Drawing) และ 
3) วาดภาพโดยการใช้สญัลกัษณ์เพื่อชีใ้ห้เห็นช่องว่างในครอบครัว (Symbolic Drawing of Family 
Life Space) เป็นลกัษณะการฉายภาพ (Projective Technique) อย่างหนึ่งที่ผู้ ให้ค าปรึกษาจะให้
สมาชิกในครอบครัววาดทุกอย่างที่เป็นตวัแทนของครอบครัวไว้ในวงกลม ส าหรับบุคคลและสิ่งอ่ืน
ที่ไม่เป็นตัวแทนของครอบครัวไว้นอกวงกลม เมื่อวาดภาพทัง้ 3 ลักษณะแล้วจึงมีการอภิปราย
ร่วมกันในครอบครัว เพื่อที่จะให้มีการส ารวจพลวัตรจากการรับรู้ของสมาชิกแต่ละคน และจาก
ครอบครัวโดยสว่นรวม (เมธินินทร์ ภิณญชูน, 2539) 
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8 . การใช้เส้นเชือก (Ropes) เชือกถูกใช้โยงความสัมพันธ์ภายใน
ครอบครัว เป็นตวัแทนความสมัพนัธ์ที่ถ่ายทอดไปยงัสมาชิกในครอบครัว เป้าหมายของเทคนิคเส้น
เชือก ต้องการให้สมาชิกในครอบครัวเห็นการมีส่วนร่วมของแต่ละคน สงัเกตการณ์ใช้เส้นเชือกผูก
โยงซึง่กนัและกนั (Virginia Satir & Michele Baldwin, 1983) 

9. การใช้ค าอุปมา (Metaphor) เป็นการใช้ค าพูด ถ้อยค า วลี กระตุ้นให้
เกิดความคิดเก่ียวกบัเร่ืองราวในชีวิตครอบครัว  

10. การสัมผัส (Touch) ซาเทียร์มักใช้การสัมผัสสมาชิกในครอบครัว    
สื่อถึงความช่วยเหลือ โดยใช้วิธีการจับมือเบา ๆ ในช่วงการสร้างความสัมพันธ์กับสมาชิกใน
ครอบครัว แต่ก็ค านึงถึงขอบเขตที่ควรใช้กับแต่ละครอบครัว (Virginia Satir & Michele Baldwin, 
1983) 

11. การแสดงละคร (Drama) โดยการให้สมาชิกคนใดคนหนึ่งหรือทุกคน 
ร่วมกันแสดงฉากชีวิตในครอบครัว โดยใช้ท่าทางและภาษามือแสดงถึงสัมพันธภาพที่มีต่อกัน      
ท าให้สมาชิกมองเหตุการณ์ในอดีตเป็นการเอือ้อ านวยที่จะมองไปข้างหน้าอีกครัง้ (Virginia Satir 
& Michele Baldwin, 1983) 

12 . การส ร้างครอบค รั วใหม่  (Family Reconstruction) คล้ายกับ            
การแสดงละคร การได้แสดงบทบาทของคนในครอบครัว ท าให้เกิดการเรียนรู้และเข้าใจบทบาท  
คนอ่ืนง่ายขึน้ เข้าใจสิ่งที่ซ่อนเร้นเจ็บปวด น าไปสู่การพัฒนาในครอบครัว (Virginia Satir & 
Michele Baldwin, 1983) 

13. การมองปัญหาในแง่มมุใหม่ (Reframing) การสร้างมมุมองใหม่เป็น
เทคนิคที่ท าให้ผู้ รับค าปรึกษาเปลี่ยนการรับรู้ใหม่อย่างสร้างสรรค์ ในทางบวกและในด้านที่ดีขึน้ 
(Virginia Satir & Michele Baldwin, 1983) 

14. อารมณ์ขัน (Humor) อารมณ์ขันช่วยให้ครอบครัวรู้สึกผ่อนคลาย
สถานการณ์ความตึงเครียด และช่วยให้สมาชิกลดการใช้การป้องกันตนเอง สามารถให้สมาชิก
มองเห็นตนเองและความเป็นครอบครัว (Virginia Satir & Michele Baldwin, 1983) 

15. เส้นลวดประสบการณ์ (The Wire Experience) เป็นเทคนิคที่ใช้เส้น
ลวดแทนช่วงใดช่วงหนึ่งหรือช่วงชีวิตทัง้หมดผ่านมาในอดีต เพื่อให้สมาชิกในครอบครัวได้มีโอกาส
ย้อนกลบัไปดูประสบการณ์ในอดีตของแต่ละคน เส้นลวดสามารถดัดโค้งงอ ยืดหยุ่นตามสภาพที่
ต้องการได้ ให้สมาชิกแต่ละคนมองเส้นลวดของตนเอง และเล่าเร่ืองราวหรือประสบการณ์ของ
ตนเอง พร้อมหกัลวดให้โค้งงอหรือบิดเบีย้วประกอบการเล่าประสบการณ์ แล้วให้แต่ละคนได้แสดง
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ความรู้สึก ความคิดเห็น อธิบายส่วนที่ โค้งงอหรือบิดเป็นเกลียว เก่ียวกับชีวิตความเป็นมาที่
เลือกสรรมาบอกเลา่ทัง้ของตนเองและสมาชิกคนอ่ืนในครอบครัว (Nichols, 1990) 

16. การมอบหมายการบ้าน (Homework) เป็นเทคนิคในการพัฒนา
ครอบครัวที่เป็นประโยชน์แก่บุคคล กลุม่หรือครอบครัว เพื่อให้เกิดประสบการณ์ใหม่และเกิดทักษะ
ในด้านต่าง ๆ ไม่ใช่มีเพียงความเข้าใจเท่านัน้ การบ้านจะเร่ิมจากง่ายไปหายาก เพื่อให้ครอบครัว
ท าได้ส าเร็จ (Johanna, 1990: 111) 

บทบาทและหน้าที่ของผู้ให้ค าปรึกษาตามแนวคิดซาเทียร์   
ผู้ ให้ค าปรึกษาแนวซาเทียร์ มกัมีความคิดและความเชื่อเก่ียวกบัมนุษย์ในแง่

บวก มีทศันคติที่ดีกบัผู้สงูอายุและครอบครัวที่เข้ารับการปรึกษา เชื่อว่ามนุษย์ทุกคนเปลี่ยนแปลง
ได้ ทัง้การเปลี่ยนแปลงภายในตนเอง (Intrapersonal) และการเปลี่ยนแปลงภายนอกกับผู้ อ่ืน 
(Interpersonal)  มีผู้กลา่วถึงบทบาทผู้ให้ค าปรึกษาตามแนวคิดซาเทียร์ ดงันี ้ 

(Phares, 1992) กล่ าวว่ า  ผู้ ใ ห้ค าป รึกษาควรส ร้างความมั่น ใจ  ลด               
ความหวาดกลวัและช่วยให้ผู้ รับค าปรึกษามีความหวังต่อกระบวนการให้ค าปรึกษา โดยก าหนด
แนวทางที่ชัดเจนต่อกระบวนการให้ค าปรึกษา มีความจริงใจ ยืดหยุ่น เปิดเผย เป็นตัวของตัวเอง 
มองโลกในแง่ดี รอบคอบ ไม่ด่วนสรุป ไม่ตัดสินปัญหา พูดคุยกับสมาชิกทุกคนในครอบครัว 
นอกจากนีค้วรกระตุ้นให้สมาชิกในครอบครัวยอมรับความคิดเห็นซึ่งกนัและกนั เห็นคณุค่าของคน
ในครอบครัว รวมถึงให้ก าลงัใจกบัสมาชิกทุกคนในครอบครัว ในขณะที่ (Cottone, 1992) กลา่วว่า
ผู้ให้ค าปรึกษาควรท าให้สมาชิกในครอบครัวเกิดความสบายใจ เป็นกนัเอง มีอิสระและแลกเปลี่ยน
ทัศนคติซึ่งกันและกัน ในการให้ค าปรึกษาควรบอกกฎเกณฑ์ และขัน้ตอนของการให้ค าปรึกษา 
ควรพยายามให้ผู้ รับค าปรึกษาตระหนักในเร่ืองราวเก่ียวกับตนเอง และสามารถควบคมุตนเองได้
โดยทบทวนหน้าที่ที่เขามีต่อครอบครัว ต้องระงบัการใช้กลไกป้องกนัตนเองของบุคคลในครอบครัว 
ที่ส าคญัคือผู้ให้ค าปรึกษาควรหลีกเลี่ยงการด่วนตดัสิน ควรมีความสอดคล้องต่อผลการตอบสนอง
ของผู้ รับค าปรึกษา ควรเข้าใจความรู้สึกและช่วยเหลือสิ่งที่เขารู้สึกโดยอาจออกมาเป็นค าพูดและ
สมัพนัธภาพ 

เมธินินทร์ ภิญญูชน (2539) กล่าวว่า บทบาทของผู้ ให้ค าปรึกษาตามแนว   
ซาเทียร์ขึน้อยู่กบับุคลิกภาพส่วนตวัของผู้ ให้ค าปรึกษา ผู้ ให้ค าปรึกษาจะต้องมีลกัษณะเปิดเผย มี
ความเห็นอกเห็นใจและไวในการรับความรู้สึก และแสดงออกให้เห็นถึงความเข้าใจและการยอมรับ 
ที่ส าคญัคือมีบทบาทในการเป็นตัวอย่างของการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพช่วยสมาชิกในครอบครัว
ให้เรียนรู้ที่จะสื่อหรือแสดงความรู้สึกอย่างชัดเจน มีบทบาทในการพัฒนา การตระหนักรู้และ       
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การเจริญเติบโต สอดคล้องกับกาญจนา ไชยพนัธุ์  (2539) กล่าวว่า ผู้ ให้ค าปรึกษาครอบครัวจะมี
บทบาทส าคัญในการท าให้สมาชิกเกิดปฏิสัมพันธ์ที่ดี มีการสื่อสารที่ถูกต้อง รู้บทบาทหน้าที่        
ของตนเอง และรู้ถึงความหวงัของผู้ รับค าปรึกษาที่มารับค าปรึกษา 

นงพงา ลิม้สุวรรณ และนิดา ลิม้สุวรรณ (2561) กล่าวว่า คุณสมบัติ 5 ข้อ     
ท่ีผู้ให้ค าปรึกษาตามแนวซาเทียร์ควรค านึงถึง ได้แก่ 1) ช่วยให้เกิดประสบการณ์ตรง (Experiential) 
คือ ต้องเอือ้ให้ผู้ รับค าปรึกษาสามารถสมัผสัผลกระทบจากอดีตที่ส่งผลต่อเขาในปัจจุบนั และให้
ผู้ รับค าปรึกษาสามารถสมัผัสพลงัทางบวกหรือพลงัชีวิตของตนเอง เพื่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลง
ภายในจิตใจ 2) การช่วยเหลืออย่างมีระบบ (Systemic) คือ การบ าบัดต้องท าอย่างมีระบบ ทัง้
ภายในจิตใจและปฏิสมัพันธ์ของผู้ รับค าปรึกษา (Interactive System) ใน Intrapsychic System 
จะช่วยให้เขาสมัผสัความรู้สกึ ความคิดความเชื่อ ความต้องการ ความปรารถนาและ   พลงัชีวิต ซึง่
แต่ละส่วนมีปฏิสมัพันธ์กัน เพื่อท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงของพลงังานในใจ (Transformational 
Change) ส่งผลให้เกิดการเปลี่ยนแปลงปฏิสมัพนัธ์กบัผู้ อ่ืน และสิ่งแวดล้อมอื่นด้วย 3) ด าเนินการ
ในทิศทางบวก (Positive Directional)ช่วยให้เกิดการเปลี่ยนแปลงไปใน     ทิศทางบวกเสมอ เช่น 
มีมุมมองใหม่ในการแก้ปัญหาทางบวก ค้นหาความปรารถนาที่แท้จริง (Yearning) และเชื่อมให้
เข้าถึงพลังชีวิต (Life Energy) 4) มุ่งสู่การเปลี่ยนแปลง (Change Focused) ทุกค าถามจะมุ่งสู่
การเปลี่ยนแปลงเสมอ และ 5) การใช้ตวัตน (Use of Self) ในระหว่างการปรึกษา ผู้ ให้ค าปรึกษา
ต้องอยู่ในสภาวะสอดคล้องกลมกลืนในตัวเอง (Congruence) เพื่อให้ผู้ รับค าปรึกษารู้สึกว่าได้รับ
ความสนใจ ห่วงใย ยอมรับเขา และรู้สกึว่าผู้ให้ค าปรึกษาสามารถช่วยเหลือเขาได้ 

สรุปว่าผู้ ให้ค าปรึกษาตามแนวคิดซาเทียร์ ควร เป็นผู้ ที่มีทักษะความรู้ 
ความสามารถในการใช้เทคนิคและวิธีการต่าง ๆ รวมทัง้มีความสอดคล้องกลมกลืนในตนเอง ที่เอือ้
ให้ผู้ รับค าปรึกษาเกิดการตระหนักรู้ภายในจิตใจ และสามารถสัมผัสพลังชีวิตของตนเอง โดยมี
ขัน้ตอนที่เป็นระบบในทางบวก เพื่อให้ผู้ รับค าปรึกษาเกิดความต้องการเปลี่ยนแปลงด้วยตนเอง 
และน าไปสูก่ารเข้าใจตนเอง ผู้ อ่ืน และสิ่งแวดล้อม   

งานวิจยัที่เก่ียวข้องกบัการปรึกษาตามแนวคิดของซาเทียร์  
จากการทบทวนวรรณกรรมงานวิจยัที่ใช้แนวคิดซาเทียร์ พบมีผู้ใช้การปรึกษา

รายบคุคล การปรึกษาแบบกลุม่ และการปรึกษาครอบครัว เพื่อพฒันาและแก้ไขปัญหาต่าง ๆ  โดย
ศึกษากับเด็กนักเรียน ผู้ มีปัญหาทางจิต ผู้ ติดสุรา คู่สมรส ฯลฯ (Satir et al., 1991) เนื่องจาก
แนวคิดซาเทียร์ในระยะเร่ิมแรก เป็นการให้การบ าบดัรักษาครอบครัว ที่เรียกว่า ครอบครัวบ าบดั 
(Family Therapy) ผู้ วิจัยจึงพบการศึกษาส่วนใหญ่เป็นการประยุกต์ใช้ในการให้ค าปรึกษา
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ครอบครัว ได้แก่ การสื่อสารตามแนวซาเทียร์กับครอบครัวนักเรียนชัน้มัธยมศึกษาปีที่ 3 จ านวน   
10 คน โรงเรียนบ้านบ่อไทย จังหวัดเพชรบูรณ์ พบว่า นักเรียน และบิดามารดาที่ได้รับค าปรึกษา   
มีการสื่อสารในครอบครัวดีขึน้ อย่างมีนยัส าคัญที่ระดับ .05 (สพุิศ รนขาว, 2542) การศึกษาของ
วิจิตรา สายอ๋อง (2555) ซึ่งเป็นการให้ค าปรึกษาครอบครัวบูรณาการร่วมกบัแบบแผนการเลีย้งดู
บตุรและการสื่อสารในครอบครัว เพื่อลดพฤติกรรมก้าวร้าวของเด็กอนบุาล ในพืน้ที่ภาคใต้ตอนล่าง
ของประเทศไทย โดยกลุ่มตัวอย่างเป็นครอบครัวที่มีบุตรอยู่ชัน้อนุบาล ช่วงอายุ 4-5 ปี ใน      
จังหวัดยะลา และปัตตานี ที่มีพฤติกรรมก้าวร้าว จ านวน 21 ครอบครัว เป็นการให้ค าปรึกษา
ครอบครัว รวม 4 ครัง้ ครัง้ที่ 1 และครัง้ที่ 2 ใช้เวลาครัง้ละ 90 นาที ครัง้ที่ 3 และครัง้ที่ 4 ใช้เวลา
ครัง้ละ 40 นาที ผลการศึกษาพบว่าโปรแกรมที่พัฒนาขึน้สามารถน าไปใช้ในการแก้ไขพฤติกรรม
ก้าวร้าวของเด็กอนุบาลได้โดยครอบครัวมีส่วนส าคัญในการแก้ไขและพัฒนาพฤติกรรมของบุตร 
ในขณะที่ ณัฐชยา ก าแพงแก้ว (2554) ศึกษาประสิทธิผลการท ากลุ่มครอบครัวบ าบัดผู้บกพร่อง
ทางสติปัญญาตามแนวคิดซาเทียร์ โดยคดัเลือกสมาชิกในการเข้าร่วมกลุม่ครอบครัวบ าบดัจ านวน 
10 คน เข้าร่วมกระบวนการกลุม่บ าบดั ทัง้หมด 6 ครัง้ ครัง้ละประมาณ 1 ชัว่โมง 1 ครัง้ต่อสปัดาห์ 
ผลการศึกษาพบว่า สมาชิกที่เข้าร่วมกลุ่มสามารถยอมรับและเข้าใจตนเองได้อย่างลึกซึง้และ
ชัดเจน ทัง้ทางด้านอารมณ์ จิตใจ และพฤติกรรมการแสดงออก เกิดการเปลี่ยนแปลงในเชิงบวก 
ความรู้สึกถึงความมีคุณค่า สามารถค้นพบศักยภาพภายในตนเอง และมีความเชื่อมั่นใน           
พลังอ านาจของตนเอง สอดคล้องกับการศึกษาของทัศนีย์ จันทร์สด  (2556) ศึกษาผลของ
กระบวนการบ าบดัคู่สมรสตามแนวคิดซาเทียร์ต่อความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง การท าหน้าที่ของ
ครอบครัวและพฤติกรรมการด่ืมสุรา โดยกลุ่มตัวอย่างเป็นผู้ ป่วยโรคติดสุราที่รับไว้รักษาใน
โรงพยาบาลจิตเวชนครราชสีมาราชนครินทร์และคู่สมรส จ านวน 10 คู่ ผู้ ป่วยและคู่สมรสได้รับ   
การบ าบัดตามโปรแกรมแนวคิดซาเทียร์ 10 ขัน้ตอน จ านวน 5 ครัง้ ใช้เวลาครัง้ละ 60-90 นาที    
ครัง้ที่ 1 และ 2 บ าบัดแบบรายบุคคล ครัง้ที่ 3, 4 และ 5 บ าบัดแบบคู่ นอกจากนีย้ังติดตาม
พฤติกรรมการด่ืมสุรา 3 เดือน ผลการศึกษาเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยก่อนและหลังการบ าบัด       
ผู้ ติดสุราและคู่สมรสทัง้ 10 คู่ และระยะติดตามผล 3 เดือน ผลการบ าบัดคู่สมรสตามแนวคิด        
ซาเทียร์ช่วยให้คู่สมรสเกิดความเข้าใจถึงส่วนลึกจิตใจภายในของตนเองและอีกฝ่ายเกิด             
การยอมรับตนเอง ยอมรับกันและกัน มีความเชื่อมโยงสอดคล้องกลมกลืนทัง้ในตนเองและใน
ความสมัพนัธ์ระหว่างบคุคล เพิ่มความรู้สกึมีคณุค่าในตนเองสามารถตดัสินใจเลือกและรับผิดชอบ
เปลี่ยนแปลงตนเอง การท าหน้าที่ของครอบครัวได้ดีขึน้ และผู้ ติดสุราสามารถลดปริมาณและ
ความถ่ีของการด่ืมสรุาลงและโดยสว่นใหญ่หยดุด่ืมได้ 
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นอกจากนีม้ีผู้ น าแนวคิดซาเทียร์ไปใช้กับผู้มีอาการซึมเศร้า ผลการปรึกษา
พบว่าผู้ที่มีปัญหาซึมเศร้าและเสี่ยงต่อการฆ่าตัวตาย เมื่อได้รับการให้ค าปรึกษามีความรู้สึกเห็น
คุณค่าในตนเองเพิ่มขึน้ อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (พัชราภรณ์ นะเวรัมย์, 2552) 
สอดคล้องกับการศึกษาของ ประสงค์ศักด์ิ เจนกิจจาไพบูลย์ (2552) ในกลุ่มตัวอย่างที่มีอารมณ์
ซึมเศร้าและวิตกกงัวล โดยใช้การบ าบดัแนวซาเทียร์ 3 ครัง้ พบว่าช่วยให้เกิดการยอมรับตนเอง มี
ความเชื่อมัน่ และความภาคภูมิใจในตวัเองมากขึน้ และการศึกษาของกานดา ผาวงค์ (2551)  ใช้
การปรึกษาแบบกลุม่ตามแนวซาเทียร์ศกึษากบัผู้ ต้องขงัเรือนจ ากลางขอนแก่น จ านวน 10 คน เพื่อ
เปรียบเทียบผลการให้ค าปรึกษาแบบกลุ่มของผู้ ต้องขังก่อนและหลงัการปรึกษา โดยใช้แบบวัด   
การเห็นคุณค่าในตนเองของคูเปอร์ สมิท ผลการศึกษาพบว่า ก่อนเข้ารับการปรึกษา ผู้ ต้องขังมี
พฤติกรรมแยกตัว ซึม นอนไม่หลบั หงุดหงิดง่าย ต าหนิตนเอง ไม่เห็นคุณค่าในตนเอง  ภายหลงั
จากได้รับค าปรึกษาผู้ ต้องขงัมีการเห็นคณุค่าในตนเองสงูกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนยัส าคญัทาง
สถิติที่ระดบั .05  นอกจากนี ้ยงัช่วยให้ผู้ ต้องขงัพฒันาความสามารถในการเข้าสงัคมได้ดีขึน้ พดูคยุ
กบัคนรอบข้าง รวมถึงมีสมัพนัธภาพที่ดีกบัครอบครัวมากขึน้เช่นกนั และจากการศึกษาของ  (Lum 
et al., 2004) ศกึษาด้วยการให้ค าปรึกษาแนวซาเทียร์กบัวยัรุ่นที่เคยฆ่าตวัตาย ผลการศกึษาพบว่า 
วัยรุ่นเห็นคุณค่าในตนเอง มีความหวังในการมีชีวิตอยู่ และมีมุมมองที่ดีกับการมีชีวิตอยู่มากขึน้ 
พบว่าการน าแนวคิดซาเทียร์มาเป็นพืน้ฐานในการช่วยเหลือบุคคล คู่สมรส และครอบครัว ท าให้
บคุคลมีทางเลือกมากขึน้ เพิ่มการเห็นคณุค่าในตนเอง 

จากงานวิจยัที่กลา่วมาข้างต้นจะเห็นว่าการปรึกษาตามแนวซาเทียร์ สามารถ
พฒันาและส่งเสริม สนบัสนุนให้บุคคลมีพฤติกรรมในทางสร้างสรรค์มากขึน้ เกิดการยอมรับและ
เข้าใจตนเอง เห็นคณุค่าในตนเอง มีความสามารถในการเข้าสงัคมได้ดีขึน้ และมีการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมในเชิงบวก ทัง้การเปลี่ยนแปลงด้านอารมณ์ จิตใจ และการสื่อสารภายในครอบครัวที่มี
ประสิทธิภาพมากขึน้ โดยเป็นการศึกษากับบุคคลหลากหลายกลุ่ม ทัง้เด็ก ผู้ ใหญ่ เพศชาย และ
หญิง ได้แก่ กลุม่นกัเรียน ผู้ ป่วยโรคติดสรุา คู่สมรสและครอบครัว ครอบครัวผู้ผู้ ป่วยจิตเภท ซึง่เป็น
การศกึษาทัง้ในประเทศและต่างประเทศ ถึงแม้ว่าจะยงัไม่พบงานวิจยัการปรึกษาตามแนวซาเทียร์
กับผู้ สูงอายุ แต่จะเห็นได้ว่าจากผลการปรึกษาตามแนวซาเทียร์ ช่วยส่งเสริมและสนับสนุนให้
บคุคลเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในทางที่ดีขึน้  

4.3.2 เทคนิคการสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจงูใจ (Motivational Interviewing)  
Miller & Rollnick (2002)  ได้พัฒนาเทคนิคการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้าง

แรงจงูใจ โดยอิงจากทฤษฎีการเปลี่ยนแปลงของ Prochaska & DiClemente (1983) ในการศึกษา
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กลุ่มผู้ ป่วยติดสุรา ซึ่งการสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ เป็นเทคนิคการให้ค าปรึกษาแบบยึด
ผู้ รับค าปรึกษาเป็นหลัก (Client-centered Counselling) และเป็นการสนทนาแบบฉันท์มิตร
มากกว่าการชีน้ า โดยมุ่งหวงัให้ผู้ รับค าปรึกษาเกิดแรงจูงใจภายใน ในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
และวิถีการด าเนินชีวิต ส่งเสริมสนับสนุนการมีพฤติกรรมสุขภาพ และก้าวข้ามความลังเลไปสู่     
การปฏิบติั เป็นการแสวงหาวิธีการที่เหมาะสมได้ด้วยตนเอง เกิดกระบวนการเรียนรู้ในแนวทาง
ทฤษฎีการรับรู้ตนเอง (Self-perception Theory)  

กระบวนการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ  เทอดศักด์ิ เดชคง (2560) 
กลา่วถึงกระบวนการสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจงูใจ มีดงันี ้

1. การสร้างสัมพันธภาพ (Engagement) ในลักษณะเป็นการร่วมมือ 
(Collaboration) การสนทนาเป็นการพูดถึงแต่เร่ืองที่ดีหรือกล่าวชื่นชม โดยใช้เทคนิคการชื่นชม 
(Affirmation) เพื่อให้เกิดความรู้สึกเป็นพวกเดียวกันและพร้อมที่จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม เช่น 
การแต่งตวัสวย การแสดงความชื่นชมต่อการกระท าหรือการตดัสินใจของผู้ รับค าปรึกษาจะช่วยให้
เกิดการยอมรับ และมีแนวโน้มจะปฏิบติัตามมากขึน้ 

2. ค้นหาสิ่งส าคัญหรือแรงจูงใจ (Find out Motivation) การสนทนาควร
ค้นหาสิ่งส าคัญของผู้ รับค าปรึกษาเพื่อเชื่อมโยงพฤติกรรมที่ต้องการเปลี่ยนแปลง ด้วยการถาม
แบบมีทิศทางและมีความหมาย ตัวอย่างค าถาม ได้แก่ ใคร/อะไรเป็นสิ่งส าคัญในชีวิตของคุณ ,   
คุณใช้เวลาส่วนใหญ่กับกิจกรรมอะไรบ้าง, ดูเหมือนว่าคุณมีความตัง้ใจท างานเพราะอะไร หรือ    
การเสพยามีผลกระทบกับการท างานอย่างไร หรืออาจใช้ค าถามเพื่อสร้างความขัดแย้งของ          
สิ่งที่ต้องการกับสิ่งที่ท าอยู่ (Developing Discrepancies) เป็นการชีใ้ห้เห็นถึงความแตกต่างของ
สิ่งที่ท าอยู่กบัสิ่งที่ต้องการจะท า ท าให้บุคคลเกิดความกงัวลและตดัสินใจเปลี่ยนแปลงตนเอง โดย
การถามถึงอนาคต เป้าหมายในชีวิต ถามถึงอดีตที่ดีกว่า ถามถึงสิ่งที่เลวร้ายสดุๆ ที่เป็นไปได้ หรือ
ถามถึงสิ่งที่ดีสดุๆ ที่เป็นไปได้ เช่น คณุบอกว่าอยากให้ลกูมีความมัน่คงในชีวิต และก็ได้ยินว่าคณุ
ไม่อยากเลิกเสพยา หรือคณุบอกว่าอยากมีร่างกายแข็งแรง แต่คณุก็ไม่ออกก าลงักาย 

3. การผลักดันแรงจูงใจให้มั่นคง (Strengthen Motivation) เมื่อผู้ รับ
ค าปรึกษารับรู้ว่าเร่ืองนัน้ส าคญั ควรใช้ค าถามสนบัสนุนแรงจูงใจ โดยเป็นค าถามเก่ียวกบั ผลเสีย
ของพฤติกรรมเดิม ผลดีของพฤติกรรมใหม่ เป้าหมายในชีวิต หรือความสัมพันธ์ของคนที่ รัก 
ตวัอย่างค าถาม ช่วงเดือนที่ผ่านมาคณุกินยาต่อเนื่องได้ดี ช่วยเล่าให้ฟังหน่อยว่าท าอย่างไร หรือ 
ถ้าคณุเลิกเสพยาได้ คณุแม่คณุจะรู้สกึอย่างไร 
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4. การแนะน าแบบมีตวัเลือก (Advice with Menus) คือแนะน าทางเลือก
ท่ีเป็นไปได้ให้ผู้ รับค าปรึกษาพิจารณาเลือกเอง เช่น คณุสามารถด่ืมเหล้าแบบเดิมได้ แต่ก็ต้องคอย
สงัเกตสขุภาพ หรือคณุอาจเลือกด่ืมน้อยลง หรือถ้าคณุเลิกด่ืมได้ ลกูๆ ของคณุคงดีใจมากท่ีสดุ 

5. การวางแผนและสรุป (Making a Solid Plan) มีการวางแผนที่ชัดเจน
และเป็นไปได้ อาจเป็นแผนในระยะสัน้ๆ เช่น การกลบับ้านเร็วในวนัศกุร์ และงดการไปด่ืมกบัเพื่อน
เดือนละ 2 ครัง้ เป็นต้น ดงัภาพประกอบ 2 

 
 
 
 
 
 

 

 
 

 
 
 
 
 
 
          

ภาพประกอบ 2 กระบวนการสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจงูใจ (Motivational Interviewing: MI) 

 
 
 
 
 
 
 

5.วางแผนและสรุป 1.สร้างสมัพนัธภาพ/ตกลงบริการ 

2.ค้นหาส่ิงส าคญั/แรงจงูใจ 

3.ผลกัดนัแรงจงูใจให้แน่นแฟ้นมัน่คง 

4.ให้ข้อมลู/ข้อเสนอแนะ 

กระบวนการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ 
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ลกัษณะการปรึกษาแบบสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ (เทอดศักด์ิ เดช
คง, 2560) 

1. การให้ค าแนะน าแบบสัน้ (Brief Advice) หมายถึง การให้ข้อมูลใน         
การปรึกษาโดยเน้นแรงจูงใจ ที่จะผลักดันให้ผู้ รับค าแนะน าตัดสินใจปฏิบัติตามข้อมูลความรู้ที่
ได้รับ ใช้เวลาประมาณ 5-10 นาที นิยมใช้ในการให้ค าแนะน าเป็นรายบุคคล แต่ก็สามารถท าใน
กลุ่ม 1-2 คน สมาชิกในกลุ่มจะคิดตาม แม้เป็นเร่ืองเก่ียวกับงานของคนอ่ืน ก็สามารถเชื่อมโยง   
เร่ืองตนได้โดยธรรมชาติ เมื่อเกิดแรงจูงใจแล้วสมาชิกในกลุ่มจะมีความพร้อมในการรับฟังมากขึน้ 
ประสิทธิผลของการให้ค าแนะน าแบบสัน้ที่ใช้ได้ผลดีกบัผู้ ด่ืมสรุา ผู้ที่มีความเสี่ยงทางด้านสขุภาพ 
จากการให้ค าแนะน าแบบสัน้กับผู้ที่เกิดอุบติัเหตจุากการด่ืมแอลกอฮอล์ มีการลดปริมาณการด่ืม
ได้ถึงร้อยละ 27 และมีประสิทธิผลมากขึน้เมื่อได้รับค าแนะน าแบบสัน้ซ า้อีก  

ขัน้ตอนการให้ค าแนะน าแบบสัน้ 
1. การสร้างสัมพันธภาพด้วยการสนทนา การแสดงความชื่นชม 

(Affirmation) ในเร่ืองส าคญั สิ่งดี หรือสิ่งที่ต้องใช้ความพยายาม 
2. การใช้ค าถามสร้างแรงจูงใจ (Ask for Reason) เช่น การถาม

ผลกระทบของพฤติกรรม การถามเก่ียวกบัความพยายามที่ผ่านมา 
3. การให้ข้อมูลที่จ าเป็น (Advice with Menus) ซึ่งควรสัน้และมี

ลกัษณะที่มีทางเลือก 
2. การให้ค าปรึกษาแบบสัน้ (Brief Intervention) หมายถึง การสนทนาที่

สร้างแรงจงูใจกบัผู้ที่มีแรงจงูใจอยู่บ้าง ท าให้เกิดการตระหนกัในการประเมินปัญหา ให้ความรู้และ
แรงจูงใจ ให้ข้อมูล ค าแนะน า ตัง้เป้าหมายที่ชัดเจน วางแผนเพื่อไปให้ถึงเป้าหมาย เป็น               
การช่วยเหลือแบบครัง้เดียวจบ แต่สามารถให้ค าปรึกษาเพิ่มได้ ใช้เวลาประมาณ 20-30 นาท ี

ขัน้ตอนการให้ค าปรึกษาแบบสัน้ 
1. สร้างสมัพนัธภาพ ด้วยการทกัทาย และกลา่วถึงสิ่งที่ท าให้รู้สกึดี 
2. ประเมินแรงจงูใจ  
3. ถามเพื่อสร้างแรงจงูใจ (Reason for Change) 
4. จดัการกบัแรงต้าน (Breaking Resistance) 
5. ก าหนดเป้าหมาย มีการวางแผน 
6. ให้ก าลงัใจ เพื่อให้เกิดความหวงัทางที่เป็นไปได้ พร้อมสรุป 
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เทคนิคการปรึกษาแบบสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจงูใจ  
เป็นเทคนิคที่นิยมและใช้ได้ผลดีในการแก้ไขปัญหาสุขภาพหลายอย่าง เช่น 

ติดยาและสารเสพติด โรคอ้วน โรคเบาหวาน โรคตับ โรคหัวใจ โรคจิต และโรคหอบหืด โดยวิธี     
การสื่อสารเป็นสิ่งส าคญัที่มีผลต่อการให้ความร่วมมือในการรักษา ดงันัน้ ควรให้ผู้ รับค าปรึกษามี
สว่นร่วมในการก าหนดเป้าหมายและแนวทางในการแก้ปัญหา  

1. เทคนิค FRAMES มีรายละเอียดดงันี ้
1. การให้ข้อมูลสะท้อนกลับ (Feedback) เป็นการให้ข้อมูลสะท้อน

กลบัถึงความรุนแรงของปัญหา  
2. ความรับผิดชอบ (Responsibility) เน้นถึงความรับผิดชอบของ

ผู้ รับค าปรึกษาในการตดัสินใจด้วยตนเอง ผู้ให้ค าปรึกษามีหน้าที่เพียงให้ค าแนะน า 
3. การให้ค าแนะน า (Advice) เป็นการให้ค าแนะน าที่เป็นประโยชน์

และจ าเป็นต่อการตดัสินใจ 
4. การเสนอทางเลือก (Menus) ควรเสนอทางเลือกที่เหมาะสม 

ทางเลือกในการปฏิบติัไม่ควรมีมากเกินไป หรือน้อยจนเกินไป 
5. การแสดงความเห็นอกเห็นใจ (Empathy) การเข้าใจในตัว                   

ผู้ รับค าปรึกษา การยอมรับที่ผู้ ให้ค าปรึกษาอาจจะยงัไม่ตระหนกัถึงปัญหาที่เกิดขึน้ หรือยงัมองไม่
เห็นผลเสียของพฤติกรรมที่จ าเป็นต้องเปลี่ยนแปลง 

6. การส่งเสริมศักยภาพของผู้ รับค าปรึกษา (Self-efficacy) ส่งเสริม
ศักยภาพเดิมที่มีอยู่ในตัวผู้ รับค าปรึกษา และให้ผู้ รับค าปรึกษาเกิดความมั่นใจว่าสามารถ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่เหมาะสมได้ ด้วยการให้ความหวงัและก าลงัใจ 

2. เทคนิค  DARES (Develop Discrepancy, Avoid Argumentation, 
Roll with Resistance, Express Empathy and Support Self Efficacy) เป็นเทคนิคที่ท าให้เห็น
ความแตกต่างระหว่างสถานภาพในปัจจบุนักบัเป้าหมายที่อยากจะเป็น (Develop Discrepancy) 
โดยชีใ้ห้เห็นความไม่สอดคล้องกนัระหว่างสถานการณ์ที่เป็นอยู่ในปัจจุบนักบัเป้าหมาย ท าให้เกิด      
การตระหนักรู้ในตนเอง (Self-awareness) เป็นการหลีกเลี่ยงการโต้เถียง (Avoid Agreement) 
เกิดแรงจูงใจถดถอยและต่อต้านมากขึน้ การโต้แย้งและไม่เห็นด้วยเป็นสญัญาณของการต่อต้าน
การเปลี่ยนแปลง ดงันัน้ ผู้ให้ค าปรึกษาควรผ่อนไปตามแรงต้าน (Roll with Resistance) และสร้าง
ความเชื่อมั่นในการเปลี่ยนแปลง (Support Self Efficacy) ด้วยการเสริมสร้างความมั่นใจให้เขา
เป็นผู้ รับผิดชอบในการเลือกและด าเนินการเปลี่ยนแปลงเอง 
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3. เทคนิค OARS เพื่อช่วยให้ผู้ รับค าปรึกษาได้ยินสิ่งที่ตนเองคิดและรู้สกึ  
1. การตัง้ค าถามปลายเปิด (Open-ended Questioning) 
2, การยืนยนัรับรอง (Affirmation) 
3. การฟังอย่างตัง้ใจและสะท้อนความ (Reflective Listening) 
4.การสรุปความ (Summarization)   

4. Stages of Change เป็นขัน้ตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ที่เร่ิมจาก    
ขัน้ไม่ใสใ่จกบัปัญหา จนถึงขัน้ลงมือเปลี่ยนแปลงไปสูพ่ฤติกรรมใหม่ มี 6 ขัน้ตอน ได้แก่ 

1. ขัน้เมินเฉย (Pre-contemplation) เป็นขัน้ตอนก่อนการพิจาณา
เปลี่ยนแปลง เป็นขัน้ที่ผู้ รับค าปรึกษายงัไม่ตระหนกัว่าตนเองมีปัญหา ผู้ ให้ค าปรึกษาควรให้ข้อมลู
สะท้อนกลับ (Feedback) และการให้ข้อมูล ความรู้ความเข้าใจที่ถูกต้อง (Information) อย่าง    
เป็นกลาง ไม่ชีน้ าหรือครอบง า เช่น ในกรณีที่ผู้ สูงอายุเป็นโรคเบาหวาน และยังมองไม่เห็นว่า
พฤติกรรมการกิน หรือการไม่ออกก าลงักายของตนเองเป็นปัญหา 

2. ขัน้ลังเลใจ (Contemplation) ผู้ รับค าปรึกษารับรู้ถึง ปัญหาที่
เกิดขึน้ และคิดว่าน่าจะปรับเปลี่ยนพฤติกรรม แต่ยังคงไม่เ ร่ิมปรับพฤติกรรมใดๆ โดยผู้ ให้
ค าปรึกษาควรพูดคุยหรือให้ข้อมูลถึงข้อดีและข้อเสีย เช่น ผู้ สูงอายุยอมรับว่าตนเองเป็น
โรคเบาหวาน และทราบถึงผลกระทบต่อการป่วย หากแต่ยังเกิดความลงัเลใจในการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรม  

3. ขัน้เตรียมตัว (Preparation) โดยผู้ รับค าปรึกษาเร่ิมวางแผนใน          
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม เร่ิมตัง้เป้าหมาย เตรียมพร้อมส าหรับการปรับเปลี่ยน ผู้ให้ค าปรึกษาควร
สนับสนุนด้วยการให้ก าลงัใจเพื่อให้ผู้ รับค าปรึกษาเกิดความมั่นใจในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 
เช่น ผู้ สูงอายุอาจเลือกพฤติกรรมที่มีแนวโน้มที่จะสามารถปรับเปลี่ยนได้ ให้น ามาก าหนดเป็น
เป้าหมาย วางแผนในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเพื่อไปสูเ่ป้าหมาย 

4. ขัน้กระท าการเปลี่ยนแปลง (Action) โดยผู้ รับค าปรึกษาเร่ิมปฏิบติั
ตามแผนที่วางไว้ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม โดยผู้ ให้ค าปรึกษาควรส่งเสริมให้ผู้ รับค าปรึกษา
กระท าตามวิธีที่ตนเลือกอย่างต่อเนื่อง โดยผู้สงูอายไุด้เร่ิมปรับพฤติกรรมด้วยการลดหรืองดอาหาร
ที่มีผลต่อการป่วยเป็นโรคเบาหวาน พร้อมเร่ิมออกก าลงักาย เป็นต้น 

5. ขัน้คงไว้ซึ่งการเปลี่ยนแปลง (Maintenance) ผู้ รับค าปรึกษา
สามารถปฏิบัติตามแผนที่วางไว้ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมได้อย่างน้อย 6 เดือน โดยผู้ ให้
ค าปรึกษาควรให้ก าลงัใจ เพื่อป้องกนัไม่ให้ผู้ รับค าปรึกษาย้อนกลบัไปท าพฤติกรรมแบบเดิม  
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6. ขัน้ย้อนกลบัสู่พฤติกรรมเดิม (Relapse) เป็นขัน้ตอนที่อาจเกิดขึน้
หรือไม่ก็ได้ คือ ผู้ รับค าปรึกษากลบัไปมีพฤติกรรมแบบเดิม ผู้ ให้ค าปรึกษาควรให้ความช่วยเหลือ
และสร้างความเข้มแข็งให้คงไว้ซึ่งพฤติกรรมใหม่ และไม่ย้อนกลับไปสู่พฤติกรรมเดิม ด้วย            
การประคบัประคอง ให้ก าลงัใจ  

บทบาทและหน้าที่ของผู้ให้ค าปรึกษาแบบเสริมสร้างแรงจงูใจ  
1. กระตุ้นให้ผู้ รับค าปรึกษาเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมด้วยตนเอง 
2. ผู้ ให้ค าปรึกษาท าหน้าที่ในการเอือ้ให้ผู้ รับค าปรึกษาได้ระบายความรู้สึกที่

ลังเล โดยให้ผู้ รับค าปรึกษาเป็นผู้ แก้ไขความรู้สึกลังเลด้วยตนเอง ซึ่งเป็นความรู้สึกที่เกิดจาก      
ความขดัแย้งระหว่างการยอมที่จะเปลี่ยนแปลงตวัเองกบัความรู้สึกไม่เห็นด้วยที่ต้องเปลี่ยนแปลง 
ด้วยการวิเคราะห์และพิจารณาด้วยตนเอง 

3. ชักจูงให้ผู้ รับค าปรึกษาเห็นข้อดีของการเปลี่ยนแปลง โดยผู้ ให้ค าปรึกษา
ต้องระวังการต่อต้านจากผู้ รับค าปรึกษา ซึ่งจะท าให้โอกาสของการเปลี่ยนแปลงไม่ประสบ
ผลส าเร็จได้ 

4.ในบางกรณีผู้ ให้ค าปรึกษาอาจใช้เทคนิคการเงียบ เพื่อกระตุ้ นผู้ รับ
ค าปรึกษา 

5. ผู้ ให้ค าปรึกษาอาจช่วยเหลือให้ผู้ รับค าปรึกษาตรวจสอบหรือแก้ไข
ความรู้สึกลังเลใจ ด้วยการกระตุ้ นให้เกิดความกระจ่างในการแก้ไขความรู้สึกลังเลใจ ด้วย
บรรยากาศของการพดูคยุโดยยึดผู้ รับค าปรึกษาเป็นศนูย์กลาง  

6. ผู้ ให้ค าปรึกษาต้องเอาใจใส่และตอบสนองต่อแรงจูงใจของผู้ รับค าปรึกษา 
ซึ่งบางครัง้ผู้ รับค าปรึกษาอาจเกิดการต่อต้านเนื่องจากการที่ผู้ ใ ห้ค าปรึกษาคาดหวังกับ                
การเปลี่ยนแปลงของผู้ รับค าปรึกษา 

7. ความสัมพันธ์ของผู้ ให้ค าปรึกษาและผู้ รับค าปรึกษามีลักษณะของ          
การร่วมกันแสดงความคิดเห็น โดยผู้ ให้ค าปรึกษาต้องเคารพความเป็นตัวตนและให้อิส ระใน      
การเลือกของผู้ รับค าปรึกษา 

สิ่งส าคัญที่ผู้ ให้ค าปรึกษาอยากให้ผู้ รับค าปรึกษากล่าวออกมาในการสนทนา
ตามแนวทางของการสมัภาษณ์เพื่อการเสริมสร้างแรงจงูใจ คือ ข้อความที่จงูใจตนเอง หรือเรียกว่า 
SMS (Self-motivational Statement) ได้แก่  

1. การตระหนักในปัญหา (Problem Recognition) เช่น “ผมเพิ่งจะรู้ว่าผมมี
ปัญหามากกว่าที่คิดไว้”  
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2. ความกังวลกับปัญหา (Concern) เช่น “เหลือเชื่อ มันเป็นไปได้ไง” หรือ 
“ผมกงัวลกบัมนัจริงๆ”  

3. ความตัง้ใจที่จะเลิก (Intention to Change) เช่น “มันถึงเวลาแล้วที่ต้อง
หยดุ”   

4. ทัศนคติที่ดีต่อการเลิก (Optimism for Change) เช่น “ผมมั่นใจว่าผมท า
ได้”  

กลยทุธ์ที่ท าให้ผู้ รับค าปรึกษากลา่วข้อความ SMS 
1. การใช้ค าถามที่ร าลกึถึงเหตกุารณ์ต่างๆ (Evocative Questions) ได้แก่ 

1.1 การตระหนัก ใน ปัญหา  (Problem Recognition) ออกมา  เช่ น         
“มนัเป็นอปุสรรคต่อเป้าหมายในชีวิตคณุอย่างไรบ้าง” หรือ “คนอ่ืนพดูถึงเร่ืองนีอ้ย่างไรบ้าง” 

1.2 ความกงัวลกบัปัญหา (Concern) “อะไรท าให้ครอบครัวคณุเป็นห่วง” 
หรือ “คณุคิดว่าจะเป็นอย่างไรบ้างหากคณุยงัคงดื่มแอลกอฮอล์ต่อไป” 

1.3 ความตัง้ใจที่จะเลิก (Intention to Change) เช่น “อะไรที่ท าให้คุณ
อยากเลิกดื่มแอลกอฮอล์” หรือ“สมมติว่าคณุเลิกมนัได้ส าเร็จ ชีวิตคณุจะดีขึน้อย่างไรบ้าง” 

1.4 ทศันคติที่ดีต่อการเลิก (Optimism for Change) เช่น “อะไรท าให้คณุ
คิดว่าคณุจะเลิกดื่มแอลกอฮอล์ได้ส าเร็จ” หรือ “อะไรที่ท าให้คณุมีความเชื่อมัน่” 

2. การส ารวจข้อดี-ข้อเสีย (Exploring Pros and Cons) 
3. การเพิ่มเติมให้ได้รายละเอียดและเนือ้หา (Elaboration) ด้วยกลยุทธ์      

การถามเพื่อให้ได้รายละเอียดมากๆ ให้ผู้ รับค าปรึกษามีโอกาสพดูได้มาก เขาจะพดู SMS มากขึน้ 
โดยผู้ ให้ค าปรึกษาท าหน้าที่ตัง้ค าถาม สะท้อน และสรุปให้ผู้ รับค าปรึกษาได้คิด ได้ฟังข้อความ     
จงูใจของตนเองมากขึน้เร่ือย ๆ แรงจงูใจก็จะมีมากขึน้ตาม 

4. การสร้างจินตนาการ (Imagining) เช่น ใช้ค าว่า “สมมติว่า...” หรือ ถามถึง
สิ่งที่เลวร้ายที่สุดที่คาดว่าจะเกิด แล้วจินตนาการสมมติว่าตนเองอยู่ในสภาวะนัน้จะเป็นอย่างไร 
หรือในบางครัง้ผู้ ให้ค าปรึกษาอาจสร้างสิ่งเร้าให้ผู้ รับค าปรึกษาเกิดความกังวลใจ เพื่อท าให้         
ผู้ รับค าปรึกษาเกิดแรงจงูใจที่อยากจะเปลี่ยนแปลงแก้ไข 

5. การมองไปข้างหน้า (Looking Forward) ด้วยการใช้กลยุทธ์คาดการณ์ใน
อนาคต หรือถามถึงความคาดหวังในอนาคต เช่น “อะไรจะดีขึน้ หากเลิกด่ืมแอลกอฮอล์” หรือ 
“สขุภาพจะเปลี่ยนไปอย่างไรหากไม่เลิกด่ืมแอลกอฮอล์” 
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6. การมอง ย้อนหลัง  (Looking Back) การมอง ย้อนกลับ ไปสู่ อ ดี ต 
เปรียบเทียบกบัช่วงก่อนที่จะดื่มแอลกอฮอล์ กบัปัจจบุนัที่ด่ืมแอลกอฮอล์ว่ามีอะไรแตกต่างกนับ้าง 

7. การส ารวจเป้าหมาย (Exploring Goals) โดยผู้ ให้ค าปรึกษาอาจก าหนด
หัวข้อ เป้าหมายในชีวิตหรือสิ่งที่มีค่าในชีวิต พร้อมกับการมองเห็นความเจ็บป่วยในปัจจุบัน       
ผู้ รับค าปรึกษาจะมีแรงจูงใจในการแก้ไขความเจ็บป่วยในปัจจุบนัเพื่อบรรลเุป้าหมายในชีวิต หรือ
อาจใช้ค าถาม “อะไรคือสิ่งที่ส าคญัมากที่สดุในชีวิต” หรือ “อะไรคือเป้าหมายในชีวิต” หรือ “อะไรที่
คุณเป็นห่วง” หรือ “อะไรที่เป็นสิ่งมีค่าในชีวิต” หรือ “ความเจ็บป่วยเป็นอุปสรรคในการบรรลุ
เป้าหมายในชีวิตอย่างไร” 

8. ท้าทายด้วยวิ ธีการขัดแ ย้ง  (Paradoxical Challenge) เ ป็นการชี น้ า
ทางอ้อม โดยสื่อความหมายที่เป็นสองเลศนยัเพื่อให้ผู้ รับค าปรึกษาอยากต่อต้านเพราะถูกท้าทาย 
หรืออาจกระตุ้นให้เกิดการโต้แย้ง เช่น “ดแูล้วคณุยงัเสียดายความสขุที่เกิดจากการด่ืมแอลกอฮอล์
อยู่มาก คงจะเลิกได้ยาก” หรือ “ส าหรับคุณ การเมาดูจะเป็นเร่ืองส าคัญกว่าสขุภาพ ดูท่าคุณจะ
เลิกมนัได้ยาก” 

สรุปขัน้ตอนการน าการสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจงูใจ ได้แก่  
1.การสร้างสมัพนัธภาพ 
2. การก าหนดเป้าหมายของการให้ค าปรึกษา 
3. ก าหนดพฤติกรรมที่ต้องการเปลี่ยนแปลง 
4. ให้ผู้ รับค าปรึกษาเป็นผู้ตดัสินใจ 
5. ประเมินความส าคญั เพื่อให้เกิดความมัน่ใจและพร้อมที่จะเปลี่ยนแปลง 
6. หาความส าคญัของการเปลี่ยนแปลง และสร้างความมัน่ใจ 
7. วางแผนด าเนินการเปลี่ยนแปลง ด้วยการท าใบงานของการเปลี่ยนแปลง  

                                   ที่มีรายละเอียด ได้แก่ 
7.1 สิ่งที่ฉนัต้องการเปลี่ยนแปลง  
7.2 เหตผุลส าคญัที่ท าให้ฉนัต้องการเปลี่ยนแปลงคือ  
7.3 ขัน้ตอนที่ฉนัต้องท าเพื่อเปลี่ยนแปลง 
7.4 สิ่งที่คนอ่ืนสามารถช่วยฉนัได้ 
7.5 คนที่สามารถช่วยฉนัได้ 
7.6 ฉนัสามารถรู้ได้ว่าแผนการเปลี่ยนแปลงด าเนินไปตามที่วางแผนไว้ 
7.7 สิ่งที่อาจมารบกวนหรือขดัขวางการเปลี่ยนแปลง  
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ขัน้ตอนการปรึกษาแบบเสริมสร้างแรงจงูใจ มีขัน้ตอน 3 ระยะ ได้แก่ 
ระยะที่ 1 การสร้างแรงจูงใจในการเปลี่ยนแปลง (Building Motivation for 

Change) โดยผู้ ให้ค าปรึกษาพยายามเปิดโอกาสให้ผู้ รับค าปรึกษาได้พูดสิ่งที่สร้างแรงจูงใจของ
ตนเอง (Self-Motivation Statement) โดยพูดถึงความจริงหรือสิ่งที่ เป็นปัญหา ความจ าเป็น     
ความต้องการ หรือความตัง้ใจที่จะเปลี่ยนแปลงอย่างเป็นอิสระ ด้วยการตัง้ใจฟังและอาจใช้เทคนิค
การสะท้อนความหรือการเข้าใจ รวมถึงสอบถามความรู้สึก ความกงัวลใจของผู้ รับค าปรึกษา ด้วย
การแสดงความเห็นอกเห็นใจ (Empathic Response) และให้ความเห็นอกเห็นใจ (Affirmation) 
ด้วยการให้ก าลงัใจ สง่เสริมให้ผู้ รับค าปรึกษารับผิดชอบต่อตนเองและรู้สึกว่าตนเองมีพลงั ด้วยการ
เปลี่ยนมมุมองของปัญหา (Reframing) แล้วจึงสรุปถึงสิ่งที่ผู้ รับค าปรึกษาได้พดูหรือย า้ข้อความ 

ระยะที่ 2 การน าไปสู่การให้ค ามัน่สญัญาที่จะเปลี่ยนแปลง (Strengthening 
Commitment) ผู้ให้ค าปรึกษาสงัเกตว่าผู้ รับค าปรึกษามีความพร้อมในการเปลี่ยนแปลง อาจนดัให้
ผู้ รับค าปรึกษาและญาติมาร่วมพูดคยุถึงการวางแผนเพื่อการเปลี่ยนแปลง ด้วยการเน้นย า้ว่าการ
เปลี่ยนแปลงเป็นความรับผิดชอบของผู้ รับค าปรึกษาเอง และเขามีอิสระในการตัดสินใจ
เปลี่ยนแปลง ในระยะนีค้วรมีการตรวจสอบว่าเกิดพฤติกรรมในการเปลี่ยนแปลงหรือไม่ อย่างไร 
พร้อมให้ข้อมูลและค าแนะน าในการเปลี่ยนแปลง ผู้ ให้ค าปรึกษาควรถามถึงค ามั่นสัญญาต่อ     
การเปลี่ยนแปลง โดยให้ผู้ รับค าปรึกษาเป็นผู้พดูถึงความตัง้ใจและเป้าหมายของการเปลี่ยนแปลง 

ระยะที่  3 กลยุท ธ์การ ติดตามต่อ เนื่ อ ง  (Follow through Strategies)             
ผู้ ให้ค าปรึกษาทบทวนถึงที่เกิดขึน้ในการพูดคุยที่ผ่านมา พร้อมสอบถามว่าผู้ รับค าปรึกษาได้
ด าเนินการหรือกระท าการเปลี่ยนแปลงมากน้อยแค่ไหน อย่างไร  

งานวิจยัที่เก่ียวข้องเทคนิคการสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจงูใจ 
ผู้ วิจัยได้ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้องกับเทคนิคการสัมภาษณ์    

แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ (Motivational Interviewing) และเทคนิคการบ าบัดเพื่อเสริมสร้าง
แรงจู ง ใจ  (Motivational Enhancement Therapy: MET) ในการป รับ เปลี่ ยนพฤ ติกรรม  มี
รายละเอียด ดงันี ้

กาญจนา สิงห์ภู่ (2541)  ได้ศึกษาประสิทธิผลการอบรมเชิงปฏิบัติการเพื่อ
การเปลี่ยนแปลงความรู้ ทศันคติ และพฤติกรรมในการเลิกสบูบุหร่ี โดยกลุม่ตวัอย่างเป็นประชาชน
ที่สูบบุหร่ีอาศัยอยู่ในบ้านโนนม่วง จังหวัดขอนแก่น จ านวน 30 คน  พบว่า ผู้ที่ได้รับการอบรมมี   
การเปลี่ยนแปลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ สอดคล้องกับงานวิจัยที่ศึกษาพฤติกรรมการสูบบุหร่ี
ของนักเรียนด้วยการประยุกต์ใช้ทฤษฎีแรงจูงใจ พบว่า นักเรียนในกลุ่มทดลองมีการรับรู้           
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ความรุนแรงของอันตรายจากการสูบบุหร่ี การรับรู้โอกาสเสี่ยงของการเกิดโรคจากการสูบบุหร่ี 
ความคาดหวังในการความสามารถของตนในการเลิกบุหร่ี ความคาดหวังของประสิทธิ ผล          
การตอบสนองในการเลิกสูบบุหร่ี ความตัง้ใจในการเลิกสูบบุหร่ี การปฏิบติัตัวในการเลิกสูบบุหร่ี   
ดีขึน้กว่าก่อนการทดลอง (กลุวรรณ นาครักษ์, 2540; สปุราณี ปานดี, 2542)  ในสว่นของการศกึษา
ประสิทธิผลของการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ในการป้องกันผู้ ที่มีภาวะไขมันในเลือดสูง                   
( วิ มล  นิ ติ ว รางกู ร , 2544)  การ ป้องกันภาวะแทรก ซ้อนของผู้ ป่ วยความดัน โลหิตสูง                          
(ดวงเดือน เที่ยงสนัเทียะ, 2544) นอกจากนี ้อทุมุภรณ์ สานสุนัติ (2544) ได้ประยกุต์ทฤษฎีขัน้ตอน       
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมร่วมกบัการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมกบัผู้ ป่วยโรคเบาหวาน ซึง่จากงานวิจยั 
ถึงแม้ว่าผู้วิจยัยงัไม่พบงานวิจยัที่เก่ียวข้องกบัการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุโดยตรง หากแต่พบว่า
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมมีผลดีกบัพฤติกรรมการสบูบหุร่ี กบัผู้ ป่วยด้วยโรคความไขมนัในเลือดสงู 
ผู้ ป่วยโรคความดันโลหิตสูงและผู้ ป่วยโรคเบาหวาน ซึ่งเป็นโรคซึ่งผู้ สูงอายุมีแนวโน้มที่จะเป็น       
โรคเหลา่นีท้ัง้สิน้ 

4.4 รูปแบบการปรึกษาในผู้ สูงอายุ 
จากการทบทวนเอกสารและงานวิจยั พบว่า มีผู้สนใจศึกษาพฒันาที่เก่ียวกบัผู้สงูอายุใน

ด้านต่าง ๆ เช่น การมองโลกในแง่ดี การปฏิบติัพฒันกิจและความผาสกุทางใจของผู้สงูอาย ุอ าเภอ
วงัน า้เขียว จงัหวดันครราชสีมา (ปนดัดา มหิทธานภุาพ, 2555)  การศกึษาวิถีชีวิตและแนวทางการ
มีสขุภาวะของผู้สงูอายุในภาคตะวนัออก (พรทิพย์ สขุอดิศยั, จนัทร์ชลีมา พทุธ, & รุ่งฟ้า กิติญาณุ
สนัต์, 2557) การพฒันาโปรแกรมการเรียนรู้เพื่อเสริมสร้างสขุภาวะทางจิตของผู้สงูอายุในจังหวัด
ชยันาท (จิณห์นิภา บุญญานุวตัร, ไชยรัตน์ ปราณี, & นิรนาท วิทยโชคกิติคณุ, 2556) การพฒันา
รูปแบบการจดัการความเครียดในภาวะวิกฤตชีวิตของผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา (สมสขุ 
นิธิอทุยั, 2560) เป็นต้น วิธีการศกึษาเพื่อพฒันาผู้สงูอายุอีกลกัษณะหนึ่ง คือ การให้ค าปรึกษาทาง
จิตวิทยา จากหลกัฐานงานวิจัยพบว่า การให้ค าปรึกษาเป็นวิธีการที่เหมาะสมในการช่วยบรรเทา
ปัญหาทางด้านจิตใจให้กบัผู้สงูอายุ (McDougall, 1997; O’Leary & Niewstraten, 2001; Young 
& Reed, 1995) และจากการสงัเคราะห์งานวิจยัเก่ียวกบัผู้สงูอายขุอง Hill & Brettle (2005) พบว่า
การปรึกษารายบุคคลเป็นวิธีที่ก่อให้เกิดประสิทธิภาพในการพัฒนาด้านจิตวิทยาเชิงบวกแก่
ผู้สูงอายุ ในขณะเดียวกันก็พบว่า การปรึกษากลุ่มจะเกิดประสิทธิภาพกับผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่ใน
สถานสงเคราะห์คนชรา มากกว่าการปรึกษารายบุคคล ด้วยเหตดุงักล่าวข้างต้น ในการศึกษาครัง้
นีซ้ึ่งใช้วิธีการวิจัยอิงการออกแบบ ผู้ วิจัยจึงได้ออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาท่ี
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ประกอบด้วย การปรึกษารายบุคคล ร่วมกับการปรึกษากลุ่ม โดยผู้ วิจัยจะขอกล่าวถึงการให้
ค าปรึกษารายบคุคลและการให้ค าปรึกษากลุม่ ดงันี ้

การปรึกษารายบุคคลในผู้สูงอายุ ได้มีการน าทฤษฏีการให้ค าปรึกษามาใช้กับผู้สูงอายุ 
เช่น ทฤษฎีการบ าบดัความคิดและพฤติกรรม (Cognitive Behavioral Therapy: CBT) (Hepple, 
2004) ด้วยการก าหนดเป้าหมายและพฤติกรรมที่ต้องการเปลี่ยนแปลง ความคิดที่ไม่สมเหตุสมผล 
โดยเป็นการท างานร่วมกันระหว่างผู้ สูงอายุและผู้ ให้ค าปรึกษา เก่ียวกับสุขภาพ พฤติกรรม 
ความคิด และความเชื่อทางศาสนา (Cox & D’Oyley, 2011) โดยนิยมใช้กบัผู้มีปัญหาทางกายหรือ
ผู้พิการ ผู้ที่มีภาวะซึมเศร้า อัตมโนทัศน์ โรคอารมณ์แปรปรวน เป็นต้น (Hepple, 2004) หรือการ
น าทฤษฎีจิตบ าบดัสมัพนัธภาพระหว่างบุคคล (Interpersonal therapy : IPT) มาใช้กบัผู้สงูอายุที่
มีภาวะซึมเศร้า ผู้ที่มีการสูญเสียภาวะทางสมองหรือผู้ มีความบกพร่องทางสมอง ป้องกันกา ร
กลบัไปเสพซ า้ของผู้ที่ด่ืมสรุา หรือยาเสพติด (Fisher, Cucciare, Brobel, & Yury, 2006; Hepple, 
2004; Miller, 2008) เนื่องจากเป็นการบ าบดัที่ใช้ระยะเวลาไม่นาน ประมาณ 12-16 ครัง้ โดยการ
น าทฤษฎีมาใช้ในการให้ค าปรึกษานีข้ึน้อยู่กบัความเหมาะสมตามสภาวะของผู้สงูอายุ 

ส าหรับการปรึกษากลุ่ม พบว่ามีประสิทธิภาพสูงในการน ามาใช้กับผู้สงูอายุในลกัษณะ
ต่าง ๆ  เช่น การปรึกษากลุ่มช่วยให้ผู้ เป็นโรคสมองเสื่อมมีความจ าดีขึน้ มีการผ่อนคลาย และมี
ทักษะทางสังคมที่ดีขึน้ อีกทัง้ยังช่วยผู้ สูงอายุที่มีภาวะซึมเศร้าด้วยการร าลึกเร่ืองราวในอดีต 
(Agronin, 2009) การพดูถึงเร่ืองราวที่น่าประทบัใจในชีวิต เป็นการเพิ่มความพึงพอใจในชีวิตของ
ผู้สูงอายุ (Kennedy & Tanenbaum, 2000) อีกทัง้การปรึกษากลุ่มไม่มีข้อจ ากัดในเร่ืองของอายุ 
เพศ รายได้ หรือสถานภาพสมรส ยกเว้นผู้สงูอายุที่มีความบกพร่องทางด้านความคิดหรือมีความ
พิการทางด้านร่างกายอย่างรุนแรง (Aeling & Vacha-Haase, 2017) ส าหรับการดูแลผู้ สูงอายุ
ระยะยาว (Long-term Care) การให้ค าปรึกษากลุ่มช่วยในการกระตุ้นการตัดสินใจและการเป็น
อิสระ ไม่พึ่งพิงผู้ อ่ืน การมีส่วนร่วมในกระบวนการกลุ่มช่วยให้ผู้ สูงอายุมีความพึงพอใจในชีวิต 
สามารถเผชิญปัญหาและแก้ไขปัญหาในชีวิต ตลอดจนเกิดทักษะทางสังคม (Agronin, 2009) 
ตวัอย่างงานวิจยัที่น าการปรึกษากลุม่มาใช้กบัผู้สงูอาย ุได้แก่ การศกึษาของ Howard (1990) โดย
การปรึกษากลุ่มในสตรีสูงอายุเก่ียวกับการให้อภัย เป็นผู้ ที่มีอายุ 65 ปีขึน้ไป จ านวน 24 คน 
แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคมุ กลุ่มทดลองได้รับรูปแบบการให้ค าปรึกษาเร่ืองการให้อภัย 
ในขณะที่กลุ่มควบคมุจดัให้เป็นกลุม่อภิปรายทางสงัคมทัว่ ๆ ไป ด าเนินการต่อเนื่องกนัสัปดาห์ละ 
1 ชัว่โมง เป็นระยะเวลา 8 สปัดาห์ ผลพบความแตกต่างอย่างมีนยัส าคญัในกลุม่ทดลอง  
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ในการศึกษาของ วริศรา ใจเป่ียม และคณะ  (2558) น ารูปแบบการปรึกษากลุ่มแบบ
บูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้ สูงอายุที่ประสบความส าเร็จ ในเขตกรุงเทพมหานครและ
ปริมณฑล โดยแบ่งกลุ่มตัวอย่างเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มที่ 1 ใช้ในการศึกษาคณุลกัษณะการเป็น
ผู้สูงอายุที่ประสบความส าเร็จ คือ ผู้สูงอายุที่มีอายุระหว่าง 60-79 ปี ในจังหวัดกรุงเทพมหานคร
และปริมณฑล จ านวน 400 คน และกลุ่มที่ 2 เป็นผู้สูงอายุในจังหวัดสมุทรปราการ ที่คัดเลือก    
แบบเฉพาะเจาะจงจากกลุ่มตัวอย่างที่  1 โดยเป็นผู้ ที่มีคะแนนการเป็นผู้ สูงอายุที่ประสบ
ความส าเร็จ จ านวน 20 คน แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคมุกลุ่มละ 10 คน โดยกลุ่มทดลอง
ได้รับการปรึกษากลุ่มเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สงูอายุที่ประสบความส าเร็จ ส่วนกลุ่มควบคมุไม่ได้
รับการปรึกษาใดๆ ผลการศึกษาพบว่า ผู้สงูอายุที่ได้รับการปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการมีค่าเฉลี่ย
การเป็นผู้สงูอายุที่ประสบความส าเร็จโดยรวมและรายด้านเพิ่มขึน้มากกว่าก่อนได้รับการปรึกษา   
และมีค่าเฉลี่ยสงูกว่ากลุ่มควบคมุที่ไม่ได้รับการปรึกษา อย่างมีนยัส าคญั ระดบั 0.1 นอกจากนีย้งั
พบว่า ผู้สูงอายุที่ได้รับการปรึกษามีความพึงพอใจกับการให้การปรึกษา ท าให้ชีวิตเปลี่ยนแปลง
ในทางที่ดีขึน้ เข้าใจและยอมรับการเปลี่ยนแปลงของร่างกาย เห็นความจ าเป็นของการดแูลสขุภาพ 
ภูมิใจในสิ่งที่ตนเองมีอยู่และสามารถถ่ายทอดเร่ืองราวต่างๆ ให้กับผู้ อ่ืนได้ สามารถจัดการกับ
อารมณ์และปลอ่ยวางได้มากขึน้ ได้ปฏิบติัศาสนกิจและมีสิ่งยดึเหนี่ยวทางจิตใจให้สงบสขุ 

จากการทบทวนรูปแบบการปรึกษาที่น ามาใช้กบัผู้สงูอาย ุพบว่า งานวิจยัสว่นใหญ่จะน า
การปรึกษากลุม่มาใช้กบัผู้สงูอาย ุสาเหตอุาจเนื่องมาจากการปรึกษากลุม่ก่อให้เกิดผลดีในหลายๆ 
ด้าน เช่น ก่อให้เกิดปฏิสมัพันธ์ทางสงัคมระหว่างผู้สูงอายุกับสมาชิกกลุ่ม รวมถึงผู้ ให้ค าปรึกษา
และผู้ช่วยกลุ่ม มีค่าใช้จ่ายต ่ากว่าการให้ค าปรึกษารายบุคคล ผู้สงูอายุได้เรียนรู้จากประสบการณ์
และปัญหาที่หลากหลายจากสมาชิกกลุ่ม การปรึกษากลุ่มเป็นการช่วยเหลือและแก้ไขปัญหานัน้
ก่อนที่จะกลายเป็นปัญหารุนแรงมากขึน้ นอกจากนี ้การให้ค าปรึกษากลุม่ยงัมีหลายประเภท ได้แก่ 
กลุม่กิจกรรม กลุม่ให้ความรู้ กลุม่บ าบดัเพื่อการรักษา กลุม่เพื่อนช่วยเพื่อน กลุม่สนบัสนนุ เป็นต้น 
ดงันัน้ในการวิจยัครัง้นี ้ผู้วิจยัจึงเน้นการให้ค าปรึกษากลุม่เป็นหลัก และเสริมด้วยการให้ค าปรึกษา
รายบคุคล  

ในการศึกษาวิจัยครัง้นี ้ผู้ วิจัยได้น ารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (Psychological 
Counselling Model) เพื่อพัฒนาพฤติพลังของผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา ซึ่งหมายถึง 
กระบวนการปรึกษาแบบผสมผสาน (Counselling Integration) ได้แก่ การปรึกษารายบุคคล และ
การปรึกษากลุ่ม ใช้วิ ธีผสมผสานทางทฤษฎีแบบมีทฤษฎีหลัก (Assimilative Integration) 
(Messer, 2001; นันท์ชัตสัณห์ สกุลพงศ์ , 2557) โดยใช้ทฤษฏีการปรึกษาตามแนวซาเทียร์      
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(Satir et al., 1991) เป็นทฤษฏีหลกั และเสริมด้วยเทคนิคการสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ 
(Motivational Interviewing: MI) (Miller & Rollnick, 2002) ในการป รับ เปลี่ ยนพฤติกรรมที่
เหมาะสมให้กับผู้สูงอายุ ประกอบด้วย การปรึกษารายบุคคล และการปรึกษากลุ่ม ด าเนินการ      
3 ขัน้ตอน ได้แก่ ขัน้เร่ิมต้น ขัน้ด าเนินการ และขัน้ยุติ 

การปรึกษารายบุคคล (Individual Counselling) หมายถึง กระบวนการช่วยเหลือทาง
จิตวิทยา ซึ่งเกิดจากความสัมพันธ์ระหว่างผู้ ให้ค าปรึกษาและผู้ รับค าปรึกษา ได้แก่ ผู้ วิจัยและ
ผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา เพื่อส่งเสริมสนับสนุนในการพัฒนาศักยภาพหรือพฤฒิพลัง
ให้กับผู้สูงอายุให้เกิดการตระหนักรู้ในทรัพยากรของตนเอง เข้าใจตนเองและผู้ อ่ืน รับผิดชอบต่อ
การตัดสินใจด้วยตนเอง เกิดการเปลี่ยนแปลงและเติบโต (Change and Growth) ในทางที่
เหมาะสม สามารถปรับตวัและแก้ไขปัญหาให้ผ่านพ้นวิกฤติในชีวิต การปรึกษารายบุคคล จ านวน 
1 ครัง้ ๆ ละประมาณ 1.5 - 2 ชัว่โมง รวมเวลาให้ค าปรึกษาคนละประมาณ 2 ชัว่โมง  มีกระบวนการ
ด าเนินการ ดงันี ้  

ขัน้เร่ิมต้น เป็นการสร้างสมัพันธภาพระหว่างผู้ ให้ค าปรึกษาและผู้ รับค าปรึกษา 
โดยผู้ ให้ค าปรึกษากล่าวทกัทาย แนะน าตนเอง บอกวตัถุประสงค์และแจ้งกฎกติกาโดยเฉพาะการ
เก็บรักษาความลับ ด้วยการแสดงท่าทีความเป็นมิตร (Making Contact) การแสดงความอบอุ่น 
จริงใจ ยอมรับอย่างไม่มีเงื่อนไข ค านึงถึงความเป็นมนุษย์และความมีศักด์ิศรีเท่าเทียมกัน เคารพ
การแสดงความคิดเห็นและการตัดสินใจสร้างความรู้สึกปลอดภัยในการเปิดเผยเร่ืองราว รวมถึง
แสดงความห่วงใย การแสดงความชื่นชม การให้ก าลงัใจ เป็นต้น 

ขัน้ด าเนินการ ด าเนินการเพื่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงในทางที่พึงประสงค์ เน้น
การเจริญงอกงามทางบวก มีการส ารวจและก าหนดเป้าหมายร่วมกัน การได้กล่าวถึงเหตุการณ์
ความส าเร็จในชีวิต การแบ่งปันประสบการณ์ที่ส าคญัในครอบครัว (Family Life Chronology) การ
สะท้อนให้เห็นทรัพยากรภายใน การตอกย า้ (Anchoring) เหตุการณ์ที่ประทับใจในอดีต ช่วยให้
เกิดความภาคภูมิใจและเห็นคุณค่าในตนเอง ซึ่งน าไปสู่การแก้ไขปัญหา การปรับตัวให้เข้ากับ
สถานการณ์และสิ่งที่เกิดขึน้ได้อย่างมีความสขุ ผสานเทคนิคการสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจงูใจ 
ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่เหมาะสมให้กับผู้สูงอายุโดยเน้น การให้ค าแนะน าแบบสัน้ (Brief 
Advice: BA) เป็นการสร้างแรงจูงใจและไม่เน้นค าแนะน า ซึ่งมีลักษณะเฉพาะเร่ือง มักใช้เวลา
ประมาณ 5-10 นาที และการให้ค าปรึกษาแบบสัน้ (Brief Intervention: BI) เป็นการให้ค าปรึกษา
ในระยะเวลาประมาณ 20-30 นาที และใช้เทคนิค FRAMES และขัน้ตอนของการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรม (Stages of Change) ด้วยการให้ผู้ รับค าปรึกษากล่าวข้อความจูงใจตนเอง (Self-
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motivational Statement) ซึ่งเป็นการแสดงถึงความตัง้ใจในการเปลี่ยนแปลงตนเอง (Change 
Talk) 

ขัน้ยุติ เมื่อผู้ สูงอายุรู้สึกว่าปัญหาได้รับการแก้ไขและไม่มีประเด็นการปรึกษา
เพิ่มเติม โดยผู้วิจยักลา่วทวนความ สรุป และให้ก าลงัใจ พร้อมแจ้งให้ทราบว่าจะมีการปรึกษากลุ่ม
ร่วมกบัเพื่อนสมาชิกในสถานสงเคราะห์คนชรา   

การปรึกษากลุ่ม (Group Counselling) หมายถึง กระบวนการสร้างสมัพนัธภาพระหว่าง
ผู้น ากลุม่และสมาชิกกลุม่ มีจ านวนสมาชิกกลุม่ ประมาณ 8 คน เร่ิมจากการสร้างสมัพนัธภาพ การ
สื่อสารระหว่างผู้น ากลุ่มกับสมาชิกกลุ่ม และการสื่อสารภายในกลุ่ม ท าให้เกิดปฏิสมัพันธ์ภายใน
กลุ่ม สมาชิกได้มีโอกาสแสดงความรู้สึกและความคิดเห็น ท าให้เกิดความเข้าใจ ยอมรับ และ
ไว้วางใจกัน การเรียนรู้จากประสบการณ์ของตนและผู้ อ่ืน ท าให้เกิดการตระหนักรู้ และสามารถ
น ามาเป็นแนวทางในการปรับปรุงตนเอง หรือมีวิ ธีการแก้ไขปัญหาที่หลากหลายมากขึน้ 
ก าหนดการปรึกษากลุ่ม จ านวน 8 ครัง้ๆ ละประมาณ 1.5 ชัว่โมง ด าเนินการวนัละ 2 ครัง้ ในเวลา 
09.30-11.00น. และ 13.30 - 15.00 น. รวมเวลาการให้ค าปรึกษาคนละประมาณ 12 ชัว่โมง ซึ่งมี
กระบวนการปรึกษา 3 ระยะ ได้แก่ ขัน้เร่ิมต้น ขัน้ด าเนินการและขัน้ยุติ โดยมีรายละเอียดขัน้ตอน 
ดงันี ้

ขัน้เร่ิมต้น การสร้างสมัพนัธภาพระหว่างผู้น ากลุ่มและสมาชิกกลุ่มกล่าวทักทาย
ผู้ เข้าร่วมการวิจยั พร้อมแนะน าตนเอง บอกวตัถปุระสงค์และแจ้งกฎกติกาโดยเฉพาะการเก็บรักษา
ความลบั เพื่อสร้างความรู้สึกปลอดภยัในการเปิดเผยเร่ืองราว ใช้แนวคิดของซาเทียร์ (Satir et al., 
1991) ด้วยการแสดงความเป็นมิตร (Making Contact) การแสดงความอบอุ่น จริงใจ ห่วงใย 
ค านึงถึงความเป็นมนุษย์และความมีศักด์ิศรีเท่าเทียมกัน ยอมรับ รับฟัง เคารพการแสดงความ
คิดเห็นและการตัดสินใจของสมาชิกกลุ่มอย่างไม่มีเงื่อนไข และมีอ านาจที่จะเลือกและตัดสินใจ
ด้วยตนเอง มีอิสระในการแสดงออก และการมองโลกอย่างสมดลุที่มีความเข้าใจตนเอง (Self) ผู้ อ่ืน 
(Other) และสิ่งแวดล้อม (Context) การสร้างสมัพันธภาพนีเ้ป็นขัน้ตอนที่ส าคัญ เนื่องจากการที่
ผู้น ากลุม่มีสมัพนัธภาพที่ดีกบัสมาชิกกลุม่ ท าให้เกิดความไว้วางใจและยินดีให้ความร่วมมือในการ
ด าเนินการในขัน้ตอนต่อไป  

ขัน้ด าเนินการ มีเป้าหมายเพื่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม โดยใช้แนวคิด
ของซาเทียร์ และเทคนิคการสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจงูใจ เพื่อพฒันาให้เกิดความงอกงามใน
ทางบวก เน้นการเปลี่ยนแปลงจากภายใน (Insight) โดยการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึน้อาจเกิดจาก
แรงผลกัดนัภายในจิตใจ ท าให้เห็นโอกาสและมีความหวงัในการแก้ปัญหา  ก้าวผ่านอปุสรรค เพื่อ
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บรรลุถึงความปรารถนาลึกภายในใจ (Yearning) จากการที่ผู้น ากลุ่มได้สร้างสมัพันธภาพที่ดีกับ
สมาชิกกลุ่มในระยะเร่ิมต้น เป็นการช่วยให้สมาชิกกลุ่มเกิดความไว้วางใจในการบอกเล่าเร่ืองราว
หรือปัญหาที่แท้จริง และน าไปสู่การให้ความร่วมมือในขัน้ด าเนินการ โดยมีการส ารวจและก าหนด
เป้าหมายให้เกิดการพัฒนาเปลี่ยนแปลง ใช้วิธีด าเนินการในหลายรูปแบบ ได้แก่ การแบ่งปัน
ประสบการณ์ที่ส าคญัในครอบครัว (Family Life Chronology) การกลา่วถึงเหตกุารณ์ความส าเร็จ
ในชีวิต การสะท้อนให้เห็นทรัพยากรภายใน (Resource) การตอกย า้ (Anchoring) เหตุการณ์ที่
ประทบัใจในอดีต ช่วยให้เกิดความภาคภูมิใจและเห็นคณุค่าในตนเอง รวมถึงการพฒันาเก่ียวกับ
ความเชื่อทางด้านศาสนา เป็นการช่วยเสริมพลงัชีวิตของเขาในระดบัของจิตวิญญาณ นอกจากนี ้
ยงัใช้เทคนิคการสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่เหมาะสม เช่น 
พฤติกรรมการออกก าลงักาย การงดอาหารหวาน มัน เค็ม เป็นต้น โดยใช้เทคนิค FRAMES และ
ขัน้ตอนของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม  (Stages of Change) ด้วยการให้ผู้ รับค าปรึกษากล่าว
ข้อความจูงใจตนเอง (Self-motivational Statement) ซึ่งเป็นการแสดงถึงความตัง้ใจในการ
เปลี่ยนแปลงตนเอง (Change Talk)  

ขัน้ยุติ การให้ผู้ เข้าร่วมวิจัยได้มีโอกาสกล่าวค าอ าลาพร้อมกิจกรรมการมอบช่อ
ดอกไม้ให้กบัสมาชิกกลุม่ ด้วยการกล่าวค าชื่นชม การแสดงความซาบซึง้ ประทบัใจ ขอบคณุ หรือ
ขอโทษ และการกล่าวถึงข้อดีของการได้อยู่ร่วมกนั ตามแนวคิดซาเทียร์เชื่อว่าการสื่อสารทางบวก
เหล่านี  ้เป็นการได้ค้นหาศักยภาพและคุณค่าในตัวเอง ท าให้เกิดการเติบโตงอกงาม ถึงแม้
กระบวนการกลุ่มจะยุติลง แต่สมาชิกกลุ่มสามารถน าความรู้ไปใช้ในการด าเนินชีวิต รวมถึงยัง
สามารถติดต่อสื่อสารแลกเปลี่ยนประสบการณ์ ความคิดเห็นกบัสมาชิกกลุม่และบคุคลอ่ืนได้เสมอ 
 

5. การวิจัยอิงการออกแบบ (Design-based Research)          
ผู้วิจยัศึกษาพฒันาพฤฒิพลงัผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราด้วยรูปแบบการปรึกษา

ทางจิตวิทยา จากการทบทวนเอกสารงานวิจยัที่เก่ียวข้องกบัวิธีวิทยาการวิจยัแนวใหม่ ผู้วิจยัใช้วิธี
วิจัยอิงการออกแบบ (Design-based Research: DBR) ในการพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุใน    
สถานสงเคราะห์คนชรา ซึง่อยู่บนฐานปรัชญาการวิจยัแบบปฏิบติันิยม (Pragmatic) ที่ใช้วิธีการทัง้
ในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ การเลือกใช้วิธีวิจัยอิงการออกแบบตามแนวกลุ่มปฏิบติันิยม เป็น
การผสมผสานปรัชญาและวิธีการที่สอดคล้องเหมาะสม เพื่อให้เกิดประโยชน์สูงสุดในงานวิจัย      
(รัตนะ บวัสนธ์, 2554)  โดยขอน าเสนอที่มา ความหมายและลกัษณะ ขัน้ตอนการด าเนินการวิจยั
อิงการออกแบบ รวมถึงเปรียบเทียบความแตกต่างของการวิจัยแบบดัง้ เดิมกับการวิจัย                    
อิงการออกแบบ ดงันี ้ 
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ที่มาการวิจัยอิงการออกแบบ  
การวิจยัอิงการออกแบบ มีวิวฒันาการมาจากในช่วงปี ค.ศ. 1960 นกัวิจยัเร่ิมน า    การ

ออกแบบมาใช้เพื่อการวิจยัมากขึน้ โดยการวิจยัออกแบบ (Design Research) เป็นวิธีการที่ได้รับ
การนิยมแพร่หลาย โดยในช่วงเร่ิมต้นเป็นการออกแบบการวิจยัเก่ียวกบัเทคโนโลยี ต่อมานกัวิจยัจึง
เร่ิมน ามาใช้ออกแบบในการแก้ไขปัญหา มีการออกแบบเพื่อใช้ในการทดลอง เรียกว่า การทดลอง
ออกแบบ (Design Experiments)(Collins, 1992) และในปี ค.ศ. 1992 (Brown, 1992) ผู้ขบัเคลื่อน
แนวความคิดในการวิจัยออกแบบ (Design Research) (Cobb, 2001 ; Collins, Joseph, & 
Bielaczyc, 2004; Edelson, 2002) ด้วยการออกแบบการวิจยัที่ผสมผสานทัง้การวิจยัเชิงปริมาณ
และการวิจยัเชิงคุณภาพ มีการเก็บข้อมูลที่หลากหลายมากขึน้ เพื่อหาข้อเท็จจริงทางทฤษฎี เป็น
ผลให้การวิจัยออกแบบแตกต่างจากการวิจัยทั่วไป โดยที่การวิจัยออกแบบนอกจากจะสร้างองค์
ความรู้ใหม่ และขยายขอบเขตความรู้แล้ว ยงัเน้นถึงเป้าหมายของการน าผลการวิจัยไปใช้ได้จริง 
ซึง่การวิจยัที่ผ่านมามกัมีจุดอ่อนที่ไม่สามารถน าไปใช้ประโยชน์ได้ การวิจยัออกแบบเป็นการวิจัยที่
นักวิจัยสามารถสร้างรูปแบบการพัฒนาได้ตามความต้องการ โดยการออกแบบกระบวนการที่
ครอบคลมุสิ่งที่นกัวิจยัต้องการศึกษา  

จากการทบทวนงานวิจัย พบวิธีการวิจัยที่มีพัฒนาการและมีลกัษณะใกล้เคียงการวิจยั
ออกแบบ (Design Research) ได้แก่ การวิจัยการพัฒนา (Development Research) (Van den 
Akker, 1999) การวิจยัเชิงพฒันา (Developmental Research) (Richey, Klein, & Nelson, 2003; 
Richey & Nelson, 1996) การวิจยัแบบก่อรูป (Formative Research) (Frick & Reigeluth, 1999; 
D. F. Walker, 1992; Wang & Hannafin, 2005) ก า ร วิ จั ย แ ล ะ พั ฒ น า (Research and 
Development) (Suhonen, 2009) และการวิจัยอิงการออกแบบ (Design-based Research) 
(Design-Based Research Collective, 2003; Wang & Hannafin, 2005)  

ปัจจุบันการวิจัยอิงการออกแบบ (Design-based Research) นิยมใช้กันแพร่หลายใน
งานวิจัยที่เก่ียวกับวงการศึกษา การเสริมสร้างปฏิสมัพันธ์ระหว่างผู้ เรียนและผู้สอน (Hannafin, 
Land, & Oliver, 1999 ; Savery & Duffy, 1996)  วิทยาศาสต ร์การ เ รี ยน รู้  (The Learning 
Sciences) และการเรียนรู้ความก้าวหน้าทางด้านเทคโนโลยี (Barab, 2006; Barab & Squire, 
2 0 0 4 ; Design-Based Research Collective, 2 0 0 3 ; Edelson, 2 0 0 2 ; Fishman, Marx, 
Blumenfeld, Krajcik, & Soloway, 2004)  เ ป็นวิ ธี วิ จัยที่ ไ ด้ รับการยอม รับ  เนื่ อ งจากเ ป็น                 
การพัฒนาการออกแบบงานวิจัยตามสภาพปัญหาที่เกิดขึน้  และมีแนวโน้มที่จะน ามาใช้ใน
การศกึษาด้านอ่ืนๆ มากขึน้ เช่น ใช้ในวงการแพทย์ (Kennedy-Clark, 2013) โดยในการวิจยัครัง้นี ้
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ผู้ วิจัยใช้การวิจัยอิงการออกแบบ (Design-based Research) ด้วยการออกแบบการวิจัยจาก
สภาพปัญหาที่เกิดขึน้ตามความเป็นจริง เพื่อพฒันารูปแบบที่ใช้ในการแก้ปัญหาได้อย่างเหมาะสม
กบับริบทท่ีเป็นจริง    

ความหมายการวิจัยอิงการออกแบบ 
มีผู้ ให้นิยามความหมายของการวิจยัอิงการออกแบบไว้หลากหลาย อย่างไรก็ตาม พบว่า

การวิจัยอิงการออกแบบมีที่มาจากการออกแบบการวิจัย 2 กระบวนทัศน์ ได้แก่ 1) การออกแบบ
เพื่อแก้ไขปัญหา และ 2) การออกแบบจากผลการปฏิบัติ  (Schon, 1984)  โดย (A. L. Brown, 
1992) เสริมว่าเป็นวิธีวิจยัเชิงสาเหตทุี่เชื่อถือได้ เนื่องจากเป็นเชื่อมต่อกระบวนการเพื่อน าไปสู่ผลที่
ก าหนดไว้อย่างมีประสิทธิภาพ โดยเน้นบริบทและตัวแทรกแซง  (Interventions) (Schoenfeld & 
Conner, 2009) อีกทัง้เป็นการออกแบบที่ใช้วิธีการทัง้ในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ เป็นการ
ปรับปรุงกระบวนการออกแบบอย่างเป็นระบบ มีการวิเคราะห์ ออกแบบ ประเมินและทบทวนซ า้ 
จนกว่าจะเกิดความสมดลุระหว่างแนวคิด (สิ่งที่ก าหนดไว้) กบัสิ่งที่เกิดขึน้จริง (Plomp, 2013) เป็น
วิธีวิจยัที่ครอบคลมุในทุกแง่มมุและมีประสิทธิภาพ โดยการจดัการกระบวนการวิจยัที่มุ่งเน้นผลให้
เกิดองค์ความรู้ที่สามารถน าไปประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติได้จริง (Design-Based Research 
Collective, 2003; Reeves, Herrington, & Oliver, 2005; Wang & Hannafin, 2005) ซึ่งเป็นการ
เพิ่มความส าคญัและความน่าเชื่อถือของงานวิจยัให้มีมาตรฐานยิ่งขึน้  

การวิจัยอิงการออกแบบ เป็นการท างานร่วมกันของผู้ปฏิบติัและนักวิจัย เพื่อท าให้เกิด
การเปลี่ยนแปลงที่ดีขึน้ เร่ิมตัง้แต่การก าหนดเป้าหมายร่วมกนั การออกแบบ พฒันาและประเมิน
ตวัแทรกแซง (Interventions) ซึง่อาจหมายถึง โปรแกรมคู่มือ ต ารา หรือนโยบาย การวิจยัในอดีตที่
ผ่านมาจะเป็นการวิจัยเพื่อท าการประเมินตามมาตรฐานที่ก าหนดไว้ (Worthen, Sanders, & 
Fitzpatrick, 1996) แต่ส าหรับการวิจัยอิงการออกแบบจะใช้การประเมินที่เรียกว่า formative 
evaluation ซึ่งเป็นการประเมินในช่วงระหว่างการด าเนินการ การปรับเปลี่ยนและพัฒนา การ
ด าเนินการท าซ า้ โดยใช้วิ ธีการวิจัยแบบผสานวิธี (Mixed Methods) สิ่งส าคัญที่สุดในการ
ด าเนินการให้มีประสิทธิภาพ คือการค้นหาวิธีการหรือนวตักรรมใหม่ รวมถึงการค้นหาสาเหตทุี่ต้อง
ใช้วิธีการใหม่ (Brown & Campione, 1996)  

 
ลักษณะการวิจัยอิงการออกแบบ 
การวิจัยอิงการออกแบบเป็นการศึกษาเพื่อสร้างทฤษฎีใหม่ (New Theories) สร้าง

สิ่งประดิษฐ์ (Artifacts)  ซึ่งมีฐานคิดจากทฤษฎีการออกแบบและทฤษฎีการเรียนรู้ จนได้             
แนวปฏิบติั (Practices) จุดเด่นของการวิจัยอิงการออกแบบ คือความยืดหยุ่นของการออกแบบที่
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หลากหลาย (Barab & Squire, 2004) เป็นการผสมผสานระหว่างการออกแบบกับทฤษฎี เพื่อ
ก าหนดกรอบในการวิจยัเพื่อให้ได้ผลลพัธ์ที่ต้องการ (Edelson, 2002) ให้ความส าคญักบัปัญหาที่
เกิดขึน้ (Collins et al., 2004) อีกทัง้ยังมีการประเมินผลอย่างเป็นระบบต่อเนื่อง  (Plomp & 
Nieveen, 2007) และมีการด าเนินการซ า้ (Lesh, 2002)) ซึ่งผู้วิจยัขอสรุปลกัษณะของการวิจัยอิง
การออกแบบ ดงัตาราง 3   
 

ตาราง 3 ลกัษณะการวิจยัอิงการออกแบบ 

 

แหล่งอ้างอิง 
 

ลักษณะของการวิจัยอิงการออกแบบ 

 Edelson (2002) 
 

 1.ต้องปฏิบตัิได้ (Pragmatic) 
 2.เกิดจากสภาพการปฏิบตัิงานจริง (Grounded) 
 3.ปฏิสมัพนัธ์ ท าซ า้ ยืดหยุ่น (Interactive, Iterative, Flexible) 
 4.มีการบรูณาการ (Integrative) 
 5.ยึดติดกบับริบท (Contexual) 

The Design-based 
Research  Collective 
(2003) 

 1.มีเป้าหมายหลกัในการออกแบบสภาวะการจริงกบัการพฒันาทฤษฎีดัง้เดิมเข้าด้วยกนั 

 2.มีวงจรการพฒันาและการวจิยัที่เกิดขึน้อย่างต่อเนื่อง ตัง้แต่การออกแบบ (design) การ
จดัการ (enactment) การวิเคราะห์ (analysis) และการออกแบบใหม่ (redesign) (Cobb. 
2001; Collins.1992)  
 3.เป็นการออกแบบการวิจยัที่น าไปสู่ทฤษฎีที่ใช้ร่วมกนัระหวา่งผู้ปฏิบตัิและผู้ออกแบบ 
(Brophy. 2002)  
 4.เป็นการออกแบบการวิจยัที่น่าเชื่อถือ เพราะไม่ได้เป็นการศกึษาจากสิง่ที่ประสบ
ความส าเร็จ หรือจากสิ่งที่ล้มเหลวเท่านัน้ แต่เป็นการมุ่งเน้นความเข้าใจของเรากบัส่ิงที่
เก่ียวข้อง 
 5.เป็นวิธีการพัฒนาที่มีหลักฐานยืนยัน และมีกระบวนการจัดการที่น าไปสู่เป้าหมายที่
ก าหนดไว้ 
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ตาราง 3 (ต่อ) 

 

แหล่งอ้างอิง 
 

ลักษณะของการวิจัยอิงการออกแบบ 

Wang & Hannafin (2005)  1.การออกแบบการวจิยั โดยการศกึษาเอกสาร ทฤษฎีและงานวิจยัที่ผ่านมา เพื่อใช้เป็น
แนวทางในการออกแบบ 
 2.ก าหนดวตัถปุระสงค์ของการศกึษา ด้วยการวางแผน ก าหนดแนวทางขัน้ตอนในการ
ปฏิบตัิให้ชดัเจน รวมถงึทีมผู้ที่เก่ียวข้อง มีความยืดหยุ่น สามารถปรับเปล่ียนได้ตามความ
เหมาะสม 

 3.ด าเนินการวิจยัตามบริบทของสภาพความเป็นจริง 
 4.ประสานงานอย่างใกล้ชิดกบัผู้มีส่วนร่วม 
 5.ด าเนินการอยา่งเป็นระบบและมีจดุมุ่งหมายทีช่ดัเจน ด้วยการส ารวจ การสงัเกต การ
สมัภาษณ์ การวิเคราะห์ และการประเมินผล  
 6.ท าการวิเคราะห์ข้อมลูทนัที สม ่าเสมอ รวมถึงการวิเคราะห์ข้อมลูย้อนกลบั เพื่อเป็น
แนวทางในการพฒันาและปรับปรุงได้อย่างต่อเนื่อง 
 7.สามารถปรับการออกแบบตามวงจรจากการวิเคราะห์ข้อมลูที่ได้มา 
 8.จดัเก็บข้อมลูและเอกสารที่เก่ียวข้องในบริบทให้เป็นระบบ 
 9.การออกแบบมีความเที่ยงตรง สามารถน าไปใช้ได้จริง 

สวุิมล ว่องวาณิช (2560) 1.มีฐานจากการวิจยัก่อนหน้า อ้างอิงทฤษฎีและเป้าหมายเชิงประจกัษ์ 

2.มีหลกัฐานแสดงถึงกระบวนการออกแบบการวิเคราะห์ข้อมลูย้อนกลบั 
3.มีลกัษณะของการประเมินความก้าวหน้า (Formative Evaluation) 
4.การสรุปอ้างอิงของการวิจยัอิงการออกแบบต้องการผลที่เกิดขึน้ไปใช้กบับริบทอื่น 

 

  

จากภาพที่ 3 ผู้วิจยัสรุปความหมายและลกัษณะของการวิจยัอิงการออกแบบว่าเป็นการ
วิจัยที่เป็นระบบที่เชื่อมโยงทฤษฎีกับความต้องการ เป็นการท างานร่วมกันระหว่างผู้ วิจัยและผู้
ปฏิบัติในการพัฒนาออกแบบการวิจัยจากปัญหาหรือสภาพที่เกิดขึน้ตามความเป็นจริง เพื่อ
ด าเนินการ มีการวิเคราะห์และประเมินผลอย่างเป็นระบบและต่อเนื่อง มีการปรับแก้ให้ดีขึน้ และ
น ามาด าเนินการซ า้ ด้วยการออกแบบใหม่ น าไปทดลองใช้ มีการวิเคราะห์และการประเมิน       
การทบทวนทกุครัง้ จนกว่าจะไม่มีการปรับแก้และบรรลตุามเป้าหมายวตัถปุระสงค์ที่ก าหนดไว้  
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ภาพประกอบ 3 ขัน้ตอนของการวิจยัอิงการออกแบบ (Design-based Research) 

            ที่มา: Barab, 2006: 233 

 

ขัน้ตอนการด าเนินการวิจัยอิงการออกแบบ 
การศึกษาวิ ธีวิจัยอิงการออกแบบ (Design-based Research) เป็นการออกแบบ

กระบวนการอย่างเป็นระบบ มีการด าเนินการซ า้ ในการวิเคราะห์ ออกแบบ ประเมินและทบทวน 
จนกว่าจะเกิดความสมดุลระหว่างแนวคิด (สิ่งที่ก าหนดไว้) กับสิ่งที่เกิดขึน้จริง แบ่งออกเป็น           
3 ระยะ (Plomp, 2013) 

1. Preliminary Research Stage: เป็นระยะการวิเคราะห์ความต้องการ ร่วมกับ
การศกึษาเอกสารงานวิจยัที่เก่ียวข้อง เพื่อก าหนดแนวคิดในการวิจยั 

2. Prototyping Phase: เป็นระยะของการออกแบบการท าซ า้ โดยมีขัน้ตอน
กระบวนการวนซ า้ภายในการด าเนินการ ใช้การเก็บข้อมูลด้วยวิธีการแบบผสานวิธี (Mixed 
Methods) (Bannan-Ritland, 2003; A. L. Brown, 1992; Design-Based Research Collective, 
2003; Fishman et al., 2004; Wang & Hannafin, 2005) และเก็บข้อมูลด้วยวิธีการต่าง ๆ เช่น 
การส ารวจ การสงัเกต การสมัภาษณ์ การจดบนัทึก รวมถึงการทดสอบก่อนและหลงัการทดลอง 
(Barab & Squire, 2004 ; Ketelhut, Clarke, & Nelson, 2010 ; Plomp & Nieveen, 2007)  สิ่ ง
ส าคัญในระยะนี ้คือการประเมินผลแบบ formative evaluation ซึ่งเป็นการประเมินตลอดช่วง
ระยะเวลาของการด าเนินการ เพื่อน าไปปรับปรุงกระบวนการด าเนินการให้ดียิ่งขึน้  

3. Assessment Phase: เ ป็นระยะการประเมิน รวบรวม และสรุปผลเพื่อ
ตรวจสอบว่าตรงตามเป้าหมายที่ก าหนดไว้หรือไม่อย่างไร รวมถึงข้อเสนอแนะที่ได้จากการวิจัย 
เพื่อเป็นแนวทางในการน าไปวิจยัและพฒันาต่อไป 
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ความแตกต่างของการวิจัยเชิงพยากรณ์กับการวิจัยอิงการออกแบบ 
วิธีวิจยัเชิงพยากรณ์แบบดัง้เดิม มุ่งพฒันาตามแนวคิดทฤษฎี และทดสอบทฤษฎีที่มีอยู่  

หากแต่การศึกษาวิธีวิทยาการวิจยัแนวใหม่ เป็นการศึกษาที่มีการออกแบบสิ่งทดลอง พฒันาและ
ประเมินผลการเรียนรู้จากสิ่งที่ทดลองพัฒนา โดยเฉพาะการวิจัยอิงการออกแบบ ที่เป็นการ
ออกแบบของนกัวิจยักบัผู้ปฏิบติั โดยมุ่งเน้นการพฒันาอย่างเป็นระบบต่อเนื่อง มีจุดมุ่งหมายเพื่อ
ส ารวจ ออกแบบ และพัฒนา เป็นการศึกษาวิจัยข้อมูลและตัวแปรในแต่ละวงจรการวิจัย มี     กา
รวนซ า้ของกระบวนการและการวิเคราะห์ผลการออกแบบ ตัวแทรกแซง  (Interventions) ที่ใช้ใน
การพัฒนาต้องออกแบบโดยค านึงถึงบริบทรอบด้าน และเป็นการวิเคราะห์ข้อมูลทัง้เชิงปริมาณ
และเชิงคณุภาพโดยเน้นผลของการพฒันา ข้อแตกต่างของการวิจยัเชิงพยากรณ์แบบดัง้เดิมและ
การวิจยัแบบอิงการออกแบบ ที่เห็นได้ชดัเจน สรุปได้ดงันี ้

1. วิธีการวิจยัเชิงพยากรณ์เน้นการทดสอบทฤษฎีและสร้างนวตักรรมตามทฤษฎี 
ในขณะที่การวิจัยอิงการออกแบบเน้นการออกแบบตามทฤษฎีที่เก่ียวข้อง และจะมีการปรับปรุง
ทฤษฎีระหว่างการวิจยั 

2. ผลของการวิจัยเชิงพยากรณ์จะได้นวัตกรรมการศึกษา ในขณะที่การวิจัย      
อิงการออกแบบได้ทัง้นวัตกรรมการศึกษาและทฤษฎีใหม่ที่สามารถน าไปใช้ในการท างานจริง 
(Lagemann, 2002) 

3. การวิจัยอิงการออกแบบ มีการออกแบบและกระบวนการท างานที่เป็นวงจร
ต่อเนื่อง เป็นวิธีวิจัยที่มีฐานคิดจากแนวคิดการออกแบบและทฤษฎีการเรียนรู้ โดยการออกแบบ
ร่วมกันระหว่างนักวิจัยกับผู้ปฏิบัติ เป็นการออกแบบจากปัญหาที่เกิดขึน้จริงร่วมกับแนวคิดทาง
ทฤษฎี และจะมีการปรับปรุงกระบวนการระหว่างการวิจัย ต่างจากการวิจัยเชิงพยากรณ์ที่เน้น
เฉพาะเร่ืองที่ต้องการศกึษา 

จากภาพประกอบ 4เป็นการเปรียบเทียบการวิจัยอิงการออกแบบกับการวิจัยเชิง
พยากรณ์  ซึ่งมีความแตกต่างกันในเร่ืองการออกแบบการวิจัย โดย (Amiel & Reeves, 2008) 
กล่าวว่า การวิจยั   อิงการออกแบบเป็นการค้นหาปัญหาและการพฒันาหลกัการออกแบบ ซึ่งเป็น
วงจรต่อเนื่องของการสะท้อน (Reflection) การประเมิน (Evaluation) และการปรับแต่งให้ดีขึน้ 
(Refinement) หากแต่การวิจัยเชิงพยากรณ์เป็นการวิจัยเพื่อสนับสนุนสมมติฐานที่ก าหนดไว้ มี
จดุประสงค์เพื่อน าผลที่ได้ไปใช้ท านายสิ่งที่จะเกิดขึน้ในอนาคต 

 

 

 

 

 



  81 

 
 

ภาพประกอบ 4 โมเดลการวิจยัอิงการออกแบบ (Design-based Research) และ การวิจยัเชิง
พยากรณ์ (Amiel & Reeves, 2008) 

   ที่มา: Kennedy-Clark, 2013: 112 

จากการทบทวนเอกสารและงานวิจยัที่กล่าวมาข้างต้น พบว่าการวิจยัอิงการออกแบบมี
ข้อดีหลายประการ หากแต่พบข้อจ ากัดเช่นเดียวกัน โดยการวิจัยอิงการออกแบบเป็นการ
ด าเนินการที่เน้นผู้ วิจัยและนักปฏิบัติ ซึ่งในขัน้ตอนการออกแบบการวิจัย เป็นการรวบรวมความ
คิดเห็นของผู้มีสว่นเก่ียวข้องทางด้านต่าง ๆ ดงันัน้ จึงท าให้เกิดความหลากหลายทางด้านความคิด 
และถึงแม้ว่าการวิจยัอิงการออกแบบจะเป็นวิธีการที่ได้รับความนิยมอย่างมากในการวิจยัทางด้าน
การศึกษา หากแต่ยงัมีข้อจ ากดัและยงัไม่เป็นที่แพร่หลายในการวิจยัศาสตร์อ่ืน ๆ นอกจากนี ้การ
วิจัยอิงการออกแบบยังมีข้อจ ากัดบางประการที่วิธีวิจัยดังกล่าวไม่สามารถมาแทนที่วิธีวิจยัอ่ืน ๆ 
ได้ทุกกรณี ดงันัน้ ในการเลือกใช้วิธีการวิจัย นกัวิจยัจึงจ าเป็นต้องเลือกใช้ให้เหมาะกบับริบทและ
สิ่งที่ต้องการศกึษา 

ในการวิจยัครัง้นี ้ผู้วิจยัศึกษาโดยใช้วิธีวิจยัอิงการออกแบบ เนื่องจากประการแรก ผู้วิจยั
สนใจศึกษาปัญหาที่เกิดขึน้จากสภาพความเป็นจริงของผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา โดย
เล็งเห็นว่าเป็นวิธีที่สามารถเชื่อมโยงการน าทฤษฎีไปใช้กบัการปฏิบติัจริง ประการที่ 2 เป็นวิธีการที่
ผู้ วิจัยสามารถออกแบบและปรับปรุงร่วมกับผู้สูงอายุได้ตลอดช่วงระยะเวลาของการด าเนินการ 
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ประการที่ 3 เป็นการด าเนินการในรูปแบบการวิจัยด้วยการเก็บข้อมูลทัง้เชิงปริมาณและเชิง
คุณภาพอย่างเป็นระบบ ประการที่ 4 ผู้ วิจัยเห็นว่าวิธีการวิจัยอิงการออกแบบเป็นวิธีการที่มี
กระบวนการวิจยัในการทดสอบซ า้และปรับแก้ไขจนกว่าจะได้ประสิทธิผลเป็นที่พอใจ และประการ
สดุท้าย พบว่าเป็นวิธีวิจยัที่ยงัไม่ปรากฏว่ามีผู้น ามาใช้ศึกษาในทางจิตวิทยา โดยเฉพาะในศาสตร์
ของการให้ค าปรึกษา ซึ่งในการศึกษาครัง้นีผู้้ วิจยัได้ออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาจาก
แนวทางในการพัฒนาพฤฒิพลังของผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา มีรูปแบบการปรึกษา       
2 ลกัษณะ เป็นการปรึกษารายบุคคล และการปรึกษากลุ่ม มีการด าเนินการวนซ า้จนกว่าข้อมูลมี
การอ่ิมตวั คือผู้ เข้าร่วมการวิจยัพอใจกบัรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาและไม่มีข้อเสนอปรับปรุง
แก้ไขเพิ่มเติม 

 

6. กรอบแนวคิดในการวิจัย 
การวิจัยนีเ้ป็นการศึกษาเพื่อพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา โดย

ผู้วิจยัศึกษาพฤฒิพลงัตามแนวของ (Thanakwang, 2013) เนื่องจากเป็นการศึกษาพฤฒิพลงัตาม
นิยามความหมายขององค์การอนามัยโลก ร่วมกับแนวคิดผู้ สูงอายุที่มีคุณค่าเชิงบวก ได้แก่ 
ผู้สูงอายุที่มีสุขภาพดี (Healthy Aging) ผู้สูงอายุที่ประสบความส าเร็จ (Successful Aging) และ
ผู้สูงอายุที่ยังประโยชน์ (Productive Aging) เป็นการศึกษาครอบคลุมคุณลักษณะของผู้สูงอายุ
ตามบริบทของวฒันธรรมไทย โดยมีองค์ประกอบพฤฒิพลงั 7 องค์ประกอบ ได้แก่ การพึง่พาตวัเอง
ได้ การร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สงัคม การเจริญทางปัญญา การสร้างความมั่นคงด้าน
การเงิน การมีวิถีชีวิตที่สง่เสริมสขุภาพ การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง และการสร้างความรักความผูกพนั
ในครอบครัวเพื่อมีผู้ดแูลยามชรา  

จากการทบทวนวรรณกรรมที่ผ่านมา พบงานวิจัยเก่ียวกับพฤฒิพลังในประเทศไทยท่ี
หลากหลาย ซึ่งยังไม่พบการน าการปรึกษาทางจิตวิทยา ซึ่งเป็นการประยุกต์องค์ความรู้ด้าน
จิตวิทยา เพื่อการช่วยเหลือมาใช้ในการพัฒนาพฤฒิพลังมาใช้ในการพัฒนาพฤฒิพลังให้กับ
ผู้สูงอายุ จึงเป็นเหตุให้การศึกษาวิจัยครัง้นีเ้ติมเต็มองค์ความรู้ โดยการสร้างรูปแบบการปรึกษา
ทางจิตวิทยา เพื่อพัฒนาพฤฒิพลงัที่ครอบคลุมทุกองค์ประกอบ โดยใช้วิธีผสมผสานทางทฤษฎี
แบบมีทฤษฎีหลัก (Assimilative Integration) (Messer, 2001; นันท์ชัตสัณห์ สกุลพงศ์, 2557) 
โดยใช้ทฤษฏีการปรึกษาตามแนวซาเทียร์ (Satir et al., 1991) เป็นทฤษฎีหลักและเสริมเทคนิค    
การสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ (Motivational Interviewing) (Miller & Rollnick, 2002) 
เนื่องด้วยการปรึกษาตามแนวซาเทียร์เชื่อว่ามนุษย์ทุกคนมีศักยภาพที่เจริญเติบโตและพฒันาใน
แต่ละช่วงเวลา มีทรัพยากรภายในท่ีจะเสริมสร้างให้เกิดคุณค่าในตนเอง สามารถพัฒนาและ
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ส่งเสริม สนบัสนุนให้บุคคลมีพฤติกรรมในทางสร้างสรรค์มากขึน้ เกิดการยอมรับและเข้าใจตนเอง 
เห็นคณุค่าในตนเอง มีความสามารถในการเข้าสงัคมได้ดีขึน้ และมีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมใน
เชิงบวก (Lum et al., 2004; กานดา ผาวงศ์, 2551; ณัฐชยา ก าแพงแก้ว, 2554; ทศันีย์ จนัทร์สด, 
2556; ประสงค์ศักด์ิ เจนกิจจาไพบูลย์, 2552) นอกจากนีผู้้ วิจัยใช้เทคนิคการสัมภาษณ์แบบ
เสริมสร้างแรงจูงใจ เพื่อกระตุ้นให้ผู้สูงอายุเกิดแรงจูงใจในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่เหมาะสม 
จากการศึกษางานวิจัยที่ผ่านมา พบว่าเทคนิคการสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจสามารถ
กระตุ้นให้บุคคลปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในทิศทางที่พึงประสงค์ได้อย่างมีประสิทธิภาพ  โดยเฉพาะ
พฤติกรรมทางด้านสุขภาพ ได้แก่ พฤติกรรมการสูบบุหร่ี  (กาญจนา สิงห์ภู่, 2541; กุลวรรณ นาค
รักษ์, 2540) การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในการป้องกนัผู้ที่มีภาวะไขมนัในเลือดสงู (วิมล นิติวรางกูร, 

2544) การป้องกันภาวะแทรกซ้อนของผู้ ป่วยความดันโลหิตสูง (ดวงเดือน เที่ยงสนัเทียะ, 2544) 
และการประยุกต์ทฤษฎีขัน้ตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมร่วมกับการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมกับ
ผู้ ป่วยโรคเบาหวาน (อุทุมภรณ์ สานุสนัติ, 2544) ซึ่งล้วนเป็นโรคที่มีแนวโน้มเกิดขึน้กับผู้สูงอายุ
ทัง้สิน้ จึงเห็นได้ว่าการผสานทฤษฎีการปรึกษาทางจิตวิทยาดังกล่าวจะมีส่วนช่วยในการพัฒนา
พฤฒิพลงัผู้สงูอายเุพิ่มขึน้ 

โดยการวิจัยครัง้นีผู้้ วิจัยเลือกศึกษากลุ่มผู้ สูงอายุที่พักอาศัยในสถานสงเคราะห์คนชรา 
(Nursing Home) ภาคเอกชน เนื่องจากเป็นสถานสงเคราะห์ที่ดูแลผู้ สูงอายุที่มีฐานะยากจน      
ขาดแคลนทุนทรัพย์ และไม่มีบุตรหลานมาเยี่ยมเยือน เนื่องจากบุตรหลานต่างก็มีฐานะยากจน 
และถูกทอดทิง้จากบุตรหลาน ส่งผลให้ผู้สงูอายุที่อยู่ในสถานสงเคราะห์คนชราแห่งนีม้ีสถานภาพ
และลักษณะที่ใกล้เคียงกัน โดยได้รับการดูแลตามที่สถานสงเคราะห์จัดหาให้  ได้แก่ อาหาร        
การออกก าลงักาย ที่อยู่อาศยั ของใช้ ยารักษาโรค การไปพบแพทย์เพื่อตรวจร่างกายประจ าปี หรือ
พบแพทย์ตามนดัหมาย ซึ่งอาจได้รับการดแูลไม่ทัว่ถึง เนื่องจากเจ้าหน้าที่มีจ านวนจ ากดั จากการ
ทบทวนวรรณกรรมพบว่า ผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา มกัมีภาวะซมึเศร้า ว้าเหว่และไม่เห็น
คุณค่าในตนเอง (เนตรนภา จัตุรงค์แสง, 2540; ธนัญพร พรมจันทร์, 2556; สมใจ โชติธนพันธุ์, 
2550) โดยพบความชุกเกิดกับผู้สูงอายุที่อยู่ในสถานสงเคราะห์คนชรา (Mozley et al., 2000; 
Parmalee et al., 1989) และสาเหตสุ าคัญที่ผู้สงูอายุมีภาวะซึมเศร้ามกัเก่ียวข้องกับการเจ็บป่วย
ทางร่างกายและการไม่สามารถปรับตวักบัความเครียดในชีวิต (Blazer, 1987) จากการที่ร่างกาย 
มีสภาพเสื่อมโทรมลง มีภาวะของการพึ่งพิงสูง แต่ไม่ได้รับการดูแลจากบุคคลในครอบครัว 
ผู้สงูอายุจึงมีความจ าเป็นต้องอยู่ในสถานสงเคราะห์คนชรา (Scocco et al., 2006) ซึ่งแนวโน้มมี
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จ านวนเพิ่มมากขึน้อย่างต่อเนื่อง (Nagatomo et al., 1995) โดยพบว่า 2 ใน 3 ของผู้สูงอายุที่ไม่
สามารถผ่านวิกฤติปัญหาดงักลา่ว มีแนวโน้มฆ่าตวัตายสงู (Blixen et al., 1997)   

ซึ่งจากการที่ผู้ วิจัยศึกษาน าร่อง (Pilot Study) ด้วยการให้ค าปรึกษากับผู้ สูงอายุใน     
สถานสงเคราะห์คนชราและสถานบริบาลเอกชน 2-3 แห่ง พบผู้ สูงอายุมีชีวิตอยู่ไปวัน ๆ ไม่
กระตือรือร้น เฉ่ือยชา เซื่องซึม เฝ้าคอยการมาเยี่ยมจากลกูหลาน โดยผู้วิจยัน ารูปแบบการปรึกษา
ทางจิตวิทยาที่มาจากการค้นหาแนวทางการพฒันาพฤฒิพลงัที่มาจากผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์
คนชรา ด้วยการสัมภาษณ์เชิงลึก และการผสมผสานด้วยทฤษฎีการปรึกษาตามแนวซาเทียร์   
(Satir et al., 1991)  และ เทคนิคการสัมภาษณ์แบบเส ริมส ร้ างแรงจู ง ใจ  (Motivational 
Interviewing) (Miller & Rollnick, 2002) ร่วมกับแนวคิดพฤฒิพลงัของ Thanakwang (2013) ซึ่ง
เป็นการศกึษาพฤฒิพลงัตามนิยามความหมายขององค์การอนามยัโลก ร่วมกบัแนวคิดผู้สงูอายุที่มี
คณุค่าเชิงบวก ในการพฒันาผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชราให้มีพฤฒิพลงัเพิ่มขึน้ โดยพฒันา
ในด้านการพึง่พาตนเอง การเข้าร่วมกิจกรรมในสงัคม การเจริญทางปัญญาหรือการมีจิตวิญญาณ 
การสร้างความมัน่คงทางด้านการเงิน การดแูลสขุภาพร่างกายและจิตใจ การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง 
และการสร้างความรักความผูกพันในครอบครัว ซึ่งสอดคล้องกับพฤฒิพลงัตามความหมายของ
องค์การอนามยัโลก (2002) 

ด้วยเหตุนี ้ผู้ วิจัยจึงศึกษาและพัฒนารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาโดยใช้วิธีวิจัย          
อิงการออกแบบ (Design-based Research) (Amiel & Reeves, 2008; Plomp, 2013)  ในการ
ส ารวจ/ค้นหา ออกแบบ พฒันา ทดสอบซ า้และปรับแก้ เป็นการด าเนินการร่วมกนัระหว่างผู้วิจยักบั
ผู้ปฏิบติั ซึ่งผู้ปฏิบติั หมายถึง ผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา โดยใช้วิธีการศึกษาทัง้ในเชิง
ปริมาณและเชิงคณุภาพ มี 3 ระยะ ได้แก่ ระยะที่ 1 เป็นการศึกษาเชิงคณุภาพ เพื่อค้นหาแนวทาง
ในการพัฒนาพฤฒิพลังผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา ระยะที่ 2 เป็นการศึกษาเชิงคุณภาพ 
เพื่อให้ได้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์
คนชราด้วยการวิจัยอิงการออกแบบ และระยะที่ 3 ศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทาง
จิตวิทยาในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา เป็นการศกึษาเชิงปริมาณและ
เชิงคุณภาพ เพื่อให้ได้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาที่สามารถพัฒนาพฤฒิพลังและมีความ
สอดคล้องเหมาะกับบริบทของผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา โดยสรุปกรอบแนวคิดการวิจัย 
ดงัประกอบ 5 
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ภาพประกอบ 5 กรอบแนวความคิดในการวิจยั 

 

7. สมมติฐานการวิจัย 
สมมติฐานส าหรับงานวิจัยระยะที่ 3 ได้แก่ ผู้ สูงอายุกลุ่มทดลองที่ได้เข้าร่วมรูปแบบ       

การปรึกษาทางจิตวิทยามีพฤฒิพลงัหลงัการทดลองสูงกว่าผู้สูงอายุกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้เข้าร่วม
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 

 
8. นิยามปฏิบัติการ 

พฤฒิพลัง (Active Aging) หมายถึง กระบวนการที่ผู้สูงอายุพฒันาศักยภาพของตนเอง
ให้มีสุขภาพที่ดี พึ่งพาตนเอง ช่วยเหลือผู้ อ่ืนและสังคมได้ และมีความมั่นคงในชีวิตวัยชรา           
แบ่งออกเป็น 7 องค์ประกอบ ได้แก่ การพึง่พาตนเองได้ การร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สงัคม 
การเจริญทางปัญญา การสร้างความมัน่คงด้านการเงิน การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสขุภาพ การเรียนรู้
อย่างต่อเนื่อง และการสร้างความรักความผูกพนัในครอบครัวเพื่อมีผู้ดแูลยามชรา มีรายละเอียด
ดงันี ้

พฤฒิพลังผู้ สูงอายุใน 

สถานสงเคราะห์

คนชรา  7 

องค์ประกอบ ได้แก่ 
1. การพึ่งพาตวัเองได้  
2. การร่วมกิจกรรมและท า 
    ประโยชน์ให้สงัคม  
3. การเจริญทางปัญญา)  
4. การสร้างความมัน่คง 
    ด้านการเงิน  
5. การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริม 
    สขุภาพ  
6. การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง   
7. การสร้างความรักความ 
    ผูกพนัในครอบครัว 

 

พฤฒิพลงัตามแนวของ 

ตามแนวของกตัติกา ธนะขว้าง 

(Thanakwang, 2013) 

 

ทฤษฎีการป รึกษาทางจิต วิทยา 
ประกอบด้วย 
 - การป รึกษาตามแนวซา เ ที ย ร์    
 (Satir Model) (Satir et al., 1991)  
- เทคนิคการสมัภาษณ์แบบ 
   เสริมสร้างแรงจูงใจ (Motivational  
   Interviewing: MI)  
   (Miller & Rollnick, 2002) 
 

 
ผลการวิ เคราะห์ ข้อมูลเชิง
คุณภาพ จากการสัมภาษณ์
เชิงลกึ เพื่อค้นหาแนวทางการ
พัฒนาพฤฒิพลังผู้สูงอายุใน
สถานสงเคราะห์คนชรา 

รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 

ตัวแปรอิสระ ตัวแปรตาม 
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1. การพึ่งพาตนเองได้ (Being Self-reliance) หมายถึง การด าเนินชีวิตของผู้สูงอายุ ที่
สามารถอยู่โดยล าพงัและท ากิจวตัรประจ าวนัด้วยตนเองได้ รวมถึงมีอิสระในการตดัสินใจใน   การ
กระท าของตนเอง ได้แก่ สามารถจัดการดูแลที่อยู่อาศัยด้วยตนเอง มักหางานท าในยามว่าง คิด
และตดัสินใจด้วยตนเองได้อย่างอิสระ 

2. การร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สงัคม (Being Actively Engaged with Society) 
หมายถึง การเข้าร่วมกิจกรรมต่าง ๆ การช่วยเหลือผู้ อ่ืน รวมถึงการท าประโยชน์ให้กบัสว่นรวม การ
เสียสละ โดยไม่หวังสิ่งตอบแทน ได้แก่ เข้าร่วมกิจกรรมงานบุญประเพณี กิจกรรมสาธารณะ
ประโยชน์ หรือกิจกรรมของสถานสงเคราะห์ ถ่ายทอดความรู้ ภูมิปัญญา ทักษะ ประสบการณ์
ให้กบัผู้ อ่ืน 

3. การเจริญทางปัญญา (Growing Spiritual Wisdom) หมายถึง การแสดงออกถึงการมี
ความเจริญด้านจิตวิญญาณหรือด้านปัญญาของผู้สงูอายุ การปฏิบติั ยึดถือ เชื่อมัน่ในหลกัธรรม
ค าสอนของศาสนาที่นบัถือ ได้แก่ การประพฤติปฏิบติัตามศาสนาที่นบัถือ หมัน่ท าความดี มองโลก
ในแง่บวก 

4. การสร้างความมั่นคงด้านการเงิน (Building up Financial Security) หมายถึง การที่
ผู้สงูอายมุีการจดัการหรือเตรียมการ และมีอิสระในด้านการเงิน รวมถึงการเตรียมการทางด้านการ
ฌาปนกิจศพ เพื่อเป็นหลกัประกนัความมัน่คงในชีวิตยามชรา ได้แก่ การเก็บออมเงิน การมีเงินทอง
หรือทรัพย์สินเพียงพอ เป็นค่าใช้จ่ายในยามชรา 

5. การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสขุภาพ (Maintaining Healthy Lifestyle) หมายถึง การปฏิบติั
ตวัในชีวิตประจ าวนัที่เป็นการสร้างเสริมให้มีสขุภาพร่างกายแข็งแรง ไม่มีโรค หรือควบคมุโรคเรือ้รัง
ประจ าตวั ให้มีชีวิตอยู่ได้อย่างปกติสขุ รวมถึงการออกก าลงักาย รับประทานอาหารที่มีประโยชน์ 
หรือท าตัวไม่ให้เครียด และหลีกเลี่ยงสารเสพติด ได้แก่ รับประทานอาหารที่เป็นประโยชน์ต่อ
ร่างกาย พยายามเคลื่อนไหวร่างกายหรือออกก าลงักายสม ่าเสมอ 

6. การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง (Engaging in Active Learning) หมายถึง การที่ผู้ สูงอายุ
สามารถเรียนรู้สิ่งต่าง ๆ เพื่อช่วยให้สามารถด ารงชีวิตอย่างมีคณุค่าได้ ได้แก่ การแสวงหาความรู้ 
การฝึกท ากิจกรรมหรือหาประสบการณ์ใหม่ ๆ  

7. การสร้างความรักความผูกพันในครอบครัวเพื่ อมีผู้ ดูแลยามชรา (Strengthening 
Family Ties for Being Cared for in the Late Life) หมายถึง การอบรมสั่งสอนบุตรหลานให้มี
ความรัก ความผกูพนัภายในครอบครัว ได้แก่ การอบรมสัง่สอนบุตรหลานให้มีความกตญัญกูตเวที 
และการตอบแทนบญุคณุ  
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โดยก าหนดเกณฑ์ของระดบัพฤฒิพลงัในงานวิจยั ดงันี ้
ผู้ที่มีคะแนน 0-36        หมายถึง  ผู้ที่มีพฤฒิพลงัต ่า 
ผู้ที่มีคะแนน 37-73       หมายถึง ผู้ที่มีพฤฒิพลงัปานกลาง 
ผู้ที่มีคะแนน 74-144 หมายถึง ผู้ที่มีพฤฒิพลงัสงู 

 
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (Psychological Counselling Model)  หมายถึง 

กระบวนการปรึกษาแบบผสมผสานทางทฤษฎีแบบมีทฤษฎีหลัก (Assimilative Integration) 
(Messer, 2001; นันท์ชัตสัณห์ สกุลพงศ์ , 2557) โดยใช้ทฤษฏีการปรึกษาตามแนวซาเทียร์       
(Satir et al., 1991) เป็นทฤษฏีหลัก เสริมด้วยเทคนิคการสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ 
(Motivational Interviewing: MI) (Miller & Rollnick, 2002) ซึง่ประกอบด้วย การปรึกษารายบุคคล 
1 ครัง้ เพื่อสร้างสมัพันธภาพ สร้างความคุ้นเคย และค้นหาทรัพยากรทางบวกของผู้สูงอายุ ก่อน
เร่ิมด าเนินการปรึกษากลุม่ จ านวน 8 ครัง้ โดยด าเนินการ 3 ขัน้ตอน ได้แก่ ขัน้เร่ิมต้น ขัน้ด าเนินการ 
และขัน้ยติุ 

การปรึกษารายบุคคล (Individual Counselling) หมายถึง กระบวนการช่วยเหลือทาง
จิตวิทยา ซึ่งเกิดจากความสัมพันธ์ระหว่างผู้ ให้ค าปรึกษาและผู้ รับค าปรึกษา ได้แก่ ผู้ วิจัยและ
ผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา เพื่อส่งเสริมสนับสนุนในการพัฒนาศักยภาพหรือพฤฒิพลัง
ให้กับผู้สูงอายุให้เกิดการตระหนักรู้ในทรัพยากรของตนเอง เข้าใจตนเองและผู้ อ่ืน รับผิดชอบต่อ
การตัดสินใจด้วยตนเอง เกิดการเปลี่ยนแปลงและเติบโต (Change and Growth) ในทางที่
เหมาะสม สามารถปรับตวัและแก้ไขปัญหาให้ผ่านพ้นวิกฤติในชีวิต การปรึกษารายบุคคล จ านวน 
1 ครัง้ ๆ ละประมาณ 1.5 – 2 ชัว่โมง มีกระบวนการด าเนินการ ดงันี ้  

ขัน้เร่ิมต้น เป็นการสร้างสมัพนัธภาพระหว่างผู้ ให้ค าปรึกษาและผู้ รับค าปรึกษา โดยผู้ ให้
ค าปรึกษากล่าวทักทาย แนะน าตนเอง บอกวัตถุประสงค์และแจ้งกฎกติกาโดยเฉพาะการเก็บ
รักษาความลบั ด้วยการแสดงท่าทีความเป็นมิตร (Making Contact) การแสดงความอบอุ่น จริงใจ 
ยอมรับอย่างไม่มีเงื่อนไข ค านึงถึงความเป็นมนุษย์และความมีศักด์ิศรีเท่าเทียมกัน เคารพ          
การแสดงความคิดเห็นและการตัดสินใจสร้างความรู้สึกปลอดภัยในการเปิดเผยเร่ืองราว รวมถึง
แสดงความห่วงใย การแสดงความชื่นชม การให้ก าลงัใจ เป็นต้น 

ขัน้ด าเนินการ เพื่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงในทางที่พึงประสงค์ เน้นการเจริญงอกงาม
ทางบวก มีการส ารวจและก าหนดเป้าหมายร่วมกัน การได้กล่าวถึงเหตุการณ์ความส าเร็จในชีวิต 
การแบ่งปันประสบการณ์ที่ส าคัญในครอบครัว (Family Life Chronology) การสะท้อนให้เห็น
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ทรัพยากรภายใน การตอกย า้ (Anchoring) เหตุการณ์ที่ประทับใจในอดีต ช่วยให้เกิดความ
ภาคภูมิใจและเห็นคุณค่าในตนเอง ซึ่งน าไปสู่การแก้ไขปัญหา การปรับตัวให้เข้ากับสถานการณ์
และสิ่งที่เกิดขึน้ได้อย่างมีความสุข ผสานเทคนิคการสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ ในการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่เหมาะสมให้กับผู้สงูอายุโดยเน้นการให้ค าแนะน าแบบสัน้ (Brief Advice: 
BA) เป็นการสร้างแรงจงูใจและไม่เน้นค าแนะน า ใช้เวลาประมาณ 5-10 นาที และการให้ค าปรึกษา
แบบสัน้ (Brief Intervention: BI) เป็นการให้ค าปรึกษาในระยะเวลาประมาณ 20-30 นาที และใช้
เทคนิคFRAMES และขัน้ตอนของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Stages of Change) ด้วยการให้
ผู้ รับค าปรึกษากล่าวข้อความจูงใจตนเอง  (Self-motivational Statement) ซึ่งเป็นการแสดงถึง
ความตัง้ใจในการเปลี่ยนแปลงตนเอง (Change Talk) 

ขัน้ยติุ เมื่อผู้สงูอายรูุ้สกึว่าปัญหาได้รับการแก้ไขและไม่มีประเด็นการปรึกษาเพิ่มเติม โดย
ผู้วิจยักลา่วทวนความ สรุป และให้ก าลงัใจ พร้อมแจ้งให้ทราบว่าจะมีการปรึกษากลุม่ร่วมกบัเพื่อน
สมาชิกในสถานสงเคราะห์คนชรา   

การปรึกษากลุ่ม (Group Counselling) หมายถึง กระบวนการสร้างสมัพนัธภาพระหว่าง
ผู้น ากลุม่และสมาชิกกลุม่ มีจ านวนสมาชิกกลุม่ ประมาณ 8 คน เร่ิมจากการสร้างสมัพนัธภาพ การ
สื่อสารระหว่างผู้น ากลุ่มกับสมาชิกกลุ่ม และการสื่อสารภายในกลุ่ม ท าให้เกิดปฏิสมัพันธ์ภายใน
กลุ่ม สมาชิกได้มีโอกาสแสดงความรู้สึกและความคิดเห็น ท าให้เกิดความเข้าใจ ยอมรับ และ
ไว้วางใจกัน การเรียนรู้จากประสบการณ์ของตนและผู้ อ่ืน ท าให้เกิดการตระหนักรู้ และสามารถ
น ามาเป็นแนวทางในการปรับปรุงตนเอง หรือมีวิ ธีการแก้ไขปัญหาที่หลากหลายมากขึน้ 
ก าหนดการปรึกษากลุ่ม จ านวน 8 ครัง้ๆ ละประมาณ 1.5 ชัว่โมง ด าเนินการวนัละ 2 ครัง้ ในเวลา 
09.30 - 11.00 น. และเวลา 13.30 – 15.00 รวมเวลาการให้ค าปรึกษาคนละประมาณ 12 ชั่วโมง 
ซึง่มีกระบวนการปรึกษา 3 ระยะ ได้แก่ ขัน้เร่ิมต้น ขัน้ด าเนินการและขัน้ยติุ โดยมีรายละเอียด ดงันี ้

ขัน้เร่ิมต้น  การสร้างสัมพันธภาพระหว่างผู้ น ากลุ่มและสมาชิกกลุ่ม  กล่าวทักทาย
ผู้ เข้าร่วมการวิจยั พร้อมแนะน าตนเอง บอกวตัถปุระสงค์และแจ้งกฎกติกาโดยเฉพาะการเก็บรักษา
ความลบั เพื่อสร้างความรู้สกึปลอดภยัในการเปิดเผยเร่ืองราว ใช้แนวคิดของซาเทียร์  (Satir et al., 
1991) ด้วยการแสดงความเป็นมิตร (Making Contact) การแสดงความอบอุ่น จริงใจ ห่วงใย 
ค านึงถึงความเป็นมนุษย์และความมีศักด์ิศรีเท่าเทียมกัน ยอมรับ รับฟัง เคารพการแสดง         
ความคิดเห็นและการตัดสินใจของสมาชิกกลุ่มอย่างไม่มีเงื่อนไข และมีอ านาจที่จะเลือกและ
ตดัสินใจด้วยตนเอง มีอิสระในการแสดงออก และการมองโลกอย่างสมดลุที่มีความเข้าใจตนเอง 
(Self) ผู้ อ่ืน (Other) และสิ่งแวดล้อม (Context) การสร้างสัมพันธภาพนีเ้ป็นขัน้ตอนที่ส าคัญ 
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เนื่องจากการที่ผู้ น ากลุ่มมีสัมพันธภาพที่ดีกับสมาชิกกลุ่ม ท าให้เกิดความไว้วางใจและยินดีให้
ความร่วมมือในการด าเนินการในขัน้ตอนต่อไป  

ขัน้ด าเนินการ มีเป้าหมายเพื่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม โดยใช้แนวคิดของซา
เทียร์ และเทคนิคการสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ เพื่อพัฒนาให้เกิดความงอกงามใน
ทางบวก เน้นการเปลี่ยนแปลงจากภายใน (Insight) โดยการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึน้อาจเกิดจาก
แรงผลกัดนัภายในจิตใจ ท าให้เห็นโอกาสและมีความหวงัในการแก้ปัญหา ก้าวผ่านอปุสรรคต่าง ๆ 
เพื่อบรรลถุึงความปรารถนาลึกภายในใจ (Yearning) จากการที่ผู้น ากลุ่มได้สร้างสมัพนัธภาพที่ดี
กับสมาชิกกลุ่มในระยะเร่ิมต้น เป็นการช่วยให้สมาชิกกลุ่มเกิดความไว้วางใจในการบอกเล่า
เร่ืองราวหรือปัญหาที่แท้จริง และน าไปสูก่ารให้ความร่วมมือในขัน้ด าเนินการ โดยมีการส ารวจและ
ก าหนดเป้าหมายให้เกิดการพัฒนาเปลี่ยนแปลง ใช้วิธีด าเนินการในหลายรูปแบบ ได้แก่             
การแบ่งปันประสบการณ์ที่ส าคญัในครอบครัว (Family Life Chronology) การกล่าวถึงเหตกุารณ์
ความส าเร็จในชีวิต การสะท้อนให้เห็นทรัพยากรภายใน (Resource) การตอกย า้ (Anchoring) 
เหตุการณ์ที่ประทับใจในอดีต ช่วยให้เกิดความภาคภูมิใจและเห็นคุณค่าในตนเอง รวมถึง           
การพัฒนาเก่ียวกับความเชื่อทางด้านศาสนา เป็นการช่วยเสริมพลังชีวิตของเขาในระดับของ      
จิตวิญญาณ นอกจากนีย้ังใช้เทคนิคการสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ ในการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมที่เหมาะสม เช่น พฤติกรรมการออกก าลังกาย การงดอาหารหวาน มัน เค็ม เป็นต้น     
โดยใช้เทคนิค FRAMES และขัน้ตอนของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Stages of Change) ด้วย
การให้ผู้ รับค าปรึกษากล่าวข้อความจูงใจตนเอง (Self-motivational Statement) ซึ่งเป็นการแสดง
ถึงความตัง้ใจในการเปลี่ยนแปลงตนเอง (Change Talk)  

ขัน้ยุติ การให้ผู้ เข้าร่วมวิจัยได้มีโอกาสกล่าวค าอ าลาพร้อมกิจกรรมการมอบช่อดอกไม้
ให้กับสมาชิกกลุ่มพร้อมกล่าวค าชื่นชม การแสดงความซาบซึง้ ประทับใจ ขอบคุณ หรือขอโทษ 
รวมถึงการกลา่วถึงข้อดีของการได้อยู่ร่วมกนั ตามแนวคิดซาเทียร์เชื่อว่าการสื่อสารทางบวกเหล่านี ้
เป็นการได้ค้นหาศักยภาพและคุณค่าในตัวเอง ท าให้เกิดการเติบโตงอกงาม และถึงแม้
กระบวนการกลุ่มจะยุติลง แต่สมาชิกกลุ่มสามารถน าความรู้ไปใช้ในการด าเนินชีวิต รวมถึงยัง
สามารถติดต่อสื่อสารแลกเปลี่ยนประสบการณ์ ความคิดเห็นกบัสมาชิกกลุม่และบคุคลอ่ืนได้เสมอ  
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บทท่ี 3 
วิธีด าเนินการวิจัย 

 

การวิจัยนีเ้ป็นการศึกษาเพื่อพัฒนาพฤฒิพลงัให้กับผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา
ด้วยรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา เป็นการวิจยัอิงการออกแบบ (Design-based Research) ซึง่
ผู้ วิจัยมีกระบวนทัศน์แบบปฏิบัตินิยม (Pragmatism) ที่ตัง้อยู่บนฐานคิดความรู้หรือภววิทยา
(Ontology) และญาณวิทยา (Epistemology) ที่เชื่อว่าความจริงที่ได้เป็นความจริงที่เกิดจาก     
การปฏิบัติและใช้ได้ผลดี โดยมุ่งเน้นผลลัพธ์จากการปฏิบัติและการแก้ปัญหา ด้วยเหตุนี  ้
ความสมัพนัธ์ของนกัวิจยักบัสิ่งที่ต้องการศึกษาจึงอาจจะไม่เป็นกลาง เนื่องจากเป็นความสมัพนัธ์
ที่เอาประสบการณ์ของนกัวิจยัเข้ามามีส่วนร่วมในการวิจยั ในการศกึษาครัง้นี ้ผู้วิจยัมีวตัถปุระสงค์
หลักในการพัฒนาพฤฒิพลังให้กับผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา ใช้วิธีการวิจัยอิงการ
ออกแบบ (Design-based Research) (Amiel & Reeves, 2008; Plomp, 2013) เป็นวิธีการศกึษา
ที่มีการส ารวจ/ค้นหา ออกแบบ พฒันา ทดสอบซ า้และปรับผล เป็นการด าเนินการร่วมกนัระหว่าง
ผู้วิจยักบัผู้ปฏิบติั ซึ่งผู้ปฏิบติั หมายถึง ผู้ สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา โดยใช้วิธีการศึกษาทัง้
ในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ สาเหตุที่ผู้ วิจัยเลือกวิธีวิจัยอิงการออกแบบ เนื่องจากต้องการ
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาที่สามารถพฒันาพฤฒิพลงัและมีความสอดคล้องเหมาะกบับริบท
ของผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา โดยออกแบบการวิจยั ดงัภาพประกอบ 6 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพประกอบ 6 รูปแบบการด าเนินการวิจยัตามการวิจยัอิงการออกแบบ 

 วิเคราะห์ปัญหาจากสภาพความเป็นจริง
โดยนกัวิจยัและผู้ปฏิบติั 

พฒันาแนวทางแก้ปัญหาโดยการประยกุต์
หรือหานวตักรรม 

    ระยะท่ี 1 : ศึกษางานวิจยัทีเ่กี่ยวข้อง และ ส ารวจแนวคิด
พฤฒิพลงัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา 

    ระยะท่ี 2: ออกแบบรูปแบบการปรึกษา 
ทางจิตวิทยา 

แนวคิดการวิจัยอิงการออกแบบ 
(Amiel & Reeves, 2008; Plomp, 2013) 

ทดสอบซ า้และปรับผลการปฏิบติัการ  
ให้เกิดความเหมาะสม 

  

ผู้ วิจัยด าเนินการ 

    ระยะท่ี 3: วดัประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทาง
จิตวิทยา และปรบัรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 

ได้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาท่ีสามารถพฒันาพฤฒิ
พลงัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา 

 น าไปสู่ “หลกัการออกแบบ” และแนวทาง
ปฏิบติั 
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ในการศึกษานีใ้ช้วิธีการวิจัยอิงการออกแบบ (Design-based Research) เพื่อให้ได้
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาที่สามารถน าไปพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์
คนชรา ประกอบด้วยการศกึษา 3 ระยะ โดยมีรายละเอียดดงันี ้

ระยะที่ 1  ค้นหาแนวทางในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา เป็น
การศกึษาเชิงคณุภาพ  

ระยะที่ 2  ออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุใน
สถานสงเคราะห์คนชราด้วยการวิจยัอิงการออกแบบ เป็นการศกึษาเชิงคณุภาพ  

ระยะที่ 3 ศกึษาประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ในการพฒันาพฤฒิพลงั
ผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา เป็นการศกึษาเชิงปริมาณและเชิงคณุภาพ  

 
ระยะท่ี 1 ค้นหาแนวทางในการพัฒนาพฤฒพิลังผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา  

จากการที่ผู้วิจยัใช้วิธีการวิจยัอิงการออกแบบ ซึ่งเป็นการออกแบบร่วมกนัระหว่างนกัวิจยั
และผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา โดยในระยะที่ 1 ผู้ วิจัยได้ค้นหาแนวทางในการพัฒนา
พฤฒิพลังผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา ใช้วิธีการเชิงคุณภาพ ด้วยการสัมภาษณ์เชิงลึก    
(In-depth Interviews) ผู้ ให้ข้อมูลหลัก ได้แก่ ผู้ ดูแลผู้ สูงอายุและผู้ สูงอายุ จ านวน 5 คน ใช้วิธี
คัดเลือกแบบเจาะจง  (Purposive Sampling) เพื่อน าข้อมูลจากการสัมภาษณ์และการศึกษา
เอกสารงานวิจัยที่เก่ียวข้อง มาเป็นแนวทางการออกแบบรูปแบบการปรึกษาจิตวิทยา (ฉบบัร่าง) 
โดยมีรายละเอียดดงันี ้ 

ผู้ให้ข้อมูลหลัก (Key Informant)  
ผู้ ให้ข้อมูลหลักในระยะที่ 1 แบ่งเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ ผู้ ดูแลผู้สูงอายุ จ านวน 3 คน และ

ผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา จ านวน 2 คน สาเหตุที่ผู้ วิจัยเลือกผู้ ดูแลผู้สูงอายุมากกว่า
ผู้สงูอาย ุเนื่องจากผู้วิจยัพบว่า ผู้ดแูลผู้สงูอายเุป็นผู้จดักระบวนการในการดแูลผู้สงูอาย ุเช่น เป็นผู้
จดัเตรียมอาหารให้เหมาะสมกบัผู้สงูอายุ ก าหนดการจดักิจกรรมประจ าวนั เป็นต้น อีกทัง้เป็นผู้มี
ประสบการณ์ในการอยู่ร่วมกันกับผู้สูงอายุในระยะเวลาหลายปี ดังนัน้ จึงเข้าใจแนวทางในการ
พัฒนาพฤฒิพลงัให้ผู้สูงอายุได้ครอบคลุม อย่างไรก็ตามผู้ วิจัยก็ไม่ได้ละเลยในการเก็บรวบรวม
ข้อมลูที่มาจากตวัผู้สงูอายซุึง่เป็นเจ้าของประสบการณ์โดยตรงเช่นเดียวกนั โดยคดัเลือกผู้ให้ข้อมลู
หลกัตามเกณฑ์ ดงันี ้
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1. ผู้ดแูลผู้สงูอาย ุก าหนดเกณฑ์ในการคดัเลือก ได้แก่  
1.1 เป็นผู้มีประสบการณ์ดูแลผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา มากกว่า 3 ปี

ขึน้ไป 
1.2 เป็นผู้ให้ข้อมลูหลกัและเซ็นยินยอมเข้าร่วมในการวิจยั 

2. ผู้สงูอาย ุก าหนดเกณฑ์ในการคดัเลือก ได้แก่  
2.1 เป็นผู้มีอายตุัง้แต่ 60 ปีขึน้ไป 
2.2 เป็นผู้ ที่ได้รับการประเมินจากผู้ ดูแลว่าเป็นผู้ ที่มีองค์ประกอบพฤฒิพลัง     

ครบทัง้ 7 องค์ประกอบ ได้แก่ การพึ่งพาตนเองได้ การร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สังคม     
การเจริญทางปัญญา การสร้างความมัน่คงด้านการเงิน การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสขุภาพ การเรียนรู้
อย่างต่อเนื่อง และการสร้างความรักความผกูพนัในครอบครัวเพื่อมีผู้ดแูลยามชรา 

2.3 เป็นผู้ให้ข้อมลูหลกัและเซ็นยินยอมเข้าร่วมในการวิจยั 
เคร่ืองมือในการวิจัย 

1. แบบคดักรอง ผู้ดแูลผู้สงูอายเุป็นผู้ประเมิน เพื่อคดัเลือกผู้สงูอายุที่มีพฤฒิพลงั ครบทัง้ 
7 องค์ประกอบ ประกอบด้วยข้อค าถาม 7 ข้อ มี 2 ค าตอบ ได้แก่ “จริง” หรือ“ไม่จริง” ผู้ที่ผ่านเกณฑ์
จะต้องเป็นผู้ที่ได้รับการประเมิน “จริง” ครบทัง้ 7 ข้อ 

2. แบบสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth Interview) เป็นแบบสัมภาษณ์แบบกึ่งโครงสร้าง 
(Semi-structured Interviews) เพื่ อ ค้นหาแนวทางในการพัฒนาพฤฒิพลัง ผู้ สู ง อายุ ใน              
สถานสงเคราะห์คนชรา และน าข้อมูลมาเป็นแนวทางในการออกแบบรูปแบบการปรึกษา           
ทางจิตวิทยา ประกอบด้วยข้อค าถามการสร้างเคร่ืองมือ ปลายเปิด (Guideline) จ านวน 12 ข้อ 

3. ตวัผู้วิจยั  
4. เคร่ืองบนัทกึเสียง จ านวน 2 เคร่ือง 
ขัน้ตอนการสร้างเคร่ืองมือ 

1. ผู้ วิจัยศึกษาแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยที่ เก่ียวข้องกับแนวคิดพฤฒิพลัง 
(Active Aging) โดยใช้แนวคิดพฤฒิพลังของ (Thanakwang, 2013) เนื่องจากมีแนวคิดมาจาก         
องค์การอนามัยโลก (World Health Organization, 2002)  ร่วมกบัแนวคิดผู้สูงอายุที่มีคณุค่าเชิง
บวก ได้แก่ ผู้ สูงอายุที่มีสุขภาพดี (Healthy Aging) ผู้สูงอายุที่ประสบความส าเร็จ (Successful 
Aging) และผู้สงูอายุ ที่ยงัประโยชน์ (Productive Aging) ครอบคลมุคณุลกัษณะของผู้สงูอายุที่ดี 
ซึ่งมี 7 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) การพึ่งพาตัวเองได้ 2) การร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สังคม    
3) การเจริญทางปัญญา 4) การสร้างความมั่นคงด้านการเงิน 5) การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสุขภาพ    
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6) การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง และ 7) การสร้างความรักความผูกพนัในครอบครัวเพื่อมีผู้ดแูลยามชรา 
ผู้วิจยัได้สงัเคราะห์นิยามความหมายขององค์ประกอบพฤฒิพลงั เพื่อน ามาสร้างข้อค าถามแบบคดั
กรอง และแบบสมัภาษณ์เชิงลกึ 

2. น าแบบคัดกรองและแบบสัมภาษณ์ เชิ งลึก เสนอต่อผู้ เชี่ ยวชาญท่ีมี
ประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา ซึ่งเป็นอาจารย์ที่ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการวิจัยครัง้นี ้ เพื่อ
ตรวจสอบความเหมาะสมของเนือ้หาและภาษาที่ใช้ในข้อค าถามของแบบคัดกรองและแบบ
สมัภาษณ์เชิงลกึ และน าไปปรับปรุงแก้ไขตามข้อเสนอแนะ  

3. น าแบบคัดกรองและแบบสมัภาษณ์เชิงลึกที่ปรับปรุงแก้ไขแล้วไปด าเนินการ
ต่อไป 

ค าถามแบบคดักรองผู้สงูอาย ุ 
1. เป็นผู้ที่สามารถอยู่โดยล าพงัและพึง่พาตนเองในกิจวตัรประจ าวนัได้ 
2. เป็นผู้ ที่สนใจเข้าร่วมหรือมีส่วนร่วมในกิจกรรมของสถานสงเคราะห์อย่าง

สม ่าเสมอ รวมทัง้ กิจกรรมทางวฒันธรรมและประเพณี 
3. เป็นผู้ที่มีศรัทธาและปฏิบติัตามหลกัศาสนา เช่น การท าบุญท าทาน การสวด

มนต์ การปลอ่ยวาง การรู้จกัพอ 
4. เป็นผู้ที่มีการจดัการหรือเตรียมการให้มีความมัน่คงในชีวิตยามชรา 
5. เป็นผู้ ที่สนใจดูแลสุขภาพตนเอง เช่น ออกก าลังกายเป็นประจ า เลือก

รับประทานอาหารท่ีมีประโยชน์ มีอารมณ์ขนัอยู่เสมอ 
6. เป็นผู้ที่ชอบเรียนรู้และสนใจท ากิจกรรมใหม่ๆ อยู่เสมอ เช่น แสวงหาความรู้ใน 

การดแูลสขุภาพตนเองสนใจเรียนรู้การใช้เคร่ืองมือสื่อสารและเทคโนโลยีใหม่ ๆ 
7. เป็นผู้ ที่อบรมสั่งสอนและเป็นแบบอย่างที่ดีกับบุตรหลาน มีความรักความ

ผกูพนัในครอบครัว  
ค าถามแบบสมัภาษณ์เชิงลกึ  

องค์ประกอบที่ 1 การพึง่พาตวัเองได้ 
1. ท่านคิดว่าผู้สงูอายทุี่สามารถพึง่พาตนเองได้ควรมีลกัษณะอย่างไร 
2. ช่วยกรุณายกตัวอย่างสิ่งที่ผู้สูงอายุ (ท่าน) สามารถท ากิจวัตรประจ าวัน

โดยไม่ต้องพึง่ผู้ อ่ืน 
3. กิจกรรมอะไรที่ผู้สงูอาย ุ(ท่าน) สามารถท าในยามว่าง เพื่อให้คลายเหงา 
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องค์ประกอบที่ 2 การร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สงัคม  
4. ช่วยกรุณายกตวัอย่างกิจกรรมที่ผู้สงูอาย ุ(ท่าน) ท าในการเข้าร่วมกิจกรรม

ที่ท าประโยชน์ให้กบัสงัคม  
5. ท่านคิดว่าการที่ผู้ สูงอายุ (ท่าน) เข้าร่วมกลุ่มท ากิจกรรมกับเพื่อนมี

ประโยชน์อย่างไร 
 

องค์ประกอบที่ 3 การเจริญทางปัญญา  
6. ผู้สูงอายุ (ท่าน) มีความศรัทธาและปฏิบติัตามหลกัค าสอนของศาสนาที่

นบัถืออย่างไร 
7. เมื่อเกิดปัญหาในชีวิต ผู้สงูอาย ุ(ท่าน) จดัการกบัปัญหาอย่างไร 
8. ท่านมีความคิดเห็นอย่างไร กบัค ากล่าวว่าผู้สงูอายุ (ท่าน) เป็นผู้ ไม่ยึดมัน่

และไม่ถือมัน่ 
องค์ประกอบที่ 4 การสร้างความมัน่คงด้านการเงิน  

9. ท่านคิดว่าผู้สูงอายุ (ท่าน) เตรียมการอย่างไรในการด าเนินชีวิตยามชรา 
(เก็บออมเงิน) 

องค์ประกอบที่ 5 การมีวิถีชีวิตที่สง่เสริมสขุภาพ   
10. ผู้สงูอาย ุ(ท่าน) ดแูลสขุภาพตนเองอย่างไร (ค าถามซกัต่อเนื่อง เช่น ท่าน

ออกก าลงักายหรือไม่อย่างไร, ท่านดูแลสุขภาพตนเองด้วยการเลือกรับประทานอาหารอย่างไร , 
ท่านคิดว่าการตรวจสขุภาพประจ าปีมีความส าคญัส าหรับท่านหรือไม่ อย่างไร) 

องค์ประกอบที่ 6 การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง 
11. ท่านเห็นว่าผู้ สูงอายุ (ท่าน) ควรเรียนรู้และสนใจท ากิจกรรมใหม่ ๆ อยู่

เสมอ (เช่น การแสวงหาความรู้ในการดแูลสุขภาพตนเอง สนใจเรียนรู้การใช้เคร่ืองมือสื่อสารและ
เทคโนโลยีใหม่ๆ เช่น การเลน่ไลน์) 

องค์ประกอบที่ 7 การสร้างความรักความผกูพนัในครอบครัวเพื่อมีผู้ดแูลยามชรา 
12. ท่านคิดว่าผู้สงูอายุ (ท่าน) ควรมีการจดัการให้มีความมั่นคงในชีวิตยาม

ชราอย่างไร 
 

ขัน้ตอนด าเนินการวิจัย  
ผู้วิจยัด าเนินการตามขัน้ตอน ดงันี ้ 
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1. ผู้วิจยัเสนอโครงการวิจยั เพื่อขออนมุติัการท าวิจยัจากคณะกรรมการพิจารณา
จริยธรรมการวิจยัในมนษุย์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 

2. หลังจากได้รับการอนุมัติในการวิจัยจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรม   
การวิจยัในมนุษย์แล้ว ผู้วิจยัท าหนงัสือขอความอนุเคราะห์ในการเก็บรวบรวมข้อมลูการวิจัยจาก
คณะบดีบัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒไปยังประธานมูลนิธิสถานสงเคราะห์
คนชราแห่งหนึ่ง ในจงัหวดัสมทุรปราการ 

3. ผู้วิจยัติดต่อผู้จดัการสถานสงเคราะห์คนชราแห่งหนึ่ง ในจงัหวดัสมทุรปราการ 
เพื่อขออนุญาตเก็บข้อมูลเพื่อการวิจยั โดยอธิบายวัตถุประสงค์ พร้อมรายละเอียดในการท าวิจยั 
จากนัน้ผู้ วิจัยจะท าการติดต่อนัดหมายผู้ดูแลผู้สูงอายุเพื่อขอให้ท าแบบคัดกรองในการคัดเลือก
ผู้สงูอาย ุพร้อมขอรายชื่อผู้ดแูลผู้สงูอายทุี่มีคณุสมบติัตรงตามเกณฑ์ที่ก าหนด  

4. ผู้วิจยัคดัเลือกผู้ให้ข้อมลูหลกัที่มีคณุสมบติัตรงตามเกณฑ์ที่ก าหนด เป็นผู้ดแูล
ผู้สงูอายุ จ านวน 3 คน และผู้สงูอายุ จ านวน 2 คน โดยผู้วิจยัสร้างสมัพนัธภาพกบัผู้ ให้ข้อมลูหลกั
ทุกคน ด้วยการแนะน าตัว ชีแ้จงวัตถุประสงค์ในการศึกษาวิจัย สอบถามข้อมูลเบือ้งต้น อธิบาย
บทบาทของผู้ ให้ข้อมูลหลักที่เข้าร่วมการวิจัย ชีแ้จงว่าข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์จะเก็บเป็น
ความลบั และขอให้ผู้ ให้ข้อมลูหลกัลงนามยินยอมในเอกสารเข้าร่วมโครงการวิจยั พร้อมนดัหมาย
วนั เวลา และสถานทีใ่นการสมัภาษณ์ 

5. ผู้วิจยัใช้แบบสมัภาษณ์เชิงลึกที่สร้างขึน้ ท าการสมัภาษณ์ผู้ ให้ข้อมลูหลกัเป็น
รายบุคคล ตามวันเวลาที่นัดหมาย พร้อมขออนุญาตบันทึกเทปการสัมภาษณ์ โดยแบ่ง               
การสัมภาษณ์เป็น 2 ช่วง โดยในช่วงแรก เป็นการสร้างสัมพันธภาพ ด้วยการแนะน าตัวและ
สอบถามข้อมูลส่วนตัวของผู้ ให้ข้อมูลหลัก เพื่อให้ผู้ ให้ข้อมูลหลักสร้างความคุ้นเคย ผ่อนคลาย 
ไว้วางใจและพร้อมในการให้ข้อมลู ต่อมาผู้วิจยัจึงสมัภาษณ์เชิงลึกตามแนวค าถามแบบสมัภาษณ์
เชิงลึก โดยผู้ ให้ข้อมูลหลกัมีอิสระในการแสดงความคิดเห็นในแต่ละข้อค าถาม ผู้ วิจัยเพียงรับฟัง 
และเสริมค าถามที่ต่อเนื่องในแต่ละประเด็น เพื่อขยายความข้อความ กิจกรรม หรือกระบวนการที่
ผู้ ให้ข้อมูลหลกักล่าวออกมา เป้าหมายเพื่อให้ได้ทัศนะเก่ียวกับพฤฒิพลงัของผู้สูงอายุในมมุมอง
ของผู้ให้ข้อมลูหลกั โดยผู้วิจยัก าหนดเวลาในการสมัภาษณ์ ประมาณ 1-2 ชัว่โมง    

 
การวิเคราะห์ข้อมูล 
ผู้ วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ โดยกระบวนการจัดการข้อมูล เพื่อท าให้ข้อมูลมี

ความหมายขึน้มา เป็นการตีความและเป็นการหาค าอธิบายเชิงทฤษฎีขึ น้มาจากข้อมูล             
(ชาย โพธิสิตา, 2559) โดยในระยะที่ 1 เป็นการวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพของข้อมลูที่ได้จากการ
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สมัภาษณ์เชิงลกึ ด้วยการวิเคราะห์เนือ้หา (Content Analysis) เพื่อสกดัแนวทางพฒันาพฤฒิพลงั
ผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา โดยมีขัน้ตอน ดงันี ้

1. การจดัระเบียบข้อมลู ผู้วิจยัถอดเทปบนัทกึเสียงทันทีหลงัการสมัภาษณ์เชิงลึก
แบบค าต่อค า รวมทัง้เสียงหวัเราะ ท่าทางที่แสดงออก และตรวจสอบความถูกต้องด้วยการฟังเทป
บนัทกึการสมัภาษณ์ซ า้ เพื่อให้ได้ข้อมลูที่ถกูต้องครบถ้วน แล้วจึงจดัเก็บข้อมลูอย่างเป็นระบบ เพื่อ
สะดวกในการน ามาด าเนินการในขัน้ตอนต่อไป รวมถึงเก็บรักษาความลบัของข้อมลู 

2. การจัดระเบียบเนือ้หาข้อมูล ในการลงรหัสข้อมูลจะท าทัง้ 2 แบบ ได้แก่      
แบบนิรนัย (Deductive) โดยผู้ วิจัยจะเตรียมประเด็นหลัก (Themes) ตามองค์ประกอบของ    
พฤฒิพลังไว้ล่วงหน้า อย่างไรก็ตาม ผู้ วิจัยใช้วิ ธีการแบบอุปนัย (Inductive) ร่วมด้วยโดย            
การปรับเปลี่ยนให้สอดคล้องกบัข้อมลูหรือประสบการณ์ของผู้ ให้ข้อมลูหลกัที่ได้จากภาคสนามมา
ใช้ในการวิเคราะห์ 

3. การแสดงข้อมลู ผู้วิจยัจดักลุม่ข้อมลูให้เป็นหมวดหมู่ตามประเด็นหรือหวัข้อใน
การวิเคราะห์ของผู้ให้ข้อมลูหลกัให้ครบถ้วนทกุคน 

4. ผู้ วิจัยตีความและให้ความหมายข้อมูลที่ได้จากการสัมภาษณ์ พร้อมสรุป      
ข้อค้นพบในแต่ละประเด็นที่ได้จากการวิจยั  
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ภาพประกอบ 7 ขัน้ตอนการวิจยั ระยะที่ 1: ค้นหาแนวทางในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายใุน
สถานสงเคราะห์คนชรา 

ศกึษาแนวคิด ทฤษฎี และทบทวนงานวิจยั 

ที่เก่ียวข้องกบัพฤฒิพลงั (Active Aging) 

สงัเคราะห์แนวคิดพฤฒิพลงั ของ Thanakwang (2013) มี 7 องค์ประกอบ 

ด าเนินการสมัภาษณ์เชิงลกึ 

ผู้ดแูลผู้สงูอาย ุ3 ท่าน และผู้สงูอาย ุ2 ท่าน 

สร้างแบบคดักรองผู้สงูอายุ สร้างแบบสมัภาษณ์เชิงลกึ 

วิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพ 

แนวทางในการพัฒนาพฤฒพิลังในสถานสงเคราะห์คนชรา 
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ระยะท่ี 2 ออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุใน 
สถานสงเคราะห์คนชราด้วยการวิจัยอิงการออกแบบ    

ในระยะที่ 2 นีเ้ป็นส่วนหนึ่งของการวิจยัอิงการออกแบบ เป็นการศึกษาเชิงคณุภาพ  ผู้วิจยั
น าผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ ในระยะที่ 1 ร่วมกับการศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่
เก่ียวข้องเก่ียวกับการพัฒนาพฤฒิพลังตามแนวของ (Thanakwang, 2013) และแนวคิดทฤษฎี   
การปรึกษาทางจิตวิทยา ใช้วิธีผสมผสานทางทฤษฎีแบบมีทฤษฎีหลกั (Assimilative Integration) 
(Messer, 2001; นันท์ชัตสัณห์ สกุลพงศ์, 2557)  โดยใช้ทฤษฏีการปรึกษาตามแนวซาเทียร์      
(Satir et al., 1991) เป็นทฤษฏีหลกั และเสริมด้วยเทคนิคการสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ 
(Motivational Interviewing: MI) (Miller & Rollnick, 2002) เพื่อออกแบบรูปแบบการปรึกษา     
ทางจิตวิทยา (ฉบบัร่าง) ประกอบด้วย การปรึกษารายบุคคล จ านวน 2 ครัง้ และการปรึกษากลุ่ม 
จ านวน 8 ครัง้ โดยมีรายละเอียดดงันี ้ 

ผู้ให้ข้อมูลหลัก (Key Informant)  
ผู้ให้ข้อมลูหลกัในระยะที่ 2 แบ่งเป็น 2 กลุม่ ได้แก่ 

1. ผู้ เชี่ยวชาญท่ีมีประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา ซึ่งเป็นอาจารย์ที่ปรึกษา      
ปริญญานิพนธ์ในการวิจยันี ้จ านวน 3 ท่าน  

2. ผู้ สู งอายุที่ อาศัยอยู่ ในสถานสงเคราะห์คนชราแห่ งหนึ่ ง  ในจังหวัด
กรุงเทพมหานคร ที่มีลักษณะใกล้เคียงกับตัวอย่างหรือผู้ ให้ข้อมูลหลัก จ านวน 9 ท่าน ก าหนด
เกณฑ์ในการคดัเลือก ได้แก่ 

2.1 เป็นผู้มีอายตุัง้แต่ 60 ปีขึน้ไป 
2.2 เป็นผู้ที่ได้รับการประเมินจากผู้ดูแลว่าเป็นผู้ที่สามารถถ่ายทอดเร่ืองราว 

ประสบการณ์ แลกเปลี่ยนมมุมองและทกัษะการสื่อสารได้  
2.3 เป็นผู้ที่ยินยอมเข้าร่วมในการวิจยั 

เคร่ืองมือในการวิจัย 
เคร่ืองมือในการวิจยั ได้แก่ รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัร่าง) 

ขัน้ตอนด าเนินการวิจัย  
ผู้วิจยัด าเนินการตามขัน้ตอน ดงันี ้ 

1. ร่างรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ที่มาจากการสมัภาษณ์เชิงลึกในระยะที่ 1 
ร่วมกบัการศึกษาเอกสารและงานวิจยัที่เก่ียวข้อง โดยศึกษานิยามความหมายพฤฒิพลงัตามแนว
ของ (Thanakwang, 2013) ประกอบด้วย 7 องค์ประกอบ และแนวคิดทฤษฎีการปรึกษาทาง
จิตวิทยา ได้แก่ ทฤษฏีแนวซาเทียร์ (Satir et al., 1991) และเทคนิคการสมัภาษณ์แบบเสริมสร้าง
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แรงจู ง ใจ  (Motivational Interviewing)  (Miller & Rollnick, 2002) เ ป็นกรอบแนวคิดในการ
ออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา เพื่อพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา 
ซึ่งประกอบด้วยแนวคิด เทคนิคการปรึกษา วัตถุประสงค์ สื่อและอุปกรณ์ กระบวนการ และ         
การประเมินผล  

2. ออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบับร่าง) ซึ่งประกอบด้วย           
การปรึกษารายบคุคล จ านวน 2 ครัง้ และการปรึกษากลุม่ จ านวน 8 ครัง้ ผู้ เข้าร่วมการวิจยัจะได้รับ
การปรึกษารายบุคคลและการปรึกษากลุม่ รวม 10 ครัง้ เฉลี่ยคนละประมาณ 16 ชัว่โมง โดยผู้วิจยั
สามารถปรับเวลาและเพิ่มจ านวนครัง้ในการปรึกษาได้ตามความต้องการของผู้ เข้าร่วมการวิจัย    
มกีระบวนการปรึกษา 3 ระยะ ได้แก่ ขัน้เร่ิมต้น ขัน้ด าเนินการ และขัน้ยติุ โดยมีรายละเอียดดงันี ้ 

2.1 การปรึกษารายบุคคล จ านวน 2 ครัง้ ๆ ละประมาณ 1.5 - 2 ชั่วโมง      
รวมเวลาให้ค าปรึกษาคนละประมาณ 4 ชัว่โมง                   

ขัน้เ ร่ิมต้น เป็นการสร้างสัมพันธภาพระหว่างผู้ ให้ค าปรึกษาและ          
ผู้ รับค าปรึกษา โดยผู้ ให้ค าปรึกษากล่าวทักทาย แนะน าตนเอง แจ้งวัตถุประสงค์และกฎกติกา 
โดยเฉพาะการเก็บรักษาความลับ ด้วยการแสดงท่าทีความเป็นมิตร (Making Contact) แสดง
ความอบอุ่น จริงใจ ยอมรับอย่างไม่มีเงื่อนไข ค านึงถึงความเป็นมนุษย์และความมีศักด์ิศรี         
เท่าเทียมกัน เคารพการแสดงความคิดเห็นและการตัดสินใจ สร้างความรู้สึกปลอดภัยในการ
เปิดเผยเร่ืองราว รวมถึงแสดงความห่วงใย ชื่นชม ให้ก าลงัใจ เป็นต้น 

ขัน้ด าเนินการ ด าเนินการเพื่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงในทางที่พงึประสงค์ 
เน้นการเจริญงอกงามทางบวก มีการส ารวจและก าหนดเป้าหมายร่วมกัน การได้กล่าวถึง
เหตุการณ์ความส าเร็จในชีวิต การแบ่งปันประสบการณ์ที่ส าคัญในครอบครัว (Family Life 
Chronology) การสะท้อนให้เห็นทรัพยากรภายใน การตอกย า้ (Anchoring) เหตกุารณ์ที่ประทบัใจ
ในอดีต ช่วยให้เกิดความภาคภมูิใจและเห็นคณุค่าในตนเอง ซึง่น าไปสูก่ารแก้ไขปัญหา การปรับตวั
ให้เ ข้ากับสถานการณ์และสิ่ งที่ เกิดขึ น้ไ ด้อย่างมีความสุข ผสานเทคนิคการสัมภาษณ์                   
แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่เหมาะสมให้กับผู้ สูงอายุ โดยเน้น             
การให้ค าแนะน าแบบสัน้ (Brief Advice: BA) เป็นการสร้างแรงจูงใจ และไม่เน้นค าแนะน าซึ่งมี
ลักษณะเฉพาะเร่ือง มักใช้เวลาประมาณ  5-10 นาที และการให้ค าปรึกษาแบบสัน้ (Brief 
Intervention: BI) เป็นการให้ค าปรึกษาในระยะเวลาประมาณ 20-30 นาที ใช้เทคนิค FRAMES 
และขัน้ตอนของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Stages of Change) ด้วยการให้ผู้ รับค าปรึกษา    
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กล่าวข้อความจูงใจตนเอง (Self-motivational Statement) ซึ่งเป็นการแสดงถึงความตัง้ใจ           
ในการเปลี่ยนแปลงตนเอง (Change Talk) 

ขัน้ยุติ เมื่อผู้ สูงอายุ รู้สึกว่าปัญหาได้รับการแก้ไขและไม่มีประเด็น        
การปรึกษาเพิ่มเติม โดยผู้ วิจัยกล่าวทวนความ สรุป และให้ก าลังใจ พร้อมแจ้งให้ทราบว่าจะมี    
การปรึกษากลุม่ร่วมกบัเพื่อนสมาชิกในสถานสงเคราะห์คนชรา    

2.2 การปรึกษากลุ่ม จ านวน 8 ครัง้ ๆ ละประมาณ 1.5 ชั่วโมง ด าเนินการ   
วนัละ 2 ครัง้ ในเวลา 09.30-11.00น. และ 13.30 - 15.00 น. รวมเวลาการปรึกษาคนละประมาณ 
12 ชัว่โมง มีกระบวนการศกึษา 3 ระยะ ดงันี ้

ขัน้เร่ิมต้น  เป็นการสร้างสมัพนัธภาพระหว่างผู้ วิจยักบัผู้ เข้าร่วมการวิจัย 
โดยผู้ วิจัยใช้การสร้างสัมพันธภาพตามแนวคิดของซาเทียร์ (Satir et al., 1991) ด้วยการแสดง
ความเป็นมิตร (Making Contact) กลา่วทกัทายผู้ เข้าร่วมการวิจยั แนะน าตนเอง บอกวตัถปุระสงค์
และแจ้งกฎกติกาโดยเฉพาะการเก็บรักษาความลบั เพื่อสร้างความรู้สึกปลอดภัยในการเปิดเผย
เร่ืองราว แสดงความอบอุ่น จริงใจ ห่วงใย ค านึงถึงความเป็นมนุษย์และความมีศักด์ิศรีเท่าเทียม
กนั ยอมรับ รับฟัง เคารพการแสดงความคิดเห็นและการตัดสินใจของผู้ เข้าร่วมการวิจยัอย่างไม่มี
เงื่อนไข และมีอ านาจที่จะเลือกและตดัสินใจด้วยตนเอง มีอิสระในการแสดงออก และการมองโลก
อย่างสมดลุที่มีความเข้าใจตนเอง (Self) ผู้ อ่ืน (Other) และสิ่งแวดล้อม (Context) ในขัน้การสร้าง
สัมพันธภาพนีน้ับเป็นขัน้ที่ส าคัญ การที่ผู้ วิจัยมีสัมพันธภาพที่ดีกับผู้ เข้าร่วมการวิจัย ท าให้เกิด
ความไว้วางใจและยินดีให้ความร่วมมือในการด าเนินการในขัน้ตอนต่อไป 

ขัน้ด าเนินการ มีเป้าหมายเพื่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม โดย
ผู้วิจยัใช้แนวคิดของซาเทียร์ และเทคนิคการสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ เพื่อพฒันาให้เกิด
ความงอกงามในทางบวก เน้นการเปลี่ยนแปลงจากภายใน (Insight) โดยการเปลี่ยนแปลงท่ี
เกิดขึน้อาจเกิดจากแรงผลักดันภายในจิตใจ ท าให้เห็นโอกาสและมีความหวังในการแก้ปัญหา   
ก้าวผ่านอุปสรรคต่าง ๆ เพื่อบรรลถุึงความปรารถนาลึกภายในใจ (Yearning) จากการที่ผู้วิจัยได้
สร้างสัมพันธภาพที่ ดีกับผู้ เ ข้าร่วมวิจัยในระยะเ ร่ิมต้น เป็นการช่วยให้ ผู้ เ ข้าร่วมวิจัยเกิด             
ความไว้วางใจในการบอกเล่าเร่ืองราวหรือปัญหาที่แท้จริง  และน าไปสู่การให้ความร่วมมือใน      
ขัน้ด าเนินการ ในขัน้ด าเนินการนี ้มีการส ารวจและก าหนดเป้าหมายให้เกิดการพฒันาเปลี่ยนแปลง 
โดยผู้ วิจัยใช้วิธีด าเนินการในหลายรูปแบบ ได้แก่ การแบ่งปันประสบการณ์ที่ส าคัญในครอบครัว 
(Family Life Chronology) การกลา่วถึงเหตกุารณ์ความส าเร็จในชีวิต การสะท้อนให้เห็นทรัพยากร
ภายใน (Resource) การตอกย า้  (Anchoring) เหตุการณ์ที่ประทับใจในอดีต ช่วยให้เกิด           
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ความภาคภมูิใจและเห็นคณุค่าในตนเอง รวมถึงการพฒันาเก่ียวกบัความเชื่อทางด้านศาสนา เป็น
การช่วยเสริมพลังชีวิตของเขาในระดับของจิตวิญญาณ นอกจากนี ผู้้ วิจัยยังใช้ เทคนิค                  
การสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ (Motivational Interviewing) ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
ที่เหมาะสม เช่น พฤติกรรมการออกก าลงักาย การสูบบุหร่ี เป็นต้น โดยใช้เทคนิค FRAMES และ
ขัน้ตอนของการเปลี่ ยนแปลงพฤติกรรม  (Stages of Change) ด้วยการให้ผู้ รับค าปรึกษา           
กล่าวข้อความจูงใจตนเอง (Self-motivational Statement) ซึ่ง เป็นการแสดงถึงความตัง้ใจ           
ในการเปลี่ยนแปลงตนเอง (Change Talk)  

ขัน้ยุติ การให้ผู้ เข้าร่วมวิจัยได้มีโอกาสกล่าวค าอ าลาพร้อมกิจกรรม   
“ฝากไว้ในใจเธอ” ด้วยการมอบช่อดอกไม้ให้กับสมาชิกกลุ่มพร้อมกล่าวค าชื่นชม การแสดง      
ความซาบซึง้ ประทบัใจ การกล่าวค าขอบคุณ หรือขอโทษ รวมถึงการกล่าวถึงข้อดีของการได้อยู่
ร่วมกนั ตามแนวคิดซาเทียร์เชื่อว่าการสื่อสารทางบวก ด้วยการกล่าวชื่นชม การกล่าวค าขอบคุณ 
หรือสิ่งที่ซาบซึง้ ประทับใจ เป็นการได้ค้นหาศักยภาพและคุณค่าในตัวเอง ท าให้เกิดการเติบโต   
งอกงาม และถึงแม้กระบวนการกลุ่มจะยุติลง แต่ผู้ เข้าร่วมวิจัยสามารถน าความรู้ต่าง ๆ ไปใช้ใน
การด าเนินชีวิต รวมถึงยงัสามารถติดต่อสื่อสารแลกเปลี่ยนประสบการณ์ ความคิดเห็นกับบุคคล
อ่ืนได้เสมอ              

3. น ารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบับร่าง) เสนอต่อผู้ เชี่ยวชาญและมี
ประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา ซึ่งเป็นอาจารย์ที่ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการวิจัยนี ้จ านวน         
3 ท่าน เพื่อพิจารณาตรวจสอบความถูกต้อง สอดคล้องเหมาะสมตามวัตถุประสงค์ แนวคิด 
กระบวนการ เทคนิค และการประเมินผล และน าไปปรับปรุงแก้ไขตามข้อเสนอแนะ 

4. ทดลองใช้ (Try out) รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัร่าง) กับผู้สูงอายุ 
ที่มีลักษณะใกล้เคียงกับตัวอย่างหรือผู้ ให้ข้อมูลหลัก เป็นผู้ สูงอายุที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์            
ที่ก าหนด ได้แก่ เป็นผู้มีอายุตัง้แต่ 60 ปีขึน้ไป ได้รับการประเมินจากผู้ ดูแลว่าเป็นผู้ ที่สามารถ
ถ่ายทอดเร่ืองราว ประสบการณ์ แลกเปลี่ยนมมุมองและทกัษะการสื่อสารได้ และยินยอมเข้าร่วม
ในการวิจัย จ านวน 9 ท่าน เพื่อด าเนินการปรึกษารายบุคคล 1 คน (ด าเนินการ 3 ครัง้) และ        
การปรึกษากลุม่ (8 คน) 1 ครัง้ (กิจกรรมครัง้ที่ 1)  

5. ผู้วิจยัปรับแก้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ตามค าแนะน าและข้อเสนอแนะ
ของผู้ เชี่ยวชาญท่ีมีประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา ซึ่งเป็นอาจารย์ที่ปรึกษาปริญญานิพนธ์ใน    
การวิจัยครัง้นี ้จ านวน 3 ท่าน และตามข้อมูลที่ได้จากการทดลองใช้ (Try Out) ตรวจพิจารณา 
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ทบทวน และน าเรียนผู้ เชี่ยวชาญหลงัปรับแก้ เพื่อให้ได้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) 
ที่จะน าไปใช้ในการวิจยั  

การวิเคราะห์ข้อมูล  
ผู้ วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ ซึ่งเป็นข้อมูลที่ได้จากการบันทึกเทปค าแนะน าและ

ข้อเสนอแนะของผู้ เชี่ยวชาญและมีประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา ซึ่งเป็นอาจารย์ที่ป รึกษา
ปริญญานิพนธ์ในการวิจัยนี ้จ านวน 3 ท่าน และข้อมูลที่ได้จากการให้ค าปรึกษารายบุคคลและ
กลุ่มจากการทดลองใช้ (Try Out) รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบับร่าง) กับผู้ สูงอายุที่มี
ลักษณะใกล้เคียงกับตัวอย่างหรือผู้ ให้ข้อมูลหลกั ด้วยการวิเคราะห์เนือ้หา (Content Analysis) 
(ชาย โพธิสิตา, 2559) เพื่อตอบวัตถุประสงค์ในการน าข้อมูลที่ได้ไปปรับปรุงและพัฒนารูปแบบ    
การปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัร่าง) โดยมีขัน้ตอน ดงันี ้

1. ผู้ วิจัยถอดเทปบันทึกเสียงผู้ เชี่ยวชาญและผู้สูงอายุที่เข้าร่วมการทดลองใช้ 
(Try Out) ทนัทีแบบค าต่อค า รวมทัง้เสียงหวัเราะ ท่าทางที่แสดงออก และตรวจสอบความถูกต้อง
ด้วยการฟังเทปบันทึกการสัมภาษณ์ซ า้ เพื่อให้ได้ข้อมูลที่ถูกต้องครบถ้วน แล้วจึงจัดเก็บข้อมูล
อย่างเป็นระบบ เพื่อด าเนินการในขัน้ตอนต่อไป รวมถึงเก็บรักษาความลบัของข้อมลู 

2. ผู้วิจยัสรุปข้อค้นพบที่ได้ในแต่ละประเด็น และน าไปเป็นแนวทางในการปรับแก้
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัร่าง) เพื่อให้ได้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ)    
ที่จะน าไปใช้ในการวิจยัต่อไป 
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ภาพประกอบ 8 ขัน้ตอนการวิจยั ระยะที่ 2 : ออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา               
ในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา    

แนวทางพฤฒิพลงัใน
สถานสงเคราะห์คนชรา 
จากการสมัภาษณ์เชิงลกึ 

ในระยะที่ 1 

รูปแบบการปรึกษาทางจติวิทยา ประกอบด้วยการปรึกษารายบคุคล จ านวน 2 ครัง้ และการปรึกษากลุ่ม 

จ านวน 8 ครัง้ มี 3 ขัน้ตอน ได้แก ่ขัน้เร่ิมต้น ขัน้ด าเนินการ และขัน้ยตุิ 

น ารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัร่าง) เสนอผู้ เชี่ยวชาญและมีประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา 

ซึง่เป็นอาจารย์ที่ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการวิจยันี ้จ านวน 3 ท่าน พร้อมปรับแก้ตามข้อเสนอแนะ 

ศกึษาแนวคิดทฤษฎีทางจิตวิทยา 
การปรึกษา โดยใช้วิธีผสมผสาน        
ทางทฤษฎีแบบมีทฤษฎีหลกั ได้แก่ 
1) ทฤษฏีการปรึกษาตามแนว         
ซาเทยีร์ (Satir et al., 1991) เป็น
ทฤษฏีหลกั  
2) เทคนคิการสมัภาษณ์แบบ
เสริมสร้างแรงจงูใจ (Motivational 
Interviewing) (Miller & Rollnick, 
2002) 

 

ศกึษาพฤฒิพลงั ของ
Thanakwang (2013)      

7 องค์ประกอบ 

รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) 

ทดลองใช้ (Try Out) รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 

กบัผู้สงูอายทุี่มีลกัษณะใกล้เคียงกบัตวัอย่างหรือผู้ให้ข้อมลูหลกั 
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ระยะท่ี 3 ศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพัฒนาพฤฒิพลัง
ผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา 

การศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ในการพัฒนาพฤฒิพลัง
ผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราด้วยวิธีการวิจัยอิงการออกแบบ โดยน ารูปแบบการปรึกษา    
ทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) ที่พัฒนาในระยะที่ 2 มาใช้กับกลุ่มทดลอง เพื่อศึกษาประสิทธิผลทัง้ใน   
เชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ การศึกษาในเชิงปริมาณ ใช้วิ ธีการศึกษาแบบกึ่ งทดลอง             
(Quasi-experimental Study) เป็นการเปรียบเทียบคะแนนพฤฒิพลังระหว่างกลุ่มทดลองและ  
กลุ่มควบคุมก่อนและหลังการทดลอง (Pretest Posttest Control Group Design) ตัวแปร            
จัดกระท าหรือตัวแปรอิสระ ได้แก่ รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ตัวแปรตาม ได้แก่  พฤฒิพลงั
ผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา ส าหรับการศกึษาในเชิงคณุภาพ ศกึษาประสบการณ์ที่เกิดจาก
การเข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา โดยการสนทนากลุ่ม จ านวน 1 ครัง้ หลังเสร็จสิน้    
การปรึกษาทัง้หมดแล้ว เพื่อน าผลการศกึษาเชิงคณุภาพมาสนบัสนุนหรือขยายผลการวิเคราะห์ผล
เชิงปริมาณ และน ามาเป็นแนวทางในการพัฒนารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาให้มี               
ความสอดคล้องเหมาะสมกบัความต้องการของผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา  

เนื่องจากในการศึกษานีใ้ช้วิธีวิจัยอิงการออกแบบ (Design-based Research) (Amiel & 
Reeves, 2008; Plomp, 2013) เป็นวิธีการศึกษาที่มีการส ารวจ/ค้นหา ออกแบบ พัฒนา ทดสอบ
ซ า้และปรับแก้เพื่อให้เกิดความเหมาะสม เป็นการด าเนินการร่วมกนัระหว่างผู้วิจัยกบัผู้ สงูอายุใน
สถานสงเคราะห์คนชรา จนกว่าจะพบข้อมลูมีการอ่ิมตวั คือผู้ เข้าร่วมการวิจยัพอใจกบัรูปแบบการ
ปรึกษาทางจิตวิทยาและไม่มีข้อเสนอปรับปรุงแก้ไขเพิ่มเติม โดยในการศึกษาวิจัยครัง้นี ้ผู้ วิจัย
ด าเนินการ 2 ครัง้ ดงัภาพประกอบ 9  
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ภาพประกอบ 9 ขัน้ตอนการวิจยั ระยะที่ 3 : ศกึษาประสิทธิผลรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 

สรุปผล 
 

วิเคราะห์ผลเชิงปริมาณ 
และเชิงคณุภาพ 

คดัเลือกผู้ที่ได้คะแนนจากแบบวดัพฤฒิพลงัต ่า 
จ านวน 32 คน แบ่งเป็น 
- กลุ่มที่ 1 กลุ่มทดลอง 8 คน กลุ่มควบคมุ 8 คน 
- กลุ่มที่ 2 กลุ่มทดลอง 8 คน กลุ่มควบคมุ 8 คน 

กลุ่มทดลอง กลุ่มท่ี 1 เข้าร่วม 
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) 

วดัพฤฒิพลงั  Pretest 

วดัพฤฒิพลงั Posttest 

ท าการสนทนากลุ่มย่อย 

แก้ไขรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ตามผล      
การวิเคราะห์เชิงปริมาณและคณุภาพ 

กลุ่มทดลอง กลุ่มท่ี 2 เข้าร่วม 
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 

(ฉบับปรับแก้) 

วิเคราะห์ผลเชิงปริมาณ 
และเชิงคณุภาพ 

 

       วดัพลงัพฤฒิ Posttest 

ท ำกำรสนทนำกลุ่มยอ่ย 

รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบับสมบูรณ์)  
ในการพัฒนาผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา 
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ด าเนินการครัง้ท่ี 1  
กลุ่มเป้าหมาย ตัวอย่างหรือผู้ให้ข้อมูลหลัก  

กลุ่มเป้าหมาย ได้แก่ ผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราแห่งหนึ่ง ในจังหวัด
สมทุรปราการ 

ตัวอย่างหรือผู้ ให้ข้อมูลหลกั เป็นผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่ในสถานสงเคราะห์คนชรา       
แห่งหนึ่ง ในจงัหวดัสมทุรปราการ คดัเลือกแบบเจาะจง จ านวน 32 คน หลงัจากนัน้ใช้วิธีสุ่มอย่าง
ง่ายโดยวิธีจับฉลาก เพื่อก าหนดเป็นกลุ่มทดลอง 2 กลุ่ม และกลุ่มควบคุม 2 กลุ่ม ๆ ละ 8 คน       
ซึ่งกลุ่มทดลองจะได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ในขณะที่กลุ่มควบคุมไม่ได้เข้าร่วม
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา แต่ได้รับโปรแกรมการดแูลจากสถานสงเคราะห์คนชราตามปกติ  
ได้แก่ การออกก าลงักายทุกเช้า และสวดมนต์ วนัละ 2 ครัง้ ในเวลา 8.00 น. และ 16.00 น. (ตาม
ความสมคัรใจ) โดยก าหนดเกณฑ์ในการคดัเลือก ดงันี ้

1. เป็นผู้ที่มีอาย ุ60 ปีขึน้ไป  
2. เป็นผู้มีคะแนนพฤฒิพลังต ่ามีค่าคะแนนจากแบบวัดพฤฒิพลงัผู้ สูงอายุ

ไทย (AAS-Thai) อยู่ในระดบัต ่า (ระหว่าง 36-72 คะแนน)  
3. เป็นผู้ที่ยินยอมเข้าร่วมในการวิจยั 

เคร่ืองมือในการวิจัย 
เคร่ืองมือในการศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา  ได้แก่    

1) รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) 2) แบบวัดพฤฒิพลังผู้ สูงอายุไทย (AAS-Thai)  
(Thanakwang, 2013) 3) แบบสมัภาษณ์การสนทนากลุม่ 4) ผู้วิจยั 5) ผู้จดบนัทกึการสนทนากลุ่ม 
6) กล้องบนัทกึวิดีโอ 1 เคร่ือง และ 7) เคร่ืองบนัทกึเสียง จ านวน 2 เคร่ือง  

1. รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) ที่ได้มาจากการศึกษาในระยะ
ท่ี 2 ประกอบด้วยการปรึกษารายบคุคล 2 ครัง้ และการปรึกษากลุม่ 8 ครัง้  

2. แบบวัดพฤฒิพลังผู้ สูงอายุไทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 2013) เป็น    
มาตรส่วนประมาณค่า 4 ระดับ จ านวน 36 ข้อ ผู้ วิจัยใช้แบบวัดฉบับนี ้ เนื่องจากเป็นแบบวัดที่
พัฒนาโดยใ ช้แนวคิดตามนิยามความหมายขององ ค์การอนามั ย โลก (World Health 
Organization, 2002) ร่วมกับแนวคิดผู้สูงอายุที่มีคุณค่าเชิงบวก มีการพัฒนาข้อค าถามที่สร้าง
จากพืน้ฐานบริบทวฒันธรรมไทย ที่มีความตรงและความเที่ยงในระดบัดีมาก ได้แก่ มีค่าดชันีความ
ตรงเชิงเนือ้หาในระดับสูง(CVI = 0.91) มีค่าสัมประสิทธ์ิอัลฟาครอนบาค 0.97 มีความตรงเชิง
โครงสร้างอยู่ในระดบัดีมาก สามารถร่วมกนัท านายความแปรปรวน ร้อยละ 69 มีค่าความเชื่อมั่น
ภายในเท่ากบั 0.95 และมีค่าคะแนนจากการทดสอบซ า้ 2 ครัง้ภายใน 2 สปัดาห์ เท่ากบั 0.92 โดย



  107 

ผู้วิจยัเห็นว่าเป็นแบบวดัที่วัดคณุลกัษณะและกระบวนการสงูวัยที่มีพฤฒิพลงัในหลายมิติ จึงเป็น
เคร่ืองมือที่มีความเหมาะสมที่จะน าไปใช้ในการประเมินการสงูวยัอย่างมีพฤฒิพลงัในผู้สงูอายุไทย 
(ภาคผนวก ง) 

อย่างไรก็ตาม ผู้วิจยัได้ตรวจสอบความสอดคล้องเหมาะสมก่อนที่จะน าแบบ
วดัพฤฒิพลงัผู้สงูอายไุทยไปใช้กบัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา โดยด าเนินการ ดงันี ้ 

2.1 หาค่าความเชื่อมัน่ของแบบวดัพฤฒิพลงัผู้สงูอายไุทย โดยน าแบบวดั
ไปทดลองใช้ (Try Out) กับผู้สูงอายุที่มีลักษณะใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่าง จ านวน 200 คน มีค่า
สมัประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Reliability Coefficient) ค่าความเชื่อมัน่ทัง้ฉบบั 
จ านวน 36 ข้อ เท่ากับ .98 ความเชื่อมั่นในแต่ละองค์ประกอบ ได้แก่ การพึ่งพาตัวเองได้ จ านวน    
8 ข้อ เท่ากับ  .94 การร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สังคม จ านวน 8 ข้อ เท่ากับ  .94                   
การเจริญทางปัญญา จ านวน 5 ข้อ เท่ากับ .90 การสร้างความมั่นคงด้านการเงิน จ านวน 4 ข้อ 
เท่ากับ .85 การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสุขภาพ จ านวน 5 ข้อ เท่ากับ .89 การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง 
จ านวน 4 ข้อ เท่ากับ .87 และ การสร้างความรักความผูกพันในครอบครัวเพื่อมีผู้ ดูแลยามชรา 
จ านวน 2 ข้อ  เท่ากบั .90 โดยมีรายละเอียด ดงัตาราง 4 

 
ตาราง 4 แสดงค่าความเชื่อมัน่ของแบบวดัพฤฒิพลงัผู้สงูอายไุทย 

องค์ประกอบ จ านวนข้อ ค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค 

1. การพ่ึงพาตวัเองได้ 8 .98 

2. การร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สงัคม 8 .94 

3. การเจริญทางปัญญา   5 .90 

4. การสร้างความมัน่คงด้านการเงิน  4 .85   

5. การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสขุภาพ   5 .89 

6. การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง  4 .87   

7. การสร้างความรักความผูกพันในครอบครัวเพื่อมี

ผู้ดแูลยามชรา  

2 .90 

รวมทัง้ฉบับ 36 .98 
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2.2 วิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยัน (Confirmatory Factor Analysis) 
จันทนา จุฑาวรรธนะ (2563) ท าการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยันอันดับแรก (First Order 
Confirmatory) และวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยันอันดับสอง (Second Order Confirmatory) 
วิเคราะห์ข้อมลูโดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูป ผลการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนัอนัดบัสอง พบว่า 

โมเดลมีความสอดคล้องกับข้อมูลเชิงประจักษ์ พิจารณาจากค่าสถิติไคสแควร์ (𝑥2) = 379.38, 

ค่าไคสแควร์สมัพทัธ์ (𝑥2/df) = 0.89, p-value = 0.93, ค่าดชันีวดัระดบัความสอดคล้องกลมกลืน
เปรียบเทียบ (CFI) = 1.00, ค่าดัชนีวัดระดับความกลมกลืน (GFI) = 0.94 ค่าดัชนีวัดระดับ      
ความกลมกลืนที่ปรับแก้แล้ว (AGFI) = 0.91, ค่าดชันีรากที่สองก าลงัเฉลี่ยที่เหลือ (RMR) = 0.03, 
ค่าดัชนีรากที่สองก าลงัเฉลี่ยที่เหลือในรูปคะแนนมาตรฐาน (SRMR) = 0.03, ดัชนีรากที่สองของ
ความคลาดเคลื่ อนในการประมาณค่า (RMSEA) = 0.00 และค่าขนาดตัวอย่างวิกฤติ                    
(CN) = 247.99 ค่าดชันีผ่านเกณฑ์ทกุตวั และเมื่อพิจารณาค่าน า้หนกัในแต่ละองค์ประกอบ พบว่า 
มีค่าเป็นบวก 0.72-0.97 มีนยัส าคญัทางสถิติที่ระดบั .05 แสดงว่าองค์ประกอบทัง้ 7 องค์ประกอบ 
สามารถวัดพฤฒิพลังผู้ สูงอายุไทยในสถานสงเคราะห์คนชรา และโมเดลพฤฒิพลังผู้ สูงอายุ         
ในสถานสงเคราะห์คนชรามีความสอดคล้องกลมกลืนกบัข้อมลูเชิงประจกัษ์ ยืนยนัโครงสร้างตาม
ทฤษฎีของพฤฒิพลังได้เป็นอย่างดี โดยมีรายละเอียด ดังตาราง 5 และ 6 ซึ่งแสดงให้เห็นว่า       
แบบวดัพฤฒิพลงัผู้สงูอายไุทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 2013) มีความสอดคล้องเหมาะสมใน
เชิงคุณสมบติัทางจิตมิติที่สามารถน ามาเป็นเคร่ืองมือการวิจยัในการประเมินพฤฒิพลงัผู้สงูอายุ   
ในสถานสงเคราะห์คนชรา  ซึง่ผู้วิจยัน ามาใช้ในระยะที่ 3  
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ตาราง 5 ผลการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนัอนัดบัแรก และอนัดบัสอง 

    p = .01 

 

ตาราง 6 ค่าน า้หนกัองค์ประกอบพฤฒิพลงัจากการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนัอนัดบัสอง 

*p < .01 

 
ดชันีความ
กลมกลนื 

เกณฑก์ารพจิารณา
(Schumacker & 
Lomax, 2010) 

ค่าดชันีจากการ 
วเิคราะห์
องคป์ระกอบเชงิ
ยนืยนัอนัดบัแรก 

ค่าดชันีจากการ 
วเิคราะห์
องคป์ระกอบเชงิ
ยนืยนัอนัดบัสอง 

 
ผลการพจิารณา 

𝑥2 ไม่มนีัยส าคญัทางสถติ ิ 377.57 379.38 - 

df - 424 422 - 

p-value p>0.05 0.95 0.93 ผ่านเกณฑ ์

𝑥2/ df 𝑥2/ df < 2 0.89 0.89 ผ่านเกณฑ ์

CFI >.90 1.00 1.00 ผ่านเกณฑ ์

GFI >.90 0.94 0.94 ผ่านเกณฑ ์

AGFI >.90 0.91 0.91 ผ่านเกณฑ ์

RMR <.05 0.03 0.03 ผ่านเกณฑ ์

SRMR <.05 0.03 0.03 ผ่านเกณฑ ์

RMSEA <.05 0.00 0.00 ผ่านเกณฑ ์

CN >200 244.14 247.99 ผ่านเกณฑ ์

องคป์ระกอบ 
ค่าน ้าหนักองคป์ระกอบ 

R2 
SE t  

 1 การพึง่พาตวัเองได ้ 0.08 12.31* 0.96 0.92 
 2 การร่วมกจิกรรมและท าประโยชน์ใหส้งัคม 0.07 13.21* 0.97 0.94 
 3 การเจรญิทางปญัญา 0.07 13.79* 0.96 0.93 
 4 การสรา้งความมัน่คงดา้นการเงนิ 0.08 12.66* 0.73 0.53 
 5 การมวีถิชีวีติทีส่่งเสรมิสุขภาพ 0.07 9.91* 0.76 0.58 
 6 การเรยีนรูอ้ย่างต่อเนื่อง 0.08 12.24* 0.89 0.78 
 7 การสรา้งความรกัความผกูพนัในครอบครวั 0.07 10.01* 0.72 0.52 

2 = 379.38, df =  422, p-value = 0.93, 𝑥2/ df = 0.89, CFI = 1.00, GFI = 0.94, AGFI = 0.91, RMR = 0.03, 
SRMR = 0.03, RMSEA = 0.00, CN = 247.99 
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3. แบบสมัภาษณ์การสนทนากลุ่ม (Focus Group Discussion) ผู้วิจัยสร้าง   
แบบสมัภาษณ์การสนทนากลุม่จากการทบทวนเอกสารงานวิจยัที่เก่ียวข้อง โดยมีวตัถปุระสงค์เพื่อ
เก็บรวบรวมข้อมลูประสบการณ์ของผู้ เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา น าผลการวิเคราะห์
เชิงคณุภาพจากการสนทนากลุ่มมาสนบัสนนุหรือขยายผลการวิเคราะห์ผลเชิงปริมาณ และน ามา
เป็นแนวทางในการปรับแก้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาให้มีความสอดคล้องเหมาะสมกับ  
ความต้องการของผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา  

แบบสัมภาษณ์มีลักษณะไม่ก าหนดค าตอบล่วงหน้า (Non-Directive 
Interview) เพื่อให้ผู้ถูกสมัภาษณ์มีอิสระในการแสดงความคิดเห็นได้อย่างเสรี  เป็นการสมัภาษณ์
และสนทนาแบบเจาะประเด็นกับผู้ เข้าร่วมวิจัย ข้อค าถามจะเป็นลักษณะการสอบถามความ
คิดเห็นที่มีต่อรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ประสบการณ์ กิจกรรมที่ชอบ/ไม่ชอบ เป็นต้น 
ด าเนินการเมื่อผู้ เข้าร่วมวิจัยเสร็จสิน้การเข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา โดยผู้ วิจัยน า  
แบบสมัภาษณ์ที่สร้างขึน้เสนอต่อผู้ เชี่ยวชาญและมีประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา ซึง่เป็นอาจารย์
ที่ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการวิจยัครัง้นี ้เพื่อตรวจสอบความเหมาะสมของเนือ้หาและภาษาที่ใช้
ในข้อค าถาม จากนัน้จึงน าไปปรับปรุงแก้ไขตามข้อเสนอแนะก่อนน ามาใช้ในการวิจัย ตัวอย่าง
ค าถาม ได้แก่ “จากการที่คณุตาคณุยายได้เข้าร่วมกิจกรรม มีผลต่อการใช้ชีวิตประจ าวันของคุณ
ตาคณุยายอย่างไรบ้างค่ะ” (ค าถามซกั: อยากช่วยเหลือตวัเองมากขึน้กว่าแต่ก่อนอย่างไร สนใจท า
กิจกรรมใหม่ ๆ หรือไม่ ค้นหาความรู้ในการดแูลตนเองให้มีสขุภาพดีมากขึน้อย่างไร) หรือ “คณุตา
คณุยายมีความเห็นอย่างไรกบักิจกรรม/ตวัผู้วิจยั/บรรยากาศของกลุม่” และ “อะไรที่คณุตาคณุยาย
อยากให้ปรับเปลี่ยนแก้ไข (ค าถามซกั: กระบวนการขัน้ตอนเป็นอย่างไร หรือ ระยะเวลาเหมาะสม
หรือไม่)” (ภาคผนวก ง) 

4. ผู้วิจยั 
5. ผู้จดบนัทกึการสนทนากลุม่ 
6. กล้องบนัทกึวิดีโอ 1 เคร่ือง 
7. เคร่ืองบนัทกึเสียง จ านวน 2 เคร่ือง 

ขัน้ตอนด าเนินการวิจัย    
ผู้วิจยัด าเนินการตามขัน้ตอน ดงันี ้  

1. ผู้ วิจัยท าหนังสือขอความอนุเคราะห์ใช้แบบวัดพฤฒิพลังผู้ สูงอายุไทย 
(AAS-Thai) (Thanakwang, 2013) จากคณะบดีบณัฑิตวิทยาลยั มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 
ไปยงัคณบดีคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ เพื่อน าแบบวดัมาใช้ในการพฒันา
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พฤฒิพลงัผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา และหนงัสือขอความอนุเคราะห์ในการเก็บรวบรวม
ข้อมูลการวิ จัยจากคณะบดีบัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยศ รีนค รินทรวิ โ รฒไปยั ง                          
อธิบดีกรมกิจการผู้สงูอาย ุ

2. ผู้ วิ จัย ไ ด้ รับ ต้นฉบับแบบวัดพฤฒิพลังผู้ สู งอายุ ไทย  (AAS-Thai) 
(Thanakwang, 2013) และได้รับอนุญาตให้ใช้แบบวัดพฤฒิพลงัผู้สงูอายุไทยผ่านทางอีเมล จาก 
ผ ศ . ด ร . แ ส ง อ รุ ณ  อิ ส ร ะ ม า ลั ย  ภ า ค วิ ช า ก า ร พ ย า บ า ล ส า ธ า ร ณ สุ ข ศ า ส ต ร์  
มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ ซึ่งเป็นอาจารย์ที่ปรึกษาหลกัของคณุกตัติกา ธนะขว้าง ที่ปัจจุบนัได้
เสียชีวิตแล้ว  

3. ผู้ วิจัยนัดหมายกับเจ้าหน้าที่ประจ าสถานสงเคราะห์คนชราแห่งหนึ่ง        
ในจังหวัดกรุงเทพมหานคร เพื่อเข้าด าเนินการเก็บข้อมูลการวิจัย โดยอธิบายวัตถุประสงค์ 
รายละเอียดในการท าวิจยั พร้อมแสดงแบบวดัพฤฒิพลงัผู้สงูอายไุทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 
2013) และหนงัสือผ่านการรับรองการพิจารณาจริยธรรมการวิจยัในมนุษย์ (ภาคผนวก ก) โดยให้
ผู้ดูแลผู้สูงอายุเป็นผู้คัดเลือกผู้ ร่วมการวิจัยที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์ที่ก าหนด  ซึ่งเป็นผู้ที่มีอายุ
ตัง้แต่ 60 ปีขึน้ไป และสมคัรใจและยินดีเข้าร่วมการวิจยั จ านวน 200 คน 

4. ผู้ วิจัยน าข้อมูลที่ได้มาลงรหัส และท าการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ      
เพื่อหาค่าความเชื่อมั่นของแบบวัดพฤฒิพลังผู้ สูงอายุไทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 2013)     
ค่าสัมประสิทธ์ิอัลฟาครอนบาค (Cronbach’s Reliability Coefficient) เท่ากับหรือมากกว่า 0.7 
ขึน้ไป และวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยัน เพื่อตรวจสอบความตรงเชิงโครงสร้างของโมเดล
สมมติฐานตามทฤษฎีกับข้อมลูเชิงประจกัษ์ โดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูป ก่อนน าแบบวัดพฤฒิพลงั
ผู้สงูอายไุทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 2013) ไปใช้กบัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา  

5. ผู้ วิจัยติดต่อผู้ จัดการมูลนิธิสถานสงเคราะห์คนชราแห่งหนึ่ง ในจังหวัด
สมทุรปราการ โดยนดัหมายวนัเวลาเพื่อด าเนินการคดัเลือกผู้สงูอายุกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคมุ 
ซึ่งเป็นผู้ เข้าร่วมการวิจยัที่มีคณุสมบติัตรงตามเกณฑ์ที่ก าหนด โดยเป็นผู้ที่มีอายุ 60 ปีขึน้ไป และ 
มีค่าคะแนนจากแบบวดัพฤฒิพลงัผู้สงูอายไุทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 2013) อยู่ในระดบัต ่า 
(ระหว่าง 36-72 คะแนน) สมัครใจและยินดีเข้าร่วมการวิจัย จ านวน 32 คน หลังจากนัน้ใช้วิธี      
สุ่มอย่างง่ายโดยวิธีจับฉลาก เพื่อก าหนดเป็นกลุ่มทดลอง  2 กลุ่ม และกลุ่มควบคุม 2 กลุ่ม ๆ ละ    
8 คน ซึ่งกลุ่มทดลองกลุ่มแรก 8 คน จะได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ในขณะที่       
กลุ่มควบคุมไม่ได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา แต่ได้รับโปรแกรมการดูแลจาก       
สถานสงเคราะห์คนชราตามปกติ ได้แก่ การออกก าลังกายทุกเช้า และสวดมนต์ วันละ 2 ครัง้       
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ในเวลา 8.00 น. และ 16.00 น. (ตามความสมัครใจ) โดยผู้ วิจัยแนะน าตัว ชีแ้จงวัตถุประสงค์       
ในการวิจัย อธิบายรายละเอียด และแจ้งว่าข้อมูลทุกอย่างจะถูกเก็บเป็นความลับ พร้อมขอให้
ผู้ เข้าร่วมการวิจัยลงนามยินยอมในเอกสารเข้าร่วมโครงการวิจัย ก่อนนัดหมายวัน เวลา และ
สถานที่ในการด าเนินการครัง้ต่อไป (กลุ่มที่ 1 ด าเนินการในระหว่างเดือนพฤษภาคม 2562 - 
มิถนุายน 2562) 

6. เมื่อถึงก าหนดวันนัดหมาย ก่อนเร่ิมด าเนินการ ผู้ วิจัยขอให้ผู้ เข้าร่วม     
การวิจัยทัง้ 16 คน (กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม กลุ่มที่ 1) ท าแบบวัดพฤฒิพลังผู้ สูงอายุไทย 
(AAS-Thai) (Thanakwang, 2013) แล้วจึงด าเนินการรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) 
ที่ได้มาจากการศกึษาในระยะที่ 2 โดยผู้ เข้าร่วมการวิจยัซึง่เป็นกลุม่ทดลอง จ านวน 8 คน จะได้เข้า
ร่วมการปรึกษารายบุคคล จ านวน 2 ครัง้ การปรึกษากลุ่ม จ านวน 8 ครัง้ และสนทนากลุ่ม 1 ครัง้ 
หลงัเสร็จสิน้การปรึกษาทัง้หมดเรียบร้อยแล้ว หลงัจากนัน้ ผู้วิจยัขอให้ผู้ เข้าร่วมการวิจยัทัง้ 16 คน 
ท าแบบวัดพฤฒิพลังผู้ สูงอายุไทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 2013) อีกครัง้ เพื่อเป็นการเก็บ
รวบรวมข้อมลูทัง้ในเชิงปริมาณและเชิงคณุภาพ  

ขัน้ตอนการสนทนากลุม่ มีดงันี ้        
6.1 ผู้วิจยัเป็นผู้ด าเนินการ และมีผู้ช่วยผู้วิจยั 1 คน เพื่อท าการจดบนัทึก

ขณะด าเนินการกลุม่ 
6.2 สมาชิกกลุ่ม ได้แก่ ผู้ เข้าร่วมการวิจัย จ านวน 8 คน เป็นผู้ที่เข้าร่วม

รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา โดยผู้วิจยั ผู้ช่วยผู้วิจยั และสมาชิกกลุม่นัง่ล้อมรอบเป็นวงกลม  
6.3 ผู้วิจยัหรือผู้ด าเนินการจะเตรียมหวัข้อค าถามและประเด็นการพดูคยุ

ไว้ลว่งหน้า เพื่อให้ได้ข้อมลูครบถ้วนในการด าเนินการสนทนากลุม่  
6.4 ผู้ วิจัยจัดเตรียมสถานที่ที่เหมาะสมในการด าเนินการสนทนากลุ่ม 

เช่น ห้องหรือสถานที่ใต้ต้นไม้ที่เอือ้อ านวยในการแสดงความคิดเห็น ไม่มีเสียงดงัรบกวน เป็นต้น 
6.5 ผู้วิจยัหรือผู้ด าเนินการสร้างบรรยากาศก่อนและระหว่างการสนทนา

กลุ่มให้เกิดความเป็นกันเอง ไว้วางใจซึ่งกนัและกัน นอกจากนีค้วรจดจ าชื่อผู้ เข้าร่วมสนทนากลุ่ม
ได้ทุกคน โดยพยายามให้สมาชิกกลุ่มทุกคนได้ออกความคิดเห็นและได้ร่วมพูดคยุอย่างทัว่ถึง ใช้
เวลาด าเนินการ 1.5-2 ชัว่โมง 

6.6 ผู้ ช่วยผู้ วิจัยสามารถช่วยซักถามหรือร่วมสนทนากลุ่มได้ และเมื่อ
เสร็จสิน้การสนทนา ผู้วิจยัและผู้ช่วยผู้วิจยัจะท าการสรุปผลสัน้ๆ และวิเคราะห์ร่วมกนั  
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7. ผู้ วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ ด้วยสถิติ Nonparametric โดยใช้   
Mann-Whitney U-Test เพื่อเปรียบเทียบคะแนนพฤฒิพลงักลุ่มทดลองและกลุ่มควบคมุ ก่อนและ
หลังการทดลอง และผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ ซึ่งเป็นการวิเคราะห์ข้อมูลที่ได้มาจาก    
การสะท้อนประสบการณ์ของผู้ เข้าร่วมการวิจัย จากการสนทนากลุ่ม จ านวน 1 ครัง้ หลงัเสร็จสิน้
การปรึกษาทัง้หมดเรียบร้อยแล้ว เพื่อเป็นแนวทางในการปรับรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา  

8. ผู้วิจัยน าข้อมูลที่ได้จากการวิเคราะห์เชิงปริมาณและเชิงคุณภาพมาเป็น
แนวทางในการปรับปรุง แก้ไขรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา หลังจากนัน้จึงน า รูปแบบการ
ปรึกษาทางจิตวิทยาหลงัปรับแก้ น าเรียนเสนอต่อผู้ เชี่ยวชาญและมีประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา 
ซึ่งเป็นอาจารย์ที่ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการวิจัยครัง้นี ้จ านวน 3 ท่าน เพื่อให้ได้รูปแบบการ
ปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัปรับแก้) ก่อนน าไปด าเนินการวิจัยกับผู้ เข้าร่วมการวิจัยกลุ่มทดลอง
กลุ่มที่ 2 และจากการศึกษาใช้วิธีวิจยัอิงการออกแบบ ผู้วิจยัจะด าเนินการจนกว่าผลการวิเคราะห์
ข้อมูลเชิงปริมาณ มีการเปลี่ยนแปลงอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และผลการวิเคราะห์
ข้อมูลเชิงคุณภาพ พบข้อมูลมีการอ่ิมตัว คือผู้ เข้าร่วมการวิจัยพอใจกับรูปแบบการปรึกษาทาง
จิตวิทยาและไม่มีข้อเสนอปรับปรุงแก้ไขเพิ่มเติม9. ในการวจิยัครัง้นี ้ผู้วิจยัด าเนินการทดลองโดยใช้
วิธีการศึกษากึ่งทดลอง มีกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคมุ ซึ่งมีการทดสอบก่อนการทดลองและหลงั    
การทดลอง (Pretest Posttest Control Group Design) ในการศึกษากึ่งทดลองนีก้ลุ่มทดลองจะ
ได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ในขณะที่กลุ่มควบคมุไม่ได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษา
ทางจิตวิทยา แต่ได้รับโปรแกรมการดแูลจากสถานสงเคราะห์คนชราตามปกติ ได้แก่ การออกก าลงั
กายทุกเช้า และสวดมนต์ วนัละ 2 ครัง้ ในเวลา 8.00 น. และ 16.00 น. (ตามความสมคัรใจ) (ชูศรี 
วงศ์รัตนะ และคนอ่ืน, 2551) แบบแผนการวิจยัก่ึงทดลอง ดงัตาราง 7 

 
        ตาราง 7 แสดงแบบแผนการวิจยักึ่งทดลอง  
 

 

กลุ่ม 
 

วัดก่อนการทดลอง 
 

การทดลอง 
 

วัดหลังการทดลอง  

กลุ่มทดลอง  O1 X O2 

  กลุ่มควบคุม O1 - O2 
 

 

ความหมายแทนสญัลกัษณ์ ดงันี ้ 
 

O1                แทน      พฤฒิพลงัของผู้สงูอายกุ่อนการทดลอง (Pretest) 
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X          แทน      รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (Treatment) 
O2            แทน      พฤฒิพลงัของผู้สงูอายหุลงัการทดลอง (Posttest)      
 

การวิเคราะห์ข้อมูล 
การวิเคราะห์ข้อมลูเชิงปริมาณ         

1. วิเคราะห์ข้อมลูลกัษณะทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่างและลกัษณะตวัแปรที่ใช้ใน
การวิจยัด้วยสถิติ การแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉลี่ย สว่นเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

2. การหาค่าความเชื่อมั่น โดยหาค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค 
(Cronbach’s Reliability Coefficient) เท่ากบัหรือมากกว่า 0.7 ขึน้ไป   

3. การวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยัน (Confirmatory Factor Analysis) 
วิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนัอนัดบัแรก (First Order Confirmatory) และอนัดบัสอง (Second 
Order Confirmatory) โดยใช้โปรแกรมส าเร็จรูป 

4. การวิเคราะห์เปรียบเทียบประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา
ในการพัฒนาผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา ด้วยการวิจัยอิงการออกแบบ ผู้ วิจัยใช้สถิติ 
Nonparametric โดยใช้ Mann-Whitney U-Test เพื่อเปรียบเทียบคะแนนพฤฒิพลังกลุ่มทดลอง
และกลุม่ควบคมุ ก่อนและหลงัการทดลอง 

การวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพ       
ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ ที่ได้มาจากการสะท้อนประสบการณ์ของ

ผู้ เข้าร่วมการวิจัยก่อนจบการปรึกษากลุ่มในแต่ละครัง้ และจากการสนทนากลุ่ม จ านวน 1 ครัง้ 
หลังเสร็จสิน้การเข้าร่วมรูปแบบการปรึกษารายบุคคลและการปรึกษากลุ่มเรียบร้อยแล้ว ด้วย     
การวิเคราะห์เนือ้หา (Content Analysis) เพื่อน าผลที่ได้จากการวิเคราะห์มาเป็นแนวทางใน      
การปรับแก้รูปแบบการปรึกษาให้มีความสอดคล้องเหมาะสมกับความต้องการของผู้ สูงอายุ         
ในสถานสงเคราะห์คนชรา โดยมีขัน้ตอน ดงันี ้     

1. การจัดระเบียบข้อมูล ผู้ วิจัยถอดเทปบันทึกเสียงทันทีหลังเสร็จสิน้   
การปรึกษารายบุคคล การปรึกษากลุม่ และหลงัการสนทนากลุม่ในแต่ละครัง้แบบค าต่อค า รวมทัง้
เสียงหวัเราะ ท่าทางที่แสดงออก และตรวจสอบความถูกต้องด้วยการดเูทปวิดีโอและฟังเทปบนัทึก
ซ า้ เพื่อให้ได้ข้อมลูที่ถูกต้องครบถ้วน แล้วจึงจดัเก็บข้อมลูอย่างเป็นระบบ เพื่อสะดวกในการน ามา
ด าเนินการในขัน้ตอนต่อไป รวมถึงเก็บรักษาความลบัของข้อมลู 
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2. การจัดระเบียบเนือ้หาข้อมูล ในการลงรหัสข้อมูลจะท าทัง้ 2 แบบ 
ได้แก่ แบบนิรนัย (Deductive) โดยผู้ วิจัยจะเตรียมประเด็นหลัก (Themes) ไว้ล่วงหน้าตัง้แต่
ช่วงเวลาที่เตรียมแนวค าถามส าหรับการสมัภาษณ์และสนทนากลุ่ม ได้แก่ กิจกรรม ผู้น ากลุ่มหรือ
ผู้ ให้ค าปรึกษา และบรรยากาศของกลุ่ม นอกจากนีผู้้ วิจัยยังก าหนดรหัสแบบอุปนัย (Inductive) 
เนื่องจากข้อมลูบางอย่างอาจได้มาในขณะด าเนินการ และไม่อาจคาดเดาได้ลว่งหน้า  

3. การแสดงข้อมูล ผู้ วิจัยจัดกลุ่มข้อมูลให้เป็นหมวดหมู่  (Categories) 
ตามประเด็นหรือหวัข้อในการวิเคราะห์ 

4. เมื่อผู้ วิจัยด าเนินการจัดหมวดหมู่ข้อมูลของผู้ ให้ข้อมูลหลักครบถ้วน
ทุกคนแล้ว ผู้ วิจัยตีความและให้ความหมายข้อมูลที่ได้จากการวิจัย พร้อมสรุปข้อค้นพบที่ได้จาก
การวิจยัในแต่ละประเด็น   

ภายหลงัจากด าเนินการในครัง้ที่ 1 ผู้วิจยัน าผลการวิเคราะห์เชิงปริมาณและ
เชิงคุณภาพ มาสรุปประเด็นที่น าไปสู่การพัฒนา และน ามาเป็นแนวทางในการปรับแก้รูปแบบ   
การปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัปรับแก้) ก่อนน าเรียนผู้ เชี่ยวชาญท่ีมีประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา 
ซึ่งเป็นอาจารย์ที่ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการวิจัยนี ้จ านวน 3 ท่าน เพื่อตรวจสอบความถูกต้อง
ก่อนด าเนินการต่อไป 

 
ด าเนินการครัง้ท่ี 2  

กลุ่มเป้าหมาย ตัวอย่างหรือผู้ให้ข้อมูลหลัก  
กลุ่มเป้าหมาย ได้แก่ ผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราแห่งหนึ่ง ในจังหวัด

สมทุรปราการ 
ตัวอย่างหรือผู้ ให้ข้อมูลหลกั เป็นผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่ในสถานสงเคราะห์คนชรา     

แห่งหนึ่ง ในจังหวัดสมุทรปราการ คัดเลือกแบบเจาะจง ซึ่งได้มาจากการสุ่มอย่างง่ายในครัง้ที่ 1 
เป็นกลุ่มทดลอง 8 คน และกลุ่มควบคุม 8 คน โดยกลุ่มทดลองจะได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษา
ทางจิตวิทยา ในขณะที่กลุ่มควบคุมไม่ได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา แต่ได้รับ
โปรแกรมการดแูลจากสถานสงเคราะห์คนชราตามปกติ ได้แก่ การออกก าลงักายทุกเช้า และสวด
มนต์ วนัละ 2 ครัง้ ในเวลา 8.00 น. และ 16.00 น. (ตามความสมคัรใจ) ก าหนดเกณฑ์การคดัเลือก 
ดงันี ้

1. เป็นผู้ที่มีอาย ุ60 ปีขึน้ไป  
2. เป็นผู้มีคะแนนพฤฒิพลังต ่ามีค่าคะแนนจากแบบวัดพฤฒิพลงัผู้ สูงอายุ

ไทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 2013) อยู่ในระดบัต ่า (ระหว่าง 36-72 คะแนน)  
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3. เป็นผู้ที่ยินยอมเข้าร่วมในการวิจยั 
เคร่ืองมือในการวิจัย  

เคร่ืองมือในการศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา  มี         
การเปลี่ยนแปลงเฉพาะรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา เป็นรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 
(ฉบับปรับแก้) ที่ได้มาจากการปรับแก้ ในการด าเนินการครัง้ที่ 1 ซึ่งมีการปรับแก้กิจกรรมและ
จ านวนครัง้ของการปรึกษารายบุคคล เป็นการปรึกษากลุ่ม จ านวน 8 ครัง้ และการปรึกษา
รายบคุคล ลดจาก 2 ครัง้ เหลือ 1 ครัง้ โดยสรุป ดงันี ้

1. รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัปรับแก้) 
2. แบบวัดพฤฒิพลังผู้ สูงอายุไทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 2013) โดย

ผู้ วิจัยได้ตรวจสอบความสอดคล้องเหมาะสมที่จะน าแบบวัดพฤฒิพลังผู้ สูงอายุไทยไปใช้กับ
ผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา ซึ่งได้ด าเนินการและแสดงรายละเอียดในเคร่ืองมือในการวิจยั
ในการด าเนินการครัง้ที่ 1  

3. แบบสมัภาษณ์การสนทนากลุม่ (Focus Group Discussion) (รายละเอียด
ดงัแสดงในครัง้ที่ 1) 

4. ผู้วิจยั 
5. ผู้จดบนัทกึการสนทนากลุม่ 
6. กล้องบนัทกึวิดีโอ 1 เคร่ือง  
7. เคร่ืองบนัทกึเสียง จ านวน 2 เคร่ือง 

ขัน้ตอนด าเนินการวิจัย  
เนื่องจากเป็นการเก็บข้อมูลในการวิจัย ครัง้ที่ 2 ต่อเนื่องจากครัง้ที่ 1 ผู้ วิจัยจึง

สามารถเข้าด าเนินการ ตามขัน้ตอน ดงันี ้  
1. ผู้วิจยันดัหมายลว่งหน้าและแจ้งความประสงค์ในการขอเข้าเก็บข้อมลู ครัง้

ที่ 2 กบัผู้จดัการมลูนิธิสถานสงเคราะห์คนชราแห่งหนึ่ง ในจงัหวดัสมทุรปราการ โดยผู้จดัการฯ จะ
เป็น     ผู้ แจ้งผู้ สูงอายุกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ที่ได้รับการคัดเลือกแบบเจาะจง และมี
คณุสมบติัตรงตามที่ก าหนด โดยเป็นผู้ที่มีอายุ 60 ปีขึน้ไป และมีค่าคะแนนจากแบบวดัพฤฒิพลงั
ผู้สงูอายุไทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 2013)  อยู่ในระดบัต ่า (ระหว่าง 36-72 คะแนน) สมคัร
ใจและยินดี  เข้าร่วมการวิจยั ซึง่แบ่งเป็นกลุม่ทดลอง 8 คน และกลุม่ควบคมุ 8 คน ซึง่กลุม่ทดลอง 
8 คน จะได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ในขณะที่กลุม่ควบคมุไม่ได้เข้าร่วมรูปแบบการ
ปรึกษาทางจิตวิทยา แต่ได้รับโปรแกรมการดูแลจากสถานสงเคราะห์คนชราตามปกติ ได้แก่ การ
ออกก าลงักายทกุเช้า และสวดมนต์ วนัละ 2 ครัง้ ในเวลา 8.00 น. และ 16.00 น. (ตามความสมคัร
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ใจ) โดยผู้ วิจัยแนะน าตัว ชีแ้จงวัตถุประสงค์ในการวิจยั อธิบายรายละเอียด และแจ้งว่าข้อมลูทุก
อย่างจะถูกเก็บเป็นความลับ พร้อมขอให้ผู้ เข้าร่วมการวิจัยลงนามยินยอมในเอกสารเข้าร่วม
โครงการวิจยั ก่อนนดัหมายวนั เวลา และสถานที่ในการด าเนินการครัง้ต่อไป (กลุม่ที่ 2 ด าเนินการ
ในระหว่างเดือนกรกฎาคม 2562 – สิงหาคม 2562) 

2. เมื่อถึงก าหนดวันนัดหมาย ก่อนเร่ิมด าเนินการ ผู้ วิจัยขอให้ผู้ เข้าร่วม      
การวิจยัทัง้ 16 คน (กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคมุ) ท าแบบวดัพฤฒิพลงัผู้สงูอายุไทย (AAS-Thai) 
(Thanakwang, 2013) แล้วจึงด าเนินการรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัปรับแก้) ที่ได้มา
จากการปรับแก้ในรอบที่ 1 โดยผู้ เข้าร่วมการวิจัยซึ่งเป็นกลุ่มทดลอง จ านวน 8 คน จะได้เข้าร่วม
การปรึกษารายบุคคล 1 ครัง้ การปรึกษากลุ่ม 8 ครัง้ และสนทนากลุ่ม 1 ครัง้ หลังเสร็จสิน้          
การปรึกษาทัง้หมดเรียบร้อยแล้ว หลงัจากนัน้ ผู้วิจยัขอให้ผู้ เข้าร่วมการวิจยัทัง้ 16 คน ท าแบบวัด
พฤฒิพลงัผู้สงูอายุไทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 2013) อีกครัง้ เพื่อเป็นการเก็บรวบรวมข้อมลู
ทัง้ในเชิงปริมาณและเชิงคณุภาพ  

ขัน้ตอนการสนทนากลุม่ มีดงันี ้        
2.1 ผู้วิจยัเป็นผู้ด าเนินการ และมีผู้ช่วยผู้วิจยั 1 คน เพื่อท าการจดบนัทึก

ขณะด าเนินการกลุม่ 
2.2 สมาชิกกลุ่ม ได้แก่ ผู้ เข้าร่วมการวิจัย จ านวน 8 คน เป็นผู้ที่เข้าร่วม

รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา โดยผู้วิจยั ผู้ช่วยผู้วิจยั และสมาชิกกลุม่นัง่ล้อมรอบเป็นวงกลม  
2.3 ผู้วิจยัหรือผู้ด าเนินการจะเตรียมหวัข้อค าถามและประเด็นการพดูคยุ

ไว้ลว่งหน้า เพื่อให้ได้ข้อมลูครบถ้วนในการด าเนินการสนทนากลุม่  
2.4 ผู้ วิจัยจัดเตรียมสถานที่ที่เหมาะสมในการด าเนินการสนทนากลุ่ม 

เช่น ห้องหรือสถานที่ใต้ต้นไม้ที่เอือ้อ านวยในการแสดงความคิดเห็น ไม่มีเสียงดงัรบกวน เป็นต้น 
2.5 ผู้วิจยัหรือผู้ด าเนินการสร้างบรรยากาศก่อนและระหว่างการสนทนา

กลุ่มให้เกิดความเป็นกันเอง ไว้วางใจซึ่งกนัและกัน นอกจากนีค้วรจดจ าชื่อผู้ เข้าร่วมสนทนากลุ่ม
ได้ทุกคน โดยพยายามให้สมาชิกกลุ่มทุกคนได้ออกความคิดเห็นและได้ร่วมพูดคุยอย่ างทั่วถึง      
ใช้เวลาด าเนินการ ประมาณ 1.5-2 ชัว่โมง 

2.6 ผู้ ช่วยผู้ วิจัยสามารถช่วยซักถามหรือร่วมสนทนากลุ่มได้ และเมื่อ
เสร็จสิน้การสนทนา ผู้วิจยัและผู้ช่วยผู้วิจยัจะท าการสรุปผลสัน้ๆ และวิเคราะห์ร่วมกนั  

3. ผู้ วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ ด้วยสถิติ Nonparametric โดยใช้   
Mann-Whitney U-Test เพื่อเปรียบเทียบคะแนนพฤฒิพลงักลุ่มทดลองและกลุ่มควบคมุ ก่อนและ
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หลังการทดลอง และผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ ซึ่งเป็นการวิเคราะห์ข้อมูลที่ได้มาจาก   
การสะท้อนประสบการณ์ของผู้ เข้าร่วมการวิจัย จากการสนทนากลุ่ม จ านวน 1 ครัง้ หลงัเสร็จสิน้
การปรึกษาทัง้หมดเรียบร้อยแล้ว เพื่อเป็นแนวทางในการปรับรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา  

4. ผู้ วิจัยน าข้อมูลที่ได้จากการวิเคราะห์เชิงปริมาณและเชิงคุณภาพมา
สรุปผล จากการด าเนินการในครัง้ที่ 2 พบว่าผลเชิงปริมาณ มีการเปลี่ยนแปลงอย่างมีนัยส าคญั
ทางสถิติที่ระดับ .05 และผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ พบข้อมูลมีการอ่ิมตัว คือผู้ เข้าร่วม 
การวิจยัพอใจกบัรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาและไม่มีข้อเสนอปรับปรุงแก้ไขเพิ่มเติม ผู้วิจยัจึง
สรุปผลการวิจยั  

การวิเคราะห์ข้อมูล 
การวิเคราะห์ข้อมลูเชิงปริมาณ         

1. วิเคราะห์ข้อมลูลกัษณะทัว่ไปของกลุ่มตวัอย่างและลกัษณะตวัแปรที่ใช้ใน
การวิจยัด้วยสถิติ การแจกแจงความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉลี่ย สว่นเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

2. การวิเคราะห์เปรียบเทียบประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา
ในการพัฒนาผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา ด้วยการวิจัยอิงการออกแบบ ผู้ วิจัยใช้สถิติ 
Nonparametric โดยใช้ Mann-Whitney U-Test เพื่อเปรียบเทียบคะแนนพฤฒิพลังกลุ่มทดลอง
และกลุม่ควบคมุ ก่อนและหลงัการทดลอง 

การวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพ       
ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ ที่ได้มาจากการสะท้อนประสบการณ์ของ

ผู้ เข้าร่วมการวิจัยก่อนจบการปรึกษากลุ่มในแต่ละครัง้ และจากการสนทนากลุ่ม จ านวน 1 ครัง้ 
หลังเสร็จสิน้การเข้าร่วมรูปแบบการปรึกษารายบุคคลและการปรึกษากลุ่มเรียบร้อยแล้ว ด้วย     
การวิเคราะห์เนือ้หา (Content Analysis) เพื่อน าผลที่ได้จากการวิเคราะห์มาเป็นแนวทางใน       
การปรับแก้รูปแบบการปรึกษาให้มีความสอดคล้องเหมาะสมกับความต้องการของผู้สูงอายุใน
สถานสงเคราะห์คนชรา โดยมีขัน้ตอน ดงันี ้     

1. การจัดระเบียบข้อมูล ผู้ วิจัยถอดเทปบันทึกเสียงทันทีหลังเสร็จสิน้   
การปรึกษารายบุคคล การปรึกษากลุม่ และหลงัการสนทนากลุม่ในแต่ละครัง้แบบค าต่อค า รวมทัง้
เสียงหวัเราะ ท่าทางที่แสดงออก และตรวจสอบความถูกต้องด้วยการดเูทปวิดีโอและฟังเทปบนัทึก
ซ า้ เพื่อให้ได้ข้อมลูที่ถูกต้องครบถ้วน แล้วจึงจดัเก็บข้อมลูอย่างเป็นระบบ เพื่อสะดวกในการน ามา
ด าเนินการในขัน้ตอนต่อไป รวมถึงเก็บรักษาความลบัของข้อมลู 
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2. การจัดระเบียบเนือ้หาข้อมูล ในการลงรหัสข้อมูลจะท าทัง้ 2 แบบ 
ได้แก่ แบบนิรนัย (Deductive) โดยผู้ วิจัยจะเตรียมประเด็นหลัก (Themes) ไว้ล่วงหน้าตัง้แต่
ช่วงเวลาที่เตรียมแนวค าถามส าหรับการสมัภาษณ์และสนทนากลุ่ม ได้แก่  กิจกรรม ผู้น ากลุ่มหรือ
ผู้ ให้ค าปรึกษา และบรรยากาศของกลุ่ม นอกจากนีผู้้ วิจัยยังก าหนดรหัสแบบอุปนัย ( Inductive) 
เนื่องจากข้อมลูบางอย่างอาจได้มาในขณะด าเนินการ และไม่อาจคาดเดาได้ลว่งหน้า  

3. การแสดงข้อมูล ผู้ วิจัยจัดกลุ่มข้อมูลให้เป็นหมวดหมู่ (Categories) 
ตามประเด็นหรือหวัข้อในการวิเคราะห์ 

4. เมื่อผู้ วิจัยด าเนินการจัดหมวดหมู่ข้อมูลของผู้ ให้ข้อมูลหลักครบถ้วน
ทุกคนแล้ว ผู้ วิจัยตีความและให้ความหมายข้อมูลที่ได้จากการวิจัย พร้อมสรุปข้อค้นพบที่ได้จาก
การวิจยัในแต่ละประเด็น   

ผู้ วิจัยน าเสนอกระบวนการออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ด้วย
วิธีการวิจยัอิงการออกแบบ ที่สามารถน าผลการวิจยัไปใช้ปฏิบติัได้จริง ดงัภาพประกอบ 10 

 
 
 

 

 

 
 

 
 

ภาพประกอบ 10 กระบวนการออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาด้วยการวิจยัอิงการ
ออกแบบ 

การตรวจสอบความน่าเชื่อถือของข้อมูลเชิงคุณภาพ (Trustworthiness) 
ผู้วิจัยท าการตรวจสอบความถูกต้องและความน่าเชื่อถือของผลการวิเคราะห์ข้อมลู

เชิงคณุภาพตามแนวทางของ ชาย โพธิสิตา (ชาย โพธิสิตา, 2559)  ดงันี ้

ส ารวจแนวคิดพฤฒิพลงัผู้สงูอาย ุ

ในสถานสงเคราะหค์นชรา 

จากการสมัภาษณ์เชิงลกึ 

(In-depth Interview) 

วิเคราะห ์

- เชิงปริมาณ 

- เชิงคณุภาพ 

ศึกษาแนวคิดทฤษฏี  
และเอกสารงานวิจยัที่เกี่ยวข้อง 

ออกแบบรูปแบบ 

การปรึกษาทางจิตวิทยา 

 

ออกแบบ 

ปรับปรุงใหม่ 

รูปแบบการปรึกษา 

ทางจิตวิทยาในการพฒันา 

พฤฒิพลงัผู้สงูอายใุน 

สถานสงเคราะห์คนชรา 

ออกแบบ 

ปรับปรุงใหม่ 

ด าเนินการ 

ตามรูปแบบการปรึกษา 

ทางจิตวิทยาที่ปรับปรุงใหม่ 

วิเคราะห ์

- เชิงปริมาณ 

- เชิงคณุภาพ 

ด าเนินการ 

การปรึกษากลุ่ม 

และการปรึกษารายบคุคล 
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1. การตรวจสอบภายใน ผู้วิจยัตระหนกัถึงความส าคญัในการค้นคว้าและสืบค้น
ข้อมลู เพื่อให้ได้ข้อมลูที่มีคณุภาพ ผู้วิจยัจึงได้ก าหนดกลุ่มตวัอย่าง เวลาและสถานที่ในการศึกษา
ให้สอดคล้องเหมาะสมกับจุดประสงค์ของการวิจัย อีกทัง้มีการน าเสนอวิธีการและกระบวนการ
วิเคราะห์ข้อมลูอย่างเป็นระบบ 

2. การตรวจสอบภายนอก ผู้ วิจัยตรวจสอบความน่าเชื่อถือของข้อมลู โดยใช้วิธี
ตรวจสอบสามเส้า (Triangulation) ประกอบด้วย 

2.1 การตรวจสอบสามเส้าด้านข้อมูล (Data Triangulation)  เ ป็นการ
ตรวจสอบข้อมูลที่ได้มาจากแหล่งต่าง ๆ ว่าสอดคล้องกนัหรือไม่ ด้วยการเปรียบเทียบข้อมูลที่มา
จาก         ผู้ให้ข้อมลูหลาย ๆ คน ที่อยู่ในกลุม่เดียวกนั โดยผู้วิจยัได้ข้อมลูมาจากการสมัภาษณ์เชิง
ลึก        การสังเกต การสนทนากลุ่ม การศึกษาแนวคิดทฤษฏี และเอกสารงานวิจัยที่เก่ียวข้อง 
รวมถึง     การเปรียบเทียบข้อมลูจากวิธีการเชิงปริมาณกบัวิธีการเชิงคณุภาพ เพื่อดลูกัษณะความ
สอดคล้องของข้อมลู  

2.2 การตรวจสอบสามเส้าด้านผู้วิจยั (Investigator Triangulation) โดยการ
น าข้อมูลให้นักวิจัยที่มีประสบการณ์ในการวิจัยเชิงคุณภาพ จ านวน 2 ท่าน ได้ตรวจสอบความ
ถกูต้องของข้อมลูในประเด็นเก่ียวกบัผู้สงูอายุร่วมกบัผู้วิจยั 

 
การรับรองจริยธรรม 
ผู้ วิจัยด าเนินการขอจริยธรรมการวิจัย โดยจัดท าเอกสารเสนอต่อประธานและ

คณะกร รมกา รพิ จ า รณาจ ริ ย ธ ร ร ม ส าห รับพิ จ า รณา โค ร งก า ร วิ จั ย ที่ ท า ใ นมนุ ษ ย์                  
มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ และได้รับหนังสือรับรองจริยธรรมการวิจัย หมายเลขข้อเสนอ     
การวิจยั SWUEC-282/2561E (ต่อใบรับรองครัง้ที่ 1) หมายเลขรับรอง SWUEC/E-282/2561 โดย
ผู้ วิจัยปฏิบัติตามข้อก าหนดอย่างเคร่งครัด โดยด าเนินการใช้เอกสารชีแ้จงผู้ เข้าร่วมการวิจัย 
(Participant Information Sheet) และหนงัสือให้ความยินยอมเข้าร่วมในโครงการวิจัย (Informed 
Consent Form) เพื่อชีแ้จงรายละเอียดของโครงการ รวมทัง้แจ้งให้ผู้ เข้าร่วมวิจัยทราบว่าข้อมูล
สว่นตวัของผู้ เข้าร่วมวิจยัจะถกูเก็บรักษาเป็นความลบั ตลอดจนผู้ เข้าร่วมวิจยัมีสิทธ์ิไม่เข้าร่วมหรือ
ถอนตวัจากโครงการวิจยัเมื่อใดก็ได้ โดยไม่สง่ผลกระทบใด ๆ ต่อผู้ เข้าร่วมวิจยั  
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บทท่ี 4 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูล  

 

การวิจัยเร่ือง การวิจัยและพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราด้วย
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา เป็นการวิจยัอิงการออกแบบ (Design-based Research) โดยมี
วัตถุประสงค์เพื่อ 1) ค้นหาแนวทางในการพัฒนาพฤฒิพลงัผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา    
2) ออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์
คนชราด้วยการวิจยัอิงการออกแบบ และ 3) ศกึษาประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา
ในการพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา ผู้ วิจัยขอน าเสนอผลการวิเคราะห์
ข้อมูลการศึกษาครัง้นี ้โดยแบ่งการน าเสนอออกเป็น 3 ระยะ ซึ่งแต่ละระยะน าเสนอตามขัน้ตอน
การวิจยัอิงการออกแบบ ดงันี ้

ผลการวิเคราะห์ข้อมลูการวิจยัระยะที่ 1   
- ข้อมลูเบือ้งต้นของผู้ให้ข้อมลูหลกั 
- ผลการวิเคราะห์ข้อมลู 

ผลการวิเคราะห์ข้อมลูการวิจยัระยะที่ 2  
- กระบวนการออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัร่าง) 
- ค าแนะน าและข้อเสนอแนะจากผู้ เชี่ยวชาญมีประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา ซงึ

เป็นอาจารย์ที่ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการวิจยัครัง้นี ้จ านวน 3 ท่าน และ ผลการทดลองใช้ (Try 
Out) รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัร่าง) 

ผลการวิเคราะห์ข้อมลูการวิจยัระยะที่ 3 
สว่นที่ 1 ผลการวิเคราะห์ข้อมลูจากการด าเนินการ ครัง้ที่ 1 แบ่งออกเป็น 

1.1 ผลการวิเคราะห์ข้อมลูเชิงปริมาณ 
1.2 ผลการวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพ 

สว่นที่ 2 ประเด็นส าคญัเพื่อน าไปพฒันา  
สว่นที่ 3 ผลการวิเคราะห์ข้อมลูจากการด าเนินการ ครัง้ที่ 2 แบ่งออกเป็น 

3.1 ผลการวิเคราะห์ข้อมลูเชิงปริมาณ 
3.2 ผลการวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพ 
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ผลการวิเคราะห์ข้อมูลการวิจัยระยะท่ี 1 
การวิจัยระยะที่ 1 เป็นการศึกษาเชิงคุณภาพ เพื่อตอบวัตถุประสงค์ของการวิจัย ข้อที่ 1 

เพื่อค้นหาแนวทางในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา จากการสมัภาษณ์
เชิงลึก (In-depth Interviews) ผู้ดูแลผู้สูงอายุและผู้สูงอายุ ผู้ วิจัยขอน าเสนอแบ่งเป็น 2 ประเด็น 
ได้แก่ ข้อมลูเบือ้งต้นของผู้ ให้ข้อมลูหลกั และผลการวิเคราะห์ข้อมลูอนัประกอบด้วยประเด็นหลัก 
(Theme) ได้แก่ การพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุ เพื่อน าไปสู่การพัฒนารูปแบบการปรึกษาทาง
จิตวิทยา มีรายละเอียดดงัต่อไปนี ้   

ข้อมูลเบือ้งต้นของผู้ให้ข้อมูลหลัก  
ผู้ ให้ข้อมูลหลัก ประกอบด้วย ผู้ดูแลผู้สูงอายุ และผู้สูงอายุ คัดเลือกแบบเจาะจง เพื่อ

แสดงว่าเป็นผู้ ให้ข้อมูลหลักที่มีข้อมูลมาก (Information Rich Case) และยินดีเข้าร่วมการวิจัย 
จ านวน 5 คน มีรายละเอียดเบือ้งต้นของผู้ให้ข้อมลูหลกั (นามสมมติ) ประกอบด้วย  

กลุ่มที่ 1 ผู้ดูแลผู้สูงอายุ เป็นผู้มีประสบการณ์ดูแลผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา 
มากกว่า 3 ปีขึน้ไป จ านวน 3 คน มีรายละเอียด ดงันี ้

ผู้ ใ ห้ ข้อมูลคนที่  1 : คุณฟ้า  เพศหญิง  อายุ  58 ปี  เ ป็นคนอัธยาศัย ดี  มี                  
ความกระตือรือร้นเต็มใจให้ข้อมูลเป็นอย่างดี คุณฟ้าดูแลผู้สูงอายุมาประมาณ 11 ปี ปัจจุบนัท า
หน้าที่เป็นผู้ จัดการ เป็นผู้ ก าหนดกฎระเบียบ ดูแลที่พัก อาหาร อุปกรณ์อ านวยความสะดวก 
ประสานงานกับหน่วยงานต่าง ๆ ตลอดจนผู้ เข้ามาเยี่ยมเยียน รวมถึงเป็นผู้ตัดสินใจรับผู้สูงอายุ    
แต่ละราย จากประสบการณ์ที่คุณฟ้าเล่าให้ฟัง ท าให้ทราบว่าคุณฟ้าตัง้ใจและมี ความสุขใน        
การดแูลผู้สูงอายุ คณุฟ้าจะนอนพักอยู่ในบริเวณเดียวกับผู้สงูอายุ เมื่อผู้สงูอายุมีปัญหาสามารถ
ติดต่อคุณฟ้าได้ตลอดเวลา แม้ในยามวิกาล หากทราบว่าผู้สูงอายุเจ็บป่วย คุณฟ้าก็จะรีบพาส่ง
โรงพยาบาล นอกจากนี ้คุณฟ้ายังเป็นที่ปรึกษาให้กับผู้สูงอายุที่มี ปัญหาทางใจ คุณฟ้าจะคอย
ช่วยเหลือผู้สงูอายทุกุคนด้วยความเต็มใจ 

ผู้ ให้ข้อมลูคนที่ 2 : คณุเก๋ เพศหญิง อายุ 48 ปี มีรูปร่างปราดเปรียว แคล่วคล่อง 
คุณเก๋เล่าว่าอยู่ที่นี่มา 6 ปี ท าหน้าที่เป็นแม่ครัวหลัก ดูแลอาหารการกินของผู้สูงอายุทุกอย่าง 
นอกจากนีย้ังช่วยท าความสะอาดสถานที่พักทัง้หมด โดยเฉพาะห้องผู้ สูงอายุติดเตียง คุณเก๋          
มีห้องพกัส่วนตวัอยู่ในอาคาร ใกล้กบัห้องผู้สงูอายุติดเตียง จึงท าให้สามารถดแูลผู้สงูอายุได้อย่าง
ใกล้ชิด คณุเก๋บอกไม่เคยรังเกียจผู้สงูอายุเลย ท าด้วยใจรัก คณุเก๋เป็นคนโสด เดิมเคยอาศยัอยู่ใน
จงัหวดันครราชสีมา ที่สนใจ ใส่ใจดแูลผู้สงูอายุ เพราะไม่มีโอกาสดูแลคุณพ่อคุณแม่แล้ว จึงดแูล
ผู้สูงอายุเสมือนได้ดูแลคุณพ่อคุณแม่ของตนเอง บางครัง้ก็ได้พูดคุย หยอกล้อกับผู้สูงอายุ เพื่อ
คลายเหงา ถ้าเห็นผู้สงูอายมุีอาการเซื่องซมึ คณุเก๋ก็จะคอยไต่ถามว่าคณุตาคณุยายเป็นอะไร  
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ผู้ให้ข้อมลูคนที่ 3 : คณุปลา เพศหญิง อาย ุ45 ปี มีรูปร่างขาวท้วม อารมณ์ดี พดู
เสียงเบา คุณปลาเล่าว่าเธอมีประสบการณ์ในการดูแลผู้สูงอายุมาจากที่อ่ืน 2 ปี และได้มาอยู่ที่
สถานสงเคราะห์คนชราแห่งนี ้ประมาณ 3 ปีเศษ คณุปลามีความสขุที่ได้มาดแูลผู้สงูอายุที่นี่ แม้จะ
ได้เงินตอบแทนไม่มากนกั เนื่องจากสามารถพาคณุพ่อซึง่มีอาย ุ86 ปี มาดแูลด้วย โดยคณุปลาจะ
มาถึงสถานที่ดแูลประมาณ ตี 4 คร่ึง พร้อมคณุพ่อ ซึ่งมีที่พกัอยู่ร่วมกบัผู้สงูอายุท่านอ่ืน ๆ หากแต่
ไม่ได้นอนค้าง ยกเว้นคุณปลาจะมีภารกิจไม่กลบับ้าน คุณปลาท าหน้าที่ในการเป็นแม่ครัวช่วย   
คุณเก๋ และน าอาหารให้กับผู้สูงอายุที่ไม่สามารถท ากิจวัตรประจ าวันด้วยตนเอง หรือเป็นผู้ ป่วย  
ติดเตียง นอกจากท าหน้าที่เปิดบทสวดมนต์ให้กับผู้สูงอายุ ในเวลาเช้าและเย็น พร้อมกล่าวน า
อธิษฐานกรวดน า้ แผ่เมตตา เธอเล่าว่ารู้จักผู้ สูงอายุทุกคน เพราะอยู่ด้วยกันมานาน ผู้ สูงอายุ         
ที่แข็งแรงส่วนใหญ่ก็จะดแูล ช่วยเหลือตวัเอง และช่วยงานส่วนรวม เช่น ลงุแทน จะช่วยกวาดและ 
กวาดถหู้องพกั ลงุโหน่งช่วยกวาดใบไม้ลานที่พกั เป็นต้น คณุปลาบอกว่าคงอยู่ที่นี่ไปเร่ือย ๆ เพราะ
ได้อทุิศตนในการดแูลผู้สงูอาย ุและได้ดแูลบพุการีของตนเองไปพร้อม ๆ กนั  

กลุ่มที่ 2  ผู้สงูอายุ เป็นผู้สงูอายุที่มีอายุตัง้แต่ 60 ปีขึน้ไป ที่ได้รับการประเมิน    แบบคดั
กรองจากผู้ ดูแลว่าเป็นผู้ที่มีองค์ประกอบพฤฒิพลังครบทัง้ 7 องค์ประกอบ จ านวน 2 คน เป็น
ผู้สงูอายชุาย 1คน และหญิง 1 คน มีรายละเอียด ดงันี ้

ผู้ ให้ข้อมูลคนที่ 1 : คุณตาหมัด : เพศชาย อายุ 72 ปี ไม่มีโรคประจ าตัว อยู่ใน
สถานสงเคราะห์ประมา 3 ปี มีรูปร่างสงูใหญ่ หน้าตาดี คณุตาเลา่ว่าสมยัยงัหนุ่ม เป็นนกัมวยจึงท า
ให้มีร่างกายแข็งแรง ขณะที่เล่ายงัท าท่ายกหมดัประกอบ เป็นคนร่าเริงอารมณ์ดี ด้วยเหตดุงักล่าว 
คุณตาจึงชอบออกก าลงักาย โดยบอกว่าการออกก าลงักายมีประโยชน์ ท าให้เหงื่อออก ในครัง้ที่  
มาอยู่ใหม่ ๆ คุณตาซ้อมมวยทุกวัน แต่ช่วงหลัง เห็นผู้ สูงอายุด้วยกันมอง คุณตาจึงเปลี่ยนเป็น   
การวิดพืน้แทน นอกจากนี ้คุณตาหมัดเล่าว่า ไม่ชอบนั่งอยู่เฉย ๆ มักจะหาอะไรท าอยู่เสมอ เช่น 
กวาดพืน้ ช่วยยกของ และคุณตามีสมัครใจท าหน้าที่ตีระฆัง จึงมักนอนแต่หัวค ่า ประมาณ 1 ทุ่ม 
เพื่อต่ืนมาตีระฆงัในเวลาเที่ยงคืน คณุตาจะเลือกรับประทานอาหารที่มีประโยชน์ และไม่ชอบทาน
ขนมหวาน ทานผลไม้บ้าง คณุตามักตรวจร่างกายประจ าปีตามก าหนด มีลกูชาย 2 คน ลกูทัง้สอง
คนท างาน มีรายได้ดี และส่งเงินให้ประจ าทุกเดือน ลกูชวนไปอยู่ด้วยกนั แต่คณุตาว่าไม่อยากไป
รบกวนและเป็นภาระกบัลกู ๆ  

ผู้ให้ข้อมลูคนท่ี 2 : คณุยายเดี่ยว : เพศหญิง อาย ุ78 ปี ไม่มีโรคประจ าตวั รูปร่าง
เล็ก ผอม แต่แข็งแรง สามารถท ากิจวัตรประจ าวันด้วยตนเองทุกอย่าง คุณยายเป็นคนช่างพูด     
อยู่ที่สถานสงเคราะห์คนชราแห่งนี ้ประมาณ 5 ปี ไม่มีครอบครัว คณุยายเป็นเด็กก าพร้า จึงท าให้
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เป็นคนอดทน ชอบช่วยเหลือผู้ อ่ืน คณุยายเลา่กิจวตัรประจ าวนัว่า ต่ืนแต่เช้า จะถีบจกัรยานอากาศ
ก่อนลุกจากที่นอนทุกวัน หลงัจากนัน้ก็จะเข้าครัว ช่วยคุณเก๋ท าอาหาร ปลอกผัก ทอดปลาบ้าง 
นอกจากนี ้ยังช่วยงานอ่ืน ๆ เช่น ล้างจาน ท าความสะอาดที่พัก ซักผ้าให้ผู้ สูงอายุที่ไม่สามารถ    
ท าเองได้ ช่วยดูแลผู้ สูงอายุที่ติดเตียง ป้อนอาหาร เช็ดตัว คุณยายนับถือศาสนาพุทธ จึงมัก       
สวดมนต์เป็นประจ าทัง้เช้า เย็น และก่อนนอน หากมีวันส าคัญทางศาสนาก็จะไปเข้าร่วมที่วัด    
คุณยายชอบทานอาหารประเภทผักกับน า้พริก ไม่ชอบทานเนือ้สตัว์ โดยเฉพาะหมู แต่ชอบทาน
ปลา ข้อเสียคือ คุณยายชอบทานขนมหวาน แต่คุณยายก็จะตรวจร่างกายเป็นประจ า และเห็น
ความส าคญัของการตรวจร่างกาย รวมทัง้คณุยายชอบเข้าร่วมกิจกรรมกับผู้ อ่ืน เมื่อมีเจ้าภาพมา
จัดเลีย้ง คุณยายจะเป็นแนวหน้าในการเข้าร่วมกิจกรรมทุกประเภท คุณยายมีงานอดิเรก คือ     
ชอบฟังเพลง  

โดยผู้ วิจัยได้สรุปรายละเอียดข้อมูลเบือ้งต้นของผู้ ให้ข้อมูลหลัก 2 กลุ่ม ได้แก่ ผู้ ดูแล
ผู้สงูอาย ุและผู้สงูอาย ุดงัตาราง 8 

 
ตาราง 8 ข้อมลูเบือ้งต้นของผู้ให้ข้อมลูหลกั  

 

 

 

 

 

นามสมมุต ิ เพศ อายุ(ปี)  ระยะเวลา(ปี) รายละเอียด 

กลุ่มที่ 1 ผู้ดูแลผู้สูงอายุ 

1   ฟ้า                 หญิง 58  11 เป็นผู้จดัการ รวมถงึก าหนดกฎระเบียบ
และท าหน้าที่ประสานงานกบั
บคุคลภายนอกและหนว่ยงานตา่ง ๆ 

2   เก๋               หญิง 48  6 เป็นแม่ครัว ดูแลผู้สูงอายุที่ไม่สามารถ
ช่วยเหลือตัวเองได้ และช่วยท าความ
สะอาด 

3   ปลา                  หญิง 45  3 เป็นผู้ช่วยแม่ครัว และท าหน้าทีเ่ปิดบท
สวดมนต ์
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ตาราง 8 (ต่อ) 

 

ผลการวิเคราะห์ข้อมูล  
จากผลการวิเคราะห์ข้อมูลจากการสัมภาษณ์เชิงลึก เพื่อค้นหาแนวทางในการพฒันา

พฤฒิพลังผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา โดยการน าประเด็นเหล่านีม้าเป็นส่วนหนึ่งของ       
การออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในระยะที่ 2  

ผู้วิจัยด าเนินการสมัภาษณ์เชิงลึกร่วมกับการศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้องกับ
พฤฒิพลงัตามแนว Thanakwang (2013) ซึ่งเป็นการศึกษาพฤฒิพลงัตามนิยามความหมายของ
องค์การอนามัยโลก ร่วมกับแนวคิดผู้ สูงอายุที่มีคุณค่าเชิงบวก ได้แก่ ผู้ สูงอายุที่มีสุขภาพดี 
(Healthy Aging) ผู้สงูอายุที่ประสบความส าเร็จ (Successful Aging) และผู้สงูอายุที่ยงัประโยชน์ 
(Productive Aging) เป็นการศกึษาครอบคลมุคณุลกัษณะของผู้สงูอายทุี่ดี ที่กลา่วถึงองค์ประกอบ
พฤฒิพลงั 7 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) การพึ่งพาตัวเองได้ 2) การร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้
สงัคม 3) การเจริญทางปัญญา) 4) การสร้างความมั่นคงด้านการเงิน 5) การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริม
สขุภาพ 6) การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง และ 7) การสร้างความรักความผูกพนัในครอบครัวเพื่อมีผู้ ดแูล
ยามชรา โดยผลการวิจัยเชิงคุณภาพในครัง้นี ้ผู้ วิจัยพบประเด็นหลกั (Theme) ได้แก่ การพัฒนา
พฤฒิพลงัผู้สงูอายุ หมายถึง การส่งเสริมหรือสนับสนุนผู้สงูอายุในการพฒันาพฤฒิพลงั แบ่งเป็น  
4 ประเด็นย่อย (Sub-Theme) ได้แก่ การพฒันาเชิงสขุภาพ การพฒันาตนเองทางด้านจิตวิญญาณ 

นามสมมุต ิ เพศ อายุ(ปี)  ระยะเวลา(ปี) รายละเอียด 

กลุ่มที่ 2 ผู้สูงอายุ      

1   หมดั                  ชาย  72  3 ไม่มีโรคประจ าตัว มีบุตร 2 คน ชอบ
ออกก าลังกาย รับประทานอาหารที่มี
ประโยชน์ ตรวจร่างกายประจ าปีตาม
ก าหนด เป็นจิตอาสาช่วยตีระฆงับริเวณ
ที่พกั  

2   เดี่ยว               หญิง  78  5 ไม่มีโรคประจ าตวั โสด ชอบออกก าลงั
กายทกุเช้า ชอบทานผกั ตรวจร่างกาย
ประจ าปีสม ่าเสมอ จติอาสาช่วยงานใน
ครัว ช่วยดแูลผู้สงูอาย ุและเข้าร่วม 
กิจกรรมของสถานสงเคราะห์ 
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การพฒันาในการเข้าร่วมกิจกรรมทางสงัคม  และการสนบัสนุนทางจิตสงัคมซึ่งมีความสอดคล้อง
กบัองค์ประกอบตามแนวคิดของคณุกตัติกา โดยมีรายละเอียด ดงันี ้   

1. การพัฒนาเชิงสุขภาพ หมายถึง การส่งเสริมสุขภาพของผู้สูงอายุ การที่
ผู้สงูอายุตระหนักถึงความส าคญัในการดแูลสขุภาพ การออกก าลงักาย การรับประทานอาหารที่มี
ประโยชน์และเหมาะสมกับวัย การตรวจสุขภาพประจ าปีสม ่าเสมอ รวมถึงการเข้าร่วมกิจกรรม
สง่เสริมสขุภาพ เพื่อให้เป็นผู้มีสขุภาพแข็งแรง ปราศจากโรค และสามารถพึง่พิงตวัเองเท่าที่ท าได้ 

ในการออกก าลังกาย ผู้ ดูแลผู้ สูงอายุและผู้ สูงอายุ เห็นว่าการออกก าลังกาย           
มีความส าคัญและมีประโยชน์ต่อผู้ สูงอายุ โดยเป็นการออกก าลังกายที่เหมาะสมตามสภาพ
ร่างกายของตนเอง 

“เร่ืองออกก ำลงักำยที่นี่เขำจะออกของเขำเอง ตื่นเช้ำมำ บำงคนก็จะมำแกว่ง
แขนร้อยที บำงคนเดินเหินไม่ได้ เขำก็จะกำยภำพตวัเอง ฟ้ำจะมีค ำพูดจูงใจกบัเขำเสมอ บอกเขำ
ว่ำ สขุภำพดีไม่มีขำย ถ้ำอยำกไดต้อ้ง...  เขำก็จะพูดต่อ “ตอ้งท ำเอง” ฟ้ำก็จะถำมต่อว่ำ “แล้ววนันี้
คณุตำคณุยำยท ำไหม” ทกุวนันีม้ีคณุตาคณุยายที่ออกก าลงักาย แต่ก็มีเพียงไม่ก่ีคน สว่นใหญ่ก็จะ
เห็นนัง่กนัอยู่ตามระเบียง” (ฟ้า: ผู้ดแูลผู้สงูอาย)ุ    

“ผมชอบออกก ำลงักำย ออกก ำลงัแล้วเหงื่อออกมนัดี ไม่ใช่นอนทัง้วนั ขำแข้งจะ
เดินไม่ได้ ตอนผมมำใหม่ๆ ผมซ้อมมวยทกุวนั ต่อยเต็มที่ แต่คนเขำมอง ผมเลยเลิกดีกว่ำ บำงที
ตอนเช้ำผมก็วิดพื้น คนที่ไม่เข้ำใจ ไม่เห็นควำมส ำคญัของกำรออกก ำลงักำย เขำก็มองว่ำเรำ
แปลก” (หมดั: ผู้สงูอาย)ุ            

จากการสมัภาษณ์ พบว่าที่สถานสงเคราะห์ดูแลเร่ืองโภชนาการที่เป็นอาหารที่   
ย่อยง่ายและเหมาะสมกบัผู้สงูอาย ุหากแต่เป็นอาหารที่ทานร่วมกนั ไม่ได้เน้นอาหารส าหรับคนที่มี
ลกัษณะเฉพาะ เช่น อาหารส าหรับคนเป็นเบาหวาน หรือคนที่มีภาวะโรคไต เป็นต้น อย่างไรก็ตาม 
ผู้สงูอายุจะต้องเป็นผู้ เลือกทานอาหารที่เหมาะกับตนเอง โดยเฉพาะเมื่อมีผู้น าอาหารมาจัดเลีย้ง 
ดังนัน้ ผู้ สูงอายุจะต้องเลือกหลีกเลี่ยงอาหารที่มีผลต่อโรคประจ าตัวของตนเอง หรือปฏิบัติ         
ตามแพทย์สัง่  

“เรำจะเนน้ผกัส่วนใหญ่ เรำไม่เนน้เนือ้สตัว์มำก เพรำะเนน้เร่ืองระบบขบัถ่ำย เรำ
จะเลือกอำหำรทีร่สชำติไม่จดั จืดๆ เป็นส่วนใหญ่ รับประทำนง่ำย เพรำะเรำรู้ว่ำคนแก่ฟันไม่ค่อยดี 
จะได้ย่อยง่ำยด้วย เรำจะไม่ค่อยให้ขนมหวำนกับคุณตำคุณยำย แต่จะมีผลไม้ตำมฤดูกำลที่
รสชำดไม่หวำนจดั เช่น ฝรั่ง มะละกอ แตงโม” (ฟ้า: ผู้ดแูลผู้สงูอาย)ุ     
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“ผมทำนอำหำรที่เขำจดัเตรียมได้หมด เพรำะรสชำติจืด ๆ เหมำะกบัคนแก่อย่ำง
เรำ อีกอย่ำงผมไม่ชอบทำนขนม ส่วนผลไม้ผมก็ทำนบ้ำง ไม่ทำนบ้ำง ผมว่ำเพรำะอย่ำงนี้ ผมถึง       
ไม่ค่อยเป็นอะไรกบัเขำ ผมไม่มีโรคประจ ำตวันะ” (หมดั: ผู้สงูอาย)ุ           

“ทำนอำหำรประเภทผกั ยำยไม่ชอบหมูเอำเลย ชอบทำนปลำ คนบ้ำนนอกก็จะมี
น ้ำพริก ผกั แต่ยำยชอบทำนขนมหวำนนะ เพือ่น ๆ กนัเขำไม่ทำน เขำกลวัเบำหวำน เขำก็ยกให้
ยำย” (เดี่ยว: ผู้สงูอาย)ุ       

ส าหรับการดูแลสุขภาพผู้สูงอายุและการเข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ จะมี       
ทีมหมอและพยาบาลจากสถานีอนามัยในพืน้ที่ มาตรวจร่างกายให้ผู้ สูงอายุประจ าปี ผู้ สูงอายุ    
บางคนที่มีโรคประจ าตัว เช่น โรคความดัน เบาหวาน ฯลฯ ก็จะไปพบแพทย์ตามเวลานัดหมาย      
มีการปฏิบติัตวัตามค าแนะน าของแพทย์ รวมถึงการที่ผู้สงูอายไุด้เข้าร่วมกิจกรรมสง่เสริมสขุภาพ  

“เร่ืองตรวจสุขภำพประจ ำปี เขำจะมีอนำมยัท้ำยบ้ำนมำดูแล เขำจะมำที่นี่เอง
เลย แต่คณุตำคณุยำยส่วนใหญ่ก็จะมีเวลำนดัหำหมอประจ ำของเขำอยู่แล้ว” (ฟ้า: ผู้ดแูลผู้สงูอาย)ุ    

“ส่วนใหญ่ก็เห็นเขำไปโรงพยำบำลกัน ถ้ำคนไหนไปไม่ไหว เรำก็จะมีรถ
โรงพยำบำลมำรับที่นี่ แล้วก็จะมีคนแก่ด้วยกนัไปเป็นเพือ่น แต่บำงครั้งก็เป็นแม่บ้ำนไปด้วย เวลำ
หมอนดัก็ไปกนั” (เก:๋ ผู้ดแูลผู้สงูอาย)ุ   

“ยำยตรวจร่ำงกำยเป็นประจ ำ เพรำะเรำจะได้รู้ว่ำเรำเป็นอะไรมั่ง เรำจะได้
ป้องกนั จะได้รักษำเร็วข้ึน ตอนนี้ยงัแข็งแรงก็ท ำอะไรเองได้ ยำยท ำควำมสะอำดที่พกัเอง แล้วยงั
ไปช่วยเขำในครัวอีก ถ้ำร่ำงกำยไม่แข็งแรงก็คงเหมือนคนอื่นที่ไดแ้ต่นัง่ตำมระเบียง คอยใหเ้ขำเอำ
อำหำร   มำส่งให ้ยำยดีใจทีย่งัช่วยตวัเองได ้ช่วยคนอืน่ได”้ (เดี่ยว: ผู้สงูอาย)ุ            

“เคยมีนอ้ง ๆ มำสอนท ำกำยภำพบ ำบดั นกัเรียนแพทย์ มำตรวจควำมดนั มำวดั
ควำมดนัแต่ละฐำน ตรวจฝ่ำเท้ำ คนทีอ่ยำกลงมำท ำ ก็จะรีบลงมำ ไม่ตอ้งเกณฑ์เลย เขำชอบมำก 
อยำกรู้ว่ำผลตรวจเป็นอย่ำงไร และปลำเห็นว่ำคุณตำคุณยำยสนุกกบักิจกรรมแต่ละฐำน” (ปลา: 
ผู้ดแูลผู้สงูอาย)ุ     

2. การพัฒนาตนเองทางด้านจิตวิญญาณ หมายถึง ผู้สูงอายุมีแบบแผนใน    
การประพฤติปฏิบติัศาสนกิจในฐานะพุทธศาสนิกชน เป็นการแสดงออกถึงความเชื่อและศรัทธา  
ในศาสนาที่ตนนับถือ อันส่งผลให้ผู้ สูงอายุเกิดความสุขใจ สบายใจ ปล่อยวาง มีการปฏิบัติตน    
ในฐานะเป็นชาวพทุธ ด้วยการสวดมนต์ ท าบุญใส่บาตร การท าสมาธิ งดเว้นเนือ้สตัว์ในวนัส าคญั
ทางศาสนา เป็นต้น รวมถึงมีสขุภาวะทางจิตวิญญาณในการจัดการชีวิตที่ดี มีจิตเมตตา แบ่งปัน 
เป็นจิตอาสาในการช่วยเหลือบุคคลอ่ืน การคิดบวก ไม่เบียดเบียนผู้ อ่ืน และมีการจัดการกับ        
บัน้ปลายชีวิตที่เหลืออยู่      
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“ทีนี่ส่วดมนต์ทกุวนั วนัละ 2 ครั้ง เวลำ 8 โมงเช้ำ และ 4 โมงเย็น ส ำหรับคนป่วย  
ที่นอนติดเตียง ฟ้ำจะบอกให้เขำฟังเสียงสวดมนต์นะ อทิุศให้เจ้ำกรรมนำยเวร เวลำนิมนต์พระมำ 
ก็จะเห็นคุณตำคุณยำยส่วนใหญ่เอำของที่ตวัเองมีอยู่มำใส่บำตร บำงคนก็ขอไปวดัในวนัส ำคญั ๆ 
แต่ปกติถ้ำฟ้ำไปวดั ฟ้ำก็จะบอกให้เขำอนุโมทนำบุญร่วมกนั บำงคนก็ฝำกของไปถวำยพระที่วดั” 
(ฟ้า: ผู้ดแูลผู้สงูอาย)ุ     

“เข้ำนอนก็สวดมนต์ สวดมนต์ที่มูลนิธิก็สวด เขำสวดกนัเช้ำ-เย็น ก่อนนอนยำย     
ก็สวดเพ่ิมอีก วนัไหนที่เขำไปท ำบุญกนั ถ้ำไม่ได้ไปช่วยในครัว ยำยก็จะขอออกไปวดั ไปใส่บำตร 
อยำกให้คนแก่เขำสวดมนต์กนั เพรำะวำระสดุท้ำยก็ต้องเข้ำหำทำงพระ อยำกให้เขำเป็นแบบนัน้
กนัทกุคน แต่บำงคนก็ตัง้ใจบ้ำงไม่ตัง้ใจบ้ำง ก็ปล่อยเขำ เรำท ำของเรำเองดีกว่ำ เรำท ำเรำก็ได้ของ
เรำเอง” (เดี่ยว: ผู้สงูอาย)ุ            

“เช้ำปลำจะเปิดบทสวดมนต์ บทธรรมจักรกัปปวตันสูตร กบั 4 โมงเย็น วนัละ       
2 รอบ สวดเสร็จปลำจะเป็นคนพูดแผ่เมตตำ อธิษฐำนกรวดน ้ำ มีบำงคนนัง่สมำธิ อย่ำงลงุสมชำย 
จะไม่ทำนเนือ้สตัว์ในวนัพระ แต่แกทำนไข่ ช่วงกินเจ แกก็กินเจ 10 วนัเลย” (ปลา: ผู้ดแูลผู้สงูอาย)ุ     

“บำงครั้งที่เรำนิมนต์พระมำที่นี่ เขำก็ได้ร่วมใส่บำตรกนั ร่วมมือกนัดีมำก เพรำะ
บำงครั้งเขำเดินไม่ไหว เวลำเรำนิมนต์พระมำทีนี่ ่เขำก็มำรวมกนัแล้วก็ใส่ ใครมีขนม ใครมีสตำงค์ก็
ใส่ บำงคนก็ฝำกซ้ือพวงมำลยัมำไหวพ้ระ” (เก:๋ ผู้ดแูลผู้สงูอาย)ุ   

นอกจากการสวดมนต์ ท าบุญตามหลกัของพทุธศาสนิกชนแล้ว ผู้สงูอายุยงัมีจิต
อาสา ช่วยเหลือผู้ดแูล และผู้สงูอายดุ้วยกนัโดยไม่หวงัผลตอบแทน 

“กวำด ถู เช็ด ช่วยกนักวำดลำนบริเวณที่พกั กวำดข้ำงบนตำมห้อง ถูพื้นตำม
ห้อง จะมีคุณลุงคนนึงท ำโดยไม่ต้องร้องขอ เช้ำปลำมำตัง้แต่ตี 3 ตี 4 ปลำจะเจอลุงแทนแล้ว แก
กวำดตัง้แต่ห้อง 1 จนถึงห้อง 7 ถูพื้นทัง้หมด แล้วก็ลุงโหน่งตื่นตัง้แต่ตี 3 กว่ำ ลุงโหน่งจะกวำด
ลำนข้ำงล่ำง เนี่ยแกท ำโดยไม่ต้องร้องขอ ไม่ต้องเรียก คนอื่นจะท ำไม่ท ำข้ำไม่รู้ ข้ำท ำของข้ำ” 
(ปลา: ผู้ดแูลผู้สงูอาย)ุ     

“บำงทีก็ช่วยเขำถูห้อง บำงทีถ้ำวนัไหนได้เข้ำครัวก็จะไม่ได้ถู จะเข้ำครัว เป็น
ลูกมือเขำ หัน่ผกั บำงทียำยก็ช่วยดูแลคุณยำยอีกคนดว้ย ยำยกวำดถู ท ำควำมสะอำดทีพ่กั ซกัผำ้
ใหแ้ก หำข้ำวหำปลำ ล้ำงชำมใหแ้ก หรือคนแก่บำงคนลงมำไม่ได ้เรำก็เอำข้ำวข้ึนไปให ้บำงคนมือ      
ไม่แข็งแรง เรำก็ต้องป้อน ยำยท ำแล้วยำยสบำยใจ แก่แล้ว คิดแต่เร่ืองดี ๆ ท ำดี มีเมตตำ 
ช่วยเหลือคนอืน่ตำมก ำลงัของเรำ ยำยก็มีควำมสขุ” (เดี่ยว: ผู้สงูอาย)ุ            

“ก็ไดช่้วยเขำ คนเขำท ำกนั เรำเห็นเขำท ำทนไม่ได ้บำงคนช้ำ กวำดไม่หมด เรำก็
ช่วยเขำท ำ แต่หวัหน้ำเขำไม่ว่ำ เร่ืองจะท ำไม่ท ำ เพรำะเขำไม่ได้ใช้ แต่ที่ท ำเพรำะสมัครใจเอง



  129 

ทัง้นัน้เลย ผมเองก็ปล่อยวำง คิดว่ำเรำไม่ไปเบียดเบียนใคร เวลำกลำงคืนที่ผมนอน ผมจะไม่ดูทีวี 
เพรำะผมมีระฆังที่ผมต้องรับผิดชอบ ผมจะนอนหวัค ่ำ บำงทีตื่นมำ 4 ทุ่ม ผมนอนไม่หลบัแล้ว    
รอจน 2 ยำม พอตีเสร็จปุ๊ บผมนอน บัน้ปลำยชีวิตไม่เอำอะไรแล้ว ผมว่ำผมแก่แล้ว ทกุวนันีผ้มดีข้ึน 
ผมพอใจแล้ว” (หมดั: ผู้สงูอาย)ุ  

3. การพัฒนาในการเข้าร่วมกิจกรรมทางสังคม  หมายถึง การเข้าร่วม
กิจกรรมของผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา เป็นการเข้าร่วมกิจกรรมที่เป็นประโยชน์ต่อ
ส่วนรวมด้วยความสมคัรใจ การเข้าร่วมตามที่ได้รับมอบหมายหน้าที่ความรับผิดชอบ และการเข้า
ร่วมกิจกรรมนันทนาการ โดยกิจกรรมเหล่านีท้ าให้ผู้สูงอายุเกิดการเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง ส่งผลให้
ผู้สงูอายุมีสขุภาพกายและจิตดี มีความสขุ เกิดความภาคภูมิใจและเห็นคณุค่าในตนเอง อีกทัง้ยงั
ก่อให้เกิดความสามคัคี    

“ส ำหรับคนที่แข็งแรงลุกท ำได้ เขำมักชอบปลูกต้นไม้ ไปถำงหญ้ำ ไปดึงหญ้ำ
เท่ำที่เขำท ำไหว แล้วก็บำงคนก็ชอบกวำดใบไม้เท่ำที่เห็น กวำดใบสน กวำดบริเวณที่พกั บำงคนที่
แข็งแรงดีหน่อย ก็กวำดถูบนห้อง อย่ำงที่บอก เช้ำมำก็จะถือผ้ำข้ีร้ิวคนละผืน เช็ดโต๊ะหิน แต่เรำ
ไม่ได้บงัคบัเขำนะ เขำท ำด้วยใจเขำเอง ฟ้ำสงัเกตว่ำเวลำเขำท ำเขำจะมีควำมสุข เหมือนเขำยงัมี
ประโยชน์ทีไ่ดท้ ำใหค้นอืน่บ้ำง” (ฟ้า: ผู้ดแูลผู้สงูอาย)ุ            

“มีกำรมอบหมำยควำมรับผิดชอบ เช่น ลุงสิน จะดูแลเร่ืองกำรหำหมอ เร่ืองใบ
นดั เร่ืองคนย้ำยสิทธิ คุณลุงแทน ดูแลเร่ืองกวำดบ้ำน ถูบ้ำนข้ำงบนนะ ลุงหมดั ดูแลเร่ืองตีระฆงั
ตอนสองยำม ที่นี่จะมีคนเข้ำมำท ำกิจกรรมอยู่เร่ือย ๆ เวลำเด็กๆ นกัศึกษำมำคุยด้วย เหมือน
ลูกหลำน เขำจะมีควำมสขุ” (ฟ้า:  ผู้ดแูลผู้สงูอาย)ุ           

“ย่ิงมีคนมำเลี้ยง เรำก็จะเปิดเพลง เหมือนให้เขำออกมำเต้น เขำก็จะชอบกัน
แบบนัน้ เหมือนเขำได้ออกก ำลงักำยกนั 3 เพลง 4 เพลง 5 เพลงแบบเนี้ย ชอบ ชอบเต้นกนั แล้ว
เขำก็จะย้ิมแย้มมีควำมสุข นอกจำกควำมสุขใจแล้ว เก๋ว่ำร่ำงกำยคุณตำคุณยำยก็แข็งแรงด้วย 
เพรำะกำรเตน้ก็เหมือนไดอ้อกก ำลงั” (เก:๋ ผู้ดแูลผู้สงูอาย)ุ    

“เคยมีเด็กนกัศึกษำมำท ำกิจกรรม คุณตำคุณยำยเขำจะชอบ มีกำรจดักิจกรรม
กนัเป็นกลุ่ม หลำยกลุ่มเลย สนกุเลยแหล่ะ ฐำนนีท้ ำอะไรบ้ำง วนไปหลำยๆ ฐำน มีกำรแข่งขนั จบั
กลุ่มแข่งขนักนั เช่น เกมส์ใบ้ค ำ เกมโยนห่วง กิจกรรมของนอ้งเขำจะดูควำมสำมคัคีของคณุตำคุณ
ยำย แล้วก็ควำมคิดสร้ำงสรรค์ เท่ำทีเ่ขำจะท ำได ้โอย้ สนกุ” (ปลา: ผู้สงูอาย)ุ  

“ก็สนกุนะ ส่ิงที่ไม่เคยท ำ ก็ได้ท ำ เดี๋ยวนี้ชกัติดแล้วซิ เวลำเขำไม่มำ นึกในใจว่ำ
เมื่อไหร่เขำจะมีมำอีกหนอ (ลำกเสียงยำว) ปกติยำยก็ชอบเข้ำไปช่วยเขำท ำอำหำรในครัว ช่วย
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ดูแลคนแก่ที่เขำช่วยตวัเองไม่ได้บ้ำง เวลำได้ท ำก็รู้สึกดี ได้ช่วยเหลือคนอื่น ก็ภูมิใจนะ แก่ ๆ อย่ำง
เรำก็ยงัมีค่ำมีดีกบัเขำบ้ำง” (เดี่ยว: ผู้สงูอาย)ุ    

4.การสนับสนุนทางจิตสังคม หมายถึง ผู้สงูอายุได้รับการสนบัสนุนทางจิตใจ 
และทรัพยากรทางสงัคม ได้แก่ ความรัก ค าแนะน า ค าปรึกษา การดูแลเอาใจใส่ จากบุคคลรอบ
ข้าง ทัง้ที่เป็นผู้สูงอายุด้วยกัน ผู้ดูแล หรือบุคคลภายนอก ท าให้ผู้สูงอายุรู้สึกมั่นคง ปลอดภัยทัง้
ทางด้านร่างกายและจิตใจ ไม่วิตกกังวลเก่ียวกับสถานะทางด้านการเงิน รวมถึงเร่ืองต่าง ๆ ใน   
บัน้ปลายชีวิตยามชรา  

“ได้รับควำมรัก กำรดูแลจำกที่นี่ จำกเรำ จำกแขกที่มำ เช่น ตำค่อยๆ เดิน นะ 
ช่วยประคอง แถมตำกินนี่อีกไหม ควำมรู้สึกจำกที่บ้ำนกบัที่นี่มนัไม่เหมือนกนั กลำยเป็นว่ำเขำอยู่
ที่นี่เขำมีคุณค่ำในสำยตำคนอื่น หรือบำงครั้งฟ้ำก็ท ำให้แกเลย เรำต้องเอำใจใส่แกนิดนึง อย่ำ
ปล่อยใหแ้กอยู่เฉยๆ เลยบอกตำนัง่ลง เดีย๋วฟ้ำสระผม ท ำสีผมให ้พอเสร็จบอกแกว่ำผมด ำแล้วนะ 
แกก็ไปส่องกระจกดูผมด ำ แล้วก็ย้ิม บอกคนอื่นว่ำ หวัหน้ำท ำให้ หวัหน้ำสระให้ ฟ้ำรู้ว่ำ พอเรำลง
มือท ำให้เอง เขำรู้สึกว่ำ เรำดูแลเขำ มีคร้ังหน่ึงฟ้ำท ำเซอร์ไพรส์ มีเค้กก้อนเล็กๆ เขำก็รู้สึกดีใจ มี
แม่บ้ำน และเพือ่นๆ มำร้องแฮปป้ีเบิร์ดเดย์ มีคณุยำยคนนึงร้องไหเ้ลย บอกปลืม้ใจ ไม่เคยมีใครท ำ
ให้เขำ บำงคนที่มีอำกำรเศร้ำซึมมำก ๆ เรำก็จะถำมว่ำตำเป็นอะไร เขำก็จะบอกว่ำ หวัหน้ำเขำ
อยำกปรึกษำ ก็จะเป็นลกัษณะมำพูดคุยมำปรึกษำ มีคุณตำคนนึงเคยบอกว่ำ ผมซ้ึงที่นี่ และผมรู้
ว่ำถ้ำผมตำย หวัหน้ำท ำพิธีให้ผมหมดเลย โดยผมไม่ต้องกงัวล บัน้ปลำยชีวิตไม่เอำอะไรแล้ว ทกุ
วนันีผ้มดีข้ึน ผมพอใจแล้ว” (ฟ้า: ผู้ดแูลผู้สงูอาย)ุ           

“เขำก็รู้ว่ำเขำมีที่อยู่มีกินแน่นอน ก็อย่ำงที่บอกว่ำที่นี่มี 3 สโลแกน กินฟรี อยู่ฟรี 
ตำยฟรี ตำยฟรีก็หมำยถึงว่ำ คนทีเ่อำคณุตำคณุยำยมำฝำกไว ้อำจจะเป็นเพือ่น เป็นลูกเป็นหลำน 
คนที่เรำพอติดต่อได้ ถ้ำเขำไม่เอำศพกลบั ถ้ำไม่มีผู้ใจบุญบริจำค มูลนิธิก็จะเป็นคนออก เพรำะมี
ค่ำใช้จ่ำยศพละ 9,900 บำท ค่ำใช้จ่ำยนี้ สวดคืนนึง 3 จบ เผำเลย ส่วนใหญ่ก็จะรู้ว่ำฝำกชีวิตไว้
กบัทีนี่แ่ล้วไม่กงัวล” (ปลา: ผู้สงูอาย)ุ  

“เงินหมดผมก็โทรศพัท์หำลูก ลูกผมเขำท ำงำนดี เขำส่งเงินให ้ถึงเวลำผมก็ไปกด
เงิน แต่ผมไม่กงัวลหรอกที่นี่เขำดีอย่ำงหน่ึง เวลำเจ็บไข้ได้ป่วย ตำยปุ๊ บ เขำท ำศพให้เลย ถ้ำไปอยู่
กบัลูก ก็ไปเป็นภำระกบัลูกป่ำว ๆ บัน้ปลำยชีวิตไม่เอำอะไรแล้ว คุณฟ้ำเขำมีให้หมดทกุอย่ำง เรำ
ไม่ต้องไปเตรียมอะไรมำก ท ำให้สบำยใจ ไม่ต้องคิด เงินทองก็ไม่ได้ใช้จ่ำยอะไรมำก ได้เงินอัง่เปำ
มำก็พอไดซื้้อน ้ำซื้อขนมกิน ของใช้เขำก็มีใหเ้บิกหมด” (หมดั: ผู้สงูอาย)ุ  

ผู้วิจยัได้สรุปการพฒันาพฤฒิพลงั ดงัแผนภาพที่ 11 
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ภาพประกอบ 11 แผนภาพการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุ 

 

ผลการวิเคราะห์ข้อมูลการวิจัยระยะท่ี 2 
การวิจัยในระยะที่ 2 เป็นการศึกษาเชิงคุณภาพ ด้วยการออกแบบรูปแบบการปรึกษา    

ทางจิตวิทยา (ฉบับร่าง) ที่มาจากการสังเคราะห์แนวทางในการพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุใน   
สถานสงเคราะห์คนชรา ในระยะที่ 1 และจากการศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้องกับ     
พฤฒิพลัง รวมถึงแนวคิดทฤษฎีการปรึกษาทางจิตวิทยา เพื่อตอบวัตถุประสงค์การวิจัย ข้อ 2     
เพื่อออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์
คนชราด้วยการวิจัยอิงการออกแบบ ผู้ วิจัยใช้วิ ธีผสมผสานทางทฤษฎีแบบมีทฤษฎีหลัก 
(Assimilative Integration) (Messer, 2001; นันท์ชัตสัณห์ สกุลพงศ์, 2557) ด้วยการใช้ทฤษฏี 



  132 

การให้ค าปรึกษาตามแนวซาเทียร์ (Satir et al., 1991) เป็นทฤษฏีหลัก และเสริมด้วยเทคนิค     
การสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจงูใจ (Motivational Interviewing: MI) (Miller & Rollnick, 2002) 
โดยผู้ วิจัยน ารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบับร่าง) ประกอบด้วยการปรึกษารายบุคคล 
จ านวน 2 ครัง้ และการปรึกษากลุ่ม จ านวน 8 ครัง้ เสนอต่อผู้ เชี่ยวชาญที่มีประสบการณ์ทาง     
ด้านจิตวิทยา ซึ่งเป็นอาจารย์ที่ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการวิจยันี ้จ านวน 3 ท่าน พิจารณาและ
น าไปปรับปรุงแก้ไขตามข้อเสนอแนะ จากนัน้ผู้วิจยัน ารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัร่าง) 
ไปทดลองใช้ (Try Out) กับผู้ สูงอายุที่มีลักษณะใกล้เคียงกับตัวอย่างหรือผู้ ให้ข้อมูลหลัก เป็น    
การปรึกษารายบุคคล 1 คน (3 ครัง้) และการปรึกษากลุม่ (8 คน) 1 ครัง้ (กิจกรรมครัง้ที่ 1) และน า
ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพมาเป็นแนวทางปรับแก้ ได้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 
(ต้นแบบ) ดงัแผนภาพที่ 12 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพประกอบ 12 แสดงการด าเนินการออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 

กระบวนการออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบับร่าง) 
ผู้วิจัยได้น าข้อมูลที่ได้มาจากการวิเคราะห์แนวทางในการพัฒนาพฤฒิพลงัผู้สูงอายุใน

สถานสงเคราะห์คนชรา ในระยะที่ 1 และจากการศึกษาเอกสารและงานวิจยัที่เก่ียวข้องกบั  พฤฒิ
พลงั รวมถึงแนวคิดทฤษฎีการปรึกษาทางจิตวิทยา มาออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 
(ฉบบัร่าง) โดยได้สรุปกระบวนการในการออกแบบที่มาจากแนวทางที่ได้จากการสมัภาษณ์เชิงลกึ 
ได้แก่ การพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุ ประกอบด้วย การพัฒนาเชิงสุขภาพ การพัฒนาตนเอง
ทางด้านจิตวิญญาณ การพฒันาในการเข้าร่วมกิจกรรมทางสงัคม และการสนบัสนุนทางจิตสงัคม 

 

 

รูปแบบการ
ปรึกษาทาง
จิตวิทยา 

(ฉบบัร่าง) 

 

ค าแนะน าและข้อเสนอแนะจาก
ผู้ เชี่ยวชาญทีม่ีประสบการณ์ทาง     

ด้านจติวิทยา 3 ท่าน 

ทดลองใช้ (Try Out) 
- ปรึกษารายบคุคล 1 คน 3 ครัง้ 
- ปรึกษากลุ่ม 1 ครัง้ (กจิกรรม    
   ครัง้ที่ 1) ผู้ เข้าร่วม 8 คน  

 

 

ปรับแก้ 

 

 

รูปแบบการ
ปรึกษาทาง
จิตวิทยา 

(ต้นแบบ) 
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ผสมผสานกับแนวคิดพฤฒิพลงัตามแนว (Thanakwang, 2013) ซึ่งเป็นการศึกษาพฤฒิพลังตาม
นิยามความหมายขององค์การอนามัยโลก ร่วมกับแนวคิดผู้ สูงอายุที่มีคุณค่าเชิงบวก ได้แก่ 
ผู้สูงอายุที่มีสุขภาพดี (Healthy Aging) ผู้สูงอายุที่ประสบความส าเร็จ (Successful Aging) และ
ผู้สงูอายทุี่ยงัประโยชน์ (Productive Aging) เป็นการศกึษาครอบคลมุคณุลกัษณะของผู้สงูอายุที่ดี 
มี 7 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) การพึ่งพาตัวเองได้ 2) การร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สังคม        
3) การเจริญทางปัญญา) 4) การสร้างความมั่นคงด้านการเงิน 5) การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสขุภาพ  
6) การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง และ 7) การสร้างความรักความผูกพนัในครอบครัวเพื่อมีผู้ดแูลยามชรา 
และทฤษฎีทางจิตวิทยา ได้แก่ ทฤษฏีการให้ค าปรึกษาตามแนวซาเทียร์ (Satir et al., 1991) เป็น
ทฤษฏีหลัก และเสริมด้วยเทคนิคการสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ  (Motivational 
Interviewing: MI) (Miller & Rollnick, 2002) โดยมีรายละเอียดดงัตาราง 9 
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ผู้ วิจัยน ารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบับร่าง) เสนอต่อผู้ เชี่ยวชาญและมี
ประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา ซึ่งเป็นอาจารย์ที่ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการวิจัยนี ้จ านวน         
3 ท่าน เพื่อพิจารณาตรวจสอบความถูกต้อง สอดคล้องเหมาะสมตามวัตถุประสงค์ แนวคิด 
กระบวนการ เทคนิค และการประเมินผล และปรับปรุงแก้ไขตามข้อเสนอแนะ แล้วจึงน ารูปแบบ
การปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัร่าง) ไปทดลองใช้ (Try Out) กับผู้สูงอายุที่มีลกัษณะใกล้เคียงกบั
ตัวอย่างหรือผู้ ให้ข้อมูลหลัก เป็นผู้สูงอายุที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์ที่ก าหนด ได้แก่ เป็นผู้มีอายุ
ตัง้แต่ 60 ปีขึน้ไป ได้รับการประเมินจากผู้ดแูลว่าเป็นผู้ที่สามารถถ่ายทอดเร่ืองราว ประสบการณ์ 
แลกเปลี่ยนมุมมองและทักษะการสื่อสารได้ และยินยอมเข้าร่วมในการวิจัย  จ านวน 9 ท่าน         
เพื่อด าเนินการปรึกษารายบุคคล 1 คน (ด าเนินการ 3 ครัง้) และการปรึกษากลุ่ม (ผู้ เข้าร่วม 8 คน) 
1 ครัง้ (เฉพาะกิจกรรมครัง้ที่ 1) มีรายละเอียดดงันี ้ 

ค าแนะน าและข้อเสนอแนะจากผู้ เชี่ยวชาญและมีประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา ซึ่งเป็น
อาจารย์ที่ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการวิจยัครัง้นี ้จ านวน 3 ท่าน ดงันี ้

ผู้ เชี่ยวชาญท่านที่ 1  
ให้ค าแนะน าและข้อเสนอแนะในการออกแบบเก่ียวกับแนวคิดส าคัญ และ

กิจกรรมตัง้อยู่บนหลกัการพืน้ฐานตามแนวคิดของ Satir และเทคนิคการสมัภาษณ์แบบเสริมสร้าง
แรงจงูใจแล้ว หากแต่ยงัมีสิ่งที่ควรปรับปรุง ดงันี ้  

1. การออกแบบกิจกรรมในแต่ละกิจกรรม ควรก าหนดให้ชัดเจนว่าเป็น
การพัฒนาพฤฒิพลังด้านใด และในกิจกรรมกลุ่มทัง้ 8 ครัง้ จะต้องพัฒนาพฤฒิพลังให้ครบทัง้       
7 องค์ประกอบ หากมีการพัฒนาองค์ประกอบพฤฒิพลังไม่ครบทุกด้าน จะไม่สามารถวัดได้ว่า
องค์ประกอบนัน้ได้รับการพฒันาไปมากน้อยเพียงใด 

2. การก าหนดจ านวนครัง้ของการพฒันาแต่ละองค์ประกอบขีน้อยู่กบัผล
การวิเคราะห์ที่ได้จากการสมัภาษณ์เชิงลกึ ในระยะที่ 1 ผู้ให้ข้อมลูหลกัให้ความส าคญักบัเร่ืองอะไร 
เช่น จากการสมัภาษณ์ พบว่าผู้สูงอายุให้ความสนใจในเร่ืองการดูแลสุขภาพ ดังนัน้ กิจกรรมใน
การพฒันาองค์ประกอบการมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสขุภาพ จึงก าหนดไว้ 2 ครัง้ ซึ่งเป็นสิ่งที่สอดคล้อง
กบัแนวทางและความต้องการในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา 

3. ทฤษฎีการปรึกษาทางจิตวิทยาที่น ามาใช้ เป็นวิธีผสมผสานทางทฤษฎี
แบบมีทฤษฎีหลกั ดงันัน้ ในการปรึกษากลุ่ม 8 ครัง้ อาจจะใช้แนวคิดซาเทียร์ 5 ครัง้ และใช้เทคนิค
การสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ 3 ครัง้ หรืออาจใช้ผสมผสานทัง้สองทฤษฎีในกิจกรรมนัน้ก็
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ได้ ซึ่งขึน้อยู่กบัความสอดคล้องเหมาะสมกับรูปแบบกิจกรรมที่เราต้องการพฒันาองค์ประกอบใด
ของพฤฒิพลงั 

นอกจากนี ้ผู้ เชี่ยวชาญยงัได้ให้ค าแนะน าในแต่ละกิจกรรมเพิ่มเติม ดงันี ้
กิจกรรมครัง้ที่ 1 เทคนิคที่น ามาใช้ยังไม่ชัดเจนว่าเป็นเทคนิคตามแนว   

ซาเทียร์ ให้ศึกษาค้นคว้าเทคนิคของซาเทียร์เพิ่มเติม เช่น การเข้าถึง (Reaching Out) การยืนยัน
ทรัพยากร (Affirming Resources) เป็นต้น นอกจากนีอ้าจารย์ยงัแนะน าข้อควรระวงัในการสื่อสาร
กบัสมาชิกให้เข้าใจวตัถปุระสงค์ของการเข้าร่วมกิจกรรม “เลือกภาพทายนิสยั” เพื่อป้องกนัการรับรู้
และประสบการณ์เดิมของสมาชิกกลุ่มที่จะส่งผลต่อกิจกรรม ท าให้ไม่สมาชิกกลุ่มไม่สามารถ
เปิดเผยตัวตนที่แท้จริงของตนเองได้ เช่น กรณีที่ผู้ เข้าร่วมกิจกรรมมีความเชื่อว่า ถ้าเลือกภาพ
กระต่าย จะต้องเป็นคนมีจิตใจอ่อนโยน ถ้าเลือกภาพสิงโตจะเป็นคนก้าวร้าว ดงันัน้ จึงต้องมีการ
สื่อสารให้ชดัเจน ก่อนเร่ิมด าเนินกิจกรรม 

กิจกรรมครัง้ที่ 2 ให้ปรับแก้เทคนิคตามแนวซาเทียร์ เช่นเดียวกันกับ
กิจกรรมครัง้ที่ 1 นอกจากนีใ้ห้ก าหนดให้ชดัเจนว่ากิจกรรมนีพ้ฒันาองค์ประกอบพฤฒิพลงัด้านใด  

กิจกรรมครัง้ที่ 3 และ 4 เนื่องจากเป็นกิจกรรมที่พัฒนาองค์ประกอบ    
การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสุขภาพ หากแต่ผู้ วิจัยยังใช้เทคนิคในการพัฒนาไม่ชัดเจน ผู้ เชี่ยวชาญจึง
แนะน าว่าควรเน้นการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมโดยใช้เทคนิคการสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ  
(Motivational Interviewing : MI) ให้ชดัเจน  เช่น เทคนิค FRAMES  

กิจกรรมครัง้ที่ 5 กิจกรรมการระบายสีถุงผ้า ควรระบุให้ชัดเจนว่าเป็น   
การพฒันาองค์ประกอบด้านการร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สงัคม  

กิจกรรมครัง้ที่ 6  กิจกรรมความงอกงามทางปัญญา เป็นกิจกรรมที่ผู้วิจยั
ต้องการพัฒนาองค์ประกอบการเจริญทางปัญญา ดังนัน้ ผู้ เชี่ยวชาญจึงชีแ้นะว่า ควรท าให้
ผู้ เข้าร่วมกิจกรรมรู้ว่าจะต้องสวดมนต์ นัง่สมาธิ ใสบ่าตร ร่วมกิจกรรมวนัส าคญัทางศาสนามากขึน้ 
ตามแนวทางที่ได้จากการสมัภาษณ์เชิงลึก โดยกิจกรรมนีส้ามารถบูรณาการทัง้ 2 แนวคิด โดยใช้
แนวคิดซาเทียร์ในการพัฒนาให้ผู้ เข้าร่วมกิจกรรมเกิดความงอกงามด้านจิตวิญญาณ ด้วย          
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมตนเอง ตามเทคนิคการสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ ด้วยการนั่ง
สมาธิมากขึน้ สวดมนต์มากขึน้ ไปปฏิบติักิจกรรมทางศาสนามากขึน้ เพื่อเชื่อมโยงถึงจิตวิญญาณ
หรือความร่มเย็นทางวิญญาณของตวัเอง ซึง่เป็นเป้าหมายของซาเทียร์  
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นอกจากนี  ้ ผู้ เชี่ยวชาญขอให้ผู้ วิจัยปรับแก้และเพิ่มกิจกรรมที่ยังไม่มี            
การพัฒนาองค์ประกอบพฤฒิพลังให้ชัดเจน ได้แก่ ด้านการสร้างความมั่นคงด้านการเงิน การ
เรียนรู้อย่างต่อเนื่อง และการสร้างความรักความผกูพนัในครอบครัวเพื่อมีผู้ดแูลยามชรา  

ผู้ เชี่ยวชาญท่านที่ 2  
ให้ค าแนะน าและข้อเสนอแนะในการออกแบบ ดงันี ้   

1. ในการก าหนดแนวคิด ทฤษฎี วัตถุประสงค์ กระบวนการเรียนรู้ และ
การประเมินผล โดยเฉพาะวิธีการประเมินผล ควรก าหนดให้ชดัเจนและต้องให้สอดคล้องกบัแต่ละ
กิจกรรม  

2.  ควรมีการก าหนดให้ชดัเจนในการด าเนินการกิจกรรมแต่ละครัง้ สง่ผล
ต่อตวัแปรตามในแต่ละองค์ประกอบอย่างไร และกิจกรรมต้องมีการพฒันาให้ครบทกุองค์ประกอบ 

3. ในกิจกรรมครัง้ที่ 6 ความงอกงามทางปัญญา ซึ่งเป็นการพัฒนา
องค์ประกอบเร่ืองการเจริญทางปัญญา ขอให้ระวังกิจกรรมที่อาจจะส่งผลต่อจิตใจของสมาชิก
ผู้ เข้าร่วมกิจกรรม 

4. ควรท าตารางสรุปน าเสนอภาพรวมให้เห็นชดัเจน  
ผู้ เชี่ยวชาญท่านที่ 3  

ให้ค าแนะน าและข้อเสนอแนะในการออกแบบ ดงันี ้   
1. ควรก าหนดกระบวนการปรึกษา 3 ขัน้ตอนให้ชดัเจน ได้แก่ ขัน้เร่ิม ขัน้

ด าเนินการ และขัน้ยติุ 
2. ควรเพิ่มการอ้างอิงในหัวข้อแนวคิดที่ส าคัญ ควรก าหนดเทคนิคและ 

การประเมินผลให้สอดคล้องกบัทฤษฎีและกิจกรรม พร้อมปรับแก้รายละเอียดอ่ืน ๆ อีกเล็กน้อย 
 

ผลการทดลองใช้ (Try Out) รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบับร่าง) 
ผู้วิจยัปรับแก้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัร่าง) ตามค าแนะน าของผู้ เชี่ยวชาญ

ท่ีมีประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา ซึ่งเป็นอาจารย์ที่ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการวิจยั จ านวน 3 
ท่าน หลังจากนัน้จึงน ารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบับร่าง) ทดลองใช้ (Try Out) กับ
ผู้สงูอายุที่มีลกัษณะใกล้เคียงกบัตวัอย่างหรือผู้ ให้ข้อมลูหลกั ซึ่งเป็นผู้สงูอายุที่มีคณุสมบัติ   ตาม
เกณฑ์ที่ก าหนด ได้แก่ เป็นผู้มีอายตุัง้แต่ 60 ปีขึน้ไป ได้รับการประเมินจากผู้ดแูลว่าเป็นผู้ที่สามารถ
ถ่ายทอดเร่ืองราว ประสบการณ์ แลกเปลี่ยนมมุมองและทกัษะการสื่อสารได้ และยินยอมเข้าร่วม
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ในการวิจัย จ านวน 9 คน เพื่อด าเนินการปรึกษารายบุคคล 1 คน (ด าเนินการ 3 ครัง้) และการ
ปรึกษากลุม่ (ผู้ เข้าร่วม 8 คน) 1 ครัง้ (เฉพาะกิจกรรมครัง้ที่ 1) มีรายละเอียด ดงันี ้

การปรึกษารายบคุคล   
หลงัจากที่ผู้วิจยัได้นดัหมายผู้ เข้าร่วมหรือผู้ รับค าปรึกษา ซึ่งเป็นผู้สงูอายุที่อยู่ใน

สถานสงเคราะห์คนชราแห่งหนึ่ง ในกรุงเทพมหานคร เพศหญิง อายุ 76 ปี ด าเนินการปรึกษา        
3 ครัง้ พบปัญหาและมีการก าหนดเป้าหมายร่วมกัน ได้แก่ การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการรักษา
สขุภาพ ด้วยการออกก าลงักายอย่างสม ่าเสมอ ด าเนินการปรึกษา 3 ครัง้ มีรายละเอียด ดงันี ้  

     ครัง้ที่ 1 ผู้ วิจัยหรือผู้ ให้ค าปรึกษาสร้างสัมพันธภาพ แนะน าตัว ถามถึง
ความเป็นอยู่และชวนผู้ ให้ค าปรึกษาค้นหาเป้าหมายในการปรึกษา โดยพบว่าคุณยายนิ่ม        
(นามสมมติ) มีปัญหาในการนอนไม่หลบั รู้สกึไม่สดชื่น ไม่มีแรง คณุยายไม่มีโรคประจ าตวั แต่เคย
เกิดอบุติัเหตหุกล้ม หลงัจากให้ค าปรึกษาโดยใช้เทคนิคการสมัภาษณ์ ด้วยการค้นหาสิ่งส าคญัหรือ
แรงจูงใจ ด้วยการสอบถามคณุยาย เช่น “คุณยำยน่ิมค่ะ คุณยำยบอกว่ำรู้สึกไม่มีแรงเพรำะนอน 
ไม่หลบั คุณยำยคิดว่ำอะไรเป็นสำเหตทีุ่ท ำให้นอนไม่หลบัค่ะ” หรือ “คุณยำยน่ิมลองเล่ำให้นิดฟัง
หน่อยค่ะว่ำคุณยำยใช้เวลำส่วนใหญ่ท ำกิจกรรมอะไรบ้ำงค่ะ” เป็นต้น ท าให้ทราบว่าคณุยายนิ่ม
สนใจการออกก าลงักายและหาความรู้ในการดแูลสขุภาพ คณุยายกล่าวว่าตนเองเป็นคนไม่มีวินยั 
ท าอะไรไม่ต่อเนื่อง เช่น การออกก าลังกาย การสวดมนต์ ท าไม่นานก็เลิก โดยอยากปรับแก้
พฤติกรรมตนเองให้เป็นคนมีวินยัมากขึน้ ผู้ ให้ค าปรึกษาจึงได้ก าหนดเป้าหมายร่วมกนักบัคณุยาย 
โดยคุณยายเลือกการปรับพฤติกรรมการออกก าลงักายก่อน ผู้ ให้ค าปรึกษาจึงกล่าวให้ก าลงัใจ 
(Encouraging) ด้วยการชื่นชมที่คุณยายต้องการปรับพฤติกรรมตนเอง พร้อมให้ข้อเสนอแนะถึง
ผลดีของการออกก าลังกาย โดยคุณยายเป็นผู้ ก าหนดว่าจะออกก าลังกายอย่างน้อย 5 ครัง้ต่อ
สัปดาห์ และเลือกวิธีการออกก าลังกายหลาย ๆ อย่าง ได้แก่ แกว่งแขน เล่นเปตอง เล่นสแต็ค 
ผู้วิจยัจึงให้การบ้านโดยขอให้คณุยายจดบนัทึกวนัที่ออกก าลงักาย ระยะเวลาในการออกก าลงักาย 
และประเภทของการออกก าลงักาย เพื่อน ามาแลกเปลี่ยนในการพบกนัครัง้ต่อไป โดยได้ก าหนดนดั
วนั เวลา หลงัจากนัน้ ประมาณ 1 สปัดาห์ ก่อนยติุการปรึกษา       

ครัง้ที่ 2 ผู้ให้ค าปรึกษากล่าวทกัทาย และสอบถามการบ้านและสิ่งที่ได้พดูคยุ
กันในครัง้ที่ผ่านมา พบคุณยายนิ่มจดบันทึกว่ามีการออกก าลังกายเกือบทุกวัน (หยุด 1 วัน 
เนื่องจากคณุยายรู้สึกเพลีย) ผู้ให้ค าปรึกษาจึงกล่าวชื่นชมและให้ก าลงัใจ ที่คณุยายสามารถท าได้
ตามเป้าหมาย สามารถออกก าลงักายถึง 6 ครัง้ (ก าหนดไว้ 5 ครัง้ต่อสปัดาห์) โดยคณุยายนิ่มยงัมี
ความมุ่งมั่นที่จะออกก าลังกายให้ได้ทุกวัน หลังจากนัน้ผู้ ให้ค าปรึกษาจึงสอบถามกิจกรรมที่      



  149 

คุณยายสนใจ พร้อมเสนอทางเลือก (Advice & Menu) ในการออกก าลงักายตามความสมัครใจ
ของคุณยาย เช่น ไทเก็ก เคร่ืองออกก าลังที่เหมาะสม การนวดสมอง ฯลฯ พบว่าคุณยายนิ่มมี
ปฏิกิริยาตอบสนองที่ดี มีสีหน้าแช่มชื่น และแววตามีประกาย โดยผู้ ให้ค าปรึกษาส่งเสริมศกัยภาพ
ของผู้ รับค าปรึกษา (Self-efficacy) ให้เกิดความมั่นใจว่าสามารถเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมได้ด้วย
ตนเอง 

ครัง้ที่ 3 ผู้ให้ค าปรึกษากลา่วทกัทาย และสอบถามคณุยายนิ่ม หลงัจากทราบ
ว่าคณุยายไปพบแพทย์เมื่อ 2 วนัที่ผ่านมา พบว่า คณุยายมีความตัง้ใจที่จะทานยาตามแพทย์สัง่ 
โดยกล่าวข้อความว่า “ต้องทำนยำ ไม่อย่ำงนัน้จะไม่รู้ผลว่ำเป็นอย่ำงไร” และแพทย์ได้ลดปริมาณ
ยาแก้ปวดเข่าลง เนื่องจากคุณยายมีอาการดีขึน้ โดยผู้ ให้ค าปรึกษาแนะน าทางเลือกให้กระดูก
แข็งแรงมากขึน้ ด้วยการออกก าลงักายและดื่มนม ซึง่คณุยายก็เห็นด้วย พร้อมสอบถามคณุยายถึง
การออกก าลงักาย ทราบว่าคณุยายออกก าลงักายทกุวนั เนื่องจากคณุยายเร่ิมตระหนกัว่าการออก
ก าลงักายสม ่าเสมอจะช่วยให้คณุยายแข็งแรงมากขึน้ โดยคณุยายกล่าวว่า “ออกก ำลงักำยเป็นยำ
วิเศษ” และ “เรำตอ้งช่วยตวัเองดว้ยเนอะ จะไดไ้ม่ตอ้งทำนยำตลอดไป” ผู้ให้ค าปรึกษากลา่วชื่นชม
และให้ก าลงัใจคณุยาย ก่อนยติุการให้ค าปรึกษา 

จากผลการทดลองใช้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ด้วยการปรึกษารายบุคคล 
จ านวน 3 ครัง้ ตามเทคนิคการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ เมื่อพิจารณาจากขัน้ตอน          
การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Stages of Change) พบว่าปัญหาของผู้ รับค าปรึกษา คือ ต้องการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมตนเอง ในการเป็นคนไม่มีวินัย และได้ก าหนดเป้าหมายร่วมกัน ใน           
การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการออกก าลงักาย ให้สามารถออกก าลงักายอย่างน้อย 5 วนัต่อสปัดาห์ 
ผู้วิจยัสรุปการเปลี่ยนแปลงในแต่ระยะ ดงันี ้ 

ครัง้ที่ 1 ผู้ รับค าปรึกษาอยู่ในขัน้เตรียมตัว (Preparation) มีการศึกษาหา
ข้อมูลเก่ียวกับสุขภาพ ทราบประโยชน์ของการออกก าลงักาย แต่ยังไม่มีการออกก าลงักายอย่าง
สม ่าเสมอ  

ครัง้ที่  2 ผู้ รับค าปรึกษาเ ร่ิมมีการออกก าลังกายตามการบ้านที่ ไ ด้ รับ
มอบหมาย จึงอยู่ในขัน้กระท าการเปลี่ยนแปลง (Action)  

ครัง้ที่ 3 พบว่าผู้ รับค าปรึกษายังคงออกก าลังกายอย่างสม ่าเสมอทุกวัน 
หากแต่เปลี่ยนแปลงการออกก าลังกายในหลาย ๆ รูปแบบ จึงกล่าวได้ว่า อยู่ในขัน้คงไว้ซึ่ง         
การเปลี่ยนแปลง (Maintenance)  
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สรุปว่าผู้ รับค าปรึกษาสามารถเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมได้ตามเป้าหมายที่ก าหนด
ร่วมกนัภายใน 3 ครัง้ 

การปรึกษากลุม่ 
ผู้วิจยัได้ก าหนดวนันัดหมายกับผู้ดูแลและผู้ เข้าร่วมการวิจัย ซึ่งมีคณุสมบัติตาม

เกณฑ์ที่ก าหนด จ านวน 8 คน ที่ยินยอมเข้าร่วมกิจกรรมกลุม่ เป็นเพศชาย 3 คน และเพศหญิง    5 
คน มีอายุ ระหว่าง 63-75 ปี เข้าร่วมกิจกรรมกลุ่ม 1 ครัง้ (กิจกรรมครัง้ที่ 1) ใช้เวลาประมาณ   1.5 
ชัว่โมง ด าเนินการเวลา 09.00-10-30 น.        

กิจกรรมครัง้ที่ 1 การสร้างสมัพนัธภาพ เพื่อพฒันาองค์ประกอบการพึ่งพาตวัเอง
ได้ (Being Self-Reliant) โดยผู้วิจยัใช้แนวคิดและเทคนิคของ Satir et al. (1991) เพื่อเชื่อมโยงให้
สมาชิกกลุ่มเกิดการตระหนกัรู้ในตนเอง ด้วยการกล่าวแนะน าตนเองอย่างสัน้ ๆ เป็นการเปิดเผย
ตนเองให้ผู้ อ่ืนได้รับรู้ เป็นการเชื่อมโยงความรู้สึกของตนเองกบัผู้ อ่ืน โดยผู้น ากลุ่มแสดงความเป็น
มิตร (Making Contact) และการเข้าถึง (Reaching Out) การรับฟังและยอมรับสมาชิกกลุ่ม ด้วย
การแสดงท่าทีอ่อนโยน แสดงความอบอุ่นและจริงใจ ยอมรับสมาชิกกลุ่มอย่างไม่มีเงื่อนไข 
ค านึงถึงความเป็นมนุษย์และความมีศักด์ิศรีเท่าเทียมกัน เคารพการแสดงความคิดเห็นและการ
ตัดสินใจของสมาชิก เพื่อสร้างความไว้วางใจ รู้สึกปลอดภัยให้กับสมาชิกในการที่จะเปิดเผย
เร่ืองราวของตนเอง ท าให้เกิดความร่วมมือ โดยซาเทียร์ เชื่อว่า บุคคลมีอ านาจที่จะเลือกและ
ตดัสินใจด้วยตนเอง มีอิสระในการแสดงออก และได้รับการยอมรับ (Validation) จากผู้ อ่ืน   การให้
สมาชิกได้กลา่วถึงมมุมองที่ดีต่อการมองโลกอย่างสมดลุที่มีความเข้าใจตนเอง (Self) ผู้ อ่ืน (Other) 
และสิ่งแวดล้อม (Context) อยู่บนพืน้ฐานของซาเทียร์ ที่สมาชิกรู้ว่าตวัเองต้องการหรือไม่ต้องการ
อะไร และมีสิทธิในการปฏิเสธได้ สอดคล้องกับแนวคิดในการเข้าร่วมกิจกรรมนันทนาการด้วย
ความสมคัรใจ สมาชิกมีอิสระในการเลือกตดัสินใจ โดยการได้รับการสนบัสนนุทางสงัคม เช่น การ
ได้รับความรัก การดแูลเอาใจใส่ ท าให้สมาชิกรับรู้ว่าตนเองมีความส าคญั การมีคณุค่าของตนเอง 
แสดงให้เห็นว่าบคุคลสามารถอยู่อย่างพึง่พาตนเองได้  

มีกระบวนการด าเนินการ 3 ขัน้ตอน ดงันี ้
ขัน้เร่ิมต้น : ผู้น ากลุ่มด าเนินการสร้างสัมพันธภาพด้วยการแนะน าตนเอง 

พร้อมแสดงท่าทีที่เป็นมิตร แล้วจึงให้สมาชิกกลุ่มกล่าวแนะน าตนเองทีละคน ได้แก่ ชื่อ อายุ 
ระยะเวลาที่เข้ามาอยู่ในสถานสงเคราะห์คนชราแห่งนี ้รวมถึงเปิดโอกาสให้สมาชิกได้ซักถาม
เพิ่มเติม หลงัจากนัน้ผู้น ากลุ่มกล่าวถึงวตัถุประสงค์ รายละเอียดในการเข้าร่วมกลุ่ม และข้อตกลง
ร่วมกนัในการด าเนินการกลุ่ม และแจ้งให้สมาชิกทราบว่าข้อมลูส่วนตัวของสมาชิกที่พูดคุยกันใน
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ระหว่างด าเนินการกลุม่ จะถกูเก็บรักษาเป็นความลบั ตลอดจนสมาชิกมีอิสระและมีสิทธ์ิไม่เข้าร่วม
หรือถอนตัวจากการเข้าร่วมกลุ่มเมื่อใดก็ได้ โดยไม่ส่งผลกระทบใด ๆ ต่อสมาชิก โดยผู้วิจยัขอให้
สมาชิกกลุม่ลงนามในหนงัสือยินยอมในการเข้าร่วมการวิจยัในครัง้นี ้

ขัน้ด าเนินการ : กิจกรรมในครัง้นีช้ื่อว่า “เลือกภาพทายนิสยั” เป็นกิจกรรมให้
สมาชิกกลุม่ได้รู้จกักนัมากยิ่งขึน้ ด าเนินการดงันี ้ 

1. ผู้ น ากลุ่มได้จัดเตรียมภาพสัตว์ 12 ชนิด ด้านหลังภาพมีค าทาย
ลกัษณะนิสยัที่แตกต่างไปตามประเภทของสตัว์ในภาพ โดยสมาชิกมีอิสระในการเลือกภาพสตัว์ที่
ตนเองชอบ 1 ภาพ ซึง่อาจเหมือนหรือแตกต่างกบัสมาชิกในกลุม่ได้ ผู้น ากลุม่จะมอบภาพพร้อมค า
ทายลักษณะนิสัยให้สมาชิกอ่านค าเฉลยนิสัยด้านหลังภาพที่ตนเลือกว่ามีลักษณะนิสัยตรงกับ
ตนเองหรือไม่ (กรณีที่สมาชิกไม่สามารถอ่านได้ ผู้น ากลุม่หรือเพื่อนสมาชิกจะเป็นผู้ อ่านให้ฟัง)  

2. ให้สมาชิกเลือกภาพสตัว์ที่มีค าท านาย หลงัจากนัน้จึงให้สมาชิกจบัคู่
ในการพดูคุย แลกเปลี่ยนความคิดเห็นกัน เป็นกิจกรรมที่กระตุ้นเกิดการตระหนักรู้ในตนเอง และ
ท าให้สมาชิกได้ท าความรู้จักและเกิดความคุ้นเคยกันมากขึน้ อีกทัง้ยังได้แสดงความกล้าและ
ความสามารถในการน าเสนอและสรุปเร่ืองราวของเพื่อนสมาชิกให้สมาชิกกลุม่ทราบ  

3. ผู้วิจยัขอให้สมาชิกเล่าถึงกิจวตัรประจ าวนัของตนเอง และสิ่งที่สมาชิก
กลุ่มสามารถท าด้วยตนเอง โดยไม่ต้องพึ่งพิงผู้ อ่ืน เช่น จัดการดูแลที่อยู่อาศัยด้วยตนเอง พร้อม
กลา่วถึงเหตจุงูใจในการจดัการด้วยตนเอง เพื่อให้สมาชิกได้แลกเปลี่ยนความคิดเห็นกนัและกนั 

ขัน้ยุติ : ผู้น ากลุ่มเชิญชวนให้สมาชิกกลุ่มร่วมแสดงความคิดเห็นจากการเข้า
ร่วมกลุม่ สิ่งที่ตนเองได้รับหรือเรียนรู้จากกลุม่ พร้อมกลา่วชื่นชมและขอบคณุสมาชิกกลุม่ในการให้
ความร่วมมือ และสรุปกิจกรรมที่ได้ท าร่วมกนัในวนันี ้ 

โดยผู้วิจยัประเมินผลการเข้าร่วมกิจกรรมกลุ่มด้วยการ สงัเกตการพดูคยุ การให้
ความสนใจ การให้ความร่วมมือ การซกัถาม การแสดงความคิดเห็น ท่าทาง น า้เสียง รอยยิม้ เสียง
หวัเราะของสมาชิกในกลุม่ ฯลฯ  

จากผลการทดลองใช้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา การปรึกษากลุ่ม (เฉพาะ
กิจกรรมครัง้ที่ 1) พบว่า ผู้ เข้าร่วมหรือสมาชิกกลุ่มให้ความร่วมมือในการร่วมกิจกรรมกลุ่ม ตัง้แต่
ขัน้เร่ิมต้นด้วยการแนะน าตนเอง และยอมรับกฎกติกาของกลุ่ม ในขัน้ด าเนินการ พบว่าสมาชิก
กลุ่มสนใจภาพและค าท านาย พร้อมแลกเปลี่ยนกับเพื่อนสมาชิกกลุ่ม และในขัน้ยุติ สมาชิกกลุ่ม
กล่าวว่าเป็นกิจกรรมที่เขาไม่เคยท ามาก่อน ค าท านายท าให้เขาได้ส ารวจตนเองว่ามีลักษณะ
ตรงกนัหรือไม่ ดงัข้อความว่า  
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“ผมเพ่ิงรู้ว่ำตวัเองเป็นคนชอบอิสระและไม่ปล่อยให้ชีวิตไร้จุดหมำย พออ่ำนค ำ
บอกนิสยั ก็คิดเลยว่ำมนัตรงกบัเรำจริง ๆ ผมไม่ชอบคนมำบงัคบัให้ท ำโน่นท ำนี ่ผมจะออกก ำลงัที่
ผมชอบของผมเอง บำงทีก็ไม่ได้บอกใครแม้เพื่อนที่อยู่ในห้องเดียวกนั แต่พอได้มำท ำกิจกรรมนี้
และไดบ้อกเพือ่นทีจ่บัคู่กนั มนัท ำใหเ้รำเห็นตวัเรำเองชดัข้ึน” (อ๋า/ สมาชิกกลุม่) 

“เป็นกิจกรรมทีดี่นะคะ ปกติยำยเป็นคนไม่ชอบท ำกิจกรรม ไม่กล้ำ ไม่มัน่ใจ เป็น
ตัง้แต่เด็ก ๆ แล้วค่ะ นี่ก็ทดลองดู พอแก่แล้วก็รู้สึกว่ำเรำมีควำมกล้ำมำกข้ึน ไม่รู้ว่ำปล่อยชีวิต   
ผ่ำนมำได้ยังไง พลำดส่ิงดี ๆ ไปก็เยอะ สมัยก่อนเขำให้ไปประกวดคัดลำยมือ เพรำะเป็นคน
ลำยมือสวย ก็ไม่กล้ำไป ครูกบัเพือ่น ๆ เขำคะยัน้คะยอก็ไม่ไป คร้ังนีไ้ดม้ำพูดคยุก็รู้สึกดีว่ำตวัเองมี
ควำมกล้ำมำกข้ึนค่ะ” (ชบา/ สมาชิกกลุม่) 

“ยำยเลือกภำพนกพิรำบ เขำบอกว่ำเป็นคนที่ไม่ชอบกำรโต้แย้งและเป็นฝ่ำยไกล่
เกลี่ย ยำยมำนึกดูก็จริงนะ ยำยเป็นคนไม่ชอบเห็นคนทะเลำะกัน อะไรที่ยำยยอมได้ก็จะยอม      
ใหเ้ขำไดก็้จะให ้มีอะไรก็ยกใหลู้กเตำ้ญำติพีน่อ้งหมด ยำยอยู่แบบนีก็้มีควำมสขุดี ไม่เป็นภำระใคร 
เรำก็พยำยำมช่วยตวัเองให้มำกที่สดุ ตอนนี้ยำยอำยุ 65 ก็ยงัมีก ำลงัวงัชำดีอยู่ ได้มำร่วมกบัคุณก็
รู้สึกดี เท่ำนีล้ะคะ ขอบคณุนะคะ” (แช่ม/ สมาชิกกลุม่) 

“ผมก็เหมือนยำย (ชี้ไปที่ยำยชบำ) ไม่ค่อยชอบท ำอะไรกบัคนเยอะ ๆ ชอบอยู่ 
คนเดียว มนัมีอิสระดี ชอบสนัโดษ ก็ดีครับ ที่ปกติผมไม่เคยได้พูดคุยแบบนี้ ย่ิงผู้หญิงผู้ชำยเรำก็
แยกตึกกนัอยู่แล้วครับ” (เกียง/ สมาชิกกลุม่)  

“ก็สนกุดีนะคะ ได้มำพูดคุย รู้จกักนั เดิมก็เคยเห็นหน้ำกนัอยู่ แต่ไม่เคยมำนัง่คยุ
กนัแบบนี ้ไดจ้บัคู่กบัยำยชบำ เพ่ิงรู้ว่ำเป็นคนลำยมือสวย วนัหลงัจะไดว้ำนช่วยเขียนซองจดหมำย
หน่อย ส่วนคนอืน่ ๆ ก็ไดพู้ดคยุกนัมำกข้ึนค่ะ” (แก้ว/ สมาชิกกลุม่) 

“ผมมำอยู่ที่นี่ ผมเข้ำร่วมกิจกรรมเกือบทกุอย่ำง ผมว่ำมนัสนกุดี คนในนี้ผมรู้จกั
หมด และผมว่ำไม่มีใครไม่รู้จกัผม ใช่ไหม ๆ (หวัเรำะ) ในกลุ่มนี้ผมเห็นหน้ำกนัทุกคน แต่บำงคน
อำจไม่เคยร่วมกิจกรรมกบัผม แต่จะเห็นผม ในอดีตผมมนัคนจน ต้องหำเช้ำกินค ่ำ อะไรท ำได้ผม
ท ำหมด เคยรับจ้ำงทำสีแผ่นป้ำยโฆษณำหนงั คณุเคยเห็นกนัไหม สมยัก่อนจะมีแผ่นป้ำยทีเ่ขำติด
และว่ิงรถโฆษณำหนังไปตำมบ้ำนคน งำนขำยของตลำดนัด ผมก็ท ำ รับจ้ำงล้ำงจำนก็ท ำมำ
หมดแล้ว ผมว่ำผมใช้ชีวิตคุ้มค่ำ วนันี้คุณมำผมอำสำยกมือเข้ำร่วมเลย คนจนอย่ำงผมรู้สึกดีนะ 
เพรำะไม่เคยมีใครมำใหท้ ำแบบนี ้ย่ิงภำพพวกนีผ้มไม่เคยรู้ว่ำ ผมชอบสตัว์อะไรแล้วมนัจะเก่ียวกบั
นิสยัผมได้ยงัไง แปลกใจอยู่เนี่ยเพรำะผมเลือกภำพเป็ด มันบอกว่ำผมเป็นคนมีควำมสำมำรถ
หลำยอย่ำง และมีงำนหลำยอย่ำงใหผ้มตอ้งท ำ ไม่น่ำเชื่อ” (แบงค์/ สมาชิกกลุม่) 
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“บอกตำมตรง ยำยก็ไม่กล้ำเหมือนกนั ไม่คุ้นเคยกบัคนแปลกหน้ำ ขอพูดตรง ๆ 
นะ ยำยไม่ชอบท ำกิจกรรมที่ต้องพูดคุยกนั เรำมนัคนบ้ำนนอก อยู่แต่กบับ้ำน ไม่ไดเ้รียนหนงัสือ นี่
ก็ขอใหเ้พือ่นเขำอ่ำนใหฟั้ง แต่คุณก็เป็นคนน่ำรัก ย้ิมแย้ม ตอ้นรับคนแก่ดี นุ่มนวล แล้วก็ยงัใจเย็น 
ค่อย ๆ อธิบำยใหค้นแก่ฟังช้ำ ๆ” (แว่น/ สมาชิกกลุม่) 

“ก็คล้ำย ๆ คนอื่นค่ะ กิจกรรมสนกุดี ชอบที่ได้อ่ำนค ำท ำนำย เหมือนสมยัก่อนที่
ได้ไปดูหมอดู แล้วก็มำเล่ำสู่กนัฟัง (หวัเรำะ) ถำมว่ำคิดยงัไงกบักิจกรรมในวนันี้ ก็บอกตำมตรงว่ำ
ตวัเองชอบนะ ได้ท ำส่ิงที่ไม่เคยท ำมำก่อน ปกติตื่นเช้ำมำก็ท ำอะไรซ ้ำ ๆ อย่ำงที่เล่ำให้ฟังกนัใน
กลุ่มเมื่อก้ีนีน้ัน่แหละค่ะ ก็ขอบคณุทีค่ณุนิด (ผูน้ ำกลุ่ม) ไดน้ ำส่ิงดี ๆ มำใหก้บัพวกเรำในวนันี ้และ
จะมำอีกไหมค่ะ” (ทราย/ สมาชิกกลุม่) 

จากค ากล่าวของผู้ เข้าร่วมกลุ่มข้างต้นที่ได้สะท้อนความคิด ความรู้สึกที่มีต่อ
กิจกรรมในครัง้นี ้พบว่า ผู้ เข้าร่วมกลุ่มมีความรู้สึกที่ดีต่อการเข้าร่วมกิจกรรม อย่างไรก็ตาม ผู้วิจยั
พบว่า ในขัน้ด าเนินการ มีสมาชิกที่เลือกภาพสตัว์เหมือนกนั 2-3 คน และต้องรอจนกว่าสมาชิกอีก
ท่านอ่านค าท านายภาพเสร็จ จึงจะสง่ให้สมาชิกที่เลือกภาพสตัว์เหมือนกนั จึงท าให้กิจกรรมสะดดุ 
ไม่ต่อเนื่อง ดังนัน้ ผู้ วิจัยจึงได้เตรียมค าท านายสัตว์ทุกชนิด ให้เพียงพอกับจ านวนสมาชิก เมื่อ
สมาชิกกลุม่เลือกภาพสตัว์ชนิดใด ก็จะมอบค าท านายท่ีเตรียมไว้ให้สมาชิกได้ทนัที      

ผู้ วิจัยได้น าค าแนะน าและข้อเสนอแนะของผู้ เชี่ยวชาญท่ีมีประสบการณ์ทาง   
ด้านจิตวิทยา ซึ่งเป็นอาจารย์ที่ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการวิจยัครัง้นี ้จ านวน 3 ท่าน และผลที่ได้
จากการทดลองใช้ (Try Out) รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบับร่าง)  มาปรับแก้ให้มี           
ความชัดเจน สอดคล้องตรงตามวัตถุประสงค์ ทฤษฎี รวมถึงปรับกิจกรรมเพื่อให้เกิดการพัฒนา
พฤฒิพลงัในแต่ละองค์ประกอบ จนได้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) เพื่อด าเนินการ
พฒันาพฤฒิพลงัให้กบัผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา (ในระยะที่ 3) และน าผลการวิเคราะห์
ข้อมูลเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพมาเป็นแนวทางปรับรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาให้มี     
ความสอดคล้องกบัความต้องการของผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชราต่อไป  

 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูลการวิจัยระยะท่ี 3 

การวิจัยในระยะที่ 3 เป็นการศึกษาเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ เพื่อตอบวัตถุประสงค์   
การวิจยั ข้อ 3 เพื่อศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพฒันาพฤฒิพลงั
ผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา ด้วยการศึกษาเชิงปริมาณ และเปรียบเทียบประสิทธิผลของ
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ใช้วิธีการศึกษาแบบกึ่งทดลอง (Quasi-experimental Study) 
อย่างไรก็ตาม เนื่องจากการศกึษาวิจยัครัง้นีใ้ช้วิธีวิจยัอิงการออกแบบ (Design-based Research) 
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(Amiel & Reeves, 2008; Plomp, 2013) เป็นวิธีการศึกษาที่มีการส ารวจ/ค้นหา ออกแบบ พฒันา 
ทดสอบซ า้และปรับแก้เพื่อให้เกิดความเหมาะสม โดยผู้วิจยัได้ด าเนินการ 2 ครัง้ ดงันี ้

ครัง้ที่ 1 น ารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) ที่พฒันาในระยะท่ี 2 มาใช้กบักลุม่
ทดลอง (กลุ่มที่ 1) การศึกษาในเชิงปริมาณ โดยการเปรียบเทียบคะแนนพฤฒิพลงัระหว่างกลุ่ม
ทดลองและกลุม่ควบคมุก่อนและหลงัการทดลอง (Pretest Posttest Control Group Design) และ
การศึกษาในเชิงคุณภาพ โดยการสนทนากลุ่ม เป็นศึกษาประสบการณ์ที่เกิดจากการเข้าร่วม
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา หลังเสร็จสิน้การปรึกษาทัง้หมดเรียบร้อยแล้ว เพื่อน าผล
การศึกษาเชิงคุณภาพมาสนับสนุนหรือขยายผลการวิเคราะห์ผลเชิงปริมาณ และน ามาเป็น
แนวทางในการพัฒนารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาให้มีความสอดคล้องเหมาะสมกับ        
ความต้องการของผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา หลงัการด าเนินการครัง้ที่ 1 ผู้วิจยัได้รูปแบบ
การปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัปรับแก้) 

ครัง้ที่  2 ผู้ วิจัยน ารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบับปรับแก้) ที่ได้มาจากการ
ด าเนินการทดลองในครัง้ที่ 1 มาใช้กับกลุ่มทดลอง (กลุ่มที่ 2) การศึกษาในเชิงปริมาณ โดย การ
เปรียบเทียบคะแนนพฤฒิพลังระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมก่อนและหลังการทดลอง 
(Pretest Posttest Control Group Design) และการศึกษาในเชิงคุณภาพ โดยการสนทนากลุ่ม 
เป็นศึกษาประสบการณ์ที่เกิดจากการเข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา หลังเสร็จสิน้       
การปรึกษาทัง้หมดเรียบร้อยแล้ว เพื่อน าผลการศึกษาเชิงคุณภาพมาสนับสนุนหรือขยายผล      
การวิเคราะห์ผลเชิงปริมาณ จากการด าเนินการในครัง้ที่ 2 พบว่าผลเชิงปริมาณ มีการเปลี่ยนแปลง
อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติที่ระดบั .05 และผลการวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพ พบข้อมลูมีการอ่ิมตวั 
คือผู้ เข้าร่วมการวิจัยพอใจกับรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาและไม่มีข้อเสนอปรับปรุงแก้ไข
เพิ่มเติม ผู้วิจยัจึงสรุปผลการวิจยั 

ผู้ วิจัยศึกษาเชิงปริมาณ ในรูปแบบการวิจัยกึ่งทดลอง มีวัตถุประสงค์เพื่อทดสอบ
สมมติฐานการวิจัย ได้แก่ ผู้ สูงอายุกลุ่มทดลองที่ได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยามี  
พฤฒิพลังหลังการทดลองสูงกว่าผู้ สูงอายุกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษา             
ทางจิตวิทยา ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ เป็นการวิเคราะห์ข้อมูลเพิ่มเติมเพื่อสนับสนุน
ผลการวิจัยเชิงปริมาณในส่วนของสมมติฐานที่ 2 ซึ่งพบว่าผู้สูงอายุที่เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษา
ทางจิตวิทยาจะมีพฤฒิพลงัสงูขึน้หลงัการเข้าร่วม และจะมีพฤฒิพลงัสงูกว่าผู้สงูอายกุลุม่ควบคมุที่
ไม่ได้เข้าร่วม โดยผู้วิจยัขอแบ่งการน าเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมลูออกเป็น 3 สว่น ดงันี ้ 

สว่นที่ 1 ผลการวิเคราะห์ข้อมลูจากการด าเนินการ ครัง้ที่ 1 แบ่งออกเป็น 
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1.1 ผลการวิเคราะห์ข้อมลูเชิงปริมาณ 
1.2 ผลการวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพ 

สว่นที่ 2 ประเด็นส าคญัเพื่อน าไปพฒันา  
สว่นที่ 3 ผลการวิเคราะห์ข้อมลูจากการด าเนินการ ครัง้ที่ 2 แบ่งออกเป็น 

3.1 ผลการวิเคราะห์ข้อมลูเชิงปริมาณ 
3.2 ผลการวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพ 

ส่วนที่ 1 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลจากการด าเนินการ ครัง้ท่ี 1   
1.1 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ แบ่งออกเป็น ข้อมูลเบือ้งต้นของกลุ่มเป้าหมาย 

ตวัอย่างหรือผู้ให้ข้อมลูหลกั และผลการวิจยัเชิงปริมาณ      
ข้อมลูเบือ้งต้นของกลุม่เป้าหมาย ตวัอย่างหรือผู้ให้ข้อมลูหลกั   
กลุม่เป้าหมาย ได้แก่ ผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา จงัหวดัสมทุรปราการ 

ตัวอย่างหรือผู้ ให้ข้อมูลหลัก เป็นผู้ สูงอายุที่อาศัยอยู่ในสถานสงเคราะห์
คนชราแห่งหนึ่ง ในจงัหวดัสมทุรปราการ แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคมุ กลุ่มละ 8 คน รวม
เป็น 16 คน คดัเลือกแบบเจาะจง โดยเป็นผู้สงูอายุที่มีอายุตัง้แต่ 60 ปีขึน้ไป มีค่าคะแนนจากแบบ
วัดพฤฒิพลังผู้ สูงอายุไทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 2013) อยู่ในระดับต ่า ได้แก่ มีคะแนน 
พฤฒิพลงั ระหว่าง 36 - 72 คะแนน สมคัรใจและยินดีเข้าร่วมการวิจยั โดยผู้วิจยัพบผู้สงูอายุกลุ่ม
ทดลองพร้อมกนั เพื่อชีแ้จงรายละเอียดข้อมลูการวิจัย ได้แก่ วตัถุประสงค์การวิจยั จ านวนครัง้ใน
การพบกนั ระยะเวลาในการด าเนินการ บทบาทของผู้วิจยัและผู้สงูอายุกลุ่มทดลอง การเก็บรักษา
ความลบั ซึ่งกลุ่มทดลองจะได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ในขณะที่กลุ่มควบคุมจะ
ไม่ได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา แต่ได้รับโปรแกรมการดูแลจากสถานสงเคราะห์
คนชราตามปกติ ได้แก่ การออกก าลงักายทุกเช้า และสวดมนต์ วนัละ 2 ครัง้ ในเวลา 8.00 น. และ 
16.00 น. (ตามความสมคัรใจ) โดยผู้วิจยัขอให้ผู้สงูอายุทัง้ 16 คน ลงนามยินยอมในเอกสารชีแ้จง
ผู้ เข้าร่วมการวิจัย (Participant Information Sheet) และเอกสารให้ความยินยอมเข้าร่วมใน
โครงการวิจยั (Informed Consent Form) ตามเอกสารรับรองจริยธรรมการวิจยั   

ตามตาราง 10 แสดงข้อมลูเบือ้งต้นของผู้สงูอายกุลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ 
(ครัง้ที่ 1) โดยพบว่าข้อมูลส่วนบุคคลของทัง้สองกลุ่มมีลกัษณะไม่แตกต่างกัน โดยทัง้สองกลุ่มมี
เพศชาย จ านวน 5 คน และเพศหญิง จ านวน 3 คน กลุ่มทดลองมีอายุเฉลี่ย 71.25 ปี และกลุ่ม
ควบคุมมีอายุเฉลี่ย 69.63 ปี มีสถานภาพโสด หย่าร้าง และเป็นหม้าย มีระดับการศึกษา ตัง้แต่
ระดบัปริญญาตรี ปวช ประถมศกึษา และผู้ที่ไม่ได้รับการศกึษา โดยสว่นใหญ่จะเป็นผู้มีรายได้น้อย 
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โดยกลุ่มทดลองเป็นผู้ ไม่มีรายได้ 1 คน เป็นผู้มีรายได้ต่อเดือน ระหว่าง 500-1,000 บาท จ านวน   
3 คน, ระหว่าง 1,001-2,000 บาท จ านวน 1 คน, ระหว่าง  5,001-10,000 บาท จ านวน 1 คน และ 
ระหว่าง 10,001-20,000 จ านวน 2 คน ได้จากเบีย้ยังชีพผู้สูงอายุ จ านวน 3 คน จากเงินบ านาญ 
จ านวน 1 คน จากเบีย้ยังชีพผู้สูงอายุและเบีย้คนพิการ จ านวน 1 คน จากเงินบ านาญและได้รับ
จากลูกหลาน จ านวน 1 คน และ จากเบีย้ยังชีพผู้สูงอายุ เบีย้คนพิการและได้รับจากลูกหลาน 
จ านวน 1 คน ในขณะที่กลุ่มควบคุม เป็นผู้ มีรายได้ต่อเดือน ระหว่าง 500-1,000 บาท จ านวน        
4 คน, ระหว่าง 1,001-2,000 บาท จ านวน 2 คน, ระหว่าง 5,001-10,000 บาท จ านวน 1 คน และ 
ระหว่าง 10,001-20,000 จ านวน 1 คน โดยมีรายได้จากเบีย้ยงัชีพผู้สงูอายุ จ านวน 4 คน จากเงิน
บ านาญ จ านวน 1 คน จากเบีย้ยงัชีพผู้สงูอายุและเบีย้คนพิการ จ านวน 2 คน และจากเบีย้ยังชีพ
ผู้สงูอายุและได้รับจากลกูหลาน จ านวน 1 คน และส่วนใหญ่มีโรคประจ าตวั โดยกลุ่มทดลอง เป็น
โรคความดนัโลหิต จ านวน 3 คน, โรคความดนัและโรคเบาหวาน จ านวน 1 คน, โรคความดนัโลหิต 
โรคเบาหวานและโรคหัวใจ จ านวน 1 คน, โรคหอบ จ านวน 1 คน, โรคนอนไม่หลับและท้องผูก 
จ านวน 1 คน และไม่มีโรคประจ าตวั จ านวน 1 คน สว่นกลุม่ควบคมุ เป็นโรคความดนัโลหิต จ านวน 
2 คน, โรคความดันและโรคเบาหวาน จ านวน 1 คน, โรคความดัน โรคเบาหวานและโรคหัวใจ 
จ านวน 1 คน, โรคเก๊า จ านวน 1 คน, โรคเบาหวาน จ านวน 1 คนและไม่มีโรคประจ าตวั จ านวน 2 
คน ทัง้สองกลุ่มมีคะแนนพฤฒิพลงัต ่า โดยในกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ย เท่ากบั 65.50 ส่วนกลุ่ม
ควบคมุมีคะแนนเฉลี่ย เท่ากบั 66.13 รายละเอียดดงัตาราง 10 
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ตาราง 10 ข้อมลูเบือ้งต้นของกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ (ครัง้ที่ 1)  

 
ผลการวิจัยเชิงปริมาณ  

ผู้ วิจัยท าการวิเคราะห์เปรียบเทียบพฤฒิพลังผู้ สูงอายุกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุม ก่อนและหลังการทดลอง วิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณด้วยสถิติ Nonparametric โดยใช้ 
Mann-Whitney U-Test เพื่อเปรียบเทียบคะแนนพฤฒิพลงักลุ่มทดลองและกลุ่มควบคมุ ก่อนและ
หลงัการทดลอง โดยก่อนการทดลอง พบว่า พฤฒิพลงัโดยรวมของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคมุ

นาม
สมมุต ิ

เพศ อายุ
(ปี) 

สถาน
ภาพ 

ระดับ
การศึกษา 

รายได้ 
(บาท) 

โรคประจ าตัว ผลการ
ประเมิน 

กลุ่มทดลอง       
1   พร                  ชาย 68 โสด ป. 4 5,001-10,000 ความดนัโลหิต 65 
2   กลม               หญิง 89 หม้าย ปริญญาตรี  10,001-20,000 นอนไม่หลบั/ท้องผกู 64 

3   ยิม้                   หญิง 77 หย่า ไม่ได้เรียน ไม่มีรายได้ ความดนั/เบาหวาน 67 

4   โหน่ง               ชาย 63 โสด ป. 4 500-1,000 หอบ 70 

5   หนุ่ม               ชาย 62 โสด ปริญญาตรี 500-1,000 ความดนัโลหิต 59 
6   เย็น                   หญิง 81 หม้าย ปวช 10,001-20,000 ไม่มีโรคประจ าตวั 65 
7   โด่ง                   ชาย 64 หย่า ปริญญาตรี 500-1,000 ความดนัโลหิต 70 

8   แจ็ค                  ชาย 66 หม้าย ป. 4 1,001-2,000 ความดนั/เบาหวาน/
หวัใจ 

64 

กลุ่มควบคุม       

1   ใหญ่                  ชาย 86 หย่า ไม่ได้เรียน 500-1,000 ความดนัโลหิต/
เบาหวาน/หวัใจ 

54 

2   แมว               หญิง 69 โสด ป. 4 1,001-2,000 ความดนัโลหิต 60 

3   ต้น                   หญิง 61 หม้าย ปวช 500-1,000 ไม่มีโรคประจ าตวั 71 

4   งาม               หญิง 63 หย่า ปริญญาตรี 5,001-10,000 ไม่มีโรคประจ าตวั 68 

5   โจ้               ชาย 62 หย่า ปริญญาตรี 10,001-20,000 ความดนัโลหิต 65 

6   สาม                   ชาย 73 โสด ป. 4 500-1,000 เบาหวาน 71 

7   ปัน้                   ชาย 64 หย่า ปวช 1,001-2,000 เก๊า 71 

8   เคน                  ชาย 79 หม้าย ป. 7 500-1,000 ความดนัโลหิต/
เบาหวาน 

69 
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แตกต่างกันเล็กน้อย โดยกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยรวมของอันดับ (Mean Rank) เท่ากับ 9.25 และ
กลุ่มควบคุมมีค่าเท่ากับ 7.75 เมื่อพิจารณารายองค์ประกอบ พบว่า มีค่าแตกต่างกันเล็กน้อย 
ได้แก่ องค์ประกอบที่ 1 การพึ่งพาตัวเองได้ กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดับ เท่ากับ 9.50 กลุ่ม
ควบคมุ เท่ากบั 7.50 องค์ประกอบที่ 2 การร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สงัคม กลุ่มทดลอง มี
ค่าเฉลี่ยของอนัดบั เท่ากบั 9.13 กลุม่ควบคมุ เท่ากบั 7.88 องค์ประกอบที่ 3 การเจริญทางปัญญา 
กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดับ เท่ากับ 8.38 กลุ่มควบคุม เท่ากับ 8.63 องค์ประกอบที่ 4        
การสร้างความมั่นคงด้านการเงิน กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดับ เท่ากับ 8.88 กลุ่มควบคุม 
เท่ากับ 8.13 องค์ประกอบที่ 5 การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสุขภาพ กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดับ 
เท่ากบั 7.75 กลุ่มควบคุม เท่ากบั 9.25 องค์ประกอบที่ 6 การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง กลุ่มทดลอง มี
ค่าเฉลี่ยของอันดับ เท่ากับ 7.63 กลุ่มควบคุม เท่ากับ 9.38 และ องค์ประกอบที่ 7 การสร้าง     
ความรักความผกูพนัในครอบครัวเพื่อมีผู้ดแูลยามชรา กลุม่ทดลองและกลุ่มควบคมุ มีค่าเฉลี่ยของ
อนัดบั เท่ากนั ได้แก่ 8.50 

ภายหลงัการเข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) พบว่า พฤฒิพลงั
โดยรวมของกลุม่ทดลองแตกต่างจากกลุม่ควบคมุ อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติที่ระดบั .05 (Z=3.37) 
เมื่อพิจารณารายองค์ประกอบ พบว่า กลุม่ทดลองมีค่าเฉลี่ยแตกต่างกลุม่ควบคมุอย่างมีนัยส าคญั
ทางสถิติที่ .05 ทุกองค์ประกอบ ยกเว้นองค์ประกอบที่ 4 การสร้างความมั่นคงด้านการเงิน หลงั
การทดลองกลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดับ เท่ากับ 9.88 ในขณะที่กลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ยของ
อันดับ เท่ากับ 7.13 (Z=1.27) และองค์ประกอบที่ 7 การสร้างความรักความผูกพันในครอบครัว
เพื่อมีผู้ดูแลยามชรา กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดับ เท่ากับ 10.56 กลุ่มควบคุม เท่ากับ 6.44 
(Z=1.87) ส่วนองค์ประกอบอ่ืน ๆ ได้แก่ องค์ประกอบที่ 1 การพึ่งพาตัวเองได้ กลุ่มทดลอง มี
ค่าเฉลี่ยของอนัดับ เท่ากบั 11.19 กลุ่มควบคมุ เท่ากบั 5.81 (Z=2.27) องค์ประกอบที่ 2 การร่วม
กิจกรรมและท าประโยชน์ให้สงัคม กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดับ เท่ากับ 11.75 กลุ่มควบคุม 
เท่ากบั 5.25 (Z=2.75) องค์ประกอบที่ 3 การเจริญทางปัญญา กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดับ 
เท่ากบั 10.81 กลุม่ควบคมุ เท่ากบั 6.19 (Z=1.98) องค์ประกอบท่ี 5 การมีวิถีชีวิตที่สง่เสริมสขุภาพ 
กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดับ เท่ากับ 11.63 กลุ่มควบคุม เท่ากับ 5.38 (Z=2.71) และ 
องค์ประกอบที่ 6 การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดับ เท่ากับ 10.63 กลุ่ม
ควบคมุ เท่ากบั 6.38 (Z=1.98) ผลการวิเคราะห์แสดงในตาราง 11 
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ตาราง 11 เปรียบเทียบพฤฒิพลงัผู้สงูอายกุลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ ก่อนและหลงัการ
ทดลองใช้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) 

 
 

          * p< .05 

1.2 ผลการวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพ 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ เพื่อสนับสนุนผลหรือขยายผลการศึกษา    

เชิงปริมาณ และเพื่อน าเป็นแนวทางในการพัฒนารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ตามแนว       
การวิจัยอิงการออกแบบ ให้มีความสอดคล้องเหมาะสมกับผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา  
การวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพ เป็นการวิเคราะห์ข้อมลูที่ได้มาจากการสะท้อนประสบการณ์ของ
ผู้สงูอายท่ีุเกิดจากการเข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา โดยการสนทนากลุม่ จ านวน 1 ครัง้ 

พฤฒิพลัง ช่วงเวลา 
กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม Z  

Mann -
Whitney U 

Mean 
Rank 

Sum of 
Rank 

Mean 
Rank 

Sum of 
Rank 

การพ่ึงพาตวัเองได้  ก่อนการทดลอง 
หลงัการทดลอง 

  9.50 
11.19 

76.00 
89.50 

  7.50 
  5.81 

60.00 
46.50 

     .85 
 2.27* 

การร่วมกิจกรรม
และท าประโยชน์ให้
สงัคม 

ก่อนการทดลอง 
หลงัการทดลอง 

  9.13 
11.75 

73.00 
94.00 

  7.88 
  5.25 

63.00 
42.00 

   .53           
2.75* 

การเจริญทาง
ปัญญา 

ก่อนการทดลอง 
หลงัการทดลอง 

  8.38 
10.81 

67.00 
86.50 

   8.63 
  6.19 

69.00 
49.50 

     .11 
 1.98* 

การสร้างความ
มัน่คงด้านการเงิน 

ก่อนการทดลอง 
หลงัการทดลอง 

  8.88 
  9.88 

71.00 
79.00 

  8.13 
  7.13 

65.00 
57.00 

  .32 
 1.27 

การมีวิถีชีวิตที่
ส่งเสริมสขุภาพ 

ก่อนการทดลอง 
หลงัการทดลอง 

  7.75 
11.63 

62.00 
93.00 

  9.25 
  5.38 

74.00 
43.00 

    .70 
 2.71* 

การเรียนรู้อย่าง
ต่อเนื่อง 

ก่อนการทดลอง 
หลงัการทดลอง 

  7.63 
10.63 

61.00 
85.00 

  9.38 
  6.38 

75.00 
51.00 

    .77 
    1.98* 

การสร้างความรัก
ความผกูพนัใน
ครอบครัวเพื่อมี
ผู้ดแูลยามชรา 

ก่อนการทดลอง 
หลงัการทดลอง  

  8.50 
10.56 

68.00 
84.50 

  8.50 
  6.44 

68.00 
51.50 

    .00 
   1.87 

    รวม ก่อนการทดลอง 
หลงัการทดลอง 

  9.25 
12.50 

74.00 
100.00 

  7.75 
  4.50 

62.00 
36.00 

     .63 
 3.37* 
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หลงัเสร็จสิน้การปรึกษาทัง้หมดเรียบร้อยแล้ว ผลการวิเคราะห์พบประเด็นหลัก (Theme) ได้แก่ 
ปัจจยัในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุ ประกอบด้วย 3 ประเด็นย่อย ได้แก่ กิจกรรม ผู้น ากลุ่มหรือ
ผู้ให้ค าปรึกษา และ บรรยากาศของกลุม่ โดยมีรายละเอียด ดงันี ้ 

ปัจจัยในการพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุ หมายถึง ปัจจยัที่ส่งผลหรือสนบัสนุน
ให้ผู้ สูงอายุมีพฤฒิพลังเพิ่มขึน้ ก่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงในทางที่ดีขึน้ภายหลังจากเข้าร่วม
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา มี 3 ประเด็นย่อย ดงันี ้ 

1 กิจกรรม  หมายถึง รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา  (ต้นแบบ) ใน          
การพฒันาองค์ประกอบพฤฒิพลงัผู้สงูอายุทัง้ 7 องค์ประกอบ แบ่งเป็นการปรึกษารายบุคคล และ
การปรึกษากลุม่ ดงันี ้  

1.1 การปรึกษารายบุคคล ผู้ เ ข้าร่วมการวิจัยจะได้รับการปรึกษา
รายบุคคล จ านวน 2 ครัง้ ๆ ละประมาณ 1.5 - 2 ชั่วโมง รวมเวลาให้ค าปรึกษาคนละประมาณ 4 
ชัว่โมง กระบวนการปรึกษาม ี3 ระยะ ได้แก่ ขัน้เร่ิมต้น ขัน้ด าเนินการ และขัน้ยติุ     

ผลของการปรึกษารายบุคคล  ผู้ สู งอายุมีความสัมพัน ธ์ที่ ดี กับ                 
ผู้ ให้ค าปรึกษา ได้ระบายสิ่งที่อยู่ภายในใจ เกิดการตระหนกัรู้ในตนเอง ยอมรับและเข้าใจปัญหาที่
เกิดขึน้ หาแนวทางในการแก้ไขปัญหาในชีวิตด้วยตนเอง เรียนรู้ว่าตนเองสามารถก าหนดเป้าหมาย
และเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมด้วยตนเองได้ นอกจากนี ้ยงัมีความเข้าใจผู้ อ่ืนและสิ่งแวดล้อมมากขึน้ 
เรียนรู้กบัพฤติกรรมการแสดงออกทางอารมณ์ของตนและผู้ อ่ืน    

“คณุนิด (ผูน้ ำกลุ่ม) ชีวิตยำยไม่เคยมีใครฟัง ยำยเป็นเด็กก ำพร้ำมำตัง้แต่
เล็ก ๆ ไม่เคยเรียนหนงัสือ ควำมรู้ไม่มี ทุกวนันี้ยำยยงัไม่มีบัตรประชำชนเลย ไม่เคยได้รับเบ้ีย
ผู้สูงอำยุ เคยคิดอยำกฆ่ำตวัตำยนะ แต่พอได้มำอยู่ที่นี่ ท ำให้ยำยได้มีที่อยู่ที่กิน ยำยก็พอใจแล้ว 
ตำยไปเขำก็ท ำพิธีให้ แต่มำเจอคุณนิด ท ำให้ยำยรู้สึกไม่น่ำเชื่อว่ำตวัเองยงัเป็นคนที่มีค่ำ คุณนิด
ท ำใหย้ำยรู้สึกอย่ำงนัน้จริง ๆ “ (ยิม้, สมาชิกกลุม่)  

“คุยแบบนี้ก็ดีนะ ผมชอบตรงที่คุณมีท่ำทำงอ่อนน้อม พูดภำษำให้เข้ำใจ
ง่ำย  พอเข้ำใจง่ำยแล้วเรำก็ไม่เบ่ือ รู้เร่ืองดี ผมคยุกบัคณุแล้วรู้สึกสบำยใจ เพรำะไม่เคยคยุกบัใคร
แบบนี้มำก่อน ผมเชื่อเร่ืองศำสนำ บำปบุญคุณโทษมำก สวดมนต์ทุกวัน วันพระผมก็จะเอำ
พวงมำลยัไปไหว้อำกงเป็นประจ ำ ทกุวนันี้ก็ภูมิใจในตวัเองนะ ผมตัง้ใจไว้แล้วว่ำจะไม่รบกวนใคร 
ผมเก็บเงินไว้บำงส่วน เวลำตำยจะได้ไม่เป็นภำระทัง้ที่นี่และหลำน เอำเงินที่เก็บไว้ไปจัดงำนศพ ” 
(พร, สมาชิกกลุม่) 
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“ผมคิดออกละว่ำท ำไมผมถึงท ำแบบนัน้กบัเขำ ผมคิดแต่ว่ำท ำไมเขำไม่
เข้ำใจเรำ ผมพยำยำมช่วยเหลือเขำทกุอย่ำง แต่เขำกลบัท ำกบัเรำแบบนี ้พอไดพู้ดๆๆๆ กบัคณุ มนั
ก็เหมือนผมไดเ้ข้ำใจเขำมำกข้ึน” (หนุ่ม, สมาชิกกลุม่)  

“พอสำมีเสีย ยำยก็โดนลูกบุญธรรมโกง ตอนนัน้แค้นมำก คิดว่ำถ้ำมีปืน
ก็จะเอำไปยิง คิดดูซิเรำเลีย้งเขำมำแต่เล็ก ๆ ไม่เคยคิดเลยว่ำจะท ำกบัเรำแบบนี ้ยำยท ำงำนที่กำร
ไฟฟ้ำนะ มีบ้ำน มีรถ พอโดนโกง มนัเอำไปหมดเลย แม้แต่บ้ำนเรำก็ไม่มีอยู่ ยำยเคยไปที่ธรรม
เสถียรของแม่ชีศนัสนีย์ เขำก็ช่วยติดต่อหำคนรู้จกัให้ ถ้ำยำยไม่ได้มำอยู่ที่นี่ก็ไม่รู้เป็นยงัไง ถ้ำคุณ
ฟ้ำไม่รับก็คงแย่ แต่ตอนนี้เรำท ำใจได้แล้ว คุยกบัคุณก็ช่วยท ำให้ยำยสบำยใจนะ เหมือนมีคนมำ
ฟังเรำ ทีติ่ดคำ้งอยู่ในใจก็รู้สึกดีข้ึน” (เย็น, สมาชิกกลุม่) 

“ผมพูดตำมตรง ผมคิดว่ำผมยงัแข็งแรง ปกติก็จะเป็นคนพำคนแก่ไปหำ
หมอ ภูมิใจที่ยงัได้ท ำประโยชน์ช่วยคนแก่และแบ่งเบำภำระของหวัหน้ำ ผมไม่เคยตรวจร่ำงกำย 
เพรำะคิดว่ำไม่จ ำเป็น เอำล่ะ วนันี้ได้คุยกบัคุณ ผมก็เข้ำใจและรู้ว่ำมนัมีควำมส ำคญั มนัอยู่ที่ตวั
ผมเอง ครั้งหน้ำที่มีตรวจร่ำงกำย ผมรับปำกว่ำผมจะไปตรวจ ไม่ใช่เป็นคุณบงัคบันะ แต่ตอนนี้ผม
เร่ิมรู้แล้วว่ำ ผมก็อำยมุำกข้ึนทกุวนั ก็ตอ้งดูแลตรวจสขุภำพ มนัอำจเป็นตอนไหนก็ไม่รู้ ควำมทีเ่คย
แต่พำคนไปหำหมอ แต่ลืมนึกถึงตวัเอง (หวัเรำะ)” (โด่ง, สมาชิกกลุม่) 

“กำรได้คุยกบัคุณท ำให้ผมรู้ว่ำปัญหำในชีวิตที่ผ่ำนมำ มนัเป็นเพรำะตวั
เรำเองนัน่แหละ วนันีผ้มไม่โทษใครทัง้นัน้ ผมรู้ว่ำมนัเป็นเพรำะตวัเรำ เรำเป็นคนก ำหนดว่ำจะแบก
มนัต่อไป หรือจะวำงมนัลง คนทกุคนก็มีปัญหำทัง้นัน้แหละ ผมขอบคุณคุณมำกครับ ที่มำฟังคน
แก่อย่ำงผม” (แจ็ค, สมาชิกกลุม่) 

“เดิมผมสูบบุหร่ีวนัละ 1-2 ซอง ก็ไม่รู้นะ มนัเครียดอ่ะ สูบแล้วมนัสบำย
ใจดี วนัๆ ผมไม่พูดกบัใคร ผมท ำงำนของผม แต่ผมท ำไม่หยุดนะ ไปหำหมอเหรอ หมอก็บอกให้
ลดลง แต่พอรับปำกกบัคณุ ตอนนีผ้มเหลือสูบวนัละ 10-12 มวนนะ เก่งไหม” (โหน่ง, สมาชิกกลุม่)  

1.2 การปรึกษากลุม่ ผู้ เข้าร่วมวิจยัได้รับการปรึกษากลุม่ จ านวน 8 ครัง้ ๆ 
ละประมาณ 1.5 ชั่วโมง ด าเนินการวันละ 2 ครัง้ ในเวลา 09.30-11.00น. และ 13.30-15.00 น. 
รวมเวลาการปรึกษาคนละประมาณ 12 ชั่วโมง มีกระบวนการปรึกษา 3 ระยะ ได้แก่ ขัน้เร่ิมต้น   
ขัน้ด าเนินการ และขัน้ยติุ โดยมีรายละเอียดดงันี ้

ครัง้ที่ 1 กิจกรรม “เลือกภาพทายนิสยั”  ผู้วิจยัใช้แนวคิดการเข้าร่วม
กิจกรรมด้วยความสมัครใจ การเข้าร่วมตามที่ได้รับมอบหมาย และการเข้าร่วมกิจกรรม
นนัทนาการ ที่ได้ผลจากการวิเคราะห์ข้อมลูการสมัภาษณ์เชิงลกึ ในระยะที่ 1 ด้วยการน าเสนอภาพ
สตัว์ที่มีค าท านายลกัษณะนิสยัด้านหลงัภาพ โดยให้สมาชิกมีอิสระในการเลือกภาพสตัว์ที่ตนเอง
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ชอบ และให้แสดงความคิดเห็นว่าเหมือนหรือแตกต่างจากลกัษณะค าท านายจากภาพ อีกทัง้ยงัให้
สมาชิกได้แลกเปลี่ยนทศันคติและมมุมองของตนเองกบัเพื่อนสมาชิกกลุ่ม ซึง่สอดคล้องกบัแนวคิด
ของซาเทียร์ (Satir et al., 1991) ในการสร้างสมัพนัธภาพระหว่างผู้น ากลุ่มและสมาชิกกลุ่มให้เกิด
ความไว้วางใจซึ่งกนัและกนั สร้างมิตรภาพด้วยการแลกเปลี่ยนประสบการณ์และมมุมองด้านบวก
ที่มีต่อตนเอง ผู้ อ่ืน และบริบทรอบด้าน เกิดการตระหนกัรู้ว่าตนเองมีอิสระและมีอ านาจในการเลือก
และตดัสินใจด้วยตนเอง เพื่อพฒันาองค์ประกอบในการพึง่พาตวัเองได้ (Being Self-Reliant) 

ผลของกิจกรรม สมาชิกได้รู้จกักนัมากขึน้ เป็นการสร้างสมัพนัธภาพ
ระหว่างผู้น ากลุม่และสมาชิกกลุม่ให้เกิดความไว้วางใจกนั ลดความตงึเครียด และคลายความวิตก
กงัวล ในการเข้าร่วมกิจกรรมครัง้แรก พบว่า สมาชิกกลุม่ให้ความสนใจและเพลิดเพลินกบักิจกรรม 
รวมทัง้มีพฤติกรรมในการช่วยเหลือตนเองและเห็นศกัยภาพในตนเองมากขึน้ ดงัข้อความ 

“ผมชอบกิจกรรมทำยภำพนี้ โอ้โห ทำยนิสยัผมตรงมำก ตรงใจเป๊ะ
เลย โห สุดยอดเลย รู้ได้ไงว่ำผม พร หนุ่ม (สมำชิกกลุ่ม) เรำสำมคนนิสยัคล้ำยๆ กนั แล้วเรำก็
เลือกภำพนกอินทรีย์เหมือนกนั ล ำพงัตวัผมกบัพรไม่แปลกใจหรอก เรำสนิทกนั อยู่ห้องเดียวกนั 
แต่พอผมไดค้ยุกบัหนุ่ม เรำมีอะไรคล้ำย ๆ กนัจริง ๆ ดว้ย” (แจ๊ค, สมาชิกกลุม่)        

“ยำยก็เหมือนกนั ยำยเลือกภำพเดียวกนักับยำยเย็น เรำเลือกภำพ
สนุขั ภำพเขำบอกว่ำคนที่เลือกสนุขัเป็นคนมองโลกในแง่ดี สดใสร่ำเริง แล้วก็เป็นคนมีน ้ำใจ ชอบ
ท ำใหค้นรอบข้ำงมีควำมสขุ ยำยชอบกิจกรรมนีน้ะ เป็นกิจกรรมทีท่ ำใหเ้รำไดรู้้จกัเพือ่นในกลุ่มมำก
ย่ิงข้ึน เดิมเรำเห็นหนำ้กนั แต่เรำไม่เคยรู้ว่ำเขำเป็นคนยงัไง อย่ำงยำยเย็นนี ่ไม่ค่อยแปลกใจ เพรำะ
อยู่ใกล้กนั แต่คนอื่น ๆ โดยเฉพำะผู้ชำย เรำอยู่กนัคนละฝ่ัง เห็นหน้ำกนัแต่ไม่ได้คุยกนัมำกนกั 
ตอนนีก็้พอจะรู้แล้ว” (ยิม้, สมาชิกกลุม่)  

จากการสนทนากลุ่ม พบว่าผู้สงูอายุมีการพฒันาในการพึ่งพาตัวเอง
ได้เพิ่มมากขึน้ ดงันี ้

“หลงัจำกวนันัน้ ผมบอกตวัเองว่ำ แม้ว่ำผมจะต้องใช้ไม้เท้ำ ผมต้อง
พยำยำมช่วยเหลือตวัเอง วนัๆ ผมไม่บอกให้ใครช่วยเลย ผมเคยนัง่ทำนอำหำรบนระเบียง ตอนนี้
ผมลงมำทำนกบัเพือ่น ๆ ข้ำงล่ำง ลงบนัไดถือชำมมือเดียวลง พอถึงบนัไดก็ก้ำวทีละขัน้ ผมไม่นัง่
รอใหใ้ครเอำอำหำรข้ึนไปใหบ้นตึกแล้ว ผมคิดว่ำเรำตอ้งช่วยตวัเองก่อน” (พร, สมาชิกกลุม่)  

“ยำยมำนัง่นึกดู อยู่เฉย ๆ มนัก็ย่ิงเครียด มนัว่ำง ใจมนัก็คิดไปเร่ือย 
พอไดฟั้งเร่ืองของคนอืน่ เรำก็มำคิดไดว้่ำ หำอะไรท ำใหม้นัหำยเหงำ จิตใจก็จะไดไ้ม่วำ้วุ่น ยำยเลย
อำสำคอยช่วยเขำปลอกผลไม้ ปลอกเปลือกแอ็ปเป้ิลบ้ำง กว้ำนเงำะบ้ำง ก็เพลินดี แล้วคิดว่ำเออ 
เรำก็ไดท้ ำประโยชน์กบัเขำไดเ้หมือนกนั” (เย็น, สมาชิกกลุม่)  
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ครัง้ที่ 2 กิจกรรม “ความทรงจ าที่มีค่า” เป็นกิจกรรมที่กระตุ้ นให้
สมาชิกกลุ่มกล้าแสดงความคิดความรู้สึก ขณะเดียวกนัได้รับรู้ความคิด ความรู้สึก ความต้องการ 
และความคาดหวงัของเพื่อนสมาชิก ให้ก าลงัใจและกระตุ้นให้สมาชิกค้นหาศกัยภาพพลงับวกของ
ตน โดยใช้ทฤษฎีตามแนวคิดของซาเทียร์ (Satir et al., 1991) ที่เชื่อว่าความสุขย่อมเร่ิมต้นจาก
ภายในจิตใจของตน รัก เข้าใจ เมตตา ยอมรับตนเอง และเผื่อแผ่การยอมรับ ความรัก ความเข้าใจ 
และเมตตาสู่เพื่อนร่วมโลก (นงพงา ลิม้สุวรรณ & นิดา ลิม้สุวรรณ, 2555) การที่สมาชิกกลุ่มได้
แบ่งปันประสบการณ์ถึงเหตกุารณ์ส าคญัในครอบครัว และประสบการณ์ความส าเร็จในชีวิตที่ผ่าน
มา เป็นการสะท้อนให้สมาชิกกลุ่มเห็นศกัยภาพและทรัพยากรในตวัเอง และตอกย า้ (Anchoring) 
ถึงเหตกุารณ์ที่เคยเกิดขึน้ในอดีต ร าลึกถึงภาพความทรงจ าที่ดี ช่วยให้เขาเกิดความภาคภูมิใจใน
ตนเอง รับรู้การมีคณุค่าในตนเอง ค้นพบขุมพลงัอนัยิ่งใหญ่แห่งตน ท าให้รู้สึกมัน่ใจในการเข้าร่วม
กิจกรรมหรือหาประสบการณ์ใหม่ ๆ การแสวงหาความรู้ที่เป็นประโยชน์กบัตนเอง เกิดการเรียนรู้
อย่างต่อเนื่อง (Engaging in Active Learning)  

ผลของกิจกรรม สมาชิกเรียนรู้และมีประสบการณ์ในการท ากิจกรรม
ใหม่ ๆ เกิดความรู้สึกภาคภูมิใจ มีความสุข เห็นคุณค่าและเกิดการตระหนักรู้ทรัพยากรภายใน
ตนเอง ในการได้แบ่งปันประสบการณ์ที่ดีของตนเองให้กับผู้ อ่ืน และสมาชิกกลุ่มได้เรียนรู้ จาก
เร่ืองราวและประสบการณ์ของเพื่อนสมาชิก ดงัข้อความ 

“ที่ท ำให้คนแก่ร้ือฟ้ืนของเก่ำๆ นี่ดีมำกๆ ดีจริงๆ เลย ชอบที่สุด ช่วย
เติมเต็มส่ิงที่ขำดใหส้มบูรณ์ข้ึน แล้วกำรทีผ่มไดรั้บค ำชม ท ำใหรู้้สึกชื่นใจ มีควำมสขุ รู้สึกว่ำตวัเอง
มีคุณค่ำมำกข้ึน ปกติผมไม่เคยมีประสบกำรณ์ในกำรมำนัง่ท ำกิจกรรมแบบนี้นะ” (พร, สมาชิก
กลุม่)  

“รู้สึกดีที่ยงัมีคนนึกถึง รู้สึกดีใจ ตวัอ้วนข้ึนอีกเยอะ มีควำมสุขค่ะ มี
ควำมภูมิใจว่ำเอ้อ เขำยงัเห็นคุณค่ำว่ำเรำเป็นคนมีค่ำ ผ่ำนมำในชีวิตไม่เคยมีใครชม เพ่ิงรู้นะเนี่ย
ว่ำเรำก็มีดีเหมือนกนั ยำยเป็นคนไม่ได้เรียนหนงัสือ ก็ไม่คิดว่ำเร่ืองเก่ำ ๆ ของเรำจะมีประโยชน์กบั
คนอืน่” (ยิม้, สมาชิกกลุม่) 

จากการสนทนากลุม่ พบว่าผู้สงูอายสุนใจเรียนรู้เพิ่มมากขึน้ ดงันี ้
“ยำยชอบท ำกิจกรรมแบบนี้นะ มนัท ำให้เรำรู้สึกเหมือนได้ย้อนไปใน

อดีต คิดถึงสมยัยงัสำว ๆ (ย้ิม) พอไดม้ำพูดคยุเร่ืองเก่ำ ๆ กบัเพือ่น ๆ ก็ท ำใหย้ำยรู้สึกมีชีวิตชีวำ มี
ควำมสขุ ฟังหนุ่มพูดเร่ืองตอนไปช่วยเขำหำเสียง เรำไม่เคยรู้มำก่อน ฟังแล้วก็เห็นภำพเลย ก็เลย
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ไดรู้้และเข้ำใจประสบกำรณ์ของแต่ละคน เพ่ิงรู้ว่ำตวัเองชอบท ำกิจกรรมแบบนี ้ดี ๆ สนกุดี แถมได้
อะไร ๆ ไม่เบ่ือ” (กลม, สมาชิกกลุม่)   

ครัง้ที่ 3 และ 4 กิจกรรม “สุขภาพฉัน สุขภาพเธอ” การพัฒนาพฤฒิ
พลงัในด้านการมีวิถีชีวิตที่สง่เสริมสขุภาพ (Maintaining healthy lifestyle) โดยเป็นกิจกรรมการให้
ความรู้ทางด้านโภชนาการและการออกก าลงักายที่เหมาะสมกบัผู้สงูอายุ ตามแนวทางการพฒันา
เชิงสขุภาพ รวมถึงการที่ผู้สงูอายุได้ตระหนกัถึงความส าคญัในการดแูลสขุภาพร่างกายของตนเอง 
ด้วยการท ากิจกรรมต่าง ๆ ไม่อยู่นิ่งเฉย การเข้ารับการตรวจสุขภาพร่างกายเป็นประจ า การพบ
แพทย์ตามนดัและปฏิบติัตามค าแนะน าของแพทย์ หลีกเลี่ยงการใช้สารเสพติด รวมถึงการเข้าร่วม
กิจกรรมส่งเสริมสขุภาพ ซึ่งส่งผลต่อการมีพฤฒิพลงัของผู้สงูอายุ (Thanakwang, 2013) สมาชิก
ได้ร่วมกิจกรรม เช่น การสลบักนันวด การออกก าลงักายบนเก้าอี ้การบริหารสมองด้วยนิว้มือ การ
ใช้ไม้ เ ท้า เ ป็นต้น โดยใช้เทคนิคการสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจู งใจ (Motivational 
Interviewing) และเทคนิค FRAMES ด้วยการที่ผู้ น ากลุ่มเสนอแนะทางเลือก (Menu) การให้
ค าแนะน า (Advice) รวมถึงสมาชิกฝึกปฏิบัติเป็นการบ้าน ก าหนดกิจกรรม 2 ครัง้ เนื่องจาก
ผู้สงูอายใุห้ความส าคญัและสนใจเก่ียวกบัการดแูลสขุภาพ  

ผลของกิจกรรม สมาชิกตระหนกัถึงความส าคญัของการดแูลร่างกาย 
ด้วยการออกก าลงักายอย่างสม ่าเสมอ เลือกรับประทานอาหารที่มีประโยชน์และเหมาะสมกับวัย 
พร้อมทัง้ได้เรียนรู้การดูแลตนเอง และทราบแนวทางปฏิบติัตนจากประสบการณ์ของสมาชิกกลุ่ม  
ดงัข้อความ 

“ผมฟังคุณไป ตอนเช้ำผมก็พยำยำมเดินๆๆๆ อยู่แถวนี้ ผมก็ถำม
หวัหน้ำว่ำเดินได้ไหม หวัหน้ำบอกว่ำได้ ผมก็ 2-3 วนัก็ออกมำเดิน แล้วก็ข้ึนกระไดข้ึนไปข้ึนมำ ก็
รู้สึกว่ำเท้ำค่อยดี ถ้ำไม่ข้ึนกระไดอย่ำงนัน้ ไม่ไหว เอ็นมนัยึด กระดูกมนัไม่ยืด มนัก็หงิก มนัปวด 
เดีย๋วนีผ้มดีข้ึนตัง้เยอะแล้ว ไม้เม้ยไม่ตอ้งใช้แล้ว เดินเหินไดส้บำย” (แจ๊ค, สมาชิกกลุม่)        

“กิจกรรมนี้ดีได้รู้ว่ำบำงคนเป็นอย่ำงนัน้อย่ำงนี้ ต้องท ำแบบนี้ ท ำให้
เรำรู้ข้ึนมำ ท ำใหเ้รำมีควำมรู้ว่ำเป็นอย่ำงนี้ต้องปฏิบติัตนอย่ำงนี ้เพ่ิมควำมรู้ใหเ้รำ ถ้ำเรำเป็นอย่ำง
เขำ เรำก็จะได้ปฏิบติัตวัได้ ยำยเป็นเบำหวำนเหมือนกัน ยำยก็เที่ยวถำมคนโน้นคนนี้ว่ำมันเป็น
ยงัไง อำกำรแบบนีม้นัเป็นอะไร หำถำมเขำ ยำยกลวัเพรำะเขำบอกว่ำเป็นเบำหวำนนี่ถ้ำไม่ดูแลดีๆ 
จะเป็นโรคอื่นได้ เชื่อไหม แต่เดิมยำยไม่เคยมีโรคประจ ำตวัเลย ใครเขำไม่ทำนอะไร เขำก็ยกให้
ยำย ขนมทองหยิบ ทองหยอด แบบนี้ ยำยรับหมด จนวันหน่ึงยำยช็อกหมดสติ เขำหำมส่ง
โรงพยำบำล ตอนนีย่ิ้งยำยมำฟังเพือ่นๆ กนัในกลุ่ม ยำยรู้แล้วว่ำ เรำตอ้งระวงัสขุภำพมำกข้ึน”(ยิม้, 
สมาชิกกลุม่)     



  165 

“กำรเข้ำกลุ่มอันนี้ก็ดี ได้รู้ประโยชน์ของกำรออกก ำลังกำย กำร
รับประทำนอำหำร และควรไปหำหมอตรวจร่ำงกำย ได้ประโยชน์ในเร่ืองของสขุภำพ ดีกบัสขุภำพ 
ระบบหมนุเวียนก็ดีข้ึน” (โด่ง, สมาชิกกลุม่)  

“ได้ข้อคิดจำกค ำพูดของแต่ละท่ำนว่ำมีโรคอะไร และควรจะไปตรวจ
รักษำ และอย่ำงที่ป้ำมีปัญหำจำกกำรถูกโกง ท ำใจได้ ทีแรกเครียด จะเอำมีดไปฟัน แต่ก็คิดข้ึนได ้
มันท ำให้ผมคิดว่ำ ถ้ำวันนัน้ป้ำไปฟันเขำ ป่ำนนี้ป้ำคงไม่ได้มำนัง่อยู่ที่นี่ ผมก็ได้ข้อคิดมำเตือน
ตวัเองเหมือนกนั” (หนุ่ม, สมาชิกกลุม่)  

จากการสนทนากลุ่ม พบว่าผู้สงูอายุปฏิบติัตนให้มีสขุภาพดีเพิ่มมาก
ขึน้ ดงันี ้

“ผมไปหำหมอโรคหอบตำมที่หมอนดั ผมยอมไปตำมที่คุณนิด (ผู้น ำ
กลุ่ม) แนะน ำนัน่แหล่ะ เดิมผมไม่ค่อยอยำกไปหรอก เพรำะหมอจะบอกให้ผมสูบบุหร่ีให้น้อยลง 
ผมก็รับปำกแหล่ะ เมื่อก่อนผมสูบวนัละซอง เดี๋ยวนี้ก็สูบลดลงแล้วล่ะ ตอนนี้วนัละ 15 มวน ผมก็
ก ำลงัลดลงตำมทีเ่คยรับปำกกบัคณุไวใ้หเ้หลือวนัละ 10-12 มวน จริงๆ ผมก็รู้ว่ำมนัไม่ดีต่อสขุภำพ 
แต่พอว่ำงๆ มนัก็เอำซะหน่อย หึ หึ ตอนนีผ้มตัง้ใจแล้วว่ำจะท ำใหไ้ด”้ (โหน่ง, สมาชิกกลุม่) 

“กำรออกก ำลงักำยมันส ำคญัมำกนะ ผมไม่เคยท้อ ไม่เคยยอมแพ้
เลยนะ แม้มือข้ำงนีจ้ะไม่ค่อยมีแรง ผมออกก ำลงัทกุวนั ผมยกข้ึนไดเ้อง ดูซิ (พร้อมท ำท่ำประกอบ) 
ขยบัๆๆๆ อยู่เร่ือยๆ ท ำให้เส้นเลือดเดิน เดี๋ยวนี้รู้สึกว่ำร่ำงกำยแข็งแรงข้ึน ร่ำงกำยดีข้ึน ๆ เร่ือง
สขุภำพ ออกก ำลงัให้มำกที่สุด กินยำตรงต่อเวลำ จะดีต่อตวัเรำเอง ตรงตำมที่คุณพูดเลย ผมยงั
บอกคนอื่น ๆ เลยว่ำเรำต้องออกก ำลงัช่วยตวัเอง เช้ำ ๆ ผมตื่นเดินตรงนี้ 2-3 รอบ เดินทกุวนั ถ้ำ
วนัไหนฝนตก ผมก็เดินดำ้นหนำ้บนตึก” (พร, สมาชิกกลุม่)  

“หลงัจำกคุณกลบัไป ยำยก็เร่ิมออกก ำลงับ้ำง ก็ท ำตำมย้ิมเขำ ท ำ
ด้วยกนัทกุเช้ำ ถีบจกัรยำน แกว่งแขน นวดสมองให้คลำย ตำมที่คุณนิด (ผู้น ำกลุ่ม) มำสอน นี่ดี
จริง ๆ นะ ยำยชอบ แบบนี้ (ท ำท่ำนวดขมบั) ส่วนเร่ืองอำหำรยำยเป็นคนทำนไม่มำก ทำนแค่นี้ 
(ท ำมือขยุ้ม) คนแก่ทำนมำกไม่ย่อย ย่ิงมื้อเย็น ดีอย่ำงนะ ที่นี่เขำแจกอำหำรมื้อเย็นตอนบ่ำย 3 
โมง บำงทีมื้อกลำงวนัยงัทำนไม่ย่อยเลย ยำยก็ตกัไว้นิดเดียว หรือบำงทีก็ไม่ทำนเลย เอำขนมหรือ
ผลไม้ไวห้น่อย” (เย็น, สมาชิกกลุม่)  

ครัง้ที่ 5 กิจกรรม “ถงุผ้าวิเศษ” เป็นการร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์
ให้สังคม (Being Actively Engaged with Society) โดยสมาชิกร่วมเพ้นท์หรือระบายสีบนถุงผ้า 
เป็นการเข้าร่วมกิจกรรมที่ท าให้เกิดปฏิสัมพันธ์ภายในกลุ่มร่วมกัน ซึ่งเป็นแนวทางหนึ่งในการ
พฒันาพฤฒิพลงัให้กบัผู้สงูอายุ ไม่ว่าจะเป็นการเข้าร่วมกิจกรรมที่เป็นประโยชน์ต่อส่วนรวมด้วย
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ความสมคัรใจ การเข้าร่วมกิจกรรมตามที่ได้รับมอบหมายหน้าที่ความรับผิดชอบ และการเข้าร่วม
กิจกรรมนันทนาการ ส่งผลให้ผู้ สูงอายุมีสุขภาพกายและจิตดี มีความสุข สนุกสนาน เกิดความ
ภาคภูมิใจและรู้สกึถึงความมีคณุค่าในตนเอง อีกทัง้ยงัก่อให้เกิดความสามคัคี ซึ่งเป้าหมายส าคญั
ประการหนึ่งของแนวคิดซาเทียร์ คือ การเพิ่มการมีคณุค่าในตนเองมากขึน้ (Better Self-Esteem) 
(นงพงา ลิม้สวุรรณ & นิดา ลิม้สวุรรณ, 2555) โดยกิจกรรมการเพ้นท์หรือวาดรูปบนถุงผ้า ช่วยท า
ให้สมาชิกเกิดความตระหนกัในความสามารถของตน เห็นทรัพยากร (Resource) ในตวัเองมากขึน้ 
ได้เข้าร่วมหรือมีส่วนร่วมในกิจกรรมทางสังคมกับเพื่อน ซึ่งเป็นประโยชน์ต่อตนเองและสังคม 
เนื่องจากสมาชิกสามารถน าถงุผ้าไปใช้ในชีวิตประจ าวนั หรือแจกจ่ายเพื่อนที่ไม่ได้เข้าร่วมกิจกรรม 
อนัก่อให้เกิดความรู้สกึภาคภมูิใจ ความมีคณุค่าและเห็นในศกัยภาพ ความสามารถแห่งตน  

ผลของกิจกรรม สมาชิกตระหนักถึงศักยภาพ ความสามารถของ
ตนเอง เกิดความภาคภูมิใจ รับรู้ถึงความมีคุณค่าในตนเอง โดยสามารถน าผลงานที่ได้จากท า
กิจกรรมไปใช้ประโยชน์ในชีวิตประจ าวัน หรือน าไปแจกจ่ายให้เพื่อนที่ไม่ได้เข้าร่วมกิจกรรม         
ในระหว่างด าเนินการ พบว่า กลุม่มีความใกล้ชิดกนัมากขึน้ สมาชิกมีความสขุ ผ่อนคลาย มีการพดู
หยอกล้อกนัอย่างสนกุสนาน มีเสียงหวัเราะ ดงัข้อความ 

“กิจกรรมวำดรูประบำยสี ดีนะคุณนิด (ผู้น ำกลุ่ม) ในชีวิตเกิดมำก็ไม่
เคยท ำ ยำยไม่ได้เรียนหนงัสือ ท ำแล้วมีควำมสขุอ่ะ วำดแล้วเรำก็มำนัง่ดู นอนดู มีควำมภูมิใจว่ำ
เรำก็ท ำได ้มนัมีควำมสขุ ไม่เคยคิดว่ำเรำจะระบำยสีได้ แถมยงัไดเ้อำมำใช้ได้อีก อีกใบยำยจะเอำ
ไปใหย้ำยอีกคนทีเ่ขำไม่ไดม้ำเข้ำดว้ย” (ยิม้, สมาชิกกลุม่)     

“ชอบที่ได้วำดรูปหมำ ชอบๆ เกิดมำในชีวิตไม่เคยนะ ก็มีนี่แหละ ทกุ
วนันีเ้ก็บไวเ้ลย ผมจะเอำถงุผำ้ไวใ้ส่ยำ เดีย๋วนีโ้รงพยำบำลเขำไม่แจก” (แจ๊ค, สมาชิกกลุม่)  

“ยำยชอบนะที่ได้ระบำยสี เห็นแล้วก็ภูมิใจ แต่เห็นถุงผ้ำของคนอื่นๆ 
เขำก็ระบำยกนัได้สวยๆ ทัง้นัน้เลย ไม่น่ำเชื่อว่ำคนแก่อย่ำงพวกเรำท ำได้ โดยเฉพำะถุงผ้ำของลุง
โหน่งอำจหำยได ้ชอบ ดีทีอ่ยู่ฝ่ังโนน้ ถ้ำอยู่ฝ่ังนีเ้สร็จแน่ (หวัเรำะ)” (เย็น, สมาชิกกลุม่)  

ครัง้ที่  6 กิจกรรม “ความงอกงามทางปัญญา”  เป็นการพัฒนา
องค์ประกอบทางด้านการเจริญทางปัญญา (Growing Spiritual Wisdom) ด้วยกิจกรรมการปฏิบติั
ศาสนกิจในฐานะพทุธศาสนิกชน ที่เน้นความสขุสงบทางใจ ให้เกิดความงอกงามทางจิตวิญญาณ 
โดยการน าเสนอผ่านวิดีโอ “ชีวิตที่เฉียดตาย” พร้อมก าหนดหัวข้อให้สมาชิกกลุ่มแลกเปลี่ยน
ประสบการณ์ในชีวิตซึ่งกันและกัน ด้วยการคิด ฟัง และสามารถพูดค าที่แสดงถึงความตัง้ใจที่จะ
เปลี่ยนแปลงตนเอง (Change talk) เกิดการเปลี่ยนแปลงภายในจิตใจ บนแนวคิดทางด้านศาสนา 
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เช่น การปลอ่ยวาง การอโหสิกรรม ฯลฯ ท าให้เกิดความงอกงามทางจิตวิญญาณ น าไปสูค่วามสงบ
สุขทางจิตใจ โดยซาเทียร์มองว่าการที่คนมีพัฒนาการเปลี่ยนแปลงภายในจิตใจของตนเอง มี
ความรู้สึก ความคิดความเชื่อ และความคาดหวงัเปลี่ยนไปในทางที่ดีขึน้ ส่งผลให้ความปรารถนา 
(Yearning) หรือความต้องการที่แท้จริงที่ได้รับการตอบสนอง ตัวตนหรือพลงัชีวิตของเขาก็มีพลงั
มากขึน้ (นงพงา ลิม้สวุรรณ & นิดา ลิม้สวุรรณ, 2555)  

ผลของกิจกรรม สมาชิกมีจิตใจผ่องใส เชื่อในกฎแห่งกรรม มีความ
ศรัทธาและปฏิบติัตามศาสนาที่ตนนับถือ คิดดีท าดี ส่งผลให้เกิดความสุขทัง้กายและใจ มีความ
สงบ มีจิตเมตตา ยอมรับและปลอ่ยวางมากขึน้ ดงัข้อความ 

“เทปอนันี้ชอบมำกที่สุดเลย เร่ืองนี้แหละดีมำกเลย บอกให้รู้ว่ำ อย่ำ
ลบหลู่ บำปบุญคุณโทษมีจริง ให้ท ำควำมดีมำกข้ึน มนัให้ข้อคิดเรำเยอะ มนัช่วยให้ผมปล่อยวำง
ทุกอย่ำง ทุกวนัพระจีน พระไทย ผมจะซื้อพวงมำลยัถวำยไถ่ฮงกงเดือนละ 2 ครั้ง” (พร, สมาชิก
กลุม่)   

“เร่ืองนี้สอนให้เรำคิด บำปกรรมมีจริง สอนให้เรำปฏิบติัตวัเองยงัไงที่
จะไม่ใหพ้ลำดไปท ำในส่ิงทีไ่ม่ดี เรำตอ้งท ำดีตลอด เรำตอ้งคิดแต่ส่ิงที่ดีจนกว่ำชีวิตจะหำไม่ ปล่อย
วำงแบบป้ำเย็นนัน่แหละ ยำยตัง้ใจว่ำจะท ำตำมป้ำเย็น” (ยิม้, สมาชิกกลุม่)  

“ดิฉนัเชื่อว่ำท ำดีได้ดี ท ำชัว่ได้ชัว่ ดิฉนัไม่เคยกลวัควำมตำยค่ะ แต่
ดิฉนักลวันอนติดเตียง ก่อนจะหลบั ฉนัก็พทุธงัวนัทำมิ ท ำมำอย่ำงนี้ไม่เคยเว้นเลยแม้แต่วนัเดียว 
ท ำแล้วก็มีควำมสขุ จิตใจสงบ ไม่ฟุ้ งซ่ำน ดิฉนัคิดว่ำมนัช่วยท ำให้เรำไม่ป่วยด้วยนะ เพรำะเรำไม่
เครียด ย่ิงมำฟังเทปนีดิ้ฉนัย่ิงเชื่อมำกข้ึน” (กลม, สมาชิกกลุม่)  

“ยำยชอบเทปนี้มำก เชื่อในกฎแห่งกรรมมีจริง อย่ำปองร้ำย ใส่ร้ำย
ใคร ควรท ำบุญไหว้พระ ท ำใจให้สงบ ไม่ต้องสนใจใคร เขำจะด่ำว่ำอะไรก็ช่ำงเขำ ก็อยำกให้เขำมี
จิตสขุสงบเหมือนเรำนะ ฟังเทปอนันัน้น่ะ ดีมำกเลย ชอบ แล้วก็มนัท ำให้ใจสงบ สงบมำกกว่ำเก่ำ
นะ” (เย็น, สมาชิกกลุม่)  

จากการสนทนากลุ่ม สะท้อนให้เห็นว่าผู้ สูงอายุศรัทธาและมี           
การปฏิบติัตนตามหลกัของศาสนา 

“ทุกวนันี้คนแก่ที่นี่เขำโชคดี ได้สวดมนต์ทุกวนั เช้ำ-เย็น สวดวนัละ   
2 ครั้ง 8 โมงเช้ำ กบั 4 โมงเย็น บำงครั้งเข้ำนอนผมก็สวดอีกครั้ง เชื่อในศำสนำ ท ำแล้วมีควำมสขุ 
บำงวนัตอนเช้ำก็เอำของไปใส่บำตรหนำ้ประตูใหญ่ เรำมีศำสนำ จิตใจเรำก็มีส่ิงยึดเหนีย่ว ถ้ำไม่มี
ตวัยึดป๊ับ มนัจะไปทำงชัว่ อย่ำงตอนที่คุณเอำเทปมำเปิดนะ ผมเชื่อนะว่ำมีจริง ฟังแล้วมนัท ำให้
เรำปล่อยวำงมำกข้ึน ผมอยำกใหค้นแก่อีกหลำยคนไดฟั้ง” (หนุ่ม, สมาชิกกลุม่)  
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ครัง้ที่ 7 กิจกรรม “ขุมทรัพย์แห่งตน”  กิจกรรมการให้สมาชิกส ารวจ
ตนเองในระดับชัน้ต่าง ๆ ของภูเขาน า้แข็ง (Personal Iceberg) เพื่อค้นหาส่วนลึกของจิตใจที่ไม่
สามารถมองเห็น คือ ส่วนที่อยู่ใต้ภูเขาน า้แข็งหรือเปรียบเสมือนสิ่งที่อยู่ภายในจิตใจ โดยเชื่อมโยง
กบัตวัตนของเรา (Self) ผ่านความปรารถนาลึก ๆ (Yearning) ซึ่งเป็นความต้องการพืน้ฐานที่เป็น
สากล โดยซาเทียร์เน้นการท าให้ความปรารถนา (Yearning) มีความหมายทางบวกมากขึน้ และ
สามารถเชื่อมโยงกับพลงัชีวิตของตน การที่สมาชิกสามารถตระหนักรู้และค้นพบแนวทางในการ
ตอบสนองต่อความปรารถนาลึก ๆ (Yearning) ในตนเอง ก็จะท าให้เขาสามารถเติบโตและมี
ความสขุกับชีวิต สามารถปรับตัวได้ดี สามารถเผชิญปัญหาต่างๆ ได้ และการได้มีปฏิสมัพันธ์ที่ดี
กบัเพื่อนและผู้ดูแลเป็นการสร้างความรักความผูกพัน ช่วยให้เขาเกิดความมัน่คงในชีวิตยามชรา 
(Thanakwang, 2013) การสร้างความมัน่คงด้านการเงิน (Building up Financial Security) และ 
การสร้างความรักความผูกพันในครอบครัวเพื่ อมีผู้ ดูแลยามชรา (Strengthening Family  
Ties for Being Cared for in the Late Life) 

ผลของกิจกรรม สมาชิกสามารถตระหนกัรู้ความต้องการของตน และ
สามารถปรับตวัให้เผชิญกบัปัญหาได้ มีการวางแผนด้านการเงินและบัน้ปลายในชีวิต ดงัข้อความ 

“ผมส ำรวจตวัเองแล้ว ผมว่ำควำมคิดผมเปลี่ยนไปจำกเดิม ช่วงที่มี
ชีวิตอยู่ที่นี่แทบไม่ต้องกำรอะไรอีกแล้ว มีพร้อมหมดแล้ว ควำมเป็นอยู่ อำหำรกำรกิน อำหำร       
3 มื้อ ได้สวดมนต์ 2 ครั้ง 8 โมงเช้ำ 4 โมงเย็น ของกินของใช้มีพร้อมให้ ส่วนร่ำงกำยก็อยำกให้
แข็งแรงตลอด ไม่อยำกนอนติดเตียงจะตำยก็ตำยไปเลย ไม่เอำแบบทรมำน ขอใหร่้ำงกำยสมบูรณ์
ตลอดถึงวำระสดุท้ำยของชีวิต ตอนบัน้ปลำยชีวิตผมได้บริจาคร่างกายให้โรงพยาบาลจฬุา ช่วยส่ง
ผมไปที่โรงพยาบาลจฬุา” (โด่ง, สมาชิกกลุม่)      

“ดีนะ เดิมยำยไม่เคยคิดอะไรเลย ไม่เคยคิดว่ำตวัเองต้องกำรอะไร 
ตอนนีย้ำยปรำรถนำใหต้วัเองแข็งแรงจนถึงวนัสดุทำ้ย ใหช่้วยเหลือตวัเองได”้ (ยิม้, สมาชิกกลุม่)  

“ผมชอบกิจกรรมนี้ ผมว่ำเวลำเรำคิดอะไรไว้ในใจ เหมือนภำพที่คุณ
ให้ผมดู มนัอยู่ใต้น ้ำ คนก็ไม่รู้ว่ำผมรู้สึกยงัไง ถ้ำผมไม่แสดงออก ปกติผมเป็นคนไม่ชอบพูด พอใจ 
ไม่พอใจ ผมก็ไม่พูด ตอนนีผ้มรู้แล้วว่ำผมควรท ำตวัยงัไง” (โหน่ง, สมาชิกกลุม่)  

จากการสนทนากลุ่ม พบว่าผู้ สูงอายุมีการวางแผนชีวิตในยามชรา 
โดยเฉพาะการวางแผนด้านการเงินและบัน้ปลายในชีวิต 

“ผมเก็บเงินบำงส่วนเอำไว้แล้ว เก็บตัง้แต่เร่ิมรู้ว่ำเรำป่วย บอกหลำน
ที่เขำมำหำว่ำ พำผมไปกดตงัหน่อย พอตำยแล้ว ให้หลำนเอำศพผมไปเลย จดังำนสวด 3 วนัแล
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เผำเลย ใหเ้อำกระดูกใส่ไวที้่วดัที่ผมวำงแผนไว้นำนแล้ว ผมตำยแล้ว ผมไม่เป็นภำระใคร พอได้คุย
กบัคณุ ผมรู้ว่ำผมคิดถูกแล้ว” (พร, สมาชิกกลุม่)  

“ก่อนนีอ้ยำกกินอะไร อยำกไดอ้ะไร ซื้อดะ เสือ้ผำ้บำงทีซื้อมำไม่ไดใ้ส่
ก็มี ให้เขำไป แต่ว่ำเรำชอบอ่ะ ชอบก็ซื้อ ซื้อมำแล้วก็ไม่ใส่ ตอนนี้ยำยเร่ิมได้ควำมคิด ต้องรู้จกัใช้ 
เผือ่วนัข้ำงหนำ้จะไดมี้เก็บ” (ยิม้, สมาชิกกลุม่)  

ครัง้ที่ 8 กิจกรรม “ฝากไว้ในใจเธอ” การให้สมาชิกมอบช่อดอกไม้
ให้กับสมาชิกกลุ่มพร้อมบอกความในใจ (Temperature Reading) ด้วยการกล่าวค าชื่นชม        
การแสดงความซาบซึง้ ประทบัใจ การกล่าวค าขอบคุณ หรือขอโทษ รวมถึงการกล่าวถึงข้อดีของ
การได้อยู่ร่วมกัน จากการเข้าร่วมกิจกรรมกลุ่มของสมาชิก การได้มีปฏิสัมพันธ์กับเพื่อนสมาชิก
ภายในกลุ่ม และได้ท ากิจกรรมที่เป็นประโยชน์ เกิดการเรียนรู้ซึ่งกันและกัน มีการแลกเปลี่ยน
ประสบการณ์ ความคิดเห็น ข้อเสนอแนะ เกิดการรับรู้การเปลี่ยนแปลงภายในตนเอง ความรู้สึกมี
คุณค่า การได้รับการยอมรับจากกลุ่ม ความสามารถในการปรับตัวในการท ากิจกรรมกลุ่ม เป็น   
การพฒันาพฤฒิพลงัทางสงัคมให้กบัผู้สงูอาย ุ(Thanakwang, 2013)   

ผลของกิจกรรม สมาชิกตระหนักในคุณค่าของตนเอง มีการสื่อสาร
กับสมาชิกภายในกลุ่มอย่างสร้างสรรค์ด้วยการกล่าวชื่นชมตนเองและผู้ อ่ืน ก่อให้เกิดมุมมอง
ทางบวก รู้สึกมีความสุขทางใจทัง้ผู้ พูดและผู้ รับฟัง แสดงให้เห็นถึงความรักความผูกพันและ
ปฏิสมัพนัธ์ที่ดีภายในกลุม่ ดงัข้อความ 

“ตอนนีผ้มรู้จกัทกุคนหมดแล้ว ผมก็รู้แล้วว่ำคนนัน้เป็นอย่ำงนัน้อย่ำง
นี้ ถ้ำเขำพูดอะไรลงไป หนกันิดเบำหน่อย ท ำใจครับ ท ำใจ เรำรู้แล้วว่ำบำงทีเขำเป็นอย่ำงนั้น
เพรำะอะไร อีกอย่ำงถ้ำเรำย่ิงไปคิดหนกั มนัก็ย่ิงท ำให้เครียดสมอง และท ำให้จิตใจเรำไม่สบำยใจ 
เวลำจะกินก็กินไม่อ่ิม เวลำจะนอนก็นอนไม่หลบั เรำอย่ำไปคิดอะไร คิดแค่ว่ำแต่ละคนๆ เขำไม่
เหมือนกนั” (แจ๊ค, สมาชิกกลุม่)  

“ชอบที่สุดคือให้ดอกไม้ (หวัเรำะ) ยำยขอมอบดอกไม้นี้ให้ยำยเย็น 
รู้สึกประทบัใจในควำมดีของยำยเย็น เขำจะดีกับทุกคน ก็บอกกับทุกคนว่ำ นี่แหละคือคนที่น่ำ
กรำบน่ำไหว”้ (ยิม้, สมาชิกกลุม่)       

ตวัอย่างของสมาชิกกลา่วขอบคณุตวัเอง 
“ขอบคุณตวัเองที่ประคองตวัเองมำได้ถึงอำยุป่ำนนี้ เคยคิดฆ่ำตัว

ตำย แต่มำนึกถึงว่ำจะบำปมำกกว่ำ ประคองตวัเองมำ ชีวิตเดียวดำยมำตลอด” (ยิม้, สมาชิกกลุม่)  
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“ผมขอมอบดอกไม้ใหก้บัตวัเอง ผมขอบคณุและชื่นชมตวัเอง ทีอ่ยู่มำ
ก็พยำยำมท ำจิตอำสำ ท ำประโยชน์ให้กบัมูลนิธิ ให้ช่วยอะไรก็ท ำ ให้พำคนไปหำหมอก็ไป เรำท ำ
ตวัให้เป็นประโยชน์ และขอขอบคุณตวัเองที่เป็นคนดี รักษำศีล ไม่กินเหล้ำ ไม่สูบบุหร่ี ไม่ติดยำ 
นบัถือพระพทุธเจ้ำและเจ้ำแม่กวนอิม ไม่ท ำบำปท ำกรรม ท ำบญุ แล้วก็เป็นมิตรกบัคนทัว่ไป ไม่ก่อ
ศตัรู” (โด่ง, สมาชิกกลุม่)  

ตวัอย่างของสมาชิกกลา่วชื่นชมผู้ อ่ืน 
“ดีจังที่คุณนิด (ผู้น ำกลุ่ม) ให้พูดวันนี้ เพรำะรู้สึกประทับใจท่ำน

ประธำน ซ้ึงใจ เมื่อวำนท่ำนประธำนมำและบอกกบัคนแก่ที่นีว่่ำ จะดูแลคนแก่ทกุคนเท่ำที่เขำจะมี
แรง ยำยนีน่ ้ำตำไหลเลย” (ยิม้, สมาชิกกลุม่)  

“ทุกวันนี้ผมประทับใจนำงเอกเย็นครับ ประทับใจที่ว่ำเขำเป็นคน
สูงอำยทุ ำตวัแบบผู้ใหญ่ ท ำตวัเรียบร้อย สมกบัเป็นผูใ้หญ่ สมกบัทีน่่ำนบัถือ ก่อนหนำ้นีผ้มไม่รู้จกั
เขำ ผมเห็นเขำนัง่ฝ่ังตรงข้ำม นัง่แอบอยู่ข้ำงๆ เสำ ผมเห็นเขำเฉยๆ ไม่ยุ่งกบัใคร ย่ิงวนันีผ้มได้รู้จกั
เขำมำกข้ึน ผมเลยรู้สึกประทบัใจเขำมำกครับ” (แจ๊ค, สมาชิกกลุม่) 

“ผมประทบัใจลงุโหน่ง ตืน่ตัง้แต่ตี 3 ขยนัทีส่ดุ ตัง้แต่ผมมำอยู่ทีนี่ ่ผม
เห็นเขำท ำแบบนี้ทกุวนั ไม่เคยขำด ผมยงัไม่เห็นเขำหยุดสกัวนัเดียว เวลำหวัหน้ำหรือแม่บ้ำนซื้อ
ของมำ หรือคนเขำเอำของมำบริจำค แกจะว่ิงไปช่วย ไม่ว่ำแกจะท ำอะไรอยู่ตรงไหน ผมเห็นเขำจะ
ว่ิงมำแล้ว ถ้ำทีนี่ไ่ม่มีลงุโหน่ง คงแย่เลย” (โด่ง, สมาชิกกลุม่) 

2 ผู้ น ากลุ่มหรือผู้ ให้ค าปรึกษา หมายถึง การเป็นผู้ ที่มีทักษะความรู้          
มีคณุสมบติัของการเป็นผู้ ให้ค าปรึกษาที่ดี ด้วยการแสดงความเป็นมิตร (Making Contact) แสดง
ท่าทีอ่อนน้อม อ่อนโยนและสภุาพ ใส่ใจในการรับฟังปัญหาและความคิดเห็นของสมาชิก สามารถ
สร้างความเชื่อมโยง (Linking) เข้าถึงโลกภายใน (Internal World) ของสมาชิก ด้วยการสื่อสาร
และสนบัสนุนให้สมาชิกเกิดความมัน่ใจในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมใหม่ในทางที่ดีขึน้ น าเสนอวิธี
และเทคนิคในการส่งเสริมศักยภาพของสมาชิกกลุ่ม ช่วยให้สมาชิกเกิดความรู้สึกภาคภูมิใจ ใน
ศกัยภาพและตระหนกัถึงความมีคณุค่าในตนเอง ลกัษณะของผู้น ากลุ่มมีผลต่อกระบวนการกลุ่ม
ในการเอือ้อ านวยให้กลุ่มใกล้ชิด มีความไว้วางใจกันและกัน กลุ่มเกิดการยอมรับและให้          
ความร่วมมือ รวมถึงสร้างความรู้สกึผกูพนักนัภายในกลุม่ ดงัข้อความ 

“ตัง้แต่คณุมำ คณุมำท ำให้คนแก่อย่ำงผมมีชีวิตชีวำมำกข้ึน ผมปลืม้ใจที่คุณ
อยำกรู้จกัคนแก่ว่ำเป็นไง มำยงัไง ชอบครับ ชอบที่คุณมีอธัยำศยัดี คอยถำม ชอบที่คุณสนใจคน
แก่ว่ำเป็นยงัไง แล้วคุณพูดจำดี เรียบร้อย น่ำรักดีครับ คุณมีน ้ำใจที่มำเยี่ยมผู้สูงอำยุ แล้วก็ท ำให้
ผู้สูงอำยุน่ะภูมิใจ สบำยใจ กำรพูดจำ กิจกรรมที่คุณเอำมำ ทกุๆ อย่ำง ผมก็อยำกขอบคุณ มนัมี
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ประโยชน์กบัคนแก่อย่ำงพวกเรำ อย่ำงน้อยก็รู้สึกดี รู้สึกว่ำยงัมีคนสนใจ ว่ำคนแก่อย่ำงเรำยงัมีดี” 
(แจ๊ค, สมาชิกกลุม่) 

“ยำยเห็นหน้ำคุณนิด (ผู้น ำกลุ่ม) ก็ดีใจแล้ว พวกเรำไม่เบ่ือคุณนิด คุณน่ะซิ
น่ำจะเบ่ือคนแก่อย่ำงพวกเรำ คุณนิดเป็นกนัเองน่ะ ชอบที่มีอธัยำศยัดี มนษุยสมัพนัธ์ดี เวลำพูด 
อธิบำยอะไรก็ฟังง่ำย เข้ำใจง่ำย พอเข้ำใจง่ำยแล้วเรำก็ไม่เบ่ือ รู้เร่ืองดี ไม่มีที่ติค่ะ อีกอย่ำงคุณนิด
มำนี่นะช่วยท ำให้ชีวิตยำย เหมือนคนมีค่ำข้ึนมำเลย คุณนิดรู้ไหม คุณเป็นคนแรกที่ท ำให้ยำย
อยำกมีชีวิตอยู่ต่อไป ยำยไม่เคยคิดว่ำตวัเองมีค่ำ” (ยิม้, สมาชิกกลุม่) 

“ผมขอมอบดอกไม้นี้ให้อำจำรย์นิดนะ ที่ประสิทธิประสำทควำมรู้ให้กับพวก
เรำตัง้หลำยครั้ง พวกเรำได้อะไรมำกมำย อยำกให้มีคนมำพูดคุย แลกเปลี่ยน ท ำกิจกรรมแบบนี้
อีก ไดค้วำมรู้มำกข้ึน” (หนุ่ม, สมาชิกกลุม่) 

“คุณมีวิธีกำรพูดให้เรำเห็นว่ำมนัส ำคญั อย่ำงเร่ืองออกก ำลงักำย คุณท ำให้
พวกเรำหลำยคนเปลี่ยนไป ผมมองมำจำกฝ่ังโน้น เดี๋ยวนี้เห็นยำยเย็นกับยำยย้ิมแกว่งแขนบ้ำง 
นวดขมบักนับ้ำง อีกอย่ำงวีดีโอทีเ่อำมำให้ดูนี่ดีจริง ๆ ผมไดท้ ำตำมและได้ออกก ำลงักำยแบบใหม่ 
ๆ ทีไ่ม่เคยรู้มำก่อน ส่วนคนอืน่ ๆ ผมก็ว่ำดี เดีย๋วนีรู้้สึกว่ำร่ำงกำยแข็งแรงข้ึน” (พร, สมาชิกกลุม่) 

“ดิฉันชอบกิจกรรมที่คุณเอำเทปมำเปิดมำกเลย มันท ำให้รู้ว่ำตรำบใดที่มี  
ลมหำยใจเรำต้องท ำดี คิดดี พูดดี ก่อนนอนทุกวนั ฉนัจะส่วดพทุธังวนัทำมิ ธัมมงัวนัทำมิ สงัฆงั
วนัทำมิ ท ำแล้วจิตใจสงบ ไม่ฟุ้ งซ่ำน อีกอย่ำงคุณเป็นคนที่ฟังคนแก่อย่ำงพวกดิฉนั ท ำให้พวกเรำ
รู้สึกดี อ่ิมอกอ่ิมใจ ทุกคร้ังที่คุณจะมำ พอหวัหน้ำมำบอก พวกเรำจะเตรียมตวัคอย อย่ำงตอน
ระบำยสี ดิฉนัรู้สึกภูมิใจได้ระบำยสีที่ไม่เคยท ำมำนำนมำก ๆ แล้ว แถมท ำแล้วยงัได้ถุงผ้ำสวย ๆ 
ไปใช้อีก คณุรู้ไหมว่ำคนอืน่ทีเ่ขำไม่ไดม้ำร่วม เขำอยำกมำกนันะ” (กลม, สมาชิกกลุม่) 

“เมื่อก่อนผมไม่เคยคิดอยำกท ำอะไร ก็นัง่ดูเขำท ำกนัไป คณุฟ้ำเขำก็ไม่บงัคบั
ให้ท ำ ตัง้แต่ได้มำร่วมกลุ่มกบัคุณ ท ำให้ผมเข้ำใจคนแก่ที่นี่มำกข้ึน เดี๋ยวนี้ผมรู้แล้ว บำงอย่ำงเขำ
ไม่ท ำกนั ผมก็ท ำ ในห้องบำงทีผมก็ขยนัท ำควำมสะอำด ห้องน ้ำ หลงับ้ำนไม่สะอำด ผมท ำหมด 
อยู่กนัหลำยคน แต่ผมเห็นบำงคนเขำไม่ไหว อย่ำงซกัเสือ้ผำ้ก็ซกัเอง หรือบำงทีเขำยกของกนั เวลำ
คนมำจัดเลี้ยง ผมก็ไปช่วยกนัยกก็มีผม หนุ่ม ลุงโหน่ง ช่วยกนัแป็บเดียวก็เสร็จ ทุกวนันี้ผมช่วย
อะไรได ้ผมก็ช่วย” (โด่ง, สมาชิกกลุม่) 

“เดิมผมสูบบหุร่ีวนัละ 1-2 ซอง หมอก็บอกใหสู้บนอ้ยลงนะ แต่มนัยงัท ำไม่ได้ 
แต่พอคุณบอกว่ำลองคิดว่ำถ้ำผมยงัสูบต่อไปจะเป็นยงัไง ผมก็จินตนำกำรนะ ก็ยงันึกไม่ค่อยออก
หรอก แต่พอคุณบอกให้คิดถึงคนที่เป็นถุงลมโป่งพอง มนัท ำให้ผมกลวั อีกอย่ำงคุณไม่ได้บงัคบั
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หรือคะยัน้คะยอ คณุถำมผมว่ำจะลดได้ยงัไง ผมก็คิดว่ำจะลดสกัอำทิตย์ละ 2 มวน แต่พอรับปำก
กบัคณุ ตอนนีผ้มเหลือสูบวนัละ 10-12 มวนเองนะ” (โหน่ง, สมาชิกกลุม่) 

3 บรรยากาศของกลุ่ม หมายถึง ความสมัพนัธ์ระหว่างสมาชิกภายในกลุม่ 
ที่เอือ้อ านวยให้กลุ่มมีความใกล้ชิดกัน ซึ่งในระยะแรก พบว่าสมาชิกยังไม่คุ้นเคยกันมาก สงัเกต
จากการเลือกเก้าอีน้ั่งติดกับเพื่อนสมาชิกที่คุ้นเคยกัน หรือผู้ที่พักร่วมห้องเดียวกัน แต่เมื่อได้เข้า
ร่วมกิจกรรม 3-4 ครัง้ สมาชิกสามารถนั่งร่วมกับสมาชิกท่านอ่ืน รวมถึงมีการแลกเปลี่ยน         
ความคิดเห็นกนัและกนัมากขึน้ 

ในการพบกันครัง้แรก ผู้ น ากลุ่มสร้างสัมพันธภาพกับสมาชิกด้วยท่าทีที่      
เป็นมิตร เป็นการสร้างบรรยากาศในลกัษณะเป็นกันเอง พร้อมแจ้งวตัถุประสงค์ รายละเอียดของ
การเข้าร่วมกลุ่ม รวมทัง้กฎกติกา  ข้อตกลงร่วมกันในกลุ่มให้สมาชิกทราบ เช่น การเก็บรักษา
ความลบัภายในกลุม่ พร้อมละลายพฤติกรรมด้วยกิจกรรม “เลือกภาพทายนิสยั” เป็นกิจกรรมที่ท า
ให้สมาชิกกลุม่มีท่าทีที่ผ่อนคลายกว่าตอนเร่ิมต้น ดงัข้อความ          

“ยำยชอบกิจกรรมนีน้ะ เป็นกิจกรรมทีท่ ำใหเ้รำไดรู้้จกัเพือ่นในกลุ่มมำกย่ิงข้ึน 
เดิมเรำเห็นหนำ้กนั แต่เรำไม่เคยรู้ว่ำเขำเป็นคนยงัไง อย่ำงยำยเย็นนี่ ไม่ค่อยแปลกใจ แต่คนอื่น ๆ 
โดยเฉพำะผู้ชำย เรำอยู่กนัคนละฝ่ัง เห็นหน้ำกนัแต่ไม่ได้คุยกนัมำกนกั ตอนนี้ก็พอจะรู้แล้ว เร่ิม 
คุน้ชินกนัมำกข้ึน” (ยิม้, สมาชิกกลุม่) 

นอกจากนี ้พบว่า สภาพแวดล้อมในการท ากิจกรรมกลุ่มก็มีความส าคัญ     
ในการท ากลุ่มครัง้แรกบริเวณลานกิจกรรมซึ่งเป็นลานเปิด บางครัง้ผู้ สูงอายุเสียสมาธิจาก
สิ่งรบกวนรอบ ๆ เช่น เสียงรถขายของ เสียงฝนตก เป็นต้น ในการร่วมกิจกรรมกลุ่มในระยะหลงั 
ได้รับอนุญาตจากหัวหน้าผู้ดูแลให้ใช้ห้องในอาคารที่เป็นส่วนตัว ผลจากการมีสภาพแวดล้อมที่ดี 
เป็นการเอือ้ให้กลุ่มสามารถด าเนินกิจกรรมได้มีประสิทธิภาพมากขึน้ สมาชิกมีสมาธิในการร่วม
กิจกรรมได้ดีกว่าในช่วงแรก และสมาชิกพงึพอใจมากขึน้ ดงัข้อความ  

“ในห้องนี้ดีกว่ำข้ำงนอกเยอะเลยครับ สงบดี แล้วกำรนัง่เป็นวงกลมแบบนี้ ก็
ท ำให้เรำได้เห็นหน้ำกันทุกคน อุณหภูมิห้องก็ก ำลงัพอดี แม้ไม่มีแอร์ แต่มีพดัลม พวกเรำก็รู้สึก
สบำย ที่แน่ ๆ ไม่หนวกหูเหมือนข้ำงล่ำง ท ำให้มีสมำธิมำกข้ึนด้วย” (โด่ง, สมาชิกกลุ่ม) (สมาชิก
ทกุคนแสดงท่าทีเห็นด้วย) 

จากตัวอย่างข้อความข้างต้น จะเห็นได้ว่าปัจจัยทางด้านตัวผู้น ากลุ่มหรือ  
ผู้ ให้ค าปรึกษา มีผลต่อการพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุมากที่สุด เนื่องจากเป็นปัจจัยส าคัญใน      
การเอือ้ให้สมาชิกกลุ่มยอมรับหรือปฏิเสธการให้ความร่วมมือในการเข้าร่วมกิจกรรม นอกจากนี ้
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ผู้ น ากลุ่มยังท าหน้าที่ในการให้ค าปรึกษาพร้อมกันไปด้วย ดังนัน้ บทบาทความพร้อมและ
คุณลกัษณะของผู้น ากลุ่มจึงมีส่วนส าคัญเป็นอย่างยิ่ง โดยผู้ วิจัยสรุป ดังภาพประกอบ 13 แสดง
ปัจจยัในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุ และภาพประกอบ 14 แสดงปัจจยัในการพฒันาพฤฒิพลงัท่ี
มีผลต่อการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอาย ุ 
 

 

 

 

 

 

ภาพประกอบ 13 แสดงปัจจยัในการพฒันาพฤฒิพลงั 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ปัจจัยในการพัฒนาพฤฒพิลังผู้สูงอายุ 

กิจกรรม 
- การปรึกษารายบุคคล 
- การปรึกษากลุ่ม 
 

 

ผู้น ากลุ่มหรือผู้ให้
ค าปรึกษา 

 

 
บรรยากาศของกลุ่ม 
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ภาพประกอบ 14 แสดงปัจจยัในการพฒันาพฤฒิพลงัที่มีผลต่อการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุ 

ปัจจัยในการพัฒนาพฤฒิพลังท่ีมีผลต่อการพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุ 

กิจกรรม 

การปรึกษากลุ่ม 

ครัง้ที่ 1 “เลือกภาพทายนิสยั” 

ครัง้ที่ 2 “ความทรงจ าที่มีค่า” 

ครัง้ที่ 3 และ 4  
    “สขุภาพฉนั สขุภาพเธอ” 

ครัง้ที่ 5 “ถุงผ้าวิเศษ” 

ครัง้ที่ 6   
    “ความงอกงามทางปัญญา”   

ท าให้สมาชิกได้รู้จกักนัมากขึน้ เกิดความไว้วางใจกนั ลดความตึงเครียด และคลาย
ความวิตกกงัวล สมาชิกมีพฤติกรรมในการช่วยเหลือตนเองและเห็นศกัยภาพใน
ตนเองมากขึน้ 

สมาชิกเรียนรู้และมีประสบการณ์ในการท ากิจกรรมใหม่ ๆ  รู้สึกภาคภมูิใจ มี
ความสขุ เห็นคณุค่าและตระหนกัรู้ทรัพยากรในตนเอง เรียนรู้จากเร่ืองราว
ประสบการณ์ของเพื่อนสมาชิก 

สมาชิกตระหนกัถึงความส าคญัของการดแูลร่างกาย ด้วยการออกก าลงักายอย่าง
สม ่าเสมอ เลือกรับประทานอาหารที่มีประโยชน์และเหมาะสมกบัวยั พร้อมทัง้ได้
เรียนรู้การดแูลตนเอง และทราบแนวทางปฏิบติัตนจากประสบการณ์ของสมาชิกกลุ่ม 

สมาชิกตระหนกัถึงศกัยภาพ ความสามารถของตนเอง เกิดความภาคภมูิใจ รับรู้ถึง
ความมีคณุค่าในตนเอง กลุ่มมีความใกล้ชิดกนัมากขึน้ สมาชิกมีความสขุ ผ่อนคลาย 

สมาชิกมีจิตใจผ่องใส เชือ่ในกฎแห่งกรรม มีความศรัทธาและปฏิบติัตามศาสนาท่ี
ตนนบัถือ คิดดีท าดี ส่งผลให้เกิดความสขุทัง้กายและใจ มีความสงบ มีจิตเมตตา 
และยอมรับและปล่อยวางมากขึน้ 

  สมาชิกสามารถตระหนกัรู้ความต้องการของตน และสามารถปรับตวัให้เผชิญกบั  
  ปัญหาได้ ผู้สงูอายมุีการวางแผนด้านการเงินและบัน้ปลายในชีวิต 

 ผู้สงูอายมุีความสมัพนัธ์ที่ดีกบัผู้ให้ค าปรึกษา ได้ระบายส่ิงที่อยู่ภายในใจ เกิดการตระหนกัรู้ในตนเอง 
ยอมรับและเข้าใจปัญหาท่ีเกิดขึน้ หาแนวทางในการแก้ไขปัญหาในชีวิตด้วยตนเอง เรียนรู้ว่าตนเอง
สามารถก าหนดเป้าหมายและเปล่ียนแปลงพฤติกรรมด้วยตนเองได้ นอกจากนี ้ยงัมีความเข้าใจผู้อื่น
และส่ิงแวดล้อมมากขึน้ เรียนรู้กบัพฤติกรรมการแสดงออกทางอารมณ์ของตนและผู้อื่น    

การปรึกษารายบุคคล 
 

ครัง้ที่ 7 “ขมุทรัพย์แห่งตน”   

สมาชิกตระหนกัในคณุค่าของตนเอง มีการส่ือสารกบัสมาชิกภายในกลุ่มอย่าง
สร้างสรรค์ ด้วยการกล่าวชื่นชมตนเองและผู้อื่น ก่อให้เกิดมมุมองทางบวก รู้สึกมี
ความสขุทางใจทัง้ผู้พดูและผู้รับฟัง แสดงให้เห็นถึงความรักความผกูพนัและ
ปฏิสมัพนัธ์ที่ดีภายในกลุ่ม 

ครัง้ที่ 8 “ฝากไว้ในใจเธอ” 

 
เป็นผู้ที่มีทกัษะความรู้ มีคณุสมบติัของการเป็นผู้ให้ค าปรึกษาที่ดี ลกัษณะของผู้น ากลุ่มมีผลต่อกระบวนการ
กลุ่มในการเอือ้อ านวยให้กลุ่มใกล้ชิด มีความไว้วางใจกนัและกนั กลุ่มเกิดการยอมรับและให้ความร่วมมือ 
รวมถึงสร้างความรู้สึกผกูพนักนัภายในกลุ่ม 

ผู้น ากลุ่มหรือผู้ให้
ค าปรึกษา 

ความสมัพนัธ์ระหว่างสมาชิกภายในกลุ่ม ที่เอือ้อ านวยให้กลุ่มมีความใกล้ชิดกนั ซึ่งในระยะแรก สมาชิก
ยงั  ไม่คุ้นเคยกนัมาก แต่เมื่อได้เข้าร่วมกิจกรรม 3-4 ครัง้ จะมีการแลกเปล่ียนความคิดเห็นกันและกนั
มากขึน้ 

 
บรรยากาศของกลุ่ม 

ความสมัพนัธ์ระหว่างสมาชิกภายในกลุ่ม ที่เอือ้อ านวยให้กลุ่มมีความใกล้ชิดกนั ซึ่งในระยะแรก สมาชิกยงั  
ไม่คุ้นเคยกนัมาก แต่เมื่อได้เข้าร่วมกิจกรรม 3-4 ครัง้ จะมีการแลกเปล่ียนความคิดเห็นกนัและกนัมากขึน้ 
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ส่วนที่ 2 ประเด็นส าคัญเพื่อน าไปพัฒนา  
ตามกระบวนการวิธีวิจัยอิงการออกแบบ ผู้ วิจัยน าผลการศึกษาเชิงปริมาณและผลการ

วิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพ ซึง่มาจากการวิเคราะห์ข้อมลูที่ได้มาจากการสะท้อนประสบการณ์ของ
ผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง จากการสนทนากลุ่ม 1 ครัง้ หลงัเสร็จสิน้การปรึกษาทัง้หมดเรียบร้อยแล้ว 
เพื่อเป็นแนวทางในการปรับรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา และจากผลการวิจยัเชิงปริมาณและ
การวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพ ในการด าเนินรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในครัง้ที่ 1 ผู้วิจยัพบ
ประเด็นส าคญัในการปรับปรุงและพฒันาให้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยามีความสมบูรณ์และ
เหมาะสมกบัความต้องการของผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา ดงันี ้ 

1) ผลการวิจยัเชิงปริมาณ ภายหลงัการเข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 
พบว่า กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยรวมของอนัดับพฤฒิพลงัแตกต่างจากกลุ่มควบคมุอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติที่ระดบั .05 (Z = 3.37) และเมื่อพิจารณารายองค์ประกอบ พบว่า กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ย
ของอันดับสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิ ติที่  .05 ทุกองค์ประกอบ ยกเว้น
องค์ประกอบที่ 4 การสร้างความมั่นคงด้านการเงิน (Z = 1.27) และองค์ประกอบที่ 7 การสร้าง
ความรักความผกูพนัในครอบครัวเพื่อมีผู้ดแูลยามชรา (Z = 1.87) 

2) จากการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคณุภาพ ผู้วิจยัสามารถสรุปประเด็นข้อเสนอแนะ
ได้ 3 ประเด็น ได้แก่  1) ข้อเสนอแนะจากผู้ สูงอายุ 2) ข้อเสนอแนะจากตัวผู้ วิจัย และ  3) 
ข้อเสนอแนะจากอาจารย์ที่ปรึกษา โดยมีรายละเอียดดงันี ้

2.1 ข้อเสนอแนะจากผู้สงูอาย ุมีดงันี ้
2.1.1 กิจกรรมครัง้ที่ 2 ซึง่เป็นกิจกรรมที่ผู้วิจยัน ารูปภาพเก่า ๆ มาใช้ เพื่อ

กระตุ้นให้สมาชิกร าลกึความทรงจ าในอดีต หากแต่ในการด าเนินกิจกรรม มีสมาชิกที่ไม่คุ้นเคยและ
ไม่มีประสบการณ์ร่วมกับภาพดังกล่าว ดังข้อความ “ภำพเก่ำๆ ป้ำไม่ชอบ ไม่ค่อยเข้ำใจ” (ยิม้, 
สมาชิกกลุม่)   

2.1.2 จ านวนครัง้ในการปรึกษารายบุคคล ซึ่งก าหนดไว้ว่าผู้ วิจัยจะพบ
ผู้สงูอายุรายบุคคลท่านละ 2 ครัง้ โดยสมาชิกกลุ่มขอลดจ านวนการปรึกษารายบุคคลจาก 2 ครัง้ 
เหลือ 1 ครัง้ โดยยงัคงจ านวนครัง้ในการปรึกษากลุม่ 8 ครัง้เช่นเดิม จากค ากลา่วที่ว่า “ที่พบคุยกนั
ล ำพงั ผมว่ำให้เหลือครั้งเดียวก็พอ ที่คุย ๆ กนัมนัก็ซ ้ำ ๆ เร่ืองเดิม แต่ได้มำคุยรวมกนัแบบนี้ดี ท ำ
ให้ได้ฟังคนอื่นเขำว่ำยังไงกันบ้ำง” (โด่ง, สมาชิกกลุ่ม) ซึ่งเป็นหนึ่งในสมาชิกกลุ่มแสดงความ
คิดเห็น โดยสมาชิกที่เหลือทกุท่านก็แสดงท่าทีเห็นด้วย  
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2.2 ข้อเสนอแนะจากการสังเกตของผู้ วิจัย ซึ่งผู้ วิจัยได้จากการบันทึก
ภาคสนาม 

2.2.1 จากการสังเกตของผู้ วิจัย พบว่า กิจกรรมครัง้ที่ 2 มีสมาชิกที่ไม่
เข้าใจภาพที่ใช้ในกิจกรรม ประมาณ 2-3 ท่าน อีกทัง้มีเสียงรบกวนในขณะด าเนินกิจกรรม จึงท าให้
การด าเนินการกลุ่มขาดประสิทธิภาพ ดังนัน้ ผู้ วิจัยจึงน าไปเป็นแนวทางในการปรับรูปแบบ         
การปรึกษาทางจิตวิทยาต่อไป 

2.2.2 เดิมผู้วิจยัก าหนดวนัและเวลาในการด าเนินการกลุม่ในวนัเสาร์และ
วันอาทิตย์ หากแต่ผู้ วิจัยมักไม่สามารถด าเนินการในวันเสาร์และอาทิตย์ได้ตามแผนที่ก าหนดไว้ 
เนื่องจากในวนัเสาร์ อาทิตย์ และวนัหยุดราชการมกัมีเจ้าภาพมาจดัเลีย้งอาหารผู้สงูอายุ จึงท าให้
ผู้วิจยัไม่สามารถด าเนินกิจกรรมในวนัดงักล่าว หรือบางครัง้พบว่าผู้ เข้าร่วมวิจยัก็มีทีท่าเหนื่อยล้า 
ดงันัน้ ผู้วิจยัจึงได้เปลี่ยนวนัด าเนินกิจกรรมเป็นวันจันทร์ถึงวันศุกร์ และท าการนัดหมายล่วงหน้า
กบัผู้จดัการมลูนิธิ ซึ่งเร่ิมมีความคุ้นเคยกับผู้ วิจัย โดยเป็นผู้ช่วยประสานแจ้งให้ผู้สงูอายุทราบวัน
และเวลาล่วงหน้า เพื่อเตรียมพร้อมก่อนก าหนดวนัด าเนินกิจกรรม ด้วยเหตนุี ้นอกจากผู้วิจยัจะมี
ความสมัพนัธ์ที่ดีกบัผู้สงูอายแุล้ว ยงัต้องมีความสมัพนัธ์ที่ดีกบัผู้ดแูลหรือผู้จดัการมลูนิธิอีกด้วย 

2.3 ข้อเสนอแนะจากอาจารย์ที่ปรึกษา โดยผู้วิจัยจะท าการบนัทึกวิดีโอและ
อดัเทปเสียงเพื่อบนัทึกการสนทนาในการปรึกษากลุ่มทุกครัง้ พร้อมน าส่งเทปวิดีโอเพื่อให้อาจารย์
ที่ปรึกษาพิจารณาให้ข้อเสนอแนะ โดยผู้วิจยัจะพบอาจารย์ที่ปรึกษาเพื่อรับฟังข้อเสนอแนะ ข้อดี 
ข้อด้อยและสิ่งที่ควรปรับปรุงในการด าเนินการกลุ่ม ซึ่งสรุปข้อเสนอแนะและค าแนะน าจาก
อาจารย์ที่ปรึกษา ดงันี ้

2.3.1 สิ่งที่ผู้วิจยัควรปรับปรุง ได้แก่ 1) อาจารย์ที่ปรึกษาแนะน าให้ผู้วิจยั
ควรทบทวนความหมายในแต่ละองค์ประกอบให้แม่นย า เพื่อจะน าไปสู่การพัฒนากิจกรรมได้
เฉพาะเจาะจงในแต่ละองค์ประกอบได้มากยิ่งขึน้ 2) จากวิดีโอการปรึกษากลุ่ม พบว่า ยงัมีสมาชิก
บางคนนั่งถอยห่างออกจากกลุ่มเล็กน้อย และมักไม่ร่วมเสนอความคิดเห็นภายในกลุ่ม รวมทัง้มี
สมาชิก 2-3 คน มกัจบักลุ่มคยุกนัเอง อาจารย์จึงแนะน าให้ผู้วิจยักระตุ้นสมาชิกกลุ่มพดูคยุภายใน
กลุ่มใหญ่ พยายามหาวิธีเลี่ยงไม่ให้เกิดกลุ่มย่อยในกลุ่มใหญ่ และในการปรึกษากลุ่มครัง้ต่อไป
อาจหาเลี่ยงด้วยการแยกสมาชิกที่คยุกลุ่มย่อยออกจากกนั และ 3) ในการด าเนินการกลุ่มครัง้ที่ 7 
“ขุมทรัพย์แห่งตน” เป็นการพัฒนาองค์ประกอบการสร้างความมั่นคงด้านการเงิน และการสร้าง
ความรักความผูกพันในครอบครัวเพื่อมีผู้ดูแลยามชรา โดยผู้วิจยัในฐานะผู้น ากลุ่มได้เชิญชวนให้
สมาชิกกลุ่มค้นหาและส ารวจส่วนลึกของจิตใจ เพื่อค้นหาความปรารถนาลึก ๆ (Yearning) ผ่าน
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การน าเสนอภูเขาน า้แข็ง (Personal Iceberg) ซึ่งอาจารย์แนะน าว่า ผู้ วิจัยยังไม่สามารถเข้าถึง
ความปรารถนาลึก ๆ (Yearning) ของสมาชิกกลุม่ได้มากนกั จึงขอให้ศกึษาเพิ่มเติมพร้อมปรับปรุง
ในการด าเนินการให้เชื่อมกลุ่มให้เขามีความรู้สึกคล้าย ๆ กัน และผู้สูงอายุส่วนใหญ่มักมีความ
ปรารถนาในใจคล้าย ๆ หรือใกล้เคียงกนั   

2.3.2 อาจารย์ได้กลา่วชมข้อดีของผู้วิจยั ได้แก่ ผู้วิจยัมีบคุลิกลกัษณะที่ดี 
มีความอ่อนน้อม มีท่าทีที่แสดงออกมาจากใจ (Inner) การแสดงความชื่นชม เห็นอกเห็นใจ ท าให้
สมาชิกสมัผัสได้ถึงความเมตตาที่ตัวผู้ วิจัยมีต่อสมาชิกกลุ่ม ท าให้กลุ่มมีความไว้วางใจผู้น ากลุ่ม 
อีกทัง้เอือ้ให้กลุ่มมีความใกล้ชิดกนั นอกจากนี ้ผู้วิจยัยงัมีการสรุปเป็นระยะในระหว่างด าเนินการ 
และมีการสอบถามความคิดเห็นหลงัเสร็จสิน้การด าเนินการกลุม่ทกุครัง้ 

ผู้วิจยัน าผลการวิจยัเชิงปริมาณและการวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพข้างต้น เป็นแนวทาง
ในการปรับรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ให้มีความสอดคล้องตรงตามความต้องการของ
ผู้ สูงอายุ โดยประเด็นหลักได้แก่ การปรับกิจกรรม ครัง้ที่ 2 “ความทรงจ าที่มีค่า” ในการพัฒนา
องค์ประกอบการเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง โดยผู้ วิจัยเปลี่ยนกิจกรรมจากการใช้รูปภาพเก่า เป็นให้
สมาชิกกลุ่มช่วยกันทายชื่อเพลง หรือต่อเนือ้เพลง ซึ่งผู้น ากลุ่มเปิดเพลงจากศิลปินร่วมสมัย เช่น 
ครูเอือ้ สนุทรสนานแห่งวงสนุทราภรณ์ สเุทพ วงศ์ก าแหง ชรินทร์ นนัทนาคร ธานินทร์ อินทรเทพ 
เป็นการกระตุ้นให้สมาชิกร าลึกถึงความทรงจ าในอดีต และเกิดการท างานร่วมกันเป็นทีม  และ
กิจกรรมครัง้ที่ 7 ในการพฒันาองค์ประกอบการสร้างความมัน่คงด้านการเงิน และการสร้างความ
รักความผูกพันในครอบครัวเพื่อมีผู้ ดูแลยามชรา ซึ่งจากผลการวิจัยเชิงปริมาณ พบว่าเป็น
องค์ประกอบที่มีการเปลี่ยนแปลงน้อยที่สุด โดยกิจกรรมที่ผู้ วิจัยออกแบบไว้ไม่ได้กล่าวถึงในเร่ือง
การเก็บออมเงิน รวมทัง้ผลจากการวิเคราะห์เชิงคณุภาพ ประกอบกับข้อเสนอแนะของอาจารย์ ท่ี
ปรึกษา ผู้วิจยัจึงเร่ิมจากการปรับปรุงทกัษะการเข้าถึงและค้นหาความปรารถนาลึก ๆ (Yearning) 
ของสมาชิกกลุ่ม  รวมทัง้เพิ่มการให้ความรู้ในเร่ืองการออมเงิน และเสริมกิจกรรมเพื่อส่งเสริมงาน
อาชีพ ให้ผู้สงูอายุมีรายได้เพิ่มขึน้ ด้วยวิดีโอ “สร้างอาชีพผู้สงูอายุ เพิ่มคณุค่าชีวิตยามชรา” และ
เอกสารแนะน างานอาชีพ ด้วยวิธีและขัน้ตอนการท าอย่างง่าย เช่น การท าจานรองแก้วจากเชือก  
การท าพวงกุญแจ การท าเทียนหอมปรับอากาศกันยุง การท าสบู่แฮนด์เมด เป็น ต้น นอกจากนี ้
ผู้ วิจัยยังเสริมวิดีโอต่าง ๆ ในแต่ละครัง้มากขึน้ เพื่อให้กิจกรรมมีความน่าสนใจ และเอือ้ต่อ         
การพฒันาพฤฒิพลงัให้ผู้สงูอายเุพิ่มขึน้ โดยสรุปดงัตาราง 12 
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ตาราง 12 สรุปแนวทางการพฒันารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 

        

ผู้ วิจัยปรับรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาจากผลการศึกษาเชิงปริมาณและผลการ
วิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพ ซึ่งมาจากข้อเสนอแนะของผู้สงูอายุ ของผู้วิจยั และข้อเสนอแนะจาก
อาจารย์ที่ปรึกษา เพื่อให้เป็นไปตามวิธีวิจยัอิงการออกแบบ ซึง่จ าเป็นต้องมีการปรับปรุงในระหว่าง
ด าเนินการ จนกว่าพบข้อมลูมีการอ่ิมตวั จากตาราง 12 แสดงการเปรียบเทียบกิจกรรมรูปแบบการ
ปรึกษาทางจิตวิทยาก่อนและหลงัปรับแก้ โดยผู้วิจยัได้ปรับกิจกรรมให้สอดคล้องกบัความต้องการ
และข้อเสนอแนะของผู้สงูอาย ุนอกจากนีผู้้วิจยัได้เสริมกิจกรรมเพิ่มเติม เป็นการกระตุ้นให้ผู้สงูอายุ
เกิดแรงจงูใจ ในการเชื่อมโยงให้เกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่พงึประสงค์ อนัน าไปสูก่ารพฒันา
พฤฒิพลงั โดยเน้นการน าเสนอในรูปแบบของวิดีโอ ซึ่งน่าสนใจมากกว่าภาพนิ่ง เช่น วิดีโอเสริม
ความรู้เก่ียวกบัสขุภาพ วิดีโอที่แสดงถึงผลร้ายในการนัง่อยู่กบัที่ทัง้วนั พร้อมน าเสนอกิจกรรมการ

ข้อค้นพบเชิงปริมาณ ข้อค้นพบเชิงคุณภาพ การออกแบบโปรแกรมในครัง้ต่อไป 

1) ปรับองค์ประกอบท่ี 4 
การสร้างความมัน่คงด้าน
การเงิน (กิจกรรมครัง้ที่ 7) 
 
 
 
2) ปรับองค์ประกอบที่ 7 
การสร้างความรักความ
ผกูพนัในครอบครัวเพื่อมี
ผู้ดแูลยามชรา (กิจกรรม
ครัง้ที่ 7) 
 

 1) ข้อเสนอแนะจากผู้สงูอาย ุ
   - ปรับกิจกรรมในครัง้ที่ 2 
   - ปรับลดจ านวนการให้    
ค าปรึกษารายบคุคล 1 ครัง้ 
 
 
2) ข้อเสนอแนะจากผู้วิจยั   
  - ปรับกิจกรรมในครัง้ที่ 2 
   - ปรับวนัด าเนินการจาก 
    วนัเสาร์  อาทิตย์   เป็น 
    วนัจนัทร์ ถึง ศกุร์ 
  
3) ข้อเสนอแนะจาก 
    อาจารย์ที่ ปรึกษา 
   - ปรับปรุงทกัษะ ความรู้ 
     ของผู้วิจยัให้ดีขึน้ 
 

   จากข้อค้นพบผู้วิจยัวางแผนด าเนินการ ดงันี ้ 
1) ปรับกิจกรรมในครัง้ที่ 2 ซึง่พฒันาองค์ประกอบ อยู่
อย่างพึ่งพาตนเอง ซึ่งสอดคล้องกับผลการวิจัย
เคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ ที่มีสมาชิกบางท่านไม่
เข้าใจภาพในการด าเนินกิจกรรม 
 
2) ปรับกิจกรรมในครั ง้ที่  7 โดยเสริมกิจกรรมที่
ส่งเสริมให้สมาชิกมีรายได้เสริม ให้ความรู้ในการเก็บ
ออมเงิน และการค้นหาความปรารถนา (Yearning) 
ความรักในครอบครัว 
3) ปรับลดจ านวนการให้ค าปรึกษารายบคุคล เหลือ 
1 ครัง้ 
4) ตวัผู้วิจยัจะศึกษาทบทวนความรู้ในงานวิจยั และ
หาแนวทางในการเพิ่มทักษะในการเข้าถึงความ
ปรา รถนาลึ ก  ๆ  (Yearning)  ขอ งสมาชิ ก ใ ห้มี
ประสิทธิภาพมากขึน้ 
หมายเหตุ : ได้ปรับเปล่ียนสถานที่เป็นห้องส่วนตัว
เรียบร้อยแล้ว 
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ออกก าลงักายที่กระตุ้นให้ผู้สงูอายุสนกุกบัการออกท่าทางต่าง ๆ เป็นต้น โดยผู้วิจยัน ารูปแบบการ
ปรึกษาทางจิตวิทยาที่ปรับใหม่เสนออาจารย์ที่ปรึกษา และปรับแก้ตามค าแนะน า ก่อนน าไป
ด าเนินการเก็บข้อมลูในครัง้ต่อไป โดยผู้วิจยัเปรียบเทียบกิจกรรมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา
ก่อนและหลงัปรับแก้ ดงัตาราง 13 

 

ตาราง 13 เปรียบเทียบกิจกรรมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาก่อนและหลงัปรับแก้ 

โปรแกรม กิจกรรมเดิม กิจกรรมปรับใหม่ 

ครัง้ที่ 1 
สร้างสัมพันธภาพ 
พัฒนาองค์ประกอบการ
พึ่งพาตวัเองได้  

- ผู้น ากลุ่มกล่าวทกัทาย แนะน าตวัแจ้ง
วตัถปุระสงค์ และรายละเอียดกิจกรรม
ในการเข้าร่วมกลุ่ม พร้อมกฎ กติกา
และข้อตกลงร่วมกนัให้สมาชิกทราบ 
- กิจกรรม “เลือกภาพทายนิสัย” และ
แลกเปล่ียนความคิดเห็น 

คงเดิม เนื่องจากสมาชิกให้ความ
สนใจและพึงพอใจกิจกรรมที่
น า เ ส น อ  เ ป็ น ก า ร ส ร้ า ง
สัมพันธภาพภายในกลุ่มได้เป็น
อ ย่ า ง ดี  ส า ม า ร ถ บ ร ร ลุ
วตัถปุระสงค์ที่ก าหนดไว้ 

ครัง้ที่ 2 
ความทรงจ าที่มีค่า 
พัฒนาองค์ประกอบการ
เรียนรู้อย่างต่อเนื่อง  

- แบ่งเป็น 2 กลุ่ม เพื่อเล่น กิจกรรม
ทายรูปภาพของใช้เก่า ๆ เ ป็นการ
กระตุ้นให้สมาชิกร าลึกถึงความทรงจ า
ในอดีต และท างานร่วมกนัเป็นทีม 
- สมาชิกกลุ่มได้แบ่งปันประสบการณ์
ด้วยการเล่าเ ร่ืองเหตุการณ์ส าคัญ
ท า ง ด้ า นบ วก ในค ร อบค รั ว และ
ประสบการณ์ความส าเร็จในชีวิตที่ผ่าน
มา 
 

-  แบ่งเป็น 2 กลุ่มเช่นเดิม แต่
เปล่ียนจากการใช้รูปภาพ เป็น
การเปิดเพลงจากศิลปินร่วมสมยั 
เช่น ครูเอือ้ สุนทรสนานแห่งวงสุ
นทราภรณ์ สุเทพ วงศ์ก าแหง 
ช รินทร์  นันทนาคร ธานินทร์  
อินทรเทพ โดยให้สมาชิกในกลุ่ม
ช่วยกันทายชื่อเพลง หรือต่อเนือ้
เพลง เพื่อกระตุ้นให้สมาชิกร าลึก
ถึงความทรงจ าในอดีต และเกิด
การท างานร่วมกนัเป็นทีม 
-  ส า ห รั บ กิ จ ก ร ร ม แ บ่ ง ปั น
ประสบการณ์ด้วยการเล่าเร่ือง
เหตุการณ์ส าคัญด้านบวก ยังคง
เดิม 
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ตาราง 13 (ต่อ) 

โปรแกรม กิจกรรมเดิม กิจกรรมปรับใหม่ 

ครัง้ที่ 3 – 4 
สุขภาพฉัน สุขภาพเธอ 
พัฒนาองค์ประกอบการมี
วิถีชีวิตที่ส่งเสริมสขุภาพ 

ช่วงเช้า 
- ทดสอบความแข็งแรงของกล้ามเนือ้
และการ ยืดหยุ่นของข้อต่อ 
- กิจกรรม “สลบักนันวด” 
 
ช่วงบ่าย 
- กิจกรรม “การออกก าลงักายบน
เก้าอี”้ 
- กิจกรรม “การบริหารสมองด้วยนิว้
มือ” 

ช่ ว ง เ ช้ า  : ยั ง ค งมี กิ จ ก ร รม 
“สลับกันนวด” และเสริมการให้
ความรู้เก่ียวกบัสขุภาพด้วยวิดีโอ 
1.“ ก า รนั่ ง ส่ ง ผล ร้ า ยกั บ คุณ
อย่างไร”   
2. “ประโยชน์ของการออกก าลัง
กาย” 
3. “ ก า ร ออกก า ลั ง ก าย ด้ ว ย
กิจกรรม “ตบอก ตบมือ ตบไหล่” 
ช่วงบ่าย : ปรับกิจกรรม ดงันี ้
1. “การออกก าลังกายบนเก้าอี”้ 
เปล่ียนเป็นกิจกรรม “สมาธิบ าบดั 
SKT”  เนื่ อ งจาก  ผู้ วิ จัยพบว่า
ในขณะด าเนินการ ผู้ สูงอายุไม่
สามารถท าตามได้  จึ งไม่ เกิด
ประโยชน์กบัผู้สงูอายุ 
2. “การบริหารสมองด้วยนิว้มือ” 
คงเดิม 
3. เพิ่มเติมวิดีโอ “วิชาฝึกล้ม” 

ครัง้ที่ 5   
ถุงผ้าวิเศษ 
พัฒนาองค์ประกอบการ
ร่ ว ม กิ จ ก ร ร ม แ ล ะ ท า
ประโยชน์ให้สงัคม 

- กิจกรรมการบอกความในใจ 
- กิจกรรมระบายสีบนถงุผ้า 

คงเดิม  เนื่ องจาก ในขณะท า
กิจกรรม ผู้ วิ จัยสัง เกตเห็นว่า
ผู้สงูอายมุีความสขุ และเหมือนได้
ย้อนเวลากลับไปเป็นเด็กอีกครัง้ 
นอกจากนัน้ ภายหลังจากเสร็จ
กิจกรรม ผู้ สูงอายุเกิดความรู้สึก
ภาคภูมิ ใจและเห็นคุณค่าใน
ตนเอง น าผลงานที่ ไ ด้จากท า
กิ จ ก ร ร ม ไ ป ใ ช้ ป ร ะ โ ย ช น์ ใ น
ชีวิตประจ าวัน พร้อมทัง้แจกจ่าย
ให้เพื่อนสมาชิก 
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ตาราง 13 (ต่อ) 

 

โปรแกรม กิจกรรมเดิม กิจกรรมปรับใหม่ 

ครัง้ที่ 6   
ความงอกงามทาง
ปัญญา 
พัฒนาองค์ประกอบการ
เจริญทางปัญญา 

-  วิดี โอ  “ชี วิตที่ เ ฉียดตาย”  พร้อม
แลกเปล่ียนประสบการณ์ในชีวิต 
- อภิปรายร่วมกัน เช่น “ชีวิตหลงัความ
ตาย” หรือ “ตายก่อนตาย” หรือ “อะไร
คือสิ่งที่ส าคญัมากที่สดุในชีวิต” 

1. ปรับวิดีโอ “ชีวิตที่เฉียดตาย” 
เปล่ียนเป็น “ความลับของชีวิต” 
พร้อมแลกเปล่ียนความคิดเห็น
ภายหลงัจากดวูิดีโอร่วมกนั 
2. ปรับหัวข้ออภิปรายใหม่ เป็น 
“หากพรุ่งนีเ้ป็นวันสุดท้าย อะไร
เ ป็ น ส่ิ ง ส า คัญ ในชี วิ ตที่ ท่ า น
อยากจะท า” 

ครัง้ที่ 7   
ขุมทรัพย์แห่งตน 
พัฒนาองค์ประกอบการ
ส ร้ า ง ค ว ามมั่ น ค ง ด้ าน
การเงิน  และ การสร้าง
ความรักความผูกพันใน
ครอบครัวเพื่อมีผู้ดูแลยาม
ชรา   

- อภิปรายหัวข้อ “ความต้องการของ
ผู้สงูอายทุี่เหมือนกนั” 
-  ผู้ น ากลุ่มน า เสนอ “ภู เ ขาน า้แข็ง 
(Personal Iceberg)” เพื่อให้สมาชกิได้
ค้นหาและส ารวจส่วนลกึของจิตใจที่ไม่
สามารถเห็น เช่น ความรู้สึก การรับรู้
หรือการมองตวัตน ความคาดหวงั และ
ค้นหาความปรารถนา (Yearning) ของ
ตนเอง 

กิจกรรมคงเดิม แต่ต้องปรับปรุง 
1. ทักษะของผู้ วิจัย ในการเข้าถึง
แ ล ะ ค้ นห า ค ว า มป ร า ร ถ น า 
(Yearning) ของผู้สงูอาย ุ 
2. เพิ่มความรู้เก่ียวกับการเก็บ
ออมเงิน และกิจกรรมเพื่อส่งเสริม
งานอาชีพ ให้ผู้ สูงอายุมีรายได้
เพิ่มขึน้ ด้วยวิดีโอ “สร้างอาชีพ
ผู้สงูอาย ุเพิ่มคณุค่าชีวิตยามชรา” 
และเอกสารแนะน างานอาชีพ 
ด้วยวิธีและขัน้ตอนการท าอย่าง
ง่าย เช่น การท าจานรองแก้วจาก
เชือก การท าพวงกุญแจ การท า
เทียนหอมปรับอากาศกันยุง การ
ท าสบู่แฮนด์เมด เป็นต้น 

ครัง้ที่ 8  
อ าลา อาลัย 
พฒันาองค์ประกอบการ
ร่วมกจิกรรมและท า
ประโยชน์ให้สงัคม 
 

- กิจกรรม “ฝากไว้ในใจเธอ” 
- พร้อมกล่าวค าขอบคุณ และกล่าวถึง
ความประทับใจในการร่วมกลุ่มที่ผ่าน
มา รวมถึงส่ิงที่ได้รับและความรู้สึก
ซาบซึง้ที่มีต่อสมาชิกทกุท่าน 
- ผู้น ากลุ่มกล่าวยตุิการท ากลุ่ม 

คงเดิม เนื่องจาก ผู้ สูงอายุพอใจ
และประทับใจกับกิจกรรมนี ้และ
เสริมวิดีโอที่ให้ข้อคิดกับผู้ สูงอายุ
ในการเป็นผู้ เสียสละ 
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ตาราง 13 (ต่อ) 

 

หลงัจากผู้วิจยัได้ปรับแก้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) จากผลการวิเคราะห์
ข้อมลูเชิงปริมาณและการวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพ ในการด าเนินการในครัง้ที่ 1 และได้น าเรียน
อาจารย์ที่ปรึกษาตรวจสอบความถูกต้องอีกครัง้ หลงัจากนัน้ผู้ วิจัยได้น ารูปแบบการปรึกษาทาง
จิตวิทยา (ฉบบัปรับแก้) ไปทดลองใช้กับผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชราแห่งเดิม (ด าเนินการ
ครัง้ที่ 2) หากแต่ปรับเปลี่ยนผู้สงูอายุทัง้กลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุเป็นคนกลุ่มใหม่ทัง้หมด โดย
เป็นการปรึกษารายบุคคล จ านวน 1 ครัง้ และการปรึกษากลุ่ม จ านวน 8 ครัง้ และท าการวัด
ประสิทธิผลในเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ ด้วยการเปรียบเทียบคะแนนพฤฒิพลงัของผู้สูงอายุ
ก่อนและหลงัการเข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา และการวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพ ด้วย
การสนทนากลุ่ม 1 ครัง้ หลงัเสร็จสิน้การปรึกษาทัง้หมดเรียบร้อยแล้ว เช่นเดียวกบัการด าเนินการ
ในครัง้ที่ 1 โดยผู้วิจยัขอรายงานผลการวิเคราะห์ข้อมลูจากการด าเนินการ ครัง้ที่ 2 ดงันี ้ 

ส่วนที่ 3 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลจากการด าเนินการ ครัง้ท่ี 2   
3.1 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ แบ่งออกเป็น ข้อมูลเบือ้งต้นของกลุ่มเป้าหมาย 

ตวัอย่างหรือผู้ให้ข้อมลูหลกั และผลการวิจยัเชิงปริมาณ      
ข้อมลูเบือ้งต้นของกลุม่เป้าหมาย ตวัอย่างหรือผู้ให้ข้อมลูหลกั        
กลุม่เป้าหมาย ได้แก่ ผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา จงัหวดัสมทุรปราการ 
ตวัอย่างหรือผู้ ให้ข้อมลูหลกั เป็นผู้สงูอายุที่อาศัยอยู่ในสถานสงเคราะห์คนชราแห่งหนึ่ง 

ในจงัหวดัสมทุรปราการ ซึ่งเป็นสถานที่เดียวกบัที่ด าเนินการในรอบแรก แบ่งเป็นกลุ่มทดลองและ
กลุ่มควบคุม กลุ่มละ 8 คน รวมเป็น 16 คน คัดเลือกแบบเจาะจง โดยเป็นผู้สูงอายุที่มีอายุตัง้แต่ 
60 ปีขึน้ไป มีค่าคะแนนจากแบบวดัพฤฒิพลงัผู้สงูอายไุทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 2013) อยู่
ในระดับต ่า ได้แก่ มีคะแนนพฤฒิพลงั ระหว่าง 36-72 คะแนน สมัครใจและยินดีเข้าร่วมการวิจยั 
โดยผู้วิจยัจะพบผู้สงูอายุกลุ่มทดลองพร้อมกนั เพื่อชีแ้จงรายละเอียดข้อมลูการวิจัย เช่นเดียวกับ
ด าเนินการในครัง้ที่ 1 ซึ่งกลุ่มทดลองจะได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ในขณะที่กลุ่ม

 
     การให้ค าปรึกษารายบุคคล: ผู้วิจยัใช้แนวคิด เทคนิค กระบวนการ และการประเมินผล ลกัษณะ
เช่นเดียวกนักบัการด าเนินการในครัง้ที่ 1 หากแต่ลดจ านวนลงเหลือ 1 ครัง้ 
 

โปรแกรม กิจกรรมเดิม กิจกรรมปรับใหม่ 
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ควบคุมจะไม่ได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา แต่ได้รับโปรแกรมการดูแลจากสถาน
สงเคราะห์คนชราตามปกติ ได้แก่ การออกก าลงักายทุกเช้า และสวดมนต์ วันละ 2 ครัง้ ในเวลา 
8.00 น. และ 16.00 น. (ตามความสมคัรใจ) โดยผู้วิจยัขอให้ผู้สงูอายุทัง้ 16 คน ลงนามยินยอมใน
เอกสารชีแ้จงผู้ เข้าร่วมการวิจยั (Participant Information Sheet) และเอกสารให้ความยินยอมเข้า
ร่วมในโครงการวิจยั (Informed Consent Form) ตามเอกสารรับรองจริยธรรมการวิจยั          

ตามตาราง 14 เป็นข้อมูลเบือ้งต้นของผู้สูงอายุกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม (กลุ่มที่ 2) 
โดยพบว่าข้อมูลส่วนบุคคลของทัง้สองกลุ่มมีลกัษณะไม่แตกต่างกัน โดยกลุ่มทดลองมีเพศชาย 
จ านวน 4 คน และเพศหญิง จ านวน 4 คน กลุ่มควบคุมมีเพศชาย จ านวน 5 คน และ    เพศหญิง 
จ านวน 3 คน กลุ่มทดลองมีอายุเฉลี่ย 73.37 ปี และกลุ่มควบคุมมีอายุเฉลี่ย 73.75 ปี    มี
สถานภาพโสด หย่าร้าง และเป็นหม้าย มีระดบัการศกึษา ตัง้แต่ระดบัปริญญาตรี ปวช มธัยมศกึษา 
ประถมศึกษา และผู้ที่ไม่ได้รับการศึกษา โดยส่วนใหญ่จะเป็นผู้มีรายได้น้อย โดย กลุ่มทดลองเป็น
ผู้มีรายได้ต่อเดือน ระหว่าง 500-1,000 บาท จ านวน 3 คน, ระหว่าง 1,001-2,000 บาท จ านวน 3 
คน, ระหว่าง  5,001-10,000 บาท จ านวน 1 คน และ ระหว่าง 10,001-20,000 จ านวน  1 คน ได้
จากเบีย้ยังชีพผู้สูงอายุ จ านวน 3 คน จากเงินบ านาญ จ านวน 1 คน จากเบีย้ยังชีพผู้สูงอายุและ
เบีย้คนพิการ จ านวน 3 คน และจากเบีย้ยังชีพผู้ สูงอายุและได้รับจากลูกหลาน จ านวน 1 คน 
ในขณะที่กลุ่มควบคุม เป็นผู้มีรายได้ต่อเดือน ระหว่าง 500-1,000 บาท จ านวน 4 คน, ระหว่าง 
1,001-2,000 บาท จ านวน 1 คน, ระหว่าง 1,501-5,000 บาท จ านวน 1 คน และ ระหว่าง 10,001-
20,000 จ านวน 2 คน โดยมีรายได้จากเบีย้ยงัชีพผู้สงูอาย ุจ านวน 4 คน จากเงินบ านาญ จ านวน 2 
คน จากเบีย้ยังชีพผู้สูงอายุและเบีย้คนพิการ จ านวน 1 คน และจากเบีย้ยังชีพผู้สูงอายุและได้รับ
จากลกูหลาน จ านวน 1 คน และส่วนใหญ่มีโรคประจ าตวั โดยกลุ่มทดลอง เป็นโรคความดนัโลหิต 
จ านวน 2 คน, โรคความดนัโลหิตและโรคไขมนัสงู จ านวน 1 คน, โรคความดนัโลหิตและโรคหัวใจ 
จ านวน 1 คน, โรคความดนัโลหิต โรคเบาหวาน และโรคไต จ านวน 1 คน, โรคภมูิแพ้ จ านวน 1 คน, 
โรคเก๊าท์ จ านวน 1 คน และไม่มีโรคประจ าตัว จ านวน 1 คน ส่วนกลุ่มควบคุม เป็นโรคความดัน
โลหิต จ านวน 2 คน, โรคความดันโลหิตและโรคเบาหวาน จ านวน 1 คน, โรคความดันโลหิต 
โรคเบาหวาน และโรคหวัใจ จ านวน 1 คน, โรคไต จ านวน 1 คน, โรคหลอดลม จ านวน 1 คนและไม่
มีโรคประจ าตัว จ านวน 2 คน และทัง้สองกลุ่มมีคะแนนพฤฒิพลงัต ่า โดยกลุ่มทดลองมีคะแนน
เฉลี่ย เท่ากบั 66.13 สว่นกลุม่ควบคมุมีคะแนนเฉลี่ย เท่ากบั 65.50 รายละเอียดดงัตาราง 14    
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ตาราง 14 ข้อมลูเบือ้งต้นของกลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ (กลุม่ที่ 2)  

 
 
 

นามสมมุต ิ  เพศ อายุ
(ปี) 

สถาน
ภาพ 

ระดับ
การศึกษา 

รายได้ 
(บาท) 

โรคประจ าตัว ผลการ
ประเมิน 

 กลุ่มทดลอง 
1   เพชร                   ชาย 64 หย่า ม.ศ.3 1,001-2,000 ภมูิแพ้ 68 
2   ปัญญา                ชาย 68 โสด ป. 4 500-1,000 เก๊าท์ 62 

3   แมว                    หญิง 65 หย่า ปริญญาตรี 1,001-2,000 ความดนั/
เบาหวาน/ไต 

64 

4   ชมพู่                หญิง 62  หม้าย ไม่ได้เรียน 500-1,000 ความดนั/ไขมนัสงู 66 

5   เอือ้ย                หญิง 63 โสด ป. 7 10,001-20,000 ความดนั/หวัใจ 68 
6   เต็ม                    ชาย 69 หย่า ปวช 1,001-2,000 ไม่มีโรค

ประจ าตวั 
72 

7  เลีย้ง                    ชาย 88 หย่า ป. 4 5,001-10,000 ความดนั 60 

8   พิณ                   หญิง 69 หย่า ไม่ได้เรียน 500-1,000 ความดนั 69 

 กลุ่มควบคุม 

1   เทพ                   ชาย 68 โสด ป. 4 500-1,000 ความดนั 65 

2   กลม                หญิง 89 หม้าย ปริญญาตรี 500-1,000 ไต 64 

3   จุ๋ม                    หญิง 77 หย่า ไม่ได้เรียน 500-1,000 ความดนั/
เบาหวาน 

67 

4   ปอ                ชาย 83 โสด ป. 4 2,001-5,000 หลอดลม 70 

5   ไก่                ชาย 62 โสด ปริญญาตรี 10,001-20,000 ไม่มีโรค
ประจ าตวั 

59 

6   เข็ม                    หญิง 81 หม้าย ปวช 10,001-20,000 ไม่มีโรค
ประจ าตวั 

65 

7   อาด                    ชาย 64 หย่า ปริญญาตรี 1,001-2,000 ความดนั 70 

8   หน่ึง                   ชาย 66 หม้าย ป. 4 500-1,000 ความดนั/หวัใจ 64 
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ผลการวิจัยเชิงปริมาณ         
ผู้ วิจัยได้ท าการวิเคราะห์เปรียบเทียบพฤฒิพลังผู้ สูงอายุกลุ่มทดลองและ        

กลุ่มควบคุม ก่อนและหลงัการทดลอง ด้วยสถิติ Nonparametric โดยใช้ Mann-Whitney U-Test 
เพื่อเปรียบเทียบคะแนนพฤฒิพลงักลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ ก่อนและหลงัการทดลอง โดยก่อน
การทดลอง พบว่า พฤฒิพลงัโดยรวมของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมแตกต่างกันเล็กน้อย โดย
กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยรวมของอันดับ (Mean Rank) เท่ากับ 7.31 และกลุ่มควบคุมมีค่าเท่ากับ 
9.69 เมื่อพิจารณารายองค์ประกอบ พบว่า องค์ประกอบที่ 3 การเจริญทางปัญญา มีค่าแตกต่าง
กัน โดยกลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดับ เท่ากับ 6.75 กลุ่มควบคุม เท่ากับ 10.25 ส าหรับ
องค์ประกอบอ่ืน มีค่าใกล้เคียงกนั โดยองค์ประกอบที่ 1 การพึง่พาตวัเองได้ กลุม่ทดลอง มีค่าเฉลี่ย
ของอันดับ เท่ากับ 8.63 กลุ่มควบคุม เท่ากับ 8.38 องค์ประกอบที่ 2 การร่วมกิจกรรมและท า
ประโยชน์ให้สังคม กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดับ เท่ากับ 8.63 กลุ่มควบคุม เท่ากับ 8.38 
องค์ประกอบที่ 4 การสร้างความมัน่คงด้านการเงิน กลุม่ทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอนัดบั เท่ากบั 8.31 
กลุ่มควบคมุ เท่ากบั 8.69 องค์ประกอบที่ 5 การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสขุภาพ กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ย
ของอนัดบั เท่ากบั 8.75 กลุ่มควบคมุ เท่ากบั 8.25 องค์ประกอบที่ 6 การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง กลุ่ม
ทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดับ เท่ากับ 8.31 กลุ่มควบคุม เท่ากับ 8.69 และ องค์ประกอบที่ 7        
การสร้างความรักความผูกพนัในครอบครัวเพื่อมีผู้ดแูลยามชรา กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอนัดับ 
เท่ากบั 8.00 กลุม่ควบคมุ เท่ากบั 9.00  

ภายหลงัการเข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา พบว่า พฤฒิพลงัโดยรวม
ของกลุ่มทดลองแตกต่างจากกลุ่มควบคุม อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (Z = 3.37) เมื่อ
พิจารณารายองค์ประกอบ พบว่า กลุม่ทดลองแตกต่างจากกลุม่ควบคมุ อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ
ท่ี .05 ทกุองค์ประกอบ โดยองค์ประกอบที่ 1 การพึง่พาตวัเองได้ กลุม่ทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดบั 
เท่ากับ 12.50 กลุ่มควบคุม เท่ากับ 4.50 (Z = 3.38) องค์ประกอบที่ 2 การร่วมกิจกรรมและท า
ประโยชน์ให้สังคม กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดับ เท่ากับ 12.06 กลุ่มควบคุม เท่ากับ 4.94      
(Z = 3.01) องค์ประกอบที่ 3 การเจริญทางปัญญา กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดับ เท่ากับ 
11.25 กลุ่มควบคุม เท่ากับ 5.75 (Z = 2.36) องค์ประกอบที่ 4 การสร้างความมั่นคงด้านการเงิน 
กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดับ เท่ากับ 10.81 กลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ยของอันดับ เท่ากับ 6.19            
(Z = 2.00) องค์ประกอบที่ 5 การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสุขภาพ กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดับ 
เท่ากับ 11.88 กลุ่มควบคุม เท่ากับ 5.13 (Z = 2.93) องค์ประกอบที่ 6 การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง               
กลุ่มทดลอง มีค่าเฉลี่ยของอันดับ เท่ากับ 10.88 กลุ่มควบคุม เท่ากับ 6.13 (Z = 2.15) และ 
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องค์ประกอบที่ 7 การสร้างความรักความผูกพันในครอบครัวเพื่อมีผู้ ดูแลยามชรา กลุ่มทดลอง      
มีค่าเฉลี่ยของอนัดบั เท่ากบั 10.81 กลุม่ควบคมุ เท่ากบั 6.19 (Z = 2.04) ผลการวิเคราะห์แสดงใน
ตาราง 15 

 
ตาราง 15 เปรียบเทียบพฤฒิพลงัผู้สงูอายกุลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ ก่อนและหลงัการทดลอง

รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัปรับแก้) 
 

 

              *p< .05 

 

 

พฤฒิพลัง ช่วงเวลา 
กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม Z  

Mann -
Whitney U 

Mean 
Rank 

Sum of 
Rank 

Mean 
Rank 

Sum of 
Rank 

การพ่ึงพาตวัเองได้  ก่อนการทดลอง 
หลงัการทดลอง 

  8.63 
12.50 

69.001
00.00 

  8.38 
  4.50 

67.00 
36.00 

     .11 
 3.38* 

การร่วมกิจกรรม
และท าประโยชน์ให้
สงัคม 

ก่อนการทดลอง 
หลงัการทดลอง 

  8.63 
12.06 

69.00 
96.50 

  8.38 
  4.94 

67.00 
39.50 

   .11         
3.01* 

การเจริญทาง
ปัญญา 

ก่อนการทดลอง 
หลงัการทดลอง 

  6.75 
11.25 

54.00 
90.00 

 10.25 
  5.75 

82.00 
46.00 

   1.50 
 2.36* 

การสร้างความ
มัน่คงด้านการเงิน 

ก่อนการทดลอง 
หลงัการทดลอง 

  8.31 
  10.81 

66.50 
86.50 

  8.69 
  6.19 

69.50 
49.50 

  .16 
 2.00* 

การมีวิถีชีวิตที่
ส่งเสริมสขุภาพ 

ก่อนการทดลอง 
หลงัการทดลอง 

  8.75 
11.88 

70.00 
95.00 

  8.25 
  5.13 

66.00 
41.00 

     .22 
 2.93* 

การเรียนรู้อย่าง
ต่อเนื่อง 

ก่อนการทดลอง 
หลงัการทดลอง 

  8.31 
10.88 

66.50 
87.00 

  8.69 
  6.13 

69.50 
49.00 

    .17 
    2.15* 

การสร้างความรัก
ความผกูพนัใน
ครอบครัวเพื่อมี
ผู้ดแูลยามชรา 

ก่อนการทดลอง 
หลงัการทดลอง  

  8.00 
10.81 

64.00 
86.50 

  9.00 
  6.19 

72.00 
49.50 

    .49 
  2.04* 

    รวม ก่อนการทดลอง 
หลงัการทดลอง 

  7.31 
12.50 

58.50 
100.00 

  9.69 
  4.50 

77.50 
36.00 

   1.01 
 3.37* 
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3.2 ผลการวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพ  
ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพในการใช้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 

(ฉบบัปรับแก้) เพื่อสนบัสนุนผลหรือขยายผลการศึกษาเชิงปริมาณ เป็นการวิเคราะห์ข้อมลูที่ได้มา
จากการสะท้อนประสบการณ์ของผู้สูงอายุ จากการสนทนากลุ่ม 1 ครัง้ หลงัเสร็จสิน้การปรึกษา
ทัง้หมดเรียบร้อยแล้ว ผลการวิเคราะห์พบประเด็นหลัก (Theme) ได้แก่ ปัจจัยในการพัฒนา     
พฤฒิพลงัผู้สงูอายุ ประกอบด้วย 3 ประเด็นย่อย ได้แก่ กิจกรรม ผู้น ากลุ่มหรือผู้ ให้ค าปรึกษา และ
บรรยากาศของกลุม่ โดยมีรายละเอียด ดงันี ้  

      
ปัจจัยในการพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุ  

ปัจจัยที่ส่งผลหรือสนับสนุนให้ผู้สูงอายุมีพฤฒิพลงัเพิ่มขึน้ ก่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลง
ในทางที่ดีขึน้ภายหลงัจากเข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา มี 3 ประเด็นย่อย ดงันี ้ 

1 กิจกรรม หมายถึง รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบับปรับแก้) ในการพัฒนา
องค์ประกอบพฤฒิพลงัผู้สงูอายุทัง้ 7 องค์ประกอบ แบ่งเป็นการปรึกษารายบุคคล 1 ครัง้ (ลดลง
จาก 2 ครัง้ โดยปรับตามผลการวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพ ครัง้ที่ 1) และการปรึกษากลุ่ม จ านวน 
8 ครัง้ ผู้ วิจัยด าเนินการปรึกษารายบุคคลก่อนเร่ิมด าเนินการกลุ่ม เพื่อเป็นการสร้างสมัพนัธภาพ
ระหว่างผู้ วิจัยและผู้ เ ข้าร่วมวิจัยก่อนเร่ิมด าเนินการกลุ่ม เป็นการเอือ้ให้สมาชิกกลุ่มเกิด
ความคุ้นเคยและสร้างความไว้วางใจผู้น ากลุ่มได้เร็วขึน้ อีกทัง้ยงัสามารถรับทราบปัญหาเบือ้งต้น
ของสมาชิกแต่ละท่าน โดยมีรายละเอียด ดงันี ้

1.1 การปรึกษารายบุคคล ผู้ เข้าร่วมการวิจัยจะได้รับการปรึกษารายบุคคล 
จ านวน 1 ครัง้ ๆ ละประมาณ 1.5 - 2 ชั่วโมง มีกระบวนการปรึกษา 3 ระยะ ได้แก่ ขัน้เร่ิมต้น ขัน้
ด าเนินการ และขัน้ยติุ 

ผลของการปรึกษารายบุคคล ผู้สูงอายุมีความสมัพนัธ์ที่ดีกับผู้ ให้ค าปรึกษา 
ได้ระบายสิ่งที่อยู่ภายในใจ อีกทัง้เกิดการตระหนักรู้ในตนเอง ยอมรับและเข้าใจปัญหาที่เกิดขึน้ 
เรียนรู้ว่าตนเองสามารถก าหนดเป้าหมายและเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมตนเองได้ สามารถหา
แนวทางในการแก้ไขปัญหาต่างๆ ในชีวิตได้ด้วยตนเอง  นอกจากนีผู้้สงูอายุยงัมีความเข้าใจผู้ อ่ืน
และสิ่งแวดล้อมมากขึน้ เรียนรู้กบัพฤติกรรมการแสดงออกทางอารมณ์ของตนและผู้ อ่ืน   

“กำรที่ยำยได้มำคุยกบัคุณนิด (ผู้น ำกลุ่ม) แบบคนเดียวมนัก็ท ำให้ยำยพูดได้
สะดวก อย่ำงเร่ืองน้องสำวที่ไล่ออกจำกบ้ำน ยำยไม่เล่ำให้ใครฟังอย่ำงละเอียดนะ มนัเป็นเร่ือง
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ของเรำ หรืออย่ำงทีย่ำยเคยไปท ำงำนทีฮ่่องกงมำ คนทีนี่เ่ขำไม่รู้ บำงเร่ืองเรำก็ไม่ไดอ้ยำกเล่ำให้ทกุ
คนฟัง มนัเป็นเร่ืองส่วนตวัของเรำเนอะ” (แมว, สมาชิกกลุม่) 

“ยำยบอกตำมตรง ไม่เคยคิดว่ำชีวิตจะมำจบอยู่ที่นีน่ะ ยำยเคยอำศยัอยู่ที่วดั 
เคยทะเลำะกบัแม่ชี ท่ำนก็หวงัดีกบัเรำ แต่เรำไม่ชอบ เคร่งครัดจนเกินไป ยำยคุยกบัคุณครั้งแรกก็
ยงัไม่รู้ว่ำตวัเองอยำกจะเปลี่ยนแปลงอะไร คิดไม่ออก ไว้ตอนไปร่วมกิจกรรมกบัเพือ่น ๆ ค่อยคิด
อีกทีนะ ได้คุยแบบนี้ก็ชอบนะ เหมือนมีคนฟังเรำ และบำงเร่ืองก็ไม่เคยเล่ำให้ใครฟัง ดีใจที่ได้รู้จกั
กบัคณุ” (เอือ้ย, สมาชิกกลุม่) 

“ผมเล่ำให้คุณฟังเร่ืองลูก จริง ๆ ผมยงัรู้สึกเสียใจมำกนะ คิดไม่ถึงว่ำลูกจะ
ท ำกบัผมแบบนี้ ผมเป็นคนฝำกงำนกบัหวัหน้ำให้เขำ สอนเขำ แต่วนันี้ผมตกงำน ผมไปหำเขำไป
นัง่รอหน้ำหอพกั พอเขำเดินลงมำเขำท ำเป็นมองไม่เห็นผม ผมเรียกเขำทัง้สองคน แต่เขำเดินผ่ำน
ไปเฉย ๆ ตอนนัน้ทัง้เสียใจ ทัง้แคน้ใจ ผมก็นึกไม่ออกว่ำถ้ำผมมีอำวุธ ผมจะท ำร้ำยเขำไหม แต่พูด
กบัคณุแล้วก็รู้สึกดีข้ึน มนัเหมือนเรำไดร้ะบำย ท ำใจไดบ้้ำง ตอนนีผ้มไม่รู้ว่ำเขำทัง้สองคนเป็นยงัไง 
แต่ผมก็คิดว่ำอโหสิกรรมใหเ้ขำละกนั” (เต็ม, สมาชิกกลุม่) 

“ยำยเคยท ำขนมขำยที่ตลำด จนวนัที่หมอบอกให้หยุด เพรำะกระดูกหลงั
ยำยคด ตอนนี้หมอเขำช่วยดึงกระดูกหลงัให้ เขำไม่คิดเงิน เขำสงสำรยำย ยำยเลยคิดว่ำควรต้อง
หยุดท ำขนมแล้ว/ท ำอะไรบำงอย่ำง ยำยตดัสินใจมำขอคุณฟ้ำอยู่ มีคนเขำมำช่วยพูด พอคุณฟ้ำ
เขำรับยำย ยำยก็ยกอปุกรณ์ท ำขนมให้คนอื่นเขำฟรี ๆ เลย เหลือไม่ก่ีอย่ำงที่ขนมำทีนี่่ ยำยคิดเอง
ว่ำถ้ำยำยไม่หยุดท ำขนมอีกหน่อยคงเดินไม่ได้ ทกุวนันี้ก็ยงัไปหำหมอดึงกระดูกอยู่เป็นประจ ำนะ 
ดีทีไ่ม่ตอ้งเสียเงิน ไม่อย่ำงนัน้คงแย่แน่ ๆ” (ชมพู่, สมาชิกกลุม่) 

“ผมอยู่กบัเพือ่นในห้องเดียวกนั วนั ๆ ก็ไม่ค่อยยุ่งกบัใคร เรำก็อยู่ของเรำ แต่
บำงคร้ังเรำก็ไม่เข้ำใจว่ำท ำไมเขำถึงท ำแบบนัน้ เขำแสดงควำมเห็นแก่ตวัมำก กำรอยู่รวมกนัต้องมี
ควำมเกรงใจกนั ไม่อยำกมีปัญหำเพรำะกฎของที่นี่ถ้ำมีเร่ืองทะเลำะกนั ต้องออกจำกที่นี่ไปเลย 
ตอนนี้พอผมได้พูดได้คุย ก็พอเข้ำใจว่ำคนเรำมีควำมแตกต่ำงกนั ท ำใจได้ก็ช่ำงเขำ ผมจะไม่คิด
เร่ืองเขำอีก” (เลีย้ง, สมาชิกกลุม่) 

1.2 การปรึกษากลุ่ม ผู้ เข้าร่วมการวิจยัจะได้รับการปรึกษากลุ่ม จ านวน 8 ครัง้ ๆ 
ละประมาณ 1.5 ชั่วโมง ด าเนินการวันละ 2 ครัง้ ในเวลา 09.30-11.00น. และ 13.30-15.00 น. 
รวมเวลาการปรึกษาคนละประมาณ 12 ชั่วโมง มีกระบวนการปรึกษา 3 ระยะ ได้แก่ ขัน้เร่ิมต้น   
ขัน้ด าเนินการ และขัน้ยติุ โดยมีรายละเอียดดงันี ้

ครัง้ที่ 1 กิจกรรม “เลือกภาพทายนิสัย”  ผู้ วิจัยยังคงกิจกรรมเช่นเดิม ตาม
ข้อเสนอแนะของสมาชิกกลุ่ม โดยยังคงแนวคิดเดิม เป็นกิจกรรมในการสร้างสัมพันธภาพ      
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ภายในกลุ่ม ให้เกิดความไว้วางใจซึ่งกันและกัน สร้างมิตรภาพด้วยการแลกเปลี่ยนประสบการณ์
และมุมมองด้านบวกที่มีต่อตนเอง ผู้ อ่ืน และบริบทรอบด้าน เกิดการตระหนักรู้ว่าตนเองมีอิสระ
และมีอ านาจในการเลือกและตดัสินใจด้วยตนเองตามแนวคิดของซาเทียร์ (Satir et al., 1991) เพื่อ
พฒันาองค์ประกอบในการพึง่พาตวัเองได้ (Being Self-reliant)  

ผลของกิจกรรม ท าให้สมาชิกได้รู้จักกันมากขึน้ เป็นการสร้างสมัพันธภาพ
ภายในกลุ่มให้เกิดความไว้วางใจซึ่งกันและกัน สมาชิกรับรู้ถึงความปลอดภัยในการแสดง       
ความคิดเห็น ลดความตึงเครียด และคลายความวิตกกงัวลในการเข้าร่วมกิจกรรมครัง้แรก พบว่า 
สมาชิกกลุม่ให้ความสนใจ และสนกุกบักิจกรรม ดงัข้อความ  

“ชอบกิจกรรมนี้ค่ะ ดีมีประโยชน์ ท ำให้เรำไม่เครียดเนอะ จำกที่แบบไม่ค่อย
ไดท้ ำอะไร วนัๆ ก็ดูหนงั อ่ำนหนงัสือ อนันีไ้ดม้ำเจอไดม้ำรู้จกักนั ไดพู้ดคยุกนั ปกติเห็นหน้ำกนัอยู่
ฝ่ังตรงข้ำม แต่ไม่รู้จกักนัหรอก ไม่เคยคยุกนัสกัค ำ”  (เอือ้ย, สมาชิกกลุม่) 

“สนกุดีครับ ท ำใหเ้รำได้รู้จกักนัเพ่ิมข้ึน ไม่คิดว่ำค ำท ำนำยจำกภำพสตัว์ที่เรำ
เลือกจะตรงตำมนิสยัเรำ ผมเลือกภำพนกอินทรีย์ มนัคือผมเลย ผมจับคู่กบัเพชร เขำเลือกภำพ
สุนขั ซ่ึงค ำท ำนำยบอกว่ำเป็นคนมีน ้ำใจและให้โดยไม่ค ำนึงถึงควำมล ำบำกของตวัเอง เขำบอก
แปลกจงั มนัตรงกบันิสยัเขำไดย้งัไง เขำชอบช่วยเหลือคนโดยลืมนึกถึงตวัเอง และเป็นคนมองโลก
ในแง่ดี” (เต็ม, สมาชิกกลุม่) 

จากการสนทนากลุ่ม พบว่าผู้ สูงอายุมีการพัฒนาในการพึ่งพาตัวเองได้เพิ่ม
มากขึน้ ดงันี ้

“หลงัจำกไดเ้ข้ำร่วมกิจกรรมนี ้ป้ำช่วยเหลือตวัเองมำกข้ึน ตืน่เช้ำมำป้ำก็จดัที่
นอนให้เรียบร้อย แม้ว่ำขำจะไม่ดี แต่ป้ำก็จะลงไปตักข้ำวทำนเองข้ำงล่ำง ไม่ให้ใครยกข้ึนมำ
เหมือนเมื่อก่อน หวัหนำ้ยงังงเลย” (แมว, สมาชิกกลุม่) 

“ปกติก็เป็นคนช่วยเหลือตวัเองอยู่แล้ว ไม่ให้เป็นภำระใคร ผมว่ำเรำท ำอะไร
เองได้ต้องท ำ อีกหน่อยท ำไม่ไหวจะแย่ ท ำเองได้เอง แข็งแรงเองด้วย ตอนนี้ผมคิดว่ำจะช่วยเหลือ
คนอืน่มำกข้ึน พอผมไดรู้้จกักนัในกลุ่ม ท ำใหผ้มคิดว่ำถ้ำเรำไดช่้วยอะไรใครเพ่ิมข้ึนก็คงจะดี ทีแ่อบ
คิดไวก็้มีว่ำจะช่วยลงุโหน่งกวำดลำน ช่วยยกของเข้ำครัว” (เพชร, สมาชิกกลุม่) 

“ได้ร่วมท ำอะไรแบบนี้ก็ดี วนั ๆ ผมไม่ค่อยท ำอะไร เรำมนัเป็นผู้ชำย ไม่ชอบ
พูดคยุกบัใคร ตืน่เช้ำมำผมอำบน ้ำ ทำนอำหำรเช้ำ ก็นัง่อยู่หนำ้หอ้งนัน่แหละ ผมไม่ยุ่งกบัใคร มีวนั
เสำร์ไดดู้มวยหน่อย แต่ตอนนีก็้ได้รู้จกักนัมำกข้ึน โดยเฉพำะคนที่เข้ำร่วมกลุ่มด้วยกนั ไดรู้้เร่ืองเขำ
มำกข้ึนกว่ำตอนแรก บำงคนอยู่กนัคนละมุมตึก ย่ิงไม่มีโอกำสได้คุยกนัเลย ต่อไปก็คงจะทกัทำย
พูดคยุกนัมำกข้ึน” (ปัญญา, สมาชิกกลุม่)  
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ครัง้ที่ 2 กิจกรรม “ความทรงจ าที่มีค่า” ผู้วิจยัยงัคงใช้แนวคิดเดิม หากแต่ปรับ
กิจกรรมให้สมาชิกที่แบ่งเป็น 2 กลุ่มร่วมกนัทายรูปภาพของใช้เก่า ๆ เปลี่ยนเป็นทายชื่อเพลง หรือ
ต่อเนือ้เพลงจากศิลปินร่วมสมัย เช่น ครูเอือ้ สุนทรสนาน แห่งวงสุนทราภรณ์ สุเทพ วงศ์ก าแหง 
ชรินทร์ นนัทนาคร ธานินทร์ อินทรเทพ เป็นต้น เพื่อกระตุ้นให้สมาชิกร าลึกถึงความทรงจ าในอดีต 
และมีการท างานร่วมกนัเป็นทีม และยงัคงกิจกรรมให้สมาชิกกลุ่มแบ่งปันประสบการณ์เหตกุารณ์
ส าคญัทางด้านบวกในครอบครัวหรือความส าเร็จในชีวิตที่ผ่านมา เพื่อให้สมาชิกกลุม่ได้สะท้อนถึง
ศกัยภาพและทรัพยากรในตวัเอง เป็นการตอกย า้ (Anchoring) ถึงเหตกุารณ์ที่เคยเกิดขึน้ในอดีต 
ร าลึกถึงภาพความทรงจ าที่ดี ช่วยให้เขาเกิดความภาคภูมิใจในตนเอง รับรู้การมีคณุค่าในตนเอง 
ท าให้สมาชิกรู้สึกมั่นใจในการเข้าร่วมกิจกรรมหรือหาประสบการณ์ใหม่ ๆ การแสวงหาความรู้ที่
เป็นประโยชน์กบัตนเอง เกิดการเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง (Engaging in Active Learning) 

ผลของกิจกรรม ท าให้สมาชิกเรียนรู้และมีประสบการณ์ในการท ากิจกรรม
แบบใหม่ เกิดความรู้สึกภาคภูมิใจ มีความสขุ เห็นคณุค่าและเกิดการตระหนักรู้ทรัพยากรภายใน
ตนเอง ในการได้แบ่งปันประสบการณ์ที่ดีของตนเองให้กับผู้ อ่ืน และสมาชิกกลุ่มได้เรียนรู้จาก
เร่ืองราวและประสบการณ์ของเพื่อนสมาชิก ดงัข้อความ 

“ไดค้วำมรู้นะ ไดฟั้งเร่ืองของหลำยๆ คน ควำมคิดไม่เหมือนกนั ฟังเร่ืองเก่ำๆ 
ก็สนกุดี ตะก่อนก็ชอบฟังพ่อเล่ำนะ พ่อเขำจะไปพวกเขำดงพญำเย็น ดงพญำไฟ เมืองลบัแล พ่อ
เขำจะเป็นคนชอบเที่ยว แล้วก็มำเล่ำใหฟั้งก็ชอบ แล้วยำยก็ชอบเล่ำ ยำยก็ชอบมำเล่ำ ไปพระธำตุ
พนม เร่ืองบุญบำปพวกนี้ ชอบ ชอบฟัง ฟังแล้วก็มำคิดย้อนว่ำคนสมัยก่อนเขำอยู่กันได้อย่ำงไร 
เดินทำงก็ล ำบำก ต้องเดินไม่มีรถเหมือนสมยันี้ มนัท ำให้เรำคิดว่ำ สมยัพ่อมีควำมอดทนสูง คน
สมยันีไ้ม่ค่อยอดทน นิดก็โกรธ หน่อยก็เคือง เอือ้ยไดก้ลบัมำคิดว่ำ เรำคงตอ้งควบคมุอำรมณ์ไม่ให้
โกรธง่ำย ก็ดีเหมือนกนันะ พูดไปพูดมำก็ตอ้งกลบัมำดูตวัเอง” (เอือ้ย, สมาชิกกลุม่) 

“ผมห้ิวหวำนเย็นไปขำยบำงกอกน้อย ตอนสงครำมโลกครั้งที่ 2  ตอนนัน้ยงั
เป็นเด็ก อำยุประมำณ 10 ขวบได้ เคร่ืองบินบินมำท้ิงระเบิด เห็นระเบิดลงมำเลยนะ น่ำกลวั ก็ไป
หลบตำมสวน แต่ก็สนกุดี หวำนเย็นเป็นก้อนๆ ใส่กระติก สมยัก่อนบ้ำนคุณหญิงคุณนำยถึงจะมี
ท ำ เรำก็ไปรับมำขำย ใส่กระติก ห้ิวขำยทีละ 2 กระติก ตะโกนร้องไป หวำนเย็นครับหวำนเย็น 
รำคำก้อนนึงก็ตงันึง คร่ึงตงัก็มี วนันึงได้ก ำไร 10 สตำงค์ ดีใจ เก็บใส่กระปกุได้เงินเต็มกระปกุ 
สมัยก่อนมีตงัแดง เป็นเหรียญมีรู สมัยก่อนหำเงินได้แบบนี้ ก็พอแล้ว ผมเอำเงินไว้ใช้ไปเรียน
หนงัสือ ไม่ต้องขอพ่อแม่ ไม่ต้องเป็นภำระเขำ มนัสอนให้ผมรู้ว่ำทกุวนันี้แม้ผมแก่แล้ว ก็ไม่อยำก
เป็นภำระใคร ช่วยเหลืออะไรตวัเองได ้ผมก็ท ำเอง” (เลีย้ง, สมาชิกกลุม่) 
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“ไม่เคยท ำกิจกรรมแบบนี้ที่ให้แต่ละคนได้มำเล่ำเร่ืองของตวัเอง ก็ท ำให้ได้รู้
ประสบกำรณ์ของแต่ละคน มีกำรเล่ำเร่ืองเก่ำๆ ชอบมำก น่ำสนใจดี ฟังเร่ืองของคนอื่น ก็ท ำให้ได้
ข้อคิดมำปรับใช้กบัตวัเองเหมือนกนั อย่ำงเร่ืองของตำเลีย้งที่เล่ำเร่ืองขำยหวำนเย็น ไม่คิดว่ำจะได้
ฟังจำกคนที่มีประสบกำรณ์ในสมยัสงครำมโลกเองเลย ได้ข้อคิดอีกอย่ำงว่ำ ตำเลี้ยงหำเงินเอง
ตัง้แต่เด็ก แกท ำตวัให้มีค่ำช่วยเหลือพ่อแม่ ส่วนเร่ืองของตวัเองก็ไม่ค่อยมีอะไร นึกถึงแต่ของเล่น
สมยัก่อน เล่นลูกหิน ลูกข่ำง ตัง่เต ตี่จับ งูกินหำง มอญซ่อนผ้ำ อย่ำงยำยชมพู่ที่เล่นเดินขำหยัง่
สูงๆ เรำไม่เคยไดเ้ล่น” (แมว, สมาชิกกลุม่)    

ครัง้ที่ 3 และ 4 กิจกรรม “สุขภาพฉัน สุขภาพเธอ” ในการพัฒนาพฤฒิพลัง
ด้านการมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสุขภาพ ผู้ วิจัยได้ปรับและเสริมกิจกรรมต่าง ๆ ให้มีประโยชน์และ
น่าสนใจมากขึน้ แต่ยังคงแนวคิด วัตถุประสงค์ และก าหนดกิจกรรม 2 ครัง้คงเดิม โดยกิจกรรม 
ช่วงเช้าได้เพิ่มวิดีโอให้ความรู้เก่ียวกับสุขภาพเร่ือง “การนั่งส่งผลร้ายกับคุณอย่างไร” และเพิ่ม
กิจกรรม “ตบอก ตบมือ ตบไหล่” ส าหรับในช่วงบ่ายยงัคงกิจกรรม บริหารสมองด้วยนิว้มือ แต่ได้
ปรับกิจกรรม “การออกก าลังกายบนเก้าอี”้ เปลี่ยนเป็นกิจกรรม “สมาธิบ าบัด SKT” เนื่องจาก
ผู้สงูอายุไม่สามารถท าตามได้ และเพิ่มเติมวิดีโอ “วิชาฝึกล้ม” ซึ่งเป็นเทคนิคในการป้องกนัตนเอง 
เพื่อเป็นประโยชน์ส าหรับผู้สูงอายุที่มกัเกิดอุบติัเหตุจากการล้มบ่อย ๆ มีการตัง้เป้าหมายร่วมกนั
ด้วยการมอบหมายเป็นการบ้าน ซึง่ผลของกิจกรรมสง่ผลให้สมาชิกได้รับความรู้ในการดแูลสขุภาพ 
และสามารถน ากิจกรรมและความรู้ที่ได้ไปปรับใช้ในชีวิตประจ าวนั 

ผลของกิจกรรม สมาชิกตระหนักถึงความส าคัญของการดูแลร่างกาย ด้วย
การออกก าลงักายอย่างสม ่าเสมอ ได้วิธีการออกก าลงักายแบบใหม่ ดูแลรับประทานอาหารที่มี
ประโยชน์ในเวลาที่เหมาะสม พร้อมทัง้ได้เรียนรู้การดแูลตนเอง และทราบแนวทางปฏิบติัตนจาก
ประสบการณ์ของสมาชิกกลุม่ ดงัข้อความ 

“ได้เพ่ิมท่ำออกก ำลงักำยใหม่ ๆ สำมำรถเอำไปดดัแปลงได้ เดิมได้แต่แกว่ง
แขน เรำ 3 คนท ำท่ำ ตบอก ตบไหล่ ตบมือ ช่วยให้เรำได้ออกก ำลงักำยมำกข้ึน ดีซิจะได้ช่วยลด
คลอเรสเตอรอล ลดเบำหวำน ทีช่อบมำกทีส่ดุก็ท่ำตบมือ กบัท่ำนวดสมอง ท ำใหร้ักตวัเองเพ่ิมมำก
ข้ึน จำกเดิมทีคิ่ดว่ำ ตวักูไม่ใช่ของกู” (แมว, สมาชิกกลุม่)  

“ผมเป็นควำมดนั ผมต้องระวงัเร่ืองอำหำรอนัดบัแรก อีกอย่ำงหมอบอกว่ำ
ผมตอ้งไม่เครียด ผมถึงบอกทกุคนในกลุ่มทีอ่ำยนุ้อยกว่ำผมว่ำ ตอนนีใ้ครทีย่งัไม่เป็นโรคประจ ำตวั
ถือว่ำโชคดี ให้ดูแลสขุภำพตวัเอง ออกก ำลงักำยทกุวนั กินอำหำรก็ต้องระวงั และที่ส ำคญัต้องไม่
เครียด แต่ถ้ำใครทีมี่โรคประจ ำตวัแล้ว ก็ตอ้งท ำตำมทีห่มอเขำแนะน ำ” (เลีย้ง, สมาชิกกลุม่) 
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“ชอบกิจกรรมนี้มำก ท ำให้รู้เร่ืองต่ำง ๆ เก่ียวกบัร่ำงกำยเรำด้วย เพรำะมีทัง้
กำรท ำสมำธิบ ำบดั กำรป้องกนักำรล้ม กำรออกก ำลงักำยทัง้ดำ้นร่ำงกำย กระดูกสนัหลงั และดำ้น
สมอง มีประโยชน์ทัง้หมดเลยครับ ชอบมำกครับ ท่ำต่ำง ๆ ที่ไม่เคยเจอมำ สำมำรถน ำไปออก
ก ำลงักำยตอนเช้ำหรือในเวลำว่ำง ผมชอบเป็นพิเศษเลยคือ สมำธิบ ำบดั และท่ำนวดสมอง ท ำให้
โล่ง สดชื่น” (เต็ม, สมาชิกกลุม่)  

“ยำยได้ท่ำออกก ำลงักำยไปหลำยท่ำ ปกติจะชอบออกก ำลงักำยที่เตียงนอน 
ยำยจะถีบจักรยำนอำกำศ แล้วก็จะท ำท่ำนวดคลำยสมอง ท ำสมำธิบ ำบัดที่ยืดแขน ยืดตวัตรง 
ตอนนีก็้มีท่ำออกก ำลงักำยใหม่ ๆ เพ่ิมมำกข้ึน ดีเหมือนกนัท ำใหไ้ม่เบ่ือ” (ชมพู่, สมาชิกกลุม่) 

“ท ำให้ได้ควำมรู้เพ่ิมเติมเก่ียวกบักำรนัง่มีผลต่อกระดูกสนัหลงั มีท่ำฝึกล้มซ่ึง
บำงทีเรำไม่เคยนึกถึง ตอนนี้เรำก็จะต้องระวงัตวัมำกข้ึน แก่แล้วก็ต้องเจียมตวั " (ปัญญา, สมาชิก
กลุม่) 

“ตอนนี้ยำยปรับกำรทำนอำหำรเย็น มำทำนช่วงบ่ำยแก่ ๆ แทน ยำยไม่ทำน
ข้ำวตอนค ่ำแล้ว เรำรู้ว่ำทำนก่อนนอนมนัจะไม่ค่อยย่อย ส่วนอำหำรที่มูลนิธิไม่ต้องห่วง เขำดูแล
อำหำรส ำหรับคนแก่ จืด ๆ ไม่เค็ม และยำยก็ไม่เติมน ้ำตำล น ้ำปลำ เพรำะรู้ว่ำไม่ดีกบัสขุภำพเรำ” 
(พิณ, สมาชิกกลุม่)  

ครัง้ที่ 5 กิจกรรม “ถุงผ้าวิเศษ” เป็นกิจกรรมที่ส่งเสริมและสนับสนุนพัฒนา
พฤฒิพลงัทางด้านการเข้าร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้กบัสงัคม เป็นการเพิ่มคณุค่าในตนเอง
มากขึน้ โดยผู้วิจยัยงัคงแนวคิดและกิจกรรมเดิมเช่นเดียวกบัในครัง้แรก เนื่องจากผู้วิจยัสงัเกตเห็น
ว่าในขณะท ากิจกรรมผู้สูงอายุมีความสุข เสมือนได้ย้อนเวลากลบัไปเป็นเด็กอีกครัง้ นอกจากนี ้
หลงักิจกรรม ผู้สงูอายุเกิดความรู้สึกภาคภูมิใจและเห็นคณุค่าในตนเอง จาการน าผลงานที่ได้จาก
ฝีมือตนเองไปใช้ประโยชน์ในชีวิตประจ าวนั พร้อมทัง้แจกจ่ายให้เพื่อนสมาชิก เป็นการร่วมกิจกรรม
และท าประโยชน์ให้สงัคม (Being Actively Engaged with Society) 

ผลของกิจกรรม ให้สมาชิกตระหนักถึงศักยภาพ ความสามารถของตนเอง 
เกิดความภาคภูมิใจ รู้สึกถึงความมีคณุค่าในตนเอง โดยสามารถน าผลงานที่ได้จากท ากิจกรรมไป
ใช้ประโยชน์ในชีวิตประจ าวนั หรือน าไปแจกจ่ายให้เพื่อนที่ไม่ได้เข้าร่วมกิจกรรม ในระหว่างด าเนิน
กิจกรรม พบว่าสมาชิกมีความสขุ ผ่อนคลาย เหมือนได้ย้อนเวลากลบัไปในอดีต มีความใกล้ชิดกนั
มากขึน้ ดงัข้อความ 

“ในชีวิตเพ่ิงจะไดจ้บัปำกกำเป็นคร้ังแรก เพรำะไม่เคยเรียนหนงัสือ รู้สึกภูมิใจ 
ไม่คิดไม่ฝันว่ำตวัเองจะมีควำมสำมำรถ (อมย้ิม)” (พิณ, สมาชิกกลุม่) 
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“ตอนวำดไปแอบคิดว่ำเรำยงัมีควำมคิดสร้ำงสรรค์อยู่นะ ถ้ำเรำเอำไปส่งครู 
ครูจะใหเ้รำก่ีคะแนนเนี่ย จะได ้8 หรือ 9 เต็ม 10 หนอ ควำมรู้สึกเหมือนไดก้ลบัไปเข้ำห้องสอบอีก
ที แถมยงัไดแ้ย่งสีกบัยำยแมวอีก (หวัเรำะ)” (เอือ้ย, สมาชิกกลุม่) 

“ใจจดจ่อขณะท ำ คุณนิด (ผู้น ำกลุ่ม) หำส่ิงแปลกๆ ใหม่ ๆ มำให้คุณตำคุณ
ยำยท ำ ตืน่เตน้ดี ตอนรุ่นทีแ่ล้วเขำท ำมำ เรำก็ยงัคิดว่ำจะไดมี้โอกำสไหม อยำกระบำยสีเองท ำเอง
มำกกว่ำไดจ้ำกคนอืน่ ถึงมนัไม่สวยมำก แต่ก็รู้สึกภูมิใจว่ำเรำท ำเองน๊ำ” (แมว, สมาชิกกลุม่) 

“กิจกรรมสร้ำงสรรค์ เหมือนได้ย้อนกลบัไปวยัเด็ก เพลิดเพลินดี ปกติให้ผม
ท ำก็คงไม่ท ำหรอก ไม่เคยคิดจะท ำด้วยซ ้ำ เรำมนัแก่แล้วไม่ใช่เด็ก ๆ แต่ท ำออกมำก็ดูดี ไม่น่ำเชื่อ” 
(ปัญญา, สมาชิกกลุม่) 

“มีควำมรู้สึกภูมิใจครับ ที่เรำได้แสดงควำมสำมำรถของเรำออกมำ แล้วก็ท ำ
ให้เรำได้เพลิดเพลิน โล่งใจ สบำยใจ คลำยเครียดด้วยครับ ช่วงระบำยสีไม่คิดเร่ืองอะไร คิดแต่ว่ำ
จะใช้สีไหนดี เลยท ำใหโ้ล่งใจ สบำยใจ” (เต็ม, สมาชิกกลุม่)       

ครัง้ที่ 6 กิจกรรม “ความงอกงามทางปัญญา”  ผู้ วิจัยยังคงแนวคิดเดิม 
หากแต่ปรับเปลี่ยนวิดีโอและหวัข้ออภิปรายใหม่ เพื่อให้ตรงตามวตัถปุระสงค์ของกิจกรรมในการให้
สมาชิกได้เรียนรู้การอยู่อย่างมีสติ ปล่อยวาง อีกทัง้สามารถน าไปเป็นแนวทางในการด าเนินชีวิต
ตนเองได้ โดยผู้ วิจัยปรับวิดีโอ “ชีวิตที่เฉียดตาย” เปลี่ยนเป็น “ความลบัของชีวิต” โดยให้สมาชิก
กลุ่มแลกเปลี่ยนความคิดเห็นภายหลังจากดูวิดีโอร่วมกัน และปรับหัวข้ออภิปรายจากเดิมเ ป็น 
“ชีวิตหลงัความตาย” หรือ “ตายก่อนตาย” หรือ “อะไรคือสิ่งที่ส าคญัมากที่สดุในชีวิต” เปลี่ยนเป็น 
“หากพรุ่งนีเ้ป็นวนัสดุท้าย อะไรเป็นสิ่งส าคญัในชีวิตที่ท่านอยากจะท า” เพื่อให้ตรงกบัเป้าหมายใน
การพฒันาองค์ประกอบทางด้านการเจริญทางปัญญา (Growing Spiritual Wisdom) 

ผลของกิจกรรม สมาชิกมีจิตใจผ่องใส เชื่อในกฎแห่งกรรม มีความศรัทธา
และปฏิบัติตามศาสนาที่ตนนับถือ ท าความดีละเว้นความชั่ว สามารถน าแนวคิดที่ได้ไปใช้ใน    
การด าเนินชีวิตประจ าวนั สง่ผลให้เกิดความสขุทัง้กายและใจ มีความสงบ มีจิตเมตตา ยอมรับและ
ปลอ่ยวางกบัชีวิตที่เหลืออยู่ ดงัข้อความ 

“ได้ควำมรู้ใหม่ ๆ อย่ำงวิดีโอคุณดู๋ที่เขำบอกควำมลบั 5 ข้อ สำมำรถเอำไป
ใช้ในชีวิตประจ ำวันได้ เรำได้เป็นข้อเตือนใจ ป้ำชอบควำมลับข้อ 2 ที่บอกว่ำ “อย่ำปล่อยให้
เสียดำย” เพรำะตัง้แต่เล็กจนโตจนถึงปัจจุบนั มีหลำยส่ิงหลำยอย่ำงที่เรำปล่อยให้มนัผ่ำนเรำไป 
เรำกลบัมำคิดจะย้อนกลบัไปก็ไม่ได้แล้ว ทำงแก้คือ เรำตอ้งเดินหน้ำต่อไป ตอ้งท ำวนันีใ้หดี้เลย จะ
ไดไ้ม่ต่องกลบัมำเสียดำย” (แมว, สมาชิกกลุม่) 
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“ผมชอบข้อ 4 “อยู่กบัปัจจุบัน” ช่วงเรำมีชีวิตอยู่ เรำอยู่กบัปัจจุบนัของเรำ 
เรำจะไม่เอำอดีตคืนมำ ไม่เอำควำมหลงัคืนมำ มันก็จะโยงกบัเสียดำย ค ำว่ำเสียดำยก็จะไม่มี ถ้ำ
เรำอยู่กบัปัจจุบนั ท ำปัจจุบนัวนันีใ้หดี้ทีส่ดุ อดีตมนัคือส่ิงทีผ่่ำนมำ มนักลบัมำไม่ได ้ถึงเรำเสียดำย
เรำก็เอำกลบัมำไม่ได”้ (ปัญญา, สมาชิกกลุม่) 

“ข้อ 1 เร่ืองควำมซื่อสตัย์ คนเรำต้องมีควำมซื่อสตัย์ โดยเฉพำะซื่อสตัย์กับ
ตนเอง ในชีวิตผมคิดว่ำเร่ืองนีเ้ป็นเร่ืองส ำคญั เพรำะเมื่อเรำซื่อสตัย์เรำจะไม่ท ำอะไรทีไ่ม่ดีอีกหลำย
อย่ำง” (เลีย้ง, สมาชิกกลุม่) 

“ถ้ำพรุ่งนีเ้ป็นวนัสดุทำ้ย ตอ้งปลง ตอ้งปล่อยวำงใหไ้ด ้จะไม่ท ำร้ำยตวัเอง ไม่
เบียดเบียน ทำนอำหำรที่มีประโยชน์ ออกก ำลงักำย คิดบวก คิดแบบนี้แล้วตอนนี้ก็อยำกจะท ำ
แบบนัน้เลย คงไม่ตอ้งรอใหถึ้งพรุ่งนี ้เดีย๋วจะไม่ทนั” (พิณ, สมาชิกกลุม่) 

“ต้องท ำใจให้สบำย อย่ำไปคิดอะไรมำก คิดไปมนัก็ทุกข์ ถ้ำเรำไม่คิดอะไร 
เรำก็ไปอย่ำงสบำย ไม่ต้องไปห่วงอะไร ถ้ำไปห่วงโน่นห่วงนี่ อยำกจะได้ จิตใจมันก็หมกมุ่นอยู่
อย่ำงนัน้ ใจกำยก็ไม่เป็นสขุ อะไรทีม่นัไม่ดีเกิดข้ึนกบัเรำ มนัก็อำจเป็นเวรเป็นกรรมของเรำแต่ก่อน 
ไม่ตอ้งเอำมำใส่ใจ ทีเ่รำไม่ดีกบัเขำ ก็ขอใหเ้ขำอโหสิกรรมใหเ้รำ เรำอย่ำไปพะวงหนำ้พะวงหลงักบั
เขำว่ำเรำท ำไม่ดีกบัเขำ แล้วมนัจะเป็นอย่ำงไรล่ะ มนัก็ท ำอะไรไม่ได ้ส่วนทีเ่ขำไม่ดีกบัเรำ เรำจะไป
อำฆำตเขำ มนัก็เป็นเวรเป็นกรรม ไม่มีควำมสงบน่ิง เวลำจำกไปก็ไปแบบสมองหมกมุ่น ห่วง เลย
ไม่มีควำมสขุ ถ้ำเรำคิดส่ิงที่ไม่ดีก็ไปแบบไม่ดี คิดดีก็ดีไป พรุ่งนี้เรำก็จะไปแล้ว เรำท ำใจของเรำให้
สบำยดีกว่ำ ไปก็ไปแบบสบำย ปลง ปล่อยวำง ท ำใจใหว้่ำง ตอ้งไม่จองเวร ” (เต็ม, สมาชิกกลุม่) 

จากการสนทนากลุ่ม สะท้อนให้เห็นว่าผู้สูงอายุศรัทธาและมีปฏิบติัตนตาม
หลกัของศาสนา  

“จำกกิจกรรมท ำใหเ้รำตอ้งท ำดีละเวน้ควำมชัว่ ตำมหลกัของพระพทุธศำสนำ 
แล้วก็ต้องรู้จักควำมหมำยของพระพุทธ พระธรรม พระสงฆ์ ปกติผมก็ท ำดีอยู่เร่ือย ๆ ผมชอบ
ศึกษำค ำพงัเพย เพรำะว่ำค ำพงัเพยสอนเรำ เช่น อย่ำเห็นแก่ตวั ท ำดีได้ดี อย่ำเห็นกงจักรเป็น
ดอกบวั หรือ ช้ำงตำยทัง้ตวัเอำใบบวัปิดไม่มิด ผมศึกษำค ำพงัเพยเพื่อมำเตือนสติตวัเรำ”  (เต็ม, 
สมาชิกกลุม่) 

“อยำ่หยดุท ำดี ท ำไปเร่ือยๆ กิจกรรมวนันี้ท ำใหเ้รำเข้ำใจเร่ืองเก่ียวกบัศำสนำ
มำกข้ึน ป้ำมีประสบกำรณ์กำรตำยคล้ำย ๆ ทีย่ำยชมพู่เล่ำว่ำมีคนมำพำไปเลย แต่ของป้ำต่ำงตรง
ป้ำไปเข้ำคิวที่มีแต่ผู้ชำยก็ไม่รู้จักสกัคน หน้ำตำแต่ละคนก็เศร้ำมำก ป้ำเข้ำคิวอยู่ก็นึกว่ำไม่เอำ
ดีกว่ำหนัหลงักลบัออกมำจำกคิว ป้ำมำรู้ตวัอีกทีคิดว่ำมนัเป็นกำรเข้ำคิวไปนรกแน่ ๆ เลย” (เอือ้ย, 
สมาชิกกลุม่) 
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“ทกุวนัพระยำยจะไปวดัแต่เช้ำ ไปล้ำงหอ้งน ้ำพระ พอท่ำนบิณฑบำตกลบัมำ 
ยำยก็ล้ำงเสร็จพอดี บำงทีเขำก็ฝำกเงินยำยไปท ำบุญ หวัหน้ำ (คุณฟ้ำ) เขำยงัฝำกยำยท ำบุญชุด
ขำวเลย ยำยยินดีรับ เพรำะยำยก็ไดท้ ำบญุดว้ย” (พิณ, สมาชิกกลุม่)       

ครัง้ที่ 7 กิจกรรม “ขมุทรัพย์แห่งตน” ผู้วิจยัยงัคงกิจกรรมการให้สมาชิกส ารวจ
ตนเองในระดับชัน้ต่าง ๆ ของภูเขาน า้แข็ง (Personal Iceberg) เพื่อค้นหาความปรารถนาลึก ๆ 
(Yearning) ของตนเอง ตามแนวคิดเดิม โดยผู้ วิจัยได้ศึกษาและพัฒนาทักษะในการเข้าถึงความ
ปรารถนาของสมาชิกกลุ่มเพิ่มขึน้ อีกทัง้เพิ่มกิจกรรมการให้ความรู้และการส่งเสริมงานอาชีพ ด้วย
วิดีโอ “สร้างอาชีพผู้สงูอายุ เพิ่มคณุค่าชีวิตยามชรา” ของกลุ่มแม่บ้านหนองกุลา จ.พิษณุโลก และ
เอกสารแนะน างานอาชีพ ด้วยวิธีและขัน้ตอนการท าอย่างง่าย เช่น การท าจานรองแก้ว        ด้วย
เชือก การท าพวงกุญแจมือจากไหมสารพดัสี การท าเทียนหอมปรับอากาศกนัยุง การท าสบู่แฮนด์
เมด เป็นต้น เป็นการพฒันาองค์ประกอบการสร้างความมัน่คงด้านการเงิน และการสร้างความรัก
ความผกูพนัในครอบครัวเพื่อมีผู้ดแูลยามชรา   

ผลของกิจกรรม สมาชิกสามารถตระหนกัรู้ความต้องการของตน และสามารถ
ปรับตวัให้เผชิญกบัปัญหาได้มีปฏิสมัพนัธ์ที่ดีกบัเพื่อนและผู้ดแูลเป็นการสร้างความรักความผูกพนั 
จากการสนทนากลุม่ พบว่าผู้สงูอายุยอมรับและเข้าใจชีวิตในยามชรามากขึน้ ดงัข้อความ 

“งำนอำชีพก็ดีนะ เพรำะนอกจำกจะมีรำยได้เพ่ิมข้ึน ยงัช่วยให้เรำไม่เหงำ 
ดีกว่ำนัง่เฉย ๆ อยู่ไป วนั ๆ เอื้อยเคยท ำปลำตะเพียนขำย เวลำมีงำนที่พระปฐมเจดีย์ นครปฐม 
ขำยไดห้ลำยหม่ืนเลยนะ” (เอือ้ย, สมาชิกกลุม่) 

“ผมไดค้วำมรู้งำนอำชีพ เวลำตกทกุข์ได้ยำก สำมำรถเอำมำท ำเป็นอำชีพเรำ
ได ้แม้ว่ำตอนนีจ้ะยงัไม่ไดท้ ำ แต่เรำก็ไดค้วำมรู้ เพรำะอนำคตเป็นส่ิงไม่แน่นอน ผมอำจเอำควำมรู้
ทีไ่ดใ้นวนันีไ้ปหำรำยไดใ้หก้บัตวัเอง” (เต็ม, สมาชิกกลุม่) 

“ภูเขำน ้ำแข็งดีนะ ได้ควำมรู้ใหม่ ๆ ท ำให้เรำรู้ว่ำตวัเรำเป็นอย่ำงไร ชอบไม่
ชอบอะไร คำดหวงัอะไรกบัตวัเอง มองหำในส่ิงทีดี่ๆ ส่ิงทีไ่ม่ดีก็มองผ่ำนไป อย่ำเอำมำใส่ใจ”(แมว, 
สมาชิกกลุม่) 

“ผมพอใจในสถำนที่แห่งนี้อย่ำงมำก คิดว่ำจะท ำตวัเองให้ดีที่สุด และคิดว่ำ
สถำนทีแ่ห่งนีเ้ป็นบ้ำนหลงัสดุทำ้ย สมกบัทีท่่ำนประธำนและหวัหนำ้ (ฟ้ำ) ท่ำนดูแลพวกเรำอย่ำงดี 
เหมือนญำติ ท่ำนพูดว่ำ จะอย่ำงไรก็แล้วแต่ เขำจะดูแลพวกเรำตลอด (พูดด้วยเสียงสัน่เครือ) ท ำ
ใหผ้มรู้สึกในชีวิตผมไม่ตอ้งกงัวลอะไรอีกต่อไปแล้ว” (ปัญญา, สมาชิกกลุม่)         
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ครัง้ที่ 8 กิจกรรม “ฝากไว้ในใจเธอ” ผู้ วิจัยยังคงกิจกรรมการให้สมาชิกมอบ
ช่อดอกไม้ให้กบัเพื่อนสมาชิกพร้อมบอกความในใจ (Temperature Reading) ด้วยการกลา่วค าชื่น
ชม ขอบคณุหรือขอโทษ การแสดงความซาบซึง้ ประทบัใจ รวมทัง้การกล่าวถึงข้อดีของการได้อยู่
ร่วมกัน จากการเข้าร่วมกิจกรรมกลุ่มของสมาชิก พร้อมเสริมวิดีโอที่ให้ข้อคิดกับผู้สูงอายุในการ
เป็นผู้ เสียสละ โดยพบว่าสมาชิกกลุม่พอใจและประทบัใจกบักิจกรรมนีก้่อนการยติุกลุม่  

ผลของกิจกรรม สมาชิกตระหนกัในคณุค่าของตนเอง มีการสื่อสารกบัสมาชิก
ภายในกลุ่มอย่างสร้างสรรค์ด้วยการกล่าวชื่นชมตนเองและผู้ อ่ืน ก่อให้เกิดมมุมองทางบวก รู้สึกมี
ความสขุทางใจทัง้ผู้พดูและผู้ รับฟัง แสดงให้เห็นถึงความรักความผกูพนัและปฏิสมัพนัธ์ที่ดีภายใน
กลุม่ ดงัข้อความ 

“อยำกมอบดอกไม้ดอกนึงให้หลวงพ่อที่วดั ท่ำนเคยช่วยเหลือ ให้ที่อยู่ที่วดั 
อบรมสัง่สอนเอื้อย ได้ปฏิบติัแม้ว่ำท่ำนจะสอนแบบโหด ๆ แต่เรำก็ประทบัใจ อีกดอกให้แม่ชี คุณ
ฟ้ำ ให้คุณนิด (ผู้น ำกลุ่ม) และให้เพื่อน ๆ รวมทั้งหมำแมวด้วย กิจกรรมวันนี้ดี รู้สึกอ่ิมและมี
ควำมสขุ” (เอือ้ย, สมาชิกกลุม่) 

“ให้น้องสำวถึงแม้ว่ำเขำจะไม่ให้เรำอยู่บ้ำน ไล่เรำออกมำ แต่เขำดูแลแม่
ชัน้หน่ึง ดีทีส่ดุทีจ่ะหำทีไ่หนไม่ไดอี้กแล้ว เขำท ำทกุอย่ำงใหแ้ม่ย่ิงกว่ำนำงพยำบำลอีก เขำท ำให้แม่
เรำก็พอใจแล้วล่ะ และอยำกขอบคุณคุณฟ้ำที่รับเรำไว้ให้ที่อยู่ ที่พึ่งพิงและเป็นบ้ำนหลงัสุดท้ำย 
และให้หินอ่อน เป็นแมวที่รักมำก ได้พูดแบบนี้แล้วแมวรู้สึกเหมือนตวัเองได้ปลดล็อคส่ิงที่อยู่ในใจ
กบันอ้งสำว” (แมว, สมาชิกกลุม่) 

ตวัอย่างของสมาชิกกลา่วถึงความประทบัใจ 
“ผมประทบัใจที่มูลนิธิ เพือ่น ๆ ที่นี่ ทำนข้ำวด้วยกนั อยู่ด้วยกนั ไม่เหมือนที่

อื่น แถมยงัมีกิจกรรมต่ำง ๆ มีงำนวนัเกิด มีกำรตรวจเช็คร่ำงกำย ได้สวดมนต์ไหว้พระ ที่สุดของ
ชีวิตผมแล้ว” (เพชร, สมาชิกกลุม่) 

“ประทบัใจและอยำกขอบคุณคุณฟ้ำและท่ำนประธำน ที่ท่ำนพูดว่ำ ถ้ำคุณ
ตำคุณยำยอยู่อย่ำงมีควำมสุข แกก็มีควำมสุขด้วย ส่วนตวัเป็นคนชอบเลี้ยงแมว ท่ำนก็ให้เลี้ยง 
ประทบัใจที่ท่ำนอนุญำตให้เลี้ยงแมวได้ คนที่จะดูแลที่นี่ได้ต้องมีทัง้พระเดชและพระคุณ” (แมว, 
สมาชิกกลุม่) 

สมาชิกกลุม่กลา่วสรุปถึงกิจกรรมที่ได้ท าร่วมกนัว่า  
“ปกติผมก็เป็นคนช่วยเหลือตวัเองอยู่แล้ว แต่ตอนนี้ผมย่ิงช่วยเหลือตวัเอง

มำกข้ึนอีก ผมออกก ำลงักำยมำกข้ึน เลือกทำนอำหำรที่มีประโยชน์ นอกจำกนี้ผมยงัช่วยเหลือคน



  197 

อื่นมำกข้ึนด้วย โดยเฉพำะคนที่เข้ำร่วมกลุ่มด้วยกัน เพรำะมีควำมสนิทสนมกันมำกข้ึน ได้รับรู้
อะไรกนัมำกข้ึนกว่ำตอนแรกทีอ่ยู่กนัคนละมมุตึกครับ” (เตม็, สมาชิกกลุม่) 

“ท ำให้เรำรู้สึกมีค่ำเรำก็ได้มีส่วนร่วมและพวกเรำนึกว่ำอยู่แต่ในนี้จะไม่มี
ประโยชน์ เรำยงัได้ท ำประโยชน์ได้ด้วยนะพวกเรำ ไม่เคยมีคนมำท ำกิจกรรมกลุ่มแบบนี้ มีแต่มำ
กินข้ำวแล้วก็ไป เป็นกิจกรรมทีท่ ำใหมี้ควำมรู้มำกข้ึน ทัง้ควำมรู้รอบตวัด้วย ถ้ำเป็นไปได้ก็อยำกให้
คุณนิด (ผู้น ำกลุ่ม) กลบัมำหำพวกเรำอีก มีคุณตำคุณยำยอีกหลำยคนอยำกเข้ำร่วมกิจกรรม 
เพรำะพวกเรำทีไ่ดเ้ข้ำไปเล่ำใหฟั้งว่ำมีไดค้วำมรู้และประโยชน์ สนกุดว้ยซิ” (เอือ้ย, สมาชิกกลุม่) 

“ไม่ตอ้งปรับปรุง ดีแล้วครับ ไดเ้อำส่ิงใหม่ ๆ ส่ิงดี ๆ ไดม้ำร่วมกลุ่มกนั ในกำร
ใช้เวลำก็ดีแล้ว ไม่มำกไม่น้อย ได้รับแต่ส่ิงดี ๆ ครับผม ขอขอบคุณด้วยครับผม” (ปัญญา, สมาชิก
กลุม่)   

2 ผู้น ากลุ่มหรือผู้ ให้ค าปรึกษา หมายถึง การเป็นผู้ที่มีทกัษะความรู้ มีคณุสมบติัของการ
เป็นผู้ ให้ค าปรึกษาที่ดี ด้วยการแสดงความเป็นมิตร (Making Contact) แสดงท่าทีอ่อนน้อม 
อ่อนโยนและสุภาพ ใส่ใจในการรับฟังปัญหาและความคิดเห็นของสมาชิก สามารถสร้างความ
เชื่อมโยง (Linking) เข้าถึงโลกภายใน (Internal World) ของสมาชิก ด้วยการสื่อสารและสนบัสนนุ
ให้สมาชิกเกิดความมัน่ใจในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมใหม่ในทางที่ดีขึน้ น าเสนอวิธีและเทคนิคใน
การส่งเสริมศักยภาพของสมาชิกกลุ่ม ช่วยให้สมาชิกเกิดความรู้สึกภาคภูมิใจในศักยภาพและ
ตระหนักถึงความมีคุณค่าในตนเอง ลักษณะของผู้ น ากลุ่มมีผลต่อกระบวนการกลุ่ม ในการ
เอือ้อ านวยให้กลุ่มใกล้ชิด มีความไว้วางใจกันและกัน กลุ่มเกิดการยอมรับและให้ความร่วมมือ 
รวมถึงสร้างความรู้สกึผกูพนักนัภายในกลุม่ ดงัข้อความ  

“อยำกขอบคุณคุณนิด (ผู้น ำกลุ่ม) ส ำหรับทกุส่ิงทกุอย่ำงที่คุณนิดหำกิจกรรมดี ๆ มำให้ 
ไม่ว่ำจะเป็นกิจกรรมออกก ำลงักำย หรือกิจกรรมอื่น ๆ ทัง้ส้ิน ขอบคุณคุณนิดมำก ๆ ท ำให้ยำย
รู้สึกว่ำตวัเองยงัไม่แก่มำก (หวัเรำะ) เห็นหลำย ๆ คนก็เอำไปท ำตำม อย่ำงพวกเรำ 3 คนก็ยงัไดท้่ำ
ออกก ำลงัร่วมกนัแบบใหม่ ทัง้สนกุ ทัง้เพลิน แล้วยงัท ำใหเ้รำแข็งแรงอีก กิจกรรมทีค่ณุเอำมำท ำให้
พวกเรำรู้สึกดี มีควำมสุข ท ำให้เรำไม่เหงำ เรำยงัแอบคุยกนัหลงัจำกคุณนิดกลบัว่ำ คุณเป็นคน
จิตใจดีจริง ๆ ทีเ่สียสละเวลำมำพูดคยุกบัพวกเรำ ท ำตวัน่ำรัก อ่อนหวำน คณุดูซิเวลำคณุเข้ำมำใน
นี ้จะเห็นคนแก่อย่ำงพวกเรำดีใจกนั” (แมว, สมาชิกกลุม่) 

“รู้สึกดีใจทีไ่ดเ้ข้ำร่วมกลุ่มมนัท ำใหเ้รำรู้สึกว่ำเรำยงัมีค่ำ ยงัท ำประโยชน์อะไรได้อีก อย่ำง
น้อยกำรที่คุณได้มำแนะน ำ บอกข้อดีในกำรออกก ำลงักำย ท ำให้เรำดูแลตวัเองมำกข้ึน ก่อนคุณ
มำคุณไปดูหรือถำมได้เลย คนแก่อย่ำงพวกเรำก็อยู่ไปวนั ๆ นัง่กิน คุยกนั บำงทีก็งอนกนั พูดตำม
ตรงชีวิตอยู่ไปเหมือนรอวนัตำย แต่วนันี้เรำยงัรู้สึกดีว่ำถ้ำเรำดูแลตวัเองให้ร่ำงกำยแข็งแรง อย่ำง
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น้อยก็ไม่ต้องเป็นภำระของท่ำนประธำนหรือหวัหน้ำ อย่ำงที่คุณเอำสีมำให้ระบำย เรำก็รู้สึกดี ไม่
เคยคิดว่ำจะท ำได้ คนแก่หลำยคนก็เอำไปให้เพื่อนดู ชื่นชมฝีมือตวัเอง รู้สึกภูมิใจใครจะไปคิดว่ำ
เรำจะมีโอกำสไดร้ะบำยสีดว้ยวยัแบบนี ้(หวัเรำะ)” (เอือ้ย, สมาชิกกลุม่) 

“อยำกให้ดอกไม้กบัคุณนิด (ผู้น ำกลุ่ม) พูดไม่ถูก คุณอตุส่ำห์มำให้ควำมรู้ มำเติมเต็มให้
คนแก่ประทบัใจ กระชุ่มกระชวย คณุเป็นคนอ่อนโยน อ่อนหวำน” (เลีย้ง, สมาชิกกลุม่) 

“ดีใจมำกครับที่ได้ร่วมกิจกรรมในคร้ังนี้ ถูกใจมำก คุณเตรียมตวัมำอย่ำงดี มีกิจกรรมทัง้
ให้ควำมรู้ ทัง้ให้ข้อคิด ไม่น่ำเบ่ือ คุณมีวิธีกำรพูดให้พวกเรำเข้ำใจ คุณรับฟังพวกเรำพูดได้   นำน 
ๆ ไม่เห็นคุณเบ่ือ อีกอย่ำงคุณท ำให้คนแก่อย่ำงพวกเรำได้รู้จักกนั ไม่น่ำเชื่อว่ำบำงคนเรำไม่เคย
ทักทำยกันด้วยซ ้ ำ แล้วคุณยังท ำให้ผมรู้สึกปล่อยวำงมำกข้ึน ชีวิตผมเจอเร่ืองรำวมำกมำย 
ขอบคุณที่มำให้วิทยำทำน และขอมอบดอกไม้ให้คุณนิดเพื่อตอบแทนส่ิงดี ๆ ในกำรท ำกิจกรรม 
ขอบคณุครับ” (เต็ม, สมาชิกกลุม่) 

“คณุนิด (ผูน้ ำกลุ่ม) มำรยำทดีมำก พูดจำไพเรำะ ไม่ถือเนือ้ถือตวั ดีเยีย่ม ขอสรุปเลยว่ำ 
คณุเป็นคนมีอธัยำศยัดี” (เพชร, สมาชิกกลุม่) 

3 บรรยากาศของกลุ่ม พบว่า สมาชิกกลุ่มมีความสมัพันธ์ที่ดีระหว่างกนั รวมถึงต่อผู้น า
กลุ่มด้วย สมาชิกรู้สึกปลอดภยัในการเปิดเผยเร่ืองราวของตนเองภายในกลุ่ม มีความกระตือรือร้น
ที่จะมาเข้าร่วมกลุม่ก่อนเวลา บรรยากาศในการเข้าร่วมกลุม่แต่ละครัง้ก็เป็นไปอย่างสบาย ๆ ไม่ตงึ
เครียด มีการแสดงความคิดเห็น ซกัถามกนัในระหว่างด าเนินการกลุ่ม รวมถึงการหยอกล้อกนัด้วย
ถ้อยค าที่เหมาะสม  

ในการพบกันครัง้แรก ผู้น ากลุ่มสร้างสมัพันธภาพกับสมาชิกด้วยท่าทีที่เป็นมิตร  มีการ
แนะน าตัวด้วยชื่อเล่น เป็นการสร้างบรรยากาศในลักษณะเป็นกันเอง พร้อมแจ้งวัตถุประสงค์ 
รายละเอียดของการเข้าร่วมกลุ่ม รวมทัง้กฎกติกา  ข้อตกลงร่วมกันในกลุ่มให้สมาชิกทราบ เช่น 
การเก็บรักษาความลบัภายในกลุม่ พร้อมละลายพฤติกรรมด้วยกิจกรรม “เลือกภาพทายนิสยั” เป็น
กิจกรรมที่ท าให้สมาชิกกลุม่มีท่าทีที่ผ่อนคลายกว่าตอนเร่ิมต้น ดงัข้อความ          

“เคยปีนต้นมะพร้ำว ขโมยมะพร้ำวพ่อไปให้แม่ พ่อมี 4 บ้ำน ไม่เคยได้เล่นสนกุอะไรกับ
ใครเขำหรอก ท ำแต่งำน เคยท ำงำนบีเอสซี แล้วก็เคยท ำทวัร์ เป็นคนชงน ้ำชำให้แขก พวกลิโพ 
เคร่ืองดื่ม ได้เงินมำก็ให้แม่หมด เพรำะเรำไม่เป็นหนงัสือไง ไม่เคยเรียนหนงัสือ ที่เล่ำมำนี่ไม่อำย
นะ รู้สึกว่ำทกุคนเข้ำใจ” (พิณ, สมาชิกกลุม่) 

“อยู่ที่นี่ดีมำกนะ จำกอยู่ที่บ้ำนได้ยินเสียงคนที่ไม่ถูกกนัด่ำว่ำ บ่น เรำก็ไม่รู้ว่ำท ำอะไรให้
เขำไม่ถูกใจ มำอยู่ทีนี่ก็่ดีมีแต่เสียงสวดมนต์ ดีไปอย่ำงเรำไม่ตอ้งคิดว่ำจะไปอยู่ตรงไหน วนันีม้นัจะ
ด่ำอะไรกูหรือป่ำววะ ต้องไปหำที่อยู่ ไปอยู่ตำมศำลำ ตำมหมู่บ้ำน นัง่ตำมป้ำยรถเมล์ ก็ไม่ต้องไป
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ไหน อยู่ที่นี่ ฝนตกก็มีที่หลบฝน แดดออกก็มีที่กัน้ จะหนำวจะร้อนก็มีที่หลบภยั” (เอือ้ย, สมาชิก
กลุม่) 

“เรำไดร้ะบำยออกมำว่ำเป็นอย่ำงไร ครอบครัว เพือ่นฝงู พีน่อ้ง ไดพู้ดถึงแล้วก็รู้สึกโล่งใจ 
สบำยใจ คุณนิด (ผู้น ำกลุ่ม) ว่ำไหมกลุ่มเรำรวมตวักนัเร็วกว่ำกลุ่มแรก กลุ่มแรกกว่ำจะมำครบกนั
ก็ช้ำ เรำรู้สึกทกุคนพร้อมเพรียงกนัดีมำก ไม่ต้องตำมถึงเวลำมำรอเลย ตัง้แต่หวัหน้ำมำบอกพวก
เรำว่ำคณุนิดจะมำ เรำก็เตรียมตวัรอกนัแล้ว” (แมว, สมาชิกกลุม่) 

“พวกเรำรู้สึกคุ้นเคยกนั ไม่ตึงเครียด มีควำมสนกุสนำน ได้แลกเปลี่ยนควำมรู้กนัและกนั 
ผมว่ำไม่เคยเห็นกิจกรรมแบบนีน้ะ” (เพชร, สมาชิกกลุม่) 

“หอ้งนีดี้ เป็นส่วนตวั มีสมำธิดี แสง สี เสียง แม้ไม่มีแอร์แต่มีพดัลม ก็เย็นสบำยดี” (ชมพู่
, สมาชิกกลุม่) 

โดยสรุปจากการท าการสนทนากลุ่ม สมาชิกกลุ่มยืนยนัว่า ไม่มีสิ่งที่ต้องปรับปรุงเพิ่มเติม 
แต่มีข้อเสนอแนะว่า ควรมีกิจกรรมเช่นนีอี้ก “ดีที่สดุ ดีทกุอย่ำง ไม่ต้องปรับปรุงอะไรแล้ว แต่ถ้ำมี
อะไรดี ๆ แบบนี ้ก็อยำกใหเ้อำมำอีก” (เต็ม, สมาชิกกลุม่)  

จะเห็นได้ว่าปัจจัยที่มีผลต่อการพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุ ทัง้ 3 องค์ประกอบ ได้แก่ 
กิจกรรม ผู้น ากลุ่มหรือผู้ ให้ค าปรึกษา และบรรยากาศของกลุ่ม เป็นปัจจัยที่สนับสนุนให้สมาชิก
กลุ่มมีพฤฒิพลงัเพิ่มขึน้ ก่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงในทางที่ดีขึน้จากเข้าร่วมรูปแบบการปรึกษา
ทางจิตวิทยา ซึ่งนับว่าเป็นส่วนส าคัญในการส่งเสริมและพัฒนาพฤฒิพลังให้กับผู้ สูงอายุใน     
สถานสงเคราะห์คนชรา 

จากการที่ผู้ เข้าร่วมการวิจัยไม่มีข้อเสนอแนะในการปรับแก้เพิ่มเติม อีกทัง้ยังพอใจกับ
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบับปรับแก้) จึง ได้ รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา               
(ฉบบัสมบูรณ์ ซึ่งเป็นฉบบัเดียวกันกับ ฉบบัปรับแก้) ที่สามารถน าไปใช้ในการพัฒนาพฤฒิพลัง
ผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา โดยมีตวัอย่างรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัสมบูรณ์) 
ดงัภาคผนวก ง 
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บทท่ี 5 
สรุปผลการวิจัย อภปิรายผล และข้อเสนอแนะ 

 

การวิจยัและพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชราด้วยรูปแบบการปรึกษา
ทางจิตวิทยา เป็นการวิจัยอิงการออกแบบ (Design-based Research)  ซึ่งเป็นการออกแบบ
ร่วมกันระหว่างผู้ วิจัยในฐานะนักวิจัย (Researcher) และผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราใน
ฐานะผู้ ปฏิบัติการ (Practitioners) โดยมีวัตถุประสงค์ของการวิจัย ได้แก่ 1) ค้นหาแนวทางใน    
การพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา 2) เพื่อออกแบบรูปแบบการปรึกษาทาง
จิตวิทยาในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชราด้วยการวิจัยอิงการออกแบบ 
และ 3) เพื่อศกึษาประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุ
ในสถานสงเคราะห์คนชรา โดยแบ่งการศกึษาออกเป็น 3 ระยะ 

ระยะที่ 1 เป็นการศึกษาเชิงคุณภาพ ด้วยการสมัภาษณ์เชิงลึก เพื่อค้นหาแนวทางในการ
พฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา  

ระยะที่ 2 เป็นการศึกษาเชิงคุณภาพ ด้วยการออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 
(ฉบับร่าง) และน าเสนอต่อผู้ เชี่ยวชาญและมีประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา ซึ่งเป็นอาจารย์ที่
ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการวิจัยครัง้นี ้จ านวน 3 ท่าน และน าไปปรับปรุงแก้ไขตามข้อเสนอแนะ 
พร้อมทัง้น าไปทดลองใช้ (Try Out) กับผู้สูงอายุที่มีลักษณะใกล้เคียงกับตัวอย่างหรือผู้ ให้ข้อมูล
หลัก หลังจากนัน้น าข้อมูลที่ได้มาปรับแก้ ได้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) เพื่อ
น าไปใช้ในการศกึษาระยะที่ 3  

ระยะที่ 3 เป็นการศึกษาเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ เพื่อศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบ
การปรึกษาทางจิตวิทยา ด าเนินการทดลอง 2 ครัง้ การศึกษาเชิงปริมาณ คือการศึกษาแบบกึ่ง
ทดลอง เป็นการเปรียบเทียบคะแนนพฤฒิพลงัระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมก่อนและหลงั
การทดลอง (Pretest Posttest Control Group Design) และการศึกษาในเชิงคุณภาพ ด้วยการ
สนทนากลุ่ม เพื่อน าผลการศึกษาเชิงคุณภาพมาสนับสนุนหรือขยายผลการวิเคราะห์ผลเชิง
ปริมาณ  

ผู้ ให้ข้อมูลหลกัของการศึกษาระยะที่ 1 แบ่งเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ ผู้ดูแลผู้สูงอายุ จ านวน 3 
คน และผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา จ านวน 2 คน ที่ผ่านการคดัเลือกแบบเจาะจง เพื่อเป็น
ตัวแทนในการให้ข้อมูลการพัฒนาพฤฒิพลังตามสภาพความเป็นจริงในบริบทของผู้สูงอายุใน
สถานสงเคราะห์คนชรา 
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ผู้ ให้ข้อมูลหลักของการศึกษาระยะที่  2 แบ่งเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ ผู้ เชี่ยวชาญและมี
ประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา ซึง่เป็นอาจารย์ที่ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการวิจยัครัง้นี ้จ านวน 3 
ท่าน และผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่ในสถานสงเคราะห์คนชราแห่งหนึ่ง ในจังหวัดกรุงเทพมหานคร ที่มี
ลกัษณะใกล้เคียงกบัตวัอย่างหรือผู้ให้ข้อมลูหลกั จ านวน 9 คน ที่ผ่านการคดัเลือกแบบเจาะจง 

ตัวอย่างหรือผู้ ให้ข้อมูลหลกัของการศึกษาระยะที่ 3 ได้แก่ ผู้ สูงอายุที่อาศัยอยู่ในสถาน
สงเคราะห์คนชราแห่งหนึ่ง ในจังหวัดสมุทรปราการ คัดเลือกแบบเจาะจง  ตามเกณฑ์ที่ก าหนด 
จ านวน 32 คน หลงัจากนัน้ใช้วิธีสุม่อย่างง่ายโดยวิธีจบัฉลาก แบ่งด าเนินการ 2 ครัง้ ได้แก่ ครัง้ที่ 1 
เป็นผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง 8 คน และกลุ่มควบคุม 8 คน ครัง้ที่ 2 เป็นผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง  8 คน 
และกลุ่มควบคุม 8 คน โดยผู้สูงอายุกลุ่มทดลองจะได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 
ในขณะที่กลุม่ควบคมุไม่ได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา แต่ได้รับโปรแกรมการดแูลจาก
สถานสงเคราะห์คนชราตามปกติ ได้แก่ การออกก าลงักายทุกเช้า และสวดมนต์ วนัละ 2 ครัง้ ใน
เวลา 8.00 น. และ 16.00 น. (ตามความสมคัรใจ)  

เคร่ืองมือที่ใช้ในการศึกษาระยะที่ 1 ได้แก่ 1) แบบคดักรอง ผู้ดแูลผู้สงูอายุเป็นผู้ประเมิน 
เพื่อคัดเลือกผู้สูงอายุที่มีพฤฒิพลังครบทัง้ 7 องค์ประกอบ 2) แบบสัมภาษณ์เชิงลึก เพื่อค้นหา
แนวทางในการพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา 3) ผู้ วิจัย และ 4) เคร่ือง
บนัทกึเสียง  

เคร่ืองมือที่ใช้ในการศกึษาระยะที่ 2 ได้แก่ รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัร่าง) 
เคร่ืองมือที่ใช้ในการศกึษาระยะที่ 3 แบ่งด าเนินการ 2 ครัง้ ดงันี ้
ด าเนินการครัง้ที่ 1 เคร่ืองมือ ได้แก่ 1) รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) 

ประกอบด้วย การปรึกษารายบุคคล 2 ครัง้ และการปรึกษากลุ่ม 8 ครัง้ 2) แบบวัดพฤฒิพลัง
ผู้ สูงอายุไทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 2013) เป็นมาตราส่วนประมาณค่า 4 ระดับ จ านวน     
36 ข้อ 3) แบบสัมภาษณ์การสนทนากลุ่ม (Focus Group Discussion) 4) ผู้ วิจัย 5) ผู้ จดบันทึก
การสนทนากลุม่ 6) กล้องบนัทกึวิดีโอ 1 เคร่ือง และ 7) เคร่ืองบนัทกึเสียง จ านวน 2 เคร่ือง  

ด าเนินการครัง้ที่ 2 เคร่ืองมือ ได้แก่ 1) รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัปรับแก้) 
ประกอบด้วย การปรึกษารายบุคคล 1 ครัง้ และการปรึกษากลุ่ม 8 ครัง้ 2) แบบวัดพฤฒิพลัง
ผู้สงูอายุไทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 2013) เป็นมาตราส่วนประมาณค่า 4 ระดบั จ านวน 36 
ข้อ 3) แบบสมัภาษณ์การสนทนากลุ่ม (Focus Group Discussion) 4) ผู้วิจัย 5) ผู้จดบนัทึกการ
สนทนากลุม่ 6) กล้องบนัทกึวิดีโอ 1 เคร่ือง และ 7) เคร่ืองบนัทกึเสียง จ านวน 2 เคร่ือง  
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การวิเคราะห์ข้อมลูการศึกษาในระยะที่ 1 ผู้วิจยัวิเคราะห์ข้อมลูจากการสมัภาษณ์ เชิงลึก 
ด้วยการวิเคราะห์เนือ้หา เร่ิมจากการถอดเทปการสัมภาษณ์ทันทีแบบค าต่อค า และตรวจสอบ
ความถูกต้องด้วยการฟังเทปบนัทึกการสมัภาษณ์ซ า้ ถอดรหสั ก าหนดประเด็นหลกั จดัหมวดหมู่
ข้อมูลและสรุปข้อค้นพบ รวมทัง้มีการตรวจสอบความน่าเชื่อถือของข้อมูลเชิงคุณภาพ 
(Trustworthiness) ร่วมด้วย 

การวิเคราะห์ข้อมูลการศึกษาในระยะที่ 2 ผู้ วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลที่ได้จากการถอดเทป
ค าแนะน าและข้อเสนอแนะของผู้ เชี่ยวชาญท่ีมีประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา ซึ่งเป็นอาจารย์ที่
ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการวิจยัครัง้นี ้จ านวน 3 ท่าน และข้อมลูที่ได้จากการทดลองใช้ (Try Out)  
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัร่าง) เป็นการปรึกษารายบุคคลและการปรึกษากลุ่มด้วย 

การวิเคราะห์เนือ้หา เร่ิมจากการถอดเทปการสมัภาษณ์และการปรึกษาทันทีแบบค าต่อค า และ
ตรวจสอบความถูกต้องด้วยการฟังเทปบนัทึกการสมัภาษณ์และการปรึกษาซ า้ จดัเก็บข้อมลูอย่าง
เป็นระบบและสรุปข้อค้นพบ รวมทัง้มีการตรวจสอบความน่าเชื่อถือของข้อมูลเชิงคุณภาพ 
(Trustworthiness) ร่วมด้วย 

การวิเคราะห์ข้อมูลการศึกษาในระยะที่ 3 ในการด าเนินการทัง้ 2 ครัง้ เป็นการศึกษากึ่ง
ทดลอง (Quasi-Experimental Study) ใช้สถิติ Nonparametric โดย Mann-Whitney U-Test ใน
การวัดประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา เพื่อทดสอบสมมติฐานการวิจัย ส าหรับ
การศึกษาเชิงคณุภาพ ใช้การวิเคราะห์เนือ้หา ด้วยการถอดเทปบนัทึกเสียงการปรึกษารายบุคคล 
การปรึกษากลุ่ม และการสนทนากลุ่มทันทีแบบค าต่อค า และตรวจสอบความถูกต้องด้วยการดู
เทปวิดีโอและฟังเทปบันทึกซ า้ ถอดรหัส ก าหนดประเด็นหลัก จัดหมวดหมู่ข้อมูลและสรุปผล 
รวมทัง้มีการตรวจสอบความน่าเชื่อถือของข้อมลูเชิงคณุภาพ (Trustworthiness) ร่วมด้วย   

 

สรุปและอภปิรายผลการวิจัย    
ผลการวิจยัแบ่งออกเป็น 3 ประเด็นตามวตัถปุระสงค์ของการวิจยั ได้แก่ 
1) ค้นหาแนวทางในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา  
2) เพื่อออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุใน

สถานสงเคราะห์คนชราด้วยการวิจยัอิงการออกแบบ  
3) เพื่อศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพัฒนาพฤฒิพลงั

ผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา 
โดยมีรายละเอียดดงันี ้
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สรุปผลการวิจัยตามวัตถุประสงค์การวิจัยข้อที่ 1  
เพื่อค้นหาแนวทางในการพัฒนาพฤฒิพลงัผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา  จากผล

การวิเคราะห์เชิงคณุภาพ ด้วยวิธีการสมัภาษณ์เชิงลกึ พบประเด็นหลกั (Theme) ได้แก่ การพฒันา
พฤฒิพลังผู้ สูงอายุ หมายถึง การส่งเสริมหรือสนับสนุนผู้ สูงอายุในการพัฒนาพฤฒิพลัง 
ประกอบด้วย 4 ประเด็นย่อย (Sub-theme) ได้แก่  

1. การพัฒนาเชิงสุขภาพ หมายถึง การส่งเสริมสุขภาพของผู้ สูงอายุ การที่
ผู้สงูอายุตระหนกัถึงความส าคญัในการดแูลสขุภาพ การออกก าลงักาย การรับประทานอาหารที่มี
ประโยชน์และเหมาะสมกับวัย การตรวจสุขภาพประจ าปีสม ่าเสมอ รวมถึงการเข้าร่วมกิจกรรม
สง่เสริมสขุภาพ เพื่อให้เป็นผู้มีสขุภาพแข็งแรง ปราศจากโรค และสามารถพึง่พิงตวัเองเท่าที่ท าได้  

2. การพัฒนาตนเองทางด้านจิตวิญญาณ หมายถึง ผู้สูงอายุมีแบบแผนในการ
ประพฤติปฏิบัติศาสนกิจในฐานะพุทธศาสนิกชน เป็นการแสดงออกถึงความเชื่อและศรัทธาใน
ศาสนาที่ตนนับถือ อันส่งผลให้ผู้ สูงอายุเกิดความสุขใจ สบายใจ ปล่อยวาง มีการปฏิบัติตนใน
ฐานะเป็นชาวพทุธ ด้วยการสวดมนต์ ท าบญุใสบ่าตร การท าสมาธิ งดเว้นเนือ้สตัว์ในวนัส าคญัทาง
ศาสนา เป็นต้น รวมถึงมีสขุภาวะทางจิตวิญญาณในการจัดการชีวิตที่ดี มีจิตเมตตา แบ่งปัน เป็น
จิตอาสาในการช่วยเหลือบุคคลอ่ืน การคิดบวก ไม่เบียดเบียนผู้ อ่ืน และมีการจดัการกบับัน้ปลาย
ชีวิตที่เหลืออยู่ 

3. การพฒันาในการเข้าร่วมกิจกรรมทางสงัคม หมายถึง การเข้าร่วมกิจกรรมของ
ผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา เป็นการเข้าร่วมกิจกรรมที่เป็นประโยชน์ต่อส่วนรวมด้วย     
ความสมคัรใจ การเข้าร่วมตามที่ได้รับมอบหมายหน้าที่ความรับผิดชอบ และการเข้าร่วมกิจกรรม
นันทนาการ โดยกิจกรรมเหล่านี  ้ส่งผลให้ผู้ สูงอายุมีสุขภาพกายและจิตดี มีความสุข เกิด          
ความภาคภมูิใจและเห็นคณุค่าในตนเอง อีกทัง้ยงัก่อให้เกิดความสามคัคี    

4. การสนับสนุนทางจิตสังคม หมายถึง ผู้ สูงอายุได้รับการสนับสนุนทางจิตใจ 
และทรัพยากรทางสงัคม ได้แก่ ความรัก ค าแนะน า ค าปรึกษา การดูแลเอาใจใส่ จากบุคคลรอบ
ข้าง ทัง้ที่เป็นผู้สูงอายุด้วยกัน ผู้ดูแล หรือบุคคลภายนอก ท าให้ผู้สูงอายุรู้สึกมั่นคง ปลอดภัยทัง้
ทางด้านร่างกายและจิตใจ ไม่วิตกกงัวลเก่ียวกบัสถานะทางด้านการเงิน รวมถึงเร่ืองต่าง ๆ ในบัน้
ปลายชีวิตยามชรา 

จากผลการวิเคราะห์เชิงคุณภาพได้แนวทางการพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุในสถาน
สงเคราะห์คนชรา 4 ด้าน เพื่อสนบัสนนุวตัถปุระสงค์การวิจยัข้อที่ 1 
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อภปิรายผลตามวัตถุประสงค์การวิจัยข้อที่ 1  
เพื่อค้นหาแนวทางในการพัฒนาพฤฒิพลงัผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา  จากผล

การวิเคราะห์เชิงคุณภาพ  เพื่อค้นหาแนวทางในการพัฒนาพฤฒิพลังของผู้ สูงอายุในสถาน
สงเคราะห์คนชรา พบได้ว่า การพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา ประกอบด้วย 
4 ประเด็นย่อย (Sub-theme) ซึง่น ามาสูก่ารอภิปรายในแต่ละประเด็น ดงันี ้ 

1. การพัฒนาเชิงสุขภาพ จากผลการวิจัยเชิงคุณภาพ พบว่า การพัฒนาเชิง
สุขภาพ ได้แก่ การออกก าลังกาย การรับประทานอาหารที่มีประโยชน์และเหมาะสมกับตนเอง    
การตรวจสุขภาพสม ่าเสมอ รวมถึงการเข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมสุขภาพ ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิด
ของ Heckhumer (1989 อ้างถึงใน เพ็ญนภา กาญจโนภาส, 2541:19 ) ท่ีกล่าวถึงการส่งเสริม
สุขภาพส าหรับผู้สูงอายุ ประกอบด้วย การรับประทานอาหารที่มีคุณค่า การดูแลสุขภาพตนเอง 
และการออกก าลังกายอย่างสม ่าเสมอ ซึ่งพบว่าการออกก าลังกายจะท าให้ผู้ สูงอายุมีสุขภาพ
ร่างกายแข็งแรง ชะลอความเสื่อมของอวัยวะต่าง ๆ โดยควรเป็นการออกก าลงักายที่ใช้ก ล้ามเนือ้
มัดใหญ่อย่างต่อเนื่อง 20-30 นาที อย่างน้อยสัปดาห์ละ 3 วัน ได้แก่ การเดิน การเต้นแอโรบิค   
การร ามวยจีน การร าไม้พลอง เป็นต้น (ส านกังานกองทุนสนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพ , 2557) 
สอดคล้องกับงานวิจัยของ สุภจักษ์ แสงประจักษ์สกุล (2557) ที่พบว่าผู้ สูงอายุที่ออกก าลังกาย
อย่างสม ่าเสมอจะมีพฤฒิพลังสูงกว่าผู้ ที่ไม่ออกก าลังกายหรือผู้ สูงอายุที่ไม่ออกก าลังกาย           
เป็นประจ า นอกจากนี ้ผู้สงูอายุควรรับประทานอาหารที่มีประโยชน์ มีแคลอร่ีต ่า ได้แก่ ผกั ผลไม้ 
ไม่สบูบุหร่ี ด่ืมแอลกอฮอล์เล็กน้อย นอนหลบัได้ดี ไม่เจ็บป่วยบ่อย ใช้บริการสขุภาพเชิงป้องกนั มี
มุมมองสุขภาพของตนเองในทางบวก (Malarkey, 1999) อย่างไรก็ตามงานวิจัยยังพบว่าถึงแม้
ผู้สูงอายุจะมีปัญหาทางกายภาพหรือโรคชรา ก็ยังสามารถเป็นผู้สูงอายุที่มีศักยภาพได้  (Young, 
Duggan, & Franklin, 2009)  

2. การพัฒนาตนเองทางด้านจิตวิญญาณ ได้แก่ การที่ผู้ สูงอายุมีแบบแผนใน  
การประพฤติปฏิบติัศาสนกิจในฐานะพุทธศาสนิกชน เป็นการแสดงออกถึงความเชื่อและศรัทธา      
ในศาสนาที่ตนนับถือ อันส่งผลให้ผู้ สูงอายุเกิดความสุขใจ สบายใจ ปล่อยวาง มีการปฏิบัติตน     
ในฐานะเป็นชาวพทุธ ด้วยการสวดมนต์ ท าบุญใส่บาตร การท าสมาธิ งดเว้นเนือ้สตัว์ในวนัส าคญั
ทางศาสนา เป็นต้น รวมถึงมีสขุภาวะทางจิตวิญญาณในการจัดการชีวิตที่ดี มีจิตเมตตา แบ่งปัน 
เป็นจิตอาสาในการช่วยเหลือบุคคลอ่ืน การคิดบวก ไม่เบียดเบียนผู้ อ่ืน และมีการจัดการกับ        
บัน้ปลายชีวิตที่เหลืออยู่ สอดคล้องกบัแนวคิดสขุภาวะองค์รวมแนวพทุธ ของพระพรหมคณุาภรณ์ 
(ป.อ. ปยตุโต) (2549) ด้านจิตภาวนา หมายถึง การหมัน่ปฏิบติัธรรมท าจิตใจให้เจริญงอกงามด้วย
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คุณธรรม มีคุณภาพจิตที่ดี มีจิตเมตตาช่วยเหลือเผื่อแผ่ผู้ อ่ืน ด้วยการสวดมนต์ รักษาศีล มีสติ 
ปล่อยวาง คิดบวก นอกจากนี ้ข้อมูลจากกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข  (2560) พบว่า 
ปัจจัยหนึ่งในการส่งเสริมภาวะพฤฒิพลงัผู้สูงอายุ ได้แก่ การที่ผู้สูงอายุรู้จักควบคุมอารมณ์ และ
สามารถจัดการกับสภาวะอารมณ์ที่เกิดขึน้ได้อย่างมีประสิทธิภาพ ฝึกคิดเร่ืองดี ๆ รู้จักผ่อนหนัก
เป็นเบา ลดทิฐิ มีมานะ ให้อภัย ไม่ถือโทษโกรธเคืองและปล่อยวาง รวมถึงท าสมาธิ เจริญสติ 
ภาวนา และยังสอดคล้องกับการศึกษาของ  (Paorohit, 2011) พบว่า การฝึกจิตให้สงบ ด้วย        
การสวดมนต์ นัง่สมาธิ ท าบญุ การมองโลกในแง่ดี การคิดบวก สง่ผลต่อสขุภาพกายที่ดี อนัน าไปสู่ 
การมีพฤฒิพลงัที่ดี และการนบัถือศาสนามีความสมัพนัธ์เชิงบวกกบัการมีความสขุของผู้สงูอายุใน
ประเทศก าลงัพฒันา (Brown & Tierney, 2009) โดยการมองโลกในแง่ดีมีความสมัพนัธ์เชิงบวกต่อ
ความหมายในชีวิตและสขุภาวะของผู้สงูอาย ุ(Ju et al., 2013)    

3. การพัฒนาในการเข้าร่วมกิจกรรมทางสังคม ได้แก่ การที่ผู้ สูงอายุเข้าร่วม
กิจกรรมในสถานสงเคราะห์คนชรา การเข้าร่วมกิจกรรมที่เป็นประโยชน์ต่อส่วนรวมด้วย          
ความสมัครใจ เข้าร่วมตามที่ได้รับมอบหมายหน้าที่ความรับผิดชอบ และการเข้าร่วมกิจกรรม
นันทนาการ ส่งผลให้ผู้ สูงอายุมีสุขภาพกายและจิตดี มีความสุขใจ เกิดความภาคภูมิใจและ       
เห็นคุณค่าในตนเอง อีกทัง้ยังก่อให้เกิดความสามัคคี จากข้อค้นพบจะเห็นได้ว่าผู้ สูงอายุที่มี      
พฤฒิพลังจะเข้าร่วมกิจกรรมโดยไม่หวังสิ่งตอบแทนในรูปของทรัพย์สินเงินทอง กระท าด้วย     
ความสมคัรใจ เป็นการเสียสละและพร้อมอทุิศตนในการช่วยเหลือผู้ อ่ืนเสมอเมื่อมีโอกาส เพื่อให้
เ กิ ดประ โยช น์ กับผู้ อ่ื น อย่ า ง ต่อ เนื่ อ ง  ซึ่ ง ต ร งกับการมี ส่ วน ร่ วม  (Participation) ของ                    
องค์การอนามัยโลก (World Health Organization, 2002) ในการเข้าร่วมกิจกรรมทางสังคม 
รวมถึงกิจกรรมทางศาสนา ที่ช่วยให้ผู้สูงอายุรู้สึกมีคุณค่า เกิดความสุขทัง้ทางด้านร่างกายและ
จิตใจ ซึ่งสอดคล้องกบังานวิจยัของ (Musick & Wilson, 2003) พบว่าผู้ เข้าร่วมงานอาสาสมคัร จะ
เป็นผู้มีสขุภาพจิตดี ลดภาวะซึมเศร้า ไม่รู้สึกเหงา ว้าเหว่ หรือถูกทอดทิง้ และมีมมุมองต่อตนเอง
ในทางบวกมากขึน้ และจากงานวิจยัของ พรรณธิภา เอ่ียมสิริปรีดา และคณะ (2560) ยงัแสดงให้
เห็นว่าผู้ สูงอายุที่ผ่านการท างานอาสาสมัคร จะรับรู้ว่าตนเป็นส่วนหนึ่งของสังคม ตระหนักใน
คณุค่าของตนเอง มีเป้าหมายของการมีชีวิตอยู่เพื่อท าประโยชน์ให้กบัครอบครัวและสงัคม ซึ่งเป็น
ผลมาจากการเข้าร่วมกิจกรรมทางสงัคม ท าให้ผู้สูงอายุได้มีปฏิสมัพนัธ์ร่วมกับเพื่อนอาสาสมคัร 
กับผู้ รับความช่วยเหลือและชุมชน สอดคล้องกับทฤษฎีกิจกรรม (Activity Theory) ที่เชื่อว่า
ผู้สูงอายุที่ปฏิบติักิจวัตรประจ าวัน หรือเข้าร่วมกิจกรรมจะช่วยให้ผู้สูงอายุรู้สึกมีคุณค่า มีเกียรติ
และศักด์ิศรี จึงเห็นได้ว่า ผู้ สูงอายุที่มีศักยภาพจะเข้าร่วมกิจกรรมทางสังคม รวมถึงกิจกรรม
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ทางด้านศาสนาที่ช่วยให้ผู้ สูงอายุเกิดความสุขใจ สบายใจ ปล่อยวาง มีสุขภาพจิตดี (Rowe & 
Kahn, 1998) การเข้าร่วมกิจกรรมทางสังคม จึงเป็นอีกกิจกรรมที่น ามาใช้ในการส่งเสริมภาวะ
พฤฒพิลงัในผู้สงูอาย ุ(T. Y. Lum & Lightfoot, 2005) 

4. การสนับสนุนทางจิตสังคม ผู้ สูงอายุได้รับการสนับสนุนทางจิตใจ และ
ทรัพยากรทางสงัคม ได้แก่ ความรัก ค าแนะน า ค าปรึกษา การดูแลเอาใจใส่ จากบุคคลรอบข้าง   
ทัง้ที่ เป็นผู้ สูงอายุด้วยกัน ผู้ ดูแล หรือบุคคลภายนอก ท าให้ผู้ สูงอายุ รู้สึกมั่นคง ปลอดภัย               
ทัง้ทางด้านร่างกายและจิตใจ ไม่วิตกกงัวลเก่ียวกบัสถานะทางด้านการเงิน รวมถึงเร่ืองต่าง ๆ ใน
บัน้ปลายชีวิตยามชรา จากข้อค้นพบอธิบายได้ว่า ผู้ สูงอายุมีความต้องการได้รับความรัก         
ความสนใจ ใส่ใจ การดูแลเอาใจใส่จากบุคคลรอบข้าง การยอมรับตนเองและผู้ อ่ืน รวมถึง
ความรู้สึกปลอดภัยทัง้ทางด้านการเ งินและชีวิตยามชรา สอดคล้องกับทฤษฏีล าดับขัน้              
ความต้องการของ (Maslow, 1970) โดยผู้ สูงอายุมีความต้องการความปลอดภัย ความรัก       
ความเป็นเจ้าของ เกียรติยศชื่อเสียงและความภาคภูมิใจ ซึ่งผู้สูงอายุที่มีการเตรียมความพร้อม 
วางแผนจัดการด้านการเงินจะช่วยให้ผู้ สูงอายุใช้ชีวิตได้อย่างมีความสุข  ลดความวิตกกังวล 
สามารถสร้างความสัมพันธ์กับบุคคลอ่ืน รับรู้คุณค่าของตนเอง (Buys & Miller, 2006; Chong, 
Ng, Woo, & Kwan, 2006; Sooden & Kumar, 2007; เอกพล เคราเซ et al., 2562) ซึ่งสอดคล้อง
กับงานวิจัยของ โสภาวรรณ เชือ้ดี และคณะ (2559) ที่ได้ศึกษาผลของการใช้แรงสนับสนุนทาง
สงัคมและการเสริมสร้างความมีคณุค่าในตนเอง สง่ผลให้ผู้สงูอายมุีระดบัสขุภาพจิตเพิ่มสงูขึน้  

จึงเห็นได้ว่าการศึกษาเชิงคุณภาพในระยะที่ 1 ท าให้ได้ แนวทางการพัฒนาพฤฒิพลัง
ผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา ที่ประกอบด้วย การพฒันาเชิงสขุภาพ การพฒันาตนเองด้าน
จิตวิญญาณ การพัฒนาในการเข้าร่วมกิจกรรม และการสนับสนุนทางจิตสังคม สอดคล้องกับ
แนวคิดพฤฒิพลังขององค์การอนามัยโลก (World Health Organization, 2002) และการศึกษา
พฤฒิพลงัในบริบทของผู้สูงอายุไทย (Thanakwang, 2013; เยาวลกัษณ์ จิตตะโคตร์, 2549; ระวี 
สจัจโสภณ, 2556; สทุธิชยั จิตะพนัธ์กุล, 2545; สภุจกัษ์ แสงประจกัษ์สกุล, 2557) จึงสามารถน า
ผลที่ได้เป็นแนวทางในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา  

สรุปผลการวิจัยตามวัตถุประสงค์การวิจัยข้อที่ 2  
เพื่อออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพัฒนาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุในสถาน

สงเคราะห์คนชราด้วยการวิจัยอิงการออกแบบ  จากผลการวิเคราะห์เชิงคุณภาพ เพื่อออกแบบ
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพัฒนาพฤฒิพลงัผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราด้วย
การวิจยัอิงการออกแบบ โดยผู้วิจยัออกแบบรูปแบบการปรึกษา (ฉบบัร่าง) ที่มาจาก ข้อค้นพบแนว
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ทางการพัฒนาพฤฒิพลงัผู้สูงอายุในระยะที่ 1 ร่วมกับนิยามความหมายพฤฒิพลงัตามแนวของ 
(Thanakwang, 2013) และทฤษฎีการปรึกษาทางจิตวิทยา ตามแนวคิดซาเทียร์ (Satir et al., 
1991) และเทคนิคการสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ  (Miller & Rollnick, 2002) โดยน า
รูปแบบการปรึกษา(ฉบบัร่าง) เสนอต่อผู้ เชี่ยวชาญและมีประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา ซึ่งเป็น
อาจารย์ที่ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการวิจัยครัง้นี ้จ านวน 3 ท่าน พิจารณาและให้ข้อเสนอแนะ 
รวมถึงน าไปทดลองใช้ (Try Out) กบัผู้สงูอายุที่มีลกัษณะใกล้เคียงกบัตวัอย่างหรือผู้ ให้ข้อมลูหลกั 
และปรับแก้เพื่อให้ได้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) ที่ครอบคลมุการพฒันาพฤฒิพลงั
ทัง้ 7 องค์ประกอบ ได้แก่ การพึง่พาตนเองได้ การร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สงัคม การเจริญ
ทางปัญญา การสร้างความมั่นคงด้านการเงิน การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสุขภาพ การเรียนรู้อย่าง
ต่อเนื่อง และการสร้างความรักความผูกพันในครอบครัวเพื่อมีผู้ ดูแลยามชรา ซึ่งประกอบด้วย    
การปรึกษารายบุคคล 1 ครัง้ เพื่อสร้างสัมพันธภาพ สร้างความคุ้นเคย และค้นหาทรัพยากร
ทางบวกของผู้สูงอายุ ก่อนเร่ิมด าเนินการปรึกษากลุ่ม จ านวน 8 ครัง้ โดยด าเนินการ 3 ขัน้ตอน 
ได้แก่ ขัน้เร่ิมต้น ขัน้ด าเนินการ และขัน้ยติุ   

การปรึกษารายบุคคล และการปรึกษากลุ่ม ประกอบด้วยแนวคิดทฤษฎี เทคนิค    การ
ปรึกษา วตัถุประสงค์ กระบวนการ และการประเมิน ในการพฒันาองค์ประกอบของพฤฒิพลงั มี
รายละเอียดดงันี ้

การปรึกษารายบคุคล 
การปรึกษารายบุคคล ผู้ วิจัยพัฒนาพฤฒิพลังโดยใช้แนวทางในการพัฒนา   

พฤฒิพลงัผู้สงูอายทุัง้ 4 ด้าน ร่วมกบัแนวคิดของซาเทียร์ ท่ีเชื่อความเป็นมนุษย์และความมีศกัด์ิศรี
เท่าเทียมกัน มีอ านาจที่จะเลือกและตัดสินใจด้วยตนเอง มีอิสระในการแสดงออก และเทคนิค    
การสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ โดยเน้นการให้ค าแนะน าแบบสัน้ (Brief Advice: BA) เป็น
การสร้างแรงจูงใจและไม่เน้นค าแนะน า ซึ่งมีลกัษณะเฉพาะเร่ือง มกัใช้เวลาประมาณ  5-10 นาที 
และการให้ค าปรึกษาแบบสัน้ (Brief Intervention: BI) เป็นการให้ค าปรึกษาในระยะเวลาประมาณ 
20-30 นาที และใช้เทคนิค FRAMES ด้วยการการให้ข้อมูลสะท้อนกลับ (Feedback) เน้นถึง  
ความรับผิดชอบ (Responsibility) ในการตัดสินใจด้วยตนเอง การให้ค าแนะน า (Advice) และ 
การเสนอทางเลือก (Menu) การแสดงความเห็นอกเห็นใจ  (Empathy) และส่งเสริมศักยภาพ   
(Self-efficacy) ให้เขาเกิดความมัน่ใจในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม    
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การปรึกษากลุม่ 
กิจกรรมครัง้ที่ 1 สร้างสมัพันธภาพ พัฒนาองค์ประกอบการพึ่งพาตัวเองได้ ใช้

แนวทางการพฒันาในการเข้าร่วมกิจกรรมทางสงัคมและการสนบัสนนุทางจิตสงัคม ร่วมกบัเทคนิค
ของซาเทียร์ 

กิจกรรมครัง้ที่  2 พัฒนาองค์ประกอบการเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง ใช้แนวทาง        
การพฒันาในการเข้าร่วมกิจกรรมทางสงัคม ร่วมกบัเทคนิคของซาเทียร์ 

กิจกรรมครัง้ที่ 3 และ 4  พัฒนาองค์ประกอบการมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสุขภาพ ใช้
แนวทางการพฒันาเชิงสขุภาพ ร่วมกบัเทคนิคการสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจงูใจ  

กิจกรรมครัง้ที่ 5 พฒันาองค์ประกอบการร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สงัคม 
ใช้แนวทางการพฒันาในการเข้าร่วมกิจกรรมทางสงัคม ร่วมกบัแนวคิดของซาเทียร์  

กิจกรรมครัง้ที่ 6 พฒันาองค์ประกอบการเจริญทางปัญญา ใช้แนวทางการพฒันา
ตนเองทางด้านจิตวิญญาณ ร่วมกบัแนวคิดของซาเทียร์ และเทคนิคการสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้าง
แรงจงูใจ 

กิจกรรมครัง้ที่ 7 พัฒนาองค์ประกอบการสร้างความมั่นคงด้านการเงิน และ    
การสร้างความรักความผูกพันในครอบครัวเพื่อมีผู้ ดูแลยามชรา ใช้ แนวทางการสนับสนุน           
ทางจิตสงัคม ร่วมกบัแนวคิดของซาเทียร์ 

กิจกรรมครัง้ที่ 8 ใช้แนวทางการพัฒนาในการเข้าร่วมกิจกรรมทางสังคมและ   
การสนบัสนนุทางจิตสงัคม ร่วมกบัแนวคิดของซาเทียร์    

ผลจากการออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา และน าไปปรับแก้ตามค าแนะน า
จากผู้ เชี่ยวชาญท่ีมีประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา ซึ่งเป็นอาจารย์ที่ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการ
วิจัยครัง้นี ้จ านวน 3 ท่าน และผลของการทดลองใช้ (Try Out) ท าให้ได้รูปแบบการปรึกษาทาง
จิตวิทยา (ต้นแบบ) ที่สนบัสนนุวตัถปุระสงค์การวิจยัข้อที่ 2  

อภปิรายผลตามวัตถุประสงค์การวิจัยข้อที่ 2  
เพื่อออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพัฒนาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุในสถาน

สงเคราะห์คนชราด้วยการวิจยัอิงการออกแบบ จากผลการศึกษา เพื่อออกแบบรูปแบบการปรึกษา
ทางจิตวิทยาในการพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราด้วยการวิจัยอิงการ
ออกแบบ โดยเป็นวิธีการศึกษาที่มีการส ารวจ/ค้นหา ออกแบบ พัฒนา ทดสอบซ า้และปรับแก้ 
เพื่อให้เกิดความเหมาะสมกบับริบท ท าให้ได้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาที่สามารถน าไปใช้ใน
การพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา โดยการวิจยัอิงการออกแบบเป็นวิธีวิจัยที่
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ครอบคลุมในหลายแง่มุมและมีประสิทธิภาพ ที่มุ่งเน้นผลให้เกิดองค์ความรู้ที่สามารถน าไป
ประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติได้จริง (Design-Based Research Collective, 2003; Plomp, 2013; 
Reeves et al., 2005; Schon, 1984; Wang & Hannafin, 2005)   

โดยรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาท่ีสามารถน าไปใช้ในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุ
ในสถานสงเคราะห์คนชรา เป็นการผสมผสานทฤษฎีการปรึกษาแบบมีทฤษฎีหลกั (Assimilative 
Integration) (Messer, 2001; นนัท์ชตัสณัห์ สกลุพงศ์, 2557) โดยใช้ทฤษฏีการปรึกษาตามแนวซา
เทียร์ (Satir et al., 1991) เป็นทฤษฎีหลกัและเสริมเทคนิคการสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ 
(Motivational Interviewing) (Miller & Rollnick, 2002) โดยด าเนินการปรึกษา 2 รูปแบบ ได้แก่ 
การปรึกษารายบุคคล 1 ครัง้ และการปรึกษากลุม่ 8 ครัง้ ประกอบด้วย 3 ขัน้ตอน ได้แก่ ขัน้เร่ิมต้น 
ขัน้ด าเนินการ และขัน้ยติุ ซึง่น ามาสูก่ารอภิปรายดงันี ้

การปรึกษารายบุคคล ผู้วิจยัใช้ทฤษฎีการปรึกษาตามแนวซาเทียร์ เพื่อสร้างสมัพนัธภาพ
ที่ดี ให้สมาชิกกลุ่มเกิดการยอมรับ ไว้วางใจ รู้สึกอบอุ่น ปลอดภัย โดยใช้เทคนิคการแสดงความ
เป็นมิตร (Making Contact) และการเข้าถึง (Reaching Out) (Loeschen, 1998) ร่วมกับเทคนิค
การปรึกษาทัว่ไป เช่น การรับฟังและการยอมรับอย่างไม่มีเงื่อนไข การให้ก าลงัใจด้วยท่าทีที่แสดง
ความอบอุ่นและจริงใจ ซึ่งทฤษฎีการปรึกษาตามแนวคิดซาเทียร์ช่วยให้เกิดการเปลี่ยนแปลงใน
ทางบวก สร้างความคุ้นเคย เป็นมิตร และเข้าใจโลกภายในของตนเอง ท าให้เกิดการตระหนักรู้ว่า
ตนเองเป็นเจ้าของอารมณ์และความรู้สึก มีอิสระในการตัดสินใจ ท าให้เกิดความภาคภูมิใจใน
ตนเอง  (Erker, 2017) สอดคล้องกบัการศึกษาของ ประสงค์ศกัด์ิ เจนกิจจาไพบูลย์ (2552) ศึกษา
โดยใช้การบ าบัดแนวซาเทียร์กับผู้ มีอารมณ์ซึมเศร้าและวิตกกังวล พบว่าผู้ รับการบ าบดัเกิดการ
ยอมรับตนเอง มีความเชื่อมัน่ และความภาคภมูิใจในตวัเองมากขึน้ นอกจากนี ้ผู้วิจยัใช้เทคนิคการ
สัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ ด้วยการให้ค าแนะน าแบบสัน้ (Brief Advice) และการให้
ค าปรึกษาแบบสัน้ (Brief Intervention) ในการสร้างแรงจูงใจให้ผู้ สูงอายุต้องการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรม โดยใช้เวลาประมาณ 20-30 นาที และใช้เทคนิค FRAMES ในการส่งเสริมและกระตุ้น
ให้ผู้ สูงอายุ เกิดความมั่นใจในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม  ด้วยการให้ข้อมูลสะท้อนกลับ 
(Feedback) เน้นถึงความรับผิดชอบ (Responsibility) ในการตัดสินใจด้วยตนเอง การให้
ค าแนะน า (Advice) การเสนอทางเลือก (Menu) และการแสดงความเห็นอกเห็นใจ (Empathy) 
และสง่เสริมศกัยภาพ (Self-efficacy) และขัน้ตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม (Stage of Change)
(Prochaska & DiClemente, 1983) ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ วิมล นิติวรางกูร (2544) ที่ได้
ศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมสขุศึกษาโดยการวิเคราะห์พฤติกรรมตามขัน้ตอนการเปลี่ยนแปลง
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พฤติกรรมเก่ียวกับการป้องกันภาวะไขมันในเลือดสูง ของผู้ ป่วยโรคเบาหวาน  พบว่าผู้ ป่วย
โรคเบาหวานที่เข้าร่วมโปรแกรมตามขัน้ตอนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม มีความรู้ เจตคติ และการ
ปฏิบติัเก่ียวกับการป้องกันภาวะไขมันในเลือดสูงหลังการทดลองดีขึน้ และส่งผลให้ระดับไขมัน
ชนิดคลอเรสเตอรอลลดลงได้ 

การปรึกษากลุ่ม เป็นการผสมผสานทฤษฎีการปรึกษาตามแนวซาเทียร์ (Satir et al., 
1991) เป็นทฤษฎีหลักและเสริมเทคนิคการสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ (Motivational 
Interviewing) (Miller & Rollnick, 2002) ทัง้หมด 8 ครัง้ ครัง้ละ 1.5 ชั่วโมง เพื่อให้สมาชิกได้มี
โอกาสสร้างปฏิสมัพนัธ์กนัได้ทัว่ถึง ผู้วิจยัจึงได้ก าหนดกลุม่ทดลอง กลุม่ละ 8 คน ซึง่จ านวนสมาชิก
ที่เหมาะสมในการปรึกษากลุ่ม คือ 6-8 คน (B. E. Shertzer & Stone, 1980) และมีขัน้ตอนการ
ปรึกษา  3 ขัน้ตอน ได้แก่ ขัน้เร่ิมต้น ขัน้ด าเนินการ และขัน้ยุติ  (Corey, 2015) โดยผู้ วิจัยขอ
อภิปรายใน     แต่ละกิจกรรม ดงันี ้

กิจกรรมครัง้ที่ 1 สร้างสัมพันธภาพ เป็นการเร่ิมกิจกรรมกลุ่มครัง้แรก ในเวลา    
1.5 ชั่วโมง เพื่อพัฒนาองค์ประกอบการพึ่งพาตัวเองได้ ใช้แนวทางการพัฒนาในการเข้าร่วม
กิจกรรมทางสงัคมและการสนับสนุนทางจิตสงัคมจากผลการสมัภาษณ์เชิงลึกในระยะที่ 1 ทัง้นี ้
ผู้วิจยัได้ปรับแก้การใช้เทคนิคของซาเทียร์ตามค าแนะน าของอาจารย์ที่ปรึกษา และข้อควรระวงัใน
การสื่อสารกับสมาชิกให้เข้าใจวัตถุประสงค์ของการเข้าร่วมกิจกรรม “เลือกภาพทายนิสยั” เพื่อ
ป้องกนัการรับรู้และประสบการณ์เดิมของสมาชิกกลุ่มที่จะส่งผลต่อกิจกรรม ท าให้ไม่สมาชิกกลุ่ม
ไม่สามารถเปิดเผยตัวตนที่แท้จริงของตนเองได้ ผู้ วิจัยจึงน าค าแนะน าไปปรับใช้ร่วมกับการ ใช้
ทฤษฎีการปรึกษาตามแนวซาเทียร์ เพื่อสร้างสัมพันธภาพที่ดี ให้สมาชิกกลุ่มเกิดการยอมรับ 
ไว้วางใจ รู้สึกอบอุ่น ปลอดภัย โดยใช้เทคนิคแสดงความเป็นมิตร (Making Contact) และ          
การเข้าถึง (Reaching Out) ร่วมกบัเทคนิคการปรึกษาทัว่ไป เช่น การรับฟังและการยอมรับอย่าง
ไม่มีเงื่อนไข การให้ก าลงัใจด้วยท่าทีที่แสดงความอบอุ่นและจริงใจ โดยกิจกรรม “เลือกภาพทาย
นิสัย” จะท าให้สมาชิกมีโอกาสได้เปิดเผยตัวตนที่แท้จริงของตนเอง รับฟังและเคารพการแสดง
ความคิดเห็นของสมาชิกกลุ่ม สอดคล้องตามแนวของซาเทียร์ ให้สมาชิกรับรู้ว่าตนเองเป็นบุคคล
ส าคัญ มีอิสระและอ านาจในการเลือกและตัดสินใจด้วยตนเอง ท าให้เกิดการตระหนักในคุณค่า
ของตนเองมากขึน้ (Better Self-esteem) (นงพงา ลิม้สวุรรณ & นิดา ลิม้สวุรรณ, 2555) 

กิจกรรมครัง้ที่ 2 ขัน้เปิดใจ ด้วยกิจกรรม “ความทรงจ าที่มีค่า” ในเวลา 1.5 ชัว่โมง 
พัฒนาองค์ประกอบการเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง ใช้แนวทางการพัฒนาในการเข้าร่วมกิจกรรมทาง
สังคมจากผลการสัมภาษณ์เชิงลึกในระยะที่ 1 ร่วมกับเทคนิคของซาเทียร์ (Loeschen, 1998) 
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ผู้ วิจัยได้ปรับแก้การใช้เทคนิคของซาเทียร์ตามค าแนะน าของอาจารย์ที่ปรึกษา และก าหนด
กิจกรรมในการพัฒนาองค์ประกอบพฤฒิพลงัให้ชัดเจน จึงท าให้กิจกรรมในครัง้นีม้ีความชัดเจน
มากขึน้ โดยเป็นกิจกรรมที่กระตุ้นให้สมาชิกเกิดภาพความทรงจ าในอดีต การให้สมาชิกได้มีโอกาส
ถ่ายทอดแลกเปลี่ยนประสบการณ์เร่ืองราวด้านบวกและความส าเร็จในชีวิตที่มาจากประสบการณ์
ตรง (Experiential) (Satir et al., 1991) ท าให้สมาชิกเกิดการรับรู้ความรู้สึกที่เกิดขึน้ การสัมผัส
ความปรารถนาที่แท้จริงของตนเอง นอกจากนีย้ังท าให้สมาชิกกลุ่มที่เข้าร่วมกิจกรรมได้รับรู้
ประสบการณ์ที่แตกต่างของคนอ่ืน ซึง่การที่สมาชิกกลุม่ได้มีโอกาสร่วมกนัอภิปรายและแลกเปลี่ยน
เรียนรู้ระหว่างประสบการณ์ซึ่งกันและกัน  เรียนรู้การท างานร่วมกันเป็นทีม จะท าให้ผู้ สูงอายุ       
เกิดการพัฒนาพฤฒิพลังด้านการเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง ซึ่งจะเป็นแนวทางให้สมาชิกกลุ่มได้รับ     
การพัฒนาทักษะและสามารถน าสิ่งที่ ได้เ รียนรู้จากกิจกรรมไปปรับใช้ในชีวิตประจ าวัน                  
(ระวี สจัจโสภณ, 2556)  

กิจกรรมครัง้ที่ 3 และ 4 ขัน้ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ด้วยกิจกรรม “สุขภาพฉัน 
สุขภาพเธอ”ก าหนดกิจกรรมกลุ่ม 2 ครัง้ ในเวลาครัง้ละ 1.5 ชั่วโมง รวม 3 ชั่วโมง เพื่อพัฒนา
องค์ประกอบการมีวิถีชีวิตที่สง่เสริมสขุภาพ ผู้วิจยัก าหนดกิจกรรม 2 ครัง้ โดยผลจากการสมัภาษณ์
เชิงลึกในระยะที่  1 พบว่าผู้ ให้ข้อมูลหลักเน้นในเร่ืองของสุขภาพ และจากประสบการณ์ใน
การศึกษาน าร่อง (Pilot Study) กับผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราและสถานบริบาลเอกชน 
พบว่าผู้ สูงอายุให้ความสนใจในเร่ืองของการดูแลรักษาสุขภาพ ผู้ วิจัยจึงน าแนวทางการพัฒนา   
เชิงสขุภาพ พฒันาร่วมกบัเทคนิคการสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ โดยมุ่งเน้นให้สมาชิกกลุม่
เกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ด้วยการให้ค าแนะน าแบบสัน้ (Brief Advice) และการให้ค าปรึกษา
แบบสัน้ (Brief Intervention) ซึ่งแสดงให้เห็นถึงความจ าเป็นในการดูแลสุขภาพ การรับประทาน
อาหารที่มีประโยชน์และเหมาะสมกับวัย การเข้ารับการตรวจสุขภาพร่างกายประจ าปี การพบ
แพทย์ตามนัดและปฏิบัติตามค าแนะน าของแพทย์ รวมถึงการหลีกเลี่ยงการใช้สารเสพติด โดย  
การให้ค าแนะน าแบบสัน้ (Brief Advice) จะเป็นการสร้างแรงจงูใจ ผลกัดนัให้สมาชิกกลุม่ตดัสินใจ
ปฏิบัติตามข้อมูลที่ได้รับ นอกจากนีก้ารให้ค าปรึกษาแบบสัน้ (Brief Intervention) จะเป็น          
การเสริมแรงความตระหนัก เพื่อให้สมาชิกกลุ่มเกิดการประเมิน มีการตัง้เป้าหมาย การวางแผน
อย่างชดัเจน และน าไปสูก่ารปฏิบติัให้สมัฤทธ์ิผลได้อย่างมีประสิทธิภาพ (เทอดศกัด์ิ เดชคง, 2560)  

และในกิจกรรมครัง้นี ้ผู้ วิจัยยังใช้เทคนิค FRAMES เช่น ให้ค าแนะน า (Advice) 
ประโยชน์ของการดูแลรักษาสุขภาพ การเสนอทางเลือกในการออกก าลงักาย (Menu) การแสดง
ความเห็นอกเห็นใจ (Empathy) และส่งเสริมและสนับสนุนศักยภาพของสมาชิก (Self-efficacy) 
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เป็นการกระตุ้นให้ผู้สงูอายุกล่าวข้อความที่แสดงถึงความตัง้ใจที่จะเปลี่ยนแปลงตนเอง (Change 
Talk) หรือกลา่วข้อความจงูใจตนเอง (Self-motivational Statement : SMS) โดยเทอดศกัด์ิ คงเดช 
(2560) กล่าวว่า การใช้เทคนิคการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ เป็นวิธีการปรับเปลี่ยน
พฤติกรรมที่มีประสิทธิภาพ ใช้เวลาน้อย โดยเฉพาะพฤติกรรมทางด้านสุขภาพ ซึ่งสอดคล้องกับ
การศึกษาวิจัยที่น าเทคนิคการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ มาปรับเปลี่ยนพฤติกรรมใน     
การป้องกันภาวะไขมันในเลือดสูง การป้องกันภาวะแทรกซ้อนของผู้ ป่วยความดันโลหิตสูง 
พฤติกรรมความตัง้ใจในการเลิกสบูบุหร่ี (กาญจนา สิงห์ภู่, 2541; กุลวรรณ นาครักษ์, 2540; ดวง
เดือน เที่ยงสนัเทียะ, 2544; วิมล นิติวรางกูร, 2544; สุปราณี ปานดี, 2542) นอกจากนีย้ังพบว่า
กระบวนการกลุ่มท าให้ผู้ สูงอายุเข้าใจและยอมรับการเปลี่ยนแปลงทางร่างกาย มองเห็น
ความส าคัญของการดูแลสุขภาพ และมีพฤติกรรมการดูแลสุขภาพที่ เหมาะสมกับตนเอง (วริศรา 
ใจเป่ียม, ผ่องพรรณ เกิดพิทกัษ์, & ประสาร มาลากลุ ณ อยธุยา, 2558)       

กิจกรรมครัง้ที่ 5 สร้างคุณค่าในตนเอง ด้วยกิจกรรม “ถุงผ้าวิเศษ” ในเวลา       
1.5 ชั่วโมง เพื่อพัฒนาองค์ประกอบการร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สังคม โดยใช้แนวทาง   
การพัฒนาในการเข้าร่วมกิจกรรมทางสังคมจากผลการสัมภาษณ์เชิงลึกในระยะที่ 1 ร่วมกับ
เทคนิคของซาเทียร์ (Loeschen, 1998) เพื่อให้สมาชิกเกิดความตระหนกัในความสามารถของตน 
เห็นทรัพยากร (Resource) ในตัวเองมากขึน้ การที่สมาชิกกลุ่มได้ร่วมกิจกรรมที่เป็นประโยชน์    
ท าให้รับรู้ว่าตนเองเป็นผู้มีศักยภาพ เกิดความภาคภูมิใจและเห็นคุณค่าในตนเอง สามารถน า
ผลงานที่ได้จากท ากิจกรรมไปใช้ประโยชน์ในชีวิตประจ าวนั หรือน าไปแจกจ่ายให้เพื่อนที่ไม่ได้เข้า
ร่วมกิจกรรม ซึง่เป้าหมายของการปรึกษาตามแนวคิดซาเทียร์ ท าให้เกิดการตระหนกัในคณุค่าของ
ตนเองมากขึน้ (Better Eelf-esteem) (นงพงา ลิม้สวุรรณ & นิดา ลิม้สวุรรณ, 2555) สอดคล้องกบั
งานวิจัยของทนงศักด์ิ ยิ่งรัตนสุข และคณะ (2557) ที่พบว่า ผู้ สูงอายุที่เข้าร่วมกิจกรรม จะมี       
การปรับตัวได้ดีทัง้ร่างกาย จิตใจ และสังคม มีความพอใจในชีวิต เกิดปฏิสัมพันธ์ภายในกลุ่ม
ร่วมกนั มีความสขุ สนุกสนาน เพลิดเพลิน และได้เรียนรู้ในการใช้เวลาว่างให้เป็นประโยชน์ อีกทัง้
ยังสอดคล้องกับ Corey (2004) ที่แสดงให้เห็นว่าการปรึกษากลุ่มช่วยเพิ่มการตระหนักรู้ เข้าใจ
ตนเองและพฒันาการรับรู้ถึงเอกลกัษณ์ตนเอง นอกจากนีป้ฏิสมัพนัธ์ภายในกลุ่มยงัท าให้สมาชิก
รับรู้ถึงการได้ช่วยเหลือผู้ อ่ืน ท าให้เกิดความภาคภมูิใจในตนเอง (Yalom, 1995)       

กิจกรรมครัง้ที่ 6  สร้างปัญญา ด้วยกิจกรรม “ความงอกงามทางปัญญา” ในเวลา 
1.5 ชั่วโมง เพื่อพัฒนาองค์ประกอบการเจริญทางปัญญา โดยใช้แนวทางการพัฒนาตนเอง
ทางด้านจิตวิญญาณ ที่มาจากการสมัภาษณ์เชิงลึกในระยะที่ 1 นอกจากนี ้อาจารย์ที่ปรึกษาได้
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ชีแ้นะว่า กิจกรรมนีส้ามารถบูรณาการทฤษฎีตามแนวคิดซาเทียร์  (Satir et al., 1991) ร่วมกับ
เทคนิคการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ  (Miller & Rollinick, 2002) โดยผู้ วิจัยใช้แนวคิด       
ซาเทียร์ในการพฒันาสมาชิกกลุ่มให้เกิดความงอกงามด้านจิตวิญญาณ โดยซาเทียร์มองว่าการที่
คนมีพัฒนาการเปลี่ยนแปลงภายในจิตใจของตนเอง มีความรู้สึก ความคิดความเชื่อ และความ
คาดหวงัเปลี่ยนไปในทางที่ดีขึน้ น าไปสูก่ารเจริญทางปัญญา (Growing Spiritual Wisdom) สง่ผล
ให้ความปรารถนา (Yearning) หรือความต้องการที่แท้จริงที่ได้รับการตอบสนอง ตัวตนหรือพลงั
ชีวิตของเขาก็มีพลังมากขึน้ (นงพงา ลิม้สุวรรณ & นิดา ลิม้สุวรรณ, 2555) และผู้สูงอายุมีการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมตนเองตามเทคนิคการสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ ด้วยการนั่งสมาธิ 
สวดมนต์ หรือไปปฏิบติักิจกรรมทางศาสนามากขึน้ เพื่อเชื่อมโยงถึงจิตวิญญาณหรือความร่มเย็น
ทางวิญญาณของตัวเอง ซึ่งเป็นเป้าหมายของซาเทียร์ โดยกิจกรรมครัง้นีเ้ป็นกิจกรรมที่มีพืน้ฐาน
ของความเชื่อความศรัทธาในศาสนา อาจารย์ที่ปรึกษาจึงแนะน าให้ผู้วิจยัเพิ่มความระมดัระวงั ถึง
วิธีการด าเนินกิจกรรมที่อาจจะส่งผลต่อสภาวะจิตใจของสมาชิกกลุ่ม อย่างไรก็ตาม กระบวนการ
กลุม่เป็นการให้สมาชิกได้เรียนรู้การประพฤติปฏิบติัตามหลกัธรรมค าสอนของศาสนา การอยู่อย่าง
มีสติ ยอมรับ การอโหสิกรรม การปล่อยวาง การแบ่งปัน การท าจิตใจให้ผ่องใส เกิดความสขุสงบ
ทางใจ อันน าไปสู่การเจริญทางปัญญา ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยการเสริมสร้างความผาสุกทาง   
จิตวิญญาณของผู้ สูงอายุตามหลักพระพุทธศาสนา พบว่า การสนับสนุนการปฏิบัติตามหลัก
พระพุทธศาสนา ประกอบด้วย การให้ทาน การรักษาศีล การเจ ริญสติภาวนา การแผ่เมตตา      
การอธิษฐานจิต สวดมนต์ มีส่วนช่วยให้ผู้สงูอายุสามารถค้นหาความหมายของจิตวิญญาณและ
เกิดความผาสกุทางจิตวิญญาณได้เพิ่มขึน้ (พระปลดัวีระชนม์ เขมวีโร, ธนนัต์ชยั พฒันะสิงห์, ทิพย์ 
ขนัแก้ว, โฆษิต คุ้มทัว่, & สงวน หล้าโพนทนั, 2560) 

กิจกรรมครัง้ที่ 7 ค้นหาความปรารถนา ด้วยกิจกรรม “ขุมทรัพย์แห่งตน” ในเวลา 
1.5 ชัว่โมง เพื่อพฒันาองค์ประกอบการสร้างความมัน่คงด้านการเงิน ผ่านกระบวนการให้ความรู้
ด้านการเก็บออมเงินและการสร้างอาชีพ จากงานวิจัยของ ธีรพัฒน์ มีอ าพล (2557) ได้ศึกษา
ความรู้ทางการเงินและพฤติกรรมการออมที่ส่งผลต่อการวางแผนการเงินเพื่อการเกษียณอายุ 
พบว่า ผู้ ที่มีความรู้ทางการเงินจะส่งผลต่อการจัดสรรเงินออมและควบคุมค่าใช้จ่ายได้อย่าง
เหมาะสม โดยผู้วิจัยใช้แนวคิดซาเทียร์ โดยการใช้ ภูเขาน า้แข็ง (Personal Iceberg) เป็นตัวแทน
ของจิตใจ เพื่อให้สมาชิกเกิดการตระหนักรู้และเชื่อมโยงถึงประสบการณ์ภายใน และเมื่อเกิด     
การเปลี่ยนแปลงจากภายใน ย่อมสง่ผลต่อการแสดงพฤติกรรมที่เปรียบเสมือนสิ่งที่อยู่เหนือน า้ (T. 
Y. Lum & Lightfoot, 2005) จากการศึกษาของสีนวล รัตนวิจิตร และมาลินี จ าเนียร (2560) โดย
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การประยกุต์ใช้แนวคิดซาเทียร์ต่อความมัน่ใจในการหลีกเลี่ยงการมีเพศสมัพนัธ์ก่อนวยัอนัควรของ
นักเ รียนหญิง ด้วยการส ารวจจิตใจของตนเองผ่านภู เขาน า้แข็ ง  เพื่ อใ ห้ เกิดการ รับ รู้                        
ความเปลี่ยนแปลง พบว่านกัเรียนหญิงมีการเปลี่ยนแปลงทศันคติด้านเพศในทางบวก เห็นคณุค่า
ในตนเอง เห็นเป้าหมายในชีวิตชดัเจน ส่งผลให้มีความมัน่ใจที่จะหลีกเลี่ยงการมีเพศสมัพนัธ์ก่อน
วัยอันควร สอดคล้องกับทัศนีย์ จันทร์สด (2556) ในการบ าบดัคู่สมรสตามแนวซาเทียร์ในผู้ ป่วย  
โรคติดสุรา หลงัจากผู้ ป่วยโรคติดสุราและคู่สมรสได้ท าการส ารวจจิตใจตนเองผ่านภูเขาน า้แข็ง  
พบการเปลี่ยนแปลงของจิตใจก่อนและหลงัการบ าบดัทัง้ในผู้ ป่วยโรคติดสรุาและคู่สมรสในทิศทาง
ที่ ดีขึ น้อย่างเห็นได้ชัด ผู้ ป่วยโรคสุรามีความถ่ีในการด่ืมสุราลดน้อยลง และมีพฤติกรรม
เปลี่ยนแปลงที่ดีขึน้ ไม่ด่ืมจนเมา ลดความก้าวร้าวและไม่ทะเลาะ ซึ่งเป็นพฤติกรรมที่คู่สมรส
ยอมรับได้ แสดงให้เห็นว่าการปรึกษาตามแนวซาเทียร์ยังช่วยสร้างความรักความผูกพันใน
ครอบครัว 

กิจกรรมครัง้ที่ 8 ขัน้ยุติ ด้วยกิจกรรม “อ าลา อาลัย” ในเวลา 1.5 ชั่วโมง เพื่อ
พัฒนาองค์ประกอบการร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สังคม  โดยใช้แนวทางการพัฒนาใน     
การเข้าร่วมกิจกรรมทางสังคมและการสนับสนุนทางจิตสังคมที่มาจากการสัมภาษณ์เชิงลึกใน
ระยะที่ 1 ร่วมกบัแนวคิดของซาเทียร์ โดยส่งเสริมให้สมาชิกได้การกล่าวค าชื่นชมตนเองและผู้ อ่ืน 
ความรู้สึกมีคุณค่า เกิดการรับรู้ต่อตนเองทางบวก การได้รับการยอมรับจากกลุ่ม พัฒนา
ความสามารถในการปรับตัว การมีปฏิสัมพันธ์ที่ดีภายในกลุ่ม ซึ่งถือเป็นการพัฒนาพฤฒิพลัง
ทางด้านสังคมให้กับผู้ สูงอายุ  (Thanakwang, 2013) จากงานวิจัยของ (Mendoza-Nunez, 
Sarmiento-Salmoran, & Marin-Cortes, 2018) ที่ได้ศึกษาอิทธิพลของการรับรู้ต่อตนเองที่มีต่อ
การพัฒนาด้านสุขภาพในกลุ่มผู้ สูงอายุ พบว่า ผู้ ที่มีการรับรู้ต่อตนเองทางบวกมีอิทธิพลต่อ       
การพัฒนาด้านสุขภาพและความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลในชุมชนเป็นอย่างดี ทัง้นีใ้นขัน้ยุติ         
การปรึกษา ผู้วิจยัได้ด าเนินการให้สมาชิกกลุ่มได้ทบทวนและสรุปสิ่งที่ได้เรียนรู้ตลอดการเข้าร่วม
กิจกรรม เพื่อให้เกิดการตระหนักรู้และสามารถน าไปใช้ในชีวิตประจ าวันได้ ซึ่งสอดคล้องกับ
แนวทางในขัน้ยุติตามกระบวนการปรึกษา ที่ให้สมาชิกกลุ่มได้ร่วมกนัสรุปและเรียนรู้ประสบการณ์
ในการเข้ากลุ่ม พร้อมทัง้มีการวางแผนเพื่อการเปลี่ยนพฤติกรรม และสามารถด าเนินการตามแผน
ที่วางไว้ ตลอดจนการช่วยเหลือสนบัสนุนให้ก าลงัใจในการแก้ไขปัญหาให้ลลุ่วงส าเร็จไปได้ก่อนมี
การยติุกลุม่ (Haslam & lawrence, 2004)        

จากการสรุปผลและอภิปรายดังกล่าว ผู้ วิจัยด าเนินการพัฒนารูปแบบการปรึกษาทาง
จิตวิทยาด้วยการวิจยัอิงการออกแบบ ท าให้ได้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพฒันาพฤฒิ
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พลงัในกลุ่มผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา โดยใช้วิธีผสมผสานทฤษฎีการปรึกษาตามแนวซา
เทียร์ (Satir et al., 1991) และเทคนิคการสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ (Motivational 
Interviewing) (Miller & Rollnick, 2002) ร่วมกับแนวทางในการพฒันาพฤฒิพลงัของผู้สูงอายุใน
สถานสงเคราะห์คนชรา จากผลการสมัภาษณ์เชิงลึกในระยะที่ 1 โดยด าเนินการปรึกษารายบุคคล 
คนละ 1 ครัง้ เพื่อสร้างสมัพันธภาพ และค้นหาทรัพยากรทางบวก ก่อนการปรึกษากลุ่ม จ านวน    
8 ครัง้ จะเห็นได้ว่าการปรึกษารายบุคคลและการปรึกษากลุ่ม มีข้อดีและเกิดประสิทธิภาพที่
แตกต่างกนั ซึ่งในการปรึกษารายบุคคลเหมาะกับผู้สูงอายุที่ไม่ต้องการเปิดเผยเร่ืองราวให้บุคคล
อ่ืนหรือกลุ่มบุคคลที่มีลักษณะเฉพาะ  (Agronin, 2009; Cox & D’Oyley, 2011; Floyd, Scogin, 
McKendree-Smith, Floyd, & Rokke, 2004; Hepple, 2004; Miller, 2008) ในขณะที่การปรึกษา
กลุม่ ท าให้กลุม่มีการแบ่งปันประสบการณ์ที่ช่วยให้ผู้สงูอายไุม่รู้สกึโดดเด่ียว อ้างว้าง เหงา (Payne 
& Marcus, 2008)      อย่างไรก็ตาม จากหลกัฐานงานวิจยัยงัพบว่า การให้ค าปรึกษาเป็นวิธีการท่ี
เหมาะสมในการช่วยบรรเทาปัญหาทางด้านจิตใจให้กบัผู้สงูอายุ (Mc Dougall, 1997; O’Leary & 
Niewstraten, 2001; Young & Reed, 1995) และจากการสงัเคราะห์งานวิจยัเก่ียวกบัผู้สงูอายุของ 
Hill & Brettle (2005) พบว่าการปรึกษารายบุคคลเป็นวิธีที่ก่อให้เกิดประสิทธิภาพในการพัฒนา
ด้านจิตวิทยาเชิงบวกแก่ผู้สงูอายุ ในขณะเดียวกนัก็พบว่า การปรึกษากลุ่มจะเกิดประสิทธิภาพกบั
ผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่ในสถานสงเคราะห์คนชรา มากกว่าการปรึกษารายบุคคล ด้วยเหตุดังกล่าว
ข้างต้น ในการศกึษาครัง้นีซ้ึง่ใช้วิธีการวิจยัอิงการออกแบบ ผู้วิจยัจึงได้ออกแบบรูปแบบการปรึกษา
ทางจิตวิทยาท่ีประกอบด้วย การปรึกษารายบคุคล ร่วมกบัการปรึกษากลุม่ 

สรุปผลการวิจัยตามวัตถุประสงค์การวิจัยข้อที่ 3  
เพื่อศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพัฒนาพฤฒิพลัง

ผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา ในระยะนี ้เป็นการศึกษาเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ เพื่อ
ศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพัฒนาพฤฒิพลงัผู้สูงอายุในสถาน
สงเคราะห์คนชรา ด าเนินการทดลอง 2 ครัง้ โดยในครัง้แรก เป็นการศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบ
การปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) และครัง้ที่ 2 เป็นการศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษา
ทางจิตวิทยา (ฉบบัปรับแก้) ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ เพื่อทดสอบสมมติฐานการวิจัย 
ได้แก่ ผู้สงูอายกุลุม่ทดลองที่ได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยามีพฤฒิพลงัหลงัการทดลอง
สูงกว่าผู้สูงอายุกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา โดยผลการวิเคราะห์
ข้อมลูเชิงคณุภาพ เพื่อสนบัสนุนผลการศึกษาเชิงปริมาณ และเป็นแนวทางในการพฒันารูปแบบ
การปรึกษาทางจิตวิทยาตามแนวการวิจัยอิงการออกแบบ โดยผู้ วิจัยขอน าเสนอผลการวิจัย        
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เชิงปริมาณ แยกเป็น ด าเนินการครัง้ที่ 1 และด าเนินการครัง้ที่ 2 และสรุปผลการวิเคราะห์             
เชิงคณุภาพในการด าเนินการทัง้ 2 ครัง้ โดยมีรายละเอียดดงันี ้  

ผลการศึกษาเชิงปริมาณ ด าเนินการครัง้ที่ 1 ใช้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 
(ต้นแบบ) ผลการทดลอง พบว่า ก่อนการทดลองผู้สงูอายกุลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุมีพฤฒิพลงั
โดยรวมแตกต่างกันเล็กน้อย หลงัการเข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) พบว่า
พฤฒิพลังโดยรวมของกลุ่มทดลองก่อนการทดลอง (Mean Rank = 9.25) แตกต่างจากหลัง      
การทดลอง (Mean Rank = 12.50) และพฤฒิพลังโดยรวมของกลุ่มทดลองแตกต่างจาก            
กลุม่ควบคมุ อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติที่ระดบั .05 (Z=3.37) เมื่อพิจารณารายองค์ประกอบ พบว่า 
กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของอันดับสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่  .05 ทุก
องค์ประกอบ ยกเว้นองค์ประกอบที่  4 การสร้างความมั่นคงด้านการเงิน (Z = 1.27)  และ
องค์ประกอบที่ 7 การสร้างความรักความผกูพนัในครอบครัวเพื่อมีผู้ดแูลยามชรา (Z = 1.87) 

ผลการศึกษาเชิงปริมาณ ด าเนินการครัง้ที่ 2 ใช้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 
(ฉบับปรับแก้) ผลการทดลอง พบว่า ก่อนการทดลอง พฤฒิพลังโดยรวมของกลุ่มทดลองและ     
กลุ่มควบคมุ แตกต่างกนัเล็กน้อย หลงัการเข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัปรับแก้) 
พบว่า พฤฒิพลงัโดยรวมของกลุม่ทดลองก่อนการทดลอง (Mean Rank = 7.30) แตกต่างจากหลงั
การทดลอง (Mean Rank = 12.50) และพฤฒิพลังโดยรวมของกลุ่มทดลองแตกต่างจาก             
กลุม่ควบคมุ อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติที่ระดบั .05 (Z=3.37) เมื่อพิจารณารายองค์ประกอบ พบว่า 
กลุ่มทดลองมี ค่า เฉลี่ ยของอันดับสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิ ติที่ .05                        
ทกุองค์ประกอบ  

ผลการวิเคราะห์จึงสรุปได้ว่า ผู้สงูอายทุี่ได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยามีพฤฒิ
พลงัสูงกว่าผู้สูงอายุที่ไม่ได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ 
.05 ซึ่งผลการวิจยัข้างต้นยอมรับสมมติฐานการวิจัยที่ว่าผู้สงูอายุกลุ่มทดลองที่ได้เข้าร่วมรูปแบบ
การปรึกษาทางจิตวิทยามีพฤฒิพลงัหลงัการทดลองสูงกว่าผู้สูงอายุกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้เข้าร่วม
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา  

ผลการศกึษาเชิงคณุภาพ เพื่อสนบัสนนุผลการศกึษาเชิงปริมาณ และเป็นแนวทางในการ
พัฒนารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาตามแนวการวิจัยอิงการออกแบบ ในการทดลองพบ
ประเด็นหลกั (Theme) ได้แก่ ปัจจยัในการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุ หมายถึง ปัจจยัที่ส่งผลหรือ
สนบัสนุนให้ผู้สงูอายุมีพฤฒิพลงัเพิ่มขึน้ ก่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงในทางที่ดีขึน้ภายหลงัจากเข้า



  217 

ร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ประกอบด้วย 3 ประเด็นย่อย ได้แก่ กิจกรรม ผู้น ากลุ่ม และ 
บรรยากาศของกลุม่ ผู้วิจยัขอสรุปจากการทดลองทัง้ 2 ครัง้ ดงันี ้ 

1. กิจกรรม หมายถึง รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพฒันาองค์ประกอบ
พฤฒิพลงัผู้สงูอายทุัง้ 7 องค์ประกอบ ในการด าเนินการครัง้ที่ 1 ใช้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 
(ต้นแบบ) ประกอบด้วย การปรึกษารายบคุคล 2 ครัง้ และการปรึกษากลุม่ 8 ครัง้ ในการด าเนินการ
ครัง้ที่ 2 ใช้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัปรับแก้) ประกอบด้วย การปรึกษารายบุคคล     
1 ครัง้ และการปรึกษากลุม่ 8 ครัง้ ด าเนินการ 3 ขัน้ตอน ได้แก่ ขัน้เร่ิมต้น ขัน้ด าเนินการ และขัน้ยติุ  

ผลของการปรึกษารายบุคคล ผู้สูงอายุมีความสมัพนัธ์ที่ดีกับผู้ ให้ค าปรึกษา 
ได้ระบายสิ่งที่อยู่ภายในใจ เกิดการตระหนักรู้ในตนเอง ยอมรับและเข้าใจปัญหาที่เกิดขึน้ หา
แนวทางในการแก้ไขปัญหาในชีวิตด้วยตนเอง เรียนรู้ว่าตนเองสามารถก าหนดเป้าหมายและ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมด้วยตนเองได้ นอกจากนี ้ยังมีความเข้าใจผู้ อ่ืนและสิ่งแวดล้อมมากขึน้ 
เรียนรู้กบัพฤติกรรมการแสดงออกทางอารมณ์ของตนและผู้ อ่ืน    

ผลของการปรึกษากลุ่ม ท าให้สมาชิกตระหนักรู้ความต้องการ ศักยภาพ
ความสามารถและทรัพยากรภายในตนเอง มีปฏิสมัพนัธ์ที่ดีระหว่างสมาชิกกลุ่ม ด้วยการสื่อสาร
อย่างสร้างสรรค์ แสวงหาความรู้ในการดูแลสขุภาพ มีความเชื่อและศรัทธาในศาสนาที่ตนนบัถือ 
ยอมรับและปล่อยวางกับชีวิตที่เหลืออยู่ ก่อให้เกิดความสุขทัง้ร่างกายและจิตใจ การได้เข้าร่วม
กิจกรรมท าให้สมาชิกได้รับประสบการณ์ใหม่ เกิดความรู้สึกภาคภูมิใจ เห็นคณุค่าในตนเอง และ
สามารถปรับตวัให้เผชิญกบัปัญหาต่าง ๆ ได้ดี         

2. ผู้น ากลุ่มหรือผู้ ให้ค าปรึกษา ได้แก่ ตวัผู้วิจยัในบทบาทของผู้น ากลุ่มหรือผู้ ให้
ค าปรึกษา เป็นผู้ที่มีทกัษะความรู้ มีคณุสมบติัของการเป็นผู้ให้ค าปรึกษาที่ดี เพื่อสร้างสมัพนัธภาพ
ที่ ดี  ใ ห้สมาชิ กกลุ่ ม เกิ ดการยอม รับ  ไ ว้ วาง ใจ  รู้ สึ กอบอุ่ น  ปลอดภัย  โดยใ ช้ เทคนิ ค                                 
การแสดงความเป็นมิตร (Making Contact) และการเข้าถึง (Reaching Out) แสดงท่าทีอ่อนน้อม 
อ่อนโยนและสุภาพ ร่วมกับเทคนิคการปรึกษาทั่วไป เช่น การรับฟังและการยอมรับอย่างไม่มี
เงื่อนไข การให้ก าลงัใจด้วยท่าทีที่แสดงความอบอุ่นและจริงใจ ด้วยการสื่อสารและสนับสนุนให้
สมาชิกเกิดความมั่นใจในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมใหม่ในทางที่ดีขึน้ เสนอวิธีและเทคนิคในการ
สง่เสริมศกัยภาพของสมาชิกกลุม่ ช่วยให้สมาชิกเกิดความรู้สกึภาคภมูิใจในศกัยภาพและตระหนกั
ถึงความมีคุณค่าในตนเอง ลกัษณะของผู้น ากลุ่มมีผลต่อกระบวนการกลุ่มในการเอือ้อ านวยให้
กลุ่มใกล้ชิด มีความไว้วางใจกันและกัน กลุ่มเกิดการยอมรับและให้ความร่วมมือ รวมถึงสร้าง
ความรู้สึกผูกพันกันภายในกลุ่ม และมีความสัมพันธ์ที่ดีกับผู้ ดูแล อันก่อให้เกิดการเรียนรู้และ
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น าไปสู่การพัฒนาพฤฒิพลัง และแสดงให้เห็นว่าแม้ว่ากระบวนการกลุ่มจะยุติลง แต่สมาชิก
สามารถน าความรู้ต่าง ๆ ไปใช้ในการด าเนินชีวิต รวมถึงยังสามารถติดต่อสื่อสารแลกเปลี่ยน
ประสบการณ์ ความคิดเห็นกบัสมาชิกกลุ่มและบุคคลอ่ืน โดยในการทดลองครัง้ที่ 2 ผู้น ากลุ่มหรือ
ผู้ให้ค าปรึกษา ได้ปรับปรุงทกัษะ และศกึษาทบทวนความรู้ในงานวิจยัเพิ่มเติม ตามค าแนะน าของ
อาจารย์ที่ปรึกษา  

3. บรรยากาศของกลุ่ม หมายถึง ความสัมพันธ์ระหว่างสมาชิกภายในกลุ่ม ที่
เอือ้อ านวยให้กลุ่มมีความใกล้ชิดกนั ในระยะแรกสมาชิกยงัไม่คุ้นเคยกนัมาก ต่อเมื่อผ่านกิจกรรม
กลุ่ม 3-4 ครัง้ จึงเร่ิมเห็นสมาชิกกลุม่ผ่อนคลายมากขึน้ นอกจากนี ้ยงัพบว่าสภาพแวดล้อมในการ
ท ากิจกรรมกลุ่มมีความส าคัญ สถานที่ท ากิจกรรมกลุ่มควรเป็นสถานที่ปิด แยกเป็นสดัส่วน เพื่อ
เอือ้ให้กิจกรรมกลุ่มมีประสิทธิภาพมากขึน้ โดยการทดลองครัง้ที่ 2 ใช้สถานที่เดิม เป็นห้องที่แยก
สดัส่วน เหมาะสมในการด าเนินกิจกรรมกลุ่ม ผลจากการมีสภาพแวดล้อมที่ดี เป็นการเอือ้ให้กลุ่ม
สามารถด าเนินกิจกรรมได้มีประสิทธิภาพมากขึน้ สมาชิกมีสมาธิในการร่วมกิจกรรมได้ดีกว่าใน
การด าเนินการในครัง้แรก และพบว่าสมาชิกรู้สกึพงึพอใจมากขึน้  

จากผลการด าเนินการดังกล่าวข้างต้น ผู้ วิจัยสรุปผลการศึกษาในการด าเนินการ 2 ครัง้ 
ดงันี ้

ผลการด าเนินการ ครัง้ที่  1 ผลการวิเคราะห์เชิงปริมาณโดยการใช้รูปแบบ         
การปรึกษาทางจิตวิทยา (ต้นแบบ) หลังการทดลอง พบว่าองค์ประกอบทางด้านการเงินและ
องค์ประกอบด้านการสร้างความรักความผูกพันในครอบครัวเพื่อมีผู้ ดูแลยามชรา  ไม่เกิด             
การเปลี่ยนแปลงในทิศทางที่ดีขึน้ โดยองค์ประกอบทัง้ 2 ด้านนีเ้ป็นการด าเนินกิจกรรมในครัง้ที่ 7 
(กิจกรรมค้นหาความปรารถนา “ขุมทรัพย์แห่งตน”) ดังนัน้ ผู้ วิจัยจึงวางแผนในการปรับกิจกรรม 
ครัง้ที่ 7 ส าหรับผลจากการวิเคราะห์ข้อมลูเชิงคณุภาพ ได้รับข้อเสนอแนะจากผู้สงูอายุกลุม่ทดลอง
ที่เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาครัง้ที่ 1 จากตวัผู้วิจยั และจากอาจารย์ที่ปรึกษา ดงันี ้1) 
ผู้สงูอายุขอให้ปรับกิจกรรมครัง้ที่ 2 (กิจกรรมขัน้เปิดใจ “ความทรงจ าที่มีค่า”) และปรับลดจ านวน
การปรึกษารายบุคคลลง 1 ครัง้ 2) ตวัผู้วิจยั มีความเห็นควรปรับกิจกรรมครัง้ที่ 2 และปรับเปลี่ยน
วันด าเนินกิจกรรมจากเดิมก าหนดเป็นวันเสาร์ อาทิตย์ เปลี่ยนเป็นวันจันทร์ถึงวันศุกร์แทน 
เนื่องจากพบว่าผู้ สูงอายุไม่สะดวกในวันหยุดเสาร์อาทิตย์ พร้อมทัง้ท าการนัดหมายล่วงหน้ากับ
ผู้จดัการมลูนิธิ และ 3) ค าแนะน าจากอาจารย์ที่ปรึกษา ให้ค าแนะน าจากการพิจารณาวิดีโอและ
เทปเสียงที่ผู้วิจยับนัทึกไว้ในการด าเนินกิจกรรมทุกครัง้ โดยอาจารย์ที่ปรึกษาแนะน าให้ผู้วิจัยควร
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ปรับปรุงทักษะความรู้ ให้มีความช านาญมากขึน้ อีกทัง้ยังแนะน าเทคนิคในการด าเนินการกลุ่ม 
เพื่อไม่ให้เกิดกลุม่ย่อยในกลุม่ใหญ่  

จากผลการศึกษาเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ ครัง้ที่ 1 ผู้ วิจัยสรุปสิ่งที่ปรับแก้     
3 ประเด็น ได้แก่  1) ลดจ านวนการปรึกษารายบุคคล จาก 2 ครัง้ เหลือเพียง 1 ครัง้ ตาม
ข้อเสนอแนะของผู้ สูงอายุ 2) การปรึกษากลุ่มยังคงมีจ านวน 8 ครัง้เช่นเดิม แต่ปรับกิจกรรม         
ให้สอดคล้องกบัความต้องการและข้อเสนอแนะของผู้สงูอาย ุรวมทัง้ผู้วิจยัได้เสริมกิจกรรมเพิ่มเติม 
เป็นการกระตุ้นให้เกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่พึงประสงค์ในการพัฒนาพฤฒิพลัง ให้กับ
ผู้สงูอายุ และ 3) การปรับปรุงทกัษะความรู้ความช านาญของตวัผู้ วิจยั น าไปสู่การปรับแก้รูปแบบ
การปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัปรับแก้) 

ผลการด าเนินการ ครัง้ที่ 2 จากผลการวิเคราะห์เชิงปริมาณ พบว่า หลงัการเข้า
ร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา กลุ่มทดลองมีพฤฒิพลงัโดยรวมสงูกว่ากลุ่มควบคมุ อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ .05 และเมื่อพิจารณารายองค์ประกอบ พบว่า กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของ
อันดับสูงกว่ากลุ่มควบคุม  อย่างมีนัยส าคัญทางสถิ ติที่  .05 ทุกองค์ประกอบ รวมทัง้ผล                
การวิเคราะห์เชิงคุณภาพ พบว่าผู้ เข้าร่วมการวิจัยกลุ่มทดลอง กลุ่มที่  2 พอใจกับรูปแบบ             
การปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัปรับแก้) โดยไม่มีข้อเสนอปรับปรุงแก้ไขเพิ่มเติม  

สรุปจากผลการศกึษาเชิงปริมาณและผลการวิเคราะห์เชิงคณุภาพที่ได้จากการใช้รูปแบบ
การปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัปรับแก้) สนบัสนนุวตัถปุระสงค์ข้อที่ 3 

อภปิรายผลตามวัตถุประสงค์การวิจัยข้อที่ 3  
เพื่อศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพัฒนาพฤฒิพลัง

ผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา การศกึษาประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา เพื่อ
ตอบวัตถุประสงค์การวิจัย ข้อ 3. เพื่อศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาใน   
การพฒันาพฤฒิพลงัผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราด้วยวิธีการวิจยัอิงการออกแบบ วิเคราะห์
ผลการวิจยัในเชิงปริมาณและในเชิงคณุภาพ ดงันี ้

จากผลการทดลองเชิงปริมาณ ผู้สูงอายุกลุ่มทดลองที่เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทาง
จิตวิทยา (ฉบบัปรับแก้) ภายหลงัการเข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา (ฉบบัปรับแก้) พบว่า
พฤฒิพลงัโดยรวมของกลุม่ทดลองแตกต่างจากกลุม่ควบคมุ อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติที่ระดบั .05 
(Z=3.37) ผลการวิจยัสนบัสนนุสมมติฐานที่ว่าผู้สงูอายกุลุม่ทดลองที่ได้เข้าร่วมรูปแบบการปรึกษา
ทางจิตวิทยามีพฤฒิพลังหลังการทดลองสูงกว่าผู้ สูงอายุกลุ่มควบคุมที่ไม่ไ ด้เข้าร่วมรูปแบบ        
การปรึกษาทางจิตวิทยา จากผลดังกล่าวสามารถอธิบายได้ว่ารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา
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สามารถพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา ซึ่งสอดคล้องกบังานวิจยัของ วริศรา 
ใจเป่ียม และคณะ  (2558) ที่ได้ศกึษารูปแบบการให้การปรึกษากลุม่แบบบรูณาการเพื่อเสริมสร้าง
การเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส าเร็จ ในเขตกรุงเทพมหานครและปริมณฑล พบว่าผู้ สูงอายุที่     
เข้าร่วมโปรแกรมการปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการมีค่าเฉลี่ยการเป็นผู้สงูอายุที่ประสบความส าเร็จ 
ทัง้ในด้านร่างกาย จิตใจ สงัคม และจิตวิญญาณเพิ่มมากขึน้กว่ากลุม่ที่ไม่ได้เข้าร่วมโปรแกรม  

ในการวิจยัครัง้นีใ้ช้วิธีผสมผสานทางทฤษฎีแบบมีทฤษฎีหลกั (Assimilative Integration) 
(Messer, 2001; นนัท์ชตัสณัห์ สกลุพงศ์, 2557) โดยใช้ทฤษฏีการปรึกษาตามแนว  ซาเทียร์ (Satir 
et al., 1991) เป็นทฤษฏีหลัก และเสริมด้วยเทคนิคการสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ 
(Motivational Interviewing: MI) (W. R. Miller & Rollnick, 2002) ซึง่แนวคิดซาเทียร์จะสง่เสริมให้
บุคคลเกิดการตระหนกัรู้ในทรัพยากรของตนเอง และค้นหาโลกภายใน (Internal World) เกิดการ
เปลี่ยนแปลงและเติบโต (Change and Growth) พร้อมทัง้มีอิสระในการเลือกและตัดสินใจด้วย
ตนเอง (Satir et al., 1991) และจากผลการวิจัยแสดงให้เห็นว่าผู้สูงอายุที่เข้าร่วมรูปแบบ     การ
ปรึกษาทางจิตวิทยาในครัง้นี ้สามารถสร้างสัมพันธภาพกับสมาชิกกลุ่ม เกิดความสอดคล้อง
กลมกลืนกนัระหว่างสมาชิก รับรู้ศกัยภาพของตนเอง เกิดความภาคภมูิใจและเห็นคณุค่าในตนเอง 
ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ ศิริพร นนทะน า (2551) ที่พบว่าผู้ที่เข้าร่วมการปรึกษาตามแนวคิด 
ซาเทียร์จะเกิดการเปลี่ยนแปลง เติบโตพฒันาขึน้ มองเห็นคณุค่าในตนเอง เปลี่ยนแปลงมมุมองที่มี
ต่อตนเองและบุคคลอ่ืนในทางบวก สามารถยอมรับและลดความคาดหวงัที่มีต่อตนเองและผู้ อ่ืนได้
ดีขึน้ 

นอกจากนีย้ังพบว่า เทคนิคการสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ (Motivational 
Interviewing) สามารถช่วยปรับเปลี่ยนพฤติกรรมให้ผู้ สูงอายุได้ดีขึน้ เช่น การปรับพฤติกรรม      
ด้านสุขภาพ จะเห็นได้จากการที่ผู้ สูงอายุออกก าลังกายมากขึน้ เลือกรับประทานอาหารที่มี
ประโยชน์ และมีพฤติกรรมทางด้านสุขภาพมากขึน้ ซึ่งการศึกษาที่ผ่านมาในการน าเทคนิค            
การสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจมาประยุกต์ใช้ในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมด้านสุขภาพ 
ส่งผลต่อการพัฒนาพฤติกรรมด้านสุขภาพต่าง ๆ ได้อย่างมีประสิทธิภาพ ได้แก่ ช่วยให้ผู้ ป่วย
รับประทานยาสม ่าเสมอ เคร่งครัดในการรับประทานอาหาร ออกก าลังกาย และสามารถเลิก       
สูบบุหร่ีได้ในกลุ่มผู้ เป็นโรคไตเรือ้รัง (García-Llana, Remor, del Peso, Celadilla, & Selgas, 
2014; Van Zuilen, Wetzels, Bots, & Blankestijn, 2008; จุฑามาศ เทียนสอาด & นิโรบล กนก
สุนทรรัตน์, 2559) สามารถลดระดับความดันโลหิตตัวบนได้ชัดเจน และใช้ในการป้องกัน
ภาวะแทรกซ้อนของผู้ ป่วยความดันโลหิตสงู (ดวงเดือน เที่ยงสนัเทียะ, 2544) ในการป้องกันผู้ที่มี
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ภาวะไขมนัในเลือดสงู (วิมล นิติวรางกรู, 2544) และปรับเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมร่วมกบัการเรียนรู้
แบบมีสว่นร่วมกบัผู้ ป่วยโรคเบาหวาน (อทุมุภรณ์ สานสุนัติ, 2544) และพบว่ามีประสิทธิผลในการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการเลิกสบูบหุร่ีได้เป็นอย่างดี (กาญจนา สิงห์ภู่, 2541; กลุวรรณ นาครักษ์, 
2540; สปุราณี ปานดี, 2542) ซึ่งสอดคล้องกบัวิถีชีวิตในการส่งเสริมสขุภาพตามแนวการพัฒนา
พฤฒิพลงัส่งเสริมให้บุคคลเกิดการปฏิบติัตวัในการเสริมสร้างสขุภาพร่างกายให้แข็งแรง สามารถ
ใช้ชีวิตได้อย่างปกติสขุ ด้วยการออกก าลงักาย รับประทานอาหารที่มีประโยชน์และหลีกเลี่ยงการ
ใช้สารเสพติด (Thanakwang, 2013)  

จากผลการวิจยัที่สอดคล้องกบัสมมติฐานในการวิจยั แสดงให้เห็นว่ารูปแบบการปรึกษา
ทางจิตวิทยาสามารถพัฒนาพฤฒิพลังให้กับผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ ทัง้นีเ้นื่องมาจากปัจจัยหลกั 3 ประการ ได้แก่ ปัจจัยด้านกิจกรรม ปัจจัยด้านผู้น า
กลุม่หรือผู้ให้ค าปรึกษา และปัจจยัด้านบรรยากาศของกลุม่ โดยสามารถอภิปรายผลได้ดงันี ้

ปัจจัยด้านกิจกรรม หมายถึง รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ประกอบด้วย    
การปรึกษารายบคุคล และการปรึกษากลุม่ จากการเข้าร่วมรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา พบว่า 
สมาชิกกลุ่มให้ความสนใจในกิจกรรมกลุ่มเกิดความเข้าใจ ได้รับฟังความคิดเห็นของบุคคลอ่ืน 
และตระหนกัถึงปัญหาที่มีความเหมือนและแตกต่างกนัของแต่ละบคุคล (B. E. Shertzer & Stone, 
1980) นอกจากนีก้ิจกรรมกลุ่มยังส่งเสริมให้สมาชิกทุกคนมีหน้าที่ในการช่วยกันแก้ไขปัญหา    
(คมเพชร ฉัตรศภุกุล, 2545) รวมถึงยงัแสดงให้เห็นถึงความห่วงใยและมิตรภาพที่มีให้กนั (Corey, 
2004) นอกจากนี ้ ผู้ วิจัยได้เสริมการปรึกษารายบุคคล โดยเป็นการท างานร่วมกันระหว่าง          
ผู้ ให้ค าปรึกษาและผู้ รับค าปรึกษา เพื่อร่วมกันค้นหาวิธีแก้ปัญหา หรือเลือกตัดสินใจได้อย่าง
เหมาะสม ซึ่งเป็นการช่วยให้ผู้สงูอายุสามารถแก้ไขปัญหาต่างๆ ในชีวิต ด้วยการระบายเร่ืองราวที่
อยู่ภายในใจที่ ไม่ประสงค์จะเปิดเผยกับผู้ อ่ืน โดยยึดหลักความแตกต่างระหว่างบุคคล             
(สวัสด์ิ บรรเทิงสุข, 2542) ทัง้นีจ้ะเห็นว่ารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาเป็นกิจกรรมที่เชื่อม
ระหว่างผู้สงูอายุซึง่ส่งเสริมให้ผู้สงูอายุมีโอกาสได้เข้าร่วมกิจกรรมทางสงัคมกบัสงัคมและมีโอกาส
ในการเรียนรู้จากคนอ่ืน และแลกเปลี่ยนความรู้ทักษะจากช่วงวัยอ่ืน  (Hessel, 2008) สอดคล้อง
กบัการศึกษาของ (Wiles & Jayasinha, 2013) ท่ีพบว่ากิจกรรมเป็นตวัเชื่อมผู้สงูอายกุบัชมุชน อีก
ทัง้ยังเป็นการสร้างเสริมความรู้สึกถึงความเป็นเจ้าของ ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ(Hill & 
Brettle, 2004) ที่แสดงให้เห็นว่าการปรึกษาแบบรายบุคคลและการปรึกษากลุ่มมีความเหมาะสม
ในการพัฒนาสุขภาวะทางใจ และลดความวิตกกังวล ภาวะซึมเศร้าในกลุ่มผู้ สูงอายุใน             
สถานสงเคราะห์คนชรา 
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ผู้น ากลุ่มหรือผู้ ให้ค าปรึกษา ในการวิจยัครัง้นี ้หมายถึง ตวัผู้วิจยัในบทบาทของ
ผู้น ากลุม่หรือผู้ให้ค าปรึกษา พบว่าบทบาทและความพร้อมของผู้น ากลุม่มีสว่นส าคญัในการเอือ้ให้
กลุ่มเกิดการเติบโตและเรียนรู้ โดยผู้น ากลุ่มไม่เพียงแต่ท าหน้าที่ผู้น ากลุ่มเท่านัน้ ในขณะเดียวกัน
ยังท าหน้าที่ให้ค าปรึกษาด้วย จากการศึกษาและสังเคราะห์งานวิจัยเก่ียวกับผู้ สูงอายุของ             
Hill & Brettle (2005) พบว่า ผู้ ให้ค าปรึกษาผู้สงูอายุควรเป็นผู้ที่ผ่านการฝึกอบรมที่เก่ียวกบัการให้
ค าปรึกษาผู้สูงอายุโดยตรง จึงจะท าให้การปรึกษาเกิดประสิทธิผล นอกจากนี ้เนื่องจากรูปแบบ
การปรึกษาทางจิตวิทยาที่ผู้ วิจยัออกแบบและพฒันาในงานวิจยันี ้เป็นการผสมผสานการปรึกษา
ทฤษฎีการปรึกษา 2 ทฤษฎี ได้แก่ ทฤษฏีการปรึกษาตามแนวซาเทียร์ (Satir et al., 1991) และ
เทคนิคการสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจงูใจ (Motivational Interviewing: MI) (Miller & Rollnick, 
2002) ดังนัน้  เพื่อให้ รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาเกิดประสิทธิภาพและประสิทธิผล 
ผู้ด าเนินการหรือผู้ ให้ค าปรึกษาจึงจ าเป็นต้องเป็นผู้ที่มีคณุสมบติัเหมาะสม ได้แก่  เป็นนกัจิตวิทยา
การปรึกษาหรือผู้ที่ส าเร็จการศึกษาระดบัปริญญาตรีทางด้านจิตวิทยาการปรึกษา หรือเป็นผู้ที่เคย
ผ่านการอบรมหรือมีประสบการณ์การให้ค าปรึกษาแนวซาเทียร์ และ/หรือการปรึกษาโดยใช้เทคนิค
การสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจงูใจ  

อย่างไรก็ตามผู้น ากลุ่มหรือผู้ ให้ค าปรึกษาจ าเป็นต้องระวงัที่จะไม่ให้ทศันคติของ
ตนเองไปมีผลต่อผู้ รับการปรึกษา (Sakunpong, 2018) ตัวตนของผู้ ให้ค าปรึกษาตามแนวคิด      
ซาเทียร์นบัเป็นเคร่ืองมือที่ส าคญัที่สดุของการปรึกษา (ลิม้วฒันชยั, 2556; ศิริพร นนทะน า, 2551) 
การด าเนินการกลุม่เพื่อพฒันาพฤฒิพลงัให้กบัผู้สงูอาย ุผู้น ากลุม่ไม่เพียงแต่ต้องเป็นผู้มีคณุสมบติั
ของการเป็นผู้ ให้ค าปรึกษาที่ดี ในการค้นหาศักยภาพและความสามารถที่ซ่อนเร้นภายในตัวของ
ผู้สูงอายุเท่านัน้ การมีปฏิสมัพันธ์ที่ดีกับผู้สูงอายุและผู้ดูแล จะเป็นการเชื่อมโยงความสมัพนัธ์ให้
สมาชิกกลุ่มเกิดความไว้วางใจ กล้าเปิดเผยความคิด ความรู้สึก สิ่งส าคัญต้องค านึงว่าผู้สูงอายุ
เป็นผู้ ที่ต้องการการยอมรับ การเข้าใจ ความจริงใจ ความอบอุ่นห่วงใย ให้เกียรติและเป็นมิตร 
เนื่องจากเป็นวยัที่เปราะบาง มีอารมณ์อ่อนไหว (Corey & Corey, 2016) และควรเป็นผู้มีจริยธรรม
(Caldwell, 2009; Corey & Corey, 1987; ภทัราภรณ์ ทุ่งปันค า, 2551) นอกจากนี ้ผู้น ากลุ่มยงัมี
บทบาทเป็นผู้ ให้ความรู้ (Educator) และเป็นผู้ส่งเสริมสนับสนุนการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของ
ผู้ สูงอายุ ดังนัน้  จึงควรมีทักษะพืน้ฐานในการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ และมี
ประสบการณ์ในการใช้เพื่อที่จะสามารถเป็นผู้ชีแ้นะ ส่งเสริม และสนบัสนุนบุคคลให้เกิดแรงจู งใจ
ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมได้อย่างเหมาะสม (García-Llana et al., 2014; Van Zuilen et al., 
2008; จุฑามาศ เทียนสอาด & นิโรบล กนกสุนทรรัตน์, 2559) ในการศึกษาครัง้นี ้ผู้ วิจัยค านึงถึง
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คณุสมบติัส าคญัในการเป็นผู้ให้ค าปรึกษาตามแนวซาเทียร์  (นงพงา ลิม้สวุรรณ & นิดา ลิม้สวุรรณ
, 2555)  ด้วยการใช้ตวัตน (Use of Self) ในขณะด าเนินการ ผู้วิจยัจะเตรียมความพร้อมทัง้ร่างกาย 
จิตใจ และความพร้อมในการด าเนินกิจกรรม ให้อยู่ในสภาวะสอดคล้องกลมกลืนในตัวเอง 
(Congruence) โดยใช้ใจในการสมัผัสผู้สูงอายุ แสดงความสนใจห่วงใย เอือ้อาทร ยอมรับและมี
ความปรารถนาดี โดยการแสดงออกทางสายตา ค าพดู และการกระท า ช่วยให้เกิดประสบการณ์
ตรง (Experiential) ด้วยการเอือ้ให้ผู้ สูงอายุเกิดประสบการณ์ภายในจิตใจของตนเอง รับรู้
ความรู้สึกที่เกิดขึน้ และสมัผสัความปรารถนาที่แท้จริงของตนเอง (Yearning) และเชื่อมให้เข้าถึง
พลงัชีวิต (Life Energy) ในทิศทางบวก (Positive Directional) อย่างมีระบบ (Systemic) เป็นการ
ช่วยสมาชิกกลุ่มให้เกิดการเปลี่ยนแปลง (Change Focused) ทัง้ภายในจิตใจและปฏิสมัพนัธ์ของ
เขา มุ่งให้สมาชิกกลุ่มได้คิด รับรู้ และตระหนกั สิ่งที่สอดคล้องระหว่างตวัตนของตนเอง ผู้ อ่ืน และ
บริบท สง่ผลให้เกิดการเปลี่ยนแปลงปฏิสมัพนัธ์กบัผู้ อ่ืน และสิ่งแวดล้อมอื่นด้วย  

บรรยากาศของกลุ่ม หมายถึง ความสัมพันธ์ระหว่างสมาชิกภายในกลุ่ม ที่
เอือ้อ านวยให้กลุ่มมีความใกล้ชิดกนั ในระยะแรกสมาชิกยงัไม่คุ้นเคยกนัมาก ผู้วิจยัจึงส่งเสริมให้
สมาชิกกลุ่มได้มีโอกาสพดูคยุ แลกเปลี่ยนแสดงความคิดเห็น และเมื่อเข้าสู่กิจกรรมกลุ่ม 3-4 ครัง้ 
ความสมัพนัธ์ระหว่างสมาชิกภายในกลุม่เร่ิมมีความใกล้ชิดและคุ้นเคยกนัมากขึน้ แสดงให้เห็นถึง
พลวัตของกลุ่ม โดยกระแสของกลุ่มน าไปสู่การมีปฏิสมัพันธ์ระหว่างสมาชิกภายในกลุ่มมากขึน้ 
ส่งผลให้สมาชิกมีโอกาสแลกเปลี่ยนความรู้ ประสบการณ์ระหว่างกัน มีความเอือ้อารีต่อกัน และ
ค้นพบวิธีแก้ปัญหาร่วมกนั ผู้วิจยัพบว่าในการด าเนินการรูปแบบการปรึกษา (ฉบบัปรับแก้) กลุ่มมี
ทิศทางทางบวกในระดบัสงู สงัเกตได้จากการมีความกระตือรือร้นในการเข้าร่วมกิจกรรมกลุ่มก่อน
เวลา นอกจากนี ้ผู้ วิจัยยังสงัเกตว่าสภาพแวดล้อมในการท ากิจกรรมกลุ่มถือเป็นสิ่งส าคัญ  โดย
สถานที่ด าเนินกิจกรรมกลุ่มควรมีขนาดและบริเวณที่กว้างขวาง มีความสะดวกในการด าเนิน
กิจกรรม ทัง้นี ้ควรเป็นสถานที่ปิด มีความเป็นสดัสว่น เพื่อให้การด าเนินการกิจกรรมกลุม่ปราศจาก
การรบกวนจากสิ่งแวดล้อมภายนอก โดยการด าเนินกิจกรรมกลุ่มควรเป็นการนัง่ล้อมเป็นวงกลม 
เพื่อเอือ้ให้กิจกรรมกลุ่มมีประสิทธิภาพมากขึน้ สอดคล้องกบัการศึกษาของ วริศรา ใจเป่ียม และ
คณะ (2558) กลา่วว่า บรรยากาศ สถานที่ และเวลา เป็นอีกปัจจยัที่ส าคญัในการปรึกษากลุ่มแบบ
บรูณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สงูอายทุี่ประสบความส าเร็จ 
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ข้อจ ากัดของการวิจัย 
1. แม้ว่าผลการศึกษาครัง้นีจ้ะบ่งชีว้่ารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยามีประสิทธิภาพ 

อย่างไรก็ตามการออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยานี ้จัดท าขึน้ให้สอดคล้องเหมาะสม
เฉพาะกับบริบทของผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราหรือผู้ สูงอายุที่มีลักษณะใกล้เคียงกัน
เท่านัน้ หากผู้สนใจน ารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาไปใช้ในการพฒันาพฤฒิพลงัให้กบัผู้สงูอายุ 
อาจพิจารณากลุ่มตวัอย่างที่มีบริบทใกล้เคียงกัน หรือควรมีการศึกษาซ า้ ๆ หรือปรับให้เหมาะสม
กบัผู้สงูอายใุนบริบทอ่ืน 

2. รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในงานวิจยันี ้เป็นการผสมผสานด้วยทฤษฎีการปรึกษา
ตามแนว Satir et al. (1991) และเทคนิคการสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ (Motivational 
Interviewing) (Miller & Rollnick, 2002) ดงันัน้ รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาจึงควรด าเนินการ
โดยนักจิตวิทยาที่มีความรู้พืน้ฐานหรือผู้ ที่ผ่านการฝึกอบรมทางด้านจิตวิทยาการปรึกษาหรือ
จิตวิทยาคลินิก ที่ได้รับการอบรมหรือมีประสบการณ์การปรึกษาตามแนวซาเทียร์และ/หรือเทคนิค
การสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ ซึ่งอาจไม่เหมาะส าหรับบุคคลทั่วไปที่จะน ามาใช้ในการ
พฒันาพฤฒิพลงัให้กบัผู้สงูอายุ 

 
ข้อเสนอแนะในการวิจัยครัง้ต่อไป  

1. รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการวิจยันี ้สามารถใช้พัฒนาพฤฒิพลงัผู้สงูอายุใน
สถานสงเคราะห์คนชราได้ผลดีเชิงประจกัษ์ ดงันัน้ นกัวิจยั นกัจิตวิทยา และผู้ เก่ียวข้องกบัผู้สงูอายุ
สามารถน ารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยานีไ้ปพัฒนาพฤฒิพลังในผู้ สูงอายุกลุ่มอ่ืน ได้แก่ 
ผู้สงูอายุเพศหญิง ผู้สงูอายุที่มีความหลากหลายทางเพศ ผู้สงูอายุในเขตเมืองหรือชนบท ส่งผลให้
เกิดการพฒันาผู้สงูอายทุี่หลากหลายมากขึน้ 

2. นักวิจัยหรือนักจิตวิทยา สามารถน ารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาไปใช้ในการวิจัย
เพื่อพฒันาตวัแปรทางจิตวิทยาอ่ืน ๆ เช่น ศึกษาพฤฒิพลงัควบคู่กับการมีคุณภาพชีวิตและการมี
สขุภาวะที่ดี หรือ ศกึษาพฤฒิพลงัควบคู่กบัการเห็นคณุค่าในตนเองและการยอมรับตนเอง เป็นต้น 

3. การศึกษาวิจัยครัง้นีเ้ป็นการเปรียบเทียบผลจากการทดลองก่อนและหลงัการเข้าร่วม
รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ดงันัน้ นกัวิจยั หรือผู้ที่สนใจอาจศึกษาเพิ่มเติมในระยะติดตามผล
ทัง้ระยะสัน้ 3 เดือน และระยะยาว 6-12 เดือน เพื่อทราบว่ารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา
สามารถพฒันาพฤฒิพลงัให้กบัผู้สงูอายไุด้อย่างยัง่ยืนอย่างไร 

4. ในการวิจยันี ้ผู้วิจยัน าวิธีการวิจยัอิงการออกแบบ ในการสร้างรูปแบบการปรึกษาทาง
จิตวิทยา ซึ่งผลการวิจยัแสดงให้เห็นว่า รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการวิจยัครัง้นีส้ามารถ
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พฒันาพฤฒิพลงัในกลุ่มผู้สงูอายุที่อาศยัอยู่ในสถานสงเคราะห์คนชราได้อย่างมีประสิทธิภาพ ซึ่ง
การวิจัยอิงการออกแบบนัน้เป็นการสัมภาษณ์ผู้ที่มีส่วนเ ก่ียวข้องกับกลุ่มตัวอย่างและตัวแปรที่
ผู้วิจยัต้องการศึกษาและพฒันา จึงท าให้ได้รูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาที่มีความสอดคล้องกบั
กลุ่มตัวอย่างและเหมาะสมกับบริบทในการด าเนินการวิจัย ดังนัน้ในการวิจัยครัง้ต่อไป การ
ด าเนินการวิจยัโดยใช้วิธีการวิจัยอิงการออกแบบจึงอาจเป็นวิธีการที่มีความส าคญัและเหมาะสม
ในการวิจัย เพื่อให้เกิดประโยชน์และมีประสิทธิภาพในการพัฒนาตัวแปรต่าง ๆ ด้านจิตวิทยา      
ในกลุม่อื่น ๆ ต่อไป  

 
ข้อเสนอแนะในการปฏิบัติ     

1. จากข้อค้นพบแนวทางในการพัฒนาพฤฒิพลังผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา      
ท าให้ทราบแนวทางการพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอาย ุประกอบด้วย การพฒันาเชิงสขุภาพ การพฒันา
ตนเองทางด้านจิตวิญญาณ การพฒันาในการเข้าร่วมกิจกรรมทางสงัคม และการสนบัสนนุทางจิต
สงัคม ซึง่ผู้ที่เก่ียวข้องกบัผู้สงูอายุสามารถน าแนวทางดงักล่าวไปใช้ในการสง่เสริมหรือสนบัสนุนให้
ผู้สงูอายมุีพฤฒิพลงัที่ดีขึน้ ดงันี ้

     1.1 ผู้สูงอายุ ครอบครัวผู้สูงอายุ และบุคคลทั่วไป ที่สนใจในการพัฒนาเชิงสุขภาพ 
ควรสนับสนุนให้ผู้ สูงอายุออกก าลังกายอย่างสม ่าเสมอต่อเนื่องเป็นประจ า ส่งเสริมให้ผู้สู งอายุ
รับประทานอาหารที่ถูกสขุลกัษณะและเหมาะสมกบัวยั ตลอดจนสนบัสนุนและสง่เสริมให้ผู้สงูอายุ
ได้เข้าร่วมกิจกรรมด้านสขุภาพ ด้วยการตรวจร่างกายประจ าปี การพบแพทย์ตามนดั ร่วมกบัการ
ให้ความรู้ด้านคณุประโยชน์ของการดูแลสขุภาพ มีการจดัเตรียมสถานที่ สภาพแวดล้อมที่เอือ้ให้
ผู้สงูอายมุีแรงจงูใจในการออกก าลงักาย เป็นต้น 

     1.2 ผู้สงูอาย ุครอบครัวผู้สงูอาย ุผู้ดแูลผู้สงูอายแุละบุคคลทัว่ไป สามารถสง่เสริมและ
สนบัสนุนให้ผู้สงูอายุได้เข้าร่วมประพฤติปฏิบติัศาสนกิจในศาสนาที่นบัถือ ซึ่งจะส่งผลให้ผู้สงูอายุ
เกิดความสขุใจ มีจิตเมตตา แบ่งปัน การคิดบวก ไม่เบียดเบียนผู้ อ่ืน ลดทิฐิ ให้อภยั มีสขุภาวะทาง
จิตวิญญาณในการจดัการชีวิตที่ดี สามารถควบคมุอารมณ์และจดัการกบัสภาวะอารมณ์ที่เกิดขึน้
ได้เป็นอย่างดี ตลอดจนมีการจัดการกับบัน้ปลายชีวิตที่เหลืออยู่  ส่งผลต่อสุขภาพกายที่ดี อัน
น าไปสูก่ารมีพฤฒิพลงัที่ดี  

     1.3 ผู้ดแูลผู้สงูอายุในสถานสงเคราะห์หรือสถานบริบาลเอกชน สามารถส่งเสริมและ
สนับสนุนให้ผู้ สูงอายุได้เข้าร่วมกิจกรรมตามความสมัครใจและก าลังความสามารถของแต่ละ
บุคคล ตลอดจนเข้าร่วมกิจกรรมนันทนาการ เพื่อให้ผู้สูงอายุเกิดความรู้สึกมีส่วนร่วม มีความสขุ 
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เกิดความภาคภมูิใจและเห็นคณุค่าในตนเอง อีกทัง้ยงัเป็นการสง่เสริมให้ผู้สงูอายมุีการปรับตวัและ
เกิดการเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง 

     1.4 นักจิตวิทยาทั่วไป หรือผู้ ที่มีความรู้ทางด้านจิตวิทยาเบือ้งต้น  รวมถึงผู้ ดูแล
ผู้สูงอายุ สามารถให้การสนับสนุนทางจิตใจ โดยการดูแลเอาใจใส่ การแสดงความรัก รับฟังให้
ค าแนะน า ค าปรึกษา เพื่อให้ผู้สูงอายุเกิดความรู้สึกมั่นคงและปลอดภัยทัง้ทางด้านร่างกายและ
จิตใจ  

2. จากการศึกษาวิจยัในครัง้นี ้ผู้วิจยัได้พฒันารูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาเพื่อพฒันา
พฤฒิพลังให้กับผู้สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราที่มีประสิทธิผลดีเชิงประจักษ์ โดยใช้วิธีการ
ผสมผสานทางทฤษฎี มีทฤษฏีการปรึกษาตามแนวซาเทียร์ (Satir et al., 1991) เป็นทฤษฎีหลัก 
เห็นได้ว่าแนวคิดซาเทียร์เป็นแนวคิดที่ให้คุณค่ากับผู้สูงอายุ สนับสนุนให้ผู้สูงอายุเกิดทรัพยากร
ภายใน ตระหนักรู้ในคุณค่าของตนเอง เกิดความสอดคล้องกลมกลืนกัน นักจิตวิทยาการปรึกษา 
หรือผู้ที่ผ่านการอบรม มีประสบการณ์การปรึกษาตามแนวซาเทียร์และ/หรือเทคนิคการสมัภาษณ์
แบบเสริมสร้างแรงจูงใจในสถานสงเคราะห์คนชรา ควรสะท้อนคุณค่าให้กับผู้ สูงอายุเพื่อให้
ผู้ สูงอายุรู้สึกว่าตนเองยังเป็นผู้ มีคุณค่า มีความภาคภูมิใจในศักยภาพและความสามารถของ
ตนเอง ควรส่งเสริมให้ผู้ สูงอายุมีเวทีถ่ายทอดประสบการณ์เร่ืองราวดี ๆ ที่ผ่านมาในอดีต เช่น 
เร่ืองราวความประทับใจ หรือเก่ียวกับการประสบความส าเร็จในชีวิต เป็นการให้ก าลังใจและ
กระตุ้นให้ผู้สงูอายุเกิดแรงจูงใจในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ค้นหาศกัยภาพพลงับวกของตนเอง 
รู้สึกมั่นใจในการเข้าร่วมกิจกรรมหรือหาประสบการณ์ใหม่ ๆ แสวงหาความรู้ที่เป็นประโยชน์กับ
ตนเอง เกิดการเรียนรู้อย่างต่อเนื่องซึง่สง่ผลต่อพฤฒิพลงัของผู้สงูอายุ 

3. ในการศึกษาครัง้นีพ้บรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาในการพัฒนาพฤฒิพลงัให้กับ
ผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชรา ประกอบด้วยการปรึกษาทางจิตวิทยา 2 รูปแบบ ได้แก่        
การปรึกษารายบุคคล 1 ครัง้ และการปรึกษากลุ่ม 8 ครัง้ ด าเนินการปรึกษา 3 ขัน้ตอน ได้แก่      
ขัน้เร่ิมต้น ขัน้ด าเนินการ และขัน้ยุติ โดยนกัจิตวิทยาการปรึกษาหรือผู้สนใจน ารูปแบบการปรึกษา
ทางจิตวิทยาไปใช้ ควรเร่ิมด าเนินการด้วยการให้ค าปรึกษารายบุคคลก่อนเร่ิมกิจรรมกลุ่ม 
เนื่องจากผลการสนทนากลุ่มของผู้ ร่วมวิจยัแสดงให้เห็นว่า การเข้าร่วมให้ค าปรึกษารายบุคคลจะ
เป็นการสร้างสัมพันธภาพที่ดีระหว่างผู้ วิจัยหรือผู้ ให้ค าปรึกษากับผู้ เข้าร่วมวิจัย อีกทัง้ได้ทราบ
ปัญหาที่ผู้ เข้าร่วมวิจยัไม่ต้องการเปิดเผยเร่ืองราวกบัผู้ อ่ืน และส่งผลต่อการเข้าร่วมกิจกรรมกลุม่มี
ประสิทธิภาพมากย่ิงขึน้ 
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4. ในการศึกษาครัง้นีผู้้ วิจยัใช้แบบวดัพฤฒิพลงัผู้สงูอายุไทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 
2013) ซึ่งเป็นแบบวัดที่ครอบคลุมคุณลักษณะของผู้สูงอายุไทยที่ดี ใน 4 ภาคของประเทศไทย 
หากแต่ยังไม่ครอบคลุมในกลุ่มผู้ สูงอายุที่มีภาวะเปราะบาง เช่น ผู้ ที่ป่วยอยู่ในโรงพยาบาล 
ผู้สูงอายุที่อยู่ในสถานสงเคราะห์คนชรา (Thanakwang, 2013) ผู้วิจัยจึงตรวจสอบคุณภาพของ
แบบวดั พบว่ามีค่าความเชื่อมั่นสงูและโมเดลมีความสอดคล้องกบัข้อมลูเชิงประจักษ์เป็นอย่างดี 
ดังนัน้ สถานสงเคราะห์คนชรา สถานบริบาล และหน่วยงานที่เก่ียวข้องสามารถน าแบบวัดพฤฒิ
พลังผู้ สูงอายุไทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 2013) ฉบับนีไ้ปใช้เป็นเคร่ืองมือในการประเมิน
พฤฒิพลงัให้กบัผู้สงูอายตุ่อไปได้ 

(เพ็ญผกา กาญจโนภาส, 2541; โสภาวรรณ เชือ้ดี, ชาตรี ประชาพิพฒั, & สาโรจน์ เพชร
มณี, 2559; ทนงศกัด์ิ ย่ิงรัตนสขุ, ภาณุวฒัน์ เชิดเกียรติกูล, & ปณิตา วรรณพิรุณ, 2557; ธีรพฒัน์ 
มีอ าพล, 2557; พระพรหมคุณาภรณ์(ป.อ.ปยุตโต), 2549; ศิริพร นนทะน า, 2551; สีนวล รัตน
วิจิตร & มาลินี จ าเนียร, 2560)
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ภาคผนวก ก 

เอกสารรับรองโครงการวิจัย 

จากคณะกรรมการพจิารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 

มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 
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ภาคผนวก ข 

หนังสือขอความอนุเคราะห์ในการเก็บข้อมูลเพื่อการวิจัย 

และหนังสือขอความอนุเคราะห์ใช้แบบวัด 
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รายนามผู้ทรงคุณวุฒ ิ
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รายนามผู้ทรงคุณวุฒ ิ 

 
 การวิจยัครัง้นีไ้ด้รับความอนุเคราะห์จากผู้ เชี่ยวชาญท่ีมีประสบการณ์ทางด้านจิตวิทยา ซึง่

เป็นอาจารย์ที่ปรึกษาปริญญานิพนธ์ในการวิจยัครัง้นี ้จ านวน 3 ท่าน ซึ่งเป็นผู้มีประสบการณ์และ

เชี่ยวชาญในสาขาต่าง ๆ ทัง้ทางด้านจิตวิทยาการปรึกษา พฤติกรรมศาสตร์และการวิจัยเชิง

คณุภาพในการตรวจสอบและให้ข้อเสนอแนะ แบบคดักรอง แบบสมัภาษณ์เชิงลึก แบบสมัภาษณ์

การสนทนากลุม่ และรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา โดยมีรายนามผู้ เชี่ยวชาญ ดงันี ้

 1. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.นนัท์ชตัสณัห์ สกลุพงศ์: อาจารย์ประจ าสาขาจิตวิทยาประยกุต์  

                สถาบนัพฤติกรรมศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ  

                มีความรู้และเชี่ยวชาญการปรึกษาตามแนวซาเทียร์ 

 2. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.อจัศรา ประเสริฐสิน: อาจารย์ประจ าสาขาส านกัทดสอบทาง 

                 การศึกษาและจิตวิทยา มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 

                 มีความรู้และเชี่ยวชาญทางด้านจิตวิทยา 

 3. รองศาสตราจารย์ ดร. มณฑิรา จารุเพ็ง: อาจารย์ประจ าภาควิชาการแนะแนวและ 

                 จิตวิทยาการศกึษา คณะศกึษาศาสตร์ มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 

                 มีความรู้และเชี่ยวชาญทางด้านครอบครัวบ าบดั 
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ภาคผนวก ง 

เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 
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ค าถามแบบคดักรองผู้สงูอายุ 
เร่ือง การวิจยัและพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา 

ด้วยรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 

 
 

 
ค าชีแ้จง 
               แบบคดักรองผู้สูงอายุฉบบันี ้  จัดท าขึน้เพ่ือให้ผู้ดูแลผู้สูงอายุประเมิน ใน
การคัดกรองให้ได้ผู้ สูงอายุที่มีพฤฒิพลัง ซึ่งมีลักษณะ 7 องค์ประกอบ ได้แก่                 
                1. การพึง่พาตวัเองได้ (Being Self-reliant)         
                2. การร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สงัคม (Being Actively Engaged  
                     with Society)   
                3. การเจริญทางปัญญา (Growing Spiritual Wisdom)   
                4. การสร้างความมัน่คงด้านการเงิน (Building up Financial Security)  
                5. การมีวิถีชีวิตที่สง่เสริมสขุภาพ (Maintaining Healthy Lifestyle)   
                6. การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง (Engaging in Active Learning)  
                7. การสร้างความรักความผกูพนัในครอบครัวเพ่ือมีผู้ดแูลยามชรา  
                    (Strengthening Family Ties for Being Cared for in the Late Life) 
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ผู้ได้รับการประเมิน     ชื่อ................................................................  

เพศ .................. อาย ุ............ ปี ระยะเวลาที่อยู่ในสถานสงเคราะห์คนชรา ............ ปี 

 

กรุณาใสเ่คร่ืองหมาย  √   ที่ท่านเห็นตรงตามความเป็นจริง 
 

ข้อค าถาม 
 

 

จริง 
 

ไม่จริง 

1. เป็นผู้ที่สามารถอยู่โดยล าพงัและพึง่พาตนเองในกิจวตัรประจ าวนัได้   
2. เป็นผู้ที่สนใจเข้าร่วมหรือมีสว่นร่วมในกิจกรรมของสถานสงเคราะห์
อย่างสม ่าเสมอ รวมทัง้กิจกรรมทางวฒันธรรมและประเพณี 

  

3. เป็นผู้ที่มีศรัทธาและปฏิบติัตามหลกัศาสนา เช่น การท าบญุท าทาน 
การสวดมนต์ การปลอ่ยวาง การรู้จกัพอ 

  

4. เป็นผู้ที่มีการจดัการหรือเตรียมการให้มีความมัน่คงในชีวิตยามชรา   
5. เป็นผู้ที่สนใจดแูลสขุภาพตนเอง เช่น ออกก าลงักายเป็นประจ า เลือก
รับประทานอาหารที่มีประโยชน์ มีอารมณ์ขนัอยู่เสมอ 

  

6. เป็นผู้ที่ชอบเรียนรู้และสนใจท ากิจกรรมใหม่ๆ อยู่เสมอ เช่น แสวงหา
ความรู้ในการดแูลสขุภาพตนเอง สนใจเรียนรู้การใช้เคร่ืองมือสื่อสารและ
เทคโนโลยีใหม่ ๆ  

  

7. เป็นผู้ที่อบรมสัง่สอนและเป็นแบบอย่างที่ดีกบับตุรหลาน มีความรัก
ความผกูพนัในครอบครัว 
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ค าถามแบบสมัภาษณ์ผู้ดแูลและผู้สงูอายุ 

เร่ือง การวิจยัและพฒันาพฤฒิพลงัผู้สงูอายใุนสถานสงเคราะห์คนชรา 

ด้วยรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา 
 

 

ค าชีแ้จง 

                แบบสมัภาษณ์ผู้ดูแลผู้สูงอายุและผู้สงูอายุฉบบันี ้มีวตัถุประสงค์เพื่อเป็นแนวทาง
ในการออกแบบรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยา ซึ่งเป็นโปรแกรมในการพัฒนาพฤฒิพลัง

ผู้ สูงอายุในสถานสงเคราะห์คนชราด้วยวิ ธีการวิจัยอิงการออกแบบ ประกอบด้วย 7 

องค์ประกอบ ได้แก่  1. การพึ่งพาตัวเองได้ (Being Self-reliant)  2. การร่วมกิจกรรมและท า

ประโยชน์ใ ห้สังคม  (Being Actively Engaged with Society)  3. การ เจ ริญทางปัญญา 

(Growing Spiritual Wisdom)  4. การสร้างความมั่นคงด้านการเงิน  (Building up Financial 

Security) 5. การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสุขภาพ (Maintaining Healthy Lifestyle)  6. การเรียนรู้

อย่างต่อเนื่อง  (Engaging in Active Learning) และ 7. การสร้างความรักความผูกพันใน

ครอบครัวเพื่อมีผู้ดูแลยามชรา (Strengthening Family Ties for Being Cared for in the Late 

Life) 

                  โดยมีข้อค าถามทัง้หมด 12 ข้อ 
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ข้อค าถาม 

การพ่ึงพาตัวเองได้ (Being Self-reliant)   

1. ท่านคิดว่าผู้สงูอายทุี่สามารถพึง่พาตนเองได้ควรมีลกัษณะอย่างไร 
2. ช่วยกรุณายกตวัอย่างสิ่งที่ผู้สงูอาย ุ(ท่าน) สามารถท ากิจวตัรประจ าวนัโดยไม่ต้องพึง่ผู้ อ่ืน 
3. กิจกรรมอะไรที่ผู้สงูอาย ุ(ท่าน) สามารถท าในยามว่าง เพื่อให้คลายเหงา 

การร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สังคม (Being Actively Engaged with Society)     

4. ช่วยกรุณายกตวัอย่างกิจกรรมที่ผู้สงูอาย ุ(ท่าน) ท าในการเข้าร่วมกิจกรรมที่ท าประโยชน์
ให้กบัสงัคม 

5. ท่านคิดว่าการท่ีผู้สงูอาย ุ(ท่าน) เข้าร่วมกลุม่ท ากิจกรรมกบัเพื่อนมีประโยชน์อย่างไร 
การเจริญทางปัญญา (Growing Spiritual Wisdom)   

6. ผู้สงูอาย ุ(ท่าน) มีความศรัทธาและปฏิบติัตามหลกัค าสอนของศาสนาที่นบัถืออย่างไร 
7. เมื่อเกิดปัญหาในชีวิต ผู้สงูอาย ุ(ท่าน) จดัการกบัปัญหาอย่างไร 
8. ท่านมีความคิดเห็นอย่างไร กบัค ากลา่วว่าผู้สงูอาย ุ(ท่าน) เป็นผู้ไม่ยึดมัน่และไม่ถือมัน่ 

การสร้างความมั่นคงด้านการเงนิ (Building up Financial Security) 

9. ท่านคิดว่าผู้สงูอายุ (ท่าน) เตรียมการอย่างไรในการด าเนินชีวิตยามชรา (เก็บออมเงิน) 

การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสุขภาพ (Maintaining Healthy Lifestyle)   

10. ผู้สงูอาย ุ(ท่าน) ดแูลสขุภาพตนเองอย่างไร (ค าถามซกัต่อเนื่อง เช่น ท่านออกก าลงักาย
หรือไม่ อย่างไร , ท่านดแูลสขุภาพตนเองด้วยการเลือกรับประทานอาหารอย่างไร, ท่านคิด
ว่าการตรวจสขุภาพประจ าปีมีความส าคญัส าหรับท่านหรือไม่ อย่างไร) 

การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง (Engaging in active learning) 
11. ท่านเห็นว่าสงูอายุ (ท่าน) ควรเรียนรู้และสนใจท ากิจกรรมใหม่ๆ อยู่เสมอ (เช่น การ

แสวงหาความรู้ในการดแูลสขุภาพตนเอง สนใจเรียนรู้การใช้เคร่ืองมือสื่อสารและ
เทคโนโลยีใหม่ๆ เช่น การเล่นไลน์) 

การสร้างความรักความผูกพันในครอบครัวเพ่ือมีผู้ดูแลยามชรา (Strengthening Family 

Ties for Being Cared for in the Late Life) 

12. ท่านคิดว่าผู้สงูอายุ (ท่าน) ควรมีการจดัการให้มีความมัน่คงในชีวิตยามชราอย่างไร 
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ค าถามการสนทนากลุ่ม 
 
ประเด็นท่ี 1   :   ค าถามเก่ียวข้องกบัองค์ประกอบของพฤฒิพลงั 
 1.1 จากการที่คณุตาคณุยายได้เข้าร่วมกลุ่ม มีผลต่อการใช้ชีวิตประจ าวนัของคณุตาคณุยาย
อย่างไรบ้างค่ะ (ค าถามซัก:  อยากช่วยตัวเองมากขึน้กว่าแต่ก่อน, สนใจท ากิจกรรมใหม่ๆ, ค้นหา
ความรู้ในการดแูลตนเองให้มีสขุภาพดีมากขึน้) 
 1.2 การท ากิจกรรมทัง้หมดที่ผ่านมาท าให้คุณตาคุณยายกลายเป็นคนไม่ชอบอยู่เฉยๆ ไหม
ค่ะ ไหนคุณตาคุณยายลองยกตัวอย่างให้ฟังหน่อยได้ไหมค่ะว่าได้ท าอะไรมากขึน้บ้าง (ค าถามซัก :  
ช่วยท าอาหารในครัว, ช่วยกวาดใบไม้รอบที่พกั, ช่วยเพื่อนซกัผ้า, ช่วยท าความสะอาดในห้องพกั) 
 1.3 เมื่อเปรียบเทียบระหว่างก่อน –หลงัการท ากิจกรรม คณุตาคณุยายสามารถดแูลสขุภาพ
ตนเองได้ดีขึน้อย่างไรบ้างค่ะ (ค าถามซกั:  ออกก าลงักาย, เลือกรับประทานอาหารที่มีประโยชน์ ไม่
ทานหวาน มนั เค็ม, ตรวจร่างกายประจ าปี, ทานยาตามที่หมอสัง่สม ่าเสมอ) 
 1.4 การเข้าร่วมกิจกรรมทางสงัคม หรือการมีปฏิสมัพนัธ์กับเพื่อนเปลี่ยนไปจากเดิมอย่างไร
บ้างค่ะ (ค าถามซัก: สนใจเข้าร่วมกิจกรรมประเพณี ร้องเพลง เต้นร า ร าวง, เป็นอาสาสมัคร, เป็นที่
ปรึกษาให้กบัเพื่อน, บริจาคเงินท าบญุ และช่วยเหลือคนอื่นตามก าลงั) 
 1.5 คณุตาคณุยายมีความเลื่อมใสศรัทธาในศาสนาที่นบัถือแตกต่างไปจากเดิมอย่างไรบ้าง
ค่ะ (ค าถามซกั:  เชื่อมัน่ในการท าความดี, มองโลกในแง่บวก, ปลอ่ยวาง และไม่ยดึมัน่ถือมัน่) 
 1.6 คณุตาคณุยายมองเห็นความมัน่คงในชีวิตวยัชราเปลี่ยนแปลงไปอย่างไรบ้างค่ะ (ค าถาม
ซกั: เก็บออมเงินมากขึน้, เตรียมความพร้อมหลงัเสียชีวิต, สัง่สอนบตุรหลานเร่ืองความกตญัญ)ู   
ประเด็นท่ี 2  :   คณุตาคณุยายมีความรู้สกึอย่างไร 
 2.1 กิจกรรม หรือโปรแกรม (ค าถามซัก:  จ านวนครัง้, ขัน้ตอน, กิจกรรมที่น าเสนอในแต่ละ
ครัง้, ระยะเวลาในการด าเนินการ) 
 2.2 ผู้ด าเนินกิจกรรมหรือตัวพี่นิด (ค าถามซัก:  ท่าทีของพี่นิดต่อสมาชิกกลุ่ม, การพูดและ
น า้เสียง, กิริยามารยาท, ความเอือ้เฟือ้) 
 2.3 บรรยากาศของกลุม่ (ค าถามซกั:  สถานท่ี, เก้าอี,้ อณุหภมูิ, สมาชิกกลุม่) 
ประเด็นที่  3   :   อะไรที่คุณตาคุณยายอยากให้ปรับเปลี่ยนแก้ไข  (ค าถามซัก :  กิจกรรมหรือ
โปรแกรม, ผู้ด าเนินกิจกรรมหรือตวัพี่นิดเป็นอย่างไร, บรรยากาศของกลุ่ม, กระบวนการขัน้ตอนเป็น
อย่างไร, ระยะเวลาเหมาะสมหรือไม่) 
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ตัวอย่างแบบวัดพฤฒพิลังผู้สูงอายุไทย (AAS-Thai)  

 
ส่วนท่ี 1 ข้อมลูส่วนบุคคล 
1. ท่านเกิดเมื่อใด (วนั เดือน ปีเกิด) ...................................................... อาย.ุ.............ปี 

2. เพศ                    ชาย                หญิง  

3. ท่านนบัถือศาสนา                      พทุธ                   อ่ืน ๆ ระบ.ุ.......................... 

4. สถานภาพ  

                    โสด                   หม้าย                หย่า                  แยกกนัอยู่ 

5. ระดบัการศกึษาสงูสดุ 

        ไม่ได้เรียน                         ต ่ากว่าประถมศกึษาปีที่ 4           ประถมศกึษาปีที่ 4 

        มธัยมศกึษา / ปวช             อนปุริญญา / ปวส                      ปริญญาตรี   

        สงูกว่าปริญญาตรี 

6. ท่านมีรายได้ต่อเดือน ประมาณเท่าไหร่ (รวมรายได้ทัง้หมดจากทุกแหลง่) 

                     ไม่มีรายได้                             500 – 1000 บาท               1001 – 2000 บาท 

                     2001 – 5000 บาท                 5001 – 10,000 บาท          10,001 – 20,000 บาท 

                     สงูกว่า 20,000 บาท 

7. แหลง่ที่มาของเงินรายได้ (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ) 

                      จากบุตร/หลาน                          เงินบ านาญ                   กองทนุทหารผ่านศึก    

                       เบีย้ยงัชีพผู้สงูอาย ุ                    อ่ืน ๆ .......................... 

8. ท่านมีโรคประจ าตวั 

                       โรคหวัใจ                        โรคเบาหวาน              โรคความดนัโลหิต    

                       อมัพฤกษ์                        โรคปอด หอบหืด        โรคปวดข้อ ข้อเสื่อม รูมาตอย   

                       โรคหรืออาการเก่ียวกบัทางเดินอาหาร               ปวดหลงั ปวดเอว ปวดกล้ามเนือ้ 

                       อ่ืน ๆ ระบุ...........................................  
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ส่วนท่ี 2 แบบวัดพฤฒพิลังผู้สูงอายุไทย (AAS-Thai) (Thanakwang, 2013) 
ค าชีแ้จง  โปรดพิจารณาว่า ข้อความในแต่ละข้อที่เก่ียวกบัตวัท่านเป็นจริงมากน้อยเพียงใด โดย

ขอความกรุณาท าเคร่ืองหมาย √  ใน       ของแต่ละข้อ และขอให้ท่านตอบตามความเป็นจริงที่

เกิดขึน้กบัตวัท่าน 

 ไม่จริง  หมายถึง     ข้อความ หรือเหตกุารณ์นัน้ไม่จริงเลย หรือแทบจะไม่จริงเลย 
 จริงบางครัง้ หมายถึง     ข้อความ หรือเหตกุารณ์นัน้จริงเป็นบางครัง้ 
 ค่อนข้างจริง หมายถึง     ข้อความ หรือเหตกุารณ์นัน้ค่อนข้างจริง 
 จริงตลอดเวลา หมายถึง     ข้อความ หรือเหตกุารณ์นัน้เป็นจริงตลอดเวลา 
 

ค าถาม ไม่จริง จริงบางครัง้ 
ค่อนข้าง

จริง 

จริง

ตลอดเวลา 

1. ท่านสามารถพึ่งพาตนเองได้ในการท ากิจกรรม
ต่าง ๆ ในชีวิตประจ าวนั 

    

2. ท่านพยายามช่วยเหลือตวัเองในเร่ืองต่างๆ ก่อนที่
จะขอร้องให้สมาชิกในครอบครัวหรือคนอื่น  ๆ 
ช่วยเหลือ 

    

3. ท่านยังคงท างานตามก าลังความสามารถของ
ท่านอยู่เสมอ 

    

4.  ท่านร่วมกิจกรรมสาธารณะประโยชน์ หรือ
กิจกรรมพฒันาชมุชนอยู่เสมอ 

    

5. ท่านเข้าร่วมกิจกรรมของชมรมผู้สงูอาย ุหรือชมรม
อื่น ๆ ท่ีเป็นสมาชิกอยู่เสมอ 

    

6. ท่านเป็นที่ปรึกษา เป็นผู้ทรงคุณวุฒิ หรือผู้มีภูมิรู้

ภมูิปัญญาในชมุชน 

    

7. ท่านมกัมองโลกในแง่บวกอยู่เสมอ     

8. ท่านเชื่อมัน่และศรัทธาในศาสนาที่ท่านนบัถือ     

9. ท่านมีเงินทองหรือทรัพย์สินเพียงพอ เพื่อเป็น
ค่าใช้จ่ายในยามชรา 

    

10. ท่านมีการเก็บออมเงินทองไว้เพื่อใช้ในยามชรา     

11. ท่านงดหรือหลีกเล่ียงการรับประทานอาหารที่
หวาน มนั หรือเค็ม 
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12. ท่านเลือกรับประทานอาหารที่เป็นประโยชน์ต่อ
ร่างกาย 

    

13. ท่านสามารถเรียนรู้การใช้เคร่ืองมือส่ือสาร 
อุปกรณ์อ านวยความสะดวกในชีวิตประจ าวัน หรือ
เทคโนโลยีใหม่ ๆ ได้ 

    

14.  ท่านชอบฝึกท ากิจกรรมใหม่  ๆ หรือการหา
ประสบการณ์ใหม่ ๆ 

    

15. ท่านได้สร้างความรักความผูกพันกับครอบครัว
เพื่อให้สามารถคงความรักต่อท่านในยามชรา 

    

16. ท่านได้อบรมสัง่สอนและปฏิบตัิเป็นแบบอย่างที่
ดีให้บุตรหลาน เห็นถึงความกตัญญู กตเวที ในการ
ดแูลบพุการี 

    

 

 

 
ส าหรับผู้ ท่ีสนใจแบบวัดพฤฒพิลังผู้ สูงอายุไทย (AAS-Thai) ฉบับเต็ม สามารถติดต่อ
สอบถามได้ที่ คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
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ตัวอย่าง รูปแบบการปรึกษาจิตวิทยา (ฉบับสมบูรณ์) 
 

กระบวนการปรึกษาทางจติวิทยา 

 กระบวนการปรึกษาทางจิตวิทยา เร่ิมจากการปรึกษารายบุคคล 1 ครัง้ เพื่อสร้าง

สมัพนัธภาพและรับฟังปัญหาเบือ้งต้นของผู้ รับค าปรึกษา ก่อนเร่ิมการปรึกษากลุ่ม จ านวน 8 ครัง้ 

โดยมีรายละเอียด ดงันี ้
 

 

คณุสมบติัของผู้ด าเนินการ (ข้อใดข้อหนึ่ง) 

1. นกัจิตวิทยาการปรึกษาหรือผู้ที่ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรีทางด้านจิตวิทยา  

     การปรึกษาหรือจิตวิทยาคลินิก      

2. ผู้ที่เคยผ่านการฝึกอบรมหรือมีประสบการณ์การให้ค าปรึกษาตามแนวซาเทียร์และ/ 

    หรือเทคนิคการสมัภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจงูใจ ตัง้แต่ 1 ปีขึน้ไป 

 

 

 

ครัง้ท่ี ช่วงเวลา ระยะขัน้ของกลุ่ม หัวข้อ 
1 09.30-11.30 น.     (2 ชม.)   ขัน้เร่ิมต้น         สร้างสมัพนัธภาพ 
2 13.30-15.00 น.   (1.5 ชม.)   ขัน้เปิดใจ         ความทรงจ าที่มีค่า 
3 09.30-11.00 น.   (1.5 ชม.)  ขัน้ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม         สขุภาพฉนั สขุภาพเธอ 
4 13.30-15.00 น.   (1.5 ชม.)  ขัน้ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม         สขุภาพฉนั สขุภาพเธอ 
5 09.30-11.00 น.   (1.5 ชม.)   สร้างคณุค่าในตนเอง         ถงุผ้าวิเศษ 
6 13.30-15.00 น.   (1.5 ชม.)   สร้างปัญญา        ความงอกงามทางปัญญา 
7 09.30-11.00 น.    (1.5 ชม.)    ค้นหาความปรารถนา         ขมุทรัพย์แห่งตน 
8 13.30-15.00 น.   (1.5 ชม.)    ขัน้ยตุิ         อ าลา อาลยั 
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การปรึกษารายบุคคล 

ระยะเวลา 1.5 – 2 ชั่วโมง  
แนวคิดส าคัญ    
 การพัฒนาศักยภาพหรือพฤฒิพลงัให้กับผู้สูงอายุเป็นเป้าหมายหลักในการปรึกษาทาง
จิตวิทยาของการศึกษาวิจยัในครัง้นี ้จึงเป็นการพฒันาที่มาจากแนวคิดการพฒันาเชิงสขุภาพ การ
พฒันาตนเองทางด้านจิตวิญญาณ การเข้าร่วมกิจกรรมทางสงัคม และการสนบัสนุนทางจิตสงัคม 
รวมถึงการพฒันาองค์ประกอบพฤฒิพลงัทัง้ 7 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) การพึ่งพาตวัเองได้ 2) การ
ร่วมกิจกรรมและท าประโยชน์ให้สังคม 3) การเจริญทางปัญญา 4) การสร้างความมั่นคงด้าน
การเงิน 5) การมีวิถีชีวิตที่ส่งเสริมสุขภาพ 6) การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง และ 7) การสร้างความรัก
ความผูกพันในครอบครัวเพื่อมีผู้ ดูแลยามชรา (Thanakwang, 2013) ซึ่งเป็นการปรึกษาบนฐาน
แนวคิดซาเทียร์ (Satir Model) (Satir et al., 1991) ท่ีเชื่อว่ามนษุย์มีศกัด์ิศรีเท่าเทียมกนั มีอ านาจท่ี
จะเลือกและตัดสินใจด้วยตนเอง มีอิสระในการแสดงออก การได้ค้นหาโลกภายใน (Internal 
World) เกิดการตระหนักรู้ในทรัพยากรตนเอง เป้าหมายส าคัญเพื่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงและ
เติบโต (Change and Growth) ได้แก่ การเห็นคณุค่าในตนเองเพิ่มมากขึน้ (Better Self-esteem) 
สามารถตัดสินใจได้ดีขึน้ (Better Choice Maker) สามารถรับผิดชอบต่อตนเองได้มากขึน้ (More 
Responsible) และมีความสอดคล้องกลมกลืนกันมากขึน้ (More Congruence) (นงพงา ลิม้
สวุรรณ และคณะ, 2555) เป็นการมองโลกอย่างสมดลุที่มีความเข้าใจตนเอง (Self) ผู้ อ่ืน (Other) 
และบริบทต่างๆ (Context) ผ่านเทคนิคต่าง ๆ เช่น การแสดงความเป็นมิตร (Making Contact) 
การสื่อสารทางบวก ด้วยการกล่าวชื่นชม (Appreciation) การกล่าวค าขอบคุณ หรือสิ่งที่ซาบซึง้ 
ประทับใจ นอกจากนีก้ารปรึกษายังเสริมด้วยเทคนิคการสัมภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ 
(Motivational Interviewing) (Miller & Rollnick, 2002) โดยเน้นการให้ค าแนะน าแบบสัน้ (Brief 
Advice: BA) เป็นการสร้างแรงจูงใจและไม่เน้นค าแนะน า ซึ่งมีลักษณะเฉพาะเร่ือง มักใช้เวลา
ประมาณ 5-10 นาที และการให้ค าปรึกษาแบบสัน้ (Brief Intervention: BI) เป็นการให้ค าปรึกษา
ในระยะเวลาประมาณ 20-30 นาที  ทัง้นี ้การให้ค าแนะน าแบบสัน้ และการให้ค าปรึกษาแบบสัน้ 
อยู่ภายใต้การสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจูงใจ ซึ่งเป็นการสนทนาหรือให้ค าปรึกษาแบบสร้าง
แรงจูงใจ ที่ใช้ระยะเวลาตัง้แต่ 5 นาที จนถึง 1 ชัว่โมง (เทิดศกัด์ิ เดชคง, 2560) นอกจากนีย้งัเสริม
ด้วยเทคนิค FRAMES เพื่อเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่เหมาะสม ด้วยการให้ข้อมูลสะท้อนกลับ 
(Feedback) เน้นถึงความรับผิดชอบ (Responsibility) ในการตัดสินใจด้วยตนเอง การให้
ค าแนะน า (Advice) และการเสนอทางเลือก (Menu) การแสดงความเห็นอกเห็นใจ (Empathy) 
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และส่งเสริมศกัยภาพ (Self-efficacy) ให้เขาเกิดความมัน่ใจในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม ด้วยการ
กล่าวข้อความที่จูงใจตนเอง หรือที่เรียกว่า SMS (Self-motivational Statement) มี 4 ลักษณะ 
ได้แก่ ข้อความที่แสดงถึงความตระหนักถึงปัญหา (Problem Recognition) ข้อความที่แสดงถึง
ความกงัวลกบัปัญหา (Concern) ข้อความที่แสดงถึงความตัง้ใจที่จะเลิกพฤติกรรมเดิม (Intention 
to Change) และข้อความที่แสดงถึงทศันคติที่ดีต่อการเปลี่ยนแปลง (Optimism for Change)  
เทคนิคที่น ามาใช้ 

เทคนิคที่ใช้ให้เกิดความงอกงามทางปัญญา เป็นเทคนิคที่ผสมผสานกนัทัง้จากเทคนิคการ
ให้ค าปรึกษาทั่วไป เทคนิคตามแนวทฤษฎีของซาเทียร์ (Loeschen, 1998) และเทคนิคการ
สมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจงูใจ (Miller & Rollnick, 2002) ได้แก่   

1. การท าสมาธิ (Meditation) ผู้ รับค าปรึกษาได้ท าสมาธิในช่วงเร่ิมต้น โดยซาเทียร์เชื่อว่า
การท าสมาธิจะช่วยให้บคุคลได้อยู่กบัตนเอง จิตใจสงบ และเป็นการผ่อนคลาย 
 2. เทคนิคการบ าบดั FRAMES ได้แก่  

     2.1 การให้ข้อมูลสะท้อนกลบั (Feedback) เมื่อผู้ ให้ค าปรึกษาให้ข้อมูลสะท้อนกลบั
ให้กบัผู้ รับค าปรึกษา เช่น ความรุนแรงหากไม่ดแูลสขุภาพร่างกาย 

     2.2 การเน้นถึงความรับผิดชอบของตนเอง (Responsibility) ผู้ รับค าปรึกษารับผิดชอบ
ในการตดัสินใจด้วยตนเอง โดยผู้ให้ค าปรึกษาเป็นเพียงคนแนะน า 

     2.3 การให้ค าแนะน า (Advice) ผู้ให้ค าปรึกษาให้ค าแนะน าที่เป็นประโยชน์และจ าเป็น
ต่อการตดัสินใจของผู้ รับค าปรึกษา 

     2.4 การเสนอทางเลือก (Menu) ผู้ ให้ค าปรึกษาเสนอทางเลือกที่เหมาะสม โดยผู้ รับ
ค าปรึกษาเป็นผู้ เลือกตดัสินใจด้วยตนเอง  

     2.5 การแสดงความเห็นอกเห็นใจ (Empathy) ผู้ ให้ค าปรึกษาแสดงความเข้าใจและ
ยอมรับเร่ืองราวและความเป็นตัวตนของผู้ รับค าปรึกษา แม้ยงัไม่ตระหนกัถึงปัญหาที่เกิดขึน้ หรือ
ยงัมองไม่เห็นผลเสียของพฤติกรรมที่จ าเป็นต้องเปลี่ยนแปลง 

     2.6 การสง่เสริมศกัยภาพของผู้ รับค าปรึกษา (Self-efficacy) เป็นการสง่เสริมศกัยภาพ

เดิมที่มีอยู่ในตัวของผู้ รับค าปรึกษา เพื่อให้เกิดความมั่นใจว่าสามารถเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่

เหมาะสมได้ด้วยการให้ความหวงัและก าลงัใจ 

 3. การเชื่อมโยง (Linking) การที่ผู้ ให้ค าปรึกษาเชื่อมโยงประเด็นส าคัญเข้าด้วยกัน เป็น
วิธีการสนบัสนุนให้ผู้ รับค าปรึกษาสามารถกลา่วถึงสิ่งที่สมัพนัธ์กนั หรือการเชื่อมโยงความรู้สกึที่มี
ต่อผู้ให้ค าปรึกษา 
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4. การใส่ใจ (Attending) หมายถึง การที่ผู้ ให้ค าปรึกษาแสดงความสนใจ รับฟังเร่ืองราวที่
ผู้ ให้ค าปรึกษาเล่าหรือแสดงความคิดเห็น ให้ความส าคญัและให้เกียรติ ช่วยให้ผู้ รับค าปรึกษาเกิด
ความรู้สกึอบอุ่น ปลอดภยั และมัน่ใจในการเปิดเผยเร่ืองราว 
 5. การฟัง (Listening) หมายถึง การที่ผู้ ให้ค าปรึกษาตัง้ใจฟังเมื่อผู้ รับค าปรึกษาพูดหรือ
สื่อสารเร่ืองราวของตนออกมา เป็นการที่เขาได้ระบายความคิด อารมณ์ ความรู้สกึ  
 6. การเข้าถึง (Reaching Out) หมายถึง ผู้ ให้ค าปรึกษาสร้างความสัมพันธ์กับผู้ รับ
ค าปรึกษา การแสดงความรู้สกึที่มาจากใจ เช่น การใช้มือสมัผสัเบาๆ การใช้สายตาที่อ่อนโยน การ
แสดงสีหน้าและน า้เสียงที่บ่งบอกถึงความอบอุ่นและจริงใจ 
 7. การยืนยันทรัพยากร (Affirming Resources) การที่ผู้ ให้ค าปรึกษาเชื่อว่าบุคคลมี
ทรัพยากรในตนเอง ด้วยการค้นหาทรัพยากรภายในของผู้ รับค าปรึกษา เพื่อให้ตระหนักรู้ถึง
ทรัพยากรในตวัเอง  
 8. การยอมรับ (Validating) หมายถึง ผู้ ให้ค าปรึกษาท าให้ผู้ รับค าปรึกษารู้สึกมั่นใจและ
ปลอดภยั จากการได้รับการยอมรับจากผู้ รับค าปรึกษา รู้สกึถึงความมีคณุค่าในตนเอง  
 9. การท าให้เกิดความหวัง (Engendering Hope) ผู้ ให้ค าปรึกษาช่วยให้ผู้ รับค าปรึกษา
เกิดความหวงัว่าเขาจะสามารถเปลี่ยนแปลงตนเองได้ด้วยตนเอง  
 10. การสังเกต (Observing) คือ การที่ผู้ รับค าปรึกษาเฝ้าดูพฤติกรรม ความคิดหรือ
ทศันคติที่เกิดขึน้ และความรู้สึกของผู้ รับค าปรึกษา ที่สื่อสารออกมาทัง้ภาษาพดูและภาษาท่าทาง 
เช่น ค าพดู ท่าทาง น า้เสียง ส าเนียง แววตา สีหน้า อากบักิริยา การเคลื่อนไหวของร่างกาย เป็นต้น 
 11. การสะท้อน (Reflection) หมายถึง การสะท้อนให้ทราบว่าผู้ ให้ค าปรึกษาเข้าใจในสิ่งที่
ผู้ รับค าปรึกษาสื่อสาร รวมทัง้เข้าใจต่อความรู้สกึ เป็นการแสดงให้เห็นว่าผู้ให้ค าปรึกษาเข้าใจในตวั
ผู้ รับค าปรึกษาอย่างลกึซึง้ 
 12. การให้ก าลงัใจ (Encouraging) หมายถึง การท่ีผู้ให้ค าปรึกษาแสดงความสนใจ เข้าใจ 
และสนับสนุนในสิ่งที่ผู้ รับค าปรึกษาสื่อสาร การให้ก าลังใจด้วยการกล่าวค าชื่นชม หรือการใช้
ภาษาท่าทาง  
 13. การท าให้กระจ่าง (Clarifying) หมายถึง การที่ผู้ ให้ค าปรึกษาสอบถามเพื่อให้เกิด
ความชดัเจนหรือเข้าใจในสิ่งที่ผู้ รับค าปรึกษาสื่อสารออกมาได้ตรงประเด็นและเกิดความเข้าใจได้
อย่างลกึซึง้ 
 14. การถาม (Question) หมายถึง การที่ผู้ ให้ค าปรึกษาตัง้ค าถามเปิดประเด็นเพื่อให้ผู้ รับ
ค าปรึกษาเลา่ หรือแสดงความรู้สกึ ท าให้ทราบข้อมลูที่เก่ียวกบัตวัผู้ รับค าปรึกษา 
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 15. การทวนความ (Paraphrasing) หมายถึง การที่ผู้ ให้ค าปรึกษากล่าวทวนสาระส าคัญ
ในสิ่งที่ผู้ รับค าปรึกษาได้พดูไปแล้ว  

16. การสรุปความ (Summarizing) หมายถึง การที่ผู้ ให้ค าปรึกษากล่าวสรุปประเด็น
ส าคญัของเร่ืองราวที่ได้พดูคยุกนั โดยในบางครัง้ผู้ ให้ค าปรึกษาอาจขอให้ผู้ รับค าปรึกษาเป็นผู้สรุป 
เพื่อให้แน่ใจว่าผู้ รับค าปรึกษาเข้าใจตรงกนั 

วัตถุประสงค์ 

 1. ให้ผู้ รับค าปรึกษาได้ตระหนกัรู้ในทรัพยากรของตนเอง เพื่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงและ
เติบโต (Change and Growth)  
 2. ให้ผู้ รับค าปรึกษาทราบแนวทางในการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่เหมาะสม ได้แก่ 
พฤติกรรมที่สง่ผลต่อสขุภาพตนเอง การออกก าลงักาย การรับประทานอาหาร   
กระบวนการ 

ผู้ ให้ค าปรึกษาใช้เทคนิคการปรึกษาตามแนวคิดซาเทียร์ (Satir et al., 1991)  และเทคนิค
การสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจงูใจ (Motivational Interviewing) (Miller & Rollnick, 2002) เป็น
แนวทางในการให้ค าปรึกษา โดยมี 3 ระยะ ได้แก่ 

1. ขัน้เร่ิมต้น เป็นการสร้างสมัพนัธภาพระหว่างผู้ให้ค าปรึกษาและผู้ รับค าปรึกษา โดยผู้ให้
ค าปรึกษากล่าวทักทาย แนะน าตนเอง บอกวัตถุประสงค์และแจ้งกฎกติกาโดยเฉพาะการเก็บ
รักษาความลบั ด้วยการแสดงท่าทีความเป็นมิตร (Making Contact) การแสดงความอบอุ่น จริงใจ 
ยอมรับอย่างไม่มีเงื่อนไข ค านึงถึงความเป็นมนุษย์และความมีศักด์ิศรีเท่าเทียมกัน เคารพการ
แสดงความคิดเห็นและการตดัสินใจสร้างความรู้สึกปลอดภยัในการเปิดเผยเร่ืองราว รวมถึงแสดง
ความห่วงใย การแสดงความชื่นชม การให้ก าลงัใจ เป็นต้น 

2. ขัน้ด าเนินการ ด าเนินการเพื่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงในทางที่พงึประสงค์ เน้นการเจริญ
งอกงามทางบวก มีการส ารวจและก าหนดเป้าหมายร่วมกนั การได้กล่าวถึงเหตกุารณ์ความส าเร็จ
ในชีวิต การแบ่งปันประสบการณ์ที่ส าคญัในครอบครัว (Family Life Chronology) การสะท้อนให้
เห็นทรัพยากรภายใน การตอกย า้ (Anchoring) เหตุการณ์ที่ประทับใจในอดีต ช่วยให้เกิดความ
ภาคภูมิใจและเห็นคุณค่าในตนเอง ซึ่งน าไปสู่การแก้ไขปัญหา การปรับตัวให้เข้ากับสถานการณ์
และสิ่งที่เกิดขึน้ได้อย่างมีความสุข ผสานเทคนิคการสัมภาษณ์แบบเสริมสร้างแรงจูงใจ ในการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมที่เหมาะสมให้กับผู้สงูอายุโดยเน้นการให้ค าแนะน าแบบสัน้ (Brief Advice: 
BA) เป็นการสร้างแรงจูงใจและไม่เน้นค าแนะน า ซึ่งมีลกัษณะเฉพาะเร่ือง มกัใช้เวลาประมาณ  5-
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10 นาที และการให้ค าปรึกษาแบบสัน้ (Brief Intervention: BI) เป็นการให้ค าปรึกษาในระยะเวลา
ประมาณ 20-30 นาที และใช้เทคนิค FRAMES และขัน้ตอนของการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 
(Stages of Change) ด้วยการให้ผู้ รับค าปรึกษากล่าวข้อความจูงใจตนเอง (Self-motivational 
Statement) ซึง่เป็นการแสดงถึงความตัง้ใจในการเปลี่ยนแปลงตนเอง (Change Talk) 

3. ขัน้ยติุ เมื่อผู้สงูอายรูุ้สกึว่าปัญหาได้รับการแก้ไขและไม่มีประเด็นในการปรึกษาเพิ่มเติม 
โดยผู้วิจยักล่าวทวนความ สรุป และให้ก าลงัใจ พร้อมแจ้งให้ทราบว่าจะมีการปรึกษากลุ่มร่วมกับ
เพื่อนสมาชิกในสถานสงเคราะห์คนชรา   
การประเมินผล 

สงัเกตจากปฏิสมัพันธ์ที่มีต่อผู้ ให้ค าปรึกษา การพูดคุย การให้ความสนใจ การให้ความ

ร่วมมือ การซกัถาม การแสดงความคิดเห็น การแสดงออกทางภาษากาย เช่น แววตา สีหน้าท่าทาง 

น า้เสียง รอยยิม้ เสียงหวัเราะ ของผู้ รับค าปรึกษา 
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ตัวอย่าง การปรึกษากลุ่ม 

 

ครัง้ท่ี 1 ขัน้เร่ิมต้น 
การสร้างสัมพันธภาพ 
เวลา 09.30 – 11.00 น. ระยะเวลา 1.5 ชั่วโมง   
แนวคิดส าคัญ  
 ขัน้สร้างสัมพันธภาพ ตามแนวคิดของซาเทียร์ (Satir et al., 1991) เป็นการเชื่อมโยง
ความรู้สึกเพื่อให้เกิดการตระหนกัรู้ในตนเองและผู้ อ่ืน การได้แนะน าตนเองหรือการเปิดเผยภายใน
ตวัตนให้ผู้ อ่ืนได้รู้จัก การสื่อสารถึงความรู้สึกภายใน ช่วยให้บุคคลเชื่อมโยงความรู้สึกของตนเอง
และผู้ อ่ืนได้เป็นอย่างดี ผู้ น ากลุ่มควรแสดงความเป็นมิตร (Making Contact) และการเข้าถึง 
(Reaching Out) การรับฟังและยอมรับสมาชิกกลุม่ ด้วยการแสดงท่าทีอ่อนโยน แสดงความอบอุ่น
และจริงใจ ยอมรับสมาชิกกลุ่มอย่างไม่มีเงื่อนไข ค านึงถึงความเป็นมนุษย์และความมีศกัด์ิศรีเท่า
เทียมกนั เคารพการแสดงความคิดเห็นและการตดัสินใจของสมาชิก เพื่อสร้างความไว้วางใจ รู้สึก
ปลอดภัยให้กับสมาชิกในการที่จะเปิดเผยเร่ืองราวของตนเอง ท าให้เกิดความร่วมมือใน
กระบวนการในระยะต่อไป นอกจากนีซ้าเทียร์ยงัเชื่อว่า บคุคลมีอ านาจที่จะเลือกและตดัสินใจด้วย
ตนเอง มีอิสระในการแสดงออก และได้รับการยอมรับ (Validation) จากผู้ อ่ืน การให้สมาชิกได้
กล่าวถึงมุมมองที่ดีต่อการมองโลกอย่างสมดุลที่มีความเข้าใจตนเอง (Self) ผู้ อ่ืน (Other) และ
สิ่งแวดล้อม (Context) อยู่บนพืน้ฐานของซาเทียร์ที่สมาชิกรู้ว่าตวัเองต้องการหรือไม่ต้องการอะไร 
และมีสิทธิในการปฏิเสธได้ สอดคล้องกับแนวคิดในการเข้าร่วมกิจกรรมนันทนาการด้วยความ
สมคัรใจ สมาชิกมีอิสระในการเลือกตดัสินใจ โดยการได้รับการสนบัสนุนทางสงัคม เช่น การได้รับ
ความรัก การดแูลเอาใจใส ่ท าให้สมาชิกรับรู้ว่าตนเองมีความส าคญั การมีคณุค่าของตนเอง แสดง
ให้เห็นว่าบคุคลสามารถอยู่อย่างพึง่พาตนเองได้ (Being Self-reliant)  
เทคนิคที่น ามาใช้ 

 เทคนิคที่ใช้ในการสร้างสมัพันธภาพ เป็นเทคนิคที่ผสมผสานกันทัง้จากเทคนิคตามแนว
ทฤษฎีของซาเทียร์เป็นหลกั (Loeschen, 1998) และเทคนิคการให้ค าปรึกษาทัว่ไป ได้แก่ 
 1. การใส่ใจ (Attending) หมายถึง การที่ผู้ น ากลุ่มแสดงความสนใจ รับฟังเร่ืองราวที่
สมาชิกกลุ่มเล่าหรือแสดงความคิดเห็น ให้ความส าคัญและให้เกียรติสมาชิกกลุ่ม ช่วยให้สมาชิก
เกิดความรู้สกึอบอุ่น ปลอดภยั และมัน่ใจในการเปิดเผยเร่ืองราว 
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 2. การฟัง (Listening) หมายถึง การที่ผู้น ากลุ่มและสมาชิกกลุ่มตัง้ใจฟังเมื่อสมาชิกท่าน
ใดท่านหนึ่งก าลงัพดูหรือสื่อสารเร่ืองราวของตนออกมา เป็นการที่เขาได้ระบายความคิด อารมณ์ 
ความรู้สึก และได้เรียนรู้เข้าใจตนเองและผู้ อ่ืน เข้าใจสิ่งที่เป็นปัญหา ยอมรับ แยกแยะความรู้สึก
และเลือกทางแก้ด้วยตนเอง 
 3. การเข้าถึง (Reaching Out) หมายถึง การท่ีผู้น ากลุม่สร้างความสมัพนัธ์กบัสมาชิกจาก
ใจ กายและจิตวิญญาณ ด้วยสายตาที่อ่อนโยน สีหน้าและน า้เสียงที่แสดงถึงความอบอุ่นและ
จริงใจ 
 4. การยอมรับ (Validating) หมายถึง ผู้น ากลุ่มสามารถท าให้สมาชิกเกิดความรู้สึกมั่นใจ
และปลอดภัย จากการได้รับการยอมรับจากผู้น าและสมาชิกภายในกลุ่ม ท าให้เกิดความรู้สึกมี
คณุค่าในตนเอง  

5. การยืนยันทรัพยากร (Affirming Resources) การที่ผู้น ากลุ่มเชื่อว่าบุคคลมีทรัพยากร
ในตนเอง ด้วยการค้นหาทรัพยากรภายในของสมาชิกกลุม่ เพื่อให้ตระหนกัรู้ถึงทรัพยากรในตวัเอง  
 6. การสังเกต (Observing) คือ การที่ผู้ น ากลุ่มเฝ้าดูพฤติกรรม ความคิดหรือทัศนคติที่
เกิดขึน้ และความรู้สกึของสมาชิกกลุม่ ซึง่สมาชิกสื่อสารออกมาทัง้ภาษาพดูและภาษาท่าทาง เช่น 
ค าพดู ท่าทาง น า้เสียง ส าเนียง แววตา สีหน้า อากบักิริยา การเคลื่อนไหวของร่างกาย เป็นต้น 
 7. การสะท้อน (Reflection) หมายถึง การสะท้อนให้ทราบว่าผู้น ากลุม่มีความเข้าใจต่อสิ่ง
ที่สมาชิกสื่อสาร รวมทัง้เข้าใจต่อความรู้สึกของสมาชิกกลุม่ เป็นการแสดงออกซึง่ความเข้าใจในตวั
สมาชิกอย่างลกึซึง้ 
 8. การให้ก าลงัใจ (Encouraging) หมายถึง การที่ผู้น ากลุ่มแสดงความสนใจ เข้าใจในสิ่ง
ที่สมาชิกพดู เป็นการสนบัสนุนให้เขาพดูต่อไป โดยใช้ค าพดูหรือท่าทาง การให้ก าลงัใจด้วยการชื่น
ชมในสิ่งที่เขาพดู เป็นทกัษะที่ใช้ด้านจิตใจ เพื่อช่วยให้เขาได้พดูหรือแสดงความรู้สกึออกมา  
 9. การท าให้กระจ่าง (Clarifying) หมายถึง การที่ผู้ น ากลุ่มสอบถามเพื่อให้เกิดความ
ชัดเจนหรือเข้าใจในสิ่งที่สมาชิกกลุ่มสื่อสารออกมาได้ตรงประเด็นและเกิดความเข้าใจได้อย่าง
ลกึซึง้ 
 10. การถาม (Question) หมายถึง การท่ีผู้น ากลุม่ตัง้ค าถามเปิดประเด็นให้สมาชิกกลุ่มได้
เล่า หรือแสดงความรู้สึก เพื่อให้ได้ข้อมูลที่เก่ียวกับตัวสมาชิก และช่วยส่งเสริมการส า รวจและ
เข้าใจตนเอง 
 11. การทวนความ (Paraphrasing) หมายถึง การที่ผู้น ากลุ่มกล่าวทวนสาระส าคญัในสิ่ง
ที่สมาชิกกลุม่ได้พดูไปแล้ว 
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12. การสรุปความ (Summarizing) หมายถึง การที่ผู้น ากลุ่มกล่าวสรุปประเด็นส าคญัของ
เร่ืองราวที่ได้พูดคุยกัน รวมถึงสิ่งที่ได้เรียนรู้จากการท ากลุ่มร่วมกนั ซึ่งผู้น ากลุ่มอาจขอให้สมาชิก
กลุม่เป็นผู้สรุป  
วัตถุประสงค์ 

 1. เพื่อสร้างสมัพนัธภาพระหว่างผู้น ากลุม่และสมาชิกกลุม่ให้เกิดความไว้วางใจซึง่กันและ
กัน เป็นการสร้างบรรยากาศให้กลุ่มรู้สึกถึงความอบอุ่น ปลอดภัย ลดความตึงเครียด และคลาย
ความวิตกกงัวล เรียนรู้ซึ่งกนัและกนั สร้างมิตรภาพด้วยการแลกเปลี่ยนประสบการณ์และมมุมอง
ด้านบวกท่ีมีต่อตนเอง ผู้ อ่ืน และสิ่งแวดล้อมรอบด้าน 
 2. เพื่อให้สมาชิกกลุ่มเกิดการตระหนักรู้ว่าตนเองมีอิสระและมีอ านาจในการเลือกและ
ตดัสินใจด้วยตนเอง รับรู้การมีคณุค่าของตนเอง แสดงให้เห็นว่าเขาสามารถอยู่อย่างพึ่งพาตนเอง
ได้ (Being Self-reliant)  
สื่อและอุปกรณ์ 

 รูปภาพสตัว์ 12 ชนิดที่มีค าท านายลกัษณะนิสยัอยู่ด้านหลงัภาพ 
 ที่มาของภาพ https://women.trueid.net/detail/rKp3d4qM7Om  

  

 

https://women.trueid.net/detail/rKp3d4qM7Om
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กระบวนการ 

ขัน้เร่ิมต้น 
 1. ผู้น ากลุ่มกล่าวทักทายสมาชิกกลุ่ม ด้วยท่าทีที่เป็นมิตร แนะน าตนเอง รวมถึงชื่อซึ่ง
สมาชิกจะใช้เรียกในการเข้าร่วมกลุ่มในครัง้ต่อๆ ไป พร้อมกล่าวถึงวตัถุประสงค์ รายละเอียดการ
เข้าร่วมกลุ่ม เช่น จ านวนครัง้ วันและเวลา หลังจากนัน้ได้เปิดโอกาสให้สมาชิกได้กล่าวแนะน า
ตนเอง ได้แก่ ชื่อ อายุ ระยะเวลาที่เข้ามาอยู่ในสถานสงเคราะห์คนชราแห่งนี ้รวมถึงให้สมาชิกได้
ซกัถามเพิ่มเติม 
 2. ผู้น ากลุ่มแจ้งให้สมาชิกทราบว่าได้รับการรับรองจริยธรรมโครงการวิจัยที่ท าในมนุษย์ 
และแจ้งให้สมาชิกทราบว่าข้อมลูส่วนตวัของสมาชิกที่พูดคุยกนัในระหว่างด าเนินการกลุ่ม จะถูก
เก็บรักษาเป็นความลบั ตลอดจนสมาชิกมีอิสระและมีสิทธ์ิไม่เข้าร่วมหรือถอนตัวจากการเข้าร่วม
กลุม่เมื่อใดก็ได้ โดยไม่สง่ผลกระทบใด ๆ ต่อสมาชิก โดยผู้วิจยัขอให้สมาชิกกลุม่ลงนามในหนงัสือ
ยินยอมในการเข้าร่วมการวิจยัในครัง้นี ้ 
 3. ผู้ น ากลุ่มขอให้สมาชิกกลุ่มร่วมกันก าหนดกฎกติกา และข้อตกลงร่วมกันในการ
ด าเนินการกลุม่ เช่น การเก็บรักษาความลบัภายในกลุม่ การไม่กลา่วแทรกในขณะที่สมาชิกท่านใด
ท่านหนึ่งก าลงัพดู การไม่พดูค าหยาบ หรือกลา่วต าหนิสมาชิกท่านอ่ืน การตรงต่อเวลา  
ขัน้ด าเนินการ 
 1. เมื่อสมาชิกพร้อม ผู้ น ากลุ่มกล่าวเร่ิมกิจกรรมที่มีชื่อว่า “เลือกภาพทายนิสัย” เป็น
กิจกรรมให้สมาชิกกลุ่มได้รู้จกักนัมากยิ่งขึน้ โดยผู้น ากลุ่มได้จดัเตรียมภาพสตัว์ 12 ชนิด ด้านหลงั
ภาพมีค าทายลกัษณะนิสยัที่แตกต่างไปตามประเภทของสตัว์ในภาพ โดยสมาชิกมีอิสระในการ
เลือกภาพสตัว์ที่ตนเองชอบ 1 ภาพ ซึ่งอาจเหมือนหรือแตกต่างกับสมาชิกในกลุ่มได้ ผู้น ากลุ่มจะ
มอบภาพพร้อมค าทายลักษณะนิสัยให้สมาชิกอ่านค าเฉลยนิสัยด้านหลังภาพที่ตนเลือกว่ามี
ลกัษณะนิสยัตรงกบัตนเองหรือไม่ (กรณีที่สมาชิกไม่สามารถอ่านได้ ผู้น ากลุม่หรือเพื่อนสมาชิกจะ
เป็นผู้ อ่านให้ฟัง) 
 2. ให้สมาชิกจับคู่ในการพูดคุย แลกเปลี่ยนความคิดเห็นลกัษณะนิสัยของกันและกันว่า
เหมือนหรือแตกต่างจากค าท านายด้านหลงัภาพได้อย่างอิสระ หลงัจากนัน้จึงขอให้สมาชิกแต่ละ
คนน าเสนอมมุมองและความแตกต่างจากการที่ได้พดูคยุกนั ท าให้สมาชิกได้ท าความรู้จกัและเกิด
ความคุ้นเคยกันมากขึน้ อีกทัง้ยังได้แสดงความกล้าและความสามารถในการน าเสนอและสรุป
เร่ืองราวของเพื่อนสมาชิกให้สมาชิกกลุม่ทราบ 
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 3. ผู้วิจยัขอให้สมาชิกเล่าถึงกิจวตัรประจ าวนัของตนเอง และสิ่งที่สมาชิกกลุ่มสามารถท า
ด้วยตนเอง โดยไม่ต้องพึง่พิงผู้ อ่ืน เช่น จดัการดแูลที่อยู่อาศัยด้วยตนเอง พร้อมกลา่วถึงเหตจุงูใจใน
การจดัการด้วยตนเอง เพื่อให้สมาชิกได้แลกเปลี่ยนความคิดเห็นกนัและกนั 
ขัน้ยติุ 
 ผู้น ากลุ่มเชิญชวนให้สมาชิกกลุ่มร่วมแสดงความคิดเห็นจากการเข้าร่วมกลุ่มในวนันี ้สิ่งที่
ตนเองได้รับหรือเรียนรู้จากกลุ่ม พร้อมกลา่วชื่นชมและขอบคณุสมาชิกกลุ่มในการให้ความร่วมมือ 
และสรุปกิจกรรมที่ได้ท าร่วมกันในเช้าวันนี ้รวมถึงนัดหมายเวลาและสถานที่ในการเข้าร่วมกลุ่ม
ในช่วงบ่าย 
การประเมินผล 
 สังเกตการพูดคุย การให้ความสนใจ การให้ความร่วมมือ การซักถาม การแสดงความ
คิดเห็น การแสดงออกทางภาษากาย ในขณะที่เลือกภาพและได้รับรู้ค าทายนิสัย เช่น แววตา สี
หน้าท่าทาง น า้เสียง รอยยิม้ เสียงหวัเราะของสมาชิกในกลุม่ ฯลฯ การสรุปและน าเสนอต่อสมาชิก
กลุม่ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



  277 

ครัง้ที่ 3-4   ขัน้ปรับเปลี่ยนพฤติกรรม 
สุขภาพฉัน สุขภาพเธอ 
เวลา 09.30 – 11.00 น. ระยะเวลา 1.5 ชั่วโมง 
เวลา 13.30 – 15.00 น. ระยะเวลา 1.5 ชั่วโมง 
แนวคิดส าคัญ 
 การเข้าสู่วยัสงูอายุ บุคคลมีสภาวะทางกายที่ถดถอยลง ท าให้ประสิทธิภาพในการท างาน
หรือการใช้ชีวิตในด้านต่างๆ ลดลง ส่งผลให้บุคคลเลือกที่จะเลิกท ากิจกรรมหรือมีพฤติกรรม
บางอย่างซึง่อาจสง่ผลเสียมากกว่าผลดี ดงันัน้ การพฒันาสง่เสริมสขุภาพของผู้สงูอาย ุรวมถึงการ
ที่ผู้สงูอายไุด้ตระหนกัถึงความส าคญัในการดแูลสขุภาพร่างกายของตนเอง ด้วยการออกก าลงักาย
อย่างสม ่าเสมอ การไม่อยู่นิ่งเฉย การรับประทานอาหารที่มีประโยชน์และเหมาะสมกบัวยั การเข้า
รับการตรวจสขุภาพร่างกายเป็นประจ า การพบแพทย์ตามนดัและปฏิบติัตามค าแนะน าของแพทย์ 
หลีกเลี่ยงการใช้สารเสพติด รวมถึงการเข้าร่วมกิจกรรมส่งเสริมสขุภาพ จึงส่งผลต่อการมีวิถีชีวิตที่
ส่งเสริมสุขภาพ (Maintaining Healthy Lifestyle) ของผู้ สูงอายุ (Thanakwang, 2013)  การน า
เทคนิคการสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้างแรงจงูใจ (Motivational Interviewing : MI) (Miller & Rollnick, 
2002) มาใช้เพื่อมุ่งหวงัให้เกิดแรงจูงใจภายใน ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมและวิถีการด าเนินชีวิต 
ส่งเสริมและสนับสนุนการมีพฤติกรรมสุขภาพ โดยก้าวข้ามความลังเลไปสู่การปฏิบัติ เป็นการ
แสวงหาวิธีการที่เหมาะสมได้ด้วยตนเอง เกิดกระบวนการเรียนรู้ในแนวทางทฤษฎีการรับรู้ตนเอง 
(Self-perception Theory) ผ่านการใช้เทคนิคหลกัในการบ าบัดที่เรียกว่า FRAMES (Feedback, 
Responsibility, Advice, Menu, Empathy, Self-efficacy) สิ่ งส าคัญคือการให้ผู้ สูงอายุกล่าว
ข้อความที่จงูใจตนเอง (Self-motivational Statement : SMS) ซึง่เป็นข้อความใน 4 ลกัษณะ ได้แก่ 
ข้อความที่แสดงถึงความตระหนักถึงปัญหา (Problem Recognition) ข้อความที่แสดงถึงความ
กังวลกับปัญหา (Concern) ข้อความที่แสดงถึงความตัง้ใจที่จะเลิกพฤติกรรมเดิม (Intention to 
Change) และข้อความที่แสดงถึงทัศนคติที่ ดี ต่อการเปลี่ยนแปลง (Optimism for Change)    
(เทอดศกัด์ิ เดชคง, 2560) 
 

เทคนิคที่น ามาใช้  
เทคนิคที่ส่งเสริมสุขภาพ เป็นเทคนิคที่ผสมผสานกันทัง้จากเทคนิคการสัมภาษณ์เพื่อ

เสริมสร้างแรงจงูใจ (Miller & Rollnick, 2002) และเทคนิคการให้ค าปรึกษาทัว่ไป ได้แก่   
 1. เทคนิคการบ าบดั FRAMES ได้แก่  
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     1.1 การให้ข้อมลูสะท้อนกลบั (Feedback) เมื่อผู้น ากลุ่มให้ข้อมลูสะท้อนกลบัสมาชิก
กลุม่ถึงความรุนแรงหากไม่ดแูลสขุภาพร่างกาย 

     1.2 การเน้นถึงความรับผิดชอบของตนเอง (Responsibility) เป็นการเน้นถึงความ
รับผิดชอบของสมาชิกกลุม่ในการตดัสินใจด้วยตนเอง ผู้น ากลุม่เป็นเพียงคนแนะน า 

     1.3 การให้ค าแนะน า (Advice) เมื่อผู้น ากลุ่มให้ค าแนะน าที่เป็นประโยชน์และจ าเป็น
ต่อการตดัสินใจต่อสมาชิกกลุม่ 

     1.4 การเสนอทางเลือก (Menu) ผู้น ากลุ่มเสนอทางเลือกที่เหมาะสมให้สมาชิกกลุ่ม
เป็นผู้ เลือกตดัสินใจด้วยตนเอง  

     1.5 การแสดงความเห็นอกเห็นใจ (Empathy) ผู้น ากลุ่มแสดงความเข้าใจและยอมรับ
ถึงเร่ืองราวของสมาชิก ซึ่งอาจยังไม่ตระหนักถึงปัญหาที่เกิดขึน้ หรือยังมองไม่เห็นผลเสียของ
พฤติกรรมที่จ าเป็นต้องเปลี่ยนแปลง 

     1.6 การส่งเสริมศักยภาพของสมาชิกกลุ่ม (Self-efficacy) เป็นการส่งเสริมศักยภาพ
เดิมที่มีอยู่ในตัวของสมาชิกกลุ่ม เพื่อให้เขาเกิดความมั่นใจว่าสามารถเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่
เหมาะสมได้ด้วยการให้ความหวงัและก าลงัใจ 

2. การมองปัญหาในแง่มุมใหม่ (Reframing) เป็นการสร้างมุมมองใหม่ การปรับเปลี่ยน
การรับรู้และพฤติกรรมใหม่ในทางที่ดีขึน้ 

3. การใส่ใจ (Attending) หมายถึง การที่ผู้ น ากลุ่มแสดงความสนใจ รับฟังเร่ืองราวที่
สมาชิกกลุ่มเล่าหรือแสดงความคิดเห็น ให้ความส าคัญและให้เกียรติสมาชิกกลุ่ม ช่วยให้สมาชิก
เกิดความรู้สกึอบอุ่น ปลอดภยั และมัน่ใจในการเปิดเผยเร่ืองราว 
 4. การฟัง (Listening) หมายถึง การที่ผู้น ากลุ่มและสมาชิกกลุ่มตัง้ใจฟังเมื่อสมาชิกท่าน
ใดท่านหนึ่งก าลงัพดูหรือสื่อสารเร่ืองราวของตนออกมา เป็นการที่เขาได้ระบายความคิด อารมณ์ 
ความรู้สึก และได้เรียนรู้เข้าใจตนเองและผู้ อ่ืน เข้าใจสิ่งที่เป็นปัญหา ยอมรับ แยกแยะความรู้สึก
และเลือกทางแก้ด้วยตนเอง 
 5. การสังเกต (Observing) คือ การที่ผู้ น ากลุ่มเฝ้าดูพฤติกรรม ความคิดหรือทัศนคติที่
เกิดขึน้ และความรู้สกึของสมาชิกกลุม่ ซึง่สมาชิกสื่อสารออกมาทัง้ภาษาพดูและภาษาท่าทาง เช่น 
ค าพดู ท่าทาง น า้เสียง ส าเนียง แววตา สีหน้า อากบักิริยา การเคลื่อนไหวของร่างกาย เป็นต้น 
 6. การสะท้อน (Reflection) หมายถึง การสะท้อนให้ทราบว่าผู้น ากลุม่มีความเข้าใจต่อสิ่ง
ที่สมาชิกสื่อสาร รวมทัง้เข้าใจต่อความรู้สึกของสมาชิกกลุม่ เป็นการแสดงออกซึง่ความเข้าใจในตวั
สมาชิกอย่างลกึซึง้ 
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 7. การให้ก าลงัใจ (Encouraging) หมายถึง การที่ผู้น ากลุ่มแสดงความสนใจ เข้าใจในสิ่ง
ที่สมาชิกพดู เป็นการสนบัสนุนให้เขาพดูต่อไป โดยใช้ค าพดูหรือท่าทาง การให้ก าลงัใจด้วยการชื่น
ชมในสิ่งที่เขาพดู เป็นทกัษะที่ใช้ด้านจิตใจ เพื่อช่วยให้เขาได้พูดหรือแสดงความรู้สึกออกมา และ
ให้การแก้ปัญหาด าเนินต่อไปด้วยดี 
 8. การท าให้กระจ่าง (Clarifying) หมายถึง การที่ผู้ น ากลุ่มสอบถามเพื่อให้เกิดความ
ชัดเจนหรือเข้าใจในสิ่งที่สมาชิกกลุ่มสื่อสารออกมาได้ตรงประเด็นและเกิดความเข้าใจได้อย่าง
ลกึซึง้ 
 9. การถาม (Question) หมายถึง การที่ผู้น ากลุ่มตัง้ค าถามเปิดประเด็นให้สมาชิกกลุ่มได้
เล่า หรือแสดงความรู้สึก เพื่อให้ได้ข้อมูลที่เก่ียวกับตัวสมาชิก และช่วยส่งเสริมการส ารวจและ
เข้าใจตนเอง 
 10. การทวนความ (Paraphrasing) หมายถึง การที่ผู้น ากลุ่มกล่าวทวนสาระส าคญัในสิ่ง
ที่สมาชิกกลุม่ได้พดูไปแล้ว 
 11. การท าให้เกิดความหวัง (Engendering Hope) ผู้ น ากลุ่มท าให้สมาชิกกลุ่มเกิด
ความหวงัว่าเขาจะสามารถเปลี่ยนแปลงตนเองได้ด้วยตนเอง 
 12. การสรุปความ (Summarizing) หมายถึง การที่ผู้น ากลุ่มกล่าวสรุปประเด็นส าคญัของ
เร่ืองราวที่ได้พดูคยุกนั รวมถึงสิ่งที่ได้เรียนรู้จากการท ากลุม่ร่วมกนั 

13. การมอบหมายการบ้าน (Homework) ผู้ น ากลุ่มต้องการให้สมาชิกกลุ่มได้ฝึกฝน
ตนเองในการท ากิจกรรมซ า้ๆ ให้เกิดการตอกย า้ถึงการเปลี่ยนแปลง  
วัตถุประสงค์ 
 1. เพื่อให้สมาชิกกลุม่ได้ตระหนกัถึงพฤติกรรมที่สง่ผลต่อสขุภาพตนเอง การได้แลกเปลี่ยน
แนวคิดการดแูลสขุภาพ การใช้กิจกรรมกลุม่ในการกระตุ้นพฤติกรรมการออกก าลงักาย 
 2. ผู้น ากลุ่มท าหน้าที่เอือ้ให้สมาชิกกลุม่ได้ระบายความรู้สึกที่ลงัเล ซึ่งเป็นความรู้สึกที่เกิด
จากความขัดแย้งระหว่างการยอมที่จะเปลี่ยนแปลงตัวเองกับความรู้สึกไม่เห็นด้วยที่จะต้อง
เปลี่ยนแปลง โดยให้เขาได้มีโอกาสกล่าวข้อความที่จูงใจตนเอง หรือที่ เ รียกว่า SMS (Self-
Motivational Statement) 
 3. เพื่อให้สมาชิกกลุ่มมีแนวทางในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมกระบวนการพัฒนาเชิง
สขุภาพที่เหมาะสมกบัตนเอง 
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สื่อและอุปกรณ์ 
 1. วีดีโอ 5 ชุด ได้แก่  

      1.1 การนัง่สง่ผลร้ายกบัคณุอย่างไร:  https://youtu.be/56QSn6xQavw    (5 นาที) 
      1.2 ตบอก ตบมือ ตบไหล:่  https://youtu.be/Voci0iGct64    (3 นาที)  

           1.3 สมาธิบ าบดั SKT:  https://youtu.be/PC98_XuD_hs       (10 นาที) 
                  1.4 บริหารสมองด้วยนิว้มือ เพื่อป้องกนัโรคอลัไซเมอร์: 
https://youtu.be/b3lEGiTjbU4  (10 นาที) 

      1.5 วิชาฝึกล้ม:  https://youtu.be/vO6NbWCqLA4   (9 นาที) 
 2. คอมพิวเตอร์ และล าโพง 
 3. ล าโพง  
 

กระบวนการ 
ขัน้เร่ิมต้น 
 1. ผู้น ากลุม่กลา่วทกัทายสมาชิกกลุม่ และชีแ้จงวตัถปุระสงค์ในการเข้าร่วมกลุม่ พร้อมทัง้
แจ้งให้สมาชิกทราบว่ากิจกรรมเก่ียวกับการพัฒนาตนเองทางด้านสุขภาพ จะจัดขึน้ 2 รอบ 
แบ่งเป็นช่วงเช้าและบ่าย 

2. ผู้ น ากลุ่มกล่าวถึงความจ าเป็นในการดูแลรักษาสุขภาพ การรับประทานอาหารที่มี
ประโยชน์และเหมาะสมกับวัย การเข้ารับการตรวจสุขภาพร่างกายเป็นประจ า การพบแพทย์ตาม
นดัและปฏิบติัตามค าแนะน าของแพทย์ รวมถึงการหลีกเลี่ยงการใช้สารเสพติด  
ขัน้ด าเนินการ 

1. ผู้น ากลุ่มเชิญชวนสมาชิกกลุ่มพูดคุยถึงการออกก าลังกายที่ท าอยู่ในชีวิตประจ าวัน 
และสิ่งที่ตนเองตัง้ใจไว้ว่าจะท าหรือมีความต้องการเปลี่ยนแปลงให้ดีขึน้ เพื่อสุขภาพของตนเอง 
หลังจากนัน้ผู้ น ากลุ่มให้สมาชิกทดสอบกลไกทางร่างกาย เป็นการทดสอบความแข็งแรงของ
กล้ามเนือ้และการยืดหยุ่นของข้อต่อ เช่น การทรงตวั การเคลื่อนไหวคอ ข้อไหล่ ข้อมือและนิว้มือ 
เพื่อให้สมาชิกได้ทราบความแข็งแรงของกล้ามเนือ้และการยืดหยุ่นของข้อต่อของตนเอง เพื่อที่ผู้น า
กลุม่จะได้เสนอแนะทางเลือก (Menu) ในการเพิ่มความแข็งแรงของร่างกายด้วยการออกก าลงักาย 
 2. ผู้น ากลุม่ให้ค าแนะน า (Advice) และกลา่วถึงประโยชน์ในการออกก าลงักาย พร้อมเปิด
วีดีโอ “การนัง่ส่งผลร้ายกบัคณุอย่างไร” เพื่อให้สมาชิกตระหนกัถึงความส าคญัของการเคลื่อนไหว
ร่างกาย ต่อด้วยกิจกรรม “สลบักนันวด” และกิจกรรม “ตบอก ตบมือ ตบไหล่” (พร้อมวีดีโอสาธิต

https://youtu.be/56QSn6xQavw
https://youtu.be/Voci0iGct64
https://youtu.be/PC98_XuD_hs
https://youtu.be/b3lEGiTjbU4
https://youtu.be/vO6NbWCqLA4
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และเพลงประกอบจงัหวะ) เพื่อเป็นการผ่อนคลายหลงัจากที่สมาชิกได้ร่วมกิจกรรมทดสอบความ
แข็งแรงของกล้ามเนือ้และการยืดหยุ่นของข้อต่อ 
ขัน้ยติุ 

ผู้ น ากลุ่มการสรุปกิจกรรมในช่วงเช้า และเกร่ินน าถึงกิจกรรมในช่วงบ่าย  ก่อนยุติ
กระบวนการกลุม่  
ช่วงบ่าย 
ขัน้เร่ิมต้น 
 ผู้น ากลุม่กลา่วถึงกิจกรรมที่สมาชิกกลุม่ได้ท าในช่วงเช้า พร้อมให้สมาชิกกลุม่ 2-3 ท่าน ได้
กลา่วถึงกิจกรรมและสิ่งที่ได้รับจากการท ากิจกรรมในช่วงเช้า 
ขัน้ด าเนินการ 
 1. ผู้น ากลุ่มน าเสนอทางเลือกในการออกก าลงักาย ซึ่งเป็นการให้ผู้สงูอายุออกก าลงักาย
พร้อมการท าสมาธิ น าเสนอผ่านวีดีโอ ชื่อกิจกรรม“สมาธิบ าบดั SKT” เพื่อแก้ภาวะซมึเศร้าและลด
ความเครียด จากการสาธิตของ รศ. ดร. สมพร กันทรดุษฎี เตรียมชัยศรี จากคณะสาธารณสุข
ศาสตร์ มหาวิทยาลยัมหิดล โดยผู้น ากลุ่มได้เชิญชวนให้สมาชิกกลุ่มท าท่าทางตามแพทย์ที่สาธิต 
มีทัง้หมด 2 ท่า พร้อมอธิบายประโยชน์ที่ได้รับในแต่ละท่า ใช้เวลาประมาณ 10 นาที หลงัจากนัน้ 
จึงเสริมกิจกรรมการบริหารสมองด้วยนิว้มือ เพื่อป้องกันโรคอัลไซเมอร์ ซึ่งเป็นวิธีการใช้นิว้นวด
ขมับ ศีรษะ โดยผู้ น ากลุ่มท าท่าทางร่วมกันกับสมาชิกกลุ่ม ซึ่งเป็นการกระตุ้นเส้นประสาท ที่
เก่ียวกับระบบความจ า โดยผู้น ากลุ่มชีใ้ห้สมาชิกเห็นว่าสมาชิกสามารถเลือกออกก าลังกายได้
หลากหลายวิธี (Menu) อีกทัง้แสดงความเห็นอกเห็นใจ (Empathy) และให้ก าลงัใจ หากเห็นว่า
สมาชิกกลุ่มบางคนท าได้บ้างไม่ได้บ้าง โดยสมาชิกแต่ละคนอาจเลือกการออกก าลงัได้ตามความ
ถนดั ความชอบ หรือความเหมาะสมของแต่ละบุคคล โดยผู้น ากลุม่ท าหน้าที่สง่เสริมและสนับสนุน
ศกัยภาพของสมาชิก (Self-efficacy)   
 2. ผู้น ากลุ่มน าเสนอวีดีโอ “วิชาฝึกล้ม” ซึ่งเป็นการเพิ่มทักษะความรู้หากผู้สูงอายุเกิด
อบุติัเหตใุนการหกล้ม ให้เกิดการบาดเจ็บน้อยที่สดุ และเป็นการป้องกนัการสญูเสียซึ่งอาจถึงชีวิต 
รวมถึงผู้ช่วยเหลือผู้สงูอายไุด้อย่างไรให้ปลอดภยั 
 3. ผู้น ากลุ่มเปิดโอกาสให้สมาชิกกลุ่มได้กล่าวถึงกิจกรรมการออกก าลงักายที่ชอบที่สุด 
เป็นการให้สมาชิกเกิดความหวัง (Engendering hope) ในการเปลี่ยนแปลงด้วยตนเอง พร้อมให้
สมาชิกกลุม่พดูสนบัสนนุ ให้ก าลงัใจเพื่อนสมาชิกในการให้ปฏิบติักิจกรรมการออกก าลงักายอย่าง
ต่อเนื่องเป็นประจ าทุกวัน รวมถึงข้อเสนอแนะในการปรับเปลี่ยนกิจกรรมการออกก าลังกายให้
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เหมาะสมกบัวยั โดยผู้น ากลุ่มใช้เทคนิคการบ าบดั FRAMES ได้แก่ การให้ข้อมลูสะท้อนกลบั การ
เน้นถึงความรับผิดชอบของตนเอง การให้ค าแนะน า การเสนอทางเลือก การแสดงความเห็นอกเห็น
ใจ และการสง่เสริมศกัยภาพของสมาชิกกลุม่ 
ขัน้ยติุ 

ผู้น ากลุ่มให้สมาชิกตัง้เป้าหมายในการออกก าลงักายที่ตนเองอยากท า และฝึกปฏิบติัเป็น
การบ้านเพื่อน ามาแบ่งปันประสบการณ์ให้สมาชิกกลุ่มได้ฟังในครัง้ต่อไป หลงัจากนัน้จึงให้สมาชิก
กลุ่มประเมินซึ่งกันและกัน พร้อมกล่าวถึงกิจกรรมที่ได้รับจากการเข้าร่วมกลุ่มในครัง้นี  ้ก่อนยุติ
กระบวนการกลุม่  

การประเมินผล 
สงัเกตจากปฏิสมัพนัธ์ภายในกลุ่ม การพดูคยุ การให้ความสนใจ การให้ความร่วมมือ การ

ซกัถาม การแสดงความคิดเห็น การท างานเป็นทีม ความสามคัคี การให้กลุม่ประเมินซึง่กนัและกนั 
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ครัง้ที่ 5 สร้างคณุค่าในตนเอง 

ถุงผ้าวิเศษ 
เวลา 09.30 – 11.00 น. ระยะเวลา 1.5 ชั่วโมง 
แนวคิดส าคัญ 

การเข้าร่วมกิจกรรมเป็นแนวทางหนึ่งในการพฒันาพฤฒิพลงัให้กับผู้สงูอายุ ไม่ว่าจะเป็น
การเข้าร่วมกิจกรรมที่เป็นประโยชน์ต่อสว่นรวมด้วยความสมคัรใจ การเข้าร่วมกิจกรรมตามที่ได้รับ
มอบหมายหน้าที่ความรับผิดชอบ และการเข้าร่วมกิจกรรมนนัทนาการ โดยกิจกรรมต่าง ๆ เหลา่นี ้
ส่งผลให้ผู้ สูงอายุมีสุขภาพกายและจิตดี มีความสุข สนุกสนาน เกิดความภาคภูมิใจและรู้สึกมี
คุณค่าในตนเอง อีกทัง้ยังก่อให้เกิดความสามัคคี ซึ่งเป้าหมายส าคัญประการหนึ่งของแนวคิด      
ซาเทียร์ คือ การเพิ่มการมีคณุค่าในตนเองมากขึน้ (Better Self-esteem) (นงพงา ลิม้สวุรรณ และ
คณะ, 2555) ดังนัน้ กิจกรรมระบายสีบนถุงผ้า จะช่วยท าให้สมาชิกเกิดความตระหนักใน
ความสามารถของตน เห็นทรัพยากร (Resource) ในตัวเองมากขึน้ ได้เข้าร่วมหรือมีส่วนร่วมใน
กิจกรรมทางสงัคมกบัเพื่อน ซึง่เป็นประโยชน์ต่อตนเองและสงัคม (Being Actively Engaged with 
Society) เนื่องจากสมาชิกสามารถน าถุงผ้าไปใช้ต่อได้ในชีวิตประจ าวนั หรือแจกจ่ายเพื่อนที่ไม่ได้
เ ข้าร่วมกิจกรรม อันก่อให้เกิดความรู้สึกภาคภูมิใจ ความมีคุณค่าและเห็นในศักยภาพ 
ความสามารถแห่งตน  
เทคนิคที่น ามาใช้ 
 การเข้าร่วมกิจกรรมทางสงัคม ใช้เทคนิคที่ผสมผสานกนัทัง้จากเทคนิคตามแนวทฤษฎีของ
ซาเทียร์เป็นหลกั (Loeschen, 1998) และเทคนิคการให้ค าปรึกษาทัว่ไป ได้แก่ 

1. การท าสมาธิ (Meditation) ผู้น ากลุ่มมักให้สมาชิกกลุ่มได้ท าสมาธิในช่วงเร่ิมต้นของ
การท ากลุ่ม โดยซาเทียร์เชื่อว่าการท าสมาธิจะช่วยให้บุคคลได้อยู่กับตนเอง จิตใจสงบ และเป็น
การผ่อนคลาย 
 2. การเชื่อมโยง (Linking) การที่ผู้ น ากลุ่มพูดเชื่อมโยงประเด็นส าคัญเข้าด้วยกัน เป็น
วิธีการสนบัสนนุให้สมาชิกมีการพดูคยุกนั เพื่อให้เกิดปฏิสมัพนัธ์ภายในกลุม่ 

3. การบอกความในใจ (Temperature Reading) เป็นเทคนิคที่ต้องการให้สมาชิกกลุ่มได้
ตระหนกัในตนเอง เป็นการสื่อสารโดยให้สมาชิกกลุม่ได้กล่าวถึงเร่ืองราวในทางบวก ด้วยการกล่าว
ชื่นชม (Appreciation) เช่น การกลา่วถึงเร่ืองที่ซาบซึง้ กลา่วขอบคณุ กลา่วถึงความประทบัใจ เป็น
ต้น 
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4. การสร้างพลัง (Empower) ผู้ น ากลุ่มท าให้สมาชิกกลุ่มรู้สึกถึงความภาคภูมิใจ ใน
ศกัยภาพและความสามารถของตนเอง ก่อให้เกิดความรู้สกึมีคณุค่าในตนเอง  

5. การเข้าถึง (Reaching Out) หมายถึง การท่ีผู้น ากลุม่สร้างความสมัพนัธ์กบัสมาชิกจาก
ใจ กายและจิตวิญญาณ ด้วยสายตาที่อ่อนโยน สีหน้าและน า้เสียงที่แสดงถึงความอบอุ่นและ
จริงใจ 
 6. การยืนยันทรัพยากร (Affirming Resources) การที่ผู้น ากลุ่มเชื่อว่าบุคคลมีทรัพยากร
ในตนเอง ด้วยการค้นหาทรัพยากรภายในของสมาชิก เพื่อให้สมาชิกได้ตระหนักรู้ถึงทรัพยากรใน
ตวัเอง  
 7. การยอมรับ (Validating) หมายถึง ผู้น ากลุ่มสามารถท าให้สมาชิกเกิดความรู้สึกมั่นใจ
และปลอดภัย จากการได้รับการยอมรับจากผู้น าและสมาชิกภายในกลุ่ม ท าให้เกิดความรู้สึกมี
คณุค่าในตนเอง  

8. การใส่ใจ (Attending) หมายถึง การที่ผู้ น ากลุ่มแสดงความสนใจ รับฟังเร่ืองราวที่
สมาชิกกลุ่มเล่าหรือแสดงความคิดเห็น ให้ความส าคัญและให้เกียรติสมาชิกกลุ่ม ช่วยให้สมาชิก
เกิดความรู้สกึอบอุ่น ปลอดภยั และมัน่ใจในการเปิดเผยเร่ืองราว 
 9. การฟัง (Listening) หมายถึง การที่ผู้น ากลุ่มและสมาชิกกลุ่มตัง้ใจฟังเมื่อสมาชิกท่าน
ใดท่านหนึ่งก าลงัพดูหรือสื่อสารเร่ืองราวของตนออกมา เป็นการที่เขาได้ระบายความคิด อารมณ์ 
ความรู้สึก และได้เรียนรู้เข้าใจตนเองและผู้ อ่ืน เข้าใจสิ่งที่เป็นปัญหา ยอมรับ แยกแยะความรู้สึก
และเลือกทางแก้ด้วยตนเอง 
 10. การสงัเกต (Observing) คือ การที่ผู้น ากลุ่มเฝ้าดูพฤติกรรม ความคิดหรือทัศนคติที่
เกิดขึน้ และความรู้สกึของสมาชิกกลุม่ ซึง่สมาชิกสื่อสารออกมาทัง้ภาษาพดูและภาษาท่าทาง เช่น 
ค าพดู ท่าทาง น า้เสียง ส าเนียง แววตา สีหน้า อากบักิริยา การเคลื่อนไหวของร่างกาย เป็นต้น 
 11. การสะท้อน (Reflection) หมายถึง การสะท้อนให้ทราบว่าผู้น ากลุ่มมีความเข้าใจต่อ
สิ่งที่สมาชิกสื่อสาร รวมทัง้เข้าใจต่อความรู้สึกของสมาชิกกลุม่ เป็นการแสดงออกซึง่ความเข้าใจใน
ตวัสมาชิกอย่างลกึซึง้ 
 12. การให้ก าลงัใจ (Encouraging) หมายถึง การท่ีผู้น ากลุม่แสดงความสนใจ เข้าใจในสิ่ง
ที่สมาชิกพดู เป็นการสนบัสนุนให้เขาพดูต่อไป โดยใช้ค าพดูหรือท่าทาง การให้ก าลงัใจด้วยการชื่น
ชมในสิ่งที่เขาพดู เป็นทกัษะที่ใช้ด้านจิตใจ เพื่อช่วยให้เขาได้พดูหรือแสดงความรู้สกึออกมา  
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 13. การท าให้กระจ่าง (Clarifying) หมายถึง การที่ผู้ น ากลุ่มสอบถามเพื่อให้เกิดความ
ชัดเจนหรือเข้าใจในสิ่งที่สมาชิกกลุ่มสื่อสารออกมาได้ตรงประเด็นและเกิดความเข้าใจได้อย่าง
ลกึซึง้ 
 14. การถาม (Question) หมายถึง การท่ีผู้น ากลุม่ตัง้ค าถามเปิดประเด็นให้สมาชิกกลุ่มได้
เล่า หรือแสดงความรู้สึก เพื่อให้ได้ข้อมูลที่ เก่ียวกับตัวสมาชิก และช่วยส่งเสริมการส ารวจและ
เข้าใจตนเอง 
 15. การทวนความ (Paraphrasing) หมายถึง การที่ผู้น ากลุ่มกล่าวทวนสาระส าคญัในสิ่ง
ที่สมาชิกกลุม่ได้พดูไปแล้ว 

16. การสรุปความ (Summarizing) หมายถึง การที่ผู้น ากลุ่มกล่าวสรุปประเด็นส าคญัของ
เร่ืองราวที่ได้พูดคุยกัน รวมถึงสิ่งที่ได้เรียนรู้จากการท ากลุ่มร่วมกนั ซึ่งผู้น ากลุ่มอาจขอให้สมาชิก
กลุม่เป็นผู้สรุป  
วัตถุประสงค์ 
 1. เพื่อให้สมาชิกรับรู้ว่าตนเองเป็นผู้ มีศักยภาพในการได้ท ากิจกรรมที่เป็นประโยชน์ 
ก่อให้เกิดความรู้สกึภาคภมูิใจและเห็นคณุค่าในตนเอง  
     2. สามารถน าผลงานที่ได้จากท ากิจกรรมไปใช้ประโยชน์ในชีวิตประจ าวัน หรือน าไป
แจกจ่ายให้เพื่อนที่ไม่ได้เข้าร่วมกิจกรรม   
 3. เพื่อให้สมาชิกเกิดปฏิสมัพนัธ์ภายในกลุม่ร่วมกนั รู้สกึมีความสขุ สนกุสนาน เพลิดเพลิน 
อีกทัง้สมาชิกได้เรียนรู้ในการใช้เวลาว่างให้เป็นประโยชน์       
สื่อและอุปกรณ์ 
 ถุงผ้า มีทัง้ขนาดเล็ก กลาง ใหญ่ โดยเตรียมไว้ประมาณ 30 ใบ และสีเพ้นท์หรือสีที่
สามารถวาดบนผ้า 
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กระบวนการ 
ขัน้เร่ิมต้น 
 1. ผู้น ากลุม่กลา่วทกัทายสมาชิกกลุม่ และเชิญชวนให้สมาชิกก าหนดลมหายใจเป็นสมาธิ 
ประมาณ 8 นาที ก่อนเร่ิมกิจกรรมการบอกความในใจ (Temperature Reading) ด้วยการให้
สมาชิกกล่าวค าซาบซึง้ ขอบคุณ ประทับใจ กับบุคคลที่สมาชิกนึกถึง โดยจะเป็นผู้ที่เป็นสมาชิก
กลุม่ หรือผู้ที่ไม่ได้เป็นสมาชิกกลุม่ก็ได้   
 2. ผู้น ากลุ่มสอบถามถึงการบ้าน โดยให้สมาชิกแต่ละคนน าเสนอการบ้านซึ่งเป็นการออก
ก าลงักายว่าสามารถท าได้ตามที่ตัง้เป้าหมายไว้หรือไม่ โดยกล่าวชื่นชมเมื่อสมาชิกสามารถท าได้
ตามที่ตัง้เป้าหมายไว้ และให้ก าลงัใจกบัสมาชิกที่ยงัไม่สามารถท าได้ตามเป้าหมาย  
ขัน้ด าเนินการ 
 1. ผู้น ากลุ่มแจ้งให้สมาชิกทราบถึงกิจกรรมที่สมาชิกจะได้ร่วมกันท าในวันนี ้ซึ่งเป็นการ
ระบายสีบนถุงผ้า พร้อมกลา่วถึงวตัถุประสงค์ในการท ากิจกรรมกลุ่มร่วมกนัในครัง้นี ้โดยผู้น ากลุ่ม
ได้จัดเตรียมถุงผ้าที่มีรูปวาดไว้เรียบร้อยแล้ว ให้สมาชิกระบายสีบนถุงผ้าตามรูป โดยแจกให้
สมาชิกท่านละ 2-3 ใบ เพื่อให้สอดคล้องกบันโยบายลดโลกร้อน 
 2. ให้สมาชิกน าเสนอถงุผ้าที่ได้ระบายเสร็จเรียบร้อยแล้วให้กบัเพื่อนสมาชิกในกลุม่ พร้อม
กระตุ้นให้สมาชิกกลุ่มกล่าวค าชื่นชมกันและกัน โดยสมาชิกสามารถน าถุงผ้าที่ระบายสีเรียบร้อย
แล้วแลกเปลี่ยนกับเพื่อนสมาชิกภายในกลุ่ม หรือเก็บไว้ใช้ส่วนตัว เช่น น าไปใช้ใส่ยาเมื่อไปพบ
แพทย์ นอกจากนีส้มาชิกอาจน าถุงผ้าอีก 1 ใบแจกให้กบัเพื่อนท่านอ่ืนที่ไม่ได้เข้าร่วมกลุ่ม ซึ่งเป็น
การสง่เสริมให้สมาชิกรับรู้ความสามารถและตระหนกัในทรัพยากรของตนเอง เกิดความภาคภูมิใจ 
แบ่งปันสิ่งของให้กบัเพื่อน รู้สกึถึงความมีคณุค่าในตนเอง 
ขัน้ยติุ 

ผู้ น ากลุ่มสอบถามความรู้สึกที่ ไ ด้ รับจากการท ากิจกรรมในครัง้นี  ้โดยให้สมาชิก
เปรียบเทียบและแบ่งปันประสบการณ์ที่เคยท ากิจกรรมในลักษณะเดียวกันที่ผ่านมา ก่อนยุติ
กระบวนการกลุม่  
การประเมินผล 

สงัเกตจากปฏิสมัพนัธ์ภายในกลุ่ม การพดูคยุ การให้ความสนใจ การซกัถาม การให้กลุ่ม
ประเมินซึง่กนัและกนั และการให้ความร่วมมือในการท ากิจกรรมเพ้นท์สีถงุผ้า   

 
ส าหรับผู้ ท่ีสนใจรูปแบบการปรึกษาทางจิตวิทยาฉบับเต็ม สามารถติดต่อผู้วิจัยได้ทางเมล์ 
nid.jantana@gmail.com 
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ภาคผนวก จ  
การน าผลการวิจยัไปใช้ประโยชน์ 
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ประวัติผู้เขียน 
 

ประวัติผู้ เขียน 
 

ชื่อ-สกุล จนัทนา จฑุาวรระนะ 
วัน เดือน ปี เกิด 19 กรกฎาคม 2508 
สถานที่เกิด จงัหวดันครราชสีมา 
วุฒกิารศึกษา พ.ศ. 2529    ศิลปศาสตรบณัฑิต (สาขาจิตวิทยา)   

                    มหาวิทยาลธัรรศาสตร์  
พ.ศ. 2541    วิทยาศาสตรมหาบณัฑิต (จิตวิทยาอตุสาหกรรม)   
                    มหาวิทยาลยัเกษตรศาสตร์  
พ.ศ. 2563    ปรัชญาดษุฎีบณัฑิต (จิตวิทยาประยกุต์)   
                    มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 

ท่ีอยู่ปัจจุบัน 869 ซอยประชาอทุิศ 3 แยก 3  
ถนนประชาอทุิศ เขตห้วยขวาง  
กรุงเทพ 10310 

ผลงานตีพิมพ์ เร่่ืองการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยนัแบบวดัพฤฒิพลงัผู้สงูอายไุทยใน
สถานสงเคราะห์คนชรา    วารสารวิชาการ มหาวิทยาลยัหอการค้าไทย  
ปีที่ 40 ฉบบัที่ 3 เดือนกรกฎาคม - กนัยายน 2563 

รางวัลที่ได้รับ งานวิจยันีไ้ด้รับการสนบัสนุนทนุจากส านกังานคณะกรรมการวิจยั
แห่งชาติ  
 
ประวติัการฝึกอบรมทางจิตวิทยาการปรึกษา   
- 16-20 สิงหาคม 2559 เข้าร่วม “Concepts Therapy and Application 
of Work of Virginia Satir/ Carl Jung Workshop” by Dr. Laura S. 
Dodson and Miss Maureen Graves  
- 25 สิงหาคม 2560 เข้าร่วมฟังการบรรยายเร่ือง การวิจยัอิงการออกแบบ 
โดย ศ. ดร. สวุิมล ว่องวาณิช ในงานมหกรรมงานวิจยัแห่งชาติ 2560 
(Thailand Research Expo 2017) ซึง่จดัขึน้ระหว่างวนัที่ 23-27 สิงหาคม 
2560  
- 11-13 ตลุาคม 2561 เข้าร่วมการประชมุวิชาการประจ าปี 2561 เร่ือง 
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Geriatric Health Span ซึง่จดัโดยสมาคมจิตวิทยาแห่งประเทศไทย 
ร่วมกบัศนูย์เวชศาสตร์ฟืน้ฟู โรงพยาบาลกรุงเทพ   
- 24-25 ตลุาคม 2562 เข้าร่วมการประชมุ 16th International 
Postgraduate Research Colloquium (IPRC 2019) Innovations in 
Applied Psychology and Behavioral Science for Sustainable Living  
 
ประวติัการฝึกปฏิบติังานด้านการปรึกษา   
- กนัยายน – ตลุาคม 2559  ฝึกการให้ค าปรึกษารายบุคคลและกลุม่กบั
นิสิตชัน้ปีที่ 3 ของมหาวิทยาลยัศิลปากร วิทยาเขตพระราชวงัสนามจนัทร์ 
ประมาณ 200 ชัว่โมง เพื่อให้เป็นผู้มีคณุสมบติัของการเป็นผู้ให้ค าปรึกษา
และผู้น ากลุม่   
- พฤศจิกายน 2559 ฝึกให้ค าปรึกษารายบุคคลกบัผู้ที่มีภาวะซมึเศร้าและ
มีประวติัติดสรุา ที่โรงพยาบาลสมเด็จเจ้าพระยา  
- ธันวาคม 2561 – เมษายน 2562 ฝึกให้ค าปรึกษาผู้สงูอายโุดยใช้ทฤษฎี
การปรึกษาตามแนวซาเทียร์และเทคนิคการสมัภาษณ์เพื่อเสริมสร้าง
แรงจงูใจ ในสถานบริบาลเอกชน และสถานสงเคราะห์คนชราบ้านบางแค   
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