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บทคัดย่อ
	 การวิจัยน้ีมีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความคงเหลือด้านความรู้หลังการใช้หลักสูตรเสริมสร้างภูมิคุ้มกัน 

โรคใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดี ส�ำหรับนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ประเทศไทย 

ด�ำเนินการวิจัยเชิงปริมาณ กลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ นักเรียนระดับมัธยมศึกษาปีที่ 4 ที่ใช้หลักสูตร 3 จังหวัดใน 3 ลุ่มน�้ำ 

ได้แก่ จังหวัดร้อยเอ็ด ลุ่มน�้ำชี จังหวัดสุรินทร์ ลุ่มน�้ำมูล และจังหวัดนครพนม ลุ่มน�้ำสงคราม จังหวัดละ 1 ห้องเรียน 

โดยการสุ่มอย่างง่าย เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ แบบประเมินความคงเหลือด้านภูมิคุ้มกันโรคพยาธิใบไม้ตับ

และมะเรง็ท่อน�ำ้ดีด้านความรู ้(K: Knowledge) หลงัใช้หลกัสตูรแล้ว 1 เดือน วิเคราะห์ข้อมูลด้วยค่าเฉลีย่ ส่วนเบีย่ง

เบนมาตรฐาน และ pared t-test ก�ำหนดระดับนัยส�ำคัญทางสถิติที่ 0.05 ผลการวิจัย พบว่า นักเรียนทั้ง 3 กลุ่ม มี

คะแนนเฉลี่ยความคงเหลือด้านความรู้ ที่เรียนผ่านไปแล้ว 1 เดือน ไม่แตกต่าง จากคะแนนเฉลี่ยหลังเรียน แสดงว่า

นักเรียนที่ได้รับการใช้หลักสูตรมีแนวโน้มความคงเหลือด้านความรู้เรื่องโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดี 

ติดต่อผู้นิพนธ ์: ธิดารัตน์ เลิศวิทยากุล												           อีเมล : thidaratana@gmail.com

Abstract	
	 The purpose of this study was to determine the knowledge memory retention after implementing a 

prevention course of liver fluke and bile duct cancer into the curriculum for the upper secondary students in 

the Northeast region, Thailand. We conducted a quantitative research. The target groups were grade 10            
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Course curriculum of liver fluke and bile-duct cancer prevention

students in the Northeast region who enrolled in the curriculum. By simple random sampling technique, we 

selected 3 classrooms from 3 provinces located on different basins: Roi-Et in the Chi river basin, Surin in 

the Moon river basin, and Nakhon Phanom in the Songkram basin. Data were analyzed by mean score,             

standard deviation and paired t-test with level of statistical significance at 0.05. It was found that 1-month 

knowledge memory retention score after the course of the 3 selected classroom had no statistically significant 

different from the posttest achievement score. In other words, students who enrolled the curriculum retain 

their knowledge on the prevention of liver fluke and bile duct cancer. 
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บทน�ำ
	 คนไทยในภาคตะวันออกเฉียงเหนือมีอัตรา          

การเกิดโรคพยาธิใบไม้ตับที่ก่อให้เกิดมะเร็งท่อน�้ำดี         

มากที่สุดของประเทศไทย สาเหตุจากพฤติกรรม 

การบริโภคอาหารเมนูปลาน�้ำจืดเกล็ดขาวตระกูลไซปริ

นอยด์ปรุงดิบของคน หรือจากมูลสัตว์รังโรค ได้แก่ สุนัข 

แมว ที่ถ่ายมูลใกล้แหล่งน�้ำ รวมถึงการจัดการสุขาภิบาล         

สิ่งแวดล้อมที่ไม่เหมาะสม(1) จากรายงานพบว่าอัตรา           

การตายของเพศชายมากกว่าเพศหญิง จึงท�ำให้หัวหน้า

ครอบครัวเสียชีวิตด้วยโรคมะเร็งท่อน�้ำดี และในแต่ละปี

คนไทยเสยีชวิีตจากโรคมะเร็งประมาณ 60,000 ราย หรือ

เฉลี่ยชั่วโมงละเกือบ 7 ราย โดยเสียชีวิตจากมะเร็ง                

ท่อน�้ำดีและมะเร็งตับ สูงเป็นอันดับที่ 1 เฉลี่ยปีละ 

14,000 ราย คิดเป็นประมาณ 38 รายในแต่ละวัน               

จากการเสียชีวิตจากมะเร็งท่อน�้ำดีของคนไทย จ�ำนวน 

10,000-20,000 รายต่อปี ผู้ป่วยมักตรวจพบมะเร็ง        

ท ่อน�้ ำดี ในระยะสุดท ้ายจึงส ่งผลให ้มี ผู ้ รอดชี วิต                    

จ�ำนวนน้อย โดยกว่าครึ่งของผู้เสียชีวิตเป็นประชาชน           

ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ถือเป็นโรคท่ีรุนแรงและ           

ก่อให้เกดิผลกระทบต่อการพฒันาประเทศท้ังทางเศรษฐกจิ 

และสังคม ซึ่งการรักษาผู้ป่วยมะเร็งท่อน�้ำดีให้หายขาด

สามารถท�ำได้โดยการผ่าตัดเท่าน้ัน ส�ำหรับการผ่าตัด

มะเร็งท่อน�ำ้ดนีอกตับนัน้มีความซบัซ้อน(2) จึงต้องอาศยั

วิธีการอื่นร่วมด้วยเพื่อช่วยให้ผู้ป่วยมีโอกาสรอดชีวิต 

มากยิ่งขึ้น ดังนั้นการพัฒนาวิธีการผ่าตัด การดูแลผู้ป่วย           

หลงัการผ่าตดั รวมถงึการพฒันาวิธกีารตรวจและวินิจฉยั

ผู้ที่เป็นโรคมะเร็งท่อน�้ำดีในระยะเริ่มต้นเพื่อน�ำไปสู่        

การรักษาและเฝ้าระวังโรคจึงมีความส�ำคัญในการ                

ท�ำควบคู่กนัไปเพือ่ป้องกนัและรักษาโรคนีใ้ห้หายไปจาก

สังคมไทย(1-2) สาเหตุส�ำคัญที่ท�ำให้เกิดมะเร็งท่อน�้ำดี            

ในภาคตะวันออกเฉยีงเหนือของประเทศไทย คือการติด

โรคพยาธิใบไม้ตับน�ำไปสู่การอักเสบของผนังท่อน�้ำดี

เรือ้รงั แล้วส่งผลต่อการเกดิมะเรง็ท่อน�ำ้ดี ซึง่พยาธใิบไม้

ตับ มีวัฎจักรชีวิตที่สามารถแพร่กระจายติดโรคในคนได้ 

จากพฤติกรรมการบรโิภคอาหารเมนูปลาน�ำ้จดืเกลด็ขาว

ตระกูลปลาไซปรินอยด์ ปรุงดิบของคน หรือมูลของสัตว์

รงัโรค เช่น สนัุข แมว โดยกนิปลาท่ีปนเป้ือนตวัอ่อนระยะ

เมตาเซอร์คาเรีย (metacercaria) เข้าสู่ร่างกาย จะเข้าไป

อาศัยอยู่ในท่อและถุงน�้ำดีของตับ เมื่อพยาธิเจริญเต็มที่

จะผลิตไข่จ�ำนวนมาก ไข่จะปะปนมากับน�้ำดีเข้าสู่ล�ำไส้

ปะปนออกมากับอุจจาระออกสู่สิ่งแวดล้อม ไข่พยาธิที่มี

ตัวอ่อนระยะไมราซิเดียมอยู่ภายใน เมื่อถูกหอยไชกิน

เข้าไปตวัอ่อนจะออกจากเปลอืกไข่แล้วไชเข้าเน้ือเยือ่หอย

และเปลี่ยนรูปร่างเป็นสปอร์โรซีส (sporocyst) แล้ว

เจริญพัฒนาโดยมีตัวอ่อนระยะเรเดีย (redia) อยู่ภายใน 

และมีการเจริญเติบโต เป็นตัวอ่อนระยะเซอร์คาเรีย 
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(cercaria) ไชออกจากหอยแล้วจะว่ายอยู่ในน�้ำ เมื่อพบ

กับปลาน�้ำจืดเกล็ดขาวตระกูลไซปรินอยด์ ประเภทปลา

ตะเพียนจะไชเข้าไปในเน้ือปลาทางเหงอืกและครีบสลดั

หางท้ิง แล้วสร้างผนังหุ้ม (encyst) เป็นตัวอ่อนระยะ 

เมตาเซอร์คาเรยี ซึง่เป็นระยะติดต่อสูค่น พยาธิใบไม้ตับ

สามารถมีชีวิตอยู่ในร่างกายคนได้ประมาณ 25 ถึง 30 ปี
(3) จึงส่งผลให้ผู้เสียชีวิตจากมะเร็งท่อน�้ำดีระยะสุดท้าย 

ส่วนใหญ่จะมีอายุระหว่าง 40-60 ปีข้ึนไป ซึ่งเป็นวัยที่

เป็นก�ำลังส�ำคัญของครอบครัว โรคนี้จึงส่งผลท�ำให้เกิด

ความสญูสลายของครอบครวัและสถาบนัเศรษฐกจิอย่าง

มหาศาล การแก้ไขปัญหาในมุมมองแบบเดิม คือ การ

รักษาตามอาการ มีการผ่าตัดและผู้ป่วยอาจเสียชีวิตใน

ที่สุด จึงไม่สามารถแก้ไขปัญหาได้ การน�ำแนวคิดใหม ่

ในการบูรณาการและยึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง จึงเป็น

แนวทางการแก้ไขปัญหาแบบใหม่ โครงการ CASCAP 

(Cholangiocarcinoma screening and care program)(2) 

จึงสร้างการเปลี่ยนแปลง โดยบูรณาการหน่วยงานด้าน

การจัดการศกึษา ให้มบีทบาทส�ำคัญระดบัมติิปฐมภมู ิใน

การให้ความรู้เกี่ยวกับการป้องกัน การคัดกรองโรค การ

รกัษา และการไม่เกดิซ�ำ้ เพือ่ให้ประชาชนน�ำความรู้มาใช้

เพื่อปรับเปลี่ยนพฤติกรรมให้เหมาะสม สามารถขจัด

ปัญหาโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดีให้หมดไป

จากสังคมไทย 

	 หลักสูตรเสริมสร้างภูมิคุ้มโรคพยาธิใบไม้ตับ

และมะเร็งท่อน�้ำดีในระดับสถานศึกษา จึงถูกพัฒนาข้ึน

ตามกระบวนการพัฒนาหลักสูตรแบบครบวงจร                 

ตามแนวคิดของ Saylor & Alexander เริ่มต้นจาก            

การศึกษาข้อมูลพื้นฐานและวิเคราะห์ความต้องการ           

ทีจ่�ำเป็นอย่างรอบด้าน เพือ่น�ำไปสูก่ระบวนการออกแบบ

และยกร่างหลักสูตรอย่างเป็นระบบ วางแผนการน�ำ

หลักสูตรไปสู่การปฏิบัติ หรือการใช้หลักสูตรที่รัดกุม    

รวมถงึมกีารประเมินผลหลกัสตูร เพือ่น�ำผลการประเมนิ

ไปสู่การปรับปรุงหลักสูตรอย่างต่อเนื่อง(4)  ตั้งแต่ระดับ

ประถมศึกษา มัธยมศึกษาตอนต้น และมัธยมศึกษา          

ตอนปลาย และน�ำไปใช้ในสถานศึกษาข้ันพื้นฐาน ใน            

3 ลุ่มน�้ำที่เป็นพื้นที่ชุกของโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง

ท่อน�้ำดี ได้แก่ จังหวัดร้อยเอ็ด ในลุ่มน�้ำชี จังหวัดสุรินทร์

ในลุ่มน�้ำมูล และจังหวัดนครพนม ในลุ่มน�้ำสงคราม          

ซึ่งหลักสูตรเสริมสร้างภูมิคุ้มกันโรคพยาธิใบไม้ตับและ

มะเร็งท่อน�้ำดีส�ำหรับนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย  

เป็นหลักสูตรที่ใช ้แนวคิดการใช้ปัญหาเป็นฐานใน           

การจัดการเรียนรู้ เพื่อแก้ไขปัญหาของสังคม จ�ำนวน           

20 ชั่วโมง 5 หน่วยการเรียนรู้ ประกอบด้วยหน่วยที่ 1 

พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดีภัยใกล้ตัว จ�ำนวน 4 

ชัว่โมง หน่วยท่ี 2 ภยัเงยีบของครอบครัว จ�ำนวน 3 ชัว่โมง 

หน่วยท่ี 3 การระบาดของโรคพยาธิใบไม้ตับและ            

การควบคุมโรค จ�ำนวน 3 ช่ัวโมง หน่วยที่ 4 ไล่ล่าตัว

อันตราย จ�ำนวน 7 ชั่วโมง และ หน่วยที่ 5 ลงมือปฏิบัติ

และตรวจสอบเพื่อปรับปรุงแก ้ไขเ ก่ียวกับป ัญหา                   

จ�ำนวน 3 ช่ัวโมง เพื่อให้นักเรียนมีภูมิคุ้มกัน 4 ด้าน 

KAPH ได้แก่ ด้านความรู้ (K: Knowledge) ด้านคณุลกัษณะ 

(A: Attribute) ด้านกระบวนการ (P: Process) และ            

ด้านพฤติกรรมสุขภาพดี (H: Healthy Habit) ซึ่งเป็นตัว

ชี้วัดด้านสุขภาพของสังคม สุขภาวะ มีคุณภาพชีวิต          

และปลอดจากการเกิดโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง             

ท่อน�้ำดีแก่เยาวชน ซึ่งการจัดการเรียนรู้ตามหลักสูตร          

ที่พัฒนาข้ึนส�ำหรับนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย              

โดยใช้ปัญหาของชุมชนเป็นฐานในการเปลี่ยนแปลง

สุขภาพ นักเรียนจะน�ำผลการเรียนรู้จากปัญหา น�ำมา         

หาแนวทางแก้ไขปัญหาตนเอง ครอบครัวและตระหนักรู้

รับผิดชอบสังคมในที่สุด และเป็นวิถีทางส�ำคัญในระดับ

ปฐมภูมิของการท�ำให้สังคมไทย ปลอดพยาธิใบไม้ตับ       

ที่ยั่งยืนต่อไป

	 หลงัการด�ำเนินการใช้หลกัสตูรเสริมสร้างภมูคิุม้

โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดี ส�ำหรับนักเรียน

มัธยมศึกษาตอนปลาย ใน 3 ลุ่มน�้ำ ไปเป็นเวลา 1 เดือน  

จงึน�ำเข้าสูก่ระบวนการประเมินผลหลกัสตูรด้านความคง

เหลอืด้านความรู้ เพือ่น�ำผลการประเมินมาสูก่ารปรับปรุง 

หลักสูตรอย่างต่อเน่ือง น�ำสู่การวางแผนการขยายผล          

การใช้หลักสูตรให้ครอบคลุมทุกจังหวัด ในภาคตะวัน

ออกเฉียงเหนือของประเทศไทย ซึ่งเป็นแนวทางส�ำคัญ            

ของการไปสู่เป้าหมายสูงสุดของโครงการ คือ “การใช้         
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การศึกษาเป็นเคร่ืองมือส�ำคัญส่วนหน่ึงของการก�ำจัด          

โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดีให้ลดลงจนไม่เป็น

ปัญหาสาธารณสุขในประชาชนคนไทยและสังคมไทย” 

จากกระบวนการประเมินหลักสูตร การศึกษานี้จึงมี

วัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความคงเหลือด้านความรู้ หลัง

จากใช้หลักสูตรเสริมสร้างภูมิคุ้มกันโรคพยาธิใบไม้ตับ

และมะเรง็ท่อน�ำ้ด ีส�ำหรบันกัเรียนมัธยมศกึษาตอนปลาย 

ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ ประเทศไทย

วัสดุและวิธีการศึกษา
วิธีการวิจัย

	 ด�ำเนินการวิจัยเชิงปริมาณ โดยการทดสอบ

ความรู้ซ�ำ้ และเปรียบเทียบผลการทดสอบความรูห้ลงัการ

ใช้หลกัสตูรฯ (X
1
) และผลการทดสอบความรูท่ี้เว้นระยะ

เวลาหลังใช้หลักสูตรเป็นระยะเวลา 1 เดือน (X
2
) ซึ่งผล

การวัดความรู้ซ�้ำหลัง 1 เดือน เรียกว่า Retention Test

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ นักเรียน

มัธยมศึกษาปีที่  4 ท่ีได ้ รับการสอนด้วยหลักสูตร              

เสริมสร้างภมูคุ้ิมกนัโรคพยาธใิบไม้ตบัและมะเรง็ท่อน�ำ้ดี 

จากครูแม่ข่าย 3 ลุ่มน�้ำ ได้แก่ จังหวัดร้อยเอ็ด ลุ่มน�้ำชี 

จ�ำนวน 11 โรงเรียน จังหวัดสุรินทร์ ลุ่มน�้ำมูล จ�ำนวน        

5 โรงเรียน และจังหวัดนครพนม ลุ่มน�้ำสงคราม จ�ำนวน 

17 โรงเรียน รวมทั้งสิ้น 33 โรงเรียน ท�ำการสุ่มตัวอย่าง

อย่างง่าย โดยใช้โรงเรียนและห้องเรียน เป็นหน่วย               

ในการสุ ่ม ได้กลุ ่มตัวอย่าง ลุ ่มน�้ำละ 1 ห้องเรียน           

กลุ่มตัวอย่างทั้งหมด 88 คน

	 เกณฑ์การคัดกลุ่มอาสาสมัครเข้าสู่การศึกษา 

ได้แก่ เป็นนักเรียนระดับช้ันมัธยมศึกษาปีที่ 4 ที่ได้         

รับการสอนด้วยหลักสูตรเสริมสร้างภูมิคุ้มกันโรคพยาธิ

ใบไม้ตับและมะเรง็ท่อน�ำ้ดี โดยใช้ปัญหาเป็นฐานส�ำหรับ

นักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย ในภาคตะวันออก             

เฉียงเหนือ

	 เกณฑ ์การคัดกลุ ่มอาสาสมัครออกจาก                    

การศึกษา ได้แก่ นักเรียนที่ไม่ได้รับการประเมินความรู้

ก่อนและหลงัเรยีน หรอืนักเรยีนกลุม่ทีไ่ด้รับการสอนด้วย

หลักสูตรเสริมสร้างภูมิคุ้มกันโรคพยาธิใบไม้ตับและ

มะเร็งท่อน�้ำดี โดยใช้ปัญหาเป็นฐานส�ำหรับนักเรียน

มัธยมศึกษาตอนปลาย ในภาคตะวันออกเฉียงเหนือ          

ไม่ครบทุกแผนการสอน และนักเรียนท่ีพึ่งย้ายเข้ามา           

ในห้องเรียนที่สอนด้วยหลักสูตรฯ

	 เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย คือ แบบทดสอบ

ความรู้เพื่อการเสริมสร้างภูมิคุ้มกันโรคพยาธิใบไม้ตับ

และมะเร็งท่อน�้ำดี โดยก�ำหนดโครงสร้างแบบทดสอบ

ความรู้เพื่อเสริมสร้างภูมิคุ้มกันโรคพยาธิใบไม้ตับและ

มะเรง็ท่อน�ำ้ดี ระดบัมธัยมศกึษาตอนปลาย โดยแบ่งเป็น 

2 ส่วน 

	 ส่วนที่ 1 แบบปรนัย 4 ตัวเลือก ตอบถูกให้          

1 คะแนน ตอบผิดได้ 0 คะแนน จ�ำนวน 10 ข้อ 

	 ส่วนที่ 2 แบบอัตนัย 2 ข้อ แต่ละข้อประกอบ

ด้วยข้อย่อย คะแนนเต็ม 21 คะแนน 

	 การให้คะแนนตามระดับภูมิคุ้มกัน (success 

criteria) ด้านความรู้ แบ่งเป็น 5 ระดับ ดังนี้ 

ระดับที่ 1 non-recall  หมายถึง  

	 *	 ไม่สามารถระบุ จ�ำแนกและอธิบายความ

หมายและแนวคิดพื้นฐานของพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง

ท่อดีได้  

	 *	 ไม่สามารถวิเคราะห์ อภปิราย หรือน�ำเสนอ

วิธกีารปฏบิติัเพือ่การป้องกนัและรกัษาโรคพยาธใิบไม้ตับ

และมะเร็งท่อน�ำ้ดีของตนเอง ครอบครัว สถานศกึษาและ

ชุมชนได้  

	 *	 ไม่สามารถออกแบบและวางแผนวิธีการ

ปฏิบัติเพื่อการป้องกันและรักษาโรคพยาธิใบไม้ตับและ

มะเร็งท่อน�้ำดีของตนเอง ครอบครัว สถานศึกษาและ

ชุมชนได้  

ระดับที่ 2 recall  หมายถึง 

	 *	 ระบุ วิธีการคัดกรองคนเป็นโรคพยาธิ                 

ใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดีส�ำหรับตนเอง ครอบครัว 

สถานศึกษาและชุมชนได้ 

	 *	 ระบุสุขอนามัยท่ีดีเพื่อป้องกันโรคพยาธิ

ใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดีกับตนเอง ครอบครัว สถาน

ศึกษาและชุมชนได้ 

ระดับที่ 3 basic skill and concept หมายถึง 
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หลกัสูตรเสริมสร้างภมิูคุ้มกนัโรคพยาธใิบไม้ตับและมะเร็งท่อน�ำ้ดี 

	 *	 สังเกตและอธิบายลักษณะทางชีววิทยา 

ในระยะต่างๆ ของพยาธิใบไม้ตับได้  

	 *	 อธิบายความหมายของการระบาดและ 

การควบคุมโรคได้ 

	 *	 อธิบายถึงอันตรายของโรคพยาธิใบไม้ตับ

และมะเร็งท่อน�้ำดีเพื่อน�ำไปสู่การปรับเปลี่ยนพฤติกรรม

และค่านิยมของการประกอบอาชีพเพื่อให้ผลผลิตที่ได้ 

ถูกสุขลักษณะ  

	 *	 อธบิายการค้นพบพยาธใิบไม้ตบัในอาเซยีน

ได้ 

	 *	 เ ขียนแผนภูมิและอธิบายวงจรพยาธ ิ

ใบไม้ตับ กระบวนการแพร่กระจายเชื้อได้ 

ระดับที่ 4 strategic thinking หมายถึง 

	 *	 อธิบายความสัมพันธ์ของกระบวนการ           

เกิดมะเร็งท่อน�้ำดีจากการติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับได้ 

	 *	 วิเคราะห์ความสัมพันธ ์ระหว ่างโฮสต์

กึ่งกลางกับวงจรชีวิตพยาธิใบไม้ตับได้ 

	 *	 วิเคราะห์สาเหตุการติดเชื้อพยาธิใบไม้ตับ

ของโฮสต์กึ่งกลางสู่คน สุนัขและแมวได้  

	 *	 วิเคราะห์เปรียบเทียบอุบัติการณ์ของ 

โรคมะเร็งท่อน�้ำดีในชุมชนของตนเอง 

	 *	 วิเคราะห์สาเหตุของการเกิดโรคพยาธ ิ

ใบไม้ตับและการเกิดมะเร็งท่อน�้ำดีได้ 

	 *	 อภิปรายการเป็นโฮสต์กึ่งกลางของพยาธิ

ใบไม้ตับในตัวปลาและหอยไซ  

	 *	 วิเคราะห์เปรียบเทียบอุบัติการณ์ของ                  

โรคมะเร็งท่อน�้ำดีในชุมชนของตนเองและในภูมิภาค         

อื่นๆ ได้  

	 * วิเคราะห์ผลกระทบเกีย่วกบัความสญูเสยีทาง

เศรษฐกิจในการรักษาผู ้ป ่วยมะเร็งท่อน�้ำดีและผล 

กระทบต่อครอบครัว ของผู้เสียชีวิต ชุมชนและสังคมได้ 

	 *	 อภิปรายการระบาดของโรคพยาธิใบไม้ตับ

ในชุมชนได้ 

	 *	 สรุปวิธีการวินิจฉัยโรคพยาธิใบไม้ตับและ

มะเร็งท่อน�้ำดีด้วยวิธีการทางการแพทย์ 

	 *	 สรุปองค์ความรู้จากการค้นคว้าเกี่ยวกับ         

การเปลี่ยนแปลงของการระบาดของโรคพยาธิใบไม้ตับ

ในชุมชนได้  

	 *	 น�ำเสนอแนวทางการป้องกันการระบาด         

ของโรคพยาธิใบไม้ตับในสถานศึกษาและชุมชนได้  

ระดับที่ 5 extended thinking หมายถึง 

	 *	 สามารถบูรณาการความรู ้ที่ได้ไปสู ่การ          

คิดโมเดลที่สามารถน�ำไปสู ่การสร ้างองค ์ความรู ้                    

เพื่อออกแบบ วางแผนน�ำเสนอวิธีการรักษาโรคพยาธิ

ใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดีเพื่อยกระดับคุณภาพชีวิต           

ให้กับตนเอง ครอบครัว สถานศึกษาและชุมชนได้	

	 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ

	 1) ตรวจสอบความตรงเชงิเน้ือหา โดยวิเคราะห์

ค่าดัชนีความตรงเชิงเนื้อหา (Content Validity Index: 

CVI) ผลการตรวจสอบพบว่า แบบทดสอบความรู้เพื่อ

เสริมสร้างภมูคุ้ิมกนัโรคพยาธใิบไม้ตบัและมะเรง็ท่อน�ำ้ดี 

ระดับมธัยมศกึษาตอนปลาย มคีวามตรงเชงิเนือ้หาระดับ

มากที่สุด และมีค่าดัชนีความตรงเชิงเน้ือหา (CVI) 

เท่ากับ 4.80 มีความเหมาะสมและเป็นไปได้มากที่สุด

	 2) ตรวจสอบความเทีย่ง ผู้วิจยัน�ำแบบทดสอบ

ความรู้ไปทดลองใช้ในกลุม่ตวัอย่างท่ีมลีกัษณะคล้ายคลงึ

กับประชากร จ�ำนวน 30 คน และน�ำมาวิเคราะห์หา            

ค่าความเที่ยง โดยใช้โปรแกรม Conquest Version 2.00 

ผลการตรวจสอบ พบว่าแบบทดสอบความรู ้ เพื่อ           

เสริมสร้างภมูคุ้ิมกนัโรคพยาธใิบไม้ตบัและมะเรง็ท่อน�ำ้ดี 

ระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย มีค่าความเที่ยง เท่ากับ 

0.82 ค่าอ�ำนาจจ�ำแนก อยู่ระหว่าง 0.36-0.66 และ           

ค่าความยากง่าย อยู่ระหว่าง 0.28-0.63

	 การวิเคราะห์ข ้อมูล วิเคราะห์หาร้อยละ             

ค่าเฉลีย่ ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานและเปรยีบเทยีบค่าเฉลีย่

ด้านความรู้หลังใช้หลักสูตร และทดสอบความรู้ซ�้ำหลัง

จากเว้นระยะเวลา 1 เดือน โดยใช้สถติ ิpaired t-test โดย

ก�ำหนดระดับนัยส�ำคัญทางสถิติที่ p<0.05

	 การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มอาสาสมัคร ผู้วิจัยด�ำเนิน

การขออนุญาตจากสถานศกึษาและขอความยนิยอมอาสา

สมัครในการใช้ผลคะแนนการประเมินความรู้ก่อนและ

หลังได้รับการสอนด้วยหลักสูตรเสริมสร้างภูมิคุ้มกัน              
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โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดี โดยใช้ปัญหา              

เป็นฐานส�ำหรับนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย ใน             

ภาคตะวันออกเฉยีงเหนอื และเกบ็ข้อมลูไว้เป็นความลบั

โดยไม่เปิดเผยระดับชั้น และช่ือ-สกุลของอาสาสมัคร 

ครอบคลุมถึงการรายงานผลรายงานเพียงค่าคะแนน    

และสถิติ

ผลการศึกษา
ข้อมูลคุณลักษณะประชากร

	 กลุ่มตัวอย่างที่ได้จากการสุ่มตัวอย่างอย่างง่าย 

จ�ำนวน 3 กลุ่มตัวอย่าง จากโรงเรียนละ 1 ห้องเรียน  

มีลักษณะประชากร ดังตารางที่ 1

ตารางที่ 1 ข้อมูลคุณลักษณะประชากร (n=88)

กลุ่มตัวอย่าง

A1: ลุ่มน�้ำชี 

โรงเรียนจังหารวิริยาฐิตประชาสรรค์ จังหวัดร้อยเอ็ด 

A2: ลุ่มน�้ำมูล 

โรงเรียนดอนแรดวิทยา จังหวัดสุรินทร์

A3: ลุ่มน�้ำสงคราม 

โรงเรียนดอนเสียวแดง จังหวัดนครพนม 

n

37

24

27

ชาย

16

11

12

ร้อยละ

43.24

45.83

44.44

หญิง

21

13

15

ร้อยละ

56.76

54.17

55.56

	 ผลการศกึษาความคงเหลอืด้านความรู ้หลงัจาก

ใช้หลักสูตรเสริมสร้างภูมิคุ้มกันโรคพยาธิใบไม้ตับและ

มะเรง็ท่อน�ำ้ดี ของนักเรียนมัธยมศกึษาตอนปลายในภาค

ตะวันออกเฉียงเหนือประเทศไทย พบว่า

	 1) คะแนนเฉลี่ยความคงเหลือด้านความรู ้          

เพื่อเสริมสร้างภูมิคุ้มกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง          

ท่อน�้ำดี ของนักเรียนกลุ่มตัวอย่าง B (n=24) มีคะแนน

เฉลี่ยความคงเหลือด้านความรู้ ไม่แตกต่าง จากคะแนน

เฉลีย่หลงัเรยีน (p-value=0.575) แสดงว่านักเรยีนทีไ่ด้

รับการใช้หลักสูตรภูมิคุ้มกันพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง        

ท่อน�ำ้ด ีโดยใช้ปัญหาเป็นฐานส�ำหรับนักเรียนมัธยมศกึษา

ตอนปลายมีความคงเหลือด้านภูมิคุ้มกันโรคพยาธิใบไม้

ตับและมะเร็งท่อน�้ำดี

	 2) คะแนนเฉลี่ยความคงเหลือด้านความรู้เพื่อ

เสริมสร้างภมูคุ้ิมกนัโรคพยาธใิบไม้ตบัและมะเรง็ท่อน�ำ้ดี 

ของนักเรียนกลุ่มตัวอย่าง A (n=37) มีคะแนนเฉลี่ย

ความคงเหลือด้านความรู้ สูงกว่าคะแนนเฉลี่ยหลังเรียน 

(p-value=0.039) และนกัเรียนกลุม่ตวัอย่าง C (n=27) 

มีคะแนนเฉลี่ยความคงเหลือด้านความรู้ สูงกว่าคะแนน

เฉลีย่หลงัเรยีน (p-value=0.013) แสดงว่านักเรยีนทีไ่ด้

รับการใช้หลักสูตรภูมิคุ้มกันพยาธิใบไม้ตับและมะเร็ง 

ท ่อน�้ ำดี โดยใช ้ป ัญหาเป ็นฐาน ส�ำหรับนักเรียน

มัธยมศึกษาตอนปลาย มีความคงเหลือภูมิคุ้มกันโรค

พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดีด้านความรู้และมีความ

รู้เพิ่มขึ้นจากเดิม  ดังตารางที่ 2
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หลกัสูตรเสริมสร้างภมิูคุ้มกนัโรคพยาธใิบไม้ตับและมะเร็งท่อน�ำ้ดี 

วิจารณ์
	 นักเรียนกลุ่มตัวอย่าง A และกลุ่ม C มีคะแนน

เฉลี่ยความคงเหลือด้านความรู้ สูงกว่าคะแนนเฉลี่ย           

หลังเรียน (p<0.05) นักเรียนกลุ่มตัวอย่าง B มีคะแนน

เฉลี่ยความคงเหลือด้านความรู้ ไม่แตกต่างจาก คะแนน

เฉลี่ยหลังเรียน (p>0.05) และนักเรียนกลุ่มตัวอย่าง C 

มีคะแนนเฉลี่ยความคงเหลือด้านความรู้ สูงกว่าคะแนน

เฉลี่ยหลังเรียน (p<0.05) แสดงว่านักเรียนที่ได้รับ

หลักสูตรภูมิคุ ้มกันพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดี             

มีความคงเหลือด้านความรู้ ซึ่งผลการทดลองความรู ้

หลัง ใช้หลักสูตร ไม่แตกต่างจาก ผลการทดสอบความรู้

ซ�้ำหลังจากเว้นระยะเวลาไว้ 1 เดือน (p-value>0.05) 

น่าจะแสดงว่าความคงเหลือความรู้ของนักเรียนที่ได้รับ

การใช้หลกัสตูรจากครูแม่ข่าย เกดิจากการส่งความรูผ่้าน 

ประสบการณ์ที่เกิดข้ึนในตัวครูแม่ข่ายไปยังผู ้เรียน            

ซึ่ง Thorndike กล่าวถึงการถ่ายโยงการเรียนรู้จาก

สถานการณ์หนึ่งไปสู่อีกสถานการณ์หนึ่งนั้น สถานการณ์

ทั้งสองจะต้องมีองค์ประกอบที่คล้ายคลึงกัน (เนื้อหาวิธี

การและจิตคติท่ีสัมพันธ์กันกับสถานการณ์เดิม)(5)           

แสดงว่ากระบวนการอบรมครูโดยใช้โรงเรียนเป็น           

ฐานและการนิเทศติดตามแบบกัลยาณมิตร ส่งผลให้         

ครูแม่ข่ายใช้ความรู้ ประสบการณ์ทีไ่ด้รับถ่ายโยงสูผู้่เรียน

ในสถานการณ์ใหม่ได้ นอกจากน้ันความคงเหลือด้าน         

ความรู้ไม่แตกต่างจากความรู้หลังเรียนมีแนวโน้มสูงขึ้น 

	 การพัฒนาหลักสูตรใช้สถานการณ์ปัญหา           

ของชุมชนเป็นตัวกระตุ้นผูเ้รยีน โดยจัดการเรยีนการสอน

โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน มข้ัีนตอนการสอนทีต่่อเนือ่งท�ำให้

ผู้เรียนเกิดการเรียนรู้อย่างเป็นระบบ ดังน้ันเป้าหมาย         

การสอนจะสนับสนุนการสร้างองค์ความรู้มากกว่าการ          

รับรู้ วิธีการที่น�ำมาใช้มีหลักการส�ำคัญที่ว่า “มุ่งเน้นให ้        

ผู้เรียนลงมอืกระท�ำในการสร้างความรู”้(6) ในการวิจัยครัง้น้ี 

การวัดความคงเหลือด้านความรู้ ใช้เวลาห่างจากการ

ทดสอบหลงัการใช้หลักสูตรเป็นระยะเวลา 1 เดือน หรือ

ประมาณ 4 สัปดาห์ จะเห็นได้ว่ารูปแบบการสอนโดยใช้

ปัญหาเป็นฐานที่ใช้ในหลักสูตร มีความเหมาะสมและส่ง

เสริมให้ผู้เรียนมีความคงทนด้านความรู้อย่างแท้จริง 

กล่าวว่าในการสอบซ�้ำ โดยใช้แบบทดสอบฉบับเดียวกัน

ไปทดลองสอบกับบุคคลกลุ ่มเดียวกัน เวลาในการ

ทดสอบครั้งแรกและครั้งท่ีสอง ควรเว้นให้ห่างกัน

ประมาณ 2-4 สปัดาห์ เพือ่ลดความคลาดเคลือ่น ซึง่อาจ

ตารางที่ 2 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความคงทนด้านความรู้ เพื่อเสริมสร้างภูมิคุ้มกันโรคพยาธิใบไม้ตับและ	มะเร็งท่อน�้ำดี  

	 จ�ำแนกโรงเรียนตามลุ่มน�้ำ 3 ลุ่มน�้ำ (n=88)

กลุ่มตัวอย่าง

A1: ลุ่มน�้ำชี 

โรงเรียนจังหารวิริยาฐิต

ประชาสรรค์ จังหวัดร้อยเอ็ด 

 

A2: ลุ่มน�้ำมูล 

โรงเรียนดอนแรดวิทยา 

จังหวัดสุรินทร์

A3: ลุ่มน�้ำสงคราม 

โรงเรียนดอนเสียวแดง 

จังหวัดนครพนม 

x
16.43

16.13

11.63

n

37

24

27

SD

4.92

3.69

2.92

คะแนนเฉลี่ยความคงเหลือ

ด้านความรู้ (K)

Post Test
x

17.00

16.29

12.19

SD

5.25

4.26

3.04

Post Test

Paired

t-test

-2.147

-0.569

-2.658

df

36

23

26

p-value

0.039

0.575*

0.013

หมายเหต ุ: *p-value>0.05
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เกิดจากความเคยชินในการท�ำแบบทดสอบหรือการจ�ำ

ข้อสอบได้น่ันเอง(7) จากผลการวิจยัสะท้อนได้ว่าหลกัสตูร

เสริมสร้างภมูคุ้ิมกนัโรคพยาธใิบไม้ตบัและมะเรง็ท่อน�ำ้ดี

ทีพ่ัฒนาขึ้นมีประสิทธิผลในการเปลี่ยนแปลงความรู้ของ

ผู้เรียนเกี่ยวกับโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดี 

อย่างไรก็ตามผลการวิจัยในกลุ่มตัวอย่าง 2 กลุ่มที่มี

คะแนนด้านความรู้เพิ่มข้ึนอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่

ระดับ 0.05 สะท้อนได้ว่า เมื่อผู้เรียนมีความรู้ที่ถูกต้อง

และเป็นสถานการณ์ปัญหาที่เกิดข้ึนในชุมชนของผู้เรียน

เองผู้เรียนสามารถน�ำความรู้ท่ีได้รับถ่ายทอดความรู ้                 

ให้ครอบครัวเห็นความส�ำคัญของการห่างไกลและ               

ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมการรับประทานปลาดิบ และส่ง         

ผลให้เกิดเจตคติที่ดีต่อการรับประทานอาหารปลอดภัย

มากข้ึน นอกจากน้ันแนวทางแก้ไขปัญหาโรคพยาธิ                

ใบไม้ตับและมะเรง็ท่อน�ำ้ดทีีผู่เ้รยีนได้ร่วมกนัคิดระหว่าง

การจัดการเรียนการสอนในข้ันตอนการสังเคราะห์

แนวทางการแก้ไขปัญหาน้ีจงึเป็นปัจจัยทีส่่งผลให้ผูเ้รยีน

มีความรูเ้พิม่ข้ึน ซึง่น�ำหลกัสตูรฯท่ีน�ำมาใช้ผ่านการทดลอง 

ใช ้หลักสูตรท่ีมีคุณภาพ โดยการด�ำเนินการสอน 

โดยใช้กระบวนการวิจัยเชงิปฏบิติัการ 5 แผนจดัการเรียน

รู้ จ�ำนวน 20 ชั่วโมง ประเมินภูมิคุ้มกันโรคพยาธิใบไม้

ตับและมะเร็งท่อน�้ำดี  ด้านความรู้ ก่อนและหลังใช้

หลักสูตร วิเคราะห์ข้อมูลโดยเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ย

ด้านภูมิคุ้มกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดีก่อน          

และหลงัการใช้หลกัสตูร ผลการวิจัยทดลองใช้หลกัสตูรฯ 

พบว่านักเรียนมีความรู้ คุณลักษณะ พฤติกรรมสุขภาพดี

สูงกว่าก่อนใช้หลักสูตร และทักษะกระบวนการคุณภาพ

ระดับดี ดังนั้นหลักสูตรที่พัฒนาขึ้นมีประสิทธิผลที่จะน�ำ

ไปขยายผลการใช้หลักสูตร ในโรงเรียนภาคตะวันออก

เฉียงเหนือท่ีมีความชุกของโรค(8) อย่างไรก็ตามเมื่อ

พิจารณาความคงเหลือด้านความรู้ด้านภูมิคุ้มกันโรค

พยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดีของนักเรียนระดับ

มัธยมศึกษาตอนปลาย สามารถแสดงถึงความเชื่อมโยง

ถงึด้านคุณลกัษณะ ด้านทกัษะกระบวนการ และด้านพฤตกิรรม 

การมสีขุภาพดี เพือ่ห่างไกลโรคพยาธใิบไม้ตับและมะเรง็

ท่อน�้ำดี ซึ่งหากนักเรียนมีความคงเหลือความรู้ เกิดจาก

การส่งผ่านความรูป้ระสบการณ์ท่ีเกิดข้ึนในตัวครถู่ายโยง

ไปยังผู้เรียน(9) แสดงว่ากระบวนการอบรมครูโดยใช้

โรงเรียนเป็นฐานและการนิเทศติดตามแบบกัลยาณมิตร 

ส่งผลให้ครูใช้ความรู้ ประสบการณ์ท่ีได้รับถ่ายโยงสู่          

ผู้เรียนในสถานการณ์ใหม่ได้ การพัฒนาครูตามรูปแบบ

การฝึกอบรมโดยใช้โรงเรียนเป็นฐานน้ันจะประสบ           

ความส�ำเร็จได้ดีจะต้องเกิดจากความร่วมมือของทุกฝ่าย 

และมีปัจจัยที่เกี่ยวข้องกับความส�ำเร็จหลายประการ              

ที่ส�ำคัญที่สุด คือ ด้านครูผู้สอน(10) ซึ่งมีลักษณะส�ำคัญ

ของเงื่อนไขที่น�ำไปสู่ความส�ำเร็จคือการพัฒนาครูให้         

เกดิคณุลกัษณะ 4 ประการ ได้แก่ การมีความรู้และทกัษะ

พื้นฐานวิชาชีพครู มีความต้องการในการพัฒนาตนเอง  

มกีารเข้าร่วมฝึกอบรมอย่างสมัครใจ และมีความตระหนัก

ในวิชาชีพครู(11) สรุปได้ว่าการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม

เพื่อให้ห่างไกลจากโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดี 

ครูต้องเป็นตัวแบบท่ีดี และสามารถถ่ายโยงความรู้ให้           

กับผู้เรียนได้อย่างถูกต้อง เพื่อให้ผู้เรียนได้เกิดการเรียน

รู้อย่างเข้าใจ สามารถน�ำไปปฏิบัติตนให้เกิดสุขภาพดีได้

อย่างคงทน

ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปใช้

	 1) โรงเรียนท่ีได ้น�ำหลักสูตรเสริมสร ้าง

ภูมิคุ้มกันโรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดีไปสู่การ

ปฏิบัติในสถานศึกษา ควรมีกระบวนการก�ำกับติดตาม

การน�ำความรู้ท่ีฝังในตัวผู้เรียน น�ำสู่การเปลี่ยนแปลง        

ด้านเจตคติท่ีดีและปรับพฤติกรรมการรับประทาน          

ปลาดิบให้เป็นนิสัย และถ่ายทอดสู่ครอบครัวและสังคม

เป็นล�ำดับต่อไป

	 2) 	สอดแทรกการติ ดตาม ผู ้ เ รี ยนด ้ าน

พฤติกรรมการรบัประทานอาหารปลอดภยั การมสีขุนิสยั

ที่ ดีและพฤติกรรมสุขภาพท่ีห่างไกลจากโรคพยาธิ              

ใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดี จากระบบการติดตามเยี่ยม

บ้านนักเรียนของครู

	 3) สอดแทรกเนื้อหาความรู้ด้านการส่งเสริม

ภมิูคุม้กนัโรคพยาธใิบไม้ตบัและมะเรง็ท่อน�ำ้ด ีในรายวิชา 

อื่นๆ หรือกิจกรรมพัฒนาผู้เรียนเพื่อคงไว้ซึ่งความรู้ท่ี        

ต่อเนื่องและยั่งยืน
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หลกัสูตรเสริมสร้างภมิูคุ้มกนัโรคพยาธใิบไม้ตับและมะเร็งท่อน�ำ้ดี 

ข้อเสนอแนะในการศึกษาวิจัยครั้งต่อไป

	 1) 	วิจยัและพฒันาหลกัสตูรเสรมิสร้างภมิูคุ้มกนั 

โรคพยาธิใบไม้ตับและมะเร็งท่อน�้ำดีให้ครอบคลุม         

ทุกโครงสร้างและทุกระดับการศึกษา

	 2) วิจัยเพื่อพัฒนาการขยายผลหลักสูตรไปใช้

ในชุมชน (หลักสูตรชุมชน)

	 3) 	การวิ จัยเพื่อติดตามพฤติกรรมการมี 

สขุภาพดีของนกัเรียนทีไ่ด้รับการใช้หลกัสตูร โดยตดิตาม           

การประเมินภูมิคุ้มกันอย่างต่อเนื่องในแต่ละช่วงปี 

	 4) ศึกษาพฤติกรรมของชุมชนเกี่ยวกับ 

การบริโภคปลาดิบ หลังจากมีการน�ำหลักสูตรไปใช้ใน

โรงเรยีน และชุมชน

	 5) 	ศกึษาสถติแิละอบุตักิารณ์การติดเช้ือพยาธิ

ใบไม้ตบัและมะเร็งท่อน�ำ้ด ีในผู้บรหิาร ครู นักเรียน และ

ผู้ปกครอง ในสถานศึกษาที่มีการใช้หลักสูตรอย่าง              

ต่อเนื่อง
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