
 
 

บทท่ี 4  
 

ผลการวิเคราะหขอมูลและการอภิปรายผล 
 
ผลการวิเคราะหขอมูล 

 
การศึกษาครั้งนี้เปนการศึกษาประสิทธิผลของการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเอง

ทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา โรงพยาบาลสามเงา จังหวัดตาก ท่ีมารับบริการในระหวาง
เดือนมีนาคม-พฤษภาคม พ.ศ. 2554 โดยประมาณการจากกลุมตัวอยางในป 2553 ในชวงเวลา
เดียวกันคือ 30 คน ผลการวิเคราะหขอมูลไดนําเสนอในรูปแบบของตารางประกอบคําบรรยาย โดย
แบงขอมูลเปน 4 สวน ดังนี้ 

สวนท่ี 1 ขอมูลสวนบุคคลของ  ผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา วิ เ คร าะหขอมูล  
โดยการแจกแจงความถ่ี หาคาเฉล่ีย สวนเบี่ยงเบนมาตรฐานและรอยละ  

สวนท่ี 2 ขอมูลสวนบุคลากรของโรงพยาบาลสามเงา จังหวัดตากท่ีใชโปรแกรมการฝกพูด
กับตัวเองทางบวกเพื่อลดภาวะซึมเศราในผูปวยโรคเร้ือรัง วิเคราะหขอมูลโดยการแจกแจงความถ่ี 
หาคาเฉล่ียและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  

สวนท่ี 3 ประสิทธิผลการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรัง 
ท่ีมีภาวะซึมเศราซึมเศราของผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมารับบริการในโรงพยาบาลสามเงา จังหวัดตาก  
โดยการเปรียบเทียบคาคะแนนภาวะซึมเศรา กอน และหลังการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเอง
ทางบวกทันที  

สวนท่ี 4 ความคิดเห็นของบุคลากรผูใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวย
โรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราท่ีมารับบริการในโรงพยาบาลสามเงา จังหวัดตาก  วิเคราะหขอมูล 
โดยการแจกแจงความถ่ีและรอยละ 
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สวนท่ี 1 ขอมูลสวนบุคคลของกลุมตัวอยาง 
 
ตารางท่ี 1 
จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางจําแนกตามขอมูลตามเพศ อายุ ระดับการศึกษา และศาสนา (n = 30) 

ขอมูลสวนบุคคล 
กลุมตัวอยาง (n = 30) 

จํานวน (คน) รอยละ 
เพศ    
 ชาย                5  16.6  
 หญิง 25  83.4  
อายุ (ป)     

 31-40 ป 1  3.3  
 41-50 ป 6  20.0  
 51-60 ป 8  26.7  
 มากกวา 60 ปข้ึนไป    

(range = 32-86 ป, x = 62.8, SD = 5.2)            
15  50  

ระดับการศึกษา     
 ช้ันประถมศึกษา 26  86.7  

 ช้ันมัธยมศึกษา 4 13.3  
ศาสนา   
  พุทธ 30  100  
  ปฏิบัติกิจกรรมตามศาสนา 30 100 

 
จากตารางท่ี 1 กลุมตัวอยางสวนใหญรอยละ 83.4 เปนเพศหญิง อายุระหวาง 32-86 ป 

อายุเฉล่ีย 62.8 ป (SD = 5.2) ระดับการศึกษาช้ันประถมศึกษา รอยละ 86.7 และรอยละ 100 นับถือ
ศาสนาพุทธและปฏิบัติกิจกรรมตามศาสนา 
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ตารางท่ี 2 
จํานวนและรอยละของกลุมตัวอยางจําแนกตามขอมูลตามอาชีพ รายไดตอเดือน สถานภาพสมรส 
และระยะเวลาการเจ็บปวย (n = 30) 

ขอมูลสวนบุคคล 
กลุมตัวอยาง (n = 30) 

จํานวน (คน) รอยละ 

อาชีพ 
  วางงาน 

 รับจาง 
15 
7 

 50.0 
23.3 

 

  เกษตรกรรม 6  20.0  
  คาขาย 2  6.7  
รายไดตอเดือน  
  ต่ํากวา 2,500 บาท 12  40.0  
  2,501-5,000 บาท 12   40.0  
  5,001-7,500 บาท 4   13.4  
  7,501-10,000 บาท  1  3.3  
  10,001 บาทข้ึนไป 

(range = 1,000-15,000 บาท ป, x = 3,883.3 บาท) 
1  3.3  

สถานภาพสมรส  
  โสด  2  6.7  
   คู 17  56.6  
  หมาย  9  30.0  
  แยกหรือหยา  2  6.7  
ระยะเวลาการเจ็บปวย  
  ต่ํากวา 5 ป  4  13.3  
  5 ปข้ึนไป 

(range = 6-16 ป, x  = 8.4 ป, SD = 3.5) 
 26  86.7  
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จากตารางท่ี 2 กลุมตัวอยางสวนใหญ รอยละ 50 วางงาน รอยละ 40 มีรายไดตอเดือน  
ต่ํากวา 2,500 บาท และ 2,501-5,000 บาท รายไดเฉล่ีย 3,883.3 บาทตอเดือน สถานภาพสมรส  
รอยละ 56.6 มีสถานภาพสมรสคู มีระยะเวลาการเจ็บปวย มากกวา 5 ปรอยละ 86.7 ระยะเวลาการ
เจ็บปวยอยูในชวง 6-16 ปเฉล่ีย 8.4 ป (SD = 3.5)  

 
สวนท่ี 2 ขอมูลสวนบุคลากรของโรงพยาบาลสามเงา 
 

ตารางท่ี 3  
จํานวนและรอยละของกลุมบุคคลากรจําแนกตามขอมูลตามเพศ อายุ ระดับการศึกษา ระยะเวลา
ปฏิบัติงานและหนาท่ีรับผิดชอบ (n = 4) 

ขอมูลสวนบุคคล 
กลุมตัวอยาง (n = 4) 

    จํานวน (คน) 
เพศ 4  
 หญิง 
อายุ (ป)   

1  20-30 ป 
 31-40 ป 

41-50 ป 
51-60 ป (range = 26-54 ป, x = 39 ป, SD = 7.5) 

2 
- 
1 

ระดับการศึกษา  
3  ปริญญาตรีหรือเทียบเทา 

 สูงกวาปริญญาตรี 1 
ระยะเวลาปฏิบัติงาน  

1   1-5 ป 
 มากกวา 5 ป  3 
 (range = 3-16 ป, x  = 13.3 ป, SD=3.42)  
หนาท่ีรับผิดชอบ  
 หัวหนางาน 1  
 สมาชิกทีม 3  
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จากตารางท่ี 3 กลุมบุคคลากรเปนเพศหญิงท้ังหมด มีอายุระหวาง 26-54 ป อายุเฉล่ีย 39 ป 
(SD = 7.5) ระดับการศึกษาปริญญาตรีหรือเทียบเทา 3 คนสูงกวาปริญญาตรี 1 คน มีระยะเวลาปฏิบัติงาน
ระหวาง 3-16 ป คาเฉล่ีย 13.3 ป (SD = 3.42) หนาท่ีรับผิดชอบโดยหัวหนางาน 1 คน และเปนสมาชิกทีม 
3 คน 

 
สวนท่ี 3 ขอมูลประสิทธิผลการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมี
ภาวะซึมเศรา 
 
ตารางท่ี 4  
ประสิทธิผลของการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังกอนและหลังการเขารับ
โปรแกรมในระยะเวลา 1 เดือน (n = 30) 
เปรียบเทียบ 
การเขารวม
โปรแกรม 
การฝกพูด 
กับตัวเอง
ทางบวก 

ระดับคะแนนภาวะซึมเศรา 

ปกติ 
(คน) 

รอยละ นอย 
(คน) 

รอยละ ปาน 
กลาง 
(คน) 

รอยละ ลดลง
รวม 

ท้ังหมด 
(คน) 

รอยละ 
 

กอนเขารวม
โปรแกรม 

 
- 

 
- 

 
15 

 
50 

 
15 

 
50 

 
- 

 
- 

หลังเขารวม
โปรแกรม 

 
27 

 
90 

 
3 

 
10 

 
- 

 
- 

 
30 

 
100 

 
จากตารางท่ี 4 ประสิทธิผลการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรัง

โดยการเปรียบเทียบระดับคะแนนภาวะซึมเศราของกลุมตัวอยางกอนและหลังการไดรับโปรแกรม 
1 เดือน พบวากอนเขารวมโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก กลุมตัวอยางมีระดับคะแนนภาวะ
ซึมเศราระดับนอย จํานวน 15 คน คิดเปนรอยละ 50 มีระดับคะแนนปานกลาง จํานวน 15 คน  
คิดเปนรอยละ 50 และ1 เดือนหลังจากเขารวมโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกพบวามีระดับ
คะแนนภาวะซึมเศราลดลงเปนระดับปกติ จํานวน 27 คน คิดเปนรอยละ 90 และลดลงเปนระดับ
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นอย 3 คน คิดเปนรอยละ 10 รวมกลุมตัวอยางท้ังหมดจํานวน 30 คน พบวาทุกคนมีระดับคะแนน
ซึมเศราลดลงคิดเปนรอยละ 100   

 
สวนท่ี 4 ความคิดเห็นของทีมบุคลากรผูใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรัง
ท่ีมีภาวะซึมเศรา 
 
ตารางท่ี 5 
จํานวนและรอยละความคิดเห็นของของทีมบุคลากรผูใชโปรแกรมการจําแนกตามขอมูลตามความ
เหมาะสม ประโยชนตอการทํางาน ประโยชนตอผูปวยและญาติ ความสะดวกและความพึงพอใจ 
(n=4) 

ความคิดเห็น 
ระดับความคดิเห็น (n = 4) 

มาก รอยละ ปานกลาง รอยละ 
ความเหมาะสมในการนํามาใชในหนวยงาน 4 100 - - 
ความมีประโยชนตอพยาบาลในการปฏิบัติงาน 4 100 - - 
ความมีประโยชนตอผูปวยและญาติ 4 100 - - 
ความสะดวกและงายตอการบันทึก 3   75 1 25 
ความพึงพอใจการใชโปรแกรม 4 100 - - 

 
จากตารางท่ี 4 ความคิดเห็นของทีมบุคลากรผูใชโปรแกรมทุกคนเห็นวามีความเหมาะสม

ในการนํามาใชในหนวยงาน ความมีเปนประโยชนตอพยาบาลในการปฏิบัติงาน ตอผูปวยและญาติ
และมีความพึงพอใจในการใชโปรแกรมในระดับมาก รอยละ 100 บุคคลากรเพียง 1 คนท่ีคิดวา 
แบบฟอรมของโปรแกรมสะดวกและงายตอการบันทึกอยูในระดับปานกลาง 
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การอภิปรายผล 
 

การวิจัยคร้ังนี้เปนการศึกษาวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Operational research [OR]) ประสิทธิผล
การใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราท่ีมารับบริการใน 
โรงพยาบาลสามเงา จังหวัดตาก ซ่ึงผลการวิจัยสามารถนํามาอภิปรายตามวัตถุประสงค และ
สมมติฐานการวิจัยไดดังน้ี 

1. เพื่อศึกษาประสิทธิผลการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเรือ้รัง
ท่ีมีภาวะซึมเศรา โรงพยาบาลสามเงา จังหวัดตาก 

จากผลการศึกษาพบวา ผูปวยโรคเร้ือรังกลุมตัวอยางเม่ือเปรียบเทียบคะแนนภาวะซึมเศรา
ของกลุมตัวอยางผูปวยโรคเร้ือรัง 1 เดือนกอนและหลังเขารวมโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก 
พบวา มีความแตกตางกัน โดยมีคะแนนภาวะซึมเศราหลังเขารวมโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเอง
ลดลงทุกราย (ตารางที่ 4) สามารถอธิบายตามแนวคิดของ เนลสัน-โจนส (Nelson-Jones, 1990)  
6 ข้ันตอนดังนี้  

ขั้นตอนท่ี 1 การใชสรรพนาม “ฉัน” ในการพูดกับตัวเอง  
การใชสรรพนาม “ ฉัน” กลุมตัวอยางสามารถคิดกับตัวเองทางบวกและเลือกใชสรรพนาม 

“ฉัน” ในการพูดกับตัวเองไดอยางเหมาะสม ทําใหกลุมตัวอยางเขาใจถึงพฤติกรรม อารมณท่ีเกิดข้ึน 
และสามารถบอกไดวา การพูดกับตัวเองท่ีทําใหเกิดความรูสึกและการกระทําของตนมักเปนการพูด
กับตัวเองทางลบ และรูวาควรคิดและพูดกับตัวเองอยางไร เม่ือเม่ือนํามาอภิปรายรวมกัน กลุมตัวอยาง
สามารถคิดประโยคการพูดกับตัวเองทางบวกตอเหตุการณท่ีไมสบายใจได และสงผลใหตนเองเกิด
ความรูสึกดีข้ึนเม่ือใชประโยคการพูดกับตัวเองทางบวกตอเหตุการณนั้น ๆ ตัวอยางจากใบงานของ
กลุมตัวอยางรายหนึ่ง ท่ีกลาววา 

 “คนอ่ืนมองฉันวา ฉันเปนคนรักสัตวและชวยเหลือผูอ่ืน” 
 “ฉันมองตัวเองวา เปนคนใจนอย และคิดมาก” 
 “นิสัยของฉัน คือ เปนคนใจดี รักและสงสารสัตว ชอบชวยเหลือคนอ่ืน” 
ขั้นตอนท่ี 2 การพูดกับตัวเองทางบวก 
การพูดกับตัวเองทางบวก  กลุมตัวอยางสามารถเปรียบเทียบเน้ือหาของบทเพลง  

และบทกลอนที่ ส่ือความหมายในแงลบและบวกได ซ่ึงมีผลตอความรู สึก ท่ีแตกตางกัน  
โดยกลุมทดลองไดบอกถึงเนื้อหาบทเพลง และบทกลอนท่ีฟงบอกถึงคําพูดในดานลบทําใหเกิด
ความรูสึกเศรา ทอแท หดหู หมดหวังในชีวิต ในทางตรงขามบทกลอนท่ีเปนไปในดานบวก ทําให
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ความรูสึก อารมณท่ีมีความหวัง กําลังใจในการตอสูกับชีวิต พรอมท้ังการประเมินคําพูดและ
ประโยคในใจของตนเองท่ีมีตอสถานการณตัวอยางต้ังแตในระยะแรกท่ีพบกับเหตุการณ ขณะท่ี
เผชิญกับเหตุการณ หลังจากเหตุการณท่ีผานไปแลว และกลุมทดลองสามารถประเมินคําพูดและ
ประโยคในใจของตนเอง สามารถทําความเขาใจกับความสัมพันธของคําพูด ตามเทคนิคในการพูดกับ
ตัวเองทางบวกทั้ง โดยการฝกใชคําพูดในใจกับตนเอง หรือการพูดย้ําในแงบวกในสถานการณตาง ๆ
รวมกับการจดบันทึกเพื่อประเมินผลและปรับเปล่ียนคําพูดใหเหมาะสมกับสถานการณนั้น ๆ 

ดังตัวอยางจากใบงานของกลุมตัวอยางรายหนึ่ง ท่ีกลาววา 
 “ระยะแรกท่ีพบกับสถานการณนี้ฉันคิดและรูสึกวา ฉันจะดูแลตัวเองใหดีท่ีสุด  

ฉันยังตองเจออะไรอีกมากมาย ขณะท่ีเผชิญกับสถานการณนี้ฉันคิดและรูสึกวาฉันจะไมเครียด  
ฉันจะไมคิดวาตัวเองไรคาจะตองเผชิญกับปญหาใหได หลังจากท่ีสถานการณนั้นผานไปแลวฉันคิด
และรูสึกวา ฉันตองสูตอโรคและปญหา จะตองดูแลตัวเองใหดีท่ีสุด ฉันตองยืนอยู เพื่อดูแล
ครอบครัวตอไป” 

ขั้นตอนท่ี 3 การคนหาการพูดกับตัวเองในทางลบ  
การคนหาการพูดกับตัวเองทางลบ กลุมตัวอยางสามารถประเมินตัวเองเกี่ยวกับมุมมอง

ท่ีมีตอตัวเอง ส่ิงแวดลอม และสามารถบอกถึงลักษณะการพูดกับตัวเอง ลักษณะความคิด พฤติกรรม
ท่ีสงเสริมใหพูดในทางลบ โดยการจดบันทึกความถ่ีคําพูดกับตัวเองทางลบของประโยคน้ันลงในการด 
และบอกไดวาเม่ือรูสึก ไมสบายใจ ทอแท กลุมตัวอยางฝกทักษะการหยุดความคิดทางลบของตัวเอง
ท่ีมักพูดกับตัวเองบอย ๆ มา 1 ประโยค หลับตาจินตนาการและทองประโยคนั้นซํ้า ๆ ในใจ เม่ือ
เวลาผานไป 60 วินาที ผูศึกษาพูดคําวา “หยุด” หรือ “พอแลว” และใหกลุมตัวอยางลืมตาข้ึน ถามถึง
ส่ิงท่ีเกิดข้ึนเสียง “หยุด” หรือ “พอแลว” จนกวาคําพูดทางลบนั้นจะหายไปจากความคิด กลุมตัวอยาง
บางคนยังใชเวลาในการหยุดคิดทางลบของตัวเองนาน แตพอทําซํ้า ๆ อีก 2-3 คร้ัง ทําใหสามารถ
หยุดความคิดทางลบไดเร็วข้ึนกวาเดิม สามารถคนหาความคิดทางลบท่ีเกิดข้ึนแลวยังสามารถ
วิเคราะหความคิดทางลบรวมกับหาเหตุผลท่ีใชโตแยงความคิดท่ีมีตอสถานการณตัวอยางได กลุมตัวอยาง
สามารถบอกความรูสึกถึงความแตกตางในการพูดกับตัวเองทางลบ และการพูดกับตัวเองทางบวกได
หลังฝกทักษะการเปล่ียนความคิดและพูดกับตัวเองทางลบ เปนการคิดและพูดกับตัวเองทางบวกจาก
บัตรคําท่ีมีคําพูดทางลบ ดังตัวอยางจากใบงานของกลุมตัวอยางรายหน่ึง บัตรคําท่ีไดคือ “วันนี้ฉันไม
มีความสุขแมแตนอย” แตเม่ือเปล่ียนคําพูดกับตัวเองทางบวกวา “ความสุขอยูรอบ ๆ ตัวเรา วันนี้ฉันมี
ความสุขท่ีหลาน ๆ มาเยี่ยมและซ้ือของมาฝาก” 

 



 

 

64

ขั้นตอนท่ี 4 การกําหนดวิธีการพูดกับตัวเองทางบวก 
การกําหนดวิธีการพูดกับตัวเองทางบวก กลุมตัวอยางเขาใจเกี่ยวกับการพูดกับตัวเอง

ทางบวกผานบทกลอนและคติสอนใจท่ีมีเนื้อหาทางบวก และไดเรียนรูชนิดของการพูดกับตัวเองทางบวก
โดยสามารถบอกไดวาการพูดกับตัวเองอยางสงบอารมณจะเปนการพูดในลักษณะท่ีสงบสติอารมณของ
ตัวเองในทางลบ ในขณะท่ีการพูดสอนตัวเองเปนการพูดใหกําลังใจตัวเองดังตัวอยางจากใบงานของ
กลุมตัวอยางรายหนึ่ง 

 “ขณะท่ีฉันไดทราบวาจะออกไปรองเพลงใหเพื่อนในกลุมฟง ฉันรูสึกตกใจ อาย 
และต่ืนเตนมาก เพราะรองเพลงไมเปน จึงพูดกับตัวเองเพื่อควบคุมความคิดและสงบอารมณนี้ไววา 
ฉันตองทําได หายใจเขาลึก ๆ ใจเย็น ๆ ทําใจใหสบายเดี๋ยวมันก็จะจบลง” 

ขั้นตอนท่ี 5-6 ประยุกตวิธีการพูดกับตัวเองทางบวกใหเขากับปญหาสวนบุคคลและนํา
วิธีการพูดกับตัวเองทางบวกไปใช กลุมตัวอยางสามารถกําหนดเปาหมายงาย ๆ ของตัวเองจาก
ความรูสึกที่เกิดข้ึน และการพูดกับตัวเองทางบวกสามารถนําเอาความรูสึกมาเขียนเปนเปาหมายและ
พูดกับตัวเองทางบวกได กลุมตัวอยางสามารถเปลี่ยนประโยคการพูดกับตัวเองทางลบใหเปน
ประโยคการพูดกับตัวเองทางบวกได ดังตัวอยางจากใบงานของกลุมตัวอยางรายหนึ่ง 

 “ฉันรูสึกเบ่ือและทอกับโรคประจําตัวของฉัน”  
 “ฉันจะตอสูกับโรคและดูแลงตัวเองใหดีข้ึน ฉันจะออกกําลังกาย ลดน้ําหนัก ฉันจะ

กินยาที่หมอส่ัง ฉันจะควบคุมน้ําตาลและความดันใหได” 
 
จากการศึกษาประสิทธิผลการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรัง

ท่ีมีภาวะซึมเศราคร้ังนี้ สามารถยืนยันไดถึงประสิทธิผลของโปรแกรมและการบําบัดผูปวยโรคเร้ือรัง
ท่ีมีภาวะซึมเศรา ตามโปรแกรมดังกลาวคือจากผลการศึกษาแสดงใหเห็นวาโปรแกรมการพูดกับ
ตัวเองทางบวกนี้ สามารถชวยลดภาวะซึมเศราในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราไดจริง โดยการ
ประเมินเม่ือเสร็จส้ินโปรแกรมบําบัดทันที มีผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราท่ีเขารวมการศึกษา
ท้ังหมด 30 ราย โดยกอนไดรับโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก ผูปวยโรคเร้ือรังมีภาวะซึมเศรา
ระดับนอย 15ราย ระดับปานกลาง 15 ราย และหลังจากไดรับโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก
พบวา ผูปวยโรคเร้ือรังไมมีภาวะซึมเศรา จํานวน 27 ราย และมีภาวะซึมเศราระดับนอย จํานวน 3 ราย 
(ตารางท่ี 4) ซ่ึงมีระดับคะแนนภาวะซึมเศราลดลงหมดทุกราย ซ่ึงมีความสอดคลองกับการศึกษา
ของ ราชาวดี เดี่ยวตระกูล (2553) ท่ีนํามาใชกับกลุมตัวอยางท่ีมีความเหมาะสมและคลายคลึงกัน
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กลาวคือ เปนเพศหญิงมากกวาเพศชาย สถานภาพคู การศึกษาอยูในระดับประถมศึกษาเปนผูอยูใน
วัยสูงอายุ มีประวัติเปนโรคเร้ือรังมากกวา 5 ป  

การนําโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูท่ีเปนโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรามา
ใชในการศึกษาคร้ังนี้ ยังมีความเหมาะสมของบริบทในการบําบัดดูแลผูปวยแบบผูปวยนอก ท่ีมารับ
บริการในโรงพยาบาลสามเงา ซ่ึงโปรแกรมดังกลาวเคยไดรับการยืนยันถึงผลของโปรแกรมมาแลว
ในสถานีอนามัยตําบลปาเซา จังหวัดอุตรดิตถ โดยนําไปใชและทําการประเมินผลลัพธอยางเปน
ระบบ (ราชาวดี เดี่ยวตระกูล, 2553) ผลลัพธท่ีไดจากการศึกษาคร้ังนี้จึงมีความสอดคลองกันกับของ
โรงพยาบาลสามเงา ในเร่ืองของความเหมาะสมของกลุมตัวอยาง ยืนยันไดวาการใชโปรแกรมการฝกพูด
กับตัวเองทางบวกนี้  สามารถทําใหเกิดการเปล่ียนแปลงของผลลัพธภายหลังการบําบัดทันที  
ซ่ึงเปนไปตามผลการติดตามและประเมินโดยทีมบุคลากรของโรงพยาบาลสามเงา ซ่ึงคนพบวามี
การเปล่ียนแปลงของระดับคะแนนภาวะซึมเศราในผูปวยโรคเร้ือรังลดลงในการเขารวมการศึกษา
หลังส้ินสุดโปรแกรมทันที  

กระบวนการและข้ันตอนของการนําโปรแกรมการพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรัง
ท่ีมีภาวะซึมเศรามาใชในโรงพยาบาลสามเงา ผูศึกษาไดนําข้ันตอนกระบวนการเผยแพรนวัตกรรม 
กระบวนการตัดสินใจในการนํานวัตกรรมมาใช ซ่ึงมี 5 ข้ันตอน ตามแนวคิดของโรเจอร (Rogers, 2003) 
ในข้ันตอนแรกพบวา ทีมสุขภาพจิตไดรับความรูและมีความเขาใจในปญหาของผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมี
ภาวะซึมเศราในการบําบัด รวมไปถึงความรูความเขาใจในโปรแกรมใน ข้ันท่ี 2 พบวา ทีมสุขภาพจิต
เกิดทัศนคติท่ีดีตอการนําโปรแกรมการพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา  
จึงเห็นดวยกับการนําโปรแกรมมาใชในข้ันท่ี 3 สืบเนื่องจากข้ันท่ี 1 และข้ันท่ี 2 ทําใหทีมสุขภาพจิต
ตัดสินใจที่จะนําการนําโปรแกรมการพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังที่มีภาวะซึมเศรามา
ใช และลงมือปฏิบัติจนถึงข้ันประเมินผลตามข้ันตอนท่ี 4 และ 5 มีการติดตามและการประเมินผล
รวมกัน จนทําใหการศึกษาคร้ังนี้เปนไปตามวัตถุประสงค นอกจากนี้การที่ผูศึกษาไดมีการประสาน
กับผูบริหาร แพทยและทีมสุขภาพผูเกี่ยวของ ซ่ึงทําใหไดรับการสนับสนุนเปนอยางดี เนื่องจาก
สอดคลองกับนโยบายกรมสุขภาพจิต (กรมสุขภาพจิต, 2550) และความตองการของโรงพยาบาล 
ทําใหการศึกษาวิจัยคร้ังนี้เกิดความสําเร็จจากการนํานวัตกรรมมาใชในครั้งนี้ดวย 

2. ความคิดเห็นของทีมบุคลากรผูปฏิบัติเกี่ยวกับการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเอง
ทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราการศึกษาคร้ังนี้ไดใหทีมบุคลากรสุขภาพจิตจํานวน 4 คน 
เขามามีสวนรวมในการศึกษาประสิทธิผลการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวย
โรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราและเก็บขอมูล โดยประยุกตใชแบบสํารวจความคิดเห็นของพยาบาล 
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ผูปฏิบัติเกี่ยวกับการใชแผนจําหนายผูปวยท่ีพยายามฆาตัวตายโรงพยาบาลสบปราบ จังหวัดลําปาง 
ของ อมรรัตน เดือนสวาง (2551) มาใชสอบถามความเหมาะสมในการนํามาใชในหนวยงาน 
บุคลากรทุกคนมีความคิดเห็นในระดับมาก โดยเห็นวาโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกใน
ผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรามีความเปนไปไดในการนํามาใชในหนวยงาน กิจกรรมไมยุงยาก
ซับซอนและเปนการนํากระบวนการพยาบาลมาใชตั้งแตการประเมินปญหาท่ีสอดคลองกับผูปวย 
เพื่อนําสูกระบวนการแกไขปญหาท่ีถูกตองเหมาะสมกับผูปวย ซ่ึงทางโรงพยาบาลสามเงา จังหวัดตาก 
ยังไมมีโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราและสอดคลองกับ
การปฏิบัติงานประจํา จึงไมเปนการเพิ่มภาระตอบุคลากรและเกิดเปนแนวทางชัดเจนไปในทาง
เดียวกันในการใหการพยาบาลผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา  

ประโยชนตอบุคลากรในการปฏิบัติงาน ซ่ึงบุคลากรทีมสุขภาพจิตทุกคนมีความคิดเห็น
ในเร่ืองความมีประโยชนตอบุคลากรในการปฏิบัติงานในระดับมาก โดยเห็นวาการดูแลผูปวยโรคเร้ือรัง
ท่ีมีภาวะซึมเศราเปนเร่ืองซับซอนดูแลยากกวาผูปวยทางกายทั่วไป ผูปวยท่ีมีภาวะซึมเศราระดับ
นอยและปานกลางจะไดรับยาตานเศรา ในกรณีท่ีผูปวยมีภาวะซึมเศราท่ีรุนแรงจะไดรับการสงตัว
ผูปวยไปรักษาตอท่ีโรงพยาบาลสมเด็จพระเจาตากสินมหาราช ซ่ึงโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเอง
ทางบวกมีกิจกรรมท่ีสามารถทําใหผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราระดับนอยและปานกลาง 
ลดภาวะซึมเศราลงได จึงเปนประโยชนตอบุคลากรโดยชวยใหบุคลากรมีแนวทางในการดูแลผูปวย
โรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราเพิ่มข้ึน  เปนการนํานวัตกรรมมาปรับใชใหเหมาะสมกับผูปวย  
จากการศึกษาของ อัลแซด (Alasad, 2002) ไดศึกษาการใชเทคโนโลยีระบบการบริหารจัดการใน
หนวยงานโรงพยาบาลแหงหนึ่งโดยพยาบาลผูมีประสบการณ และสอบถามความคิดเห็นตอ
ผูปฏิบัติงาน ซ่ึงทําใหระบบการทํางานงาย สะดวกมากข้ึน การนําส่ิงใหมมาใชในหนวยงานนั้นจะ
ทําใหเกิดการเปล่ียนแปลงหากแตจะเกิดการยอมรับหรือไมนั้นข้ึนกับประโยชนท่ีไดรับใน
หนวยงาน ผูปฏิบัติงานและการสงผลตอผูปวย  

ความสะดวกและงายตอการบันทึก มีบุคคลากรเพียง 1 คนท่ีคิดวา แบบบันทึกของ
โปรแกรมสะดวกและงายตอการบันทึกอยูในระดับปานกลาง โดยมีความคิดเห็นวาในแตละ
กิจกรรมมีใบงานท่ียากตอการอธิบายใหผูปวยเขาใจโดยเฉพาะในข้ันตอนท่ี 2 การพูดกับตัวเอง
ทางบวกใน 3 ระยะ คือ ในระยะแรกท่ีพบเหตุการณ ขณะเผชิญกับเหตุการณ และหลังจาก
สถานการณนั้นผานไปแลว และการเขียนบันทึกลงในใบกิจกรรมแตละคร้ังซ่ึงมีการเขียน
คอนขางมาก ผูศึกษาจึงไดมีการนิเทศติดตาม ใหคําแนะนํา ตลอดระยะเวลาที่ทําการศึกษาวิจัย จึงทํา
ใหบุคลากรในทีมมีความเขาใจในใบงานมากข้ึนซ่ึง ไมเลท (Millet, 2004) ไดศึกษาประสิทธิภาพใน
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การใหบริการในหนวยสุขภาพแหงหนึ่ง และมีแบบบันทึกการใหบริการซ่ึงใชเปนแบบประเมิน
สวนหนึ่งของประสิทธิภาพในการใหบริการ โดยท่ีแบบบันทึกตองมีความชัดเจน ไมยุงยากซับซอน 
สามารถสื่อสารตอผูใหบริการและผูรับบริการได หากแบบบันทึกท่ีมีความสะดวกตอการใชจะ
สามารถบอกถึงประสิทธิภาพในการใหบริการ  

ความมีประโยชนตอผูปวยและญาติ ในการใหบริการหากมีการบริหารจัดการระบบการ
ส่ือสารท่ีดี และมีการควบคุมกระบวนการในการใหบริการที่มีคุณภาพ จะสงผลใหเกิดประโยชน
โดยตรงกับผูปวยและบุคคลใกลชิด (Parasuraman, 2006) ในการศึกษาคร้ังนี้ทีมบุคลากรทุกคนมี
ความคิดเห็นในระดับมาก โดยมีความคิดเห็นวาโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก มีประโยชน 
สามารถนําไปปรับใชในชีวิตประจําวันไดในพื้นฐานของความเปนจริง สวนญาติสามารถลดภาระใน
การดูแลผูปวยเนื่องจากผูปวยสามารถดูแลตนเองไดเพิ่มข้ึน  

ความพึงพอใจในการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก ทีมบุคลากรทุกคนมี
ความเห็นในระดับมากโดยมีความคิดเห็นวาโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก สามารถชวยลด
ภาวะซึมเศราใหแกผูปวยโรคเร้ือรังไดเปนอยางดี สามารถใชเปนแนวทางและเปนนวัตกรรม
สําหรับการดูแลผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา เมนาด (Maynard, 2004) กลาววา หากมีการ 
เปล่ียนเกิดข้ึนในระบบสังคมท่ีเปนอยู จะเกิดปฏิกิริยาตอบสนอง จึงควรสอบถามถึงความคิดเห็นตอ
การปฏิบัติงาน ความเช่ือม่ัน ความเขาใจและความพึงพอใจ อีกประการหนึ่งท่ีชวยใหผูปฏิบัติงาน
เกิดความพึงพอใจในการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก เปนผลจากผูศึกษาไดสมรรถนะ
ในการดานการเสริมสรางพลังอํานาจ (Empowering) โดยมีการเสริมสรางพลังอํานาจ ใหกําลังใจ  
ใหการช้ีแนะ (Coaching) โดยกระตุนใหทีมไดการแสดงความคิดเห็น แลกเปล่ียนประสบการณ 
ปญหาท่ีเกิดข้ึน และรับฟงปญหาดวยสัมพันธภาพท่ีดี รวมท้ังการใชสมรรถนะในการเปนพี่เล้ียง 
(Mentoring) ซ่ึงชวยสนับสนุน ชวยเหลือ ใหคําแนะเพื่อการตัดสินใจใหกับทีมสุขภาพจิตในการใช
โปรแกรมซ่ึงนาจะมีสวนชวยใหทีมบุคลากรทุกคนมีพึงพอใจในการใชโปรแกรม 

สรุปไดวาการศึกษาคร้ังนี้ ไดนํานวัตกรรมคือโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกใน
ผูปวยโรคเรื้อรังท่ีมีภาวะซึมเศรามาใชและเกิดการยอมรับนวัตกรรมน้ัน ซ่ึงพบวาเกิดประโยชนท่ี
ไดรับจากนวัตกรรม (relationadvantage) สามารถเขากันไดดีกับส่ิงท่ีมีอยูเดิม (compatibity) มีความซับซอน 
(complexity) ไดมีการทดลองใช (trialability) และมีการสังเกต (observability) (Roger as cited in Burns & 
Grove, 2005) ทําใหมองเห็นกระบวนการในการปฏิบัติไดอยางเปนรูปธรรมและผลการศึกษาคร้ังนี้
ยังสามารถยืนยัน ประสิทธิผลของโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกท่ีจะสามารถใชในงาน
ประจําของโรงพยาบาลสามเงาตอไป  


