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ภาคผนวก ข 
สถิติที่ใชในการศึกษา



สถิติที่ใชในกใรศึกษา

1. คำนวณหาค่าร้อยละ (Percentage) ของข้อมูลส่วนบุคคลโดยใช้สูตร

P = X x 100
ท

1 y1» คอ คารอยละ
f คอ แทนความถี่ที่ต้องการแปลงให้เป็นร้อยละ

V

ท คอ จำนวนรวมทังหมด

2. คำนวณหาค่าเฉลี่ยโดยใช้สูตร

-  I-V X = ^X /V
X CD ค่าเฉลี่ยหรือมัชฌิมเลขคณิต

2 > คือ ผลรวมทังหมดของคะแนนแต่ละตัว
N คือ จำนวนข้อมูลในกลุ่มตัวอย่าง

3. คำนวณหาค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation)

S.D. = ผ £ * 2- ( £ ; ๙  

N ( N -  1 )
S.D. คือ ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน
^ x  คือ ผลรวมทังหมดของคะแนนแต่ละตัว

X 2 คือ ผลรวมทังหมดของคะแนนทังหมดแต่ละตัวสอง

คือN จำนวนข้อมลในกล่นตัวอย่าง



4. การทดสอบค่าเฉลี่ยของข้อมูล 2 กลุ่ม แบบน็อนพาราเมตริก กรณี 2 กลุ่มตัวอย่างมี 
ความสัมพันธ์กัน

คำนวณค่าสถิต เพื่อา]าค่าที่ได้ไปทดสอบ ตามสูตรต่อไปน 
R + R = ท(ท+1)

2

นำค่า R บรือ R ไปเปรียบเทียบกับค่าจากตารางมาตรฐาน Wilcoxon signed- 
ranks test การคำนวณโดยคอมพิวเตอร์จะได้เป็นค่าพืนที่ของ Wilcoxon ซี่งเป็นค่าความน่าจ 
เป็นในการยอมรับสมมติฐาน (p-Valiie)

Z = พ  - )Llu

ท(ท+1) และ (Tw = V ท(ท+1)(2*ทา-1)
4 24

พ คอ Wilcoxon
คอ ค่าเฉลี่ยตัวแปรของประชากร

G พ คือ ความแปรปรวนของกลุ่มตัวอย่าง
ท คือ ขนาดกลุ่มตัวอย่าง



ภาคผนวก ด
เครืองมือทีใชในการศึกษา (ตัวอย่าง)

แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล 
- แบบประเมินภาวะซึมเศร้า

แบบประเมินความสามารถในการเผชิญปีญหา
.แบบประเมินความคิดอัตโนมัติด้านลบ
แบบประเมินแหล่งพลังอำนาจ
แบบประเมินการคงไว้ของกิจกรรม
คู่มือการจัดกลุ่มเสริมสร้างพลังอำนาจ
คู่มือการดูแลตนเองเพื่อการมีสุขภาพดีของวัยรุ่น
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แบบบันทึกข้อมูลส่วนบุคคล
คำชี้แจง โปรดทำเครื่องหนไย X ลงในช่องว่างหน้าข้อความที่ฅรงกับควานเป็นจริง หรือ 

เติมคำลงในช่องว่าง
1. เพศ โ I ชาย G หญิง
2. อาย (ระบ ุ)....................ปี
3. กำลังศึกษาชัน □ ม.3 G ม.4 โ] ม.5 โ ม.6
4. ความพึงพอใจต่อผลการเรียน ' -! มาก น  ปานกลาง G น้อย
5. ความพึงพอใจต่อครูผู้สอนและครูประจำชัน (ในภาพรวม)

□  มาก ' ปานกลาง n  น้อย
6. จำนวนเพื่อนสนิท (ระบ ุ).......................คน
7. สถานภาพสมรสของ บิดา มารดา G คู่ G หย่า/ร้าง G หม้าย G แยกกันอยู่
8. ความสัมพันธ์ในครอบครัว

] ; ราบรื่น G ทะเลาะเบาะแว้งเป็นประจำ G อ่ืน  ๆ ระบุ................................
9. อาชีพของบิดา มารดา หรือผู้ปกครอง

□  รับราชการ G รับจาง G ทำนา □  ค้าขาย G ไม่มีอาชีพ G อื่นๆ (ระบุ).......
10. ปีจจุบันอาศัยอยู่กับ

G บิดา-มารดา : บิดา G มารดา □  ญาติ (ระบุ)...........................................
11. รายใค้ของครอบครัวต่อเดือน

□  1.000-2000 บาท G 2,000-3.000 บาท
G 3,000-4.000บาท []  5.000บาทขึนไป □  ไม่มีรายได้ น ไม่ทราบ

12. ค้านักเรียนมีเรื่องไม่สบายใจ มักจะพูดคุยปรึกษากันใคร (เลือกคำตอบเดียว) 
G บิดา มารดา G บิดา
□  มารดา G ครู
□  เพื่อน G พี่น้อง

ไม,ได้คุยกับใคร L อื่นๆ (ระบุ)



แบบคัดกรองภาวะซึมเศร้าในวัยรุ่น(CES-D)
ชื่อ...........................................นามสกุล..............................ช ัน......................................
ที่อยู่ที่บ้าน............................................................................................................................
คํใชี้แอง โปรดพิจารณาว่าท่านมีความรู้ส ึกดังต่อไปนี้บ ่อยเพียงใดใน 1 สัปดาห์ที่ผ่านมา และทำ 
เครื่องหมาย / ในช่องว่างเพียงคำตอบเดียวที่ตรงกับความรู้สึกข อ งท่านมากที่สุด

ในระยะ 1 สัใเดาห์ที่ผ่านมา ไม่เลย
(<1 วัน)

นานๆครัง 
(1-2 วัน)

ใjอข  ๆ
(3-4วัน)

ตลอดเวลา 
(5-7วัน)

1. ฉันรู้สึกหงุดหงิดง่าย
2. ฉันรู้สึกเบื่ออาหาร
3. ฉันไม่สามารถขจัดความเศร้าออกจากใจได้แบ้จะมีคน 
คอยช่วยเหลือก็ตาม
4. ฉันรู้สึกว่าตนเองดีพอๆ กับคนอื่น
5. ฉันไม่มีสมาธิ
6. ฉันรู้สึกหดหู่
7. ทุกๆ สิ่งที่ฉันกระทำจะต้องป็นใจ
8. ฉันมีความหวังเกี่ยวกับอนาคต
9. ฉันรู้สึกว่าชีวิตมีแต่สิ่งล้มเหลว
10. ฉันรู้สึกหวาดกลัว
11. ฉันนอนไม่ค่อยหลับ
12. ฉันมีความสุข
13. ฉันไม่ค่อยอยากคุยกับใคร
14. ฉันรู้สึกเหงา
15. ผู้คนทั่วไปไม่ค่อยเป็นมิตรกับฉัน
16. ฉันรู้สึกว่าชีวิตนีสนุกสนาน
17. ฉันร้องไห้
18. ฉันรู้สึกเศร้า
19. ผู้คนรอบข้างไม่ชอบฉัน
20. ฉันรู้สึกท้อถอยในชีวิต
รวม
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แบบรัดควไมสไมารถในก!รเผชิญป็ญห 1
ช ื่อ........................................... นามสกุล............................. ช ัน.........................................

คำชี้แจง โปรดพิจารณาข้อความแต่ละข้อว่าตรงกับท่านมากน้อยเพียงใด และทำเครื่องหมาย / ใน 
ช่องว่างเพียงคำตอบเดียว ซึ่งเป็นข้อมูลที่ตรงกันความเป็นจริงมากที่สุด

ข้อท่ี ความสามารถในการเผชิญปิญหา
เป็น

ประจำ
บ่อย 
ค!ง

นาง
อ!ง

น ท)ๆ 
ค!ง

ไม่
เคย

1 กังวลถึงปิญหานั้นจนไม่สามารถทำหน้าที่ตามปกติไต้
2 เมื่อมีส ิ่งใดมากุกคาม ที่ทำไท,รู้สึกโกรธ จะแสดงอารมณ์ 

โกรธมันออกมาทันที
3 พูดระบายความเครียดกับผู้อืน
4 ระบายอารมณ์เครียดด้วยการกระทำบางอย่างในลักษณะที 

รุนแรง

36
พ ยายามดำเน ิน ช ีว ิตให ้เป ็น ป กต ิเท ่าท ี่จะ เป ็น ไป ได ้ ไม่ 
ปล่อยให้ปิญหามามีอิทธิพลต่อชีวิต

37 ใช้ยาคลายเครียดช่วยเมื่อเกิดปิญหาขึน
38 พยายามที่จะมองสถานการณ์ในด้านดี

39
บอกตัวเองว่าไม ่ต ้องก ังวล เพราะท ุกส ิ่งจะคลี่คลายไป 
ในทางที่ดี'ขน

40 คิดถึงสิ่งดีๆ ที่เกิดขึนในชีวิตของตน
41 เปรียบเทียบตัวเองกับผู้อนที่อยู่,ในสถานการณ์เดียวกัน
42 พยายามใช้ก 1รมณ์-ชัน



แบบประเมินความคิดอฅโนมิติต้านลบ

คำช้ีแจง โปรดพิจารณาข้อความแต่ละข้อว่าตรงกัใเท่านมากน้อยเพียงใด และทำเครื่องหมาย / ใน 
ช่องว่างเพียงคำตอบเดียวเท่านันที่ตรง หรือใกล้เคียงกับความคิด ความรู้สึกของท่านใน 1 สัปดาห์ที่ 
ผ่านมา โดยไม่ต้องคำนึงถึงความถูกหรือผิด

ข้อความ มาก มาก ปาน น้อย น้อย
ท ี่สุด กลาง ท่ีสุด

1 .  ฉันคิดว่าฉันเมินคนขวางโลก
2. ฉันไม่มีส่วนดีเลย
3. ฉันไม่เคยทำอะไรสำเร็จเลย
4 .  ไม่มีใครเข้าใจฉันเลย
5. ฉันทำให้คนรอบข้างผิดหวัง
6. ฉันคิดว่าไม,สามารถทำสิ่งต่างๆ ต่อไปไต้

ะ  57Q / Q  1 O ' 1 c i i  ci 1 ci7. ฉันคิดวาฉันนาจะเบนคนดกวาน
—

—

—

—

—

—

—

—

—

—

27. ฉันคิดว่าต้องม ีสิ่งท ี่ผิดพลาดเกดขึนกับฉันแน่
28. อนาคตของฉันเมินอนาคตที่หม่นหมอง
2y .  ท ุกๆอย่างไม่ม ีคุณค่าหรือมีคว ามสำคัญกับฉัน!กข
30.  ฉันไม่สามารถทำอะไรให้เสร็จลงไต้เลย



แบบประเมินแหล่งพลังอำนาจ

คำชี้แอง โปรดพิจารณาข้อความแต่ละข้อว่าตรงกับท่านมากใบ้ายเพียงใด และทำเครื่องหมาย / ใน 
ช่องว่างเพียงคำตอบเดียว โดยไม่ต้องคำนึงถึงความถูกหรือผิด

ข้อความ มาก
ที่สุด

มาก ปาน
กลาง

น้อย น้อย 
ท่ีสุด

1. ฉันรับเอาการต่างๆ ซึ่งเป็นผลกระทบทางด้านร่างกาย 
และจิตใจที่เกิดขึนกับตัวฉัน เช่าเ เนออาหาร นอนไม่หลับ 
ความสามารถในการคิดหรือสมาธิลดลง รู้สึกไร้ค่า สิน 
หวัง ฯลฯ เป็นต้น
2. ฉันทราบว่าสาเหตุของภาวะซึมเสร้าที่เกิดขึใเกับฉัน 
เป็นผลมาจากการที่ฉันมีความคิดในด้านลบต่อตัวเอง เช่น 
รู้สึกตัวเองหน้าตาไม่ค่อยดี ไม่ชอบตัว!อง ไม่แน่ใจว่าสิ่ง 
ต่างๆจะเป็นไปด้วยดี เป็นต้น
3. ฉันสามารถจัดการกับผลกระทบทางด้านร่างกาย จิตใจ 
และพฤติกรรมที่เกิดขึนกับตัวฉันเองได้

—

—

—

—

18. ฉันเชื่อว่าการช่วยเหลือ หรือการดูแลที่ได้รับจะช่วย 
ให้ฉันสามารถจัดการกับผลกระทนด้านร่างกาย และจิตใจ 
และความคิดในด้านลบต่อตัวฉันแวงได้
19.ฉันได้รับความช่วยเหลือในการจัดการกับความคิดใน 
ด้านลใ) ผกกระทบด้านร่างการ แกะจิตใจ จากคำแนะนำ 
ของพยาบาล
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ป ร ะ เม ิน ก า ร น ำ ก ิจ ก ร ร ม ก า ร เส ร ิม ส ร ้า ง พ ล ัง อ ำ น า จ ไ ป ใช ้อ ย ่า ง ต ่อ เน ื่อ ง

- ท่านมีการเสริมสร้างแหล่งพลังอำนไจของตนเองหรือไม่
มี และท่านทำอย่างไร.........................................................................................

□  ไม่มี

- ท่านนำการปรับเปลี่ยนความคิดไปใช้ในชีวิตประจำวันหรือไม ่
[โ นำไปใช้ และท่านนำไปใช้อย่างไร.........................................

โ' ไม ่ได ้นำไปใช ้
•การเข้าร่วมกิจกรรมกลุ่มเสริมสร้างพลังอำนาจทำให้ท่านสามารถเผชิญใ/ญหาต่างๆได้ด ี

ขึนกว่าเดิมหรือไม่
□  ดีขึน อย่างไร............................................................................................................

□  ไม่ดีฃึน
- การเข้าร่วมกิจกรรมเสริมสร้างพลังอำนาจ กระบวนการเผชิญปิญหา การปรับเปลี่ยน 

ความคิด นำไปใช้กับครอบครัวอย่างไร......................................................................................



ฅัใอย'14

คู่ม ือการจัดกลุ่มเสริมสร้างพลังอำนาจในวัยรุ่น

น !4 ส ุภ 1 ภ ร ณ ์ เอ ีย ว ย  ี

ร ค .ด ร .จ ิน ต น !  ย ูน ิพ ัน ธ  ุ

ค ณ ะ พ ย ! บ ! ฝ ืด 1ส ฅ ร ้ป ีฬ ! ล 4ก ร ณ ม ห 11 ท ย 1ล ัย
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ค ำ น ํใ

วัยร ุ่นเป ็น'ว ัยท ี่ม ีการเปลี่ยนแปลงอย่างมาก'ในด้านต่างๆ ว ัยร ุ่นท ี่ม ีความลามารถในการ 
เผชิญปัญหาไม่ดีและภาวะซึมเศร้าจะล่งผลกระทบ ทังต่อตัววัยรุ่นเอง ครอบครัว สังคม เศรษฐกิจ 
รวมถึงอนาคตของประเทศด้วย ลาเหต ุของการเก ิดภาวะซ ึมเศร ้าและความลามารถในการเผช ิญ 
ปัญหาไม่ด ีน ั้นเก ิดจาก การส ูญเล ียพล ังอำนาจ ตังน ั้นผ ู้ศ ึกษาซ ึ่งเป ็นพยาบาลสุขภาพจิตและจิต 
เวชจ ึงม ีความลนใจท ี่จะนำกล ุ่ม เลร ิมลร ้างพล ังอำนาจ มาใช้ในวัยรุ่น เพราะเป็นกระบวนการที่ 
ลามารถช่วยให้วัยรุ่นที่ม ีความสามารถในการเผชิญปัญหาไม่ดีและมีภาวะซึมเศร้า รับรู้แหล่งพลัง 
อำนาจด ้านต ่าง  ๆ เพิ่มขึ้น มีระตับของการนับถือตนเอง และความลามารถในตนเองเพิ่มสูงขึ้น มี 
ความเข ้มแข็งของพลังอำนาจที่ใช ้ในการทืเนฟลภาพกาย จิตใจ ม ีความหวัง รวมทังมีลขภาวะที่" I r r  โ โ,โ,, .ร ้.โลมบูรณทังทางดานร่างกาย และจิตใจ

น อ ก จ า ก น ั้น แ ล ้ว ค ิด ว ่า ค ู่ม ือ น ั้น ค ง เป ็น ป ร ะ โ ย ช น ์ต ่อ ผ ู้ใ ห ้บ ร ิก า ร ด ้า น ล า ธ า ร ณ ส ุข ล า ม า ร ถ  

น ำ ไ ป ป ร ับ ใ ช ้เป ็น แ น ว ท า ง ใ น ก า ร พ ัฒ น า แ ล ะ ใ ห ้บ ร ิก า ร ต ่อ ไ ป

นางสุภาภรฌ์เจียวยี่ 
รศ.ดร.จินตนา ยูนิพันธุ 

ผู้จัดทำโครงการ
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หลักการและเหตุผล
ความสามารถในการเผชิญใ]ญหาเป็นสิ่งที่เกิดขึ้นในตัวบุคคล และมีพัฒนาการไปพร้อม 

กันพัฒนาการด้านอื่นๆ (Garland and bush. 1982) การพัฒนาจากทารกสู่วัยชรา บุคคลต้องพบกับ 
สถานการณ์ต่างๆ ตามขั้นพัฒนาการนันๆ การได้เผชิญปีญหาในรูปแบบต่างๆ บุคคลจะก่อให้เกิด 
การพัฒนาลักษณะการเผชิญปีญหาอันเป็นพฤติกรรมที่เกิดจากการเรียนรู้ตามขันพัฒนาการพันๆ ใน 
ว ัยเด ็กจะเร ียนรู้และตอบสนองพฤต ิกรรมต ่างๆ จากส ิ่งแวดล ้อมใกล้ต ัว อาทิ การอบรมเล ียงด ู 
อทจพลของเพื่อน ครู โรงเรียน (นภา นิธยายน, 2550) ซึ่งสิ่งเหล่าน ิจะเป็นแหล่งสนับสนุนทาง 
ส ังคมท ี่สำค ัญให ้แก ่ว ัยร ุ่น  เพราะการเร ียนร ู้การได ้ร ับการสพ ับสน ุนทางส ังคมจากผ ู้อ ื่นอย ่าง 
เหมาะสม จะเป็นพืนฐานให้เด็กเกิดการเรียนรู้ในการที่งตัวเองในเวลาต่อมไ และเป็นตัวเสริมให้เกิด 
ควานสามารถในการเลือกแนวทางในการเผชิญขัเญหาที่เหมาะสมคับสถานการณ์'พ ันๆ เมื่อต้อง 
เผชิญกับสิ่งที่มาคุกคาม.............................................................................................................................

ค ู ่ม ีอ ก า ร จ ัด ก ล ุ ่ม เ ส ร ิม ส ร ้า ง พ ล ัง อ ำ น า จ ใ น จ ัย ร ุ ่น

วัตถุประสงค์
1. เพ ื่อให้วัยรุ่นได้รับการเสริมสร้างพลังอำนาจในการดูแลตนเองและจัดการกับปิญหา 

สุขภาพของตนได้
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คุณสม,มติของผู้ใช ้ค ู่ม ือกลุ่มเสริมสร้างพตังอำนาจ
พยาบาลวิชาซีพที่ม ีความรู้และประลบการณ์การทำงานด้านสุขภาพจิตและจิตเวช

คุณสมบัตฃองผู้เข้าร่วมกลุ่ม การเสริมสร้างพตังอำนาจ

ขนาดของกลุ่มตัวอย่าง
กลุ่มละ 10 คน

ระยะเวลาเข้าร่วมกิจกรรม
สัปดาห์ละ 2 คร้ัง ติดต่อกัน 2 สัปดาห์

โครงสร้างของค่มีอการตัดกลุ่มเสริมสร้างพตังอำนาจในวัยร่น ประกอบด้วย 4 ขนตอน 
ดังธ้
ระยะที่ 1 ระยะสร้างส้มพันธภาพ สร้างความรู้สึกปลอดภัย (Initiating Phase)

ขั้นตอน 1 การสร้างส้มVÏนธภาพ การค้นหาสภาพการณ์จริง และการสร้างพลังในการแก!ข 
ปัญหา โดยการสะท้อนความคิดของวัยรุ่นที่มีภาวะซึมเศร้าและความสามารถในการเผชิญปัญหาไม่ 
ดี หรือพอใช้ เป ็นกิจกรรมที่พยาบาลจะสร้างความร่วมมือกับวัยรุ่น และทราบความปรารถนา 
ปัญหา อ ุปสรรคท ี่ม ่ต ่อการจ ัดการก ับภาวะซ ึมเศร ้าและการเผช ิญ ป ัญ หา ช ่วยให ้ผ ู้ร ับบร ิการม ี 
ทางเล ือกในการปฏิบ ัต ิ ตระหนักถึงความเข้มแข็งของตน ความสามารถ เก ิดความรู้ส ึกมั่นใจใน 
ความรู้ความสามารถ การตัดสินใจและมีทักษะในการดูแลตนเองมากขึน 
ระยะที 2 ระยะดำเนินการ (Working Phase)



ระยะที่ 1 ระยะสร้างสัมพันธภาพ สร้างความรู้สึกปลอดภัย (Initiating Phase)
ขั้นตอนที่ 1 การสร้างส้มพันธภาพ การค้นหาสภาพการณ์จริง และก1รสร้างพลังในการแก้ไขปิญหา 
โดยการสะท้อนความคิดของวัยรุ่นที่มีภาวะซึมเสร้าและความสามารถในการเผชิญปิญหาไม่ดี 
วัตถุประสงค์

1. เพื่อสร้างส้มพันธภาพที่ตีระหว่างพยาบาลกับวัยรุ่น

ส าระสำคัญ
1.ในการพบกันช่วงแรกพังพยาบาลและวัยรุ่นสร้าง

กิจกรรม
1.ดำเนินกิจกรรมกลุ่มโดยการสร้างส้มพันธภาพ แนะนำกลุ่ม แนะนำตัวกับวัยรุ่น ด้วย 

ใบหน้าที่ขิ้มแย้มแจ่ม'ใส แสดงท่าทีที่เาใน)ไตร เพื่อให้วัยรุ่นเกิดกวามมั่นใจ ไว้วางใจ และเปิดเผย 
ตนเอง 1โดยใช้พ ักเรียนทุกคนเณะนำชื่อจริง ชื่อเล่น และสิ่งที่ตนเองชอบ จากพันให้สมาชิกคน 
ถัดไปบอกชื่อเพื่อน สิ่งที่เพื่อนชอบ และถึงบอกชื่อของตนเอง สิ่งที่ตาแองชอบ ไปเชื่อยๆ จนครบ 
ทุกคน

สื่อและอุปกรณ์
- ป้ายชื่อ
- แบบบันทึกใบที่ 1 ในคู่มือการดูแลตนเองเพื่อการมีลุขภาพดีของวัยรุ่น 
-กระดาษ
- คลิปบอร์ด 

การประเมน■ ผล
1.วัยรุ่นมีส้มพันธภาพที่ตีกับพยาบาลและส้มพันธภาพในกลุ่มตี โดยสังเกตจากการมีส่วน

ระยะที่ 2 ระยะดำเนินการ (Working Phase)
ข ั้นตอน ท่ี 2 การวางแผนการจัดการกับการสูญเสียแหล่งพลังอำนาจของวัยรุ่นเอง 
วัตถุประสงค์ เพื่อให้วัยรุ่นรันรู้ว ่าตนเองมีความสามารถและเลือกวิธีดำเนินการที่เหมาะสมในการ 

เผชิณปิฌหาและจัดการกับบัเฌหาส'ขภาพ ๒ ขเฉพาะภาวะซึมเศร้าที่เกิดขืนกับตนเอง



ขนตอนท 3 การเสรมสรางแหลงพลงอานาจ
วัตถุใ]ระสงค์ เพ ื่อให้วัยรุ่นได้รับการเสริมสร้างพลังอำนาจ เพื่อใช้ในการดำเนินการตามแผนการ 
เผชิญใ]ญหาและจัดการกับใ]ญทาสุขภาพโดยเฉพาะภาวะซึมเศร้าที่เกิดขึนตามที่ตนเองกำหนดไว้ 
ระยะเวลา 60-90 นาภี

ระยะที่ 3 ระยะสินสุดการดำเนินกลุ่ม (Final Phase)
ขนตอนที่ -4  การคงไว้ซึ่งความสามารถในการจัดการกับการสูญเสียพลังอำนาจ 
ว ัตถุประสงค์

1 . เพ ื่อ ใ ห ้ว ัย ร ุ่น เช ื่อ ม ั่น ใ น ค ว า ม ล า ม า ร ถ ข อ ง ต น ใ น ก า ร เผ ช ิญ ป ัญ ห า แ ล ะ จ ัด ก า ร ก ับ ป ัญ ห า

ส ุข ภ า พ โ ด ย เฉ พ า ะ ภ า ว ะ ซ ึม เศ ร ้า ข อ ง ต น เอ ง



กไรดูแลตน!องเพือการมีสุขภาพดีของวัยรุ่น

นางส ุภาภรณ ์ เจียวยี่ 
รศ.ดร.ฉ ินตน1 ยูน ิพนธ์ 

คณะพยไบไลศาสตร์ จ ุฬ าลงกรณ ์มหาไทยาล ั



คาน 1

คู่ม ือการดูแลตนเองเพื่อการมีส ุขภาพดีของวัยรุ่นจัดทำขืนเพื่อให้วัยรุ่นได้ร ับความรู้และ 
สามารถใช้เป็นแนวทางในการดูแลตนเองเพื่อการมีสุขภาพดีของวัยรุ่น ซึ่งประกอบด้วยเนือหาส่วน 
ที่เกี่ยวกับวัยรุ่น การเผชิญปญบา และรัเญหาสุขภาพโดยเฉพาะภาวะซึมเศร้า แนวทางการป้องกัน 
และแก้ไขภาวะซึมเศร้า

ซึ่งคู่มือดังกล่าวจัดทำขืนเพื่อใช้เป็นส่วนหนึ่งในการศึกษาระดับ ปริญญาโท 
ผู้ศึกษาต้องขอขอบคุณวัยรุ่นทุกคนที่ให้ความร่วมมือ

ผู้จัดทำ
3 ก ุมภาพ ันธ์51
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คู่มีอกไรการดูแลคนเองเพื่อการมีสุขภาพดีของวัยรุ่น 
วัยรุ่นมีการเปลี่ยนมากมาย ทังทางด้านร่างกาย อารมณ์ และสังคม เมื่อเริ่มเข้าสู่วัยรุ่น (หญิง 

อายุ 11 ป ี.ชาย 13 ปีขึนไป)ทำให้อารมณ์ของวัยรุ่นมีการเปลี่ยนแปลงง่ายสับสน อ่อนไหวมีความ 
เข้มของอารมณ์สูง ไม่มั่นคง มักเกิดอารมณ์กลัว วิตกกังวล ริษยา โกรธ ฯลฯ ซึ่งอารมณ์ต่างๆที่ 
เกิดขึนนันขึนอยู่กันวุฒิภาวะ และการเรียนรู เนื่องจากวัยรุ่นเป็นวัยที่ม ีอารมณ์รุนแรง 
ด ังifนเมื่อมีเหตุการณ์หรือสิ่งหนึ่งส ิ่งใดมากระทน เป ็นเหตุให ้ม ีสภาพอารมณ์ 
ต ่างๆเก ิดข ึ้น ท ังป ิญ หาส ุขภาพจ ิตได ้ง ่าย เช่น ภาวะซ ึม เศร ้า ภาวะเคร ียด
ความสามารถในการเผชิญปิญหาไม,ดี รู้สึกไร้ค่า มองสิ่งต่างๆ ในแง่ร้าย และอาจ 
มีความค ิด ทำร้ายตนเองได้
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ควใมสามารถในการเผชิญฟ้ญห 1
ความสามารถในการเผชิญปิญหาเป็นสิ่งที่เกิดขึนในตัวบุคคล และมีพัฒนาการไปพร้อมกับ 

พัฒนาการด้านอื่นๆ การพัฒนาจากทารกสู่วัขชรา บุคคลต้องพบกับสถานการณ์ต่างๆ ตามขัน
พัฒนาการนั้นๆ การได้เผชิญป็ญหาในรูปแบบต่างๆ บุคคลจะ 

ก่อให้เกิดการพัฒนาลักษณะการเผชิญ

ภ าว ะ ซ ึม เศ ร ้าใน ว ัย ร ุ่น
ว ัยร ุ่นต ้องเผช ิญ ก ับการเปล ี่ยนแปลงห ลายอย ่าง ได้แก่ การ

เปลี่ยนแปลงทางร่างกาย ความต้องการทางเพศ เริ่มสนใจเรื่องความรักกับ 
เพื่อนต่างเพศ การเรียนรู้ที่จะกระทำภารกิจอย่างผู้ใหญ่ ทำ ให้วัยรุ่นรู้สึกวิตก 
กังวลเกี่ยวกับสิ่งที่พวกเขาจะแสดงออกให้ปรากฎแก่สายตาคนอื่น
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กไรเสริมสร้างพลังอำนาจ
พลังอำนาจ หมายถึง คุณลักษณะทแสดงความสามารถ ความรอิทธิพล หรือมีอำนาจในการควบคุม
และตัดสินใจในเรื่องต่างๆ พลังอำนาจเป็นสิ่งสำคัญและจำเป็นต่อชีวิตของบุคคล การมีพลังอำนาจ
เป็นพลังผลักดันที่ก่อให้เกิดการแสวงหา หรือการกระทำสิ่งที่ดีที่สุด

วิธีพ ัฒนาความคิดเพื่อพิชิตอารมณ์
รู้จ ักควบคุมความคิดของตนเอง เพราะ ความคิดของเราจะนำไปส ู่การเก ิดอารมณ ์ และ 

กระตุ้นให้เกิดการกระทำตามมา ยกตัวอย่าง เช่น ลูกวัยรุ่นเถียงกับแม่เรื่องไปเที่ยวกับเพื่อนๆ แต่แม่ 
ไม่ให้ไป ความคิดของลูกจะเป็นตัวบงการพฤติกรรม ดังตัวอย่างต่อไปนี

ความคิด
- แม่ไม่เคยเข้าใจหรือไว้ใจเราเลย

ดังนันถ้าเรารู้ทันความคิดที่บิดเบือนไป ก็จะทำให้เราสามารถควบคุมอารมณ์ของตนเองได้ 
และจะไม่ทำให้เราแสดงพฤติกรรมที่ไม่เหมาะสมออกไป
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ก!รสร้างความสุขในครอบครัว

ไม,จำเป็นต้องใช้เงินมากมาย สามารถทำไต้ทุกวันต้วยการใช้กิริยา และคำพูดอันทุ่มนวล 
สื่อกัน รู้สึกใช้เวลาในครอบครัวร่วมกันอย่างมีทุณค่า และหมั่นสร้างกำลังใจให้กันเสมอๆ ช่วยสร้าง 
ความผูกพันรักใครไนครอบครัว

การเป็นครอบครัวสุขสันต์คงไม่ใช่เรืองยาก
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ใบ ห น ังส ือ ย ิน ยอ ม ข อ งป ระ ช าก รต ัว อ ย ่างห ร ือ ผ ู้ม ีส ่ว น ร ่ว ม ใน โค รงก ารศ ึก ษ า 

(Informed Consent Form)

ช ื่อโครงก ไรศ ึกษ า การศึกษาการใช้กลุ่มเสริมสร้างพลังอำนาจต่อภาวะซึมเศร้าและความสามารถใน 
การเผชิญปิญหาของวัยรุ่นในโรงเรียนศึกษาสงเคราะห์ จังหวัดเพชรบุรี

เลขที่ประชากรตัวอย่างหรือผู้มีส่วนร่วมในโครงการศึกษา..............................
ข้าพเจ้าได้ทราบจากผู้ศึกษา ชื่อ นางสุภาภรณ์ เจียวขี่ 

ที่อยู่ 253/1 ถนนเจ้าลาย ตำบลชะอำ อำเภอชะอำ จังหวัดเพชรบุรี 76120 ซึ่งข้าพเจ้าได้ลงนามด้าน 
ท ้ายของหน ังส ือน ีถ ึงว ัตถ ุประสงค ์ ลักษณะ และแนวทางการศ ึกษาอ ิสระรวมท ังทราบถ ึงผลด ี 
ผลข้างเคียงและความเสี่ยงที่อาจเกิดขึน ข้าพเจ้าได้ซักถาม ทำความเข้าใจเกี่ยวทันการศึกษาดังกล่าว 
นีเปีนที่เรียบร้อยแล้ว

ข้าพเจ้ายินดีเข ้าร่วมการศึกษาอิสระครังน ี ด ้วยความสมัครใจและมีส ิทธิท ี่จะถอนตัวจาก 
การเข ้าร่วมการศึกษาอิสระนีเม ื่อใดก็ได้ โดยไม่จำเป็นต้องแจ้งเหตุผล โดยจะไม่มีผลต่อการเรียน 
ของข้าพเจ้า พร้อมทังยอมรับผลข้างเคียงและความเสี่ยงที่อาจเกิดขึน โดยจะปฏิบัติตัวตามคำแนะนำ 
ของผู้ศึกษา

ส ุดท ้ายน ีข ้าพเจ้ายินดีเข ้าร่วมการศึกษาครังน ีภายใต้เงื่อนไขที่ระบุไว้แล้วในข้างต้น โดย 
แสดงการยินยอมด้วยการบันทึกลายมือชื่อเป็นลายลักษณ์อักษร

วันที่/เดือน/ปี ลงนามผู้เข้าร่วมศึกษา

วันที่/เดือน/ปี (นางสุภาภรณ์ เจียวขี่) 
ผู้ศึกษาโครงการ

วันที่/เดือน/ปี ( )

พยาน
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ประวิคผ ู้ศ ึกษ!

นางสุภาภรณ์ เจียวขี่ เกิดวันที่ 7 กันขาขน 2517 กรุงเทพมหานคร สำเร็จการศึกษา 
ประกาศน ียบ ัตรการพยาบาลและการผดุงครรภ์ (ระดับต้น) จากวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 
นครสวรรค เมื่อ พ.ศ. 2538 ประกาศนีขบัตรการพยาบาลและการผดุงครรภ์(เทียบเท่าปริญญาตรี) 
จากวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี จักรีรัช จังหวัดราชบุรี เมื่อ พ.ศ. 2548 เข้ารับการศึกษาระดับ 
ป ร ิญ ญ าพ ยาบ าลศาส ตรม ห าบ ัณ ฑ ิต  ส าข าก ารพ ยาบ าล ส ุขภ าพ จ ิตและจ ิต เวช  จ ุฬ าลงกรณ ์ 
มหาวิทยาลัย เมื่อป พ.ศ. 2549 รัเจจุบันรับราชการในตำแหน่งพยาบาลวิชาชีพ 6 โรงพยาบาลชะอำ 
จังหวัดเพชรบุรี


	รายการอ้างอิง
	ภาคผนวก
	ประวัติผู้ศึกษา

