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บทคััดย่่อ 
	 	 วััตถุุประสงค์์: เพ่ื่�อศึึกษาผลของโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพ่ื่�อการสนับสนุนทางสัังคม ต่่อสุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะ
ซึึมเศร้้า วิิธีีการ: กลุ่่�มตััวอย่่างเป็็นผู้้�สููงอายุุในชุุมชนที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้า อายุุตั้้�งแต่่ 60 ปีีขึ้้�นไป คััดเลืือกอย่่างเฉพาะเจาะจงตามเกณฑ์์ 
จำำ�นวน 44 คน แบ่่งเป็็นกลุ่่�มทดลอง 22 คน และกลุ่่�มควบคุุม 22 คน  เครื่�องมืือวิิจััย ประกอบด้้วย 1) โปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแล
เพ่ื่�อการสนับสนุนทางสัังคม ซึ่่�งสร้างขึ้้�นจากทฤษฎีีการสนับสนุนทางสัังคมของ House กระบวนการโค้้ชของ Thorpe and Clifford  
และทฤษฎีีการเรีียนรู้้�จากประสบการณ์์ของ Kolb  ร่่วมกัับการทบทวนวรรณกรรมที่่�เกี่่�ยวข้อง ประกอบด้้วย 5 กิิจกรรม โดยแต่่ละ
กิิจกรรมใช้้เวลา 45-90 นาทีี ระยะดำำ�เนิินกิิจกรรมต่่อเน่ื่�อง 4 สััปดาห์์ 2) แบบสอบถามข้้อมููลทั่่�วไป และ 3) แบบสอบถามความ
ผาสุุกทางใจ เครื่�องมืือ 1 และ 2 ผ่่านการตรวจสอบความตรงตามเนื้้�อหาจากผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ 3 ท่่าน  เครื่�องมืือ 3 ได้้ตรวจสอบความ
เที่่�ยงค่่าสััมประสิิทธิ์์�แอลฟา ครอนบาคเท่่ากัับ .87 วิิเคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้สถิติิพรรณนา สถิติิ Wilcoxon Signed-Ranks test และ
สถิติิ Mann-Whitney U test กำำ�หนดระดัับนััยสำำ�คััญทางสถิติิที่่� .05 ผลการศึึกษา: พบว่่า คะแนนสุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุ
ที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าหลัังได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพ่ื่�อการสนับสนุนทางสัังคม มีีค่่าสููงกว่่าก่่อนได้้รัับโปรแกรม อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทาง
สถิติิ (Z = -4.028, p < .001) และคะแนนสุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้ากลุ่่�มที่่�ได้้รัับโปรแกรม มีีค่่าสููงกว่่าผู้้�สููง
อายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้ากลุ่่�มที่่�ไม่่ได้้รัับโปรแกรม อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิติิ (Z = -2.283, p < .05) สรุุป: โปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแล
เพ่ื่�อการสนับสนุนทางสัังคมช่่วยให้้เพิ่่�มระดัับสุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้า



53

Kanking I, et al. The Effect of Caregiver Coaching Program for Social Support on Psychological Well-Being

Journal of Research in Nursing-Midwifery and Health Sciences, Volume 45 No. 1 January - April 2025: 52-64

คำำ�สำำ�คััญ: โปรแกรมการโค้้ช; การสนัับสนุุนทางสัังคม; สุุขภาวะทางจิิต; ผู้้�ดููแล; ภาวะซึึมเศร้้า 

Abstract 
		  Objective: To examine the effect of caregiver coaching program for social support on psychological 
well-being among the older persons with depression. Methods: Participants comprised 44 community-dwelling 
older persons aged 60 years or over who met inclusion criteria divided into experiment and control groups, 
22 each group.  The research instruments consisted of 1) the caregiver coaching program for social support 
developed from the conceptual framework of social support of House, the coaching process of Thorpe and 
Clifford, the experiential learning of Kolb and literature reviews, five sessions were provided over 4 weeks 
with each session lasting 45-90 minutes; 2) the demographic data questionnaire; and 3) the Psychological 
Well-Being questionnaire. Content validity of the instrument parts 1 and 2 was verified by three experts. 
The reliability of the Psychological Well-Being questionnaire was tested using Cronbach’s alpha coefficient, 
yielding a value of .87. Data were analyzed using descriptive statistics, Wilcoxon Signed-Ranks test and 
Mann-Whitney U test, with significant level at 0.05 Result: The score of the psychological well-being 
of older persons with depression after participating in the caregiver coaching for social support program 
were statistically significantly higher than that before participating in the program (Z = -4.028, p < .001). 
In addition, the score of psychological well-being of older persons with depression after the program was 
statistically significantly higher than that of participants who did not receive the program (Z = -2.283, p < 
.05). Conclusion: The caregiver coaching program for social support for older persons with depression could 
improve psychological well-being of older persons with depression. 

Keywords: coaching program; social support; psychological well-being; caregiver; depression

ความสำำ�คััญของปััญหา 
		ปั  ัจจุุบัันประเทศไทยเข้้าสู่่�สัังคมผู้้�สููงอายุุอย่่าง
สมบููรณ์์ ผู้้�สููงอายุุจึึงเป็็นทรััพยากรมนุุษย์์กลุ่่�มใหญ่่ที่�สำำ�คััญ
ต่่อการขัับเคลื่�อนประเทศ และมีีความจำำ�เป็็นที่�จะต้้องได้้รัับ
การดููแลและการส่่งเสริิมสุุขภาวะ และองค์์ประกอบหนึ่่�งที่่�
สำำ�คััญของสุุขภาวะ คืือ สุุขภาวะทางจิิต (psychological 
wellbeing)1 ตามแนวคิิดของ Ryff2,3 สุุขภาวะทางจิิต
เป็็นการทำำ�หน้้าท่ี่�ของจิติในเชิิงบวก (positive psychological 
functioning) ประกอบด้้วย 6 มิิติิ คืือ 1) การยอมรัับ
ตนเอง (self-acceptance) 2) การมีีสััมพัันธภาพที่่�ดีีกัับผู้้�
อื่่�น (positive relations with others) 3) ความเป็็นตััว
ของตััวเอง (autonomy) 4) ความสามารถในการควบคุุม
และจััดการกัับสิ่่�งแวดล้้อม (environmental mastery) 5) 
จุุดมุ่่�งหมายในชีีวิิต (purpose in life) และ 6) ความเจริิญ
งอกงามของบุุคคล (personal growth) สุุขภาวะทางจิิต
สััมพัันธ์กัับการเจริิญเติิบโตของบุุคคลจากพััฒนาการด้้านจิิต
สัังคมและการได้้รัับการตอบสนองความต้้องการของมนุุษย์์2,3

การมีีสุขภาวะทางจิติท่ี่�ดีีนัับเป็็นความสำำ�เร็็จของการใช้้ชีีวิติของ
บุุคคลในช่่วงสููงวัยั4 โดยมีีความสัมัพันัธ์กับัปััจจัยัสำำ�คัญั ๆทั้้�ง
ปััจจัยัภายในตัวับุุคคลดังัเช่่น การรับัรู้้�ภาวะสุุขภาพ5 การรัับรู้้�
ความสามารถของตนเอง5 ความสามารถในการปฏิบิัตัิกิิจิวัตัร
ประจำำ�วันัขั้้�นสููง5 ภาวะซึึมเศร้้า6,7 และปััจจัยัภายนอกตัวับุุคคล
ท่ี่�สำำ�คัญั คืือ การสนัับสนุุนทางสัังคม5,8-10 อย่่างไรก็็ตามระดัับ
สุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุโดยเฉพาะผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึม
เศร้้ามีีแนวโน้้มลดลง ทั้้�งนี้้�เพราะผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้า
มัักมีีความคิิดบิิดเบืือนทางลบ ซึ่่�งส่่งผลต่่อการรัับรู้้�เก่ี่�ยวกัับ
ภาวะสุุขภาพ ความสามารถของตนเองในทางลบ ความ
สนใจในตนเองลดลงความบกพร่่องในการดููแลตนเอง การมีี
ปฏิิสััมพัันธ์ทางสัังคมแม้้แต่่กับสมาชิิกในครอบครัวลดลง11,12

จากงานวิิจััยระยะยาว 16 ปีี ในกลุ่่�มผู้้�ใหญ่่ตอนปลาย- 
ผู้้�สููงอายุุ พบว่่า สุุขภาวะทางจิิตและภาวะซึึมเศร้้ามีีความ
สััมพัันธ์์ทางลบในลัักษณะส่่งผลต่่อกััน (negative reciprocal 
relationships)7 ภาวะซึึมเศร้้าในผู้้�สููงอายุุเป็็นปััญหาสุุขภาพ
จิิตที่่�พบบ่่อย จากฐานข้้อมููลสุุขภาพโลก (global health)13 
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พบภาวะซึึมเศร้้าในประชากรโลกกลุ่่�มอายุุมากกว่่า 60 ปีี 
ร้้อยละ 5.70 ซึ่่�งสููงกว่่ากลุ่่�มอายุุอื่่�น ๆ  ในประเทศต่่าง ๆ  พบ
ความชุุกอยู่่�ระหว่่างร้้อยละ 7.60-60.60 ขึ้้�นอยู่่�กัับปััจจััยทาง
สภาพสัังคม เศรษฐกิิจและวััฒนธรรม14 ในประเทศไทยพบ
ภาวะซึึมเศร้้าในผู้้�สููงอายุุร้้อยละ 9.60–32.9014,15 ผู้้�สููงอายุุที่่�
มีีภาวะซึึมเศร้้านัับเป็็นกลุ่่�มเสี่่�ยงต่่อการมีีสุขภาวะทางจิิตต่ำำ��
ฉะนั้้�นการช่่วยเหลืือทางการพยาบาลท่ี่�ส่่งเสริิมสุุขภาวะทาง
จิิตสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุโดยฉพาะผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้าจึึงมีี
ความสำำ�คััญยิ่่�ง
		  การสนัับสนุุนทางสัังคมเป็็นปัจจััยหนึ่่�งท่ี่�สััมพัันธ์กัับ
สุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุ5,8-10 อีีกทั้้�งยัังสััมพัันธ์กัับภาวะ
ซึึมเศร้้าในผู้้�สููงอายุุ10,14,15 ซึ่่�ง House16 ได้้แบ่่งการสนัับสนุุน
ทางสังัคมออกเป็็น 4 ประการ ได้้แก่่ 1) การสนัับสนุุนทาง
อารมณ์์ (emotion support) โดยการให้้ความรััก ความ
ห่่วงใยใส่่ใจ การยอมรับั 2) การสนัับสนุุนด้านการประเมินิค่่า 
(appraisal support) โดยการเป็็นแหล่่งข้้อมููลท่ี่�สำำ�คัญัสำำ�หรับั
บุุคคลใช้้ประเมิินตนเอง 3) การสนัับสนุุนด้านข้อมููลข่่าวสาร
(information support) โดยการให้้ข้้อมููลท่ี่�เป็็นประโยชน์์
ต่่อการดำำ�เนินิชีีวิติ ทำำ�ให้้บุุคคลสามารถจัดัการกับัปััญหาและ
สถานการณ์์สิ่่�งแวดล้อมท่ี่�กำำ�ลังเผชิญอยู่่�ได้้ และ 4) การ
สนัับสนุุนด้านทรััพยากร (instrumental support) โดยการ
ให้้ความช่่วยเหลืือในรููปแบบต่่าง ๆ เช่่น สิ่่�งของ เงินิ เวลา 
และการบริกิารต่่าง ๆ และ House16 เช่ื่�อว่่าการสนัับสนุุนทาง
สังัคม มีีผลต่่อสุุขภาพของบุุคคลทั้้�งทางตรง (main effects) 
และทางอ้้อม (buffering effects) ดังันั้้�นจึงเป็็นไปได้้ว่่าการ
สนัับสนุุนทางสัังคมแก่่ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้า จะมีีผลโดยตรง
ต่่อระดับัสุุขภาวะทางจิติและจะมีีผลทางอ้้อมต่่อการลดภาวะซึึม
เศร้้า กล่่าวคืือ การได้้รับัข้้อมููลข่่าวสารและทรัพัยากรท่ี่�จำำ�เป็็น
และสำำ�คัญัต่่อการจัดัการกับัชีีวิติ ย่่อมช่่วยให้้ผู้้�สููงอายุุมีีความ
พร้้อมและสามารถควบคุุมและจััดการกัับสิ่่�งแวดล้อมได้้ดีีขึ้้�น
ลดการพึ่่�งพา มีีความเป็็นตัวของตััวเอง อีีกทั้้�งการสนัับสนุุน
ทางอารมณ์์และด้้านการประเมินิค่่า ทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุรับัรู้้�การเป็็น
ท่ี่�รักัและการยอมรับัจากผู้้�อื่�น ช่่วยลดการคิดิบิดิเบืือนทางลบต่่อ
ตนเอง ทำำ�ให้้เห็็นคุณค่่าตนอง มองเห็็นศักยภาพของตน ยอมรับั
ตนเอง เกิิดความมั่่�นใจและรู้้�สึกมั่่�นคงในการมีีสัมพันัธภาพกับั
ผู้้�อื่�น และเรีียนรู้�และใช้้ชีีวิติอย่่างมีีความหมาย ดังันั้้�นการช่่วย
เหลืือทางการพยาบาลท่ี่�มุ่่�งเน้้นการสนัับสนุุนทางสังัคมอาจจะ
ส่่งผลให้้ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้ามีีสุขภาวะทางจิติท่ี่�ดีีขึ้้�นได้้
		ด้  วยภาวะซึึมเศร้้าทำำ�ให้้ผู้้�สููงอายุุเก็็บตััว บกพร่่อง
การมีีปฏิิสััมพัันธ์์กัับผู้้�อื่่�นในสัังคม11,12 กระทบต่่อการรัับการ

สนัับสนุุนทางสัังคมจากแหล่่งอื่่�น ดัังนั้้�นครอบครััวหรืือผู้้�ดููแล
นัับเป็็นแหล่่งสนัับสนุุนทางสัังคมที่่�สำำ�คััญสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�มีี
ภาวะซึึมเศร้า้ ซึ่่�งสอดคล้องกัับการศึึกษาพบว่่า แรงสนัับสนุุน
ทางสัังคมจากครอบครััวมีีความสััมพัันธ์์กัับความพึึงพอใจใน
ชีีวิตของผู้้�สููงอายุุในชนบทมากกว่่าแรงสนัับสนุุนจากกลุ่่�ม
เพื่่�อน17 อย่่างไรก็็ตาม จากการทบทวนงานวิจััยเก่ี่�ยวกัับ
โปรแกรมการสนัับสนุุนทางสัังคมสำำ�หรับัผู้้�สููงอายุุและผู้้�สููงอายุุ
ที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าในช่่วง 5 ปีี ที่่�ผ่่านมา6,10,18 พบว่่า กิิจกรรม
ของโปรแกรมดำำ�เนิินการในโรงพยาบาลและสถานสงเคราะห์์
โดยบุุคลากรขององค์์กรนั้้�น ๆ เป็็นผู้้�ให้้การสนัับสนุุนทาง
สัังคมแก่่ผู้้�สููงอายุุ โปรแกรมท่ี่�มุ่่�งเน้้นให้้ครอบครัวหรืือผู้้�ดููแล
เป็็นผู้้�ให้้การสนัับสนุุนทางสัังคมแก่่ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้า
มีีน้อยมาก ดังันั้้�นผู้้�วิจิัยัจึึงสนใจการพััฒนาศักัยภาพของผู้้�ดููแล
ในการสนัับสนุุนทางสัังคมสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้าท่ี่�
บ้้านด้้วยโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุนทางสัังคม
สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้า
		  ผู้้�วิิจััยจึึงได้้พััฒนาโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพ่ื่�อการ
สนัับสนุุนทางสังัคม โดยใช้้กระบวนการโค้้ชของ Thorpe and 
Clifford19 ประกอบด้้วย 6 ขั้้�นตอน ซึ่่�งเป็็นกระบวนการท่ี่�จะ
ช่่วยพัฒันาผู้้�ดููแลให้้มีีความรู้้�และความเข้้าใจ เกิดิทัศันคติทาง
บวก และมีีทักษะจำำ�เป็็นในการดููแลได้้20 ร่่วมกัับการประยุุกต์์
ทฤษฎีีการเรีียนรู้�จากประสบการณ์์ของ Kolb21 ท่ี่�ให้้ความสำำ�คัญั
กับัผู้้�เรีียนเป็็นศููนย์กลางและเช่ื่�อว่่าการเรีียนรู้�จากประสบการณ์์
เป็็นวิธิีีการเรีียนรู้�ที่�ให้้ผลลัพัธ์์ดีีที่�สุุด ซึ่่�ง Kolb21 ได้้จััดลักัษณะ
การเรีียนรู้�จากประสบการณ์์ออกเป็็น 4 รููปแบบ ผู้้�วิิจััยจึึง
ออกแบบกิจิกรรมต่่าง ๆ ในโปรแกรมให้้สอดคล้องกับัลักัษณะ
การเรีียนรู้�จากประสบการณ์์ทั้้�ง 4 รููปแบบของ Kolb21 ซึ่่�งเช่ื่�อ
ว่่าจะช่่วยให้้ผู้้�ดููแลเกิิดการเรีียนรู้�การสนัับสนุุนทางสัังคมแก่่ผู้้�สููง
อายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้าท่ี่�อยู่่�ในความดููแลได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ
และที่่�สำำ�คััญคืือผู้้�วิิจััยได้้ประยุุกต์์ใช้้แนวคิิดการสนัับสนุุนทาง
สัังคมของ House16 ในการกำำ�หนดเนื้้�อหาสาระการเรีียนรู้้�
จากที่่�กล่่าวมาผู้้�วิิจััยเชื่่�อว่่าโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการ
สนัับสนุุนทางสัังคมนี้้�สามารถพััฒนาศัักยภาพผู้้�ดููแลในการ
สนัับสนุุนทางสัังคมแก่่ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้าได้้ อัันจะ
ส่่งผลให้้ผู้้�สููงอายุุมีีสุุขภาวะทางจิิตที่่�ดีีขึ้้�น

คำำ�ถามการวิิจััย
		  1. สุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้า
หลัังผู้้�ดููแลได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุน
ทางสัังคมสููงกว่่าก่่อนได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการ
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สนัับสนุุนทางสัังคมหรืือไม่่ 
		  2. สุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าใน
กลุ่่�มที่่�ผู้้�ดููแลได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุน
ทางสังัคมสููงกว่่ากลุ่่�มที่่�ผู้้�ดูแูลไม่่ได้ร้ับัโปรแกรมการโค้ช้ผู้้�ดูแูล
เพื่่�อการสนัับสนุุนทางสัังคมหรืือไม่่ 

วััตถุุประสงค์์การวิิจััย
		  1. เพื่่�อเปรีียบเทีียบสุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุที่่�มีี
ภาวะซึึมเศร้้าก่่อนและหลัังผู้้�ดูแูลได้้รับัโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแล
เพื่่�อการสนัับสนุุนทางสัังคม
		  2. เพ่ื่�อเปรีียบเทีียบสุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุที่่�
มีีภาวะซึึมเศร้้าระหว่่างกลุ่่�มที่่�ผู้้�ดููแลได้้รัับโปรแกรมการโค้้ช
ผู้้�ดููแลเพ่ื่�อการสนัับสนุุนทางสัังคมและกลุ่่�มท่ี่�ผู้้�ดููแลไม่่ได้้รัับ
โปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุนทางสัังคม

สมมติิฐาน 
		  1. สุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้า
หลัังผู้้�ดููแลได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุน
ทางสัังคมสููงกว่่าก่่อนได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการ
สนัับสนุุนทางสัังคม 
		  2. สุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าใน
กลุ่่�มที่่�ผู้้�ดููแลได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุน
ทางสังัคมสููงกว่่ากลุ่่�มที่่�ผู้้�ดูแูลไม่่ได้ร้ับัโปรแกรมการโค้ช้ผู้้�ดูแูล
เพื่่�อการสนัับสนุุนทางสัังคม

กรอบแนวคิิดการวิิจััย 	
		  การศึึกษาวิิจััยนี้้� ผู้้�วิิจััยได้้ประยุุกต์์ใช้้แนวคิิดการ
สนัับสนุุนทางสัังคมของ House16 กระบวนการโค้้ชของ Thorpe 
and Clifford19 และทฤษฎีีการเรีียนรู้�จากประสบการณ์์ของ 
Kolb21 ร่่วมการทบทวนวรรณกรรมท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องกัับการสนัับสนุุน
ทางสัังคมในผู้้�สููงอายุุและผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้า6,10,15,18 

		  โดยในการกำำ�หนดเนื้้�อหาการเรีียนรู้�และการลงมืือ
ปฏิบิัตัิขิองผู้้�ดููแลในการสนัับสนุุนทางสังัคมแก่่ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะ
ซึึมเศร้้า ผู้้�วิจิัยัประยุุกต์์ใช้้การสนัับสนุุนทางสังัคมของ House16 

และในการกำำ�หนดกระบวนการและรููปแบบการดำำ�เนินิกิจิกรรม
การเรีียนรู้�ของผู้้�ดูแูล ผู้้�วิจิัยัได้บูู้รณาการกระบวนการโค้้ชของ 
Thorpe and Clifford19 ซึ่่�งเป็็นกระบวนการถ่่ายทอดความ
รู้้�และทัักษะจากผู้้�โค้้ชสู่่�ผู้้�รัับการโค้้ช ที่่�ทำำ�ให้้ผู้้�รัับการโค้้ชเกิิด
การเรีียนรู้� ทักัษะ และประสบการณ์์ ร่่วมกับัทฤษฎีีการเรีียนรู้�
จากประสบการณ์์ 4 รููปแบบ ตามแนวคิิดของ Kolb21 ซึ่่�ง

ประกอบด้้วย 6 ขั้้�นตอนดัังนี้้� 
		  1. การชี้้�แจงเป้้าหมายและความต้้องการ (clarifying 
coaching needs and goals) เป็็นการสร้้างความเข้้าใจในเป้้า
หมายของโปรแกรมการโค้้ชและนำำ�สู่่�การค้้นหาเป้้าหมายและความ
ต้้องการเฉพาะเจาะจงของผู้้�รับัการโค้้ชการสนัับสนุุนทางสัังคมแก่่
ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้า ผู้้�รับัการโค้้ชจำำ�เป็็นต้องมีีความรู้้�และ
ความเข้้าใจเก่ี่�ยวกัับภาวะซึึมเศร้้าในผู้้�สููงอายุุ สุุขภาวะทางจิติและ
การสนัับสนุุนทางสังัคมทั้้�ง 4 ด้้าน เห็็นความสำำ�คัญัของการให้้การ
สนัับสนุุนทางสังัคมแก่่ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้า อาศัยัหลักัการ
เรีียนรู้�แบบประสบการณ์์ท่ี่�เป็็นรููปธรรม (concrete experience) 
และแบบความคิดิเชิงินามธรรม (abstract conceptualization) 
โดยการบรรยายแบบมีีส่่วนร่่วม สนัับสนุุนด้้วยทรััพยากรการ
เรีียนรู้้�ได้้แก่่ คู่่�มืือการสนัับสนุุนทางสังัคมสำำ�หรับัผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะ
ซึึมเศร้า้สถานการณ์์ตัวัอย่่าง สื่่�อนำำ�เสนอ (presentation) และ
วีีดิิทััศน์์ (video) 
		  2. การตกลงเกี่่�ยวกัับความต้้องการที่่�เฉพาะเจาะจง
ในการพััฒนา (agreeing specific development needs) 
เป็็นการค้้นหาความต้้องการที่่�เฉพาะเจาะจงเกี่่�ยวกัับการ
สนัับสนุุนทางสัังคม อาศััยหลัักการเรีียนรู้้�แบบการสัังเกต
สะท้้อนกลัับ (reflective observation) โดยการร่่วมกััน
อภิิปรายและใช้้คู่่�มืือการทำำ�กิิจกรรม  ผู้้�รัับการโค้้ชจะได้้
ทบทวนประสบการณ์์ตนเองเก่ี่�ยวกัับการดููแลผู้้�สููงอายุุที่่�ผ่่าน
มาและนำำ�ใช้้ความรู้้�ใหม่่มาวิิเคราะห์์และสะท้้อนคิิดค้้นหาช่่อง
ว่่างและระบุุความต้้องการเพื่่�อพััฒนาการดููแลสนัับสนุุนทาง
สัังคมให้้แก่่ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าที่่�อยู่่�ในความดููแล 
		  3. การจััดทำำ�แผนโดยละเอีียดสำำ�หรัับการโค้้ช
(formulating a detailed plan for coaching) เป็็นการ
จััดทำำ�แผนปฏิิบััติิการสนัับสนุุนทางสัังคมให้้แก่่ผู้้�สููงอายุุ
ที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าและแผนพััฒนาตนเองของผู้้�รัับการโค้้ช
อาศััยหลัักการเรีียนรู้้�แบบประสบการณ์์ที่่� เป็็นรููปธรรม 
(concrete experience) ประสบการณ์์การลองทำำ� (active 
experimentation) และการสัังเกตสะท้้อนกลัับ (reflective 
observation) โดยใช้้คู่่�มืือการทำำ�กิจิกรรม มีีการให้้การปรึึกษา
จากผู้้�โค้ช้เมื่่�อเกิดิข้อ้สงสัยั และการเรีียนรู้้�ทักัษะการสนัับสนุนุ
ทางสัังคมเพิ่่�มเติิม ด้้วยวีีดิิทััศน์์ (video) และการแสดง
บทบาทสมมุุติิ (role play) 
		  4. การลงมืือปฏิิบััติิ (doing a task or activity) 
เป็็นการลงมืือปฏิิบััติิการสนัับสนุุนทางสัังคมแก่่ผู้้�สููงอายุุที่่�มีี
ภาวะซึึมเศร้า้ อาศัยัหลักัการเรีียนรู้้�แบบประสบการณ์์การลอง
ทำำ� (active experimentation) ร่่วมกัับการสัังเกตสะท้้อน
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กลัับ (reflective observation)  โดยลงมืือปฏิิบััติิจริิงตาม
แผนกัับผู้้�สููงอายุุที่่�อยู่่�ในความดููแล บัันทึึกผล ความรู้้�สึึกและ
ปัญัหาอุปุสรรคในการปฏิบิัตัิ ิและผู้้�รับัการโค้้ชสามารถทบทวน
และเรีียนรู้�เพิ่่�มเติิมด้ว้ยตนเองจากคู่่�มืือการสนัับสนุุนทางสัังคม
สำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้า และขอคำำ�ชี้้�แนะจากผู้้�โค้้ช
เมื่่�อต้้องการได้้ 
		  5. การทบทวนและวางแผนปรัับปรุุง (reviewing 
activities and planning improved) เป็็นการวางแผน
ปรับัปรุงุเพื่่�อให้ก้ารปฏิบิัตัิกิารสนัับสนุนุทางสังัคมสำำ�เร็จ็ลุล่่วง
ตามเป้้าหมาย อาศััยหลัักการเรีียนรู้�แบบการสัังเกตสะท้้อน
กลัับ (reflective observation) โดยผู้้�รัับการโค้้ชทบทวน
และสะท้อ้นคิดิประสบการณ์์จากการลงมืือปฏิบิัตัิ ิวิเิคราะห์ห์า
สาเหตุ ุวิธิีีการแก้้ไข และวางแผนปรับัปรุุงการให้้การสนัับสนุนุ
ทางสัังคมภายใต้้การเอื้้�ออำำ�นวยและชี้้�แนะจากผู้้�โค้้ช 
		  6. สิ้้�นสุุดความสััมพัันธ์์ของการโค้้ช (ending the 
coaching relationship) เป็็นการประเมิินความสำำ�เร็จ็โดยรวม
ของโปรแกรมการโค้้ช โดยให้ผู้้้�รับัการโค้ช้ได้้สะท้้อนความรู้้�สึก
และร่่วมกัันแลกเปลี่่�ยนสิ่่�งที่่�ได้้เรีียนรู้�จากประสบการณ์์ดููแล
ให้้การสนัับสนุุนทางสัังคมแก่่ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้า และ
ยุุติิการโค้้ช

วิิธีีการดำำ�เนิินการวิิจััย
		  การวิจิัยักึ่่�งทดลอง แบบ 2 กลุ่่�ม วัดัผลก่่อนและหลััง
การทดลอง  	
		  ประชากรและกลุ่่�มตััวอย่่าง
		  ประชากร คืือ ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าทั้้�งเพศชาย
และหญิิง อายุุ 60 ปีีบริิบููรณ์์ขึ้้�นไป และอาศััยอยู่่�ในตำำ�บล
ท่่าศาลา อำำ�เภอท่่าศาลา จัังหวััดนครศรีีธรรมราช 
		  กลุ่่�มตััวอย่่าง ประกอบด้้วย 2 กลุ่่�ม 
		  1. ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้า กำำ�หนดคุณสมบััติดิังันี้้� 
1) ภาวะซึึมเศร้้าระดัับเล็็กน้้อยถึึงปานกลาง ประเมิินด้วย 
Thai Geriatric Depression Scale (TGDS) ท่ี่�ระดับัคะแนน
ระหว่่าง 13-24 คะแนน 2) สามารถประกอบกิจิวัตัรประจำำ�วันั
ได้้ พึ่่�งพิงิผู้้�อื่�นอยู่่�ในระดัับเล็็กน้้ อยถึึงปานกลาง ประเมินิด้วย 
Barthel activities of daily living (ADL) ท่ี่�ระดับัคะแนน
ตั้้�งแต่่ 5 ขึ้้�นไป 3) มีีผู้้�ดููแลหลัักท่ี่�เป็็นสมาชิิกในครอบครัวัและ
อาศัยัอยู่่�บ้้านเดีียวกันั 4) ไม่่มีีความพิกิารทางร่่างกายและโรค
ทางสมอง  และ 5) ไม่่ได้้อยู่่�ระหว่่างการเข้้าร่่วมโปรแกรมการ
สนัับสนุุนทางสังัคมอ่ื่�น ๆ

		  2. ผู้้�ดููแล กำำ�หนดคุณสมบัตัิดิังันี้้� 1) เป็็นสมาชิกิใน
ครอบครัวท่ี่�อาศััยอยู่่�บ้้านเดีียวกััน 2) รับัผิิดชอบหลัักในการดููแล
ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้า 3) มีีโทรศัพัท์์มืือถืือ ฟััง พููด อ่่าน
เขีียนภาษาไทยได้้ 4) ไม่่ได้้อยู่่�ระหว่่างการเข้้าร่่วมโปรแกรม
การสนัับสนุุนทางสังัคมอ่ื่�น ๆ และ 5) เข้้าร่่วมโปรแกรมได้้
ครบถ้้วนทุกกิจิกรรม 
		  ขนาดกลุ่่�มตััวอย่่าง 
		  กลุ่่�มตััวอย่่างทั้้�งหมด 44 คน แบ่่งเป็็น 2 กลุ่่�มๆ
ละ 22 คน ขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างกำำ�หนดโดยใช้้ขนาดอิิทธิิพล
(effect size) เท่่ากัับ 1.13 ซึ่่�งคำำ�นวณได้้จากงานวิิจััยผล
โปรแกรมการสนัับสนุุนทางสัังคมต่่อภาวะสุุขภาพจิิตของผู้้�
สููงอายุุของ Petburi, Somprasert and Othaganont6 และ
ใช้้โปรแกรมสำำ�เร็็จรููป G*power version 3.1.9.4  กำำ�หนด
ขนาดความคลาดเคลื่่�อนที่่� .05 อำำ�นาจการทดสอบ (power)  
เท่่ากัับ .95 ใช้้สถิิติิ independent t-test ทดสอบแบบทาง
เดีียว (one tail) ได้้ขนาดกลุ่่�มตัวัอย่่าง 18 คนต่่อกลุ่่�ม และได้้
เพิ่่�มขนาดกลุ่่�มตััวอย่่างอีีกร้อ้ยละ 20 เพื่่�อป้อ้งกันัการสููญหาย
ของกลุ่่�มตััวอย่่าง 
		  การคััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่าง 
		  ผู้้�วิิจััยคััดเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่างด้้วยสุ่่�มอย่่างง่่าย โดย
จัับฉลาก 2 หมู่่�บ้้านที่่�มีีบริิบทคล้้ายคลึึงกััน แบ่่งเป็็นหมู่่�บ้้าน
กลุ่่�มทดลองและควบคุุม คััดเลืือกผู้้�สููงอายุุที่่�มีีคุณสมบััติิตาม
เกณฑ์จ์ากทั้้�ง 2 หมู่่�บ้า้น มาจัับคู่่� (match pair) ด้ว้ยคะแนน
 TGDS  และคะแนน ADL เพื่่�อควบคุุมอิิทธิิพลของปััจจััย
กวน (confounding factors) ต่่อสุุขภาวะทางจิิต 
		  จริิยธรรมในการวิิจััย
		  งานวิจิัยันี้้�ผ่่านการอนุุมัตัิจิากคณะกรรมการพิจิารณา
จริิยธรรมการวิิจััยของคณะพยาบาลศาสตร์์ มหาวิิทยาลััย
สงขลานคริินทร์์ ตามหนัังสืือรัับรองเลขที่่� PSU IRB 
2022-St-Nur-029 ลงวัันที่� 10 ตุลุาคม 2565 กลุ่่�มตัวัอย่่าง
ได้ร้ับัการแจ้ง้รายละเอีียดเกี่่�ยวกับัโครงการวิจิัยั วัตัถุปุระสงค์์
ของการวิิจััย ประโยชน์์ท่ี่�จะได้้รัับจากการเข้้าร่่วมโครงการ
วิิจััย และการตอบรัับหรืือปฏิิเสธการเข้้าร่่วมวิิจััย ไม่่มีีผลต่่อ
ประโยชน์์ท่ี่�พึึงได้้ตามสิิทธิิแต่่อย่่างใด ข้้อมููลเก็็บรวบรวมไว้้
ที่่�ในคอมพิิวเตอร์์ส่่วนบุคคลท่ี่�มีีรหััสผ่่านการเข้้าถึึง เอกสาร
ข้้อมููลเก็็บไว้้ในตู้�ส่่วนบุคคลมีีกุญแจล๊อค ข้้อมููลจะถููกทำำ�ลาย
ภายใน 1 ปีี หลัังการตีีพิิมพ์์ 
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		  การเก็็บรวบรวมข้้อมููล 
		  ผู้้�วิิจััยได้้ดำำ�เนิินการทดลองและเก็็บข้้อมููลในช่่วง
ระหว่่างเดืือนพฤศจิิกายน - ธัันวาคม 2565 ตามขั้้�นตอน 
ดัังนี้้�	
		  1. ผู้้�ช่่วยวิจิัยัที่่�เป็น็พยาบาลวิชิาชีีพ 1 ท่่าน สำำ�หรับั
การเก็็บข้้อมููลกลุ่่�มตััวอย่่างทั้้�งกลุ่่�มที่่�ผู้้�ดููแลได้้รัับและกลุ่่�มที่่�ผู้้�
ดููแลไม่่ได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุนทาง
สัังคม 
		  2. ผู้้�วิจิัยัศึึกษาหาข้้อมููลเพ่ื่�อค้้นหาหมู่่�บ้้านที่�มีีลักษณะ
โครงสร้้างและบริิบททางสัังคมใกล้้เคีียงกัันและแบ่่งหมู่่�บ้้าน
เป็็นกลุ่่�มท่ี่�ผู้้�ดููแลได้้รัับและกลุ่่�มท่ี่�ผู้้�ดููแลไม่่ได้้รัับโปรแกรมการ
โค้้ชผู้้�ดููแลเพ่ื่�อการสนัับสนุุนทางสังัคมโดยใช้้การสุ่่�มอย่่างง่่าย
		  3. หลัังการรัับรองจากคณะกรรมการพิิจารณา
จริิยธรรมการวิิจััยและได้้รัับอนุุญาตให้้เก็็บข้้อมููลจากโรง
พยาบาลท่่าศาลา ผู้้�วิิจััยลงพื้้�นที่่�กัับอาสาสมััครสาธารณสุุขใน
ชุุมชน เพื่่�อชี้้�แจงวััตถุุประสงค์์และขอความร่่วมมืือในการวิิจััย
ได้คั้ัดกรองผู้้�สููงอายุตุามคุุณสมบััติิที่่�กำำ�หนด และจัับคู่่�(match 
pair) ด้ว้ยระดับัคะแนน TGDS และคะแนน ADL จนได้ก้ลุ่่�ม
ตััวอย่่างจำำ�นวน 44 คน โดยแบ่่งเป็็นกลุ่่�มที่่�ผู้้�ดููแลได้้รัับและ
กลุ่่�มที่่�ผู้้�ดูแูลไม่่ได้ร้ับัโปรแกรมการโค้ช้ผู้้�ดูแูลเพื่่�อการสนัับสนุนุ
ทางสัังคม กลุ่่�มละ 22 คน
		  4. ผู้้�วิจิัยัพบและแนะนำำ�ตัวกัับกลุ่่�มตััวอย่่างและผู้้�ดููแล
หลััก ชี้้�แจงรายละเอีียดการดำำ�เนิินโครงการและการพิิทัักษ์์
สิทิธิ์์� โดยสอบถามความสมัคัรใจและให้เ้ซ็น็ใบยินิยอมการเข้้า
ร่่วมวิิจััย และมีีผู้้�ช่่วยวิิจััยประเมิินเก็็บข้้อมููลการวิิจััยก่่อนการ
ทดลอง
		  5. การดำำ�เนินิการในกลุ่่�มท่ี่�ผู้้�ดููแลไม่่ได้้รับัโปรแกรมการ
โค้้ชผู้้�ดููแลเพ่ื่�อการสนัับสนุุนทางสังัคม ในสัปัดาห์์ท่ี่� 1 ผู้้�ช่่วย
วิจิัยัเก็บ็รวบรวมข้อ้มููลทั่่�วไปของผู้้�สููงอายุทุี่่�มีีภาวะซึึมเศร้า้และ
ผู้้�ดููแล พร้้อมทั้้�งประเมิินสุขภาวะทางจิิตในผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะ
ซึึมเศร้้า โดยใช้้แบบประเมิินความผาสุุกทางใจ กลุ่่�มตััวอย่่าง
ในกลุ่่�มนี้้�ใช้้ชีีวิิตประจำำ�วัันตามปกติิ ในสััปดาห์์ที่่� 4 ผู้้�ช่่วย
วิิจััยเก็็บรวบรวมข้้อมููลการประเมิินสุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููง
อายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าพร้้อมทั้้�งมอบคู่่�มืือผู้้�ดููแลเรื่่�องการให้้การ
สนัับสนุุนทางสัังคมแก่่ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าให้้ผู้้�ดููแล 
		  6. การดำำ�เนินิการในกลุ่่�มที่่�ผู้้�ดูแูลได้ร้ับัโปรแกรมการ
โค้้ชผู้้�ดูแูลเพื่่�อการสนัับสนุนุทางสังัคม  หลังัจากผู้้�ช่่วยวิจิัยัเก็บ็
ข้้อมููลก่่อนการทดลอง ผู้้�วิิจััยดำำ�เนิินการโดยแบ่่งผู้้�ดููแลหลััก 
ออกเป็็น 4 กลุ่่�ม ๆ ละ 5-6 คน และนััดหมายสถานที่่�และ
วััน-เวลา ในการทำำ�กิิจกรรมกลุ่่�ม โดยกิิจกรรมกลุ่่�มจััดที่่�ห้้อง

ประชุุม รพ.สต. ท่่าศาลา และกิิจกรรมรายบุุคคลจััดที่่�บ้้านผู้้�
สููงอายุุ หลัังเสร็็จสิ้้�นกิิจกรรม ในสััปดาห์์ที่่� 4 ผู้้�ช่่วยวิิจััยเก็็บ
รวบรวมข้้อมููลการประเมิินสุุขภาวะทางจิิต
	 	 เครื่่�องมืือในการวิิจััย 
		  1. เครื่่�องมืือที่่�ใช้้ในการทดลอง
		  โปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุนทาง
สัังคม เป็็นกิิจกรรมตามกระบวนการโค้้ชและการเรีียนรู้้�จาก
ประสบการณ์์ผสมผสานระหว่่างกิิจกรรมกลุ่่�มและกิิจกรรมราย
บุุคคลที่่�บ้้าน ประกอบด้้วย การจััดกิิจกรรมรายกลุ่่�ม 3 ครั้้�ง 
กลุ่่�มละ 5-6 คน ใช้้เวลาประมาณ 45-90 นาทีี ร่่วมกัับ
กิิจกรรมรายบุุคคลที่่�บ้้าน (ระยะเวลา 3 สััปดาห์์) รวมระยะ
เวลาการดำำ�เนิินการโปรแกรมฯ ทั้้�งสิ้้�น 4 สััปดาห์์ ดัังราย
ละเอีียดต่่อไปนี้้�
		  สััปดาห์์ที่่� 1
		กิ  จกรรมกลุ่่�ม ครั้้�งท่ี่� 1 การสร้้างสัมัพันัธภาพ การ
ทำำ�ความรู้้�จัักโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพ่ื่�อการสนัับสนุุนทาง
สัังคม และการให้้ความรู้้� โดยการบรรยายแบบมีีส่่วนร่่วม 
พร้้อมคู่่�มืือสำำ�หรับัผู้้�ดููแล เร่ื่�อง การให้้การสนัับสนุุนทางสังัคม
แก่่ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้า สถานการณ์์ตัวัอย่่าง ส่ื่�อนำำ�เสนอ 
(presentation) และ วีีดิทิัศัน์์ (video) เป็็นสื่�อเพ่ื่�อการเรีียนรู้�
การสนัับสนุุนทางสัังคมทั้้�ง 4 ด้้าน และสุุขภาวะทางจิติของผู้้�สููง
อายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้า รวมทั้้�งให้้ผู้้�ดููแลได้้สะท้้อนคิดิประสบการณ์์
เดิิมในการดููแลสนัับสนุุนทางสัังคมท่ี่�ผ่่านมาและเปรีียบเทีียบ
กับัการเรีียนรู้�เกิดิขึ้้�นในขั้้�นตอนแรก เพ่ื่�อค้้นหาความต้้องการท่ี่�
เฉพาะเจาะจงเก่ี่�ยวกับัการให้้การสนัับสนุุนทางสังัคม เพ่ื่�อผู้้�ดููแล
นำำ�ไปวางแผนสำำ�หรับัพัฒันาการสนัับสนุุนทางสังัคมแก่่ผู้้�สููงอายุุ 
		กิ  จกรรมกลุ่่�ม ครั้้�งที่่� 2 การเขีียนแผนการพััฒนา
ตนเองและแผนให้ก้ารสนัับสนุนุทางสังัคมต่่อผู้้�สููงอายุทุี่่�มีีภาวะ
ซึึมเศร้้า โดยให้้ผู้้�ดููแลนำำ�ความต้้องการท่ี่�ได้้จากการทบทวน
และวิิเคราะห์์ตนเองในกิจกรรมครั้้�งที่่� 1 มากำำ�หนดเป็็นเป้้า
หมายและนำำ�สิ่่�งท่ี่�ได้้เรีียนรู้�เกี่่�ยวกัับการสนัับสนุุนทางสัังคม
มากำำ�หนดเป็น็กิจิกรรมในแผน ผู้้�วิจิัยัให้ก้ารชี้้�แนะในการเขีียน
แผน นอกจากนี้้�มีีการพัฒันาทักัษะเบื้้�องต้น้เก่ี่�ยวกับัการให้ก้าร
สนัับสนุุนทางสัังคมแก่่ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าเพ่ื่�อเป็็นการ
เตรีียมความพร้้อมก่่อนที่่�จะลงมืือปฏิิบััติิการจริิง 
		สั  ัปดาห์์ที่่� 2 และ 3
		กิ  จกรรมรายบุุคคลท่ี่�บ้้าน การดำำ�เนิินกิจกรรมตาม
แผน ฯ โดยผู้้�ดููแลบัันทึึกผลการปฏิิบััติิ ความรู้้�สึึกและปััญหา
อุุปสรรค สามารถทบทวนและเรีียนรู้้�เพิ่่�มเติิมด้้วยตนเองจาก
คู่่�มืือการสนับัสนุนุทางสัังคมสำำ�หรัับผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึมึเศร้้า 



ผลของโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพ่ื่�อการสนัับสนุุนทางสังัคมต่่อสุุขภาวะทางจิติของผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้า อิินทุุอร ก้้านกิ่่�ง และคณะ

58 วารสารวิิจััยทางการพยาบาล การผดุุงครรภ์์และวิิทยาศาสตร์์สุุขภาพ ปีีที่่� 45 ฉบัับที่่� 1 มกราคม - เมษายน 2568 หน้้า 52-64

และขอคำำ�ชี้้�แนะจากผู้้�วิจิัยัทางโทรศัพัท์ไ์ด้ต้ลอด ในระหว่่างนี้้�ผู้้�
ดููแลจะได้้รัับการลงเยี่่�ยมบ้้านจากผู้้�วิิจััย 1 ครั้้�ง เพื่่�อทบทวน
และวางแผนปรัับปรุุง โดยนำำ�ประสบการณ์์จริงมาวิเิคราะห์์หา
สาเหตุ ุวิธิีีการแก้้ไข และวางแผนปรับัปรุุงการให้้การสนัับสนุนุ
ทางสังัคมตามบริบิทที่่�เกิดิขึ้้�นจริงิ และผู้้�ดูแูลปฏิบิัตัิติามแผนที่่�
ปรัับปรุุงและบัันทึึกผลการปฏิิบััติิเช่่นเดิิม 
		สั  ัปดาห์์ที่่� 4
		กิ  ิจกรรมรายกลุ่่�ม ครั้้�งที่่� 3 การสิ้้�นสุุดความสััมพัันธ์์
ของการโค้้ชผู้้�ดููแล โดยจััดกิิจกรรมให้้ผู้้�ดููแลได้้สะท้้อนความ
รู้้�สึึกและสิ่่�งที่่�ได้้เรีียนรู้้�จากประสบการณ์์ตลอดระยะเวลาที่่�เข้้า
ร่่วมกิจิกรรม เกิดิเป็น็การเรีียนรู้้�ใหม่่ส่่วนบุคุลที่่�ผู้้�ดูแูลสามารถ
นำำ�ไปประยุุกต์ว์างแผนให้้การดููผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้า้ได้้ต่่อ
ไป         
		  โปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลนี้้� ได้้ผ่่านการตรวจสอบ
ความถููกต้้องและความเหมาะสมของเนื้้�อหาและกิิจกรรม
จากผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิ 3 ท่่าน ได้้ค่่าดััชนีีความสอดคล้้อง (item 
objective congruence: IOC) เท่่ากัับ .80 และได้้ปรัับปรุุง
ตามข้อ้เสนอแนะในประเด็็นการเพิ่่�มระยะเวลาการให้ผู้้้�ดูแูลทำำ�
กิิจกรรมรายบุุคคลที่่�บ้้านจาก 2 เป็็น 3 สััปดาห์์ และปรัับ
การใช้ภ้าษาของคู่่�มืือให้เ้ข้า้ใจง่่ายขึ้้�น ในการทดลองใช้ก้ับัผู้้�สููง
อายุทุี่่�มีีภาวะซึึมเศร้้า ซึ่่�งมีีคุณสมบัตัิใิกล้้เคีียงกัับกลุ่่�มตััวอย่่าง
 จำำ�นวน 10 คนพบว่่า คะแนนสุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุ
ที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าเพิ่่�มสููงขึ้้�น เนื้้�อหาในคู่่�มืือเป็็นประโยชน์์และ
เข้้าใจง่่าย 
		  2. เครื่่�องมืือเก็็บรวบรวมข้้อมููล
		  แบบสอบถาม ประกอบด้้วย 3 ส่่วน ดัังนี้้�
		ส่่  วนที่่� 1 แบบสอบถามข้อ้มููลทั่่�วไป สำำ�หรับัผู้้�สููงอายุุ
ที่่�มีีภาวะซึมึเศร้้า ประกอบด้ว้ย เพศ อายุุ ศาสนา สถานภาพ
สมรส รายได้้ ความเพีียงพอของรายได้้ โรคประจำำ�ตััว ความ
สามารถในการควบคุุมโรค ผู้้�ดููแลหลััก สััมพัันธภาพกัับผู้้�ดููแล
หลััก 
		ส่่  วนที่่� 2 แบบสอบถามข้้อมููลทั่่�วไป สำำ�หรัับผู้้�ดููแล
ประกอบด้้วย เพศ อายุุ ศาสนา สถานภาพสมรส รายได้้
ความเพีียงพอของรายได้้ ระดัับการศึึกษา โรคประจำำ�ตัว 
ความสามารถในการควบคุุมโรคประจำำ�ตัว และสััมพัันธภาพ
กัับผู้้�สููงอายุุ 
		ส่่  วนที่่� 3 แบบสอบถามความผาสุุกทางใจ พััฒนา
โดย Wichitsiri and Sawangsopakul22 ตามกรอบแนวคิิด
สุุขภาวะทางจิิตของ Ryff 2,3 มีีข้้อคำำ�ถามทั้้�งสิ้้�น 18 ข้้อ เป็็น
มาตราวััดประเมิินค่่า (rating scale) แบ่่งเป็็น 4 ระดัับ ช่่วง

คะแนนรวมอยู่่�ระหว่่าง 18 ถึงึ 72 คะแนน ค่่าคะแนนสููง หมาย
ถึึง ระดัับของความผาสุุกทางใจสููง  ได้้ทดลองใช้้กัับผู้้�สููงอายุุ
ที่่�มีีภาวะซึมึเศร้้าและคุุณสมบััติิคล้้ายคลึึงกัับกลุ่่�มตัวัอย่่าง 30 
ราย ได้้ค่่าสััมประสิิทธิ์์�แอลฟาครอนบาค (Cronbach’alpha 
coefficient) เท่่ากัับ .87 
		  3.	 เครื่่�องมืือควบคุุมตััวแปรแทรกซ้้อน
		  1) แบบวััดความเศร้้าในผู้้�สููงอายุุไทย (Thai 
Geriatric Depression Scale: TGDS)23 พััฒนาโดยกลุ่่�ม
ฟื้้�นฟููสมรรถภาพสมองของไทย กรมสุุขภาพจิิต คำำ�ถาม-ให้้
ตอบแบบใช่่/ไม่่ใช่่ จำำ�นวน 30 ข้้อ ประเมิินความรู้้�สึึกในช่่วง
หนึ่่�งสััปดาห์์ที่่�ผ่่านมา คะแนนรวมระหว่่าง 0-30 คะแนน 
แปลผลตามระดัับคะแนนเป็็น 4 ระดัับ คืือ ปกติิ (0-12) มีี
ความเศร้้าเล็็กน้้อย (13-18) มีีความเศร้้าปานกลาง (19- 
24) และ มีีความเศร้้ารุุนแรง (25-30) ผ่่านการทดสอบ
ในกลุ่่�มผู้้�สููงอายุุ 60-70 ปีี ทั้้�งเพศชายและหญิิง ได้้ค่่า
สััมประสิิทธิ์์�แอลฟาครอนบาค เท่่ากัับ .93
		  2) แบบประเมินิความสามารถในการประกอบกิจิวัตัร
ประจำำ�วันั (Barthel activities of daily living: ADL) 10 
ข้้อ พัฒันาโดย Jitapunkul24 ผ่่านการประเมินิความตรงเนื้้�อหา
และการทดสอบในกลุ่่�มผู้้�สููงอายุุ ได้้ค่่าสัมัประสิิทธิ์์�แอลฟาครอน 
เท่่ากับั .89 แปลผลตามระดับัคะแนน ดังันี้้� ช่่วง 0-4 คะแนน 
หมายถึึง กลุ่่�มติดิเตีียง คืือผู้้�สููงอายุุกลุ่่�มท่ี่�พึ่่�งตนเองไม่่ได้้ ช่่วย
เหลืือตนเองไม่่ได้้ พิกิาร หรืือทุุพพลภาพ ช่่วง 5-11 คะแนน
 หมายถึึง กลุ่่�มติดิบ้านคืือ ผู้้�สููงอายุุท่ี่�ดููแลตนเองได้้บ้้าง ช่่วย
เหลืือตนเองได้้บ้้าง และ 12 คะแนนขึ้้�นไป หมายถึึง กลุ่่�มติดิ
สังัคม คืือ ผู้้�สููงอายุุท่ี่�พึ่่�งตนเองได้้ ช่่วยเหลืือผู้้�อื่�น ชุุมชนและ
สังัคมได้้
	 	วิ ิธีีการวิิเคราะห์์ข้้อมููล
		วิ  ิ เคราะห์์ข้้อมููลโดยใช้้โปรแกรมคอมพิิวเตอร์์
สำำ�เร็็จรููป 
		  1. วิิเคราะห์์ข้้อมููลส่่วนบุคคลของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะ
ซึึมเศร้้าและผู้้�ดููแล โดยใช้้สถิิติิพรรณนา วิิเคราะห์์ความแตก
ต่่างของข้้อมููลทั่่�วไป ภาวะซึึมเศร้้า และความสามารถใน
การประกอบกิิจวััตรประจำำ�วัันระหว่่างกลุ่่�มที่่�ได้้รัับโปรแกรม
การโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุนทางสัังคมและกลุ่่�มที่่�ไม่่ได้้รัับ
โปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลฯ ด้้วยสถิิติิไคสแคว์์ 
		  2. วิิเคราะห์์ข้้อมููลสุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุที่่�มีี
ภาวะซึึมเศร้้าภายในกลุ่่�มที่่�ได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อ
การสนัับสนุุนทางสัังคมและกลุ่่�มที่่�ไม่่ได้้รัับโปรแกรมการโค้้ช
ผู้้�ดููแลฯ ก่่อนและหลัังได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพ่ื่�อการ
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สนัับสนุุนทางสัังคม ด้้วยสถิิติิ Wilcoxon signed-ranks 
test และระหว่่างกลุ่่�ม ด้้วยสถิิติิ Mann-Whitney U test   
เน่ื่�องจากการกระจายตััวของข้้อมููลไม่่เป็็นแบบปกติิด้้วยการ
ทดสอบ Shapiro-Wilk test 
		  ผลการวิิจััย
		ข้  ้อมููลส่่วนบุุคคล
		  กลุ่่�มตััวอย่่างผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้า ข้้อมููลส่่วน
บุุคคลระหว่่างกลุ่่�มที่่�ได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการ
สนัับสนุุนทางสัังคมและกลุ่่�มที่่�ไม่่ได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดูู
แลฯ ไม่่แตกต่่างกันัอย่่างมีีนััยสำำ�คัญัทางสถิติิ ิเพศหญิงิมากกว่่า
เพศชาย นัับถืือศาสนาอิิสลาม อายุุโดยเฉล่ี่�ย 71 ปีี ส่่วนใหญ่่

มีีสถานภาพสมรสหม้้าย มีีภาวะซึึมเศร้้าระดับัเล็็กน้้อย มีีบุตร
เป็็นผู้้�ดููแลหลักั ดููแลเอาใจใส่่ แม้้มีีโรคประจำำ�ตัวัยังัสามารถดููแล
ช่่วยเหลืือตนเองและผู้้�อื่�นได้้ ส่่วนใหญ่่มีีปัญหาทางด้้านการเงินิ 
		  กลุ่่�มตััวอย่่างผู้้�ดููแลหลััก ข้้อมููลส่่วนบุคคลระหว่่างกลุ่่�ม
ท่ี่�ได้้รับัโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพ่ื่�อการสนัับสนุุนทางสังัคมและ
กลุ่่�มท่ี่�ไม่่ได้้รับัโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลฯ ไม่่แตกต่่างกันัอย่่างมีี
นััยสำำ�คัญัทางสถิติิ ิผู้้�ดููแลส่่วนใหญ่่เป็็นเพศหญิงิอยู่่�ในวัยัผู้้�ใหญ่่
ตอนต้นและตอนกลาง อายุุโดยเฉล่ี่�ย 46 ปีี  นัับถืือศาสนา
อิสิลาม มีีคู่่�สมรส สัมัพันัธ์กับัผู้้�สููงอายุุในฐานะบุุตรหลานและพ่ี่�
น้้อง การศึึกษาระดัับประถมและมัธัยมศึึกษา ผู้้�ดููแลเพีียงส่่วน
น้้อยท่ี่�มีีโรคประจำำ�ตัวัแต่่อาการไม่่รุนแรง ตามตาราง 1

ข้้อมููลทั่่�วไป

กลุ่่�มที่่�ได้้รัับ
โปรแกรม(n=22)

กลุ่่�มที่่�ไม่่ได้้รัับ
โปรแกรม(n=22) X2/t p

จำำ�นวน(ร้้อยละ) จำำ�นวน(ร้้อยละ)

เพศ
ชาย 7(31.8) 5(22.7) .458a .498
หญิิง 15(68.2) 17(77.3)

อายุุ (ปีี)

I : M = 71.95, SD = 7.273, Min=61, Max=86

C : M = 71.18, SD = 7.261, Min=62, Max=86 .353 .726

     60 ปีี - 69 ปีี 8 (36.4) 11 (50.0)  1.008b .604

     70 ปีี - 79 ปีี 10 (45.5) 7 (31.8)  

     80 ปีี – 89 ปีี 4 (18.2) 4 (18.2)

ศาสนา

อิิสลาม 22 (100) 22 (100) - -

สถานภาพสมรส

โสด/หม้้าย 16 (72.7) 12 (54.5) 1.571a 0.210

คู่่� 6 (27.3) 10 (45.5)

หม้้าย/หย่่า/แยก 

รายได้้ 

I : M = 1795.45, SD = 1710.048, Min=600, Max=8000

C : M = 2031.82, SD = 915.156, Min=800, Max=5000 -.572 .571

     0 - 5,000 บาท 21 (95.5) 22 (100) 1.023c .500 

     5,001 – 10,000 บาท 1 (4.5) 0

ตาราง 1 จำำ�นวน ร้้อยละ ค่่าเฉล่ี่�ย ส่่วนเบ่ี่�ยงมาตรฐาน และผลทดสอบความแตกต่่างระหว่่างกลุ่่�มท่ี่�ผู้้�ดููแลได้้รับัโปรแกรมการโค้้ช
ผู้้�ดููแลเพ่ื่�อการสนัับสนุุนทางสังัคมและกลุ่่�มท่ี่�ผู้้�ดููแลไม่่ได้้รับัโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพ่ื่�อการสนัับสนุุนทางสังัคม ด้้วยสถิติิไิคสแควร์์ 
และ t-test จำำ�แนกตามลัักษณะข้้อมููลทั่่�วไปของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าและผู้้�ดููแล (N=44)
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60 วารสารวิิจััยทางการพยาบาล การผดุุงครรภ์์และวิิทยาศาสตร์์สุุขภาพ ปีีที่่� 45 ฉบัับที่่� 1 มกราคม - เมษายน 2568 หน้้า 52-64

ข้้อมููลทั่่�วไป

กลุ่่�มที่่�ได้้รัับ
โปรแกรม(n=22)

กลุ่่�มที่่�ไม่่ได้้รัับ
โปรแกรม(n=22) X2/t p

จำำ�นวน(ร้้อยละ) จำำ�นวน(ร้้อยละ)

ความเพีียงพอของรายได้้

เพีียงพอ 4 (18.2) 3 (13.6) .170c .500

ไม่่เพีียงพอ 18 (81.8) 19 (86.4)

โรคประจำำ�ตััว

ไม่่มีี 4 (18.2) 5 (22.7) .140c .500

มีี 18 (81.8) 17 (77.3)

ระดัับของภาวะซึึมเศร้้า

เล็็กน้้อย 15 (68.2) 15 (68.2) .000a 1.000

ปานกลาง 7 (31.8) 7 (31.8)

I : M = 17.64, SD = 3.317, Min = 13, Max = 24

C : M = 17.59, SD = 3.127, Min = 13, Max = 23 .047 .963

ความสามารถในการประกอบกิิจวััตรประจำำ�วััน 

I : M = 18.05, SD = 2.171, Min = 13, Max = 20

C : M = 17.68, SD = 2.715, Min = 11, Max = 20 .491 .626

ผู้้�ดููแลหลััก

     คู่่�สมรส 3 (13.6) 2 (9.1) 4.923b .085

     บุุตร 17 (77.3) 12 (54.5)

     อื่่�น ๆ (พี่่�น้้อง หลาน) 2 (9.1) 8 (36.4)

สััมพัันธภาพกัับผู้้�ดููแลหลััก

     ทะเลาะเบาะแว้้ง 1 (4.5) 1 (4.5) .925b .819

     รัักใคร่่ 7 (31.8) 10 (45.5)

     เอาใจใส่่ดููแล 13 (59.1) 10 (45.5)

     ห่่างเหิิน 1 (4.5) 1 (4.5)

ตาราง 1 (ต่่อ)

a = Pearson chi-square, b = Likelihood ratio c = Fisher's exact test 
I = intervention group, C = controlled group

		ผ  ลการทดสอบสมมติฐานการวิจัย 
		  สมมติิฐานการวิิจััยข้้อท่ี่� 1 สุุขภาวะทางจิิตของผู้้�
สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าหลัังผู้้�ดููแลได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�
ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุนทางสัังคมสููงกว่่าก่่อนได้้รัับโปรแกรม
การโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุนทางสัังคม 
		ผ  ลการศึึกษา พบว่่า ค่่ามััธยฐานคะแนนสุข
ภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้าหลัังผู้้�ดููแลได้้รัับ
โปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุนทางสัังคม (MD= 

50.00, IQR = 8) สููงกว่่าก่่อนได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแล
 (MD= 45.00, IQR = 4)  อย่่างมีีนััยสำำ�คััญทางสถิิติิ (Z 
= -4.028, p < .001) ตามตาราง 2
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คะแนนสุุขภาวะทางจิิต MD IQR Z p

ก่่อนได้้รัับโปรแกรม 45.00 4

หลัังได้้รัับโปรแกรม 50.00 8 -4.028 < .001

ตาราง 2 เปรีียบเทีียบความแตกต่่างค่่ามััธยฐานคะแนนสุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าภายในกลุ่่�มที่่�ผู้้�ดููแลได้้รัับ
โปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุนทางสัังคม ก่่อนและหลัังได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุนทางสัังคม ด้้วย
สถิิติิ Wilcoxon signed-ranks test (N=22)

ตาราง 3 เปรีียบเทีียบค่่าเฉล่ี่�ยคะแนนเฉล่ี่�ยสุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าระหว่่างกลุ่่�มที่่�ผู้้�ดููแลได้้รัับโปรแกรม
การโค้้ชผู้้�ดููแลเพ่ื่�อการสนัับสนุุนทางสัังคมและกลุ่่�มท่ี่�ผู้้�ดููแลไม่่ได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพ่ื่�อการสนัับสนุุนทางสัังคม โดยใช้้
สถิิติิ Mann-Whitney U test (N=44)

		  สมมติิฐานการวิิจััยข้้อที่่� 2 สุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููง
อายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าในกลุ่่�มที่่�ผู้้�ดููแลได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�
ดููแลเพ่ื่�อการสนัับสนุุนทางสัังคมสููงกว่่ากลุ่่�มที่่�ผู้้�ดููแลไม่่ได้้รัับ
โปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุนทางสัังคม   
		ผ  ลการศึึกษาพบว่่า ก่่อนได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�
ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุนทางสัังคม  ค่่าเฉลี่่�ยของอัันดัับคะแนน
สุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้าในกลุ่่�มที่่�ผู้้�ดููแล

ได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแล ไม่่แตกต่่างกัับกลุ่่�มท่ี่�ผู้้�ดููแลไม่่
ได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแล และหลัังได้้รัับโปรแกรมการ
โค้้ชผู้้�ดููแล ค่่าเฉลี่่�ยของอัันดัับคะแนนสุขภาวะทางจิิตของผู้้�
สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าในกลุ่่�มที่่�ผู้้�ดููแลได้้รัับโปรแกรมการ
โค้้ชผู้้�ดููแล มีีค่่าเฉลี่่�ยของอัันดัับคะแนนสููงกว่่ากลุ่่�มที่่�ผู้้�ดููแลไม่่
ได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแล อย่่างมีีนััยสำำ�คััญ (Z=-2.283, 
p <.05) ตามตาราง 3

คะแนนสุุขภาวะทางจิิต
กลุ่่�มที่่�ได้้รัับโปรแกรม(n=22) กลุ่่�มที่่�ไม่่ได้้รัับโปรแกรม(n=22)

Z P
Mean Rank Sum of Ranks Mean Rank Sum of Ranks

ก่่อนได้้รัับโปรแกรม 22.84 502.50 22.16 487.50 -.177 .859

หลัังได้้รัับโปรแกรม 26.91 592.00 18.09 398.00 -2.283 .022

		  การอภิิปรายผลการวิิจััย
		  หลัังได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุน
ทางสัังคม ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าในกลุ่่�มที่่�ผู้้�ดููแลได้้รัับ
โปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุนทางสัังคมมีีค่่า
มััธยฐานคะแนนสุขภาวะทางจิิตสููงกว่่าก่่อนที่�ผู้้�ดููแลได้้รัับ
โปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแล ซึ่่�งเป็็นไปตามสมมติิฐานการวิิจััยข้้อ
ที่่� 1 และหลัังการทดลอง ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าในกลุ่่�มท่ี่�ผู้้�
ดูแูลได้้รับัโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพ่ื่�อการสนัับสนุุนทางสัังคม
มีีค่่าเฉลี่่�ยอันัดับัคะแนนสุขภาวะทางจิติสููงกว่่ากลุ่่�มที่่�ผู้้�ดูแูลไม่่
ได้้รัับโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแล ซึ่่�งเป็็นไปตามสมมติิฐานการ
วิิจััยข้้อที่่� 2 สามารถสรุุปได้้ว่่าโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อ
การสนัับสนุุนทางสัังคมนี้้� ส่่งผลให้้ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้า
มีีสุุขภาวะทางจิิตที่่�ดีีขึ้้�น โดยสามารถอภิิปรายผลการวิิจััยได้้

ดัังนี้้� 
		  โปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพ่ื่�อการสนัับสนุุนทางสัังคม
ผู้้�วิิจััยพััฒนาจากกระบวนการโค้้ช 6 ขั้้�นตอนของ Thorpe 
and Clifford19 ร่่วมกับัแนวคิดิการเรีียนรู้�จากประสบการณ์์
ของ Kolb21 และแนวคิดิการสนัับสนุุนทางสังัคมของ House16 

เม่ื่�อผู้้�ดููแลเข้้าร่่วมโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแล จะได้้รับัการพััฒนา
ศักัยภาพในการสนัับสนุุนทางสังัคมและได้้ลงมืือปฏิบิัตัิใิห้้การ
สนัับสนุุนทางสัังคมแก่่ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้า จึึงส่่งผล
ให้้ผู้้�สููงอายุุมีีสุขภาวะทางจิิตท่ี่�ดีีขึ้้�น การสนัับสนุุนทางสัังคม
เป็็นหนึ่่�งปััจจััยสำำ�คััญต่่อการมีีสุขภาวะทางจิิตท่ี่�ดีี5,8-10 พบว่่า
มีีความสััมพัันธ์ทางบวกกัับสุุขภาวะทางจิิตของผู้้�สููงอายุุใน
สถานสงเคราะห์์8 และสุุขภาวะทางจิติของผู้้�สููงอายุุโรคเรื้้�อรังั25 
สอดคล้องกับัการศึึกษาผลของโปรแกรมการสนัับสนุุนทางสังัคม
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ต่่อภาวะสุุขภาพจิติของผู้้�สููงอายุุ พบว่่า คะแนนภาวะสุุขภาพ
จิิตของผู้้�สููงอายุุหลัังได้้รัับโปรแกรมการสนัับสนุุนทางสัังคม
สููงกว่่าก่่อนได้้รัับโปรแกรมการสนัับสนุุนทางสัังคมอย่่างมีีนััย
สำำ�คััญทางสถิิติิ10

		  เนื้้�อหาสาระสำำ�คัญัในโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดูแูลเพื่่�อการ
สนัับสนุุนทางสัังคม ได้้ถููกออกแบบโดยให้ค้วามสำำ�คัญักับการ
ให้ก้ารสนัับสนุนุทางสังัคมตามแนวคิดิของ House16 อย่่างเช่่น 
การสนัับสนุุนด้้านทรััพยากร สิ่่�งของเครื่่�องใช้้ต่่าง ๆ การพููด
คุุยเอาใจใส่่ การถามไถ่่ความต้้องการ การรัับฟัังด้้วยความ
ห่่วงใยอย่่างสม่ำำ��เสมอ การให้้การยอมรัับ การพููดชมเชยต่่อ
ความสามารถตามศัักยภาพของผู้้�สููงอายุุ การช่่วยสะท้้อนให้้
ผู้้�สููงอายุุได้้ตระหนัักศักัยภาพของตนเอง และการเปิิดโอกาส
ให้้ผู้้�สููงอายุุได้้มีีส่่วนร่่วมในการแสดงความคิิดเห็็นและตััดสินใจ
ในชีีวิตประจำำ�วันั ซึ่่�งการสนัับสนุุนเหล่่านี้้�ครอบคลุมตอบสนอง
ความต้้องการของมนุุษย์์ของ Maslow26 นั่่�นเอง ตั้้�งแต่่ความ
ต้้องการขั้้�นพื้้�นฐานด้านกายภาพ การตอบสนองความต้้องการ
ในมิติิจิิติสัังคม ได้้แก่่ ความต้้องการด้้านความมั่่�นคงปลอดภัยั 
ความต้้องการเป็็นที่�รักัและเป็็นส่่วนหนึ่่�ง ความต้้องการมีีคุณค่่า
และความต้้องการขั้้�นสููงสุุด คืือ ต้้องการในการเข้้าใจและรู้้�จักั
ตนเอง ซึ่่�ง Ryff2,3 กล่่าวถึึงการได้้รัับการตอบสนองความ
ต้้องการของมนุุษย์์ว่่ามีีส่่วนสำำ�คััญต่่อการพััฒนาสุุขภาวะทาง
จิติของบุุคคล สอดคล้องกัับการศึึกษาท่ี่�พบว่่าการสนัับสนุุนทาง
สังัคมส่่งผลต่่อสุุขภาวะทางจิติโดยส่่งผลผ่่านทางความพึึงพอใจ
ในความต้้องการพื้้�นฐานด้านจิติใจ27

		  กระบวนการโค้้ช 6 ขั้้�นตอนช่่วยให้้การออกแบบ
โปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแลเพ่ื่�อการสนัับสนุุนทางสัังคมนี้้�
ครอบคลุมุทั้้�งการเตรีียมความพร้้อมผู้้�ดูแูลและการลงมืือปฏิบิัตัิิ
การสนัับสนุนุทางสัังคมแก่่ผู้้�สููงอายุ ุซึ่่�งกิจิกรรมในครึ่่�งแรกของ
โปรแกรมนี้้� เน้้นการเตรีียมความพร้้อมผู้้�ดููแล ให้้เกิิดความรู้้� 
ความเข้า้ใจ เกิดิทัศันคติทิี่่�ดีีรวมทั้้�งเกิดิทักัษะและความพร้อ้ม
ต่่อการให้้การสนัับสนุนุทางสังัคมแก่่ผู้้�สููงอายุทุี่่�มีีภาวะซึึมเศร้า้
โดยอาศััย 3 ขั้้�นตอนแรกของกระบวนการโค้้ช ได้้แก่่ 1) การ
ชี้้�แจงเป้้าหมายและความต้้องการ (clarifying coaching 
needs and goals) 2) การกำำ�หนดข้้อตกลงที่่�เฉพาะเจาะจง
(agreeing specific development needs และ 3) การ
จััดทำำ�แผนโดยละเอีียด (formulating a detailed plan 
for coaching) และเป็็นกิจกรรมที่่�มีีรููปแบบหลากหลายซึ่่�ง
พััฒนาโดยใช้้หลัักการการเรีียนรู้�แบบความคิิดเชิิงนามธรรม 
(abstract conceptualization) กับัการเรีียนรู้�ประสบการณ์์ท่ี่�
เป็น็รููปธรรม (concrete experience) ตามแนวคิดิการเรีียนรู้้�

ของ Kolb21 ได้้แก่่ การบรรยายแบบมีีส่่วนร่่วม การสะท้้อนคิด
และทบทวนประสบการณ์์เดิิมในการดููแลสนัับสนุุนทางสัังคม
ที่่�ผ่่านมา การประเมินิสถานการณ์์การได้้รัับการสนัับสนุุนทาง
สังัคมของผู้้�สููงอายุุท่ี่�อยู่่�ในความดููแล วิเิคราะห์์ช่่องว่่างสำำ�หรับั
การพััฒนาตนเองของผู้้�ดููแลเพ่ื่�อให้้การสนัับสนุุนทางสัังคมทั้้�ง 
4 ด้้านตามแนวคิิดของ House16 การจัดัทำำ�แผนการดููแลให้้การ
สนัับสนุุนทางสัังคมแก่่ผู้้�สููงอายุุ และได้้รัับการฝึึกทัักษะการ
สนับัสนุนุทางสัังคมโดยการสอนสาธิิตและการสาธิิตย้้อนกลัับ
(demonstration) แสดงบทบาทสมมุุติิ (role play) มีีสื่่�อ
และทรััพยากรเพ่ื่�อการเรีียนรู้�หลากหลายได้้แก่่ คู่่�มืือการทำำ�
กิิจกรรม สถานการณ์์ตััวอย่่าง สื่่�อนำำ�เสนอ (presentation) 
และ วีีดิทัศัน์์ (video) นอกจากนี้้�ผู้้�ดูแูลได้้รับัคู่่�มืือซึ่่�งรวบรวม
ความรู้้�และทัักษะเก่ี่�ยวกัับการให้้การสนัับสนุุนทางสัังคมแก่่ผู้้�
สููงอายุทุี่่�มีีภาวะซึึมเศร้า้ในรููปแบบที่่�มีีเนื้้�อหาที่่�เข้า้ใจง่่าย ภาพ
ประกอบน่่าสนใจ สำำ�หรับัให้้ผู้้�ดููแลได้้ทบทวนความรู้้�และทัักษะ
การปฏิิบััติิ ซึ่่�งรููปแบบกิิจกรรมการโค้้ชข้้างต้้น สอดคล้้อง
กัับกิิจกรรมในโปรแกรมของ Purba, Suttharangsee and 
Chaowalit20 ที่่�ทำำ�การศึกึษาในผู้้�ดูแูลผู้้�ป่ว่ยจิติเภท และพบว่่า
โปรแกรมการโค้้ชส่่งผลให้้ผู้้�ดููแลมีีความรู้้� ทััศนคติิ และทัักษะ
ที่่�จำำ�เป็็นในการดููแลผู้้�ป่่วยจิิตเภทที่่�บ้้านได้้ และผลลััพธ์์ยัังคง
อยู่่�หลัังจากสิ้้�นสุุดโปรแกรม 2 สััปดาห์์ และ 1 เดืือน อีีกทั้้�ง
การศึึกษาของ Wungrath, et al.28 พบว่่าการให้้ผู้้�ดููแลใช้้
คู่่�มืือการดููแลผู้้�สููงอายุุเบื้้�องต้้นในการดููแลผู้้�สููงอายุุส่่งผลให้้ผู้้�
ดูแูลมีีความรู้้�และพฤติกิรรมการดูแูลผู้้�สููงอายุดุีีกว่่าเมื่่�อเปรีียบ
เทีียบกับักลุ่่�มท่ี่�ไม่่ได้้ใช้คู้่่�มืือ ในการวิจัิัยครั้้�งนี้้�หลังัการเข้า้ร่่วม
กิิจกรรมเพื่่�อเตรีียมความพร้้อม ก่่อนลงมืือปฏิิบััติิ ผู้้�ดููแลได้้
สะท้้อนว่่า  “เราต้้องเอาความรู้้�ที่่�ได้้จากโครงการไปปฏิิบััติิให้้
ตรงกัับชีีวิิตจริิง แล้้วรู้้�เลยว่่าไม่่ยาก” “ถ้้าไม่่มาร่่วมโครงการ 
ก็็ยัังไม่่รู้้�ว่่าการชวนกิินข้้าวพร้้อมกััน เป็็นการถามไถ่่แสดงถึึง
ความห่่วงใยใส่่ใจ ปกติิทำำ�กัับข้้าวไว้้ให้้แล้้วก็็เสร็็จ” อีีกทั้้�งใน
การประเมิินความพร้้อมและความมั่่�นใจของผู้้�ดููแล ผู้้�ดููแลให้้
คะแนนความมั่่�นใจของตนเองมากกว่่า 7 คะแนนจากคะแนน
เต็็ม 10 คะแนน'
		สำ  ำ�หรัับกิิจกรรมในครึ่่�งหลัังของโปรแกรมการโค้้ช 
ผู้้�ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุนทางสัังคมนี้้�เน้้นการให้้ผู้้�ดููแลได้้ลงมืือ
ปฏิิบััติิการสนัับสนุุนทางสัังคมแก่่ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้า
ในบริิบทตามที่่�อยู่่�อาศััยจริิง ประกอบด้้วย กิิจกรรมการโค้้ช
ในขั้้�นตอนลงมืือปฏิิบััติิ (doing a task or activity) และ
การทบทวนวางแผนปรัับปรุุง (reviewing activities and 
planning improved) ถููกออกแบบตามแนวคิิดการเรีียนรู้�ของ 
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Kolb21 โดยใช้้หลัักการลองทำำ� (active experimentation) 
และการสัังเกตแบบสะท้้อนกลัับ (reflective observation) 
ในตลอดช่่วง 2 สััปดาห์์ผู้้�ดููแลได้้ลงมืือปฏิิบััติิตามแผนและ
ทบทวนปรัับปรุุงการปฏิบัิัติิการสนัับสนุุนทางสัังคมแก่่ผู้้�สููงอายุุ
ที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้าโดยผู้้�วิจััยเปิิดโอกาสให้้ปรึึกษาทางโทรศััพท์์ 
นอกจากนี้้�มีีการติิดตามผู้้�ดูแูลเป็น็รายบุคุคลที่่�บ้า้น 1 ครั้้�ง เพื่่�อ
ร่่วมกัันสะท้้อนคิดและวิเิคราะห์์การปฏิบัิัติิการให้้การสนัับสนุุน
ทางสัังคม วางแผนจัดการปััญหาอุุปสรรคที่�สอดคล้้องกัับ
บริิบทจริิงในชีีวิิตประจำำ�วัันของผู้้�ดููแลเองและผู้้�สููงอายุุ ทำำ�ให้้
เห็็นว่่าผู้้�ดููแลเกิิดการเรีียนรู้�อย่่างต่่อเน่ื่�องจากการปฏิิบััติิของ
ตนเอง มีีทััศนคติิเชิิงบวกและทัักษะการให้้การสนัับสนุุนทาง
สัังคมแก่่ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้า ดัังคำำ�กล่่าวของผู้้�ดููแลเมื่่�อ
สิ้้�นสุดการเข้้าร่่วมโปรแกรมการโค้้ชผู้้�ดููแล “ดีีใจมากท่ี่�ได้้มีี
โอกาสเข้้าร่่วมโครงการนี้้� การได้้เอาข้้อมููลท่ี่�เจ้า้หน้้าท่ี่�สอนมา
ลงมืือดููแลม๊๊ะ (แม่่) จริิง ๆ ทำำ�ให้้เกิิดความรู้้�สึึกดีีต่่อตััวเอง
มาก ๆ” และ “ไม่่เคยคิิดเลยว่่าการปรัับปรุุงเกี่่�ยวกัับการใช้้
ชีีวิิตประจำำ�วันธรรมดา ๆ ช่่วยให้้ผู้้�สููงอายุุที่่�เรารัักมีีสุขภาพ
จิิตที่่�ดีีขึ้้�นได้้”   
		ดั  งผลการศึึกษาท่ี่�พบว่่า สุุขภาวะทางจิติของผู้้�สููงอายุุ
ท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้าในกลุ่่�มควบคุุมเปล่ี่�ยนแปลงลดลง (ตาราง 3) 
อธิบิายได้้ว่่า เน่ื่�องจากลักัษณะเชิิงอัตัวิสิัยัและความเป็็นพลวัตัร
ของสุุขภาวะทางจิิต2,3 กลุ่่�มตัวัอย่่างท่ี่�เป็็นผู้้�สููงอายุุมากกว่่าร้้อย
ละ 75 เป็็นเพศหญิงิ และมีีโรคประจำำ�ตัวัอ่ื่�น ๆ นอกเหนืือจาก
มีีภาวะซึึมเศร้้า ซึ่่�งในเพศหญิงิพบว่่ามีีสุขภาวะทางจิติต่ำำ��กว่่าใน
เพศชาย29 และในคนที่�มีีปัญหาสุุขภาพกายและสุุขภาพใจ5,25 

		  ข้้อจำำ�กััดของการศึึกษา
		  การศึึกษาครั้้�งนี้้�มีีข้อจำำ�กัดัในประเด็็นการอ้้างอิงิผลการ
วิจิัยัของโปรแกรม (generalization) ไปยังัประชากรกลุ่่�มอ่ื่�น ๆ  
เน่ื่�องจากการได้้มาของกลุ่่�มตััวอย่่างไม่่ได้้ ใช้้การสุ่่�มตััวอย่่าง
(random sampling) จึึงอาจมีีอคติิการเลืือกกลุ่่�มตััวอย่่าง 
(bias selection) กลุ่่�มตััวอย่่างมาจากพื้้�นที่�เดีียวซึ่่�งประชาชน
ส่่วนใหญ่่นัับถืือศาสนาอิสิลาม มีีรายได้้ค่่อนข้างต่ำำ��	
		น  อกจากนี้้� ด้้วยข้้อจำำ�กััดของกระบวนการวิิจััยที่่�
ไม่่สามารถปกปิิดข้อมููลการทดลองกัับกลุ่่�มตััวอย่่างท่ี่�ได้้รัับ
โปรแกรม จึึงอาจเกิิดการปฏิิบััติทิี่่�ผิดิธรรมชาติ ิ(Hawthorne 
effect) ของกลุ่่�มท่ี่�ได้้รัับโปรแกรมจากการตระหนัักรู้้�ถึง
การได้้รัับความใส่่ใจ และเนื่่�องจากไม่่มีีการติิดตามผลระยะ
ยาว จึึงมีีข้้อจำำ�กััดในประเด็็นความยั่่�งยืืนผลของโปรแกรม  
(sustainability)

		  สรุุป
		  โปรแกรมการโค้ช้ผู้้�ดูแูลเพ่ื่�อการสนัับสนุุนทางสังัคม
นี้้� พบว่่าสามารถช่่วยให้้ผู้้�สููงอายุุท่ี่�มีีภาวะซึึมเศร้้ามีีสุุขภาวะ
ทางจิิตที่่�ดีีขึ้้�น โดยเฉพาะในครอบครััวมุุสลิิมท่ี่�มีีรายได้้ต่ำำ�� 
โดยโปรแกรมการโค้้ชนี้้�ช่่วยให้้ผู้้�ดููแลได้้ตระหนัักความสำำ�คััญ
ของการสนัับสนุุนทางสัังคม ได้้เรีียนรู้�พััฒนาศัักยภาพของ
ตนเองและให้้การสนัับสนุุนทางสัังคมแก่่ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึม
เศร้้าที่่�อยู่่�ในความดููแล จนช่่วยให้้ผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้ามีี
สุุขภาวะทางจิิตดีีขี้้�นได้้ 
		ข้  ้อเสนอแนะและการนำำ�ไปใช้้ ควรนำำ�โปรแกรมการ
โค้้ชผู้้�ดููแลเพื่่�อการสนัับสนุุนทางสัังคมไปประยุุกต์์ใช้้ร่่วมกัับ
การให้้การพยาบาลแบบปกติิในผู้้�สููงอายุุที่่�มีีภาวะซึึมเศร้้า
ในชุุมชน ทั้้�งนี้้�พยาบาลที่่�จะใช้้โปรแกรมควรได้้ฝึึกการโค้้ช
ทำำ�ความเข้้าใจกระบวนการโค้้ช สามารถนำำ�กลุ่่�มกิิจกรรมได้้
และควรทำำ�การศึึกษาแบบติิดตามผลของโปรแกรมการโค้้ชผู้้�
ดููแลเพ่ื่�อการสนัับสนุุนทางสัังคมในระยะยาว เช่่น หลัังการ
ทดลอง 3 เดืือน 6 เดืือน เพื่่�อดููความยั่่�งยืืนผลของการให้้
โปรแกรม

การมีีส่่วนร่่วมในการเขีียนบทความ
		  ผู้้�วิจิัยัและทีีมวิจิัยัมีีส่่วนร่่วมตั้้�งแต่่การเขีียนโครงร่่างวิิจัยั การ
พััฒนาโปรแกรม การเก็็บข้้อมููล การวิิเคราะห์์ผลและอภิิปรายผล รวม
ทั้้�งการดำำ�เนินิการเขีียนบทความ รวมทั้้�งปรับัปรุงุและแก้ไ้ขตามข้อ้เสนอ
แนะของผู้้�ทรงคุุณวุุฒิิและกองบรรณาธิิการ 
	
การมีีผลประโยชน์์ทัับซ้้อน
		  การวิิจััยครั้้�งนี้้�ไม่่มีีผลประโยชน์์ทัับซ้้อน

กิิตติิกรรมประกาศ
		  ขอขอบคุุณผู้้�ทรงคุุณวุฒิิที่่�ให้้ความอนุุเคราะห์์ตรวจสอบ
เครื่่�องมืือการวิิจััย อาสาสมััครสาธารณสุขในพื้้�นที่�เสีียสละเวลาให้้การ
ดูแูลอำำ�นวยความสะดวกต่่อการลงพื้้�นที่่�ของผู้้�วิจิัยัและทีีมวิจิัยั และผู้้�เข้า้
ร่่วมวิจิัยัทุกุท่่านที่่�เสีียสละเวลาอันัมีีค่่าในการเข้า้ร่่วมกิิจกรรมการวิจิัยัอันั
จะเป็็นประโยชน์์ต่่อไป
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