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บทคัดย่อ 

วัตถุประสงค์ เพื่อค้นหาเกี่ยวกับประสบการณ์ทางจิตใจของผู้รับการปรึกษาที่มีต่อการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ

ออนไลน์ของศูนย์ความเป็นเลิศทางจิตวิทยา วัสดุและวิธีการ การวิจัยครั้งน้ีเป็นการวิจัยเชิงคุณภาพแนว
ปรากฏการณ์วิทยาแบบตีความ (IPA) เก็บข้อมูลด้วยวิธีการสัมภาษณ์แบบกึ่งโครงสร้าง ผู้เข้าร่วมวิจัยจ านวน 11 คน 
คัดเลือกแบบเจาะจงจากผู้รับการปรึกษาที่มีประสบการณ์เคยได้รับบริการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์จาก

ศูนย์ความเป็นเลิศทางจิตวิทยา มหาวิทยาลัยมหาสารคาม ผลการศึกษา พบว่าประสบการณ์ทางจิตใจของผู้รับ
การปรึกษาที่มีต่อการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ ประกอบด้วย 8 ประเด็นหลักดังนี้ 1) ผู้ให้การปรึกษาควรมี
ความรู้และความสามารถด้านการให้การปรึกษา และเทคโนโลยี 2) ผู้รับการปรึกษามีความรู้และความสามารถด้าน
เทคโนโลยี 3) สัมพันธภาพระหว่างผู้ให้การปรึกษาและผู้รับการปรึกษาเป็นสัมพันธภาพที่ดีต่อกัน 4) การรับรู้ถึง
ความสะดวกสบาย 5) การรับรู้ถึงการใช้งานงา่ย 6) การอธิบายข้ันตอนการใช้งานจะท าให้ผู้รับการปรึกษาใช้งานการ
ปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ได้ง่ายข้ึน 7) การรับรู้ถึงความปลอดภัยและไม่รู้สึกกังวลกับประเด็นความเส่ียงต่าง 

ๆ และ 8) การรับรู้ว่าอิทธิพลของสังคมหรือคนใกล้ชิดส่งผลต่อการมารับการปรกึษาเชิงจิตวทิยาแบบออนไลน์ สรุป 
ผู้รับการปรึกษาส่วนใหญ่มีประสบการณ์ทางจิตใจในเชิงบวกต่อการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์  แต่บางราย
สะท้อนว่าการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ไม่เหมาะกับผู้สูงอายทุี่ไม่มีความช านาญเรื่องเทคโนโลยี รวมท้ังกลุ่ม
บุคคลที่มีความกังวลเกี่ยวกับการใช้งานเทคโนโลยีใหม่ ๆ 

ค าส าคัญ: การปรึกษาเชิงจิตวิทยา, การปรึกษาแบบออนไลน์, จิตบ าบัด, ประสบการณ์ทางจิตใจ  
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Abstract 

Objectives: The aim of this study was to study the psychological experiences of counselees towards 

online counseling at the Psychology Excellence Center (PEC). Materials and methods: This 

qualitative research used the Interpretative Phenomenological Analysis (IPA) approach and collected 
data through semi-structured in-depth interviews with 11 counselees who received online counseling 

from the PEC at Mahasarakham University, which was purposive sampling. Results: The findings found 

the counselees’ psychological experiences towards online counseling are composed of the eight key 
themes: 1) the counselors have knowledge and competence in counseling and technology, 2) the 
counselees have knowledge and ability to use technology, 3) the good relationship between the 
counselors and counselees, 4) the perception of convenience, 5) the awareness of ease of use 6) the 
explaining the process to make it easier for counselees to use online counseling (OC) 7) the awareness of 
security and not worrying about any risks, and 8) the recognizing social or intimate influences that affect 

OC. Conclusion: Most counselees have a positive psychological experience towards OC. However, some 

counselees reflected that online counseling may not have been suitable for elderly individuals who 
lacked proficiency in technology, as well as individuals who had anxiety about using new technology. 
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บทน า 

จากการที่เทคโนโลยีพัฒนาอย่างรวดเร็ว ท า
ให้บริการออนไลน์กลายเป็นส่วนส าคัญของชีวิตมนุษย์ 
ท้ังทางด้านการศึกษา ธุรกิจ และความสัมพันธ์ รวมถึง
มีอิทธิพลต่อการบริการด้านสุขภาพจิตในการปรึกษา
เชิงจิตวิทยา (Hooley et al. 2016; Sukmawati et al., 
2019) โดยมีการน าเทคโนโลยีมาผสมผสานกับแนวคิด
ทางการบ าบัด จึงท าให้เกิดการบ าบัดหรือการปรึกษา
เชิงจิตวิทยาผ่านระบบอินเตอรเ์น็ต โดยผู้ให้การปรึกษา
ซ่ึงเป็นผู้เชี่ยวชาญด้านสุขภาพจิตสามารถให้การปรึกษา
ผ่านทางโทรศัพท์ อีเมล์ การพิมพ์สนทนาโต้ตอบ และ
การประชุมทางไกลผ่านจอภาพ (video conference) 
(Sorapipatcharoen et al., 2015) แก่ผู้ที่มีปัญหาด้าน
จิตใจหรือผู้รับการปรึกษาแบบไม่พบตัวกัน อยู่คนละ
สถานที่ ซ่ึงใช้การติดต่อส่ือสารกันผ่านทางอินเทอร์เน็ต 
(Zainudin & Yusop, 2018) จ าแนกออกเป็น 5 รูปแบบ 
ได้แก่ บริการทางโทรศัพท์ (telephone-based) อีเมล 
(email-based) แชท (chat-based) วิดีโอ (video-based) 
และเครือข่ายสังคมออนไลน์ (social network-based) 
(National Board for Certified Counselors [NBCC], 
2016) 

จากผลการส ารวจในป ีพ.ศ. 2564 พบว่าคนไทย
พบแพทย์ในช่องทางออนไลน์จ านวนร้อยละ 15.1 
(Muangtum, 2021) และสถิติการให้บริการปรึกษาเชิง
จิตวิทยาแบบออนไลน์ของศูนย์ความเป็นเลิศทาง
จิตวิทยา คณะศึกษาศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหาสารคาม 
ระหว่างเดือนมิถุนายน 2564 ถึงเดือนธันวาคม 2565 มี
ผู้รับบริการปรึกษาจ านวนท้ังส้ิน 319 ราย (Psychology 
Excellence Center [PEC], 2023) นอกจากนี้ จากการ
ศึกษาวิจัยที่ผ่านมาพบว่ามีการพัฒนานวัตกรรมส าหรับ
สุขภาพจิตจากความก้าวหน้าของเทคโนโลยี เช่น เว็บไซต์
ให้ความรู้ทางสุขภาพจิต การบ าบัดด้วย VR (virtual 
reality) การบ าบัดผ่านการเล่นเกม (gamification) 
และโลกเสมือนจริง (virtual reality) (Barak & Grohol, 
2011) แอปพลิเคชันปัญญาประดิษฐ์ หรือ AI (artificial 
intelligence) (Zhou et al., 2022)  ดั ง น้ัน  การใช้
อินเตอร์เน็ตเพื่อให้บริการปรึกษาถือว่าเป็นแนวคิดใหม่
ที่ ก าลั ง ไ ด้รับความนิยม โดยเฉพาะในกลุ่มนิสิต
นักศึกษามหาวิทยาลัยส่วนใหญ่ที่นิยมใช้บริการปรึกษา

เชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์มีมุมมองว่าการปรึกษาเชิง
จิตวิทยาแบบออนไลน์มีประโยชน์ และส่ือสังคม (social 
media) ช่วยให้เข้าถึงความช่วยเหลือด้านจิตสังคมทาง
ออนไลน์ได้อย่างมีประสิทธิภาพ (Awabil & Akosah, 
2018; Bac & Kocab, 2019) ซ่ึงส่งผลดีต่อการจัดการกับ
ปัญหาในชีวิตประจ าวันของนิสิตนักศึกษามหาวิทยาลยั 
(Tannous, 2017) เน่ืองจากการเข้าถึงบริการได้สะดวก
และไม่ต้องระบุชื่อจริง รวมท้ังโปรแกรมการให้ความ
ช่วยเหลือทางอินเทอร์เน็ตมีประสิทธิภาพมากข้ึน และ
มีความยืดหยุ่นสูง (Ebert et al., 2018) และมีข้อค้นพบ 
ว่าการบริการแบบสาธารณสุขทางไกล (telehealth) 
การบริการจิตวิทยาทางไกล (telepsychology) หรือการ
ปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ เป็นการบริการทาง
สุขภาพจิตที่มีความยืดหยุ่นและสามารถปรับให้เหมาะสม
กับสถานการณ์ต่าง ๆ ได้ ซ่ึงเป็นรูปแบบหน่ึงท่ีใช้
ส าหรับการรับมือกับภาวะวิกฤต เนื่องจากเอื้ออ านวย
ให้ผู้เชี่ยวชาญสามารถให้บริการในพื้นที่ประสบภัยได้
อย่างรวดเร็ว โดยไม่ต้องเดินทางไปในพื้นท่ีน้ันด้วยตนเอง 
(Darkins, 2016) รวมท้ังผู้รับบริการปรึกษาออนไลน์
เข้าถึงบริการได้สะดวก เน่ืองจากไม่ได้ยึดติดกับสถานที่
หรือเวลาท าการ ไม่ต้องเปิดเผยชื่อ มีค่าใช้จ่ายต่า ใช้
งานง่าย และมีประโยชน์ และลดอุปสรรคจากการถูก
ตีตรา (stigmatization) (Hadler et al., 2021) 

ศู นย์ ค ว าม เป็ น เลิ ศทา งจิ ตวิ ทย า  คณะ
ศึกษาศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหาสารคาม เป็นหน่วยงาน
หลักที่รับผิดชอบในการดูแลปัญหาสุขภาพจิตและ
สุขภาวะทางจิตของนิสิตในมหาวิทยาลัยมหาสารคาม 
แต่เนื่องจากปี พ.ศ. 2563 สถานการณ์การแพร่ระบาด
ของโรค COVID-19 มหาวิทยาลัยมหาสารคามได้
ประกาศมาตรการเฝ้าระวังการแพร่ระบาดของโรค 
COVID-19 จึงท าให้ขณะน้ันหน่วยงานไม่สามารถเปิด
ให้บริการตามรูปแบบปกติได้ รวมท้ังจากการศึกษาวจัิย
เรื่องการประเมินความต้องการจ าเป็นในการพัฒนา
โปรแกรมการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ของ
ผู้รับการปรึกษา ผลการวิจัยพบว่าผู้รับการปรึกษามี
ความต้องการจ าเป็นในการพัฒนาโปรแกรมการปรึกษา
เชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์อยู่ในระดับมากที่สุด (Yurayat 
& Seechaliao, 2021) ดังน้ัน ต้ังแต่เดือนพฤศจิกายน 
2564 เป็นต้นมา ศูนย์ความเป็นเลิศทางจิตวิทยาจึงเปดิ
ให้บริการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์โดยใช้
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รูปแบบการประชุมทางไกลผ่านจอภาพ  (video 
conference) ของ โปรแกรม  Google Meet และ มี
ผลการวิจัยยืนยันว่าการบริการด้านสุขภาพจิตแบบ
ออนไลน์โดยใช้  video conference มีประสิทธิภาพ
เทียบเท่ากับการให้การปรึกษาแบบตัวต่อตัวหรือแบบ
พบหน้า (Batastini et al., 2021) ซ่ึงสอดคล้องกับผล
การศึกษาเจตคติของนิสิตระดับปริญญาตรีที่มีต่อการ
ปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ในช่วงการแพร่
ระบาดของโรค COVID-19 ผลการวิจัยพบว่านิสิตระดับ
ปริญญาตรี มหาวิทยาลัยมหาสารคามมีเจตคติต่อการ
ปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์อยู่ในระดับมาก 
(Yurayat & Seechaliao, 2022)  

การวิจัยครั้งน้ีเป็นการศึกษาเชิงคุณภาพใน
รูปแบบของการวิจัยเชิงปรากฏการณ์วิทยาแนวการ
ตีความ (interpretative phenomenological analysis: 
IPA) เพื่ อศึกษาประสบการณ์ทางจิตใจของผู้รับการ
ปรึกษาที่มีต่อการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ 
โดยประสบการณ์ทางจิตใจหมายถึงการรับรู้ของผู้รับ
การปรึกษาท้ังในด้านอารมณ์ ความรู้สึก ความคิด และ
การกระท าท่ีมีต่อการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ 
ซ่ึงการท าความเข้าใจประสบการณ์ด้วยการตีความหมาย
ตามมุมมองของผู้รับการปรึกษาและตามการตีความ
ของผู้วิจัยด้วยน้ัน ท าให้การวิเคราะห์ประสบการณ์ของ
ผู้รับการปรึกษามีความลุ่มลึกมากข้ึน และสามารถน าไป
เป็นแนวทางในการพัฒนาระบบการปรึกษาเชิงจิตวิทยา
แบบออนไลน์ เพื่ อเพิ่มช่องทางให้ผู้รับการปรึกษา
สามารถเข้าถึงความช่วยเหลือทางสุขภาพจิตจาก
ผู้เชี่ยวชาญได้สะดวกและใช้งานได้ง่ายข้ึน น าไปสู่
ความสามารถในการจัดการและแก้ไขปัญหา รวมท้ังมี
ความสามารถในการปรับตัวต่อการเปลี่ยนแปลงที่จะ
เกิดข้ึนในอนาคต ท าให้สามารถด ารงชีวิตอย่างเติบโต
งอกงามและมีสุขภาวะทางจิตที่ดี 

วัตถุประสงค์ 

เพื่อค้นหาเกี่ยวกับประสบการณ์ทางจิตใจของ
ผู้รับการปรึกษาที่มีต่อการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ
ออนไลน์ของศูนย์ความเป็นเลิศทางจิตวิทยา 

 
 

วัสดุและวิธีการ 

การออกแบบการวิจัย  
การวิจัยครั้งน้ีเป็นการวิจัยเชิงคุณภาพแนว

ปรากฏการณ์วิทยาแบบตีความ (IPA) ของ Smith et al. 
(2009) โดยมีรากฐานมาจาก 3 ฐานคิดเชิงทฤษฎี ได้แก่ 
1) ปรากฏการณ์วิทยา (phenomenology) 2) อรรถ
ปริวรรตศาสตร์ (hermeneutics) และ 3) การศึกษา
เฉพาะบุคคล (idiography) โดยมีรายละเอียดดังนี้ 1) 
ปรากฏการณ์วทิยาเป็นการท าความเข้าใจปรากฏการณ์
หรือเหตุการณ์หน่ึง ๆ จากมุมมองของผู้ที่มีประสบการณ์
ในปรากฏการณ์น้ันซ่ึงสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ของ
การวิจัยนี้ที่มุ่งท าความเข้าใจประสบการณ์ทางจิตใจที่
มีต่อการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ของศูนย์
ความเป็นเลิศทางจิตวิทยาตามมุมมองของผู้รับการ
ปรึกษา 2) อรรถปริวรรตศาสตร์หรือทฤษฎีการตีความ 
เป็นการท าความเข้าใจความหมายเชิงลึกผ่านการ
ตีความ ความเข้าใจต้องอาศัยการตีความ ซ่ึงการตีความ
และความเข้าใจน้ันเป็นส่ิงท่ี เกิด ข้ึนร่วมกัน โดย
ผู้เข้าร่วมวิจัยจะให้ความหมายแก่ประสบการณ์ของตน 
และผู้วิจัยตีความเพื่อท าความเข้าใจความหมายของ
ผู้เข้าร่วมวิจัยร่วมด้วย และ 3) การศึกษาเฉพาะบุคคล 
เน่ืองจากการเข้าใจประสบการณเ์ฉพาะหน่ึง ๆ  และการ
วิเคราะห์ประสบการณ์ของบุคคลในเชิงลึก  ดังน้ัน 
ตัวอย่างในงานวิจัยแบบ IPA จึงมีขนาดเล็ก (3-10 คน) 
(Srichannil, 2017) หรือเป็นรายกรณีศึกษา ซ่ึงในการ
วิ จัยครั้ง น้ี เก็บข้อมูลด้วยวิ ธีการสัมภาษณ์แบบกึ่ ง
โครงสร้าง ผู้เข้าร่วมวิจัยจ านวน 11 คน โดยผู้สนใจส่ง
อีเมลมาสมัครเข้าร่วมโครงการวิจัย ผู้วิจัยจึงคัดเลือก
มาท้ังหมด ซ่ึงเป็นการคัดเลือกแบบเจาะจงจากผู้รับ
การปรึกษาที่มีประสบการณ์เคยได้รับบริการปรึกษา
เชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์จากศูนย์ความเป็นเลิศทาง
จิตวิทยา เพื่อที่จะได้น าเสนอรายละเอียดของแต่ละ
บุคคลได้อย่างเฉพาะเจาะจงมากข้ึน โดยศึกษา
ปรากฏการณ์ เฉพาะอย่างละเอียด  เริ่ ม ต้นจาก
การศึกษาเชิงลึกเป็นรายกรณีแล้วจึงส ารวจความ
เหมือนและความต่างระหว่างบุคคล แล้วจึงขยายผล
ไปสู่ข้อสรุปท่ัวไปอย่างระมัดระวัง (Srichannil, 2017) 
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วิธีการเข้าถึงผู้เข้าร่วมวิจัย  
ผู้วิจัยส่งจดหมายอิเล็กทรอนิกส์ (email) เพื่อ

ประชาสัมพันธ์และรับสมัครอาสาสมัครเข้าร่วม
โครงการวิจัย  พร้อมท้ังชี้ แจงวัตถุประสงค์และ
รายละเอียดของการวิจัยและวิธีการสัมภาษณ์เชิงลึก 
เม่ืออาสาสมัครสนใจเข้าร่วมการวิจัยโดยตอบรับ
กลับมาทางจดหมายอิเล็กทรอนิกส์  จากน้ันผู้วิจัย
คัดเลือกผู้เข้าร่วมวิจัยในครั้งน้ีแบบเฉพาะเจาะจง 
(purposive sampling) โดยพิจารณาตามเกณฑ์การ
คัดเลือก (criteria) ผู้เข้าร่วมวิจัยในการวิจัยครั้งน้ี ได้แก่ 
1) เป็นนิสิตของมหาวิทยาลัยมหาสารคาม 2) เคยมี
ประสบการณ์ในการได้รับบริการปรึกษาเชิงจิตวิทยา

แบบออนไลน์จากศูนย์ความเป็นเลิศทางจิตวิทยา คณะ
ศึกษาศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหาสารคาม อย่างน้อย 1 ครั้ง 
3) สามารถนึกย้อนและถ่ายทอดประสบการณ์จากการ
ได้รับบริการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์จากศูนย์
ความเป็น เลิศทางจิตวิทยา  คณะศึกษาศาสตร์  
มหาวิทยาลัยมหาสารคาม และ 4) มีความสมัครใจที่จะ
เข้าร่วมการวิจัย  และมีความยินดีในการถ่ายทอด
ประสบการณ์ จากน้ันตรวจสอบว่าผู้เข้าร่วมวิจัยมี
คุณสมบัติตรงตามเกณฑ์คัดเข้า ผู้วิจัยจึงติดต่อกลับ
ตามช่องทางที่ผู้เข้าร่วมวิจัยแจ้งไว้ และท าการนัดหมาย
สัมภาษณ์เชิงลึกแบบกึ่งโครงสร้าง โดยรายละเอียดของ
ผู้เข้าร่วมวิจัยมีดังตารางที่ 1 

ตารางที่ 1 ค่าสัมประสิทธ์ิมาตรฐาน (standardized coefficient) ของค่าอิทธิพลทางตรง (DE) ค่าอิทธิพลทางอ้อม 
(IE) และอิทธิพลรวม (TE) ที่ได้จากการวิเคราะห์เส้นทางอิทธิพล 

ผู้เข้าร่วมวิจัย 

(นามสมมติ) 

เพศ ชั้นปีที่ก าลัง

ศึกษา 

คณะที่ก าลังศึกษา จ านวนครั้งที่เคยปรึกษาเชงิ

จิตวิทยาแบบออนไลน์ 

ระยะเวลา 

ในการสัมภาษณ์ (นาที) 

เอ หญิง ป.ตรี ปี 2 ศึกษาศาสตร์ 2 ครั้ง 46.24 

บ ี ชาย ป.ตรี ปี 2 ศึกษาศาสตร์ 2 ครั้ง 46.23 

ซี หญิง ป.ตรี ปี 3 มนุษยศาสตร์ 2 ครั้ง 42.34 

ดี ชาย ป.ตรี ปี 4 ศึกษาศาสตร์ มากกว่า 10 ครั้ง 74.15 

เอฟ หญิง ป.ตรี ปี 1 ศึกษาศาสตร์ 3 ครั้ง 44.12 

จี หญิง ป.ตรี ปี 2 ศึกษาศาสตร์ 2 ครั้ง 49.03 

ไอ หญิง ป.ตรี ปี 2 ศึกษาศาสตร์ 5 ครั้ง 42.37 

เค หญิง ป.ตรี ปี 4 ศึกษาศาสตร์ 3 ครั้ง 41.44 

แอล หญิง ป.โท ปี 1 ศึกษาศาสตร์ 1 ครั้ง 43.59 

เอ็ม หญิง ป.ตรี ปี 2 ศึกษาศาสตร์ 4 ครั้ง 47.00 

พี หญิง ป.ตรี ปี 1 วิทยาศาสตร์ 2 ครั้ง 60.00 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

1) ผู้วิจัย ถือเป็นเครื่ องมือที่ส าคัญที่สุดในการ
วิจัยเชิงคุณภาพ ท าหน้าที่เป็นผู้สัมภาษณ์เชิงลึก (in-
depth interview) ใช้การสังเกตและจดบันทึกส่ิงท่ี
สังเกตได้และความคิดความรู้สึกท่ีเกิดข้ึนอย่างละเอียด 
รวมถึงผู้วิจัยเป็นผู้วิเคราะห์ข้อมูลต่าง ๆ ด้วยตนเอง 

2) การสัมภาษณ์เชิงลึกแบบกึ่งโครงสร้าง ผู้วิจัย
ใช้ชุดค าถามการสัมภาษณ์เชิงลึกแบบกึ่งโครงสร้าง ซ่ึง
เป็นข้อค าถามที่มีลักษณะปลายเปิด เพื่อเปิดโอกาสให้
ผู้เข้าร่วมวิจัยได้บอกเล่าประสบการณ์อย่างอิสระตาม
ประสบการณ์ การรับรู้ และความรู้สึกของตนเอง โดย
แบ่งออกเป็น 3 ส่วนหลัก ๆ ได้แก่ ส่วนที ่1 ค าถามเกริ่น

น า เพื่อเก็บข้อมูลท่ัวไปเกี่ยวกับผู้เข้าร่วมวิจัย รวมถึง
เพื่ อเป็นการสร้างสัมพันธภาพและความคุ้นเคยกับ
ผู้เข้าร่วมวิจัย ส่วนที่ 2 ค าถามเจาะลึก ได้แก่ ค าถามที่
เกี่ยวข้องกับประสบการณ์ทางจิตใจของผู้รับการ
ปรึกษาที่เคยมารับบริการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ
ออนไลน์ จ ากศู นย์ ค วาม เป็น เลิ ศทางจิ ตวิทยา 
ยกตัวอย่างค าถามหลัก เช่น ท่านมีความคิดเห็นอย่างไร
กับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ เพราะอะไร
ท่านถึงตัดสินใจมารับบริการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ
ออนไลน์ อะไรที่ท่านรู้สึกกังวลใจหรือมีข้อบกพร่อง
อะไรที่ควรได้รับการพัฒนาและปรับปรุง เป็นต้น และ
ส่วนที่  3 ค าถามปิดท้ายการสัมภาษณ์ เป็นค าถาม
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วารสารจิตวิทยาคลินิกไทย 6 ปีที่ 54 ฉบับที่ 2 พฤษภาคม-สิงหาคม 2566 

เพื่อให้ผู้เข้าร่วมวิจัยได้เพิ่มเติมส่ิงท่ียังตกค้างจากการ
สัมภาษณ์  ซ่ึงชุดค าถามได้รับการตรวจสอบจาก
ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 5 ท่าน และมีการปรับแก้ก่อน
น าไปทดลองใช้ (try out) กับผู้รับการปรึกษา จ านวน 
1 ราย ที่ เคยได้รับบริการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ
ออนไลน์ 

3) แบบบันทึกภาคสนาม แบบบันทึกภาคสนาม
ใช้ ในการจดบันทึก ส่ิง ท่ี ผู้วิ จัย สัง เกตไ ด้จากการ
สัมภาษณ์ โดยประกอบด้วยการบันทึกส่ิงท่ีผู้วิจัยสังเกต
ได้จากผู้เข้าร่วมวิจัย ท้ังด้านการแสดงออก การใช้ภาษา 
อารมณ์และความรู้สึก รวมท้ังการบันทึกส่ิงท่ีผู้วิจัยคิด
หรือรู้สึกในระหว่างการสัมภาษณ์ 

4) เครื่องบันทึกเสียง ผู้วิจัยใช้เครื่องบันทึกเสียง
ดิจิตอลในการบันทึกการสนทนาขณะสัมภาษณ์ และ
เก็บบันทึกไฟล์ เสียงไว้อย่างปลอดภัยและรักษา
ความลับของข้อมูล และข้อมูลท้ังหมดถูกท าลายท้ิง 
เม่ือการวิจัยส้ินสุดลง 

การเก็บรวบรวมข้อมูล 
ผู้วิจัยเริ่มเก็บข้อมูลหลังได้รับความเห็นชอบ

จากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ 
มหาวิทยาลัยมหาสารคาม เลขที่ 308-300/2021 ใช้
วิธีการสัมภาษณ์เชิงลึกแบบกึ่งโครงสร้าง เพื่ อให้ได้
ข้อมูลที่มีรายละเอียดจากมุมมองของผู้เข้าร่วมวิจัย 
โดยผู้วิจัยเริ่มเก็บข้อมูลต้ังแต่เดือนเมษายน 2565 
ระหว่างเก็บข้อมูลผู้วิจัยได้วิเคราะห์ข้อมูลไปพร้อมกัน
อย่างต่อเนื่ อง จนข้อมูลที่ได้จากผู้เข้าร่วมวิจัยให้
สาระส าคัญตามวัตถุประสงค์ของงานวิจัยในครั้งนี้
ครบถ้วนแล้ว (Jumsai Na Ayudhya, 2014) จึงถือว่า
เพียงพอส าหรับงานวิจัยครั้งน้ี และเสร็จส้ินกระบวนการ
เก็บข้อมูลในเดือนมิถุนายน 2565 ได้ข้อมูลจากการ
สัมภาษณ์ผู้เข้าร่วมวิจัยจ านวนรวมท้ังส้ิน 11 ราย 
สัมภาษณ์ผู้เข้าร่วมวิจัยคนละ 1 ครั้ง ครั้งละประมาณ 
40-75 นาท ีโดยวิธีการนัดหมายสัมภาษณ์ผ่านช่องทาง
ออนไลน์ ได้แก่ Google Meet พร้อมกับมีการบันทึก 
เสียงบทสนทนาและจดบันทึก 

สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล 
ในการวิเคราะห์ข้อมูลผู้วิจัยด าเนินการตาม

ข้ันตอนของระเบียบวิธีวิจัยเชิงคุณภาพ (Larkin & 
Thompson, 2012) ซ่ึงมีข้ันตอน ดังต่อไปนี ้1) หลังจาก

สัมภาษณ์ผู้เข้าร่วมวิจัยแล้ว ผู้วิจัยถอดค าพูดแบบค า
ต่อค าจากเครื่องบันทึกเสียงดิจิตอล จากน้ันอ่านบท
สัมภาษณ์ซ้าหลาย ๆ ครั้ง 2) วิเคราะห์ค าสัมภาษณ์ทลีะ
ประโยค และบันทึกประเด็นส าคัญ ดังนี้ 2.1) บันทึก
เชิงบรรยาย (descriptive comments) เป็นการบันทึก
เนื้อหาและความหมายตามการตีความประสบการณ์
ของผู้ร่วมวิจัยที่ปรากฏชัดในค าสัมภาษณ์ (the P) 2.2) 
บันทึกด้านภาษา ( linguistic comments) เป็นการ
บันทึกภาษาที่ผู้ร่วมวิจัยใช้ และ 2.3) บันทึกเชิงแนวคิด 
(conceptual comments) เป็นการบันทึกเนื้อหาและ
ความหมายผ่านการตีความของผู้วิจัย (the I) 3) ระบุ
ใจความส าคัญเป็นข้อความท่ีส้ัน กระชับ และสะท้อน
ถึงแก่นความหมาย 4) จัดหมวดหมู่ใจความส าคัญ โดย
ก าหนดเป็นใจความส าคัญหลัก และใจความส าคัญรอง 
โดยผู้วิจัยวิเคราะห์ข้อมูลอย่างละเอียดทีละคน เม่ือ
เสร็จคนแรกก็ท าซ้าในคนถัดไปเช่นเดียวกัน และ 5) จัด
หมวดหมู่ใจความส าคัญท้ังหมดในภาพรวมเพื่อตอบ
ค าถามการวิจัย 

การก ากับและประเมินคุณภาพงานวิจัย 
ในการวิ จัยครั้ ง น้ี ผู้ วิ จั ยตรวจสอบความ

น่าเชื่ อถือของการวิจัยตามหลักเกณฑ์ก ากับและ
ประเมินคุณภาพของการวิจัยแบบ IPA ซ่ึงมี 7 ประการ  
ได้แก่ 1) มีการก าหนดขอบเขตการวิจัยที่ชัดเจน 2) 
ข้อมูลวิจัยมีคุณภาพ ซ่ึงเป็นข้อมูลเชิงลึกจากมุมมอง
ของผู้เข้าร่วมวิจัย  3) มีหลักฐานสนับสนุนในการ
น าเสนอใจความส าคัญ 4) น าเสนอผลการวิจัยเชิงลึกมี
ใจความส าคัญหลักและใจความส าคัญรอง 5) มีการ
ตีความหมายของข้อมูลจากผู้วิจัย 6) แสดงให้เห็นความ
เหมือนและความต่างของประสบการณ์ และ 7) เขียน
รายงานอย่างมีคุณภาพ (Srichannil, 2017) 

ผลการศึกษา 

ผลการศึกษาประสบการณ์ทางจิตใจของผู้รับ
การปรึกษาที่มีต่อการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์
พบประเด็นส าคัญ 8 ประเด็นหลัก ซ่ึงมีรายละเอียด
ดังนี้ 
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ประเด็นหลักที่ 1 ด้านคุณลักษณะของผู้ให้
การปรึกษาส าหรับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ
ออนไลน์ ประกอบด้วยประเด็นย่อย ดังนี้ 

1.1 การมีความรู้และความสามารถเกี่ยวกับการให้
การปรึกษา การใช้และการแก้ไขอุปกรณ์คอมพิวเตอร์
และเครื่องมือสื่อสารผ่านระบบอินเทอร์เน็ต โดยผู้ร่วม
วิจัยทุกรายกล่าวถึงคุณลักษณะของผู้ให้การปรึกษา
ส าหรับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ ยกตัวอย่าง
ที่ผู้ร่วมวิจัยสะท้อนข้อมูลว่า 

“ผู้ท่ีให้ค าปรึกษาสามารถให้การปรึกษาและ
สามารถเปิดประเด็นปัญหาต่าง ๆ ได้ดีท าให้เรากล้าท่ี
จะพูดคุยหรือบอกปัญหาของเราได้กว้างมากข้ึน…” 
(เค) 

ผู้ ร่ ว ม วิ จั ย ใ ห้ ค ว า ม ส า คั ญ กั บ ค ว า ม รู้
ความสามารถของผู้ให้การปรึกษาเป็นส าคัญ ซ่ึงในการ
ให้การปรึกษาผู้ร่วมวิจัยมองว่าเป้าหมายส าคัญคือการ
มารับการปรึกษาปัญหาท่ีเกิดข้ึนในชีวิต ดังน้ัน ผู้ให้การ
ปรึกษาจึงต้องมีความรู้ความสามารถเกี่ยวกับการให้
การปรึกษา 

นอกจากนี้ผู้ร่วมวิจัย 4 ใน 11 คน เห็นว่าผู้ให้
การปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์จ าเป็นต้องมี
ความสามารถในการใช้และการแก้ไขอุปกรณ์คอมพิวเตอร์
และเครื่องมือสื่อสารผ่านระบบอินเทอร์เน็ต ดังตัวอย่าง
ค ากล่าวว่า 

“น่าจะมีความสามารถในการใช้งานแอพลิเค
ชันได้อย่างดีค่ะ แล้วก็สามารถช่วยเหลือผู้รับบริการให้
สามารถใช้แอพพลิเคชันได้เช่นกัน เผ่ือจะมีปัญหาใน
ระหว่างการปรึกษา ก็จะได้ให้ความช่วยเหลือตรงนี้ได้
ด้วยค่ะ” (เอ็ม) 

1.2 บุคลิกภาพที่เหมาะสม โดยผู้ร่วมวิจัยทุกคนมี
ความเห็นว่าผู้ให้การปรึกษามีความสามารถในการรับรู้
และเข้าใจอารมณ์ความรู้สึกและการสื่อสารที่เป็นอวจัน
ภาษา ความเป็นมิตร ความน่าไว้วางใจ ความน่าเชื่อถือ 
ความใส่ใจ การเป็นคนช่างสังเกต เคารพความเป็น
ส่วนตัว การไม่ตัดสิน ดังตัวอย่างของค าพูดดังนี้ 

“...ควรท่ีจะมีความเข้าใจในลักษณะท่าทาง
เพราะว่ามันไม่ได้เห็นหน้ากันโดยตรง” (แอล) 

“…สามารถท าให้ผู้เข้ารับการปรึกษาแบบรู้สึก
สบายใจได้ ท่ีจะแบบกล้าพูดออกไป...ใส่ใจผู้รับบริการ

มากเลย แล้วก็ผู้ให้ค าปรึกษาเคารพความเป็นส่วนตัว
มากเลย…” (ไอ) 

“…คุณสมบัติพื้นฐานท่ีผู้ให้การปรึกษาพึงมีก็
จ าเป็นต้องมีอยู่ ในแง่ของการเปิดใจ การไม่ตัดสินอะไร
อย่างเงี้ย การรับฟัง...” (ดี) 

ประเด็นหลักที่ 2 คุณลักษณะของผู้รับการ
ปรึกษาส าหรับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ 
ประกอบด้วยประเด็นย่อย ดังนี้ 

2.1 การมีความรู้และความสามารถในการใช้
อุปกรณ์คอมพิวเตอร์และเครื่องมือสื่อสารผ่านระบบ
อินเทอร์เน็ต โดยผู้ร่วมวิจัย 4 ใน 11 คน มีทัศนะว่าผู้รบั
การปรึกษาต้องมีความรู้ความสามารถในการใช้
อุปกรณ์และเทคโนโลยีใหม่ ๆ ได้ รวมท้ังผู้เข้าร่วมวิจัย
ระบุว่าเหมาะส าหรับกลุ่มนักเรียน นิสิตนักศึกษา และ
วัยท างานที่มีความช านาญเรื่องเทคโนโลยี แต่ไม่เหมาะ
ส าหรับผู้รับบริการที่สูงอายุและไม่มีความช านาญเรื่อง
เทคโนโลยี ดังค ากล่าวต่อไปนี้ 

“…พื้นฐานคือต้องรู้เรื่องเทคโนโลยี…” (จี) 
“...ไม่เหมาะกับคนอายุมากนะคะ คนท่ีไม่เก่ง

เทคโนโลยี..มันจะเสียเวลาเลยส าหรับครั้งแรกแบบโดย
ท าตรงไหนเปิดกล้องอย่างไร...” (ซี) 

“… ถ้า เหมาะมาก ท่ีสุ ดก็น่ าจะ เป็นนิ สิ ต
นักศึกษาท่ีสามารถเข้าถึงท้ังเทคโนโลยี แล้วอาจจะวัย
ท างานก็ได้ค่ะ แล้วก็อาจจะนักเรียน…” (ไอ) 

น้าเสียงของซีค่อนข้างกังวลเกี่ยวกับผู้สูงอายุที่
ไม่มีความช านาญในการใช้เทคโนโลยีซ่ึงอาจจะเป็น
เรื่องการเรียนรู้เทคโนโลยีใหม่ ๆ ที่ไม่คุ้นเคย 

2.2 การมีคุณลักษณะที่เหมาะสมส าหรับการเป็น
ผู้รับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ โดยผู้ร่วม
วิจัย 3 ใน 11 คน มองว่าผู้รับการปรึกษาต้องมีความ
กล้าในการเปิดกล้องและกล้าเปิดใจ รวมท้ังมีความมุ่งม่ัน
ต้ังใจท่ีจะจัดการกับปัญหาของตนเอง มีความสามารถ
ในการก ากับตนเองให้มาตามนัดหมาย ดังค ากล่าว
ต่อไปนี้ 

“…คนท่ีอยากมารับการปรึกษา หรือคนท่ีพร้อม
ท่ีจะเปิดกล้อง น้ันหมายถึงเขาเปิดใจครึ่งนึงแล้ว…” (บี) 

“…ความพร้อมในการเข้าใจตนเอง ความต้องการ
ท่ีจะปรึกษาในเรื่ องอะไรและก็เป็นการให้ข้อมูลท่ี
ถูกต้อง ไม่บิดเบือน…” (แอล) 
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“อย่างแรกเลยต้องใช้ค าว่า  ต้องมีวินัยใน
ตัวเอง” (พ)ี 

2.3 การให้บริการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์
เหมาะส าหรับบุคคลที่มีความเครียดและความวิตก
กังวลในระดับไม่สูง และมีวุฒิภาวะ ผู้ร่วมวิจัย 2 คน
สะท้อนดังค ากล่าวต่อไปนี้ 

“...ถ้าออนไลน์เหมาะกับคนท่ีเขามีความเครียด
ท่ีไม่ได้สูงมากหรือว่าสามารถควบคุมอารมณ์  และ
สามารถควบคุมพฤติกรรมได้ เหมาะส าหรับคนท่ีว่าเขา
มีวุฒิภาวะมากพอสามารถควบคุมได้...” (เอ) 

“…ไม่เหมาะกับเคสท่ีมีอาการหนัก มีการท า
ร้ายร่างกายตนเอง มีอาการท่ีไม่ปกติร่วมด้วย เช่น เห็น
ภาพหลอนไ ด้ยิน เสียง ผิดปกติ ท่ีคนอื่ น ไ ม่ ไ ด้ยิน 
เพราะว่าพอมันเป็นออนไลน์ อาจจะยิ่งท าให้อาการ
หนักกว่าเดิม…” (เค) 

หากตีความหมายตามมุมมองของผู้วิจัยคิดว่า
ผู้ร่วมวิจัยกังวลว่าการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ
ออนไลน์จ าเป็นที่ต้องใช้สมาธิในการจดจ่อกับการ
ปรึกษา ดังน้ันส าหรับระบบออนไลน์ท่ีอาจจะควบคุม
เรื่องสัญญาณที่ไม่เสถียร อาจจะมีเสียงขาดหายหรือ
เสียงแทรก จึงอาจท าให้การรับรู้ของผู้รับการปรึกษา
บิดเบือนและเป็นปัจจัยกระตุ้นที่ท าให้มีความเครียด
มากข้ึนได้ 

ประเด็นหลักที่ 3 ด้านสัมพันธภาพเพื่อการ
บ าบัดรักษาของการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ
ออนไลน์  โดยผู้เข้าร่วมวิจัย  8 ใน 11 คน มองว่า
สัมพันธภาพระหว่างผู้ให้การปรึกษาและผู้รับการ
ปรึกษาเป็นสัมพันธภาพที่ดีต่อกัน ดังตัวอย่างค ากล่าว
ที่ว่า  

“…การมีปฏิสัมพันธ์กันในแบบท่ีท าให้เราเชื่อ
ว่าเขาต้ังใจท่ีจะฟังเราหรือว่าแบบเราท าแบบน้ีแบบน้ี
นะ เขาก็ร่วมท่ีจะพูดกับเรา ร่วมท่ีจะฟังกับเรา อันนี้
เป็นข้อได้เปรียบมาก…” (บี)  

“…ถ้าสัมพันธภาพหนูก็โอเคมาก ๆ เลย ต่าง
คนต่างให้ความเคารพกัน แล้วก็ดีมาก ๆ …” (ไอ) 

“…โดยส่วนตัวแล้วมันก็เป็นค าถามโดยท่ัวไป
อ่ะค่ะ แต่ว่าในบางค าถามท่ีท่ัวไปน้ัน มันอาจจะมี
ค าถามท่ีท าให้เราเกิดอาการอยากคุยกับเขาเหมือนเริ่ม
ท่ีจะเปิดใจท่ีจะคุยไปเรื่อย ๆ …” (แอล) 

แต่อย่างไรก็ตามมีมุมมองที่แตกต่างออกไป 
โดยผู้เข้าร่วมวิจัย 2 ใน 11 คน รู้สึกกังวลเกี่ยวกับการ
สื่อสารทางอวัจนภาษา ดังตัวอย่างค ากล่าวที่ว่า  

“...แล้วถ้าเป็นออนไลน์ แบบยังไม่เคยเจอกัน
มาก่อน เราจะเข้าใจกันได้จริง ๆ ไหม เราจะสื่อสาร
ความรู้สึกได้ไหม...” (ดี) 

“ขาดการเห็นท่าทางลักษณะ ผู้ให้การปรึกษา
ต้องดูให้ออกว่าตอนนี้เขาก าลังรู้สึกอะไรหรือว่าคิด
อะไรอยู่ ท่าทางเขาเป็นยังไง...” (เค) 

ประเด็นหลักที่  4 ด้านความคาดหวังใน
ประสิทธิภาพของการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ
ออนไลน์ ซ่ึงประกอบด้วยประเด็นย่อย ดังนี้ 

4.1 ความคาดหวังเกี่ยวกับประโยชน์ของการปรึกษา
เชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ที่ได้เปรียบมากกว่าการ
ปรึกษาแบบพบหน้า โดยผู้ร่วมวิจัยทุกคนมองว่าการ
ปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์มีความสะดวกสบาย 
การประหยัดเวลาและค่าใช้จ่าย การไม่เปิดเผยตัวตน 
การไม่ถูกตีตราจากสังคม เป็นพื้นที่ปลอดภัย และการ
ได้รับการปรึกษาจากผู้เชี่ยวชาญ ดังตัวอย่างของบท
สัมภาษณ์ เช่น 

“…ทุกอย่างมันสบาย...ถ้ามี internet เราก็จะ
สามารถขอรับค าปรึกษาท่ีไหนหรือว่าเม่ือไหร่ก็ได้...” 
(เอ) 

“…ประหยัดเงินด้วยค่ะ เด๋ียวน้ีมันก็แพงท้ังค่า
น้ามันค่านู่นค่าน้ี ใช่ค่ะ ทุก ๆ อย่างก็ต้องท้ังเสียเวลาท้ัง
เสียเงิน…” (จี) 

“…เอาจริง ๆ  หนูว่าหนูอยากขอบคุณทางคณะฯ 
ท่ีมีค่ะ เพราะว่าบางครั้งเราไม่มี...กลัวคนอื่นว่าเรามี
ปัญหาสุขภาพจิตอะไรอย่างนี้ จะกลัวคนอื่นมองไม่ดี 
จนตัวหนูก็กลัวคนอื่นมองวา่เราบ้าหรือเปลา่ จิตไม่ปกติ
อะไรอย่างนี้ ก็กังวลอยู่นะถ้าเกิดว่ามาแบบ on-site ก็
อาจจะระแวง เอ๊ะ...มีใครเห็นไหม หรือถ้าคนเห็นเขาจะ
ว่าเราหรือเปล่า…” (เอฟ) 

“เหมือนเราได้เข้าไปใน safe zone อีก safe 
zone หน่ึง ท่ีเราสามารถเข้าไปได้ มันปลอดภัยและมัน
อบอุ่น” (พี) 

4.2 การคาดหวังถึงข้อได้เปรียบของการปรกึษาเชงิ
จิตวิทยาแบบออนไลน์ ในด้านของความยืดหยุ่นและ
ความอิสระ ได้แก่ ความอิสระในการก าหนดเวลาและ
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สถานที่ และความอิสระในการเลือกผู้ให้การปรึกษา ดัง
ตัวอย่างค ากล่าวที่ว่า 

“ก็อิสระดีมาก คือว่าอาจารย์สะดวกช่วงไหน 
แล้วเราก็ดูตารางของเราด้วยว่าเราสะดวกช่วงไหน” (พี) 

“…สามารถเลือกได้นะ เราจะคุยกับพี่บัณฑิต 
หรือว่าจะคุยกับอาจารย์ …” (เอ) 

อย่างไรก็ตามผู้ร่วมวิจัย 2 ใน 11 คนมีทัศนะ
ว่าต้องการรูปแบบการให้บริการปรึกษาเชิงจิตวิทยา
แบบผสมผสาน (blended) ซ่ึงสามารถเลือกได้ท้ังการ
ปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบพบหน้าและแบบออนไลน์โดย
เลือกให้เหมาะสมกับบริบทในแต่ละครั้ง ดังตัวอย่างค า
กล่าวที่ว่า 

“…การบริการควรมีความหลากหลายทางเลือก 
เพราะว่าแต่ละคนเขามีข้อจ ากัด หรือว่ามีความสนใจ
หลักแต่ละคนท่ีมารับบริการไม่เหมือนกัน บางคน
อาจจะต้องการเห็นแบบ react ต้องไปท่ีศูนย์ฯ บางคน
อาจจะแค่นี้ แค่นี้ได้ก็โอเค...” (บี) 

“ก็ถ้าเป็นช่วงแรก ๆ ท่ีเจอกันก็อาจจะเป็น 
face to face ค่ะ แต่ว่าถ้าเป็นติดตามถ้ารู้สึกว่าเคสดี
ข้ึนแล้วจะเป็นการติดตามก็ค่อยจัดเป็นออนไลน์ก็ได้
ค่ะ” (เอ็ม) 

ประเด็นหลักที่ 5 ด้านความคาดหวังในการ
ใช้งานง่ายของการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ 
โดยผู้รับการปรึกษามีทัศนะการปรึกษาเชิงจิตวิทยา
แบบออนไลน์ต้องสะดวกและใช้งานง่าย และต้องการ
ให้มีการพัฒนาแอปพลิเคชันส าหรับการปรึกษาเชิง
จิตวิทยาแบบออนไลน์โดยเฉพาะ ดังตัวอย่างของบท
สัมภาษณ์ เช่น 

“ก็คือเข้าถึงง่ายอยู่ค่ะ ไม่ยุ่งยาก” (พี) 
“…ไม่ต้องแบบไปหลายช่องทาง หากมีแอป

พลิเคชันก็สามารถลงทะเบียนในแอปฯ แล้วมันก็จะข้ึน
ผลได้ในแอปฯ เลย…” (ซี) 

จากการตีความหมายในมุมมองของผู้วิจัย
พบว่าผู้รับการปรึกษาของศูนย์ความเป็นเลิศทาง
จิตวิทยาส่วนใหญ่เป็นนิสิตนักศึกษาดังน้ันจึงคุ้นเคยกับ
การเรียนออนไลน์ที่ใช้  Google Meet ในการจัดการ
เรียนการสอน รวมท้ังระบบการให้การปรึกษาเชิง
จิตวิทยาแบบออนไลน์ของศูนย์ความเป็นเลิศทาง
จิตวิทยาก็ด าเนินการในช่องทางของ Google Meet 

เช่นเดียวกัน จึงท าให้ผู้รับการปรึกษารู้สกึวา่การปรกึษา
เชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ใช้งานง่าย  

ประเด็นหลักที่  6  ด้านสภาพแวดล้อมที่
สนับสนุนการใช้งาน โดยผู้รับการปรึกษาคาดหวังว่า
จะได้รับการอ านวยความสะดวกและการอธิบายการใช้
งานได้ง่ายข้ึน เช่น การมีวิดีทัศน์สาธิตการใช้งาน การ
จัดท าส่ือเพื่ออธิบายข้ันตอนการใช้งาน ดังตัวอย่างของ
บทสัมภาษณ์ เช่น 

“...น่าจะท าเป็น video ศูนย์ฯ ท่ีเป็นข้ันเป็น
ตอนท่ีชัดเจนง่าย ๆ  ในการมารับบรกิาร ถ้าเรารู้ข้ันตอน
ท้ังหมด จะลดความกังวลในเรื่องข้ันตอนไปนิดนึง เขา
จะได้เอาเวลาหรือว่าเอาความสนใจมา focus กับส่ิงท่ี
ก าลังจะพูด บางทีก็หลง ๆ ลืม ๆ ถ้าเกิดว่าไม่ได้เข้าใจ
ในข้ันตอนขนาดน้ัน...” (เอ) 

ประเด็นหลักที่ 7 ด้านประเด็นทางจริยธรรม
และการรับ รู้ถึงความเสี่ยงของการปรึกษาเชิง
จิตวิทยาแบบออนไลน์ ประกอบด้วยประเด็นย่อย ดังนี้ 

7.1 ประเด็นทางจริยธรรม ผู้ร่วมวิจัย 6 ใน 11 คน 
สะท้อนว่าผู้ให้การปรึกษาได้ให้เซ็นรับรองในใบแสดง
ความยินยอม และมีการชี้แจงข้อจ ากัดและเงื่อนไข และ
อธิบายเกี่ยวกับสิทธิและความรับผิดชอบเพื่อให้เกิด
ความม่ันใจในการประเมินความเส่ียงท่ีเหมาะสม ดัง
ตัวอย่างค ากล่าวที่ว่า  

“…เขา (ผู้ให้การปรึกษา) ก็อธิบายหมดทุกอย่าง
เลย ครอบคลุมหมด ศูนย์ของเราเป็นประมาณไหน จะ
ได้รับสิทธิอะไรบ้าง รับไว้กี่ปี ใครท่ีสามารถเข้าถึงข้อมูล
เราได้ค่ะ ก็จะเป็นความสบายใจเราอย่างหน่ึงท่ี โอเคมี
แค่คนน้ีกับคนนี้นะท่ีจะเห็นข้อมูล…” (เอ) 

7.2 การรักษาความลับ ความเสี่ยง และความ
ปลอดภัยของข้อมูลในระบบเทคโนโลยีสารสนเทศ โดย
ผู้ร่วมวิจัย 9 ใน 11 คน มองว่าไม่รู้สึกกังวลในเรื่อง
ความลับจะรั่วไหล และรู้สึกม่ันใจในระบบความปลอดภัย
ในการเก็บรักษาความลับของข้อมูล ดังตัวอย่างค ากล่าว
ที่ว่า 

“…เชื่อม่ันว่าจะเก็บข้อมูลไว้เป็นความลับเป็น
อย่างดี…” (เอฟ) 

7.3) การระบุตัวตนของผู้รับบริการปรึกษา 
และผู้ให้การปรึกษา ดังตัวอย่างค ากล่าวที่ว่า 
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“…น่าจะต้องแสดงตัวตน (ผู้ให้การปรึกษา) 
เพราะว่ายุคนี้มันก็เต็มไปด้วยมิจฉาชีพ …” (จี) 

ประเด็นหลักที่  8 อิทธิพลทางสังคม เช่น 
ครอบครัว คนรัก เพื่อน ที่สนับสนุนให้มารับบริการ
ปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ ดังตัวอย่างค ากล่าว
ที่ว่า 

“…ส่วนคนท่ีมีอิทธิพล หรือว่าอาจจะเป็นคนท่ี
เขาไว้ใจมาก ๆ ค่ะ ไม่จ าเป็นต้องเป็นครอบครัว อาจจะ
เป็นเพื่อนเขาก็ได้ หรืออาจจะเป็นแฟนเขาก็ได้...” (เอ) 

“อันนี้หนูคิดว่าคนใกล้ตัวมีอิทธิพลมากเลยค่ะ 
ยิ่งโดยเฉพาะเพื่อนท่ีอยู่ด้วยอ่ะ อาจจะแนะน าว่าเรา
ลองไปตรงน้ีไหมเผ่ือเราจะดีข้ึน ลองไปดูหรือเปล่า 
อย่างงี้ค่ะ ก็คือพูดง่าย ๆ ว่าคนรอบตัว คนรอบข้างเรา
เน่ียจะมีอิทธิพลต่อเรามาก” (พี) 

วิจารณ์ 

จากผลการวิจัยพบประเด็นหลัก 8 ประเด็น ซ่ึง
สามารถอภิปรายได้ดังนี้ 

1) คุณลักษณะของผู้ให้การปรึกษาส าหรับการ
ปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ ผู้เข้าร่วมวิจัยทุกราย
กล่าวถึงคุณลักษณะของผู้ให้การปรึกษาส าหรับการ
ปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ ว่าผู้ให้การปรึกษา
ต้องมีความรู้และความสามารถเกี่ยวกับการให้การ
ปรึกษา การใช้และการแก้ไขอุปกรณ์คอมพิวเตอร์และ
เครื่องมือสื่อสารผ่านระบบอินเทอร์เน็ต สอดคล้องกับ 
Vongtangswad (2010) ที่กล่าวว่าคุณลักษณะของ
นักจิตวิทยาการปรึกษาที่ให้บริการปรึกษาจิตวิทยาแบบ
ออนไลน์ที่ส าคัญ ได้แก่ ความช านาญและความเข้าใจ
ในงานด้านการปรึกษาเชิงจิตวิทยา และการมีทักษะใน
การใช้งานอุปกรณ์คอมพิวเตอร์และอินเทอร์เน็ต ดังที่ 
American Psychological Association (APA, 2013) 
ก าหนดหลัก เกณฑ์ส าหรับ ผู้ ให้การปรึกษาที่ ใช้
เทคโนโลยีในการบ าบัด รวมถึงให้ความส าคัญกับการมี
ความรู้ เกี่ยวกับเทคโนโลยีที่ ใช้ส าหรับการให้การ
ปรึกษา รวมท้ังต้องมีความสามารถในการแก้ไขปัญหา
ทางเทคนิคท่ีอาจเกิดข้ึนระหว่างการบ าบัด รวมท้ังการ
มีบุคลิกภาพที่เหมาะสม ได้แก่ การรับรู้และเข้าใจ
อารมณ์ความรู้สึก การสื่อสารที่เป็นอวัจนภาษา ความ

เป็นมิตร ความน่าไว้วางใจ ความใส่ใจ การเป็นคนช่าง
สังเกต เคารพความเป็นส่วนตัว การไม่ตัดสิน  

2) คุณลักษณะของผู้รับการปรึกษาส าหรับการ
ปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ โดยผู้รับการปรึกษา
ต้องมีความรู้และความสามารถในการใช้อุปกรณ์
คอมพิวเตอร์และเครื่องมือสื่อสารผ่านระบบอินเทอร์เน็ต 
รวมท้ังกล้าในการเปิดกล้องและกล้าเปิดใจ มีความ
มุ่งม่ันต้ังใจท่ีจะจัดการกับปัญหาของตนเอง และมี
ความสามารถในการก ากับตนเองให้มาตามนัดหมาย 
ซ่ึงสอดคล้องกับ Yurayat and Seechaliao (2022) ท่ี
กล่าวว่าคุณลักษณะผู้รับการปรึกษาส าหรับการปรึกษา
เชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์เป็นลักษณะของผู้รับการ
ปรึกษาท่ีแสดงถึงการมีความมุ่งม่ันต้ังใจท่ีจะจัดการกับ
ปัญหาของตนเอง การรับรู้ความสามารถของตนเอง 
(self-efficacy) ความสามารถในการก ากับตนเอง (self-
regulation) นอก จ า กนี้ ผู้ รั บ ก า รป รึ ก ษ า ต้ อ ง มี
ความสามารถในการใช้อุปกรณ์คอมพิวเตอร์และ
เครื่องมือสื่อสารผ่านระบบอินเทอร์เน็ต ซ่ึงคุณสมบัติ
เหล่าน้ีเหมาะสมกับกลุ่มนักเรียน นิสิตนักศึกษา และวัย
ท างานที่มีความช านาญเรื่ องเทคโนโลยี  แต่อาจไม่
เหมาะส าหรับผู้รับบริการสูงอายุที่ไม่มีความช านาญ
เรื่องเทคโนโลยี ซ่ึงสอดคล้องกับ Czaja et al. (2018) ท่ี
พบว่ากลุ่มผู้สูงอายุมีแนวโน้มที่จะยอมรับการใช้
เทคโนโลยีและอินเทอร์เน็ตค่อนข้างน้อย แม้ว่าการ
เข้าถึงเทคโนโลยีสารสนเทศและการส่ือสารจะเพิ่มมาก
ข้ึนก็ตาม นอกจากนี้ Andrews et al. (2019) ได้ท าการ
ส ารวจมุมมองของผู้สูงอายุเกี่ยวกับการใช้เทคโนโลยี
ดิจิทัลเพื่อรักษาปัญหาสุขภาพจิต โดยพบว่าอุปสรรค
ส าคัญของการใช้เทคโนโลยีของผู้สูงอายุได้แก่ ผู้สูงอายุ
มีความกังวลใจในการใช้เทคโนโลยี และความกังวล
เกี่ยวกับความสามารถในการใช้เทคโนโลยีของตนเอง 
นอกจากนี้ผู้รับการปรึกษาควรมีระดับความเครียดและ
ความวิตกกังวลในระดับที่ไม่สูงมากนัก ซ่ึงสอดคล้องกบั 
Richardson et al. (2020) และ Vera San Juan et al. 
(2021) ที่พบว่ากลุ่มคนที่มีปัญหาสุขภาพจิตในระดับที่
รุนแรงไม่เหมาะกับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ 

3) สัมพันธภาพเพื่ อการบ าบัดรักษาของการ
ปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ โดยผู้ให้การปรึกษา
และผู้รับการปรึกษาต้องมีการสร้างสัมพันธภาพที่ดี
ระหว่างกัน มีปฏิกิริยาโต้ตอบกันตลอดกระบวนการ
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ปรึกษา ผู้ให้การปรึกษาต้องมีการให้ข้อเสนอแนะแก่
ผู้รับการปรึกษา รวมท้ังหากผู้ให้การปรึกษาท่ีแสดง
ความใส่ใจ มีความเป็นมิตร และแสดงความเห็นอกเห็น
ใจ จะท าให้สัมพันธภาพของผู้ให้การปรึกษาและผู้รับ
การปรึกษาเป็นไปได้ด้วยดี ท าให้การให้การปรึกษามี
ประสิทธิภาพ และผู้รับการปรึกษาเกิดความพึงพอใจ 
(Zeren, 2019) น าไปสู่บรรยากาศของการให้ความ
ร่วมมือและการช่วยเหลือในการจัดการกับปัญหาของ
ผู้รับการปรึกษา  (Guay et al., 2017 ; Yurayat & 
Seechaliao, 2022)  

4) ความคาดหวังในประสิทธิภาพของการปรึกษา
เชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ โดยผู้รับการปรึกษามองว่า
การปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์มีข้อดี เช่น การ
ประหยัดเวลา ความสะดวก ความเป็นส่วนตัว (Teo 
et al., 2020) รวมท้ังสามารถรับบรกิารจากสถานท่ีและ
เวลาใดก็ได้ (Maheu et al., 2013) สบายใจมากข้ึนท่ีจะ
เล่าปัญหา ท าให้รู้สึกม่ันใจมากข้ึน และสามารถแสดง
ความรู้สึกออกมาได้ง่าย รวมท้ังการไม่เปิดเผยตัวตนจะ
ช่วยลดการตีตราจากสังคม (Bastemur & Bastemur, 
2015; Garg et al., 2020; Hadler et al., 2021) นอกจากนี้
ในช่วงที่มีการระบาดใหญ่ของโรค COVID-19 การ
ปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ถือเป็นทางเลือกที่
ปลอดภัยในการดูแลสุขภาพจิต (Vera San Juan et al., 
2021) เนื่องจากผู้คนจ านวนมากไม่สามารถเข้าถึง
บริการด้านสุขภาพจิตได้ในช่วงที่มีการระบาดใหญ่  
(Sari, 2021) โดยสถานพยาบาลหลายแห่งได้เปลี่ยน
รูปแบบของการบ าบัดไปเป็น การปรึกษาเชิงจิตวิทยา
แบบออนไลน์แก่ผู้ป่วยจิตเวชผ่านแพลตฟอร์มการ
ประชุมทางวิดีโอ เช่น Zoom, Webex, Skype, Google 
Meet เป็นต้น เพื่อลดการแพร่ไวรัสจากการบ าบัดแบบ
พบหน้า (Garg et al., 2020)  

อย่างไรก็ตาม ผู้รับการปรึกษาที่เข้ารับบริการ
มากกว่า 10 ครั้งมีทัศนะท่ีแตกต่างจากผู้รับบริการท่ีมี
จ านวนครั้งน้อยกว่าในเรื่องของรูปแบบการให้บริการ
ปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบผสมผสาน (blended) โดย
ผู้รับการปรึกษาที่เข้ารับบริการมากกว่า  10 ครั้งมี
ทัศนะว่าควรให้อิสระแก่ผู้รับการปรึกษาในการเลือก
รูปแบบท้ังการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบพบหน้าและ
แบบออนไลน์ โดยสามารถเลือกให้เหมาะสมกับบริบท
ในการปรึกษาแต่ละครั้ง สอดคล้องกับผลการวิจัยที่

สนับสนุนว่าการให้การปรึกษาแบบผสมผสานช่วยให้
บรรลุผลของการให้การปรึกษาที่ดีที่สุด (Greenhalgh 
et al., 2020) ซ่ึงสอดคล้องกับ Wells (2021) ที่กล่าววา่
การปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ไม่ควรน ามาใช้
แทนที่การปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบพบหน้า โดยเฉพาะ
อย่างยิ่งในคนท่ีมีปัญหาทางอารมณ์และจิตใจในระดับ
ที่รุนแรงมาก แต่เป็นส่วนเสริมที่มีประโยชน์ต่อการ
ปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบพบหน้า โดยการให้การปรกึษา
แบบพบหน้าเป็นการเอื้ออ านวยให้เกิดสัมพันธภาพที่
แน่นแฟ้นข้ึน ส่วนการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์
มีความยืดหยุ่นและไม่ต้องเปิดเผยตัวตน (Awabil & 
Akosah, 2018; Vera San Juan et al., 2021) 

5) ความคาดหวังในการใช้งานง่ายของการปรึกษา
เชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ โดยผู้รับการปรึกษามีทัศนะ
การปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ต้องสะดวกและ
ใช้งานง่าย ซ่ึงเป็นปัจจัยส าคัญท่ีท าให้ผู้คนนิยมใช้การ
ปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ โดยมีการศึกษาวิจัย
พบว่าการใช้งานง่ายมีความสัมพันธ์เชิงบวกกับความ
พึงพอใจต่อการบ าบัดและคุณภาพของการให้การ
ปรึกษา (Mallen et al., 2005) รวมท้ังผู้รับการปรึกษา
ต้องการให้มีการพัฒนาแอปพลิเคชันส าหรับการปรึกษา
เชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์โดยเฉพาะที่มีประสิทธิภาพ 
ซ่ึงท าให้เกิดความสะดวกในการเข้ารับบริการ และ
เข้าถึงได้ง่าย โดยไม่มีข้อจ ากัดต่าง ๆ เช่น ความล่าช้าใน
การสื่อสาร ความยุ่งยากและข้อจ ากัดทางเทคโนโลยี 
(Sosialita, 2019; Zainudin & Yusop, 2018) 

6) สภาพแวดล้อมที่สนับสนุนการใช้งาน โดยผู้รับ
การปรึกษาคาดหวังว่าจะได้รับการอ านวยความสะดวก
และการอธิบายข้ันตอนการใช้งาน เช่น การมีวิดีทัศน์
สาธิตการใช้งาน เพื่ออธิบายข้ันตอนการใช้งานให้เกิด
ความม่ันใจในการใช้บริการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ
ออนไลน์ สอดคล้องกับโมเดลการยอมรับและการใช้
เทคโนโลยีของบุคคล (Model of Personal Computer 
Utilization [MPCU]) พบว่าผู้ใช้คอมพิวเตอร์มีระดับ
ความเชี่ยวชาญในการใช้งานแตกต่างกัน การออกแบบ
โปรแกรมและระบบต่าง ๆ ให้เหมาะสมกับผู้ใช้ จึงเป็น
ส่ิงส าคัญในการเพิ่มประสิทธิภาพในการใช้งานเทคโนโลยี
ของบุคคล (Thompson et al., 1991) เช่นเดียวกับ
ปัจจัยด้านสภาพแวดล้อมที่สนับสนุนการใช้งานส่งผล
ต่อความต้ังใจท่ีจะใช้งานเทคโนโลยี จึงเป็นส่ิงส าคัญท่ี
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อาจจะต้องมีการฝึกอบรมหรือแนะน าวิธีการใช้งาน
ในช่วงเริ่มต้นของกระบวนการบ าบัด (Shore et al., 
2014)  

7) ประเด็นทางจริยธรรมและการรับรู้ถึงความ
เสี่ยงของการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ ซ่ึงผู้รับ
การปรึกษามีทัศนะเกี่ยวกับประเด็นทางจริยธรรมว่า
การปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ของศูนย์ความ
เป็นเลิศทางจิตวิทยาว่าการเซ็นรับรองในใบแสดงความ
ยินยอมเข้ารับการปรึกษา สร้างความม่ันใจเกี่ยวกับการ
รักษาความลับ และความปลอดภัยของข้อมูลในระบบ
เทคโนโลยีสารสนเทศ รวมท้ังได้รับการอธิบายเกี่ยวกับ
สิทธิและการเตรียมความพร้อมส าหรับกรณีฉุกเฉินท า
ให้เกิดความม่ันใจในการรับบริการ (American Counseling 
Association [ACA], 2020; Stoll et al., 2020) 

8) อิทธิพลทางสังคม จากผลการวิจัยพบว่า
ครอบครัว คนรัก เพื่อนมีความส าคัญที่สนับสนุนให้
ผู้รับการปรึกษามารับบริการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ
ออนไลน์ อาจเป็นเพราะบุคคลมักจะเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมและความคิดเห็นไปตามอิทธิพลทางสังคม 
สอดคล้องกับการศึกษาของ Wei et al. (2019) ที่พบว่า
อิทธิพลของสังคมส่งผลต่อความไว้วางใจของบุคคล 
และความคาดหวังในประสิทธิภาพของการใช้เทคโนโลยี 
เช่นเดียวกับ Cao (2022) พบว่าอิทธิพลของสังคม
ส่งผลให้บุคคลมีความต้ังใจท่ีจะใช้เทคโนโลยีผ่าน
อุปกรณ์สื่อสารทางสุขภาพแบบเคลื่อนที ่(mHealth) 

สรุป  

ผลการศึกษาสรุปว่าผู้รับการปรึกษาส่วนใหญ่
มีประสบการณ์ทางจิตใจเชิงบวกต่อการปรึกษาเชิง
จิตวิทยาแบบออนไลน์ ซ่ึงแบ่งออกเป็น 8 ประเด็นดังนี้ 
1) ผู้ให้การปรึกษาควรมีความรู้และความสามารถด้าน
การให้การปรึกษาและเทคโนโลยี 2) ผู้รับการปรึกษามี
ความรู้และความสามารถด้านเทคโนโลยี 3) สัมพันธภาพ
ระหว่างผู้ให้การปรึกษาและผู้รับการปรึกษาเป็น
สัมพันธภาพที่ดีต่อกัน 4) การรับรู้ถึงความสะดวกสบาย 
5) การรับรู้ถึงการใช้งานง่าย 6) การอธิบายข้ันตอนการ
ใช้งานจะท าให้ผู้รับการปรึกษาใช้งานการปรึกษาเชิง
จิตวิทยาแบบออนไลน์ได้ง่ายข้ึน 7) การรับรู้ถึงความ
ปลอดภัยและไม่รู้สึกกังวลกับประเด็นความเสี่ยงต่าง ๆ 

และ 8) การรับรู้ว่าอิทธิพลของสังคมหรือคนใกล้ชิด
ส่งผลต่อการมารับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ
ออนไลน์ แต่ถึงอย่างไรผู้รับการปรึกษาบางรายสะท้อน
ว่าการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ไม่เหมาะกับ
ผู้สูงอายุที่ไม่มีความช านาญเรื่องเทคโนโลยี  รวมท้ัง
กลุ่มผู้มีปัญหาสุขภาพจิตระดับรุนแรง และกลุ่มบุคคล
ที่มีความกังวลเกี่ยวกับการใช้งานเทคโนโลยีใหม่ ๆ 
นอกจากนี้ผู้รับการปรึกษามีความต้องการให้พัฒนา
แอปพลิเคชันส าหรับการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบ
ออนไลน์ของศูนย์ความเป็นเลิศทางจิตวิทยาโดยเฉพาะ 
ซ่ึงข้อค้นพบดังกล่าวน ามาเป็นแนวทางในการพัฒนา
ระบบการปรึกษาเชิงจิตวิทยาแบบออนไลน์ของศูนย์
ความเป็นเลิศทางจิตวิทยา เพื่ อให้ผู้รับการปรึกษา
สามารถเข้าถึงบริการด้วยความสะดวกสบาย รวดเร็ว 
และลดความกังวลในการใช้เทคโนโลยีใหม่ท่ีไม่คุ้นเคย 
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