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บทคดัย่อ

       	 การวจิยัเชงิปรมิาณน้ีมวีตัถุประสงคเ์พื่อ ศกึษาปัจจยัทีส่มัพนัธก์บัภาวะซมึเศรา้ในนักศกึษาพยาบาล  

กลุ่มตวัอย่างในการวจิยัครัง้น้ี คอื นักศกึษาพยาบาลชัน้ปีที ่ 1-4 จ�ำนวน 228 คน ใชว้ธิกีารสุ่มแบบชัน้ภูม ิ 

เครือ่งมอืวจิยั ไดแ้ก่ แบบสอบถามขอ้มลูสว่นบุคคล แบบสอบถามการเสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์ แบบสอบถาม 

ความรูส้กึมคีุณค่าในตนเอง แบบประเมนิความแขง็แกร่งในชวีติ แบบประเมนิความเครยีด และแบบประเมนิ 

โรคซมึเศรา้ 9 ค�ำถาม มคีา่ความเชือ่มัน่ คอื 0.810-0.958 วเิคราะหข์อ้มลูโดยใชส้ถติเิชงิพรรณนา และสมัประสทิธิ ์

สหสมัพนัธส์เปียรแ์มน	

	 ผลการวจิยัพบว่า นักศกึษาพยาบาล มคีะแนนเฉลี่ยของภาวะซมึเศรา้ (9Q) อยู่ในระดบัน้อยมาก  

(Mean = 5.03, S.D. = 4.46) และพบว่าความเครยีดมคีวามสมัพนัธท์างบวกกบัภาวะซมึเศรา้ (r = 0.727,  

p-value < 0.01) ความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเองมคีวามสมัพนัธท์างลบกบัภาวะซมึเศรา้ (r = -0.431, p-value < 0.01) 

การเสพตดิสื่อสงัคมออนไลน์มคีวามสมัพนัธ์ทางบวกกบัภาวะซมึเศรา้ (r = 0.411, p-value < 0.01) และ 

ความแขง็แกร่งในชวีติมคีวามสมัพนัธท์างลบกบัภาวะซมึเศรา้ (r = -0.225, p-value < 0.01) ดงันัน้ สถาบนั 

การศกึษาทางการพยาบาล ควรจดักจิกรรมทีมุ่ง่เน้นสง่เสรมิความเขม้แขง็ทางจติใจ ความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเอง 

ทกัษะการจดัการอารมณ์ และการใชส้ื่อสงัคมออนไลน์ส�ำหรบันักศกึษาพยาบาล รวมไปถงึใหค้วามรูเ้กีย่วกบั 

วธิกีารรบัมอืและแนวทางการจดัการความเครยีด เพือ่ใหม้สีขุภาพจติทีด่ ีไมเ่กดิภาวะซมึเศรา้ และใชช้วีติอยา่งมี

ความสขุขณะเรยีนในหลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ 

ค�ำส�ำคญั: ความแขง็แกรง่ในชวีติ ความเครยีด ความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเอง นกัศกึษาพยาบาล  ภาวะซมึเศรา้ 
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 Factors associated with depression in nursing students
Satreerat Boonya1 B.N.S., Witchayada Surinthong1 B.N.S., Thitiyanee Mumwong1 B.N.S.,  

Tanyachanok Palee1 B.N.S., Maturada Kaewpheak1 B.N.S., Kittikhun Wongaital1 B.N.S.,  
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ABSTRACT

	 This quantitative study aimed to examine the factors associated with depression among  

undergraduate nursing students. The sample comprised 228 first- to fourth-year students who were  

selected through stratified random sampling. Research instruments comprised the demographic  

questionnaire, the social media addiction questionnaire, the self-esteem questionnaire, the resilience 

scale, the stress scale, and the 9-item depression screening questionnaire (9Q). The reliability coefficients 

ranged from 0.810 to 0.958. Data were analyzed using descriptive statistics and Spearman’s rank  

correlation coefficient.

	 The results revealed that the nursing students exhibited a very low level of depression, as  

measured by the 9Q (Mean = 5.03, S.D. = 4.46). Moreover, stress showed a significant positive correlation 

with depression (r = 0.727, p-value < 0.01). Self-esteem had a significant negative correlation with  

depression (r = –0.431, p-value < 0.01). In contrast, social media addiction exhibited a significant positive 

correlation with depression (r = 0.411, p-value < 0.01), while resilience demonstrated a significant  

negative correlation with depression (r = –0.225, p-value < 0.01). Therefore, nursing education institutions 

should organize activities that promote psychological resilience, self-esteem, emotional regulation skills, 

and appropriate social media use among nursing students. They should also provide knowledge on  

coping strategies and stress management techniques to foster good mental health, prevent depression, 

and enhance students’ happiness during in the Bachelor’s degree in Nursing Science program.

Keywords: Resilience, Stress, Self-esteem, Nursing students, Depression

1	Student, Bachelor of Nursing Science Program, Faculty of Nursing, Naresuan University
2	 Lecturer, Faculty of Nursing, Naresuan University
*	 Corresponding author: orapinj@nu.ac.th 



42

วารสารวจิยัสาธารณสขุและวทิยาศาสตรส์ขุภาพ ปีที ่8 เลม่ที ่1 มกราคม-เมษายน 2569

บทน�ำ
	 ภาวะซมึเศรา้ (Depression) เป็นปัญหาทางดา้น

สขุภาพจติทีม่อีตัราการเกดิเพิม่มากขึน้และมแีนวโน้ม 

พบผลกระทบที่รุนแรงตามมา หากมภีาวะซึมเศร้า 

แต่ไมไ่ดร้บัการแกไ้ขสะสมเป็นระยะเวลานานจะน�ำไปสู่

ปัญหาโรคซมึเศรา้ตามมาได ้(Ritkumrop, 2020) องคก์าร

อนามยัโลก (World Health Organization: WHO, 2023) 

รายงานวา่ ในปี พ.ศ. 2566 มผีูป่้วยโรคซมึเศรา้ทัว่โลก

ประมาณ 280 ลา้นคน หรอืคดิเป็นรอ้ยละ 3.8 ของ

ประชากรโลก (IHME, Global Burden of Disease, 

2024) ปัจจบุนัประเทศไทยก�ำลงัเผชญิกบัสถานการณ์

โรคซมึเศรา้ โดยกระทรวงสาธารณสุขรายงานขอ้มูล

อตัราผูป่้วยโรคซมึเศรา้เพิม่สงูขึน้จากรอ้ยละ 1.8 เป็น

รอ้ยละ 1.9 และ 2.0 ของประชากรทัง้หมดระหวา่งปี พ.ศ. 

2565 ถึง 2567 ตามล�ำดบั และมแีนวโน้มเพิม่ขึ้น 

อยา่งต่อเน่ือง (Jutha, Singsombun, & Buapuan, 2024)

	 จากทบทวนวรรณกรรม พบวา่ ภาวะซมึเศรา้เป็น

ปัญหาสขุภาพส�ำคญัในนกัศกึษามหาวทิยาลยั ถงึรอ้ยละ 

62.8 (Ibrahim, Kelly, Adams, & Glazebrook, 2013) 

การศึกษาของประเทศไทยในกลุ่มนักศึกษาสาขา

วทิยาศาสตรส์ขุภาพ พบความชกุของภาวะซมึเศรา้สงูถงึ

รอ้ยละ 49.0 ซึง่ภาวะซมึเศรา้ทีเ่กดิขึน้อาจเป็นผลมา

จากการปรบัตวัในการเรยีนการสอนการฝึกปฏบิตัใิน

สถานการณ์จรงิและความกดดนัดา้นต่างๆ ทีเ่กดิขึน้

ระหว่างทีก่�ำลงัศกึษา (Vatanasin, Hengudomsub, 

Vatanasin, Asarath, Chupan, & Srisopa, 2015) 

นักศกึษาพยาบาลนับเป็นนักศกึษาสายวทิยาศาสตร์

สขุภาพกลุม่หน่ึงทีม่กีารจดัการเรยีนการสอนในลกัษณะ

ดงักล่าว จากการศกึษาของ Vatanasin, Chupan, & 

Detchaiyod (2019) ทีศ่กึษาภาวะซมึเศรา้ของนกัศกึษา

พยาบาลในมหาวทิยาลยัแห่งหน่ึงในภาคตะวนัออก  

พบวา่ นกัศกึษาพยาบาลมภีาวะซมึเศรา้ถงึรอ้ยละ 32.0 

เช่นเดียวกับการศึกษาในกลุ่มนักศึกษาพยาบาล 

ภาคตะวนัออกเฉียงเหนือของ Tosangwarn (2021)  

พบวา่ นกัศกึษามภีาวะซมึเศรา้ถงึรอ้ยละ 4.7 นกัศกึษา

พยาบาลทีม่ภีาวะซมึเศรา้ จะมคีวามวติกกงัวล รูส้กึ 

โดดเดีย่ว ไมม่คีวามสขุในการเรยีนรู ้ มปีฏสิมัพนัธก์บั 

ผูอ้ืน่ลดลง ขาดแรงจงูใจในการท�ำกจิกรรม มพีฤตกิรรม

แยกตวั ไมส่นใจการเรยีน ผลสมัฤทธิท์างการเรยีนต�่ำ 

และอาจสง่ผลใหนิ้สติลาออกกลางครนั หากนิสติปรบัตวั

ไมไ่ด ้ และไมไ่ดร้บัการชว่ยเหลอืจะมแีนวโน้มเป็นโรค

ซมึเศรา้ และน�ำไปสูค่วามคดิฆา่ตวัตายตามมาได ้

	 จากการศกึษาทีผ่า่นมาพบวา่ ปัจจยัทีส่มัพนัธก์บั

การเกดิภาวะซมึเศรา้ในนกัศกึษาพยาบาลมคีวามหลาก

หลาย โดยปัจจยัทีส่มัพนัธก์บัภาวะซมึเศรา้ของนกัศกึษา

พยาบาลทีส่�ำคญั ไดแ้ก ่ ความเครยีด ซึง่สอดคลอ้งกบั 

การศกึษาของ Anusornteerakul, Boonmala, Harnklar, 

Ounkaew, & Wangtapan (2024) ในนกัศกึษาพยาบาล

ของสถาบนัอุดมศกึษาแหง่หน่ึงในจงัหวดัอุดรธานี พบวา่ 

ความเครยีดมคีวามสมัพนัธท์างบวกระดบัสงูกบัภาวะ

ซมึเศรา้อยา่งมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(r = 0.724, p-value 

< 0.01) เช่นเดยีวกบัการศกึษาของ Tosangwarn & 

Juntarawiwat (2023) พบวา่ความเครยีดมคีวามสมัพนัธ์

ทางบวกระดบัปานกลางกบัภาวะซมึเศรา้อยา่งมนียัส�ำคญั

ทางสถติ ิ (r = 0.626, p-value < 0.005) นอกจากนัน้ 

ยงัพบวา่ปัจจยัดา้นความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเองมคีวาม

สมัพนัธท์างลบระดบัสงูกบัภาวะซมึเศรา้อยา่งมนียัส�ำคญั

ทางสถติ ิ (r = -0.707, p-value < 0.001) และความ

แขง็แกรง่ในชวีติมคีวามสมัพนัธท์างลบระดบัปานกลาง

กบัภาวะซมึเศรา้อยา่งมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(r = -0.509, 

p-value < 0.001) ในนกัศกึษาพยาบาล (Tosangwarn, 

2021) และภายใตก้ารเปลีย่นแปลงดา้นสงัคมทีม่กีาร 

ใช้สื่อออนไลน์ในชวีติประจ�ำวนัและการเรยีนการสอน 

มากขึน้ สง่ผลใหปั้จจยัดา้นการเสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์

เป็นอกีปัจจยัทีม่คีวามสมัพนัธท์างบวกระดบัปานกลาง

กบัภาวะซมึเศรา้อยา่งมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ (r = -0.509, 

p-value < 0.001) ในนกัศกึษาพยาบาล (Tosangwarn, 

2021) และภายใตก้ารเปลีย่นแปลงดา้นสงัคมทีม่กีาร 

ใชส้ื่อออนไลน์ในชวีติประจ�ำวนัและการเรยีนการสอน

มากขึน้ สง่ผลใหปั้จจยัดา้นการเสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์

เป็นอกีปัจจยัทีม่คีวามสมัพนัธท์างบวกกบัภาวะซมึเศรา้

อยา่งมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ (r = 0.352, p-value < 0.01) 

(Chupradit & Chupradit, 2022) จะเหน็ไดว้า่ ความเครยีด 

ความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเอง ความแขง็แกรง่ในชวีติ และ

การเสพตดิสื่อสงัคมออนไลน์ เป็นปัจจยัทีส่มัพนัธก์บั
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การเกดิภาวะซมึเศรา้ในนกัศกึษาพยาบาลและเป็นปัจจยั

เลอืกสรรในการศกึษาในครัง้น้ี

	 จากการศกึษาภาวะซมึเศรา้ในนกัศกึษามหาวทิยาลยั

ภมูภิาคเหนือตอนลา่งทีผ่า่นมา พบวา่ คณะพยาบาลศาสตร์

มีความชุกของภาวะซึมเศร้าร้อยละ 24.0 ซึ่งเป็น 

สัดส่วนที่มากที่สุดเมื่อ เปรียบเทียบกับคณะอื่น  

(Rukkhajeekul, 2013) เน่ืองดว้ยการเรยีนหลกัสูตร

พยาบาลศาสตรบณัฑติ ประกอบดว้ย การเรยีนภาคทฤษฎ ี 

ทีม่เีน้ือหาครอบคลุมหลายดา้น ไดแ้ก่ การพยาบาล

นรีเวช การพยาบาลสูติศาสตร์ การพยาบาลเด็ก  

การพยาบาลผูใ้หญ่ การพยาบาลผูส้งูอาย ุการพยาบาล

สุขภาพจติและจติเวช และบรหิารทางการพยาบาล  

ในสว่นของการฝึกภาคปฏบิตั ิ นกัศกึษาตอ้งน�ำความรู้

จากภาคทฤษฎีมาประยุกต์ใช้ในสถานการณ์จริง 

ในโรงเรยีน ชุมชน โรงพยาบาล และสถานบรกิาร 

ดา้นสขุภาพต่างๆ ท�ำใหน้กัศกึษาพยาบาลตอ้งเผชญิกบั

ปัญหาหรอืสถานการณ์ทีท่�ำใหเ้กดิผลเสยีต่อร่างกาย 

และจติใจ อาจส่งผลใหเ้กดิภาวะซมึเศรา้ กระทบการ

เรยีนรู ้การท�ำงาน และการใชช้วีติประจ�ำวนัตามมาได ้

ดงันัน้ ในการศึกษาครัง้น้ีผู้วิจยัจึงสนใจที่จะศึกษา 

เกีย่วกบัปัจจยัทีส่มัพนัธก์บัภาวะซมึเศรา้ของนกัศกึษา

พยาบาล ซึง่ปัจจยัคดัสรรทีส่นใจศกึษาในครัง้น้ีไดจ้าก

การทบทวนวรรณกรรม ไดแ้ก่ ความเครยีด การเสพตดิ

สื่อสงัคมออนไลน์ ความรู้สกึมคีุณค่าในตนเอง และ 

ความแขง็แกรง่ในชวีติต่อภาวะซมึเศรา้ ซึง่ผลการศกึษา

จะเป็นประโยชน์ต่อบุคลากรคณะพยาบาลศาสตร ์ 

ผูป้กครอง หรอืสถาบนัอื่นๆ ทีม่ลีกัษณะคลา้ยคลงึกนั 

ในการวางแผนหรอืพฒันาแนวทางในการป้องกนัการเกดิ

ภาวะซมึเศรา้ในกลุม่นกัศกึษาพยาบาล เพือ่ใหน้กัศกึษา

พยาบาลมสีุขภาพจติทีด่ ี และใชช้วีติอย่างมคีวามสุข

ขณะเรยีนในคณะพยาบาลศาสตร ์ตลอดหลกัสตูรการศกึษา    

วตัถปุระสงคก์ารวิจยั      
	 1.	เพือ่ศกึษาภาวะซมึเศรา้ของนกัศกึษาพยาบาล 

	 2.	เพือ่ศกึษาความสมัพนัธข์องความเครยีด การเสพตดิ 

สือ่สงัคมออนไลน์ ความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเอง และความ

แขง็แกรง่ในชวีติ กบัภาวะซมึเศรา้ของนกัศกึษาพยาบาล 

ระเบยีบวิธีวิจยั
	 การศกึษาครัง้น้ีเป็นการวจิยัเชงิบรรยาย (Descriptive 

research) มวีตัถุประสงคเ์พือ่ศกึษาปัจจยัทีส่มัพนัธก์บั

ภาวะซมึเศรา้ในนกัศกึษาพยาบาล 

	 ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง 

	 ประชากรในการศกึษาวจิยัครัง้น้ี คอื นักศกึษา

พยาบาลชัน้ปีที ่1-4 ทีม่อีาย ุ18 ปีขึน้ไป ทีล่งทะเบยีน

เรยีนและก�ำลงัศกึษาในปีการศกึษา 2567 คณะพยาบาล

ศาสตร ์ ชัน้ปีที ่ 1 จ�ำนวน 101 คน ชัน้ปีที ่ 2 จ�ำนวน  

97 คน ชัน้ปีที ่3 จ�ำนวน 139 คน ชัน้ปีที ่4 จ�ำนวน 118 คน 

รวมทัง้สิน้ 455 คน ไมร่วมผูว้จิยัทัง้ 8 คน (Naresuan 

University, 2024)

	 กลุม่ตวัอยา่งในการศกึษาครัง้น้ี คอื นกัศกึษาพยาบาล

ชัน้ปีที ่1-4 ทีม่อีาย ุ18 ปีขึน้ไป ทีล่งทะเบยีนเรยีนและ

ก�ำลงัศกึษาในปีการศกึษา 2567 คณะพยาบาลศาสตร ์

และยนิดเีขา้ร่วมการวจิยัและยนิดตีอบแบบสอบถาม

ออนไลน์ ค�ำนวณสดัสว่นของกลุม่ตวัอยา่ง โดยใชส้ตูร

การค�ำนวณตวัอยา่งของทาโร ่ยามาเน่ (Yamane, 1973) 

ดงัน้ี

	 โดย	 n 	= 	ขนาดของกลุม่ตวัอยา่งทีต่อ้งการ

				   N 	= 	ขนาดประชากร

				   e 	= 	ความคลาดเคลือ่นของกลุม่ตวัอยา่งที	่

						     ยอมรบัได้

เมือ่แทนคา่ไดก้ลุม่ตวัอยา่ง ดงัน้ี

                               

			       

				     n = 212.87

		 จากการค�ำนวณกลุม่ตวัอยา่งของของ ทาโร ่ยามาเน่ 

ไดข้นาดกลุม่ตวัอยา่งจ�ำนวน 213 คน ทัง้น้ี เพือ่ป้องกนั

การสญูหายของขอ้มลู (Dropout rate) จงึไดเ้พิม่จ�ำนวน

กลุม่ตวัอยา่งขึน้อกีรอ้ยละ 20.0 (Polit, 2010) ไดจ้�ำนวน

กลุม่ตวัอยา่งในการศกึษาทัง้หมด 256 คน หลงัจากนัน้

ใชว้ธิกีารสุม่ตวัอยา่งแบบชัน้ภมู ิ(Stratified sampling) 

โดยแบ่งออกเป็นชัน้ปี จากนัน้ค�ำนวณขนาดตวัอย่าง

ตามสดัสว่นประชากรแต่ละชัน้ปี ดงัน้ี

n = 	  455

       1+455(0.05)2
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	 โดย	 n
h
 	= 	ขนาดกลุม่ตวัอยา่งในแต่ละชัน้ปี

	  	 n 	 = 	ขนาดกลุม่ตวัอยา่งทัง้หมด

	 	 N
h
 	= 	จ�ำนวนประชากรของแต่ละชัน้ปี

		  N 	= 	จ�ำนวนประชากรทัง้หมด 

	 ไดก้ลุม่ตวัอยา่งในแต่ละชัน้ปี คอื ชัน้ปีที ่1 จ�ำนวน 

57 คน ชัน้ปี 2 จ�ำนวน 55 คน ชัน้ปี 3 จ�ำนวน 78 คน 

และ ชัน้ปี 4 จ�ำนวน 66 คน รวม 256 คน โดยสุ่ม 

กลุ่มตัวอย่างจากบัญชีรายชื่อนักศึกษาแต่ละชัน้ปี 

ดว้ยคอมพวิเตอร ์เกบ็ขอ้มลูกลุม่ตวัอยา่งทัง้สิน้ 228 คน 

คดิเป็นอตัราการตอบกลบั (Response rate) รอ้ยละ 

89.0

	 เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจยั 

	 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล คือ 

แบบสอบถาม จ�ำนวน 6 สว่น ไดแ้ก่  

	 สว่นที ่1 แบบสอบถามขอ้มลูสว่นบุคคลทัว่ไป 

	 มลีกัษณะเป็นขอ้ค�ำถามใหเ้ลอืกตอบ และเตมิค�ำตอบ

ลงในชอ่งวา่ง จ�ำนวน 3 ขอ้ ไดแ้ก่ เพศ อาย ุและระดบั

ชัน้ปีทีก่�ำลงัศกึษา  

	 สว่นที ่2 แบบสอบถามการเสพตดิการใชส้ือ่สงัคม

ออนไลน์    

	 การวจิยัครัง้น้ี ผูว้จิยัไดพ้ฒันาแบบสอบถามการ

เสพติดการใช้สื่อสังคมออนไลน์ จากการทบทวน 

วรรณกรรมและประยุกต์จากแบบสอบถามเกี่ยวกบั 

การเสพตดิการใชเ้ครอืขา่ยสงัคมออนไลน์ ของ Dullaphan 

(2018) โดยแบบสอบถามประกอบไปดว้ยขอ้ค�ำถาม  

11 ขอ้ คะแนนเตม็ 55 คะแนน เป็นแบบสอบถามชนิด

มาตราประมาณคา่ตามแบบของลเิคริท์ม ี 5 ระดบั คอื  

5 = ปฏบิตัติลอดเวลา 4 = เป็นประจ�ำ 3 = บอ่ยครัง้  

2 = เป็นครัง้คราว และ 1 = ไมเ่คยเลย โดยมกีารก�ำหนด

เกณฑก์ารแปลผลออกเป็น 5 ระดบั ไดแ้ก่ คะแนนเฉลีย่ 

4.21-5.00 คะแนน คอื เสพตดิระดบัมากทีส่ดุ คะแนนเฉลีย่ 

3.41-4.20 คะแนน คอื เสพตดิระดบัมาก คะแนนเฉลีย่ 

2.61-3.40 คะแนน คอื เสพตดิระดบัปานกลาง คะแนนเฉลีย่ 

1.81-2.60 คะแนน คอื เสพตดิระดบัน้อย และคะแนน

เฉลีย่ 1.00-1.80 คะแนน คอื เสพตดิระดบัน้อยทีส่ดุ  

	 สว่นที ่3 แบบสอบถามความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเอง    

	 แบบสอบถามความรู้สึกมีคุณค่า ในตนเอง  

(RSES-TR-10) ของโรเซนเบริก์ (Rosenberg Self- 

Esteem Scale) ฉบบัแปลภาษาไทยทีพ่ฒันาขึน้โดย 

Wongpakaran, & Wongpakaran (2012) ประกอบดว้ย 

ข้อค�ำถาม 10 ค�ำถาม คะแนนเต็ม 40 คะแนน 

เป็นแบบสอบถามชนิดมาตราประมาณคา่ตามแบบของ

ลเิคริท์ ม ี4 ระดบั คอื 4 = เหน็ดว้ยอยา่งยิง่ 3 = เหน็ดว้ย 

2 = ไมเ่หน็ดว้ย และ 1 = ไมเ่หน็ดว้ยอยา่งยิง่ โดยมกีาร

ก�ำหนดเกณฑ์การแปลผลออกเป็น 4 ระดบั ได้แก่  

คะแนนเฉลีย่ 3.51-4.00 คะแนน คอื ความรูส้กึมคีณุคา่

ในตนเองสงูสดุ คะแนนเฉลีย่ 2.51-3.50 คะแนน คอื 

ความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเองสงู คะแนนเฉลีย่ 1.51-2.50 

คะแนน คอื ความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเองปานกลาง และ

คะแนนเฉลีย่ 1.00-1.50 คะแนน คอื ความรูส้กึมคีณุคา่

ในตนเองต�่ำ  

	 สว่นที ่4 แบบประเมนิความแขง็แกรง่ในชวีติ   

	 แบบประเมนิความแขง็แกร่งในชวีติ (Resilience 

inventory) ทีพ่ฒันาโดย Nintachanjan, Sang-on, & 

Thaveekoon (2010) โดยพฒันาตามแนวทฤษฎ ีและ

องคป์ระกอบของ Edith Henderson Grotberg โดยมี

ขอ้ค�ำถามทัง้หมด 28 ขอ้ มคีะแนนอยูร่ะหวา่ง 28-140 

ไดแ้ก่ ขอ้วดัเกี่ยวกบั I have จ�ำนวน 9 ขอ้ ไดแ้ก่  

ขอ้ที ่1-9 ขอ้วดัทีเ่กีย่วกบั I am จ�ำนวน 10 ขอ้ ไดแ้ก่ 

ขอ้ที ่10-19 ขอ้วดัทีเ่กีย่วกบั I can จ�ำนวน 9 ขอ้ ไดแ้ก่ 

ขอ้ที ่20-28 เป็นแบบสอบถามชนิดมาตราประมาณคา่

ตามแบบของลเิคริ์ท ม ี 5 ระดบั คอื 5 = เหน็ด้วย 

มากทีส่ดุ 4 = เหน็ดว้ย 3 = เฉยๆ 2 = ไมเ่หน็ดว้ย และ 

1 = ไมเ่หน็ดว้ยอยา่งยิง่ โดยมกีารก�ำหนดเกณฑก์ารแปลผล 

ออกเป็น 5 ระดบั ไดแ้ก่ คะแนนเฉลีย่ 4.51-5.00 คะแนน  

คอื ความแขง็แกรง่ในชวีติระดบัสงูมาก คะแนนเฉลีย่  

3.51-4.50 คะแนน คอื ความแขง็แกรง่ในชวีติระดบัสงู 

คะแนนเฉลีย่ 2.51-3.50 คะแนน คอื ความแขง็แกรง่ในชวีติ

ระดบัปานกลาง คะแนนเฉลีย่ 1.51-2.50 คะแนน คอื 

ความแข็งแกร่งในชีวิตระดับต�่ ำ และคะแนนเฉลี่ย  

1.00-1.50 คะแนน คอื ความแขง็แกร่งในชวีติระดบั 

ต�่ำมาก 
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	 สว่นที ่5 แบบประเมนิความเครยีด  

	 แบบประเมนิความเครยีด (ST5) ซึง่เป็นแบบประเมนิ

มาตรฐานทีพ่ฒันาโดยกรมสขุภาพจติ กระทรวงสาธารณสขุ 

(Department of mental health, 2025) ประกอบดว้ย

ค�ำถาม 5 ขอ้ คะแนนเตม็ 20 คะแนน โดยสอบถาม 

เกี่ยวกบัอาการหรอืความรู้สกึที่เกิดขึ้นในระยะเวลา  

2-4 สปัดาห ์เป็นแบบสอบถามชนิดมาตราประมาณคา่

ตามแบบของลเิคริท์ ม ี 4 ระดบั คอื 3 = เป็นประจ�ำ  

2 = บ่อยครัง้ 1 = เป็นบางครัง้ และ 0 = แทบไมม่ ี 

โดยมกีารก�ำหนดเกณฑก์ารแปลผลออกเป็น 4 ระดบั 

ได้แก่ คะแนน 10-15 คะแนน คอื เครยีดมากที่สุด  

คะแนน 8-9 คะแนน คอื เครยีดมาก คะแนน 5-7 คะแนน 

คอื เครยีดปานกลาง และคะแนน 0-4 คะแนน คอื  

เครยีดน้อย 

	 สว่นที ่6 แบบประเมนิโรคซมึเศรา้   

	 แบบประเมนิโรคซมึเศรา้ 9 ค�ำถาม (9Q) ซึง่เป็น

แบบประเมนิมาตรฐานของกรมสขุภาพจติ (Department 

of mental health, 2025) ประกอบไปดว้ยขอ้ค�ำถาม

จ�ำนวน 9 ขอ้ คะแนนเตม็ 27 คะแนน สอบถามเกีย่วกบั

ความรนุแรงของอาการซมึเศรา้ภายใน 2 อาทติยท์ีผ่า่นมา 

เป็นแบบสอบถามชนิดมาตราประมาณคา่ตามแบบของ

ลเิคริท์ ม ี4 ระดบั คอื 3 = เป็นทกุวนั 2 = เป็นบอ่ย

มากกวา่ 7 วนั 1 = เป็นบางวนั 1-7 วนั และ 0 = ไมม่เีลย 

โดยมกีารก�ำหนดเกณฑก์ารแปลผลออกเป็น 4 ระดบั 

ไดแ้ก่ คะแนน > 18 คะแนน คอื มอีาการของโรคซมึเศรา้

ระดบัรนุแรง คะแนน 13-18 คะแนน คอื มอีาการของ

โรคซมึเศรา้ระดบัปานกลาง คะแนน 7-12 คะแนน คอื 

มอีาการของโรคซมึเศรา้ระดบัน้อย และคะแนน < 7 

คะแนน คือ ไม่มีอาการของโรคซึมเศร้าหรือระดบั 

น้อยมาก 

	 การตรวจคณุภาพเครื่องมือ 

	 การตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา (Content validity) 

โดยผูว้จิยัจะน�ำแบบสอบถามการเสพตดิการใชเ้ครอืขา่ย

สงัคมออนไลน์ที่ผู้วจิยัได้พฒันาขึ้น ให้ผู้ทรงคุณวุฒิ

จ�ำนวน 3 ทา่น ไดแ้ก่ อาจารยพ์ยาบาลทีม่คีวามเชีย่วชาญ

ดา้นเทคโนโลยสีารสนเทศ จ�ำนวน 1 ท่าน อาจารย์

พยาบาลจติเวช จ�ำนวน 1 ทา่น และอาจารยพ์ยาบาล 

ผูด้แูลกจิการนกัศกึษา คณะพยาบาลศาสตร ์จ�ำนวน 1 ทา่น 

เพื่อตรวจสอบความเที่ยงตรงตามเน้ือหา (Content 

validity) และความเหมาะสมของภาษา และน�ำขอ้เสนอ

แนะจากผู้ทรงคุณวุฒมิาปรบัแก้ไข และค�ำนวณค่า 

ดชันีความเทีย่งตรงของเน้ือหา (Content validity index: 

CVI) ได้เท่ากบั 1.00 โดยค่าที่ยอมรบัได้ของแต่ละ 

เครือ่งมอืจะตอ้งมคีา่มากกวา่หรอืเท่ากบั 0.80 ขึน้ไป 

(Srisathitnarakoon, 2010) น�ำมาปรบัปรุงแกไ้ขตาม 

ขอ้เสนอแนะจากผูท้รงคณุวฒุ ิ แลว้น�ำเครือ่งมอืทีใ่ชใ้น

การศกึษาวจิยัครัง้น้ี ไดแ้ก่ แบบสอบถามการเสพตดิ

การใชส้ือ่สงัคมออนไลน์ แบบสอบถามความรูส้กึมคีณุคา่

ในตนเอง แบบประเมนิความแขง็แกรง่ในชวีติ แบบประเมนิ

ความเครยีด และแบบประเมนิภาวะซึมเศร้า (9Q)  

โดยผูว้จิยัไดน้�ำแบบประเมนิไปทดลองใช ้ (Try out)  

กบันกัศกึษาพยาบาล ทีไ่มใ่ชก่ลุม่ตวัอยา่งจ�ำนวน 30 คน 

(Polit & Beck, 2017) และค�ำนวณหาคา่ความเชือ่มัน่

สมัประสทิธิอ์ลัฟาของครอนบาค (Cronbach’s reliability 

coefficient alpha) ไดเ้ท่ากบั 0.914 0.863 0.958  

0.810 และ 0.912 ตามล�ำดบั โดยคา่ทีย่อมรบัไดข้อง

แต่ละเครื่องมอืจะต้องมคี่ามากกว่าหรอืเท่ากบั 0.80  

ขึน้ไป (Srisathitnarakoon, 2010)  

	 การพิทกัษ์สิทธิกลุ่มตวัอย่าง     

	 การวจิยัครัง้น้ีไดผ้า่นการอนุมตัจิากคณะกรรมการ

จรยิธรรมวจิยัในมนุษย ์IRB No. P2-0474/2567, COA 

No. 053/2025 จากนัน้ผู้วิจ ัยจะท�ำการชี้แจงให ้

กลุ่มตวัอย่าง เขา้ใจถงึวตัถุประสงคก์ารวจิยั ขัน้ตอน 

และระยะเวลาในการเขา้ร่วมการวจิยั ขอยนิยอมโดย

การกระท�ำ การเกบ็บนัทกึขอ้มลู พรอ้มทัง้อธบิายให้

กลุม่ตวัอยา่งทราบวา่สามารถถอนตวัออกจากการวจิยั

ไดท้กุเมือ่โดยไมต่อ้งแจง้ ขอ้มลูการวจิยัจะถกูน�ำเสนอ

ในภาพรวม และขอ้มลูจะถกูท�ำลายภายใน 1 ปี หลงัจาก

เกบ็ขอ้มลู

	 วิธีการเกบ็รวบรวมข้อมลู   

	 การเก็บรวบรวมขอ้มูล ผูว้จิยัจดัท�ำ QR Code 

แบบสอบถาม ดว้ยการสรา้งแบบสอบถามออนไลน์ดว้ย 

Google forms มขี ัน้ตอนการด�ำเนินการดงัน้ี  

     	1. เมื่อได้รายชื่อของนักศึกษาพยาบาล หรือ 

กลุม่ตวัอยา่งจากการสุม่ตวัอยา่งแบบชัน้ภมู ิ(Stratified 

sampling) มาแลว้ ผูว้จิยัจะท�ำการตดิต่อกบัตวัแทน
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แต่ละชัน้ปี โดยแนะน�ำตนเอง ชี้แจงวตัถุประสงค ์ 

เครือ่งมอืวจิยั จ�ำนวนกลุม่ตวัอยา่ง ขัน้ตอนในการเกบ็ขอ้มลู   

	 2.	หลงัจากอาสาสมคัรมกีารใหก้ารยนิยอมโดยการ 

กระท�ำ ผูว้จิยัจะด�ำเนินการส่งแบบสอบถามออนไลน์ 

ไปยงัอาสาสมคัรที่ยนิดเีขา้ร่วมการวจิยัและผ่านการ 

คดักรองตามเกณฑ์การคดัเขา้ โดยส่งแบบสอบถาม 

ไปทางอเีมลทีอ่าสาสมคัรไดร้ะบุไว ้โดยขอความรว่มมอื

ในการตอบแบบสอบถามในเวลาสว่นตวัทีว่า่งจากการ

เรยีน ใหเ้สรจ็ภายใน 2 สปัดาห ์   

     	3.	ตรวจสอบแบบสอบถามทีไ่ดร้บัคนื คดัเลอืกฉบบั

ทีต่อบครบถว้นสมบรูณ์ส�ำหรบัการวเิคราะห ์ น�ำขอ้มลู

ทีส่มบรูณ์ทัง้หมดมาตรวจนบัคะแนน และบนัทกึขอ้มลู

เพือ่ท�ำการวเิคราะหข์อ้มลู 

     	4.	หากผู้วิจ ัยคัดกรองโดยใช้แบบประเมินโรค 

ซมึเศรา้ (9Q) แบบประเมนิความเครยีด (ST5) แบบสอบถาม

ความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเอง หากพบภาวะซมึเศรา้รนุแรง 

เครยีดรุนแรง หรอืความรูส้กึมคีุณคา่ในตนเองต�่ำมาก 

ผูว้จิยัมกีระบวนการใหก้ารดแูล โดยสอบถามความตอ้งการ

รบัการรกัษา และสง่ต่ออาสาสมคัรทีย่นิดรีบัการรกัษา

ใหแ้ก่คลนิิกจติเวช เพือ่ตรวจรบัการวนิิจฉยัจากแพทย ์

และท�ำการรกัษาต่อไป      

	 การวิเคราะหข้์อมลู     

	 ผูว้จิยันําขอ้มลูทีเ่กบ็รวบรวมไดจ้ากกลุ่มตวัอย่าง

น�ำมาวเิคราะหข์อ้มูลโดยใชโ้ปรแกรมวเิคราะหข์อ้มูล

สาํเรจ็รปู ดงัน้ี     

	 1.	สถติเิชงิพรรณนา ไดแ้ก่ ความถี ่ รอ้ยละ คา่เฉลีย่ 

และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ใชส้�ำหรบัการวเิคราะห์

ขอ้มลูสว่นบุคคล คะแนนความเครยีด การเสพตดิสือ่

สงัคมออนไลน์ ความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเอง ความแขง็แกรง่

ในชวีติ และภาวะซมึเศรา้ของนกัศกึษาพยาบาล 

	 2.	สถติเิชงิอา้งองิ ไดแ้ก่ การวเิคราะหห์าความสมัพนัธ์

โดยใชค้า่สมัประสทิธิส์หสมัพนัธส์เปียรแ์มน Spearman’s 

rank correlation coefficient ระหว่างความเครยีด  

การเสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์ ความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเอง 

และความแขง็แกรง่ในชวีติกบัภาวะซมึเศรา้ของนกัศกึษา

พยาบาล 

ผลการวิจยั  
	 1.	ข้อมลูส่วนบคุคล 

	 กลุม่ตวัอยา่งสว่นใหญ่เป็นเพศหญงิ คดิเป็นรอ้ยละ 

84.6 เป็นนักศกึษาพยาบาลชัน้ปีที ่ 3 คดิเป็นรอ้ยละ 

34.2 รองลงมาเป็นนกัศกึษาพยาบาลชัน้ปีที ่4 คดิเป็น

รอ้ยละ 25.4 และกลุ่มตวัอย่างมชี่วงอายุอยู่ระหว่าง  

18-24 ปี ส่วนใหญ่อายุ 21 ปี คดิเป็นรอ้ยละ 28.9  

รองลงมา คอื อาย ุ20 และ 22 ปี จ�ำนวนเทา่กนัคดิเป็น

รอ้ยละ 23.7 (Mean = 20.86, S.D. = 1.27)

	 2. ความเครียด การเสพติดส่ือสงัคมออนไลน์ 

ความรูสึ้กมีคณุค่าในตนเอง ความแขง็แกรง่ในชีวิต 

และภาวะซึมเศร้าของนักศึกษาพยาบาล 

	 จากตาราง 1 พบว่า กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่ม ี

คะแนนรวมเฉลีย่ของความเครยีดอยูใ่นระดบัปานกลาง  

(Mean = 4.64, S.D. = 3.20) โดยสว่นใหญ่มคีวามเครยีด

ระดบัน้อย คดิเป็นรอ้ยละ 48.2 ตามดว้ยความเครยีด

ระดบัปานกลาง คดิเป็นรอ้ยละ 26.3 ดา้นการเสพตดิสือ่

สงัคมออนไลน์ พบวา่ กลุม่ตวัอยา่งมคีะแนนรวมเฉลีย่

ของการเสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์อยูใ่นระดบัปานกลาง 

(Mean = 2.63, S.D. = 0.71) โดยสว่นใหญ่มกีารเสพตดิ

สือ่สงัคมออนไลน์ในระดบัปานกลางและระดบัน้อยเทา่กนั  

คอื รอ้ยละ 38.2 ตามมาดว้ยการเสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์

ในระดบัมาก คดิเป็นรอ้ยละ 11.0 ดา้นความรูส้กึมคีณุคา่

ในตนเอง พบวา่ กลุ่มตวัอยา่งมคีะแนนรวมเฉลีย่ของ 

ความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเองอยูใ่นระดบัสงู (Mean = 3.23,  

S.D. = 0.43) สว่นใหญ่มคีวามมคีณุคา่ในตนเองระดบัสงู 

คดิเป็นรอ้ยละ 66.2 ตามดว้ยความมคีุณค่าในตนเอง

ระดบัสงูมาก คดิเป็นรอ้ยละ 26.8 ดา้นความแขง็แกรง่

ในชวีติ พบว่า กลุ่มตวัอย่างมคีะแนนรวมเฉลี่ยของ 

ความแขง็แกรง่ในชวีติอยูใ่นระดบัสงู (Mean = 4.14, 

S.D. = 0.57) สว่นใหญ่มคีวามแขง็แกรง่ในชวีติระดบัสงู 

คดิเป็นรอ้ยละ 60.5 รองลงมา คอื ความแขง็แกรง่ใน

ชวีติระดบัสงูมาก คดิเป็นรอ้ยละ 27.6 และดา้นภาวะ 

ซมึเศรา้ พบว่า กลุ่มตวัอย่างมคีะแนนรวมเฉลีย่ของ 

ภาวะซึมเศร้าอยู่ในระดบัน้อยมาก (Mean = 5.03,  

S.D. = 4.46) สว่นใหญ่ไมม่อีาการของภาวะซมึเศรา้ 

หรอืมรีะดบัน้อยมาก คดิเป็นรอ้ยละ 75.4 รองลงมา คอื 

มอีาการของภาวะซมึเศรา้ระดบัน้อย คดิเป็นรอ้ยละ 14.9
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ความเครียด (Mean = 4.64, S.D. = 3.20, ระดบัปานกลาง)

    เครยีดระดบัน้อย	 110	 48.2

    เครยีดระดบัปานกลาง	 60	 26.3

    เครยีดระดบัมาก	 58	 25.4

    เครยีดระดบัมากทีส่ดุ	 0	 0.0

การเสพติดส่ือสงัคมออนไลน์ (Mean = 2.63, S.D. = 0.71, ระดบัปานกลาง)

    เสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์ระดบัมากทีส่ดุ 	 5	 2.2

    เสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์ระดบัมาก	 25	 11.0

    เสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์ระดบัปานกลาง	 87	 38.2

    เสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์ระดบัน้อย	 87	 38.2

    เสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์ระดบัน้อยทีส่ดุ	 24	 10.5

ความรู้สึกมีคณุค่าในตนเอง (Mean = 3.23, S.D. = 0.43, ระดบัสงู)

    ความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเองระดบัต�่ำ	 0	 0.0

    ความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเองระดบัปานกลาง	 16	 7.0

    ความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเองระดบัสงู	 151	 66.2

    ความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเองระดบัสงูสดุ	 61	 26.8	

ความแขง็แกร่งในชีวิต (Mean = 4.14, S.D. = 0.57 ระดบัสงู)

    ความแขง็แกรง่ในชวีติระดบัต�่ำมาก	 0	 0.0

    ความแขง็แกรง่ในชวีติระดบัต�่ำ	 2	 0.9

    ความแขง็แกรง่ในชวีติระดบัปานกลาง	 25	 11.0

    ความแขง็แกรง่ในชวีติระดบัสงู	 138	 60.5

    ความแขง็แกรง่ในชวีติระดบัสงูมาก	 63	 27.6	

ภาวะซึมเศร้า (Mean = 5.03, S.D. = 4.46, ระดบัน้อยมาก)

    ไมม่อีาการของภาวะซมึเศรา้หรอืระดบัน้อยมาก	 172	 75.4

    มอีาการของภาวะซมึเศรา้ระดบัน้อย	 34	 14.9

    มอีาการของภาวะซมึเศรา้ระดบัปานกลาง	 22	 9.6

    มอีาการของภาวะซมึเศรา้ระดบัรนุแรง	 0	 0.0

ตาราง 1 แสดงจ�ำนวน รอ้ยละ คา่เฉลีย่ และสว่นเบีย่งเบนมาตรฐาน ของความเครยีด การเสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์ 

ความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเอง ความแขง็แกรง่ในชวีติ และภาวะซมึเศรา้ของนกัศกึษาพยาบาล (n = 228)

	 ตวัแปรท่ีศึกษา						      จ�ำนวน 		 ร้อยละ
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	 3.	วเิคราะหค์วามสมัพนัธร์ะหวา่งขอ้มลูสว่นบุคคล 

ความเครยีด การเสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์ ความรูส้กึ 

มคีณุคา่ในตนเอง และความแขง็แกรง่ในชวีติ กบัภาวะ

ซมึเศรา้ของนกัศกึษาพยาบาล 

	 จากตาราง 2 พบวา่ความเครยีดมคีวามสมัพนัธท์าง

บวกในระดบัสงูกบัภาวะซมึเศรา้อย่างมนีัยส�ำคญัทาง

สถติ ิ(r = 0.727, p-value < 0.01) ความรูส้กึมคีณุคา่

ในตนเองมคีวามสมัพนัธท์างลบในระดบัปานกลางกบั

ภาวะซมึเศรา้อย่างมนีัยส�ำคญัทางสถติ ิ (r = -0.431, 

p-value < 0.01) การเสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์มคีวาม

สมัพนัธ์ทางบวกในระดบัปานกลางกบัภาวะซมึเศรา้

อยา่งมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(r = 0.411, p-value < 0.01) 

และความแข็งแกร่งในชีวิตมีความสัมพันธ์ทางลบ 

ในระดบัต�่ำกบัภาวะซมึเศรา้อย่างมนีัยส�ำคญัทางสถติ ิ

(r = -0.225, p-value < 0.01)   

ความเครยีด	 0.727**	 < 0.001	 สงู

การเสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์	 0.411**	 < 0.001	 ปานกลาง

ความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเอง	 -0.431**	 < 0.001	 ปานกลาง

ความแขง็แกรง่ในชวีติ	 -0.225*	 < 0.01	 ต�่ำ

* p-value < 0.01, ** p-value < 0.001, rs =  Spearman’s rank correlation coefficient

ตาราง 2 แสดงความสมัพนัธร์ะหวา่งความเครยีด การเสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์ ความรูส้กึมคีณุคา่ในตนเอง และ

ความแขง็แกรง่ในชวีติกบัภาวะซมึเศรา้ของนกัศกึษาพยาบาล 

แปลผลระดบั

ความสมัพนัธ์
ตวัแปรท่ีศึกษา

ค่าสมัประสิทธ์ิสหสมัพนัธก์บั 

ภาวะซึมเศร้า (r
s
)

	 p-value

สรปุและอภิปรายผล 
	 การวิจัยครัง้ น้ีผู้วิจ ัยจะอภิปรายผลการศึกษา 

ตามวตัถุประสงค์ของการวจิยั โดยจะเเบ่งออกเป็น  

2 สว่น โดยมรีายละเอยีด ดงัต่อไปน้ี

	 ส่วนท่ี 1 การศึกษาภาวะซึมเศร้าในนักศึกษา

พยาบาล 

	 ผลการวเิคราะหภ์าวะซมึเศรา้ในนกัศกึษาพยาบาล 

ในครัง้น้ี พบว่า กลุ่มตวัอย่างมภีาวะซึมเศร้าอยู่ใน 

ระดบัน้อยมากหรอืไม่มอีาการ คดิเป็นร้อยละ 75.4  

(Mean = 5.03, S.D. = 4.46) ซึง่สอดคลอ้งกบัการศกึษา

ภาวะซมึเศรา้ในนกัศกึษาพยาบาล พบวา่ มภีาวะซมึเศรา้

รอ้ยละ 57.0 ซึ่งอยู่ในระดบัเลก็น้อย และไม่มภีาวะ 

ซมึเศร้า คดิเป็นร้อยละ 43.0 (Thethun, Detkhat, 

Rueankham, Lokjantit, Karnsai, Wongsaerya, Yamii, 

& Chansung, 2023) จะเหน็วา่กลุ่มตวัอยา่งของการ

วจิยัครัง้น้ี มคีะแนนเฉลีย่ของความแขง็แกร่งในชวีติ 

อยูใ่นระดบัสงู (Mean = 4.14, S.D. = 0.57) ซึง่การศกึษา

ที่ผ่ านมา สนับสนุนว่ าความแข็งแกร่ ง ในชีวิต 

เป็นเกราะในการป้องกนัภาวะซมึเศรา้และลดพฤตกิรรม

ไมพ่งึประสงคไ์ดด้ ี สง่ผลใหบุ้คคลมคีวามเขม้แขง็และ 

มคีวามยืดหยุ่นในชีวิตมาก (Tosangwarn, 2021)  

ดงันัน้ ผลการศกึษาครัง้น้ีจงึพบวา่ นกัศกึษาพยาบาล 

มภีาวะซมึเศรา้ต�่ำแมว้่ารปูแบบการเรยีนการสอนของ

นักศกึษาพยาบาลจะต้องมกีารปรบัตวัเป็นอย่างมาก 

เน่ืองจากทางคณะพยาบาลศาสตร์มีระบบอาจารย ์

ทีป่รกึษาทีท่�ำหน้าทีดู่แลและใหค้�ำปรกึษาทัง้ดา้นการ

เรยีน และการใชช้วีติในระหวา่งศกึษาตลอดระยะ 4 ปี 

มกีารจดักจิกรรมป้องกนัซมึเศรา้ใหแ้ก่นักศกึษาเป็น 

ระยะๆ นอกจากนัน้ มหาวทิยาลยัร่วมกบัหน่วยงาน 

ดแูลใจ by Nurse ทีด่�ำเนินการโดยคณะพยาบาลศาสตร์

มรีะบบการคดักรองเพื่อใหก้ารช่วยเหลอืนักศกึษาทีม่ ี

แนวโน้มมปัีญหาซมึเศรา้ และมรีะบบสง่ต่อเมือ่จ�ำเป็น

ตอ้งไดร้บัการรกัษาต่อไป 
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	 ส่วนท่ี 2 การศึกษาความสมัพนัธข์องความเครียด 

การเสพติดส่ือสงัคมออนไลน์ ความรู้สึกมีคณุค่า 

ในตนเอง และความแขง็แกร่งในชีวิตกบัภาวะซึมเศรา้

ของนักศึกษาพยาบาล 

	 2.1 ความสมัพนัธร์ะหว่างความเครียดกบัภาวะ

ซึมเศร้าของนักศึกษาพยาบาล 

	 จากผลวจิยัครัง้น้ีพบว่า กลุ่มตวัอย่างมคีะแนน

ความเครียดอยู่ในระดับมากถึงร้อยละ 25.4 และ 

ความเครยีดมคีวามสมัพนัธท์างบวกในระดบัสงูกบัภาวะ

ซมึเศรา้ (r = 0.727, p-value < 0.01) ซึง่สอดคลอ้งกบั

การศกึษาของ Anusornteerakul et al. (2024) ทีศ่กึษา

ในนักศกึษาพยาบาลของสถาบนัอุดมศกึษาแห่งหน่ึง  

ในจงัหวดัอุดรธานี พบวา่ ความเครยีดมคีวามสมัพนัธ์

ทางบวกกบัภาวะซึมเศร้าในระดบัสูง (r = 0.724,  

p-value < 0.01) เช่นเดยีวกบัการศกึษาในครัง้น้ีที ่

กลุม่ตวัอยา่ง คอื นกัศกึษาพยาบาลทีม่อีายเุฉลีย่เทา่กบั 

20.86 ปี ซึง่เป็นวยัรุน่ตอนปลายและวยัผูใ้หญ่ตอนตน้

ทีม่คีวามเครยีดไดง้า่ยจากทัง้การสอบ และสมัพนัธภาพ

กบัเพื่อน/ครู เป็นต้น สอดคลอ้งกบัการศกึษาปัญหา

สขุภาพจติของตนเองในนกัศกึษาพยาบาล เกีย่วกบักบั

ภาวะซมึเศรา้และความเครยีดจากการศกึษา พบว่า  

มีความสมัพนัธ์เชิงบวกในระดบัปานกลางระหว่าง 

ภาวะซมึเศรา้และความเครยีดจากการสอบ (r = 0.387, 

p-value < 0.01) ความเครยีดจากเพือ่น (r = 0.449, 

p-value < 0.01) และความเครยีดจากคร ู(r = 0.464, 

p-value < 0.01) สว่นความสมัพนัธเ์ชงิบวกทีแ่ขง็แกรง่ 

ระหวา่งภาวะซมึเศรา้และความเครยีดทีเ่กดิจากตนเอง 

(r = 0.538, p-value < 0.01) ความเครยีดจากการบรหิาร

เวลา (r = 0.505, p-value < 0.01) (Andargeery, 2024)  

การเรยีนการสอนในหลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ

ประกอบไปดว้ย ภาคทฤษฎแีละภาคปฏบิตัอิยา่งเขม้ขน้ 

เป็นปัจจยัส�ำคญัทีท่�ำใหเ้กดิภาวะซมึเศรา้ในนักศกึษา

พยาบาล เพราะต้องเผชญิกบัสภาพบรรยากาศของ 

หอผูป่้วยที่มแีต่ความเจบ็ป่วยและความทุกขท์รมาน  

ต้องฝึกทกัษะปฏิบตัิการพยาบาลที่มีความซับซ้อน 

เพื่อดูแลผู้ป่วยที่หลากหลาย ต้องใช้ความอดทน  

ความรอบคอบและความระมดัระวงัอยา่งสงู อาจท�ำให้

นกัศกึษาพยาบาลเกดิความรูส้กึกดดนั และความเครยีด 

โดยความเครยีดเมือ่เกดิในระยะเวลานาน อาจจะสง่ผล

ใหค้วามสามารถในการรบัมอืกบัความเครยีดลดลง ท�ำให้

เกดิความรูส้กึหมดหวงัและไมม่ทีางออก (Tosangwarn 

& Juntarawiwat, 2023) และเกดิภาวะซมึเศรา้ตามมาได้

	 2.2 ความสมัพนัธร์ะหว่างการเสพติดส่ือสงัคม

ออนไลน์กบัภาวะซึมเศร้าของนักศึกษาพยาบาล 

	 จากผลการวจิยัครัง้น้ีพบวา่ การเสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์ 

มคีวามสมัพนัธ์ทางบวกในระดบัปานกลางกบัภาวะ 

ซมึเศรา้ (r = 0.411, p-value < 0.01) โดยกลุม่ตวัอยา่ง

มคีะแนนเฉลีย่ของการเสพตดิสื่อสงัคมออนไลน์อยู่ใน

ระดบัปานกลาง (Mean = 2.63, S.D. = 0.71) สอดคลอ้ง

กบัการศกึษาทีพ่บว่า ผูท้ีม่กีารเสพตดิทางพฤตกิรรม

การใชส้ือ่ออนไลน์ไมส่ามารถควบคมุพฤตกิรรม ระยะ

เวลาการใชง้านและความตอ้งการการใชส้ือ่สงัคมออนไลน์

ของตนเองได้ จะส่งผลกระทบถึงกิจวัตรประจ�ำวัน  

การเรยีน การงาน (Dullaphan, 2018) เน่ืองจากการใช้

สือ่สงัคมออนไลน์เป็นเวลานานหรอืมากเกนิไป อาจท�ำให้

เกดิการขาดการมปีฏสิมัพนัธก์บัผูค้นในชวีติจรงิ หรอื

อาจท�ำใหเ้กดิการแยกตวัออกจากสงัคมและอาจท�ำให้

เพิม่ความรูส้กึโดดเดีย่วหรอืซมึเศรา้ขึน้ได ้ (Chupradit 

& Chupradit, 2022) สอดคลอ้งกบัการศกึษาของ Norasing 

& Kaewkiaw (2024) ทีศ่กึษาปัจจยัทีม่คีวามสมัพนัธก์บั

ภาวะซมึเศรา้ของนกัศกึษาพยาบาลในภมูภิาคหน่ึงของ

ประเทศไทย พบว่า พฤตกิรรมการเสพตดิการใชส้ื่อ

สงัคมออนไลน์สงู มโีอกาสเกดิภาวะซมึเศรา้ 2.4 เทา่ 

เมือ่เทยีบกบัผูท้ีม่พีฤตกิรรมการเสพตดิการใชส้ือ่สงัคม

ออนไลน์ต�่ำ 

	 2.3 ความสมัพนัธ์ระหว่างความรู้สึกมีคณุค่า 

ในตนเองกบัภาวะซึมเศร้าของนักศึกษาพยาบาล 

	 ผลวจิยัครัง้น้ีพบว่า ความรูส้กึมคีุณค่าในตนเอง 

มคีวามสมัพนัธท์างลบระดบัปานกลางกบัภาวะซมึเศรา้

(r = -0.431, p-value < 0.01) ซึง่สอดคลอ้งกบัการศกึษา

ที่ผ่านมาของ Tosangwarn (2021) ที่ได้ศึกษาใน 

นักศกึษาพยาบาล วทิยาลยัพยาบาลแห่งหน่ึงพบว่า  

การเหน็คณุคา่ในตนเองมคีวามสมัพนัธท์างลบระดบัสงู

กบัภาวะซมึเศรา้อยา่งมนียัส�ำคญัทางสถติ ิจะเหน็ไดว้า่

เมือ่ความรูส้กึมคีุณคา่ในตนเองของนกัศกึษาพยาบาล

สงูขึน้ ภาวะซมึเศรา้จะลดลง เน่ืองจากความรูส้กึมคีณุคา่
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ในตนเองชว่ยเตมิเตม็ประสบการณ์ชวีติและความสมัพนัธ์

สว่นบุคคลใหม้คีวามพอใจในตนเองและความสขุมากขึน้ 

นอกจากนัน้บุคคลทีม่คีวามรูส้กึมคีณุคา่ในตนเองมกัเป็น

คนที่สามารถปรับตัวกับสภาพแวดล้อมได้อย่างมี

ประสทิธภิาพและมคีวามสขุมากกวา่คนทีม่คีวามรูส้กึมี

คณุคา่ในตนเองต�่ำ (Charoensuk, 2023) โดยนกัศกึษา

พยาบาลทีเ่ป็นกลุ่มตวัอยา่งในการศกึษาน้ีมคีวามรูส้กึ

มีคุณค่าในตนเองของกลุ่มตัวอย่างอยู่ในระดับสูง  

(Mean = 3.23, S.D. = 0.43) ท�ำใหม้คีวามเชือ่มัน่ใน

ตนเอง มองตนเองในทางบวก ยอมรบัความแตกต่าง

ของตนเองและผูอ้ืน่ ปรบัตวัไดด้ ีและสามารถเผชญิกบั

ปัญหาต่างๆ ได ้จงึมโีอกาสเกดิภาวะซมึเศรา้ต�่ำนัน่เอง 

	 2.4 ความสมัพนัธ์ระหว่างความแขง็แกร่งใน

ชีวิตกบัภาวะซึมเศร้าของนักศึกษาพยาบาล 

	 จากผลการวจิยัครัง้น้ีพบวา่ ความแขง็แกรง่ในชวีติ

มคีวามสมัพนัธ์ทางลบในระดบัต�่ำกบัภาวะซึมเศร้า 

(r = -0.225, p-value < 0.01) จะเหน็ไดว้า่เมือ่ความ

แขง็แกร่งในชวีติของนักศกึษาพยาบาลสูงขึน้ ภาวะ 

ซึมเศร้าจะลดลง เน่ืองจากความแข็งแกร่งในชีวิต 

ชว่ยใหบุ้คคลมคีวามสามารถในการรบัมอืกบัสถานการณ์

ทีท่า้ทายหรอืความเครยีดในชวีติไดด้ยีิง่ขึน้ เพราะสามารถ

ยดืหยุน่ ปรบัตวั ฟ้ืนฟูสภาพอารมณ์ และจติใจ ไดอ้ยา่ง

รวดเรว็ภายหลงัเหตุการณ์วกิฤตหิรอืสถานการณ์ทีย่าก

ล�ำบาก เป็นคุณสมบตัเิฉพาะตวัของบุคคลทีส่ามารถ

รบัมอืกบัเหตุการณ์ไมค่าดฝัน พลกิวกิฤตใหเ้ป็นโอกาส 

ผ่านพ้นปัญหาอุปสรรคไปได้ (Somkittikanon &  

Bunyapipat, 2021) โดยนกัศกึษาพยาบาลทีเ่ป็นกลุม่

ตวัอยา่งในการศกึษาน้ีมคีะแนนเฉลีย่ของความแขง็แกรง่

ในชวีติอยูใ่นระดบัสงู (Mean= 4.14, S.D. = 0.57) ท�ำให้

สามารถจดัการกบัปัญหาและอุปสรรคไดด้ขีึน้ มคีวามเสีย่ง

ทีจ่ะเกดิภาวะซมึเศรา้น้อยลง ซึง่สอดคลอ้งกบัการศกึษา

ของ Tosangwarn (2021) ทีศ่กึษาในนกัศกึษาพยาบาล 

วทิยาลยัพยาบาลแหง่หน่ึง พบวา่ความแขง็แกรง่ในชวีติ

มคีวามสมัพนัธท์างลบระดบัปานกลางกบัภาวะซมึเศรา้

อยา่งมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ (r = -0.509, p-value < 0.01) 

จากผลการศกึษาครัง้น้ี สามารถสรปุไดว้า่ ปัจจยัทีส่มัพนัธ์

กบัภาวะซมึเศรา้ของนกัศกึษาพยาบาลในระดบัสงู คอื 

ความเครยีด สมัพนัธใ์นระดบัปานกลาง คอื ความรูส้กึ

มคีณุคา่ในตนเอง และการเสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์ของ

นักศกึษาพยาบาล ขอ้จ�ำกดัของงานวจิยัในครัง้น้ี คอื 

งานวจิยัครัง้น้ีศกึษาเฉพาะกลุ่มตวัอย่างในหลกัสูตร

พยาบาลศาสตรบัณฑิตเพียงแห่งเดียว และศึกษา

ครอบคลุมเพยีง 4 ปัจจยัต่อการเกดิภาวะซมึเศรา้ใน

นกัศกึษาพยาบาล จงึควรท�ำการศกึษาในประเดน็อืน่ๆ 

ต่อไป

ข้อเสนอแนะ
	 ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจยัไปใช้

	 1.	น�ำผลการวจิยัน้ีมาใชเ้ป็นแนวทางในการจดัท�ำ

โครงการป้องกนัการเกดิภาวะซมึเศรา้โดยจดัการและ

ควบคมุปัจจยัทีส่มัพนัธก์บัภาวะซมึเศรา้ ไดแ้ก่ ระดบั

ความเครยีด และการเสพตดิสือ่สงัคมออนไลน์ ออกแบบ

และจดักจิกรรมต่างๆ ทีมุ่ง่เน้นการสง่เสรมิความเขม้แขง็

ทางจติใจ และทกัษะการจดัการอารมณ์ของนักศกึษา

พยาบาล โดยผลในระยะสัน้ คอื ป้องกนัภาวะซมึเศรา้

ในนกัศกึษาพยาบาล และผลในระยะยาว คอื ลดจ�ำนวน

นกัศกึษาพยาบาลทีจ่ะมภีาวะซมึเศรา้

	 2.	น�ำผลการวิจัยเกี่ยวกับการเสพติดสื่อสงัคม 

ออนไลน์ ไปจดักจิกรรมการใหค้วามรูเ้กีย่วกบัการรูเ้ทา่ทนั

การใชส้ือ่สงัคมออนไลน์ส�ำหรบันกัศกึษาพยาบาล

	 3.	น�ำผลการวจิยัไปจดัเวทแีลกเปลีย่นแก่อาจารย์

ทีป่รกึษา และอาจารยผ์ูส้อน เพือ่ใชเ้ป็นขอ้มลูในการ

ดแูลนกัศกึษาเพือ่ป้องกนัปัจจยัและโอกาสการเกดิภาวะ

ซมึเศรา้ในนกัศกึษาต่อไป

	 ข้อเสนอแนะการท�ำวิจยัครัง้ต่อไป

	 1.	ควรท�ำการศึกษาในนักศึกษาพยาบาลจาก 

มหาวทิยาลยัอื่นๆ เพื่อเปรยีบเทยีบปัจจยัทีส่่งผลต่อ

ภาวะซมึเศรา้ของนกัศกึษาพยาบาลในบรบิททีแ่ตกต่าง

กนัของแต่ละมหาวทิยาลยั เพือ่ยนืยนัผลการวจิยัและ

ท�ำใหผ้ลวจิยัสามารถใชใ้นวงกวา้ง

	 2.	ควรน�ำผลการศกึษาครัง้น้ีไปพฒันาโปรแกรม

เพือ่ป้องกนัการเกดิภาวะซมึเศรา้ในนกัศกึษาพยาบาล

ต่อไป
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