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การอภิปรายผลกาไวิจัย

การวิจัยนี้มีวัดคุประสงคั เพี่อคืกษาผลของการปริกใ}าเชิงจิตแบบกลุ่มดามแนวของรอเจอร''
ที่มีต่อการลดความวิตกกังวลของผู้ป่วยมะเร็งเพศหญิงในช่วงการรับรังสีรักษา ผลการวิเคราะห้ข้อมูลปรากฎว่า 
ความวิตกกังวลของผู้ป่วยมะเร็งเพศหญิงในช่วงการรับรังสีรักษาที่ได้รับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่ม 
ลดลงอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .01

ผลการวิจัยในดารางที่ 1 แสดงให้เป่นว่า คะแนนจากแบบวัดความวิตกกังวลของผู้ป่วย 
มะเร็งเพศหญิงในช่วงการรับรังสีรักษาครั้งหลังการทดลองลดลงจากคะแนนคระงก่อนการทดลองท้ัง 8 คน 
โดยเฉพาะสมาชิกคนที่ 1 ก่อนการทดลองได้คะแนนความวิตกกังวลสูงสุด คือ 140 คะแนน หลังการ 
ทดลองคะแนนลดลงเหลอ 65 คะแนน ซึ่งคะแนนเปลี๋ยนแปลงมากถึง 75 คะแนน การลังเกดพบว่า 
สมาชิกคนนี้มีพฤติกรรมเปลี๋ยนแปลงเห็นได้ชัดเจน จากการนั่งคนเดียว เงียบเฉยก้มหน้า หลังจาก 
เข้ากลุ่มการปรึกษาเชิงจิตวิทยา สมาชิกเรํ่มสนใจตนเองมากขน ส่องกระจกดูความฟลี๋ยนแปลงของ 
ใบหน้าตนเอง ยอมรับความเปลี๋ยนแปลงที่เถิดขน

ผลการวิจัยในดารางที่ 2 แสดงให้เห็นว่า ความวิตกกังวลของผู้ป่วยมะเร็งเพศหญิงใน 
ช่วงการรับรังสีรักษา ที่ได้รับการปรึกษาเชิงจิดวิทยาแบบกลุ่มลดลงอย่างมีน้ยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 
นั่นคือ สมาชิกในกลุ่มสามารถเผชิญกับความจริงได้ โดยมีการรับรู้ระหว่างตนสอดคล้องกับความจริงมากขื้น

ผลการวิจัยในดารางที่ 3 เป็นภาพประมวลความรู้สึกของสมาชิกกลุ่มซึ่งแสดงให้เห็นว่า 
สมาชิกกลุ่มมีความรู้สึกทางบวกต่อการเข้ากลุ่ม ต่อสมาชิกกลุ่ม และต่อผู้น้ากลุ่ม ดังต่อไปนี้

1 . ความรู้สึกต่อการเข้ากลุ่ม รู้สึกสบายใจในบรรยากาศกลุ่มที่มีสมาชิกมาร่วมแบ่งป่น 
ประสบการฝ' ความรู้สึก ความติด และแนวทางในการแกัปญ่หาซึ่งกันและกัน ทำให้เถิดความเข้าใจกัน 
เสริมสร้างกำลังใจ ปลอบใจ และชิวิดมีความหวังขน

2 . ความรู้สึกต่อสมาชิกกลุ่ม สมาชิกกลุ่มพูดปลอบใจ ปรับทุกข้ซึ่งกันและกัน เข ้าใจ
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กันมากขน ให้คำแนะห้าดักเดือน ให้กำลังใจ และ'ให้คติท่ีดี
3 . ความรู้สึกต่อผู้ห้ากลุ่ม ผู้ห้ากลุ่มให้ความสบายใจ ให้กำลังใจที่จะต่อสู้กับโรคที่เป็นอยู่ 

และให้ความสนใจต่อสมาชิกกลุ่ม

ผลจากดารางที่ 1 และตารางที่ 2 น้ัน แสดงว่า ผู้ป่วยมะเร็งเพศหทุ)ง'ในช่วงการรับรังสี!,กษา 
ที่ได้รับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่มปีความวิตกกังวลลดลงกว่าก่อนได้รับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ 
กลุ่มอย่างชัดเจน และผลจากดารางนั้นโดยอาศัฟใฒงสร้างของการวิจัยทำให้สรูปได้ว่า การปรึกษาเชิง 
จิตวิทยาแบบกลุ่มดามแนวของรอเจอร้ ซึ่งฝ็บรรยากาศที่เอื้ออำนวยให้สมาชิกกลุ่มที่ปีความวิตกกังวลได้ 
บอกเล่าถึงความรู้สึก และสถานการถ!ท่ีเกี่ยวข้องกับความรู้สึกนั้น ซึ่งการประมวลความรู้สึกของสมาชิก 
กลุ่มในดารางที่ 3 ได้แสดง'ให้เห้นถึงการปฎิสัมพันธ์''ท่ีด,น้ัน ทำให้สมาชิกกลุ่มสามารถเผชิญกับเหตุการถโ 
ที่เกิดขนได้อย่างเป็นจรึง สมาชิกกลุ่มปี'โอกาสสำรวจตนเองอีกครั้ง โดยปีสมาชิกกลุ่มคนอื่นรับฟ้ง แสดง 
ความสนใจด้วยการชักถาม และสะท้อนกลับข้อมูลภายใต้บรรยากาศที่อบอุ่น ทำให้สมาชิกกลุ่มแด'ละคน 
สามารถปร้บความคิด และการร้บรู้ของตนได้สอดคล้องกับความจรึงมากขิ้น ยอมรับบัญหาของตนเอง 
และมองเห็นแนวทางในการปรับตัว สมาชิกกลุ่มจะเกิดความหวังที่จะมีชิวิดอยู่ต่อไป ความวิตกกังวลต่าง  ๆ
ก็ลดลงได้ ( S im o n to n  1 9 7 8  : 80  ; S t u a r t  a n d  S u n d e e n  1 9 7 0  ะ 9 0 , 9 4  ; 

R o g e r s  1 9 5 1  ะ 4 8 3 - 5 2 3  ) ซึ่งสอดคล้องกับการวิจัยของโกลอนคา ( G o l o n k a  1 9 7 6 :
6 3 6 2  A ) ที่พบว่าผู้ป่วยมะเ!งเด้านมที่ได้รับเคฝ็บำบัด กลุ่มท่ีได้รับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่ม 
ฝ็ค่าเฉลี๋ยของระดับความวิตกกังวลลดลงกว่าผู้ป่วยมะเ!งเด้านมที่ได้รับเคปีบำบัด แด'ไม,ได้รับการปรึกษา 
เชิงจิตวิทยาแบบกลุ่ม

กระแสการฟลี๋ยนแปลงของสมาชิก และข้อลังเกดบางประการของผู้วิจัยแสดงให้เห็นถึง 
การเปลี๋ยนการรับรู้ของผู้ป่วยมะเ!งเพศหญิงในช่วงการรับรังสีรักษาที่ใด้รับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่ม 
สามารถเผชิญกับความจรึงโดยปีการรับรู้ท่ีสอดคล้องกันมากข้ึนระหว่างตนกับประสบการถโ เช่น

ป็าบุญพา ปีความวิตกกังวลกับอาการป่วยของตนมากจนขาดความสนใจตนเอง และ 
สึงแวดล้อม ในช่วงแรกของการเข้ากลุ่มการปรึกษาเชิงจิตวิทยา ป็าบุญพาพูดถึงความรู้สึกว่า

ฉ ัน เป ็นท ุกข .์.........  ฉันว่ากรรมใครในบ้านก็ไม'ปีใครเป็นต้องมาเกิดกับเรา.......... รู้สึกหมดอาลัย
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ดายอยาก ไปอยากสนใจหน้าดาเป็นไงช่างมัน..........  " หลังจากได้รับฟังสมาชิกอื่น บอกเล่าอาการ
ป่วยของแด,ละคน แลกเปลี๋ยนความ!,สืกซึ่งกันและกัน ป็าบุญพาเรํ่มกานปลียนแปลงพฤติกรรม สนใจ
ดนเองมากขื้,น ยอมรับครามจริงที่เกิดขนกับใบหน้าตนเองที่ได้รับการฉายรังสืว่า " ..........  เห้นแล้วดกใจ
หน้าดำ ............ " และมองเห้นแนวทางที่จะปฏิบัติตนต่อไปว่า " ฉันจะคุยแล้วล่ะต่อไปนี้..........
อยู่บ้านแย่ ฉันน้กว่าเป็นคนเดียว มาอยู่นี่ คุยกัน เออ เราก ็ไม ่ได ้เม ื่นคนเดียว..........  เราต้องให้
กำล ังใจต ัวเอง..........  " ฝ็ความหวังว่า " ..........  หายออกไปนี่ จะหาของอร่อยกินบ้าง
ในช่วงสุดท้ายของกล่ม ซาบุญพาได้รับดำชมเชยจากสมาชิกอื่นที่ให้ข้อติดจากประสบการถโของตน
เป็นประโยชน้ต่อสมาชิกกลุ่มมากด้วยความ!'สีกผูกพันว่า " เราเป็นโรคนี้ เพื่อนร่วมดายกันแล้ว ..........
อยูด้วยกันดำนีดดำหน่อยก็ให้อภัยกัน ..........

ปีาเนียม สมาชิกกลุ่มผู้ฝ็บ้ญหานอนไม่หลับ จากความทุกข์ใจในอดีตที่ความคาดหวังผู้อื่นมาก 
เมื่อไปได้ก็ลงโทษว่าเป็นเคราะห้กรรมของตน ชํ้ายังด้องมาป่วยด้วยโรคมะเ!งอีก ไซมอนด้น 
( S i m o n t o n  1 9 7 8  ะ 77 ) กล่าวว่า สภาวะดึงเครียดทางจิตใจ ส่งผลกระทบต่อความ!สกคุกคาม 
ภาพพจน้ของตน ทำ,ให้1บอบเขดการรับเ’และการด้ดสีน'ใจแคบลง ผู้ป่วยจะเกิดความซึมเศรัา และ 
หมดหวัง อาจแสดงเป็นปฏิกริยาฐ้ห!อถอยหนี ซึ่งสภาวะด้งกล่าวฝ็ผลต่อการฟลี๋ยนแปลงของฮอร์โมน 
ที่ทำให้เกิดการสร้างเสริมเชลล้มะเ!งได้ ผู้ป่วยรายนี้มีสภาพสอดคล้องกับการกล่าวของไชมอนด้น 
เธอมีสภาวะดึงเครียดทางจิตใจ และใช้การถอยหนีบ้ญหาด้วยการโทษดนเองว่าเป็นเคราะห้กรรม
หมดหวังกับชิวิด " ..........  อยู่ไปวัน  ๆ ดำมีดไปวัน หมดเดือนหมดปี ..........  " เมื่อซาเนียมได้มี
โอกาสแบ่งป่นบ้ญหาของตนให้กลุ่มรับ!, ภายใต้บรรยากาศกลุ่มที่เอื้ออำนวย จึงสามารถยอมรับความจริง
ได้ว่า " อยู่ท่ีฉัน . . . .  ฉันทนแด'ก่อนถ้าติดได้เหมือนดอนนี้นะ ฉันคงไปประสาท..........  ขอบใจ
เพื่อนมากที่ช่วยเหลือ ..........  ฉันก็รักษาตัวหายแล้วก็กลับบ้าน...........เอื้ยงหลาน1ไป...........

ป็าเชิยมจู เป็นตัวอย่างที่ดีของการแสดงความสนใจสมาชิกอื่นขณะพูดในกลุ่ม ช่วงแรก
ที่พูดถึงป่ญหาอดีต ป็าเชิยมจูมีความวิดกกังวลว่าหมอจะไม่รักษา กล่าวว่า " .......... ป็าอยากให้หมอ
ผ่า แม้จะดายก็ไม่ให้ลูกเด้นอานอง..........  " เม่ือมีการอภิปรายแบ่งป่นประสบการถโท่ีได้รับจากการ
ฉายรังสี ป็าเชียมจูมีความสนใจช้กถาม และให้ข้อแนะน่าการปฏิบัติตัวกับสมาชิกอื่น การบอกเล่า 
อาการของสมาชิกอื่นทำให้เกิดความ!,ลืกว่า " ..........  เราติดดลอดเวลาทุกวันว่าเมื่อไรจะหาย หายทรมาน
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เสียที ไต้อนเพื่อน  ๆ พูด เขาสีเหทีอนเรา เราต้องอดทน เราต้องทีกำลังใจสู้..........
ปาหลงมา ทีความ!'สึกว่า " ..........  เสาร''อาทีดย้นะ หมอไม,มาดรวจสีปวด..........  " สมาชิกกลุ่มอื่น
ให้ข้อสังเกตว่า ปาหลงมาคิดมาก คนอื่นเขาสีไม่ไต้เรียกดรวจทุกวัน ปาหลงมาไต้รับกำลังใจจากกลุ่ม
ขณะเกิดความ!'สึกว่าตนเองไม่ทีคุณค่า ถูกทอดท้ิง " ..........  อย่างว่าเราเอ็บเราจะอาศัยใคร เราสีจน
ฐกสีจะมาช่วยอะไรไต้ ไม ่!'หน ังส ือ..........  เพื่อวานกลับบ้านไม่ไต.้.........  ฉันคิดว่าเราคนเดียวเขา
จะรอเราทำไม..........  " ทำให้ปาหลงมาไต้สำรวจตนเองอีกค!ง เกิดแนวทางแก้บ้ญหาของตนว่า

..........  ต่อไปฉันต้องเตรียมตัวให้พรัอมก่อนรถจะมา เดํ่ยวถูกทิ้งอีก อ ด ข ้าวแ ย ่เล ย ..........
ปาเลียบ ทีลักษณะการต่อสู้ความเอ็บป่วยของตนด้วยความอดทน และพยายามช่วยตนเอง 

จากสภาพร่างกายที่ดูเป็นอุปสรรคต่อการพูด การรับประทานอาหาร เนื่องจากเพดานใหว่ ทีเสมหะไหล 
ออกจากปากตลอดเวลา ต้องคอยใช้ผ้าซับไว้ ในการอยู่ร่วมกันกับสมาชิกอื่น ลัมพันธภาพที่เกิดขน 
ทำให้สมาชิกกลุ่มกล้าที่จะสะท้อนให้ปาเลียบเห้นการกระทำอย่างหนื่งของลนที่คิดว่าดีแล้ว แต่แท้จริงเป็น
ความกระทบกระเทือนต่อผู้อื่นว่า " ..........  พูดเก่งจริง ๆ ด ี 2 ดี 3 ไม่เลิกพูด ..........  บางคนเขา
ส ีรำคาญ ..........  " ปาเลียบสามารถยอมรับไต้ว่า คงจะต้องระวังมากขึ้นเพราะ " ต่างคนสีต่างจิตใจกัน"

ปาอุบล ทีความวิตกกังวลเกี่ยวกับอาการแพ้แสงมาก ทีพฤติกรรมก้าวร้าวทางวาจาในช่วงแรก
ของกลุ่ม " ..........  แกอย่าไปคิดนะ ..........  แกไม่ทีเซาวันสีดายพอดี..........  หมอไม่เคยเรียกตรวจเลย
ห้าหนักลดจาก 51 เหลือเป็น 47 ถามหมอเขาบอกว่าปาไม่เป็นอะไร อยากย้อนถามว่า แล้วหมอมา
ฉายแสงทำไม ..........  " สมาชิกกลุ่มยอมรับพฤติกรรมท่ีปาอุบลแสดงออกโดยไม่แสดงการดำหห้ หรือ
ท่าทีไม่พอใจ อาจเป็นส่วนหน่ืงท่ีปาอุบลสู้สึกไต้รับการยอมรับ รอเจอร"' ( R o g e r s  1 9 5 1  ) กล่าวว่า 
การยอมรับเป็นการแสดงให้เห้นถึงความเชื่อลือบุคคลว่า ทีความสามารถที่จะพัฒนาตนเองไต้ เป็นส่วน 
หนื่งของล้มพันธภาพในการปรึกษาเชิงจิตวิทยา ปาอุบลจึงเข้ามาทีส่วนร่วมในการแบ่งบ้นความสู้สึกห้กคิด
ประสบการถ!'ดนต่อกลุ่ม พยายามให้กำลังใจกับสมาชิกอื่น " ..........  อาการแพ้แสงน่ะ มันเป็นไม่
นานเท่าไรหรอก แล้วมันสีหาย กำลังใจเราต้องดี .......... เราฉายแสงที่ปากนะ มันสีแคบทุกวันต้อง
พ ูด ม ั่ง ..........

ปาเอ็ง ทีความวิตกกังวลที่แสดงออกโดยหลีกเกี่ยงการเผชิญกับความจริง โดยไม่กล้าซักถาม
แพทย้ว่าตนเป็นอะไรแน่ รับสู้เพียงว่า " ..........  หมอบอกเป็นเนื้องอก ต ้องฉายแสง..........
โรคฉันเยอะ ร ัก ษ าย าก ..........  ดอนฉายแสงเขาให้ฉันขึ้นไปนอน ..........  ฉันรีบบอกเขาว่า
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อย่าเพิ่งฉายให้ฉันหลับตาก่อน____" เมื่อได้รับฟังผู้อื่นบอกเล่าประสบการฝ'การฉายแสงว่าไม่มีอะไรน่ากลัว
ซาเอ็งจึงบอกว่า " .......... คิดว่าวันสุดท้ายจะลองแอบดูว่าเขาทำยังไงบ้าง.............. " ไชมอนด้น
( S i m o n t o n  ะ 81 ) กล่าวว่า การให้ผู้ป่วยได้เผชิญกับความจริงทำให้ผู้ป่วยเกิดความบุ่งหวัง 
ซึ่งเป็นส่วนที่ทำให้สามารถยับยั้งการเจริญเติบใดของมะแงได้

ป็าเที่ยง แสดงไห้เห็นการรับรู้ดนเองท่ีไม'สอดคล้องกับความจริงว่า ที่สมาชิกกลุ่มสังเกดว่า 
ฉันสงสัยว่าซาคนน้ ทำไมไม่พูด " ส่วนหน่ึงซาเท่ียงบอกต่อกลุ่มว่า " ฉันกลัว ไม่กล้าถามใคร 

กลัวเขาดุเอา " สมาชิกกลุ่มให้การยอมรับว่า ซาเที่ยงอายุมากแล้ว คือ 64 ปี ซาเที่ยงเงใจฟังผู้อ ื่น 
พูด และบอกความรู้สืกของตนต่อกลุ่มว่า " มาคุยกันก็ดี ได้รู้อาการคนอ่ืนบ้าง ฝ็กำลังใจขึ๊น

การสังเกตกระแสกลุ่ม ( หน้า 50-55  ) แสดงให้เห็นว่า กระแสกลุ่มที่เกิดขั้นมีความ 
สอดคล้องกับกระแสความเคลึ๋อนไหวของการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่มในแนวคิดของรอเจอรั ( หน้า 
12-15 ) คือในช่วงแรกของกลุ่ม เป็นไปดามข้ันที่ 1 คือฝ็การเรํ่มดันอย่างคลุมเครือ สับสน บรรยากาศ 
กลุ่มเงียบเป็นพัก  ๆ สมาชิกกลุ่มฝ็ปฏิสัมพันธ์กันน้อย เมื่อเข้าสู่ช่วงที่สอง กระแสกลุ่มดำเน้นต่อเน้องไป 
อย่างรวดเ!วมาก โดยผ่านขั้นที่ 2 คือ สมาชิกไม่ฟ้การแสดงความต่อด้านต่อบุคคลหรือการสำรวจตนเอง 
ไปสู่ข้ันท่ี 3 -11  สมาชิกกลุ่มฝ็การอภิปรายเกี่ยวกับความรู้สึกและเหดุการณในอดีตต่อเนื่องมาจนถึงอาการ 
เจ็บป่วยในบ้จจุบัน สมาชิกไม่ฟ้การแสดงความรู้สึกในทางลบต่อกลุ่ม การที่สมาชิกกลุ่มมีการแลกเปลี๋ยน 
บ้ญหาส่วนตนซึ่งกันและกันในช่วงน้ ทำให้สมาชิกมีความไว้วางใจกลุ่มมากขั้น มีอิสระที่จะเปีดเผยตนเอง 
เรํ่มมีการแสดงออกและเปีดเผยที่มีความหมายของบุคคล มีการแสดงความรู้สึกระหว่างบุคคลในกลุ่ม 
พัฒนาความรู้สึกสบายขั้นเมื่ออยู่ในกลุ่ม มีการยอมรับตนเอง และเรํ่มดันสู่การเปลี๋ยนแปลง เป็นตัวของ 
ตัวเองอย่างเต็มที่ เช่น มีการร้องไห้เมื่อรู้สึกเจ็บปวด มีการให้ข้อมูลย้อนกลับของแต่ละบุคคล 
มีการเผชิญหน้า ในช่วงท่ีสามกระแสกลุ่มดำเนินท่ี2เน่ืองไปจนถึงขั้นสุดท้าย โดยผ่านขั้นดอนสัมพันธภาพ 
ในรูปแบบการช่วยเหลือภายนอกกลุ่ม และจิตสัมพันธ์ขั้นแท้ ไปสู่ขั้นการแสดงความรู้สึกทางบวกและความ 
ผูกพันใกล้ชิด จนถึงขั้นการฟลึ๋ยนแปลงพฤติกรรมภายในกลุ่มที่สังเกตเห็นได้ชัดเจนจากสมาชิกกลุ่ม 
ในช่วงที่ส๋ึ และห้า กระแสกลุ่มยังคงอยู่ในขั้นตอนที่ 14 และ 15 จนกระทั่งถึงช่วงยุติกลุ่ม 
บรรยากาศกลุ่ม สมาชิกมีความรู้สึกเป็นหนื่งเดียวกัน เป็นเพื่อนร่วมดายที่ใด้มีโอกาสมาอยู่ร่วมกัน

กระแสการเปลึ๋ยนแปลงของสมาชิกกลุ่มการปรึกษาเชิงจิตวิทยา แสดงถึงการที่สมาชิกทุกคน 
ได้มีโอกาสมีส่วนร่วมในการบอกเล่าประสบการฝ' อาการป่วยของตน แลกเปลี๋ยนทํ้งความรู้สึกและความ 
คิดเห็นซึ่งกันและกันในกลุ่ม เป็นโอกาสให้สมาชิกได้เกิดการเรียนรู้ ในการแกัป่ญหาที่คล้ายคสึงกับตน 
เปอร๋ี ( P e r r y  1980 219 ) และ สมีท และวูลดริดจั ( S c h m i t t  a n d  W o o l d r i d g e  
1973 : 109 - 115 ) กล่าวว่า บรรยากาศดังกล่าวส่งเสริมให้ผู้ป่วยคลายความวิตกกังวลลงได้

บทบาทของผู้นำกลุ่มก็เป็นปีจจัยหนื่งที่ช่วยส่งเสริมให้ผู้ป่วยเกิดความรู้สึกไว้วางใจ บอกเล่า 
ความไม่สบายใจของตนออกมา บทบาทหน่ึงท่ีผู้วิจัยได้กระทำในการเป็นผู้นำกลุ่มคือ การสร้างสัมพันธภาพ 
ที่ดีต่อสมาชิกกลุ่ม ยอมรับในสํ่งท่ีสมาชิกกลุ่มแสดงออกโดยไม่ดำหน้ และผู้นำกลุ่มได้นำสึงที่สังเกตเห็น
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ความเปลึ๋ยนแปลงที่เกิดกับสมาชิกบอกเล่าให้กลุ่มรับเ เพื่อแสดงความใส่ใจที่มีด่อสมาชิก อาจเป็นส่วน 
หน้งที่สร้างความไว้วางใจให้แก่สมาชิก ทำ'ให้ป็าบุญพาบอกเล่าความร้สึกออกมา,ให้กลุ่มรับรู้'ว่า

ร้สืกไม,สบายเลย เมื่อกั้ใปเข้าห้องป้า ม เล ือดออก..........  เส ียดห น ้าอก..........  เมื่อคืนก็นอน
ไม่หลับ จกท้อง ไม่สบาย ..........  " การคืกษาของวาสเนอร้ และจอห้นสัน ( W a s s n e r
1976 : 144 - 147 a n d  J o h n s o n  1981 ; 36-42 ) พบว่า การท่ีผู้ป่วย
ได้ระบายปัญหาและความไม่วบายใจกับบุคคลที่ไว้วางใจได้ ย่อมทำให้ผู้ป่วยคลายความวิตกกังวล และความกลัว 
ที่จะเผชิญกับเหตุการณด่าง ๆ ลงได ้ นอกจากนั้น ประสบการณ์ในการนำกลุ่มจะฝ็ผลช่วยให้กลุ่มดำเน้น 
ไปอย่างมีประสิทธิภาพได้ ( M a g y a r  1974 ะ 103 ) ซึ่งในการวิจัยดเงน ั้ ผู้นำกลุ่มได้ผ่าน
ประสบการณ์ในการนำกลุ่มมาพอสมควร จึงอาจเป็นส่วนหน้งที่สามารถใช้ทักษะด่าง  ๆ เอึ๊อออำนวย'ให้ 
กลุ่มบรรลุจุดมุ่งหมายได้

ระยะเวลาในการเข้ากลุ่มด่อเ'นองกันในวันหยุดสุดสัปดาห์ เป็นเวลา 18 ซ่ึ'วโมง เป็นช่วง 
เวลาที่สมาชิกกลุ่มลดกลไก'ในการซองกันดนเอง เป็นตัว1ของด้วเอง สมาชิกจะเข้าใจตนเอง มี 
สัมพันธภาพต่อกันมากฃื้น ( อุบล สาธิตะกร 2527 ะ 62 1 สุปราณี วัสสันดชาติ 2524 : 81)
ความวิตกกังวลของผู้ป่วยลดลงได้ และเป็นแนวทางหน้งที่ทำให้ลดกลไกการป็องกันดนเอง ( H o g a n  
c i t e d  i n  R o g e r s  1 9 5 1  : 88  )
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