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บทคัดย่อ
การวิจัยกึ่งทดลองนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาผล
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อาสาสมัคร เครื่องมือวิจัยเป็นโปรแกรมการเสริมสร้าง
ความแข็งแกร่งในชีวิตและแบบประเมินความแข็งแกร่ง
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ในชีวิตที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้น การเก็บรวบรวมข้อมูลมีการ
ประเมินความแข็งแกร่งในชีวิตก่อนและหลังการใช้โปรแกรม
เสริมสร้างความแข็งแกร่งในชีวิตในกลุ่มควบคุมและ
กลุ่มทดลอง วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติบรรยาย และ  t-test
ผลการศึกษาพบว่า ภายหลังการใช้โปรแกรมความ
แข็งแกร่งในชีวิต  นักศึกษาในกลุ่มทดลองมีความแข็งแกร่ง
ในชีวิตสูงกว่าก่อนการใช้ และสูงกว่า กลุ่มควบคุมอย่าง
มีนัยสำคัญทางสถิติท่ีระดับ  .05
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Abstract
The objective of this quasi-experiment  was to investigate the effect of the resilience enhancing

program in graduate nursing students. The sample of 26 graduate nursing students studying at
Ramathibodi School of Nursing, Faculty of Medicine Ramathibodi Hospital, Mahidol University, was selected
by a volunteer method. The research tools were the resilience enhancing program  and the Resilience
 Inventory which was developed by  researchers. In data collecting process, the   resilience  assessments
were done before and after the program intervention  in the  control as well as in the experimental groups.
Descriptive statistics and  t-test were used in data analysis.

The results indicated that after the program intervention, nursing students in the experimental group
had   significantly  increased in the resilience than the pretest, and than those in the control group  at  p< . 05.

ความสำคัญของปัญหา
การศึกษาในระดับมหาบัณฑิต นักศึกษาต้อง

เผชิญเหตุการณ์ท่ีก่อให้เกิดความยุ่งยากใจหลายด้าน  ท้ัง
ด้านการเรียน การทำงาน  และการดำเนินชีวิตในครอบครัว
(Greenburg, 1999; Johnson, Batia, & Haun, 2008)
นักศึกษามหาบัณฑิตส่วนใหญ่อยู่ในช่วงวัยผู้ใหญ่ ซ่ึงเป็น
ช่วงของการสร้างความม่ันคงให้กับชีวิต นักศึกษาบางคน
ต้องทำงานควบคู่ไปกับการเรียนทำให้ไม่มีเวลาให้กับ
เร่ืองหน่ึงเร่ืองใดเต็มท่ี และอาจต้องเผชิญกับปัญหาความ
สัมพันธ์กับเพื่อนหรือบุคคลรอบข้าง ปัญหาด้านการเงิน
การขาดแหล่งสนับสนุนในการให้ความช่วยเหลือ หรือเป็น
ที่ปรึกษาในกระบวนการเรียนการสอนและการใช้ชีวิต
ในมหาวิทยาลัย ส่ิงเหล่าน้ีต่างมีผลท้ังทางตรงและทางอ้อม
ต่อการเกิดความเครียดในนักศึกษา (อังสนา สิงหอุบล,
2549; Facundes & Ludermir, 2005; Kanters, Bristol,
& Attarian, 2002) การท่ีนักศึกษาต้องเผชิญเหตุการณ์ท่ี
ก่อให้เกิดความยุ่งยากใจนั้น นักศึกษาแต่ละบุคคลอาจ
มีวิธีจัดการกับสิ่งที่ตนเองเผชิญแตกต่างกัน และได้รับ
ผลลัพธ์ท่ีแตกต่างกันไป บางคนอาจมีปัญหาสุขภาพกาย/
สุขภาพจิต  (Nogueira-Martins, Fagnani, Macedo,

Citero, & Mari, 2004) ในขณะท่ีบางคนสามารถจัดการ
และเรียนรู้จากประสบการณ์ อันนำไปสู่การเปลี่ยนแปลง
ในทางบวก คุณสมบัติเหล่านี้ เรียกว่า ความแข็งแกร่ง
ในชีวิต (Resilience) (Grotberg, 1995; 2003)

ความแข็งแกร่งในชีวิตเป็นศักยภาพของบุคคล
ในการยืนหยัดและจัดการกับเหตุการณ์ที่ก่อให้เกิดความ
ยุ่งยากใจได้อย่างมีประสิทธิภาพ อันจะนำไปสู่การพัฒนา
ตนเอง (พัชรินทร์ นินทจันทร์, โสภิณ แสงอ่อน, จริยา
วิทยะศุภร, นพวรรณ เปียซ่ือ, ทัศนา ทวีคูณ, และพิศสมัย
อรทัย, 2552; Grotberg, 1999; 2005; Masten, 2001;
Rutter, 1985) ความแข็งแกร่งในชีวิตตามแนวคิดของ
Grotberg  (1999; 2003; 2005) มี 3 องค์ประกอบหลัก
คือ 'I have' 'I am'  และ 'I can'  โดยท่ี  1) I have (ฉันมี...)
เป็นแหล่งสนับสนุนภายนอกท่ีส่งเสริมให้เกิดความแข็งแกร่ง
ในชีวิต 2) I am (ฉันเป็นคนท่ี...) เป็นความเข้มแข็งภายใน
ของแต่ละบุคคล และ 3) I can (ฉันสามารถท่ีจะ...) เป็น
ปัจจัยด้านทักษะในการจัดการกับปัญหาและสัมพันธภาพ
ระหว่างบุคคล เมื่อบุคคลเผชิญกับเหตุการณ์ที่ก่อให้เกิด
ความยุ่งยากใจหรือภาวะเครียดบุคคลก็จะดึงองค์ประกอบ
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เหล่าน้ีมาใช้ในการจัดการกับเหตุการณ์น้ันได้อย่างเหมาะสม
และเกิดการเรียนรู้ ผู้ที่มีความแข็งแกร่งในชีวิตสูงจึงมี
แนวโน้มที่จะสามารถจัดการกับปัญหาที่เกิดขึ้นในชีวิต
ได้อย่างมีประสิทธิภาพ (Dyer & McGuinness, 2008;
Grotberg, 1995; 2001; 2005; Luthar, Cicchetti, &
Becker, 2000)

ทัศนา ทวีคูณ, พัชรินทร์ นินทจันทร์, และโสภิณ
แสงอ่อน (In press) พบว่า ความแข็งแกร่งในชีวิตมีความ
สัมพันธ์เชิงลบกับเหตุการณ์ที่สร้างความยุ่งยากใจและ
ความเครียดของนักศึกษาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต
อย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ เช่นเดียวกับการศึกษาใน
นักศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิต ก็พบว่า นักศึกษา
พยาบาลท่ีมีความแข็งแกร่งในชีวิตสูงจะมีความเครียดต่ำ
ซึ ่งส่งผลโดยตรงกับผลสัมฤทธิ ์ทางการเรียนที ่ดีของ
นักศึกษา (พัชรินทร์ นินทจันทร์, ทัศนา ทวีคูณ, จริยา
วิทยะศุภร และพิศสมัย อรทัย, 2554 น่ันคือ เม่ือนักศึกษา
เผชิญกับเหตุการณ์ที่ก่อให้เกิดความยุ่งยากใจทั้งด้าน
การเรียนหรือการดำเนินชีวิต นักศึกษาท่ีมีความแข็งแกร่ง
ในชีวิตสูงก็มีแนวโน้มท่ีสามารถจัดการกับเหตุการณ์น้ันได้
อย่างมีประสิทธิภาพและมีความเครียดต่ำ อันส่งผลให้
มีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนที่ดี ดังนั้นการเสริมสร้างความ
แข็งแกร่งในชีวิตของนักศึกษาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต
จึงมีความจำเป็นอย่างยิ่ง ปัจจุบันยังไม่มีการศึกษาใน
เรื่องนี้ ผู้วิจัยจึงสนใจศึกษาอันจะได้แนวทางที่นำไปใช้
ในการส่งเสริมให้นักศึกษาสามารถปรับตัวได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ

วัตถุประสงค์การวิจัย
1. เปรียบเทียบความแตกต่างของความแข็งแกร่ง

ในชีวิตในระยะก่อนและหลังการใช้โปรแกรมการเสริมสร้าง
ความแข็งแกร่งในชีวิตของนักศึกษาพยาบาลศาสตร
มหาบัณฑิต ในกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง

2. เปรียบเทียบความแตกต่างของความแข็งแกร่ง

ในชีวิตระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ในระยะก่อน
และหลังการใช้โปรแกรมการเสริมสร้างความแข็งแกร่ง
ในชีวิตของนักศึกษาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต

สมมุติฐานการวิจัย
1. ภายหลังการใช้โปรแกรมการเสริมสร้างความ

แข็งแกร่งในชีวิต นักศึกษาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิตใน
กลุ่มทดลองมีความแข็งแกร่งในชีวิตสูงกว่าก่อนการใช้
โปรแกรม

2. ในระยะก่อนและหลังการใช้โปรแกรมการ
เสริมสร้างความแข็งแกร่งในชีวิตนักศึกษาพยาบาลศาสตร-
มหาบัณฑิตในกลุ ่มควบคุมมีความแข็งแกร่งในชีวิต
ไม่แตกต่างกัน

3. ภายหลังการใช้โปรแกรมการเสริมสร้างความ
แข็งแกร่งในชีวิตนักศึกษาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิตใน
กลุ่มทดลองมีความแข็งแกร่งในชีวิตสูงกว่ากลุ่มควบคุม

4. ในระยะก่อนการใช้โปรแกรมการเสริมสร้าง
ความแข็งแกร่งในชีวิตนักศึกษาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต
ในกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุม มีความแข็งแกร่งในชีวิต
ไม่แตกต่างกัน

วิธีดำเนินการวิจัย
ชนิดของการวิจัย  เป็นการวิจัยก่ึงทดลอง (Quasi-

experimental research) แบบ 2 กลุ่มวัดก่อนและหลัง
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง
ประชากร เป็นนักศึกษาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต

ช้ันปีท่ี 1 ของโรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี คณะแพทยศาสตร์
โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล

กลุ ่มตัวอย่าง จำนวน 26 คน ถูกเลือกแบบ
อาสาสมัคร กำหนดกลุ่มตัวอย่างตามเกณฑ์การจัดกลุ่ม
การบำบัดหรือกลุ ่มเพื ่อการเสริมสร้างสมรรถนะของ
Grantham, Budnik, และ Musham (2012) และ Stone
(1993) โดยทั่วไปนิยมให้มีสมาชิกเข้าร่วมกลุ่มประมาณ



วารสารพยาบาล ปีที่ ๖๑ ฉบับที่ ๒ เมษายน - มิถุนายน ๒๕๕๕

21

กลุ่มละ 8-15 คน มีนักศึกษาที่สมัครเข้าร่วมวิจัยในกลุ่ม
ทดลอง  และกลุ่มควบคุมกลุ่มละ 13 คน

เคร่ืองมือวิจัย
1. แบบสอบถามข้อมูลท่ัวไป ประกอบด้วย อายุ

สถานภาพสมรส รายได้ และบรรยากาศในครอบครัว
2. แบบประเมินความแข็งแกร่งในชีวิต (The

Resilience Inventory) พัฒนาจากแนวคิด Resilience
ของ Grotberg (1995; 1999; 2005) โดยพัชรินทร์
นินทจันทร์, โสภิณ แสงอ่อน, และทัศนา ทวีคูณ (2553)
มีข้อคำถามรวม 28 ข้อ การตอบใช้มาตรประมาณค่า
5 ระดับ กำหนดให้คะแนน 1-5 จาก เห็นด้วยน้อยที่สุด
ถึง เห็นด้วยมากที่สุด คะแนนรวมของความแข็งแกร่งใน
ชีวิต มีค่า 28-140 คะแนน คะแนนสูงแสดงว่ามีความ
แข็งแกร่งในชีว ิตสูง จากการนำแบบประเมินความ
แข็งแกร่งในชีวิตไปใช้ในกลุ ่มวัยรุ ่นและนักศึกษาใน
มหาวิทยาลัย หาค่าความเท่ียงโดยใช้ Cronbach's Alpha
Coefficient ได้ค่าระหว่าง 0.86 - 0.91 (ทัศนา ทวีคูณ,
พัชรินทร์ นินทจันทร์, และโสภิณ แสงอ่อน, In press;
พัชรินทร์ นินทจันทร์, วารีรัตน์ ถาน้อย, โสภิณ แสงอ่อน,
และทัศนา ทวีคูณ, 2553)

3. โปรแกรมการเสริมสร้างความแข็งแกร่งใน
ชีวิตในนักศึกษาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิตซ่ึงพัฒนาโดย
พัชรินทร์ นินทจันทร์, โสภิณ แสงอ่อน, และทัศนา ทวีคูณ
(2554) ประกอบด้วยกิจกรรม ดังน้ี

ครั้งที่ 1: ความแข็งแกร่งในชีวิต จัดกิจกรรม
ให้นักศึกษารู้จักและคุ้นเคยกันมากขึ้น เสริมสร้างความรู้
ความเข้าใจเกี่ยวกับความแข็งแกร่งในชีวิต ให้นักศึกษา
ประเมินและตระหนักถึงความแข็งแกร่งในชีวิตของตนเอง
และร่วมกันอภิปรายถึงจุดแข็งของตนเองและสิ่งที่ตนเอง
จะต้องเสริมสร้างให้มากยิ่งขึ้นในมุมมองของ 'I have'
'I am'  และ 'I can'

ครั้งที่ 2: ค้นหาความงดงามในตนเอง จัด
กิจกรรม ให้นักศึกษาได้ค้นหาความดีในตนเองและ

การเสริมสร้างความภาคภูมิใจในตนเองของนักศึกษา เช่น
เขียนความดีของตนเองในด้านต่างๆ ท่ีทำให้นักศึกษารู้สึก
ดีกับตัวเอง การชื่นชมซึ่งกันและกันของสมาชิกกลุ่มทั้ง
การพูดและการเขียน

คร้ังท่ี 3: ความแข็งแกร่งของฉัน จัดกิจกรรม
ให้นักศึกษาได้ระลึกและตระหนักว่าตนเองมีความแข็งแกร่ง
ในชีวิตอะไรบ้าง โดยให้นักศึกษาย้อนนึกถึงช่วงชีวิตท่ีผ่าน
มาว่า ต้องผ่านวิกฤติอะไรบ้าง แล้วให้พิจารณาค้นหา
ตัวเองว่าตัวเองมีความแข็งแกร่งอะไรบ้างท่ีช่วยให้ผ่านวิกฤติ
เหล่านั้นมาได้ รวมถึงให้นักศึกษาแต่ละคนได้มีโอกาส
ร่วมกันอภิปรายถึงความแข็งแกร่งของตนเองในกลุ่ม

คร้ังท่ี 4: การจัดการกับความเครียด จัดกิจกรรม
ให้นักศึกษาได้ทบทวนประสบการณ์ที่ทำให้ตนเองรู้สึก
เครียด และวิธีจัดการกับความเครียดน้ันๆ แล้วให้นักศึกษา
ทุกคนเล่าประสบการณ์ของตนเองแล้วร่วมกันอภิปราย
และให้ข้อเสนอแนะกับเพ่ือน ในกรณีท่ีปัญหาเก่ียวข้องกับ
ด้านการเรียนการสอน อาจารย์ทีมผู้วิจัยช่วยช้ีแจงและรับ
ข้อเสนอของนักศึกษาเพ่ือเสนอต่อหลักสูตรต่อไป และให้
นักศึกษาฝึกเทคนิคคลายเครียด

ครั้งที ่ 5: ความแข็งแกร่งในชีวิตในบริบท
สถานศึกษา เป็นการแก้ปัญหาอย่างมีประสิทธิภาพและ
การเตรียมตัวเองให้พร้อมเสมอท่ีจะรับมือกับสถานการณ์
ต่างๆ จัดกิจกรรมให้นักศึกษาประเมินความแข็งแกร่งใน
ชีวิตของตนเองภายใต้บริบทของการศึกษาในมหาวิทยาลัย
ว่านักศึกษายังขาดในเรื ่องใด ผู้วิจัยร่วมกับนักศึกษา
อภิปรายถึงข้อที่นักศึกษามีคะแนนต่ำและแนวทางการ
เสริมสร้างความแข็งแกร่งในชีวิตข้อน้ัน จากน้ันให้นักศึกษา
ได้ฝึกการเสริมสร้างความแข็งแกร่งในชีวิตด้วยตนเอง

ครั้งที่ 6: การสื่อสารแบบ "I - Message"
จัดกิจกรรมเพื่อฝึกวิธีการสื่อสารแบบ "I - Message"
ซึ่งเป็นวิธีการสื่อสารอย่างหนึ่งที่จะแสดงว่า ผู้พูดรู้สึก
อย่างไรต่อพฤติกรรมของอีกฝ่ายหนึ่ง โดยไม่ให้อีกฝ่าย
รู้สึกโดนโจมตีหรือถูกตำหนิ  เพ่ือลดความขัดแย้งและช่วย
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ให้มีการส่ือสารในทางท่ีสร้างสรรค์ จากน้ันให้นักศึกษากับ
เพ่ือนแสดงบทบาทสมมุติการส่ือสารแบบ "I - Message"
และร่วมกันอภิปราย

4. แบบประเมินการเปล่ียนแปลงหลังการเข้าร่วม
โปรแกรม เป็นข้อคำถามปลายเปิด คือ "จากการเข้าร่วม
โปรแกรมการเสริมสร้างความแข็งแกร่งในชีวิตท่านคิดว่า
ตนเองมีการเปล่ียนแปลง อะไรบ้าง อย่างไร"

วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล คณะผู้วิจัยใช้เวลา
ในการดำเนินโปรแกรม 8 สัปดาห์  ต้ังแต่เดือนสิงหาคม -
เดือนตุลาคม พ.ศ. 2554  ตามข้ันตอน ดังน้ี

1. หลังจากได้รับการอนุมัติจากคณะกรรมการ
จริยธรรมการวิจัยในคน คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล
รามาธิบดี ทีมผู้วิจัยทำหนังสือขออนุญาตดำเนินการศึกษา
จากผู ้อำนวยการโรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี คณะ
แพทยศาสตร์ โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล
จากน้ันจึงประสานงานกับคณาจารย์และบุคลากรท่ีเก่ียวข้อง
ในการพิทักษ์สิทธ์ิของนักศึกษาคณะผู้วิจัยขอพบนักศึกษา
เพ่ือช้ีแจงวัตถุประสงค์และข้ันตอนของการวิจัยแก่นักศึกษา
การยินยอมหรือปฏิเสธการเข้าร่วมวิจัยไม่มีผลใดๆ ต่อ
การศึกษา ข้อมูลที่ได้ถือเป็นความลับและนำเสนอใน
ภาพรวมเท่านั้น ผู้ที่ยินดีเข้าร่วมการวิจัยให้ลงนามใน
ใบยินยอม

2. กลุ่มควบคุม ทีมผู้วิจัยแจกแบบประเมินความ
แข็งแกร่งในชีวิตให้นักศึกษาในกลุ่มควบคุม ตอบ ในระยะ
ก่อนการทดลอง ในเดือนท่ี 1 (pre-test) และให้ตอบอีกคร้ัง
(post-test) ในระยะเวลาห่างกัน 4 สัปดาห์

3. กลุ่มทดลอง หลังจากเก็บรวบรวมข้อมูลใน
กลุ่มควบคุมแล้ว จึงแจกแบบประเมินความแข็งแกร่ง
ในชีวิตให้นักศึกษาในกลุ่มทดลอง และเก็บกลับเมื่อตอบ
เสร็จ และนำโปรแกรมการเสริมสร้างความแข็งแกร่งใน
ชีวิตไปใช้กับนักศึกษา  โดยดำเนินกิจกรรมทุกสัปดาห์ๆ ละ
1-2 ครั้ง เวลา 17.00-18.30 น. รวม 6 ครั้ง ใช้เวลา

4 สัปดาห์ ในเดือนท่ี 2 เม่ือส้ินสดุการใช้โปรแกรม ได้แจก
แบบประเมินความแข็งแกร่งในชีวิตให้นักศึกษาตอบอีกคร้ัง

การวิเคราะห์ข้อมูล ใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์
สำเร็จรูปวิเคราะห์หาค่าความถี่ และร้อยละ ค่าต่ำสุด-
สูงสุด, Fisher's Exact test, และ t-test ส่วนข้อมูล
การเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนกับนักศึกษาหลังการเข้าร่วมโปรแกรม
ใช้วิธีอ่านทวนซ้ำหลายครั้งแล้วสรุปประเด็นสำคัญของ
ข้อมูล

ผลการวิจัย
นักศึกษาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต จำนวน

26 คน ในกลุ่มทดลองมีอายุเฉล่ีย 29.85 ปี (SD = 5.19)
ส่วนกลุ่มควบคุมมีอายุเฉลี่ย 29.71 ปี (SD = 5.64)
เม่ือทดสอบด้วย t-test  พบว่าไม่แตกต่างกัน (t  = 0.108,
p-value = .915) และทั้งสองกลุ่มมีรายได้ครอบครัว
และบรรยากาศในครอบครัวไม่แตกต่างกัน (ใช้ Fisher's
Exact test  ค่า p-value  = .423 และ .559 ตามลำดับ)

1. ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างของความ
แข็งแกร่งในชีวิตในระยะก่อนและหลังการใช้โปรแกรม
การเสริมสร้างความแข็งแกร่งในชีวิตของนักศึกษาพยาบาล
ศาสตรมหาบัณฑิต ในกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลอง พบว่า
ในกลุ่มควบคุมมีความแข็งแกร่งในชีวิตโดยรวมและใน
รายด้านไม่แตกต่างกัน แต่ในกลุ่มทดลองพบว่า หลังการ
ใช้โปรแกรมฯ ความแข็งแกร่งในชีวิตโดยรวมและรายด้าน
ของฉันมี ฉันเป็นและฉันสามารถ ( 'I have' 'I am' และ
'I can') สูงกว่าก่อนการใช้โปรแกรมฯ อย่างมีนัยสำคัญ
ทางสถิติ ท่ีระดับ .001  (ตาราง 1)



วารสารพยาบาล ปีที่ ๖๑ ฉบับที่ ๒ เมษายน - มิถุนายน ๒๕๕๕

23

ตาราง  1 เปรียบเทียบความแตกต่างของความแข็งแกร่งในชีวิตโดยรวมและรายด้านระหว่างก่อนและหลังการใช้
โปรแกรมการเสริมสร้างความแข็งแกร่งในชีวิตในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ด้วย Paired t-test   (n = 26)

กลุ่ม ก่อนการใช้โปรแกรมฯ หลังการใช้โปรแกรมฯ t p-value
ความแข็งแกร่งในชีวิต M SD M SD
กลุ่มควบคุม (n = 13)
   โดยรวม 116.77 9.41 118.46 9.28 0.87 .399

ด้าน I have 37.38 4.48 38.08 4.15 0.77 .454
ด้าน I am 42.77 3.42 43.92 3.09 1.81 .096
ด้าน I can 36.62 2.76 36.46 2.96 -0.17 .867

กลุ่มทดลอง (n = 13)
   โดยรวม 115.38 9.62 129.46 7.62 6.85 .001

ด้าน I have 37.46 3.99 41.77 2.74 4.54 .001
ด้าน I am 41.77 3.96 47.08 2.49 5.71 .001
ด้าน I can 36.15 2.79 40.62 3.09 6.43 .001

2. ผลการเปรียบเทียบความแตกต่างของความ
แข็งแกร่งในชีวิตระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม
ในระยะก่อนและหลังการใช้โปรแกรมการเสริมสร้างความ
แข็งแกร่งในชีวิตของนักศึกษาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต
พบว่าในระยะก่อนการใช้โปรแกรมการเสริมสร้างความแข็งแกร่ง
ในชีวิต กลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองมีความแข็งแกร่ง

ในชีวิตโดยรวมและรายด้าน ไม่แตกต่างกัน แต่หลังการใช้
โปรแกรมการเสริมสร้างความแข็งแกร่งในชีวิต พบว่า
มีความแข็งแกร่งในชีวิตโดยรวมและรายต้านของ ฉันมี
(I have ) ฉันเป็น (I am) และฉันสามารถ (I can) แตกต่าง
กันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ ท่ีระดับ .05  (t = 3.30,  2.68,
2.86, และ 3.49 ตามลำดับ) (ตาราง 2)
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3. ข้อมูลการเปล่ียนแปลงท่ีเกิดข้ึนกับนักศึกษา
หลังส้ินสุดโปรแกรมการเสริมสร้างความแข็งแกร่งในชีวิต

หลังการใช้โปรแกรมการเสริมสร้างความแข็งแกร่ง
ในชีวิต นักศึกษาในกลุ่มทดลอง ให้ข้อมูลการเปล่ียนแปลง
ในตนเองโดยสรุปดังนี้ นักศึกษาเข้าใจตนเองและมอง
ตัวเองในแง่บวกเพ่ิมข้ึน เข้าใจบุคคลอ่ืนและยอมรับความ
แตกต่างของแต่ละคนมากข้ึน รู้จักแสวงหาแหล่งสนับสนุน
ในมหาวิทยาลัยและแหล่งประโยชน์อื ่นๆ รอบตนเอง
รู้จักวิธีการคลายความเครียดเพิ่มขึ้นและให้ความสำคัญ
กับการจัดการกับความเครียดอย่างถูกวิธี  มีทักษะในการ
ส่ือสารดีข้ึน รู้จักใช้ "I - Message" มากข้ึน และมีทักษะ
ในการแก้ปัญหาเหมาะสมมากข้ึน

การอภิปรายผลการวิจัย
ผลการศึกษาพบว่า ความแข็งแกร่งในชีวิตโดยรวม

และรายด้านของนักศึกษาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต

ตาราง 2 เปรียบเทียบความแตกต่างของความแข็งแกร่งในชีวิตโดยรวมและรายด้านระหว่างกลุ่มควบคุมและ
กลุ่มทดลอง ในช่วงก่อนและหลังการใช้โปรแกรมการเสริมสร้างความแข็งแกร่งในชีวิต ด้วย t-test  (n = 26)

ระยะเวลา กลุ่มควบคุม (n = 13) กลุ่มทดลอง (n = 13) t p-value
M SD M SD

ก่อนการใช้โปรแกรมฯ
   โดยรวม 116.77 9.41 115.38 9.62 -0.37 .714

ด้าน I have 37.38 4.48 37.46 3.99 0.05 .964
ด้าน I am 42.77 3.42 41.77 3.96 -0.69 .497
ด้าน I can 36.62 2.76 36.15 2.79 -0.42 .675

หลังการใช้โปรแกรมฯ
   โดยรวม 118.46 9.28 129.46 7.62 3.30 .003

ด้าน I have 38.08 4.15 41.77 2.74 2.68 .013
ด้าน I am 43.92 3.09 47.08 2.49 2.86 .009
ด้าน I can 36.46 2.96 40.62 3.09 3.49 .002

หลังการใช้โปรแกรม การเสริมสร้างความแข็งแกร่งในชีวิต
สูงกว่าก่อนการใช้โปรแกรม และสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่าง
มีนัยสำคัญทางสถิติ ซึ่งสนับสนุนสมมติฐานการวิจัย
และสอดคล้องกับ พัชรินทร์ นินทจันทร์, ทัศนา ทวีคูณ,
และโสภิณแสงอ่อน (2554) ที่ศึกษาความเป็นไปได้ของ
การใช้โปรแกรมเสริมสร้างความแข็งแกร่งในชีวิตในนักศึกษา
พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิตภาคพิเศษ จำนวน 10 คน
พบว่าหลังสิ้นสุดโปรแกรมนักศึกษามีความแข็งแกร่งใน
ชีวิตสูงกว่าก่อนการดำเนินโปรแกรมอย่างมีนัยสำคัญทาง
สถิติ  และเป็นไปตามแนวคิดของ Grotberg (1999; 2001)
ที่ระบุไว้ว่าการที่บุคคลจะมีความแข็งแกร่งในชีวิตสูง จะ
ต้องเสริมสร้างให้บุคคลมี 'I have' 'I am' และ  'I can'  ซ่ึง
กิจกรรม ในโปรแกรมการเสริมสร้างความแข็งแกร่งในชีวิต
เป็นกิจกรรมท่ีช่วยส่งเสริมให้นักศึกษาได้ตระหนักถึงแหล่ง
ประโยชน์ท่ีนักศึกษามีอยู่ (I have) ได้ค้นหาความเข้มแข็ง
ภายในของตนเอง (I am) รวมถึงการฝึกทักษะสัมพันธภาพ
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มีประสิทธิภาพ และการเตรียมตัวเองให้พร้อมเสมอที่จะ
รับมือกับสถานการณ์ต่างๆ' ที่ให้นักศึกษาประเมินความ
แข็งแกร่งในชีวิตในบริบทของการศึกษาในมหาวิทยาลัย
และให้นักศึกษาพิจารณาข้อที่ตนเองมีคะแนนต่ำ แล้ว
ร่วมกันอภิปรายถึงแนวทางการเสริมสร้างความแข็งแกร่ง
ในชีวิตในข้อนั้นๆ จากนั้นพิจารณาข้อที่ตนเองมีคะแนน
สูงสุดซึ่งเป็นส่วนที่ตนเองเข้มแข็งแล้วร่วมกันอภิปราย
กับเพื่อนว่าตนเองใช้จุดแข็งนั้นๆ ในการแก้ปัญหาต่างๆ
อย่างไร รวมทั้งให้นักศึกษาได้ฝึกการเตรียมพร้อมที่จะ
เผชิญเหตุการณ์ต่างๆ ในวันข้างหน้า (Prepare for)  และ
พิจารณาว่าจะดึง 'I have'  'I am' และ 'I can' มาใช้อย่างไร
กิจกรรมเหล่าน้ีส่งผลให้นักศึกษาเผชิญกับเหตุการณ์ท่ีก่อ
ให้เกิดความยุ่งยากใจได้ดีขึ้น ดังบันทึกการเปลี่ยนแปลง
ของตนเองหลังการเข้าร่วมกิจกรรมท่ีนักศึกษาให้ข้อมูลว่า
'มีทักษะในการแก้ปัญหาท่ีสร้างสรรค์เพ่ิมมากข้ึน รู้จักท่ีจะ
นำศักยภาพหรือความสามารถท่ีตัวเองมีอยู่มาใช้ในการเผชิญ
ปัญหา มีการเตรียมพร้อมวางแผนเมื่ออาจมีเหตุการณ์
ต่างๆ เกิดขึ้นกับตนเอง อดทนต่ออุปสรรคที่เข้ามาและ
เผชิญกับปัญหาและอุปสรรคท่ีเข้ามาได้เหมาะสม'

ข้อเสนอแนะ
1. ควรมีการจัดโปรแกรมการเสริมสร้างความ

แข็งแกร่งในชีวิต เป็นกิจกรรมเสริมหลักสูตรให้กับนักศึกษา
ทุกคนตั้งแต่เริ ่มเข้าศึกษาในหลักสูตร อันจะส่งผลให้
นักศึกษาสามารถศึกษาได้สำเร็จตามเวลา

2. ควรมีการศึกษาติดตามในระยะยาว เช่น
3 เดือน 6 เดือน และ 1 ปี

3. ในการจัดกิจกรรมเสริมสร้างความแข็งแกร่ง
ในชีวิตในบริบทของมหาวิทยาลัย ควรเชิญอาจารย์
ที่ปรึกษาหรืออาจารย์ฝ่ายกิจการนักศึกษาเข้าร่วมด้วย
เพื่อร่วมกันหาแนวทางที่เอื้อให้นักศึกษาสามารถปรับตัว
ต่อการศึกษาในระดับปรญิญาโทได้อย่างมีประสิทธิภาพ

ระหว่างบุคคลและการจัดการกับปัญหาในเหตุการณ์ต่างๆ
(I can)  ซ่ึงการเสริมสร้าง 'I have' น้ัน กิจกรรมในโปรแกรม
มีการเสริมสร้างสัมพันธภาพและความไว้วางใจระหว่าง
นักศึกษา ส่งเสริมให้นักศึกษาได้ค้นหาแหล่งประโยชน์
ท่ีมีอยู่ในตนเอง ครอบครัว เพ่ือน อาจารย์ มหาวิทยาลัย
ตลอดจนหน่วยงานหรือองค์กรต่างๆ ที ่จะเป็นแหล่ง
สนับสนุนแก่นักศึกษาในการเผชิญปัญหาต่างๆ ทั้งด้าน
การเรียนและการดำเนินชีวิตประจำวัน สิ่งเหล่านี้เป็น
ปัจจัยส่งเสริมให้นักศึกษาสามารถปรับตัวต่อเหตุการณ์
ท่ีก่อให้เกิดความเครียดได้อย่างมีประสิทธิภาพ   Johnson,
Batia และ Haun (2008) ก็พบว่าแหล่งสนับสนุน เป็น
ปัจจัยสำคัญที่ช่วยลดความเครียดในนักศึกษาระดับ
มหาบัณฑิต สำหรับกิจกรรมท่ีช่วยเสริมสร้าง 'I am' เช่น
กิจกรรม 'ค้นหาความงดงามในตนเอง' และ 'ความ
แข็งแกร่งของฉัน' ที่ส่งผลให้นักศึกษาได้หันกลับมามอง
ตนเองในแง่บวก มีความภาคภูมิใจในตนเองเพิ ่มขึ ้น
ส่วนกิจกรรมที่ช่วยการเสริมสร้าง 'I can' เช่น กิจกรรม
'การจัดการกับความเครียด ' และการสื ่อสารแบบ
"I - Message" ส่งผลให้นักศึกษามีทักษะในการจัดการกับ
ความเครียดและการสร้างสัมพันธภาพระหว่างบุคคลดีข้ึน

ตามแนวคิดของกร็อทเบิร์ก เช่ือว่าบุคคลท่ีมีความ
แข็งแกร่งในชีวิตนั้น เมื่อเผชิญกับเหตุการณ์ที่ก่อให้เกิด
ความยุ่งยากใจหรือภาวะเครียด มักจะดึงเอา 'I have'
'I am' และ 'I can' มาใช้ในการจัดการกับเหตุการณ์น้ันได้
อย่างเหมาะสมและเกิดการเรียนรู้ (Grotberg, 1999:
2003; 2005) เช่น ในกิจกรรม 'ความแข็งแกร่งของฉัน'
ท่ีให้นักศึกษาได้ย้อนคิดถึงภาวะวิกฤติในชีวิตและพิจารณา
ว่าอะไรบ้างที่ทำให้ผ่านวิกฤติมาได้นั้น ช่วยให้นักศึกษา
ได้ตระหนักถึงความแข็งแกร่งในชีวิตของตนเองที่ช่วยให้
ตนเองยืนหยัดและผ่านพ้นมาได้ (Living through) และ
เกิดการเรียนรู้ (Learning from) อันจะส่งผลต่อการที่
นักศึกษามีทักษะในการเตรียมพร้อมท่ีจะเผชิญเหตุการณ์
ต่างๆ ในวันข้างหน้า ส่วนในกิจกรรม 'การแก้ปัญหาอย่าง
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