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บทคดัย่อ 

 

การวิจยัก่ึงทดลองน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อทดสอบผลของโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา

ต่อสุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาล คดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งจากวิทยาลยัพยาบาล 2 แห่งใน

ภาคใต ้โดยใชว้ิธีสุ่มแบบหลายขั้นตอน ไดก้ลุ่มทดลอง 40 คน และกลุ่มควบคุม 39 คน กลุ่มทดลอง

ไดรั้บโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา เป็นระยะเวลา 8 สปัดาห์ และกลุ่มควบคุมไดรั้บการดูแลตามปกติ 

เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการศึกษาประกอบดว้ย 2 ส่วน ไดแ้ก่ เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการทดลอง คือ โปรแกรม

จิตตปัญญาศึกษา และเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล คือ แบบสอบถามขอ้มูลส่วนบุคคล

และแบบสอบถามสุขภาวะจิตวิญญาณสําหรับนักศึกษาพยาบาล เคร่ืองมือทั้ งหมดได้ผ่านการ

ตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาโดยผูท้รงคุณวุฒิ 3 ท่าน แบบสอบถามสุขภาวะจิตวิญญาณไดผ้่าน

การตรวจสอบความเท่ียงในนักศึกษาพยาบาล 30 ราย ไดค่้าสัมประสิทธิแอลฟ่าของครอนบาค

เท่ากบั .84 วิเคราะห์ขอ้มูลส่วนบุคคลโดยใชส้ถิติเชิงบรรยาย สถิติไควส์แควร์ และไลคล่ี์ฮูด เรโช 

(Likelihood ratio) วิเคราะห์ความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณภายในกลุ่มทดลอง

ก่อนและหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมโดยใชส้ถิติทีคู่ วิเคราะห์ความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียสุข

ภาวะจิตวิญญาณระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมโดยใชส้ถิติทีอิสระ 

ผลการวิจยั พบว่ากลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณหลงัทดลองสูง

กว่าก่อนทดลองอย่างมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p <.001) และกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิต

วิญญาณหลงัทดลองตํ่ากวา่กลุ่มควบคุมอยา่งไม่มีนยัสาํคญัทางสถิติ (p < .05) 

ผลการศึกษาคร้ังน้ีช้ีให้เห็นว่าผลของโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาไม่แตกต่างกบั

การดูแลตามปกติ แต่อาจเลือกบางกิจกรรมท่ีสามารถพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณนักศึกษาดา้นท่ี

ตอ้งการไปดาํเนินการในลกัษณะการอบรมระยะสั้น  
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ABSTRACT 

This quasi-experimental research aimed to examine the effect of a contemplative 

education program on the spiritual well-being of nursing students. Two southern nursing colleges 

located in a city municipality were selected by multi-stage sampling and randomly allocated to an 

experimental group (n = 40) or a control group (n = 40; one control group was excluded before 

analysis). The experimental group received the contemplative education program for a period of 8 

weeks. The control group received the normal care. The instruments used in this study consisted 

of 2 parts; 1) experimental instrument, which was the contemplative education program, and        

2) the instruments for data collection, which included a demographic data form and the Nursing 

students’ spiritual well-being questionnaire. The Nursing students’ spiritual well-being 

questionnaire was validated for content validity by 3 experts and its reliability tested on 30 

nursing students using Cronbach’ alpha coefficient, which yielded  the value of .84. Demographic 

data were analyzed using descriptive statistics, chi-square, and likelihood ratio. The mean scores 

of spiritual well-being pretest and posttest in the experimental group were analyzed using paired 

t-test. The mean scores of spiritual well-being between the experimental group and the control 

group were analyzed using independent t-test. 

The results revealed that the mean scores of spiritual well-being in the 

experimental group were significantly higher at posttest than at pretest (p < .001). The mean 

posttest scores of spiritual well-being in the experimental group was slightly lower than that of 

the control group but the difference was not significant (p < .05) 



(7) 

Findings of the study indicate that the effect of contemplative education program 

did not differ from normal caring but activities could be chosen to developed spiritual well-being 

for nursing students according to their needs in a short course.  
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กติตกิรรมประกาศ 

 
วิทยานิพนธ์ฉบบัน้ีสําเร็จลุล่วงไดด้ว้ยความอนุเคราะห์ เอาใจใส่ และให้ความ

ช่วยเหลือเป็นอย่างดียิ่งจาก ผศ.ดร. กาญจน์สุนภสั บาลทิพยอ์าจารยท่ี์ปรึกษาหลกัและรศ. อุษณีย ์

เพชรรัชตะชาติอาจารยท่ี์ปรึกษาร่วม ท่ีกรุณาให้คาํแนะนาํ คาํปรึกษา ช้ีแนะแนวทางตรวจสอบ

แกไ้ขขอ้บกพร่องต่างๆ รวมถึงให้กาํลงัใจและดูแลเอาใจใส่ดว้ยดีเสมอมาจนกระทัง่วิทยานิพนธ์

สําเร็จลุล่วงไปด้วยดี ผูว้ิจัยรู้สึกซาบซ้ึงในความกรุณาของอาจารยท์ั้ งสองท่านเป็นอย่างยิ่ง จึง

ขอขอบพระคุณเป็นอยา่งสูงไวใ้นโอกาสน้ี 

ขอกราบขอบพระคุณผูท้รงคุณวุฒิทุกท่านท่ีกรุณาให้ความอนุเคราะห์ตรวจสอบ

คุณภาพเคร่ืองมือ 

ขอกราบขอบพระคุณคณะกรรมการสอบโครงร่างวิทยานิพนธ์ คณะกรรมการ

สอบวิทยานิพนธ์ทุกท่านท่ีกรุณาเสนอแนวคิดท่ีเป็นประโยชน์ 

ขอกราบขอบพระคุณผูอ้าํนวยการ อาจารยแ์ละบุคลากรวิทยาลยัพยาบาลบรมราช

ชนนี สงขลา วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี ตรัง และวิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี สุราษฎร์ธานี 

ท่ีอาํนวยความสะดวกในการเก็บรวบรวมขอ้มูล และขอขอบคุณนักศึกษาพยาบาลทุกท่านท่ีได้

เสียสละเวลาในการเขา้ร่วมการศึกษาคร้ังน้ีและใหค้วามร่วมมือเป็นอยา่งดี 

สุดทา้ยน้ีขอขอบพระคุณบิดา มารดาครอบครัว เพื่อนๆ รุ่นพี่ รุ่นนอ้งของผูว้ิจยัทุก

ท่าน และขอบคุณคุณไพศาล เซงห้ิน คุณเกษศิรินทร์ ภู่เพชร และคุณสุไลมาน เบญ็ดูสะท่ีช่วยเหลือ 

พร้อมทั้งให้กาํลงัใจ ความรัก และความห่วงใยมาโดยเสมอ รวมทั้งขอบคุณผูท่ี้ให้ความช่วยเหลือ

ดา้นอ่ืนๆ ท่ีผูว้ิจยัไม่สามารถกล่าวนามไดทุ้กคนไว ้ณ ท่ีน้ี ท่ีมีส่วนร่วมทาํให้วิทยานิพนธ์ฉบบัน้ี

สาํเร็จไดด้ว้ยดี 

คุณประโยชน์ท่ีเกิดจากการศึกษาคร้ังน้ี ขอมอบแด่บุพการีและคณาจารย์ท่ี

ประสิทธ์ิประสาทวิชาความรู้แก่ผูว้ิจยั รวมทั้งผูมี้พระคุณทุกท่าน 
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บทที ่1 
บทนํา 

 

ความเป็นมาและความสําคญัของปัญหา 

นกัศึกษาพยาบาลเป็นผูท่ี้กาํลงักา้วสู่การเป็นพยาบาลวิชาชีพจึงควรมีความรู้ความสามารถ
ดา้นวิชาชีพ มีปฏิสัมพนัธ์ท่ีดีกบัผูอ่ื้น มีคุณธรรมจริยธรรมและจรรยาบรรณวิชาชีพ เช่น เมตตา
กรุณา ซ่ือสัตย  ์เสียสละ ขยนั รับผิดชอบ อดทน มีนํ้ าใจ ตลอดจนมีใจรักการให้บริการ รู้จกัรัก
ตนเองและผูอ่ื้น มีจิตสํานึกในการช่วยเหลือเพื่อนมนุษยแ์ละมีความสํานึกรับผิดชอบต่อสังคม 
(พิชญน์รี, 2556) การบ่มเพาะให้นักศึกษามีคุณลกัษณะตามท่ีคาดหวงัจึงตอ้งเสริมสร้างทั้งองค์
ความรู้ทางการพยาบาลและคุณลกัษณะภายในตนเองไดแ้ก่ การตระหนักรู้ในตนเอง การเคารพ
ศกัด์ิศรีความเป็นมนุษยแ์ละการพยาบาลแบบองค์รวม (สถาบนัพระบรมราชชนก, 2552) ซ่ึง
คุณลกัษณะดงักล่าวเก่ียวขอ้งกบัการมีสุขภาวะจิตวิญญาณ แต่เน่ืองดว้ยกระบวนการจดัการเรียนการ
สอนของหลกัสูตรส่วนใหญ่เป็นการเรียนรู้ภายใตส้ถานการณ์จริง นกัศึกษาพยาบาลจึงตอ้งพบเจอ
กบัความเจบ็ป่วยและความทุกขท์รมานของผูป่้วย และถูกคาดหวงัใหมี้ความรับผดิชอบ ปฏิบติัตาม
กฎระเบียบอยา่งเคร่งครัด และปรับตวัใหเ้ขา้กบัสถานการณ์อยูต่ลอดเวลา (ดรุณี, สุดารัตน์, ณิชาภา, 
และสุวรรณี, 2553) จึงอาจเป็นสาเหตุใหข้าดสุขภาวะจิตวิญญาณ ส่งผลใหรู้้สึกทอ้แท ้ส้ินหวงัและ
ขาดกาํลงัใจในการดาํเนินชีวิต (ฉวีวรรณอา้งตามอวยพร, สุทิศา, และชลธิชา, 2553) 

การศึกษาสถานการณ์สุขภาพของนกัศึกษาพยาบาลทั้งในประเทศไทยและจากต่างประเทศ
พบวา่ นกัศึกษามีปัญหาสุขภาพจิต คือ ภาวะเครียดระดบัปานกลางถึงสูง ภาวะวิตกกงัวล และภาวะ
ซึมเศร้า (ปวิดา, สุพตัรา, และสุนทรี, 2554; มณี, 2554; สุนทรา, 2556; Altiok, & Ustun, 2013; 
Bryer, Cherkis, & Raman, 2013; Edwards, Burnard, Bennett, & Hebden, 2010) รวมถึงปัญหา
สุขภาพกายซ่ึงเก่ียวขอ้งกบัสุขภาพจิต ไดแ้ก่ ปวดศีรษะ ปวดเม่ือยตามตวั หวดั ทอ้งผกู นอนไม่หลบั 
เป็นลม ปวดทอ้ง และหายใจถ่ีลึก (Hyperventilation) (มณี, 2554; Bryer et al., 2013) ซ่ึงเป็นผลมา
จากบริบทการเรียนและการฝึกปฏิบติังานท่ีหนกั รวมทั้งปัจจยัอ่ืนๆ ไดแ้ก่ การกลวัความลม้เหลว 
การจดัการเวลาไม่เหมาะสม (Wolf, Stidham, & Ross, 2014) การขาดความรู้และทกัษะในการฝึก
ปฏิบติั ปัญหาสุขภาพ (มณฑาและสุภาพ, 2552) การมีสัมพนัธภาพและการส่ือสารท่ีไม่ดีระหว่าง
นักศึกษากบัพยาบาลประจาํการ ลกัษณะการนิเทศงานของอาจารย ์และส่ิงแวดลอ้มบนหอผูป่้วย 
(มณฑาและสุภาพ, 2552; Wolf et al., 2014) จากการศึกษา พบว่านกัศึกษาพยาบาลชั้นปีท่ี 3 ร้อยละ 
16.70 มีความเครียดระดบัสูง เผชิญความเครียดโดยการแกไ้ขปัญหานอ้ยกว่าชั้นปีท่ี 2 และชั้นปีท่ี 4 
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(ชุทิมา, กรองทิพย,์ และเริงจิตร, 2555) และมีเวลาดูแลสุขภาพจิตนอ้ยกว่าชั้นปีอ่ืนเพราะตอ้งฝึก
ปฏิบติังานในแหล่งฝึกเป็นส่วนใหญ่และเปล่ียนสถานท่ีฝึกปฏิบติังานอยูบ่่อยๆ (Gibbons, 2010) อีก
ทั้งตอ้งปรับเปล่ียนชีวิตประจาํวนัใหเ้หมาะสมกบัการเขา้เวรเชา้ บ่าย ดึก (จิราภรณ์และนยันา, 2550) 
เม่ือเกิดความเครียดนกัศึกษาจะขาดสมาธิทาํให้ประสิทธิภาพในการเรียนลดลง (มุสลินท,์ 2552) 
และอาจเลือกท่ีจะหลีกเล่ียงการเผชิญปัญหา (Chris, 2010) ส่วนการเผชิญความเครียดนกัศึกษาใชท้ั้ง
การแกไ้ขท่ีสาเหตุของปัญหาและการผอ่นคลายอารมณ์ (ชุทิมาและคณะ, 2555; มณฑาและสุภาพ, 
2552; Wolf et al., 2014) แต่มกัไดผ้ลในช่วงสั้นๆ และปัญหาดา้นร่างกายและจิตใจยงัคงอยู ่เพราะ
นกัศึกษายงัตอ้งเผชิญกบับริบทการเรียนการสอนท่ีก่อให้เกิดความเครียดเช่นเดิม ซ่ึงความเครียดท่ี
เกิดข้ึนบ่งบอกถึงความตอ้งการการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณเพราะเม่ือนักศึกษามีจิตวิญญาณท่ี
สมบูรณ์พร้อมจะเป็นแหล่งพลงัทางบวกท่ีช่วยให้นักศึกษาปรับตวัต่อความเครียด ลดอาการทาง
ร่างกายและจิตใจท่ีเกิดจากภาวะเครียดหรือกดดนั (Jafari, Dehshiri, Eskandari, Najafi, Heshmati, 
& Hoseinifar, 2010) รวมทั้งรับรู้เหตุการณ์ชีวิตในทางลบน้อยลง เช่ือมัน่ในการเผชิญปัญหา 
ยอมรับผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึน และมีความคบัขอ้งใจนอ้ยลงได ้(อรัญญา, มนสัชนม,์ และกุลยา, 2557) จึง
เป็นเหตุผลท่ีควรสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณให้แก่นักศึกษาเพื่อเพิ่มภูมิคุม้กันต่อการเผชิญ
เหตุการณ์ชีวิตในทางลบ ช่วยใหป้รับตวัและใชชี้วิตไดอ้ยา่งมีความสุข  

เม่ือทบทวนรายงานการศึกษาเก่ียวกบัมิติจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาลในต่างประเทศ
และในประเทศไทย พบว่าในต่างประเทศนักศึกษามีความตระหนักรู้ดา้นจิตวิญญาณในระดบัสูง
และมีพฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพดา้นจิตวิญญาณระดบัปานกลาง (Hsiao, Chiang, &Chian, 2010; 
Tiew, Creedy, & Chan, 2013) โดยเฉพาะประเทศตะวนัตกมีการพฒันาและขบัเคล่ือนองคค์วามรู้
ดา้นจิตวิญญาณอย่างเป็นระบบ มีรูปแบบชดัเจน และติดตามผลอย่างต่อเน่ือง ส่งผลให้นักศึกษา
พยาบาลสามารถนาํความรู้และทกัษะไปใชส้ร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณของตนเอง และใหบ้ริการ
ดา้นจิตวิญญาณแก่ผูป่้วยไดดี้ (อุไรและวารีรัตน์, 2555) ส่วนในประเทศไทย พบว่านักศึกษามี      
สุขภาวะจิตวิญญาณในระดบัสูง (จรูญรัตน์, สกุนตลา, และวรวรรณ, 2556; ปาริชาต, 2556) เป็นผล
จากการจดัหลกัสูตร รูปแบบการเรียนการสอน กิจกรรมเสริมหลกัสูตร และบริบทแวดลอ้มของ
สถาบนัการศึกษามีส่วนส่งเสริมใหน้กัศึกษาเกิดการเติบโตทางจิตวิญญาณ (บุญทิวา, 2556) อยา่งไร
ก็ตาม นักศึกษายงัให้ความสําคญัต่อการพฒันาด้านจิตวิญญาณของตนเองน้อยและไม่สามารถ
ใหบ้ริการดา้นจิตวิญญาณแก่ผูป่้วยไดอ้ยา่งเตม็ท่ีเน่ืองจากมุ่งทาํงานเพ่ือใหไ้ดรั้บประสบการณ์ตามท่ี
รายวิชากาํหนด (ศิราณีและคณะ, 2552) อีกทั้งการจดัการศึกษาพยาบาลดา้นจิตวิญญาณในประเทศ
ไทยยงัไม่มีระบบท่ีชดัเจนและขาดการศึกษาท่ีเตรียมนกัศึกษาพยาบาลในการดูแลดา้นจิตวิญญาณ
อย่างเพียงพอ (อุไรและวารีรัตน์, 2555) ดว้ยเหตุน้ีจึงควรพฒันาทกัษะการสร้างเสริมสุขภาวะจิต
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วิญญาณให้แก่นักศึกษาเพราะช่วยให้นักศึกษาเกิดสุขภาวะจิตวิญญาณและสามารถให้การดูแล
ผูป่้วยดา้นจิตวิญญาณได ้(Downey, 2007) 

การสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณในนกัศึกษาพยาบาลท่ีผา่นมา พบว่า มีความหลากหลาย
แต่เป็นการฝึกทกัษะเพียงระยะเวลาหน่ึง โดยไม่ไดส้ร้างเง่ือนไขให้นักศึกษาเช่ือมโยงการเรียนรู้
หรือทกัษะท่ีไดรั้บจากการฝึกไปปฏิบติัในชีวิตประจาํวนัอยา่งต่อเน่ือง จึงไม่สามารถทาํใหน้กัศึกษา
พฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณของตนเองอย่างต่อเน่ืองและนําทกัษะท่ีได้รับไปดูแลผูป่้วยในด้าน       
จิตวิญญาณได ้เช่น การฝึกอบรมทกัษะการดูแลสุขภาพอยา่งเป็นองคร์วมในขณะนกัศึกษาเรียนชั้น
ปีท่ี 1 และติดตามผลเม่ือครบ 3 ปี พบว่านกัศึกษามีทกัษะลดลง (Kara, 2014) การฝึกสติและสมาธิ
อย่างเขม้ขน้ พบว่าหลงัครบ 4 เดือน นกัศึกษามีสติลดลงเม่ือเทียบกบัสัปดาห์แรก (แสงทองและ
ทศันา, 2553) และการฝึกทกัษะการดูแลสุขภาพองคร์วมเม่ือครบ 1 เดือน พบว่านกัศึกษามีทกัษะ
ลดลง เพราะไม่สามารถบริหารจดัการตนเองใหป้ฏิบติัอยา่งต่อเน่ืองได ้(สุรีย,์ 2551) 

ลกัษณะการเรียนการสอนของวิชาชีพพยาบาลจาํเป็นตอ้งมีความสมดุลระหว่างศาสตร์ทาง
วิชาชีพกบัชีวิตและจิตใจ รวมทั้งการบริการดว้ยหัวใจความเป็นมนุษย ์(ปราณี, 2557) การหล่อ
หลอมให้นักศึกษามีจิตวิญญาณความเป็นพยาบาลไดน้ั้นอาศยักระบวนการเรียนรู้ท่ีสร้างให้เกิด
ความเคารพในคุณค่าและศกัด์ิศรีของตนเองและผูอ่ื้น เห็นคุณค่าความเป็นมนุษย ์เห็นคุณค่าของการ
เรียนรู้ภายในตนเอง เรียนรู้ท่ีจะรักและให้ดว้ยหัวใจ รวมทั้งพร้อมท่ีจะปรับเปล่ียนตนเองผา่นการ
ใหคุ้ณค่าดา้นความดี ความงาม และความจริง (กรศศิร์และณัฐพร, 2556) แนวคิดจิตตปัญญาศึกษา 
(Contemplative Education) ซ่ึงมีปรัชญาพ้ืนฐานท่ีเช่ือมัน่ในความเป็นมนุษยแ์ละมีกระบวนทศัน์
องคร์วม มุ่งเนน้การเปล่ียนแปลงภายในตนเอง สร้างความตระหนกัในคุณค่าของความเป็นมนุษย ์
เขา้ถึงความดี ความงาม และความจริงในชีวิต (ประเวศ, 2550; วิจกัขณ์, 2550; ธนาและอดิศร,  
2552) จึงเหมาะสมท่ีจะนาํมาพฒันากระบวนการเรียนรู้ให้นกัศึกษาเกิดความสมดุลทั้งดา้นกาย ใจ 
และความคิดเพราะจิตตปัญญาศึกษาเป็นกระบวนการพฒันาให้บุคคลมีความพร้อมและสมดุลจาก
ภายในจิตใจ ต่อยอดเป็นกระบวนการคิดและเกิดปัญญาโดยเห็นความเช่ือมโยงของส่ิงต่างๆ ทั้ง
ภายในและภายนอกอยา่งลึกซ้ึง ทาํให้เกิดความรักและความเมตตาต่อผูท่ี้กาํลงัเผชิญความทุกขท์าง
กาย จิตใจ และจิตวิญญาณ (โครงการเอกสารวิชาการการเรียนรู้สู่การเปล่ียนแปลงศูนยจิ์ตตปัญญา
ศึกษา มหาวิทยาลยัมหิดล, 2552) 

การทบทวนงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง พบว่ามีการนาํแนวคิดจิตตปัญญาศึกษามาใชศึ้กษาวิจยัใน
กลุ่มนกัศึกษาพยาบาลหลายลกัษณะ ไดแ้ก่ 1) การวิจยัเชิงปฏิบติัการในกลุ่มตวัอยา่งขนาดใหญ่ เช่น 
การพฒันาบุคลิกภาพโดยใชกิ้จกรรมจิตตปัญญาศึกษา (กรศศิร์และณัฐพร, 2556) พบว่านกัศึกษา
ปรับเปล่ียนความคิด ยอมรับและเปล่ียนแปลงวิธีปฏิบติัท่ีเหมาะสมกบัตนเอง มีความรัก ความ
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เมตตาต่อตนเองและผูอ่ื้น และการพฒันาการดูแลแบบองคร์วมดว้ยจิตตปัญญาศึกษา (เยาวดี, 2552)
พบวา่นกัศึกษามีความรู้และเขา้ใจแนวคิดการดูแลแบบองคร์วมมากข้ึน 2) การวิจยัเชิงปฏิบติัการใน
กลุ่มตวัอยา่งขนาดเลก็แบบหน่ึงกลุ่ม เช่น การพฒันาหลกัสูตรเสริมสร้างคุณลกัษณะท่ีพึงประสงค์
ดว้ยกระบวนการสุนทรียสนทนา (ศิริรัตน์, อมรรัตน์, พลูสุข, และวารีรัตน์, 2556) พบว่านกัศึกษา
เกิดการเรียนรู้อย่างเปิดกวา้ง ฟังอย่างลึกซ้ึง ไม่ตัดสินผูอ่ื้น และการจัดการเรียนการสอนด้วย      
จิตตปัญญาศึกษาในรายวิชาปฏิบติัการพยาบาลมารดา ทารก และผดุงครรภ์ (นงลกัษณ์, 2552) 
พบว่า นักศึกษามีสติและสมาธิมากข้ึน และยอมรับส่ิงใหม่ๆมาพฒันาตนเอง และ 3) การวิจยัก่ึง
ทดลองในกลุ่มตวัอย่างขนาดเล็กแบบหน่ึงกลุ่มวดัผลก่อนและหลงัการทดลอง ไดแ้ก่ การพฒันา
หลกัสูตรจิตตปัญญาศึกษา (นฤมล, 2552) และการบูรณาการจิตตปัญญาศึกษาในรายวิชาปฏิบติัการ
พยาบาลบุคคลท่ีมีปัญหาสุขภาพ3 (ศิราณีและคณะ, 2554) พบว่า นักศึกษาตระหนักรู้ในตนเอง
ปฏิบติัส่ิงใหม่ ๆ ต่อตนเอง เรียนรู้ร่วมกนัอย่างเช่ือมัน่และไวว้างใจ เคารพคุณค่าความเป็นมนุษย์
และให้การพยาบาลแบบองค์รวมดีข้ึน ซ่ึงผลท่ีเกิดข้ึนทั้ งหมดสอดคลอ้งกับพฒันาการด้านจิต
วิญญาณในช่วงวยัผูใ้หญ่ตอนตน้ ไดแ้ก่ การมีปฏิสมัพนัธ์ท่ีดีภายในตนเอง ระหว่างตนเองกบับุคคล
อ่ืนและทุกส่ิงรอบตวั การคน้พบแรงบนัดาลใจเพ่ือเปล่ียนแปลงตนเองให้ประสบความสาํเร็จ การ
เขา้ใจชีวิตและยอมรับเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึนในชีวิต และการทาํประโยชน์เพื่อผูอ่ื้น (Cavendish, 
Lupise, Bauer, Gallo, Horne, Medefinde, & Russa, 2001) อยา่งไรก็ตาม ท่ีผา่นมายงัไม่พบ
การศึกษาก่ึงทดลองชนิดสองกลุ่มวดัผลก่อนและหลงัการทดลอง (two groups pre-posttest design) 
ท่ีเปรียบเทียบความแตกต่างระหวา่งกลุ่มท่ีไดรั้บกิจกรรมจิตตปัญญาศึกษาและกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแล
ตามปกติ อีกทั้งการประเมินผลลพัธ์ท่ีเก่ียวขอ้งกบัสุขภาวะจิตวิญญาณมกัเป็นการประเมินแบบ
บูรณาการ เช่น การประเมินตนเอง ร่วมกบัการประเมินโดยเพื่อนร่วมชั้นเรียน ผูเ้ช่ียวชาญหรือ
อาจารย ์เคร่ืองมือวดัผลท่ีใช ้ไดแ้ก่ แบบสังเกตการมีส่วนร่วม การเขียนบนัทึกการเรียนรู้ (ละมดั
และชนิดา, 2555) แบบประเมินความพึงพอใจ แบบประเมินการตระหนกัรู้คุณค่าความเป็นมนุษย ์
(นฤมล, 2552) ซ่ึงยงัไม่พบแบบวดัผลการเปล่ียนแปลงสุขภาวะจิตวิญญาณท่ีเกิดจากกระบวนการ
จิตตปัญญาศึกษาอยา่งชดัเจนและเป็นมาตรฐาน  

การศึกษาคร้ังน้ีจึงไดน้าํแนวคิดจิตตปัญญาศึกษามาพฒันาเป็นโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา
โดยสร้างเง่ือนไขให้นักศึกษาเช่ือมโยงทกัษะท่ีได้รับจากการเขา้ร่วมโปรแกรมสู่การปฏิบติัใน
ชีวิตประจาํวนัและจดัตั้งชุมชนแห่งการเรียนรู้ท่ีมีเป้าหมายเดียวกันข้ึนเพื่อกระตุน้ให้นักศึกษา
สามารถปฏิบติัไปดว้ยกนัอยา่งต่อเน่ืองดว้ยการสร้างเฟซบุก๊กลุ่ม (Facebook) ข้ึนเป็นชุมชนแห่งการ
เรียนรู้จิตตปัญญาศึกษา (Community) เพื่อเป็นกิจกรรมหน่ึงในโปรแกรมและใชติ้ดตามประเมิน
กระบวนการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาล ซ่ึงเฟซบุ๊กเป็นเครือข่ายสังคม
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ออนไลน์ (Social networking site) อยา่งหน่ึงท่ีนิยมกนัอยา่งแพร่หลายในปัจจุบนัและถูกนาํมาใช้
อย่างหลากหลายในการวิจยัดา้นสุขภาพของวยัผูใ้หญ่ตอนตน้ เพราะเขา้ถึงกลุ่มตวัอย่างไดง่้าย 
ประหยดัค่าใชจ่้าย สามารถนาํมาเป็นกิจกรรมในโปรแกรม และเคร่ืองมือติดตามประเมินผลดา้น
สุขภาพได ้(Park & Calamaro, 2013) สอดคลอ้งกบัการศึกษาของทาวเวอร์, ลาทิเมอร์, และฮีวิท 
(Tower, Latimer, & Hewitt, 2014) ท่ีพบวา่การใชง้านเฟซบุก๊ทาํใหน้กัศึกษาพยาบาลมีสมรรถนะใน
การเรียนรู้ และสามารถพฒันาตนเองไดม้ากข้ึนโดยทาํการศึกษาก่ึงทดลองแบบสองกลุ่มวดัผลก่อน
และหลงัการทดลอง (two groups pre-posttest design) มีเป้าหมายเพื่อให้นกัศึกษาสามารถสร้าง
เสริมสุขภาวะจิตวิญญาณของตนเองไดอ้ยา่งต่อเน่ืองและสามารถตอบสนองความตอ้งการดา้นจิต
วิญญาณของผูป่้วยได ้
 

วตัถุประสงค์การวจัิย 

1. เพื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาลกลุ่มท่ีไดรั้บ
โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา ระหวา่งก่อนและหลงัไดรั้บโปรแกรม 

2. เพื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาลหลงัการทดลอง
ระหวา่งกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรมและกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติ 

3. เพื่อศึกษากระบวนการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาลกลุ่มท่ีไดรั้บ
โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา 
 

คาํถามการวจัิย 

1. คะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาลกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมจิตต
ปัญญาศึกษา หลงัไดรั้บโปรแกรมสูงกวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรมหรือไม่ 

2. คะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาลหลงัไดรั้บการทดลอง กลุ่มท่ี
ไดรั้บโปรแกรมสูงกวา่กลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติหรือไม่ 

3. นกัศึกษาพยาบาลกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษามีกระบวนการพฒันาสุขภาวะ
จิตวิญญาณอยา่งไร 
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กรอบแนวคดิ 

การศึกษาคร้ังน้ีผูว้ิจยัประยกุตใ์ชแ้นวคิดจิตตปัญญาศึกษา (Contemplative Education) และ
การทบทวนหลกัฐานเชิงประจกัษท่ี์เก่ียวขอ้ง (กรศศิร์และณัฐพร, 2556; ปรียาและคณะ, 2555; 
ปาริชาต, 2556; นฤมล, 2552; ภมรพรรณ์, 2554; สุรีย,์ 2551; Fledderus et al., 2010; Park & 
Calamaro, 2013; Tower et al, 2014) ซ่ึงไดจ้ากเกณฑก์ารประเมินความน่าเช่ือถือของสถาบนัโจอนั
นาบริกส์ (Joanna Briggs Institute for evidence based nursing and midwifery, 2008) พบว่ามีวิธีการ
ท่ีช่วยใหน้กัศึกษาเกิดการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณได ้ดงัน้ี 

1. การสร้างสัมพนัธภาพท่ีดีด้วยการพบปะกันภายใตบ้รรยากาศท่ีอบอุ่น ยอมรับ และ
ไวว้างใจซ่ึงกนัและกนั (ภมรพรรณ์, 2554) และผ่อนคลายดว้ยเสียงเพลง มีการแลกเปล่ียนเรียนรู้
เร่ืองราวชีวิตวยัเด็ก ความฝันหรือเป้าหมายชีวิตซ่ึงกนัและกนั โดยสมาชิกรับฟังอย่างตั้งใจ (สุรีย,์ 
2551) 

2. การฝึกปฏิบติัการมีสติอยูก่บัปัจจุบนัและพิจารณาส่ิงต่างๆตามความเป็นจริง (ปรียาและ
คณะ, 2555) โดยใชกิ้จกรรมผอ่นพกัตระหนกัรู้ (กรศศิร์และณฐัพร, 2556) 

3. การสร้างบริบทใหป้รับกระบวนการคิดและมีประสบการณ์ในหลายแง่มุม (Fledderus, et 
al., 2010) ทั้งจากประสบการณ์ทางตรงหรือทางออ้มโดยใชกิ้จกรรมสุนทรียสนทนา (นฤมล, 2552)  

4. การสร้างแรงบนัดาลใจ เลือกให้คุณค่าในส่ิงท่ีแตกต่าง และตั้งมัน่ท่ีจะปฏิบติัตามส่ิงท่ี
เลือก (Fledderus et al., 2010) เช่น ความมุ่งมัน่ในการเรียนวิชาชีพพยาบาล (สุรีย,์ 2551)  

5. การสะทอ้นคิดส่ิงท่ีไดเ้รียนรู้ในกิจกรรมสู่การปฏิบติัในชีวิตจริง (ปาริชาต,2556) 
6. เครือข่ายสังคมออนไลน์สามารถใชเ้ป็นกิจกรรมในโปรแกรมสุขภาพและเคร่ืองมือ

ติดตามประเมินผลได ้(Park & Calamaro, 2013)  
7. เฟซบุ๊กกลุ่ม (Facebook) ทาํให้นกัศึกษาพยาบาลมีสมรรถนะในการเรียนรู้และสามารถ

พฒันาตนเองไดม้ากข้ึน (Tower et al., 2014) 
หลกัการพื้นฐานของการจดักระบวนการเรียนรู้ตามแนวคิดจิตตปัญญาศึกษา เรียกว่า “หลกั

จิตตปัญญา 7” หรือ “ 7 C’s ” (ธนาและอดิศร, 2552) ดงัน้ี 
1. หลกัการพิจารณาดว้ยใจอยา่งใคร่ครวญ (Contemplation: C1) เป็นการใคร่ครวญท่ีเกิด

ความรู้และปัญญา เขา้ใจในความเช่ือมโยงของตนเองและส่ิงรอบตวั  
2. หลกัความรัก ความเมตตา (Compassion: C2) เม่ือผูร่้วมกระบวนการไดเ้รียนรู้ร่วมกนั

ท่ามกลางบรรยากาศของความรัก และความเมตตาจะทาํให้เกิดพื้นท่ีในการเรียนรู้ ซ่ึงเป็นพื้นท่ี
ปลอดภยั เกิดความรู้สึกไวว้างใจ กลา้แสดงความคิดและความรู้สึกไดอ้ยา่งเปิดเผย กลา้เผชิญหนา้
ความจริงทั้งท่ีเป็นส่ิงภายในและภายนอกตนเอง  
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3. หลกัการเช่ือมโยงสัมพนัธ์ (Connectedness: C3) เป็นการจดัเง่ือนไขให้ผูร่้วม
กระบวนการเกิดการเช่ือมโยงใน 4 ดา้น ไดแ้ก่ การเช่ือมโยงประสบการณ์ท่ีเกิดข้ึนเขา้กบัชีวิต การ
เช่ือมโยงความสัมพนัธ์ระหว่างผูร่้วมกระบวนการเพื่อลดช่องว่างระหว่างกนั การเช่ือมโยงตนเอง
เขา้กบัสังคมและส่ิงต่างๆรอบตวั และการเช่ือมโยงระหว่างองคป์ระกอบต่างๆของกิจกรรมเพ่ือให้
เกิดการเรียนรู้ท่ีเป็นองคร์วมและมีความสมดุลทั้ง 3 ฐาน คือฐานกาย ฐานใจ และฐานความคิด 

4. หลกัการเผชิญความจริง (Confrontatingreality: C4) เป็นหวัใจสาํคญัของการเรียนรู้สู่การ
เปล่ียนแปลงจากภายใน โดยจดัเง่ือนไขให้ผูร่้วมกระบวนการมีโอกาสเผชิญความจริงท่ีเก่ียวกบั
ตนเองและความจริงของสังคมรอบตวั โดยเฉพาะในส่วนท่ีไม่เคยรู้มาก่อนและเป็นส่ิงท่ีขดัแยง้กบั
ตวัตนเดิม ทาํให้ตระหนกัในจุดเด่นหรือศกัยภาพภายในตนเองท่ีไม่เคยทราบมาก่อน และจุดดอ้ย
หรือขอ้จาํกดัของตนเอง  

5. หลกัความต่อเน่ือง (Continuity: C5) โดยเอ้ือให้ผูร่้วมกระบวนการเกิดการใคร่ครวญ
อย่างลึกซ้ึงต่อประสบการณ์ของตนเองอย่างต่อเน่ืองและเป็นระยะเพื่อค่อยๆสะสมประสบการณ์
มากพอจะทาํให้เกิดการเปล่ียนแปลงภายใน และแจ่มชดัในตนเองโดยออกแบบกิจกรรมอย่างมี
ความหมาย มีลาํดับขั้นตอน ล่ืนไหลและสอดรับกัน รวมทั้ งให้เวลาใคร่ครวญอย่างลึกซ้ึงต่อ
ประสบการณ์ท่ีเกิดข้ึนเพื่อเช่ือมโยงการเรียนรู้ท่ีเกิดข้ึนใหเ้ขา้กบัชีวิตจริง 

6. หลกัความมุ่งมัน่ (Commitment: C6) เป็นองคป์ระกอบท่ีสาํคญัท่ีสุดในการนาํส่ิงท่ีไดรั้บ
มาสู่ใจของผูร่้วมกระบวนการและนาํไปใชใ้นชีวิตประจาํวนัเพื่อใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงขั้นพื้นฐาน
ภายในตนเองอยา่งต่อเน่ือง 

7. หลกัชุมชนแห่งการเรียนรู้ (Community: C7) มีบทบาทสาํคญัมากในการสร้างความ
ยัง่ยนืของการเปล่ียนแปลงภายในตนเอง เพราะเป็นพื้นท่ีท่ีเอ้ือต่อการเรียนรู้อยา่งลึกซ้ึง บนพื้นฐาน
ของการยอมรับ การใหก้าํลงัใจ และมิตรภาพท่ีดีซ่ึงกนัและกนั 

การศึกษาคร้ังน้ีผูว้ิจยัไดน้าํทั้ง 7 หลกัการ มาเป็นแนวทางกาํหนดกระบวนการในโปรแกรม
เน่ืองจากแต่ละหลกัการมีความเช่ือมโยงกนั และเนน้ใน 3 หลกัการ เพราะการศึกษาท่ีผ่านมาขาด
การสร้างเง่ือนไขให้นักศึกษาเช่ือมโยงการเรียนรู้หรือทักษะท่ีได้รับจากการฝึกไปปฏิบัติใน
ชีวิตประจาํวนัอยา่งต่อเน่ือง ไดแ้ก่ (1) หลกัชุมชนแห่งการเรียนรู้ (Community: C7) โดยใชเ้ฟซบุ๊ก
กลุ่ม (Facebook) เป็นพื้นท่ีแลกเปล่ียนเรียนรู้ระหว่างผูว้ิจยัและกลุ่มทดลอง (2) หลกัเช่ือมโยง
สัมพนัธ์ (Connectedness: C3) และ (3) หลกัความต่อเน่ือง (Continuity: C5) โดยออกแบบกิจกรรม
เวน้ช่วงเวลาให้กลุ่มทดลองนาํทกัษะจากการเขา้ร่วมโปรแกรมไปปฏิบติัเพื่อเปล่ียนแปลงตนเอง
และสะทอ้นคิดออนไลน์ทางเฟซบุก๊กลุ่ม เพื่อเช่ือมโยงเขา้สู่ชีวิตประจาํวนัและเพ่ิมความต่อเน่ืองใน
การสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณใหแ้ก่กลุ่มทดลอง โดยดาํเนินกิจกรรม 4 ขั้นตอน ดงัน้ี 
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 1. ขั้นปรับพื้นฐานดว้ย “กิจกรรมรู้จกัเขารู้จกัเรา” เพื่อให้เกิดสัมพนัธภาพท่ีดีภายในกลุ่ม 
โดยใหค้วามรู้เก่ียวกบัสุขภาพมิติจิตวิญญาณและวิธีการดูแลสุขภาพดา้นจิตวิญญาณของตนเอง เป็น
ขั้นตอนแรกท่ีมีความสาํคญั ช่วยให้กลุ่มทดลองเขา้ใจและพร้อมเรียนรู้เพื่อพฒันามิติจิตวิญญาณได้
ดี ดาํเนินการคร้ังเดียวเฉพาะคร้ังแรกท่ีเขา้ร่วมโปรแกรม (สุรีย,์ 2551 หลกัฐานระดบั 2, วรรณาและ
เสาวลกัษณ์, 2554 หลกัฐานระดบั 2)   

2. ขั้นเตรียมความพร้อมดว้ย “กิจกรรมผ่อนพกัตระหนกัรู้” เพื่อเตรียมให้กลุ่มทดลองเกิด
ความพร้อมในการเรียนรู้เช่ือมโยงกายใจใหเ้กิดช่วงสงบข้ึนภายในโดยใชเ้พลงและบทพดูเพื่อชกันาํ
ใหก้ลุ่มทดลองฝึกสังเกตการเปล่ียนแปลงของร่างกาย (ปรียาและคณะ, 2555; Beddoe & Murphy, 
2004; Rosean, & Benn, 2006, หลกัฐานระดบั 2 ; Oman et al., 2008 หลกัฐานระดบั 1, randomized 
clinical trial) และผอ่นคลายร่างกายและจิตใจ (กรศศิร์และณัฐพร, 2556 หลกัฐานระดบั 4, Action 
Research)  

3. ขั้นดาํเนินการดว้ย “กิจกรรมสุนทรียสนทนา” มุ่งเนน้การรับฟังอยา่งลึกซ้ึง คิดใคร่ครวญ
ด้วยตนเองและร่วมแลกเปล่ียนประสบการณ์ภายในกลุ่ม ผูว้ิจัยนําเข้าสู่กิจกรรมโดยใช้ส่ือท่ี
หลากหลาย ไดแ้ก่ เพลง กรณีศึกษา ประสบการณ์ของกลุ่มทดลอง หนงัสั้น ร่วมกบัประเด็นคาํถาม 
และแผนการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณ (Fledderus et al., 2010 หลกัฐานระดบั 1, randomized 
clinical trial; ปาริชาต, 2556; นฤมล, 2552; วรรณาและเสาวลกัษณ์, 2554; สุรีย,์ 2551; Lai, Lu, 
Jwo, Lee, Chou, & Wen, 2009 หลกัฐานระดบั 2)  

 4. ขั้นสรุปดว้ย “กิจกรรมสะทอ้นคิด” เพื่อใหก้ลุ่มทดลองมีโอกาสพิจารณาอยา่งใคร่ครวญ
อีกคร้ังถึงประสบการณ์ท่ีไดรั้บ แบ่งเป็น 2 กิจกรรมยอ่ย คือ 

4.1 การสะท้อนคิดในกระบวนการ จัดในช่วงสุดท้ายของกิจกรรมโดยใช้วิธีการ
หลากหลาย ไดแ้ก่ การพูดคุยแลกเปล่ียนความคิดเห็น (ปาริชาต, 2556 หลกัฐานระดบั 2) การเขียน
ขอ้ความ การวาดภาพ (สุรีย,์ 2551 หลกัฐานระดบั 2)  

4.2 การสะทอ้นคิดออนไลน์ในเฟซบุ๊กกลุ่ม (Facebook) ซ่ึงผูว้ิจัยสร้างข้ึนเป็นพื้นท่ี
แลกเปล่ียนเรียนรู้ระหว่างผูว้ิจยัและกลุ่มทดลอง (Park & Calamaro, 2013 หลกัฐานระดบั 1, 
systematic review) โดยกาํหนดประเด็นสะทอ้นคิดออนไลน์ให้กลุ่มทดลองโพสตข์อ้ความใน
กระดานหรืออินบอ็กซ์ (Inbox) ส่วนตวัหรืออดัคลิปเสียงส่งทางอินบอ็กซ์ (Inbox)  

ผลลพัธ์ของกระบวนการ คือ สุขภาวะจิตวิญญาณ ประเมินโดยใชแ้บบสอบถามสุขภาวะจิต
วิญญาณของปาริชาต (2556) โดยผูว้ิจยัดดัแปลงให้สอดคลอ้งกบับริบทนกัศึกษาพยาบาลชั้นปีท่ี 3 
โดยแบ่งองคป์ระกอบเป็น 5 ดา้น ไดแ้ก่ (1) การรับรู้คุณค่า ความหมายและเป้าหมายในชีวิต (2) การ
มีปฏิสัมพนัธ์ระหว่างตนเอง ผูอ่ื้น และส่ิงแวดลอ้มอยา่งเหมาะสม (3) ความเช่ือ ศรัทธา และปฏิบติั
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ตามคาํสอนในศาสนา (4) การมีจิตขั้นสูง และ (5)ความพึงพอใจในชีวิต และรวบรวมขอ้มูลเชิง
คุณภาพเก่ียวกบักระบวนการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณจากกิจกรรมสะทอ้นคิด 
 
สมมติฐานการวจัิย 

1. คะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาลกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมจิตต
ปัญญาศึกษาหลงัไดรั้บโปรแกรมสูงกวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรม 

2. คะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาลกลุ่มท่ีได้รับโปรแกรมจิตต
ปัญญาศึกษาหลงัการทดลองสูงกวา่กลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติ 
 
นิยามศัพท์ 

1. โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา หมายถึง ชุดกิจกรรมท่ีผูว้ิจัยสร้างข้ึนเพื่อส่งเสริมให้
นักศึกษาพยาบาลพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณโดยประยุกต์ใช้แนวคิดจิตตปัญญาศึกษา ดาํเนิน
โปรแกรมเป็นกลุ่มใหญ่และกลุ่มยอ่ย มีขั้นตอนการดาํเนินกิจกรรม 4 ขั้นตอน ไดแ้ก่ (1) ขั้นปรับ
พื้นฐานดว้ย “กิจกรรมรู้จกัเขารู้จกัเรา” เพื่อให้เกิดสัมพนัธภาพท่ีดีภายในกลุ่ม ให้ความรู้เก่ียวกบั
สุขภาพมิติจิตวิญญาณและวิธีการดูแลสุขภาพดา้นจิตวิญญาณของตนเอง (2) ขั้นเตรียมความพร้อม
ดว้ย “กิจกรรมผอ่นพกัตระหนกัรู้” (3) ขั้นดาํเนินการดว้ยกิจกรรมสุนทรียสนทนา และ (4) ขั้นสรุป
ดว้ย “กิจกรรมสะทอ้นคิด” ซ่ึงแบ่งเป็นการสะทอ้นคิดในกระบวนการและการสะทอ้นคิดออนไลน์
ในเฟซบุก๊กลุ่ม โดยดาํเนินโปรแกรมเป็นเวลา 8 สปัดาห์ 

2.สุขภาวะจิตวิญญาณ หมายถึง การรับรู้ภาวะสุขภาพดา้นจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาล 
5 ดา้น ไดแ้ก่ การรับรู้คุณค่า ความหมายและเป้าหมายในชีวิต การมีความเช่ือศรัทธา และปฏิบติัตาม
หลกัธรรมคาํสอนของศาสนา การมีปฏิสมัพนัธ์ระหวา่งตนเอง ผูอ่ื้น และส่ิงแวดลอ้มอยา่งเหมาะสม 
การมีจิตขั้นสูง และความพึงพอใจในชีวิต 

3. กระบวนการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณหมายถึง กระบวนการสนับสนุนให้นักศึกษา
พยาบาลเกิดการพฒันาสุขภาพดา้นจิตวิญญาณตามโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา วดัผลสุขภาวะจิต
วิญญาณ 5 ดา้น ไดแ้ก่ การรับรู้คุณค่า ความหมายและเป้าหมายในชีวิต การมีความเช่ือศรัทธา และ
ปฏิบติัตามหลกัธรรมคาํสอนของศาสนา การมีปฏิสัมพนัธ์ระหว่างตนเอง ผูอ่ื้น และส่ิงแวดลอ้ม
อยา่งเหมาะสม การมีจิตขั้นสูง และความพึงพอใจในชีวิต  
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ขอบเขตการวจัิย  

การวิจยัคร้ังน้ีเป็นวิจยัก่ึงทดลองเพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาต่อสุขภาวะ

จิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาล กลุ่มตวัอย่างเป็นนกัศึกษาพยาบาลศาสตรบณัฑิตชั้นปีท่ี 3 ปี

การศึกษา 2558 วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี จาํนวน 2 แห่งในภาคใตศึ้กษาระหว่างเดือน

มกราคม-กมุภาพนัธ์ พ.ศ. 2559 

 

ประโยชน์ทีค่าดว่าจะได้รับ 

1. นกัศึกษาพยาบาลสามารถนาํกระบวนการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณไปใชเ้ป็นแนวทาง
ในการสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณดว้ยตนเองไดอ้ยา่งต่อเน่ือง และสามารถใหก้ารดูแลผูป่้วยดา้น
จิตวิญญาณได ้

2. สถาบนัการศึกษาพยาบาลสามารถนาํโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาไปใชเ้ป็นแนวทางใน
การสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณแก่นักศึกษาพยาบาล เพื่อให้มีสุขภาพดี สามารถเรียนและฝึก
ปฏิบติังานอยา่งมีประสิทธิภาพยิง่ข้ึน 

3. องคก์รสุขภาพสามารถนาํโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาไปประยุกตใ์ชใ้นการสร้างเสริม
สุขภาวะจิตวิญญาณในวยัผูใ้หญ่ตอนตน้กลุ่มอ่ืน ๆ ได ้
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 บทที ่2 
วรรณคดทีีเ่กีย่วข้อง 

 
การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการศึกษาผลของโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาต่อสุขภาวะจิตวิญญาณของ

นกัศึกษาพยาบาล โดยผูว้ิจยัไดศึ้กษาวรรณคดีท่ีเก่ียวขอ้งในประเดน็ต่างๆ ดงัน้ี  
1. แนวคิดสุขภาวะจิตวิญญาณ   

1.1 ความหมายของสุขภาวะจิตวญิญาณ 
1.2 พฒันาการของสุขภาพดา้นจิตวิญญาณ 
1.3 ความสาํคญัของสุขภาวะจิตวิญญาณ 
1.4 การประเมินสุขภาวะจิตวิญญาณ 

2. การสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณสาํหรับนกัศึกษาพยาบาล 
2.1 สถานการณ์สุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาล    
2.2 ปัจจยัท่ีมีผลต่อสุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาล 
2.3 การสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณสาํหรับนกัศึกษาพยาบาลและหลกัฐานเชิง

ประจกัษ ์                                        
2.4 อุปสรรคในการสร้างเสริมสุขภาวะจิตวญิญาณของนกัศึกษาพยาบาล 

3. แนวคิดจิตตปัญญาศึกษา 
3.1 ความหมาย 
3.2 ปรัชญาพื้นฐาน 
3.3 จุดมุ่งหมาย 
3.4 กระบวนการเรียนรู้ 
3.5 หลกัการพื้นฐาน 
3.6 การประยกุตใ์ชแ้นวคิดจิตตปัญญาศึกษากบัการสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณ 
3.7 การประเมินผลจิตตปัญญาศึกษา 

4. โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาสาํหรับนกัศึกษาพยาบาล  
5. สรุปการทบทวนวรรณคดีท่ีเก่ียวขอ้ง 
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แนวคดิสุขภาวะจิตวญิญาณ 

จิตวิญญาณเป็นส่ิงสําคญัของทุกชีวิต บุคคลทุกคนมีจิตวิญญาณและตอ้งการพฒันาสุข
ภาวะจิตวิญญาณเช่นเดียวกบัสุขภาพในดา้นอ่ืน ๆ และการพฒันาทกัษะดา้นจิตวิญญาณควรกระทาํ
ไปพร้อม ๆ กบัการพฒันาสุขภาพดา้นอ่ืนๆ เม่ือบุคคลมีสุขภาวะจิตวิญญาณย่อมนาํไปสู่การดูแล
และช่วยเหลือบุคคลอ่ืนและสังคมได ้(ทศันีย,์ 2552) อยา่งไรก็ตาม บุคคลแต่ละคนอาจรับรู้และให้
ความหมายของสุขภาวะจิตวิญญาณท่ีแตกต่างกนั เพราะเป็นประสบการณ์ท่ีมีความเฉพาะของ
บุคคลซ่ึงยากท่ีจะอธิบาย ผูว้ิจยัจึงขอนาํเสนอผลการทบทวนวรรณกรรม ดงัน้ี 

ความหมายของสุขภาวะจิตวญิญาณ 

สุขภาวะจิตวิญญาณ (spiritual well-being) เป็นภาวะท่ีบุคคลไดรั้บการตอบสนองดา้นจิต
วิญญาณอย่างเพียงพอ ทาํให้มีภาวะจิตใจท่ีสงบสุขจากภายใน (Balthip, 2010) และเกิดความสุข
อย่างแทจ้ริง (ประเวศ, 2544) และจากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัมิติจิตวิญญาณใน
บริบทสังคมและวฒันธรรมของประเทศตะวนัตกและประเทศไทย พบว่า แนวคิดสุขภาวะจิต
วิญญาณในประเทศไทยและตะวนัตกมีความคลา้ยคลึงกนัในลกัษณะท่ีบุคคลมีจิตใจเป็นสุข สงบ 
เขา้ใจความหมาย และเป้าหมายของชีวิต มีความเช่ือศรัทธาในศาสนา หรือมีส่ิงยึดเหน่ียวจิตใจ ซ่ึง
สามารถสรุปความหมายของสุขภาวะจิตวิญญาณได ้ดงัน้ี  

สุขภาวะจิตวิญญาณ หมายถึง ภาวะท่ีบุคคลรับรู้ถึงคุณค่า ความหมายและเป้าหมายในชีวิต 
มีปฏิสัมพนัธ์ระหว่างตนเอง ผูอ่ื้น และส่ิงแวดลอ้มอย่างเหมาะสม มีความเช่ือ ศรัทธา และปฏิบติั
ตามหลกัธรรมคาํสอนของศาสนา มีจิตขั้นสูง ไดแ้ก่ การเสียสละ มีเมตตา กรุณา ทาํประโยชน์ต่อ
ผูอ่ื้น ไม่เห็นแก่ประโยชน์ส่วนตน กตญัญูต่อผูมี้พระคุณ สามารถฝึกจิตใหมี้สติและสมาธิ มีภาวะจิต
ท่ีรู้ต่ืนและเบิกบานกบัการทาํหนา้ท่ี มีความพึงพอใจในชีวิต และยอมรับเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึนในชีวิต
ได ้โดยมีรายละเอียด ดงัน้ี 

1. การรับรู้คุณค่า ความหมาย และเป้าหมายในชีวิต (ขวญัตาและกิตติกร, 2556; ปาริชาต, 
2556; ทศันีย,์ 2552; อวยพรและคณะ, 2553; Carson & Green, 1992; Paloutzian & Ellison, 1982; 
Landis, 1996) เม่ือจิตไดรั้บการพฒันาให้รับรู้และเขา้ใจในคุณค่าและความหมายของการมีชีวิตอยู ่
ส่งผลให้เกิดความตระหนักรู้ต่อคุณค่าและความหมายในการดาํรงอยู่ของตนเอง ผูอ่ื้น และทุกส่ิง
รอบตวั (ทศันีย,์ 2552) บุคคลจะเกิดความสุข มีความสมดุลระหว่างคุณค่าในชีวิต เป้าหมายในชีวิต 
ความเช่ือ และสมัพนัธภาพระหวา่งตนเองและผูอ่ื้น มีความรับผดิชอบต่อชีวิตตนเอง (Hungelmann, 
Kenkel-Rossi, Klassen, & Stollenwerk, 1987)  
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2. การมีปฏิสัมพนัธ์ระหว่างตนเอง ผูอ่ื้น และส่ิงแวดลอ้มอย่างเหมาะสมประกอบดว้ย 2 
ทิศทาง คือ แนวตั้งและแนวนอน โดยแนวตั้งเป็นความสมัพนัธ์ท่ีเก่ียวขอ้งกบัความเช่ือ ศาสนา และ
ส่ิงเหนือธรรมชาติ และแนวราบเป็นความสัมพนัธ์ระหว่างตนเอง ผูอ่ื้น และส่ิงแวดลอ้ม เก่ียวขอ้ง
กบัความตระหนกัรู้ในตนเอง ความรัก ความศรัทธา การใหอ้ภยั การมีความหวงั และกาํลงัใจในการ
ดาํเนินชีวิต (ปาริชาต, 2556; อวยพรและคณะ, 2553; Hungelmann et al., 1987) รวมทั้งการให้
คุณค่าและทาํนุบาํรุงสัมพันธภาพกับผูอ่ื้น ทาํให้รู้สึกถึงความกลมกลืนระหว่างตนเอง ผูอ่ื้น 
ธรรมชาติและส่ิงเหนือธรรมชาติ (Hungelmann et al., 1987) 

3. ความเช่ือ ศรัทธา และปฏิบติัตามคาํสอนในศาสนา รวมทั้งการมีส่ิงยึดเหน่ียวจิตใจอาจ
เป็นศาสนา ศาสดา พระเจา้ หรือส่ิงท่ีมีอาํนาจนอกเหนือตนเอง (ขวญัตาและกิตติกร, 2556; ประเวศ, 
2544; ทศันีย,์ 2552; อวยพรและคณะ, 2553; Hungelmann et al., 1987; Landis, 1996) ซ่ึงเม่ือจิตใจ
ของบุคคลได้สัมผสักับส่ิงท่ียึดมั่นและเคารพสูงสุดและปฏิบัติตามส่ิงนั้ น ทาํให้รู้สึกถึงความ
กลมกลืนของส่วนลึกภายในจิตใจต่อส่ิงท่ียดึมัน่นั้น (ปาริชาต, 2556; Carson & Green, 1992) และ
การมีศาสนาเป็นท่ียดึเหน่ียวจิตใจ มีหลกัธรรมคาํสอนของศาสนาเป็นเคร่ืองช้ีแนวทางปฏิบติัในการ
ดาํเนินชีวิต ทาํให้เกิดความสงบ คลายความทุกข ์มีความเขา้ใจชีวิตหรือโลกตามความเป็นจริง มี
ความเขม้แข็งในการเผชิญภาวะวิกฤตในชีวิต ใชชี้วิตอย่างมีสติและรู้คุณค่า (Wong, Rew, & 
Slaikeu, 2006) 

4. การมีจิตขั้นสูง คือ จิตท่ีลดความเห็นแก่ตวั มีความรัก เมตตา กรุณา แบ่งปัน เก้ือกูลต่อ
เพื่อนมนุษย์และส่ิงอ่ืน มุ่งกตัญญรู้คุณบุคคล ธรรมชาติและส่ิงแวดล้อม เสียสละ ไม่เห็นแก่
ประโยชน์ส่วนตน ทาํความดีหรือประโยชน์เพื่อผูอ่ื้น ส่ิงอ่ืนและส่ิงรอบตวั และจิตมีความรู้ต่ืนและ
เบิกบานกบัการทาํหนา้ท่ี เป็นจิตท่ีมีความสุข สงบ มีสติ สมาธิ ทาํให้เกิดความสุขท่ีประณีตลึกซ้ึง 
(ประเวศ, 2544; ทศันีย,์ 2552) 

5. ความพึงพอใจในชีวิต เป็นภาวะท่ีบุคคลเขา้ใจธรรมชาติของชีวิต รู้สึกภาคภูมิใจและพึง
พอใจในสภาพความเป็นจริงของชีวิตตนเอง มีความพึงพอใจในเป้าหมายและการปฏิบติัเพื่อไปสู่
เป้าหมายท่ีวางไว ้พึงพอใจในความสัมพนัธ์กบับุคคลอ่ืนๆ  ธรรมชาติ และส่ิงนอกเหนือตนเอง 
สามารถทาํใจยอมรับต่อสถานการณ์ในชีวิตท่ีเกิดข้ึนได ้(ทศันีย,์ 2552; พชันีและมาริสา, 2552;  อวย
พรและคณะ, 2553; Hungelmann et al., 1987; Paloutzian & Ellison , 1982; Landis, 1996) ทาํให้
บุคคลสามารถเขา้ถึงความจริง ความดี และความงดงามของทุกส่ิงรอบตวัได ้(ทศันีย,์ 2552) 
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พฒันาการของสุขภาพด้านจิตวญิญาณ  

พฒันาการหรือการเจริญเติบโตดา้นจิตวิญญาณอาจกล่าวไดว้่าเป็นไปในทิศทางเดียวกบั
พฒันาการดา้นจิตใจ เพราะจิตวิญญาณทาํหนา้ท่ีควบคุมจิตใจส่งผลต่อการแสดงออกถึงความรู้สึก
นึกคิดหรืออารมณ์ของบุคคล เป็นตวักาํหนดแบบแผนการดาํเนินชีวิตของบุคคล และเป็นตวักลาง
ประสานเช่ือมโยงความเป็นองคร์วมของกาย จิต และสังคมของบุคคลให้สอดประสานเป็นหน่ึง
เดียวกันทั้งในระดับบุคคลและชุมชน (ประเวศ, 2544) จากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า 
พฒันาการของสุขภาพดา้นจิตวิญญาณเป็นการเปล่ียนแปลงพื้นฐานในระดบัจิตวิญญาณของบุคคล 
(Pargament, 2007) เก่ียวกบัการให้ความหมายเก่ียวกบัตวัเอง การมีชีวิตอยู ่เป้าหมายในชีวิต และ
ความเขา้ใจในพระเจา้ หรือส่ิงศกัด์ิสิทธ์ิ หรือศาสนาท่ีตนนบัถือ (Paloutzian, 2005) แสดงใหเ้ห็น
จากการท่ีบุคคลมีความมุ่งมัน่พยายามสร้างสรรคส่ิ์งใหม่หรือเปล่ียนแปลงตวัเองไปสู่รูปแบบใหม่ 
(Pargament, 2007)  

ประเทศตะวนัออกและประเทศตะวนัตกให้ความหมายของพฒันาการดา้นจิตวิญญาณ 
แตกต่างกนั กล่าวคือ ประเทศตะวนัออกใหค้วามหมายของพฒันาการดา้นจิตวิญญาณเก่ียวกบัการมี
ปัญญา รู้เห็นธรรมชาติตามความเป็นจริง และลดความเห็นแก่ตวัลง (ประเวศ ,2550) ส่วนประเทศ
ตะวนัตกให้ความหมายในลกัษณะกระบวนการท่ีเกิดข้ึนอย่างต่อเน่ืองตลอดช่วงชีวิตของมนุษย ์
แบ่งไดเ้ป็น 2 กระบวนการ ไดแ้ก่ 1) กระบวนการในแนวราบ (the horizontal process) คือ การท่ี
บุคคลตระหนักท่ีจะให้คุณค่ากับความสัมพนัธ์ระหว่างบุคคลกับตนเอง กับบุคคลอ่ืน และกับ
ธรรมชาติ ซ่ึงอยูใ่นระดบัท่ีสามารถรับรู้ไดโ้ดยผา่นความเช่ือของบุคคล ค่านิยม วิถีชีวิต ปฏิสัมพนัธ์
ระหวา่งตนเอง ผูอ่ื้น และส่ิงแวดลอ้ม และ 2) กระบวนการในแนวตั้ง (the vertical process) คือ การ
กระทาํของบุคคลเพ่ือให้มีความสัมพนัธ์ท่ีใกลชิ้ดกบัส่ิงสูงสุด ส่ิงท่ีอยูเ่หนือธรรมชาติ หรือพระเจา้ 
ซ่ึงเป็นส่ิงเฉพาะบุคคล จิตวิญญาณอาจอยูใ่นรูปของความสัมพนัธ์กบัศิลปะ ดนตรี และอาจจะไม่มี
ความสัมพนัธ์กบัพระเจา้เลยก็ได ้แต่เป็นส่ิงท่ีบุคคลถือว่าเป็นส่ิงสูงสุดหรือสาํคญัท่ีสุดในชีวิต เป็น
เป้าหมายของชีวิตทั้งท่ีรู้ตวัหรือไม่รู้ตวั และส่ิงท่ีสูงสุดนั้นจะเป็นแรงจูงใจใหว้ิถีชีวิตของบุคคลเตม็
ไปดว้ยความหมาย ความตอ้งการและความปรารถนา (Carson, 1989; ปาริชาต, 2556; ขวญัตาและ
กิตติกร, 2556)  

ทั้งน้ี สามารถแบ่งระดบัของสุขภาพมิติจิตวิญญาณออกเป็น 3 ระดบั ดงัน้ี  
1. ภาวะจิตวิญญาณท่ีดีหรือสุขภาวะจิตวิญญาณ (spiritual health/ spiritual well-being)  

เป็นภาวะท่ีบุคคลไดรั้บการตอบสนองดา้นจิตวิญญาณอย่างเพียงพอ แสดงออกโดยการเป็นผูมี้
ความหวงั กาํลงัใจ สามารถคน้หาความหมายและเป้าหมายในชีวิตของตนเองได ้ตระหนกัในคุณค่า
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ของตนเอง เม่ือบุคคลมีสุขภาวะจิตวิญญาณจะนาํไปสู่การดูแลสุขภาพของตนเองในมิติอ่ืน ๆ และ
ขยายการดูแลไปสู่บุคคล ครอบครัว ชุมชน และสงัคมได ้(ประเวศ; 2544) 

2. ภาวะบกพร่องดา้นจิตวิญญาณ (spiritual need deficit) หรือภาวะท่ีไดรั้บการตอบสนอง
ความตอ้งการดา้นจิตวิญญาณไม่เพียงพอทาํให้บุคคลนั้นแสดงออกถึงความอยากได ้อยากมี อยาก
เป็น ไม่รู้จกัพอ แสวงหาการเติมเต็มจากคนรอบขา้ง เห็นแก่ตวั (ชยัวฒัน์, 2557) หากไดรั้บการ
ตอบสนองไม่เพียงพอมาก ๆ อาจทุ่มเททุกส่ิงทุกอย่างเพื่อให้ได้ส่ิงนั้ นมา หรือมุ่งสนใจปฏิบติั
กิจกรรมทางศาสนา หรือในทางตรงขา้มอาจเมินเฉยต่อศาสนาและส่ิงศกัด์ิสิทธ์ิ (อวยพรและคณะ, 
2553) 

3. ภาวะบีบคั้นทางจิตวิญญาณ (spiritual illness/ spiritual distress) หรือภาวะท่ีมีความ
เจบ็ป่วยดา้นจิตวิญญาณ เป็นภาวะท่ีบุคคลไม่ไดรั้บการตอบสนองดา้นจิตวิญญาณเลยหรือไดรั้บแต่
ไม่เพียงพออยา่งมาก ทาํให้บุคคลนั้นจะไม่พบความสุขอยา่งแทจ้ริง ขาดความสมบูรณ์ในตนเอง มี
ความรู้สึกบกพร่อง ขาดส่ิงยดึเหน่ียวของจิตใจ รู้สึกส้ินหวงั ทอ้แท ้ขาดขวญัและกาํลงัใจท่ีจะดาํเนิน
ชีวิตต่อไป และมกัปรากฏอาการทางกายร่วมดว้ย เช่น เบ่ืออาหาร คล่ืนไส้อาเจียน ปวดศีรษะ นอน
ไม่หลบั ฝันร้าย และมีพฤติกรรมแสดงออกหลายแบบ เช่น ก้าวร้าว แยกตวั ซึมเศร้า แสวงหา
พิธีกรรมทางศาสนา หรือไสยศาสตร์อยา่งคลัง่ไคล ้หรือตดัขาดจากกิจกรรมทางศาสนาท่ีเคยปฏิบติั 
สาเหตุท่ีทาํใหบุ้คคลเสียสมดุลทางจิตวิญญาณได ้เช่น การเผชิญกบัความเจบ็ป่วย ความทุกขท์รมาน
จากความเจ็บป่วย ความไม่สุขสบาย ความทุกขท์รมานใจ ผดิหวงัในชีวิตและสถานการณ์ตึงเครียด 
(ปาริชาตอา้งตามอวยพร, 2533) 

ความสําคญัของสุขภาวะจิตวญิญาณ 

สุขภาพของบุคคลเป็นผลรวมของการผสมผสานในมิติกาย จิต สังคม และจิตวิญญาณ ซ่ึง
ไม่สามารถแยกออกจากกนัได ้ โดยจิตวิญญาณเป็นมิติท่ีอยูเ่หนือสุดของทุกมิติทาํหนา้ท่ีควบคุมมิติ
อ่ืนๆ และวิชาชีพพยาบาลนบัไดว้่าเป็นผูน้าํดา้นการดูแลบุคคลในมิติจิตวิญญาณ (ทศันีย,์ 2552) 
ผูว้ิจัยได้ทบทวนความสําคญัของสุขภาวะจิตวิญญาณต่อนักศึกษาพยาบาล พบว่าสุขภาวะจิต
วิญญาณมีความสาํคญัต่อนกัศึกษาพยาบาลใน 2 ลกัษณะ ดงัน้ี 

1. ความสาํคญัในระดบัปัจเจกบุคคล  
สุขภาวะจิตวิญญาณมีความสําคญัในฐานะเป็นปัจเจกบุคคล กล่าวคือ จิตวิญญาณมี

หนา้ท่ีเช่ือมโยงความเป็นองคร์วมของทางกาย จิต และสังคมของบุคคลให้สอดประสานเป็นหน่ึง
เดียวกนัและปรับตวัประสานกนัอยา่งครอบคลุม ครบถว้น ทั้งในระดบับุคคลและชุมชน (ประเวศ, 
2547) บ่งบอกความเป็นตวัตนของบุคคลในส่วนท่ีลึกท่ีสุด ซ่ึงเป็นส่วนท่ีเฉพาะเจาะจงและเป็น
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เอกลกัษณ์ส่วนตวัในดา้นความคิด ความรู้สึก การตดัสินใจ ทาํให้บุคคลมีเหตุผลและรู้จกัควบคุม
อารมณ์ และส่งผลต่อการกระทาํ ความรู้สึก ความคิดและสมัพนัธภาพกบับุคคลอ่ืน (ปาริชาต, 2556; 
Carson, 1989) มีหนา้ท่ีควบคุมบุคคลให้ดาํเนินชีวิตอยา่งรอบคอบ ตระหนกัในคุณค่าของตนเอง 
(พชันีและมาริสา, 2552) และคน้พบความสุขท่ีแทจ้ริงไดแ้มว้า่สุขภาพมิติอ่ืนๆ จะบกพร่อง (ประเวศ
, 2544) อีกทั้งเป็นแรงจูงใจให้บุคคลเปล่ียนแปลงพฤติกรรมสุขภาพไปในทางท่ีดีข้ึน (ปาริชาต, 
2556) และเป็นแหล่งของความหวงัท่ีช่วยให้บุคคลคน้หาคุณค่าหรือเป้าหมายสูงสุดของชีวิต 
(Carson, 1989) ส่งผลใหมี้พลงัใจท่ีเขม้แขง็ สามารถเผชิญกบัปัญหา อุปสรรค ความยากลาํบาก และ
ความยุ่งยากของชีวิต ปรับตวัต่อภาวะวิกฤติในชีวิต และสามารถดาํเนินชีวิตไดอ้ย่างมีความสุข 
(อรัญญาและคณะ, 2557; Ross, 1997)  

 นอกจากน้ี สุขภาวะจิตวิญญาณยงัเป็นแหล่งพลงัท่ีทาํใหบุ้คคลสัมผสัความงดงาม ความ
ดี และความจริงตามธรรมชาติ เกิดความตระหนกัในคุณค่าท่ีแทจ้ริงหรือบทบาทของตนในฐานะท่ี
เป็นส่วนหน่ึงของครอบครัว ชุมชน สงัคม ส่ิงแวดลอ้ม หรือธรรมชาติท่ีอยูร่อบตวั เกิดเป็นแรงจูงใจ
ใหบุ้คคลมีปฏิสัมพนัธ์ต่อเพื่อนมนุษย ์สัตว ์และส่ิงแวดลอ้มดว้ยความเก้ือกลูหรือเมตตาต่อกนั รู้จกั
มอบและรับความรักต่อกนั และพึงพอใจในธรรมชาติและส่ิงแวดลอ้มรอบตวั (ทศันีย,์ 2552) ทั้งน้ี 
เม่ือบุคคลมีสุขภาวะจิตวิญญาณจะนาํไปสู่การดูแลสุขภาพของตนเองในมิติอ่ืนๆ ขยายการดูแลไปสู่
บุคคล ครอบครัว ชุมชน และสงัคมได ้(ประเวศ, 2547) 

2. ความสาํคญัต่อวิชาชีพพยาบาล 
การดูแลผูป่้วยในมิติจิตวิญญาณเป็นบทบาทพยาบาลท่ีไม่สามารถแยกออกมาจากการ

ดูแลในมิติอ่ืนได ้แต่เน่ืองจากมิติจิตวิญญาณมีลกัษณะเป็นนามธรรม ยากท่ีจะอธิบายหรือพิสูจน์ให้
เห็นไดช้ดัเจนเหมือนมิติอ่ืน จึงเป็นผลให้บุคลากรพยาบาลมองขา้มความสาํคญัของมิติจิตวิญญาณ
ไปแมว้่ากิจกรรมการพยาบาลมิติจิตวิญญาณจะเป็นศิลปะการพยาบาลท่ีมีคุณค่า (ทศันีย,์ 2552) 
นักศึกษาพยาบาลซ่ึงกาํลงักา้วเขา้สู่วิชาชีพพยาบาลในอนาคตจึงควรมีสุขภาวะจิตวิญญาณและ
ทกัษะการดูแลสุขภาวะจิตวิญญาณเพื่อให้สามารถดูแลผูป่้วยไดอ้ยา่งเป็นองคร์วมโดยเฉพาะมิติจิต
วิญญาณไดดี้ ดงัการศึกษาของนาดิและรูดา (Nardi & Rooda, 2011) พบว่า นกัศึกษาพยาบาลท่ี
ไดรั้บการฝึกทกัษะการดูแลดา้นจิตวิญญาณจะมีความตระหนักรู้ถึงความตอ้งการดา้นจิตวิญญาณ
ของผูป่้วย ทาํใหเ้ป็นผูท่ี้มีสุขภาวะจิตวิญญาณและพร้อมจะดูแลผูป่้วยในดา้นจิตวิญญาณไดดี้  

ดังนั้น การสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณให้แก่นักศึกษาพยาบาลจึงเป็นส่ิงสําคญัท่ี
สถาบันการศึกษาพยาบาลควรคาํนึงถึงเพื่อให้นักศึกษาเกิดสุขภาวะจิตวิญญาณและนําสู่การ
ใหบ้ริการดา้นจิตวิญญาณแก่ผูป่้วยไดดี้ดว้ย 
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การประเมินสุขภาวะจิตวญิญาณ 

จิตวิญญาณเป็นพลวตัร ไม่หยุดน่ิง มีการเปล่ียนแปลงอยู่ตลอดเวลา การประเมินสุขภาวะ
จิตวิญญาณจึงตอ้งกระทาํอย่างต่อเน่ืองเช่นเดียวกบัดา้นร่างกาย จิตใจ และสังคม (ทศันีย,์ 2552) 
ทั้งน้ีสามารถแบ่งการประเมินสุขภาวะจิตวิญญาณไดเ้ป็น 2 ประเภท ดงัน้ี 

1. การประเมินสุขภาวะจิตวิญญาณในเชิงปริมาณ ไดมี้ผูพ้ฒันาเคร่ืองมือผา่นกระบวนการ
ศึกษาวิจยัและทดสอบคุณภาพดว้ยกระบวนการทางสถิติ ดงัน้ี 

1.1 ฮนัเกลแมนและคณะ (Hungelman et al., 1987) ไดพ้ฒันาเคร่ืองมือตรวจสอบสุข
ภาวะทางจิตวิญญาณของบุคคล เรียกว่า The JAREL Spiritual Well-Being Scale หรือ แบบวดัสุข
ภาวะทางจิตวิญญาณของ JAREL ประกอบดว้ย 3 มิติ คือ ความศรัทธาและความเช่ือ ชีวิตและความ
รับผิดชอบต่อตนเอง และความพึงพอใจในชีวิต หากคะแนนรวมระดบัสูง หมายถึง การมีความ
ผาสุกทางจิตวิญญาณ และคะแนนรวมระดบัตํ่า หมายถึง การมีความทุกขท์รมานทางจิตวิญญาณ ซ่ึง
ผูพ้ฒันาเคร่ืองมือน้ีไดเ้สนอแนะไวว้่าไม่เหมาะสมในการนาํไปประประเมินผูป่้วยในภาวะวิกฤติ
หรือเจบ็ป่วยเฉียบพลนัทั้งดา้นร่างกายและจิตใจ 

1.2 ปาริชาต (2556) ไดน้าํแบบวดัสุขภาวะทางจิตวิญญาณของ JAREL มาพฒันาเป็น
เคร่ืองมือประเมินสุขภาวะทางจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาล ขอ้คาํถามแบบเลือกตอบเป็น
มาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดบัของลิเคอร์ท (Likert rating scale) ประกอบดว้ย 3 ดา้น คือ ดา้น
ความศรัทธาและความเช่ือ ดา้นความรับผิดชอบต่อตนเอง และดา้นความพึงพอใจในชีวิต จาํนวน 
57 ขอ้ มีค่าความเช่ือมัน่ของเคร่ืองมือเท่ากบั .88 

1.3 พอลลูทเซียนและเอลลิสัน (Paloutzian & Ellison, 1982) พฒันาแบบวดัความผาสุก
ทางจิตวิญญาณเก่ียวกบัความเช่ือเร่ืองความผาสุกทางจิตวิญญาณ 2 ประเด็น คือ ความผาสุกทางจิต
วิญญาณในดา้นส่ิงท่ีเป็นอยู่และในดา้นความศรัทธายึดมัน่ในศาสนา มีขอ้คาํถามเป็นเชิงบวกและ
เชิงลบ คะแนนรวมแบ่งเป็น 3 ระดบั คือ มีความผาสุกทางจิตวิญญาณในระดบัตํ่า ปานกลาง และสูง 

2. การประเมินสุขภาวะจิตวิญญาณในเชิงคุณภาพ 
2.1 ขวญัตาและกิตติกร (2556) พฒันาแบบประเมินสุขภาวะทางจิตวิญญาณเชิงคุณภาพ

ท่ีสอดคลอ้งกบับริบทของสังคมและวฒันธรรมไทยเพื่อคดักรองสุขภาวะทางจิตวิญญาณเบ้ืองตน้
ในผูท่ี้มีภาวะสุขภาพปกติและอยู่ในชุมชนท่ีมีการจัดตั้ งโรงแยกก๊าซธรรมชาติ ซ่ึงสามารถให้
แนวทางแก่ผูบ้าํบดั ผูดู้แลหรือตวับุคคลสามารถใชป้ระเมินสุขภาวะทางจิตวิญญาณในเบ้ืองตน้เพื่อ
ส่งเสริมสุขภาวะทางจิตวิญญาณ ทั้ งน้ี ผูพ้ฒันาได้เสนอแนะให้ปรับแนวคาํถามได้ตามความ
เหมาะสมและภูมิหลงัทางสังคมวฒันธรรมของผูไ้ดรั้บการประเมินและควรใชก้ารสังเกตร่วมดว้ย 
โดยอาจจะเป็นการกาํหนดสถานการณ์ข้ึนและใหเ้ลือกตอบในคาํตอบท่ีไดก้าํหนดให ้  



18 

2.2 ปาริชาต (2556)  ได้พัฒนาแบบสัมภาษณ์ประวัติทางจิตวิญญาณ  (interview 
guildline) ในการประเมินสุขภาวะทางจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาล โดยใชว้ิธีประวติัชีวิต (Life 
history approach) เนน้ขอ้มูลบริบททางสังคมร่วมกบัขอ้มูลบุคคลท่ีมีผลต่อการแสดงพฤติกรรมต่าง 
ๆ เป็นแบบสัมภาษณ์ท่ีมีโครงสร้างและเจาะลึกตามประเด็นท่ีกาํหนดไวแ้ละให้นักศึกษานึก
ยอ้นหลงักลบัไปในอดีตของตนเอง ใชเ้วลาประมาณ 1 ชัว่โมง เร่ิมสัมภาษณ์จากคาํถามท่ีเป็น
พื้นฐานตั้งแต่วยัเยาวต์ามลาํดบัอาย ุกระตุน้ใหน้กัศึกษาคิด ทบทวน สะทอ้นความรู้สึก ความคิดเห็น
เพื่อใหเ้กิดความเขา้ใจเก่ียวกบัตนเองในบริบทท่ีเป็นอยูใ่นขณะนั้น โดยสมัภาษณ์บริบทร่วมดว้ย  

การสร้างเสริมสุขภาวะจิตวญิญาณสําหรับนักศึกษาพยาบาล 

นกัศึกษาพยาบาลในระดบัปริญญาตรีท่ีศึกษาวิทยาลยัพยาบาลในสังกดัพระบรมราชชนก
ไดรั้บการกาํหนดให้ศึกษาวิชาภาคทฤษฎีและภาคปฏิบติัตลอดหลกัสูตร จาํนวน 144 หน่วยกิต 
แบ่งเป็นภาคทฤษฎี จาํนวน 116 หน่วยกิต และภาคปฏิบติั จาํนวน 28 หน่วยกิต ตลอดระยะเวลา
ศึกษา 4 ปี ลกัษณะการเรียนการสอนมีความแตกต่างกนัตามชั้นปี เร่ิมจากชั้นปีท่ี 1 เรียนวิชาพื้นฐาน
ทางวิทยาศาสตร์และวิชาพื้นฐานการพยาบาลภาคทฤษฎี ชั้นปีท่ี 2 เรียนวิชาพื้นฐานด้านการ
พยาบาลและเร่ิมฝึกปฏิบติัการพยาบาลในคลินิกขณะเรียนภาคเรียนท่ี 2 หรือ 3 ชั้นปีท่ี 3 และชั้นปีท่ี 
4 เรียนวิชาดา้นการพยาบาลและฝึกปฏิบติัการพยาบาลในโรงพยาบาลศูนย ์โรงพยาบาลจงัหวดั 
โรงพยาบาลชุมชน โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตาํบล โรงพยาบาลจิตเวช รวมทั้งแหล่งฝึกอ่ืน ๆ ท่ี
เก่ียวขอ้งโดย นักศึกษาจะใช้เวลาส่วนใหญ่ในการฝึกปฏิบติัการพยาบาลเพื่อพฒันาสู่การเป็น
พยาบาลวิชาชีพ (วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี สงขลา, 2555) ดา้นความเป็นอยูท่ ัว่ไป นกัศึกษา
ตอ้งพกัภายในหอพกัตลอดระยะเวลา 4 ปี ซ่ึงมีกฎระเบียบท่ีเคร่งครัดและมีระบบรุ่นพี่รุ่นนอ้งท่ีถือ
ปฏิบติักนัมานาน ซ่ึงบริบทดงักล่าวขา้งตน้อาจส่งผลกระทบต่อสุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาได ้
ผูว้ิจยัจึงทบทวนงานวิจยัและเอกสารท่ีเก่ียวขอ้งและสรุปได ้ดงัน้ี 

สถานการณ์สุขภาวะจิตวญิญาณของนักศึกษาพยาบาล 

ผูว้ิจยัไดท้บทวนสถานการณ์สุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาลทั้งในประเทศไทย
และต่างประเทศ ดงัน้ี 

1. ระดบัสุขภาวะจิตวิญญาณ ในประเทศไทย การศึกษาของปาริชาต (2556) พบว่านกัศึกษา
พยาบาลชั้นปีท่ี 3 มีสุขภาวะจิตวิญญาณระดบัสูงในดา้นความพึงพอใจในชีวิต ดา้นความรับผดิชอบ
ต่อตนเอง และดา้นความศรัทธาและความเช่ือตามลาํดบั เช่นเดียวกบัการศึกษาของจรูญรัตน์, 
สกนุตลา, และวรวรรณ (2556) พบวา่นกัศึกษาพยาบาลชั้นปีท่ี 2 มีสุขภาวะจิตวิญญาณระดบัสูงหลงั
เรียนวิชาการสร้างเสริมสุขภาพและการป้องกันการเจ็บป่วย ซ่ึงอาจเป็นผลจากการท่ีหลกัสูตร
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พยาบาลศาสตร์มีกระบวนทศัน์การออกแบบหลกัสูตรภายใตฐ้านคิดแบบองคร์วมทาํให้นกัศึกษา
เกิดการเปล่ียนแปลงพฒันาตนเองอยา่งเป็นองคร์วม โดยเอ้ือต่อการพฒันามิติจิตวิญญาณ (บุญทิวา, 
2556) อีกทั้งลกัษณะการจดัการเรียนการสอนในคลินิกท่ีมีการบูรณาการผ่านประสบการณ์ การ
ติดตามสนบัสนุน และการพฒันาเชิงบวกส่งผลให้นกัศึกษาเกิดการตระหนกัรู้เขา้ใจตนเอง เห็นใจ
ผูป่้วย เกิดความสุขจากกระบวนการเรียนรู้เชิงบวก มองเห็นคุณค่าและรู้สึกภาคภูมิใจต่อวิชาชีพ
พยาบาล (สายฝนและอุบุญรัตน์, 2556) และประสบการณ์ท่ีนักศึกษาได้รับขณะเรียนและฝึก
ปฏิบติังานในระดบัท่ีสูงข้ึนไปตามลาํดบัชั้นปี (Chandler et al., 1992) โดยเฉพาะการฝึกปฏิบติังาน
ในสถานการณ์จริงทาํใหน้กัศึกษาสามารถบูรณาการความรู้จากในตาํราสู่ชีวิตจริง มีปฏิสัมพนัธ์กบั
บุคคลรอบข้าง เกิดความเข้าใจตนเองและผู ้อ่ืน ได้เรียนรู้และสะท้อนคิดเพื่อการปรับปรุง
เปล่ียนแปลงตนเองไปในแนวทางท่ีดีข้ึน (บุญทิวา, 2556) ซ่ึงส่ิงเหล่าน้ีเอ้ือให้นักศึกษาเกิดการ
พฒันามิติจิตวิญญาณสูงข้ึนได ้

2. การตระหนกัรู้ในมิติจิตวิญญาณ ในต่างประเทศ พบวา่นกัศึกษาตระหนกัรู้ในจิตวิญญาณ
ระดบัสูง ประเด็นท่ีรับรู้สูงสุด คือ จิตวิญญาณเป็นส่ิงท่ีสําคญัท่ีสุดของการเป็นมนุษย ์และหาก
ปราศจากจิตวิญญาณบุคคลนั้นจะขาดความสมบูรณ์หรือขาดความเป็นองคร์วม (Tiew et al., 2012) 
ส่วนในประเทศไทย การศึกษาของสุรีย ์(2551) พบวา่ นกัศึกษาชั้นปีท่ี 1 ส่วนใหญ่ไม่เขา้ใจว่ามิติจิต
วิญญาณมีความสาํคญัต่อสุขภาพอยา่งไรและควรดูแลจิตวิญญาณของตนเองอยา่งไรบา้ง รวมทั้งยงั
มีมุมมองดา้นสุขภาพเพียงว่าเม่ือบุคคลไม่เจ็บป่วย และการออกกาํลงักายเป็นประจาํ คือ การมี
สุขภาพดี จึงเป็นผลให้นกัศึกษามุ่งดูแลสุขภาพเป็นบางมิติ ส่วนมากเป็นการดูแลดา้นร่างกาย และ
จิตใจ จิตวิญญาณจึงเป็นมิติสุขภาพท่ีนักศึกษาสร้างเสริมสุขภาพตนเองน้อยท่ีสุด นอกจากน้ี 
นกัศึกษามกัแสวงหาความสุขจากปัจจยัภายนอกมากกวา่ภายในจิตใจตนเอง (นุสรา, พเยาว,์ สุจิรา, จี
ราภรณ์, และนยันา, 2549)  

3. พฤติกรรมส่งเสริมสุขภาพดา้นจิตวิญญาณ ในต่างประเทศ พบว่านกัศึกษามีพฤติกรรม
ส่งเสริมสุขภาพดา้นจิตวิญญาณระดบัปานกลาง โดยเก่ียวขอ้งกบัการมีความเช่ือในความหมายของ
ชีวิต การใส่ใจในมิตรภาพและมีสัมพนัธภาพท่ีดีในครอบครัวและกบัผูอ่ื้น (Tiew et al., 2012) อาจ
เน่ืองจากเหตุผล 3 ประการ กล่าวคือ (1) นักศึกษามีบทบาทการฝึกปฏิบติังานในลกัษณะทีมดูแล
ผูป่้วยซ่ึงตอ้งพฒันาปฏิสัมพนัธ์ท่ีดีภายในทีมและประสบกบัความทุกขท์รมานของผูป่้วย ทาํใหเ้กิด
ความเขา้ใจในความจริงของชีวิต (Hsiao et al., 2010) (2) นกัศึกษาเป็นวยัรุ่นตอนปลายท่ีพฒันาเขา้สู่
วยัผูใ้หญ่ตอนตน้ ซ่ึงมีพฒันาการดา้นจิตสงัคมในลกัษณะท่ีมีการปรับตนเองใหเ้ขา้กบับุคคลอ่ืนและ
ส่ิงแวดลอ้มเพ่ือให้เกิดความใกลชิ้ดและเกิดสัมพนัธภาพท่ีดี อีกทั้ง จิตวิญญาณของนักศึกษาจึง
เป็นไปในลกัษณะการมีปฏิสัมพนัธ์กบัผูอ่ื้นและการสร้างเครือข่ายทางสังคม (Hsiao et al., 2009) 
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และ (3) ประเทศตะวนัตกไดพ้ฒันาองคค์วามรู้ ขบัเคล่ือนการพยาบาลองคร์วมโดยเฉพาะมิติจิต
วิญญาณอย่างเป็นระบบและมีรูปแบบชดัเจน รวมทั้งมีการติดตามผลเป็นระบบ ทาํให้นกัศึกษาได้
เรียนรู้และฝึกทกัษะดา้นจิตวิญญาณ สามารถนาํความรู้ไปใชส้ร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณของ
ตนเอง มีทศันคติท่ีดีในดา้นจิตวิญญาณ และให้การดูแลผูป่้วยดา้นจิตวิญญาณได ้(Downey, 2007) 
ขณะท่ีการจดัการศึกษาพยาบาลดา้นจิตวิญญาณในประเทศไทยยงัไม่มีระบบท่ีชัดเจนและขาด
การศึกษาท่ีเตรียมนักศึกษาพยาบาลในการดูแลด้านจิตวิญญาณอย่างเพียงพอ เป็นผลให้เม่ือ
นักศึกษาสําเร็จการศึกษาเป็นพยาบาลวิชาชีพจึงประสบปัญหาการให้การพยาบาลองคร์วมหลาย
ประการ เช่น ขาดความเขา้ใจในแนวคิดเก่ียวกบัองคร์วมและจิตวิญญาณ (อุไรและวารีรัตน์, 2555)  

4. ปัญหาท่ีเกิดจากการพฒันาดา้นจิตวิญญาณท่ีไม่เพียงพอ แมว้่าสถาบนัการศึกษาพยาบาล
ทั้งในประเทศไทยและต่างประเทศจะมีกระบวนการพฒันานกัศึกษาดา้นจิตวิญญาณทั้งโดยตรงและ
โดยออ้อม แต่คาดการณ์ไดว้่าไม่เพียงพอ ประจกัษช์ดัจากรายงานการศึกษาสถานการณ์สุขภาพใน
นกัศึกษาพยาบาลท่ีผ่านมา พบว่านักศึกษามีภาวะกดดนัดา้นจิตใจ ภาวะซึมเศร้า (Ratanasiripong, 
Wang, & Chin, 2011) ภาวะเครียดระดบัปานกลางถึงสูง ภาวะวิตกกงัวล หงุดหงิด เบ่ือหน่าย ไม่
อยากทาํอะไร เหงา สับสนวุ่นวาย และกลุม้ใจวิตกกงัวลไปทุกเร่ือง (ปวิดา และคณะ, 2554; มณี, 
2554; มุสลินท,์ 2550; สุนทรา, 2556; Altiok, & Ustun, 2013; Bryer et al., 2013; Edwards et al., 
2010) โดยเฉพาะนกัศึกษาชั้นปีท่ี 3 พบว่า มีความเครียดสูงกว่าชั้นปีอ่ืนๆ (จิราภรณ์และนยันา, 
2550) และมีวิธีการเผชิญความเครียดโดยการแกไ้ขปัญหานอ้ยกว่าชั้นปีท่ี 2 และชั้นปีท่ี 4 (ชุทิมา
และคณะ, 2555) ซ่ึงเป็นผลมาจากบริบทการเรียนและการฝึกปฏิบติังานท่ีหนกัรวมทั้งปัจจยัส่วน
บุคคล เช่น การกลวัความลม้เหลว การจดัการเวลาของตนเองไม่ดี (Wolf et al., 2014) การขาด
ความรู้ และทกัษะในการฝึกปฏิบติัการพยาบาล มีปัญหาสุขภาพ (มณฑาและสุภาพ, 2552) และ
ปัจจัยระหว่างบุคคล ได้แก่ สัมพนัธภาพและการส่ือสารท่ีไม่ดีระหว่างนักศึกษากับพยาบาล
ประจาํการ ลกัษณะการนิเทศงานของอาจารย ์(มณฑา และสุภาพ, 2552; Wolf et al., 2014) และ
ปัจจยัภายนอก ไดแ้ก่ ส่ิงแวดลอ้มบนหอผูป่้วย การจดัการเรียนการสอน (มณฑาและสุภาพ, 2552)  

ท่ามกลางภาวะความเครียด พบว่านกัศึกษามีวิธีเผชิญความเครียดอยา่งหลากหลาย ซ่ึงลว้น
เป็นวิธีการท่ีมุ่งแกไ้ขทั้งอารมณ์และสาเหตุของปัญหา เช่น การเผชิญหน้ากบัปัญหาโดยอภิปราย
ปัญหาร่วมกับผูอ่ื้น การใช้ประสบการณ์ในอดีตมาพิจารณาหาทางออกของปัญหา การบรรเทา
ความรู้สึกเครียดโดยการหายใจเข้าออกลึกๆ การปรับเปล่ียนความคิดโดยลดความหวงั การ
ตั้งเป้าหมายท่ีเป็นจริง การคิดแง่บวก การไดรั้บแรงสนบัสนุนทางสังคมจากเพ่ือนและครอบครัว 
(ชุทิมาและคณะ, 2555; มณฑาและสุภาพ, 2552; Wolf et al., 2014) วิธีการเหล่าน้ีลว้นไดผ้ลในช่วง
สั้นๆ แต่ปัญหายงัคงอยู ่คือ นกัศึกษายงัมีความเครียดและมีการเจ็บป่วยทางกายท่ีสัมพนัธ์กบัจิตใจ
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และอารมณ์จากการปรับตวัหรือเผชิญกบัความเครียด ไดแ้ก่ หวดั ปวดศีรษะ ปวดเม่ือยตามตวั (มณี, 
2554) เป็นลม ปวดทอ้ง มีอาการหายใจถ่ีลึก (Hyperventilation) (รัตติยาและคณะ, 2553) เพราะ
นกัศึกษายงัคงเผชิญกบับริบทการเรียนการสอนตามท่ีหลกัสูตรกาํหนดอยู ่หากอาการเหล่าน้ีเป็นอยู่
เป็นเวลานานอาจส่งผลให้ขาดความสมดุลด้านจิตใจและอารมณ์จนอาจเกิดปัญหาสุขภาพจิต
กระทบต่อสุขภาพโดยรวม ความสามารถในการเรียนและการดูแลสุขภาพของนักศึกษาได ้
(Chunping et al., 2014) และอาจเกิดภาวะบีบคั้นทางจิตวิญญาณหรือภาวะเจบ็ป่วยทางจิตวิญญาณ 
ซ่ึงหากนกัศึกษาไดรั้บการพฒันาใหเ้กิดสุขภาวะจิตวิญญาณอยา่งเพียงพอ จะส่งผลใหน้กัศึกษารับรู้
เหตุการณ์ชีวิตในทางลบนอ้ยลง มีความเช่ือมัน่วา่ตนจะสามารถรับมือกบัเหตุการณ์ท่ีตอ้งเผชิญหนา้
ได ้สามารถหาวิธีการจดัการแกไ้ขปัญหาท่ีเกิดข้ึนได ้ยอมรับผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึนและมีความคบัขอ้งใจ
นอ้ยลง (อรัญญาและคณะ, 2557)  

ดังนั้น การสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณให้แก่นักศึกษาพยาบาลจึงมีความสําคญัใน
ลกัษณะท่ีช่วยเพิ่มภูมิคุม้กนัต่อการเผชิญเหตุการณ์ชีวิตในทางลบ ส่งผลให้นักศึกษามีทกัษะการ
เผชิญปัญหา เกิดการยอมรับและปรับตวั และใชชี้วิตอยา่งมีความสุขได ้

ปัจจัยทีมี่ผลต่อสุขภาวะจิตวญิญาณของนักศึกษาพยาบาล 

ผูว้ิจยัได้ทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกับปัจจยัท่ีมีผลต่อสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษา

พยาบาล สามารถสรุปได ้ดงัน้ี 

1. ปัจจยัส่วนบุคคล 
1.1 เพศ นกัศึกษาเพศหญิงมีสุขภาวะจิตวิญญาณสูงกวา่เพศชาย (Hsiao et al., 2010) โดย

จาฟาริและคณะ (Jafari et al., 2010) พบว่า นกัศึกษาเพศหญิงมีสุขภาวะจิตวิญญาณสูงกว่าเพศชาย
เน่ืองจากเพศหญิงเป็นเพศท่ีอยูร่่วมกนัเป็นสังคมมากกว่าเพศชาย มีบทบาทท่ีถูกคาดหวงัจากคนใน
สงัคม มีประสบการณ์ชีวิตท่ีแตกต่างและมีวิธีเผชิญความเครียดดีกวา่เพศชายจึงเป็นผลใหมี้สุขภาวะ
จิตวิญญาณสูงกวา่เพศชาย 

1.2 อายุ มีความสัมพนัธ์ทางบวกต่อสุขภาวะจิตวิญญาณ นักศึกษาพยาบาลหลกัสูตร
ต่อเน่ือง 2 ปี ซ่ึงมีอายมุากกวา่พบว่ามีสุขภาวะจิตวิญญาณสูงกว่านกัศึกษาพยาบาลหลกัสูตรปกติซ่ึง
มีอายุนอ้ยกว่า ทั้งน้ี อายุช้ีให้เห็นถึงการเติบโตภายในของบุคคลท่ีสามารถเผชิญและแกไ้ขปัญหา
หรือเหตุการณ์วิกฤติในชีวิตไดดี้ รวมทั้งสามารถสร้างแรงบนัดาลใจของตนเองและขยายไปสู่ผูอ่ื้น
ได ้(Hsiao et al., 2010) 

1.3 ระดบัการศึกษา นกัศึกษาในชั้นปีท่ีสูงกว่ามีสุขภาวะจิตวิญญาณสูงกว่านกัศึกษาใน
ชั้นปีท่ีตํ่ากว่า เพราะการไดเ้ผชิญกบัความเป็นจริงในชีวิตขณะฝึกปฏิบติังานในสถานการณ์จริงทาํ



22 

ใหน้กัศึกษาเกิดความตระหนกัรู้ในตนเอง (Hsiao et al., 2010) และการอยูใ่นช่วงเปล่ียนผา่นจาก
วัยรุ่นสู่วัยผูใ้หญ่ตอนต้นซ่ึงมีความต้องการพัฒนาจิตวิญญาณเก่ียวกับการเข้าใจตนเอง ให้
ความสาํคญักบัสัมพนัธภาพระหว่างบุคคล ความสัมพนัธ์กบัส่ิงสูงสุดท่ีอยู่นอกเหนือตน เช่น พระ
เจา้ เป็นผลให้นกัศึกษาพยายามเขา้ใจ เรียนรู้ และยอมรับในตนเอง มีความสนใจสังคม และความ
จริงในชีวิตวา่เกิดมาเพื่ออะไร จึงส่งผลใหจิ้ตวิญญาณเติบโตข้ึนได ้(Carson, 1992) 

1.4 การจดัการความเครียด นกัศึกษาท่ีสามารถจดัการความเครียดไดอ้ยา่งเหมาะสมโดย
ใชท้ั้งการมุ่งแกปั้ญหาและการผ่อนคลายอารมณ์ พบว่า มีแนวโน้มท่ีจะมีสุขภาวะจิตวิญญาณสูง 
และหากนกัศึกษามีประสบการณ์ในอดีตท่ีสามารถเผชิญและจดัการปัญหา อุปสรรคหรือวิกฤติต่าง 
ๆ ในชีวิตไดดี้ จะส่งผลให้นกัศึกษามีความเขม้แขง็ และรู้สึกทา้ทายท่ีจะดาํเนินชีวิตในปัจจุบนัและ
อนาคตได ้(ปาริชาติ, 2556) 

1.5 บุคลิกภาพ นกัศึกษาท่ีมีบุคลิกภาพแบบเขม้แขง็ คือ เช่ือว่าตนเองสามารถควบคุม
หรือมีอิทธิพลอยู่เหนือเหตุการณ์ต่าง ๆ ในชีวิต มีความมุ่งมั่นในการทาํงาน และเช่ือว่าการ
เปล่ียนแปลงในชีวิตช่วยให้เกิดการพฒันาตนเอง ส่งผลให้นักศึกษามีความแข็งแกร่ง สามารถ
จดัการความเครียดอยา่งมีประสิทธิภาพ เปล่ียนความเครียดใหเ้ป็นเร่ืองทา้ทาย สนุกสนานในการใช้
ชีวิตประจาํวนั สร้างแรงจูงใจในการเรียนและพฒันาตวัเองอย่างต่อเน่ืองได้ (อมราพร, 2558) 
นอกจากน้ี นกัศึกษาท่ีมีบุคลิกภาพกลา้แสดงออกอย่างเหมาะสม สร้างสัมพนัธภาพกบัผูอ่ื้นไดง่้าย 
เขา้ใจความแตกต่างระหว่างบุคคล มีความมุ่งมัน่ ทะเยอทะยาน ปรารถนาความสาํเร็จ มีความคิด
สร้างสรรค ์เป็นผูน้าํ สามารถกาํกบัตนเองได ้มองโลกในแง่ดี สามารถเผชิญและจดัการปัญหา สร้าง
แรงจูงใจให้ตนเอง ปรับตวัและยอมรับส่ิงต่าง ๆ ท่ีเกิดข้ึนกบัตนเองได ้สามารถคิดพิจารณาอย่าง
รู้เท่าทนั ลึกซ้ึง และไม่ด่วนตดัสิน มีแนวโนม้เป็นผูมี้สุขภาวะจิตวิญญาณ (ปาริชาติ, 2556)  

1.6 การนับถือศาสนา ศาสนาส่งผลต่อสุขภาวะจิตวิญญาณ ดังการศึกษาในประเทศ
อิหร่าน พบวา่ การนบัถือศาสนามีผลใหน้กัศึกษาพยาบาลมีสุขภาวะจิตวิญญาณสูงข้ึน เน่ืองจากการ
นบัถือและปฏิบติัตามศาสนกิจอย่างเคร่งครัดทาํให้นักศึกษารับรู้ถึงความรักและการคุม้ครองจาก
พระเจา้จึงเกิดการพฒันาดา้นจิตวิญญาณท่ีสูงข้ึน (Abbasi, Farahani-Nia, Mehrdad, Givari, & 
Hagnani, 2014) นอกจากน้ี พบว่าการนบัถือศาสนาแบ่งออกเป็น 2 ลกัษณะ ไดแ้ก่ 1) การนบัถือ
ศาสนาจากภายใน ซ่ึงหมายถึงการมีความเช่ือและปฏิบติัตนตามความเช่ือของศาสนา พฒันาตนเอง
ใหเ้กิดความสงบภายในจิตใจ นาํไปสู่การคน้พบความหมายในชีวิต เกิดความหวงั รู้จกัอภยั ขอบคุณ
ส่ิงท่ีไดรั้บ เห็นคุณค่าส่ิงรอบตวั และส่งผลให้มีพฤติกรรมทางสังคมท่ีเหมาะสมและมีสุขภาวะจิต
วิญญาณสูงข้ึน และ 2) การนับถือศาสนาจากภายนอก หมายถึง การนับถือศาสนาโดยตอ้งการ
ผลประโยชน์ของศาสนา เช่น การพึ่งพาโชคชะตา การออ้นวอนส่ิงศกัด์ิสิทธ์ิ จะนาํไปสู่การไม่
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พยายามแกไ้ขปัญหาดว้ยตนเอง เกิดความเครียด กดดนั ไม่พอใจในตนเอง ไม่เห็นคุณค่า ไม่เช่ือมัน่
ในสมรรถนะของตน ทาํให้ปรับตวัได้ยาก ไม่เกิดความสุขสงบในใจ ซ่ึงการนับถือศาสนาจาก
ภายนอกมีอิทธิพลทางลบกบัสุขภาวะจิตวิญญาณ และผูท่ี้นบัถือศาสนาจากภายนอกมีแนวโนม้จะมี
สุขภาวะจิตวิญญาณตํ่ากว่าผูน้บัถือศาสนาจากภายใน (อรัญญาและคณะ, 2557; Hsiao et al., 2010) 
ทั้ งน้ี นักศึกษาท่ีมีความศรัทธาในศาสนาและมีประสบการณ์นําคาํสอนต่าง ๆ มาปฏิบัติใน
ชีวิตประจาํวนั จะทาํให้เป็นผูท่ี้มีความสัมพนัธภาพท่ีดีกบัผูอ่ื้น ดาํเนินชีวิตอยู่ในสังคมไดอ้ย่างมี
ความสงบสุข สามารถฝึกจิตใหส้งบ และใหก้ารดูแลผูอ่ื้นได ้(ปาริชาติ, 2556) 

1.7 ความเช่ือ เป็นแนวทางหลกัท่ีนกัศึกษาใชต้ดัสินใจในการดาํเนินชีวิต การท่ีนกัศึกษา
เช่ือว่าจิตวิญญาณ คือ การกระทําส่ิงท่ีดี การได้ดูแลหรือช่วยเหลือผูอ่ื้น การยอมรับในการ
เปล่ียนแปลงของชีวิต การขอพรจากศาสดาในศาสนาท่ีตนนบัถือ การคิดเชิงบวก และการทาํความ
เขา้ใจความหมายและคุณค่าของชีวิต ส่งผลใหน้กัศึกษามีสุขภาวะจิตวิญญาณท่ีดีข้ึน (Cavendish et 
al., 2001) 

1.8 ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง เม่ือนกัศึกษารับรู้ว่าตนเองมีประโยชน์ต่อครอบครัว
และผูอ่ื้น เป็นคนท่ีน่านบัถือ รู้สึกเช่ือมัน่ในตนเองทาํให้นกัศึกษารู้สึกเป็นสุขและมีความพึงพอใจ
ในตนเอง (ณภทัรารัตน์, มณี, และพรรณวดี, 2556) รวมทั้งการรับรู้ถึงการเป็นส่วนหน่ึงของสังคม 
ครอบครัว เพื่อน หรือกลุ่มต่าง ๆ และมีโอกาสทาํกิจกรรมท่ีสร้างสรรค ์จะทาํให้นกัศึกษาตระหนกั
ในศกัยภาพของตน แสดงออกโดยการรักตวัเอง ยดึมัน่ในความรัก ความกลมเกลียวกบัผูอ่ื้นหรือหมู่
คณะ (ปาริชาต, 2556) 

1.9 การสร้างแรงจูงใจภายในตนเอง แรงจูงใจภายในตนเองเป็นส่ิงเหน่ียวนาํใหเ้กิดส่ิงท่ี
ปรารถนา บุคคลจะใช้จิตวิญญาณกระตุน้ให้เกิดแรงจูงใจเพื่อก้าวสู่ความสําเร็จ เม่ือมีแรงจูงใจ
เกิดข้ึนย่อมส่งผลให้มีการพฒันาจิตวิญญาณด้านการคน้หาความหมายและเป้าหมายของชีวิต
พฒันาข้ึนดว้ย (Cavendish et al., 2001) 

1.10 เหตุการณ์ในชีวิต การพฒันาของจิตวิญญาณเป็นผลจากเหตุการณ์ในชีวิต 2 
ประเภท ไดแ้ก่ 1) เหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึนเอง อาจเป็นเหตุการณ์หรือส่ิงต่างๆท่ีเกิดข้ึนในชีวิตของแต่ละ
บุคคล เช่น การประสบกบัภาวะเจบ็ป่วย การสูญเสียบุคคลอนัเป็นท่ีรัก บุคคลจะมีการตอบสนองต่อ
เหตุการณ์นั้นๆ และเม่ือบุคคลยอมรับเหตุการณ์นั้นได ้เปิดรับส่ิงใหม่ และรับรู้ว่าตนเองอยูเ่หนือทุก
เหตุการณ์ในชีวิตแสดงถึงการก้าวผ่าน การเติบโต หรือการพัฒนาของจิตวิญญาณนํามาสู่
ประสบการณ์ท่ีทาํให้บุคคลเขม้แขง็มากข้ึน และสามารถทาํในส่ิงท่ีเหนือกว่าเดิมและเกิดอิสระใน
การตดัสินใจเลือกและดาํเนินชีวิต (Cavendish et al., 2001) และ 2) เหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึนจากการตั้งใจ
ฝึกปฏิบติั เช่น ผูท่ี้ฝึกสมาธิ ฝึกจินตนาการ ฝึกควบคุมการหายใจ จะเกิดการตระหนกัรู้ในดา้นจิต
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วิญญาณและมีการพฒันาสุขภาพจิตวิญญาณไดดี้ข้ึน (Chander et al., 2001) รวมถึงการเรียนรู้ผา่น
ประสบการณ์ปฏิบติัจริงดว้ยตนเอง และสะทอ้นคิดการปฏิบติัอยา่งต่อเน่ืองทาํใหน้กัศึกษาเรียนรู้ได้
เป็นอยา่งดี และเกิดปัญญาเขา้ใจความเป็นจริงของชีวิต (ปรียาและคณะ, 2555) 

1.11 รายวิชาท่ีฝึกปฏิบติังาน การฝึกปฏิบติังานส่งผลใหน้กัศึกษาเกิดความเครียด (Wolf 
et al., 2014) และเม่ือเกิดความเครียดจะส่งผลกระทบต่อสุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาดว้ย 
(Jafari et al., 2010) เช่น การฝึกปฏิบติังานในแผนกหอ้งคลอด พบว่านกัศึกษามีความเครียดและ
วิตกกงัวลสูง ซ่ึงส่งผลต่อการเรียนรู้และความมัน่ใจในการฝึกปฏิบติังาน โดยสาเหตุท่ีก่อให้เกิด
ความเครียดเก่ียวขอ้งกบังานท่ีไดรั้บมอบหมาย ความคาดหวงั สัมพนัธภาพกบัอาจารย ์บุคลากร 
เพื่อน ลกัษณะอุปนิสัยส่วนบุคคล ส่ิงแวดลอ้ม และการประเมินผลการปฏิบติังาน ทั้งน้ี ระดบัความ
รุนแรงของความเครียดท่ีเกิดข้ึนในแต่ละบุคคลจะไม่เท่ากนัข้ึนอยูก่บัการยอมรับและความสามารถ
ในการปรับตวัของแต่ละบุคคลต่อความเครียดท่ีเกิดข้ึน 

2. ปัจจยัระหวา่งบุคคล 
2.1 สัมพนัธภาพในครอบครัว พบว่ามีความสัมพนัธ์ทางบวกกบัสุขภาวะจิตวิญญาณ 

นักศึกษาท่ีอยู่ในครอบครัวท่ีรักใคร่กลมเกลียวกนั สมาชิกในครอบครัวมีการศึกษาและตาํแหน่ง
งานท่ีดี พบว่า มีสุขภาวะจิตวิญญาณดีกว่านกัศึกษาท่ีอยู่ในครอบครัวท่ีมีลกัษณะตรงกนัขา้ม และ
สมาชิกในครอบครัวถือเป็นบุคคลสําคญัในชีวิตท่ีมีส่วนส่งเสริมให้จิตวิญญาณของนักศึกษา
พฒันาข้ึน (Hsiao et al., 2010) 

2.2 แรงสนับสนุนทางสังคม จากการทบทวนเอกสาร พบว่านักศึกษาท่ีมีแหล่ง
สนบัสนุนทางสงัคมหลายแหล่ง ดงัน้ี 

2.2.1 บุคคลใกลชิ้ด เช่น เพื่อนสนิทและครอบครัวท่ีมีสัมพนัธภาพใกลชิ้ดมากและ
ให้การช่วยเหลือเป็นอย่างดีส่งผลให้นักศึกษามีความสุขมากข้ึนและมีสุขภาวะจิตวิญญาณสูงข้ึน 
(นุสราและคณะ, 2549) เช่นเดียวกบันกัศึกษาท่ีมีสัมพนัธภาพกบัรุ่นพี่รุ่นนอ้งดี พบว่ามีความสุข
มากกว่านักศึกษาท่ีไม่มีสัมพนัธภาพกบัรุ่นพี่รุ่นน้อง (อมรรัตน์, วิภาพร, และวิพร, 2554) อาจ
เน่ืองจากพฒันาการของนกัศึกษาอยูใ่นช่วงท่ีมีการเรียนรู้สร้างสัมพนัธภาพกบัผูอ่ื้นอยา่งแนบแน่น 
และการมีเครือข่ายทางสงัคม (ณภทัรารัตน์และคณะ, 2556)  

2.2.2 อาจารยผ์ูส้อนและนิเทศงานท่ีเป็นตน้แบบท่ีดี มีการถ่ายทอดความรู้ เอ้ือให้
นกัศึกษาใฝ่หาความรู้และประสบการณ์ตรง คอยกระตุน้และให้โอกาสนกัศึกษาแลกเปล่ียนเรียนรู้ 
ให้กาํลงัใจ รับฟังนกัศึกษาอยา่งเขา้ใจ ประคบัประคองให้นกัศึกษาผ่านพน้อุปสรรคต่างๆไปได ้มี
ส่วนพฒันาใหน้กัศึกษามีกาํลงัใจและมีความเขม้แขง็ภายในตนเอง (บุญทิวา, 2556) มีแรงจูงใจใน
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การเรียน รู้สึกสนุกสนาน ลดความเครียดในการเรียนและลดพฤติกรรมท่ีไม่เหมาะสมในหอ้งเรียน
ลง (อมราพร, 2558)  

2.2.3 ผูป่้วย นับเป็นผูส้อนทกัษะชีวิตให้แก่นกัศึกษา ทาํให้นักศึกษาเรียนรู้ความ
เป็นไปของชีวิต เข้าใจและยอมรับเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึนในชีวิตได้ดี ข้ึน เกิดมุมมองใหม่เพื่อ
เปล่ียนแปลงภายในจิตใจตนเอง (บุญทิวา, 2556) 

2.2.4 พยาบาลท่ีปฏิบติังานในแหล่งฝึก นบัว่าเป็นผูท่ี้เอ้ือใหน้กัศึกษาไดเ้รียนรู้และ
พฒันาตนเอง ส่งผลให้นกัศึกษาเกิดการเรียนรู้ท่ีปลอดภยั รู้สึกไวว้างใจ เช่ือมโยงตนเองเขา้กบัส่ิง
รอบตวั เกิดการเรียนรู้อย่างเป็นองค์รวมท่ีไม่แยกส่วน เรียนรู้ชีวิต เขา้ใจผูอ่ื้นมากข้ึน และมีจิต
วิญญาณท่ีเติบโตข้ึน (บุญทิวา, 2556) 

3. ปัจจยัดา้นสถานการณ์  
3.1 การจดัหลกัสูตรการเรียนการสอน พบวา่สถาบนัการศึกษาพยาบาลในประเทศไทยมี

การสอดแทรกการดูแลดา้นจิตวิญญาณในกระบวนการเรียนการสอนโดยบูรณาการทั้งในหมวดวิชา
ศึกษาทัว่ไป หมวดวิชาเฉพาะเชิงวิชาชีพ และวิชาเลือกเสรี เช่น นวตักรรมระบบครอบครัวเสมือนท่ี
มีการนาํมาประยุกตใ์ชแ้บบบูรณาการในรายวิชาเพื่อพฒันากระบวนการคิดวิเคราะห์ สังเคราะห์
และการแกปั้ญหาอยา่งเป็นระบบ และสร้างกระบวนการเรียนรู้ร่วมกบัเครือข่ายสถานศึกษา สถาน
บริการสุขภาพและชุมชน เพื่อพฒันาระบบสุขภาพชุมชนอย่างต่อเน่ืองและยัง่ยืน ซ่ึงการสรุปผล
และถอดบทเรียนในระยะ 5 ปี (พ.ศ. 2551-2555) พบว่า ระบบครอบครัวเสมือนเป็นนวตักรรมท่ี
สามารถพฒันาอตัลกัษณ์บณัฑิตอยา่งเป็นรูปธรรม นกัศึกษาสะทอ้นว่าเกิดความรัก ความไวว้างใจ 
ความเป็นกนัเอง ความประทบัใจ ความอบอุ่นใจ และความผูกพนัท่ีไม่มีเง่ือนไข เกิดความสุขใน
การใช้ชีวิตอยู่ในวิทยาลยัและการเรียนรู้ชุมชน เกิดคุณลกัษณะตามอตัลกัษณ์จิตบริการด้วยหัว
ใจความเป็นมนุษย ์มีความมุ่งมัน่ท่ีจะทาํกิจกรรมและทาํงาน พฒันาตนเองอย่างต่อเน่ือง รวมทั้ง
อุทิศตนในการทาํงานเพ่ือชุมชนและสังคมต่อไป (จิราพร, วิไลวรรณ, ปราณี, และคณะ, 2556) ซ่ึง
ผลลพัธ์ดงักล่าวเป็นการเปล่ียนแปลงภายในของนกัศึกษาท่ีเก่ียวกบัสุขภาวะจิตวิญญาณ  

3.2 กิจกรรมเสริมหลกัสูตร สถาบนัการศึกษาพยาบาลในประเทศไทยไดจ้ดัโครงการเขา้
ค่ายอบรมพฒันาจิตใจอยา่งสมํ่าเสมอ และการกาํหนดกิจกรรมประจาํวนัของวิทยาลยัพยาบาลให้มี
การสวดมนตทุ์กเยน็ มีการฝึกสมาธิก่อนเรียนทุกวิชา ทาํให้นักศึกษามีภาวะจิตใจท่ีสงบ มีสมาธิ 
(สุมาลี, นีออน, และก่ิงฟ้า, 2553) ซ่ึงส่งผลใหน้กัศึกษาเกิดสุขภาวะจิตวิญญาณ  

3.3 วิธีการสอน สถาบนัการศึกษาพยาบาลในประเทศไทยมีวิธีการสอนท่ีเปิดโอกาสให้
นกัศึกษามีส่วนร่วม เช่น สาธิต การแลกเปล่ียนประสบการณ์ ทาํใหน้กัศึกษาเกิดความตระหนกัรู้ใน
ตนเองไดดี้ การสอนโดยใชก้ระบวนการกลุ่มท่ีมีปฏิสัมพนัธ์ต่อกนัภายใตบ้รรยากาศท่ีสงบ มีความ
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รัก เมตตา ปลอดภยั ส่งผลใหน้กัศึกษากลา้แสดงความเห็น โดยผูส้อนมีหนา้ท่ีกระตุน้ใหน้กัศึกษามี
โอกาสเปล่ียนแปลงตนเองไปในทางท่ีดี (สุมาลีและคณะ, 2553) และการใชค้าํถามกระตุน้ให้คิด
ใคร่ครวญและเปิดโอกาสใหส้ะทอ้นคิดเก่ียวกบัคุณธรรมจริยธรรม (ชญาพร, 2556) ซ่ึงวิธีการสอน
เหล่าน้ีอาจส่งผลต่อการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาได ้ 

การสร้างเสริมสุขภาวะจิตวญิญาณสําหรับนักศึกษาพยาบาลและหลกัฐานเชิงประจักษ์                       

จากการทบทวนและวิเคราะห์รายงานการศึกษาเก่ียวกบัการสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณ
ในนักศึกษาพยาบาลทั้งในประเทศไทยและต่างประเทศ ซ่ึงสืบคน้จากหลายฐานขอ้มูล (Medline, 
Sciene Direct, CINAHL, ProQuest, Thailis) สามารถสรุปรายละเอียดได ้ดงัน้ี 

1. การศึกษาในประเทศไทย พบว่าส่วนใหญ่มุ่งเนน้การฝึกสติและสมาธิ การปรับวิธีคิด 
การปรับตวัเรียนรู้เพื่ออยู่ร่วมกบัผูอ่ื้น การตระหนกัรู้ในตนเอง และการทาํประโยชน์ต่อผูอ่ื้น สรุป
ได ้5 รูปแบบ ดงัน้ี 

1.1 การฝึกสติ สมาธิ ร่วมกบัการตระหนักรู้ในตนเอง ไดแ้ก่ (1) การฝึกโยคะพื้นฐาน 
(อาภรณ์และดวงใจ, 2554) (หลกัฐาน ระดบั 2) พบว่านกัศึกษามีสมรรถภาพทางกายแตกต่างกบั
ก่อนทดลองและมีความเครียดลดลง ส่งผลต่อการพฒันาดา้นกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ     
(2) การฝึกสมาธิแบบเมตตาภาวนา (อารี, จินตนา, ประนอม, และทิพมาส, 2551) (หลกัฐาน ระดบั 
2) โดยแผ่เมตตาให้ตนเองวนัละ 40 นาที ขณะเดินจงกรม 20 นาที และนัง่สมาธิ 20 นาที เป็นเวลา 
10 วนั พบว่าช่วยลดความเครียดในนักศึกษาพยาบาลได้ (3) การปฏิบัติสมาธิแบบวิปัสสนา
กรรมฐาน (อารี, วิภา, ประนอม, ปริศนา, และทิพวรรณ, 2549) (หลกัฐาน ระดบั 2) สัปดาห์ละ        
1 ชัว่โมง เป็นเวลา 6 สปัดาห์ พบว่า นกัศึกษามีความเครียดลดลงและมีระดบัสติสูงข้ึน และ (4) การ
ใชพ้ลงับาํบดัเรกิและการฝึกสติ (ปรียาและคณะ, 2555) (หลกัฐาน ระดบั 2) เป็นการใชพ้ลงับาํบดั  
เรกิบาํบดัตนเอง 3-5 คร้ัง/สัปดาห์ นานคร้ังละ 30 นาที และพบปะแลกเปล่ียนการบาํบดัดว้ยพลงั
บาํบดัเรกิสัปดาห์ละ 1 คร้ัง ๆ ละ 1 ชัว่โมง และการฝึกสติดว้ยการฟังบรรยายสภาวะจิตตามแนวคิด
พุทธศาสนา การฝึกปฏิบติัมีสติอยู่กบัปัจจุบนัและพิจารณาส่ิงต่าง ๆ ตามความเป็นจริง การสร้าง   
โพธิจิตหรือจิตท่ีเมตตากรุณาโดยไม่มีเง่ือนไข และการสะทอ้นคิดพฒันาการปฏิบติัหลงัการบาํบดั
ดว้ยพลงับาํบดัเรกิ คร้ังละ 30 นาที หลงัการใชโ้ปรแกรมอยา่งต่อเน่ืองนาน 4 เดือน พบว่า นกัศึกษา
มีความสมบูรณ์ของรัศมีสนามพลงัออร่าระดบัปานกลางเพ่ิมข้ึน มีความเครียดลดลง นักศึกษามี
ประสบการณ์ด้านสุขภาพองค์รวม ประกอบด้วยสมดุลกาย ผ่อนคลายจิตพฒันา ปฏิสัมพนัธ์
กา้วหน้า และเติบโตภายในเขา้ใจภายนอก ซ่ึงการฝึกให้จิตน่ิงอยู่ ณ จุดใดจุดหน่ึง ทาํให้จิตได้
พกัผ่อน เกิดพลงั เป็นฐานให้เกิดปัญญาไดง่้าย (ประเวศ, 2550) และการแผ่เมตตายงัเป็นหน่ึงใน
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แนวคิดจิตบาํบดัดว้ยสติ (Mindfulness-Based Dynamic Psychotherapy: MBDP) ซ่ึงเป็นการทาํจิต
บาํบดัแนวพลศาสตร์ท่ีบูรณาการสมาธิและวิปัสสนากรรมฐาน ช่วยลดแรงขบัทางเพศและแรงขบั
ทางกา้วร้าว รวมทั้งความคิดเชิงลบได ้(ดาวชมพ,ู พลภทัร์, และศิริจิต, 2556)  

1.2 การปรับวิธีคิด ไดแ้ก่ (1) การปรับวิธีคิดโดยการสะทอ้นคิดภายในตนเอง (ปาริชาต, 
2556) (หลกัฐาน ระดบั 2) โดยใชป้ระสบการณ์การเป็นนกัศึกษาพยาบาลเป็นตวักระตุน้ใหน้กัศึกษา
คิดวิเคราะห์และสะทอ้นโดยการเล่าให้เพื่อนฟัง แลกเปล่ียนประสบการณ์และมุมมองความคิดกนั
ภายในกลุ่ม พบว่า นักศึกษาปรับเปล่ียนความรู้สึกกลบัมาสนใจเอาใจใส่ตนเอง ปรับทศันคติต่อ
ตนเองในสถานการณ์ต่าง ๆ สามารถคน้พบคุณค่าของตนเอง และปรับเปล่ียนความคิดเพื่อนาํไปสู่
การพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณของตนเองไดเ้ป็นอยา่งดี และ (2) การปรับวิธีคิดโดยคิดแบบอริยสัจ
ส่ีร่วมกบัการบริหารร่างกายแบบโยคะ (เกียรติศกัด์ิ, 2550) (หลกัฐาน ระดบั 2) สัปดาห์ละ 2 วนั 
เป็นเวลา 8 สัปดาห์ต่อเน่ือง ทาํให้นักศึกษาพยาบาลมีความเครียดลดลงและพฤติกรรมจดัการ
ความเครียดดีข้ึน 

1.3 การปรับตวัเรียนรู้เพื่ออยูร่่วมกบัผูอ่ื้น ไดแ้ก่ (1) การอบรมพฒันาจิต (แสงทองและ
ทศันา, 2553) (หลกัฐาน ระดบั 2) เป็นการอบรมพฒันาจิตบนพ้ืนฐานศีล สมาธิ ปัญญา การฝึกสติ 
พฒันาจิต การปรับตวัและการเรียนรู้ดว้ยตนเอง จาํนวน 8 วนั 7 คืน หลงัทดลอง 1 สัปดาห์ พบว่า
นักศึกษามีคะแนนเฉล่ียความเครียดลดลงและมีสมรรถนะแห่งการมีสติมากข้ึน แต่หลงั 4 เดือน 
พบว่านักศึกษามีคะแนนเฉล่ียความเครียดเพิ่มข้ึนและมีสมรรถนะแห่งการมีสติลดลง (2) การให้
คาํปรึกษากลุ่ม (ภมรพรรณ์, 2554) (หลกัฐาน ระดบั 2) โดยใหน้กัศึกษามาพบปะกนัดว้ยบรรยากาศ
ความอบอุ่น การยอมรับและไวว้างใจ เปิดโอกาสใหแ้ลกเปล่ียนประสบการณ์และความรู้สึกนึกคิด
ท่ีมีต่อกนั และระบายความรู้สึกเก่ียวกบัปัญหาท่ีเผชิญอยู่ในกลุ่มทาํให้เขา้ใจและคิดแกไ้ขปัญหา 
พบว่าหลงัทดลองนักศึกษาเกิดความผาสุกทางจิตใจโดยรวมและรายดา้นแตกต่างกับก่อนและ
ระหว่างการทดลอง (3) กิจกรรมกลุ่มจิตสัมพนัธ์ (วรรณาและเสาวลกัษณ์, 2554) (หลกัฐาน ระดบั 
2) เนน้การสร้างคุณค่าในตนเอง การมองต่างมุม การเพิ่มทกัษะสงัคม และการแบ่งปันประสบการณ์
โดยเขา้กลุ่มยอ่ย จาํนวน 1 วนัคร่ึง และประเมินผลทนัที พบว่านกัศึกษามีระดบัสุขภาพจิตโดยรวม
อยูใ่นเกณฑป์กติ ปัญหาสุขภาพจิตโดยรวมลดลง ปัญหาอาการทางกาย อาการทางจิตใจ และปัญหา
การปรับตวัดา้นสังคมลดลง และ (4) การฝึกทกัษะการดูแลสุขภาพองคร์วม (สุรีย,์ 2551) (หลกัฐาน
ระดบั 2) เนน้บรรยากาศการเรียนรู้ท่ีผอ่นคลาย มีสัมพนัธภาพท่ีดี การแลกเปล่ียนเรียนรู้อยา่งลึกซ้ึง 
สร้างแรงบันดาลใจให้มีความมุ่งมั่นเพื่อก้าวสู่วิชาชีพพยาบาล และสร้างคุณค่าต่อตนเองและ
ครอบครัว เรียนรู้จากประสบการณ์ทั้งทางตรงหรือทางออ้มในกิจกรรมสุนทรียสนทนา นาํมาคิด
ใคร่ครวญและร่วมคิดภายในกลุ่ม หลงัการทดลองพบว่า นกัศึกษามีทกัษะการดูแลสุขภาพสุขภาพ
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องคร์วมสูงข้ึน แต่หลงัจาก 1 เดือน พบว่านกัศึกษามีทกัษะลดลง เน่ืองจากไม่สามารถไม่สามารถ
บริหารจดัการตนเองใหป้ฏิบติัอยา่งต่อเน่ืองได ้ 

1.4 การตระหนกัรู้ในตนเอง ไดแ้ก่ การใหก้ารปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่มตามแนวคิด
มนุษยนิยม (ศิรินทร์และธีรวรรณ, 2554) (หลกัฐาน ระดบั 2) ทาํใหน้กัศึกษาเกิดการรับรู้คุณความดี 
หรือเกิดกตญัญู ซ่ึงเป็นภาวะทางจิตใจท่ีบุคคลรับรู้ว่าบุคคลอ่ืนหรือส่ิงอ่ืนมีความดีหรือประโยชน์
ต่อตนเองอย่างไร นบัเป็นคุณธรรมขั้นสูงของจิตใจและเป็นฐานของคุณธรรม การรับรู้คุณความดี
ช่วยสร้างความตระหนักรู้ในตนเองว่าส่ิงอ่ืน บุคคลอ่ืน และตวัเราเองไดช่้วยเหลือเก้ือกูลและทาํ
ประโยชน์ให้แก่กนัอย่างไร มีโอกาสสาํรวจความรู้สึกนึกคิดของตนเอง รู้จกัและเขา้ใจตนเองมาก
ข้ึน ยอมรับและรับรู้ประโยชน์ท่ีผูอ่ื้นหรือส่ิงอ่ืนทาํให้ ทาํให้นกัศึกษามองโลกในแง่บวกและรู้สึก
พึงพอใจกบัประสบการณ์ต่างๆท่ีผา่นเขา้มาในชีวิต มีความยนิดีและเป็นสุขตามสภาพความเป็นจริง
ท่ีตนเผชิญอยู ่ 

1.5 การทาํประโยชน์ต่อผูอ่ื้น ไดแ้ก่ การพฒันาจิตสาธารณะ (ศกัด์ิมงคลและคณะ, 2555) 
(หลกัฐาน ระดับ 2) โดยจัดกิจกรรมให้นักศึกษาเรียนรู้ประสบการณ์จริงด้านจิตสาธารณะใน
โครงการค่ายอาสาพฒันาชุมชน 2 ระยะ ในเวลา 3 เดือน พบว่าหลงัเขา้ร่วมโปรแกรมนักศึกษามี
คะแนนเฉล่ียจิตสาธารณะและความสุขสูงข้ึนกวา่ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม 

2. การศึกษาในต่างประเทศ พบว่าส่วนใหญ่มุ่งเนน้การฝึกความตระหนกัรู้ในตนเอง การ
ฝึกสติและสมาธิ ดงัน้ี 

2.1 การฝึกทกัษะการตระหนกัรู้ในตนเองเพ่ือลดความเครียด (Healy & Sharry, 2010) 
(หลกัฐาน ระดบั 2) โดยให้นกัศึกษาประเมินความเครียดท่ีเกิดข้ึนในชีวิต จดักิจกรรมผ่อนคลาย
ความเครียดโดยมีผู ้เ อ้ือ (facilitator) และให้นักศึกษามีส่วนร่วม สาธิตและการแลกเปล่ียน
ประสบการณ์ ฝึกเทคนิคผอ่นคลายความเครียดโดยการหายใจ พบวา่ นกัศึกษาเกิดการตระหนกัรู้ใน
ตนเองดีข้ึนและมีเทคนิคจดัการความเครียดไดดี้ และการศึกษาของคาร่า (Kara, 2014) (หลกัฐาน 
ระดบั 2) เป็นการให้ความรู้ดา้นสุขภาพ จาํนวน 195 ชม.โดยใชก้รอบแนวคิด IMB model 
(Information Motivation-Behavior Skill) ประกอบดว้ย 3 ส่วนในการเร่ิมตน้และคงไวซ่ึ้งพฤติกรรม 
คือ (1) การให้ขอ้มูลท่ีถูกตอ้ง (2) การสร้างแรงจูงใจของบุคคลและสังคม และ (3) พฒันาทกัษะ
ส่วนบุคคล พบวา่กลุ่มตวัอยา่งมีรูปแบบพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพก่อนทดลอง หลงัทดลองทนัที 
และหลงัทดลอง 3 ปี แตกต่างกนั พบว่าการให้โปรแกรมเพียงแค่คร้ังเดียวไม่ส่งผลให้เกิดการ
ปรับเปล่ียนพฤติกรรมท่ีย ัง่ยนืได ้

2.2 การสร้างความตระหนกัรู้ในตนเองเก่ียวกบัคุณค่าในชีวิต (Fledderus et al., 2010) 
(หลกัฐานระดบั 1) เป็นการศึกษาแบบ RCT โดยจดักิจกรรมในรูปแบบกลุ่ม จาํนวน 7คน/กลุ่ม ทาํ
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กิจกรรมคร้ังละ 2 ชม. จาํนวน 8 คร้ัง ตามแนวคิด Acceptance and committee therapy (ACT) 6 
ขั้นตอน ไดแ้ก่ การฝึกยอมรับประสบการณ์ภายในจิตใจของตนเองโดยคิดถึงส่ิงท่ีตอ้งการในชีวิต 
การสร้างบริบทใหป้รับกระบวนการคิด การใหอ้ยูก่บัปัจจุบนั การฝึกใหคิ้ด รู้สึกและมีประสบการณ์
ในหลายแง่มุม การเลือกใหคุ้ณค่าในส่ิงท่ีแตกต่าง การให้ตั้งมัน่ท่ีจะปฏิบติัตามส่ิงท่ีเลือก นกัศึกษา
ตอ้งเรียนรู้ท่ีจะนําส่ิงท่ีเลือกเขา้สู่จิตใจท่ีเป็นอยู่ในปัจจุบนัโดยไม่หลีกเล่ียงหรือควบคุมส่ิงนั้น 
เรียนรู้ประสบการณ์ของอารมณ์ทางลบ การคิดรู้อย่างเขา้ใจ และการมองหลายแง่มุม หลงัทดลอง
พบวา่ นกัศึกษามีสุขภาวะดา้นอารมณ์และความยดืหยุน่ดา้นจิตใจดีข้ึนหลงัการทดลอง 2 เดือน และ
เม่ือติดตามผล 3 เดือน พบวา่ยงัคงมีความยดืหยุน่ดา้นจิตใจในระดบัดี  

2.3 การฝึกสมาธิ (Rosean & Benn, 2006) (หลกัฐาน ระดบั 2) โดยฝึกความสงบ เนน้
พฒันาการรู้จกัและเขา้ใจอารมณ์ตนเอง การตระหนกัรู้ และความสงบทางใจโดยไม่จาํกดัความเช่ือ
และศาสนา ปฏิบติัเป็นรายบุคคล พบวา่ ทาํใหผู้ฝึ้กเกิดความผอ่นคลาย สงบภายในจิตใจ  

 
 อุปสรรคในการสร้างเสริมสุขภาวะจิตวญิญาณของนักศึกษาพยาบาล 

การสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณในนักศึกษาพยาบาลมีความทา้ทายอย่างมาก แมว้่า
สถาบนัการศึกษาจะมีการจดัหลกัสูตร กิจกรรมเสริมหลกัสูตร และส่ิงแวดลอ้มท่ีสามารถพฒันา  
สุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาลแลว้ก็ตาม แต่ไม่สามารถแกไ้ขปัญหาไดอ้ย่างถาวร คือ 
ทาํให้นักศึกษามีสุขภาวะจิตวิญญาณได ้เน่ืองจากขาดการสร้างเง่ือนไขให้นักศึกษาเช่ือมโยงการ
เรียนรู้หรือทกัษะท่ีไดรั้บจากการฝึกไปปฏิบติัในชีวิตประจาํวนัอย่างต่อเน่ือง เช่น การฝึกอบรม
ทกัษะการดูแลสุขภาพอยา่งเป็นองคร์วมในนกัศึกษาชั้นปีท่ี 1 เป็นระยะเวลาหน่ึงและติดตามผล เม่ือ
ครบ 3 ปี พบวา่ นกัศึกษามีทกัษะลดลงแตกต่างจากผลหลงัทดลองทนัที (Kara, 2014) เช่นเดียวกบัท่ี
สุรีย ์(2551) พบวา่ เม่ือผา่นไป 1 เดือน นกัศึกษามีศกัยภาพดา้นจิตวิญญาณลดลง และการศึกษาของ
แสงทองและทศันา (2553) พบว่าหลงัจากนักศึกษาไดรั้บการอบรมพฒันาจิตอย่างต่อเน่ืองระยะ
หน่ึง เม่ือครบเดือนท่ี 4 กลบัพบว่านักศึกษามีสมรรถนะแห่งสติลดลงเม่ือเทียบกบัสัปดาห์ท่ี 1 
ดงันั้น การสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณคร้ังน้ีจึงควรมุ่งเน้นสร้างเง่ือนไขให้นกัศึกษาเช่ือมโยง
ทกัษะท่ีไดรั้บจากการฝึกเขา้สู่การปฏิบติัในชีวิตประจาํวนัและส่งเสริมให้นกัศึกษามีแรงจูงใจจาก
กลุ่มท่ีมีเป้าหมายเดียวกนัโดยพฒันาชุมชนแห่งการเรียนรู้ผ่านเครือข่ายสังคมออนไลน์ (Social 
networking site) ข้ึน เพราะจากการทบทวนหลกัฐานเชิงประจกัษเ์ก่ียวกบัการสร้างเสริมสุขภาพใน
วยัผูใ้หญ่ตอนตน้ พบว่า การใชเ้ครือข่ายสังคมออนไลน์เป็นนวตกรรมใหม่ท่ีเขา้ถึงกลุ่มตวัอย่าง
วยัรุ่นและวยัผูใ้หญ่ตอนตน้ไดง่้าย ประหยดัค่าใชจ่้าย สามารถนาํมาเป็นกิจกรรมในโปรแกรม และ
เคร่ืองมือติดตามประเมินผลดา้นสุขภาพได ้(Park & Calamaro, 2013) 
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แนวคดิจิตตปัญญาศึกษา 

พยาบาลท่ีดีตอ้งประกอบด้วยความรู้ความสามารถในวิชาชีพพยาบาลและมีคุณธรรม
จริยธรรม นกัศึกษาพยาบาลเป็นผูท่ี้จะกา้วสู่การเป็นพยาบาลวิชาชีพจึงควรมีคุณลกัษณะดา้นความรู้
ความสามารถดา้นวิชาชีพ และมีคุณธรรมจริยธรรม ซ่ึงประเด็นดา้นคุณธรรมจริยธรรมท่ีนกัศึกษา
พยาบาลควรไดรั้บการพฒันา คือ การมีเมตตากรุณา เอ้ืออาทร รู้จกัเห็นอกเห็นใจผูอ่ื้น มีความสุขมุ
รอบคอบ และมีใจรัก พร้อมให้บริการแก่ผูป่้วย (พิชญน์รี, 2556) จิตตปัญญาศึกษาเป็นทางเลือก
หน่ึงในการพฒันาพื้นฐานดา้นในและกระบวนทศัน์ใหม่ท่ีเป็นองคร์วมอย่างแทจ้ริง เพื่อช่วยให้
บุคคลดาํรงชีวิตและปฏิบติัต่อกนัดว้ยความรักความเมตตา (ปราณี, 2557) และมีปัญญาสูงข้ึนอยา่ง
แทจ้ริง (ประเวศ, 2550) ผูว้ิจยัไดท้บทวนแนวคิดจิตตปัญญาศึกษา ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 

ความหมาย 

แนวคิดจิตตปัญญาศึกษา (Contemplative Education) หมายถึง แนวคิดท่ีมุ่งเนน้พฒันาการ
เรียนรู้เพื่อยกระดับจิตใจและปัญญาของบุคคลอย่างแท้จริง ให้ความสําคญัในการพฒันาการ
ตระหนักรู้และสาํรวจภายในตนเอง ไดแ้ก่ อารมณ์ ความรู้สึก ความคิด ความเช่ือ มุมมองต่อชีวิต
และโลก โดยเรียนรู้ผ่านประสบการณ์ตรง ให้คุณค่าในการเรียนรู้ด้วยใจอย่างใคร่ครวญผ่าน
กระบวนการและกิจกรรมท่ีหลากหลาย มีเป้าหมายเพ่ือให้บุคคลเกิดการเปล่ียนแปลงขั้นพื้นฐาน
ภายในตนเองอยา่งลึกซ้ึงทางความคิดและจิตสาํนึกใหม่เก่ียวกบัตนเองและโลก มีความตระหนกัรู้
ในตนเองและตระหนกัในคุณค่าของความเป็นมนุษย ์เขา้ถึงความดี ความงาม และความจริง ส่งผล
ให้บุคคลดาํรงชีวิตอยา่งมีสติและมีปัญญา มีความรัก ความเมตตาต่อสรรพส่ิง กระทาํส่ิงต่างๆดว้ย
จิตสาํนึกท่ีดีงามและมีความรับผิดชอบ ซ่ึงเป็นความสุขท่ีเกิดจากปัญญา ความตระหนกัรู้และความ
เขม้แขง็ทางจิตวิญญาณ (ประเวศ, 2550; ปราณี, 2557; วิจกัขณ์, 2550; ธนาและอดิศร, 2552)   

แนวคิดจิตตปัญญาศึกษาเร่ิมข้ึนในประเทศสหรัฐอเมริกาเพ่ือแกปั้ญหาของสังคมยคุใหม่ท่ี
มีการเ รียน รู้แบบแยกส่วน  โดยใช้การเ รียน รู้ด้วยใจอย่างใคร่ครวญ  (Contemplation)  มี
ลกัษณะเฉพาะ คือ มีการบูรณาการและสร้างกระบวนการข้ึนมาใหม่จากกระบวนการ การปฏิบติั 
และเคร่ืองมือการพฒันาภายในบุคคลของศาสนาและความเช่ือต่างๆในอดีต โดยประยุกต์ใชใ้น
ลกัษณะการให้คุณค่าใหม่ต่อกระบวนการเดิมให้เหมาะสมกบัการเรียนรู้เพื่อพฒันาภายในของ
ผูเ้รียนในสงัคมยคุปัจจุบนั เป็นการพฒันาร่วมของ 2 แนวคิด (ประเวศ, 2550; ธนา และอดิศร, 2552; 
วิจกัขณ์, 2550) ไดแ้ก่  
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1. แนวคิดการศึกษาเชิงองคร์วม (Holistic Education) ซ่ึงบูรณาการทุกมิติทั้งร่างกาย จิตใจ 
สังคมและจิตวิญญาณ เป็นองค์รวมในการเรียนรู้โดยคาํนึงถึงความสมดุลสอดคลอ้งกบัวิถีของ
ธรรมชาติ  

2. แนวคิดการเรียนรู้สู่การเปล่ียนแปลง (Transformative learning) ซ่ึงมีเป้าหมายใหเ้กิดการ
เปล่ียนแปลงคุณลกัษณะภายในของบุคคลบนพ้ืนฐานการเปล่ียนแปลงมุมมองและความหมายต่อ
ชีวิตและโลก โดยมีกระบวนการเปล่ียนแปลงมุมมองและการให้ความหมายเดิม เช่น การวิพากษ์
ดว้ยเหตุผล การผา่นญาณทศันะเก่ียวกบัอารมณ์และส่ิงท่ีอยู่เหนือเหตุผล เพื่อให้เกิดการวางตวัตน
ใหม่ในระดบัจิตใตส้าํนึก และขยายสู่การยอมรับความเป็นจริงของความหมายและมุมมองใหม่นั้น 
ซ่ึงกระบวนการดงักล่าวจาํเป็นตอ้งมีภาวะท่ีเป็นวิกฤติท่ีขดัแยง้ลึกซ้ึงภายในหรือภาวะท่ีบุคคลรู้สึก
เศร้าโศกเสียใจและตระหนกัวา่ความหมายและมุมมองเดิมไม่สามารถใชไ้ดอี้กต่อไป 

ปรัชญาพืน้ฐาน 

แนวคิดจิตตปัญญาศึกษามีปรัชญาพื้นฐานของการจดักระบวนการเรียนรู้ (ประเวศ, 2550; 
ธนาและอดิศร, 2552; ปราณี, 2557; วิจกัขณ์, 2550) ดงัน้ี   

1. ความเช่ือมัน่ในความเป็นมนุษย ์(humanistic value) คือ เช่ือว่ามนุษยทุ์กคนมีศกัยภาพ 
สามารถเรียนรู้และพฒันาตนเองไดอ้ย่างต่อเน่ือง มีความจริง ความดี และความงามอยู่ภายในตวั 
การจดักระบวนการการเรียนรู้ตามแนวคิดจิตตปัญญาศึกษาจึงไม่ใช่การสอนแต่เป็นการมุ่งสร้าง
เง่ือนไขพฒันาศกัยภาพภายในท่ีมีอยูใ่หเ้ติบโตข้ึน 

2. กระบวนทศัน์องคร์วม (holistic paradigm) เป็นทศันะท่ีมองว่าการเปล่ียนแปลงของ
ตนเองและการเปล่ียนแปลงของโลกมีความเช่ือมโยงเป็นหน่ึงเดียวกนั มนุษยเ์ป็นส่วนหน่ึงของส่ิง
ต่างๆและส่ิงต่างๆเป็นส่วนหน่ึงของมนุษย ์ทาํให้มนุษยป์ฏิบติัต่อส่ิงต่าง ๆ อย่างไม่แยกส่วนจาก
ชีวิต ไม่ยึดตนเองเป็นศูนยก์ลางจากส่ิงต่าง ๆ ซ่ึงธนา และอดิศร (2552) อธิบายถึงการนาํกระบวน
ทศัน์องคร์วมมาจดักระบวนการเรียนรู้ ได ้4 ลกัษณะ ดงัน้ี 

2.1 การเรียนรู้ท่ีเช่ือมโยงภายในและภายนอกของบุคคล เป็นการเรียนรู้ท่ีไม่แยกการ
เรียนรู้ตนเองออกจากการเรียนรู้โลก โดยจะพฒันาให้เกิดการเรียนรู้ไปพร้อมๆกนัทั้งภายในและ
ภายนอก 

2.2 การเรียนรู้ท่ีเช่ือมโยงเขา้ถึงความจริง ความดี และความงามไวด้ว้ยกนั แตกต่างจาก
วิทยาศาสตร์ท่ีมีการแยกคน้หาความจริงออกจากการให้คุณค่า จิตใจ และสุนทรียภาพ เพราะการท่ี
บุคคลเขา้ถึงธรรมชาติท่ีแทจ้ริงของสรรพส่ิงจะส่งผลใหบุ้คคลเขา้ถึงความจริง ความดี ความงามได้
พร้อมกนั ทาํใหเ้กิดการเห็นคุณค่า ความงดงามของสรรพส่ิงและมีความรู้สึกท่ีดีงามเกิดข้ึนในจิตใจ 
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2.3 การเรียนรู้ท่ีมุ่งพฒันามนุษยอ์ยา่งเป็นองคร์วมทั้ง 3 ฐาน ไดแ้ก่ การพฒันาฐานกาย 
ฐานใจ และฐานความคิดอยา่งต่อเน่ืองในช่วงจงัหวะท่ีเหมาะสม จะทาํให้ศกัยภาพมนุษยไ์ดรั้บการ
พฒันาอยา่งเตม็ท่ี เกิดการเรียนรู้ท่ีหลากหลายและลึกซ้ึงในลกัษณะพหุปัญญาซ่ึงเป็นการเรียนรู้ใน
มิติอ่ืนๆนอกเหนือจากความคิด 

2.4 การเรียนรู้ท่ี เ ช่ือมโยงปัจเจกบุคคลและชุมชน  แนวคิดจิตตปัญญาศึกษาให้
ความสาํคญักบัชุมชนการเรียนรู้ท่ีมีการแลกเปล่ียนเรียนรู้อย่างเป็นพลวตั ส่งผลให้บุคคลรู้จกัและ
เขา้ใจตนเองอย่างลึกซ้ึงพร้อมกบัเรียนรู้ท่ีจะสร้างสัมพนัธภาพกบัผูอ่ื้นอย่างเหมาะสม มีความเป็น
กลัยาณมิตรต่อเพื่อนมนุษยแ์ละสรรพส่ิงรอบตวั 

กล่าวโดยสรุป จิตตปัญญาศึกษามีปรัชญาพ้ืนฐาน 2 ประการ คือ ความเช่ือมัน่ในความ
เป็นมนุษยแ์ละกระบวนทศัน์องคร์วม ซ่ึงถือวา่เป็นกรอบแนวคิดหลกัและเป็นแก่นของกระบวนการ
ทั้งหมด เช่ือมโยงไปสู่หลกัการและการออกแบบกระบวนการเรียนรู้ได ้(ศิระประภา, 2554) 

จุดมุ่งหมาย 

กระบวนการเรียนรู้ตามแนวคิดจิตตปัญญาศึกษามีจุดมุ่งหมายให้ผูร่้วมกระบวนการมีการ
เปล่ียนแปลง ดงัน้ี (ประเวศ, 2550; ศิระประภา, 2554) 

1. การเปล่ียนแปลงขั้นพื้นฐานภายในตนเอง ไดแ้ก่ การเกิดความรู้และเขา้ใจในตนเองและ
บุคคลอ่ืน รวมทั้งส่ิงต่างๆอย่างลึกซ้ึง สอดคลอ้งกบัความเป็นจริง เกิดความรัก ความเมตตาและ
ความอ่อนนอ้มถ่อมตน 

2. การเกิดจิตสาํนึกต่อส่วนรวมโดยมีพื้นฐานการเขา้ถึงความจริงสูงสุด คือ ความจริง ความ
ดี และความงาม เพื่อใหเ้กิดการลงมือปฏิบติัเพื่อเปล่ียนแปลงสงัคมและโลก 

กระบวนการเรียนรู้  

กระบวนการเรียนรู้ตามแนวคิดจิตตปัญญาศึกษาประกอบดว้ย 3 ลกัษณะ (วิจกัขณ์, 2550; 
ธนา และอดิศร, 2552) ดงัน้ี 

1. การฟังอยา่งลึกซ้ึง (deep listening) คือ การฟังอย่างใส่ใจ ตั้งใจฟังอย่างสัมผสัไดถึ้ง
รายละเอียดของส่ิงท่ีฟังอย่างลึกซ้ึงดว้ยจิตท่ีตั้งมัน่หมายรวมถึงการรับรู้ในทางอ่ืนๆดว้ย เช่น การ
มอง เห็น การอ่าน การสมัผสั  

2. การนอ้มสู่ใจอยา่งใคร่ครวญ (contemplation) เป็นกระบวนการต่อเน่ืองจากการฟังอยา่ง
ลึกซ้ึงประกอบกบัประสบการณ์ท่ีผา่นเขา้มาในชีวิตในทางอ่ืนๆ เม่ือเขา้มาสู่ใจแลว้ มีการนอ้มนาํเอา
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มาคิดใคร่ครวญอยา่งลึกซ้ึง ซ่ึงตอ้งอาศยัความสงบของจิตภายใน จากนั้นก็ลองนาํไปปฏิบติัเพื่อให้
เห็นผลจริงจะเป็นการพอกพนูความรู้เพิ่มข้ึนในอีกระดบัหน่ึง 

3. การเฝ้ามองเห็นตามท่ีเป็นจริง (meditation) คือ การเฝ้าดูธรรมชาติของจิตซ่ึงมีการ
เปล่ียนแปลงและไม่คงท่ี การปฏิบัติภาวนาฝึกสังเกตธรรมชาติของจิต จะทาํให้เราเห็นความ
เช่ือมโยงจากภายในสู่ภายนอก เห็นความจริงท่ีพน้ไปจากอาํนาจแห่งตวัตนท่ีเกิดจากการปรุงแต่ง
ของจิต 

หลกัการพืน้ฐาน 

หลกัการพื้นฐานของการจดักระบวนการเรียนรู้แนวจิตตปัญญาศึกษาท่ีเรียกว่า “หลกัจิต
ปัญญา 7” หรือ “ 7 C’s ” (โครงการเอกสารวิชาการ การเรียนรู้สู่การเปล่ียนแปลง ศูนยจิ์ตตปัญญา
ศึกษา มหาวิทยาลยัมหิดล, 2552; ธนาและอดิศร, 2552) ดงัน้ี 

1. หลกัการพิจารณาดว้ยใจอย่างใคร่ครวญ (Contemplation) คือ การเขา้สู่ภาวะจิตใจท่ี
เหมาะสมต่อการเรียนรู้ แล้วสามารถนําจิตใจดังกล่าวไปใช้ใคร่ครวญในด้านพุทธิปัญญา 
(cognitive) ดา้นระหว่างบุคคล (interpersonal) และดา้นภายในบุคคล (intrapersonal) หลกัการ
พิจารณาดว้ยใจอย่างใคร่ครวญน้ีแตกต่างกบัการใคร่ครวญทัว่ๆไปซ่ึงเนน้ความคิดเท่านั้น แต่เป็น
การใคร่ครวญและรับรู้สภาวะองคร์วมดว้ยกาย ใจ ความคิดและจิตวิญญาณ ทาํให้เกิดความรู้และ
ปัญญาท่ีไม่ไดอ้ยู่บนฐานขอ้มูลแต่เป็นปัญญาและความรู้ท่ีเขา้ถึงความสัมพนัธ์เช่ือมโยงกนัของ
สรรพส่ิง และเป็นกระบวนการเรียนรู้ท่ีทาํให้ผูเ้รียนเกิดความสัมพนัธ์แบบใหม่ทั้งกบัตนเอง ผูอ่ื้น 
และโลก หลกัการขอ้น้ีเป็นหัวใจของแนวคิดจิตตปัญญาศึกษา ผูจ้ดักระบวนการตอ้งสร้างเง่ือนไข
และกระตุน้ให้ผูร่้วมกระบวนการเกิดการใคร่ครวญอย่างลึกซ้ึงเก่ียวกบัตนเอง ความสัมพนัธ์และ
ประสบการณ์ต่าง ๆ ท่ีสมัผสั โดยมีพื้นฐานของจิตใจท่ีสงบ ผอ่นคลาย มีสมาธิและมีความตระหนกั
รู้ 

2. หลกัความรัก ความเมตตา (Compassion) คือ การสร้างบรรยากาศของความรัก ความ
เมตตา ความไวว้างใจ การเขา้ใจ และการยอมรับ รวมทั้งการเก้ือหนุนซ่ึงกนัและกนั บนฐานของ
ความเช่ือมัน่ในศกัยภาพของความเป็นมนุษย ์ทั้งระหว่างผูว้ิจยัหรือเรียกว่า “ผูน้าํกระบวนการ” กบั
นักศึกษาพยาบาลหรือเรียกว่า “ผูร่้วมกระบวนการ” และระหว่างผูร่้วมกระบวนการดว้ยกนัเอง 
ตลอดจนไดรั้บกาํลงัใจและการสนบัสนุนใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงตนเอง 

3. หลกัการเช่ือมโยงสัมพนัธ์ (Connectedness) คือ การบูรณาการการเรียนรู้ในแง่มุมต่าง ๆ 
ใหเ้กิดการเรียนรู้ท่ีเป็นองคร์วม เช่ือมโยงกบัชีวิตและสรรพส่ิงต่าง ๆ ในธรรมชาติอยา่งแทจ้ริง แบ่ง
ออกเป็น 3 ดา้น ดงัน้ี 
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3.1 การช่วยใหผู้เ้ขา้ร่วมกระบวนการเช่ือมโยงประสบการณ์ในกระบวนการเขา้กบัชีวิต
ได ้เป็นการนาํกระบวนการเขา้มาสู่ภายใน (internalization) บูรณาการเขา้สู่วิถีชีวิต การศึกษาใน
ต่างประเทศ พบว่า การท่ีผูร่้วมกระบวนการได้พิจารณาใคร่ครวญและสนทนากับเพื่อนร่วม
กระบวนการนาํไปสู่การเปล่ียนแปลงมุมมองและความคิดแต่ไม่ไดท้าํให้เกิดการเปล่ียนแปลงใน
ชีวิต ดงันั้น ผูจ้ดักระบวนการตอ้งจดัเง่ือนไขให้ผูร่้วมกระบวนการไดมี้โอกาสนาํมุมมองและการ
เรียนรู้ท่ีไดเ้กิดข้ึนในกระบวนการไปทดลองปฏิบติัในชีวิตจริง จะช่วยให้เกิดการเปล่ียนแปลงท่ี
ลึกซ้ึงมากกว่าการใคร่ครวญภายในกลุ่ม การเอ้ือให้เกิดความเช่ือมโยงและลดช่องว่างระหว่างผูน้าํ
กระบวนการกบัผูร่้วมกระบวนการและระหว่างผูร่้วมกระบวนการดว้ยกนัเองมีวตัถุประสงคเ์พื่อให้
เกิดความไวว้างใจ สนิทสนมและเป็นบรรยากาศท่ีผอ่นคลาย ทาํใหส้ามารถแลกเปล่ียนเรียนรู้ต่อกนั
ไดอ้ยา่งเตม็ท่ี ตวัอยา่งกิจกรรม เช่น กิจกรรมแนะนาํตวัโดยใหผู้ร่้วมกระบวนการมีโอกาสเล่าเร่ือง
ของตนเองแลกเปล่ียนกนั การใหท้าํงานร่วมกนั 

3.2 การเช่ือมโยงกบัชุมชนและธรรมชาติ เช่น เขา้ไปเรียนรู้วิถีชีวิตของคนในชุมชน การ
เป็นอาสาสมคัร การปฏิบติันิเวศภาวนา เพื่อใหผู้เ้ขา้ร่วมกระบวนการเกิดการการเรียนรู้อยา่งลึกซ้ึง 

3.3 การเช่ือมโยงระหวา่งองคป์ระกอบต่างๆของกิจกรรม เพื่อใหเ้กิดการเรียนรู้อยา่งเป็น
องคร์วมมีความสมดุล ควรจดัการเรียนรู้ในมิติและรูปแบบต่างๆอยา่งบูรณาการ ทั้งการเรียนรู้ผา่น
กิจกรรมทางกาย เช่น ช่ีกง โยคะ กิจกรรมศิลปะ และการเรียนรู้จากประสบการณ์ตรง 

4. หลกัการเผชิญความจริง (Confrontating  reality) คือ การเปิดโอกาสและสร้างเง่ือนไขให้
ผูเ้ขา้ร่วมกระบวนการไดเ้ผชิญความจริง 2 ดา้น ดงัน้ี 

4.1 ความเป็นจริงในตนเอง เช่น ความคิด ความรู้สึกท่ีไม่รู้ตวั ท่ีหลีกเล่ียงและเก็บกดไว ้
ด้วยการส่งเสริมให้สืบคน้และสัมผสักับตวัตนของตนเองในแง่มุมต่างๆผ่านกิจกรรมและการ
ใคร่ครวญอยา่งลึกซ้ึงโดยไม่หลีกหนี ภายใตบ้รรยากาศท่ีปลอดภยั เปิดกวา้ง ยอมรับและมีความรัก
ความเมตตาต่อตนเองและผูอ่ื้น 

4.2 ความเป็นจริงท่ีแตกต่างไปจากกรอบความเคยชินเดิมของตน กระตุน้ให้เกิดการ
เรียนรู้ในแง่มุมใหม่ การเรียนรู้เพื่อการเปล่ียนแปลงในบริบทของกลุ่ม แสดงใหเ้ห็นวา่การกลา้เผชิญ
และการจดัการกบัความขดัแยง้ท่ีเกิดข้ึนในกลุ่มอย่างเหมาะสมแทนท่ีจะหลีกเล่ียง ทาํให้สมาชิก
กลุ่มเติบโตและเปล่ียนแปลงไดดี้ข้ึน 

5. หลกัความต่อเน่ือง (Continuity) ความต่อเน่ืองของกระบวนการเป็นส่ิงสาํคญัของการ
เรียนรู้เพื่อการเปล่ียนแปลงอยา่งมากเพราะการเปล่ียนแปลงขั้นพื้นฐานมกัเกิดข้ึนจากประสบการณ์
สะสมท่ีช่วยสร้างเง่ือนไขภายในให้พร้อม การจดักระบวนการเรียนรูอย่างต่อเน่ืองมีความหมาย 2 
ประการ ดงัน้ี 
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5.1 ความต่อเน่ืองล่ืนไหลของกระบวนการในแต่ละคร้ัง มีขั้นตอนหรือจงัหวะท่ีมีการ
เตรียมความพร้อมผูร่้วมกระบวนการและสรุปการเรียนรู้กิจกรรมต่างๆตลอดกระบวนการ ความ
ต่อเน่ืองล่ืนไหลน้ีก่อให้เกิดพลังพลวัตในการเรียนรู้ เช่น การจัดประสบการณ์ให้ผูเ้ข้าร่วม
กระบวนการไดส้ัมผสัประสบการณ์ตรงแลว้มีโอกาสยอ้นกลบัมาใคร่ครวญต่อดว้ยการแลกเปล่ียน
ประสบการณ์ในกลุ่ม 

5.2 การจดักระบวนการเรียนรู้ในแต่ละคร้ังให้ต่อเน่ืองสอดรับกนัและส่งเสริมให้เกิด
การเรียนรู้อยา่งต่อเน่ือง ทั้งในรูปแบบและกิจวตัรประจาํวนั ควรสร้างเง่ือนไขใหส้ามารถนาํส่ิงท่ีได้
เรียนรู้กลบัไปใชไ้ดอ้ยา่งต่อเน่ือง เช่น การสนบัสนุนขององคก์รหรือหน่วยงาน 

6. หลกัความมุ่งมัน่ (Commitment) ความมุ่งมัน่ท่ีจะเปล่ียนแปลงตนเอง เป็นองคป์ระกอบ
ท่ีสําคญัท่ีสุดในการนาํส่ิงท่ีไดรั้บมาสู่ใจของผูร่้วมกระบวนการและนาํเอากระบวนการไปใชใ้น
ชีวิตเพื่อให้เกิดการพฒันาและเปล่ียนแปลงขั้นพื้นฐานภายในตนเองอยา่งต่อเน่ือง ควรจดัเง่ือนไขท่ี
กระตุน้ใหผู้ร่้วมกระบวนการเกิดความมุ่งมัน่ท่ีจะเปล่ียนแปลงตนเองดว้ยวิธีการต่างๆ เช่น การสร้าง
แรงบนัดาลใจ ปลุกเร้าใหเ้กิดพลงัความมุ่งมัน่ ความรัก ความเมตตา การเปิดโอกาสใหไ้ดส้มัผสัและ
เผชิญกบัประสบการณ์ตรงท่ีส่งผลกระทบอยา่งลึกซ้ึง 

7. หลกัชุมชนแห่งการเรียนรู้ (Community) ส่ิงสาํคญัของกระบวนการจิตตปัญญาศึกษา คือ 
ความเป็นชุมชนแห่งการเรียนรู้ท่ีค่อย ๆ ก่อตัวจากกระบวนการอบรม และคล่ีคลายมาเป็น
องคป์ระกอบหลกัของการเรียนรู้เพื่อการเปล่ียนแปลงในกลุ่ม ชุมชนแห่งการเรียนรู้เป็นหัวใจของ
กระบวนการเรียนรู้จิตตปัญญาศึกษาดว้ยเหตุผล 4 ประการ ดงัน้ี 

7.1 เป็นพื้นท่ีท่ีก่อใหเ้กิดการเรียนรู้อยา่งลึกซ้ึงบนพ้ืนฐานของการยอมรับซ่ึงกนัและกนั
ภายใตบ้รรยากาศท่ีเปิดกวา้ง สมาชิกในกลุ่มสามารถเปิดเผยและสํารวจตนเองได ้มีการเก้ือหนุน
เป็นกาํลงัใจใหแ้ก่กนัในพื้นท่ีแห่งความรัก ความเมตตา และมิตรภาพ 

7.2 เป็นแหล่งการเรียนรู้ท่ีหลากหลาย เกิดมุมมอง ความรู้สึก  และแง่มุมความเป็นจริงท่ี
แตกต่างกนัออกไป สมาชิกแต่ละคนไดน้าํประสบการณ์การเรียนรู้และบทเรียนจากชีวิตของตนเอง
เขา้สู่กระบวนการร่วมกนัทั้งท่ีมีความสอดคลอ้งและคลา้ยคลึงกนั ทาํให้สมาชิกกลุ่มเกิดการเรียนรู้
และเขา้ใจอย่างลึกซ้ึงข้ึนในประเด็นนั้นๆ อีกทั้งประสบการณ์ท่ีแตกต่างกนัหรือมีความขดัแยง้จะ
กระตุน้ใหส้มาชิกไดท้บทวนมุมมอง ความคิด ความรู้สึกและพฤติกรรมเดิมของตนเองจากการท่ีได้
สมัผสัความจริงท่ีแตกต่าง 

7.3 ปฏิสัมพนัธ์ท่ีเกิดข้ึนระหว่างสมาชิกกลุ่มระหว่างดาํเนินกระบวนการ การกลา้เผชิญ
ความขดัแยง้ภายในกลุ่มอย่างตรงไปตรงมาและเรียนรู้ท่ีจะจดัการคล่ีคลายความขดัแยง้นั้นอย่าง
เหมาะสม โดยการใคร่ครวญดว้ยใจ ยอ้นมองตนเอง และส่ือสารกนัดว้ยความรัก ความเมตตา จะทาํ
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ให้สมาชิกเกิดการเรียนรู้อย่างมีความหมายและลึกซ้ึง สามารถเกิดการเปล่ียนแปลงขั้นพื้นฐานใน
ตนเองได ้

7.4 ความรู้สึกเป็นชุมชนท่ีมีเป้าหมาย ความสนใจและอุดมการณ์ร่วมกนั ทาํใหส้มาชิก
กลุ่มมีกาํลงัใจท่ีจะดาํเนินชีวิตตามอุดมการณ์ร่วมกนั มีความมุ่งมัน่ท่ีจะเปล่ียนแปลงและพฒันา
ตนเองมากข้ึน การได้เห็นแบบอย่าง การได้รับแรงบันดาลใจ ทําให้เกิดความมั่นใจว่าการ
เปล่ียนแปลงสามารถเกิดข้ึนไดจ้ริง 

การประยุกต์ใช้แนวคิดจิตตปัญญาศึกษากับการสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณสําหรับ
นักศึกษาพยาบาล 

แนวคิดจิตตปัญญาศึกษามีความเหมาะสมท่ีจะนาํมาประยกุตใ์ชพ้ฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณ
ให้แก่นักศึกษาพยาบาล เพราะลกัษณะการเรียนการสอนของวิชาชีพพยาบาลจาํเป็นตอ้งมีความ
สมดุลระหวา่งศาสตร์ทางวิชาชีพกบัชีวิตและจิตใจ รวมทั้งการบริการดว้ยหวัใจความเป็นมนุษย ์ซ่ึง
ปรัชญาพื้นฐานเร่ืองความเช่ือมั่นในความเป็นมนุษยแ์ละกระบวนทศัน์แบบองค์รวมสามารถ
นาํมาใชใ้นการสร้างกระบวนการเรียนรู้ให้เกิดการพฒันานกัศึกษาอย่างสมดุลทั้งดา้นกาย ใจและ
ความคิดได ้(ปราณี, 2557) อีกทั้งนกัศึกษาอยูใ่นช่วงวยัผูใ้หญ่ตอนตน้ ซ่ึงเป็นวยัท่ีมีความพร้อมท่ีจะ
เรียนรู้และเขา้ใจนามธรรมได้ดีข้ึน คิดอย่างเป็นระบบและเช่ือมโยงสัมพนัธ์กัน มีมุมมองทาง
ความคิดท่ีเปิดกวา้ง ยอมรับฟังผูอ่ื้น และสามารถนาํประสบการณ์ท่ีไดเ้รียนรู้มาปรับเปล่ียนวิธีคิด
และการดาํเนินชีวิตของตนเองได ้และเป็นวยัท่ีมีความตอ้งการดา้นจิตวิญญาณเก่ียวกบัการรู้จกัและ
เขา้ใจตนเอง การมีสัมพนัธภาพกบัผูอ่ื้น คุณค่าของการมีชีวิตและเป้าหมายในชีวิต (อาภรณ์, 2555) 
แนวคิดจิตตปัญญาศึกษาจึงเป็นกระบวนการท่ีจะพฒันาให้นักศึกษามีความพร้อมและสมดุลจาก
ภายในจิตใจ ต่อยอดเป็นกระบวนการคิดและทกัษะทางปัญญาท่ีเห็นความเช่ือมโยงของส่ิงต่างๆทั้ง
ภายในและภายนอกอยา่งลึกซ้ึง ทาํใหเ้กิดความรักและเมตตาต่อผูท่ี้กาํลงัเผชิญกบัความทุกขท์างกาย 
จิตใจ และจิตวิญญาณได ้(โครงการเอกสารวิชาการเรียนรู้สู่การเปล่ียนแปลง ศูนยจิ์ตตปัญญาศึกษา 
มหาวิทยาลยัมหิดล, 2552)  

จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีผ่านมาพบว่ามีการประยุกตใ์ชแ้นวคิดจิตตปัญญาศึกษาใน
กลุ่มนกัศึกษาพยาบาล 3 ลกัษณะ ดงัน้ี  

1. การวิจยัเชิงปฏิบติัการในกลุ่มตวัอยา่งขนาดใหญ่ ดงัน้ี  
1.1 การพฒันาบุคลิกภาพโดยใชกิ้จกรรมจิตตปัญญาศึกษา (กรศศิร์และณัฐพร, 2556) 

(หลกัฐานระดบั 4) โดยใชกิ้จกรรมจิตปัญญาศึกษาเป็นกระบวนการ คือ จดัให้มีส่ิงแวดลอ้มและ
สถานการณ์ ประกอบดว้ยกิจกรรมสร้างเป้าหมาย กิจกรรมกงลอ้ 4 ทิศ กิจกรรมประยุกตใ์ชท้ฤษฎี
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บุคลิกภาพ กิจกรรมเปิดพื้นท่ีแห่งการเรียนรู้ กิจกรรมผอ่นพกัตระหนกัรู้ กิจกรรมสวดมนตภ์าวนา 
การใชเ้ทคนิคการให้คาํสัญญาระหว่างนกัศึกษากบัผูส้อนว่าจะใชกิ้จกรรมเพ่ือพฒันาตนเอง พบว่า 
นกัศึกษาปรับเปล่ียนความคิด ยอมรับและเปล่ียนแปลงวิธีปฏิบติัท่ีเหมาะสมกบัตนเอง มีความรัก 
เมตตาต่อตนเองและผูอ่ื้น  

1.2 การพฒันาการดูแลแบบองคร์วมดว้ยจิตตปัญญาศึกษา (เยาวดี, 2552) (หลกัฐาน
ระดบั 4) โดยจดักิจกรรมการเรียนการสอนให้ผูเ้รียนเป็นศูนยก์ลาง ประกอบดว้ย 11 กิจกรรม คือ 
สุนทรียสนทนาและการฟังอยา่งลึกซ้ึง กิจกรรมสร้างความไวว้างใจ เร่ืองเล่าเร้าพลงั การผอ่นพกั
ตระหนกัรู้ กิจกรรมสภากาแฟเพื่อความเขา้ใจแนวคิดการดูแลแบบองคร์วมดว้ยจิตตปัญญาศึกษา 
การเขียนบรรยาย การวาดภาพ การภาวนา โยคะ การเรียนรู้ดว้ยตนเอง และแผนภูมิความคิด โดย
ผูส้อนเป็นผูอ้าํนวยการเรียนรู้ ทาํให้นักศึกษาเขา้ใจแนวคิดการดูแลแบบองคร์วมดว้ยจิตตปัญญา
ศึกษา และนาํมาประยุกตใ์ชใ้นชีวิตประจาํวนั เขา้ใจพฤติกรรมตนเอง สามารถทาํงานเป็นทีมได ้
เขา้ใจและใหอ้ภยัเพื่อนไดม้ากข้ึน มีสติมากข้ึน เขา้ใจโลกอยา่งถ่องแท ้อยา่งไรก็ตาม การศึกษาใน
ลกัษณะกลุ่มใหญ่อาจทาํใหข้าดความลึกซ้ึงในระดบับุคคลได ้ 

2. การวิจยัเชิงปฏิบติัการในกลุ่มตวัอยา่งขนาดเลก็แบบหน่ึงกลุ่ม ดงัน้ี 
2.1 การพฒันาหลกัสูตรเสริมสร้างคุณลกัษณะท่ีพึงประสงคต์ามกระบวนการสุนทรีย

สนทนา (ศิริรัตน์, อมรรัตน์, พลูสุข, และวารีรัตน์, 2556) (หลกัฐานระดบั 4) พบวา่ นกัศึกษาเกิดการ
ฟังอยา่งลึกซ้ึงไม่ตดัสินผูอ่ื้น และเรียนรู้อยา่งเปิดกวา้ง  

2.2 กระบวนการจดัการเรียนการสอนดว้ยวิธีจิตตปัญญาศึกษาในรายวิชาปฏิบติัการ
พยาบาลมารดา ทารกและผดุงครรภ ์(นงลกัษณ์, 2553) (หลกัฐานระดบั 4) พบว่า นกัศึกษาพึงพอใจ
ต่อวิธีสอน มีสติคิดทบทวนเน้ือหาการเรียน มีสมาธิกบัตนเองและงาน ยอมรับส่ิงใหม่ ๆ มาพฒันา
ตนเอง ปฏิบัติงานผิดพลาดลดลง การพูดและแสดงออกดีข้ึน สามารถสรุปเน้ือหาสําคัญ คิด
วิเคราะห์ ไม่ด่วนตดัสินใจ ฟังคนอ่ืนพูด เก็บรายละเอียดไดม้าก เปิดรับขอ้มูลใหม่ จาํรายละเอียด
เน้ือหาไดแ้ม่นยาํ ผลการสอบไดค้ะแนนดี  

3. การวิจยัเชิงปฏิบติัการในกลุ่มตวัอย่างขนาดเล็กแบบ 2 กลุ่ม วดัผลก่อนและหลงัการ
ทดลอง ไดแ้ก่ การพฒันาหลกัสูตรจิตตปัญญาศึกษา (นฤมล, 2552) เน้ือหาประกอบดว้ย แนวคิด
และความสําคญัของจิตตปัญญาศึกษา วิธีการส่งเสริมจิตปัญญาศึกษาโดยใชสุ้นทรียสนทนา การ
นอ้มสู่ใจอย่างใคร่ครวญโดยการคิดอยา่งแยบคาย และการปฏิบติัการพยาบาลแบบองคร์วม พบว่า 
นักศึกษาพึงพอใจต่อหลักสูตรมากท่ีสุด เกิดความตระหนักรู้ในคุณค่าความเป็นมนุษย์ และ
ปฏิบติัการพยาบาลแบบองคร์วมหลงัเรียนไดแ้ตกต่างจากก่อนเรียน 
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4. การวิจัยก่ึงทดลองในกลุ่มตัวอย่างขนาดเล็กแบบหน่ึงกลุ่มวดัผลก่อนและหลังการ
ทดลอง ไดแ้ก่ การบูรณาการจิตตปัญญาศึกษาในรายวิชาปฏิบติัการพยาบาลบุคคลท่ีมีปัญหาสุขภาพ
3 (ศิราณี และคณะ, 2554) (หลกัฐานระดบั 2) พบว่า นกัศึกษาตระหนกัรู้ในตนเอง ยอมรับและ
ปรับเปล่ียนความคิดเพื่อปฏิบติัส่ิงใหม่ ๆ ต่อตนเอง เรียนรู้ร่วมกนัอย่างเช่ือมัน่และไวว้างใจ เกิด
ความรัก เมตตาต่อตนเองและผูอ่ื้น เคารพคุณค่าความเป็นมนุษยแ์ละให้การพยาบาลแบบองคร์วม
มากข้ึน 

การประเมินผลจิตตปัญญาศึกษา 

จุดมุ่งหมายเป็นแก่นสําคญัของการประเมินกระบวนการเรียนรู้ตามแนวคิดจิตตปัญญา
ศึกษา ซ่ึงการประเมินผลว่าผู ้ร่วมกระบวนการมีการเปล่ียนแปลงตามตามจุดมุ่งหมายของ
กระบวนการเรียนรู้แบบจิตตปัญญาศึกษาหรือไม่ สามารถประเมินไดจ้ากประเด็นต่างๆ (ปราณี, 
2557; ศิรประภา, 2554) ดงัน้ี  

1. การมีประสบการณ์ตรงในการเรียนรู้อยา่งหลากหลายในการพฒันาตนเอง 
2. การรับฟังอยา่งลึกซ้ึง และการเรียนรู้ดว้ยใจท่ีเปิดกวา้ง ลดอตัตาของตน 
3. การเคารพศกัยภาพแห่งการเรียนรู้ของทุกคนอยา่งไร้อคติ เกิดเป็นชุมชนกลัยาณมิตร 
4. การเรียนรู้ดว้ยจิตใจท่ีใคร่ครวญเพ่ือใหเ้กิดปัญญา และเกิดสติในชีวิตประจาํวนั 
5. การเฝ้ามองส่ิงต่างๆตามความเป็นจริงอย่างเขา้ใจทาํให้เกิดการยอมรับความจริงตาม

ธรรมชาติ 
6. การใหคุ้ณค่าของตนเอง ผูอ่ื้น สรรพส่ิงต่างๆรวมทั้งธรรมชาติและวฒันธรรม 
7. การเกิดความรัก ความเขา้ใจ และความเมตตาต่อเพื่อนมนุษย ์
8. การมีจิตใจท่ีดี มีปัญญา เขา้ถึงความจริง ความดี ความงามของสรรพส่ิงๆ 
9. การเขา้ใจและยอมรับตนเอง 
10. เกิดความสมดุลในตนเอง 
จากการทบทวนงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง พบว่า การวดัและประเมินผลจิตตปัญญาศึกษามีการใช้

กระบวนทศัน์แบบบูรณาการประกอบดว้ยการประเมินตนเอง การประเมินโดยเพื่อนร่วมชั้นเรียน
และผูเ้ช่ียวชาญหรืออาจารย ์วิธีการประเมินมีหลากหลายซ่ึงส่วนใหญ่เป็นการวดัผลเชิงคุณภาพ 
ไดแ้ก่ การสังเกตและบนัทึกความเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนจากประสบการณ์ตรงของนักศึกษา การ
รวบรวมขอ้มูลจากอนุทิน/บนัทึกประจาํวนั การสนทนาอยา่งไม่เป็นทางการระหว่างนกัศึกษาและ
ผูว้ิจยั การสรุปประสบการณ์การเรียนรู้และความเปล่ียนแปลงภายในตนเองในการเขา้ร่วมกิจกรรม 
จดหมายของนักศึกษาท่ีเขียนถึงอาจารย ์(อรอนงค,์ 2553) การสังเกตแบบมีส่วนร่วม การเขียน
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บนัทึกการเรียนรู้ (ละมดั และชนิดา, 2555) การสะทอ้นความรู้สึก การบนัทึกการเดินทาง การเล่า
เร่ือง การพดูคุยอยา่งไม่เป็นทางการ การสังเกตพฤติกรรมของนกัศึกษา เช่น สีหนา้ แววตา (นฤมล, 
2552) การใชแ้บบสังเกตการมีส่วนร่วม การเขียนบนัทึกการเรียนรู้ แบบประเมินความพึงพอใจ 
แบบประเมินการตระหนกัรู้คุณค่าความเป็นมนุษย ์(นฤมล, 2552) ทั้งน้ี ยงัไม่พบแบบวดัผลการ
เปล่ียนแปลงภายในท่ีเป็นสุขภาวะจิตวิญญาณอย่างชดัเจน อาจเน่ืองจากสุขภาวะจิตวิญญาณเป็น
ผลลพัธ์การเปล่ียนแปลงภายในตนเองข้ึนอยูก่บัการรับรู้ความคิด ความรู้สึก และการกระทาํของแต่
ละบุคคล (วิชญา, 2553)  

อย่างไรก็ตาม การทบทวนงานวิจยัท่ีผ่านมายงัไม่พบการศึกษาก่ึงทดลองชนิดสองกลุ่ม
วดัผลก่อนและหลงัการทดลอง (two groups pre-posttest design) ท่ีเปรียบเทียบความแตกต่าง
ระหวา่งกลุ่มท่ีไดรั้บกิจกรรมจิตตปัญญาศึกษาและกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติ อีกทั้งการประเมิน
ผลลพัธ์ท่ีเก่ียวขอ้งกบัสุขภาวะจิตวิญญาณยงัไม่พบแบบวดัผลการเปล่ียนแปลงสุขภาวะจิตวิญญาณ
ท่ีเกิดจากกระบวนการจิตตปัญญาศึกษาอยา่งชดัเจนและเป็นมาตรฐาน  

โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาสําหรับนักศึกษาพยาบาล  

การศึกษาคร้ังน้ีผูว้ิจยัไดว้ิเคราะห์ความสัมพนัธ์ระหว่างหลกัการพื้นฐานของกระบวนการ

จิตตปัญญาศึกษากบัสุขภาวะจิตวิญญาณ 5 ดา้น พบว่าหลกัการพื้นฐานของกระบวนการจิตตปัญญา

ศึกษาสามารถพฒันาใหเ้กิดสุขภาวะจิตวิญญาณ 5 ดา้น ดงัน้ี  

1. การรับรู้คุณค่า ความหมายและเป้าหมายในชีวิต  
หลกัการเผชิญความจริง (Confrontating reality: C4) เป็นหัวใจสําคญัของการ

เปล่ียนแปลงจากภายใน โดยจดักระบวนการเรียนรู้ให้ผูร่้วมกระบวนการมีโอกาสเผชิญความจริง
ภายในตนเองและความจริงของสังคมรอบตวั โดยเฉพาะในส่วนท่ีไม่เคยรู้มาก่อนและเป็นส่ิงท่ี
ขดัแยง้กบัตวัตนเดิม การสร้างเง่ือนไขลกัษณะน้ีทาํให้ผูร่้วมกระบวนการตระหนกัในจุดเด่นหรือ
ศกัยภาพภายในตนเองท่ีไม่เคยทราบมาก่อน และจุดดอ้ยหรือส่ิงท่ีหลีกเล่ียงหรือเก็บกดไว ้ซ่ึงทั้ง
สองส่ิงเป็นความจริงท่ีดาํรงอยู ่ไม่วา่บุคคลจะยอมรับหรือไม่ แต่หากบุคคลไม่เขา้ใจและไม่สามารถ
ยอมรับความจริงทั้ งหมดเก่ียวกับตนเองได้จะทําให้ไม่สามารถเติบโตทางจิตวิญญาณและ
เปล่ียนแปลงตนเองไดอ้ยา่งแทจ้ริง (ธนาและอดิศร, 2552) ร่วมกบัหลกัความมุ่งมัน่ (Commitment: 
C6) ซ่ึงเป็นองคป์ระกอบท่ีสาํคญัท่ีสุดในการนาํส่ิงท่ีไดรั้บมาสู่ใจและนาํเอาไปใชใ้นชีวิตประจาํวนั
เพื่อให้เกิดการเปล่ียนแปลงขั้นพื้นฐานภายในตนเองอย่างต่อเน่ือง กระบวนการท่ีเน้นให้ผูร่้วม
กระบวนการเป็นศูนย์กลางและได้เรียนรู้ในส่ิงท่ีมีความหมายสําหรับตนเอง ช่วยให้ผูร่้วม
กระบวนการมองเห็นคุณค่าภายในตนเองท่ีอยากพฒันา (ธนาและอดิศร, 2552) และหลกัการ
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เช่ือมโยงสัมพนัธ์ (Connectedness: C3) ท่ีมุ่งเนน้เช่ือมโยงประสบการณ์ในกระบวนการของผูร่้วม
กระบวนการให้เขา้กบัชีวิตจริง ผูว้ิจยัจึงเช่ือว่าหลกัการเผชิญความจริง หลกัความมุ่งมัน่ และ
หลกัการเช่ือมโยงสัมพนัธ์จะช่วยให้ผูร่้วมกระบวนการเกิดการตระหนกัรู้ในคุณค่าของตนเองและ
รับรู้ความหมายของการดาํรงของตนเองได ้นอกจากน้ี การประยุกต์หลกัชุมชนแห่งการเรียนรู้ 
(Community: C7) ซ่ึงเป็นพื้นท่ีท่ีเอ้ือต่อการเรียนรู้อย่างลึกซ้ึง เปิดกวา้งให้ผูร่้วมกระบวนการ
เปิดเผยและสาํรวจตนเองบนพื้นฐานการยอมรับ การใหก้าํลงัใจ และมิตรภาพท่ีดีซ่ึงกนัและกนั จะ
ส่งเสริมให้ผูร่้วมกระบวนการตระหนักรู้ในคุณค่า ความหมาย และเป้าหมายของชีวิตของตนเอง 
ส่งผลใหเ้กิดความมุ่งมัน่ท่ีจะเปล่ียนแปลงตนเองได ้ 

2. การมีปฏิสมัพนัธ์ระหวา่งตนเอง ผูอ่ื้น และส่ิงแวดลอ้มอยา่งเหมาะสม  
หลกัชุมชนแห่งการเรียนรู้ (Community: C7) มีบทบาทสาํคญัมากในการเสริมสร้างความ

มัน่คงและยัง่ยนืของการเปล่ียนแปลงภายในตนเอง เพราะปฏิสัมพนัธ์ท่ีเกิดข้ึนระหว่างสมาชิกกลุ่ม
ในระหว่างดาํเนินกระบวนการเป็นการจาํลองสังคมในชีวิตจริงท่ีมีความหลากหลายทางความคิด
และการปฏิบติั ซ่ึงอาจก่อให้เกิดความขดัแยง้หรือหนุนเสริมซ่ึงกนัและกนั เม่ือเกิดความขดัแยง้
ภายในกลุ่มผูร่้วมกระบวนการตอ้งเรียนรู้ท่ีจะจดัการและคล่ีคลายความขดัแยง้อย่างเหมาะสมโดย
การให้ต่างฝ่ายต่างกลบัมามองตนเอง และส่ือสารกนัดว้ยความรักความเมตตา ทาํให้ความขดัแยง้
กลายเป็นจุดท่ีทาํให้ผูร่้วมกระบวนการไดเ้รียนรู้และเปล่ียนแปลงภายในตนเอง (ธนาและอดิศร, 
2552) และหลกัการพิจารณาดว้ยใจอยา่งใคร่ครวญ (Contemplation: C1) ทาํให้ผูร่้วมกระบวนการ
เกิดความความเขา้ใจและตระหนกัรู้โดยเช่ือมโยงความรู้และประสบการณ์ท่ีเกิดข้ึนกบัตนเองและ
ส่ิงรอบตวัทาํใหม้องเห็นความเช่ือมโยงระหว่างตนเองและสรรพส่ิงไดช้ดัเจน เม่ือนาํหลกัความรัก 
ความเมตตา (Compassion: C2) หลกัการเผชิญความจริง (Confrontating reality: C4) หลกัการ
เช่ือมโยงสัมพนัธ์ (Connectedness: C3) มาร่วมกนั โดยเช่ือมโยงผูร่้วมกระบวนการให้เกิดการ
เรียนรู้ท่ีไม่แยกส่วน เช่ือมโยงประสบการณ์ของผูร่้วมกระบวนการใหเ้ขา้กบัชีวิตจริง และเช่ือมโยง
สัมพนัธภาพ ลดช่องว่างระหว่างผูร่้วมกระบวนการให้เกิดความไวว้างใจ เขา้ใจและยอมรับมุมมอง
ความคิดท่ีแตกต่างของผูอ่ื้น (ธนาและอดิศร, 2552) จะช่วยใหผู้ร่้วมกระบวนการเกิดปฏิสัมพนัธ์ท่ีดี
กบัผูอ่ื้นและส่ิงรอบตวัไดดี้ 

จาก 5 หลกัการขา้งตน้ ผูว้ิจยัเช่ือว่าสามารถเอ้ือให้ผูร่้วมกระบวนการเกิดปฏิสัมพนัธ์
ภายในตนเอง ระหว่างตนเอง ผูอ่ื้นและส่ิงรอบตวัได้อย่างเหมาะสมยิ่งข้ึน กล่าวคือ เม่ือผูร่้วม
กระบวนการไดเ้รียนรู้ร่วมกนัท่ามกลางบรรยากาศของความรัก ความเมตตาจะทาํให้เกิดพื้นท่ีใน
การเรียนรู้ ซ่ึงเป็นพื้นท่ีปลอดภยั ทาํให้รู้สึกไวว้างใจ กลา้แสดงความคิดและความรู้สึกไดอ้ย่าง
เปิดเผย กล้าเผชิญหน้าความจริงทั้ งท่ีเป็นส่ิงภายในและภายนอกตนเองท่ีตนเองเคยพยายาม
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หลีกเล่ียง กลา้ทดลองส่ิงใหม่ ทาํให้เกิดปฏิสัมพนัธ์ท่ีดีภายในตนเอง อีกทั้งบรรยากาศความรัก 
ความเมตตาภายในกลุ่มยงัเป็นประสบการณ์ทางบวกในการสร้างสัมพนัธภาพกบัผูอ่ื้นส่งผลให้มี
ปฏิสมัพนัธ์กบัผูอ่ื้นและส่ิงรอบตวัไดอ้ยา่งเหมาะสม  

3. ความเช่ือ ศรัทธา และปฏิบติัตามคาํสอนในศาสนา   
การเปล่ียนแปลงภายในเป็นกระบวนการท่ีตอ้งใชเ้วลา การเอ้ือใหผู้ร่้วมกระบวนการเกิด

การใคร่ครวญอย่างลึกซ้ึงต่อประสบการณ์ของตนเองอย่างต่อเน่ืองและเป็นระยะเพื่อค่อยๆสะสม
ประสบการณ์มากพอจะทาํให้ผูร่้วมกระบวนการเกิดการเปล่ียนแปลงภายใน และเกิดความแจ่มชดั
ในตนเอง หากนาํหลกัความต่อเน่ือง (Continuity: C5) มาออกแบบกิจกรรมให้มีลาํดบัขั้นตอน ล่ืน
ไหลและสอดรับกนั รวมทั้งให้เวลาผูร่้วมกระบวนการไดใ้คร่ครวญอยา่งลึกซ้ึงต่อประสบการณ์ท่ี
เกิดข้ึนเพื่อเช่ือมโยงการเรียนรู้ท่ีเกิดข้ึนให้เขา้กับชีวิตจริง (ธนาและอดิศร, 2552) ทาํให้ผูร่้วม
กระบวนการมองเห็นความสมัพนัธ์ระหว่างจิตวิญญาณและแนวทางการดาํเนินชีวิต นาํสู่การพฒันา
สุขภาวะทางจิตวิญญาณดา้นความเช่ือ ศรัทธา และปฏิบติัตามคาํสอนในศาสนาท่ีเก่ียวกบัความเช่ือ
และแนวทางการใชชี้วิต  

4. การมีจิตขั้นสูง  
หลกัการพิจารณาดว้ยใจอย่างใคร่ครวญ (Contemplation: C1) มีความเหมาะสมท่ีจะ

นาํมาสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณในดา้นการมีจิตขั้นสูงท่ีเก่ียวกบัภาวะท่ีจิตใจเกิดความสุขสงบ 
มีสติ สมาธิ และปัญญา เป็นจิตท่ีรู้ต่ืนและเบิกบานกบัการทาํหนา้ท่ี เพราะการใคร่ครวญดว้ยกาย ใจ 
ความคิด และจิตวิญญาณแตกต่างกับการใคร่ครวญทั่วไปท่ีอยู่บนฐานความรู้ แต่เป็นวิธีการ
ใคร่ครวญท่ีเกิดความรู้และปัญญา เขา้ใจในความเช่ือมโยงของตนเองและส่ิงรอบตวั (Zajonc, 2007) 
โดยใชว้ิธีการหลากหลาย ช่วยให้จิตสงบเกิดความสามารถท่ีจะตระหนกัรู้อย่างลึกซ้ึง มีสมาธิและ
การเขา้ใจอย่างแทจ้ริง (Hart, 2008) การพิจารณาดว้ยใจอย่างใคร่ครวญส่งผลให้จิตใจผ่อนคลาย 
รับรู้ส่ิงต่างๆไดต้ามท่ีเป็นจริง ไม่ติดอยูก่บักรอบเดิมของตนเอง เปิดรับส่ิงใหม่โดยไม่ตดัสินทาํให้
เกิดการรับรู้ท่ีละเอียดอ่อน ลึกซ้ึง เขา้ใจแง่มุมต่างๆทั้งท่ีเก่ียวกบัตนเองและสรรพส่ิงรอบตวัได ้(ธนา 
และอดิศร, 2552) ผูร่้วมกระบวนการจึงเกิดความสงบ มีสติและปัญญา เขา้ถึงความจริง ความดีและ
ความงามของธรรมชาติ (วิชญา, 2553) อีกทั้งการใชห้ลกัความรัก ความเมตตา (Compassion: C2) 
ซ่ึงเป็นพื้นฐานของการพฒันาความสมัพนัธ์เชิงบวกระหวา่งผูร่้วมกระบวนการ ผูอ่ื้น และส่ิงรอบตวั 
ดว้ยการ เขา้ใจ ยอมรับ ให้อภยั มีความรักและเมตตาต่อตนเอง แผ่ไปยงัผูอ่ื้น และส่ิงรอบตวัดว้ย 
ช่วยให้สุขภาวะทางจิตวิญญาณในด้านการมีมีจิตขั้นสูงท่ีเก่ียวกับการมีความรัก เมตตา กรุณา 
แบ่งปัน เก้ือกูลต่อเพื่อนมนุษยแ์ละสัตวอ่ื์น มีจิตท่ีไม่เห็นแก่ตวั เสียสละ ทาํประโยชน์เพื่อผูอ่ื้น ส่ิง
อ่ืนและส่ิงรอบตวัได ้หากใชร่้วมกบัหลกัชุมชนแห่งการเรียนรู้ (Community: C7) ซ่ึงเป็นการจดั
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เง่ือนไขให้เกิดพื้นท่ีเอ้ือต่อการเรียนรู้อย่างลึกซ้ึง บนพื้นฐานของการยอมรับ การให้กาํลงัใจ และ
มิตรภาพท่ีดีซ่ึงกนัและกนั ปฏิสัมพนัธ์ท่ีเกิดข้ึนระหว่างสมาชิกกลุ่มในระหว่างดาํเนินกิจกรรม จะ
ทาํใหผู้ร่้วมกระบวนการรู้จกัใหแ้ละรับความรักจากผูอ่ื้น รู้จกัการใหอ้ภยัตนเองและผูอ่ื้น 

5. ความพึงพอใจในชีวิต   
หลกัการพิจารณาดว้ยใจอย่างใคร่ครวญ (Contemplation: C1) มีองคป์ระกอบสําคญั           

3 ประการ คือ (1) ความสงบ เป็นการหยดุน่ิงหรือทาํจิตใหช้า้ลง เกิดความเงียบ ส่งผลใหจิ้ตมีความ
พร้อมท่ีจะเปิดรับส่ิงใหม่ (2) การเปิดรับส่ิงต่างๆดว้ยความใส่ใจอยา่งลึกซ้ึง และ (3) การนอ้มเขา้มา
พิจารณาในใจอยา่งใคร่ครวญ ในภาวะท่ีจิตเปิดรับ สงบ และเป็นกลาง ส่งผลให้ผูร่้วมกระบวนการ
สามารถรับรู้ส่ิงต่างๆไดต้ามความเป็นจริง เกิดการรับรู้อย่างลึกซ้ึง เขา้ใจแง่มุมของตนเองและส่ิง
รอบตวัได้ชัดเจนข้ึน เกิดการตระหนักรู้ ยอมรับความเป็นจริงในตนเองและความเป็นจริงตาม
ธรรมชาติของชีวิต จะส่งผลใหผู้ร่้วมกระบวนการเกิดความพึงพอใจในชีวิตตามสภาพความเป็นจริง 
พึงพอใจในความสมัพนัธ์กบับุคคลอ่ืน ๆ ธรรมชาติ และส่ิงอ่ืนรอบตวั และสามารถทาํใจยอมรับต่อ
สถานการณ์ในชีวิตท่ีเกิดข้ึนได ้ส่วนหลกัการเผชิญความจริง (Confrontating reality: C4) ซ่ึงให้ผู ้
ร่วมกระบวนการมีโอกาสเผชิญความจริงท่ีเก่ียวกบัตนเองและท่ีเป็นความจริงของสังคมรอบตวั ใน
ส่วนท่ีไม่เคยรู้มาก่อนและเป็นส่ิงท่ีขดัแยง้กบัตวัตนเดิม ทาํให้เกิดความเขา้ใจและตระหนักใน
จุดเด่นหรือศกัยภาพภายในตนเอง (ธนา, 2551) ส่งผลใหเ้กิดความรู้สึกพึงพอใจในชีวิต สามารถทาํ
ใจยอมรับต่อขอ้จาํกดัของตนเองและสถานการณ์ในชีวิตท่ีเกิดข้ึนได ้

นอกจากน้ี ผูว้ิจยัไดสื้บคน้หลกัฐานเชิงประจกัษ ์(Evidence base practice) งานวิจยัท่ีศึกษา
เก่ียวกบัจิตวิญญาณ การพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณ การประยกุตใ์ชแ้นวคิดจิตตปัญญาศึกษาเพื่อ
พฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณในนกัศึกษาพยาบาลทั้งต่างประเทศและในประเทศไทย จากฐานขอ้มูล
ทางวิชาการท่ีน่าเช่ือถือ ไดแ้ก่ Medline, ScienceDirect, CINAHL, ProQuest โดยใชค้าํสาํคญั ไดแ้ก่ 
spiritual well-being, spiritual health, spiritual health promotion, contemplative education, social 
network site และฐานขอ้มูล Thailis โดยใชค้าํสาํคญั ไดแ้ก่ จิตวิญญาณ สุขภาวะจิตวิญาณ การสร้าง
เสริมสุขภาวะจิตวิญญาณ จิตตปัญญาศึกษา ตามเกณฑ์ความน่าเช่ือถือของหลกัฐานความรู้เชิง
ประจกัษข์อง สถาบนัโจอนันาบริกส์ (Joanna Briggs Institute for evidence based nursing and 
midwifery, 2008) เพื่อนาํมาสังเคราะห์องคค์วามรู้เก่ียวกบัการสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณดว้ย
แนวคิดจิตตปัญญาศึกษา สรุปสาระสาํคญัได ้ดงัน้ี 

1. รูปแบบกิจกรรม กิจกรรมจิตตปัญญาศึกษาควรลาํดบักิจกรรมอย่างต่อเน่ือง โดยการ
สร้างความล่ืนไหลในกระบวนการเพ่ือใหก้ารเรียนรู้ของนกัศึกษาเป็นพลวตัและเกิดศกัยภาพในการ
เรียนรู้ไดเ้ตม็ท่ี ซ่ึงกิจกรรมควรอยูบ่นพื้นฐานของหลกัจิตตปัญญา 7 ดงัน้ี 



43 

1.1 กิจกรรมสร้างสัมพนัธภาพและให้ความรู้เก่ียวกับสุขภาพมิติจิตวิญญาณ เป็น
ขั้นตอนแรกท่ีมีความสําคญัในกระบวนการเรียนรู้จิตตปัญญาศึกษา การสร้างสัมพนัธภาพท่ีดี
ระหว่างผูว้ิจยัหรือเรียกว่า “ผูน้าํกระบวนการ” และนกัศึกษา หรือเรียกว่า “ผูร่้วมกระบวนการ”โดย
จดัสถานท่ีและบรรยากาศขณะทาํกิจกรรมสงบเงียบ ไม่ร้อนและเยน็เกินไป มีการสอบถามอารมณ์
ความรู้สึกของผูร่้วมกระบวนการก่อนเขา้ร่วมกิจกรรมทุกคร้ังและเม่ือจบกิจกรรมมีการกล่าวช่ืนชม
ในความร่วมมือของผูร่้วมกระบวนการซ่ึงเป็นไปตามหลกัความรักความเมตตา (กรศศิร์และณัฐพร, 
2556 หลกัฐานระดบั 4 Action Research) การจดัให้มีการแลกเปล่ียนเรียนรู้อยา่งลึกซ้ึง การรับฟัง
กนัอย่างตั้งใจ การไดร่้วมกิจกรรมท่ีผ่อนคลายดว้ยกนั และการไดรั้บรู้ชีวิตวยัเด็ก ความฝันหรือ
เป้าหมายของเพ่ือน ทาํให้รับรู้ไดถึ้งความเหมือนและความแตกต่างของแต่ละบุคคล และให้ความรู้
เก่ียวกบัสุขภาพมิติจิตวิญญาณในช่วงเร่ิมตน้กิจกรรม ประมาณ 30นาที โดยการบรรยายหรือใชส่ื้อ
วิดีโอส่งผลให้ผูร่้วมกระบวนการทาํความเขา้ใจและพร้อมเรียนรู้เพื่อพฒันามิติจิตวิญญาณไดดี้ 
(สุรีย,์ 2551 หลกัฐานระดบั 2 วรรณาและเสาวลกัษณ์, 2554 หลกัฐานระดบั 2)   

1.2 กิจกรรมเตรียมความพร้อมก่อนเร่ิมเรียนรู้ มีบทบาทสําคญัเพื่อเตรียมให้ผูร่้วม
กระบวนการเกิดความพร้อมในการเรียนรู้ มีการเช่ือมโยงกายใจให้เกิดช่วงสงบข้ึนภายใน ตาม
หลกัการพิจารณาอยา่งใคร่ครวญ ผา่นกิจกรรมผอ่นพกัตระหนกัรู้ คร้ังละ 30 นาที โดยใชเ้พลงและ
บทพูดเพื่อชกันาํให้เกิดการสํารวจตนเองและเกิดความผ่อนคลาย (กรศศิร์และณัฐพร, 2556 
หลกัฐานระดบั 4, Action Research) โดยไม่จาํกดัความเช่ือและศาสนา เนน้การปฏิบติัเป็นรายบุคคล 
ขั้นตอน คือ อยูใ่นท่าสบาย สถานท่ีสงบ หลบัตา และฝึกสังเกตการเปล่ียนแปลงของร่างกาย (ปรียา
และคณะ, 2555 Rosean, & Benn, 2006 หลกัฐานระดบั 2) ทาํใหเ้กิดผล 2 ประการ คือ 1) สติและ
สมาธิ ทาํให้เกิดประสบการณ์ทางจิตวิญญาณและนาํไปสู่การเปล่ียนแปลงขั้นลึกในดา้นทศันคติ
และพฤติกรรม เช่น การมองตนเองและโลกภายนอกตนเองดว้ยความคิด ความเช่ือท่ีเปล่ียนแปลง
ไป (Beauregard, 2015) และ 2) การตระหนกัรู้ในตนเอง การฝึกจิตใหน่ิ้งจนเกิดสมาธิจะส่งผลลด
อารมณ์ทางลบ เพิ่มประสิทธิภาพในดา้นอารมณ์และสามารถเผชิญความเครียดไดดี้ข้ึน ซ่ึงการเจริญ
สตินบัว่าเป็นทกัษะสาํคญัสาํหรับนกัศึกษาพยาบาล (Beddoe & Murphy, 2004, หลกัฐานระดบั 2 
Oman et al., 2008 หลกัฐานระดบั 1, randomized clinical trial)  

1.3 กิจกรรมคิดใคร่ครวญดว้ยตนเองและแลกเปล่ียนเรียนรู้ภายในกลุ่ม ทุกงานวิจยัท่ี
เก่ียวขอ้งกบัจิตตปัญญาศึกษาใชกิ้จกรรมสุนทรียสนทนา (Dialoque) เป็นกระบวนการกลุ่มเพื่อเปิด
โอกาสให้สมาชิกพูดคุยแลกเปล่ียนเรียนรู้ประสบการณ์และความรู้สึกนึกคิดอย่างลึกซ้ึง ฝึกทกัษะ
การฟังโดยไม่ตดัสิน ภายใตบ้รรยากาศท่ีอบอุ่น ผอ่นคลาย ยอมรับและไวว้างใจ (ภมรพรรณ์, 2554 
หลกัฐานระดบั 2)โดยมีพื้นฐานการจดักิจกรรม 4 ประการ ไดแ้ก่ 1) การฟังอย่างลึกซ้ึง (Deep 
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listening) 2) การเคารพ (Respecting) 3) การสะทอ้น (Reflecting) และ 4) เสียงของเรา (Voicing) 
(นฤมล, 2552 หลกัฐานระดับ 2) ตามหลกัการเช่ือมโยงสัมพนัธ์ ช่วยให้นักศึกษาเช่ือมโยง
ประสบการณ์ในกระบวนการเข้ากับชีวิตได้ และเอ้ือให้นักศึกษาเช่ือมโยงกับกิจกรรมใน
กระบวนการโดยทาํความรู้จกัคุน้เคยด้วยสุนทรียสนทนาและบนัทึกการเรียนรู้เพื่อนาํไปเลือก
แนวทางในการพฒันาตนเอง และหลกัการเผชิญหน้าโดยฝึกเป็นผูฟั้งและผูพู้ดสะทอ้นคิดและ
บนัทึกผลท่ีเกิดกบัอารมณ์ ความรู้สึกเป็นการประเมินตนเองและผูอ่ื้น ยอมรับส่ิงท่ีปรากฏภายใน
จิตใจ (กรศศิร์และณัฐพร, 2556 หลกัฐานระดบั 4, Action Research) ประเมินศกัยภาพตนเองและ
เรียนรู้ท่ีจะเลือกใชศ้กัยภาพภายในตนเองได ้(Lai, et al., 2009 หลกัฐานระดบั 2) วิธีการ คือ เม่ือเขา้
ร่วมกิจกรรมคร้ังแรกวิทยากรกระบวนการจะตอ้งแนะนาํแนวคิดสุนทรียสนทนา แจง้ขอ้ตกลง
ร่วมกนัในการสนทนา จากนั้นนาํเขา้สู่กิจกรรมสุนทรียสนทนาโดยใชส่ื้อหลากหลาย ไดแ้ก่ เพลง 
กรณีศึกษา ประสบการณ์ของผูเ้ขา้ร่วมกระบวนการ วิดีโอ การใชป้ระเด็นคาํถามกระตุน้ใหท้บทวน
ตนเอง การสะทอ้นคิด ความรู้สึกและประสบการณ์ และการให้ขอ้มูลยอ้นกลบัจากผูอ่ื้นเพื่อใหเ้กิด
การตระหนกัรู้ในตนเอง (สุรีย,์ 2551; ปาริชาต, 2556; วรรณาและเสาวลกัษณ์, 2554 หลกัฐานระดบั 
2) การฝึกยอมรับประสบการณ์ภายในจิตใจของตนเอง การฝึกให้คิด รู้สึกและมีประสบการณ์ใน
หลายแง่มุม เนน้ไปท่ีการตระหนกัรู้ในส่ิงท่ีสาํคญัท่ีสุดท่ีบุคคลนั้นให้คุณค่า และให้ตดัสินใจเลือก
และตั้งมัน่ท่ีจะปฏิบติัตามส่ิงท่ีเลือก (Fledderus et al., 2010 ระดบั 1, randomized clinical trial) โดย
ให้นักศึกษาเขียนแผนการพฒันาชีวิตของตนเองซ่ึงสอดคลอ้งตามหลกัความมุ่งมัน่ (สุรีย,์ 2551 
หลักฐานระดับ 2) นําส่ิงท่ีเรียนรู้ในกระบวนการลงสู่การปฏิบัติในชีวิตจริง (ปาริชาต, 2556 
หลกัฐานระดบั 2) มีการบนัทึกผลการปฏิบติัตามแผนท่ีกาํหนดและประเมินผลตนเอง (กรศศิร์
และณฐัพร, 2556 หลกัฐานระดบั 4, Action Research) กิจกรรมน้ีใชเ้วลา 1-2 ชัว่โมง   

1.4 กิจกรรมสะทอ้นคิด เป็นการสรุปการเรียนรู้เพื่อให้ผูร่้วมกระบวนการมีโอกาส
พิจารณาอย่างใคร่ครวญอีกคร้ังถึงประสบการณ์ท่ีไดรั้บ ส่วนใหญ่มีการสะทอ้นคิดในช่วงสุดทา้ย
ของกิจกรรมโดยใชว้ิธีการหลากหลาย ไดแ้ก่ การพูดคุยแลกเปล่ียนความคิดเห็นสะทอ้นคิดดว้ย
ตนเอง (ปาริชาต, 2556 หลกัฐานระดบั 2) (กรศศิร์และณัฐพร, 2556 หลกัฐานระดบั 4, Action 
Research) การเขียนขอ้ความ การวาดภาพ ใชเ้วลา 30 นาที (เยาวดี, 2552 หลกัฐานระดบั 4, Action 
Research) และการสร้างเครือข่ายความสัมพนัธ์แลกเปล่ียนเรียนรู้กนัอย่างต่อเน่ืองตามหลกัชุมชน
แห่งการเรียนรู้ (กรศศิร์และณัฐพร, 2556 หลกัฐานระดบั 4, Action Research) ซ่ึงพบว่าเครือข่าย
สงัคมออนไลน์เป็นนวตกรรมใหม่สาํหรับการวิจยัดา้นสุขภาพในวยัรุ่นและวยัผูใ้หญ่ตอนตน้ เพราะ
เขา้ถึงกลุ่มตวัอย่างไดง่้าย ประหยดัค่าใชจ่้าย สามารถนาํมาเป็นกิจกรรมในโปรแกรมดา้นสุขภาพ 
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และเคร่ืองมือติดตามประเมินผลดา้นสุขภาพได ้(Park & Calamaro, 2013 หลกัฐานระดบั 1, 
systematic review)  

นอกจากน้ี พบว่ามีการศึกษาท่ีเป็นหลกัฐานระดบั 1 ยืนยนัว่าไดผ้ลดีในการนาํเครือข่าย
สังคมออนไลน์มาออกแบบร่วมกับสังคมออฟไลน์หรือสังคมท่ีไม่มีการติดต่อส่ือสารกันทาง
อินเทอร์เน็ต (Sunderland et al., 2013 หลกัฐานระดบั 1, systematic review) และเครือข่ายสังคม
ออนไลน์ท่ีมีประสิทธิภาพ คือ เฟซบุ๊ก (Facebook) ดงัการศึกษาของทาวเวอร์และคณะ (Tower  et 
al., 2014) พบว่าการใชง้านเฟซบุ๊กทาํใหน้กัศึกษาพยาบาลมีสมรรถนะในการเรียนรู้ และสามารถ
พฒันาตนเองไดม้ากข้ึน ดงันั้น เฟซบุก๊จึงมีความเหมาะสมในการพฒันาเป็นพื้นท่ีแลกเปล่ียนเรียนรู้
ตามหลกัชุมชนแห่งการเรียนรู้ โดยให้นกัศึกษาสะทอ้นคิดนอกกระบวนการผา่นทางเฟซบุ๊กกลุ่มท่ี
ผูว้ิจยัสร้างข้ึนและนาํมาแลกเปล่ียนเรียนรู้กนัในการเขา้กลุ่มคร้ังต่อไป  

2. ระยะเวลาในการจัดกิจกรรม การทบทวนหลกัฐานเชิงประจกัษ์ท่ีผ่านมา พบว่า 
ระยะเวลาท่ีใช้ในการดําเนินกิจกรรมจิตตปัญญาศึกษาและการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณท่ี
สอดคลอ้งกบัแนวคิดจิตตปัญญาศึกษา เร่ิมตั้งแต่ 1, 2, 3, 5, 6, 8 และ16 สัปดาห์ โดยพบว่า 
ระยะเวลาดังกล่าวส่งให้นักศึกษามีผลลพัธ์ท่ีสอดคลอ้งกบัสุขภาวะจิตวิญญาณสูงข้ึนได้อย่างมี
นัยสําคญัทางสถิติ และการดาํเนินกิจกรรมเป็นเวลา 8 สัปดาห์ต่อเน่ือง ทาํให้นักศึกษาพยาบาลมี  
สุขภาวะดา้นอารมณ์และความยืดหยุน่ดา้นจิตใจดีข้ึน เม่ือติดตามผล 3 เดือน พบว่ายงัคงมีความ
ยดืหยุน่ดา้นจิตใจในระดบัดี (Fledderus, et al., 2010 ระดบั 1, randomized clinical trial) 

โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาสาํหรับนกัศึกษาพยาบาลคร้ังน้ี ผูว้ิจยัประยุกตใ์ชแ้นวคิดจิตต
ปัญญาศึกษา (Contemplative Education) (ประเวศ, 2550; ธนาและอดิศร, 2552; ปราณี, 2557; 
วิจกัขณ์, 2550) มาพฒันาโปรแกรมร่วมกบัการสังเคราะห์หลกัฐานเชิงประจกัษเ์ก่ียวกบัการพฒันา
สุขภาวะจิตวิญญาณและการประยกุตใ์ชแ้นวคิดจิตตปัญญาศึกษาเพื่อพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณใน
นกัศึกษาพยาบาล มีระยะเวลาดาํเนินการ 8 สัปดาห์ ประเมินผลก่อนและหลงัการดาํเนินโปรแกรม
ในสัปดาห์ท่ี 1 และ 8 ดาํเนินกิจกรรมอยา่งต่อเน่ืองสัปดาห์ละคร้ังๆ 3 ชัว่โมง ติดต่อกนั 5 สัปดาห์ 
เวน้ระยะห่าง 2 สัปดาห์ คือ สัปดาห์ท่ี 6,7 และกลบัเขา้กลุ่มอีกคร้ังในสัปดาห์ท่ี 8 รวมทั้งส้ิน 18 
ชัว่โมง กิจกรรมในโปรแกรมมีทั้งกลุ่มใหญ่และกลุ่มย่อย กลุ่มใหญ่ จาํนวน 40 คน และกลุ่มย่อย
จาํนวน 10 คน /กลุ่ม โดยผูว้ิจยัเป็นวิทยากรกระบวนการซ่ึงเป็นผูด้าํเนินกิจกรรมและผูช่้วยวิจยัเป็น
ผูช่้วยวิทยากรมีหนา้ท่ีเป็นวิทยากรกลุ่มยอ่ยและเอ้ืออาํนวยความสะดวกในการดาํเนินกิจกรรม ซ่ึงมี
ขั้นตอนการดาํเนินกิจกรรม 4 ขั้นตอน ดงัน้ี 
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1. ขั้นปรับพื้นฐาน โดยใชกิ้จกรรมรู้จกัเขารู้จกัเราเพื่อให้เกิดสัมพนัธภาพท่ีดีภายในกลุ่ม 
ให้ความรู้เก่ียวกับสุขภาพมิติจิตวิญญาณและวิธีการดูแลสุขภาพด้านจิตวิญญาณของตนเอง 
ดาํเนินการเฉพาะสปัดาห์ท่ี 1 เป็นเวลา 30 นาที  

2. ขั้นเตรียมความพร้อม โดยใชกิ้จกรรมผ่อนพกัตระหนกัรู้ คร้ังละ 30 นาที โดยใชเ้พลง
และบทพดูเพื่อชกันาํใหน้กัศึกษาเกิดการสาํรวจตนเองและเกิดความผอ่นคลาย  

3. ขั้นดาํเนินการ โดยใชกิ้จกรรมสุนทรียสนทนา คร้ังละ 2 ชัว่โมง เป็นกิจกรรมท่ีเนน้การ
รับฟังอย่างลึกซ้ึง ให้เวลานักศึกษาคิดใคร่ครวญด้วยตนเองและร่วมแลกเปล่ียนมุมมองและ
ประสบการณ์ภายในกลุ่ม โดยวิทยากรกระบวนการแนะนาํแนวคิดสุนทรียสนทนา แจง้ขอ้ตกลง
ร่วมกันในการสนทนาแก่ผูน้ักศึกษาเฉพาะสัปดาห์ท่ี 1 และนําเขา้สู่สุนทรียสนทนาโดยใช้ส่ือ
หลากหลายไม่ซํ้ ากนัในแต่ละสัปดาห์ ไดแ้ก่ เพลง กรณีศึกษา ประสบการณ์ของนกัศึกษา หนงัสั้น 
ร่วมกบัประเด็นคาํถาม และแผนพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณ สุดทา้ยผูว้ิจยัซ่ึงเป็นกระบวนกรหลกั
สรุปประเดน็การเรียนรู้  

4. ขั้นสรุป โดยใชกิ้จกรรมสะทอ้นคิด เพื่อให้ผูน้กัศึกษามีโอกาสพิจารณาอยา่งใคร่ครวญ
อีกคร้ังถึงประสบการณ์ท่ีไดรั้บ แบ่งเป็น (1) การสะทอ้นคิดในกระบวนการ จดัในช่วงสุดทา้ยของ
กิจกรรมโดยใชว้ิธีการหลากหลาย ไดแ้ก่ การพดูคุยแลกเปล่ียนความคิดเห็น การเขียนขอ้ความ การ
วาดภาพ คร้ังละ 30 นาที และ (2) การสะทอ้นคิดออนไลน์ โดยมอบหมายใหน้กัศึกษาทุกคนบนัทึก
สะทอ้นคิดการเรียนรู้ในสปัดาห์ท่ี 1-7 ลงในเฟซบุ๊กกลุ่มซ่ึงสร้างข้ึนเพื่อเป็นพื้นท่ีแลกเปล่ียนเรียนรู้ 
โดยกาํหนดประเด็นการสะทอ้นคิดให้นักศึกษาโพสต์ขอ้ความในกระดานหรืออินบ็อค (Inbox) 
ส่วนตวัหรืออดัคลิปเสียงส่งทางอินบอ็ค (Inbox) กบัผูว้ิจยั  

สรุปการทบทวนวรรณคดีทีเ่กีย่วข้อง 

สุขภาวะจิตวิญญาณสาํคญัต่อนกัศึกษาพยาบาลใน 2 ลกัษณะ คือ ความสาํคญัในระดบั
ปัจเจกบุคคล และความสาํคญัต่อวิชาชีพพยาบาล สุขภาวะจิตวิญญาณส่งผลให้นกัศึกษามีพลงัใจท่ี
เขม้แข็ง สามารถเผชิญกบัปัญหา อุปสรรค ความยากลาํบาก และความยุ่งยากของชีวิต ปรับตวัต่อ
ภาวะวิกฤติในชีวิต และสามารถดาํเนินชีวิตไดอ้ย่างมีความสุข เม่ือบุคคลมีสุขภาวะจิตวิญญาณจะ
นาํไปสู่การดูแลสุขภาพของตนเองในมิติอ่ืนๆ ขยายการดูแลไปสู่บุคคล ครอบครัว ชุมชน และ
สงัคมได ้ส่วนความสาํคญัต่อวิชาชีพพยาบาลดงัท่ีทราบกนัดีว่าการดูแลผูป่้วยในมิติจิตวิญญาณเป็น
บทบาทพยาบาลท่ีไม่สามารถแยกออกมาจากการดูแลในมิติอ่ืนได ้พยาบาลท่ีมีทกัษะการดูแลทาง
จิตวิญญาณอย่างเพียงพอจะมีพฤติกรรมการดูแลผูป่้วยด้วยความรักและความเข้าใจมากข้ึน 
นักศึกษาพยาบาลซ่ึงกําลังก้าวเข้าสู่วิชาชีพพยาบาลในอนาคตจึงควรมีสุขภาวะจิตวิญญาณ
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เช่นเดียวกนั และเม่ือนกัศึกษาพยาบาลไดรั้บการฝึกทกัษะการดูแลดา้นจิตวิญญาณจะทาํใหส้ามารถ
ดูแลจิตวิญญาณของตนเองและดูแลผูป่้วยดา้นจิตวิญญาณไดดี้ดว้ย ดงันั้น การสร้างเสริมสุขภาวะจิต
วิญญาณให้แก่นักศึกษาพยาบาลจึงเป็นส่ิงสําคญัท่ีสถาบนัการศึกษาควรให้ความสําคญัเพื่อให้
นกัศึกษาเกิดสุขภาวะจิตวิญญาณและนาํสู่การใหบ้ริการดา้นจิตวิญญาณแก่ผูป่้วยไดดี้ดว้ย 

แนวคิดจิตตปัญญาศึกษาเหมาะสมในการประยุกต์ใช้พฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณให้แก่
นักศึกษาพยาบาล เพราะลกัษณะการเรียนการสอนของวิชาชีพพยาบาลจาํเป็นตอ้งมีความสมดุล
ระหว่างศาสตร์ทางวิชาชีพกบัชีวิตและจิตใจ รวมทั้งการบริการดว้ยหัวใจความเป็นมนุษย ์และ
นกัศึกษาอยูใ่นช่วงวยัผูใ้หญ่ตอนตน้ ซ่ึงเป็นวยัท่ีมีความพร้อมท่ีจะเรียนรู้และเขา้ใจนามธรรมไดดี้
ข้ึน มีมุมมองทางความคิดท่ีเปิดกวา้ง ยอมรับฟังผูอ่ื้น และสามารถนาํประสบการณ์ท่ีไดเ้รียนรู้มา
ปรับเปล่ียนวิธีคิดและการดาํเนินชีวิตของตนเองได ้อีกทั้งเป็นวยัท่ีมีความตอ้งการพฒันาดา้นจิต
วิญญาณเก่ียวกบัการรู้จกัและเขา้ใจตนเอง การมีสัมพนัธภาพกบัผูอ่ื้น คุณค่าของการมีชีวิตและ
เป้าหมายในชีวิต แนวคิดจิตตปัญญาศึกษาจึงเป็นกระบวนการท่ีจะส่งเสริมให้นักศึกษามีความ
พร้อมและสมดุลจากภายในจิตใจ ต่อยอดเป็นกระบวนการคิดและทกัษะทางปัญญาท่ีเห็นความ
เช่ือมโยงของส่ิงต่างๆทั้งภายในและภายนอกอย่างลึกซ้ึง ทาํให้เกิดความรักและเมตตาต่อผูท่ี้กาํลงั
เผชิญกบัความทุกขท์างกาย จิตใจ และจิตวิญญาณได ้แนวคิดจิตตปัญญาศึกษามีหลกัจิตตปัญญา 7 
ท่ีสามารถพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณทั้ง 5 ดา้นได ้และจากการทบทวนการสร้างเสริมสุขภาวะจิต
วิญญาณในนกัศึกษาพยาบาลท่ีผา่นมา พบว่า กิจกรรมส่วนใหญ่มุ่งเนน้การฝึกสติและสมาธิเพื่อให้
เกิดความสงบภายใน การตระหนกัรู้ในตนเอง ช่วยลดความเครียดและวิตกกงัวล การปรับวิธีคิด การ
ปรับตวัเรียนรู้เพื่ออยู่ร่วมกบัผูอ่ื้น และการทาํประโยชน์ต่อผูอ่ื้น ซ่ึงพฒันาภายใตห้ลกัการพื้นฐาน
ของการเรียนรู้แนวจิตตปัญญาศึกษาโดยประยกุตใ์ชห้ลายหลกัการร่วมกนั  

ดงันั้น การศึกษาคร้ังน้ีผูว้ิจยัจึงเลือกพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาลโดย
ใชแ้นวคิดจิตตปัญญาศึกษา ภายใตห้ลกัการพื้นฐานทั้ง 7 ประการ และมุ่งเนน้พฒันาใน 3 หลกัการ
ให้ชดัเจนยิ่งข้ึน คือ หลกัการเช่ือมโยงสัมพนัธ์ หลกัความต่อเน่ือง และหลกัชุมชนแห่งการเรียนรู้ 
โดยจดัเง่ือนไขกระบวนการให้มีความเช่ือมโยงเขา้สู่การปฏิบติัในชีวิตจริงและมีความต่อเน่ือง 
รวมทั้งพฒันาเครือข่ายสังคมออนไลน์โดยเลือกเฟซบุ๊ก (Facebook) เขา้มาเสริมเป็นชุมชนแห่งการ
เรียนรู้อีกทางหน่ึงโดยไดรั้บแรงจูงใจจากกลุ่มท่ีมีเป้าหมายเดียวกนั เพื่อส่งเสริมใหน้กัศึกษาพฒันา
สุขภาวะจิตวิญญาณไดอ้ย่างต่อเน่ือง วดัผลลพัธ์ คือ สุขภาวะจิตวิญญาณโดยใชแ้บบสอบถามสุข
ภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาล ซ่ึงผูว้ิจยัไดพ้ฒันาข้ึนจากแบบสอบถามสุขภาวะทางจิต
วิญญาณของนกัศึกษาพยาบาลของปาริชาต (2556) ใหมี้ความสอดคลอ้งกบับริบทนกัศึกษาพยาบาล
ชั้นปีท่ี 3 โดยแบ่งองคป์ระกอบเป็น 5 ดา้น ตามท่ีไดท้บทวนวรรณกรรมเก่ียวกบัแนวคิดสุขภาวะจิต
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วิญญาณ ไดแ้ก่ การรับรู้คุณค่า ความหมายและเป้าหมายในชีวิต การมีปฏิสัมพนัธ์ระหว่างตนเอง 
ผูอ่ื้น และส่ิงแวดลอ้มอยา่งเหมาะสม การมีความเช่ือ ศรัทธา และปฏิบติัตามคาํสอนในศาสนา การมี
จิตขั้นสูง และความพึงพอใจในชีวิต 
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บทที ่3 
วธีิดาํเนินการวจิยั 

 
การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลอง (quasi-experimental research) แบบสองกลุ่มโดย

วดัผลก่อนและหลงัการทดลอง เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาต่อสุขภาวะจิตวิญญาณ
ของนกัศึกษาพยาบาล ดงัตารางต่อไปน้ี 

 
ตาราง 1 แบบแผนการวิจยั 
 

กลุ่มทดลอง O1 X O2 
กลุ่มควบคุม O3  O4 

 
หมายเหต.ุ เม่ือ  X  หมายถึง โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา 

O1  หมายถึง สุขภาวะจิตวิญญาณก่อนไดรั้บโปรแกรม 
O2 หมายถึง สุขภาวะจิตวิญญาณหลงัไดรั้บโปรแกรม 
O3 หมายถึง สุขภาวะจิตวิญญาณก่อนไดรั้บการดูแลตามปกติ 
O4  หมายถึง สุขภาวะจิตวิญญาณหลงัไดรั้บการดูแลตามปกติ 

     
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 

การศึกษาคร้ังน้ีผูว้ิจยัศึกษาในวิทยาลยัพยาบาลจาํนวน 2  แห่ง ท่ีตั้งอยูใ่นเขตอาํเภอเมือง
ของ 2 จงัหวดัในภาคใต ้ 

 ประชากร คือ นกัศึกษาพยาบาลระดบัปริญญาตรี  
กลุ่มตวัอยา่ง คือ นกัศึกษาพยาบาลชั้นปีท่ี 3 ท่ีลงทะเบียนเรียนในปีการศึกษา 2558 ใน

วิทยาลยัพยาบาล 2 แห่ง จาํนวน 80 คน โดยกาํหนดคุณสมบติัของกลุ่มตวัอยา่งในเกณฑก์ารคดัเขา้ 
(inclusion criteria) ดงัน้ี 

1. อายรุะหวา่ง 20-21 ปี 

2. อยูใ่นช่วงการฝึกภาคปฏิบติั 
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3. มีอุปกรณ์ส่ือสารท่ีสามารถเขา้ถึงเครือข่ายอินเทอร์เน็ตและสามารถใชง้านเฟซบุก๊ 

(Facebook) ได ้

4. เป็นผูท่ี้ไม่ไดเ้ขา้ร่วมโครงการอ่ืนท่ีเก่ียวขอ้งกบัสุขภาพดา้นจิตวิญญาณ  เช่น  

การฝึกสติและสมาธิ  

5. สามารถเขา้ร่วมกิจกรรมไดต้ลอดการทดลอง 

เกณฑค์ดัออก (exclusion criteria)   

       ไม่สามารถเขา้ร่วมกิจกรรมไดต้ลอดการทดลอง 

ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง 

การศึกษาคร้ังน้ีกาํหนดขนาดของกลุ่มตวัอย่างโดยวิธีการเปิดตารางอาํนาจการทดสอบ 
(power analysis) คาํนวณขนาดอิทธิพลค่าความแตกต่าง (effect size) จากการศึกษาผลการใช ้     
จิตตปัญญาศึกษาเพื่อสร้างเสริมคุณลักษณะความเป็นครูสําหรับนักศึกษาคณะครุศาสตร์
มหาวิทยาลยัราชภฏั (วนัทนีย,์ 2557)  ตวัแปรตาม คือ ความตระหนกัรู้ตนเองในคุณลกัษณะความ
เป็นครู โดยใชสู้ตรของโคเฮน (Cohen, 1988) ไดข้นาดอิทธิพลความแตกต่าง เท่ากบั 1.8 แต่ 
เน่ืองจากกลุ่มตวัอยา่งมีความแตกต่างกนัทางดา้นบริบทในการศึกษาและตวัแปรตามของงานวิจยัท่ี
นาํมาคาํนวณขนาดอิทธิพลไม่ครอบคลุมความหมายของสุขภาวะจิตวิญญาณ ผูว้ิจยัจึงลดค่าขนาด
อิทธิพลความแตกต่างเป็น 0.7 เพื่อเพิ่มขนาดของกลุ่มตวัอยา่ง นาํมาเปิดตารางอาํนาจการทดสอบ
ของโพลิท (Polit, 2010) โดยกาํหนดระดบัความคลาดเคล่ือนท่ี .05 กาํหนดอาํนาจการทดสอบ 
(power of test: 1-β) เท่ากบั .80 ไดข้นาดกลุ่มตวัอยา่ง 33 คนต่อกลุ่ม (ภาคผนวก ก) เพื่อป้องกนัการ
ออกจากการศึกษาของกลุ่มตวัอย่าง จึงไดเ้พิ่มกลุ่มตวัอย่าง 20 เปอร์เซ็นต์ เป็น 40 คนต่อกลุ่ม 
รวมกลุ่มตวัอยา่งทั้งหมด 80 คน แต่ภายหลงัการทดลองกลุ่มควบคุมสูญหายจากการวิจยัไป 1 คน 
ทาํใหเ้หลือกลุ่มทดลอง 40 คน และกลุ่มควบคุม 39 คน รวมเป็น 79 คน 

การคดัเลอืกกลุ่มตัวอย่างเข้ากลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

การศึกษาคร้ังน้ี ผูว้ิจยัใชก้ารสุ่มแบบหลายขั้นตอน (multi-stage sampling) ดงัน้ี 
ขั้นตอนท่ี 1 คดัเลือกสถานท่ีศึกษาโดยเลือกวิทยาลยัพยาบาลท่ีตั้งอยูใ่นเขตอาํเภอเมืองของ 

2 จงัหวดั ในภาคใต ้ไดว้ิทยาลยัพยาบาล จาํนวน 2 แห่ง มีนกัศึกษาหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิต 
จาํนวน 500 คน ข้ึนไป มีความใกลเ้คียงกนัในดา้นส่ิงแวดลอ้มและการจดัการเรียนการสอน 

ขั้นตอนท่ี 2 สุ่มเลือกวิทยาลยัพยาบาลให้เป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยการจบั
ฉลากอย่างง่ายแบบไม่ใส่คืน แบ่งเป็นวิทยาลยัพยาบาลท่ีเป็นกลุ่มทดลอง 1 แห่ง และวิทยาลยั
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พยาบาลท่ีเป็นกลุ่มควบคุม 1 แห่ง โดยให้การจบัฉลากคร้ังท่ี 1 เป็นกลุ่มทดลองและการจบัฉลาก
คร้ังท่ี 2 เป็นกลุ่มควบคุม 

ขั้นตอนท่ี 3 คดัเลือกนกัศึกษาพยาบาลชั้นปีท่ี 3 ท่ีลงทะเบียนเรียนในปีการศึกษา 2558 
เจาะจงตามคุณสมบติัของเกณฑก์ารคดัเขา้ (inclusion criteria) ไดท้ั้งหมดกลุ่มละ 50 คน นาํมาจบั
ฉลากอยา่งง่ายแบบไม่ใส่คืน เพื่อเป็นกลุ่มตวัอยา่งกลุ่มละ 40 คน รวมทั้งส้ิน 80 คน 

เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจัิย 

เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ี มี 2 ส่วนไดแ้ก่ 
ส่วนท่ี 1 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการทดลอง คือ โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา ซ่ึงผูว้ิจยัพฒันามา

จากแนวคิดจิตตปัญญาศึกษา (Contemplative Education) (ประเวศ, 2550; ธนาและอดิศร, 2552; 
วิจกัขณ์, 2550) ท่ีเรียกว่า “หลกัจิตปัญญา 7” หรือ “ 7 C’s ” ไดแ้ก่ (1) การพิจารณาดว้ยใจอยา่ง
ใคร่ครวญ (Contemplation) (2) ความรักความเมตตา (Compassion) (3) การเช่ือมโยงสัมพนัธ์  
(Connectedness) (4) การเผชิญความจริง (Confrontating reality) (5) ความต่อเน่ือง (Continuity)       
(6) ความมุ่งมัน่ (Commitment) (7) ชุมชนแห่งการเรียนรู้ (Community) กระบวนการดาํเนินการมี     
4 ขั้นตอน ไดแ้ก่ (1) ขั้นปรับพื้นฐานดว้ยกิจกรรมรู้จกัเขารู้จกัเรา เพื่อใหเ้กิดสัมพนัธภาพท่ีดีภายใน
กลุ่ม ให้ความรู้เก่ียวกบัสุขภาพมิติจิตวิญญาณและวิธีการดูแลสุขภาพดา้นจิตวิญญาณของตนเอง     
(2) ขั้นเตรียมความพร้อมด้วยกิจกรรมผ่อนพักตระหนักรู้ (3) ขั้นดําเนินการด้วยกิจกรรม          
สุนทรียสนทนา และ (4) ขั้นสรุปดว้ยกิจกรรมสะทอ้นคิดทั้งสะทอ้นคิดในกระบวนการและสะทอ้น
คิดออนไลน์ในเฟซบุ๊กกลุ่ม กลุ่มทดลองจะเขา้ร่วมกิจกรรมสัปดาห์ละ 1 คร้ังติดต่อกนั 5 สัปดาห์ 
แต่ละคร้ังใชเ้วลา 3 ชัว่โมง เวน้สัปดาห์ท่ี 6-7 และเขา้ร่วมกิจกรรมอีกคร้ัง ในสัปดาห์ท่ี 8  รวมเป็น 
6 คร้ัง เป็นระยะเวลา 8 สัปดาห์ ณ หอประชุมของวิทยาลยัพยาบาล โดยใช้คู่มือดาํเนินการของ
โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา ส่วนกลุ่มควบคุมจะไดรั้บการดูแลตามปกติ 

ส่วนท่ี 2 เคร่ืองมือในการเกบ็รวบรวมขอ้มูล ประกอบดว้ย 
2.1 แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไป ไดแ้ก่ เพศ รายวิชาท่ีข้ึนฝึกปฏิบติังาน การไดรั้บความ

ช่วยเหลือเม่ือไม่สบายใจ การประสบเหตุการณ์วิกฤติในชีวิต และการจดัการความเครียด 
2.2 แบบสอบถามสุขภาวะจิตวิญญาณสาํหรับนกัศึกษาพยาบาล เป็นแบบสอบถามท่ีผูว้ิจยั

ไดพ้ฒันาข้ึนจากแบบสอบถามสุขภาวะทางจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาล (ปาริชาต,  2556)  ให้
มีความสอดคลอ้งกบับริบทนกัศึกษาพยาบาลชั้นปีท่ี 3 โดยแบ่งองคป์ระกอบเป็น 5 ดา้น ตามท่ีได้
ทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกบัแนวคิดสุขภาวะจิตวิญญาณ ดงัน้ี 
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2.2.1 การรับรู้คุณค่า ความหมายและเป้าหมายในชีวิต ประกอบดว้ยการตระหนกัรู้ใน
คุณค่าและความหมายของการดาํรงอยู่ของตนเอง ผูอ่ื้น ส่ิงแวดลอ้ม และธรรมชาติ  และการ
ตั้งเป้าหมายของชีวิต  

2.2.2 การมีปฏิสัมพนัธ์ระหว่างตนเอง ผูอ่ื้น และส่ิงแวดล้อมอย่างเหมาะสม 
ประกอบด้วยการตระหนักรู้ในตนเอง การทาํนุบาํรุงความสัมพนัธ์ระหว่างตนเอง ผูอ่ื้น และ
ส่ิงแวดลอ้ม และการใหอ้ภยัตนเองและผูอ่ื้น  

2.2.3 ความเช่ือ ศรัทธา และการปฏิบติัตามคาํสอนในศาสนา ประกอบดว้ยความเช่ือ
ดา้นจิตวิญญาณ ความสัมพนัธ์ระหว่างความเช่ือดา้นจิตวิญญาณและแนวทางการดาํเนินชีวิต การ
ปฏิบติัตามคาํสอนในศาสนา และความเช่ือในพลงัของส่ิงศกัด์ิสิทธ์หรืออาํนาจสูงสูด 

2.2.4 การมีจิตขั้นสูง ประกอบดว้ย การมีเมตตากรุณาต่อผูอ่ื้น การทาํประโยชน์เพื่อ
ผูอ่ื้นและส่วนรวม ความกตญัญูต่อผูมี้พระคุณ การมีจิตรู้ต่ืนและเบิกบานกบัการทาํหนา้ท่ี และการมี
สติและจิตท่ีสงบจากภายใน 

2.2.5 ความพึงพอใจในชีวิต ประกอบดว้ยความพึงพอใจในชีวิต ความพึงพอใจใน
ความสัมพนัธ์กบับุคคลและส่ิงรอบตวั การเขา้ใจความจริงของชีวิต และการยอมรับสถานการณ์ใน
ชีวิต 

แบบสอบถามสุขภาวะจิตวิญญาณสําหรับนักศึกษาพยาบาลประกอบดว้ยขอ้คาํถาม
จาํนวน 40 ขอ้ เป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดบัของลิเคอร์ท (Likert’ s scale) ประกอบดว้ย
ขอ้คาํถามทางบวก จาํนวน 38 ขอ้ และขอ้คาํถามทางลบ จาํนวน 2 ขอ้  

การแปลผลคะแนนสุขภาวะจิตวิญญาณ แบ่งออกเป็น 5 ระดบั ตามเกณฑก์ารพิจารณาตาม
ช่วงคะแนน (บุญใจ, 2550) 

ช่วงความกวา้งของขอ้มูล          =        คะแนนสูงสุด – คะแนนตํ่าสุด 
                  จาํนวนชั้น   
          

     = 5 – 1 
                    5     

     =         0.80 
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การแปลความหมายค่าของคะแนนเฉล่ีย ซ่ึงจะมีค่าอยูร่ะหว่าง 1 – 5 คะแนน โดยจะแบ่ง
ออกเป็น 5 ระดบั ดงัน้ี 
           คะแนนเฉล่ีย      ระดบัสุขภาวะจิตวิญญาณ 
  4.21 – 5.00  หมายถึง   ระดบัสูงสุด 
  3.41 – 4.20  หมายถึง   ระดบัสูง 
  2.61 – 3.40  หมายถึง   ระดบัปานกลาง 

  1.81 – 2.60  หมายถึง   ระดบัตํ่า 

  1.00 – 1.80  หมายถึง   ระดบัตํ่าสุด 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ 

เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยั ไดแ้ก่ โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาและแบบสอบถามสุขภาวะ    
จิตวิญญาณสาํหรับนกัศึกษาพยาบาลท่ีพฒันาและดดัแปลงข้ึนโดยนาํไปหาความตรง (validity) และ
ความเช่ือมัน่ (reliability) ดงัน้ี 

1. ความตรงเชิงเน้ือหา (content validity) โปรแกรมและแบบสอบถามได้ผ่านการ
ตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาโดยผูท้รงคุณวุฒิ จาํนวน 3 ท่าน ไดแ้ก่ อาจารยแ์พทยผ์ูเ้ช่ียวชาญดา้น
การจดักิจกรรมจิตตปัญญาศึกษา อาจารยพ์ยาบาลผูเ้ช่ียวชาญดา้นการสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณ
ในนักศึกษาพยาบาล และอาจารยพ์ยาบาลผูเ้ช่ียวชาญดา้นการวิจยัเก่ียวกบัสุขภาวะจิตวิญญาณใน
นกัศึกษาพยาบาล พบว่าโปรแกรมมีเน้ือหาถูกตอ้งตามหลกัวิชาการ มีองคป์ระกอบสาํคญัครบถว้น
และสัมพนัธ์กัน เน้ือหา/สาระการเรียนรู้สอดคลอ้งกับวตัถุประสงค์ การกาํหนดวตัถุประสงค์
ครอบคลุมส่ิงท่ีตอ้งการวดัผล และเน้ือหา/สาระการเรียนรู้ กิจกรรมสอดคลอ้งกับเน้ือหาและ
วตัถุประสงค ์เน้นพฒันาทกัษะการดูแลสุขภาพดา้นจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาลและมีความ
หลากหลาย เรียงลาํดบัตามความยากง่าย ต่อเน่ืองและสอดคลอ้งกบัความสามารถของนักศึกษา    
ส่ือการเรียนรู้หลากหลายและสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคข์องกิจกรรม วิธีการวดัผลสอดคลอ้งกบั
วตัถุประสงคแ์ละกิจกรรม ผูท้รงคุณวุฒิเสนอแนะให้มีกิจกรรมนนัทนาการระหว่างกิจกรรมหลกั
เพิ่มเติมเพื่อให้นกัศึกษารู้สึกผ่อนคลายมากข้ึน เน้ือหากิจกรรมควรกระชบั และปรับภาพประกอบ
ในเล่มให้เป็นภาพสีเพื่อให้มองเห็นไดช้ดัเจน ส่วนแบบสอบถามไดเ้สนอแนะปรับขอ้คาํถามให้
ชดัเจน เขา้ใจง่าย จากนั้นจึงไดน้าํโปรแกรมและแบบสอบถามมาปรับปรุงตามขอ้เสนอแนะก่อน
นาํไปทดลองใช ้

2. ความเหมาะสมในการนาํไปใช ้โปรแกรมไดรั้บการตรวจสอบความเหมาะสมในการ
นาํไปใชโ้ดยอาจารยแ์ละเจา้หน้าท่ีผูรั้บผิดชอบเก่ียวกบัการพฒันานักศึกษาของวิทยาลยัพยาบาล
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บรมราชชนนี สงขลา จาํนวน 5 ท่าน พบว่ารูปแบบของคู่มือดาํเนินการของโปรแกรมมีความ
สวยงาม สอดคลอ้ง และเหมาะสมกับการนําไปใช้ในนักศึกษาพยาบาล โดยเฉพาะปกมีการดึง
จุดเด่นของวิทยาลยัพยาบาลโดยใชรู้ปสมเด็จพระศรีนครินทราบรมราชชนนีซ่ึงเป็นองคอุ์ปถมัภ์
ของวิทยาลัยพยาบาลทั่วประเทศ ส่ือและกิจกรรมท่ีใช้มีความหลากหลายและน่าสนใจ จัด
เรียงลาํดบัไดดี้ สอดคลอ้งกบัวยัและความสามารถของนกัศึกษา และเหมาะสมในการนาํไปใชใ้น
การพัฒนาสุขภาพด้านจิตวิญญาณของนักศึกษา ขนาดตัวอักษรสามารถมองเห็นได้ชัดเจน 
เหมาะสมกบัผูใ้ชง้าน สีและภาพประกอบมีความสวยงามและชดัเจน ภาพปกดา้นหลงัเหมาะสม
มากเพราะมีขอ้ความส่งเสริมการเรียนรู้ ผูท้รงคุณวุฒิเสนอแนะปรับสีหนา้ปกและสันปกให้เป็นสี
เดียวกนั ลดความเขม้ของสีลง ภาพประกอบดา้นในปรับเป็นภาพสี รูปเล่มปรับขนาดให้เลก็ลงเพื่อ
สะดวกในการใชง้าน จดัรูปแบบหัวตารางใหม่และขอบไม่ให้ชิดมากเกินไป จากนั้นจึงไดน้าํคู่มือ
ดาํเนินการของโปรแกรมมาปรับปรุงตามขอ้เสนอแนะ 

3. ความเช่ือมั่นของเคร่ืองมือ (reliability) โปรแกรมผ่านการทดลองใช้กับนักศึกษา
พยาบาล ชั้นปีท่ี 3 วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี สงขลา จาํนวน 10 คน ซ่ึงอยูใ่นช่วงฝึกปฏิบติังาน 
ใหค้วามยนิยอมเขา้ร่วมการวิจยัและเป็นสมาชิกเฟซบุ๊ก (Facebook) และนาํมาปรับปรุงก่อนใชจ้ริง 
ส่วนแบบสอบถามสุขภาวะจิตวิญญาณสําหรับนักศึกษาพยาบาลซ่ึงปรับปรุงแก้ไขภาษาและ
ตรวจสอบความตรงของเน้ือหาแลว้ไดน้าํไปทดลองใช ้(try out) ในนกัศึกษาพยาบาลของวิทยาลยั
พยาบาลบรมราชชนนี สุราษฏร์ธานี ท่ีมีคุณสมบติัคลา้ยกบักลุ่มตวัอยา่งจาํนวน 30 ราย พร้อมนาํมา
คาํนวณหาค่าความเช่ือมั่นของแบบสอบถาม โดยใช้สูตรสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค 
(Cronbach’s alpha coefficient) ไดค่้าความเช่ือมัน่ทั้งฉบบัเท่ากบั .84 

 

การดําเนินการวจัิย 

การเกบ็รวบรวมขอ้มูลคร้ังน้ีใชโ้ปรแกรมและแบบสอบถาม โดยผูว้ิจยัดาํเนินการเกบ็ขอ้มูล
ดว้ยตนเองร่วมกบัผูช่้วยวิจยั ซ่ึงมีการดาํเนินการวจิยัดงัน้ี 

1. ขั้นเตรียมการ   
1.1 การเตรียมความพร้อมของผูว้ิจยั โดยสร้างความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบัแนวคิดสุขภาพ

มิติจิตวิญญาณและแนวคิดจิตตปัญญาศึกษาอย่างชดัเจนเพื่อดาํเนินการวิจยัให้มีประสิทธิภาพดว้ย
การทบทวนวรรณกรรมและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง เรียนรู้เทคนิคการเป็นกระบวนกร หรือวิทยากรใน
กิจกรรมจิตตปัญญาศึกษาโดยมีความแตกต่างจากวิทยากรทัว่ไป คือ การทาํหนา้ท่ีเป็นผูเ้อ้ือโอกาส 
ช่วยใหก้ระบวนการดาํเนินไปไดอ้ยา่งต่อเน่ือง ไม่มุ่งเนน้การถ่ายทอดเน้ือหา การเพิ่มเติมเน้ือหาเป็น
การแสดงความคิดเห็นในฐานะสมาชิกของกลุ่มคนหน่ึงเท่านั้น และสร้างบรรยากาศการเรียนรู้ท่ี



57 

ผอ่นคลายเพื่อใหผู้เ้ขา้ร่วมกระบวนการผอ่นคลายและไวว้างใจ มีทกัษะการส่ือสารอยา่งเขา้ใจ การ
ฟังและการตั้งคาํถามท่ีสามารถกระตุน้การคิดของผูเ้ขา้ร่วมกระบวนการได ้โดยเขา้ร่วมประชุม
วิชาการประจาํปีจิตตปัญญาศึกษา จดัโดยศูนยจิ์ตตปัญญาศึกษา มหาวิทยาลยัมหิดล เพื่อสงัเกต 
การณ์การเป็นกระบวนกรกลุ่มจิตตปัญญาศึกษาและทบทวนเอกสารท่ีเก่ียวขอ้งเพิ่มเติม อีกทั้งฝึก
ประสบการณ์ตรงในขณะทดลองใช้โปรแกรม แลว้ให้ผูช่้วยวิจยัและกลุ่มตวัอย่างท่ีทดลองใช้
โปรแกรมให้ขอ้เสนอแนะแลว้นาํมาปรับปรุงก่อนดาํเนินการวิจยั นอกจากน้ี มีการเตรียมตนเอง
ก่อนดาํเนินกิจกรรมโดยผอ่นคลายตนเอง ฝึกใหมี้สมาธิ พร้อมรับฟัง และเตรียมอุปกรณ์ท่ีเก่ียวขอ้ง 
เช่น เคร่ืองเสียง เพลง และโปรเจคเตอร์ใหพ้ร้อมเพ่ือสามารถดาํเนินกิจกรรมไดอ้ยา่งต่อเน่ือง 

1.2 การเตรียมความพร้อมของผูช่้วยวิจยั การศึกษาน้ีใชก้ลุ่มตวัอยา่งขนาดใหญ่ จาํนวน 
40 คน จึงตอ้งมีผูช่้วยวิจยัเพื่อช่วยเหลือในการเอ้ืออาํนวยความสะดวกใหส้ามารถดาํเนินกิจกรรมได้
อยา่งทัว่ถึง ซ่ึงไดเ้ตรียมผูช่้วยวิจยั จาํนวน 3 คน ใหเ้กิดความรู้ความเขา้ใจเก่ียวกบัแนวคิดสุขภาพมิติ
จิตวิญญาณ และแนวคิดจิตตปัญญาศึกษา โดยให้ผูช่้วยวิจัย 1 คน เขา้ร่วมการประชุมวิชาการ
ประจาํปีจิตตปัญญาศึกษา จดัโดยศูนยจิ์ตตปัญญาศึกษา มหาวิทยาลยัมหิดลเพื่อเรียนรู้เทคนิคการ
เป็นกระบวนกร ให้ความรู้เก่ียวกับสุขภาพมิติจิตวิญญาณ การดาํเนินกิจกรรมตามแนวคิดจิตต
ปัญญาศึกษา และให้ประสบการณ์โดยออ้มในการดาํเนินกิจกรรมจิตตปัญญาศึกษาในขณะทดลอง
ใชโ้ปรแกรม ผา่นการฝึกฝนทกัษะการฟังอยา่งลึกซ้ึง และใหข้อ้เสนอแนะเพ่ือการปรับปรุงก่อนร่วม
ดาํเนินการในโปรแกรม ก่อนดาํเนินโปรแกรมให้ผูช่้วยวิจยัเตรียมตนเองโดยการผอ่นคลายตนเอง 
ฝึกใหมี้สมาธิ พร้อมรับฟังและช่วยเหลือเตรียมอุปกรณ์ท่ีเก่ียวขอ้งใหพ้ร้อม นอกจากน้ี ในการเก็บ
ขอ้มูลมีผูช่้วยวิจยั 1คน ซ่ึงเตรียมความพร้อมโดยอธิบายการใชเ้คร่ืองมือในการเก็บขอ้มูลและให้
ผูช่้วยวิจยัทดลองเกบ็ขอ้มูลจริงในนกัศึกษาพยาบาลท่ีมีความคลา้ยคลึงกบักลุ่มตวัอยา่งจาํนวน 1 คน 
และทาํการเกบ็ขอ้มูลในคนเดียวกนัแลว้เอามาเปรียบเทียบค่าความแตกต่างจนเขา้ใจตรงกนั หากพบ
ขอ้ใดไม่ตรง อธิบายทาํความเขา้ใจซํ้ าจนผูช่้วยวิจยัเขา้ใจตรงกนั การเก็บขอ้มูลจะเก็บก่อนเขา้ร่วม
โปรแกรม และหลงัไดรั้บโปรแกรมในสปัดาห์ท่ี 8  

1.3 เม่ือผ่านการพิจารณาอนุมติัการทาํวิจยัจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยั คณะ
พยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ นาํหนงัสือขออนุญาตเขา้เก็บขอ้มูลจากคณบดีคณะ
พยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ เสนอต่อผูอ้าํนวยการวิทยาลยัพยาบาลทั้งสองแห่ง
เพื่อขออนุญาตดาํเนินการวิจยั 

1.4 เม่ือไดรั้บการอนุมติัแลว้ เขา้พบผูอ้าํนวยการวิทยาลยัพยาบาลและอาจารยผ์ูรั้บผดิชอบ
งานกิจการนักศึกษาทั้งสองแห่ง เพื่อแนะนําตวั ช้ีแจงวตัถุประสงค์ ขั้นตอนการรวบรวมขอ้มูล 
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รวมทั้งขอความร่วมมือในการวิจยั จากนั้นทาํการคดัเลือกนกัศึกษาเป็นกลุ่มตวัอย่างตามขั้นตอนท่ี
ระบุไว ้ 

2. ขั้นดาํเนินการทดลอง 
2.1 การดาํเนินการในกลุ่มควบคุม 

ผู ้วิจัยเข้าพบกลุ่มตัวอย่างในวิทยาลัยพยาบาลท่ีเป็นกลุ่มควบคุม  โดยสร้าง
สัมพนัธภาพ แนะนาํตนเอง ช้ีแจงวตัถุประสงค ์อธิบายวิธีการทาํวิจยัและการเก็บขอ้มูล และขอ
ความร่วมมือในการร่วมการวิจยั มีการพิทกัษสิ์ทธิโดยช้ีแจงให้กลุ่มตวัอย่างทราบว่าเป็นกลุ่ม
ควบคุม และหากตอ้งการเขา้ร่วมกิจกรรมตามโปรแกรม จะจดักิจกรรมให้ภายหลงัเสร็จส้ินการ
ทดลอง จากนั้นให้เซ็นตใ์บยินยอมให้ความร่วมมือในการทาํวิจยัและเอกสารพิทกัษสิ์ทธิการวิจยั 
และดาํเนินการ ดงัน้ี 

2.1.1 กลุ่มตวัอยา่งตอบแบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไป และแบบสอบถามสุขภาวะจิต
วิญญาณสาํหรับนกัศึกษาพยาบาล และนดัใหต้อบแบบสอบถามอีกคร้ังในสปัดาห์ท่ี 8 

2.1.2 กลุ่มตวัอยา่งไดรั้บการดูแลตามปกติของวิทยาลยัในสปัดาห์ท่ี 2-7  
2.2 การดาํเนินการในกลุ่มทดลอง 

ผู ้วิจัยเข้าพบกลุ่มตัวอย่างในวิทยาลัยพยาบาลท่ีเป็นกลุ่มทดลอง  โดยสร้าง
สัมพนัธภาพ แนะนาํตนเอง ช้ีแจงวตัถุประสงค ์อธิบายวิธีการทาํวิจยัและการเก็บขอ้มูล และขอ
ความร่วมมือในการร่วมการวิจยั มีการพิทกัษสิ์ทธิโดยช้ีแจงให้กลุ่มตวัอย่างทราบว่าเป็นกลุ่ม
ทดลองซ่ึงไดรั้บโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาเป็นเวลา 8 สัปดาห์ จากนั้นให้กลุ่มตวัอย่างเซ็นต์ใบ
ยนิยอมใหค้วามร่วมมือในการทาํวิจยัและเอกสารพิทกัษสิ์ทธิการวิจยั และดาํเนินการ ดงัน้ี 

2.2.1 กลุ่มตวัอยา่งตอบแบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไป และแบบสอบถามสุขภาวะจิต
วิญญาณสาํหรับนกัศึกษาพยาบาล และนดัใหต้อบแบบสอบถามอีกคร้ังในสปัดาห์ท่ี 8 

2.2.2 กลุ่มตวัอยา่งเขา้ร่วมโปรแกรมเป็นระยะเวลา 8 สัปดาห์ ผูว้ิจยัเป็นกระบวนกร
หลกัและผูช่้วยวิจยัเป็นผูเ้อ้ืออาํนวยความสะดวก กิจกรรมแบ่งเป็น 2 ลกัษณะ คือ กลุ่มใหญ่จาํนวน 
40 คน และกลุ่มยอ่ยจาํนวน 10 คน /กลุ่ม โดยใหก้ลุ่มตวัอยา่งนบั 1-4 และเขา้กลุ่มตามเลขท่ีตนนบั 
และดาํเนินกิจกรรมในโปรแกรมแต่ละสปัดาห์ตามขั้นตอน ดงัน้ี 

1) ขั้นปรับพื้นฐาน: กิจกรรม“รู้จกัเขา รู้จกัเรา” ดาํเนินกิจกรรมเป็นกลุ่มใหญ่
เพื่อเปิดโอกาสให้กลุ่มตวัอย่างไดท้าํความรู้จกักนัและกนั เพื่อให้เกิดสัมพนัธภาพท่ีดี กระตุน้ให้
กลุ่มมีชีวิตชีวา เกิดบรรยากาศท่ีผ่อนคลาย และแนะนาํให้กลุ่มตวัอย่างเขา้ใจในความหมายของ
สุขภาพดา้นจิตวิญญาณ และวิธีการดูแลสุขภาพดา้นจิตวิญญาณของตนเองโดยใชว้ิดีโอ เป็นเวลา 30 
นาที  
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2) ขั้นเตรียม: กิจกรรม “ผอ่นพกัตระหนกัรู้” ดาํเนินกิจกรรมเป็นกลุ่มใหญ่
เพื่อเตรียมใหก้ลุ่มตวัอยา่งเกิดความพร้อมในการเรียนรู้ มีการเช่ือมโยงกายใจทาํให้เกิดช่วงสงบข้ึน
ภายใน โดยใช้เพลงเก่ียวกับคุณธรรมจริยธรรมซ่ึงไม่ซํ้ ากันในแต่ละสัปดาห์และเพลงบรรเลง
สาํหรับฝึกสมาธิและบทพดูสาํรวจตนเองท่ีทาํใหเ้กิดความผอ่นคลายใชเ้วลา 30 นาที 

3) ขั้นดาํเนินการ: กิจกรรม “สุนทรียสนทนา” ดาํเนินกิจกรรมเป็นกลุ่มยอ่ย 
เป็นกิจกรรมท่ีเน้นการรับฟังอย่างลึกซ้ึง ให้เวลากลุ่มตวัอย่างคิดใคร่ครวญดว้ยตนเองและร่วม
แลกเปล่ียนมุมมองและประสบการณ์ภายในกลุ่ม บนพื้นฐาน 4 ประการ ไดแ้ก่ (1) การฟังอย่าง
ลึกซ้ึง (2) การเคารพ (3) การไม่ตดัสินผูอ่ื้น และ (4) เสียงของเรา โดยกระบวนกรหลกัแนะนาํ
แนวคิดสุนทรียสนทนา แจง้ขอ้ตกลงร่วมกนัในการสนทนาแก่กลุ่มตวัอยา่งเฉพาะสัปดาห์ท่ี 1 และ
นําเขา้สู่กิจกรรมสุนทรียสนทนาโดยใช้ส่ือหลากหลายไม่ซํ้ ากันในแต่ละสัปดาห์ ได้แก่ เพลง 
กรณีศึกษา ประสบการณ์ของกลุ่มตวัอย่าง หนังสั้ น แผนการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณ ร่วมกบั
ประเดน็คาํถาม สุดทา้ยสรุปประเดน็การเรียนรู้ร่วมกนั ใชเ้วลา 2 ชัว่โมง   

4) ขั้นสรุป: กิจกรรม “สะทอ้นคิด” ดาํเนินกิจกรรมเป็นกลุ่มใหญ่เพื่อใหก้ลุ่ม
ตวัอยา่งมีโอกาสพิจารณาอยา่งใคร่ครวญอีกคร้ังถึงประสบการณ์ท่ีไดรั้บ แบ่งเป็น (1) การสะทอ้น
คิดในกระบวนการ จดัในช่วงสุดทา้ยของกิจกรรมแต่ละคร้ังโดยใชว้ิธีการท่ีหลากหลาย ไดแ้ก่ การ
พดูคุยแลกเปล่ียนความคิดเห็น การเขียนขอ้ความ การวาดภาพ ใชเ้วลา 30 นาที และ (2) การสะทอ้น
คิดออนไลน์ มอบหมายให้กลุ่มตวัอย่างบนัทึกสะทอ้นคิดการเรียนรู้ตามประเด็นท่ีกาํหนดให้ โดย
โพสตข์อ้ความลงในเฟซบุ๊กกลุ่มหรือส่งขอ้ความทางอินบอ็ค (Inbox) ส่วนตวัหรืออดัคลิปเสียงส่ง
ทางอินบอ็คระหวา่งสปัดาห์ท่ี 1-7 หลงัจากนั้น กระบวนกรหลกัสรุปสาระสาํคญัของการสะทอ้นคิด
ส่ิงท่ีไดเ้รียนรู้ของกลุ่มตวัอยา่งทุกคนลงในแบบฟอร์มสรุปกระบวนการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณ
   

การดาํเนินการ ในสปัดาห์ท่ี 1 ดาํเนินการตั้งแต่ขั้นตอนท่ี 1-4  สัปดาห์ท่ี 2-
5 และ 8 ดาํเนินการตั้งแต่ขั้นตอนท่ี 2-4 และสัปดาห์ท่ี 6-7 ไม่มีกิจกรรมกลุ่มแต่กาํหนดให้กลุ่ม
ตวัอยา่งปฏิบติัตามแผนการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณท่ีทาํข้ึนในสัปดาห์ท่ี 4 และสะทอ้นคิดการ
ปฏิบติัในเฟซบุก๊กลุ่ม 
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ภาพ 1 ขั้นตอนการดาํเนินการทดลองในกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง 

กลุ่มทดลอง (จํานวน 40 ราย) 
สัปดาห์ที่ 1:เข้าพบกลุ่มตัวอย่างคร้ังท่ี 1 สร้างสัมพนัธภาพ แนะนําตัวบอก
วตัถุประสงคก์ารวิจยั และให้ตอบแบบสอบถามสุขภาวะจิตวิญญาณสาํหรับนกัศึกษา
พยาบาลก่อนการทดลอง จากนั้นดาํเนินกิจกรรม4 ขั้นตอนดงัน้ี 
1. ขั้นปรับพืน้ฐาน: กิจกรรม “รู้จักเขา รู้จักเรา”ดาํเนินการเป็นกลุ่มใหญ่โดยสร้าง
สัมพนัธภาพภายในกลุ่ม แนะนาํความหมายของสุขภาพดา้นจิตวิญญาณ และวิธีการ
ดูแลสุขภาพดา้นจิตวญิญาณของตนเองโดยใชว้ดีิโอ ใชเ้วลา 30 นาที 
2. ขั้นเตรียม: กิจกรรม “ผ่อนพักตระหนักรู้”ดาํเนินการเป็นกลุ่มใหญ่โดยใชเ้พลง
เก่ียวกบัคุณธรรมจริยธรรมท่ีหลากหลายในแต่ละสัปดาห์เพลงบรรเลงฝึกสมาธิและ
บทพดูสาํรวจตนเองใชเ้วลา 30 นาที 
3.ขั้นดําเนินการ: กจิกรรม “สุนทรียสนทนา”ดาํเนินการเป็นกลุ่มยอ่ยโดยกระบวนกร
หลกัแนะนาํแนวคิดสุนทรียสนทนาแจง้ขอ้ตกลงร่วมกนัเฉพาะสัปดาห์ท่ี 1และนาํเขา้สู่
สุนทรียสนทนาโดยใช้ส่ือหลากหลายในแต่ละสัปดาห์ ได้แก่ เพลง กรณีศึกษา 
ประสบการณ์ของกลุ่มตวัอยา่ง หนังสั้น แผนการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณ ร่วมกบั
ประเดน็คาํถามและสรุปการเรียนรู้ร่วมกนัใชเ้วลา 2 ชัว่โมง  
4. ขั้นสรุป: กจิกรรม“สะท้อนคดิ”ดาํเนินการเป็นกลุ่มใหญ่ แบ่งเป็น 
-การสะทอ้นคิดในกระบวนการ ใชว้ิธีการหลากหลาย ไดแ้ก่ การแลกเปล่ียนความ
คิดเห็น การเขียนขอ้ความ การวาดภาพ ใชเ้วลา 30 นาที  
-การสะทอ้นคิดออนไลน์ มอบหมายให้กลุ่มตวัอยา่งบนัทึกสะทอ้นคิดการเรียนรู้ตาม
ประเด็นท่ีกาํหนดให ้โดยโพสตข์อ้ความในเฟซบุ๊กกลุ่ม หรือส่งขอ้ความอินบ็อคส่วน
ตวัหรืออดัคลิปเสียงส่งทางอินบอ็ค ในสัปดาห์ท่ี 1-7  

กลุ่มควบคุม (จํานวน 39 ราย) 
สัปดาห์ที่ 1: เขา้พบกลุ่มตวัอย่าง 
แนะนาํตวับอกวตัถุประสงค์การ
วิจัย และให้ตอบแบบสอบถาม
สุขภาวะ จิตวิญญาณสํ าห รับ
นั ก ศึ กษ าพ ย าบ า ล ก่ อนก า ร
ทดลอง  และช้ีแจงให้ทราบว่า
หากตอ้งการเขา้ร่วมกิจกรรมตาม
โปรแกรม  จะจัดกิจกรรมให้
ภายหลงัเสร็จส้ินการทดลอง 

สัปดาห์ที ่2-5:ดาํเนินกิจกรรมในขั้น2,3,4ใชเ้วลาคร้ังละ3 ชม. 
 

สัปดาห์ที่ 6-7:ไม่เขา้กลุ่ม แต่กาํหนดให้กลุ่มตวัอย่างปฏิบติัตามแผนการพฒันาสุข
ภาวะจิตวญิญาณท่ีจดัทาํข้ึนในสัปดาห์ท่ี 4 และสะทอ้นคิดออนไลน์ผา่นเฟซบุ๊กกลุ่ม 

สัปดาห์ที่ 8:ดาํเนินกิจกรรมในขั้น 2, 3, 4  ใชเ้วลา3 ชม.จากนั้นใหก้ลุ่มตวัอยา่งตอบ
แบบสอบถามสุขภาวะจิตวญิญาณสาํหรับนกัศึกษาพยาบาลหลงัการทดลอง 

สัปดาห์ที ่2-7: 
กลุ่มตวัอยา่งไม่ไดรั้บโปรแกรม 

สัปดาห์ที ่8: 
กลุ่มตวัอยา่งตอบแบบสอบถาม
สุขภาวะจิตวญิญาณสาํหรับ
นกัศึกษาพยาบาลหลงัการทดลอง 
 

นักศึกษาพยาบาล จํานวน 79 ราย 
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ภาพ 2 ขั้นตอนการดาํเนินกิจกรรมในกลุ่มทดลอง 

ขัน้เตรียมความพร้อม  

 

ขัน้ดาํเนินการ  

 

ขัน้สรุป 

กิจกรรมผอ่นพกัตระหนกัรู้: 

เพลงระฆงัใจ 

กิจกรรมสุนทรียสนทนา: 

ชีวติวยัใสในร้ัวดอกปีบ 

กิจกรรมสะทอ้นคิด: 

-สะทอ้นคิดในกระบวนการ 

-สะทอ้นคิดออนไลน์ 

กิจกรรมผอ่นพกัตระหนกัรู้: 

เพลงสายลมแห่งจริยธรรม 

กิจกรรมสุนทรียสนทนา: :  

มุมมองของฉนั 

กิจกรรมสะทอ้นคิด: 

-สะทอ้นคิดในกระบวนการ 

-สะทอ้นคิดออนไลน์ 

กิจกรรมผอ่นพกัตระหนกัรู้: 

เพลงแผเ่มตตา 

กิจกรรมสุนทรียสนทนา:

ประสบการณ์ดีดี มิรู้ลืม 

กิจกรรมสะทอ้นคิด: 

-สะทอ้นคิดในกระบวนการ 

-สะทอ้นคิดออนไลน์ 

กิจกรรมผอ่นพกัตระหนกัรู้: 

เพลงมองแต่แง่ดีเถิด 

กิจกรรมสุนทรียสนทนา:

เส้นทางสู่การพฒันา 

สุขภาวะจิตวญิญาณ 

กิจกรรมสะทอ้นคิด: 

-สะทอ้นคิดในกระบวนการ 

-สะทอ้นคิดออนไลน์ 

กิจกรรมผอ่นพกัตระหนกัรู้: : 

เพลงความสุขเลก็ๆ 

กิจกรรมสุนทรียสนทนา:  

แรงบนัดาลใจสู่การพฒันา 

ดา้นจิตวญิญาณ 

กิจกรรมสะทอ้นคิด: 

-สะทอ้นคิดในกระบวนการ 

-สะทอ้นคิดออนไลน์ 

กิจกรรมผอ่นพกัตระหนกัรู้: 

 เพลงศรัทธา 

กิจกรรมสุนทรียสนทนา: 

ถอดรหสักระบวนการ 

สรุปกิจกรรม: 

สะทอ้นคิดในกระบวนการ 

 

สัปดาห์ที ่1 

สัปดาห์ที่ 2 

สัปดาห์ที ่3 

สัปดาห์ที ่4 

สัปดาห์ที ่5 

สัปดาห์ที ่6-7 

สัปดาห์ที ่8 

ขั้นปรับพืน้ฐาน: กิจกรรมรู้จกัเขา รู้จกัเรา 

(สร้างสมัพนัธภาพภายในกลุ่ม แนะนาํแนวคิดจิตวิญญาณ) 

ไม่เขา้กลุ่มแต่กาํหนดใหก้ลุ่มตวัอยา่งนาํแผนการพฒันาสุขภาวะจิตวญิญาณท่ีจดัทาํข้ึนใน

สัปดาห์ท่ี 4 ไปปฏิบติั และบนัทึกส่ิงท่ีเรียนรู้จากการปฏิบติัในเฟซบุ๊กกลุ่ม 

ประเมินสขุภาวะจิตวิญญาณหลงัเสร็จสิน้กิจกรรม 

สัปดาห์ที ่1 
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การพทิกัษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 

การเก็บรวบรวมขอ้มูลและทาํการทดลอง คาํนึงถึงจรรยาบรรณของนกัวิจยัอย่างเคร่งครัด
ในการเคารพสิทธิมนุษยชน  ซ่ึงไดด้าํเนินการพิทกัษสิ์ทธิกลุ่มตวัอยา่งโดยแนะนาํตวั  ช้ีแจงวตัถุ 
ประสงคข์องการศึกษา ขอความร่วมมือในการเก็บขอ้มูลและทาํการทดลอง และการรักษาความลบั 
การนาํเสนอผลการศึกษาจะนาํเสนอในภาพรวมเชิงวิชาการเท่านั้น เพื่อช่วยใหก้ลุ่มตวัอยา่งรู้สึกเป็น
อิสระ ปลอดภยั ไวว้างใจ หลงัจากนั้นเม่ือกลุ่มตวัอย่างยินยอมก็ให้ลงลายมือช่ือในใบพิทกัษสิ์ทธิ 
พร้อมเปิดโอกาสให้ซักถามปัญหาหรือขอ้สงสัยต่าง ๆ ในระหว่างการพูดคุยหรือเขา้กลุ่ม หากมี
คาํถามใดท่ีกลุ่มตวัอยา่งไม่สะดวกใจท่ีจะตอบกมี็สิทธ์ิในการไม่ตอบคาํถามได ้และสามารถบอกยติุ
การปฏิบติัในขั้นตอนใด ๆ ของการศึกษาก็ได ้รวมทั้งเขา้ร่วมหรือถอนตวัจากการศึกษาคร้ังน้ีได ้
และให้ขอ้มูลเพื่อให้ทราบว่าการเขา้ร่วมหรือไม่เขา้ร่วมในการศึกษาคร้ังน้ีจะไม่มีผลกระทบใด ๆ 
ต่อกลุ่มตวัอยา่ง 
 
การวเิคราะห์ข้อมูล 

ภายหลงัการเกบ็ขอ้มูล ไดน้าํมาตรวจสอบความสมบูรณ์ของขอ้มูลและวิเคราะห์ขอ้มูลตาม
ลกัษณะขอ้มูล แบ่งเป็น 2 ประเภท ดงัน้ี 

1. ขอ้มูลเชิงปริมาณ วิเคราะห์โดยใชโ้ปรแกรมคอมพิวเตอร์สาํเร็จรูป ดงัน้ี 
1.1 การวิเคราะห์ขอ้มูลส่วนบุคคล โดยใชก้ารแจกแจงความถ่ี หาค่าร้อยละ คาํนวณ

ค่าเฉล่ียเลขคณิตและส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน วิเคราะห์ความแตกต่างของขอ้มูลส่วนบุคคลระหว่าง
กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยใชส้ถิติไควส์แควร์ (Chi-square) และไลคล่ี์ฮูด เรโช (Likelihood 
Ratio) 

1.2 การวิเคราะห์ความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษา
พยาบาลในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ก่อนและหลงัการทดลองโดยใชส้ถิติทีคู่ (paired t-test) 

1.3 การวิเคราะห์ความแตกต่างของคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษา
พยาบาล หลงัการทดลอง ระหว่างกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรมและกลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติโดยใช้
สถิติทีอิสระ (independent t-test) 

1.4 การทดสอบขอ้ตกลงเบ้ืองตน้ก่อนการวิเคราะห์ความแตกต่างของคะแนนเฉล่ีย    
สุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาล ดงัน้ี 

1.4.1 การทดสอบการแจกแจงแบบปกติ (test of normality) ของค่าเฉล่ียคะแนน   
สุขภาวะจิตวิญญาณในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยคาํนวณจาก Fisher Skewness coefficient 
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และ Fisher Kurtosis coefficient พบว่าค่าท่ีไดจ้ากการคาํนวณไม่เกิน ±3 และพิจารณาค่า Shapiro-
Wilk Test พบว่าขอ้มูลมีการกระจายแบบโคง้ปกติ จึงสรุปไดว้่าขอ้มูลมีการกระจายแบบโคง้ปกติ 
(ภาคผนวก ข) 

1.4.2 การทดสอบความเป็นเอกพนัธ์ความแปรปรวนภายในกลุ่ม (Homogeneity of 
variance) ของค่าเฉล่ียคะแนนสุขภาวะจิตวิญญาณในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยใชส้ถิติเลวีน 
(Levene’ test) พบว่าความแปรปรวนภายในของคะแนนสุขภาวะจิตวิญญาณทั้งสองกลุ่มก่อนการ
ทดลองแตกต่างกนัอย่างมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p < .05) และความแปรปรวนภายในของคะแนน      
สุขภาวะจิตวิญญาณทั้งสองกลุ่มหลงัการทดลองไม่แตกต่างกนั (p <.05) (ภาคผนวก ค) 

2. ขอ้มูลเชิงคุณภาพ ไดแ้ก่ กระบวนการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาล 
วิเคราะห์โดยการวิเคราะห์เชิงเน้ือหา (content analysis) (เอ้ือมพร, 2552) ประกอบดว้ย 5 ขั้นตอน 
ไดแ้ก่  

2.1 การจดัระเบียบขอ้มูลตามหลกัเกณฑท่ี์มาของขอ้มูล  
2.2 การกาํหนดรหสัของขอ้มูลแบบนิรนยั (deductive coding)  
2.3 การสร้างขอ้สรุปชัว่คราว เช่ือมโยงคาํหลกัเขา้ดว้ยกนั  
2.4 สร้างขอ้สรุป  
2.5 การพิสูจน์ความน่าเช่ือถือของผลการวิเคราะห์ 
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บทที ่4 

ผลการวจิยัและอภปิรายผล 

 
การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลองแบบสองกลุ่มวดัผลก่อนและหลงัการทดลอง (two 

groups pretest-posttest design) เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาต่อสุขภาวะจิตวิญญาณ
ของนักศึกษาพยาบาล ณ วิทยาลยัพยาบาล จาํนวน 2 แห่ง ในภาคใต ้นาํเสนอผลการวิจยัในรูป
ตารางประกอบคาํบรรยาย ดงัน้ี 

ผลการวจัิย 

ส่วนท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง 
ส่วนท่ี 2 ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษา

พยาบาลก่อนการทดลองระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
ส่วนท่ี 3 ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษา

พยาบาลกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
3.1 ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณก่อนและ

หลงัไดรั้บโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาของกลุ่มทดลอง  
3.2 ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณก่อนและ

หลงัไดรั้บการดูแลตามปกติของกลุ่มควบคุม  
3.3 ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของ

นกัศึกษาพยาบาลภายหลงัการทดลองระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
ส่วนท่ี 4 กระบวนการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาล 

ส่วนที ่1 ข้อมูลทัว่ไปของกลุ่มตัวอย่าง      
กลุ่มตวัอยา่งในการศึกษาคร้ังน้ีจาํนวน 79 คน แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง (ไดรั้บโปรแกรมจิตต

ปัญญาศึกษา) จาํนวน 40 ราย และกลุ่มควบคุม (ไดรั้บการดูแลตามปกติ) จาํนวน 39 ราย เม่ือนาํ
ความถ่ีตามลกัษณะเพศ รายวิชาท่ีข้ึนฝึกปฏิบติังาน การไดรั้บความช่วยเหลือเม่ือไม่สบายใจ การ
ประสบเหตุการณ์วิกฤติในชีวิตและการจดัการความเครียด มาทดสอบโดยใชส้ถิติไคสแควร์ (Chi-
square) และไลคล่ี์ฮูด เรโช (Likelihood Ratio) พบวา่กลุ่มตวัอยา่งทั้งสองกลุ่มไม่มีความแตกต่างกนั
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ตามคุณลกัษณะส่วนบุคคลอย่างมีนัยสาํคญัทางสถิติ (p >.05) ยกเวน้รายวิชาท่ีข้ึนฝึกปฏิบติังาน 
(ตาราง 2) 
 
ตาราง 2  
จาํนวน ร้อยละของข้อมูลส่วนบุคคล และผลการทดสอบความแตกต่างระหว่างจาํนวนตัวอย่างใน
กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมด้วยสถิติไคสแควร์ (Chi-square) และไลค์ล่ีฮูด เรโช (Likelihood 
Ratio) จาํแนกตามลกัษณะข้อมลูท่ัวไป (N=79) 

 

ขอ้มูลทัว่ไป 

กลุ่มทดลอง  

(n = 40) 

กลุ่มควบคุม  

(n = 39) 

 

x2 

 

p 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

เพศ     0.19b .664 

     ชาย 3 7.5 2 5.1   

     หญิง 37 92.5 37 94.9   

รายวิชาท่ีข้ึนฝึกปฏิบติังาน     48.03 a .000 

จิตเวช 24 60.0 0 0   

     สูติศาสตร์ 0 0 24 61.5   

ชุมชน 16 40.0 15 

 

38.5   

หมายเหตุ. a = Pearson Chi-square   
                  b = Likelihood Ratio 
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ตาราง 2 (ต่อ) 

 

ขอ้มูลทัว่ไป 

กลุ่มทดลอง  

(n = 40) 

กลุ่มควบคุม  

(n = 39) 

 

x2 

 

p 

จาํนวน ร้อยละ จาํนวน ร้อยละ 

การไดรั้บความช่วยเหลือเม่ือไม่

สบายใจ 

    0.00b .986 

ไดรั้บ 39 97.5 38 97.4   

ไม่ไดรั้บ 1 2.5 1 2.6   

การประสบเหตุการณ์วิกฤติในชีวิต     0.78a .379 

ประสบ 7 17.5 10 25.6   

ไม่ประสบ 33 82.5 29 74.4   

การจดัการความเครียด     0.63b .727 

แกไ้ขท่ีสาเหตุ 3 7.5 4 10.3   

ผอ่นคลายอารมณ์ 24 60 20 51.2   

ใชท้ั้ง 2 วิธีร่วมกนั 13 32.5 15 38.5   

หมายเหตุ. a = Pearson Chi-square   
                  b = Likelihood Ratio 
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ส่วนที่ 2 ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉลี่ยสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาล
ก่อนการทดลองระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาล
ก่อนการทดลองระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมโดยใช้สถิติทีอิสระ พบว่าคะแนนเฉล่ีย       
สุขภาวะจิตวิญญาณก่อนการทดลองของทั้ง 2 กลุ่ม ไม่มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ 
(t = 1.18, p > .05 )โดยกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณอยูใ่นระดบัสูง เท่ากบั 4.05 
(SD = 0.26) และกลุ่มควบคุมมีสุขภาวะจิตวิญญาณอยู่ในระดบัสูง เท่ากบั 3.93 (SD = 0.59)     
(ตาราง 3) 

ตาราง 3 

ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณก่อนการทดลองระหว่างกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม โดยใช้สถิติทีอิสระ (N =79)   

 

 

n สุขภาวะจิตวญิญาณ t p 

M SD 

กลุ่มทดลอง 40 4.05 0.26 1.18 .240 

กลุ่มควบคุม 39 3.93 0.59   

 

ส่วนที่ 3 ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉลี่ยสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาล
กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

3.1 ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉลีย่สุขภาวะจิตวิญญาณก่อนและหลงัได้รับ
โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาของกลุ่มทดลอง 

ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณก่อนและหลงัไดรั้บ
โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาของกลุ่มทดลอง โดยใชส้ถิติทีคู่ พบว่าคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณ
ของกลุ่มทดลองภายหลงัไดรั้บโปรแกรมสูงกว่าก่อนไดรั้บโปรแกรมอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ ( t = 
-3.78, p < .001) คะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณก่อนไดรั้บโปรแกรมอยูใ่นระดบัสูง เท่ากบั 4.05 
(SD = 0.29) และคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณภายหลงัไดรั้บโปรแกรมอยูใ่นระดบัสูง เท่ากบั 
4.25 (SD = 0.34) (ตาราง 4) 
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ตาราง 4 
ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณก่อนและหลังได้รับโปรแกรม
ของกลุ่มทดลอง โดยใช้สถิติทีคู่ (N=40) 

 

 

n สุขภาวะจิตวญิญาณ t p 

M SD 

ก่อนไดรั้บโปรแกรม 40 4.05 0.26 -3.78 .000 

หลงัไดรั้บโปรแกรม 40 4.25 0.34   

    
3.2 ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉลีย่สุขภาวะจิตวิญญาณก่อนและหลงัได้รับ

การดูแลตามปกติของกลุ่มควบคุม  
ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณก่อนและหลงัไดรั้บการ

ดูแลตามปกติของกลุ่มควบคุม โดยใชส้ถิติทีคู่ พบว่าคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของกลุ่ม
ควบคุมภายหลงัไดรั้บการดูแลตามปกติสูงกวา่ก่อนไดรั้บการดูแลตามปกติอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ 
( t = -3.53, p < .001) คะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณก่อนไดรั้บการดูแลตามปกติอยูใ่นระดบัสูง 
เท่ากบั 3.93 (SD = 0.59) และคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณภายหลงัไดรั้บการดูแลตามปกติอยู่
ในระดบัสูง เท่ากบั 4.33 (SD = 0.40) (ตาราง 5) 
 
ตาราง 5 
ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณก่อนและหลังได้รับการดูแล
ตามปกติของกลุ่มควบคุม โดยใช้สถิติทีคู่ (N=39) 
 

 

n สุขภาวะจิตวิญญาณ t p 

M SD 

ก่อนไดรั้บโปรแกรม 39 3.93 0.59 -3.53 .000 

หลงัไดรั้บโปรแกรม 39 4.33 0.40   
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3.3 ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉลี่ยสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษา
พยาบาลภายหลงัการทดลองระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาล
ภายหลงัการทดลองระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยใชส้ถิติทีอิสระ พบว่าคะแนนเฉล่ีย
สุขภาวะจิตวิญญาณของกลุ่มทดลองท่ีไดรั้บโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาภายหลงัการทดลองตํ่ากว่า
กลุ่มควบคุมท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติอยา่งไม่มีนยัสาํคญัทางสถิติ (t = -1.00, p < .05) โดยกลุ่ม
ทดลองมีคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณอยูใ่นระดบัสูง เท่ากบั 4.25 (SD = 0.34) ซ่ึงตํ่ากว่ากลุ่ม
ควบคุมเลก็นอ้ย เท่ากบั 4.33 (SD = 0.40) (ตาราง 6) 
 
ตาราง 6 
ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาลภายหลัง
การทดลองระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยใช้สถิติทีอิสระ (N =79)   

 

 

n สุขภาวะจิตวญิญาณ t p 

M SD 

กลุ่มทดลอง 40 4.25 0.34 -1.00 .159 

กลุ่มควบคุม 39 4.33 0.40   

 

ส่วนที ่4 กระบวนการพฒันาสุขภาวะจิตวญิญาณของนักศึกษาพยาบาล 

การศึกษาคร้ังน้ีอธิบายกระบวนการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาลกลุ่ม
ทดลองท่ีไดรั้บโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา ดงัรายละเอียดต่อไปน้ี 

1. ร่วมเรียนรู้สู่การพฒันาวิถีชีวิตของตนเอง 

นักศึกษาได้เรียนรู้เพื่อนในมุมมองท่ีแตกต่างและนําสู่การพฒันาตนเองจากกิจกรรม   
สุนทรียสนทนา ทุกคนร่วมพูดคุยเก่ียวกบัเป้าหมายในชีวิตและแนวทางการดาํเนินชีวิต ภายใต้
บรรยากาศท่ีเป็นมิตร มีความไวว้างใจและความเท่าเทียมกนั ส่งผลให้นกัศึกษาเปิดใจรับฟังผูอ่ื้น
มากข้ึน เขา้ใจและไม่ตดัสินผูอ่ื้น ยอมรับความแตกต่างระหว่างบุคคล นกัศึกษารับรู้ว่าเป้าหมายใน
ชีวิต คือ เขม็ทิศท่ีนาํทางให้สามารถใชชี้วิตอย่างมีทิศทาง เม่ือรับรู้และเขา้ใจเป้าหมายในชีวิตแลว้
สามารถปรับเปล่ียนวิถีชีวิตของตนเองได ้ดงัตวัอยา่งนกัศึกษา 1 ราย คน้พบว่าเป้าหมายในชีวิต คือ 
การประสบความสาํเร็จในการเรียนและสามารถทาํงานเล้ียงดูครอบครัว โดยวางแผนปรับเปล่ียนวิถี
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ชีวิตของตนเองใหม่ คือ ตั้งใจฝึกปฏิบติังานเพื่อเก็บประสบการณ์ให้มากท่ีสุด ทบทวนตวัเองและ
วางแผนชีวิตต่อไปเร่ือยๆ ผลลพัธ์ คือ รับรู้เป้าหมายในชีวิตของตนเองมากข้ึน ทราบขอ้บกพร่อง
และสามารถแกไ้ขขอ้บกพร่องของตนเองได ้อีกทั้งไดรั้บประสบการณ์ชีวิตมากข้ึน แต่มีนกัศึกษา 1 
ราย ท่ียงัไม่พบเป้าหมายในชีวิตท่ีแทจ้ริง แต่เกิดการเรียนรู้ท่ีจะตั้งเป้าหมายในชีวิตระยะสั้นพร้อมมี
แรงบนัดาลใจท่ีจะคน้หาเป้าหมายชีวิตท่ีแทจ้ริงต่อไป ดงัตวัอยา่งคาํกล่าว   

 “กิจกรรมนีท้าํให้รู้สึกว่าตนเองเปิดใจยอมรับฟังผู้ อ่ืนด้วยความต้ังใจและเข้าใจ
มากขึน้ ไม่ตัดสินผู้ อ่ืนด้วยความคิดของเรา ก็ทาํให้เราเข้าใจตนเองและผู้ อ่ืนมากขึน้ว่าทุกคนมี
พืน้ฐานต่างกัน ควรปรับตัวและเรียนรู้กัน” (นกัศึกษาคนท่ี 1) 

“เวลาสุนทรียสนทนาเราคุยกันแบบสบาย ๆ เป็นมิตร ไว้วางใจกันได้ และทุกคนมี
สิทธ์ิพูดเท่ากัน ได้แลกเปล่ียนประสบการณ์กับเพ่ือน เข้าใจจิตใจและความรู้สึกของเพ่ือนแต่ละคน 
เข้าใจในความแตกต่างของบุคคล  รู้ว่าเพ่ือนแต่ละคนมีความรู้สึก ทัศนคติ และมีปัญหาอุปสรรค
อะไรบ้างท่ีกว่าจะก้าวมาได้ถึงจุดๆนี”้ (นกัศึกษาคนท่ี 2) 
   “กิจกรรมสุนทรียสนทนาทาํให้ได้เรียนรู้เป้าหมายและการดาํเนินชีวิตของเพ่ือนๆ 
มีโอกาสได้ทบทวนถึงตัวเองว่าแท้จริงตนเองน้ันเป็นคนยังไง ต้องการอะไร และได้ทาํในส่ิงท่ี
ตนเองต้องการน้ันได้ดีแล้วหรือยงั รู้ว่าเราคือใคร เกิดมาเพ่ือเป้าหมายอะไร และจะใช้ชีวิตในแต่ละ
วันให้มีความสุขอย่างไร …….. ทาํให้ค้นพบว่าคนเราจะมีเป้าหมายในชีวิตระยะส้ันในการดาํเนิน
ชีวิต …… แต่เป้าหมายของชีวิตระยะยาวว่าคนเราเกิดมาเพ่ืออะไรน้ัน กย็งัคงค้นหาคาํตอบให้ตนเอง
ไม่ได้ คงต้องใช้เวลาในการค้นหาคาํตอบในระยะยาว คงต้องหาประสบการณ์ชีวิตให้มากขึน้จึงจะ
ค้นหาคาํตอบให้ตนเองได้” (นกัศึกษาคนท่ี 3)   

“ถามว่าเป้าหมายในชีวิตคืออะไร ก็น่าจะเป็นเหมือนเข็มทิศท่ีนําทางให้เรา
สามารถใช้ชีวิตอย่างมีทิศทางได้นะคะ …….ต่ืนเช้ามากจ็ะต้ังเป้าหมายว่าวันนีจ้ะทาํอะไรบ้าง และ
ก่อนนอนจะมาทบทวนว่าในวันนี้ได้ทาํอะไรบกพร่องบ้าง และจะแก้ไขปัญหาน้ันอย่างไร อ่าน
หนังสือทบทวนก่อนขึน้วอร์ดและหลังลงวอร์ด ใช้เวลาทุกวินาทีในการฝึกงานให้คุ้มค่าและหา
ความรู้ รู้สึกว่าตัวเองมีเป้าหมายในชีวิตมากขึน้ รู้ข้อบกพร่องตัวเองและสามารถแก้ปัญหาของ
ตนเอง ได้รับประสบการณ์ชีวิตมากขึน้” (นกัศึกษาคนท่ี 4)      
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2. เขา้ใจจิตวิญญาณ เอาใจเขามาใส่ใจเรา และสร้างพลงัทางบวก 

จากการเขา้ร่วมกิจกรรมปรับพื้นฐานแนะนาํแนวคิดสุขภาพดา้นจิตวิญญาณและกิจกรรม
สุนทรียสนทนา ทาํให้นกัศึกษาเขา้ใจ “จิตวิญญาณ” ว่าเป็นแกนหลกัหรือศูนยก์ลางของชีวิตมนุษย ์
มีอยูภ่ายในตวับุคคล มีความหมายเก่ียวกบัจิตบวกกบัวิญญาณ คือ ส่ิงท่ีเก่ียวกบัจิตใจและความรู้สึก  
มีผลต่อการแสดงออกในทุกๆดา้นของคนเรา หากนกัศึกษาเขา้ใจจิตวิญญาณของตนเองและผูอ่ื้นจะ
ส่งผลใหมี้สุขภาพจิตดีและมีความสุข นกัศึกษาเรียนรู้การดูแลสุขภาพดา้นจิตวิญญาณของผูป่้วยว่า
เร่ิมจากการมีสัมพนัธภาพท่ีดีเพื่อให้เกิดความไวว้างใจ การสังเกตและเอาใจเขามาใส่ใจเราเพื่อ
คน้หาความตอ้งการดา้นจิตวิญญาณของผูป่้วย โดยอาศยัความรู้เก่ียวกบัสุขภาพดา้นจิตวิญญาณและ
ประสบการณ์ท่ีผา่นมาร่วมกบัการใชใ้จของตนเองสัมผสั ดงัตวัอยา่งนกัศึกษา 1 รายไดน้าํไปใชใ้น
การดูแลผูป่้วยจิตเวชโดยคิดไตร่ตรองจิตใจผูป่้วย เอาใจเขามาใส่ใจเราว่าเขารู้สึกอย่างไร คน้หา
ปัญหาท่ีแทจ้ริงในขณะนั้น และช่วยหาทางแกไ้ขปัญหา ส่งผลให้สามารถดูแลผูป่้วยไดดี้ข้ึน ส่วน
การดูแลดา้นจิตวิญญาณนักศึกษาให้ความสําคญักบัการสร้างพลงัทางบวกจากบุคคลท่ีผูป่้วยรัก  
เช่น การใหค้รอบครัวเขา้มามีส่วนร่วม จะส่งผลใหผู้ป่้วยสามารถปรับตวัและเผชิญกบัความเจบ็ป่วย
ได ้ดงัตวัอยา่งคาํกล่าว     

“จิตวิญญาณไม่ได้เก่ียวกับความเช่ือทางศาสนาเพียงอย่างเดียว แต่จิตวิญญาณ คือ    
จิตบวกกับวิญญาณ หมายถึง ส่ิงท่ีเก่ียวกับจิตใจ ความรู้สึก มีผลต่อการแสดงออกทางพฤติกรรมใน
ทุกๆด้านของคนเรา การเข้าใจในเร่ืองจิตวิญญาณ การเข้าใจตนเองและผู้ อ่ืน ก็จะส่งผลทาํให้
สุขภาพจิตดี มีความสุขไปด้วย” (นกัศึกษาคนท่ี 1)     

“เรารู้จักว่าจิตวิญญาณคืออะไร…..เราเร่ิมเข้าใจมากขึน้เก่ียวกับจิตวิญญาณและเข้าใจ
จิตวิญญาณของผู้ อ่ืนเพ่ิมขึน้….การเอาใจเขามาใส่ใจเรา การช่างสังเกตและการส่ังสมประสบการณ์
ท่ีผ่านมาในชีวิต จะทาํให้เราเข้าใจจิตวิญญาณของผู้ อ่ืนมากขึน้ ได้นาํไปเปล่ียนแปลงตนเอง คือ 
ตอนท่ีขึน้ฝึกจิตเวช กล็องคิดไตร่ตรองจิตใจผู้ป่วยดูว่าเขารู้สึกอย่างไร คิดแบบเอาใจเขามาใส่ใจเรา
ดู แล้วกล็องหาว่าปัญหาท่ีแท้จริงของเขาในขณะน้ันคืออะไร และช่วยหาทางแก้ไข ผลท่ีเกิดขึน้ก็
สังเกตว่าเราเข้าถึงใจเขามากขึน้ น่าจะเป็นการแก้ไขปัญหาได้ตรงจุด รู้สึกว่าตัวเองดูแลผู้ป่วยได้ดี
ขึน้” (นกัศึกษาคนท่ี 2)  

 “การท่ีเราจะได้รู้จิตวิญญาณของคน ๆ หน่ึงน้ันเราต้องมีสัมพันธภาพท่ีดีกับเขาก่อน 
เพ่ือให้เขามีความไว้วางใจเรา และเรากต้็องรับฟังปัญหาของเขาด้วยความต้ังใจ สนใจและเข้าใจเขา 
….การค้นหาว่าเขาต้องการอะไรในด้านจิตวิญญาณต้องใช้ความรู้ท่ีร่ําเรียนมาและประสบการณ์ท่ี
ผ่านมา จาํเป็นต้องใช้ใจในการมองเห็นและเข้าถึงความต้องการของผู้ป่วยด้วย เพ่ือให้การพยาบาล
ตรงตามจุด”  (นกัศึกษาคนท่ี 3)  
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“มองเห็นถึงความสําคัญของครอบครัวของผู้ ป่วย ท่ีคอยเป็นผู้ดูแลเป็นผู้ใกล้ชิดกับ
ผู้ป่วยมากท่ีสุด การท่ีเราจะดูแลจิตวิญญาณใครสักคนเราจะต้องนึกถึงจิตใจของเขาเป็นสาํคัญ ต้อง
เสริมสร้างพลังทางบวกให้กับเขาโดยใช้คนในครอบครัวเป็นจุดศูนย์กลางในการดูแล หากสมาชิก
ในครอบครัวให้ความดูแล มอบความรักความเอาใจใส่ให้แก่กัน ปัญหาหรืออุปสรรคต่างๆท่ีมีอยู่ก็
ไม่สามารถส่งผลกระทบต่อผู้ป่วยได้ อีกท้ังการดูแลเอาใจใส่ท่ีดีจะทาํให้ผู้ป่วยสามารถปรับตัวและ
เผชิญกับปัญหาเหล่าน้ันได้อย่างถกูวิธี” (นกัศึกษาคนท่ี 4)  

3. สร้างสุขในชีวิต  

จากการร่วมกิจกรรมสุนทรียสนทนาทาํใหน้กัศึกษาคน้พบว่าความสุขเกิดข้ึนจากภายในได ้
เพียงแค่ใจสุขกายก็สุขตามมา และตวันกัศึกษาเองเป็นตวัแทนความรักของพ่อแม่ ซ่ึงเป็นความรักท่ี
บริสุทธ์ิและไม่ตอ้งตามหาจากท่ีอ่ืน นกัศึกษาสามารถสร้างสุขในชีวิตได ้ดงัตวัอยา่งนกัศึกษา 2 ราย
รายแรกสามารถลดความไม่สบายใจโดยเพิ่มวิธีการหาความความสุขให้ตวัเอง เช่น ทาํบุญ ให้
กาํลงัใจตวัเอง และขอกาํลงัใจจากครอบครัวและเพื่อนสนิท ส่งผลให้มีความสุขมากข้ึนและมีจิต
วิญญาณท่ีดีข้ึน และอีก 1 รายเลือกพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณดา้นความพึงพอใจในชีวิต โดยจด
บนัทึกเร่ืองราวในแต่ละวนัในสมุดบนัทึกเพื่อทบทวนเหตุการณ์ท่ีผา่นเขา้มาในชีวิต ฟังธรรมะผา่น
ยทููป (Youtube) ก่อนนอนทุกคืน พูดคุยแลกเปล่ียนประสบการณ์กบัเพื่อน ระบายความรู้สึกกบัคน
ใกลชิ้ด ปรึกษาครอบครัวและอาจารย ์ ส่งผลให้รู้สึกสบายใจและมีความสุขมากข้ึน ดงัตวัอย่าง      
คาํกล่าว   

 “ท่ีจริงความสุขกเ็กิดขึน้จากภายในได้ เพียงแค่ใจเราสุขกายกจ็ะสุขตามมา ตอนนี้
รู้สึกพอใจในส่ิงท่ีตนมี ไม่ต้องขวนขวายอะไรท่ีเรามีอยู่แล้ว อย่างเช่น ความสุข หรือความรัก เพราะ
เราทุกคนท่ีเกิดมาน้ันย่อมเป็นตัวแทนของความรักของพ่อแม่อยู่แล้ว ดังน้ันเราไม่จําเป็นต้อง
ขวนขวายมนัอีก” (นกัศึกษาคนท่ี 1)   

 “ เวลาเราไม่สบายใจ เราก็หาความความสุขให้ตัวเองโดยการเข้าวัดทาํบุญ ให้
กาํลงัใจตัวเองและโทรหาครอบครัวและเพ่ือนสนิทเพ่ือขอกาํลงัใจจากเขา กรู้็สึกว่ามีความสุขกับส่ิง
ท่ีทาํมากขึน้และจิตวิญญาณกค็งพัฒนาขึน้ด้วย” (นกัศึกษาคนท่ี 2)  

  “เลือกฝึกให้ตนเองเข้าใจและยอมรับความจริงในชีวิต โดยจดบันทึกเร่ืองราวท่ี
ผ่านมาในแต่ละวันลงสมดุบันทึกเพ่ือทบทวนเหตุการณ์ต่างๆท่ีผ่านเข้ามา เปิดยทููปฟังธรรมะ ฝึกทาํ
ใจยอมรับในปัญหาท่ีเกิดขึน้ว่าทุกคนกต้็องเคยมีปัญหาต่างๆเหมือนกัน ปล่อยวาง และคิดในแง่บวก
ให้มากขึ้น มองในมุมท่ีแตกต่างจากเดิม เพ่ือปรับเปล่ียนความคิด พูดคุย ระบายกับเพ่ือนและ
ครอบครัว และปรึกษาอาจารย์ กรู้็สึกสบายใจมากขึน้ เข้าใจและยอมรับมนัได้ ลองปล่อยวางปัญหา
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ท่ีเกิดขึน้ดู กรู้็สึกสบายใจและมีความสุขมากขึน้ ถามว่าเปล่ียนไปไหม มีคนบอกว่าหนูเปล่ียนไปใน
ทางบวก กรู้็สึกดีใจคะ …ช่วงนีฝึ้กงานกไ็ม่มีเวลาว่างในการฟังธรรมะ แต่ถึงจะไม่ได้ฟังกส็ามารถ
เข้าใจและกย็อมรับความจริง ณ ปัจจุบันได้” (นกัศึกษาคนท่ี 3) 

 
สรุปผลการวจัิย   

การวิจยัคร้ังน้ีมีจาํนวนกลุ่มตวัอย่าง 79 ราย แบ่งเป็นกลุ่มทดลองจาํนวน 40 รายและกลุ่ม
ควบคุมจาํนวน 39 ราย ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ฝึกปฏิบติังานในรายวิชาปฏิบติัการพยาบาลจิตเวช
และสูติศาสตร์ ไดรั้บความช่วยเหลือเม่ือไม่สบายใจ ไม่เคยประสบเหตุการณ์วิกฤติในชีวิต และ
จดัการความเครียดดว้ยการผอ่นคลายอารมณ์ ไดแ้ก่ การดูหนงั ฟังเพลง ฟังธรรมะ ปฏิบติัศาสนกิจ 
และท่องเท่ียวในสถานท่ีต่าง ๆ ก่อนการทดลองกลุ่มตวัอย่างทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมี
คะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณไม่แตกต่างกนั (p > .05) ภายหลงัการทดลอง พบว่า กลุ่มทดลองมี
คะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณสูงข้ึนกว่าก่อนทดลองอย่างมีนัยสําคญัทางสถิติ (p < .001) 
เช่นเดียวกบักลุ่มควบคุมท่ีมีคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณสูงข้ึนกว่าก่อนไดรั้บการดูแลตามปกติ
อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p < .001) และกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณตํ่ากว่ากลุ่ม
ควบคุมอยา่งไม่มีนยัสาํคญัทางสถิติ (p < .05)  

การอภิปรายผลการวจัิย 

กลุ่มตวัอยา่งในการศึกษาคร้ังน้ีเป็นนกัศึกษาพยาบาลชั้นปีท่ี 3 ซ่ึงมีอายรุะหว่าง 20-21 ปี 
กลุ่มตวัอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (กลุ่มทดลองร้อยละ 92.5 และกลุ่มควบคุมร้อยละ 94.9)        
ฝึกปฏิบติังานในรายวิชา ปฏิบติัการพยาบาลจิตเวชและสูติศาสตร์ (กลุ่มทดลองฝึกปฏิบติังานใน
รายวิชาปฏิบติัการพยาบาลจิตเวชร้อยละ 60 และกลุ่มควบคุมฝึกปฏิบติังานในรายวิชาปฏิบติัการ
พยาบาลสูติศาสตร์ร้อยละ 61.5) ไดรั้บความช่วยเหลือเม่ือไม่สบายใจ (กลุ่มทดลองร้อยละ 97.5 และ
กลุ่มควบคุมร้อยละ 97.4)ไม่เคยประสบเหตุการณ์วิกฤติในชีวิต (กลุ่มทดลองร้อยละ 82.5 และกลุ่ม
ควบคุมร้อยละ 74.4) และจดัการความเครียดโดยผอ่นคลายอารมณ์ (กลุ่มทดลองร้อยละ 60 และ
กลุ่มควบคุมร้อยละ 51.2) ซ่ึงลกัษณะกลุ่มตวัอยา่งเป็นตวัแทนท่ีดีของประชากรเน่ืองจากไม่มีความ
แตกต่างกนัตามคุณลกัษณะส่วนบุคคลอย่างมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p >.05) ยกเวน้รายวิชาท่ีข้ึนฝึก
ปฏิบติังาน ซ่ึงสอดคลอ้งกับผลการศึกษาสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาลในประเทศ
ไตห้วนัของซาว เชียงและเชน จาํนวน 1,276 คน (Hsiao, Chiang, & Chian, 2010) พบว่า นกัศึกษา
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง อายเุฉล่ีย 20.1 ปี  
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สุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาลก่อนการทดลองระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุม พบว่าไม่มีความแตกต่างกนัอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (t = 1.18, p > .05) (ตาราง 2) โดย
กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณอยูใ่นระดบัสูง เท่ากบั 4.05 (SD = 0.26) และกลุ่ม
ควบคุมมีสุขภาวะจิตวิญญาณอยูใ่นระดบัสูง เท่ากบั 3.93 (SD = 0.59) เช่นกนั แสดงถึงสุขภาวะ    
จิตวิญญาณท่ีใกลเ้คียงกัน อาจเน่ืองจากกลุ่มตวัอย่างทั้งสองกลุ่มอยู่ในวยัผูใ้หญ่ตอนตน้ (early 
adulthood) ซ่ึงเพียเจทก์ล่าวว่า เม่ือบุคคลเขา้สู่วยัน้ีจะมีพฒันาการทางความคิดและสติปัญญาอยูใ่น
ขั้นการใชค้วามคิดอย่างมีเหตุผลเชิงนามธรรมขั้นสูงสุด คือ มีความคิดเชิงนามธรรมท่ีดี คิดเป็น
ระบบ เช่ือมโยงกนัสมัพนัธ์กนั คิดอยา่งเปิดกวา้ง ยดืหยุน่ ยอมรับฟังผูอ่ื้นมากข้ึน นาํประสบการณ์ท่ี
ไดเ้รียนรู้มาแกไ้ขปัญหาได ้ทาํให้มีการพฒันาดา้นจิตวิญญาณมากข้ึน โดยบุคคลวยัน้ีจะคน้พบว่า
อะไรเป็นส่ิงสาํคญัในชีวิต พยายามทาํความเขา้ใจโลกตามท่ีเป็นจริง ช่วยเหลือและใหก้าํลงัใจผูอ่ื้น
ในการปฏิบติัส่ิงท่ีดีงาม มีความสุขทางใจเม่ือไดอ้ยู่ใกลชิ้ดกบับุคคลท่ีตนรักและห่วงใย สามารถ
ตั้งเป้าหมายชีวิตท่ีจะลด ละ เลิกกิเลสได ้มีส่ิงท่ีศรัทธานบัถือและปฏิบติัในส่ิงนั้น ซ่ึงหากไดรั้บการ
พฒันาทางจิตวิญญาณท่ีดีจะเป็นผูท่ี้มีสุขภาวะทางจิตวิญญาณได ้(ทองใหญ่, 2553; พานทิพย,์ 2556) 
นอกจากน้ี การท่ีกลุ่มตวัอย่างทั้งสองกลุ่มอยู่ภายใตก้ระบวนการเรียนรู้ท่ีมีเป้าหมาย หลกัสูตร 
กระบวนการและการประเมินผลท่ีมุ่งเน้นให้นักศึกษาพฒันาตนเองอย่างสมดุลและเป็นองคร์วม 
โดยเรียนรู้ทั้งในและนอกชั้นเรียน เนน้การฝึกภาคปฏิบติัในสถานการณ์จริง เรียนรู้การมีปฏิสมัพนัธ์
กบัผูอ่ื้น ไดแ้ก่ เพื่อน รุ่นพี่ รุ่นน้อง อาจารย ์ผูป่้วยและญาติ ทีมสหวิชาชีพ และส่ิงต่าง ๆ รอบตวั   
ซ่ึงเปล่ียนแปลงไปตามบริบทท่ีแตกต่างและหลากหลาย ส่งผลให้เกิดมุมมองความความคิดขยาย
กวา้งออก เขา้ใจตนเองและผูอ่ื้นมากข้ึน ยอมรับความแตกต่างระหว่างบุคคล เม่ือยอ้นกลบัมามอง
และทบทวนภายในตนเอง จึงเกิดความเขา้ใจชีวิตและสามารถยอมรับสถานการณ์ท่ีเกิดข้ึนจริงใน
ชีวิตได้ เกิดความเขม้แข็งและมัน่คงในจิตใจ อารมณ์และจิตวิญญาณมากข้ึน (บุญทิวา, 2556)        
จึงอาจส่งผลให้กลุ่มตวัอย่างทั้งสองกลุ่มมีสุขภาวะจิตวิญญาณอยู่ในระดบัสูงและไม่แตกต่างกนั
ก่อนการทดลอง 

จากสมมติฐานขอ้ท่ี 1 “คะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาลกลุ่มท่ีไดรั้บ
โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา หลงัได้รับโปรแกรมสูงกว่าก่อนได้รับโปรแกรม” ผลการทดสอบ
สมมติฐาน พบว่า หลงัไดรั้บโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาเป็นระยะเวลา 8 สัปดาห์ นกัศึกษาพยาบาล
กลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรมมีสุขภาวะจิตวิญญาณสูงกว่าก่อนไดรั้บโปรแกรมอย่างมีนยัสาํคญัทางสถิติ 
(p < .001) ซ่ึงสอดคลอ้งกบัสมมติฐานท่ีตั้งไว ้ทั้งน้ีเน่ืองจากการประยกุตใ์ชห้ลกัการพื้นฐานของ
แนวคิดจิตตปัญญาศึกษาหรือ “หลกัจิตตปัญญา 7” ทั้ง 7 หลกัการท่ีมีความเช่ือมโยงกนัและเนน้ใน 
3 หลกัการ คือ (1) หลกัชุมชนแห่งการเรียนรู้โดยใชเ้ฟซบุ๊ก (Facebook) ซ่ึงเป็นชุมชนแห่งการ
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เรียนรู้นอกกระบวนการร่วมดว้ย (2) หลกัเช่ือมโยงสัมพนัธ์ โดยสร้างเง่ือนไขใหน้กัศึกษาตระหนกั
ในความเช่ือมโยงของส่ิงต่าง ๆ รอบตวัและความเป็นจริงในชีวิตดว้ยกิจกรรมสุนทรียสนทนา ซ่ึงใช้
ส่ือท่ีหลากหลายและเหมาะสมกับช่วงวัย โดยเฉพาะแผนการพัฒนาสุขภาวะจิตวิญญาณท่ี
กาํหนดใหน้กัศึกษานาํไปปฏิบติัจริงในสัปดาห์ท่ี 6-7 ส่งผลให้นกัศึกษาสามารถเช่ือมโยงกิจกรรม
และประสบการณ์ท่ีไดเ้รียนรู้ในโปรแกรมสู่การพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณตนเองในชีวิตจริงได ้
และ (3) หลักความต่อเน่ือง โดยสร้างเง่ือนไขให้นักศึกษาเกิดการเรียนรู้อย่างต่อเน่ืองตลอด
กระบวนการ ซ่ึงความต่อเน่ืองน้ีก่อใหเ้กิดพลงัพลวตัในการเรียนรู้ (ธนาและอดิศร, 2552) โดยการ
ดาํเนินการโปรแกรมประกอบดว้ย 4 ขั้นตอน ดงัน้ี 

1. ขั้นปรับพื้นฐานด้วยกิจกรรมรู้จักเขา  รู้จักเรา  เพื่อสร้างสัมพันธภาพภายในกลุ่ม 
เตรียมพร้อมเขา้สู่โปรแกรมและแนะนาํนกัศึกษาให้รู้จกัแนวคิดจิตวิญญาณ ซ่ึงผูว้ิจยัคน้พบว่าการ
พดูคุยภายใตบ้รรยากาศของความรักและเมตตาต่อกนัขณะเขา้ร่วมโปรแกรม ทาํให้นกัศึกษาเขา้ใจ
และยอมรับตนเองและผูอ่ื้น รู้จกัให้อภยั รู้จกัมอบและรับความรักจากผูอ่ื้น และตระหนักในการ
ดูแลผูป่้วยอยา่งเป็นองคร์วม สอดคลอ้งกบัผลของโปรแกรมสุขภาพองคร์วม (สุรีย,์ 2551) ท่ีเนน้
การสร้างความไวว้างใจเพื่อให้นักศึกษาพยาบาลกลา้พูดคุยแลกเปล่ียนเรียนรู้ภายใตบ้รรยากาศท่ี
ผ่อนคลายและเป็นกัลยาณมิตร เป็นพื้นฐานให้นักศึกษาพฒันาด้านจิตใจและจิตวิญญาณ ซ่ึง         
จิตวิญญาณเป็นส่วนท่ีอยู่เหนือสุขภาพด้านอ่ืน ๆ ส่งผลเช่ือมโยงและครอบคลุมการพัฒนา
ความสามารถในการดูแลสุขภาพทุกดา้น เม่ือดา้นจิตวิญญาณไดรั้บการพฒันาอยา่งเพียงพอจะส่งผล
ต่อการพฒันาดา้นจิตใจ (ขวญัตาและอุษณีย,์ 2559) ทาํใหน้กัศึกษาเขา้ใจตนเอง ไม่เกิดความขดัแยง้
ในตนเอง มีสติ รับรู้อารมณ์และจดัการอารมณ์ของตนเองได ้ 

2. ขั้นเตรียมความพร้อมดว้ยกิจกรรมผ่อนพกัตระหนักรู้ โดยให้นักศึกษาฝึกผ่อนคลาย
จิตใจดว้ยเพลงเก่ียวกบัคุณธรรมจริยธรรมท่ีมีทาํนองเรียบง่าย ก่อนเขา้สู่การผอ่นคลายร่างกายและ
จิตใจดว้ยเสียงดนตรีเพื่อการทาํสมาธิ และบทพดูสาํรวจตนเองใหน้าํใจไปจดจ่อกบัส่วนต่าง ๆ ของ
ร่างกายอยา่งเป็นระบบจากปลายเทา้ข้ึนมาจนถึงศีรษะ ตรวจสอบและดูแลดว้ยใจกรุณาต่อร่างกาย
ส่วนนั้น ๆ เพื่อใหน้กัศึกษามีจิตท่ีสงบจากภายใน เกิดสติและสมาธิ มีความตระหนกัรู้ในตนเองและ
พร้อมเรียนรู้ส่ิงใหม่ท่ีจะไดรั้บจากโปรแกรม ซ่ึงนกัศึกษาทุกศาสนาสามารถปฏิบติัได ้สอดคลอ้ง
กบัการศึกษาผลของการฝึกสมาธิ (Rosean & Benn, 2006) ท่ีเนน้การฝึกความสงบ การรู้จกัและ
เขา้ใจอารมณ์ตนเอง โดยไม่จาํกดัความเช่ือและศาสนา ฝึกสงัเกตการเปล่ียนแปลงของร่างกาย ทาํให้
นกัศึกษามีความสงบทางใจ ตระหนกัรู้และเขา้ใจความคิดตนเองและผูอ่ื้นมากข้ึน  

 3. ขั้นดาํเนินการดว้ยกิจกรรมสุนทรียสนทนา โดยเร่ิมตั้งแต่สัปดาห์ท่ี 1 ประเด็นชีวิตวยัใส
ในร้ัวดอกปีบ เปิดโอกาสใหน้กัศึกษาไดท้บทวนชีวิตท่ีผา่นมาและชีวิตปัจจุบนัของตนเองและนาํมา



77 

แลกเปล่ียนเรียนรู้ภายในกลุ่ม ทาํให้นกัศึกษาตระหนกัรู้ในคุณค่าและเป้าหมายชีวิตของตนเอง มี
ความมุ่งมัน่ท่ีจะเปล่ียนแปลงตนเองไดไ้ปในทางท่ีดีได ้สัปดาห์ท่ี 2 ประเด็นมุมมองของฉนั โดย
นําเสนอกรณีศึกษาพยาบาลผูใ้ห้การดูแลด้านจิตวิญญาณ ทาํให้นักศึกษาได้เผชิญความจริงท่ี
แตกต่างไปจากกรอบความเคยชินเดิมเก่ียวกบัจิตวิญญาณ ทาํความเขา้ใจจิตวิญญาณของตนเองและ
ผูอ่ื้นได ้และมีความตระหนักท่ีจะดูแลผูป่้วยอย่างเป็นแบบองคร์วมโดยเฉพาะมิติจิตวิญญาณ ต่อ
ดว้ยสปัดาห์ท่ี 3 ประเดน็ประสบการณ์ดีดี มิรู้ลืม โดยใหน้กัศึกษามีโอกาสแลกเปล่ียนประสบการณ์
ดูแลผูป่้วยดา้นจิตวิญญาณ ทาํใหไ้ดแ้ลกเปล่ียนเรียนรู้การดูแลดา้นจิตวิญญาณ สอดคลอ้งกบัการ
พฒันาหลักสูตรจิตตปัญญาศึกษาสําหรับนักศึกษาพยาบาลโดยใช้กิจกรรม  สุนทรียสนทนา
ของนฤมล (2552) พบว่ากรณีศึกษาเป็นเคร่ืองมือท่ีดีเพื่อนาํเขา้สู่สุนทรียสนทนา   ทาํให้นกัศึกษา
เกิดความรัก ความเมตตาต่อผูอ่ื้นมากข้ึน มีมุมมองท่ีเปิดกวา้ง เกิดการเปล่ียนแปลงภายในตนเอง
อย่างเป็นองคร์วม เขา้ใจผูอ่ื้น เกิดความตระหนกัรู้ในตนเอง เคารพคุณค่าความเป็นมนุษย ์และให้
การพยาบาลแบบองคร์วมมากข้ึน รวมทั้งยอมรับและปรับเปล่ียนความคิดเพื่อปฏิบติัส่ิงใหม่ ๆ ต่อ
ตนเอง  

ในสัปดาห์ท่ี 4 ประเด็นเส้นทางสู่การพฒันาดา้นจิตวิญญาณ โดยกาํหนดใหน้กัศึกษาเขียน
แผนการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณและนาํไปทดลองปฏิบติัจริง ซ่ึงเป็นจุดเด่นของโปรแกรมท่ีมุ่ง
สร้างเง่ือนไขให้นกัศึกษานาํประสบการณ์ท่ีไดเ้รียนรู้จากการโปรแกรมไปปฏิบติัในชีวิตจริง ตาม
ดว้ยสัปดาห์ท่ี 5 ประเด็นแรงบนัดาลใจสู่การพฒันาดา้นจิตวิญญาณ โดยให้นกัศึกษาดูหนงัสั้น
เก่ียวกบัแรงบนัดาลใจของพยาบาลสาวท่ีปฏิบติัหนา้ท่ีดูแลผูป่้วยดว้ยหวัใจความเป็นมนุษย ์และเปิด
โอกาสให้นกัศึกษาสะทอ้นคิดผลการปฏิบติัตามแผนพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณและให้สมาชิกใน
กลุ่มแลกเปล่ียนความคิดเห็นเพื่อปรับเปล่ียนแผนตามความเหมาะสมก่อนจะกาํหนดให้นกัศึกษา
นาํไปปฏิบติัอย่างต่อเน่ืองในสัปดาห์ท่ี 6-7 ทาํให้นักศึกษามีความมุ่งมัน่ คน้หาเป้าหมายชีวิตของ
ตวัเองเพื่อใชชี้วิตอยา่งมีทิศทาง รู้สึกเช่ือมัน่ในตนเองและส่ิงท่ีกาํลงัทาํ พร้อมทั้งมุ่งมัน่ท่ีจะกา้วเดิน
ต่อไปแมจ้ะมีอุปสรรค ซ่ึงสอดคลอ้งกบัผลการบูรณาการจิตตปัญญาศึกษาในรายวิชาปฏิบติัการ
พยาบาลบุคคลท่ีมีปัญหาสุขภาพ 3 (ศิราณีและคณะ, 2554) พบว่าการพูดคุยแลกเปล่ียนเรียนรู้ตาม
กระบวนการจิตตปัญญาศึกษาทาํให้นักศึกษาเอาใจใส่ในสัมพนัธภาพผูอ่ื้นมากข้ึน ห่วงใยเพื่อน 
สัมผสัผูป่้วยอย่างเอ้ืออาทร ไวว้างใจเพื่อนและอาจารยนิ์เทศ สามารถเปิดใจบอกเล่าเร่ืองราวท่ีไม่
สบายใจ ส่งผลใหอ้าจารยนิ์เทศสามารถเขา้ถึงและช่วยเหลือนกัศึกษาไดม้ากข้ึน  

 4. ขั้นสรุปด้วยกิจกรรมสะท้อนคิด แบ่งเป็นการสะท้อนคิดในกระบวนการและการ
สะทอ้นคิดนอกกระบวนการ ทาํใหน้กัศึกษาเกิดการเช่ือมโยงประสบการณ์ท่ีไดเ้รียนรู้อยา่งเป็นองค์
รวมและมีความสมดุลทั้ง 3 ฐาน คือ ฐานกาย ฐานใจ และฐานความคิด กล่าวคือ นักศึกษามีจิตท่ี
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สงบน่ิงและผ่อนคลายมากข้ึน เกิดมุมมองความคิดในการเปล่ียนแปลงตนเองให้รู้จกัและเขา้ใจ
ตนเอง เขา้ใจผูอ่ื้นมากข้ึน ไม่ตดัสินผูอ่ื้น ตั้งเป้าหมายในชีวิตให้ชดัเจนทั้งระยะสั้นและระยะยะยาว 
นาํแนวทางการดาํเนินชีวิตท่ีไดเ้รียนรู้จากกลุ่มมาประยุกตใ์ชก้บัชีวิตของตวัเอง มีมุมมองความคิด
ใหม่ในการดูแลผูป่้วยดา้นจิตวิญญาณ สอดคลอ้งกบัการศึกษาชุดกิจกรรมพฒันาสุขภาวะทางจิต
วิญญาณสําหรับนกัศึกษาพยาบาลท่ีมุ่งเนน้การสะทอ้นคิดดว้ยตนเองทาํให้นักศึกษาคน้พบคุณค่า
ของตนเอง ปรับเปล่ียนความคิดกลบัมาสนใจพฒันาสุขภาวะทางจิตวิญญาณของตนเอง และปรับ
ทศันคติต่อสถานการณ์ท่ีเกิดข้ึนในชีวิต (ปาริชาต, 2556) ส่วนการใชเ้ฟสบุ๊กกลุ่มเพื่อสะทอ้นคิด
นอกกระบวนการท่ีเสริมเข้ามาเพ่ือให้นักศึกษาเกิดความต่อเน่ืองในการสร้างเสริมสุขภาวะ           
จิตวิญญาณขณะเขา้ร่วมโปรแกรม พบวา่มีทั้งขอ้ดีและขอ้เสีย นกัศึกษาเสนอแนะวา่ควรใชค้วบคู่กบั
ชุมชนแห่งการเรียนรู้ในกระบวนการ ซ่ึงสอดคลอ้งกบัผลการศึกษาของซันเดอร์แลนด์และคณะ 
(Sunderland et al., 2013) ท่ีพบว่าการพฒันาชุมชนสร้างเสริมสุขภาพให้ไดผ้ลดี ควรบูรณาการ
ชุมชน 2 ลกัษณะใหผ้สมผสานกนัทั้งชุมชนออฟไลน์ (offline community) ซ่ึงเป็นชุมชนท่ีไม่มีการ
ติดต่อส่ือสารกนัทางอินเทอร์เน็ตร่วมกบัชุมชนออนไลน์ (online community) ซ่ึงเป็นชุมชนท่ี
สมาชิกมีโอกาสไดแ้ลกเปล่ียนประสบการณ์ ความสนใจ กิจกรรม ขอ้มูลข่าวสาร แนวปฏิบติัเก่ียว
สุขภาพและเร่ืองอ่ืน ๆ ผา่นทางเครือข่ายอินเทอร์เน็ต แต่ควรคงรูปแบบของชุมชนออฟไลน์ (offline 
community) เอาไว้เพราะจะทําให้เ กิดมิตรภาพท่ีย ั่งยืนกว่าการใช้ชุมชนออนไลน์  (online 
community) เพียงอยา่งเดียว  

ทั้งน้ี การดาํเนินโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาคร้ังน้ี ทาํให้นกัศึกษาเกิดกระบวนการพฒันา
สุขภาวะจิตวิญญาณ ไดแ้ก่ ร่วมเรียนรู้สู่การพฒันาวิถีชีวิตของตนเอง เขา้ใจจิตวิญญาณ เอาใจเขามา
ใส่ใจเรา สร้างพลงัทางบวก และสร้างสุขในชีวิต ซ่ึงสอดคลอ้งกบัการจดัการศึกษาเพื่อพฒันา
คุณลกัษณะท่ีพึงประสงคส์าํหรับนกัศึกษาพยาบาลโดยใชก้ระบวนการสุนทรียสนทนาในนกัศึกษา
พยาบาลศาสตร์ชั้นปีท่ี 3 (ศิริรัตน์และคณะ, 2556) โดยจดักิจกรรมการเรียนรู้ 3 ขั้นตอน ไดแ้ก่ การ
สร้างบรรยากาศใหรู้้สึกผอ่นคลาย การใหน้กัศึกษามีส่วนร่วมในกิจกรรมสุนทรียสนทนาโดยใหเ้ล่า
ประสบการณ์ชีวิตท่ีเช่ือมโยงกบัประเด็นการเรียนรู้เร่ืองต่าง ๆ พร้อมทั้งนาํกรณีศึกษามาประกอบ 
และการเช่ือมโยงสู่องคร์วมโดยประยุกตใ์ชก้ระบวนการพยาบาลในกรณีศึกษาและการปฏิบติัใน
สถานการณ์จริง ส่งผลให้นักศึกษาเกิดพฒันาอย่างต่อเน่ือง เร่ิมจากความผ่อนคลาย กลา้เปิดเผย
ตวัตน พร้อมเรียนรู้ มีการใคร่ครวญอยา่งลึกซ้ึง ทาํให้รู้จกั เขา้ใจตนเอง และผูอ่ื้นมากข้ึน ไม่ตดัสิน
ผูอ่ื้น เกิดความรักต่อตนเองและผูอ่ื้น มีความจริงใจและเอ้ืออาทรต่อกนั รู้สึกภาคภูมิใจในตนเอง 
เคารพคุณค่าและศกัด์ิศรีของความเป็นมนุษย ์และปฏิบติัการพยาบาลไดค้รอบคลุมและเป็นองคร์วม
มากข้ึน   
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สมมติฐานขอ้ท่ี 2 “คะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาลกลุ่มท่ีไดรั้บ
โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาหลงัไดรั้บโปรแกรมสูงกว่ากลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติ” ผลทดสอบ
สมมติฐาน พบว่า คะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาลกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรม
จิตตปัญญาศึกษาภายหลงัการทดลองตํ่ากว่ากลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติอย่างไม่มีนยัสาํคญัทาง
สถิติ (p < .05) ซ่ึงเป็นไม่เป็นไปตามสมมติฐานขอ้ท่ี 2 โดยกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา
มีสุขภาวะจิตวิญญาณตํ่ากว่ากลุ่มท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติเลก็นอ้ย (กลุ่มทดลอง = 4.25 และกลุ่ม
ควบคุม = 4.33) ทั้งน้ีอาจเน่ืองจากเหตุผลหลายประการ ดงัน้ี 

1. องคป์ระกอบของโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา ซ่ึงมีผลต่อการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณ
ของนกัศึกษาพยาบาลกลุ่มท่ีไดรั้บโปรแกรม ดงัน้ี 

1.1 กระบวนกร หรือเรียกว่า ผูน้าํกระบวนการ เป็นผูท่ี้มีบทบาทสาํคญัอยา่งมากในการ
ดาํเนินโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา กระบวนกรมีหนา้ท่ีแตกต่างจากวิทยากรทัว่ไป คือ กระบวนกร
ไม่ใช่ผูส้อนหรือผูเ้ช่ียวชาญ ไม่ใช่ศูนยก์ลางการเรียนรู้ แต่เป็นผูร่้วมเรียนรู้กบัสมาชิกกลุ่มอยา่งไม่
แบ่งแยก ทาํให้สมาชิกเห็นถึงความตั้งใจจริงและมุ่งมัน่ในการเรียนรู้ สร้างบรรยากาศการเรียนรู้ท่ี
ผอ่นคลาย ทาํให้สมาชิกผอ่นคลายและไวว้างใจ เป็นผูเ้อ้ือโอกาสให้เกิดการแลกเปล่ียนเรียนรู้ การ
เพิ่มเติมเน้ือหาจะเป็นการแสดงความคิดเห็นในฐานะสมาชิกของกลุ่มคนหน่ึงเท่านั้นกระบวนกร
ควรมีทกัษะท่ีสาํคญั ไดแ้ก่ การส่ือสารอยา่งเขา้ใจ การฟังและการตั้งคาํถามท่ีสามารถกระตุน้การคิด
ของผูร่้วมกระบวนการได ้(ธนาและอดิศร, 2552) โดยในขั้นเตรียมความพร้อมก่อนดาํเนินการ
โปรแกรม ผูว้ิจยัไดศึ้กษาและเรียนรู้เทคนิคการเป็นกระบวนกรในกิจกรรมจิตตปัญญาศึกษาจากการ
เขา้ร่วมประชุมวิชาการประจาํปีจิตตปัญญาศึกษาจดัโดยศูนยจิ์ตตปัญญาศึกษา มหาวิทยาลยัมหิดล 
การทบทวนเอกสารเก่ียวกบัการเป็นวิทยากรกระบวนการจิตตปัญญาศึกษาเพิ่มเติม และการฝึก
ประสบการณ์ตรงในขณะทดลองใชโ้ปรแกรม รวมทั้งไดเ้ตรียมความพร้อมของผูช่้วยวิจยัหรือ
กระบวนกรในกลุ่มย่อยอีก 3 คน เพื่อให้สามารถดาํเนินการไดอ้ย่างครอบคลุม โดยให้ผูช่้วยวิจยั     
1 คน เขา้ร่วมประชุมวิชาการประจาํปีจิตตปัญญาศึกษาพร้อมกบัผูว้ิจยัเพื่อเรียนรู้เทคนิคการเป็น
กระบวนกร และให้ความรู้เก่ียวกบัสุขภาพดา้นจิตวิญญาณ การดาํเนินกิจกรรมตามแนวคิดจิตต
ปัญญาศึกษา และให้ประสบการณ์โดยออ้มในการดาํเนินกิจกรรมจิตตปัญญาศึกษาในขณะทดลอง
ใชโ้ปรแกรมพร้อมกบัผูช่้วยวิจยัอีก 2 คน อยา่งไรก็ตาม ทั้งผูว้ิจยัและผูช่้วยวิจยัมีโอกาสดาํเนินการ
โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาเป็นคร้ังแรก  ซ่ึงอาจส่งผลต่อการกระตุ้นให้นักศึกษาเกิดการ
เปล่ียนแปลงภายในตนเองไดน้้อยกว่ากระบวนกรท่ีมีประสบการณ์จิตตปัญญาศึกษาอยู่ภายใน
ตนเองเป็นเบ้ืองตน้ คือ เป็นผูท่ี้เขา้ใจถึงจุดมุ่งหมายและปรัชญาพ้ืนฐานของจิตตปัญญาศึกษา ฝึกฝน
ตนเองอย่างมุ่งมัน่เพื่อพฒันาชีวิตและการเรียนรู้ภายในของตนเอง มีความลึกซ้ึงในเน้ือหาท่ีจะจดั
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กระบวนการ ซ่ึงมีคุณลกัษณะสําคญั 5 ประการไดแ้ก่ (1) มีความแจ่มชดัในระดบัปรีชาญาณซ่ึง
สะทอ้นสติปัญญาอนัเฉียบแหลม มองเห็นและเขา้ใจส่ิงต่าง ๆ อยา่งชดัเจน วิเคราะห์เหตุปัจจยัและ
ความเช่ือมโยงต่าง ๆ ไดแ้ม่นยาํ และใคร่ครวญจนตกผลึกเป็นองคค์วามรู้ท่ีอยูภ่ายในตน (Embodied 
knowledge) (2) มีการเก้ือหนุนและโอบอุม้ เป็นกลัยาณมิตร โอบอุม้ดว้ยความคิด จิตใจ และการ
กระทาํ ใหค้วามช่วยเหลือ เป็นแบบอยา่งและเป็นแรงบนัดาลใจ (3) มีความละเอียดอ่อน ลึกซ้ึงและ
เขา้ถึงใจของผูร่้วมกระบวนการ (4) มีการเขา้กระทาํหรือแสดงคุณสมบติัภายในตวักระบวนกร
ออกมาปฏิบติัอย่างเป็นรูปธรรม และยึดกุมเป้าหมายของกระบวนการไดอ้ย่างมัน่คง มีจุดยืนและ
ทิศทางชดัเจน มุ่งมัน่และเช่ือในศกัยภาพตนเองและผูร่้วมกระบวนการ และ (5) มีความสงบ ตั้งมัน่ 
และเปิดรับ โดยมีสติอยูก่บัปัจจุบนัอยา่งแทจ้ริง ซ่ึงกระบวนกรท่ีมีคุณลกัษณะดงักล่าวขา้งตน้น้ีจะ
สามารถสร้างเง่ือนไขให้ผูร่้วมกระบวนการเกิดการเรียนรู้ในแง่มุมต่างๆไดดี้ข้ึนและเติบโตภายใน
ดว้ยตนเองไดอ้ยา่งแทจ้ริง (ศูนยส่์งเสริมและพฒันาพลงัแผ่นดินเชิงคุณธรรม, 2552) ซ่ึงการอ่าน
คู่มือหรือสงัเกตการปฏิบติัไม่ช่วยใหเ้กิดทกัษะน้ีได ้ 

1.2 ลกัษณะกลุ่ม ความสมดุลของการแบ่งกลุ่มเรียนรู้มีผลต่อบรรยากาศการแลกเปล่ียน
เรียนรู้ภายในกลุ่ม 2 ลกัษณะ คือ ผูร่้วมกระบวนการให้การยอมรับและพฒันาภายในของตนเอง 
หรือเกิดการปฏิเสธและหลีกเล่ียงการเผชิญหนา้กบัมิติบางดา้นของตนหรือผูร่้วมกระบวนการคน
อ่ืนๆ (ธนา, 2551) โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาคร้ังน้ีดาํเนินการ 2 ลกัษณะ ไดแ้ก่กลุ่มใหญ่และกลุ่ม
ยอ่ยขนาดกลาง โดยดาํเนินการกลุ่มใหญ่ประกอบดว้ยนกัศึกษาซ่ึงเป็นผูร่้วมกระบวนการ 40 คน ใน
ขั้นปรับพื้นฐาน ขั้นเตรียมการและขั้นสรุป มีขอ้ดี คือ ประหยดัเวลาดาํเนินกิจกรรม และนกัศึกษา
เกิดการเรียนรู้ร่วมกนัเป็นชุมชนแห่งการเรียนรู้ แต่มีขอ้เสีย คือ ผูว้ิจยักระตุน้นกัศึกษาไดไ้ม่ทัว่ถึง 
และดาํเนินการกลุ่มยอ่ยขนาดกลางประกอบดว้ยนกัศึกษา 10 คน/กลุ่มในขั้นดาํเนินการโปรแกรม มี
ขอ้ดี คือ ประหยดัเวลาและสามารถแลกเปล่ียนความคิดเห็นไดอ้ยา่งทัว่ถึง บรรยากาศเป็นกนัเองกวา่
กลุ่มใหญ่ แต่มีขอ้เสีย คือ จาํเป็นตอ้งมีผูช่้วยวิจยัจาํนวนหลายคนและควรมีทกัษะกระบวนกรอยา่ง
ใกลเ้คียงกนั ซ่ึงส่ิงเหล่าน้ีอาจเป็นผลให้นักศึกษาได้รับการกระตุน้เพื่อให้เกิดการเปล่ียนแปลง
ภายในตนเองไดไ้ม่เท่าเทียมกนั  

1.3 การนาํเฟซบุ๊ก (Facebook) มาเป็นชุมชนแห่งการเรียนรู้นอกกระบวนการ หลงัเสร็จ
ส้ินโปรแกรม พบวา่นกัศึกษาใหค้วามสนใจและใชง้านนอ้ยลงเพราะอยูใ่นช่วงฝึกปฏิบติังาน อีกทั้ง
การท่ีผูว้ิจยัเป็นผูจ้ดัการระบบ (Asministor) ของเฟซบุก๊กลุ่ม อาจทาํใหเ้กิดช่องวา่งดา้นสมัพนัธภาพ
ระหวา่งอาจารยแ์ละนกัศึกษาส่งผลใหน้กัศึกษารู้สึกไม่สะดวกใจในการแสดงความคิดเห็น และการ
ท่ีเฟซบุ๊กกลุ่มเปิดโอกาสให้สมาชิกกลุ่มทั้งหมดสามารถเขา้ถึงเน้ือหา ภาพหรือรายละเอียดการ
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แสดงความคิดเห็นของสมาชิกดว้ยกนั อาจเป็นผลใหน้กัศึกษาส่วนใหญ่เลือกท่ีจะอ่านรายการโพสต์
แต่ไม่แสดงความคิดเห็นจึงเป็นผลใหบ้รรยากาศชุมชนแห่งการเรียนรู้ลดนอ้ยลง  

2. ปัจจยัแทรกซอ้นการวิจยั ซ่ึงมีผลต่อคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษา
พยาบาลทั้งสองกลุ่ม ดงัน้ี 

2.1 การกาํหนดคุณสมบัติของกลุ่มตัวอย่าง การศึกษาคร้ังน้ีมีขอ้จาํกัดเก่ียวกับการ
กาํหนดคุณสมบติัของกลุ่มตวัอยา่ง คือ ไม่สามารถกาํหนดเลือกกลุ่มตวัอยา่งทั้งสองกลุ่มจากการฝึก
ปฏิบติังานในรายวิชาเดียวกนัได ้เน่ืองจากการจดัแผนแม่บททางการศึกษา (master plan) ของแต่ละ
สถาบนัการศึกษามีความแตกต่างกนั ขณะเขา้ร่วมการทดลอง พบว่ากลุ่มทดลองฝึกปฏิบติังานใน
รายวิชาปฏิบติัการพยาบาลจิตเวชและรายวิชาปฏิบติัการพยาบาลอนามยัครอบครัวและชุมชน ส่วน
กลุ่มควบคุมฝึกปฏิบติังานในรายวิชาปฏิบติัการพยาบาลสูติศาสตร์ในแผนกห้องคลอดและฝาก
ครรภ ์และรายวิชาปฏิบติัการพยาบาลอนามยัครอบครัวและชุมชน ซ่ึงการจดัการเรียนการสอนทั้ง
สามรายวิชามีส่วนส่งเสริมใหก้ลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณ ดงัน้ี 

2.1.1 การเรียนการสอนรายวิชาปฏิบติัการพยาบาลสูติศาสตร์ เป็นวิชาเฉพาะทางท่ี
กาํหนดให้นกัศึกษาตอ้งฝึกปฏิบติัการเฝ้าคลอด การทาํคลอด การพยาบาลทารกแรกเกิดทนัทีหลงั
คลอด และการพยาบาลในระยะ 2 ชัว่โมงหลงัคลอด ส่งผลให้นักศึกษาส่วนใหญ่เครียดและวิตก
กงัวลค่อนขา้งสูงเน่ืองจากขาดประสบการณ์และขาดความมัน่ใจการทาํคลอด รวมทั้งสาเหตุอ่ืน ๆ 
เช่น งานท่ีไดรั้บมอบหมาย ความคาดหวงั สัมพนัธภาพกบัอาจารย ์บุคลากร เพื่อน ลกัษณะอุปนิสัย
ส่วนบุคคล ส่ิงแวดลอ้ม และการประเมินผลการปฏิบติังาน ทั้งน้ี ความเครียดท่ีเกิดข้ึนในนกัศึกษา
แต่ละคนจะรุนแรงไม่เท่ากนัข้ึนอยู่กบัการยอมรับและปรับตวั โดยลาซารัสไดแ้บ่งพฤติกรรมการ
เผชิญความเครียดเป็น 2 แบบ คือ การมุ่งแกปั้ญหา (problem-focused coping) และการลดอารมณ์ตึง
เครียด (emotional-focused coping) ซ่ึงควรมีการใชท้ั้ง 2 แบบ เปล่ียนแปลงไปตามสถานการณ์และ
การประเมินของบุคคล (มาลีวลั, 2558) จากขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มควบคุมของการศึกษาคร้ังน้ี พบว่า
กลุ่มควบคุมมีวิธีจดัการความเครียดโดยผอ่นคลายอารมณ์เพียงอย่างเดียวมากท่ีสุด เช่น ดูหนงั ฟัง
เพลง ทาํกิจกรรมท่ีชอบ สวดมนต ์นัง่สมาธิ เป็นตน้ รองลงมา คือ การใชท้ั้ง 2 วิธีร่วมกนั และแกไ้ข
ท่ีสาเหตุของปัญหาเพียงอยา่งเดียว สอดคลอ้งกบัการศึกษาของอรุณรัตน์และกานดา (2557) พบว่า 
นกัศึกษาท่ีมีการพฒันาจิตใจโดยมองโลกในมุมบวก นั่งสมาธิ ตกับาตร ละหมาด อ่านพระคมัภีร์ 
และนําคาํสอนในศาสนาไปปฏิบัติในชีวิตประจําวัน และมีวิธีผ่อนคลายความเครียดอย่าง
หลากหลาย เช่น การดูหนงั ฟังเพลง อ่านหนงัสือ ปรึกษาผูใ้กลชิ้ด และปล่อยวางความเครียดทาํให้
เกิดการพฒันาทางจิตวิญญาณ จึงอาจเป็นผลให้กลุ่มควบคุมมีคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณสูง
กว่ากลุ่มทดลองเล็กน้อย นอกจากน้ี กลุ่มควบคุมไดรั้บการสอนในคลินิกดว้ยวิธีสะทอ้นกลบัการ
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ปฏิบติังานขณะฝึกปฏิบติังานอย่างต่อเน่ืองโดยอาจารยนิ์เทศสะทอ้นกลบัร่วมกบันักศึกษาและ
นกัศึกษานาํผลไปปรับปรุงการปฏิบติัการพยาบาลของตนเอง จึงอาจส่งผลให้กลุ่มควบคุมเกิดการ
พฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณ ดงัการศึกษาของพีรนนัทแ์ละสุมิตตา (2558) พบว่านกัศึกษาท่ีเรียนรู้
ผา่นการสะทอ้นกลบัการปฏิบติังาน (reflective journal) จะเกิดการเปล่ียนแปลงภายในเก่ียวกบัสุข
ภาวะจิตวิญญาณ ไดแ้ก่ สามารถจาํแนกความดีความชัว่ เลือกปฏิบติัในส่ิงท่ีถูกตอ้ง เคารพในคุณค่า
และศกัด์ิศรีของผูค้ลอดและผูร่้วมงาน พฒันาความสัมพนัธ์ท่ีดีต่อผูอ่ื้น เขา้ใจความรู้สึกและความ
ตอ้งการของตวัเอง เรียนรู้เท่าทนัอารมณ์ เรียนรู้ความมีสติและวิจารณญาณในการปฏิบติังาน เกิด
ทางเลือกใหม่ในการปฏิบติัดว้ยความตระหนกัรู้และความรอบคอบ มีการคิดเชิงระบบ มีเหตุผลใน
การกระทาํ และสามารถทาํงานร่วมกบัผูอ่ื้นได ้ 

2.1.2 การเรียนการสอนรายวิชาปฏิบติัการพยาบาลจิตเวช เป็นวิชาท่ีมีความเฉพาะ
และแตกต่างจากวิชาการพยาบาลอ่ืน ๆ ค่อนขา้งมาก วิชาน้ีมุ่งให้นักศึกษาสามารถส่งเสริมและ
ป้องกันปัญหาสุขภาพจิต รวมทั้ งดูแลและฟ้ืนฟูสุขภาพจิตของบุคคลทุกช่วงวยั ทั้ งน้ี การฝึก
ปฏิบติังานในโรงพยาบาลจิตเวชมีความแตกต่างจากแหล่งฝึกอ่ืนท่ีนักศึกษาตอ้งประสบกบัภาวะ
เจ็บป่วยดา้นจิตใจและส่งผลต่อสุขภาพโดยรวม ทาํให้นักศึกษาไม่คุน้เคยกบัลกัษณะของผูป่้วย 
สถานท่ี  และบุคลากร  ในระยะแรกนักศึกษาจึงรู้สึกวิตกกังวล  กลัว  ไม่แน่ใจ  เพราะขาด
ประสบการณ์และอาจมีทศันคติทางลบต่อความเจ็บป่วยทางจิตและผูป่้วยจิตเวช (Webster, 2009) 
แต่เน่ืองจากกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมไดรั้บประสบการณ์คลา้ยคลึงกนั กล่าวคือ ก่อนข้ึนฝึก
ปฏิบติังานอาจารยผ์ูนิ้เทศจะให้นักศึกษาประเมินตนเองเก่ียวกบัทศันคติต่อผูป่้วยและการข้ึนฝึก
ปฏิบติังานในโรงพยาบาลจิตเวช ความคาดหวงั ความพร้อมในการฝึกปฏิบติังาน และส่ิงท่ีอยากให้
อาจารย์ช่วยเหลือ นํามาพูดคุยแลกเปล่ียนเพ่ือวางแผนดูแลนักศึกษาเป็นรายบุคคล ขณะฝึก
ปฏิบติังานนักศึกษาจะไดรั้บมอบหมายจากอาจารยผ์ูนิ้เทศให้ดูแลกรณีศึกษาอย่างต่อเน่ืองทาํให้
นกัศึกษาเขา้ใจพยาธิสภาพของโรคทางจิตเวช ไดป้ฏิบติัการพยาบาลโดยการสนทนาเพื่อการบาํบดั 
ทาํกิจกรรมกลุ่มบาํบดั ใหค้าํปรึกษาแก่ผูป่้วยและญาติ และมีการสะทอ้นคิดหลงัปฏิบติัการพยาบาล
ทุกคร้ัง อีกทั้งพยาบาลหัวหนา้ตึกใหก้ารตอ้นรับ ปฐมนิเทศและใหโ้อกาสนกัศึกษาลงปฏิบติัในทุก
กระบวนการดูแลผูป่้วย ทาํให้นกัศึกษาเกิดความตระหนกัรู้ในตนเอง สามารถวิเคราะห์ตนเองและ
ผูป่้วยขณะสนทนาได ้มีความมัน่ใจในการพดูคุยและดูแลผูป่้วยมากข้ึน เขา้ใจตนเองและผูป่้วยมาก
ข้ึน มีมุมมองผูป่้วยไปในทิศทางท่ีดีข้ึน ยอมรับและไม่ตดัสินผูป่้วย มีความเครียดและวิตกกงัวล
ลดลง และรู้สึกเป็นส่วนหน่ึงกบัแหล่งฝึก (วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี สงขลา, 2558) จึงอาจเป็น
ผลให้ทั้ งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณให้สูงข้ึนได้ สอดคล้องกับ
การศึกษาของพิมพิมลและเปรมฤดี (2557) พบวา่หากนกัศึกษาไดรั้บการส่งเสริมความรู้สึกเป็นส่วน
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หน่ึง (belongingness) กบัแหล่งฝึกให้เพิ่มข้ึนจะช่วยลดความวิตกกงัวลของนักศึกษาต่อการฝึก
ปฏิบติัได ้ซ่ึงความรู้สึกเป็นส่วนหน่ึงเป็นประสบการณ์เก่ียวกบัความรู้สึกมีคุณค่า การยอมรับนบัถือ 
ความรู้สึกมัน่คงปลอดภยั ความรู้สึกผกูพนัเป็นส่วนหน่ึง และการมีค่านิยมท่ีกลมกลืน 

2.1.3 การเรียนการสอนรายวิชาปฏิบติัการพยาบาลครอบครัวและชุมชน ท่ีกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุมไดรั้บเป็นการเรียนการสอนในสถานการณ์จริงเป็นกลุ่มยอ่ยไม่เกิน  8 คน/
กลุ่ม โดยจดัการเรียนการสอนแบบมีส่วนร่วม เช่น การให้บริการอนามยัโรงเรียน กรณีศึกษา
ครอบครัว เป็นตน้ ส่งผลให้ทั้งสองกลุ่มพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณจากการท่ีตอ้งมีปฏิสัมพนัธ์กบั
หลายฝ่าย เช่นเจา้หนา้ท่ี ทีมสุขภาพ ผูน้าํในชุมชน ประชาชนในชุมชน ครอบครัวท่ีรับผดิชอบ ดงั
การศึกษาผลของการจดัการเรียนการสอนแบบมีส่วนร่วมในรายวิชาการพยาบาลอนามยัชุมชน ซ่ึง
ประกอบดว้ย 4 ขั้นตอน ไดแ้ก่ (1) ผูเ้รียนไดรั้บประสบการณ์จากการลงมือปฏิบติัทั้งประสบการณ์
จริงและประสบการณ์จาํลอง (2) ผูเ้รียนแสดงความคิดเห็นและความรู้สึกของตนเองแลกเปล่ียนกบั
สมาชิกในกลุ่มช่วยใหเ้กิดการเรียนรู้ท่ีกวา้งขวางข้ึน (3) ผูเ้รียนเสนอผลการอภิปรายใหเ้พื่อนฟังโดย
ผูส้อนเป็นผูน้าํอภิปรายเพ่ือสรุปความคิดรวบยอดใหผู้เ้รียนอีกคร้ัง และ (4) ผูเ้รียนสรุปรวบยอดใน
รูปแบบต่างๆ โดยการจดัการเรียนการสอนเป็นกลุ่มยอ่ยทาํใหน้กัศึกษาสามารถซกัถามขอ้สงสัยจาก
อาจารยผ์ูส้อนไดง่้ายกว่าการเรียนรวมกนัจาํนวนมาก และอาจารยผ์ูส้อนสามารถเขา้ถึงนักศึกษา
ไดม้ากข้ึน ส่งผลใหน้กัศึกษามีความพึงพอใจ มีความสุขในการเรียนและทาํงานร่วมกบัผูอ่ื้น  

 2.2 เหตุการณ์พอ้ง ระหว่างดาํเนินการทดลองสัปดาห์ท่ี 7 นั้น กลุ่มทดลองไม่ไดพ้บปะ
กบัผูว้ิจยัเน่ืองจากโปรแกรมกาํหนดใหเ้ป็นช่วงเวลาท่ีตอ้งนาํแผนพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณท่ีจดัทาํ
ข้ึนไปปฏิบติัเป็นเวลา 2 สัปดาห์ คือ สัปดาห์ท่ี 6-7 และสะทอ้นคิดออนไลน์ทางเฟซบุ๊กกลุ่ม โดย
สถาบนัการศึกษาไม่ไดจ้ดัให้เขา้ร่วมกิจกรรมพฒันาดา้นจิตวิญญาณใด ๆ ขณะท่ี กลุ่มควบคุมซ่ึง
ไดรั้บการดูแลตามปกติถูกกาํหนดให้เขา้ร่วมโครงการพฒันานกัศึกษาดา้นคุณธรรมจริยธรรมของ
สถาบนัการศึกษาท่ีมุ่งพฒันาการดูแลดว้ยหวัใจความเป็นมนุษย ์เป็นระยะเวลา 3 วนั ณ สาํนกัปฏิบติั
ธรรม โดยพระวิทยากรถ่ายทอดผา่นกิจกรรมท่ีหลากหลาย ไดแ้ก่ การบรรยาย การสวดมนตท์าํวตัร
เชา้เยน็ การฝึกสมาธิ กระบวนการกลุ่ม การสะทอ้นคิดหลงัจากดูวิดีโอ และสถานการณ์สมมติ การ
ฝึกตดัสินใจเชิงจริยธรรม ซ่ึงประสบการณ์ฝึกอบรมพฒันาจิตคร้ังน้ีเป็นปัจจยัดา้นเหตุการณ์ในชีวิต
ท่ีบุคคลตั้ งใจฝึกปฏิบติั ดังการศึกษาท่ีพบว่าผูฝึ้กสมาธิ ฝึกควบคุมการหายใจจะทาํให้เกิดการ
ตระหนกัรู้ในดา้นจิตวิญญาณและเกิดสุขภาวะจิตวิญญาณ (ขวญัตาและอุษณีย,์ 2559; Chander et 
al., 2001) สอดคลอ้งกบัการศึกษาของจุฑาภรณ์และดาลดั (2557) ท่ีฝึกการเจริญสติในนกัศึกษา
พยาบาลชั้นปีท่ี 3 ขณะท่ีข้ึนฝึกปฏิบติังานบนหอผูป่้วย ส่งผลให้นกัศึกษามีสุขภาพจิตดีข้ึน เครียด
ลดลง มีสติเท่าทนัปัญหา มีสมาธิในการเรียนเพิ่มข้ึน เกิดความเช่ือมัน่และมุ่งมัน่ในการทาํความดี 
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ตอบแทนผูมี้พระคุณดว้ยการตั้งใจเรียน เกิดความเขา้ใจตนเอง ผูอ่ื้น รับฟังความเห็นของผูอ่ื้นมาก
ข้ึน และดาํเนินชีวิตประจาํวนัอย่างมีความสุขมากข้ึน เช่นเดียวกบัการศึกษาของเบดโดและคณะ 
(Beddoe et al., 2004) และโอมานและคณะ (Oman et al., 2008) พบวา่นกัศึกษาท่ีจดัการความเครียด
ด้วยวิธีฝึกสมาธิจะช่วยลดความเครียดและความวิตกกังวล เพิ่มการมีสติและทักษะการเผชิญ
ความเครียด ซ่ึงผลลพัธ์ท่ีเกิดข้ึนส่งผลดีต่อการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณ จึงอาจเป็นผลให้กลุ่ม
ควบคุมมีสุขภาวะจิตวิญญาณหลงัทดลองสูงกว่ากลุ่มทดลองท่ีไดรั้บโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา 
ทั้งน้ี เหตุการณ์พอ้งน้ีอยู่นอกเหนือการควบคุมของผูว้ิจยัเน่ืองจากเป็นการบริหารจดัการโครงการ
พฒันานกัศึกษาของสถาบนัการศึกษาซ่ึงเดิมไม่ไดว้างแผนจดัข้ึนในระยะเวลาดงักล่าว 

2.3 วุฒิภาวะ (Maturity) ภายหลังการทดลอง พบว่ากลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองมี
คะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณสูงข้ึนกว่าก่อนการทดลองอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (p < .001) 
(ตาราง 3) และเม่ือวิเคราะห์รายดา้น พบว่ากลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีค่าเฉล่ียรายดา้นอยูใ่น
ระดบัสูงท่ีสุด จาํนวน 4 ดา้น ไดแ้ก่ การรับรู้คุณค่า ความหมายและเป้าหมายในชีวิต (กลุ่มทดลอง = 
4.37 และกลุ่มควบคุม = 4.48) ความเช่ือ ศรัทธา และปฏิบติัตามคาํสอนในศาสนา (กลุ่มทดลอง = 
4.28 และกลุ่มควบคุม = 4.23) การมีจิตขั้นสูง (กลุ่มทดลอง = 4.25 และกลุ่มควบคุม = 4.34) และ
ความพึงพอใจในชีวิต (กลุ่มทดลอง = 4.44 และกลุ่มควบคุม = 4.45) กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมี
ค่าเฉล่ียรายดา้นอยู่ในระดบัสูง จาํนวน 1 ดา้น ไดแ้ก่ การมีปฏิสัมพนัธ์ระหว่างตนเอง ผูอ่ื้น และ
ส่ิงแวดลอ้มอยา่งเหมาะสม (กลุ่มทดลอง = 3.97 และกลุ่มควบคุม = 4.18) (ภาคผนวก ค) ทั้งน้ีอาจ
เน่ืองจากในช่วงดาํเนินโปรแกรมกลุ่มตวัอยา่งทั้งสองกลุ่มอยูใ่นช่วงการฝึกภาคปฏิบติัซ่ึงเอ้ือต่อการ
พฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณ (Chandler et al., 1992) โดยขณะฝึกภาคปฏิบติั นกัศึกษาพยาบาลแต่ละ
คนจะไดรั้บการดูแลอย่างใกลชิ้ดในการประเมินจุดดี จุดด้อยเป็นรายบุคคล มีการประเมินโดย
ตนเอง มุมมองของเพ่ือน อาจารย ์และผูมี้ส่วนเก่ียวขอ้งผา่นการพูดคุยท่ามกลางบรรยากาศการรับ
ฟังและเคารพในความคิดเห็นซ่ึงกนัและกนั ทาํให้นกัศึกษาไม่เกิดความคบัขอ้งใจอนัเป็นอุปสรรค
ในการเรียนรู้ และส่ิงสําคญั คือ ทาํให้รู้จกัและเขา้ใจตนเอง เห็นคุณค่าในตนเอง ตระหนักว่าควร
พฒันาตนเองอยา่งไร (บุญทิวา, 2556) ประกอบกบัการท่ีนกัศึกษาตอ้งปฏิบติับทบาทการทาํงานเป็น
ทีมดูแลผูป่้วย มีปฏิสัมพนัธ์กบัผูอ่ื้นและการสร้างเครือข่ายทางสังคม มีส่วนส่งเสริมให้จิตวิญญาณ
ของนกัศึกษาเกิดการเติบโตข้ึน (Hsiao et al., 2009) จึงอาจส่งผลให้กลุ่มตวัอยา่งทั้งสองกลุ่มมี
คะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณสูงข้ึนได ้

การศึกษาคร้ังน้ี ก่อนการทดลอง พบว่าทั้ งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีสุขภาวะ            
จิตวิญญาณไม่แตกต่างกนัซ่ึงสามารถนาํมาเปรียบเทียบกนัได ้และภายหลงัการทดลอง พบว่ากลุ่ม
ทดลองซ่ึงไดรั้บโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษามีสุขภาวะจิตวิญญาณสูงข้ึนกว่าก่อนทดลองอย่างมี
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นัยสําคญัทางสถิติ เน่ืองจากการประยุกต์ใช้หลกัการพื้นฐานของแนวคิดจิตตปัญญาศึกษาหรือ 
“หลักจิตตปัญญา 7” มาออกแบบกิจกรรมในโปรแกรม รวมทั้ งการใช้ส่ือท่ีหลากหลายและ
เหมาะสมกบัช่วงวยั ส่งผลให้กลุ่มทดลองเกิดกระบวนการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณ เช่นเดียวกบั
กลุ่มควบคุมท่ีไดรั้บการดูแลตามปกติ พบว่ามีสุขภาวะจิตวิญญาณสูงข้ึนกว่าก่อนไดรั้บการดูแล
ตามปกติอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ และเม่ือเปรียบเทียบกนั พบว่ากลุ่มทดลองมีสุขภาวะจิตวิญญาณ
ตํ่ากว่ากลุ่มควบคุมอยา่งไม่มีนยัสาํคญัทางสถิติ เน่ืองจากเหตุผล 2 ประการไดแ้ก่ (1) องคป์ระกอบ
ของโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา ไดแ้ก่ กระบวนกร ลกัษณะกลุ่ม และการนาํเฟซบุ๊กมาเป็นชุมชน
แห่งการเรียนรู้นอกกระบวนการ และ (2) ปัจจยัแทรกซอ้นการวิจยั ไดแ้ก่ การกาํหนดคุณสมบติัของ
กลุ่มตวัอยา่ง เหตุการณ์พอ้งในขณะดาํเนินการวิจยั และวฒิุภาวะของกลุ่มตวัอยา่ง  
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บทที ่5 

สรุปผลการวจิยัและข้อเสนอแนะ 

 
การศึกษาคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลองแบบสองกลุ่มวดัผลก่อนและหลงัการทดลอง (two 

groups pretest-posttest design) เพื่อศึกษาผลของโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาต่อสุขภาวะจิตวิญญาณ

ของนกัศึกษาพยาบาล ซ่ึงสามารถสรุปผลการวิจยัและขอ้เสนอแนะได ้ดงัน้ี 

สรุปผลการวจัิย 

ผลการวิจยัสามารถสรุปได ้ดงัน้ี 
1. คะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณก่อนการทดลองของทั้ง 2 กลุ่ม ไม่มีความแตกต่างกนั

อยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (t = 1.18, p > .05) 
2. คะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของกลุ่มทดลองภายหลงัไดรั้บโปรแกรมสูงกว่าก่อน

ไดรั้บโปรแกรมอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ (t = -3.78, p < .001) 
3. คะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณของกลุ่มควบคุมภายหลงัไดรั้บการดูแลตามปกติสูงกวา่

ก่อนไดรั้บการดูแลตามปกติอยา่งมีนยัสาํคญัทางสถิติ ( t = -3.53, p < .001) 
4. คะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณภายหลงัการทดลองของกลุ่มทดลองตํ่ากวา่กลุ่มควบคุม

อยา่งไม่มีนยัสาํคญัทางสถิติ (t = -1.00, p < .05) 
โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาส่งผลให้นกัศึกษากลุ่มทดลองเกิดกระบวนการพฒันาสุขภาวะ

จิตวิญญาณ ดงัน้ี  
1. ร่วมเรียนรู้สู่การพฒันาวิถีชีวิตของตนเอง นกัศึกษาไดเ้รียนรู้เพื่อนในมุมมองท่ีแตกต่าง

และนําสู่การพฒันาตนเองให้เปิดใจรับฟังผูอ่ื้นมากข้ึน เขา้ใจและไม่ตดัสินผูอ่ื้น ยอมรับความ
แตกต่างระหวา่งบุคคล รับรู้ว่าอะไรคือเป้าหมายในชีวิต และสามารถปรับเปล่ียนวิถีชีวิตของตนเอง
ได ้

2. เขา้ใจจิตวิญญาณ เอาใจเขามาใส่ใจเรา และสร้างพลงัทางบวก นกัศึกษาเขา้ใจความหมาย
และความสาํคญัของสุขภาพดา้นจิตวิญญาณ มีมุมมองใหม่ในการดูแลสุขภาพดา้นจิตวิญญาณของ
ผูป่้วยโดยเอาใจเขามาใส่ใจเราและสร้างพลงัทางบวกจากบุคคลท่ีผูป่้วยรัก จะส่งผลให้ผูป่้วย
สามารถปรับตวัและเผชิญกบัความเจบ็ป่วยได ้

3. สร้างสุขในชีวิต นกัศึกษาคน้พบความสุขในชีวิตท่ีไม่ตอ้งตามหาจากท่ีไหนและสามารถ

สร้างสุขในชีวิตได ้ส่งผลใหมี้ความสุขมากข้ึนและมีจิตวิญญาณท่ีดีข้ึน  
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ข้อจํากดัในการวจัิย 

1. การศึกษาน้ีไม่สามารถกาํหนดเลือกคุณสมบติัของกลุ่มตวัอย่างให้เป็นกลุ่มท่ีฝึก
ปฏิบติังานในรายวิชาเดียวกนัไดเ้น่ืองจากการจดัแผนแม่บททางการศึกษา (master plan) ของแต่ละ
สถาบนัการศึกษาท่ีมีความแตกต่างกนั 

2. เหตุการณ์พอ้งท่ีเกิดข้ึนขณะดาํเนินการทดลอง คือ กลุ่มควบคุมไดรั้บโครงการพฒันา
นักศึกษาดา้นคุณธรรมจริยธรรมท่ีสถาบนัการศึกษาจดัข้ึนซ่ึงอยู่นอกเหนือการควบคุมของผูว้ิจยั
และอาจส่งผลให้กลุ่มควบคุมมีสุขภาวะจิตวิญญาณสูงกว่ากลุ่มทดลองเล็กน้อยได้แมไ้ม่ได้รับ
โปรแกรมกต็าม 

บทเรียนทีผู้่วจัิยได้รับ 

 การศึกษาวิจัยคร้ังน้ีเป็นส่ิงท้าทายอย่างมากสําหรับผู ้วิจัยมือใหม่เน่ืองจากแนวคิด             
จิตวิญญาณมีความเป็นนามธรรมสูง และยงัขาดหลกัฐานเชิงประจกัษท่ี์มีความน่าเช่ือถือในระดบัสูง
เช่นเดียวกบังานวิจยัเก่ียวกบัจิตตปัญญาศึกษา แต่ขอ้ดี คือ มีช่องว่างขององคค์วามรู้ให้ศึกษาเพื่อ
ขยายผล ดา้นการเตรียมความพร้อมในการเป็นกระบวนกรแมว้่าผูว้ิจยัไดท้าํความเขา้ใจเก่ียวกบั
แนวคิด หลกัการพ้ืนฐานและกระบวนการจิตตปัญญาศึกษาและเขา้ร่วมการประชุมเก่ียวกบัจิตต
ปัญญาศึกษา แต่การเป็นกระบวนกรตอ้งอาศยัประสบการณ์และความเช่ียวชาญอยา่งมาก ประกอบ
กบัการแบ่งกลุ่มยอ่ยหลายกลุ่มตอ้งใชก้ระบวนกรกลุ่มยอ่ยหลายคนทาํให้การเตรียมความพร้อมยิ่ง
จ ําเป็นมากข้ึน อีกทั้ งการควบคุมตัวแปรแทรกซ้อนทําได้ยากเน่ืองจากกลุ่มตัวอย่างมาจาก
สถาบนัการศึกษา 2 แห่ง แมจ้ะอยู่ในสังกดัเดียวกนั มีความคลา้ยคลึงในบริบทแวดลอ้มและการ
จดัการเรียนการสอนแต่ก็มีความแตกต่างในรายละเอียด เช่น ความเช่ียวชาญของอาจารยผ์ูส้อน 
กิจกรรมเสริมหลกัสูตรตามนโยบายของสถาบนั เป็นตน้ ทุกเง่ือนไขดงักล่าวเป็นบทเรียนท่ีทาํให้
ผูว้จิยัไดเ้รียนรู้เก่ียวกบัการทาํวิจยัอยา่งแทจ้ริง  

ขณะดาํเนินการวิจยัผูว้ิจยัไดแ้ลกเปล่ียนเรียนรู้เพื่อพฒันาตนเองไปพร้อมกบักลุ่มตวัอย่าง 
ไดรั้บฟังความคิด ความรู้สึก และการดาํเนินชีวิตของกลุ่มตวัอยา่งอยา่งลึกซ้ึงข้ึนทาํใหเ้ขา้ใจในส่ิงท่ี
กลุ่มตวัอย่างเป็นอยู่มากข้ึน สัมผสัได้ด้วยใจโดยท่ีไม่ตอ้งอธิบายอะไร มีมุมมองท่ีดีและอยาก
ช่วยเหลือให้มีความสุขในการเรียนและการใชชี้วิตในปัจจุบนัและอนาคต ส่ิงท่ีรู้สึกภาคภูมิใจใน
การศึกษาคร้ังน้ี  คือ  สามารถทําให้กลุ่มตัวอย่างเข้าใจในแนวคิดจิตวิญญาณเพิ่มข้ึนและมี
ประสบการณ์พฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณในทางตรงและทางออ้ม อย่างไรก็ตาม การศึกษาน้ีจะเกิด
ผลลพัธ์ท่ีดียิ่งข้ึนหากกลุ่มตวัอย่างทุกคนมีความตั้งใจอย่างแทจ้ริง และผูว้ิจยัซ่ึงเป็นกระบวนกรมี
ประสบการณ์และเช่ียวชาญมากเพียงพอ 
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ข้อเสนอแนะในการวจัิย 

ข้อเสนอแนะในการนําผลการวจัิยไปใช้ 

แมว้่าโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาไม่ไดผ้ลในการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณในนกัศึกษา
พยาบาลท่ีแตกต่างจากกลุ่มควบคุมแต่อาจนาํไปใชไ้ด ้ผูว้ิจยัจึงมีขอ้เสนอแนะในการนาํโปรแกรม
ไปใช ้ดงัน้ี 

1. สถาบนัการศึกษาพยาบาลควรนาํกิจกรรมในโปรแกรมไปใชพ้ฒันานกัศึกษาตั้งแต่ชั้น
ปีท่ี 1-4 โดยเลือกกิจกรรมท่ีสาระการเรียนรู้มีความสอดคลอ้งกบัสมรรถนะของชั้นปี และควร
ดาํเนินการในช่วงท่ีนกัศึกษาเรียนภาคทฤษฎีหรือในเวลาราชการ โดยอาจจดัเป็นการอบรมระยะสั้น 
เพื่อใหน้กัศึกษามีเวลาร่วมกิจกรรมมากข้ึน 

2. สถาบนัการศึกษาพยาบาลควรบูรณาการกิจกรรมในโปรแกรมร่วมกบัการเรียนการ
สอนในรายวิชาทฤษฎีหรือปฏิบติัเพื่อใหเ้กิดความต่อเน่ืองในการสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณของ
นกัศึกษาพยาบาล 

3. ผูท้าํหนา้ท่ีกระบวนกรควรมีพื้นฐานความเขา้ใจ ประสบการณ์ และการฝึกฝนดา้น   
จิตตปัญญาศึกษาหรือการพฒันาภายในมากพอสมควร และหากมีผูช่้วยกระบวนกรจาํนวนหลายคน 
ควรเตรียมความพร้อมใหมี้พื้นฐานเช่นเดียวกบักระบวนกรหลกั 

4. ผูว้ิจยัควรคาํนึงเป้าหมายของการจดักระบวนการเรียนรู้และความสมดุลของการ
แบ่งกลุ่มเน่ืองจากมีผลต่อบรรยากาศการแลกเปล่ียนเรียนรู้ภายในกลุ่ม  

5. ผูว้ิจยัอาจใชว้ิธีการเตรียมกลุ่มตวัอยา่งให้เป็นผูจ้ดัการระบบ (Administor) แทนผูว้ิจยั
เพื่อลดช่องวา่งการแลกเปล่ียนเรียนรู้  

6. ผูว้ิจยัอาจเลือกใชแ้อพพลิเคชนั (Application) อ่ืน ๆ มาพฒันาเป็นชุมชนแห่งการเรียนรู้
แทนเฟซบุ๊ก แต่ควรใชค้วบคู่กบัชุมชนแห่งการเรียนรู้ในกระบวนการเพ่ือใหเ้กิดความต่อเน่ืองของ
การเรียนรู้เพื่อเปล่ียนแปลงตนเอง 
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ข้อเสนอแนะในการทาํวจัิยคร้ังต่อไป  

1. ควรศึกษาในนกัศึกษาพยาบาลชั้นปีอ่ืนดว้ยโดยเฉพาะในชั้นปีท่ี 1 เพื่อเตรียมความ
พร้อมให้นักศึกษาเขา้ใจสุขภาพมิติจิตวิญญาณและเกิดทกัษะการดูแลดา้นจิตวิญญาณก่อนเร่ิมฝึก
ปฏิบติังานจริง 

2. ควรดาํเนินกิจกรรมสัปดาห์ท่ี 6-7 ใหมี้ 2 ลกัษณะ คือ กิจกรรมในกระบวนการและ
นอกกระบวนการไปพร้อมกนัเพื่อใหเ้กิดความต่อเน่ืองของการเรียนรู้เพื่อการเปล่ียนแปลง 

3. ควรศึกษาแบบอนุกรมเวลา (time series design) โดยวดัสุขภาวะจิตวิญญาณในช่วง
กลางการทดลองและระยะหลงัการทดลองเพื่อประเมินความคงท่ีของสุขภาวะจิตวิญญาณ 

4. ควรควบคุมปัจจยัแทรกซอ้นใหน้อ้ยลงโดยทาํการทดลองในช่วงการศึกษาภาคทฤษฎี
หรือเลือกกลุ่มตวัอยา่งท่ีอยูใ่นบริบทเดียวกนั 
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ภาคผนวก ก 
การคาํนวณขนาดอทิธิพล 

 
การศึกษาคร้ังน้ีได้กาํหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างโดยใช้การวิเคราะห์อาํนาจการทดสอบ 

(power analysis) โดยการคาํนวณขนาดอิทธิพล (effect size) จากสูตรการคาํนวณอิทธิพลค่าความ
แตกต่างใชสู้ตรของโคเฮน (Cohen, 1988)  
สูตร 
   ES =  (X E – X C )  

                             Pooled SD 

Pooled SD  =    (SD2
e + SD2

c) / 2  
ES  คือ  ขนาดอิทธิพล 
XE  คือ  ค่าเฉล่ียของกลุ่มทดลอง 
XC  คือ  ค่าเฉล่ียของกลุ่มควบคุม 

SDe  คือ  ค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของกลุ่มทดลอง 

SDc   คือ  ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานของกลุ่มควบคุม 

SD pool  คือ  ค่าส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐานรวม 
จากการศึกษาของวนัทนีย  ์ (2557) เร่ืองผลการใช้จิตตปัญญาศึกษาเพื่อสร้างเสริม

คุณลกัษณะความเป็นครูสาํหรับนกัศึกษาคณะครุศาสตร์ มหาวิทยาลยัราชภฏั)   

XE =  4.41           XC= 3.70  SDe = 0.42 SDc = 0.39 
แทนค่าสูตร Pooled SD   =        (0.422+ 0.392)/2 
   =        0.32/2             
   =        0.4 
 ES  =      4.41-3.70         

     0.4 
   =     1.8 
  จากนั้น นาํค่าท่ีไดม้าใชใ้นการเปิดตารางอาํนาจการทดสอบของโพลิทและเบ็ค (Polit, 

2010)  โดยกาํหนดระดบัความคลาดเคล่ือนท่ี .05 กาํหนดอาํนาจการทดสอบ (Power) เท่ากบั .80 
และค่าขนาดอิทธิพล (effect size) เท่ากบั 1.8  ผูว้ิจยัจึงไดล้ดค่าขนาดอิทธิพลความแตกต่างเป็น 0.7 
เน่ืองจากกลุ่มตวัอย่างมีความแตกต่างกนัทางดา้นบริบทในการศึกษา และจากการทบทวนเอกสาร
และงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งยงัไม่พบการศึกษาถึงผลของกระบวนการจิตตปัญญาศึกษาต่อสุขภาวะจิต
วิญญาณในนกัศึกษาพยาบาล ดงันั้น การศึกษาคร้ังน้ีผูว้ิจยัจึงลดค่าขนาดอิทธิพลความแตกต่างเป็น 
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0.7 เพื่อเพิ่มขนาดของกลุ่มตวัอยา่ง จากการเปิดตาราง ไดข้นาดกลุ่มตวัอยา่ง 33 คนต่อกลุ่ม เพื่อ
ป้องกนัการออกจากการศึกษาของกลุ่มตวัอยา่ง จึงไดเ้พิ่มกลุ่มตวัอยา่ง 20 เปอร์เซ็นต ์เป็น 40 คนต่อ
กลุ่ม รวมกลุ่มตวัอยา่งทั้งหมด 80  คน   
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ภาคผนวก ข 
การทดสอบข้อตกลงเบือ้งต้นในการวเิคราะห์ข้อมูลทางสถิติ 

 
ตาราง 7  
แสดงการกระจายของข้อมลูคะแนนสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาล (N = 79) 
สุขภาวะจิตวญิญาณ Skewness Kurtosis 

Statistic SE z-value Statistic SE z-value 

ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรม       
กลุ่มทดลอง 1.007 0.564 1.785 0.771 1.091 0.706 
กลุ่มควบคุม -0.699 0.378 -1.849 0.483 0.741 0.651 

หลงัเขา้ร่วมโปรแกรม       
กลุ่มทดลอง -0.494 0.564 -0.875 -0.226 1.091 -0.207 
กลุ่มควบคุม -0.262 0.378 -0.693 0.479 0.741 0.646 

 
ตาราง 8 

ผลการเปรียบเทียบการทดสอบการกระจายของข้อมลูคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณระหว่างกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม โดยใช้สถิติแชพพิโร วิงค์ (Shapiro- Wilk) 

 

ค่าสถิติ 

สุขภาวะจิตวญิญาณ 

กลุ่มทดลอง (n = 40 )  กลุ่มควบคุม (n = 39 ) 

Normal  Parameter Mean 4.14 4.13 

 Std. Deviation 0.25 0.35 

One-Sample    

Shapiro-Wilk  0.97 0.96 

p values  0.27 0.13 

 

 

ตาราง 9 
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ผลการทดสอบความเป็นเอกพันธ์ความแปรปรวนภายในกลุ่มของคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณ 
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยใช้สถิติเลวีน (Levene- Test) 

 

ค่าสถิติ 

สุขภาวะจิตวญิญาณ 

ก่อนทดลอง หลงัทดลอง 

Levene ‘ Test 13.44 0.06 

df  1 1 1 

df  2 77 77 

p values 0.00 0.81 
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ภาคผนวก ค 

ตารางวเิคราะห์ข้อมูลเพิม่เตมิ 

ตาราง 10 

ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณรายด้านหลงัการทดลองระหว่างกลุ่มทดลอง
และกลุ่มควบคุม  

 

ดา้น 

คะแนนเฉล่ียสุขภาวะจิตวิญญาณรายดา้น 

กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม 

M SD M SD 

1. ดา้นการรับรู้คุณค่า ความหมายและเป้าหมายใน

ชีวิต   

4.37 0.42 4.48 0.43 

2. ดา้นการมีปฏิสมัพนัธ์ระหวา่งตนเอง ผูอ่ื้น และ

ส่ิงแวดลอ้มอยา่งเหมาะสม 

3.97 0.43 4.18 0.51 

3. ดา้นความเช่ือ ศรัทธา และปฏิบติัตามคาํสอนใน

ศาสนา   

4.28 0.53 4.23 0.59 

4. ดา้นการมีจิตขั้นสูง   4.25 0.40 4.34 0.47 

5. ดา้นความพงึพอใจในชีวิต 4.44 0.38 4.45 0.49 
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ภาคผนวก ง 

แบบฟอร์มพทิกัษ์สิทธิกลุ่มตวัอย่าง 

แบบฟอร์มพทิกัษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง 

วจัิย ผลของโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาต่อสุขภาวะจิตวญิญาณของนักศึกษาพยาบาล   

ดว้ยดิฉัน นางสาววรวรรณ จนัทวีเมือง นักศึกษาปริญญาโท สาขาการพยาบาลเวชปฏิบติั

ชุมชน คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ ไดท้าํการวิจยัเร่ืองผลของโปรแกรมจิตต

ปัญญาศึกษาต่อสุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาล   

การวิจัยคร้ังน้ีเพื่อศึกษาผลของโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาต่อสุขภาวะจิตวิญญาณของ

นักศึกษาพยาบาล ท่านเป็นบุคคลท่ีมีคุณสมบติัตรงตามกลุ่มตวัอย่างท่ีเลือก คือ เป็นนักศึกษา

พยาบาลศาสตรบณัฑิต ชั้นปีท่ี 3 ท่ีลงทะเบียนเรียนในปีการศึกษา 2558 มีอุปกรณ์ส่ือสารท่ีสามารถ

เขา้ถึงเครือข่ายอินเทอร์เน็ตและสามารถใชง้านเฟซบุ๊กได ้และเป็นผูท่ี้ไม่ไดเ้ขา้ร่วมโครงการอ่ืนท่ี

เก่ียวขอ้งกบัสุขภาพ หากท่านยินดีเขา้ร่วมการวิจยัคร้ังน้ี ดิฉันใคร่ขอความร่วมมือให้ท่านตอบ

แบบสอบถามในเร่ือง (1) ขอ้มูลส่วนบุคคลของท่าน (2) สุขภาวะจิตวิญญาณ ซ่ึงจะใชเ้วลาทั้งหมด

ประมาณ 15 นาที  

การเขา้ร่วมการศึกษาคร้ังน้ี จะไม่มีผลต่อการศึกษาของท่าน อยา่งไรก็ตามหากท่านมีความ

ลาํบากใจหรือไม่สะดวกใจในการตอบคาํถาม ผูว้ิจยัจะขา้มหรือหยุดการเก็บขอ้มูลในประเด็นนั้น 

ทั้งน้ี ขอ้มูลของท่านจะถูกปกปิดไวเ้ป็นความลบั ในการนาํเสนอขอ้มูลผูว้ิจยัจะนาํเสนอในภาพรวม

ของกลุ่มของผูเ้ขา้ร่วมวิจยัทั้งหมด และท่านมีสิทธิถอนตวัออกจากงานวิจยัไม่ว่ากรณีใดๆในทุก

ขั้นตอนของการวิจยั โดยไม่มีผลกระทบต่อการท่านแต่อยา่งใด 

การวิจยัคร้ังน้ีจะก่อใหเ้กิดประโยชน์ในการคน้หารูปแบบการพฒันาสุขภาพดา้นจิตวิญญาณ

ท่ีเหมาะสมและไดผ้ลในกลุ่มนกัศึกษาพยาบาล และการประยุกตใ์ชเ้พื่อสร้างเสริมสุขภาพดา้นจิต

วิญญาณในนกัศึกษาพยาบาลกลุ่มอ่ืน ๆ ต่อไป 
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เอกสารให้การยนิยอม 

วจัิย เร่ือง ผลของโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาต่อสุขภาวะจิตวญิญาณของนักศึกษาพยาบาล 

ช่ือ-สกลุ ของผูเ้ขา้ร่วมวิจยั............................................................................................................... 

 หนงัสือยนิยอมฉบบัน้ีอาจมีถอ้ยคาํท่ีท่านไม่เขา้ใจ โปรดซกัถามผูว้ิจยัเพื่ออธิบายคาํหรือ

ขอ้มูลใดๆท่ีท่านไม่เขา้ใจใหท้ราบ 

1. วตัถุประสงค์ 

ผูว้ิจยักาํลงัขอให้ท่านเขา้ร่วมโครงการวิจยั เร่ือง ผลของโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาต่อสุข

ภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาล มีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาผลของโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา

ต่อสุขภาวะจิตวิญญาณของนกัศึกษาพยาบาล   

วตัถุประสงคข์องเอกสารให้การยินยอมฉบบัน้ีไดแ้จง้ให้ทราบถึงลกัษณะรายละเอียดของ

การศึกษาวิจัย และวิธีท่ีจะนําขอ้มูลส่วนตัวของท่านไปใช้หรือมอบให้ผูอ่ื้นระหว่างและหลัง

การศึกษาวิจยัส้ินสุดลง เพื่อใหท่้านใชป้ระกอบการพิจารณาการตดัสินใจเขา้ร่วมการวิจยัในคร้ังน้ี 

2. ข้อมูลพืน้ฐาน 

โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาต่อสุขภาวะจิตวญิญาณของนกัศึกษาพยาบาล หมายถึง ชุดของ

กิจกรรมการสร้างเสริมสุขภาวะจิตวิญญาณในนกัศึกษาพยาบาลโดยประยกุตใ์ชแ้นวคิดจิตตปัญญา

ศึกษามาออกแบบกิจกรรม  

3. ขั้นตอนในการวจัิย 

การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวจิยัเชิงก่ึงทดลองโดยแบ่งเป็น 2 กลุ่ม ท่านอาจถูกคดัเลือกใหอ้ยูใ่น

กลุ่มควบคุมหรือกลุ่มทดลอง ซ่ึงกลุ่มทดลองจะเขา้ร่วมกิจกรรมการพฒันาสุขภาวะจิตวิญญาณ 1 

คร้ัง ต่อสปัดาห์ ติดต่อกนั 5 สปัดาห์ แต่ละคร้ังใชเ้วลา 3 ชัว่โมง เวน้สปัดาห์ท่ี 6-7 และเขา้กลุ่มอีก 1 

คร้ัง ในสปัดาห์ท่ี 8 รวมเป็น 6 คร้ัง ในระยะเวลา  8 สปัดาห์ ณ หอประชุมวิทยาลยัพยาบาลแห่งหน่ึง 

ผูว้ิจยัเป็นวิทยากรกระบวนการตลอดกิจกรรมโดยใชคู่้มือดาํเนินการโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา 

และมีผูช่้วยวจิยัเป็นผูช่้วยวิทยากร ส่วนกลุ่มตวัอยา่งท่ีเป็นกลุ่มควบคุมจะไดรั้บการดูแลตามปกติ 

 

 



110 

4. ความเส่ียงและผลประโยชน์ 

 กรณีท่านอยูใ่นกลุ่มทดลองท่านจะไดรั้บประโยชน์จากกิจกรรมต่างๆในโปรแกรม

ท่ีผูว้ิจยัพฒันาข้ึนซ่ึงไม่ก่อให้เกิดอนัตรายใดๆต่อร่างกายและจิตใจของท่าน หากท่านอยู่ในกลุ่ม

ควบคุมซ่ึงไม่ไดรั้บโปรแกรมดงักล่าวและท่านมีความสนใจ ขอใหท่้านแจง้ความจาํนงแก่ผูว้ิจยั เพื่อ

ผูว้ิจยัจะไดจ้ดัโปรแกรมให้แก่ท่านในภายหลงัส้ินสุดการวิจยัแลว้ การวิจยัน้ีท่านจะไม่ไดรั้บความ

เส่ียงใด ๆ แต่อาจทาํให้ท่านเสียเวลาเล็กนอ้ย  ท่านจะตดัสินใจเขา้ร่วมหรือไม่เขา้ร่วมการวิจยัก็ได ้

จะไม่มีผลต่อการเรียนของท่าน ระหว่างการให้ขอ้มูล หากท่านมีความลาํบากใจหรือไม่สะดวกใจ

ในการตอบคาํถาม ผูว้ิจยัจะขา้มหรือหยดุการเก็บขอ้มูลในประเด็นนั้น ท่านมีอิสระในการตดัสินใจ

ใหข้อ้มูล  

5. การเกบ็รักษาความลบั 

 ขอ้มูลของท่านจะไม่ปรากฏช่ือในงานวิจยั และผูว้ิจยัจะเก็บขอ้มูลไวเ้ป็นความลบั 

การนาํเสนอขอ้มูลหรือการอภิปรายขอ้มูลในงานวิจยั จะถูกนาํเสนอในภาพรวมของกลุ่มผูเ้ขา้ร่วม

วิจยัทั้งหมด 

6. การยกเลกิหรือถอนตัวจากโครงการวจัิย 

 การเขา้ร่วมโครงการวิจยัเร่ือง ผลของโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาต่อสุขภาวะจิต

วิญญาณของนกัศึกษาพยาบาล เป็นไปดว้ยความสมคัรใจของท่าน ท่านสามารถท่ีจะตดัสินใจไม่เขา้

ร่วมในโครงการวิจยัได ้แมว้่าท่านจะมีการตดัสินใจเขา้ร่วมโครงการและใหมี้การเก็บขอ้มูลไปแลว้

นั้น การถอนคาํอนุญาตเขา้ร่วมดงักล่าวสามารถทาํไดทุ้กเม่ือและดว้ยเหตุผลใดก็ได ้โดยจะไม่มี

ผลกระทบใด ๆ ต่อท่าน 

7. ข้อสงสัยต่างๆ 

 หากท่านมีขอ้สงสยัใด ๆ เก่ียวกบัการศึกษาวิจยั และ/หรือ กระบวนการต่าง ๆ หรือ

ความปลอดภยัของการเขา้ร่วมในการศึกษาวิจยั ให้ท่านติดต่อผูว้ิจยัโดยตรง คือ นางสาววรวรรณ 

จนัทวีเมือง โทร 087-2914209 หรืออาจติดต่อผูช่้วยศาสตราจารย ์ดร.กาญจน์สุนภสั บาลทิพย ์โทร 

083-5449146 ซ่ึงเป็นท่ีปรึกษาวิทยานิพนธ์ เพื่อรับทราบขอ้มูลต่าง ๆ เก่ียวกบัการวิจยัคร้ังน้ี 

8. การเข้าร่วมการศึกษาวจัิยโดยความสมัครใจและเอกสารยนิยอม 
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 การลงลายมือช่ือในเอกสารฉบบัน้ี แสดงว่าท่านยอมรับว่าท่านไดรั้บทราบขอ้มูล

ต่าง ๆ ในการวิจยัคร้ังน้ีแลว้ การเขา้ร่วมในการศึกษาวิจยัน้ีของท่านเป็นไปโดยความสมคัรใจ ท่าน

จะไดรั้บสาํเนาของเอกสารยินยอมฉบบัน้ีท่ีลงลายมือช่ือและวนัท่ีแลว้จาํนวนหน่ึงฉบบั และท่าน

ทราบวา่ผูว้ิจยัจะมีสาํเนาหน่ึงฉบบัเกบ็ไวเ้ช่นกนั 

 ขา้พเจา้ไดอ่้านขอ้มูลขา้งตน้น้ีและเขา้ใจวตัถุประสงคข์องโครงการวิจยัเร่ืองผล

ของโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษาต่อสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาล ขา้พเจา้ขอให้คาํ

ยนิยอมของขา้พเจา้ท่ีจะเขา้ร่วมในการศึกษาวิจยัน้ีตามท่ีไดแ้จง้ไวใ้นเอกสารอนุญาตฉบบัน้ี 

           

   ลงช่ือ......................................ผูเ้ขา้ร่วมโครงการ 

           

   (................................................) 

                

   ลงช่ือ......................................พยาน 

           

   (................................................) 

           

   ลงช่ือ......................................ผูว้ิจยั 

           

        (นางสาววรวรรณ  จนัทวีเมือง) 

            

         วนัท่ี.......เดือน.................พ.ศ............ 
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ภาคผนวก จ 

เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวจิยั 

เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยัคร้ังน้ีแบ่งเป็น 2 ส่วน ไดแ้ก่ เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการทดลองและ

เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเกบ็รวบรวมขอ้มูล ดงัน้ี 

1. เค ร่ืองมือท่ีใช้ในการทดลอง  คือ  โปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา  โดยใช้ส่ือ

ประกอบการดาํเนินกิจกรรมเป็นคู่มือดาํเนินการโปรแกรมจิตตปัญญาศึกษา 

2. เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเกบ็รวบรวมขอ้มูล ประกอบดว้ย แบบสอบถามขอ้มูลส่วน

บุคคล และแบบสอบถามสุขภาวะจิตวิญญาณสาํหรับนกัศึกษาพยาบาล 
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เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการทดลอง 

คู่มือดาํเนินการโปรแกรมจติตปัญญาศึกษา 

สัปดาห์ที ่1 

  

                   

                  (เวลา 30 นาที) 

สาระสําคญั 

 กิจกรรมรู้จักเขารู้จักเราเป็นการเตรียมความพร้อมกลุ่มโดยเปิดโอกาสให้ผู ้ร่วม

กระบวนการได้ทาํความรู้จักกันและกัน สร้างสัมพนัธภาพท่ีดี กระตุ้นให้กลุ่มมีชีวิตชีวา เกิด

บรรยากาศท่ีผ่อนคลาย และมีการแนะนาํแนวคิดจิตวิญญาณให้ผูเ้ขา้ร่วมกระบวนการไดท้บทวน

เพื่อให้เขา้ใจถึงความหมายของจิตวิญญาณ และวิธีการดูแลจิตวิญญาณของตนเอง ซ่ึงเป็นพื้นฐาน

สาํคญัก่อนเขา้สู่กิจกรรมพฒันาสุขภาวะทางจิตวิญญาณ 

วตัถุประสงค์ 

1. เพ่ือสร้างบรรยากาศแห่งมิตรภาพและความอบอุ่นในกลุ่ม 

2. เพื่อใหผู้ร่้วมกระบวนการเขา้ใจแนวคิดจิตวิญญาณและวิธีการดูแลจิตวิญญาณของตนเอง 

กจิกรรม 

ขั้นตอน เวลา ส่ือ 

1. กระบวนกรหลกัแนะนาํตนเอง ผูช่้วยวิจยั 

และให้ผูเ้ขา้ร่วมกระบวนการแนะนําตนเอง

สั้ นๆพร้อมบอกความเป็นตัวตน 1 อย่างให้

ผูอ่ื้นรู้จกั 

8 นาที ไม่มี 

2. วิทยากรแนะนาํแนวคิดจิตวิญญาณโดยให้ผู ้

ร่วมกระบวนการดูวิดีโอเร่ืองจิตวิญญาณใน
          15 นาที -วิดีโอเร่ือง 

จิตวิญญาณใน

กจิกรรม “รู้จักเขา รู้จักเรา" 
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ขั้นตอน เวลา ส่ือ 

ชีวิตประจาํวนั  ชีวิตประจาํวนั 

 

3. วิทยากรสุ่มถามผูเ้ขา้ร่วมกระบวนการ

จาํนวน 1-2 คนโดยใชป้ระเดน็คาํถาม ดงัน้ี 

3.1 จิตวิญญาณในความหมายของผู ้ร่วม

กระบวนการ คืออะไร 

3.2 จิตวิญญาณมีความสําคญัอย่างไรต่อผู ้

ร่วมกระบวนการ 

3.3 ผูร่้วมกระบวนการจะดูแลจิตวิญญาณ

ของตนเองไดอ้ยา่งไร 

5 นาที ไม่มี 

4. กระบวนกรหลกัสรุปแนวคิดจิตวิญญาณ 

 

         2 นาที ไม่มี 

 
การ ประเมินผล 

สงัเกตความสนใจและการมีสว่นร่วมของผู้ ร่วมกระบวนการในการแสดงความคดิเห็น 
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เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมูล 

แบบสอบถามสุขภาวะจิตวญิญาณสําหรับนักศึกษาพยาบาล 

คาํช้ีแจง 

1. แบบสอบถามชุดน้ีแบ่งออกเป็น 2 ตอน คือ 
ตอนท่ี 1 แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไป  
ตอนท่ี 2 แบบสอบถามสุขภาวะจิตวิญญาณสาํหรับนกัศึกษาพยาบาล  

2. โปรดอ่านคาํช้ีแจงก่อนในการตอบคาํถามในแต่ละตอน 
3. ขอ้มูลของท่านจะถือเป็นความลบั และนาํมาใชเ้พื่อการศึกษาเท่านั้น ซ่ึงไม่มีผลกระทบใด 

ๆ ต่อการศึกษาเล่าเรียน และการดําเนินชีวิตของท่าน จึงขอความกรุณาให้ท่านตอบ
แบบสอบถามดว้ยตนเองตามความเป็นจริง 

 

ขอขอบคุณท่ีกรุณาใหค้วามร่วมมือในการตอบแบบสอบถามคร้ังน้ี 

       นางสาววรวรรณ จนัทวเีมือง 

           นกัศึกษาหลกัสูตรพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต 

สาขาวิชาการพยาบาลเวชปฏิบติัชุมชน 

                คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ 
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ตอนที ่1 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล 

คาํช้ีแจง ใหท่้านเติมขอ้มูล และ/หรือ ทาํเคร่ืองหมาย  √ ในช่อง           ตามความจริง 

1. เพศ 
  1.ชาย         2. หญิง 

2. รายวิชาท่ีข้ึนฝึกปฏิบติังาน…………………….. 
3. เม่ือไม่สบายใจหรือตอ้งการความช่วยเหลือ ท่านไดรั้บการสนบัสนุนจากใคร/แหล่งใดบา้ง 

        1. สมาชิกในครอบครัว        

        2. คนใกลชิ้ดท่ีไม่ใช่สมาชิกครอบครัว 

        3. เพื่อนร่วมชั้นเรียน/ร่วมสถาบนั        

        4. สถาบนัการศึกษา ครู/อาจารย ์

        5. ทางอินเตอร์เน็ต หรือสงัคมออนไลน์   

        อ่ืน ๆ รวมกนั ไดแ้ก่………………….. 

 

4. ท่ีผา่นมาท่านประสบเหตุการณ์วิกฤติในชีวิต เช่น สูญเสียบุคคลท่ีรักฯ 
        1. ใช่         ระบุ........................................... 

        2. ไม่ใช่ 

5. ท่านมีวิธีจดัการความเครียดอยา่งไร 
        1. แกไ้ขท่ีสาเหตุ      

        2. ผอ่นคลายอารมณ์   ระบุ........................................... 

         3. เลือกทั้ง 2 วิธี 
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ตอนที ่2  แบบสอบถามสุขภาวะจิตวญิญาณสําหรับนักศึกษาพยาบาล 

คาํช้ีแจง โปรดอ่านขอ้ความต่อไปน้ีแลว้พจิารณาวา่ขอ้ความใดตรงกบัระดบัความคิดเห็นของท่าน
มากท่ีสุด แลว้ทาํเคร่ืองหมาย     ลงในช่องท่ีท่านตอ้งการเพียงคาํตอบเดียว ตามเกณฑต่์อไปน้ี 

 5  หมายถึง  ท่านเห็นวา่ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงมากท่ีสุด 
 4  หมายถึง  ท่านเห็นวา่ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงมาก 
 3  หมายถึง  ท่านเห็นวา่ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงบางส่วน 
 2  หมายถึง  ท่านเห็นวา่ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงนอ้ย  
 1  หมายถึง  ท่านเห็นวา่ขอ้ความนั้นตรงกบัความเป็นจริงนอ้ยท่ีสุด 
 

 

ข้อความ 

ระดับความคดิเห็น 

5 4 

 

3 2 1 

ด้านการรับรู้คุณค่า ความหมายและเป้าหมายในชีวติ   

1.  ขา้พเจา้รักตนเองและรู้วา่ชีวิตตนเองมีคุณค่า 

2.  ข้าพเจ้ารู้ว่าความหมายของชีวิตคืออะไร และข้าพเจ้ามี
จุดมุ่งหมายในชีวิตของตนเองอยา่งชดัเจน 

ด้านการมีปฏิสัมพันธ์ระหว่างตนเอง ผู้อื่น และส่ิงแวดล้อมอย่าง

เหมาะสม 

3. ขา้พเจา้เช่ือว่าตนเองสามารถปฏิบติังานท่ียากใหส้าํเร็จลุล่วง
ไปไดด้ว้ยดี 

4. เม่ือมีปัญหา ขา้พเจ้าคิดไตร่ตรองหาต้นเหตุของการเกิด
ปัญหา 

ด้านความเช่ือ ศรัทธา และปฏิบัตติามคาํสอนในศาสนา   

5. ขา้พเจา้มีความมุ่งมัน่ปฏิบติัตามแนวคิดท่ีตนเองยดึถือ 

6. ขา้พเจา้ปฏิบติักิจทางศาสนาเพ่ือให้เกิดความสุขในชีวิตเป็น
ประจาํ 

ด้านการมีจิตขั้นสูง   
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ข้อความ 

ระดับความคดิเห็น 

5 4 

 

3 2 1 

7. ขา้พเจา้สามารถท่ีจะรับความรักและมอบความรักแก่ผูอ่ื้นได ้

8. ขา้พเจา้มีความตั้งใจทาํงานเพื่อประโยชน์ของผูอ่ื้นโดยไม่
หวงัส่ิงตอบแทน 

ด้านความพงึพอใจในชีวติ 

9. ขา้พเจา้รู้สึกพึงพอใจในชีวิตตนเอง 

10. ขา้พเจา้พึงพอใจกบัเป้าหมายของตนเอง 
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ภาคผนวก ฉ  

รายนามผู้ทรงคุณวุฒติรวจสอบเคร่ืองมือ 

 

1. นายแพทยส์กล สิงหะ  อาจารยแ์พทย ์ประจาํภาควิชาศลัยศาสตร์  
    คณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์  
 

2. ผศ.ดร.ปรียา แกว้พิมล  อาจารยป์ระจาํภาควิชาการพยาบาลสูติศาสตร์ 

    คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัสงขลานครินทร์ วิทยาเขตปัตตานี 

3. ดร.ปาริชาต ชูประดิษฐ ์อาจารยป์ระจาํภาควิชาการพยาบาลมารดา ทารก และสูติศาสตร์ 

    วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี สงขลา 
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ประวตัผู้ิเขยีน 

ช่ือ สกลุ    นางสาววรวรรณ จนัทวีเมือง 

รหัสประจําตัวนักศึกษา  5610421064 

วุฒิการศึกษา 

 วุฒิ                     ช่ือสถาบัน       ปีทีสํ่าเร็จการศึกษา 

พยาบาลศาสตรบณัฑิต  วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี สงขลา      2552 

ตําแหน่งและสถานทีท่าํงาน 

 พยาบาลวิชาชีพปฏิบติัการ วทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี สงขลา  

การตีพมิพ์เผยแพร่ผลงาน 

 1. บทความวิจยั เร่ืองการดูแลตนเองแบบผสมผสานของผูป่้วยโรคเบาหวาน กรณีศึกษา: 

ภายใตบ้ริบทของสังคมวฒันธรรมทอ้งถ่ินภาคใต ้ตีพิมพใ์นวารสารเครือข่ายวิทยาลยัพยาบาลและ
การสาธารณสุขภาคใต ้

 2. บทความวิจยัเร่ือง การรับรู้ประโยชน์ การรับรู้อุปสรรค และการรับรู้ความสามารถของ
ตนเองกบัพฤติกรรมสร้างเสริมสุขภาพ และภาวะสุขภาพ ของนกัศึกษาพยาบาล ตีพิมพใ์นวารสาร
พยาบาลกระทรวงสาธารณสุข 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


