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Abstract 

 Objective: 1) to compare the happiness of the elderly before and after receiving group counseling based 
on the person-centered theory, and 2) to compare the happiness of the elderly after receiving group counseling 
according to the person-centered theory and the regular care. 

 Methods: The sample group consisted of 16 elderly people, selected according to the criteria. They were 
randomly assigned an experimental group of 8 people and a control group of 8 people. The experiment group 
received group counseling based on the person-centered theory and the control group received regular care. Research 
instruments consisted were: 1) The elderly happiness measure, The reliability of this instrument was reported by 
Cronbach’s Alpha as of 0.915, and 2) the group counseling program. It is IOC ranged from 0.66 - 1.00. The 
descriptive, Wilcoxon signed-rank test and Mann-Whitney U test were used for data analysis. 

 Results: The results of the study were 1) The happiness of the elderly who received group counseling base 
on the person-centered theory after the experiment was differences than before the experiment at the .01 level.  2) 
The happiness of the elderly in the experimental group and the control group after receiving counseling base on the 
person-centered theory were difference and statistically significant at the .001 level. 

 Conclusion: Group counseling based on the person-centered theory to enhance happiness of the elderly. 
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ผลของการให้การปรึกษากลุ่มตามทฤษฎกีารยดึบุคคลเป็นศูนย์กลาง 
เพ่ือเสริมสร้างความสุขของผู้สูงอายุในชมรมผู้สูงอายุ  

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลอ้อมใหญ่ 
ฤชุญา เจตชัยชนะ, ศศ.บ.*, ชลพร กองค า, ปร.ด.**, 

กาญจนา สุทธิเนียม, ปร.ด.***, ชูวิทย์ รัตนพลแสนย์, กศ.ด.*** 

บทคดัย่อ  
 วัตถุประสงค์ : 1) เพ่ือเปรียบเทียบความสุขของผูสู้งอายกุ่อนและหลงัไดรั้บการปรึกษากลุ่มตามทฤษฎีการ
ยึดบุคคลเป็นศูนยก์ลาง 2) เพ่ือเปรียบเทียบความสุขของผูสู้งอายุภายหลงัไดรั้บการปรึกษากลุ่มตามทฤษฎีการยึด
บุคคลเป็นศูนยก์ลาง ระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

 วิธีการศึกษา : การวิจยัก่ึงทดลอง กลุ่มตวัอยา่งคือผูสู้งอายจุ  านวน 16 คน คดัเลือกกลุ่มตวัอยา่งตามเกณฑ์  
สุ่มอยา่งง่ายแบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 8 คนและกลุ่มควบคุม 8 คน โดยกลุ่มทดลองจะไดรั้บการปรึกษากลุ่มตามทฤษฎี
การยดึบุคคลเป็นศูนยก์ลางเพื่อเสริมสร้างความสุข สปัดาห์ละ 2 คร้ัง คร้ังละ 1.30 ชัว่โมง รวม 11 คร้ัง เคร่ืองมือท่ีใช้
ในการวิจยัเป็นแบบวดัความสุขของผูสู้งอายุ มีค่าดชันีความสอดคลอ้ง 0.60 - 1.00 ค่าความเท่ียง 0.915 และการ
ปรึกษากลุ่มตามทฤษฎีการยึดบุคคลเป็นศูนยก์ลางมีค่าดชันีความสอดคลอ้งมีค่า 0.60 - 1.00 การวิเคราะห์ขอ้มูล
ทัว่ไปใช ้สถิติเชิงพรรณนาและสถิติเชิงเปรียบเทียบ โดยใช ้Wilcoxon signed rank test และ Mann-Whitney U test 

 ผลการศึกษา : 1) ความสุขของผูสู้งอายกุลุ่มทดลองหลงัไดรั้บการปรึกษากลุ่มตามทฤษฎีการยึดบุคคลเป็น
ศูนยก์ลางแตกต่างจากก่อนไดรั้บการปรึกษากลุ่ม อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 2) ความสุขของผูสู้งอายกุลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุมหลงัไดรั้บการปรึกษากลุ่มตามทฤษฎีการยึดบุคคลเป็นศูนยก์ลางแตกต่างจากกลุ่มควบคุม 
อยา่งมีมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .001 

 สรุป : การปรึกษากลุ่มตามทฤษฎีการยดึบุคคลเป็นศูนยก์ลางสามารถเสริมสร้างความสุขในผูสู้งอายไุด ้

 ค าส าคัญ : ผูสู้งอาย,ุ ความสุขของผูสู้งอาย,ุ การปรึกษากลุ่มตามทฤษฎีการยดึบุคคลเป็นศูนยก์ลาง 
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ความส าคญัของปัญหา 
 ความสุขในชีวิต (Life Happiness) เป็นส่ิง
ท่ีมนุษยทุ์กคนควรไดรั้บและเป็นส่ิงส าคญัของการ
ด าเนินชีวิตของทุกคนถ้าแต่ละชีวิตมีความสุข
มนุษย์ก็จะอยู่ ร่ วมกันอย่าง มีความสุขจะเป็น
ความสุขของหมู่คณะของสังคมและของโลก         
(สุภาณี สุขะนาคินทร์, 2549) โดยความสุข (Happiness) 
เป็นองค์รวมซ่ึงหมายถึงมุมมองหรือความคิดเห็น
ของบุคคลท่ีเก่ียวขอ้งกบัความรู้สึกความเช่ือหรือ
ความตอ้งการ นอกจากน้ีความสุขยงัเป็นความรู้สึก
ท่ีเกิดข้ึนภายในจิตใจของบุคคลเก่ียวกบัสุขภาวะ
ของตนเองว่ามีความพึงพอใจสภาพชีวิตท่ีเป็นสุข
อนัเป็นผลจากการมีความสามารถในการจัดการ
ปัญหาในการด าเนินชีวิตมีศักยภาพท่ีจะพัฒนา
ตนเอง เพื่อคุณภาพชีวิตท่ีดีโดยครอบคลุมถึงความ
ดีงามภายใน จิตใจภายใตส้ภาพสงัคมและส่ิงแวดลอ้ม
ท่ีเปล่ียนแปลง (สิทธิพรร์ สุนทร และคณะ, 2561) 
 จากโครงสร้างประชากรท่ีเปล่ียนแปลงไป
ท าให้สังคมไทยเขา้สู่การเป็นสังคมผูสู้งอาย ุโดยมี
ประชากรรวม 64.5 ลา้นคน แบ่งเป็นกลุ่มผูสู้งอายุ 
60 ปี ข้ึนไป 9.4 ลา้นคน คิดเป็นร้อยละ 14.57 ของ
ประชากรรวม (กรมอนามยักระทรวงสาธารณสุข, 
2565) ในขณะท่ีผูสู้งอายมีุปัญหาทางสุขภาพเพิ่มข้ึน
อย่างต่อเน่ือง เน่ืองจากภาวะความเส่ือมถอยของ
ร่างกายซ่ึงเป็นปัจจยัท่ีไม่อาจหลีกเล่ียงได้ ปัญหา
ดงักล่าวนั้นไม่ไดเ้กิดจากอายเุพียงล าพงัแต่เกิดจาก
สภาพแวดลอ้ม พฤติกรรมสุขภาพและการด ารงชีวิต
ท่ีผ่านมา ซ่ึงลว้นเป็นปัจจยัท่ีสามารถป้องกนัและ
หลีกเล่ียงได ้หากมีการเตรียมความพร้อมให้กบัผู ้
สูงวยัอย่างมีประสิทธิภาพ การด ารงชีวิตท่ีจะให้

ผูสู้งอายุมีความสุขในสังคมนั้น ไม่เพียงแต่การ
ไดรั้บความสนับสนุน จากนโยบายหรือมาตรการ
ต่าง ๆ เท่านั้น  เพราะความสุขในชีวิตของผูสู้งอายุ
เป็นส่วนหน่ึงท่ีทุกคนปรารถนาและพยายามทุก
วิถีทางท่ีจะหาความสุขให้กับตวัเอง ซ่ึงความสุข
ของแต่ละคนนั้ นแตกต่างกัน ผู ้สูงอายุมักขาด
ความสุขหรือมีความสุขลดลงได้ง่ายกว่าวยัอ่ืน ๆ 
เน่ืองจากต้องเผชิญกับการเปล่ียนแปลงในชีวิต
หลายดา้น ทั้งดา้นร่างกาย ดา้นจิตสังคม และดา้น
จิตวิญญาณ รวมทั้ งยงัมีข้อจ ากัดในการใช้ชีวิต
มากกว่าวยัอ่ืน ๆ (จิตติยา สมบัติบูรณ์ และคณะ , 
2562) 
 จากการส ารวจความสุขของผูสู้งอายุของ
วิทยาลยัประชากรศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลยั 
(2561) พบว่า ผูสู้งอายุส่วนใหญ่มีระดบัความสุข 
ดงัน้ี ความสุขมากท่ีสุด ร้อยละ 16.80 มีความสุข
มาก ร้อยละ 60.90 มี ความสุขในระดบัปานกลาง
ร้อยละ 20.30 มีความสุขน้อย มีร้อยละ 1.70 และมี
ความสุขน้อยท่ีสุดถึงไม่มีความสุขเลยร้อยละ 0.30 
และผู ้สูงอายุชายมีระดับความสุขอยู่ในช่วงมี
ความสุขมากท่ีสุด ร้อยละ 78.50 สูงกว่าผูสู้งอายุ
หญิง ร้อยละ 77.10 ผูสู้งอายวุยัตน้มีระดบัความสุข
มากถึงมากท่ีสุดร้อยละ 80.30 สูงกว่าวยักลางร้อยละ 
76.10 และวยัปลายร้อยละ 69.50 ผูสู้งอายุวยัปลาย
รู้สึกว่าตนเองมีความสุขน้อย น้อยท่ีสุดหรือไม่มี
ความสุขเลย สูงกว่าวยักลางและวยัตน้ จากขอ้มูล
ระดบัความสุขของผูสู้งอายแุสดงใหเ้ห็นวา่ผูสู้งอายุ
ส่วนใหญ่มีความสุขอยู่ในระดบัมาก แต่มีผูสู้งอายุ
ในวยัปลายท่ีรู้สึกวา่ตนเองมีความสุขนอ้ยหรือไม่มี
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ความสุขเลยจะพบว่าเม่ือผูสู้งอายุยิ่งสูงวยัมากข้ึน
เท่าไหร่กย็ิง่ควรส่งเสริมใหมี้ความสุขเพิ่มมากข้ึน   
 จากนโยบายของรัฐบาลประกาศให้
ประเทศไทยเป็น “Thailand 4.0” เกิดการเปล่ียนแปลง
หลายดา้น โดยมุ่งเน้นให้บุคคลสามารถรับมือกบั
โอกาสและภยัคุกคามแบบใหม่ ๆ ท่ีเปล่ียนแปลง
อยา่งรวดเร็วและรุนแรงในศตวรรษท่ี 21 โดยมีการ
ใช้วิทยาการ ความคิดสร้างสรรค์ นวัตกรรม 
วิทยาศาสตร์เทคโนโลยีและการวิจัยและพฒันา    
(สุวิทย์ เมษินทรีย์, 2560) ซ่ึงนโยบายดังกล่าวน้ี 
ส่งผลดีต่อผูสู้งอายุโดยตรงในการช่วยให้ผูสู้งอายุ
ไดใ้ชชี้วิตอยา่งสะดวกสบาย รวดเร็ว และง่ายยิง่ข้ึน 
(จินตนา อาจสันเท๊ียะ และรัชณีย ์ป้อมทอง, 2561) 
แต่ผลกระทบของการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนน้ีส่งผล
ให้ผูสู้งอายุต้องมีการปรับตัว และเรียนรู้ส่ิงใหม่
มากข้ึน ท าให้ผูสู้งอายบุางคนเกิดความเครียด วิตก
กงัวล เน่ืองจากผูสู้งอายุมีขอ้จ ากดัในการเรียนรู้ส่ิง
ใหม่จ าเป็นตอ้งใชเ้วลาในการปรับตวัมากกวา่วยัอ่ืน 
หากผูสู้งอายุไม่สามารถปรับตัวได้ส่งผลให้ขาด
ความสุขในการด ารงชีวิต  
 ผูว้ิจัยส ารวจขอ้มูลเบ้ืองต้นของผูสู้งอายุ
ในชมรมผู ้สูงอายุ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลออ้มใหญ่ อ าเภอสามพราน จงัหวดันครปฐม
ในวนัท่ี 5 พฤศจิกายน 2564 โดยการสังเกตและ
สัมภาษณ์เบ้ืองตน้ พบว่า ผูสู้งอายสุ่วนใหญ่อยูต่าม
ล าพงัเพราะลูกหลานไปท างาน บางคนโชคดียงัมี
คู่ชีวิตอยูด่ว้ยแต่บางคนอยูค่นเดียว ความเหงาส่งผล
ให้ผูสู้งอายหุลายคนไม่มีความสุข เกิดการเบ่ือหน่าย 
ไม่มีสังคม ไม่มีกิจกรรมให้แสดงความสามารถ 
ตั้งแต่เกษียณอายกุารท างานมา บางคนคิดว่าตวัเอง

ยงัมีความรู้ ความสามารถ อยากท่ีจะถ่ายทอดใหค้น
รุ่นหลังได้รับประโยชน์จากประสบการณ์ของ
ตนเอง เช่น การแกปั้ญหาในการท างาน การเผชิญ
กับอุปสรรคทั้ งในการท างาน และการใช้ชีวิตท่ี 
ผา่นมา การยอมรับเหตุการณ์ต่าง ๆ ในชีวิต การกา้ว
ขา้มอุปสรรคท่ีท าให้ตนเองรู้สึกผิดหวงั ท้อแท้ใจ   
ว่าผ่านมาไดอ้ย่างไร และจะรับมือกบัอุปสรรคนั้น
ไดอ้ยา่งไร รวมถึงการมองโลกในแง่ดี การมีสติอยู่
กบัปัจจุบนั มีความยืดหยุน่ต่อสถานการณ์ท่ีเกิดข้ึน 
การควบคุมอารมณ์และสามารถแกปั้ญหาไดอ้ย่าง
เหมาะสม นอกจากน้ีแลว้การดูแลรักษาสุขภาพของ
ตนเองให้สะอาดเรียบร้อยเหมาะกบัวยั และการอยู่
ร่วมกบัคนอ่ืน ท าตวัเองใหค้ล่องแคล่ว แขง็แรงตามวยั 
ไม่เป็นภาระผูอ่ื้น และความสุขท่ีดีท่ีสุด คือการได้
พูดคุยกบัผูอ่ื้น ไดเ้ล่าเร่ืองราวและประสบการณ์ใน
ชีวิตท่ีภูมิใจ ให้คนอ่ืนได้ฟัง ได้เข้าร่วมกิจกรรม 
เลือกท ากิจกรรม ท่ีก่อให้เกิดอารมณ์ท่ีเป็นสุขสด
ช่ืน แจ่มใส ใหชี้วิตในวยัสูงอาย ุ จากการศึกษาของ
ชูวิทย ์รัตนพลแสนย ์และคณะ (2552) และสิทธิพรร์ 
สุนทร และคณะ (2561) กล่าวว่า ผูสู้งอายุมีการ
เปล่ียนแปลงทางด้านร่างกายและจิตใจ เน่ืองจาก
เป็นวยัท่ีตอ้งพบกบัการสูญเสียต่าง ๆ เช่น ต าแหน่ง 
หนา้ท่ีการงาน รายไดท่ี้ลดนอ้ยลง ความสามารถใน
การท ากิจกรรมต่าง ๆ ลดลงหรือการสูญเสียบุคคล
อนัเป็นท่ีรัก ไดแ้ก่ คู่ครอง ญาติพี่น้อง เพื่อนสนิท 
เป็นตน้ ปัญหาต่าง ๆ ท่ีเกิดข้ึนผูก้บัผูสู้งอายน้ีุท าให้
ผูสู้งอายุเกิดความเครียด มีอารมณ์โกรธ น้อยใจ 
รู้สึกว่าตนเองไม่มีคุณค่า ไม่มีประโยชน์ต่อสังคม 
ตอ้งการส่ิงใดกไ็ม่ไดส้มตามความปรารถนา อาจจะ
เน่ืองจากไม่มีเงินหรือสุขภาพท่ีไม่เอ้ืออ านวยต่อ
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การด าเนินกิจกรรมต่าง ๆ ตอ้งพึ่งพาลูกหลาน แต่
ไม่มีใครอยากดูแลเอาใจใส่ ไม่มีใครเขา้ใจตนเอง 
รู้สึกว่าตนเองสูญเสียทุกอย่าง ก็จะมีภาวะซึมเศร้า 
แยกตวัอยู่ตามล าพงั ไม่มีความสุขและความร่าเริง
ในชีวิต ไม่รู้จะมีชีวิตอยู่ไปท าไม ภาวะความรู้สึก
ของผูสู้งอายุท่ีมีต่อตนเองอย่างไร้ค่า ความรู้สึกท่ี
โดดเด่ียว วา้เหว่ อา้งวา้ง ความรู้สึกต่าง ๆ เหล่าน้ี
ส่งผลต่อสุขภาพจิตและความสุขในการด าเนินชีวิต
จะท าให้ผูสู้งอายุกลายเป็นคนไม่มีความสุข ซ่ึง
สอดคล้องกับการศึกษาของศศิพัชร์  สุขถาวร 
(2553) ท่ีพบว่า ระดบัความสุขในชีวิตของผูสู้งอายุ
ในจังหวัดนครปฐมอยู่ในระดับปานกลาง จาก
ข้อมูลท่ีกล่าวมาข้างต้นสรุปได้ว่า ความสุขของ
ผูสู้งอายุมีองค์ประกอบ 4 ด้าน 1) ความสุขท่ีเกิด
จากการตระหนกัถึงคุณค่าในตนเอง 2) ความสุขท่ี
เกิดจากการมีสุขภาพจิตท่ีดี 3) ความสุขท่ีเกิดจาก
การดูแลรักษาสุขภาพของตนเอง และ4) ความสุขท่ี
เกิดจากการเขา้ร่วมกิจกรรม ซ่ึงผูสู้งอายแุต่ละคนมี
ศกัยภาพท่ีจะพฒันาตนเอง เพื่อคุณภาพชีวิตท่ีดีและ
มีความดีงามในจิตใจหากได้รับการเสริมสร้าง
ความสุขท่ีเหมาะสม 
 การเสริมสร้างความสุขของผูสู้งอายุใน
การด าเนินชีวิตมีหลายวิธีการ เช่น การออกก าลงักาย 
(ศศิชา มีเย็น, 2560) การใช้ศิลปะบ าบัด (สิริพร     
คืนมาเมือง, 2561) การเขา้ร่วมเครือข่ายในท ากิจกรรม
ร่วมกบัสังคมสามารถสร้างสุขภาพจิตท่ีดีส่งเสริม
ให้ผูสู้งอายุมีความสุขในการด าเนินชีวิต (อรรถกร 
เฉยทิม, 2560) การปรึกษากลุ่ม (วริศรา ใจเป่ียม, 2558) 
และจากการทบทวนงานวิจยัดงักล่าวพบว่า การให้
การปรึกษากลุ่มเป็นวิธีการหน่ึงท่ีมีประสิทธิภาพ 

ในการเสริมสร้างความสุขให้กับผู ้สูงอายุ ซ่ึง
แนวทางของทฤษฎีการใหก้ารปรึกษามีหลากหลาย
ทฤษฎีท่ีสามารถเลือกน ามาใช้ การให้การปรึกษา
โดยทฤษฎีการยึดบุคคลเป็นศูนยก์ลางของ Roger  
เป็นทฤษฎีท่ีเน้นเร่ืองสัมพนัธภาพในการให้การ
ปรึกษาระหวา่งผูใ้หก้ารปรึกษาและผูรั้บการปรึกษา
เพื่อน าไปสู่การเปล่ียนแปลงในตวัผูรั้บการปรึกษา 
โดยผูรั้บการปรึกษามีอิสระท่ีจะระบายความไม่
สบายใจและสามารถพิจารณาท าความเขา้ใจตนเอง 
ยอมรับตนเองและเปล่ียนแปลงตนเองไปในทางท่ีดี
ข้ึน ส่งผลให้เกิดพลงัในการเปล่ียนแปลงขจดัหรือ
ลดความทุกข์  ซ่ึ ง เหมาะสมกับกลุ่มผู ้สู งอายุ
เน่ืองจากวยัสูงอายุเป็นวยัท่ีสั่งสมประสบการณ์ใน
ชีวิตไวอ้ยา่งมากมายและผูสู้งอายหุลายคนชอบท่ีจะ
ถ่ายทอดเร่ืองราวประสบการณ์ในชีวิตออกมาให้
ลูกหลานได้รับฟัง การท่ีผูสู้งอายุได้เล่าเร่ืองราว
ประสบการณ์ออกมานั้ นจะช่วยให้ผู ้สูงอายุได้
เขา้ใจและยอมรับตนเองมากข้ึน พร้อมท่ีจะด าเนิน
ชีวิตร่วมกบัครอบครัวและผูอ่ื้นในอนัท่ีจะสร้างสรรค์
ส่ิงท่ีเป็นประโยชน์ช่วยให้รับรู้ถึงคุณค่าในตนเอง
และผูอ่ื้นส่งผลใหมี้ความสุขในการใชชี้วิตมากข้ึน 
 ผูว้ิจัยจึงสนใจท่ีจะศึกษาถึงผลของการ
ปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวคิดทฤษฎีการยึดบุคคล
เป็นศูนย์กลาง  (Rogers,1975) ต่อความสุขของ
ผู ้สูงอายุในชมรมผูสู้งอายุโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพประจ าต าบลออ้มใหญ่ เพื่อไดว้ิธีการในการ
เสริมสร้างความสุขใหก้บัผูสู้งอาย ุโดยการเก้ือหนุน
ใหผู้สู้งอายไุดส้ ารวจตนเอง น าไปสู่การเขา้ใจตนเอง
อย่างลึกซ้ึง ผ่านสัมพนัธภาพท่ีอบอุ่นผูสู้งอายุรับรู้
ว่ามีคนท่ีเข้าใจ จะส่งเสริมให้ผู ้สูงอายุเปิดเผย
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ตนเอง ยอมรับตนเองและเปล่ียนแปลงตนเองไป
ในทางท่ีดี ข้ึน ส่งผลให้เกิดพลังในตนเองเพื่อ
เปล่ียนแปลงพฤติกรรม ขจัดความทุกข์และเพิ่ม
ความสุขในการใช้ชีวิตมาก ข้ึนและสามารถ
ด ารงชีวิตได้อย่างเหมาะสมเ อ้ือให้ผู ้สูงอายุมี
ศกัยภาพสามารถดูแลตนเองให้มีคุณภาพชีวิตท่ีดี
และมีความสุขสมวยัอยา่งย ัง่ยนืต่อไป 
 
วตัถุประสงค์การวจิัย  
 1. เพื่อเปรียบเทียบความสุขของผูสู้งอายุ
กลุ่มทดลองก่อนและหลังได้รับการปรึกษากลุ่ม
ตามทฤษฎีการยดึบุคคลเป็นศูนยก์ลาง 
  2. เพื่อเปรียบเทียบความสุขของผูสู้งอายุ
ภายหลงัได้รับการปรึกษากลุ่มตามทฤษฎีการยึด
บุคคลเป็นศูนย์กลาง ระหว่างกลุ่มทดลองและ   
กลุ่มควบคุมท่ีไดรั้บการดูแลปกติ 
 
สมมติฐานการวิจัย 
 1. ความสุขของผูสู้งอายุกลุ่มทดลอง หลงั
ไดรั้บการปรึกษากลุ่มตามทฤษฎีการยึดบุคคลเป็น
ศูนย์กลางสูงกว่าก่อนได้รับการปรึกษากลุ่มตาม
ทฤษฎีการยดึบุคคลเป็นศูนยก์ลาง 

 2. ความสุขของผูสู้งอายุของกลุ่มทดลอง 
หลงัไดรั้บการปรึกษากลุ่มตามทฤษฎีการยึดบุคคล
เป็นศูนยก์ลางสูงกว่ากลุ่มควบคุมท่ีไดรั้บการดูแล
ปกติ 
 
กรอบแนวคิดการวจิัย 
 การปรึกษาแบบกลุ่มตามทฤษฎียึดบุคคล
เป็นศูนย์กลาง เช่ือว่า มนุษย์เป็นผู ้ท่ีมีเหตุผลมี
ความสามารถในการแก้ไขปัญหา และสามารถ
เขา้ใจตนเองว่าอะไรคือสาเหตุท่ีส่งผลให้ตนเองไม่
มีความสุขในชีวิต รวมถึงมีความสามารถในการน า
ตนเอง (self-direction) เพื่อให้เกิดเปล่ียนแปลง
ตนเองได้ในเชิงสร้างสรรค์ และสามารถด าเนิน
ชีวิตอย่างมีประสิทธิผลจากการมีสัมพนัธภาพท่ี
อบอุ่น จริงใจ ยอมรับอยา่งไม่มีเง่ือนไข  
 
วธิีด าเนินการวิจัย  
 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงการทดลอง 
(Quasi Experimental Designs) แบบ 2 กลุ่ม ทดสอบ
ก่อนและหลงั  (Two groups pretest-posttest design) 
ผูว้ิจยัด าเนินการดงัน้ี ประชากร คือ ผูสู้งอายท่ีุมีอาย ุ
60 ปีข้ึนไป ทั้งเพศชายและเพศหญิงท่ีอยู่ในชมรม

 
 

 

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดในการวิจยั 

การปรึกษากลุ่มตาม 
ทฤษฎกีารยดึบุคคลเป็นศูนย์กลาง 

 

ความสุขของผู้สูงอาย ุ
    1. ความสุขท่ีเกิดจากการตระหนกัถึงคุณค่าในตนเอง   
    2. ความสุขท่ีเกิดจากการมีสุขภาพจิตท่ีดี 
    3. ความสุขท่ีเกิดจากการดูแลรักษาสุขภาพของตนเอง       
    4. ความสุขท่ีเกิดจากการเขา้ร่วมกิจกรรม 
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ผูสู้งอายท่ีุใชบ้ริการในโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ต าบลออ้มใหญ่ อ าเภอสามพราน จงัหวดันครปฐม 
จ านวน 75 คน และกลุ่มตวัอย่าง เป็นผูสู้งอายุท่ีมี
คุณสมบติัตามเกณฑท่ี์ก าหนด มีดงัน้ี 

1) เป็นผู ้สูงอายุในชมรมผู ้สูงอายุ ของ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลออ้มใหญ่  อ  าเภอ
สามพราน  จงัหวดันครปฐม 

2) เป็นผูสู้งอายุท่ี มีคะแนนจากแบบวดั
ความสุข  ระดบัต ่าท่ีสุด ในจ านวน 16 คน 

3) ยนิดีเขา้ร่วมการวิจยั 
มีคะแนนจากแบบวดัความสุขระดบัต ่าสุด

นบัจากคะแนนต ่าสุดข้ึนมา จ านวน 16 คน สอบถาม
ความสมคัรใจในการเขา้รับการทดลอง ท าการสุ่ม
อยา่งง่าย (Simple Random Sampling) แบ่งออกเป็น 
2 กลุ่ม กลุ่มทดลอง จ านวน 8 คน และกลุ่มควบคุม
จ านวน 8 คน ตามแนวคิดของ Corey, et.al. (2018) 
ท่ีกล่าววา่ขนาดของกลุ่มท่ีเหมาะสมควรมีสมาชิก 6 
- 8 คน เพื่อให้สมาชิกทุกคนได้รับความเอาใจใส่
อยา่งทัว่ถึง 

เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย  ประกอบด้วย
เคร่ืองมือ ดงัน้ี 
 1. เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการรวบรวมขอ้มูล คือ
แบบวดัความสุขของผูสู้งอาย ุประกอบดว้ย 2 ส่วน  
ส่วนท่ี  1  ข้อ มูลทั่วไปประกอบด้วยอายุ  เพศ 
สถานภาพสมรส ฐานะทางเศรษฐกิจ ภาวะสุขภาพ  
ส่ ว น ท่ี  2  แ บ บ วัด ค ว า ม สุ ข ข อ ง ผู ้ สู ง อ า ยุ  
ประกอบดว้ยขอ้ถามค าถาม จ านวน 49 ขอ้ โดยแบ่ง
ออกเป็น 4 ด้านคือ 1) ความสุขท่ีเกิดจากการ
ตระหนักถึงคุณค่าในตนเอง 10 ขอ้ 2) ความสุขท่ี
เกิดจากการมีสุขภาพจิตท่ีดี 13 ขอ้ 3) ความสุขท่ีเกิด

จากการดูแลรักษาสุขภาพของตนเอง 13 ขอ้ และ4) 
ความสุขท่ีเกิดจากการเขา้ร่วมกิจกรรม 13 ขอ้ เป็น
แบบวดัแบบมาตราส่วนประมาณค่า (Rating Scale) 
ตามแบบของ Likert มี 5 ระดับ คือ ความสุขมาก
ท่ีสุด ความสุขมาก ความสุขปานกลาง ความสุข
เล็กนอ้ย ไม่มีความสุขเลย (บุญชม ศรีสะอาด, 2558) 
ให้ผู ้ทรงคุณวุฒิจ านวน 3 ท่าน ประกอบด้วย 
ผูเ้ช่ียวชาญดา้นจิตวิทยาการปรึกษาจ านวน 2 ท่าน 
ผูเ้ช่ียวชาญดา้นการพยาบาลจิตเวชจ านวน 1 ท่าน 
ตรวจสอบมีค่าดชันีความสอดคลอ้ง (item objective 
congruence : IOC) อยู่ระหว่าง 0.66  -  1.00 และ
น าไปทดลองใชก้บัผูสู้งอายท่ีุมีคุณสมบติัใกลเ้คียง
กบักลุ่มตวัอย่างจ านวน 30 คน หาค่าความเช่ือมัน่
ได้ค่าสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาคเท่ากับ 
0.915 

 2. เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการทดลอง ไดแ้ก่ การ
ปรึกษากลุ่มตามทฤษฎีการยึดบุคคลเป็นศูนยก์ลาง 
สร้างมาจากการศึกษาเอกสารและงานวิจัย ท่ี
เก่ียวขอ้งกับความสุขของผูสู้งอายุและศึกษาการ
สร้างรูปแบบ ทฤษฎีและเทคนิคในการให้การ
ปรึกษากลุ่มตามทฤษฎีการยึดบุคคลเป็นศูนยก์ลาง 
(Person - Centered Theory) ของ Roger ทั้งในและ
ต่างประเทศ แลว้น าการให้การปรึกษากลุ่มไปให้
ผูท้รงคุณวฒิุจ านวน 3 ท่าน ประกอบดว้ย ผูเ้ช่ียวชาญ
ดา้นจิตวิทยาการปรึกษาจ านวน 2 ท่าน ผูเ้ช่ียวชาญ
ดา้นการพยาบาลจิตเวชจ านวน 1 ท่าน ตรวจสอบมี
ค่าดชันีความสอดคลอ้ง (item objective congruence 
: IOC) อยูร่ะหวา่ง 0.66 - 1.00 และน าไปทดลองใช้
กบัผูสู้งอายุท่ีมีคุณสมบติัใกลเ้คียงกบักลุ่มตวัอย่าง
จ านวน 5 คน และปรับปรุงตามข้อเสนอแนะ 
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หลงัจากนั้นด าเนินการปรึกษากลุ่ม โดยจดัการทดลอง
สัปดาห์ละ 2 คร้ัง คร้ังละ 1.30 ชัว่โมง โดยช่วงเวลา
ท่ีท าการนัดหมาย คือ วนัเสาร์ และ วนัพุธ เวลา 
10.00 - 11.30 น. จดักิจกรรม 11 คร้ัง ประกอบดว้ย 
คร้ังท่ี 1 ปฐมนิเทศ และสร้างสัมพนัธภาพ คร้ังท่ี 2 - 3 
ความสุขท่ีเกิดจากการตระหนกัถึงคุณค่าในตนเอง
ดว้ยการใหผู้สู้งอายไุดเ้ล่าถึงความภาคภูมิใจในชีวิต
ท่ีผ่านมา เพื่อให้ผูสู้งอายไุดท้บทวนตนเองและเกิด
ความตะหนักรู้ความมีคุณค่าในตนเอง คร้ังท่ี 4 - 6 
ความสุขท่ีเกิดจากการมีสุขภาพจิตท่ีดี เพื่อส่งเสริม
ให้ผูสู้งอายุรับรู้และเข้าใจความรู้สึกของตนเอง 
รู้จักควบคุมอารมณ์ ผ่อนคลาย และปล่อยวาง 
รวมทั้งสามารถปรับตวัและยอมรับสภาพท่ีเกิดข้ึน
ตามความเป็นจริง ผา่นการควบคุมลมหายใจ ฝึกคิด
อยา่งยืดหยุน่และคิดแง่บวก คร้ังท่ี 7 - 8 ความสุขท่ี
เกิดจากการดูแลรักษาสุขภาพ เพื่อส่งเสริมให้
ผู ้สูงอายุหันมาดูแลสุขภาพร่างกายให้แข็งแรง 
คล่องแคล่ว มีก าลงัวงัชา สามารถตอบสนองความ
ตอ้งการทางกายภาพไดอ้ย่างเหมาะสมผ่านการฝึก
กายบริหาร โยคะ ร ามวยจีน หรือการออกก าลงักาย
ประเภทอ่ืน ๆ ท่ีเหมาะสมวนัละ 15 - 30 นาที คร้ังท่ี 
9 - 10 ความสุขท่ีเกิดจากการเข้าร่วมกิจกรรม ท่ี
ก่อให้เ กิดอารมณ์เป็นสุข จิตใจสดช่ืนแจ่มใส 
กระปร้ีกระเปร่า อาทิ การเล่นกีฬา ดนตรี ศิลปะ หรือ
งานอดิเรกท่ีชอบ เช่น เปตอง ร าวง เตน้แอโรบิค 
เป็นตน้ ซ่ึงจะช่วยผ่อนคลายและลดความเครียดได้
เป็นอยา่งดี และคร้ังท่ี 11 ยติุการใหก้ารปรึกษากลุ่ม 
เป็นการให้ผู ้สูงอายุได้สรุปการเรียนรู้ท่ีได้และ
น าไปใช้ในชีวิตประจ าวนั รวมทั้งส้ิน 6 สัปดาห์ 
และกลุ่มควบคุมเข้าร่วมกิจกรรมตามปกติของ

ชมรมผูสู้งอายุ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบล
ออ้มใหญ่ อ าเภอสามพราน จงัหวดันครปฐม  

การพทิักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง  
การวิ จัยค ร้ั ง น้ีผ่ านการพิจ ารณาจาก

คณะกรรมการจ ริยธรรมการวิ จัย ในมนุษย์  
มหาวิทยาลยัราชภฏับา้นสมเด็จเจา้พระยา (BSRU-
REC 004/65E02 - V.02) วนัท่ี 12 เมษายน 2565 
โดยผู ้วิจัยได้อธิบายวัตถุประสงค์ รายละเอียด
ขั้นตอนของการวิจยั ประโยชน์ท่ีผูร่้วมวิจยัจะไดรั้บ 
สอบถามความสมคัรใจและลงนามยินยอมเขา้ร่วม
การวิจัย  การเก็บข้อมูลเป็นความลับและการ
น าเสนอผลการวิจยัเป็นภาพรวม 

การเกบ็รวบรวมข้อมูล  
ผูว้ิจัยด าเนินการเก็บข้อมูลกลุ่มตัวอย่าง

และช้ีแจงวตัถุประสงค์ของการวิจัยและวิธีตอบ
แบบวดัความสุขของผูสู้งอายแุละคดัเลือกผูสู้งอายุ
ท่ีมีคะแนนความสุขต ่าสุดนับจากคะแนนต ่าสุด
ข้ึนมา จ านวน 16 คน สอบถามสมคัรใจ ท่ีจะเขา้
ร่วมการปรึกษากลุ่ม ผูว้ิจยัด าเนินการวดัความสุข
ทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมก่อนเขา้ร่วมการ
ปรึกษากลุ่ม หลงัจากนั้นผูว้ิจัยด าเนินการให้การ
ปรึกษากลุ่มตามทฤษฎีการยึดบุคคลเป็นศูนยก์ลาง
ในกลุ่มทดลองจ านวน 11 คร้ัง และกลุ่มควบคุม
ไดรั้บการดูแลปกติของชมรม หลงัจากส้ินสุดการ
ให้การปรึกษากลุ่มให้ผูสู้งอายุท าแบบวดัความสุข
ของผู ้สูงอายุอีกคร้ัง เพื่อเป็นคะแนนหลังการ
ทดลอง  

การวเิคราะห์ข้อมูล 
สถิติท่ีใช้ในการวิจยัคร้ังน้ี ประกอบดว้ย 

สถิติพื้นฐาน ได้แก่ข้อมูลทั่วไป ค่าเฉล่ีย ร้อยละ 
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และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ค่าการทดสอบ Skewness, 
Kurtosis และสถิติท่ีใช้ในการทดสอบสมมติฐาน 
แบบนันพารามิเตอร์ (Non Parametric Statistics) 
Wilcoxon signed rank test และ Mann-Whitney U test 
 
ผลการวิจัย 
 1. ข้อมูลทั่วไป 
 กลุ่มตวัอยา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม
ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 87.50 , 100.00 

ตามล าดบั และมีอายเุฉล่ียส่วนใหญ่อยูร่ะหวา่ง 60 - 
70 ปี ร้อยละ 75. 00 ฐานะทางเศรษฐกิจส่วนใหญ่
อยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 62.50 และ 75.00 
ตามล าดบั สถานภาพสมรสกลุ่มทดลองส่วนใหญ่
เป็นหมา้ย/หยา่ ร้อยละ 50.00 กลุ่มควบคุมส่วนใหญ่
สถานภาพสมรสโสดร้อยละ 75.00 และกลุ่มทดลอง
ส่วนใหญ่มีโรคประจ าตวัร้อย 62.50 กลุ่มควบคุมมี
โรคประจ าตวัและไม่มีโรคประจ าตวัเท่า ๆ  กนัร้อยละ 
50.00 ดงัแสดงในตารางท่ี  1 
 

 
ตารางที่ 1 ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง จ าแนกตามเพศ อาย ุสถานภาพสมรส ฐานะทางเศรษฐกิจ ภาวะสุขภาพ 

ข้อมูลทั่วไป 
กลุ่มทดลอง (n = 8) กลุ่มควบคุม (n = 8) 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
เพศ     
     ชาย 1 12.50 - - 
     หญิง 7 87.50 8 100.00 
อาย ุ     
     60 - 70 ปี 6 75.00 6 75.00 
     70 - 80 ปี 2 25.00 2 25.00 
สถานภาพสมรส     
     โสด 2 25.00 1 12.50 
     สมรส 2 25.00 5 62.50 
     หมา้ย/หยา่ 4 50.00 2 25.00 
ฐานะทางเศรษฐกิจ     
     ฐานะดี 1 12.50 - - 
     ฐานะปานกลาง 5 62.50 6 75.00 
     ฐานะไม่ดี 2 25.00 2 25.00 
ภาวะสุขภาพ     
     มีโรคประจ าตวั 5 62.50 4 50.00 
     ไม่มีโรคประจ าตวั 3 37.50 4 50.00 
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ตารางที่ 2 เปรียบเทียบค่าเฉล่ียความสุขของผูสู้งอายกุลุ่มทดลอง ก่อนและหลงัการทดลองโดยรวมและรายดา้น (n = 8) 
โดยใชส้ถิติ Wilcoxon signed rank test 

ความสุขของผู้สูงอายุ mean S.D. Z p 
1. ความสุขท่ีเกิดจากการตระหนกั
ถึงคุณค่าในตนเอง   

ก่อนการทดลอง 23.750 5.176 -2.392 .017* 
หลงัการทดลอง 41.250 6.409 

2. ความสุขท่ีเกิดจากการมี
สุขภาพจิตท่ีดี 

ก่อนการทดลอง 24.375 12.883 .000 1.000 
หลงัการทดลอง 24.375 12.884 

3. ความสุขท่ีเกิดจากการดูแลรักษา
สุขภาพของตนเอง 

ก่อนการทดลอง 30.875 6.728 .000 1.000 
หลงัการทดลอง 30.875 6.728 

4. ความสุขท่ีเกิดจากการเขา้ร่วม
กิจกรรม 

ก่อนการทดลอง 40.625 4.596 -2.714 .007** 
 หลงัการทดลอง 37.500 4.243 

ภาพรวม ก่อนการทดลอง 119.625 17.992 -2.395 .017* 
หลงัการทดลอง 134.000 13.213 

*p < .05, **p < .01 

 
 
ตารางที่ 3 ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน ค่าสถิติท่ีใช้ในการทดสอบสมมติฐานการเปรียบเทียบความแตกต่าง
คะแนนหลงัการทดลองระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมโดยรวม (n = 16) โดยใชส้ถิติ Mann-Whitney U test 

ความสุขของผู้สูงอายุ mean S.D. U p 
1. ความสุขท่ีเกิดจากการตระหนกั
ถึงคุณค่าในตนเอง   

กลุ่มทดลอง 33.562 9.128 -2.392 .017* 
กลุ่มควบคุม 18.375 2.134 

2. ความสุขท่ีเกิดจากการมี
สุขภาพจิตท่ีดี 

กลุ่มทดลอง 31.062 11.287 .000 1.000 
กลุ่มควบคุม 37.750 2.188 

3. ความสุขท่ีเกิดจากการดูแลรักษา
สุขภาพของตนเอง 

กลุ่มทดลอง 29.625 5.058 .000 1.000 
กลุ่มควบคุม 28.375 2.446 

4. ความสุขท่ีเกิดจากการเขา้ร่วม
กิจกรรม 

กลุ่มทดลอง 32.938 5.779 .000 .000*** 
กลุ่มควบคุม 26.500 7.464 

ภาพรวม กลุ่มทดลอง 127.188 12.265 2.000 .002** 
กลุ่มควบคุม 111.000 7.464 

*p < .05, **p < .01, ***p < .001 
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 ผลการวเิคราะห์ข้อมูล ดงัน้ี 
 1. เปรียบเทียบความสุขของผูสู้งอายุกลุ่ม
ทดลองก่อนและหลงัได้รับการปรึกษาแบบกลุ่ม
ตามทฤษฎีการยึดบุคคลเป็นศูนย์กลาง พบว่า 
ความสุขโดยรวมของผูสู้งอายุกลุ่มทดลอง ก่อน
และหลงัการทดลองแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคญั
ทางสถิติท่ีระดบั .05 (Z = -2.395) เม่ือจ าแนกราย
ด้าน พบว่า ความสุขท่ีเกิดจากการตระหนักถึง
คุณค่าในตนเอง และความสุขท่ีเกิดจากการเขา้ร่วม
กิจกรรมแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ี
ระดบั .05 (Z = -2.533 และ Z = -2.714) ส่วนความสุข
ท่ีเกิดจากการมีสุขภาพจิตท่ีดีและความสุขท่ีเกิดจาก
การดูแลรักษาสุขภาพของตนเองแตกต่างกัน ดัง
แสดงในตารางท่ี  2 
 2. เปรียบเทียบความสุขของผูสู้งอายุกลุ่ม
ทดลองหลงัไดรั้บการให้การปรึกษากลุ่ม และกลุ่ม
ควบคุมท่ีไดรั้บการดูแลแบบปกติ โดยรวมมีความ
แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ี .001 หาก
พิจารณารายด้านพบว่า ความสุขท่ีเกิดจากการ
ตระหนกัถึงคุณค่าในตนเองและความสุขท่ีเกิดจาก
การเขา้ร่วมกิจกรรมแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคญั
ทางสถิติท่ีระดับ  .05 และ .001 ตามล าดับ ส่วน
ความสุขท่ีเกิดจากการมีสุขภาพจิตท่ีดีและความสุข
ท่ีเกิดจากการดูแลรักษาสุขภาพของตนเองแตกต่างกนั
อยา่งไม่มีนยัส าคญัทางสถิติ ดงัแสดงในตารางท่ี 3 
 
การอภิปรายผล 
 1. ความสุขของผูสู้งอายุโดยรวมหลงัการ
เขา้ร่วมการให้การปรึกษากลุ่มมีความสุข สูงกว่า
ก่อนเขา้ร่วมการใหก้ารปรึกษาแบบกลุ่มตามทฤษฎี

การยึดบุคคลเป็นศูนยก์ลาง อย่างมีนัยส าคญัทาง
สถิติท่ีระดบั .01 เป็นไปตามสมมติฐานขอ้ 1 ท่ีตั้งไว ้
ทั้งน้ีอภิปรายผลไดว้่า ในการปรึกษาแบบกลุ่มนั้น
เ ป็นกระบวนการปรึกษามุ่ง เน้นในส่วนของ
ความคิด ความรู้สึกและพฤติกรรมท่ีเกิดข้ึนของ
ผูสู้งอายุในกลุ่มซ่ึงเป็นการพฒันาการด้วยตนเอง 
โดยผูสู้งอายพุยายามคน้หาศกัยภาพและจุดเด่นท่ีมี
อยูใ่นตนเอง ตลอดจนความพยายามท่ีจะปรับเปล่ียน
พฤติกรรมท่ีไม่พึงปรารถนาของตนเองโดยท่ี
ผูสู้งอายุในกลุ่มจะแสดงความเห็นอกเห็นใจและ
ช่วยเหลือซ่ึงกันและกันในบรรยากาศแห่งความ
ไวว้างใจ อันน าไปสู่การเปิดเผยถึงเร่ืองราวและ
ปัญหาต่าง ๆ และมีการส ารวจปัญหาร่วมกนัซ่ึงส่ิง
ต่าง ๆ เหล่าน้ีมีอยูใ่นการปรึกษากลุ่มตามทฤษฎียดึ
บุคคลเป็นศูนยก์ลาง ส่งผลให้ผูสู้งอายกุลุ่มทดลอง
เกิดการเรียนรู้และเกิดการฝึกฝนร่วมกนัภายในกลุ่ม
จนกลายเป็นผูท่ี้มีทกัษะท่ีดีในการปรับตวั มองเห็น
ความสุขท่ีอยูร่อบตวัมากข้ึน ประกอบกบัระยะเวลา
ในการทดลองท่ีมีการเขา้ร่วมเป็นเวลา 5 สัปดาห์ 
รวม 11 คร้ัง ซ่ึงเวลา และจ านวนคร้ังมากเพียงพอ
ให้กลุ่มทดลองท่ีไดรั้บการปรึกษากลุ่มตามทฤษฎี
ยึดบุคคลเป็นศูนยก์ลางไดมี้การเรียนรู้และสามารถ
เปล่ียนแปลงมุมมองความสุขของตนเองได้
สอดคลอ้งกบังานวิจยัของดวงพร หิรัญรัตน์ (2543) 
ท่ีพบว่า การปรึกษากลุ่มตามแนวคิดการยึดบุคคล
เป็นศูนยก์ลางสามารถเพิ่มความสุขของเดก็ก าพร้าได ้
และสมคิด กอมณี (2565) ท่ีท าการศึกษาพบวา่ การ
ปรึกษากลุ่มสามารถเพิ่มความสุขของนักเรียน
โรงเรียนสาธิตมหาวิทยาลัยศรีนคริทรวิโรฒ 
ประสานมิตร (ฝ่ายมธัยม) ได ้ 
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 หากพิจารณารายดา้นพบวา่ ความสุขท่ีเกิด
จากการตระหนกัถึงคุณค่าในตนเองและความสุขท่ี
เกิดจากการเข้าร่วมกิจกรรม แตกต่างกันอย่างมี
นัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ.05 และ .01 ทั้ งน้ีเป็น
เพราะว่าการท่ีผูสู้งอายุ ได้มาร่วมแลกเปล่ียนกนั  
ในกลุ่ม เกิดการยอมรับ ให้เกียรติกัน และการมี
ส่วนร่วมในกิจกรรมท่ีหลากหลาย มีการติดต่อ
ปฏิสัมพนัธ์กบัผูอ่ื้น ส่งผลให้รับรู้ในความสามารถ
ของตน ท าตนให้เป็นคนมีค่า และสามารถด ารงตน
ให้เป็นประโยชน์ต่อผู ้อ่ืนและสังคมส่วนรวม        
จะส่งผลใหผู้สู้งอายมีุความสุขไดอ้ยา่งย ัง่ยนื (เสนอ 
อินทรสุขศรี, 2557) สอดคล้องกับการศึกษาของ
ประเสริฐ อสัสันตชัย (2552) ท่ีพบว่า ความสุขท่ี
เกิดจากการเขา้ร่วมกิจกรรมเพิ่มข้ึนในระดับมาก 
สอดคลอ้งกบัค าพูดของสมาชิกกลุ่มท่ีว่า “ก่อนมา
เข้าร่วมกิจกรรมในคร้ังนี ้ตอนแรก คิดว่าไม่ค่อย
อยากมาเข้ากลุ่มเท่าไหร่ อยากอยู่ เงียบ ๆ สบาย ๆ 
ส่วนตัวมากกว่า เพราะเบ่ือหน่ายการพูดคุย และการ
ร่วมกิจกรรมกับผู้ อ่ืนหรือคนแปลกหน้า กลัวความ
ขัดแย้งในการแสดงความคิดเห็นต่าง ๆ แต่พอได้
มาร่วมกิจกรรม แลกเปลี่ยนความคิดเห็น และ
ประสบการณ์ต่างๆ ในชีวิตกับสมาชิกในกลุ่มนี้
แล้ว มีความรู้สึกอบอุ่นใจ มีก าลังใจในการด าเนิน
ชีวิตต่อไป และรู้สึกว่าชีวิตยังมีเพ่ือนและเครือข่าย 
ท่ีจะมาขอรับความช่วยเหลือได้” 
 ส่วนความสุขท่ีเกิดจากการมีสุขภาพจิตท่ีดี 
และความสุขท่ีเกิดจากการดูแลรักษาสุขภาพของ
ตนเองไม่แตกต่างกนั ทั้งน้ีอาจเกิดจากผูสู้งอายสุ่วน
ใหญ่ท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมจะมีภาวะสุขภาพทางกาย มี
โรคประจ าตวั ยอ่มส่งผลต่อสุขภาพจิต ซ่ึงการจะท า

ใหป้รับพฤติกรรมทั้งดา้นภาวะสุขภาพทางกายและ
สุขภาพจิตจ าเป็นท่ีจะตอ้งใชเ้วลา ซ่ึงในการปรึกษา
คร้ังน้ีจะใชเ้วลา 5 สัปดาห์ และไม่ไดมี้การติดตาม
ผลในระยะยาว ดังนั้ นจึงจ าเป็นท่ีจะต้องมีการ
ติดตามต่อเน่ืองของความสุขทั้ง 2 ดา้น อยา่งไรกต็าม
หากพิจารณาค่าเฉล่ียพบว่าความสุขทั้ง  2 ด้านมี
แนวโนม้เพิ่มข้ึน  
 2. ความสุขของผูสู้งอายุของกลุ่มทดลอง 
หลงัไดรั้บการปรึกษากลุ่มตามทฤษฎีการยึดบุคคล
เป็นศูนยก์ลางสูงกว่ากลุ่มควบคุมท่ีไดรั้บกิจกรรม
ตามปกติของชมรมผูสู้งอาย ุเป็นไปตามสมมติฐาน
ขอ้ 2 ท่ีตั้งไว ้จากผลการศึกษา แสดงให้เห็นว่าการ
ให้การปรึกษาแบบกลุ่ม ตามทฤษฎียึดบุคคลเป็น
ศูนยก์ลางเป็นกระบวนการท่ีท าให้ผูสู้งอายุแต่ละ
คนเรียนรู้ท่ีจะสร้างสมัพนัธภาพท่ีดีต่อกนั ประกอบกบั
ผูว้ิจัยได้จัดบรรยากาศท่ีเป็นมิตร ให้การยอมรับ
และเขา้ใจ ท าให้เกิดบรรยากาศท่ีอบอุ่นปลอดภยั
จนสมาชิกสามารถ เปิดเผยตนเอง โดยการเล่าเร่ือง
ระบายความรู้สึก และประสบการณ์ท่ีท าให้ทุกขใ์จ
ของตนเองได้ ดังค าพูดของผูสู้งอายุท่านหน่ึงท่ี
ระบายความรู้สึกและประสบการณ์ ท่ีท าใหทุ้กขใ์จว่า 
“ได้ฟังเร่ืองราวประสบการณ์ชีวิตของสมาชิกบาง
ท่านในกลุ่มนีแ้ล้ว รู้สึกเกิดความเห็นอกเห็นใจมาก 
เพราะคิดว่าในชีวิตท่ีผ่านมาของตนเองน้ัน เหน่ือย
ยากล าบากมากแล้ว แต่ยังมีคนอ่ืนท่ียากล าบากกว่า
ตนเองอีกหลายเท่า จึงขอเป็นก าลังใจให้สมาชิกทุก
ท่านในกลุ่ม มีก าลังกาย ก าลังใจ ต่อสู้ชีวิตต่อไป
อย่างเข้มแข็ง หากต้องการความช่วยเหลือเล็ก ๆ 
น้อย ๆ ส่ิงใดท่ีตนพอจะช่วยได้ กยิ็นดีจะช่วยเหลือ
กันไป ”  สอดคล้อ งกับง านวิ จัยของ เสาว ณี                   
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เตชะพฒันาวงษ์ (2553:62) ท าการศึกษาเร่ืองผล
ของการให้การปรึกษาแบบกลุ่มตามทฤษฎีการยึด
บุคคลเป็นศูนยก์ลางท่ีมีต่อการเห็นคุณค่าในตนเอง
ของผูสู้งอายุ พบว่า ผูสู้งอายุมีการเห็นคุณค่าใน
ตนเองเพิ่มข้ึนอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ 
 หากพิจารณารายดา้นพบวา่ ความสุขท่ีเกิด
จากการตระหนกัถึงคุณค่าในตนเองและความสุขท่ี
เกิดจากการเข้าร่วมกิจกรรมแตกต่างกันอย่างมี
นัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 และ .001 ทั้งน้ีเป็น
เพราะว่าผู ้สูงอายุ เ กิดความรู้สึกท่ีดี ต่อตนเอง 
ยอมรับข้อดีและข้อบกพร่องของตนเอง ทั้ งยงัมี
ความรู้สึกทางบวกเก่ียวกับเหตุการณ์ต่าง ๆ ท่ี
เกิดข้ึนในชีวิตของตนเองและสามารถยอมรับผลท่ี
เกิดจากการกระท าของตนเองได้ สอดคล้องกับ
งานวิจยัของ Caplan (1990) กล่าวว่า กลุ่มตวัอย่าง
เกิดการรู้จกัตนเองและยอมรับตนเองเพิ่มข้ึนและมี
พฒันาการดา้นสังคมเพิ่มข้ึน เกิดความเขา้ใจตนเอง
อย่างแทจ้ริงและความเขา้ใจความเป็นมนุษยม์าก
ข้ึนจนเกิดความสุขท่ีแท้จริง และสอดคล้องกับ
การศึกษาของ Amani (2016) ท่ีพบว่า การสร้าง
เสริมให้ผูสู้งอายุรับรู้ถึงความมีคุณค่าในตนเองจะ
ช่วยเพิ่มความสุขให้กบัผุสู้งอายไุด ้ส่วนความสุขท่ี
เกิดจากการมีสุขภาพจิตท่ีดีและความสุขท่ีเกิดจาก
การดูแลรักษาสุขภาพของตนเองไม่แตกต่างกัน 
อย่างไรก็ตามหากพิจารณาค่าเฉล่ียพบว่าความสุข
ทั้ง 2 ดา้นมีแนวโนม้เพิ่มข้ึน  
 สรุปไดว้่าการปรึกษากลุ่มตามทฤษฎีการ
ยดึบุคคลเป็นศูนยก์ลางสามารถเสริมสร้างความสุข
ของผูสู้งอายไุด ้
 

ข้อเสนอแนะ  
 ข้อเสนอแนะในการน าผลการวิจัยไปใช้ 
 1. การให้การปรึกษาแบบกลุ่มตามทฤษฎี
การยึดบุคคลเป็นศูนยก์ลาง สามารถน าไปประยกุต์ใช้
เพื่อพฒันาความสุขของผูสู้งอายุในชมรมสูงอายุ
อ่ืนๆท่ีมีคุณลกัษณะใกลเ้คียงกบักลุ่มตวัอยา่งได ้
 2. ผูท่ี้จะน าการให้การปรึกษาแบบกลุ่ม
ตามทฤษฎีการยึดบุคคลเป็นศูนยก์ลางน้ีไปใชค้วร
เป็นผูท่ี้มีความรู้ความเขา้ใจตลอดจนมีทกัษะในการ
ปรึกษากลุ่มเป็นอยา่งดี และก่อนน าไปใชค้วรมีการ
ทดลองใช้และปรับปรุงให้เหมาะสมกับผูสู้งอายุ 
แต่ละกลุ่ม   
 ข้อเสนอแนะเพ่ือการวจิัยต่อไป  
 ควรศึกษาผลในระยะยาวของการปรึกษา
ก ลุ่ มแบบกลุ่ มตามทฤษฎีการยึด บุคคล เ ป็น
ศูนยก์ลาง เพื่อประเมินการคงอยูข่องระดบัความสุข
ของผุสู้งอายุ และควรศึกษาผลการน าการปรึกษา
ก ลุ่ มแบบกลุ่ มตามทฤษฎีการยึด บุคคล เ ป็น
ศูนยก์ลางไปใชก้บัชมรมผูสู้งอายอ่ืุน ๆ ท่ีมีลกัษณะ
ใกลเ้คียงกนั   
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