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บทคดัย่อ1 
 การวจิยัครัง้นี้มวีตัถุประสงคเ์พื่อ 1) เปรยีบเทยีบ
ความผาสุกทางจิตวิญญาณของผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง
ก่อนและหลังการใช้โปรแกรมการให้การปรึกษากลุ่ม
แบบบูรณาการ และ 2) เปรยีบเทยีบความผาสุกทางจติ
วิญญาณภายหลังการทดลอง ระหว่างกลุ่มทดลอง  
และกลุ่มควบคุมทีไ่ดร้บัการใหค้ าแนะน าตามปกต ิ
 กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้สูงอายุในบ้านพักคนชรา
จงัหวดัราชบุรี จ านวน 16 คน ที่มีคะแนนความผาสุก
ทางจติวญิญาณต ่ากว่าเปอร์เซน็ไทล์ที ่50 และสมคัรใจ
เขา้ร่วมการทดลอง โดยสุ่มแบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุม กลุ่มละ 8 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวจิยั ได้แก่   
1) แบบวัดความผาสุกทางจิตวิญญาณ ที่มีค่าความ
เชื่อมัน่เท่ากบั .87 และ 2) โปรแกรมการให้การปรกึษา
กลุ่มแบบบรูณาการเพื่อเสรมิความผาสกุทางจติวญิญาณ 
สถติิทีใ่ชใ้นการวเิคราะหข์อ้มูล ไดแ้ก่  ค่ามธัยฐาน ส่วน
เบี่ยงเบนควอไทล์ การทดสอบวิลคอกซัน และการ
ทดสอบแมนวทินีย ์
 ผลการวิจัย พบว่า 1) ภายหลังการทดลอง 
ผูส้งูอายุกลุ่มทดลอง ทีไ่ดร้บัโปรแกรมการใหก้ารปรกึษา
กลุ่มแบบบูรณาการ มีความผาสุกทางจิตวิญญาณ  
เพิม่สงูขึน้กว่าก่อนการทดลอง อย่างมนีัยส าคญัทางสถติ ิ
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ที่ระดบั .05 และ 2) ภายหลงัการทดลอง ผู้สูงอายุกลุ่ม
ทดลอง ที่ได้รบัโปรแกรมการให้การปรึกษากลุ่มแบบ
บรูณาการ มคีวามผาสกุทางจติวญิญาณสงูกว่าผูส้งูอายุ
กลุ่มควบคุมที่ได้รบัการให้ค าแนะน าตามปกติ อย่างมี
นยัส าคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05  
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Abstract 
 This study aimed to 1 ) compare the spiritual 
well-being of the elderly in the experimental group 
before and after group counseling, and 2 ) compare 
the spiritual well-being of the elderly in a control 
group with the experimental group after using the 
group counseling. 
 The samples were 16 elderly people from the 
Elderly in a Nursing Home in Ratchaburi Province. 
Then, simple sampling was done to divide them into 
2  groups, the experimental group and the control 
group, with 8  patients in each group. Research 
instruments were 1 )  the spiritual well-being 
questionnaire with Alpha’s Cronbach Coefficient 
reliability of .87, and 2) a group counseling program 
to enhance spiritual well-being. The statistics were 
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median, quartile deviation, Wilcoxon matched pairs 
signed-ranks test, and Mann-whitney U test.  
 The results showed that 1) after receiving the 
group counseling, the experimental group of elderly 
had a spiritual well-being higher than before  
with statistical significance at the level of .05;  
and 2)  after receiving the group counseling,  
the experimental group of elderly had the spiritual  
well-being higher than the control group with 
statistical significance at the .05 level. 
 
Keywords: Spiritual well-being, Group counselling, Elderly 
 
ควำมเป็นมำและควำมส ำคญัของปัญหำ 
 สังคมผู้ สู งอายุ  (Ageing Society) ก าลังเป็ น
ประเด็นส าคัญระดับโลก โดยองค์การสหประชาชาติ
คาดการณ์ว่าในปี พ.ศ. 2593 ประชากรอายุ 60 ปีขึน้ไป
จะเพิม่เป็น 20% ของประชากรโลก ทัง้นี้ ในประเทศไทย
ปี พ.ศ. 2566 สัดส่วนผู้สูงอายุจะเพิ่มเป็น 20.66%  
แ ล ะ ใน ปี  พ .ศ . 2 5 7 8  จ ะ เพิ่ ม เป็ น  2 8 .5 5 %  
(สภาพฒันาการเศรษฐกจิและสงัคมแห่งชาต,ิ 2562) 
 สังคมผู้สูงอายุนัน้ ปัญหาด้านสุขภาพนับเป็น
ปัญหาส าคญัอย่างยิง่ ซึง่จากรายงานการประเมนิและคดั
กรองสุขภาพจ าแนกตามความสามารถในการท ากจิวตัร
ประจ าวนัของผู้สูงอายุ โดยกระทรวงสาธารณสุข ผ่าน
ระบบคลังข้อมูลด้านการแพทย์และสุขภาพ (Health 
data center: HDC) ปีพ.ศ. 2565 พบว่า เป็นกลุ่มติด
สงัคม รอ้ยละ 96.66 ตดิบ้าน รอ้ยละ 2.73 และตดิเตียง 
ร้อยละ 0.62 ปัญหาสุขภาพผู้สูงอายุที่พบ มกัเจบ็ป่วย
ดว้ยโรคไม่ตดิต่อเรือ้รงั ไดแ้ก่ โรคหวัใจและหลอดเลอืด 
รอ้ยละ 15.55 โรคเบาหวาน ร้อยละ 9.84 โรคความดนั
โลหิตสูง ร้อยละ 7.72 ภาวะสมองเสื่อม ร้อยละ 0.88  
และภาวะหกล้ม  ร้อยละ 3.12 ในปี  พ .ศ . 2560  
มีผู้เสียชีวิตจากการพลัดตกหกล้มสูงถึง 2,018 คน  
หรือเฉลี่ยวันละ 6 คน ซึ่งเป็นกลุ่มผู้สูงอายุมากถึง  
1,046 คน หรือเฉลี่ยวันละ 3 คน และร้อยละ 50 
ผูส้งูอายุทีไ่ดร้บัการรกัษาจากการหกลม้เสยีชวีติใน 1 ปี  
 นอกจากการเปลี่ยนแปลงดา้นร่างกาย และระบบ
ต่าง ๆ ในร่างกาย ที่ส่งผลให้ร่างกายผู้สูงอายุเผชญิกบั

การเปลี่ ยนแปลงที่ หลากหลาย ทั ้งทางร่ างกาย  
เช่ น  ผิ วห นั ง เหี่ ย วย่ น  ผ ม บ างสี เท าห รือ ข าว  
การเคลื่อนไหวชา้ลง รวมถงึดา้นจติใจ เช่น ความหลงลมื
และการรับรู้ที่ ลดลง ส่ งผลให้ เกิดภาวะซึม เศร้า  
ความวติกกงัวล และความกลวั การพึ่งพาผู้อื่น รวมถึง
บทบาททางสงัคมที่ลดลง ซึ่งทัง้หมดน้ีส่งผลกระทบต่อ
ความมัน่ ใจในตนเองและท าให้ มองโลกในแง่ลบ  
(ธิดารัตน์  มิ่งสมร, 2561) มีการหย่อนสมรรถภาพ 
และความเสื่อมของร่างกาย ความกลวัว่าโรคที่เป็นอยู่ 
จะทรุดลงกว่าเดมิ และความทุกขใ์จทีต่อ้งพึง่พาบุคคลใน
ครอบครวัมากขึ้น ท าให้ผู้สูงอายุเห็นคุณค่าในตนเอง 
ต ่าลง มองโลกในดา้นลบ ชวีติหดหู่ และจากงานวจิยัของ 
ชวฤทธิ ์โยศรีคุณ พบว่า ผู้สูงอายุ มีความต้องการ
พฒันาคุณภาพชวีติ ประกอบไปดว้ย สภาพความเป็นอยู่
ที่ดี สภาพร่างกายที่ดี ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล  
การรวมกลุ่มทางสังคม และการตัดสินใจด้วยตนเอง  
(ชวฤทธิ ์โยศรีคุณ, 2566) ดังนั ้น จึงมีความจ าเป็น 
อย่างยิง่ในการพฒันาคุณภาพชวีติของผูส้งูอายุ โดยการ
ส่ ง เส ริม ค วามผ าสุ กท างจิ ต วิญ ญ าณ  (spiritual  
well-being) ใหแ้ก่ผูส้งูอายุ 
 ความผาสุกทางจติวญิญาณ หมายถึง ความสงบ
สุขภายใน มคีวามสมดุล และเป้าหมายในชวีติ มองเหน็
คุณค่าของตนเอง ยอมรับและพึงพอใจในสิ่งที่มีอยู่
ประกอบด้วย 1) ความสุขในชีวิต หมายถึง การปลอด
จากความทุกข์ ความกังวล 2) การยอมรับโรคเรื้อรัง 
หมายถึง การอยู่ร่วมกบัความเจ็บป่วยอย่างมีความสุข 
และ 3) ความสมดุลของชีวิต หมายถึง การปรบัตัวต่อ
การเปลีย่นแปลงของครอบครวัและสงัคมได ้ การเหน็ใน
คุณค่าของชีวิต (Passion for life) คือ การที่คิดว่าชีวิต
เป็นสิง่ที่มคีุณค่า ควรเกบ็รกัษาไว ้มกี าลังใจและมพีลงั
ในการมชีวีติอยู่ ท าความดไีดแ้มจ้ะเจบ็ป่วย มกี าลงัใจใน
การดูแลรกัษาตนเอง สามารถด าเนินชวีิตอยู่กบัโรคได ้
การเป็นผู้ที่ข้ามพ้นตัวเอง (Self-transcendence) คือ 
การให้ความช่วยเหลอืผูท้ี่ยากล าบาก การบรจิาคทรพัย ์
มอบความรักความปรารถนาดีให้ผู้อื่น พร้อมรับรู้
เกี่ยวกบัความเจบ็ป่วยจากแพทย์ทัง้ในทางที่ดแีละไม่ด ี
เป็นผู้ที่คิดบวก (optimistic personality) คือ เข้าใจใน
ธรรมชาติของชีวิต มีข้อคิดที่มีค่าแก่ตนเองและผู้อื่น  
คิดว่ าการเจ็บป่วยในครัง้นี้ ท าให้ตนเองปรับนิสัย
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บางอย่างให้ดขีึ้นและให้สิง่ด ีๆ กบัชีวติได้ มีเป้าหมาย
ในชีวติ(a purpose in life) คือ ความต้องการที่จะมีชวีิต
เพื่อท าบุญ ท าทาน ปฏิบัติธรรม ดูความส าเร็จของ
ลูกหลาน ให้ความช่วยเหลือและท าประโยชน์ให้กับ
ชุ มชนและสังคม และการให้ อภั ย (willingness of 
forgiveness) คอื การให้อภยัตนเอง ใหค้วามผดิพลาดที่
เกิ ด ขึ้ น ใน ชี วิ ต  และก ารให้ อภั ย ผู้ อื่ น  (O’Brien  
& McMullen, 2012)  
 จากการศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
พบว่า การส่งเสริมความผาสุกทางจิตวิญญาณนั ้น 
สามารถท าได้หลายวิธี ทั ้งในรูปแบบของการให้ 
การปรกึษาแบบรายกลุ่ม การให้การปรกึษารายบุคคล 
และโครงการเสรมิสรา้งต่าง ๆ ซึง่มปีระโยชน์ทีแ่ตกต่าง
กนัไป และสามารถน าไปพฒันาให้กบับุคคลกลุ่มต่างๆ 
อย่างหลากหลาย เช่น งานวิจัยของ สมพร ปานผดุง 
(2558) ที่ได้ศกึษาผลของโปรแกรมส่งเสรมิความผาสุก
ทางจติวญิญาณด้วยหลกัพุทธธรรมต่อความผาสุกทาง
จิตวิญญาณของญาติผู้ดูแลผู้ป่วยมะเร็งทางนรีเวช  
ระยะลุกลามในโรงพยาบาล งานวิจัยของ จุฑามาส  
แสงทองดี (2563)  ที่ได้ศึกษาโปรแกรมความผาสุก 
ทางจติวญิญาณของญาตผิูด้แูลผูป่้วยมะเรง็ระยะสุดทา้ย
ตามแนวพุทธจติวทิยา งานวจิยัของ สุจนิตนา ชูติระกะ 
และคณะ (2563) ที่ศึกษาการพัฒนาโปรแกรมโยคะ 
เพื่อความผาสุกทางจติวญิญาณส าหรบัผู้ป่วยมะเรง็เต้า
นมทีไ่ดร้บัยาเคมบี าบดั และงานวจิยัของ Petchsawang 
and Duchon (2 0 0 9 ) ที่ ศึ ก ษ าค ว าม ห ม าย แ ล ะ
องค์ประกอบในการประเมินจิตวิญญาณในการท างาน
ของกลุ่มคนเอเชยีในการวจิยันี้ ผู้วจิยัน าแนวคดิการให้
การปรกึษากลุ่มแบบบูรณาการ โดยใช้เทคนิคจติวทิยา
หลากหลายเพื่อเสริมสร้างความผาสุกทางจิตวญิญาณ
ของผู้สูงอายุในบ้านพักคนชรา เพื่อช่วยส่งเสริมความ
ผาสุกทางจติวญิญาณใหแ้ก่ผูส้งูอายุ โดยการบูรณาการ
เทคนิคจากทฤษฎีการให้การปรึกษาต่าง ๆ ได้แก่  
ทฤษฎีการให้การปรกึษาแบบพจิารณาเหตุผล อารมณ์
และพฤติกรรม (Rational emotive behavior therapy) 
ทฤษฎีการให้ การปรึกษาแบบเกสตัลท์  (Gestalt 
counseling) ทฤษฎีการให้บริการปรึกษาแบบสัน้ที่
มุ่ งเน้นค าตอบ(Solution-focused brief therapy) และ
ทฤษฎีการให้การปรึกษาแบบภวนิยม (Existential 

counseling) เพื่อช่วยให้ผู้สูงอายุเกิดมีความสุขในชีวิต 
การยอมรบัความเจ็บป่วยด้วยโรคเรื้อรัง ความสมดุล 
ของชีวิต การเห็นในคุณค่าของชีวิต เป็นผู้ที่ข้ามพ้น
ตัวเอง เป็นผู้ที่คิดบวก ให้อภัย มีเป้าหมายในชีวิต 
น าไปสูค่วามสงบสขุในชวีติ 
 
วตัถปุระสงคข์องกำรวิจยั 
 1. เปรียบเทียบความผาสุกทางจิตวิญญาณ 
ของผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง ก่อนและหลงัการใช้โปรแกรม
การใหก้ารปรกึษากลุ่มแบบบรูณาการ 
 2. เปรียบเทียบความผาสุกทางจิตวิญญาณ
ภายหลังการทดลอง ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุมทีไ่ดร้บัการใหค้ าแนะน าตามปกต ิ
 
ขอบเขตของกำรวิจยั 
 1. ขอบเขตดา้นตวัแปร  
   1.1 ตวัแปรต้น (Independent variable) ไดแ้ก่ 
โปรแกรมการให้การปรึกษากลุ่มแบบบู รณาการ 
เพื่อเสรมิสรา้งความผาสกุทางจติวญิญาณ 
  1.2 ตวัแปรตาม (Dependent variable) ได้แก่ 
ความผาสกุทางจติวญิญาณ 
   2. ขอบเขตด้านเนื้ อหาของการศึกษาครัง้นี้  
ศึกษาเฉพาะโปรแกรมการให้การปรึกษากลุ่มแบบ 
บูรณาการเพื่อเสริมสร้างความผาสุกทางจิตวิญญาณ  
ของผูส้งูอายุ  
  3. ขอบเขตด้านประชากร ได้แก่  ผู้สูงอายุ
บ้านพักคนชรา แห่งหนึ่ง ในจังหวัดราชบุรี จ านวน  
60 คน (เกบ็ขอ้มลูปี พ.ศ. 2566) 
 
สมมติฐำนกำรวิจยั  
       1. ภายหลังการทดลอง ผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง  
ที่ได้รบัโปรแกรมการให้การปรกึษากลุ่มแบบบูรณาการ 
มีความผาสุกทางจิตวิญญาณ เพิ่มสูงขึ้นกว่าก่อนการ
ทดลองอย่างมนียัส าคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05  
       2. ภายหลังการทดลอง ผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง  
ที่ได้รบัการโปรแกรมการให้การปรกึษากลุ่มแบบบูรณา
การ มคีวามผาสุกทางจติวญิญาณ สูงกว่าผูสู้งอายุกลุ่ม
ควบคุมที่ ได้รับการให้ค าแนะน าตามปกติอย่ างมี
นยัส าคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05  
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วิธีด ำเนินกำรวิจยั 
 การวิจัยครัง้นี้ เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi-
experimental research) โดยใชก้ารวดัก่อนและหลงัการ
ทดลอง (Pretest-posttest design) มี การเลือกก ลุ่ ม
ตั วอย่ างโดยใช้ วิธีสุ่ ม อย่ างง่ าย  (Simple random 
sampling) กลุ่มตวัอย่างจะเป็นกลุ่มผู้สูงอายุที่มีคะแนน
ความผาสุกทางจิตวญิญาณต ่ากว่าเปอร์เซ็นไทล์ที่ 50 
และสมัครใจเข้าร่วมการทดลอง จ านวน 16 คน และ
แบ่งกลุ่มตวัอย่างออกเป็น 2 กลุ่ม ไดแ้ก่: 
 1. กลุ่มทดลอง: ไดร้บัโปรแกรมการใหก้ารปรกึษา
กลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างความผาสุกทางจิต
วญิญาณ 
 2. กลุ่มควบคุม: ไดร้บัค าแนะน าตามปกต ิ
 
ขัน้ตอนกำรด ำเนินวิจยั     
 ขัน้ตอนท่ี 1 กำรสร้ำงและหำคุณภำพแบบวดั
ควำมผำสุกทำงจิตวิญญำณ 
  1. ศึกษาแนวคิดและทฤษฎีเกี่ยวกับความ
ผาสกุทางจติวญิญาณ 
  2. ทบทวนงานวจิยัทีเ่กีย่วขอ้งกบัผูส้งูอายุและ
การวดัความผาสุกทางจติวญิญาณ รวมถงึมาตรฐานการ
สรา้งแบบวดั 
  3. ก าหนดกรอบแนวคิดและเขยีนข้อค าถาม
ให้สอดคล้องกบัแต่ละองค์ประกอบ โดยใช้มาตราส่วน
ประมาณค่า (Rating scale) 5 ระดบั 
  4. ให้ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 5 คน ประเมิน
ความเหมาะสมของขอ้ค าถาม 
  5. วเิคราะหค์่าดชันีความสอดคล้อง (Index of 
item-objective congruence: IOC) โดยเลอืกขอ้ค าถามที่
มคี่า IOC ≥ 0.6 เพื่อใชง้าน 
  6. น าแบบวดัไปทดลองใชก้บักลุ่มตวัอย่าง 30 
คน ได้แก่ ผู้สูงอายุบ้านพักคนชราแห่งหนึ่ง จังหวัด
ราชบุร ีทีม่ลีกัษณะใกลเ้คยีงกบักลุ่มตวัอย่าง  
  7. วิ เค ราะห์ ค่ าอ าน าจ จ าแน กรายข้ อ 
(Discrimination index) และค่าความเชื่อมัน่ (Reliability) 
ของแบบวดั  
  8. จั ด พิ ม พ์ แ บ บ วั ด ค ว าม ผ าสุ ก ท าง 
จิตวิญญาณฉบับสมบู รณ์ เพื่ อใช้ งานในขั ้นตอน 
การเกบ็ขอ้มลู  

  ขั ้นตอน ท่ี  2  กำรสร้ ำงและหำคุณภำพ
โปรแกรมกำรให้กำรปรึกษำกลุ่มแบบบูรณำกำรเพื่อ
เสริมสรำ้งควำมผำสุกทำงจิตวิญญำณ  
  1. ก าหนดจุดมุ่ งหมายของการสร้าง
โปรแกรมการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการ  
ใหส้อดคลอ้งกบัวตัถุประสงคข์องการวจิยั  
  2. ศึ ก ษ า แ น ว คิ ด  ท ฤ ษ ฎี  เอ ก ส า ร 
และงานวจิยัที่เกี่ยวขอ้ง เช่น แนวคดิ ทฤษฎี รูปแบบ
การฝึกอบรมทางจติวทิยา ทฤษฎกีารปรกึษาแบบกลุ่ม 
เทคนิคทีเ่กีย่วขอ้งในการใหก้ารปรกึษาส าหรบัผูส้งูอายุ 
และขัน้ตอนในการใหก้ารปรกึษากลุ่มแบบบรูณาการ 
  3. สร้างโปรแกรมการให้การปรึกษากลุ่ม
แบบบูรณาการเพื่ อเสริมสร้างความผาสุกทางจิต
วิญญาณของผู้สูงอายุ ให้สอดคล้องกับนิยามศัพท์ 
เชงิปฏบิตักิาร  
  4. เสนอโปรแกรมการให้การปรึกษากลุ่ม
แบบบูรณาการเพื่ อเสริมสร้างความผาสุกทางจิต
วญิญาณของผู้สูงอายุ ให้อาจารย์ที่ปรกึษาตรวจสอบ
ความถูกตอ้ง 
  5. เสนอโปรแกรมการให้การปรึกษากลุ่ม
แบบบูรณาการเพื่ อเสริมสร้างความผาสุกทางจิต
วญิญาณของผู้สูงอายุ ให้ผู้ทรงคุณวุฒิ จ านวน 5 คน 
พิจารณาความถูกต้อง ความเหมาะสม และความ
สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ แล้วปรับปรุงแก้ไขตาม
ขอ้เสนอแนะของผูเ้ชีย่วชาญ  
  6. น าโปรแกรมการใหก้ารปรกึษากลุ่มแบบ
บูรณาการเพื่อเสรมิสร้างความผาสุกทางจติวิญญาณ
ของผู้สูงอายุ ไปทดลองใช้กับผู้สูงอายุ ที่มีลักษณะ
ใกลเ้คยีงกบักลุ่มตวัอย่างเพื่อหาขอ้บกพร่อง 
    7. แก้ ไขข้อบกพร่อง จากนั ้น จัดพิมพ์ 
เพื่อน าไปใช ้ 
  ขัน้ตอนท่ี 3 ศึกษำผลของกำรใช้โปรแกรม
กำรให้กำรปรึกษำกลุ่ มแบบบู รณำกำรเพื่ อ
เส ริม ส ร้ ำ งควำมผำสุ กท ำงจิต วิญ ญ ำณ  มี
วธิดี าเนินการ ดงันี้ 
  1. ท า ห นั ง สื อ ข อ ค ว าม อ นุ เค ร า ะห์
ด าเนินการเกบ็ขอ้มลูและด าเนินการทดลอง   
  2. ด าเนินการให้ประชากรในการวิจัย 
จ านวน 60 คน ท าแบบวดัความผาสุกทางจติวญิญาณ 
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จากนัน้ จงึท าการคดัเลือกผู้ที่มคีะแนนความยืดหยุ่น
ทางจิตใจตัง้แต่เปอร์เซ็นไทล์ที่ 50 ลงมา สอบถาม
ความสมัครใจในการเข้าร่วมการทดลอง จ านวน  
16 คน ก่อนทีจ่ะสุม่อย่างงา่ย เพื่อแบ่งเป็นกลุ่มทดลอง
และกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 8 คน 
  3 . ด า เนินการทดลองกับก ลุ่มทดลอง  
โดยใชโ้ปรแกรมการใหก้ารปรกึษากลุ่มแบบบูรณาการ
เพื่อเสรมิสร้างความผาสุกทางจิตวญิญาณที่สร้างขึ้น
และผ่ าน ก ารต รวจสอบ คุณ ภ าพ แล้ว  จ าน วน  
10 กจิกรรม   
  4. ด าเนินการให้ก ลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุม ท าแบบวัดความผาสุกทางจิตวิญญาณ  
ในเวลาเดยีวกนั ภายหลงัการทดลอง เพื่อเกบ็คะแนน
ส าหรบัประเมนิผล  
  5. น าคะแนนมาแปลผล และวิเคราะห ์
ทางสถติ ิเพื่อทดสอบสมมตฐิานของการวจิยั 
 
เครือ่งมือวิจยั   
 1. แบบวดัความผาสุกทางจติวญิญาณ มลีกัษณะ
เป็นข้อค าถาม ครอบคลุมองค์ประกอบทัง้ 8 ด้าน 
จ านวน 30 ข้อ โดยลักษณะของข้อค าถามเป็นแบบ
เลือกตอบ ที่ เป็นมาตรประมาณค่ า (Rating scale) 
จ านวน 5 ระดบั คือ จรงิมากที่สุด จรงิมาก จริงบ้างไม่
จรงิบา้ง จรงิน้อย และจรงิน้อยทีส่ดุ  
    2. โปรแกรมการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณา
การเพื่อเสริมสร้างความผาสุกทางจิตวิญญาณ เป็น
โปรแกรมการให้การปรึกษาแบบกลุ่ม ที่บูรณาการ
เทคนิคจากทฤษฎกีารใหก้ารปรกึษาต่าง ๆ เช่น เทคนิค
การศกึษาเชงิจติวทิยา ทฤษฎบีุคลกิภาพ A-B-C เทคนิค
การโต้แย้งเพื่อขจดัหรอืเอาชนะความคดิความเชื่อที่ไม่
สมเหตุสมผล เทคนิคการโต้แยง้เพื่อขจดัหรอืเอาชนะคดิ
ความเชื่อที่ไม่สมเหตุสมผล เทคนิคการฝึกจินตนาการ 
และการอภปิรายกลุ่ม และบทบาทสมมต ิจากทฤษฎกีาร
ปรึกษาแบบพิจารณาเหตุผล อารมณ์ และพฤติกรรม 
เทคนิคขณะนี้ฉันตระหนักรู ้เทคนิคการอยู่กบัความรูส้กึ 
เทคนิคเก้าอี้ว่าง จากทฤษฎีปรึกษาแบบเกสตัลท ์
เทคนิค WDEP System จากทฤษฎีการให้การปรึกษา
แบบเผชญิความจรงิ เทคนิคค าถามขอ้ยกเว้น และการ
ระบายความรูส้กึ จากทฤษฎกีารปรกึษาแบบสัน้ทีมุ่่งเน้น

ค าตอบ โดยในแต่ละครัง้ แบ่ งด าเนินการออกเป็น  
3 ขัน้ตอน ได้แก่ ขัน้เริม่ต้น ขัน้ด าเนินการ และขัน้ยุต ิ
จ านวนทัง้หมด 10 ครัง้ ครัง้ละ 60 นาท ี 
 กำรวิเครำะหข์้อมูล     
 1. การตรวจคุณภาพแบบวดัความผาสุกทางจิต
วิญญาณ และโปรแกรมการให้การปรึกษากลุ่มแบบ
บูรณาการเพื่อเสริมสร้างความผาสุกทางจิตวิญญาณ 
ไดแ้ก่ ค่าดชันีความสอดคลอ้ง (Index of item- objective 
congruence: IOC) และค่าความเชื่อมัน่ 
 2. การเปรยีบเทียบความผาสุกทางจิตวิญญาณ
ของกลุ่มทดลอง ก่อนและหลังการทดลอง ได้แก่  
การทดสอบวิลคอกซัน (The Wilcoxon matched pairs 
signed ranks test)  
 3. การเปรยีบเทียบความผาสุกทางจิตวิญญาณ 
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมหลังการทดลอง 
ได้แก่ การทดสอบแมนวิทนีย์ (The Mann - Whitney  
U test)               
 
ผลกำรวิจยั  
 1. ผลการวเิคราะหข์อ้มูลเพื่อเปรยีบเทยีบความ
ผาสุกทางจติวญิญาณ ของผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง ก่อน
และหลงัการทดลอง มรีายละเอยีดดงัตาราง 1 
 
ตาราง 1  การวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อเปรียบเทียบความ

ผาสุกทางจิตวิญญาณของผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง  
ก่อนและหลงัการทดลอง 

กลุ่ม
ตวัอย่ำง 

Mdn Q.D. 
Mann 

-Whitney 
U test 

p-value 

ก่อนทดลอง 95.12 6.50 
3.368* .000 

หลงัทดลอง 125.75 9.00 

* p<.05 
 ผลการวิเคราะห์ข้อมูล ตามตาราง 1  พบว่า
ค่ า เฉ ลี่ ย ค ะแนน ความผ าสุ ก ท างจิต วิญ ญ าณ 
ของผู้ สูงอายุ ก ลุ่มทดลอง ภายหลังการทดลอง  
(Mdn  =125.75, Q.D.=9.00) เพิม่สูงขึน้กว่าก่อนการ
ทดลอง (Mdn=95.12, Q.D.= 6.50) อย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถติทิีร่ะดบั .05  
 2 ผลการวเิคราะห์ขอ้มูลเพื่อเปรยีบเทยีบความ
ผาสุกทางจิตวิญญาณ ระหว่างผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง 
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และกลุ่มควบคุมภายหลงัการทดลอง มรีายละเอยีดดงั
ตาราง 2 
 
ตาราง 2 การวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อเปรียบเทียบความ

ผาสกุทางจติวญิญาณ ระหว่างผูส้งูอายุกลุ่มทดลอง 
และกลุ่มควบคุม ภายหลงัการทดลอง 

กลุ่ม
ตวัอย่ำง 

Mdn Q.D. 
Mann 

-Whitney 
U test 

p-value 

กลุ่มทดลอง 125.75 9.00 
3.361*          .000 

กลุ่มควบคุม 95.2 4.00 

* p<.05 
 ผลการวิเคราะห์ข้อมูล ตามตาราง 2  พบว่า
ค่าเฉลี่ยคะแนนความผาสุกทางจติวญิญาณ ภายหลงั
การทดลอง ของผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง (Mdn=125.75, 
Q.D.= 9.00) สู งก ว่ า  สู งอ ายุ ก ลุ่ ม ควบคุ ม  (Mdn  
=95.75, Q.D.=4.00) อย่างมนีัยส าคญัทางสถติทิีร่ะดบั 
.05  
 
อภิปรำยผล 
 การวจิยัเรื่อง ผลของการใช้โปรแกรมการปรกึษา
กลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างความผาสุกทางจิต
วญิญาณของผูส้งูอายุ บา้นพกัคนชราแห่งหนึ่ง ในจงัหวดั
ราชบุร ีสามารถอภปิรายผล ดงันี้  
  1. ผลการวิจัยครัง้นี้  พบว่า ภายหลังการใช้
โปรแกรมการให้การปรึกษากลุ่มแบบบู รณาการ  
เพื่อเสรมิสร้างความผาสุกทางจติวญิญาณ ผูสู้งอายุกลุ่ม
ทดลองมีความผาสุกทางจิตวิญญาณสูงกว่าก่อนการ
ทดลองอย่างมีนัยส าคัญที่ระดับ .05 เป็นไปตามข้อ
สมมติฐานของการวิจัย ที่เป็นเช่นนี้เนื่องจากโปรแกรม
การปรกึษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสรมิสรา้งความผาสุก
ทางจิตวิญญาณของผู้สูงอายุที่น ามาใช้ในการทดลอง 
ครัง้นี้ ผ่านการสร้างและพัฒนามาอย่างถูกต้องตาม
ขัน้ตอน เริ่มตัง้แต่การศึกษาค้นคว้า เอกสาร แนวคิด
ทฤษฎีและงานวิจัยที่ เกี่ยวข้อง เพื่ อก าหนดนิยาม
ปฏิ บั ติ การให้ มี ความสอดคล้ องและครอบคลุม
วัต ถุ ป ระสงค์ ของการวิ จั ย  ผ่ านการตรวจสอบ 
โดยผู้ทรงคุณวุฒ ิและผ่านการทดลองใชก้บักลุ่มตวัอย่าง
และระยะเวลาที่ เหมาะ และในการสร้างโปรแกรม  
ผู้วจิยัได้น าเทคนิคการต่าง ๆ ซึ่งเป็นเทคนิคของให้การ

ปรึกษากลุ่มจากทฤษฎีการให้การปรึกษากลุ่มต่าง ๆ  
มาบูรณาการใหเ้หมาะสมกบัจุดประสงคใ์นการเสรมิสรา้ง
ความผาสุกทางจติวญิญาณใหก้บัผูส้งูอายุกลุ่มทดลองใน
แต่ละดา้น เช่น การเสรมิสรา้งความผาสกุทางจติวญิญาณ
ดา้นความสุขในชวีติ ผูว้จิยัใชเ้ทคนิคขณะนี้ฉันตระหนักรู ้
จากทฤษฎีปรึกษาแบบเกสตัลท์  และเทคนิคการ
จินตนาการการใช้ เหตุผลและอารมณ์ ของตนเอง  
จากทฤษฎีการปรึกษาแบบพิจารณาเหตุผล อารมณ์  
และพฤตกิรรม การเสรมิสรา้งความผาสุกทางจติวญิญาณ
ด้านความสมดุลของชีวิต ผู้วิจยัเลือกใช้เทคนิคค าถาม
ระดับขั ้น  เทคนิ คการแก้ ไขปัญหาที่ เคยใช้ ได้ผล  
และเทคนิคกรณีศึกษา จากทฤษฎีการปรึกษาแบบสัน้ 
ทีมุ่่งเน้นค าตอบ ในขณะทีก่ารเสรมิสรา้งความผาสุกทาง
จิตวิญญาณด้านมีเป้าหมายชีวิต ผู้วิจ ัยใช้เทคนิคการ
เปิดเผย และเทคนิคการใช้ประโยคที่มีพลงั จากทฤษฎี
การปรกึษาแบบพจิารณาเหตุผล อารมณ์ และพฤติกรรม 
เทคนิคหลกัการ WDEP ทฤษฎีการให้การปรึกษาแบบ
เผชิญความจริง เป็นต้น ส่งผลให้ภายหลังการทดลอง 
ผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง มีความผาสุกทางจิตวิญญาณ  
สูงกว่าก่อนการทดลอง สอดคล้องกับข้อสมมติฐานของ
การวิจัยในครัง้นี้  และจากการประเมินผลด้วยแบบวัด
ความผาสกุทางจติวญิญาณ การสงัเกตพฤตกิรรมระหว่าง
การทดลอง และการสมัภาษณ์ภายหลงัการทดลอง พบว่า 
ก่อนการทดลอง ผูส้งูอายุกลุ่มทดลองมคีวามผาสกุทางจติ
วญิญาณอยู่ในระดบัต ่า ทัง้ 8 องค์ประกอบของการวจิยั 
ทัง้องค์ประกอบด้านความสุขในชีวิต การยอมรบัความ
เจบ็ป่วยด้วยโรคเรื้อรงั ความสมดุลของชวีติ การเห็นใน
คุณค่าของชีวิต เป็นผู้ที่ข้ามพ้นตัวเอง เป็นผู้ที่คิดบวก 
เป้าหมายในชีวิต และการให้อภัย โดยผู้สูงอายุกลุ่ม
ทดลองที่มีคะแนนความผาสุกทางจิตวิญญาณต ่าที่สุด 
โดยมีผลคะแนนรวมเพียง 90 คะแนน จากคะแนนรวม
ทัง้หมด 200 คะแนน คดิเป็นรอ้ยละ 45 แต่ภายหลงัการ
ทดลอง ผลปรากฏว่า ผู้สูงอายุกลุ่มทดลองคนดังกล่าว  
มีคะแนนความผาสุกทางจิตวิญญาณเพิ่มขึ้น เป็น  
120 คะแนน หรือคิดเป็นร้อยละ 60 แสดงให้เห็นว่า  
การให้การปรกึษากลุ่มแบบบูรณการสามารถน ามาใช้ใน
การส่งเสริมความผาสุกทางจิตวิญญาณได้ แม้คะแนน
ความผาสุกทางจิตวิญญาณของผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง 
ที่มีคะแนนรวมสูงสุด ที่ว ัดได้ภายหลังการทดลอง  
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จะมเีพยีง 132 คะแนน คดิเป็นรอ้ยละ 66 กต็าม ซึง่ปัจจยั
ส าคญัทีท่ าให้คะแนนความผาสุกทางจติวญิญาณเพิม่ขึน้
ในระดบัที่ไม่สูงมากนัก คือ ผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง มีอายุ
มากเกินไป ท าการมีส่วนร่วมค่อนข้างน้อย มีความคิด
เชื่ อ งช้ าลง การสนองตอบช้ าลง อย่ างไรก็ ตาม  
ภาพโดยรวมของผู้สูงอายุกลุ่มทดลองมีคะแนนความ
ผาสุกเพิ่มขึ้น และจากการสังเกตพฤติกรรมระหว่าง
ทดลองและสนทนาภายหลงัการทดลอง พบว่า ผู้สูงอายุ
กลุ่มทดลองมีความพึงพอใจและเข้าใจเกี่ยวกับความ
ผาสุกทางจิตวิญญาณและสามารถบอกแนวทางในการ
เสรมิสรา้งความผาสุกทางจติวญิญาณใหก้บัตนเอง  
   จากที่กล่าวมานี้  แสดงให้เหน็ว่าโปรแกรมการให้
การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการที่ผู้วิจ ัยได้สร้างและ
พัฒนาขึ้น สามารถน าไปส่งเสริมความผาสุกทางจิต
วิญญาณของผู้สูงอายุได้ ซึ่งสอดคล้องกบังานวิจยัของ 
สมพร ปานผดุง (2558) ที่ศกึษาการใชแ้บบแผนการวจิยั
โดยการสุ่มสองกลุ่มวดัสองกลุ่มเพื่อเปรียบเทียบความ
ผาสุกทางจิตวญิญาณของผู้ป่วยโรคมะเรง็ก่อนและหลงั
ได้รับโปรแกรมการพยาบาลโดยใช้บุญกิริยาวัตถุสาม 
และเปรยีบเทียบความผาสุกทางจิตวิญญาณของผู้ป่วย
โรคมะเร็งในกลุ่มที่ได้รับโปรแกรมการพยาบาลโดยใช ้
บุญกริยิาวตัถุสาม ผลการวจิยั พบว่า ความผาสุกทางจติ
วญิญาณของผูป่้วยโรคมะเรง็ภายหลงัไดร้บัโปรแกรมการ
พยาบาลโดยใช้บุญกิริยาวัตถุสามสูงกว่าก่อนเข้าร่วม
โปรแกรมการพยาบาลอย่างมนีัยส าคญัทางสถิติที่ระดบั 
.05 ความผาสุกทางจิตวิญญาณของผู้ป่วยโรคมะเร็ง
ภายหลงัไดร้บัโปรแกรมการพยาบาลโดยใชบุ้ญกริยิาวตัถุ
สามสู งกว่ าผู้ ป่ วยที่ ได้ รับการพยาบาลตามปกติ 
อย่างมนียัส าคญัทางสถติทิีร่ะดบั .05 ทัง้ยงัสอดคลอ้งกบั
ผลการวจิยัของ วรศิรา ใจเป่ียม  ผ่องพรรณ เกดิพิทกัษ์ 
และประสาร มาลากุล ณ อยุธยา (2558, น.51-61)  
ที่ศึกษารูปแบบการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการ
เพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส าเร็จ 
ในเขตกรุงเทพมหานครและปริมณฑล พบว่า ผู้สูงอายุ
กลุ่มที่ได้รับการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการมี
ค่าเฉลี่ยการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส าเร็จโดยรวม
และรายด้ าน เพิ่ มขึ้ นมากกว่ าก่ อนได้ รับการให้ 
การปรึกษาอย่ างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ ระดับ .01  
และผลการวิจัยของ อัจฉรา วงศ์คณิตย์ (2562) ที่ได้

ศึกษาผลของโปรแกรมการทบทวนชีวิตต่อความผาสุก
ทางจิตวิญญาณของผู้สูงอายุโรคมะเร็งระยะสุดท้าย 
ผลการวจิยั พบว่า ความผาสุกทางจติวญิญาณภายหลงั
ได้รับโปรแกรมการทบทวนชีวิตมีความผาสุกทางจิต
วิญญาณสูงกว่าก่อนได้รบัโปรแกรมอย่างมีนัยส าคัญ 
ทางสถิติที่ระดับ .01  ทัง้สอดคล้องกับงานวิจัยของ  
Siviş, Rahşan (2005) ทีไ่ดน้ าโปรแกรมการใหค้ าปรกึษา
แบบกลุ่มมาใช้ในการพัฒนาความพึงพอใจในชีวิตของ
ผู้สูงอายุ  โดยการศึกษานี้มีวัตถุประสงค์เพื่ อศึกษา
ประสทิธภิาพของโปรแกรมการให้ค าปรกึษาแบบกลุ่มต่อ
ความพึงพอใจในชีวิตของผู้สูงอายุ  อายุ  60 ปีขึ้นไป  
ที่อาศัยอยู่ในบ้านพักคนชราในอังการา ผลการศึกษา
พบว่า คะแนนความพงึพอใจในชวีติของผู้สูงอายุในกลุ่ม
ทีบ่ าบดัเพิม่ขึน้อย่างมนียัส าคญั  
  2. ภายหลังการทดลอง ผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง 
ทีไ่ดร้บัการพฒันาโดยใชโ้ปรแกรมการใหก้ารปรกึษากลุ่ม
แบบบูรณาการเพื่อเสรมิสรา้งความผาสุกทางจติวญิญาณ 
มีความผาสุกทางจิตวิญญาณ สูงกว่าผู้สูงอายุกลุ่ม
ควบคุม ที่ ได้รับการพัฒนาโดยการให้การปรึกษา
ตามปกติ  อย่ างมีนั ยส าคัญทางสถิติที่ ระดับ .05  
ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐานของการวิจัยในครัง้นี้  ที่เป็น
เช่นนี้  เนื่องจากโปรแกรมการให้การปรึกษากลุ่มแบบ
บูรณาการเพื่อเสริมสร้างความผาสุกทางจิตวิญญาณ 
ที่ผู้วิจยัน ามาใช้ในการวิจยัครัง้นี้ เป็นโปรแกรมการให้
การปรึกษากลุ่มที่สร้างและพัฒนาขึ้นอย่างถูกต้องตาม
หลักเกณฑ์การสร้างโปรแกรมการให้การปรึกษากลุ่ม  
มีเนื้ อหาที่สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของการวิจัย  
ผ่านการตรวจสอบคุณภาพจากผูเ้ชีย่วชาญ จ านวน 5 คน 
ซึง่มผีลการตรวจว่า มคีุณภาพและไดม้กีารน าไปทดลอง
ใช้กับกลุ่มผู้สูงอายุที่มีลักษณะใกล้กับกลุ่มตัวอย่าง  
เพื่อตรวจสอบความพร้อมและข้อบกพร่องของวิธีการ
ด าเนินการและอุปกรณ์ต่าง ๆ จ านวน 3 ครัง้ และใน
ระหว่างการทดลอง รวมทัง้สิ้น 10 ครัง้ ๆ ละ 60 นาท ี
ผูสู้งอายุกลุ่มทดลอง มโีอกาสฝึกฝนเพื่อเสรมิสร้างความ
ผาสุกทางจติวญิญาณ ดว้ยเทคนิคต่าง ๆ จากทฤษฎกีาร
ให้การปรึกษากลุ่มที่ผู้วิจ ัยคัดเลือกน ามาบูรณาการให้
เหมาะสมกับวตัถุประสงค์ในการเสริมสร้างความผาสุก
ทางจติวญิญาณในแต่ละด้าน และระหว่างการทดลองแต่
ละครัง้ ผู้สูงอายุกลุ่มทดลองยังได้ร่วมกันแสดงความ
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คดิเหน็ และร่วมกนัหาแนวทางในการน าเอาแนวความคดิ
เกี่ยวกับความผาสุกทางจิตวิญญาณในด้านต่าง ๆ  
มาประยุกต์ใช้ในชวีิตประจ าวนั ขณะที่ผู้สูงอายุที่ได้รบั
การอบรมตามปกติ ไม่ได้รบัการอบรม หรือด าเนินการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมต่าง ๆ โดยเทคนิคการให้การ
ปรึกษาและกระบวนการการให้การปรึกษาแบบกลุ่มที่
สอดคลอ้งกบัพฤตกิรรม ลกัษณะ บุคลกิภาพ จงึส่งผลให้
ผูส้งูอายุกลุ่มทดลอง มคีวามผาสกุทางจติวญิญาณสงูกว่า
ผู้สูงอายุกลุ่มควบคุม ที่ได้รบัการพฒันาโดยการให้การ
ปรกึษาตามปกติ อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติที่ระดบั .05 
ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐานของการวิจยัในครัง้นี้ มีความ
คล้ายคลึงกับผลการวิจัยของ สมพร ปานผดุง (2558)  
ที่ น าเอาแบบแผนการวิจัย โดยการสุ่ มสองก ลุ่ ม  
วดัสองกลุ่มเพื่อเปรยีบเทยีบความผาสุกทางจติวญิญาณ
ของผู้ป่วยโรคมะเร็งก่อนและหลังได้รับโปรแกรมการ
พยาบาลโดยใชบุ้ญกริยิาวตัถุสามและเปรยีบเทยีบความ
ผาสุกทางจติวญิญาณของผูป่้วยโรคมะเรง็ในกลุ่มทีไ่ดร้บั
โปรแกรมการพยาบาลโดยใช้บุ ญกิริยาวัตถุสาม 
ผลการวจิยัพบว่า ความผาสุกทางจติวญิญาณของผู้ป่วย
โรคมะเรง็ภายหลงัไดร้บัโปรแกรมการพยาบาลโดยใชบุ้ญ
กริยิาวตัถุสามสงูกว่าผูป่้วยทีไ่ดร้บัการพยาบาลตามปกติ
อย่างมนียัส าคญัทางสถติ ิ
  สอดคลอ้งกบังานวจิยัของวรฏวรรณ  สมชยัมงคล 
(2559) ที่ได้ท าการศกึษาผลของการให้การปรกึษากลุ่ม 
ที่มีต่อความว้าเหวของผู้สูงอายุ โรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลคลองลาน จงัหวดัก าแพงเพชร ผลการวจิยั
พบว่า ผู้สูงอายุที่ได้รบัการให้การปรึกษากลุ่ม มีความ
ว้าเหว่ในระยะหลังการทดลองและระยะติดตามผลการ
ทดลองต ่ากว่าระยะก่อนการทดลองอย่างมนีัยส าคญัทาง
สถิติที่ระดับ .01 สอดคล้องกับงานวิจัยของ Rostami 
(2019) ทีไ่ดศ้กึษาผลของการใหก้ารปรกึษาแบบกลุ่มดว้ย
การบ าบัดทางจิตวิญญาณและการยอมรับและความ
มุ่งมัน่ เพื่อพัฒนาคุณภาพชีวิตผู้สูงอายุ ซึ่งมีคุณภาพ
ชวีติลดลงเนื่องจากสภาพร่างกายและจติใจ โดยประชากร
ทีใ่ชใ้นการวจิยัประกอบดว้ยผูสู้งอายุทุกคนทีอ่าศยัอยู่ใน
พื้นที่บ้านพกัคนชราของเมอืงซาโบล ผลการวจิยั พบว่า 
คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุกลุ่มทดลองเพิ่มสูงขึ้นระยะ
ติดตามผล อย่างมีนัยส าคัญที่ ระดับ  (p< .01) และ
งานวจิยัของ Moeini (2016) ที่ได้ศกึษาผลของโปรแกรม

ศาสนาอิสลามต่อความอยู่ ดีมีสุขทางจิตวิญญาณ 
ในผู้สูงอายุที่มคีวามดนัโลหติสูง พบว่า หลงัการทดสอบ
และในระยะติดตามผลคะแนนเฉลี่ยของความอยู่ดีมีสุข
ทางจิตวิญญาณ มิติทางศาสนาในกลุ่มทดลอง สูงกว่า
กลุ่มควบคุมอย่างมนียัส าคญั (p < .01) 
 
ข้อเสนอแนะ 
 1. ข้อเสนอแนะในกำรน ำผลกำรวิจยัปปใช้ 
          1.1 ก่อนน าโปรแกรมการให้การปรึกษากลุ่ม
แบบบูรณาการเพื่อเสรมิสรา้งความผาสุกทางจติวญิญาณ
ไปใช้ ควรศึกษาวิธีการใช้แบบวัดความผาสุกทางจิต
วิญญาณ ศึกษารายละเอียดของวตัถุประสงค์ ขัน้ตอน 
การด าเนินการ และเทคนิคต่าง ๆ ที่ใช้ในการด าเนินการ
แต่ละครัง้ให้ เกิดความช านาญ รวมทั ้งการรับฟั ง 
 การไดย้นิ และการมองเหน็   
   1.2 ผู้ที่จะน าไปใช้ อาจปรับเปลี่ยนกิจกรรม
บางอย่าง เช่น วธิกีารสรา้งการผ่อนคลาย บุคคลต้นแบบ 
และอุ ปกรณ์ ช่ วย ฝึ กอบ รม  ให้ มี ความทั นสมั ย 
และสอดคล้องกบัสภาพแวดล้อมของผู้รบับรกิารให้มาก
ขึ้น เพื่อให้โปรแกรมการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณา
การเพื่ อ เสริมสร้ างความผาสุ กทางจิตวิญญ าณ  
มปีระสทิธภิาพมากยิง่ขึน้  
      2. ข้อเสนอแนะในกำรท ำวิจยัครัง้ต่อปป 
          2.1 ควรศึกษาผลการใช้โปรแกรมการให้ 
การปรกึษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสรมิสรา้งความผาสุก
ทางจิตวิญญาณ โดยเพิ่มระยะติดตามผล เพื่อทดสอบ
ความคงทน และเพิ่มการสอบถามความพึงพอใจที่มต่ีอ
โปรแกรมการให้การปรึกษากลุ่มแบบบู รณาการ 
เพื่อเสริมสร้างความผาสุกทางจิตวิญญาณ เพื่อน ามา
ปรบัปรุงใหม้ปีระสทิธภิาพยิง่ขึน้ 
  2.2 ควรศึกษาผลการใช้โปรแกรมการให้การ
ปรกึษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสรมิสรา้งความผาสุกทาง
จิตวิญญาณของกลุ่มผู้สูงอายุกลุ่มอื่น ๆ เช่น ผู้สูงอายุ 
ที่ เข้าร่วมชมรมผู้สูงอายุ ต่าง ๆ ผู้สูงอายุที่ เข้าร่วม
กิจกรรมทางศาสนา ผู้สูงอายุที่อาศัยอยู่กับครอบครัว 
เป็นตน้  
  2.3 ควรศึกษาผลการใช้โปรแกรมการให้ 
การปรกึษากลุ่มแบบบรูณาการเพื่อเสรมิสรา้งคุณลกัษณะ
อันพึ งประสงค์ด้ านอื่ น ๆ ของผู้ สู งอายุ  เช่ น การ
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เสริมสร้างความยืดหยุ่นทางจิตใจ การเห็นคุณค่ า 
ในตนเอง การมองโลกในแง่ด ีเป็นตน้ 
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