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บทคัดย่อ 
	 การวิจัยเรื่องรูปแบบการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ  
มีวัตถุประสงค์ 1) เพื่อศึกษาคุณลักษณะการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ 2) เพื่อพัฒนารูปแบบการให้การปรึกษากลุ่มแบบ
บรูณาการเพ่ือเสรมิสร้างการเป็นผูส้งูอายทุีป่ระสบความส�ำเรจ็ และ 3) เพือ่ประเมนิประสทิธผิลของการใช้รปูแบบการให้การปรกึษา
กลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัย แบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มที่ 1 
ใช้ในการศกึษาคณุลกัษณะการเป็นผูส้งูอายทุีป่ระสบความส�ำเรจ็ คอื ผูส้งูอายทุีม่อีายรุะหว่าง 60 - 79 ปี ในจงัหวดักรงุเทพมหานคร
และจังหวัดในปริมณฑล จ�ำนวน 400 คน ที่ได้มาจากการสุ่มแบบแบ่งชั้นจากประชากร และกลุ่มที่ 2 คือ ผู้สูงอายุในจังหวัด
สมุทรปราการ ที่ได้มาจากการคัดเลือกแบบเฉพาะเจาะจงจากกลุ่มตัวอย่างท่ี 1 ท่ีมีคะแนนการเป็นผู้สูงอายุท่ีประสบความส�ำเร็จ
ตั้งแต่เปอร์เซ็นไทล์ที่ 50 ลงมาและสมัครใจเข้าร่วมการทดลอง จ�ำนวน 20 คน สุ่มเข้ากลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 10 คน 
กลุ่มทดลองได้รับการให้การปรึกษากลุ่มเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุท่ีประสบความส�ำเร็จ ส่วนกลุ่มควบคุมไม่ได้รับการปรึกษา
ใด ๆ เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย 1) แบบวัดคุณลักษณะการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ มีค่าความเที่ยงทั้งฉบับ
เท่ากับ .89 และวิเคราะห์ความตรงเชิงโครงสร้างของแบบวัดด้วยการวิเคราะห์องค์ประกอบเชิงยืนยัน และ 2) รูปแบบการให้การ
ปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ มีค่าดัชนีความสอดคล้องอยู่ระหว่าง 0.66 - 1.00
	 ผลการวิจัย สรุปได้ดังนี้ 1) ค่าเฉลี่ยการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จโดยรวมอยู่ในระดับมาก ส่วนค่าเฉลี่ยรายด้าน 
ได้แก่ ด้านร่างกาย จิตใจ และสังคมอยู่ในระดับมาก ส่วนด้านจิตวิญญาณอยู่ในระดับมากที่สุด 2) รูปแบบการให้การปรึกษากลุ่ม
แบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ พัฒนาจากการบูรณาการแนวคิด ทฤษฎี และเทคนิคต่าง ๆ  
ของการให้การปรึกษากลุ่ม 7 ทฤษฎีประกอบด้วย ทฤษฎีการให้การปรึกษากลุ่มแบบผู้รับบริการเป็นศูนย์กลาง แบบเกสตัลท์  
แบบภวนิยม แบบพฤติกรรมนิยม แบบการเล่าเรื่องแบบมุ่งเน้นค�ำตอบ และการให้การศึกษาทางจิตวิทยา 3) ผู้สูงอายุกลุ่มที่ได้รับ
การให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการมีค่าเฉลี่ยการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จโดยรวมและรายด้าน เพิ่มขึ้นมากกว่าก่อน 
ได้รับการให้การปรกึษาอย่างมนียัส�ำคัญทางสถติิทีร่ะดบั .01 4) ผูส้งูอายกุลุม่ทดลอง มค่ีาเฉลีย่การเป็นผูส้งูอายท่ีุประสบความส�ำเรจ็
โดยรวมและรายด้าน เพิ่มขึ้นมากกว่ากลุ่มควบคุม อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และ 5) ผลการสนทนากลุ่มเฉพาะกับ 
ผู้สูงอายุกลุ่มที่ได้รับการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุท่ีประสบความส�ำเร็จ พบว่าผู้สูงอาย ุ
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รูปแบบการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุ
ที่ประสบความสำ�เร็จ ในเขตกรุงเทพมหานครและปริมณฑล

พึงพอใจกับการให้การปรึกษา ได้แสดงความคิดความรู้สึก แลกเปลี่ยนความคิดเห็น อภิปรายซักถาม ท�ำให้ชีวิตเปลี่ยนแปลงในทาง
ที่ดีขึ้น เข้าใจ และยอมรับการเปลี่ยนแปลงต่าง ๆ ของร่างกาย และเห็นความจ�ำเป็นในการดูแลสุขภาพ ภูมิใจในสิ่งที่ตนเองมีอยู่ 
และสามารถถ่ายทอดเรื่องราวต่าง ๆ ให้กับผู้อื่นได้ สามารถจัดการกับอารมณ์ และปล่อยวางได้มากข้ึน ได้ปฏิบัติศาสนกิจ  
และมีสิ่งยึดเหนี่ยวทางจิตใจให้สงบสุข

ค�ำส�ำคัญ : การเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ, รูปแบบการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการ, ผู้สูงอายุ

Abstract
	 The purposes of this research were 1) to study the successful aging 2) to develop the integrative 
group counseling model for the enhancement of successful aging, and 3) to evaluate the effectiveness of the 
integrative group counseling model for the enhancement of successful aging. The sample of the study 
included 2 groups. The first group of successful aging study consisted of 400 Bangkokian and suburb older 
person. Those were selected by stratified random sampling from the population. The second group of the 
study was 20 olderperson from Samut Prakan province whose successful aging score were lower than fiftieth 
percentile and volunteered to attend the experiment. They were then randomly assigned into two groups, 
classified as an experiment group and a control group. Each group consisted of 10 older person. 
The experiment group participated in the integrative group counseling modelwhile the control group did not 
receive any counseling. The research instruments were 1) a successful aging scale with the reliability coefficient 
(alpha) of .89 and its construct validity was confirmed through factor analysis and 2) the integrative group 
counseling model for the enhancement of successful aging with the IOC ranged from 0.66-1.00. 

	 The research results were as follows: 1) The total mean score and each dimension scores of  
successful aging: physiology, psychology, and social were high, while the mean score of the spiritual dimension 
was the highest. 2) The integrative group counseling model for the enhancement of successful aging was  
developed from the concepts and techniques of group counseling theories. These group counseling theories 
were Person-center group counseling, Gestalt group counseling, Existential group counseling, Behavior group 
counseling, Narrative therapy, Solution focused brief therapy and Psychoeducation. 3) The successful aging of 
the experimental group after participating in the integrative group counseling model and after the follow-up 
were significantly higher than before the experiment at .01 level. 4) The successful aging of the experimental 
group after participating in the integrative group counseling model and after the follow up were significantly 
higher than that of the control group at .01 level. 5) Focus group report of the experimental group who  
attended the integrative group counseling model for the enhancement of successful aging after the follow-up 
showed that they were satisfied with the model. They had a chance to express and share their feelings and 
ideas during the discussion, for those reasons their lives were improved. They understood and accepted  
their physical changes and they viewed their health care as necessity. They were proud of themselves and 
able to transfer their stories to others. They could manage their emotion andcould rest themselves easier. 
They engaged with the religious activities. Finally, their spirituals were put their souls peacefully.

Keywords:	 Successful Aging, Integrative Group Counseling Model, Older person
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Integrative Group Counseling Model for the Enhancement
of Successful Agingin Bangkok and Suburban

ความเป็นมาและความส�ำคัญของปัญหา
	 ปัจจุบันโครงสร้างของประชากรเปลี่ยนแปลงไป ซึ่ง

เป็นผลมาจากความเจริญก้าวหน้าด้านวิทยาศาสตร์และ

เทคโนโลยี โดยเฉพาะสาขาการแพทย์และสาธารณสุข ท�ำให้

ประชากรมีอายุยืนยาวขึ้น ส่งผลให้โครงสร้างประชากรวัยเด็ก

ในอดตีมาเป็นประชากรวยัสงูอาย ุหรอืสงัคมผูส้งูอายใุนอนาคต 

ประเทศไทยได้เริ่มก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุไปแล้วในปี พ.ศ. 

2547 ตามนิยามของสหประชาชาติที่ว่า “เมื่อประเทศใดมี

ประชากรอายุ 60 ปีขึ้น เป็นสัดส่วนเกินร้อยละ 10 หรือ

ประชากรอายุ 65 ปีขึ้นไป เกินร้อยละ 7 ของประชากรท้ัง

ประเทศ ถือว่าประเทศนั้นได้ก้าวเข้าสู่สังคมผู้สูงอายุ (Aging 

Society)” และในประเทศไทยจะเป็นสงัคมผูส้งูอายโุดยสมบรูณ์ 

ในปี 2567 เมื่อประชากรอายุ 60 ปีขึ้นไปมีสัดส่วนเกินร้อยละ 

20 (สถาบันเวชศาสตร์ผู้สูงอายุ, 2555) 

	 องค์การอนามัยโลก ได้เสนอกรอบแนวคิดในการ

ด�ำเนินงานด้านผู้สูงอายุ โดยมุ่งเน้นการพัฒนาผู้สูงอายุให้มี

ศักยภาพสามารถพึ่งตนเองได้ และท�ำประโยชน์แก่ตนเอง 

ครอบครัวและสังคม (WHO, 2002) และสถาบันเวชศาสตร์ 

ผู้สูงอายุ กรมการแพทย์ กระทรวงสาธารณสุข (2552) ได้น�ำ

กรอบแนวคิดน้ี มาจัดท�ำคู่มือการดูแลรักษาโรคผู้สูงอายุแบบ 

สหสาขาวิชา โดยเน้นแนวคิดการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความ

ส�ำเร็จ คือ มีความเสี่ยงน้อยต่อการเกิดโรค มีความสามารถใน

การท�ำหน้าที่ทางกาย จิต และสังคมได้เป็นอย่างดี มีความเป็น

อิสระเต็มตามศักยภาพ แต่ไม่จ�ำเป็นว่าจะต้องปราศจากโรค

	 Depp & Jeste (2006) ได้ศึกษาและวิจัยเกี่ยวกับ 

ผู้สูงอายุที่มีสุขภาพดี (Healthy aging) ผู้สูงอายุท่ีมีสุขภาวะ 

(Well-being) ผู้สูงอายุที่ยังคุณประโยชน์ (Productive aging) 

ผู้สูงอายุที่มีภาวะชราภาพอย่างสมบูรณ์ (Ageing well) และ

ศกึษาการเป็นผูส้งูอายทุีป่ระสบความส�ำเรจ็ (Successful aging) 

มีความสัมพันธ์อย่างมากทางด้านร่างกาย คือ การหลีกเลี่ยง 

โรคหรือความพิการที่จะเพิ่มขึ้นเมื่อสูงวัยรวมถึงพฤติกรรม

สุขภาพ และยังค้นพบข้อมูลที่สนับสนุนการเป็นผู้สูงอายุที่

ประสบความส�ำเร็จด้านการคงความเชื่อมต่อทางสังคม การ

ประเมินตนเองว่าเป็นผู้มีสุขภาพดี การไม่มีภาวะซึมเศร้า และ

สติปัญญาความทรงจ�ำยังคงท�ำงานได้ดีนอกจากนี้ เล็ก สมบัติ

และคณะ (2554 : 10) ได้ท�ำวิจัยเรื่อง “ภาวะสูงวัยอย่างมีคุณ

ประโยชน์กับการพัฒนาสังคมและเศรษฐกิจในประเทศไทย” 

โดยใช้วธิสีมัภาษณ์เชงิลกึและสนทนากลุม่เฉพาะ ผลการวจิยัได้

ข้อสรุปที่เกี่ยวข้องกับการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จคือ 

ผูส้งูอายทุีย่งัคณุประโยชน์หรอืผูส้งูอายทุีป่ระสบความส�ำเรจ็จะ

เป็นกลุ่มท่ีสามารถพึ่งพาตนเองได้ และมีความพึงพอใจในชีวิต 

มีสุขภาวะด้านเศรษฐกิจและสังคม และมีความสามารถในการ

ท�ำกิจกรรมทางสังคมอย่างต่อเนื่อง จะเป็นผู้ท่ีมีความสุข และ 

มีความภาคภูมิใจในชีวิต และมีความพร้อมท่ีจะถ่ายทอด

ภูมิปัญญาตนเองไปสู่บุคคลอื่นได้

วัตถุประสงค์ของการวิจัย
	 1.	 เพือ่ศกึษาคณุลกัษณะการเป็นผูส้งูอายทุีป่ระสบ

ความส�ำเร็จ

	 2.	 เพื่อพัฒนารูปแบบการให้การปรึกษากลุ่มแบบ

บูรณาการเพื่อเสริมสร้างคุณลักษณะการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบ

ความส�ำเร็จ 

	 3.	 เพื่อประเมินประสิทธิผลของการใช้รูปแบบการ

ให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้ 

สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จโดย

		  3.1	 เปรียบเทียบคุณลักษณะการเป็นผู้สูงอายุ 

ทีป่ระสบความส�ำเร็จของผู้สงูอายกุลุ่มทดลอง กอ่นการทดลอง 

หลังการทดลอง และหลังการติดตามผล

		  3.2	 เปรียบเทียบคุณลักษณะการเป็นผู้สูงอายุ 

ที่ประสบความส�ำเร็จ ระหว่างผู้สูงอายุกลุ่มทดลองกับผู้สูงอายุ

กลุ่มควบคุม ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง และหลังการ

ติดตามผล

		  3.3 	ประเมินความพึงพอใจของผู ้สูงอายุที่ม ี

ต่อรปูแบบการให้การปรกึษากลุม่แบบบูรณาการเพือ่เสรมิสร้าง 

การเป็นผู้สูงอายุท่ีประสบความส�ำเร็จ ภายหลังการใช้รูปแบบ

การให้การปรึกษากลุ ่มแบบบูรณาการ โดยการท�ำสนทนา 

กลุ่มเฉพาะ

สมมติฐานการวิจัย
	 1. 	คุณลักษณะการเป็นผู ้สูงอายุที่ประสบความ

ส�ำเร็จของผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง หลังได้รับการให้การปรึกษา 

กลุ่มแบบบูรณาการและหลังการติดตามผล เพิ่มขึ้นกว่าก่อน 

ได้รับการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการ

	 2.	 คุณลักษณะการเป็นผู ้สูงอายุที่ประสบความ

ส�ำเร็จของผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง หลังได้รับการให้การปรึกษา 
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รูปแบบการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุ
ที่ประสบความสำ�เร็จ ในเขตกรุงเทพมหานครและปริมณฑล

กลุม่แบบบรูณาการและหลงัการติดตามผล เพิม่ขึน้กว่าผูส้งูอายุ

กลุ่มควบคุม

ขอบเขตการวิจัย
	 1.	 ประชากรที่ใช้ในการวิจัย ครั้งนี้เป็นผู้สูงอายุใน

จังหวัดนนทบุรี ปทุมธานี สมุทรปราการและกรุงเทพมหานคร 

ที่มีอายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป จ�ำนวน 1,099,606 คน (ส�ำนักงาน

ปลัดกระทรวงการพัฒนาสังคมและความมั่นคงของมนุษย์, 

2556)

	 2.	 กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัย

		  2.1	 กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการศึกษาคุณลักษณะ

การเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ ได้มาจากการสุ่มแบบ 

แบ่งชัน้ (Stratified Random Sampling) จากผูส้งูอายุทีม่อีายุ

อยูร่ะหว่าง 60 - 79 ปี ในจังหวดันนทบรีุ ปทมุธานี สมทุรปราการ

และกรุงเทพมหานคร ตามสัดส่วน

		  2.2	 กลุ ่มตัวอย ่างที่ ใช ้ ในการวิจัยเพื่อการ 

เสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ เป็นผู้สูงอายุ 

ทีม่อีายอุยูร่ะหว่าง 60 - 79 ปี ในจงัหวดัสมทุรปราการทีไ่ด้จาก

การคดัเลอืกแบบเฉพาะเจาะจงจากข้อ 2.1 ทีม่คีะแนนการเป็น

ผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จตั้งแต่เปอร์เซ็นไทล์ที่ 50 ลงมา

และสมัครใจเข้าร่วมการทดลองการให้การปรึกษากลุ่ม จ�ำนวน 

20 คน สุม่เข้ากลุม่ทดลองและกลุม่ควบคมุ กลุม่ละ 10 คน โดย

การจับฉลาก กลุ่มทดลองได้รับการให้การปรึกษากลุ่มเพื่อ 

เสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ ส่วนกลุ่ม

ควบคุมไม่ได้รับการปรึกษาใด ๆ 

	 3.	 ตัวแปรที่ศึกษา

	  	 3.1 	ตัวแปรต้น คือรูปแบบการให้การปรึกษา

กลุ่มแบบบูรณาการ

	  	 3.2 	ตัวแปรตาม คือการเป็นผู้สูงอายุท่ีประสบ

ความส�ำเร็จ 4 ด้าน ได้แก่ ร่างกาย จติใจ สงัคม และจติวญิญาณ

วิธีการด�ำเนินการวิจัย
	 การศึกษาครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบผสานวิธี (Mixed  

Research) โดยใช้วิธีการวิจัยเชิงปริมาณ กับวิธีการวิจัยเชิง

คุณภาพโดยมีขั้นตอนการด�ำเนินการ ดังต่อไปนี้

	 ระยะที่ 1 การศึกษาคุณลักษณะการเป็นผู้สูงอายุที่

ประสบความส�ำเร็จและสร้างแบบวัด ผู้วิจัยใช้วิธีการวิจัยเชิง

คุณภาพและปริมาณประกอบกันโดย 

	 1.1	 ศึกษาแนวคิด ทฤษฎี และงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง

กับการเป็นผู้สูงอายุท่ีประสบความส�ำเร็จ และท�ำสนทนากลุ่ม

เฉพาะ (Focus Group) เพื่อส�ำรวจปัญหาและคุณลักษณะ 

การเป็นผู้สูงอายุท่ีประสบความส�ำเร็จ กับผู้สูงอายุในกรุงเทพ- 

มหานครและปริมณฑลที่มีอายุตั้งแต่ 60 - 88 ปี จ�ำนวน 

8 ครั้ง ครั้งละ 9 - 10 คน รวมเป็นผู้สูงอายุ จ�ำนวน 77 คน แล้ว

น�ำข้อมูลมาสังเคราะห์นิยามปฏิบัติการของการเป็นผู้สูงอาย ุ

ที่ประสบความส�ำเร็จ 4 ด้าน ได้แก่ ร่างกาย จิตใจ สังคม และ 

จิตวิญญาณ 

	 1.2	 สร้างแบบวัดการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความ

ส�ำเร็จ มาตราส่วนประเมินค่า (Rating Scale) ตามแบบของ 

Likert แบ่งเป็น 5 ระดับ และวิเคราะห์ความตรงเชิงเนื้อหา 

(Content Validity) จากผู้เชี่ยวชาญ จ�ำนวน 3 ท่านหาค่าดัชนี

ความสอดคล้อง ระหว่างข้อความแต่ละข้อกับนิยามศัพท์ 

เชิงปฏิบัติการ โดยคัดเลือกข้อค�ำถามที่มีค่า IOC ตั้งแต่ 0.6  

ขึน้ไป และน�ำไปทดลองใช้กบัผูส้งูอายใุนกรงุเทพมหานคร และ

ปรมิณฑล ทีไ่ม่ใช่กลุม่ตวัอย่าง จ�ำนวน 100 คน วเิคราะห์หาค่า

อ�ำนาจจ�ำแนกรายข้อ ได้ค่าสหสัมพันธ์ระหว่างคะแนนรายข้อ

กับคะแนนรวม (Item-Total Correlation) อยู่ระหว่าง  

0.20 - 0.70 และวิเคราะห์หาค่าความเที่ยง (Reliability) ทั้ง

ฉบับ ได้ค่าสมัประสทิธิแ์อลฟาของครอนบาค เท่ากบั 0.89 และ  

ผู้วิจัยให้กลุ่มตัวอย่าง จ�ำนวน 400 คน ท่ีได้จากการสุ่มแบบ 

แบ่งชั้นจากประชากร ตอบแบบวัดการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบ

ความส�ำเรจ็และตรวจสอบความตรงเชงิโครงสร้าง (Construct 

Validity) โดยวเิคราะห์องค์ประกอบเชงิยนืยนั (Confirmatory 

Factor Analysis) ได้แบบวัดการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความ

ส�ำเร็จ 4 ด้าน ได้แก่ การเป็นผู้สูงอายุท่ีประสบความส�ำเร็จ 

ทางด้านร่างกาย 6 ข้อ ด้านจิตใจ 13 ข้อ ด้านสังคม 8 ข้อ  

และด้านจิตวิญญาณ 5 ข้อ

	 ระยะที ่2 การพฒันารปูแบบการให้การปรกึษากลุม่

แบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความ

ส�ำเร็จ ผู้วิจัยสังเคราะห์หลักการ แนวคิด ทฤษฎีการให้การ

ปรึกษากลุ่ม จ�ำนวน 7 ทฤษฎี ได้แก่ ทฤษฎีการให้การปรึกษา

แบบผู้รับบริการเป็นศูนย์กลาง ทฤษฎีภวนิยม ทฤษฎีเกสตัล

ทฤษฎีพฤติกรรม ทฤษฎีการเล่าเรื่อง ทฤษฎีมุ่งเน้นค�ำตอบ  

และทฤษฎีการให้การศึกษาทางจิตวิทยา และด�ำเนินการสร้าง

เครื่องมือตามล�ำดับขั้น ดังนี้
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Integrative Group Counseling Model for the Enhancement
of Successful Agingin Bangkok and Suburban

	 2.1	 ทบทวนวรรณกรรม แนวคิด ทฤษฎี การเป็น 

ผู้สงูอายทุี่ประสบความส�ำเรจ็และรูปแบบการใหก้ารปรึกษากลุม่

	 2.2	 สร ้างรูปแบบการให้การปรึกษากลุ ่มแบบ 

บูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ

	 2.3	 ตรวจสอบคุณภาพของรูปแบบการให้การ

ปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการโดยผู้เชี่ยวชาญ 3 ท่านวิเคราะห ์

หาค่าดัชนีความสอดคล้อง ได้ค่า IOC เท่ากับ 1.00 

	 2.4	 น�ำรูปแบบการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการ 

เพื่อเสริมสร้างการเป็นผู ้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จไปใช ้

กับผูส้งูอายทุีเ่ป็นกลุม่ทดลอง จ�ำนวน 10 คน โดยให้การปรกึษา

กลุ่มแบบบูรณาการ สัปดาห์ละ 2 ครั้ง ครั้งละ 2 ชั่วโมง รวม 8 

คร้ัง และท�ำ Focus group กบักลุม่ทดลองภายหลงัการทดลอง

และเมื่อสิ้นสุดการติดตามผล

	 ระยะท่ี 3 การประเมนิประสทิธผิลของการใช้รปูแบบ

การให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็น 

ผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ ผู้วิจัยใช้วิธีการวิจัยเชิงปริมาณ

และเชิงคุณภาพประกอบกัน ดังนี้

	 3.1	 วิธีการวิจัยเชิงปริมาณ ผู้วิจัยใช้รูปแบบวิจัย 

กึ่งทดลอง (Quasi Experimental Research) โดยประยุกต์ใช้ 

Randomized Pretest-Posttest Control Group Design 

(Cressell, 2003: 170) และวัดคุณลักษณะการเป็นผู้สูงอายุ 

ท่ีประสบความส�ำเร็จ ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง และ 

หลงัการตดิตามผล โดยวเิคราะห์เปรยีบเทียบความแตกต่างของ

ค่าเฉลี่ยการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จในกลุ่มทดลอง 

ก่อนการทดลองหลังการทดลอง และหลังการติดตามผลเป็น

เวลา 1 เดือน และเปรียบเทียบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยการ

เป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จระหว่างผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง 

และผูส้งูอายกุลุม่ควบคมุ ก่อนการทดลองหลงัการทดลอง และ 

หลังการติดตามผล 

	 3.2	 วิธีการวิจัยเชิงคุณภาพ ผู้วิจัยท�ำสนทนากลุ่ม

เฉพาะกบัผูส้งูอายกุลุม่ทดลองทีม่ีต่อรูปแบบการใหก้ารปรกึษา

กลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุท่ีประสบ

ความส�ำเร็จ เมื่อสิ้นสุดการทดลองไปแล้ว 1 เดือน

การเก็บรวบรวมข้อมูลและการพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง
	 ก่อนการเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยอธิบายให้กลุ่ม

ตัวอย่างทราบเกี่ยวกับวัตถุประสงค์ วิธีการด�ำเนินการวิจัยและ

การรกัษาความลบัของกลุม่ตวัอย่าง เกบ็รวบรวมข้อมลูระหว่าง

เดือนพฤศจิกายน 2556 ถึง เมษายน 2557

ผลการวิจัย
	 1. 	ผลการศกึษาคณุลกัษณะการเป็นผูส้งูอายทุีป่ระสบความส�ำเรจ็ ค่าต�ำ่สดุ ค่าสงูสดุ ค่าเฉลีย่ และค่าเบีย่งเบนมาตรฐาน  

ของผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ (n = 400)

1.	 การเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จด้านร่างกาย	 6	 1.62	 5.00	 3.78	 .72	 มาก

2.	 การเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จด้านจิตใจ 	 13	 1.31	 5.00	 4.05	 .63	 มาก

3.	 การเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จด้านสังคม 	 8	 1.25	 5.00	 4.12	 .66	 มาก

4.	 การเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จด้านจิตวิญญาณ 	 5	 1.40	 5.00	 4.43	 .64	 มากที่สุด

		  โดยรวม	 32	 1.88	 5.00	 4.07	 .53	 มาก

		  ผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ	 จ�ำนวนข้อ 	 Min	 Mas 	  X 	 SD. 	 แปลผล

	 ผลการวเิคราะห์ข้อมลูตามตารางพบว่ากลุม่ตวัอย่าง

ที่เก็บข้อมูลมา มีการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จอยู่ใน

ระดบัมาก มค่ีาเฉลีย่เท่ากบั (  = 4.07, SD = .53) เมือ่พจิารณา

เป็นรายด้านพบว่ามีการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จทาง

ด้านจิตวิญญาณสูงที่สุดอยู่ในระดับมากที่สุด มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 

(  = 4.43, SD = .64) รองลงมาคือ การเป็นผู้สูงอายุที่ประสบ

ความส�ำเร็จทางด้านสังคม การเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความ

ส�ำเรจ็ทางด้านจติใจ และการเป็นผูส้งูอายทุีป่ระสบความส�ำเร็จ

ทางด้านร่างกาย อยู่ในระดับมาก มีค่าเฉลี่ยเท่ากับ (  = 4.12, 

SD = .66) (  = 4.05, SD = .63) และ (  = 3.78, SD = .72) 

ตามล�ำดับ
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รูปแบบการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุ
ที่ประสบความสำ�เร็จ ในเขตกรุงเทพมหานครและปริมณฑล

	 2.	 ผลการพัฒนารูปแบบการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ 

รูปแบบการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ

	 1	 การปฐมนิเทศ

	

	 2	 การเสรมิสร้างการเป็นผูส้งูอายุ  
		  ที่ประสบความส�ำเร็จด ้าน 
		  ร่างกาย
	

	
	

	 3	 การเสรมิสร้างการเป็นผูส้งูอายุ 
		  ที่ประสบความส�ำเร็จด ้าน 
		  จติใจ ทีเ่น้นการมชีีวติชีวาทาง 
		  อารมณ์  
	

	
	

	 4	 การเสรมิสร้างการเป็นผูส้งูอาย ุ
		  ทีป่ระสบความส�ำเร็จด้านจิตใจ  
		  ที่เน้นการมีทัศนคติทางบวก 
		  ต่อการเป็นผู้สูงอายุ      
   

	 5	 การเสรมิสร้างการเป็นผูส้งูอาย ุ
		  ที่ประสบความส�ำเร็จด ้าน 
		  จิตใจ ที่เน้นการหยุ่นตัว และ 
		  การเห็นคุณค่าในตนเอง

เพื่อแนะน�ำตัว และสร้างสัมพันธภาพ และ
เพือ่ให้ผูส้งูอายทุราบ และเข้าใจวตัถปุระสงค์ 
และความส�ำคัญของการให้การปรึกษากลุ่ม 
รวมทั้งบทบาทหน้าที่ของผู้วิจัย และผู้สูงอายุ
ทีเ่ป็นสมาชกิกลุม่ การรกัษาความลบั ตลอดจน 
ระยะเวลาสถานที่ในการให้การปรึกษากลุ่ม
เพือ่เสรมิสร้างการเป็นผูส้งูอายทุีป่ระสบความ
ส�ำเร็จ

เพื่อให ้ผู ้สูงอายุยอมรับ และเข ้าใจการ 
เปลี่ยนแปลงทางกาย และมองเห็นความ
ส�ำคัญของการดูแลสุขภาพ และมีความรู ้ 
ความสามารถ มพีฤตกิรรมดแูลสุขภาพตนเอง
ในชีวิตประจ�ำวันได้ดี และเหมาะสมกับวัย

เพือ่ช่วยให้ผูส้งูอายสุามารถจดัการกบัอารมณ์
และควบคุมตนเองสามารถเปลี่ยนมุมมอง
ปัญหาจากความเส่ือมถอย มาเป็นพลังที่
สร้างสรรค์และปรับตัวในการด�ำเนินชีวิตได้
อย่างมีความสุข

เพื่อให้ผู้สูงอายุยอมรับและเข้าใจสภาพของ
การเปลี่ยนแปลงผู้สูงอายุตามความเป็นจริง
และไม่เกดิความกงัวลกบัการเปลีย่นแปลงใน
ทางท่ีเสื่อมถอยของตนเองและสามารถ 
ปรับตัวต่อการเปล่ียนแปลงและด�ำเนินชีวิต 
ได้ด้วยความสบายใจ

เพื่อให้ผู ้สูงอายุตระหนักรู ้ถึงคุณค่าตนเอง 
สามารถยอมรับการเปล่ียนแปลงในชีวิตที ่
เกิดข้ึนได้อย่างยืดหยุ่น มองโลกในแง่ดีโดย
มองวิกฤตให้เป็นโอกาส ช่วยให้ผู้สูงอายุมี
ทักษะในการดูแลตนเอง ปรับตัวให้ชีวิต
ด�ำเนินต่อไปได้ เมื่อประสบกับสถานการณ์ที่
ยากล�ำบาก

บูรณาการทฤษฎีผู้รับบริการเป็นศูนย์กลาง 
กับทฤษฎีการเล่าเรื่อง

เทคนิค การให้การปรึกษาจุลภาค ได้แก่  
การยอมรับ และการฟังอย่างตั้งใจ การ
สะท้อนความรู้สึก การทวนความ การสร้าง
ความกระจ่างการตั้งค�ำถาม และการสรุป

ทฤษฎีการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการ
บูรณาการทฤษฎีผู้รับบริการเป็นศูนย์กลาง 
กับทฤษฎีการให้การศึกษาทางจิตวิทยา  
(Psychological Education)

เทคนคิ การให้การปรกึษาจลุภาค และเทคนคิ
การสอน (Teaching)

บรูณาการทฤษฎผีูร้บับรกิารเป็นศนูย์กลางกบั
ทฤษฎีเกสตัลท์ และทฤษฎีการเล่าเรื่อง

เทคนคิ การให้การปรกึษาจลุภาค เทคนคิการ
เผชิญและการให้ก�ำลังใจ การปรับโครงสร้าง
ความคิดใหม่ เทคนิคเก้าอี้ว่างการสนทนา
ภายในเทคนิคการผ่อนคลายกล้ามเน้ือ และ
การขจัดความกลัวอย่างเป็นระบบ 

บรูณาการทฤษฎผีูร้บับรกิารเป็นศนูย์กลางกบั
ทฤษฎีเกสตัลท์ และทฤษฎีมุ่งเน้นค�ำตอบ

เทคนิค การให้การปรึกษาจุลภาค การอยู่กับ
ความรู้สึกเทคนิคการเผชิญ และการให้ก�ำลัง
ใจ เทคนิคค�ำถามข้อยกเว้นค�ำถามปาฏิหาริย์
และค�ำถามระดับชั้น

บรูณาการทฤษฎผีูร้บับรกิารเป็นศนูย์กลางกบั
ทฤษฎีภวนยิม ทฤษฎีการเล่าเรือ่ง และทฤษฎี
มุ่งเน้นค�ำตอบ
เทคนคิ การให้การปรกึษาจลุภาค เทคนคิการ
เชื่อมโยงอย่างเสรีและการปรับโครงสร้าง
ความคิดใหม่เทคนิคการผ่อนคลายกล้ามเนื้อ
และการขจดัความกลัวอย่างเป็นระบบเทคนคิ
การแต่งเรื่องใหม่ เทคนิคค�ำถามข้อยกเว้น 
ค�ำถามปาฏิหาริย์และค�ำถามระดับชั้น

	 ครั้งท่ี	 เรื่อง	 วัตถุประสงค	์ ทฤษฎกีารให้การปรกึษากลุม่แบบบรูณาการ
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Integrative Group Counseling Model for the Enhancement
of Successful Agingin Bangkok and Suburban

	 ครั้งท่ี	 เรื่อง	 วัตถุประสงค	์ ทฤษฎกีารให้การปรกึษากลุม่แบบบรูณาการ

	 6	 การเสรมิสร้างการเป็นผูส้งูอาย ุ
		  ทีป่ระสบความส�ำเรจ็ทางด้าน 
		  สังคมที่เน้นการมีปฏิสัมพันธ์ 
		  ทางสังคม
	

	

	 7	 การเสรมิสร้างการเป็นผูส้งูอาย ุ
		  ทีป่ระสบความส�ำเรจ็ทางด้าน 
		  สังคมที่ เน ้นการถ ่ายทอด 
		  ภูมิปัญญา
	
	

	 8	 การเสรมิสร้างการเป็นผูส้งูอาย ุ 
		  ที่ประสบความส�ำเร็จด ้าน 
		  จิตวิญญาณ

เพื่อช่วยให้ผู้สูงอายุตระหนักถึงความส�ำคัญ
ของการมีกิจกรรมในสังคม มีการด�ำรงไว้ซึ่ง
การติดต่อกับคนในครอบครัวหรือเพื่อนฝูง  
และสนับสนุนให้ผู ้สูงอายุสามารถแสดง
พฤติกรรมในสังคมได้อย่างเหมาะสม และ 
มีความสุข

เพื่อช ่วยให ้ผู ้สูงอายุตระหนักรู ้ถึงความ
สามารถของตนเอง เกิดแรงจูงใจในการ
ถ่ายทอดความรูภู้มปัิญญาให้ผู้อืน่และส่งเสรมิ
ให้ผู ้สูงอายุน�ำเสนอและถ่ายทอดความรู ้
ภูมิปัญญาได้

เพื่อช ่วยให ้ ผู ้ สู งอายุตระหนักรู ้ ถึ ง ส่ิ งที่ 
ยึดเหน่ียวจิตใจให้ชีวิตด�ำเนินไปอย่างมีจุด 
มุ ่งหมาย และส่งเสริมให้ผู ้สูงอายุค้นหา 
ความหมายของชีวติ จากการมองปัญหาทีเ่กดิ
ขึ้นให้เป็นเรื่องของธรรมชาติ ท�ำให้ผู้สูงอายุ
ด�ำเนนิชวิีตในปัจจบุนัได้ด้วยความสงบ ร่มเยน็

บรูณาการทฤษฎผีูร้บับรกิารเป็นศนูย์กลางกบั
ทฤษฎีภวนยิม ทฤษฎีการเล่าเรือ่ง และทฤษฎี
พฤติกรรมนิยม
เทคนคิ การให้การปรกึษาจลุภาค เทคนคิการ
แต่งเรื่องใหม่ เทคนิคการเป็นตัวแบบการ
เสริมแรงทางบวก การแสดงบทบาทสมมติ 
การซกัซ้อม การให้ข้อมลูย้อนกลบัเทคนคิการ
ผ่อนคลายกล้ามเนื้อและการขจัดความกลัว
อย่างเป็นระบบ

บรูณาการทฤษฎผีูร้บับรกิารเป็นศนูย์กลางกบั
ทฤษฎีมุ่งเน้นค�ำตอบ และทฤษฎีพฤติกรรม
นิยม
เทคนิค การให้การปรึกษาจุลภาค การให้
ก�ำลังใจและการเผชิญ การปรับเปลี่ยนกรอบ
ความคิดใหม่เทคนิคค�ำถามข้อยกเว้นและ
ค�ำถามปาฏหิารย์ิ เทคนคิการเป็นตวัแบบ การ
เสรมิแรงทางบวก และการให้ข้อมลูย้อนกลบั

บรูณาการทฤษฎผีูร้บับรกิารเป็นศนูย์กลางกบั 
ทฤษฎีภวนิยม
เทคนิค การให้การปรึกษาจุลภาค การให้
ก�ำลังใจการเผชิญ การเช่ือมโยงอย่างเสรี  
การปรับโครงสร้างความคิดใหม่

	 3.	 ผลการประเมินประสิทธิผลของการให้การ

ปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุ 

ที่ประสบความส�ำเร็จ

 		  3.1	 ผลการเปรียบเทียบค ่าเฉลี่ยการเป ็น 

ผู้สูงอายุท่ีประสบความส�ำเร็จโดยรวมระหว่างก่อนการทดลอง 

หลงัการทดลอง และหลงัการตดิตามผลของผูส้งูอายกุลุม่ทดลอง  

ดังแผนภาพที่ 1

แผนภาพที่ 1 ค่าเฉลี่ยการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จโดยรวมระหว่างก่อนการทดลอง หลังการทดลอง และหลังการติดตามผล
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รูปแบบการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุ
ที่ประสบความสำ�เร็จ ในเขตกรุงเทพมหานครและปริมณฑล

	 แผนภาพที่ 1 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยการเป็น 

ผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จของผู้สูงอายุกลุ่มทดลองก่อน 

การทดลอง หลังการทดลอง และหลังการติดตามผลพบว่าค่า

เฉลี่ยการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จโดยรวมเพิ่มขึ้นกว่า

ก่อนได้รับการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการอย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .01

		  3.2	 ผลเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยการเป็นผู้สูงอายุ 

ที่ประสบความส�ำเร็จ ระหว่างก่อนการทดลอง หลังการทดลอง 

และหลังการติดตามผล ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม

โดยพจิารณาจากการเกดิปฏสิมัพนัธ์ร่วม (Interaction Effect) 

ระหว่างการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้าง

การเป็นผู้สูงอายุท่ีประสบความส�ำเร็จก่อนการทดลองหลังการ

ทดลอง และหลังการติดตามผล ของผู้สูงอายุกลุ่มทดลอง และ

กลุ ่มควบคุม ที่มีต่อการเป็นผู ้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ 

ในภาพรวม

	 แผนภาพที่ 2 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยการเป็น 

ผูส้งูอายทุีป่ระสบความส�ำเรจ็ของผูส้งูอายกุลุม่ทดลอง และกลุม่

ควบคุม ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง และหลังการติดตาม

ผล พบว่าค่าเฉลีย่การเป็นผูส้งูอายทุีป่ระสบความส�ำเรจ็โดยรวม

ของกลุ่มทดลองเพิ่มขึ้นมากกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติที่ระดับ .01

อภิปรายผล
	 1.	 คุณลักษณะการเป็นผู ้สูงอายุที่ประสบความ

ส�ำเร็จ พบว่าผู้สูงอายุมีค่าเฉลี่ยการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความ

ส�ำเร็จโดยรวมอยู่ในระดับมาก ส่วนการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบ

ความส�ำเรจ็รายด้าน ได้แก่ ด้านร่างกาย จิตใจ สงัคม อยู่ในระดบั

มาก และด้านจิตวิญญาณอยู่ในระดับมากที่สุด ทั้งนี้เพราะว่า  

ผู้สูงอายุไทยส่วนใหญ่นับถือศาสนาพุทธ สิ่งที่ยึดเหนี่ยวจิตใจ

เป็นเรื่องของพระพุทธศาสนา กอปรกับมีเวลาว่างเพิ่มมากข้ึน

หลังเกษียณ ท�ำให้มีเวลาให้กับกิจกรรมต่าง ๆ เพิ่มมากขึ้น  

เข้าวัดท�ำบุญ ตักบาตร หรือสวดมนต์อยู่ที่บ้าน ยึดมั่นในหลัก 

แผนภาพที่ 2 ค่าเฉลี่ยการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จโดยรวมระหว่างก่อนการทดลอง หลังการทดลอง และหลังการติดตามผล

ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม

ค�ำสอนของพระพุทธศาสนา นอกจากนี้สังคมผู้สูงอายุในวัย

เดียวกัน ส่งผลให้ท�ำกิจกรรมที่คล้ายคลึงกัน โดยเฉพาะการไป

ท�ำบุญที่วัดทุกวันพระ เป็นเวลาที่ผู ้สูงอายุได้มาพบปะกัน 

สอดคล้องกับแนวคิดของ Young และคณะ (2009: 87 - 90) 

ที่เสนอกรอบแนวคิดการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ 

4 ด้าน โดยเชือ่ว่าผูส้งูอายทุีม่ปัีญหาทางกายภาพโรคเร้ือรังหรือ

โรคชรา สามารถเป็นผู้ที่ประสบความส�ำเร็จในชีวิตได้ ถ้ากลไก

ในการชดเชยทางจิตใจหรือทางสังคมถูกน�ำเข้ามาใช้ในการ 

ปรบัตวัต่อข้อจ�ำกดัหรอือปุสรรคเหล่านี ้รวมทัง้ด้านจติวญิญาณ  

และ Farina (2011) ศึกษาการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความ

ส�ำเร็จในอดีตที่เน้นมุมมองด้านกายภาพ และเพิ่มด้านสังคม

จิตวิทยา ได้แก่ การมีทัศนคติทางบวกต่อการสูงอายุ การรับรู้

และยอมรับกระบวนการของความชรา ความสามารถในการ 

แก้ปัญหาและการปรับตัว รวมทั้งจิตวิญญาณ ส่วนการศึกษา 

ในประเทศไทย พิศุทธิภา  เมธีกุล (2554) ท�ำวิจัยเชิงคุณภาพ 

ในเรื่องประสบการณ์การสูงวัยอย่างประสบความส�ำเร็จ คือ  

การมีจิตใจท่ีสุขสงบ เห็นคุณค่าในตนเอง พึงพอใจในชีวิต 
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มสีขุภาพร่างกายทีดี่ มคีรอบครวัทีดี่ และยงัสามารถท�ำกจิกรรม

ต่าง ๆ ในชีวิตได้

	 2.	 การพัฒนารูปแบบการให้การปรึกษากลุ่มแบบ

บูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ 

โดยบูรณาการแนวคิดและเทคนิค ทฤษฎีการให้การปรึกษา 

กลุ ่มที่สอดคล้องกับคุณลักษณะในการเสริมสร้างการเป็น 

ผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จทั้งด้านร่างกาย จิตใจ สังคมและ 

จิตวิญญาณดังนี้

		  2.1	 ด้านร่างกาย ได้แก่ การเสริมสร้างพฤตกิรรม

สุขภาพที่เหมาะสมกับวัยในการดูแลตนเองในชีวิตประจ�ำวัน 

ผู้วิจัยจัดให้มีการให้การปรึกษากลุ่ม 1 ครั้ง เวลา 2 ชั่วโมง  

โดยบูรณาการแนวคิดทฤษฎีการให้การปรึกษากลุ่มแบบผู้รับ

บริการเป็นศูนย์กลางและการให้การศึกษาทางจิตวิทยาเรื่อง 

“การเปลีย่นแปลงของร่างกายกบัการดแูลสขุภาพเมือ่ย่างเข้าสู่

วยัชรา” เพือ่ให้ผูส้งูอายยุอมรบัและเข้าใจการเปลีย่นแปลงทาง

ร่างกายที่มาพร้อมกับวัยสูงอายุและมีความรู ้สามารถดูแล

สขุภาพตนเองในชวีติประจ�ำวนั ท�ำให้อายยุนืยาว สอดคล้องกบั 

Bludworth (อ้างถึงใน Corey et.al, 2010: 404-410)  

กล่าวว่าการให้การปรึกษากลุ่มส�ำหรับผู้สูงอายุ เพื่อการเป็น 

ผูส้งูอายทุีป่ระสบความส�ำเรจ็ เป็นสิง่ทีท้่าทายในเรือ่งของระบบ

ความเชื่อ การได้รับข้อมูลที่ถูกต้อง เพื่อที่จะเปลี่ยนแปลง

แบบแผนการด�ำเนนิชวีติ ไม่เพยีงแต่เพิม่จ�ำนวนปีให้อายยุนืยาว

แต่ยังเพิ่มชีวิตที่ดีไปยังปีที่เหลืออยู ่ การให้การศึกษาทาง

จติวทิยา จงึเป็นแนวทางทีส่�ำคัญทีจ่ะให้ข้อมลูแก่ผูสู้งอายใุนการ

ดูแลสุขภาพตนเอง

	  	 2.2	 ด้านจิตใจ ได้แก่ การเสริมสร้างการมีชีวิต

ชีวาทางอารมณ์ การมีทัศนคติทางบวกต่อการเป็นผู้สูงอายุ  

การเห็นคุณค่าในตนเอง และการมีความหยุ่นตัวผู้วิจัยจัดให้มี

การให้การปรึกษากลุ่ม 3 ครั้ง ครั้งละ 2 ชั่วโมงโดยบูรณาการ

แนวคิดทฤษฎีการให้การปรึกษากลุ ่มแบบผู ้รับบริการเป็น

ศูนย์กลางร่วมกับทฤษฎีการให้การปรึกษากลุ่มแบบเกสตัลท์

และทฤษฎีการให้การปรึกษากลุ่มแบบภวนิยม โดยใช้เทคนิค

เก้าอีว่้าง การสนทนาภายในและเทคนิคการผ่อนคลายกล้ามเนือ้

ร่วมกับการขจัดความกลัวอย่างเป็นระบบเพื่อให้ผู้สูงอายุเผชิญ

กบัส่ิงทีเ่ป็นปัญหาอกีครัง้ในปัจจบุนั และประยกุต์ใช้ทฤษฎกีาร

ให้การปรึกษากลุ ่มแบบการเล่าเรื่องและทฤษฎีการให้การ

ปรึกษากลุ่มแบบมุ่งเน้นค�ำตอบ เพื่อเปลี่ยนมุมมองของปัญหา 

ที่เกิดขึ้นแล้วส่งผลกระทบทางอารมณ์และช่วยจัดการหา

ทางออกให้กบัปัญหาได้ ด้วยเทคนคิการปรบัโครงสร้างความคดิ

ใหม่ เทคนิคการแต่งเรื่องใหม่ เทคนิคค�ำถามข้อยกเว้น ค�ำถาม

ปาฏหิารย์ิและค�ำถามระดบัชัน้ซึง่การให้การปรกึษากลุม่ข้างต้น

ประกอบไปด้วย ทฤษฎกีลุม่มนษุยนยิม ได้แก่ ทฤษฎกีารให้การ

ปรึกษากลุ่มแบบผู้รับบริการเป็นศูนย์กลาง ทฤษฎีการให้การ

ปรกึษากลุม่แบบเกสตลัท์ ร่วมกบัทฤษฎกีารให้การปรกึษากลุม่

แบบภวนิยมแนวคิดในการให้การปรึกษาในกลุ ่มนี้ช ่วยให้ 

ผู้สูงอายุเกิดการตระหนักรู้ ยอมรับการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น 

ในชีวิตจริง สามารถเลือกและตัดสินใจก�ำหนดชีวิตตนเองให้

ด�ำเนินต่อไปได้ด้วยความงอกงาม (Corey, 2008: 247-248) 

และการให้การปรึกษาในกลุ่มทฤษฎียุคทันสมัย ได้แก่ ทฤษฎ ี

การให้การปรึกษากลุ่มแบบการเล่าเรื่องและทฤษฎีการให้การ

ปรึกษากลุ่มแบบมุ่งเน้นค�ำตอบช่วยให้ผู้สูงอายุเปลี่ยนมุมมอง

จากปัญหามาสู่ผลกระทบท่ีเกิดข้ึน โดยค้นหาศักยภาพความ

สามารถท่ีมีอยู ่ในตนเอง หรือความส�ำเร็จในการปรับตัวที ่

ผ่านมา น�ำมาใช้ให้เกิดการจัดการกับปัญหาในปัจจุบันได้อีก 

(Corey, 2008: 424-425)

		  2.3	 ด้านสังคม ได้แก่ การเสริมสร้างการมี

ปฏิสัมพันธ์ทางสังคมและถ่ายทอดภูมิปัญญา ผู้วิจัยจัดให้มี 

การให้การปรึกษากลุ่ม 2 ครั้ง ครั้งละ 2 ชั่วโมง โดยบูรณาการ

แนวคิดทฤษฎีการให้การปรึกษากลุ ่มแบบผู ้รับบริการเป็น

ศูนย์กลางร่วมกับทฤษฎีการให้การปรึกษากลุ่มแบบภวนิยม  

เพื่อให้ผู ้สูงอายุตระหนักรู ้ถึงความส�ำคัญของการมีกิจกรรม 

ในสังคม การด�ำเนินชีวิตอยู่อย่างมีความหมาย และประยุกต์ใช้

ทฤษฎีการให้การปรึกษากลุ่มแบบการเล่าเรื่อง ทฤษฎีการ

ให้การปรึกษากลุ่มแบบมุ่งเน้นค�ำตอบ และทฤษฎีการให้การ

ปรึกษากลุ่มแบบพฤติกรรมนิยม เทคนิคการเป็นตัวแบบ การ

แสดงบทบาทสมมติ การเสริมแรงทางบวก การซักซ้อม และ 

การให้ข้อมูลย้อนกลับเพื่อให้ผู้สูงอายุสามารถแสดงพฤติกรรม

ในสังคมได้อย่างเหมาะสมรวมท้ังมีแรงจูงใจและสามารถ

ถ่ายทอดความรู้ภูมิปัญญาส่งต่อไปยังผู้อื่นเป็นไปตาม Rowe & 

Kahn’s Model ท่ีกล่าวถึงองค์ประกอบหนึ่งของการเป็น 

ผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ ได้แก่ การคงไว้ซึ่งกิจกรรม และ

การรกัษาสมัพนัธภาพกบัผูอ้ืน่ให้ด�ำเนนิต่อไป (Rowe & Kahn, 

1997: 433) สอดคล้องกับงานวิจัยของเล็ก สมบัติ และคณะ 

(2554) เรื่อง “ภาวะสูงวัยอย่างมีคุณประโยชน์กับการพัฒนา

สังคม และเศรษฐกิจในประเทศไทย” รวบรวมวรรณกรรมและ

สรุปการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จ คือผู้สูงอายุสุขภาพ

ดี พึ่งพาตนเองได้ มีความสามารถในการท�ำกิจกรรมทางสังคม

ทีเ่กดิประโยชน์ โดยอาศยัความรู ้ประสบการณ์ทีเ่ป็นภมูปัิญญา
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รูปแบบการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอายุ
ที่ประสบความสำ�เร็จ ในเขตกรุงเทพมหานครและปริมณฑล

อนัคณุค่า ประกอบกบัมจิีตสาธารณะทีจ่ะท�ำประโยชน์ต่อบคุคล

และสงัคม ซึง่การให้การปรกึษากลุม่เพื่อเสริมสร้างความส�ำเร็จ

ด้านสังคม ประยุกต์ใช้ทฤษฎีกลุ่มภวนิยมท�ำให้ผู้สูงอายุเข้าใจ

ธรรมชาติของชีวิต ความมีคุณค่าในตนเอง สามารถพัฒนา 

ความหมายในชวีติได้ และน�ำมาบรูณาการร่วมกบัทฤษฎกีลุม่ยคุ 

ทันสมัย ยิ่งท�ำให้ผู้สูงอายุค้นหาความสามารถศักยภาพที่มีของ

ตนเองได้ง่ายขึ้น และทฤษฎีพฤติกรรมนิยม ช่วยให้ผู้สูงอาย ุ

ที่อาย ไม่กล้าแสดงออก สามารถน�ำความรู้ภูมิปัญญาที่ช่วยกัน

ค้นพบจากกระบวนการกลุ ่ม น�ำมาซักซ้อมถ่ายทอดให้กับ

สมาชิกกลุ่ม เพื่อให้เกิดความมั่นใจก่อนไปปฏิบัติในชีวิตปกติ

		  2.4	 ด้านจิตวิญญาณ ได้แก่ การเสริมสร้างการ

มสีิง่ทีย่ดึเหน่ียวทางจติใจ การยดึมัน่และปฏบิติัตามค�ำสอนของ

ศาสนา ผู้วิจัยจัดให้มีการให้การปรึกษากลุ่ม 1 ครั้ง 2 ชั่วโมง 

โดยบูรณาการแนวคิดของทฤษฎีการให้การปรึกษากลุ่มแบบ

ผู้รับบรกิารเป็นศนูย์กลาง ร่วมกบัทฤษฎกีารให้การปรกึษากลุม่

แบบภวนิยมซ่ึงมีเป้าหมายช่วยให้ผู้สูงอายุค้นหา ความหมาย  

ค่านยิมและเป้าหมายในชวีติ เข้าใจธรรมชาติ ตระหนักรูถ้งึความ

ตายและความไม่ด�ำรงอยู่ (ผ่องพรรณ  เกิดพิทักษ์, 2549:  

189-190) และการให้การปรึกษากลุ่มแบบผู้รับบริการเป็น

ศูนย์กลางส่งเสริมให้ผู ้สูงอายุเข้าใจและยอมรับตนเองได้

สอดคล้องกับความเป็นจริงมากขึ้น (Corey, 2008: 247)

	 3.	 การประเมนิประสทิธผิลการใช้รูปแบบการให้การ

ปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอาย ุ

ที่ประสบความส�ำเร็จ 

		  3.1	 ผู ้สูงอายุกลุ ่มทดลองที่ได้รับการให้การ

ปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอาย ุ

ที่ประสบความส�ำเร็จ หลังการทดลอง และหลังการติดตามผล  

มีค่าเฉล่ียการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จสูงกว่าก่อน 

การได้รับการให้การปรึกษา ที่เป็นเช่นนี้เพราะผู้สูงอายุเข้าใจ

และยอมรับการเปลี่ยนแปลงทางร่างกาย มองเห็นความส�ำคัญ

ของการดแูลสุขภาพ และมพีฤตกิรรมดแูลสขุภาพทีด่เีหมาะสม

กับวัยสูงอายุ และมีความรู้ ความสามารถในการดูแลสุขภาพ

ตนเองในชีวิตประจ�ำวันได้ผู้สูงอายุมองการเปลี่ยนแปลงหรือ

ปัญหาที่เกิดขึ้นให้เป็นเร่ืองธรรมชาติ หลีกเลี่ยงได้ยาก และ

สามารถเปลี่ยนมุมมองจากตัวปัญหามาที่ผลกระทบของปัญหา 

โดยผู ้วิจัยเป็นผู ้ช่วยในการค้นหาศักยภาพความสามารถท่ี 

ซ่อนเร้นของผูส้งูอาย ุและผูส้งูอายสุามารถจัดการกบัผลกระทบ

ของปัญหาได้ ด้วยการมองโลกในแง่ดี มีความหยุ่นตัว ไม่ยึดติด 

และรู้จักปล่อยวาง พอใจกับสิ่งที่มีอยู่เป็นอยู่ ไม่กังวลกับการ

เปลี่ยนแปลงในทางท่ีเสื่อมถอย และสามารถพลิกผันกลับ 

มาเป็นพลงัทีส่ร้างสรรค์ได้ ผูส้งูอายยุงัคงมปีฏสิมัพนัธ์กบัคนอืน่ 

โดยเฉพาะคนในครอบครัว ลูกหลาน มีการติดต่อพูดคุยอย่าง

น้อยสัปดาห์ละ 1 ครั้ง และมีโอกาสพบปะผู้สูงอายุคนอื่น ๆ  

ในวนัทีม่ารบัเบีย้ยงัชพีประจ�ำเดอืน และผูว้จิยัได้ค้นพบอปุสรรค

และเพิ่มทักษะของการถ่ายทอดความรู้ภูมิปัญญา หลังจากท่ี

ช่วยให้ผูส้งูอายคุ้นหาความสามารถท่ีมใีห้พบ และส่งเสรมิให้เกดิ

แรงจงูใจ ความมัน่ใจในการถ่ายทอดความรูภ้มูปัิญญา ด้วยการ

ใช้เทคนิคการเป็นตัวแบบจากสมาชิกท่ีสามารถถ่ายทอด

ภูมิปัญญาได้มาเป็นต้นแบบ และให้ก�ำลังใจพร้อมข้อมูล 

ย้อนกลบั เพือ่สร้างความเชือ่มัน่และเสรมิแรงทางบวก เพือ่ให้เกดิ 

ทักษะในการถ่ายทอดภูมิปัญญาให้กับผู้อื่นได้ในท้ายที่สุด และ

ผู ้สูงอายุสามารถเข้าใจในธรรมชาติของชีวิตท่ีด�ำเนินอยู ่ใน

ปัจจุบันว่ามีการเปลี่ยนแปลงอยู่ตลอดเวลา ตระหนักรู้ถึงการมี

ชีวิตท่ีเหลืออยู่อย่างมีความหมาย สิ่งท่ีผู้สูงอายุยึดเหนี่ยวทาง

จิตใจให้ชีวิตสงบสุข ได้แก่ การท�ำบุญ ใส่บาตร สวดมนต์และ

การที่ได้ท�ำอะไรเพื่อคนที่รัก เช่น การดูแลหลาน ๆ ในขณะที่ 

ลูกต้องไปท�ำงาน เป็นสิ่งที่ยึดเหนี่ยวจิตใจอีกด้านหนึ่งนอกจาก

เรื่องของศาสนา

		  3.2	 การเปรียบเทียบการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบ

ความส�ำเร็จระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ที่เป็นเช่นนี้

เพราะ 

	 1)	 ผู้สูงอายุกลุ่มทดลองมีความตั้งใจและสมัครใจ 

เข้าร่วมการให้การปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการ และสมาชิกใน

กลุม่เป็นคนทีอ่ยูใ่นจงัหวดัเดยีวกนั และวยัใกล้เคยีงกนั ท�ำให้สร้าง 

สัมพันธภาพท่ีดีได้ง่าย เกิดความเช่ือใจ ไว้วางใจ ร่วมแบ่งปัน

ประสบการณ์ และช่วยเหลือซึ่งกันและกัน 

	 2)	 บรรยากาศ สถานท่ี และเวลา เป็นอีกปัจจัย 

ท่ีส�ำคัญ ผู้สูงอายุด�ำเนินการให้การปรึกษาสัปดาห์ละ 2 ครั้ง  

โดยหลีกเลี่ยงวันที่ตรงกับวันพระ เพราะผู้สูงอายุต้องไปปฏิบัติ

ศาสนกจิท่ีวดัในช่วงเช้า ด้านสถานท่ีในการด�ำเนนิการ ได้ใช้ห้อง

ประชุม (ชั้น 1) ศูนย์การศึกษานอกโรงเรียน เทศบาลต�ำบล

แหลมฟ้าผ่า ซึง่สะดวกในการเดนิทางและไม่เป็นปัญหาจากการ

ขึ้น-ลงบันได

	 3)	 ความพร้อม และบทบาทของผู้วิจัย เป็นสิ่งที่

ส�ำคญัอกีประการหนึง่ทีจ่ะช่วยให้เกดิการเปลีย่นแปลง ผูใ้ห้การ

ปรึกษากลุ่มต้องเป็นผู้มีความรู้ ความสามารถในการให้การ

ปรึกษา และบทบาทของผู้ให้การปรึกษาจะต้องเป็นบุคคล 

ท่ีมีมนุษยสัมพันธ์ดี พร้อมท่ีจะท�ำความเข้าใจตนเอง และ 
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สิ่งแวดล้อม เพื่อน�ำไปสู่การปรับปรุงแก้ไขตนเองให้สามารถ 

ปรับตัวได้ สอดคล้องกับ Corey และคณะ (2010: 387-414) 

กล่าวถึงข้อค�ำนึงที่ส�ำคัญของการให้การปรึกษาในผู้สูงอายุ  

ควรพงึระลกึไว้เสมอว่า ผูส้งูอายเุป็นผูท้ีต้่องการการยอมรบั และ

การเข้าใจมากกว่าการเผชิญ ความไว้วางใจ ความเชื่อใจเป็น 

สิ่งที่ส�ำคัญและท�ำได้ยากเนื่องจากอารมณ์อ่อนไหวกว่าวัยอื่น 

และสิ่งที่ส�ำคัญในกระบวนการกลุ่มของผู้สูงอายุ คือ การให้

ความเคารพอย่างแท้จรงิ การมปีระสบการณ์ทางบวกกบัผูส้งูวยั 

มีความห่วงใยลึกซึ้งในการดูแล เคารพต่อคุณค่าและวัฒนธรรม 

มีความอดทนต่อเรื่องราวที่เล่าซ�้ำ มีความรู้เรื่องความต้องการ

ทางด้านร่างกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณของผู้สูงอายุ  

และมีทักษะในการให้การปรึกษากลุ่มเป็นอย่างดี

ข้อเสนอแนะ
	 1.	 นวัตกรรมที่ได้จากการศึกษาครั้งนี้ คือ แบบวัด

การเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จและรูปแบบการให้การ

ปรึกษากลุ่มแบบบูรณาการเพื่อเสริมสร้างการเป็นผู้สูงอาย ุ

ที่ประสบความส�ำเร็จสามารถน�ำไปประยุกต์ใช้กับผู้สูงอายุท่ีมี

ลกัษณะใกล้เคยีงกบักลุม่ตัวอย่างในจังหวดัอืน่ได้ และควรศกึษา

ในรายละเอียดก่อนน�ำไปใช้

	 2.	 ควรขยายผลการศึกษาไปยังผู ้สูงอายุกลุ ่มอื่น  

อาทิ ผู้สูงอายุติดบ้านหรือกลุ่มเปราะบาง หรือผู้สูงอายุชุมชน

เมืองและชนบท เพื่อส่งเสริมการเป็นผู้สูงอายุที่ประสบความ

ส�ำเร็จให้เหมาะสมกับบริบทของผู้สูงอายุ

	 3.	 ควรมีการติดตามผลการคงอยู่ของคุณลักษณะ 

ที่ช่วยเสริมสร้างให้ผู้สูงอายุประสบความส�ำเร็จครอบคลุมใน 

ทุกมิติหลังจากที่ได้รับการเสริมสร้างคุณลักษณะการเป็น 

ผู้สูงอายุที่ประสบความส�ำเร็จไปแล้ว 3 เดือน 6 เดือน
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