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The purpose of this research were to examine the effect of personal growth 
group with photo-elicitation on posttraumatic growth and psychological well-being 
among women with post breast cancer treatment. Participants are 30 post breast 
cancer treatment women who pass the inclusion criteria, were equally assigned into 
the experimental group and control group. Data were then analyzed using descriptive 
statistics, Repeated Measures MANOVA. The result of the research were found that: 1) 
the posttest score on the PTGI-SF scale of the experimental groups were significantly 
higher than the pretest one (p <.05), 2) there are no differences on the PTGI-SF scale 
between the control and the experiment group, 3) the posttest score on the 
psychological well-being scale of the experimental groups were significantly higher 
than the pretest one (p <.05), 4) there are no differences on the psychological well-
being scale between the control and the experiment group 
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บทที่ 1 
บทน า 

ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 

 โรคมะเร็งเป็นโรคร้ายที่คร่าชีวิตผู้คนมากมายทั่วโลก มะเร็งเต้านมเป็นมะเร็งที่พบบ่อยที่สุด
ในผู้หญิงทั่วโลก สําหรับในประเทศไทย มะเร็งเต้านมเป็นมะเร็งที่พบในผู้หญิงมากที่สุดเช่นกัน คือมี
มากถึงร้อยละ 39.74% ของมะเร็งทั้งหมด และเป็นสาเหตุการตายจากมะเร็งเป็นอันดับสองรองจาก
มะเร็งปอดในผู้หญิง (สถาบันมะเร็งแห่งชาติ, 2555)   

 เมื่อได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นมะเร็ง ซึ่งเป็นโรคที่บุคคลส่วนใหญ่มักจะรับรู้ว่าเป็นโรคที่คุกคาม
ต่อชีวิต มีโอกาสให้รักษาหายขาดได้น้อย และไม่มีข้อมูลที่ชัดเจนว่าการรักษาด้วยวิธีใด หรือต้องใช้
ระยะเวลาในการกําจัดเซลล์มะเร็งออกให้หมดเท่าใด ดังนั้นทันที่ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นมะเร็งรวมถึง
มะเร็งเต้านม ผู้ปุวยจะรู้สึกตกใจและชอกช้ํา เจ็บปวดสูญเสีย คิดถึงความตายและชีวิตที่เหลืออยู่ มี
ความรู้สึกไม่มั่นใจ ต่อการวินิจฉัยและการรักษาที่ได้รับ (Fann, Thomas-RichKaton, Cowley, 
Pepping, McGregor & Gralow, 2008) รวมถึงอาจมีการโทษตัวเองว่าดูแลสุขภาพของตัวเองไม่ดี 
หมดหวัง เจ็บปวดและทุกข์ทรมานทางจิตวิญญาณและอาจมีความคิดฆ่าตัวตาย (Arman & 
Rehnsfeldt, 2003) 

 นอกจากนี้ผู้ปุวยมะเร็งเต้านมยังได้รับผลกระทบจากวิธีการบําบัดรักษาอาการของโรค เช่น 
การผ่าตัด รูปลักษณ์ท่ีเปลี่ยนไปของผู้ปุวยมะเร็งเต้านมภายหลังการรักษาโดยการผ่าตัดเต้านมทําให้
ผู้ปุวยมีความทุกข์ทรมานในการดําเนินชีวิตและมีผลกระทบต่อจิตใจต่อผู้ปุวยเป็นอย่างมาก 
เช่นเดียวกับในงานวิจัยของ สุพรรณี โต๊ะกลาง (2555) พบว่าภายหลังการผ่าตัดมีความสามารถด้าน
การศึกษา การประกอบอาชีพ การดูแลครอบครัว ความเป็นหญิงซึ่งเน้นความสวยงามทางด้านสรีระ
ของร่างกาย บทบาทของความเป็นภรรยาและมารดา คุณค่าด้านต่างๆ เหล่านี้ของผู้ปุวยมะเร็งเต้านม
ลดลง อันเนื่องมาจากความรู้สึกท้อแท้ สิ้นหวัง หมดกําลังใจ 

  ผู้ที่ปุวยเป็นมะเร็งเต้านม หากได้รับการตรวจพบว่าเป็นมะเร็งเต้านมตั้งแต่ระยะเริ่มต้น ก็จะมี
โอกาสมีชีวิตเกิน 5 ปี ถึงร้อยละ 98 และมีโอกาสมีชีวิตเกิน 10 ปี ถึงร้อยละ 60-80 และหากตรวจ
พบก้อนมะเร็งกระจายไปยังต่อมน้ําเหลืองที่รักแร้ โอกาสที่รับการรักษาและมีชีวิตเกิน 5 ปี ยังมี
โอกาสสูงถึงร้อยละ 84 (วิเชียร ศรีมุนินทร์นิมิตร, 2555) ดังนั้น ผู้ปุวยยังมีช่วงระยะเวลาหลังจากการ
รักษาแล้วพอสมควร ซึ่งในระยะเวลานี้ ผู้ปุวยอาจจะต้องประสบกับความทุกข์ทรมานจิตใจ ร่างกาย
และเผชิญกับการเปลี่ยนแปลงทางด้านสังคม 
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  ถึงแม้การวินิจฉัยและรักษาว่าเป็นมะเร็งเต้านมนั้นจะทําให้ผู้ปุวยได้รับผลกระทบในทางลบ
หลายด้านโดยเฉพาะทางด้านจิตใจ ทั้งนี้นักจิตวิทยามีความสนใจที่จะดูแลจิตใจของผู้ปุวยมะเร็งเต้า
นมเพ่ือให้สามารถกลับมาใช้ชีวิตได้อย่างปกติสุข โดยได้มีการศึกษาความงอกงามภายหลังเผชิญ
เหตุการณ์สะเทือนขวัญ มีงานวิจัยพบว่าผู้ปุวยมะเร็งมีความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ
แบ่งออกเป็น 3 ด้านใหญ่ๆ ด้วยกัน ได้แก่ การเพ่ิมแหล่งสนับสนุนทางสังคม (Social Resources) 
ผู้ปุวยมะเร็งจะรายงานความงอกงามในแง่ของความรักกับครอบครัว คู่รักที่มากยิ่งข้ึน การมี
สัมพันธภาพที่ดีกับเพ่ือนและครอบครัวมากยิ่งขึ้น การเพ่ิมแหล่งสนับสนุนของตนเอง (Personal 
Resources) บุคคลจะมีมุมมองต่อชีวิตที่ดีข้ึน มีความพึงพอใจชื่นชมต่อชีวิตมากข้ึน เพ่ิมความเข้มแข็ง
ของตน ศรัทธาต่อศาสนามากขึ้น ทักษะและยังมีการเผชิญกับความเครียด (Coping Skills) 
ผู้รอดชีวิตมะเร็งมีวิธีการรับมือกับความเครียดที่มีประสิทธิภาพเพ่ิมขึ้น สามารถทําใจยอมรับต่อ
เหตุการณ์ที่ต้องเผชิญหน้า (Jim & Jacobsen, 2008)   
  นอกจากความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญแล้ว ยังมีงานวิจัยที่พบว่าผู้ที่มีกับ
อาการเจ็บปุวยขั้นรุนแรง ถึงแม้ว่าจะต้องประสบกับความยากลําบากในชีวิต แต่ก็ยังมีประสบการณ์
ของช่วงเวลาที่มีสุขภาวะทางจิตที่ดีได้ (Folkman & Greer, 2000) ซึ่งสุขภาวะทางจิต แบ่งออกเป็น 
2 ประเภท ได้แก่ สุขภาวะแบบเฮโดนิก (Hedonic well-being) และสุขภาวะแบบยูไดโมนิก 
(Eudaimonic well-being) ซึ่งมีความแตกต่างกันตรงที่ สุขภาวะแบบเฮโดนิกตรงที่สุขภาวะแบบเฮ
โดนิกนั้นไม่คํานึงถึงแหล่งที่มาของความสุข  ไม่ว่าจะเป็นทางกายของบุคคล หรือความสุขเพียง
ชั่วขณะ ล้วนเป็นสิ่งที่ดี (Tatarkiewicz, 1976 อ้างถึงใน Waterman et al., 2010)     
  ในการศึกษาครั้งนี้ ผู้วิจัยสนใจศึกษาสุขภาวะแบบเฮโดนิก (Hedonic well-being) ซ่ึง
หมายถึง คุณลักษณะเฉพาะบุคคลที่สะท้อนถึงการใช้ชีวิต คุณลักษณะนี้รวมถึงการมุ่งม่ันเพ่ือความ
เป็นเลิศ คุณงามความดีและการบรรลุเปูาหมายในตนเอง (Ackrill, 1973; Annas, 2004; 
McDowell, 1980 อ้างถึงใน Waterman et al., 2010) เป็นการมีชีวิตอยู่อย่างสอดคล้องกับตัวตนที่
แท้จริงของตนเอง ซึ่งมีงานวิจัยที่ศึกษาการพัฒนาสุขภาวะทางจิตในผู้ปุวยมะเร็งโดยกลุ่มทดลองได้รับ
การฝึกสมาธิเป็นระยะเวลา 8 สัปดาห์ ผลวิจัยพบว่ามีระดับการรับรู้ความเครียดที่ลดลง และมีการ
พัฒนาขึ้นของคะแนนสุขภาวะทางจิตที่สูงขึ้นอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ   
  ผู้วิจัยจึงมีความสนใจที่จะดูแลจิตใจของผู้ปุวยมะเร็งเต้านมโดยการพัฒนาความงอกงามหลัง
เผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตในสตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านมเพ่ือเป็นการ
พัฒนาจิตใจหลังจากต้องเผชิญกับผลกระทบและการเปลี่ยนแปลงในชีวิตครั้งสําคัญ 
 จากการที่ผู้วิจัยได้ทําการทบทวนวรรณกรรมพบว่าวิธีหนึ่งที่จะช่วยดูแลจิตใจคือ การใช้
กระบวนการกลุ่มพัฒนาตนตามแนวคิดของทร๊อตเซอร์ การใช้กระบวนการกลุ่มพัฒนาตนตามแนวคิด
ของทร๊อตเซอร์ผนวกเข้ากับการใช้รูปภาพเป็นสื่อเพ่ือประโยชน์ต่อการดูแลจิตใจ กล่าวคือกลุ่มพัฒนา



 
 

3 

ตนมีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนาสัมพันธภาพที่มีต่อกันระหว่างสมาชิกเพ่ือนําไปสู่การเปิดเผยตัวตน และ
เอ้ือให้เกิดการสื่อสารและความเข้าใจระหว่างกันเมื่อเกิดการสื่อสารที่อยู่ภายใต้บรรยากาศของการ
ยอมรับและความเข้าใจที่มีต่อกันแล้วจึงนําไปสู่การตระหนักในประเด็นป๎ญหาส่วนบุคคลของสมาชิก 
การร่วมมือกันในการหาวิธีการรับมือ หาทางแก้ไข และนําไปสู่การพัฒนาตนในที่สุด  
  กลุ่มพัฒนาตนจึงถือได้ว่าเป็นแหล่งสนับสนุนทางสังคมแหล่งหนึ่ง ซึ่งสมาชิกประกอบไปด้วย
ผู้ที่ผ่านประสบการณ์ความยากลําบากจากการเป็นมะเร็งเต้านมเช่นเดียวกัน จึงอาจมีส่วนสําคัญท่ีทํา
ให้เกิดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญได้โดยบุคคลที่เคยมีประสบการณ์ความงอกงาม
หลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญแล้วสามารถเป็นแบบอย่างที่ดีแก่สมาชิกคนอ่ืนๆ ได้ การแลกเปลี่ยน
ประสบการณ์เกี่ยวกับความยากลําบากและการก้าวผ่านเหตุการณ์เหล่านั้น นํามาสู่การเปลี่ยนแปลง
ในเรื่องราวที่เกิดข้ึนในชีวิตซึ่งสามารถส่งผลต่อสมาชิกคนอ่ืนๆ ทั้งสมาชิกท่ีมีระดับความงอกงามหลัง
เผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญที่สูงอยู่แล้วและสมาชิกที่ยังไม่เคยประสบกับความงอกงามหลังเผชิญ
เหตุการณ์สะเทือนขวัญเลย และการได้รับการสนับสนุนจากสมาชิกในบริบทของกลุ่มยังส่งผลดีต่อ
กระบวนการของความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญอีกด้วย (Lechner & Antoni, 
2004)  
  การได้รับการสนับสนุนทางสังคมมีความจําเป็นต่อการพัฒนาจิตใจของสตรีภายหลังการ
รักษามะเร็งเต้านม มีงานวิจัยพบว่าสตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านมที่มีระดับคะแนนการรับรู้ถึง
การได้รับการสนับสนุนทางสังคมมีสุขภาวะทางจิตที่ดีขึ้น (Holland & Holahan, 2003) การ
สนับสนุนทางสังคมยังมีสหสัมพันธ์ทั้งทางตรงและทางอ้อมกับสุขภาวะทางจิต โดยมีตัวแปรส่งผ่านคือ
การเยียวยาจิตใจทางบวก สุขภาวะทางจิตยังมีสหสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมสุขภาพทางบวก การ
สนับสนุนทางสังคม และการเยียวยาจิตใจทางบวก (Holland & Holahan, 2003) และยังพบว่าการมี
แหล่งทางสังคมที่ดีบ่งบอกถึงการมีสุขภาวะทางจิตที่ดีขึ้นเมื่อเวลาผ่านไป (Helgeson, Snyder, & 
Seltman, 2004) กลุ่มพัฒนาตนจึงอาจมีส่วนสําคัญในการพัฒนาสุขภาวะทางจิตเช่นกันโดยมีการใช้
รูปภาพเป็นสื่อกลาง 
  การใช้รูปภาพเป็นสื่อมีบทบาทในการเป็นสื่อกลางในการสํารวจภาวะจิตใจและประสบการณ์
ภายในของตน กระตุ้นสิ่งที่อยู่ในจิตใต้สํานึกในส่วนที่อาจไม่สามารถใช้เพียงคําพูดอย่างเดียวได้ และ
ช่วยให้สมาชิกสามารถสื่อสารเรื่องราวเหล่านั้นออกมาได้ง่ายขึ้น เป็นยังเป็นการช่วยลดกลไกการ
ปูองกันตนเอง (Harper, 2002) ซึ่งมีความเหมาะสมกับกลุ่มตัวอย่างท่ีเป็นสตรีภายหลังการรักษา
มะเร็งเต้านมที่เคยเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญซึ่งมีผลกระทบทางจิตใจที่ค่อนข้างมาก เรื่องราวความ
ยากลําบากต่างๆ จึงค่อนข้างมีความละเอียดอ่อนต่อการที่จะเปิดเผยให้กับผู้อ่ืน และยังช่วยอํานวย
ความสะดวกแก่ผู้ร่วมวิจัยที่เป็นผู้ปุวยมะเร็งเต้านมซึ่งอาจมีข้อจํากัดบางประการอันเป็นผลมาจาก
ความเหนื่อยล้าจากการเผชิญกับการดําเนินโรค (Frith & Harcourt, 2007) จากท่ีกล่าวมาข้างต้น จะ
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เห็นได้ว่าการใช้รูปภาพเป็นสื่อนั้น มีประโยชน์ต่อการถ่ายทอดประสบการณ์ทางจิตใจของสตรี
ภายหลังการรักษามะเร็งเต้านมโดยรูปภาพทําหน้าที่เป็นเสมือนสื่อกลางในการสื่อสารเรื่องราวหรือ
ประสบการณ์ทั้งหลายที่เกิดข้ึนนั่นเอง เมื่อเกิดการสื่อสารที่อยู่ภายใต้บรรยากาศของการยอมรับและ
ความเข้าใจที่มีต่อกันแล้วจึงนําไปสู่การตระหนักในประเด็นป๎ญหาส่วนบุคคลของสมาชิก การร่วมมือ
กันในการหาวิธีการรับมือ หาทางแก้ไข และนําไปสู่การพัฒนาตนในที่สุด 
  งานวิจัยที่ผ่านมาจากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า มีงานวิจัยในไทยท่ีนํารูปภาพมาเป็นสื่อ
ในการปรึกษาเชิงจิตวิทยา ได้แก่งานของ ศุลีพร ปรมาภูติ (2554) ซึ่งศึกษาผลของกลุ่มจิตวิทยา
พัฒนาตนและการปรึกษาแนวพุทธด้วยการใช้รูปภาพเป็นสื่อต่อป๎ญญาในภาวะความสัมพันธ์เชื่อมโยง
และภาวะความเปลี่ยนแปลง โดยมีกลุ่มตัวอย่างเป็นบุคคลภายหลังการรักษามะเร็งเต้านมที่เสร็จสิ้น
การรักษามะเร็งเต้านม ทั้งนี้ยังไม่มีวิจัยที่ศึกษาผลของกลุ่มพัฒนาตนตามแนวคิดของทร๊อตเซอร์ 
ดังนั้นผู้วิจัยจึงมีความสนใจที่จะนําการใช้รูปภาพเป็นสื่อประยุกต์เข้ากับกระบวนการกลุ่มพัฒนาตน
ตามแนวคิดของทรอตเซอร์ เพ่ือเป็นการต่อยอดจากงานวิจัยเดิมและพัฒนาความงอกงามหลังเผชิญ
เหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตของสตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านม ซึ่งเป็นการที่จะ
ช่วยดูแลจิตใจและเป็นการพัฒนาความเข้มแข็งของจิตใจในทางบวก  

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

  เพ่ือศึกษาผลของกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อต่อการพัฒนาความงอกงามหลังเผชิญ
เหตุการณ์สะเทือนขวัญ ของผู้ปุวยมะเร็งเต้านมหลังการรักษา 

เพ่ือศึกษาผลของกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อต่อการพัฒนาสุขภาวะทางจิตหลังเผชิญ
เหตุการณ์สะเทือนขวัญ ของผู้ปุวยมะเร็งเต้านมหลังการรักษา 
 
สมมติฐานการวิจัย 

  1. หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนโดยใช้รูปภาพเป็นสื่อจะมีคะแนน
ความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญสูงกว่าก่อนการทดลอง 
  2. หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อจะมีคะแนนความ
งอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญสูงกว่ากลุ่มควบคุม 
  3. หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อจะมีคะแนนสุข
ภาวะทางจิตสูงกว่าก่อนการทดลอง 
  4. หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อจะมีคะแนนสุข
ภาวะทางจิตสูงกว่ากลุ่มควบคุม 
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ขอบเขตของการวิจัย 

 การศึกษาครั้งนี้เป็นการศึกษาผลของกลุ่มการปรึกษาทางการปรึกษาทางจิตวิทยาที่ใช้รูปภาพ
เป็นสื่อต่อการพัฒนาความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตของสตรี
ภายหลังการรักษามะเร็งเต้านม กลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 30 คน ถูกแบ่งออกเป็นกลุ่มทดลอง 2 กลุ่ม 
และกลุ่มควบคุม ซึ่งในแต่ละกลุ่มประกอบด้วยจํานวนสมาชิกกลุ่มละ 15 คน โดยมีเครื่องมือในการ
วิจัยได้แก่ มาตรวัดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญฉบับสั้น (PTGI-SF) ของ Cann 
และคณะ 2010 พัฒนาโดย ณัฐสุดา เต้พันธ์ (2558) มาตรวัดสุขภาวะทางจิต โดย Waterman และ
คณะ (2010) ปรับเป็นภาษาไทยโดย สมบุญ จารุเกษมทวี (2557) และโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้
รูปภาพเป็นสื่อ ซึ่งผู้วิจัยได้พัฒนาขึ้นโดยอยู่บนพ้ืนฐานแนวคิดของทร๊อตเซอร์ โดยอ้างอิงจากงานของ
ศุลีพร ปรมาภูติ (2554) และ Garland, Carlson, Cook, Lansdell, and Speca (2007) และการใช้
รูปภาพเป็นสื่อ (Photo-elicitation) เข้าด้วยกัน 
 
กรอบแนวคิดในการวิจัย 

 
 
 
 
 
  
 
 
 

ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดของการวิจัย 
ค าจ ากัดความท่ีใช้ในการวิจัย 

 กลุ่มพัฒนาตนที่ใข้รูปภาพเป็นสื่อ หมายถึง กลุ่มที่พัฒนาขึ้นโดยอยู่บนพ้ืนฐานแนวคิด
ของทร๊อตเซอร์ อ้างอิงจากงานของศุลีพร ปรมาภูติ (2554)  และ Garland et al. (2007) ผนวกการ
ใช้รูปภาพเป็นสื่อ (Photo-elicitation) เข้าด้วยกัน 
  สตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านม หมายถึง เพศหญิงอายุ 20 ปีขึ้นไป 1. เพศหญิง อายุ 20 
ปีขึ้นไป สิ้นสุดการรักษามะเร็งเต้านมเป็นระยะเวลา 6 เดือนขึ้นไป มีความสมัครใจ สามารถเข้าร่วม
กลุ่มตามวันและเวลาที่กําหนดได้ และไม่มีป๎ญหาทางการได้ยิน หรือการใช้ภาษาพูด สามารถสื่อสาร

กลุ่มพัฒนาตนที่ใช้
รูปภาพเป็นสื่อ 

ความงอกงามหลังเผชิญ
เหตุการณส์ะเทือนขวัญ 

 

ตัวแปรต้น ตัวแปรตาม 

สุขภาวะทางจิต 
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และเข้าใจภาษาไทยได้ 
  ความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ (Posttraumatic Growth) หมายถึง
ประสบการณ์การเปลี่ยนแปลงของจิตใจทางบวกซ่ึงเป็นผลมาจากการที่ต้องต่อสู้กับเหตุการณ์
ยากลําบากในชีวิต ประกอบไปด้วย 5 องค์ประกอบได้แก่ 1. การค้นพบโอกาสใหม่ๆ (New 
Possibilities) 2. การค้นพบความเข้มแข็งในตนเอง (Personal Strength) 3. การเปลี่ยนแปลงทาง
จิตวิญญาณ (Spiritual Change) 4. การมีสัมพันธภาพกับผู้อ่ืน (Relating to Others) และ 5.การชื่น
ชมยินดีในชีวิต (Appreciation of life) ซึ่งวัดโดยใช้มาตรวัดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์
สะเทือนจิตใจฉบับสั้น (Post traumatic growth- Short Form; PTGI-SF) ที่พัฒนาเป็นภาษาไทย
โดย ณัฐสุดา เต้พันธ์ (2558) 
  สุขภาวะทางจิต (Psychological well-being)  หมายถึง การที่บุคคลใช้ชีวิตได้อย่าง
สอดคล้องกับตัวตนที่แท้จริงของ ได้ทําในสิ่งที่สนองต่อค่านิยมเบื้องลึกส่วนบุคคล ได้แสดงความเป็น
ตัวของตัวเองอย่างเต็มที่ ประกอบไปด้วย 5 องค์ประกอบได้แก่ 1.การค้นพบตัวเอง (Self-discovery) 
2. การรับรู้การพัฒนาตนเองอย่างเต็มตามศักยภาพ (Perceived Development One’s Best 
Potential) 3. การรับรู้ถึงจุดมุ่งหมายและความหมายของชีวิต (A Sense of Purpose and 
Meaning in Life) 4. ความมุ่งม่ันเพื่อความเป็นเลิศ (Investment of Significant Effort in Pursuit 
of Exellence) 5. การมีส่วนร่วมอย่างจริงจังในสิ่งที่ทํา (Intense Involvement in Activities) และ 
6. ความสุขที่ได้ทําในสิ่งที่ตนรักซ่ึงแสดงถึงความเป็นตัวของตัวเอง (Enjoyment of Activities as 
Personally Expressive) วัดโดยใช้มาตรวัดสุขภาวะทางจิตของ Waterman et al. (2010) ซ่ึง
พัฒนาเป็นภาษาไทยโดย สมบุญ จารุเกษมทวี (2557) 

 

ประโยชน์ที่คาดวา่จะได้รับ 

  1. ทราบถึงประโยชน์ของกระบวนการกลุ่มท่ีใช้รูปภาพเป็นสื่อในการพัฒนาความงอกงาม
หลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตของผู้ปุวยมะเร็งเต้านมหลังการรักษา 
  2. ได้เป็นแนวทางสําหรับการนําเทคนิคเอารูปภาพเป็นสื่อมาประยุกต์ใช้กับกลุ่มพัฒนาความ
งอกงามและสุขภาวะทางจิตของผู้ปุวยมะเร็งเต้านมหลังการรักษา 
  3. ได้เป็นข้อมูลพื้นฐานและแนวทางในการศึกษาค้นคว้าวิจัยเรื่องการใช้รูปภาพเป็นสื่อในการ
พัฒนาความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิต 



 

บทที่ 2 
เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

   การศึกษาเรื่อง ผลของกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อในการพัฒนาความงอกงามหลัง
เผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตของสตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านม ผู้วิจัยได้
ศึกษาแนวคิด ทฤษฎี เอกสาร และงานวิจัยที่เกี่ยวข้องในประเด็นต่างๆ ดังต่อไปนี้ 

  1. มะเร็งเต้านม 
  2. ความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ (Posttraumatic growth) 
  3. สุขภาวะทางจิต (Psychological well-being) 
  4. แนวคิดกลุ่มการปรึกษาเชิงจิตวิทยาและการใช้รูปภาพเป็นสื่อ 
   5. งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

1. มะเร็งเต้านม 

  1.1 ความรู้เกี่ยวกับมะเร็งเต้านม 
  มะเร็งเต้านม คือ เนื้องอกชนิดร้ายที่มีอันตรายร้ายแรง เกิดขึ้นในบริเวณเต้านม สามารถ
แพร่กระจายไปยังอวัยวะอ่ืน ทําลายเนื้อเยื่อ ต่อมน้ําเหลืองและเส้นเลือดใกล้เคียงโดยรอบ โดยที่
ร่างกายไม่สามารถควบคุมการเจริญเติบโตของมันได้ (พรรณภา จิตดํารงขันติ, 2540) 
  มะเร็งเต้านมเป็นมะเร็งที่พบบ่อยที่สุดในผู้หญิงทั่วโลก รวมถึงประเทศไทย และเป็นสาเหตุ
การตายจากมะเร็งเป็นอันดับสองรองจากมะเร็งปอด ผู้หญิงเป็นมะเร็งเต้านมร้อยละ 39.74% ของ
มะเร็งทั้งหมด (สถาบันมะเร็งแห่งชาติ, 2555)  
  สําหรับสาเหตุของการเป็นมะเร็งนั้นยังไม่มีการระบุแน่ชัดเจน สาเหตุหนึ่งที่อาจเป็นไปได้คือ 
มีการกลายพันธุ์ของยีนเกิดขึ้น (Gene mutations) ยีนบางตัวมีหน้าที่ในการควบคุมเซลล์เมื่อเซลล์
เกิดการเจริญเติบโตขึ้น จะมีการแบ่งเป็นเซลล์ใหม่และสลายไป (Oncogenes) ในขณะที่กลุ่มยีนอีก
กลุ่มหนึ่งจะทําหน้าที่ชะลอการแบ่งตัวของยีนและทําให้เซลล์ตายในเวลาที่เหมาะสม  (Tumor 
suppressor genes) เมื่อมกีารเปลี่ยนแปลงของ DNA หรือเกิดการกลายพันธุ์ขึ้น จะทําให้กลุ่มยีนที่
เร่งการแบ่งเซลล์สามารถทํางานต่อไปได้ หรือไปยับยั้งไม่ให้กลุ่มยีนที่ทําหน้าที่ชะลอการแบ่งตัวทํางาน 
ทําให้เซลล์บริเวณทรวงอกเปลี่ยนเป็นเซลล์มะเร็ง และเป็นสาเหตุของการเป็นมะเร็งขึ้น (American 
Cancer Society, 2015) 

 1.2 ผลกระทบจากการวินิจฉัยและรักษามะเร็งเต้านม 
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  โรคมะเร็งเป็นโรคเรื้อรังและสามารถลุกลามไปยังส่วนอื่นๆ ของร่างกายได้อย่างรวดเร็ว ซึ่ง
ลักษณะการดําเนินโรคและการตอบสนองต่อการรักษาของผู้ปุวยแต่ละคนนั้นแตกต่างกันออกไป ทั้งนี้
การได้รับการวินิจฉัยและรักษามะเร็งเต้านมล้วนก่อให้เกิดผลกระทบไม่ว่าจะเป็นทางร่างกาย ทางด้าน
สังคมและทางจิตใจ ดังต่อไปนี้ 

  ผลกระทบด้านร่างกาย 

  ผู้ปุวยมะเร็งเต้านมต้องเผชิญกับผลกระทบต่อร่างกายซึ่งอาจมีความแตกต่าง หรือคล้ายคลึง
กันไป ขึ้นอยู่กับวิธีการรักษามะเร็งเต้านม ซึ่งมีหลักๆ 3 วิธีได้แก่ การผ่าตัดเต้านม การใช้เคมีบําบัด 
และรังสีรักษา หรือการฉายแสง โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ 
  การผ่าตัดเต้านม มีทั้งการสูญเสียเต้านมหนึ่งข้าง และสองข้าง อาจทําให้มีอาการปวดบริเวณ
แผลผ่าตัดมีข้อจํากัดการในการเคลื่อนไหวไหล่ (พรทิพย์ ปุกหุต, 2555) มักมีอาการข้อ ไหล่ติด หรือ 
ข้อไหล่แข็ง อาการของข้อไหล่แข็งขยับได้น้อยลง เนื่องจากช่วงแรกหลังจากได้รับการผ่าตัดนั้น ผู้ปุวย
มักเจ็บแผลจึงไม่ขยับแขนและไหล่ข้างนั้น และดึงแขน มาแนบชิดติดลําตัวตลอดเวลาติดต่อกันหลาย
วันทําให้ข้อหัวไหล่ยึด (ภูมรินทร์ มาลารัตน์ และ ณัทธร พิทยรัตน์เสถียร, 2552) การผ่าตัดเลาะต่อม
น้ําเหลืองที่รักแร้ในกลุ่มผู้ปุวยมะเร็งเต้านมสูงอายุ ยังส่งผลให้ผู้ปุวยมากกว่าร้อยละ 60 มีป๎ญหาใน
การใช้งานของแขนในระยะเวลา 2 ปีหลังจากการผ่าตัด และมีความเสี่ยงเรื่องการเกิดป๎ญหาจากการ
ใช้แขนถึง 3 เท่า (Mandelblatt และคณะ, 2002 อ้างถึงใน สุพรรณี โต๊ะกลาง, 2555)  นอกจากนี้ 
ยังอาจพบอาการข้างเคียงจากการรักษาที่ได้รับ คือ อาการ ปากแห้ง ท้องผูก และมีแผลเรื้อรังใน
กระพุ้งแก้มอีกด้วย (ภูมรินทร์ มาลารัตน์ และ ณัทธร พิทยรัตน์เสถียร, 2552) 
  การใช้เคมีบําบัด เป็นการรักษาด้วยยาที่มีคุณสมบัติในการฆ่าหรือยับยั้งการเจริญเติบโตของ
เซลล์มะเร็ง ผลข้างเคียงท่ีพบได้บ่อย ได้แก่ ผมร่วง คลื่นไส้ อาเจียน อ่อนเพลีย ท้องเสีย อึดอัดท้อง 
ผิวหนังและเล็บมีสีคล้ํา มือชา เท้าชา เบื่ออาหาร มีการกดไขกระดูก มีการติดเชื้อแทรกซ้อนได้ง่าย
และอาจมีอาการซีดจากเม็ดเลือดแดงต่ํา (ภูมรินทร์ มาลารัตน์ และ ณัทธร พิทยรัตน์เสถียร, 2552) 

  การรักษาด้วยวิธีรังสีรักษา (หรือการฉายแสง) เป็นการให้รังสีไอออนไนซ์ เพื่อยับยั้งการ
เจริญเติบโตของเซลล์ ทั้งการฆ่าเซลล์ ลดการแบ่งตัว หรือทําให้เส้นเลือดที่ทําให้เกิดโรคอุดตัน การ
รักษาด้วยวิธีนี้อาจข้างเคียงทั้งระหว่างการรักษา เช่น อ่อนเพลีย เบื่ออาหาร คลื่นไส้ และมีการอักเสบ
ของอวัยวะบริเวณท่ีได้รับการฉายแสง (พวงทอง ไกรพิบูลย์, 2557) และภายหลังการรักษา อาจมีการ
อักเสบเรื้อรังของอวัยวะหรือเนื้อเยื่อ เช่นหากฉายรังสีที่ช่องปาก ปากจะแห้ง หากฉายรังสีที่ปอด อาจ
เกิดการไอเรื้อรัง และอาจทําให้มีอาการข้างเคียงในสตรี คือ น้ําหนักเพ่ิม ตกขาว มีอาการร้อนวูบวาบ 
คันที่บริเวณช่องคลอด (นรินทร์ วรวุฒ,ิ 2556)  
  จะเห็นได้ว่าภายหลังการรักษา ผู้ที่เป็นมะเร็งเต้านมนั้นได้รับผลกระทบด้านร่างกายจาก
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ผลข้างเคียงหรืออาการแทรกซ้อนต่าง ๆมากมาย ซึ่งล้วนแต่ส่งผลกระทบต่อการดําเนินชีวิตประจําวัน
ค่อนข้างมาก เนื่องจากร่างกายไม่สามารถใช้งานได้ตามปกติที่เคยเป็น ซึ่งการเปลี่ยนแปลงเหล่านี้ยัง
นํามาสู่การเปลี่ยนแปลงของสตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านมในด้านสังคมและด้านจิตใจ โดยมี
รายละเอียดดังต่อไปนี้ 

  ผลกระทบด้านสังคม 

  โดยทั่วไปเพศหญิงนั้นมีบทบาทในครอบครัว ซึ่งเป็นหน่วยย่อยของสังคมหน่วยหนึ่ง สตรีบาง
คนมีบทบาทในครอบครัวอาจเป็นภรรยา หรือมารดา หรืออาจเป็นทั้งสองบทบาทพร้อมกัน การได้รับ
การวินิจฉัยและรักษามะเร็งเต้านมนั้นส่งผลกระทบต่อบทบาทของสตรี เช่นในงานวิจัยของ ยุพาวรรณ 
ทองตะนุนาม (2541) ซ่ึงศึกษาการปรับตัวด้านบทบาทหน้าที่ของผู้ปุวยมะเร็งเต้านมที่ได้รับยาเคมี
บําบัดภายหลังการผ่าตัดเต้านม พบว่ามีการปรับตัวในด้านบทบาทการเป็นภรรยาที่ไม่ดีนัก  
  นอกจากนี้ยังมีผลต่อการทํางาน ดังงานวิจัยของ Halttunen, Hietanen, Jallinoja, and 
Lonnqvist (1992) และงานวิจัยของ Fobair et al. (2003) พบว่าผู้ที่ปุวยเป็นมะเร็งเต้านมมีโอกาส
เลื่อนตําแหน่งในการทํางานลดลง และอาจถูกเลิกจ้างงานเนื่องจากไม่ได้รับความไว้วางใจจากหัวหน้า
งานว่าจะมีความสามารถในการทํางานอีกต่อไป นอกจากนี้ผู้หญิงที่ปุวยเป็นมะเร็งเต้านมยังประสบ
ความลําบากในการได้รับการประกันสุขภาพ ขาดความเชื่อมั่นในข้อมูลทางการแพทย์และการขาด
แหล่งทรัพยากร หรือการสนับสนุนที่จะช่วยให้กลับเข้าไปทํางานอีกครั้งได้ เมื่อโอกาสในการทํางาน
เปลี่ยนแปลงไป ก็จะส่งผลต่อภาวะเศรษฐกิจของผู้ปุวยและครอบครัวของผู้ปุวย เนื่องจากพวกเขา
ต้องสูญเสียค่าใช้จ่ายในการรักษาจํานวนมากในทุกข้ันตอนของการรักษามะเร็งเต้านม (Schag, 1993) 

  ผลกระทบด้านจิตใจ 

  มะเร็งเต้านมนอกจากจะมีผลกระทบโดยตรงต่อร่างกายและด้านสังคมแล้ว ผลกระทบ
ทางด้านจิตใจเป็นสิ่งที่มีความสําคัญและมองข้ามไม่ได้เช่นกัน สตรีที่เป็นมะเร็งเต้านมต้องเผชิญกับ
ผลกระทบทางจิตใจซึ่งเป็นการคุกคามต่อชีวิต และจะต้องประสบกับผลกระทบทางลบต่อจิตใจและ
การตอบสนองทางพฤติกรรมต่อการได้รับการวินิจฉัยและการรักษามากมาย (Glanz and Lerman, 
1992; Moyer and Salovey, 1996; Rowland and Massie, 1996 อ้างถึงใน Holland & 
Holahan, 2003) 

  ในช่วงแรกที่ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นมะเร็งนั้นผู้ปุวย จะรู้สึกเสียใจ ช็อก และหวาดกลัว 
จากนั้นจะเกิดความเครียด ซึมเศร้า วิตกกังวล (Perry, Kowalski, & Chang, 2007) งานวิจัยของ 
Deane (1997 อ้างถึงใน Keating, 2007) พบว่าผู้ปุวยมีความเครียด ความวิตกกังวลสูงขณะที่รอผล
การวินิจฉัย และเมื่อได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นมะเร็งเต้านมแล้ว ผู้ปุวยจะมีอาการโศกเศร้า กลัว มี
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อาการนอนไม่หลับ เกิดความรู้สึกไม่ม่ันคงแน่นอนต่ออนาคตของตนเอง มีความคิดถึงเรื่องความตาย 
และส่งผลไปถึงความหมายและเปูาหมายในชีวิตที่เปลี่ยนแปลงไปในที่สุด (Mahon & Casperson, 
1997) รูปลักษณ์ภายนอกที่เปลี่ยนแปลงไปของผู้ปุวยมะเร็งเต้านม เนื่องจากการสูญเสียเต้านมจาก
การผ่าตัด ส่งผลต่อสภาวะจิตใจของผู้ปุวยเป็นอย่างมาก ป๎ทมา คุบตจิต (2533) ได้ศึกษาถึง
ความสัมพันธ์ระหว่างภาพลักษณ์สัมพันธภาพในคู่สมรส กับพฤติกรรมการเผชิญสภาวะเครียดใน
ผู้ปุวยมะเร็งเต้านมภายหลังได้รับการตัดเต้านม พบว่าภาพลักษณ์และสัมพันธ์ภาพในคู่สมรส 
ระยะเวลาภายหลังการตัดเต้านม อายุ ระดับการศึกษา และการรักษาที่ได้รับเพ่ิมเติมในป๎จจุบัน มี
ความสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรมการเผชิญสภาวะเครียด อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
และพบว่า ภาพลักษณ์สามารถร่วมทํานายพฤติกรรมการเผชิญสภาวะเครียดได้ เช่นเดียวกับงานวิจัย
ของ Cousson-Gélie, Irachabal, Bruchon-Schweitzer, Dilhuydy, and Lakdja (2005) พบว่า
ผู้ปุวยมะเร็งเต้านมภายหลังผ่าตัดมีการรับรู้ตนเองในทางลบ มีความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองลดลง 
  ผู้ปุวยมะเร็งเต้านมต้องเผชิญกับการเปลี่ยนแปลงอย่างกะทันหันทั้งด้านร่างกาย สังคมและ
จิตใจ ซึ่งเป็นผลกระทบจากการวินิจฉัยและรักษามะเร็งเต้านม ดังนั้นการดูแลจิตใจของบุคคล
ภายหลังการรักษามะเร็งเต้านมจึงเป็นสิ่งที่มีความสําคัญอย่างยิ่ง 

2. ความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ (Posttraumatic growth) 

 2.1 นิยามและความหมายของความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ 
 ความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ หมายถึง ประสบการณ์การเปลี่ยนแปลงของ
จิตใจทางบวกซึ่งเป็นผลมาจากการที่ต้องต่อสู้กับเหตุการณ์ยากลําบากในชีวิต (Calhoun & 
Tedeschi, 2004)  
  ความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ มักจะทําให้บุคคลที่ประสบความงอกงาม
หลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญมีชีวิตที่เต็มเปี่ยมไปด้วยคุณค่าและความหมายซึ่งเป็นผลมาจากการ
ปรับตัวต่อความยากลําบากจากโศกนาฏกรรมและการสูญเสียที่เกิดขึ้น และนํามาสู่การเตรียมความ
พร้อมทางจิตใจ ซึ่งจะช่วยให้ผู้ที่รอดจากเหตุการณ์สะเทือนขวัญสามารถเผชิญกับผลที่ต่อเนื่องที่
เกิดข้ึนด้วยความวิตกกังวลที่ลดลง (Calhoun & Tedeschi, 2006) 

 2.2 การพัฒนาแนวคิดของความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ 
  Calhoun and Tedeschi (2006) ได้รวบรวมงานวิจัยในอดีตที่มีผู้กล่าวถึงความงอกงามหลัง
เผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ ในศตวรรษที่ 20 รวมถึง Caplan (1964) Dohrenwend (1978) 
Frankl (1963) Maslow (1954) และ Yalom (1980) และได้มีการศึกษาเบื้องต้นเกี่ยวกับตัวแปรนี้ 
(เช่น Finkel, 1975) และมีข้อค้นพบบางอย่างเกี่ยวกับความเป็นไปได้ของผลทางบวกที่เกิดจากการ
ประสบกับเหตุการณ์ทางลบ เช่น งานวิจัยของ Cella และ Tross (1986) และงานวิจัยของ Tennen, 
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Afflect และ Higgins เริ่มตั้งแต่ 1980 เป็นต้นมา แต่การศึกษาอย่างเป็นระบบเกี่ยวกับการ
เปลี่ยนแปลงทางบวกที่มีผลเกี่ยวเนื่องมาจากเหตุการณ์สะเทือนขวัญเพ่ิงมีมาราวๆ 15 ถึง 20 ปีที่ผ่าน
มา  

  ผู้วิจัยหรือผู้ที่ศึกษาตัวแปรความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ มีการกําหนดคําท่ี
แสดงถึงการเปลี่ยนแปลงเติบโตแตกต่างกันออกไป เช่น ผลทางบวกที่บุคคลรับรู้ (Perceived 
benefits) มุมมองเชิงบวก (Positive aspects) การเปลี่ยนแปลงของความสะเทือนใจ 
(Transformation of trauma) (Calhoun & Tedeschi, 1991; Tedeschi & Calhoun, 1995; 
Tedeschi, Calhoun, Morell & Johnson, 1984 อ้างถึงใน Calhoun & Tedeschi, 2004) 
นอกจากนี้ยังมีการใช้คําศัพท์อ่ืนๆ ที่อธิบายความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญเช่น คําว่า 
Stren conversion (Finkel,1975) หมายถึงประสบการณ์ในชีวิตคนที่ช่วยเปลี่ยนความบอบช้ําทาง
จิตใจให้เป็นความเข้มแข็งให้กับบุคลิกภาพ, Positive psychological changes (Yalom & 
Lieberman, 1991) หมายถึง การเปลี่ยนแปลงในจิตใจทางบวก, Perceived benefits หรือ 
construing benefits (Calhoun & Tedeschi, 2001 อ้างถึงใน Tedeschi & Calhoun, 2004) 
หมายถึง ผลทางบวกที่บุคคลรับรู้, Stress-related growth (Park et al., 1996) หมายถึง ความงอก
งามท่ีเกี่ยวข้องกับความเครียด, positive by-products (McMillen et al., 2001) หมายถึง ผล
พลอยได้ทางบวกจากความทุกข์ยาก, Flourishing (Ryff & Singer, 1998 อ้างถึงใน Tedeschi & 
Calhoun, 2004) หมายถึงการเติบโตเบิกบาน, Discovery of meaning (Bower et al., 1998) 
หมายถึง การค้นพบความหมาย, Positive emotions (Folkman & Moskowitz, 2000) หมายถึง 
อารมณ์ทางบวก, thriving (O’Learly & Ickovics, 1995) หมายหมายถึงเฟ่ืองฟู, Positive illusions 
(Taylor & Brown, 1998) หมายถึงการรับรู้ตนเองทางบวกมากเกินจริง, นอกจากนี้ยังมองว่าการ
เปลี่ยนแปลงทางบวกนั้น เป็นกลไกการจัดการกับความเครียด โดยมีการประยุกต์ใช้ศัพท์เพ่ิมเติม 
ได้แก่ Positive reinterpretation (Scheier, Weintraub & Carver, 1986) หมายถึงการตีความ
ใหม่ในเชิงบวก, Drawing strength from adversity (McCrae, 1984) หมายถึงการสร้างความ
เข้มแข็ง และ Transformational coping (Aldwin, 1994 อ้างถึงใน Calhoun & Tedeschi, 2004) 
หมายถึงการจัดการความเครียดและยกระดับตน 

  ถึงแม้จะมีการใช้คําศัพท์ที่แตกต่างกันมากมายออกไปดังที่กล่าวข้างต้น เพ่ือนิยามความหมาย
ในลักษณะเดียวกันนี้ R. G. Tedeschi and Calhoun (2004) ได้เลือกใช้คําว่า posttraumatic 
growth (PTG) หรือความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ เนื่องจากเป็นคําที่สามารถจะ
อธิบายปรากฏการณ์นี้ได้ครอบคลุมถึงแก่นสําคัญของปรากฏการณ์ได้ดีกว่าคําอ่ืนๆ ด้วยเหตุผลต่อไปนี้ 
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  ประการแรก คําว่าความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ (PTG) เป็นคําแสดงทิศ
ทางตรงข้ามกับนิยามของคําว่า ความงอกงามที่เก่ียวข้องกับความเครียด (stress-related growth) 
เป็นระดับของความเครียดทั่วไปในชีวิต ในขณะที่ PTG เน้นไปยังสภาวะของวิกฤตการณ์มากกว่า 

ประการที่สอง คําว่าความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ (PTG) เป็นคําที่มี
ความหมายในทางตรงข้ามกับนิยามของคําว่า การรับรู้ตนเองทางบวกมากเกินจริง (Positive 
illusions) จากผู้ที่รายงานถึงการเปลี่ยนแปลง พวกเขามีการเปลี่ยนแปลงในชีวิตที่เกิดขึ้นจริง ไม่ใช่แค่
ภาพลวงตา  

  ประการทีส่าม คําว่า ความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ (PTG) เป็นคําแสดง
ทิศทางในทางตรงข้ามกับนิยามที่กล่าวว่าเป็นการรับมือกับความเครียด (Coping mechanism)  
PTG เป็นทั้งผลลัพธ์และกระบวนการที่ต่อเนื่องมากกว่าเป็นเพียงแค่กลไกหรือวิธีการในการจัดการ
เท่านั้น    
  ประการสุดท้าย การที่จะเกิดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญอย่างมีนัยสําคัญ
นั้น จําเป็นที่จะต้องประสบกับการถูกคุกคามหรือสร้างความเสียหายต่อโครงสร้างของความรู้พ้ืนฐาน
พร้อมกับเกิดความชอกช้ําทางใจอย่างมีนัยสําคัญ ซึ่งเป็นสิ่งที่คําว่า เฟื่องฟู (thriving) หรือ การเติบโต
งอกงาม (flourishing) ไม่สามารถอธิบายได้ 

  2.3 ประเภทของการเกิดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ 
  วิกฤตการณ์ในชีวิตทําให้เกิดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญในหลายประเภท 
โดย R. G. Tedeschi and Calhoun (2004) ได้รวบรวมงานวิจัยที่ศึกษา ตั้งแต่ การประสบกับ
เหตุการณ์ทางลบของนิสิตมหาวิทยาลัย อาทิ ป๎ญหาเกี่ยวกับความสัมพันธ์และการศึกษา (Park, 
Cohen & Murch, 1996),  การเสียชีวิตของบุคคลอันเป็นที่รัก เช่น พ่อแม่ที่สูญเสียลูก (Schwab, 
1990 อ้างถึงใน Tedeschi & Calhoun, 2004), การติดเชื้อเอชไอวี (Bower, Kemeny, Taylor, & 
Fahey, 1998; Sawyer, Ayers & Field, 2010), มะเร็ง (Jim & Jacobsen, 2008), การปลูกถ่ายไข
กระดูก  (Andrykowski, Brady & Hunt,1993), โรคหัวใจวาย (Affleck, Tennen, Croog & 
Levine,1987), อุบัติเหตุ ซึ่งศึกษาจากอุบัติเหตุเรือโดยสารอับปางของ Joseph, Williams, & Yule 
(1993), อัคคีภัย (Thompson, 1985), การทําร้ายร่างกายและความรุนแรงทางเพศ (Burt & Katz, 
1987 อ้างถึงใน Tedeschi & Calhoun, 2004), การสู้รบสงคราม ศึกษาจากทหารในสงครามโลก
ครั้งที่ 2 และสงครามเกาหลี ของ (Elder & Clipp, 1989), การลี้ภัยย้ายถิ่นที่อยู่ (Berger & Weiss, 
2006) และการตกเป็นเชลยหรือตัวประกัน (Sank, 1979) ปรากฏการณ์การเติบโตงอกงามในจิตใจ
ภายหลังเหตุการณ์สะเทือนขวัญนั้น จึงมีโอกาสที่จะเกิดขึ้นกับบุคคลหลายแบบ และเกิดกับ
วิกฤติการณ์หลายๆประเภท (R. G. Tedeschi & Calhoun, 2004) 
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  2.4 กระบวนการเกิดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ  
  Calhoun and Tedeschi (2004) กล่าวถึงความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ
ว่า บางเหตุการณ์ไม่จําเป็นต้องเป็นเหตุการณ์สะเทือนขวัญ ก็สามารถทําให้บุคคลเกิดความงอกงาม
หลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญได้เช่นกัน ทั้งนี้เหตุการณ์นั้นจะต้องสามารถคุกคามโลกในสมมติ
หรือโลกแห่งการรับรู้ของบุคคล มีงานวิจัยหลายงานที่ใช้มาตรวัดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์
สะเทือนขวัญซึ่งพบผลของการวิจัยที่แตกต่างกันออกไป บางงานวิจัยพบคะแนนที่ค่อนข้างต่ํา ต่างจาก
บางงานวิจัยพบคะแนนที่ค่อนข้างสูง (Tadeschi และ Calhoun, 1996 อ้างถึงใน Calhoun และ 
Tedeschi, 2004) 

   2.4.1 คุณลักษณะของบุคคล (Individual Characteristic)  

    ลักษณะบุคลิกภาพตาม แบบวัดบุคลิกภาพแบบห้าประเภท (NEO personality 
inventory) ของ Costa และ McCrae (1992 อ้างถึงใน Calhoun และ Tedeschi, 1998) ที่ผู้ที่
สามารถที่จะแปรเปลี่ยนประสบการณ์สะเทือนขวัญให้กลายเป็นประโยชน์ได้ มักจะคือบุคลิกภาพแบบ
การเปิดเผยตนเอง (Extraversion) และ บุคลิกภาพแบบการเปิดรับประสบการณ์ (Openness to 
experience) 

     นอกจากบุคลิกภาพแบบห้าองค์ประกอบแล้วยังพบความสัมพันธ์อย่างมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ ระหว่างคะแนนความงอกงามในจิตใจกับการมองโลกในแง่ดีในระดับปานกลาง การมองโลก
ในแง่ดีเก่ียวกับความงอกงามนั้นอาจเนื่องมาจากบุคคลที่มองโลกในแง่ดี มักมีกระบวนการความคิดที่
สามารถมุ่งความสนใจหรือแสวงหาประเด็นที่สามารถละเลยป๎ญหาหรือสิ่งที่นอกเหนือการควบคุมของ
ตนเองได้นั่นเอง กระบวนการความคิดดังกล่าวจึงเอื้อให้เกิดความงอกงามได้นั่นเอง (Aspinwall, 
Richter, & Hoffman, 2001 อ้างถึงใน Tedeschi & Calhoun, 2004) 

    2.4.2 การจัดการกับอารมณ์เศร้าโศกเสียใจ (Managing distress emotion)  

   บุคคลที่เผชิญกับวิกฤตการณ์ในชีวิต จําเป็นต้องแสวงหาหนทางท่ีจะรับมือและ
จัดการกับความรู้สึกเศร้าโศกเสียใจในเบื้องต้นซึ่งมักจะทําให้จิตใจอ่อนแอ สิ่งนี้เอ้ือให้กระบวนการทาง
ความคิด และอาจทําให้เกิดความคิด ภาพต่างๆ และการครุ่นคิดในเชิงลบค่อนข้างบ่อย หาก
กระบวนการนี้มีประสิทธิภาพ บุคคลจะค่อยๆ ล้มเลิกมุมมองการรับรู้ที่มีต่อโลกและชีวิตในอดีต
เนื่องจากวิถีชีวิตแบบเดิมไม่มีความเหมาะสมกับสถานการณ์ท่ีเปลี่ยนแปลงไปอย่างกระทันหันอีกแล้ว 
กระบวนการทางความคิดยังช่วยปรับเปลี่ยนมุมมองความคิด หรือแบบแผนชีวิตของบุคคล จึงเป็น
ความเติบโตงอกงามในชีวิตตามมานั่นเอง อย่างไรก็ตามความรู้สึกเศร้าโศกเสียใจนั้นมีความสําคัญ
เพราะ ช่วยให้กระบวกการทางความคิดเกิดข้ึน หรือตื่นตัว หากเกิดการรับมือหรือแก้ป๎ญหาได้อย่าง
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รวดเร็ว มุมมองความคิดของบุคคลเกี่ยวกับโลกอาจไม่ถูกกระเทือน และอาจไม่เกิดการเติบโตงอกงาม
ตามมาได้นั่นเอง (Tedeschi & Calhoun, 2004) 

    2.4.3 การสนับสนุนผู้อ่ืนและการเปิดเผยเรื่องราว (Support and disclosure)   

    การสนับสนุนผู้อ่ืนสามารถช่วยให้เกิดความงอกงามในใจด้วยการเล่าเรื่องถึงการ
เปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น และแนะแนวทางหรือมุมมองที่เป็นประโยชน์ที่นํามาสู่การเปลี่ยนแปลงของ
โครงสร้างทางความรู้ (Neimayer, 2001; Tedeschi & Calhoun, 1996) ในการเล่าเรื่องราวสู่ผู้อ่ืน 
อารมณ์ที่มีต่อเหตุการณ์มักจะถูกเปิดเผยออกมาด้วย ทําให้เกิดความรู้สึกใกล้ชิดสนิทสนมขึ้นไป
พร้อมๆ กัน 

2.4.4 กระบวนการทางความคิดและป๎ญญาที่ก่อให้เกิดการเติบโตงอกงาม  
(Cognitive processing of growth)  

   Tedeschi และ Calhoun (2004) ให้รายละเอียดไว้ว่าในช่วงแรกของการ
ตอบสนองต่อวิกฤติการณ์ในชีวิต จากแผนภาพพบว่ากระบวนการทางความคิดและป๎ญญานั้นจะเป็น
ในรูปแบบความคิดท่ีอัตโนมัติ (Automatic) มีทั้งภาพ และความคิดกวน รบกวนจิตใจ เข้ามาอยู่
บ่อยครั้ง มีการครุ่นคิดในทางลบ   

   เมื่อระยะเวลาผ่านไป ตามแต่บุคคล ก็จะเข้าสู่ช่วงการเปลี่ยนผ่านจนบุคคล เริ่ม
ตระหนักว่า เปูาหมายที่เคยเป็นไปได้ในอดีต ในป๎จจุบันก็อาจเป็นไปไม่ได้ ปรัชญาชีวิตหรือความเชื่อที่
เคยเชื่อ ก็ไม่สามารถเชื่อถือได้อีกต่อไป  บุคคลจึงถอนหรือละทิ้งรูปแบบความคิดความเชื่อเดิมๆ วิถี
ชีวิตเก่าๆ และ เปูาหมายเดิมก่อนที่จะเกิดวิกฤติ เนื่องจากแนวความคิดหรือวิถีชีวิตเดิมๆของตนเอง
นั้นไม่เข้ากับตนเองอีกแล้ว (Disengagement from goals) และอาจมีการรับมือกับความโศกเศร้า 
(Grief work) โดยบุคคลจะเริ่มยอมรับความสูญเสียที่เกิดข้ึนในชีวิตได้ ตัวอย่างเช่น พ่อแม่ที่สูญเสียลูก 
ก็ต้องยอมรับว่าความฝ๎นหรือความหวังที่มีให้กับลูกนั้นไม่สามารถเกิดขึ้นได้อีกต่อไป 

   กระบวนการทางความคิดและป๎ญญาอีกอันหนึ่งที่เก่ียวข้องกับความเศร้าโศกเสียใจ 
(Distress) คือ ความผิดหวังเสียใจ (regret) และ การครุ่นคิดว่าวิกฤติในชีวิตนั้นตนเองควรจะสามารถ
หลีกเลี่ยงได้ (counterfactual thinking)  ของ Greenberg (1995 อ้างถึงใน Tedesdchi & 
Calhoun, 2004) ซึ่งจากงานวิจัยพบรูปแบบความคิดดังกล่าวในพ่อแม่ท่ีสูญเสียลูก (Davis, 
Lehman, Wortman, Silver, & Thompson, 1995) และผู้บาดเจ็บไขสันหลัง (Davis, Lehman, 
Silver, Wortman, Ellard, 1996) โดยผลพบว่ามีความคิดดังกล่าว แม้จะรู้อย่างชัดเจนว่าสาเหตุของ
ภาวะสะเทือนใจนั้นเกิดขึ้นจากสิ่งใด หรือเกิดจากบุคคลใด แต่บุคคลยังคิดถึงว่าตนเองน่าจะสามารถ
หลีกเลี่ยงเหตุการณ์เลวร้ายได้ และมักจะโทษตนเองมากกว่าปกติ  
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   บุคคลยังต้องมีความอดทน ยืนหยัดที่จะมีกระบวนการทางความคิดท่ีจะสร้าง
เปูาหมายชีวิตใหม่ และมุมมองที่มีต่อโลกใหม่ข้ึนมา มีการพัฒนารายละเอียดของเหตุการณ์ในชีวิต
ก่อน และหลังการเกิดวิกฤติชีวิต และวิกฤตนั้นเรียกว่าเป็นจุดเปลี่ยนของชีวิต (Turning point) 
ทั้งหมดเป็นกระบวนการของความคิดใคร่ครวญอย่างเป็นระเบียบรอบคอบ (deliberate cognitive 
processing) นั้นซึ่งจะเกิดข้ึนในช่วงเวลาที่ค่ันอยู่ระหว่าง การรบกวนจิตใจจากภาพหรือความคิดท่ี
เกิดข้ึนอย่างอัตโนมัติ กับการเติบโตงอกงามในจิตใจหลังเผชิญวิกฤติในชีวิตนั่นเอง (Tedeschi & 
Calhoun, 2004) 

2.4.5 การหมกมุ่นครุ่นคิด (Rumination) หรือกระบวนการทางความคิดและป๎ญญา 
(Cognitive  Processing) 

   Tedeschi & Calhoun (2004) กล่าวถึงการใช้คําว่าหมกมุ่นครุ่นคิด (Rumination) 
ดูเหมือนว่าจะเป็นคําที่มีสหสัมพันธ์กับอารมณ์ทางลบ และอาการซึมเศร้าเช่นในงานวิจัยของ 
Horowitz (1986) , Nolen-Hoeksama และ Morrow (1991) เป็นต้น ซึ่งแสดงให้เห็นว่าคําว่า
ครุ่นคิดนั้นดูเหมือนจะมีแนวคิดไม่ได้ไปในเชิงที่เก่ียวข้องกับความงอกงามจิตใจหลังประสบเหตุการณ์
สะเทือนขวัญเท่าใดนัก (Updegraff & Taylor, 2001) เนื่องจากประสบการณ์ของผู้ที่รอดจาก
เหตุการณ์สะเทือนขวัญแตกต่างจากความซึมเศร้าในทางคลีนิก  (Robinson & Fleming, 1992) 

   ในทางตรงกันข้าม Martin และ Tessor (1996) ได้ให้คํานิยามถึงการครุ่นคิด 
(Rumination)ว่าเป็นความคิดซึ่ง (1) มีสติรู้ตัว (2)วนเวียนอยู่รอบๆ ประเด็นหลัก (3)เกิดขึ้นโดยไม่
ต้องมีสิ่งกระตุ้นจากสภาพแวดล้อม แต่มักถูกกระตุ้นทางอ้อมได้ง่ายเพราะมักเชื่อมโยงกับเปูาหมายที่
สําคัญในชีวิต นํามาซึ่งความคิดที่วกวน โดยได้แบ่ง และแบ่งความครุ่นคิดออกเป็นการครุ่นคิดถึงอดีต 
(Working through),ป๎จจุบัน เป็นความกังวลในป๎จจุบัน (current concerns) และอนาคต ความวิตก
กังวล (Worry) ต่อทั้งเหตุการณ์ทางบวกและทางลบ 

    Tedeschi และ Calhoun (2004) จึงได้ใช้คําว่ากระบวนการทางความคิดและ
ป๎ญญา (Cognitive Processing) เพ่ือเป็นการแบ่งแยกระหว่างคําว่าการหมกมุ่นครุ่นคิด 
(Rumination) ที่มักมีการเอาไปใช้โดยนักวิจัยหลายท่านในการคิดทางลบ โดยที่ยังยึดเอาแนวคิดของ 
Martin และ Tessor (1996) เกี่ยวกับการครุ่นคิดเพ่ือนําไปสู่ความงอกงามในใจของผู้ที่ผ่านเหตุการณ์
สะเทือนขวัญ 

   2.4.6 การเปิดเผยตนเอง (Disclosure)  

   การเปิดเผยหรือเล่าวิกฤติการณ์ในชีวิตและการรอดชีวิตนั้น (Disclosure) มี
ความสําคัญต่อความงอกงามในจิตใจแก่ผู้อื่นทําให้บุคคลนั้นต้องกล้าเผชิญกับคําถามว่าความหมายใน
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ชีวิตคืออะไรและจะปรับมุมมองความคิดได้อย่างไร รวมทั้งเมื่อบุคคลมีการเปิดเผยเรื่องราวต่างๆนั้น
มักจะมอีารมณ์ความรู้สึกออกมาร่วมด้วย ก่อให้เกิดความรู้สึกผูกพันหรือใกล้ชิดระหว่างผู้เล่าและผู้ฟ๎ง 
จากตัวอย่างจากกลุ่มสนับสนุนจิตใจของพ่อแม่ที่ลูกเสียชีวิต มักจะระบุว่ากลุ่มดังกล่าวมีความผูกพัน
ใกล้ชิดเหมือนเป็นครอบครัวเดียวกัน เพราะพวกเขาเปิดเผยเรื่องราว และได้รับความเข้าใจยอมรับ
จากคนในกลุ่มมากกว่าความสัมพันธ์แบบอ่ืนๆ อีกท้ังกลุ่มดังกล่าวยังมีการอธิบาย พูดคุยแลกเปลี่ยน
มุมมอง ความคิด ความเชื่อ ซึ่ง Calhoun และ Tesdeschi (1999 อ้างถึงใน Tedeschi & Calhoun, 
2004) ระบุว่าสิ่งเหล่านี้ล้วนเปรียบเป็นฐานที่ดีในการปรับเปลี่ยนมุมมองความคิด และเอ้ือให้เกิด
ความงอกงามได้นั่นเอง  

   จากภาพโมเดลการเกิดความงอกงามนั้น จะเห็นได้ว่าความงอกงามเกิดขึ้นจาก
อิทธิพลร่วมกันของ ลักษณะการครุ่นคิด (Rumination) ว่าเป็นในลักษณะแบบใด เผชิญกับวิกฤต
หนักหนาแค่ไหน ระดับการเปิดเผยตนเอง (Disclosure) เพราะบุคคลแต่ละคนเปิดเผยเรื่องราวไม่
เท่ากัน และป๎จจัยทางสังคมและวัฒนธรรม (Culture)  โดยกระบวนการที่เกิดขึ้น ในภาพรวมคือ 
บุคคลที่มีการครุ่นคิดเก่ียวกับเหตุการณ์สูง และมีความต้องการที่จะเปิดเผยตนเองสูง มีแนวโน้มที่จะ
เปิดเผยเรื่องราวแก่ผู้ใกล้ชิด นอกจากนั้นเนื้อหาของการเปิดเผย ลักษณะและวิธีการในการเปิดเผย 
และท่าทางยังส่งผลต่อ ปฏิกิริยาของคนใกล้ชิดรอบตัวที่แตกต่างกัน และปฏิกิริยาดังกล่าวก็กลับมา
ส่งผลต่อการครุ่นคิดใคร่ครวญของบุคคลเกี่ยวกับวิกฤติอีกด้วย (Lepore, Silver, Wortman & 
Wayment, 1996)             

   Tedeschi และ Calhoun (2004) ระบุว่าเมื่อบุคคลที่เปิดเผยตนเอง ประสบกับ
ปฏิกิริยาตอบกลับในทางลบ ทั้งจะเป็นการไม่ยอมรับ หรือไม่สนับสนุน จะมีโอกาสทําให้บุคคลเกิด
การคิดใคร่ครวญที่ไม่เป็นประโยชน์ (Unproductive ruminations) จึงทําให้บุคคลไม่สามารถให้
ความสนใจกับเนื้อหาหรือมุมมองต่างๆที่จะเอ้ือให้เกิดความงอกงามในจิตใจได้นั่นเอง จากงานวิจัยที่
ศึกษาความสัมพันธ์ของการสนับสนุนทางสังคมและความงอกงามที่ชัดเจนเป็นงานของผู้รอดชีวิตจาก
มะเร็งเต้านม พบว่าเมื่อคนในครอบครัว หรือมิตรสหายปฏิเสธที่จะรับฟ๎งเรื่องราวความเจ็บปุวยของ
ผู้ปุวยมะเร็ง กระบวนการทางความคิดและป๎ญญาถูกยับยั้ง เมื่อกระบวนการทางความคิดทํางานได้
น้อย ความงอกงามทางจิตใจก็น้อยลงไปด้วย (Cordova, Cunningham, Carlson, & Andrykowski, 
2001) และงานของ Lepore, Silver, Wortman และ Wayment (1996) พบว่าการมีสัมพันธภาพที่
ไม่เป็นประโยชน์ ทําให้บุคคลที่เผชิญวิกฤติไม่กล้าที่จะเปิดเผยเรื่องราว และยังสัมพันธ์กับการมี
ความคิดคุกคามและอารมณ์ซึมเศร้าอีกด้วย    

   Weiss (2002) ให้แนวทางว่าการสนับสนุนและความเข้าใจจากคนรอบข้างเกี่ยวกับ
ความงอกงามในส่วนที่ช่วยบุคคลสามารถอดทนต่อความรู้สึกเศร้าโศกเสียใจและกระตุ้นให้เกิด
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กระบวนการทางความคิดที่จะนําไปสู่ความงอกงามต่อไปได้ อย่างไรก็ตามในประเด็นของการ
สนับสนุนทางสังคมโดยทั่วไป (General Social Support) นั้นจากงานวิจัยไม่ค่อยพบว่าระดับความ
งอกงามเติบโตในจิตใจและระดับการสนับสนุนทางสังคมมีความสัมพันธ์กัน (Calhoun & Tedeschi, 
2006) แต่พบความสัมพันธ์ระหว่างการเติบโตและการสนับสนุนทางสังคม หากเน้นการวัดเจาะจงไปที่ 
การตอบสนองทางสังคมบางประเภท ที่เป็นเอ้ือและสนับสนุนจิตใจ หรือพฤติกรรมบางอย่างจึง
เล็งเห็นว่าการวัดหรือการใช้การสนับสนุนทางสังคมในภาพใหญ่หรือภาพรวมนั้นอาจไม่เป็นประโยชน์
มากนัก 
  จากกระบวนการเกิดความงอกงามภายหลังเหตุการณ์สะเทือนขวัญที่กล่าวมาข้างต้น 
สามารถสรุปเป็นแผนภาพได้ดังนี้ 
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ภาพที ่2 ภาพรวมของกระบวนการเกิดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ (Calhoun & 
Tedeschi, 2004) 

  2.5 ขอบเขตของความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ (Domain of  
Posttraumatic Growth) 
 จากการพัฒนามาตรวัดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ สามารถแบ่งขอบเขต
ของการเกิดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญได้ออกเป็น 5 ด้านหรือแบ่งออกเป็น 3 
ด้านใหญ่ ดังต่อไปนี้ (Tedeschi & Calhoun, 2004; Calhoun, Tedeschi, 2006) 
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 1.  การเปลี่ยนมุมมองของตนเอง แบ่งออกเป็น 2 ด้านย่อยคือ  

 1.1 การค้นพบความเข้มแข็งในตนเอง (Personal Strength) บุคคลมีการเปลี่ยนแปลงการ
รับรู้ที่มีต่อโลกว่าโลกใบนี้มีความอันตรายมากขึ้นกว่าที่เคยรู้ มีความไม่แน่นอนและยากท่ีจะคาดเดาสิ่ง
ต่างๆ เห็นความอ่อนแอของตนเองชัดเจนขึ้น โดยบุคคลที่ประสบกับความงอกงามหลังเผชิญ
เหตุการณ์สะเทือนขวัญในลักษณะนี้ จะเป็นในแง่ที่ว่า “ฉันเปราะบางมากกว่าที่ฉันคิด แต่ฉันก็
แข็งแกร่งมากกว่าที่ฉันเคยจินตนาการเอาไว้” บุคคลจะเกิดการตระหนักรู้ว่าเหตุการณ์เลวร้ายต่างๆ
เกิดข้ึนได้ โลกนั้นมีอันตรายและคาดการณ์ไม่ได้ แต่ก็พบว่าหากตนเองสามารถรับมือกับเรื่องดังกล่าว
ได้ สิ่งอ่ืนๆนอกเหนือจากนี้ก็ไม่ใช่เรื่องยากแล้ว   
 1.2 การค้นพบโอกาสใหม่ๆ (New Possibilities) บุคคลสามารถค้นพบโอกาสใหม่ เส้นทาง
ใหม่ในชีวิต รวมทั้งกิจกรรมใหม่ ความสนใจใหม่เมื่อเกิดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือน
ขวัญ จากตัวอย่างหญิงสาวที่สูญเสียลูกไป ก็เปลี่ยนสายอาชีพมาเป็นพยาบาลรักษาโรคเกี่ยวกับเนื้อ
งอก    

 2. การมีสัมพันธภาพกับผู้อ่ืน (Relating to Others)  

 ในแง่ของความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ บุคคลมักมีความสัมพันธ์ที่ใกล้ชิด 
สนิทสนมและมีความหมายลึกซ้ึงกับบุคคลอ่ืนๆรอบตัว บุคคลจะรู้สึกเชื่อมโยงกับคนอ่ืนๆ มีความ
เมตตากรุณา เข้าใจความรู้สึกของผู้อ่ืนที่กําลังทุกข์หรือเสียใจมากยิ่งข้ึน รวมทั้งยังมีอิสระในการเป็น
ตัวของตัวเอง สามารถยอมรับและเปิดเผยตัวตนหรือคุณลักษณะบางอย่างหรือประสบการณ์ที่สังคม
อาจไม่ยอมรับได้ อย่างไรก็ตามอาจมองได้ว่าการใกล้ชิดสนิทสนมดังกล่าวเป็นเหมือนดาบสองคม 
เพราะบุคคลแม้จะมีความสัมพันธ์ที่ใกล้ชิดสนิทสนิมมากยิ่งขึ้น อาจเกิดการสูญเสียความสัมพันธ์หรือ
มิตรภาพบางอันไป เนื่องจากบุคคลจะรับรู้ว่าใครคือเพ่ือนแท้ในชีวิต และใครที่ไม่ใช่ 

 3. การเปลี่ยนแปลงในแง่ของปรัชญาชีวิต แบ่งออกเป็น 2 ด้านย่อยคือ  

 3.1 การชื่นชมยินดีในชีวิต (Appreciation of life) ในบุคคลที่เผชิญกับวิกฤติในชีวิต เมื่อเกิด
ความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญบุคคลอาจตระหนักรู้ว่าชีวิตมีคุณค่าและความหมาย 
และมักมีการเปลี่ยนการให้คุณค่าหรือความสําคัญของสิ่งต่างๆในชีวิตใหม่ เปูาหมายชีวิตในแง่ของการ
ประสบความสําเร็จ และความม่ังมีอาจมีความสําคัญน้อยลงกว่าความสัมพันธ์อันดีของคนใน
ครอบครัว สิ่งต่างๆ ที่ในอดีตที่คนเราเคยมองว่าเป็นสิ่งเล็กน้อยๆ กลับมีความสําคัญมากยิ่งขึ้น เช่น 
รอยยิ้มของทารกตัวน้อย หรือการได้ใช้เวลากับเด็กเล็กๆ 

 3.2 การเปลี่ยนแปลงทางจิตวิญญาณ (Spiritual Change) มะเร็งทําให้บุคคลต้องเผชิญหน้า
กับความตาย การทบทวนเกี่ยวกับความตายจึงมักจะเป็นการสะท้อนถึงความหมายในชีวิตของตน 
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จุดมุ่งหมายของการมีชีวิต ความเชื่อในพระเจ้าและจิตวิญญาณ (Tedeschi & Calhoun,1995) มี
ความเข้าใจและกระจ่างแจ้งเกี่ยวกับจิตวิญญาณมากขึ้น (Joseph & Linley, 2008) มีความพึงพอใจ
ในชีวิตมากขึ้น (Tedeschi & Calhoun, 2004; Calhoun, Tedeschi, 2006)  

2.6 ความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญของผู้รอดชีวิตจากโรคมะเร็ง   (Posttraumatic 
growth in Cancer survivorship) 
 Jim and Jacobsen (2008) พบว่าผู้รอดชีวิตจากมะเร็งมีความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์
สะเทือนขวัญอย่างน้อยด้านใดด้านหนึ่ง ซึ่ง Sawyer, Ayers และ Field (2010) ไดป้ระมาณการณ์ว่า 
60 – 90 % ของผู้รอดชีวิตจากโรคมะเร็งมีการรายงานถึงการเปลี่ยนแปลงเชิงบวก โดย  
Jim & Jaccobsen (2008) ปรับจากแนวคิดของ Schaefer and Moos (1992) และระบุว่าผู้ปุวย
มะเร็งมีความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ 3 ด้านหลักๆ ด้วยกัน คือ  

 1. การเพ่ิมแหล่งสนับสนุนทางสังคม (Social Resources) ผู้ปุวยมะเร็งจะรายงานความงอก
งามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญในแง่ของความรักกับครอบครัว คู่รักท่ีมากยิ่งขึ้น การมี
สัมพันธภาพที่ดีกับเพ่ือนและครอบครัวมากยิ่งขึ้น และมีการเพิ่มเวลาและให้ความสําคัญกับบุคคลอัน
เป็นที่รักมากยิ่งข้ึน  

 2. การเพ่ิมแหล่งสนับสนุนของตนเอง (Personal Resources) ผู้ปุวยจะมีมุมมองต่อชีวิตที่ดี
ขึ้น มีความพึงพอใจชื่นชมต่อชีวิตมากขึ้น เพิ่มความเข้มแข็งของตน ศรัทธาต่อศาสนามากข้ึน และมี
ความเป็นห่วง เมตตากรุณาและเห็นอกเห็นใจต่อผู้อ่ืนมากข้ึน  

 3. ทักษะการเผชิญกับความเครียด (Coping Skills) ผู้รอดชีวิตมะเร็งมีวิธีการรับมือกับ
ความเครียดที่มีประสิทธิภาพเพ่ิมข้ึน สามารถทําใจยอมรับต่อเหตุการณ์ท่ีต้องเผชิญหน้า และเรียนรู้ที่
จะอยู่กับสิ่งที่มีในชีวิต (Learning to take things as they come)   

 นอกจากการเกิดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญแล้ว ยังเกี่ยวข้องกับ
พฤติกรรมสุขภาพของผู้ปุวยมะเร็งด้วย โดยงานวิจัยพบว่าผู้ปุวยมะเร็งเต้านมมีการเปลี่ยนแปลงในทาง
ที่ดีข้ึนเกี่ยวกับพฤติกรรมทางสุขภาพ และมีการระแวดระวังตนเองเกี่ยวกับโรคมะเร็งมากยิ่งข้ึน 
เนื่องมาจากการประสบกับวิกฤติชีวิต (Sears, Stanton, & Danoff-Burg, 2003)  

 การวินิจฉัยและการรักษาของผู้ปุวยมะเร็งเต้านม พบการเติบโตงอกงามสอดคล้องกับโมเดล
ของ Calhoun และ Tedeschi (2006) จํานวน 3 ประเด็นหลัก ได้แก่ 
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ภาพที ่3  องค์ประกอบการเติบโตของผู้ปุวยมะเร็งเต้านม 
(ท่ีมา: Fallah et al., 2012 หน้า 38) 

 1. ประเด็นการเติบโตทางจิตวิญญาณ (Spiritual Growth) นั้นเกิดขึ้นกับผู้ปุวยมะเร็งเต้านม
มากทีสุ่ด (87%) เป็นการเปลี่ยนแปลงมุมมองที่มีต่อตนเองและโลก ช่วยให้ผู้ปุวยมะเร็งปรับตัวต่อการ
โรคและการรักษา 

 2. ประเด็นการค้นพบความเข้มแข็งในตนเอง (Personal Strength) ผู้ปุวยมะเร็งกว่า 32% 
เมื่อได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นมะเร็งเต้านม จะรับรู้ว่าความเจ็บปุวยดังกล่าวไม่สามารถแก้ไขได้ แต่เมื่อ
ผ่านการรักษาจนมีสุขภาพที่ดียิ่งขึ้น การมีร่างกายที่ดีข้ึนนํามาซึ่งการพบความเข้มแข็งภายในตนเอง 
การสามารถต่อสู้กับโรคมะเร็ง ช่วยส่งเสริมในประเด็นย่อย 6 ประเด็น  

  2.1 ความมั่นใจในตนเอง (Self-Confidence) ความเจ็บปุวยทําให้บุคคลตระหนักว่า
ตนเองมีความสามารถ มีพลังมากกว่าที่เคยคาดคิดเอาไว้   

  2.2 ความสามารถในการฟ้ืนคืนพลัง (Resiliency) ความเจ็บปุวยช่วยส่งเสริมให้
บุคคลมีความกล้าในการเปิดเผยตนเองและมีทักษะในการรับมือกับความเครียดที่ดียิ่งขึ้น  

  2.3 ความหวังในการมีเปูาหมายใหม่ในชีวิต (Hope to achieve new objectives 
in life) บุคคลมีการวางแผนและการลงมือทํากิจกรรมต่างๆที่ไม่เคยทํามาก่อน  

  2.4 การคิดมุมบวก (Positive thinking)  

  2.5 การแก้ป๎ญหา (Problem Solving)    
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  2.6 จิตวิญญาณ (Spirituality) ผู้ปุวยมะเร็งมีความเชื่อมั่นในพระพรของพระผู้เป็น
เจ้า ที่จะช่วยเกื้อหนุนให้บุคคลเกิดความเข้มแข็งในตนเองได้ 

 3. ประเด็นการชื่นชมยินดีในชีวิต (Appreciation of life) ผู้ปุวยประมาณ 30% รายงานว่า
การเป็นมะเร็งเต้านมทําให้ผู้ปุวยต้องตระหนักถึงความจริงที่ว่าโอกาสในการมีชีวิตที่จะสามารถดื่มด่ํา
กับความงดงามของชีวิตนั้นมีอยู่อย่างจํากัด แบ่งออกเป็น 3 ประเด็นย่อย คือ 

  3.1 การใช้โอกาสในชีวิตให้คุ้มค่า (Taking advantage of opportunities in life) 
ผู้ปุวยมีการปรับวิถีชีวิตตนเองใหม่ เพื่อเพ่ิมคุณค่าของชีวิตทั้งทางคุณภาพและเชิงปริมาณ พฤติกรรม
ต่างๆได้แก่ การควบคุมอาหาร การออกกําลังกายอย่างสม่ําเสมอ การจัดการกับความเครียด
นอกจากนั้นยังมีการตั้งมูลนิธิหรือทํางานการกุศลเพื่อชีวิตที่ดีในโลกหน้า   

  3.2 การชื่นชมกับความสวยงาม (Enjoying life’s beauties) ผู้ปุวยมะเร็งมักให้
ความสนใจกับความงดงามต่างๆ มากขึ้นกว่าเมื่อก่อน เช่น ชื่นชมกับธรรมชาติ หรือเสียงเพลง  

  3.3. จิตวิญญาณ (Spirituality) ผู้ปุวยมะเร็งที่นับถือศาสนาอิสลามมักเชื่อม่ันว่าสิ่งที่
ทําในชีวิตนี้ จะส่งผลต่อชีวิตในโลกหน้า ทําให้บุคคลใช้โอกาสที่มีในการทํางานการกุศล หรือก่อตั้ง
มูลนิธิ เพื่อการมีชีวิตที่ดีในโลกหน้า บุคคลจึงชื่นชมกับคุณค่าชีวิตและขอบคุณพระเจ้าผู้ เป็นผู้สร้าง
และการไปสู่โลกหน้า   

   Petrie, Buick, Weinman, and Booth (1999) ทําการศึกษาการเปลี่ยนแปลง
ทางบวกในชีวิตของผู้ปุวยมะเร็ง และระบุออกเป็น 7 ประเด็นสําคัญโดยประเด็นที่พบมากท่ีสุดคือ 
การมีสัมพันธภาพทางบวกท่ีดีและใกล้ชิดกับคนรอบข้างมากยิ่งข้ึน (33%) เช่น ความสัมพันธ์ของ
ภรรยาและสามีดีข้ึน ประเด็นรองลงมาคือการชื่นชมยินดีในชีวิต (27%) ผู้ปุวยรายงานว่าชีวิตนั้นสั้น
กว่าที่คิดไว้ ดังนั้นทุกนาทีจึงมีค่ามาก ผู้ปุวยจึงจะพยายามมีความสุขและชื่นชมสิ่งต่างๆที่ชีวิตที่มอบ
ให้ เช่น การใช้เวลากับเพ่ือน ครอบครัว และการได้ดูแลลูกหลานเป็นสิ่งมีคุณค่า ประเด็นต่อมาคือ 
การเปลี่ยนการจัดลําดับความสําคัญในชีวิต (20%) ผู้ปุวยมีการเปลี่ยนแผนชีวิต ตระหนักว่าสิ่งใดหรือ
บุคคลใดที่มีความสําคัญต่อตนเองอย่างแท้จริง และลงมือทําในสิ่งที่ใจปรารถนา และการมีความ
เข้าอกเข้าใจผู้อื่นมากยิ่งข้ึน (20%) เข้าอกเข้าใจความเจ็บปวดของผู้อื่น และประมาณ 17%  เป็นการ
เปลี่ยนวิถีชีวิตให้มีสุขภาพที่ดียิ่งขึ้น 

  2.7 การพัฒนาความงอกงามหลังเหตุการณ์สะเทือนขวัญด้วยกระบวนการกลุ่มการปรึกษา
ทางจิตวิทยา 
 การมีแหล่งสนับสนุนหรือพ่ึงพิงทางใจมีความสําคัญเป็นอย่างยิ่งในระหว่างที่บุคคลต้องเผชิญ
กับเหตุการณ์สะเทือนขวัญ (Janoff-Bulman, 1992; Park & Folkman, 1997; Spiegel, 1993; 
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Tedeschi & Calhoun, 1995 อ้างถึงใน Lechner & Antoni, 2004) บุคคลที่สามารถแบ่งป๎น
ประสบการณ์ความกังวลใจกับผู้อ่ืน และบุคคลที่มีการรับรู้ถึงการได้รับการสนับสนุนเชิงข้อมูลอย่าง
พอเพียงมักมีแนวโน้มที่จะเริ่มแสวงหาความหมายและคุณค่าทางบวกในชีวิต (Schaefer & Moos, 
1998; Tedeschi & Calhoun, 1996 อ้างถึงใน Lechner & Antoni, 2004)  
  มีงานวิจัยซึ่งพบความสัมพันธ์ระหว่างการได้รับการสนับสนุนทางสังคมและความงอกงามหลัง
เผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ เช่นงานของ Fife (1995 อ้างถึงใน Lechner & Antoni, 2004) พบ
ความสัมพันธ์อย่างสูงระหว่างความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและการได้รับการ
สนับสนุนทางสังคมจากครอบครัว เพ่ือนและบุคลากรที่ให้บริการทางสุขภาพในกลุ่มตัวอย่างผู้ปุวย
มะเร็ง 442 คนที่มีความแตกต่างออกไปของระยะของการเป็นมะเร็งและชนิดของมะเร็งที่เป็น  
และยังมีงานวิจัยของ Cordova, Cunningham, Carlson, and Andrykowski (2001) ในผู้ปุวย
มะเร็งเต้านมพบว่าการพูดคุยเกี่ยวกับมะเร็งกับผู้อ่ืนมีความสัมพันธ์กับความงอกงามหลังเผชิญ
เหตุการณ์สะเทือนขวัญที่สูงขึ้น นอกจากนี้ในกลุ่มตัวอย่างของผู้ปุวยด้วยมะเร็งหลากหลายประเภท 
พบว่าความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญมีสหสัมพันธ์ทางบวกกับการได้รับการสนับสนุน
ทางอารมณ์อีกด้วย (Lechner, Antoni, & Zakowski, 2003 อ้างถึงใน Lechner & Antoni, 2004) 
  กระบวนการกลุ่มการปรึกษาทางจิตวิทยา จึงอาจมีส่วนสําคัญในการทําให้เกิดความงอกงาม
หลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญได้ กระบวนการความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์ที่เกิดขึ้นของ
สมาชิกแต่ละคนก่อนการเข้าร่วมกระบวนการกลุ่มการปรึกษาทางจิตวิทยาที่แตกต่างกันออกไป ทําให้
สมาชิกมีระดับความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญที่แตกต่างกันตั้งแต่ช่วงเริ่มต้น
กระบวนการกลุ่มการปรึกษาทางจิตวิทยา บุคคลที่เคยมีประสบการณ์ความงอกงามหลังเผชิญ
เหตุการณส์ะเทือนขวัญแล้วสามารถเป็นแบบอย่างที่ดีแก่สมาชิกคนอ่ืนๆ ได้ กระบวนการความงอก
งามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญนํามาสู่การเปลี่ยนแปลงในเรื่องราวที่เกิดข้ึนในชีวิตซึ่งสามารถ
ส่งผลต่อสมาชิกคนอ่ืนๆ ทั้งสมาชิกที่มีระดับความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญที่สูงอยู่
แล้วและสมาชิกที่ยังไม่เคยประสบกับความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญเลย และการ
ได้รับการสนับสนุนจากสมาชิกในบริบทของกลุ่มยังส่งผลดีต่อกระบวนการของความงอกงามหลัง
เผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญอีกด้วย (Lechner & Antoni, 2004)  
   ในบริบทของกลุ่มการปรึกษาทางจิตวิทยา สมาชิกกลุ่มอาจมีความน่าเชื่อถือในการพูดถึง
มุมมองที่หลากหลายของความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญมากกว่าแพทย์ผู้ให้การรักษา 
และมีความเป็นไปได้ว่าเมื่อแพทย์กล่าวถึงประเด็นเหล่านี้อาจทําให้สมาชิกกลุ่มรับรู้ถึงการขาดความ
ละเอียดอ่อนต่อประสบการณ์ของพวกเขา ดังนั้นจึงควรปล่อยให้สมาชิกได้มีการทบทวนความคิดและ
อารมณ์เกี่ยวกับความเจ็บปวด และเอ้ือให้สมาชิกคนอ่ืนๆ ได้สร้างบรรยากาศของความอบอุ่น 
ปลอดภัยระหว่างกันด้วยการแสดงให้เห็นว่าพวกเขาไม่ได้โดดเดี่ยว (Lechner & Antoni, 2004)  
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  สุดท้ายนี้ กระบวนการกลุ่มการปรึกษาทางจิตวิทยายังมีส่วนช่วยสมาชิกในการแลกเปลี่ยน
มุมมองความคิด นําเสนอความเชื่อใหม่ๆ และมีการสนับสนุนความคิด ความเชื่อที่เกิดข้ึนจากผู้ที่เคย
ผ่านเหตุการณ์ความยากลําบากในลักษณะเดียวกัน (Lechner & Antoni, 2004) 
 จะเห็นได้ว่า กระบวนการกลุ่มการปรึกษาทางจิตวิทยา จึงมีส่วนสําคัญในการช่วยให้บุคคลมี
แหล่งที่พ่ึงพิงทางใจจากบุคคลที่เคยผ่านเหตุการณ์ความยากลําบากในลักษณะเดียวกัน มีการเปิดเผย
เรื่องราวแลกเปลี่ยนประสบการณ์ระหว่างกัน เกิดบรรยากาศของความเข้าอกเข้าใจกัน และนํามาสู่
พัฒนาความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญได้ในที่สุด  
 

3. สุขภาวะทางจิต (psychological well-being) 

 3.1 นิยามและความหมายของสุขภาวะทางจิต 
 สุขภาวะ โดยทั่วไปมีความหมายใกล้เคียงกับคําว่า “สุข” หรือ “ความสุข” หรือความสุข
เชิงอัตวิสัย (Subjective well-being) และคําว่า “สุขภาวะทางจิต (psychological well-being)” 
(อรัญญา ตุ้ยคําภีร์, 2556) ในขณะที่คําว่า “สุขภาวะ” ในทางจิตวิทยา Dunn (1961) เป็นคนที่ริเริ่ม
ให้คํานิยามของคําว่า สุขภาวะ ว่าหมายถึง คุณลักษณะในการเชื่อมโยงหลอมรวมความเป็นมนุษย์เข้า
ด้วยกัน 

 3.2 การพัฒนาแนวคิดสุขภาวะทางจิต  
 แนวคิดแรกเกี่ยวกับสุขภาวะทางจิต คือ สุขภาวะเชิงอัตวิสัย (SWB) หมายถึง คุณลักษณะใน
ชีวิตของบุคคลทั้งในแง่ของการปรากฏและความบ่อยครั้งของความถี่ของอารมณ์ทางบวกและอารมณ์
ทางลบเมื่อเวลาผ่านไป และความพึงพอใจโดยรวมของชีวิตของบุคคล (Diener, 2000; Diener, 
Sapyta, & Suh, 1998; Diener, Suh, Lucas, & Smith, 1999 อ้างถึงใน Waterman et al., 
2010) ทั้งนี้ การวัดความสุขเชิงอัตวิสัยเป็นการวัดความสุขหรือความพึงพอใจโดยภาพรวม ไม่
แบ่งแยกระหว่างความสุขแบบเฮโดนิก (Hedonic) และความสุขแบบยูไดโมนิก (Eudaimonic)  

  Ryan และ Deci (2001 อ้างถึงใน Waterman, 2010) จึงทําการแบ่งแนวคิดเกี่ยวกับ
ความสุขออกเป็น 2 แนวคิดคือ สุขภาวะแบบเฮโดนิก (Hedonic well-being: HWB) และสุขภาวะ
แบบยูไดโมนิก (Eudaimonic well-being) ความสุขแบบเฮโดนิก หมายถึงประสบการณ์ความปิติ
ยินดีภายในจิตใจที่ไม่คํานึงถึงที่มาของประสบการณ์นั้น เป็นความเชื่อว่าบุคคลหนึ่งจะได้รับในสิ่งที่มี
ความสําคัญต่อบุคคลนั้นตามที่ต้องการ และความรู้สึกปิติยินดีมักเป็นผลตามมาจากความเชื่อดังกล่าว 
(Kraut, 1979 อ้างถึงใน Waterman, 2010) โดยมีรากฐานแนวคิดมาจากนักปรัชญาในอดีตที่ชื่อ 
Aristippus กล่าวถึง “การมีชีวิตที่ด”ี ว่า ความสุขไม่ว่าจะเป็นทางกายของบุคคล หรือความสุขเพียง
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ชั่วขณะ ล้วนเป็นสิ่งที่ดี โดยไม่ต้องคํานึงถึงที่มาความสุขนั้น (Tatarkiewicz, 1976 อ้างถึงใน 
Waterman et al., 2010) 

  ในขณะที่ความสุขแบบยูไดโมนิก นักปรัชญาที่ชื่อ Aristotle กล่าวถึง “การมีชีวิตที่ดี”ว่าไม่ได้
ขึ้นอยู่กับระดับของความสุขเชิงอัตวิสัยที่ได้ประสบ แต่หมายถึงคุณลักษณะเฉพาะบุคคลที่สะท้อนถึง
การใช้ชีวิต คุณลักษณะนี้รวมถึงการมุ่งมั่นเพ่ือความเป็นเลิศ คุณงามความดีและการบรรลุเปูาหมายใน
ตนเอง (Ackrill, 1973; Annas, 2004; McDowell, 1980 อ้างถึงใน Waterman et al., 2010) เป็น
การมีชีวิตอยู่อย่างสอดคล้องกับตัวตนที่แท้จริงของตนเอง กล่าวคือมีการแสดงออกถึงการบูรณาการ
ส่วนบุคคลผ่านการเข้าใจถึงศักยภาพและข้อจํากัดของตน และเลือกเปูาหมายในชีวิตที่เหมาะสมกับ
ตนซึ่งจะก่อให้เกิดความหมายและจุดมุ่งหมายในชีวิตของตนเอง (Norton, 1976  อ้างถึงใน 
Waterman et al., 2010) 

  นักปรัชญาร่วมสมัยที่ศึกษาเกี่ยวกับความสุขแบบยูไดโมนิก Norton (1976 อ้างถึงใน 
Waterman et al., 2010) ได้ตั้งข้อสังเกตเกี่ยวกับคุณลักษณะของประสบการณ์เชิงอัตวิสัยแบบยูได
โมนิกตามท่ี Aristotle ได้กล่าวถึง ว่าเป็นความรู้สึกของ “การอยู่ในท่ีที่อยากจะอยู่” “การได้ทําในสิ่ง
ที่ต้องการ” ซึ่งสิ่งที่อยากจะเป็นนั้นต้องคุ้มค่ากับการได้ลงมือทํา ขณะที่ Waterman และคณะ 
(1990a, 1993b, 2005; Waterman et al., 2003; Waterman, Schwartz, & Conti, 2008 อ้างถึง
ใน Waterman et al., 2010) นิยามสิ่งนี้ว่าเป็นความรู้สึกของการแสดงออกส่วนบุคคล ซึ่งหมายถึง
การแสดงออกในทางที่เป็นผลมาจากการพัฒนาตนเองอย่างเต็มศักยภาพ และการใช้ศักยภาพเหล่านี้
ในการแสวงหาจุดมุ่งหมายในชีวิตของตน 

  เมื่อสร้างกรอบความคิดเกี่ยวกับลักษณะเชิงอัตวิสัยของยูไดโมนิก จําเป็นที่จะต้องตระหนักถึง
ความแตกต่างระหว่างกรอบความคิดของสุขภาวะเชิงอัตวิสัย (SWB) และสุขภาวะแบบยูไดโมนิก 
(EWB) ซึ่งสุขภาวะเชิงอัตวิสัย หรือความสุขแบบเฮโดนิกนั้นมักจะจบในตัวเอง และมักจะมีการ
คํานึงถึงผลลัพธ์ที่ได้แต่แรกแล้ว ในทางกลับกัน สุขภาวะแบบยูไดโมนิก นั้นเป็นผลพลอยได้จากการลง
มือพัฒนาตนเองอย่างเต็มศักยภาพ และความมุ่งม่ันในการบรรลุเปูาหมายที่มาจากภายในบุคคล 
(Waterman et al., 2010) สุขภาวะแบบยูไดโมนิกประกอบด้วยทั้งเชิงอัตวิสัยและวัตถุวิสัย ใน
องค์ประกอบเชิงอัตวิสัยเกี่ยวข้องกับประสบการณ์ส่วนบุคคลในอุทิศตนเพ่ือความเป็นเลิศเพ่ือเติมเต็ม
ศักยภาพส่วนบุคคล ในขณะที่องค์ประกอบเชิงวัตถุวิสัยนั้นเกี่ยวข้องกับพฤติกรรมที่เชื่อมโยงกับการ
แสวงหาเปูาหมายยูไดโมนิกของบุคคล  (Waterman et al., 2010) นักปรัชญาและนักจิตวิทยาร่วม
สมัยที่ยังคงเชื่อในแนวคิดเชิงอัตวิสัยเรียกยูไดโมนิกว่าความสุข  (Happiness) ในขณะที่อีกกลุ่มหนึ่งที่
เชื่อในแนวคิดเชิงวัตถุวิสัยได้สนับสนุนนิยามยูไดโมนิกของกรีก และเรียกว่า ความเบิกบาน 
(Flourishing) (Keyes & Haidt, 2002 อ้างถึงใน Waterman et al., 2010)  



 
 

26 

  Waterman (2008 อ้างถึงใน Waterman, 2010) ได้สนับสนุนแนวคิดของยูไดโมนิก และได้
ใช้คําว่าสุขภาวะแบบยูไดโมนิกซ่ึงรวมเอาทั้งองค์ประกอบเชิงอัตวิสัยและองค์ประกอบเชิงวัตถุวิสัยเข้า
ด้วยกัน และ Waterman (2010) ได้แบ่งองค์ประกอบย่อยของสุขภาวะแบบยูไดโมนิกออกเป็น 6 
ด้าน ดังต่อไปนี้ 

  1. การค้นพบตัวเอง (Self-discovery) ตามแนวคิดความสุขในรูปแบบของยูไดโมนิกส์ ก่อนที่
จะไปสู่กระบวนการพัฒนาตนให้เต็มตามศักยภาพ บุคคลจะต้องมีความระลึกและใช้ชีวิตอย่าง
สอดคล้องในตัวเอง ต้องรู้จักและเข้าใจตัวตนของตนเองให้ดีเสียก่อน  

  2. การรับรู้การพัฒนาตนเองอย่างเต็มตามศักยภาพ  (Perceived Development One’s 
Best Potential) เป็นหนึ่งในองค์ประกอบที่สําคัญท่ีสุดที่จะประสบกับสุขภาวะแบบยูไดโมนิก คือ 
การรู้ถึงขีดสุดในศักยภาพของตนเอง และมีความปรารถนาแรงกล้าที่จะพัฒนาตนเองเพ่ือบรรลุขีดสุด
ของศักยภาพในตน  

  3. การรับรู้ถึงจุดมุ่งหมายและความหมายของชีวิต (A Sense of Purpose and Meaning 
in Life) ในการที่จะประสบกับสุขภาวะแบบยูไดโมนิกได้ นอกจากรู้จักศักยภาพและพรสวรรค์ที่
ตนเองมีแล้ว บุคคลจําเป็นจะต้องใช้ทักษะและพรสวรรค์ที่ตนเองอย่างมีจุดมุ่งหมายและมีความหมาย
อีกด้วย  

  4. ความมุ่งม่ันเพ่ือความเป็นเลิศ (Investment of Significant Effort in Pursuit of 
Exellence) คือการที่บุคคลมีความพยายามและความมุ่งมั่นในการกระทําสิ่งที่รู้สึกว่าเป็นเปูาหมายที่
สําคัญในชีวิตของตน เนื่องจากการประสบสุขภาวะแบบยูไดโมนิกนั้นสามารถทํานายได้จากการพัฒนา
ตนเองเพ่ือบรรลุขีดสุดของศักยภาพในตน กิจกรรมที่เป็นเปูาหมายสําคัญต่อบุคคลนั้นจึงต้องมีการ
ลงทุนลงแรงทํามากกว่ากิจกรรมอ่ืนๆ ที่บุคคลได้ลงมือทํา 

  5. การมีส่วนร่วมอย่างจริงจังในสิ่งที่ทํา (Intense Involvement in Activities) บุคคลนั้นมี
ส่วนร่วมอย่างจริงจังกับกิจกรรมที่บุคคลนั้นให้คุณค่าและความหมาย และจะต้องมากกว่ากิจวัตร
ประจําวันอ่ืนๆ ทั่วไปอย่างมีนัยสําคัญ 

  6. ความสุขที่ได้ทําในสิ่งที่ตนรักซ่ึงแสดงถึงความเป็นตัวของตัวเอง (Enjoyment of 
Activities as Personally Expressive) เป็นองค์ประกอบหนึ่งที่มีความกระจ่างชัดและมีความสําคัญ
มากที่สุด เป็นประสบการณ์ตรงของความสุขในรูปแบบของยูไดโมนิกส์ 

  3.3 การพัฒนาสุขภาวะทางจิตด้วยกระบวนการกลุ่มการปรึกษาทางจิตวิทยา 
 การได้รับการสนับสนุนทางสังคมมีความจําเป็นต่อการพัฒนาจิตใจของสตรีภายหลังการ
รักษามะเร็งเต้านม งานวิจัยพบว่าสตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านมที่มีระดับคะแนนการรับรู้ถึงการ
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ได้รับการสนับสนุนทางสังคมมีสุขภาวะทางจิตที่ดีข้ึน (Holland & Holahan, 2003; Heidrich, 
1996) การสนับสนุนทางสังคมยังมีสหสัมพันธ์ทั้งทางตรงและทางอ้อมกับสุขภาวะทางจิต โดยมีตัว
แปรส่งผ่านคือการเยียวยาจิตใจทางบวก) สุขภาวะทางจิตยังมีสหสัมพันธ์ทางบวกกับพฤติกรรม
สุขภาพทางบวก การสนับสนุนทางสังคม และการเยียวยาจิตใจทางบวก (Holland & Holahan, 
2003) และยังพบว่าการมีแหล่งทางสังคมที่ดีบ่งบอกถึงการมีสุขภาวะทางจิตที่ดีข้ึนเมื่อเวลาผ่านไป 
(Ganz et al., 2002; Helgeson et al., 2004) 
  กลุ่มการปรึกษาทางจิตวิทยาถือว่าเป็นแหล่งสนับสนุนทางสังคมแหล่งหนึ่ง ซึ่งสมาชิก
ประกอบไปด้วยผู้ที่ผ่านประสบการณ์ความยากลําบากจากการเป็นมะเร็งเต้านมเช่นเดียวกัน และท่ี
ผ่านมาท้ังในประเทศไทยและต่างประเทศ จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า ยังไม่มีวิจัยที่ศึกษาผล
ของกลุ่มการปรึกษาทางจิตวิทยาต่อการพัฒนาสุขภาวะทางจิตชองสตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้า
นม ผู้วิจัยจึงมีความสนใจศึกษาผลของกลุ่มการปรึกษาทางจิตวิทยาต่อการพัฒนาสุขภาวะทางจิตได่ใน
สตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านม 

4. แนวคิดกลุ่มการปรึกษาเชิงจิตวิทยาและการใช้รูปภาพเป็นสื่อ 

 4.1 ความหมายของกลุ่มพัฒนาตน 
 กลุ่มพัฒนาตน หมายถึง การพัฒนาการปฏิสัมพันธ์แบบซึ่งหน้าของกลุ่มคน ภายใต้
บรรยากาศของความไว้วางใจ การยอมรับ ความอบอุ่น เพ่ือให้เกิดการพัฒนาสัมพันธภาพ นํามาสู่การ
เปิดเผยตน และเอ้ือให้เกิดการสื่อสารและความเข้าใจระหว่างกัน ซึ่งผู้นํากลุ่มและสมาชิกกลุ่มมีการ
ปฏิสัมพันธ์กันเพื่อที่จะช่วยเหลือซึ่งกันและกันในการกําหนดจุดมุ่งหมายของกลุ่ม นําไปสู่ค้นพบและ
เข้าใจและไปสู่เปูาหมายที่ตั้งเอาไว้ร่วมกัน (Trotzer, 2006)  

  4.2 แนวคิดพ้ืนฐาน 
 กลุ่มการปรึกษาทางจิตวิทยาของ Trotzer (2006) นั้น อาศัยแนวคิด 2 แง่มุมด้วยกันในการ
สนับสนุนกระบวนการกลุ่มการปรึกษาเชิงจิตวิทยา โดยแบ่งออกเป็นส่วนของตัวบุคคลซึ่งอ้างอิงตาม
แนวคิดลําดับความต้องการของบุคคลของ Maslow และส่วนของสัมพันธภาพระหว่างบุคคลซึ่งอ้างอิง
ตามแนวคิดการพัฒนาความสัมพันธ์แบบหน้าต่างโจฮารี่ และสามารถสรุปกระบวนการกลุ่มออกมาได้
ดังภาพที่ 5 

  4.2.1 แนวคิดลําดับขั้นความต้องการของมนุษย์ของ Maslow  

  แนวคิดนี้แสดงถึงลําดับขั้นของป๎จจัยพ้ืนฐานอันเป็นแรงจูงใจให้มนุษย์มีพฤติกรรม
เพ่ือตอบสนองให้เกิดความพึงพอใจของตนเอง ในแง่ของกระบวนการกลุ่มคือการเอ้ือให้สมาชิกบรรลุ
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ความต้องการของตนในแต่ละขั้นและนําไปสู่ความงอกงามในตนเอง ทั้งนี้ความต้องการของมนุษย์ตาม
แนวคิดของ Maslow ประกอบด้วย 5 ขั้นด้วยกันดังนี้ 

  ขั้นที่ 1 ความต้องการทางร่างกาย  (Physiological Needs) เป็นความต้องการขั้น
พ้ืนฐานที่จําเป็นต่อการดํารงชีวิต ได้แก่ ความต้องการป๎จจัย 4 และอ่ืน ๆ ในบริบทของกลุ่ม ผู้นํากลุ่ม
ควรคํานึงว่าสมาชิกได้รับการตอบสนองทางร่างได้ที่เพียงพอและเหมาะสม รวมทั้งคํานึงถึงการ
ตอบสนองต่อร่างกายของตนเองที่อาจส่งผลต่อการดําเนินไปของกลุ่ม 

  ขั้นที่ 2 ความต้องการความปลอดภัย (Safety Needs) มนุษย์ทุกคนมีความต้องการ
ความปลอดภัยทั้งทางร่างกายและทางสังคม เมื่อเราขาดความรู้และไม่มีหลักในการพ่ึงพิง จะ
ก่อให้เกิดความไม่มั่นใจในตัวเอง และทําให้เกิดความวิตกกังวลเพิ่มข้ึนและเพ่ิมการปกปูองตัวเอง 
ความต้องการนี้แสดงออกมาใน 5 ทางด้วยกันคือ ความปลอดภัยทางร่างกาย ความมั่นคงทางวัตถุ 
ความต้องการความเชื่อม่ันในตนเอง ความต้องการความเชื่อมั่นในผู้อ่ืน และความต้องการที่จะได้รับ
ความไว้วางใจ ในบริบทของกลุ่มควรสร้างบรรยากาศปลอดภัยที่สนับสนุนให้สมาชิกพัฒนาความ
เชื่อมั่นในตนเองซึ่งมีส่วนสําคัญต่อการเอื้อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงในบุคคล และเอ้ือให้เกิดความ
ไว้วางใจซึ่งกันและกัน นํามาสู่การเปิดเผยตนเองและแลกเปลี่ยนประสบการณ์ระหว่างกันภายในกลุ่ม 
และเม่ือสมาชิกรับรู้ว่าตนได้รับการไว้วางใจจากกลุ่มก็จะเอ้ือต่อการให้ข้อมูลย้อนกลับที่เป็นประโยชน์
ระหว่างกัน 

  ขั้นที่ 3 ความต้องการความรักและการเป็นส่วนหนึ่ง (Love and Belonging) 
มนุษย์มีความต้องการของความสัมพันธ์ซึ่งได้รับความรักและมอบความรักให้แก่ผู้อ่ืน และมีความ
ต้องการการยอมรับและเป็นส่วนหนึ่งของกลุ่ม ทั้งกลุ่มครอบครัว กลุ่มเพื่อน หรือกลุ่มคนทั่วไป หาก
ขาดสิ่งนี้ไปอาจก่อให้เกิดความเหงาและความรู้สึกแปลกแยกจากสังคม มนุษย์ยังมีความต้องการการ
ยอมรับในตนเองซึ่งมีความเชื่อมโยงกับความสามารถท่ีจะยอมรับผู้อื่น ดังนั้นในกลุ่มควรมีบรรยากาศ
ที่สมาชิกรู้สึกได้รับการยอมรับและเป็นอิสระที่จะแบ่งป๎นตัวตนที่แท้จริงกับผู้อ่ืน ซึ่งจะนําไปสู่การ
ยอมรับตนเองได้มากข้ึน 

  ขั้นที่ 4 ความต้องการมีคุณค่า (Esteem Needs) คือความต้องการที่จะให้ทั้งผู้อ่ืน
และตนเองรับรู้ว่าตนเป็นคนที่มีคุณค่า ความรู้สึกมีคุณค่าอย่างมีความหมายนี้เป็นสิ่งที่มาจากภายใน
ตนเองและจากบุคคลอ่ืน ดังนั้นความต้องการมีคุณค่าจะได้รับการตอบสนองจากการมีปฏิสัมพันธ์กับ
บุคคลอื่นที่เห็นคุณค่าตนบวกกับมุมมองที่เห็นว่าตนมีคุณค่า และความต้องการมีคุณค่านี้ยังสามารถ
เติมเต็มได้โดยการที่บุคคลประสบกับความรู้สึกมีประโยชน์ มีความเข้มแข็ง มีคุณค่า และมีความม่ันใจ 
ดังนั้นในกลุ่มสมาชิกควรได้รับรู้ว่าตนมีคุณค่าและมีมุมมองที่ดีต่อทั้งจุดแข็งและจุดอ่อนของตนเอง 
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รวมทั้งเอ้ือให้สมาชิกมีความรับผิดชอบในตนเองและเอ้ือให้ช่วยเหลือกันและกัน อันจะส่งผลต่อการ
แก้ป๎ญหาและตอบสนองความต้องการความเคารพจากผู้อื่น 

  ขั้นที่ 5 ความต้องการถึงภาวะสัจจะกาลแห่งตน (Self-Actualization) ภาวะสัจจะ
กาลแห่งตนคือภาวะที่บุคคลใช้พลังงานทั้งหมดที่มีเพ่ือขับเคลื่อนไปสู่ขีดสุดของศักยภาพของตน ความ
ต้องการถึงภาวะสัจจะกาลแห่งตนคือความปรารถนาที่จะเติมเต็มตนเองเพ่ือไปถึงศักยภาพสูงสุดของ
ตน ในกระบวนการกลุ่ม เป็นการเอ้ือให้สมาชิกได้แสดงออกถึงจุดมุ่งหมายของตนเองในการช่วยขยาย
การรับรู้ในศักยภาพแห่งตนและใช้ศักยภาพนั้นอย่างเต็มท่ียิ่งขึ้น ทั้งยังมีบทบาทในการเอ้ือให้สมาชิก
เผชิญหน้าต่อป๎ญหาและจัดการป๎ญหาของตน รวมทั้งเอ้ือให้สมาชิกมีทักษะการแก้ป๎ญหาที่อาจจะเป็น
ประโยชน์ในอนาคต 

 

 

  
  
  
  
  
  
  
  
  

ภาพที ่4 ลําดับขั้นความต้องการของมนุษย์ของ Maslow 
ที่มา: Trotzer (2006:78) 

    4.2.2 แนวคิดหน้าต่างโจฮารี่ของ Luft และ Ingham 

  แนวคิดหน้าต่างของโจฮารี่อธิบายถึงการตระหนักถึงความรู้สึกและการกระทําของ
บุคคลในขณะที่มีปฏิสัมพันธ์ระหว่างกัน ซึ่งแบ่งออกเป็น 2 มิติคือ มิติส่วนตน (Self) และมิติส่วนผู้อ่ืน 
(Others) ซ่ึงแต่ละมิติจะแบ่งออกเป็นส่วนรับรู้ (Known) และไม่รับรู้ (Unknown) สามารถสรุปในรูป
ของช่องหน้าต่าง 4 ช่อง ดังนี้ 
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   ตนเองรู้           ตนเองไม่รู้  
 

ผู้อื่นรู้ 
 
 

ผู้อื่นไม่รู้ 
 

 

ภาพ 4. หน้าต่างโจฮารี่ตามแนวคิดของ Luft & Ingham (1970) 

 

ภาพที่ 5 หน้าต่างโจฮารี่ตามแนวคิดของ Luft & Ingham (1961) 
ที่มา: Trotzer (2006:75) 

  ส่วนเปิดเผย (Open Area) แสดงถึงข้อมูลต่าง ๆ ที่ทั้งตนเองและผู้อ่ืนต่างก็รับรู้ เมื่อ
ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลพัฒนาขึ้น เปิดเผยนี้จะขยายออกได้ต้องอาศัยการแบ่งป๎นความคิดและ
ความรู้สึกในส่วนลึกกับผู้อ่ืนภายใต้บรรยากาศของความสนิทสนมไว้ใจระหว่างกัน เมื่อความสัมพันธ์ได้
พัฒนาและเติบโตขึ้น ส่วนเปิดเผยนี้จะขยายออก 

  ส่วนปิดบัง (Hidden) คือส่วนของข้อมูลที่ตนเองรู้แต่ไม่เปิดเผยให้ผู้อื่นรับรู้ โดย
ข้อมูลในส่วนนี้คือความรู้เกี่ยวกับตนเองที่สั่งสมมาจากประสบการณ์และการเรียนรู้ที่ผ่านมาของ
บุคคล ในส่วนนี้บุคคลจะเป็นผู้ตัดสินด้วยตนเองว่าอะไรและเมื่อไหร่ที่ควรจะเปิดเผยเรื่องราวในส่วนนี้
ให้ผู้อื่นรับรู้ การเปิดเผยตนเอง (self-disclosure) การเปิดเผยในส่วนนี้อาศัยการรับรู้ถึงระดับความ
ไว้วางใจและการยอมรับ ขณะเดียวกันการเปิดเผยส่วนนี้ก็มีความเสี่ยงเนื่องจากบุคคลจะได้ข้อมูลใน
ส่วนนี้และบุคคลก็จะสูญเสียอํานาจควบคุมเหนือข้อมูลเหล่านี้ ทั้งนี้การเปิดเผยตนเอง หมายถึง การ
แสดงออกท่ีเปิดเผยให้บุคคลอ่ืนรับรู้แง่มุมต่าง ๆ ของตน โดยการเปิดเผยจะเอ้ือให้บุคคลได้มองเห็น
ตนเองอย่างชัดเจนและถูกต้องยิ่งขึ้น 

  ส่วนบอด (Blind Area) ส่วนนี้แสดงถึงข้อมูลที่ตนเองไม่รู้แต่ผู้อื่นรับรู้และยังไม่มีการ
ให้ข้อมูลปูอนกลับต่อตัวบุคคลนั้น การจะขยายในส่วนบอดนี้จึงจําเป็นต้องอาศัยกระบวนการสื่อสาร
โดยการให้ข้อมูลปูอนกลับ (feedback) แต่การเป็นกระบวนการที่มีความเสี่ยงเช่นกัน การให้ข้อมูล
ย้อนกลับจะเกิดขึ้นเมื่อบุคคลแน่ใจว่าการใหข้อมูลปูนกลับนี้จะไม่กระทบต่อความสัมพันธ์ บุคคลรับรู้

 

1. เปิดเผย (Open) 3. ส่วนบอด (Blind) 
(Feedback) 

2. ปิดบัง (Hidden) 
(Self-disclosure) 

4. ไม่รู้ (Unknown) 
(Potential) 

 
 
 

การเสี่ยง (Risk) 
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ว่าความสัมพันธ์จะพัฒนาขึ้นจากการกระทํานี้ และความต้องการที่จะให้ข้อมูลย้อนกลับมีมากกว่า
ความกังวลถึงผลกระทบที่อาจมีผลต่อความสัมพันธ์ 

  การให้และการได้รับข้อมูลปูอนกลับ หมายถึง การให้และรับข้อมูลที่แสดงการรับรู้
ของบุคคลอื่นที่มีต่อการกระทําของตน ซึ่งจะช่วยให้บุคคลนั้นตระหนักรู้ในตนเอง และตระหนักในบาง
แง่มุมของตนที่ไม่เคยรู้มาก่อน 

  ส่วนไม่รู้ (Unknown Area) ส่วนนี้แสดงถึงข้อมูลที่ทั้งตนเองและผู้อ่ืนต่างไม่รู้ และ
เป็นส่วนที่แสดงถึงศักยภาพความสามารถในการเติบโตงอกงามซ่ึงเป็นส่วนหนึ่งของสัมพันธภาพ 
ข้อมูลที่อยู่ในส่วนนี้จะปรากฏออกมาเมื่อความสัมพันธ์พัฒนาผ่านขั้นต่าง ๆ กล่าวคือเมื่อบุคคล
เชื่อมโยงตนเองเข้ากับบุคคลอ่ืน เมื่อเวลาผ่านไปแง่มุมบางแง่ของบุคคลก็จะปรากฏออกมา ซึ่งเป็น
แง่มุมที่ทั้ง 2 ฝุายไม่เคยรับรู้มาก่อน อย่างไรก็ดีข้อมูลในส่วนนี้จะค่อย ๆ เคลื่อนผ่านส่วนบอดหรือ
ส่วนปิดบังก่อนจะเข้าสู่ส่วนเปิดเผย 

  ป๎จจัยที่สําคัญที่จะทําให้เกิดการเปิดเผยตนเองและการให้ข้อมูลปูอนกลับได้นั้น คือ 
ความเสี่ยง บุคคลจะเปิดเผยข้อมูลส่วนตัว ข้อมูลทั้งเชิงบวกและลบของตนก็ต่อเมื่อแน่ใจว่าตนจะไม่
ถูกลงโทษ ถูกทําให้เจ็บปวด หรือสัมพันธภาพมั่นคงพอที่จะรับไหว ระดับความเสี่ยงนั้นขึ้นอยู่กับความ
เป็นส่วนตัวของข้อมูลที่ถูกเปิดเผย ยิ่งข้อมูลเป็นส่วนตัวมากความเสี่ยงก็จะยิ่งเพ่ิมขึ้น ความเสี่ยงนี้คือ 
การเสี่ยงต่อการถูกอีกฝุายปฏิเสธหรืออาจถูกถูกโต้ตอบกลับมาจากการที่ได้เปิดเผยข้อมูลออกไป เมื่อ
บุคคลเสี่ยงเปิดเผยตนเองหรือให้ข้อมูลย้อนกลับและได้ผลตอบรับที่ดีกลับมา บุคคลก็จะเติมใจที่จะ
เปิดเผยอีกซึ่งจะก่อให้เกิดวงจรแห่งการเติบโต ในทางตรงข้ามหากบุคคลได้รับผลตอบรับแง่ลบก็จะไม่
เสี่ยงเปิดเผยตนเองอีกซึ่งจะส่งผลให้ความสัมพันธ์หยุดนิ่ง ถดถอยหรือสิ้นสุด 

  ความเสี่ยงนี้จะลดลงได้เมื่อสัมพันธภาพประกอบด้วยความไว้วางใจ ความเคารพซึ่ง
กันและกัน ภายใต้การสื่อสารที่มีบรรยากาศของความเข้าใจ เมื่อเงื่อนไขเหมาะสมการเปิดเผยตนเอง
ปริมาณและคุณภาพของข้อมูลที่ถูกเปิดเผยก็จะยิ่งเพ่ิมขึ้น ขณะเดียวกันเมื่อการเปิดเผยยิ่งเกิดข้ึน 
เงื่อนไขท่ีเหมาะสมก็จะยิ่งเพ่ิมขึ้นเช่นกัน ดังนั้นบทบาทของผู้นํากลุ่มคือการสร้างบรรยากาศท่ีสมาชิก
สามารถกล้าที่จะเสี่ยง ซึ่งจะส่งต่อให้เกิดกระบวนการเปิดเผยตนเองและการให้ข้อมูลย้อนกลับและ
ช่วยเอื้อให้บุคคลได้เรียนรู้และเกิดความงอกงาม  

  4.3 ลักษณะของกลุ่ม 
  ลักษณะของกลุ่มพัฒนาตน Trotzer (2006) ประกอบด้วยโครงสร้างดังต่อไปนี้ 

4.3.1 ขนาดของกลุ่ม  
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  กลุ่มพัฒนาตนของทรอตเซอร์ จํานวนสมาชิกกลุ่มที่เหมาะสมคือประมาณ 6-10 คน 
เพ่ือให้ผู้นํากลุ่มสามารถท่ีจะนํากลุ่มได้อย่างมีประสิทธิภาพ การที่กลุ่มมีขนาดใหญ่เกินไปจะทําให้
สมาชิกกลุ่มบางคนอาจไม่ได้รับความสนใจอย่างทั่วถึง หรือมีส่วนร่วมกับกลุ่มได้ไม่เต็มที่ 

4.3.2 ระยะเวลาและความถี่ของการเข้ากลุ่ม 

    ในการกําหนดระยะเวลาและความถี่ของการเข้ากลุ่ม โดยทั่วไปแล้วระยะเวลาในการ
เข้ากลุ่มแต่ละครั้งควรจะใช้เวลาหนึ่งชั่วโมงครึ่งถึงสองชั่วโมง สําหรับความถี่ของการเข้ากลุ่ม อย่าง
น้อยที่สุดควรพบกันสัปดาห์ละหนึ่งครั้ง จํานวนครั้งที่ใช้ในการเข้ากลุ่มท้ังหมดข้ึนอยู่กับเปูาหมายของ
กลุ่มและธรรมชาติของสมาชิกกลุ่ม แต่อย่างน้อยที่สุดควรจะเข้ากลุ่มไม่ต่ํากว่า 8 ครั้ง 

    4.3.3 กลุ่มแบบเปิดและกลุ่มแบบปิด 

    ผู้นํากลุ่มควรกําหนดว่ากลุ่มจะเป็นแบบปิดหรือแบบเปิดโดยกลุ่มแบบปิดหมายถึง
กลุ่มท่ีประกอบไปด้วยสมาชิกกลุ่มเดียวกันตั้งแต่เริ่มต้นกลุ่มจนกระท่ังยุติการเข้ากลุ่ม ส่วนกลุ่มแบบ
เปิดหมายถึง กลุ่มท่ีมีสมาชิกกลุ่มบางคนออกไปและมีการรับสมาชิกกลุ่มใหม่เข้ามาแทนที่เป็นระยะๆ 
จนกระท่ังยุติการเข้ากลุ่ม สําหรับกลุ่มพัฒนาตนควรจะมีลักษณะกลุ่มแบบปิด เนื่องจากกลุ่มมีการ
พัฒนาและก้าวสู่ช่วงเวลาที่มีการแก้ไขอุปสรรคซึ่งล้วนต้องอาศัยเวลาและความผูกพันธ์กันในระดับ
หนึ่ง การที่รับสมาชิกใหม่เข้ามาอาจจะขัดขวางการพัฒนาการของกลุ่มได้ 

    4.3.4 อายุ 

  สมาชิกควรมีอายุใกล้เคียงกันเพ่ือความสะดวกใจมากข้ึนเมื่ออยู่ในกลุ่ม เพศควรมีทั้ง
สองเพศผนกันไปจะเหมาะกับกลุ่มวัยรุ่น และวัยผู้ใหญ่ เพราะกลุ่มจะมีสภาพใกล้เคียงกันกับสังคม
ภายนอก 

    4.3.5 ระดับสติป๎ญญาและการศึกษา 

  สมาชิกกลุ่มควรมีระดับสติป๎ญญาใกล้เคียงกัน จะรู้สึกเป็นพวกเดียวกันและมีส่วน
ร่วมต่อกลุ่มสูงกว่าสมาชิกกลุ่มที่มีระดับสติป๎ญญาต่างกัน 

    4.3.6 ความเป็นเพื่อน 

    การจัดเพ่ือนสนิทอยู่ในกลุ่มเดียวกันมีท้ังข้อดีและข้อเสีย ข้อดีคือ กลุ่มได้ประโยชน์
ในแง่การช่วยเหลือกันขจัดอุปสรรคต่างๆ และช่วยสร้างสัมพันธภาพที่มีต่อกันให้แน่นแฟูนมากขึ้น 

    4.3.7 การจัดสถานที่ 
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    ห้องท่ีใช้จัดกลุ่มควรมีขนาดพอดีกับสมาชิกกลุ่ม มีความเป็นส่วนตัวปราศจากการ
รบกวน มีการจัดที่นั่งเป็นรูปวงกลม   

 4.4 ลําดับขั้นกระบวนการของกลุ่มพัฒนาตน 
   Trotzer (2006) ยังได้จําแนกลําดับขั้นของกระบวนการกลุ่มไว้ 5 ขั้น โดยแต่ละขั้น
จะมีลักษณะเฉพาะแต่ไม่ได้แยกขาดจากกันและมีความเกี่ยวเนื่องกัน 

    4.4.1 ขั้นความปลอดภัย (Security Stage) เป็นช่วงที่สมาชิกเริ่มพัฒนาความรู้สึก
ปลอดภัยที่จะอยู่ภายในกลุ่ม รู้สึกปลอดภัยที่จะพูดถึงตนเองและป๎ญหาที่กําลังเผชิญได้ ในขั้นนี้ความ
ต้องการในระดับบุคคลคือต้องการความรู้สึกมั่นคงปลอดภัย และลักษณะความสัมพันธ์ที่เน้นในขั้นนี้
คือความไว้เนื้อเชื่อใจกัน หากสมาชิกเริ่มรู้สึกปลอดภัยและมีความไว้ใจให้กันกลุ่มก็จะสามารถพัฒนา
ไปสู่ขั้นถัดไป 

    4.4.2 ขั้นการยอมรับ (Acceptance Stage) กลุ่มในขั้นนี้สมาชิกเริ่มประสบกับ
ความรู้สึกของการเป็นส่วนหนึ่งและความรู้สีกของการได้รับการยอมรับในฐานะคน ๆ หนึ่ง และใน
ฐานะสมาชิกของกลุ่ม เป็นความรู้สึกของการได้รับการยอมรับแม้ว่าตนจะคนมีป๎ญหาหรือว่าเผชิญ
สถานการณ์ป๎ญหาใด ๆ อยู่ก็ตาม ในขั้นนี้ความต้องการในระดับบุคคลคือความต้องการความรักและ
การเป็นส่วนหนึ่ง และลักษณะความสัมพันธ์ที่เน้นในขั้นนี้คือการยอมรับ 

    4.4.3 ขั้นความรับผิดชอบ (Responsibility Stage) ขั้นนี้เป็นการพัฒนาบรรยากาศ
ที่เน้นถึงความเป็นป๎จเจกในบริบทของกลุ่ม และเน้นการสร้างบรรทัดฐานของความรับผิดชอบต่อ
ตนเองและป๎ญหาของตน ความต้องการระดับบุคคลในขั้นนี้คือ ความเคารพนับถือ ลักษณะ
ความสัมพันธ์ที่เน้นในขั้นนี้คือ การแยกแยะและความรับผิดชอบ 

    4.4.4 ขั้นการทํางาน (Work Stage) ขั้นนี้เป็นการพัฒนาบรรยากาศการทํางาน
ร่วมกัน สมาชิกร่วมกันทํางานเพ่ือช่วยเหลือกันและกันในการรับมือและแก้ไขป๎ญหาที่กําลังเผชิญ 
ความต้องการระดับบุคคลในขั้นนี้คือ การตระหนักในศักยภาพแห่งตน ส่วนลักษณะความสัมพันธ์ใน
กลุ่มคือการร่วมมือกัน 

   4.4.5 ขั้นปิดกลุ่ม (Closing Stage) ขั้นนี้เป็นการสิ้นสุดกลุ่มและเน้นย้ําการถ่ายทอด
การเรียนรู้ในกลุ่มสู่ภายนอกกลุ่ม การพิจารณาความเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น การย้ําเตือนและยืนยัน
ตนเอง 

 เมื่อนําแนวคิดเรื่องลําดับขั้นความต้องการของมนุษย์ ซึ่งเป็นองค์ประกอบด้านบุคคล แนวคิด
หน้าต่างโจฮารี่ซึ่งเป็นองค์ประกอบด้านสัมพันธภาพ และขั้นกระบวนกลุ่มมารวมกันก็จะได้เป็น
องค์ประกอบด้านเปูาหมาย ซึ่งสามารถอธิบายได้ดังในรูปภาพ 5 กระบวนการเติบโตและพัฒนาโดย
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ปกติของมนุษย์เกิดขึ้นโดยอาศัยปฏิสัมพันธ์ระหว่างความต้องการพ้ืนฐานและสัมพันธภาพกับบุคคล
อ่ืน ซึ่งยังผลลัพธ์คือธรรมชาติอัตลักษณ์ของแต่ละบุคคล อย่างไรก็ดี ระหว่างพัฒนาการก็สามารถเกิด
อุปสรรคที่ขัดขวางการเติบโต อุปสรรคนี้แบ่งออกได้เป็น 2 ประเภทคือ ป๎ญหาในการตอบสนองความ
ต้องการแต่ละบุคคล ซึ่งเป็นป๎ญหาภายในตัวบุคคลและป๎ญหาเชิงความสัมพันธ์ทางสังคม ซึ่งเป็น
ป๎ญหาสัมพันธภาพระหว่างบุคคล ป๎ญหาทั้ง 2 ประเภทนั้นมีความเนื่องกัน เช่น หากความต้องการ
ไม่ได้รับการตอบสนองก็จะมีส่วนให้เกิดป๎ญหาความสัมพันธ์กับผู้อ่ืน และหากมีป๎ญหาความสัมพันธ์ก็
อาจส่งผลต่อการตอบสนองความต้องการ ดังนั้นการคลี่คลายป๎ญหาต้องอาศัยปฏิสัมพันธ์ร่วมกันของ
ทั้งความต้องการและความสัมพันธ์ โดยยาโลมระบุว่าเปูาหมายของการบําบัดมักเคลื่อนจากการ
บรรเทาความรู้สึกทุกข์มาเป็นเปูาหมายในของสัมพันธภาพกับผู้อ่ืน ดังนั้นกระบวนการกลุ่มการ
ปรึกษาเชิงจิตวิทยาจึงต้องครอบคลุมทั้งความต้องการของแต่ละบุคคลและสัมพันธภาพทางสังคมที่
จําเป็นต่อการตอบสนองความต้องการเหล่านั้น 

  กระบวนการการคลี่คลายป๎ญหานั้นมีส่วนทําให้เกิดพลวัตในกลุ่มการปรึกษา เมื่อสมาชิกต้อง
เผชิญกับป๎ญหาที่ไม่อาจจัดการได้ด้วยตนเองก็มักจะหันไปพึ่งพาความช่วยเหลือจากผู้อ่ืน กลุ่มจะเอ้ือ
ให้สมาชิกต่างมีส่วนรร่วมในการช่วยเหลือกันและบรรลุเปูาหมายของกลุ่ม โดยกระบวนการคลี่คลาย
ป๎ญหามีลําดับขั้นตอน โดยเริ่มจาก 1. รับรู้ถึงบรรยากาศหรือบริบทความสัมพันธ์ที่ปลอดภัยพอที่
บุคคลจะสามารถพูดถึง แบ่งป๎นและระบุถึงป๎ญหา 2. ยอมรับให้ป๎ญหาเข้ามาเป็นส่วนหนึ่งของตนเอง 
3. รับผิดชอบต่อป๎ญหา 4. หาวิธีคลี่คลายป๎ญหา โดยเริ่มจากหาแนวทางใหม่ในการมองป๎ญหาหรือวิธี
แก้ป๎ญหาอ่ืนๆ ประเมินแนวทางแก้ป๎ญหาเพ่ือให้ได้วิธีที่เหมาะสมและมีความเป็นไปได้ ตัดสินใจ วาง
แผนการปฏิบัติ ฝึกปฏิบัติ (ฝึกหัดภายในกลุ่ม) ปฏิบัติตามแผนที่วาง และประเมินว่าป๎ญหาคลี่คลาย
หรือไม่ ซึ่งภายในกลุ่มจะมีพ้ืนที่ที่ให้บุคคลสามารถคลี่คลายป๎ญหาตามขั้นตอนที่กล่าวมาได้ 

 กระบวนกลุ่มการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบทรอตเซอร์ซึ่งแบ่งออกได้เป็น 5 ขั้น สามารถ
สะท้อนถึงองค์ประกอบ บุคคล (ความต้องการพ้ืนฐานของมนุษย์) และองค์ประกอบ กระบวนการ 
(การพัฒนาสัมพันธภาพสร้างบรรยากาศที่อ้ือต่อการเปิดเผยตนเองและการให้ข้อมูลปูอนกลับ) และ
องค์ประกอบ เปูาหมาย (การคลี่คลายป๎ญหาภายในตัวบุคคลและป๎ญหาเชิงสัมพันธภาพ)  
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ภาพที่ 6 กระบวนการพ้ืนฐานทางจิตใจและกระบวนการกลุ่มการปรึกษาเชิงจิตวิทยา 
ที่มา: Trotzer (2006:78) 
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 ผู้วิจัยได้นําการใช้รูปภาพเป็นสื่อผนวกเข้ากับกระบวนการกลุ่มพัฒนาตนตามแนวคิด
ของทร๊อตเซอร์ เพ่ือประโยชน์ต่อการดูแลจิตใจ กล่าวคือกลุ่มพัฒนาตนมีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนา
สัมพันธภาพที่มีต่อกันระหว่างสมาชิกเพ่ือนําไปสู่การเปิดเผยตัวตน และเอ้ือให้เกิดการสื่อสารและ
ความเข้าใจระหว่างกันเมื่อเกิดการสื่อสารที่อยู่ภายใต้บรรยากาศของการยอมรับและความเข้าใจที่มี
ต่อกันแล้วจึงนําไปสู่การตระหนักในประเด็นป๎ญหาส่วนบุคคลของสมาชิก การร่วมมือกันในการหา
วิธีการรับมือ หาทางแก้ไข และนําไปสู่การพัฒนาตนในที่สุด 

  4.5 ผู้นํากลุ่ม 
 Trotzer (2006) ระบุว่าผู้นํากลุ่มควรมีการตระหนักรู้ในตนเอง (self-awareness) เนื่องจาก
ผู้นํากลุ่มจะมีอิทธิพลต่อธรรมชาติของกลุ่ม การกระทําของผู้นํากลุ่มนั้นส่งผลต่อการตอบสนองของ
สมาชิก องค์ประกอบสําคัญของการตระหนักในตนเองคือ มุมมองของผู้นํากลุ่มซึ่งสมาชิกจะสามารถ
รับรู้ได้ ดังนั้นผู้นํากลุ่มควรตรวจสอบค่านิยมความเชื่อของตนเพื่อที่จะได้อยู่ในกลุ่มด้วยความโปร่งใส 
ซึ่งจะเอ้ือให้สามารถมีปฏิสัมพันธ์กับสมาชิกได้อย่างอิสระ 
  บุคลิกภาพของผู้นํากลุ่มเป็นส่วนสําคัญต่อลักษณะการนํากลุ่ม หากไม่ตระหนักถึงจุดนี้ก็ยาก
ที่จะหาวิธีการที่เข้ากับตนเองได้ ลักษณะบุคลิกของผู้นํากลุ่มจะมีผลต่อความเร็วในการสร้าง
สัมพันธภาพกับสมาชิกในช่วงระยะแรกของกลุ่ม เมื่อกลุ่มพัฒนาไปบุคลิกของผู้นํากลุ่มจะเป็นป๎จจัยที่
กําหนดขอบเขตของประสบการณ์กลุ่ม ทั้งนี้บุคลิกที่เปิดรับและมีความยืดหยุ่นก็เป็นลักษณะที่ส่งผลดี
ต่อการนํากลุ่มอย่างมีประสิทธิภาพ การเปิดรับในที่ดีอาศัยความมั่นคงในตนเองที่มากพอจะเปิดรับ
ความคิดเห็นของผู้อ่ืน ส่วนความยืดหยุ่นนั้นอาศัยความมั่นใจของผู้นํากลุ่มและความไวต่อความ
ต้องการของผู้รับบริการ หากปราศจากความม่ันใจก็จะยิ่งเข้มงวด ผู้ที่ยืดหยุ่นจะรู้ขอบเขตของตนและ
พร้อมที่จะผันแปรไปตามขอบเขตนั้น และพร้อมที่จะทดสอบขอบเขตของตนเพ่ือยืนยันตําแหน่ง
ตนเอง บุคลิกท่ีเป็นประโยชน์ต่อผู้นํากลุ่มอีกประการคือความอดทนความไม่ชัดเจน ซึ่งคือ
ความสามารถที่จะกระทําการที่เป็นประโยชน์สําหรับกลุ่มแม้จะไม่รู้ถึงสิ่งที่สมาชิกคิดอยู่ในใจก็ตาม 
  ผู้นํากลุ่มท่ีมีประสิทธิภาพคือบุคคลที่มีภาวะเชิงบวก (positive individual) เนื่องจากจะเป็น
อิทธิพลที่ดีให้แก่คนรอบข้างได้ สามารถมองเห็นความเข้มแข็งในตัวผู้อื่น นอกจากนี้การเป็นคนอบอุ่น
และเอาใจใส่ก็เป็นคุณสมบัติที่ผู้นํากลุ่มควรมี 

   4.5.1 บทบาทของผู้นํากลุ่ม 

1. ผู้กํากับ (director) 

2. ผู้เอื้อกระบวนการ (facilitator) 

3. ผู้มีส่วนร่วม (participator) 
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4. ผู้สังเกตการณ์ (observer) 

5. ผู้เชี่ยวชาญ (expert) 

    Trotzer (2006) ระบุว่าองค์ประกอบสําคัญที่จะช่วยให้สัมพันธภาพในกลุ่มระหว่าง
ผู้นํากลุ่มและสมาชิกเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพคือ 
    1. ความไว้ใจ (trust) คือประสบการณ์ของความรู้สึกปลอดภัยที่จะเปิดเผยตนเอง 
แบ่งป๎นมุมมอง ความคิด และการรับรู้ว่าจะไม่ถูกปฏิเสธหรือไม่ยอมรับจากคนอ่ืน ๆ ในกลุ่ม ใน
ขณะเดียวกันก็หมายรวมถึงความไว้ใจที่มีให้ผู้อ่ืนและการเป็นบุคคลที่ผู้อื่นสามารถไว้วางใจได้ 
    2. การยอมรับ (acceptance) คือคุณสมบัติของการได้รับอนุญาตให้เป็นตัวของ
ตัวเองไม่ว่าจะอยู่ในสถานการณ์แบบใดหรือป๎ญหาใด ๆ ก็ตาม 
    3. ความเคารพ (respect) คือคุณสมบัติของการเชื่อมโยงระหว่างบุคคล เมื่อบุคคล
หนึ่งรับรู้ถึงความเป็นป๎จเจก (uniqueness) และความหลากหลาย และความเหมือนกัน 
(commonality) ในความเป็นมนุษย์ที่บุคคลต่างมีร่วมกัน 
    4. ความอบอุ่น (warmth) คือการยอมรับอย่างไม่มีเงื่อนไข ซึ่งหมายรวมถึงความ
เอาใจใส่ ความรักแบบไม่เป็นเจ้าของ prizing และความชอบ องค์ประกอบเหล่านี้จะเกิดขึ้นได้ต้อง
อาศัยความไวสัมผัส (sensitivity) ของแต่ละบุคคลที่จะรับรู้และเปิดรับสิ่งเหล่านี้เข้ามา และรวมถึง
ความสามารถของแต่ละบุคคลที่จะรู้สึกและแสดงมันออกมา 
    5. การสื่อสาร (communication) คือวิธีการที่บุคคลสามารถมีปฏิสัมพันธ์กันได้
อย่างมีความหมาย การสื่อสารในที่นี้คือการสื่อสารแบบ 2 ทาง โดยบุคคลที่เกี่ยวข้องมีความต้องการ
และความสามารถที่จะเริ่มทํา ตอบรับ และเปิดรับกระบวนการการสื่อสาร 
    6. ความเข้าใจ (understanding) คือการรู้ซึ้งถึงความรู้สึกของผู้อื่น (empathy) ทํา
ให้สามารถมองสิ่งต่าง ๆ จากมุมมองของคนอ่ืนได้ สามารถที่จะสวมวิธีการมองโลกของคนอื่นแต่
ขณะเดียวกันยังสามารถมีความเป็นตัวของตัวเอง 

 4.6 สมาชิกกลุ่ม 
 สมาชิกกลุ่มเป็นส่วนสําคัญต่อการประสบผลสําเร็จของกลุ่ม และป๎จจัยหลักคือสัมพันธภาพ
ระหว่างกันของสมาชิก และการมีส่วนร่วมของสมาชิกแต่ละคน ดังนั้นผู้นํากลุ่มจึงจําเป็นต้องเข้าใจตัว
สมาชิกและการกระทําท่ีเกิดขึ้นในกลุ่ม ภายในกลุ่มนั้นประกอบด้วยบุคลิกภาพท่ีแตกต่างกันไป ทั้งนี้
คุณสมบัติสําคัญของการเป็นสมาชิกกลุ่มที่ดีคือ ความสามารถในการเชื่อมโยงกับผู้อ่ืนได้เมื่ออยู่ใน
สภาพแวดล้อมของกลุ่มย่อย ดังนั้นเมื่ออยู่ในกลุ่ม สมาชิกจะแสดงออกถึงลักษณะการมีสัมพันธภาพ
กับผู้อ่ืน ทักษะการมีปฏิสัมพันธ์ประสบการณ์เดิม วิธีการ รวมทั้งป๎ญหาเชิงความสัมพันธ์ที่ตนมี การ
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แสดงออกหรือพฤติกรรมที่สมาชิกทําปกตินี้เป็นส่วนจําเป็นสําหรับกระบวนการกลุ่ม ทําให้เกิดการ
เคลื่อนไปของกลุ่ม 

   4.6.1 บทบาทของสมาชิกกลุ่ม 

   บทบาทสมาชิกกลุ่มแบ่งได้เป็น 4 บทบาท คือ ผู้รับบริการ ผู้ช่วยเหลือ ต้นแบบ 
และตรวจสอบความเป็นจริง 

   1. ผู้รับบริการ (client) คือ บทบาทการมีส่วนร่วมของสมาชิกท่ีเน้นไปที่ความกังวล
หรือความต้องการของแต่ละบุคคล ในกระบวนการกลุ่มสมาชิกต้องมีช่วงที่เปิดรับการช่วยเหลือและใช้
ประโยชน์จากกระบวนการที่เกิดข้ึน หากสมาชิกปฏิเสธที่จะสํารวจความต้องการหรือความกังวลของ
ตนก็เป็นการปฏิเสธสถานภาพสมาชิกของตน ทั้งยังเป็นอุปสรรคต่อการให้ความช่วยเหลือ 

    2. ผู้ช่วยเหลือ (helper) ในบริบทของกลุ่ม สมาชิกมีโอกาสที่จะสวมบทบาทเป็น
ผู้ให้และผู้รับความช่วยเหลือ ซึ่งเน้นไปยังการตอบสนองต่อความต้องการความช่วยเหลือ การ
สนับสนุน ความเข้าใจ กําลังใจ หรือการเผชิญหน้าของสมาชิกคนอื่น ๆ บทบาทผู้ช่วยเหลือนั้นมี
ประโยชน์เชิงเยียวยาต่อ โดยโอกาสได้ช้วยผู้อ่ืนช่วยเสริมสร้างความม่ันใจในตนเอง ความมี
ประสิทธิภาพในตนเอง และการเห็นคุณค่าในตนเอง รวมทั้งหันเหสมาชิกออกจากความกังวลของ
ตนเองชั่วขณะและปรับความสมดุลทางจิตใจ 

    3. ต้นแบบ (model) สมาชิกมีบทบาททั้งการเป็นตัวต้นแบบและสังเกตต้นแบบใน
สมาชิกคนอื่น ๆ วิธีการนี้จะช่วยให้สมาชิกเรียนรู้การปรับตัวทางสังคมโดยการทําตามแบบอย่างจาก
สมาชิกท่ีมีทักษะที่ดีด้านนี้ดีอยู่แล้ว 

  4. การตรวจสอบความเป็นจริง (reality check) บรรยากาศของการอยู่ร่วมกันของ
สมาชิกเป็นการจําลองหน่วยย่อยของสังคมภายนอกกลุ่ม ดังนั้นพื้นที่ในกลุ่มจึงเป็นพ้ืนที่ที่สมาชิกจะได้
ประเมินความกังวลของตนกับความเป็นจริงและพิจารณาทางเลือกอ่ืน ๆ ที่น่าจะทําได้จริง 
    บทบาทตัวต้นแบบและการตรวจสอบความเป็นจริงเป็นโอกาสให้สมาชิกได้แสดง
ธรรมชาติที่แตกต่างกันออกมา ซึ่งความแตกต่างอาจนําไปสู่ความขัดแย้งระหว่างกัน อย่างไรก็ดีความ
ขัดแย้งจากมุมมองที่แตกต่างกันจะช่วยให้สมาชิกได้เผชิญกับอุปสรรคและพัฒนาการจัดการรับมือ
ความขัดแย้งได้ รวมทั้งวิธีคลี่คลายป๎ญหาหรือความกังวลที่สมาชิกมีอยู่ 

   Hulse-Kilacky และคณะ (2001 p.6, อ้างถึงใน Trotzer, 2006) ระบุ
ลักษณะเฉพาะของกลุ่มที่ประสบความสําเร็จ เมื่อสมาชิกรู้สึกว่ามีคนรับฟ๎ง ได้รับการยอมรับในฐานะ
บุคคล มีปากมีเสียงในกลุ่ม เป็นส่วนหนึ่งของกลุ่มแม้จะมีมุมมองความต้องการที่แตกต่างไป มีความ
เข้าใจและสนับสนุนเปูาหมายของกลุ่ม และมีโอกาสที่จะมีส่วนในความสําเร็จของเปูาหมาย 
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 4.7 การใช้แบบฝึกหัดเพ่ือการสื่อสารในกลุ่ม 
 กลุ่มการปรึกษาเชิงจิตวิทยาตามแนวคิดของ Trotzer (2006) เปิดพื้นที่ให้สําหรับการทํา
กิจกรรมเพ่ือการสื่อสาร ซึ่งเป็นเครื่องมือที่ผู้นํากลุ่มสามารถใช้ในกระบวนการกลุ่มเพ่ือให้สมาชิกมี
จุดมุ่งหมายที่จะมีปฏิสัมพันธ์ร่วมกัน โดยกิจกรรมท่ีใช้นั้นควรสอดคล้องกับกระบวนการกลุ่ม 
วัตถุประสงค์กลุ่ม และความต้องการของสมาชิก  

 กิจกรรมกลุ่มแบ่งได้เป็น 2 มิติด้วยกัน มิติที่ 1 คือ จุดประสงค์ ซึ่งแบ่งย่อยเป็นกิจกรรมที่
มุ่งเน้นไปยังสภาวะภายในบุคคล (intrapersonal) คือมุ่งให้สมาชิกมีการตระหนักรู้ในตนเอง เกิด
ความเข้าใจในตนเองเพ่ือเอ้ือให้เกิดการเติบใตทางจิตใจ หรือมุ่งเน้นความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
(interpersonal) คือมุ่งให้สมาชิกสํารวจ ทําความเข้าใจและพัฒนาสัมพันธภาพกับคนอ่ืน ส่วนมิติที่ 2 
คือกระบวนการวิธีสื่อสาร คือ วัจนภาษา (verbal) ซึ่งเป็นกิจกรรมที่เน้นการใช้คําพูดเป็นเครื่องมือ
สื่อสารหลัก สามารถอาศัยทั้งการพูดและการเขียนและอวัจนภาษา (nonverbal) ซึ่งหมายรวมถึง
ศิลปะแขนงต่าง ๆ ภาษากายจนถึงกระบวนการสื่อสารที่เกิดขึ้นภายในตัวบุคคล โดยเป็นกิจกรรมที่
การกระทําหลักไม่ใช้หรือพ่ึงพาคําพูด เมื่อรวมมิติทั้ง 2 เข้าด้วยกันก็จะได้ประเภทของกิจกรรมดังนี้ 

 แบบวัจนภาษาท่ีมุ่งเน้นสภาวะภายในบุคคล ช่วยให้สมาชิกได้ตรวจสอบสภาวะจิตใจของตน 
จากนั้นแบ่งป๎นมุมมองที่เกิดข้ึนด้วยการเปิดเผยตนเองผ่านคําพูด 

 แบบอวัจนภาษาท่ีมุ่งเน้นสภาวะภายในบุคคล เอ้ือให้เกิดกระบวนการภายในจิตใจของ
สมาชิก โดยสมาชิกจะได้รับแนวทางสําหรับทบทวนตนเอง ซึ่งเป็นกระบวนการที่เกิดข้ึนภายในโดย
ผู้อื่นไม่อาจเข้าถึงหรือรับรู้ได้ แม้กิจกรรมลักษณะนี้มักมีการแบ่งป๎นความเข้าใจต่อประสบการณ์ผ่าน
ทางคําพูด แต่ความสําคัญของกิจกรรมคือช่วงการลงมือปฏิบัติที่เอ้ือการให้เกิดประสบการณ์ภายใน  

 แบบวัจนภาษาท่ีมุ่งเน้นความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล มีลักษณะเอ้ือให้สมาชิกได้มีปฏิสัมพันธ์
ร่วมกัน และต้องพ่ึงพาการสื่อสารผ่านคําพูดในการแบ่งป๎นและการให้ข้อมูลย้อนกลับ 

 แบบอวัจนภาษาท่ีมุ่งเน้นความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล เป็นการเอ้ือให้สมาชิกได้เชื่อม
ความสัมพันธ์ระหว่างกันโดยไม่ผ่านการสื่อสารด้วยคําพูด แม้ว่าจะมีการแบ่งป๎นประสบการณ์ภายหลัง 
แต่ความสําคัญของกิจกรรมจะเน้นในช่วงการลงมือปฏิบัติ ซ่ึงอาศัยมิติท้ัง 2 มิติสามารถจําแนก
ประเภทกิจกรรมกลุ่มเป็นแผนภาพได้ดังนี้ 
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ภาพที ่7 การจําแนกประเภทกิจกรรมกลุ่ม 
ที่มา: Trotzer (2006:442) 

  4.8 การใช้รูปภาพเป็นสื่อในกลุ่มพัฒนาตน  
 การใช้รูปภาพเป็นสื่อในการปรึกษาเชิงจิตวิทยา สามารถแบ่งออกได้เป็น 3 ประเภทหลักๆ 
ได้แก่ เทคนิคการใช้รูปภาพในกระบวนการบําบัด (Phototherapy techniques) เทคนิคการ
ถ่ายภาพบําบัด (Therapeutic Photography techniques) และการใช้รูปภาพเป็นสื่อ (Photo-
Elicitation) 
    4.8.1 เทคนิคการใช้รูปภาพในกระบวนการบําบัด (Phototherapy techniques)  

    เทคนิคการใช้รูปภาพในกระบวนการบําบัด หมายถึง การใช้รูปภาพที่บันทึก
เหตุการณ์ในอดีต ภาพครอบครัวของตน และภาพที่อาจถูกถ่ายโดยผู้อ่ืน (ไม่ว่าจะเป็นภาพที่ทําให้
หวนคิดถึงความหลังซึ่งประกอบด้วยอารมณ์ ความทรงจํา ความคิด ความเชื่อ หรือข้อมูลอื่นๆ) ในการ
ลงลึกไปในจิตใจและช่วยในกระบวนการบําบัด กระตุ้นในสิ่งที่การสื่อสารด้วยคําพูดเพียงอย่างเดียวไม่
สามารถทําได้ (Weiser, 2008) 

   เนื่องจากรูปภาพบันทึกช่วงเวลาที่สําคัญในชีวิตประจําวัน ซึ่งมักจะมีอารมณ์ที่
เกี่ยวข้องในส่วนจิตใต้สํานึกแฝงอยู่ภายใต้รูปภาพเหล่านั้น รูปภาพจึงเป็นเสมือนสะพานเชื่อมไปสู่การ
เข้าถึง การสํารวจและการสื่อสารเกี่ยวกับอารมณ์ความรู้สึกและความทรงจําส่วนลึกในอดีต และยัง
รวมไปถึงประเด็นป๎ญหาทางจิตใจ รูปภาพของผู้รับบริการเป็นสิ่งที่สื่อถึงตัวตนในเชิงสัญลักษณ์ ช่วย
ให้พวกเขาเกิดการหยั่งรู้ภายในเกี่ยวกับสิ่งที่อยู่ลึกในจิตใต้สํานึกซึ่งไม่สามารถเข้าถึงได้ด้วยการสื่อสาร
ผ่านคําพูด (Weiser, 2008) 
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   ภายใต้การแนะนําโดยนักบําบัดที่ผ่านการฝึกฝนเทคนิคการใช้รูปภาพใน
กระบวนการบําบัด ผู้รับบริการสํารวจอารมณ์ความรู้สึกท่ีมีต่อรูปภาพที่มีความหมายต่อตนเองหรือ
อัลบั้มรูปภาพของครอบครัว ซึ่งมักจะถูกแฝงอยู่ภายใต้รูปภาพเหล่านั้น เมื่อมีการมุ่งความสนใจและ
ตกตะกอนในระหว่างการสนทนา สิ่งที่แฝงอยู่จึงจะปรากฏออกมาให้เห็นอย่างชัดเจนขึ้น (Weiser, 
2008) 
     ระหว่างกระบวนการบําบัด รูปภาพไม่เพียงถูกพิจารณาใคร่ครวญอย่างเดียว 
ผู้รับบริการสามารถมีปฏิสัมพันธ์กับรูปภาพเหล่านั้นโดยการสร้างขึ้น มีการจัดวางใหม่ มีการพูดถึงชุด
รูปภาพ มีการรับฟ๎ง การร้อยเรียงเป็นเรื่องราว การรวบรวมเป็นชุดตามหัวข้อที่กําหนด การ
จินตนาการหรือการปรับมุมมองใหม่ในความทรงจํา การประยุกต์ใช้ในการเยียวยาด้วยศิลปะ หรือการ
สร้างบทสนทนากับรูปภาพอ่ืนๆ กิจกรรมต่างๆ เหล่านี้จะช่วยให้ผู้รับบริการเข้าถึง เข้าใจและ
แสดงออกถึงสิ่งที่การสื่อสารด้วยคําพูดเพียงอย่างเดียวไม่สามารถทําได้ (Weiser, 2008) 

   4.8.2 เทคนิคการถ่ายภาพบําบัด (Therapeutic Photography techniques)  

   เทคนิคการถ่ายภาพบําบัด หมายถึง กิจกรรมที่สามารถริเริ่มได้ด้วยตนเอง หรือ
จัดทําด้วยตนเองโดยมีจุดศูนย์กลางคือการถ่ายภาพ รวมไปถึงการบําบัดที่ไม่มีรูปแบบอย่างเป็น
ทางการ สามารถทํากิจกรรมด้วยตนเองตามลําพังหรือทําแบบเป็นกลุ่มก็ได้ โดยไม่ต้องอาศัยนักบําบัด
หรือนักจิตวิทยาการปรึกษาในกระบวนการ (Natoli & Suler, 2011) มีจุดประสงค์เพ่ือให้เกิดการหยั่ง
รู้ในตัวเองหรือความเข้าใจเกี่ยวกับตัวเองมากข้ึน พัฒนาความสัมพันธ์ในครอบครัวหรือความสัมพันธ์
กับบุคคลอ่ืนๆ สร้างการเปลี่ยนแปลงทางบวกและลดการกีดกันทางสังคม สร้างความเข้มแข็งให้กับ
ชุมชน เพิ่มความเข้าใจของความสัมพันธ์ระหว่างวัฒนธรรม เพ่ือลดความขัดแย้ง สร้างความยุติธรรม
ให้เกิดข้ึนในสังคม ช่วยส่งเสริมในแวดวงการศึกษา ขยายขอบเขตงานวิจัยเชิงคุณภาพ เป็นต้น 
(Weiser, 2008) 

    “การบําบัดด้วยภาพถ่าย”เป็นชื่อเรียกของกิจกรรมที่มีการใช้รูปภาพเป็นหลัก  
ที่มีการริเริ่มหรือจัดขึ้นด้วยตนเอง โดยไม่มีกระบวนการบําบัดอย่างเป็นทางการ หรือไม่มีนักบําบัด
หรือผู้ให้คําปรึกษาคอยให้คําแนะนํา (Weiser, 2008) เป็นวิธีการที่จะทําให้ผู้ที่ได้รับการบําบัดนั้น มี
สุขภาพจิตและสุขภาวะที่ดี ผ่านกระบวนการแลกเปลี่ยนข้อมูลและความคิดโดยใช้ภาพถ่ายเป็น
เครื่องมือ ในการช่วยให้ ผู้ที่มีประสบการณ์ตึงเครียดทางจิตใจ เพ่งความสนใจไปที่พลังของภาพถ่าย 
เพ่ือให้บุคคลที่มี อาการทางจิตได้มีโอกาสในการพัฒนา มีความสนุกสนานเพลิดเพลินและ ได้
แสดงออก ถึงความคิดสร้างสรรค์ การเข้าหาสังคมใหม่ๆ เรียนรู้ทักษะใหม่ๆ พัฒนาความเชื่อมั่น และ
การเห็นคุณค่าในตัวเอง (Fairy, 2010) 
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    ในการที่จะหยิบกล้องถ่ายรูปขึ้นมาเพ่ือถ่ายภาพนั้นไม่จําเป็นต้องผ่านการฝึกฝนมาก
นัก ไม่จําเป็นต้องอาศัยทักษะเฉพาะทางหรือความรู้ที่มากมาย การถ่ายภาพยังเป็นการเปิดโอกาส ให้
ได้เล่น ค้นหา และสํารวจอย่างไม่มีที่สิ้นสุดอีกด้วย กิจกรรมที่เก่ียวข้องกับภาพถ่ายภาพ ในการบําบัด
ด้วยภาพ มีดังต่อไปนี้ ได้แก่ การถ่ายภาพ การมองภาพถ่าย การปรับแต่งภาพถ่าย การเล่นกับ
ภาพถ่าย การใช้ภาพถ่ายเป็นประเด็นสนทนา การพูดคุยเก่ียวกับภาพถ่าย การนําเสนอภาพถ่ายของ
ตนเองกับผู้อ่ืน การจัดแสดงภาพถ่าย การเขียนคําบรรยายภาพ การปะติดปะต่อภาพ การถ่ายภาพกับ
เพ่ือนหรือครอบครัว และการสร้างอัลบั้มภาพหรือหนังสือภาพ (Fairey, 2010)  

    4.8.3 การใช้รูปภาพเป็นสื่อ (Photo-Elicitation)  

   หมายถึง การใช้รูปภาพในการวิจัยที่ใช้การสัมภาษณ์ เพ่ือให้ได้ข้อมูลที่มากกว่าและ
แตกต่างออกไปจากการสัมภาษณ์โดยการใช้คําพูด เนื่องจากรูปภาพสามารถกระตุ้นจิตสํานึกในส่วนที่
ลึกกว่าการใช้คําพูด ซึ่งรูปภาพที่ใช้เป็นสื่อ สามารถใช้ได้ทั้งภาพถ่าย ภาพวาด การ์ตูน การพ่นสีตาม
กําแพง หรือแม้กระทั่งปูายโฆษณา (Harper, 2002) 

   การใช้รูปภาพเป็นสื่อนั้นช่วยให้ผู้ร่วมวิจัยสามารถเชื่อมโยงและอธิบายเพ่ิมเติม
เกี่ยวกับความหมายที่ซ่อนอยู่โดยการผนวกระหว่างความรู้ของพวกเขาเข้ากับกระบวนการทางป๎ญญา
และกรอบแนวคิดทางสังคมของผู้วิจัย ทําให้เกิดกระบวนการร่วมค้นหาความหมายและทําให้เกิด
ความเข้าใจระหว่างผู้วิจัยและผู้ร่วมวิจัย นอกจากนี้การใช้รูปภาพช่วยให้ง่ายต่อการเห็นมุมมองที่มีใน
ชีวิต ง่ายต่อการที่ผู้ร่วมวิจัยจะเล่าถึงเรื่องราวภายใต้รูปภาพเหล่านั้น ผู้ร่วมวิจัยยังกระตือรือร้น มี
ความตั้งใจและมีส่วนร่วมมากกว่าการสัมภาษณ์ท่ัวไปที่ไม่มีรูปภาพเข้ามาช่วย สิ่งเหล่านี้เป็นการแสดง
ให้เห็นว่าการใช้รูปภาพเป็นสื่อสามารถทําลายกําแพงของการสื่อสารลง (Bignante, 2010) 

  สําหรับการวิจัยนี้ผู้วิจัยประยุกต์ใข้รูปภาพ เป็นสื่อ (Photo-Elicitation) ในกลุ่มพัฒนาตน 
โดยรูปภาพ ซึ่งรูปภาพรวมถึง ภาพวาด ภาพถ่าย ในการเป็นสื่อกลางและเอ้ือต่อการสื่อสารระหว่าง
ผู้รับบริการและผู้ให้การปรึกษา  

 4.9 ประโยชน์ของการใช้รูปภาพเป็นสื่อในการดูแลจิตใจบุคคลที่เป็นมะเร็งเต้านม 
 Frith and Harcourt (2007) ได้ศึกษาการใช้รูปภาพเพ่ือบันทึกประสบการณ์การได้รับเคมี
บําบัดของผู้ปุวยมะเร็งเต้านมเพศหญิง พบความเปลี่ยนแปลงทั้งทางด้านร่างกายและจิตใจ และการ
เปลี่ยนแปลงในรูปลักษณ์ การวิจัยครั้งนี้ได้ใช้รูปภาพจากผู้วิจัยหรือผู้เข้าร่วมการวิจัยเป็นเครื่องมือ 
(Photo-Elicitation Method) และใช้การสัมภาษณ์ประกอบรูปภาพ เพ่ือสํารวจเพิ่มเติมถึง
ประสบการณ์ สถานการณ์ในชีวิต พฤติกรรม และความเชื่อ พบประเด็นที่น่าสนใจของการใช้รูปภาพ
เป็นสื่อ ดังต่อไปนี้ 
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 ประการหนึ่ง คือ รูปภาพส่งเสริมการสร้างสรรค์ โดยใช้เป็นตัวแทนประสบการณ์ในเชิง
รูปธรรม ทําให้ประสบการณ์ได้รับการมองเห็น 

 ประการสอง คือ บทสนทนาเกี่ยวกับรูปภาพนั้นมีความสําคัญไม่น้อยไปกว่ารูปภาพ มี
ประเด็นที่อาจตั้งคําถามว่า บุคคลตัดสินใจเลือกภาพถ่ายเหล่านั้นที่เป็นตัวแทนของตนอย่างไร เหตุผล
ที่เลือกภาพนั้นคืออะไร และประเด็นอ่ืนๆ เพิ่มเติมเก่ียวกับรูปภาพเหล่านั้น ทําให้ผู้วิจัยได้รับข้อมูลที่
หลากหลายและสมบูรณ์มากขึ้น 

 ประการสาม คือ รูปภาพมีประโยชน์ในการบันทึกเหตุการณ์ข้ามช่วงเวลา เช่น ช่วยในการ
ระลึกถึงเหตุการณ์ท่ีสําคัญและช่วยทําให้ประสบการณ์ในอดีตเหล่านั้นกลับมามีความสดใหม่อีกครั้ง 
ช่วยให้เห็นพัฒนาการหรือการฟื้นตัวจากความเจ็บปุวย กระบวนการรักษาหรือการจัดการระหว่างการ
เผชิญความเจ็บปุวย ช่วยทําให้มองเห็นภาพรวมของกระบวนการ และสามารถนํามาใช้เปรียบเทียบ
เพ่ือให้เกิดการตระหนักรู้ใหม่ๆ นอกจากนี้ยังช่วยให้เกิดความสนุกสนาน ผู้ร่วมวิจัยสามารถมีส่วนร่วม
อยู่ได้นาน ถึงแม้ว่าอาจจะมีปฏิสัมพันธ์โดยตรงกับผู้วิจัยน้อยลงไปบ้าง 

 ประการสี่ คือ การใช้รูปภาพทําให้ผู้ร่วมวิจัยสามารถเป็นผู้กําหนดวิธีและช่วงเวลาในการเข้า
ร่วมวิจัยได้เอง ทําให้ผู้วิจัยได้ข้อมูลในเชิงลึกครบถ้วน สมบูรณ์ โดยไม่จําเป็นต้องเรียกร้องข้อมูล
เหล่านี้จากผู้ปุวยมากเกินไป มีความสําคัญในประการนี้คือ ผู้ปุวยอาจเหนื่อยล้าต่อการเผชิญกับการ
ดําเนินของโรค โดยเฉพาะผู้ปุวยที่ได้รับการผ่าตัดเต้านมที่อาจกําลังเผชิญกับความเปลี่ยนแปลงของ
รูปลักษณ์ หรือผู้ปุวยที่มีพลังงาน ความแข็งแรง ความสามารถในการเคลื่อนไหวที่แตกต่างกัน การใช้
รูปภาพจึงช่วยเอื้อให้ผู้ปุวยสามารถกําหนดว่าเวลาในการเข้าร่วมวิจัย หรือกําหนดว่าภาพถ่ายและ
ประสบการณ์ใดของตนที่ควรจะเปิดเผยต่อผู้อ่ืน 

 ประการสุดท้ายคือ การใช้รูปภาพทําให้สามารถเข้าถึงโลกของผู้ปุวยที่ไม่ได้อยู่ในโรงพยาบาล 
ซึ่งสะท้อนให้เห็นถึงบริบทที่กว้างกว่าในด้านสุขภาพ ความเจ็บปุวย และการรักษา 

  4.10 การประยุกต์การใช้รูปภาพเป็นสื่อในกลุ่มพัฒนาตน 
  ผู้วิจัยมีความสนใจที่จะนํากลุ่มพัฒนาตนตามแนวคิดของทร๊อตเซอร์ผนวกเข้ากับการใช้
รูปภาพเป็นสื่อเพ่ือประโยชน์ต่อการดูแลจิตใจ กล่าวคือกลุ่มพัฒนาตนมีวัตถุประสงค์เพ่ือพัฒนา
สัมพันธภาพที่มีต่อกันระหว่างสมาชิกเพ่ือนําไปสู่การเปิดเผยตัวตน และเอ้ือให้เกิดการสื่อสารและ
ความเข้าใจระหว่างกัน การใช้รูปภาพจึงมีบทบาทในการเป็นสื่อกลางในการสํารวจสภาวะจิตใจและ
ประสบการณ์ภายในของตน กระตุ้นสิ่งที่อยู่ในจิตใต้สํานึกในส่วนที่อาจไม่สามารถใช้เพียงคําพูดอย่าง
เดียวได้ และช่วยให้สมาชิกสามารถสื่อสารเรื่องราวเหล่านั้นออกมาได้ง่ายขึ้น ซึ่งจะทําให้ทั้งสมาชิกเอง
และผู้นํากลุ่มเกิดความเข้าใจและเห็นภาพของประสบการณ์ต่างๆ อย่างชัดเจนมากข้ึน เนื่องจากการ
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ใช้รูปภาพเป็นสื่อนั้นช่วยถ่ายทอดประสบการณ์ของสมาชิกด้วยการเป็นตัวแทนของประสบการณ์ใน
เชิงรูปธรรม สามารถกระตุ้นประสบการณ์เชิงลึกทําให้ผู้วิจัยได้ข้อมูลที่หลากหลายและสมบูรณ์ยิ่งขึ้น  
และจะเป็นการจะช่วยลดกลไกการปูองกันตนเอง  ซึ่งมีความเหมาะสมกับกลุ่มตัวอย่างที่เป็นสตรี
ภายหลังการรักษามะเร็งเต้านมที่เคยเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญซึ่งมีผลกระทบทางจิตใจที่
ค่อนข้างมาก เรื่องราวความยากลําบากต่างๆ จึงค่อนข้างมีความละเอียดอ่อนต่อการที่จะเปิดเผย
ให้กับผู้อื่น จากนั้นเมื่อเกิดการสื่อสารที่อยู่ภายใต้บรรยากาศของการยอมรับและความเข้าใจที่มีต่อกัน
แล้วจึงนําไปสู่การตระหนักในประเด็นป๎ญหาส่วนบุคคลของสมาชิก การร่วมมือกันในการหาวิธีการ
รบัมือ หาทางแก้ไข และนําไปสู่การพัฒนาตนในที่สุด 

 

5. งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

  5.1 งานวิจัยที่เกี่ยวข้องความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ 
  สําราญ ฉิมนอก (2556) ทําการศึกษาเกี่ยวกับประสบการณ์ความงอกงามหลังเผชิญ
เหตุการณส์ะเทือนขวัญในกลุ่มบุคคลที่ติดเชื้อเอชไอวี ซึ่งศึกษาโดยวิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ แบบ
วิเคราะห์กรณีศึกษา (case study) เก็บรวบรวมข้อมูลโดยใช้การสัมภาษณ์เชิงลึกในผู้ปุวยเอชไอวีที่มี
ประสบการณ์ความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญจํานวน 3 คน ผู้วิจัยได้เลือก
กลุ่มเปูาหมายโดยใช้แบบวัดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ (Posttraumatic 
Growth Inventory) ของ Tedeschi และ Calhoun (1996 อ้างถึงใน Tedeschi & Calhoun, 
2004) 

  งานวิจัยของ Meyerson, Grant, Carter, and Kilmer (2011) ศึกษาอย่างมีระบบโดย
รวบรวมจากงานวิจัยทั้งหมด 25 งาน พบว่ามีความเชื่อมโยงของแนวคิดระหว่างความงอกงามหลัง
เผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญของเด็กกับความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญในผู้ใหญ่และ
ได้สันนิษฐานว่ามีบทบาทเช่นเดียวกัน รวมถึงบทบาทของบรรยากาศ การตอบสนองต่อความเครียด 
กระบวนการทางสังคม กระบวนการตอบสนองทางจิตใจ ผลลัพธ์ในเชิงบวก และตัวแปรทาง
ประชากรศาสตร์ 

  งานวิจัยของ Laufer and Solomon (2006) ประเมินพยาธิสภาพและของความรุนแรงต่อ
การเผชิญกับความหวาดกลัวจากการสู้รบของเยาวชนชาวอิสราเอล วัยรุ่น 2,999 คนได้รับการ
ประเมินระดับความรุนแรงต่อการเผชิญความหวาดกลัวต่อการสู้รบทั้งในเชิงวัตุวิสัยและเชิงอัตวิสัย
และผลต่อความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ ผลพบว่าร้อยละ41 ของกลุ่มตัวอย่างมี
ความแนวโน้มต่อการมีอาการหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ ในขณะที่ร้อยละ 74.4% พบ
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ความรู้สึกงอกงาม นอกจากนี้ยังพบว่าวัยรุ่นที่มีความเคร่งศาสนาพบความงอกงามมากกว่า และ
เด็กผู้หญิงรายงานว่ามีความงอกงามมากกว่าเด็กผู้ชาย 

  Danhauer, Case, Tedeschi, Russell, Vishnevsky, Triplett, Ip และ Avis (2013) ได้
ศึกษาตัวทํานายความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญในผู้หญิงที่เป็นมะเร็งเต้านม ศึกษาใน
สตรีที่ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นมะเร็งเต้านมจํานวน 653 คน โดยในขั้นแรกผู้วิจัยให้กลุ่มตัวอย่างได้
ตอบข้อคําถามพ้ืนฐาน จากนั้นใช้แบบวัด Posttraumatic Growth Inventory (PTGI) ผู้วิจัยมีการ
ติดตามผลเป็นระยะเวลา 18 เดือน คือ ให้กลุ่มตัวอย่างทําแบบวัด PTGI ในเดือนที่ 6, 12 และ 18 ถัด
มา ผลการวิจัยพบว่าค่าคะแนน PTGI ของกลุ่มตัวอย่างมีการเพิ่มขึ้นเมื่อเวลาผ่านไป ภายในสองถึง
สามเดือนหลังจากได้รับการวินิจฉัย และพบว่า ค่า PTGI ที่สูงนั้น มักพบในกลุ่มที่มีการศึกษาสูง มี
ระยะเวลานับตั้งแต่การวินิจฉัยที่นานกว่า และเพ่ิมขึ้นจากการสนับสนุนจากสังคม การใช้วิธีการเผชิญ
ป๎ญหาที่ได้ผล และสุขภาพจิต  

 งานวิจัยของ Fallah et al. (2012) ที่ศึกษากลุ่มตัวอย่างผู้ปุวยมะเร็งเต้านมโดยใช้การศึกษา
เชิงคุณภาพในแนวของปรากฏการณ์วิทยา โดยผู้ให้ข้อมูลเป็นผู้ปุวยมะเร็ง 23 คน  เก็บข้อมูลโดยการ
สัมภาษณ์จากคําถามปลายเปิดและใช้วิธีการวิเคราะห์ข้อมูลแนวปรากฏการณ์วิทยา ผลการศึกษา
พบว่า การรับรู้ของผู้ให้ข้อมูลเกี่ยวกับการเกิดการเติบโตภายหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญของ
ผู้ปุวยโรคมะเร็งเต้านมสามารถแบ่งได้เป็น 3 ประเด็นใหญ่ คือ การเปลี่ยนแปลงทางจิตวิญญาณ  การ
ชื่นชมยินดีในชีวิต และการมีชีวิตที่เข้มแข็งมากข้ึน ดังนั้นเห็นได้ว่าประเด็นที่เกิดขึ้นทั้ง 3 ประเด็นนั้น
เป็นไปตามองค์ประกอบของกรเกิดการเติบโตภายหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญตามทฤษฎีของ  
Tedeschi และ Calhoun (2004) ได้กล่าวไว้ แต่ว่าอย่างไรก็ตามในงานวิจัยนี้ยังไม่พบประเด็น
เชื่อมโยงกับตัวแปรอ่ืน และผู้วิจัยก็ได้เสนอว่าควรให้มีการจัดทําโปรแกรมส่งเสริมเพ่ือเพ่ิมการเติบโต
ภายหลังการเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญให้มากข้ึน 

 มีงานวิจัยเกี่ยวข้องกับความงอกงามจิตใจหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญในผู้ปุวย
โรคมะเร็งเต้านมหลายงานวิจัย เช่น การศึกษาของ (Cordova et al., 2001) ที่ทําการศึกษาแบบ
ภาคตัดขวาง โดยต้องการศึกษา 2 เรื่อง คือ 1. เปรียบเทียบความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์
สะเทือนขวัญในกลุ่มผู้รอดชีวิตจากมะเร็งเต้านมจํานวน 70 คนที่พบอาการซึมเศร้า สุขภาวะ กับกลุ่ม
ผู้หญิงที่มีสุขภาพดีจํานวน 70 คน ทั้งนี้มีการจับคู่กันทางด้านอายุและการศึกษาของกลุ่มทั้ง 2 กลุ่ม 
2. ผู้วิจัยต้องการศึกษาความสัมพันธ์ของความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญในระหว่างที่
ผู้รอดชีวิตข้ามผ่านมาได้ ซึ่งกลุ่มเปรียบเทียบทั้ง 2 กลุ่มไม่ได้แตกต่างกันทางด้านอาการซึมเศร้าหรือ
สุขภาวะ ผลการศึกษาพบว่าในกลุ่มของผู้รอดชีวิตจากมะเร็งเต้านมมีความงอกงามหลังเผชิญ
เหตุการณ์สะเทือนขวัญที่มากกว่า โดยเฉพาะในส่วนของการชื่นชมยินดีในชีวิตและการเปลี่ยนแปลง
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ทางจิตวิญญาณ และไม่พบความสัมพันธ์กันของความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญกับ
ความเศร้าโศกหรือสุขภาวะ แต่พบความสัมพันธ์ในเชิงบวกกับการรับรู้ถึงสภาพป๎จจุบันของตน 
  งานวิจัยของ Garland et al. (2007) ไดเ้ปรียบเทียบระหว่างผลของโปรแกรมการบําบัดด้วย
ฐานของการฝึกสติในการช่วยลดความเครียด (MBSR) และโปรแกรมการบําบัดด้วยศิลปะต่อการ
พัฒนาความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและจิตวิญญาณของผู้ปุวยมะเร็ง (HA) โดยกลุ่ม
ตัวอย่างส่วนมากเป็นสตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านม 104 คน สําหรับผู้ที่เข้าร่วมการใช้โปรแกรม
การบําบัดด้วยศิลปะต่อการพัฒนาความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและจิตวิญญาณ
ของผู้ปุวยมะเร็ง มีทั้งหมด 44 คน ซึ่งประกอบไปด้วยการเข้าร่วมรายสัปดาห์จํานวน 6 ครั้ง แต่ละ
ครั้งใช้เวลาประมาณ 2 ชั่วโมง รวมระยะเวลาทั้งหมด 12 ชั่วโมง สําหรับใน 2 ครั้งแรกจะเป็นกิจกรรม 
“ฉันคือใคร” เป็นการที่ได้ทําการสํารวจตนเอง  และค้นหาเรื่องราวในชีวิตของผู้เข้าร่วมงานวิจัย  
จากนั้นสัปดาห์ที่ 3 และ 4 จะเป็นการสํารวจลงไปในอารมณ์ ณ ป๎จจุบันขณะ และ 2 สัปดาห์สุดท้าย
จะเป็นการพูดคุยแบบเจาะลึกมากขึ้นในประเด็นคําถามของ “ฉันจะเยียวยามันได้อย่างไร” ซึ่งจะเป็น
การนําเอาทรัพยากรทั้งหมดมาใช้ในการฝุาฟ๎นกับโรคมะเร็ง ผลพบว่าทั้งสองโปรแกรมมีส่วนช่วยใน
การพัฒนาความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ ในขณะที่โปรแกรมการบําบัดด้วยฐานของ
การฝึกสติในการช่วยลดความเครียดอาจมีประโยชน์มากกว่า 

  5.2 งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการใช้รูปภาพในการบําบัด 
  งานวิจัยในประเทศไทยที่นํารูปภาพมาเป็นสื่อในการปรึกษาเชิงจิตวิทยา ได้แก่งานของ ศุลี
พร ปรมาภูติ (2554) ซึ่งศึกษาผลของกลุ่มจิตวิทยาพัฒนาตนและการปรึกษาแนวพุทธด้วยการใช้
รูปภาพเป็นสื่อต่อป๎ญญาในภาวะความสัมพันธ์เชื่อมโยงและภาวะความเปลี่ยนแปลง โดยมีกลุ่ม
ตัวอย่างเป็นบุคคลภายหลังการรักษามะเร็งเต้านมที่เสร็จสิ้นการรักษามะเร็งเต้านมแล้วไม่ต่ํากว่า 6 
เดือนจํานวน 30 คน ผลการวิจัยพบว่า หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมโปรแกรมจิตวิทยา
พัฒนาตนและการปรึกษาแนวพุทธด้วยการใช้รูปภาพเป็นสื่อ มีคะแนนป๎ญญาสูงกว่าก่อนการทดลอง
อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และหลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมโปรแกรมจิตวิทยา
พัฒนาตนและการปรึกษาแนวพุทธด้วยการใช้รูปภาพเป็นสื่อ มีคะแนนป๎ญญาสูงกว่ากลุ่มควบคุม
อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 

  งานวิจัยโดย Oliffe et al. (2007) ใช้รูปภาพเป็นสื่อในผู้เป็นมะเร็งต่อมลูกหมาก 19 คน ผู้
ร่วมวิจัยจินตนาการว่าได้ทําการติดตั้งนิทรรศการภาพถ่ายในหัวข้อ”การอยู่ร่วมกับมะเร็งต่อม
ลูกหมาก วึ่งเป็นนิทรรศการที่แสดงถึงมุมมองที่มีเก่ียวกับมะเร็งต่อมลูกหมากของตนเอง จากนั้นจึงได้
มีการสนทนาเกี่ยวกับรุปภาพเหล่านั้น ระหว่างการสัมภาษณ์รายบุคคลโดยใช้รูปภาพเป็นสื่อ ผลพบว่า
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การใช้รูปภาพสามารถบันทึกบุคคล สถานที่ เหตุการณ์ หรือช่วงเวลาในอดีตที่ช่วยให้เข้าใจผู้ร่วมวิจัย
ได้มากข้ึน     

 ทั้งนี้งานวิจัยโดยคนไทยในการนํารูปภาพมาใช้ในการบําบัดรักษาส่วนมากจะเป็นการนํา
รูปภาพมาประยุกต์โดยใช้เป็นส่วนหนึ่งของศิลปบําบัด เช่นงานของ ป๎ฐมา หมวดจันทร์ (2554) ที่
ศึกษาผลของการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่มศิลปบําบัดที่มีต่อการยอมรับตนเองของผู้สูงอายุ กลุ่ม
ตัวอย่างคือ ผู้สูงอายุที่เป็นสมาชิกชมรมผู้สูงอายุ ณ ศูนย์บริการสาธารณสุข 24 บางเขน 
กรุงเทพมหานครที่มีอายุ 60 ปีขึ้นไป จํานวน 16 คน จากกลุ่มประชากร 28 คน ผลการวิจัยพบว่า 
ผู้สูงอายุหลังการเข้าร่วมการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่มศิลปบําบัด จะมีการยอมรับตนเองสูงกว่า
ก่อนการเข้ากลุ่ม และผู้สูงอายุหลังการเข้าร่วมการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบกลุ่มศิลปะบําบัด มีการ
ยอมรับตนเองสูงกว่ากลุ่มควบคุม 

 ขวัญฤทัย อิ่มสมโภช (2549) ศึกษาผลของศิลปะเพ่ือการบําบัดต่อการเพ่ิมการเห็นคุณค่าใน
ตนเองของผู้สูงอายุ กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้สูงอายุหญิงในศูนย์พัฒนาการจัดสวัสดิการสังคมผู้สูงอายุ บ้าน
บางแค จํานวน 30 คน กลุ่มทดลองเข้าร่วมกิจกรรมศิลปะเพ่ือการบําบัดทั้งหมด 10 ครั้ง ผลการวิจัย
พบว่า หลังการทดลอง กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยการเห็นคุณค่าในตนเองเพ่ิมขึ้น เมื่อเทียบกับก่อน
การทดลองอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.001 และกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยการเห็นคุณค่าใน
ตนเองสูงกว่ากลุ่มควบคุม อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.01 แสดงว่ากลุ่มทดลองมีการเห็น
คุณค่าในตนเองสูงขึ้นกว่ากลุ่มควบคุม ผลการวิจัยสรุปว่า กิจกรรมศิลปะเพ่ือการบําบัดสามารถ
นําไปใช้เพ่ือประโยชน์ ในการส่งเสริมการเห็นคุณค่าในตนเองของผู้สูงอายุ 

 พรจิตร ธนจิตศิริพงศ์ (2543) ได้ศึกษาผลของการใช้ศิลปบําบัดร่วมกับการให้คําปรึกษาตาม
แนวทฤษฎีพิจารณาเหตุผลและอารมณ์ เพื่อพัฒนาความรู้คิดและอารมณ์ โดยมีกลุ่มตัวอย่างคือ 
เยาวชนในสถานฝึกและอบรมบ้านกรุณาสถานพินิจและคุ้มครองเด็กและเยาวชนกลาง จํานวน 12 คน 
แบ่งออกเป็นกลุ่มทดลอง 6 คน และกลุ่มควบคุม 6 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยคือ โปรแกรมการใช้
ศิลปะบําบัดร่วมกับการให้คําปรึกษาตามแนวทฤษฎีพิจารณาเหตุผลและอารมณ์ และแบบทดสอบ
ความรู้คิดและอารมณ์ของซิลเวอร์ (Silver Drawing Test of Cognition and Emotion, 1996) 
ผลการวิจัยพบว่าเยาวชนที่ได้รับศิลปบําบัดร่วมกับการให้คําปรึกษาตามแนวทฤษฎีพิจารณาเหตุผล
และอารมณ์ มีการพัฒนาความรู้คิดและอารมณ์สูงกว่าเยาวชนฯ ที่ไม่ได้รับศิลปบําบัดร่วมกับการให้
คําปรึกษาตามแนวทฤษฎีพิจารณาเหตุผลและอารมณ์ในระยะหลังทดลองและติดตามผล อย่างมี
นัยสําคัญทางสถิติ (p<.01) 
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  5.3 งานวิจัยเกี่ยวกับสุขภาวะทางจิต 
  มีงานวิจัยของ Bränström, Kvillemo, Brandberg, and Moskowitz (2010) ที่ศึกษาผล
ของการฝึกสมาธิที่มีต่อการเพ่ิมสุขภาวะทางจิตและลดความเครียดในผู้ปุวยมะเร็ง กลุ่มตัวอย่างเป็น
ผู้หญิงทั้งหมด 70 คนและผู้ชาย 1 คนที่ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นโรคมะเร็ง แบ่งออกเป็นกลุ่มทดลอง
กับกลุ่มควบคุม กลุ่มทดลองได้รับการฝึกสมาธิเป็นระยะเวลา 8 สัปดาห์ ผลวิจัยพบว่ามีระดับการรับรู้
ความเครียดที่ลดลง และมีการพัฒนาขึ้นของสุขภาวะทางจิต อธิบายได้จากระดับของสมาธิที่สูงขึ้น
อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ   

  Pinquart, Fröhlich, and Silbereisen (2007) ศึกษาถึงบทบาทของการมองโลกในแง่ดี
และการมองโลกแง่ร้ายที่มีผลต่อสุขภาวะทางจิตได้ถูกประเมินในกลุ่มผู้เป็นมะเร็งที่เพ่ิงได้รับการ
วินิจฉัยจํานวน 161 คน ก่อนการเริ่มการรักษาด้วยการวิธีเคมีบําบัด พบการเปลี่ยนแปลงของ
ผลกระทบต่อสมดุลทางบวก (affect balance) ที่เชื่อมโยงกับการมองโลกในแง่ดีท่ีสูงขึ้น และการ
มองโลกในแง่ร้ายที่ต่ําลง หลังจากการวินิจฉัย 9 เดือน การมองโลกในแง่ร้ายทํานายการเปลี่ยนแปลง
ผลกระทบต่อสมดุลในทางลบ ในขณะที่การมองโลกในแง่ดีไม่มีผล พบข้อสรุปว่าการมองโลกในแง่ร้าย
ให้น้อยลงมีความสําคัญมากกว่าการมองโลกในแง่บวกเมื่อได้รับการวินิจฉัยว่าเป็นมะเร็ง 

  งานวิจัยของ Waterman (1990) ศึกษาความแตกต่างระหว่างความสุขแบบยูไดโมนิกและเฮ
โดนิก กลุ่มตัวอย่างได้ถูกสอบถามถึงกิจกรรม 5 อย่างที่สําคัญในชีวิตที่สามารถบรรยายตนเองกับผู้อ่ืน
ได้อย่างดี จากนั้นถูกสอบถามเกี่ยวกับอารมณ์ความรู้สึกท่ีมีระหว่างทํากิจกรรม ความย่อยครั้งในการ
ทํากิจกรรม ระดับความท้าทายในกิจกรรม และความสําคัญของกิจกรรมเหล่านั้น ผลการทดลอง
พบว่าความสุขแบบยูไดโมนิกและเฮโดนิกมีความสัมพันธ์กับอารมณ์ทางบวก ยูไดโมเนียมีสหสัมพันธ์
กับการมีเปูาหมายในชีวิตที่ชัดเจน การมีความกล้าในการยืนยันจุดยืนของตัวเอง และมีการทุ่มเทกับ
กิจกรรมต่างๆ ในขณะที่ความสุข รู้สึกผ่อนคลาย และการลืมป๎ญหาส่วนตน มีสหสัมพันธ์กับความสุข
แบบเฮโดนิกมากกว่า 

 



 

บทที่ 3 
วิธีด าเนินการวิจัย 

การออกแบบการวิจัย 

 การวิจัยนี้การวิจัยครั้งนี้มีรูปแบบการวิจัยแบบการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi experimental 
design Research) มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลของกลุ่มจิตวิทยาพัฒนาตนโดยใช้รูปภาพเป็นสื่อต่อ
การพัฒนาความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตของสตรีภายหลังการ
รักษามะเร็งเต้านม โดยใช้ระเบียบวิธีวิจัยและการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ รูปแบบการทดลองแบบ
มีกลุ่มควบคุม มีการทดสอบก่อนและหลังการทดลอง (Pretest – Posttest Control Group 
Design) ซึ่งผู้วิจัยได้ออกแบบการวิจัยดังนี้ 

     
   

 

ภาพที ่8 รูปแบบการวิจัย 
n คือ  กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัย 

GE1 คือ  ระดับความงอกงามหลังเผชิญเหตุสะเทือนขวัญของกลุ่มทดลองท่ีทําการวัดก่อนการ 
  ทดลอง 

WE1 คือ  ระดับสุขภาวะทางจิตของกลุ่มทดลองที่ทําการวัดก่อนการทดลอง 

GE2 คือ  ระดับความงอกงามหลังเผชิญเหตุสะเทือนขวัญของกลุ่มทดลองท่ีทําการวัดหลังการ 
  ทดลอง 

WE2 คือ  ระดับสุขภาวะทางจิตของกลุ่มทดลองที่ทําการวัดหลังการทดลอง 

GC1 คือ  ระดับความงอกงามหลังเผชิญเหตุสะเทือนขวัญของกลุ่มควบคุมท่ีทําการวัดก่อนการ 
  ทดลอง 

n 

GE1 x 

WE1 

GC1 

WC1 

GE2 

WE2 

GC2 

WC2 
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WC1 คือ  ระดับสุขภาวะทางจิตของกลุ่มควบคุมที่ทําการวัดก่อนการทดลอง 

GC2 คือ  ระดับความงอกงามหลังเผชิญเหตุสะเทือนขวัญของกลุ่มควบคุมท่ีทําการวัดหลังการ 
  ทดลอง 

WC2 คือ  ระดับสุขภาวะทางจิตของกลุ่มควบคุมที่ทําการวัดหลังการทดลอง 

x คือ กลุ่มท่ีเข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อ 

 

กลุ่มตัวอย่างในการวิจัย 

 กลุ่มตัวอย่าง คือ สตรีภายหลังรักษามะเร็งเต้านม จํานวน 30 คน ซ่ึงมีเกณฑ์ในการคัดเข้าคือ 

 1. เพศหญิง อายุ 20 ปีขึ้นไป 

 2. ผู้ที่สิ้นสุดการรักษามะเร็งเต้านมเป็นระยะเวลา 6 เดือนขึ้นไป 

 3. มีความสมัครใจ สามารถเข้าร่วมกลุ่มตามวันและเวลาที่กําหนดได้ 

 4. ไม่มีป๎ญหาทางการได้ยิน หรือการใช้ภาษาพูด สามารถสื่อสารและเข้าใจภาษาไทยได้ 

 และมีเกณฑ์การคัดออกคือ 

 1. มีความประสงค์จะขอยุติการเข้าร่วมการวิจัย 

 2. ไม่สามารถเข้าร่วมโปรแกรมกลุ่มตามกําหนดระยะเวลาที่กําหนดมากกว่า 1 ครั้ง  

 (เข้าร่วมกลุ่มน้อยกว่า 80%) 

 กลุ่มตัวอย่างที่เข้าร่วมการวิจัยจํานวน 30 คน ถูกแบ่งออกกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมกลุ่ม

ละ 15 คน กลุ่มทดลองแบ่งย่อยออกเป็น 2 กลุ่ม กลุ่มแรกมีจํานวน 8 คนจํานวน 1 และกลุ่มท่ี 2 มี

จํานวน 7 คน และกลุ่มควบคุมกลุ่มละ 8 คนจํานวน 1 กลุ่มและกลุ่มละ 7 คนจํานวน 1 กลุ่ม กลุ่ม

ทดลองทํามาตรวัดความงอกงามหลังเหตุการณ์สะเทือนขวัญ และมาตรวัดสุขภาวะทางจิตก่อนและ

หลังเขา้ร่วมกลุ่มพัฒนาตน กลุ่มควบคุมทํามาตรวัดความงอกงามหลังเหตุการณ์สะเทือนขวัญ และ

มาตรวัดสุขภาวะทางจิตก่อนและหลังในระยะเวลาพร้อมกับกลุ่มทดลอง ซึ่งอธิบายเป็นแผนภาพดังนี้ 
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ภาพที ่9  ขั้นตอนในการดําเนินการวิจัย 

ติดต่อผู้นําเข้าสู่แหล่งข้อมูลที่มีเครือข่าย
ผู้ปุวยมะเร็งเต้านม 

เข้าร่วม 16 คน 

ประชาสัมพันธ์
ทาง Facebook 

เข้าร่วม 3 คน 

ติดต่อทางชมรม
มะเร็งเต้านม 

11 คน 

กลุ่มตัวอย่าง 
ที่ใช้ในการวิจัย  

(N = 30) 

กลุ่มทดลอง (n = 15) 

 
กลุ่มควบคุม (n = 15) 

 

กลุ่มพัฒนาตนที่ใช้
รูปภาพเป็นสื่อ 

2 กลุ่ม กลุ่มละ 7-8 คน 

กลุ่มทดลอง (n = 15) 

แบบวัดหลังการทดลอง 
PTGI-SF และ PWB 

กลุ่มควบคุม (n = 15) 

แบบวัดหลังการทดลอง 
PTGI-SF และ PWB 

วิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ 
Repeated measure & between group MANOVA 

กลุ่มทดลอง (n = 15) 

แบบวัดก่อนการทดลอง 
PTGI-SF และ PWB 

กลุม่ควบคุม (n = 15) 

แบบวัดก่อนการทดลอง 
PTGI-SF และ PWB 
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ขั้นตอนในการด าเนินการวิจยั 

  ผู้วิจัยมีขั้นตอนในการดําเนินการดังต่อไปนี้ 

1. ขั้นก่อนการทดลอง 
    1.1 ผู้วิจัยเข้าถึงผู้สนใจเข้าร่วมวิจัยที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์คัดเข้าร่วมวิจัยด้วย 3 

ทางหลัก ได้แก่ 1) ผู้นําเข้าสู่แหล่งข้อมูลที่มีเครือข่ายสตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านม 2) ติดต่อ

ชมรมท่ีเกี่ยวข้องกับมะเร็งเต้านม เช่น ชมรมผู้ปุวยมะเร็งเต้านมแห่งประเทศไทย กลุ่มอาสาสมัครเย็บ

เต้านมเทียมสําหรับผู้ปุวยมะเร็งเต้านม และ 3) การประชาสัมพันธ์ทาง Facebook มีผู้สนใจเข้าร่วม

วิจัยจากท้ัง 3 ทาง ซึ่งผ่านเกณฑ์การคัดเข้าร่วมวิจัยทั้งสิ้น 30 คน  

   1.2 ผู้วิจัยทําการแบ่งกลุ่มอาสาสมัครออกเป็น 2 กลุ่ม คือกลุ่มทดลองและกลุ่ม

ควบคุม กลุ่มละ 15 คน โดยดูตามความเหมาะสมของวันเวลาที่ผู้เข้าร่วมวิจัยสะดวก  

   1.3 ผู้วิจัยติดต่อขอความร่วมมือจากทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมในการตอบ

มาตรวัดก่อนการทดลอง 2 ฉบับ ได้แก่ มาตรวัดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญฉบับ

สั้น จํานวน 10 ข้อ และมาตรวัดสุขภาวะทางจิต จํานวน 20 ข้อ โดยใช้เวลาตอบมาตรวัดประมาณ 

15 นาที 

   1.4 ผู้วิจัยทําการทดสอบความแตกต่างของคะแนนความงอกงามหลังเผชิญ

เหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิต เพ่ือไม่ให้มีความแตกต่างอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ

ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมก่อนการทดลอง (ดูผลการวิเคราะห์ข้อมูลได้ทีส่่วนที่ 4 ผลการ

วิเคราะห์ข้อมูลเพ่ือทดสอบสมมติฐานการวิจัย 

   1.5 ผู้วิจัยทําการนัดหมายวันเวลาและสถานที่กับกลุ่มทดลองและชี้แจงรายละเอียด

เกี่ยวกับสิ่งที่จะทํา รวมถึงการเตรียมพร้อมในการเข้าร่วมกิจกรรม 

   2. ขั้นตอนในการดําเนินการทดลอง 

    2.1 กลุ่มทดลองจํานวน 15 คน เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อ ซึ่งใช้

ระยะเวลาทั้งหมด 18 ชั่วโมง จัดขึ้นระหว่างวันที่ 8-10 เมษายน พ.ศ. 2559 ณ ศูนย์ศึกษาธรรมชาติ

และท่องเที่ยวเชิงนิเวศเจ็ดคต-โปุงก้อนเส้า จ.สระบุรี โดยกลุ่มทดลองทั้งหมด ได้ถูกแบ่งย่อยออกเป็น 

2 กลุ่ม กลุ่มที่ 1 มีจํานวน 7 คน และกลุ่มที่ 2 มีจํานวน 8 คน ทั้งสองกลุ่มดําเนินกิจกรรมคู่ขนานกัน

โดยผู้วิจัยเป็นผู้นํากลุ่มในกลุ่มที่ 1 ในแต่ละกลุ่มมีผู้นํากลุ่มร่วมกลุ่มละ 2 คน ซึ่งเป็นเพศหญิงและชาย 
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เพศละ 1 คน ทั้งนี้ผู้นํากลุ่มในทั้งสองกลุ่มมีคุณสมบัติดังต่อไปนี้  

    1) มีประสบการณ์ในฐานะผู้นํากลุ่มจิตวิทยาการปรึกษาขั้นต่ํา 200 ชั่วโมง ภายใต้

การนิเทศ  

    2) มีความเข้าใจในการกลุ่มพัฒนาตนตามแนวคิดของทร๊อตเซอร์ที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อ

ต่อการพัฒนาความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตของสตรีภายหลัง

การรักษามะเร็งเต้านม  

    ทั้งนี้ผู้วิจัยได้ทําการตรวจสอบการดําเนินกระบวนการกลุ่มของผู้นํากลุ่มเองและ

ระหว่างผู้นํากลุ่ม โดยการใช้ประเด็นตรวจสอบโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อ (ดู

รายละเอียดในภาคผนวก ค) เนื่องจากการดําเนินกลุ่มเป็นแบบคู่ขนานและในแต่ละกลุ่มมีผู้นํากลุ่ม

ร่วม ทั้งนี้ผู้นํากลุ่มจะต้องดําเนินการตามประเด็นให้ครบทุกประเด็น และการตรวจสอบนั้นจะต้องทํา

ทันทีภายหลังจากสิ้นสุดกระบวนการกลุ่มในแต่ละช่วงให้ครบทุกช่วง   

3. ขั้นภายหลังการทดลอง 

   3.1 ภายหลังการทดลองผู้วิจัยขอความร่วมมือจากผู้เข้าร่วมวิจัยทั้งกลุ่มทดลองและ

กลุ่มควบคุม ในการตอบแบบสอบถามหลังการทดลอง 2 ฉบับ ได้แก่ มาตรวัดความงอกงามภายหลัง

เผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญฉบับสั้น จํานวน 10 ข้อ และมาตรวัดสุขภาวะทางจิต จํานวน 20 ข้อ 

โดยใช้เวลาประมาณ 15 นาที 

   3.2 ผู้วิจัยทําการนัดหมายกลุ่มควบคุมที่มีความประสงค์จะเข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่

ใช้รูปภาพเป็นสื่อ และได้จัดกิจกรรมขึ้นในวันที่ 22-24 เมษายน พ.ศ.2559 ณ ศูนย์ศึกษาธรรมชาติ

และท่องเที่ยวเชิงนิเวศเจ็ดคต-โปุงก้อนเส้า จ.สระบุรี มีกลุ่มควบคุมท่ีเข้าร่วมกิจกรรมทั้งสิ้น 7 คน 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

  1. มาตรวัดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญฉบับสั้น 

  2. มาตรวัดสุขภาวะทางจิต 

  3. โปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อต่อการพัฒนาความงอกงามหลังเผชิญ 

เหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิต  
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1. มาตรวัดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญฉบับสั้น 
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ คือ มาตรวัดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ
ฉบับสั้น (Post traumatic growth- Short Form; PTGI-SF) ที่พัฒนาเป็นภาษาไทยโดย ณัฐสุดา เต้
พันธ์ (2558) นํามาจากงานวิจัยของ Cann, Calhoun, Tedeschi, Taku, Vishnevsky, Triplett 
และ Danhauer (2010)   

   1.1 องค์ประกอบของมาตรวัด 

    มาตรวัดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญฉบับสั้นประกอบด้วยข้อ
คําถามจํานวน 10 ข้อ แบ่งเป็น 5 องค์ประกอบ ซึ่งองค์ประกอบละ 2 ข้อ 

  
  1.2 ลักษณะของแบบวัด 

  มาตรวัดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญฉบับสั้น เป็นมาตรวัดแบบ
รายงานตนเอง (Self-report) แบบ 6 ระดับ (Likert Scale) คะแนนรวมของมาตรวัดจะเป็นคะแนน
ตั้งแต่ 0 – 50 คะแนน โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้  

0 ฉันไม่มีการเปลี่ยนแปลงที่เป็นผลจากวิกฤตเลย 

1 ฉันมีการเปลี่ยนแปลงค่อนข้างน้อยที่เป็นผลจากภาวะวิกฤต 

2 ฉันมีการเปลี่ยนแปลงในระดับหนึ่งที่เป็นผลจากภาวะวิกฤต 

องค์ประกอบ ข้อ 

1. มีสัมพันธภาพกับผู้อ่ืน (Relating to Others)  
เช่น ฉันมีความรู้สึกใกล้ชิดกับผู้อื่นมากขึ้น 

5, 10 

2. ค้นพบโอกาสใหม่ๆ (New Possibilities)  
เช่น ฉันสามารถทําสิ่งดีๆ ด้วยชีวิตที่มีอยู่  

3, 6 

3. ค้นพบความเข้มแข็งในตนเอง (Personal Strength) 
เช่น ฉันรู้ว่าฉันสามารถรับมือกับความยากลําบากได้ 

7, 9 

4. เปลี่ยนแปลงทางจิตวิญญาณ (Spiritual Change) เช่น ฉันมี
ความเข้าใจในเรื่องจิตวิญญาณมากขึ้น 

4, 8  

5. ชื่นชมยินดีในชีวิต (Appreciation of life) 
เช่น ฉันเปลี่ยนการจัดลําดับความสําคัญของสิ่งต่างๆ ในชีวิต 

1, 2 
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3 ฉันมีการเปลี่ยนแปลงระดับปานกลางที่เป็นผลจากภาวะวิกฤต 

4 ฉันมีการเปลี่ยนแปลงค่อนข้างมากที่เป็นผลจากภาวะวิกฤต 

5 ฉันมีการเปลี่ยนแปลงอย่างมาก 

  
   1.3 การพัฒนามาตรวัด PTGI-SF 

  Cann et al. (2010) ได้ทําการพัฒนามาตรวัด โดยทดลองใช้มาตรวัดความงอกงาม
หลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ (PTGI) กับกลุ่มตัวอย่างจํานวน 1351 คน หลังจากนั้นผู้พัฒนา
นํามาใช้เลือกข้อซึ่งได้จํานวนข้อที่เลือกมาท้ังสิ้น 10 ข้อ ที่มีองค์ประกอบ 5 องค์ประกอบจากมาตรวัด 
PTGI เดิมโดยเป็นองค์ประกอบละ 2 ข้อ หลังจากนั้นผู้พัฒนาแบบวัดได้ทดลองนําแบบวัด PTGI-SF ที่
พัฒนาแล้วไปให้กลุ่มตัวอย่างทําจํานวน 186 คน เพ่ือทําการวิเคราะห์เชิงองค์ประกอบของแบบวัด 
PTGI-SF ว่าเทียบเท่ากับ PTGI เดิมหรือไม่ พบว่า 3 การศึกษาวิจัย ซึ่งศึกษาในกลุ่มตัวอย่าง เด็กที่
โดนผู้ปกครองกระทําความรุนแรง คู่สมรสที่ใช้ความรุนแรงและผู้ปุวยมะเร็งเม็ดเลือดขาว โดยผล
การศึกษาท้ัง 3 การศึกษาพบว่า PTGI-SF กับ PTGI ความเทียบเท่ากัน และวิเคราะห์ค่าความเที่ยง
แบบสอดคล้องภายใน (Internal consistency) โดยวิธีแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha) 
ได้ค่าความเที่ยงของมาตรวัดทั้งฉบับมีค่าเท่ากับ .89  

    ณัฐสุดา เต้พันธ์ (2558) ได้แปลมาตรวัดจากภาษาอังกฤษเป็นภาษาไทย โดยมี
ผู้เชี่ยวชาญทางภาษาทําการแปลมาตรวัดที่แปลเป็นภาษาไทยให้กลับเป็นภาษาอังกฤษ โดยเป็นบุคคล
ที่ไม่ใช่ผู้ที่แปลมาตรวัดฉบับภาษาอังกฤษเป็นไทย หลังจากนั้นจึงให้ผู้เชี่ยวชาญอีกท่านที่ใช้
ภาษาอังกฤษเป็นภาษาแม่เปรียบเทียบมาตรวัดชุดดั้งเดิมและมาตรวัดที่แปลย้อนกลับ เพื่อพิจารณา
ความถูกต้องและเหมาะสมทางภาษา เมื่อได้ข้อกระทงแล้วได้นํามาตรวัด PTGI - SF มาทดลองให้ผู้ที่
เคยประสบกับเหตุการณ์สะเทือนขวัญตอบมาตรวัด จํานวน 100 คน เพื่อทดสอบหาความเที่ยงของ
มาตรวัด (Reliability) วิเคราะห์หาค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (Collected Item total Correlation: 
CITC ) ระหว่างข้อกระทงแต่ละข้อกับผลรวมคําตอบของข้อกระทงอ่ืนทั้งหมด โดยการแยกวิเคราะห์
เป็นรายข้อ หลังจากนั้นทดสอบหาค่าที (t-test) ด้วยวิธีการทดสอบความแตกต่างระหว่างกลุ่มคะแนน
สูงกับกลุ่มคะแนนต่ําร้อยละ 27 หาค่าความเที่ยงของแบบวัดโดยวิธีการหาค่าความสอดคล้องภายใน 
(Internal consistency) ด้วยสูตรสัมประสิทธิ์ครอนบาคแอลฟา(Cronbach’s alpha coefficient ) 
ได้ค่าความเที่ยงของแบบวัด ที่ระดับนัยสําคัญตามสถิติที่ 0.05 จากการทดสอบพบว่าข้อกระทงทุกข้อ
มีคะแนนของกลุ่มตัวอย่างทั้งสองกลุ่ม แตกต่างกันอย่างมีระดับนัยสําคัญที 0.05 สําหรับการนํามาตร
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วัดมาทดสอบหาความเที่ยงของข้อกระทงรายข้อและรายด้านกับคะแนนรวมของข้อกระทงท่ีเหลือใน
มาตรวัด ( Collected Item total Correlation: CITC ) พบว่าค่าอยู่ในช่วง .30-.68 และการ
คํานวณหาค่าความเที่ยงของทั้งฉบับด้วยการหาค่าความสอดคล้องภายในด้วยสูตรสัมประสิทธิ์ครอน
บาคแอลฟา(Cronbach’s alpha coefficient ) พบว่ามาตรวัดทั้งฉบับมีค่าสัมประสิทธิ์แอลฟา
เท่ากับ .84 

 2. มาตรวัดสุขภาวะทางจิต 
 มาตรวัดสุขภาวะทางจิตที่ใช้ในการเก็บข้อมูลสําหรับการวิจัยครั้งนี้แปลโดย สมบุญ จารุเกษม
ทวี (2557) จากมาตรวัดสุขภาวะทางจิตของ Waterman, Schwartz, Zamboanga, Ravert, 
Williame, Agocha, Kim และ Donnellan (2010) เป็นมาตรวัดที่ผู้ตอบรายงานตนเอง (self-
report) ผู้ตอบมาตรวัดสํารวจตนเองในแต่ละข้อว่าเห็นด้วยหรือไม่เห็นด้วยมากเพียงใดในแต่ละ
สถานการณ์โดยเป็นแบบประมาณค่า (Likert Scale) 5 ระดับ คะแนนรวมของมาตรวัดจะเป็น
คะแนนตั้งแต่ 20 – 100 คะแนน โดยให้ทําเครื่องหมายวงกลม (O) ตรงกับตัวเลือกตามลําดับความ
มากน้อยที่ตรงกับความคิดเห็นของผู้ตอบแบบวัดมากท่ีสุด โดยมีค่าตั้งแต่ 0 (ไม่เห็นด้วยกับข้อความ
เป็นอย่างยิ่ง) จนถึง 4 (เห็นด้วยกับข้อความเป็นอย่างยิ่ง) ประกอบไปด้วยข้อกระทงทั้งหมด 20 ข้อ 
แบ่งองค์ประกอบออกเป็น 6 องค์ประกอบย่อยดังนี้ 

 1. การค้นพบตัวเอง (Self-discovery) ตามแนวคิดความสุขในรูปแบบของยูไดโมนิกส์ บุคคล
จะต้องมีความระลึกและใช้ชีวิตอย่างมีความจริงแท้ในตนเอง แต่ก่อนที่จะไปสู่กระบวนการพัฒนาตน
ให้เต็มตามศักยภาพ บุคคลจะต้องรู้จักและเข้าใจตัวตนของตนเองให้ดีเสียก่อน ตัวอย่างข้อคําถาม 
“ฉันเชื่อว่า ฉันได้ค้นพบแล้วว่าตัวตนที่แท้จริงของฉันเป็นเช่นไร” 

 2. การรับรู้การพัฒนาตนเองอย่างเต็มตามศักยภาพ (Perceived Development One’s 
Best Potential) หนึ่งในองค์ประกอบที่สําคัญที่สุดในการเรียนรู้ว่าศักยภาพของบุคคลนั้นเป็นอย่างไร 
คือ ความสามารถท่ีจะพัฒนาเพ่ือบรรลุศักยภาพของตนเอง (Norton, 1976 อ้างถึงใน Waterman 
et al., 2010) ตัวอย่างข้อคําถาม “ฉันเชื่อ และรู้ว่า อะไรคือ ความสามารถของฉัน  และเมื่อมีโอกาส
ฉันจะพัฒนาความสามารถนั้น”  

 3. การรับรู้ถึงจุดมุ่งหมายและความหมายของชีวิต (A Sense of Purpose and Meaning 
in Life) คือการที่บุคคลใช้ทักษะและพรสวรรค์ที่ตนเองอย่างมีจุดมุ่งหมายและมีความหมาย ตัวอย่าง
ข้อคําถาม “ฉันพูดได้เต็มปากว่า ฉันได้พบเปูาหมายในชีวิตของฉันแล้ว” 
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 4. ความมุ่งม่ันเพ่ือความเป็นเลิศ (Investment of Significant Effort in Pursuit of 
Exellence) คือการที่บุคคลมีความพยายามและความมุ่งมั่นในการกระทําสิ่งที่รู้สึกว่าเป็นเปูาหมายที่
สําคัญในชีวิตของตน ตัวอย่างข้อคําถาม “ฉันรู้สึกดีเยี่ยม เมื่อฉันได้พยายามทําในสิ่งที่มีคุณค่า” 

 5. การมีส่วนร่วมอย่างจริงจังในสิ่งที่ทํา (Intense Involvement in Activities) บุคคลนั้นมี
ส่วนร่วมอย่างจริงจังกับกิจกรรมที่บุคคลนั้นให้คุณค่าและความหมาย และจะต้องมากกว่ากิจวัตร
ประจําวันอ่ืนๆ ทั่วไปอย่างมีนัยสําคัญ ตัวอย่างข้อคําถาม “ฉันพบว่า ในแต่ละวัน ฉันตั้งใจทําสิ่งต่าง ๆ 
ด้วยความมุ่งม่ัน” 

 6. ความสุขที่ได้ทําในสิ่งที่ตนรักซ่ึงแสดงถึงความเป็นตัวของตัวเอง (Enjoyment of 
Activities as Personally Expressive) เป็นองค์ประกอบหนึ่งที่มีความกระจ่างชัดและมีความสําคัญ
มากที่สุด เป็นประสบการณ์ตรงของความสุขในรูปแบบของยูไดโมนิกส์ ตัวอย่างข้อคําถาม “สิ่งสําคัญ 
สําหรับฉัน คือ ฉันมีความสุขกับสิ่งที่ฉันทํา มากกว่าที่คนอ่ืนจะคิดอย่างไรกับการกระทําของฉัน” 

  สมบุญ จารุเกษมทวี ได้นําไปมาตรวัดสุขภาวะทางจิตไปทดลองใช้กับกลุ่มตัวอย่างที่เป็น
นักศึกษาชาวไทยจํานวน 50 คน โดยการให้กลุ่มตัวอย่างทําแบบทดสอบก่อนทดลอง ระหว่างทดลอง 
และหลังการทดลอง ซึ่งจากการวิเคราะห์ค่าความเที่ยงแบบสอดคล้องภายใน (Internal 
consistency) โดยวิธีแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s alpha) ได้ค่าความเที่ยงของมาตรวัดทั้ง
ฉบับมีค่าเท่ากับ .85 

  ทั้งนีผู้้วิจัยได้นํามาตรวัดสุขภาวะทางจิต มาทดลองให้นักศึกษามหาวิทยาลัยตอบมาตรวัด 
จํานวน 100 คน คํานวณหาค่าความเที่ยงของทั้งฉบับด้วยการหาค่าความสอดคล้องภายในด้วยสูตร
สัมประสิทธิ์ครอนบาคแอลฟา (Cronbach’s alpha coefficient ) พบว่ามาตรวัดทั้งฉบับมีค่า
สัมประสิทธิ์แอลฟาเท่ากับ .742 

 3. โปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อต่อการพัฒนาความงอกงามหลังเผชิญ
เหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิต 
  โปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อต่อการพัฒนาความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์
สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตของสตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านม ผู้วิจัยได้ทําการพัฒนาขึ้น
โดยมีรายละเอียดดังต่อไปนี้ 

    3.1 โปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนทีใ่ช้รูปภาพเป็นสื่อต่อการพัฒนาความงอกงามหลัง
เผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิต ผู้วิจัยพัฒนาขึ้นโดยอยู่บนพ้ืนฐานแนวคิดของทร๊อต
เซอร์ ผนวกเข้ากับการใช้รูปภาพเป็นสื่อเพ่ือประโยชน์ต่อการดูแลจิตใจ ลําดับขั้นของการดําเนินกลุ่ม
นั้นพัฒนาขึ้นโดยอ้างอิงจากงานของ (Garland et al., 2007) และกิจกรรมที่ใช้ในแต่ละช่วงอ้างอิง
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จาก ศุลีพร ปรมาภูติ (2554) รวมเป็นระยะเวลาทั้งหมดประมาณ 18 ชั่วโมง 
   3.2 ผู้วิจัยนําโปรแกรมกลุ่มที่ได้ไปปรึกษาจากผู้เชี่ยวชาญ คือ อาจารย์ ดร.ณัฐสุดา 
เต้พันธ์ เพื่อปรับปรุงโปรแกรมให้มีความสอดคล้องและเหมาะสมในการนําไปใช้กับสตรีภายหลังการ
รักษามะเร็งเต้านม 
   3.3 ผู้วิจัยรวบรวมภาพถ่ายเบื้องต้นที่ผู้วิจัยถ่ายด้วยตนเอง 51 ภาพจากการคัดกรอง
เบื้องต้นคัดภาพเหลือ 30 ภาพ โดยผู้เชี่ยวชาญ 3 ท่าน โดยแบ่งเป็นผู้เชี่ยวชาญทางด้านจิตวิทยาการ
ปรึกษาและการถ่ายภาพ 2 ท่าน และผู้มีประสบการณ์วิจัยเกี่ยวกับมะเร็งเต้านม 1 ท่าน เพ่ือนําไปใช้
ในกิจกรรมช่วงที่ 2 “รูปภาพแทนเรื่องราวดีๆ ในชีวิต” 
   3.4 ผู้วิจัยนําโปรแกรมกลุ่มที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อที่พัฒนาขึ้นไปทดลองใช้กับนิสิตระดับ
ปริญญาตรีจํานวน 7 คน โดยดําเนินกระบวนกลุ่มด้วยตัวผู้วิจัยเองและมีผู้นํากลุ่มร่วมซึ่งมีคุณสมบัติ
ต่อไปนี้ 1) เป็นนักจิตวิทยาการปรึกษาเพศหญิง ซึ่งจบการศึกษาปริญญาโท จิตวิทยาการปรึกษา 
เนื่องจากผู้วิจัยซึ่งเป็นเพศชายมีบทบาทเป็นผู้นํากลุ่ม สมาชิกกลุ่มเป็นเพศหญิงทั้งหมด ผู้วิจัยได้
ตระหนักถึงประเด็นเรื่องเพศที่อาจส่งผลกระทบต่อกระบวนการกลุ่ม เช่น ประเด็นเรื่องความเชื่อใจที่
จะเปิดเผยเรื่องราวที่สื่อสารในกลุ่มซึ่งเป็นเรื่องที่มีความละเอียดอ่อนให้กับเพศตรงข้าม ความเข้าใจใน
เรื่องท่ีเฉพาะเจาะจงของเพศหญิง หรือประเด็นเรื่องจรรยาบรรณ จึงมีผู้นํากลุ่มร่วมซึ่งเป็นเพศหญิง
เพ่ือช่วยให้เอื้อให้กระบวนการกลุ่มเป็นไปอย่างราบรื่นขึ้น 2) มีประสบการณ์ในฐานะผู้นํากลุ่ม
จิตวิทยาการปรึกษาข้ันต่ํา 200 ชั่วโมง ภายใต้การดูแลของอาจารย์นิเทศก์ 3) มีความเข้าใจในการใช้
รูปภาพเป็นสื่อในกระบวนการกลุ่มพัฒนาตนต่อการพัฒนาความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือน
ขวัญและสุขภาวะทางจิตของสตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านม โดยระหว่างการดําเนินกระบวนการ
กลุ่ม ผู้วิจัยได้ใช้ประเด็นตรวจสอบโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อเพ่ือตรวจสอบระหว่าง
ผู้นํากลุ่มและผู้นํากลุ่มร่วมภายหลังการดําเนินกลุ่มเสร็จสิ้นในแต่ละช่วงของกิจกรรม 
    3.5 ทําการปรับปรุงโปรแกรมกลุ่ม โดยนําไปปรึกษาจากผู้เชี่ยวชาญ คือ อาจารย์ 
ดร.ณัฐสุดา เต้พันธ์ เพ่ือให้มีความสอดคล้องและเหมาะสมในการนําไปใช้กับสตรีภายหลังการรักษา
มะเร็งเต้านม 
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การวิเคราะห์ข้อมูล 

 งานวิจัยชิ้นนี้เป็นงานวิจัยในเชิงปริมาณ ผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลด้วยการวิเคราะห์ค่าสถิติ
พ้ืนฐาน เช่น ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน เป็นต้น แล้วใช้การวิเคราะห์ความแปรปรวนพหุ
นาม (Multivariate Analysis of Variance: MANOVA) แบบวัดซ้ําเพ่ือศึกษาความเปลี่ยนแปลงของ
คะแนนของตัวแปรตาม ได้แก่ ความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ และสุขภาวะทางจิต 
ในช่วงก่อนและหลังการเข้าร่วมกลุ่ม และแบบระหว่างกลุ่ม เพ่ือเปรียบเทียบคะแนนของตัวแปรตาม
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง 

 ก่อนการดําเนินการวิจัย ผู้วิจยัได้นําโครงการวิจัยไปขอรับการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยจาก
คณะกรรมการจริยธรรม จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย โดยการดําเนินการผู้วิจัยได้สอบถามความสมัครใจ
ในการเข้าร่วมวิจัยจากสมาชิกในกลุ่มตัวอย่างทุกราย ทั้งนี้ได้มีการและได้ชี้แจงรายละเอียดเกี่ยวกับ
วัตถุประสงค์ของการวิจัย ขั้นตอนการเก็บข้อมูล การขออนุญาตบันทึกเสียงการสนทนา ระยะเวลา
และสถานที่ที่ใช้ในการวิจัย ขอให้ตรวจสอบความถูกต้องของข้อมูล รวมทั้งได้ชี้แจงให้ทราบสิทธิการ
ตอบหรือไม่ตอบคําถามใดๆ ที่รู้สึกไม่สะดวกใจ หรือสิทธิในการขอยุติการให้ความร่วมมือในขั้นตอน
ของการวิจัยใดๆ ก็ได้ และหากกลุ่มตัวอย่างเกิดความสะเทือนใจ จะต้องได้รับความช่วยเหลือจาก
นักจิตวิทยาการปรึกษา ผู้วิจัยจะทําการติดต่อประสานงานกับนักจิตวิทยาการปรึกษาจากศูนย์สุข
ภาวะทางจิต คณะจิตวิทยา จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย เบอร์ติดต่อ 02-218-0336 ซึ่งจากการ
ดําเนินการเก็บข้อมูล ไม่มีผู้ร่วมวิจัยรายใดที่ได้รับผลกระทบกระเทือนจิตใจ โดยประโยชน์ที่ผู้เข้าร่วม
การวิจัยได้รับจากการเข้าร่วมวิจัย คือ การได้แบ่งป๎นเรื่องราวและประสบการณ์ตรงต่อเพ่ือนสมาชิกท่ี
มีประสบการณ์คล้ายกัน  เพื่อช่วยเหลือ สนับสนุน เป็นกําลังใจและเรียนรู้ร่วมกัน โดยไม่มีการเปิดเผย
ข้อมูลส่วนตัวของกลุ่มตัวอย่าง ข้อมูลที่ได้จะใช้ประโยชน์ในเชิงวิชาการเท่านั้น และเม่ือวิเคราะห์
ข้อมูลเสร็จแล้ว ข้อมูลดิบของสมาชิกในกลุ่มตัวอย่างถูกทําลายลงทันที ซึ่งผู้วิจัยได้เปิดโอกาสให้กลุ่ม
ตัวอย่างสอบถามข้อสงสัย ก่อนลงรายมือชื่อยินยอมเข้าร่วมการวิจัย 

 การศึกษาครั้งนี้ การวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยได้ดําเนินการที่ศูนย์ศึกษาธรรมชาติและท่องเที่ยวเชิง
นิเวศเจ็ดคต-โปุงก้อนเส้า อ.แก่งคอย จ.สระบุรี ซึ่งเป็นสถานที่ที่มีความเงียบสงบ ปลอดภัย แวดล้อม
ด้วยธรรมชาติร่มรื่น พร้อมทั้งอาหารและโภชนาการที่คํานึงสุขภาพตลอดระยะเวลาวิจัย โดยผู้วิจัยได้
สํารวจสถานที่จริงก่อนดําเนินการเพ่ือดูแลความเรียบร้อยให้สิ่งต่างๆ แล้ว ซึ่งผู้เข้าร่วมวิจัยที่เป็นกลุ่ม
ทดลองได้เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อเป็นระยะเวลาทั้งสิ้น 18 ชั่วโมง โดยแบ่งออกเป็น 
3 วัน 2 คืน ในระหว่างวันที่ 8-10 เมษายน พ.ศ. 2559 โดยไม่มีค่าใช้จ่ายใดๆ รวมถึงผู้วิจัยจะได้รับ
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ค่าตอบแทน 500 บาทต่อหนึ่งท่านหากมาเข้าร่วมกลุ่มจนครบกระบวนการ มีผู้เข้าร่วมวิจัยทั้งสิ้น 15 
คนในขณะที่ผู้เข้าร่วมวิจัยที่เป็นกลุ่มควบคุม ผู้วิจัยได้จัดกิจกรรมในลักษณะเดียวกันกับกลุ่มทดลอง 
คือกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อเป็นระยะเวลาทั้งสิ้น 18 ชั่วโมง แบ่งออกเป็น 3 วัน 2 คืน ใน
ระหว่างวันที่ 22-24 เมษายน พ.ศ. 2559  จะได้รับ รวมถึงมีค่าตอบแทนให้ผู้ร่วมวิจัย 500 บาทต่อ
หนึ่งท่านเช่นเดียวกับผู้ร่วมวิจัยที่เป็นกลุ่มทดลอง มีผู้วิจัยเข้าร่วมทั้งสิ้น 7 คน 
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บทที่ 4 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

 การวิจัยเรื่องผลของกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อต่อการพัฒนาความงอกงามหลังเผชิญ
เหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตของสตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านม เป็นการวิจัยกึ่ง
ทดลองแบบมีกลุ่มควบคุม (Quasi-experimental Design) โดยใช้การออกแบบการวิจัยแบบ 
Pretest – Posttest Control Group design ใช้การวิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติวิเคราะห์ความ
แปรปรวนพหุนามแบบมีการวัดซ้ํา (Repeated Measures Multivariate Analysis of Variance: 
Repeated Measures MANOVA) ในการเปรียบเทียบคะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์
สะเทือนขวัญ และคะแนนสุขภาวะทางจิต ก่อนและหลังการเข้ากลุ่ม และใช้การวิเคราะห์ข้อมูลด้วย
สถิติวิเคราะห์ความแปรปรวนพหุนามแบบระหว่างกลุ่ม (Between-group MANOVA) เพ่ือ
เปรียบเทียบคะแนนของตัวแปรตามระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
  โดยผู้วิจัยแบ่งการนําเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูลออกเป็น 5 ส่วน ได้แก่ ผลการวิเคราะห์
ข้อมูลเชิงประชากรของกลุ่มตัวอย่าง ผลการตรวจสอบข้อตกลงเบื้องต้นของการวิเคราะห์ความ
แปรปรวนพหุนาม ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงพรรณนา ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเพ่ือทดสอบสมมติฐาน
การวิจัย และสรุปผลการทดสอบสมมติฐาน โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

ส่วนที่ 1 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงประชากรของกลุ่มตัวอย่าง (Demographic Variable) 

  กลุ่มตัวอย่างในการวิจัยครั้งนี้ คือ บุคคลภายหลังการรักษาโรคมะเร็งเต้านม เพศหญิง อายุ 
20 ปีขึ้นไป และสิ้นสุดกระบวนการรักษาแล้วไม่ต่ํากว่า 6 เดือน ผู้วิจัยประกาศรับอาสาสมัครเข้าร่วม
โครงการวิจัยผ่านการประชาสัมพันธ์ของเครือข่ายบุคคลภายหลังการรักษามะเร็งเต้านม สําหรับการ
วิจัยครั้งนี้มีผู้เข้าร่วมการวิจัยทั้งสิ้น 30 คนแบ่งกลุ่มตัวอย่างออกเป็นกลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกลุ่มการ
ปรึกษาเชิงจิตวิทยาที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อโดย 15 คนและกลุ่มควบคุม 15 คน 
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ตารางที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการวิเคราะห์ผล 

 ลักษณะ กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม  

ช่วงอายุ 
(Mean=56.63, 

SD=8.78,Min=31, 
Max=72) 

31 - 40 ปี 
41 - 50 ปี 
51 - 60 ปี 
60 ปีขึ้นไป 

รวม 

1 
3 
4 
7 
15 

0 
3 
7 
5 
15 

Chi-square =2.550, df = 3, p = .466 

 ลักษณะ กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม  

ระยะเวลาหลังสิ้นสุด
การรักษา 

(Mean=8.75, 
SD=5.47,Min=.6, 

Max=24) 

6 เดือน-5ป ี
5-10ปี 

10 ปีขึ้นไป 
รวม 

3 

9 
3 
15 

4 

5 
6 
15 

Chi-square =2.322, df = 2, p = .313 

 
 จากการวิเคราะห์ข้อมูลพบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่มีอายุ 60 ปีขึ้นไป (40 %) อายุเฉลี่ย 
56.63 ปี มีช่วงอายุตั้งแต่ 31 ถึง 72 ปี ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานมีค่า SD = 8.78 และกลุ่มตัวอย่างมี
ระยะเวลาหลังสิ้นสุดการรักษาส่วนใหญ่ 12 ปี ขึ้นไป (23.%) มีค่าเฉลี่ย 8.75 ปี และมีระยะเวลาหลัง
สิ้นสุดการรักษาตั้งแต่ 6 เดือน ถึง 24 ปี ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานมีค่า SD = 5.47  ซึ่งสามารถแสดง
รายละเอียดทั่วไปได้ตามตาราง 1  
  ซึ่งจากการพิจารณาความแตกต่างของค่าเฉลี่ยอายุ และของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ไม่
พบความแตกต่างอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ (Chi-square =2.550, df = 3, p = .47) และเม่ือ
พิจารณาความแตกต่างของระยะเวลาหลังสิ้นสุดการรักษา ไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยสําคัญทาง
สถิติ เช่นเดียวกัน (Chi-square =2.322, df = 2, p = .31)  

ส่วนที่ 2 ผลการตรวจสอบข้อตกลงเบื้องต้นของการวิเคราะห์ความแปรปรวนพหุนาม 

  สําหรับการตรวจสอบข้อตกลงเบื้องต้นของการวิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติวิเคราะห์ความ
แปรปรวนแบบพหุนาม ประกอบไปด้วย 3 ข้อ ได้แก่ 1) ตัวแปรตามจะต้องมีการกระจายแบบค่าปกติ 
(Normal distribution) 2) ข้อมูลจะต้องมีเมทริกซ์ ความแปรปรวน-ความแปรปรวนร่วมของตัวแปร
ที่ศึกษาแต่ละตัวไม่แตกต่างกัน หรือมีความแปรปรวนของแต่ละกลุ่มไม่แตกต่างกัน และ3) แต่ละตัว
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แปรตามจะต้องมีความสัมพันธ์กันอย่างมีนัยสําคัญ (correlation of dependent variables) (Hair, 
Black, Babin, & Anderson, 2010) 
  1. ในการพิจารณาการกระจายแบบโค้งปกติ (normal distribution) นั้น พิจารณาได้จาก
ค่าความเบ้ (Skewness) และค่าความโด่ง (Kurtosis) ร่วมกับค่าสถิติ Kolmogorov-Smirnov โดย
จะถือว่าข้อมูลมีการกระจายแบบโค้งปกติก็ต่อเมื่อค่าความเบ้และค่าความโด่งของตัวแปรที่ศึกษาทุก
ตัวอยู่ในช่วงระหว่าง -3 ถึง +3 (Boss & Hughes-Oliver, 2000) และค่าสถิติ Kolgomorov-
Smirnov ต้องไม่มีนัยสําคัญทางสถิติ (p>.05) 

ตารางที่ 2 ผลการวิเคราะห์การกระจายแบบโค้งปกติ (Normal Distribution) 

 
  ผลการทดสอบการกระจายแบบโค้งปกติพบว่า คะแนนของตัวแปรที่ศึกษาทุกตัวมีค่าความเบ้
และค่าความโด่งอยู่ในช่วงที่กําหนดไว้ ส่วนค่าสถิติ Kolgomorov-Smirnov ของคะแนนตัวแปรที่
ศึกษาส่วนใหญ่ผ่านการทดสอบ ยกเว้นเพียงคะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ
หลังการทดลองที่มีนัยสําคัญทางสถิติ (p=.03) 
 แม้จะมีตัวแปรที่ศึกษาบางตัวข้างต้นไม่สอดคล้องข้อตกลงเบื้องต้น แต่จากการศึกษาที่ผ่าน
มาพบว่า หากกลุ่มตัวอย่างมีขนาดประมาณ 15-20 คนต่อกลุ่ม การวิเคราะห์ผลด้วยสถิติทดสอบ
ความแปรปรวนพหุนาม จะยังคงมีความแกร่งพอที่จะทําการวิเคราะห์ข้อมูลต่อไปได้ หากควรเลือกใช้

ตัว
แปร 

ระยะ กลุ่ม Skewness 
Std. 
Error 

Kurtosis 
Std. 
Error 

Kolmogorov-
Smirnov 

PTG 

ก่อนการ
ทดลอง 

ทดลอง -1.34 0.58 2.27 1.121 .09 

ควบคุม -.77 0.58 -.42 1.121 .03 

หลังการ
ทดลอง 

ทดลอง -2.51 0.58 7.44 1.121 .03 

ควบคุม -.51 0.58 -.80 1.121 .20 

PWB 

ก่อนการ
ทดลอง 

ทดลอง .72 0.58 -.23 1.121 .20 

ควบคุม .32 0.58 -1.17 1.121 .20 

หลังการ
ทดลอง 

ทดลอง .13 0.58 -1.13 1.121 .20 

ควบคุม -.16 0.58 .34 1.121 .20 
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ค่าสถิติท่ีมีความแกร่งเป็นพิเศษหรือค่าสถิติ Pilai’s Trace ในการพิจารณาผลการวิเคราะห์ข้อมูล  
(Leech, Barret, & Morgan, 2005) โดยแสดงผลการวิเคราะห์การกระจายแบบโค้งปกติในตาราง 2 

 2. สําหรับการทดสอบความแปรปรวนระหว่างกลุ่มของตัวแปรที่ต้องการจะศึกษา ผู้วิจัยได้ใช้
สถิติ Box’s M ในการทดสอบโดยผลที่ได้จะต้องไม่มีนัยสําคัญทางสถิติจึงจะถือว่าข้อมูลมีการกระจาย
เท่ากัน  
ตารางที่ 3 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนร่วมของกลุ่มตัวอย่างในช่วงก่อนการทดลอง 

Box’s M F df1 df2 Sig. 

22.314 1.883 10 3748.207 .043 

  ผลการวิเคราะห์พบว่าค่า Box’s M มีนัยสําคัญทางสถิติ (p=.043) แต่อย่างไรก็ตาม ผู้วิจัยได้
เลือกใช้ Pilai’s Trace ซึ่งมีความแข็งแกร่งต่อการละเมิดข้อตกลงเบื้องต้นเกี่ยวกับความแปรปรวน 
(equality of variance-covariance) 

  3) ตัวแปรที่ศึกษามีความสัมพันธ์กันในขณะที่มีความเป็นอิสระต่อกัน (correlation of 
dependent variables) ทดสอบโดยหาค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (r) ของตัวแปรรายคู่ โดยแบ่งการ
วิเคราะห์เป็นก่อนและหลังการทดลอง 
ตารางที่ 4 ค่าสัมประสิทธิ์สหสัมพันธ์ (r) ระหว่างตัวแปรตามช่วงก่อนการทดลองและหลังการทดลอง 

 หมายเหตุ *p<.05 
  ผลการวิเคราะห์พบว่า สําหรับก่อนการทดลอง ตัวแปรตามทั้งสองตัวมีความสัมพันธ์กันอย่าง
มีนัยสําคัญทางสถิติ โดยตัวแปรความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตมี
ความสัมพันธ์ทางบวกต่อกันอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ ในขณะที่หลังการทดลองพบว่า ตัวแปรความ
งอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตมีความสัมพันธ์ต่อกันไม่ถึงระดับ
นัยสําคัญทางสถิติ 

ระยะ ตัวแปรตาม 
ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง 

PTG PWB PTG PWB 

ก่อนการ
ทดลอง 

PTG 

PWB 

1 

.387* 

.387* 

1 

.400* 

.121 

.375* 

.374* 

หลังการ
ทดลอง 

PTG 

PWB 

.400* 

.375* 

.121 

.374* 

1 

.100 

.100 

1 



 
 

75 

ส่วนที่ 3 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงพรรณนาของคะแนนสุขภาวะทางจิตและความงอกงามหลัง
เผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ 
  ผู้วิจัยขอนําเสนอข้อมูลของตัวแปรตามที่ศึกษา ประกอบไปด้วยค่าเฉลี่ย (Mean) ส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) คะแนนต่ําสุด (Min) คะแนนสูงสุด (Max) และพิสัย (Range) แบ่งออกเป็น
กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม    
ตารางที่ 5 คะแนนของกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิเคราะห์ผล 

  ผลการวิเคราะห์พบว่า คะแนนสุขภาวะทางจิต (PWB) ในกลุ่มทดลอง ก่อนการทดลอง 
(M=78.93 , SD=9.75) หลังการทดลอง (M=83.80, SD=6.11) ในกลุ่มควบคุม ก่อนการทดลอง 
(M=82.60, SD=4.52) หลังการทดลอง (M=83.67, SD=4.01) ซึ่งมีช่วงของค่าคะแนนที่เป็นไปได้คือ 
20-100คะแนน ในขณะที่คะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ (PTG) ในกลุ่ม
ทดลอง ก่อนการทดลอง (M=39.60, SD=8.58) หลังการทดลอง (M=45.47, SD=6.15)  ในกลุ่ม
ควบคุม ก่อนการทดลอง (M=41.07, SD=5.80) หลังการทดลอง (M=43.20, SD=4.81 ) ซึ่งมีช่วง
ของค่าคะแนนที่เป็นไปได้คือ 0-50 คะแนน 

 
 

ตัวแปร กลุ่ม คร้ัง M SD Min  Max Range 

PWB 

กลุ่มทดลอง 
ก่อน 78.93 9.75 64 97 33 

หลัง 83.80 6.11 75 93 18 

กลุ่มควบคุม 
ก่อน 82.60 4.52 76 90 14 

หลัง 83.67 4.01 75 90 15 

PTG 

กลุ่มทดลอง 
ก่อน 39.60 8.58 17 50 33 

หลัง 45.47 6.15 26 50 24 

กลุ่มควบคุม 
ก่อน 41.07 5.80 30 49 19 

หลัง 43.20 4.81 34 50 16 
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ส่วนที่ 4 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อทดสอบสมมติฐานการวิจัย 

 ผู้วิจัยได้ใช้การวิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติวิเคราะห์ความแปรปรวนพหุนามแบบมีการวัดซ้ํา 
(Repeated Measures Multivariate Analysis of Variance: Repeated Measures MANOVA) 
สําหรับการเปรียบเทียบคะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิต
ก่อนและหลังการเข้ากลุ่มและได้ใช้การวิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติวิเคราะห์ความแปรปรวนแบบระหว่าง
กลุ่ม (Between-group MANOVA)  ในการเปรียบเทียบคะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์
สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
  ก่อนการทําการทดสอบสมมติฐานทั้ง 4 ข้อ ผู้วิจัยทําการตรวจสอบด้วยสถิติ Between-
group MANOVA เพ่ือทดสอบว่าคะแนนเฉลี่ยของตัวแปรตามของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม
แตกต่างอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติหรือไม่ก่อนเข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อ ผลการ
วิเคราะห์ข้อมูลไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติของคะแนนกลุ่มตัวแปรตามระหว่างกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม Pilai’s trace = .059, F(2,27) = .844, p = .441 ดังแสดงในตาราง 6   

ตารางที่ 6 ผลการวิเคราะห์ความแปรปรวนแบบพหุนาม (MANOVA) ของกลุ่มตัวแปรตามระหว่าง
กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมในช่วงก่อนการทดลอง (N=30)   

Source 
Pilai’s 
trace 

F 
Hypothesis 

df 
Error df 

Partial 
Eta 

Squared 
p 

group .059 .844 2 27 .059 .441 

  และจากตารางที่ 7 จะเห็นได้ว่าก่อนการเข้ากลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อ คะแนนความ
งอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญของกลุ่มทดลอง (M = 39.60, SD = 8.576) และกลุ่ม
ควบคุม (M = 41.07, SD = 5.800) ไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ F(1,29) = .301,  
p = .558 ในขณะที่คะแนนสุขภาวะทางจิตของกลุ่มทดลอง (M = 78.93, SD = 9.750) และกลุ่ม
ควบคุม (M=82.60, SD= 4.517) ไม่พบความแตกต่างอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติเช่นเดียวกัน F(1,29) 
= 1.747, p = .197 
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ตารางที่ 7 ผลการเปรียบเทียบรายตัวแปรของคะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ
และสุขภาวะทางจิตของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมในช่วงก่อนการทดลอง (N=30)  

Source ตัวแปร 
Type III 
Sum of 
Squares 

df 
Mean 
Square 

F 
Partial 

Eta 
Squared 

p 

conditions 
PTG 16.133 1 16.133 .301 .011 .558 

PWB 100.833 1 100.833 1.747 .059 .197 

 
  จากการวิเคราะห์ใช้สถิติวิเคราะห์ความแปรปรวนพหุนามแบบมีการวัดซ้ํา (Repeated 
Measures MANOVA) พบว่าปฏิสัมพันธ์ระหว่าง ประเภทของกลุ่ม (group) และเงื่อนเวลา (time) 
ไม่ถึงระดับนัยสําคัญท่ีระดับ .05 (Pilai’s trace = .125, F = 1.928, p = .165) ซึ่งหมายความว่า
อิทธิพลของเวลาระหว่างก่อนและหลังการทดลองของแต่ละกลุ่มต่อตัวแปรตามไม่แตกต่างกัน ดัง
ตาราง 8  

ตารางที่ 8 ผลของการวิเคราะห์ความแปรปรวนพหุนามแบบมีการวัดซ ้า (Repeated Measures 
MANOVA) 

Source Pilai’s 
trace 

F Hypothesis 
df 

Error df p 

Time .34 6.85 2 27 .004** 
Group 

Time*Group 

1.88 

.13 

.574 

1.93 

2 

2 

27 

27 

.574 

.165 

 หมายเหตุ **p<.01 
  จากนั้นผู้วิจัยทําการวิเคราะห์อิทธิพลหลักของประเภทของกลุ่ม (group) และเงื่อนเวลา 
(time) พบว่าผลของเงื่อนเวลา เมื่อดูตามตารางพบว่าหลังการทดลองคะแนนของทั้งสองตัวแปรตาม
ได้แก่ คะแนนความงอกงามจิตใจและสุขภาวะทางจิตมีค่าเพ่ิมข้ึนอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ.05 

(Pilai’s trace = .337, F = 6.850, p = .004)  ดงัตาราง 8 

 ในขณะที่เมื่อวิเคราะห์อิทธิพลของประเภทของกลุ่ม (group) เมื่อดูจากตารางพบว่า หลังการ
ทดลองคะแนนของทั้งสองตัวแปรตามได้แก่คะแนนความงอกงามจิตใจและสุขภาวะทางจิตไม่แตกต่าง
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กันอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (Pilai’s trace =.040, F = .566, p = .579)  
ตารางที่ 9 ผลของการวิเคราะห์ความแปรปรวนพหุนามแยกตัวแปรตาม  

Source Pilai’s trace F 
Partial Eta 
Squared 

p 

PTG .337 9.785 .259 .004** 
PWB .040 4.900 .149 .035* 

 หมายเหตุ **p<.01, *p<.05 
  มีเพียงอิทธิพลหลักของเงื่อนเวลา (time) ที่ถึงระดับนัยสําคัญ ดังนั้นผู้วิจัยจึงวิเคราะห์
แยกตัวแปรตาม กล่าวคือผู้วิจัยดูอิทธิพลของตัวแปรต้นต่อความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือน
ขวัญ และผู้วิจัยดูอิทธิพลของตัวแปรต้นต่อสุขภาวะทางจิต ในตัวแปรความงอกงามหลังเผชิญ
เหตุการณ์สะเทือนขวัญ  
  ผลพบว่าภายหลังเข้าร่วมการทดลอง ค่าคะแนนความงอกงามภายหลังเผชิญเหตุการณ์
สะเทือนขวัญมีค่าสูงขึ้นอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (Pilai’s trace=.337, F=9.785, 
p=.004) เช่นเดียวกันกับระดับคะแนนสุขภาวะทางจิต พบว่าภายหลังเข้าร่วมการทดลองค่าคะแนน
สุขภาวะทางจิตเพ่ิมข้ึนอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (Pilai’s trace = .040, F = 4.900, p 
=.035)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที ่10 กราฟเส้นเปรียบเทยีบการเปลีย่นแปลงของคะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณส์ะเทือนขวัญ

ในช่วงก่อนและหลังการเข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อระหว่างกลุ่มทดลอง (เส้นทึบ) และกลุ่มควบคุม 
(เส้นประ) 
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  ภาพนี้แสดงให้เห็นถึงการเปลี่ยนแปลงของระดับคะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์
สะเทือนขวัญของทั้งในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ขณะก่อนการทดลอง (วัดครั้งแรก) ในกลุ่ม
ควบคุมและกลุ่มทดลองมีระดับคะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญไม่แตกต่างกัน 
(t=-.549, p=.588) 
  ในการวัดครั้งที่สองที่กลุ่มทดลองได้เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อ ส่วนกลุ่ม
ควบคุมเป็น waiting-list พบว่าทั้งสองกลุ่มมีระดับคะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือน
ขวัญที่สูงขึ้นกว่าการวัดครั้งแรกเม่ือก่อนเริ่มการทดลอง (กลุ่มทดลอง t=-2.889, p=0.06, กลุ่ม
ควบคุม t=-1.372, p=.096) แต่ทั้งสองกลุ่มก็ไม่ได้มีความแตกต่างกันในการวัดครั้งที่สอง (t=1.124, 
p=.271)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพที ่11 กราฟเส้นเปรียบเทยีบการเปลีย่นแปลงของคะแนนสุขภาวะทางจิตในช่วงก่อนและหลังการเข้าร่วมกลุ่ม

พัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อระหว่างกลุ่มทดลอง (เส้นทึบ) และกลุม่ควบคุม (เส้นประ) 

   ภาพนี้แสดงให้เห็นถึงการเปลี่ยนแปลงของระดับคะแนนความสุขภาวะทางจิตของทั้งในกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม ขณะก่อนการทดลอง (วัดครั้งแรก) ในกลุ่มควบคุมและกลุ่มทดลองมี
ระดคัะแนนสุขภาวะทางจิตไม่แตกต่างกัน (t=-1.322, p=.201,) 

  ในการวัดครั้งที่สองที่กลุ่มทดลองได้เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อ ส่วนกลุ่ม
ควบคุมเป็น waiting-list พบว่าทัง้สองกลุ่มมีระดับคะแนนสุขภาวะทางจิตที่สูงขึ้นกว่าการวัดครั้งแรก
เมื่อก่อนเริ่มการทดลอง (กลุ่มทดลอง t=-2.185,p=.023) (กลุ่มควบคุม t=.715,p=.243) แตท่ั้งสอง
กลุ่มก็ไม่ได้มีความแตกต่างกันในการวัดครั้งที่สอง (t=1.124, p=.271)  
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ส่วนที่ 5 สรุปผลการทดสอบสมมติฐานการวิจัย 

ตารางที่ 10 ผลการทดสอบสมมติฐานการวิจัย 

สมมติฐาน ผลการทดสอบสมมติฐาน 

1. หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพ
เป็นสื่อจะมีคะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ
สูงกว่าก่อนการทดลอง 

สนับสนุนสมมติฐาน 
การวิจัย 

2. หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพ
เป็นสื่อจะมีคะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ
สูงกว่ากลุ่มควบคุม 

ไม่สนับสนุนสมมติฐาน 
การวิจัย 

3. หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพ
เป็นสื่อจะมีคะแนนสุขภาวะทางจิตสูงกว่าก่อนการทดลอง 

สนับสนุนสมมติฐาน 
การวิจัย 

4. หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพ
เป็นสื่อจะมีคะแนนสุขภาวะทางจิตสูงกว่ากลุ่มควบคุม 

ไม่สนับสนุนสมมติฐาน 
การวิจัย 

 
 



 

บทที่ 5 
อภิปรายผลการวิจัย 

สรุปผลการวิจัย 

 การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลของกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อต่อการพัฒนา
ความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตของสตรีภายหลังการรักษามะเร็ง
เต้านมเป็นการวิจัยกึ่งทดลองแบบมีกลุ่มควบคุม (Quasi-experimental Design) มีการทดสอบก่อน
และหลัง (Pretest-Posttest Control Group design) กลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการศึกษาครั้งนี้คือ บุคคล
ภายหลังการรักษาโรคมะเร็งเต้านม เพศหญิง อายุ 20 ปีขึ้นไป และสิ้นสุดกระบวนการรักษาแล้วไม่ต่ํา
กว่า 6 เดือน สมัครใจเข้าร่วมวิจัยจํานวน 30 คน เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ ได้แก่ มาตรวัด
ความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ มาตรวัดสุขภาวะทางจิต และโปรแกรมกลุ่มจิตวิทยา
พัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อในการพัฒนาความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุข
ภาวะทางจิตของสตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านม โดยมีสมมติฐานการวิจัย ดังนี้ 

  1. หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อ จะมีคะแนนความ
งอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญสูงกว่าก่อนการทดลอง 

  2. หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อจะมีคะแนนความ
งอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญสูงกว่ากลุ่มควบคุม 
  3. หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อจะมีคะแนนสุข
ภาวะทางจิตสูงกว่าก่อนการทดลอง 

  4. หลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อจะมีคะแนนสุข
ภาวะทางจิตสูงกว่ากลุ่มควบคุม 

 ผลการวิจัยสนับสนุนสมมติฐานในข้อที่ 1 และ 3 แต่ไม่สนับสนุนสมมติฐานในข้อที่ 2 และ 4 
กล่าวคือหลังการทดลอง กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกลุ่มจิตวิทยาพัฒนาความงอกงามโดยใช้รูปภาพเป็นสื่อ 
จะมีคะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตสูงกว่าก่อนการ
ทดลอง อย่างมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ในขณะที่กลุ่มทดลองที่เข้าร่วมกลุ่มจิตวิทยาพัฒนา
ความงอกงามโดยใช้รูปภาพเป็นสื่อ มีคะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุข
ภาวะทางจิตไม่แตกต่างจากกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสําคัญทางสถิติ 
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อภิปรายผลการวิจัย 

 ผู้วิจัยมีวัตถุประสงค์เพ่ือต้องการจะอภิปรายถึงป๎จจัยที่ทําให้กลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็น
สื่อ โดยผู้วิจัยแบ่งการอภิปรายผลออกเป็น 3 ส่วน ได้แก่ 1) ป๎จจัยที่ทําให้ตัวแปรตามมีคะแนนเพ่ิมข้ึน 
2) กระบวนการกลุ่มที่เกิดขึ้น และ 3) ป๎จจัยที่ทําให้ผลการทดลองไม่สนับสนุนสมมติฐานที่ 2 และ 4  

1. ป๎จจัยที่ทําให้ตัวแปรตามมีคะแนนเพ่ิมขึ้น 
  1.1 ป๎จจัยที่ทําให้คะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญเพิ่มข้ึน 
   การเปิดเผยเรื่องราวของบุคคล (Disclosure) 
   ในกระบวนการกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อ สมาชิกมีโอกาสได้เปิดเผยเรื่องราวที่เป็น
วิกฤติในชีวิตและการรอดชีวิต (Disclosure) ซึ่งเป็นป๎จจัยหนึ่งที่มีความสําคัญต่อความงอกงามหลัง
เผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญเพราะบุคคลต้องเผชิญกับคําถามเกี่ยวกับความหมายในชีวิตและจะ
สามารถปรับมุมมองความคิดที่มีได้อย่างไร (McAdams, 1993; Neimeyer, 200I อ้างถึงใน 
Tedeschi & Calhoun, 2004) การเปิดเผยเรื่องราวเหล่านี้กับผู้อื่นมักจะมีการเปิดเผยถึงอารมณ์
ความรู้สึกออกมาด้วย จึงเป็นการพัฒนาความรู้สึกใกล้ชิดสนิทสนมระหว่างผู้เล่าและผู้รับฟ๎งไปพร้อมๆ 
กัน (Calhoun & Tesdeschi, 1999 อ้างถึงใน Tedeschi  &  Calhoun, 2004) งานวิจัยหลายงาน
พบว่า การสนับสนุนทางสังคมและการเปิดเผยตนเองมีบทบาทสําคัญในกระบวนการเกิดความงอก
งาม (Cadell,Regehr, & Hemsworth, 2003; Lechner, Stoelb, & Antoni, 2008;Tedeschi & 
Calhoun, 2006 อ้างถึงใน Hefferon, Grealy และ Mutrie, 2008) 

  การมีปฏิสัมพันธ์ระหว่างกันระหว่างสมาชิกกลุ่ม (Interaction) 

   ในกระบวนการกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อนั้นเอ้ือให้เกิดปฏิสัมพันธ์กันระหว่างสมาชิก
กลุ่ม ซึ่งการมีปฏิสัมพันธ์ระหว่างกันนี้มักจะเอ้ือต่อการสนับสนุนทางอารมณ์ระหว่างกัน ซึ่งช่วยให้เกิด
ความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญของบุคคลภายหลังการรักษามะเร็งเต้านม บุคคลที่มี
เล่าถึงประสบการณ์ที่มี จะได้มีโอกาสที่ได้รับการสนับสนุนทางอารมณ์ทั้งในแง่ของการสร้างความ
เชื่อมั่น ให้คําแนะนํา ให้กําลังใจ พวกเขาจึงมักจะประสบความงอกงามมากกว่า (Schroevers, 
Kraaij, & Garnefski, 2011)  
  ปัจจัยตามองค์ประกอบของความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ  
  ทั้งนี้การเพ่ิมข้ึนของคะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญสามารถอธิบาย
ได้ตามองค์ประกอบของความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญตามที่ Tedeschi & 
Calhoun (2004) และ Tedeschi & Calhoun (2006) กล่าวไว้ โดยมีรายละเอียดดังนี้ 
  องค์ประกอบประกอบแรกที่จะอภิปรายคือการค้นพบความเข้มแข็งในตนเอง (Personal 
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Strength)  โดย Tedeschi และ Calhoun (2006) กล่าวว่า บุคคลที่ประสบกับความงอกงามหลัง
เผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญมีการค้นพบความเข้มแข็งในตนเอง เนื่องจากเมื่อบุคคลผ่านเหตุการณ์
ความยากลําบากในชีวิตเมาได้ ก็พบถึงความเข้มแข็งในตนเอง และไม่ว่าจะเกิดอะไรขึ้นต่อจากนี้ ก็
สามารถที่จะรับมือได้  ดังตัวอย่างบทสนทนาในกลุ่มทดลองของสมาชิกท่านนี้ 

  เตย :  ต้นนี้อาจจะหายไป แต่ก็จะมีเริ่มขึ้นมาแทนที่ กลับมามีใบ ผลิใบเต็มต้น พร้อม 
    ที่จะยืนหยัดแล้วก็เค้าเรียกว่าอะไร พร้อมที่จะยอมรับสภาพภายนอกที่จะเข้ามา  
    ไม่ว่าจะเป็นพายุฝน ลมแรง แดด อะไรเนี่ย พร้อมที่จะต่อสู้เพ่ือยืนหยัดต่อไป  
    จะไม่ให้ล้ม 
  L1 :   ถ้าวันนั้นเราไม่ปรับตัวกับสภาพที่มันเปลี่ยนแปลงใหม่เนอะพ่ีเตย แล้วถ้า 
    ต้นไม้ปรับตัวไม่ได้ ต้นไม้ก็คงล้มซักวันนึง 
  เตย :   คือล้มทั้งต้นเลย มันไม่ใช่เฉพาะใบหรือกิ่งแห้งๆ ที่มันตาย 
  L1 :   แต่วันนี้พอต้นไม้ปรับได้แล้วมันก็พร้อมที่จะต่อสู้กับอะไรทุกๆ อย่างท่ีจะเข้ามา 
    ในชีวิต 
   เตย :  คือมันไม่มีอะไรแย่ไปกว่าตรงนั้นแล้วล่ะ 
  L1 :  เราผ่านจุดที่ยากลําบากท่ีสุด แล้วก็ผ่านมาด้วยความเข้มแข็ง 
  เตย :  คือจริงๆ แล้วถามว่ามันที่สุดของเรามั้ย ก็ไม่ใช่ ที่สุดครั้งแรกก็คือเรื่องพ่อ  
    พอมาเจอเรื่องแม่นี่ก็ยังไม่เท่าไหร่ ก็คือมันรักษาแล้วมันหาย แต่พอมาเจอ 
    เรื่องราวนี้ ซึ่งเราเป็นลูกคนโตเป็นหัวเรี่ยวหัวแรง เราเป็นหลัก ถ้าเกิดเราเป็น 
    อะไร ไป แม่เราจะเป็นไง ถึงแม้โอเคจะมีน้อง แต่น้องก็ไม่ได้หมายถึงเป็นที่พ่ึงได้  
    มันก็ห่วงเยอะ เลยต้องเข้มแข็งขึ้นมา 

  จากบทสนทนาดังกล่าว สมาชิกท่านนี้ได้แสดงให้เห็นถึงการได้ค้นพบความเข้มแข็งของตนเอง
หลังจากท่ีเป็นมะเร็งเต้านม หลังจากได้ผ่านเรื่องราวต่างๆ มากมากมายในชีวิต  
  องค์ประกอบต่อมาของความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ ตามแนวคิดของ
Tedeschi และ Calhoun (2006) คือ การค้นพบโอกาสใหม่ๆ (New Possibilities) โดยหลังจาก
เผชิญกับเหตุการณ์สะเทือนขวัญ บุคคลที่มคีวามงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญมีการ
ค้นพบโอกาสใหม่ๆ มีความสนใจใหม่ กิจกรรมใหม่ๆ รวมถึงการได้ริเริ่มเส้นทางใหม่ในชีวิต ดัง
ตัวอย่างบทสนทนาในกลุ่มทดลองของสมาชิกท่านนี้ 

  เตย :  พ่ีเปรียบแม่เหมือนเป็นดวงอาทิตย์ที่ให้แสงสว่างนําทางให้พ่ีมีความเข้มแข็ง 
    มากขึ้น แทนที่เราจะปลอบแม่แต่เป็นแม่ที่ปลอบเรา เกรงแม่จะรับไม่ได้เพราะ 
    เป็นลูกสาวคนเดียวเป็นหัวแรงเป็นลูกสาวคนโตและพ่อเพ่ิงเสียด้วยมะเร็ง 
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    ต่อมน้ําเหลืองปี 2546 พอปี 2551 พี่ก็เป็นมะเร็งมันค่อนข้างทําร้ายจิตใจเพราะ 
    มันห่างกันไม่ก่ีปี เลยเปรียบแม่เป็นแสงอาทิตย์ในใจเรา แล้วแสงอาทิตย์ก็แผ่ 
    ขยายนําทางให้เรานําแสงนี้ไปนี้ไปเผื่อแผ่แก่คนรอบข้างคนที่อาจจะเจอโลกมืด 
    อีกด้านนึงจะขอต่อแสงจากแม่ไปให้ทุกคน พอรู้ว่าเป็นเลยปฏิญาณว่าจะมีชีวิต 
    เพ่ือทํางานเพ่ือสังคม เต็มใจช่วยงานจิตอาสา งานแรกคือจิตอาสายุวพุทธ ไม่เคย 
    คิดว่าต้องไปปฏิบัติธรรมของคุณแม่สนิทซึ่งมีชื่อเสียงมาก แต่ไม่เคยรู้ว่าคือ 
    อะไร จุดเริ่มต้นเลยต้องค้นคว้าว่าอยู่ที่ไหน อยู่ที่เพชรเกษม 54 เดินทางยังไง  
    จนทุกวันนี้ก็มีบทบาทมากขึ้น มีกลุ่มจิตอาสาเพื่อเป็นแกนนําที่ช่วยประสาน 
    ติดต่อกับจิตอาสาคนอ่ืนๆ ส่ง sms ว่ามีงานท่ีไหนเมื่อไหร่ใครว่างจะได้มาช่วย 

  จากบทสนทนาดังกล่าวจะเห็นได้ว่าสมาชิกได้ค้นพบเส้นทางใหม่ในชีวิตของตนเองหลังจาก
เป็นมะเร็ง คือหลังจากเป็นมะเร็งแล้วมีความตั้งใจที่จะทํางานอาสาซึ่งไม่ได้คิดจะทํามาก่อน จน
กลายเป็นตัวหลักในการทํากิจกรรมและติดต่อประสานงานในกลุ่มจิตอาสา โดยมีแม่เป็นแรงบันดาลใจ 
  องค์ประกอบต่อมาที่จะนํามาอภิปรายคือ การมีสัมพันธภาพกับผู้อ่ืน (Relating to Others) 
โดย Tedeschi และ Calhoun (2006)  กล่าวว่าบุคคลที่ผ่านการต่อสู้กับความยากลําบากในชีวิตจะมี
ความใกล้ชิดสนิทสนมกับผู้อ่ืนมากขึ้น เนื่องจากการมีปฏิสัมพันธ์กับผู้อื่นไม่ว่าจะนํามาซึ่ง
ประสบการณ์ที่ดีหรือไม่ดีภายหลังการเป็นมะเร็งเต้านม ทําให้เขาต้องประเมินทบทวนความสัมพันธ์ที่
มีต่อคนรอบข้างใหม่อีกครั้ง นํามาสู่การเห็นคุณค่าของความสัมพันธ์อย่างลึกซ้ึงขึ้นและเพ่ิมความพึง
พอใจในสัมพันธภาพมากขึ้น (Joseph & Linley, 2008) ดังตัวอย่างบทสนทนาในกลุ่มทดลองของ
สมาชิกท่านนี้ 
  ภาพต่อไปนี้เป็นภาพจากกิจกรรมในช่วงที่ 3 คือภาพที่มีตนเองและคนรอบข้าง สมาชิกได้
เลือกภาพจากนิตยสาร ซึ่งเป็นตัวแทนของคนรอบข้างที่สําคัญในชีวิตของสมาชิก 
    
  
 

 

 

 

 

ภาพที่ 12 ภาพจากกิจกรรมช่วงที่ 3 ซึ่งแทนความสัมพันธ์ของตนเองและคนรอบข้าง 
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L3 :  เป็นภาพของใครคะ ภาพที่เราจะสื่อถึงเนี่ย 
ชื่น :  สื่อถึงพ่ีสาวคนโต เขาเลี้ยงพ่ีมาตลอด 
L3 :  เลี้ยงพ่ีชื่นเนาะ 
ชื่น :  (ร้องไห้) ตอนที่ปุวยเนี่ย เขาเองก็ปุวย ก็เข้าโรงพยาบาลเหมือนกัน แต่เขาก็ 
  เวลานอน อย่างสมมติพ่ีผ่าตัด เขาจะจับมือพ่ีนะ เขาบอก สู้นะน้อง เช้าเขา 
  ก็ต้องไปผ่าตัด ส่วนเราก็ต้องไปให้ยา เขาก็จะดูแลตลอด 
ชื่น :  ตอนนี้ก็จะโทรหากันตลอด ถ้าห่างกันแค่สองวันนี่ก็ไม่ไหวละ จะต้องโทรมา 
  ถามตลอดเลย เป็นยังไงมั่ง ไหวมั้ย? กลับบ้านเหอะ 

  จากบทสนทนาดังกล่าวจะเห็นได้ว่าสมาชิกมีความรู้สึกใกล้ชิดสนิทสนมกับพ่ีสาวเป็นอย่างยิ่ง 
เนื่องจากขณะที่รักษานั้น ตนได้รับกําลังใจจากพ่ีสาวของตนในการต่อสู้กับอาการของโรคและความ
ยากลําบากทางใจ นํามาซึ่งความสัมพันธ์ที่แนบแน่นขึ้นกว่าก่อนพบว่าตนเองเป็นมะเร็งเต้านม  
  นอกจากนี้ยังมีองค์ประกอบ การชื่นชมยินดีในชีวิต (Appreciation of life) ซึ่งคือการที่
บุคคลมีการเปลี่ยนแปลง มีการชื่นชมในสิ่งที่เป็นเรื่องเล็กๆ มากขึ้น และมีการเปลี่ยนแปลงการให้
ลําดับความสําคัญของสิ่งต่างๆ ในชีวิตใหม่ ดังบทสนทนาต่อไปนี้ 

  สร้อย :  ต่อไปจะกลับไปดูแลรับใช้แม่แบบพ่ีอ้อยบอก อยู่กันคนละหลังเงี้ย แต่แม่กลับ 
    ต้องมา ดูแลเรา กลับไปจะแบบว่า จะพยายามซื้อข้าวให้แม่ก่อนที่แม่จะซื้อให้ 
    ก็แล้วกัน จะทําบ่อยขึ้น แม่หูตึง พูดอะไรเราก็ต้องตะโกน เวลาจะบอกให้แก 
    ปิดทีวี มันสื่อกันไม่ได้ เพราะแกเปิดทีวีก็ดัง แล้วเราก็ต้องพูดดังกว่าทีวี ถามแม่ 
    กินข้าวรึยัง เราก็ต้องตะโกน กลายเป็นว่าเราหิวเหรอ ไม่ยอมใส่ที่ใส่หู ฟ๎นแกยัง 
    ไม่ใส่เลย  จะเข้าไปคุยมากข้ึน 

   จากบทสนทนาดังกล่าวจะเห็นได้ว่าสมาชิกให้ความสําคัญและใส่ใจในเรื่องความสัมพันธ์กับ
แม่ โดยจะดูแลเอาใจใส่แม่ของตัวเองมากข้ึนกว่าเมื่อก่อน 
  การเปลี่ยนแปลงทางจิตวิญญาณ (Spiritual Change)  มะเร็งทําให้บุคคลต้องเผชิญหน้ากับ
ความตาย การทบทวนเกี่ยวกับความตายจึงมักจะเป็นการสะท้อนถึงความหมายในชีวิตของตน 
จุดมุ่งหมายของการมีชีวิต ความเชื่อในพระเจ้าและจิตวิญญาณ (Tedeschi & Calhoun, 1995) มี
ความเข้าใจและกระจ่างแจ้งเกี่ยวกับจิตวิญญาณมากขึ้น (Joseph & Linley, 2008) มีความพึงพอใจ
ในชีวิตมากขึ้น (Tedeschi & Calhoun, 2004; Calhoun, Tedeschi, 2006) เช่น 

  พรรณ :  แต่เรื่องอย่างนี้ไม่ค่อยคิดมากหรอก นานมาแล้ว คือทําใจได้นานมาแล้ว เพียง 
    แต่ว่าเออ เราอยู่แบบให้มันมีความสุขในตัวเรา แต่ว่าบางครั้งมันเกี่ยวกับ 
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    ครอบครัวของเรา ก็ตรงนั้นมันช่วยไม่ได้นะ แต่เรื่องเนี่ย ทําใจกับมันได้แล้ว 
    ตั้งแต่ศึกษาธรรมะ ก็มันเฉียดตายมาเยอะแล้ว  
  ดาว :  แต่พอสบายใจก็ทําต่อ ทําต่อไป เพราะเราลั่นวาจาไว้ละ ทําต่อไป เนอะ อะไร 
    ดีทําไป ชีวิตที่เหลือทําแต่ดี มีแค่ศีล 5 พอละ แล้วก็เอาธรรมะเป็นที่พ่ึงอย่าง 
    ที่ว่า ถูกต้องที่สุดและถูกทางที่สุด 

  สมาชิกพบว่าธรรมะเป็นสิ่งที่ยึดเหนี่ยวทางจิตใจที่สําคัญของสมาชิกหลังจากการเป็นมะเร็ง
เต้านม  โดยธรรมะจะมีส่วนช่วยในการลดผลกระทบจากเหตุการณ์สะเทือนขวัญและช่วยในการ
ปรับตัวต่อเหตุการณ์ เนื่องจากเป็นการเพ่ิมความหมายต่อเหตุการณ์ที่ไม่สามารถจะคาดเดาหรือ
ควบคุมได้ (Paez, 2011)  

 1.2 ป๎จจัยที่ทําให้คะแนนสุขภาวะทางจิตเพ่ิมขึ้น 
  การค้นพบตัวเอง (Self-discovery) บุคคลจะต้องมีความระลึกและใช้ชีวิตอย่างมีความจริง
แท้ในตนเอง แต่ก่อนที่จะไปสู่กระบวนการพัฒนาตนให้เต็มตามศักยภาพ บุคคลจะต้องรู้จักและเข้าใจ
ตนเองก่อน ตามโปรแกรมกลุ่มในช่วงแรกนี้ เป็นการวาดภาพใบหน้าเพ่ือแสดงถึงความรู้สึกของตนใน
ป๎จจุบัน ซึ่งจะช่วยให้สมาชิกได้กลับมาสํารวจตนเองในเบื้องต้น  
  ภาพดังกล่าวเป็นภาพที่สมาชิกคนหนึ่งวาดขึ้นในกิจกรรมช่วงแรก เพื่อแทนใบหน้าของตนที่
สื่อถึงอารมณ์ความรู้สึกในป๎จจุบันขณะ 
   

 

 

 

    

  
  

ภาพที่ 13  ภาพวาดจากกิจกรรมช่วงที่ 1 ภาพแทนใบหน้าของฉัน 
  L3 :  ตรงไหนคะ ไหนพ่ี พี่อ้อนอธิบายเลยค่ะ ภาพของพ่ีอ้อน 
  อ้อน :  บางทีก็มีเศร้าบ้าง บางทีก็มีสดใส บางทีก็มีดําๆ อย่างเนี้ย มันมีมืด และก็ 
  L3 :   มีมืด แล้วก็มีชมพูเนาะ 
  อ้อน :  เมฆหมอกมาบังบ้าง บางทีก็มีสีชมพูสดใสบ้าง อย่างเงี้ย มันเป็นอย่างงั้นนะชีวิต 
  L4 :  ผสมผสานกันไปนะ อารมณ์ คลุกเคล้ากันไป 
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  อ้อน :  ใช่ มันไม่ราบรื่น มันไม่สุขราบรื่นแล้วมันก็ไม่ทุกข์ราบรื่นน่ะ สุขครึ่งนึง ทุกข์ 
    ครึ่งนึงอย่างเงี้ย 

   ภาพดังกล่าวเป็นภาพจากกิจกรรมช่วงที่ 1 ใบหน้าของฉัน ที่สมาชิกในกลุ่มวาดขึ้น ซึ่งแสดง
ถึงอารมณ์ในป๎จจุบันขณะ ซึ่งผู้นํากลุ่มได้ช่วยเอื้อให้สมาชิกตระหนักอยู่กับอารมณ์ป๎จจุบัน และเป็น
การเข้าใจตนเองก่อนในเบื้องต้น 
  การรับรู้การพัฒนาตนเองอย่างเต็มตามศักยภาพ (Perceived Development One’s Best 
Potential) หนึ่งในองค์ประกอบที่สําคัญที่สุดในการเรียนรู้ว่าศักยภาพของบุคคลนั้นเป็นอย่างไร คือ 
การรู้ถึงขีดสุดในศักยภาพของตนเอง และมีความปรารถนาแรงกล้าที่จะพัฒนาตนเองเพ่ือบรรลุขีดสุด
ของศักยภาพในตน เช่น 
    
  
  

 

 

 

 

ภาพที่ 14 รูปภาพจากกิจกรรมช่วงที่ 2 ที่สมาชิกเลือกเพ่ือแทนเรื่องราวดีๆ ในชีวิต 
  ภาพดังกล่าวเป็นภาพจากกิจกรรมช่วงที่ 2 คือรูปภาพแทนเรื่องราวดีๆ ในชีวิต สมาชิกได้
เลือกภาพดังกล่าวเพ่ือแทนเรื่องราวดีๆ ในชีวิตของตนเอง 

  L3 :  เห็นภาพนี้แล้วทําให้นึกถึงเรื่องราวความประทับใจอะไรของตัวเองคะ 
  ทิพย์ :  ความประทับใจของตัวเอง มันเหมือนภูอ่ะลูก มันเหมือนภูผาที่ หินใหญ่ๆ 
    ที่เราจะต้องก้าวผ่านมันไปให้ได้ (เสียงสั่นเครือ) นี่คือกําลังใจที่สุดแล้วลูก อันนี้ 
    คือกําลังใจที่สุด 
  L3 :  ตอนนี้เราอยู่ตรงไหนของภูผาแล้วคะ 
  ทิพย์ :  เนี่ยลูก ยอดนี่เลย 
  พิมพ์ :  สําเร็จหมดแล้ว 
  ทิพย์ :  จ้ะ มันปีนขึ้นไปสุดแล้วจ้ะ สุดแล้วจ้ะ มันปีนไปจนสุด แข้งขานี่ถลอกปอกเปิกไปสุด 
  แล้วจ้ะ สุดตรงนั้น 
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   สมาชิกแสดงให้เห็นถึงความปรารถนาแรงกล้าที่จะพัฒนาตนเองเพ่ือบรรลุขีดสุดของ
ศักยภาพในตนจากภาพที่เลือก ผู้นํากลุ่มช่วยเน้นย้ําให้สมาชิกเกิดความตระหนักในขีดสุดของ
ศักยภาพของตนเอง 
   ความมุ่งม่ันเพ่ือความเป็นเลิศ (Investment of Significant Effort in Pursuit of 
Excellence) คือการที่บุคคลมีความพยายามและความมุ่งมั่นในการกระทําสิ่งที่รู้สึกว่าเป็นเปูาหมายที่
สําคัญในชีวิตของตน เช่น 
 

 

 

 

    
  
  
              ภาพที่ 15 สมาชิกวาดขึ้นในกิจกรรมช่วงที่ 5 ภาพใหม่ของฉัน 
  ภาพดังกล่าวเป็นภาพจากกิจกรรมในช่วงภาพใหม่ของฉัน ซึ่งเป็นภาพที่สมาชิกมองตัวเอง
ใหม่หลังจากผ่านการเรียนรู้เรื่องราวต่างภายในกระบวนการกลุ่ม 

  ช้อย :  ก็ไม่รู้จะวาดอะไรนะ แต่ตอนวาดก็นึกถึงแต่ครอบครัว คิดว่าเหมือนทุกลมหายใจ 
    จะคิดถึงแต่ ครอบครัว ก็เลยวาดครอบครัว แล้วคิดว่าต่อไปนี้จะมีแสงสว่างข้ึน 
    อีกนะที่เรามองเห็น เราน่าจะพาครอบครัวให้มีความสุข พยามจะทําเพ่ิมขึ้น  
    จะมีเพ่ือนเพ่ิมขึ้น มีทางเดินเพ่ิมข้ึน มองอย่างนั้น 

  หลังจากสมาชิกได้รับการสนับสนุนจากกลุ่ม จึงมีความมุ่งมั่นตั้งใจทํา สิ่งที่เป็นเปูาหมายที่
สําคัญ นั่นคือการเปลี่ยนแปลงตนเองในทางท่ีดีขึ้นเพ่ือครอบครัว 

  ความสุขที่ได้ทําในสิ่งที่ตนรักซึ่งแสดงถึงความเป็นตัวของตัวเอง (Enjoyment of Activities 
as Personally Expressive) เป็นองค์ประกอบหนึ่งที่มีความกระจ่างชัดและมีความสําคัญมากที่สุด 
เป็นประสบการณ์ตรงของความสุขในรูปแบบของยูไดโมนิกส์ เช่น 
  ช้อย : เราน่าจะลองเปิดโอกาสให้ตัวเองให้เราได้ทําอะไรขึ้นมาอีกได้ 
  L4 : ทําในสิ่งที่เรารักเราชอบ 
  ช้อย : ใช่ เย็บผ้า ถ้าได้คุณปูาแนะนํานะ หนูว่าหนูไป เพราะหนูก็ไม่ใช่คนหัวไม่ดี  
    หนูทิ้งไปแล้วนะ  ความสามารถหนูทิ้งไปตั้งแต่เจ็บปุวย 
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  L4 :  คือเป็นตัวเราเนอะพ่ีช้อย ที่เราทิ้งแล้วเราปิดตัวเอง 
  ทิพย์: ปูาไม่เคยทิ้งเลยค่ะ ทําจนนาทีสุดท้ายจนกว่าที่ตัวเองจะทําไม่ได้ แล้วก็ไม่มีคิดเลย 
    ว่าตัวเองเป็นมะเร็ง หมอจะทําอะไรก็ทํา ฉายรังสีก็ฉาย ฉีดยาก็ทํา ยอมทุกอย่าง 
    จ้ะ แล้วก็มันต้องผ่านตรงนั้นไปได้ 

 
2. กระบวนการกลุ่มที่เกิดขึ้น 
  เนื่องจากกระบวนการกลุ่มมีส่วนสําคัญในการช่วยให้เกิดการเปลี่ยนแปลงทางบวกต่อบุคคลที่
เป็นมะเร็งเต้านมที่ขาดแหล่งพ่ึงพิงและสนับสนุนทางสังคม โดยส่วนมาก บุคคลที่มีความสําคัญในชีวิต
ของพวกเขามักจะไม่รู้วิธีการในการตอบสนองต่อความกังวลเกี่ยวกับการเป็นมะเร็งและอาจจะ
หลีกเลี่ยงการมีปฏิสัมพันธ์หรือให้ความช่วยเหลืออย่างไม่เหมาะสมและไม่ถูกวิธีอย่างไม่ได้ตั้งใจ ทําให้
บุคคลที่เป็นมะเร็งจึงไม่สะดวกใจที่จะเปิดเผยความคิด ความรู้สึกกับผู้อ่ืน และยังทําให้ไม่กล้าขอรับ
ความช่วยเหลือจากผู้อื่นอีกด้วย ในขณะเดียวกัน ความเกรงใจที่จะพูดถึงความหนักใจให้เพ่ือนหรือคน
ในครอบครัวคนอื่นๆ ได้รับรู้ ก็ยังเป็นกําแพงต่อการแสวงหาการสนับสนุนทางสังคมอีกเช่นกัน 
(Joseph & Linley, 2008) 
  บุคคลที่เป็นมะเร็งจึงอาจมีความยากลําบากในการเปิดเผยเรื่องราวส่วนตน โดยเฉพาะอย่าง
ยิ่งเรื่องราวเกี่ยวกับการเจ็บปุวยซึ่งเป็นเรื่องราวที่มีความละเอียดอ่อนทางจิตใจ กระบวนการกลุ่ม
พัฒนาตนนี้จึงใช้รูปภาพซ่ึงทําหน้าที่เสมือน “สื่อกลางในการสื่อสาร” จะแสดงเรื่องราวของบุคคลที่
เป็นมะเร็งเต้านมในเชิงสุนทรีย์ภาพ (Bell, 2007  อ้างถึงใน Padunchewit, 2010) เพ่ือช่วยให้เกิด
การแลกเปลี่ยนประสบการณ์ระหว่างกันโดยมีการเข้ามาช่วยในการเป็นสื่อ ยกตัวอย่างดังที่สมาชิกคน
หนึ่งในกลุ่มได้กล่าวว่า 

  เตย :  แล้วก็ดีใจที่ได้มีโอกาสทําโครงการ ซึ่งเป็นหัวข้อนี้ ซึ่งหัวข้อนี้ดีมากเพราะว่า  

    มันบางครั้ง ความรู้สึกมันอยู่ในใจ เรานึกคําพูดไม่ออก แต่พอเราได้ดูภาพหรือ 

    อะไรต่างๆ การเขียนภาพ ภาพถ่าย มันสื่อ มันสื่อชัดเจน ในความลึกของ 

    ความรู้สึกของเรา ซึ่งบางทีมันพูดไม่ออกเหมือนกัน บางทีเราอาจจะลืมหรือ 

    เผลอไปด้วยซ้ําว่า เรามีความรู้สึกอย่างนี้จริงๆ เหรอ แต่พอเราได้ถ่ายทอด 

    จากรูปภาพมันเหมือนบางที เราเห็นชัดมากขึ้น ชัดเจนจากภาพเลย  

  L2 :  บอกเรื่องราวและความรู้สึกของเราออกมาได้ชัดเจนมากข้ึน 

  เตย :  ถึงบอกว่าเพื่อประโยชน์ของโครงการนี้ อยากให้มันเกิดขึ้นได้จริงๆ เผยแพร่ 

    แนวทางการดูแลรักษาตัว คนดูแลผู้ปุวย ควรจะเผยแพร่จริงๆ 



 
 

90 

  สิ่งที่สมาชิกกล่าว เป็นไปตามที่ Frith และ Harcourt (2007) ได้กล่าวว่า การใช้รูปภาพมี

ประโยชน์ในการเป็นตัวแทนประสบการณ์ในเชิงรูปธรรม ทําให้ประสบการณ์ได้รับการมองเห็น และ

ช่วยให้ผู้นํากลุ่มและสมาชิกกลุ่มคนอ่ืนได้รับประเด็นข้อมูลที่หลากหลายและเป็นประโยชน์ต่อ

กระบวนการกลุ่ม 

  กลุ่มพัฒนาตนเป็นการพัฒนาความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลโดยเน้นบรรยากาศของความ

ไว้วางใจ การยอมรับ เคารพ ความอบอุ่น การสื่อสารและความเข้าใจโดยมีผู้นํากลุ่ม และสมาชิกกลุ่ม

มีปฏิสัมพันธ์กันเพ่ือช่วยกันเผชิญกับความไม่พึงพอใจหรือป๎ญหาของสมาชิก เพื่อที่จะทําความเข้าใจ

หรือแก้ไขป๎ญหาเหล่านั้น (Trotzer, 1972 อ้างถึงใน Trotzer, 2006) 

  กิจกรรมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อในช่วงแรกเป็นกิจกรรม “ใบหน้าของฉัน” เป็นการ

วาดรูปภาพใบหน้าที่สื่อถึงความรู้สึกของตนในป๎จจุบัน โดยมีการใช้รูปภาพเป็นสื่อกลางในการเล่า

ความรู้สึกของสมาชิก โดยผู้นํากลุ่มเอ้ือให้สมาชิกเกิดการสํารวจตนเองภายใต้บรรยากาศของ

ความรู้สึกไว้วางใจ อบอุ่น ปลอดภัยในการที่จะเปิดเผยตัวตนของตนเองให้ผู้อ่ืนได้รู้จัก  

  ภาพใบหน้าของสมาชิกส่วนมาก เป็นสีหน้าที่มีรอยยิ้ม เป็นความยินดีและดีใจที่ได้มาเข้าร่วม

กิจกรรมกับผู้ร่วมทางเดียวกัน โดยเรื่องราวนั้นยังเป็นไปในทางบวก เช่น กําลังใจที่เกิดจากการผ่าน

ช่วงเวลาของความยากลําบากจากการเป็นมะเร็งมาได้ 

 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 16 ตัวอย่างภาพใบหน้าของสมาชิกกลุ่ม ซึ่งส่วนใหญ่เป็นใบหน้าที่ยิ้มแย้ม 
  ผู้นํากลุ่มได้เอ้ือให้สมาชิกได้กลับมาสํารวจอารมณ์ตนเองจากรูปภาพใบหน้าของแต่ละคนที่ได้
ตั้งใจวาดขึ้นมา ดังบทสนทนาต่อไปนี้ 
   เตย :  พ่ีสร้อยเขาเป็นคนมองโลกท่ีสวยงามแบบ คําว่าสวยงามมันจินตนาการเยอะ 
    อะ สวยงามอะมีความสุข ดูหน้ายิ้ม 
  L1 :    มีความสุขสดชื่นมีใครสัมผัสจากใบหน้าที่พ่ีสร้อย 
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  นุช :  มีความสุขเหมือนกัน เช่นกันค่ะ ดูหน้าสิยิ้มตลอด 
  สร้อย :  ก็เจอหน้าพวกเรา ก็เหมือนเจอเพ่ือนร่วมโรค ที่มีความสุข เราก็มีความสุขแบบ 
    เราไม่ได้คิดไปเองว่าโรคนี้เป็นแล้วจะอะไรยังไงที่ชาวบ้านเขาเข้าใจ 
  นุช :  ที่ชาวบ้านเขาเข้าใจว่าเป็นโรคอย่างนี้ แล้วจะเกิดอาการอย่างนี้ 
  สร้อย :  แต่ละคนสวยๆๆ ทั้งหน้าตาและความรู้สึกอะไรต่างๆ ไม่ได้คิดไปเองมันเป็น 
    อย่างนั้นจริง 
   ผู้นํากลุ่มได้ชวนให้สมาชิกคนอ่ืนๆ เข้ามีปฏิสัมพันธ์โดยการเปิดเผยการรับรู้ที่ตนมีต่อไป
ใบหน้าของสมาชิกท่านนี้ ซึ่งสมาชิกก็ต่างมีความรู้สึกท่ีเกิดจากภาพตรงกันคือเป็นภาพของความสุข 
จากนั้นผู้นํากลุ่มจึงได้ชวนให้สมาชิกสํารวจอารมณ์ป๎จจุบันขณะของตนเองต่อไปอีก ดังนี้ 
   L1 :  วันนี้เหมือนได้มาสัมผัสอย่างนั้นด้วยไหมพ่ีสร้อย? 
  สร้อย :  ใช่ค่ะ ทุกคนสวยตามที่จะสวยของเขาอะ เราดูของสวยๆๆ งามๆ ไม่มี 
    ความสุขเป็นไปได้ยังไง 
  L1 :    มันเหมือนเวลาที่เราได้สัมผัสคนอ่ืนๆ ด้วยเนอะ 
  สร้อย :  สัมผัสความสุขของเขาด้วยเนอะ 
  L1 :  เราเองก็ได้รับความสุข 
  สมาชิกท่านนี้ก็ได้ให้ข้อมูลย้อนกลับไปยังสมาชิกกลุ่มท่านอ่ืน ๆ ว่าใบหน้าที่มีความสุข มีสี
หน้าที่ยิ้มแย้มของตนนั้น เป็นผลมาจากการที่ได้มาเจอเพ่ือนร่วมหนทาง ซึ่งผู้นํากลุ่มได้เอ้ือให้เกิดการ
เชื่อมโยงทางอารมณ์ท่ีมีระหว่างกัน โดยการชี้ชวนให้เห็นว่า เมื่อได้สัมผัสความสุขที่เกิดข้ึนบนใบหน้า
ของสมาชิกอ่ืนๆ เราเองก็ได้รับความสุขเหล่านั้นเช่นเดียวกัน 
  แม้จะเป็นกลุ่มในช่วงแรกหากบรรยากาศของกลุ่มในช่วงนี้เต็มไปด้วยความสุข ที่ได้มาอยู่
ร่วมกัน เนื่องจากสมาชิกเป็นผู้ที่เคยผ่านการเป็นมะเร็งเต้านมมาเหมือนกัน จึงรู้สึกเหมือนได้มาพบ
เจอกับเพ่ือนร่วมหนทางท่ีรู้ใจกันถึงแม้จะไม่รู้จักมาก่อน บรรยากาศท่ีเกิดข้ึนในกลุ่มจึงเป็นบรรยากาศ
ของความรู้สึกอบอุ่น ปลอดภัย และความเข้าใจที่มีต่อกัน ทุกคนต่างเป็นสภาพแวดล้อมที่ดีของกัน
และกัน และได้ร่วมกันสร้างบรรยากาศนี้ให้เกิดข้ึนมาภายในกลุ่ม ดังเช่นบทสนทนาต่อไปนี้   
   L1 :  ทุกคนสัมผัสได้เลยเนอะผ่านเสียงหัวเราะ ก็เป็นความสุขเนอะโอเคช่วงแรกเรา 
    ใช้เวลากันไป เราใช้เวลากันนาน 
  สร้อย :  อย่าคิดว่าน่าเบื่อเนอะใช้เวลาสามชั่วโมง 
  L1 :  ตอนแรกเราจะใช้เวลาช่วงแรกถึงบ่ายสาม ตอนนี้เรา บ่ายสี่โมงสิบห้าไปแล้ว  ก็เป็น 
    กิจกรรม แรกเนอะ ได้สัมผัสความรู้สึกของตัวเองและสัมผัสความรู้สึกของกันและกัน   
    ที่มีความรู้สึกในตอนนี้ที่ทุกคนได้บอกออกมา ได้สื่อสารผ่านภาพจากการพูดคุยเนี่ย  
    เป็นความสุขท่ีเราได้มาอยู่ด้วยกันเนี่ยหละ ได้มาเรียนรู้ร่วมกันได้มาแบ่งป๎นร่วมกัน 
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  ดาว :  ซึ่งเป็นเหมือนกับคนที่เป็นโรคเดียวกัน พูดภาษาเดียวกัน 
  L2 :  เมื่อเราเจอคนที่พูดภาษาเดียวกัน  มันคล้ายๆกับเราได้เจอเพ่ือนที่รู้ใจเข้าใจกันเนอะ 
  ดาว :   เหมือนเราไปเมืองนอกแล้วไปเจอคนไทย  หูย คนไทยใช่ไหมดีใจ 
  L1 :    เดี๋ยวเราจะได้อยู่ด้วยกันโดยเรียนรู้ต่อกันไปอีกเนอะ   
  สร้อย :  เหมือนสาม ชม. นี้แปปเดียวเนอะ เหมือนที่เขาบอกมีความสุขก็แปบเดียว  
    มีความทุกข์ก็เม่ือไหร่จะหมดสักที 
   จากบทสนทนาดังกล่าวแสดงให้เห็นว่า กลุ่มในช่วงแรกที่เกิดขึ้น เอื้อให้เกิดเป็นการพัฒนา
สุขภาวะทางจิตในองค์ประกอบการค้นพบตัวเอง (Self-discovery) เนื่องจากสมาชิกได้มีโอกาส
กลับมาสํารวจตนเองและได้รู้จักตนเองผ่านการสํารวจและเปิดเผยตนเอง  ทําให้สมาชิกได้รู้จักและ
เข้าใจตนเองมากข้ึน ซึ่งเป็นไปตามวัตถุประสงค์ของกิจกรรมในช่วงแรกคือเป็นการสํารวจตนเองใน
ขั้นตน้เพื่อเป็นการเตรียมความพร้อมสําหรับกิจกรรมในข้ันถัดไป 
  กิจกรรมช่วงที่ 2 เป็นกิจกรรม “รูปภาพแทนเรื่องราวดีๆ ในชีวิต”เป็นการช่วยให้เกิดการ
สํารวจและทําความรู้จักตนเองด้านบวก และเป็นการทําความรู้จักตนเองด้านบวก ซึ่งในชีวิตประจําวัน
ไม่ค่อยมีโอกาสได้นึกถึง และยังเป็นโอกาสทีส่มาชิกจะได้ทําความรู้จักกันถึงตัวตนในทางบวก ซึ่งจะ
ช่วยสร้างความรู้สึกปลอดภัยที่จะเปิดเผยเรื่องราวของตนเองต่อกลุ่ม ลดความเสี่ยงในการได้รับผล
ตอบกลับทางลบ และยังเป็นการช่วยสร้างบรรยากาศของการยอมรับกันให้เกิดข้ึนอีกด้วย 
    
 
 
 

 
  
 
 

ภาพที่ 17 ตัวอย่างรูปภาพแทนเรื่องราวดีๆ ในชีวิตที่สมาชิกเลือกเพ่ือเป็นตัวแทนของประสบการณ์ 
  สมาชิกท่านหนึ่งได้เลือกรูปภาพที่แทนเรื่องราวดีๆ ในชีวิตดังภาพที่ 17 ซึ่งมีรายละเอียดของ
เรื่องราว ดีๆ ตามบทสนทนาดังต่อไปนี้ 
  สร้อย :  ตอนที่เกิดวิกฤตในชีวิตมันรู้สึกว่ามืด แต่ก็ยังมีแสงสว่างเล็กๆ จากคําพูดของหมอ 
    บอกว่าหาย ผ่าตัดแล้วก็หายถ้ารักษาตามหมอหมอมั่นใจว่าต้องหาย ถ้าหมอ 
    มั่นใจ เราก็มั่นใจ นี่คือแสงสว่างเล็กๆ ต่อมาเม่ือเพ่ือนฝูงรู้ คนอ่ืนรู้ก็ช่วยจุด 
    แสงสว่างให้เรามีความรู้สึกว่ามีความหวังมากข้ึนเรื่อยๆ ให้โลกเราไม่มืดแล้ว 
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  L1 :   เริ่มจากวันที่รู้เหมือนโลกเรายังมืดๆ เริ่มจากแสงเดียวจากหมอให้มีความหวัง  
    เชื่อว่าเรื่องราวในชีวิตของเราแม้เลือกรูปเดียวกันแต่เรื่องราวไม่เหมือนกัน อาจ 
    จะไม่  จําเป็นต้องเป็นเรื่องราวเกี่ยวกับโรคที่เราเป็น เป็นเรื่องราวอะไรก็ได้ใน 
    ชีวิตของเรา แต่พ่ีสร้อยเลือกมาเป็นเรื่องราวดีๆเป็นแสงแห่งความหวังที่เกิดขึ้น 
    ในช่วงเวลาที่ชีวิตเหมือน มืดมน ณ วินาทีที่เราจับมือกับหมอถ้าพ่ีสร้อยไม่ตัดสินใจ 
    ที่สู้ไปกับหมอมันก็คงไม่เกิดแสงหลายๆแสง เพราะจริงๆแล้วพ่ีสร้อยก็เป็นคนที่ 
    จุดแสงให้แก่ตัวเองด้วย 
  สร้อย :  เหมือนหมอต่อแสงต่อเทียนให้เราก่อนแล้วเราก็รับไว้เลยพร้อมที่จะรับแสงจาก 
    คนอ่ืนด้วย 
  L1 :  พอแสงรวมกันเยอะๆ ฟูาไม่มืดเหมือนเดิมแล้ว 
  สร้อย :  โลกก็สดใสสว่างไสว 

  จากภาพแทนเรื่องราวดีๆ ในชีวิตที่สมาชิกเลือกนั้นเป็นภาพในของช่วงเหตุการณ์ในขณะที่
ต้องรักษามะเร็งซึ่งเป็นช่วงที่สมาชิกท่านนี้รู้สึกว่าชีวิตมืดหม่น แต่ก็ยังมีแสงเล็กๆ จากคําพูดของหมอ
ที่ให้การรักษา ที่เป็นประกายความหวังที่เป็นเรื่องราวดีๆ ที่เกิดข้ึน ซึ่งผู้นํากลุ่มได้เอื้อให้สมาชิกท่านนี้
ได้เกิดการตระหนักว่าที่จริงแล้ว ตนเองมีส่วนสําคัญท่ีทําให้เกิดแสงสว่างแห่งความหวังขึ้นได้ 
เนื่องจากตนเองที่เป็นผู้ตัดสินใจสู้กับความยากลําบากที่มี กระบวนการที่เกิดข้ึนจึงเป็นการพัฒนาสุข
ภาวะทางจิตในองค์ประกอบการค้นพบตัวเอง เนื่องจากผู้นํากลุ่มได้เอ้ือให้สมาชิกได้รู้จักและเข้าใจ
ตนเองมากข้ึนถึงศักยภาพที่สมาชิกมีในการต่อสู้กับความยากลําบากที่เกิดขึ้น 
  ในกระบวนการกลุ่ม ผู้นํากลุ่มได้เอ้ือให้สมาชิกเกิดการผลตอบกลับที่มีต่อกันในทางบวก ผ่าน
เรื่องราวที่ดีๆ ที่สมาชิกได้แบ่งป๎นซึ่งจะนํามาสู่บรรยากาศของการยอมรับระหว่างกัน ตัวอย่างเช่น 

L3 :   ตอนนี้ก็เริ่มรู้แล้วเนาะ ว่าให้แค่ไหนถึงจะพอดีเนาะ แล้วก็จะมีความสุข และก็จะได้  

เห็นเขามีความสุข  

ชื่น :  ทุกวันนี้ก็มีความสุขดีละ ก็เหมือนต้นไม้เพ่ิงได้น้ําฝนน่ะค่ะ ตอนนี้ 

L4 :  ฝนก็มาจากเพ่ือนๆเนาะ 

ชื่น :   ชีวิตตอนนี้ก็สดใสขึ้น 

L3 :   สดใสขึ้นนะ ดีขึ้นมัย้คะปูา เท่าที่รู้จักกันมาเนี่ย 

พร :   ดีขึ้นนะ 

อ้อน :   เขาดีข้ึนแล้ว 
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  ผู้นํากลุ่มได้สะท้อนให้เห็นว่าความสุขที่เกิดขึ้นนั้นมาจากการที่มีเพ่ือนๆที่ช่วยเติมความสดใส

ของชีวิตให้แก่กัน เอ้ือให้เกิดการผลตอบกลับทางบวกจากเรื่องราวดีๆ ในชีวิตของสมาชิกท่านนี้ โดย 

เป็นการทําให้เกิดบรรยากาศของการยอมรับกันมากขึ้นของสมาชิกกลุ่ม    

  กิจกรรมช่วงที่ 3 เป็นกิจกรรมรูปภาพที่มีตนเองและคนรอบข้าง เพ่ือให้สมาชิกได้มีโอกาส

กลับมาทบทวนและตระหนักถึงความสัมพันธ์ที่มีต่อคนรอบข้างที่มีคุณค่าและมีความหมายอันลึกซ้ึงใน

ชีวิตของสมาชิกโดยให้สมาชิกเลือกรูปภาพจากนิตยสารที่แทนความสัมพันธ์ของตนเองและคนรอบ

ข้างที่มีความหมายในชีวิตเหล่านั้นเป็นตัวช่วยในการสํารวจเรื่องราวความสัมพันธ์ 

  

 

  
 

 

 

 

ภาพที่ 18 ตัวอย่างรูปภาพจากกิจกรรมช่วงที่ 3 ภาพแทนความสัมพันธ์ของตนเองและคนรอบข้าง 
  ดังภาพที่ 18 เป็นตัวอย่างของภาพจากกิจกรรมช่วงนี้ ที่สมาชิกได้เลือกจากนิตยสารและได้
รวบรวม รูปภาพที่แทนความสัมพันธ์เพื่อช่วยในการทบทวน และเล่าเรื่องราวความสัมพันธ์ที่มี
ความหมายเหล่านั้น โดยคนที่มีความหมายและความสําคัญต่อสมาชิกท่านนี้คือ พี่สาว ซึ่งสมาชิกได้
เล่าเกี่ยวกับความสัมพันธ์ที่มีต่อพ่ีสาวดังบทสนทนาต่อไปนี้  

L3 :  เป็นภาพของใครคะ ภาพที่เราจะสื่อถึงเนี่ย 
ชื่น :  สื่อถึงพ่ีสาวคนโต เขาเลี้ยงพ่ีมาตลอด 
L4 :   เลี้ยงพ่ีชื่นเนาะ 
ชื่น :   (ร้องไห้) ตอนที่ปุวยเนี่ย เขาเองก็ปุวย ก็เข้าโรงพยาบาลเหมือนกัน แต่เขาก็ 
  เวลานอนอย่างสมมติพ่ีผ่าตัด เขาจะจับมือพ่ีนะ เขาบอก สู้นะน้อง เช้าเขาก็ต้อง 
  ไปผ่าตัด ส่วนเราก็ต้องไปให้ยา เขาก็จะดูแลตลอด 
 L3 :  เหมือนจริงๆตอนเนี้ย ที่ว่าโดดเดี่ยวสู้อ่ะ ไม่ใช่แค่พ่ีชื่นคนเดียวเนาะ แต่พ่ีสาว 
  เขาก็สู้อยู่ด้วยเหมือนกัน ถ้าพ่ีชื่นเป็นอะไรไป คราวเนี้ยก็จะเหลือเขาคนเดียวละหละ 
  มันไม่เหมือนกันเนาะ พ่ีก็เป็นหลักในใจของพ่ีชื่นเนาะ แล้วพ่ีชื่นก็เป็นหลักในใจของ 
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  พ่ีเหมือนกัน ต่อให้แต่ละคนก็มีหน้าที่เนาะ เหนื่อยกันคนละแบบ แต่ถ้ารู้ว่ายัง 
  มีกันอยู่เนี่ย มันก็จะช่วยผ่อนความเหนื่อยกายไปได้บ้างเนาะ เพราะมันอุ่นใจ  
  แล้วก็รู้ว่าเขาแหละคือกําลังใจของรา เหนื่อยกายทนได้เนาะ แต่ถ้าไม่มีกันแล้วใจ 
  มันเหมือนโหวงๆไป 

  จากบทสนทนาดังกล่าวจะเห็นได้ถึงเรื่องราวของความสัมพันธ์อันลึกซ้ึงและมีความหมายที่

สมาชิกท่านนี้ได้รับจากพ่ีสาว ซึ่งผู้นํากลุ่มได้สะท้อนให้สมาชิกได้เห็นถึงความสัมพันธ์ที่มีความหมายที่

ลึกซึ้งและเอ้ือให้สมาชิกได้เกิดการตระหนักว่าเราไม่ได้ต่อสู้กับความยากลําบากที่เกิดขึ้นเพียงคนเดียว 

ยังมีพ่ีสาวที่คอยเคียงข้างอยู่เสมอ ทั้งนี้ไม่ใช่เพียงพ่ีสาวที่เป็นผู้ที่มีความหมายในต่อสมาชิก หาก

สมาชิกเองก็มีมีความหมายต่อตัวพ่ีสาวด้วย ทั้งคู่ต่างเป็นความหมายในการมีชีวิตอยู่ของกันและกัน 

ผู้นํากลุ่มเอ้ือสมาชิกเกิดการพัฒนาความสัมพันธ์ที่ใกล้ชิด สนิทสนมและมีความหมายลึกซึ้งกับบุคคล

อ่ืนๆรอบตัว ซึ่งเป็นองค์ประกอบความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ โดยการเอ้ือให้

สมาชิกได้มีการตระหนักถึงคุณค่าของความสัมพันธ์ที่มีต่อกัน  

  นอกจากนี้การที่สมาชิกได้มีโอกาสสํารวจและตระหนักถึงความหมายหรือบุคคลที่มี

ความหมายในชีวิต ยังเป็นการพัฒนาสุขภาวะทางจิตในองค์ประกอบการรับรู้ถึงจุดมุ่งหมายและ

ความหมายของชีวิตโดยการสร้างการตระหนักรู้ของสมาชิกที่มีต่อบุคคลหรือความสัมพันธ์ที่มี

ความหมายและมีคุณค่าให้เด่นชัดขึ้น 

  จากกระบวนการกลุ่มที่เกิดขึ้นทั้ง 3 ช่วงที่ได้เกิดขึ้น จะเห็นได้ว่า มีการพัฒนาสัมพันธภาพ

ระหว่างสมาชิกในกลุ่มผ่านการมีปฏิสัมพันธ์ระหว่างกัน ทําให้สมาชิกเกิดความรู้สึกปลอดภัย ไว้วางใจ 

และได้รับการยอมรับที่มีต่อกันและกัน สมาชิกกล้าที่จะเปิดเผยตัวตนของตนเองในระดับหนึ่ง และมี

ความพร้อมทีจ่ะรับผิดชอบต่อตนเองและป๎ญหาของตนขั้นความรับผิดชอบ (Responsibility stage) 

ซึ่งจะนําไปสู่ทํางานร่วมกันในขั้นการทํางาน ระหว่างสมาชิกในการรับมือและแก้ไขป๎ญหาที่กําลังเผชิญ 

(Working stage) ต่อไป 

  กิจกรรมช่วงที่ 4 “เรื่องเล่าจากรูปภาพ” กิจกรรมในช่วงนี้ได้มีการใช้รูปภาพจากการ

ถ่ายภาพโดยสมาชิกกลุ่มเข้ามาเป็นสื่อกลางในการถ่ายทอดเรื่องราวความยากลําบาก เนื่องจากการใช้

รูปภาพเป็นสื่อจะช่วยกระตุ้นเรื่องราวที่อยู่ภายใต้จิตสํานึก ซึ่งอาจไม่สามารถสื่อสารออกมาด้วยการใช้

คําพูดเพียงอย่างเดียว และอาจเป็นเรื่องท่ีกระทบต่อจิตใจและมีความละเอียดอ่อน จึงยากต่อการที่จะ

เปิดเผยให้กับสมาชิกอ่ืนในกลุ่ม การใช้รูปภาพเป็นสื่อจึงมีส่วนสําคัญในการช่วยให้สมาชิกสามารถ
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ตระหนักและถ่ายทอดประสบการณ์ของตน  

   

  
  
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 19 ตัวอย่างรูปภาพจากกิจกรรมช่วงที่ 4 ที่สมาชิกถ่ายขึ้นเพ่ือแทนประสบการณ์ความ
ยากลําบากของตน 

   บทสนทนาดังต่อไปนี้เป็นเรื่องเล่าประกอบภาพถ่าย ภาพที่ 19 
  ช้อย  :  ความรู้สึกนี้ที่เห็นตอนแรกก็เหมือนๆ เราไปอยู่ในครอบครัวที่ครอบครัวใหญ่ โอบอุ้ม 
    กันมา อย่างเงี้ย ช่วงนั้นต้นไม้ก็เต็ม ล้อมรอบไปหมดเลย คิดว่า ในความรู้สึกอะนะ 
    ที่เห็น เอ่อ มาเริ่มมีการสูญหายตายจากกันไป ค่อยข้างจะเริ่มกันแยกตัวออกมา  
    เนินดินก็จะอยู่ตรงกลางก็เริ่มจะว่างละ 
  L4 :  อ๋อ จากตอนแรกท่ีต้นไม้ล้อมรอบเต็มไปหมดเลย ก็จะเริ่มน้อยลง เหลือแค่เนินดิน 
  ช้อย  :  เหมือนว่าคนที่คอยอุปถัมภ์เรา คอยค้ําจุนเราเริ่มหายไป เราต้องยืนด้วยตัวเอง  
    อะไรอย่างเงี้ย แล้วต้นไม้ใหญ่ก็เริ่มล้มละ 
  L3 :  จุดที่มันยากลําบากมันเริ่มมาจากตอนที่เรารู้ว่ามันต้องมีการล้ม ต้นไม้ใหญ่ก็เริ่ม 
    ล้มไปทีละต้น  
   ช้อย  :  ภายในสามปี เสียหมดกัน 3 คนเลย เลยรู้สึกเคว้งคว้าง เหมือนเนินดินมันเริ่มโผล่ 
    มาละ ต้นไม้มันเริ่มแยกละ 
  L3  :  ที่บอกคุณอาเสีย แล้วก็มาเป็นคุณย่า 
  ช้อย  :  ย่าเสียก่อนแล้วมาเป็นพ่อเสีย อาจะเป็นหลัก แล้วอาก็เสีย อันนี้เริ่มจะเห็น 
    เนินดินแล้วว่า เราต้องอยู่ให้ได้ด้วยตัวเอง... แค่นั้น ก็ไม่ได้สื่ออะไรมาก 
  L3 :  คือจากเสาหลักตรงนั้นล้มไป เหมือนต้นไม้ต้นใหญ่ตรงนั้นล้มไป เราต้องยืนหยัดอยู่ 
    บนเกาะเนี้ย ด้วยตัวของเราเอง 
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  จากภาพถ่ายซึ่งเป็นต้นไม้ใหญ่ซึ่งยืนลําต้นอยู่บนเนินดินที่เริ่มจะโล่ง ทําให้สมาชิกนี้นึกเปรียบ
กับเหตุการณ์ความยากลําบากในอดีต คือประสบการณ์ของการสูญเสียเสาหลักในครอบครัวใน
ช่วงเวลาไล่เลี่ยกัน จากที่เคยมีคนคอยอุปถัมภ์ คนสําคัญในชีวิตเหล่านั้นก็ทยอยจากไป ซึ่งทําให้เกิด
ความรู้สึกอ้างว้างขึ้น ณ เวลานั้น ทั้งนี้สมาชิกได้มีมุมมองทางบวกต่อเหตุการณ์ทุกข์ยากที่เกิดขึ้น โดย
พยายามเปลี่ยนอุปสรรคที่ต้องเผชิญ ให้กลายเป็นความเข้มแข็งที่จะยืนหยัดให้ได้ด้วยตัวเอง ผู้นํากลุ่ม
จึงได้ใช้การทวนความเพ่ือเป็นการขยายความตั้งใจของสมาชิกท่ีจะยืนหยัดให้ได้ด้วยตัวเอง 
  ต่อจากนี้เป็นบทสนทนาที่ต่อเนื่องจากบทสนทนาก่อนหน้า ซึ่งสมาชิกได้ขยายเรื่องราวความ
ยากลําบากของตนเองเพ่ิมเติม ดังนี้ 
  L3 :  ก็เป็นภาพที่สื่อถึงตอนนั้นเนาะ ถ้าสําหรับวันนี้หละ ถ้าให้เรานึกถึงช่วงที่ยากลําบาก 
  ช้อย  :  แล้วตัวเองก็มาเริ่มปุวย เพราะว่า พ่อเสียนี่ตายอยู่ด้วยกันเลย นั่ง นอนอยู่ 
    ด้วยกันเลยนอนกับพ่ออยู่ เพราะว่าต้องดูแลตลอด 24 พ่อมาเสียไปต่อหน้าต่อตา 
    อีก เหมือนใจมันไปอะ เห็นคาตาว่าพ่อเสีย ก็หลับฟุบอยู่กับขาพ่อนั่นแหละ ใจมัน 
    ก็เริ่มว่างละ พ่อก็เสียละ เหลือแต่แม่คนเดียว ทีนี้เรา เราต้องพยายามอยู่ให้ได้ 
     ด้วยตัวเองละ เพราะที่พ่ึงพิงก็หายหมดแล้ว แล้วด้วยตัวเองพ้ืนฐานมันน้อย 
    ไง  ความรู้สึกตรงนี้มันก็เลยว่า โอ๊ะ แล้วความรู้แค่เนี้ย  
  L3 :  ความเชื่อมั่นมันยังไม่มีเนาะ 
  ช้อย :   มันยังไม่มั่นใจ ก็ไม่เก่ง คุณปูา (ทิพย์) เค้าเก่งก็ยังชื่นชมว่าปูาเก่งจัง ถ้าหนู 
    เจอสถานการณ์อย่างนั้น หนูจะเป็นยังไงน้อ ยังนั่งนึกอยู่ว่าเวลาฟ๎งคนอื่นเค้าพูด  
    เรายังไม่เก่งพอ 
  ผู้นํากลุ่มได้สะท้อนความรู้สึกในป๎จจุบันขณะของสมาชิกซึ่งเป็นความรู้สึกไม่ม่ันใจในความรู้ 
ความสามารถที่ตนเองมีในการที่จะยืนหยัดให้ได้ด้วยตนเอง และเพ่ือเป็นการเห็นภาพชัดเจนขึ้นว่า
ความเข้มแข็งที่สมาชิกมี เมื่อเทียบกับในส่วนที่ยังต้องเพ่ิมเติมแล้ว เป็นอย่างไร ผู้นํากลุ่มจึงชวนให้
สมาชิกลองประเมินตนเองและเอ้ือให้เกิดการสํารวจตนเองทั้งความเข้มแข็งท่ีมีอยู่และในส่วนที่
ต้องการการเติมเต็มเพ่ือให้ไปถึงขีดสุดของศักยภาพ ดังนี้ 
  L3 :  สําหรับตอนนี้ถ้าให้พ่ีช้อย ลองให้คะแนนตัวเองซักหน่อยเนาะ เต็ม 10 เนาะ  
    จากวันที่ต้นไม้ ใหญ่ล้มเนี่ย จนมาถึงวันเนี้ยะ ที่เราก็ยืนหยัดได้ เข้มแข็งได้เหมือน 
    แม่เนาะ โอบอ้อมอารีได้เหมือนอา แล้วก็เลี้ยงดูลูก 
   ช้อย :  ยังได้ไม่เต็มสิบหรอก อย่างเก่งก็ซักประมาณ 7 
  L3 :  ซักประมาณ 7 เนาะ 
  ช้อย :  เพราะว่าทําอะไรก็ไม่สําเร็จซักอย่าง 
  L3 :  7 คะแนนนี่มาจากอะไรเนาะ 
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  ช้อย :  ความอดทน อดทน ถึงจะลําบากแต่เราก็สู้ไม่หนี 
  L3 :  เป็นคะแนนการให้ความอดทนของเราเนาะ 
  ช้อย :  เป็นคะแนนความอดทนและปฏิบัติตัวดีมาตลอด 
  ผู้นํากลุ่มได้ให้สมาชิกลองประเมินตนเองว่าหลังจากท่ีได้ผ่านเรื่องราวความยากลําบากในชีวิต
จนถึงป๎จจุบัน ได้ยืนหยัด เข้มแข็งอยู่ได้เท่าไหร่ โดยการให้ประเมินเป็นตัวเลขซึ่งจะทําให้ง่ายที่จะ
เข้าใจและทําให้เห็นภาพชัดเจนขึ้น  
  ถึงแม้ว่าสมาชิกท่านนี้จะรู้สึกว่าตนเองทําอะไรก็ไม่สําเร็จ ซึ่งในความเป็นจริงนั้นอาจจะไม่ได้
เป็นอย่างท่ีสมาชิกกล่าว หากเพียงเป็นความรู้สึกไม่ม่ันใจในความสามารถของตนเอง และคะแนนที่
สมาขิกประเมินความเข้มแข็งของตนเอง คะแนน 7 จาก 10 คะแนนนั้นถือว่าค่อนข้างสูง ผู้นํากลุ่มจึง
ช่วยสํารวจว่าอะไรที่ทําให้สมาชิกให้คะแนนที่ค่อนข้างสูง พบว่าเป็นความอดทนของสมาชิกท่ีมีต่อการ
ก้าวผ่านความยากลําบากมาโดยตลอดไม่ว่าจะผ่านเหตุการณ์ท่ียากลําบากเพียงใดก็ตาม การที่สมาชิก
ได้มีโอกาสสํารวจตนเองในด้านความเข้มแข็งของจิตในในการเอาชนะความยากลําบากต่างๆ ในชีวิต 
  L3 :  แล้วอีกซัก 3 คะแนน อะไรที่มันจะมาเติมตรงนี้ให้มันเต็ม 10 ได้ 
  ช้อย :  เอ่อ ครอบครัวก็ไม่ได้มีป๎ญหาอะไรนะก็ยังได้อยู่ คิดว่าถ้าลูกจบก็น่าจะเต็ม 10 ได้ 
  L3 :  เราก็ทําหน้าที่สมบูรณ์เนอะ 
  ช้อย :  แค่นั้นแหละ ไม่ได้คิดว่าจะต้องอย่างนั้นอย่างนี้  
  L3 :  เหมือนเมื่อกี๊เหมือนฟ๎งแล้ว จะมีอีกอย่างนึงเนอะ อยากจะเริ่มกลับมาเรียนรู้  
    เพ่ือเติมความรู้อะไรให้กับตัวเอง 
  ช้อย  :  อยากเรียนรู้เพ่ิมเพราะว่ามันน่าจะเสริมให้เราได้ 
  ช้อย :  แต่มันอยู่ลึกๆ เลยนะ ซักวันเราก็อยากท่ีจะ ตัดผ้าที่ใจเราอยากทํา ที่เราชอบเรารัก 
   จริงๆ น่ะ เรื่องผ้า หรือโอกาสที่เราจะไปหาเรียนโรงเรียนดังๆ ใหญ่ๆ เนี่ยะ เราคง 
    ไม่มีโอกาสหรอก แต่คิดว่าหัวสมองของเราเนี่ย ในเมื่อใจเรารักเนี่ยะ เราก็ทําได้  
    แค่เปิดทาง เหมือนสมองได้ฟ้ืนฟู หนูคิดว่าหนูทําได้ 
  จากนั้น ผู้นํากลุ่มได้ช่วยเอื้อให้สมาขิกสํารวจต่อไปในส่วนของคะแนนที่ยังขาดหายไป ซึ่งผู้นํา
กลุ่มได้ชวนให้สมาชิกเห็นเพ่ิมเติมว่า การจะเติมเต็มคะแนนที่เหลือนั้น นอกจากเพียงการรอเวลาหรือ
ป๎จจัยอื่นๆ ภายนอกเพ่ือให้เกิดสิ่งที่คาดคิดแล้วนั้น เราเองก็เป็นผู้ที่เติมเต็มคะแนนความเข้มแข็งของ
เราเองได้ด้วยเช่นกัน 
  ดังนั้น จากกระบวนการที่เกิดขึ้น จึงอาจกล่าวได้ว่าสมาชิกได้มีการทบทวนตัวเอง รู้จักและ
เข้าใจตนเองมากข้ึนถึงความเข้มแข็งและศักยภาพที่ตนเองมี เป็นการพัฒนาสุขภาวะทางจิตใน
องค์ประกอบการค้นพบตัวเอง และการทีไ่ด้ตระหนักถึงความมุ่งมั่นตั้งใจในการที่จะยืนหยัดใช้ชีวิตได้
ด้วยตนเอง และการได้สํารวจตนเองในส่วนที่จะสามารถเติมเต็มเพ่ือให้ไปถึงขีดสุดของศักยภาพใน
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ตนเอง ยังเป็นการพัฒนาสุขภาวะทางจิตในองค์ประกอบการรับรู้การพัฒนาตนเองอย่างเต็มตาม
ศักยภาพ  (Perceived Development One’s Best Potential)  
  การที่ผู้นํากลุ่มเอ้ือให้สมาชิกได้เห็นความเข้มแข็งในตนเอง เกิดการตระหนักและรับรู้จากการ
ได้กลับไปทบทวนเรื่องราวความยากลําบากและการก้าวผ่านที่เคยเกิดขึ้นว่าแม้จะต้องเผชิญกับความ
ยากลําบากแต่กส็ามารถผ่านเหตุการณ์เหล่านั้นมาได้ และเอ้ือให้สมาชิกได้ตระหนักว่าเขาเข้มแข็งกว่า
ที่เคยเป็น จึงเป็นการพัฒนาความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญในองค์ประกอบการ
ค้นพบความเข้มแข็งในตนเองอีกด้วย  
  กิจกรรมช่วงที่ 5 “ภาพใหม่ของฉัน”โดยผู้นํากลุ่มและสมาชิกช่วยกันทบทวนกิจกรรมและ
การเรียนรู้ที่เกิดขึ้นตั้งแต่กิจกรรมช่วงแรกจนถึงกิจกรรมล่าสุดตามลําดับ เพ่ือให้สมาชิกได้สัมผัส
ประสบการณ์ที่ผ่านมาอีกครั้งและให้ประสบการณ์เหล่านั้นเด่นชัดในความทรงจํา จากนั้นชวนให้
สมาชิกได้นึกถึงภาพของตนเองหลังจากท่ีได้เรียนรู้ผ่านเรื่องราวที่เกิดขึ้นในกลุ่ม ว่ามกีารเปลี่ยนแปลง
ตนเองจากก่อนเข้าร่วมกิจกรรมอย่างไร และวาดภาพนั้นลงบนกระดาษ โดยภาพที่วาดไม่จําเป็นต้องมี
ความสวยงามตามองค์ประกอบของศิลปะ แต่จะเป็นการวาดที่เน้นการสื่อสารเป็นหลัก  
 

 

 
 
 

 

ภาพที่ 20 ตัวอย่างรูปภาพจากกิจกรรมช่วงที่ 5 เป็นภาพวาดขึ้นโดยสมาชิก 
  บทสนทนาต่อไปนี้จะเป็นบทสนทนาที่ประกอบภาพที่ 20 เป็นตัวอย่างภาพที่สมาชิกวาดใน
กิจกรรมนี้เพ่ือแทนภาพใหม่ของสมาชิกภายหลังจากได้สัมผัสการเปลี่ยนแปลงจากการเรียนรู้ผ่าน
กิจกรรมตลอดทั้ง 4 ช่วงที่ผ่านมา 
    อ้อน :  อันนี้จะเปรียบตัวเองเหมือนดอกทานตะวัน นี่คือดอกทานตะวัน ตัวเอง 
    คือทานตะวัน อันนี้ก่อนที่ตัวเองยังไม่ได้เข้าร่วมกิจกรรม ยังไม่รู้จัก ยังไม่ได้คุย  
    ยังไม่ได้อะไร ยังไม่ได้มาคลุกคลีสนิทอะไรกันมากมาย แต่พอมาเข้าร่วมกิจกรรม 
    แล้ว 2 วัน ก็เลยเปลี่ยนเป็นดอกทานตะวันตรงนี้เลย 2 วันกับ 1 คืน ก็เลย 
    ดอกทานตะวันก็เลยเปลี่ยนมาเป็นอย่างนี้เลย 
  L3 : จากตอนแรกมันเป็นยังไงคะ 
  อ้อน : ดอกเล็ก ลีบ มันเฉา เหี่ยว พอมาเข้าร่วมกิจกรรมกับเพ่ือนๆ แล้ว รู้สึกว่ามันแข็งแรง  
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    แล้วมันบาน แข็งแรง ดอกใหญ่ขึ้น ตอนแรกดอกมันเล็ก 
  L3 : อะไรที่ทําให้พ่ีอ้อนรู้สึกว่าดอกทานตะวันดอกเนี้ย แข็งแรงขึ้น เราได้รับอะไรบ้าง 
   อ้อน : จากเพ่ือน จากเพ่ือนทุกคน เรื่องราวทําให้เราเข้มแข็ง จากห่อเหี่ยว เหมือนจะ 
    ตายละ เหมือนกับว่ามาทําให้เราสดชื่น เพ่ือนๆ ชโลมให้ ให้กําลังใจ ชโลม ฟื้นฟู 
    ทําให้จิตใจเข้มแข็ง ทานตะวันต้นนี้ก็เลยแข็งแรงขึ้น แทนที่ว่าจะเหี่ยวเฉา  
    เล็กลงๆ เหมือนจะตาย  ก็แข็งแรงข้ึน  
  L3 : แสดงว่าก่อนมานี่ใจมันห่อเหี่ยวเนอะ 
  อ้อน : ไม่แข็งแรง ไม่ได้คุย พอมาเจอแล้วเรื่องราว เราว่าหนักแล้วของเพ่ือนหนักกว่า 
    เยอะเลย ทําให้เรื่องราวของเราเป็นเรื่องนิดเดียว ของเพ่ือนมากกว่าเราตั้งก่ีเท่า  
    เล็กขี้ผงเข้าตา ตอนแรกคิดว่าของเราใหญ่ละ ใหญ่โต อะไรอย่างนี้ พอมาฟ๎ง 
    จาก เพ่ือนๆ เล่าเนี่ย ของเราเล็กนิดเดียว ก็ทําให้เราเข้มแข็ง ไม่อ่อนไหว  
    ไม่อะไร ทําให้ต้นทานตะวันต้นนี้แข็งแรงขึ้นมากเรื่อยๆ ตอนแรกไม่แข็งแรง  
    ยอมรับ ลมพัดก็ปลิว แต่ตอนนี้ก็คงจะไม่ปลิวแล้วล่ะ ไม่ล้ม เข้มแข็งขึ้น 
   สมาชิกท่านนี้เปรียบตนเองเสมือนดอกทานตะวัน การที่ได้มาเข้าร่วมกิจกรรมทําให้เกิดการ
เปลี่ยนแปลงจากดอกทานตะวันที่เหี่ยวเฉา กลายเป็นดอกทานตะวันดอกใหม่ที่แข็งแร็ง เติบโตขึ้นจาก
ตอนแรก ผู้นํากลุ่มได้เอ้ือให้สมาชิกได้สํารวจเพิ่มเติมว่าเกิดอะไรขึ้นจากการมาเข้าร่วมกิจกรรม และ
อะไรที่ทําให้สมาชิกท่านนี้เกิดการเปลี่ยนแปลงขึ้น พบว่าสิ่งที่ทําให้สมาชิกท่านนี้มีการเปลี่ยนแปลง 
นั่นคือกําลังใจ มิตรภาพอันล้ําค่าที่ได้รับจากเพ่ือนสมาชิกที่ช่วยชโลมและฟ้ืนฟูจิตใจของเขาให้กลับมา
มีความชุ่มชื่นใจอีกครั้ง 
  นอกจากนี้การมาเข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนครั้งนี้ยังช่วยทําให้เปลี่ยนแปลงมุมมองที่มีต่อป๎ญหา 
จากที่เคยมองว่าป๎ญหาของตนเองนั้นเป็นเรื่องใหญ่ พอได้เกิดการแลกเปลี่ยนประสบการณ์กันแล้ว ทํา
ให้เห็นประสบการณ์ของเพ่ือนสมาชิกคนอ่ืนๆ ที่มีความหนักหนากว่าและมองว่าเรื่องของตนเองนั้น
หลายเป็นเรื่องเล็ก หรืออาจกล่าวได้ว่ามีการมองว่าป๎ญหาที่ต้องเผชิญนั้น เป็นเรื่องธรรมดาที่จะต้อง
เผชิญ จึงทําให้มุมมองที่มีต่อป๎ญหาของตนเปลี่ยนแปลงไป 
  ในกระบวนกลุ่ม ยังเกิดการที่ได้เรียนรู้ผ่านตัวแบบ (Vicarious learning) จากผู้ผ่าน
ประสบการณ์การเป็นมะเร็งเต้านมมาก่อน  ซึ่งสามารถเป็นแบบอย่างที่ดีและเสริมสร้างกําลังใจให้กับ
สมาชิกคนอื่นๆ ที่ยังคงอยู่ในระหว่างการปรับตัวจากการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นจากผลกระทบจากการ
ได้รับการวินิจฉัยและรักษาดังเช่นสมาชิกท่านนี้ 
  ต้อม :   ก็ต้องขอบคุณพ่ีพิมพ์ที่ทําให้หนูได้มาวันนี้ คือมันเป็นรูปภาพที่แบบว่า อาจวาด 
    ไม่ค่อยไอ้นี่เท่าไหร่ แต่มันสื่อว่าเป็นความอบอุ่นแล้วก็สามัคคีที่จะช่วยเหลือกัน 
    โดยที่ไม่คิดว่าจะเป็นอย่างนี้อะไรอย่างนี้ แล้วพอได้มาฟ๎งเรื่องราวแต่ละคนๆ  
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    ทําให้เรามีกําลังใจที่จะสู้ จากที่เราคิดว่าเราจะต้องตาย แล้วพอมาได้ยินปูาทิพย์ 
    พูดว่า ปูาทิพย์อยู่มากี่ปีแล้วก็ทําให้ ตัวเองมีกําลังใจ แรงผลักดันข้ึนมา 
   ในช่วงสุดท้ายของกระบวนการกลุ่ม สมาชิกกล่าวขอบคุณมิตรภาพและความทรงจําที่เกิดขึ้น
ในช่วงเวลาพิเศษนี้ ทั้งรอยยิ้ม เสียงหัวเราะ และน้ําตาท่ีเกิดขึ้น ความรู้สึกดีๆ ที่มอบให้แก่กันและกัน 
โดยใช้กิจกรรมช่วงสุดท้ายนี้จะไม่มีการใช้รูปภาพเป็นสื่อดังเช่นกิจกรรมในช่วงที่ผ่านมา เนื่องจาก
ต้องการให้เกิดการสื่อสารกัน สัมผัสจิตใจของกันและกันด้วยความจริงใจ ไม่มีอะไรเป็นสิ่งขวางก้ัน  
โดยสมาชิกส่วนใหญ่สรุปการเรียนรู้ที่เกิดข้ึน ดังต่อไปนี้ 
  ตุ๊ก   :   สิ่งที่รับรู้นะจากกัลยาณมิตรทุกคน ที่รับรู้มา สองวันนี้นะ และก็จะเอาไปเรียนรู้ 
    แล้วก็จะเอาไปมาช่วยพัฒนาจิตใจ พัฒนาความคิดใหม่ของเรา ให้มีความ 
    อดทน  แล้วรู้จักที่จะใช้ความยากลําบาก ความอดทนเหล่านี้ มาสร้าง 
    ความอดทนและความสุขให้กับชีวิตเราได้ ก็ขอบคุณในทุกๆ อย่างที่ได้เรียนรู้มา  
    คิดว่ามันมีค่ามากเลยค่ะ 
    ดาว :  เราเคยเหมือนเคยเห็นหน้ากันมาบ้างแล้ว แต่ไม่เคยติดต่อ แต่ก็ดีใจที่ได้รู้จักกันโดย 
    ได้นั่งรถมากลุ่มเดียวกัน ก็ดีใจ อ๋อที่พูด คนนี้เอง เค้าเก่ง เค้ามีความสามารถแล้วก็มี 
    จิตใจที่ดี มิน่าถึงได้ถูกดึงมาเข้าร่วมกลุ่ม พอมาเห็นก็เรียกว่าทึ่งกับทุกคนในที่นี้นะ  
    ที่จะเอาไปใช้คือความอดทน ความต่อสู้ในชีวิต แล้วก็พอเราท้อใจขึ้นมา คนนี้ พ่ีคนนี้ 
    เค้ายังอย่างนี้ได้เลย ทําไมเค้ายังรู้จักใช้ จดบันทึกเลยนะ เพราะรู้สึกว่าคํานั้น 
    มีค่ามากเลย ไม่เคยได้ยินเลยนะ เหนื่อยยากลําบาก ฉันเนี่ยยังเอาความสุขจาก 
    ตรงนั้น เป็นสิ่งที่ดีๆ ที่จะเอาไปใช้แล้วก็จะเอาไปเล่าบอกลูก หรือเตือนคนที่ 
    อ่อนแออีกต่อไป แล้วก็ขอบคุณเกร็ดความรู้อะไรดีๆ นะ   
 
3. ป๎จจัยที่ทําให้ผลการทดลองไม่สนับสนุนสมมติฐานที่ 2 และ 4  
  ป๎จจัยที่อาจมีผลทําให้ผลการทดสอบไม่สนับสนุนสมมติฐานที่ตั้งเอาไว้นั้น มีความเป็นไปได้
ส่วนหนึ่งมาจากการที่คะแนนของความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิต
ในกลุ่มควบคุมมีค่าคะแนนสูงขึ้นหลังการทดลอง เนื่องจากระหว่างการทํามาตรวัดก่อนการทดลอง
และหลังการทดลองในกลุ่มควบคุมนั้น ผู้ร่วมวิจัยบางส่วนเป็นสมาชิกและมีบทบาทในชมรมต่างๆ ใน
การจัดกิจกรรมอาสาเพ่ือผู้ปุวยมะเร็งเต้านมด้วยกันเอง เช่น ให้ความรู้เกี่ยวกับโรคมะเร็งเต้านม หรือ
เป็นในเชิงการแบ่งป๎นประสบการณ์ของตนเกี่ยวกับโรคมะเร็งเต้านมให้กับผู้ปุวยคนอ่ืนๆ การพูดคุย
แลกเปลี่ยนเรื่องราวเกี่ยวกับชีวิตหลังพบว่าเป็นมะเร็งเต้านม มีผลต่อความงอกงามหลังเผชิญ
เหตุการณ์สะเทือนขวัญ ดังเช่นงานวิจัยพบสหสัมพันธ์ระหว่างความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์
สะเทือนขวัญและความบ่อยครั้งของการพูดถึงประสบการณ์เก่ียวกับการเป็นมะเร็งเต้านมกับผู้อ่ืนใน
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กลุ่มตัวอย่างที่เป็นสตรีที่เป็นมะเร็งเต้านม (Cordova & Andrykowski,1999; Cordova et al., 
2001) และการได้มีโอกาสพบปะ ติดต่อกันของบุคคลที่ผ่านชะตากรรมลักษณะเดียวกันทําให้เกิด
ความงอกงามได้ เนื่องจากผู้ที่ผ่านเหตุการณ์ความยากลําบากเช่นเดียวกันนั้นมีความน่าเชื่อถือและ
ความคิดของพวกเขามักจะมีน้ําหนักกว่าความคิดเดียวกันที่มาจากแหล่งอื่น (Tedeschi & Calhoun, 
1995) ซึ่งการได้พบปะกันนั้นมักจะเป็นบรรยากาศท่ี เอื้อต่อการพูดคุยและได้รับการสนับสนุนทาง
สังคมจากสตรีหลังการรักษามะเร็งเต้านมคนอ่ืนๆ เช่นกัน การได้รับการสนับสนุนทางสังคมนี้มี
ความสัมพันธ์อย่างสูงกับความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญในองค์ประกอบการมี
สัมพันธภาพกับผู้อ่ืน (García, Páez, Cartes, Neira, & Reyes, 2014)  
  การที่กลุ่มตัวอย่างบางส่วนเป็นสมาชิกของชมรมและมีบทบาทในชมรมต่างๆ ในการจัด
กิจกรรมอาสาเพื่อผู้ปุวยมะเร็งเต้านมยังอาจส่งผลต่อคะแนนสุขภาวะทางจิต การเข้าร่วมกิจกรรมของ
ชมรมนั้นทําให้เกิดการได้รับการสนับสนุนทางสังคมเนื่องจากได้มีการพบปะ พูดคุย แลกเปลี่ยน
ประสบการณ์ระหว่างกันของบุคคลในชมรม มีงานวิจัยพบว่าสตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านมที่มี
ระดับคะแนนการรับรู้ถึงการได้รับการสนับสนุนทางสังคมมีสุขภาวะทางจิตที่ดีขึ้น (Holland & 
Holahan, 2003; Heidrich, 1996) การสนับสนุนทางสังคมยังมีสหสัมพันธ์ทั้งทางตรงและทางอ้อม
กับสุขภาวะทางจิต (มีตัวแปรส่งผ่านคือการเยียวยาจิตใจทางบวก) สุขภาวะทางจิตยังมีสหสัมพันธ์
ทางบวกกับพฤติกรรมสุขภาพทางบวก การสนับสนุนทางสังคม และการเยียวยาจิตใจทางบวก 
(Holland & Holahan, 2003) และยังพบว่าการมีแหล่งทางสังคมท่ีดีบ่งบอกถึงการมีสุขภาวะทางจิต
ที่ดีข้ึนเมื่อเวลาผ่านไป (Ganz et al., 2002; Helgeson et al., 2004)  
  ในขณะที่สมาชิกกลุ่มอีกส่วนหนึ่งได้เข้าร่วมกิจกรรมทางศาสนาที่อาจส่งผลต่อการทดลอง 
เช่น การทําบุญ การทําอาหารเลี้ยงพระ หรือปฏิบัติธรรม โดยการสวดมนต์ นั่งสมาธิ ซึ่งกลุ่มตัวอย่าง
กล่าวว่าช่วยทําให้เกิดความสบายใจขึ้น โดยการเยียวยาจิตใจโดยการใช้ธรรมะหรือความเชื่อทาง
ศาสนานั้นมีประโยชน์ต่อการช่วยรับมือกับความยากลําบากในชีวิตได้หลายๆ ทาง เช่น ช่วยในการ
แสวงหาความหมาย เปิดโอกาสให้เกิดการมีความใกล้ชิดสนิทสนมกับผู้อ่ืน ส่งเสริมให้เกิดการมีตัวตน 
เพ่ิมการรับรู้เกี่ยวกับความสามารถในการควบคุมสิ่งต่างๆ ลดความวิตกกังวลและมีประโยชน์ต่อการ
แสวงหาความเข้าใจทางจิตวิญญาณของตน (Pargament, Feuille, & Burdzy, 2011) ซึ่งงานวิจัยพบ
ความสัมพันธ์อย่างสูงกับความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญในองค์ประกอบการ
เปลี่ยนแปลงในแง่ของปรัชญาชีวิต (García et al., 2014) ซึ่งมีด้านย่อยด้านหนึ่งคือ การเปลี่ยนแปลง
ทางจิตวิญญาณนั่นเอง (Tedeschi & Calhoun, 2004; Calhoun, Tedeschi, 2006) 
  การเยียวยาจิตใจโดยการใช้ธรรมะหรือความเชื่อทางศาสนายังเป็นการเพ่ิมสุขภาวะทางจิต 
(Egert, 1999; Heidrich, 1996; Holland & Holahan, 2003; Price-Abdelrazzaq, 2006 อ้างถึง
ใน Gochett, 2015)  
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  นอกจากนี้ยังมีสมาชิกบางส่วนที่ได้รับการสนับสนุนทางสังคมจากครอบครัวซึ่งนับว่าเป็น
แหล่งสนับสนุนทางสังคมที่สําคัญอย่างยิ่งกลุ่มหนึ่ง (Tedeschi & Calhoun,1995) ช่วงระหว่างการ
ทําแบบสอบถามก่อนและหลังการทดลอง ตรงกับเทศกาลสงกรานต์ซึ่งตามประเพณีไทยแล้วนับว่า
เป็นวันที่มีความสําคัญมากวันหนึ่งในรอบปีที่จะได้มีการรวมญาติ ใช้เวลาร่วมกัน ทํากิจกรรมหรือสิ่ง
ต่างๆ ที่เป็นเรื่องราวดีๆ ซึ่งกลุ่มตัวอย่างบางส่วนอ้างว่าได้มีการพบปะกับญาติพ่ีน้อง ลูกๆ หลานๆ 
หรือได้ไปเที่ยวกับครอบครัว จึงมีความเป็นไปได้ในการส่งผลต่อระดับคะแนนความงอกงามหลังเผชิญ
เหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตในแง่ของการได้รับการสนับสนุนทางสังคมจากครอบครัว 
  ทั้งนีป้ฏิสัมพันธ์ระหว่าง ประเภทของกลุ่ม (group) และเงื่อนเวลา (time) ไม่ถึงระดับ
นัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ .05 แต่เมื่อพิจารณาจากแนวโน้มของคะแนนตามผลการวิเคราะห์ ก่อนการ
ทดลองคะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญในกลุ่มทดลองมีค่าต่ํากว่ากลุ่มควบคุม 
แต่พอหลังการทดลองพบว่าคะแนนกลุ่มทดลองสูงขึ้น และคะแนนสุขภาวะทางจิตก่อนการทดลองใน
กลุ่มทดลองมีค่าต่ํากว่ากลุ่มควบคุมอยู่พอสมควร ถึงแม้จะไม่ถึงระดับนัยสําคัญทางสถิติ แต่พอหลัง
การทดลองคะแนนสุขภาวะทางจิตในกลุ่มทดลองมีค่าสูงขึ้นจนสูงกว่ากลุ่มควบคุม นั่นแสดงให้เห็นถึง
แนวโน้มที่ดีท่ีของคะแนนของทั้งสองตัวแปร  

ข้อจ ากัด 
  1. การศึกษาครั้งนี้กลุ่มตัวอย่างค่อนข้างน้อย คือ 30 คน เนื่องจากข้อจํากัดในการเข้าถึงและ
ประชาสัมพันธ์กิจกรรมไปยังผู้ที่สนใจ การนําผลไปใช้จึงควรทําด้วยความระมัดระวัง 

  2. เนื่องจากกลุ่มควบคุมเป็นแบบ Wait-list control ซึ่งระหว่างการวัดก่อนและหลังนั้น จึง
อาจทําให้กลุ่มควบคุมอาจได้รับผลกระทบต่อระดับสุขภาวะทางจิตและความงอกงามหลังเผชิญ
เหตุการณ์สะเทือนขวัญจากการดําเนินชีวิตตามปกติ 
  3. เนื่องจากกลุ่มตัวอย่างส่วนมากมีระยะเวลาหลังการรักษามากกว่า 5 ปีขึ้นไป ซึ่งถือว่าเป็น
ผู้รอดชีวิตจากมะเร็งเต้านมและผ่านช่วงเวลาจากการประสบความยากลําบากในชีวิตและการปรับตัว
มาระยะเวลาหนึ่ง จึงมีส่วนทําให้ค่าของคะแนนความงอกงามภายหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ
และสุขภาวะทางจิตในกลุ่มทดลองมีค่าที่ค่อนข้างสูงตั้งแต่ก่อนการทดลอง จงึมีความยากในการเพ่ิม
ระดับคะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตเป็นไปได้ยาก 
ข้อเสนอแนะ 
  การนําไปใช้ 
  1. ผลการศึกษาพบว่า อิทธิพลของเวลาระหว่างก่อนและหลังการทดลองของแต่ละกลุ่มต่อตัว
แปรตามไม่แตกต่างกันหมายถึง ไม่มีผลของกลุ่มท่ีใช้รูปภาพเป็นสื่อต่อการพัฒนาความงอกงามหลัง
การเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญ แต่เมื่อพิจารณาจากผลการวิเคราะห์ข้อมูลแล้วพบว่ามีแนวโน้มที่ดี 
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และเม่ือพิจารณาจากผลตอบรับของผู้ที่ได้เข้าร่วมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อแล้ว พบว่ามีผล
ตอบรับที่ดีอย่างยิ่งและกลุ่มตัวอย่างส่วนมากอยากให้มีการจัดกิจกรรมในลักษณะนี้ขึ้นอีก และยินดีที่
จะมาเข้าร่วมหากมีกิจกรรมในลักษณะนี้ในครั้งต่อไป  
  2. งานวิจัยนี้น่าจะเป็นประโยชน์สําหรับผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับมะเร็งเต้านม ได้แก่ แพทย์ 
พยาบาล หรือนักจิตวิทยาการปรึกษา รวมถึงหน่วยงานที่ให้บริการด้านการดูแลสุขภาพจิตใจ สามารถ
ประยุกต์โดยการนําคลังรูปภาพใช้ในการจัดนิทรรศการต่างๆ ที่ใช้รูปภาพช่วยให้กําลังใจในชีวิตแก่
ผู้ปุวย หรือสามารถนําโปรแกรมกลุ่มที่ใช้รูปภาพป็นสื่อนี้ไปประยุกต์ใช้ ทั้งนี้ผู้นํากลุ่มควรจะผ่านการ
ฝึกทักษะในกระบวนการกลุ่มทางจิตวิทยาจนเกิดความชํานาญและมีความเข้าใจในแนวคิดพ้ืนฐานของ
กระบวนการกลุ่ม 

  ข้อเสนอแนะสําหรับการวิจัยครั้งต่อไป 
  1. ควรมีการติดตามผล (Follow-up) หลังการทดลองเพ่ือดูความต่อเนื่องของการ
เปลี่ยนแปลงของคะแนนความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตในระยะ
ยาวขึ้น 
  2. ในกลุ่มควบคุม ควรมีการควบคุมป๎จจัยภายนอกที่จะส่งผลต่อระดับคะแนนความงอกงาม
หลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิต โดยการจัดกิจกรรมอ่ืนแก่กลุ่มควบคุมใน
ช่วงเวลาเดียวกันกับที่กลุ่มทดลองได้มีการดําเนินกิจกรรม 
  3. ในการศึกษาครั้งต่อๆ ไปในอนาคต อาจมีการทําการศึกษาโดยมุ่งให้ความสนใจไปที่กลุ่มที่
อยู่ในระหว่างช่วงเวลาปรับตัว โดยอาจเป็นการศึกษาผู้ที่เพ่ิงผ่านการรักษาไม่เกิน 5 ปี ซึ่งถอืว่ายังไม่
เป็นผู้รอดชีวิตจากมะเร็งเต้านม และยังอยู่ในช่วงเวลาของการประสบความยากลําบากในชีวิตและการ
ปรับตัว อาจจะช่วยทําให้เห็นผลของกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อต่อกระบวนการเปลี่ยนแปลง
ทางบวกของจิตใจที่ชัดเจนขึ้น และเพ่ือให้เกิดประโยชน์ต่อสตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านมสูงสุด     
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ภาคผนวก  ก 
 

เอกสารรับรองคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัย 
และใบประชาสัมพันธ์รับผู้สนใจเข้าร่วมการวิจัย 
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ภาคผนวก  ข 
1. มาตรวัดความงอกงามหลังเผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญฉบับสั้น 

2. มาตรวัดสุขภาวะทางจิต 
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ตัวอย่างแบบส ารวจตนเองภายหลังการรักษาโรคมะเร็ง 

 

หมายเหตุ : ข้อมูลของท่านจะถูกเก็บเป็นความลับ และถูกนําเสนอในแบบภาพรวมเท่านั้น และข้อมูล
ที่ท่านตอบต่อไปนี้จะไม่มีผลกระทบใดๆ ต่อการรักษาที่ท่านกําลังได้รับอยู่ หรือบ่งชี้ถึงตัวท่าน 
แบบสอบถามมีจํานวน 2 หน้า แบ่งออกเป็น 2 ส่วน    
 

ส่วนที่ 1 ค าชี้แจง กรุณาทําเครื่องหมาย  ลงในช่อง (  ) ที่ต้องการหรือเติมข้อความในช่องว่างที่
กําหนด 

 

1. อาย ุ............... ปี 

2. ระยะเวลาหลงัการรักษาโรคมะเร็ง ................................... ปี .................เดือน 
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ส่วนที่ 2 ค าชี้แจง ขอให้ท่านระบรุะดับของการเปลี่ยนแปลงในชีวิตของท่านที่เป็นผลมาจากภาวะวิกฤตที่ท่านได้
เผชิญ  

0 คะแนน หมายถึง ฉันไม่มีการเปลี่ยนแปลงท่ีเป็นผลจากภาวะวิกฤตเลย  

1 คะแนน หมายถึง ฉันมีการเปลีย่นแปลงค่อนข้างน้อยที่เป็นผลจากภาวะวิกฤต 

2 คะแนน หมายถึง ฉันมีการเปลีย่นแปลงในระดับหนึ่งที่เป็นผลจากภาวะวิกฤต 

3 คะแนน หมายถึง ฉันมีการเปลีย่นแปลงระดับปานกลางที่เป็นผลจากภาวะวิกฤต 

4 คะแนน หมายถึง ฉันมีการเปลีย่นแปลงค่อนข้างมากที่เป็นผลจากภาวะวิกฤต 

5 คะแนน หมายถึง ฉันมีการเปลีย่นแปลงอย่างมาก 

 

  

ข้อ ค าถาม 
ระดับของการเปลี่ยนแปลง 

0 1 2 3 4 5 

1. 
ฉันเปลี่ยนการจัดลําดับความสําคัญของสิ่งต่าง 
ๆ ในชีวิต 

 
     

2. ฉันเห็นคุณค่าในชีวิตของฉันมากขึ้น       

3. ฉันสามารถทําชีวิตของฉันให้ดียิ่งขึ้น        

4. ฉันมีความเข้าใจในเรื่องทางจิตวิญญาณมากขึ้น       

5. ...............................................................................       
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ตัวอย่างแบบสอบถามสุขภาวะทางจิต 

  คําชี้แจง แบบสอบถามชุดนี้ ประกอบไปด้วยชุดข้อคําถาม ที่เก่ียวข้องกับความรู้สึกต่าง ๆ ที่
เกิดข้ึนในช่วงชีวิตของท่าน โปรดอ่านข้อความแต่ละข้อ และระบุว่าท่านเห็นด้วย หรือไม่เห็นด้วย มาก
น้อยเพียงใดกับข้อความดังกล่าว ขอให้ท่านตอบข้อคําถามตามความรู้สึกของท่าน มากกว่าความคิด
หรือความต้องการที่ท่านปรารถนาให้เป็น โดยให้ทําเครื่องหมายวงกลม (O) ตรงกับตัวเลือกตามลําดับ
ความมากน้อยที่ตรงกับความคิดเห็นของท่านมากที่สุด 

1 หมายถึง     ไมเ่ห็นด้วยกบัข้อความเป็นอยา่งยิ่ง 
2 หมายถึง     ไมเ่ห็นด้วยกบัข้อความ 
3 หมายถึง     ไมเ่ห็นด้วยและเห็นด้วยกบัข้อความเทา่ๆกัน 
4 หมายถึง     เห็นด้วยกบัข้อความ 
5 หมายถึง     เห็นด้วยกบัสถานการณ์นัน้เป็นสว่นใหญ่ 

ล า
ดบั
ที ่

ข้อความ 

ไม่
เห็น
ด้วย
กบั
ข้อคว
าม
เป็น
อยา่ง
ยิ่ง 

ไมเ่ห็น
ด้วย
กบัข้อ 
ความ 

ไมเ่ห็น
ด้วยและ
เห็นด้วย
กบั

ข้อความ
เทา่ๆกนั 

เห็น
ด้วย
กบัข้อ 
ความ 

เห็นด้วย
กบั

ข้อความ
เป็น

อยา่งยิ่ง 

1 
ฉนัพบวา่ ในแตล่ะวนั ฉนัตัง้ใจท าสิง่ตา่ง ๆ 
ด้วยความมุง่มัน่ 

1 2 3 4 5 

2 
ฉนัเช่ือวา่ ฉนัได้ค้นพบแล้ววา่ตวัตนที่
แท้จริงของฉนัเป็นเช่นไร 

1 2 3 4 5 

3 
ฉนัปรารถนาเป็นท่ีสดุวา่ชีวิตขิองฉนัจะได้
อะไรๆ สมใจโดยไมต้่องล าบาก 

1 2 3 4 5 

4 
ฉนัมีชีวิตอยูท่า่มกลางความเช่ือและศรัทธา
ที่ให้ความหมายในชีวิตแก่ฉนั 

1 2 3 4 5 

5 
สิง่ส าคญัส าหรับฉนัคือ ฉนัมีความสขุกบัสิง่
ที่ฉนัท ามากกวา่ที่คนอื่นจะคิดอยา่งไรกบั
การกระท าของฉนั 

1 2 3 4 5 

6 ............................................................. 1 2 3 4 5 
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ภาคผนวก ค 
ประเด็นตรวจสอบโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อต่อการพัฒนาความงอกงามหลังเผชิญ

เหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตของสตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านม 
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ประเด็นตรวจสอบโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อต่อการพัฒนาความงอกงามหลัง
เผชิญเหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตของสตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านม 

  ประเด็นตรวจสอบโปรแกรมกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อใช้ในการตรวจสอบการดําเนิน
กระบวนการกลุ่มของผู้นํากลุ่มเอง และระหว่างผู้นํากลุ่ม เนื่องจากการดําเนินกลุ่มเป็นแบบคู่ขนาน
และในแต่ละกลุ่มมีผู้นํากลุ่มร่วม ทั้งนี้ผู้นํากลุ่มจะต้องดําเนินการตามประเด็นให้ครบทุกประเด็น  
และการตรวจสอบนั้นจะต้องทําทันทีภายหลังจากสิ้นสุดกระบวนการกลุ่มในแต่ละช่วงให้ครบทุกช่วง   
 
ผู้ตรวจสอบ...........................................................................................................................................  

 
Session 1 ใบหน้าของฉัน 

ประเด็นตรวจสอบ การตรวจสอบ 
ผู้นํากลุ่มและผู้นํากลุ่มร่วมแนะนําตนเอง  

ผู้นําอธิบายภาพรวมของโปรแกรมกลุ่มที่จะต้องทํา การ
รักษาความลับ  

 

ผู้นํากลุ่ม เอ้ือให้สมาชิกทําความรู้จักกับเพ่ือนสมาชิกและ
ผู้นํา 

 

ผู้นํากลุ่มเอ้ือให้สมาชิกเกิดความรู้สึกผ่อนคลายต่อกลุ่ม  

เกริ่นนําแบบฝึกหัดที่ 1 สงบนิ่งอยู่กับความรู้สึก  

แบบฝึกหัดที่ 1 ใบหน้าของฉัน สมาชิกวาดภาพใบหน้าต้น
เอง 

 

สมาชิกแบ่งป๎นประสบการณ์  
ผู้นํากลุ่มสํารวจและเอ้ือให้สมาชิกตระหนักรู้ในตนเอง 
สํารวจตนเอง เข้าใจตนเอง 

 

ผู้นํากลุ่มมุ่งสร้างการสื่อสารระหว่างกันของสมาชิก  
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ผู้ตรวจสอบ............................................................................................................................. .............. 
 

Session 2 รูปภาพแทนเรื่องราวดีๆ ในชีวิต 

ประเด็นตรวจสอบ การตรวจสอบ 
ผู้นํากลุ่มเตรียมรูปภาพสื่ออารมณ์ทางบวกและอธิบาย
กิจกรรมรูปภาพแทนเรื่องราวดีๆ โดยให้เลือกรูปภาพที่ตรง
กับชีวิตที่สุด 

 

ผู้นํากลุ่มเอ้ือให้สมาชิกแบ่งป๎นเรื่องราวและความรู้สึกผ่าน
รูปภาพเหล่านั้น 

 

ผู้นํากลุ่มสํารวจเรื่องราวดีๆ ในชีวิต และเอ้ือให้สมาชิก
ตระหนักรู้ถึงเรื่องราวทางบวกของตนเอง 

 

ผู้นํากลุ่มมุ่งสร้างการสื่อสารระหว่างกันของสมาชิกใน
ทางบวก  

 

ผู้นํากลุ่มเอ้ือให้สมาชิกชื่นชมยินดีในชีวิตของผู้อ่ืน
เช่นเดียวกับชีวิตตน 

 

 

ผู้ตรวจสอบ............................................................................................................................. .............. 
 

Session 3 รูปภาพที่มีตัวเองและคนรอบข้าง 

ประเด็นตรวจสอบ การตรวจสอบ 

ผู้นํากลุ่มอธิบายกิจกรรมรูปภาพที่มีตนเองและคนรอบข้าง   
ผู้นํากลุ่มเตรียมรูปภาพที่สื่อถึงความสัมพันธ์ของคนใน
ครอบครัว 

 

สมาชิกกลุ่มแบ่งป๎นประสบการณ์เกี่ยวกับภาพใบนั้น  

ผู้นํากลุ่มสํารวจเรื่องราวความหมายของสมาชิกกลุ่ม  

ผู้นํากลุ่มเอ้ือให้สมาชิกได้ตระหนักถึงความหมายของการที่
มีคนรอบข้างในชีวิต 
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ผู้ตรวจสอบ............................................................................................................................. .............. 
 

Session 4 เรื่องเล่าจากรูปภาพ 

ประเด็นตรวจสอบ การตรวจสอบ 
ผู้นํากลุ่มอธิบายกิจกรรมเรื่องเล่าจากรูปภาพ  

ผู้นํากลุ่มให้เวลา 30 นาที ให้สมาชิกกลุ่มถ่ายภาพที่สื่อถึง
ความยากลําบากท่ีเคยเผชิญและก้าวผ่านมาได้ จํานวนกี่
ภาพก็ได้  

 

สมาชิกกลุ่มเลือกภาพ 1 ใบที่สื่อถึงอุปสรรคและความ
ยากลําบากในชีวิตของตนได้ดีที่สุดและปริ้นท์รูปใบนั้น
ออกมา 

 

ผู้นํากลุ่มเอ้ือให้สมาชิกแบ่งป๎นประสบการณ์เกี่ยวกับ
รูปภาพนั้นให้สมาชิกกลุ่มคนอ่ืนๆ ฟ๎ง 

 

ผู้นํากลุ่มช่วยสมาชิกสํารวจประสบการณ์ความยากลําบาก
ชีวิต และตระหนักถึงการก้าวข้ามประสบการณ์เหล่านั้น 

 

ผู้นํากลุ่มเอ้ือให้กลุ่มเกิดการแลกเปลี่ยนประสบการณ์ 
ความรู้สึกท่ีมีต่อสมาชิกกลุ่มคนอื่นๆ  

 

ผู้นํากลุ่มเอ้ือให้กลุ่มเกิดการเรียนรู้ผ่านประสบการณ์ไป
พร้อมๆ กัน 

 

 

ผู้ตรวจสอบ...........................................................................................................................................  
 

Session 5 ภาพใหม่ของฉัน 

ประเด็นตรวจสอบ การตรวจสอบ 

ผู้นํากลุ่มเกริ่นนําถึงเรื่องราว สิ่งต่างๆ ที่เกิดขึ้นภายในกลุ่ม
ที่ผ่านมา 

 

ผู้นํากลุ่มชวนให้สมาชิกมองภาพของตัวเองเป็นอย่างไรใน
อนาคต 

 

ผู้นํากลุ่มมอบหมายให้สมาชิกกลุ่มวาดภาพเหล่านั้นลงบน
กระดาษ โดยให้เวลาประมาณ 10 นาทีและแบ่งป๎นให้
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สมาชิกกลุ่มคนอ่ืนได้รับฟ๎ง 

ผู้นํากลุ่มเอ้ือให้สมาชิกได้ตระหนักถึงข้ันตอน หนทางการ
ไปสู่ภาพในอนาคต หากมีคนรอบข้างเกี่ยวข้องด้วย ให้
ตระหนักถึงการมีคนรอบข้างเพ่ือที่จะไปสู่ภาพนั้น 

 

ผู้นํากลุ่มเอ้ือให้เกิดการแลกเปลี่ยนกันมุมมอง ความรู้สึกที่
มีต่อเรื่องราวของกันและกัน  

 

ผู้นํากลุ่มเอ้ือให้เกิดการให้กําลังใจซึ่งกันและกันระหว่าง
สมาชิกกลุ่ม 

 

 
ผู้ตรวจสอบ................................................................................................................................... 
 

Session 6 สรุปการเรียนรู้, Giving & Receiving  

ประเด็นตรวจสอบ การตรวจสอบ 
ผู้นํากลุ่มสรุปสิ่งที่เกิดขึ้นตั้งแต่ session แรกท้ังหมด 
ประเด็นที่สําคัญที่ได้เกิดขึ้นในกลุ่ม 

 

ผู้นํากลุ่มเข้าสู่ช่วงสุดท้าย GR อธิบายถึงสิ่งที่สมาชิกกลุ่ม
ต้องสื่อสารถึงกัน 

 

ผู้นํากลุ่มกล่าวถึงความรู้สึกท่ีมีต่อกลุ่ม  
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ภาคผนวก  ง 
ชุดรูปภาพเป็นสื่อที่ใช้ในกระบวนการกลุ่ม 
ช่วงที่ 2 “รูปภาพแทนเรื่องราวดีๆ ในชีวิต”  
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ประวัติผู้เขียนวิทยา นิพนธ์ 
 

ประวัติผู้เขียนวิทยานิพนธ์ 

 

ผู้วิจัยเกิดเมื่อวันที่ 26 มีนาคม พ.ศ. 2533 ที่จังหวัดลําปาง จบการศึกษาระดับ
มัธยมศึกษาที่โรงเรียนบุญวาทย์วิทยาลัย จ.ลําปาง และสําเร็จการศึกษาปริญญาวิทยาศาสตร์
บัณฑิต (เกียรตินิยมอันดับ 2) คณะจิตวิทยา จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย เมื่อปีการศึกษา 2555 
จากนั้นเข้าศึกษาต่อหลักสูตรศิลปศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาจิตวิทยาการปรึกษา คณะจิตวิทยา 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย เมื่อปีการศึกษา 2556 โดยได้รับทุนอุดหนุนการวิจัยจากโครงการทุน
วิจัยมหาบัณฑิต สกว. ด้านมนุษยศาสตร์ -สังคมศาสตร์ ประจําปีงบประมาณ 2558 ในการ
ค้นคว้าวิจัยเรื่อง ผลของกลุ่มพัฒนาตนที่ใช้รูปภาพเป็นสื่อต่อการพัฒนาความงอกงามหลังเผชิญ
เหตุการณ์สะเทือนขวัญและสุขภาวะทางจิตของสตรีภายหลังการรักษามะเร็งเต้านม 

หมายเหตุ : หากผู้อ่านมีความสนใจเกี่ยวกับการศึกษาในครั้งนี้สามารถติดต่อผู้วิจัยได้ที่ 
n-n-ll1@hotmail.com 
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