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ผลของโปรแกรมเสริมสร้างความยืดหยุ่นทางจิตใจ ส าหรับนักศึกษาช้ันปีที่ 1  
วทิยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร จังหวดัชลบุรี 

สินีนาฏ วิทยพิเชฐสกุล, ปร.ด.*, กลัยรักษ ์พูลชาติ, ส.บ.*, สุชานนัท ์ค าภาอินทร์, ส.บ.*,  
นารีลกัษณ์ ศิริพจน์, ส.บ.*, ชุติมา ศรีนวล, ส.บ.*, ญาณนัธร กราบทิพย,์ ส.ด.* 

*คณะสาธารณสุขศาสตร์และสหเวชศาสตร์ สถาบันพระบรมราชชนก วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดชลบุรี 

บทคัดย่อ 
วัตถุประสงค์ : เพ่ือศึกษาผลของโปรแกรมเสริมสร้างความยืดหยุ่นทางจิตใจส าหรับนกัศึกษาชั้นปีท่ี 1 วิทยาลยัการ
สาธารณสุขสิรินธร 

วัสดุและวิธีการ : การวิจยัในคร้ังน้ีเป็นการวิจยัก่ึงทดลอง โดยมีกลุ่มตวัอยา่ง คือนกัศึกษาชั้นปีท่ี 1 ท่ีลงทะเบียนเรียน
ปีการศึกษา 2566 จ านวน 24 คน โดยสุ่มกลุ่มตวัอย่างแบบชั้นภูมิ และใชก้ารสุ่มกลุ่มตวัอย่างแบบง่าย โดยวิธีการจบั
สลากแบบไม่ใส่คืน เป็นกลุ่มทดลอง จ านวน 13 คน และกลุ่มควบคุม จ านวน 11 คน แบบประเมินความยืดหยุน่ทาง
จิตใจ และโปรแกรมท่ีพฒันาโดยประยุกต์ใช้แนวคิดความยืดหยุ่นของคอนเนอร์และเดวิสสัน โปรแกรมการ
เสริมสร้างความยืดหยุ่นทางจิตใจ มีค่าดชันีความสอดคลอ้งระหว่างขอ้ค าถามกบัวตัถุประสงค ์เท่ากบั 0.80 และค่า
สัมประสิทธ์ิแอลฟ่าครอนบาคเท่ากบั 0.97 ประกอบไปดว้ย ดา้นการรู้จกัตนเอง ดา้นอิทธิพลทางดา้นจิตใจ ดา้น
ความสามารถในการดูแลและควบคุม และด้านการปรับตัวและการต่อสู้เอาชนะอุปสรรค ซ่ึงมี 4 กิจกรรม คือ 
กิจกรรมสัตวป์ระจ าตวัฉนั กิจกรรมรับมือปัญหา และสร้างพลงัใจ กิจกรรมลูกโป่งสะทอ้นอารมณ์ และกิจกรรมพายุ
เขา้ รูปแบบกลุ่ม ณ ท่ีตั้ง จ านวน 4 คร้ัง สัปดาห์ละ 2 คร้ัง คร้ังละ 60-90 นาที และติดตามผล 2 สัปดาห์ 

ผล : กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียความยืดหยุ่นทางจิตใจ ระยะหลังการทดลอง  และระยะติดตามผล (𝑥̅=3.15, 
SD=0.15; 𝑥̅=3.28, SD=0.17 ตามล าดบั) สูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ (𝑥̅=2.70, SD=0.19; 𝑥̅=2.71, 
SD=0.16 ตามล าดบั) 

สรุป : โปรแกรมท่ีพฒันาขึ้นสามารถเสริมสร้างความยืดหยุ่นทางจิตใจ ส าหรับนักศึกษาชั้นปีท่ี 1 วิทยาลยัการ
สาธารณสุขสิรินธรได ้

ค าส าคัญ : โปรแกรมเสริมสร้างความยืดหยุน่ทางจิตใจ, ความยืดหยุน่ทางจิตใจ, นกัศึกษาชั้นปีท่ี 1 
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Sineenart Witayapichetsakul, Ph.D.*, Kanyalak Phunchat,B.P.H *, Suchanan Kamphain, B.P.H*, 
Nareeluk Siripoj, B.P.H*, Chutima Srinual, B.P.H *, Yananthorn Krabthip, Ed.D.* 
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Sirindhorn College of Public Health, Chonburi Province 

Abstract 
Objectives: To study the effects of a resilience enhancement program on first-year students at a Sirindhorn College 
of Public Health. 

Material and Methods: This study employed a quasi-experimental design with a sample of 24 first-year students 
enrolled in the 2023 academic year. Participants were selected using stratified sampling, followed by simple random 
sampling without replacement, resulting in 13 students in the experimental group and 11 students in control group. 
The assessment tool used was a resilience scale, and the intervention program was developed based on the resilience 
framework of Connor and Davidson (2003). The program demonstrated an Index of Item-Objective Congruence 
(IOC) of 0.80 and a Cronbach’s alpha coefficient of 0.97. It comprised components on self-awareness, spiritual 
influence, personal control, and adaptability and acceptance of change, delivered through four activities: “My Spirit 
Animal”, “Coping and Empowerment”, “Emotion Balloon Reflection”, and “Facing the Storm.” The program was 
conducted in a group onsite format four sessions, twice weekly, 60-90 minutes per time, with a 2-week follow-up 
period. 

Results: The experimental group had significantly higher mean resilience scores both immediately after the 
intervention and at the follow-up period 𝑥̅=3.15, SD=0.15; 𝑥̅=3.28, SD=0.17, respectively) than the control group 
𝑥̅=2.70, SD=0.19 ; 𝑥̅=2.71, SD=0.16 , respectively) 

Conclusion: The developed program was effective in enhancing resilience among first-year students at a Sirindhorn 
College of Public Health. 
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บทน า 
 สังคมปัจจุบนัมีการเปล่ียนแปลงท่ีเต็มไป
ด้วยความผนัผวน (Volatility) ความไม่แน่นอน 
(Uncertainty) ความซับซ้อน (Complexity) และ
ความคลุมเครือ (Ambiguity) ดังสถานการณ์ท่ี
เรียกว่า VUCA World จากค าย่อของแต่ละค า และ
ยังมีความเปราะบาง (Brittle) ความวิตกกังวล 
(Anxious) ความไม่เป็นเส้นตรง (Nonlinear) และ
ความท่ี เข้า ใจยาก ( Incomprehensible) ดังค า ท่ี
เรียกว่า BANI World1 ท าให้บุคคลต้องเผชิญกับ
การเปล่ียนแปลงตลอดเวลาท่ีส่งผลกระทบต่อ
จิตใจ ปัจจุบนัพบว่าปัญหาสุขภาพจิตในประเทศ
ไทยมีแนวโน้มเพิ่มสูงขึ้นอย่างต่อเน่ือง จากสถิติ
ของผูเ้ขา้รับบริการในโรงพยาบาลจิตเวช ในปี พ.ศ. 
2561 จะเห็นไดว้่ามีผูเ้ขา้รับบริการในโรงพยาบาล
จิตเวชเพิ่มสูงขึ้นจาก พ.ศ. 2560 มากกวา่ร้อยละ 30 
ซ่ึงช่วงวัยส่วนใหญ่ท่ีพบปัญหาสุขภาพจิต คือ 
วยัรุ่น2, 3 สอดคล้องกับผลส ารวจสุขภาพจิตของ
ประเทศไทยในปี พ.ศ. 2563 ท่ีพบว่าอายุ 15-24 ปี 
มีคะแนนสุขภาพจิตต ่ากว่าวยัอ่ืน ๆ4  จากผลการ
ส ารวจของปัญหาสุขภาพจิตท่ีกล่าวมาในขา้งตน้จะ
เห็นได้ว่าบุคคลท่ีมีช่วงอายุ 15 -24 ปี มีระดับ
สุขภาพจิตต ่ากว่ากลุ่มอายุอ่ืน ๆ ท่ีสอดคล้องกับ
ช่วงอายุของนกัศึกษาระดบัอุดมศึกษา ท่ีมีช่วงอายุ
ระหว่าง 17-22 ปี หากแบ่งตามระยะพฒันาการถือ
ว่าอยู่ในระหว่างวัยรุ่นตอนปลายและวัยผู ้ใหญ่
ตอนต้น5 นับเป็นช่วงส าคญัของการเปล่ียนแปลง
ทั้งดา้นร่างกายและจิตใจ ตอ้งปรับตวัจากส่ิงต่าง ๆ 
และรูปแบบการเรียนการสอนในระดบัอุดมศึกษา6 

ท าให้นกัศึกษาตอ้งมีความรับผิดชอบสูง เผชิญกบั
การเปล่ียนแปลงหลายด้านทั้ งการเรียน ความ
คาดหวงัของสังคม และการปรับตวัต่อชีวิตใหม่ใน
ร้ัววิทยาลัย ซ่ึงสาเหตุเหล่าน้ีอาจก่อให้เกิดแรง
กดดันแก่นักศึกษา โดยเฉพาะนักศึกษาระดับชั้น    
ปีท่ี 17-9  
 จากสถานการณ์ท่ีนกัศึกษาตอ้งเผชิญน้ีท า
ให้นักศึกษาบางส่วนต้องเผชิญกับแรงกดดันท่ี       
เกิดจากความสับสน ความทอ้แท ้และความกงัวล
ต่อการเรียน ส่งผลต่อสภาพจิตใจ ดังนั้ นการ
เสริมสร้างให้นักศึกษามีสุขภาพจิตท่ีเข้มแข็งจึง
เป็นเร่ืองส าคญั ท่ีตอ้งมีการเตรียมความพร้อมต่อ
การเผชิญปัญหาอุปสรรค และการเปล่ียนแปลง  
ต่าง ๆ ซ่ึงความสามารถของบุคคลท่ีจะเผชิญปัญหา
อุปสรรค ปรับตัวต่อส่ิงต่าง ๆ เ ม่ือต้องพบกับ
เหตุการณ์ท่ีเลวร้าย และบุคคลนั้นสามารถจดัการ
หรือต่อสู้กบัอุปสรรคไดอ้ยา่งรวดเร็ว สามารถรับรู้
ในส่ิง ท่ีคาดการณ์ได้ และแก้ปัญหาได้อย่าง
เหมาะสม และบุคคลนั้นสามารถกลบัมาใชชี้วิตได้
ตามปกติ10-11 เรียกว่าค านั้นว่า ความยืดหยุ่นทาง
จิตใจ (Resilience) คณะผูว้ิจยัจึงมีความสนใจท่ีจะ
ศึกษาเก่ียวกบัความยืดหยุ่นทางจิตใจ เน่ืองจากควร
เร่ิมเสริมสร้างความยืดหยุ่นทางจิตใจตั้งแต่วยัรุ่น 
เพื่อให้บุคคลเติบโตเป็นผูใ้หญ่ท่ีมีคุณภาพ และ
บุคคลท่ีมีความยืดหยุ่นทางจิตใจสูงจะมีแนวโน้ม
ปัญหาสุขภาพจิตน้อยกว่าบุคคลท่ีมีความยืดหยุ่น
ทางจิตใจต ่า 
 ดงันั้นคณะผูวิ้จยัเห็นควรใหมี้การส่งเสริม
ผ่านกิจกรรมในโปรแกรม จึงมีความสนใจท่ีจะ
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ศึกษาผลของโปรแกรมเสริมสร้างความยืดหยุ่น
ทางจิตใจ ส าหรับนักศึกษาชั้นปีท่ี 1 วิทยาลยัการ
สาธารณสุขสิรินธร จงัหวดั ชลบุรี ซ่ึงถือว่าเป็นกล
ยุทธ์ท่ีส าคญัในการส่งเสริมสนบัสนุนให้นักศึกษา
มีความยดืหยุน่ทางจิตใจมากขึ้น 
 
วัสดุและวิธีการ 
 การวิจัยในคร้ังน้ีเป็นการวิจัยก่ึงทดลอง 
ติดตามวดัผลแบบซ ้ า โดยมีกลุ่มตวัอย่างจ านวน 2 
กลุ่ม ได้แก่ กลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุม และ
ประเมินผลด้วยแบบประเมินความยืดหยุ่นทาง
จิตใจ ระยะก่อนทดลอง ระยะหลังทดลอง และ
ระยะติดตามผล โดยประยุกต์ใช้แนวคิดความ
ยืดหยุ่นของคอนเนอร์ และเดวิสสัน (Connor & 
Davidson, 2003) ในโปรแกรมการเสริมสร้างความ
ยืดหยุ่นทางจิตใจ ส าหรับนักศึกษาชั้ นปี ท่ี  1 
วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัด ชลบุรี  
จ านวน   4 คร้ัง สัปดาห์ละ 2 คร้ัง คร้ังละ 60-90 
นาที และติดตามผล 2 สัปดาห์   
 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากรคื อ  นัก ศึ กษาชั้ น ปี ท่ี  1  ท่ี
ลงทะเบียนเรียนภาคปกติของปีการศึกษา 2566 ณ 
วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัด ชลบุรี 
หลักสูตรระดับประกาศนียบัตรวิชาชีพชั้ นสูง 
ประกอบด้วย สาขาวิชาเทคนิคเภสัชกรรม และ
สาขาวิชาปฏิบติัการฉุกเฉินการแพทย ์และระดบั
ปริญญาตรี ประกอบด้วย สาขาวิชาสาธารณสุข
ชุมชน สาขาวิชาทนัตสาธารณสุข และสาขาวิชา
การแพทยแ์ผนไทย จ านวนทั้งหมด 215 คน 

 การค านวณขนาดกลุ่มตัวอย่าง  ด้วย 
G*power version 3.1.9.7 ได้ขนาดกลุ่มตัวอย่าง
จ านวน 24 คน แบ่งออกเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทดลอง
ท่ีได้รับกิจกรรมตามโปรแกรมเสริมสร้างความ
ยืดหยุ่นทางจิตใจท่ีคณะผูวิ้จัยพฒันาขึ้น จ านวน     
13 คน และกลุ่มควบคุมท่ีด าเนินชีวิตประจ าวัน
ตามปกติ จ านวน 11 คน 
 วิธีการสุ่มตัวอย่าง 
 สุ่มกลุ่มตัวอย่างแบบชั้ นภูมิ (Stratified 
Sampling)โดยท าการประเมินนักศึกษาชั้นปีท่ี 1     
ท่ีลงทะเบียนเรียนภาคปกติของปีการศึกษา 2566 
ทั้ง 5 หลกัสูตร จ านวน 215 คน โดยใหน้กัศึกษาท า
แบบประเมินความยืดหยุ่นทางจิตใจ พิจารณา
คุณสมบัติตามเกณฑ์ ซ่ึงมีนักศึกษาท่ีผ่านเกณฑ์    
คัดเข้าและได้คะแนนความยืดหยุ่นทางจิตใจใน
ระดับปานกลาง (คะแนนระหว่าง mean+ SD) 
จ านวนทั้งหมด 115 คน จากนั้นคณะผูวิ้จยัพิจารณา
สัดส่วนของกลุ่มตัวอย่างตามหลักสูตรทั้ ง  5 
สาขาวิชา เพื่อให้ไดก้ลุ่มตวัอย่างท่ีดีตามหลกัสถิติ
และเกณฑ์คดัเขา้ เพื่อก าหนดกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุม เน่ืองจากลดอคติจากความผิดพลาดของ
ข้อมูล (Performance Bias) และใช้การ สุ่มกลุ่ม
ตวัอย่างแบบง่าย (Simple Random Sampling) โดย
วิธีการจับสลากแบบไม่ใส่คืน ในการสุ่มจ านวน
ตามกลุ่มตวัอยา่งแต่ละสาขาวิชา 
 เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เคร่ืองมือท่ีใช้ในการด าเนินการวิจัย คือ 
โปรแกรมเสริมสร้างความยืดหยุ่นทางจิตใจ 
ตรวจสอบโดยผูเ้ช่ียวชาญจ านวน 3 ท่าน ท่ีมีความ
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เช่ียวชาญทางดา้นจิตวิทยา จ านวน 1 ท่าน ท่ีมีความ
เช่ียวชาญดา้นรูปแบบ และโปรแกรมเพื่อส่งเสริม
สุขภาพ จ านวน 2 ท่าน พิจารณาความสอดคลอ้ง
ของข้อค าถามกับวัตถุประสงค์ ( Index of Item 
Objective Congruence : IOC) เท่ากบั 0.80 และน า
โปรแกรมเสริมสร้างความยืดหยุ่นทางจิตใจท่ี
ปรับแกจ้ากผูเ้ช่ียวชาญทั้ง 3 ท่าน ไป Try out โดย
ด า เ นินกิจกรรมกับก ลุ่มตัวอย่ าง ท่ี มีลักษณะ
คล้ายคลึงกัน คือ นักศึกษาชั้นปีท่ี 1 วิทยาลยัการ
สาธารณสุขสิรินธรคนละแห่งกับกลุ่มตัวอย่าง 
จ านวน 30 คน น าผลคะแนนมาวิเคราะห์ความ

เช่ือมั่นของแบบประเมินความยืดหยุ่นทางจิตใจ 
พบว่า แบบประเมินทั้ งฉบับมีค่าสัมประสิทธ์ิ        
แอลฟ่าครอนบาคเท่ากบั 0.97 ด าเนินกิจกรรมตาม
โปรแกรมจ านวน 4 คร้ัง สัปดาห์ละ 2 คร้ัง คร้ังละ 
60-90 นาที และติดตามผล 2 สัปดาห์ โดยนดัหมาย
เพื่อจัดกิจกรรมตามวันและเวลาท่ีกลุ่มตัวอย่าง
สะดวกและสามารถเข้าร่วมได้ครบทุกคน โดย
คณะผูว้ิจยัไดป้ระยุกต์องค์ประกอบแนวคิดความ
ยืดหยุ่นของคอนเนอร์และเดวิสสัน (Connor & 
Davidson, 2003) ในการจัดโปรแกรมเสริมสร้าง
ความยดืหยุน่ทางจิตใจ ซ่ึงมี 4 กิจกรรม ดงัตารางท่ี 1

 

ตารางที่ 1 แสดงแผนการจดักิจกรรมตามโปรแกรมเสริมสร้างความยืดหยุน่ทางจิตใจ จ านวน 4 คร้ัง คร้ังละ 60 - 90 นาที 
คร้ังที ่ ช่ือกิจกรรม องค์ประกอบของความยืดหยุ่นทางจิตใจ 

1 สัตวป์ระจ าตวัฉนั ดา้นการรู้จกัตวัเอง  (Self-awareness)  
2 รับมือปัญหาและสร้างพลงัใจ ดา้นอิทธิพลทางดา้นจิตใจ (Spiritual influence)  
3 ลูกโป่งสะทอ้นอารมณ์ ดา้นความสามารถในการดูแลและควบคุม  

(Personal control) 
4 พายเุขา้ ดา้นการปรับตวั (Adaptability) และการต่อสู้เอาชนะอุปสรรค 

(Acceptance of change) 

 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการเก็บรวบรวมขอ้มูล 
มีรายละเอียดดงัน้ี 
  ขอ้มูลทัว่ไป ประกอบดว้ย เพศ อาย ุระดบั
การศึกษา สาขาวิชา จ านวน 4 ข้อ แบบประเมิน
ความยืดหยุ่นทางจิตใจฉบับภาษาไทยพัฒนา       
โดยอรุณลักษณ์ คงไพศาลโสภณ และคณะ 12       
โดยคณะผูว้ิจยัไดส่้งหนังสือขอความอนุเคราะห์
ใช้เคร่ืองมือ ซ่ึงมีขอ้ค าถาม 25 ขอ้ โดยคะแนน
รวมตั้งแต่ 0-100 คะแนน ในแต่ละขอ้ มี 5 ระดบั 

(0-4) แบ่งเป็นมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดบั คือ 
ไม่เห็นดว้ยอยา่งยิง่ เห็นดว้ยนอ้ย เห็นดว้ยบางคร้ัง 
เ ห็ นด้ ว ย บ่ อ ย ค ร้ั ง  แ ล ะ เ ห็ นด้ ว ย อ ย่ า ง ยิ่ ง                 
โดยคะแนนรวมของแบบประเมินสูงสะทอ้นว่ามี
ความยดืหยุน่ทางจิตใจสูง เกณฑใ์นการแปลผลใช้
คะแนนรวม  ค่าเฉล่ียส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน โดย
แปลเป็น 3 ระดบั คือ ระดบัต ่า คือ ผูท่ี้ไดค้ะแนน
น้อยกว่า mean - SD ระดับปานกลาง คือ ผูท่ี้ได้
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คะแนนระหว่าง mean + SD และระดบัสูง คือ ผูท่ี้
ไดค้ะแนนมากกวา่ mean + SD 
 การวิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ 
 เม่ือได้ข้อมูลทั้ งหมด ตรวจสอบความ
ครบถว้น สมบูรณ์ และความถูกตอ้งของการตอบ
แต่ละขอ้ในแบบสอบถามทุกชุด คดัเลือกเฉพาะท่ี
ครบถว้นไปวิเคราะห์ ดงัน้ี  
 1 .  ส ถิ ติ เ ชิ งพ ร รณนา  (Descriptive 
statistics) วิเคราะห์ขอ้มูลทัว่ไป โดยใชโ้ปรแกรม
ทางสถิติ และน าเสนอข้อมูลเป็นค่าความถ่ี ค่า  
ร้อยละ และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน   
 2. สถิติเชิงอนุมาน (Inferential statistics) 
วิเคราะห์ค่าคะแนนความยืดหยุ่นทางจิตใจ โดย
ใ ช้ ส ถิ ติ  Two - way ANOVA with Repeated 
Measures วิเคราะห์เปรียบเทียบความแตกต่างของ
ค่าเฉล่ียคะแนนความยืดหยุ่นทางจิตใจ ระหว่าง
กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ในช่วงระยะก่อน
ทดลอง ระยะหลงัทดลอง และระยะติดตาม 
 การพทิักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง  
 การวิจัยค ร้ังน้ีผ่านการพิจารณาจาก
คณะกรรมการจริยธรรมวิจัยในมนุษย ์วิทยาลยั
การสาธารณสุขสิรินธร หมายเลข 2024/012 วนัท่ี
รับรอง 27 กุมภาพนัธ์ 2567 โดยผูว้ิจยัไดอ้ธิบาย
วัต ถุประสงค์รายละ เ อี ยดขั้ นตอนการ วิจัย 
ประโยชน์ท่ีผูเ้ขา้ร่วมวิจัยจะได้รับการสอบถาม
ความสมคัรใจ และลงนามยินยอมเขา้ร่วมการวิจยั 
ขอ้มูลเก็บเป็นความลบัและน าเสนอผลการวิจัย
เป็นภาพรวม ทั้งน้ีผูเ้ขา้ร่วมวิจัยสามารถปฏิเสธ
และออกจากการวิจยัไดโ้ดยไม่มีผลใด ๆ 

ผล 
 ข้อมูลท่ัวไป   
 กลุ่มตวัอย่างท่ีเขา้ร่วมการวิจยัน้ี มีจ านวน 
24 คน แบ่งเป็นกลุ่มทดลองจ านวน 13 คน และกลุ่ม
ควบคุม จ านวน 11 คน เม่ือวิเคราะห์ขอ้มูลทัว่ไปของ
กลุ่มตวัอย่าง ไดแ้ก่ เพศ อายุ สาขาวิชา ผลการศึกษา
พบว่า จ าแนกเพศของกลุ่มทดลอง ส่วนใหญ่เป็นเพศ
หญิง จ านวน 12 คน คิดเป็นร้อยละ 92.31 กลุ่ม
ควบคุม ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง จ านวน 9 คน คิดเป็น
ร้อยละ 81.82 
 จ าแนกอายุ  กลุ่ มทดลองทุกคนมีอายุ
มากกว่า 18 ปี กลุ่มควบคุม ส่วนใหญ่ มีอายมุากกว่า  
18 ปี จ านวน 8 คน คิดเป็นร้อยละ 72.73 และอายุ 18 
ปี จ านวน 3 คน คิดเป็นร้อยละ 27.27  
 สาขาวิชา  กลุ่มทดลอง ประกอบด้วย 
สาขาวิชาเทคนิคเภสัชกรรม จ านวน 5 คน คิดเป็น  
ร้อยละ 38.46 สาขาวิชาปฏิบติัการฉุกเฉินการแพทย ์
จ านวน 3 คน คิดเป็นร้อยละ 23.08 และสาขาวิชา
การแพทย์แผนไทย จ านวน 5 คน คิดเป็นร้อยละ     
38.46 กลุ่มควบคุม ประกอบด้วย สาขาวิชาทันต
สาธารณสุข จ านวน 6 คน คิดเป็นร้อยละ 54.55 และ
สาขาวิชาสาธารณสุขชุมชน จ านวน 5 คน คิดเป็น  
ร้อยละ 45.55 
 ผลการวิเคราะห์ความยืดหยุ่นทางจิตใจของ
กลุ่มตัวอย่าง 
 ผลความแตกต่างของกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุมมีผลต่อคะแนนความยืดหยุ่นทางจิตใจ โดย
ควบคุมความผิดพลาดทั้งกลุ่มดว้ยวิธีของ Bonferroni,  
Mean Difference = 0.34 , SE = 0.06, p < 0.01 ดังตาราง
ท่ี 2 
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ตารางท่ี 2 ความแตกต่างระหว่างกลุ่ม (ประเภทของกลุ่ม) ท่ีมีผลต่อคะแนนความยืดหยุน่ทางจิตใจ 

(I) group (J) group 
Mean Difference 

(I-J) 
SE p-value 

95% Confidence Interval for 
Difference 

Lower Bound Upper Bound 
กลุ่มทดลอง 

(n=13) 
กลุ่มควบคุม 

(n=11) 
0.34* 0.06 0.00 0.23 0.46 

กลุ่มควบคุม 
(n=11) 

กลุ่มทดลอง 
(n=13) 

-0.34* 0.06 0.00 -0.46 -0.23 

 
ตารางท่ี 3 ความแตกต่างภายในบุคคล (ระยะเวลา) ท่ีมีผลต่อคะแนนความยืดหยุน่ทางจิตใจ 

(I) att (J) att Mean Difference (I-J) SE p-value 
95% Confidence Interval for Difference 

Lower Bound Upper Bound 

1 
2 0.21* 0.08 0.04 0.01 0.41 
3 0.14 0.08 0.30 -0.07 0.34 

2 
1 -0.21* 0.08 0.04 -0.41 -0.01 
3 -0.08 0.04 0.24 -0.18 0.03 

3 
1 -0.14 0.08 0.30 -0.34 0.07 
2 0.08 0.04 0.24 -0.03 0.18 

 
ผลค่าเฉล่ียของคะแนนความยดืหยุน่ทาง

จิตใจระยะก่อนทดลอง (𝑥̅) เท่ ากับ  3 .13  
ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D) เท่ากับ 0.33 และ
ค่าเฉล่ียของคะแนนความยืดหยุ่นทางจิตใจระยะ
หลังทดลอง (𝑥̅) เท่ากับ 2.94 ส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน (S.D) เท่ากบั 0.28 มีความแตกต่างกัน
อย่ า ง มีนัยส าคัญทางสถิ ติ  Bonferroni, Mean 
Difference = 0.21, p<0.05 ดงัตารางท่ี 3 

ผลความแตกต่างระหวา่งกลุ่มของคะแนน
ความยดืหยุน่ทางจิตใจในการวดัรายคร้ัง พบวา่  

การวัดค ร้ั ง ท่ี  1  ระยะ ก่อนทดลอง 
ค่าเฉล่ียของคะแนนความยืดหยุ่นทางจิตใจของ
กลุ่มทดลอง (𝑥̅) เท่ากับ 3.15 ส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน (S.D)  เท่ากับ 0.35 ซ่ึงไม่มีความ
แตกต่างกนั  

การวดัคร้ังท่ี 2 ระยะหลังการทดลอง 
ค่าเฉล่ียของคะแนนความยืดหยุ่นทางจิตใจของ
กลุ่มทดลอง (𝑥̅) เท่ากับ 3.15 ส่วนเบ่ียงเบน
มาตรฐาน (S.D) เท่ากบั 0.15 ซ่ึงมีนัยส าคญัทาง
สถิติโดยควบคุมความผิดพลาดทั้งกลุ่มด้วยวิธี 
Bonferroni, Mean Difference = 0.45, p < 0.05 
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ตารางที่ 4 ความแตกต่างระหว่างกลุ่มของคะแนนความยืดหยุน่ทางจิตใจในการวดัรายคร้ัง 

Att (I) group (J) group 
Mean 

Difference (I-J) 
SE Sig. 

95% Confidence Interval for 
Difference 

Lower Bound Upper Bound 

1 
experiment Control 0.04 0.14 0.78 -0.25 0.32 

Control Experiment -0.04 0.14 0.78 -0.32 0.25 

2 
experiment Control 0.45* 0.07 0.00 0.31 0.59 

Control Experiment -0.45* 0.07 0.00 -0.59 -0.31 

3 
experiment Control 0.56* 0.07 0.00 0.42 0.70 

Control Experiment -0.56* 0.07 0.00 -0.70 -0.42 
 

การวดัคร้ังท่ี 3 ระยะติดตามผล ค่าเฉล่ีย
ของคะแนนความยืดหยุ่นทางจิตใจของกลุ่ม
ทดลอง (𝑥̅) เท่ากบั 3.28 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
(S.D) เท่ากับ 0.17 ซ่ึงมีนัยส าคัญทางสถิติโดย
ควบคุมความผิดพลาดทั้งกลุ่มดว้ยวิธี Bonferroni, 
Mean Difference = 0.56, p < 0.05 ดงัตารางท่ี 4 
 
อภิปราย 
 จากการศึกษาผลของโปรแกรมเสริมสร้าง
ความยืดหยุ่นทางจิตใจ ส าหรับนักศึกษาชั้นปีท่ี 1 
วิทยาลยัการสาธารณสุขสิรินธร จงัหวดั ชลบุรี โดย
ประยกุตใ์ชแ้นวคิดความยดืหยุน่ของคอนเนอร์และ
เดวิสสัน คณะผู ้วิจัยอภิปรายผลการวิจัยตาม
สมมติฐาน ดงัน้ี 
 คะแนนความยืดหยุ่นทางจิตใจภายหลัง
การเข้าร่วมโปรแกรมเสริมสร้างความยืดหยุ่น   
ทางจิตใจในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมมีความ
แตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญ อธิบายได้ว่ากลุ่ม

ทดลองหลัง เข้า ร่วมกิจกรรมตามโปรแกรม
เสริมสร้างความยืดหยุ่นทางจิตใจทั้ง 4 กิจกรรม ท่ี
ประกอบด้วยองค์ประกอบ การรู้จักตนเอง (Self-
awareness) การปรับตัว (Adaptability) การต่อสู้
เ อ า ช น ะ อุ ป ส ร ร ค  ( Acceptance of change) 
ความสามารถในการดูแลและควบคุม (Personal 
control) อิ ท ธิ พ ล ท า ง ด้ า น จิ ต ใ จ  ( Spiritual 
influence) ในกิจกรรมสัตวป์ระจ าตวัฉันท่ีส่งเสริม
ให้รับรู้ถึงจุดแข็งของตนเองเพื่อให้เกิดความมัน่คง
ทางอารมณ์เพิ่มขึ้ น กิจกรรมลูกโป่งท่ีเพิ่มความ
ตระหนักรู้และสะท้อนอารมณ์ท่ีช่วยให้จัดการ
อารมณ์เชิงสร้างสรรค์ และกิจกรรมรับมือปัญหา
และสร้างพลงัใจ ท่ีช่วยเปล่ียนมุมมองต่อความท้า
ทายจากภัยคุกคามเป็นโอกาสในการเติบโต ท่ี
สอดคล้องกับโปรแกรม “Bounce Back” และ 
“ Stress Management and Resilience Training 
(SMART)” ท่ีใชใ้นต่างประเทศ พบว่าสามารถเพิ่ม
ความยืดหยุ่นทางจิตใจและลดอาการวิตกกงัวลใน
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นักศึกษาได้13 มีค่าเฉล่ียคะแนนความยืดหยุ่นทาง
จิตใจมากกว่ากลุ่มควบคุมท่ีไม่ไดเ้ขา้ร่วมกิจกรรม 
ซ่ึงสอดคลอ้งกบัผลการวิจยัของวชัรี แสงสาย และ
คณะ ท่ีกล่าวว่านักศึกษาท่ีเข้า ร่วมโปรแกรม
เสริมสร้างความยืดหยุ่นทางอารมณ์ร่วมกบัการฝึก
ทักษะการหายใจคลายเครียดมีความสามารถใน
การแก้ปัญหาสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบท่ีไม่ได้รับ
โปรแกรมฯ14 และสอดคลอ้งกบังานวิจยัของธันยพร 
บวัหลวง และคณะ ท่ีผลพบวา่นกัศึกษาพยาบาลชั้น
ปีท่ี 1 ท่ีเขา้ร่วมโปรแกรมมีคะแนนความเข้มแข็ง
ทางใจสูงขึ้น และมีความเครียดลดลงเม่ือเทียบกบั
กลุ่มควบคุม15 และงานวิจยัของธนพล บรรดาศกัด์ิ 
และคณะ และงานของเสาวลักษณ์ ศรีโพธ์ิ และ
คณะ พบว่ามีความแข็งแกร่งในชีวิตของนักศึกษา
พยาบาลในกลุ่มทดลองเพิ่มขึ้น16-17 
 การเข้าร่วมโปรแกรมเสริมสร้างความ
ยืดหยุ่นทางจิตใจมีการวัดคะแนนความยืดหยุ่น 
ทางจิตใจ 3 ช่วงเวลา คือ ระยะก่อนทดลอง ระยะ
หลงัทดลอง และระยะติดตามผล พบว่าระยะก่อน
ทดลองมีคะแนนความยืดหยุ่นทางจิตใจสูงกว่า
ระยะหลังทดลอง และระยะติดตามผลมีคะแนน
ความยดืหยุน่ทางจิตใจสูงกวา่ก่อนการทดลอง และ
ระยะหลังการทดลอง อธิบายได้ว่า ระยะหลัง
ทดลองมีคะแนนความยืดหยุ่นทางจิตใจต ่ากว่า
ระยะ ก่อนการทดลองและระยะ ติดตามผล 
เน่ืองจากโปรแกรมเสริมสร้างความยืดหยุ่นทาง
จิตใจด าเนินกิจกรรมเป็นระยะเวลาในการด าเนิน
กิจกรรมเพียง 2 สัปดาห์ สัปดาห์ละ 2 คร้ัง คร้ังละ 
60-90 นาที ซ่ึงงานวิจยัของ สมพงษ ์นาคพรม และ

คณะท่ีมีระยะเวลาในการจัดกิจกรรมจ านวนท่ี
มากกว่า คือระยะเวลาในการด าเนินกิจกรรม
จ านวน 4 สัปดาห์ สัปดาห์ละ 1 คร้ัง สามารถท าให้
ก ลุ่มทดลองมีพลัง สุขภาพจิต ท่ี เข้มแข็งและ
สามารถเปล่ียนเร่ืองร้ายให้กลายเป็นดีได้ โดย
สามารถเรียนรู้ได้ด้วยตนเอง18 อาจเป็นไปได้ว่า
กลุ่มทดลองยงัไม่มีประสบการณ์หรือโอกาสใน
การเผชิญกบัสถานการณ์ยากล าบากอย่างเพียงพอ 
ซ่ึงท าให้ไม่สามารถพฒันาความยืดหยุ่นทางจิตใจ
ได้เต็มท่ีในช่วงหลังการทดลอง จึงส่งผลให้ค่า
คะแนนเฉล่ียความยืดหยุ่นทางจิตใจลดลงก่อนจะ
ฟ้ืนตวัในระยะติดตามผล ขอ้สังเกตน้ีสอดคลอ้งกบั
ผลการศึกษาของกลุ่มนักศึกษาพยาบาลชาวไทย 
สะท้อนว่าช่วงท่ีนักศึกษาเผชิญกับความรู้ สึก
อ่อนแอ การรับมือกบัความไม่แน่นอน เช่นช่วงการ
สอบ ส่งผลต่อความยืดหยุ่นทางจิตใจจนกว่าจะ
ได้รับการสนับสนุนจากระบบรอบข้าง 19 ซ่ึงท า
ให้ผลดังกล่าวไม่สอดคล้องกับงานวิจัยของ
กรรณิการ์ พนัทอง และคณะ ท่ีมีช่วงระยะเวลาใน
การด าเนินกิจกรรม จ านวนมากถึง 8 สัปดาห์ 
สัปดาห์ละ 1 คร้ัง คร้ังละ 60-90 นาที กล่าววา่ ระยะ
หลังการทดลอง และระยะติดตามผลมีคะแนน
ความยืดหยุ่นทางจิตใจสูงกว่าก่อนการทดลอง 
เน่ืองจากกลุ่มตวัอย่างท่ีไดรั้บผลกระทบทางจิตใจ 
มีความสามารถในการรับมือกับความรู้สึกของ
ตนเองเพื่อเผชิญกบัเร่ืองท่ีเกิดขึ้นได ้หลงัเขา้ร่วม
โปรแกรมสามารถท าให้ผูเ้ขา้ร่วมเกิดความเขา้ใจท่ี
ถูกตอ้งเหมาะสม กลา้เผชิญหน้ากบัปัญหาและเกิด
ความยืดหยุ่นทางจิตใจ20 ซ่ึงผลการวิจยัอธิบายได้
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ว่า อาจเกิดจากกลุ่มทดลองยงัมีประสบการณ์ใน
การ รับ มือกับ ปัญหาและการ เผ ชิญหน้ า กับ
สถานการณ์ท่ียากล าบากน้อย ส่งผลให้ค่าคะแนน
ความยืดหยุ่นทางจิตใจในระยะหลงัทดลองต ่ากว่า
ระยะก่อนทดลอง และระยะติดตามผล เน่ืองจาก
โปรแกรมเสริมสร้างความยดืหยุน่ทางจิตใจน้ีมีช่วง
ระยะเวลาการเขา้ร่วมกิจกรรมเพียง 2 สัปดาห์ และ
ระยะเวลาติดตามผลหลงัเขา้ร่วมกิจกรรมจ านวน 2 
สัปดาห์ เป็นระยะเวลาท่ีสั้ นต่อการเปล่ียนแปลง
หรือปรับเปล่ียนความคิดของกลุ่มทดลอง และช่วง
ระยะเวลาท่ีเขา้ร่วมกิจกรรมนั้น เป็นช่วงการสอบ
ปลายภาคท่ีแต่ละวิชามีการสอบหลายหวัขอ้ของแต่
ละสาขาวิชา กลุ่มตัวอย่างจึงมีความเครียด และ
ความกดดนั และตอ้งบริหารจดัการเวลาท่ีเพิ่มขึ้น
ในการเข้าร่วมกิจกรรม และการเตรียมตัวสอบ
ปลายภาค ซ่ึงอาจเป็นปัจจัยแทรกแซงท่ีส่งผลต่อ
ประสิทธิภาพของโปรแกรมเสริมสร้างความ
ยืดหยุ่นทางจิตใจ ทั้งน้ีเม่ือระยะเวลาติดตามหลงั
การทดลอง 2 สัปดาห์ พบว่า คะแนนความยืดหยุ่น
ทางจิตใจของกลุ่มทดลองเพิ่มสูงขึ้น เน่ืองจากกลุ่ม
ทดลองผ่านช่วงการสอบปลายภาค และไดเ้รียนรู้
จากกิจกรรมท่ีสามารถปรับตัว  และรับมือกับ
ปัญหาได้ ซ่ึงสอดคล้องกับงานวิจัยของอัจฉรา 
สุขารมณ์ ท่ีกล่าวว่าบุคคลท่ีมีความยืดหยุ่นทาง
จิตใจไดต้อ้งผ่านสถานการณ์ท่ียากล าบาก และน า
ประสบการณ์นั้นเพื่อเป็นแนวทางในการรับมือกบั
ปัญหาได้21  และสอดคลอ้งกบังานวิจยัของชนมน 
สุขวงศ์ ท่ีพบว่าวยัรุ่นท่ีสามารถรับมือกับปัญหา
หรือความเครียด ความกดดันได้ จะเกิดความ

เปล่ียนแปลงทางความคิด และมีความยืดหยุ่นทาง
อารมณ์ท่ีสูงขึ้น10   
 แนวทางการพัฒนาโปรแกรมเพื่ อ มี
ประสิทธิภาพควรค านึงถึงความเหมาะสมของ
เน้ือหา และรูปแบบกิจกรรมกับกลุ่มเป้าหมาย 
ความต่อเน่ืองของกิจกรรม การติดตามผลในระยะ
ยาว และการฝังทกัษะผ่านกิจกรรมแบบมีส่วนร่วม 
เช่น กิจกรรมกลุ่ม การสะทอ้นความคิด  
 โปรแกรมเสริมสร้างความยืดหยุ่นทาง
จิตใจเป็นแนวทางท่ีมีประสิทธิภาพในการส่งเสริม
สุขภาพจิตและความสามารถในการเผชิญปัญหา
ของนักศึกษา โดยเฉพาะกลุ่มนักศึกษาชั้นปีท่ี 1 
การออกแบบโปรแกรมท่ีเหมาะสมกบับริบทของ
นักศึกษาในแต่ละสถาบัน จะช่วยให้สามารถ
น าไปใชไ้ดอ้ยา่งมีประสิทธิผลและยัง่ยนื 
 
สรุป 
 ผลของโปรแกรมเสริมสร้างความยืดหยุน่
ทางจิตใจส าหรับนักศึกษาชั้นปีท่ี 1 วิทยาลยัการ
สาธารณสุขสิรินธร จงัหวดั ชลบุรี ซ่ึงมีรายละเอียด
ดงัน้ี 

ประเภทของกลุ่มที่มีผลต่อคะแนนความ
ยืดหยุ่นทางจิตใจ 

ผลการวิเคราะห์ดว้ย Two-way Repeated 
Measures ANOVA พบว่า มีความแตกต่างอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุมในทุกช่วงเวลา โดยใช้การทดสอบรายคู่
ด้ว ย  Bonferroni correction เ พื่ อควบคุ มความ
คลาดเคล่ือนของ Type I Error จากการเปรียบเทียบ
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หลายคร้ัง พบว่า  กลุ่มทดลองมีคะแนนความ
ยืดหยุ่นทาง จิตใจ สูงกว่ าก ลุ่มควบคุมอย่ า ง                  
มีนัยส าคัญทั้ งในระยะหลังทดลองและระยะ
ติดตามผล (p < 0.01) โดยค่าเฉล่ียในกลุ่มทดลองมี
แนวโน้มเพิ่มขึ้ นต่อเน่ืองจากก่อนทดลอง (𝑥̅ = 
3.15, SD = 0.35) หลังทดลอง (𝑥̅ = 3.15, SD = 
0.15) และระยะติดตามผล (𝑥̅ = 3.28, SD = 0.17) 
ในขณะท่ีกลุ่มควบคุมมีค่าเฉล่ียคงท่ีหรือลดลง     
(𝑥̅ = 3.11, SD = 0.32; 𝑥̅ = 2.70, SD = 0.19; 𝑥̅ = 
2.71 , SD = 0.16) การประเมิน Effect Size (η²) 
พบว่าขนาดอิทธิพลอยู่ในระดับ ปานกลางถึงสูง 
แสดงว่าโปรแกรมมีผลต่อการเพิ่มความยืดหยุ่น
ทางจิตใจอย่างมีนัยส าคญั กล่าวได้ว่า โปรแกรม
เสริมสร้างความยืดหยุ่นทางจิตใจมีประสิทธิผล
อยา่งชดัเจนส าหรับนกัศึกษาชั้นปีท่ี 1 

ระยะเวลาที่มีผลต่อคะแนนความยืดหยุ่น
ทางจิตใจ 

จากการเขา้ร่วมโปรแกรมเสริมสร้างความ
ยืดหยุ่นทางจิตใจ ผลการวิจยัพบว่า คะแนนความ
ยืดหยุ่นทางจิตใจ ระยะก่อนการทดลองมีความ
แตกต่างกันกับระยะหลังการทดลองอย่ าง มี
นัยส าคญัทางสถิติ และไม่มีความแตกต่างกันกับ
ระยะติดตามผล โดยคะแนนความยดืหยุน่ทางจิตใจ
ระยะก่อนการทดลองมีค่า เฉล่ียคะแนน (𝑥̅)          
= 3.13 และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) = 0.32 
ระยะหลังการทดลองมีค่า เฉล่ียคะแนน (𝑥̅)            
= 2.94 และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) = 0.28 
และระยะติดตามผลมีค่าเฉล่ียคะแนน (𝑥̅)= 3.02 
และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) = 0.33 ดงันั้น 

สรุปได้ว่าจากการเข้าร่วมโปรแกรมเสริมสร้าง
ความยืดหยุ่นทางจิตใจระยะเวลา 3 ช่วงเวลา ระยะ
ก่อนการทดลองมีคะแนนความยืดหยุ่นทางจิตใจ
สูงกว่าระยะหลงัการทดลอง และระยะติดตามผลมี
คะแนนความยืดหยุ่นทางจิตใจสูงกว่าระยะหลงั
การทดลองและระยะก่อนการทดลอง 

ประเภทของกลุ่ มและระยะเวลาที่ มี
ปฏิสัมพันธ์ร่วมกันส่งผลต่อคะแนนความยืดหยุ่น
ทางจิตใจ 

ภายหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมเสริมสร้าง
ความยืดหยุ่นทางจิตใจ ประเภทกลุ่มจากกลุ่ม
ตัวอย่ า ง  2 ก ลุ่ม  และระยะ เวลา  3 ช่ วง เวลา 
ผลการวิจยัพบว่า การทดสอบอิทธิพลร่วมระหว่าง
กลุ่มและระยะเวลามีผลต่อคะแนนความยืดหยุ่น
ทางจิตใจด้วยวิธีของ Greenhouse-Geisser พบว่า   
มีนัยส าคัญระหว่างสถิติ ,  F (1.42, 31.13) = 8.17, 
p<0.05, partial eta-squared (ɳ2) = 0.27  

ในขณะท่ี  พบว่า  ความแตกต่างของ
อิทธิพลหลกัแยกย่อยระหว่างบุคคล (ระยะเวลา) มี
ผลต่อ คะแนนความยืดหยุ่นทางจิตใจด้วยวิธีของ 
Greenhouse-Geisser พบว่า มีนัยส าคัญทางสถิติ ,             
F (1.42, 31.13) = 4.93, p<0.05, partial eta-squared 
(ɳ2) = 0.18  
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