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บทท่ี 3

วิธีการดำเนินการโครงกใรศึกษาอิสระ

การศึกษาครั้งนี้เป็นโครงการศึกษาอิสระ เพื่อศึกษาการให้คำปรึกษาแบบกลุ่มต่อ 
ความสามารถในการเผชิญปิญหาของผู้เสพยาบ้า ในระยะปีนฟูสมรรถภาพ โรงพยาบาลศรีมหาโพธิ 
จังหวัดปราจีนบุรี ซึ่งเป็นการศึกษาแบบกลุ่มเดียว วัดก่อนและหลัง (The One Group Pretest - 
Posttest Design)

ป ร ะ ช า ก ร แ ล ะ ก ล ุ่ม ต ัว อ ย ่า ง

1. ประชากรที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้เป็นผู้เสพยาบ้าในระยะปีนฟูสมรรถภาพ อายุ 18 ปีขึน 
ไปเช้ารับการบำบัดรักษารูปแบบกาย จิต สังคม ในโรงพยาบาลศรีมหาโพธิ จังหวัดปราจีนบุรี

2. กลุ่มตัวอย่าง เป็นผู้เสพยาบ้าในระยะปีนฟูสมรรถภาพ ของโรงพยาบาลศรีมหาโพธิ 
จังหวัดปราจีนบุรี จำนวน2 0 คน โดยคัดเลือกจากผู้เสพยาบ้าในระยะปีนฟูสมรรถภาพ ซ่ึงมี 
คุณสมบัติตามเกณฑ์ด ัง ต ่อ ไ ป น ี้

2.1 ผู้เสพยาบ้าในระยะปีนฟูสมรรถภาพที่มีป็ญหาในด้านการเผชิญปีญหา โดยผ่านการคัด 
กรองโดยใช้แบบวัดความสามารถในการเผชิญปิญหาของเจนจิรา เกียรติสินทรัพย์ (2548) ซ่ึงพัฒนา 
มาจากแบบวัดการเผชิญปีญหาของ J a l o w i e c  C o p i n g  S c a l e  1987) และพบว่า มีระดับคะแนน 
ความสามารถในการเผชิญป็ญหาไม่ดี (ระดับคะแนน 0-0.99) และระดับคะแนนพอใช้ (ระดับ 
คะแนน 1-1.99)

2.2 มีอายุ 18 ปี ข้ึนไป
2.3 พูดและพังภาษาไทยได้รู้เรื่องและเข้าใจ
2.4 ไม่มีปีญหาการได้ยิน การพูด การมองเห็น และอ่านออกเขียนได้
2.5 ไม่เป็นโรคจิต โรคประสาท และยินยอมเข้าร่วมโครงการด้วยความเต็มใจ

ข้ึนตอนการเสือกกลุ่มตัวอย่าง
ผู้ศึกษาคัดเลือกผู้เสพยาบ้าในระยะปีนฟูสมรรถภาพ ที่เช้ารับการบำบัดรักษารูปแบบกาย 

จิตสังคมในโรงพยาบาลศรีมหาโพธิจังหวัดปราจีนบุรี จำนวน2 0 คน แบบเฉพาะเจาะจง ตาม 
เกณฑ์คุณสมบัติท่ีกำหนด ในการคัดเลือกเช้ากลุ่มตัวอย่าง โดยใช้แบบวัดความสามารถในการ
เผชิญป็ญหาของเจนจิรา เกียรติสินทรัพย์ (2548) ซึ่งพัฒนามาจากแบบวัดการเผชิญปีญหาของ
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Jalowiec Coping Scale (1987) ที่มีระดับความสามารถในการเผชิญปีญหาไม่ดี และระดับ 
พอใช้ ม ีอาย ุ18ปีข้ึนไป

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย 
เคร่ืองมือท่ีใช้ในการศึกษา

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการศึกษามี 3 ประเภท
ทครื่องมือที่ใช้ในการดำเนินการศึกษา ได้แก่ แผนให้คำปรึกษาแบบกลุ่ม
เครื่องมือท่ีใช้ในการดำเนินโครงการ ได้แก่ แผนการให้คำปรึกษากลุ่ม โดยพัฒนาจากการ 

ให้คำปรึกษากลุ่มของเจนจิรา เกียรติสินทรัพย์ (2548) ดำเนินกระบวนการการให้คำปรึกษาแบบ 
กลุ่ม ของ Mahler (1969) โดยมีขั้นตอนการสร้างดังนี้

1. ศึกษาตำรา เอกสาร และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง กับแนวคิด ทฤษฎี นำเนือหาที่ได้มา
กำหนดโครงสร้าง การให้คำปรึกษาแบบกลุ่มต่อความสามารถในการเผชิญปีญหา ร่วมกับอาจารย์ 
ที่ปรึกษา โดยใช้ข้อมูลจากการวิเคราะห์สภาพรัเญหาของผู้เสพยาบ้า จากการทบทวนวรรณกรรม
ต่างๆท่ีเกี่ยวข้องมาเป็นข้อมูลในการพัฒนาแผนการให้คำปรึกษาแบบกลุ่ม ของ เจนจิรา เกียรติ
สินทรัพย์ (2548) ซึ่งประกอบด้วย4 กิจกรรมคือ 1 )การสร้างส้มพันธภาพแรงจูงใจ 2 )การ
ปรับเปลี่ยนความคิดในการเผชิญปิญหา 3) การแก้ไขรัเญหา 4) การเผชิญปีญหาและยุติกลุ่ม

2. นำเน้ือหาท่ีได้มาจัดทำ คู่มือการให้คำปรึกษาแบบกลุ่ม โดยผู้ศึกษาได้พัฒนาโปรแกรม 
โดยปรับกิจกรรมใหม่ให้เหมาะสมต่อกลุ่มตัวอย่าง ที่จะสามารถตอบสนองต่อสภาพรัเญหา และ 
ความต้องการของผู้เสพยาบ้าที่มารับการบำบัดด้วยโปรแกรมกายจิตสังคมโรงพยาบาลศรีมหาโพธิ 
จ.ปราจีนบุรี ซ่ึงเป็นโรงพยาบาลขนาด 60 เตียง ในการปรับกิจกรรมให้สอดคล้องกับกระบวนการ 
เรียนรู้ของกลุ่มผู้เสพยาบ้าดังกล่าว ผู้ศึกษาได้พัฒนาดังนี้

3. ปรับเนือหาของความรู้ในกิจกรรมท่ี 4 ให้ส้นกระชับ ชัดเจนขึน ให้เหมาะสมกับ
การเรียนรู้ของผู้ป่วย ในระยะเวลาในการให้บริการงานผู้ป่วยนอก ปรับระยะเวลาให้สอดคล้อง
กับเนื้อหาในการเรียนรู้ ในกิจกรรมท้ัง 4 กิจกรรม กิจกรรมละ l'A-2 ช่ัวโมง

4. จัดทำคู่มือสำหรับผู้เสพยาบ้า โดยอ้างอิงเนื้อหาในใบความรู้ เน้นตามแนวคิดการ
เผชิญปีญหา ใช้ประกอบในการเรียนรู้ของผู้เสพยาบ้าปรับใบงานในขันตอนกระบวน ให้สอดคล้อง 
กับเนื้อหาในใบความรู้ ดังรายละเอียดของคู่มือ “การให้คำปรึกษาแบบกลุ่ม” เพื่อให้
เกิดการเรียนรู้สูงสุด ปรับขั้นตอนของกิจกรรม ตามแผนการให้คำปรึกษาแบบกลุ่ม ท่ีเน้นการ 
เผชิญรัเญหาผู้ศึกษาใช้กระบวนการ การให้คำปรึกษาแบบกลุ่ม ของ Mahler (1969) ในการ
ดำเนินกิจกรรมกลุ่มและร่วมแลกเปลี่ยนความรู้ ประสบการณ์ร่วมกัน ได้เรียนรู้วิธีการปรับเปล่ียน 
ความคิดของตนเอง การแก้ไขปิญหา และการเผชิญรัเญหา ได้อย่างถูกต้อง เหมาะสม ผู้ศึกษา
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เชื่อว่าการใช้กระบวนการการให้คำปรึกษาแบบกลุ่ม ในแผนการให้คำปรึกษาแบบกลุ่มที่เน้นการ 
เผชิญรัเญหาทุกกิจกรรม จะสามารถช่วยให้ผู้เสพยาบ้ามีความสามารถในการเผชิญปีญหาเพิ่มขืนได้

5. พัฒนารูปแบบการให้คำปรึกษากลุ่ม โดยกำหนดขั้นตอนของกิจกรรมตามลำดับ โดย 
มีผู้ศึกษาช่วยสรุปประเด็นสำคัญเป็นระยะ  ๆรวมทังรูปแบบในการดำเนินกิจกรรม ดังวัตถุประสงค์ 
ของกิจกรรมและผลลัพธ์ที่จะเกิดขึ้นหลังจากที่ได้รับกิจกรรม โดยปรึกษาร่วมกับอาจารย์ท่ีปรึกษา 
จากนั้นสร้างสื่อและอุปกรณ์ ท่ีจะใช้ในการทำกิจกรรม เช่น ใบงานใบความรู้ต่างๆ ท่ีจะใช้
ในกิจกรรม
การตรวจสอบคุณภาพเร่ืองมือ

การตรวจสอบความตรงของเบือหา ( C o n t e n t  V a l i d i t y )  ผู้ศึกษานำแผนการทำกิจกรรมท่ี 
สร้างขืนไปปรึกษาอาจารย์ที่ปรึกษาโครงการศึกษาอิสระเพื่อตรวจแก้ไขเบือหาและภาษาที่ใช้ แล้ว 
นำไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิด้านสุขภาพจิตและจิตเวช 3 ท่าน ได้แก่ อาจารย์พยาบาลที่มีความชำนาญและ 
มีประสบการณ์ในการสอนการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช จำนวน 1 ท่าน พยาบาลสุขภาพจิต 
และจิตเวช 2 ท่าน (แสดงรายช่ือในภาคผนวก ก.) โดยผู้ศึกษานำรายละเอียดของแผนกิจกรรมการ 
ให้คำปรึกษาแบบกลุ่มต่อความสามารถในการเผชิญปีญหา ที่ผู้ศึกษาได้พัฒนาแล้วทุกขันตอนจาก 
แนวทางการให้คำปรึกษาแบบกลุ่มของเจนจิรา เกียรติสินทรัพย์ (2548) พร้อมช่ือท่ีอยู่และข้อมูลท่ี 
จำเป็นของผู้ศึกษา รวมทังเกณฑ์ในการตรวจสอบความตรงของเบือหา ให้ผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบ 
ความตรงของเนื้อหา ความตรงของโครงสร้าง ความถูกต้อง ชัดเจน ครอบคลุม ความเหมาะสมของ 
ภาษที่ใช้ รูปแบบความเหมาะสมของกิจกรรม ตลอดจนการลำดับเบือหา การใช้เวลาในแต่ละ 
กิจกรรม และให้ผู้ทรงคุณวุฒิเขียนความคิดเห็นและข้อเสนอแนะลงในแบบตรวจสอบความตรง
ตามเนื้อหา หลังจากนั้นผู้ศึกษาได้นำแผนการสอนที่ผ่านการตรวจสอบแล้วดำเนินการปรับปรุง
แก้ไขตามข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิให้สมบูรณ์ ร่วมกับอาจารย์ที่ปรึกษาโดยยึดหลักการ
สอดคล้องระหว่างผู้ทรงคุณวุฒิ ร้อยละ 80 ขืนไป

หลังจากนั้นผู้ศึกษานำเครื่องมือไปทดลองใช้ (Try out) กับผู้เสพยาบ้าท่ีมีคุณสมบัติ 
ใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่างที่จะศึกษาในครังนี คือ ใช้กับผู้ที่เสพยาบ้าในระยะพันฟูสมรรถภาพ
โรงพยาบาลศรีมหาโพธิ จ.ปราจีนบุรี จำนวน 20 คน โดยทดลองใช้แผนกิจกรรมการให้คำปรึกษา 
แบบกลุ่ม ทัง 4ครั้ง เพื่อดูความเป็นไปได้ที่จะนำแผนการทำกิจกรรมไปใช้ ความชัดเจนของภาษาท่ี 
ใช้ กิจกรรมท่ีนำไปใช้และความเหมาะสมของเวลา รวมทังรัเญหาอุปสรรคอ่ืนๆอันเกิดข้ึนได้
หลังจากการทดลองใช้กิจกรรมทัง 4 ครัง สมาชิกสามารถเข้าใจใจกิจกรรมแต่ละครัง แต่ผู้นำกลุ่ม 
ต้องมีการปรับคำพูดให้เข้าใจง่ายขืนและบางครังต้องมีการยกตัวอย่างให้กลุ่มตัวอย่างเข้าใจ พร้อม 
นั้งผู้นำกลุ่มต้องใช้เทคนิคการกระตุ้นสมาชิกกลุ่มในช่วงแรกๆมากเพราะสมาชิกไม่กล้าแสดงความ 
คิดเห็น และในแต่ละครั้ง ผู้นำกลุ่มต้องเชื่อมโยงเข้ากับเรื่องการเผชิญปิญหา ระยะเวลาของการ 
ดำเนินกิจกรรมกลุ่มไม,มีอุปสรรคใช้ระยะเวลาในแต่ละคร้ังประมาณ 90 นาที
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2.เคร่ืองมือเก็บรวบรวมข้อมูล
ส่วนท่ี 1 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย เพศ อายุ สถานภาพสมรส 

ระดับการศึกษา อาชีพ รายได้ ระยะเวลาที่เคยเสพยาบ้า การพักอาศัย สภาพแวดล้อม อาการเจ็บป่วย 
และการคิดถึงยาเสพติด

ส่วนท่ี 2 แบบความสามารถในการเผชิญปีญหาแบบวัดความสามารถในการเผชิญ 
ปีญหาของผู้ท่ีเสพยาบ้าในระยะทืเนฟูสมรรถภาพ ในการศึกษาครังนีประยุกต์ใช้แบบวัดความ
สามารถในการเผชิญปิญหาของเจนจิรา เกียรติสินทรัพย์ (2548) ที่พัฒนามาจากแบบวัดการเผชิญ 
ปีญหาของ Jalowiec (Jalowiec coping scale, 1987) ซงเครองมอน Jalowiec and other ใดสรางขน 
โดยได้รวบรวมการเผชิญรัเญหาท่ีบุคคลใช้ ซึ่งเป็นการผสมผสานระหว่างการมุ่งแก้ปีญหาที่เกิด
ขึ้นกับการควบคุมความรู้สึกและอารมณ์ของตนเองโดยใช้กรอบความคิดจากทฤษฎีการเผชิญรัเญหา 
ของ Lazarus(1978>ttงสรุปเป็นรูปแบบการเผชิญรัเญหาออกเป็น2รูปแบบ ประกอบด้วยการเผชิญ
รัเญหาแบบมุ่งแก้ไขป็ญหา และการเผชิญ!]ญหาแบบจัดการกับอารมณ์ และได้พัฒนาเครื่องมือใช้ 
วัดพฤติกรรมการเผชิญปิญหาออกเป็น 8 รูปแบบ คือ 1.การเผชิญหน้ากับปีญหา 2.การหนีปีญหา 3. 
การมองเหตุการณ์ในแง่ดี 4.การมองเหตุการณ์ในแง่ร้าย 5.การแก้ไขอารมณ์ตึงเครียด 6.การบรรเทา 
อารมณ์ตึงเครียด 7.การใช้การประกับประคอง 8.การพ่ึงพาตนเอง แบบวัดนีได้นำไปทดสอบค่า 
ความเทียงได้ 0.88-0.94 (Jalowiec 1989cited in Damwne - Wamblodt and Melansan, 1995) และ 
นำไปใช้แพร่หลายซ่ึงแบบวัดนีประกอบไปด้วยความสามารถเผชิญปีญหา 6 ด้าน รวม 40 ข้อ 
ดังต่อไปนี้

1. การแก้ไขอารมณ์ตึงเครียด จำนวน 4 ข้อ หมายถึง การปลดปล่องอารมณ์ ลดความตึง 
เครียดของอารมณ์ ระบายความรู้สึกที่มี!]ญหา หรือระบายความตึงเครียดกับผู้อ่ืน

2. การบรรเทาอารมณ์ตึงเครียด จำนวน 6 ข้อ หมายถึง การพยายามลด หรือควบคุมความ
๙ O q P P  *รุทุกข ทำไหัรูสิกดขน

3. การใช้การประคับประคอง จำนวน 5 ข้อ หมายถึง การใช้ระบบกระคับประคอง เช่น 
การพูดคุยปิญหากับครอบครัว หรือเพื่อน

4. การพ่ึงพาตนเอง จำนวน 7 ข้อ หมายถึง การกระทำการส่ิงต่างๆ ด้วยตนเอง
5. การเผชิญหน้ากับ!]ญหา จำนวน 10 ข้อ หมายถึง การพยายามแก้ไข!]ญหาเผชิญหน้ากับ 

สถานการณ์ หันหน้าเข้าหาปีญหา หาข้อมูล และพยายามแก้ไข!]ญหา
6. การมองเหตุการณ์ในแง่นี จำนวน 8 ข้อ หมายถึง การใช้การคิดในทางที่ดี มองในแง่ดี 

พยายามมองหาในแง่มุมที่ดีของสถานการณ์ หรือ การใช้อารมณ์ขัน ทำให้อารมณ์ดี
ลักษณะข้อคำถามเป็นมาตราส่วนประเมินค่า 4 ระดับ คือ ไม่เคยปฏิบัติ 0 คะแนน ปฏิบัติ 

นานๆคร้ัง 1 คะแนน ปฏิบัติบางครั้ง 2 คะแนน และปฏิบัติบ่อยคร้ัง 3 คะแนน ส่วนในข้อคำถาม
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ด้านการแก้ไขอารมณ์ตึงเครียด เป็นด้านลบดังมัน มาตราส่วนประเมินค่า 4 ระดับดังนี ไม่เคยปฏิบัติ 
3 คะแนน ปฏิบัติ นานๆ คร้ัง 2 คะแนน ปฏิบัติบางครั้ง 1 คะแนน และปฏิบัติบ่อยคร้ัง 0 คะแนน

การแปลผลคะแนน โดยหาค่าเฉล่ียของคะแนนความสามารถการเผชิญปิญหา ค่าเฉลี่ยของ 
คะแนน จะแสดงถึง ความสามารถในการเผชิญปิญหาของเยาวชนท่ีเสพยาบ้าในระยะติดตามรักษา 
โดยกำหนดเกณฑ์การแบ่งค่าเฉลี่ยของคะแนนออกเป็น 3 ระดับตามเกณฑ์ของ Jalowiec (1987) 
ดังนี้ ระดับคะแนน 0-0.99 หมายถึงความสามารถในการเผชิญป็ญหาไม่ดี ระดับคะแนน 1.00-1.99 
หมายถึงความสามารถในการเผชิญป็ญหาพอใช้และระดับคะแนน 2.00-3.00 หมายถึงความสามารถ 
ในการเผชิญรัเญหาดี

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ
การตรวจสอบความตรงและความเที่ยงของเครื่องมือผู้สร้างเจนจิรา เกียรติสินทรัพย์ (2548) 

นำเครื่องมือที่จัดทำข้ึนให้ผู้ทรงคุณวุฒิจำนวน 8 ท่าน ช่วยพิจารณาตรวจสอบความครอบคลุม 
ความชัดเจน ความถูกต้องเหมาะสมของเมือหา และผู้ศึกษานำเครื่องมือไปทดสอบกับประชากรที่มี 
ลักษณะใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่าง จำนวน 20 คน นำคะแนนที่ได้ไปหาส้มประสิทธิของแอลฟา ตาม
11 ไ  1 1 น้ี 1 1 1  V ไ, "วิธีของคอนบราค เพอหาความเทียงของเครืองมือซงเท่ากับ .80 และในการศึกษาครังนีผู้ศึกษานำไป 
ให้ผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน ได้แก่ อาจารย์พยาบาลที่มีความชำนาญและมีประสบการณ์ในการสอนการ 
พยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช จำนวน 1 ท่าน พยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช 2 ท่าน ( แสดงรายช่ือ 
ในภาคผนวก ก.) ตรวจสอบความตรงของเมือหา ความตรงทางโครงสร้าง ความถูกต้องชัดเจน 
ครอบคลุม ความเหมาะสมของภาษที่ใช้ จากนันผู้ศึกษาจึงนำมาปรับปรุงตามข้อเสนอแนะของ 
ผู้ทรงคุณวุฒิให้สมบูรณ์ร่วมกับอาจารย์ที่ปรึกษาโครงการศึกษาอิสระ หลังจากบัน นำแบบสอบถาม 
ไปทดสอบกับผู้เสพยาบ้าในระยะป็นฟูสมรรถภาพ ที่มีลักษณะใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่างจำนวน 20 
คน นำคะแนนที่ได้ไปหาส้มประสิทธิของแอลฟาตามวิธีของคอนบราค เพ่ือหาความเท่ียงของ
เครื่องมือซึ่งเท่ากับ .88

3. เครื่องมือกำกับการศึกษา
แบบวัดความรู้สึกในการเผชิญปีญหา เป็นเคร่ืองมือท่ีผู้ศึกษาสร้างขึ้นตามแนวคิด 

ของปาริชาติ กิจคุณธรรม (2549) โดยใช้หลักการเผชิญปีญหาของ Lazarus and Folkman (1984) 
และ JalowiecCJalowiec Coping Scale, 1987) เพื่อสร้างข้อความรู้ไนการเผชิญปิญหา โดยนำมาปรับ 
ให้ตรงกับกลุ่มตัวอย่าง ประกอบด้วยข้อคำถามเชิงบวก 10 ข้อ และเชิงลบ 10 ข้อ

- กำหนดเกณฑ์การให้คะแนน โดยมีลักษณะเป็นข้อคำถามที่ให้เลือกตอบ 1 คำตอบว่า ถูก 
หรือผิด ให้คะแนนข้อท่ีคำตอบถูก 1 คะแนน และให้คะแนนข้อที่ตอบผิด 0 คะแนน จำนวน 20 ข้อ 

เกณฑ์การคิดคะแนน โดยการคิดคะแนนรวมทุกข้อคำถามและนำคะแนนมารวม หลัง 
การการคำปรึกษาแบบกลุ่ม 4 คร้ัง คะแนนต้องไม่น้อยกว่า ร้อยละ 80
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หลังเสร็จสิ้นการให้คำปรึกษาแบบกลุ่ม พบว่า กลุ่มตัวอย่างมีคะแนนที่ได้จากการกระ 
เมินความรู้เรื่องความรู้ความสามารถในการเผชิญ!]ญหาผ่านเกณฑ์ที่กำหนดไว้ คือ มีความรู้มากกว่า 
ร้อยละ 80
การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ

1. การตรวจสอบความตรงของเนื้อหา (Content Validity) ผู้ศึกษานำแบบวัด 
ความรู้เรื่องความสามารถในการเผชิญปีญหา ที่สร้างขึ้นไปปรึกษาอาจารย์ท่ีปรึกษาโครงการศึกษา 
อิสระ เพื่อตรวจแก้เนื้อหาและภาษาที่ใช้ แล้วนำไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิด้านสุขภาพจิตและจิตเวช 3 ท่าน 
ได้แก่ อาจารย์ผู้สอนที่มีความชำนาญและมีประสบการณ์ในการสอนการพยาบาลสุขภาพจิตและจิต 
เวช 1 ท่าน และพยาบาลที่ทำงานด้านสุขภาพจิตและจิตเวช 2 ท่าน (แสดงรายชื่อในภาคผนวก ก.) 
โดยผู้ศึกษานำรายละเอียดของโปรแกรมท่ีผู้ศึกษาสร้างขึ้นทุกข้ันตอน พร้อมช่ือท่ีอยู่และข้อมูลที่
จำเป็นของผู้ศึกษา รวมทั้งเกณฑ์ในการตรวจสอบความตรงของเนื้อหา คือผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบ 
ความตรงของเน้ือหา ความตรงทางโครงสร้าง ความถูกต้อง ชัดเจน ครอบคลุม ความเหมาะสมของ 
ภาษาท่ีใช้ โดยผู้ทรงคุณวุฒิเขียนความคิดเห็นและข้อเสนอแนะลงในช่องว่างที่เว้นไว้ เม่ือผู้ศึกษา 
ได้รับเครื่องมือท่ีตรวจสอบ โดยผู้ทรงคุณวุฒิท้ัง 3 ท่าน จากนั้นผู้'ศึกษาจึงนำมาปรับปวุงตาม 
ข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิให้สมบูรณ์ ร่วมกับอาจารย์ที่ปรึกษาโครงการศึกษาอิสระ 
ขั้นตอนดำเนินการศึกษา การดำเนินการศึกษาแบ่งเป็น 2 ข้ันตอน ดังนี 

วิธีดำเนินการศึกษา ประกอบด้วยข้ันตอนดังน้ี 
ขั้นเตรียมการ
ผู้ศึกษาขอหนังสือแนะนำตัวคณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ถึงผู้อำนวยการ 

โรงพยาบาลศรีมหาโพธิ เพ่ือชีแจงวัตถุประสงค์ของการศึกษา และขออนุญาตจัดทำโครงการ
ภายหลังจากได้รับอนุญาตจากผู้อำนวยการโรงพยาบาล ผู้ศึกษาเข้าพบหัวหน้ากลุ่มการพยาบาล
และหัวหน้างานผู้ป่วยนอก เพื่อขออนุญาตเก็บรวบรวมข้อมูลโดยชี้แจงวัตถุประสงค์ของ โครงการ 
รายละเอียดที่เก่ียวข้อง ระยะเวลา เครื่องมือที่ใช้ในโครงการและการพิทักษ์สิทธผู้ป่วยสำรวจข้อมูล 
ผู้เสพยาบ้าท่ีอยู่ในระหว่างบำบัดด้วยโปรแกรมกาย จิตสังคมในโรงพยาบาลศรีมหาโพธิ เตรียม 
รายช่ือ รายละเอียดการติดต่อกลุ่มตัวอย่าง 
เตรียมเครื่องมือที่ใช้ในโครงการ

4.1 แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป
4.2 แผนการให้คำปรึกษา
4.3 แบบวัดความรู้ในการเผชิญปีญหา

1. เตรียมสถานที่ในการทำการศึกษาและขออนุญาตใช้สถานที่ โดยได้รับอนุญาต 
ให้ใช้ห้องบำบัดยาเสพติด โรงพยาบาลศรีมหาโพธิ ในการดำเนินโครงการ
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2. เตรียมผู้ศึกษาโดยเสริมสมรรถนะ เพ่ือเตรียมความพร้อมของตนเองโดยเข้ารับ 
การแก อบรมเชิงปฏิบัติการ “เทคนิคการให้คำปรึกษาในสถานการณ์ยาเสพติด” หลักสูตรละ 3 วัน 
จำนวน 3 คร้ังรวม 9 วัน ร่วมแลกเปลี่ยนเรียนรู้กับผู้เชี่ยวชาญ ผู้เข้าร่วมอบรม และแก ปฏิบัติจาก 
การทำงานประจำวัน

3. เตรียมผู้ช่วยผู้ศึกษาโดยชี้แจงโครงการ วัตถุประสงค์ของโครงการ และวิธีการ 
ดำเนินโครงการ

4. ผู้ศึกษากัดเลือกกลุ่มตัวอย่างตามที่ได้กล่าวไว้ในขั้นตอนการคัดเลือกกลุ่ม
ตัวอย่าง

5. ประสานเครือข่ายสถานีอนามัยพื้นที่ที่ผู้ป่วยอาศัยอยู่ไปพบกลุ่มตัวอย่างด้วย 
ตนเอง และนัดหมาย วัน เวลา และสถานที่ที่ใช้ดำเนินโครงการ

6. ผู้ศึกษาพบกลุ่มตัวอย่าง สร้างส้มพันธภาพ แนะนำตัว อธิบายวัตถุประสงค์ใน 
การศึกษา เพื่อขอความร่วมมือและอธิบายให้กลุ่มตัวอย่างทราบว่า การตอบรับหรือปฏิเสธการเข้า 
ร่วมการศึกษาครั้งนี้ไม่มีผลกระทบต่อการรักษา คำตอบหรือข้อมูลทุกอย่างจะปกปีคเปีนความลับ 
จะไม่มีการเปิดเผยให้ผู้ไม่เกี่ยวข้องทราบ ผลการศึกษาจะนำเสนอในภาพรวมเท่านั้น และกลุ่ม
ตัวอย่างสามารถถอนตัวจากการศึกษาได้ทุกเวลาถ้าต้องการ ถ้ากลุ่มตัวอย่างตอบรับการศึกษาให้
กลุ่มตัวอย่างลงนามยินยอมเข้าร่วมการศึกษา โดยแบ่งกลุ่มออกเป็น2 กลุ่ม กลุ่มละ 10คน

การเก็บรวบรวมข้อมูล 
ระยะท่ี 1 ระยะก่อนการทดลอง

1. ผู้ศึกษาขอความร่วมมือจากกลุ่มผู้เข้ารับการบำบัดในระยะทืเนฟูสมรรถภาพเข้า 
ร่วมกลุ่มให้คำปรึกษาโดยบอกถึงวัตถุประสงค์ของการเข้าร่วมกลุ่มให้คำปรึกษาข้ันตอน 
กระบวนการในการทำกลุ่มและผลที่คาดว่าจะได้รับจากเข้าร่วมกลุ่ม

2. เตรียมสถานที่ในการทำกลุ่มให้เรียบร้อย ซึ่งสถานท่ีที่ใช้ในการให้คำปรึกษาคือ 
ห้องให้คำปรึกษางานสุขภาพจิต

3. นัดเวลาในการเข้าร่วมกลุ่มให้คำปรึกษาแก่ผู้เข้ารับการบำบัด
4. เก็บรวบรวมข้อมูลก่อนการทดลองโดยใช้แบบประเมินความสามารถในการ

เผชิญปิญหา
ระยะท่ี 2 ระยะทำการทดลอง

ผู้วิจัยพบกับผู้เข้ารับการบำบัดตามวันเวลาที่กำหนดไว้ให้การ ให้คำปรึกษาแบบ 
กลุ่มตามแผนท่ีกำหนดไว้สัปดาห์ละ 2 คร้ัง คร้ังละ VA -2  ช่ัวโมง รวมท้ังส้ิน 2 สัปดาห์ ตัง 
รายละเอียดในภาคผนวก
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การให้การปรึกษากลุ่มครงท่ี 1
หัวข้อการสนทนา
แนะนำตัวชี้แจงวัตถุประสงค์โดยรวมของการให้คำปรึกษากลุ่มทั้ง 4 คร้ัง โดยเน้นสาระ 

ของการสร้างส้มพันธภาพที่ทำให้เกิดความคุ้นเคย และไว้วางใจ ทำความรู้จักกันด้วยกิจกรรม
แนะนำตนเองด้วยใบงาน “ฉันคือใคร” รวมถึงให้สมาชิกเข้าใจถึงกระบวนการเผชิญปีญหาซ่ึง
ประกอบด้วย สถานการณ์หรือสิ่งเร้า การประเมินสถานการณ์และการเผชิญปีญหา อธิปราย
ร่วมกันถึงการประเมินสถานการณ์ขั้นปฐมภูมิ เน้นให้สมาชิกประเมินสถานการณ์ท่ีเปีนเร้าว่าเป็น 
สถานการณ์ที่ท้าทาย ตนสามารถท่ีจะควบคุมสถานการณ์ได้ ก่อให้เกิดความกระตือรือร้น ต่ืนตัว มี 
ชีวิตชีวา
บทบาทผู้นำและสมาชิก

ผู้นำกลุ่มเป็นผู้เร่ิมหัวข้อสนทนา สมาชิกมีการชักถามเล็กน้อย และร่วมทำกิจกรรมร่วมกัน 
สร้างจุดมุ่งหมายของกลุ่มร่วมกัน ทำความรู้จักกันเพ่ิมมากข้ึนโดยการแนะนำตนเองจากใบงานท่ีได้ 
ทำ อธิปรายถึงเหตุผลที่สื่อออกมาในข้อความน้ันๆ ว่ามีความเหมือนหรือต่างจากตัวเองอย่างไร ซ่ึง 
ถือว่าเป็นการเปิดเผยเรื่องราวของสมาชิก เพื่อให้สมาชิกตระหนักรู้ในตนเองมากข้ึน เน้นให้ทุกคน 
สำรวจตนเองสาระของกระบวนการเผชิญปิญหาเปิดโอกาสให้สมาชิกทุกคนเกิดความรู้ความเข้าใจ 
เกี่ยวกับปิญหาของตนเอง กล้าเปิดเผยปิญหาอารมณ์ และความรู้สึกของตนเองผู้นำกลุ่มสรุปหัวข้อ 
สนทนา

“ ข้าพเจ้า................ ช่ือเล่น .......... อายุ 31 ปี อาชีพ ขายอาหารตามสั่ง มีแฟนและมีลูก
สิ่งที่ไม่มี ไม่มีเงิน ชอบอิสระ วัด ไม่ชอบคนบ่น ด่า ช้ีโกง เอาเปรียบ ไม่จริงใจ ความสามารถ เล่น 
กีฬา ตะกร้อ เล่นกีต้าร์”

“ ชื่อ...................บ้านอยู่ระเบาะไผ่ ชอบ สีฟ้า ชอบเล่นบอล ชอบกินไก่ทอด ไม่มีเมียเป็น
ตัวเป็นตน เร่ือย  ๆ ไม่ชอบเที่ยว รักเพ่ือนมากกว่ารักตนเอง ”

“ นาย...................ชื่อเล่น...................... อายุ 18 ปี อยู่ อ.สนามชัยเขตชอบเล่นกีฬาไม่ชอบ
อยู่คนเคียว ”

“ ฉันช่ือ ................ช่ือเล่น หน่ึง ทำงานโรงงานสยามฯ..................... เป็นช่างเช่ือม ชอบ
เล่นกีฬาฟุตบอลมากเป็นพิเศษ มีภรรยาแล้ว มีบุตร 1 คน เป็นชาย ”

“ ผมชื่อ.................... บ้านอยู่จังหวัดขอนแก่น ชอบไปตกปลาเวลาว่าง มีอยู่มีพ่ีน้อง 5 คน
ชอบเล่นตะกร้อฟุตบอล ”

“ ผมคือช่างยนต์รับซ่อมช่วงล่าง เบรค ครัช เกียร์ เครื่องยนต์รถสิบล้อ รถหกล้อ รถกระบะ
ทุกชนิด ช.เผือกการช่าง ”
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ปัญหาแอะอุปสรรค
1. สมาชิกกลุ่มไม่กล้าพูดหรือแสดงความเห็นมากนัก
2. การปฎิสัมพันธ์ระหว่างสมาชิกน้อย
3. ไม่กล้าซักถามผู้นำกลุ่มหรือสมาชิกคนอื่นๆ 
แนวทางการแกไข
ผู้นำกลุ่มกระตุ้นให้สมาชิกทุกคนได้มีปฎิสัมพันธ์กันมากข้ึน 
ผลของกิจกรรม
สมาชิกทุกคนมีท่าทีผ่อนคลาย กล้าพูดและกล้าแสดงความคิดเห็นมากขึนรวมถึงสมาชิกแต่ 

ละคนมีปฎิสัมพันธ์กับบุคคลอื่นๆ มากขึ้นเกิดความไว้วางใจผู้นำกลุ่มพอสมควรแสดงความเห็นได้ 
พอสมควรรู้จักช่ือสมาชิกคนอ่ืนๆเพิ่มมากขึ้น 

การให้คำ,ปรึกษากลุ่มคร้ังท่ี 2 
หัวข้อการสนทนา
ทบทวนถึงเนอหา กระบวนการในการประเมินสถานการณ์ขันปฐมภูมิ อภิปรายถึงผลการ 

นำความคิดและประสบการณ์เกี่ยวกับการประเมินสถานการณ์ข้ึนปฐมภูมิไปทดลองใช้ ว่าได้ผล
อย่างไร สมาชิกกลุ่มได้ร่วมกันอธิปรายถึงผลดี ผลเสีย ท่ีได้รับ ชี้แจงวัตถุประสงค์ในการให้
คำปรึกษากลุ่มคร้ังท่ี2การให้สมาชิกกลุ่มได้ทำความเช้าใจเกี่ยวกับกระบวนการประเมินสถานการณ์ 
การขึ้นทุติยภูมิการประเมินซํ้า และการเผชิญปัญหาแนวบุ่งแก้ปัญหาและมุ่งจัดการกับอารมณ์ 

บทบาทผู้นำและสมาชิก
ผู้นำกลุ่มเป็นผู้เริ่มหัวข้อสนทนา สมาชิกมีการซักถามและทำกิจกรรมร่วมกันแลกเปลี่ยน 

ความคิดเห็นกันมากขึ้นโดยที่สมาชิกกลุ่มได้ทำการสำรวจตนเองถึงวิธีการประเมินสถานการณ์ขัน 
ทุติยภูมิโดยตัดสินใจเลือกใช้วิธีการที่จะชิวยแก้ไขสถานการณ์ท่ีก่อให้เกิดปัญหาโดยตรงให้เป็นไป 
ในทางท่ีดี,ข้ึน โดยเป็นการประเมินสถานการณ์แบบบุ่งแก้ที่ปัญหาหรือบุ้งแก้ที่อารมณ์ สมาชิก
อภิปรายถึงแนวทางในการเผชิญปัญหาร่วมกันร่วมท้ังเน้นสาระที่จะเผชิญปัญหาแบบบุ่งแก้ท่ีปัญหา 
มากกว่าอารมณ์ ผู้นำกลุ่มสรุปหัวข้อการสนทนา

“ ฉันนี้แย่จัง” ประโยคที่แก้ไข “ ฉันทำได้ดีแล้ว ”
“ ฉันโง่มาก “ ประโยคที่แก้ไข “ ฉันคิดอะไรช้ามาก ”
“ ฉันไม,ได้เร่ือง “ ประโยคที่แก้ไข “ ฉันทำดีท่ีสุดแล้ว ”
“ อนาคตช่างมืดมน “ ประโยคที่แก้ไข “ ฉันค้นหาทางสว่าง ”
“ ฉันท้อแท้ใจ “ ประโยคที่แก้ไข “ ฉันต้องทำได้ ”
“ ไม่มีใครรักฉันเลย “ ประโยคที่แก้ไข “ ฉันยังมีพ่อแม่ ”
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ฟ้ญหาและอุปสรรค
1. สมาชิกกลุ่มมาไม่พร้อมกัน
2. สมาชิกกลุ่มพูดอภิปรายทีละหลายๆคน
3. ไม่ค่อยให้ความสนใจในเร่ืองของสมาชิกคนอ่ืนสนใจแต่ใ]ญหาของตนเอง
4. สมาชิกบางคนใช้ความคิดเห็นส่วนตัวหรือเอาตัวเองเป็นมาตรฐานในการตัดสินปีญหา 

ของสมาชิกคนอื่นโดยไม่สนใจถึงความรู้สึกและเหตุผลของสมาชิกคนอ่ืนๆ
แนวทางการแกัไข

1. ผู้นำกลุ่มยํ้าให้สมาชิกกลุ่มเห็นถึงความสำคัญของเวลาที่แต่ละคนได้มาอยู่ร่วมกันได้รับรู้ 
ปิญหาและร่วมกันหาแนวทางในการแก้ไข!!ญหา

2. พู้นำกลุ่มย้ํา'ให้สมาชิกเคารพกฎ กติกา ในการเข้าร่วมกลุ่มรวมถึงการใส่ใจตังใจรัเงซ่ึงกัน 
และกันเพื่อจะได้รับมทราบข้อมูลของสมาชิกคนอื่นแล้วนำมาปรับใช้กับปิญหาของตนเองและคน 
อ่ืน

3. ผู้นำกลุ่มอธิปรายให้สมาชิกกลุ่มได้เข้าใจถึงประโยชน์ และความสำคัญของการรับทัเง 
รัเญหาของคนอื่นซึ่งอาจจะมีความคล้ายคลึงหรือแตกต่างกับปีญหาของตน และนำประยุกต์ในการ 
แก้ไข!]ญหาของตน

4. ผู้นำกลุ่มแนะนำให้สมาชิกกลุ่มตั้งใจทัเงสมาชิกคนอื่นพูดให้จบก่อนอย่ารีบตัดสินและให้ 
มุ่งท่ีความรู้สึกของผู้พูดเป็นหลัก แล้วค่อยร่วมกันอภิปรายแลกเปล่ียนความคิดเห็น ซึ่งกันและกัน 
ผลของกิจกรรม

1. สมาชิกกลุ่มเร่ิมเห็นความสำคัญของการมาตรงเวลา ทำให้สมาชิกได้ใช้เวลาอยู่ร่วมกัน
มากขึ้น

2. สมาชิกกลุ่มเข้าใจและเคารพในกฎกติกาในการเข้าร่วมกลุ่ม โดยสังเกตได้จากการยกมือ 
ขออนุญาตในการาสอบถามหรืออภิปรายในหัวข้อต่างๆ

3. สมาชิกให้ความสนใจในการทัเงเรื่องราวของสมาชิกคนอ่ืนรวมถึงร่วมอธิปราบถึงป็ญหา 
และให้คำแนะนำถึงแนวทางในการแก้ไขปีญหาของสมาชิกคนอื่น

4. สมาชิกเริ่มเข้าใจรวมถึงสนใจในความรู้สึกและเหตุผลของสมาชิกคนอ่ืนๆ ไม,รีบตัดสิน 
โดยใช้ความคิดเห็นของตนเองเป็นหลัก

การให้คำปรึกษากลุ่มคร้ังท่ี 3 
หัวข้อการสนทนา
ทบทวนถึงเนื้อหากระบวนการในการประเมินสถานการณ์ข้ันทุติยภูมิ อภิปรายถึงผลของ 

การนำความคิดและประสบการณ์เก่ียวกับการประเมินสถานการณ์ขั้นทุติยภูมิ ไปทดลองใช้ว่าได้ผล 
อย่างไรสมาชิกกลุ่มร่วมกันอภิปรายถึงผลดีผลเสียที่ได้รับ ชี้แจงวัตถุประสงค์ในการให้คำปรึกษา 
กลุ่มครั้งที่ 3ให้สมาชิกได้เข้าใจถึงแหล่งทรัพยากรภายนอกตัวบุคคลโดยเฉพาะแหล่งสนับสนุนทาง
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สังคมการได้รับข้อมูลต่างๆ ได้รับคำแนะนำช่วยเหลือทางข้อมูลหรือข้อมูลย้อนกลับ การได้รับ
ความช่วยเหลือด้านวัตถุส่ิงของการบริการต่างๆ รวมถึงการสนับสนุนทางด้านจิตใจ เช่น การเอาใจ 
ใส่ การให้ความรัก เป็นด้น การจัดให้สมาชิกวางแผนการแสวงหาแหล่งสนับสนุนทาสังคมสามารถ 
จัดการกับ!]ญหาของตนเองได้อย่างมิประสิทธิภาพ 

บทบาทผู้นำกลุ่มแอะ สมาชิก
ผู้นำกลุ่มเป็นผู้เร่ิมหัวข้อการสนทนา จัดให้สมาชิกกลุ่มได้อภิปรายถึงวิธีการเผชิญปีญหา 

ของผู้เสพยาบ้าขึ้นพินพ่สมรรถภาพพิจารณาถึงผลดี ผลเสียที่ตามมารับ!ถึง!]ญหาและความต้องการ 
ของตนเอง และวางแผนแก้ไขโดยใช้แหล่งทรัพยากรภายนอกตัวบุคคล ท่ีมิอยู่ช่วยให้สมาชิก
แลกเปล่ียน ประสบการณ์ร่วมกันสมาชิกมิการชักถามซึ่งกันและกัน และผู้นำกลุ่มสรุปหัวข้อการ 
สนทนา

“ ขัดแย้งกับพ่อเป็นประจำ แต่ไม'เคยไกล่เกล่ีย เป็น!]ญหามาตลอด,,
“ เวลามิ!]ญหากันก็จะเฉยๆ เดินหนีไปพร้อมกับบ่น โดยไม่มิใครมาช่วยไกล่เกลี่ยหรือ 

ตัดสิน เดยวก็ดีกันเอง,,
“ เกิดข้อขัดแย้ง พ่อแม่ต้องเข้าใจ!]ญหา,,
“ ส่วนใหญ่จะมิ!]ญหากับพ่อ และแม่ก็คอยเข้าข้างผม,,
“ มิ!]ญหากันบ้าง แต่ไม่รุนแรง เดี๋ยวก็ดีกันเอง(กับภรรยา)”
“ เมื่อมิ!]ญหาก็อยากจะให้หันหน้าคุยกันบ้าง,,

ฟ้ญหาแสะอุปสรรค
1. สมาชิกหลายคนพูดนอกเรื่อง
2. สมาชิกนำเร่ืองของบุคคลอ่ืนๆนอกกลุ่มมาพูด
3. สมาชิกบางคนเล่าว่าพบอุปสรรคเมื่อลองนำทางแก้ไข!]ญหาที่ได้จากกลุ่มไปปฏิบัติจริง 

แนวทางการแก้ไข
1. สมาชิกกลุ่มไม่พูดออกนอกเรื่อง
2. สมาชิกอภิปรายเฉพาะเรื่องของสมาชิกและ!]ญหาภายในกลุ่ม
ร-สมาชิกมิความม่ันใจมากขึ้นในการนำข้อเสนอแนะที่ได้จากกลุ่มไปทดลองใช้ใน 
ชีวิตประจำวันรวมถึงได้แนวทางในการแก้ไข!]ญหาหรืออุปสรรคต่างๆ 

การให ้คำปรึกษาค ร ั้ง ท่ี 4 
การสนทนา
ทบทวนถึงเนื้อหาการแสวงหาแหล่งทรัพยากรภายนอกตัวบุคคล โดยเฉพาะแหล่งสนับ

สนุนทางสังคม อภิปรายถึงผลการนำแผนการแสวงหาแหล่งสนับสนุนทางสังคมไปทดลองใช้ว่า 
ได้ผลอย่างไร สมาชิกกลุ่มร่วมกันอภิปรายถึงผลดี ผลเสีย ที่ได้รับชี้แจงวัตถุประสงค์ในการให้
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คำปรึกษากลุ่มคร้ังท่ี 4 จัดให้สมาชิกกลุ่มได้อภิปรายถึงประสบการณ์ในการนำทรัพยากรภายในตัว 
บุคคลไปใช้ในการเผชิญปีญหา และพิจารณาผลดี ผลเสีย ที่ก่อให้เกิดปีญหาที่เกิดฃึนในปิจจุบัน 
ร่วมกันวางแผนในการแก้ไขปีญหาโดยบูรณาการความรู้ทังหมดที่ได้ โดยเริ่มตังแต่กระบวนการใน 
การเผชิญปีญหาการประเมินสถานการณ์ขันปฐมภูมิ ทุติยภูมิ การประเมินซำ การใช้แหล่งทรัพยากร 
ภายนอกและภายในตัวบุคคลมาใช้ในการจัดการกับปีญหาท่ีเกิดขึ้นได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

บทบาทผู้นำกลุ่มแอะสมาชิก
การจัดให้สมาชิกกลุ่มทำความเช้าใจถึงแหล่งทรัพยากรภายในตัวบุคคล ได้แก่บุคลิกภาพ 

สุขภาพ และพลังงาน ความเชื่อในทางบวก ทักษะในการแก้!ขปีญหาและทักษะทางสังคมความมี 
คุณค่าในตนเอง

“ เวลาไม,สบายใจผมจะชวนภรรยาไปเที่ยวนอกบ้าน”
“ อยากคุยกับพ่ีชายท่ีสนิทกัน พี่ชายจะให้คำปรึกษา”
“ไม่สบายใจ อยากให้พ่อแม่ให้คำปรึกษา”
“ จะคุยกับแม่ แม่จะเช้าใจ”
“ ปรึกษากับพ่อแม่ ท่านให้คำปรึกษาเราได้”
“ มีปีญหาไม่สบายใจก็จะคุยกับภรรยา”
“ สร้างเกราะให้ตัวเอง รักตัวเองให้มากๆ”

ปึญหาแสะอุปสรรค
1. สมาชิกกลุ่มอภิปรายกันเป็นกลุ่มย่อยๆ
2. สมาชิกกลุ่มบางคนยังมีความรู้สึกไม่มั่นใจเกี่ยวกับความสามารถในการเผชิญปีญหา 

รวมถึงแนวทางในการนำวิธีการแก้ไขปีญหาท่ีได้รับจากการเช้ากลุ่มไปใช้ในชีวิตประจำวัน 
แนวทางการแก้ไข

1. ผู้นำกลุ่มแนะนำ ให้สมาชิกกลุ่มกระตุ้นให้สมาชิก ตั้งใจฟิงเรื่องที่สมาชิกคนอื่นกำลัง
อภิปรายและเม่ือมีความคิดเห็นอย่างไร ขอให้อภิปรายกันในกลุ่มใหญ่เพราะอาจมีประโยชน์ต่อ
เพ่ือนสมาชิกคนอ่ืน สามารถช่วยเหลือเพื่อนสมาชิกคนอื่นๆได้

2. ผู้นำกลุ่มสร้างความมั่นใจให้แก่สมาชิกเพื่อให้สมาชิกเกิดความมั่นใจใจความสามารถใน 
การเผชิญปีญหา และมีกำลังใจในการนำข้อเสนอแนะในการอภิปรายร่วมกันไปประยุกต์ใช้ในการ 
ดำเนินชีวิตของตนเอง

ผอฃองกิจกรรม
1. ไม่มีการอกิปรายกันเป็นกลุ่มย่อย โดยสมาชิกกลุ่มร่วมกันอภิปรายปีญหาในกลุ่มใหญ่
2. สมาชิกกลุ่มมีความรู้สึกมั่นใจในตนเองมากขึ้น เกี่ยวกับความสามารถในการเผชิญปิญหา 

รวมถึงนำวิธีการแก้ไขปีญหา ที่ได้รับจากการเช้าร่วมกลุ่มของตนเองว่าจะสามารถนำไปใช้ในชีวิต 
ประจำวัน
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ระยะท่ี 3 ระยะหลังการทดออง
ผ ู้ศ ึก ษ า เก ็บ ร ว บ ร ว ม ข ้อ ม ูล ห ล ัง ก า ร ท ด ล อ ง  1 ส ัป ด า ห ์ ใน ว ัน ท ี่ 30  ม ีน าค ม  2 5 5 2  โ ด ย ใ ช ้ 

แ บ บ ป ร ะ เม ิน ค ว า ม ส า ม า ร ถ ใน ก า ร เผ ช ิญ ป ีญ ห า ซ ึ่ง เป ็น แ บ บ ส อ บ ถ า ม ช ุด เต ิม  ห ล ังจาก 'น ั้น ผ ู้ศ ึก ษ าน ำ  

ข ้อ ม ูล ท ี่ไ ด ้ม า ว ิเค ร า ะ ห ์

การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง
ผู้ศึกษาได้ทำการพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง โดยการอธิบายให้กลุ่มตัวอย่างได้รับทราบ 

และเข้าใจในกระบวนการการดำเนินโครงการทุกขั้นตอน และแจ้งให้ผู้ท่ีเสพยาบ้าในระยะพินฟู
สมรรถภาพที่เช้ารับการบำบัดด้วยโปรแกรมกาย จิต สังคมในโรงพยาบาลศรีมหาโพธิ สามารถตอบ 
รับหรือปฏิเสธการเข้าร่วมในโครงการศึกษาครั้งนี้ได้อย่างอิสระ โดยไม่มีผลกระทบใดๆต่อการมา 
รับบริการรักษาพยาบาลแต่อย่างใด การตอบคำถามและข้อมูลทุกอย่างจะเป็นความลับไม่มีการ
เปิดเผยต่อผู้ที่ไม่เกี่ยวช้อง จนกว่าจะได้รับอนุญาตจากกลุ่มตัวอย่างก่อนเท่าน้ัน ผลการวิจัยจะ
นำเสนอในภาพรวม และกลุ่มตัวอย่างสามารถถอนตัวออกจากการเข้าร่วมโครงการได้ตลอดเวลาถ้า 
ต้องการในระหว่างการดำเนินโครงการ

การวิเคราะห์ข้อมูล
ทำการวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติทดสอบที (t-test)Kโปรแกรมสำเร็จรูป SPSS/FW (Statistical 

Package for the Social Science for Windows) โดยนำคะแนนที่ได้จากการเก็บรวบรวมข้อมูลทัง 
ก่อนและหลังการให้การปรึกษากลุ่มต่อความสามารถในการเผชิญปีญหาของผู้เสพยาบ้า มาคำนวณ 
โดยใช้สถิติในการวิเคราะห์ข้อมูลดังนี้

1. วิเคราะห์ข้อมูลท่ัวไป โดยหาค่าเฉลี่ย ร้อยละ และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน
2. วิเคราะห์ค่าเฉลี่ย (Mean) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard deviation) และ 

เปรียบเทียบคะแนนของก่อนและหลังการให้การปรึกษากลุ่มต่อความสามารถในการเผชิญปิญหา 
ของผู้เสพยาบ้า โดยทดสอบที (paired t-test)

3. กำหนดความมีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .05
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ตารางการกิจกรรมการให้คำปรึกษาแบบกลุ่มต่อความสามารถในการเผชิญปัญหา
วัน/เวลา กิจกรรม วัตถุประสงค์

สัปดาห์ท่ี 1 แผนการให้ปรึกษา 1. เพ่ือสร้างส้มพันธภาพระหว่างพยาบาลและสมาชิก
9 มี.ค.2552 กลุ่มครั้งที่ 1 2. เพ่ือให้สมาชิกได้รู้จักคุ้นเคย ไว้วางใจ เปิดเผยตนเอง และ
กลุ่มท่ี 1. สร้างสัมพันธภาพ มีส้มพันธภาพท่ีดีต่อกัน
9.00-11.00 แรงจูงใจ 3. เพื่อให้สมาชิกเกิดความร่วมมือและมีแรงจูงใจในการเข้า
กลุ่มท่ี 2. (VA -2 ชั่วโมง ) ร่วมโครงการ
13.00-15.00 4. เพื่อให้สมาชิกมีความรู้เกี่ยวกับอาการ ปิญหาตนเอง การ

ประเมินตนเอง ธรรมชาติของผู้เสพยาบ้าและแนวทางการ
เผชิญปีญหา

สัปดาห์ท่ี แผนการให้ปรึกษา 1. เพ่ือทำความเข้าใจเก่ียวกับ กระบวนการคิดที่ทำให้คน
แร.ค.2552 กลุ่มครั้งที่ 2 เสพยาบ้า และต้องพ่ึงพายา

กลุ่มท่ี 1. การปรับเปลี่ยน 2. เพื่ออภิปรายถึงผลการนำความคิดและประสบการณ์
9.00-11.00 ความคิดในการ เก่ียวกับผลของการเสพยาบ้า
กลุ่มท่ี 2. เผชิญปัญหา 3. เพ่ือเรียนรู้วิธีการเผชิญปิญหาแบบใหม่ที่เป็นวิธีการที่
13.00-15.00 (VA -2 ช่ัวโมง ) เหมาะสม

4. เพ่ือแกปฏิบัติเทคนิคการปรับเปลี่ยนความคิดในการ 
เผชิญปิญหา

สัปดาห์ท่ี 2 แผนการให้ปรึกษา 1. เพ่ือแก้ไขปีญหาที่ด้นเหตุของป็ญหาตามขั้นตอนการ
16มี.ค.2552 กลุ่มครั้งที่ 3 แก้ปีญหา

กลุ่มท่ี 1. การแก้ไขปัญหา 2. เพ่ือเรียนรู้หลักการแก้ไขปิญหาเน้นการแก้ไขป็ญหาที่
9.00-11.00 (VA -2 ช่ัวโมง ) ด้นเหตุของปิญหา
กลุ่มท่ี 2. 3 เพ่ือแกการแก้ไขปิญหาท่ีเกิดข้ึน ภายใต้การช่วยเหลือ
13.00-15.00. ของผู้บำบัด

สัปดาห์ท่ี 2 แผนการให้ปรึกษา 1. เพ่ือเรียนรู้ขั้นตอนกระบวนการเผชิญปีญหา
18มี.ค.2552 กลุ่มครั้งที่ 4 2. เพื่อให้เข้าในถึงกระบวนการเผชิญปิญหาท่ีประกอบด้วย
กลุ่มท่ี 1. การเผชิญปัญหา สถานการณ์หรือสิ่งเร้า การประเมินสถานการณ์
9.00-11.00 แสะ ยุติกลุ่ม 3. เพ่ือสรุปทบทวนบทเรียน การนำไปใช้ และปิดกลุ่ม
กลุ่มท่ี 2. (VA -2 ช่ัวโมง )
13.00-15.00
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