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ผลของหลกัสูตรเสริมสร้างพลงัใจอดึ ฮึด สู้ ต่อพลงัใจของผู้ได้รับผลกระทบ 
ในระหว่างสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 
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*ส ำนักวิชำกำรสุขภำพจิต กรมสุขภำพจิต 

บทคดัย่อ 
วัตถุประสงค์ : เพื่อศึกษาขอ้มูลทุติยภูมิการติดตามผลของหลกัสูตรเสริมสร้างพลงัใจอึด ฮึด สู้ และประเมินระดบั
พลงัใจก่อนเขา้อบรม หลงัอบรม และติดตาม 1 เดือน ของผูไ้ดรั้บผลกระทบในระหว่างสถานการณ์การแพร่ระบาด
ของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019  

วัสดุและวิธีการ : เป็นการวิจยัแบบผสมผสาน โดยใชก้ารวิเคราะห์ขอ้มูลทุติยภูมิแบบตดัขวาง กลุ่มตวัอยา่ง คือ ผูไ้ดรั้บ
ผลกระทบทางดา้นเศรษฐกิจจ านวน 390 คน ในระหวา่งเดือนเมษายน ถึง กรกฎาคม พ.ศ. 2564 วิเคราะห์ขอ้มูลทัว่ไป
ดว้ยสถิติเชิงพรรณนา เปรียบเทียบคะแนนพลงัใจดว้ยสถิติที และวิเคราะห์ความแปรปรวนทางเดียวแบบวดัซ ้ า และ
วิเคราะห์ขอ้มูลเชิงคุณภาพโดยการสรุปอุปนยั 

ผล : กลุ่มตวัอยา่งส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 79.0 มีอายอุยูร่ะหว่าง 35 - 60 ปี ร้อยละ 65.64 พบว่ามีพลงัใจก่อน
อบรมระดบัปานกลางร้อยละ 59.5 หลงัการอบรมมีพลงัใจระดบัมากร้อยละ 78.5 และเม่ือติดตาม 1 เดือน มีระดบั
พลงัใจระดบัมากร้อยละ 51.0 และเม่ือเปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนพลงัใจ พบว่าคะแนนเฉล่ียก่อนอบรม หลงัอบรม 
และเม่ือติดตาม 1 เดือน แตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 ขอ้มูลเชิงคุณภาพความคิดเห็นท่ีมีต่อ
หลกัสูตรพบว่าผูใ้ชมี้ความพึงพอใจในระดบัมาก เน้ือหาหลกัสูตรสามารถเสริมสร้างความเขม็แขง็ทางใจให้กบัผูเ้ขา้
อบรมน าไปใชใ้นการดูแลใจตนเองและปรับมุมมองใหม่ในการด าเนินชีวิตในช่วงสถานการณ์วิกฤตไดดี้ข้ึน 

สรุป : หลกัสูตรเสริมสร้างพลงัใจอึด ฮึด สู้  สามารถเสริมสร้างพลงัใจให้กบัผูไ้ดรั้บผลกระทบทางเศรษฐกิจจาก
สถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ไดเ้ป็นอย่างดี ทั้งน้ีควรมีการขยายผลน าไปใชก้บั
กลุ่มเป้าหมายอ่ืน และใชใ้นสถานการณ์วิกฤตท่ีอาจเกิดข้ึนไดใ้นอนาคต 

ค าส าคัญ : การเสริมสร้างพลงัใจ พลงัใจอึด ฮึด สู้ ไวรัสโคโรนา 2019 
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THE EFFECTS OF RESILIENCE ENHANCEMENT PROGRAM ON 
RESILIENCE OF INDIVIDUALS WITH IMPACTED DURING  

THE CORONAVIRUS 2019 PANDEMIC 
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Abstract 
Objectives: To study the results of resilience enhancement program and assess level of resilience before and after 
attending training program who affected by COVID-19 pandemic. 

Material and Methods: This research is a mixed research (Mixed Methods) both quantitative and qualitative by 
analyzing of secondary data. The sample consisted of 390 people who were socio - economically impacted between 
April and July 2021. Data were analyzed by descriptive statistics. compared with a paired t-test and one-way 
repeated measure ANOVA was analyzed, and qualitative data were analyzed by Analytic Induction. 

Results: Most of the samples were female 79.0%, aged between 35 - 60 years old 65.64%. It was found that pre-
training resilience score was a moderate level, 59.5%, after attending training 78.5% had a high level of resilience, 
and after 1 month after training. They had a high level of resilience of 51.0% when comparing the mean scores of 
resilience. It was found that the mean scores before training, after training and at 1 month follow-up were 
significantly different at 0.05. Qualitative data from users showed that Resilience program had a high level of 
satisfaction. The complete content can strengthen the mental strength of the trainees and participants can use skills 
to manage their mental health during the crisis. 

Conclusion: Resilience program can encourage people who affected by the economic impacts of the COVID-19 
pandemic. This program should be extended to other target groups and used in potential future crisis situations. 

Key words: resilience, resilience enhancement program, coronavirus 2019 
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บทน า 
 การแพร่ระบาดของเช้ือไวรัสโคโรนา 
2019 หรือ COVID-19 ท าให้เกิดกระทบหลายดา้น
ทั้ งด้านสุขภาพกาย สุขภาพจิต เศรษฐกิจ สังคม 
วัฒนธรรม ส่ิงแวดล้อม ตลอดจนการด าเนิน
ชีวิตประจ าวนักบัคนทุกเพศ ทุกวยั การแพร่ระบาด
ในคร้ังน้ีเป็นเหตุการณ์ให้คนจ านวนมากติดเช้ือ 
เสียชีวิต ตกงาน ขาดรายได ้และอ่ืน ๆ อีกมากมาย 
ซ่ึงสถานการณ์ทัว่โลกพบผูติ้ดเช้ือกวา่ 248 ลา้นคน 
เสียชีวิต 5 ลา้นคน และการระบาดระลอกใหม่ใน
เม่ือเดือนเมษายน พ.ศ.2564 ประเทศไทยพบ           
ผู ้ติดเช้ือสะสมกว่า 1.8 ล้านคน และผู ้เสียชีวิต
สะสม 1.8 หม่ืนคน (ข้อมูล ณ วนัท่ี 20 ตุลาคม 
2564)1 ในภาคเศรษฐกิจสภาพฒัน์2 เสนอภาวะการ
ว่างงานในไตรมาสแรกปี 2564 เพิ่มสูงข้ึน โดยมี
คนว่างงานกว่า 760,000 คน คิดเป็นร้อยละ 1.96 
สะทอ้นให้เห็นถึงผลกระทบจากการแพร่ระบาด 
โควิด 19 ท่ียงัมีอยู่อย่างต่อเน่ือง ความยากล าบาก
ทางเศรษฐกิจท่ีเกิดข้ึนอย่างกะทนัหัน ผลกระทบ
ดงักล่าวน าไปสู่ความชุกของภาวะสุขภาพจิตท่ีไม่
พึงประสงค์สูงข้ึน3 โดยเฉพาะโรคซึมเศร้า การ   
ฆ่าตัวตาย การติดสารเสพติดความรุนแรงใน
ครอบครัว4 และสังคมในวงกวา้ง  
 การส ารวจสภาวะทางจิตใจของคนไทย
ผ่ า น โ ป ร แ ก ร ม  mental health check in ข อ ง          
กรมสุขภาพจิต ระหว่างวนัท่ี 1 พฤษภาคม ถึง 30 
สิงหาคม พ.ศ. 2564 มีผูท้  าแบบประเมินทั้ งส้ิน 
724,303 ราย ผลการส ารวจพบว่าประชาชนมี
ความเครียดสูง ร้อยละ 11.8 เส่ียงภาวะซึมเศร้า  

ร้อยละ 13.4 เส่ียงต่อการฆ่าตวัตาย ร้อยละ 7.4 และ
มีระดบัพลงัใจระดบันอ้ย ร้อยละ 15.6 เม่ือวิเคราะห์
เฉพาะกลุ่มเปราะบางทางสงัคม เช่น ตกงาน/รายได้
น้อย/ธุรกิจประสบปัญหา พบว่ามีความเครียดสูง 
ร้อยละ 13.0 เส่ียงซึมเศร้า ร้อยละ 15.3 เส่ียงฆ่าตวัตาย 
ร้อยละ 9.3 และมีระดบัพลงัใจระดบัน้อย ร้อยละ 
29.67 สอดคลอ้งกบัการศึกษา Rajkumar (2020)5 ท่ี
พบว่าประชากรทั่วไปเกิดความเครียดจากความ 
รู้ สึกไม่แน่นอนได้รับข้อมูลท่ีไม่เพียงพอ การ
แยกตวัจากสังคม และในกลุ่มเปราะบาง เช่น กลุ่ม
ผูสู้งอาย ุผูไ้ร้บา้น แรงงานขา้มชาติ และผูป่้วยจิตเวช 
โดยมีผลในแง่การขาดการดูแล ขอ้แนะน าในการ
จัดการกับปัญหาเหล่ า น้ี คือการช่วยเหลือใน
ลกัษณะใหค้วามรู้ แรงจูงใจ ก าลงัใจ โดยผูท่ี้มีพลงั
สุขภาพจิตดี เม่ือเผชิญปัญหาคร้ังแรก และแมว้่าจะ
เป็นปัญหาท่ีร้ายแรง ก็ยงัสามารถท่ีจะด ารงความ
สงบสมดุลของจิตใจไดเ้ป็นอยา่งดี6  
 การแนะน าประชาชนท่ีไดรั้บผลกระทบ
ในระหว่างสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรค  
ติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ให้รู้จกักบัเทคนิคทาง
จิตวิทยาท่ีช่วยปรับปรุงความสามารถในการจดัการ
กับความเครียด การปรับตัวในช่วงสถานการณ์
วิกฤต ให้ฟ้ืนกลบัมาใชชี้วิตไดเ้ป็นปกติ หลกัฐาน
จากการวิจัย ก่อนหน้า น้ี ท่ีด า เ นินการในกลุ่ม
ประชาชนท่ีหลากหลายแสดงให้เห็นว่าทักษะ
บางอย่าง เช่น การมีสติและการควบคุมอารมณ์ 
และเทคนิคการจัดการความเครียด สามารถเพิ่ม
ความสามารถของบุคคลในการจดัการและปรับให้
เข้ากับสถานการณ์ท่ีตึงเครียด7 สอดคล้องกับ
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การศึกษาของ Killgore et al. (2020)8 กล่าวว่าการ
ไดรั้บแรงสนบัสนุนทางสงัคมจากครอบครัว เพื่อน 
คนรอบข้าง  และการผ่อนคลายอารมณ์อย่าง
ต่อเน่ือง พบว่ามีพลงัใจเพิ่มข้ึนและเสนอให้การ
เสริมสร้างความเข็มแข็งทางใจเป็นประเด็นส าคญั
ดา้นสาธารณสุขในช่วงท่ีมีการระบาด  
 ทั้งน้ีกรมสุขภาพจิตไดพ้ฒันา “หลกัสูตร
เสริมสร้างพลงัใจ อึด ฮึด สู้” ประกอบดว้ยวิดีทศัน์
ความยาว 12 - 20 นาที จ านวน 6 เร่ือง ซ่ึงประกอบดว้ย
แผนการสอน แบบฝึกหัดจากประสบการณ์ และ
ข้อ แน ะน า จ า กบท เ รี ย น ท่ี เ น้ น ทัก ษ ะ แ ล ะ
ความสามารถตามหลกัฐาน 6 เร่ือง บนพื้นฐานพลงั
ใจท่ีแสดงให้เห็นถึงแนวทางหรือเพิ่มแง่มุมของ
พลงัใจ ไดแ้ก่ พลงัอึด (พลงัท่ีมีอยู่ในตวัเอง) พลงั
ฮึด (การคน้หาก าลงัใจและแหล่งช่วยเหลือจากคน
รอบขา้ง) และพลงัสู้ (การจดัการกบัความเครียด 
การป รับตัว  และค้นหาหนทางใหม่ในการ
แก้ปัญหา) โดยการถ่ายทอดองค์ความรู้น้ีให้กับ
บุคลากรในสังกัดกรมสุขภาพจิตและเครือข่าย
น าไปจัดกิจกรรม/จัดอบรมในการดูแลจิตใจ
ประชาชนท่ีได้รับผลกระทบจากสถานการณ์
ดงักล่าว  
 คณะผู ้วิจัยจึงสนใจท่ีจะศึกษาผลของ
หลกัสูตรเสริมสร้างพลงัใจอึด ฮึด สู้ ต่อพลงัใจของ
ผูไ้ดรั้บผลกระทบในระหว่างสถานการณ์การแพร่
ระบาดของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 เพื่อน า
ผลการประเมินไปปรับใช้ให้เข้ากับบริบทของ
พื้นท่ี และเป็นแนวทางสังเคราะห์ขอ้เสนอแนะการ
ด าเนินงานเสริมสร้างพลงัใจแก่ประชาชนท่ีไดรั้บ

ผลกระทบในระหว่างสถานการณ์การแพร่ระบาด
ของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ใหมี้ประสิทธิภาพ
และการขยายผลการน าไปใช้โดยมีหลกัฐานเชิง
ประจกัษร์องรับต่อไป  
 
วสัดุและวธีิการ 
 การ ศึกษา น้ี เ ป็นการ ศึกษาวิ จัยแบบ
ผสมผสาน (mixed methods) ทั้ งเชิงปริมาณและ
คุณภาพ โดยใช้การวิเคราะห์ข้อมูลทุติยภูมิแบบ
ตดัขวาง (secondary data analysis of cross-sectional 
study) 
 กลุ่ ม ตั ว อ ย่ า ง ที่ ศึ ก ษ า  เ ป็ น ผู ้ ไ ด้ รั บ
ผลกระทบในระหว่างสถานการณ์การแพร่ระบาด
ของโรคติดเช้ือไวรัสโคโรนา 2019 ท่ีอยูใ่นช่วงอาย ุ
25 - 60 ปี ไดรั้บผลกระทบดา้นเศรษฐกิจโดยตรง
จากโรคโควิด 19 ไดแ้ก่ ตกงาน ขาดรายได ้รายได้
ลดในพื้นท่ีเขตสุขภาพท่ี 1 - 13 ในช่วงเดือน
เมษายน ถึง กรกฎาคม พ.ศ. 2564 จ านวน 390 คน 
โดยขนาดตวัอย่าง ค านวณขนาดกลุ่มตวัอย่างดว้ย
โปรแกรมส าเร็จรูป G*power ค่า Effect size เท่ากบั 
0.119 ค่า alpha เท่ากบั 0.05 และค่า power เท่ากบั 
0.70 
 เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย การศึกษาวิจยัใช้
ข้อมูลทุติยภู มิจากการรวบรวมข้อมูลผลการ
ด าเนินงานเสริมสร้างวัคซีนใจในบุคคล แบ่ง
ออกเป็น 3 ส่วน คือ  
 1 .  ข้อ มูล เ ชิ งป ริม าณ  รวบรวมจาก
แบบสอบถามขอ้มูลทัว่ไปและขอ้มูลระดบัพลงัใจ
จากการประเมินก่อนอบรม หลงัอบรมทนัที และ
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ติดตามหลงัอบรม 1 เดือน 1) ขอ้มูลทัว่ไปของผู ้
ไดรั้บผลกระทบทางจิตใจฯ ประกอบดว้ย เพศ อาย ุ
ระดบัการศึกษา อาชีพ รายได ้เป็นตน้ และ 2) แบบ
ประเมินพลังใจ 3 ข้อ ( resilience quotient) โดย
ประเมินผา่นโปรแกรม mental health check in ของ
กรมสุขภาพจิตก่อนอบรม หลังอบรมทันที และ
ติดตามประ เ มินพลัง ใจหลังอบรม  1  เ ดือน 
ประกอบดว้ยขอ้ค าถามจ านวน 3 ขอ้ มีลกัษณะเป็น
แบบมาตราส่วนประเมินค่า (rating scale) 10 ระดบั 
ถา้ 1 หมายถึง นอ้ย และ 10 หมายถึง มาก 
 โดยเกณฑ์การประเมินแบ่งออกเป็น 3 
กลุ่มดงัน้ี ระดบัพลงัใจมาก คะแนนรวมตั้งแต่ 24 - 
30 คะแนนระดับพลังใจปานกลาง คะแนนรวม
ตั้งแต่ 15 - 23 คะแนน ระดบัพลงัใจน้อย คะแนน
รวมตั้งแต่ 3 - 14 คะแนน 
 แบบประเมินพลงัใจ 3 ขอ้ พฒันาข้ึนโดย
คณะท างาน resilience ตามแนวคิดการเสริมสร้าง
พลงัใจ ทดสอบคุณภาพแบบประเมินด้วยการหา
ความเท่ียงตรงเชิงเน้ือหาโดยให้ผูเ้ช่ียวชาญ 3 ท่าน 
พิจารณา ไดค่้า IOC เท่ากบั 1.0 และจากการน าไป
ทดลองเก็บข้อมูลจากกลุ่มตัวอย่างท่ีมีลักษณะ
คล้ายท่ีจะศึกษาได้ค่า Cronbach’s alpha เท่ากับ 
0.745 
 2. ส่วนข้อมูลเชิงคุณภาพ รวบรวมจาก
แบบรายงานขอ้คิดเห็นการใช้หลกัสูตรและแบบ
ติดตามภายหลัง เข้าอบรม 1 )  แบบรายงาน
ข้อคิดเห็นการใช้หลักสูตรประกอบด้วย 5 ข้อ
ค าถาม เป็นค าถามปลายเปิด ได้แก่ รูปแบบการ
ด าเนินงาน วิธีการและเทคนิคการน าหลกัสูตรและ

วิดีทัศน์ฯ ไปใช้ ความคิดเห็นต่อหลักสูตรและ
วิดีทศัน์เสริมสร้างพลงัใจฯ 6 เร่ือง (จุดดี จุดท่ีควร
ปรับปรุง) ความพึงพอใจในภาพรวมต่อหลกัสูตร
และวิดีทศัน์ และขอ้เสนอการปรับปรุงหลกัสูตร
และวิดีทศัน์ และ 2) แบบติดตามภายหลงัเขา้อบรม
หลัก สู ต ร เส ริ มส ร้ า งพลัง ใ จฯ  ขอ งผู ้ เ รี ยน 
ประกอบด้วย 3 ข้อค าถาม เป็นค าถามปลายเปิด 
ได้แก่ ส่ิงท่ีได้เรียนรู้ท่ีเป็นประโยชน์ท่ีสุด คิดจะ
กลบัไปท าอะไร และส่ิงท่ีจะพฒันาต่อยอด  
 3. การอบรมหลกัสูตรเสริมสร้างพลงัใจ
อึด อึด สู้ 1 วนั ซ่ึงพลงัใจประกอบดว้ยคุณสมบติั
ส าคญั 3 ประการท่ีเรียกว่า พลงัอึด (I am strong) 
พลังฮึด (I have) และพลังสู้ (I can do better) มี 3 
หมวดหลกั ทั้งหมด 6 แผนการสอน เกร่ินน าให้
คว าม รู้ โดยวิทย ากร ท่ี ได้ รั บการอบรมจ าก            
กรมสุขภาพจิต และยกตัวอย่างประกอบด้วย
วิดีทศัน์ ใหผู้เ้ขา้อบรมเขา้ใจถึงมุมมองในการเผชิญ
ปัญหา และสร้างพลงัใจช่วงวิกฤต ในแต่ละแผนใช้
เวลา 15 - 20 นาที มีรายละเอียดดงัน้ี เร่ืองท่ี 1 ท า
ความรู้จกัพลงัใจ : การเตรียมตนเองและตระหนกั
ถึงพลงัใจในตนเองท่ีจะน าไปสู่การแก้ปัญหาใน
ชีวิตดว้ยพลงัอึด ฮึด สู้ เร่ืองท่ี 2 พลงัอึด : ฉนัลุกข้ึน
สู้ได้อีกคร้ัง การเขา้ใจลกัษณะภายในตนเองและ
การสร้างความแข็งแกรงในจิตใจไม่ยอมจ านนต่อ
วิกฤต เ ร่ืองท่ี 3 พลังฮึด : ฉันมีส่ิงล ้ าค้า ท่ีเป็น
ก าลงัใจ การขอความช่วยเหลือและสร้างก าลงัใจ
จากคนรอบขา้ง เร่ืองท่ี 4 การจดัการความเครียด : 
การ ฝึกสมาธิ เพื่ อผ่อนคลายจากอารมณ์และ
ความเครียด เร่ืองท่ี 5 ชีวิตคือการปรับตัว : ฝึก
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วิเคราะห์แนวทางการแกไ้ขปัญหาอย่างเป็นระบบ
และประยุกต์ใช้ในชีวิต ด้วยการลดร่ายจ่ายอย่าง
เหมาะสม และเร่ืองท่ี 6 ชีวิตคือการปรับตวั : การ
วางแผนทางเลือกในการประกอบอาชีพเพื่อเพิ่ม
รายไดแ้ละแกปั้ญหาการขาดรายได ้
 การพทิักษ์สิทธ์ิกลุ่มตัวอย่าง 
 การวิจยัน้ีผ่านการพิจารณาจริยธรรมการ
วิจยัในมนุษย ์จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยั
ในคนด้านสุขภาพจิตและจิตเวช กรมสุขภาพจิต 
หนังสือรับรองเลขท่ี DMH.IRB.COA 030/2564 
วนัท่ี 24 ธนัวาคม พ.ศ.2564 
 การวเิคราะห์ข้อมูล 
 สถิติท่ีใชใ้นการวิเคราะห์ขอ้มูล ไดแ้ก่ 1) 
สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย
และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 2) เปรียบเทียบ
คะแนนพลงัใจก่อนและหลงัการอบรม โดยใชส้ถิติ 
paired t-test ก าหนดนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 
3) เปรียบเทียบผลต่างของค่าเฉล่ียพลงัใจก่อน และ
หลงัการอบรม รวมถึงการติดตาม 1 เดือน ดว้ยการ
วิเคราะห์ one-way repeated measure ANOVA และ 
4) การศึกษาขอ้คิดเห็นการใชห้ลกัสูตรฯ และแบบ
ติดตามภายหลังเข้าอบรมหลักสูตรฯ วิเคราะห์
ข้อมูลเชิงคุณภาพด้วยการจัดกลุ่มหัวข้อหรือ
ประเด็นโดยใช้การวิเคราะห์สรุปอุปนัย (analytic 
induction) และแสดงผลโดยการจดักลุ่มหัวขอ้ตาม
ข้อค าถาม 5 ข้อ และแยกประเด็นตามผลลัพธ์ท่ี
เกิดข้ึน 
 
 

ผล 
 กลุ่มตัวอย่างในการศึกษาคร้ังน้ีจ านวน 
390 คน เป็นผู ้ได้รับผลกระทบทางด้านจิตใจ
ในช่วงสถานการณ์การแพร่ระบาดของโรคติดเช้ือ
ไวรัสโคโรนา 2019 19 ได้แก่ ตกงาน ขาดรายได้ 
รายได้ลด ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง ร้อยละ 79.0    
เพศชาย ร้อยละ 21.0 มีอายุอยู่ระหว่าง 35 - 60 ปี 
ร้อยละ 65.6 การศึกษาระดบัประถมศึกษา ร้อยละ 
46.6 รองลงมาคือระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย/
ปวช. ร้อยละ 37.6 ประกอบอาชีพรับจ้างทั่วไป  
ร้อยละ 38.2 รองลงมาคือเกษตรกรร้อยละ 24.6      
มีรายไดต้ ่าว่าเดือนละ 3,000 บาท ร้อยละ 27.9 ดงั
แสดงในตารางท่ี 1 
 จากผลการอบรมหลกัสูตรเสริมสร้างพลงั
ใจอึด ฮึด สู้ พบว่าก่อนการอบรมมีระดับพลงัใจ
ปานกลาง ร้อยละ 59.5 (20.9 ± 4.89) รองลงมาคือ
ระดับมาก ร้อยละ 32.1 หลังการอบรมมีพลังใจ
ระดบัมาก ร้อยละ 78.5 (26.0 ± 3.54) รองลงมาคือ
ระดบัปานกลาง ร้อยละ 21.0 และติดตาม 1 เดือน มี
พลัง ใจระดับมาก  ร้ อยละ  51.0 (23.4 ± 7.14) 
รองลงมาคือระดบัปานกลาง ร้อยละ 48.2 แสดงดงั
ตารางท่ี 2 
 ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ีย
ระดบัพลงัใจก่อนอบรม หลงัอบรม และเม่ือติดตาม 
1 เดือน ดว้ยวิธีการ paired t-test พบวา่คะแนนเฉล่ีย
พลังอึดเปรียบเทียบก่อนอบรมเท่ากับ 6.7 (1.93) 
หลังอบรมเท่ากับ 8.5 (1.46) แตกต่างกันอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติ 0.05 และเม่ือเปรียบเทียบคะแนน
เฉล่ียพลงัอึดหลงัอบรมและติดตาม 1 เดือน พบว่า 
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ตารางท่ี 1 ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง (n = 390) 
ข้อมูลท่ัวไป จ านวน (คน) ร้อยละ 

เพศ   
     หญิง 308 79.0 
     ชาย 82 21.0 
อาย ุ   
     18 - 35 ปี 80 20.5 
     35 - 60 ปี 256 65.6 
     มากกว่า 60 ปี 54 13.9 
ระดบัการศึกษา   
     ประถมศึกษา 182 46.6 
     มธัยมศึกษาตอนตน้ 33 8.5 
     มธัยมศึกษาตอนปลาย/ปวช. 147 37.7 
     อนุปริญญา/ปวส. 10 2.6 
     ปริญญาตรี 18 4.6 
อาชีพ   
     รับจา้งทัว่ไป 149 38.2 
     เกษตรกรรม 96 24.6 
     ตกงาน/ว่างงาน 90 23.1 
     ธุรกิจส่วนตวั 19 4.9 
     ลูกจา้ง / พนกังานของรัฐ 16 4.1 
     คา้ขาย 11 2.8 
     แม่บา้น/ไม่ไดป้ระกอบอาชีพ 9 2.3 
รายได ้   
     ต ่ากวา่ 3,000 บาท 109 28.0 
     3,001 - 6,000 บาท 86 22.1 
     6,001 - 8,000 บาท 57 14.6 
     8,001 - 10,000 บาท 103 26.4 
     10,001 - 15,000 บาท 28 7.2 
     มากกว่า 15,000 บาท 7 1.8 
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ตารางที่ 2 ภาพรวมระดบัพลงัใจก่อนอบรม หลงัอบรม และติดตาม 1 เดือน 
 

ช่วงอบรม 
ระดับพลงัใจ 

Mean ± SD Min - Max น้อย 
(3 - 14 คะแนะ) 

ปานกลาง 
(15 - 23 คะแนน) 

มาก 
(24 - 30 คะแนน) 

ก่อนอบรม 33 (8.5) 232 (59.5) 125 (32.0) 20.9 ± 4.89 3 - 30 
หลงัอบรม 2 (0.5) 82 (21.0) 306 (78.5) 26.0 ± 3.54 10 - 30 
ติดตาม 1 เดือน 3 (0.8) 188 (48.2) 199 (51.0) 23.4 ± 7.14 9 - 30 

 
 
 
ตารางท่ี 3 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนระดบัพลงัใจก่อนอบรม หลงัอบรม และติดตาม 1 เดือน 

พลังใจ ช่วงอบรม ค่าเฉลีย่ SD 
p-value 

 เทียบกบัก่อน  
p-value 

เทียบกบัหลัง 
(ก่อน - หลงั) (หลงั - ติดตาม) 

พลงัอึด 
ก่อนอบรม 6.76 1.931   
หลงัอบรม 8.53 1.455 < 0.001  

ติดตาม 1 เดือน 7.82 1.553 < 0.001 < 0.001 

พลงัฮึด 
ก่อนอบรม 7.01 1.892   
หลงัอบรม 8.80 1.326 < 0.001  

ติดตาม 1 เดือน 7.91 1.465 < 0.001 < 0.001 

พลงัสู้ 
ก่อนอบรม 7.15 1.755   
หลงัอบรม 8.68 1.364 < 0.001  

ติดตาม 1 เดือน 7.65 1.620 < 0.001 < 0.001 

ผลรวม 
ก่อนอบรม 20.93 4.886   
หลงัอบรม 26.01 3.542 < 0.001  

ติดตาม 1 เดือน 23.38 4.140 < 0.001 < 0.001 
*p-value < 0.05 
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คะแนนเฉล่ียระดบัพลงัใจพลงัอึด แตกต่างกนัอยา่ง
มีนยัส าคญัทางสถิติ (mean (SD) = 7.8 (1.55), p-value 
< 0.001) คะแนนเฉล่ียพลังฮึดก่อนอบรม (mean 
(SD) = 7.0 (1.89)) หลังอบรม (mean (SD) = 8.8 
(1.33)) แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ี
ระดบั 0.05 และเม่ือเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพลงั
ฮึดหลงัอบรมและติดตาม 1 เดือน พบว่า คะแนน
เฉล่ียระดับพลังใจพลังฮึด แตกต่างกันอย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติ (mean (SD) = 7.9 (1.47), p-value 
< 0.001) และคะแนนเฉล่ียพลงัสู้ก่อนอบรม (mean 
(SD) = 7.2 (1.76) หลังอบรม (mean (SD) = 8.7 
(1.36) และเม่ือเปรียบเทียบคะแนนเฉล่ียพลงัสู้หลงั
อบรมและติดตาม 1 เดือน พบว่า คะแนนเฉล่ีย
ระดับพลงัใจพลงัสู้ แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคญั
ทางสถิติ (mean (SD) = 7.7 (1.62), p-value < 0.001) 

แสดงดงัตารางท่ี 3 
 ผลการวิเคราะห์เปรียบเทียบคะแนนเฉล่ีย
พลงัอึด พลงัฮึด พลงัสู้ดว้ยวิธีการ one-way repeated 
measures ANOVA พบว่าคะแนนเฉล่ียก่อนการ
อบรม หลังการอบรม และติดตามหน่ึงเดือน
แตกต่างกนัอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ไดแ้ก่ พลงัอึด
ก่อนอบรม หลังการอบรม และติดตาม 1 เดือน 
เฉล่ียเท่ากับ 6.7, 7.0 และ 7.2 พลังฮึดก่อนอบรม 
หลงัการอบรม และติดตาม 1 เดือน เฉล่ียเท่ากับ 
7.0, 8.8 และ 7.9 พลงัสู้ก่อนอบรม หลงัการอบรม 
และติดตาม 1 เดือน เฉล่ียเท่ากบั 7.2, 8.7 และ 7.7 
คะแนนเฉล่ียรวมระดบัพลงัใจมีแนวโนม้ลดลงเม่ือ
เทียบหลังการอบรมกับติดตาม 1 เดือน อย่างมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 ดงัภาพท่ี 1 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 1 แนวโนม้คะแนนเฉล่ียระดบัพลงัใจ พลงัอึด พลงัฮึด พลงัสู้ ก่อนการอบรม หลงัการอบรม  
และติดตามหลงัอบรม 1 เดือน 
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ตารางที่ 4 ความคิดเห็นต่อหลกัสูตรเสริมสร้างพลงัใจ อึด ฮึด สู้ ของบุคลากรสาธารณสุขผูใ้ชห้ลกัสูตรในการฝึกอบรม 
องค์ประกอบ ความคดิเห็นของผู้ใช้หลกัสูตร 

รูปแบบการด าเนินงานท่ีท าให้
เกดิความส าเร็จ 

รูปแบบการอบรมหลกัสูตรเสริมสร้างพลงัใจอึด ฮึด สู้ ให้เกิดประสิทธิภาพ
สูงสุด ตอ้งค านึงถึงกลุ่มเป้าหมายและระยะเวลาในการจดัอบรม เทคนิคและ 
และความชัดเจนของเน้ือหาของหลกัสูตร เพ่ือให้การถ่ายทอดให้กับผูเ้ข้า
อบรมไดค้รบถว้นชดัเจนข้ึน 

วธีิการและเทคนิคการน า
หลกัสูตรและวดิิทัศน์ 

กระบวนการน าหลกัสูตรเสริมสร้างพลงัใจอึด ฮึด สู้ ไปใชใ้นการอบรมทีม
วิทยากร (ผูใ้ชห้ลกัสูตร) ศึกษารายละเอียดและจุดเนน้ของหลกัสูตรในแต่ละ
แผนการสอนรวมถึงศึกษาวีดีทศัน์ประกอบหลกัสูตรโดยละเอียด เพื่อการวาง
แผนการด าเนินการจดักระบวนการอบรมท่ีเหมาะสมกบักลุ่มเป้าหมาย เม่ือ
เขา้สู่กระบวนการจดัอบรมระยะเวลา 1 วนั ก่อนเขา้สู่บทเรียนให้ผูเ้ขา้อบรม
ประเมินพลงัใจ (ก่อนอบรม) เป็นกลุ่มเลก็ ๆ ประมาณ 8 - 10 คน เนน้กิจกรรม
กลุ่มและใบงาน ยกตวัอยา่งดว้ยวีดีทศัน์ จ านวน 6 เร่ือง ๆ ละ 15 - 20 นาที เม่ือ
เรียนรู้ครบ 6 เร่ืองแลว้ วิทยากรให้ผูเ้ขา้อบรมประเมินพลงัใจหลงัอบรม หลงั
การอบรมมีการท า AAR เม่ือครบก าหนด 1 เดือน วิทยากรติดตามประเมิน
พลงัใจซ ้าหลงัการอบรม 1 เดือน 

ความคดิเห็นต่อหลกัสูตรและ 
วดิิทัศน์เสริมสร้างพลังใจอึด ฮึด 
สู้ ฯ 6 เร่ือง 

เขา้ใจง่าย มีความชดัเจนและดึงดูดเขา้สู่บทเรียนไดแ้ละใชป้ระโยชน์ได้ใน
กลุ่มเป้าหมายท่ีหลากหลายมีแนวทางปฏิบัติท่ีเชิญชวนให้เกิดการเรียนรู้
เหมาะสมช่วงเวลาท่ีประชาชนประสบภาวะวิกฤติทางจิตใจ 
1. ส่ือวดิิทศัน์ยกตวัอยา่งสถานการณ์ มีความน่าสนใจ และเขา้ใจไดง่้าย 
2. มีแนวทางการน าหลกัสูตรไปใชช้ดัเจนและมีเทคนิคการใชห้ลกัสูตรและ
วิดิทศัน์ ท าให้วิทยากรสามารถเตรียมตวัไดเ้ป็นอยา่งดี เขา้ใจถึงหลกัการและ
จุดเน้นในแต่ละแผนการสอนได้เ ป็นอย่างดีและถ่ายทอดได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ 

ความพงึพอใจในภาพรวมต่อ
หลกัสูตรและวดิีทัศน์ 

การประเมินความพึงพอใจของผูใ้ชห้ลกัสูตร มีความพึงพอใจต่อหลกัสูตรใน
ระดบัมาก ความสามารถท่ีจะน าความรู้ความเขา้ใจและประสบการณ์ท่ีไดรั้บ
อยูใ่นระดบัมากร้อยละ 69.0 เช่น หลกัสูตรเป็นประโยชน์อยา่งมากในการเพ่ิม
พลงัใจบุคคล และง่ายต่อการน าไปใชใ้นท่ามกลางวิกฤต 

ข้อเสนอหลกัสูตรและวดิีทัศน์ จดัรูปแบบการอบรมแบบ e-learning เพ่ือให้เกิดการเรียนรู้แบบวงกวา้งผ่าน
รูปแบบออนไลน์ใหป้ระชาชนไดรู้้จกักบัพลงัใจอึด ฮึด สู้ 
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 จ ากการวิ เ ค ร าะห์ ก า รน าหลัก สูตร
เสริมสร้างพลงัใจอึด ฮึด สู้ ไปด าเนินงานในพื้นท่ี
สามารถน ามาวิ เคราะห์ความคิด เ ห็น ท่ี มี ต่อ
หลกัสูตรฯ ดว้ยการวิเคราะห์เชิงคุณภาพ (content 
analysis) โดยการจดัหมวดหมู่และความอ่ิมตวัของ
ขอ้มูล สามารถแบ่งออกไดเ้ป็น 5 ประเด็น รูปแบบ
การด าเนินงานท่ีท าให้เกิดความส าเร็จคือ การ
ก าหนดกลุ่มเป้าหมายท่ีเหมาะสมกับหลักสูตร 
วิทยากรเข้าใจจุดเน้นของหลักสูตรในแต่ละ
แผนการสอนรวมถึงศึกษาวี ดีทัศน์ประกอบ
หลักสูตรโดยละเอียด ความคิดเห็นต่อหลักสูตร
และวิดิทศัน์เสริมสร้างพลงัใจอึด ฮึด สู้ ฯ 6 เร่ือง 
ในเชิงเน้ือหามีความเขา้ใจง่ายต่อการถ่ายทอดองค์
ความรู้ให้กับกลุ่มเป้าหมายท่ีท าให้เกิดการปรับ
ความคิด อารมณ์และการเปล่ียนแปลงการด าเนิน
ชีวิต ความพึงพอใจในภาพรวมต่อหลกัสูตรและ
วิดีทศัน์ มีความพึงพอใจต่อหลกัสูตรในระดบัมาก
ร้อยละ 69.0 และขอ้เสนอหลกัสูตรและวิดิทศัน์คือ
จัดรูปแบบการอบรมแบบ e-learning เพื่อให้เกิด
การเรียนรู้แบบวงกว้างผ่านรูปแบบออนไลน์” 
แสดงดงัตารางท่ี 4 
 
อภิปราย 
 หลกัสูตรเสริมสร้างพลงัใจ อึด ฮึด สู้ เป็น
หลักสูตรอบรมระยะสั้ น โดยวิทยากรถ่ายทอด
ความรู้และยกตวัอยา่งประกอบดว้ยวิดีทศัน์ ผลการ
ประเมินระดบัพลงัใจก่อนการเขา้อบรม พบวา่ส่วน
ใหญ่มีพลงัใจอยู่ในระดบัปานกลาง ร้อยละ 59.5 
และมีพลังใจระดับมากเพียง ร้อยละ 32.1 ทั้ งน้ี

วิทยากรไดถ้่ายทอดหลกัสูตรเสริมสร้างพลงัใจ อึด 
ฮึด สู้  และแนะน าวิ ธีการเสริมสร้างพลังใจท่ี
เหมาะสมให้กบัผูเ้ขา้อบรมท่ีไดรั้บผลกระทบทาง
เศรษฐกิจตกงานขาดรายได ้รายไดล้ดให้มีทกัษะ
ในการดูแลจิตใจให้มีความเขา้ใจและตระหนกัถึง
ปัญหาของตนเอง พร้อมสนับสนุนให้ผูเ้ขา้อบรม
หาแนวทางแก้ไขปัญหาท่ีเหมาะสมกับตนเอง      
จึงส่งผลใหภ้ายหลงัการอบรมผูเ้ขา้อบรมส่วนใหญ่
มีการเปล่ียนแปลงระดบัพลงัใจอยูใ่นระดบัมากถึง
ร้อยละ 78.5 นอกจากนั้นน้ียงัมีการติดตามประเมิน
พลงัใจหลงัอบรม 1 เดือน พบว่าผูเ้ขา้อบรมส่วน
ใหญ่ยงัคงมีพลังใจในระดับมากถึงร้อยละ 51.0   
แม้จะมีแนวโน้มพลังใจลดลงเม่ือเทียบกับหลัง
อบรม แต่ยงัคงมีระดบัพลงัใจท่ีมากกวา่ก่อนอบรม
อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ .05 ซ่ึงเป็นผลระยะยาว
จากการหลกัสูตร สอดคลอ้งกบัการศึกษาภคันพิน 
กิตติรักษนนท์ และคณะ (2564)9 พบว่าคะแนน
พลังใจก่อนและหลังการเข้า เ รียนรู้หลักสูตร
เสริมสร้างพลงัใจ อึด ฮึด สู้ ของผูไ้ดรั้บผลกระทบฯ 
มีความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ี
ระดับ 0.05 เช่นเดียวกับการศึกษาของสยาภรณ์  
เดชดี และคณะ (2561)10 ท่ีพบวา่กลุ่มไดรั้บโปรแกรม
เสริมสร้างพลงัใจมีคะแนนพลงัสุขภาพจิตเพิ่มข้ึน
หลังการอบรม และสอดคล้องกับการศึกษาของ 
Killgore et al. (2020)8 และ Chan et al. (2021)11 ซ่ึง 
Kimhi et al. (2020)12 ศึ ก ษ า ข้ อ ค า ถ า ม ค ว า ม
ยากล าบากและความผิดปกติทางใจในช่วงการ
ระบาดใหญ่ ซ่ึงวดัดว้ยแบบประเมินพลงัใจ 3 ขอ้ 
( resilience quotient) พบว่าสามารถท านายการ
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รับมือกับภัยคุมคามจากโรคโควิด-19 อย่างมี
ประสิทธิภาพ เป็นไปในทิศทางเดียวกบัการศึกษา
ของ DeTore et al. (2022)13 ท่ีศึกษาการเสริมสร้าง
พลังใจของบุคลากรทางการแพทย์ในช่วงการ
ระบาดของโควิด-19 พบว่าการสนับสนุนพลงัใจ
ลดความ ทุกข์ท า งอ ารมณ์อย่ า ง มีนั ยส า คัญ 
นอกจากน้ีการศึกษา Killgore et al. (2020)8 พบว่า
ความ เข้มแข็งทางใจ เ กิดจากการได้ รับแรง
สนบัสนุนทางสังคมจากครอบครัว เพื่อน คนรอบ
ขา้ง และการปรับอารมณ์และพฤติกรรม ส่งผลใหมี้
พลังใจมาก และความเข้มแข็งทางใจสามารถ
ป้องกันความเครียดในช่วงการระบาดใหญ่ได้
แตกต่างกนัไปตามวฒันธรรม12 ดงันั้น Chan et al. 
(2021)11 จึงมีการเสนอให้การเสริมสร้างความ
เขม้แข็งทางใจเป็นประเด็นส าคญัดา้นสาธารณสุข
ในช่วงท่ีมีการระบาดฯ  
 ผลของหลกัสูตรเสริมสร้างพลงัใจอึด ฮึด 
สู้ และส่ือการเรียนรู้ในรูปแบบวิดีทศัน์ 6 เร่ือง ท่ี
เน้นการแนะน าทักษะในเร่ืองของพลังใจ ความ
อดทน การจดัการความเครียด และการมีสติคน้หา
หนทางใหม่ พบว่าผูใ้ชง้านหลกัสูตรคือบุคลาการ
สาธารณสุขไดน้ าบทเรียนหลกัสูตรพลงัใจอึด ฮึด 
สู้  ไปใช้จัดอบรมเพื่ อ เส ริมสร้ างพลัง ใจใน
ประชาชนกลุ่มตกงาน ขาดรายได้ รายได้ลดใน
ท่ามกลางสถานการณ์วิกฤตโควิด-19 ใหมี้พลงัใจท่ี
เข้มแข็ง  ผลลัพธ์ คือบุคลาการสาธารณสุขมี
ความเห็นว่าหลกัสูตรเป็นประโยชน์อย่างมากใน
การเพิ่มพลงัใจบุคคล และง่ายต่อการน าไปใช้ใน
ท่ามกลางวิกฤต สอดคลอ้งกบัการศึกษา Panzeri et al. 

(2021)14 ได้พัฒนาโมเดลความเข้มแข็งทางใจ
ในช่วงการระบาดใหญ่ของโควิด 19 พบว่าร้อยละ 
64 การบูรณาการทางจิตวิทยาท่ีสนับสนุนบุคคล 
โดยการเสริมสร้างปัจจัย ท่ี เ ก่ียวข้องกับความ
เขม้แข็งทางใจ สามารถลดปัจจยั ไดแ้ก่ ความวิตก
กังวลเก่ียวกับโควิด 19 ความอดทนต่อความไม่
แน่นอน และความเหงาโดดเด่ียว การส่งเสริม
สุขภาพจิตของประชาชนในช่วงการระบาดของ 
COVID-19 โดยผ่านการเสริมสร้างความเขม้แข็ง
ทางใจ ซ่ึงอาจป้องกนัผลกระทบดา้นจิตใจท่ีไม่พึง
ประสงคจ์ากปัจจยัวิตกกงัวลได ้การสนบัสนุนใหผู้ ้
ประสบภาวะวิกฤตทบทวนดว้ยตนเอง ซ่ึงจ าเป็น
อยา่งยิง่ในการจดัการความเครียดและจดัการปัญหา
ด้านเศรษฐกิจท่ีเป็นผลกระทบจากสถานการณ์
วิกฤต โดยผลลัพธ์ น้ีสอดคล้องกับ Chan et al. 
(2021)11 ศึกษาพลังสุขภาพจิตและสุขภาพจิต
ในช่วงการระบาดใหญ่ของ COVID-19:  จาก
มินนิโซตาและฮ่องกง ความเข้มแข็งทางใจของ   
แต่ละบุคคลและครอบครัวสามารถป้องกัน
ความเครียดในช่วงการระบาดใหญ่ได ้ซ่ึงแตกต่าง
กนัไปตามวฒันธรรม และเม่ือเผชิญกบัความเครียด
จากการระบาดใหญ่ ท่ี เพิ่ ม ข้ึน  ใกล้ เ คี ยงกับ
การศึกษา Blake et al. (2020)15 โดยหลกัฐานก่อน
หน้าน้ีท่ีพบว่าเจ้าหน้าท่ีทางการแพทย์สนใจเข้า
ร่วมในหลกัสูตรออนไลน์ท่ีเน้นเร่ืองสุขภาพ โดย
ความเขม้แข็งทางใจสามารถป้องกนัความเครียด
ในช่วงการระบาดใหญ่ได้11 และเป็นเป้าหมาย
ส าคญัของโปรแกรมทางสุขภาพจิต16 
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สรุป 
 หลกัสูตรเสริมสร้างพลงัใจ อึด ฮึด สู้ ช่วย
สนบัสนุนให้ผูอ้บรมสามารถปรับตวักบัการเผชิญ
ภาวะวิกฤตโควิด-19 ได้ โดยสามารถเพิ่มระดับ
พลงัใจให้มากข้ึนไดด้ว้ยการเรียนรู้บทเรียน ซ่ึงมี
ตวัอยา่งประสบการณ์ของผูเ้ผชิญวิกฤต และน าไป
ประยกุตใ์ชเ้พื่อหาหนทางใหม่ในการจดัการปัญหา 
 
กติติกรรมประกาศ  
 ขอขอบคุณผูรั้บผิดชอบหลกังานวคัซีนใจ
ของศูนยสุ์ขภาพจิตและบุคลากรของหน่วยบริการ
จิตเวชสังกัดกรมสุขภาพจิตท่ีได้ร่วมด าเนินงาน
วคัซีนใจใน 13 เขตสุขภาพ ท่ีสนบัสนุนขอ้มูลท่ีใช้
ในการศึกษาคร้ังน้ี 
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