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บทคัดย่อ 

 บทความนี้น าเสนอโปรแกรมพัฒนาคุณลักษณะจิตสาธารณะส าหรับอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ าหมู่บ้านตามหลักพุทธจิตวิทยา การวิธีวิจัยนี้เป็นการวิจัยแบบผสมวิธี ประชากรได้แก่อาสาสมัคร

ประจ าหมู่บ้าน จ านวน 100 คน คัดเลือกกลุ่มตัวอย่างโดยการสุ่มอย่างง่ายเข้ากลุ่มทดลองและกลุ่ม

ควบคุม กลุ่มละ 30 คน เครื่องมือที่ใช้ประกอบด้วย 1) กระบวนการจิตสาธารณะส าหรับอาสาสมัคร

สาธารณสุขตามหลักพุทธจิตวิทยา  2) แบบสอบถามวัดจิตสาธารณะ ที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น ตรวจสอบ

คุณภาพเครื่องมือโดยตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาจากผู้เช่ียวชาญ การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ

โดยการวิธีวิเคราะหข์้อมูลเชิงเนื้อหา และการวิเคราะหข์้อมูลเชิงปริมาณใช้สถิติประกอบด้วย ค่าร้อยละ 

ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ค่า t-test  และค่า One-way ANOVA  

ผลการศึกษาวิจัยพบว่า ผลการใช้กระบวนการจิตสาธารณะส าหรับอาสาสมัครสาธารณสุข

ตามหลักพุทธจิตวิทยาด้วยการเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ย พบว่า  1) ระยะก่อนการทดลองกลุ่มตัวอย่าง

มีจิตสาธารณะด้านความคิดและพฤติกรรมระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมไม่แตกต่างกัน 2) 

ระยะหลังการทดลองและระยะติดตาม คะแนนเฉลี่ยจิตสาธารณะด้านความคิดและพฤติกรรม ระหว่าง

กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมแตกต่างกัน อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยคะแนนเฉลี่ยจิต

สาธารณะด้านความคิดและพฤติกรรม ของกลุ่มทดลองมากกว่ากลุ่มควบคุม 3) คะแนนเฉลี่ยจิต

สาธารณะด้านความคิดและพฤติกรรม ระยะก่อน หลังและติดตามการทดลองในกลุ่มทดลองแตกต่าง

กันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และ 4) คะแนนเฉลี่ยจิตสาธารณะด้านความคิดและ
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พฤติกรรม ระยะก่อนทดลองการ ระยะหลังการทดลองและระยะติดตามการทดลองในกลุ่มควบคุมไม่

แตกต่างกัน 
 

ค าส าคัญ: การพัฒนาจติสาธารณะ; อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมูบ่้าน; พุทธจิตวิทยา 

 

ABSTRACT 

This Article aimed to study the effects of a public mind development process according to 

Buddhist psychology principles of the volunteers from the village public health. It is a mixed 

method research. The population is 100 village health volunteers. The sample groups were 

selected by simple random sampling. They were divided into two groups, the experimental group 

and the control group consisting of 30 students each. The research instruments were 1) a public 

mind development process for the volunteers from the public health according to Buddhist 

psychology. 2) Questionnaire for measuring public mind created by the researcher was tested the 

instrument quality, content validity by 5 experts. The qualitative data was analyzed by content 

analysis. Statistics used for quantitative data analysis consisted of percentage, mean, standard 

deviation, t-test and One-way ANOVA. 

The results of the research found that the effects of using public mind process for the 

volunteers from public health according to Buddhist psychology with comparing the average score 

found that 1) before the experiment, the sample group had the same public mind on thought and  

behavior between the experimental group and the control group. 2) Post-experiment and follow-

up phase, the average score of public mind on thought and behavior between the experimental 

group and the control group was different with statistical significance at the level of .05. The 

average score of public mind on thought and behavior of the experimental group was higher than 

the control group. 3) The average score of public mind on thought and behavior before, after, and 

follow   up in the experimental group were different with the statistical significant at the level of 

.05. Different pairs, the average score of public mind on thought and behavior, the post test score 

was higher than pretest with statistical significant at the level of .05. The mean of post test and 

follow - up phase were not different. 4) The average score of public mind on thought and 

behavior, before, after and flow-up the experiment in the control group were not different. 

 

Keywords: Public Mental Development; Village Health Volunteers; Buddhist Psychology 
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บทน า 

พระราชด ารัสพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวตอนหนึ่งที่ว่า “จิตใจที่เปี่ยมด้วยความปรารถนาดี 

และความเป็นอันหนึ่งอันเดียวกันของทุกคน ทุกฝ่าย ท าให้ข้าพเจ้าเห็นแล้วมีก าลังใจมากขึ้น นึกถึง

คุณธรรมซึ่งเป็นที่ตั้งแห่งความรัก ความสามัคคีที่ท าให้คนไทยเราสามารถร่วมมือร่วมใจกันรักษาและ

พัฒนาชาติบ้านเมืองให้เจริญสืบต่อกันไปได้ตลอดรอดฝั่ง (ส านักราชเลขาธิการ, 2559) จิตส านึกต่อ

ส่วนรวม เป็นลักษณะหนึ่งของจติสาธารณะ (ธนิดา  ทองมีเหลือ และคณะ, 2550) ปัจจุบัน ก าลังได้รับ

ความสนใจ และควรต้องเร่งพัฒนาเป็นอย่างยิ่ง เพราะคนที่มี “จิตสาธารณะ” จะคิดถึงส่วนรวมของ

สังคมเป็นส าคัญ จึงเป็นสิ่งที่สังคมต้องการ กอปรกับในปี พ.ศ.2558 ประเทศไทยก้าวเข้าสู่ประชาคม

อาเซียน ซึ่งการสร้างสังคมให้พลเมืองของประเทศสมาชิกอาเซียน อยู่ร่วมกันฉันญาติมิตร ในลักษณะ

สังคม เอื้ออาทร การอยู่ร่วมกันท่ามกลางความหลากหลาย ตามวิถีประชาธิปไตย ในฐานะสมาชิกที่ดี

ของชุมชน จึงจ าเป็นต้องปลูกฝังคนไทยให้มีจิตส านึกของพลเมืองดี มีความสนใจและความเป็นไปของ

สังคม มีจิตสาธารณะ ปลุกจิตส านึกของบุคคลให้รู้จักการเสียสละ ร่วมแรงร่วมใจ และร่วมมือในการ

ท าประโยชน์เพื่อสังคม และส่วนรวม (ส านักคณะกรรมการการศึกษาขั้นพื้นฐาน, 2554)  

จิตสาธารณะ เป็นจิตส านึกเพื่อส่วนรวม นับเป็นรากฐานส าคัญด้านจิตใจที่จะเป็นพลัง

ขับเคลื่อนให้ประชาชนชาวไทยมีการแสดงออกถึงส านึกรับผิดชอบต่อหน้าที่ของตนที่มีต่อตนเอง ผู้อื่น

และสังคมส่วนรวม อันจะสร้างประโยชน์ ก่อให้เกิดการพัฒนาแก่สังคม ช่วยลดปัญหาที่เกิดขึน้ในสังคม 

และเป็นการพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชาชน การพัฒนาจิตสาธารณะสามารถท าได้โดยปลูกฝัง

จิตส านึกความรับผิดชอบต่อตนเอง เพื่อไม่ให้เกิดผลกระทบและเกิดความเสียหายต่อส่วนรวม และ

ส่งเสริมให้มีบทบาทต่อสังคมในการรักษาประโยชน์ของส่วนรวม เพื่อแก้ปัญหาสร้างสรรค์สังคม 

นับเป็นความรับผิดชอบต่อตนเองและสังคม การเสริมสร้างจิตสาธารณะซึ่งเป็นความรับผิดชอบที่

เกิดขึ้นภายใน เกิดจากความรู้สึกนึกคิด และจิตใต้ส านึก จะเป็นสิ่งที่ส่งผลมาสู่การกระท าภายนอก 

ดังนั้นการจัดการศึกษาเพื่อเสริมสร้างจิตสาธารระไม่ใช่เพียงแต่ให้เข้าใจความหมาย และความส าคัญ

เท่านั้น แต่ต้องท าใหผู้เ้รียนเกิดการยอมรับ และตระหนักในความส าคัญของการมีจิตสาธารณะ หรอืท า

ให้เกิดเจตคติที่ดีต่อการมีจติสาธารณะ แนวทางการสร้างจติสาธารณะสามารถปฏิบัติได้หลายประการ 

ได้แก่ การเสริมสร้างวินัยในตนเอง ส่งเสริมให้เข้าใจความส าคัญต่อสิ่งแวดล้อม ให้ตระหนักถึง

ผลกระทบที่เกิดขึน้แก่สังคม และให้ยึดหลักธรรมในการด าเนินชีวติ (จันทิรา ธนสงวนวงศ์, 2559) 

 อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน หรือ อสม. เป็นรูปแบบส าคัญของการมีส่วนร่วมของ

ชุมชนในการพัฒนานโยบายสาธารณสุขมูลฐานที่มกีารด าเนินการมานานกว่าสามทศวรรษในบริบทของ

สังคมไทยที่มีการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็วทั้งทางเศรษฐกิจ สังคม การเมือง รวมทั้งสถานการณ์

สุขภาพ อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.) ปัจจุบัน มี จ านวน 1,047,800 คน (กระทรวง

สาธารณสุข, 2558) กระจายทุกจังหวัดในประเทศไทย ภารกิจของอาสาสมัครสาธารณสุข ดั่งค า
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ปฏิญาณตนของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน (อสม.)   ที่ว่า ขอเดชะ  ฝ่าละอองธุลีพระบาท

ปกเกล้าปกกระหม่อม ข้าพระพุทธเจ้า เหล่าอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน  ขอถวายสัตย์

ปฏิญาณต่อฝ่าละอองธุลีพระบาท ว่าข้าพเจา้ จะจงรักภักดีต่อชาติ ศาสนา พระมหากษัตริย์ และจะท า

หน้าที่เป็นตัวแทนของหมู่บ้านในการ แก้ข่าวร้าย กระจายข่าวดี   ชี้บริการ ประสานงานสาธารณสุข 

บ าบัดทุกข์ประชาชนและด ารงตนเป็นตัวอย่างที่ดี ด้วยความรักเอื้ออาทร เพื่อประโยชน์สุขของ

ประชาชน โดยให้ประชาชนมีส่วนร่วมในการดูแลสุขภาพตนเอง ครอบครัว ชุมชน และสังคมอย่าง

ต่อเนื่อง ด้วยความเมตตา เสียสละ เพื่อส่วนรวม โดยมุ่งหวังประโยชน์สุขของเพื่อนมนุษย์เป็นที่ตัง้สบืไป    

 ตลอดระยะเวลาที่ผ่านมา อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน ได้รับการยอมรับจากทุกภาค

ส่วนในสังคมว่าเป็นพลังส าคัญร่วมกับบุคลากรสาธารณสุขในการพัฒนาสุขภาพคนไทยโดยเฉพาะพืน้ที่

ในชนบทให้มคีุณภาพชวีิตที่ดีขึ้น 

 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 

 เพื่อน าเสนอโปรแกรมพัฒนาคุณลักษณะจิตสาธารณะส าหรับอาสาสมัครสาธารณสุข

ประจ าหมูบ่้านตามหลักพุทธจิตวิทยา  

 

วิธีด าเนินการวิจัย 

ผู้วิจัยได้ออกแบบด้วยวิธีวิจัยแบบผสมวิธี (Mixed Methods Research) ด้วยวิธีการเชิง

คุณภาพเพื่ออธิบายผลการวิจัยเชงิปริมาณ และได้ก าหนดระยะการศึกษาเป็น 3 ระยะ ดังนี้ 

 ระยะที่ 1 สังเคราะห์แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับหลักจิตวิทยาและหลักพุทธธรรมในการพัฒนา

จิตสาธารณะเชิงพุทธ โดยการศึกษาคัมภีร์พระไตรปิฎก อรรถกถาหรือฎีกาช้ันรองลงมา และ

แหล่งข้อมูลทุติยภูมิ (Secondary Source) ได้แก่ หนังสือ เอกสาร บทความ วิทยานิพนธ์และสารบรรณ

อื่นๆ ที่เกี่ยวข้องกับหลักค าสอนทางพระพุทธศาสนา แนวคิดทฤษฎีทางจิตวิทยาที่เกี่ยวข้องกับปัจจัย

การสร้างจิตสาธารณะ และการรวบรวมข้อมูลจากการจากการสังเกตการเข้าร่วมกิจกรรมของ

อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน เพื่อพัฒนาจิตสาธารณะของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ า

หมูบ่้าน ให้สามารถน าหลักธรรมไปใช้ในการด ารงชีวติประจ าวันได้อย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผล  

ระยะที่ 2  สร้างโปรแกรมจิตสาธารณะส าหรับอาสาสมัครสาธารณสุขตามหลักพุทธ

จิตวิทยา 

การสร้างโปรแกรมจิตสาธารณะส าหรับอาสาสมัครสาธารณสุขตามหลักพุทธจิตวิทยา

พัฒนามาจากข้อมูลจากการวิเคราะห ์สังเคราะห ์องค์ความรู้ที่ได้จากการศกึษาในระยะที่ 1  
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ระยะที่ 3  น าเสนอโปรแกรมพัฒนาคุณลักษณะจิตสาธารณะส าหรับอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านตามหลักพุทธจิตวิทยา  

 ขั้นตอนที่ 1 การออกแบบการวิจัยด้วยวิธีการเชิงปริมาณ (Quantitative Research 

Design) 

    ผู้วิจัยใช้การศึกษาด้วยวิธีการเชิงปริมาณ (Quantitative Research) เพื่อตอบวัตถุประสงค์ข้อที่ 3 

คือ เพื่อน าเสนอผลของวัตถุประสงค์ข้อที่ 3  เพื่อศึกษาผลของการใช้โปรแกรมการพัฒนาจิตสาธารณ

ตามหลักพุทธจิตวิทยาของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมูบ่้าน โดยการวิจัยแบบกลุ่มทดลอง  

 ผู้วิจัยติดตามผลกลุ่มทดลองเป็นเวลา 1 เดือน ด้วยการพบกลุ่มกับอาสาสมัครสาธารณสุขที่

เป็นกลุ่มทดลอง ต่อเนื่อง 5 อาทิตย์ และสัมภาษณ์เชิงลึกอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน เพื่อ

ประเมินผลการทดลองเชิงคุณภาพ ซึ่งจะเป็นการสะท้อนการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมของอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านกลุ่มที่เกิดการเปลี่ยนแปลงไป  โดยมีตัวอาสาสมัครสาธารณสุขเองเป็นผู้

สะท้อนการเปลี่ยนแปลงของตนเอง  สมาชิกในครอบครัว และญาติสะท้อนในมุมมองของผู้สังเกต

พฤติกรรมใกล้ชิด เพื่อให้เป็นการตรวจสอบและวิเคราะหข์้อมูลแบบสามเส้า (Triangulation)  

ขั้นตอนที่   2  การออกแบบการวิจัยด้วยวิธีการเชิงคุณภาพ (Qualitative Research  

Design) 

 เป็นการออกแบบการวิจัยโดยใช้วิธีการศึกษาเชิงคุณภาพประกอบด้วย การวิจัยภาคสนาม

โดยการสัมภาษณ์เชิงลึก (In-depth Interview) เพื่อพัฒนาจติสาธารณะส าหรับอาสาสมัครสาธารณสุข

ตามหลักพุทธจิตวิทยา. การยืนยันหรืออธิบายเพิ่มเติมกับข้อมูลเชิงปริมาณ  การศึกษาเกี่ยวจิต

สาธารณะและทราบถึงสภาพปัญหาและความต้องการพัฒนาตามวัตถุประสงค์ข้อค าถามการวิจัย 

 2.1 การก าหนดกลุ่มผู้ให้ขอ้มูลส าคัญ (Key Informants) 

 ส าหรับการศึกษาในภาคสนาม ผู้วจิัยได้สุ่มอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านที่เป็นกลุ่ม

ทดลอง และสัมภาษณ์เชิงลึกอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน รวม 15 คน 

 2.2  การสรา้งและตรวจสอบคุณภาพเครื่องมอื 

 การเก็บรวบรวมข้อมูลในระยะที่ 1 ของการวิจัยเชิงคุณภาพ ผู้วิจัยได้ออกแบบเครื่องมือเพื่อ

ใช้เก็บข้อมูลในการศกึษาภาคสนาม ดังนี้ 

2.3  การก าหนดวิธีการเก็บข้อมูลภาคสนาม 

ผู้วิจัยได้ด าเนินการศึกษาโดยการติดต่อเพื่อขอนัดหมายและขอสัมภาษณ์อาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ าหมู่บ้านตามคุณสมบัติที่ก าหนดไว้ข้างต้น โดยการใช้เครื่องมือคือแบบสัมภาษณ์เชิง

ลึก แล้วน าข้อมูลที่ได้มาเรียบเรียงแยกแยะและวิเคราะห์ ตลอดจนสังเคราะห์เพื่อน าเสนอผลการสร้าง

เสริมจติสาธารณะความเป็นอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมูบ่้าน  
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ผลการวิจัย 

 โปรแกรมพัฒนาคุณลักษณะจิตสาธารณะส าหรับอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน

ตามหลักพุทธจิตวิทยา  

ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า  กลุ่มทดลอง เป็นเพศหญิง ร้อยละ 60.00 เพศชาย 

ร้อยละ 40.00 อายุ 51 – 60 ปี ร้อยละ 40.00 รองลงมา อายุ 41 - 50 ปีร้อยละ 26.67 จบการศึกษา

ระดับประถมศึกษาหรือเทียบเท่า ร้อยละ 33.33 รองลงมา จบการศึกษาระดับปริญญาตรี ร้อยละ 

30.00 ท าอาชีพ เกษตรกร ท านา ท าสวน หรือเกษตรอื่นๆ ร้อยละ 100.00 ลุ่มควบคุม เป็นเพศหญิง 

ร้อยละ 60.00 เพศชาย ร้อยละ 40.00 อายุ 41 - 50 ปีร้อยละ 36.67 รองลงมา อายุ 51 – 60 ปีร้อย

ละ 33.33 จบการศึกษาระดับประถมศึกษาหรือเทียบเท่า และระดับปริญญาตรี ร้อยละ 33.33 

รองลงมาได้แก่ จบการศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนปลายหรือเทียบเท่า ร้อยละ 23.33 ท าอาชีพ 

เกษตรกร ท านา ท าสวน หรอืเกษตรอื่นๆ ร้อยละ 100.00    

 ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความคิดและพฤติกรรมการเป็นจิตสาธารณะระหว่างกลุ่ม

ทดลองและกลุ่มควบคุมระยะก่อนการทดลองไม่แตกต่างกัน ระยะหลังการทดลอง พบว่า คะแนนเฉลี่ย

ความคิดและพฤติกรรมการเป็นจิตสาธารณะของกลุ่มทดลองมากกว่ากลุ่มควบคุม โดยกลุ่มทดลองมี

คะแนนเฉลี่ยทางด้านความคิดและพฤติกรรมสูงกว่ากลุ่มควบคุม ในระยะติดตามผล 1 เดือน พบว่า 

คะแนนเฉลี่ยความคิดและพฤติกรรมการเป็นจิตสาธารณะของกลุ่มทดลองมากกว่ากลุ่มควบคุม โดย

กลุ่มทดลองมคีะแนนเฉลี่ยทางดา้นความคดิและพฤติกรรมสูงกว่ากลุ่มควบคุม เชน่กัน 

การเรียนรู้ในส่วนของการสร้างสัมพันธภาพความประทับใจโดยภาพรวมนั้นกลุ่มเป้าหมายเกิด

การเรียนรู้ความแตกต่างระหว่างบุคคล รู้จักตนเอง รู้จักผู้อื่น เข้าใจพฤติกรรมจากการเรียนรู้

พฤติกรรมสัตว์แต่ละประเภทเปรียบเทียบกับกลุ่มเป้าหมาย การเรียนรู้บุคคลต้นแบบโดยน า 

ภาพเคลื่อนไหวพระราชกรณียกิจพระบาทสมเด็จพระเจ้าอยู่หัวภูมิพลอดุลยเดช รัชกาลที่ 9 แห่ง

ราชวงศ์จักกรี ท าให้เกิดความประทับใจบางคนน้ าตาไหลเมื่อคิดถึงพระองค์ท่าน ย้อนคิดถึงอดีตที่

พระองค์ท่านทรงงานทุกหนแห่งจากเหนือจดใต้ โดยไม่ทรงเหนื่อยและย้อท้อแม้ถิ่นธุรกันดาล 

ภาพเคลื่อนไหวผู้พิการชาวต่างชาติท าให้เรียนรู้ว่าแม้ร่างกายพิการแต่ยังสู้ชีวิตและเป็นต้นแบบให้ผู้ ย่อ

ท้อต่อโชคชะตาลุกขึ้นสู้ชีวิต การเรียนรู้ผู้ป่วยติดเตียง ไม่สามารถช่วยเหลือตัวเองได้ ท าให้เกิดการ

เรียนรู้ความทุกข์ของเพื่อนมนุษย์ การได้ช่วยเหลือเพื่อนมนุษย์ท าให้เกิดความสุขใจ ประกอบกับ

หลักธรรมที่ได้เรียนรู้หลักพุทธศาสนา พรหมวิหาร 4, ฆราวาสธรรม4 เป็นคุณลักษณะของจิตอาสา 

สังคหวัตถุ 4 เป็นวิธีการ ผลลัพธ์ที่ได้คือประโยชน์ 3 ท าให้กลุ่มเป้าหมายเกิดความต้องการที่จะเป็น

ผูน้ าต้นแบบการเรียนรูแ้ละถ่ายทอดความรูท้ี่ได้รับไปยังเพื่อนอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 
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องค์ความรู้ที่ได้รับ 

 

 

 
 

 

 

ภาพที่ 1 แสดงกระบวนการพัฒนาจิตสาธารณะของอาสาสมัครสาธารณสุข 

ประจ าหมู่บ้านตามหลักพุทธจิตวิทยา 

 

พื้นฐานจิตใจต้องมีหลักธรรมที่เป็นพื้นฐาน ในการพัฒนาคุณภาพจิต ได้แก่ พรหมวิหาร 4 

สมรรถภาพจิต ได้แก่  สั งคหวัตถุ  4 และฆราวาสธรรม 4  โดยมีหลักธรรมที่ เป็นผล ได้แก่              

อรรถประโยชน์ 3 

เป้าหมายที่ตอ้งการ คือ จิตสาธารณะ ดว้ยการคิดดี ท าดี พูดดี ตามทฤษฎีจริยธรรมของโคล

เยิรก์ ขั้นที่ 5 และ 6 

การบวนการที่น าไปสู่เป้าหมาย ประกอบด้วย 

1. Relationship หมายถึง ความสัมพันธ์ ความเป็นญาติกัน 

2. Self-Awareness หมายถึง การรับรู้ตนเอง 

3. Another Awareness หมายถึง การรับรู้ผู้อื่น 

4. Learning to Volunteer หมายถึง การเรียนรู้ที่จะเป็นอาสาสมัคร 

5. Practice to Volunteer หมายถึง การปฏิบัติที่จะเป็นอาสาสมัคร 

6. Cooperation Evaluation หมายถึง การประเมินผลองค์กร 

พรหมวิหาร 4 

ฆราวาสธรรม 4 

สังคหวัตถุ 4 

อรรถประโยชน์ 3 
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การเรียนรู้ในส่วนของการสร้างสัมพันธภาพความประทับใจโดยภาพรวมนั้นกลุ่มเป้าหมายเกิด

การเรียนรู้ความแตกต่างระหว่างบุคคล รูจ้ักตนเอง รูจ้ักผู้อื่น เข้าใจพฤติกรรม ท าให้กลุ่มเป้าหมายเกิด

ความต้องการที่จะเป็นผู้น าต้นแบบการเรียนรู้และถ่ายทอดความรู้ที่ได้รับไปยังเพื่อนอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน กระบวนการ ประกอบด้วย 1) การสร้างสัมพันธภาพ 2) การรู้จักตนเอง 3) 

การรู้จักผู้อื่น 4) เรียนรู้การเป็นจิตสาธารณะผ่านบุคคลต้นแบบ 5) ฝึกการเป็นจิตสาธารณะ 6) 

ประเมินผลการเรียนรู้ร่วมกัน 

 

อภิปรายผลการวิจัย 

โปรแกรมพัฒนาคุณลักษณะจิตสาธารณะส าหรับอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน

ตามหลักพุทธจิตวิทยา จากการสัมภาษณ์อาสาสมัครสาธารณสุข ผู้เช่ียวชาญด้านสาธารณสุขและ

ผูเ้ช่ียวชาญหลักธรรมและผู้เช่ียวชาญด้านจิตวิทยา สามารถน ามาสร้างโปรแกรมจิตสาธารณตามหลัก

พุทธจิตวิทยา สามารถสรุปได้ ดังนี้ 1. กิจกรรมเพื่อสร้างสัมพันธภาพ 2. กิจกรรมเพื่อรู้จักตนเอง 3. 

กิจกรรมเพื่อรู้จักผู้อื่น 4. เรียนรู้การเป็นจติสาธารณะผ่านต้นแบบ 5. ฝกึการเป็นจิตสาธารณะผา่นการ

แลกเปลี่ยนเรียนรู้และกระบวนการกลุ่ม และ 6. ประเมินผลการเรียนรู้ สอดคล้องกับสรณีย์  สายศร 

(2550) ศึกษาการบูรณาการหลักการทางพุทธศาสนาในการท างานจิตอาสา จากผลการวิจัยพบว่า 

ความหมายและแนวคิดของจิตอาสาในบริบทสังคมปัจจุบันหมายถึง การมีจิตอาสาที่อาสาช่วยเหลือ

ผู้อื่นให้พ้นจากความทุกข์ในรูปแบบต่างๆ หรือ ช่วยให้ผู้อื่นมีความสุขหรือมีชีวิตที่ดีขึ้น โดยที่ไม่หวังสิ่ง

ใดตอบแทน เป็นจิตที่ไม่นิ่งเฉย เมื่อพบปัญหาและความทุกข์เกิดขึ้นกับผู้อื่นและสังคม เป็นจิตที่พร้อมที่

จะเสียสละเวลา ก าลังกาย จิตใจ ทรัพย์สิน หรือสติปัญญาเพื่อก่อให้เกิดสิ่งที่ดีต่อผู้อื่นและสาธารณะ

ประโยชน์  

 

 

ผลของการใช้โปรแกรมการพัฒนาจิตสาธารณตามหลักพุทธจิตวิทยาของอาสาสมัคร

สาธารณสุขประจ าหมู่บ้าน 

 ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความคิดและพฤติกรรมการเป็นจิตสาธารณะระหว่างกลุ่ม

ทดลองและกลุ่มควบคุมระยะก่อนการทดลองไม่แตกต่างกัน ระยะหลังการทดลอง พบว่า คะแนนเฉลี่ย

ความคิดและพฤติกรรมการเป็นจิตสาธารณะของกลุ่มทดลองมากกว่ากลุ่มควบคุม โดยกลุ่มทดลองมี

คะแนนเฉลี่ยทางด้านความคิดและพฤติกรรมสูงกว่ากลุ่มควบคุม ในระยะติดตามผล 1 เดือน พบว่า 

คะแนนเฉลี่ยความคิดและพฤติกรรมการเป็นจิตสาธารณะของกลุ่มทดลองมากกว่ากลุ่มควบคุม โดย

กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ยทางด้านความคิดและพฤติกรรมสูงกว่ากลุ่มควบคุม เช่นกัน สอดคล้องกับ

พระก๋อมสอร์ท โชติรกขิโต (สวน) (2542) ได้สรุปลักษณะของจิตอาสาในพระพุทธศาสนาเถรวาทมี 4 
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ประการ  ได้แก่ 1) การแสดงออกด้วยความยินดีหรือเต็มใจ  เพื่อมุ่งมั่นท างานให้ส าเร็จ 2) การให้ธรรม

ทาน 3) การช่วยเหลือเกื้อกูลด้วยความเมตตา และ 4) การพัฒนาตนให้เข้ากับชุมชน ผู้วิจัยได้เสนอ

แนวทางในการศึกษาและพัฒนาลักษณะจิตอาสาไว้ 3 ประการ ได้แก่ ประการที่หนึ่ง นิสิตทุกคณะพึง

ได้รับการพัฒนาให้มีจติอาสาจากมหาวิทยาลัยสูงขึน้ โดยมีแนวทางการพัฒนาที่พึงก าหนดเป็นนโยบาย

ในการส่งเสริมลักษณะจิตอาสาของนิสิตทุกคณะควรส่งเสริมการมีลักษณะจติอาสาควบคู่กับการเรียน

การสอนในแต่ละวิชาและพึงให้นิสิตได้รับประสบการณ์การเรียนรู้จากศิษย์เก่าหรือศิษย์ปัจจุบันที่มี

คุณลักษณะของผู้น าที่มีลักษณะจิตอาสาที่น่ายกย่อง ประการที่สอง ควรเสนอทางเลือกในการปฏิบัติ

ศาสนกิจที่เป็นโรงเรียนหรือสถานศึกษาให้แก่นิสิตให้มากขั้น ประการที่สาม ควรปรับมาตรฐานการ

ปฏิบัติศาสนกิจให้สูงขึ้น โดยการวางแผนงานล่วงหน้า มีการประสานงานที่เข้มแข็งและประสานให้

ผูเ้กี่ยวข้องทราบโดยทั่วถึง เน้นนโยบายการส่งเสริมลักษณะจติอาสาในนิสิตระหว่างคณะ มกีารใหข้วัญ

ก าลังใจตามระดับคณะและนิสิตที่ปฏิบัติดีปฏิบัติชอบ ที่สร้างประโยชน์แก่สังคมกว้าวขวางเป็นรูปธรรม 

ภายใต้ระบบการนเิทศที่ด าเนนิงานอย่างมคีุณภาพตรวจสอบได้ง่าย 

 

ข้อเสนอแนะ 

ข้อเสนอแนะในการน าผลการวิจัยไปประยุกต์ใช้  

1. จากผลการศึกษา ที่พบว่า เจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติหน้าที่ผู้น ากลุ่มมีส่วนส าคัญในการขับเคลื่อน

การใช้โปรแกรมอย่างมีประสิทธิภาพ ดังนั้นผู้ที่น าโปรแกรมการพัฒนากระบวนการจิตสาธารณะ

ส าหรับอาสาสมัครสาธารณสุขตามหลักพุทธจิตวิทยาไปใช้ ควรศึกษาคู่มือให้เข้าใจ  และสามารถที่จะ

ปรับใหส้อดคล้องกับบริบทของอาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมูบ่้าน แตล่ะภูมิภาค หรอืแล้วแต่กรณี 

2. เจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติหน้าที่ผู้น ากลุ่มที่จะน าโปรแกรมพัฒนากระบวนการจิตสาธารณะส าหรับ

อาสาสมัครสาธารณสุขตามหลักพุทธจิตวิทยาไปใช้ ก่อนลงมือปฏิบัติ ควรมีการประชุม วางแผน 

มอบหมายหน้าที่ให้แต่ละท่านได้มีการเตรียมตัว เตรียมข้อมูลให้พร้อม เพื่อความชัดเจน และปฏิบัติงาน

อย่างราบรื่นได้ผลด ี

3. เจ้าหน้าที่ผู้ปฏิบัติหน้าที่ผู้น ากลุ่มที่จะน าโปรแกรมกระบวนการจิตสาธารณะส าหรับ

อาสาสมัครสาธารณสุขตามหลักพุทธจิตวิทยาไปใช้ ควรศึกษาหลักการทางพุทธจิตวิทยาและทักษะ

การสนทนา การให้ค าปรึกษา และจติวิทยาวัยผู้ใหญ่ประกอบด้วย 

ข้อเสนอส าหรับการวิจัยในคร้ังต่อไป 

1. จากผลการศึกษาที่พบว่า  อาสาสมัครสาธารณสุขประจ าหมู่บ้านวันที่เข้ากลุ่มทดลองมี

ระดับการพัฒนาจติสาธารณะสูงขึ้นจงึควรน าการวิจัยนี้ไปศกึษากับกลุ่มอาสาสมัครอื่นเช่น อาสาสมัคร

หนว่ยกู้ภัย อาสาสมัครแรงงาน อาสาสมัครอื่นๆ 
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2. จากผลการศึกษาพบอย่างหนึ่งก็คือว่า วัน-เวลาที่จัดให้มีการทดลองโปรแกรมฯ นั้น มีเพียง 

4 ครั้งๆ 1 วัน ควรจะเพิ่มวัน-เวลาให้มากขึ้น ฝึกปฏิบัติกับผู้ป่วยจริง โดยเก็บตัวอย่างแล้วน ามา

แลกเปลี่ยนเรียนรู้ เมื่อขยายกลุ่มตัวอย่างมากขึ้นจะส่งผลเป็นเช่นไร 

3. จากผลการศึกษาเป็นการพบจากการติดตามผล 1 เดือน จึงควรมีการออกแบบการ

ศึกษาวิจัยที่มีการติดตามผลในระยะยาวเพื่อดูผลของการอบรมและพัฒนากระบวนการจิตสาธารณะ

ส าหรับอาสาสมัครสาธารณสุขตามหลักพุทธจติวิทยาที่ได้น าสิ่งที่ได้เรียนรู้มาไปใช้ในชีวิตประจ าวัน ว่า

มีผลยั่งยืน คงทนแค่ไหนอย่างไร และควรท างานร่วมกับกลุ่ม จะได้เข้าถึงวิธีการท างานที่หลากหลาย 

เพื่อให้เข้าใจในอาสาสมัครสาธารณสุขมากยิ่งขึน้ และจะได้ก าหนดแนวทางการพัฒนาในล าดับต่อไป 
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