
 
 

บทท่ี 4 
 

ผลการวิเคราะหขอมูลและการอภิปรายผล 
 
ผลการวิเคราะหขอมูล 

 
การศึกษาคร้ังนี้เปนการศึกษาเชิงปฏิบัติการ (operational study) เพื่อศึกษาถึงประสิทธิผล

ของการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราท่ีเขารับการ
รักษาในสถานีอนามัยชัยจุมพล จังหวัดอุตรดิตถ ตั้งแตวันท่ี 1 มีนาคม ถึงวันท่ี 31 พฤษภาคม 2554 
ผลการศึกษานําเสนอในรูปแบบตารางประกอบคําบรรยายโดยแบงขอมูลออกเปน 2 สวน ดังตอไปนี้ 

สวนท่ี 1 ขอมูลสวนบุคคล 
 1) ขอมูลสวนบุคคลของ ผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา  
 2) ขอมูลสวนบุคคลของบุคลากรสุขภาพท่ีใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเอง

ทางบวก 
สวนท่ี 2 ประสิทธิผลของการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรัง

ท่ีมีภาวะซึมเศรา ประกอบดวย 
 1) ผลการเปรียบเทียบจํานวนคนและรอยละของผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะ

ซึมเศรากอนและหลังเขารวมโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก 
 2) ผลการเปรียบเทียบจํานวนผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรากอนและหลัง

ไดรับโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก 
 3) ผลการสํารวจความคิดเห็นของบุคลากรผูใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเอง

ทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา  
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สวนท่ี 1 ขอมูลสวนบุคคลของผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา  
1) ขอมูลสวนบุคคลของผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา 

ตารางท่ี 1  
ขอมูลสวนบุคคลของผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา จําแนกตามขอมูลตามเพศ อายุ ระดับการศึกษา 
ศาสนา อาชีพ สถานภาพสมรส รายไดตอเดือน และระยะเวลาการเจ็บปวย (n = 26) 

ขอมูลสวนบุคคล 
ผูปวย (n = 26) 

จํานวน (คน) รอยละ 

เพศ   
 ชาย - - 
 หญิง 26 100 
อายุ (ป)    

41-50 ป 5 19.23 
51-60 ป 10 38.46 
61-70 ป 7 26.92 
71-80 ป 
(rang = 42-76, x = 58.54, SD = 9.20) 

4 15.39 

ระดับการศึกษา   
ช้ันประถมศึกษา 26 100 

ศาสนา    
  พุทธ 26 100 
อาชีพ   
 วางงาน 6 23.08 
 รับจาง 14 53.84  
 เกษตรกรรม 6 23.08 
สถานภาพสมรส   
 โสด - - 
 คู 13 50 
 หมาย 9 34.62 
 แยกหรือหยา    4 15.38 
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ตารางท่ี 1 (ตอ) 
ขอมูลสวนบุคคลของผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา จําแนกตามรายไดตอเดือน และระยะเวลา
การเจ็บปวย (n = 26) 

 ขอมูลสวนบคุคล 
กลุมทดลอง (n = 26) 

จํานวน (คน) รอยละ 

รายไดตอเดือน                
 
 
 
 
 

ต่ํากวาหรือเทากับ 2,500 บาท 
2,501-5,000 บาท 
5,001-7,500 บาท 
7,501-10,000 บาท 
มากกวา 10,000 บาทข้ึนไป 

 
14 
10 
- 
- 

         
53.84 
38.46 

- 
- 

 (rang = 700-11,000, x = 2,665.38, SD = 2,554.52) 2 7.70            
ระยะเวลาการเจ็บปวย   

 ต่ํากวา 5 ป 14 53.85 
     5 ปข้ึนไป 12 46.15 
 (rang = 1-15, x = 7.88, SD = 4.86)   

 
จากตารางท่ี 1 ขอมูลสวนบุคคลของผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา พบวาเปนเพศหญิง

ท้ังหมด อายุเฉล่ีย 58 ป อายุสวนใหญอยูในชวง 51-60 ป การศึกษาอยูในระดับประถมศึกษาท้ังหมด 
นับถือศาสนาพุทธทุกคน สวนใหญมีอาชีพรับจางและมีสถานภาพสมรสคู มีรายไดเฉล่ีย 2,665 บาท 
สวนมากมีรายได 1,000 บาทและมีระยะเวลาการเจ็บปวยเฉล่ีย 7 ป 
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สวนท่ี 1 ขอมูลสวนบุคคล  
2) ขอมูลสวนบุคคลของบุคลากรสุขภาพท่ีใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก 

ตารางท่ี 2  
จํานวนของกลุมบุคลากร จําแนกตามขอมูลตามเพศ อายุ ระดับการศึกษา ระยะเวลาปฏิบัติงานและ
หนาท่ีรับผิดชอบ (n = 3) 

ขอมูลสวนบุคคล 
บุคลากรสุขภาพผูท่ีใชโปรแกรมการฝกพูด 

กับตัวเองทางบวก (n = 3) 

จํานวน 
เพศ  
 หญิง 2 
 ชาย 1 
อายุ  
 41-50 ป  2 
 51-60 ป 1 
 (rang = 42-53, x = 47.33, SD = 4.93) 
วุฒิการศึกษา  
 ปริญญาตรีหรือเทียบเทา 3 
ระยะเวลาปฏิบัติงาน  
 นอยกวา 5 ป - 
 มากกวา 5 ป 3 
 (rang = 20-36, x = 28.67, SD = 8.08) 
หนาท่ีรับผิดชอบ  
 หัวหนาเวร 1 
 สมาชิกทีม 2 

 
จากตารางท่ี 2 กลุมบุคลากรสวนใหญเปนเพศหญิง จํานวน 2 คน มีอายุเฉล่ีย 47 ป ระดับ

การศึกษาปริญญาตรีหรือเทียบเทา จํานวน 3 คน มีระยะเวลาปฏิบัติงานเฉล่ีย 28 ป และสวนใหญ 
เปนสมาชิกทีม 
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สวนท่ี 2 ประสิทธิผลการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเรื้อรังท่ีมีภาวะ
ซึมเศรา 
 

1) ผลการเปรียบเทียบจํานวนคนและรอยละของผูปวยโรคเรื้อรังท่ีมีภาวะซึมเศรา 
กอนและหลังเขารวมโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก 
 
ตารางท่ี 3  
จํานวนและรอยละของผูปวยโรคเร้ือรังกอนและหลังไดรับโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก (n = 26) 

 ระดับคะแนนภาวะซึมเศรา 
ปกติ 
(คน) 

รอย
ละ 

นอย 
(คน) 

รอยละ ปานกลาง 
(คน) 

รอยละ 

กอนเขารวมโปรแกรมการฝกพูด
กับตัวเองทางบวก 

 
0 

 
0 

 
15 

 
57.69 

 
11 

 
42.31 

หลังเขารวมโปรแกรมการฝกพูด
กับตัวเองทางบวก 

 
24 

 
92.31 

 
2 

 
7.69 

 
0 

 
0 

 
จากตารางท่ี 3 เม่ือเปรียบเทียบรอยละของระดับภาวะซึมเศราในผูปวยโรคเร้ือรังกอน

และหลังไดรับโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก พบวามีความแตกตางกัน โดยกอนไดรับ
โปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกผูปวยโรคเร้ือรังมีภาวะซึมเศราระดับนอยรอยละ 57.69 
ระดับปานกลาง รอยละ 42.31 และหลังจากไดรับโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวย
โรคเร้ือรัง พบวา ผูปวยโรคเร้ือรังไมมีภาวะซึมเศรารอยละ 92.31 และมีภาวะซึมเศราระดับนอย 
รอยละ 7.69  
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สวนท่ี 2 ประสิทธิผลการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเรื้อรังท่ีมีภาวะ
ซึมเศรา 
 

2) ผลการเปรียบเทียบจํานวนผูปวยโรคเรื้อรังท่ีมีภาวะซึมเศรากอนและหลังไดรับ
โปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก 
 
ตารางท่ี 4  
จํานวนผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรากอนและหลังไดรับโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก 
(n=26) 

จํานวนผูปวยโรคเรื้อรังท่ีมีภาวะซึมเศรา 
กอนไดรับโปรแกรมการพูดกับตัวเองทางบวก 

(n = 26) 

จํานวนผูปวยโรคเรื้อรังท่ีมีภาวะซึมเศราหลัง 
ไดรับโปรแกรมการพูดกับตวัเองทางบวก 

(n = 26) 
ไมมีภาวะซึมเศรา 

(0-9) 
มีภาวะซึมเศราระดับนอย 

(10-16) 
มีภาวะซึมเศราระดับนอย (10-16)   
จํานวน 15 คน 

15 คน 0 คน 
 

มีภาวะซึมเศราระดับปานกลาง (17-29)  
 จํานวน 11 คน        

9 คน 2 คน 

 
จากตารางท่ี 4 เปรียบเทียบจํานวนผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรากอนและหลังไดรับ

โปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกพบวา ผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราระดับนอย จํานวน 15 คน 
มีภาวะซึมเศราลดลงเปนไมมีภาวะซึมเศรา จํานวน 15 คน หลังไดรับโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเอง
ทางบวก และผูปวยโรคเร้ือรังมีภาวะซึมเศราระดับปานกลาง จํานวน 11 คน มีภาวะซึมเศราลดลง
เปนไมมี ภาวะซึมเศราจํานวน 9 คน และมีภาวะซึมเศราระดับนอย จํานวน 2 คน หลังไดรับ
โปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก  
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สวนท่ี 2 ประสิทธิผลการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเรื้อรังท่ีมีภาวะ
ซึมเศรา 
 

3) ผลการสํารวจความคิดเห็นของบุคลากรผูใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก
ในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา  
 
ตารางท่ี 5 
จํานวนของความคิดเห็นของบุคลากรผูใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรัง
ท่ีมีภาวะซึมเศรา (n=3) 

ความคิดเห็น 
ระดับความคดิเห็น 

มาก ปานกลาง นอย 
ความเหมาะสมในการนํามาใชในหนวยงาน 3 - - 
ความมีประโยชนตอพยาบาลในการปฏิบัติงาน 3 - - 
ความมีประโยชนตอผูปวยและญาติ 3 - - 
ความสะดวกและงายตอการบันทึก 1 2 - 
ความพึงพอใจในการใชโปรแกรม 3 - - 

 
จากตารางท่ี 5 พบวา บุคลากรท้ัง 3 คนท่ีนําโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกไปใช 

มีความคิดเห็นตอโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในระดับมาก ไดแก ความเหมาะสมในการ
นํามาใชในหนวยงาน ความมีประโยชนตอพยาบาลในการปฏิบัติงาน ความมีประโยชนตอผูปวย
และญาติ ความพึงพอใจในการโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก ในขณะท่ีดานความสะดวก
และงายตอการบันทึกมีบุคลากร 2 คน มีความคิดเห็นอยูในระดับปานกลาง  
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การอภิปรายผล 
 

การศึกษาคร้ังนี้เปนการศึกษาเชิงปฏิบัติการ (operational study) มีวัตถุประสงคเพื่อ
ศึกษาประสิทธิผลของการใชโปรแกรมการพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะ
ซึมเศรา สถานีอนามัยชัยจุมพล จังหวัดอุตรดิตถ จากผลการศึกษาผูศึกษาอภิปรายผลไดดังนี้ 
 
ประสิทธิผลผลการใชโปรแกรมการพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเรื้อรังท่ีมีภาวะซึมเศรา 

 
จากผลการศึกษาแสดงใหเห็นวาโปรแกรมการพูดกับตัวเองทางบวกนี้สามารถชวยลดภาวะ

ซึมเศราในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราไดจริง โดยการประเมินเม่ือเสร็จส้ินโปรแกรมบําบัด
ทันที มีผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราท่ีเขารวมการศึกษาท้ังหมด 26 คน ซ่ึงกอนไดรับโปรแกรม
การฝกพูดกับตัวเองทางบวก ผูปวยโรคเร้ือรังมีภาวะซึมเศราระดับปานกลาง 11 คน ระดับนอย 15 คน 
และหลังจากไดรับโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกพบวา ผูปวยโรคเร้ือรังไมมีภาวะซึมเศรา
จํานวน 24 คน และมีภาวะซึมเศราระดับนอยจํานวน 2 คน ซึ่งมีคะแนนภาวะซึมเศราลดลงหมด
ทุกคน อธิบายไดวาโปรแกรมการพูดกับตัวเองทางบวกของ ราชาวดี เดี่ยวตระกูล และดาราวรรณ 
ตะปนตา ท่ีไดดัดแปลงใบงานกิจกรรมของ ขวัญจิต มหากิตติคุณ (2548) และไดพัฒนาข้ึนตาม
แนวคิดของ เนลสัน-โจนส (Nelson-Jones, 1990) รวมกับการทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวของทําให
ผูปวยโรคเร้ือรังท่ีเขารวมโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกไดรับการฝกใหปรับเปล่ียน
ความคิดทางลบใหเปนความคิดทางบวกและพูดกับตัวเองทางบวก และมีผลทําใหภาวะซึมเศราลดลง 
ซ่ึงสามารถอธิบายตามแนวคิดของ เนลสัน-โจนส (Nelson-Jones, 1990) ไดดังนี้ 

 
ขั้นตอนท่ี 1 การใชสรรพนาม “ฉัน” ในการพูดกับตัวเอง  

การใชสรรพนาม “ฉัน” ในการพูดกับตัวเอง ผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราสามารถ
เขาใจถึงลักษณะการพูดกับตัวเอง การฝกใชสรรพนาม “ฉัน” ในการพูดกับตัวเองทําใหกลุมตัวอยาง
เขาใจถึงพฤติกรรม อารมณท่ีเกิดข้ึน และสามารถบอกไดวา การพูดกับตัวเองท่ีทําใหเกิดความรูสึก
ไมสบายใจส้ินหวัง หมดกําลังใจ และเศราใจ มักเปนการพูดกับตัวเองทางลบ และรูวาควรคิดและพูด
กับตัวเองอยางไร เม่ือผูศึกษาใหกลุมตัวอยางฝกคิดและพูดกับตัวเองโดยการใชสรรพนาม “ฉัน” กับ
เหตุการณท่ีทําใหรูสึกไมสบายใจ กลุมตัวอยางสามารถคิดประโยคการพูดกับตัวเองทางบวกตอ
เหตุการณท่ีไมสบายใจได และสงผลใหตนเองเกิดความรูสึกดีข้ึนเม่ือใชประโยคการพูดกับตัวเอง
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ทางบวกตอเหตุการณนั้น ๆ ซ่ึงตรงตามท่ี เนลสัน-โจนส (Nelson-Jones, 1990) กลาววา การพูดกับ
ตัวเองโดยใชสรรพนาม “ฉัน” ท่ีถูกตอง โดยการพูดกับตัวเองในใจหรือพูดออกเสียงกับตนเองเปน
วิธีการหนึ่งท่ีจะทําใหบุคคลรูจักการยอมรับตัวเองเปดเผยความรูสึก ชวยใหบุคคลมองเห็นความรูสึก 
ความคิดและการกระทําของตนเองดังตัวอยางจากใบงานของกลุมตัวอยางรายหนึ่ง ท่ีกลาววา 

“คนอ่ืนมองฉันวา ฉันเปนคนเรียบรอยและไมคอยพูด” 
“ฉันมองตัวเองวา เปนคนโกรธงายแตหายเร็ว” 
“นิสัยของฉัน คือ เปนคนใจดีชอบชวยเหลือผูอ่ืนหรืองานในหมูบาน” 

 
ขั้นตอนท่ี 2 การพูดกับตัวเองทางบวก 

การพูดกับตัวเองทางบวก ผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราเขาใจถึงความสัมพันธของ
เนื้อหาของบทเพลง และบทกลอนดานบวกและดานลบ ท่ีมีผลตอความคิดและความรูสึกท่ีแตกตาง
กันได โดยผูปวยไดบอกถึงเนื้อหาบทเพลงและบทกลอนท่ีฟงบอกถึงคําพูดในดานลบทําใหเกิด
ความรูสึกเศรา ทอแท หดหู หมดหวังในชีวิต ในทางตรงขามเม่ือไดฟงเนื้อหาของบทเพลงและบทกลอน
ท่ีเปนไปในดานบวก ทําใหความรูสึก และอารมณ เปล่ียนไป เกิดความรูสึกมีความหวัง กําลังใจท่ี
จะตองสูในชีวิต และพรอมท้ังการประเมินคําพูดและประโยคในใจของตนเองท่ีมีตอสถานการณ
ตัวอยาง ตั้งแตในระยะแรกท่ีพบกับเหตุการณ ขณะท่ีเผชิญกับเหตุการณ และหลังจากเหตุการณท่ีผานไป
แลว ดังตัวอยางจากใบงานของกลุมตัวอยางรายหนึ่ง ท่ีกลาววา     

“ระยะแรกท่ีพบกับสถานการณนี้ฉันคิดและรูสึกวา ทําไมฉันตองเปนโรคเบาหวานดวย 
ท่ีบานไมเห็นมีคนเปนเลย ขณะท่ีเผชิญกับสถานการณนี้ฉันคิดและรูสึกวาทอแท กังวลใจในโรคท่ีเปน 
หลังจากท่ีสถานการณนั้นผานไปแลวฉันคิดและรูสึกวาฉันไมไดเปนโรคเบาหวานคนเดียว คนอ่ืน ๆ 
ก็เปนเหมือนกัน ฉันตองสูตอโรคท่ีเราเปนและจะตองกินยาเปนประจําและไมทอแทตอชีวิต” 

เม่ือผูศึกษาใหผูปวยคิดคําพูดท่ีเหมาะสมในการพูดกับตัวเองเสียใหมและใหเวลาในการ
ทบทวนตัวเอง และเขียนลงกระดาษ กลุมตัวอยางสามารถคิดประโยคการพูดกับตนเองทางบวกตอ
สถานการณท่ีเกิดขึ้น ดังตัวอยางจากใบงานของผูปวยรายหนึ่ง 

“ระยะแรกท่ีฉันพบกับเหตุการณฉันจะพูดกับตัวเองเสียใหมวา....ฉันไมไดเปนโรคนี้คนเดียว 
คนอ่ืนก็เปนโรคน้ีตั้งเยอะแยะ ฉันไมทอแท ขณะท่ีอยูในเหตุการณนี้ฉันจะพูดกับตัวเองเสียใหมวา 
ฉันยังมีลูกคอยหวงใยและใหกําลังใจเสมอ หลังจากเหตุการณนี้ผานไปแลวฉันจะพูดกับตัวเองเสีย
ใหมวา ฉันจะสูกับโรคใหได ฉันจะกินยาตามท่ีหมอส่ังไปพบหมอตามนัด ฉันจะดูแลอาหารและ
สุขภาพใหแข็งแรง” 
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ผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราสามารถประเมินคําพูดและประโยคในใจของตนเอง 
สามารถทําความเขาใจกับความสัมพันธของคําพูด ตามเทคนิคในการพูดกับตัวเองทางบวกทั้ง  
3 ข้ันตอนของ เนลสัน-โจนส (Nelson-Jones, 1990) 1. การตระหนักรู วิธีท่ีจะพูดกับตนเองใน
ขณะนั้นวาควรใชวิธีการพูดกับตัวเองอยางไร เพื่อทําใหตนเองรูสึกดีข้ึน 2. การตัดสินใจเลือกการ
พูดกับตัวเอง ซ่ึงจะนําไปสูวิธีการท่ีจะพูดกับตัวเองทางบวกไดอยางเหมาะสม 3. การลงมือกระทําใน
การพูดกับตัวเองเพื่อใหเกิดความรูสึกดีข้ึนและสามารถในการเผชิญปญหาได 
 
ขั้นตอนท่ี 3 การคนหาการพูดกับตัวเองในทางลบ  

การคนหาการพูดกับตัวเองทางลบ ผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราสามารถคนหาคําพูด
ทางลบและจดบันทึกความถ่ีคําพูดกับตัวเองทางลบของประโยคน้ันลงในการด และบอกไดวาเม่ือรูสึก
ไมสบายใจ ทอแทก็รูตัววาไดพูดกับตัวเองทางลบขณะน้ันหรือไดพูดกับตัวเองทางลบไปแลว จะเห็น
ไดวา ผูปวยรูตัววาไดพูดกับตัวเองทางลบแสดงใหเห็นถึงการมีสติในการจับทันคําพูดทางลบของ
ตัวเอง ดังตัวอยางจากใบงานของผูปวยรายหนึ่ง 

“ฉันเปนโรคเบาหวานคงไมหาย ฉันรูสึกทอแทไมสบายใจ ฉันทําใหทุกคนตองลําบาก
เพราะฉัน” 

จากตัวอยางอธิบายไดวา บุคคลจะมีการพูดกับตัวเองในทางลบเพ่ิมข้ึนเม่ือมีเหตุการณท่ี
กอใหเกิดความเครียดและวิตกกังวล (Nelson-Jones, 1990) เม่ือผูศึกษาไดใหกลุมตัวอยางฝกทักษะ
การหยุดความคิดทางลบของตัวเองท่ีมักพูดกับตัวเองบอย ๆ มา 1 ประโยค หลับตาจินตนาการและ
ทองประโยคนั้นซํ้า ๆ ในใจ เม่ือเวลาผานไป 60 วินาที ผูศึกษาพูดคําวา “หยุด” และใหกลุมตัวอยาง
ลืมตาข้ึน ถามถึงส่ิงท่ีเกิดข้ึนเสียง “หยุด” ทําใหรูสึกวาตองหยุดความคิดทางลบของตัวเอง คร้ังแรก ๆ 
กลุมตัวอยางบางคนยังใชเวลาในการหยุดคิดทางลบของตัวเองนาน แตพอทําซํ้า ๆ อีก 2-3 คร้ัง ทําให
สามารถหยุดความคิดทางลบไดเร็วข้ึนกวาเดิม ดังนั้นเสียง “หยุด” เปนส่ิงเราท่ีใชยับยั้งคําพูดทางลบ
ท่ีกลุมตัวอยางบอกกับตัวเอง 

ผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราสามารถคนหาความคิดทางลบท่ีเกิดข้ึนแลวยังสามารถ
วิเคราะหความคิดทางลบรวมกับหาเหตุผลท่ีใชโตแยงความคิดท่ีมีตอสถานการณตัวอยางได  
ดังตัวอยางจากใบงานของกลุมตัวอยางรายหนึ่ง 
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ความคิดทางลบท่ีเกิดขึ้น 
“ฉันรูสึกเบื่อตัวเองท่ีตองมาเจ็บปวยเร้ือรัง ทําใหรางกายออนแอ ฉันไมสามารถทําหนาท่ี

ดูแลครอบครัวได” 
เหตุผลท่ีใชโตแยงความคิด 
“ฉันตองการที่จะดูแลตัวเอง รับประทานยาตามแพทยส่ัง ฉันจะตองมีกําลังใจท่ีมีลูกคอย

ดูแลใหกําลังใจ ถึงแมฉันจะไมสามารถทํางานนอกบานไดแตฉันสามารถชวยงานในบานได” 
นอกจากนี้กลุมตัวอยางไดฝกทักษะการเปล่ียนความคิดและพูดกับตัวเองทางลบเปนการคิด

และพูดกับตัวเองทางบวก โดยกลุมตัวอยางจับบัตรคําท่ีมีคําพูดทางลบ แลวเปล่ียนคําพูดนั้นเปน
คําพูดทางบวก หลังจากนั้นใหกลุมตัวอยางสามารถบอกความรูสึกถึงความแตกตางในการพูดกับ
ตัวเองทางลบ และการพูดกับตัวเองทางบวกได ดังตัวอยางจากใบงานของกลุมตัวอยางรายหนึ่ง 

“บัตรคําท่ีได คือ โลกน้ีไมยุติธรรมกับฉันเลย ทําไมฉันตองมีความเจ็บปวย เม่ืออาน
ขอความนี้ทําใหตนเองรูสึกทอแท ไมมีหวัง หมดกําลังใจท่ีจะตอสู ฉันรูวากําลังใชคําพูดกับตัวเอง
ทางลบอยู แตเม่ือเปล่ียนคําพูดกับตัวเองทางบวกวา ฉันไมไดมีความเจ็บปวยคนเดียวในโลกน้ี  
มีอีกหลายคนท่ีทุกขกวาฉัน ฉันตองพยายามดูแลตนเองใหดีท่ีสุด เม่ือฉันเปล่ียนความคิดเปน
ทางบวก ทําใหฉันรูสึกวา ฉันมีกําลังใจ มีความหวัง ไมทอแทกับชีวิต” 
 
ขั้นตอนท่ี 4 การกําหนดวิธีการพูดกับตัวเองทางบวก 

การกําหนดวิธีการพูดกับตัวเองทางบวก ผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราไดทําความเขาใจ
เกี่ยวกับการพูดกับตัวเองทางบวกผานบทกลอนและคติสอนใจท่ีมีเนื้อหาทางบวก และไดเรียนรู
ชนิดของการพูดกับตัวเองทางบวกโดยสามารถบอกไดวาการพูดกับตัวเองอยางสงบอารมณจะเปน
การพูดในลักษณะท่ีประคับประคองตนเองและไมพูดกับตัวเองในทางลบ ในขณะท่ีการพูดสอน
ตัวเองเปนการพูดใหกําลังใจตัวเองดังตัวอยางจากใบงานของกลุมตัวอยางรายหนึ่ง 

“ขณะท่ีฉันไดทราบวาจะออกไปรองเพลงใหเพื่อนในกลุมฟง ฉันรูสึกต่ืนเตนมาก  
เพราะรองเพลงไมเกง จึงพูดกับตัวเองเพื่อควบคุมความคิดและสงบอารมณนี้ไววา ฉันจะไมตื่นเตน 
ฉันควบคุมอารมณ หายใจเขาลึก ๆ ทําใจใหสบายเดี๋ยวมันก็ผานไป” 

จากตัวอยาง ผูปวยมีการเรียนรูท่ีจะนําการพูดกับตัวเองทางบวกมาใชเม่ือตองเผชิญกับ
สถานการณท่ีทําใหไมสบายใจ ซ่ึง เนลสัน-โจนส (Nelson-Jones, 1990) กลาววา การพูดกับตัวเอง
ทางบวกจะเปนการพูดในลักษณะท่ีประคับประคองและไมพูดกับตัวเองในทางลบ 
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ขั้นตอนท่ี 5-6 ประยุกตวิธีการพูดกับตัวเองทางบวกใหเขากับปญหาสวนบุคคลและนําวิธีการพูดกับ
ตัวเองทางบวกไปใช  

ผูปวยสามารถกําหนดเปาหมายงาย ๆ ของตัวเองจากความรูสึกท่ีเกิดข้ึน และการพูดกับ
ตัวเองทางบวก ผูปวยสามารถนําเอาความรูสึกมาเขียนเปนเปาหมายและพูดกับตัวเองทางบวกได 
ดังตัวอยางจากใบงานของผูปวยรายหนึ่ง 

ขณะนี้ฉันรูสึกวา 
“ฉันรูสึกเบ่ือหนายตอชีวิตกับโรคประจําตัวของฉัน” 

เปาหมายของฉัน คือ  
“ฉันตองการจะเปล่ียนแปลงตัวเองใหดีข้ึน ฉันจะกินยาท่ีหมอส่ัง ฉันจะควบคุม

น้ําตาลและความดันใหได” 
ฉันจึงพูดกับตัวเองวา  

“ฉันตองการกินยาตามท่ีหมอส่ัง” 
“ฉันตองการทํางานชวยเหลือครอบครัว...ฉันต้ังใจทําอะไรแลวตองทําใหสําเร็จ” 

หลังจากนั้นผูปวยไดฝกทักษะการแกไขประโยคการพูดกับตัวเองทางลบใหเปน
ประโยคการพูดกับตัวเองทางบวกซ่ึงผูปวยสามารถเปล่ียนประโยคเหลานั้นไดดังตัวอยางจากใบ
งานของกลุมตัวอยาง 

“ฉันไมเครียดทําใจใหสบาย ความดันสูงทานยาเด๋ียวก็ลด ฉันจะไมทอแทกับชีวิต 
เรายังไปอีกไกล” 

“ฉันไมเบ่ือตอการกินยา ฉันมีครอบครัวคอยดูแลใหกําลังใจ ฉันไมทอแทกับชีวิต” 
ซ่ึงสามารถอธิบายไดวา การพูดกับตัวเองทางบวกตามแนวคิดของ เนลสัน-โจนส 

(Nelson-Jone, 1990) ท้ัง 6 ข้ันตอน สามารถชวยใหบุคคลเกิดกําลังใจ เกิดการเรียนรูท่ีจะเลือกใช
การพูดกับตัวเองหรือการคิดในการควบคุมอารมณ และแสดงออกของตนเอง ชวยใหเกิดการตระหนัก
รูถึงความคิดอัตโนมัติทางลบท่ีซอนอยูในประโยค และการพูดกับตัวเองทางบวกจะชวยใหบุคคล
สามารถแยกแยะปญหาเฉพาะเร่ืองในชีวิตไดอยางเหมาะสม และแสดงใหเห็นวาการทํางานของ
กระบวนการทางปญญาสามารถปรับเปล่ียนไดและเปนตัวแปรสําคัญในการปรับความคิด  
ปรับอารมณ และปรับพฤติกรรมของบุคคลใหดีข้ึนและชวยลดภาวะซึมเศราได 
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จากการศึกษาถึงประสิทธิผลของการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวย
โรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา สถานีอนามัยชัยจุมพล จังหวัดอุตรดิตถพบวา โปรแกรมการฝกพูดกับ
ตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา สามารถชวยลดภาวะซึมเศราในผูปวยโรคเร้ือรังได 
ซ่ึงผลลัพธท่ีไดจากการศึกษาคร้ังนี้มีความสอดคลองกับผลการศึกษาของ เทอเนอรและคณะ 
(Turner et al., 2005) ท่ีไดศึกษาเกี่ยวกับโปรแกรมการจัดการตนเองของผูปวยโรคเร้ือรังโดยการพูด
กับตัวเองทางบวกเปนโปรแกรมหน่ึงซ่ึงอยูในโปรแกรมการจัดการตนเองของผูปวยโรคเร้ือรัง จาก
ผลการศึกษาพบวาสามารถลดภาวะซึมเศราในผูปวยโรคเร้ือรังได และสอดคลองกับผลการศึกษา
ของ ราชาวดี เดี่ยวตระกูล (2553) ไดศึกษาผลของโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกตอภาวะ
ซึมเศราของผูปวยโรคเร้ือรังตําบลปาเซา ในเขตสํานักงานสาธารณสุขอําเภอเมือง จังหวัดอุตรดิตถ  

โปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราท่ีนํามาใชกับ
ผูปวยในการศึกษาคร้ังนี้พบวา มีความเหมาะสมและคลายคลึงกับลักษณะของกลุมตัวอยางใน
การศึกษาของ ราชาวดี เดี่ยวตระกูล (2553) กลาวคือ เปนเพศหญิงมากกวาเพศชาย สถานภาพคู 
การศึกษาอยูในระดับประถมศึกษา เปนผูอยูในวัยสูงอายุ มีประวัติเปนโรคเร้ือรังนอยกวา 5 ป มารับ
บริการท่ีสถานีอนามัยใกลบาน และในแงของบริบทในการบําบัดดูแลผูปวย ของสถานีอนามัยท่ีเปน
หนวยบริการท่ีมีลักษณะคลายกับแหลงท่ีมาของโปรแกรม กลาวคือ เปนสถานีอนามัยท่ีตั้งอยูใน
จังหวัดเดียวกัน และโปรแกรมดังกลาวเคยไดรับการยืนยันถึงผลของโปรแกรมมาแลว ส่ิงท่ีปรากฏ
ในการศึกษาคร้ังนี้ จึงเปนไปตามหลักเบ้ืองตนของการใชหลักฐานเชิงประจักษท่ีตองคํานึงถึงความ
คลายคลึงกันของกลุมประชากรเปาหมายซ่ึงเปนท่ีมาของหลักฐานเชิงประจักษกับกลุมเปาหมาย
ของโปรแกรมดวย (Dawes, 1999) 

ในดานกระบวนการและข้ันตอนของการนําโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกมา
ใชในสถานีอนามัยชัยจุมพล ผูศึกษาไดนําข้ันตอนกระบวนการเผยแพร และการตัดสินใจนวัตกรรม
รวมถึงกลยุทธตาง ๆ มาจากแนวคิดของ โรเจอร (Roger cited in Burns and Grove, 2005) และได
นําเอาองคประกอบเหลานั้นมาเปนกลยุทธ ในการดําเนินการนําโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเอง
ทางบวกมาใช รวมถึงการนํากระบวนการตัดสินใจในการนํานวัตกรรมมาใชซ่ึงมี 5 ข้ันตอน ตาม
แนวคิดของ โรเจอร (Roger cited in Burns and Grove, 2005) ในข้ันตอนแรก พบวาทีมบุคลากร
สุขภาพไดรับความรูและมีความเขาใจในปญหาของผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา และการบําบัด 
รวมไปถึงความรูความเขาใจในโปรแกรมการบําบัดทางความคิดและพฤติกรรม ในข้ันท่ี 2 พบวา 
ทีมบุคลากรเกิดทัศนคติที่ดีตอโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก จึงเห็นดวยกับการนํา
โปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกมาใชบําบัดผูท่ีเปนโรคเร้ือรัง ในข้ันท่ี 3 สืบเนื่องจากข้ันท่ี 1 
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และข้ันท่ี 2 ทําใหทีมบุคลากรสุขภาพตัดสินใจท่ีจะนําโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกมาใช
บําบัดผูท่ีเปนโรคเร้ือรัง และลงมือปฏิบัติจนถึงข้ันประเมินผล ตามข้ันตอนท่ี 4 และ 5 มีการติดตาม สอน 
แกปญหาจากผูศึกษา จนทําใหการศึกษาคร้ังนี้เปนไปตามวัตถุประสงค นอกจากนี้การเตรียมความพรอม
ของหนวยงานกอนลงมือทําโครงการคร้ังนี้ ก็เปนปจจัยสงเสริมใหเกิดความสําเร็จในการใชนวัตกรรม
คร้ังนี้ดวย 

การศึกษาเชิงปฏิบัติการนี้ ผูศึกษาไดวิเคราะหโดยการเปรียบเทียบรอยละ คาเฉล่ีย และ
สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน โดยใชกระบวนการวิจัย อยางไรก็ตามการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเอง
ทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังในคร้ังนี้เปนการวัดผลในระยะส้ันเทานั้น ผลลัพธท่ีไดจึงอาจไม
สามารถยืนยันถึงความยั่งยืนของโปรแกรมได 
 
ความคิดเห็นของบุคลากรผูปฏิบัติเก่ียวกับการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวย
โรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา   
 

การศึกษาคร้ังนี้ ผูศึกษาไดศึกษาถึงความยากงายของทีมบุคลากรสุขภาพผูใชโปรแกรม
การฝกพูดกับตัวเองทางบวกและความเหมาะสมของโปรแกรมเพ่ือเปนการประเมินการใช
นวัตกรรมท่ียั่งยืน โดยประยุกตแบบประเมินความพึงพอใจของเจาหนาท่ี ของ อมรรัตน เดือนสวาง 
(2551) ผลของการสํารวจความคิดเห็นคร้ังนี้พบวาบุคลากรทั้งหมด 3 คน ซ่ึงไดนําโปรแกรมการฝกพูดกับ
ตัวเองทางบวกไปใชในการปฏิบัติกับผูปวยท่ีเปนโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา ไดมีการแสดงความคิดเห็น
ตอโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในระดับมากไดแก 1) ความเหมาะสมในการนํามาใชใน
หนวยงาน 2) ความมีประโยชนตอบุคลากรในการปฏิบัติงาน 3) ความมีประโยชนตอผูปวยและญาติ 
และ 4) ความพึงพอใจในการใช ในขณะท่ีความสะดวกและงายตอการบันทึกมีบุคลากร 3 คน มี
ความคิดเห็นในระดับปานกลาง 

ความเหมาะสมในการนํามาใชในหนวยงานบุคลากรทุกคนมีความคิดเห็นในระดับมาก 
โดยเห็นวา โปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรามีความเปนไปได
ในการนํามาใชในหนวยงาน กิจกรรมไมยุงยากซับซอน และเปนการนํากระบวนการพยาบาลมาใช
ตั้งแตการประเมินปญหาท่ีสอดคลองกับผูปวย เพื่อนําสูกระบวนการแกไขปญหาท่ีถูกตองเหมาะสม
กับผูปวย ซ่ึงทางสถานีอนามัยชัยจุมพล จังหวัดอุตรดิตถ ยังไมมีโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเอง
ทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา ท่ีเปนรูปแบบชัดเจนและสอดคลองกับการปฏิบัติงาน



73 

 

ประจํา ไมเปนการเพ่ิมภาระตอบุคลากร และเกิดเปนแนวทางชัดเจนไปในทางเดียวกันในการให 
การพยาบาลผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา  

ประโยชนตอบุคลากรในการปฏิบัติงาน บุคลากรสุขภาพทุกคนมีความคิดเห็นในระดับมาก 
โดยเห็นวาการดูแลผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา เปนเร่ืองซับซอน ดูแลยากกวาผูปวยทางกาย
ท่ัวไป เนื่องจากผูปวยมีปญหาท้ังสุขภาพกายและสุขภาพจิต ท่ีผานมาบุคลากรจะดูแลผูปวยตาม
อาการและสงตัวผูปวยไปรักษาตอท่ีโรงพยาบาลลับแล ซ่ึงบุคลากรยังขาดแนวทางในการลดภาวะ
ซึมเศราในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีเปนระบบและเหมาะสมกับสภาพปญหาในพื้นท่ี แตโปรแกรมการฝก
พูดกับตัวเองทางบวกมีกิจกรรมท่ีสามารถทําใหผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราลดภาวะซึมเศราลง
ได จึงเปนประโยชนตอบุคลากรโดยชวยใหบุคลากรมีแนวทางเดียวกันในการดูแลผูปวยโรค
เร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศรา 

โปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกสะดวกและงายตอการบันทึก บุคลากรสุขภาพท้ัง 
3 คน มีความคิดเห็นในระดับปานกลาง โดยมีความคิดเห็นวาโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก
ในบางใบงานจะยากตอการเขาใจและอธิบายใหกับผูปวย เชน ใบงานท่ี 2.1 และ 2.2 เปนการเขียน
ประโยคในใจออกมาเปน 3 ระยะ คือ ในระยะแรกท่ีพบเหตุการณ ขณะเผชิญกับเหตุการณ และ
หลังจากสถานการณนั้นผานไปแลว ซ่ึงผูศึกษาไดมีการนิเทศติดตามใหคําแนะนําตลอดระยะเวลาท่ี
ทําการศึกษาวิจัย จึงทําใหทีมบุคลากรมีความเขาใจในใบงานมากข้ึน  

ความมีประโยชนตอผูปวยและญาติ บุคลากรสุขภาพทุกคนมีความคิดเห็นในระดับมาก 
โดยมีความคิดเห็นวาโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกมีประโยชนตอผูปวยในการดูแลตนเอง 
สามารถนําไปใชไดจริงในชีวิตประจําวัน กลาวคือ ผูปวยดวยโรคเร้ือรังถือเปนภาวะวิกฤตในชีวิต
ซ่ึงอาจสงผลใหมีการประเมินเหตุการณตาง ๆ ท่ีเกิดข้ึนในชีวิตบิดเบือนไปจากความเปนจริง เกิด
ความรูสึกทอแท ส้ินหวัง ดังนั้นการนําการพูดกับตนเองทางบวกมาใชปรับเปล่ียนความคิดท่ีส้ินหวัง
จะชวยใหมองเห็นถึงความคิดท่ีบิดเบือนไปในทางลบ มีการแทนท่ีการพูดกับตัวเองในทางลบโดย
ใชการพูดกับตัวเองทางบวก ทําใหรูสึกมีคุณคาในตนเองมากข้ึนและสงผลใหภาวะซึมเศราลดลงได 
ในสวนของญาติสามารถลดภาระในการดูแลผูปวยเนื่องจากผูปวยสามารถดูแลตนเองไดเพิ่มข้ึน  

ความพึงพอใจในการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก บุคลากรสุขภาพทุกคนมี
ความเห็นในระดับมาก โดยมีความคิดเห็นวา โปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกสามารถชวยลด
ภาวะซึมเศราใหแกผูปวยโรคเร้ือรังไดเปนอยางดี สามารถใชเปนแนวทางในการดูแลผูปวยโรคเร้ือรัง
ท่ีมีภาวะซึมเศรา ซ่ึงสถานีอนามัยยังขาดการดูแลท่ีเปนระบบ ดานผูปวยมีความสะดวกตอตัวผูปวย
ในการมารับบริการท่ีใกลบาน ไมตองใชเวลาในการเดินทางไกล และลดระยะเวลารอคอยในการไป
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รับบริการท่ีโรงพยาบาล สะดวกตอการรับ-สงของญาติ ทําใหผูปวยไดรับบริการท่ีท่ัวถึงเปนระบบ
และตอเนื่อง  

ปจจัยท่ีสงเสริมใหภาวะซึมเศราลดลงในผูปวยโรคเร้ือรังโดยใชโปรแกรมการฝกพูดกับ
ตัวเองทางบวก ไดแก การที่หัวหนาหนวยงานสนับสนุนใหมีการนําหลักฐานเชิงประจักษมาพัฒนา
คุณภาพทางการพยาบาล รวมถึงการสรางเสริมบรรยากาศในหนวยงานทําใหบุคลากรมีความคุนเคย
และมีความเขาใจเกี่ยวกับการใชหลักฐานเชิงประจักษ การมีทัศนคติท่ีดีและยอมรับการเผยแพร
นวัตกรรม มีความพรอมของทรัพยากรทั้งดานสถานท่ีและวัสดุอุปกรณ นอกจากนี้บุคลากรใน
หนวยงานยังมีความกระตือรือรนท่ีจะพัฒนาตนเองและตระหนักถึงความจําเปนในการใชโปรแกรม
การฝกพูดกับตัวเองทางบวก 

 


