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บทคัดยอ 
 
การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงคเพ่ือ (1) เปรียบเทียบระดับการลดความเครียดของนักศึกษา

ผูชวยพยาบาลกอนและหลังการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง 
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รอน มหาวิทยาลัยมหิดล ในปการศึกษา 2559 ท่ีมีระดับความเครียดสูงจํานวน 10 คน ซ่ึงไดมาจาก
การสุมอยางงาย ไดเขารวมรับการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง 
เพ่ือลดความเครียดของนักศึกษาผูชวยพยาบาล จํานวน 7 ครั้ง เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย ไดแก 
โปรแกรมการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง และแบบวัด
ความเครียด สถิติท่ีใชในการวิเคราะหขอมูล ไดแก ความถ่ี คารอยละ คาเฉลี่ย และการทดสอบ
เครื่องหมายการจัดอันดับแบบวิลคอกชัน 

ผลการวิจัยปรากฏวา (1) นักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีไดรับการปรึกษาแบบกลุมตาม
แนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางมีความเครียดลดลงอยางมีคานัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 
.05 และ (2) เม่ือเปรียบเทียบระดับการลดความเครียดหลังการทดลอง และในระยะติดตามผลมีคา
การลดระดับความเครียดไมแตกตางกัน 
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Abstract 
 

 The objectives of this research were (1) to compare the stress reduction 
levels of nurse assistant students before and after receiving client-centered group 
counseling; and (2) to compare the stress reduction level of nurse assistant students at 
the end of the experiment with their stress reduction level during the follow-up period. 
 The research sample consisted of 10 nursing students with high level of 
stress who were studying at Nurse Assistant School, Faculty of Tropical Medicine, 
Mahidol University during the 2016 academic year, obtained by random sampling.  
They participated in client-centered group counseling to reduce the level of their 
stress for seven periods.  The employed research instruments were a client-centered 
group counseling program, and a scale to assess stress level.  Statistics employed for 
data analysis were the frequency, percentage, mean and Wilcoxon Match-Pairs Signed 
Rank Test. 
 Research findings were as follows: (1) nurse assistant students who 
received client-centered group counseling had reduced their stress level significantly 
at the .05 level of statistical significance; and (2) no significant difference was found 
when their stress reduction level at the end of the experiment and that during the 
follow-up period were compared. 
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บทท่ี 1 

บทนํา 
 
 

1.  ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 
 
 โรงเรียนผูชวยพยาบาลเปนสถาบันการศึกษาท่ีผลิตบุคลากรผูชวยพยาบาลในการปฏิบัติ
หนาท่ีใหการชวยเหลือดูแลผูปวยข้ันพ้ืนฐาน ภายใตการควบคุมของพยาบาลวิชาชีพตามมาตรฐานท่ี
สภาการพยาบาลไดกําหนดหลักสูตรไดมีการพัฒนาและปรับปรุงการจัดการเรียนการสอนใหสอดคลอง
กับการเปลี่ยนแปลงตามสภาพสังคมในปจจุบันตลอดจนรูปแบบของความตองการการดูแลแตละมิติ
ตามมาตรฐานวิชาชีพอยางสมํ่าเสมอ วัตถุประสงคหลักของหลักสูตรมุงเนนใหผลิตผูชวยพยาบาลท่ีมี
ความรู ความสามารถ มีคุณธรรม จริยธรรม และเจตคติท่ีดีในการชวยเหลือดูแลผูปวย การผลิต
นักศึกษาผูชวยพยาบาลจึงตองสรางบุคลากรใหมีคุณภาพสามารถชวยเหลือในการใหบริการไดอยางมี
ประสิทธิภาพ ในลักษณะงานของผูชวยพยาบาลมีความเก่ียวของโดยตรงกับชีวิตและความปลอดภัย
ของผูมารับบริการ การจัดการเรียนการสอนจึงมีการฝกท้ังภาคทฤษฎีควบคูไปกับภาคปฏิบัติ ซ่ึงเปน
การนําความรูจากทฤษฎีในหองเรียนมาประยุกตใชในการดูแลผูปวยในคลินิกลักษณะการเรียนมุงหวัง
ใหมีความรูและพัฒนาทักษะท้ังขณะศึกษาและหลังจบการศึกษา Lofmark, A., Carlsson, M., & 
Wikblad, K. (2001, p. 92) โดยในการฝกภาคปฏิบัตินักศึกษาตองปฏิบัติงานบนหอผูปวยซ่ึงถือวา
เปนหัวใจสําคัญของการเรียนเม่ือนักศึกษาไดข้ึนฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยจะพบสภาพการณและ
เหตุการณท่ีมีแนวโนมท่ีจะกอใหเกิดความเครียดกับนักศึกษาผูชวยพยาบาลได 
 ความเครียดเปน สภาวะท่ีรางกายและจิตใจมีปฏิกิริยาตอบสนองตอสิ่งท่ีเขามาคุกคาม
และทําใหเกิดความไมสมดุล ซ่ึงบุคคลไดรับรูหรือประเมินสิ่งท่ีผานเขามาในสถานการณวาเปนสิ่งท่ี
คุกคามรางกายและจิตใจ ทําใหบุคคลมีกลไกการปองกันตนเองเกิดข้ึนโดยแสดงออกท้ังดานรางกาย 
จิตใจ และความคิด เพ่ือทําใหความเครียดหรือความรูสึกถูกกดดันลดนอยลง และกลับเขาสูภาวะสมดุล  
จิราพร หินกอง (2558, น. 12) ซ่ึงสาเหตุของความเครียดเปนสิ่งเราท่ีมีผลตอความไมสมดุลของ
รางกายและจิตใจ สาเหตุเกิดจากภายในตัวบุคคลอันประกอบดวยภาวะดานรางกายและจิตใจ          
สวนสาเหตุจากภายนอกบุคคลไดแก สิ่งแวดลอมทางกายภาพหรือปจจัยตางๆ ท่ีบุคคลประสบกับ
เหตุการณและสถานการณนั้นๆ ความเครียดเปนประสบการณพ้ืนฐานอยางหนึ่งของมนุษยท่ีสามารถ
เกิดข้ึนไดกับบุคคลทุกชนชั้นในสังคม ความเครียดมีผลกระทบตอสภาวะรางกายและจิตใจ เชน ชีพจร
เตนแรงและเร็วผิดปกติ มีเหง่ือออกมากผิดปกติ ปวดกลามเนื้อหนังตากระตุก รูสึกกระวนกระวายใจ      
มือเทาเย็น วิงเวียนศีรษะ ทองปนปวน กระวนกระวายใจ และคิดคาดหวังวาจะเกิดเหตุเคราะหราย
กับตนเอง ความเครียดท่ีเกิดข้ึนในแตละบุคคลแมจะเกิดจากสิ่งคุกคามท่ีเหมือนกันหรือเปนสาเหตุ
เดียวกัน แตระดับความรุนแรงของความเครียดท่ีเกิดข้ึนยอมไมเทากัน ท้ังนี้ข้ึนอยูกับบุคคลมี
ความสามารถในการยอมรับ และปรับตัวของแตละบุคคลตอความเครียดท่ีเกิดข้ึน ซ่ึงเก่ียวเนื่องกับ
พ้ืนฐานดานจิตใจ อารมณ สังคม วัฒนธรรม ความรุนแรงของสิ่งท่ีมากระตุน และสิ่งแวดลอมท่ี
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เก่ียวของในขณะนั้น สามารถแบงระดับความเครียดออกเปน 3 ระดับไดแก ความเครียดในระดับต่ํา            
ความเครียดในระดับปานกลางและความเครียดในระดับสูง  สวนความเครียดในระดับปานกลางนั้นถือ
วาเปนสัญญาณเตือนภัย ซ่ึงตองรีบและขจัดสาเหตุหรือผอนคลายความเครียดใหลดลง หากทําไดใน
ระยะเวลาอันสั้นรางกายและจิตใจก็จะปรับตัวเขาสูสภาวะปกติ ถาหากทําไมไดบุคคลนั้นจะเขาสูภาวะ
ความเครียดระดับสูง ซ่ึงถือวาเปนภาวะอันตรายอยางมาก  มาลีวัล เลิศสาครศิริ (2558, น. 9–10) การลด
ความเครียดนั้นเปนกระบวนการท่ีบุคคลพยายามท้ังการกระทําและความรูสึกนึกคิดของตนเอง          
ซ่ึงจะสามารถลดความเครียดไดดีเพียงใดนั้นข้ึนอยูกับพลังความสามารถของแตละบุคคล ในการเผชิญ
ความเครียดแตละครั้งนั้นบุคคลจะมีวิธีการเผชิญความเครียดแตกตางกันไปตามสถานการณ 
(Lazarus และ Folkman, 1984) แบงวิธีการเผชิญความเครียดเปน 2 แบบ ไดแก การมุงแกปญหา 
และการลดอารมณตึงเครียด การเผชิญความเครียดดานมุงแกปญหา เปนกลวิธีเชนเดียวกับการ
แกปญหาโดยใชหลักการทางวิทยาศาสตร คือการกําหนดขอบเขตของปญหา หาวิธีการแกไขปญหาได
หลายๆ วิธี การเลือกวิธีใดจะไดผลดีอยางไร และการเผชิญความเครียดดานมุงเนนอารมณ เปนการ
เผชิญความเครียดดวยการใชความคิดเชนเดียวกันแตเปนการลดอารมณตึงเครียดเม่ือบุคคลประเมิน
แลววาไมสามารถแกไขสิ่งท่ีทําใหเกิดความเครียดนั้นได วิธีเหลานี้ไดแก การหลีกหนี การทําใหเปน
เรื่องเล็ก ท้ังนี้ในชีวิตประจําวันจะมีการใชท้ัง 2 แบบ เปลี่ยนไปตามสถานการณและการประเมินของ
แตละบุคคล การลดความเครียดของนักศึกษา ดวยพฤติกรรมการเผชิญความเครียดท่ีเหมาะสม     
และประสบความสําเร็จในการบรรเทาความเครียดนั้นๆ บุคคลจะมีสุขภาพดีจะตองใชการเผชิญ
ความเครียดท้ังแบบมุงแกปญหาและแบบมุงเนนอารมณ ซ่ึงจะตองประยุกตใชในแตละสถานการณ               
ซ่ึงแนวทางในการลดความเครียดมีหลายวิธี ไดแก การออกกําลังกาย การพักผอน การพูดอยาง
สรางสรรค การสรางสัมพันธภาพท่ีดีกับเพ่ือนรวมงาน การแกปญหาอยางถูกวิธี การปรับเปลี่ยน
ความคิด การสรางความเขมแข็งทางจิตใจ การรูจักยืนยันสิทธิของตน และการใหการปรึกษากลุมการ
เลือกวิธีการใดข้ึนอยูกับสถานการณและประสบการณของแตละบุคคล   
 นักศึกษาผูชวยพยาบาลเปนกลุมบุคคลหนึ่งท่ีเกิดความเครียดไดงาย เนื่องจากนักศึกษา
ผูชวยพยาบาลท่ีเขามาเรียนสวนใหญมีอายุระหวาง 18–22 ป ซ่ึงมีพัฒนาการของวัยรุนตอนปลาย
และเริ่มเขาสูวัยผูใหญตอนตนตองมีการปรับตัวกับการเปลี่ยนแปลงของรางกาย จิตใจ อารมณ และ
สติปญญา พรอมท้ังปรับตัวตอสภาพการเรียนซ่ึงมีการฝกปฏิบัติจริงกับผูปวยท่ีมีความแตกตางกันของ
โรค ความแตกตางระหวางบุคคล รับผิดชอบตอชีวิตมนุษย ซ่ึงตองมีความอดทน เสียสละ ละเอียด
รอบคอบ และระมัดระวังความปลอดภัยเปนพิเศษเพราะความผิดพลาดท่ีเกิดข้ึนอาจกอใหเกิด
อันตรายตอชีวิตของผูปวยได ศิริวัลย วัฒนสินธุ (2553, น. 12) ในการข้ึนฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวย    
ถึงแมจะมีการเตรียมความพรอมท้ังทางดานทฤษฎีและฝกปฏิบัติในหองสาธิต การฝกปฏิบัติงานบน
หอผูปวยอาจทําใหนักศึกษาพบกับสภาพการณและเหตุการณตางๆท่ีกอใหเกิดความเครียดข้ึนได             
มณฑา ลิ้มทองกุล และสุภาพ อารีเอ้ือ (2552, น. 3) เนื่องจากขาดความม่ันใจในการข้ันฝกปฏิบัติงาน  
มีการเปลี่ยนแปลงการดําเนินชีวิตประจําวัน เชน การรับประทานอาหาร การนอนหลับ สุมาลี จูมทอง 
และคณะ (2552, น. 11) วิตกกังวลกับการฝกทักษะการปฏิบัติการพยาบาล การลืมข้ันตอน ปฏิบัติไม
ถูกตองตามเทคนิค เนื่องจากในการเรียนตองเรียนท้ังภาคทฤษฎีไปพรอมๆ กับการเรียนภาคปฏิบัติ 
ซ่ึงถือเปนสิ่งท่ียากสําหรับนักศึกษาท่ีอายุยังนอยและไมเคยปฏิบัติการพยาบาลมากอน (Sprengel 
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Job, 2004) เม่ือตองการถามขอมูลกับพ่ีพยาบาลหรือเจาหนาท่ีทางสุขภาพ นักศึกษาไมกลาในการ
เขาไปติดตอ เนื่องจากไมคุนเคยกับเจาหนาท่ี ซเวก(Zweig: 1988) ลักษณะงานตองพบปะกับบุคคลท่ี
ไมเคยพบมากอน มีการเรียนรู การสรางสัมพันธภาพกับผูปวย และครอบครัว มาฮัด (Mahat, 1998) 
อาจารยนิเทศควบคุมการฝกปฏิบัติงานอยางใกลชิด นักศึกษารูสึกกลัวการปฏิบัติการชวยเหลือ
ผิดพลาดและการถูกซักถามคําถามของอาจารยตลอดเวลา สภาพการณและเหตุการณเหลานี้ลวน
กอใหเกิดความเครียดข้ึนได การท่ีนักศึกษาผูชวยพยาบาลมีระดับความเครียดเล็กนอยถึงปานกลางจะ
สามารถชวยเพ่ิมศักยภาพในการเรียนรูไดดียิ่งข้ึน แตในขณะท่ีความเครียดท่ีมากเกินไปจะทําให
ศักยภาพในการเรียนรูลดนอยลง ถานักศึกษามีความเครียดระหวางศึกษา และไมสามารถปรับตัวกับ
ความเครียดท่ีเกิดข้ึนได ก็จะทําใหเกิดความเครียดมากข้ึน สงผลกระทบตอสุขภาพดานรางกาย       
จิตใจ อารมณและพฤติกรรม ประสิทธิภาพการเรียนลดลง เปนผลใหนักศึกษาไมสามารถปฏิบัติการ
พยาบาลไดดี ซ่ึงสงผลตอการเรียนรูและความม่ันใจของนักศึกษา อัศวินี นามะกันคา และคณะ 
(2551, น. 6) พรอมท้ังสงผลกระทบตอชีวิตความปลอดภัยของผูปวยและอาจนําไปสูปญหาสุขภาพจิต
กับนักศึกษาได จากท่ีกลาวขางตนแสดงใหเห็นวา ความเครียดในการข้ึนฝกปฏิบัติงานเปนอุปสรรค   
ตอความสําเร็จในการศึกษา ผูวิจัยไดนิเทศนักศึกษาผูชวยพยาบาลขณะข้ึนฝกปฏิบัติงานท่ีหอผูปวย             
พบวามีนักศึกษา มาขอรับการปรึกษาปญหาท่ีทําใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลเกิดความเครียดในการข้ึน
ฝกปฏิบัติงานกับอาจารยนิเทศ และอาจารยนิเทศไดบันทึกขอมูลไวเปนหลักฐานเพ่ือใหการชวยเหลือ        
นอกจากนี้พบวานักศึกษาผูชวยพยาบาลสวนใหญพบกับเหตุการณและสิ่งตางๆ ท่ีไมคุนเคยและ
สภาวะกดดันความรูสึก เชน ขาดทักษะการดูแลชวยเหลือผูปวย การลืมข้ันตอน ปฏิบัติไมถูกตองตาม
เทคนิค การสรางสัมพันธภาพกับบุคลากรบนหอผูปวย สภาวะสุขภาพเจ็บปวยของตนเอง ขาดความ
ม่ันใจ เม่ือตองการถามขอมูลกับพ่ีพยาบาลหรือเจาหนาท่ีทางสุขภาพ นักศึกษาเกิดความกลัวในการ
เขาไปติดตอ เพราะไมคุนเคยกับเจาหนาท่ี ลักษณะงานตองพบปะกับบุคคลท่ีไมเคยพบ มีการเรียนรู     
การสรางสัมพันธภาพกับผูปวย และครอบครัว อาจารยนิเทศควบคุมการฝกปฏิบัติงานอยางใกลชิด    
นักศึกษารูสึกกลัวการปฏิบัติการชวยเหลือผิดพลาดและการถูกซักถามคําถามของอาจารยตลอดเวลา  
ซ่ึงสอดคลองกับงานวิจัย (ชุติมา อนันอาชัย และคณะ, 2550, น. 11) อางในวารสารวิชาการ   
มหาวิทยาลัยวงชวลิตกุล ไดศึกษาปญหาความเครียดในชั้นเรียนของพยาบาล พบวา นักศึกษามี
ความเครียดดานภายในบุคคล คือการเตรียมความพรอมในการฝกปฎิบัติงาน ความยากลําบากในการ
ประยุกตความรูตามทฤษฎีมาใชในการดูแลผูปวยจากสภาพการณตางๆ และผลงานวิจัย ผูวิจัยจึงสรุป
ไดวาปญหาท่ีทําใหนักศึกษาเกิดความเครียดในการฝกปฏิบัติงานท่ีควรนํามาศึกษาวิจัยมี 4 ดานไดแก                
ปญหาดานสวนตัวของนักศึกษา ปญหาดานสัมพันธภาพกับเจาหนาท่ีและบุคลากรบนหอผูปวย        
ปญหาดานผูปวยและญาติ ปญหาดานวิธีการเรียนการสอนของอาจารยนิเทศ ถานักศึกษาผูชวย
พยาบาลมีสิ่งท่ีกอใหเกิดความเครียดในระหวางท่ีศึกษาและไมสามารถปรับตัวกับความเครียดไดอยาง
เหมาะสมจะทําใหมีระดับความเครียดมากยิ่งข้ึน การลดความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวย 
จะชวยใหนักศึกษาเกิดการเรียนรูดีข้ึน Melin Cavage (2011, p. 2)           
 จากปญหาดังกลาวขางตนผูวิจัยจึงสนใจใหความชวยเหลือแกนักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีมี
ความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยใหสามารถลดความเครียดของตนเองไดอยางเหมาะสม 
เกิดความม่ันใจในการฝกปฏิบัติงาน และฝกปฏิบัติงานไดอยางมีความสุข การลดความเครียดทําได
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หลายวิธี การใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง เปนวิธีการหนึ่ง
ท่ีชวยเหลือใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลสามารถลดความเครียดได เนื่องจากการใหการปรึกษาทฤษฎีนี้
มีแนวคิดท่ีวา มนุษยมีสติปญญา มีความสามารถในการแกไขปญหาและตัดสินใจอยางมีประสิทธิภาพ
เปนทฤษฎีเนนอารมณ และความรูสึก โดยใหผูรับการปรึกษาไดระบายความขัดแยงในใจและอารมณ
คับของใจของตนเอง โดยผูใหการปรึกษาจัดสถานการณใหการปรึกษาภายใตบรรยากาศท่ีเปนมิตร      
อบอุน และจริงใจ เพ่ือใหผูรับการปรึกษาเขาใจตนเองถึงปญหาท่ีมาของความเครียดในการข้ึนฝก
ปฏิบัติงานและเกิดความม่ันใจในตนเอง พรอมท้ังมองเห็นแนวทางในการพัฒนาตนเองใหผอนคลาย
จากความเครียดและสามารถปฏิบัติภารกิจในชีวิตประจําวันดานสวนตัวและการเรียนไดอยางมี
ประสิทธิภาพ เสาวณีย เตชะพัฒนะวงษ (2553, น. 48) และคอเรย (Corey, 2004, p. 65) ไดกลาว
วา ทฤษฎผีูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางเปนทฤษฎีท่ีเนนท่ีตัวผูรับการปรึกษาเปนสําคัญ มิใชเนนท่ี
ปญหา จะเนนความรูสึกของผูรับการปรึกษาท่ีมีตอสถานการณในปจจุบัน และผูรับการปรึกษาจะเปน
ผูตัดสินใจในแกไขปญหาของตนเอง สวนผูใหการปรึกษาก็จะเปนผูเอ้ืออํานวยยอมรับผูรับการปรึกษา
วามีความสามารถท่ีจะจัดการแกไขปญหาดวยตนเอง เอาใจใส จริงใจ และพรอมท่ีจะใหความชวยเหลือ
เพ่ือใหผูรับการปรึกษามีความเขาใจในตนเอง เขาใจปญหาท่ีเผชิญอยูสามารถแกไขปญหาดวยตนเอง
อยางเหมาะสม ในท่ีสุดสามารถพัฒนาตนเองอยางเต็มศักยภาพแหงตน ซ่ึงสอดคลองกับงานวิจัยของ 
รุงระวี ถนอมทรัพย (2554) ไดศึกษาการเปรียบเทียบผลการใหการปรึกษาแบบกลุมตอความเครียด
ของนักศึกษาพยาบาลศาสตรชั้นปท่ี 2 ในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยระหวางทฤษฎีพิจารณา
เหตุผล อารมณ พฤติกรรม และทฤษฏีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางกลุมตัวอยางไดแก นักศึกษา
พยาบาลชั้นปท่ี 2  ผลการวิจัยพบวา นักศึกษาพยาบาลท่ีไดรับการใหการปรึกษาแบบกลุมตาม
แนวคิดทฤษฎีการใหการปรึกษาแบบพิจารณาเหตุผล อารมณ พฤติกรรม และนักศึกษาพยาบาลท่ี
ไดรับการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง มีความเครียดใน
การข้ึนฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยลดลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
 ผูวิจัยไดตระหนักและเห็นความสําคัญจึงสนใจศึกษาผลของการใหการปรึกษาแบบกลุม
ตามแนวคิดผูทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง เพ่ือชวยเหลือนักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีมี
ความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยใหสามารถลดความเครียดของตนเองไดอยางเหมาะสม 
ตามแนวคิดดังกลาว อันจะสงผลใหเปนผูชวยพยาบาลท่ีมีความสมบูรณท้ังสภาพรางกายและจิตใจ 
ดําเนินชีวิตอยางมีความสุขเกิดความม่ันใจในการฝกปฏิบัติงาน  และทําประโยชนใหสังคมไดตอไป 
 

2.  วัตถุประสงคการวิจัย 
 
 2.1 เพ่ือเปรียบเทียบระดับการลดความเครียดของนักศึกษาผูชวยพยาบาลระยะกอน
และระยะหลังการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง 
 2.2 เพ่ือเปรียบเทียบระดับการลดความเครียดของนักศึกษาผูชวยพยาบาลระยะหลังการ
ทดลองและระยะติดตามผลการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง 
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3.  กรอบแนวคิดการวิจัย 
 

            ตวัแปรตน                                                 ตัวแปรตาม 
 
 
 
 
 
 

ภาพท่ี 1.1  กรอบแนวคิดการวิจัย 
 

4.  สมมุติฐานการวิจัย  
 

 4.1 นักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีไดรับการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการ
ปรึกษาเปนศูนยกลาง มีระดับความเครียดในระยะหลังการทดลองลดลงกวากอนการทดลอง 
 4. 2 นักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีไดรับการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิด ทฤษฎีผูรับการ
ปรึกษาเปนศูนยกลาง มีระดับความเครียดในระยะติดตามผลลดลงกวาหลังการทดลอง 
 

5.  ขอบเขตการวิจัย 
 

 5.1 ประชากรและกลุมตัวอยาง 
  5.1.1 ประชากร คือ นักศึกษาผูชวยพยาบาล โรงเรียนผูชวยพยาบาล คณะ
เวชศาสตรเขตรอน มหาวิทยาลัยมหิดล ประจําปการศึกษา 2559 จํานวน 150 คน 
  5.1.2 กลุมตัวอยาง คือ นักศึกษาผูชวยพยาบาล โรงเรียนผูชวยพยาบาลคณะ
เวชศาสตรเขตรอน มหาวิทยาลัยมหิดล ประจําปการศึกษา 2559 จํานวน 10 คน ซ่ึงไดมาจากการสุม
อยางงาย  จากนักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีข้ึนฝกปฏิบัติงานท่ีหอผูปวยมาขอรับการปรึกษาปญหาท่ีทํา
ใหนักศึกษาผูชวยพยาบาล เกิดความเครียดในการข้ึนฝกปฏิบัติงานและอาจารยนิเทศบันทึกเปน
หลักฐานไว เพ่ือใหการชวยเหลือ 
 5.2 ตัวแปรท่ีศึกษา คือ 
  5.2.1 ตัวแปรตน ไดแก โปรแกรมใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับ
การปรึกษาเปนศูนยกลาง    
  5.2.2 ตัวแปรตาม ไดแก ความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยประกอบดวย 
4 ดานไดแก 
   1) ความเครียดดานสวนตัวของนักศึกษา 
   2) ความเครียดดานสัมพันธภาพกับเพ่ือน และบุคลากรบนหอผูปวย 
   3) ความเครียดดานผูปวยและญาติ 
   4) ความเครียดดานอาจารยนิเทศและวิธีการเรียนการสอน 

ความเครยีดในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยประกอบดวย 4 ดาน 

1. ความเครียดดานสวนตัวของนักศึกษา 
2. ความเครียดดานสัมพันธภาพกับเพ่ือนและบุคลากรบนหอผูปวย  
3. ความเครยีดดานผูปวยและญาติ 
4. ความเครียดดานอาจารยนิเทศและวิธีการเรียนการสอน 

 

โปรแกรมใหการปรึกษา

แบบกลุมตามแนวคิด

ทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน

ศูนยกลาง    
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6.  นิยามศัพทเฉพาะ 
 
 6.1 ความเครียด หมายถึง สภาวะของรางกายและจิตใจของนักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ี
เปลี่ยนแปลงไป เนื่องจากการไดฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยกอใหเกิดอารมณตางๆ ของความเครียด                 
ไดแก ความวิตกกังวล ความคับของใจ ความไมสบายใจ ซ่ึงอาการเหลานี้จะสงผลไปยังรางกาย               
เชน ปวดศีรษะ นอนไมหลับ ทองผูก งวงซึม หัวใจเตนแรง เบื่ออาหาร ออนเพลีย ความเครียดของ
นักศึกษาท่ีปฏิบัติงานบนหอผูปวย แบงได 4 ดานไดแก  
  6.1.1 ความเครียดดานสวนตัวของนักศึกษา หมายถึง ภาวะท่ีรางกายและจิตใจ
ของนักศึกษาผูชวยพยาบาลขณะฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวย มีปฏิกิริยาตอบสนองตอสิ่งท่ีมากระตุน          
เปนผลใหมีการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกาย จิตใจอารมณ สังคม ของนักศึกษาผูชวยพยาบาลขาด
ความสมดุลกอใหเกิดอารมณตางๆ ของความเครียดเปนความเครียดท่ีเกิดจากในตัวนักศึกษาเอง       
ไดแก การขาดความรู ขาดทักษะ ไมมีความรูเรื่องโรคตางๆ ไมทราบวาจะนําความรูสวนใดในทฤษฎี
มาประยุกตใชในการปฏิบัติการชวยเหลือได การขาดความม่ันใจในการดูแลผูปวย การบริหารเวลาใน
การฝกปฏิบัติงาน กลัวการติดเชื้อโรคจากผูปวย การควบคุมอารมณของตนเอง   
  6.1.2 ความเครียดดานสัมพันธภาพกับเพ่ือน และบุคลากรบนหอผูปวย หมายถึง       
ภาวะท่ีรางกายและจิตใจของนักศึกษาผูชวยพยาบาล ขณะฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยมีปฎิกิริยา
ตอบสนองตอสิ่งท่ีมากระตุน เปนผลใหมีการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกาย จิตใจ อารมณ สังคม ของ
นักศึกษาผูชวยพยาบาลขาดความสมดุลกอใหเกิดอารมณตางๆ ของความเครียดเปนความเครียดใน
การมีสัมพันธภาพกับเพ่ือนและบุคลากรบนหอผูปวย ไดแก ความคับของใจท่ีจะตองรวมงานกับเพ่ือน
ท่ีตนเองไมชอบ ความกังวลใจในการปรับตัวกับพ่ีพยาบาล พ่ีผูชวยพยาบาลกลัวในการเขาไปติดตอ
ถามขอมูลกับบุคลากรบนหอผูปวย กังวลใจ เม่ือฝกปฏิบัติกับพยาบาลพ่ีเลี้ยงตามลําพังโดยไมมี
อาจารยนิเทศ 
  6.1.3 ความเครียดดานผูปวยและญาติ หมายถึง ภาวะท่ีรางกายและจิตใจของ
นักศึกษาผูชวยพยาบาลขณะฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวย มีปฏิกิริยาตอบสนองตอสิ่งท่ีมากระตุน เปน
ผลใหมีการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกาย จิตใจ อารมณ สังคมของนักศึกษาผูชวยพยาบาลขาดความ
สมดุลกอใหเกิดอารมณตางๆ ของความเครียดเปนความเครียดท่ีเกิดจากการผูปวยและญาติ ไดแก           
ขาดความม่ันใจในการฝกปฏิบัติงานดูแลชวยเหลือผูปวย ความกลัวในการใหความชวยเหลือ ลักษณะ
ของโรค อาการท่ีผูปวยเปนอยู มีความรูไมเพียงพอในการตอบคําถามแกผูปวยและญาติ ขาดความ
ม่ันใจในการพูดคุยกับผูปวยและญาติ ไมสบายใจท่ีสัมผัสกับสิ่งคัดหลั่งของผูปวย 
  6.1.4 ความเครียดดานอาจารยนิเทศและวิธีการเรียนการสอน หมายถึง ภาวะท่ี
รางกายและจิตใจของนักศึกษาผูชวยพยาบาลขณะฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวย มีปฏิกิริยาตอบสนองตอ
สิ่งท่ีมากระตุน เปนผลใหมีการเปลี่ยนแปลงทางดานรางกาย จิตใจ อารมณ สังคม ของนักศึกษาผูชวย
พยาบาลขาดความสมดุลกอใหเกิดอารมณตางๆ ของความเครียด เปนความเครียดท่ีเกิดจากอาจารย
นิเทศและวิธีการเรียนการสอน ไดแก กลัวการดูแลชวยเหลือท่ีผิดพลาด กังวลการถูกจองมองจาก
อาจารยนิเทศ ไมม่ันใจในการดูแลชวยเหลือผูปวย และวิธีการสอนบนหอผูปวยของอาจารยนิเทศ 
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 6.2 การใหการปรึกษาแบบกลุม หมายถึง กระบวนการท่ีผูใหการปรึกษาไดชวยเหลือ
นักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีมีความเครียด ใหเกิดการเรียนรูแลกเปลี่ยนประสบการณซ่ึงกันและกัน     
ไดระบายความรูสึกเก่ียวกับปญหาท่ีทําใหตนเองเกิดความเครียด จากการข้ึนฝกปฏิบัติงานบนหอ
ผูปวยภายใตบรรยากาศท่ีอบอุนและมีความไววางใจซ่ึงกันและกัน ทําใหสมาชิกกลุมเขาใจปญหา
ความเครียดของตนเอง ไดยอมรับตนเอง ยอมรับผูอ่ืน กลาท่ีจะเผชิญกับปญหาความเครียดท่ีเกิดข้ึน                   
และมองเห็นแนวทางในการจัดการกับความเครียดของตนเองใหลดลงไดอยางเหมาะสม สงผลใหข้ึน
ฝกปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพและประสบความสําเร็จในการเรียน 
 6.3 โปรแกรมการใหการปรึกษาผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง หมายถึง รูปแบบและ
กระบวนการท่ีผูวิจัยจะใหการชวยเหลือแกนักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีมีความเครียดสูง โดยใหนักศึกษา
ผูชวยพยาบาลไดคนพบ เกิดการเรียนรูและเขาใจตนเองวาอะไรคือสาเหตุท่ีทําใหเกิดความเครียด     
ในการข้ึนฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวย เพ่ือใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลมีระดับความเครียดลดลงมีความ
ม่ันใจในการดูแลชวยเหลือผูปวยสามารถจัดการกับความเครียดไดอยางเหมาะสม แบงเปน 4 ข้ันตอน      
คือ 1. การสรางสัมพันธภาพ  2. การสํารวจปญหา  3. การแกปญหา  4. การยุติการใหการปรึกษา       
โดยใชเทคนิคตางๆ เชน การฟงอยางตั้งใจ การเงียบ การถาม การทวนซํ้า การสะทอนความคิด การ
สะทอนความรูสึก การสะทอนเนื้อหา การทําใหกระจาง และการสรุปความ 
             

7.  ประโยชนที่คาดวาจะไดรับ 
 
 7.1 นํามาใชเปนแนวทางในการจัดการเรียนการสอนภาคปฏิบัติ กอนข้ึนฝกปฏิบัติงาน
บนหอผูปวยของนักศึกษาผูชวยพยาบาล 
 7.2 เพ่ือเปนแนวทางในการสงเสริมและปองกันปญหาสุขภาพจิตของนักศึกษาผูชวย
พยาบาล 
 7.3 สามารถชวยใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลมีการปรับตัวใชชีวิตในสังคมไดอยางมี
ความสุข 

 
 
 



บทท่ี2 

วรรณกรรมท่ีเกี่ยวของ 
 
 
 ในการศึกษาผลของการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลางเพ่ือลดความเครียดของนักศึกษาผูชวยพยาบาล  ผูวิจัยไดศึกษาคนควาวรรณกรรมท่ี
เก่ียวของ ดังนี้ 

1. วรรณกรรมท่ีเก่ียวของกับความเครียด 
1.1 ความหมายของความเครียด 
1.2 แนวคิดทฤษฎีท่ีเก่ียวของกับความเครียด 
1.3 สาเหตุของความเครียด 
1.4 อาการของความเครียด 
1.5 ระดับความเครียด 
1.6 ปญหาท่ีทําใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลเกิดความเครียดในการฝกปฏิบัติงาน 
1.7 ผลกระทบของความเครียด 
1.8 การจัดการลดความเครียด 
1.9 งานวิจัยท่ีเก่ียวของกับความเครียด 

1.9.1 งานวิจัยในประเทศ 
1.9.2 งานวิจัยตางประเทศ 

2. วรรณกรรมท่ีเก่ียวของกับการใหการปรึกษาแบบกลุม 
2.1 ความหมายของการใหการปรึกษากลุม 
2.2 วัตถุประสงคของการใหการปรึกษากลุม 
2.3 ระยะเวลาเขากลุม  
2.4 ขนาดของกลุม 
2.5 ข้ันตอนของการใหการปรึกษากลุม 
2.6 งานวิจัยท่ีเก่ียวของกับการใหการปรึกษากลุม 

2.6.1 งานวิจัยในประเทศ 
2.6.2 งานวิจัยตางประเทศ 

3. วรรณกรรมท่ีเก่ียวของกับทฤษฎีการใหการปรึกษาผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง 
3.1 ความหมายการใหการปรึกษาผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง 
3.2 ทรรศนะเก่ียวกับธรรมชาติของมนุษย 
3.3 เปาหมายของทฤษฎี 
3.4 ข้ันตอนการใหการปรึกษา 
3.5 เทคนิคท่ีใชในการใหการปรึกษา 
3.6 บทบาทของผูใหการปรึกษา 
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3.7 งานวิจัยท่ีเก่ียวของกับการใหการปรึกษาผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง 
3.7.1 งานวิจัยในประเทศ 
3.7.2 งานวิจัยตางประเทศ 

 

1.  วรรณกรรมที่เกี่ยวของกับความเครียด  
 

1.1 ความหมายของความเครียด 
  ความเครียดเปนสวนหนึ่งของชีวิตสามารถเกิดข้ึนไดกับคนทุกชนชั้นในสังคม มี
นักวิชาการไดใหความหมายของความเครียดหลายลักษณะ ซ่ึงความหมายของความเครียดข้ึนอยูกับ
ปญหาความเครียดท่ีบุคคลนั้นไดเผชิญ ดังนี้     
  เปนเรื่องของจิตใจท่ีเกิดความตื่นตัวเตรียมรับเหตุการณอยางใดอยางหนึ่ง ซ่ึงไมนา
พึงพอใจ และเปนเรื่องท่ีเราคิดวาหนักหนาสาหัส เกินกําลังความสามารถท่ีแกไขได ทําใหเกิด
ความรูสึกหนักใจและทําใหเกิดอาการผิดปกติทางรางกายข้ึนดวย หากความเครียดนั้นมีมากและคงอยู
เปนเวลานาน ตามปกติความเครียดภายในจิตใจจะสงผลทําใหเกิดอาการทางกายท่ีสังเกตไดอยาง
ชัดเจน ไดแก ปวดศีรษะ หลับยากหรือหลับไมสนิท เหนื่อยงายกวาปกติ กินมากกวาปกติหรือเบื่อ
อาหาร ทองผูกหรือทองเสียบอย ทองอืด ทองเฟอ รูสึกตื่นเตนหรือตกใจงายฝนราย หายใจไมเต็มท่ี
หรือถอนหายใจบอย ประจําเดือนมาไมปกติ หรือสมรรถภาพทางเพศลดลง หงุดหงิดกับคนรอบขาง 
ปวดตนคอและไหล มือเทาเย็น ในสั่น ไมมีสมาธิ         
  กรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข (2541, น. 3) กลาววา ความเครียด หมายถึง 
ปฏิกิริยาของรางกายท่ีตอบโตตอสิ่งแวดลอม ความเครียดเปนประสบการณเฉพาะตัวของ แตละ
บุคคลในสภาวการณอยางเดียวกันรางกายจะแสดงออกเวลามีความเครียดไมเหมือนกัน ความเครียดท่ี
เกิดข้ึนทําใหบุคคลมีอาการความดันโลหิตสูงข้ึนกวาปกติ ชีพจรเต็นเร็วข้ึน หายใจถ่ีข้ึน หัวใจจะทํางาน
มากข้ึน และกลามเนื้อจะเกร็ง ปฏิกิริยาเหลานี้โดยรวมเรียกวาเปนปฏิกิรยาของการ “จะสูหรือจะถอย
หนี ” 
  Roger (อางถึงใน กรมสุขภาพจิต, 2541, น. 12) กลาววา ความเครียด หมายถึง  
ภาวะของจิตใจของบุคคลท่ีรูสึกวาตนเองถูกคุกคาม ทําใหเกิดความรูสึกวิตกกังวล และไมแนใจใน
ทิศทางพฤติกรรมของตน อันเปนผลมาจากการท่ีบุคคลมีความไมสอดคลองกันระหวางโครงสรางแหง
ตน ทําใหเกิดกระบวนการทางจิตเพ่ือท่ีจะดึงเอากลไกการปองกันตนเองมาใช โดยมีลักษณะการ
บิดเบือนตอการรับรูท่ีไมยืดหยุน ผิดพลาด เกิดความวิตกกังวล ไมยอมรับพฤติกรรมของตน ซ่ึงเปนผล
ทําใหรูสึกวาถูกคุกคามกับตนเองมากข้ึน 
  La Zarus (อางถึงใน กรมสุขภาพจิต, 2541, น. 12) กลาววา ความเครียด หมายถึง 
ภาวะไมสมดุล ชั่วคราว ซ่ึงเกิดจากกระบวนการรับรู หรือการประเมินของบุคคลตอสิ่งท่ีเขามาใน
ประสบการณวา สิ่งนั้นเปนสิ่งท่ีคุกคามท้ังรางกาย จิตใจ โดยเปนผลจากการกระทํารวมกันของ
สภาพแวดลอมภายนอก อันไดแก สิ่งแวดลอมในธรรมชาติ การทํางาน สังคม และเหตุการณตางๆ ใน
ชีวิต กับปจจัยภายในของบุคคล เชน ลักษณะประจําตัว อารมณ ทัศนคติ และประสบการณในอดีต 
ตลอดจนความตองการของแตละบุคคลนั้น 
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  สุวนีย เก่ียวก่ิงแกว (2550, น. 44) กลาววา ความเครียดเปนการตอบสนองตอ
สภาวการณท่ีคุกคามตอความม่ันคงปลอดภัยของชีวิต ซ่ึงแตละคนจะมีการตอบสนองลักษณะเฉพาะ
ไมจําเปนตองเหมือนกัน สภาวการณอยางเดียวกันอาจทําใหคนหนึ่งเครียด แตอีกคนหนึ่งอาจจะไม
เครียด ท้ังนี้ข้ึนอยูกับประสบการณและการรับรูของแตละบุคคล 
  จิราพร หินกอง (2551, น. 17-20) กลาววา ความเครียด คือ ภาวะท่ีรางกายและ
จิตใจมีการตอบสนองตอสิ่งท่ีมาคุกคามและทําใหเกิดความไมสมดุล โดยแสดงออกท้ังดานรางกาย 
จิตใจ และความคิด ซ่ึงบุคคลไดรับรูหรือประเมินสิ่งท่ีผานเขามาในประสบการณวาเปนสิ่งท่ีคุกคาม
รางกายและจิตใจ ทําใหบุคคลเกิดกลไกการปองกันตนเอง เพ่ือทําใหความเครียดหรือความรูสึกถูก
กดดันลดนอยลง และกลับสูภาวะสมดุล 
  สถาบันสุขภาพจิตเด็กและวัยรุนราชนครินทร (2552) กลาววา ความเครียด 
หมายถึง ภาวะทางอารมณท่ีเกิดข้ึนกับบุคคลเม่ือไดเผชิญกับปญหาตางๆ สงผลใหเกิดความกดดัน 
ความรูสึกไมสบายใจและความคับของใจ จนทําใหบุคคลนั้นเกิดอารมณของความโกรธ ทุกขใจ เสียใจ 
  อรพรรณ ลือบุญธวัชชัย (2554, น. 206) กลาววา ความเครียด หมายถึง สภาวะ
กดดันท่ีเกิดข้ึนกับบุคคลเม่ือสิ่งตางๆ มาคุกคาม สงผลกระทบใหเกิดความไมสมดุลท้ังรางกาย จิตใจ 
อารมณ สังคม และจิตวิญญาณ รวมท้ังพัฒนาการทางรางกายและจิตใจ 
  เซลเย (Selye, 1976) อางถึงในอรพรรณ ลือบุญธวัชชัย (2554, น. 252) กลาววา 
ความเครียดเปนภาวะท่ีรางกายมีปฏิกิริยาตอบสนองตอสิ่งท่ิมาคุกคามบุคคล โดยสิ่งท่ีคุกคามนั้นเปน
สิ่งท่ิไมพึงประสงคและมีสาเหตุมาจากสถานการณหรือเหตุการณท่ีเก่ียวของท้ังรางกาย จิตใจ 
สิ่งแวดลอม และสังคม  ท่ีบุคคลประเมินไดวาเปนอันตรายตอรางกายของตนเอง 
  Luckman and Screen (1987) อางถึงในอรพรรณ ลือบุญธวัชชัย (2554, น. 252)  
กลาววา ความเครียดเปนสิ่งท่ีมาคุกคามบุคคลทําใหไมพึงพอใจในสิ่งท่ีตองการ และเกิดภาวะการขาด
ความสมดุลของรางกายและจิตใจ       
  จากความหมายดังกลาว สรุปไดวา ความเครียด หมายถึง สภาวะกดดันท่ีเกิดข้ึนกับ
บุคคลเม่ือมีสิ่งเรามากระทบหรือคุกคามกอใหเกิดการไมสมดุลท้ังดานรางกาย จิตใจ อารมณ และ
สังคม แลวทําใหบุคคลนั้นดึงกลไกการปองกันตนเองออกมาใชตอสิ่งท่ีถูกคุกคาม เพ่ือทําใหภาวะทาง
อารมณของความเครียดลดนอยลง 
 1.2 แนวคิดทฤษฎีท่ีเกี่ยวของกับความเครียด 
  ปจจุบันการดําเนินชีวิต บุคคลมีความจําเปนดานความตองการท่ีไมมีวันสิ้นสุดทําให
อาจตกอยูในสภาวะความเครียดไดความสามารถในการปรับตัวและคงไวซ่ึงสุขภาพดีในขณะบางคนอยู
ในภาวะวิกฤติของชีวิตไมสามารถจัดการกับปญหา นักวิชาการไดสังเกตและศึกษาการปรับตัวของ
มนุษยอยางมีระบบและอธิบายถึงทฤษฎีของความเครียดดังนี้ 
  Selye (1976 อางถึงใน เพียรดี เปยมมงคล. 2556, น. 10) กลาวถึง ทฤษฎี
ความเครียดของเซลเย มีแนวคิดวาเม่ือรางกายไดรับการคุกคามอาจเปนสิ่งท่ีดีและสิ่งท่ีเลวกอใหเกิด
ความเครียด สงผลใหสมดุลของรางกายเปลี่ยนแปลงไปรางกายจะมีปฏิกิริยาตอบสนอง เกิดการ
เปลี่ยนแปลงเก่ียวกับสรีรวิทยา ชีวเคมีรางกาย และพฤติกรรมตางๆ เรียกวา การปรับตัว แบง
ออกเปน 3 ระยะคือ 
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  1. ระยะสัญญาณเตือน (Alarm reaction stage) คือ ระยะท่ีเริ่มมีสิ่งคุกคามมี
ปฏิกิริยาเกิดข้ึนในชวงเวลาสั้นๆ ไมเกิน 48 ชั่วโมง ระยะสัญญาณเตือนนี้ แบงเปน 2 ระยะ คือ 

1.1 ระยะตื่นตระหนกหรือระยะตกใจ เปนระยะท่ีมีการตอบสนองตอสิ่งท่ีมา
คุกคาม รางกายจะผลิตฮอรโมนบางอยางออกมา ซ่ึงมีผลตอหัวใจและหลอดเลือด ความดันโลหิตลด
ต่ําลงหัวใจอาจหยุดเตนได การเปลี่ยนแปลงรางกายระยะนี้ยังไมมีการปรับตัวถายังดําเนินตอไป
รางกายจะใชพลังงานหมดภายใน 24 – 48 ชั่วโมง นอกจากจะมีกลไกการปองกันตังเอง ซ่ึงจะเขาสู
ระยะตานการตื่นตระหนกหรือระยะตานช็อก 

1.2 ระยะตานการตื่นตระหนกหรือระยะตานช็อก เปนระยะท่ีรางกายเริ่มปรับตัว
เขาสูภาวะสมดุล ระบบตางๆ ของรางกายเริ่มทํางานประสานกัน มักพบอาการ อัตราการเตนของ
หัวใจเร็วและแรง ความดันโลหิตสูง หายใจเร็ว มานตาขยาย มีเหง่ือออกมากข้ึน และคลื่นไสอาเจียน 
  2. ระยะตอตาน คือ ระยะท่ีรางกายมีการปรับตัวเต็มท่ีโดยใชกลวิธีตางๆ ใหมีความ
สมดุลของรางกาย อาการจะดีข้ึนแตถายังไมไดรับสิ่งท่ีมาคุกคามอีกรางกายจะมีการสูญเสียการ
ปรับตัวและเขาสูระยะท่ี 3 ตอไป 
  3. ระยะหมดกําลัง เปนระยะท่ีไมสามารถปรับตัวได เนื่องจากมีความเครียดสูง 
รุนแรงและนานเกินไป หากไมไดการประคับประคองและการชวยเหลือจะเกิดปญหาสุขภาพจิตและ
เสียชีวิตไดในท่ีสุด 
  มิลเลอร (Miller) และ เรห (Rahe) อางถึงใน เพียรดี เปยมมงคล (2556, น. 11) 
กลาวถึง ทฤษฎีความเครียดเกิดจากเหตุการณท่ีเปลี่ยนแปลงในชีวิต) มีแนวคิดกลาววาความเครียดคือ
เหตุการณตางๆท่ีเกิดข้ึนในชีวิตทําใหบุคคลมีการปรับตัวจากตอบสนองของรางกายและจิตใจ
เหตุการณท่ีเปลี่ยนแปลงในชีวิตอาจเปนเหตุการณดานบวก เชน การเลื่อนตําแหนงหนาท่ีการงาน 
และทางดานลบ เชน การตกงาน 
  ลาซาลัส และโฟลคแมน (Lazarus and Folkman, 1984) กลาวถึง ทฤษฎี
ความเครียดเปนความสัมพันธระหวางบุคคลและสิ่งแวดลอมท่ีบุคคลประเมินวามีผลตอสวัสดิภาพของ
ตนเอง โดยประเมินจากความรูความเขาใจทางสติปญญา จําแนกได 3 รูปแบบ 
  1. การประเมินปฐมภูมิ (Primary appraisal) มี 3 แบบ 

1.1 บุคคลประเมินวาสถานการณนั้นไมมีความสําคัญกับตนเอง 
1.2 บุคคลประเมินวาสถานการณนั้นมีผลดีตอตนเอง 
1.3 บุคคลประเมินวาสถานการณนั้นเปนภาวะเครียด 
เม่ือบุคคลรับรูหรือคาดการลวงหนาวาจะมีอันตรายหรือมีการสูญเสียเกิดข้ึนแต

เม่ือบุคคลไดประเมินสถานการณวาเปนการทาทายบุคคลนั้นจะมุงไปใหบรรลุถึงขีดความสามารถของ
ตนเอง 
  2. การประเมินทุติยภูมิ 

เปนการประเมินความรูตนเอง ทักษะ และแหลงประโยชนวาสามารถนําไปใชใน
การแกสถานการณนั้นๆ ไดหรือไม 
  3. การประเมินเพ่ือตัดสินใหม 
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 เปนการเปลี่ยนแปลงการประเมินเม่ือบุคคลไดรับขอมูลเขามาใหมเพ่ือลด
ความเครียดลง ซ่ึงจะเปลี่ยนแปลงผลการตัดสินในรูปแบบใหมเปนการประเมินความรูตนเอง ทักษะ 
และแหลงประโยชนวาสามารถนําไปใชในการแกสถานการณนั้นๆ ไดหรือไม 
 1.3 สาเหตุของความเครียด      
ความเครียดมีอยูหลายประเภทท่ีแตกตางกันออกไป เนื่องจากธรรมชาติของความเครียดท่ีเกิดข้ึน คือ 
สถานการณท่ีเกิดระดับความเครียดไมเทาเทียมกันในแตละบุคคลจึงมีนักวิชาการหลายทานได
กลาวถึงสาเหตุของความเครียดไวตางๆ กัน ดังนี้ 
  กรมสุขภาพจิต (2539, น. 39) กลาววา สาเหตุการเกิดความเครียดมาจากสาเหตุใหญ  
3 ประการ ไดแก 
  1. ทางดานจิตใจของตัวบุคคล ไดแก ความกลัววาจะไมไดในสิ่งท่ีตองการ กลัวจะไม
ประสบความสําเร็จ ลําบากใจในงานท่ีไดรับมอบหมาย รูสึกวาตัวเองตองทําสิ่งท่ียากเกิน
ความสามารถ มีความวิตกกังวลกับสิ่งท่ียังไมเกิดข้ึนประการณในชีวิต บุคลิกภาพ ความคับของใจ 
ความรูสึกสูญเสีย ความรูสึกผิดและความเจ็บปวดทางดานรางกาย เปนตน 
  2. การเจ็บปวดทางกาย ไดแก การเจ็บไขไมสบายท่ีไมรุนแรง ตลอดจนถึงการ
เจ็บปวยดวยโรคท่ีรุนแรงและเรื้อรัง เชน เบาหวาน มะเร็ง ความดัน โลหิตสูง  
  3. การเปลี่ยนแปลงในชีวิต การเปลี่ยนวัย การแตงงาน การตั้งครรภ เปนเรื่องของ
ปญหาท่ีเกิดจากความสัมพันธระหวางบุคคล เชนปญหาจากอาชีพการงาน ความรับผิดชอบ ตําแหนง
หนาท่ีการงาน การเกษียณอายุงาน 
  พรรณพิมล หลอตระกูล (2559, น. 311) กลาววา สาเหตุของความเครียดเกิดจาก 
  1. การเผชิญกับเหตุการณท่ีถูกคุกคาม 

การเผชิญกับเหตุการณท่ีนําไปสูความเครียดมี 2 ลักษณะ ลักษณะแรกตัว
เหตุการณมีความรุนแรงกอใหเกิดความเครียด อีกสวนหนึ่งเปนผลจากการรับรูของบุคคลตอ
เหตุการณท่ีเขามากระทบทําใหเกิดความเครียด เชน เหตุการณการเจ็บปวย ปญหาการเรียน ปญหา
การงาน ปญหาครอบครัว และปญหาสิ่งแวดลอม 
  2. ปญหาจากตัวบุคคล 

เนื่องจากตัวบุคคลอาจมีลักษณะท่ีเปนคนคิดมาก เครียดงาย เม่ือมีเรื่องมา
กระทบเพียงเล็กนอยก็เก็บมาคิด เปนคนมองโลกในแงรายขาดทักษะและแนวทางการแกปญหา ไม
สามารถปรับตัวอยูรวมกับผูอ่ืนในสังคมได 
  มาลีวัล เลิศสาครศิริ (อางใน วารสารเก้ือการุณย, 2558, 9–10) กลาววา สาเหตุ
ความเครียดขณะข้ึนฝกปฏิบัติงานของนักศึกษามีสาเหตุหลัก 2 ประการ ไดแก 
  1. สาเหตุจากภายในตัวนักศึกษา ประกอบดวย ภาวะดานรางกายและจิตใจของ
นักศึกษา เชน ความแข็งแรง สมบูรณของรางกายลักษณะบุคลิกภาพแตละบุคคล การรับรู การเผชิญ
ปญหาและการแปรความหมายจากสาเหตุการณตางๆ ไดแก การพักผอนไมเพียงพอ ไมไดรับประทาน
อาหารกอนข้ึนฝกปฏิบัติงาน มีความรูไมเพียงพอในการข้ึนฝกปฏิบัติงาน มีนิสัยใจรอน ปรับตัวอยู
รวมกับผูอ่ืนยาก เปนคนเอาแตใจตัวเอง 



13 

  2. สาเหตุจากภายนอกของนักศึกษา ไดแก ปจจัยตางๆ และสิ่งแวดลอมทาง
กายภาพท่ีมีผลตอสมดุลดานรางกายและจิตใจ เชน ลักษณะการนิเทศท่ีเขมงวดของอาจารยและ
พยาบาลพ่ีเลี้ยง การสรางสัมพันธภาพระหวางอาจารยและบุคลากรอ่ืนในทีมสุขภาพ การประเมินผล
การปฏิบัติงานบนหอผูปวย เครื่องมือเครื่องใชและระบบการทํางานท่ีไมคุนเคย ความคาดหวังของ
ผูใชบริการ 
  สรุปสาเหตุความเครียดจากผลการศึกษาดังกลาวไวดังนี้เกิดจากสาเหตุจากภายใน
และภายนอกของบุคคล สาเหตุภายในตัวบุคคล เชน สาเหตุทางดานรางกายและจิตใจ สวนสาเหตุ
ภายนอกตัวบุคคล เชน สภาพแวดลอมตางๆ ท่ีบุคคลตองเผชิญ 
 1.4 อาการของความเครียด 
  เม่ือเกิดความเครียดข้ึนในแตละบุคคลรางกายจะมีปฏิกิริยาตอบสนองตอ
ความเครียดท่ีเผชิญ ซ่ึงการตอบสนองตอความเครียดจะมีลักษณะตางๆ ท่ีแสดงออกไดดังนี้ 
  สมชาย จักรพันธุ และคณะ (2536, น. 3) กลาวถึงอาการของความเครียด ไดแก 
  1. ดานรางกาย เชน เหง่ือแตก หายใจถ่ีข้ึน กลามเนื้อเกร็ง ปวดศีรษะ ปวดหลัง 
ปวดแหง อึดอัดในทอง กระเพาะอาหารปนปวน เปนตน 
  2. ดานจิตใจ แบงออกเปน 

2.1 ดานพฤติกรรม เชน ปากสั่น มือสั่น ใจสั่น เสียงสั่น พูดเร็ว เดินตัวเกร็ง   
นอนไมหลับ เจริญอาหารมากกวาปกติ หรือเบื่ออาหาร 

2.2 ดานความคิด เชน ความคิดหยุดชะงัก ขาดสมาธิจําอะไรไมได 
2.3 ดานอารมณ เชน อารมณกลัว วิตกกังวล เศรา โกรธ คับของใจ ตื่นเตน 

ตกใจงาย เปนตน 
  พรรณพิมล หลอตระกูล (2559, น. 333-334) กลาววา ความเครียดกอใหเกิดการ
เปลี่ยนแปลงของรางกาย 3 ระบบ 
  1. ระบบแรก คือ ระบบประสาทอัตโนมัติ ซ่ึงเปนสวนท่ีเก่ียวของกับการถูกเราทาง
อารมณ ไดแก ระบบหัวใจ ระบบทางเดินหายใจ ระบบทางเดินอาหาร ระบบทางเดินปสสาวะ เกิด
อาการแสดงของอวัยวะเหลานี้ไดแก ชีพจรเตนเร็ว หายใจหอบ ปวดมวนทอง เหง่ือออก ทองเสีย มือ
เทาเย็น ปวดศีรษะ ปวดตนคอและบริเวณหัวไหล 
  2. ระบบท่ีสอง คือ ภาวะทางจิตใจ เกิดความวิตกกังวล ซึมเศรา นําไปสูความ
ผิดปกติดานความคิด ไมสามารถตัดสินใจเหตุการณตางๆได มีปญหาการกิน การนอน มีอารมณ
เปลี่ยนแปลงงาย เชน หงุดหงิด โกรธ โมโห มีความรูสึกทางลบ เชน รูสึกตนเองไรคุณคา ไมมีความ
ม่ันคงในจิตใจ 
  3. ระบบท่ีสาม คือ ระบบตอมไรทอ การตอบสนองตอความเครียดท่ีเรื้อรังจะผาน
ทางระบบนี้ สงผลใหเกิดการทํางานของรางกายท่ีผิดปกติ เชน เพ่ิมอัตราการเตนหัวใจ เพ่ิมการบีบตัว
ของหัวใจ กดระบบภูมิคุมกัน 

  สรุปไดวาภาวะของความเครียดกอใหเกิดการเปลี่ยนแปลงท้ังดานรางกายและจิตใจ 
เนื่องจากรางกายและจิตใจมีความสัมพันธกัน อาการทางกายจะสงผลทางจิตใจ และอาการทางจิตใจ
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จะสงผลถึงรางกายได เชน อาการหงุดหงิด หัวใจเตนแรง ปวดศีรษะ เศรา เสียใจ อาการเหลานี้ข้ึนอยู
กับบุคลิกภาพและความสามารถในการเผชิญความเครียดแตละคน 
 1.5 ระดับความเครียด  

  ความเครียดในแตละบุคคลจะมีมากหรือนอยข้ึนอยูกับความสามารถการรับรูและ
การปรับตัวตอสถานการณท่ีเกิดข้ึนในแตละบุคคล ความเครียดท่ีเกิดข้ึนแตละบุคคลแมจะเกิดจาก
สาเหตุเดียวกัน แตจะมีความรุนแรงของความเครียดไมเทากันสามารถแบงระดับของความเครียดได
ดังนี้ 

  กรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข (2540, น. 12) แบงระดับความเครียดเปน    
4 ประเภท ไดแก  

  1. ความเครียดในระดับต่ํา จะมีผลผลักดันการทํางานใหดีข้ึน ไมเกียจครานหรือนิ่ง
เฉย  

  2. ความเครียดในระดับปานกลาง อาจมีผลกระทบตอการกระทํา เชน รับประทาน
อาหารไดนอยลง นอนไมหลับ ติดเหลา ติดยาเสพติด  

  3. ความเครียดในระดับรุนแรง อาจะทําใหเกิดการกระทําท่ีกาวราว ซึมเศราหรือ
วิกลจริต และไมสามารถควบคุมตนเองได  

  4. ความเครียดในระยะยาว อาจทําใหเกิดโรคทางกายได เชนโรคความดันโลหิตสูง 
โรคหัวใจ โรคกระเพาะอาหาร และโรคอ่ืนๆ รวมท้ังแกทําใหอายุสั้น 

  กรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข (2541, น. 16) แบงระดับความเครียดเปน    
5 ประเภท ไดแก  

  1. ความเครียดในระดับต่ํากวาเกณฑปกติอยางมาก จะมีผลผลักดันการทํางานใหดี
ข้ึน ไมเกียจครานหรือนิ่งเฉย  

  2. ระดับความเครียดปกติเปนระดับท่ีบุคคลสามารถจัดการกับความเครียดท่ีเกิดข้ึน
ในชีวิตประจําวัน และสามารถปรับตัวตอสถานการณตางๆ ไดอยางเหมาะสม  

  3. ความเครียดในระดับสูงกวาปกติเล็กนอย ระดับความเครียดสูงกวาปกติเล็กนอย 
เปนระดับท่ีบุคคลมีความไมสบายใจอันเกิดจากปญหาในการดาเนินชีวิตประจาวัน หรือมีอุปสรรคหรือ
ขอขัดแยงท่ีอาจจะยังไมไดรับกาคลี่คลายหรือแกไขซ่ึงถือวาเปนความเครียดท่ีพบไดในชีวิตประจาวัน 

  4. ระดับความเครียดสูงกวาปกติปานกลาง เปนระดับท่ีบุคคลเริ่มมีความรูสึกตึง
เครียดในระดับคอนขางสูงและไดรับความเดือนรอนอยางมากจากปญหาทางอารมณท่ีเกิดจากปญหา
ความขัดแยงหรือวิกฤตการณในชีวิตโดยอาจสังเกตไดจากอาการแสดงออกถึงการเปลี่ยนแปลงทาง
รางกาย อารมณท่ีความคิด พฤติกรรม การดําเนินชีวิต และสิ่งท่ีแสดงออกอาจจะเปนสัญญาณเตือน
ข้ันตนวาบุคคลนั้นกาลังเผชิญกับภาวะวิกฤตและความขัดแยงซ่ึงบุคคลพยายามจัดการหรือแกไขดวย
ความยากลําบาก ตราบใดท่ีความขัดแยงตางๆ ยังคงมีอยูลักษณะอาการตางๆจะเพ่ิมมากข้ึน 
ความเครียดระดับนี้จะมีผลกระทบตอการทํางานและการดําเนินชีวิต 

  5. ระดับความเครียดสูงกวาเกณฑปกติมาก เปนระดับท่ีบุคคลกําลังตกอยูในภาวะ
เครียดหรือกําลังเผชิญกับวิกฤตการณในชีวิตอยางรุนแรง หากปลอยใหความเครียดในระดับนี้ยังคงอยู
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ตอไปโดยไมไดดําเนินการแกไขอยางเหมาะสมและถูกวิธี อาจนําไปสูความเจ็บปวยท่ีรุนแรงซ่ึงสงผล
เสียตอตบุคคลใกลชิดได 
  มาลีวัล เลิศสาครศิริ (อางใน วารสารเก้ือการุณย, 2558, น. 10) กลาววา 
ความเครียดแบงได 3  ระดับ ดังนี้ 
  1. ความเครียดระดับต่ํา (Mild Stress) เปนภาวะความเครียดเล็กนอยสาเหตุจาก
เหตุการณเพียงเล็กนอยในชีวิตประจําวันจะชวยใหนักศึกษามีการรูจักการตอสูดิ้นรน แกไขปญหา   
ทําใหเกิดการเรียนรูจักการปรับตัว เชน อุปสรรคการเดินทางของนักศึกษาเจอสภาพจราจรติดขัด         
ยืนรอรถนาน 
  2. ความเครียดระดับกลาง (Moderate Stress) เปนภาวะความเครียดรุนแรงกวา
ชนิดแรก เปนระดับความเครียดท่ีรางกายและจิตใจมีการตอบสนองตอสูกับความเครียดท่ีเกิดข้ึน 
สงผลใหมีการเปลี่ยนแปลงทางความคิด สรีระ อารมณ และพฤติกรรม จนกระท้ังเขาสูสภาวะปกติ 
  3. ความเครียดระดับรุนแรง (Severe Stress) เปนภาวะความเครียดท่ีอยูในระดับ
รุนแรงแสดงอาการระยะเวลานาน เชน การลมเหลวในชีวิต การสูญเสียบุคคลอันเปนท่ีรัก การ
เจ็บปวยรายแรง ความเครียดระดับท่ีสงผลใหเกิดการเปลี่ยนแปลงทางรางกายและจิตใจอยางเห็นได
ชัดเจน จนกระท้ังเกิดความเสียหายตอการดําเนินชีวิต 
  สรุปไดวาความเครียดของแตละบุคคลมีหลายระดับ บุคคลจะมีระดับความเครียด
รุนแรงมากนอยเพียงใดข้ึนอยูกับประสบการณในการเผชิญกับปญหา บุคลิกภาพในการปรับตัว 
ปญหาท่ีไดรับ ความสามารถในการแกไขปญหาและการไดรับความชวยเหลือจากสิ่งแวดลอมภายนอก  
ความเครียดในระดับต่ําไมเกิดผลเสียตอรางกาย ความเครียดระดับปานกลางตองรับขจัดสาเหตุ
ออกไป ถาปลอยไวจะมีผลเสียตอรางกายและจิตใจ ความเครียดระดับสูง ตนเองอาจจะรูสึกยากท่ีจะ
ขจัดปญหาไดจึงตองใหผูอ่ืนชวยเหลือ 
 1.6 ปญหาท่ีทําใหนักศึกษาเกิดความเครียดในการฝกปฏิบัติงาน 
  มณฑา ลิ้มทองกุล (2552, น. 2 อางอิงมาจาก Kleehammer, Hart, Keck, 1990)   
กลาวถึงปญหาความเครียดในการฝกปฏิบัติงานของนักศึกษาพยาบาลวาถึงแมวาจะมีการเตรียมความ
พรอมท้ังทางดานทฤษฎีและฝกปฏิบัติในหองสาธิตแตก็พบวาการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยทําให
นักศึกษาพบกับสภาพการณและเหตุการณตางๆท่ีกอใหเกิดความเครียดข้ึนได ปญหาความเครียดใน
การฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยมีดังนี้ 
  1. ปญหาดานสวนตัวของนักศึกษา 
  นักศึกษามีลักษณะบุคลิกภาพท่ีแตกตางกัน บางคนมีความเครียดงาย มีความ
วิตกกังวลสูง  มีความสามารถในการควบคุมอารมณท่ีแตกตางกัน ขาดความพรอมในการเตรียมตัว
ดานวิชาการ ขาดความสามารถในการบริหารเวลา ขาดทักษะในการปฏิบัติงาน ไมมีความม่ันใจใน
ตนเอง กลัวการติดเชื้อจากผูปวย นักศึกษามีความรูในระดับข้ันพ้ืนฐาน แตตองฝกปฏิบัติกับผูปวยท่ีมี
อาการคอนขางหนัก ซ่ึงนักศึกษาไมมีประสบการณมากอน ไมมีความรูเรื่องโรคตางๆ เม่ือเกิด
เหตุการณฉุกเฉินหรือผูปวยมีอาการหนัก ทําใหไมสามารถดูแลชวยเหลือได เนื่องจากไมทราบวาจะ
จัดการหรือนําความรูสวนใดในภาคทฤษฎีมาประยุกตใชในการปฏิบัติการชวยเหลือได ทําใหนักศึกษา
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ไมมีสวนรวมในทีมการพยาบาลผูปวย จึงเกิดความเครียดตามมา มณฑา ลิ้มทองกุล (2552, น. 3 
อางอิงมาจาก Hamill, 1995, Neary, 1997) 
  2. ปญหาดานสัมพันธภาพกับเพ่ือน และบุคลากรบนหอผูปวย 
  ปญหานี้เกิดจากลักษณะการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยนักศึกษาไมคุนเคยกับ
เจาหนาท่ีท่ีมีความแตกตางระหวางบุคคล ในความแตกตางนี้นักศึกษาตองฝกการเรียนรู การยอมรับ  
การปรับตัวหากนักศึกษาไมสามารถยอมรับและจัดการกับอารมณไดก็จะถูกคุกคามทางรางกายและ
จิตใจซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของมณฑา ลิ้มทองกุล (2552, น. 3 อางอิงมาจาก ชเวก, 1998) ท่ี
พบวาสัมพันธภาพระหวางผูรวมงาน การตองฝกปฏิบัติงานในสถานท่ีใหมท่ีไมคุนเคยท้ังผูรวมงาน ทํา
ใหเกิดความเครียดในการฝกปฏิบัติงาน 
  3. ปญหาดานผูปวยและญาติ 
  ผูปวยแตละรายท่ีมารักษาในโรงพยาบาลมีปญหาท่ีแตกตางกันท้ังทางรางกาย 
จิตใจ เศรษฐกิจ สังคม ลักษณะและอาการของโรค บางครั้งตองดูแลผูปวยระยะแพรกระจายเชื้อ   
สัมผัสสิ่งคัดหลั่ง ทําใหเกิดความวิตกกังวลในการติดตอของโรค รวมท้ังในการปฏิบัติชวยเหลือดูแล
ผูปวย การสรางสัมพันธภาพกับผูปวยและญาติ หากนักศึกษาขาดความรู ทักษะ และประสบการณทํา
ใหนักศึกษาเกิดความเครียดได 
  4. ปญหาดาน อาจารยนิเทศและวิธีการเรียนการสอน 
  ปญหานี้อาจเกิดจากสัดสวนของจํานวนนักศึกษาและอาจารยนิเทศไมเหมาะสมกัน  
ทําใหอาจารยดูแลนักศึกษาไมท่ัวถึง อาจารยนิเทศดูแลเอาใจใสนักศึกษานอยเกินไป เม่ือมีปญหาใน
การปฏิบัติการพยาบาลนักศึกษาจะปรึกษาอาจารยนิเทศซ่ึงเปนบุคคลท่ีนักศึกษาคุนเคยมากกวาคน
อ่ืน เม่ือนักศึกษาทํางานชาจะถูกประเมิน นักศึกษากลัวการปฏิบัติการพยาบาลผิดพลาด การถูกจอง
มองจากอาจารยเวลาปฏิบัติการพยาบาล ความกลัวในการประเมินของอาจาย ลักษณะบุคลิกภาพ
ของอาจารยสงผลใหนักศึกษาก็เกิดความเครียดได สอดคลองกับการศึกษาของ มณฑา ลิ้มทองกุล  
(2552, น. 3 อางอิงมาจาก Clarke, Ruffiu, 1992; Mahat, 1998)                    
  สรุปไดวาปญหาท่ีทําใหนักศึกษาเกิดความเครียดในการข้ึนฝกปฏิบัติงานบนหอ
ผูปวย มี 4 ดานไดแก 
  1. ปญหาดานสวนตัวของนักศึกษา 
  2. ปญหาดานสัมพันธภาพกับเพ่ือน และบุคลากรบนหอผูปวย 
  3. ปญหาดานผูปวยและญาติ 
  4. ปญหาดานอาจารยนิเทศและวิธีการเรียนการสอน 
 1.7 ผลกระทบของความเครียด 
  เม่ือเกิดความเครียดข้ึนรางกายจะมีปฏิกิริยาตอบสนองตอความเครียดท่ีเผชิญ ซ่ึง
การตอบสนองตอความเครียดจะมีลักษณะตางๆ ท่ีแสดงออกไดดังนี้ 
  ลักขณา  สริวัฒน (2545, น. 70-71) ผลของความเครียด สามารถกอใหเกิดอาการ
ผิดปกติไดทุกระบบ ท้ังภายในและภายนอกของรางกาย ความไมสบอารมณ การทํางานไมประสบ
ความสําเร็จตามเปาหมาย ไมไดรับความรักและการเอาใจใส จากบุคคลรอบขาง หรือถูกดุ และทํางาน
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ผิดพลาด  จนทําใหเกิดความเสียหาย  การถูกบังคับ เหลานี้ลวนกอใหเกิดการกระทบกระเทือนตอ
จิตใจ ทําใหเกิดอาการเครียดได 
  สุวนีย เก่ียวก่ิงแกว (2550, น. 91-92) กลาววา ผลกระทบของความเครียดทําให
บุคคลเกิดการเปลี่ยนแปลง 3 ดาน ไดแก 
  1. ดานรางกาย  

เม่ือบุคคลเกิดภาวะความเครียดจะมีกลไกลการกระตุนระบบประสาทอัตโนมัติ
ทําใหเกิดอาการ เจ็บหนาอก ความดันโลหิตสูง หนามืดเปนลม วิงเวียนศีรษะ เม่ืออยูในภาวะเครียด
เปนเวลานานมีโอกาสเกิดเปนโรคหัวใจ โรคหลอดเลือดอุดตัน โรคอวน โรคแผลในกระเพาะ เกิดภาวะ
ไมสมดุลของฮอรโมนในรางกาย ตอมหมวกไตหลั่งฮอรโมนคอรติซอล (cortisol) เพ่ิมมากข้ึน มี
ผลกระทบใหเกิดอาการ ปวดศีรษะ ปวดหลัง ออนเพลียได หากบุคคลนั้นไดเผชิญกับความเครียด
อยางรุนแรงสงผลใหเสียชีวิตได เนื่องจากระบบการทํางานตางๆ ของรางกายเกิดภาวะลมเหลว 
  2. ดานจิตใจและอารมณ  

ความเครียดจะทําใหจิตใจของบุคคลหมกมุนครุนคิด ไมสนใจตอสิ่งแวดลอม ใจ
ลอย ขาดสมาธิ สูญเสียความเชื่อม่ันในการจัดการกับชีวิตตนเอง มีความขับของใจ วิตกกังวล ไมมี
ความภาคภูมิใจในตนเอง กอใหเกิดอาการทางจิตจนกลายเปนโรคจิตและโรคระบบประสาทได 
เนื่องจากภาวะเครียดเปนนานทําใหฮอรโมนคอรติซอลมีปริมาณมากข้ึน สงผลใหเซลลประสาทฝอ
และจํานวนนอยลงได ความเครียดมีผลกระทบตอการทํางานของระบบประสาททําใหความจํา
สติปญญาลดลง สารสื่อประสาทลดนอยลง เกิดภาวะซึมเศราได 
  3. ดานพฤติกรรม  

ความเครียดทําใหพฤติกรรมการแสดงออกของบุคลเปลี่ยนแปลง เชน เบื่ออาหาร 
หรือบางรายรูสึกหิวตลอดเวลา ทําใหมีการบริโภคมากกวาปกติ นอนไมหลับ ประสิทธิภาพการทํางาน
นอยลง อยูโดดเดี่ยว ปลีกตัวจากสังคม ในบางครั้งบุคคลจะมีพฤติกรรมตอการปรับตอความเครียด
ในทางท่ีผิด เชน สูบบุหรี่ ติดเหลา ติดยา เลนการพนัน การเปลี่ยนแปลงของสารเคมีในสมองอาจทํา
ใหเกิดพฤติกรรมกาวราว ทํารายรางกายตนเอง ความอดทนต่ํา ทํารายรางกายผูอ่ืน หรือบางราย
เครียดมากอาจนําไปสูภาวะฆาตัวตายในท่ีสุด 
  สรุปไดวาผลกระทบของความเครียดเปนผลจากการไมสามารถจัดการกับ
ความเครียดท่ีสูงเกินปกติ สงผลกระทบใหรางกายและจิตใจ อยูในภาวะเครียดนานโดยไมรูตัว เพราะ
ไมยอมรับวาตนเองอยูในภาวะเครียดสงผลใหความคิดและพฤติกรรมการแสดงออกเปลี่ยนไปจากเดิม 
ทําใหเพ่ิมมุมมองทางลบมากข้ึนอาจแสดงพฤติกรรมท่ีไมพึงประสงคตอตนเองและผูอ่ืนได 
 1.8 การจัดการลดความเครียด 
  การจัดการกับความเครียดเปนการวางแผนในการปฏิบัติเพ่ือจัดการกับสิ่งกระตุนท่ี
เกิดข้ึนจากความเครียดนักวิชาการกลาวถึงการจัดการกับความเครียดดังนี้ 
  เพียรดี เปยมมงคล (2556, น. 22) กลาวถึงการจัดการกับความเครียดมีวิธีการ
จัดการดังนี้ 
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  1. การตระหนักรูถึงความเครียดท่ีมีอยู 
 ในระยะแรกของการจัดการกับความเครียดบุคคลตองตระหนักรูถึงการสํารวจ
ความรูสึกของตนเองท่ีทําใหเกิดความเครียดวิเคราะหและทบทวนเหตุการณตางๆ ท่ีทําใหเกิด
ความเครียด 
  2. การวางแผนแกไขปญหา 

เม่ือทราบสาเหตุของความเครียดควรหาวิธีการแกไขปญหาหลายๆ วิธีโดยการ
วางแผนแกไข เชน ปรึกษาผูใกลชิด การออกกําลังกาย การยอมรับความจริง การใชระบบความคิดเชิง
บวกและพิจารณาเลือกวิธีท่ีดีท่ีสุดในการแกไขปญหา 
  3. การหาท่ีปรึกษา 

การพูดคุยและไดระบายความรูสึกไมสบายใจใหกับผูเขาใจในตัวเราฟงจะชวยลด
ความกดดันทางอารมณได ทําใหบุคคลไดขอคิดในการแกไขปญหาท่ีเกิดข้ึนและไดมองเห็นปญหาใน
แงมุมใหม 
  4. การยอมรับความจริงและคิดในเชิงบวก 

เม่ือมีปญหาเกิดข้ึนใหพยายามคิดในเชิงบวกและมองปญหาในหลายแงมุมโดย
มองวา งานหนัก งานยาก เปนการเพ่ิมทักษะและเพ่ิมพูนประสบการณใหกับตนเอง 
  5. หยุดพักการงานหรือกิจกรรมท่ีกําลังทําอยูนั้นชั่วคราว โดยทํากิจกรรมอ่ืนๆ 
ทดแทนเชน ไปลางหนา ดื่มน้ํา เขาหองน้ํา 
  6. แบงเวลาใหเหมาะสมกับการงานแตละวัน เชน เวลาทํางาน เวลาพักผอนและ
เวลานอน  
  7. อารมณขัน การใชอารมณขันและไดหัวเราะจะชวยลดความรูสึกวิตกกังวลและ
ผอนคลายความเครียดหรือสถานการณท่ีทําใหรูสึกไมสุขสบาย 
  8. ใชวิธีผอนคลายโดยท่ัวไป ไดแก ดูภาพยนต ดูโทรทัศน ฟงดนตรี รองเพลง 
  9. ใชเทคนิคคลายเครียด การใชเทคนิคคลายเครียดชวยผอนคลายไดลึกกวาการ
คลายเครียดโดยท่ัวไป เทคนิคการคลายเครียดท่ีใชบอยไดแก 

9.1 การฝกการหายใจแบบลึก (deep breathing exercise) เปนเทคนิคงายๆ  
ท่ีเปนพ้ืนฐานในการผอนคลายวิธีอ่ืนๆ การหายใจท่ีลึกในตัวของมันเองสามารถลดความเครียดลงได 
เพราะเม่ือหายใจไดลึกจะมีออกซิเจนในกระแสเลือดเพียงพอ และสามารถนําเอาของเสียออกจาก
เลือดไดมาก การหายใจลึกท่ีถูกตอง พบวามีประสิทธิภาพชวยลดอาการเหนื่อยออน หงุดหงิดงาย 
วิตกกังวล กลามเนื้อตึงตัว และอารมณเศราได 

วิธีทํา 
1. นั่ง ยืน หรือนอนในทาท่ีสบายใหหลังตรง 
2. วางมือหนึ่งท่ีอกและอีกมือหนึ่งท่ีหนาทอง (เพ่ือทดสอบวาหายใจถูกตอง) 
3. หายใจเขาทางจมูกชาๆ และลึกทองจะปองและดันมือท่ีหนาทองข้ึน อก

จะเคลื่อนไหวเบาๆ (ขณะหายใจเขาอาจจะนับ 1 – 4 ในใจ) 
4. เม่ือหายใจเขาเต็มท่ีแลว กลั้นลมหายใจของคุณไว 2 – 3 วินาที (อาจจะ

นับ 1 – 4 ในใจ) 
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5. เริ่มตนหายใจออกชาๆ ทางปาก ทําริมฝปากเหมือนกับจะผิวปากจะรูสึก
วาทองยุบลงเพราะอากาศจากปอด (ขณะหายใจออกอาจจะนับ 1 – 8 ในใจ) 

6. เริ่มตนหายใจเขา – หายใจออก ใหมอีก อาจจะทําตอเนื่องกันไป 4 – 5 
ครั้ง ในแตละครั้งผูทําจะรูสึกผอนคลายมากข้ึนๆ (เม่ือหายใจถูกตอง วางมือไวในทาท่ีสบาย) 

7. ควรทําวันละ 3 – 4 ครั้ง หรือเม่ือไรก็ตามท่ีรูสึกมีความเครียดเกิดข้ึน 
9.2 การทําสมาธิเบื้องตน  เปนการฝกจิตใหสงบ โดยการใหความสนใจจดจออยู

ท่ีสิ่งใดสิ่งหนึ่ง การทําสมาธิเบื้องตนเปนการทําใหจิตใจสงบเพ่ือการผอนคลาย การทําสมาธิมี
ประโยชนท้ังทางรางกายและจิตใจ ชวยใหอัตราการเตนของหัวใจและความดันโลหิตลดลง ระดับของ 
adrenal corticosteroid ลดลง ภูมิตานทานตอโรคสูงข้ึน จิตใจมีความสงบสุข การทําสมาธิรวมกับ
การจินตนาการนึกภาพในทางบวกจะใชบําบัดไดในหลายสถานการณ เชน ลดความเจ็บปวด ลดระดับ
ความวิตกกังวล บรรเทาอารมณเศรา เพ่ิมอัตราการหายจากการเจ็บปวย 

วิธีทําสมาธิเบื้องตน 
1. เลือกสถานท่ีท่ีเงียบสงบและนั่งในทาท่ีสบาย 
2. เลือกวัตถุหรือคําพูดก็ได เชน ใชลมหายใจของตนเอง ทองคําวาพุทโธ 
3. ฝกใหความสนใจไปยังสิ่งท่ีคุณเลือก ใชเวลา 10 – 30 นาที ควรทําทุกวัน 

9.3 การสวดมนต (prayer) แตกตางจากการทําสาธิ การสวดมนตจะเก่ียวกับการ
สื่อสารกับพระเจา การสวดมนตสามารถจะทําเปนรายบุคคลหรือเปนกลุมก็ได การสวดมนตสามารถ
สวดอยางเงียบๆ หรือสวดเสียงดังก็ได ความเจ็บปวยจะมีอาการดีข้ึนไดดวยการสวดมนตเนื่องจาก
ชวยลดความรูสึกวิตกกังวล รูสึกโศกเศรา หรือรูสึกผิด การสวดมนตเปนเครื่องมือในการบําบัดอยาง
หนึ่งท่ีพยาบาลใชเม่ือใหการดูแลทางดานจิตวิญญาณ เพ่ือท่ีจะบรรเทาความรูสึกไมสบายใจของผูปวย 

9.4 การออกกําลังกาย (physical exercise) การออกกําลังกายท่ีเหมาะสมจะ
ชวยลดความเครียดลงได ทําใหรางกายผอนคลายและการไหลเวียนโลหิตดีข้ึน การนอนหลับท่ีดี และ
ความอยากรับประทานอาหารดีข้ึน มีผูศึกษาพบวาการออกกําลังกายสามารถลดความวิตกกังวลและ
อารมณเศราได โดยใชเวลา 15 – 20 นาทีของการออกกําลังกายท่ีแรงและกระฉับกระเฉงจะชวย
กระตุนสารนอรอีพิเนพฟริน(norepinephrine) และสารซีโรโทนิน (serotonin) เขาสูสมองทําใหหลั่ง
สารเอ็นดอรฟน (endorphins) ออกมาเขาสูกระแสเลือดซ่ึงสารเอ็นดอรฟนทําใหบุคคลรูสึกผอนคลาย
และมีความสุข การออกกําลังกายท่ีไดประโยชน คือ การออกกําลังกายแบบแอโรบิคซ่ึงจะทําใหระบบ
หัวใจแข็งแรงและเพ่ิมการใชออกซิเจนของรางกายใหมีประสิทธิภาพมากข้ึน การออกกําลังกายแบบ
แอโรบิค ไดแก การวิ่งเหยาะๆ วายน้ํา การเตนแอโรบิค การเตนรํา เปนตน การออกกําลังกายท่ีไดรับ
ประโยชนตองทําตอเนื่องนานอยางนอย 30 นาที และทําอยางนอย 3 ครั้งตอสัปดาหหรือทําวันเวนวัน 
การออกกําลังกายแบบเบาๆ มีประโยชนนอยตอระบบหัวใจแตสามารถชวยปองกันโรคอวนได ลดการ
ตึงตัวของกลามเนื้อ เพ่ิมการยืดหยุนของกลามเนื้อ ไดแก การเดินชาๆ การทําความสะอาดบาน การ
เดินซ้ือของ การทําสวน การยกน้ําหนัก เปนตน 

9.5 การนวด (massage) คือ การสัมผัสสวนตางๆ ของรางกายอยางเปนระบบ
เพ่ือชวยผอนคลายกลามเนื้อและเพ่ิมการไหลเวียนของโลหิตใหดีข้ึน การนวดอาจทําเองหรือใหผูอ่ืน
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ทําใหก็ไดแตควรเปนการนวดท่ีถูกวิธี การนวดมีตั้งแตการลูบเบาๆ การเคาะ การนวดท่ีลึก การนวด
สวนใหญทําดวยมือ อยางไรก็ตามสามารถใชขอศอกและแขนในการนวดก็ได 

9.6 การผอนคลายกลามเนื้อท่ัวรางกาย (progressive relaxation) มี 2 วิธ ีคือ 
9.6.1 การผอนคลายกลามเนื้อโดยการเกร็งกลามเนื้อ (active progressive 

relaxation) คือ การคอยๆ เกร็งกลามเนื้อในแตละสวนของรางกายใหตึงเครียดสูงสุดใชเวลา 5 – 7 
วินาที ในขณะท่ีกลามเนื้อตึงเครียดสูงสุดใหจับความรูสึกวากลามเนื้อสวนใดท่ีตึงเครียดตามไปบาง
แลวคอยๆ ผอนคลายลงชาๆ จนอยูในภาวะผอนคลายท่ีสุด ใหเปรียบเทียบความแตกตางระหวาง
ภาวะกลามเนื้อตึงเครียดและภาวะกลามเนื้อผอนคลาย ภาวะท่ีสุขสบายใหผอนคลายทุกสวนโดยเริ่ม
จากมือและแขน หนาผาก ตา แกมและจมูก ขากรรไกร ลิ้น ริมฝปาก คอ อกไหลและหลัง หนาทอง
และกน ขาและเทา 

9.6.2 การผอนคลายกลามเนื้อโดยไมตองเกร็งกลามเนื้อ (passive 
progressive relaxation) เปนการผอนคลายกลามเนื้อโดยไมตองเกร็งกอน การผอนคลายวิธีนี้เริ่ม
โดยการใหความคิดหรือจิตสัมผัสอยูท่ีแตละสวนของรางกายใหรูตัวและพิจารณาวาบริเวณกลามเนื้อ
ตรงจุดนั้นอยูในสภาพผอนคลาย โดยเริ่มจากค้ิวรอบๆ ดวงตาท้ังสองขาง ขากรรไกร ลิ้น คอ ไหล 
แขน มือ อก ทอง ตนขา นอง และเทา วิธีนี้ใชหลักพ้ืนฐานท่ีวารางกายจะตอบสนองภาวะทางอารมณ
ท่ีตึงเครียดดวยการเกร็งของกลามเนื้อ การเพ่ิมการเกร็งของกลามเนื้อเปนอาการของคนท่ีไดรับความ
เจ็บปวดทางรางกายหรือเกิดความวิตกกังวล การฝกการผอนคลายกลามเนื้อโดยไมตองเกร็งจึงเปน
การชวยลดความตึงเครียดทางรางกาย ซ่ึงเชื่อวาจะชวยลดความเจ็บปวดและความวิตกกังวลไดดวย 

9.7 การจินตนาการทางดานบวก (positive visualization or imagery) เปน
การท่ีบุคคลจินตนาการทําใหเกิดการผอนคลาย สงเสริมสุขภาพและอาจใหหายจากอาการเจ็บปวย 
การจินตนาการทางดานบวกทําไดโดยใหนึกถึงภาพท่ีรื่นรมย เชน ชายทะเล ปา เขา ริมลําธาร สวน
ดอกไมหรือท่ีใดก็ไดท่ีทําใหรูสึกสดชื่น สบาย และผอนคลาย อาจจะเปนภาพท่ีเคยเห็นมาจริงๆ หรือ
เปนภาพท่ีคิดคนมาเองก็ไดโดยใชประสาทสัมผัสท้ังหา ใหเห็นภาพ (seeing) ไดยินเสียง (hearing) 
สัมผัส (touching) ไดกลิ่น (smelling) และรับรส (tasting) เทคนิคการจินตนาการทางดานบวกเปน
วิธีการผอนคลายท่ีมีประสิทธิภาพใชในการลดความเจ็บปวดของรางกาย ทําใหกลามเนื้อผอนคลาย
โดยบุคคลเบนความสนใจออกไปจากความเจ็บปวด  

วิธีทํา 
1. นั่งหรือนอนในทาท่ีสบาย ผอนคลายทุกสวน 
2. บุคคลอาจจะจินตนาการนึกภาพเองหรือไดรับคําแนะนําใหจินตนาการก็

ได เชน เห็นภาพของทองฟาท่ีมีสีฟาออนๆ รูสึกถึงความอบอุนของทรายท่ีอยูใตแผนหลัง ไดกลิ่นของ
ทะเลท่ีสดชื่น รูสึกวาแสงแดดออนๆ ยามเชามาสัมผัสใบหนาและไดยินเสียงคลื่นมากระทบฝงเบาๆ 
ทําใหรูสึกสดชื่นและผอนคลาย 
  วูด (Wood, 2010) กลาววา วิธีการลดความเครียด สามารถปฏิบัติไดดังนี้ 

  มีวิธีการลดความเครียด ไดแก การออกกําลังกาย การพักผอน การพูดอยาง
สรางสรรค การสรางสัมพันธภาพท่ีดีกับเพ่ือนรวมงาน การแกไขปญหาอยางถูกวิธี การปรับเปลี่ยน
ความคิด การสรางจิตใจใหเขมแข็ง การรูจักยืนยันสิทธิของตน ชึ่งสามารถใชแนวปฏิบัติไดดังนี้ 
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  1. การออกกําลังกาย  
การออกกําลังกายทําใหรางกายมีการเผาผลาญพลังงานและไดรับออกซิเจนมาก

ข้ึนเม่ือมีภาวะความเครียดรางกายไดออกกําลังกายจนเหนื่อยและเหง่ือออกรางกายจะหลั่งฮอรโมน
แหงความสุขออกมาจะชวยใหรูสึกสบายสดชื่นข้ึนและคลายความเครียดได 

  2. การพักผอน  
หลังฝกปฏิบัติงานแลวมีความรูสึกเครียด ควรทํากิจกรรมอ่ืนๆ ทําในสิ่งท่ีชอบ 

เปนการพักสมองและเติมพลังใหกับชีวิต 
          3. การพูดคุยอยางสรางสรรค 

การพูดคุยกันดวยดีไมตําหนิติเตียนผูอ่ืนจะชวยสรางบรรยากาศท่ีดี และมี
สัมพันธภาพท่ีดีกับสมาชิกท่ีอยูใกลๆ       
        4. การสรางความสัมพันธท่ีดีกับเพ่ือนในชั้นเรียนและบุคลากรทีมสุขภาพท่ีรวม
ปฏิบัติงาน  

มีความจําเปนมากทําใหนักศึกษาเกิดความรูสึกอบอุน ม่ันใจ และมีกําลังใจในการ
ข้ึนฝกปฏิบัติงาน ชวยใหความเครียดลดนอยลง คือ การระบายความรูสึกกับเพ่ือน ปรึกษาอาจารย
ผูสอนภาคปฏิบัติ พยาบาลพ่ีเลี้ยง อานหนังสือใหมากข้ึน  

  5. การแกไขปญหาท่ีถูกวิธีในชีวิตประจําวันของแตละคน 
เม่ือมีปญหาเกิดข้ึนถาไดเรียนรูวิธีการแกไขปญหาท่ีเหมาะสม จะทําใหนักศึกษา

คลายเครียดลงได 
  6. การปรับเปลี่ยนความคิด 

การคิดตัดสินใจดวยตนเองบางครั้งเกิดความเครียดข้ึนได ถารูจักปรับเปลี่ยน
ความคิดในแงมุมท่ีกวางข้ึนจะชวยใหคลายเครียดและรูสึกสบายใจข้ึน  

  7. การสรางความเขมแข็งทางจิตใจ  
การมีจิตใจท่ีเขมแข็งจะสามารถฟนฝาอุปสรรคตางๆ ไปได ชวยใหนักศึกษาคลาย

เครียดไดอยางมีประสิทธิภาพ  วิธีการท่ีปฏิบัติ ไดแก ยอมรับความจริง การหลีกเลี่ยงสิ่งท่ีทําใหเครียด 
และนั่งสมาธิ 

  8. การรูจักยืนยันสิทธิของตน  
ควรรูจักรักษาสิทธิอันชอบธรรมของตนเองเพ่ือใหคนอ่ืนเกรงใจบาง แตท้ังนี้ก็

ตองไมไปละเมิดสิทธิของคนอ่ืน ไมทําใหผูอ่ืนเดือดรอนเกิดความรําคาญ ทําใหเปนท่ีเกรงใจของผูอ่ืน 
และตัวเองก็จะรูสึกวามีศักดิ์ศรี ม่ันใจในตัวเองมากข้ึน ไมตองเครียดเพราะเกรงใจผูอ่ืน ทําใหไม
ทําลายจิตใจตนเองอีกตอไป 

  สรุปไดวา มีวิธีการจัดการลดความเครียดมีหลายวิธี ไดแก การออกกําลังกาย การ
พักผอน การพูดอยางสรางสรรค การสรางสัมพันธภาพท่ีดีกับเพ่ือนรวมงาน การแกไขปญหาอยางถูก
วิธี การปรับเปลี่ยนความคิด การสรางจิตใจใหเขมแข็ง การรูจักยืนยันสิทธิของตน 
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 1.9 งานวิจัยท่ีเกี่ยวของกับความเครียด 
  1.9.1 งานวิจัยในประเทศ 
   จันทรเพ็ญ อินทรไชยา (2536) ศึกษาผลของการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ
กลุมตามแนวคิดพิจารณาตามความเปนจริงตอการลดความเครียดในขณะฝกปฏิบัติงานของนักศึกษา
พยาบาลชั้นปท่ี2 มหาวิทยาลัยขอนแกน  ของนักศึกษาพยาบาลชั้นปท่ี 2 ประชากรท่ีใชในการวิจัย
ครั้งนี้ คือ นักศึกษาพยาบาลชั้นปท่ี 2 ปการศึกษา 2536ผลการวิจัยพบวา  นักศึกษาท่ีเขารับการ
ปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุมมีคะแนนความเครียดในดานคุกคามต่ํากวากอนการเขารับการปรึกษาเชิง
จิตวิทยาแบบกลุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ.01  สวนนักศึกษาท่ีเขารับการปรึกษาเชิงจิตวิทยา
แบบกลุมมีคะแนนความเครียดในดานทาทายสูงกวากอนการเขารับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุม
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ.01 และนักศึกษาท่ีเขารับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุมมีคะแนน
ความเครียดในดานคุกคามต่ํากวานักศึกษาท่ีไมไดรับเขารับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุมอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 
   เสาวพฤกษ ชื่นเจริญ  (2543)  ศึกษาปจจัยท่ีมีผลตอความเครียดของ
นักศึกษาพยาบาลท่ีฝกปฏิบัติการพยาบาลในหนวยผูปวยหนัก พบวา ปจจัยท่ีมีผลตอความเครียดของ
นักศึกษาพยาบาลท่ีฝกปฏิบัติการพยาบาลในหนวยผูปวยหนักอยูในระดับปานกลาง เม่ือพิจารณาใน
แตละปจจัย พบวาปจจัยดานบุคลิกภาพของอาจารย ความสัมพันธระหวางอาจารยกับนักศึกษาและ
ความสัมพันธระหวางนักศึกษากับผูรับบริการ มีผลตอความเครียดของนักศึกษาอยูในระดับนอย สวน
ปจจัยดานการฝกปฏิบัติงานของนักศึกษา ปจจัยดานความสัมพันธระหวางนักศึกษากับผูรวมงาน  
และปจจัยดานวิธีการสอนและการประเมินผลของอาจารย มีผลตอความเครียดของนักศึกษาอยูใน
ระดับปานกลาง   
   ปยวรรณ สวัสดิ์สิงห และ อัจฉราพร ศรีภูษณาพรรณ (2548) ศึกษา
ความเครียดของนักศึกษาพยาบาลในระยะเริ่มข้ึนฝกปฏิบัติการพยาบาลของนักศึกษาพยาบาลศาสตร 
มหาวิทยาลัยเชียงใหมพบวา สถานการณท่ีกอใหเกิดความเครียด แบงออกเปน 9 ประเภท คือ มี
ความรูประสบการณไมเพียงพอ  ขาดความม่ันใจในตนเอง การปรับตัวและการจัดการกับปญหา หรือ
ถูกคุกคาม บุคลิกภาพสวนบุคคล อาจารยนิเทศ ความรูสึกมีคุณคาในตนเองลดลง  บุคลากรบนหอ
ผูปวย เพ่ือนและสถานท่ีสิ่งแวดลอม 
   จุลินทร เปนสุข (2551, น. 7) ศึกษาความสัมพันธระหวางกลวิธีจัดการในเชิง
รุกกับความเครียด ของนักศึกษาพยาบาลวิทยาลัยพยาบาลเก้ือการุณย ประชากรท่ีศึกษาเปน
นักศึกษาพยาบาลชั้นปท่ี 1 จํานวน 142 คน ของวิทยาลัยพยาบาลเก้ือการุณย ปการศึกษา 2543 
เครื่องมือท่ีใชในการเก็บขอมูล คือ แบบวัดกลวิธีจัดการในเชิงรุก (Proactive Coping Inventory : 
PCI) ของ กรีนกลาส ชวารสเซอร และโทเบิรต (Greenglass, Schwazer, and Taubert, 1999) 
และแบบสอบถามความเครียดของ ดูแกน และ คณะ (Dougan et al., 1986) วิเคราะหขอมูลโดย
การหาคารอยละ คาเฉลี่ย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และหาคาสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ ของ เพียรสัน 
(Pearson's Product Moment Correlation Coefficient) ระหวางกลวิธีจัดการในเชิงรุกกับ
ความเครียดของนักศึกษาพยาบาล ผลการศึกษาพบวานักศึกษาพยาบาลสวนใหญ (66.9 %) มีกลวิธี
จัดการในเชิงรุกอยูในระดับปานกลาง รองลงมา (33.1 %) อยูในระดับสูง นักศึกษาพยาบาลสวนใหญ 
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(54.2 %) อยูในระดับปานกลาง และไมพบความสัมพันธระหวางกลวิธีจัดการในเชิงรุกกับความเครียด
ของนักศึกษาพยาบาล 
   อัศวินี นามะกันคํา และคณะ (2551) ไดวิจัยความเครียดและปจจัยท่ี
กอใหเกิดความเครียด ผลการวิจัย พบวา นักศึกษาพยาบาล รอยละ 59.81 ประเมินความเครียด
ในขณะฝกปฏิบัติการพยาบาลอยูในระดับปานกลาง  และปจจัยท่ีทําใหนักศึกษาพยาบาลเกิด
ความเครียดในขณะข้ึนฝกปฏิบัติการพยาบาล ไดแก ลักษณะบุคลากรบนหอผูปวย ลักษณะสวนตัว
ของอาจารยนิเทศ ลักษณะของสถานท่ีข้ึนฝกปฏิบัติงาน ลักษณะการฝกปฏิบัติและการดูแลผูปวย 
   สมศรี เชื้อหิรัญ และคณะ (2552, น. 14-15) สํารวจปญหาสุขภาพจิต ของ
นักศึกษาพยาบาลศาสตรมหาวิทยาลัยมหิดล พบวานักศึกษาชั้นปท่ี 3 เปนกลุมท่ีทีปญหาท่ีมี
สุขภาพจิตสูงกวากลุมอ่ืนๆ เนื่องจากเวลาเรียนสวนมากเปนการฝกปฏิบัติงานในคลินิก ซ่ึงนักศึกษา
ตองดูแลผูปวยท่ีอยูในสภาวะวิกฤตและซับซอนยิ่งข้ึน ทําใหนักศึกษาอยูในภาวะเครียด และตอง
ปรับตัวเปนอยางมาก  
   มณฑา ลิ้มทองกุล และ สุภาพ อารีเอ้ือ (2552) ไดศึกษาแหลงควาเครียด 
วิธีการเผชิญความเครียดและผลลัพธการเผชิญความเครียดของนักศึกษาพยาบาลในการฝกภาคปฏิบัติ
ครั้งแรกพบวา สาเหตุท่ีทําใหนักศึกษาเกิดความเครียด ไดแก 1) ขาดทักษะในการฝกปฏิบัติงานการ
พยาบาล 2) สัมพันธภาพและการสื่อสาร 3) สิ่งแวดลอมบนหอผูปวย 4) การขาดความรู 5) ลักษณะ
การนิเทศงานของอาจารย 6) การจัดการเรียนการสอน และ 7) ปญหาสุขภาพ เม่ือเกิดความเครียด
นักศึกษาใชวิธีการเผชิญความเครียดท้ังดานการเผชิญหนากับปญหาดานการบรรเทาความรูสึกเครียด 
และดานการจัดการกับอารมณ โดยใชดานการเผชิญหนากับปญหามากท่ีสุด 
   สุมาลี จูมทอง (2552, น. 39) ศึกษาประสบการณความเครียดและวิธีการ
เผชิญความเครียดของนักศึกษาพยาบาล จากการเรียนภาคปฏิบัติในหองคลอด พบวา นักศึกษามี
ความเครียดซ่ึงเปนความรูสึกตื่นเตน วิตกกังวล และความรูสึกกลัวการฝกภาคปฏิบัติในหองคลอด 
ความวิตกกังวลกับเหตุการณท่ีไมสามารถคาดการณได คิดวาทักษะการทําคลอดยากเกิน
ความสามารถ สภาพแวดลอมท่ีวิกฤติของหองคลอด กลัวอันตรายท่ีจะเกิดกับมารดาและทารกจาก
การปฏิบัติการพยาบาลของตน ท้ังนี้เพราะการฝกทําคลอดหุนกับการทําคลอดในสถานการณจริงมี
ความแตกตางกัน 
   สราวุฒิ สีถาน และ มาลินี บุญเกิด (2553) ศึกษาผลของโปรแกรมการเตรียม
ความพรอมกอนข้ึนฝกปฏิบัติงานของนักศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิตชั้นปท่ี 2 ตอความเครียดในการ
ฝกปฏิบัติงานวิชาปฏิบัติหลักการและเทคนิคการพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี พระพุทธ
บาท ประชากรท่ีศึกษา คือ นักศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิต ชั้นปท่ี 2  เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย
ประกอบดวยเครื่องมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูลในการวิจัยรั้งนี้ เปนแบบสอบถามท่ีผูวิจัยสรางข้ึน
จากการศึกษา เอกสาร แนวคิด ทฤษฎี ทบทวนรายงานการวิจัยท่ีเก่ียวของกับความเครียด และ
สํารวจความรูสึกของนักศึกษาชั้นปท่ี 2 กอนข้ึนฝกปฏิบัติงานผลการวิจัยพบวา ความเครียดของ
นักศึกษาพยาบาลบัณฑิตชั้นปท่ี 2 วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี พระพุทธบาท  กอนเขารวม
โปรแกรมการเตรียมความพรอมกอนข้ึนฝกปฏิบัติงานในวิชาปฏิบัติหลักการและเทคนิคการพยาบาล 
อยูในระดับมาก ความเครียดของนักศึกษาของนักศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิตชั้นปท่ี 2 วิทยาลัยบรม
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ราชชนนี พระพุทธบาท  หลังเขารวมโปรแกรมการเตรียมความพรอมกอนข้ึนฝกปฏิบัติงานในวิชา
ปฏิบัติหลักการและเทคนิคกาพยาบาล อยูในระดับปานกลางและความเครียดในระดับรวมทุกดานของ
นักศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิตชั้นปท่ี 2 วิทยาลัยบรมราชชนนี พระพุทธบาท กอนและหลังเขารวม
โปรแกรมการเตรียมความพรอมกอนข้ึนฝกปฏิบัติงานในวิชาปฏิบัติหลักการและเทคนิคการพยาบาลมี
ความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
   ศิริวัลห วัฒนสินธุ (2553) ไดทําการวิจัยการรับรูระดับความเครียดและ
ตนเหตุความเครียดของนักศึกษาพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยบูรพา ผลการวิจัยพบวา 
นักศึกษาพยาบาลสวนใหญ  มีตนเหตุของความเครียดคือ ความเครียดดานการเรียนการสอน
ภาคทฤษฎีมากท่ีสุด รองลงมา คือ ดานความมุงม่ันทางการศึกษา และดานภาคปฏิบัติตามลําดับ ถา
นักศึกษามีความเครียดรุนแรง ทําใหความตั้งใจในการศึกษาลดลง ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนต่ํา จน
บางครั้งไมสามารถเรียนหนังสือตอไปได ตองลาออกจากการศึกษากลางคัน หรือถาเรียนตอจนสําเร็จ
การศึกษาไดจะทําใหวิชาชีพการพยาบาลมีบุคลากรท่ีไมสมบูรณพรอมในดานจิตใจอาจทําใหการ
บริการดูแลผูปวยไมมีประสิทธิภาพ 
   รัตนา   สิริพงศและคณะ (2555) ไดศึกษาการจัดการกับความเครียดของ
นักศึกษาพยาบาล ผลการศึกษาพบวา นักศึกษาสวนใหญมีความเครียดระดับปกติหรือไมเครียด และ
เม่ือเกิดความเครียดกลุมตัวอยางสวนใหญปฏิบัติ ในการปรับตัวดวยวิธีการตางๆ เม่ือเกิดความเครียด  
ไดแก การยอมรับความจริง การหลีกเลี่ยงสิ่งท่ีทําใหเครียด และนั่งสมาธิ 
   มาลีวัล เลิศสาครศิริ (2555)ศึกษาและเปรียบเทียบความเครียดและวิธีการ
จัดการความเครียดของนักศึกษาพยาบาลชั้นปท่ี 3 และชั้นป ท่ี 4 วิทยาลัยเซนตหลุยส ท่ีฝก
ปฏิบัติงานหองคลอด กลุมตัวอยางจํานวน 133 คน เปนนักศึกษาพยาบาลชั้นป ท่ี 3 และชั้นปท่ี 4 
วิทยาลัยเซนตหลุยส ท่ีลงทะเบียนเรียนวิชาฝกปฏิบัติการพยาบาลมารดา ทารก และการผดุงครรภ   
ปการศึกษา 2555 การเลือกกลุมตัวอยาง แบงเปน 2 วิธี ไดแก  แบบเฉพาะเจาะจง เพ่ือเลือก
นักศึกษาพยาบาลชั้นปท่ี 3 และชั้นปท่ี 4 จํานวน 30 คนท่ีฝกปฏิบัติงานหองคลอดโรงพยาบาลสมเด็จ
พระปนเกลา และโรงพยาบาลกลาง เขารวมในการสนทนากลุม 2) แบบสุมอยางงายไดนักศึกษา
พยาบาลชั้นปท่ี 3 จํานวน 70 คน และนักศึกษาพยาบาลชั้นปท่ี 4 จํานวน 63 คน ผลการวิจัยพบวา  
ผลการฝกปฏิบัติการพยาบาลมารดา ทารกและการผดุงครรภ โดยรวม ท้ังนักศึกษาพยาบาลชั้นปท่ี3 
และชั้นปท่ี 4 มีคะแนนเฉลี่ยอยูในระดับดี โดยนักศึกษาพยาบาลชั้นปท่ี 3 พบวาประเด็นดาน
พฤติกรรมการสอนของอาจารยนิเทศ/พยาบาลพ่ีเลี้ยง มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุดเทากับ 4.51 อยูในระดับดี
มาก สําหรับนักศึกษาพยาบาลชั้นปท่ี 4 พบวาประเด็นดานพฤติกรรมการสอนของอาจารยนิเทศ/
พยาบาลพ่ีเลี้ยง มีคะแนนเฉลี่ยสูงสุดเทากับ 4.27 อยูในระดับดี  สวนความเครียดและวิธีจัดการ
ความเครียดนักศึกษาพยาบาลชั้นปท่ี 3 และชั้นปท่ี 4 ขณะฝกปฏิบัติงานหองคลอด ไมมีความ
แตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 โดยพบวา ความเครียดโดยรวมอยูในระดับเครียด
ปานกลาง และวิธีการจัดการความเครียดขณะฝกปฏิบัติงานหองคลอดโดยรวมอยูในระดับมาก 
   ชุทิมา อนันตชัย (2559) ศึกษาสาเหตุระดับความเครียดและการเผชิญ
ความเครียดในการฝกภาคปฏิบัติของนักศึกษาพยาบาล มหาวิทยาลัยวงษชวลิตกุล  เปนการวิจัยเชิง
พรรณนา มีวัตถุประสงค เพ่ือศึกษาสาเหตุของความเครียดในการฝกปฏิบัติงานของนักศึกษาพยาบาล 
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ประชากรท่ีใชในการวิจัยครั้งนี้ คือ นักศึกษาพยาบาลชั้นปท่ี 2 ชั้นปท่ี 3 ชั้นปท่ี 4 ปการศึกษา 2553 
ผลการวิจัยพบวา นักศึกษาพยาบาล มีสาเหตุความเครียดในการฝกปฏิบัติงานดานภายในบุคคลมาก
ท่ีสุด คือ การเตรียมความพรอมในการข้ึนฝกปฏิบัติงาน รองลงมา คือ ความยากลําบากในการ
ประยุกตความรูทฤษฎีมาใชในการดูแลผูปวย ดานระหวางบุคคล คือ อาจารยนิเทศใชคําถามชักถาม
อยูตลอดเวลา รองลงมา คือ ความยากลําบากในการอานลายมือแพทย ดานภายนอกบุคคล คือ 
ระยะเวลาการฝกปฏิบัติมากเกินไป 
  1.9.2 งานวิจัยตางประเทศ 
   มาฮาน (Mahan, 1999) ศึกษาความสัมพันธระหวางปจจัยท่ีกอใหเกิด
ความเครียดและความรูสึกเบื่อหนายของพยาบาล กลุมตัวอยางไดแก พยาบาลท่ีปฏิบัติงานบนหอ
ผูปวยวิกฤตไดโดยสุมแบบบังเอิญ จํานวน 47 คน เครื่องมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูล ไดแก แบบ
วัดความเครียดในการปฏิบัติงานและวัดความเหนื่อยหนายของพยาบาลมีความสัมพันธกัน ซ่ึงความ
เหนื่อยหนายแสดงออกในลักษณะบุคลิกภาพท่ีไมดี และทางออนลาทางอารมณ และพบวาอายุมี
ความสัมพันธทางลบกับความรูสึกไวตอปจจัยท่ีกอใหเกิดความเครียด 
   Edword และคณะ (2006, p. 328) ไดทําการศึกษาการจัดการความเครียด
ของนักศึกษาพยาบาล กลุมประชากรไดแก นักศึกษาพยาบาล 2 กลุม กลุมแรกเปนกลุมทดลอง
จํานวน 10 คน และกลุมท่ี 2  เปนกลุมควบคุมจํานวน 7 คน ไดประเมินความเครียดในแตละกลุม
กอนการใชโปรแกรม จากนั้นใหการปรึกษากลุมทดลองโดยใชโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิง
การบริหารกลุมสําหรับนักศึกษาพยาบาลจํานวน 10 ครั้ง เปนระยะเวลา 5 สัปดาห การจัดการ
ความเครียดกลุม การฝกการผอนคลายกลามเนื้อ ความกาวหนาความผอนคลายอยางเปนระบบ การ
ใชการจินตนาการ และการปรับเปลี่ยนระบบการตอบสนองตอสิ่งกระตุน พบวานักศึกษามี
ความเครียดลดลงไดผล (P < 0.05) ในขณะท่ีกลุมความคุมยังคงมีความเครียดคงเดิม 
   Omigbodun และคณะ (2008, pp. 412-415) ไดศึกษาความเครียดและ
ความตองการการใหการศึกษาของนักศึกษาในอิบาดาน ประเทศไนจีเรีย จากหลักฐานท่ีมีเห็นไดวา
นักศึกษาพยาบาลมีระดับความเครียดสูง ควรจะมีการใหการปรึกษาและการชวยเหลืออ่ืนๆ ซ่ึงยังไมมี
ผูใดไดทําการศึกษามากอน การศึกษานี้ใชแบบสอบถามในการสํารวจความเครียด ความตองการ การ
ใหการปรึกษา และสิ่งเอ้ืออํานวยตอการใหการปรึกษาท่ีนักศึกษาพยาบาลมหาวิทยาลัยอิบาดาน 
ตองการ ความเครียดนี้รวมถึงเรื่องการเรียนหนัก ปญหาดานการเงิน สิ่งอํานวยสะดวก เพ่ือการ
พักผอนหยอนใจไมเพียงพอ และท่ีพักแออัด ความไมรอบคอบในการทํารายงาน การขาดไหวพริบท่ี
จะตอบคําถามของอาจารย เนื่องมาจากความเครียด และความบกพรองทางจิต เกือบ 60% ของ
ผูตอบแบบสอบถาม รูสึกวาการใหการปรึกษานี้ สามารถชวยพวกเขาได ซ่ึงสวนใหญเกือบท้ังหมด 
ตองการการใหการปรึกษาทางวิชาการ การเงินและสัมพันธภาพ 78% ของผูตอบแบบสอบถาม ชอบ
การใหการปรึกษาจากผูใหการปรึกษาเปนรายบุคคล เพราะตองการความงาย ประหยัดคาใชจาย 
ความลับระหวางผูใหการปรึกษาและผูรับการปรึกษา รวมท้ังบรรยากาศท่ีเปนกันเอง อาจารย และ
ผูบริหารควรใชขอมูลนี้เพ่ือกําหนดรูปแบบการใหการปรึกษาแกนักศึกษาตอไป 
   วูด (Wood, 2010) ไดศึกษาวิธีการจัดการกับความเครียดของนักศึกษา
พยาบาลในมหาวิทยาลัยรัฐแคลิฟอรเนีย พบวา วิธีการจัดการความเครียด ไดแก การออกกําลังกาย 
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การนอนหลับพักผอน การพูดในเชิงสรางสรรค การมีสัมพันธภาพท่ีดีกับเพ่ือนรวมงาน การฝกแกไข
ปญหาอยางถูกวิธี การปรับเปลี่ยนความคิดใหม การสรางความเขมแข็งทางจิตใจ และการรูจักยืนยัน
สิทธิของตนเอง 
   ลาล และ อลิราเมียท (Laal & Aliramaieet, 2010) ไดศึกษาเก่ียวกับการ
รับมือกับความเครียดของนักศึกษาพยาบาล ผลการศึกษาพบวาการรับมือกับความเครียดข้ึนกับ
ความสามารถของบุคคล และสิ่งแวดลอมเปนปจจัยท่ีมีความสัมพันธทางบวกกับการรับมือกับ
ความเครียด ซ่ึงไดแก สถานท่ีข้ึนฝกปฏิบัติงาน 
   คริส และคณะ (Chris et al., 2011) ไดศึกษาการเผชิญความเครียดของ
นักศึกษาพยาบาล จากการศึกษาพบวาความเครียดและการเผชิญกับความเครียดของนักศึกษามีความ
แตกตางกันโดยนักศึกษามีความเครียดในระดับปานกลาง และปจจัยท่ีมีผลตอความเครียดมากท่ีสุด 
คือ การเรียน 
   คูรีบายาชิ และคณะ (Kurebayashi et al., 2012) ไดศึกษาความสัมพันธ
ระหวางระดับความเครียดและความวิตกกังวล ในนักศึกษาพยาบาล ผลการวิจัยพบวานักศึกษา
พยาบาลมีความเครียดและความวิตกกังวลในระดับปานกลางถึงมาก และความเครียดกับความวิตก
กังวลมีความสัมพันธอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ 
   ไน และคณะ (Ni et al., 2012) ไดศึกษากลยุทธการเผชิญความเครียดของ
นักศึกษาพยาบาลหญิงชาวจีนในระดับชั้นปตางๆ เก่ียวกับ การรับรูความสามารถของตนและปจจัยท่ี
เก่ียวของผลการวิจัยพบวานักศึกษาเลือกใชวิธีจัดการความเครียดทางบวกมากกวาทางลบ ไดแกการ
ไดเปลี่ยนบรรยากาศ การหลีกหนีการไดศึกษากระบวนการแกปญหา และการมองโลกในแงดี 
 

2.  วรรณกรรมที่เกี่ยวของกับการใหการปรึกษาแบบกลุม 
 
 2.1 ความหมายของการใหการปรึกษาแบบกลุม (Group Counseling) 

  ผูเชี่ยวชาญไดใหความหมายของการใหการปรึกษาเชิงจิตวิทยาเปนกลุม ดังนี้   
  Ohlsen (1977, p. 31) กลาววา การใหการปรึกษากลุม หมายถึง การใหการ

ชวยเหลือผูรับบริการใหยอมรับปญหาตางๆ และสามารถแกไขปญหาของตนเองไดอยางเหมาะสม 
กอนท่ีปญหาจะรุนแรงมากข้ึนพรอมท้ังนําประสบการณท่ีไดรับจากกลุมนําไปประยุกตใชใน
ชีวิตประจําวัน 

  คอเรย (Core, 2008, p. 6) ไดกลาววา การใหการปรึกษาแบบกลุม หมายถึง 
กระบวนการสรางสัมพันธภาพระหวางผูใหการปรึกษาและผูรับการปรึกษา จํานวณตั้งแตสองคนข้ึนไป 
ซ่ึงมีความตองการตรงกันท่ีจะปรับปรุงหรือแกไขปญหารวมกัน มาปรึกษาหารือกันเปนกลุม โดยมีผูให
การปรึกษาเอ้ืออํานวยใหกระบวนการกลุมดําเนินไปอยางราบรื่น สมาชิกในกลุมแตละคนมีโอกาส
แสดงความคิดเห็น และความรูสึก ไดสํารวจตนเองยอมรับตนเอง กลาท่ีจะเผชิญปญหา ไดใชความคิด
ในการแกปญหาของตนเอง อีกท้ังไดฟงความรูสึกและความคิดห็นของผูอ่ืน ทําใหสามารถมองเห็น
แนวทางในการแกไขปญหาของตน เนื่องจากไดรับฟงความคิดเห็นและคําแนะนําจากจากสมาชิกใน
กลุมภายใตบรรยากาศแหงการยอมรับ มีความอบอุน และไววางใจกัน 
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  พัชราภรณ ศรีสวัสดิ์ (2550, น. 41–42) กลาววา การใหการปรึกษากลุม หมายถึง 
กระบวนการในการชวยเหลือบุคคลท่ีมีปญหาคลายกัน มารวมปรึกษากันเพ่ือหาแนวทางการแกปญหา 
โดยเปดโอกาสใหสมาชิกทุกคนไดแสดงความคิดเห็นรวมกันหาแนวทางการแกไขปญหาวิธีท่ีดีท่ีสุด 
โดยผูใหการปรึกษาเปนผูมีความรู ความสามารถและประสบการณในการเอ้ืออํานวยใหกลุมบรรลุตาม
เปาหมายท่ีกําหนดไวภายใตบรรยากาศท่ีอบอุน ไววางใจกัน ยอมรับซ่ึงกันและกัน 

  อนงค วิเศษสุวรรณ (2550, น. 3) กลาววา การใหการปรึกษากลุม หมายถึง การ
บริการดานการปรึกษาเชิงจิตวิทยาท่ีจัดใหบริการในสถาบันตางๆ เชน สถานศึกษา สถานพยาบาล 
สถานสังคมสงเคราะห เพ่ือปองกันปญหาสุขภาพจิต 

  อรสา เอ่ียมรัศมีโชติ (2556, น. 38) กลาววา การใหการปรึกษากลุมเปนการเชื่อม
สัมพันธภาพระหวางผูนํากลุมและสมาชิกในกลุม โดยเริ่มจากการไววางใจซ่ึงกันและกัน ตระหนักรูใน
ตนเอง รับฟงความคิดเห็นกัน กลาเผชิญปญหาตางๆ สมาชิกในกลุมใหการชวยเหลือกัน ยอมรับซ่ึงกัน
และกัน เม่ืออยูในกลุมรูสึกปลอดภัยและอบอุน 

  ชัยวัฒน เดชพิทักษ (2555, น. 29) กลาววา การปรึกษากลุม หมายถึง การท่ีบุคคล
มารวมกลุมกัน เพ่ือพัฒนาแนวคิด อารมณ และพฤติกรรม โดยผูนํากลุมเอ้ืออํานวยใหเกิดการเรียนรู
เพ่ือชวยเหลือกันในกลุม มีการยอมรับเปดเผยตนเอง ภายใตบรรยากาศท่ีอบอุนและไววางใจกัน 
เพ่ือใหสมาชิกคนหาวิธีในการแกไขปญหาในการดําเนินชีวิต 

  สรุปไดวาการใหการปรึกษากลุม หมายถึง กระบวนการชวยเหลือใหสมาชิกในกลุมท่ี
มีปญหาคลายๆ กันไดแสดงความคิดเห็นรวมกัน สํารวจปญหา ประเมินตนเอง แกไขปญหา โดยมี
รูปแบบกลุมเปนศูนยกลาง เกิดการเรียนรูในการพัฒนาเปลี่ยนแปลงความคิด ความรูสึก และ
พฤติกรรมไปในทางท่ีดีข้ึนภายใตบรรยากาศแหงการยอมรับและอบอุน มีการไววางใจซ่ึงกันและกัน       
สามารถจัดการกับปญหาของตนเองไดอยางเหมาะสม และดําเนินชีวิตไดอยางม่ันใจ  

 2.2 วัตถุประสงคของการใหการปรึกษาแบบกลุม 
  กระบวนการใหบริการปรึกษาเชิงจิตวิทยาเปนกลุม ดําเนินการข้ึนเพ่ือวัตถุประสงค

หลายประการ ซ่ึงผูเชี่ยวชาญไดกลาวไวดังนี้ 
  คอเรย (Corey, 2008, p. 5) กลาววาวัตถุประสงคของการใหการปรึกษากลุม ไดแก 
  1. เพ่ือใหเกิดการเรียนรูตอตนเองและบุคคลอ่ืนๆ ท่ีเปนสมาชิกในกลุม 
  2. เพ่ือเพ่ิมความตระหนักรูและความรูสึกในเอกลักษณแหงตนเอง 
  3. เพ่ือใหมีการยอมรับปญหาของสมาชิกในกลุม 
  4. เพ่ือใหมีการยอมรับ เพ่ิมความเชื่อม่ัน และเกิดมุมมองใหมๆ ของตนเองและ

สมาชิกคนอ่ืนๆ 
  5. เพ่ือการพัฒนาความเมตตาและความรูสึกหวงใยท่ีมีตอสมาชิกคนอ่ืน 
  6. เพ่ือคนหาและพัฒนาการแกปญหาท่ีหลากหลายและปญหาเก่ียวกับความขัดแยง

ในจิตใจ 
  7. เพ่ือนําไปสูวิธีการตัดสินใจเลือกและเลือกไดอยางเหมาะสม 
  ศรีวรรณ จันทรวงศ (2543, น. 166) การใหการปรึกษาแบบกลุมมีวัตถุประสงคเพ่ือ 
  1. ชวยใหผูมาขอรับการปรึกษาไดรูจักตนเอง มีความเขาใจและยอมรับตนเองได  
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  2. สงเสริมใหผูมาขอรับการปรึกษามีทัศนคติท่ีดีตอบุคคลอ่ืน 
  3. ชวยใหผูมาขอรับการปรึกษาเปนคนกลาเปดเผยและจริงใจ 
     4.ชวยใหผูมาขอรับการปรึกษามีความไวตอความตองการ อารมณและความรูสึกของ

ผูอ่ืน  
  5.ชวยใหผูมาขอรับการปรึกษาไดพัฒนาทักษะการสื่อความหมาย เชน ตั้งคําถามตรง

ตามเปาหมายและนุมนวล 
  6. ชวยใหผูมาขอรับการปรึกษามีวิธีการตัดสินใจอยางละเอียดรอบคอบกอน

พิจารณาสิ่งตางๆ  
  7. ชวยใหผูมาขอรับการปรึกษามีโอกาสสํารวจศักยภาพของตนเองและความคิด

สรางสรรคท่ีแอบแฝงอยู 
  8. ชวยใหผูมาขอรับการปรึกษาสามารถตัดสินใจไดดวยความม่ันใจในตนเอง 
  9. ชวยใหผูมาขอรับการปรึกษาตระหนักรูวาการแกปญหามีทางเลือกไดหลายวิธี 
  10. ชวยใหผูมาขอรับการปรึกษาไดมีโอกาสพิจารณาวา คานิยมของตนเองมีความ

เหมาะสมหรือไม 
  11. ชวยใหผูมาขอรับการปรึกษามีโอกาสใหและรับความชวยเหลือแกผูอ่ืน 
  12. ชวยใหผูมาขอรับการปรึกษามีสัมพันธภาพการเขาสังคมกับผูอ่ืน 

  เสาวณี เตชะพัฒนาวงษ (2553, น. 26) วัตถุประสงคในการใหการปรึกษาแบบกลุม 
คือ ชวยใหผูมารับการปรึกษามีความเขาใจตนเอง  ยอมรับตนเอง  สิ่งแวดลอม  และมองผูอ่ืนในแงดี   
สามารถตัดสินใจไดดวยตนเอง เกิดความม่ันใจตนเอง ไดมีโอกาสเปนท้ังผูใหและผูรับความชวยเหลือ
แกผูอ่ืน รูจักกระบวนการเขาสังคม พัฒนาเจตคติ ความเชื่อ คานิยม พรอมท้ังความรูสึกของตนเอง มี
ความตระหนักรูวาผูอ่ืนก็ตองเผชิญกับปญหาและหาแนวทางในการแกไขปญหาเหมือนกัน เพ่ือนํา
ตนเองไปสูการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมใหมท่ีเหมาะสม 

  สรุปไดวา วัตถุประสงคในการใหการปรึกษาแบบกลุม คือ ชวยใหผูมารับการปรึกษา
มีการเรียนรูตนเองและบุคคลอ่ืนๆ มีความเชื่อม่ันทางจิตใจ รูจักกระบวนการเขาสังคม พัฒนาเจตคติ 
ความเชื่อ คานิยม ความรูสึกของตนเอง สามารถพิจารณาตัดสินใจไดดวยตนเองอยางละเอียด
รอบคอบ และมองผูอ่ืนในแงดี มีโอกาสเปนท้ังผูใหและผูรับความชวยเหลือแกผูอ่ืน  มีความไวตอ
ความรูสึกของผูอ่ืน พรอมท้ังตระหนักรูวาผูอ่ืนก็ตองเผชิญกับปญหาและหาแนวทางในการแกไข
ปญหาเหมือนกัน เพ่ือนําตนเองไปสูการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมใหมท่ีเหมาะสมตอไป  
 2.3 ระยะเวลาเขากลุม 

  ปจจัยหนึ่งท่ีมีความสําคัญตอประสิทธิภาพของกระบวนการใหการปรึกษาเชิง
จิตวิทยาเปนกลุม คือ ระยะเวลาเขากลุม ซ่ึงผูเชี่ยวชาญไดกลาวไวดังนี้ 

  คอเรย (2008, p. 93) กลาววา ระยะเวลาการใหการปรึกษากลุมในเด็กใชเวลา
ประมาณ 30 – 40 นาที ถาใชเวลานานเด็กจะรูสึกเบื่อ วัยรุนใชระยะเวลาประมาณ 1 ชั่วโมงถึง         
1 ชั่วโมง 30 นาที วัยผูใหญอาจนานถึง 2 ชั่วโมง ในเรื่องจํานวนครั้ง วัยเด็กควรจัด 1 -2 ครั้งตอสัปดาห 
กรณีมีปญหาเรงดวนควรใหการปรึกษาทุกวัน แตสวนมากการใหการปรึกษากลุมใชเวลาสัปดาหละ   
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2 ครั้ง และจํานวนครั้งไมควรต่ํากวา 12 ครั้ง ภายในระยะเวลา 1 ป โดยรูปแบบการใหการปรึกษาจัด
ใหสอดคลองกับวัตถุประสงค 

  คมเพชร ฉัตรศุภกุล (2521, น. 99) กลาววา  การใหการปรึกษาแบบกลุมควรจัด
สัปดาหละ 2 ครั้ง ใชเวลาแตละครั้งอยางนอยไมต่ํากวา 1 ชั่วโมง หรือไมควรเกิน 2 ชั่วโมง จํานวน
ครั้งในการใหการปรึกษาในโรงเรียนและมหาวิทยาลัย ควรกําหนดไวประมาณ 6-7 ครั้ง ซ่ึงถือเปน
กลุมท่ีใชเวลาระยะสั้น     

  วัชรี ทรัพยมี  (2549, น. 182) กลาววา  กลุมวัยรุนหรือผูใหญจะใชระยะเวลาในการ
ใหการปรึกษากลุม ประมาณ 1 ชั่วโมง หรือ 1 ชั่วโมงครึ่ง สําหรับกลุมเด็กประถมศึกษา ระยะเวลาท่ีใชไม
ควรเกิน 1 ชั่วโมง จํานวนครั้งในการใหการปรึกษาแบบกลุมจะใหการปรึกษาสัปดาหละ 1 ครั้ง ถา
ชวงเวลาในการใหการปรึกษาท้ังหมดมีระยะเวลานอยอาจจัดสัปดาหละ 2–3 ครั้ง และใชเวลาอยาง
นอยไมควรต่ํากวา 1 ชั่วโมง หรือไมควรเกิน 2 ชั่วโมง ควรกําหนดจํานวนครั้ง ท่ีจะพบกันในกลุมไว
ประมาณ 6 – 7 ครั้ง  

  ชัยธวัช อุตเสน (2552, น. 29  อางอิงจาก Mahler, 1969, p. 57) กลาววาผูใหการ
ปรึกษาเปนผูกําหนดจํานวนครั้งในการใหการปรึกษาแบบกลุม ตั้งแตประชุมครั้งแรก ระยะเวลาใน
การเขากลุม ข้ึนอยูกับระยะเวลาท่ีสมาชิกวางตรงกัน    ระยะเวลาจะอยูระหวางครั้งละ 1 ชั่วโมง ถึง 
1.30 ชั่วโมง โดยการเขารวมกลุมไมเกิน 12 ครั้ง  

  จากท่ีกลาวมาสรุปไดวา โดยท่ัวไประยะเวลาของการใหการปรึกษาแบบกลุมควร
กําหนดไวเวลาท่ีใชไมควรเกิน 1 ชั่วโมง ประมาณ 6 – 7 ครั้งและไมเกิน 12 ครั้ง ใชเวลาสัปดาหละ 2 
ครั้ง ภายในระยะเวลา 1 ปสมาชิกกลุมควรตระหนักและยึดถือปฏิบัติ ท้ังนี้เพ่ือใหการปรึกษาบรรลุ
ตามเปาหมาย และสามารถใหการชวยเหลือผูรับการปรึกษาหรือสมาชิกกลุมทุกคนไดอยางมี
ประสิทธิภาพ 

 2.4 ขนาดของกลุม 
  ปจจัยหนึ่งท่ีมีความสําคัญตอประสิทธิภาพของกระบวนการใหการปรึกษาเชิง

จิตวิทยาเปนกลุมคือ ขนาดของกลุม ซ่ึงผูเชี่ยวชาญไดกลาวไวดังนี้ 
  อนงค วิเศษสุวรรณ (2550, น. 46) กลาววา ขนาดของกลุมข้ึนอยูกับชนิดของกลุม 

อายุสมาชิก ประสบการณผูนํากลุมและประเด็นปญหาจํานวนสมาชิกในการใหการปรึกษาผูใหญ    
ควรมีสมาชิก 8 คน ใหพอเหมาะในการมีปฏิสัมพันธรวมกันในกลุมอยางท่ัวถึง 

  วัชรี ทรัพยมี (2550, น. 115) กลาววา การใหการปรึกษากลุมควรมีสมาชิก 6 -8 คน 
แตถาเด็กเล็กสมาชิกมีนอยกวานี้ ถาสมาชิกมากเกินไปผูใหการปรึกษาจะใหความชวยเหลือไดไมท่ัวถึง 
ผูรับบริการปรึกษาไมมีโอกาสไดแสดงความคิดเห็นในการสํารวจปญหา และผูใหการปรึกษาไม
สามารถสํารวจพฤติกรรมไดชัดเจน 

  จากท่ีกลาวมาสรุปไดวา โดยท่ัวไปขนาดของกลุมควรมีจํานวนสมาชิก 6 – 10 คน 
เพราะสมาชิกมากกวานี้การถายโยงขอมูลจะไมท่ัวถึง ผูรับการปรึกษาไมสามารถสํารวจปญหาของ
ตนเองไดอยางเพียงพอ แตถาสมาชิกนอยเกินไปจะทําใหไมเกิดแนวทางการแกปญหาอยางกวางขวาง 
ดังนั้น ขนาดของกลุมควรมีสมาชิกเพียงพอ ทุกคนมีปฏิสัมพันธกันและไดแสดงความคิดเห็นรวมกัน 
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 2.5 ข้ันตอนของการใหการปรึกษากลุม 
  ผูเชี่ยวชาญไดแบงข้ันตอนการใหการปรึกษากลุมท่ีแตกตางกันสรุปไดดังนี้ 
  มารเลอร (ชัยธวัช อุตเสน, 2552, น. 30 ; อางอิงจาก Mahler, 1969) ไดสรุป

ข้ันตอนการใหการปรึกษากลุมไดแก 
  1. ข้ันตอนกอตั้งกลุม ในข้ันตอนนี้สมาชิกท่ีเขารวมจะยังไมกลาเปดเผยความรูสึก

ของตนเอง ความสนิทสนม คุนเคยหรือความไวเนื้อเชื่อใจยังอยูในข้ันผิวเผิน ข้ันนี้ผูใหการปรึกษา
จะตองชี้แจงวัตถุประสงค สรางสัมพันธภาพท่ีดีใหเกิดข้ึนในกลุมและชี้แจงวัตถุประสงค ซ่ึงอาจใชเวลา
ท่ีนานมากสําหรับการดําเนินการในข้ันตอนนี้ตองข้ึนอยูกับสมาชิกในกลุมดวย ถาสมาชิกในกลุมมี
ความเขาใจ เปดเผย จริงใจ เขาใจในวัตถุประสงคของการเขารวมไดเร็วก็จะใชเวลานอย แตสําหรับ
สมาชิกบางคนท่ียังไมไววางใจในกลุม ไมกลาพูดเปดเผยนั้น ผูใหการปรึกษาตองใชเวลาชี้แจงและ
สรางบรรยากาศนานพอสมควร ผูใหการปรึกษาไมควรใชวิธบีังคับหรือเรงเวลา ตองข้ึนอยูกับการ
พัฒนาของกลุมเองดวย 

  2. ข้ันตอนการเปลี่ยนแปลงลักษณะของกลุม จะเปนข้ันท่ีตอเนื่องจากข้ันแรก ซ่ึง
กลุมจะเริ่มมีการเปลี่ยนแปลงและพัฒนาข้ึนบาง สมาชิกจะเขาใจจุดมุงหมายในการรวมกลุมดีข้ึน   
สมาชิกมีความรูสึกไววางใจซ่ึงกันและกัน ตองการท่ีจะชวยเหลือกันและปรึกษารวมกัน แตอาจมีความ
วิตกกังวล มีความตึงเครียดเกิดข้ึนไดบาง ในข้ันนี้ผูใหการปรึกษาตองชี้แจงใหสมาชิกเขาใจลักษณะ
ของกลุมวา ตางจากกลุมสังคมท่ัวไปอยางไร สมาชิกแตละคนไดรวมการอภิปรายปญหาสวนตัวของ
ตนเองอยางเปดเผย ซ่ึงจะเกิดประโยชนแกทุกคนในกลุม 

  3. ข้ันการดําเนินงาน ในข้ันนี้สัมพันธภาพระหวางสมาชิกทุกคนในกลุมไดพัฒนาข้ึน
มา จะเปนความเปนอันหนึ่งอันเดียวกัน พรอมท่ีจะเปดเผยตนเอง อภิปรายปญหาของตนเอง ตาม
ความเปนจริง รวมปรึกษา แกไขปญหาตางๆ รวมกัน ในข้ันตอนนี้สมาชิกจะมีโอกาสสํารวจตัวเองและ
ไดชวยเหลือซ่ึงกันและกัน เขาใจปญหาของตนเองอยางแจมแจง รูถึงวิธีแกปญหาดวยตนเอง พรอมท่ี
จะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม 

  4. ข้ันยุติการใหการปรึกษา จะข้ึนอยูกับสมาชิกในกลุม ถาสมาชิกแตละคนในกลุม
เกิดความเขาใจกระจางแจงในปญหาตนเองเปนอยางดีแลว รูถึงในการแกปญหา พรอมท่ีจะนําไป
ปฏิบัติ เพ่ือใหเกิดการเปลี่ยนแปลงในทางท่ีดีข้ึน  โดยท่ีสมาชิกแตละคนเกิดความพึงพอใจ ไมติดคาง
ในสิ่งใดก็เปนอันวายุติการใหการปรึกษาแบบกลุมได จึงจะยุติการใหการปรึกษาแบบกลุม แตอยางไรก็
ตามกลุมจะตองมีการสิ้นสุดลงในเวลาใดเวลาหนึ่ง และสมาชิกควรจะเปนตัวของตัวเองพอท่ีจะแยก
ออกจากกลุมได 
  วัชรี ทรัพยมี (2546, น. 18-19) กลาววาการใหการปรึกษาแบบกลุมมี 5 ข้ันตอน
ไดแก 
  1. ข้ันเตรียมการ 

เปนข้ันท่ีกําหนดวาในการจัดกลุมแตละกลุมนั้นผูใหการปรึกษาตองการกลุม
ประเภทใด วัตถุประสงคของกลุมคืออะไร เชน เปนกลุมเพ่ือพัฒนาตนเอง หรือเพ่ือการแกไขปญหา  
สมาชิกท่ีเขารวมกลุมจะไดรับประโยชนอะไร กระบวนการในการคัดเลือกสมาชิกมีการกําหนดข้ันตอน
อยางไร มีจํานวนสมาชิกในกลุมก่ีคน มีการดําเนินการใหการปรึกษาจํานวนก่ีครั้ง  แตละครั้งใช
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ระยะเวลาเทาไร ในกลุมมีกฎเกณฑอะไรบาง ผูใหการปรึกษาจะตองเตรียมกลวิธีในการดําเนิน
กิจกรรมการกลุม วิธีการประเมินผลและติดตามผลใหพรอม 
  2. ข้ันเลือกสมาชิก 

ในการเลือกสมาชิกจะตองคํานึงถึงองคประกอบเก่ียวกับอายุ เพศ บุคลิกภาพ 
ขนาดของกลุม  ชวงเวลาและความถ่ีในการดําเนินกลุม พรอมท้ังการเลือกสมาชิกท่ีมีปญหาหรือความ
ตองการตรงกัน ผูใหการปรึกษาควรพบผูรับการปรึกษาเปนรายบุคคลโดยการสัมภาษณเปนรายบุคคล
กอนเขากลุม เพ่ืออธิบายใหผูรับการปรึกษาเขาใจวาการใหการปรึกษาแบบกลุมคืออะไร  แตละคนมี
บทบาทหนาท่ีอยางไร และจะไดรับประโยชนอะไรจากการเขารวมกลุม การใหการปรึกษาแบบกลุม
กับการปรับทุกขกันในหมูเพ่ือนฝูงมีความแตกตางกันอยางไร ผูใหการปรึกษาควรชี้แจงผูรับการ
ปรึกษาใหทราบประเด็นเก่ียวกับการรักษาความลับและถามความสมัครใจกอนเขารวมกลุม เปด
โอกาสใหผูรับการปรึกษาถามถึงกระบวนการใหการปรึกษาแบบกลุม เชน ชวงเวลาของการเขารวม
กลุมแตละครั้ง จํานวนครั้ง ตลอดจนความสําคัญของการเขารวมกลุมอยางสมํ่าเสมอ ในการเขากลุม
ครั้งแรก จะตองมีการสรางสัมพันธภาพอันดีตอกัน เพ่ือใหเกิดความคุนเคยกันระหวางสมาชิกในกลุม 
จะทําใหเกิดบรรยากาศแหงการไววางใจซ่ึงกันและกัน อันจะทําใหสมาชิกกลาพูด กลาแสดงความ
คิดเห็น แสดงความรูสึกของแตละคน และผูใหการปรึกษา ควรอธิบายใหผูรับการปรึกษาเขาใจ
วัตถุประสงคและบทบาทของสมาชิกแตละคนในกลุม ข้ันนี้ผูรับการปรึกษาอาจแสดงความสงสัย      
ไมแนใจหรือมีความเครียดเกิดข้ึน เม่ือรูบทบาทหนาท่ีของตน ผูใหการปรึกษาจะตองใชทักษะของ
ตนเองอยางถูกกาลเทศะคือรูวาจังหวะใดควรทําหรือพูดอยางไร และจะตองสามารถประเมิน
บรรยากาศของกลุมและสังเกตุทาทีของสมาชิกแตละคนไดอยางแมนยํา สมาชิกแตละคนจะพัฒนา
ความไวเนื้อเชื่อใจและสัมพันธภาพอันดีตอกัน ผูใหการปรึกษาจะไดกําหนดจุดมุงหมายสวนตัวและ
ความคาดหวังตอสิ่งท่ีจะไดรับจากการใหการปรึกษาแบบกลุมอยางถูกตองเหมาะสม การใหการ
ปรึกษาในข้ันนี้ ควรเปนการสํารวจแนวความคิดและความรูสึกของสมาชิก แตยังไมควรเริ่มตน
แกปญหา 
  3. ข้ันดําเนินการ 

เปนข้ันตอนท่ีสมาชิกจะนําปญหาและเรื่องราวของตนมาเลาใหสมาชิกกลุมฟง 
และเปดโอกาสใหสมาชิกคนอ่ืนรวมแสดงความคิดเห็นและชวยแกปญหารวมกัน ข้ันนี้จะนัดพบกัน
หลายครั้งจนกวากระบวนการใหการปรึกษานี้จะไดรับผลสําเร็จ ผูใหการปรึกษาจะสามารถทําให
สมาชิกแตละคนไดพูดถึงเรื่องราวและความรูสึกของตน กลาเผชิญปญหา ยอมรับความจริง ยอมรับฟง
ความคิดเห็นของผูอ่ืน รูจักตนเอง เขาใจความรูสึกของผูอ่ืน มองเห็นแนวทางการแกปญหาหรือ
ปรับปรุงตนเอง ถาเปนกลุมท่ีมีประสิทธิภาพ สมาชิกจะมีขวัญกําลังใจและความรูสึกเปนสวนหนึ่งของ
กลุม ซ่ึงจะนําไปสูการเต็มใจและมุงม่ันท่ีจะชวยแกปญหาในกลุม  
  4. ข้ันยุติการใหการปรึกษา 

   เม่ือการดําเนินการของกลุมใกลจะยุติ ผูใหการปรึกษาจะตองเตรียมสมาชิกให
พรอมกอนการยุติกิจกรรมกลุม สนับสนุนใหสมาชิกไดประเมินพัฒนาการของตนเอง ประสบการณท่ี
ไดรับจากกลุมและการนําไปใชใหเกิดประโยชนในอนาคต 
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  5. ข้ันประเมินผล 
เปนข้ันตอนท่ี ผูใหการปรึกษาจะตองทําการประเมินผลกิจกรรมนั้น ๆ หลังจาก

การดําเนินการใหการปรึกษาแบบกลุมเสร็จสิ้นแลว โดยใชกลวิธีตางๆ เชน การใชแบบสอบถาม การ
สัมภาษณผูรับการปรึกษาเปนรายบุคคล การสัมภาษณผูใกลชิด และสังเกตพฤติกรรมของผูรับการ
ปรึกษา 

  สุขอรุณ วงษทิม (2557, น. 62-67) กลาววาข้ันตอนของการใหการปรึกษากลุม มี   
5 ข้ันตอนดังนี้ 

  1. ข้ันเตรียมการ เปนการเตรียมกลุม วางแผนงาน กําหนดกลุมเปาหมาย กําหนด
วัตถุประสงค รับสมัครสมาชิกกลุม คัดเลือกสมาชิกกลุม ใหสมาชิกท่ีไดรับการคัดเลือกเซ็นยินยอมเขา
รวมกลุมเปนหลักฐานไว มีการกําหนดระยะเวลาของการใหการปรึกษาและรูปแบบการดําเนินงานใน
กลุม 

  2. ข้ันเริ่มตน เปนการสรางสัมพันธภาพ ระหวางผูนํากลุมกับสมาชิกกลุม และ
ระหวางสมาชิกดวยกันเองเพ่ือใหเกิดความคุนเคยกัน ชี้แจงกฎกติกาตางๆ และขอตกลง  ข้ันตอน
วิธีการสําหรับการเขารวมกลุม ชี้แจงบทบาทหนาท่ีของผูนํากลุมและสมาชิกกลุม กําหนดเปาหมาย
รวมกันของกลุมและหาแนวทางการแกไขปญหา 

  3. ข้ันดําเนินการ เปนระยะท่ีสมาชิกกลุมไดคนพบปญหาของตนและรวมกันหา
แนวทางในการแกไขปญหา สมาชิกจะมีปฎิสัมพันธตอกันอยางลึกซ้ึง ไดเปดเผยอารมณ ระบาย
ความรูสึก ประสบการณและแสดงพฤติกรรมอยางอิสระ มีการแลกเปลี่ยนขอคิดเห็น ใหขอเสนอแนะ
ท่ีมีประโยชน ทําการบานท่ีไดรับมอบหมายโดยทดลองทําพฤติกรรมใหมๆเพ่ือใหเกิดการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมท่ีดี สมาชิกมีความรูสึกเปนเจาของกลุม มีความคุนเคยและไดใกลชิดสนิทสนมกัน เอาใจใส
กันดวยความจริงใจ เปนอันหนึ่งอันเดียวกัน มีการพ่ึงพาผูนํากลุมนอยลง ในระยะนี้ผูนํากลุมจะใช
เทคนิคและทักษะตามทฤษฎีการใหการปรึกษาเปนกลุมเก่ียวของและเหมาะสมกับปญหาของสมาชิก 
เพ่ือใหการชวยเหลือสมาชิกกลุม ระบายอารมณ ความรูสึกออกมาอยางเต็มท่ี และมีการเปลี่ยนแปลง
ไปสูพฤติกรรมท่ีตองการ 

  4. ข้ันยุติ เปนระยะสิ้นสุดกระบวนการกลุม มีการสรุปถึงสิ่งท่ีไดเรียนรูจากการเขา
รวมกลุม และนําไปเปนแนวทางประยุกตใชในชีวิตประจําวัน การกลาวคําอําลา และมีการนัดหมาย
กันครั้งตอไปเพ่ือประเมินและติดตามผล 

  5. ข้ันประเมินและติดตามผล เปนระยะท่ีมีการพบปะกันตามวันเวลาท่ีไดนัดหมาย
กันไว มีการประเมินผล จากการนําสิ่งท่ีไดเรียนรูจากกลุมไปปฏิบัติจริงเชน การเปลี่ยนแปลงของ
ความคิด อารมณและพฤติกรรม ตลอดจนปญหาอุปสรรคท่ีพบเพ่ือเปนแนวทางในการปรับปรุงวิธีการ
ใหการปรึกษาสําหรับผูนํากลุมใหมีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึนตอไป 

 2.6 งานวิจัยท่ีเกี่ยวของกับการใหการปรึกษากลุม 
  2.6.1 งานวิจัยในประเทศ 
   พรรณี เมนะเศวต (2535) ศึกษาผลของการใหการปรึกษากลุมตอการลด

ความวิตกกังวลของนักศึกษาพยาบาลป 2 โรงเรียนพยาบาบาลรามาธิบดี กลุมตัวอยางท่ีใชในการวิจัย
ครั้งนี้คือนักศึกษาพยาบาลป 2 โรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี ปการศึกษา 2534  ไดมาจากการสุม
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ตัวอยางแบบบงชี้จํานวน 18 คน จําแนกตามระดับความวิตกกังวลเปน 3 ระดับ คือ ความวิตกกังวล
สูง กลาง ต่ํา ระดับละ 6 คน และแบงเปนกลุมควบคุมกับกลุมทดลองโดยการจับฉลาก เครื่องมือท่ีใช
ในการวิจัยไดแกโปรแกรมการใหการปรึกษากลุมแบบเลือกสรร โดยบูรณาการการใหการปรึกษา         
3 ทฤษฎีคือ ทฤษฎีการใหการปรึกษาแบบผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง ทฤษฎีการใหการปรึกษา
แบบเกสตอลท และทฤษฎีการใหการปรึกษาแบบพุทธจิตวิทยา ใหการปรึกษาสัปดาหละ 2 ครั้งๆ ละ 
1 ชั่วโมง รวม 12 ครั้ง  ผลการวิจัยพบวา หลังการทดลองนักศึกษาพยาบาลท่ีไดรับการใหการปรึกษา
กลุมมีความวิตกกังวลลดลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 หลังการทดลองคะแนนความวิตก
กังวลของนักศึกษาพยาบาลกลุมทดลองในแตละระดับความวิตกกังวลไมแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติท่ีระดับ .05  และหลังการทดลองนักศึกษาพยาบาลกลุมทดลองจะมีความวิตกกังวลนอยกวา
นักศึกษาพยาบาลกลุมควบคุมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05    

   จันทรเพ็ญ อินทรไชยา (2536) ศึกษาผลของการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ
กลุมตามแนวคิดพิจารณาตามความเปนจริงตอการลดความเครียดในขณะฝกปฏิบัติงานของนักศึกษา
พยาบาลชั้นปท่ี 2 มหาวิทยาลัยขอนแกน  ประชากรท่ีใชในการวิจัยครั้งนี้ คือ นักศึกษาพยาบาล         
ชั้นปท่ี 2 ปการศึกษา 2536  ผลการวิจัยพบวา นักศึกษาท่ีเขารับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุมมี
คะแนนความเครียดในดานคุกคามต่ํากวากอนการเขารับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุมอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 สวนนักศึกษาท่ีเขารับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุมมีคะแนน
ความเครียดในดานทาทายสูงกวากอนการเขารับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุมอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติท่ีระดับ .01 และนักศึกษาท่ีเขารับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุมมีคะแนนความเครียดใน
ดานคุกคามต่ํากวานักศึกษาท่ีไมไดรับเขารับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุมอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติท่ีระดับ .01 

   อรวรรณ ขวัญศรี (2545) ศึกษาผลของการใหคําปรึกษากลุมแบบเผชิญความ
จริงท่ีมีตอทักษะบริการของพนักงานผูชวยพยาบาลกลุมตัวอยางท่ีใช คือ พนักงานผูชวยพยาบาล 
โรงพยาบาลจุฬารัตน 3 จังหวัดสมุทรปราการ จํานวน 16 คนสุมอยางงายเขากลุม 2 กลุม คือ กลุม
ควบคุมและกลุมท่ีไดรับการปรึกษากลุมแบบเผชิญความจริง  ผลการวิจัยพบวา ทักษะการบริการของ
นักงานผูชวยพยาบาลท่ีไดรับการใหคําปรึกษากลุมแบบเผชิญความจริงมากกวาพนักงานผูชวย
พยาบาลท่ีไมไดรับการใหคําปรึกษากลุมแบบเผชิญความจริงในระยะหลังการทดลองอยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติท่ีระดับ .05  พนักงานผูชวยพยาบาลท่ีไดรับการใหการปรึกษากลุมแบบเผชิญความจริงมี
ทักษะการใหการบริการในระยะหลังการทดลองสูงกวาระยะกอนการทดลองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ท่ีระดับ .05 และพนักงานผูชวยพยาบาลท่ีไดรับการใหการปรึกษากลุมแบบเผชิญความจริงมีทักษะ
การบริการในระยะติดตามผลสูงกวาระยะกอนการทดลองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05           

   รัศมี รักวงค (2550) ศึกษาผลของการใหการปรึกษาแบบกลุมเพ่ือชวยลด
ความเครียดของพยาบาลจบใหมท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลเอกชนในจังหวัดเชียงใหม กลุมตัวอยางท่ี
ใชศึกษาคือ พยาบาลจบใหม จํานวน 8 คน เครื่องมือท่ีใชในงานวิจัยคือแบบวัดความเครียดของ
โรงพยาบาลสวนปรุง และการใหการปรึกษาแบบกลุม ผลการวิจัยพบวา พยาบาลกลุมตัวอยางมี
ความเครียดลดลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
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   รวีวรรณ  สายแกวดี และดร.ระพินทร ฉายวิมล (2554) ศึกษาผลการปรึกษา
แบบกลุมทฤษฎีพิจารณาเหตุผลอารมณ และพฤติกรรมตอการเผชิญปญหาของผูชวยพยาบาล        
กลุมตัวอยางไดแก ผูชวยพยาบาลหญิงท่ีเขาปฏิบัติงานป 2554 โรงพยาบาลกรุงเทพระยอง จังหวัด
ระยอง จํานวน 16 คน สุมอยางงายเขากลุม 2 กลุม คือ กลุมควบคุมและกลุมท่ีไดรับการปรึกษากลุม 
แบบทฤษฎีพิจารณาเหตุผล อารมณ และพฤติกรรม โดยดําเนินการทดลองจํานวน 12 ครั้ง ครั้งละ   
1 ชั่วโมงเปนเวลา 6 สัปดาห ผลการวิจัยพบวา ผูชวยพยาบาลกลุมท่ีไดรับการปรึกษากลุม ทฤษฎี
แบบพิจารณาเหตุผลอารมณ และพฤติกรรมมีการเผชิญปญหาในระยะหลังการทดลอง และระยะ
ติดตามผลสูงกวาระยะกอนการทดลอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 

   จินตนา  เบี้ยแกว และวรากร ทรัพยวิระปกรณ (2556) ศึกษาผลของการ
ปรึกษากลุมตามทฤษฎีอัตถิภาวะนิยมตออิสระแหงตนของนิสิตพยาบาลชั้นปท่ี 1  กลุมตัวอยางท่ีใชใน
การศึกษาคือนิสิตพยาบาลชั้นปท่ี 1 ปการศึกษา 2556 ท่ีมีคะแนนอิสระแหงตนต่ํากวาเปอเซนตไทท่ี 25 
ลงมา โดยใชวิธีการสุมอยางงาย จํานวน 16 คน แบงเปนกลุมทดลอง 8 คน และกลุมควบคุม 8 คน 
เครื่องมือท่ีใช ไดแก แบบวัดอิสระแหงตน  และโปรแกรมการใหการปรึกษาตามทฤษฎีอัตถิภาวะนิยม 
ในกลุมทดลองจะไดรับการปรึกษาสัปดาหละ 2 ครั้ง ระยะ 6 สัปดาห ท้ังหมด12 ครั้ง ครั้งละ 1 ชั่วโมง 
สวนกลุมควบคุมจะไดไมไดรับการปรึกษาตามทฤษฎีอัตถิภาวะนิยม ผลการวิจัย พบวา นิสิตพยาบาล
ชั้นปท่ี 1 ท่ีไดรับการปรึกษาตามทฤษฎีอัตภาวะนิยม มีคาเฉลี่ยอิสระแหงตนสูงวานิสิตพยาบาลชั้นปท่ี 1 
ท่ีไมไดรับการปรึกษาตามทฤษฎีอัตถิภาวะนิยมในระยะหลังการทดลอง และระยะติดตามผล อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 และนิสิตพยาบาลชั้นปท่ี 1 ท่ีไดรับการปรึกษาตามทฤษฎีอัตถิภาวะ
นิยมมีคาเฉลี่ยอิสระแหงตนในระยะหลังทดลอง และระยะติดตามผลสูงกวา ระยะกอนทดลองอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05  

  2.6.2 งานวิจัยตางประเทศ 
   Edword และคณะ (2006, p. 284 ) ไดทําการศึกษาการจัดการความเครียด

ของนักศึกษาพยาบาล กลุมประชากรไดแก นักศึกษาพยาบาล 2 กลุม กลุมแรกเปนกลุมทดลอง
จํานวน 10 คน และกลุมท่ี 2   เปนกลุมควบคุมจํานวน 7 คน ไดประเมินความเครียดในแตละกลุม
กอนการใชโปรแกรม จากนั้นใหการปรึกษากลุมทดลองโดยใชโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิง
การบริหารกลุมสําหรับนักศึกษาพยาบาลจํานวน 10 ครั้ง เปนระยะเวลา 5 สัปดาห การจัดการ
ความเครียดกลุม การฝกการผอนคลายกลามเนื้อ ความกาวหนาความผอนคลายอยางเปนระบบ การ
ใชการจินตนาการ และการปรับเปลี่ยนระบบการตอบสนองตอสิ่งกระตุน พบวานักศึกษามี
ความเครียดลดลงไดผล (P < 0.05) ในขณะท่ีกลุมความคุมยังคงมีความเครียดคงเดิม  

   โกแลนด (Golant, 1980, p. 5321-A) ศึกษาผลของการใหการปรึกษาแบบ
กลุมท่ีมีตออํานาจควบคุมภายนอกและภายในตนของหญิงตั้งครรภวัยรุน  ผลการวิจัยพบวา ระดับ
ความเครียดของหญิงตั้งครรภวัยรุนลดลงภายหลังการเขากลุมใหการปรึกษา                   
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3.  วรรณกรรมที่เกี่ยวของกับทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง 
 
         3.1 ความหมายของการใหการปรึกษาตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลาง 
  นักวิชาการไดใหความหมายของทฤษฎีการใหการปรึกษาผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลาง ดังนี้ 

  โรเจอรส (Rogers, 1967, p. 84) การใหการปรึกษาทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลาง หมายถึงกระบวนการชวยเหลือใหผูรับการปรึกษาสามารถชวยเหลือตนเองได ซ่ึงจะเนน
การพัฒนาบุคคลโดยการสรางสัมพันธภาพระหวางบุคคลเปนสําคัญ และเขาใจ ธรรมชาติของมนุษย 
คือ 

  1. มนุษยเปนคนดีมีความสามารถ มีเหตุผล 
  2. มนุษยมีศักดิ์ศรีเชื่อถือไววางใจได 
  3. มนุษยมีอิสระพรอมท่ีจะนําตนเอง เปลี่ยนแปลงตนเองได 
  4. มนุษยสามารถท่ีจะดํารงชีวิตในสังคมอยางมีอิสระ 
  5. มนุษยวิตกกังวลไดหากไมมีความเปนตัวของตัวเอง รูสึกไรคา 
  คอเรย (Corey, 2004, p. 65) ใหความหมาย ทฤษฎกีารใหการปรึกษาผูรับการ

ปรึกษาเปนศูนยกลางวาเปนทฤษฎีท่ีเนนในเรื่องความรูสึกของผูใหการปรึกษาท่ีมีตอผูรับการปรึกษา 
แทนท่ีจะทําความกระจางในความคิดเห็นของผูรับการปรึกษาแตเพียงอยางเดียว ผูใหการปรึกษาจะ
สะทอนความรูสึกของผูรับการปรึกษา เพ่ือชวยสงเสริมและสนับสนุนใหผูรับการปรึกษาไดจัดระบบ
ความคิดของตนเอง งานพ้ืนฐานของผูใหการปรึกษาก็คือการสรางสัมพันธภาพและบรรยากาศท่ีอบอุน 
เพ่ือใหผูรับการปรึกษาไดขจัดการคุกคามทางจิตใจและผูใหการปรึกษาจะทําตัวเสมือนกระจกเงาท่ีจะ
ชวยสะทอนใหผูรับการปรึกษาเขาใจตนเองและสิ่งแวดลอมรอบๆตัวเขาไดดียิ่งข้ึน 

  ธัญรดา เผาแสนเมือง (2542, น. 26) การใหการปรึกษาทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลาง หมายถึง การใหการปรึกษาโดยยึดหลักการวามนุษยมีความสามารถท่ีจะใชสติปญญาของ
ตนในการพิจารณาแกไขปญหาหรือตัดสินใจดวยตนเองอยางมีประสิทธิภาพ โดยผูใหการปรึกษาให
ความชวยเหลือผูรับการปรึกษาไดระบายความรูสึกคับของใจของตนเอง ซ่ึงจะเนนการพัฒนาบุคคล
โดยการสรางสัมพันธภาพระหวางบุคคลเปนสําคัญ เพ่ือใหผูรับการปรึกษามีความเขาใจตนเอง  เกิด
ความเชื่อม่ันและมองเห็นแนวทางในการชวยเหลือตนเองได  

  เสาวณี เตชะพัฒนาวงษ (2553, น. 39) ใหความหมายวา การใหการปรึกษาทฤษฎี
ผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง เปนกระบวนการผูใหการปรึกษาใหการชวยเหลือผูรับการปรึกษาได
ระบายความรูสึกในใจและความคับของใจ ซ่ึงจะเนนการพัฒนาบุคคล โดยการสรางสัมพันธภาพ
ระหวางบุคคลเปนสําคัญเพ่ือใหผูรับการปรึกษาเขาใจตนเอง เกิดความเชื่อม่ันในตนเอง มีแนวทางใน
การชวยเหลือตนเอง มองเห็นคุณคาในตนเองและพยายามพัฒนาตนเองเพ่ิมข้ึน 
   สรุปไดวาการใหการปรึกษาตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง เปน
กระบวนการท่ีผูใหการปรึกษาใหการชวยเหลือผูรับการปรึกษา ไดระบายความรูสึกและความคับของใจ 
งานพ้ืนฐานของผูใหการปรึกษาก็คือการสรางสัมพันธภาพท่ีไววางใจและบรรยากาศท่ีอบอุน ซ่ึงจะเนน
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การพัฒนาบุคคล โดยการสรางสัมพันธภาพระหวางบุคคลเปนสําคัญเพ่ือใหผูรับการปรึกษาไดขจัด
ความทุกขทางจิตใจ มีความเขาใจตนเอง  เกิดความเชื่อม่ันในตนเอง มีแนวทางในการชวยเหลือตนเอง   
มองเห็นคุณคาในตนเองและพยายามพัฒนาตนเองใหกาวหนาตอไป 
 3.2 ทรรศนะเกี่ยวกับธรรมชาติของมนุษย 
  นักวิชาการไดใหทรรศนะเก่ียวกับธรรมชาติของมนุษยของทฤษฎีการใหการปรึกษา
แบบผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง ดังนี้ 
  Rogers (1967) กลาววา โดยพ้ืนฐานท่ัวไปของมนุษยแลว มนุษยเปนผูท่ีมีเหตุผล   
มีความสามารถในการแกไขปญหาและตัดสินใจไดดวยตนเองอยางเหมาะสม มีคุณคาพรอมศักดิ์ศรี 
เปนท่ีเชื่อถือและใหความไววางใจไดวา พูดจริงทําจริง มีความปรารถนาท่ีจะกาวไปขางหนาเพ่ือใหเปน
มนุษยอยางสมบรูณ โดยเปนบุคคลท่ีทําหนาท่ีอยางเต็มความสามารถ และตองการดําเนินชีวิตอยู
รวมกันเพ่ือสรางสรรคสิ่งท่ีเปนประโยชน แตการท่ีมนุษยปฏิบัติตนเองไมเหมาะสมนั้นเปนเพราะเขามี
ปญหาและจําเปนตองปองกันตนเองใหอยูรอด ซ่ึงแทจริงแลวมนุษยพยายามท่ีจะปรับตัวใหเขากับ
สังคม 
  Corey (1996, pp. 200–201) กลาววา 

  1. มนุษยเปนคนดี มีความสามารถ มีศักดิ์ศรีไววางใจได มีเหตุผล และเชื่อถือได        
มีความเปนตัวของตัวเอง  ชอบความเปนอิสระ มีความพรอมท่ีจะนําตนเองเปลี่ยนแปลงตนเองอยาง
สรางสรรค สามารถดํารงชีวิตในสังคมอยางมีอิสระ สามารถท่ีจะเลือกสิ่งตางๆ ในชีวิตใหกับตนเอง    
มีแนวโนมท่ีจะพัฒนาตนเองไปในทิศทางท่ีเหมาะสมไดอยางมีศักยภาพตามความสามารถของตนและ
ไปสูการรูจักตนเองอยางแทจริง 
  2. มนุษยมีความตองการไดรับการยกยองนับถือ การยอมรับ ความรัก และความเอ้ือ
อาทรจากบุคคลอ่ืน  
  3. มนุษยอาจเกิดความวิตกกังวลได หากไมมีความม่ันใจในตนเอง ไมมีความเปนตัว
ของตนเอง ขาดวุฒิภาวะความนึกคิดเก่ียวกับตนเอง  ไดรับประสบการณไมสอดคลองกัน และมี
ความรูสึกไรคุณคา 
  ศรีวรรณ จันทรวงศ (2543, น. 87) กลาวถึงทรรศนะเก่ียวกับธรรมชาติของมนุษย 
การใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางของโรเจอรส (Rogers)   
มีทรรศนะเก่ียวกับธรรมชาติของมนุษย ดังนี้ 
  1. มนุษยมีความสามารถ มีคุณคาและมีศักดิ์ศรี โรเจอรส เชื่อวา มนุษยมี
ความสามารถจะตัดสินใจไดดวยตนเอง ฉะนั้น ทุกคนควรมีเสรีภาพในการแสดงความคิดเห็นและการ
กระทํา โดยท่ีการกระทํานั้นไมกาวกายสิทธิของบุคคลอ่ืน ดังนั้น ผูใหการปรึกษาพึงสนับสนุนใหผูรับ
การปรึกษาเปนตนเองของผูรับการปรึกษา สามารถตัดสินใจไดดวยตนเอง  พ่ึงตนเองได 
  2. มนุษยมีแนวโนมท่ีจะพัฒนาตนเองอยางสมบูรณ ธรรมชาติของมนุษยมี
ความสามารถจะพัฒนาตนเองไดอยางเต็มท่ีตามศักยภาพและความสามารถแหงตน ในวิถีทางดําเนิน
ชีวิตของมนุษย อาจกลาวไดตั้งแตการเจริญเติบโต การพัฒนาการสุขภาพ การปรับตัว การพ่ึงตนเอง 
และการเปนตนเองของผูรับการปรึกษาโดยแสดงความสามารถออกมาดวยความเหมาะสม ฉะนั้นการ
ใหการปรึกษาเชิงจิตวิทยา จึงมีโอกาสใหบุคคลไดใชความสามารถของเขา เพ่ือการพัฒนาอยางเต็มท่ี 
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  3. มนุษยเปนคนดี นาเชื่อถือ และไววางใจได โรเจอรส มีความเห็นวา โดยพ้ืนฐาน
ของมนุษยเปนคนดีและนาเชื่อถือ แตมีบางครั้งมนุษยทําในสิ่งท่ีไมเหมาะสม เชน เห็นแกตัว โหดราย 
คดโกง นั้นเนื่องมาจากความรูสึกนึกคิดท่ีมีตอตนเองกับสภาพความเปนจริงไมมีความสอดคลองกันซ่ึง
ทําใหบุคคลนั้นใชกลวิธีปองกันทางจิต ซ่ึงโรเจอส เชื่อวาถาผูใหการปรึกษาสามารถชวยใหผูรับการ
ปรึกษาลดการใชกลวิธีปองกันจิตใจตนเอง จะทําใหเขาเปดรับประสบการณเพ่ิมข้ึน พิจารณาตนเอง
และสามารถพัฒนาใหเปนคนดี นาเชื่อถือและไววางใจได 
  4. มนุษยตอบสนองตอสิ่งแวดลอมในลักษณะท่ีเคยรับรู และมีประสบการณมากอน
ดังนั้น บุคคลจะถือวา สิ่งแวดลอมท่ีบุคคลรับรูคือความจริงสําหรับเขา  มนุษยมีความตองการความรัก 
ความเอาใจใส และการยอมรับจากผูอ่ืน 
  วิไลลักษณ พงษโสภา (2556, น. 99-104 อางจาก Rogers, 1967 กลาวถึงทฤษฎี
การใหการปรึกษาผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางมีพ้ืนฐานจากความเชื่อในมนุษยของ Rogers ท่ีวา 
คนเราเกิดมามีความสามารถอยูในตัวเองในการท่ีจะมุงใหเกิดการบรรลุศักยภาพของตน (self 
actualization) ทัศนคติของ Roger เชื่อวา บุคคลเปนผูกําหนดวิถีชีวิตและการแกปญหาดวยตนเอง 
หากผูนั้นไดมีโอกาสรับรูความจริงเก่ียวกับตัวเขาบุคคลจะมีแรงจูงใจท่ีจะผลักดันใหตนเองไปสู self 
actualization ทฤษฎีของ Rogers เนนความจริงของชีวิตท่ีวาผูรับการปรึกษามีความสามารถอยูใน
ตนเองท่ีจะเขาใจถึงองคประกอบของชีวิต อันเปนสาเหตุท่ีทําใหตนไมมีความสุข ผูรับการปรึกษามี
ความสามารถท่ีจะนําชีวิตของตนเอง อีกท้ังยังสามารถปรับปรุงเปลี่ยนแปลงบุคลิกภาพของเขา การ
เปลี่ยนแปลงบุคลิกภาพจะเกิดข้ึน ถาผูใหการปรึกษามีความเขาใจและสามารถท่ีจะสรางบรรยากาศท่ี
อบอุน มีการยอมรับ แสดงการเขาอกเขาใจในปญหาท่ีถูกตอง กระบวนการใหการปรึกษาอยูบน
พ้ืนฐานของ “ฉันกับเธอ” หรือ “บุคคลตอบุคคล” สําหรับสัมพันธภาพท่ีอบอุน ปลอดภัย การยอมรับ
โดยปราศจากเง่ือนไขของผูใหการปรึกษาจะเปนสิ่งทําลายกําแพงแหงการปองกันตนเองของผูรับการ
ปรึกษา และหันมายอมรับตนเองพรอมท้ังประสานกันใหเปนระบบ 
  ชวัลรัตน บูรณากาญจน (2556, น. 13) กลาววาทฤษฎีแบบผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลางเปนทฤษฎีการปรึกษาแบบไมนําทาง โดยเนนการใหความสําคัญตอผูรับการปรึกษาจากการ
สรางสัมพันธภาพท่ีเอ้ือตอการสรางสรรคและตระหนักรูแหงตนของผูรับการปรึกษา ใหผูรับการ
ปรึกษามีความรับผิดชอบ และสามารถคนหาพฤติกรรมท่ีเหมาะสมตอตนเอง ดวยการเปดรับ
ประสบการณ  มีความไววางใจในตนเอง เพ่ือใหเปนตนเองของผูรับการปรึกษา อยางถูกตอง           
  นิรนาท แสนสา (2560) แนวคิดสําคัญ ทฤษฎีนี้มีแนวคิดวา โดยพ้ืนฐานแลวมนุษย
เปนผูมีเหตุผล ไดรับการอบรมสั่งสอนขัดเกลาแลว มนุษยมุงสูความกาวหนา และกลาเผชิญความจริง 
ซ่ึงเปนแนวคิดของนักมนุษยนิยม (humanists) โรเจอรสไดสรุปแนวคิดท่ีสาคัญเก่ียวกับมนุษยไว       
5 ประการคือ มนุษยเปนผูมีความสามารถและมีคุณคา  มนุษยมีแนวโนมท่ีจะพัฒนาตนเอง  โดย
พ้ืนฐานแลวมนุษยเปนคนดีและนาเชื่อถือ  มนุษยจะมีการรับรูเรื่องเก่ียวกับตนเองและสิ่งแวดลอม 
ตามประสบการณของแตละบุคคล  มนุษยมีความตองการความรัก ความเอาใจใส จริงใจและการ
ยอมรับจากผูอ่ืน 
  จากท่ีกลาวมาสรุปไดวา แนวคิดสําคัญของทฤษฎีการใหการปรึกษาผูรับการปรึกษา
เปนศูนยกลาง คือ มนุษยเปนผูท่ีมีเหตุผล มีความสามารถในการแกไขปญหาและสามารถพิจารณา
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ตัดสินใจดวยตนเองได มีคุณคาพรอมศักดิ์ศรี เปนท่ีเชื่อถือและใหความไววางใจไดวา พูดจริงทําจริง มี
ความปรารถนาท่ีจะกาวไปขางหนาเพ่ือความเปนมนุษยท่ีสมบรูณ มีความสามารถท่ีจะนําชีวิตของ
ตนเอง และพรอมท่ีจะดําเนินชีวิตรวมกันในอันท่ีจะสรางสรรคสิ่งท่ีเปนประโยชน 
 3.3 เปาหมายของทฤษฎี 

  นักวิชาการไดศึกษาเปาหมายของทฤษฎีการใหการปรึกษาผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลางดังนี้ 

  Corey (2004, p. 54) กลาววา เปาหมายของทฤษฎีการใหการปรึกษาผูรับการ
ปรึกษาเปนศูนยกลาง คือ  

  1. เพ่ือชวยใหผูรับการปรึกษาเขาใจและยอมรับตนเองไดอยางถูกตองเหมาะสมตาม
ความเปนจริง 

  2. เพ่ือชวยใหผูรับการปรึกษาพิจารณาสิ่งตางๆกับประสบการณท่ีไดรับทุกแงไม
ปกปองหรือบิดเบือนหากสถานการณนั้นไมพึงประสงค 

  3. เพ่ือชวยใหผูรับการปรึกษามีความเชื่อม่ันในการตัดสินใจ ความคิด และลงมือทํา
ดวยความม่ันใจ 

  4. เพ่ือชวยใหผูรับการปรึกษามีความรับผิดชอบตอตนเอง มีเหตุผลและเห็นคุณคา
ในตนเอง 

  ดวงมณี จงรักษ (2549, น. 112 อางจาก Rogers, 1959 กลาววา เปาหมายของ
ทฤษฎีการใหการปรึกษาผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางเนนท่ี การสรางสถานการณเง่ือนไข ไดแก 
ความจริงแทของผูใหการปรึกษา การยอมรับทางบวกอยางไมมีเง่ือนไข และความเขาใจอยางลึกซ้ึง  
ซ่ึงการท่ีผูรับการปรึกษาสามารถรับรูถึงคุณลักษณะดังกลาว จากผูใหการปรึกษา จะชวยใหผูรับการ
ปรึกษาไดมีโอกาสทบทวนการรับรูเก่ียวกับตนเองใหม ทําใหตนกับประสบการณ มีความสอดคลองกัน
กลายเปนบุคคลใหมตามประสบการณท่ีแทจริง การท่ีผูรับการปรึกษาจะรูจักตนเองไดอยางแทจริงนั้น 
ผูรับการปรึกษาสามารถตระหนักรูไดวาตนมีความรูสึกอยางไรตอประสบการณนั้น และเปาหมายอีก
ประการหนึ่งคือ การเนนประสบการณ ความรูสึกของผูรับการปรึกษาโดยท่ีผูใหการปรึกษาจะสะทอน
ความรูสึกเพ่ือใหผูรับการปรึกษามีสติสัมผัสกับอารมณความรูสึกใหมากท่ีสุด 

  เสาวณี เตชะพัฒนาวงษ (2553, น. 40) กลาววาเปาหมายของการใหการปรึกษา
ตามแนวคิดทฤษฎผีูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางคือการสงเสริมใหผูรับการปรึกษาสามารถจัดการ
ดําเนินชีวิตของตนเองไดอยางเหมาะสม เนนการขจัดหรือลดความทุกขทางอารมณและความรูสึกของ
ผูรับการปรึกษา โดยท่ีผูใหการปรึกษาไดสรางสัมพันธภาพท่ีอบอุนใหเกิดกับผูรับการปรึกษา ใหผูรับ
การปรึกษาไดระบายความรูสึกและความขัดแยงในใจของตนเองออกมา อันจะนําไปสูการพิจารณา
ตนเองและสิ่งแวดลอมตางๆ ไดดีข้ึนตามสภาพความเปนจริง  

  วิไลลักษณ พงษโสภา (2556, น. 101–102 อางจาก Rogers, 1959) กลาววา  
จุดมุงหมายของการใหการปรึกษา  ผูใหการปรึกษาจะตองพยายามสรางสัมพันธภาพท่ีอบอุน ซ่ึงจะ
นําไปสูการคนพบตนเอง เขาใจและยอมรับตนเอง พรอมท้ังหาแนวทางท่ีจะพัฒนาปรับปรุงตนเองให
ตรงกับความเปนจริง ผูรับการปรึกษาจะเขาใจตนเองวา อะไรคืออุปสรรคของความเจริญงอกงามแหง
ตน ผูรับการปรึกษาจะรับรูถึงสิ่งท่ีทําใหตนบิดเบือนตนเอง หรือรับรูตนเองโดยผิดไปจากความเปนจริง 
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ผูรับการปรึกษาจะไดกาวไปสูความเปนบุคคลท่ีมีประสบการณเปดกวางและมีความม่ันใจในตนเอง
มากข้ึน เพ่ือวาผูรับการปรึกษาจะไดกาวไปขางหนาตามศักยภาพแหงตนและไปสูความมีชีวิตจิตใจ
ตามธรรมชาติ 
  ชวัลรัตน บูรณากาญจน (2556, น. 1)  กลาววา วัตถุประสงคของการใหการปรึกษา
แบบบุคคลเปนศูนยกลาง  มีดังนี้  
  1. เพ่ือใหผูรับการปรึกษา คนพบ เขาใจ และยอมรับตนเอง   
  2. มีแนวทางพัฒนาปรับปรุงตนเองใหเขากับสภาพท่ีเปนจริง 
  3. เขาใจตนเองวาอะไรคืออุปสรรคของความเจริญงอกงามแหงชีวิต 
  4. รับรูถึงสิ่งท่ีทําใหการรับ รูของตนเองผิดไปจากความเปนจริง 
  แนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง คือ เนนการขจัดหรือลดความทุกขทาง
อารมณ และความรูสึกของผูรับบริการ เพ่ือจะไดใชเหตุผลในการแกปญหาหรือตัดสินใจอยางมี
ประสิทธิภาพตอไป 
  สรุปไดวา เปาหมายของการใหการปรึกษาตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลาง คือชวยใหผูรับการปรึกษาคนพบตนเอง  เขาใจและยอมรับตนเอง  พรอมท้ังหาแนวทางท่ี
จะพัฒนาปรับปรุงตนเองใหตรงกับความเปนจริง     สามารถจัดการดําเนินชีวิตของตนเองไดอยาง
เหมาะสม 
 3.4 ข้ันตอนในการใหการปรึกษา 
  นักวิชาการไดศึกษาข้ันตอนในการใหการปรึกษา   ดังนี้ 
  Sharf (2000, pp. 219–223 อางจาก Roger, 1959) กลาววาข้ันตอนในการใหการ
ปรึกษามีดังนี้ 
  1. บุคคล 2 คน คือผูใหการปรึกษาและผูรับการปรึกษามีขอตกลงรวมกัน โดยผูให
การปรึกษาคอยใหการชวยเหลือ ผูใหการปรึกษาทําหนาท่ีเปนผูเอ้ืออํานวยใหการปรึกษาดําเนินไป
ตามเปาหมาย สวนผูรับการปรึกษาจะไดรับความชวยเหลือจากผูใหการปรึกษาและพรอมท่ีจะเปนผู
ตัดสินใจการแกไขการแกปญหา 
  2. ผูรับการปรึกษาอยูในภาวะไมสอดคลองในตนเองกับประสบการณจริงท่ีเกิดข้ึน 
ผูใหการปรึกษาจะเอ้ืออํานวยใหเกิดความสอดคลองในตนเองกับประสบการณจริงท่ีเกิดข้ึน เพ่ือทําให
ผูรับการปรึกษาไมเกิดความวิตกกังวล 
  3. ผูใหการปรึกษาใหการยอมรับผูรับการปรึกษาอยางไมมีเง่ือนไข คือ ผูใหการ
ปรึกษาจะใหการยอมรับ เอาใจใส และเขาใจปญหาของผูรับการปรึกษา โดยยอมรับวาผูรับบริการมี
ความสามารถท่ีจะแกไขปญหาไดดวยตนเอง 
  4. ผูใหการปรึกษาสามารถสื่อใหผูรับการปรึกษารับรูและเขาใจความรูสึกของผูรับ
การปรึกษาอยางแทจริง โดยผูใหการปรึกษามีความเขาใจโลกของผูรับการปรึกษาตามทรรศนะ
ธรรมชาติของมนุษย 
  5. ผูใหการปรึกษาสามารถสื่อใหผูรับการปรึกษา เขาใจ ดวยความรูสึกเห็นอกเห็นใจ
และยอมรับผูรับการปรึกษาแบบไมมีเง่ือนไข เพ่ือใหการปรึกษาดําเนินไปอยางมีประสิทธิภาพ 
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  คมเพชร ฉัตรศุภกุล (2530) กระบวนการใหการปรึกษาบุคคลเปนศูนยกลางแบง
ออกเปน 7 ระยะ 
  ระยะท่ี 1 ผูรับการปรึกษาจะยังไมเปดเผยตนเอง แตจะมีการสื่อสารเรื่องท่ัวๆ ไป
เปนสวนใหญ 
  ระยะท่ี 2 ผูรับการปรึกษาเริ่มเปดเผยตัวเองมากข้ึน มีการพูดคุยเก่ียวกับความรูสึก
ตางๆ ในอดีต สวนเรื่องความรูสึกขัดแยงอาจจะพูดถึงบางแตเขายังไมแสดงการยอมรับตอสิ่งเหลานั้น 
  ระยะท่ี 3 ผูรับการปรึกษาเริ่มกลาวถึง ประสบการณตางๆ ท่ีเกิดข้ึนกับตนเอง 
สวนการรับรูตนเองมีขอบเขตจํากัดและมักจะพบในลักษณะท่ีสะทอนอยูในบุคคลอ่ืน ผูรับการปรึกษา
จะพูดอยางสบายในเรื่องความรูสึกเกาๆ แตยังปฏิเสธหรือยังไมคอยกลาท่ีจะพูดถึงความรูสึกใน
เหตุการณปจจุบันมักจะมีความคับของใจทอถอยในเรื่องความสามารถท่ีจะตัดสินใจอยางมี
ประสิทธิภาพ ผูรับการปรึกษาสวนใหญจะเริ่มเขาสูการใหการปรึกษาในระยะท่ี 3 นี้ 
  ระยะท่ี 4 ผูรับการปรึกษาสามารถยอมรับปญหาตางๆ ยอมรับความรูสึกท่ีรุนแรงใน
อดีตแตไมพูกลาวถึงเรื่องความรูสึกในเรื่องสวนตัวท่ีเกิดข้ึนในปจจุบัน ผูรับการปรึกษาเริ่มมีการ
ยอมรับความรับผิดชอบในการแกไขปญหาข้ึนบาง  แตก็ยังเปนระยะท่ีทดสอบความรูสึกในการใหการ
ปรึกษาโดยยังมีความกลัวในเรื่องสัมพันธภาพในการใหการปรึกษาอยางใกลชิด 
  ระยะท่ี 5 ผูรับการปรึกษาจะระบายความรูสึกของตนเองอยางอิสระแตยังมึ
ความรูสึกกลัวและตกใจมากกวาพอใจ ระยะนี้ผูรับการปรึกษาสามารถยอมรับความรูสึกของตนเองไป
ในทางท่ีถูกตองมากข้ึน 
  ระยะท่ี 6 ผูรับการปรึกษาสามารถระบายความรูสึกตางๆ อยางอิสระดวยความรูสึก
เบิกบาน เกิดความสอดคลองระหวางความคิดของตนเองและประสบการณท่ีแทจริง ทําใหสิ่งท่ีผานมา
คุกคามลดลง ผูรับการปรึกษาจะขจัดปญหาตางๆใหหมดไปและอยูในโลกนี้โดยท่ีตนเองเปนผูกระทํา
สิ่งตางๆ หลังจากนี้ผูรับการปรึกษามีความตองการท่ีจะเขารับการปรึกษานอยลง 
  ระยะท่ี 7 ผูรับการปรึกษาเกิดการยอมรับตนเอง มีการเปลี่ยนแปลงความรูสึก มี
ความยืดหยุน มีความสนุกสนานกับการเปลี่ยนแปลงความรูสึก และมีความเชื่อม่ันในตนเอง  
  สรุปข้ันตอนในการใหการปรึกษาไดวา ผูใหการปรึกษาทําหนาท่ีเปนผูเอ้ืออํานวยให
การปรึกษาดําเนินไปตามเปาหมาย สามารถสื่อใหผูรับการปรึกษารับรูและเขาใจความรูสึกของผูรับ
การปรึกษาอยางแทจริง โดยผูใหการปรึกษามีความเขาใจโลกของผูรับการปรึกษาตามทรรศนะ
ธรรมชาติของมนุษย มีความเขาใจ ดวยความรูสึกเห็นอกเห็นใจและยอมรับผูรับการปรึกษาแบบไมมี
เง่ือนไข เพ่ือใหการปรึกษาดําเนินไปอยางมีประสิทธิภาพ 
  อภิวัฒน  บัวลอย (2555) ข้ันตอนการใหการปรึกษา ประกอบดวยข้ันตอนสําคัญ    
3 ข้ันตอนคือ 
  1. ข้ันตอนการสรางสัมพันธภาพ  ผูใหการปรึกษาสรางบรรยากาศท่ีผอนคลาย  มี
ความเปนกันเอง  การกระทําผานการสื่อสารโดยใชวัจนภาษาและอวัจนภาษา  เปนชองทางสรางการ
สื่อสารท่ีม่ันคง  ตองเริ่มกระบวนการใหการปรึกษาดวย  การยอมรับนับถือและสรางศรัทธา  วาเขา
สามารถแกปญหาท่ีเกิดข้ึนดวยตนเองเม่ือผานกระบวนการการใหการศึกษาไปแลว  
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  2. ข้ันตอนการใหการปรึกษา  หลังจากสรางสัมพันธภาพแลว  ผูรับการปรึกษาก็
สามารถสํารวจตนเองไดลึกซ้ึงมากข้ึน  โดยการชี้เฉพาะเจาะจง  ความจริงใจ  และการเปดเผยตนเอง 

2.1 การชี้เฉพาะ  คือ  การท่ีผูรับการปรึกษาอธิบายหรือพูดความรูสึกหรือ
ประสบการณของเขาอยางเจาะจง ไมวกไปวนมา หรือพูดคลุมเครือ 

2.2 คือการเปดเผยตัวตอผูรับการปรึกษา  แตพึงระวังตนเองอยูเสมอวาควร
กระทําตอเม่ือจะเปนประโยชนหรือมีความสําคัญ 
  3. ข้ันตอนการยุติใหการปรึกษา  ในการยุติการปรึกษาในแตละครั้ง ควรกําหนดเวลา
ไมใหมากเกินไป  ประมาณ 45-50  นาที  ถามากกวานี้จะหมดสมาธิในการรับฟง  ถานอยเกินไป  
10-15 นาทีจะไมพอท่ีจะทําความรูจักกับผูรับการปรึกษา การไมตกลงกันดานเวลาผูรับการปรึกษามัก
ยืดเวลาการระบุปญหาท่ีแทจริง  ไมควรมีการนําขอมูลใหมมาพูดในชวงของการใหการปรึกษา  
ยกเวนการบีบค้ันหรือวิกฤติจนทนไมไดอีกตอไป 
 3.5 เทคนิคท่ีสําคัญของการใหการปรึกษา   
  การใหการปรึกษาแบบผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง สามารถชวยใหผูรับการ
ปรึกษา มีความเขาใจตนเองและสามารถพัฒนาตนเอง ดังนั้นเทคนิคท่ีสําคัญมีวิธีตางๆ ดังนี้ 
  วิไลลักษณ พงษโสภา (2556, น. 101–102 อางจาก Rogers, 1959) กลาววา 
เทคนิคในการใหการปรึกษาควรเนนท่ีคุณภาพของสัมพันธภาพระหวางบุคคล ระหวางผูใหการปรึกษา
และผูรับการปรึกษามีการแสดงออกและสื่อสารใหผูรับการปรึกษาทราบวาผูใหการปรึกษาไดยอมรับ 
เขาใจความคิด ความรูสึก และเคารพศักดิ์ศรีในความเปนมนุษยท่ีมีคุณคาของผูรับการปรึกษา เปด
โอกาสใหผูรับการปรึกษาเขาใจความรูสึกของตนเอง ยอมรับตนเอง และพรอมท่ีจะพัฒนาตนเอง 

  Corey (1996, pp. 207-208) กลาววาเทคนิคท่ีสําคัญของการใหการปรึกษา  มี
ดังนี้ 
  1. การยอมรับ  

การยอมรับ ใสใจผูใหการปรึกษาจะรับฟงเรื่องราวตางๆ ของผูรับการบริการดวย
ความเขาใจ เห็นใจ ไมแสดงความขัดแยงกับกลุม ไมนําคานิยมของผูใหการปรึกษาไปเปรียบเทียบกับ
กลุม 
  2. การสะทอนความรูสึก  

เทคนิคนี้จะชวยใหผูรับบริการไดสัมผัสและเขาใจความรูสึกท่ีแทจริงของตนเอง 
  3. การทวนคํา หรือการสะทอนเนื้อหา  

การทวนคํา จะชวยใหผูรับการปรึกษามีความเขาใจเรื่องราวของตนเองอยาง
ชัดเจนมากข้ึน และการมองโลกอาจบิดเบือนในความเปนจริงผูใหการปรึกษาชวยใหผูรับการปรึกษามี
ความกระจางในเรื่องราวมากข้ึน อาจพูดทบทวนซํ้าอีกครั้ง อธิบายใหเขาใจตนเองทีละเล็กนอย เม่ือ
ผูรับการปรึกษามีการใชภาษาคลุมเครือใหพูดอธิบายและทดสอบวาเขาใจตรงกันแลว 
  4. การทําใหเกิดความกระจางชัด 

จะชวยใหผูรับการปรึกษาเกิดความกระจางชัดมากข้ึน นําไปสูความเขาใจตนเอง
ทีละเล็กละนอย และคอยๆ ยอมรับสิ่งท่ีเคยปฏิเสธหรือไมยอมรับมากอนท้ังนี้อาจจะเปนเพราะวา 
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ผูรับการปรึกษาในชวงเวลานั้นอาจสับสน ไมเขาใจตนเอง การมองโลก และการรับรูอาจจะบิดเบือน
จากความเปนจริง 
  5. การเงียบและการฟง  

ผูใหการปรึกษาจะตั้งใจฟงกับปญหาความเครียดและแนวทางแกไขท่ีผูรับการ
ปรึกษาเลามา และการเงียบจะชวยใหผูรับการปรึกษาไดคิดไตรตรองถึงปญหาและแนวทางแกไข
ปญหาของตนเอง ไดคิดไดรับรูความรูสึกอารมณของผูรับการปรึกษา 
  6. การใชคําถาม  

ใชคําถามปลายเปด ซ่ึงเปนคําถามท่ีกระตุนใหผูรับบริการปรึกษาไดระบาย
ความรูสึกในใจออกมาใหมากท่ีสุด ใชคําถามท่ีใหผูรับการปรึกษาเขาใจและรูจักตนเองตามความเปน
จริง  
  วิไลลักษณ พงษโสภา (2556, น. 101–102 อางจาก Rogers, 1959) กลาววา  
เทคนิคและกลวิธีในการใหการปรึกษา เทคนิคเบื้องตนท่ีใชในทฤษฎีการใหการปรึกษาแบบบุคคลเปน
ศูนยกลางนี้ ไดแก การรับฟงอยางมีประสิทธิภาพ การยอมรับท้ังในเรื่องราวและความเปนบุคคลของ
ผูรับการปรึกษาโดยไมมีเง่ือนไข ซ่ึงเก่ียวโยงถึงทัศนคติและบุคลิกภาพของผูใหการปรึกษาเปนสําคัญ 
คุณสมบัติของผูใหการปรึกษาในทฤษฎีนี้ควรเปนผูท่ีมีความจริงใจ บุคลิกทาทางท่ีอบอุน เทคนิคสําคัญ
ท่ีใช ไดแก การสะทอนความรูสึก (reflection of feeling) การทําใหเกิดความเขาใจท่ีกระจางชัด 
(clarification) และเนนหนักถึงความเขาใจโดยอยูกับสภาพเหตุการณปจจุบัน (being here) ผูใหการ
ปรึกษาใชการสนับสนุน (supportive) เพ่ือใหผูรับบริการปรึกษาเกิดความเขาใจตนเอง สําหรับ
เทคนิคและอุปกรณท่ีผูใหบริการปรึกษาบุคคลเปนศูนยกลางไมนิยมนํามาปฏิบัติ ไดแก การวินิจฉัย 
การทดสอบซ่ึงตองใชเครื่องมือหรืออุปกรณประกอบการแปลความหมาย การสืบคนประวัติ และการ
สอบซักขอมูล 
  ชวัลรัตน บูรณากาญจน (2556, น. 13) กลาววา เทคนิคในการใหการปรึกษาแบบ
บุคคลเปนศูนยกลาง ไดแก 
  1. การตั้งใจรับฟงอยางมีประสิทธิภาพ (Intensive Listening) และสราง
สัมพันธภาพท่ีอบอุน จริงใจ 
  2. การยอมรับฟงในเรื่องราวและความเปนบุคคลของผูรับการปรึกษา โดยไมตัดสิน
และปราศจากเง่ือนไข 
  3. การสะทอนความรูสึก (Reflection of feeling) 
  4. การทําใหเกิดความเขาใจท่ีกระจางชัด (Clarifying) 
  5. การสนับสนุน (Supportive) 
  นิรนาท แสนสา (2560) กลาววาเทคนิคท่ีสําคัญของการใหการปรึกษา ไดแก ผูให
การปรึกษาจัดสภาพการณของการใหบริการปรึกษาท่ีอบอุน เปนมิตร เต็มไปดวยการยอมรับและ
ความเขาใจ ใหผูรับการปรึกษาไดระบายอารมณ  ความคับของใจ หรือความขัดแยงในใจของตนอัน
เปนปญหาหลักในการปรับตัว ซ่ึงจะทําใหผูรับการไดผอนคลายจากการเก็บความรูสึก เพ่ิมความ
ตระหนักในสถานการณท่ีเปนปญหาของตน ไดสํารวจความรูสึกอยางลึกซ้ึงข้ึน ซ่ึงเปนข้ันตอนท่ีจะ
กอใหเกิดความเขาใจอยางถองแท คือ ไดเห็นความสัมพันธระหวางสภาพการณตางๆ ดวยสายตาใหม 
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พิจารณาตนเองและสิ่งแวดลอมอยางตรงตอขอเท็จจริง เขาจะคอย ๆ พัฒนาความเขาใจตนเอง และ
สภาพการณตาง ๆ อยางเดนชัดข้ึน แสวงหาวิธีแกปญหาท่ีมีประสิทธิภาพ หรือตัดสินใจไดเหมาะสม
ข้ึนซ่ึงวิธีการดังกลาวเปนการสงเสริมใหผูรับบริการเปนตัวของตัวเอง สามารถจัดดําเนินการกับชีวิต
ของตนไดอยางเหมาะสมข้ึน เปนบุคคลท่ีมีประสิทธิภาพ         
  จากท่ีกลาวมาสรุปไดวา เทคนิคท่ีใชในการปรึกษาทฤษฎีการใหการปรึกษาแบบผูรับ
การปรึกษาเปนศูนยกลางมีดังนี้ การสรางสัมพันธภาพ การฟงอยางตั้งใจ การใชคําถาม การทําให
กระจาง การเงียบ การยอมรับ การสะทอนเนื้อหา การสะทอนความรูสึก การสรุป ผูใหการปรึกษา
ตองคํานึงถึงปญหาของแตละบุคคล ไมมีรูปแบบท่ีตายตัว และใหเลือกใชใหเหมาะสมกับสถานการณ 
จะทําใหการใหการปรึกษามีประสิทธิภาพเพ่ิมมากข้ึน 
 3.6 บทบาทของผูใหการปรึกษา 
  ผูใหการปรึกษาของทฤษฎีการใหการปรึกษาผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางมีบทบาท
สําคัญ ดังนี้ 
  Corey (1996, p. 203, Nelson–Jones, 1998, pp. 36–39) กลาววา 
  1. การใหการปรึกษาทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางจะใหความสําคัญกับเจต
คติของผูใหการปรึกษา ผูใหการปรึกษาท่ีมีเจตคติท่ีดีจะเอ้ือประโยชนตอผูรับการปรึกษาเพ่ือ
ปรับเปลี่ยนบุคลิกภาพของตนเองได 
  2. ผูใหการปรึกษาจะไมแสดงบทบาทวาตนเองเปนผูใหการปรึกษาแตจะชวยสราง
บรรยากาศท่ีดีเพ่ือใหผูรับการปรึกษาเจริญงอกงาม 
  3. ผูใหการปรึกษามีการสรางสัมพันธภาพกับผูรับการปรึกษา โดยใหผูรับการปรึกษา
มีอิสระในการสํารวจเรื่องราวตางๆ ของตนเองท่ีเคยมีประสบการณในชีวิต แตปจจุบันเขาอาจจะนําไม
ถึงหรือบิดเบือนหรือไมยอมรับสิ่งนั้น ผูใหการปรึกษาจะไมตอตานแตจะใหการยอมรับผูรับการปรึกษา
โดยปราศจากเง่ือนไขใดๆ ใหเกียรติผูรับการปรึกษา ยอมรับในศักดิ์ศรี คุณคา ความแตกตางระหวาง
บุคคล และยอมรับวาแตคนมีประสบการณท่ีซับซอน ซ่ึงมักเก่ียวของกับความคิด อารมณ ความรูสึก
ในการดําเนินชีวิต 
  4. ผูใหการปรึกษามีบทบาทความสําคัญในการรับรูความรูสึกของผูรับการปรึกษา
และมีความไวตอความรูสึกขงผูรับการปรึกษา เขาใจวาคิดอะไร รูสึกอยางไร เกิดประสบการณอะไรท่ี
รับรูเก่ียวกับพฤติกรรมของตนเอง หมายถึงผูใหการปรึกษา เขาใจถึงโลกของผูรับการปรึกษา สื่อสาร
ใหรับรูวาผูใหการปรึกษาเขาใจผูรับการปรึกษา สวนการตัดสินใจใดๆ เปนการตัดสินใจของผูรับการ
ปรึกษาเอง 
  5. ผูใหการปรึกษาจะตองแสดงออกดวยความจริงใจในการใหการปรึกษา 
  ดวงมณี จงรักษ (2549, น. 113) ผูใหการปรึกษามีบทบาทและหนาท่ีดังตอไปนี้ 
  1. ทําความเขาใจในโลกของผูรับการปรึกษาอยางไมมีการตั้งสมมุติฐานมากอน 
  2. สรางสัมพันธภาพท่ีมีพ้ืนฐานของความไววางใจซ่ึงกันและกัน ยอมรับและมีความ
เปนธรรมชาติไมใสหรือปอนคานิยมและเกณฑมาตรฐานใดๆ ท้ังสิ้นใหแกผูรับการปรึกษา 
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  3. รับฟงและมีปฏิกิริยาตอบสนองอยางเอาใจใส  จริงใจ พรอมท้ังแสดงความเขาใจ
โดยสื่อท้ังภาษาพูดและอวัจนภาษา เพ่ือใหผูรับการปรึกษาทราบถึงความเขาใจ การเห็นคุณคา ความ
เคารพ และการยอมรับในตัวเขา 
  4. พยายามสื่อใหผูรับการปรึกษารับรูถึงการยอมรับอยางไมมีเง่ือนไข          
  5. แสดงปฏิกิริยาใหผูรับการปรึกษารับรูไดวา มีความเขาใจในสิ่งท่ีเขาสื่อแสดง
ออกมาท้ังโดยตรงเปนคําพูด และโดยออมดวยอวัจนภาษา 
  6. แสดงใหผูรับการปรึกษารับรูไดวา มีความไววางใจในตัวเขา มีความรับผิดชอบ    
มีความเชื่อม่ัน และความสามารถกํากับดูแลตนเองของเขา 
  7. สงเสริมบรรยากาศท่ีเอ้ืออํานวยตอผูรับการปรึกษา เพ่ือใหผูรับการปรึกษากลาท่ี
จะแสดงพฤติกรรมใหมท่ีเหมาะสม 
  วิไลลักษณ พงษโสภา (2556, น. 103-104) กลาววา ผูใหการปรึกษา จะไม
วางเปาหมายในการใหการปรึกษาท่ีเฉพาะเจาะจงลงไปกอน ผูใหการปรึกษาในกลุมนี้จะไมถามวา  
เขาจะแกไขผูรับการปรึกษาอยางไร หรือแกปญหาโดยเฉพาะอยางไร แตผูใหการปรึกษาจะมุงม่ันวา 
เขาควรจะใหความสัมพันธอยางไรท่ีจะทําใหผูรับการปรึกษาสามารถยอมรับและพัฒนาตนเองไปสู
ระดับการบรรลุศักยภาพของตนเอง (self-actualization) โดยเนนถึงจุดท่ีจะชวยใหผูรับการปรึกษา
ไดคนพบวิถีทางท่ีดีกวาในการท่ีจะพบกับปญหาชีวิต เพ่ือพฤติกรรมของเขาจะไดเปลี่ยนแปลงไปใน
ทิศทางท่ีมีวุฒิภาวะดีข้ึน เปนท่ีนาคบหาสมาคมข้ึน สามารถมองเห็นตนเองกวางและชัดเจนข้ึนแตผูให
การปรึกษาจะไมกําหนดวิธีแกไขหรือหวังท่ีจะเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมท่ีเฉพาะเจาะจงลงไป เพราะ
ปญหาแตละชนิดยอมตองหาทางแกไขแบบเจาะลึกจะกําหนดไวตายตัวลวงหนาไมได และท้ัง
เปาหมายกับวิถีการแกไขนั้นควรจะเปนหนาท่ีของผูรับการปรึกษาเปนผูกําหนดจะเหมาะสมมากกวาท่ี
ผูใหการปรึกษาจะเปนผูกําหนด เพราะผูรับการปรึกษาควรจะเปนผูตัดสินใจดวยตนเองในเรื่องท่ี
เก่ียวกับคานิยมและจุดมุงหมายแหงชีวิต 
  คุณสมบัติของผูใหการปรึกษา 
  การใหการปรึกษาแบบบุคคลเปนศูนยกลางเนนท่ีความสัมพันธของบุคคลระหวาง
ผูใหการปรึกษากับผูรับบริการปรึกษา ทัศนคติของผูใหการปรึกษาเปนท่ีวิพากษวิจารณมากกวา
ความรูหรือทฤษฎีการใหการปรึกษาจะดําเนินไปอยางมีประสิทธิภาพ ถาผูใหการปรึกษาสามารถ
แสดงออกและสื่อความหมายใหผูรับการปรึกษาไดรับรูและเขาใจ ดังนี้ 
  1. ผูใหการปรึกษาตองเปนบุคคลท่ีมีความจริงใจ ผูใหการปรึกษาตองเปนบุคคลท่ีมี
ความจริงใจ เปนผูประสานเรื่องราวความคิด และเปนบุคคลท่ีนาเชื่อถือ ผูใหการปรึกษาท่ีใชทฤษฎีนี้
จะไมใชวิถีการเผชิญหนาหรือโตแยงเพราะผูใหการปรึกษาแบบบุคคลเปนศูนยกลางนี้จะเนนถึงคุณคา
ของความสัมพันธระหวางบุคคล มีความจริงใจ และไมแสวงหาผลประโยชนสวนตน ผูใหบริการ
ปรึกษาจะเปนตัวของตัวเอง มีความม่ันคงในการเปนตัวของตัวเอง และสามารถแสดงหรือสะทอน
ความรูสึกตลอดจนคุณสมบัติดานนี้มาใหผูรับการปรึกษาไดทราบ ท้ังในดานอุดมคติ คานิยม ความ
คิดเห็น และความประพฤติ 
  2. ผูใหการปรึกษาเปนผูท่ียอมรับท้ังในปญหาและตัวบุคคลของผูรับการปรึกษา โดย
ปราศจากเง่ือนไขและดวยความอบอุนท้ังทางดานอารมณและความรูสึก ไดแก การท่ีผูใหการปรึกษา
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จะตองติดตอกับผูรับการปรึกษาดวยการเอาใจใสอยางแทจริงและลึกซ้ึงในฐานะบุคคลโดยไมมีเง่ือนไข 
ไมวาจะเปนในดานความรูสึกนึกคิดตลอดถึงพฤติกรรมท่ีดีหรือไมดีของผูรับการปรึกษา ซ่ึงคุณคาและ
ความอบอุนของผูใหการปรึกษาท่ีมีตอผูรับการปรึกษาจะเปนการยอมรับผูรับการปรึกษาโดย
ปราศจากเง่ือนไข ซ่ึงผูใหการปรึกษาไมควรแสดงออกในทัศนคติท่ีวา “ฉันจะยอมรับทาน เม่ือ
ทาน…….” แตควรแสดงออกในทัศนคติท่ีวา “ฉันจะยอมรับทานในฐานะท่ีทานเปนอยู” 
  3. ผูใหการปรึกษาเปนผูท่ีไวตอความรูสึกและสามารถรับรูอยางถูกตองตรงตาม
เรื่องราวท่ีผูรับการปรึกษาตองการใหเขาใจ ผูใหการปรึกษาจําเปนตองเขาใจความรูสึกและประสบการณ
ของผูรับการปรึกษาอยางถูกตอง ขณะท่ีเขาแสดงออกในระหวางท่ีกําลังใหการปรึกษา ผูใหการปรึกษา
จะตองพยายามรับฟงประสบการณเรื่องราวท่ีเปนรายละเอียดพรอมท้ังรวมรับอารมณไปดวย ประเด็น
ของความเขาใจอยางถูกตองจะเราใหผูรับการปรึกษายินดีท่ีจะเปดเผยตัวเองออกมาใหมากข้ึน 
ประสบการณและความรูสึกท่ีลึกซ้ึงอยางมากมายท่ีผูใหการปรึกษาตองพยายามตระหนักถึงและชวย
มองหาแนวทางแกไขความไมผสมผสานกันของอัตมโนทัศน กับประสบการณท่ีมีอยูในตัวผูรับการ
ปรึกษา หลังจากนั้นผูรับการปรึกษาจะใชสัมพันธภาพอันอบอุนนี้ทําใหตัวเขาเกิดศักยภาพแหงการ
พัฒนาตนเองเพ่ือท่ีจะกลายเปนบุคคลท่ีเขาเลือกจะเปน ดังแนวคิดของทฤษฎีการใหการปรึกษาแบบ
บุคคลเปนศูนยกลาง 
  ผูใหการปรึกษาท่ีใชแนวทางทฤษฎีการใหการปรึกษาบุคคลเปนศูนยกลางจะตอง
พยายามกระตุนผูรับการปรึกษาใหระบายความรูสึกท่ีอัดอ้ันตันใจออกมาใหมากท่ีสุดพรอมกันนั้นผูให
การปรึกษาจะตองทําตัวเปนผูรับฟงท่ีดี โดยพยายามรับรูเรื่องราวและอารมณของผูรับการปรึกษาไป
พรอมกันในขณะนั้น อีกท้ังจะตองพยายามทําความเขาใจและยอมรับในปญหาตลอดถึงความรูสึกนึก
คิดและในตัวของผูรับบริการปรึกษาอีกดวย หลังจากนั้นผูใหการปรึกษาจึงจะไดพยายามสะทอนให
ผูรับการปรึกษาเขาใจตนเองท่ีแทจริง ของตนเอง 
  จากขอมูลท้ังหมดสรุปไดวาบทบาทของผูใหการปรึกษาท่ีใชทฤษฎีการใหการปรึกษา
แบบผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง  ผูใหการปรึกษาชวยสรางบรรยากาศท่ีอบอุน  เอาใจใสอยาง
แทจริงและลึกซ้ึงในฐานะบุคคลโดยไมมีเง่ือนไข โดยเปดโอกาสและใหความไววางใจ  ตลอดจนมอบ
ความรับผิดชอบใหแกผูรับการปรึกษาเปนอยางมาก โดยเฉพาะในเรื่องการตัดสินใจท่ีจะจัดการกับ
ปญหาดวยตัวของผูรับการปรึกษาเอง 
 3.7 งานวิจัยท่ีเกี่ยวของกับทฤษฎีการใหการปรึกษาผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง 
  3.7.1 งานวิจัยในประเทศ  
   รุงอรุณ โตศักดิ์ภราเลิศ (2536) ศึกษาผลของการใหคําปรึกษาแบบยึดบุคคล
เปนศูนยกลางท่ีมีตอความวิตกกังวลในการฝกปฏิบัติงานกับผูปวยจิตเวชของนักศึกษาพยาบาล            
ชั้นปท่ี 3 วิทยาลัยพยาบาลเซนตหลุยส ท่ีมีความวิตกกังวลในการฝกปฏิบัติงานกับผูปวยจิตเวชสูงกวา
เปอรเซนไทลท่ี 50 ข้ึนไป จํานวน 14 คน แบงเปนกลุมทดลองและกลุมควบคุม กลุมละ 7 คน กลุม
ทดลองไดรับการใหคําปรึกษาแบบยึดบุคคลเปนศูนยกลางและกลุมควบคุมไดรับการใหขอสนเทศ 
ผลการวิจัยพบวา นักศึกษาพยาบาลท่ีมีความวิตกกังวลในการฝกปฏิบัติงานกับผูปวยจิตเวชลดลง
หลังจากไดรับการใหคําปรึกษาแบบยึดบุคคลเปนศูนยกลางอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05         
นักศึกษาพยาบาลมีความวิตกกังวลในการฝกปฏิบัติงานกับผูปวยจิตเวชลดลงหลังจากไดรับการให
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ขอสนเทศอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05  นักศึกษาพยาบาลท่ีไดรับการใหการปรึกษาแบบยึด
บุคคลเปนศูนยกลางมีความวิตกกังวลในการฝกปฏิบัติงานกับผูปวยจิตเวชลดลงมากกวานักศึกษา
พยาบาลท่ีไดรับการใหขอสนเทศอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
   สกาวรัตน หลุมใส (2541) ไดศึกษาผลของการใหการศึกษาเปนกลุมและ
รายบุคคลแบบผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางท่ีมีทัศนคติตอวิชาชีพพยาบาล ของนักศึกษาพยาบาลชั้น
ปท่ี 2 วิทยาลัยพยาบาลเก้ือการุณย กรุงเทพมหานคร กลุมตัวอยางเปนนักศึกษาพยาบาลท่ีมีคะแนน
ทัศนคติตอวิชาชีพพยาบาลต่ํากวาเปอรเซ็นไทล ท่ี 25 กลุมทดลองไดรับการปรึกษาแบบผูรับการ
ปรึกษาเปนศูนยกลางผลการทดลองปรากฏวานักศึกษาพยาบาลไดรับการปรึกษาแบบผูรับการปรึกษา
เปนศูนยกลางมีทัศนคติตอวิชาชีพพยาบาลดีข้ึน    
   วิภาวี เกียรติอัฌาสัย (2542) ศึกษาการเปรียบเทียบผลของการปรึกษาเชิง
จิตวิทยาแบบกลุมตามแนวทฤษฎีของโรเจอรส และกิจกรรมกลุมท่ีมีตอการพัฒนาอัตมโนทัศนของ
นักศึกษาชั้นปท่ี 1 คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม กลุมตัวอยางเปนนักศึกษาชั้นปท่ี 1 
คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม ท่ีไดมาจากการสุมตัวอยางแบบงาย จํานวน 24 คน 
แบงเปนกลุมทดลอง 2 กลุม กลุมละ 12 คน โดยใหกลุมทดลองท่ี 1 ไดรับการพัฒนาอัตมโนทัศนดวย
วิธีปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุมตามแนวทฤษฎีของโรเจอรส จํานวน 8 ครั้ง ติดตอกันเปนเวลา 4 สัปดาห 
และกลุมทดลองท่ี 2 ไดรับการพัฒนาอัตมโนทัศนดวยวิธีการเขารวมกิจกรรมกลุม จํานวน 8 ครั้ง เปน
เวลา 4 สัปดาห เชนเดียวกัน เครื่องมือท่ีใชในการวิจัยครั้งนี้ ไดแก แบบสอบวัดอัตมโนทัศนสําหรับ
นักศึกษาพยาบาลโปรแกรมการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุมตามแนวทฤษฎีของโรเจอรส และ
โปรแกรมกิจกรรมกลุม ผลการผลการศึกษาพบวา  นักศึกษาท่ีเขารวมการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ
กลุมตามแนวทฤษฎีของโรเจอรสมีอัตมโนทัศนสูงข้ึนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01  นักศึกษา 
ท่ีเขารวมกิจกรรมกลุมมีอัตมโนทัศนสูงข้ึนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 และนักศึกษาท่ีเขา
รวมการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุมตามแนวทฤษฎีของโรเจอรส และนักศึกษาท่ีเขารวมกิจกรรม
กลุม มีการพัฒนาอัตมโนทัศนไมแตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ                     
   ธัญรดา เผาแสนเมือง (2542) ศึกษาผลของการใหการปรึกษาแบบกลุมตาม
ทฤษฎีของโรเจอรสตอการปรับตัวในการศึกษาภาคปฏิบัติของนักศึกษาพยาบาลศาสตร วิทยาลัย-
พยาบาลศรมีหาสารคาม กลุมตัวอยางไดแกนักศึกษาพยาบาลศาสตร ชั้นปท่ี 3 วิทยาลัยพยาบาล-     
ศรีมหาสารคาม จํานวน 16 คน แบงเปนกลุมทดลองและกลุมควบคุม กลุมละ 8 คน ผลการศึกษา
พบวา นักศึกษาพยาบาลท่ีไดรับการปรึกษาแบบกลุมตามทฤษฎีของโรเจอรส จะมีการปรับตัวใน
การศึกษาภาคปฏิบัติไดดีกวากลุมท่ีไมไดรับการปรึกษาแบบกลุมตามทฤษฎีของโรเจอรสอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01                     
   อรัญญา แกวสระแสง (2542) ศึกษาผลของการใชโปรแกรมใหการปรึกษา
เพ่ือลดความเครียดตามแนวทฤษฎีปรับความคิดและพฤติกรรมในพยาบาลท่ีมีบุคลิกภาพชนิด เอ เปน
กลุมตัวอยาง เปนพยาบาลประจําการ สังกัดฝายการพยาบาล โรงพยาบาลสมเด็จพระสังฆราชองคท่ี 17   
มีบุคลิกภาพชนิด เอ มีคะแนนความเครียดมากกวาคะแนนเฉลี่ยและเต็มใจเขารวมการวิจัย จํานวน 
20 คน โดยสุมตัวอยางแบบงาย แบงเปนกลุมทดลองและกลุมรอการทดลอง กลุมละ 10 คน กลุม
ทดลองเขารวมโปรแกรมการใหปรึกษาตามแนวทฤษฎีปรับความคิดและพฤติกรรม ครั้งละ 90 นาที 
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สัปดาหละ 2 ครั้ง ติดตอกันเปนเวลา 4 สัปดาห รวมเปนเวลาประมาณ 12 ชั่วโมง เครื่องมือท่ีใช
คัดเลือกกลุมตัวอยางคือ แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล แบบทดสอบบุคลิกภาพ A/B มองชารเลสเวิรธ 
ฉบับแปลภาษาไทยโดยสมบัติ ตาปญญา และแบบวัดความเครียดจากงานพยาบาลของ เกรย-ทอฟ
และแอนเดอรสัน กลุมตัวอยางตอบแบบวัดความเครียดจากงานพยาบาลกอนการทดสอบ หลังการ
ทดลอง และระยะติดตามผล 1 เดือน ผลการศึกษาพบวาหลังการทดลอง กลุมตัวอยางท่ีเขารวม
โปรแกรมการใหคําปรึกษามีระดับความเครียดลดลง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 และพบวา 
กลุมตัวอยางท่ีเขารวมโปรแกรมการใหคําปรึกษา มีระดับความเครียดต่ํากวากลุมท่ีไมเขาโปรแกรม
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 สวนในระยะติดตามผล 1 เดือน ของกลุมตัวอยาง ท้ังท่ีเขาและ
ไมไดเขาโปรแกรม พบวา ระดับความเครียดมีคาไมแตกตางกันท่ีระดับความสําคัญ .05 
   ภัทรา เสง่ียมในเมือง (2547) ศึกษาผลของการใหการปรึกษาแบบกลุมตาม
ทฤษฎีการเผชิญความจริงตอการลดความเครียดในการฝกปฏิบัติงานของนักศึกษาพยาบาลวิทยาลัย
พยาบาลบรมราชชนนี นครราชสีมา  กลุมตัวอยางเปนนักศึกษาพยาบาล ชั้นปท่ี 3โดยแบงออกเปน  
2 กลุมคือ กลุมทดลอง และกลุมควบคุม กลุมละ 7 คน กลุมทดลองใหเขารับการใหการปรึกษาแบบ
กลุมตามทฤษฎีการเผชิญความจริง สวนกลุมควบคุมไดรับการนิเทศการฝกปฏิบัติงานตามปกติ       
เครื่องมือท่ีใชในการศึกษาไดแกแบบสอบถามความเครียด โปรแกรมการใหการปรึกษาแบบกลุมตาม
ทฤษฎีการเผชิญความจริง จํานวน 5 โปรแกรม  ผลการศึกษาพบวา นักศึกษาพยาบาลท่ีไดรับการให
การปรึกษาแบบกลุมตามทฤษฎีการเผชิญความจริงมีความเครียดในการฝกปฏิบัติงานลดลงจากกอน
ไดรับการใหการปรึกษาและลดลงมากกวานักศึกษาพยาบาลท่ีไมไดรับการใหการปรึกษาอยางมี
นัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 และ .05 ตามลําดับ 
   กรุณา เผารัตนะ (2548) ศึกษาผลของการใหการปรึกษาแบบกลุมตาม
แนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางเพ่ือลดความเครียดแกญาติผูปวยโรคจิตเภทรายใหม
โรงพยาบาลจิตเวชนครราชสีมาราชนครินทร กลุมตัวอยาง ไดแก ญาติผูปวยโรคจิตเภทรายใหมท่ีพา
ผูปวยเขามารับบริการในโรงพยาบาลจิตเวชนครราชสีมาราชนครินทร เครื่องมือท่ีใชในการศึกษาวิจัย 
ไดแก แบบทดสอบความเครียดของญาติผูปวยโรคจิตเวชรายใหมและโปรแกรมการใหการปรึกษากลุม
ตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง ผลการวิจัยพบวา ญาติผูปวยโรคจิตเภทรายใหมกลุม
ทดลอง กอนและหลังการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง         
มีคะแนนความเครียดแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 และญาติผูปวยกลุมควบคุม
โรคจิตเภทรายใหมกอนและหลังการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลางของกลุมทดลองมีคะแนนความเครียดแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
   ฐิชารัศม  พะยอมยงค และธีรวรรณ  ธีระพงษ (2548) ศึกษา ผลของการให
การปรึกษาแบบผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางตามแนวคิดของโรเจอรสท่ีมีตอความรูสึกเห็นคุณคาใน
ตนเองและความเขมแข็งทางจิตใจของเด็กดอยโอกาส   เปนการวิจัยเชิงทดลองแบบกลุมตัวอยเดี่ยว 
และมีการเก็บขอมูลเชิงคุณภาพโดยใชบทสนทนาระหวางผูวิจัยและกลุมตัวอยาง กลุมตัวอยางในการ
วิจัยครั้งนี้เปน เด็กดอยโอกาส มูลนิธินกขม้ิน จังหวัดเชียงใหม โดยการคัดเลือกเด็กท่ีมีคะแนน
ความรูสึกเห็นคุณคาในตนเองและความเขมแข็งทางจิตใจต่ํากวาคาเฉลี่ยและมีความสมัครใจจํานวน  
5 คน แตละคนจะไดรับการปรึกษา 10 ครั้งๆ ละ 50 นาที – 60 นาที  เครื่องมือท่ีใชในการวิจัยไดแก 
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แบบวัดความรูสึกเห็นคุณคาในตนเอง  แบบวัดความเขมแข็งทางจิตใจ และ การปรึกษาแบบผูรับการ
ปรึกษาเปนศูนยกลางตามแนวคิดของ Rogers ผลการวิจัยพบวา  กลุมตัวอยางท่ีไดเขารวมการ
ปรึกษาแบบผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางตามแนวคิดของ Rogers ท้ัง 5 คนมีความรูสึกเห็นคุณคาใน
ตนเอง และ ความเขมแข็งทางจิตใจ เพ่ิมข้ึนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .001 และ การวิเคราะห
ขอมูลเชิงคุณภาพแสดงใหเห็นกลุมตัวอยางรับรูถึงความรูสึกเห็นคุณคาในตนเอง และ พัฒนาความ
เขมแข็งทางจิตใจมากข้ึน 
   รัชฎาภรณ ผลเรือง (2549, น. 56) ไดศึกษาเปรียบเทียบผลของการใหการ
ปรึกษากลุมตามหลักทฤษฎียึดบุคคลเปนศูนยกลางของคารล อาร โรเจอร ตอความเครียดในการเรียน
ของนักศึกษาพยาบาลศาสตรหลักสูตรตอเนื่อง วิทยาลัยพยาบาลศรีมหาสารคาม กลุมตัวอยางไดแก 
นักศึกษาพยาบาลศาสตรหลักสูตรตอเนื่องชั้นปท่ี 1 จํานวน 8 คน เครื่องมือไดแก แบบวัดความเครียด
และโปรแกรมการใหการปรึกษาแบบกลุมโดยใชทฤษฎียึดบุคคลเปนศูนยกลาง ผลการศึกษาพบวา 
นักศึกษาพยาบาลศาสตรหลักสูตรตอเนื่องหลังใหการปรึกษาแบบกลุมตามทฤษฎียึดบุคคลเปน
ศูนยกลางมีความเครียดในการเรียนลดลงจากกอนรับการปรึกษาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
   เสาวณี เตชะพัฒนาวงษ (2553) ศึกษาผลของการใหการปรึกษาแบบกลุม
ตามทฤษฎียึดบุคคลเปนศูนยกลางท่ีมีตอการเห็นคุณคาในตนเองของผูสูงอายุ  กลุมตัวอยาง คือ 
ผูสูงอายุในสถานสงเคราะหคนชราบานบางแค ท่ีมีคะแนน การเห็นคุณคาในตนเองตั้งแตเปอรเซ็นต
ไทลท่ี 25 ลงมา จํานวน 10 คน เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย ไดแก แบบสอบถาม การเห็นคุณคาใน
ตนเอง ของผูสูงอายุ และโปรแกรมการใหการปรึกษาแบบกลุมตามทฤษฎีบุคคลเปนศูนยกลางท่ีมีตอ
การเห็นคุณ คาในตนเองของผูสูงอายุ  ผลการวิจัยพบวา ผูสูงอายุท่ีเขารวม การใหคําปรึกษาแบบกลุม
ตามทฤษฎีบุคคลเปนศูนยกลาง ผูสูงอายุมีการเห็นคุณคาในตนเองเพ่ิมข้ึน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี
ระดับ .05 
   รุงระวี ถนอมทรัพย (2554) ศึกษาการเปรียบเทียบผลการใหการปรึกษากลุม
ตอความเครียดของนักศึกษาพยาบาลศาสตรชั้นปท่ี 2 ในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยระหวางทฤษฎี
พิจารณาเหตุผล อารมณ พฤติกรรม และทฤษฏีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง  กลุมตัวอยางไดแก 
นักศึกษาพยาบาลชั้นปท่ี 2 จํานวน 16 คน แบงเปนกลุมทดลอง 2 กลุมๆ ละ 8 คนไดมาโดยเลือก
แบบเจาะจงจากกกลุมท่ีมีภาวะความเครียดสูง กลุมท่ี 1 ใหการปรึกษาแบบกลุมตามทฤษฎีพิจารณา
เหตุผล อารมณ และพฤติกรรม และกลุมท่ี 2 ใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการ
ปรึกษาเปนศูนยกลาง ผลการวิจัยพบวา นักศึกษาพยาบาลท่ีไดรับการใหการปรึกษากลุมตามทฤษฎี
การใหการปรึกษาแบบพิจารณาเหตุผล อารมณ พฤติกรรม และนักศึกษาพยาบาลท่ีไดรับการใหการ
ปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง มีความเครียดในการข้ึนฝก
ปฏิบัติงานบนหอผูปวยลดลงอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
   รวีวรรณ สายแกวดี และระพินทร ฉายวิมล (2556) ศึกษาผลการปรึกษากลุม 
ทฤษฎีแบบพิจารณาเหตุผล อารมณและพฤติกรรมตอการเผชิญปญหาของผูชวยพยาบาล กลุม
ตัวอยางไดแกผูชวยพยาบาลผูหญิง ท่ีเขาปฏิบัติงานป 2554 โรงพยาบาลกรุงเทพระยอง จังหวัด
ระยอง จํานวน 16 คน สุมอยางงายเขากลุม 2 กลุม คือ กลุมท่ีไดรับการปรึกษากลุม ทฤษฎีพิจารณา
เหตุผล อารมณ และ พฤติกรรม ท่ีผูวิจัยสรางข้ึน โดยดําเนินการทดลองท้ังหมด จํานวน 12 ครั้ง    
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การทดลองแบงเปน 3 ระยะ คือ ระยะกอนการทดลอง ระยะหลังการทดลอง และระยะติดตามผล 
ผลการวิจัยพบวา ผูชวยพยาบาลกลุมทดลองมีการเผชิญปญหาในระยะหลังการทดลอง สูงกวาระยะ
กอนการทดลอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
  3.7.2 งานวิจัยตางประเทศ 
   ไมสิค (Maisiak, 1996, p. 66) ศึกษาเปรียบเทียบผลของการใหการปรึกษา
แบบยึดบุคคลเปนศูนยกลางท่ีมีตอสภาวะทางจิตใจของผูปวยโรคไขขอ ผลการวิจัยพบวา หลังทดลอง
กลุมทดลองมีสภาวะทางจิตใจเปลี่ยนแปลงดีกวากลุมควบคุม อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
   ลุดวิก (Ludwi, 2001, p. 328) ศึกษาเปรียบเทียบผลของการบําบัดโดยผูรับ
การปรึกษาเปนศูนยกลางสําหรับผูปวยท่ีบุคลิกภาพผิดปกติ และการผสมผสานรวมกับการรักษาโดย
จิตเภสัชศาสตร  ผลการวิจัยพบวา การบําบัดโดยผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางสามารถชวยผูปวยดี
ข้ึนบางสวน แตสําหรับการรักษารวมกับจิตเภสัชไมสามารถชวยใหเห็นผลการเปลี่ยนแปลงท่ีชัดเจนได             
 จากขอมูลสรุปการศึกษาวรรณกรรมท่ีเก่ียวของไดวา นักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีมี
ความเครียดขณะข้ึนฝกปฏิบัติการพยาบาลจําเปนตองไดรับการชวยเหลือและรับการปรึกษาจาก
ผูเก่ียวของการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง สามารถลด
ความเครียดของนักศึกษาได โดยผูใหการปรึกษาใหการปรึกษาตามโปรแกรมท่ีวางแผนไวใหสอดคลอง
กับแนวคิดของทฤษฎีจะสามารถชวยใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลจัดการกับความเครียดของตนเองได
อยางเหมาะสม เพ่ือใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลมีความม่ันใจในการปฏิบัติงานตอไปในอนาคต 
 



บทท่ี 3 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 
 
 การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยแบบศึกษากลุมเดียววัดกอนและหลังการทดลอง (one group 
pre-posttest experimental research design) เพ่ือเปรียบเทียบระดับการลดความเครียดของ
นักศึกษาผูชวยพยาบาลกอนและหลังการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลาง ระยะกอนการทดลองและหลังการทดลอง และระยะหลังการทดลองกับระยะติดตามผล          
ปการศึกษา 2559 โรงเรียนผูชวยพยาบาลโดยมีวิธีการดําเนินการวิจัยดังนี้ 
 1. ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 2. เครื่องมือท่ีใชในการวิจัย 
 3. การเก็บรวบรวมขอมูล 
 4. การวิเคราะหขอมูล      
 

1.  ประชากรและกลุมตัวอยาง 
 
 1.1 ประชากร  

  1.1.1 ประชากรท่ีใชในการวิจัยครั้งนี้ เปนนักศึกษาผูชวยพยาบาลโรงเรียนผูชวย-
พยาบาลคณะเวชศาสตรเขตรอนมหาวิทยาลัยมหิดล ประจําปการศึกษา 2559  จํานวน 150 คน           
  1.1.2 กลุมตัวอยางท่ีใชในการวิจัยครั้งนี้ เปนนักศึกษาผูชวยพยาบาล โรงเรียน
ผูชวยพยาบาล คณะเวชศาสตรเขตรอน มหาวิทยาลัยมหิดล ประจําปการศึกษา 2559 จํานวน 10 คน 
ท่ีมีความเครียดสูง  ซ่ึงไดมาจากวิธีสุมอยางงายจากนักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีข้ึนฝกปฏิบัติงานท่ีหอ
ผูปวยมาขอรับการปรึกษาปญหาท่ีทําใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลเกิดความเครียดในการฝกปฏิบัติงาน
กับอาจารยนิเทศและอาจารยนิเทศบันทึกเปนหลักฐานไวเพ่ือใหการชวยเหลือ 
 

2.  เคร่ืองมือที่ใชในการวิจัย 
 
 ในการวิจัยครั้งนี้มีเครื่องมือท่ีใช ไดแก 
 1. โปรแกรมใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง    
 2. แบบวัดความเครียด 
 2.1 โปรแกรมใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลาง    
  ผูวิจัยไดดําเนินการสรางโปรแกรมใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับ
การปรึกษาเปนศูนยกลางข้ึนเอง โดยมีวิธีการดังนี้ 
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  2.1.1 ศึกษาเอกสารและวรรณกรรมท่ีเก่ียวของกับการใหการปรึกษาแบบกลุมตาม
แนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง) เพ่ือเปนแนวทางในการกําหนดข้ันตอนและการสราง
โปรแกรมใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง 
  2.1.2 สรางโปรแกรมใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลาง แลวนําไปใหไปใหผูเชี่ยวชาญจํานวน 5 ทานตรวจสอบความสอดคลองตามวัตถุประสงค
และแนวทางปฏิบัติ 
จากนั้นนํามาแกไขปรับปรุงตามขอเสนอแนะของผูเชี่ยวชาญ              
 2.2 แบบวัดความเครียด  
  ผูวิจัยไดดําเนินการสรางแบบวัดความเครียดและหาคุณภาพเครื่องมือ   โดยมี
ข้ันตอนดังนี้                
  2.2.1 ศึกษาเอกสารและวรรณกรรมท่ีเก่ียวของ  
   ผูวิจัยไดศึกษาวรรณกรรมท่ีเก่ียวของและสรางแบบสอบถามความเครียดใน
การฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวย  ในการวิจัยครั้งนี้ผูวิจัยไดสรางแบบสอบถามและขอคําถามใหมีความ
ครอบคลุมเก่ียวกับปญหาความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยของนักศึกษาผูชวยพยาบาล               
โดยศึกษาแบบสอบถามปญหาในการปรับตัวในการฝกภาคปฏิบัติของนักศึกษาพยาบาลจากงานวิจัย
ของ ธัญรดา  เผาแสนเมือง (2542, น. 131-135)  แบบสอบถามความเครียดของนักศึกษาพยาบาล
ศาสตรบัณฑิตชั้นปท่ี 2 กอนข้ึนฝกปฏิบัติงานจากงานวิจัย ของ สราวุฒิ สีถาน (2553, น. 80)  และ
แบบสอบถามความเครียดในการฝกปฏิบัติงานของนักศึกษาพยาบาลจากงานวิจัยของ รุงระวี         
ถนอมทรัพย (2554, น. 109)  และนํามาดัดแปลง เพ่ือใชเปนแนวทางในการสรางแบบสอบถาม              
ใหมีลักษณะเหมาะสมกับปญหาของผูรับการปรึกษา และไดนํามาปรับแกไขใหเหมาะสมกับการวิจัย
ในครั้งนี้กับนักศึกษาผูชวยพยาบาล จํานวน 10 คน  ซ่ึงจะไดเสนอใหผูเชี่ยวชาญ ตรวจสอบคุณภาพ
ของเครื่องมือตอไป 
   ผูวิจัยไดสรางแบบสอบถามความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวย
ประกอบดวย 4 ดานไดแก 
   1. ความเครียดดานสวนตัวของนักศึกษา 
   2. ความเครียดดานสัมพันธภาพกับเพ่ือน และบุคลากรบนหอผูปวย 
   3. ความเครียดดานผูปวยและญาติ 
   4. ความเครียดดานอาจารยนิเทศและวิธีการเรียนการสอน  
   ลักษณะคําถามท่ีใชเปนแบบสอบถามชนิดตรวจสอบเปนรายการ (Check list)                
เปนคําถามมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ วัดประมาณคา (Rating Scale) ซ่ึงกําหนดน้ําหนัก
คะแนนดังนี้ 
   จริงมากท่ีสุด ใหคะแนนเทากับ  5 
   จริงมาก         ใหคะแนนเทากับ     4 
   จริงปานกลาง ใหคะแนนเทากับ  3 
   จริงนอย  ใหคะแนนเทากับ  2 
   จริงนอยท่ีสุด   ใหคะแนนเทากับ   1 
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   ลักษณะของขอคําถามมีท้ังขอความทางบวกและทางลบ จํานวน 30  ขอ 
   ขอคําถามทางบวกมี 19 ขอ ไดแกขอ 1.2, 1.3, 1.4, 1.5, 2.1, 2.4, 2.6, 2.8, 
3.2, 3.3, 3.5, 3.6, 3.7, 4.1, 4.3, 4.4, 4.5, 4.6, 4.8 
   ขอคําถามทางลบมี 11 ขอ ไดแกขอ 1.1, 1.6, 1.7, 2.2, 2.3, 2.7, 3.1, 3.4, 
3.7, 4.2, 4.7 
   เกณฑการใหคะแนนแบบวัดความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวย 
ผูวิจัยตรวจและใหคะแนนตามความหมายของคําถามในแตละขอดังตอไปนี้ 
                           ขอความทางบวก       ขอความทางลบ 
   จริงมากท่ีสุด ใหคะแนนเทากับ  5             1 
   จริงมาก     ใหคะแนนเทากับ     4            2 
   จริงปานกลาง ใหคะแนนเทากับ  3             3 
   จริงนอย ใหคะแนนเทากับ  2              4 
   จริงนอยท่ีสุด  ใหคะแนนเทากับ   1                5 
   เกณฑการแปลความหมายของแบบวัดความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบนหอ
ผูปวย ดังนี้ 
   คะแนนเฉลี่ยตั้งแต  4.51 – 5.00    หมายถึง เครียดมากท่ีสุด 
   คะแนนเฉลี่ยตั้งแต  3.51 – 4.50 หมายถึง เครียดมาก 
   คะแนนเฉลี่ยตั้งแต  2.51 – 3.50  หมายถึง เครียดปานกลาง 
   คะแนนเฉลี่ยตั้งแต  1.51 – 2.50 หมายถึง เครียดนอย 
   คะแนนเฉลี่ยตั้งแต  1.00 – 1.50 หมายถึง เครียดนอยท่ีสุด 
  2.2.2 นําแบบสอบถามความเครียดท่ีผูวิจัยสรางข้ึนใหอาจารยท่ีปรึกษาตรวจแกไข
ความถูกตอง ความครอบคลุม และใหขอเสนอแนะและนําแบบวัดความเครียดมาปรับปรุงแกไข 
  2.2.3 นําแบบวัดความเครียดท่ีปรับปรุงแกไขแลวไปใหผูเชี่ยวชาญจํานวน 5 ทาน           
พิจารณาตรวจสอบความตรง ความเท่ียง ความถูกตองโดยมีความสอดคลองกับวัตถุประสงคและ
แนวทางปฏิบัติ จากนั้นนํามาปรับปรุงแกไขใหเหมาะสม 
   ในการหาคุณภาพเครื่องมือหาความตรงของเนื้อหา (Content Validity)           
เพ่ือพิจารณาวาขอคําถามในแบบสอบถามสอดคลองกับวัตถุประสงคและแนวทางปฏิบัติหรือไม โดย
ใชดัชนีความสอดคลอง (IOC) ในการวิจัยครั้งนี้ไดคา IOC เทากับ 0.8 – 1.00  แสดงวาขอคําถามนั้น
ตรงตามวัตถุประสงคท่ีตองการจะถามสามารถนําไปใชเปนแบบทดสอบได หลังจากผูเชี่ยวชาญได
พิจารณาความถูกตองแลวผูวิจัยไดแกไขปรับปรุงตามขอเสนอแนะของผูเชี่ยวชาญ โดยปรับปรุงขอ
คําถามใหชัดเจนมากข้ึน 
  2.2.4 นําแบบสอบถามความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยไปแกไข 
ปรับปรุง ตามขอเสนอแนะของผูเชี่ยวชาญแลวนําไป Try out ใชกับนักศึกษาผูชวยพยาบาล คณะ
เวชศาสตรเขตรอน มหาวิทยาลัยมหิดล ท่ีมีลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยาง จํานวน 30 คน แลวนํา
ขอมูลท่ีไดจากการทดลองใช (try-out) ไปหาคาอํานาจจําแนก โดยใชสหสัมพันธระหวางคะแนนราย
ขอคําถามกับคะแนนรวม (Item-total Correlation) (บุญชม ศรีสะอาด, 2552, น. 17-18) ในการ
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วิจัยครั้งนี้ไดคาอํานาจจําแนกรายขอระหวาง .22  ถึง  .57  และความเท่ียงท้ังฉบับ ของแบบสอบถาม
ความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยโดยใชสัมประสิทธิ์แอลฟา (Alpha – Coefficient)ตาม
วิธีของครอนบาค (Cronbach) ซ่ึงมีคาเทากับ 0.75  
  2.2.5 นําแบบสอบถามความเครียดจํานวน 30 ขอ ไปใชจริงกับกลุมตัวอยางตอไป 
 

3.  การเก็บรวบรวมขอมลู      
 
 มีข้ันตอนดังนี้ 
 3.1 ข้ันเตรียมการทดลอง 
  3.1.1 ผูวิจัยติดตอทําหนังสือเขียนขออนุญาตทําการศึกษาวิจัย จากบัณฑิตศึกษา 
คณะศึกษาศาสตร มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมมาธิราช 
  3.1.2 ผูวิจัยติดตอทําหนังสือเขียนขออนุญาต เสนอตอผูอํานวยการโรงเรียนผูชวย
พยาบาล เพ่ือขอความรวมมือใหกลุมตัวอยางตอบแบบสอบถาม 
  3.1.3 คัดเลือกกลุมตัวอยางท่ีมีความเครียดโดยสุมอยางงายจากนักศึกษาท่ีข้ึนฝก
ปฏิบัติงานท่ีหอผูปวย มาขอรับการปรึกษาปญหาท่ีทําใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลเกิดความเครียดใน
การข้ึนฝกปฏิบัติงานกับอาจารยนิเทศและอาจารยนิเทศบันทึกขอมูลไว เพ่ือใหการชวยเหลือ      
จํานวน  10 คนโดยชี้แจงวัตถุประสงคในการศึกษาและสอบถามความสมัครใจเพ่ือเขารวมการทดลอง 
  3.1.4 นัดหมายวัน เวลา สถานท่ี กับกลุมตัวอยาง 
  3.1.5 ใหกลุมตัวอยางทําแบบวัดความเครียด กอนการทดลอง (Pre test) 
 3.2 ข้ันทดลอง 
  3.2.1 นําโปรแกรมใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลาง ทําการทดลองกับกลุมตัวอยาง ครั้งละ 1 ชั่วโมง รวม 7 ครั้ง โดยดําเนินการตามปฏิทิน
โปรแกรมใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง    
 3.3 ข้ันประเมินผล 
  3.3.1 เม่ือสิ้นสุดการทดลองใชโปรแกรมใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎี
ผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางครบตามท่ีกําหนดแลวใหกลุมตัวอยางทําแบบวัดความเครียด ภายหลัง
การทดลอง (Post test)  
  3.3.2 ในระยะติดตามผลหลังจากทดลองแลว ไดติดตามประเมินผลระยะเวลา       
1 เดือนในวันท่ี  26 มิถุนายน 2560  นัดใหนักศึกษาผูชวยพยาบาล 10 คน ท่ีไดรับการใหการปรึกษา
แบบกลุมตามแนวคิดทฤษฏีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางตอบแบบสอบถามความเครียดในการข้ึนฝก
ปฏิบัติงานอีกครั้ง เพ่ือเปนการติดตามผล 
  3.3.3 นําคะแนนจากแบบวัดความเครียดของกลุมตัวอยางมาวิเคราะหเปรียบเทียบ 
กอนและหลังการทดลอง 
  3.3.4 นําคะแนนจากแบบวัดความเครียดของกลุมตัวอยางมาวิเคราะหเปรียบเทียบ 
ระยะหลังการทดลองและระยะติดตามผล    
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4.  การวิเคราะหขอมูล 
 
 ผูวิจัยไดรวบรวมขอมูลท่ีไดจากการตอบแบบสอบถามของกลุมตัวอยางทําแบบวัด
ความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวย แลวนํามาวิเคราะหขอมูลดวยคอมพิวเตอรโดยใช
โปรแกรมสําเร็จรูป ดังนี้ 
 4.1 การวิเคราะหขอมูลโดยทําการหาคาเฉลี่ย (Mean)และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
(Standard Deviation) ของคะแนนจากการทําแบบวัดความความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบนหอ
ผูปวยของนักศึกษาผูชวยพยาบาล กอนการทดลองและหลังการทดลอง และระยะหลังการทดลองกับ
ระยะติดตามผล     
 4.2 วิเคราะหขอมูลเปรียบเทียบผลการใชโปรแกรมการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิด
ทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง เพ่ือลดความเครียดของนักศึกษาผูชวยพยาบาลระยะกอนการ
ทดลองและหลังการทดลองและระยะหลังการทดลองกับระยะติดตามผล ทําการทดสอบสมมุติฐาน
โดยการเปรียบเทียบความแตกตางของคะแนนจากการทําแบบวัดความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบน
หอผูปวย โดยใชสถิติการทดสอบสมมติฐานThe Wilcoxon Matched Pairs Signed – Ranks Test 
(พรรณี ลีกิจวัฒนะ, 2553, น. 222-224) 
 
 
 



บทท่ี 4 

ผลการวิเคราะหขอมูล 
 
 
 การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัยแบบศึกษากลุมเดียววัดกอนและหลังการทดลอง (one group 
pre-posttest experimental research design) เพ่ือเปรียบเทียบระดับการลดความเครียดของ
นักศึกษาผูชวยพยาบาลกอนและหลังการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลาง ระยะกอนการทดลองและหลังการทดลอง และระยะหลังการทดลองกับระยะติดตามผล    
ของนักศึกษาผูชวยพยาบาล ปการศึกษา 2559 โรงเรียนผูชวยพยาบาล  ผูวิจัยไดดําเนินการวิเคราะห
ขอมูลและนําเสนอเนื้อหาตามลําดับ ดังนี้ 

1. สัญลักษณในการวิเคราะหขอมูล 
2. การเสนอผลการวิเคราะหขอมูล 
3. ผลการวิเคราะหขอมูล 

 4.1 สัญลักษณในการวิเคราะหขอมูล  
 ไดกําหนดสัญลักษณตางๆ ท่ีใชแทนความหมายดังนื้ 
 n   แทน จํานานกลุมตัวอยาง 
 X  แทน คาเฉลี่ย 
 S.D.  แทน คาความเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
 z แทน คาสถิติทดสอบสมมติฐานของวิลคอกซัน (The Wilcoxon Matched      
Pairs Signed-Ranks Test)  
 *    แทน นัยสําคัญทางสถิติ 
 4.2 การเสนอผลการวิเคราะหขอมูล 
  มีข้ันตอน ดังนี้  

  ตอนท่ี 1 การเปรียบเทียบคาคะแนนเฉลี่ยความเครียดเปนรายบุคคล ระยะกอนและ
หลังการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีแบบผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง โดยการใชสถิติ
ทดสอบของวิลคอกซัน (The Wilcoxon Matched Pairs Signed-Ranks Test) 

  ตอนท่ี 2 การเปรียบเทียบคาคะแนนเฉลี่ยความเครียดเปนรายบุคคล ระยะหลังการ
ทดลองและระยะติดตามผลการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง 
โดยการใชสถิติทดสอบของวิลคอกซัน (The Wilcoxon Matched Pairs Signed-Ranks Test) 

  ตอนท่ี 3 การเปรียบเทียบคาคะแนนเฉลี่ยและคาความเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
ความเครียดระยะกอนและหลังการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลาง โดยการทดสอบของวิลคอกซัน (The Wilcoxon Matched Pairs Signed-Ranks Test) 

  ตอนท่ี 4 การเปรียบเทียบคาคะแนนเฉลี่ยและคาความเบี่ยงเบนมาตรฐานความเครียด 
ระยะหลังการทดลองและระยะติดตามผลการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษา
เปนศูนยกลาง โดยการทดสอบของวิลคอกซัน (The Wilcoxon Matched Pairs Signed-Ranks Test) 
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 4.3 ผลการวิเคราะหขอมูล 
 

ตอนที่ 1  การเปรียบเทียบคาคะแนนเฉลี่ยความเครียดเปนรายบุคคล ระยะกอนและ
หลังการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎผูีรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลางของนักศึกษาผูชวยพยาบาล จํานวน 10 คน โดยการใชคาสถิติ
ทดสอบสมมติฐานของวิลคอกซัน (The Wilcoxon Matched Pairs 
Signed-Ranks Test)  

 
 ดังตารางผลการวิเคราะหในตารางท่ี 4.1  
 
ตารางท่ี 4.1  ตารางแสดงการเปรียบเทียบคาคะแนนเฉลี่ยความเครียดเปนรายบุคคล ระยะกอนและ

หลังการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง 
 

คนท่ี คาคะแนนเฉล่ียความเครียด Z Asymp. 
Sig. (2-tailed) กอนไดรับ 

การใหการปรึกษา 
หลังไดรับ 

การใหการปรึกษา 
1 2.99 1.86  

 
 
 

-2.803b 

 
 
 
 

.005 

2 3.74 3.16 
3 3.35 2.04 
4 3.48 2.2 
5 3.16 2.95 
6 2.38 2.28 
7 4.35 3.98 
8 4.22 3.52 
9 3.57 3.24 
10 4.03 3.75 

*มีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
 

จากตารางท่ี 4.1 พบวานักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีไดรับการใหการปรึกษาแบบกลุมตาม
แนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางมีความเครียดในการข้ึนฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยใน
ระยะหลังการทดลองลดลงกวากอนการทดลอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05  ซ่ึงเปนไปตาม
สมมติฐานท่ีตั้งไว 
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ตอนที่ 2  การเปรียบเทียบคาคะแนนเฉลี่ยความเครียดเปนรายบุคคล ระยะหลังการ
ทดลองและระยะติดตามผลการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎี
ผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางของนักศึกษาผูชวยพยาบาล จํานวน 10 คน 
โดยการใชคาสถิติทดสอบสมมติฐานของวิลคอกซนั (The Wilcoxon 
Matched Pairs Signed-Ranks Test)  

 
ดังตารางผลการวิเคราะหในตารางท่ี 4.2   

 
ตารางท่ี 4.2  ตารางแสดงการเปรียบเทียบคาคะแนนเฉลี่ยความเครียดเปนรายบุคคล ระยะหลังการ

ทดลองและระยะติดตามผลการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการ
ปรึกษาเปนศูนยกลาง 

 

คนท่ี คาคะแนนเฉล่ียความเครียด z Asymp. 
Sig. (2-tailed) ระยะหลังไดรับ 

การใหการปรึกษา 
ระยะติดตามผล 

1 1.86 2.21  
 
 
 

- 1.683c 
 

 
 
 
 

.092 
 

2 3.16 3.45 
3 2.04 2.13 
4 2.2 2.56 
5 2.95 3.01 
6 2.28 2.34 
7 3.98 3.75 
8 3.52 3.74 
9 3.24 3.39 
10 3.75 3.64 

*มีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
 
 จากตารางท่ี 4.2 พบวานักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีไดรับการใหการปรึกษาแบบกลุมตาม
แนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางมีความเครียดในการข้ึนฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยระยะ
หลังการทดลองกับระยะติดตามผลไมแตกตางกัน 
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ตอนที่ 3  การเปรียบเทียบคาคะแนนเฉลี่ยและคาความเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความเครียด
กอนและหลังการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษา
เปนศูนยกลาง โดยกาทดสอบของวิลคอกซัน (The Wilcoxon Matched 
Pairs Signed-Ranks Test)  

 
 ดังตารางผลการวิเคราะหในตารางท่ี 4.3 
 
ตารางท่ี 4.3  ตารางแสดงการเปรียบเทียบคาคะแนนเฉลี่ยและคาความเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความเครียด

กอนและหลังการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง 
โดยการทดสอบของวิลคอกซัน (The Wilcoxon Matched Pairs Signed-Ranks Test)  

 

ชวงเวลา n x  S.D.  z 
Asymp. 

Sig. (2-tailed) 
กอนการทดลอง 10 3.52 .59 -2.803b .005 
หลังการทดลอง 10 2.89 .75   

*P < .05 
 
 จากตารางท่ี 4.3 พบวานักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีไดรับการใหการปรึกษาแบบกลุมตาม
แนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง จํานวน 10 คน มีคาคะแนนเฉลี่ยและคาความเบี่ยงเบน-
มาตรฐานความเครียดในการข้ึนฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยในระยะกอนการทดลองเทากับ 3.52  และ     
.59  และระยะหลังการทดลองคาคะแนนเฉลี่ยและคาความเบี่ยงเบนมาตรฐานเทากับ 2.89  และ .75     
และเม่ือเปรียบเทียบทางสถิติพบวา ความเครียดในระยะหลังการทดลองลดลงกวากอนการทดลอง        
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 ซ่ึงเปนไปตามสมมติฐานท่ีตั้งไว  
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ตอนที่ 4  การเปรียบเทียบคาคะแนนเฉลี่ยและคาความเบี่ยงเบนมาตรฐานความเครียด 
ระยะหลังการทดลองและระยะติดตามผลการใหการปรึกษาแบบกลุมตาม
แนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง โดยการทดสอบของวิลคอกซัน 
(The Wilcoxon Matched Pairs Signed-Ranks Test)  

 
 ดังตารางผลการวิเคราะหในตารางท่ี 4.4 
 
ตารางท่ี 4.4  ตารางแสดงการเปรียบเทียบคาคะแนนเฉลี่ยและคาความเบี่ยงเบนมาตรฐาน ความเครียด 

ระยะหลังการทดลองและระยะติดตามผลการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎี
ผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง โดยการทดสอบของวิลคอกซัน (The Wilcoxon 
Matched Pairs Signed-Ranks Test)  

 

ชวงเวลา n x  S.D.  z 
Asymp. 

Sig. (2-tailed) 
หลังการทดลอง 10 2.89 .75 - 1.683c .092 
ตดิตามผลการทดลอง 10 3.02 .65   

*P < .05 
 
 จากตารางท่ี 4.4 พบวานักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีไดรับการใหการปรึกษาแบบกลุมตาม
แนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง จํานวน 10 คน มีคาคะแนนเฉลี่ยและคาความเบี่ยงเบน-
มาตรฐานความเครียดในการข้ึนฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยในระยะหลังการทดลองเทากับ 2.89  และ     
.75  และระยะติดตามผลคาคะแนนเฉลี่ยและคาความเบี่ยงเบนมาตรฐานเทากับ 3.02  และ .65  
และเม่ือเปรียบเทียบทางสถิติพบวาความเครียดในการข้ึนฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวย ระยะหลังการ
ทดลองกับระยะติดตามผล ไมแตกตางกันซ่ึงไมเปนตามสมมติฐานท่ีตั้งไว 

 
 
 



บทท่ี  5 

สรุปการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
 
 
 การวิจัยเรื่องผลของการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลางเพ่ือลดความเครียดของนักศึกษาผูชวยพยาบาลโรงเรียนผูชวยพยาบาล คณะเวชศาสตรเขตรอน 
มหาวิทยาลัยมหิดล การวิจัยครั้งนี้เปนการวิจัย แบบกลุมเดียววัดกอนและหลังการทดลอง (one 
group pre-posttest experimental research design) เพ่ือเปรียบเทียบระดับการลดความเครียด
ของนักศึกษาผูชวยพยาบาลกอนและหลังการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลาง ระยะกอนการทดลองและหลังการทดลอง และระยะหลังการทดลองกับระยะติดตามผล    
ของนักศึกษาผูชวยพยาบาล ปการศึกษา 2559 โรงเรียนผูชวยพยาบาล  จากการศึกษาผูวิจัยขอสรุป
การวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ ดังนี้ 
 

1.  สรุปการวิจัย 
 
 1.1 วัตถุประสงคของการวิจัย 
  1.1.1 เพ่ือเปรียบเทียบระดับการลดความเครียดของนักศึกษาผูชวยพยาบาล ระยะ
กอนและหลังการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง 
  1.1.2 เพ่ือเปรียบเทียบระดับการลดความเครียดของนักศึกษาผูชวยพยาบาล ระยะ
หลังการทดลองและระยะติดตามผลการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลาง 
 1.2 สมมุติฐานการวิจัย  
  1.2.1 นักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีไดรับการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับ
การปรึกษาเปนศูนยกลางมีระดับความเครียดในระยะหลังการทดลองลดลงกวากอนการทดลอง 
  1.2.2 นักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีไดรับการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับ
การปรึกษาเปนศูนยกลางมีระดับความเครียดในระยะติดตามผลลดลงกวาหลังการทดลอง 
 1.3 ประชากรและกลุมตัวอยาง 
  1.3.1 ประชากร  คือ  นักศึกษาผูชวยพยาบาลโรงเรียนผูชวยพยาบาล คณะ
เวชศาสตรเขตรอน มหาวิทยาลัยมหิดล ประจําปการศึกษา 2559  จํานวน 150 คน 
  1.3.2 กลุมตัวอยาง  คือ  นักศึกษาผูชวยพยาบาลโรงเรียนผูชวยพยาบาล คณะ
เวชศาสตรเขตรอน มหาวิทยาลัยมหิดล ประจําปการศึกษา 2559  ท่ีมีความเครียดสูง จํานวน 10 คน  
ซ่ึงไดมาจากการสุมอยางงายจากนักศึกษาท่ีข้ึนฝกปฏิบัติงานท่ีหอผูปวยมาขอรับการปรึกษาปญหาท่ี
ทําใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลเกิดความเครียดในการข้ึนฝกปฏิบัติงานกับอาจารยนิเทศและอาจารย
นิเทศบันทึกขอมูลเปนหลักฐานไวเพ่ือใหการชวยเหลือ 
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 1.3 ผลการวิจัย 
  1.3.1 เปรียบเทียบระดับการลดความเครียดของนักศึกษาผูชวยพยาบาลระยะกอน
และหลังการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง  ผลการวิจัยพบวา 
นักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีไดรับการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎี ผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง  
มีความเครียดในระยะหลังการทดลองลดลงกวากอนการทดลองอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05  
ซ่ึงเปนตามขอสมมติฐานขอท่ี 1 
  1.3.2 เปรียบเทียบระดับการลดความเครียดของนักศึกษาผูชวยพยาบาลระยะหลัง
การทดลองและระยะติดตามผลการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง             
ผลการวิจัยพบวา นักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีไดรับการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการ
ปรึกษาเปนศูนยกลาง มีความเครียดในระยะหลังการทดลองและระยะติดตามผลไมแตกตางกัน ซ่ึงไม
เปนตามขอสมมติฐานขอท่ี 2 
 

2.  อภิปรายผล  
 
 จากการวิจัยผลของโปรแกรมการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลางตอความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยของนักศึกษาผูชวยพยาบาล มีวัตถุประสงค
เพ่ือเปรียบเทียบระดับการลดความเครียดของนักศึกษาผูชวยพยาบาลระยะกอนและหลังการปรึกษา
แบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง และเพ่ือเปรียบเทียบระดับการลดความเครียด
ของนักศึกษาผูชวยพยาบาลระยะหลังการทดลองกับระยะติดตามผลการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิด
ทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง  ผลการวิจัยอภิปรายผลไดดังนี้ 
 2.1 นักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีไดรับการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการ
ปรึกษาเปนศูนยกลาง มีคาคะแนนเฉลี่ยความเครียดในการข้ึนฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยในระยะหลัง
การทดลองลดลงกวากอนการทดลอง อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 ซ่ึงเปนตามขอสมมติฐาน
ขอท่ี 1 
  ซ่ึงอธิบายวาการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง  
เปนวิธีการใหการปรึกษาท่ีเหมาะสมกับนักศึกษาผูชวยพยาบาลและสภาพปญหาขณะข้ึนฝกปฏิบัติงาน
บนหอผูปวย เนื่องจากทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลางเปนทฤษฎีในกลุมปรับความรูสึกและอารมณ 
มีแนวคิดวามนุษยเปนผูท่ีมีเหตุผล มีคุณคาพรอมศักดิ์ศรี เปนท่ีเชื่อถือและไววางใจได มีความสามารถ
ในการแกไขปญหาและสามารถตัดสินใจดวยตนเองได เนนท่ีตัวผูรับการปรึกษาเปนสําคัญ มิใชเนนท่ี
ปญหา เนนความจริงของชีวิตท่ีวาผูรับการปรึกษา มีความสามารถอยูในตนเองท่ีจะเขาใจถึง
องคประกอบของชีวิต อันเปนสาเหตุท่ีทําใหตนไมมีความสุข สามารถท่ีจะนําชีวิตและ ปรับปรุง
เปลี่ยนแปลงบุคลิกภาพของตนเองไดพรอมท้ังหาแนวทางท่ีจะพัฒนาปรับปรุงตนเองใหตรงกับความ
เปนจริง โดยผูใหการปรึกษาสรางสัมพันธภาพในบรรยากาศท่ีอบอุน มีความเขาใจ และจริงใจ ซ่ึงผูรับ
การปรึกษาจะนําไปสูการคนพบ เขาใจและยอมรับตนเอง มีความเขาใจวา อะไรคืออุปสรรคของความ
เจริญงอกงามแหงตน รับรูถึงสิ่งท่ีทําใหตนเองบิดเบือนจากความเปนจริง จะไดกาวไปสูความเปน
บุคคลท่ีมีประสบการณเปดกวาง และมีความม่ันใจในตนเองมากข้ึน เทคนิคในการใหการปรึกษาเนนท่ี
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คุณภาพของสัมพันธภาพระหวางบุคคล ไดแก การรับฟงอยางมีประสิทธิภาพ การยอมรับท้ังใน
เรื่องราวและความเปนบุคคลของผูรับการปรึกษาโดยไมมีเง่ือนไข การสะทอนความรูสึก การทําใหเกิด
ความเขาใจท่ีกระจางชัด และเนนหนักถึงความเขาใจโดยอยูกับสภาพเหตุการณปจจุบัน เพ่ือวาผูรับ
การปรึกษาจะไดกาวไปขางหนาตามศักยภาพแหงตนและไปสูความมีชีวิตจิตใจตามธรรมชาติ Rogers 
(1967, pp. 112-113) และ คอเรย (Corey, 2004, p. 65) ไดกลาววา ทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลางเปนทฤษฎีท่ีเนนท่ีตัวผูรับการปรึกษาเปนสําคัญมิใชเนนท่ีปญหา จะเนนความรูสึกของผูรับ
การปรึกษาท่ีมีตอสถานการณในปจจุบัน และผูรับการปรึกษาจะเปนผูตัดสินแกไขปญหาเองท้ังสิ้น      
สวนผูใหการปรึกษาก็จะเปนผูเอ้ืออํานวยยอมรับผูรับการปรึกษาวามีความสามารถท่ีจะจัดการแกไข
ปญหาไดดวยตนเอง เอาใจใส ใสใจ จริงใจ และพรอมท่ีจะใหความชวยเหลือเพ่ือใหผูรับการปรึกษา
เขาใจตนเอง เขาใจปญหาท่ีเผชิญอยูสามารถแกไขปญหาเองได และในท่ีสุดสามารถพัฒนาตนเอง
อยางเต็มศักยภาพแหงตน       
  โดยผูวิจัยใหการชวยเหลือแกนักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีมีความเครียด ในการข้ึนฝก
ปฏิบัติงานบนหอผูปวย ไดใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง   
นักศึกษาผูชวยพยาบาลทุกคนใหความสําคัญกับการเขารวมการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิด
ทฤษฎผีูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง มาตามนัดหมาย ตรงตอเวลา รวมแสดงความคิดเห็น เปดเผย
ตนเอง พูดคุย แสดงความรูสึกท่ีแทจริง และยอมรับการแกไข  ซ่ึงเปนเพราะการใหการปรึกษาแบบ
กลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง ใหความสําคัญกับผูรับการปรึกษาเชื่อวาผูรับ
การปรึกษามีศักยภาพท่ีจะเปลี่ยนแปลงตนเองได ดังท่ีโรเจอรส (1967, p. 84) ไดกลาวไววา การเขา
กลุมการปรึกษาเปนการใหบุคคลเกิดความเปนอิสระพ่ึงพาตนเองได กลาท่ีจะเปดเผยเก่ียวกับ
ความรูสึกท่ีเขามี ตลอดจนนําไปสูความปรารถนาท่ีจะกาวไปขางหนาเพ่ือใหเปนมนุษยอยางสมบรูณ    
นอกจากนี้เปนเพราะโปรแกรมการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลาง มีโอกาสทําใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีเขารวมโปรแกรมการใหการปรึกษา มีสวนรวมวาง
แผนการแกไขปญหาภายในกลุมไดชวยเหลือซ่ึงกันและกัน รวบรวมปญหาความเครียดในการข้ึนฝก
ปฏิบัติงาน โดยท่ีนักศึกษาผูชวยพยาบาล ไดแลกเปลี่ยนความคิดเห็น ตลอดจนทัศนคติจากสมาชิกใน
กลุม มีข้ันตอนและเทคนิคตางๆ ชวยใหคนหาสาเหตุท่ีแทจริงของปญหา การลดความเครียดอยาง
เหมาะสม พรอมท้ังแนวทางการแกไขปญหา โดยสมาชิกกลุมชวยกันแสดงความคิดเห็นภายใต
บรรยากาศท่ีอบอุน ไดรับการเอาใจใสจริงใจของผูใหการปรึกษา และนําแนวทางการลดความเครียด
อยางเหมาะสมไปปฏิบัติจึงสามารถแกไขปญหาไดอยางแทจริง  นอกจากนี้การปรึกษาแบบกลุมตาม
แนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง ชวยใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลรับรู และยอมรับตนเอง
มากข้ึน นักศึกษามองเห็นวิธีการแกไขปญหาของตนเองอยางมีเหตุผลมากข้ึน การแสดงออกในการข้ึน
ฝกปฏิบัติงานดีข้ึน รูสึกมีความม่ันใจในการฝกปฏิบัติงานมากข้ึน จึงสงผลใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ี
เขารวมรับการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง มีความเครียดลดลง
ไดตามสมมติฐานท่ีตั้งไว  
  ผลการวิจัยครั้งนี้สอดคลองกับการวิจัยของ รัชฎาภรณ ผลเรือง (2549, น. 56) ได
ศึกษาเปรียบเทียบผลของการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง   
ของคารล โรเจอรส ตอความเครียดในการเรียนของนักศึกษาพยาบาลศาสตรหลักสูตรตอเนื่อง                  
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วิทยาลัยพยาบาลศรีมหาสารคาม  กลุมตัวอยาง ไดแก นักศึกษาพยาบาลศาสตรหลักสูตรตอเนื่องชั้น
ปท่ี 1 จํานวน 8 คน  เครื่องมือ ไดแก แบบวัดความเครียดและโปรแกรมการใหการปรึกษาแบบกลุม
ตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง  ผลการศึกษาพบวา นักศึกษาพยาบาลศาสตรหลักสูตร
ตอเนื่องหลังใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง มีความเครียดใน
การเรียนลดลงจากกอนรับการปรึกษาอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 
  นอกจากนี้ยังสอดคลองกับงานวิจัยของ รุงระวี ถนอมทรัพย (2554, น. 1) ไดศึกษา
การเปรียบเทียบผลการใหการปรึกษาแบบกลุมตอความเครียดของนักศึกษาพยาบาลศาสตรชั้นปท่ี 2   
ในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยระหวางทฤษฎีพิจารณาเหตุผล อารมณ พฤติกรรม และทฤษฏีผูรับ
การปรึกษาเปนศูนยกลางกลุมตัวอยาง ไดแก นักศึกษาพยาบาลชั้นปท่ี 2  จํานวน 16 คน ไดมาโดย
เลือกแบบเจาะจงจากกกลุมท่ีมีภาวะความเครียดสูง แบงเปนกลุมทดลอง 2 กลุมๆ ละ 8 คน กลุมท่ี 1              
ไดรับการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีพิจารณาเหตุผล อารมณ และพฤติกรรม กลุมท่ี 2          
ไดรับการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง พบวา นักศึกษาพยาบาล
ท่ีไดรับการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีการใหการปรึกษาแบบพิจารณาเหตุผล อารมณ        
พฤติกรรม และนักศึกษาพยาบาลท่ีไดรับการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการ
ปรึกษาเปนศูนยกลาง มีความเครียดในการข้ึนฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยลดลงอยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติท่ีระดับ .05 
 2.2 นักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีไดรับการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการ
ปรึกษาเปนศูนยกลาง มีคาคะแนนเฉลี่ยความเครียดในการข้ึนฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยระยะหลังการ
ทดลองกับระยะติดตามผลไมแตกตางกัน ซ่ึงไมสอดคลองกับสมมติฐานขอท่ี 2 อาจเนื่องจาก มีปจจัย
ภายนอกมาเก่ียวของ คือ ระยะเวลาการปฏิบัติงานของนักศึกษาผูชวยพยาบาลมากเกินไป ทําใหเกิด
ความเครียดข้ึนมาอีกครั้งได  ท้ังนี้เปนเพราะการฝกภาคปฏิบัติของนักศึกษาผูชวยพยาบาล เปนหัวใจ
สําคัญของการเรียนหลักสูตรผูชวยพยาบาล เปนการฝกประสบการณเพ่ือใหเกิดการเรียนรู ปฏิบัติได
ถูกตอง มีทักษะเพ่ิมมากข้ึน  ดังนั้นหลักสูตรจึงตองกําหนดใหมีการฝกภาคปฏิบัติมาก จึงเปนสาเหตุ
ของความเครียดสอดคลองกับงานวิจัยของ ชุติมา อนันตชัย (2559, น. 20) ศึกษาสาเหตุ ระดับ
ความเครียดและการเผชิญความเครียดในการฝกภาคปฏิบัติของนักศึกษาพยาบาลมหาวิทยาลัยวงษ
ชวลิตกุล  พบวานักศึกษาพยาบาลมีสาเหตุความเครียดดานปจจัยภายนอกบุคคล คือ ระยะเวลาการ
ฝกปฏิบัติมากเกินไป เม่ือนักศึกษาผูชวยพยาบาลเกิดความเครียดข้ึนมาใหมและไมไดเขากระบวนการ
กลุมตองตัดสินใจคนเดียว ดังนั้น การจัดการกับปญหาความเครียด เพ่ือใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลมี
ความม่ันใจในการฝกปฏิบัติงานและประสบความสําเร็จในการศึกษา ควรลดความเครียดโดยการให
การปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง เนื่องจากกระบวนการกลุมเปน
วิธีการท่ีสามารถชวยเหลือใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลท่ีมีความเครียดสูง มีความตองการแกปญหา    
ไดมาแลกเปลี่ยนประสบการณซ่ึงกันและกันในกลุม นักศึกษามีโอกาสไดระบายความรูสึกท่ีขัดแยงในใจ            
เก่ียวกับปญหาท่ีทําใหตนเองเกิดความเครียดจากการข้ึนฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวย ภายใตบรรยากาศ
ท่ีไววางใจกันมีความเห็นอกเห็นใจซ่ึงกันและกัน รูสึกอบอุน นักศึกษามีโอกาสไดแสดงออกเก่ียวกับ
ความรูและความคิดเห็นของแตละคนไดระบายความรูสึกท่ีขัดแยงในจิตใจ ไดสํารวจตนเอง ฝกการ
ยอมรับตนเอง กลาเผชิญปญหา ดังท่ี วัชรี ทรัพยมี (2550, น. 103-104) กลาววา การใหการปรึกษา
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แบบกลุม ทําใหสมาชิกกลุมเขาใจปญหาความเครียดของตนเอง ไดใชความคิดในการแกไขปญหา            
สามารถปรับปรุงตนเองกับสิ่งท่ีไดรับฟงความรูสึกและความคิดเห็นของผูอ่ืน ไดตระหนักรูวาผูอ่ืนก็มี
ความรูสึกขัดแยงหรือความคิดเห็นเชนเดียวกับตน ไมใชเขาคนเดียวท่ีมีปญหา และสุขอรุณ วงษทิม    
(2557, น. 38-39) กลาววา การใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลางชวยสนับสนุนใหสมาชิกไดพัฒนาตนเองตามความสามารถใชศักยภาพท่ีมีอยูของตนในการ
เขาใจและเปลี่ยนแปลงตนเอง ตัดสินใจดวยตนเองมีความรูสึกนึกคิดเก่ียวกับตนเองอยางสอดคลองกับ
ประสบการณของตน และเกิดความสอดคลองกันระหวางตนท่ีเปนจริงกับตนในความคาดหวัง 
  ผลการวิจัยครั้งนี้สอดคลองกับงานวิจัยของ อรัญญา แกวสระแสง (2542) ศึกษาผล
ของการใชโปรแกรมใหการปรึกษาเพ่ือลดความเครียดตามแนวทฤษฎีปรับความคิดและพฤติกรรมของ
พยาบาลท่ีมีบุคลิกภาพชนิด เอ เปนกลุมตัวอยาง เปนพยาบาลประจําการ สังกัดฝายการพยาบาล 
โรงพยาบาลสมเด็จพระสังฆราชองคท่ี 17  มีบุคลิกภาพชนิด เอ มีคะแนนความเครียดมากกวาคะแนน
เฉลี่ยและเต็มใจเขารวมการวิจัย จํานวน 20 คน โดยสุมตัวอยางแบบงาย แบงเปนกลุมทดลองและ
กลุมรอการทดลอง กลุมละ 10 คน กลุมทดลองเขารวมโปรแกรมการใหปรึกษาตามแนวคิดทฤษฎี
ปรับความคิดและพฤติกรรม ครั้งละ 90 นาที สัปดาหละ 2 ครั้ง ติดตอกันเปนเวลา 4 สัปดาห รวม
เปนเวลาประมาณ 12 ชั่วโมง  เครื่องมือท่ีใชคัดเลือกกลุมตัวอยาง คือ แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล           
แบบทดสอบบุคลิกภาพ A/B ของชารเลสเวิรธ ฉบับแปลภาษาไทย โดยสมบัติ ตาปญญา และแบบวัด
ความเครียดจากงานพยาบาลของ เกรย-ทอฟและแอนเดอรสัน  กลุมตัวอยางตอบแบบวัดความเครียด
จากงานพยาบาลกอนการทดสอบ หลังการทดลอง และระยะติดตามผล 1 เดือน  ผลการศึกษาพบวา
หลังการทดลอง กลุมตัวอยางท่ีเขารวมโปรแกรมการใหคําปรึกษามีระดับความเครียดลดลง อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05  และพบวา กลุมตัวอยางท่ีเขารวมโปรแกรมการใหการปรึกษา มีระดับ
ความเครียดต่ํากวากลุมท่ีไมเขาโปรแกรมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05  สวนในระยะติดตามผล 
1 เดือน ของกลุมตัวอยาง ท้ังท่ีเขาและไมไดเขาโปรแกรม พบวา ระดับความเครียดมีคาไมแตกตางกัน 
  และสอดคลองกับงานวิจัยของ วิภาวี เกียรติอัชฌาสัย (2542) ศึกษาการเปรียบเทียบ
ผลของการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุมตามแนวทฤษฎีของโรเจอรส และกิจกรรมกลุมท่ีมีตอการ
พัฒนาอัฒมโนทัศนของนักศึกษาชั้นปท่ี 1 คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม กลุมตัวอยาง
เปนนักศึกษาชั้นปท่ี 1 คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม ท่ีไดมาจากการสุมตัวอยางแบบ
งาย จํานวน 24 คน แบงเปนกลุมทดลอง 2 กลุม กลุมละ 12 คน โดยใหกลุมทดลองท่ี 1 ไดรับการ
พัฒนาอัฒมโนทัศนดวยวิธีปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุมตามแนวทฤษฎีของโรเจอรส จํานวน 8 ครั้ง 
ติดตอกันเปนเวลา 4 สัปดาห และกลุมทดลองท่ี 2 ไดรับการพัฒนาอัฒมโนทัศนดวยวิธีการเขารวม
กิจกรรมกลุม จํานวน 8 ครั้ง เปนเวลา 4 สัปดาห เชนเดียวกัน  เครื่องมือท่ีใชในการวิจัยครั้งนี้ ไดแก 
แบบวัดอัฒมโนทัศนสําหรับนักศึกษาพยาบาลโปรแกรมการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุมตามแนวคิด
ทฤษฎีของโรเจอรสและโปรแกรมกิจกรรมกลุม  ผลการศึกษาพบวานักศึกษาท่ีเขารวมการปรึกษาเชิง
จิตวิทยาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีของโรเจอรสมีอัฒมโนทัศนสูงข้ึนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี
ระดับ .01  นักศึกษาท่ีเขารวมกิจกรรมกลุมมีอัฒมโนทัศนสูงข้ึนอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .01              
นักศึกษาท่ีเขารวมการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุมตามแนวทฤษฎีของโรเจอรส และนักศึกษาท่ีเขา
รวมกิจกรรมกลุมมีการพัฒนาอัฒมโนทัศนไมแตกตางกัน  
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  ผลการวิจัยครั้งนี้ แสดงใหเห็นวาการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับ
การปรึกษาเปนศูนยกลาง สามารถลดความเครียดของนักศึกษาผูชวยพยาบาลขณะข้ึนฝกปฏิบัติงาน
บนหอผูปวยได สามารถชวยใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลมีความเขาใจตนเองและสิ่งแวดลอม พรอมท้ัง
สงเสริมใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลสามารถแกไขปญหาของตนเอง เกิดความม่ันใจในการฝกปฏิบัติงาน
มากข้ึน อันจะสงผลใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลมีความสมบูรณท้ังสภาพรางกายและจิตใจเปนผูชวย
พยาบาลท่ีมีประสิทธิภาพ และทําประโยชนใหสังคมไดตอไป  
 

3.  ขอเสนอแนะ 
 
 3.1 ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 
  3.1.1 ผลของการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปน
ศูนยกลาง ชวยใหนักศึกษาผูชวยพยาบาลมีความเครียดลดลง ซ่ึงสามารถนําไปประยุกตใชในการให
การปรึกษากลุมแกนักศึกษาผูชวยพยาบาลกลุมอ่ืนๆ ท่ีมีภาวะความเครียดในปการศึกษาตอๆ ไปได 
  3.1.2 ควรนําโปรแกรมการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการ
ปรึกษาเปนศูนยกลางไปใชในการใหการปรึกษากับปญหาอ่ืนๆ เชน ปญหาการรับผิดชอบตอการเรียน 
ปญหาสุขภาพ 
  3.1.3 การใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง
สามารถลดความเครียดของนักศึกษาขณะข้ึนฝกปฏิบัติงานได จึงควรนําไปประยุกตใชเพ่ือปองกัน
ปญหาสุขภาพจิตแกนักศึกษาและเพ่ือพัฒนานักศึกษาผูชวยพยาบาลใหสามารถดําเนินชีวิตอยูรวมกับ
ผูอ่ืนไดอยางมีความสุข 
  3.1.4 การท่ีจะนําวิธีการใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษา
เปนศูนยกลางไปใชปฏิบัติจริง ผูใหการปรึกษาควรศึกษาข้ันตอนการปรึกษา หลักการ เทคนิค วิธีการ 
ขอดีและขอจํากัด เพ่ือท่ีจะสามารถนําไปปฏิบัติไดตรงตามวัตถุประสงค 
 3.2 ขอเสนอแนะในการวิจัยครั้งตอไป 
  3.2.1 ควรศึกษาทฤษฎีอ่ืนๆ มาใชเปรียบเทียบกับการใหการปรึกษาแบบกลุมตาม
แนวคิดทฤษฎผีูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง 
  3.2.2 ควรมีการศึกษาเปรียบเทียบระหวางผลของการใหการปรึกษาแบบรายบุคคล
และแบบกลุมเพ่ือลดความเครียดในการข้ึนฝกปฏิบัติงาน 
  3.2.3 การใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง          
สามารถลดความเครียดของนักศึกษาขณะข้ึนฝกปฏิบัติงานได ดังนั้น ควรนําไปประยุกตใชกับ
นักศึกษาผูชวยพยาบาลใหเกิดการพัฒนาอยางมีประสิทธิภาพและตอเนื่องตอไป 
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ภาคผนวก ก 
ผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบเครื่องมือ 
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รายช่ือผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบเคร่ืองมือการวิจัย 
 
1.   ชื่อ ผูชวยศาสตราจารย ดร. นายแพทยดร  วัฒนกุลพานิชย  

ตําแหนง อายุรแพทยแผนกจิตเวช  
สถานท่ีทํางาน โรงพยาบาลเวชศาสตรเขตรอน คณะเวชศาสตรเขตรอน มหาวิทยาลัยมหิดล 

 
2.   ชื่อ นางฐิติพร  แกวรุณคํา    

ตําแหนง       หัวหนาฝายการพยาบาล โรงพยาบาลเวชศาสตรเขตรอน 
สถานท่ีทํางาน    โรงพยาบาลเวชศาสตรเขตรอน คณะเวชศาสตรเขตรอน มหาวิทยาลัยมหิดล 

 
3.   ชื่อ นางปยธิดา  รุงมัจฉา    

ตําแหนง      รองหัวหนาฝายการพยาบาลดานวิชาการ โรงพยาบาลเวชศาสตรเขตรอน  
สถานท่ีทํางาน  โรงพยาบาลเวชศาสตรเขตรอน คณะเวชศาสตรเขตรอน มหาวิทยาลัยมหิดล 

 
4.   ชื่อ นางบุษยา  เลียบทวี      

ตําแหนง       ผูอํานวยการโรงเรียนผูชวยพยาบาล      
สถานท่ีทํางาน    โรงเรียนผูชวยพยาบาล คณะเวชศาสตรเขตรอน มหาวิทยาลัยมหิดล 

 
5.   ชื่อ นางกองแกว  ยวนบุญหลิม  

ตําแหนง      หัวหนางานวิชาการ โรงพยาบาลเวชศาสตรเขตรอน 
สถานท่ีทํางาน   โรงพยาบาลเวชศาสตรเขตรอน คณะเวชศาสตรเขตรอน มหาวิทยาลัยมหิดล 
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ภาคผนวก ข 
แบบสอบถามความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวย 
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แบบสอบถามความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวย 
 
แบบสอบถามความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยประกอบดวย 4 ดาน 

1. ความเครียดดานสวนตัวของนักศึกษา 
2. ความเครียดดานสัมพันธภาพกับเพ่ือน และบุคลากรบนหอผูปวย 
3. ความเครียดดานผูปวยและญาติ 
4. ความเครียดดานอาจารยนิเทศและวิธีการเรียนการสอน 

คําช้ีแจงการตอบแบบสอบถาม 
แบบสอบถามนี้เปนแบบสอบถามเก่ียวกับสภาพการณบนหอผูปวย เม่ือนักศึกษาผูชวย

พยาบาลอานขอความแลวใหพิจารณาวาสถานการณนั้นเกิดข้ึนจริงเพียงใด และใหทําเครื่องหมาย /  
ลงในชองหนึ่งใน 5 ชองท่ีกําหนดใหเพียงขอละเครื่องหมายเดียว 
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ขอความ จริงท่ีสุด จริง คอนขาง
จริง 

จริงนอย จริงนอย
ท่ีสุด 

1. ดานสวนตัวของนักศึกษา 
    1.1 ขาพเจาไมมีความมั่นใจในการดูแลชวยเหลือ
ผูปวย เน่ืองจากมีความรูและทักษะไมเพียงพอ 

     

    1.2 ขาพเจาเตรียมพรอมทางดานรางกายและ
จิตใจในการข้ึนฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวย 

     

    1.3 ขาพเจาสามารถควบคุมอารมณไดเมื่อมีความ
โกรธ 

     

    1.4 ขาพเจากลัวการติดเช้ือโรคจากผูปวยขณะ
ดูแลชวยเหลือผูปวย 

     

    1.5 ขาพเจามีวิธีการบริหารจัดการเรื่องเวลาได
อยางเหมาะสม 

     

    1.6 ขาพเจาไมสามารถระงับความคิดท่ีทําให
อารมณขุนมัวได 

     

    1.7 ขาพเจาไมสามารถประยุกตความรู
ภาคทฤษฎีมาใชในการดูแลผูปวยได 

     

2. ดานสัมพันธภาพกับเพ่ือนและบุคลากรบนหอผูปวย 
    2.1 พ่ีพยาบาลและผูชวยพยาบาล สนใจสอนหรือ
ใหคําแนะนําทําใหขาพเจารูสึกอบอุนใจ 

     

    2.2 ขาพเจารูสึกกังวลใจ ท่ีตองพูดคุยกับผูอ่ืนท่ี
ไมเคยรูจักมากอน 

     

    2.3 ขาพเจารูสึกกลัว เมื่อฝกปฏิบัติกับพยาบาลพ่ี
เลี้ยงตามลําพังโดยไมมีอาจารยนิเทศ 

     

    2.4 เจาหนาท่ีบนหอผูปวยใหความชวยเหลือเปน
อยางดี เมื่อมีปญหาในการฝกปฏิบัติ ทําใหขาพเจา
รูสึกอบอุนใจ 

     

    2.5 ขาพเจาและเพ่ือนๆ ชวยเหลือซึ่งกันและกัน
ในขณะฝกปฏิบัติงานเปนอยางดี 

     

    2.6 เจาหนาท่ีบนหอผูปวยยอมรับความสามารถ
ในการดูแลชวยเหลือผูปวยของขาพเจา 

     

    2.7 ขาพเจารูสึกอึดอัดใจ เมื่อฝกปฏิบัติงานกับ
เพ่ือนท่ีไมชอบ 

     

    2.8 `ขาพเจารูสึกกลัวในการเขาไปติดตอถาม
ขอมูลกับบุคลากรบนหอผูปวย 

     

3. ดานผูปวยและญาติ 
    3.1 ขาพเจารูสึกไมสบายใจทุกครั้งท่ีสัมผัสกับสิ่ง
คัดหลั่งของผูปวย 

     

    3.2 ขาพเจารูสึกวิตกกังวลใจในการปรับตัวเขา
กับผูปวย 
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ขอความ จริงท่ีสุด จริง คอนขาง
จริง 

จริงนอย จริงนอย
ท่ีสุด 

    3.3 ขาพเจามีอาการใจสั่น และกระวนกระวายใจ
ขณะปฏิบัติการดูแลชวยเหลือผูปวย 

     

    3.4 ขาพเจาไมรังเกียจผูปวยท่ีอยูในระยะ
แพรกระจายเช้ือ 

     

    3.5 ขาพเจารูสึกกังวลใจท่ีผูปวยไมใหความ
รวมมือ ในการฝกปฏิบัติงาน 

     

    3.6 ขาพเจารูสึกสบายใจเมื่อผูปวยและญาติมี
ปฏิสัมพันธท่ีดีกับขาพเจา 

     

    3.7 ขาพเจาไมมั่นใจในการพูดคุยกับผูปวยและ
ญาติ 

     

4. ดานอาจารยนิเทศและวิธีการเรียนการสอน 
    4.1 ขาพเจารูสึกอบอุนใจท่ีมีอาจารยให
คําแนะนําสําหรับการแกปญหาในการฝกปฏิบัติงาน 

     

    4.2 ขาพเจาไมกลาถามอาจารยเมื่อมีขอสงสัย      
    4.3 ขาพเจามีอาการมือสั่นทุกครั้ง เมื่ออาจารย
เดินมาดูขณะฝกปฏิบัติดูแลชวยเหลือผูปวย 

     

    4.4 ขาพเจากังวลใจเมื่ออาจารยไมสนใจและไม
เอาใจใสการฝกภาคปฏิบัติของนักศึกษา 

     

    4.5. อาจารยมีวิธีการสาธิตการฝกปฏิบัติดูแล
ชวยเหลือผูปวยทําใหขาพเจาเขาใจเปนอยางดี 

     

    4.6. อาจารยนิเทศมีความเมตตา ทําใหขาพเจา
เกิดความอบอุนและผอนคลาย 

     

    4.7. อาจารยดูแลนักศึกษาไมท่ัวถึง ทําใหขาพเจา
มีทักษะการดูแลชวยเหลือผูปวยไมเพียงพอ 

     

    4.8`ขาพเจากังวลใจทุกครั้งเมื่ออาจารยนิเทศคอย
ซักถามอยูตลอดเวลา 
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ภาคผนวก ค 
ผลการหาคุณภาพของเครื่องมือ 

- คาดัชนี (IOC) ของแบบวัดความเครียด 
- คาอํานาจจําแนกรายขอ และคาความเท่ียงท้ังฉบับ 
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ตารางแสดงคาดัชนี (IOC) ของแบบวัดความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวย 
ของนักศึกษาผูชวยพยาบาล 

 
ขอท่ี คะแนนความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญ ผลรวม คา IOC การแปลผล 

คนท่ี 1 คนท่ี 2 คนท่ี 3 คนท่ี 4 คนท่ี 5 
1 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
2 1 0 1 1 1 4 0.8 ใชได 
3 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
4 1 0 1 1 1 4 0.8 ใชได 
5 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
6 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
7 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
8 1 0 1 1 1 4 0.8 ใชได 
9 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
10 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
11 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
12 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
13 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
14 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
15 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
16 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
17 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
18 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
19 1 0 1 1 1 4 0.8 ใชได 
20 1 0 1 1 1 4 0.8 ใชได 
21 1 0 1 1 1 4 0.8 ใชได 
22 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
23 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
24 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
25 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
26 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
27 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
28 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
29 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 
30 1 1 1 1 1 5 1 ใชได 

 
คาดัชนี (IOC) = 0.8 
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ตารางแสดงคาอํานาจจําแนกรายขอและคาความเที่ยงทั้งฉบับของแบบวดัความเครียด
ในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยของนักศึกษาผูชวยพยาบาล 

 
ขอท่ี คาอํานาจจําแนก 

รายขอ 
เกณฑการตัดสินใจ ขอท่ี คาอํานาจจําแนก 

รายขอ 
เกณฑการตัดสินใจ 

 
1 .427 ผานการพิจารณา 16 .237 ผานการพิจารณา 
2 .357 ผานการพิจารณา 17 .220 ผานการพิจารณา 
3 .245 ผานการพิจารณา 18 .571 ผานการพิจารณา 
4 .403 ผานการพิจารณา 19 .340 ผานการพิจารณา 
5 .385 ผานการพิจารณา 20 .233 ผานการพิจารณา 
6 .521 ผานการพิจารณา 21 .279 ผานการพิจารณา 
7 .247 ผานการพิจารณา 22 .358 ผานการพิจารณา 
8 .481 ผานการพิจารณา 23 .244 ผานการพิจารณา 
9 .274 ผานการพิจารณา 24 .550 ผานการพิจารณา 
10 .484 ผานการพิจารณา 25 .351 ผานการพิจารณา 
11 .288 ผานการพิจารณา 26 .290 ผานการพิจารณา 
12 .281 ผานการพิจารณา 27 .381 ผานการพิจารณา 
13 .254 ผานการพิจารณา 28 .551 ผานการพิจารณา 
14 .352 ผานการพิจารณา 29 .391 ผานการพิจารณา 
15 .308 ผานการพิจารณา 30 .471 ผานการพิจารณา 

 
คาความเท่ียงท้ังฉบับของแบบสอบถามความเครียดในการฝกปฏิบัติงานบนหอผูปวยของ

นักศึกษา ผูชวยพยาบาลเทากับ 0.75 
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ภาคผนวก ง 
โปรแกรมการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง 
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ตารางแสดงโปรแกรมใหการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง 
 

คร้ังที่/เร่ือง วัตถุประสงค วิธีดําเนินการ 
คร้ังที่ 1 เร่ือง 
ปฐมนิเทศและให
ความรูเก่ียวกับ
ความเครียด 

วัตถุประสงค 
1. เพื่อสรางสัมพันธภาพระหวางผูให

การปรึกษากับสมาชิกในกลุมและสมาชิก
ทุกคนในกลุมใหคุนเคยและสราง
บรรยากาศเปนกันเอง 

2. เพื่อใหผูรับการปรึกษาทุกคนทราบ
วัตถุประสงค บทบาทหนาที่ของสมาชิก
และผูใหการปรึกษา กําหนดชวงเวลา 
จํานวนคร้ัง และสถานที่ใหคําปรึกษา 

3. เพื่อใหผูรับการปรึกษาทราบ
ประโยชน มีแรงจูงใจในการเขากลุมให
คําปรึกษา 

4. เพื่อใหผูรับการปรึกษาไดมีความรู
ความรูความเขาใจเร่ืองความเครียด
สภาวะทางจิตใจ เพื่อเผชิญกับภาวะวิกฤต
ความเครียด พฤติกรรมการดูแลตัวเอง
ดานสุขภาพจิต 

 
1. ผูใหการปรึกษากลาวตอนรับ 

แนะนาํตัว ชี้แจงวัตถุประสงค 
บทบาทหนาที่ของผูใหการปรึกษา 
ผูรับการปรึกษาชวงเวลาจํานวนคร้ัง
ที่พบ สถานที่ในการเขากลุม 
ประโยชนที่จะไดรับจากการเขา
กลุม ขอตกลงของการใหการ
ปรึกษาแบบกลุม การรับฟงผูอ่ืน 
และการแสดงความคิดเห็น 

2. ใหสมาชิกแตละคนแนะนาํ
ตนเอง โดยบอกชื่อ นามสกุล ชือ่
เลนใหกลุมทราบ ผูใหการปรึกษา
ทักทายและพูดคุยเร่ืองทั่วๆ ไป เชน 
ความรูสึกขณะนี้ สิง่ที่ประทับใจ
มากที่สุดในชีวิต วาดรูปผูชวย
พยาบาลใสหมวก เขียนทัศนคตติอ
การดูแลผูปวยที่หอผูปวย และ
นําเสนอภาพวาดของตัวเองให
สมาชิกฟงเพื่อสรางสัมพนัธภาพ
ภายในกลุม 

3. ผูใหการปรึกษารับฟงเร่ือง
ของสมาชิก เอ้ืออํานวยใหสมาชกิ
ทุกคนไดแสดงความคิดเห็น 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

4. ผูใหการปรึกษาใหความรู
เร่ืองความเครียดสภาวะทางจิตใจ 
เพื่อเผชิญกับภาวะวิกฤตของ
ความเครียด พฤติกรรมการดูแล
ตนเองดานสุขภาพ 

5. สรุปการใหคําปรึกษาคร้ังแรก 
และนัดหมายคร้ังตอไป 

6. ผูใหการปรึกษาขอความ
รวมมือจากสมาชิกตอบแบบวัด
ความเครียด 
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คร้ังที่/เร่ือง วัตถุประสงค วิธีดําเนินการ 
คร้ังที่ 2 เร่ือง สํารวจ
ปญหาความเครียด 

วัตถุประสงค 
1. เพื่อใหผูรับการปรึกษาสํารวจสิ่งที่

ทําใหตนเองเกิดความเครียดหรือไมสบาย
ใจ 

2. เพื่อใหผูรับการปรึกษาไดระบาย
ความรูสึกของตนเองและเปดเผยสิ่งที่ทาํ
ใหเครียด 

3. เพื่อใหผูรับการปรึกษาเกิดความ
เขาใจและมีความกระจางแจงในปญหา
ของตนเอง 

 
1. ผูใหการปรึกษากลาวทักทาย

สมาชิกอยางเปนกันเอง 
2. ผูใหการปรึกษาเปดโอกาสให

สมาชิกผูรับการปรึกษาไดสาํรวจ
ตนเองและแสดงความรูสึกของ
ตนเองเก่ียวกับเร่ืองที่ตนเองเครียด
ในการข้ึนฝกปฏิบตัิงานบนหอผูปวย
ในดานตางๆ โดยผูนํากลุมใชเทคนิค
การใหการปรึกษา ไดแก 

- การรักษาสัมพันธภาพ 
- การเงียบและการฟง 

  - การตั้งคําถาม 
- การยอมรับ 
- การทําใหกระจาง 
- การทวนคํา 
- การสะทอนเนื้อหา 
- การสะทอนความรูสึก 
- การสรุปความ 

3. ผูใหการปรึกษาเปดโอกาสให
สมาชิกคนอ่ืนไดรวมแสดงความ
คิดเห็น แลกเปลี่ยนซึ่งกันและกัน 

4. ผูใหการปรึกษาชวยเหลือให
สมาชิกในกลุมเขาใจปญหาตนเอง
จากสิ่งทีส่มาชิกไดระบายความรูสึก 
และปรับเปลี่ยนความเครียด สู
แนวทางการลดความเครียดที่
เหมาะสม 

5. ผูใหการปรึกษากลาวสรุป 
และทบทวนประเด็นสาํคัญของ
ปญหา 

6. กลาวปดกลุม นดัหมายการ
ใหการปรึกษาคร้ังตอไป 
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คร้ังที่/เร่ือง วัตถุประสงค วิธีดําเนินการ 
คร้ังที่ 3 เร่ือง  
วิธีลดความเครียดที่
เกิดในตัวบุคคล 

วัตถุประสงค 
1. เพื่อใหผูรับการปรึกษาบอกแนว

ทางการลดความเครียดของตัวเองใหผูอ่ืน
ฟง 

2. เพื่อใหผูรับการปรึกษาไดแสดง
ความคิดเห็นแลกเปลี่ยนแนวทางการลด
ความเครียด ที่เกิดจากในตัวบุคคล. 

3. เพื่อใหผูรับการปรึกษาไดพิจารณา
เลือกใชแนวทางการลดความเครียดที่เกิด
จากตัวบุคคลไดเหมาะสมกับตนเอง 

 
1. ผูใหการปรึกษาทักทาย

สมาชิกอยางเปนกันเอง 
2. ผูใหการปรึกษาทบทวนการ

ใหการปรึกษาคร้ังที่ 2 
3. ผูใหการปรึกษาชี้แจง

วัตถุประสงคการใหการปรึกษาใน
คร้ังนี้ 

4. ผูใหการปรึกษาเปดโอกาสให
สมาชิกบอกวิธีการลดความเครียดที่
เกิดในตัวบุคคลในการฝกปฏิบัตงิาน
บนหอผูปวยใหเพื่อนสมาชิกในกลุม
ทราบ 

5. ผูใหการปรึกษาเปดโอกาสให
เพื่อสมาชิกคนอ่ืนไดรวมแสดงความ
คิดเห็นแลกเปลี่ยนซึ่งกันและกันหา
แนวทางการลดความเครียดที่เกิดใน
ตัวบุคคลไดอยางเหมาะสม 

6. ผูใหการปรึกษากลาวสรุป
และเนนการนําวิธีการลด
ความเครียดที่เกิดในตัวบุคคลทีไ่ด
จากการแสดงความคิดเห็นของ
สมาชิกแตละคน เพื่อใหสมาชิก  

  พัฒนาเพื่อนําไปปฏิบัติใหเหมาะสม
กับตนเอง 

7. กลาวปดกลุม นดัหมายการ
ใหการปรึกษาคร้ังตอไป 

เทคนิคที่ใช 
- การรักษาสัมพันธภาพ 
- การแลกเปลี่ยน

ประสบการณ 
- การฟง 
- การยกตัวอยาง 
- การสะทอนเนื้อหา 
- การสะทอนความคิด 
- การสรุปความ 
 



88 

ครั้งที่/เรื่อง วัตถุประสงค วิธีดําเนินการ 
ครั้งที่ 4 เรื่อง 
วิธีลดความเครียดที่
เกิดจากสัมพันธภาพ
กับเพ่ือนแลบคุลากร
บนหอผูปวย 

วัตถุประสงค 
1. เพ่ือใหผูรบัการปรกึษาบอกแนว

ทางการลดความเครียดที่เกิดจาก
สัมพันธภาพกับเพ่ือนและบุคลากรบนหอ
ผูปวยใหผูอื่นฟง 

2. เพ่ือใหผูรบัการปรกึษาไดแสดงความ
คิดเห็นแลกเปล่ียนแนวทางการลด
ความเครียด ที่เกิดจากสัมพันธภาพกับ
เพ่ือนและบคุลากรบนหอผูปวย 

3. เพ่ือใหผูรบัการปรกึษาไดพิจารณา
เลือกใชแนวทางการลดความเครยีดที่เกิด
จากสัมพันธภาพกับเพ่ือนและบุคลากรบน
หอผูปวยไดเหมาะสมกับตนเอง 

 
1. ผูใหการปรกึษาทักทายสมาชิก

อยางเปนกันเอง 
2. ผูใหการปรกึษาทบทวนการให

การปรึกษาครัง้ที่ 3 
3. ผูใหการปรกึษาชี้แจง

วัตถุประสงคการใหการปรึกษาใน
ครั้งนี ้

4. ผูใหการปรกึษาเปดโอกาสให
สมาชิกบอกวธิีการลดความเครียดที่
เกิดจากสัมพันธภาพกับเพ่ือนและ
บุคลากรบนหอผูปวยในการฝก
ปฏิบัติงานบนหอผูปวยใหเพ่ือน
สมาชิกในกลุมทราบ 

5. ผูใหการปรกึษาเปดโอกาสให
เพ่ือสมาชิกคนอื่นไดรวมแสดงความ
คิดเห็นแลกเปล่ียนซ่ึงกันและกันหา
แนวทางการลดความเครียดที่เกดิ
จากสัมพันธภาพกับเพ่ือนและ
บุคลากรบนหอผูปวยไดอยาง
เหมาะสม 

6. ผูใหการปรกึษากลาวสรปุและ
เนนการนําวิธกีารลดความเครียดที่
เกิดจากสัมพันธภาพกับเพ่ือนและ
บุคลากรบนหอผูปวยที่ไดจากการ
แสดงความคิดเหน็ของสมาชิกแตละ
คน เพ่ือใหสมาชิกพัฒนาเพ่ือนําไป
ปฏิบัติใหเหมาะสมกับตนเอง 

  7. กลาวปดกลุม นัดหมายการให
การปรึกษาครัง้ตอไป 

เทคนคิที่ใช 
- การรักษาสัมพันธภาพ 
- การแลกเปล่ียน

ประสบการณ 
- การฟง 
- การยกตัวอยาง 
- การสะทอนเนื้อหา 
- การสะทอนความคิด 
- การสรุปความ 
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คร้ังที่/เร่ือง วัตถุประสงค วิธีดําเนินการ 
คร้ังที่ 5 เร่ือง 
วิธีลดความเครียดที่
เกิดจากผูปวยและ
ญาต ิ

วัตถุประสงค 
1. เพื่อใหผูรับการปรึกษาบอกแนว

ทางการลดความเครียดที่เกิดจากผูปวย
และญาติใหผูอ่ืนฟง 

2. เพื่อใหผูรับการปรึกษาไดแสดง
ความคิดเห็นแลกเปลี่ยนแนวทางการลด
ความเครียด ที่เกิดจากผูปวยและญาต ิ

3. เพื่อใหผูรับการปรึกษาไดพิจารณา
เลือกใชแนวทางการลดความเครียดที่เกิด
จากผูปวยและญาติไดเหมาะสมกับตนเอง 

 
1. ผูใหการปรึกษาทักทาย

สมาชิกอยางเปนกันเอง 
2. ผูใหการปรึกษาทบทวนการ

ใหการปรึกษาคร้ังที่ 4 
3. ผูใหการปรึกษาชี้แจง

วัตถุประสงคการใหการปรึกษาใน
คร้ังนี้ 

4. ผูใหการปรึกษาเปดโอกาสให
สมาชิกบอกวิธีการลดความเครียดที่
เกิดจากผูปวยและญาติในการฝก
ปฏิบัติงานบนหอผูปวยใหเพื่อน
สมาชิกในกลุมทราบ 

5. ผูใหการปรึกษาเปดโอกาสให
เพื่อสมาชิกคนอ่ืนไดรวมแสดงความ
คิดเห็นแลกเปลี่ยนซึ่งกันและกันหา
แนวทางการลดความเครียดที่เกิด
จากผูปวยและญาติไดอยาง
เหมาะสม 

6. ผูใหการปรึกษากลาวสรุปและ
เนนการนําวิธีการลดความเครียดที่
เกิดจากผูปวยและญาตทิี่ไดจากการ
แสดงความคิดเห็นของสมาชิกแตละ
คน เพื่อใหสมาชิกพัฒนาเพื่อนําไป
ปฏิบัติใหเหมาะสมกับตนเอง 

7. กลาวปดกลุม นดัหมายการ
ใหการปรึกษาคร้ังตอไป 

เทคนิคที่ใช 
  - การรักษาสัมพันธภาพ 

- การแลกเปลี่ยน
ประสบการณ 

- การฟง 
- การยกตัวอยาง 
- การสะทอนเนื้อหา 
- การสะทอนความคิด 
- การสรุปความ 
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ครั้งที่/เรื่อง วัตถุประสงค วิธีดําเนินการ 
ครั้งที่ 6 เรี่อง  
วิธีลดความเครียดที่
เกิดจากอาจารยนิเทศ
และวิธกีารเรียนการ
สอน 

วัตถุประสงค 
1. เพ่ือใหผูรบัการปรกึษาบอกแนว

ทางการลดความเครียดเกิดจากอาจารย
นิเทศและวธิีการเรียนการสอนใหผูอื่นฟง 

2. เพ่ือใหผูรบัการปรกึษาไดแสดงความ
คิดเห็นแลกเปล่ียนแนวทางการลด
ความเครียด ที่เกิดจากอาจารยนิเทศและ
วิธีการเรียนการสอน 

3. เพ่ือใหผูรบัการปรกึษา.ไดพิจารณา
เลือกใชแนวทางการลดความเครยีดที่เกิด 
จากอาจารยนิเทศและวธิีการเรียนการสอน
ไดเหมาะสมกับตนเอง 

 
1. ผูใหการปรกึษาทักทายสมาชิก

อยางเปนกันเอง 
2. ผูใหการปรกึษาทบทวนการให

การปรึกษาครัง้ที่ 5 
3. ผูใหการปรกึษาชี้แจง

วัตถุประสงคการใหการปรึกษาใน
ครั้งนี ้

4. ผูใหการปรกึษาเปดโอกาสให
สมาชิกบอกวธิีการลดความเครียดที่
เกิดจากอาจารยนิเทศและวิธกีาร
เรียนการสอนในการฝกปฏิบัติงาน
บนหอผูปวยใหเพ่ือนสมาชิกในกลุม
ทราบ 

5. ผูใหการปรกึษาเปดโอกาสให
เพ่ือสมาชิกคนอื่นไดรวมแสดงความ
คิดเห็นแลกเปล่ียนซ่ึงกันและกันหา
แนวทางการลดความเครียดที่เกดิ
จากอาจารยนิเทศและวธิีการเรียน
การสอนไดอยางเหมาะสม 

6. ผูใหการปรกึษากลาวสรปุและ
เนนการนําวิธกีารลดความเครียดที่
เกิดจากอาจารยนิเทศและวิธกีาร
เรียนการสอนทีไ่ดจากการแสดง
ความคิดเห็นของสมาชิกแตละคน 
เพ่ือใหสมาชิกพัฒนาเพ่ือนําไปปฏิบัติ
ใหเหมาะสมกับตนเอง 

7. กลาวปดกลุม นัดหมายการให
การปรึกษาครัง้ตอไป 

เทคนคิที่ใช  
- การรักษาสัมพันธภาพ 
-การแลกเปล่ียนประสบการณ 
-การฟง 
-การยกตัวอยาง 
-การสะทอนเนื้อหา 
-การสะทอนความคิด 
-การสรุปความ 
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คร้ังที่/เร่ือง วัตถุประสงค วิธีดําเนินการ 
คร้ังที่ 7 เร่ือง  
ปจฉิมนิเทศสรุปและ
ยุติการปรึกษา 

วัตถุประสงค 
1. เพื่อใหผูรับการปรึกษาเรียนรูที่จะ

ยุติสัมพันธภาพภายในกลุม 
2. เพื่อใหผูรับการปรึกษาไดนําวิธีการ

ลดความเครียดที่ไดจากการเขากลุมไป
ปฏิบัติในการลดความเครียดที่เหมาะสม
กับตนเองและเรียนรูการแกไขปญหาหรือ
หาแนวทางการลดความเครียดไดดวย
ตนเองโดยไมพึง่พากลุม 

3. เพื่อใหผูรับการปรึกษาไดแสดง
ความรูสึกที่มีตอกลุมและตนเองเกิดการ
เปลี่ยนแปลงอยางไรจากการเขารวมการ
รับการปรึกษากลุม 

4. เพื่อประเมินผลการใหการปรึกษา
หลังจากเขาโปรแกรมทฤษฏีแบบ
ผูรับบริการปรึกษาเปนศูนยกลาง.. 

 
1. ผูใหการปรึกษาทักทายผูรับ

การปรึกษา 
2. ผูใหการปรึกษาทบทวนการ

ใหการปรึกษาคร้ังที่ 6และอธิบาย
เก่ียวกับวัตถุประสงคของการใหการ
ปรึกษาคร้ังนี ้

3. ผูใหการปรึกษาเปดโอกาสให
สมาชิกรวมกันแบงปนความสําเร็จ
จากการผอนคลายความเครียดของ
ตนเอง และสามารถลดความเครียด
ของตนเองลดลงได เนื่องจากการ
นําวิธีการลดความเครียดไปปฏิบัติ 
และหากมีสมาชิกที่ไมประสบ
ความสําเร็จใหรวมกันแสวงหา
วิธีการลดความเครียดแนวทางใหม
ให 

4. ผูใหการปรึกษาใหผูรับการ
ปรึกษาแตละคนกลาวถึงประโยชน
ที่ไดรับ ความรูสึกที่เขากลุม  

5. ผูรับการปรึกษาทาํ
แบบสอบถามความเครียดในการฝก
ปฏิบัติงานของนักศึกษาผูชวย
พยาบาล (Post – test) 

6. ผูใหการปรึกษากลาวขอบคุณ
ผูรับการปรึกษาที่ใหความรวมมือใน
การเขารวมโปรแกรมและกลาวปด
กลุม 

เทคนิคที่ใช 
- การรักษาสัมพันธภาพ 
- การเงียบและการฟง 
- การตั้งคําถาม 
- การทําใหกระจาง 
- การสะทอนเนื้อหา 
- การสะทอนความคิด 
- การสรุปความ 
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ตารางแสดงปฏิทินโปรแกรมการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับการปรึกษาเปนศูนยกลาง 
 

 
หมายเหตุ  การใหการปรึกษาแบบกลุม รวม 7 ครั้ง แตละครั้งใชเวลา 1 ชั่วโมง                                  

สถานท่ีโรงเรียนผูชวยพยาบาล                  
 
 
 

คร้ังท่ี โปรแกรมการปรึกษาแบบกลุมตามแนวคิดทฤษฎีผูรับ
การปรึกษาเปนศูนยกลาง 

วัน เดือน ป เวลา 

1 ปฐมนิเทศและใหความรูเก่ียวกับความเครยีดนักศึกษา
ผูชวยพยาบาลทําแบบสอบถามความเครยีดในการฝก
ปฏิบัติงาน (Pre – test) 

9 พ.ค. 2560 16.00 – 17.00 น. 

2 สํารวจปญหาความเครยีด 11 พ.ค. 2560 16.00 – 17.00 น. 
3 วิธีลดความเครียดท่ีเกิดในตัวบุคคล 15 พ.ค. 2560 16.00 – 17.00 น. 
4 วิธีลดความเครียดท่ีเกิดจากสัมพันธภาพกับเพ่ือนและ

บุคลากรบนหอผูปวย 
17พ.ค. 2560 16.00 – 17.00 น. 

5 วิธีลดความเครียดท่ีเกิดจากผูปวยและญาต ิ 19 พ.ค. 2560 16.00 – 17.00 น. 
6 วิธีลดความเครียดท่ีเกิดจากอาจารยนิเทศและวิธีการเรียน

การสอน 
23 พ.ค. 2560 16.00 – 17.00 น. 

7 ปจฉิมนิเทศ สรุปและยุติการปรึกษานักศึกษาผูชวย
พยาบาลทําแบบสอบถามความเครียดในการฝกปฏิบัติงาน 
(Post – test) 

25 พ.ค. 2560 16.00 – 17.00 น. 
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 ประวัติผูศึกษา  
 
 

ช่ือ นางสาวศิริพรรณ  พักศาลา 
วัน เดือน ปเกิด 9  กุมภาพันธ  2511 
สถานท่ีเกิด อําเภอสายไหม  จังหวัดกรุงเทพมหานคร 
ประวัติการศึกษา พยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาลสภากาชาดไทย พ.ศ. 2532 
สถานท่ีทํางาน โรงเรียนผูชวยพยาบาล คณะเวชศาสตรเขตรอน มหาวิทยาลัยมหิดล 
ตําแหนง พยาบาลประจําโรงเรียนผูชวยพยาบาล 
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