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ผลของโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธ
ของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ ในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ

สัญญา  ปัญญา1  
ประสิทธิ์ แก้วศรี2

พระครูสังฆรักษ์เอกภัทร อภิฉนฺโท3

บทคัดย่อ

	 การวิจัยน้ีมีวัตถุประสงค์ 1) เพื่อศึกษาระดับความเครียดของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ ในศูนย์ดูแล

ผู้สูงอายุ 2) เพื่อสร้างโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ ในศูนย์ดูแล 

ผูส้งูอาย ุ3) เพ่ือศกึษาผลการใช้โปรแกรมการจดัการความเครียดเชงิพุทธของพนกังานดแูลผูส้งูอาย ุในศนูย์ 

ดแูลผูส้งูอาย ุ งานวจิยัครัง้นีเ้ป็นการวจิยักึง่ทดลอง โดยใช้เครือ่งมอืการวจิยัคอืแบบประเมนิระดบัความเครยีด

ของกรมสุขภาพจิต (SPST-20) และโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธที่ผ่านการตรวจสอบ

ความเหมาะสมจากผู้ทรงคุณวุฒิ จ�ำนวน 5 ท่าน ได้คะแนน 0.96 แปลว่าเหมาะสม ประชากรศึกษาคือ

พนักงานดูแลผู้สูงอายุ จ�ำนวน 59 คน น�ำผู้ที่มีความเครียดในระดับสูง 20 คน และเครียดในระดับรุนแรง   

6 คน รวม 26 คน และท�ำการสุ่มอย่างง่ายเพื่อให้ได้มา จ�ำนวน 14 คน เข้ากลุ่มทดลอง วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ 

สถิติเชิงพรรณนา แจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน เปรียบเทียบคะแนนก่อน

และหลักการทดลอง และการติดตามผลหลังการทดลองผ่านไปแล้ว 1 เดือน โดยการวิเคราะห์ข้อมูลเชิง

คุณภาพ การวิเคราะห์เนื้อหา และการสร้างข้อสรุปแบบอุปนัย 

	 ผลการศึกษาพบว่า 1) ความเครียดของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ ในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ ในภาพรวม

อยู่ในระดับปานกลาง คะแนนเฉลี่ย 41.14 2) ผลการสร้างโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธ 

ประกอบไปด้วย 8 กจิกรรม ได้แก่ 1) เมือ่ฉันและเธอมาเจอกนั 2) Finding to Heart 3) สายน�ำ้แห่งชวีติ 

4) ปรบัเขม็ทศิชวีติไม่เครยีด 5) ชาภาวนา 6) พบธรรมน�ำใจ 7) อยูอ่ย่างไรให้มคีวามสุข และ8) ลมหายใจ

สลายเครยีด ได้คะแนนความเหมาะสมจากผูท้รงคณุวฒุ ิ 0.96 3) ผลจากการทดลองตามโปรแกรมการจดัการ

ความเครียดเชิงพทุธหลังการทดลองความเครยีดของพนกังานดแูลผูส้งูอายลุดลง อย่างมนียัส�ำคญัทางสถติิ
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ที่ระดับ 0.05 และพบว่าพนักงานดูแลผู้สูงอายุมีสุขภาพจิตดีขึ้น เข้าใจถึงสภาะวะอารมณ์และเกิด

การมีสติ มีสมาธิ มีความเมตตา เข้าใจถึงสภาวะการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น  เกิดความคิดเชิงบวกและเกิด

การพัฒนาตนเองในการท�ำงานและสามารถจดัการกบัความเครยีดทีเ่กดิขึน้ได้ดี

ค�ำส�ำคัญ : โปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธ พนักงานดูแลผู้สูงอายุ ความเครียด
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EFFECTS OF A BUDDHIST STRESS MANAGEMENT 
PROGRAM FOR ELDERLY CAREEMPLOYEES. 

IN THE ELDERLY CARE CENTER

Sanya Panya1  
Prasit Kaewsri2

Phrakhrusangkharakekapatra Apihichando3

Abstract
	 This research aimed to: 1) examine the stress levels of elderly caregivers in 
the elderly care centers, 2) develop a Buddhist-based stress management program for 
caregivers in  the elderly care centers, and 3) Study the results of implementing the 
Buddhist-based stress management program on caregivers in the elderly care centers. 
The study adopted a quasi-experimental design, employing two research tools: the 
Department of Mental Health's Stress Assessment Scale (SPST-20) and a Buddhist-based 
stress management program, which was validated by five experts with a suitability score 
of 0.96, indicating high appropriateness. The study population was 59 elderly caregivers, 
from 20 individuals with high stress levels and 6 individuals with severe stress levels 
(a total of 26) were selected. Through simple random sampling, 14 participants were 
assigned to the experimental group. Data were analyzed using descriptive statistics, 
including frequency distribution, percentage, mean, and standard deviation. Comparative 
analysis of pre-test, post-test, and follow-up scores (one month after the intervention) 
was conducted. Qualitative data were analyzed through content analysis and inductive 
conclusion.
	 The findings of the study revealed the following: 1) The overall stress level 
of elderly caregivers was moderate, with an average score of 41.14. 2) The Buddhist-
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3	 Faculty of Humanities Mahachulalongkornrajavidyalaya University 
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based stress management program, which consisted of eight activities (1) When You and 
I Meet, (2) Finding to Heart, (3) The Stream of Life, (4) Adjusting the Compass of Life to 
Be Stress-Free, (5) Tea Meditation, (6) Dharma for the Heart, (7) How to Live Happily, 
and (8) Breathing to Dissolve Stress received a suitability score of 0.96 from experts. 3) 
The implementation of the Buddhist-based stress management program resulted in a 
significant reduction in stress levels among caregivers, with statistical significance at the 
0.05 level. Additionally, caregivers reported improved mental health, greater emotional 
awareness, enhanced mindfulness, compassion, understanding of life changes, positive 
thinking, self-development in their work, and improved ability to manage stress.

Keywords: Buddhist Stress Management, Elderly Care Worker, Stress
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บทน�ำ

	 จากทีป่ระเทศไทยได้ก้าวเข้าสูส่งัคมผูส้งูอาย ุ (Aging Society) แบบสมบูรณ์และศนูย์วจัิยกสิกรไทย 

(2564) ได้กล่าวไว้ว่าประเทศไทยได้ก้าวเข้าสู่สังคมสูงอายุแบบสุดยอดในอัตราท่ีเร็วกว่าญ่ีปุ่นทางระบบ

สถิติทางการทะเบียน (2565) นับตั้งแต่ปี 2548 จนถึงปัจจุบันประชากรที่อายุมากกว่า 60 ปีขึ้นไป 

12,519,926 คน และซึ่งเป็นกลุ่มผู้สูงอายุ มากกว่า 18.94 % เมื่อเทียบกับจ�ำนวนประชากรทั้งหมดของ 

ประเทศไทย และมีแนวโน้มเพ่ิมข้ึนอย่างต่อเนื่องเมื่อเทียบกับประเทศอ่ืน ๆ ในอาเซียนแล้ว ถือว่า 

ประชากรผู้สูงอายุในประเทศไทยมาเป็นอันดับ 2 ประชากรกลุ่มผู้สูงอายุ เท่ากับหรือมากกว่า 10% ของ

ประชากรทั้งหมด เริ่มเกิดขึ้นตั้งแต่ปี 2548 และวันนี้ประเทศไทยเราก็ก้าวเข้าสู่ประเทศแห่งสังคมผู้สูงวัย 

อย่างเต็มรูปแบบ เป็นสังคมสูงอายุแบบสุดยอด (Hyper Aged Society) หรือมีสัดส่วนประชากรสูงอาย ุ

เข้าหา 20% สิ่งที่จะต้องตามมาเมื่อเข้าสู่วัยสูงอายุ คือ ประชากรสูงอายุส่วนใหญ่ย่อมมีปัญหาด้านสุขภาพ 

ที่มาจากสาเหตุการเสื่อมสมรรถภาพของร่างกายและความเจ็บป่วยจากโรค 

	 การดูแลผู้สูงอายุจึงเป็นสิ่งส�ำคัญ ท�ำให้มีบริการสถานที่พักส�ำหรับผู้สูงอายุพร้อมให้บริการทาง 

การพยาบาลและการมีพนักงานดูแลตลอดเวลา ที่คอยดูแลกิจกรรมทุกอย่างตั้งแต่ความสะอาด อาหาร 

จัดยาทาน พาไปพบแพทย์ตามนัดที่โรงพยาบาล พาเดินออกก�ำลังกาย ท�ำกายภาพบ�ำบัดหรือท�ำกิจกรรม

บ�ำบัดให้ผู้สูงอายุตามเห็นสมควร พนักงานดูแลผู้สูงอายุที่ต้องท�ำงานติดต่อกันเป็นระยะเวลานาน ท�ำงาน

อยู่ภายใต้ความระมัดระวังสูง จากการศึกษาของ ดวงเดือน ศาสตรภัทร และคณะ (2564) ได้ศึกษาพบว่า

หากผู้สูงอายุลื่นล้ม มีบาดแผล ตกเตียง มีแผลกดทับ ความสะอาด ซูบผอม มีรอยเขียวช�้ำ หรือผู้สูงอายุ

เสียชีวิต ความกดดันของญาติผู้สูงอายุ หรือปัญหาเพื่อนร่วมงาน การท�ำงาน การลาออก หรือเสียชีวิต 

ก็เป็นสาเหตุท�ำให้เกิดภาวะความเครียด ความเหนื่อยล้า อ่อนเพลียไม่มีแรง หงุดหงิด โกรธง่าย จนเกิด

ผลกระทบต่อสุขภาพจิตของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ ท�ำให้มีความวิตกกังวล อารมณ์ซึมเศร้า

	 จากการศึกษาผลงานวิจัยถึงระดับความเครียดของพนักงานผู้ดูแลผู้สูงอายุพบว่าส่วนใหญ ่

มีระดับความเครียดในระดับปลานกลางข้ึนไปถึงเครียดมาก และเครียดมากที่สุด เช่น การศึกษาของ 

กัญนิกา อยู่ส�ำราญ (2565) พบว่าผู้ดูแลผู้สูงอายุมีความเครียดระดับปานกลางข้ึนไปเมื่อดูแลเป็นระยะ 

เวลานาน ของสุดาสนิ ีสทุธฤิทธิ ์ (2564) พบว่าความเครยีดของผูดู้แลผูส้งูอายกุลุม่ติดเตียงส่งผลให้มคีวามเครียด

อยูท่ีร่ะดบัปานกลาง รองลงมามคีวามเครยีดระดบัสงู และมคีวามเครยีดระดบัรนุแรง ช�ำนศิาสตร์ รตันาภรณ์ 

(2562) พบว่าปัจจัยที่ส่งผลต่อความเครียดของผู้ดูแลผู้สูงอายุ พบได้ว่ามีระดับความเครียดปกติ และพบ

จ�ำนวนผูที้มี่ระดบัความเครยีดสงูกว่าปกตมิากทีส่ดุ มณรัีตน์ ชาวบล และคณะ (2565) พบว่า ผู้ดูแลผู้สูงอาย ุ

และผู้มีภาวะพ่ึงพิงจะมีความเครียดจนเกิดเป็นภาวะซึมเศร้าในที่สุดหลังจากการดูแลผ่านไประยะหนึ่ง  

ของสุริยา  ฟองเกิด (2562)  วิจัยพบว่าควรมีการเข้าช่วยเหลือดูแลทางด้านสุขภาพ ร่างกาย และจิตใจ

หรือช่วยท�ำให้จิตใจของพนักงานดูแลผู้สูงอายุผ่อนคลายจากความเครียดจะดีมาก เช่น การจัดกิจกรรม 

หรอืให้ค�ำปรกึษา อรทัย วงค์อนิอยู ่และคณะ (2562) พบว่าพนกังานดูแลผูส้งูอายนุัน้มคีวามเครยีดอยูใ่นระดับ 
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ปานกลาง ถงึระดบัสงู เนือ่งจากต้องมคีวามรบัผดิชอบเยอะ มคีวามกดดนัสงู ปวณีา  ทกัษณิาเจนกจิ (2564) 

พบว่าพนักงานดูแลผู้สูงอายุมีภาวะความเครียดมากขึ้นกว่าคนปกติทั่วไป และพิศิษฐ์ ชื่นแจ้ง (2564) 

พบว่าผู้ดูแลมีความเครียดในระดับปานกลางมากท่ีสุด รองลงมามีความเครียดระดับมาก จึงสรุปได้ว่า 

พนักงานดูแลผู้สูงอายุส่วนใหญ่มีความเครียดจากการท�ำงานภายใต้ความกดดันหลากหลายด้านและ 

งานวิจัยเชิงทดลองที่น�ำโปรแกรมกิจกรรมทางพุทธมาปรับใช้เพื่อช่วยลดความเครียด เช่น ชัยฒศักดินนท์ 

สงค์จันทร์ (2565)  การฝึกสมาธิแบบอานาปานสติต่อความเครียด หลังการทดลองพนักงานมีความเครียด

ลดลง สุสารี ประคินกิจ (2562) ใช้โปรแกรมสร้างสุขเพื่อผ่อนคลายความเครียดผู้ดูแลผู้ป่วย พบว่า

ความเครียดลดลง ชาลินี สุวรรณยศ (2563) การลดความเครียดในผู้ดูแลผู้ป่วย โดยมีพยาบาลเป็นผู้ให้

ความช่วยเหลือท�ำให้ผู้ดูแลมีความเครียดลดลง ณัฐธัญญา ประสิทธิ์ศาสตร์ (2561) ใช้โปรแกรมเสริมสร้าง 

แรงจงูใจภายในต่อทกัษะการจดัการความเครยีดของนกัศกึษาพยาบาล พบว่ามคีวามเครยีดลดลง วนัทนา 

เนาว์วัน และคณะ (2563) จัดการความเครียดในกลุ่มคนท�ำงานเพื่อลดความเครียด การหายใจ สมาธิ 

การออกก�ำลังกาย พิเศษ โพพิศ (2563) น�ำศิลปะมาใช้ลดความเครียดให้กับนักเรียนมัธยม พบว่านักเรียน

มีความเครียดน้อยลงทุกระดับ และการพัฒนาโปรแกรมของ สุวรรณา เชียงขุนทด (2561) ได้พัฒนา

โปรแกรมการจัดการความเครียดตามแนวพุทธจิตวิทยาส�ำหรับนักศึกษาคณะพยาบาลศาสตร์ โดยการใช้ 

หลกัทางพทุธมาพฒันาใช้เพือ่ช่วยลดความเครียดโดยการฝึก รบัรูล้มหายใจ การเจรญิสต ิการให้การปรึกษา

แบบกลุ่มเชิงพุทธ พบว่าช่วยลดภาวะความกดดันจากสถานการณ์ที่เข้ามากระทบ ท�ำให้สามารถจัดการ

กับความเครียดและลดภาวะความเครียดได้อย่างมีประสิทธิภาพ

	 อย่างไรกต็าม ส�ำหรบักลุม่พนกังานดูแลผูส้งูอายุทีต้่องท�ำงานอยูใ่นสถานประกอบการดแูลผู้สงูอาย ุ

ในปัจจุบันน้ันต้องเผชิญกับปัญหามากมาย เช่น การบริหารงานของผู้บังคับบัญชา การท�ำงานภายใต้

ความกดดัน ความรับผิดชอบชีวิต อารมณ์ที่แปลปวนของผู้สูงอายุหรือผู้สูงอายุเสียชีวิต ความกดดันของ

ญาติผู้สูงอายุ และสภาวะเพื่อนร่วมงานเป็นต้น ท้ังหมดนี้ส่งผลให้พนักงานเกิดความเครียด ท�ำให้เกิด

ผลกระทบต่อสขุภาพ ไม่มคีวามสขุกบัการท�ำงาน สมาธกิารท�ำงานลดลง สภาพจติแย่ และเกดิการลาออก

จากงานเป็นต้น ดังนั้นผู้วิจัยจึงมีความสนใจที่จะศึกษาการสร้างโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธ

ที่น�ำเอาหลักธรรมด้านสติปัฏฐาน 4 กฎไตรลักษณ์ หลักโยนิโสมนสิการ และปัญญา 3 ออกมาสร้างเป็น

โปรแกรมและการให้ค�ำปรึกษาเพือ่จดัการกับความเครยีดให้กับพนกังานดแูลผูส้งูอาย ุ ให้เข้าใจถงึการมสีติ 

การใช้ชีวิตที่มีความเมตตา มีความสุขกับการท�ำงานและเข้าใจถึงการสูญเสียที่เกิดขึ้น เมื่อทุกคนเข้าใจ

และสามารถบริหารจัดการรวมถึงการเผชิญความเครียดได้ด้วยตัวเองก็ส่งผลให้ระดับความเครียดลดลง 

มีความสุขกับชีวิตและการท�ำงานมากอย่างมีประสิทธิภาพมากขึ้นต่อไป

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

	 1.	 เพื่อศึกษาระดับความเครียดของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ ในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ
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	 2.	 เพื่อสร้างโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ ในศูนย์ดูแล

ผู้สูงอายุ

	 3.	 เพื่อศึกษาผลการใช้โปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ 

ในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ

สมมติฐานการวิจัย

	 1)	 พนักงานดูแลผู้สูงอายุ หลังผ่านการทดลองตามโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธ 

พนักงานดูแลผู้สูงอายุกลุ่มทดลองมีคะแนนความเครียดลดลง แตกต่างจากก่อนการทดลอง

	 2) พนักงานดูแลผู้สูงอายุ ที่ผ่านการทดลองโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธ ภายหลัง

การทดลองกับระยะติดตามผล มีคะแนนความเครียดไม่แตกต่างกัน

วิธีด�ำเนินการวิจัย

	 การวิจัยครั้งนี้ เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi-experimental Research) และท�ำการติดตาม

ผลหลังการทดลองผ่านไปแล้ว 1 เดือน 

	 1.	 ประชากรกลุ่มทดลอง

		  ประชากร ประกอบด้วย  พนักงานดูแลผู้สูงอายุ ในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ จ�ำนวน 59 คน คัดเลือก 

กลุ่มตัวอย่างโดยก�ำหนดให้มีอายุการท�ำงานตั้งแต่ 1 ปีขึ้นไป ไม่เกิน 3 ปี อายุระหว่าง 18-25 ปี เป็นผู้ที่มี 

คะแนนความเครียดในระดบัสูงขึน้ไปและสมคัรใจเข้าร่วมการทดลอง ท�ำการสุม่แบบง่ายโดยวิธกีารจบัฉลาก

ให้ได้จ�ำนวน 14 คน

	 2. 	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

		  เครื่องมือในการวิจัยครั้งนี้ มี 2 ประเภท 1. แบบวัดความเครียด 2. โปรแกรม

		  1) แบบวดัความเครยีดของกรมสขุภาพจิต (SPST-20) มนตรี นามมงคล และวนดิา พุ่มไพศาลชยั 

(2541) เป็นแบบสอบถามทีไ่ด้ผ่านกระบวนการตรวจสอบค่ามาตรฐานในการสร้างแบบสอบถามแล้ว จ�ำนวน 

20 ข้อ เป็นการส�ำรวจความรู้สึกระยะเวลาในระยะ 6 เดือนที่ผ่านมามีเหตุการณ์ในข้อใด เกิดบ้าง และ

มีความรู้สึกอย่างไรต่อเหตุการณ์นั้น การให้คะแนน ไม่รู้สึกเครียด (คะแนน 1) ถึง รู้สึกเครียดมากที่สุด 

(คะแนน 5) แปลผลคะแนนดงันี ้ระดบัคะแนน 1 – 23 คะแนน ระดบัน้อย ระดบัคะแนน 24 – 41 คะแนน 

ระดบัปานกลาง ระดบัคะแนน  42 – 61 คะแนน ระดับสูง ระดับคะแนน 62 คะแนนข้ึนไป ระดับรุนแรง 

จากนัน้ท�ำการศึกษาระดับความเครยีดของพนักงานดแูลผู้สงูอาย ุ ในศูนย์ดแูลผูส้งูอาย ุ โดยใช้แบบสอบถาม

ผ่านระบบ google form ในไลน์กลุม่และแบบออฟไลน์ส�ำหรบัสมาชกิทีไ่ม่สะดวก ท�ำการรวบรวมวเิคราะห์

ข้อมูลเพื่อให้ทราบถึงระดับความเครียดของพนักงานและท�ำการคัดเลือกกลุ่มเป้าหมายที่มีความเครียด

ในระดับสูงขึ้นไปและสมัครใจเข้าร่วมโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธ
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		  2)	 โปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ ได้จัดท�ำเป็นคู่มือ 

การท�ำกิจกรรมทั้งหมด 8 กิจกรรม ใช้เวลา 2 วัน เสนอให้ผู้ทรงคุณวุฒิตรวจสอบคุณภาพของเนื้อหา   

ความเหมาะสมของกจิกรรม จ�ำนวน 5 ท่าน ซึง่ผลของการตรวจค่า IOC อยูใ่นระหว่าง 0.96 แปลว่าเหมาะสม

	 3.	 ขอบเขตด้านเนื้อหา

		  การวจิยัในครัง้นีเ้ป็นการวดัระดบัความเครียดของพนกังานดูแลผู้สูงอายกุบัการน�ำโปรแกรม 

การจัดการความเครยีดเชงิพทุธของพนกังานดแูลผูส้งูอาย ุโดยใช้หลกัธรรมทางพุทธศาสนาท้ัง 4 หลกัธรรม

คือ สติปัฏฐาน 4 กฎไตรลักษณ์ หลักโยนิโสมนสิการ และปัญญา 3 ที่มีอยู่ในพระไตรปิฎก น�ำเอาองค ์

ความรู้ที่ได้มาออกแบบเป็นโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธ รูปแบบของกิจกรรมและการน�ำ 

หลักพุทธรรมที่เป็นหลักใจความส�ำคัญที่จะสอดแทรกเข้าไปในกระบวนการของกิจกรรมให้สมบูรณ์เพื่อ

ลดภาวะความเครียดของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ ในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ

	 4.	 การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มทดลอง

		  การศึกษาในครั้งนี้ได้ผ่านการพิจารณาจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของ

มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย หมายเลขใบรับรอง ว.475/2566 และด�ำเนินการพิทักษ์สิทธิ

กลุ่มทดลอง โดยชี้แจงถึงวัตถุประสงค์ วิธีด�ำเนินการวิจัย  และขั้นตอนการทดลองเป็นที่เรียบร้อย

	 5.	 การวิเคราะห์ข้อมูล 

		  ข้อมลูพืน้ฐานและระดบัความเครยีดของตวัอย่างก่อนและหลักการทดลอง การวดัผลของข้อมลู 

ผู้วิจัยใช้โปรแกรมส�ำเร็จรูปวิเคราะห์ข้อมูลเชิงพรรณนา โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) 

แจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน เปรียบเทียบคะแนนก่อนและหลักการ

ทดลอง และการติดตามผลหลังการทดลองผ่านไปแล้ว 1 เดือนโดยใช้ t-test ก�ำหนดระดับนัยส�ำคัญ

ทางสถิติที่ .05 วิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพด้วยการวิเคราะห์เนื้อหา (Content Analysis) และการสร้าง

ข้อสรุปแบบอุปนัย (Analytic Induction)

สรุปและอภิปรายผลการวิจัย

สรุปผลการวิจัย

	 สรุปผลการวิจัยเร่ือง “โปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ ใน

ศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ” ผู้วิจัยได้สรุปเป็น 3 ตอน ตามวัตถุประสงค์ของการวิจัย ผลการวิจัยสรุปได้ ดังต่อไปนี้

	 1.	 ความเครียดโดยรวมของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ ในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ จากการศึกษาภาวะ

ความเครียดของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ จ�ำนวน 59 คน ด้วยแบบวัดความเครียด กรมสุขภาพจิต (SPST 

- 20) พบว่าพนักงานดูแลผู้สูงอายุมีภาวะความเครียดอยู่ในระดับเล็กน้อย เป็นความเครียดที่เกิดขึ้นได้ใน

ระยะเวลาสั้น ๆ  ถือว่าเป็นความเครียดที่มีประโยชน์ มีจ�ำนวน 1 ราย คิดเป็นร้อยละ 1.69% มีความเครียด

ในระดับปานกลาง เป็นความเครียดที่เกิดขึ้นได้ในชีวิตประจ�ำวัน ไม่ก่อให้เกิดอันตราย มีจ�ำนวน 32 ราย 
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คิดเป็นร้อยละ 54.24% มีความเครียดในระดับสูง เป็นความเครียดที่มีความเดือดร้อน ส่งผลต่อชีวิต

ต้องได้รับการปรึกษา มีจ�ำนวน 20 ราย คิดเป็นร้อยละ 33.90% และมีความเครียดในระดับรุนแรง เป็น

ความเครยีดทีว่กิฤตส่งผลต่อร่างกายและสขุภาพจติ มีจ�ำนวน 6 ราย คดิเป็นร้อยละ 10.17% และผลสรปุ

โดยรวมของพนักงานดูแลผู้สูงอายุทั้ง 59 คน โดยมีค่าเฉลี่ยอยู่ที่ 41.14 ถือว่ามีคะแนนความเครียดอยู่ใน

ระดับปานกลาง 

	 1.	 ผลการวิเคราะห์ข้อมูล และค่าเฉลี่ย หัวข้อแบบสอบถาม

ตารางที่ 1 แสดงผลจ�ำนวนแต่ละข้อที่ส่งผลต่อระดับความเครียดของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ

ข้อ

ที ่
ค�ำถามในระยะ 6 เดือน

ที่ผ่านมา

ระดับของความเครียด

ไม่รู้สึก

เครียด

1

รู้สึกเครียด

เล็กน้อย

2

รู้สึกเครียด

ปานกลาง

3

รู้สึกเครียด

มาก

4

รู้สึกเครียด

มากที่สุด

5

1 กลัวท�ำงานผิดพลาด 3(5.08) 19(32.20) 24(40.86) 12(20.34) 1(1.69)

2 ไปไม่ถึงเป้าหมายที่วางไว้ 10(16.95) 21(35.59) 17(28.81) 11(18.64) 0

3 ครอบครัวมีความขัดแย้งกัน

ในเรื่องเงินหรือเรื่องงานใน

บ้าน

35(54.24) 16(27.12) 5(8.47) 5(8.47) 1(1.69)

4 เป็นกังวลกับเรื่องสารพิษ

หรือมลภาวะในอากาศ น�้ำ 

เสียง และดิน

27(45.76) 

 

19(32.20) 9(15.45) 3(5.08) 1(1.69)

5 รู้สึกว่าต้องแข่งขันหรือ

เปรียบเทียบ

32(54.24) 17(28.81) 9(15.45) 1(1.69) 0

6 เงินไม่พอใช้จ่าย 14(23.73) 21(35.59) 11(18.64) 10(16.95) 3(5.08)

7 กล้ามเนื้อตึงหรือปวด 12(20.34) 24(40.86) 12(20.34) 10(16.95) 1(1.69)

8 ปวดหัวจากความตึงเครียด 16(27.12) 26(44.07) 9(15.45) 7(11.86) 1(1.69)

9 ปวดหลัง 7(11.86) 20(33.90) 14(23.73) 17(28.81) 1(1.69)

10 ความอยากอาหาร

เปลี่ยนแปลง

29(49.15) 18(30.15) 9(15.45) 0 1(1.69)

11 ปวดศีรษะข้างเดียว 32(54.24) 9(15.45) 10(16.95) 6(10.17) 2(3.39)
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	 2.	 ผลการสร้างโปรแกรมการจัดการความเครียดเชงิพุทธของพนกังานดูแลผู้สูงอาย ุ ในศนูย์ดูแล 

ผู้สูงอายุ ในครั้งนี้ผู้วิจัยได้ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ตรวจสอบความชัดเจน ความถูกต้อง 

ความเหมาะสมของโปรแกรม จากนั้นได้ท�ำการสร้างชื่อชุดกิจกรรมที่จะน�ำไปใช้พร้อมทั้งหาวัตถุประสงค์

ของแต่ละกิจกรรมให้สอดคล้องต่อเน่ืองรวมถึงรูปแบบของกิจกรรมและการน�ำหลักพุทธรรมที่เป็นหลัก

ใจความส�ำคัญที่จะสอด แทรกเข้าไปในกระบวนการของกิจกรรมให้สมบูรณ์ โดยจัดท�ำกิจกรรมไว้ทั้งหมด 

8 กิจกรรม ใช้เวลา 2 วัน รวม 12 ชั่วโมง ดังต่อไปนี้ 1) เมื่อฉันและเธอมาเจอกัน 2) Finding to Heart  

3) สายน�้ำแห่งชีวิต 4) ปรับเข็มทิศชีวิตไม่เครียด 5) ชาภาวนา 6) พบธรรมน�ำใจ 7) อยู่อย่างไรให้มี

ความสขุ 8) ลมหายใจสลายเครยีด ผูว้จิยัน�ำร่างชดุกจิกรรมส่งให้ผูเ้ชีย่วชาญตรวจสอบคณุภาพของเนือ้หา 

ความเหมาะสมของกจิกรรม จ�ำนวน 5 ท่าน ซ่ึงผลของการตรวจค่า IOC อยูใ่นระหว่าง 0.96 แปลว่าเหมาะสม 

	 3.	 ผลการทดลองผลของโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธของพนักงานดูแลผู้สูงอาย ุ

สรปุได้ว่ากจิกรรมทีไ่ด้จดัท�ำข้ึนทัง้ 8 กิจกรรมนัน้ สามารถท�ำให้พนกังานดแูลผูส้งูอายทุีเ่ข้ารบัการฝึกอบรม 

การจัดการความเครียดเชิงพุทธมีความเครียดลดลง ซึ่งผลการทดสอบทางสถิติพบว่า ภายหลังจากการใช้

โปรแกรมการจดัการความเครยีดเชงิพทุธให้กบักลุม่พนกังานดแูลผูส้งูอายทุีเ่ป็นกลุม่ทดลอง พบว่ากลุม่ทดลอง

มีค่าเฉลี่ยของคะแนนความเครียด แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 และระยะติดตาม

ผลหลังการทดลองผ่านไปแล้ว 1 เดือนพบว่า มีค่าไม่แตกต่างกัน

ตารางที่ 1 แสดงผลจ�ำนวนแต่ละข้อที่ส่งผลต่อระดับความเครียดของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ (ต่อ)

ข้อ

ที ่
ค�ำถามในระยะ 6 เดือน

ที่ผ่านมา

ระดับของความเครียด

ไม่รู้สึก

เครียด

1

รู้สึกเครียด

เล็กน้อย

2

รู้สึกเครียด

ปานกลาง

3

รู้สึกเครียด

มาก

4

รู้สึกเครียด

มากที่สุด

5

12 รู้สึกวิตกกังวล 16(27.12) 27(45.76) 13(22.03) 3(5.08) 0

13 รู้สึกคับข้องใจ 28(47.46) 19(32.20) 9(15.45) 3(5.08) 0

14 รู้สึกโกรธ หรือหงุดหงิด 24(40.86) 20(33.90) 11(18.64) 3(5.08) 1(1.69)

15 รู้สึกเศร้า 29(49.15) 17(28.81) 10(16.95) 3(5.08) 0

16 ความจ�ำไม่ดี 13(22.03) 24(40.86) 16(27.12) 4(6.78) 2(3.39)

17 รู้สึกสับสน 21(35.59) 25(42.37) 7(11.86) 5(8.47) 1(1.69)

18 ตั้งสมาธิล�ำบาก 28(47.46) 22(37.29) 8(13.56) 1(1.69) 0

19 รู้สึกเหนื่อยง่าย 19(32.20) 23(38.98) 13(22.03) 4(6.98) 0

20 เป็นหวัดบ่อย ๆ 35(59.32) 18(30.15) 5(8.47) 1(1.69) 0
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ผลการเปรียบเทียบคะแนนความเครียดก่อนและหลังการทดลอง

	 ตารางแสดง ค่าเฉลี่ย  ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่าสถิติทดสอบที่ และระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ ใน

การทดสอบเปรียบเทียบคะแนน ก่อนการทดลอง กับ หลังการทดลอง

การเปรียบเทียบคะแนน

ความเครียด

ระดับความเครียด t df Sig

1 tailedX S.D.

ก่อนการทดลอง 52.92 7.71

หลังการทดลอง 41.35 8.41 10.39 13 0.00*

*มีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05

	 จากตารางดังกล่าวพบว่า ผลจากแบบวัดความเครียดก่อนการทดลอง มีคะแนนความเครียด 

ค่าเฉลี่ย เท่ากับ 52.92  คะแนน และมีคะแนนหลังการทดลอง ค่าเฉลี่ย เท่ากับ 41.35 คะแนน พนักงาน

ดูแลผู้สูงอายุมีคะแนนความเครียดลดลงอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05

ผลการเปรียบเทียบคะแนนความเครียดหลังการทดลอง 1 เดือน

	 ตารางแสดง ค่าเฉลี่ย  ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่าสถิติทดสอบที่ และระดับนัยส�ำคัญทางสถิติ ใน

การทดสอบเปรียบเทียบคะแนนหลังการทดลอง กับ หลังการทดลองผ่านไป 1 เดือน

การเปรียบเทียบคะแนน

ความเครียด

ระดับความเครียด t df Sig

1 tailedX S.D.

หลังเสร็จสิ้นการทดลอง

ทันที

40.50 7.39

1.57 13 0.13
ระยะติดตามผลการ

ทดลอง 1 เดือน

41.35 8.41

	 จากตารางดังกล่าวพบว่า ผลจากแบบวัดความเครียดหลังการทดลอง มีคะแนนความเครียด  

ค่าเฉล่ีย เท่ากับ 40.50  คะแนน และมีคะแนนช่วงติดตามผลหลังการทดลอง 1 เดือน ค่าเฉลี่ย เท่ากับ 

41.35 คะแนน เมื่อเปรียบเทียบคะแนนหลังการทดลองและช่วงติดตามผลหลังการทดลอง 1 เดือนพบว่า 

ไม่แตกต่างกัน
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อภิปรายผลการวิจัย
	 การอภิปรายผลการวิจัย เรื่อง “ผลของโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธของพนักงาน
ดูแลผู้สูงอายุ” ผู้วิจัยขออภิปรายผลการวิจัยดังนี้
	 1.	 ผลของการศึกษาระดับความเครียดของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ ในศูนย์ดูแลผู้สูงอายุ จ�ำนวน 
59 คน ผูว้จิยัได้แบ่งตามเกณฑ์ไว้ดังนีค้อื มคีวามเครยีดอยูใ่นระดบัเลก็น้อย มจี�ำนวน 1 ราย มคีวามเครยีด
ในระดับปานกลาง มีจ�ำนวน 32 ราย มีความเครียดในระดับสูง มีจ�ำนวน 20 ราย และมีความเครียดใน
ระดับรุนแรง มีจ�ำนวน 6 ราย และในภาพรวมนั้นมีค่าเฉลี่ยอยู่ที่ 41.14 คือมีคะแนนความเครียดอยู่ใน
ระดับปานกลาง ซึ่งสอดคล้องกับนักวิจัยของ กัญนิกา อยู่ส�ำราญ (2565) ได้ศึกษาวิจัยระดับความเครียด
ของผู้ดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิงในอ�ำเภอเมือง จังหวัดนครราชสีมา พบว่าผู้ดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะพึ่งพิง 
มีความเครียดอยู่ในระดับปานกลาง รวมถึงมีภาวะการตอบสนองต่อสิ่งเร้าท�ำให้เกิดความเครียดและ
ปัญหาต่าง ๆ ส่งผลให้ผู้ดูแลต้องใช้ความพยายามในการจัดการความเครียดที่เกิดขึ้นและหากปล่อยไว ้
ความเครยีดนัน้สามารถส่งผลกระทบต่อการเจบ็ป่วยทางด้านจติใจได้อกีด้วย และยงัสอดคล้องกบัการศึกษา
ระดับความเครียดของ สุดาสินี สุทธิฤทธิ์ (2564) ได้ท�ำการศึกษาระดับความเครียดของผู้ดูแลผู้สูงอายุ
กลุ่มติดเตียง จังหวัดสุราษฎร์ธานีพบว่าผู้ดูแลผู้สูงอายุกลุ่มติดเตียงส่วนใหญ่มีความเครียดอยู่ในระดับ
ปานกลาง รองลงมามคีวามเครยีดระดบัสงู และมคีวามเครยีดระดบัรนุแรง และมคีวามเครยีดระดบัเลก็น้อย
ตามล�ำดับ ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความเครียดของผู้ดูแลผู้สูงอายุกลุ่มติดเตียงนั้นคือ ความสัมพันธ์
ระหว่างผู้ดูแลรวมถึงการขาดประสบการณ์การดูแลผู้สูงอายุ และการไม่มีเวลาผ่อนคลายตนเอง และยัง 
สอดคล้องกับการศกึษาของ อรทยั วงค์อนิอยู ่และคณะ (2562) ได้ท�ำการวจัิยเพ่ือศกึษาถงึระดับความเครียด
และภาระของผูด้แูลผูป่้วยทีไ่ด้ใช้แบบวดัความเครยีดและการสัมภาษณ์ ผลการวจัิยพบว่าผู้ดูแลมคีวามเครียด
อยู่ในระดับปานกลาง ถึงระดับสูง และความเครียดยังส่งผลให้เกิดปัญหาด้านสุขภาพและโรคประจ�ำตัว 
เช่น ความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน ปัญหาครอบครัว ปัญหาชีวิตคู่และการด�ำเนินชีวิตประจ�ำวันของ 
ผู้ดูแล เป็นต้น
	 2. จากการศึกษาพบว่า ภายหลังจากท่ีกลุ่มทดลองได้เข้ารับโปรแกรมการจัดการความเครียด 
เชิงพุทธเสรจ็สิน้แล้ว ผูว้จิยัได้สรปุผลเปรยีบเทยีบคะแนนจากแบบวดัความเครยีดก่อนการทดลอง มคีะแนน
ความเครยีด  โดยมค่ีาเฉลีย่ เท่ากับ 52.92  คะแนน และคะแนนหลงัการทดลอง ค่าเฉลีย่เท่ากับ 41.35 คะแนน 
เมือ่เปรยีบเทยีบคะแนนก่อนและหลงัการทดลองพบว่า พนกังานดูแลผู้สูงอายมุคีะแนนความเครียดลดลง 
อย่างมนียัส�ำคัญทางสถติทิีร่ะดับ 0.05 สาเหตทุีท่�ำให้ความเครียดของกลุ่มทดลองลดลงน้ันมาจากการได้ผ่าน
กระบวนการของโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธอย่างมีคุณภาพ เนื่องจากกระบวนการของ
การจัดท�ำโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ มีการออกแบบกิจกรรมไว ้
อย่างเหมาะสมให้กบัผูเ้ข้าร่วมกจิกรรม โดยมลี�ำดบัการจัดกจิกรรมท้ังหมด 8 กจิกรรม แต่ละกจิกรรมนัน้ 
จะมีวัตถุประสงค์ เนื้อหาสาระส�ำคัญ ระยะเวลา สื่อการเรียนรู้ และการด�ำเนินกิจกรรมนั้นจะเน้นไปที ่

การปฏบิตัจิรงิ และการจดัการความเครยีดโดยใช้หลกัธรรมค�ำสอนเชงิพุทธสอดแทรกเข้าไปในเนือ้หาของ 
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กจิกรรม เช่น สตปัิฏฐาน 4 การฝึกอยูกั่บความมสีติ รูเ้ท่าทนัอารมณ์ โยนโิสมนสกิาร ไม่ลุ่มหลง ยดึติดท�ำให้

เข้าใจสภาวะการเปลี่ยนแปลง เกิดขึ้น ตั้งอยู่ ดับไปของสังขาร กฎไตรลักษณ์ รู้จักคิดพิจารณาอย่างเป็น 

ระเบยีบ มเีหต ุ และหลกัปัญญา 3 การศกึษาความรูเ้พือ่ให้เกดิปัญญา เพ่ือให้ทกุคนได้ตระหนกัรู ้ รู้ตวัเอง 

รกัตัวเอง กอดตวัเอง การยอมรบัตวัเอง ภูมใิจในตัวเอง เข้าใจตวัเองและเข้าใจผูอ้ืน่ คอื การมคีวามเมตตา

กรณุาต่อกนั การให้อภัยซึง่กันและกนั การเรยีนรู้ปัญหา การเข้าใจปัญหา การแก้ไขปัญหา และการจัดการ

กบัความเครยีดทีเ่กดิขึน้ ซ่ึงสอดคล้องกบัการศกึษาวจัิยของ ณฐัธญัญา ประสิทธิศ์าสตร์ (2561) ได้ศกึษา 

ผลของโปรแกรมเสรมิสร้างแรงจงูใจภายในต่อทกัษะการจัดการความเครียดของนกัศกึษาพยาบาล โดยใช้ 

กระบวนการทัง้หมด 8 กจิกรรม พบว่าผลการวิจยัสรปุได้คอื 1) คะแนนเฉลีย่ทกัษะการจดัการความเครยีด

ของกลุม่ทดลองทีไ่ด้รบัโปรแกรมเสรมิสร้างแรงจงูใจภายใน ภายหลังการได้รับโปรแกรมสริมสร้างแรงจูงใจ 

ภายใน (M = 64.11, SD - 10.86) สงูกว่าก่อนได้รับโปรแกรม (M = 51.34, SD = 12.36) อย่างมีนยัส�ำคญั 

ทางสถิติ (t = 7.16, p <0.001) 2) ผลต่างของคะแนนเฉลี่ยทักษะการจัดการความเครียดของนักศึกษา

พยาบาลระหว่างก่อนและหลังได้รับโปรแกรมเสริมสร้างแรงจูงใจภายในของกลุ่มทดลอง (5 = 12.77, SD 

= 12.60) สงูกว่ากลุม่ควบคมุ (D = 23, SD = 1.22) อย่างมนียัส�ำคญัทางสถิติ (t = 7.23, p <0.001) 

จึงเป็นแนวทางในการน�ำไปปรบัใช้ในการฝึกอบรมให้ความรูเ้พือ่พฒันาทกัษะการจัดการความเครยีดต่อไป 

และยงัสอดคล้องกับงานวจัิยของนางสุวรรณา เชยีงขุนทด (2561) ได้ศกึษาการพัฒนาโปรแกรมการจดัการ

ความเครยีดตามแนวพทุธจติวทิยาส�ำหรบันกัศกึษาคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลัยสยาม ได้ผลสรุปว่า 

ผลการเปรียบเทียบความเครียดของกลุ่มทดลองระหว่างก่อนและหลังการอบรมมีความแตกต่างกัน

อย่างมีนัยส�ำคัญ ภายหลังการเข้าโปรแกรมการจัดการความเครียดตามแนวพุทธจิตวิทยา พบว่าใน

การลดความเครียดขณะฝึกปฏิบัตินักศึกษาส่วนใหญ่จะใช้ การหายใจ การเจริญสติ การให้การปรึกษา

แบบกลุ่มเชิงพุทธท�ำให้เข้าใจตนเองและบุคคลอื่นมากขึ้น สามารถเผชิญหน้ากับปัญหาและมีการวางแผน

แก้ปัญหา ที่จะช่วยลดภาวะความกดดันจากสถานการณ์ที่เข้ามากระทบ ท�ำให้สามารถจัดการกับ

ความเครียดได้ 

	 3. 	 หลงัเสรจ็สิน้การทดลองผ่านไปแล้ว 1 เดือนเป็นช่วงของการติดตามผลหลังการทดลอง ผูวิ้จัย

ได้ท�ำการประเมินวัดผลระดับความเครียดของพนักงานดูแลผู้สูงอายุกลุ่มทดลองที่ผ่านการเข้าโปรแกรม

ทั้ง 14 คนพบว่าพนักงานดูแลผู้สูงอายุ มีคะแนนความเครียด ค่าเฉลี่ย เท่ากับ 41.35 คะแนน เมื่อน�ำเข้า 

สถิติเปรียบเทียบคะแนนหลังการทดลอง และช่วงติดตามผลหลังการทดลองผ่านไปแล้ว 1 เดือน พบว่า 

ไม่แตกต่างกัน จึงเปรียบเทียบได้ว่าเมื่อพนักงานดูแลผู้สูงอายุได้เข้าสู่กระบวนการเสริมสร้างทักษะ

การเรียนรู้แนวทางในการจัดการกับความเครียดของโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธที่ผ่านมา 

สิง่ทีก่ลุม่ทดลองได้รบันัน้ยงัมคีวามคงอยูใ่นจติใจและอยูใ่นแนวคดิแนวปฏบิติั ทัง้ยงัสามารถออกดอกออกผล 

ท�ำให้พนักงานสามารถน�ำไปบริหารจัดการกับความเครียดที่เกิดขึ้นได้อย่างมีประสิทธิภาพไม่แตกต่าง

หลังจากการอบรม
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ข้อเสนอแนะ

	 จากผลการวิจัยจะเห็นได้ว่าโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ

สามารถน�ำมาใช้เพื่อลดความเครียดของพนักงานดูแลผู้สูงอายุได้เป็นอย่างดี ดังนั้นผู้วิจัยจึงขอเสนอแนะ

ดังนี้

	 1.	 ข้อเสนอแนะเพื่อการน�ำโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธของพนักงานดูแล

ผู้สูงอายุไปใช้

		  1) 	 ศึกษากระบวนการและขั้นตอนการด�ำเนินกิจกรรม ตลอดจนถึงแนวคิดทฤษฎีที่จ�ำเป็น

การสอดแทรกหลักธรรมค�ำสอนให้ละเอียดมากขึ้น

		  2) 	 ศึกษาหลักธรรมให้สอดคล้องกับกลุ่มเป้าหมายที่ต้องการ 

		  3)	 จากการวิจัยครั้งนี้มีผู้เข้าร่วมกลุ่มทดลองเป็นศาสนาอิสลาม ที่สอดแทรกทางพระพุทธ

ศาสนาแต่มีผู้เข้าร่วมมีความหลากหลายทางศาสนา ควรท�ำความเข้าใจและแนะน�ำกระบวนการต่าง ๆ 

ให้เข้าใจ อธิบายขั้นตอน วิธีการต่าง ๆ สุดท้ายคือความสมัครใจเข้าร่วมกิจกรรม เพื่อการท�ำกิจกรรมจะ

ได้ด�ำเนินไปอย่างมีประสิทธิภาพ

		  4)	 เพื่อเป็นการเตรียมความพร้อมของผู้เข้าอบรม ควรมีการนัดหมายพบปะพูดคุยถึง

กระบวนการต่าง ๆ ให้กับผู้เข้าร่วมอบรมอย่างน้อย 1-2 ครั้ง ก่อนการเข้าอบรม

	 2.	 ข้อเสนอแนะเชิงนโยบาย

		  1) จากผลการวิจัยจะเห็นได้ว่า โปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธของพนักงานดูแล

ผู้สูงอายุสามารถน�ำมาใช้เพื่อลดความเครียดของพนักดูแลผู้สูงอายุได้เป็นอย่างดี ดังนั้น ผู้วิจัยจึงเสนอให้

สถานประกอบการดูแลผู้สูงอายุหรือองค์กรสาธารณสุขภาครัฐและเอกชน หรือหน่วยงานอื่น ๆ ที่มีภาวะ

ความเครียดได้ก�ำหนดให้มีการส่งเสริมให้พนักงานได้มีโอกาสเข้าร่วมกิจกรรมการจัดการความเครียด

เชิงพุทธ เพื่อเป็นทักษะในการลดความเครียดที่เกิดข้ึนในตัวบุคคลรวมถึงการควบคุมอารมณ์ของตนเอง

เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการท�ำงานในองค์กร

	 3.	 ข้อเสนอแนะส�ำหรับการวิจัยครั้งต่อไป

		  1)	 จากการวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยมีข้อสังเกตว่าการจัดโปรแกรมการจัดการความเครียดเชิงพุทธ

โดยมีกิจกรรมทั้งหมด 8 กิจกรรมนั้นเป็นสิ่งที่พอดี แต่ผู้วิจัยยังพบข้อบกพร่องบางประเด็นที่ยังไม่สามารถ

เพ่ิมเติมในกิจกรรมนั้นได้เนื่องจากเวลาเป็นตัวก�ำหนดกิจกรรม ดังนั้น การวิจัยครั้งต่อไปผู้วิจัยสามารถ

เพิ่มจ�ำนวนครั้งของกิจกรรมให้มากกว่าแปดกิจกรรมขึ้นไปได้ ทั้งนี้เพื่อจะได้ศึกษาว่ามีผลต่อความเครียด

และช่วยลดความเครียดได้มากน้อยอย่างไร

		  2)	 จากการทดลองพบว่าระยะเวลาที่ใช้ในบางกิจกรรม 90 นาทีต่อครั้ง สามารถจัดได้พอดี

กับกิจกรรม แต่ในบางกิจกรรมที่มีการปฏิบัติ เช่น พบธรรมน�ำใจ อยู่อย่างไรให้มีความสุข ลมหายใจสลาย

เครียดนั้น ต้องมีการแชร์ประสบการณ์หรือแลกเปลี่ยนการเรียนรู้ หรือกิจกรรมในลักษณะแบบนี้การใช้
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เวลา 90 นาทีจึงไม่เพียงพอ ดังนั้น ในการวิจัยครั้งต่อไปจึงขอเสนอแนะให้ผู้วิจัยได้พิจารณารายละเอียด

ขั้นตอนให้เหมาะสมกับช่วงเวลาดังกล่าว

		  3)	 เนื่องจากการจัดกิจกรรมในครั้งนี้ของพนักงานดูแลผู้สูงอายุ ซึ่งผู้วิจัยได้บูรณาการ 

สี่หลักธรรมเข้ามาใช้แต่เมื่ออบรมแล้วเราพบว่ายังมีหลักธรรมที่มีความจ�ำเป็นที่จะต้องเพิ่มให้กับพนักงาน

ดูแลผู้สูงอายุอีกคือ อริยมรรค มีองค์ 8 และพรหมวิหาร 4 เพื่อน�ำไปเสริมสร้างทักษะการท�ำงาน และเกิด

ความรักความเมตตา ปรารถนาให้เกิดความสุข วางใจเป็นกลาง ดังนั้น ขอข้อเสนอแนะให้ผู้วิจัยครั้งต่อไป

น�ำหลักธรรมดังกล่าวเข้ามาบูรณาการในกิจกรรม ทั้งนี้เพื่อจะได้ศึกษาว่ามีผลต่อความเครียดและช่วยลด

ความเครียดได้มากน้อยอย่างไร
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