
 
 

บทท่ี 5 
 

สรุปผลการศึกษาและขอเสนอแนะ 
 
สรุปผลการศึกษา 
 

การศึกษาคร้ังนี้เปนการศึกษาเชิงปฏิบัติการ (operational study) มีวัตถุประสงคเพื่อ
ศึกษาประสิทธิผลของการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเรื้อรังท่ีมีภาวะ
ซึมเศราท่ีเขารับการรักษาในสถานีอนามัยชัยจุมพล จังหวัดอุตรดิตถ และเพื่อศึกษาความคิดเห็นของ
บุคลากรผูใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก ผูท่ีเขารวมการศึกษามาจากผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมี
ภาวะซึมเศรา ท่ีเขารับบริการในสถานีอนามัยชัยจุมพล จังหวัดอุตรดิตถและบุคลากรผูใชโปรแกรม
การฝกพูดกับตัวเองทางบวก โดยมีคุณสมบัติตรงตามท่ีกําหนด จํานวน 26 คน และ 3 คน ตามลําดับ 
เก็บขอมูลตั้งแตเดือนมีนาคม พ.ศ. 2554 ถึงเดือนมิถุนายน พ.ศ. 2554 

เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษาคร้ังนี้ คือ 1) แบบสอบถามสวนบุคคล 2)โปรแกรมการฝกพูดกับ
ตัวเองทางบวกโดย ราชาวดี เดี่ยวตระกูล และดาราวรรณ ตะปนตา ซ่ึงไดดัดแปลงใบงานกิจกรรมของ 
ขวัญจิต มหากิตติคุณ (2548) และไดพัฒนาข้ึนตามแนวคิดของ เนลสัน โจนส (Nelson-Jones, 1990) 
รวมกับการทบทวนวรรณกรรมท่ีเกี่ยวของ ผูศึกษาไมไดนํามาดัดแปลงโปรแกรมใด ๆ จึงไมได
ตรวจสอบความตรงของเน้ือหาซํ้าอีกคร้ัง 3) แบบประเมินภาวะซึมเศราของเบ็ค (Beck Depression 
Inventory 1A [BDI-1A]) ซ่ึงแปลและทดลองใชโดย มุกดา ศรียงค (อางใน ลัดดา แสนสีหา, 2536) เปน
แบบประเมินซ่ึงเปนท่ียอมรับและใชอยางแพรหลาย ผูศึกษาไมไดดัดแปลงเนื้อหาของแบบประเมิน
จึงไมไดตรวจสอบความตรงของเน้ือหาซํ้าอีกคร้ัง ไดนําไปทดสอบความเช่ือม่ัน (Reliability) โดย
ทดลองใชกับผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยางในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ
ตําบลบานตึก จํานวน 10 คน แลวนําคาคะแนนท่ีไดมาหาความเช่ือม่ันโดยใชสูตรสัมประสิทธ์ิ
อัลฟาครอนบาค (Cronbach’s alpha coefficient) คาความเช่ือม่ันเทากับ 0.84 และ 4) แบบสํารวจ
ความคิดเห็นของบุคลากรสุขภาพผูใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมี
ภาวะซึมเศรา มี 5 ดาน ดังนี้ 1) ความเหมาะสมในการนํามาใชในหนวยงาน 2) ความมีประโยชนตอ
บุคลากรสุขภาพในการปฏิบัติงาน 3) ความมีประโยชนตอผูปวยและญาติ 4) ความสะดวกและงาย
ตอการบันทึก และ 5) ความพึงพอใจในการใชโปรแกรมการฝกกับตัวเองทางบวกแบงเปน 3 ระดับ  
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มาก ปานกลาง นอย ซ่ึงผูศึกษาไดนําแบบสํารวจความคิดเห็นของพยาบาลผูปฏิบัติเกี่ยวกับการใช
แผนจําหนายผูปวยท่ีพยายามฆาตัวตายของโรงพยาบาลสบปราบ จังหวัดลําปาง ของ อมรรัตน 
เดือนสวาง (2551) มาใชซ่ึงเปนคําถามกวาง ๆ สามารถใชสํารวจความคิดเห็นในการนําการปฏิบัติ
ทางการพยาบาลท่ีเปนเลิศ มาใชไดทุกเร่ืองจึงไมไดตรวจสอบความตรงของเนื้อหาซํ้าอีกคร้ัง 

ผูศึกษาและทีมบุคลากรสุขภาพ ไดใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกกับ
ผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะซึมเศราท่ีเขารับบริการท่ีสถานีอนามัยชัยจุมพล จังหวัดอุตรดิตถ ในชวง
เดือนมีนาคมถึงเดือนพฤษภาคม 2554 จํานวน 26 ราย โดยไดดําเนินตามแผนกิจกรรมของ
โปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก จํานวน 8 ครั้ง ๆ ละ 60-90 นาที วันเวนวัน และนําขอมูลท่ี
ไดมาวิเคราะห โดยใชสถิติเชิงพรรณณา 

 
ผลการศึกษา 
 

ผลลัพธของการใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะ
ซึมเศรา พบวา 

1) หลังจากเขารวมโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก ผูปวยโรคเร้ือรังท่ีมีภาวะ
ซึมเศรา จํานวน 24 คน มีคะแนนภาวะซึมเศราลดลงจากระดับนอยและปานกลางเปนไมมีภาวะ
ซึมเศรา และผูปวยจํานวน 2 คน มีภาวะซึมเศราลดลงจากระดับปานกลางเปล่ียนเปนมีภาวะซึมเศรา
ระดับนอย 

2) บุคลากรสุขภาพทั้งหมดพึงพอใจในประโยชนของโปรแกรมและคิดวาเหมาะสมที่
จะใชในหนวยงานและเปนประโยชนตอบุคลากรสุขภาพ ผูปวยและญาติในระดับดี 
 
ขอเสนอแนะในการนําผลการศึกษาไปใช 
 

1. ดานการปฏิบัติการพยาบาล โปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวก สามารถชวยลด
ภาวะซึมเศราในผูปวยโรคเร้ือรังได ดังนั้นควรนําไปใชในผูปวยโรคเรื้อรังกลุมนี้ท่ีมีภาวะซึมเศรา
เล็กนอยถึงปานกลางและผูท่ีนําไปใชควรไดรับการฝกกอนไปปฏิบัติ 

2. ดานการบริหารทางการพยาบาล นําเสนอผลการศึกษาใหผูบริหารและหนวยงานท่ี
เกี่ยวของไดรับทราบ เพื่อใหเห็นความสําคัญและประโยชนของการฝกพูดกับตัวเองทางบวกตอ
ภาวะซึมเศรา และสงเสริมใหมีการบําบัดผูที่มีภาวะซึมเศราโดยใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเอง
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ทางบวก และจัดอบรมบุคลากรทางดานสุขภาพจิตใหมีความรูและทักษะเกี่ยวกับการบําบัดผูท่ีมีภาวะ
ซึมเศราโดยใชโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกเพ่ือขยายผลตอไป 

3. ปรับการบันทึกใหสะดวกและงายตอการใชงาน เนื่องจากมีบุคลากรที่เห็นดวยใน
แบบบันทึก 1 คน อยูในระดับดีและอีก 2 คนเห็นวาแบบบันทึกสะดวกและงายตอการใชงานอยูใน
ระดับปานกลาง เนื่องจากในบางใบงานจะยากตอการเขาใจและอธิบายใหกับผูปวย เชน ใบงานท่ี 
2.1 และ 2.2 เปนการเขียนประโยคในใจออกมาเปน 3 ระยะ คือ ในระยะแรกที่พบเหตุการณ ขณะ
เผชิญกับเหตุการณ และหลังจากสถานการณนั้นผานไปแลว โดยใหเพิ่มตัวอยางของเหตุการณท้ัง  
3 ระยะ เพื่อใหเห็นภาพที่ชัดเจนและเขาใจไดงายข้ึน  
 
ขอเสนอแนะในการศึกษาคร้ังตอไป 
 

1. ควรมีการศึกษาเกี่ยวกับการฝกพูดกับตัวเองทางบวกในผูปวยโรคเร้ือรังอ่ืน ๆ ตอไป
ท่ีมีภาวะเส่ียงตอการเกิดปญหาทางสุขภาพจิต 

2. ควรมีการติดตามประเมินระดับภาวะซึมเศราอยางตอเนื่องหลังทําการศึกษาเพื่อ
การศึกษาติดตามประสิทธิผล และความคงอยูของโปรแกรมการฝกพูดกับตัวเองทางบวกตอภาวะ
ซึมเศรา 


