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รายนามผู้ทรงคุณคุฒิ

ช ื่อ -ส ก ุล  ตำแหน่งและสถานที่ทำงาน

1. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ร.ต.อ.หญิง ศิริ,พันธ์ สาสัตย์ อาจารย์ประจำคณะพยาบาลศาสตร์
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย

2. นายแพทย์ นรวีร์ พุ่มจันทร์ นายแพทย์ 8 หัวหน้ากลุ่มงาน
โรงพยาบาลกลางวัน สถาบัน 
จิตเวชศาสตร์ สมเด็จเจ้าพระยา

3. นาง เพชร คันธสายบัว พยาบาลวิชาชีพ 7
สถาบันจิตเวชศาสตร์ สมเด็จเจ้าพระยา

พยาบาลวิชาชีพ 7
สถาบันจิตเวชศาสตร์ สมเด็จเจ้าพระยา

5.นางสาว ชนิกรรดา ไทยสังคม พยาบาลวิชาชีพ 7
โรงพยาบาลศรีธัญญา

4.นาง ดวงตา กุลรัตนญาณ
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ภาคผนวก ข

แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล

แบบวัดภาวะซึมเศร้าของผู้สูงอายุไทย TGDS (Thai Geriatric Depression Scale) 

แบบทดสอบสภาพสมองเบื้องต้น ฉบับภาษาไทย (MMSE- Thai 2002)

แผนกิจกรรมการใช้กลุ่มบำบัดประคับประคอง
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แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล

คำชี้แจง โปรดพิจารณาข้อความแต่ละข้อแล้วทำเครื่องหมาย ( / ) ลงหน้าข้อความ 
ที่เป็นจริงเกี่ยวกับตัวท่าน หรือเติมข้อความลงในช่องว่าง

1. เพศ ( ) 1. ชาย ( ) 2. หญิง
2. อาย.ุ........................ ปี
3. ระดับการศึกษา

( ) 1. ไม'ได้เรียน 
( ) 2. ประถมศึกษา 
( ) 3. มัธยมศึกษาตอนต้น

4. สถานภาพสมรส
( ) 1. โสด 
( ) 2. สมรส

5. จำนวนสมาชิกในครอบครัว
( ) 1. 1-2 คน 
( ) 2. 3-5 คน 
( ) 3. มากกว่า 5 คน

6. รายได้ครอบครัวต่อเดือน
( ) 1. ตํ่ากว่า 1,000 บาท 
( ) 2. 1,001-3,000 นาท 
( ) 3. 3,001 บาทขึ้นไป 
( ) 5,000 บาทขืนไป

7. ประวัติโรคประจำตัว

( ) 4 .มัธยมศึกษาตอนปลาย,ปวช 
( ) 5. ปวส., อนุปริญญา 
( ) 6. ตังแต่ปริญญาตรีขืนไป

( ) 3. หย่า/หม้าย

( ) 1. ไม่มี
( ) 2. ม ีระบุ..................................

8. ประวัติการเจ็บป่วยในครอบครัว
( ) 1. ไม่มี
( ) 2. มี ระบุ..................................

9. ประวัติการเจ็บป่วยทางจิตในครอบครัว
( ) 1. ไม,มี
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แบบประเมินภาวะซึมเศร้าในผู้สูงอายุ ( TGDS)
ของกลุ่มทื่เนผู้สมรรถภาพสมอง (2537 )

ชือ..................................................................... อาย.ุ......................... HN.................................................
ว ันที่................................ ท ีอย ู่.......................  ..................................... โทร.............................................
โปรดอ่านข้อความในแต่ละข้ออย่างละเอียด และประเมินความรู้สึกของท่านในช่วงเวลา 
หนึ่งสัปดาห์ที่ผ่านมา

ให้ขีด ( / ) ลงในช่องที่ตรงกับ “ ใช่ ” ถ้าข้อความในข้อนั้นตรงกับความรู้สึกของท่าน 
ให้ขีด ( / ) ลงในช่องที่ตรงกับ “ ไม่ใช่ ” ถ้าข้อความในข้อนั้นไม่ตรงกับความรู้สึกของท่าน

ข้อความ ใช่ ไม่ใช่ คะแนน
1. คุณพอใจกับชีวิตความเป็นอยู่ตอนบี*
2. คุณไม,อยากทำในสิ่งที่เคยสนใจหรือเคยทำเป็นประจำ
3. คุณรู้สึกชีวิตของคุณช่วงบีว่างเปล่าไม่รู้จะทำอะไร
4. คุณรู้สึกเบื่อหน่ายบ่อยๆ
5. คุณหวังว่าจะมีสิ่งที่ดีเกิดขืนในวันหน้า*
6. คุณมีเรื่องกังวลอยู่ตลอดเวลา และเลิกคิดไม,ได้
7. ส่วนใหญ่แล้วคุณรู้สึกอารมณ์ดี*
8. คุณรู้สึกกลัวว่าจะมีเรื่องไม่ดีเกิดขืนกับคุณ
9. ส่วนใหญ่คุณรู้สึกมีความสุข*
10. บ่อยครั้งที่คุณรู้สึกไม่มีที่พึ่ง
11. คุณรู้สึกกระวนกระวาย กระสับกระส่ายบ่อยๆ
12. คุณชอบอยู่กับบ้านมากกว่าที่จะออกนอกบ้าน
13. บ่อยครั้งที่คุณรู้สึกวิตกกังวลเกี่ยวกับชีวิตข้างหน้า
14. คุณคิดว่าความจำของคุณไม่ดีเท่าคนอื่น
15. การที่มีชีวิตอยู่ถึงปีจจุบันนี้เป็นเรื่องที่น่ายินดีหรือไม่*
16. คุณรู้สึกหมดกำลังใจ หรือเศร้าใจบ่อยๆ
17. คุณรู้สึกว่าชีวิตคุณค่อนข้างไม่มีคุณค่า
18. คุณรู้สึกกังวลมากกับชีวิตที่ผ่านมา
19. คุณรู้สึกว่าชีวิตนี้ยังมีเรื่องน่าสนุกอีกมาก*
20. คุณรู้สึกลำบากที่จะเริ่มต้นทำอะไรใหม่ๆ
21. คุณรู้สึกกระตือรือร้น*
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22. คุณรู้สึกสิ้นหวัง
23. คุณคิดว่าคนอื่นดีกว่าคุณ
24. คุณอารมณ์เสียง่ายกับเรื่องเล็กๆน้อยๆ อยู่เสมอ
25. คุณรู้สึกอยากร้องไห้บ่อยๆ
26. คุณมีความตังใจในการทำสิ่งหนึ่งสิ่งใดได้ไม'นาน
27. คุณรู้สึกสดชื่นในเวลาตื่นนอนตอนเช้า*
28. คุณไม่อยากพบปะพูดคุยกับคนอื่น
29. คุณตัดสินใจอะไรได้เร็ว*
30. คุณมีจิตใจสบาย แจ่มใสเหมือนก่อน*

หมายเหตุ
ลักษณะคำถาม เป็นความรู้สึกเกี่ยวกับตนเองทางด้านกาย ใจ และสังคม 
ข้อความที่เกี่ยวกับความรู้สึกทางด้านบวก มี 10 ข้อ ได้แก่ ข้อ 1,5,7, 9, 15, 19, 21,27, 29, 

และ 30 ถ้าตอบว่า “ไม,ใช่ ” ให้ 1 คะแนน
ข้อความที่เกี่ยวกับความรู้สึกทางด้านลบ มี 20 ข้อ ได้แก่ ข้อ 2, 3,4, 6,8. 10,11, 12, 13, 14, 

16, 17, 18, 20,22, 23, 24, 25, 26, และ ข้อ 28 ถ้าตอบว่า “ใช่ ” ให้ 1 คะแนน

การแปลผล
คะแนน 0-12 เป็นค่าปกติ
คะแนน 13 - 17 มีภาวะซึมเศร้าเล็กน้อย 
คะแนน 18-24 มีภาวะซึมเศร้าปานกลาง
คะแนน 25 - 3 0  มีภาวะซึมเศร้ารุนแรง
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แบบทดสอบสภาพสมองเบื้องต้นฉบับภาษาไทย (MMSE- Thai 2002 )
ในกรณีที่ผู้ถูกทดสอบอ่านไม่ออกเขียนไม่ได้ ไม่ต้องทำข้อ 4 ,9 และ 10

บันทึกคำตอบไว้ทุกครั้ง(ทังคำตอบที่ถูกและผิด) คะแนน
1. Orientation for time (5 คะแนน) (ตอบถูกขอละ 1 คะแนน)

1.1 ป ีน ี้พ .ศ. อะไร ....................................................
1.2 วันนี้วันอะไร ....................................................
1.3 เด ือนน ี้เด ือนอะไร....................................................
1.4 ป ีน ี้ป ีอะไร ...................................................
1.5 ฤดูนี้ฤดูอะไร ...................................................

2. Orientation for place (5 คะแนน) (ตอบถูกข้อละ 1 คะแนน)
2.1 สถานที่ตรงนีเรียกว่าอะไรและ ชื่ออะไร ....................................................
2.2 ขณะนี้อยู่ที่ชั้นที่เท่าไรของตัวอาคาร ....................................................
2.3 ที่นี่อยู่1ในอำเภออะไร ....................................................
2.4 ที่นี่จังหวัดอะไร ....................................................
2.5 ที่นี่ภาคอะไร ....................................................

3. Registration (3 คะแนน)
ต่อไปนีเป็นการทดสอบความจำ ดิฉัน จะบอกชื่อ 3 อย่าง ตังใจฟิงให้ดีนะ เพราะจะบอก 

ครังเดียว ไม่มีการบอกชำอีก เมื่อดิฉันพูดจบ ให้พูดทบทวน ตามที่ได้ยิน ให้ครบทัง 3 ช่ือ แล้ว 
พยายามจำไว้ให้ดีเดี๋ยวดิฉันถามซํ้า

- การบอกชื่อแต่ละคำให้ห่างกันประมาณหนึ่งวินาที ต้องไม่ช้าหรือเร็วเกินไป (พูด 1 คำได้ 1 
คะแนน)

o  ดอกไม้ o  แม่นำ o  รถไฟ ....................................................
ในกรณีที่ทำแบบทดสอบชำภายใน 2 เดือน ให้ใช้คำว่า

๐  ต้นไม้ ๐  ทะเล ๐  รถยนต์...................................................
4. Attention/ Calculation (5 คะแนน) (ให้เลือกทำข้อใดข้อหนึ่ง)

ข้อนี้เป็นการคิดเลขในใจเพื่อทดสอบสมาธิ คิดเลขในใจเป็นไหม
ถ้าตอบคิดเป็น ให้ทำข้อ 4.1 ถ้าตอบคิดไม่เป็น ให้ทำข้อ 4.2

4.1 “ ข้อนี้คิดในใจ เอา 100 ตั้ง ลบออกทีละ 7 ”
ไปเรื่อยๆ ได้ผลลัพธ์เท ่าไรบอกมา...............................................................
บันทึกคำตอบตัวเลขไว้ทุกครั้ง (ทั้งคำตอบที่ถูกและผิด) ทำทั้งหมด 5 ครั้ง ถ้าลบได้ 1, 2, หรือ 3 
แล้วตอบไม่ได้ ก็คิดคะแนนเท่าที่ทำได้ ไม่ต้องย้ายไปทำข้อ 4.2

4.2 ดิฉัน จะสะกดคำว่า มะนาว ให้ฟิง ฟิงแล้วให้สะกดถอยหลังจากพยัญชนะตัวหลังไปตัวแรก
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คำว่ามะนาวสะกดว่า มอม้า-สระอะ นอหนู-สระอา-วอแหวน
สะกดให้ฟิงซิ ................................................................

ว า  น ะ  ม
5. Recall (3 คะแนน)

“ เมื่อสักครู่ที่ให้จำของ 3 อย่าง จำได้ไหมมีอะไรบ้าง ” ( ตอบถูก 1 คำได้ 1 คะแนน) 
o  ดอกไม้ o  แม่นำ o  รถไฟ ....................................................

ในกรณีที่ทำแบบทดสอบชำภายใน 2 เดือน ให้ใช้คำว่า
๐  ต้นไม้ ๐  ทะเล o  รถยนต.์..................................................

6. Naming (2 คะแนน)
6.1 ยื่นดินสอให้ผู้ถูกทดสอบดูและถามว่า

“ ของสิ่งน ีเรียกว่าอะไร” ...................................................
6.2 ชีนาฬิกาข้อมือให้ผู้ถูกทดสอบดูและถามว่า

“ ของสิ่งน ีเร ียกว่าอะไร” ...................................................
7. Repetition (1 คะแนน) ( พูดตามได้ถูกต้องได้! คะแนน)

“ ตังใจฟงนะ เมื่อพูดข้อความนีแล้ว” ให้พูดตาม จะบอกเที่ยวเดียว 
“ ใครใคร่ขายไก่ไข่” ...................................................

8. Verbal command (3 คะแนน)
“ ฟิงดีๆนะเดียว จะส่งกระดาษให้ แล้วให้ รับด้วยมือขวา พับครึ่ง แล้ววางไว้บนโต๊ะ” 
ผู้ทดสอบแสดงกระดาษเปล่าขนาดประมาณ เอ 4 ไม่มีรอยพับ ให้ผู้ถูกทดสอบ 

o  รับด้วยมือขวา o  พับครึ่ง o  หลับตาได้

9. Written command ( 1 คะแนน )
ต่อไปนีเป็นคำสั่งที่เขียนเป็นตัวหนังสือ ต้องการให้อ่านแล้วทำตาม จะอ่านออกเสียงหรืออ่านใน 

ใจก็ได้ ผู้ทดสอบแสดงกระดาษที่เขียนว่า“ หล ับตา” ...................................................
10. Writing ( 1 คะแนน)

ข้อนีเป็นคำสั่ง “ ให้เขียนข้อความอะไรก็ได้ที่อ่านแล้ว!เรื่อง” หรือมีความหมายมา 1 ประโยค 11

11. Visuoconstruction ( 1 คะแนน )
ข้อนี้เป็นคำสั่ง “ จงวาดภาพให้เหมือนภาพตัวอย่าง”



า 23

คะแนนรวม........................... คะแนน
ชื่อผู้ถ ูกประเมิน..................................................................อายุ...................... ปี
วันเดือนปี....................................................

จุดตัด (Cut- off point) สำหรับคะแนนที่สงสัยภาวะสมองเสื่อม (Cognitive impairment)

ระดับการศึกษา คะแนน
จุดตัด เต็ม

ผู้สูงอายุปกติไม่ได้เรียนหนังสือ 
( อ่านไม่ออก- เขียนไม่ได้)

น้อยกว่าหรือเท่ากับ 14 23
(ไม่ต้องทำข้อ 4,9,10)

ผู้สูงอายุปกติเรียนระดับประถมศึกษา น้อยกว่าหรือเท่ากับ 17 30
ผู้สูงอายุปกติเรียนระดับสูงกว่า 
ประถมศึกษา

น้อยกว่าหรือเท่ากับ 22 30
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แผนกิจกรรมการใช้กลุ่มบำบัดประคับประคอง
ต่อภาวะซึมเศร้าในผู้ป่วยสูงอายุ ครังที 1

วัตถุประสงค์ เนื้อหา กิจกรรม เกณฑ์การประเมิน
1.เพื่อสร้างส้มพันธภาพ - การสร้างส้มพันธ ระยะเริ่มกล'ม 1. ผู้ป่วยสูงอายุ
ระหว่างผู้ศึกษากับผู้ป่วย ภาพ ระหว่างผู้ 1. ผู้ศึกษา และผู้ป่วยสูงอายุนั่งเป็น พูดคุย ทักทายกัน
สูงอายุและระหว่าง ศึกษากับผู้ป่วย วงกลมหันหน้าเข้ากัน กับผู้นำกลุ่มและ
สมาชิกผู้ป่วยสูงอายุ สูงอายุและระหว่าง 2............................................... ผู้ป่วยสูงอายุในกลุ่ม
ด้วยกัน สมาชิกผู้ป่วยสูงอายุ ระยะนีใช้เวลาประมาณ 15 นาที และทราบชื่อผู้ป่วย
2 .เพื่อให้ผู้'ป่วยสูงอายุ ด้วยกัน ระยะทำงานร่วมกัน สูงอายุอื่นได้อย่าง
ทราบวัตถุประสงค์ -วัตถุประสงค์ของ 3. ผู้ศึกษาบอกวัตถุประสงค์ น้อย 5 คน
ระเบียบการเข้ากลุ่มการ กิจกรรมกลุ่มบำบัด ระยะเวลาในการทำกล'ม ......... 2. สังเกตจาก
ปฏิบัติตนในฐานะ ประกับประคอง 4. ผู้ศึกษาสนับสนุนให้ผู้ป่วยสูงอายุ พฤติกรรม การ
สมาชิกกลุ่มและ ในกลุ่มร่วมกันหาข้อตกลง แสดงความคิดเห็น
ประโยชน์ที่จะได้รับ และ การมีส่วนร่วม
3.เพื่อสร้างบรรยากาศ 5. เปิดโอกาสใหัผู้ป่วยสูงอายุซักถาม ของผู้ป่วยสูงอายุ
ความเป็นกันเอง ข้อ................................. 3. ผู้ป่วยสูงอายุบอก
ความคุ้นเคย ไว้วางใจ 6.ผู้นำกลุ่มให้ผู้ป่วยสูงอายุแสดง ประโยชน์จากการ
การยอมรับ การกล้า ความร้ส ึกคาดหวัง....... เข้ากลุ่มได้
แสดงความรู้สึกเปิดเผย ระยะนี้ใช้เวลาประมาณ 1 ชั่วโมง 4. จากการสรุปผล
ตนเองของผู้ป่วยสูงอายุ ระยะยติกล่ม การเข้ากลุ่ม โดย
ต่อกลุ่ม 7. ผู้ป่วยสูงอายุช่วยกันสรุป ผู้นำกลุ่มและผู้ช่วย

ผ้นำกล่ม วิเคราะห์
8.ผู้ศึกษารวบรวมประเด็นต่างๆ ใน

«นิ จ ่

พฤติกรรมกลุ่ม
เร ื่อ ง ..........................................

ระยะนี้ใช้เวลาประมาณ 1 5 นาที
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แผนกิจกรรมการใช้กลุ่มบำบัดประคับประคอง
ต่อภาวะซึมเศร้าในผู้ป่วยสูงอายุ คร้ังท่ี 2

ว ัต ถ ุป ระส งค ์ เน ือห า ก ิจกรรม เก ณ ฑ ์ก ารป ระ เม ิน

1. เพ ื่อ ให ้ผ ู้ป ่ว ยส ูงอ าย ุได ้ 1. การส ร ้าง ระยะเร ิ่มกล'ม 1. ผ ู้ป ่วยส ูงอ าย ุให ้

ท บ ท วน ว ัต ถ ุป ระส งค ์ข อ ง ส ัม พ ัน ธภ าพ เพ ื่อ 1. ผ ู้ศ ึก ษ าก ล ่าว เป ิด ก ล ุ่ม  ท ัก ท าย ค วาม ร ่วม ม ือ ใน ก าร

กล ุ่ม  กฎกต ิกา และ ก ารบ ำบ ัด  และ ผ ู้ป ่วยส ูงอาย ุ ทบทวน ต อ บ ว ัต ถ ุป ระ ส งค ์

ข ้อ ต ก ล ง ท ี่ส ร ้างไว ้ร ่วม ก ัน ว ัต ถ ุป ระส งค ์ข อ ง 2. ผ ู้ศ ึก ษ าเป ิด โอ ก าส ให ้ผ ู้ป ่วย ก ฎ กต ิกา และข ้อ

แ ล ะป ฏ ิบ ัต ิต าม ข ้อ ต ก ล ง ก ิจก รรม ก ล ุ่ม บ ำบ ัด ส งอ าย เล ่า เร ื่อ งส าเห ต ..................... ป ฏ ิบ ัต ิต ่างๆ

2. เพ ื่อ ให ้ผ ู้ป ่ว ยส ูงอ าย ุได ้ ป ระค ับ ป ระค อ ง ระยะน ีใช ้เวล าป ระม าณ  15 นาท ี 2. ผ ู้ป ่วยส ูงอาย ุม ี

ค ้น ห าส ภ าวก ารณ ์ข อ ง 2. ศ ึก ษ าจาก ป ิญ ห า ระยะท ำงาน ร ่วม ก ัน ป ฏ ิส ัม พ ัน ธ ์ก ัน  มี
ภ าวะซ ึม เศ ร ้าท ี่เก ิด ข ึน ใน ท ี่เป ็น ป ระส บ ก ารณ ์ 3. ผ ู้ศ ึก ษ าให ้ผ ู้ป ่วยส ูงอ าย ุเส น อ ส ่วน ร ่วม ใน การ
ตนเอง ข อ งผ ู้ป ่วยส ูงอ าย ุ เร ื่อ งท ี่ด ้อ งก ารพ ูด ค น ล ะ 1 เร ื่อง อภ ิป ราย และการ
3. เพ ื่อ ให ้ผ ู้ป ่วยส ูงอ าย ุ แ ล ะน ำม าเช ื่อ ม โยง ห ล ังจากาf น ..................................... แ ส ด งค วาม ค ิด เห ็น
พ ูด ค ุย  แลกเป ล ี่ยน เข ้าส ู่ภ าวะซ ึม เศ ร ้า 4. ผ ู้ศ ึก ษ าเป ิด โอ ก าส ให ้ผ ู้ป ่วย ระห ว ่างก ารด ำเน ิน
ป ระส บ ก ารณ ์แ ล ะระบ าย ใน ผ ู้ป ่วยส ูงอ าย ุ ส ูงอ าย ุเจ ้าข อ ง เร ื่อ งท ี่ได ้ร ับ เล ือ ก กล ุ่ม
ความ ร ้ส ึกต 'อ ป ีฌ ห าภ าวะ ไ ด ้ร ะ บ าย ค ว าม ร ้ส ึก ...................... 3. ผ ้ป ่วยส งอายม ี<0 Ù

ซ ึม เศ ร ้าข อ งต น เอ ง
'บิ

5. ผ ้ศ ึก ษ าก ระ ต ้น ให ้ผ ้ป ่วยส งอ าย
'น  q j q

การระบ าย
4. เพ ื่อ ให ้ผ ู้ป ่วยส ูงอ าย ุ

'น  q  q j q j  q

ร ่ว ม ก ัน อ ภ ิป ร าย ................ ค วาม ร ู้ส ึก  การ
ร ู้ส ึก ต น เอ งม ีค ุณ ค ่า 6. ผ ู้ศ ึก ษ าก ระ ต ุ้น ให ้ผ ู้ป ่วยส ูงอ าย ุ แส ด งอ อ กท าง
5. เพ ื่อ ให ผ้ ู้ป ่วยส ูงอ าย ุ ร ่ว ม ก ัน ห าแ น ว ท าง........... อ ารม ณ ์ ค ำ พ ูด และ
ป ระค ับ ป ระค อ งจ ิต ใจซ ึ่ง ระยะน ีใข ้เวล าป ระ ม าณ  1 ช ั่วโม ง แ ลกเป ล ี่ยน
ก ัน และก ัน ระยะยต ิกล ่ม ป ระส บ ก ารณ ์ใน

7 .ผ ้ป ่ว ย ส ง อ าย ช ่ว ย ก ัน ส ร ป ...... รายละเอ ียด ข อ ง
8. ผ ู้ป ่วยส ูงอ าย ุแ ส ด งค วาม เห ็น ภ าว ะ ซ ึม เศ ร ้า ท ี่

ใ จ ........................................................ เก ิดข ึน
9. ผ ู้น ำ ก ล ุ่ม ส ร ุป ส าระส ำค ัญ ข อ ง 4. จาก ก ารส ร ุป ผล
ก า ร อ ภ ิป ร า ย .................................... การเข ้ากล ุ่ม  โดย
ระยะ น ี้ใช ้เวล าป ระ ม าณ  15 นาท ี ผ ู้น ำ ก ล ุ่ม แ ล ะ ผ ู้ช ่วย

ผ ู้น ำ กลุ่ม
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แผนกิจกรรมการใช้กลุ่มบำบัดประคับประคอง
ต่อภาวะซึมเศร้าในผู้ป่วยสูงอายุ คร้ังท่ี 3

วัตถุประสงค์ เนื้อหา กิจกรรม เกณฑ์การประเมิน
1. เพื่อให้เกิดกระบวนการ 1. การสร้าง ระยะเริ่มกล่ม 1. ผู้ป่วยสูงอายุให้
กลุ่มบำบัด ส้มพันธภาพเพื่อ 1. ผู้ศึกษากล่าวเปิดกลุ่ม ทักทาย ความร่วมมือในการ
ประคับประคอง การบำบัด และ ผู้ป่วยสูงอายุ ทบทวน ตอบวัตถุประสงค์
2. เพื่อให้ผู้ป่วยสูงอายุมี วัตถุประสงค์ของ วัตถประสงค์........................... กฎกติกา และข้อ
แนวทางในการเผชิญ- กิจกรรมกลุ่มบำบัด 2. ผู้ศึกษาเปิดโอกาสให้ผู้ป่วย ปฏิบัติต่างๆ
ปีญหาและแก้ไขบัเญหา ประคับประคอง สูงอายุเล่าเรื่องสาเหตุของการเกิด 2. ผู้ป่วยสูงอายุมี

3. เพื่อส่งเสริมความมี 2. ศึกษาจากปิญหา ภาวะซึมเศร้า .................... ปฏิสัมพันธ์กัน มี
คุณค่าในตนเองของ ที่เป็นประสบการณ์ ระยะนี้ใช้เวลาประมาณ 15 นาที ส่วนร่วมในการ

ผู้ป่วยสูงอายุ ของผู้ป่วยสูงอายุ ระยะทำงานร่วมคัน อภิปราย และการ
4. เพื่อลดภาวะซึมเศร้า และนำมาเชื่อมโยง 3. ผู้ศึกษาให้ผู้ป่วยสูงอายุเสนอ แสดงความคิดเห็น
และประคับประคองจิตใจ เข้าสู่ภาวะซึมเศร้า เรื่องที่ต้องการ........................... ระหว่างการดำเนิน
ซึ่งกันและกันภายในกลุ่ม ในผู้ป่วยสูงอายุ 4. ผู้ศึกษาเปิดโอกาสให้ผู้ป่วย กลุ่ม

สงอายเจ้าของเรื่องที่ได้รับเลือก 3 ผ้ป่วยสงอายมี'น q
ได้ระบายความร้สึก . .

qj qj ■ q
การระบาย

5.ผู้ศึกษากระตุ้นให้ผู้ป่วยสูงอายุ ความรู้สึก การ
ร่วมคันอภิปราย.......................... แสดงออกทาง
6. ผู้ศึกษากระตุ้นให้ผู้ป่วยสูงอายุ อารมณ์ คำพูด และ
ร่วมกันหาแนวทาง.......... แลกเปลี่ยน
ระยะนีใช้เวลา 1 ชั่วโมง ประสบการณ์ใน
ระยะยติกล่ม รายละเอียดของ
7.ผู้ป่วยสูงอายุ1ช่วยกันสรุปเนื้อหา วิธีการเผชิญกับ

ปิณหาภาวะซึมเศร้า
8. ผู้ป่วยสูงอายุแสดงความ

บิ

4.ผู้ป่วยสูงอายุ
เห็นใจ ........................................ ร่วมกันแสดงความ
9. ผู้นำกลุ่มสรุปสาระสำคัญ คิดเห็น เสนอ

แนวทางในการ
ระยะนี้ใช้เวลาประมาณ 15 นาที เผชิญปิญหาและ
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แผนกิจกรรมการใช้กลุ่มบำบัดประคับประคอง
ต่อภาวะซึมเศร้าในผู้ป่วยสูงอายุ คร้ังที 4

วัตถุประสงค์ เนือหา กิจกรรม เกณฑ์การประเมิน
1.เพื่อให้เกิดกระบวนการ 1. การสร้าง ระยะเริ่มกล'ม 1. ผ ู้ป่วยสูงอายุให้
กลุ่มบำบัดประคับประคอง ส้มพันธภาพเพื่อ 1. ผู้ศึกษากล่าวเปิดกลุ่ม ทักทาย ความร่วมมือในการ
2 เพื่อให้ผ้’ป่วยสงอาย การบำบัด และ ตอบวัตถประสงค์

«นิ «บ่ q

ค้นหาปิญหาสัมพันธภาพ วัตถุประสงค์ของ 2. ผู้ศึกษาเปิดโอกาสให้ผู้ป่วย กฎกติกา และข้อ
ในครอนครัวที่เกี่ยวข้อง กิจกรรมกลุ่ม สงอายเล่า...................................... ปฏิบัติต่างๆ
กับภาวะซึมเศร้า บำบัด ระยะนีใช้เวลาประมาณ 15นาที 2. ผู้ป่วยสูงอายุมี
3.เพื่อให้มีการสร้าง ประคับประคอง ระยะทำงานร่วมกัน ปฏิสัมพันธ์กัน มี
ส้มพันธภาพที่ดีกับบุคคล 2. ศึกษาจากปิญหา 3. ผู้ศึกษาให้ผู้ป่วยสูงอายุเสนอ ส่วนร่วมในการ
ในครอบครัว ท่ีเป็น เรื่อง............................................ อภิปราย และการ

ประสบการณ์ของ 4. ผ ู้ศึกษาเปิดโอกาสให้ผู้ป่วย แสดงความคิดเห็น
ผ ู้ป่วยสูงอายุและ สูงอายุเจ้าของเรื่องท ี่ได้รับเลือก ระหว่างการดำเนิน
น ำ มาเชื่อมโยงเข้า ได้ระบายความรู้สึก ความคับข้อง กลุ่ม
ส ู่ภาวะซึมเสร้าใน ใจและเรื่องส้มพันธภาพใน 3. ผ ู้ป่วยสูงอายุม ีการ
ผ ้ป่วยสงอาย ระบายความร้สึก' น ' น  q

3. ภาวะซึมเศร้า 5.ผ ู ้ ศึกษากระตุ้นให ผ้ ู ้ ป่วยสูงอายุ
' นิ

การแสดงออกทาง
-  สาเหตุ 6. ผ ู ้ ศึกษากระตุ้นให ผ้ ู ้ ป่วยสูงอายุ อารมณ์ ค ำ พูด และ
-  อาการและอาการ ร่วมกันหาแนวทาง ............................................................ แลกเปลี่ยน
แสดง ระยะนีใช้เวลา 1 ชั่วโมง ประสบการณ์ใน
-  ภาวะซึมเศร้าใน ระยะยติกล่ม รายละเอียดของ
ผู้ป่วยสูงอายุ 7.ผ้ป่วยสงอายช่วยกันสรป....... ภาวะซึมเศร้าที่
- การรักษา......... 8. ผู้ป่วยสูงอายุแสดงความเห็นใจ เกิดขืน

ให้กำลังใจต่อกัน.................. 4. ผ้ป่วยสงอาย
9. ผู้ศึกษาสรุปสาระสำคัญของ

«น «น q

ร่วมกันแสดงความ
การอภิปราย............................. คิดเห็น เสนอ
ระยะนีใช้เวลาประมาณ 15 นาที แนวทางในการ

เผชิญปิญหาและ



128

แผนกิจกรรมการใช้กลุ่มบำบัดประคับประคอง
ต่อภาวะซึมเศร้าในผู้ป่วยสูงอายุ ครังที 5

ว ัต ถ ุป ร ะ ส ง ค ์ เน ื้อ ห า ก ิจ ก ร ร ม เก ณ ฑ ์ก า ร ป ร ะ เม ิน

1. เพ ื่อ ใ ห ้เก ิด ก ร ะ บ ว น ก า ร 1. ก าร ส ร ้าง ร ะ ย ะ เร ิ่ม ก ล 'ม 1. ผ ู้ป ่ว ย ส ูง อ า ย ุใ ห ้

ก ล ุ่ม บ ำบ ัด ส ้ม พ ัน ธ ภ า พ เพ ื่อ 1. ผ ู้ศ ึก ษ า ก ล ่า ว เป ิด ก ล ุ่ม  ท ัก ท า ย ค ว า ม ร ่ว ม ม ือ ใ น ก า ร

ป ร ะ ค ับ ป ร ะ ค อ ง ก าร บ ำบ ัด  แ ล ะ ผ ู้ป ่ว ย ส ูง อ า ย ุ ท บ ท ว น ต อ บ ว ัต ถ ุป ร ะ ส ง ค ์

2. เพ ื่อ ใ ห ้ผ ู้ป ่ว ย ส ูง อ า ย ุเก ิด ว ัต ถ ุป ร ะ ส ง ค ์ข อ ง ว ัต ถ ป ร ะ ส ง ค ์........................................ 2 . ผ ู้ป ่ว ย ส ูง อ า ย ุม ี

ค ว า ม ภ า ค ภ ูม ิใ จ ใ น ต น เอ ง ก ล ุ่ม บ ำบ ัด 2. ผ ู้ศ ึก ษ า เป ิด โ อ ก า ส ใ ห ้ผ ู้ป ่ว ย ป ฎ ิส ัม พ ัน ธ ์ค ัน  มี

3 .เพ ื่อ ส ่ง เส ร ิม ค ว า ม ม ี ป ร ะ ค ับ ป ร ะ ค อ ง ส ูง อ า ย ุเล ่า เร ื่อ ง ค ว า ม ภ า ค ภ ูม ิใ จ ส ่ว น ร ่ว ม ใ น ก า ร

ค ณ ค ่าใน 2 ศ ึก ษ า จ า ก ป ิณ ห า อ ภ ิป ร า ย  ..................q
ต น เอ ง ข อ ง ผ ู้ป ่ว ย ส ูง อ า ย ุ ท ี่เป ็น ร ะ ย ะ น ี้ใ ช ้เว ล า ป ร ะ ม า ณ  1 5 น าท ี 3. ผ ู้ป ่ว ย ส ูง อ า ย ุม ี การ

4 . เพ ื่อ ล ด ภ า ว ะ ซ ึม เศ ร ้า แ ล ะ ป ร ะ ส บ ก า ร ณ ํ,ข อ ง ร ะ ย ะ ท ำ ง า น ร ่ว ม ค ัน ร ะ บ า ย ค ว า ม ร ู้ส ึก

ป ร ะ ค ับ ป ร ะ ค อ ง จ ิต ใ จ ซ ึ่ง ผ ้ป ่ว ย ส ง อ า ย แ ล ะ 3. ผ ้ศ ึก ษ า ใ ห ้ผ ้ป ่ว ย ส ง อ า ย เส น อ

ค ัน แ ล ะ ค ัน ภ า ย ใ น ก ล ุ่ม
' น ' น  q
น ำ ม า เช ื่อ ม โ ย ง เข ้า

'น ' น ' น ' า
เร ื่อ ง ท ี่ต ้อ ง ก า ร ........................................ 4 . ผ ู้ป ่ว ย ส ูง อ า ย ุ

ส ู่ภ าว ะ ซ ึม เส ร ้า ใ น 4. ผ ู้ศ ึก ษ า เป ิด โ อ ก า ส ใ ห ้ผ ู้ป ่ว ย เจ ้า ข อ ง เร ื่อ ง ส า ม า ร ถ

ผ ้ป ่ว ย ส ง อ า ย ส ง อ า ย เจ ้า ข อ ง เร ื่อ ง ท ี่ไ ด ้ร ับ เล ือ ก' น ' น ' จ ี 'น ‘ง
ไ ด ้ร ะ บ า ย ค ว า ม ร ้ส ึก  ..........................qj
5 .ผ ้ศ ึก ษ า ก ร ะ ด ้น ใ ห ้ผ ้,ป ่ว ย ส ง อ า ย 5. ผ ้ป ่ว ย ส ง อ า ย'น q qj qj q
ร ่ว ม ค ัน อ ภ ิป ร า ย .................................

'น qj  q

ส า ม า ร ถ บ อ ก ส ิ่ง ท ี ่ ท ำ

6. ผ ู้ศ ึก ษ า ก ร ะ ต ุ้น ใ ห ้ผ ู ้ ป ่ว ย ส ูง อ า ย ุ ใ ห ้ต น เอ ง ม ี ค ว าม

ร ่ว ม ค ัน ห า แ น ว ท า ง ใ น ก า ร แ ก ้ไ ข ภ า ค ภ ูม ิใ จ  ห ร ือ

ป ิญ ห า ร ะ ย ะ น ีใ ช ้เว ล า ป ร ะ ม า ณ  1 ค ว า ม ส ำ เร ็จ ใ น ช ีว ิต

ช ั่ว โ ม ง ต น เอ ง ไ ด ้

ร ะ ย ะ ย ต ิก ล ่ม 6. จ า ก ก า ร ส ร ุป ผ ล

7 .ผ ู ้ ป ่ว ย ส ูง อ า ย ุช ่ว ย ก ัน ส ร ุป เน ื้อ ห า ก า ร เข ้า ก ล ุ่ม  โ ด ย ผ ู ้ น ำ

ข ้อ ค ิด เห ็น  ............................................................................................... ก ล ุ่ม แ ล ะ ผ ู้ช ่ว ย

8. ผ ู ้ ป ่ว ย ส ูง อ า ย ุแ ส ด ง ค ว า ม เห ็น ใ จ

9. ผ ู ้ น ำ ก ล ุ่ม ส ร ุป ส า ร ะ ส ำ ค ัญ

ส ง อ าย  ...................................................

ร ะ ย ะ น ี้ใ ช ้เว ล า ป ร ะ ม า ณ  15 น าท ี
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แผนกิจกรรมการใช้กลุ่มบำบัดประคับประคอง
ต่อภาวะซึมเศร้าในผู้ป่วยสูงอายุ ครังที 6

วัตถุประสงค์ เนื้อหา กิจกรรม เกณฑ์การประเมิน
1. เพื่อให้ผ ู ้ ป่วยสูงอายุได้ 1 .  การสร้าง ระยะเริ่มกล,ม 1. ผู้ป่วยสูงอายุบอก
ทบทวนวัตถุประสงค์ของ 
กลุ่ม กฎกติกา และ

ส้มพันธภาพเพื่อ 
การบำบัด และ

1 .  ผู้ศึกษากล่าวเปิดกลุ่ม ประโยชน์ของการ 
เข้ากล่มจิตบำบัดq

ข้อตกลงที่สร้างไว้ร่วมกัน วัตถุประสงค์ของ 2. ผู้ศึกษาเปิดโอกาสให้ผู้ป่วย ประคับประคองได้
และประโยชน์จาก กิจกรรมกลุ่ม สูงอายุแลกเปลี่ยนประสบการณ์ 2. ผู้ป่วยสูงอายุบอก
การเข้ากล่มในแต่ละครัง บำบัด แนวทางการดำเนิน

<1

2. เพื่อให้ผ ู ้ ป่วยสูงอายุนำ ประคับประคอง ระยะนี้ใช้เวลาประมาณ 15 นาที ชีวิตในอนาคตของ
ความรู้ที่ได้รับจากการเข้า 2. ศึกษาจากป่ญหา ระยะทำงานร่วมกัน ตนเอง
กลุ่มไปใช้ใน ที่เป็น 3. ผู้ศึกษาเปิดโอกาสให้ผู้ป่วย 3. ผู้ป่วยสูงอายุบอก

ชีวิตประจำวัน ประสบการณ์ของ สงอายน ำ เสนอความร้สึก ..................................... แนวทางในการ
3. เพื่อให้ผ ู ้ ป่วยสูงอายุเกิด ผ ู ้ ป่วยสูงอายุและ 4. เปิดโอกาสให้เพื่อนผ ู ้ ป่วย แก้ไขปิญหา ในเรื่อง
ความภาคภูมิใจในตนเอง น ำ มาเชื่อมโยงเข้า สงอายได้ซ ักถาม ....................................................................... ต่างๆท ี ่ เกี่ยวข้อง กับ
ในความสำเร็จของชีวิตท ี ่ ส ู ่ ภาวะซึมเศร้าใน 5. หลังจากนันผู้น ำ กลุ่มกระตุ้นให้ การเกิดภาวะซึมเศร้า
ผ่านมา

4. เพื่อให้ผ้ป่วยสงอายเกิด
ผ ู ้ ป่วยสูงอายุ ผ ู ้ ป่วยสูงอายุร่วมกันอภิปราย .

11 ^เด
4. ผ ู ้ ป่วยสูงอายุ 
น ำ เสนอความสำเร็จ

'น 'บ่ q

ความรู้สึกม ี คุณค,าใน 
ตนเอง ในการเสนอ

ระยะนีใช้เวลาประมาณ 1 ชั่วโมง
ระยะยติกล่ม และความภาคภมิใจ

ข้อคิดเห็นและแลกเปลี่ยน
--------------------q --------------q—

6. ผ ้ ป่วยสงอายช่วยกันสรป ....................

'บ

ของตนเองกับ
ประสบการณ์กับสมาชิก สมาชิกกล่มได้

5.เพื่อย ุ ต ิ กลุ่มระหว่างผ ู ้ น ำ 7. ผ ู ้ ศึกษาสร้างความประทับใจ.
q

5. ผู้ป่วยสูงอายุให้
กล่ม ผ้ช่วยผน้ ำ กล,มและ กำลังใจเพื่อนสมาชิกq 'น «ง จ่

สมาชิกผ ู ้ ป่วยสูงอายุด้วย 8. ผ ู ้ ศึกษาเสนอแนะผ ู ้ ป่วยสูงอายุ และกล่าวอำลา จาก
ความเป็นมิตรอย่างม ี ในการน ำ ประสบการณ์................................................. กันอย่างม ี ความสุข
ความสุข 9. ผ ู ้ ศึกษาเปิดโอกาสให้ผ ู ้ ป่วย

สูงอายุกล่าวอำลาต่อกัน
10. ผ ู ้ ศึกษากล่าวปิดกลุ่ม
ระยะน ี ้ ใช้เวลาประมาณ 15 นาที



ภาคผน วก ค
ใบย ิน ยอม ป ระชากร
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ใบหน ังส ือย ินยอมของประชากรต ัวอย่างหรือผ ู้ม ีส ่วนร่วมในโครงการศ ึกษา
(Informed Consent Form)

ชื่อโครงการศึกษา การศึกษาการใช้กลุ่มบำบัดประคับประคองต่อภาวะซึมเศร้าในผู้ป่วยสูงอายุ 
โรงพยาบาลบางกรวย จังหวัดนนทบุรี

เลขที่ประชากรตัวอย่างหรือผู้มืส่วนร่วมในโครงการศึกษา.................................
ข้าพเจ้าได้ทราบจากผู้ศึกษาชื่อ นางสาวอัจชาวรรณ แก่นอินทร์ นิสิตหลักสูตร 

พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
ที่อยู่ 129/33 หมู่ 1 ต.บางศรีเม ืองอ.เมืองจ.นนทบุรี 11000 โทรศัพท์ 01-9316009

ซึ่งข้าพเจ้าได้ลงนามด้านท้ายของหนังสือนีถึงวัตถุประสงค์ ลักษณะและแนวทางการศึกษา 
โครงการศึกษาอิสระรวมทั้งทราบถึงผลดี ผลข้างเคียงและความเสี่ยงที่อาจเกิดขืน ข้าพเจ้าได้ซักถาม 
ทำความเข้าใจเกี่ยวกับการศึกษาดังกล่าวนิเป็นที่เรียบร้อยแล้ว

ข้าพเจ้ายินดีเข้าร่วมการศึกษาโครงการศึกษาอิสระครังนิ ด้วยความสมัครใจและอาจถอน 
ตัวจากการเข้าร่วมโครงการศึกษาอิสระนิเมื่อใดก็ได้ โดยไม่จำเป็นต้องแจ้งเหตุผล พร้อมทังยอมรับ 
ผลข้างเคียงและความเสี่ยงที่อาจเกิดขืน โดยจะปฏิบัติตัวตามคำแนะนำของผู้ศึกษา

ข้าพเจ้าได้รับทราบจากผู้ศึกษาว่า หากข้าพเจ้าได้รับความผิดปกติเนื่องจากการศึกษาครังนิ 
ข้าพเจ้าจะได้รับความคุ้มครองทางกฎหมาย และข้าพเจ้าจะแจ้งผู้ทำการศึกษาทันที ในกรณีที่มิ1ได้ 
แจ้งให้ผู้ทำการศึกษาทราบในทันทีถึงความผิดปกติที่เกิดขืนได้ จะถือว่าข้าพเจ้าทำให้การคุ้มครอง 
ความปลอดภัยของข้าพเจ้าเป็นโมฆะ(ตามที่กฎหมายกำหนด)

ข้าพเจ้ายินดีให้ข้อมูลของข้าพเจ้าแก่คณะผู้ศึกษาเพื่อประโยชน์ในการศึกษาครังนิ 
สุดท้ายนิ ข้าพเจ้ายินดีเข้าร่วมการศึกษานิ ภายใต้เงื่อนไขที่ได้ระบุไว้แล้วในข้างด้น

สถานที่/วันที่ ลงนามผู้เข้าร่วมศึกษา

(นางสาวอัจชาวรรณ แก่นอินทร์)
สถานที่/วันที่ ลงนามผู้ศึกษาหลัก

สถานที่/วันที่ ( )
ลงนามพยาน
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สถิติที่ใช้ในการศึกษา

1. เปรียบเทียบคะแนนภาวะซึมเศร้าก่อนและหลังการใช้กลุ่มประคับประคอง ใช้สถิติทดสอบแบบ,rr 1" “ ' ไ’' 7ไ ' J  'กลุ่มทีไม่มีอิสระต่อกัน (Paired t-test) มีสูตรดังนี (บุญธรรม กิจปรีดาบริสุทธิ, 2540)

I d

ท ร อ 2 -  ( ร  D ) 2

ท - 1

df = ท - 1
เมื่อ t คอ ค่าเฉลี่ยของกลุ่มตัวอย่าง

D คือ ผลต่างคะแนนในแต่ละคู่
ท คอ จำนวนคู่

2. หาค่าความคงที่ภายในของแบบวัดภาวะซึมเศร้าในผู้สูงอายุไทย (TGDS) โดยใช้สูตร 
คูเดอร์ริชาร์ดสัน 20 (Ruder -  Richarson 20 หรือ KR-20) มีสูตรดังนี

เม่ือ

ท
ท-1

Zpq
ร2

r„ คือ ค่าความคงที่ภายใน
ท คือ จำนวนข้อคำถามในแบบวัดภาวะซึมเศร้า
P คือ อัตราส่วนของผู้ตอบถูกในข้อนัน
q คือ อัตราส่วนของผู้ตอบผิดในข้อใf น
ร2 คือ ความแปรปรวนของคะแนนทังฉบับ



1 3 4

ประวัฅิผู้เขียนใครงการศึกษาอิสระ

นางสาวอัจชาวรรณ แก่นอินทร์ เกิดวันที่ 4 ตุลาคม พ.ศ. 2513 กรุงเทพมหานคร 
สำเร็จการศึกษา ประกาศนียบัตรพยาบาลและผดุงครรภ์ระดับต้น จากวิทยาลัยพยาบาลโรงพยาบาล 
โรคทรวงอก จังหวัดนนทบุรี เมื่อ พ.ศ. 2534 สำเร็จการศึกษาวิทยาศาสตรบัณฑิต เอกสุขศึกษา จาก 
สถาบันราชภัฎพระนคร เมื่อ พ.ศ.2537 และสำเร็จการศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิต จาก
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ วิทยาเขตหาดใหญ่ จังหวัดสงขลา เมื่อ พ.ศ. 2540 ไต้รับทุนการศึกษา 
จากกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข เข้ารับการศึกษาระดับปริญญาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต 
สาขาการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย เมื่อ พ.ศ. 2547 
ปจจุบันรับราชการ ในตำแหน่งพยาบาลวิชาชีพ 7 วช. โรงพยาบาลบางกรวย จังหวัดนนทบุรี
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