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Abstract 

The objectives of this research were 1 )  evaluate the effectiveness of positive psychological 

coaching on Psychological Self-care Potential and positive psychological capital of nursing 

students. 2) understand the development the self of Psychological Self-care Potential and positive 

psychological capital in nursing students at Prince of Songkla University, Hat Yai Campus. The 

Sample group consisted of 3 0  third – year nursing students divided into 15  in the control group 

and 1 5 in the experimental group. Research tools used Psychological Self-care Potential 

Questionnaire, Positive Psychological Capital Questionnaire. And Positive psychological 

coaching sessions conducted seven times for 1 hour and 30 minutes each. were verified by experts 

with confidence values of .98 .95 and .90, respectively. The research found that the test group's 

self-care potential score and positive psychological capital score were statistically significantly 

higher before joining a positive psychology coach (p < .05 )  And the score of Psychological self-

care potential and positive psychological capital between groups was statistically significantly 

higher than that of the control group at (p < .05) A comprehensive exploration identified four areas 

for Psychological Self-care Potential: 1 )  self-awareness, 2 )  effective communication, 3 )  time 

management, and 4 )  social support system. And four aspects of a positive psychological capital 

identity, 1) self-efficacy 2) hope 3) optimism, and 4) resilience. Consequently, positive psychology 

coaching emerged as a remarkably potent psychological tool, facilitating the cultivation of 

Psychological Self-care potential and positive psychological capital. Therefore, positive 

psychology coaching is an effective psychological tool. This should be used to develop other 

groups of students with similar contexts. And there is training in the skills of positive psychology 

coaches for personnel responsible for student development to promote psychological well-being 

for university students. 
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ผลของการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกต่อศักยภาพการดูแลใจตนและทุนจิตวิทยาเชิงบวก 
ของนักศึกษาพยาบาล มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ วิทยาเขตหาดใหญ่1 

 

ชญาณิน สลีมิน2  ปรีนาภา ชูรตัน์3  อริยา คูหา4  และฐปรัตน์ รักษ์ภาณุสิทธิ์5 

 

บทคัดย่อ 

การศึกษาวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อ 1) เพื่อศึกษาประสิทธิภาพของการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกต่อศักยภาพการ
ดูแลใจตนและทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก และ 2) เพื่อเข้าใจการพัฒนาตัวตนผู้มีศักยภาพการดูแลใจตนและทุนทาง
จิตวิทยาเชิงบวก จากประสบการณ์การรับการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก กลุ่มตัวอย่าง คือ นักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 3 
จ านวน 30 คน โดยแบ่งเป็น กลุ่มควบคุม 15 คน และกลุ่มทดลอง 15 คน กลุ่มทดลองได้เข้าร่วมการโค้ชจิตวิทยา
เชิงบวกจ านวน 7 ครั้ง ครั้งละ 1 ชั่วโมง 30 นาที เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ 1) แบบวัดศักยภาพการดูแลใจ
ตน 2) แบบวัดทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก ที่ได้ผ่านการตรวจสอบจากผู้ทรงคุณวุฒิ มีค่าความเชื่อมั่น .98 และ .95
ตามล าดับ และเครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง คือ การโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกมีค่าความสอดคล้องของเนื้อหาโดยรวม
เท่า .90 ผลการวิจัยพบว่า คะแนนศักยภาพการดูแลใจตนและคะแนนทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกของกลุ่มทดลองสูง
กว่าก่อนเข้าร่วมโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < .05) และคะแนนศักยภาพการดูแลใจตนและ
ทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกระหว่างกลุ่มสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่  (p < .05) และค้นพบการ
พัฒนาผู้มีตัวตนด้านศักยภาพการดูแลใจตน คือ 1) การตระหนักรู้ตนเอง 2) การติดต่อสื่อสารอย่างมีประสิทธิภาพ 
3) การใช้เวลาอย่างมีประสิทธิภาพ และ 4) การสนับสนุนทางสังคม และการพัฒนาผู้มีตัวตนทุนทางจิตวิทยาเชิง
บวก คือ 1) การรับรู้ความสามารถตนเอง 2) ความหวัง 3) การมองโลกในแง่ดี และความยืดหยุ่นทางจิตใจ ดังนั้น
การโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกจึงเป็นเครื่องมือทางจิตวิทยาที่มีประสิทธิภาพ และควรน าไปพัฒนานักศึกษากลุ่มอ่ืน ๆ ที่
มีบริบทใกล้เคียง และควรมีการฝึกฝนทักษะของผู้โค้ชจิตวิทยาเชิงบวกให้กับบุคลากรที่มีหน้าที่พัฒนานักศึกษา 
เพ่ือส่งเสริมสุขภาวะที่ดีแก่นักศึกษามหาวิทยาลัย 
 
ค ำส ำคัญ: การโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก  ศักยภาพการดูแลใจตน  ทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก  นักศึกษาพยาบาล 
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ที่มาและความส าคัญของปัญหาวิจัย 
 เนื่องจากการดูแลตนเองเป็นการส่งเสริมสุขภาวะที่ดีในพยาบาลผู้มีบทบาทหน้าที่หลักในการดูแลเพื่อน
มนุษย์ (Sist et al., 2022) โดยเฉพาะด้านการดูแลใจตน (Psychological Self-care) ที่มีความส าคัญมากกับ
พยาบาลในช่วงวิกฤต เห็นได้จากสถานการณ์การแพร่ระบาดโรคไวรัส โคโรน่า-19 ซึ่งการส่งเสริมการปฏิบัติการ
ดูแลใจตนของพยาบาลไม่เพียงแต่จะเป็นประโยชน์ต่อพยาบาลแต่ละคนเท่านั้น แต่ยังช่วยส่งเสริมสุขภาวะของ
ผู้ป่วยได้เช่นกัน (Abdul-Mumin, 2023) นอกจากการส่งเสริมดูแลใจตนในพยาบาลแล้ว พบเช่นกันว่านักศึกษา
พยาบาลได้รับการพัฒนาทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกจะมีส่วนส่งเสริมสุขภาวะดีและความสามารถในการดูแลเพื่อน
มนุษย์ (Liu et al., 2022; Xu, 2020) ได้เช่นกัน แต่อย่างไรก็ตามก่อนไปถึงบทบาทพยาบาลวิชาชีพผู้ช านาญการ 
ได้มีการพบปัญหาด้านจิตใจในนักศึกษาพยาบาลค่อนข้างมากท าให้การส่งเสริมศักยภาพการดูแลใจและทุน 
เชิงจิตวิทยาเชิงบวกควรเริ่มต้นตั้งแตใ่นช่วงการเป็นนักศึกษาพยาบาล  
 การจัดการเรียนการสอนของหลักสูตรพยาบาลมีทั้งการเรียนภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ ซึ่งจ าเป็นต้องมีการฝึก
ปฏิบัติในสถานการณ์จริง เพ่ือให้ผู้รับการพยาบาลมีความปลอดภัยสูงสุด (Hingkanont et al., 2018) ลักษณะการเรียนที่
เข้มข้นได้ส่งผลกระทบทั้งทางร่างกาย คือ ท าให้นักศึกษาพยาบาลพักผ่อนไม่เพียงพอ (Buatchum et al., 2022) และ
ด้านจิตใจ คือ นักศึกษาพยาบาลมีความเครียดจากการฝึกปฏิบัติงานบนหอผู้ป่วยโดยมีสาเหตุมาจากเกิดจากการขาด
ทักษะในการดูแลผู้ป่วยหรือการอยู่ในสิ่งแวดล้อมบนหอผู้ป่วยที่ไม่คุ้นชิน (Buatchum et al., 2022) นอกจากนั้น
นักศึกษาพยาบาลมักมีความกังวลใจเกี่ยวกับอันตรายและการเกิดอุบัติเหตุระหว่างการปฏิบัติการพยาบาล การไม่ได้รับ
ยอมรับจากผู้ป่วย หรือพยาบาลพ่ีเลี้ยง และความตื่นเต้นจนท าให้การขาดสมาธิในการฝึกปฏิบัติ เป็นต้น (Yodthong et 
al., 2018) อีกทั้งอาจารย์ผู้นิเทศก็เป็นอีกหนึ่งปัจจัยที่ส่งต่อความเครียดของนักศึกษาพยาบาล ซึ่งการมอบหมายงานจาก
ผู้สอนและการฝึกปฏิบัติการสร้างเสริมทักษะพยาบาลได้ท าให้เกิดภาวะความเครียดและภาวะซึมเศร้าตามมา 
(Chaiwcharn & Papol, 2020; Edward et al., 2010; Phomma et al., 2021; Samarksavee & Sangon, 2015)    
 ส าหรับสถานการณ์ของนักศึกษาพยาบาล โดยเฉพาะชั้นปีที่ 3 คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
ในช่วงเวลาของการเริ่มต้นฝึกปฏิบัติการพยาบาล ผู้วิจัยซึ่งมีสถานะเป็นเจ้าหน้าที่งานพัฒนานักศึกษาได้พบเห็นนักศึกษา
พยาบาลหลายคนมีอาการนอนไม่หลับ มีอาการปวดหัวรุนแรง และในบางรายถึงขั้นท าร้ายตนเอง และเมื่อสอบถาม
นักศึกษาจึงพบว่าการเรียนภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติควบคู่ส่งผลให้นักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 3 เกิดความเครียด 
เนื่องจากในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลหอผู้ป่วยนักศึกษาจะต้องน าความรู้ที่จากการเรียนภาคทฤษฎีมาบูรณาการในการ
ดูแลผู ้ป่วยในขณะการฝึกปฏิบัติ อีกทั ้งในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลบนหอผู้ป่วยนั ้น นักศึกษาจะต้องเผชิญกับ
สถานการณ์ท่ีไม่คาดคิดจากทั้งผู้ป่วยและญาติผู้ป่วย จึงส่งผลให้เกิดความเครียดและวิตกกังวลมากขึ้นกว่าปกต ิ 
 ในการด าเนินการช่วยเหลือและดูแลนักศึกษา คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ได้จัดบริการให้
การปรึกษาจากผู้เชี่ยวชาญด้านสุขภาพจิตในทุกสัปดาห์ สัปดาห์ละ 1 วัน รวมถึงมีการจัดกิจกรรมเพื่อส่งเสริมและ
ป้องกันสุขภาพจิตแกน่ักศึกษา เช่น กิจกรรมกลุ่มบ าบัด ศิลปะบ าบัด แต่ถึงกระนั้นกย็ังพบปัญหา คือมีนักศึกษาหลายคน
พยายามปกปิดหลีกเลี่ยงในการรับบริการหรือร่วมกิจกรรม ด้วยไม่ต้องการให้ใครมองว่าตนมีสภาวะปัญหาทางจิตใจ 
ท าให้รูปแบบการช่วยเหลือและดูแลจิตใจที่มีอยู่ไม่สามารถตอบสนองและช่วยเหลือนักศึกษาได้ครอบคลุมทุกคน  
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จึงควรมีเครื่องมือที่ท าให้นักศึกษาได้รับการส่งเสริมการดูแลจิตใจที่แตกต่างออกไป คือ ไม่มุ ่งเน้นเพียงการ
ให้บริการหรือกิจกรรรมเพื่อแก้ไขปัญหาเชิงลบ แต่เป็นกิจกรรมที่มุ่งเน้นการผลักดันศักยภาพด้านบวกในการดูแล
ใจตนและทุนจิตวิทยาเชิงบวกของนักศึกษาพยาบาล ให้สามารถเผชิญหน้ากับสถานการณ์ที่เข้มข้นได้อย่างมั่นคง
มากขึ้น ดังเช่น การโค้ช  
 การโค ้ชจ ิตว ิทยา เช ิ งบวก  (Positive Psychological Coaching)  โดย  Van Zyl et al. (2020) คือ 
กระบวนการสร้างสัมพันธภาพระหว่างผู้โค้ชและผู้รับการโค้ชในการท างานร่วมกันเพ่ือส่งเสริมสุขภาวะที่ดี โดยผู้รับ
การโค้ช ต้องไม่ได้รับการวินิจฉัยในความผิดปกติทางคลินิกมีจุดมุ่งหมายเพื่อพัฒนาจุดแข็งภายในหรือคุณลักษณะ
ด้านบวกของบุคคลจากการตั้งเป้าหมายที่เป็นรูปธรรมและมีวิธีการตามหลักฐานทางจิตวิทยาเชิงบวก เพื่อให้ผู้รับ
การโค้ชปรับปรุงและพัฒนาพฤติกรรมเชิงบวกท่ีสร้างเสริมสุขภาวะที่ดีและการเติบโตส่วนบุคคล ส าหรับการน าการ
โค้ชจิตวิทยาเชิงบวกมาส่งเสริมศักยภาพการดูแลใจตน van Nieuwerburgh et al. (2021) พบว่าการใช้การโค้ช
จิตวิทยาเชิงบวกกับพนักงานบริษัทที่ต้องท างานที่บ้านในช่วงโรคระบาด สามารถส่งเสริมองค์ประกอบที่ส าคัญของ
ศักยภาพการดูแลใจตนคือ ด้านการตระหนักรู้ในตนเอง (Self-awareness) และในตัวแปรจิตวิทยาอื่นๆ คือ การ
ให้คุณค่า การบรรเทาอารมณ์ด้านลบ เติมพลังด้วยการระบุหนทางข้างหน้า และความเชื่อมั่นในตนเอง ซึ่งมีส่วน
ส าคัญในการส่งเสริมสุขภาวะที่ดีของบุคคล ในขณะที่ Corbu et al. (2021) ศึกษาผลของการใช้การโค้ชจิตวิทยา
เชิงบวกแบบจุลภาคต่อการพัฒนาทุนจิตวิทยาเชิงบวกในกลุ่มพนักงานที่ไม่ใช่ผู้บริหารพบว่า  ทุนทางจิตวิทยา
เพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ทั้งในเวลาหลังการทดลองและการติดตามผล ดังนั้นการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกจึง
สามารถเป็นเครื่องมือในการพัฒนาศักยภาพการดูแลใจตนและทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกแก่นักศึกษาพยาบาล ซึ่งไม่
พบในงานวิจัยใดมาก่อน โดยเฉพาะการศึกษาโดยผสมผสานทฤษฎีทางสังคมมานุษยวิทยา ทฤษฎีปฏิสัมพันธ์เชิง
สัญลักษณ ์(Symbolic Interactionism) 
 การศึกษาในครั้งนี้เป็นการศึกษาวิจัยแบบกึ่งทดลองเพื่อให้ทราบถึงประสิทธิภาพของการโค้ชจิตวิทยาเชิง
บวก แต่เพื่อการเข้าถึงความรู้ที่มีความลึกซึ้งมากขึ้น จึงใช้แนวคิดทฤษฎีปฏิสัมพันธ์เชิงสัญลักษณ์ (Symbolic 
Interactionism) (Blumer, 1986) มาผสมผสานอธิบายลักษณะตัวตนผลผลิตของการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก ซึ่งคือ
ตัวตนที่มีศักยภาพการดูแลใจตนและทุนจิตวิทยาเชิงบวกของนักศึกษาพยาบาล มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
วิทยาเขตหาดใหญ ่ 
 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 1. เพื่อศึกษาประสิทธิภาพของการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกต่อศักยภาพการดูแลใจตน และทุนทางจิตวิทยาเชิง
บวกของนักศึกษาพยาบาล มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ วิทยาเขตหาดใหญ่  
 2. เพื่อเข้าใจการพัฒนาตัวตนผู้มีศักยภาพการดูแลใจตนและทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกจากประสบการณ์การ
รับการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก ของนักศึกษาพยาบาล มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
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แนวคิดทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง 
 การโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกเป็นศาสตร์ที่มีความเป็นมาที่เกี่ยวข้องกับการโค้ช (Coaching) จิตวิทยาการโค้ช 
(Coaching Psychology) และ จิตวิทยาเชิงบวก (Positive Psychology) ซึ ่งศาสตร์การโค้ช (Coaching) มี
รากฐานมาจากการโค้ชนักกีฬาโดยผู้เชี่ยวชาญและมีการศึกษาพบเช่นกันว่าในหลายทศวรรษที่ผ่านมาการโค้ชเป็น
เรื่องของการสอนการปฏิบัติงาน ซึ่งรูปแบบการโค้ชที่เก่าแก่รูปแบบหนึ่ง คือ การโค้ชธุรกิจ (Business Coaching) 
ต่อมา ในปี 1998 Martin Seligman ได้น าเสนอแนวคิดของจิตวิทยาเชิงบวกที่มีความเป็นวิทยาศาสตร์  และ
มุ่งเน้นศึกษาด้านบวก หรือจุดแข็งของมนุษย์ ท าให้มีการน าจิตวิทยาเชิงบวกมาเป็นพื้นฐานและเป็นรากฐานของ
จิตวิทยาการโค้ชและต่อมาได้ระบุ และใช้ชื่อ “การโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก” (Allen, 2016)  
 ส าหรับในการศึกษาครั้งนี ้ได้น าแนวคิดการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกโดย Van Zyl et al. (2020) ซึ่งมีการ
ก าหนดรูปแบบหรือระยะการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก ทั้งหมด 8 ระยะการโค้ช คือระยะที่ 1 การสร้างความสัมพันธ์ 
ระยะที่ 2 การจัดท าโปรไฟล์จุดแข็งและข้อเสนอแนะ ระยะที่ 3 การพัฒนาวิสัยทัศน์ในอุดมคติ ระยะที่ 4 การ
ตั้งเป้าหมาย การวางกลยุทธ์ และการด าเนินการโดยมีศูนย์กลางอยู่ที่จุดแข็ง ระยะที่ 5 การถ่ายโอนการเรียนรู้ 
ระยะที่ 6 การติดตามและประเมินผลการด าเนินการ ระยะที่ 7 การเสริมอ านาจ ระยะที่ 8 การสรุปความสัมพันธ์
และการท าสัญญาใหม่ โดยผู้โค้ชจิตวิทยาเชิงบวกต้องมีทักษะพื้นฐาน คือ 1) ทักษะการฟังอย่างตั้งใจ 2) การตั้ง
ค าถาม 3) การเสริมแรง 4) การสอนเทคนิคการท างานโดยสร้างบรรยากาศการเรียนรู้  5) การสังเกตและการ
สะท้อน 6) การสื่อสารเพื่อการจูงใจ 7) การใช้ค าพูดเชิงบวก และ 8) การตั้งเป้าหมาย ซึ่งการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก
ครั้งนี้มีจุดมุ่งหมายในการพัฒนา ศักยภาพการดูแลใจตน และทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก 
 ศักยภาพการดูแลใจตน (Psychological Self-care) ของ Hill and Smith หมายถึง กิจกรรมที่ปฏิบัติเป็น
กิจวัตรโดยมุ่งส่งเสริมสุขภาพจิตที่ดี  อันประกอบด้วย 6 ด้าน คือ 1) การตระหนักรู้ตนเอง (Self-awareness)     
2) การติดต่อสื่อสารอย่างมีประสิทธิภาพ (Effective Communication) 3) การใช้เวลาอย่างมีประสิทธิภาพ 
(Time Management) 4) การเผช ิญปัญหา (Coping Skill) 5) การสนับสนุนทางส ังคม (Social Support 
System) และ 6) การปฏิบัติกิจกรรมทางศาสนา (Religious Practice) (Auttama et al., 2022; Buatchum, 
2015; Hill & Smith, 1990)  
 ทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก โดย Luthans et al. (2007) หมายถึง จุดแข็งของบุคคลที่พัฒนาจิตใจในทางบวก 
ซึ่งเป็นพฤติกรรมเด่นของบุคคลที่สามารถวัด และพัฒนาได้เพื่อให้เกิดการปฏิบัติงานอย่างมีคุณภาพบ่งบอกถึง
คุณภาพชีวิตที่ดีซึ่งประกอบไปด้วย 4 ด้าน คือ 1) ความหวัง (Hope) 2) การรับรู้ความสามารถของตน (Self-
efficacy) 3) การมองโลกในแง่ด ี(Optimism) และ 4) ความยืดหยุ่นทางจิตใจ (Resilience) (Kuha et al., 2021; 
Luthans et al., 2007) 
 จากแนวคิดพื้นฐานข้างต้น ผู้วิจัยได้ประยุกต์องค์ความรู้มาสู่การออกแบบการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกโดย
ก าหนดเป็น 5 ระยะ หรือ 5 ขั้นตอน คือ 1) ขั้นสร้างสัมพันธภาพ 2) การค้นหาจุดแข็งแห่งตน 3) การพัฒนา
ศักยภาพการดูแลใจตนและทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก 4) การตั้งเป้าหมาย การวางแผน และวางกลยุทธ์เพื่อการ
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ปฏิบัติการที่มีประสิทธิภาพ 5) การสรุปผล ซึ่งด าเนินการทั้งหมด 7 ครั้ง ในแต่ละครั้ง จึงใช้เวลา 1 ชั่วโมง 30 นาที 
ตามกรอบเวลาการด าเนินการโค้ชพื้นฐาน (Jennifer, 2018)  

เพื่อการเข้าถึงตัวตนผู้ที่มีศักยภาพการดูแลใจตนและทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกจากประสบการณ์การรับโค้ช
จิตวิทยาเชิงบวก การวิจัยครั ้งนี้จึงมีการศึกษาการพัฒนาตัวตนผ่านเลนส์ของแนวคิดทฤษฎีปฏิสัมพันธ์เชิง
สัญลักษณ์ (Symbolic Interactionism) โดย George Herbert Mead ที่ได้เสนอแนวคิดกับความเป็นตัวตนว่า
เป็นการรับรู้อย่างเป็นวัตถุวิสัยหรือปรนัยภาพจากในรูปของการกระท า ซึ่งการกระท านั้นสะท้อนให้เห็นว่า มีการ
เชื่อมโยงกับกับตัวตน (Self) การสะท้อนตัวตนหรือบอกความเป็นตัวตนเรียกว่า “I” เป็นการรู้จักตัวตนในฐานะ
การกระท า (in Action) และตัวตนในภาพหนึ่งคือ “Me” เช่น ผู้รับการโค้ชเกิดกระบวนการเชื่อมโยงอย่างต่อเนื่อง
ของการกระท าและท าให้เพิ่มตัวตน (Self) ในขณะที่เข้าร่วมการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกซึ่งเป็นตัวก าหนดมาอย่างมี
ความหมายจากกระบวนการสะท้อนตัวตน (Self-reflection) ทีท่ าให้เกิดการรับรู้ว่าตัวตนเป็นผลผลิตโดยตัวตนชื่อ 
“Me” ซึ ่งก็คือตัวตนผู ้มีศักยภาพการดูแลใจตนและทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก (Blumer, 1986; Choorat & 
Sakunpong, 2022; Yanyongkasemsook, 2013) 

จากผลการวิเคราะห์ สังเคราะห์วรรณกรรม และงานวิจัยข้างต้นน ามาสู่กรอบแนวคิดทฤษฎีพื้นฐานของการ
โค้ชจิตวิทยาเชิงบวกต่อศักยภาพการดูแลใจตนและทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก และแนวคิดทฤษฎีปฏิสัมพันธ์เชิง
สัญลักษณ ์(Symbolic Interactionism) แสดงแผนภาพได้ดังนี้  

 
ภาพประกอบ 1  
กรอบแนวคิดทฤษฎี 
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วิธีด าเนินการวิจัย  
 การศึกษาวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi - experimental Research Design) ครั้งนีม้ีกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม
โดยมีการทดสอบก่อนและหลังการทดลอง (Pretest - Posttest Control Group Design) โดยประชากรที่ใช้ใน
การศึกษาวิจัยครั้งนี้ คือ นักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 3 ที่ก าลังศึกษาในภาคการศึกษาที่ 1 ปีการศึกษา 2566 จ านวน 
209 คน และมีกลุ่มตัวอย่าง คือ นักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 3 ที่ก าลังศึกษารายวิชาปฏิบัติการพยาบาล และฝึก
ปฏิบัติการพยาบาลบนหอผู้ป่วยในภาคการศึกษาที่ 1/2566 ที่มีคะแนนศักยภาพการดูแลใจตนอยู่ในระดับต ่า (40 
- 80 คะแนน) ถึง ปานกลาง (81 -120 คะแนน) ซึ่งอยู่ในระดับเกณฑ์ของผู้ที่จ าเป็นต้องได้รับการส่งเสริมศักยภาพ
การดูแลใจตน (Buatchum, 2015)  
 ซ่ึงการได้มาของกลุ่มตัวอย่าง คือ ขนาดกลุ่มที่เหมาะสมของการโค้ชแบบกลุ่มมีจ านวนผู้รับการโค้ชระหว่าง 
6 -12 คน ต่อกลุ่ม แต่ขณะเดียวกันกลุ่มของการโค้ชสามารถมีสมาชิกสูงสุดได้จ านวนถึง 15 คน (Jennifer, 2018) 
ดังนั้นผู้วิจัยจึงได้ก าหนดขนาดกลุ่มตัวอย่างในการศึกษาครั้งนี้จ านวน 30 คน  และหลังจากที่ได้คะแนนศักยภาพ
การดูแลใจตนของนักศึกษาพยาบาลทีอ่ยู่ในระดับต ่าถึงปานกลางจึงได้ท าการสุ่มแบบง่าย (Silpcharu, 2020) ด้วย
วิธีการจับสลาก (Lottery Method) ให้เหลือตัวอย่างเพียง 30 คน โดยแบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม กลุ่ม
ละ 15 คน ใช้วิธีการแบ่งกลุ ่มโดยการเรียงคะแนนศักยภาพการดูแลใจตนจากน้อยไปหามากจ านวน 30 คน 
จากนั้นจับคู่และแบ่งกลุ่มโดยก าหนดเลขค่ีเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มเลขคู่เป็นกลุ่มควบคุม 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
1. เครื่องส าหรับรวบรวมข้อมูล เป็นแบบสอบถาม 1 ชุดมี 3 ส่วน ได้แก่ 

1) ข้อมูลทั่วไป และข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย เพศ เกรดเฉลี่ยสะสมปัจจุบัน ศาสนา ค่าใช้จ่าย
รายเดือนที่ได้รับการสนับสนุนจากผู้ปกครองหรือบุคคลอื่น สถานภาพบิดา มารดา อาชีพของผู้ปกครอง และ 
รายได้ของครอบครัวต่อเดือน  

2) แบบวัดศักยภาพการดูแลใจตน ผู้วิจัยได้ศึกษา และพัฒนาจากการสังเคราะห์เอกสารงานวิจัย 
(Auttama et al., 2022; Buatchum, 2015; Hill & Smith, 1990) โดยได้ผ่านการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ
จากผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 3 ท่าน พบว่ามีค่าดัชนีความสอดคล้อง (Index of item objective congruence) อยู่
ระหว่าง 0.67-1.00 หลังจากนั้น ได้น าไปทดลองใช้กับกลุ่มตัวอย่างที่มีบริบทใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการ
วิจัยจ านวน 35 คน และน ามาวิเคราะห์หาคุณภาพของเครื่องมือโดยการค านวณหาค่าความเชื่อมั่น (Reliability) 
ด้วยวิธีการหาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient) โดยแบบวัดศักยภาพการ
ดูแลใจตนมีค่าความเท่ียงเท่ากับ 0.98  

3) แบบวัดทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกผู้วิจัยได้ขอใช้ของ Kuha et al. (2564) มาอ้างอิงในการประเมิน
ทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกของนักศึกษาพยาบาล ซึ่งแบบวัดดังกล่าวได้หาค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค 
(Cronbach’s Alpha Coefficient) มีค่าความเชื่อมั่น (Reliability) เท่ากับ 0.95  
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2. เครื่องมือในการทดลอง คือ การโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกต่อศักยภาพการดูแลใจตนและทุนทางจิตวิทยา 
เชิงบวก ประกอบด้วย 5 ขั้นตอน มีการด าเนินการจ านวน 7 ครั้ง (Sessions) โดยท าการโค้ชครั้งละ 1 ชั่วโมง 30 
นาที รวมทั้งหมด 10 ชั่วโมง 30 นาท ีมีรายละเอียด ดังนี้ 

ขั้นที่ 1 การสร้างสัมพันธภาพ “มาดูแลจิตใจตนกันเถอะ” เป็นขั้นการสร้างสัมพันธภาพและการสร้างพันธะ
ผูกพันระหว่างผู้โค้ชและผู้รับการโค้ช เพราะการโค้ชที่มีประสิทธิภาพจะเกิดขึ้นได้เมื่อผู้โค้ชและผู้รับการโค้ชมี
สัมพันธภาพที่ดี และมีข้อผูกพันตกลงร่วมกันชัดเจน 

ขั้นที่ 2 การค้นหาจุดแข็งแห่งตน “ส่อง...การดูแลหัวใจ” เป็นขั้นการส ารวจ และประเมินจุดแข็งหรือต้นทุน
ด้านบวกของผู้รับการโค้ชในด้านพฤติกรรมที่เกี่ยวข้องกับศักยภาพการดูแลใจตนเองเพ่ือสร้างการตระหนักถึงจุดแข็ง
ของตนน ามาสู่การพัฒนาศักยภาพการดูแลใจตนในขั้นต่อไป 

ขั้นที่ 3 การพัฒนาศักยภาพการดูแลใจตนและทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก เป็นขั้นของการสร้างศักยภาพคือ
การให้ความรู้เพื่อให้ผู้รับการโค้ชได้มีเครื่องมือที่จะพัฒนาศักยภาพของตนเองให้ดีที่สุดโดยวิธีการ การแลกเปลี่ยน
เรียนรู้แบบกลุ่มจิตศึกษาในด้านความรู้และทักษะที่ส าคัญของศักยภาพการดูแลใจตนและทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก
โดยในขั้นนี้ แบ่งเป็น 2 กิจกรรมหลัก คือ 

3.1 แลกเปลี่ยนเรียนรู้เพื่อพัฒนาทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก คือ การที่ผู้โค้ชเอื้ออ านวยให้ผู้รับการโค้ช
แลกเปลี่ยนเรียนรู้ประสบการณ์ที่เกี่ยวข้องกับทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกร่วมกันและมีแบบฝึกหัดเสริมสร้างทักษะ
การพัฒนาทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก  

3.2 แลกเปลี่ยนเรียนรู้เพื่อพัฒนาศักยภาพการดูแลใจตน คือ การที่ผู้โค้ชเอื้ออ านวยให้ผู้รับการโค้ช
แลกเปลี่ยนเรียนรู้ประสบการณ์ที่เกี่ยวข้องกับการพัฒนาศักยภาพการดูแลใจตนร่วมกันและมีแบบฝึกหัดเสริมสร้าง
ทักษะการพัฒนาศักยภาพการดูแลใจตน 

ขั้นที่ 4 การวางแผนและกลยุทธ์เพื่อการปฏิบัติการที่มีประสิทธิภาพ ในขั้นนี้ผู้รับการโค้ชจะต้องตั้งเป้าหมาย
ที่มีความเฉพาะที่มีความสอดคล้องกับจุดแข็งของตนเอง ซึ่งเป้าหมายที่ตั้งนั้นจะต้องปรับเปลี่ยนเป็นแผนกลยุทธิ์ที่
สามารถน าไปปฏิบัติได้จริงโดยในขั้นนี้ได้ออก แบ่งเป็น 2 กิจกรรมหลัก คือ 

4.1. การตั้งเป้าหมายและวางแผนศักยภาพการดูแลใจตน คือ เป็นขั้นของการตั้งเป้าหมายและวางกลยุทธ์
เพ่ือด าเนินการปฏิบัติการตามแผนที่วางไว้ 

4.2 การติดตามและเสริมพลัง คือ การที ่ผู ้รับการโค้ชได้ ลงสนามปฏิบัติการตามแผน เพื่อไปสู่
เป้าหมายที่ตั ้งไว้ โดยมีผู ้โค้ชติดตามผลการปฏิบัติการและคอยเสริมพลังให้ก าลังใจ เอื้ออ านวยให้ผู ้รับการโค้ช
ตระหนักในจุดแข็งของตนที่จะน าพาไปสู่ความส าเร็จ 

ขั้นที่ 5 การสรุปผล ผลของความมุ่งมั่นในการดูแลใจตน ขั้นนี้ผู ้โค้ช และผู้รับการโค้ช จะร่วมกันตัดสินใจ
ประเมินผลความส าเร็จของการจากเป้าหมายที่ตั้งไว้ โดยที่ผู้รับการโค้ชจะต้องรายงานผลการปฏิบัติการโค้ชของ
ตนเองทั้งปัจจัยที่เอื้อต่อความส าเร็จหรืออุปสรรคต่าง ๆ โดยมีผู้รับการโค้ชให้ข้อมูลย้อนกลับเพื่อพัฒนาตนเอง 
และหากผู้รับการโค้ชสามารถไปถึงเป้าหมายที่ตั้งไว้ผู้โค้ชจะให้แรงเสริมเพื่อรักษาและเพิ่มพฤติกรรมการดูแล
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ตนเองที ่มีประโยชน์และมีประสิทธิภาพต่อผู ้รับการโค้ช รวมถึงเตรียมพร้อมผู ้รับการโค้ชในการเผชิญกับ
ประสบการณ์ใหม่ต่อไป 

ส าหรับเครื่องมือในการทดลองครั้งนี้ ได้ผ่านการตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือโดยผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 7 ท่าน 
ซึ่งโปรแกรมดังกล่าวมีค่าความสอดคล้องเนื้อหาของโปรแกรมการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกหรือค่า IOC โดยรวมเท่ากับ 
0.90 และผู้เชี่ยวชาญมีความคิดเห็นต่อโครงสร้างโปรแกรมเท่ากับ 4.50 (ระดับมาก) (Saleemin et al., 2023) 
และได้น าการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกท่ีได้รับการแก้ไขแล้วไปทดลองใช้กับกลุ่มท่ีมีลักษณะคล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่างที่
ต้องการศึกษาภายใต้บริบทเดียวกัน จ านวน 10 คน (ระหว่างวันที่ 4 - 7 พฤษภาคม 2566) ซึ่งพบว่า กลุ่มทดลอง
ใช้ให้ความสนใจเข้าร่วมทุกขั้นตอนและมีความพึงพอใจต่อรูปแบบการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกที่ออกแบบ โดยเฉพาะ
การในข้ันที ่4 ติดตามผลการตั้งเป้าหมายผ่าน Platform Instagram ที่มีความเหมาะสมกับช่วงวัย 

การเก็บรวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูล   
1. การประเมินศักยภาพการดูแลใจตนและทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกในนักศึกษาพยาบาลทุกคนที่สมัครเข้า

ร่วมโครงการวิจัย  
2. การวางแผนนักศึกษาพยาบาลกลุ่มที่ได้คะแนนศักยภาพการดูแลใจตนก่อนการเข้าร่วมและมีคะแนนอยู่

ในระดับต า่ถึงปานกลาง เข้ารับการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกในระหว่างเดือนมิถุนายนถึงเดือนกรกฎาคม 2566 
3. การน าข้อมูลที่ได้จากการท าแบบวัดศักยภาพการดูแลใจตน และแบบวัดทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกมา

วิเคราะห์ข้อมูลทางสถิติ โดยภายในกลุ่มทดลองใช้สถิติทีไม่เป็นอิสระต่อกัน (Paired t-test) และใช้สถิติทีอิสระ 
(Independent t-test) ในการวิเคราะห์ข้อมูลระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

4. เมื่อการโค้ชสิ้นสุด ผู้วิจัยได้ท าการบันทึกเทปและจดบันทึกโน้ต ผลการสะท้อนคิดต่อการพัฒนาตัวตน
ผ่านประสบการณ์การรับการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกของผู้รับการโค้ชจากนั้นน ามาวิเคราะห์แบบเนื้อหา (Content 
Analysis) เพ่ิมเติม โดยมีผู้เชี่ยวชาญและตัวแทนกลุ่มตัวอย่างตรวจสอบจ านวน 3 คน  

การพิทักษ์สิทธิ์ผู้เข้าร่วมวิจัย 
การวิจัยครั้งนี้ได้ผ่านการพิจารณาอนุมัติจากคณะกรรมการวิจัยในมนุษย์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 

วิทยาเขตปัตตานี รหัสโครงการ psu.pn.-2-008/66 เมื่อวันที่ 8 มีนาคม 2566 แสดงให้เห็นถึงการศึกษาวิจัยใน
มนุษย์ครั้งนี้มีการยึดถือหลักจริยธรรมในการท าวิจัย  ซึ่งผู ้วิจัยตระหนักถึงการรักษาความลับและการปกป้อง
ผลประโยชน์ของผู้เข้าร่วมวิจัยในทุกขั้นตอนของการด าเนินการวิจัย  
 
ผลการวิจัย 
 1. ผลการศึกษาประสิทธิภาพการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกต่อศักยภาพการดูแลใจตนและทุนทางจิตวิทยาเชิง
บวก 
 คะแนนศักยภาพการดูแลใจตนและคะแนนทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกของกลุ่มทดลองพบว่ากลุ่มตัวอย่างที่ได้
เข้าร่วมการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก มีคะแนนศักยภาพการดูแลใจตน (M = 47.53, SD = 3.50) สูงกว่าก่อนการเข้า
ร่วมการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก (M = 42.93, SD = 5.11) อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (t = -3.23, p = .01) และมี
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คะแนนทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก (M = 27.00, SD = 2.44) สูงกว่าก่อนเข้าร่วมโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก (M = 23.93, 
SD = 3.23) อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ ( t = -2.81, p = .01) ดังตาราง 1  
 
ตาราง 1  
เปรียบเทียบค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนศักยภาพการดูแลใจตน และทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก
ของกลุ่มทดลองหลังการเข้าร่วมการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก โดยใช้สถิติไม่เป็นอิสระต่อกัน (Paired t - test) 

 
ตัวแปร 

 

กลุ่มทดลอง  
t 

 
P ก่อนทดลอง 

(n = 15) 
หลังทดลอง 
(n = 15) 

M SD M SD 

คะแนนศักยภาพการดูแลใจตน 42.93 5.11 47.53 3.50 -3.23 .01 
คะแนนทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก 23.93 3.23 27.00 2.44 -2.81 .01 

  
 ส าหรับคะแนนศักยภาพการดูแลใจตนและคะแนนทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกระหว่างกลุ่มทดลอง และกลุ่ม
ควบคุม พบว่ากลุ่มทดลองท่ีได้เข้าร่วมการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก มีคะแนนศักยภาพการดูแลใจตน (M = 47.53, SD 
= 3.50) สูงกว่ากลุ่มควบคุม (M = 43.58, SD = 3.92) อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (t = 2.92, p = .01) เช่นเดียวกับ
กลุ่มทดลองมีคะแนนทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก (M = 27.00, SD = 3.25) ที่สูงกว่ากลุ่มควบคุม (M = 24.49, SD = 
3.25) อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (t = 2.40, p = .02) ดังตาราง 2 
 
ตาราง 2  
เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนศักยภาพการดูแลใจตนและทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก
ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมหลังการเข้าร่วมการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกโดยใช้สถิติทีอิสระ (Independent t- 
test)  

 
ตัวแปร 

 

หลังการทดลอง  
t 

 
P กลุ่มทดลอง 

(n = 15) 
กลุ่มควบคุม 
(n = 15) 

M SD M SD 

คะแนนศักยภาพการดูแลใจตน 47.53 3.50 43.58 3.92 2.92 .01 
คะแนนทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก 27.00 3.25 24.49 3.25 2.40 .02 
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2. ผลการพัฒนาตัวตนศักยภาพการดูแลใจตนและตัวตนทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก 
ตามแนวคิดทฤษฎีการปฏิสัมพันธ์สัญลักษณ์ (Symbolic Interaction) การปฏิสัมพันธ์ของผู้รับการโค้ชกับ

การโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกทั้ง 5 ขั้นตอน เมื่อผู้รับการโค้ชได้สะท้อนคิดเกี่ยวกับตนเองต่อประสบการณ์การโค้ช
จิตวิทยาเชิงบวกที่ได้สัมผัส (I) เมื่อน ามาสะท้อนตัวเองและได้เพิ่มหรือพัฒนาตัวตน ซึ่งในวิเคราะห์เนื้อหาการ
สะท้อนคิดปรากฎตัวตนที่ได้รับการพัฒนาด้านผู้มีศักยภาพการดูแลใจตนและมีทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก ดังนี้ 

 2.1 ตัวตนผู้มีศักยภาพการดูแลใจตน จากแนวคิดศักยภาพการดูแลใจตนของ Hill and Smith 
(1990) ระบุกิจกรรมศักยภาพการดูแลใจตนทั้งหมด 7 ด้าน ซึ่งจากการศึกษาผลการสะท้อนคิดของนักศึกษา
พยาบาลชั้นปีที่ 3 ที่เข้าร่วมการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกค้นพบการพัฒนาศักยภาพการดูแลใจตนที่นักศึกษาพยาบาล
ชั้นปีที่ 3 (กลุ่มทดลอง) ทั้งหมด 4 ด้าน คือ 1) การตระหนักรู้ในตนเองท้ัง 4 ด้าน คือ การรับรู้ความรู้สึกของตนเอง 
การท าค่านิยมให้กระจ่างชัด การประเมินทักษะการเผชิญปัญหา และการรับรู้แบบแผนการกระท า 2) การ
ติดต่อสื่อสารอย่างมีประสิทธิภาพ 3) การใช้เวลาอย่างมีประสิทธิภาพ 4) การสนับสนุนทางสังคม และค้นพบ
ประเด็นเพ่ิมเติมคือการมีความรู้ความเข้าใจในการดูแลตนเองด้านจิตใจ ดังนี้  

1) การตระหนักรู้ตนเอง คือ การเข้าร่วมการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกเป็นผลให้นักศึกษาพยาบาล
ชั้นปีที่ 3 ได้มีการทบทวนแลกเปลี่ยนเรียนรู้ร่วมกับผู้รับการโค้ชคนอื่น  ๆ ในด้านต่าง ๆ เช่น สถานการณ์ชีวิต 
ศักยภาพการดูแลใจตนด้านต่าง ๆ ทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกด้านต่าง ๆ การตั้งเป้าหมายและการวางแผนไปถึง
เป้าหมาย และผลปฏิบัติการโค้ช เป็นต้น ตัวอย่างเช่น นักศึกษาพยาบาล 03 ที่ท าให้มองตนเองในภาวะปัจจุบัน
และเห็นคุณค่าในชีวิตปัจจุบันของตนมากขึ้น  

“ส าหรับหนูช่วงเริ ่มต้นการโค้ช ท าให้โฟกัสเวลาในแต่ละวันมากขึ้น ช่วยท าให้เรา
พยายามใช้ชีวิตให้เต็มที่ที่สุดและดีที่สุด เหมือนเอาตนเองกลับมาอยู่ที่ปัจจุบัน รู ้สึกว่าชีวิตดีขึ ้น” (นักศึกษา
พยาบาล 03, 2566) 

2) การติดต่อสื่อสารอย่างมีประสิทธิภาพ คือ การที่ผู้รับการโค้ชพยายามพัฒนาทักษะการ
สื่อสารของตนเองให้มีประสิทธิภาพ โดยเฉพาะในงานพยาบาลที่ต้องใช้การสื่อสาร ต้องน ากลุ่มบ าบัด การสื่อสาร
ต่อสาธารณะ เป็นต้น การขาดความมั่นใจถูกแทนที่ด้วยการมีแรงจูงใจในการพัฒนาตนเองให้กล้าแสดงออกและ
ฝึกฝนการสื่อสารให้มีประสิทธิภาพจนท าให้ผู้รับการโค้ชประสบความส าเร็จมีการพัฒนาการติดต่อการสื่อสารไ ด้
อย่างมีประสิทธิภาพ ดังการสะท้อนคิดของนักศึกษาพยาบาล 10  

“การที่ตั้งเป้าหมายเรื่องการสื่อสารอย่างมีประสิทธิภาพ ตอนนี้ผมคุยเก่งขึ้นแล้วนะ
ครับ เป็นผู้น ากลุ่มบ าบัดได้ดีกว่าที่คิด รู้สึกดีใจเหมือนผ่านอะไรใหญ่ ๆ มาได้ ผมยังมีอีกหลายอย่างที่ต้องพัฒนาแต่
ตอนนี้ผมรู้ตัวแล้วว่าผมก็พูดต่อหน้าคนอื่นได้เช่นกัน” (นักศึกษาพยาบาล 10, 2566)  

3) การใช้เวลาอย่างมีประสิทธิภาพ คือ การที่ผู ้รับการโค้ชมีการเปลี่ยนแปลงการบริหาร
จัดการเวลาให้มีประสิทธิภาพมากขึ้น เช่น การอ่านหนังสือ กิจกรรมในแต่ละวัน ส่งผลให้ชีวิตมีระบบมากขึ้น   
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“ส าหรับหนูที่เปลี่ยนแปลงเลยก็คือเราพยายามที่จะจัดสรรเวลาตนเองมากขึ้น จะมี
กรอบให้ตนเองว่าช่วงเวลานี้เราควรท าอะไรดี มันท าให้ชีวิตด าเนินไปได้ง่าย เหมือนเราวางไว้ว่าจะอ่านหนังสือตอน
ไหน ก็ท าให้รู้ว่าวันนี้เราควรจะท าอะไรให้เสร็จ” (นักศึกษาพยาบาล 15, 2566)  

4) การสนับสนุนทางสังคม คือ การที่ผู้รับการโค้ชรับรู้และเห็นคุณค่าถึงการสนับสนุนจากคน
รอบตัวเช่น ครอบครัว เพ่ือน ซึ่งในบางครั้งผู้รับการโค้ชไม่ได้ใส่ใจท าให้รู้สึกเหมือนต้องเผชิญปัญหาและอุปสรรคใน
ชีวิตตามล าพัง แต่การโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกท าให้รับรู้ถึงแรงสนับสนุนทางสังคมมากขึ้น  

“การที่ผู้โค้ชบอกว่าการที่มีเพ่ือน พ่อแม่คอย support ก็เป็นส่วนหนึ่งในการดูแลหัวใจ
ตนเอง อันนี้ก็เพ่ิงรู้เลย การที่ได้มาเข้าร่วมการโค้ชท าให้รู้ว่าที่ผ่านมาคิดว่าตนเองสู้คนเดียว จริง ๆ ไม่ใช่ ก็มีเพ่ือน 
พ่อแม่คอย support อยู่ แต่เราแค่มองไม่เห็นจุดนั้น ก็เลยรู้สึกสนุกกับกิจกรรมนี้” (นักศึกษาพยาบาล 05, 2566)  

2.2 ตัวตนผู้มีทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก จากแนวคิด ทฤษฎีทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก โดย Luthans et 
al. (2020) ระบุทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกไว้ 4 ด้าน คือ การรับรู้ความสามารถตนเอง ความหวัง การมองโลกในแง่ดี 
และความยืดหยุ่นทางจิตใจ ซึ่งจากการศึกษาผลการสะท้อนคิดของนักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 3 ที่เข้าร่วมการโค้ช
จิตวิทยาเชิงบวกครั้งนี้  

1) การรับรู้ความสามารถตนเอง ที่มาจากการปฏิบัติการโค้ชได้ส าเร็จตามเป้าหมาย คือ จาก
การโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกได้ก าหนดให้่นักศึกษาพยาบาลได้ตั้งเป้าหมายในการดูแลใจตนเองที่ตรงกับความต้องการ
ของตนเอง ส่งผลให้นักศึกษาพยาบาล สามารถท าตามเป้าหมายได้ส าเร็จเกิดความภาคภูมิใจ และเกิดการรับรู้
ความสามารถของตนเอง ดังการสะท้อนคิดของนักศึกษาพยาบาล 13   

“การที่ได้รับรู้ความรู้สึกของตนเองและความรู้สึกของเพื่อน และที่ส าคัญได้มีการ
ตั้งเป้าหมายที่ตรงกับความต้องการของตนเองที่สามารถท าได้จริง เมื่อเรารู้ว่าเป้าหมายนั้นสามารถท าได้จริง และ
พอเราท าได้ส าเร็จก็จะภูมิใจในตนเอง” (นักศึกษาพยาบาล 13, 2566)  

2) ความหวัง คือ การโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกได้มีการส่งเสริมให้ผู้รับการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกได้
การตั้งเป้าหมายและมีแนวทางที่ชัดเจน ส่งเสริมการมีความหวังองค์ประกอบหนึ่งของทุนจิตวิทยาเชิงบวก ดัง เช่น 
การสะท้อนคิดของนักศึกษาพยาบาล 01  

“เมื่อได้ตั้งเป้าหมาย ท าให้ชีวิตมีเป้าหมายมากขึ้น ไม่ปล่อยชีวิตผ่านไปในแต่ล่ะวัน 
สามารถน าสิ่งที่ีได้จากกิจกรรมมาปรับใช้ในชีวิตได้ เช่น ความรู้ทฤษฎี เช่น ความยืดหยุ่น สามารถมองบวกได้” 
(นักศึกษาพยาบาล 01, 2566)   

3) ความยืดหยุ่นทางจิตใจ คือ การที่นักศึกษาพยาบาลมีความรู้ในเรื่องทุนทางจิตวิทยาเชิง
บวกและได้ร่วมแลกเปลี่ยนถึงแนวทางการพัฒนาทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกในด้ านต่าง ๆ ร่วมกันท าให้ค้นพบว่า
นักศึกษาพยาบาลได้เกิดการพัฒนาด้านความยืดหยุ่นทางจิตใจใน 2 ลักษณะ คือ การพัฒนาการทางอารมณ์เชิง
บวก และการสร้างความผ่อนคลาย ดังการสะท้อนคิดของนักศึกษาพยาบาล 09   

“ส าหรับหนูที่เห็นได้ชัดคือเรื่องอารมณ์ รู้สึกว่าตนเองอารมณ์เสถียรมากขึ้น เพราะว่า
ช่วงที่เข้ากิจกรรมมีเรื่องให้เครียดเยอะ เรื่องท่ีท าให้กังวล รู้สึกว่าบางวันก็ท าให้นอนไม่หลับ แต่พอเรานั่งสมาธิก่อน
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นอน ท าให้เราไม่ต้องคิดอะไรในหัวรู้สึกว่านอนเร็วมาก เวลาเจอคนที่ไม่พอใจรู้สึกว่าไม่จ าเป็นต้องโกรธขนาดนั้นนะ 
มันก็แค่นั้นเอง เรารู้สึกอารมณ์นิ่งข้ึน” (นักศึกษาพยาบาล 09, 2566)  

4) การมองโลกในแง่ดี คือ ภายใต้กระบวนการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกได้ส่งเสริมให้มีการ
แลกเปลี่ยนประสบการณ์ด้านการมองโลกในแง่ดี ซึ่งพบว่าเมื่อนักศึกษาพยาบาลได้เกิดการพัฒนาในด้านการมอง
โลกในแง่ดี เช่น แม้ว่าจะต้องเผชิญกับสถานการณ์ที่ไม่เป็นใจแต่ยังสามารถรับรู้และมองเห็น ผู้ที่คอยสนับสนุน
ตนเองได้ซึ่งเลยละเลยมาก่อน รวมถึงการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกท าให้ผู้เข้าร่วมมุ่งเน้นใส่ใจดูแลตนเอง ท าให้เห็น
คุณค่าในตัวเองมากขึ้นจนน าไปสู่การรักตนเอง ดังเช่น การสะท้อนของนักศึกษาพยาบาล 06  

“ส าหรับกิจกรรมครั้งนี้ ท าให้หนูได้เห็นสิ่งดีๆ ที่มาจากเรื่องร้ายที่ได้พบเจอ มองเห็น
คนรอบข้างที่คอยซัพพอร์ตเรา หนูเห็นตัวเองชัดขึ้น มองเห็นความส าคัญในคุณค่าของตัวเอง รักตัวเองมากขึ้นไม่
โยนความผิดและโทษตัวเอง ขอบคุณส าหรับกิจกรรมนี้มากๆค่ะ” (นักศึกษาพยาบาล 06, 2566) 

 
อภิปรายผลการวิจัย 

ผลการศึกษาแสดงให้เห็นว่า 1. การโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกมีประสิทธิภาพต่อการพัฒนาศักยภาพการดูแลใจ
ตน และทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกของนักศึกษาพยาบาล มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ วิทยาเขตหาดใหญ่                
2. การค้นพบลักษณะตัวตนผู ้มีศักยภาพการดูแลใจตนและทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกของนักศึกษาพยาบาล 
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ วิทยาเขตหาดใหญ่ ที่พัฒนามาจากประสบการณ์การโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก สามารถ
อภิปรายผลเพิ่มเติมดังนี้ 

จากการวิเคราะห์ผลการสะท้อนคิดต่อประสบการณ์การรับการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก พบเทคนิควิธีส าคัญที่
ผู้รับการโค้ชมีการจดจ า ให้คุณค่า และให้ความหมาย ภายหลังจากปฏิสัมพันธ์กับการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกแต่ละ
ขั้น ดังนี้  

เทคนิควิธีส าคัญของการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกในขั้นที่ 1 การสร้างสัมพันธภาพ“มาดูแลจิตใจตนกันเถอะ” 
คือ การมุ่งเน้นการสร้างสัมพันธภาพ คือ การก าหนดข้อตกลงร่วมกันชัดเจนระหว่างผู้โค้ชและผู้รับการโค้ชในขั้น
แรกของการด าเนินการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก ส่งผลท าให้นักศึกษาพยาบาลที่เข้าร่วมการโค้ชจิตวิทยา เชิงบวกมี
ความผ่อนคลาย รู้สึกอบอุ่น รู้สึกปลอดภัยและเกิดความรู้สึกไว้วางใจ น ามาสู่การเปิดเผยมุมมองและแลกเปลี่ ยน
ประสบการณ์ระหว่างกัน (Rungreangkulkij et al., 2021) ดังเช่น นักศึกษาพยาบาล 02 ที่ได้สะท้อนถึงความกล้า
ที่ท าให้เกิดการเปิดเผยถึงความรู้สึกปลอดภัยและกล้าพูดถึงสถานการณ์ปัญหาของตนเอง 

“ก่อนหน้านี้หนูมีปัญหาหนูก็ไม่ได้พูดกับใครเพราะไม่รู้ว่าคนอ่ืนจะรักษาความลับเราได้หรือเปล่า จะ
เข้าใจเราหรือเปล่า ตอนนี้ได้พูดในสิ่งที่อึดอัด ตอนแรกหนูก็ไม่กล้าที่จะพูดเพราะเพ่ือนในนี้เป็นเพ่ือนที่รู้จักกัน แต่
พอเราตั้งกฎกันแล้วเรามีการรักษาความลับ หนมูั่นใจว่าเพ่ือนไม่ไปพูดต่อแน”่ (นักศึกษาพยาบาล 02, 2566) 

เทคนิควิธีส าคัญของการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก ในขั้นที่ 2 การค้นหาจุดแข็งแห่งตน “ส่อง...การดูแลหัวใจ” 
คือ การส่งเสริมใคร่ครวญการดูแลใจตน ซึ่งภายใต้กระบวนการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกได้มีการส่งเสริมให้นักศึกษา
พยาบาลได้ใคร่ครวญถึงการดูแลใจตนเองที่ผ่านมา เพื่อให้นักศึกษาพยาบาลได้เข้าใจถึงการดูแลจิตใจของตนและ
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รับรู้ความส าคัญของการดูแลจิตใจ ซึ่งเป็นการสร้างการตระหนักรู้ตนเองท าให้เข้าใจและรับรู้ความส าคัญของการ
ดูแลใจตนเองเพื่อให้เกิดวิเคราะห์ตนเองและน ามาสู่การพัฒนาตนเอง (Teerasantikul & Laeheem, 2022) 
ดังเช่น นักศึกษาพยาบาล 07 ที่ได้สะท้อนถึงความส าคัญของการดูแลจิตใจตนเอง  

“ส าหรับผมถ้าดูแลจิตใจตนเองได้ดีก็จะมองเห็นความสุขและสิ่งดี ๆ รอบตัว ไม่ว่าจะเล็กน้อยแค่ไหน
ก็ตาม การใช้ชีวิตต่าง ๆ ค่อนข้างง่ายมากขึ้น เป็นก้อนพลังงานบวกท่ีสามารถส่งต่อให้คนรอบข้างได้ดี” (นักศึกษา
พยาบาล 07, 2566) 

เทคนิควิธีส าคัญของการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก ขั้นที่ 3 การพัฒนาศักยภาพการดูแลใจตนและทุนทาง
จิตวิทยาเชิงบวก คือ 3.1 การส่งเสริมความรู้ศักยภาพการดูแลใจตนและทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก 3.2 การวิเคราะห์
องค์ประกอบการดูแลใจตนและวิเคราะห์จุดแข็งจุดอ่อนของทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก  

3.1 การส่งเสริมความรู้ศักยภาพการดูแลใจตนและทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก ในกระบวนการโค้ช
จิตวิทยาเชิงบวกได้มีกระบวนการให้ความรู้เรื่องศักยภาพการดูแลใจตนและทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกเพ่ือส่งเสริมให้
นักศึกษาพยาบาลมีความรู ้ในเรื ่องดังกล่าวและสามารถน าไปประยุกต์ใช้  เพื ่อให้รับมือกับปัญหาต่าง ๆ ซึ่ง
สอดคล้องกับ Mansin et al. (2022) ที่ได้อธิบายว่าการมีความรู้สามารถน าไปประยุกต์ใช้กับตนเองได้อย่างมี
ประสิทธิภาพและดูแลตนเองได้ดี อีกทั้งการให้ความรู้ยังช่วยให้บุคคลสามารถรับมืออาการป่วยต่าง ๆ ได้ (Oflaz 
et al., 2008) ดังเช่น นักศึกษาพยาบาล 12 ได้สะท้อนถึงการที่ตนเองจะน าความรู้ไปประยุกต์ใช้ 

“จากการเข้าร่วมกิจกรรมในวันนี้ท าให้หนูมีความรู้และแนวทางในการที่จะพัฒนาตนเองทั้ง
การดูแลใจตนเองและการเพิ่มทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก และจะน าไปพัฒนาตนเองให้ดีขึ้นกว่าเดิม ” (นักศึกษา
พยาบาล 12, 2566)  

3.2 การวิเคราะห์องค์ประกอบการดูแลใจตนและวิเคราะห์จุดแข็งจุดอ่อนของทุนทางจิตวิทยาเชิง
บวก ในกระบวนการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก นอกจากการให้ความรู้แล้วยังกิจกรรมให้นักศึกษาพยาบาลได้ทบทวนถึง
พฤติกรรมการดูแลใจตนของตนเอง ควบคู่กับวิเคราะห์จุดแข็งและจุดอ่อนในด้านทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกเพื่อเป็น
ข้อมูลย้อนกลับและน ามาสู่ความเข้าใจในตนเอง เพื่อให้เกิดการพัฒนาในด้านพฤติกรรมการดูแลใจตน และ 
ทุนจิตวิทยาเชิงบวก ซึ่งการวิเคราะห์ตนเองเป็นองค์ประกอบด้านความส าเร็จ และการวิเคราะห์ด้านจุดแข็ งและ
จุดอ่อนการก าหนดเป้าหมาย วางแผนพัฒนาตนเอง ท าให้เกิดการพัฒนาในด้านความรู ้ (Tanapatsrikul & 
Sudrung, 2017) ซึ่งนักศึกษาพยาบาล 06 ได้สะท้อนถึงจุดแข็งในด้านการมองโลกในแง่ดีของตนเองผ่านการ
วิเคราะห์องค์ประกอบของทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก   

“การพยายามมองหาสิ่งดีจากปัญหาที่พบเจอและมองโลกตามความเป็นจริงช่วยให้หนูมี
ความสุขเพ่ิมข้ึน” (นักศึกษาพยาบาล 06, 2566) 

เทคนิควิธีส าคัญของการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก ขั้นที่ 4 “การวางแผนและกลยุทธ์เพื่อการปฏิบัติการที ่มี
ประสิทธิภาพ” คือ 1) การส ารวจปัญหาและความต้องการที่จะพัฒนาตนเอง 2) การตั้งเป้าหมายแบบ SMART   
3) การลงมือปฏิบัติในสถานการณ์จริง 4) การติดตามผลและเสริมพลังผ่านแอพลิเคชั่น Instragram 5) การใช้
ค าพูดเชิงบวกเสริมพลังใจ 
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1) การส ารวจปัญหาและความต้องการที่จะพัฒนาตนเอง ภายใต้กระบวนการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกได้
ส่งเสริมให้นักศึกษาพยาบาลได้ส ารวจปัญหา ความต้องการที่เชื่อมโยงกับศักยภาพการดูแลใจตนและก าหนด
ทิศทางในการเปลี่ยนแปลงตนเองโดยตั้งเป็นเป้าหมาย ซึ่งช่วยให้เกิดแรงจูงใจในการที่พัฒนาในด้านศักยภาพการ
ดูแลใจตนให้ดีกว่าเดิม ซึ่ง Sunsawat (2015) ได้อธิบายว่า การตั้งเป้าหมายที่สอดคล้องกับความต้องการและอยู่
บนพื้นฐานความเป็นจริงมีส่วนช่วยส่งเสริมให้เกิดความส าเร็จในการปฏิบัติการตามเป้าหมาย และน าไปสู่การ
พัฒนาตนเองในด้านพฤติกรรมให้ดียิ่งขึ้น ดังเช่น นักศึกษาพยาบาล 10 ที่ได้บอกเล่าถึงความส าเร็จในการดูแลใจ
ตนจากการตั้งเป้าหมายที่สอดคล้องกับความต้องการพัฒนาตนเอง 

“การที่ตั้งเป้าหมายเรื่องการสื่อสารอย่างมีประสิทธิภาพ ตอนนี้ผมคุยเก่งขึ้นแล้วนะครับ เป็น
ผู้น ากลุ่มบ าบัดได้ดีกว่าที่คิด รู้สึกดีใจเหมือนผ่านอะไรใหญ่ ๆ มาได้ ผมยังมีอีกหลายอย่างที่ต้องพัฒนาแต่ตอนนี้ผม
รู้ตัวแล้วว่าผมก็พูดต่อหน้าคนอื่นได้เช่นกัน” (นักศึกษาพยาบาล 10, 2566) 

2) การตั้งเป้าหมายแบบ SMART ส าหรับกิจกรรมการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกในครั้งนี้ ได้ก าหนดให้
นักศึกษาพยาบาล ได้วางแผน และตั้งเป้าหมาย ตามหลัก SMART ที่เฉพาะเจาะจงในการดูแลใจตนเอง ที่สามารถ
วัดได้ ท าได้จริง ภายในระยะเวลาที่ก าหนด ซึ่งการตั้งเป้าหมายที่มีความเฉพาะเจาะจงและสอดคล้องกับความ
ต้องการของตนเอง ส่งผลให้นักศึกษาพยาบาลเกิดแรงจูงใจที่จะพัฒนาตนเองให้ดียิ่งขึ้น (Sunsawat, 2015) และ
การตั้งเป้าหมายที่มุ่งเน้นการพัฒนาตนเองยังช่วยส่งเสริมให้เกิดความรู้ความสามารถของตนเองอีกด้วย (Grant & 
Hartley 2013; Juicharern, 2022; Van Zyl et al., 2020) ด ังเช ่นน ักศ ึกษาพยาบาล 02 ท ี ่ ได ้สะท ้อนถึง
ความส าเร็จที่มาจากการตั้งเป้าหมายที่เฉพาะเจาะจงและสอดคล้องกับความต้องการของตนเอง 

"หนูตั้งเป้าหมายเรื่องอ่านหนังสือ วันละ 1 ชั่วโมง ตอนนี้พอมีการตั้งเป้าหมายหนูก็ตั้งใจอ่าน
หนังสือวันละ 1 ชั่วโมง โดยเน้นอ่านหนังสือที่เกี่ยวกับโรคที่ต้องดูแลคนไข้ ท าให้ได้เพิ่มทักษะและเข้าใจงานของ
ตนเองเองมากขึ้น” (นักศึกษาพยาบาล 02, 2566) 

3) การลงมือปฏิบัติในสถานการณ์จริง คือ ขั้นตอนของการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกท่ีส่งเสริมให้นักศึกษา
พยาบาลได้เกิดการพัฒนาและเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในการดูแลตนเอง เป็นการเรียนรู้จากประสบการณ์ตรง 
เพื่อให้ความสามารถจัดการกับอุปสรรคที่เกิดขึ้นระหว่างการปฏิบัติการโค้ชได้ รวมถึงการที่ผู้โค้ชและผู้รับการโค้ช 
มีส่วนร่วมในการออกแบบวางแผนปฏิบัติงานตามหน้าที่ความรับผิดชอบส่งผลให้การปฏิบัติงานเสร็จภายใน
ระยะเวลาที่ก าหนดและมีความถูกต้อง (Saengloetuthai et al., 2020; Saema, et al., 2021) ดังเช่น นักศึกษา
พยาบาล 15 ที่ได้ตั้งเป้าหมายเรื่องการใช้เวลาอย่างมีประสิทธิภาพและได้สะท้อนถึงผลของการลงมือปฏิบัติใน
สถานการณ์จริง  

“ส าหรับหนูที่เปลี่ยนแปลงเลยก็คือเราพยายามที่จะจัดสรรเวลาตนเองมากขึ้น จะมีกรอบให้
ตนเองว่าช่วงเวลานี้เราควรท าอะไรดี มันท าให้ชีวิตด าเนินไปได้ง่าย เหมือนเราวางไว้ว่าจะอ่านหนังสือตอนไหน ก็
ท าให้รู้ว่าวันนี้เราควรจะท าอะไรให้เสร็จ” (นักศึกษาพยาบาล 15, 2566) 

4) การติดตามผลและเสริมพลังผ่านแอพลิเคชั่น Instragram เพ่ือให้นักศึกษาพยาบาลปฏิบัติการโค้ช
ได้ส าเร็จและเกิดประสิทธิผลบรรลุตามเป้าหมายภายในระยะเวลาที่ก าหนด จึงได้มอบหมายให้นักศึกษาพยาบาล
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ได้บันทึกโน้ตผลการปฏิบัติการโค้ชโค้ชผ่านแอพพลิเคชั่น Instragram ซึ่งพบว่าการที่บันทึกโน๊ตผ่าน Instragram 
ส่งผลให้นักศึกษาพยาบาลเกิดความภาคภูมิใจที่เห็นตนเองได้ท าตามเป้าหมายได้ในแต่ละครั้ง และยังเป็นช่องทาง
หนึ่งที่นักศึกษาพยาบาลจะได้รับการเสริมพลังเพื่อให้เกิดก าลังใจในการปฏิบัติการโค้ช จากบุคคลอื่น เช่น 
ครอบครัว และกลุ่มเพื่อน และการใช้สื่อออนไลน์เป็นเครื่องมืออย่างหนึ่งที่ท างานร่วมกันผ่านเครือข่ายอินเทอร์เน็ต
ที่มีความเหมาะสมกับยุคปัจจุบัน (Liamthongkham & SuesatsakunChai, 2018) ดังที่นักศึกษาพยาบาลที่ 13 
ได้สะทอ้นถึงกระบวนการติดตามผลผ่านแอพลิเคชั่น Instragram 

“รู้สึกดีว่า เพราะเมื่อเห็นรูป เหมือนเราเห็นความส าเร็จของตัวเองจากที่เป้าหมายที่ได้ตั ้งไว้ 
และเม่ือมีคนมาเม้นก็เหมือนยิ่งตอกย ้าถึงความส าเร็จของเรา ว่าเราก็ท าได้ สามารถพาตัวเองไปออกก าลังกายได้” 
(นักศึกษาพยาบาล 13, 2566) 

5) การใช้ค าพูดเชิงบวกเสริมพลังใจ เพ่ือสนับสนุนให้นักศึกษาพยาบาลมีพลังใจปฏิบัติการ ได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ และบรรลุเป้าหมาย โดยก่อนที่นักศึกษาพยาบาลจะลงมือปฏิบัติการในสถานการณ์จริงได้มีกิจกรรม
ที่ส่งเสริมให้นักศึกษาพยาบาล ได้แสดงความเชื่อมั่นในตนเองด้วยการใช้ค าเชิงบวก เพ่ือเป็นการสร้างพลังบวกและ
แรงบันดาลใจให้ปฏิบัติการโค้ชได้ส าเร็จและน าศักยภาพที่มีของตนเองมาปฏิบัติการโค้ชให้ส าเร็จและท าใหด้ีที่สุด 
(Wongyai & Patphol, 2020) ดังนักศึกษาพยาบาล 14 ที่ได้ใช้ค าพูดเชิงบวกเพ่ือให้ก าลังใจตนเอง 

“เราต้องเชื่อมั่นในตัวเองว่าท าได้ แค่นี้เองเราท าได้แน่นอน” (นักศึกษาพยาบาล 14, 2566) 
 เทคนิควิธีส าคัญของการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก “ขั้นที่ 5 การสรุปผล คือ การแบ่งปันเส้นทางความส าเร็จ 
คือ การสร้างแรงจูงใจในการพัฒนาตนเองจากแบ่งปันและรับฟังเรื่องราวความส าเร็จ จากการลงมือปฏิบัติการ โค้ช
จิตวิทยาเชิงบวก ท าให้รับการโค้ชเกิดการตระหนักรู้ในความสามารถของตน สร้างแรงบันดาลใจในการรักษาจุด
แข็งและพัฒนาตนเองในด้านอ่ืน ๆ ดังการสะท้อนคิดของนักศึกษาพยาบาล 09 

“ส าหรับหนูก็คือการมีวินัยและความตั้งใจที่เป็นจุดแข็ง ปกติเราไม่ค่อยมีวินัย บางอย่างเราก็ต้องบอก
กับตนเองว่าเราต้องท าทุกวันนะ เราก็เริ่มมีวินัยแล้ว แต่เรายังไม่มีความตั้งใจ ก็เลยรู้สึกว่าวันนี้ไม่ท าก็ไม่เป็นไร
หรอกมั้ง แต่พอเรามีความตั้งใจว่าเราต้องท ามันให้ได้ ไหน ๆ ก็ตั้งเป้าหมายไว้แล้ว มันก็เหมือนเราปลุกตนเองให้ท า
ไปเรื่อย ๆ” (นักศึกษาพยาบาล 09, 2566) 

นอกจากนั้นพบว่าเทคนิควิธีส าคัญของการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกที่ถูกน าไปใช้ทุกขั้นตอน คือ การฟังเชิงรุก
โดยมีผู้โค้ชเป็นแบบอย่างและกระตุ้นให้ผู้รับการโค้ชผ่านการสื่อสารด้วยการฟังเชิงรุกต่อกัน ซึ่ง  Haley et al. 
(2017) ได้อธิบายถึงการฟังเชิงรุกหรือการฟังอย่างตั้งใจน าไปสู่การเห็นอกเห็นใจซึ่งกันต่อกัน (Empathy) ดังนั้น 
การใส่ใจรับฟังซึ่งกันและกันทั้งระหว่างผู้วิจัยกับนักศึกษาพยาบาล หรือนักศึกษาพยาบาลด้วยกันเอง สามารถ
ส่งเสริมให้เกิดการพัฒนาศักยภาพการดูแลใจตน (Hill & Smith, 1990) และน ามาสู่การส่งเสริมการยืดหยุ่นทาง
จิตใจและสุขภาวะที่ดีได้ (Wu et al., 2021) ดังเช่น นักศึกษาพยาบาล 06   

“การได้นั่งฟังเรื่องราวและความรู้สึกของเพื่อน ท าให้เข้าใจว่าบางครั้งเพื่อนก็เจอเหตุการณ์คล้ายกับ
เราท าให้เกิดความเข้าใจถึงความรู้สึกของเพ่ือนมากขึ้น” (นักศึกษาพยาบาล 06, 2566) 
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ข้อจ ากัดการวิจัย 
 การจัดกิจกรรมการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกในครั ้งนี ้ พบว่า มีนักศึกษาพยาบาลบางคนที ่ไม่สามารถ  
เข้าร่วมกระบวนการตามตารางการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก ที่ก าหนดไว้ ด้วยเหตุผล คือ มีกิจกรรมหรือ ภาระงาน 
ที่ได้รับมอบหมายในชั้นเรียนกะทันหัน จึงท าให้ต้องมีการเลื่อนเวลาการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกออกไปในบางครั้งแต่
ยังคงวันเดิมตามที่ได้ตกลงไว้ในเบื้องต้น ซึ่งก็ยังได้รับความร่วมมือจากกลุ่มทดลองในการเข้าร่วมการโค้ชจิตวิทยา
เชิงบวกครบทุกคนเช่นเดิม ดังนั้น ในการศึกษาวิจัยประสิทธิผลของเครื่องมือการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก ควรวางแผน
ก าหนดช่วงเวลาในการทดลองให้ด าเนินการในช่วงเวลาที่นักศึกษาพยาบาล  หรือ นักศึกษากลุ่มอื่นที่ไม่มีการ
จัดการเรียนการสอนที่เข้มข้น เช่น ด าเนินการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกในช่วงต้นเทอม  
 
 

ข้อเสนอแนะ 
ด้านการวิจัย ควรด าเนินการศึกษาทดลองเชิงเปรียบเทียบ เช่น ด้านเทคนิควิธีการโค้ชต่าง ๆ กระบวนการ

โค้ชและการพัฒนาการเรียนรู้หรือการให้การปรึกษา แนวคิดทฤษฎีแบบผสมผสาน และการติดตามภายหลัง
ระยะเวลาประมาณ 3 เดือนแรก หลังจากเข้าร่วมการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกเพื่อศึกษาความคงอยู่ของศักยภาพการ
ดูแลใจตนและทุนทางจิตวิทยาเชิงบวก 

การน าการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกเป็นเครื่องมือวิจัย ควรก าหนดขนาดกลุ่มการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวกหรือ
กลุ่มเป้าหมาย ประมาณ 8 -10 เพื่อให้กระบวนการมีประสิทธิภาพและเกิดการเปลี่ยนแปลงในระดับบุคคล และ
ควรวางแผนก าหนดจัดในช่วงต้นเทอมเนื่องจากตัวอย่างยังไม่มีภาระการเรียนที่หนัก 
 ความเชี่ยวชาญของผู้โค้ช คือ ผู้โค้ชจิตวิทยาเชิงบวก ควรมีความเชี่ยวชาญในด้านทักษะ กระบวนการทั้ง
หลักการโค้ชพืน้ฐานและหลักการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก อีกท้ังต้องมีความเชื่อมั่นในศักยภาพของผู้รับการโค้ช และมี
ความรู้ในเรื่องที่จะท าการโค้ช เช่นในการศึกษาครั้งนี้ ศักยภาพการดูแลใจตน ทุนทางจิตวิทยาเชิงบวกและการ
ตั้งเป้าหมายตามหลัก SMART  
 ด้านการส่งเสริมและพัฒนาสังคม คือ การน ากิจกรรมการโค้ชจิตวิทยาเชิงบวก ไปใช้ส่งเสริมศักยภาพบุคคล
ควรมุ่งเน้นในกลุ่มนักศึกษาที่มีบริบทใกล้เคียงกับนักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 3 ซึ่งเป็นกลุ่มเป้าหมายของการ
ศึกษาวิจัยครั้งนี้ และเพื่อส่งเสริมสุขภาวะของนักศึกษามหาวิทยาลัยควรมีกิจกรรมการพัฒนาทักษะการโค้ช
จิตวิทยาเชิงบวกในกลุ่มบุคลากรของมหาวิทยาลัยที่ท างานดูแลและพัฒนานักศึกษา  
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