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The purpose of this study was to examine the effects of personal growth 
group with cinema on hope of persons with post cancer treatment. A quasi-
experimental with pretest-posttest control group design was employed. 
Participants consisted of 28 persons with post-cancer treatment. They were 
divided into an experimental group and a control group, with 14 participants in 
each group. Participants in the experimental group attended a personal growth 
group with cinema while participants in the control group did not receive any 
treatment. Data were collected by demographic questionnaire and the Hope scale 
and analyzed using descriptive statistics and t-tests. The results were as follows: 
(1) The posttest score of hope in the experimental group was significantly higher 
than the pretest score (p < .001). (2) The posttest score of hope in the 
experimental group was significantly higher than the posttest score of the control 
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บทที่ 1 

บทน า 

ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 

โรคมะเร็งถือเป็นโรคที่ร้ายแรงที่เป็นปัญหาต่อสุขภาพและจิตใจของคนไทย จากข้อมูลทาง
สถิติพบว่ามีจํานวนคนที่ปุวยเป็นโรคมะเร็งเพ่ิมมากขึ้นทุกปี นอกจากนี้แล้ว โรคมะเร็งถือเป็นสาเหตุ
การเสียชีวิตอันดับหนึ่งของคนไทย (กระทรวงสาธารณสุข, 2553) สําหรับจังหวัดน่านนั้นเป็นพื้นที่ท่ีมี
ผู้เสียชีวิตจากโรคมะเร็งเป็นจํานวนมาก โดยพบว่าสาเหตุการเสียชีวิตอันดับหนึ่งของคนในจังหวัดคือ
โรคมะเร็ง ซึ่งถือเป็นนโยบายเร่งด่วนที่จะต้องหาทางแก้ไข จึงได้มีการร่วมมือกันระหว่างกระทรวง
สาธารณสุขจังหวัดน่านกับหน่วยแพทย์พระราชทานในการผลักดันให้จังหวัดน่านเป็นจังหวัดนําร่องใน
การบริการแบบระบบไร้รอยต่อ โดยให้การดูแลรักษาผู้ปุวยมะเร็งตามระบบตั้งแต่โรงพยาบาลทั่วไปลง
ไปสู่โรงพยาบาลชุมชน ได้แก่ โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบล โดยที่โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพ
ตําบลนั้นสามารถดูแลผู้ปุวยมะเร็งในเบื้องต้นได้ มีการติดตามอาการของผู้ปุวย รวมถึงการนัดพบ
แพทย์อย่างสม่ําเสมอ (ปาริฉัตร์ สองสียนต์, 2555) สําหรับผู้ปุวยที่เป็นโรคมะเร็งนั้นได้รับผลกระทบ
จากโรคไม่เพียงในด้านร่างกายเท่านั้น แต่ยังส่งผลกระทบทางจิตใจด้วย เนื่องจากความรุนแรงของโรค
และผลข้างเคียงมากมายจากการรักษา ได้ส่งผลต่อผู้ปุวยมะเร็งทั้งในทางร่างกายและจิตใจ ผู้ปุวย
จะต้องเผชิญกับปัญหาการเปลี่ยนแปลงของอารมณ์ สภาพจิตใจได้รับผลกระทบตลอดตั้งแต่ก่อนการ
รักษา ระยะที่ให้การรักษา จนถึงระยะสุดท้าย หรือแม้แต่ช่วงระยะติดตามการรักษา (หน่วย
สารสนเทศมะเร็ง จังหวัดสงขลา, 2552) จึงถือเป็นช่วงที่เป็นภาวะวิกฤตของผู้ปุวย ในช่วงเวลาเช่นนี้
ผู้ปุวยจะพัฒนาความหวังขึ้นมาเพ่ือรับมือกับความเปลี่ยนแปลง และความยากลําบากดังกล่าว (Herth, 
1988) และเมื่อพิจารณาถึงความหวังจะพบว่า ความหวังถือเป็นพลังในการดํารงชีวิตของมนุษย์ เพราะ
ความหวังทําให้เกิดความคิด ความรู้สึกและความเชื่อว่าจะบรรลุสิ่งที่ตนปรารถนาได้สําเร็จ อีกท้ังยัง
ช่วยให้บุคคลสามารถรับมือกับสถานการณ์ที่ลําบากและความทุกข์ทรมานต่างๆในยามเจ็บปุวยได้ รวม
ไปถึงการเปลี่ยนช่วงเวลาที่วิกฤติเป็นโอกาสที่จะได้พัฒนาตนเองให้เข้มแข็งมากข้ึน (Miller, 1985)  
โดยองค์ประกอบของความหวังคือการมีเปูาหมายในชีวิต โดยที่มีแนวทางที่จะเปูาหมายนั้นร่วมกับ
ความตั้งใจที่จะไปถึงตามเปูาเหมายที่วางไว้ (Snyder, 1994) การเสริมสร้างความหวังจึงสามารถทําได้
ด้วยการมีเปูาหมายที่ชัดเจนในชีวิต  พร้อมกับมีแนวทางและความตั้งใจที่จะบรรลุเปูาหมายนั้น หาก
ผู้ปุวยรู้สึกถึงความหวังก็จะทําให้มีกําลังใจในการดําเนินชีวิต ความหวังจึงเป็นสิ่งที่มีความสําคัญและ
จําเป็นต่อการดําเนินชีวิตของผู้ปุวยมะเร็ง   

นักจิตวิทยาให้ความสนใจในการพัฒนาวิธีการต่าง ๆ ในการเพ่ิมความหวังในบุคคล โดยวิธีการ
เสริมสร้างความหวังวิธีหนึ่งที่ทําได้คือกลุ่มพัฒนาตนที่สามารถเอ้ือให้บุคคลได้เกิดความงอกงามใน
ตนเอง ทําให้บุคคลเกิดการพัฒนาตนเอง สามารถใช้ศักยภาพของตนเองได้อย่างเต็มท่ี ซึ่งกระบวนการ
กลุ่มจะทําให้บุคคลได้เปิดเผยเรื่องราวของตนเอง ทําให้เกิดการเรียนรู้ซึ่งกันและกันผ่านการพูดคุย
แลกเปลี่ยนประสบการณ์ ความคิดและความรู้สึกต่อกัน โดยการเปิดเผยตนเองนั้นจะเกิดขึ้นได้เมื่อ
บุคคลเกิดความรู้สึกปลอดภัย ไว้วางใจ และรู้สึกว่าได้รับการยอมรับจากผู้อ่ืน (Trotzer, 1977)       
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ซึ่งสิ่งหนึ่งที่สามารถนํามาเป็นสื่อในการช่วยให้บุคคลเปิดเผยเรื่องราวของตนเองได้นั้นก็คือภาพยนตร์     
จากการศึกษาพบว่า ภาพยนตร์เป็นสื่อที่ช่วยให้บุคคลเปิดเผยเรื่องราวของตนเองได้ เมื่อได้ชม
ภาพยนตร์ที่มีส่วนของเรื่องราวที่คล้ายกับประสบการณ์ชีวิตของตนเอง (Marsick, 2010) 

ภาพยนตร์นั้นมีอิทธิพลต่อผู้ชม โดยผู้ชมไม่ได้เพียงความบันเทิงจากการชมภาพยนตร์เท่านั้น 
แต่ได้เก็บเก่ียวสิ่งที่เป็นประโยชน์ต่อตนเองด้วย แม้โดยทั่วไปภาพยนตร์จะถูกพิจารณาว่าเป็นสิ่งที่สร้าง
ความบันเทิงให้แก่ผู้ชมเสียเป็นส่วนใหญ่ แต่บทบาทของภาพยนตร์ไม่ได้ถูกจํากัดอยู่เพียงการเป็นสื่อที่
ให้ความบันเทิงเพียงอย่างเดียว เพราะสามารถเป็นเครื่องมือที่ทําหน้าที่อย่างอ่ืนได้ ไม่ว่าจะเป็นการให้
ข้อมูลข่าวสาร การโน้มน้าวใจ หรือการสร้างทัศนคติและค่านิยมใหม่ (ฐปนัฬศ์ วิจิตรรัฐกานต์, 2547) 
ภาพยนตร์จึงได้ถูกใช้เป็นเครื่องมือในการบําบัด ซึ่งที่ผ่านมามีการใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อในการปรึกษา 
ทั้งในรูปแบบการปรึกษาแบบรายบุคคลและแบบกลุ่ม ดังจะเห็นได้จากงานวิจัยต่างประเทศที่ได้ใช้
ภาพยนตร์ที่มีเรื่องราวเกี่ยวกับประเด็นที่ผู้รับบริการกําลังเผชิญอยู่เป็นสื่อเพ่ือเปิดโอกาสให้ได้
แลกเปลี่ยนความคิดเห็นกันเกี่ยวกับภาพยนตร์ที่ได้ชมกับนักจิตวิทยา ซ่ึงภาพยนตร์สามารถช่วยใน
เรื่องของจินตนาการ  ลดการต่อต้าน ช่วยในการปลดปล่อยอารมณ์ และทําให้ผู้รับบริการมองปัญหา
ในมุมมองใหม่ๆ รวมถึงชี้ให้เห็นแบบอย่างและทางแก้ปัญหาที่หลากหลายมากข้ึน (Marsick, 2010)
นอกจากนี้แล้วภาพยนตร์มีส่วนช่วยในการสร้างแรงบันดาลใจและความหวังในการดําเนินชีวิตได้    
จากการวิจัยของ (Powell, 2008) ที่ได้ศึกษาเกี่ยวกับการใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อในการบําบัด ซึ่งพบว่า
ภาพยนตร์ส่งผลให้ผู้ปุวยซึมเศร้ามีระดับความหวังและการมองโลกในแง่ดีเพ่ิมขึ้น 

จากที่กล่าวมาข้างต้น จะเห็นได้ว่ากลุ่มพัฒนาตนมีลักษณะที่เอ้ือให้สมาชิกกลุ่มได้เกิด      
การพัฒนา และเกิดความงอกงามในตนเอง นอกจากนี้แล้ว ด้วยคุณสมบัติของภาพยนตร์ที่ช่วยให้
บุคคลเปิดเผยเรื่องราวของตนเอง อีกท้ังภาพยนตร์ที่มีเนื้อหาสร้างแรงบันดาลใจยังสามารถช่วยทําให้
บุคคลเกิดกําลังใจและความหวังขึ้นได้ ดังนั้น ผู้วิจัยจึงเล็งเห็นว่ามีความเป็นไปได้สําหรับการใช้
ภาพยนตร์เป็นสื่อในกลุ่มพัฒนาตนในการช่วยให้บุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งมีความหวังที่สูงขึ้น
ได้ ประกอบกับการทบทวนวรรณกรรมพบว่าความหวังมีความสัมพันธ์กับโรคมะเร็ง โดยความหวัง
สามารถช่วยให้ผู้ปุวยรับมือกับโรคมะเร็งได้ ซึ่งที่ผ่านมาได้มีการศึกษาเกี่ยวกับความหวังในผู้ปุวยมะเร็ง
ทั้งในประเทศไทยและต่างประเทศ 

ด้วยเหตุผลดังกล่าว ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาถึงผลของกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อที่
มีต่อความหวังของบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง เพราะที่ผ่านมายังไม่มีรายงานการศึกษาเกี่ยวกับ
ผลของกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่มีผลต่อความหวังในบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง 
ฉะนั้นผู้วิจัยจึงเห็นว่า การศึกษาถึงผลของกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่มีผลต่อความหวัง    
ในบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งนั้นถือเป็นประโยชน์สําหรับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่ม   
ในปัจจุบัน และยังเป็นการพัฒนาแนวทางในการช่วยเหลือด้านจิตใจแก่ผู้ปุวยมะเร็งอีกด้วย 
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วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

เพ่ือศึกษาถึงผลของกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่มีผลต่อความหวังในบุคคล
ภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง 

สมมุติฐานการวิจัย 

การศึกษาผลของกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่มีผลต่อความหวังในบุคคลภายหลัง
การรักษาโรคมะเร็ง มีสมมติฐานการวิจัยดังต่อไปนี้ 

1. หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าโปรแกรมกกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อจะมี
คะแนนความหวังสูงกว่าก่อนการทดลอง 

2. หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าโปรแกรมกกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อจะมี
คะแนนความหวังสูงกว่ากลุ่มควบคุม 

ขอบเขตการวิจัย 

งานวิจัยนี้เป็นการศึกษาถึงผลของกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่มีผลต่อความหวังใน
บุคคลภายหลังการรักษา โดยแบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 2 กลุ่ม และกลุ่มควบคุม 2 กลุ่ม กลุ่มละ 14 คน 
รวมทั้งสิ้น 28 คน 

1. ตัวแปรที่ศึกษา 
1.1 ตัวแปรอิสระแบ่งเป็นสองระดับ คือ การเข้ากลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อ 

(Experimental Group) และ การไม่เข้ากลุ่ม (Control Group) 
1.2 ตัวแปรตาม คือ ค่าคะแนนความหวังที่ได้จากแบบวัดความหวัง 

2. กลุ่มตัวอย่าง 
กลุ่มตัวอย่างในการทดลองครั้งนี้ คือ บุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งที่เสร็จสิ้น   

การรักษามาแล้วอย่างน้อย 3 เดือน ซึ่งเป็นช่วงที่ผู้ปุวยได้รับการประเมินอาการและตรวจร่างกายจาก
แพทย์เพ่ือติดตามการควบคุมโรคและผลข้างเคียงจากการรักษาแล้ว และไม่มีการให้การรักษาเพ่ิมเติม
(คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย, 2555) การเสร็จสิ้นการรักษามาแล้วอย่างน้อย 3 เดือน 
แสดงให้เห็นว่าผู้ปุวยสามารถใช้ชีวิตประจําวันได้ตามปกติและมีความพร้อมในการเข้าร่วมการวิจัย 

3. เครื่องมือในการวิจัย 
3.1 แบบวัดความหวัง 
3.2 กลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อ 
3.3 ภาพยนตร์เรื่อง 50/50 
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กรอบแนวคิดในการวิจัย 

 
ภาพที่ 1 แสดงกรอบแนวคิดการวิจัย 

ค าจ ากัดความท่ีใช้ในการวิจัย 

กลุ่มพัฒนาตน หมายถึง การปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่มที่มีเปูาหมายเพ่ือพัฒนาบุคคล    
โดยเอื้อให้บุคคลเกิดความงอกงามในตนเองผ่านการพูดคุย แลกเปลี่ยนประสบการณ์ ความคิดและ
ความรู้สึกกันภายในกลุ่ม 

การใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อ หมายถึง การใช้ภาพยนตร์เป็นเครื่องมือหนึ่งในการดําเนินกลุ่ม    
โดยภาพยนตร์จะมีบทบาทในการเอ้ือให้บุคคลได้เปิดเผยตนเองในด้านความคิดและความรู้สึก 

ความหวัง หมายถึง พลังในการดําเนินชีวิตที่สําคัญซึ่งสะท้อนออกมาในรูปแบบของความคิด 
ความรู้สึก และการกระทํา คือการมีเปูาหมายในชีวิต และมีแนวทางกับความตั้งใจที่จะไปถึงเปูาหมาย
นั้นได้โดยยึดหลักตามความเป็นจริง ซึ่งนิยามความหวังในการวิจัยครั้งนี้มีความหมายสอดคล้องกับ
นิยามความหวังของ Snyder และคณะ (1996) 

บุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง หมายถึง บุคคลที่เคยเข้ารับการรักษาโรคมะเร็ง ซึ่งต้องไม่
อยู่ในช่วงระหว่างการรักษา โดยเสร็จสิ้นการรักษาแล้วอย่างน้อย 3 เดือน และมีความสมัครใจเข้าร่วม
การวิจัย 

ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 

1. เพ่ือเป็นแนวทางสําหรับนักจิตวิทยาการปรึกษาและบุคลากรที่เก่ียวข้องกับผู้ปุวยมะเร็งใน
การเสริมสร้างความหวังในผู้ปุวยมะเร็งได้อย่างเหมาะสม 

2. เพ่ือเป็นแนวทางในการพัฒนาการสร้างโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อ
เพ่ือเพ่ิมความหวังในบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งให้มีความเหมาะสมมากยิ่งข้ึน



บทที่ 2 
เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

ในการวิจัยครั้งนี้เป็นการศึกษาผลของผลของกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่มีผลต่อ
ความหวังในบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง ผู้วิจัยได้ทําการทบทวนเนื้อหาและแนวคิดต่างๆ ที่
เกี่ยวข้องจากเอกสารและงานวิจัยต่างๆทั้งในประเทศและต่างประเทศ ซึ่งครอบคลุมเนื้อหาดังต่อไปนี้ 

1. ความหวัง 
1.1 ความหมาย 
1.2 องค์ประกอบของความหวัง 
1.3 ปัจจัยที่มีผลต่อความหวัง 

2. การปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่มพัฒนาตนตามแนว Trotzer 
2.1 ทฤษฎีที่ใช้เป็นแนวทางในการดําเนินกลุ่ม 
2.2 โครงสร้างของกลุ่ม 
2.3 ลักษณะของกลุ่ม 
2.4 กระแสความเคลื่อนไหวของกลุ่ม 

3. การใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อ 
3.1 เหตุผลในการใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อ 
3.2 ทฤษฎีสนับสนุนการใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อ 

4. บุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง 
4.1 ประเภทของโรค 
4.2 ลักษณะการดําเนินของโรค 
4.3 ผลกระทบของโรค 

4.3.1 ผลกระทบทางร่างกาย 
4.3.2 ผลกระทบทางจิตใจ 

5. งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
5.1 งานวิจัยต่างประเทศ 
5.2 งานวิจัยในประเทศไทย 

1. ความหวัง 

1.1 ความหมาย 
ความหวัง เป็นความคิดที่มุ่งไปสู่เปูาหมาย (Goal-Directed Thinking) ที่บุคคลมีแนวทาง 

(Pathway Thinking) ทีเป็นวิธีการในการทีจ่ะบรรลุเปูาหมายที่ปรารถนา และความตั้งใจ (Agency 
Thinking) ที่เป็นแรงจูงใจในการทําตามแนวทางเพ่ือที่จะไปถึงเปูาหมายนั้น (Snyder, 1994) 
ความหวังถือเป็นพลังของการดําเนินชีวิตที่มีหลายมิติ บุคคลที่มีความหวังคือบุคคลที่มีความรู้สึก
เชื่อมั่นว่าจะบรรลุเปูาหมายในอนาคตได้ โดยคํานึงถึงความเป็นจริงที่เป็นไปได้ (DuFault & 
Martocchio, 1985) โดยความหวังนี้สามารถเปลี่ยนแปลงได้ และทําให้บุคคลสามารถปรับตัวต่อ
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สถานการณ์อันยากลําบากได้ด้วย (สุนทรี วัฒนเบญจโสภา, 2543) สําหรับความหวังนั้นได้มีผู้ให้
ความหมายไว้ต่างๆกันดังต่อไปนี้ 

พจนานุกรม Webster's Revised Unabridged Dictionary (1913) ได้ให้ความหมายของ
คําว่าความหวังว่าคือความปรารถนาในสิ่งที่ดี พร้อมกับมีความคาดหวังว่าจะได้รับในสิ่งนั้น หรือการมี
ความเชื่อมั่นว่าจะบรรลุในสิ่งที่ปรารถนา ซึ่งความคาดหวังดังกล่าวเป็นสิ่งที่พึงปรารถนา เป็นความ
คาดหวังที่มีความมั่นใจและเป็นสิ่งที่ทําให้รู้สึกพอใจ  

สําหรับในประเทศไทย ละเอียด ภักดีจิตต์ (2535) กล่าวว่าความหวังเป็นส่วนสําคัญของชีวิต
ที่แสดงออกผ่านความคิด ความรู้สึกและการกระทํา ถือเป็นสภาวะทางจิตใจที่มีความเชื่อมั่นว่าจะ
ได้มาซึ่งสิ่งที่ตนคาดหวังและปรารถนาให้เกิดขึ้น 

นอกจากการนิยามความหวังในลักษณะสภาพจิตใจของความหวังแล้ว ยังมีการนิยามในเชิง
กระบวนการ เช่น Esteves, Scoloveno, Mahat, Yarcheski, และ Scoloveno (2013) ได้ให้
ความหมายของคําว่าความหวังว่า เป็นกระบวนการที่มีหลายมิติซึ่งมีทั้งความหวังในรูปแบบทั่วไปและ
ความหวังในรูปแบบเฉพาะเจาะจง ความหวังเป็นแรงผลักดันที่บุคคลพัฒนาขึ้นและเป็น
ลักษณะเฉพาะของแต่ละคนผ่านแต่ละช่วงของชีวิต 

นอกจากนี้ยังมีนักวิจัยที่ให้ความหมายความหมายของความหวังในด้านผลเชิงสุขภาพ เช่น  
Wiles, Cott, และ Gibson (2008) ที่กล่าวว่าความหวังเป็นปัจจัยที่สําคัญต่อสุขภาพและ
กระบวนการฟ้ืนตัว คําว่าความหวังนั้นมีความหมายแตกต่างกันไปตามแต่ละบริบท โดยในแง่ของ
ความหวังในการฟ้ืนตัวนั้นเป็นลักษณะส่วนหนึ่งของความคาดหวังและความต้องการ 

จากคําจํากัดความและความหมายของคําว่าความหวังข้างต้น สามารถกล่าวโดยสรุปได้ว่า
ความหวัง พลังในการดําเนินชีวิตที่สําคัญซึ่งสะท้อนออกมาในรูปแบบของความคิด ความรู้สึก และ
การกระทํา คือการมีเปูาหมายในชีวิต และมีแนวทางกับความตั้งใจที่จะไปถึงเปูาหมายนั้นได้โดยยึด
หลักตามความเป็นจริง 

1.2 องค์ประกอบของความหวัง 
Snyder (1994) ได้กล่าวถึงความหวังว่าการท่ีบุคคลจะมีความหวังได้นั้นจะต้องมีเปูาหมายใน

ชีวิต โดยเปูาหมาย (Goal) หมายถึงวัตถุสิ่งของ ประสบการณ์ หรือผลลัพธ์ใดๆก็ตามท่ีบุคคล
จินตนาการและปรารถนา ดังนั้น เปูาหมายจึงเป็นสิ่งที่บุคคลต้องการ (วัตถุสิ่งของ) หรือบรรลุ
เปูาหมาย (ความสําเร็จ) ซึ่งอาจเป็นเปูาหมายที่ใช้เวลาในการทําให้สําเร็จในระยะเวลาไม่กี่นาที 
(เปูาหมายระยะสั้น) หรืออาจเป็นใช้เวลาหลายเดือนหรือหลายปีในการไปถึงเปูาหมายที่ตั้งไว้ 
(เปูาหมายระยะยาว) ก็ได้ เมื่อมีเปูาหมายในชีวิตแล้ว องค์ประกอบ 2 ส่วนที่สําคัญที่ทําให้เกิด
ความหวังขึ้นนั้นคือความตั้งใจและแนวทาง ซึ่งมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ 

1. ความตั้งใจ (Agency) คือพลังความตั้งใจ เป็นแรงจูงใจที่จะกระทําเพ่ือให้บรรลุตาม
เปูาหมายที่วางไว้ ซึ่งเป็นแรงผลักดันให้บุคคลเริ่มวางแผนและมีแนวทางในการทําให้เปูาหมายนั้นให้
สําเร็จ ตลอดจนมีส่วนทําให้บุคคลปฏิบัติตามแนวทางที่วางไว้จนกว่าจะไปถึงเปูาหมาย 
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2. แนวทาง (Pathway) เป็นวิธีการที่จะดําเนินการเพ่ือที่จะบรรลุตามเปูาหมายที่วางไว้ โดย
เป็นวิธีการที่มีความเหมาะสมกับเปูาหมายที่ตั้งไว้ อย่างไรก็ตาม ลักษณะวิธีการที่จะดําเนินเพื่อไปให้
ถึงเปูาหมายดังกล่าวนั้นแตกต่างกันออกไป ขึ้นอยู่กับระดับความหวังของแต่ละบุคคล 

 สําหรับผู้ที่มีความหวังสูงจะมีลักษณะอารมณ์ทางบวกและความรู้สึกกระตือรือร้น ซึ่งเป็นผล
มาจากการที่บุคคลเคยประสบความสําเร็จตามเปูาหมายในอดีต ในขณะที่ผู้ที่มีความหวังต่ําจะมี
ลักษณะอารมณ์ทางลบและเกิดความรู้สึกเบื่อ ซึ่งเป็นผลมาจากความล้มเหลวในการทําตามเปูาหมาย
ที่วางไว้ (Snyder, 2007)  

Snyder (2007) ได้อธิบายส่วนประกอบของความหวังตามทฤษฎีความหวังในภาพที่ 1 โดย
กระบวนการการเกิดความหวังในบุคคลนั้นเริ่มจากความสัมพันธ์ระหว่างความตั้งใจและแนวทางซึ่งอยู่
บริเวณทางซ้ายสุดที่ส่งผลทําให้เกิดลักษณะของอารมณ์ซึ่งเกิดจากการมีเปูาหมายเฉพาะเจาะจง 
จากนั้นจะเป็นส่วนของการที่บุคคลให้คุณค่ากับเปูาหมายนั้นๆ ตรงจุดนี้ แนวทางและความตั้งใจจะ
เกิดข้ึนซึ่งเป็นผลมาจากการมีเปูาหมายที่บุคคลปรารถนา และหากได้รับข้อมูลย้อนกลับที่ทําให้เกิด
อารมณ์ทางบวกก็จะส่งผลให้เกิดการเสริมแรงให้บุคคลทําตามเปูาหมายที่วางไว้ อย่างไรก็ตาม หาก
บุคคลมีอารมณ์ทางลบเกิดข้ึนก็จะทําให้กระบวนการในการไปถึงเปูาหมายนั้นมีประสิทธิภาพน้อยลง 

จากภาพดังกล่าวแสดงให้เห็นถึงกระบวนการในการไปถึงเปูาหมาย ซึ่งบุคคลอาจพบกับสิ่งที่
กระตุ้นให้เกิดความเครียดซึ่งจะเป็นตัวยับยั้งการไปสู่เปูาหมายได้ ทฤษฎีความหวังนั้นเสนอว่า บุคคล
สามารถไปถึงเปูาหมายได้สําเร็จ เมื่อบุคคลมีลักษณะอารมณ์ทางบวกเกิดข้ึน แม้จะมีอุปสรรคมา
ขัดขวาง แต่บุคคลนั้นก็ยังคงพยายามที่จะไปถึงเปูาหมายนั้น ในทางกลับกัน หากบุคคลเกิดลักษณะ
อารมณ์ทางลบขึ้น ซึ่งส่วนใหญ่แล้วเกิดจากการที่บุคคลไม่สามารถจัดการกับปัญหาอุปสรรคที่เกิดขึ้น
ได้ ก็จะส่งผลให้บุคคลไม่สามารถไปถึงเปูาหมายได้สําเร็จ 

นอกจากนี้ สิ่งที่กระตุ้นให้เกิดความเครียดนั้นจะส่งผลต่อบุคคลต่างกันข้ึนอยู่กับระดับ
ความหวังของแต่ละบุคคล กล่าวคือ บุคคลที่มีความหวังสูงจะมองอุปสรรคต่างๆว่าเป็นความท้าทาย 
และจะหาแนวทางต่างๆและปรับแรงจูงใจของตนเองให้เข้ากับการวิธีการนั้นๆ โดยความสําเร็จในอดีต
นั้นมีผลต่อการเกิดความหวังในปัจจุบันของบุคคล บุคคลที่มีความหวังสูงจะไปสู่เปูาหมายที่ตั้งไว้ด้วย
อารมณ์ทางบวก ในขณะที่บุคคลที่มีความหวังต่ําจะไม่สามารถหาแนวทาง หรือวิธีการที่แตกต่างได้ 
ทําให้เกิดอารมณ์ทางลบขึ้น และไม่สามารถไปยังเปูาหมายได้สําเร็จ  
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1.3 ปัจจัยที่มีผลต่อความหวัง 
Herth (1990) ได้ศึกษาเรื่องความหวังในผู้ปุวยระยะสุดท้ายที่ปุวยด้วยโรคที่แตกต่างกันซึ่ง

ประกอบไปด้วย โรคมะเร็ง โรคระบบทางเดินหายใจ โรคเอดส์ และโรคกล้ามเนื้ออ่อนแรง จํานวน
ทั้งหมด 22 คน ซึ่งจากการเก็บข้อมูลพบปัจจัยที่มีผลต่อความหวังส่งผลทําให้ระดับความหวังลดลง   
3 ประการ ซึ่งมีดังต่อไปนี้ 

1.3.1 ปัจจัยที่ทําให้ความหวังลดลง 
ประการที่หนึ่งคือ การถูกทอดทิ้งหรือการอยู่อย่างโดดเดี่ยว (Abandonment and 

Isolation) เป็นความรู้สึกท่ีถูกทอดทิ้งท้ังทางด้านร่างกายและจิตใจ เป็นความรู้สึกสูญเสียคนใกล้ชิด 
อาจเป็นเพื่อน สมาชิกในครอบครัว หรือการไม่ได้รับการดูแลที่ดี นอกจากการเจ็บปุวยแล้วความรู้สึก
ถูกทอดทิ้งหรือการต้องอยู่อย่างโดดเดี่ยวทําให้ผู้ปุวยเกิดความรู้สึกที่แปลกแยกและความรู้สึกสูญเสีย 

ประการที่สองคือ อาการเจ็บปวดที่ควบคุมไม่ได้และความรู้สึกไม่สบาย (Uncontrollable 
Pain and Discomfort) อาการเจ็บปวดหรือความรู้สึกไม่สบายนั้นไม่ได้ทําให้ความหวังลดลง หากแต่
เป็นอาการเจ็บปวดและความรู้สึกไม่สบายที่ดําเนินมาอย่างต่อเนื่องหลังความพยายามในการรักษา
ล้มเหลว ทําให้เกิดความรู้สึกสิ้นหวัง ซึ่งความรู้สึกอันเหนื่อยล้าอย่างหนักและการขาดพลังที่เกิดขึ้น
ส่งผลให้ไม่เกิดกระบวนการความหวังขึ้น 

ประการที่สามคือ การลดคุณค่าของบุคคล (Devaluation of Personhood) ความรู้สึกว่า
คุณค่าของตนเองลดลงเกิดจากการที่ไม่ได้รับการดูแลหรือคําพูดในลักษณะดูถูกดูแคลนจากบุคคลที่มี
ความหมายในชีวิตมากท่ีสุด ซึ่งทําให้ความหวังลดลง 

1.3.2 วิธีการเสริมสร้างความหวัง 
Snyder (1995) ได้กล่าวถึงวิธีการเสริมสร้างความหวังของบุคคลในกระบวนการการปรึกษา

ด้วย โดยแบ่งตามองค์ประกอบของความหวัง ได้แก่ เปูาหมาย ความตั้งใจ และแนวทาง ซึ่งอธิบายได้
ดังต่อไปนี้ 

ประการแรกคือ การทําเปูาหมายให้ชัดเจน ด้วยการทําให้เปูาหมายของผู้รับบริการเป็น
รูปธรรมมากขึ้น และมั่นใจว่าเปูาหมายดังกล่าวสามารถทําให้สําเร็จได้ แต่ไม่ได้หมายความว่าจะ
กําหนดเปูาหมายใหญ่หรือเปูาหมายในระยะยาวไม่ได้ แต่สามารถแบ่งเป็นเปูาหมายย่อยตามลําดับ   
ซึ่งมีแนวโน้มที่เปูาหมายนั้นจะประสบความสําเร็จและทําให้รู้สึกพอใจมากกว่าเพราะผู้รับบริการ
สามารถรับรู้ถึงแนวทางปฏิบัติได้ 

ประการต่อมาคือ การสร้างหรือการปรับความตั้งใจและแนวทาง ซึ่งมีแนวทางในการปฏิบัติ
ได้ด้วยวิธีที่หลากหลาย เช่น พูดถึงความสําเร็จของตนเอง นึกถึงปัญหาในแง่วิธีรับมือที่ผิดพลาด ไม่ใช่
เรื่องของการไร้ความสามารถ นอกจากนี้อาจใช้วิธีฟังเรื่องราวของบุคคลอ่ืนที่ประสบความสําเร็จผ่าน
การชมภาพยนตร์ ฟังเทป หรือจากการอ่านหนังสือ รวมถึงการพูดถึงเปูาหมายของตนเองให้เพ่ือนฟัง 
หรืออาจหาบุคคลต้นแบบที่ผู้รับบริการสามารถปฏิบัติตามได้ ตลอดจนการออกกําลังกายและ
รับประทานอาหารที่มีประโยชน์ก็ถือเป็นส่วนสําคัญที่ช่วยเพิ่มความรู้สึกมีความหวังได้ 
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นอกจากนี้แล้ว Herth (1990) ได้ระบุถึงวิธีการเสริมสร้างความหวังในผู้ปุวยระยะสุดท้าย  
ซ่ึงพบว่ามีความสอดคล้องกับวิธีการเสริมสร้างความหวังของ Snyder (1995) ได้แก่ 

ประการแรกคือ การมีเปูาหมายที่สําเร็จได้ (Attainable Aims) การมีจุดมุ่งหมายและ
แนวทางในชีวิต อาจเป็นความหมายในชีวิต ซึ่งเป็นเปูาหมายที่ไม่ตายตัว แต่ด้วยข้อจํากัดของอายุขัย 
ส่งผลให้บุคคลไม่ได้ตั้งเปูาหมายในอนาคตท่ีใช้เวลานาน แต่มีความตั้งใจทําตามเปูาหมายระยะสั้นที่ไม่
ถึงปี อาจเป็นเปูาหมายภายในวันนี้ วันพรุ่งนี้ หรือสัปดาห์หน้าก็ได้  

ประการที่สองคือ การมีลักษณะที่เอ้ือต่อความหวัง (Personal Attributes) การส่งเสริมให้
บุคคลมีลักษณะทางบวกจะช่วยให้บุคคลดังกล่าวมีแนวโน้มเป็นบุคคลที่มีความหวัง ซึ่งลักษณะ
ทางบวกมี 3 ด้าน ประกอบไปด้วย ความมุ่งมั่น ความกล้าหาญ และความสงบ  

ประการที่สามคือ การสร้างความเบิกบานใจ (Lightheartedness) เป็นการสร้างความรู้สึก
ยินดี ความสนุกสนาน ความสุข รวมถึงอารมณ์ขันให้เกิดขึ้นในบุคคล ซึ่งจะมีส่วนช่วยให้บุคคลมี
ปฏิสัมพันธ์กับผู้อื่นมากข้ึน ตลอดจนช่วยให้รับมือกับร่างกายที่เริ่มเสื่อมสภาพและอารมณ์ท่ีสับสนได้ 

ประการที่สี่คือ การระลึกถึงความทรงจําที่ดี (Uplifting Memories) การพูดคุยแบ่งปัน
เรื่องราวที่มีความสุขในอดีตและการรําลึกถึงอดีตผ่านอัลบั้มรูปเก่า หรือการนึกถึงช่วงวันหยุดที่
ประทับใจ เหตุการณ์ที่สําคัญ อย่างเช่น วันเกิด วันที่ได้รับรางวัล สามารถช่วยให้บุคคลรู้สึกมี
ความหวัง กล่าวคือ ความทรงจําในอดีตมีส่วนที่ทําให้ปัจจุบันเป็นช่วงเวลาที่ดีได้ 

2. การปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่มพัฒนาตนตามแนว Trotzer 

กลุ่มพัฒนาตน คือ กลุ่มท่ีมีเปูาหมายเพื่อช่วยพัฒนาบุคคลให้มีความสมบูรณ์มากยิ่งขึ้นผ่าน
กระบวนการของกลุ่ม โดยเน้นให้สมาชิกกลุ่มมีความรับผิดชอบต่อตนเอง และสามารถรับมือกับ
สถานการณ์ที่ไม่ชัดเจน รวมถึงการมีปฏิสัมพันธ์กับผู้อ่ืนได้ เป็นการเอ้ือให้บุคคลเกิดความงอกงาม
เพ่ิมข้ึน (Trotzer, 1977) 

 จะเห็นได้ว่าเปูาหมายของกลุ่มพัฒนาตนคือการเอ้ือให้บุคคลได้เกิดการพัฒนาตนเองอย่าง
เต็มที่ เป็นบุคคลที่มีความสมบูรณ์ เกิดความงอกงามในตนเอง (Actualizing Person) ซ่ึง Maslow, 
Frager, Fadiman, McReynolds, และ Cox (1970) ได้อธิบายถึงลักษณะของบุคคลที่มีการพัฒนา
ตนเองอย่างเต็มที่อยู่ 15 ประการ ดังต่อไปนี้ 

1. การรับรู้ความจริงและอยู่กับความจริงนั้นได้อย่างมีประสิทธิภาพ (More Efficient 
Perception of Reality and More Comfortable Relations with it) คือ การที่สามารถดําเนิน
ชีวิตอยู่บนโลกความเป็นจริงของธรรมชาติมากกว่าอยู่กับความคิด สิ่งที่เป็นนามธรรม ความคาดหวัง 
ความเชื่อ ที่สร้างขึ้นมา  

2. การยอมรับตนเอง ผู้อ่ืน และธรรมชาติ (Acceptance Self, Others, Nature) คือ การที่
สามารถยอมรับตนเองและธรรมชาติของตนเองโดยปราศจากความรู้สึกผิดหวังหรือความไม่พอใจ  
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สามารถยอมรับธรรมชาติของมนุษย์ที่มีความอ่อนแอ ความผิดบาป และความไม่ดีต่างๆได้ รวมถึงการ
ยอมรับธรรมชาติอย่างที่เป็นได้ 

3. ความเป็นธรรมชาติและความเรียบง่าย (Spontaneity; Simplicity; Naturalness) คือ   
การที่บุคคลมีพฤติกรรมที่เรียบง่ายและเป็นธรรมชาติ โดยปราศจากการเสแสร้ง หรือกระทําเพ่ือ
ผลประโยชน์บางอย่าง เป็นบุคคลที่มีความพยายาม การแสดงออก วุฒิภาวะ มีการพัฒนา และ
แรงจูงใจเพ่ือความงอกงาม   

4. การพิจารณาปัญหาเป็นหลัก (Problem Centering) คือ การที่บุคคลมุ่งเน้นพิจารณาปัญหา
ภายนอกตนเอง โดยไม่ยึดว่าตนเองเป็นปัญหาหรือคํานึงถึงแต่ตนเอง ซึ่งส่งผลให้การดําเนินชีวิตของ
บุคคลและผู้ที่เกี่ยวข้องกับบุคคลดังกล่าวนั้นง่ายขึ้น 

5. ความอิสระและความต้องการความเป็นส่วนตัว (The Quality of Detachment; The 
Need for Privacy) คือ การที่บุคคลสามารถดํารงอยู่อย่างอิสระโดยปราศจากความรู้สึกอึดอัด      
ไม่สบายใจมากกว่าบุคคลโดยทั่วไป และเป็นบุคคลที่คํานึงถึงปัญหาที่เกิดขึ้นเป็นหลักมากกว่านึกถึง
ตนเองเป็นหลัก  

6. ความเป็นตัวของตัวเอง  (Autonomy; Independence of Culture and Environment; 
Will; Active Agents) คือ การที่บุคคลเป็นอิสระจากวัฒนธรรม และสิ่งแวดล้อม เป็นผู้ที่มีการเติบโต
เพ่ือความงอกงาม และพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่องตามศักยภาพ 

7. ความรู้สึกชื่นชมความสดชื่นในชีวิตอย่างต่อเนื่อง (Continued Freshness of 
Appreciation) คือ การที่บุคคลสามารถเกิดความรู้สึกชื่นชมสิ่งต่างๆ แม้จะเป็นเรื่องทั่วไปที่ดีในชีวิต
ได้อย่างต่อเนื่อง ด้วยความรู้สึกสดชื่น และความยินดี 

8. การสัมผัสกับประสบการณ์ที่ลึกซึ้ง (The Mystic Experience; The Peak Experience) คือ 
การที่บุคคลดื่มด่ํากับประสบการณ์ต่างๆ โดยรับรู้ว่าสิ่งเหล่านั้นมีความสําคัญและมีคุณค่า ซึ่งส่งผลให้
บุคคลเกิดความรู้สึกภายในที่ลึกซึ้งไร้ซึ่งขีดจํากัด เป็นความรู้สึกปิติยินดี 

9. ความรู้สึกท่ีดีต่อบุคคลอ่ืน (Gemeinschaftsgefuhl) คือ การที่บุคคลมีความปรารถนาที่จะ
ช่วยเหลือผู้อื่นอย่างจริงใจ ด้วยความรัก แม้บุคคลนั้นจะมีความบกพร่องทางปัญญา ความอ่อนแอ 
หรือน่ารังเกียจ รวมถึงการให้อภัยผู้อ่ืนด้วย 

10. การมีสัมพันธภาพกับบุคคลอ่ืน (Interpersonal Relations) คือ การที่บุคคลมีสัมพันธภาพที่
ดีและความสนิทสนมกับบุคคลอื่นมากกว่าคนทั่วไป เป็นบุคคลที่มีความเมตตากรุณา ความรัก และ
เป็นมิตร  

11. การมีลักษณะความเป็นประชาธิปไตย (The Democratic Character Structure)  คือ   
การที่บุคคลไม่ให้ความสําคัญกับความแตกต่างของบุคคลอ่ืน สามารถเป็นมิตรกับผู้อ่ืนได้แม้บุคคล
ดังกล่าวจะมีความแตกต่างกันทางชนชั้น การศึกษา หรือสีผิว 

12. ความสามารถในการแบ่งระหว่างวิธีการและจุดมุ่งหมาย ระหว่างความดีและความไม่ดี
(Discrimination Between Means and Ends, Between Good and Evil) คือ บุคคลที่มี
จริยธรรมสูง มีบรรทัดฐานด้านศีลธรรมอย่างชัดเจน ปฏิบัติแต่สิ่งที่ดี สามารถแบ่งแยกระหว่างวิธีการ
และจุดมุ่งหมายได้อย่างชัดเจน และให้ความสําคัญกับจุดมุ่งหมายมากกว่าวิธีการ 
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13. การมีอารมณ์ขันที่มีลักษณะของแนวปรัชญาและความเป็นมิตร (Philosophical, Unhostile 
Sense of Humor) คือ การที่บุคคลมีอารมณ์ขันที่แฝงด้วยปรัชญา เป็นอารมณ์ขันแห่งความเป็นจริง 
ไม่ใช่อารมณ์ขันที่สร้างความเจ็บปวด หรือแสดงความเหนือกว่าของตนเองต่อบุคคลอ่ืน  

14. ความคิดสร้างสรรค์ (Creativeness) คือ การที่บุคคลมีความคิดสร้างสรรค์ซึ่งมีอยู่ในตัวของ
บุคคลโดยธรรมชาติ เป็นความสามารถในการสร้างสรรค์สิ่งต่างๆ โดยไม่ถูกจํากัด 

15. การไม่ถูกครอบงําโดยวัฒนธรรม (Resistance to Enculturation; The Transcendence 
of Any Particular Culture) คือ การที่บุคคลเป็นอิสระ ไม่ให้วัฒนธรรมหรือสิ่งต่างๆมีอิทธิพลต่อ
ตนเอง 

 เมื่อพิจารณาจากลักษณะของบุคคลที่มีความสมบูรณ์และเป็นผู้ที่มีความงอกงามในตนเอง
ข้างต้นแล้วพบว่ามีความสอดคล้องกับวิธีการเสริมสร้างความหวังของบุคคลตามลักษณะของ
องค์ประกอบของความหวังอันประกอบไปด้วย เปูาหมาย ความตั้งใจ และแนวทาง กล่าวคือ          
เป็นการเสริมสร้างความหวังด้วยการกําหนดเปูาหมายให้ชัดเจน ซึ่งตรงกับลักษณะของบุคคลที่มี
ความสามารถในการแบ่งระหว่างวิธีการและจุดมุ่งหมาย ระหว่างความดีและความไม่ดี รวมถึงการเห็น
ปัญหาของตนเองได้อย่างชัดเจนด้วย โดยพิจารณาปัญหาเป็นหลัก เพื่อที่จะทําให้เข้าใจปัญหาของ
ตนเอง มีความตั้งใจและแนวทางในการจะบรรลุตามเปูาหมายนั้น หรือสามารถคิดวิธีจัดการแก้ปัญหา
ของตนเองได้ ด้วยความเชื่อมั่นว่าเปูาหมายนั้นสามารถทําได้สําเร็จโดยอยู่บนพ้ืนฐานของ          
ความเป็นจริง ซึ่งก็สอดคล้องกับลักษณะของบุคคลที่มีความงอกงามในตนเองในด้านของการรับรู้
ความจริงและอยู่กับความจริงนั้นได้อย่างมีประสิทธิภาพ กล่าวโดยสรุปแล้วคือ เมื่อสามารถเสริมสร้าง
ความหวังในบุคคลได้แล้วนั้น ก็จะส่งผลให้บุคคลเกิดความงอกงามในตนเองได้  

สําหรับ Trotzer นั้นเป็นนักจิตวิทยาการปรึกษาแนวมนุษยนิยมที่มีความเชื่อในมนุษย์ว่ามี
ความสามารถในการพัฒนาตนเอง การปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่มพัฒนาตนตามแนว Trotzer นั้นมี
เปูาหมายเพื่อพัฒนาบุคคล โดยสามารถทําให้บุคคลสามารถพัฒนาและเกิดความงอกงามในตนเองได้ 
ซ่ึง Trotzer ได้นําแนวคิดทฤษฎีลําดับความต้องการของ Maslow และแนวคิดการมีปฏิสัมพันธ์
ระหว่างบุคคลตาม Johari (Luft & Ingham, 1970 อ้างถึงใน Trotzer, 1977) มาใช้เป็นแนวทางใน
การดําเนินกลุ่มเพ่ือเอ้ือให้บุคคลเกิดการพัฒนาตนเอง โดยสามารถใช้ศักยภาพของตนเองได้อย่าง
เต็มทีแ่ละเป็นบุคคลผู้มีความงอกงาม ซึ่งทั้ง 2 แนวคิดมีรายละเอียดที่สามารถสรุปได้ดังต่อไปนี้ 
(Trotzer, 1977) 

2.1 ทฤษฎีที่ใช้เป็นแนวทางในการดําเนินกลุ่ม 
2.1.1 ลําดับขั้นความต้องการของมนุษย์ (Maslow et al., 1970) 

ความต้องการพ้ืนฐานของมนุษย์คือแรงจูงใจให้มนุษย์มีพฤติกรรมที่จะตอบสนองให้เกิด  
ความพึงพอใจของตนเอง โดยเปูาหมายของการพัฒนาตน คือเอ้ือให้สมาชิกกลุ่มได้บรรลุความ
ต้องการของตนเองในแต่ละขึ้นได้อย่างเหมาะสม จนนําไปสู่ความงอกงามในตนเอง ซึ่งลําดับขั้น  
ความต้องการของมนุษย์ มี 5 ประการดังต่อไปนี้  
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1. ความต้องการทางด้านร่างกาย (Physiological Needs) เป็นความต้องการขั้นพ้ืนฐาน   
ที่เป็นสิ่งจําเป็นในการดํารงชีวิตของมนุษย์ ซึ่งถือว่าเป็นสิ่งจําเป็นสําหรับชีวิต ได้แก่ ความต้องการ
อาหาร น้ํา อากาศ ที่อยู่อาศัย ยารักษาโรค และอ่ืนๆ เพราะฉะนั้นในการดําเนินกลุ่มการปรึกษา    
เชิงจิตวิทยา ผู้นํากลุ่มจึงต้องคํานึงถึงความต้องการทางด้านร่างกายของสมาชิกภายในกลุ่มว่าได้รับ
การตอบสนองทางร่างกายที่เพียงพอ 

2. ความต้องการความปลอดภัย (Safety Needs) มนุษย์ต้องการความปลอดภัยทั้งทาง
ร่างกายและจิตใจ ต้องการได้รับความไว้วางใจจากผู้อ่ืน โดยถือเป็นการพัฒนาบุคคลให้มีความเชื่อมั่น
ในตนเอง ซึ่งนําไปสู่ความการสร้างสัมพันธภาพกับผู้อ่ืน ดังนั้นในกลุ่มการปรึกษาเชิงจิตวิทยา ผู้นํา
กลุ่มควรเอื้อให้สมาชิกเกิดความรู้สึกท่ีปลอดภัย ไว้วางใจซึ่งกันและกัน เพื่อที่จะทําให้สมาชิกกลุ่มกล้า
เปิดเผยตนเองและแลกเปลี่ยนประสบการณ์ซึ่งกันและกัน 

3. ความต้องการความรักและการยอมรับ (Love and Belonging Needs) เป็นความ
ต้องการความรัก การยอมรับ ความสนิทสนม หากสมาชิกรู้สึกว่าตนเองได้รับการยอมรับ ก็จะส่งผลให้
สมาชิกสามารถแสดงความเป็นตัวของตัวเองออกมาได้อย่างเปิดเผยและจริงใจ 

4. ความต้องการมีคุณค่า (Self-Esteem Needs) เป็นความต้องการความเคารพนับถือ   
จากบุคคลอ่ืน ซึ่งจะทําให้บุคคลเกิดความเชื่อมั่นในและเห็นคุณค่าในตนเอง โดยสิ่งเหล่านี้จะทําให้
บุคคลมีความรับผิดชอบต่อการกระทําของตนเองและแก้ไขปัญหาได้ ในกลุ่มจะเอ้ือให้สมาชิกได้มีส่วน
รับผิดชอบและร่วมกันแก้ไขปัญหาของสมาชิกแต่ละคน 

5. ความต้องการการพัฒนาตนเองอย่างเต็มที่ (Self-Actualization Needs) คือ          
ความต้องการของบุคคลที่จะพัฒนาไปสู่ศักยภาพสูงสุดของตนเอง ซึ่งความต้องการการพัฒนาตนเอง
อย่างเต็มที่นั้นถือเป็นแรงจูงใจให้สมาชิกแต่ละคนได้พัฒนาตนเองอย่างเต็มตามศักยภาพ อันนําไปสู่
ความเจริญงอกงามในตนเอง  

2.2.2  แนวคิด Johari Window (Luft & Ingham, 1970 อ้างถึงใน Trotzer, 1977)  
เป็นการอธิบายถึงความตระหนักรู้ในความรู้สึกการกระทําของบุคคลในขณะที่มีสัมพันธภาพ

ระหว่างบุคคล โดยในแนวคิดนี้ได้แบ่งการติดต่อสัมพันธ์ระหว่างบุคคลออกเป็น 2 มิติคือ มิติส่วนตน 
(Self) และมิติส่วนผู้อ่ืน (Others) รวมถึงกําหนดส่วนของการรับรู้ (Known) และการไม่รับรู้ 
(Unknown) ในช่องรูปสี่เหลี่ยมของหน้าต่างที่แสดงถึงภาวะของบุคคลในการปฏิสัมพันธ์กับผู้อ่ืนดังที่
เห็นดังในภาพที่ 2



 

 

ภาพที่ 3 ลักษณะของ Johari Window ตามแนวคิดของ Luft & Ingham 

ที่มา: Trotzer (1977) หน้า 40 

 
1. ส่วนเปิดเผย (Open Area) เป็นส่วนที่แสดงให้เห็นถึงข้อมูลต่างๆที่ทั้งตนเองและผู้อ่ืนรู้     

ซึ่งเกิดจากการมีสัมพันธภาพที่ดีระหว่างบุคคล ฉะนั้น การที่จะทําให้บริเวณส่วนนี้ขยายมากขึ้นก็ต้อง
อาศัยบรรยากาศแห่งความสนิทสนมไว้วางใจซึ่งกันและกัน ซึ่งจะส่งผลให้บุคคลกล้าที่จะเปิดเผย
ตนเองกับผู้อ่ืน 
2. ส่วนปิดบัง (Hidden) เป็นส่วนที่บุคคลสามารถรับรู้ข้อมูลต่าง ๆ ของตนเอง แต่ไม่ได้เปิดเผย

ให้ผู้อื่นรับรู้ เนื่องจากเป็นข้อมูลที่บุคคลได้รับรู้เกี่ยวกับตนเองตามประสบการณ์เดิมตลอดจน       
การเรียนรู้ที่สะสมมา การจะทําให้บริเวณส่วนนี้ขยายเพ่ิมมากขึ้นสามารถทําได้ด้วยการเปิดเผยตนเอง  
3. ส่วนบอด (Blind Area) เป็นส่วนที่แสดงให้เห็นถึงข้อมูลที่ตนเองไม่รู้ แต่ผู้อื่นรับรู้ ซึ่งการจะ

ลดส่วนบอด และขยายส่วนเปิดเผยให้กว้างขึ้นก็ต้องต้องอาศัยการแบ่งปันการรับรู้ของผู้อ่ืนมาสู่ตน   
ในด้านที่บุคคลไม่เคยตระหนักมาก่อน เรียกว่าการให้ข้อมูลย้อนกลับ (Feedback) ซึ่งจะทําให้บุคคล
เกิดการรู้จักตนเองมากข้ึน 
4. ส่วนไม่รู้ (Unknown Area) เป็นส่วนที่แสดงให้เห็นถึงข้อมูลที่ทั้งตนเองและผู้อ่ืนต่างก็ไม่รู้ 

ถ้าบรรยากาศของกลุ่มและสัมพันธภาพระหว่างสมาชิกเป็นไปได้ด้วยดี จะมีผลทําให้สมาชิกพัฒนาจน
เป็นส่วนหนึ่งของกันและกัน และมีการเคลื่อนย้ายข้อมูลผ่านส่วนปิดบังหรือส่วนบอดไปสู่ส่วนเปิด 
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ปัจจัยที่มีส่วนสําคัญในการเปิดเผย หรือการให้ข้อมูลย้อนกลับนั้นคือความเสี่ยง (Risk)     
โดยบุคคลจะรู้สึกว่ามีความเสี่ยงมากหรือน้อยขึ้นอยู่กับระดับความสนิทสนม กล่าวคือ บุคคลจะรู้สึก
ถึงความเสี่ยงน้อยหากการบอกเล่าเรื่องราวของตนเองแล้วบุคคลรู้สึกว่าได้รับการยอมรับ ในทาง
ตรงกันข้าม หากการบอกเล่าเรื่องราวของตนเองแล้วบุคคลรู้สึกว่าถูกปฏิเสธ บุคคลจะรู้สึกถึง      
ความเสี่ยงที่มาก ด้วยเหตุนี้บรรยากาศภายในกลุ่มต้องมีความไว้วางใจ การยอมรับ การให้เกียรติ   
การติดต่อสื่อสารที่มีความจริงใจ เพื่อที่การเปิดเผยตนเองและการให้ข้อมูลย้อนกลับจะสามารถ
เกิดข้ึนได้อย่างอิสระ และช่วยเอื้อให้บุคคลเกิดการเรียนรู้ ตลอดจนเกิดความงอกงามมากขึ้น 
(Trotzer, 1977) 

นอกจากนี้ยังมีองค์ประกอบหลักที่เก่ียวข้องกับความรู้สึกและการกระทําในช่วงระหว่างการ      
มีสัมพันธภาพกับผู้อ่ืน 2 ประการคือ การเปิดเผยตนเอง และการได้รับข้อมูลย้อนกลับ 

1. การเปิดเผยตนเอง (Self – Disclosure) หมายถึง การแสดงออกของบุคคลที่เป็นการเปิดเผย
ให้ผู้อื่นได้รับรู้เกี่ยวกับตนเอง ซึ่งการเปิดเผยตนเองนี้จะเอ้ือให้บุคคลสามารถมองเห็นตนเองได้อย่าง
ชัดเจนและมีความถูกต้องมากขึ้น 

2. การได้รับข้อมูลย้อนกลับ (Feedback) หมายถึง การไดร้ับข้อมูลที่แสดงการรับรู้ของบุคคล
อ่ืนที่มีต่อการกระทําของตนเอง ซึ่งเป็นประโยชน์กับบุคคลทําให้เกิดความตระหนักรู้ในตนเอง 
เนื่องจากทําให้ได้รับรู้ตนเองในด้านที่ตัวเองไม่เคยได้ตระหนักมาก่อน 

จะเห็นได้ว่าตามแนวคิดของ Trotzer นั้นได้มุ่งพัฒนาบุคคลให้เกิดความงอกงามโดยอาศัย
การมีสัมพันธภาพที่ดีกับผู้อ่ืน มีการสื่อสารที่ดี ซึ่งเกิดจากการเปิดเผยตนเองและการได้รับข้อมูล
ย้อนกลับจากผู้อ่ืน เพราะฉะนั้นนักจิตวิทยาการปรึกษาจึงมีบทบาทเป็นผู้อํานวยให้บุคคลอ่ืนรู้สึก
อบอุ่นปลอดภัย มีการยอมรับไว้วางใจ ซึ่งสิ่งเหล่านี้จะช่วยให้บุคคลพัฒนาตนเองไปสู่เปูาหมายได้ 
และสามารถดําเนินชีวิตได้อย่างมีความสุข 

2.2 โครงสร้างของกลุ่มพัฒนาตนตามแนว Trotzer 
โครงสร้างของกลุ่มพัฒนาตนตามแนว Trotzer ประกอบไปด้วยผู้นํากลุ่ม และสมาชิกกลุ่ม 

ซึ่งมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ (Trotzer, 1977) 
2.2.1 ผู้นํากลุ่มถือเป็นผู้ที่มีบทบาทสําคัญที่สุดในกระบวนการกลุ่ม โดย Trotzer ได้

กล่าวถึงสิ่งที่ผู้นํากลุ่มต้องเรียนรู้นั้นมีอยู่ 3 ประการ ได้แก่ ลักษณะของผู้นํากลุ่ม ทักษะการเป็นผู้นํา
กลุ่ม และบทบาทของผู้นํากลุ่ม ซึ่งสามารถอธิบายได้ดังนี้ 
 ลักษณะของผู้นํากลุ่ม  

1. การมีความตระหนักรู้ในตนเอง (Self-Awareness) หมายถึง การที่ผู้นํากลุ่มรู้ว่าตนเองมี
ลักษณะอย่างไร และสามารถใช้คุณลักษณะนั้นในการดําเนินกลุ่มได้อย่างเหมาะสม เนื่องจากผู้นํากลุ่ม
เป็นผู้ที่มีอิทธิพลต่อกลุ่ม ดังนั้นผู้นํากลุ่มจะต้องมีความเข้าใจที่ชัดเจนเกี่ยวกับความตั้งใจ รวมถึง
เปูาหมายของตนเอง เพื่อให้การดําเนินกลุ่มไปได้ด้วยดี 

2. การเปิดใจกว้างและการมีความยืดหยุ่น (Openness and Flexibility) คือความสามารถใน
การยอมรับความคิดเห็นของผู้อ่ืนโดยปราศจากอคติใดๆ และความสามารถในการปรับเปลี่ยนวิธีการ
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ในการจัดการในแต่ละสถานการณ์ได้อย่างเหมาะสม เป็นผู้นํากลุ่มที่มีความยืดหยุ่น ไม่ยึดกับรูปแบบ
กฎเกณฑ์ท่ีตายตัวเสมอไป 

3.  การเป็นผู้มองโลกในแง่ดี (Positive Individuals) ผู้ที่มองโลกในแง่ดีนั้นมีแนวโน้มที่บุคคล
นั้นจะมีอิทธิพลต่อบุคคลรอบข้าง และสามารถมองเห็นส่วนที่ดีในบุคคลอ่ืนได้ ผู้นํากลุ่มที่มองโลกใน
แง่ดีจึงสามารถเอ้ือให้สมาชิกกลุ่มเห็นด้านดีและคุณค่าของตนเองได้ 

4. การมีความจริงใจและสนใจอย่างแท้จริงต่อผู้อื่น (Genuine and Sincere Interest in 
Others) คือการที่ผู้นํากลุ่มแสดงออกถึงความสนใจอย่างแท้จริงต่อสมาชิกกลุ่ม จะสามารถทําให้กลุ่ม
สามารถดําเนินไปได้ด้วยดี 

5. การมีความอบอุ่นและความใส่ใจ (Warmth and Caring) คือการที่ผู้นํากลุ่มมีท่าทีที่อบอุ่น
และใส่ใจต่อสมาชิกจะสามารถช่วยในเรื่องของการสร้างสัมพันธภาพภายในกลุ่มได้  

6. การมีความเป็นกลางและความเที่ยงตรง (Objectivity) คือการที่ผู้นํากลุ่มสามารถเข้าใจ   
และรับรู้ปัญหาของสมาชิกกลุ่มเสมือนว่าเป็นเรื่องราวของตนเอง โดยที่ไม่ได้สูญเสียความเป็นตัวเองไป 
ซึ่งถือเป็นคุณสมบัติที่สําคัญของผู้นํากลุ่ม 

7. การมีวุฒิภาวะและมีความกลมกลืน (Mature and Integrated) คือการที่ผู้นํากลุ่มสามารถ
เข้าใจปัญหาที่เกิดขึ้นในชีวิต และชื่นชมถึงความพยายามของสมาชิกที่จะหาวิธีการแก้ปัญหาของ
ตนเอง  

ทักษะการเป็นผู้นํากลุ่ม 

1. ทักษะการตอบสนอง (Reaction Skills) คือ ทักษะที่ผู้นํากลุ่มใช้ตอบสนองอย่างเป็น
ธรรมชาติ ซึ่งช่วยให้ผู้นํากลุ่มรับรู้สมาชิกกลุ่มแต่ละคนได้ รวมถึงสมาชิกท้ังกลุ่มด้วย ซึ่งประกอบด้วย
ทักษะต่างๆ อันประกอบไปด้วย การฟัง การถอดความ การสะท้อนความรู้สึก การกระจ่างความ    
และการสรุปความ  

2. ทักษะการมีปฏิสัมพันธ์ (Interaction Skills) คือทักษะที่ผู้นํากลุ่มใช้ควบคุมในการดําเนิน
กลุ่มเพ่ือให้กระบวนการให้คําปรึกษาเป็นไปอย่างราบรื่น และแนะนําสมาชิกกลุ่ม ซึ่งผู้นํากลุ่มสามารถ
ใช้ทักษะการดําเนินการที่ให้ความเป็นกลางและยุติธรรมในเรื่องที่พูดคุยกันกับสมาชิกกลุ่มทุกคน 
รวมถึงการใช้ทักษะการตีความ การเชื่อมโยง การขัดขวาง การสนับสนุน การจํากัดขอบเขต การ
ปูองกัน และการสรุปมติของกลุ่ม 

3. ทักษะปฏิบัติการ (Action Skills) คือทักษะที่ผู้นํากลุ่มใช้ในการส่งเสริมและควบคุม
กระบวนการกลุ่มเพ่ือช่วยเกิดปฏิสัมพันธ์เพิ่มมากขึ้นในกลุ่ม ซึ่งผู้นํากลุ่มสามารถใช้ทักษะต่างๆ ได้แก่ 
การถาม การสํารวจ การจัดระดับเสียง การเผชิญหน้า การแลกเปลี่ยนความคิดความรู้สึก และการ
เป็นตัวแบบ 

บทบาทของผู้นํากลุ่ม 
1. การส่งเสริมให้มีปฏิสัมพันธ์ในกลุ่ม (Promoting Interaction) คือ การสนับสนุนให้สมาชิก

กลุ่มมีการเกาะกลุ่มเป็นอันหนึ่งอันเดียวกัน 
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2. การเอ้ือให้มีปฏิสัมพันธ์ในกลุ่ม (Facilitating Interaction) คือ การเอ้ือให้สมาชิกกลุ่มมี
ปฏิสัมพันธ์ต่อกัน โดยผู้นํากลุ่มแนะนําถึงรูปแบบการสื่อสารที่มีความหมายและมีประสิทธิภาพมากขึ้น
แก่สมาชิกกลุ่ม 

3. การเริ่มต้นการมีปฏิสัมพันธ์ (Initiating Interaction) คือ การทีผู่้นํากลุ่มมีความกระตือรือร้น
ในการเอื้อให้สมาชิกกลุ่มมีปฏิสัมพันธ์กัน รวมถึงกําหนดทิศทางของกลุ่มว่าจะมุ่งเน้นไปที่เรื่องใด หรือ
จะดําเนินต่อไปอย่างไร 

4. การนําการปฏิสัมพันธ์ภายในกลุ่ม (Guiding Interaction) คือ การที่ผู้นํากลุ่มแนะนําสมาชิก
กลุ่มเพ่ือช่วยให้สมาชิกบรรลุเปูาหมายของตนเอง และใช้ประโยชน์จากศักยภาพของกลุ่มให้มากที่สุด
เพ่ือสมาชิกกลุ่ม 

5. การแทรกแซง (Intervening) คือ การที่ผู้นํากลุ่มเข้าไปแทรกแซงเพ่ือปูองกันสิทธิของสมาชิก
บางคน หรือเมื่อสถานการณ์กลุ่มมีความกดดันหรืออยู่ในภาวะอันตรายที่ส่งผลกระทบต่อจิตใจของ
สมาชิกกลุ่ม นอกจากนี้ ยังรวมถึงการรักษาเวลาที่กําหนดไว้ และการนํากลุ่มเข้าสู่เรื่องจริง 

6. การรวบรวมความรู้สึกนึกคิดเข้าด้วยกัน (Consolidating) คือ การที่ผู้นํากลุ่มรวบรวม    
ความคิดเห็นและความรู้สึกท่ีแตกต่างกัน เพื่อให้เกิดความเข้าใจที่ตรงกัน 

7. การรักษากฎ (Rule-Keeping) คือการที่ผู้นํากลุ่มรักษากฎของกลุ่มตามท่ีกําหนดไว้ 
8. การสนับสนุนด้านการสื่อสาร (Enhancing Communication) คือการที่ผู้นํากลุ่มเอ้ือให้

สมาชิกกลุ่มได้สื่อสารได้อย่างถูกต้อง มีความชัดเจน เพ่ือให้เกิดความเข้าใจซึ่งกันและกันอย่างถูกต้อง
มากขึ้น 

9. การแก้ไขความขัดแย้ง (Resolving conflicts) คือ การที่ผู้นํากลุ่มสามารถแก้ไขความขัดแย้ง
ภายในกลุ่มได้เมื่อเกิดความขัดแย้งขึ้นภายในกลุ่ม และทราบว่าเมื่อไรที่ควรเข้าไปจัดการปัญหานั้น
ด้วยตนเอง หรือเมื่อไรที่ควรปล่อยให้กลุ่มจัดการแก้ไขกันเอง 

10. การระดมพลังของสมาชิก (Mobilizing Group Resources) คือ การที่ผู้นํากลุ่มเอ้ือให้
สมาชิกได้มีโอกาสช่วยเหลือซึ่งกันและกันอย่างเต็มที่ ซึ่งจะทําให้สมาชิกรู้สึกว่าตนเองมีคุณค่า       
เป็นที่ยอมรับจากผู้อ่ืน 

2.2.2 สมาชิกกลุ่ม 
Trotzer (1977) ได้กล่าวถึงธรรมชาติของสมาชิกกลุ่ม (Nature of Group Member) ซึ่งมี

รายละเอียดดังต่อไปนี้  

ธรรมชาติของสมาชิกกลุ่ม (Nature of Group Member) 
1.  ความยากในด้านสัมพันธภาพ (Relationship Difficulties) สมาชิกกลุ่มโดยทั่วไปแล้วจะ

มีปัญหาในการเรื่องสัมพันธภาพกับผู้อ่ืนที่อยู่แวดล้อม ตัวอย่างเช่น ครอบครัว หรือโรงเรียน เป็นต้น 
ดังนั้นในช่วงแรกของการเข้ากลุ่ม สมาชิกกลุ่มมีแนวโน้มที่จะรู้สึกลังเล และกลัวในการมีปฏิสัมพันธ์กับ
สมาชิกกลุ่มคนอ่ืน เกิดความคับข้องใจ และเป็นการปูองกันตนเองโดยธรรมชาติที่สมาชิกกลุ่มจะยังไม่
รู้สึกไว้วางใจสมาชิกคนอ่ืนๆ เกิดความขัดแย้งในใจในการเลือกท่ีจะเปิดเผยปัญหาของตนเองให้
สมาชิกคนอื่นในกลุ่มรับรู้หรือไม่ 
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2. ความยุ่งยากทางจิตใจ (Psychological Turmoil) เมื่อสมาชิกกลุ่มรู้สึกเจ็บปวด คับแค้น
ใจ วิตกกังวลกับปัญหาของตนเอง และสามารถก้าวข้ามผ่านความกลัวในการเปิดเผยตนเองให้ผู้อื่น
รับรู้ได้แล้ว สมาชิกจะกล้าเสี่ยงในการเปิดเผยปัญหาของตนเอง และขอความช่วยเหลือจากสมาชิก
กลุ่มมากข้ึน 

3. ความดึงดูดของกลุ่ม (Attraction of the Group) กลุม่มีอิทธิพลเป็นอย่างยิ่งในการโน้ม
น้าวชักนําให้สมาชิกกลุ่มรู้สึกผูกพันกับกลุ่ม ด้วยบรรยากาศและกระแสกลุ่มทําให้สมาชิกกลุ่มรู้สึกว่า
ความต้องการของตนเองจะได้รับการตอบสนอง รวมถึงมีความหวังที่จะได้รับความช่วยเหลือจาก
สมาชิกคนอื่นในกลุ่มในการแก้ปัญหาของตนเอง 

4. ความต้องการประสบความสําเร็จ (Deep and Sincere Desire for Success) ความ
ต้องการนี้โดยทั่วไปสมาชิกมักจะปกปิดด้วยการใช้กลไกปูองกันตนเอง แต่จะเปิดเผยออกมาเม่ือมี
บรรยากาศกลุ่มท่ีปลอดภัยและน่าไว้วางใจเกิดข้ึน 

2.3 ลักษณะของกลุ่ม 
ลักษณะของกลุ่ม Trotzer มีส่วนประกอบดังต่อไปนี้ (Trotzer, 1977) 

1. อายุและวุฒิภาวะ (Age and Maturity) การจัดกลุ่มโดยทั่วไปควรประกอบไปด้วยสมาชิกที่มี
อายุและวุฒิภาวะใกล้เคียงกัน หรือกลุ่มคนประเภทเดียวกัน 

2. เพศ (Gender) สําหรับเรื่องเพศของสมาชิกพบว่า สมาชิกที่อยู่ในช่วงก่อนวัยรุ่นจะรู้สึกพอใจ
เมื่อได้อยู่ในกลุ่มของเพ่ือนสมาชิกท่ีมีเพศเดียวกันมากกว่า ส่วนกลุ่มที่มีทั้งเพศหญิงและเพศชายจะ
เหมาะสมกับสมาชิกในช่วงวัยรุ่นและผู้ใหญ่ 

3. ความเป็นมิตร (Friendship) สําหรับกลุ่มที่มีสมาชิกท่ีเป็นเพ่ือนที่สนิทกันอาจส่งผลในทางที่
ไม่ดีต่อกลุ่ม เนื่องจากสมาชิกกลุ่มมีแนวโน้มที่จะสนับสนุนเพื่อนสมาชิกในทางที่ไม่ถูกต้อง อย่างไร    
ก็ตาม สมาชิกกลุ่มมีแนวโน้มที่จะได้รับการสนับสนุนจากเพ่ือนในกลุ่มให้แสดงออกมากขึ้น ซึ่งทําให้
เกิดประโยชน์ต่อกลุ่ม 

4. ความสมัครใจ (Volunteer) ลักษณะของสมาชิกกลุ่มมี 3 ประเภท คือผู้ที่สมัครใจ ผู้ที่สมัคร
ใจกึ่งถูกบังคับ และผู้ที่ถูกบังคับ โดยผู้ที่สมัครใจมักจะได้รับประโยชน์จากกลุ่มมากกว่าผู้ที่ไม่สมัครใจ 
สําหรับผู้ที่สมัครใจก่ึงถูกบังคับ ส่วนใหญ่จะถูกเพ่ือนชวนให้เข้าร่วมกลุ่ม คนกลุ่มนี้จึงอาจจะต้องใช้
เวลานานขึ้นในการเกิดความรู้สึกไว้วางใจและยอมรับกลุ่ม ส่วนผู้ที่ถูกบังคับให้เข้าร่วมกลุ่มนั้น มักจะ
เป็นผู้ที่ต้องการความช่วยเหลือแต่ไม่ต้องการเข้าร่วมกลุ่ม 

5. กลุ่มแบบปิดและกลุ่มแบบเปิด (Closed Versus Open Groups) กลุ่มแบบเปิดคือ สมาชิก
กลุ่มใหม่สามารถเข้ามาในระหว่างการดําเนินกลุ่ม ซึ่งการมีสมาชิกกลุ่มใหม่เข้ามาอาจขัดขวาง       
การพัฒนาของกลุ่มได้ ส่วนกลุ่มแบบปิดคือ กลุ่มที่มีสมาชิกกลุ่มเดียวกันตั้งแต่เริ่มกลุ่มจนยุติกลุ่ม   
โดยการจัดกลุ่มควรเป็นลักษณะกลุ่มแบบปิดเพ่ือที่กลุ่มจะสามารถพัฒนาไปถึงเปูาหมายได้ 

6. ขนาดของกลุ่ม (Group Size) กลุ่มท่ีสมาชิกอยู่ในช่วงวัยรุ่นหรือวัยผู้ใหญ่ ควรมีสมาชิกกลุ่ม 
6-10 คน และกลุ่มท่ีสมาชิกอยู่ในช่วงวัยเด็กควรมีสมาชิกกลุ่ม 4-6 คน 

7. การจัดตาราง (Scheduling) การจัดตารางเวลาของกลุ่มควรให้มีความเหมาะสมต่อเวลาของ
สมาชิกกลุ่ม 
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8. การจัดสถานที่ (Physical Arrangements) การจัดสภาพแวดล้อมทางกายภาพถือเป็นสิ่ง
สําคัญ และส่งผลต่อปฏิสัมพันธ์ภายในกลุ่มในช่วงแรกของกลุ่มด้วย ซึ่งลักษณะการจัดสถานที่ขึ้นอยู่
กับผู้นํากลุ่มและสมาชิกกลุ่ม จะนั่งเก้าอ้ี หรือนั่งพ้ืน (พร้อมหมอน หรือเบาะ) ก็ได้ 

2.4 กระแสความเคลื่อนไหวของกลุ่ม 
ในการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่มพัฒนาตนตามแนว Trotzer ได้กล่าวถึงกระแสความ

เคลื่อนไหวของกลุ่มท่ีมีทั้งหมด 5 ขั้น ซึ่งสามารถอธิบายได้โดยละเอียดดังต่อไปนี้ (Trotzer, 1977) 
1. ขั้นสร้างความม่ันคงปลอดภัย (The Security Stage) สําหรับช่วงแรกของการเข้ากลุ่ม 

ความรู้สึกท่ีเกิดข้ึนกับสมาชิกกลุ่มคือความรู้สึกไม่สบายใจ วิตกกังวล ความสงสัย หรือสมาชิกกลุ่มอาจ
มีอาการต่อต้านเมื่ออยู่ในกลุ่ม เนื่องจากการต้องมาอยู่ในกลุ่มสภาพแวดล้อมใหม่ที่ไม่คุ้นเคย และไม่
ทราบว่าจะเกิดอะไรขึ้นบ้าง เปูาหมายในขั้นนี้คือการเอ้ือให้เกิดบรรยากาศท่ีสมาชิกกลุ่มจะได้ทําความ
รู้จักกัน เป็นการสร้างความไว้ใจภายในกลุ่ม ด้วยการสร้างบรรยากาศที่ปลอดภัยในการพูดคุย  

2. ขั้นการยอมรับ (The Acceptance Stage) ในขั้นนี้สมาชิกกลุ่มเริ่มท่ีจะรู้สึกคุ้นชินกับ
บรรยากาศของกลุ่ม กระบวนการกลุ่ม ผู้นํากลุ่ม และเพ่ือนสมาชิกกลุ่มมากข้ึน ซึ่งทําให้สัมพันธภาพ
ระหว่างสมาชิกเพ่ิมมากข้ึน เมื่อสมาชิกกลุ่มมีปฏิสัมพันธ์กัน ก็จะเอ้ือให้สมาชิกกลุ่มรู้สึกเป็นที่ยอมรับ
ในกลุ่ม  โดยสมาชิกกลุ่มเรียนรู้ที่จะยอมรับทั้งตนเองและสมาชิกคนอ่ืนในกลุ่ม  ทําให้รู้สึกว่าตนเองมี
คุณค่า เกิดความมั่นใจในตนเองมากยิ่งข้ึน เมื่อสมาชิกกลุ่มรู้สึกว่าตนเองเป็นที่ยอมรับแล้ว จะส่งผลให้
สมาชิกกลุ่มกล้าที่จะเปิดเผยตนเอง รวมถึงปัญหาต่างของตนเองด้วย เป็นเอื้อให้เกิดการแบ่งปัน
เรื่องราวของตนเองให้สมาชิกคนอ่ืนในกลุ่มได้ฟัง 

3. ขั้นสร้างความรับผิดชอบ (The Responsibility Stage) สําหรับขั้นนี้เป็นขั้นที่ต่อเนื่องมาจาก
ขั้นของการยอมรับในขั้นนี้ เป็นการพูดถึงตนเองและสมาชิกคนอ่ืนในกลุ่มในลักษณะของการ
รับผิดชอบต่อตนเอง  เป็นช่วงที่สมาชิกกลุ่มมีอิสระที่จะสํารวจตนเองในด้านต่างๆ ได้แก่ จุดแข็ง 
จุดอ่อน ความสามารถ และความตั้งใจที่จัดการกับปัญหาในเวลาปัจจุบัน 

4. ขั้นการแก้ไขปัญหา (The Problem Solving Stage) สําหรับขั้นนี้ เป็นขั้นที่ช่วยให้สมาชิก
กลุ่มแก้ไขปัญหาที่ม ีด้วยการเอ้ือให้เกิดการพูดคุยถึงปัญหาดังกล่าวระหว่างสมาชิกในกลุ่มในแง่มุมที่
หลากหลาย ซึ่งหลังจากการพูดคุยกันแล้วก็จะทําให้เห็นถึงวิธีการต่างๆท่ีเพ่ือนสมาชิกในกลุ่มแนะนํา 
และผู้นํากลุ่มมีหน้าที่เอ้ือให้สมาชิกกลุ่มได้ตัดสินใจที่จะแก้ปัญหานั้น 

5. ขั้นยุติกลุ่ม (The Closing Stage or Terminating Stage) สําหรับขั้นนี้เป็นขั้นสุดท้ายของ
กระแสความเคลื่อนไหวของกลุ่ม เป็นช่วงของการสนับสนุนซึ่งกันและกันด้วยการให้ข้อมูลย้อนกลับ 
การให้กําลังใจ และความมุ่งมั่น ถึงแม้ว่าสมาชิกกลุ่มอาจจะประสบความสําเร็จในการแก้ปัญหาของ
ตนเองภายในกลุ่ม แต่พวกเขายังต้องเผชิญกับความยากลําบากในการปรับพฤติกรรมและทัศนคติเม่ือ
กลับไปใช้ชีวิตในสังคม รวมถึงความคาดหวังของคนอ่ืนก็มีผลต่อสมาชิกกลุ่มด้วย กลุ่มจึงเป็นสถานที่
สําหรับสมาชิกกลุ่มที่สามารถแบ่งปันความคับข้องใจ ความสําเร็จ ความล้มเหลว รวมถึงทบทวน
พฤติกรรมตนเองเพ่ือช่วยสมาชิกกลุ่มให้ปรับตัวและเปลี่ยนแปลงตัวเองได้ 

 จากทั้งหมดที่กล่าวมาข้างต้นจะเห็นได้ว่ากระบวนการการเกิดความงอกงามและการพัฒนา
ตนเองนั้นเกี่ยวข้องกับความสัมพันธ์ระหว่างความต้องการของบุคคลและความสัมพันธ์ซึ่งเป็นผลมา
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จากลักษณะโดยธรรมชาติของแต่ละคน อย่างไรก็ตาม ในระหว่างกระบวนการดังกล่าว อาจเกิดปัญหา
ที่เป็นอุปสรรคขัดขวางกระบวนการพัฒนาตนเองนี้ได้ ซึ่งปัญหานี้สามารถแบ่งออกเป็น 2 ประเภท 
ได้แก่  ปัญหาด้านความต้องการที่ไม่ได้รับการตอบสนอง และปัญหาด้านความสัมพันธ์ทางสังคม การ
ให้คําปรึกษาแบบกลุ่มจึงเน้นถึงความต้องการของแต่ละบุคคลและความสัมพันธ์ทางสังคม ซึ่งความ
ต้องการทั้งสองส่วนต้องได้รับการตอบสนอง เพื่อช่วยให้สมาชิกกลุ่มสามารถผ่านความยากลําบากใน
ชีวิตของพวกเขาไปได้ โดยสําหรับกลุ่มพัฒนาตนตามแนวคิดของ Trotzer นั้น มีกระแสความ
เคลื่อนไหวของกลุ่มท้ังหมด 5 ขั้น ได้แก่ ขั้นความมั่นคงปลอดภัย ขั้นการยอมรับ ขั้นสร้างความ
รับผิดชอบ ขั้นการแก้ปัญหา และข้ึนยุติกลุ่ม โดยกระแสกลุ่มทั้ง 5 ขั้นนั้นเกี่ยวข้องกับลําดับขั้นความ
ต้องการของบุคคลและความสัมพันธ์ที่เกี่ยวกับการเปิดเผยตนเองและการให้ได้รับข้อมูลย้อนกลับ ซึ่ง
สามารถเห็นกระบวนการกลุ่มในภาพรวมได้ดังภาพที่ 3  
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3. การใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อ 

 สําหรับการใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อนั้น Moreno (1944) เป็นคนแรกท่ีอ้างอิงถึงการใช้
ภาพยนตร์เป็นสื่อในการบําบัด ในหนังสือเรื่อง Therapeutic Motion Pictures ซึ่งได้ให้คําจํากัด
ความการบําบัดในลักษณะดังกล่าวว่าเป็นการช่วยให้เกิดการปลดปล่อยทางอารมณ์ ทําให้ผู้ชมเข้าใจ
ตนเองมากข้ึน โดยเสนอว่าการใช้ภาพยนตร์ในการบําบัดมีวิธีการที่คล้ายคลึงกับละครจิตบําบัด แต่สิ่ง
ที่ต่างออกไปนั้นคือ ภาพยนตร์สามารถนําไปใช้นําเสนอให้กับผู้ชมได้หลายครั้ง นอกจากนี้ จิตแพทย์
สามารถให้ผู้รับการบําบัดหยุดชมภาพยนตร์ได้เพ่ือพูดถึงเนื้อหาของภาพยนตร์ที่ส่วนคล้ายกับ
ประสบการณ์ชีวิตของผู้ชมและพูดคุยแลกเปลี่ยนความคิดเห็นที่มีต่อเรื่องราวในภาพยนตร์  

3.1 เหตุผลในการใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อ 
ภาพยนตร์นั้นมีคุณสมบัติที่สามารถใช้เป็นสื่อในการช่วยให้บุคคลเปิดเผยเรื่องราวของตนเอง

ได้ โดยการใช้ภาพยนตร์ที่มีเรื่องราวเกี่ยวกับประเด็นที่ผู้รับบริการกําลังเผชิญอยู่เป็นสื่อสําหรับช่วยใน
การพูดคุย ถือเป็นการเปิดโอกาสให้ผู้รับบริการได้แลกเปลี่ยนความคิดเห็นกันเก่ียวกับภาพยนตร์ที่ได้
ชมกับนักจิตวิทยา ซึ่งภาพยนตร์สามารถช่วยในเรื่องของจินตนาการ ลดการต่อต้าน ช่วยในการ
ปลดปล่อยอารมณ์ และทําให้ผู้รับบริการมองปัญหาในมุมมองใหม่ๆ รวมถึงชี้ให้เห็นแบบอย่างและ
ทางแก้ปัญหาที่หลากหลายมากข้ึน (Marsick, 2010) 

นอกจากนี้ จากผลการศึกษาและวรรณกรรมต่างๆที่เกี่ยวข้องพบว่าภาพยนตร์เป็นสื่อนั้นมี
ข้อดีและประโยชน์ต่อบุคคลในด้านต่างๆ ซึ่งมีดังต่อไปนี้ 

การใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อมีส่วนช่วยทําให้ผู้ชมเกิดความรู้สึกถึงความหวังได้ โดยตัวละครใน
ภาพยนตร์เปรียบเสมือนต้นแบบในการแก้ปัญหาสําหรับผู้ชมภาพยนตร์ จากการศึกษาของ Powell 
(2011) ทีไ่ด้ศึกษาเกี่ยวกับการใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อในผู้ปุวยซึมเศร้าด้วยการให้ผู้ปุวยชมภาพยนตร์
เรื่อง The Lord of the Rings: The Fellowship of the Ring ซ่ึงพบว่าการใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อ
สามารถเพ่ิมความหวังและการมองโลกในแง่ดีได้ ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ Snyder (1994) ที่เห็น
ว่าการรับรู้ถึงบุคคลต้นแบบ หรือบุคคลที่ประสบความสําเร็จผ่านการชมภาพยนตร์ ทําให้สมาชิกกลุ่ม
เห็นถึงความเป็นไปได้ที่จะสามารถปฏิบัติตาม ซึ่งถือเป็นส่วนสําคัญท่ีช่วยเพิ่มความรู้สึกมีความหวังได้  

นอกจากนี้ ภาพยนตร์ยังสามารถช่วยเพิ่มการเห็นคุณค่าในตนเองของบุคคลได้ จาก
การศึกษาของ Jurich และ Collins (1995) พบว่าภาพยนตร์เป็นสื่อมีประสิทธิภาพในการเพิ่มระดับ
การเห็นคุณค่าในตนเองของวัยรุ่นได้ หลังจากผู้เข้าร่วมการทดลองได้เข้าร่วมโปรแกรมแล้ว จากนั้นได้
มีการพูดคุยอภิปรายการในกลุ่ม ซึ่งก็พบว่ากลุ่มผู้เข้าร่วมโปรแกรมดังกล่าวมีการเห็นคุณค่าในตนเอง
เพ่ิมมากข้ึน 

ด้วยคุณสมบัติของภาพยนตร์ที่มีส่วนคล้ายคลึงกับชีวิตของคนทั่วไปจึงทําให้ภาพยนตร์เป็น
สื่อที่สามารถใช้ในการแลกเปลี่ยนประสบการณ์ต่อกัน อีกทั้งยังช่วยสร้างสัมพันธภาพระหว่าง
นักจิตวิทยาและผู้รับการปรึกษาด้วย (Hesley & Hesley, 1998 อ้างถึงใน Wu, 2008)  เมื่อ
นักจิตวิทยาให้ผู้รับการปรึกษาชมภาพยนตร์หรือนักจิตวิทยาชมภาพยนตร์ร่วมกันกับผู้รับการปรึกษา 
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ในช่วงเวลาดังกล่าวถือเป็นการเชื่อมความเข้าใจกันและกัน กล่าวคือ นักจิตวิทยาสามารถเข้าใจปัญหา
ของผู้รับการปรึกษา ในขณะเดียวกันผู้รับการปรึกษาจะสามารถสัมผัสได้ถึงความเห็นอกเห็นใจที่
นักจิตวิทยามีต่อตนเอง จึงถือเป็นการเพ่ิมระดับสัมพันธภาพอันดีในแง่ของความเคารพและความรู้สึก
ระหว่างนักจิตวิทยาและผู้รับการปรึกษาที่มีต่อกันผ่านการชมภาพยนตร์และการมีมุมมองต่อ
ภาพยนตร์นั้นในทิศทางเดียวกัน 

ภาพยนตร์ยังสามารถช่วยให้ผู้ชมเข้าใจตนเองได้มากขึ้น จากการศึกษาของ Berg-Cross, 
Jennings, และ Baruch (1990) โดยปกติแล้ววัยรุ่นมักที่จะไม่พูดถึงเรื่องความรักหรือเพศสัมพันธ์กับ
พ่อแม่ เนื่องจากกลัวว่าจะพ่อแม่จะไม่เข้าใจตนเอง หรือพ่อแม่อาจจะไม่เข้าใจลูกที่อยู่ในช่วงวัยรุ่น 
ภาพยนตร์จึงเป็นสื่อที่ช่วยทําให้วัยรุ่นที่มีปัญหาเหล่านั้นได้เห็นตนเองชัดเจนมมากข้ึน รวมถึงเอ้ือให้
พวกเขารู้สึกพอใจหรือแม้แต่มีอารมณ์ขันกับสถานการณ์ของตนเองที่กําลังเผชิญอยู่ได้ โดยมีการใช้
ภาพยนตร์เรื่อง Everything You Always Wanted to Know About Sex but Were Afraid to 
Ask ปี 1972 ของผู้กํากับ Woody Allen ในการช่วยให้วัยรุ่นคนหนึ่งที่รู้สึกสับสนทางเพศได้เกิด
ความรู้สึกท่ีชัดเจนในตนเองมากข้ึน เมื่อได้ชมภาพยนตร์เรื่องดังกล่าวแล้วทําให้เกิดความคิดที่ว่าไม่ได้
มีเพียงเขาคนเดียวที่มีปัญหาในลักษณะนี้ ส่งผลให้จากนั้นเขาเกิดทัศนคติใหม่และสามารถรสร้าง
เอกลักษณ์ทางเพศของตนเองขึ้นมาได้ อีกทั้งภาพยนตร์ยังมีส่วนช่วยให้เกิดการสื่อสารระหว่างสมาชิก
ครอบครัวในประเด็นที่ละเอียดอ่อนได้อีกด้วย 

กล่าวโดยสรุปแล้ว จุดมุ่งหมายสําคัญของการใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อในการวิจัยครั้งนี้คือการเอ้ือ
ให้สมาชิกกลุ่มไดเ้ปิดเผยตนเอง โดยได้ถ่ายทอดเรื่องราวและความรู้สึกต่างๆลจากประสบการณ์ชีวิตที่
ผ่านมาผ่านการชมภาพยนตร์ นอกจากนี้ภาพยนตร์ยังมีส่วนช่วยให้สมาชิกกลุ่มรู้สึกได้ถึงความหวัง 
ตลอดจนมีส่วนช่วยให้สร้างสัมพันธภาพระหว่างผู้นํากลุ่มและสมาชิกกลุ่มได้อีกด้วย ซึ่งจะช่วยส่งเสริม
ให้กลุ่มดําเนินได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

3.2 ทฤษฎีสนับสนุนการใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อ 
สําหรับทฤษฎีที่ใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อนั้น Wu (2008) ได้วิเคราะห์แนวคิดทฤษฎีที่สนับสนุน

การใช้การใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อ ซึ่งมีดังต่อไปนี้ 

3.2.1 ทฤษฎีจิตสํานึกและจิตไร้สํานึกของ Erickson (Erickson’s Conscious 
and Unconscious Mind Theory) 

เมื่อเราชมภาพยนตร์ เรามักจะซึมซับเรื่องราวที่เราชมอยู่ในขณะนั้น ทําให้การรับรู้เรื่องของ
เวลาและสิ่งแวดล้อมรอบตัวลดลงไป การชมภาพยนตร์เป็นเหมือนการเข้าไปสู่ภวังค์ท่ีทําให้การรับรู้
ความจริงในปัจจุบันน้อยลง ส่งผลให้ผู้ชมลืมปัญหาและเรื่องต่างๆของตนเองเองไปชั่วขณะ           
เป็นช่วงเวลาที่ผู้ชมจะได้รับความบันเทิง ในขณะเดียวกันผู้ชมจะเริ่มนึกถึงตัวละครแล้วเชื่อมโยงกับ
ชีวิตจริงของตนเอง ซึ่งตรงจุดนี้ถือเป็นพลังของภาพยนตร์ที่สามารถทําให้ผู้ชมเกิดความรู้สึกว่าสิ่งที่ตัว
ละครในเรื่องเผชิญอยู่คือประสบการณ์ของตนเอง ซึ่งนําไปสู่การตระหนักรู้ในตนเอง ลดการใช้กลไก
การปูองกันตนเองลง และเอ้ือให้เกิดการพูดคุยในประเด็นต่างๆโดยปราศจากการต่อต้าน  
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3.2.2 ทฤษฎีปัญญาพฤติกรรมนิยมและทฤษฎีระบบครอบครัว (Cognitive 
Behavior Theory and Family System Theory) 

ในการปรับความคิดและพฤติกรรมนั้น ภาพยนตร์ เรื่องราว ตํานาน เรื่องตลก นิทาน หรือ
แม้แต่ความฝันก็ถูกใช้เป็นเครื่องมือหนึ่งในการทําความเข้าใจลักษณะความเชื่อที่ไม่สมเหตุสมผลเพื่อ
นําไปสู่การปรับเปลี่ยนความคิดให้เหมาะสม ซึ่งการปรับพฤติกรรมสามารถทําได้โดยการปรับ
โครงสร้างความคิดของบุคคลผ่านการเรียนรู้จากตัวแบบที่เป็นตัวละครในภาพยนตร์  

3.2.3 ทฤษฎีบุคลิกภาพของ Jung (Jung’s Shadow Theory) 
การชมภาพยนตร์โดยพิจารณาระบุลักษณะของตัวละครสามารถช่วยให้ผู้รับการบําบัด

พิจารณาตัวเองในด้านที่ไม่เคยเห็นหรือเป็นสิ่งที่ผู้รับการบําบัดหลีกเลี่ยง การพูดคุยถึงตัวละครใน
ภาพยนตร์กับนักบําบัดทําให้เกิดการสร้างบรรยากาศที่ปลอดภัยสําหรับผู้รับการบําบัดในการสํารวจ
ความรู้สึกของตนเอง ตัวละครในภาพยนตร์ที่ผู้รับการบําบัดรู้สึกชอบหรือไม่ชอบนั้นจะเผยให้เห็นสิ่งที่
ผู้รับการบําบัดชอบหรือไม่ชอบในชีวิตจริง หรือที่เรียกว่าเงา (Shadow) ของพวกเขา 

3.2.4 ทฤษฎีพหุปัญญาของ Gardner (Gardner’s Multiple Intelligences 
and Education Theory) 

ตามทฤษฎีพหุปัญญา มนุษย์มีปัญญาอยู่ทั้งหมด 7 ด้าน (Gardner, 1993) เมื่อเราชม
ภาพยนตร์ เราจะสามารถพัฒนาปัญญาได้ทั้ง 7 ด้าน ซึ่งประกอบไปด้วย ด้านที่หนึ่งคือ ด้าน
ตรรกศาสตร์ (เรื่องราวของภาพยนตร์) ด้านที่สองคือ ด้านภาษา (บทสนทนา) ด้านที่สามคือ ด้านมิติ
สัมพันธ์ (ภาพ,สี,สัญลักษณ์) ด้านที่สี่คือด้านดนตรี (เสียงและเพลงประกอบภาพยนตร์) ด้านที่ห้าคือ 
ด้านมนุษยสัมพันธ์ (การเล่าเรื่อง) ด้านที่หกคือ ด้านร่างกายและการเคลื่อนไหว (การเคลื่อนไหว) และ
ด้านที่เจ็ดคือ ด้านการเข้าใจตนเอง (การสะท้อนตัวตน) ซึ่งการใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อไม่ได้เพียงแต่ช่วย
ในเรื่องของการตระหนักรู้ด้านอารมณ์เพียงเท่านั้นแต่ยังช่วยให้ผู้ชมเกิดความงอกงามในตนเองด้วย 
อาจทําให้พวกเขาเกิดแรงบันดาลใจขึ้นและมุ่งม่ันที่จะเปลี่ยนพฤติกรรมของตนเองจากการชม
ภาพยนตร์ 

3.2.5 การพัฒนาตนเอง 3 ขั้นของ Morawsi (Morawsi’s Three Stages 
Concept) 

สําหรับหนังสือบําบัดหรือบทกวีบําบัดของ Morawski นั้นมีการพัฒนาตนเองอยู่ 3 ขั้น 
(Morawski, 1997) ได้แก่ การระบุ (Identification) การระบายอารมณ์ (Catharsis) และการเข้าใจ
ตนเอง (Insight)  กล่าวคือ ในขั้นแรก การที่ผู้รับการบําบัดสามารถเห็นหรือสัมผัสถึงสิ่งที่คล้ายคลึงกัน
ระหว่างตัวละครในภาพยนตร์และชีวิตของตนเอง การพิจารณาถึงพฤติกรรมและแรงจูงใจของตัว
ละครนั้นนําไปสู่การสํารวจตนเองของผู้รับการบําบัด ต่อมาเมื่อได้เห็นตัวละครดังกล่าวเผชิญกับปัญหา
ก็นําไปสู่การปลดปล่อยอารมณ์ท่ีตึงเครียดของผู้รับการบําบัด และในที่สุด จากการทําความเข้าใจถึง
พฤติกรรมและแรงจูงใจของตัวละครในภาพยนตร์ก็จะทําให้ผู้รับการบําบัดเกิดความตระหนักและ
ความเข้าใจในปัญหาหรือสถานการณ์ในชีวิตจริงที่ตนเองกําลังเผชิญอยู่  
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4. บุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง 

มะเร็ง คือ โรคที่เกิดจากความผิดปกติในระดับเซลล์ สําหรับเซลล์มะเร็งนั้นคือเซลล์ที่มีความ
ผิดปกติ และมีการแบ่งตัวในลักษณะที่ร่างกายไม่สามารถควบคุมได้ และยังสามารถลุกลามไปยัง
เนื้อเยื่อข้างเคียง สามารถแพร่กระจายไปส่วนต่างๆ ของร่างกายได้โดยผ่านทางต่อมน้ําเหลือ หรือทาง
กระแสเลือด (คณะแพทยศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย, 2555) 

4.1 ประเภทของโรค 
โรคมะเร็งมีมากกว่า 200 ชนิด โดยสามารถแบ่งประเภทออกเป็นกลุ่มใหญ่ๆได้ 5 กลุ่ม ได้แก่ 

(กรรญดา อิสระกุลฤทธา, ม.ป.ป.) 
4.1.1 มะเร็งกลุ่ม Carcinoma 

เป็นมะเร็งที่มาจากเซลล์เยื่อบุผิวของอวัยวะทั้งภายในและภายนอกร่างกาย ซึ่ง
เซลล์เยื่อบุผิวของร่างกายมี 4 ชนิดใหญ่ ได้แก่ 

- Glandular คือ กลุ่มของเซลล์เยื่อบุผิวที่สร้างสารคัดหลั่ง 
- Squamous คือ กลุ่มของเซลล์เยื่อบุผิวที่มีลักษณะแบนบางหลายเหลี่ยม 
- Transitional คือ เซลล์เยื่อบุผิวที่เปลี่ยนแปลงรูปร่างได้ตามการขยายและหด

ตัวของอวัยวะนั้นๆ โดยอวัยวะที่สามารถพบได้ เช่น ท่อทางเดินปัสสาวะ 
- Pseudostratified คือ เซลล์เยื่อบุผิวที่เรียงตัวหลายชั้นเทียม โดยอวัยวะที่

สามารถพบได้ เช่น ปอด 
ประมาณ 85 เปอร์เซ็นต์ของผู้ปุวยมะเร็งจะอยู่ในมะเร็งกลุ่มนี้  

4.1.2 มะเร็งกลุ่ม Sarcoma 
เป็นมะเร็งที่เกิดจากเนื้อเยื่ออ่อน (Soft Tissue) ของร่างกาย หรือเนื้อเยื่อเสริม 

(Supportive Tissue) ได้แก่ ไขมัน กล้ามเนื้อ เส้นประสาท และเนื้อเยื่อเกี่ยวพัน รวมไปถึงกระดูก
และกระดูกอ่อนด้วย 

4.1.3 มะเร็งกลุ่ม Lymphoma 
เป็นมะเร็งที่พัฒนามาจากต่อมน้ําเหลืองและเนื้อเยื่อของระบบภูมิต้านทาน 

4.1.4 มะเร็งกลุ่ม Leukemias 
เป็นมะเร็งของระบบโลหิต ซึ่งเกิดจากความผิดปกติของเซลล์ต้นกําเนิดเม็ดเลือด

ที่อยู่ในไขกระดูก (Bone Marrow) 
4.1.5 มะเร็งกลุ่ม Melanoma 

เป็นมะเร็งที่มาจากเซลล์ผลิตเม็ดสี (Melanocytes) ซึ่งจะพบไดต้ามผิวหนัง  

4.2 ลักษณะการดําเนินโรค 
โดยทั่วไปโรคมะเร็งมีระยะการดําเนินของโรคที่สามารถแบ่งออกได้เป็น 4 ระยะ คือ (พวง

ทอง ไกรพิบูลย์, 2557) 
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ระยะศูนย ์(0) เป็นช่วงที่ยังไม่จัดเป็นโรคมะเร็งอย่างแท้จริง เนื่องจากเป็นเพียงระยะที่เริ่มมี
การเปลี่ยนแปลงเฉพาะเซลล์ในชั้นเยื่อบุผิวหรือในชั้นเยื่อเมือก เพราะฉะนั้นการรักษาโรคมะเร็งใน
ระยะนี้มีวิธีการรักษาที่มักไม่ยุ่งยาก อาจเป็นเพียงการผ่าตัดก้อนเนื้อหรือแผลมะเร็ง ไม่ถึงขั้นมีการตัด
อวัยวะ ทั้งนี้ขึ้นอยู่กับชนิดของโรคมะเร็ง  

ระยะที่ 1 เป็นช่วงที่เซลล์มะเร็งผ่านจากเยื่อบุเข้าเนื้อเยื่อแล้ว แต่ยังลุกลามอยู่เฉพาะใน
เนื้อเยื่อหรืออวัยวะต้นกําเนิด โดยก้อนเนื้อหรือแผลมะเร็งยังมีขนาดเล็ก 

ระยะที่ 2 ในช่วงนี้มีรายละเอียดของโรคเหมือนระยะที่ 1 แต่ก้อนเนื้อหรือแผลมะเร็งจะมี
ขนาดใหญ่ข้ึน และเริ่มลุกลามถึงขอบเนื้อเยื่อหรืออวัยวะในส่วนที่ติดกับเนื้อเยื่อ หรืออวัยวะข้างเคียง
อ่ืนๆ อาจมีการลุกลามเข้าต่อมน้ําเหลืองใกล้เคียง แต่ในจํานวนน้อย และต่อมน้ําเหลืองมีขนาดเล็ก 

ระยะที่ 3 เป็นช่วงที่ก้อนเนื้อหรือแผลมะเร็งมีขนาดปานกลาง โดยมีการลุกลามเข้าเนื้อเยื่อ
หรืออวัยวะข้างเคียง และลุกลามเข้าต่อมน้ําเหลือใกล้เคียงมากข้ึน ต่อมน้ําเหลืองมีขนาดปานกลาง 
(เกิน 2-3 เซนติเมตร) 

ระยะที่ 4 ในช่วงนี้ก้อนเนื้อหรือแผลมะเร็งลุกลามทะลุเนื้อเยื่อหรืออวัยวะข้างเคียง อาจมี
ขนาดใหญ่มาก หรืออาจมีการแพร่กระจายเข้าสู่กระแสเลือด ซึ่งมักแพร่กระจายไปยังปอด ตับ 
กระดูก ไขกระดูก และสมอง หรืออาจแพร่กระจายเข้าหลอดน้ําเหลืองไปสู่ต่อมน้ําเหลืองที่อยู่ไกล
ออกไป เช่น ในช่องท้องและ/หรือบริเวณเหนือไหปลาร้า 

4.3 ผลกระทบของโรค 
4.3.1 ผลกระทบทางร่างกาย 

ผลกระทบทางร่างกายที่เกิดจากโรคมะเร็งนั้น มีอาการแสดงที่สามารถแบ่งได้ 4 กลุ่มใหญ่ 
คือ (สารานุกรมไทยสําหรับเยาวชนโดยพระราชประสงค์ในพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัว, 2555) 

1. อาการเฉพาะที่  
คืออาการที่เกิดบริเวณอวัยวะที่เป็นมะเร็งก้อน โดยในระยะแรกอาจไม่ปรากฏอาการใด 

โดยเฉพาะหากเป็นที่อวัยวะภายใน ซึ่งจะทําให้วินิจฉัยโรคในระยะนี้ได้ยาก ในระยะต่อมา ก้อนมะเร็ง
จะมีการเบียด และทําลายเนื้อเยื่อของอวัยวะต้นกําเนิด ทําให้อวัยวะดังกล่าวไม่สามารถทํางานได้ 
จากนั้นจะมีการลุกลามไปทําลายอวัยวะใกล้เคียงด้วย โดยในระยะเริ่มแรกของโรคนั้นจะไม่มีอาการ
เจ็บปวดแต่อย่างใด แต่เมื่อมีการลุกลามไปถึงอวัยวะอ่ืนๆ หรือมีการทําลายกระดูกเส้นประสาทแล้ว 
จะทําให้เกิดอาการเจ็บปวดเป็นอย่างมาก ในที่นี้จะกล่าวถึงอาการโดยทั่วไปของมะเร็งที่เป็นกับระบบ
อวัยวะที่สําคัญ ได้แก่ 

1.1 มะเร็งในระบบผิวหนัง 
ผู้ที่เป็นมะเร็งในระบบผิวหนังจะมีอาการคัน ผิวหนังแตกเป็นแผลแล้วไม่หาย ขอบแผลอาจมี

สีดํา ในระยะหลังผิวหนังจะมีเลือดออก 
1.2 มะเร็งในระบบทางเดินอาหาร 
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ผู้ที่เป็นมะเร็งในระบบทางเดินอาหารจะเริ่มจากมีแผลเป็นฝูาขาวในช่องปากก่อน เริ่มเจ็บ
บริเวณหลอดอาหาร ทําให้กลืนอาหารลําบาก หรือกลืนไม่ลง มีแผลในกระเพาะอาหาร มีอาการปวด
ท้อง ท้องอืด อาเจียนเป็นเลือด เป็นต้น 

1.3 มะเร็งในระบบน้ําเหลือง 
ผู้ที่เป็นมะเร็งในระบบน้ําเหลืองจะมีก้อนบริเวณอวัยวะที่เกิดจากการโตของต่อมน้ําเหลือง 

เช่น คอ รักแร้ เป็นต้น 
1.4 มะเร็งในระบบเลือด 

ผู้ที่เป็นมะเร็งในระบบเลือดจะมีอาการอ่อนเพลีย มีลักษณะซีด เลือดออกง่าย 

1.5 มะเร็งในระบบอวัยวะสืบพันธ์ 
ผู้ที่เป็นมะเร็งในระบบอวัยวะสืบพันธุ์ในเพศหญิง จะมีก้อนบริเวณเต้านม หรือมีเลือดออก

ทางช่องคลอด ในเพศชายจะมีอาการปัสสาวะขัด เป็นต้น 
2. อาการแสดงการโตของต่อมน้ําเหลืองบริเวณใกล้เคียง 
เมื่อมีการดําเนินของโรคมากขึ้น ต่อมน้ําเหลืองที่อยู่บริเวณใกล้เคียงจะโตมีลักษณะเป็นก้อน 

และมักจะแข็ง โดยจะเห็นได้ชัดเจนในมะเร็งบริเวณศีรษะ และลําคอ 
3. อาการทั่วไปของมะเร็ง 
โรคมะเร็งทําให้ระบบในร่างกายเกิดความผิดปกติเกือบทุกระบบ โดยเซลล์มะเร็งจะ

แพร่กระจายไปทั่วร่างกาย ทําให้มีอาการอ่อนเพลีย เบื่ออาหาร ซูบซีด และในระยะสุดท้ายร่างกายจะ
ผอมแห้ง 

4. อาการที่เกิดจากการแพร่กระจายของมะเร็ง 
อาการที่เกิดจากการแพร่กระจายของมะเร็งนั้นจะขึ้นอยู่กับว่ามะเร็งนั้นแพร่กระจายไปที่

อวัยวะใด เช่น หากมะเร็งมีการแพร่กระจายไปที่ปอด ก็ทําให้เกิดอาการไอ หอบ หรือมีน้ําท่วมปอด 
เป็นต้น  

4.3.2 ผลกระทบทางจิตใจ 
นอกจากโรคมะเร็งจะส่งผลกระทบต่อร่างกายแล้ว ยังส่งผลกระทบต่อทางจิตใจด้วย ซึ่งจาก            

การทบทวนวรรณกรรมพบว่าผู้ปุวยมะเร็งจะเกิดอารมณ์ความรู้สึกท่ีแตกต่างกันออกไปขึ้นอยู่กับแต่ละ
บุคคล ซึ่งมีลักษณะของอารมณ์และความรู้สึกที่เกิดข้ึนดังต่อไปนี้ (Irish Cancer Society, 2010) 

1. ภาวะช็อคและความไม่เชื่อ (Shock and Disbelief) อาการช็อคเป็นปฏิกิริยาแรกท่ี
เกิดข้ึนเมื่อได้รับการวินิจฉัยว่าปุวยเป็นมะเร็ง มีความรู้สึกว่าเป็นเหตุการณ์ที่ไม่ได้เกิดข้ึนจริง เพราะ
หลายคนไม่คิดว่าตนเองจะมะเร็งได้ เมื่อตรวจพบว่าตนเองเป็นมะเร็งจึงเกิดอาการช็อก  

2. ความกลัวและความไม่แน่ใจ (Fear and Uncertainty) คนส่วนใหญ่เมื่อทราบว่าตนเอง
เป็นมะเร็ง พวกเขาจะคิดถึงผลของโรคมะเร็งที่เลวร้ายที่สุด ความรู้สึกกลัวที่จะเกิดข้ึนกับผู้ปุวยมะเร็ง 
เช่น กลัวตาย กลัวความเจ็บปวด หรือกลัวว่าบุคคลอื่นจะหลีกเลี่ยงหรือปฏิเสธตนเอง เนื่องจากผล
จากการรักษาโรคอาจทําให้รูปลักษณ์ของตนเองเปลี่ยนไป นอกจากนี้ผู้ปุวยอาจรู้สึกกังวลเกี่ยวกับ
เรื่องค่าใช้จ่ายในการรักษา เรื่องงาน หรือวิถีชีวิตที่ต้องเปลี่ยนแปลง ตลอดจนความรู้สึกของสมาชิก
ครอบครัวที่มีต่อการเจ็บปุวยของตนเอง 
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3. ความรู้สึกสูญเสียการควบคุม (Loss of Control) โดยปกติแล้วผู้ปุวยมักรู้สึกว่าชีวิตของ
พวกเขาอยู่เหนือการควบคุม การเป็นมะเร็งทําให้รู้สึกว่าเวลาในการมีชีวิตอยู่ของตนเองนั้นสั้นลง อาจ
รู้สึกว่าช่วยเหลือตนเองไม่ได้ และอาจทําให้สูญเสียความเป็นอิสระของตนเองด้วย นอกจากนี้ผู้ปุวย
บางรายจะรู้สึกว่าไม่สามารถรับมือกับวิธีการรักษาได้ ซึ่งอาจส่งผลทําให้รู้สึกสิ้นหวังไว้ 

4. ความเศร้า (Sadness and Sorrow) เป็นธรรมชาติของผู้ปุวยมะเร็งที่จะเกิดความรู้สึก
เศร้า ซึ่งเกิดได้จากหลายสาเหตุ ได้แก่ การสูญเสียสุขภาพที่แข็งแรงของตนเองไป ต้องเลื่อนแผนการที่
วางไว้โดยไม่มีกําหนด การเปลี่ยนแปลงของร่างกายที่มีผลมาจากการรักษาซึ่งขึ้นอยู่กับชนิดของมะเร็ง 
ส่งผลให้ผู้ปุวยรู้สึกเหมือนว่าบางส่วนของตนเองได้ตายไป 

5. การปฏิเสธ (Denial) ในบางครั้ง ผู้ปุวยมักไม่ต้องการที่จะกล่าวถึงอาการเจ็บปุวยของ
ตนเอง หรืออาจจะพูดถึงความเจ็บปุวยของตนเองในลักษณะที่ไม่จริงจัง ซึ่งการปฏิเสธที่จะพูดถึงโรค
ของตนเองโดยตรงจะกินเวลานานหรือไม่ขึ้นอยู่กับการปรับตัวของผู้ปุวยต่อโรคที่เป็นอยู่ 

6. ความโกรธ (Anger) ผู้ปุวยอาจเกิดความรู้สึกโกรธได้เมื่อตนเองเป็นมะเร็ง ซึ่งในความรู้สึก
โกรธนั้นอาจมีความรู้สึกกลัว ความรู้สึกเศร้าซ่อนอยู่ ซึ่งความโกรธนี้เป็นตัวขัดขวางความสามารถใน
การคิดของผู้ปุวย 

7. ความไม่พอใจ (Resentment) ผู้ปุวยที่เป็นมะเร็งอาจจะเกิดความรู้สึกไม่พอใจ รู้สึกไม่มี
ความสุข ซึ่งเป็นความรู้สึกที่สามารถเกิดขึ้นได้ด้วยสาเหตุต่างๆ เช่น ผู้ปุวยคนอ่ืนที่ได้รับการรักษา
แบบเดียวกันมีการตอบสนองต่อการรักษาได้ไว้กว่าตนเอง เป็นต้น 

8. การโทษผู้อื่นและความรู้สึกผิด (Blame and Guilt) ผู้ปุวยมะเร็งมักต้องการทราบถึง
สาเหตุของโรคที่ตัวเองเป็น โดยพิจารณาถึงรูปแบบการใช้ชีวิตของตนเอง การทํางาน สภาพแวดล้อม 
ประวัติครอบครัว และอ่ืนๆ เพ่ือหาสาเหตุของโรคที่ตนเองประสบ ซึ่งอาจส่งผลให้ผู้ปุวยกล่าวโทษ
ผู้อืน่หรือตนเองถึงเรื่องเจ็บปุวยของตนเอง นอกจากนี้ผู้ปุวยอาจรู้สึกผิดเพราะไปเข้ารับการตรวจจาก
แพทย์ช้า 

9. การแยกตัว (Withdrawal and Isolation) โรคมะเร็งทําให้เกิดความเครียดกับผู้ปุวย 
รวมถึงความรู้สึกที่สับสนจากข้อมูลมากมาย จึงทําให้ผู้ปุวยรู้สึกอยากอยู่คนเดียวและแยกตัวออกจาก 
คนอ่ืน 

10. ความวิตกกังวล (Anxiety) ความรู้สึกวิตกกังวลจะเกิดข้ึนเมื่อไม่ทราบว่าจะเกิดอะไรขึ้น
ในอนาคต หรือเม่ือผ่านการรักษาเรียบร้อยแล้วก็เกิดความกังวลว่าจะกลับมาเป็นมะเร็งอีก เป็น
ความรู้สึกท่ีตอบสนองต่อสถานการณ์ท่ีเคร่งเครียดบีบคั้น 

11. ความซึมเศร้า (Depression) ผู้ปุวยมะเร็งจะมีความรู้สึกหดหู่ ไม่เป็นตัวของตัวเอง หรือ
แม้แต่มีความรู้สึกช้าลง และรู้สึกถึงความว่างเปล่า ซึ่งเป็นอาการท่ีเกิดข้ึนอย่างช้าๆ อาจทําให้ยากต่อ 
การสังเกต ความรู้สึกนี้อาจเกิดขึ้นเพราะกิจวัตรประจําวันที่เปลี่ยนไป หรือผลข้างเคียงของการรักษา  

นอกจากนี้ผู้ปุวยมะเร็งอาจมีความรู้สึกสิ้นหวัง (Hopelessness) เกิดข้ึนได้เนื่องจากต้อง
เผชิญกับการเปลี่ยนแปลงทางร่างกายและจิตใจ (Everson et al., 1996) โดยผู้ปุวยต้องรับมือกับการ
ผลกระทบเหล่านั้นตั้งแต่ระยะแรกที่ได้รับการวินิจฉัยไปจนถึงระยะสุดท้ายของการเจ็บปุวย และแม้ว่า
จะเสร็จสิ้นกระบวนการการรักษาแล้ว แต่แพทย์ยังคงนัดผู้ปุวยเป็นระยะๆ อย่างต่อเนื่อง และ
สม่ําเสมอตลอดชีวิตของผู้ปุวย โดยขึ้นอยู่กับข้อบ่งชี้ทางการแพทย์ (พวงทอง ไกรพิบูลย์, 2549) ซึ่งก็
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สอดคล้องกับจากงานวิจัยของกนกนุช ชื่นเลิศสกุล (2541) ที่ได้ศึกษาประสบการณ์ของชีวิตหญิงไทย
ที่ปุวยเป็นมะเร็งเต้านม โดยพบว่า แม้ภายหลังการรักษาในระยะปลอดอาการแล้ว บุคคลก็ยังคงต้อง
ปรับตัวในด้านต่างๆ ได้แก่ การรับประทานอาหาร การระวังตนเอง การปรับเปลี่ยนในเรื่องการทํางาน 
และการดําเนินชีวิตในด้านอ่ืนๆ ซึ่งข้อมูลนี้แสดงให้เห็นว่า ความหวังถือว่ามีบทบาทสําคัญสําหรับ
บุคคลภายหลังการรักษา เนื่องจากในช่วงภายหลังการรักษาบุคคลยังคงต้องมีการปรับตัว ซึ่ง
ความหวังมีส่วนช่วยให้ปรับตัวต่อสถานการณ์อันยากลําบากได้ ดังนั้น การเสริมสร้างความหวังจะช่วย
ให้บุคคลสามารถรับมือกับโรคมะเร็งได้มากขึ้น 

5. งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

5.1 งานวิจัยต่างประเทศ 
5.1.1 งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อ 

Marsick (2010) ได้ศึกษาการใช้การใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อในการบําบัดกับเด็กก่อนเข้าสู่วัยรุ่น
ที่พ่อแมห่ย่าร้าง เป็นการศึกษาแบบกรณีศึกษาหลายกรณี โดยกลุ่มตัวอย่างเป็นเด็กที่พ่อแม่หย่าร้าง 
ซึ่งเป็นการบําบัดแบบรายบุคคลทั้งหมด 6 ครั้ง โดยการพูดคุยจะใช้คําถามที่เอ้ือให้เกิดการแลกเปลี่ยน
ความคิดเห็น รวมถึงการใช้กิจกรรมที่ได้แสดงออกทางความรู้สึก ได้แก่ ศิลปะ การเขียนในเชิง
สร้างสรรค์ การเล่าเรื่องราวและการแสดงบทบาทสมมติ นอกจากนี้ยังมีการใช้ภาพยนตร์ในการช่วย
ให้เด็กได้แสดงอารมณ์ แบ่งปันความรู้สึกและช่วยให้รับมือกับปัญหาได้มากขึ้น ซึ่งผลการบําบัดพบว่า 
เด็กได้แสดงออกทางอารมณ์ซึ่งเป็นการปลดปล่อยอารมณ์ท่ีรุนแรงเพื่อให้อารมณ์ที่มีอยู่นั้นอ่อนลง 
โดยเด็ก 3 คนได้แสดงออกถึงความรู้สึกท่ีมากข้ึน มีการระบายอารมณ์ความรู้สึกโกรธและความรู้สึก
เศร้า มีการพัฒนาทักษะการเผชิญกับการหย่าของพ่อแม่ รวมถึงมีความรู้สึกโดดเดี่ยวน้อยลง 
นอกจากนี้ มีเด็ก 1 คนที่เริ่มดูภาพยนตร์เองที่บ้านซึ่งช่วยให้เกิดความงอกงามในตัวเองและการรับมือ
กับปัญหาได้ดีขึ้น 

Wang, Zhang, Wang, Xu, และ Xiao (2010) ได้ศึกษาผลของการชมภาพยนตร์ต่อ        
การเพ่ิมข้ึนของความหมายของชีวิตในนักศึกษา โดยมีกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม สําหรับกลุ่ม
ทดลอง นักศึกษาได้ชมภาพยนตร์เรื่อง Postman in the Mountains และเข้าร่วมกระบวนการ
ปรึกษา ขณะที่กลุ่มควบคุมไม่ได้เข้าร่วมกระบวนการใด ซึ่งในกระบวนการปรึกษานั้นนักศึกษาได้พูด
ถึงความงาม ความรัก การคงอยู่และความหวัง ความเชื่อ การพัฒนาตนเอง ความงามของความเรียบ
ง่ายและความหมายในชีวิต ความรับผิดชอบ ตลอดจนความสําคัญของความเป็นมนุษย์ นอกจากนั้น
ยังได้แลกเปลี่ยนประสบการณ์ชีวิตซึ่งกันและกัน โดยหลังการทดลองพบว่า ระดับความตั้งใจในการให้
ความหมาย เปูาหมายในชีวิต การควบคุมชีวิต การยอมรับความยากลําบากเพ่ิมขึ้นอย่างมีนัยสําคัญ 
และยังคงมีระดับเดิมหลังจากนั้น 1 สัปดาห์  

5.1.2 งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับความหวังและการใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อ 
Powell (2008) ได้ศึกษาเกี่ยวกับการใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อที่มีต่อความหวังและการมองโลก

ในแง่ดีในผู้ปุวยซึมเศร้า โดยให้ผู้ปุวยชมภาพยนตร์เรื่อง The Lord of the Rings:The Fellowship 
of the Ring จากนั้นทําการประเมินผู้ปุวยในด้านการรับรู้อนาคตของตนเอง (ความหวัง) และการมอง
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ชีวิตโดยทั่วไป (การมองโลกในแง่ดี) ซึ่งผลการทดลองพบว่า การใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อสามารถเพ่ิม
ความหวังและการมองโลกในแง่ดีได้ 

5.1.3 งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับความหวังและผู้ปุวยมะเร็ง 
Herth (1990) ได้ศึกษาเรื่องความหวังในผู้ปุวยระยะสุดท้ายที่ปุวยด้วยโรคที่แตกต่างกันซึ่ง

ประกอบไปด้วย โรคมะเร็ง และโรคอ่ืนๆ (โรคระบบทางเดินหายใจ โรคเอดส์ และโรคกล้ามเนื้ออ่อน
แรง) จํานวนทั้งหมด 50 คน การศึกษาครั้งนี้มีจุดประสงค์เพ่ือศึกษาถึงความหวังและวิธีการเสริมสร้าง
ความหวัง โดยใช้วิธีการตรวจสอบสามเส้าด้านวิธีการรวบรวมข้อมูล ได้แก่ การสัมภาษณ์ แบบวัด
ความหวังของ Herth และข้อมูลภูมิหลัง และเก็บรวบรวมข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่างจํานวน 20 คน และ
ข้อมูลจากการศึกษาระยะยาวในผู้ปุวยจํานวน 10 คน นอกจากผู้ปุวยโรคเอดส์แล้ว ในผู้ปุวยรายอื่นๆ
พบว่ามีระดับความหวังที่สูงและยังคงระดับความหวังเท่าเดิม นอกจากนี้แล้วจากการสัมภาษณ์ทําให้
พบปัจจัยที่ส่งผลให้ระดับความหวังลดลง 3 ประการ ได้แก่ การถูกทอดทิ้งหรือการอยู่อย่างโดดเดี่ยว 
อาการเจ็บปวดที่ควบคุมไม่ได้และความรู้สึกไม่สบาย และการลดคุณค่าของบุคคล รวมถึงวิธีการ
เสริมสร้างความหวังที่มีทั้งหมด 7 ประการ ได้แก่ การมีปฏิสัมพันธ์กับผู้อ่ืน การมีเปูาหมายที่สําเร็จได้ 
พ้ืนฐานทางจิตใจ ลักษณะเฉพาะของบุคคล ความเบิกบานใจ การระลึกถึงความทรงจําที่ดี และ    
การยืนยันความมีคุณค่า  

5.2 งานวิจัยในประเทศไทย 
5.2.1 งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับความหวังในผู้ปุวยมะเร็ง 

สุนทรี วัฒนเบญจโสภา (2543) ได้ศึกษาถึงผลของกลุ่มจิตบําบัดแบบประคับประคองต่อ
ความหวังของผู้ปุวยมะเร็งปากมดลูกที่ได้รับรังสีรักษา โดยผู้วิจัยได้สร้างแผนการดําเนินกลุ่มข้ึนจาก
แนวคิดกลุ่มจิตบําบัดแบบประคับประคองของ Yalom และแนวคิดพัฒนาความหวังของ Herth โดย
ใช้หลักของกระบวนการกลุ่มคือ หน้าที่หลักและเทคนิคของผู้นํากลุ่ม ได้แก่ การสร้างและดํารงไว้ซึ่ง
ความเป็นกลุ่ม การสร้างวัฒนธรรมของกลุ่ม และการทําให้กลุ่มตระหนักถึงกระแสของกลุ่มในขณะนั้น 
รวมถึงองค์ประกอบความหวัง 3 ด้านคือ ด้านความรู้สึกภายในที่เกิดขึ้นชั่วคราวและในอนาคต ด้าน
ความพร้อมภายในและการคาดหวังทางบวก และด้านความสัมพันธ์ระหว่างตนและบุคคลอ่ืน มีกลุ่ม
ตัวอย่างทั้งหมดจํานวน 10 รายที่เป็นผู้ปุวยมะเร็งปากมดลูกระยะที่ 2 – 3 และได้รับรังสีรักษา ซึ่งผล
การศึกษาพบว่า ผู้ปุวยมะเร็งปากมดลูกที่ได้รับรังสีรักษาภายหลังเข้าร่วมกลุ่มจิตบําบัดแบบ
ประคับประคองมีระดับความหวังสูงกว่าก่อนเข้ากลุ่มจิตบําบัดแบบประคับประคองอย่างมีนัยสําคัญ
ทางสถิติท่ีระดับ 0.01 

ธนพัฒน์ ไชยปูอ (2550) ได้ศึกษาเกี่ยวกับความหวังและปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับความหวังใน
ผู้ปุวยมะเร็งเม็ดเลือดขาวชนิดเฉียบพลัน โดยมีกลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 103 คน เป็นผู้ปุวยที่รับการรักษา
ระยะชักนําให้โรคสงบ 30 คน ระยะหลังโรคสงบ 37 คน และระยะติดตามผลการรักษา 36 คน      
จากการศึกษาพบว่า กลุ่มตัวอย่างระยะชักนําให้โรคสงบ มีความหวังโดยรวมอยู่ในระดับสูงและระดับ
ปานกลาง โดยปัจจัยที่เก่ียวข้องกับความหวังมากท่ีสุด 3 อันดับแรกได้แก่ การได้รับการสนับสนุนจาก
บุคคลในครอบครัว  การได้รับการสนับสนุนจากบุคลากรทางการแพทย์ และการได้รับข้อมูลการรักษา 
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ส่วนกลุ่มตัวอย่างในระยะหลังโรคสงบ มีความหวังโดยรวมอยู่ในระดับปานกลางและระดับสูงร้อย   
โดยปัจจัยที่เก่ียวข้องกับความหวังมากที่สุด 3 อันดับแรกได้แก่ การมีสุขภาพร่างกายท่ีแข็งแรง    
ความเชื่อมั่นในสถานพยาบาลที่รับการรักษา และการได้รับการสนับสนุนจากบุคคลในครอบครัว   
กลุ่มตัวอย่างระยะติดตามผลการรักษา มีความหวังโดยรวมอยู่ในระดับสูงและระดับปานกลาง       
โดยปัจจัยที่เก่ียวข้องกับความหวังมากที่สุด 3 อันดับแรกได้แก่ ความเชื่อมั่นในสถานพยาบาลที่รับ  
การรักษาการมีสุขภาพร่างกายที่แข็งแรง การได้รับการสนับสนุนจากบุคคลในครอบครัว 

ชลิยา วามะลุน พัชนี เทพาอภิรักษ์ จิรังกูร ณัฐรังสี และ ศิริลักษณ์ เคยวิจิตร (2550) ได้
ศึกษาถึงการสร้างเสริมความหวังและความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองสําหรับผู้ปุวยมะเร็งที่มีภาวะซึมเศร้า 
ประชากรที่ศึกษาคือผู้ปุวยระเร็งจํานวน 22 คนที่ได้รับการรักษาด้วยรังสี โดยแบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 12 
คน และกลุ่มควบคุม 9 คน โดยกลุ่มทดลองได้เข้าร่วมโปรแกรมกลุ่มในการเสริมสร้างความหวังและ
ความรู้สึกมีคุณค่าในตนเอง ซึ่งคณะผู้วิจัยได้ดัดแปลงมาจากโปรแกรมของบุญพา ณ นคร และคณะ 
โดยอาศัยแนวคิดการเสริมสร้างความหวังของ Herth และแนวความคิดเห็นการเห็นคุณค่าในตนเอง
ของ Rosenberg โดยใช้กระบวนการกลุ่มตามแนว Yalom ซ่ึงดําเนนิกลุม่ท้ังหมด 8 ครั้ง             
ผลการศึกษาพบว่าผู้ที่เข้าร่วมโปรแกรมมีคะแนนความหวังและความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองเพ่ิมข้ึน
อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (P<0.01) และคะแนนความรุนแรงของภาวะซึมเศร้ามีค่าลดลงอย่างมี
นัยสําคัญทางสถิติ (P<0.01) ในขณะที่กลุ่มควบคุมไม่มีความแตกต่างของคะแนนดังกล่าว และเมื่อ
เปรียบเทียบระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม พบว่ากลุ่มทดลองมีคะแนนความรู้สึกมีคุณค่าใน
ตนเองสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (P<0.05) ในขณะที่คะแนนความหวังและคะแนน
ความรุนแรงของภาวะซึมเศร้าไม่มีความแตกต่างกัน 

5.2.2 งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการปรึกษาแบบกลุ่มตามแนวของ Trotzer กับ
ความหวัง 

วสิกาล ญาณสาร (2550) ได้ศึกษาผลของการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่ม ตามแนวของ 
Trotzer    ที่มีต่อการตระหนักรู้ในตนเอง และความหวังเยาวชนในศูนย์ฝึกและอบรมเด็กและเยาวชน 
เขต 7 จังหวัดเชียงใหม่ กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการทดลองเป็นเยาวชนในศูนย์ฝึกและอบรมเด็กและ
เยาวชน   เขต 7 จังหวัดเชียงใหม่ จํานวน 32 คน ที่มีคะแนนการตระหนักรู้ในตนเองและคะแนน
ความหวังต่ํา และมีความสมัครใจในการเข้าร่วมกลุ่ม จากนั้นทําการสุ่มตัวอย่างด้วยวิธีการจับคู่ตาม
คะแนน การตระหนักรู้ในตนเอง เพ่ือเข้าร่วมกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 16 คน กลุ่ม
ทดลองจะแบ่งออกเป็นกลุ่มย่อย 2 กลุ่ม กลุ่มละ 8 คน เพ่ือเข้าร่วมการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่ม
ตามแนวของ Trotzer จํานวน 15 ครั้ง ครั้งละประมาณ 2 ชั่วโมง เป็นเวลา 5 สัปดาห์ ซึ่งผลการวิจัย
ครั้งนี้พบว่า เยาวชนกลุ่มทดลองที่เข้ารับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่มตามแนวของ Trotzer      
มีการตระหนักรู้ในตนเอง และความหวัง สูงกว่าก่อนเข้ารับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่มอย่างมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 นอกจากนี้เยาวชนกลุ่มทดลองที่เข้ารับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ
กลุ่มตามแนวของ Trotzer มีการตระหนักรู้ในตนเอง และความหวัง ภายหลังการเข้าร่วมกลุ่มสูงกว่า
เยาวชนที่ไม่ได้เข้ารับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่ม อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 



E1 
ความหวัง 

C1 
ความหวัง 

E2 
ความหวัง 

C2 
ความหวัง 

บทที่ 3 
วิธีการด าเนินการวิจัย 

การออกแบบการวิจัย 

 การวิจัยนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลองท่ีมีกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยทดสอบก่อนและหลัง
การควบคุม (Pretest – Posttest Control Group Design) มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาถึงผลของกลุ่ม
พัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่มีผลต่อความหวังในบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง โดยศึกษา
เปรียบเทียบคะแนนความหวังระหว่างผู้ที่เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อ กับผู้ที่ไม่ได้เข้า
ร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อ ซึ่งผู้วิจัยได้ออกแบบการวิจัย ดังนี้ 

 

 

 

 

 

 

 

 

  
 

ภาพที่ 5 การออกแบบการวิจัย 

 
n คือ กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัย 

 E1 คือ ความหวังของกลุ่มทดลองในช่วงก่อนการทดลอง 
 C1 คือ ความหวังของกลุ่มควบคุมในช่วงก่อนการทดลอง 

X คือ กลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่มีผลต่อความหวังในบุคคลภายหลัง 
การรักษาโรคมะเร็ง 

 E2 คือ ความหวังของกลุ่มทดลองในช่วงหลังการทดลอง 
 C2 คือ ความหวังของกลุ่มควบคุมในช่วงหลังการทดลอง 

 

n 

x 



 
 

33 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่างในการวิจัย 

 ประชากรที่ใช้ในการวิจัย คือบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งที่เสร็จสิ้นการรักษาแล้วอย่าง
น้อย 3 เดือน  

 กลุ่มตัวอย่าง คือ บุคคลภายหลังได้รับการรักษาโรคมะเร็ง ซึ่งเป็นผู้ที่สมัครใจเข้าร่วมการวิจัย
จํานวน 28 คน ที่มีคุณสมบัติครบถ้วนตามเกณฑ์คัดเข้า ดังต่อไปนี้ 

เกณฑ์การคัดเข้าสําหรับผู้เข้าร่วมการวิจัย คือ 
1. เป็นบุคคลที่ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นโรคมะเร็ง 
2. เป็นบุคคลที่เสร็จสิ้นการรักษาแล้วอย่างน้อย 3 เดือน  
3. สามารถพูดคุยสื่อสารได้ 
4. มีคะแนนความหวังตามแบบวัดความหวังของ Snyder และคณะ (1996) มีคะแนนต่ํากว่า

ค่าเฉลี่ย 1 SD 
5. ยินดีให้ความร่วมมือในการวิจัย โดยสามารถเข้าร่วมกลุ่มได้ตามวันและเวลาที่กําหนด 

ทั้งนี้ในผู้ที่ผ่านเกณฑ์คัดเข้าจะต้องไม่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์การคัดออกดังต่อไปนี้ 
 
เกณฑ์การคัดออก 

1. เป็นบุคคลที่ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นโรคมะเร็งชนิดที่มีความรุนแรงของโรคอยู่ในระดับสูง 
ได้แก่ มะเร็งตับอ่อน มะเร็งหลอดอาหาร มะเร็งกระเพาะอาหาร และโรคมะเร็งกระเพาะปัสสาวะ 

2. ไม่สามารถเข้าร่วมกลุ่มได้ครบตามวันและเวลาที่กําหนด 

ขั้นตอนในการด าเนินวิจัย 

ผู้วิจัยได้ดําเนินการเข้าถึงกลุ่มตัวอย่าง ตลอดจนการดําเนินการวิจัย ดังขั้นตอนต่อไปนี้ 
1. ผู้วิจัยติดต่อขอความร่วมมือจากผู้อํานวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลบ้านดอนตันที่

ผู้วิจัยขอความอนุเคราะห์เข้าไปใช้พื้นที่ในการเก็บข้อมูลวิจัย และขอสถานที่ที่ใช้ในการดําเนินการวิจัย
จะเป็นห้องที่มีลักษณะเป็นห้องปิด มีความเป็นส่วนตัว และไม่ถูกรบกวนจากบุคคลภายนอก 

2. ผู้วิจัยไดท้ําการประสานเพ่ือขอรับรายชื่อกลุ่มตัวอย่างที่เป็นบุคคลภายหลังการรักษา
โรคมะเร็งจากผู้อํานวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพบ้านดอนตัน ร่วมกับวิธีการแนะนําต่อกัน 
(Snowball Sampling) เพ่ือเข้าถึงรายชื่อกลุ่มตัวอย่าง ซึ่งได้รายชื่อมาท้ังหมด 60 คน 

3. ผู้วิจัยติดต่อกลุ่มตัวอย่างตามรายชื่อที่ได้รับมาเพ่ือประชาสัมพันธ์โครงการวิจัยจํานวนทั้งหมด 
60 คนและจากนั้นให้ผู้เข้าร่วมการวิจัยตอบแบบสอบถามข้อมูลทั่วไปและแบบวัดความหวังซึ่งใช้เวลา
ทั้งหมด 10 นาที เพื่อคัดเลือกผู้ที่มีคุณสมบัติตรงตามเกณฑ์การคัดเข้า ซึ่งมีผู้ทําแบบวัดทั้งหมด 54 
คน จากนั้นจึงจัดแบ่งกลุ่มตัวอย่างที่ผ่านเกณฑ์การคัดเลือกเข้าสู่เงื่อนไขการทดลอง โดยมีผู้ผ่านเกณฑ์
ทั้งหมด 37 คน ทั้งนี้ผู้ที่ทําแบบวัดทั้งหมดจะได้รับของที่ระลึกเป็นแก้วกาแฟ  

4. ผู้วิจัยจัดแบ่งกลุ่มตัวอย่างเข้าเงื่อนไขการทดลอง ซึ่งประกอบด้วยกลุ่มทดลอง 2 กลุ่ม กลุ่ม
ควบคุม 2 กลุ่ม สําหรับกลุ่มทดลอง โดยให้ทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีคะแนนความหวัง 
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ลักษณะของโรค ระยะของโรค และอายุใกล้เคียงกันมากที่สุด เพ่ือให้สมาชิกกลุ่มตัวอย่างมีความ
ใกล้เคียงกัน และผู้วิจัยได้กําหนดวันและเวลาในการเข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อตาม
ความสะดวกของผู้เข้าร่วมการวิจัยทุกคน 

5. ผู้วิจัยดําเนินการทดลอง โดยให้กลุ่มทดลองเข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อ 
จํานวนทั้งหมด 2 กลุ่ม จัดขึ้นเมื่อวันที่ 25-26 มกราคม 2557 และวันที่ 5-6 กุมภาพันธ์ 2557 ณ 
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลบ้านดอนตัน ตําบลศรีภูมิ อําเภอท่าวังผา จังหวัดน่าน โดยผู้วิจัยเป็น
ผู้ดําเนินกลุ่มด้วยตัวเอง ในการเข้าร่วมกลุ่มผู้วิจัยได้ให้การดูแลในเรื่องของอาหาร เครื่องดื่ม ทุกมื้อ 
อีกท้ังอํานวยความสะดวกแก่ผู้เข้าร่วมวิจัยที่เป็นผู้สูงอายุด้วยการเดินทางไปรับ-ส่งถึงบ้าน ทั้งสองวัน 
รวมถึงได้มอบค่าตอบแทนคนละ 300 บาท และของที่ระลึก (ผ้าพันคอและชุดแก้วกาแฟ) มูลค่า 100 
บาท แก่ผู้เข้าร่วมกลุ่มทุกคน  

6. หลังเสร็จสิ้นการดําเนินการทดลอง ผู้วิจัยขอให้กลุ่มทดลองตอบแบบวัดความหวัง โดยใช้
เวลาประมาณ 10 นาที 

7. ผู้วิจัยได้ติดต่อกลุ่มควบคุมเพ่ือตอบแบบวัดความหวังอีกครั้ง เพื่อนําข้อมูลที่ได้มาวิเคราะห์
เปรียบเทียบด้วยสถิติทดสอบความแตกต่างของค่าเฉลี่ย (t-test) จากนั้นชี้แจงเกี่ยวกับการทดลอง
และสอบถามความสมัครใจของกลุ่มควบคุม ซึ่งกลุ่มควบคุมทุกคนไม่สะดวกในการเข้าร่วมการทดลอง 
ผู้วิจัยจึงมอบเอกสารแผ่นพับที่เก่ียวกับการดูแลสภาพจิตใจแก่กลุ่มควบคุมแทน 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ประกอบไปด้วย 
1. แบบวัดความหวัง 
2. กลุ่มพัฒนาตนที่ใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อ 
3. ภาพยนตร์เรื่อง 50/50 

โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ 
 

1. แบบวัดความหวัง 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้คือ แบบวัดที่ผู้วิจัยได้พัฒนาขึ้นมาจากแบบวัดความหวังของ 
Snyder และคณะ (1996) จากจํานวน 6 ข้อ เป็น 18 ข้อ โดยแบบวัดเดิมนั้นมีแต่ข้อกระทางบวก 
ผู้วิจัยจึงได้ปรับให้มีทั้งข้อกระทงทางบวกและทางลบ เพ่ือเพ่ิมความตรงและความเที่ยงของแบบวัด 

1.1 ลักษณะแบบวัด 
เป็นแบบวัดความหวังมีลักษณะเป็นแบบวัดรายงานตนเอง (Self-Report) จํานวน 6 ข้อ โดย

เป็นมาตรประเมินค่า (Likert Scale)  8 ระดับ คือ (1) ไม่จริงอย่างยิ่ง (2) ไม่จริงมาก (3) ไม่จริง (4) 
ไม่จริงเล็กน้อย (5) จริงเล็กน้อย (6) จริง (7) จริงมาก (8) จริงอย่างยิ่ง 

1.1.1 โครงสร้างของแบบวัดความหวัง 
ส่วนสําคัญของความหวัง คือ การมีเปูาหมายในชีวิตที่ชัดเจน และการที่บุคคลจะไปถึง

เปูาหมายนั้นได้ต้องมีองค์ประกอบสําคัญ 2 ประการ ซึ่งเป็นองค์ประกอบรายด้านของความหวัง คือ 
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1. ความตั้งใจ (Agency) คือพลังความตั้งใจ แรงจูงใจที่จะกระทําเพ่ือให้บรรลุตามเปูาหมาย
ที่วางไว้ ซึ่งเป็นแรงผลักดันให้บุคคลเริ่มวางแผนและมีแนวทางในการทําให้เปูาหมายนั้นให้สําเร็จ 
ตลอดจนมีส่วนทําให้บุคคลปฏิบัติตามแนวทางที่วางไว้จนกว่าจะไปถึงเปูาหมาย (A1) 

2. แนวทาง (Pathway) เป็นวิธีการในการดําเนินการเพ่ือที่จะบรรลุตามเปูาหมายที่วางไว้ 
โดยเป็นวิธีการที่มีความเหมาะสมกับเปูาหมายที่ตั้งไว้ อย่างไรก็ตาม ลักษณะวิธีการที่จะดําเนินเพื่อไป
ให้ถึงเปูาหมายดังกล่าวนั้นแตกต่างกันออกไป ขึ้นอยู่กับระดับความหวังของแต่ละบุคคล (A2) 

1.1.2 การตอบแบบวัดและเกณฑ์การให้คะแนน 
 สําหรับแบบวัดนี้ ผู้ตอบพิจารณาข้อความในแต่ละข้อ แล้วเลือกคําตอบที่ตรงกับตนเองมาก
ที่สุด โดยข้อกระทงเป็นมาตรประเมินค่า (Likert Scale) 8 ระดับ คือ (1) ไม่จริงอย่างยิ่ง (2) ไม่จริง
มาก (3) ไม่จริง (4) ไม่จริงเล็กน้อย (5) จริงเล็กน้อย (6) จริง (7) จริงมาก (8) จริงอย่างยิ่ง 

ตารางท่ี 1  
ความหมายและเกณฑ์การตรวจให้คะแนนแบบวัดความหวัง 

ข้อความ ความหมาย 
เกณฑ์การให้คะแนน 

ข้อกระทง
ทางบวก 

ข้อกระทง 
ทางลบ 

ไม่จริงอย่างยิ่ง ท่านเห็นว่าข้อความนั้นไม่ตรงกับตัวท่านมาก
ที่สุด 

1 8 

ไม่จริงมาก ท่านเห็นว่าข้อความนั้นไม่ตรงกับตัวท่านมาก 2 7 
ไม่จริง ท่านเห็นว่าข้อความนั้นไม่ตรงกับตัวท่าน 3 6 
ไม่จริง
เล็กน้อย 

ท่านเห็นว่าข้อความนั้นไม่ตรงกับตัวท่าน
เล็กน้อย 

4 5 

จริงเล็กน้อย ท่านเห็นว่าข้อความนั้นตรงกับตัวท่าน
เล็กน้อย 

5 4 

จริง ท่านเห็นว่าข้อความนั้นตรงกับตัวท่าน 6 3 
จริงมาก ท่านเห็นว่าข้อความนั้นตรงกับตัวท่านมาก 7 2 
จริงอย่างยิ่ง ท่านเห็นว่าข้อความนั้นตรงกับตัวท่านมาก

ที่สุด 
8 1 
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ตารางท่ี 2  
ข้อกระทงในแบบวัดความหวัง โดยแยกตามองค์ประกอบรายด้าน 

องค์ประกอบราย
ด้าน 

ข้อกระทง 
จ านวนข้อกระทง 
(ฉบับเดิม 6 ข้อ) 

จ านวนข้อกระทง 
(ฉบับใหม่ 18 ข้อ) 

A1 1, 3, 5, 7, 9, 11, 13, 15, 17 3 ข้อ 9 ข้อ 
A2 2, 4, 6, 8, 10, 12, 14, 16,18 3 ข้อ 9 ข้อ 
 รวม 6 ข้อ 18 ข้อ 

 

สําหรับการคิดคะแนนนั้น ได้ใช้การรวมคะแนนที่ได้ในข้อกระทงทุกด้านทั้ง 18 ข้อ โดยความ
เป็นไปได้ของคะแนนต่ําสุดคือ 18 คะแนน และคะแนนสูงสุดคือ 144 คะแนน ซึ่งยิ่งกลุ่มตัวอย่างมี
คะแนนสูงเพียงใดก็ยิ่งมีความหวังมากขึ้นตามไปด้วย  

1.2 การประเมินคุณภาพของแบบวัด 
1.2.1 ขั้นตอนการสร้างแบบวัดความหวัง 

 แบบวัดความหวังของ Snyder และคณะ (1996) จํานวน 6 ข้อ เป็นแบบวัดลักษณะมาตร
ประเมินค่า (Likert Scale) ที่เป็นข้อความจํานวนทั้งหมด 6 ข้อ โดยลักษณะคําถามแบ่งออกเป็น 2 
ด้าน คือ ความตั้งใจ และแนวทาง โดย Snyder และคณะ (1996)  ได้ทําการทดสอบคุณภาพของแบบ
วัด ด้วยการนําแบบวัดนี้ไปทดสอบกับกลุ่มตัวอย่างจํานวน 444 คน ซึ่งจากการหาค่าความเที่ยงของ
แบบวัด (Reliability) ด้วยสูตรสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Reliability 
Coefficient) พบว่า ความเท่ียงของแบบวัดนี้มีค่า .93 นอกจากนี้จากการวิเคราะห์องค์ประกอบของ
แบบวัดนี้พบว่า แบบวัดความหวังนี้แบ่งเป็น 2 องค์ประกอบได้จริงตามทฤษฎี 

1.2.2 ขั้นตอนการพัฒนาและตรวจสอบคุณภาพแบบวัดของผู้วิจัย 
1. ผู้วิจัยนําแบบวัดความหวังของ Snyder และคณะ (1996) มาแปลและเรียบเรียงเป็น

ภาษาไทย ซึ่งแบบวัดความหวังนี้มีข้อกระทงท้ังหมด 6 ข้อ แบ่งเป็น 2 ด้านของความหวัง ได้แก่ ด้าน
ความตั้งใจ จํานวน 3 ข้อ และด้านแนวทาง จํานวน 3 ข้อ โดยเป็นข้อกระทงทางบวกทั้งหมด ซึ่งผู้วิจัย
ได้สร้างข้อกระทงคู่ขนานเพ่ิมเติมตามแนวคิดของ Snyder และคณะ (1996) อีกจํานวน 12 ข้อ ซึ่ง
เป็นข้อกระทงทางบวก 5 ข้อ และข้อกระทงทางลบ 7 ข้อ รวมเป็นทั้งหมด 18 ข้อ สามารถดู
รายละเอียดได้จากตารางในภาคผนวก ข    

2. ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (Content Validity) ของแบบวัดโดยผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน 
คือ รองศาสตราจารย์ ดร.อรัญญา ตุ้ยคําภีร์ อาจารย์ ดร.กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ และ อาจารย์ ดร.ณัฐ
สุดา เต้พันธ์ โดยมีคะแนนความตรงตามเนื้อหาของข้อกระทงแต่ละข้อตามตารางในภาคผนวก ข 

3. นําแบบวัดที่เรียบเรียงขึ้นไปทดลองใช้ (Try out) กับกลุ่มตัวอย่างที่เป็นผู้ปุวยที่อาศัยอยู่ใน
ภูมิลําเนาใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่างในงานวิจัยจํานวน 60 คน เพื่อคัดเลือกข้อกระทงท่ีมีคุณภาพ 
สําหรับการนําไปใช้ศึกษากับกลุ่มตัวอย่างในงานวิจัยต่อไป  
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4.  นําข้อกระทงมาหาอํานาจจําแนกรายข้อ (item discrimination) โดยใช้วิธีแบ่งกลุ่มตัวอย่าง
ออกเป็น กลุ่มสูงและกลุ่มต่ําซึ่งกําหนดให้ 

กลุ่มสูง เป็นผู้ที่มีคะแนนรวมสูงกว่า หรือเท่ากับเปอร์เซ็นไทล์ที่ 73 ของคะแนนรวมของทุก
ข้อกระทงในแบบวัดความหวังรวมกัน ซึ่งมีจํานวนทั้งหมด 16 คน 

กลุ่มต่ํา เป็นผู้ที่มีคะแนนรวมต่ํากว่า หรือเท่ากับเปอร์เซ็นไทล์ที่ 27 ของคะแนนรวมของทุก
ข้อกระทงในแบบวัดความหวังรวมกัน ซึ่งมีจํานวนทั้งหมด 17 คน 

หลังจากนั้นจึงเปรียบเทียบค่าความแตกต่างของคะแนนเฉลี่ยของแต่ละข้อกระทงระหว่าง 2 
กลุ่ม ด้วยการทดสอบค่าที (t-test) และคัดเลือกข้อกระทงที่มีคะแนนเฉลี่ยระหว่าง 2 กลุ่ม แตกต่าง
กันอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับนัยสําคัญ .05 (หนึ่งหาง) โดยข้อกระทงทั้งหมดที่เรียบเรียงและ
พัฒนาขึ้นจํานวน 18 ข้อ ผ่านการทดสอบทั้งหมด 

5. นําข้อกระทงที่ผ่านการทดสอบอํานาจจําแนกรายข้อมาวิเคราะห์ค่าสหสัมพันธ์ระหว่างข้อ
กระทงแต่ละข้อกับคะแนนรวมของข้อกระทงอ่ืนๆ (Corrected Item-Total Correlation หรือ 
CITC) กําหนดระดับนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 (หนึ่งหาง) แล้วจึงนํามาเปรียบเทียบกับค่า r วิกฤต
ของสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์แบบเพียร์สัน (Pearson Product-Moment Correlation Coefficient) 
ซึ่งข้อกระทงที่มีค่า CITC ต่ํากว่าหรือเท่ากับค่า r วิกฤต จะถูกคัดออกเพ่ือให้ได้ข้อกระทงที่มีคุณภาพ 
ซึ่งจากการตรวจสอบพบว่าข้อกระทงทั้ง 18 ข้อ ผ่านการทดสอบทั้งหมด 

6. วิเคราะห์ความเที่ยง (Reliability) ของแบบวัดด้วยวิธีการหาความสอดคล้องภายใน 
(Internal Consistency) ของข้อกระทงที่ผ่านการวิเคราะห์ค่า CITC พบว่าค่าสัมประสิทธิ์แอลฟา
ของครอนบาค (Cronbach’s coefficient alpha หรือ α) ของแบบวัดความหวังมีค่าเท่ากับ .901 
(18 ข้อ) 

7. นําแบบวัดที่ผ่านการวิเคราะห์ความตรงและความเที่ยงนําไปเก็บข้อมูลกับกลุ่มตัวอย่างต่อไป 
 
ตารางท่ี 3  
จ านวนข้อกระทงรวมของแบบวัดความหวังในขั้นพัฒนาแบบวัดและหลังจากผ่านการพัฒนา
คุณภาพของแบบวัด 

ขั้นตอน 

จ านวนข้อกระทงท่ีเรียบเรียง
มาจากแบบวัดความหวังของ 

Snyder และคณะ (1996) 
(ข้อ) 

จ านวนข้อกระทงท่ี
สร้างข้ึน (ข้อ) 

รวมจ านวนข้อกระทง
ทั้งหมด (ข้อ) 

ขั้นพัฒนาแบบวัด 6 12 18 

หลังจากการผ่าน        
การพัฒนาคุณภาพ      

ของแบบวัด 
6 12 18 
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 สําหรับผลการวิเคราะห์ข้อกระทงรายข้อ โดยการเปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนราย
ข้อระหว่างกลุ่มสูงและกลุ่มต่ํา ด้วยการทดสอบค่าที และหาค่าสหสัมพันธ์ระหว่างข้อกับคะแนนรวม
ของข้ออื่นๆของแบบวัดความหวังสามารถดูได้ในภาคผนวก ข 

2 กลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อ  
ผู้วิจัยได้จัดแผนการดําเนินกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อ ซึ่งมีการดําเนินการดังนี้ 

1. เนื่องจากผู้วิจัยได้จัดแผนการดําเนินกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อในบุคคลภายหลัง
การรักษาโรคมะเร็ง ผู้วิจัยจึงได้ศึกษาเอกสารและงานวิจัยเกี่ยวกับกลุ่มพัฒนาตนของ Trotzer พร้อม
กับแนวคิดความหวังของ Snyder รวมถึงความรู้เกี่ยวกับโรคมะเร็ง 

2. ผู้วิจัยได้พัฒนาแผนกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อ โดยยึดหลักตามหลักการเกิด
กระแสกลุ่มของ Trotzer คือขั้นสร้างความมั่นคงปลอดภัย ขั้นการยอมรับ ขั้นสร้างความรับผิดชอบ
ต่อตนเอง ขั้นการแก้ไขปัญหา และขั้นยุติกลุ่ม พร้อมกับแนวคิดการเสริมสร้างความหวังของ Snyder 
คือการมีเปูาหมายในชีวิตที่ชัดเจน และการที่บุคคลจะไปถึงเปูาหมายนั้นได้ต้องมีองค์ประกอบสําคัญ 
2 ประการ คือความตั้งใจและแนวทาง  

3. ผู้วิจัยจัดโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อ จํานวน 18 ชั่วโมง  
4. นําโปรแกรมกลุ่มที่จัดขึ้นไปปรึกษาผู้เชี่ยวชาญเกี่ยวกับกลุ่มพัฒนาตนที่สามารถให้การนิเทศก์ 

และปรับปรุงแผนการดําเนินกลุ่มได้ 
5. นําโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่ได้รับการปรับปรุงตามคําแนะนํา และ

ผ่านการพิจารณาแล้ว มาทดลองใช้กับกลุ่มคนที่มีความคล้ายคลึงกัน ซึ่งผู้วิจัยได้ทดลองโปรแกรมกลุ่ม
นี้กับกลุ่มผู้ปุวยโรคเรื้อรัง (เบาหวาน) จํานวน 1 กลุ่ม  

6. มีการปรับโปรแกรมกลุ่มให้สอดคล้องกับกลุ่มตัวอย่างที่เป็นบุคคลภายหลังการรักษา
โรคมะเร็ง โดยประเด็นที่พูดคุยกันในกลุ่มจะเป็นเรื่องของปัญหาหรืออุปสรรคของการปุวยเป็นมะเร็ง 
และเน้นถึงวิธีการรับมือกับโรคมะเร็ง รวมถึงสิ่งที่เป็นกําลังใจและความหวังที่ทําให้ผ่านความ
ยากลําบากในยามเจ็บปุวยมาได้ ซึ่งผลการทดลองใช้โปรแกรมกลุ่ม ผู้วิจัยได้ปรับปรุงแผนกลุ่ม คือ 

6.1 ลดจํานวนฉากในภาพยนตร์ลงในช่วงที่ 4 ให้เหลือ 1 ฉาก จาก 3 ฉาก เนื่องจากการ
เปิดภาพยนตร์หลายช่วงทําให้การพูดคุยไม่ลื่นไหลเท่าที่ควร จึงลดฉากภาพยนตร์ลงโดยเหลือฉาก
สําคัญหนึ่งฉากคือฉากที่พระเอกทราบจากแพทย์ว่าตนเองปุวยเป็นโรคมะเร็งชนิดหายาก ทําให้
พระเอกเกิดอาการช็อกและสับสน พยายามหาข้อมูลของโรคท่ีตนเองเป็นจากทางอินเตอร์เน็ต 
(ภาพยนตร์นาทีที่ 07.53-11.09) จากนั้นจึงชวนให้สมาชิกกลุ่มนึกถึงเรื่องราวในชีวิตจริงเมื่อทราบว่า
ตนเองปุวยแล้วนํามาแลกเปลี่ยนประสบการณ์กันว่าแต่ละคนรู้สึกอย่างไร ซึ่งในการพูดคุยกันนั้น 
สมาชิกกลุ่มจะพูดคาบเก่ียวไปถึงเรื่องผลข้างเคียง และความยากลําบากในยามเจ็บปุวยซึ่งคือ 2 ฉากที่
ตัดออก จึงเห็นว่าไม่จําเป็นต้องเปิดฉากภาพยนตร์ 2 ฉากดังกล่าว 

6.2 ปรับกิจกรรมที่บอกความรู้สึกที่มีต่อกันในช่วงสุดท้ายของกลุ่มออก และมุ่งเน้นการ
ทบทวนประสบการณ์ในกลุ่มที่สมาชิกกลุ่มได้เรียนรู้เพ่ือให้เกิดเปูาหมายที่ชัดเจนอันเป็นองค์ประกอบ
สําคัญที่ทําให้เกิดความหวัง  

7. ผู้นํากลุ่มนําโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่ผ่านการปรับปรุงแล้วมาใช้กับ
กลุ่มทดลองทั้ง 2 กลุ่ม (ดูรายละเอียดในแผนการดําเนินการในภาคผนวก ค) 
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โดยวัตถุประสงค์ วิธีดําเนินการ กระแสความเคลื่อนไหวของการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่ม
พัฒนาตนตามแนวคิดของ Trotzer และ กระบวนการการเกิดความหวังตามแนวคิดของ Snyder 
สําหรับงานวิจัยนี้ สามารถแสดงให้เห็นดังตารางที่ 4 ดังต่อไปนี้
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3 ภาพยนตร์ 
3.1 เกณฑ์การคัดเลือกภาพยนตร์  
ผู้วิจัยได้ทําการคัดเลือกภาพยนตร์สําหรับใช้เป็นสื่อในการดําเนินกลุ่มพัฒนาตน โดยมี

ขั้นตอนการดําเนินการดังต่อไปนี้ 

1. ผู้วิจัยได้ทําการศึกษาและหาข้อมูลเกี่ยวกับภาพยนตร์ เนื่องจากผู้วิจัยได้ทําการศึกษาถึง
เรื่องความหวังในบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง ดังนั้นจึงได้คัดเลือกภาพยนตร์ที่มีเนื้อหาเกี่ยวกับ
โรคมะเร็งโดยตรง เพ่ือให้สมาชิกกลุ่มเกิดความรู้สึกร่วมไปกับภาพยนตร์ และช่วยเอื้อให้เกิด        
การเปิดเผยเรื่องราวของสมาชิกกลุ่มด้วย รวมถึงเป็นภาพยนตร์ที่มีลักษณะของแรงบันดาลใจ       
และการเสริมสร้างความหวังด้วยเช่นกัน ซึ่งเกณฑ์การคัดเลือกภาพยนตร์คือ 

1.1 เป็นภาพยนตร์ที่มีเนื้อหาสอดคล้องกับลักษณะของกลุ่มตัวอย่าง และเป็น
ภาพยนตร์ที่มีลักษณะของแรงบันดาลใจ และการเสริมสร้างความหวัง 

1.2 เป็นภาพยนตร์ที่มีความเหมาะสมในบริบทของวัฒนธรรม 
1.3 เป็นภาพยนตร์ที่มีเนื้อหาภาพยนตร์ที่ไม่ขัดต่อศีลธรรม 

2.  ผู้วิจัยได้ทําการคัดเลือกภาพยนตร์พบว่ามีภาพยนตร์ที่มีเนื้อหาเกี่ยวข้องกับโรคมะเร็ง 
ได้แก่ Terms of Endearment (1983) A Walk to Remember (2002) Tokyo Tower: Mom 
and Me, and Sometimes Dad (2007) The Bucket List (2007) My Sister's Keeper (2009) 
50/50 (2011) In His Chart (2011) เป็นต้น โดยผู้วิจัยได้นําภาพยนตร์เหล่านี้มาคัดเลือกร่วมกันกับ
อาจารย์ที่ปรึกษาตามเกณฑ์ที่ได้กําหนดไว้ ซึ่งผู้วิจัยและอาจารย์ที่ปรึกษามีความเห็นพ้องตรงกันว่ามี
ภาพยนตร์ที่ผ่านเกณฑ์และมีความเหมาะสมที่จะใช้ในการวิจัยอยู่ 2 เรื่อง คือ ภาพยนตร์เรื่อง 50/50 
(2011) และ In His Chart (2011) 

3. ผู้วิจัยทําการตรวจสอบความเหมาะสมของภาพยนตร์จํานวน 2 เรื่อง คือ ภาพยนตร์เรื่อง 
50/50 และ In His Chart โดยนําภาพยนตร์ที่ผ่านการคัดเลือกแล้วไปให้ผู้เชี่ยวชาญแต่ละสาขา ได้แก่ 
ผู้เชี่ยวชาญด้านการทํากลุ่มพัฒนาตน คือ อาจารย์ ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ์ ผู้เชี่ยวชาญด้านภาพยนตร์ใน
เชิงจิตวิทยา คือ ศาสตราจารย์ ดร.ชูชัย สมิทธิไกร และบุคลากรที่ทํางานด้านโรคมะเร็ง ซึ่งผู้เชี่ยวชาญ
ในสาขานี้เป็นพยาบาลผู้ที่มีประสบการณ์ในการทํางานกับผู้ปุวยมะเร็ง คือ พ.ต.หญิง นิลภา สุขเจริญ 
พิจารณาถึงความเหมาะสมของภาพยนตร์ที่ใช้เป็นสื่อในการทํากลุ่มพัฒนาตนในบุคคลภายหลังการ
รักษาโรคมะเร็งในหัวข้อตามเกณฑ์ที่ผู้วิจัยตั้งไว้ โดยมีรายละเอียดการพิจารณาความเหมาะสมของ
ภาพยนตร์ของผู้ทรงคุณวุฒิซึ่งสามารถดูได้ในภาคผนวก ข 

4. พิจารณาว่าภาพยนตร์เรื่องใดที่ผู้เชี่ยวชาญเห็นพ้องตรงกันว่าเป็นภาพยนตร์ที่มี        
ความเหมาะสมในการใช้เป็นสื่อในกลุ่มพัฒนาตนสําหรับบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง ซ่ึง
ภาพยนตร์ที่ผู้เชี่ยวชาญทั้ง 3 สาขาเห็นพ้องตรงกันว่ามีความเหมาะสมในการนํามาเป็นสื่อในกลุ่ม
พัฒนาตนสําหรับบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งคือเรื่อง 50/50 ซึ่งได้คะแนนเฉลี่ย 4.08 คะแนน 
จากคะแนนเต็ม 5 คะแนน โดยผลสรุปการพิจารณาภาพยนตร์ที่ใช้เป็นสื่อในกลุ่มพัฒนาตนเพ่ือ
เสริมสร้างความหวังในบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งนั้นสามารถดูได้ในภาคผนวก ข และสามารถ
ดูรายละเอียดและเรื่องย่อของภาพยนตร์เรื่อง 50/50 ได้ในภาคผนวก ค 
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การเตรียมความพร้อมของผู้วิจัย 

1. ผู้วิจัยศึกษาข้อมูลและทบทวนวรรณกรรมที่เกี่ยวข้องกับสิ่งที่ผู้วิจัยศึกษา ซึ่งเป็นงานวิจัย
และเอกสารต่างๆจากท้ังในประเทศและต่างประเทศ นอกจากนี้แล้ว ผู้วิจัยได้ทําการปรึกษากับ
อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ในแต่ละข้ันตอนตลอดการทํางานวิจัยในครั้งนี้ เพ่ือให้งานวิจัยเป็นไป
อย่างถูกต้องและมีประสิทธิภาพ 

2. สําหรับประสบการณ์การบริการการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่มนั้น ผู้วิจัยได้ผ่านการ
ลงทะเบียนเรียนวิชาการปรึกษาเชิงจิตวิทยาวินิตและจิตบําบัด (Practicum in Counseling and 
Psychotherapy) และวิชาการฝึกปฏิบัติงานขั้นต้นด้านการปรึกษาเชิงจิตวิทยาและจิตบําบัด (Basic 
Internship in Counseling and Psychotherapy) ในภาคการเรียนที่ 1 และภาคการเรียนที่ 2 
ตามลําดับ เมื่อปีการศึกษา 2555 โดยมีประสบการณ์เกี่ยวกับการดําเนินการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ
กลุ่มจํานวน 180 ชั่วโมง 

3. สําหรับการพัฒนาเครื่องมือการวิจัย ผู้วิจัยได้ลงทะเบียนเรียนวิชาการประเมินลักษณะ
มนุษย์ (Assessment of Human Characteristics) ในภาคเรียนที่ 1 ปีการศึกษา 2555 ซึ่งมีเนื้อหา
เกี่ยวกับการพัฒนาแบบวัดทางจิตวิทยา อันประกอบไปด้วยการเลือกใช้แบบวัด การวิเคราะห์ตีความ
ผลที่ได้จากแบบวัด รวมไปถึงประเด็นทางจริยธรรมที่เก่ียวข้องกับการวิจัย 
 4. สําหรับการวิเคราะห์ข้อมูลนั้น ผู้วิจัยได้ลงทะเบียนเรียนวิชาสถิติสําหรับจิตวิทยา 
(Statistic for Psychology) ซึ่งมีเนื้อหาเกี่ยวกับวิธีการใช้สถิติในการวิเคราะห์ข้อมูล 

อุปกรณ์ 
 อุปกรณ์ที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ ได้แก่ เครื่องบันทึกเสียง ดีวีดีภาพยนตร์เรื่อง 50/50 โน้ตบุ๊ก
คอมพิวเตอร์ กระดาษ ปากกา ฯลฯ 

การเก็บรวบรวมข้อมูล 

 สําหรับกลุ่มทดลอง ผู้วิจัยได้นัดหมายวันและเวลาเพ่ือเข้าร่วมโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนโดยมี
ภาพยนตร์เป็นสื่อ โดยจะเก็บข้อมูลด้วยแบบวัดความหวังก่อนการเข้าร่วมโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนโดย
มีภาพยนตร์เป็นสื่อ และเก็บข้อมูลด้วยแบบวัดความหวังหลังการเข้าร่วมโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนโดย
มีภาพยนตร์เป็นสื่อ สําหรับกลุ่มควบคุม ผู้วิจัยได้ติดต่อกลุ่มควบคุมเพ่ือเก็บข้อมูลด้วยแบบวัด
ความหวังทั้งก่อนและหลังการทดลอง โดยกลุ่มตัวอย่างใช้เวลาตอบแบบวัดครั้งละ 10 นาที 

สถานที่ในการวิจัย 

โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตําบลบ้านดอนตัน บ้านเลขที่ 5 หมู่ 4 ตําบลศรีภูมิ อําเภอท่าวัง
ผา จังหวัดน่าน 55140 

การวิเคราะห์ข้อมูล 

 ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลด้วยการวิเคราะห์ค่าสถิติพ้ืนฐาน เช่น ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
เป็นต้น แล้วจึงวิเคราะห์ผลด้วยการทดสอบค่าที (t-test) เพ่ือทดสอบสมมติฐานดังนี้ 
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1. ทดสอบค่าทีแบบกลุ่มไม่เป็นอิสระต่อกัน (Dependent t-test) โดยตัวแปรอิสระครั้งที่ 1   
คือช่วงเวลาการประเมิน ได้แก่ ระยะก่อนและระยะหลังการทดลอง เพ่ือทดสอบความแตกต่างของ
ค่าเฉลี่ยคะแนนความหวังในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ระหว่างระยะก่อนและระยะหลังการเข้าร่วม
โปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อ และระยะเวลาที่เท่ากันในกลุ่มควบคุม 

2. ทดสอบค่าทีแบบกลุ่มเป็นอิสระต่อกัน (Independent t-test) โดยตัวแปรอิสระครั้งที่ 2    
คือ กลุ่ม ซึ่งแบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม มีจุดประสงค์เพ่ือทดสอบความ
แตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนความหวังหลังเข้าร่วมโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อ
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

การพิทักษ์สิทธิของกลุ่มตัวอย่าง 

 ก่อนการดําเนินการวิจัย ผู้วิจยัได้ขออนุมัติให้ดําเนินการวิจัยจากคณะกรรมการจริยธรรม 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย โดยผู้วิจัยจะตระหนักถึงสิทธิส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง รวมถึงความสมัคร
ใจในการเข้าร่วมการวิจัยครั้งนี้จากสมาชิกในกลุ่มตัวอย่างทุกคน อีกท้ังชี้แจงรายละเอียดเกี่ยวกับ
วัตถุประสงค์ของการวิจัยในครั้งนี้ ตลอดจนขั้นตอนการเก็บข้อมูล ระยะเวลาและสถานที่ที่ใช้ในการ
วิจัย การขอให้ตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูล รวมทั้งชี้แจงให้ทราบสิทธิการตอบหรือไม่ตอบ
คําถามใดๆท่ีรู้สึกไม่สะดวกใจ หรือสิทธิในการขอยุติการให้ความร่วมมือในช่วงใดของขั้นตอนการวิจัย
ก็ได้ ซึ่งหากมีผู้ขอยุติการเข้าร่วมการวิจัยกลางคัน ผู้วิจัยจะทําการสอบถามถึงสภาพจิตใจ ตลอดจน
เสนอแนะแนวทางในการให้ความช่วยเหลือทั้งในรูปแบบของเอกสารข้อมูลในการดูแลสภาพจิตใจตาม
เอกสารที่ได้แนบมาด้วย และประสานให้ผู้เข้าร่วมการวิจัยได้รับความช่วยเหลือจากผู้เชี่ยวชาญ      
โดยผู้วิจัยจะไม่นําคะแนนของผู้ที่ขอยุติการเข้าร่วมกลุ่มมาใช้ในงานวิจัย และสําหรับสมาชิกกลุ่มที่
เหลือ ผู้วิจัยจะดําเนินกลุ่มตามโปรแกรมที่วางไว้จนเสร็จสิ้นกระบวนการกลุ่ม ซึ่งในการวิจัยครั้งนี้ไม่มี
ผู้ที่ขอยุติการเข้าร่วมกลุ่ม นอกจากนี้ในการเก็บข้อมูลของกลุ่มตัวอย่างนั้นจะไม่มีการเปิดเผยข้อมูล
ใดๆ ของกลุ่มตัวอย่าง โดยใช้ข้อมูลที่ได้ในการใช้ประโยชน์ในเชิงวิชาการเท่านั้น โดยข้อมูลจาก
แบบสอบถามข้อมูลส่วนตัวและแบบวัด รวมถึงไฟล์บันทึกเสียงจะถูกทําลายทันทีเมื่อวิเคราะห์ข้อมูล
เสร็จเรียบร้อยแล้ว ซึ่งผู้วิจัยไดเ้ปิดโอกาสให้สมาชิกในกลุ่มตัวอย่างสอบถามข้อสงสัยก่อนลงลายมือชื่อ
เพ่ือยินยอมเข้าร่วมการวิจัย 
  สําหรับกลุ่มตัวอย่างที่อยู่ในกลุ่มทดลอง ผู้วิจัยได้จัดเตรียมเอกสารที่จําเป็นต่อการดูแลรักษา
สภาพจิตใจ และข้อมูลต่างๆในการขอรับความช่วยเหลือจากผู้เชี่ยวชาญให้แก่กลุ่มตัวอย่าง ดังปรากฏ
ในภาคผนวก ง



บทที่ 4 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

 การวิจัยเรื่องผลของกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่มีผลต่อความหวังในบุคคล
ภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง เป็นการวิจัยกึ่งทดลองที่มีกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ทดสอบก่อนและ
หลังการทดลอง วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉลี่ย (t-test) มีสมมติฐานการ
วิจัยคือ  

1. หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่มีผล
ต่อความหวังในบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งจะมีคะแนนความหวังสูงกว่าก่อนการทดลอง 

2. หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่มีผล
ต่อความหวังในบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งจะมีคะแนนความหวังสูงกว่ากลุ่มควบคุม 

ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง 

 กลุ่มตัวอย่างในงานวิจัยครั้งนี้ คือ บุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง ไม่จํากัดเพศและอายุ 
เสร็จสิ้นกระบวนการรักษาแล้วมาอย่างน้อย 3 เดือน โดยมีสุขภาพร่างกายที่แข็งแรงพร้อมที่เข้าร่วม
กระบวนการกลุ่มได้ทั้ง 2 วัน ซึ่งผู้วิจัยได้ประกาศรับผู้สนใจเข้าร่วมการวิจัยผ่านโปสเตอร์
ประชาสัมพันธ์ร่วมกับการแนะนําต่อกัน (Snowball) สําหรับการวิจัยในครั้งนี้มีผู้เข้าร่วมการวิจัย
ทั้งหมด 28 คน โดยแบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 14 คน และกลุ่มควบคุม 14 คน จากการวิเคราะห์ข้อมูล
ทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างพบว่า ส่วนใหญ่มีอายุอยู่ในช่วง 55 – 64 ปี (ร้อยละ 57.1) อายุเฉลี่ย 59.64 ปี 
(SD=8.91) กลุ่มตัวอย่างมีช่วงอายุตั้งแต่ 46 –77 ปี โดยส่วนใหญ่ประกอบอาชีพเกษตรกร (ร้อยละ 
75 แต่ละคนมีระยะเวลาหลังการรักษาแตกต่างกันตั้งแต่ 3-228 เดือน (3 เดือน – 19 ปี) คิดเป็น
ระยะเวลาเฉลี่ย 39.82 เดือน (หรือ 3.31 ปี) (SD=48.99) ซึ่งข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างมีสัดส่วนไม่
แตกต่างกันอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ ดังการทดสอบ Chi-square ของข้อมูลทั่วไป ดังตารางที่ 5 
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ตารางท่ี 5  
ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง 

ลักษณะ 
กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม รวม 

จํานวน 
(คน) 

ร้อย
ละ 

จํานวน 
(คน) 

ร้อย
ละ 

จํานวน 
(คน) 

ร้อยละ 

เพศ 
หญิง 9 32.14 9 32.14 18 64.29 
ชาย 5 17.86 5 17.86 5 17.86 
รวม 14 50 14 50 28 100.00 

Chi-square = 0.00, df = 1, p = 1.00 
ช่วงอายุ 

45-54 ปี 2 7.14 4 14.29 6 21.43 
55-64 ปี 8 28.57 8 28.57 16 57.14 
65-74 ปี 1 3.57 2 7.14 3 10.71 
75-84 ปี 3 10.71 - - 3 10.71 
รวม 14 50 14 50 28 100.00 

Chi-square = 4.00, df = 3, p = .26 
อาชีพ 

พนักงาน/ลูกจ้าง 1 3.57 1 3.57 2 7.14 
ข้าราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ - - 3 10.71 3 10.71 
ค้าขาย/ธุรกิจส่วนตัว 1 3.57 1 3.57 2 7.14 
เกษตรกร 12 42.86 9 32.14 21 75.00 
รวม 14 50 14 50 28 100.00 

Chi-square = 3.43, df = 3, p = .33 
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ตารางท่ี 5 (ต่อ) 
ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง 

ลักษณะ 
กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม รวม 

จํานวน 
(คน) 

ร้อย
ละ 

จํานวน 
(คน) 

ร้อย
ละ 

จํานวน 
(คน) 

ร้อย
ละ 

ประเภทมะเร็ง 
กลุ่ม Carcinoma 10 35.7 12 42.9 22 78.6 
กลุ่ม Sarcoma 1 3.6 - - 1 3.6 
กลุ่ม Leukemias 3 10.7 1 3.6 4 14.3 
กลุ่ม Melanoma - - 1 3.6 1 3.6 
รวม 14 50 14 50 28 100 

Chi-square = 3.18, df = 3, p = .36 
ระยะเวลาภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง 

3 – 11 เดือน 2 7.10 4 14.30 6 21.40 
1 - 5 ปี 10 35.70 10 35.70 20 71.40 
6 ปีขึ้นไป 2 7.10 - - 2 7.10 
รวม 14 50 14 50 28 100.0 

Chi-square = 2.67, df = 2, p = .26 
  

สําหรับผลการวิเคราะห์ข้อมูลเพ่ือทดสอบสมมติฐาน สามารถอธิบายได้โดยแบ่งออกเป็น 2 
ส่วน ได้แก่ ผลการวิเคราะห์ข้อมูลจากการทดสอบสมมติฐานข้อที่ 1 และผลการวิเคราะห์ข้อมูลจาก
การทดสอบสมมติฐานข้อที่ 2 ซึ่งมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ 

ตอนที่ 2 ผลการทดสอบสมมติฐาน 

ผลการทดสอบสมมติฐานข้อที่ 1 

สมมติฐานข้อที่ 1 หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็น
สื่อที่มีผลต่อความหวังในบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งจะมีคะแนนความหวังสูงกว่าก่อนการ
ทดลอง 

 ผลการวิเคราะห์ค่าเฉลี่ย (M) ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) คะแนนต่ําสุด คะแนนสูงสุด และ
ผลการทดสอบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนความหวัง ระหว่างก่อนและหลังการทดลองของกลุ่ม
ทดลอง และกลุ่มควบคุม (t-test) ดังตารางที่ 6  ซึ่งเมื่อวิเคราะห์ความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนน
ความหวังในระยะก่อนและหลังการทดลองในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ด้วยการทดสอบค่าทีของ
กลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่มท่ีไม่เป็นอิสระต่อกัน (t-test dependent group) พบว่าในกลุ่มทดลอง ค่าเฉลี่ย
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คะแนนความหวังที่วัดภายหลังการทดลองมีค่าสูงกว่าค่าเฉลี่ยคะแนนความหวังที่วัดก่อนการทดลอง
อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 

 ในขณะเดียวกัน เมื่อทดสอบความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยคะแนนความหวังในกลุ่มควบคุม
ในระยะก่อนและหลังการทดลอง ไม่พบว่ามีความแตกต่างถึงระดับนัยสําคัญทางสถิติ 

ตารางท่ี 6  
ผลการทดสอบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนความหวัง ระหว่างก่อนและหลังการทดลองของ
กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ด้วยการทดสอบค่าทีของกลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่ม ที่ไม่เป็นอิสระต่อกัน 
(t-test dependent group) 

กลุ่ม n 
ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง 

t p 
M SD min max M SD min max 

กลุ่มทดลอง 14 83.57 4.07 74 88 109.5 14.48 83 131 6.235** .000 
กลุ่มควบคุม 14 84.14 5.68 68 88 86.57 9.12 64 99 1.429 .089 
**p < .001, หนึ่งหาง. 

 จะเห็นได้ว่าข้อมูลข้างต้นได้สนับสนุนสมมติฐานข้อที่ 1 คือ หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่
เข้าร่วมโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่มีผลต่อความหวังในบุคคลภายหลังการรักษา
โรคมะเร็งจะมีคะแนนความหวังสูงกว่าก่อนการทดลอง 

ผลการทดสอบสมมติฐานข้อที่ 2 

สมมติฐานข้อที่ 2 หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็น
สื่อที่มีผลต่อความหวังในบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งจะมีคะแนนความหวังสูงกว่ากลุ่มควบคุม 

 เพ่ือทดสอบสมมติฐานข้อที่ 2 ผู้วิจัยได้แบ่งการทดสอบออกเป็น 2 ขั้น โดยขั้นแรก ผู้วิจัยได้
ทดสอบความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยของคะแนนความหวังในระยะก่อนการทดลองของกลุ่มทดลอง
และกลุ่มควบคุม ด้วยการทดสอบค่าทีของกลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่มท่ีเป็นอิสระต่อกัน (t-test 
independent group) และต่อมา ผู้วิจัยจึงได้ทดสอบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนความหวังใน
ระยะหลังการทดลองของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม เพ่ือยืนยันว่าค่าคะแนนความหวังในระยะหลัง
การทดลองของกลุ่มทดลองที่เปลี่ยนแปลงไปนั้นเป็นผลมาจากตัวแปรต้น คือ กลุ่มพัฒนาตนโดยมี
ภาพยนตร์เป็นสื่อจริง ซึ่งผลการทดสอบในแต่ละขั้นแสดงไว้ดังตารางที่ 7 และตารางที่ 8 

 เมื่อทดสอบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนความหวังในระยะก่อนการทดลองของกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม ด้วยการทดสอบค่าทีของกลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่มท่ีเป็นอิสระต่อกัน (t-test 
independent group) พบว่าไม่มีความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยของคะแนนทั้งสองกลุ่ม ซึ่งผลการ
ทดสอบแสดงไว้ดังตารางที่ 7 
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ตารางท่ี 7  
ผลทดสอบความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยของคะแนนความหวังในระยะก่อนการทดลองของกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม ด้วยการทดสอบค่าทีของกลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่มที่เป็นอิสระต่อกัน (t-test 
independent group) 

กลุ่ม n M SD t p 

กลุ่มทดลอง 14 83.57 4.07 -.306 .762 

กลุ่มควบคุม 14 84.14 5.68   

Levene’s Test for Equality of Variances: F = .214, p = .648 

 เมื่อทดสอบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนความหวังในระยะหลังการทดลองของกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม ด้วยการทดสอบค่าทีของกลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่มท่ีเป็นอิสระต่อกัน (t-test 
independent group) พบว่า ระยะหลังทดลอง กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนนความหวังสูงกว่ากลุ่ม
ควบคุมอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .001 ซึ่งผลการทดสอบแสดงไว้ดังตารางที่ 8 

ตารางท่ี 8  
ผลทดสอบความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยของคะแนนความหวังในระยะหลังการทดลองของกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม ด้วยการทดสอบค่าทีของกลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่มที่เป็นอิสระต่อกัน (t-test 
independent group) 

กลุ่ม n M SD t p 

กลุ่มทดลอง 14 109.5 14.48 5.013* .000 

กลุ่มควบคุม 14 86.57 9.12   

*p < .01, หนึ่งหาง. Levene’s Test for Equality of Variances: F = 4.964, p = .035 

 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลที่ปรากฏในตารางที่ 7 และ ตารางที่ 8 แสดงถึงการสนับสนุน
สมมติฐานข้อที่ 2 คือ หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์
เป็นสื่อที่มีผลต่อความหวังในบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งจะมีคะแนนความหวังสูงกว่ากลุ่ม
ควบคุม  

 จากการวิเคราะห์ผลข้อมูล แสดงให้เห็นว่าข้อค้นพบสนับสนุนสมมติฐานการวิจัยทั้ง 2 ข้อ 
เพ่ือแสดงให้เห็นทิศทางการเปลี่ยนแปลงของคะแนน ผู้วิจัยจึงเสนอแผนภาพแสดงค่าเฉลี่ยคะแนน
ความหวังในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม เปรียบเทียบก่อนและหลังการทดลอง ดังภาพที่ 4  
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ภาพที่ 6 การเปลี่ยนแปลงของคะแนนความหวังในช่วงก่อนและหลังการทดลอง 

การวิเคราะห์เพิ่มเติม 

 เนื่องจากแบบวัดความหวังที่ใช้ในการศึกษาวิจัยครั้งนี้มีองค์ประกอบอยู่ 2 ด้าน ได้แก่      
ด้านความตั้งใจ และ ด้านแนวทาง เพ่ือให้ทราบว่าการเปลี่ยนแปลงของคะแนนหลังการทดลองในกลุ่ม
ทดลองเกิดข้ึนในด้านใดของแบบวัดความหวัง ผู้วิจัยจึงทําการวิเคราะห์เพ่ิมเติมด้วยการทดสอบ   
ความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนความหวัง โดยแยกเป็นรายด้านแล้วเปรียบเทียบก่อนและหลัง    
การทดลอง ด้วยการทดสอบค่าทีของกลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่มท่ีไม่เป็นอิสระต่อกัน (t-test dependent 
group) ซึ่งได้ผลการวิเคราะห์ข้อมูลดังตารางที่ 9 

เมื่อพิจารณาค่าเฉลี่ยคะแนนความหวังซึ่งแบ่งเป็นรายด้าน ได้แก่ ด้านความตั้งใจและ     
ด้านแนวทาง พบว่า กลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยคะแนนความหวังในด้านความตั้งใจ ระยะก่อนและหลัง       
การทดลองเท่ากับ 42.93 และ 57.07 ตามลําดับ และมีค่าเฉลี่ยคะแนนความหวังในด้านแนวทาง 
ระยะก่อนและหลังการทดลองเท่ากับ 40.64 และ 52.43 ตามลําดับ 
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ตารางท่ี 9  
การทดสอบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยคะแนนความหวังในด้านความตั้งใจและด้านแนวทาง 
ระหว่างระยะก่อนและหลังการทดลองในกลุ่มทดลอง ด้วยการทดสอบค่าทีของกลุ่มตัวอย่าง 2 
กลุ่มที่ไม่เป็นอิสระต่อกัน (t-test dependent group) 

ด้าน n 
ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง 

t p 
M SD min max M SD min max 

ด้านความ
ตั้งใจ 

14 42.93 3.34 32 46 57.07 7.25 44 67 7.223** .000 

ด้าน
แนวทาง 

14 40.64 3.03 34 44 52.43 7.86 39 64 4.878** .000 

**p < .001, หนึ่งหาง. 

เมื่อวิเคราะห์ความแตกต่างระหว่างค่าเฉลี่ยของคะแนนที่ได้ในระยะก่อนและหลังทดลอง 
ด้วยการทดสอบค่าทีของกลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่มท่ีไม่เป็นอิสระต่อกัน (t-test dependent group) 
พบว่า ค่าเฉลี่ยของทั้งคะแนนในด้านความตั้งใจและด้านแนวทางเปรียบเทียบก่อนและหลังทดลองมี
ค่าเพ่ิมข้ึนอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 ทั้งสองด้าน 



บทที่ 5  
สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

สรุปผลการวิจัย 

การวิจัยครั้งนี้ มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลของกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่มีผลต่อ
ความหวังในบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง โดยลักษณะการวิจัยเป็นการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi-
Experimental Research Design) ที่มีกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยทดสอบก่อนและหลังการ
ทดลอง (Pretest – Posttest Control Group Design) กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการศึกษาครั้งนี้ คือ 
บุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งจํานวน 28 คน (เพศหญิง 18 คน และเพศชาย 10 คน) อายุ
ระหว่าง 46-77 ปี ที่ผ่านกระบวนการรักษามาแล้วอย่างน้อย 3 เดือน สําหรับเครื่องมือที่ใช้ใน
การศึกษาครั้งนี้ ได้แก่ แบบวัดความหวัง โปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อ และ
ภาพยนตร์เรื่อง 50/50 โดยมีสมมติฐานการวิจัยดังนี้  

1. หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่
มีผลต่อความหวังในบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งจะมีคะแนนความหวังสูงกว่าก่อนการทดลอง 

2. หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่
มีผลต่อความหวังในบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งจะมีคะแนนความหวังสูงกว่ากลุ่มควบคุม  

ผลการวิจัยสนับสนุนทั้งสมมติฐานข้อที่ 1 และสมมติฐานข้อที่ 2 คือ จากสมมติฐานข้อที่ 1 
หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่มีผลต่อ
ความหวังในบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งมีคะแนนความหวังสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมี
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001 และจากสมมติฐานข้อที่ 2 หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วม
โปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่มีผลต่อความหวังในบุคคลภายหลังการรักษา
โรคมะเร็งจะมีคะแนนความหวังสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 001 จึงสรุปได้ว่า
การเข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่มีผลต่อความหวังในบุคคลภายหลังการรักษา
โรคมะเร็ง สามารถเพ่ิมความหวังในบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งได้  

อภิปรายผลการวิจัย 

 สําหรับรายละเอียดในส่วนนี้ ผู้วิจัยจะอภิปรายถึงปัจจัยที่ทําให้บุคคลที่เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตน
โดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อมีคะแนนความหวังเพ่ิมสูงขึ้นหลังการเข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตน และสูงกว่ากลุ่ม
ควบคุมท่ีไม่ได้เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตน โดยผู้วิจัยจะอภิปรายสิ่งที่มีความเกี่ยวเนื่องกันสองส่วนที่เอ้ือให้
เกิดความหวังของสมาชิก ได้แก่ 1.) ส่วนของภาพยนตร์ที่ใช้เป็นสื่อ และ 2.) ส่วนของกระบวนการ
กลุ่มพัฒนาตนตามแนวความคิดของ Trotzer (1977) 

1. ปัจจัยท่ีน าไปสู่การเกิดความหวังจากการใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อ 
คุณสมบัติของภาพยนตร์ที่มีส่วนคล้ายคลึงกับชีวิตของบุคคล ทําให้ภาพยนตร์เป็นสื่อที่

สามารถใช้ในการแลกเปลี่ยนประสบการณ์ต่อกัน อีกท้ังยังช่วยสร้างสัมพันธภาพระหว่างนักจิตวิทยา
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และผู้รับการปรึกษาด้วย (Hesley & Hesley, 1998 อ้างถึงใน Wu, 2008) ด้วยเหตุผลดังกล่าวผู้วิจัย
จึงเลือกภาพยนตร์ที่มีเนื้อหาเกี่ยวกับโรคมะเร็งโดยตรง คือ ภาพยนตร์เรื่อง 50/50 เพ่ือให้สมาชิกกลุ่ม
เกิดความรู้สึกร่วมไปกับภาพยนตร์ และช่วยเอื้อให้เกิดการเปิดเผยเรื่องราวของสมาชิกกลุ่มด้วย 
นอกจากนี้ ภาพยนตร์ยังมีบทบาทช่วยทําให้ผู้ชมรู้สึกถึงความหวังได้ เนื่องจากการรับรู้ถึงบุคคล
ต้นแบบ หรือบุคคลที่ประสบความสําเร็จผ่านการชมภาพยนตร์ ทําให้สมาชิกกลุ่มเห็นถึงความเป็นไป
ได้ที่จะสามารถปฏิบัติตาม ซึ่งถือเป็นส่วนสําคัญที่ช่วยเพิ่มความรู้สึกมีความหวังได้ (Snyder, 1994) 

ทั้งนี้การเพ่ิมข้ึนของความหวังในสมาชิกกลุ่มเกิดข้ึนทีละเล็กละน้อยตามกระบวนการกลุ่ม จน
ในทีสุ่ดสมาชิกกกลุ่มได้มีความหวังที่เพ่ิมขึ้นดังผลการวิจัยที่ค้นพบในครั้งนี้ โดยมีรายละเอียดของการ
พัฒนาความหวังดังกล่าวผ่านการถ่ายทอดเรื่องราวประสบการณ์การปุวยเป็นโรคมะเร็งของตนเองใน
กลุ่มดังต่อไปนี้ 

ช่วงสะท้อนประสบการณ์จากภาพยนตร์ฉากที่ 1 

ผู้นํากลุ่มเปิดภาพยนตร์ให้สมาชิกกลุ่มชม ซึ่งเป็นตอนที่พระเอกทราบจากแพทย์ว่าตนเอง
ปุวยเป็นโรคมะเร็งชนิดที่มีอัตราการรอดชีวิตเพียงร้อยละ 50 ทําให้พระเอกเกิดรู้สึกช็อกและสับสน 
(ภาพยนตร์นาทีที่ 07.53-11.09) โดยผู้นํากลุ่มชวนให้สมาชิกกลุ่มนึกถึงเรื่องราวในชีวิตของตนเองว่า
เป็นอย่างไรบ้างเมื่อทราบว่าตนเองปุวยเป็นโรคมะเร็ง รวมถึงเรื่องอ่ืนๆ ได้แก่ อาการเจ็บปุวย 
ผลข้างเคียงจากการรักษา รวมไปถึงความรู้สึกในช่วงเวลานั้น  

สมาชิกกลุ่มคนที่ 1: ตอนนั่งรถไป ก็ยังอู้กันว่าเฮาคงไม่โชกฮ้ายถึงปันอ้ัน แล้วหมอก็มาอู้กับเฮาว่า เอ้ย 
เป็นมะเร็งนะ เฮาก็ ฮะ คุณหมอ ปูาเป็นมะเร็งกะ เฮาก็หน้าซีดหมดเลย เกยหันคนเป็นมะเร็งแล้ว   
เปิ้นก็ตายกั๊น เพ่ือนก็เป็นมะเร็ง เป็นปี๋เดียวเปิ้นก็ตาย 
(ตอนนั่งรถไป ก็ยังคุยกันว่าเราคงไม่โชคร้ายถึงขนาดนั้นหรอก แล้วหมอก็มาบอกเราว่าเป็นมะเร็งนะ 
เราก็ ฮะ คุณหมอ ปูาเป็นมะเร็งเหรอ เราก็หน้าซีดหมด เคยเห็นคนเป็นมะเร็งแล้วเขาก็ตายกัน เพื่อน
ก็เป็นมะเร็ง เป็นปีเดียวก็ตาย) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 2: ก็ครั้งแรกท่ีรู้ก็ตกใจ เราไม่นึกว่าสุขภาพของเราแข็งแรงขนาดนี้มันจะเกิดขึ้นกับ
ตัวเรา พอรู้ปฺุบมันก็มีความเสียใจเล็กน้อย แต่พอมาไม่ก่ีวัน ก็หมอเค้าก็มาให้กําลังใจ ให้เรายอมรับมัน 
หมอก็บอกว่าไม่เป็นไร เค้าก็ให้กําลังใจเรา 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 1: ของปูานี่ก็มีท้อนะ ก็รู้สึกแบบตายก็ตายไปเถอะ ใจมันหงุดหงิดก็ว่าไปเรื่อยน่ะ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 2: ก็เหมือนว่าคนอ่ืนเปิ้นบ่เป็นอะหยัง แล้วยะหยังเฮามาเป็น ก็ต๋ายๆไปเต๊อะ 
(ก็เหมือนว่าคนอ่ืนเขาไม่เป็นอะไร แล้วทําไมเรามาเป็น ก็ตายๆไปเถอะ) 

 จากการที่สมาชิกกลุ่มได้ชมภาพยนตร์ในตอนที่พระเอกทราบจากแพทย์ว่าตนเองปุวยเป็น
โรคมะเร็ง และเมื่อชวนให้สมาชิกกลุ่มนึกถึงเรื่องราวและความรู้สึกของตนเองบ้างว่าเป็นอย่างไรเมื่อ
ทราบว่าตนเองปุวยเป็นโรคมะเร็ง จะเห็นได้ว่าสมาชิกกลุ่มสามารถถ่ายทอดความรู้สึก ความคิดของ
ตนเองในช่วงเวลานั้นได้ ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ Marsick (2010) ที่พบว่า การใช้ภาพยนตร์ที่มี
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เรื่องราวคล้ายคลึงกันกับประสบการณ์ที่ผู้ชมมีจะช่วยเปิดโอกาสให้ผู้ชมปลดปล่อยอารมณ์ได้ โดยการ
ได้สํารวจตนเองและปลดปล่อยอารมณ์ของผู้ชม ถือเป็นกระบวนการหนึ่งที่สามารถเอ้ือให้ผู้ชมจัดการ
และผ่านพ้นความรู้สึกทางลบที่เคยประสบได้ จนทําให้เกิดความรู้สึกทางบวก ซึ่งสอดคล้องกับ
กระบวนการการเกิดความหวังของ Snyder (2007) ที่กล่าวว่าอารมณ์ทางบวกจะส่งผลให้เกิดการ
เสริมแรงให้บุคคลทําตามเปูาหมายที่วางไว้ ซึ่งเปูาหมายเป็นส่วนสําคัญของการมีความหวัง 

 หลังจากได้มีการเปิดเผยถึงความรู้สึกในตอนต้นเมื่อได้รับรู้ว่าตนเป็นมะเร็งแล้วนั้น สมาชิก
กลุ่มได้มีการเปิดเผยในระดับที่ลึกข้ึน ด้วยการพูดคุยถึงเรื่องความยากลําบากจากการเจ็บปุวย 
ผลข้างเคียงจากการรักษา ความรู้สึกท้อแท้ใจ รวมไปถึงผลกระทบที่มีต่อครอบครัวและคนรอบข้าง
ของสมาชิกกลุ่ม ซึ่งสมาชิกกลุ่มได้บอกเล่าประสบการณ์ดังต่อไปนี้ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 3: ผมนี่ตอนใส่คีโม กินข้าวแต่ละวันนี่คําสองคํานี่แหละ นอกนั้นก็กินนม กินน้ํา 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 2: เข็มหนึ่ง สอง สาม นี่ไม่เป็นไร สี่ก็ยังไม่เป็นไรนะ ห้า หก นี่ โอ้ย ไปไหนไม่ได้เลย 
จะเดินก็ไม่ได้ ต้องคลานเอา มันกินอะไรไม่ได้อาทิตย์นึงน่ะ น้ําก็กินไม่ได้ พอกินปฺุบมันจะออกทันที
เลย 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 4: แค่หันยาน่ะก็จะฮากแล้ว บ่ตันได้ใส่ก็ฮาก 
(แค่เห็นยาก็น่ะก็จะอ้วกแล้ว ไม่ทันได้ใส่ก็อ้วก) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 5: หมอก็นัดไปใส่คีโมแปดครั้ง ก็ผอมขนาดนัก น้ําหนักมันลดลงเนาะ น้ําหนัก 75 
เหลือ 59 ลดลง มันผอมแบบฮู้สึกเลย แต่ก็บ่เจ็บบ่หยังหนา หัวก็ซํ้าล้านหมดเลย บ่มีขนขึ้นเลย 
(หมอก็นัดไปใส่คีโมแปดครั้ง ก็ผอมมาก น้ําหนักมันลดลงเนาะ น้ําหนัก 75 เหลือ 59 ลดลง มันผอม
แบบรู้สึกเลย แต่ไม่เจ็บไม่อะไรนะ หัวก็ล้านหมด ไม่มีขนขึ้นเลย) 

 จากการบอกเล่าของสมาชิกข้างต้นจะเห็นได้ว่า สมาชิกกลุ่มมีการเปิดเผยเรื่องราวของตนเอง
ในช่วงที่ปุวยอย่างละเอียด ทั้งความยากลําบากในช่วงเวลาที่รักษา ผลข้างเคียงจากการเจ็บปุวย 
รวมถึงเรื่องราวอ่ืนๆ ซึ่งจากการศึกษาของ Marsick (2010) ก็พบว่า ภาพยนตร์สามารถใช้เป็นสื่อใน
การช่วยให้บุคคลเปิดเผยเรื่องราวของตนเองได้ หากภาพยนตร์ดังกล่าวมีประเด็นที่คล้ายคลึงกับ
เรื่องราวของบุคคลนั้น นอกจากนั้นแล้ว นอกจากนี้ จากแนวคิดเก่ียวกับปัจจัยเยียวยาในกลุ่มบําบัด
ของ Yalom และ Leszcz (2005) ที่กล่าวถึงปัจจัยความเหมือนกันระหว่างสมาชิก (Universality) 
สามารถเป็นส่วนหนึ่งที่ช่วยทําให้ประสิทธิภาพของกลุ่มเพ่ิมมากขึ้นด้วยการทําให้สมาชิกกลุ่มมีความ
กระตือรือร้นที่จะเปิดเผยตนเองเพ่ิมข้ึน ซึ่งในที่นี้ความเหมือนกันระหว่างสมาชิกกลุ่มคือ การผ่าน
ประสบการณ์การเป็นโรคมะเร็งเหมือนกัน ดังที่สมาชิกกลุ่มเปิดเผยถึงประสบการณ์ และความรู้สึกท่ี
คล้ายกัน ดังต่อไปนี้ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 5: เวลาประชุมกันนี่ ก็บ่อยากเข้าไปนั่งใกล้จะอ้ีหรอก เปิ้นประชุมตั้งในเฮาก้อมานั่ง
ตั้งนอก ไปฟังเปิ้น เปิ้นก็รังเกียจ เหมือนเปนเอดส์ หัวซ้ําหมดเลย 
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(เวลาประชุมกันนี่ก็ไม่อยากเข้าไปนั่งใกล้อย่างนี้หรอก เขาประชุมข้างในเราก็มานั่งข้างนอก ไปฟังเขา 
เขาก็รังเกียจ เหมือนเป็นเอดส์ หัวก็โล้นหมดเลย) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 4: เหมือนปูา มีงานอะหยังตี่ไหนก็บ่ได้ไปไหน กลัวเปิ้นว่าหื้อ 
(เหมือนปูา มีงานอะไรที่ไหนก็ไม่ได้ไปไหน กลัวเขาว่าให้) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 5: ก็เหมือนสังคมรังเกียจ   

ผู้นํากลุ่ม: แล้วพอเจออย่างนั้นแล้วเป็นยังไงกันบ้างล่ะคะ เค้ามองเราอย่างนั้น 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 5: (เปลี่ยนมาพูดภาษากลาง) ก็ต้องมองน่ะ สมมติลุงเป็นอย่างนี้ ผอมเหมือนกับที่
เป็นเอดส์ เวลาเราไปจับเนื้อบ้างอะไรบ้าง แขกคนอื่นเค้ามาเค้าก็ไม่กินแล้ว ถ้าเวลาจะกินข้าวนี่เรามา
นั่งกันเป็นวงอย่างนี้เค้าก็มองหน้าเรา เราก็รู้ตัว เค้ารังเกียจ 

ผู้นํากลุ่ม: แล้วลุงรู้สึกยังไงคะ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 5: ลุงก็ลุกไปเลย บอกเค้า เค้าก็ถามว่า อ้าว ทําไมไม่กิน ก็ว่าลุงไม่อยากกิน แต่จริงๆ
แล้วก็อย่างหิวแล้ว ต้องอดทนเอาหน่อย เพราะเราก็รู้ตัวเรา คนๆเดียวไปทําให้คนทั้งกลุ่มเสีย เราต้อง
หนีออกจากตรงนั้น 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 4: เวลาไปตี่ไหน ก็บอกว่าเจ้ากิ๋นลุบ้านมาแล้ว 
(เวลาไปไหน ก็บอกว่ากินจากบ้านมาแล้ว) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 5: เออ นั่นนะ ต้องกลั้นใจ๋เอา เฮาไขอยากก็ไปซื่อเอา 
(เออ นั่นนะ ต้องกลั้นใจเอา เราอยากกินก็ไปซื้อเอา) 

ผู้นํากลุ่ม: โอ้ ฟังแล้วดูเศร้า 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 5: อา นั่นน่ะ ก็ต้องทําใจ 

ช่วงสะท้อนประสบการณ์จากภาพยนตร์ฉากที่ 2 

 ผู้นํากลุ่มเปิดภาพยนตร์ให้สมาชิกกลุ่มชม โดยเป็นช่วงที่พระเอกรู้สึกท้อแท้กับชีวิต แต่ก็ได้
พบว่าคนรอบข้างทั้งแม่และเพ่ือนต่างก็พยายามทําเพ่ือพระเอก (ภาพยนตร์นาทีท่ี 01.11.53-
01.13.29, 01.20.32-01.21.48 และ 01.22.56-01.26.35) ซึ่งสมาชิกกลุ่มได้สะท้อนความรู้สึกท่ีมี
หลังจากการชมภาพยนตร์ดังต่อไปนี้  

สมาชิกกลุ่มคนที่ 3: คือจริงๆแล้วพอมาผ่อนี่ โดยเฉพาะโรคนี้นะ มันอยู่ตี่กําลังใจ๋โตย อยู่ที่ตั๋วคนเปน 
ก็ต้องมีกําลังใจ๋เป็นของตัวเอง พอช่วงหลังจากตี่ว่าหมอตั๊ดสินใจ๋ หมอบอกหื้อผ่าตัด ขับรถบ่ฮู้เรื่องฮู้
ราวเลย คล้ายๆกับว่า 
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(คือจริงๆแล้วพอมาดูนี่ โดยเฉพาะโรคนี้นะ มันอยู่ที่กําลังใจด้วย อยู่ที่ตัวคนเป็นก็ต้องมีกําลังใจเป็น
ของตัวเอง พอช่วงหลังจากท่ีว่าหมอตัดสินใจ หมอบอกให้ผ่าตัด ขับรถไม่รู้เรื่องรู้ราวเลย คล้ายๆกับ
ว่า) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 2: อืม มันสิ้นหวังเนาะ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 3: คล้ายๆกับว่าจะฆ่าตั๋วต๋ายละ 
(คล้ายๆกับว่าจะฆ่าตัวตายละ) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 5: อืม 

ผู้นํากลุ่ม: คือพอเป็นแล้วก็ต้องอยู่ท่ีใจเราด้วยเนาะ ต้องเข้มแข็ง กําลังใจของคนรอบข้างก็สําคัญ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 2: แต่พอมีเปื่อน มีแม่ มีครอบครัวมาให้กําลังใจ๋มันก็เลยแบบดีขึ้น 
(แต่พอมีเพ่ือน มีแม่ มีครอบครัวมาให้กําลังใจมันก็เลยแบบดีขึ้น) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 3: สรุปแล้วก็อยู่ที่กําลังใจ๋ 
(สรุปแล้วก็อยู่ที่กําลังใจ) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 2: อยู่ที่ใจ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 3: อยู่ที่กําลังใจ แล้วก็อยู่ที่ใจ๋ของตัวเองตัวย 
(อยู่ที่กําลังใจ แล้วก็อยู่ที่ใจของตัวเองด้วย) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 5: พอมีแฟนก็บ่ช่วยเลย (อ้างอิงถึงเหตุการณ์ในภาพยนตร์) 
(พอมีแฟนก็ไม่ช่วยเลย) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 2: อืม ไปมีกิ๊ก 

 จากบทสนทนาดังกล่าวจะเห็นได้ว่า สมาชิกกลุ่มตระหนักถึงความสําคัญของกําลังใจที่มี
ภายในตัวบุคคลและกําลังใจจากคนรอบข้าง ไม่ว่าจะเป็นคนในครอบครัวหรือเพ่ือน ล้วนมีความสําคัญ
ต่อการผ่านพ้นจากความรู้สึกสิ้นหวัง หลังจากนั้นในกระบวนการกลุ่ม ผู้นํากลุ่มชวนได้เอ้ือให้สมาชิก
กลุ่มทบทวนถึงกําลังใจของตนเองในยามที่ต้องต่อสู้กับโรคมะเร็งว่าสามารถผ่านช่วงเวลาที่ยากลําบาก
มาได้อย่างไร อะไรทําให้สมาชิกกลุ่มสามารถรับมือกับอาการเจ็บปุวยและผ่านการรักษามาได้ ดังที่
สมาชิกกลุ่มได้กล่าวว่า 

ผู้นํากลุ่ม: อยากถามคุณลุงคุณปูาว่าผ่านมันมาได้ยังไง มีพลังในการใช้ชีวิต สู้กับโรคร้ายนี้มาได้ 

สมาชิกกลุ่มหลายคน: กําลังใจ๋ 
(กําลังใจ) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: กําลังใจ๋มาก่อน 
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(กําลังใจมาก่อน) 

ผู้นํากลุ่ม: จากไหนบ้าง 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 7: ลูก สามี ญาติพ่ีน้องให้กําลังใจ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 8: เปื่อน ญาติพ่ีน้อง 
(เพ่ือน ญาติพ่ีน้อง) 

ผู้นํากลุ่ม: ก็คล้ายกันนะคะ เป็นคนรอบข้าง คนในครอบครัว เค้าให้กําลังใจเรายังไงเหรอคะ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: ก็บอกว่าบ่ต้องกลัวเน้อแม่ หื้อเข้มแข็งไว้ 
(ก็บอกว่าไม่ต้องกลัวนะแม่ ให้เข้มแข็งไว้) 

ผู้นํากลุ่ม: พอเราได้ยินแล้วเป็นยังไงบ้าง 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: โอ้ ดีใจ ถ้าแม่บ่ยะแม่ก็บ่หาย ถ้าแม่ไปยะ แม่จะหาย 
(โอ้ ดีใจ ถ้าแม่ไม่รักษาแม่ก็ไม่หาย ถ้าแม่ไปรักษา แม่จะหาย) 

ผู้นํากลุ่ม: ฟังแล้วรู้สึกว่ามีพลังขึ้นมาเลย  

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: เออ นั่นน่ะคือหื้อกําลังใจ๋ 
(เออ นั่นน่ะคือให้กําลังใจ) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 9: บ่เปนก่อต๋าย  
(ไม่รอดก็ตาย) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 8: หัวเราะ 

ผู้นํากลุ่ม: ค่ะ คือเหมือนเราก็ทําใจได้เนาะ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 8: อา ทําใจได้ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: แต่ใจเฮาก็ก้ึดอยู่จะอ้ัน แต่ก็บ่บอกหื้อลูกฮู้บ่ดาย เฮาก็ต้องว่าแม่เข้มแข็ง แม่
จะต้องรอดมาหาหื้อได้ 
(แต่ใจเราก็คิดอยู่แบบนั้น แต่ก็ไม่บอกให้ลูกรู้ เราก็ต้องว่าแมเ่ข้มแข็ง แม่จะต้องรอดมาหาให้ได้) 

ผู้นํากลุ่ม: อา ค่ะ เราก็รู้สึกว่าเราต้องสู้ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: สู้ เออ 

 จากการสนทนาสองช่วงข้างต้นจะเห็นว่าสมาชิกกลุ่มรู้สึกได้สํารวจและตระหนักชัดเจนถึง
กําลังใจในการสู้กับโรคมะเร็งของตนเอง เนื่องจากได้รับกําลังใจจากคนในครอบครัว และคนรอบข้าง 
เช่นเดียวกับตัวเอกในภาพยนตร์ที่ใช้เป็นสื่อในกลุ่มนี้ ซึ่งกระบวนการที่เกิดข้ึนดังกล่าวสอดคล้องกับ
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กระบวนการที่ Sharp, Smith และ Cole (2002) ได้กล่าวถึงกระบวนการใช้ภาพยนตร์เป็นสื่อว่า
ภาพยนตร์สามารถเป็นเครื่องมือสําคัญในการเอ้ือให้ผู้รับบริการสํารวจตนเองผ่านการสํารวจลักษณะ
และพฤติกรรมของตัวละคร และการชมเรื่อวงราวที่คล้ายคลึงกับเรื่องราวของตนยังจะช่วยให้
ผู้รับบริการสามารถจัดการกับปัญหาและนําวิธีการจัดการของตัวละครในภาพยนตร์มาประยุกต์ใช้ได้
อีกด้วย จากภาพยนตร์ที่สมาชิกกลุ่มในการวิจัยครั้งนี้ได้ชม เป็นภาพยนตร์ที่ตัวละครหลักมีความหวัง
และกําลังใจที่ต่อสู้กับโรคมะเร็ง และยังได้รับกําลังใจจากคนรอบข้าง ผู้วิจัยเห็นว่าการชมภาพยนตร์
ดังกล่าวที่ตัวละครหลักประสบความสําเร็จในการจัดการกับปัญหาทางจิตใจของตนเองเป็นสิ่งหนึ่งที่
ช่วยสร้างหรือปรับความตั้งใจและแนวทางของผู้ชมได้ โดยทั้งความตั้งใจและแนวทางนี้เป็น
องค์ประกอบของความหวังตามทฤษฎีความหวังของ Snyder (1994) 

2. กระบวนการกลุ่มพัฒนาตนตามแนวคิดของ Trotzer 

นอกจากการเพ่ิมพูนความหวังผ่านการชมภาพยนตร์ดังที่ผู้วิจัยได้อภิปรายมาในตอนต้น 
ปัจจัยหลักสําคัญอีกปัจจัยหนึ่งคือกระบวนการกลุ่มพัฒนาตน ซึ่งสอดคล้องกับงานวิจัยของ วสิกาล 
ญาณสาร (2550) ที่พบว่า เยาวชนกลุ่มทดลองที่เข้ารับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่มตามแนวของ 
Trotzer  มีการตระหนักรู้ในตนเอง และความหวัง สูงกว่าก่อนเข้ารับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ
กลุ่ม ผู้วิจัยจึงได้อภิปรายการเพ่ิมพูนทีละเล็กทีละน้อยของความหวังตลอดการดําเนินกลุ่ม โดยผู้วิจัย
ได้อภิปรายกระบวนการดังกล่าว ตามกระแสกลุ่มของ Trotzer (1977) คือ 1.ขั้นสร้างความมั่นคง 2.
ขั้นยอมรับ 3.ขั้นสร้างความรับผิดชอบต่อตนเอง 4.ขั้นการแก้ไขปัญหา และ 5.ขั้นยุติกลุ่ม โดย
อภิปรายขั้นที่ 1 และขั้นที่ 2 รวมกัน อภิปรายขั้นที่ 3 และขั้นที่ 4 รวมกัน และขั้นที่ 5 ดังรายละเอียด
ต่อไปนี้ 

ขั้นสร้างความม่ันคงปลอดภัยและขั้นการยอมรับ 

สําหรับช่วงนี้ถือเป็นช่วงแรกของกระบวนการกลุ่มท่ีมีการส่งเสริมให้มีปฏิสัมพันธ์ในกลุ่ม โดย
ผู้วิจัยสนับสนุนให้สมาชิกกลุ่มมีการเกาะกลุ่มเป็นอันหนึ่งอันเดียวกัน (Trotzer, 1977) ซึ่งผู้วิจัยได้มี
การแจ้งผู้เข้าร่วมกลุ่มให้ทราบก่อนการดําเนินกลุ่มว่านี่คือกลุ่มสําหรับบุคคลภายหลังการรักษา
โรคมะเร็ง สมาชิกกลุ่มจึงรับรู้ว่าสมาชิกคนอื่นที่เข้ากลุ่มร่วมกับตนก็เคยผ่านประสบการณ์การปุวย
เป็นมะเร็งมาเช่นกัน บรรยากาศภายในกลุ่มจึงเป็นไปโดยธรรมชาติ มีการเริ่มต้นพูดคุยทั่วไป สมาชิก
ในกลุ่มมีทําความรู้จักกันด้วยการถามถึงชนิดของโรคมะเร็งของเพ่ือนสมาชิกก่อนการเริ่มกลุ่ม จากนั้น
ในกระบวนการกลุ่มมีการแนะนําตัวกัน เพื่อให้ทุกคนได้รู้จักกันและสร้างความคุ้นเคยกัน ซึ่งการสร้าง
สัมพันธภาพระหว่างสมาชิกภายในกลุ่มถือเป็นขั้นที่ช่วยสร้างความรู้สึกปลอดภัยภายในกลุ่มให้เกิดข้ึน 
(Trotzer, 1977) ดังจะเห็นได้จากบทสนทนาดังต่อไปนี้  

สถานการณ์ที่ 1 (กลุ่มที่ 1) 

ผู้นํากลุ่ม: อย่างที่บอกว่าอยากทําความรู้จักกัน อันนี้รู้จักกันมาก่อนรึเปล่าคะ เคยเห็นหน้ากันมั้ย 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 3: ก็บางคนก็รู้จักกันเพราะมันอยู่บ้านติดๆกัน 
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สมาชิกกลุ่มคนที่ 2: บางทีก็ไปเจอกันที่โรง’บาลก็มีอย่างนี้ 

ผู้นํากลุ่ม: ออ แล้วตอนแรกสุดรักษากันที่ไหนคะ ที่โรง’บาลน่านนี่ใช่มั้ยคะ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 3: คงเป็นคนละที่กันนะ เหมือนลุงนี้ก็ไปที่เชียงใหม่ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 2: เออ รักษาคนละท่ี 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 3: เหมือนลุงนี่จะไปที่ลําปาง (ชี้ไปที่สมาชิกกลุ่มคนที่ 5) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 5: ลําปาง 

ผู้นํากลุ่ม: ออ คนละที่กัน 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 1: หมอส่งไปคนละที่ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 2: ครั้งแรกไปที่โรงพยาบาลน่านก่อน 

สมาชิกกลุ่มหลายคน: เออๆ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 3: แรกๆก็เริ่มต้นที่น่านนี่แหละ 

ผู้นํากลุ่ม: ค่ะ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 2: ก็ไปตามขั้นตอนเนาะ แล้วเค้าก็จะส่งไปอะไรอย่างนี้ 

สถานการณ์ที่ 2 (กลุ่มท่ี 2) 

ผู้นํากลุ่ม: อย่างวันนี้ช่วงเช้าเรามาทําความรู้จักกันก่อนแล้วกัน หนูอยากรู้คุณลุงคุณปูาชื่ออะไรคะ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: นี่ ปูานะจื่อ นางพวงทอง ชูใจ  
(นี่ ปูานะชื่อ นางพวงทอง ชูใจ) 

ผู้นํากลุ่ม: ค่ะ ให้หนูเรียกปูาว่าอะไร ปูาชื่อเล่น 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: ปูาก็จื่อนี่แหละ บ่มีจื่อเล่น มีจื่อเดียว 
(ปูาก็ชื่อนี่แหละ ไม่มีชื่อเล่น มีชื่อเดียว) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 8: ปูาพวง 

ผู้นํากลุ่ม: ปูาพวง 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: พวงทอง ชูใจ อยู่บ้านม่วงใต้นี่  

ผู้นํากลุ่ม: แล้วคุณปูาทํางานอะไรอยู่ตอนนี้ 
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สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: ทุกวันนี้ก็ปลูกนา ดํานานี่แหละ (หัวเราะ) ทําไร่ ทํานา 

ผู้นํากลุ่ม: แล้วเคยได้รู้จักกันมาก่อนบ้างรึเปล่าคะ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 8: รู้จักจ้ะ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: รู้จักแต่ว่า คนนี้ (ชี้ไปที่สมาชิกกลุ่มอีกคนหนึ่ง) เปิ้นเป็นคนเจียงฮายแล้วมาเปน
ไปูน่อ แต่ก็รู้จัก ก่อเปนคนบ้านเดียวกั๋น แต่ก็บ่ฮู้ว่าคนนี้เป็นคนบ้านที่ไหน (ชี้ไปที่สมาชิกกลุ่มคนที่ 7) 
คนนี้ก็รู้จัก (ชี้ไปที่สมาชิกกลุ่มคนอ่ืนอีก) แต่มันไม่ค่อยคุ้นกันเท่าไหร่ 
(รู้จักแต่ว่าคนนี้เขาเป็นคนเชียงรายแล้วมาเป็นสะใภ้ แต่ก็รู้จัก ก็เป็นคนบ้านเดียวกัน แต่ก็ไม่รู้ว่าคนนี้
เป็นคนบ้านที่ไหน คนนี้ก็รู้จัก แต่มันไม่ค่อยคุ้นกันเท่าไหร่) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 7: เปิ้นจื่อวัชรี จื่อเล่นว่าเล็ก ก็ทํางานอนามัยบ้านภู เปนมะเร็งเต้านม ผ่าตัดไปข้าง
เดียว ข้างซ้าย 
(ชื่อวัชรี ชื่อเล่นว่าเล็ก ก็ทํางานอนามัยตาลบ้านภู เป็นมะเร็งเต้านม ผ่าตัดไปข้างเดียว ข้างซ้าย) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: อันนี้ปูาเหมือนกั๋น 
(อันนี้ปูาก็เหมือนกัน) 

ผู้นํากลุ่ม: ออ นมเหมือนกัน 

จากนั้นสมาชิกกลุ่มคนที่ 10 ได้เล่าให้ฟังว่าตนเองพบว่าเป็นโรคมะเร็งเต้านมได้อย่างไร 

 จากการสังเกตของผู้วิจัยพบว่า สมาชิกกลุ่มในช่วงแรกยังมีอาการเคอะเขิน และการสนทนา
เป็นไปในลักษณะการสนทนาระหว่างผู้วิจัยกับสมาชิกกลุ่มทีละคน โดยสมาชิกกลุ่มยังไม่มีปฏิสัมพันธ์
กันมากนัก ซึ่งก็เป็นไปตามลักษณะของกลุ่มในช่วงแรกตามแนวคิดของ Trotzer (1977) ที่สมาชิก
กลุ่มยังไม่รู้สึกคุ้นชินกับกลุ่ม และยังไม่เกิดความสนิทสนมระหว่างสมาชิกในกลุ่ม ผู้วิจัยจึงได้พยายาม
เชื่อมสมาชิกกลุ่มแต่ละคนเข้าหากันด้วยการชี้ให้เห็นถึงจุดร่วมที่สมาชิกกลุ่มมีร่วมกัน เช่น การที่
สมาชิกกลุ่มเป็นผู้ที่มีประสบการณ์ในการรักษาโรคมะเร็งเหมือนกัน หรือการที่สมาชิกกลุ่มอาศัยอยู่ใน
พ้ืนที่ใกล้กัน ซึ่งทําให้สมาชิกกลุ่มพูดคุยกันเองมากข้ึน เกิดความสนิทสนมกันมากข้ึน  

เมื่อสมาชิกกลุ่มรู้สึกไว้วางใจในกลุ่ม มีความคุ้นเคยกันในระดับหนึ่งแล้ว สมาชิกกลุ่มก็
สามารถพูดคุยได้อย่างลื่นไหล เป็นธรรมชาติ และมีปฏิสัมพันธ์ระหว่างกันมากยิ่งข้ึน Trotzer (1977)  
แตย่ังเป็นการสนทนาในประเด็นเรื่องราวเกี่ยวกับเรื่องราวทั่วไปในชีวิตประจําวัน ยังไม่ได้เป็นการเปิด
ถึงความรู้สึกและประสบการณ์ภายในตนเองชัดเจนนัก  เห็นได้จากคําสนทนาดังต่อไปนี้ 

สถานการณ์ที่ 1 (กลุ่มท่ี 2) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: ทําประกั๋นไว้สามตี่ ธกส สองตี่ แล้วก็สหกรณ์ 
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(ทําประกันไว้สามที่ ธกส.สองที่ แล้วก็สหกรณ์) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 9: ได้หลายแสน 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: ได้หลายล้านน่ะลุง ถ้าเฮาต๋ายนี่สบายเพราะว่าบ่ได้ละหนี้ไว้ฮ้ือลูก ไหนๆมาทุก
คนเกิดม้าก็ต้องต๋าย เฮาตายไป เฮาก็บ่ได้ละหนี้ไว้ เฮาจะได้สบายใจ๋ว่าลูกเฮาก็ได้เงิน อี้ เฮาคิดจะนี่ 
(ได้หลายล้านน่ะลุง ถ้าเราตายนี่สบายเพราะว่าไม่ได้ทิ้งหนี้ไว้ให้ลูก ไหนๆมาทุกคนเกิดมาก็ต้องตาย 
เราตายไป เราก็ไม่ได้ทิ้งหนี้ไว้ เราจะได้สบายใจว่าลูกเราก็ได้เงิน เราคิดอย่างนี้) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 7: เฮาละหนี้ไว้มันเป็นตุ๊กของคนตี่อยู่ตังหลัง  
(เราทิ้งหนี้ไว้มันเป็นทุกข์ของคนที่อยู่ข้างหลัง) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: ใจ่ 
(ใช่) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 7: แล้วอีกอย่างเฮาบ่ปูนกรรมเวร 
(แล้วอีกอย่างเราไม่พ้นกรรมเวร) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: ใจ่ อันนี้เฮาไปก็สบาย 
(ใช่ อันนี้เราไปก็สบาย) 

ผู้นํากลุ่ม: อืม เราก็อยากไปโดยไม่ทิ้งอะไรไว้ให้คนอ่ืนเค้าต้องลําบาก 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: ใช่  

สถานการณ์ที่ 2 (กลุ่มท่ี 2) 

สมาชิกกลุ่มพูดถึงเรื่องความเป็นไปได้เกี่ยวกับสาเหตุของโรคมะเร็ง 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 9: เป็นของกิ๋นก๊ะหา  
(เป็นของกินล่ะมั้ง) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 8: อืม ของกิน 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: มันเปนยาหมดเดี๋ยวนี้ 
(มันเป็นยาหมดเดี๋ยวนี้) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 9: เออ 
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สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: ทุกอย่างตี่เฮากิ๋นเข้าไปทุกวันนี่ ยาทั้งนั้น 
(ทุกอย่างที่เรากินเข้าไปทุกวันนี้ ยาทั้งนั้น) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 8: อืม ถ้าเฮาบ่ปลูกเองหนา  
(อืม ถ้าเราไม่ปลูกเองนะ) 

ผู้นํากลุ่ม: อา เป็นสารเคมีอะไรอย่างนี้ 

สมาชิกกลุ่มหลายคน: อา นั่นน่ะ ใช่ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 9: ปาตี่ขายตลาดนั่นเค้าก็พ่นยา 
(ปลาที่ขายตลาดนั่นเขาก็พ่นยา) 

ผู้นํากลุ่ม: มันก็เลี่ยงยากมากเลยนะ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: อืม มันก็เลี่ยงบ่ได้ 
(อืม มันก็เลี่ยงไม่ได้) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 9: คนไทยน่ะ ไทยฆ่าไทยนั่นแหละ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 7: แต่เขาจะยะจะไดได้ เขามีผลิตภัณฑ์ของเขา 
(แต่เขาจะทําอย่างไรได้ เขาก็มีผลิตภัณฑ์ของเขา) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: อืม ถ้าบ่ยะจะอั้นก็บ่เหลือแต้ (ถ้าไม่ทําอย่างนั้นก็จะไม่เหลือ หมายถึงผลผลิต) 
แมง มันมากิ๋นแต้ มันเปนจะอ้ีน่อ สมัยก่อนเฮา ปุอเฒ่าแม่เฒ่าเปิ้นบ่มีเพราะอะหยัง เปิ้นยะนา ทํานา
เขาก็เอาขี้วัวขี้ควายไปใส่เอา ปุยคอก 
(อืม ถ้าไม่ทําอย่างนั้นก็ไม่เหลือ แมลงมันมากิน มันเป็นอย่างนี้ สมัยก่อนเรา คนเฒ่าคนแก่เขาไม่มี
เพราะอะไร เขาทํานาเขาก็เอาขี้วัวขี้ความไปใส่เอา ปุ๋ยคอก) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 9: ผักของเค้าก็บ่ต้องพ่น 
(ผักของเขาก็ไม่ต้องพ่น) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: เออ เดี๋ยวนี้อะหยังน้อย  ปุย ยา อี้แหนะ 
(เออ เดี๋ยวนี้อะไรนิดอะไรหน่อย ปุ๋ย ยา) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 7: ก็บ่ยะจะอ้ันก็บ่งาม 
(ก็ไม่ทําอย่างนั้นก็ไม่สวย) 
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ผู้นํากลุ่ม: อืม ดูใช้ชีวิตยากนะคะปัจจุบันนี้ 

สมาชิกกลุ่มหลายคน: อืมๆ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 9: ไทยฆ่าไทยนั่นแหละ (หัวเราะ) 

ขั้นสร้างความรับผิดชอบต่อตนเองและขั้นการแก้ไขปัญหา  

เมื่อสมาชิกในกลุ่มมีความคุ้นเคยและไว้ใจในกลุ่มรวมถึงสมาชิกกลุ่มคนอ่ืนๆ จนมีความพร้อม
ที่จะเปิดเผยเรื่องราวของตนในระดับที่ลึกขึ้นแล้ว ขั้นตอนต่อมาคือการทําให้สมาชิกกลุ่มตระหนักถึง
ปัญหาที่ตนมีและมีความพร้อมที่จะจัดการกับปัญหา โดยผู้วิจัยพยายามสะท้อนให้สมาชิกกลุ่มได้
ตระหนักถึงปัญหาของตนอย่างชัดเจนและพยายามท่ีจะจัดการกับปัญหานั้น จนเกิดบรรยากาศของ
การร่วมกันแก้ปัญหาของสมาชิกกลุ่มขึ้น หรือเป็นการระดมพลังของสมาชิก (Trotzer, 1977) ซึ่งจะ
ทําให้สมาชิกกลุ่มเกิดกําลังใจ รู้สึกว่าตนเองมีคุณค่า เป็นที่ยอมรับจากผู้อ่ืน จนค้นพบวิธีจัดการกับ
ปัญหา ซึ่งเห็นได้จากบทสนทนาในกลุ่มดังต่อไปนี้  

สถานการณ์ที่ 1 (กลุ่มที่ 2) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: แม่นี่เกียดหื้อผัว ลูกแม่ดีทุกคนเลย ลูกจายดี ลูกสาวดี ลูกสาวตั้งใจเฮียนหนังสือ 
บ่โละบ่แอ่ว ลูกบ่าวก็ดี บ่แอ่ว บ่โละ 
(แม่นี่โกรธผัว ลูกแม่ดีทุกคนเลย ลูกชายดี ลูกสาวดี ลูกสาวตั้งใจเรียนหนังสือ ไม่เที่ยว ลูกชายก็ดี ไม่
เที่ยว) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: แต่ปุอโละดุ๊  
(แต่พ่อเที่ยวเก่ง) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: ปุอนี่โละดุ๊ 
(พ่อนี่เที่ยวเก่ง) 

สมาชิกกลุ่มหลายคนหัวเราะ 

ผู้นํากลุ่ม: เราก็ไม่ไหวนะ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: เออ บางครั้งนี่ฮู้ก่อแม่บุ๊บโทรศัพท์ไปห้าเครื่องแล้ว 
(เออ บางครั้งนี่รู้มั้ยแม่พังโทรศัพท์ไปห้าเครื่องแล้ว) 

ผู้นํากลุ่ม: มันโมโห 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: มันโมโห มันนัดแนะกันไปตางตี่บ่ดี คือหมู่ยิงมายุ่งกับผัวเฮา พอไปแล้ว ทางฝุาย
หมู่ยิงมาบุ๊บหัวผัวเฮาต้วย 
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(มันโมโห มันนัดแนะกันไปทางที่ไม่ดี คือผู้หญิงมายุ่งกับผัวเรา พอไปแล้ว ทางฝุายผู้หญิงมาตีหัวผัวเรา
ด้วย) 

สมาชิกกลุ่มหลายคน: โอ้ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 7: แล้วหลาบก่อแม่  
(แล้วเข็ดรึเปล่าแม่) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: บ่หลาบ ทีแรกต๋อนตี่เจ้าบุ๊บโทรศัพท์ บอกว่าเลิกแล้ว ยั้งแล้ว ได้มาสี่ห้าคืน นอน
บ่หลับ ปลิ้นไปปลิ้นมา หันเฮาแม่นนางผีเปรต ผียักษ์นี่หนา 
(ไม่เข็ด ตอนแรกตอนที่พังโทรศัพท์ บอกว่าเลิกแล้ว หยุดแล้ว ได้มาสี่ห้าคืน นอนไม่หลับ พลิกตัวไปมา 
เห็นเราเป็นนางผีเปรต ผียักษ์นี่) 

สมาชิกกลุ่มหลายคนหัวเราะ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: แม่นๆ 
(ใช่) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: คือ กําอู้ของแม่นี่หนา ที่เกยอู้กันมาดีตลอด ก็คือจะบ่ดีแล้ว คือเฮาอู้อะหยังไปจะ
บ่ฟังเฮาแล้ว คือเฮาอู้อะหยัง ผิดหมดน่ะ ผิดตลอด ถ้าหมู่ยิงคนนั้นอู้มาทุกอย่างถูกหมด อือ อย่าง
เดียว 
(คือ คําพูดของแม่นี่นะ ที่เคยพูดกันมาดีตลอด ก็คือจะไม่ดีแล้ว คือเราพูดอะไรไปจะไม่ฟังเราแล้ว คือ
เราพูดอะไร ผิดหมดน่ะ ผิดตลอด ถ้าผู้หญิงคนนั้นพูดมาทุกอย่างถูกหมด อือ อย่างเดียว) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 8: ครับ หมดเนาะ 

ผู้นํากลุ่ม: คือเหมือนเราผิดทุกอย่างในสายตาเขา 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: ผิดทุกอย่างเลย ทั้งๆตี่ว่ากั๊บข้าวเฮายะหื้อ เสื้อผ้าเฮาก่อซักหี้ออีแหนะ นิสัยแม่ไข
ก้าวร้าวน้อยนึงล่ะ คือ แม่เครียดแหนะ 
(ผิดทุกอย่างเลย ทั้งๆที่ว่ากับข้าวเราทําให้ เสื้อผ้าเราก็ซักให้ นิสัยแม่ก็ก้าวร้าวหน่อยนึงล่ะ คือ แม่
เครียดน่ะ) 

ผู้นํากลุ่ม: โห มันทนไม่ไหวเนาะ เค้าทําอย่างนี้กับเรา 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: ทนไม่ไหว หันต่อหน้าเลย นั่งกอดกั๋นจะอ้ี ถ้าเป็นลางคน เขาจะบุ๊บ เขาจะฆ่า แม่
ยังทําใจ๋ได้คือว่า มึงยะไปเลย แต่ว่าแกนี่ขางแม่ แม่นี่จะไปกิ๋น ไปเล่น 
(ทนไม่ไหว เห็นต่อหน้าเลย นั่งกอดกันอย่างนี้ ถ้าเป็นบางคนเขาจะตี เขาจะฆ่า แม่ยังทําใจได้คือ มึง
ทําไปเลย แต่ว่าแกนี่หวงแม่ แมน่ี่จะไปกิน ไปเล่น 

ผู้นํากลุ่ม: อืม พอทีเราทํานี่ไม่ได้เลย 
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สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: บ่ได้ คือถ้าแม่ไปกิ๋นเล่น แม่เป็นคนบ่ดี อีนี่มันด้าน 
(ไม่ได้ คือถ้าแม่ไปกินเล่น แม่เป็นคนไม่ดี อีนี่มันด้าน) 

ผู้นํากลุ่ม: แต่ตัวเค้าทําได้ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: เขาทําได้ ทําหื้อเฮาเครียด ทั้งๆที่เฮาไปช่วยงานคนในบ้านหนา มองแม่บ่ดีไปหมด 
ถ้าแม่กิ๋นเหล้าน้อยก็หาว่าแม่บ่ดีละ แล้วคนที่แกไปคบนี่กิ๋นเหล้าอยู่หมดวันหมดคืน หมู่ยิงคนนั่นจะกิ๋น
เหล้า ถ้าไปหากั๋นก็ติว้เหล้าติ้วเบียร์ไปกิ๋นโตยกัน ก็คือ เขาเปนคนดี แล้วแม่นี่งกๆ ยะก๋าน ยะกับข้าว 
นี่แม่ก็เลยกึ้ดว่าไขตาย แต่เฮาก็เป็นห่วงลูก ก็คือ มึงยะบ่ดี มึงยะไปเลย แต่แม่อยู่เปื่อลูก ตึ้งวันนี้อยู่
เพ่ือลูก 
(เขาทําได้ ทําให้เราเครียด ทั้งๆที่เราไปช่วยงานคนในบ้านนะ มองแม่ไม่ดีไปหมด ถ้าแม่กินเหล้านิดก็
ว่าแม่ไม่ดีละ แล้วคนที่แกไปคบนี่กินเหล้าหมดวันหมดคืน ผู้หญิงคนนั้นจะกินเหล้า ถ้าไปหากันก็หิ้ว
เหล้าหิ้วเบียร์ไปกินด้วยกัน ก็คือ เค้าเป็นคนดี แล้วแม่นี่ทํางานงกๆ ทํากับข้าว นี่แม่ก็เลยคิดว่าอยาก
ตาย แต่เราก็เป็นห่วงลูก ก็คือ มึงทําไม่ดี มึงทําไปเลย แต่แมอ่ยู่เพ่ือลูก ทุกวันนี้อยู่เพ่ือลูก) 

ผู้นํากลุ่ม: คือพูดถึงเรื่องคุณปูามันหนักนะ มันเจ็บปวด 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: มันเจ็บ (เสียงหนัก) มันเจ็บอย่างทรมานขนาดนักน่ะ  
(มันเจ็บ มันเจ็บอย่างทรมานมากๆน่ะ) 

ผู้นํากลุ่ม: ค่ะ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: คือ คนฮักของเฮาไปยะจะอ้ัน แต่ว่าตั๋วของเฮานี่ เฮาไปทําดีไปจ่วยงานบ้านคนอื่น
เวลามีงาน เฮาไปจ่วย ไปกิ๋น ไปเล่นบ่ได้ ต้องทําร้ายแม่ ตี๋แม่ 
(คือ คนรักของเราไปทําอย่างนั้น แต่ว่าตัวของเรานี่ เราไปทําดีไปช่วยงานบ้านคนอ่ืนเวลามีงาน เราไป
ช่วย ไปกิน ไปเล่นไม่ได้ ต้องทําร้ายแม่ ตีแม่) 

สมาชิกกลุ่มหลายคน: โห  

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: สารพัดตี่ยะ 
(สารพัดท่ีทํา) 

ผู้นํากลุ่ม: โถ ค่ะ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: บางครั้งแม่ไขตาย คือว่าเอาผัวผิดน่ะ คือว่าเอาคนผิดน่ะ 
(บางครั้งแม่อยากตาย คือว่าเอาผัวผิดน่ะ คือว่าเอาคนผิดน่ะ) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 7: ทีแรกมันบ่ผิดอ่ะน่อ 
(ทีแรกมันก็ไม่ผิดเนาะ) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: ทีแรกมันดี  
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ผู้นํากลุ่ม: เราก็ว่าตอนแรกเราตัดสินใจดีแล้วเนาะ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: มันดี แต่ตั้งแต่มันคบกับหมู่ยิงคนนี้ คือแม่ผิดตลอด แม่ก็เสียใจ๋ ตึงวันนี้ถ้าบ่มีลูก
นะ ขนาดลูกแม่มาอยู่ตวยหนา ลูกบ่าวบอกว่า อีแม่บ่ต้องไปยะข้าวหื้อมันกิ้น ขนาดลูกยังจังเลยหนา 
แม่บ่ต้องยะ บ่ยะบ่ได้เพราะเทวดาอยู่ในนั้น (ศาลพระภูมิ) เปิ้นจะกินอะหยัง 
(มันดี แต่ตั้งแต่มันคบกับผู้หญิงคนนี้ คือแม่ผิดตลอด แม่ก็เสียใจ ทุกวันนี้ถ้าไม่มีลูกนะ ขนาดลูกแม่มา
อยู่ด้วยนะ ลูกชายบอกว่า แม่ไม่ต้องไปทํากับข้าวให้มันกิน ขนาดลูกยังเกลียดเลย แม่ไม่ต้องทํา ไม่ทํา
ไม่ได้เพราะเทวดาอยู่ในนั้น ท่านจะกินอะไร) 

สมาชิกกลุ่มบางคนหัวเราะ  

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: เปิ้นฮักษาครอบครัวเฮา เปิ้นจะกิ๋นอะหยัง เฮาก็ต้องกิ๋น แล้วลูกเฮาล่ะ คือว่ายะ
แล้วแม่จะห้างไปไว้ฮ่ันเลย กิ๋นก็ต๋ามบ่กิ๋นก็แต่ แต่แม่ต้องยะหน้าที่ของแม่บ่หื้อบกพร่อง แต่เขาจะยะ
จะแดกับเฮาก็ยะไป คิดว่าตางบน (ข้างบน ในที่นี่หมายถึงเทวดาบนสวรรค์) เปิ้นต้องหัน 
(เขารักษาครอบครัวเรา เขาจะกินอะไร เราก็ต้องกิน แล้วลูกเราล่ะ คือว่าทําแล้วแม่ก็จะยกไปวางไว้
เลย จะกินหรือไม่กินก็ช่าง แต่แม่ต้องทําหน้าที่ของแม่ไมใ่ห้บกพร่อง แต่เขาจะทํายังไงกับเราก็ทําไป 
คิดว่าข้างบนเขาต้องเห็น) 

ผู้นํากลุ่ม: เหมือนปูาจี๊ดบอกกับตัวเองเนาะว่าเราก็ทําให้ดีที่สุด  

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: เฮาก็ยะหื้อมันดีที่สุด 
(เราก็ทําให้มันดีที่สุด) 

ผู้นํากลุ่ม: คือสิ่งที่เค้าทํากับเรามันแย่มาก สุดๆ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: แย่ ซุดๆเลย 
(แย่ สุดๆเลย) 

ผู้นํากลุ่ม: อย่างที่บอกว่าบางทีรู้สึกไม่อยากอยู่แล้ว 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: บางครั้งก่อกึ๊ดไขตาย อยากกิ๋นยาตาย 
(บางครั้งก็คิดอยากตาย อยากกินยาตาย) 

สมาชิกกลุ่มหลายคน: บ่ได้ๆ 
(ไม่ได้ๆ) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: ห้ามทําร้ายตัวเฮา 
(ห้ามทําร้ายตัวเอง) 

ผู้นํากลุ่ม: ต้องมีกําลังใจนะ อย่างที่คุณปูาบอกว่ายังมีลูก 
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สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: ลูก เวลาแม่ต๋ายไปเหียคน ลูกจะบ่มีไผผ่อ ลูกแม่จะต้องเป็นคนห้ายทันทีเลย ปูุ
จายนี่มันจะกินเหล้ากินยา หมู่ยิงก็จะบ่ตั้งใจเฮีอนหนังสือ ถ้าบ่มีแม่ นี่แม่ว่าแม่จะอยู่ไป รอลูกแม่ได้
ทํางาน มันจะร้าย จะเลวจะแด แม่บ่สน แม่จะอยู่ตวยลูก ก็ต้องก๊ึดจะอ้ีหนา ตึงวันนี้ก็สวดมนต์ตึงวัน 
แผ่เมตตาตึงวัน เฮากราบพระพุทธ พระธรรมทุกคืน เฮาสบายใจ เฮาต้องแผ่เมตตา นั่งสมาธิ 
(ลูก เวลาแม่ตายไปคน ลูกจะไม่มีใครดู ลูกแม่จะต้องเป็นคนไม่ดีทันทีเลย ลูกผู้ชายนี่มันจะกินเหล้ากิน
ยา ลูกผู้หญิงก็จะไม่ตั้งใจเรียนหนังสือ ถ้าไม่มีแม ่นี่แม่ว่าแม่จะอยู่ต่อไป รอลูกแมไ่ด้ทํางาน มันจะร้าย 
จะเลวยังไง แม่ไม่สน แม่จะอยู่กับลูก ก็ต้องคิดอย่างนี้นะ ทุกวันนี้ก็สวดมนต์ทุกวัน แผ่เมตตาทุกวัน 
เรากราบพระพุทธ พระธรรมทุกคืน เราสบายใจ เราต้องแผ่เมตตา นั่งสมาธิ) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: ปูาก็บ่กึดอะหยังนะ ปลงเลย 
(ปูาก็ไม่คิดอะไรนะ ปลงเลย) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: ปูาก็ทําสมาธิสามสิบนาที เสร็จแล้วแผ่เมตตา แล้วก็หลับ หลับดีสนิท บ่
ต้องก๊ึดอะหยังนัก 
(ปูาก็ทําสมาธิสามสิบนาที เสร็จแล้วแผ่เมตตา แล้วก็หลับ หลับดีสนิท ไม่ต้องคิดอะไรมาก) 

 จากบทสนทนาข้างต้นจะเห็นว่า สมาชิกกลุ่มเจ้าของเรื่องเผชิญกับความทุกข์ และแสดงออก
ถึงความท้อแท้ใจอย่างเห็นได้ชัดเนื่องจากสามีของตนเองมีภรรยาน้อย อย่างไรก็ตาม จะเห็นได้ว่าเมื่อ
ผู้วิจัยได้สะท้อนความรู้สึกของสมาชิกกลุ่มจนทําให้เจ้าของเรื่องแสดงความรู้สึกออกมาอย่างชัดเจน 
จากนั้นภายในกลุ่มได้เกิดการระดมพลังของสมาชิกกลุ่มข้ึน ผ่านการแสดงความห่วงใย คอยให้กําลังใจ 
และรีบห้ามปรามเม่ือสมาชิกกลุ่มคนดังกล่าวแสดงความคิดที่จะทําร้ายตัวเอง โดยผู้วิจัยได้ช่วย
สะท้อนให้สมาชิกกลุ่มเจ้าของเรื่องเห็นถึงเปูาหมายในชีวิตของตนเองให้ชัดเจน ซึ่งในที่นี้หมายถึงการ
เลี้ยงดูลูกให้เติบโตเป็นคนดี เพ่ือใช้เปูาหมายนี้ในการเสริมสร้างแนวทางและความตั้งใจให้แก่สมาชิก
กลุ่ม โดยเน้นให้เห็นถึงความสําคัญของกําลังใจในการใช้ชีวิต จนสมาชิกกลุ่มได้เห็นหนทางในการ
จัดการกับปัญหา ด้วยการไม่คิดมาก สวดมนตร์ และนั่งสมาธิ เพ่ือให้อยู่กับความทุกข์ให้ได้ ซึ่งแสดงให้
เห็นว่ากระบวนการต่างๆในกลุ่มสามารถช่วยให้สมาชิกกลุ่มมีทั้งแนวทางและความตั้งใจเพ่ิมมากข้ึนได้ 
ซึ่งสอดคล้องกับองค์ประกอบของความหวังตามแนวคิดของ Snyder (1994) ที่ความหวังคือการมี
เปูาหมายที่ชัดเจน และมีแนวทางกับความตั้งใจประกอบร่วมกันเพื่อไปถึงเปูาหมายที่วางไว้ได้ 

สถานการณ์ที่ 1 (กลุ่มท่ี2 ) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: ผ่าเสร็จ ไปต๋ามนัดได้ 4 ครั้ง จากนั้นก็บ่ไปเลย 
(ผ่าเสร็จ ไปตามนัดได้ 4 ครั้ง จากนั้นก็ไม่ไปเลย) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: บ่นัดเลยก่ะ 
(ไม่นัดเลยเหรอ) 

ผู้นํากลุ่ม: นัดแต่ไม่ไป 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: นัดแต่บ่ไป คือเบี้ยวนัด 
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(นัดแต่ไม่ไป คือเบี้ยวนัด) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: จะแดบ่ไป  
(ทําไมไม่ไป) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: ทําไม ก่อมันย้อนสตางค์นั่นน่ะ สองคน พี่แฮ่ม น้องแฮ่ม ส่ง เฮาก็ปุวย ไปก็
ปันนึงน่ะ  
(ทําไม กม็ันไม่มีเงิน สองคน พี่อีก น้องอีก ส่ง เราก็ปุวย ไปทีก็พันนึงน่ะ) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: แต่มันชีวิตเฮานะ 
(แต่มันชีวิตเรานะ) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: ชีวิตเฮาจ่างมันเต๊อะ คือเปิ้นตัดสินใจว่า ไปก็ต๋าย อยู่ก็ต๋าย แล้วผลมันก็ปกติ บ่
เป็นอะหยัง 
(ชีวิตเราช่างมันเถอะ คือตัดสินใจว่า ไปก็ตาย อยู่ก็ตาย แล้วผลมันก็ปกติ ไม่เป็นอะไร) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 11: ได้กีปี๋แล้วตี่บ่ได้ไปตรวจ 
(ได้กี่ปีแล้วทีไ่ม่ได้ไปตรวจ) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: ไปตรวจตอนใหม่ๆเต่าอ้ัน ตอนนี้ก็ได้สี่ห้าปีแล้ว ปี 51 เดี๋ยวนี้ 57 แล้วนะ ไป
ตรวจกํานึง ไปขอตรวจโรงบาลวังผา ไปขอตรวจ เปิ้นก็ตรวจหี้อแล้วเปิ้นก็ส่งใบมาว่าปกติ แล้วก็บ่ไป
ขอตรวจแฮ่ม ก็คืออยู่จะอ้ี ทํางานไปเรื่อยๆ 
(ไปตรวจตอนแรกๆเท่านั้น ตอนนี้ก็ได้สี่ห้าปีแล้ว ปี 51 เดี๋ยวนี้ 57 แล้วนะ ไปตรวจครั้งหนึ่ง ไปขอ
ตรวจโรง’บาลท่าวังผา ไปขอตรวจ เขาก็ตรวจให้แล้วเขาก็ส่งใบมาว่าปกติ แล้วก็ไม่ไปขอตรวจอีก ก็
คืออยู่อย่างนี้ ทํางานไปเรื่อยๆ) 

ผู้นํากลุ่ม: แล้วตอนนี้เป็นยังไงคะสุขภาพ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: แข็งแรง 

ผู้นํากลุ่ม: เราก็รู้สึกว่าเราได้นะ แข็งแรงอยู่เนาะ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 10: เฮาไม่ท้อแท้เนาะ 
(เราไม่ท้อแท้เนาะ) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 7: เปิ้นมีประกาศตรวจมะเร็งปากมดลูกน่ะ น่าจะลองผ่อ 
(เขามีประกาศตรวจมะเร็งปากมดลูกน่ะ น่าจะลองดู) 

ผู้นํากลุ่ม: อืม เนาะ น่าจะลองมาดู ก็ถือว่าเป็นโอกาสน่ะค่ะ 

สมาชิกกลุ่มหลายคนส่งเสียงเห็นด้วย 
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สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: ก็เฮาบ่มีชื่อ ก็บ่อยากจะมาน่ะ 

(ก็เราไม่มีชื่อ เราก็ไม่อยากจะมาน่ะ) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 7: มาได้ๆ 

สมาชิกกลุ่มหลายคน: มาได้ๆ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: ก็คือมันก่อบ่เจ็บ บ่ปวดตี่ไหน 

(ก็คือมันก็ไม่เจ็บ ไม่ปวดที่ไหน) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 7: แต่มันก็จะได้เช็คนะ 

จากบทสนทนาข้างต้น จะเห็นว่าเมื่อในกลุ่มมีบรรยากาศที่เหมาะสม สมาชิกเกิดความ
ไว้วางใจและเป็นส่วนหนึ่งของกันและกัน ก็จะเกิดเป็นความเหนียวแน่นกลมกลืนในกลุ่ม ซึ่งใน
สถานการณด์ังกล่าวเป็นการเข้ามาให้ความช่วยเหลือ ให้กําลังใจแก่เพ่ือนสมาชิกจากสมาชิกคนอื่น ๆ 
ในกลุ่ม ทําให้สมาชิกรู้สึกกลุ่มเห็นเปูาหมายที่ชัดเจนมากข้ึน ซึ่งสอดคล้องกับวิธีการเสริมสร้าง
ความหวังของ Snyder (1995) ที่กล่าวถึงการทําเปูาหมายเป็นรูปธรรมมากขึ้น เพราะเมื่อเห็นว่า
เปูาหมายนั้นชัดเจนแล้วก็จะรู้สึกมั่นใจว่าเปูาหมายดังกล่าวสามารถทําให้สําเร็จได้  ซึ่งช่วยให้เพิ่มเกิด
ความหวังให้แก่บุคคลได้ 

ขั้นยุติกลุ่ม 

 สําหรับในขั้นนี้ คือช่วงสุดท้ายของกระบวนการกลุ่ม เนื่องจากวัตถุประสงค์ของกลุ่มคือเอ้ือให้
สมาชิกกลุ่มมีความหวังเพ่ิมมากข้ึน ผู้วิจัยจึงเน้นไปที่กําลังใจ การมีเปูาหมายในชีวิต และความรู้สึก
ทางบวก ตามแนวคิดของ Snyder (1994) ที่เน้นในเรื่องของการมีเปูาหมายในชีวิต และมีกําลังใจที่
จะไปถึงเปูาหมาย มุ่งเน้นให้ความรู้สึกทางบวกนั้นคงอยู่ในตัวบุคคล เพ่ือจะช่วยให้สามารถดําเนินชีวิต
ได้อย่างมีความสุข ซึ่งในกลุ่มได้มีการพูดคุยถึงกําลังใจในชีวิตดังต่อไปนี้ 

สถานการณ์ที่ 1 กลุ่มท่ี 1 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 5: ที่ผ่านมาก็คือกําลังใจนั่นแหละ จากตัวเฮาเองผ้อง เมียผ้อง ลูกผ้อง หรือว่าตี่ญาติ
มาเยี่ยมหื้อกําลังจัยเฮา 
(ท่ีผ่านมาก็คือกําลังใจนั่นแหละ จากตัวเราเองบ้าง เมียบ้าง ลูกบ้าง หรือว่าที่ญาติมาเยี่ยมให้กําลังใจ
เรา) 

ผู้นํากลุ่ม: เค้าให้กําลังใจเรายังไงบ้างคะ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 5: กําอู้นั่นแหละ สมมติว่าเดี๋ยวนี้ลุงอายุ 56 กลัวว่าจะไม่ได้กินเงินเดือนผู้สูงอายุ 
(คําพูดนั่นแหละ สมมติว่าเดี๋ยวนี้ลุงอายุ 56 กลัวว่าจะไม่ได้กินเงินเดือนผู้สูงอายุ) 

สมาชิกกลุ่มหัวเราะ 
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สมาชิกกลุ่มคนที่ 5: เฮาต้องยะหื้อได้ เหมือนแข่งเรือนั่นแหละ เฮาก็ไปเรื่อยๆ เฮาต้องนําเปิ้นหื้อได้ 
มันมีเส้นชัยอยู่ตั้งปููนแล้วเฮาต้องยะหื้อได้ ยะจะแดก่อได้ ก็ต้องใจเฮานี่ บ่ดีไปกึดหนัก เฮ้อ กูอยู่จะอ้ี
ล่ะ ตายวันไหนก็บ่ฮู้ ก็ไม่ต้องกึด ยะการไปเรื่อยๆ ยะได้ก็ยะไป 
(เราต้องทําให้ได้ เหมือนแข่งเรือนั่นแหละ เราก็ไปเรื่อยๆ เราต้องนําเขาให้ได้ มันมีเส้นชัยอยู่ที่นู่นแล้ว
เราต้องทําให้ได้ ทํายงัไงก็ได้ ก็ต้องใจเรานี่ อย่าไปคิดมาก เฮ้อ กูอยู่อย่างนี้ล่ะ ตายวันไหนก็ไม่รู้ ก็ไม่
ต้องคิด ทําไปเรื่อยๆ ทําได้ก็ทําไป) 

ผู้นํากลุ่ม: รู้ว่ายังไงเราก็ต้องสู้ก็ต้องทํา 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 5: เฮาต้องสู้ต้องทํา เฮาต้องกึดว่าบ่ตาย ตัวเฮาเองก่อต้องยะ ต้องไปถึงเส้นชัยหึ้อได้
ตามตี่เปูาหมายตี่เฮาตั้งไว้ เปิ้นรับเงินผู้สูงอายุกั๋น เฮาก็ต้องไปฮับได้ อย่างน้อยฮับไปสักสองปีก็ยังดี 
(เราต้องสู้ต้องทํา เราต้องคิดว่าไม่ตาย ตัวเราเองก็ต้องทํา ต้องไปถึงเส้นชัยให้ได้ตามที่เปูาหมายที่เรา
ตั้งไว้ เขารับเงินผู้สูงอายุกัน เราก็ต้องไปรับได้ อย่างน้อยรับไปสักสองปีก็ยังดี) 

สมาชิกกลุ่มหัวเราะ 

สถานการณ์ที่ 2 กลุ่มท่ี 2 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 12: กําลังใจ๋อยู่ตี่ตั๋วเอง เหมือนอยู่ตี่ตั๋วเองว่าที่เฮาต่อสู้มาทุกวันนี้เฮาจะต้องได้ไป 
ก็ก๊ึดว่าเจ้านี่หนาติ๊ดยกยอน่ะ (วิธีการจับปลารูปแบบหนึ่ง) เดี๋ยวนี้เจ้าก็ยังกึ๊ดอยู่ ถ้าหายก็จะต้องไปยก
ยอจนได้ปีหน้าปีใน (หัวเราะ) คือชอบ ก็คิดว่าหาย หายแล้วต้องไป มันก็เกยตั๋วเนาะ ก็อยากไปจะ
นั่นน่ะ ใจนี่ไขไปหมดน่ะ เฮาต้องหาย เฮาต้องไป  
(กําลังใจอยู่ที่ตัวเอง เหมือนอยู่ทีต่ัวเองว่าที่เราต่อสู้มาทุกวันนี้เราจะต้องได้ไป ก็คิดว่าคือชอบยกยอน่ะ 
(วิธีการจับปลารูปแบบหนึ่ง) เดี๋ยวนี้ก็ยังคิดอยู่ ถ้าหายก็จะต้องไปยกยอจนได้ปีหน้าหรือปีถัดไป 
(หัวเราะ) คือชอบ ก็คิดว่าหาย หายแล้วต้องไป ก็มันเคยเนาะ ก็อยากไปน่ะ ใจนี่อยากไปหมดน่ะ เรา
ต้องหาย เราต้องไป) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 1: เดี๋ยวนี้ไปได้ละกะ 
(เดี๋ยวนี้ไปได้ละ) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 12: ได้ละ 

ผู้นํากลุ่ม: ของปูาบัวก็คล้ายกันเนาะ คือเราต้องมีเปูาหมาย 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 12: อืม เราต้องมีเปูาหมาย ต้องไปได้เหมือนเก่าน่ะ 

 จากบทสนทนาที่ยกมาข้างต้นจะเห็นได้ว่ากําลังใจในการดําเนินชีวิตของสมาชิกกลุ่มส่วนหนึ่ง
มาจากการมีเปูาหมายในชีวิต โดยผู้วิจัยได้พยายามเอ้ือให้สมาชิกกลุ่มค้นพบเปูาหมายของตนเอง และ
เห็นความสําคัญของเปูาหมาย เพื่อให้เกิดแนวทางและความตั้งใจที่จะทําตามเปูาหมายนั้นต่อไป ซึ่ง
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จากแนวคิดของ Snyder (1994) ที่กล่าวว่า การมีเปูาหมาย แนวทาง และความตั้งใจ จะสามารถเพ่ิม
ความหวังให้แก่บุคคลได้ ซึ่งจากผลการวิเคราะห์เพิ่มเติมก็พบผลที่สอดคล้องกันว่า ในช่วงหลังการ
ทดลอง กลุ่มตัวอย่างที่เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อมีคะแนนทั้งในด้านแนวทาง และ
ความตั้งใจ สูงกว่าในช่วงก่อนทดลองอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .001  

 จากกระบวนการกลุ่มทั้งหมดที่กล่าวมาจะเห็นได้ว่าสมาชิกกลุ่มได้รับการเติมเต็มความ
ต้องการในด้านต่างๆ ได้แก่ ด้านร่างกาย ด้านความปลอดภัย ด้านความรักและการยอมรับ ด้านการมี
คุณค่า และด้านความต้องการพัฒนาตนเองอย่างเต็มที่ ซึ่งสอดคล้องกับทฤษฎีที่ใช้เป็นแนวทางในการ
ดําเนินกลุ่มตามลําดับขั้นความต้องการของมนุษย์ของ Maslow และคณะ (1970) โดยเริม่จากความ
ต้องการด้านพื้นฐานทางด้านร่างกายที่ผู้นํากลุ่มได้คํานึงถึงสมาชิกภายในกลุ่มว่าได้รับการตอบสนอง
ทางร่างกายที่เพียงพอ จากนั้นเอื้อให้สมาชิกกลุ่มเกิดความรู้สึกปลอดภัยเมื่ออยู่ในกลุ่ม ทําให้สมาชิก
กลุ่มรู้สึกว่าตนเองได้รับการยอมรับและเห็นคุณค่าในตนเอง จนสมาชิกกลุ่มพร้อมที่จะพัฒนาตนเอง
และความหวังขึ้น 

จากการอภิปรายข้างต้น จึงสามารถสรุปการอภิปรายสมมติฐานการวิจัยทั้งสองข้อได้ คือ 
ปัจจัยที่มีส่งผลให้เกดิความแตกต่างของคะแนนความหวังในกลุ่มทดลอง และระหว่างกลุ่มทดลองและ
กลุ่มควบคุมคือ กลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อ ที่มีการเอ้ือให้สมาชิกได้เปิดเผยตนเอง ทั้งในแง่
ความคิด และความรู้สึก ภาพยนตร์สามารถใช้สื่อเพ่ือเปิดเผยเรื่องราวของสมาชิกในกลุ่มได้ และจาก
การถ่ายทอดประสบการณ์ของสมาชิกกลุ่ม ทําให้สมาชิกกลุ่มได้เรียนรู้ผ่านเรื่องราวของแต่ละคน ทําให้
เกิดพลังใจ ความรู้สึกทางบวก ช่วยสมาชิกกลุ่มได้นึกถึงเปูาหมายในชีวิต และความตั้งใจของตนเอง 
เพ่ือเสริมสร้างความหวังและกําลังใจในการดําเนินชีวิตต่อไป 

ความรู้สึกหลังจากการเข้าร่วมกลุ่ม 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 7: ได้ความรู้ ได้กินข้าวโตยกัน แล้วก็ได้ข้อคิดจากในกลุ่มเอาไปปฏิบัติกับตัวเอง ถ้ามี
งานอะหยังก็ฮ้องมารวมกลุ่มแฮ่มก็ได้ ขอให้น้องน่าน (ผู้นํากลุ่ม) ประสบความสําเร็จ 
(ได้ความรู้ ไดก้ินข้าวด้วยกัน แล้วก็ได้ข้อคิดจากในกลุ่มเอาไปปฏิบัติกับตัวเอง ถ้ามีงานอะไรก็เรียกมา
รวมกลุ่มอีกก็ได้ ขอให้น้องน่าน (ผู้นํากลุ่ม) ประสบความสําเร็จ 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: แม่ก็ได้ความสุข ความม่วน ความสนุกสนานกับหมู่ ได้อู้กัน แล้วก็ได้ความฮู้จากท่ี
ปฺุนแหนะ ที่ฉายนั่นหื้อผ่อ   
(แมก่็ได้ความสุข ความสนุก ความสนุกสนานกับคนอ่ืนๆในกลุ่ม ได้คุยกัน แล้วก็ได้ความรู้ที่นั่นน่ะ ที่
ฉายให้ดู) 

ผู้นํากลุ่ม: ค่ะ หนัง 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: มันก็คือ บางครั้งมันก็ตรงกั๊บชีวิตของเฮาแหนะ ก็ได้ดูหนังโตยกัน อีกอย่างก็จ่วย
น้องน่าน  หื้อได้ไปส่งอะหยังให้มันจ๊บๆไปเหีย  
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(มันก็คือ บางครั้งมันก็ตรงกับชีวิตของเรา ก็ได้ดูหนังด้วยกัน อีกอย่างก็ได้ช่วยน้องน่าน ให้ไดส้่งอะไร
ให้มันจบๆไป) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 8: ความรู้สึกก็คือสนุกสนาน สองวันก็คุ้มค่า 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: ที่จะไปทํางานก็บ่ไปล่ะ สละเวลา 
(ที่จะทํางานก็ไม่ไปล่ะ สละเวลา) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 8: (หัวเราะ) สละงานมา ดูหนังนี่ก็ดี เมาะอยู่เนาะ ประสบการณ์มันก็ตรงกับของเฮา
เหมือนกันเจ้า ดีอยู่ มาช่วยน้องน่านหื้อจบไวๆเน้อเจ้า 
(สละงานมา ดูหนังนี่ก็ดี ดีอยู่นะ ประสบการณ์มันก็ตรงกับของเราเหมือนกัน ดีอยู่ มาช่วยน้องน่านให้
จบไวๆ) 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 13: ก็ได้ความรู้ด้วยจะจดจําไว้ ก็สนุกดี 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 9: ก็ได้ประสบการณ์ ได้ฟังคนนั้นพูด ได้ฟังคนนี้พูด ประสบการณ์ชีวิต ก็สนุกดี 

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: วันหน้าถ้ามีอะหยังน้องน่านก็เรียกได้นะ 
(วันหน้าถ้ามีอะไรน้องน่านก็เรียกได้นะ)  

สมาชิกกลุ่มคนที่ 8: เรียกได้ๆ  

สมาชิกกลุ่มคนที่ 6: แม่จะมา 

ข้อจ ากัดงานวิจัย 

1. การศึกษาครั้งนี้ใช้จํานวนกลุ่มตัวอย่าง คือ จํานวน 28 คน ซึ่งเป็นคนในพ้ืนที่เดียวกัน
ทั้งหมด จึงเป็นข้อจํากัดในเรื่องการเป็นตัวแทนของประชากรที่ศึกษา 

2. แบบวัดความหวังในการวิจัยครั้งนี้เป็นแบบวัดที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้นใหม่ จึงยังไม่มีเกณฑ์ท่ี
เป็นมาตรฐาน ผู้วิจัยจึงใช้ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานที่ได้จากการเก็บข้อมูลจากผู้ปุวยจํานวน 60 คนใน
การกําหนดเกณฑ์การคัดเข้า 

3. ผู้วิจัยตระหนักว่าภาพยนตร์เรื่อง 50/50 อาจมีความแตกต่างทางด้านบริบทวัฒนธรรม  
ดังนั้น ก่อนเริ่มต้นชมภาพยนตร์ ผู้วิจัยได้เกริ่นนําเกี่ยวกับภาพยนตร์เรื่องนี้ด้วยการเล่าเรื่องย่ออย่าง
คร่าวๆให้สมาชิกกลุ่มฟัง เพ่ือสร้างบรรยากาศและความสนใจในการชมภาพยนตร์ให้กับสมาชิกกลุ่ม 
และพยายามชวนให้สมาชิกกลุ่มเห็นส่วนที่คล้ายคลึงกันระหว่างสมาชิกกลุ่มกับเนื้อหาของภาพยนตร์
ซึ่งก็คือการเผชิญกับโรคมะเร็ง เนื่องจากผู้วิจัยพยายามเน้นให้สมาชิกกลุ่มมุ่งความสนใจไปที่อารมณ์ 
ความรู้สึก และประสบการณ์ต่างๆของตัวละครเมื่อรับรู้ว่าตนเป็นโรคมะเร็งมากกว่าการสนใจบริบท
ของวัฒนธรรมและวิถีชีวิตของตัวละคร  
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ข้อเสนอแนะในการนําไปใช้ 

จากผลการศึกษาพบว่า บุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งที่เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนโดยมี
ภาพยนตร์เป็นสื่อมีคะแนนความหวังสูงขึ้นและมีคะแนนความหวังสูงกว่ากลุ่มควบคุม ซึ่งแสดงให้เห็น
ว่ากระบวนการนี้มีประสิทธิภาพและสามารถช่วยให้บุคคลที่ผ่านการรักษาโรคมะเร็งมีความหวังและ
กําลังใจในการดําเนินชีวิต ดังนั้น กระบวนการดังกล่าวจึงเป็นประโยชน์แก่บุคคลที่เกี่ยวข้องกับผู้ปุวย
มะเร็ง ได้แก่ แพทย์ พยาบาล นักจิตวิทยาการปรึกษา ฯลฯ โดยสามารถประยุกต์กระบวนการกลุ่ม
จากงานวิจัยนี้ได้ ซึ่งผู้ดําเนินกลุ่มอาจต้องมีทักษะการดําเนินกลุ่มพัฒนาตนและมีความเข้าใจใน
กระบวนการกลุ่ม  

ข้อเสนอแนะส าหรับการวิจัยต่อไป 

1. การวิจัยครั้งนี้ เป็นการศึกษาผลของกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อที่มีผลต่อ
ความหวังในบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง จากการค้นคว้าพบว่าภาพยนตร์นั้นเปรียบเสมือน
เครื่องมือที่ใช้เป็นสื่อในการเปิดเผยตนเอง หากผู้ที่สนใจต้องการจะศึกษาถึงผลของกลุ่มท่ีใช้ภาพยนตร์
เป็นสื่อในกลุ่มตัวอย่างอ่ืนๆ เช่น เด็กนักเรียน หรือบุคคลทั่วไป ที่มีประเด็นปัญหาในชีวิตเรื่องใดก็ตาม 
ก็อาจมีการคัดเลือกภาพยนตร์ที่มีเนื้อหาคล้ายคลึงกับประสบการณ์ของกลุ่มตัวอย่างที่ต้องการศึกษา
ได้ 

2. ควรมีการนําแบบวัดความหวังมาหาค่าคะแนนมาตรฐานของประชากรที่ต้องการศึกษา
ก่อนนํามาใช้ในการวิจัยครั้งต่อไป 

3. อาจมีการศึกษาเชิงสํารวจเกี่ยวกับภาพยนตร์ที่เหมาะสมในการนํามาใช้เป็นสื่อในกลุ่ม
พัฒนาตนสําหรับกลุ่มตัวอย่างที่เป็นคนไทย เนื่องจากในประเทศไทยยังไม่มีการจัดหมวดหมู่
ภาพยนตร์ที่เหมาะสมสําหรับการนํามาใช้เป็นสื่อในงานวิจัย 

4. การวิจัยครั้งต่อไป อาจมีการศึกษาเชิงเปรียบว่าการชมภาพยนตร์ตลอดทั้งเรื่องและนํา
ประสบการณ์ดังกล่าวมาใช้เป็นสื่อในกลุ่มการปรึกษาเชิงจิตวิทยา กับการชมภาพยนตร์เฉพาะฉาก    
สําคัญๆทีละฉากและนําประสบการณ์ดังกล่าวมาใช้ในการกลุ่มการปรึกษาเชิงจิตวิทยา จะมีผลต่อ
สมาชิกกลุ่มแตกต่างกันหรือไม่ อย่างไร 

5. อาจมีการติดตามผลโดยวัดคะแนนความหวังหลังจากเสร็จสิ้นกระบวนการกลุ่มไปแล้ว 1 
เดือน เพ่ือให้เห็นว่าผลของกระบวนการกลุ่มนั้นส่งผลต่อกลุ่มตัวอย่างในระยะยาวหรือไม่
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ภาคผนวก ก 
เอกสารรับรองจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัย 

แบบฟอร์มใบยินยอมการเข้าร่วมการวิจัย 
และใบประชาสัมพันธ์ 
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ภาคผนวก ข 
การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ 

แบบวัดความหวัง 
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ตารางที่ 10  
แสดงข้อกระทงในแบบวัดความหวังที่มีการแปลและสร้างเพ่ิมจากแบบวัดความหวังของ Snyder 
(1996) 

 ข้อ ข้อกระทงต้นฉบับภาษาอังกฤษ แปล สร้างเพ่ิม ข้อกระทงภาษาไทย ทิศทาง 

1 
If I should find myself in a 
jam, I could think of many 
ways to get out of it. 

  
ถ้าฉันพบว่าตนเองอยู่ในสถานการณ์
ที่ลําบาก ฉันสามารถหาวิธีตา่งๆที่
หลากหลายในการแก้ปญัหานั้นได ้

+ 

    
ฉันสามารถหาทางออกต่างๆสําหรบั
ปัญหาได ้

+ 

    
เมื่อฉันเผชิญกบัปัญหา ฉันไม่เห็น
แนวทางที่จะจัดการกับปญัหานั้นได้ 

- 

2 
There are lots of ways around 
any problem that I am facing 
now. 

  
ฉันมีวิธีการต่างๆที่จะช่วยจัดการกบั
ปัญหาที่ฉันเผชิญอยู่ได ้

+ 

    
ฉันมีวิธีการที่จะจดัการกับปญัหาที่
กําลังเผชิญอยู ่

+ 

    
ฉันคิดว่าไมม่ีทางออกสําหรับปัญหา
ที่ฉันกําลังเผชิญอยู ่

- 

3 
I can think of many ways to 
reach my current goals. 

  
ฉันสามารถคิดหาวิธีการต่าง ๆ ท่ีจะ
ช่วยให้บรรลเุปูาหมายที่ฉันมี
ในตอนนี้ได ้

+ 

    
ฉันไม่รู้ว่าจะทําอย่างไรที่จะบรรลุ
เปูาหมายที่วางไว้ได ้

- 

    
ฉันไม่มีวิธีการใดที่จะมาช่วยให้ฉัน
บรรลเุปูาหมายของตนเองได ้

- 
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ตารางที่ 10 (ต่อ) 
แสดงข้อกระทงในแบบวัดความหวังที่มีการแปลและสร้างเพ่ิมจากแบบวัดความหวังของ Snyder 
(1996) 

ข้อ ข้อกระทงต้นฉบับภาษาอังกฤษ แปล สร้างเพ่ิม ข้อกระทงภาษาไทย ทิศทาง 

1 
At the present time, I am 
energetically pursuing my 
goals. 

  
ขณะนี้ฉันมีพลังที่จะทําตาม
เปูาหมายของฉันท่ีมีอยู ่

+ 

    
ตอนนี้ฉันกระตือรือร้นท่ีจะทําตาม
เปูาหมายของฉัน 

+ 

    
ในตอนนี้ฉันรู้สึกหมดเรี่ยวแรงที่จะ
ทํางานตามที่วางแผนไว ้

- 

2 
Right now I see myself as 
being pretty successful. 

  
ในตอนนี้ ฉันมองว่าตนเองค่อนข้าง
ประสบความสําเรจ็ในเรื่องต่างๆ 

+ 

    
ฉันเช่ือมั่นว่าในตอนนี้ฉันมีชีวิตที่
ประสบความสําเรจ็ 

+ 

    
ตอนนี้ฉันรับรู้ว่าตนเองเป็นคนท่ี
ค่อนข้างล้มเหลว 

- 

3 
At this time, I am meeting the 
goals that I have set for 
myself. 

  
ในตอนนี้ ฉันกําลังก้าวไปถึง
เปูาหมายที่ฉันตั้งไว้สําหรับตนเอง 

+ 

    
ฉันมั่นใจว่าสามารถทําเปูาหมายที่
ฉันตั้งไว้ให้กลายเป็นจริงได้ในตอนนี้ 

+ 

    
ฉันเช่ือว่าการไปถึงเปูาหมายที่ฉันตั้ง
ไว้ในตอนน้ีเป็นสิ่งที่เป็นไปได้ยาก
มาก 

- 
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ตารางท่ี 11  
คะแนนความตรงตามเนื้อหาของข้อกระทงแต่ละข้อโดยผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน 

ข้อ ข้อกระทง 
ทิศ 
ทาง 

ผู้ทรงคุณวุฒิ 
ระดับความ

คิดเห็น ค่า IOC 
-1 0 1 

1 
ถ้าฉันพบว่าตนเองอยู่ในสถานการณ์ที่
ลําบาก ฉันสามารถหาวิธตี่างๆที่
หลากหลายในการแก้ปญัหานั้นได ้

+ 
ดร. กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ    

0.67 ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ ์    
รศ.ดร.อรัญญา ตุ้ยคาํภีร ์    

2 
ตอนนี้ฉันกระตือรือร้นท่ีจะทําตาม
เปูาหมายของฉัน 

+ 
ดร. กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ    

0.67 ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ ์    
รศ.ดร.อรัญญา ตุ้ยคาํภีร ์    

3 
ฉันคิดว่าไมม่ีทางออกสําหรับปัญหาที่
ฉันกําลังเผชิญอยู ่

- 
ดร. กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ    

1 ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ ์    
รศ.ดร.อรัญญา ตุ้ยคาํภีร ์    

4 
ในตอนนี้ ฉันมองว่าตนเองค่อนข้าง
ประสบความสําเรจ็ในเรื่องต่างๆ 

+ 
ดร. กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ    

1 ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ ์    
รศ.ดร.อรัญญา ตุ้ยคาํภีร ์    

5 
ฉันไม่รู้ว่าจะทําอย่างไรที่จะบรรลุ
เปูาหมายที่วางไว้ได ้

- 
ดร. กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ    

1 ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ ์    
รศ.ดร.อรัญญา ตุ้ยคาํภีร ์    

6 
ฉันเช่ือว่าการไปถึงเปูาหมายที่ฉันตั้ง
ไว้ในตอนน้ีเป็นสิ่งที่เป็นไปได้ยากมาก 

- 
ดร. กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ    

0.67 ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ ์    
รศ.ดร.อรัญญา ตุ้ยคาํภีร ์    

7 
ฉันสามารถหาทางออกต่างๆสําหรบั
ปัญหาได ้

+ 
ดร. กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ    

1 ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ ์    
รศ.ดร.อรัญญา ตุ้ยคาํภีร ์    

8 
ในตอนนี้ฉันรู้สึกหมดเรี่ยวแรงที่จะ
ทํางานตามที่วางแผนไว ้

- 
ดร. กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ    

1 ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ ์    
รศ.ดร.อรัญญา ตุ้ยคาํภีร ์    

9 
ฉันมีวิธีการต่างๆที่จะช่วยจัดการกบั
ปัญหาที่ฉันเผชิญอยู่ได ้

+ 
ดร. กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ    

0.67 ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ ์    
รศ.ดร.อรัญญา ตุ้ยคาํภีร ์    
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ตารางท่ี 11 (ต่อ)  
คะแนนความตรงตามเนื้อหาของข้อกระทงแต่ละข้อโดยผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน 

ข้อ ข้อกระทง 
ทิศ 
ทาง 

ผู้ทรงคุณวุฒิ 
ระดับความ

คิดเห็น ค่า IOC 
-1 0 1 

10 
ฉันเช่ือมั่นว่าในตอนนี้ฉันมีชีวิตที่
ประสบความสําเรจ็ 

+ 
ดร. กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ    

0.67 ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ ์    
รศ.ดร.อรัญญา ตุ้ยคาํภีร ์    

11 
ฉันไม่มีวิธีการใดที่จะมาช่วยให้ฉัน
บรรลเุปูาหมายของตนเองได ้

- 
ดร. กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ    

1 ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ ์    
รศ.ดร.อรัญญา ตุ้ยคาํภีร ์    

12 
ในตอนนี้ ฉันกําลังก้าวไปถึงเปูาหมาย
ที่ฉันตั้งไว้สําหรับตนเอง 

+ 
ดร. กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ    

0.67 ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ ์    
รศ.ดร.อรัญญา ตุ้ยคาํภีร ์    

13 
เมื่อฉันเผชิญกบัปัญหา ฉันไม่เห็น
แนวทางที่จะจัดการกับปญัหานั้นได้ 

- 
ดร. กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ    

1 ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ ์    
รศ.ดร.อรัญญา ตุ้ยคาํภีร ์    

14 
ขณะนี้ฉันมีพลังที่จะทําตามเปูาหมาย
ของฉันท่ีมีอยู ่

+ 
ดร. กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ    

0.67 ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ ์    
รศ.ดร.อรัญญา ตุ้ยคาํภีร ์    

15 
ฉันมีวิธีการที่จะจดัการกับปญัหาที่
กําลังเผชิญอยู ่

+ 
ดร. กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ    

1 ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ ์    
รศ.ดร.อรัญญา ตุ้ยคาํภีร ์    

16 
ตอนนี้ฉันรับรู้ว่าตนเองเป็นคนท่ี
ค่อนข้างล้มเหลว 

- 
ดร. กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ    

0.67 ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ ์    
รศ.ดร.อรัญญา ตุ้ยคาํภีร ์    

17 ฉันสามารถคิดหาวิธีการต่าง ๆ ท่ีจะ
ช่วยให้บรรลเุปูาหมายที่ฉันมีในตอนนี้
ได ้

+ 
ดร. กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ    

1 ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ ์    
รศ.ดร.อรัญญา ตุ้ยคาํภีร ์    

18 
ฉันมั่นใจว่าสามารถทําเปูาหมายทีฉ่ัน
ตั้งไว้ให้กลายเป็นจริงได้ในตอนนี ้

+ 
ดร. กุลยา พิสิษฐ์สังฆการ    

0.67 ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ ์    
รศ.ดร.อรัญญา ตุ้ยคาํภีร ์    
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ตารางท่ี 15  
ผลสรุปการพิจารณาภาพยนตร์ที่ใช้เป็นสื่อในกลุ่มพัฒนาตนเพื่อเสริมสร้างความหวังในบุคคล
ภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง 

เกณฑ์การคัดเลือก
ภาพยนตร์ 

ผู้ทรงคุณวุฒิ 

ระดับความเหมาะสม
ของภาพยนตร์เร่ือง 

50/50 

ระดับความเหมาะสม
ของภาพยนตร์เร่ือง In 

His Chart 

1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 

เป็นภาพยนตร์ที่มีเนื้อหา
เกี่ยวกับโรคมะเร็ง 

อาจารย์ ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ์           
ศาสตราจารย์ ดร.ชูชัย สมิทธิไกร           

พ.ต.หญิง นิลภา สุขเจริญ           
 คะแนนเฉลีย่ = 4.67 คะแนนเฉลีย่ = 2.67 

เป็นภาพยนตร์ที่มลีักษณะ
ของแรงบันดาลใจ และ  
การเสริมสร้างความหวัง 

อาจารย์ ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ์           
ศาสตราจารย์ ดร.ชูชัย สมิทธิไกร           

พ.ต.หญิง นิลภา สุขเจริญ           
 คะแนนเฉลีย่ = 4.33 คะแนนเฉลีย่ = 3.33 

เป็นภาพยนตร์ที่มีความ
เหมาะสมในบรบิทของ

วัฒนธรรม 

อาจารย์ ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ์           
ศาสตราจารย์ ดร.ชูชัย สมิทธิไกร           

พ.ต.หญิง นิลภา สุขเจริญ           
 คะแนนเฉลีย่ = 3 คะแนนเฉลีย่ = 4 

เป็นภาพยนตร์ที่มีเนื้อหาไม่
ขัดต่อศีลธรรม 

อาจารย์ ดร. ณัฐสุดา เต้พันธ์           
ศาสตราจารย์ ดร.ชูชัย สมิทธิไกร           

พ.ต.หญิง นิลภา สุขเจริญ           
 คะแนนเฉลีย่ = 4.37 คะแนนเฉลีย่ = 4.67 

รวมคะแนนเฉลี่ย 4.08 3.67 
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ภาคผนวก ค 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

แบบสอบถามข้อมูลท่ัวไป 
แบบวัดความหวัง 

ภาพยนตร์เร่ือง 50/50 
แผนการดําเนินกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อท่ีมีผลต่อความหวัง 

สําหรับบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง 
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แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป 

ค าชี้แจง: โปรดเติมคําตอบลงในช่องว่างและใส่เครื่องหมาย  ลงใน  หน้าข้อความที่ตรงกับตัว
ท่านตามความเป็นจริงมากท่ีสุด 

1. อายุ.....................ปี 

2. อาชีพ 

 นักเรียน/นักศึกษา  พนักงาน/ลูกจ้าง  ข้าราชการ/พนักงานรัฐวิสาหกิจ 

 ค้าขาย/ธุรกิจส่วนตัว  อ่ืนๆ (โปรดระบุ)............................................................... 

3. ท่านปุวยเป็นมะเร็งประเภท....................................................ระยะของโรค............................ 

เป็นเวลาทั้งสิ้น.............ปี................เดือน 

4. ท่านได้รับการรักษาด้วยวิธี...................................................................................................... 

5. ท่านมีอาการที่เกิดจากผลข้างเคียงของการรักษาคือ................................................................ 

................................................................................................................................................. 

6. ท่านหยุดการรักษามาแล้วเป็นเวลา...............ป.ี...............เดือน 

รหัสผู้เข้าร่วมการวิจัย ............... 
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แบบวัดความหวัง 

ค าชี้แจง โปรดพิจารณาข้อความในแต่ละข้อ แล้วทําเครื่องหมาย  บนตัวเลขท่ีเป็นคาํตอบท่ีตรงกับตัวท่านมาก
ที่สุด 

 

ข้อ ข้อความ 

ไม่
จริง
อย่าง
ยิ่ง 

ไม่
จริง
มาก 

ไม่
จริง 

ไม่จริง
เล็กน้อย 

จริง
เล็กน้อย 

จริง 
จริง
มาก 

จริง
อย่าง
ยิ่ง 

(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8) 

1 
ถ้าฉันพบว่าตนเองอยู่ในสถานการณ์ที่
ลําบาก ฉันสามารถหาวิธตี่างๆที่
หลากหลายในการแก้ปญัหานั้นได ้

        

2 
ตอนนี้ฉันกระตือรือร้นท่ีจะทําตาม
เปูาหมายของฉัน 

        

3 
ฉันคิดว่าไมม่ีทางออกสําหรับปัญหาที่
ฉันกําลังเผชิญอยู ่

        

4 
ในตอนนี้ ฉันมองว่าตนเองค่อนข้าง
ประสบความสําเรจ็ในเรื่องต่างๆ 

        

5 
ฉันไม่รู้ว่าจะทําอย่างไรที่จะบรรลุ
เปูาหมายที่วางไว้ได ้

        

6 
ฉันเช่ือว่าการไปถึงเปูาหมายที่ฉันตั้ง
ไว้ในตอนน้ีเป็นสิ่งที่เป็นไปได้ยากมาก 

        

7 
ฉันสามารถหาทางออกต่างๆสําหรบั
ปัญหาได ้

        

8 
ในตอนนี้ฉันรู้สึกหมดเรี่ยวแรงที่จะ
ทํางานตามที่วางแผนไว ้

        

9 
ฉันมีวิธีการต่างๆที่จะช่วยจัดการกบั
ปัญหาที่ฉันเผชิญอยู่ได ้

        

10 
ฉันเช่ือมั่นว่าในตอนนี้ฉันมีชีวิตที่
ประสบความสําเรจ็ 

        

11 
ฉันไม่มีวิธีการใดที่จะมาช่วยให้ฉัน
บรรลเุปูาหมายของตนเองได ้

        

12 
ในตอนนี้ ฉันกําลังก้าวไปถึงเปูาหมาย
ที่ฉันตั้งไว้สําหรับตนเอง 

        

13 
เมื่อฉันเผชิญกบัปัญหา ฉันไม่เห็น
แนวทางที่จะจัดการกับปญัหานั้นได้ 

        

14 
ขณะนี้ฉันมีพลังที่จะทําตามเปูาหมาย
ของฉันท่ีมีอยู ่
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ข้อ ข้อความ 

ไม่
จริง
อย่าง
ยิ่ง 

ไม่
จริง
มาก 

ไม่
จริง 

ไม่จริง
เล็กน้อย 

จริง
เล็กน้อย 

จริง 
จริง
มาก 

จริง
อย่าง
ยิ่ง 

(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8) 

15 
ฉันมีวิธีการที่จะจดัการกับปญัหาที่
กําลังเผชิญอยู ่

        

16 
ตอนนี้ฉันรับรู้ว่าตนเองเป็นคนท่ี
ค่อนข้างล้มเหลว 

        

17 
ฉันสามารถคิดหาวิธีการต่าง ๆ ท่ีจะ
ช่วยให้บรรลเุปูาหมายที่ฉันมีในตอนนี้
ได ้

        

18 
ฉันมั่นใจว่าสามารถทําเปูาหมายทีฉ่ัน
ตั้งไว้ให้กลายเป็นจริงได้ในตอนนี ้

        

 

 

 

ขอบพระคุณที่ให้ความร่วมมือ 
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ภาพยนตร์เรื่อง 50/50 

 
 
แนว: ตลก, ชีวิต/ดราม่า 
ปีท่ีฉาย: 2011 
ก ากับ: Jonathan Levine 
เขียนบท: Will Reiser 
น าแสดง: Joseph Gordon-Levitt, Seth 
Rogen, Anna Kendrick 
ความยาว: 100 นาที 

 

 

เรื่องย่อ: 

          เมื่อชายคนหนึ่งใช้อาการปุวยเป็นโอกาสในการใช้ชีวิต ภาพยนตร์เรื่อง 50/50 เป็นเรื่องราวที่
ตลก ประทับใจ เต็มไปด้วยมิตรภาพ ความรักและการต่อสู้เพ่ือความอยู่รอด นี่คือเรื่องราวที่ได้รับแรง
บันดาลใจจากชีวิตจริงของผู้เขียนบท วิล ไรเซอร์ ที่ต้องต่อสู้กับโรคมะเร็ง ที่จะสะท้อนให้เห็นถึง
อารมณ์ขันที่ซ่อนอยู่ในความเจ็บปวด การเดินทางที่น่าประทับใจ สําหรับผู้ชายคนหนึ่งไม่ทันได้ตั้งตัว
ในการเผชิญหน้ากับความจริง 

          อดัม (โจเซฟ กอร์ดอน-เลวิตต์) มีชีวิตที่สมบูรณ์แบบ เขามีความสามารถ มีแฟนสาว และงาน
ที่ดี ด้วยวัยเพียง 27 ดูเหมือนเขาจะมีพร้อมทุกอย่าง แต่แล้วอดัมก็เริ่มมีอาการปวดหลัง และเม่ือไป
ตรวจเขาก็พบว่าตัวเองเป็นมะเร็ง เมื่อมีเนื้อร้ายอยู่บริเวณกระดูกสันหลัง ชีวิตของอดัมก็ต้องเปลี่ยนไป
จากหน้ามือเป็นหลังมือ 

          คนรอบตัวของอดัมต่างตอบสนองกับข่าวร้ายด้วยพฤติกรรมที่แตกต่างกัน ไคล์ (เซธ โรเกน) 
เพ่ือนซี้ของเขาแนะนําให้พลิกวิกฤตให้เป็นโอกาสในการลองทําสิ่งที่เขาไม่เคยทํา แม่ของเขา (แองเจ
ลิก้า ฮูสตัน) ดูจะวิตกจริตกับอาการของลูกชายจนขอย้ายเข้ามาอยู่ด้วย และเรเชล (ไบรซ์ ดัลลัส ฮาว
เวิร์ด) แฟนสาวของเขาก็พยายามที่จะรับมือกับภาระหน้าที่ที่เธอไม่คาดคิดมาก่อน ในขณะที่แคทธา
ลีน (แอนนา เคนดริก) จิตแพทย์มือใหม่ก็เข้ามาดูแลสภาพจิตใจของเขา เรื่องราวที่เกิดขึ้นทั้งหมดใน 
50/50 ทําให้เรารู้ว่าบางทีเสียงหัวเราะก็อาจเป็นยารักษาท่ีดีที่สุด
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แผนการด าเนนิกลุ่มพัฒนาตนโดยมีภาพยนตร์เป็นสื่อท่ีมีผลต่อความหวัง 
ส าหรับบุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง 

 

ช่วงที่ 1 “มารู้จักกัน” 

รายละเอียดวิธีดําเนินการ 

1. ผู้นํากลุ่มกล่าวทักทายสมาชิก และแนะนําตนเอง 
2. ผู้นํากลุ่มชี้แจงวัตถุประสงค์ของการทํากลุ่ม วัน เวลา และข้อปฏิบัติร่วมกันภายในกลุ่ม 

บทบาทของสมาชิกกลุ่ม ตลอดจนการรักษาเรื่องราวที่เป็นความลับของสมาชิกภายในกลุ่ม 
3. ผู้นํากลุ่มชวนให้สมาชิกแต่ละคนแนะนําตนเอง 

วัตถุประสงค์ 

1. เพ่ือให้สมาชิกกลุ่มและผู้นํากลุ่มได้ทําความรู้จักกัน ทําให้เกิดความไว้วางใจ และรู้สึกอบอุ่น  
เป็นกันเองเมื่ออยู่ในกลุ่ม 

2. สร้างความไว้ใจภายในกลุ่ม ด้วยการสร้างบรรยากาศที่ปลอดภัยเพื่อเอ้ือให้สมาชิกได้เปิดเผย
เรื่องราวโดยทั่วไปของตนเอง 
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ช่วงที ่2 “การชมภาพยนตร์” 

รายละเอียดวิธีดําเนินการ 

1. ผู้นํากลุ่มทบทวนกิจกรรมครั้งที่ผ่านมา 
2. ผู้นํากลุ่มเกริ่นนําเกี่ยวกับภาพยนตร์ที่จะเปิดให้สมาชิกกลุ่มชม 
3. ผู้นํากลุ่มและสมาชิกกลุ่มร่วมกันชมภาพยนตร์ 

วัตถุประสงค์ 

1. สร้างบรรยากาศและความสนใจในการชมภาพยนตร์ให้กับสมาชิกกลุ่ม 
2. เพ่ือให้สมาชิกกลุ่มชมภาพยนตร์อย่างตั้งใจและมีสมาธิรวมถึงเอ้ือให้เกิดการรับรู้ถึงบุคคล

ต้นแบบ หรือบุคคลที่ประสบความสําเร็จผ่านการชมภาพยนตร์ ทําให้สมาชิกกลุ่มเห็นถึง
ความเป็นไปได้ที่จะสามารถปฏิบัติตามได้ ซึ่งถือเป็นส่วนสําคัญท่ีช่วยเพิ่มความรู้สึกมี
ความหวังได้ 

 



 104 

ช่วงที่ 3 “เรื่องราวที่ปรากฏในภาพยนตร์” 

รายละเอียดวิธีดําเนินการ 

1. ผู้นํากลุ่มชวนให้สมาชิกกลุ่มแสดงความความคิดเห็นในประเด็นต่างๆ ที่เห็นในภาพยนตร์
ดังกล่าว รวมถึงความรู้สึกท่ีได้รับจากการชมภาพยนตร์ โดยประเด็นที่พูดคุยนั้น  

2. ผู้นํากลุ่มชวนให้สมาชิกกลุ่มพูดเรื่องราวของตนเองที่มีส่วนคล้ายกับเรื่องราวในภาพยนตร์ 

วัตถุประสงค์ 

1. เอ้ือให้สมาชิกกลุ่มได้แสดงความคิด  ความรู้สึกที่มีต่อภาพยนตร์ร่วมกัน 
2. เอ้ือให้สมาชิกในกลุ่มได้มีปฏิสัมพันธ์กันมากข้ึนผ่านการแสดงความคิดและความรู้สึกที่มีต่อ

ภาพยนตร์รวมถึงช่วยให้เกิดการรับรู้ถึงบุคคลต้นแบบ หรือบุคคลที่ประสบความสําเร็จผ่าน
การชมภาพยนตร์ ทําให้สมาชิกกลุ่มเห็นถึงความเป็นไปได้ที่จะสามารถปฏิบัติตามได้ ซึ่งถือ
เป็นส่วนสําคัญที่ช่วยเพิ่มความรู้สึกมีความหวังได้ 
 



 105 

ช่วงที่ 4 “การสะท้อนประสบการณ์จากหนัง” 

รายละเอียดวิธีดําเนินการ 

1. ผู้นํากลุ่มทบทวนกิจกรรมของวันก่อน 
2. ผู้นํากลุ่มเปิดภาพยนตร์ให้สมาชิกกลุ่มชม เป็นตอนที่พระเอกทราบจากแพทย์ว่าตนเองปุวย

เป็นโรคมะเร็งชนิดหายาก ทําให้พระเอกเกิดอาการช็อกและสับสน พยายามหาข้อมูลของโรค
ที่ตนเองเป็นจากทางอินเตอร์เน็ต (ภาพยนตร์นาทีที่ 07.53-11.09) 

ภาพตัวอย่างจากฉากดังกล่าว

 

3. ชวนให้สมาชิกกลุ่มนึกถึงเรื่องราวในชีวิตจริงเมื่อทราบว่าตนเองปุวยเป็นโรคมะเร็ง แล้วนํามา
แลกเปลี่ยนประสบการณ์กันว่าแต่ละคนรู้สึกอย่างไร โดยพูดคุยถึงอาการเจ็บปุวย 
ผลข้างเคียงจากการรักษา ความรู้สึกท้อแท้ใจ รวมไปถึงผลกระทบที่มีต่อครอบครัวและคน
รอบข้างของสมาชิกกลุ่มด้วย 

4. เมื่อมีการพูดคุยถึงปัญหา ผู้นํากลุ่มจะเอ้ือให้สมาชิกกลุ่มได้กล่าวถึงปัญหานั้นอย่างชัดเจน 
และเอ้ือให้สมาชิกกลุ่มแก้ปัญหาดังกล่าวร่วมกัน 

วัตถุประสงค์ 

1. เอ้ือให้สมาชิกในกลุ่มได้ทบทวนประสบการณ์ สํารวจความคิด ความรู้สึกของตนเอง 
2. เอ้ือให้สมาชิกกลุ่มเปิดเผยเรื่องราวของตนเองมากขึ้น 
3. เพ่ือให้สมาชิกได้รับรู้เรื่องราวชีวิตผ่านการถ่ายทอดจากสมาชิกคนอื่นในกลุ่ม ทําให้เกิดความ

เข้าใจ การยอมรับในตนเองและผู้อื่น  
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ช่วงที่ 5 “การสะท้อนประสบการณ์จากหนัง (ต่อ)” 

รายละเอียดวิธีด าเนินการ 

1. ผู้นํากลุ่มเปิดภาพยนตร์ให้สมาชิกกลุ่มชม โดยเป็นช่วงที่พระเอกรู้สึกท้อแท้กับชีวิต แต่ก็ได้
พบว่าคนรอบข้างทั้งแม่และเพ่ือนต่างก็พยายามทําเพ่ือพระเอก ซึ่งฉากภาพยนตร์ดังกล่าว
ได้แก่ 

1.1 ภาพยนตร์นาทีที่ 01.11.53-01.13.29 เป็นฉากที่พระเอกได้ทราบว่าแม่ของตนเองได้เข้า
ร่วมกลุ่มสําหรับพ่อแม่ที่มีลูกเป็นมะเร็ง แต่พระเอกไม่เคยทราบมาก่อน  

ภาพตัวอย่างจากฉากดังกล่าว

 

1.2 ภาพยนตร์นาทีที่ 01.20.32-01.21.48 และ 01.22.56-01.26.35) เป็นฉากท่ีพระเอก
ทราบว่าเพ่ือนอ่านหนังสือเกี่ยวกับวิธีการในการรับมือกับโรคมะเร็งเพ่ือตัวเอง และเป็น
ช่วงเวลาก่อนที่พระเอกจะผ่าตัดที่มีพ่อแม่ และเพ่ือนมาให้กําลังใจ  
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ภาพตัวอย่างจากฉากดังกล่าว
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ช่วงที่ 6 “การก้าวต่อไปด้วยใจที่เบิกบาน” 

รายละเอียดวิธีดําเนินการ 

1. ผู้นํากลุ่มเชิญชวนให้สมาชิกทบทวนเรื่องราวและประสบการณ์ต่างๆ ที่ได้เรียนรู้ในกลุ่ม  
2. ให้สมาชิกกลุ่มบอกเล่าความรู้สึกที่มีต่อเพ่ือนสมาชิกกลุ่ม 

3. ผู้นํากลุ่มกล่าวอําลาและปิดกลุ่ม 

4. ให้สมาชิกกลุ่มทําแบบวัดความหวัง 

5. มอบค่าตอบแทนและของที่ระลึก 

วัตถุประสงค์ 

1. เปิดโอกาสให้สมาชิกได้ทบทวนประสบการณ์ และความรู้สึกท่ีเกิดขึ้น 
2. เอ้ือให้สมาชิกเรียนรู้ที่จะดําเนินชีวิตได้อย่างสอดคล้องตามความเป็นจริง 
3. เอ้ือให้สมาชิกในกลุ่มเห็นคุณค่า ความดีงามของตนเอง เพื่อให้เกิดกําลังใจ เกิดพลังในการ

ดําเนินชีวิตต่อไป 
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ภาคผนวก ง 
แผ่นพับการเสริมสร้างความหวังและกําลังใจ
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ภาคผนวก จ 
คะแนนความหวังของผู้เข้าร่วมการวิจัยรายบุคคล
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ตารางท่ี 17  
คะแนนความหวังของผู้เข้าร่วมการวิจัยรายบุคคล 

เงื่อนไขการวิจัย 
หมายเลขผู้เข้าร่วม 

การวิจัย 
คะแนนความหวัง 
ก่อนการทดลอง 

คะแนนความหวัง 
หลังการทดลอง 

กลุ่มทดลอง 

01 83 93 
02 85 108 
03 87 107 
04 78 119 
05 85 83 
06 78 125 
07 87 121 
08 88 124 
09 86 99 
10 84 131 
11 85 102 
12 74 106 
13 86 93 
14 84 122 

กลุ่มควบคุม 

15 68 64 
16 88 92 
17 87 88 
18 88 99 
19 87 95 
20 75 87 
21 87 86 
22 86 80 
23 85 79 
24 84 82 
25 87 99 
26 85 85 
27 84 84 
28 87 92 
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ประวัติผู้เขียนวิทยานิพนธ์ 
 

นางสาวเอนิการ์ พลอยสมบูรณ์ เกิดวันที่ 4 พฤษภาคม 2531 จังหวัดน่าน สําเร็จการศึกษา
ระดับมัธยมศึกษาจากโรงเรียนมงฟอร์ตวิทยาลัย จากนั้นเข้าศึกษาต่อในระดับอุดมศึกษาและสําเร็จ
การศึกษาปริญญาศิลปศาสตรบัณฑิต  (ศศ .บ. )  สาขาภาษาอังกฤษ คณะมนุษยศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยเชียงใหม่ เมื่อปี พ.ศ. 2554  ต่อมาได้เข้าศึกษาต่อในระดับมหาบัณฑิต สาขาวิชา
จิตวิทยาการปรึกษา คณะจิตวิทยา จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย โดยเข้าศึกษาเมื่อปีการศึกษา 2554  
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