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บทคดัย่อ 

 

บทน า : เครอืข่ายเดก็และเยาวชนส าคญัต่อการขบัเคลื่อนระบบสุขภาพ จงึมคีวามจ าเป็นที่จะต้องพฒันา
แนวทางการเสรมิสร้างสมรรถนะการวเิคราะหแ์ละการวางแผนแก้ไขปัญหาสุขภาพชมชุนส าหรบัสภาเดก็
และเยาวชน 
วตัถปุระสงคก์ารวิจยั: เพือ่พฒันากระบวนการนวตักรรมสงัคมในมติสิุขภาพชุมชน เพือ่เสรมิสรา้งสมรรถนะ
การวเิคราะหแ์ละการวางแผนแกไ้ขปัญหาสุขภาพชุมชน ส าหรบัแกนน าสภาเดก็และเยาวชนระดบัอ าเภอ 
วิธีการวิจยั : การวจิยัเชงิพฒันา แบ่งออกเป็น 2 ระยะ คอื 1) ระยะพฒันากระบวนการนวตักรรมสงัคม
ในมติสิุขภาพชุมชน โดยใช้หลกัฐานเชงิประจกัษ์ร่วมกบักระบวนการคดิเชงิออกแบบ และกระบวนการ
พยาบาลอนามยัชุมชน 2) ระยะประเมนิผลการใชก้ระบวนการ  
ผลการวิจยั: พบว่า กระบวนการนวตักรรมสงัคมในมติสิุขภาพชุมชนทีพ่ฒันาขึ้น แบ่งเป็น 2 ระยะ คอื 
(1) ระยะเตรยีมความพรอ้ม ม ี2 กจิกรรม คอื บรรยายอย่างมสีว่นร่วม และฝึกวเิคราะหส์ถานการณ์ และ 
(2) ระยะปฏบิตักิาร 6 ขัน้ตอน คอื การท าความเขา้ใจปัญหา การตคีวามปัญหา การก าหนดปัญหา การ
ระดมสมองหาทางแก้ไขปัญหา การสรา้งแบบจ าลองแนวทางการแกไ้ขปัญหา และการยกร่างแบบจ าลอง
แนวทางการแก้ไขปัญหา ซึ่งผลการตรวจสอบความตรงเชงิเนื้อหา พบว่ากระบวนการมคีวามสอดคลอ้ง
กับกรอบแนวคิดการวิจัย มีค่าดัชนีความตรงเชิงเนื้อหา เท่ากับ  .86 และผลการประเมินการใช้
กระบวนการ พบว่า ตวัอย่างมคีะแนนเฉลีย่สมรรถนะการวเิคราะหแ์ละการวางแผนแก้ไขปัญหาสุขภาพ
ชุมชนสงูกว่าก่อนเขา้ร่วมกระบวนการ อย่างมนียัส าคญัทางสถติทิีร่ะดบั .001 
สรปุ : กระบวนการพฒันานวตักรรมสงัคมในมติสิุขภาพชุมชน สามารถน าไปใชเ้สรมิสรา้งสมรรถนะการ
วเิคราะหแ์ละการวางแผนแกไ้ขปัญหาสุขภาพชุมชนของเดก็และเยาวชนได้ 
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The development of a social innovative process on community health to enhance 
analyzing, planning, and community health problems solving competencies for 

children and youth council district level 
 

Paradorn Yingyoud* Nakarin Suwanaseang** Mayuree Auengtrakul*** 

 
Abstract 

 

Background: The children and youth network is very important for driving the community health 
system. The process of developing competencies for children and youth is necessary. 
Objectives: This study aimed to develop a social innovative process on community health to enhance 
analyzing, planning, and problem-solving competencies for children and youth council district level. 
Methods: Developmental research was divided into 2 phases. The first phase was developing a 
process based on empirical evidence, design thinking, and community health nursing. The second 
phase was the evaluation of using the process. 
Results: The developed procedure consisted of analyzing, planning, and community health 
problems using a design thinking process for 2 phases. The first phase consisted of 2 activities: 
interactive lecturing and practice situational analysis. The second phase consisted of 6 
procedures, including empathizing with problems, defining problems, community diagnosis, 
brainstorming Ideas for solving problems, creating prototypes of guidelines for solving problems, 
and drafting prototypes. The result of the procedure’s conformity to its concept framework, the 
content validity index was .86. The result of the procedure showed that analyzing and planning 
competencies to solve community health problems score after the experiment was higher than 
before the experiment were significantly different from a level of significance (p = .001). 
Conclusions: A social Innovative process on community health to enhance analyzing, planning, 
and community health problem-solving competencies for children and youth council district Level.  
 
Keywords: analytical thinking, community health nursing process, community health problem, 
design thinking, social innovation  
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บทน า 
 การพัฒนาศักยภาพของ เด็กและ
เยาวชนเป็นการลงทุนที่มีความคุ้มค่า เพราะ
เด็กและเยาวชนในวนันี้ คือ ผู้ที่จะก าหนดทิศ
ทางการขับเคลื่อนประเทศในอนาคต และ
เนื่องจากจ านวนเดก็และเยาวชนไทยมแีนวโน้ม
ลดลง1 ดงันัน้มคีวามจ าเป็นอย่างมากที่ประเทศ
ไทยต้องเร่งหาแนวทางส่งเสริมและพัฒนา
สมรรถนะของเดก็และเยาวชนไทย จงึได้มกีาร
ปฏิรูปการศึกษาที่มุ่งเน้นผลลัพธ์การเรียนรู้   
เ ชิ ง ส ม ร ร ถ น ะ ด้ ว ย วิ ธี ก า ร เ รี ย น รู้ แ บ บ           
Active learning2 แต่ปัจจุบนักลบัพบว่าเดก็และ
เยาวชนไทยมีค่าเฉลี่ยของสมรรถนะต ่ากว่า
หลายประเทศทัว่โลก โดยเฉพาะด้านการ
วเิคราะหแ์ละการวางแผนแกไ้ขปัญหา3 การเกดิ
ปัญหาพฤติกรรมของเด็กและเยาวชน เช่น 
พฤตกิรรมเสีย่งทางสุขภาพ พฤตกิรรมเสีย่งทาง
เพศ พฤตกิรรมก้าวร้าวรุนแรง เป็นต้น สาเหตุ
มาจากขาดการคิดไตร่ตรองอย่างเข้าใจ ขาด
การวิเคราะห์ปัญหาอย่างรอบคอบ ขาดการ
วางแผนทีด่ ีน ามาสู่การแก้ไขปัญหาทีไ่ม่ตรงจุด 
และท าให้ปัญหาขยายวงกว้างไปจนถึงระดบั
ครอบครวั ชุมชน และสงัคม4  
 ประเทศไทยจึงได้จดัท าพระราชบัญญัติ
การส่งเสรมิเดก็และเยาวชนแห่งชาต ิ(ฉบบัที่ 2) 
พ.ศ.2560 และก าหนดใหม้กีารจดัตัง้สภาเด็กและ
เยาวชน ซึ่งเป็นโครงสร้างที่มีลักษณะเหมือน
ร่างแหที่ เชื่ อมโยงกัน โดยมีหน้าที่ส่ งเสริม 
สนับสนุน ปรกึษาหารอืร่วมกัน ให้ข้อเสนอแนะ 
เพื่อก าหนดแนวทางการจดักิจกรรมป้องกันและ
แกไ้ขปัญหาทีม่ผีลกระทบต่อเดก็และเยาวชน โดย
มหีน่วยงานภาครฐั ภาคเอกชน และ ภาคประชา
สงัคมร่วมให้การสนับสนุน5 สภาเดก็และเยาวชน
จงึนบัว่าเป็นนวตักรรมสงัคมทีส่ าคญัอย่างมากต่อ

กระบวนการจดัการปัญหาชุมชนทีม่ผีลกระทบกบั
เด็กและเยาวชนในพื้นที่ เพราะเป็นผู้ที่เข้าใจ
ปัญหา ซึ่งจะเป็นส่วนส าคัญของการก าหนด
แนวทางวางแผน  และแก้ ไขปัญหาชุ มชน 
โดยเฉพาะในมิติสังคมและสุขภาพได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ 6 การด าเนินงานเพื่ อพัฒนา
สมรรถนะของสภาเดก็และเยาวชนที่ผ่านมาส่วน
ใหญ่เป็นการพฒันาความรู ้และสมรรถนะด้านจติ
สาธารณะ โดยกจิกรรมจะเป็นการอบรมใหค้วามรู้
ระยะสัน้ หรือกิจกรรมตามวันส าคัญต่าง  ๆ7       
ยงัขาดการพฒันาสมรรถนะการท างาน โดยเฉพาะ
ด้านการวเิคราะห์ และการวางแผนแก้ไขปัญหา 
ซึ่งเป็นบทบาทหน้าที่ส าคัญของสภาเด็กและ
เยาวชนที่จะช่วยแก้ไขปัญหาในพื้นที่รบัผิดชอบ
เชงิกระบวนการใหม้คีวามต่อเนื่องและยัง่ยนื    
 จากหลักฐานเชิงประจักษ์  พบว่ า 
กระบวนพยาบาลอนามยัชุมชนเน้นการมีส่วน
ร่วมของชุมชนในการจัดการปัญหาสุขภาพ
ชุมชน เพราะคนในชุมชนจะเข้าใจปัญหาของ
ชุมชนที่ตนเองอาศัยอยู่ได้อย่างลึกซึ้ง  ท าให้
สามารถวเิคราะหห์าแนวทางวางแผนและแก้ไข
ปัญหาได้อย่างตรงประเด็น8,9  กระบวนการ
ดงักล่าวมีความคล้ายคลึงกับกระบวนการคิด
เชิงออกแบบ (Design thinking process) ซึ่ง
เป็นหนึ่งในกระบวนที่น ามาประยุกต์ใช้ในการ
จั ด ก า ร ห รื อ พัฒ น า ชุ ม ช น  เ พ ร า ะ เ ป็ น
กระบวนการที่ส่งเสริมให้คนในชุมชนเรียนรู้
ร่ ว มกันทุ ก ขั ้น ต อน 10, 1 1 ที่ จ ะ ช่ ว ยพัฒนา
สมรรถนะด้านการพฒันาหรอืการแก้ไขปัญหา
สงัคมไดอ้ย่างสรา้งสรรค7์,12,13 ดงันัน้ผูว้จิยัจงึน า
กระบวนการคิดเชิงออกแบบและกระบวนการ
พยาบาลชุมชนมาเป็นแนวทาง เพื่อพัฒนา
กระบวนการท างานของเด็กและเยาวชนให้
สามารถวางแผนป้องกันหรือแก้ไขปัญหา
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สุขภาพชุมชนที่มผีลกระทบต่อเดก็และเยาวชน
ร่วมกบัคนในพื้นทีไ่ดอ้ย่างมปีระสทิธภิาพอย่าง
ยัง่ยนื  
 วตัถปุระสงคใ์นการวิจยั 
 เพือ่พฒันากระบวนการนวตักรรมสงัคม
ในมิติสุขภาพชุมชน เพื่อเสริมสร้างสมรรถนะ
การวิเคราะห์และการวางแผนแก้ไขปัญหา
สุขภาพชุมชนส าหรับแกนน าสภาเด็กและ
เยาวชนระดบัอ าเภอ 
 
วิธีด าเนินการวิจยั 
 การวิจัยนี้ เ ป็นการวิจัย เชิงพัฒนา 
(Developmental research) ซึ่งพัฒนานวัตกรรม 
สงัคมในมิติสุขภาพชุมชน โดยการบูรณาการ
องคค์วามรูจ้ากการวเิคราะห์และสงัเคราะห์จาก
หลกัฐานเชิงประจกัษ์ ร่วมกบักระบวนการคิด
เชงิออกแบบ (Design thinking process)14 และ
กระบวนการพยาบาลอนามยัชุมชน15 โดยแบ่ง
ขัน้ตอนการด าเนินการออกเป็น 2 ระยะ คือ            
1) ระยะพัฒนานวัตกรรมสังคมในมิติสุขภาพ
ชุมชน เพื่อเสริมสร้างสมรรถนะการวิเคราะห์
และการวางแผนแก้ไขปัญหาสุขภาพชุมชน
ส าหรบัแกนน าสภาเดก็และเยาวชนระดบัอ าเภอ
และ 2) ระยะประเมินผลการใช้กระบวนการที่
พฒันาขึน้ 
 ร ะ ย ะ ท่ี  1 พัฒนากร ะบวนกา ร
นวัตกรรมสังคมใน มิ ติสุ ขภาพชุมชน 
ประกอบดว้ย 4 ขัน้ตอน 
 1. ขัน้ศกึษาสถานการณ์การเสรมิสร้าง
สมรรถนะการวเิคราะห์และการวางแผนแก้ไข
ปัญหาสุขภาพชุมชนส าหรบัแกนน าสภาเดก็และ
เยาวชนระดบัอ าเภอ โดยการสมัภาษณ์แบบไม่
เป็นทางการ  

 ตั ว อ ย่ า ง  คั ด เ ลื อ ก แ บบ เ จ า ะ จ ง 
ประกอบดว้ย ตวัแทนองคก์ารปกครองส่วนทอ้งถิน่ 
จ านวน 5 คน กรมเดก็และเยาวชน 5 คน และ
ตัวแทนสภาเด็กและเยาวชนระดับอ าเภอ 
จ านวน 14 คน  
 2. ขัน้สืบค้นและประเมินคุณค่าของ
หลกัฐานเชงิประจกัษ์ มรีายละเอยีดดงันี้ 
  2.1 สืบค้นหลักฐานเชิงประจักษ์
อย่างเป็นระบบ ด าเนินการตามกระบวนการของ
การสบืคน้หลกัฐานเชงิประจกัษ์ตามกรอบ PICO 
จากงานวจิยัที่เกี่ยวข้องกบักระบวนการคิดเชิง
ออกแบบ กระบวนการพยาบาลอนามยัชุมชน 
การคดิวเิคราะห์ การวางแผนแก้ไขปัญหา การ
พฒันาสมรรถนะเด็กและเยาวชนทัง้ภาษาไทย
และภาษาองักฤษ ที่ตพีมิพ์เผยแพร่ก่อนปี พ.ศ. 
2565 ยอ้นหลงัไม่เกนิ 10 ปี จากระบบฐานขอ้มูล
อเิลก็ทรอนิกสโ์ดยใชฐ้านขอ้มูล Thailis, Google 
Scholar, PubMed, CINAHL Database, Science 
Direct, Pro Quest และการสืบค้นด้วยมือจาก
หอ้งสมุด  
  2.2 วิ เ ค ร า ะ ห์ แ ล ะ สั ง เ ค ร า ะห์
หลกัฐานเชงิประจกัษ์โดยการก าหนดเกณฑก์าร
ประเมนิระดบัคุณค่าของหลกัฐานเชิงประจกัษ์ 
เ พื่ อ น า ผ ล ก า ร วิ จั ย ไ ป ใ ช้ ใ น ก า รพัฒ น า
กระบวนการครั ้งนี้  ต ามหลัก เกณฑ์ของ
สถาบนัโจอนันาบรกิส1์6  
 3. ขัน้ออกแบบกระบวนการพัฒนา
นวตักรรมสงัคมในมติสิุขภาพชุมชน โดยการน า
องค์ความรู้จากการวิเคราะห์และสังเคราะห์
ห ลัก ฐ าน เ ชิ ง ป ร ะ จักษ์ ม าบู รณ าก า ร กับ
กระบวนการคดิเชิงออกแบบ และกระบวนการ
พยาบาลอนามยัชุมชน  
 4. ขัน้ตรวจสอบความตรงเชงิเนื้อหาของ
กระบวนการพฒันานวตักรรมสงัคมในมติสิุขภาพ
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ชุมชนที่พฒันาขึ้น ผู้วจิยัน ากระบวนการพฒันา
นวัตก ร รมสัง คม ในมิติสุ ขภาพชุ มชน ให้
ผู้ทรงคุณวุฒิ จ านวน 3 ท่าน ประกอบด้วย 
อาจารย์พยาบาลชุ มชน  จ านวน  1 ท่ าน 
ผู้ เชี่ยวชาญด้านพฤติกรรมเด็กและวัยรุ่ น 
จ านวน 1 ท่าน และผูเ้ชีย่วชาญดา้นกระบวนการ
พฒันาการคดิ จ านวน 1 ท่าน ตรวจสอบความ
ตรงเชงิเนื้อหา 5 ด้าน ได้แก่ องค์ประกอบของ
กระบวนการ เนื้อหา วตัถุประสงค ์กจิกรรม และ
ระยะเวลา และผู้วิจัยน ากระบวนการ ฯ ไป
ปรบัปรุงตามค าแนะน าของผูท้รงคุณวุฒ ิ 
 ระยะท่ี  2 การประเมินผลการใช้
กระบวนการ 
 การประเมินผลการใช้กระบวนการ 
พัฒนานวัตกรรมสังคมในมิติสุขภาพชุมชน  
ด้วยวธิีการเปรียบเทียบคะแนนสมรรถนะการ
วเิคราะห์และการวางแผนแก้ไขปัญหาสุขภาพ
ชุมชนของแกนน าสภาเด็กและเยาวชนระดบั
อ าเภอ โดยการท าแบบทดสอบก่อนและหลงัเขา้
ร่วมกระบวนการพฒันานวตักรรมสงัคมในมิติ
สุขภาพชุมชน โดยใช้กลุ่มตวัอย่างแบบ 1 กลุ่ม 
(One group pre-posttest design)  
 ตวัอย่าง จ านวน 35 คน คดัเลือกแบบ
เจาะจง โดยมเีกณฑใ์นการคดัเลอืกตวัอย่าง คอื 
1) เป็นคณะกรรมการสภาเดก็และเยาวชนระดบั
อ าเภอ 2) มีประสบการณ์ท างานสภาเด็กและ
เยาวชน อย่างน้อย 3 เดอืน 3) สามารถอ่านออก
เขยีนไดเ้ป็นอย่างด ี   
 เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจยั 
 1.  เ ค รื่ อ ง มื อ ที่ ใ ช้ ใ น ก า ร พัฒ น า 
กระบวนการพัฒนานวัตกรรมสังคมในมิติ
สุขภาพชุมชน ไดแ้ก่ เครื่องมอืทีใ่ชใ้นการศกึษา
สถานการณ์กระบวนการ  ประกอบด้วย 
สัมภาษณ์แบบไ ม่ เ ป็นทางการ  ประ เด็น            

1) รูปแบบกระบวนการ 2) กจิกรรม 3)ผลลพัธ์ 
จ านวน 8 ข้อ และแบบวิเคราะห์การสืบค้น
หลกัฐานเชงิประจกัษ์ตามกรอบ PICO  
 การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมอืโดย
ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา โดยผู้ทรงคุณวุฒ ิ
จ านวน 3 ท่าน ประกอบ ด้วยอาจารย์พยาบาล
ชุมชน จ านวน 1 ท่าน ผูเ้ชีย่วชาญดา้นพฤตกิรรม
เดก็และวยัรุ่น จ านวน 1 ท่าน และผูเ้ชีย่วชาญดา้น
กระบวนการพฒันาการคิด จ านวน 1 ท่าน และ
ผูว้จิยัน าแบบสมัภาษณ์ไปปรบัปรุงตามค าแนะน า
ของผูท้รงคุณวุฒ ิ 
 2. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวม
ข้อมูล ในการประเมินการใช้กระบวนการ 
ประกอบดว้ย 2 ชุด ดงัรายละเอยีดต่อไปนี้ 
 2. 1 แ บ บ ส อ บ ถ า ม ข้ อ มู ล ทั ่ว ไ ป 
ประกอบด้วย เพศ ระดบัการศึกษา ระยะเวลา
ด ารงต าแหน่งสภาเดก็และเยาวชนระดบัอ าเภอ  
 2.2 แบบทดสอบสมรรถนะการวเิคราะห์
และการวางแผนแก้ ไข ปัญหา โดยผู้วิจัย
อ อกแบบจากก า รทบทวน เ อกส า ร แ ล ะ
วรรณกรรมที่ เกี่ยวข้อง เป็นการวิเคราะห์
สถานการณ์ปัญหาสุขภาพชุมชน ลกัษณะเป็น
ปรนัย 4 ตัวเลือก (Multiple choice question) 
แบ่งเป็นขอ้ค าถามสมรรถนะด้านการวเิคราะห์ 
จ านวน 6 ขอ้ และขอ้ค าถามสมรรถนะด้านการ
แก้ไขปัญหาสุขภาพชุมชน จ านวน 9 ข้อ รวม
จ านวน 15 ข้อ  การตรวจสอบคุณภาพของ
เครื่องมอื พบว่า ความเชื่อมัน่ (Reliability) ด้วย
วธิขีอง Kurder-Richarson- 20 ไดเ้ท่ากบั 0.81 
 
 ข้อพิจารณาด้านจริยธรรม 
  การวิจยัครัง้นี้ ได้รบัการพิจารณา
จรยิธรรมการวจิยัจากคณะกรรมการจริยธรรม
การวิจัยในมนุษย์ วิทยาลัยพยาบาลบรมราช
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ชนนี จังหวัดนนทบุรี (เอกสารรับรองเลขที่ 
005/64) ลงวนัที ่25 กุมภาพนัธ ์2565 
 
การวิเคราะห์ข้อมูล 
 วิเคราะห์ข้อมูล เชิงคุณภาพใช้การ
วิเคราะห์เชิงอุปนัย (Analytic induction) และ
วิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ ได้แก่ ข้อมูลทัว่ไป 
และการวิเคราะห์คุณภาพของกระบวนการใช้
สถติเิชงิพรรณนาและเชงิอนุมาน ไดแ้ก่ รอ้ยละ 
ค่ า เ ฉลี่ ย  ส่ ว น เบี่ ย ง เบนมาตรฐ าน  แล ะ
เปรยีบเทยีบผลการทดลองใช้กระบวนการดว้ย
สถติ ิpaired t-test 
 
ผลการวิจยั 
 ระยะ ท่ี  1  พัฒนากระบวนการ
นวตักรรมสงัคมในมิติสุขภาพชุมชน ผลการ
สมัภาษณ์ตวัอย่าง และการสบืค้นหลกัฐานเชิง
ประจกัษ์ พบว่า การจดักิจกรรมพฒันาเด็กและ
เยาวชนจะเป็นการฝึกอบรม และการจดักจิกรรม
ระยะสัน้ ประกอบดว้ย ทกัษะความเป็นผูน้ า การ
ท างานเป็นทีม การกล้าแสดงออก การคิดเชิง
สร้างสรรค์ และการมีจิตสาธารณะ นอกจากนี้  
กจิกรรมในปัจจุบนัขาดการพฒันาสมรรถนะการ
ท างานของสภาเดก็และเยาวชนที่จะช่วยส่งเสรมิ
การคิดวิเคราะห์ การวางแผน และการแก้ไข
ปัญหาในเขตพืน้ทีร่บัผดิชอบ 
 จากงานวิจัยที่ ศึกษาทั ้งหมด เพื่ อ
กระบวนการพัฒนานวัตกรรมสังคมในมิติ
สุขภาพชุมชน ดว้ยกระบวนการคดิเชงิออกแบบ 
และกระบวนการพยาบาลอนามยัชุมชน ระบุได้
จ านวน 18 เรื่อง และผ่านเกณฑ์การคดัเลือก
โดยใช้แบบคดักรองงานวิจยัและแบบประเมิน
คุณภาพงานวิจัยจ านวน 12 เรื่องแบ่งเป็น
หลกัฐานระดบั 1 จ านวน 2 เรื่อง หลกัฐานระดบั 

2 จ านวน 8 เรื่อง และหลกัฐานระดบั 3 จ านวน 
2  เ รื่ อ ง  สามารถสรุปได้  2  ประ เด็น  คือ                       
1) รูปแบบของกระบวนการ ส่วนใหญ่เป็น
กระบวนการปฏิบัติก ารอย่ า งมีส่ วนร่ วม 
รองลงมา คอื กระบวนการเรียนรู้แบบร่วมมือ 
และแบบอิสระ ตามล าดบั9,11,12,13 2) ลักษณะ
ของกิจกรรม ส่วนใหญ่เป็นลกัษณะการเรียนรู้
แบบหลากหลาย (Multimodality)8,11,12,13 เพราะ
มปีระสบการณ์ที่ผ่านมาที่แตกต่างกนั และช่วย
กร ะตุ้ น ให้ เ กิ ด ก า รก ร ะบวน เ รี ย น รู้ ใ ห้ มี
ประสทิธิภาพมากยิง่ขึ้น และมขี้อเสนอแนะว่า
กระบวนการควรประกอบดว้ยผูม้สีว่นเกี่ยวขอ้งทุก
ภาคส่วนกบัประเดน็ปัญหาก็จะท าให้เกดิผล
ลพัธ ์ที ่ช ดั เจนมากขึ ้น  และสามารถน าไป
ปฏิบตัิได้8,9,11  
 ผลการพัฒนากระบวนการนวัตกรรม
สงัคมในมติิสุขภาพชุมชนที่พฒันาขึ้นจากการ
สมัภาษณ์ตวัอย่าง และการสบืค้นหลกัฐานเชิง
ประจักษ์ ประกอบด้วย 2 ระยะ คือ 1) ระยะ
เตรียมความพร้อม ประกอบด้วย 2 กิจกรรม 
ได้แก่ การบรรยายอย่างมีส่วนร่วม และการฝึก
วเิคราะห์สถานการณ์  และ 2) ระยะปฏิบตัิการ    
6 ขัน้ตอน โดยมรีายละเอยีด ดงัต่อไปนี้ 
 ระยะเตรียมความพร้อม ม ี2 กจิกรรม คอื 

กจิกรรมที ่1 การบรรยายอย่างมสี่วนร่วม 
(Interactive lecture) เรื่ อง กระบวนการคิดเชิง
ออกแบบนวตักรรม 5 ขัน้ตอน คอื 1) การท าความ
เข้ า ใ จ ปั ญหาขอ งกลุ่ ม เ ป้ าหมาย เชิ ง ลึ ก 
(Empathize) 2) การตีความปัญหา (Define)            
3) การระดมจนิตนาการแบบไร้ขดีจ ากดั (Ideate) 
4) การสร้างต้นแบบ (Prototype) 5) การทดสอบ
ต้นแบบ (Test) และน าเสนอวดิโีอตวัอย่างของการ
แก้ไขปัญหาสุขภาพชุมชน ร่วมอภิปราย ถอด
บทเรยีนตามแนวคดิกระบวนการคดิเชงิออกแบบ  
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กจิกรรมที ่2 การฝึกวเิคราะหส์ถานการณ์ 
(Case study) จากตวัอย่างกรณี ศกึษาสถานการณ์
ปัญหาสุขภาพในชุมชนจากใบงานทีผู่ว้จิยัสร้างขึน้ 
ร่วมกนัวเิคราะห์และท าความเขา้ใจปัญหา ปัจจยั
สาเหตุผลกระทบ เชื่อมโยงและค้นหาปัญหาที่
แท้จริง หาวิธีการแก้ไขปัญหา และจัดท าแนว
ทางการแก้ไขปัญหาที่สอดคล้องกับบริบทของ
ชุมชน และร่วมอภปิราย ถอดบทเรยีนตามแนวคดิ
กระบวนการคดิเชงิออกแบบ 
 ระยะปฏิบติัการ แบ่งเป็น 6 ขัน้ตอน คอื 

ขัน้ตอนที่ 1 การท าความเข้าใจปัญหา
สุขภาพชุมชนเชิงลึก (Empathize of community 
health problems) ตามการประเมนิภาวะสุขภาพ
ชุมชน (Community health assessment)  โดย
การท าความเข้าใจปัญหาสุขภาพชุมชนของ
อ าเภอที่รบัผดิชอบ รวบรวมข้อมูลด้วยวธิีการ
แลกเปลี่ยนประสบการณ์ แสดงความคิดเห็น 
สัมภาษณ์ตัวแทนชุมชน บุคลากรทางด้าน
สาธารณสุข และนักพัฒนาสังคม รวมถึงการ
สบืคน้ขอ้มูลสารสนเทศ เพื่อคน้หาขอ้มูลปัญหา
สุขภาพชุมชน ตรวจสอบขอ้มูล ท าความเขา้ใจ
ปัญหาเกี่ยวกับปัจจัยสาเหตุ ผลกระทบ และ
ความตอ้งการของคนในชุมชน 

ขัน้ตอนที่ 2 การตีความปัญหาสุขภาพ
ชุ มชน (Define of community health problem)                
น าขอ้มูลที่ได้จากขัน้ตอนที่ 1 มาจดักลุ่มขอ้มูลที่
สมัพนัธก์นัเชงิปัญหา ปัจจยัสาเหตุ ผลกระทบจาก
กิจกรรมที่ผ่านมาเชิงลึก (Insight) รวมถึงความ
ต้องการของคนในชุมชน (Needs) โดยภาพรวม
และจากมุมมองของคนในชุมชน (Point-of-view) 
เอาไว้ด้วยกัน และตีความหมายจากข้อมูลที่จัด
กลุ่มไว้ พร้อมทัง้บนัทกึขอ้มูลเป็นประเดน็ปัญหา
สุขภาพชุมชน  

ขัน้ตอนที่ 3  การก าหนดปัญหาสุขภาพ
ชุมชน (Community diagnosis) น าปัญหาสุขภาพ
ชุมชนทัง้หมดที่ได้จากขัน้ตอนที่ 2 มาเขียนเป็น
ประเด็นปัญหา เพื่อเรียงล าดับความส าคัญของ
ปัญหา โดยด าเนินการท าประชาคมตามวธิกีารของ
คณะสาธารณสุขศาสตร์ มหาวทิยาลยัมหดิล15 ซึ่ง
พจิารณาจาก 1) ขนาดของปัญหา 2) ความรุนแรง
ของปัญหา 3) ความยากงา่ยในการแกไ้ขปัญหา และ 
4) ความตระหนักของชุมชนทีม่ตี่อปัญหานัน้ ซึ่งแต่
ละดา้นใหค้ะแนนตัง้แต่ 0-4 คะแนน รวมคะแนนแต่
ละปัญหา ปัญหาที่มีคะแนนรวมมากที่สุด จะถูก
ก าหนดปัญหาสุขภาพชุมชนทีชุ่มชนต้องการแก้ไข
มากทีสุ่ด เพือ่วางแผนแกไ้ขปัญหา (Planning) 

ขัน้ตอนที่ 4 การระดมสมองหาทางแก้ไข
ปัญหาสุ ขภาพชุมชน (Brain storming Idea of 
solving community health problems) ด าเนินการ
เชื่อมโยงข้อมูลปัญหาสุขภาพชุมชนที่ก าหนด 
ปัจจยัสาเหตุ ผลกระทบ จดัท าเป็นแผนผงัวเิคราะห์
โยงใยสาเหตุของปัญหา (Web of Causation) 
เพื่อใหเ้หน็ปัญหาไดร้อบดา้น พรอ้มทัง้แลกเปลีย่น
ความคดิเห็นเชิงสร้างสรรค์เกี่ยวกบัวธิีการแก้ไข
ปัญหาแต่ละประเดน็ร่วมกบัผูเ้กี่ยวขอ้ง ซึ่งจะต้อง
ไม่ถูกจ ากัดความคิด สามารถคิดนอกกรอบได้ 
เพื่ อให้ เห็นถึงวิธีการแก้ไขปัญหาที่มีความ
หลากหลาย จะช่วยให้หาวิธีการแก้ไขปัญหาได้
อย่างรอบคอบ  และน ามาวางแผนหาแนวทางการ
แกไ้ขปัญหาสุขภาพชุมชน (Planning) 

ขัน้ตอนที่ 5 การสร้างแบบจ าลองแนว
ทางการแก้ไขปัญหาสุขภาพชุมชน (Create 
prototype of guidelines for solving community 
health problems) เป็นการผสมผสานวิธีการ
แก้ ไข ปัญหาสุ ขภาพชุมชนที่หลากหลาย        
จากขัน้ตอนที่4 มาจัดเรียงเป็นขัน้ตอนหรือ 
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กระบวนการ พรอ้มทัง้ก าหนดรายละเอยีดแต่ละ
ขัน้ตอน ระบุผูร้บัผดิชอบและบทบาทหน้าทีข่อง
ผู้ที่เกี่ยวขอ้งในการแก้ไขปัญหา เพื่อจดัท าเป็น
ร่างแนวทางการแก้ไขปัญหาสุขภาพชุมชน 
(Implementation) ที่สอดคล้องปัญหา สาเหตุ
ของปัญหาที่แท้จรงิ ผลกระทบ ความต้องการ 
ตน้ทุนชุมชน และบรบิทของชุมชน  

ขัน้ตอนที ่6 การยกร่างแบบจ าลองแนว
ทางการแกไ้ขปัญหาสุขภาพชุมชน (Drafting of 
guidelines for solving community health 
problems)   น าเสนอร่างแนวทางการแก้ไข 

ปัญหาสุ ขภาพชุมชน เพื่ อประ เมินความ
เหมาะสมของล าดบัขัน้ตอน และการเชื่อมโยง 
แนวทางการแกไ้ขปัญหาผ่านการประชาพจิารณ์
ของคนในชุมชน หน่วยงานเกี่ยวข้องพร้อมทัง้
รวบรวมค าแนะน าที่ได้มาพฒันาแนวทางการ
วางแผนแก้ไขปัญหาสุขภาพชุมชนให้มีความ
เป็นไปได้และมีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น และ
น ามาจดัท าเป็นแผนด าเนินงานเพือ่แกไ้ขปัญหา
สุขภาพชุมชนทีม่ผีลต่อเดก็และเยาวชนในพืน้ที่
รบัผดิชอบของสภาเดก็และเยาวชนระดบัอ าเภอ
ต่อไป ดงัแผนภาพที ่1 

  
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

แผนภาพท่ี 1 ขัน้ตอนการด าเนินกจิกรรมตามกระบวนการพฒันานวตักรรมสงัคมในมติสิุขภาพชุมชน 

1. การบรรยายอย่างมีส่วนร่วม (Interactive lecture) 
2. การฝึกวิเคราะห์สถานการณ์ (Case study) 

กระบวนการคิดเชิงออกแบบ (Design thinking process) 

1) การท าความ
เขา้ใจปัญหาเชงิ
ลกึ (Empathize) 

2) การตคีวาม
ปัญหา 
(Define)  

3) การระดม
จนิตนาการแบบไร้
ขดีจ ากดั (Ideate)  

ระยะปฏิบติัการ 

1. การท าความเขา้ใจปัญหาสุขภาพชุมชนเชงิลกึ (Empathize) 
ตามหลกัการประเมนิภาวะสุขภาพชุมชน (Community health 
assessment) (รวบรวมขอ้มลู → ตรวจสอบขอ้มลู)  

2. การตคีวามปัญหาสุขภาพชุมชน (Define) ตามหลกัการ
ประเมนิภาวะสขุภาพชมุชน (Community health assessment) 
(จดักลุ่มขอ้มลู → ตคีวามหมาย → บนัทกึขอ้มลู) 

3. การก าหนดปัญหาสุขภาพชุมชน (Community 
diagnosis) พจิารณาจาก 1) ขนาดของปัญหา 2) ความ
รุนแรงของปัญหา 3) ความยากง่ายในการแกไ้ขปัญหา และ 
4) ความตระหนักของชุมชน 

4) การสรา้ง
ตน้แบบ 

(Prototype)  

5) การทดสอบ
ตน้แบบ (Test) 

ระยะเตรียมความพร้อม 

แผนการด าเนินงานของสภาเดก็และเยาวชนระดบั
อ าเภอ 

4. การระดมสมองหาทางแกไ้ขปัญหาสุขภาพชุมชน (Ideate) 
ท าแผนผงัวเิคราะหโ์ยงใยสาเหตุของปัญหา (Web of 
Causation) และหาวธิกีารแกไ้ขปัญหา เพื่อน ามาวางแผน
แกไ้ขปัญหาสขุภาพชุมชน (Planning) 

5. การสรา้งแบบจ าลองแนวทางการแกไ้ขปัญหาสุขภาพ
ชุมชน (Create prototype) จดัเรยีงเป็นขัน้ตอน ก าหนด
รายละเอยีดแตล่ะขัน้ตอน ระบุผูร้บัผดิชอบและบทบาท
หน้าที ่เพื่อจดัท าร่างแนวทางการแกไ้ขปัญหาสุขภาพ

6. การยกร่างแบบจ าลองแนวทางการแกไ้ขปัญหาสุขภาพ
ชมุชน (Drafting prototype) ประชาพจิารณ์เพื่อประเมนิ
ความเหมาะสมของล าดบัขัน้ตอน และการเชื่อมโยงแนว
ทางการแกไ้ขปัญหา (Evaluation)  
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 ผลการตรวจสอบความตรงเชงิเนื้อหา
ของกระบวนการพฒันานวตักรรมสงัคมในมติิ
สุขภาพ โดยผู้ทรงคุณวุฒ ิ3 ท่าน ค านวณดชันี
ค ว ามสอดคล ้อ ง  (Content Validity Index: 
CVI)  เ ท ่า ก บั  . 86 ทั ง้ นี ้ผู ้ท ร ง ค ุณ ว ุฒ ใิ ห้
ขอ้เสนอแนะว่า ควรจดัท าแผนกจิกรรมใหเ้ป็น
ลกัษณะของค่ายผู้น า เพื่อให้เกดิความต่อเนื่อง
ของกระบวนการคดิ วเิคราะห์ วางแผนและ
แก ้ไ ขปัญหา  แล ะคว รม กี า รยกต วัอย ่า ง
สถานการณ์ให ้ใกล ้เคยีงกบัความเป็นจรงิ 
เพื่อให้ง่ายต่อความเขา้ใจของแกนน าสภาเดก็
และเยาวชนระดบัอ าเภอ 
  

 ระยะท่ี  2 การประเมินผลการใช้
กระบวนการ ตัวอย่าง ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง   
ร้อยละ 60 มีอายุ เฉลี่ย 17.93 ปี (SD=1.79) อยู่
ระดบัชัน้มธัยมศึกษาตอนปลาย ร้อยละ 85.17 
ระยะเวลาด ารงต าแหน่งสภาเด็กและเยาวชน
ระดบัอ าเภอเฉลี่ย 1.92 ปี (SD=1.21) ผลการใช้
กระบวนการพฒันานวตักรรมสงัคมในมติิสุขภาพ
ชุมชนพบว่า คะแนนเฉลีย่สมรรถนะการวเิคราะห์
และการวางแผนแก้ไขปัญหาสุขภาพชุมชนของ
แกนน าสภาเด็กและเยาวชนระดบัอ าเภอหลังเข้า
ร่วมกระบวนการ กว่าก่อนการเข้าร่วมอย่างมี
นยัส าคญัทางสถติ ิ(p<.001) ดงัตารางที ่1  

ตารางท่ี 1 เปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่สมรรถนะการวเิคราะหแ์ละการวางแผนแก้ไขปัญหาสุขภาพชุมชน
ของแกนน าสภาเดก็และเยาวชนระดบัอ าเภอก่อนและหลงัเขา้ร่วมกระบวนการ (n=35) 

สมรรถนะ ค่าเฉล่ีย ส่วน
เบี่ยงเบน
มาตรฐาน 

ค่าเฉล่ียของ
ความต่าง 

ส่วนเบีย่งเบน
มาตรฐานของ
ความต่าง 

t p 

ก่อนเขา้ร่วม 7.06 2.12 
2.545 2.705 5.405 .000* 

หลงัเขา้ร่วม 9.61 1.99 
* p<.001 
 
อภิปรายผล 
 กระบวนการพฒันานวตักรรมสงัคมใน
มิ ติ สุ ข ภ า พ ชุ ม ช น เ ป็ น ก า ร บู ร ณ า ก า ร
กระบวนการคดิเชิงออกแบบ และกระบวนการ
พยาบาลอนามยัชุมชน เพือ่เสรมิสรา้งสมรรถนะ
การวิเคราะห์และการวางแผนแก้ไขปัญหา
สุขภาพชุมชน ส าหรับแกนน าสภาเด็กและ
เยาวชนระดบัอ าเภอ ประกอบด้วย 2 ระยะ คอื 
1) ระยะเตรยีมความพร้อม โดยใช้การบรรยาย
อย่างมีส่วนร่วม (Interactive lecture) และการฝึก
วิ เ ค ราะห์ สถานการณ์  (Case study) ผ่ า น
กระบวนการเรยีนรูแ้บบกลุ่ม ซึง่ยดึเดก็และ 

เ ย า ว ชน เ ป็ น ศู น ย์ ก ล า ง  เ ป็ น ก า ร ส ร้ า ง
ประสบการณ์การเรียนรู้จากตัวอย่างแนว
ทางการแกไ้ขปัญหาทีห่ลากหลาย ท าใหแ้กนน า
เด็กและเยาวชนเข้าใจถึงวิธีการคิดวิเคราะห์
อย่างเป็นระบบ11 และ 2) ระยะปฏบิตักิารทีเ่น้น
กระบวนการเรยีนรู้ผ่านประสบการณ์ตรง และ
ให้ความส าคญักับกระบวนการมีส่วนร่วมของ
ชุมชน สามารถน าองค์ความรู้ตามกระบวนการ
ทีไ่ดม้าใชใ้นการแก้ไขปัญหาสุขภาพชุมชนได้ดี
และมปีระสทิธภิาพมากขึน้ 17 

 การเปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่สมรรถนะ
การวเิคราะห์ และสมรรถนะการแก้ไขปัญหา 
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สุขภาพชุมชน พบคะแนนเฉลี่ยสมรรถนะหลัง
การเขา้ร่วมกระบวนการสงูกว่าก่อนการเขา้ร่วม
อย่างมนีัยส าคญัทางสถติ ิ(p<.001) เพราะแกน
น าเด็กและเยาวชนสามารถร่วมกันก าหนด
ปัญหาสุขภาพชุมชนที่เคยพบเจอได้เอง จึงมี
ความคุ้นเคยและเข้าใจปัญหาได้ง่าย ท าให้
สามารถแลกเปลี่ยนข้อมูลกับกลุ่มและผู้ที่
เ กี่ ย ว ข้ อ ง กับ ปัญหา ในชุ มชน ได้ อ ย่ า งมี
ประสทิธิภาพ8,9,18 และเกิดกระบวนการเรยีนรู้
แบบมีส่วนร่วมจากการลงมือปฏิบัติ ซึ่งเป็น
กระบวนการเรยีนรูต้ามธรรมชาต ิสง่ผลใหส้มอง
เกดิความตื่นตวัและกระตอืรอืรน้ กระตุน้ใหแ้กน
น าเด็กและเยาวชนเกิดสมรรถนะด้านการ
วิเคราะห์ เพราะต้องการแสวงหาความจริง
เกี่ยวกบัสาเหตุของปัญหาในมุมมองทีก่วา้งและ
หลากหลายมติมิากขึ้น เป็นขอ้มูลน าเขา้ในการ
วิเคราะห์เชื่อมโยงปัจจัยที่มีผลต่อการเกิด
ปัญหาสุขภาพชุมชนได้อย่างเป็นเหตุเป็นผล 
เพื่อให้สามารถระบุสาเหตุของปัญหาที่แท้จริง
ได้18,19 กิจกรรมแต่ละขัน้ตอนมกีารผสมผสาน
กระบวนการเรียนรู้หลายวิธีเข้าด้วยกัน เพื่อ
วางแผนคิดหาแนวทางการแก้ไขปัญหา เช่น 
พูดคุยแลกเปลีย่นเรยีนรู้ร่วมกนัจากผูเ้กี่ยวขอ้ง 
หรอืภาคเีครอืขา่ย การระดมสมอง การพจิารณา
ต้นทุนชุมชน ซึ่งจะเป็นส่วนส าคัญที่จะช่วย
พฒันาสมรรถนะการวเิคราะห์และการวางแผน
แก้ไขปัญหาชุมชนได้เป็นอย่างดี8,9 เพราะ
ส่งเสรมิท าให้เกดิประสบการณ์เรยีนรู้ โดยการ
น าแนวทางการแก้ไขปัญหาที่หลากหลายนี้มา
บูรณาการร่วมกัน เกิดเป็นแนวทางการแก้ไข
ปัญหารูปแบบใหม่ที่สอดคล้องกับบริบทของ
ชุมชนที่สุดและมีความเป็นไปได้ที่จะสามารถ
น ามาแก้ไขปัญหาสุขภาพชุมชนได้อย่างมี
ประสทิธภิาพและยัง่ยนื11,19,20,21        

สรปุและข้อเสนอแนะ 
 สรปุ 
 กระบวนการพฒันานวตักรรมสงัคมในมติิ
สุขภาพชุมชน มีความเหมาะสมที่จะน าไปใช้
เสรมิสรา้งสมรรถนะการวเิคราะหแ์ละการวางแผน
แก้ไขปัญหาสุขภาพชุมชนของเดก็และเยาวชนได้ 
จากการศึกษาผลการทดลองใช้ที่มีคะแนนเฉลี่ย
สมรรถนะการวิเคราะห์และการวางแผนแก้ไข
ปัญหาสุขภาพชุมชนสูงกว่าก่อนการเข้าร่วม
กระบวนการ เพราะเป็นการเรยีนรู้จากการลงมอื
ปฏิบัติ และมีผู้ที่ เกี่ยวข้องมาช่วยขับเคลื่อน
กระบวนการเรยีนรูใ้หม้ปีระสทิธภิาพมากขึน้ 
 ข้อเสนอแนะ 
 ข้อเสนอแนะท่ีได้จากการวิจยั 
 1. หน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับสภาเด็ก
และเยาวชน ควรส่งเสรมิและใหค้วามส าคญักบั
กระบวนการพัฒนาศักยภาพสภาเด็กและ
เยาวชนให้มีสมรรถนะการวิเคราะห์และการ
วางแผนแก้ไขปัญหา เพื่อส่งเสรมิสมรรถนะการ
ท างานให้สามารถปฏิบัติหน้าที่ช่วยจัดการ
ปัญหาชุมชนที่มผีลกระทบกบัเดก็และเยาวชน
ในพืน้ทีไ่ดอ้ย่างเตม็ที ่
 2. พยาบาลชุมชน เจ้าหน้าที่สาธารณสุข 
สามารถน ากระบวนการพฒันานวตักรรมสงัคมใน
มติิสุขภาพชุมชนไปประยุกต์ใช้พฒันาสมรรถนะ
ด้านการวิเคราะห์และการวางแผนแก้ไขปัญหา
สุขภาพกบักลุ่มเดก็วยัเรยีน วยัรุ่น และคนในชุมชน 
เพื่อวิเคราะห์ปัญหาและวางแผนหาแนวทางการ
แกไ้ขปัญหาสุขภาพร่วมกนั 
 ข้อเสนอแนะการท าวิจยัครัง้ต่อไป  
 1. ควรน ากระบวนการพฒันานวตักรรม
สังคมในมิติสุ ขภาพชุมชน เพื่ อ เ ส ริมสร้ า ง
สมรรถนะการวเิคราะห์และการวางแผนแก้ไข
ปัญหาสุขภาพชุมชน ส าหรบัแกนน าสภาเด็ก
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และเยาวชนระดบัอ าเภอไปศึกษาประสทิธิผล
กับกลุ่มแกนน าสภาเด็กและเยาวชนระดับอื่น
ต่อไป  
 2. ควรศึกษาผลการด าเนินการแก้ไข
ปัญหาสุขภาพชุมชนที่ เกิดจากการน าแนว
ทางการแก้ไขปัญหาทีไ่ด้จากกระบวนการไปใช้
ในพืน้ทีจ่รงิ 
 
กิตติกรรมประกาศ  
 ขอขอบพระคุณผู้ทรงคุณวุฒิทุกท่านที่
ให้ความอนุเคราะห์ในการตรวจสอบเครื่องมือ
วิจยั พร้อมทัง้ให้ข้อเสนอแนะที่เป็นประโยชน์
เพื่อการน ากระบวนการไปใช้ได้จริงกับบริบท
ของกลุ่มเป้าหมาย และขอขอบคุณทุนสนับสนุน
งานวจิยัจากสมาคมศษิย์เก่าพยาบาลกระทรวง
สาธารณสุขในการสนบัสนุนการท าวจิยันี้ 
 
Reference 
1. National statistical office, Thailland. 

Demography population and housing branch. 
[ internet]. 2021 [cited 2 0 2 2 January 2 3 ] ; 
Available from: http://statbbi.nso.go.th/staticre 
port/page/sector/th/01.aspx. (in Thai). 

2. Office of the permanent secretary, Ministry of 
Education.  Annual report 2022 of office of the 
permanent secretary, Ministry of education. 
[ internet]. 2022 [cited 2023 January 2 3 ] ; 
Available from: https://ops.moe.go.th/wp-
content/uploads/2023/03/MOE-annual-report 
2022_final.pdf. (in Thai). 

3. The Institute for the promotion of teaching 
science and technology. PISA Assessment 
Results 2018: What 15-year-old Thai students 
know and can do. [internet]. 2021 [cited 2022 

January 23]; Available from: https://pisathailan 
d.ipst.ac.th/ issue-2019-48/. (in Thai). 

4. Manyanon U, Sarayuthpitak J. Effects of 
analytical thinking process in sex education on 
the sexual behavior of eighth Grade male 
students. Journal of Education Studies. 
2020;48(3):428-42. (in Thai). 

5. Department of children and youth,  Ministry of 
social development and human security. 
Guidelines for establishing a council for 
children and youth according to the national 
child and youth promotion enactment Second 
edited. [internet]. 2018 [cited 2022 January 23]; 
Available from: https://nongkaewssk.go.th/ 
public/list_upload/backend/list_1943/files_456
6_1.pdf. (in Thai). 

6. Boontarikasawat T. Social innovation:  style 
process and model [ internet]. 2018 [cited 
2 0 2 2 January 2 3 ] ; Available from: 
https://www.youthinnovation.org/wp-content 
/uploads/2018/02/%E0%B8%99%E0%B8%A
7%E0%B8%B1%E0%B8%95%E0%B8%81
%E0%B8%A3%E0%B8%A3%E0%B8%A1%
E0%B8%AA%E0%B8%B1%E0%B8%87%E
0%B8%84%E0%B8%A1.pdf. (in Thai). 

7. Komonmarn C, Chantajam A, Ungkleng S, 
Waeyusoh N. Studying and developing 
suggestions for supporting local governmental 
promotion of child and youth councils and 
groups to encourage creative activity for 
solving community and social problems. PSDS 
Journal of Development Studies, 
Thammasat University. 2019;2(2):62-
101. (in Thai). 

http://statbbi.nso.go.th/staticre%20port/page/sector/th/01.aspx
http://statbbi.nso.go.th/staticre%20port/page/sector/th/01.aspx
https://www.youthinnovation.org/wp-content


วารสารวจิยัทางวทิยาศาสตรส์ุขภาพ ปีที ่17 ฉบบัที ่2 : พฤษภาคม – สงิหาคม 2566  85 

8. Hendricks S, Conrad N, Douglas TS, 
Mutsvangwa T. A modified stakeholder 
participation assessment framework for 
design thinking in health innovation. 
Healthc. 2018;6(3):191-6. 

9. Haldane V, Chuah FLH, Srivastava A, Singh 
SR, Koh GCH, Seng CK, et al. Community 
participation in health services development, 
implementation, and evaluation: A 
systematic review of empowerment, health, 
community, and process outcomes. PLoS 
ONE. 2019;14(5):e0216112. 

10. Razzouk R, Shute V. What is design 
thinking and why is it important. Review of 
Educational Research. 2012;82(3),330-48. 
doi:10.3102/0034654312457429. 

11. Piriyakarnnon M, Chaowarat P, 
Sawangchaeng S. Building up a walking and 
cycling community with participatory and 
design thinking process. Journal of the 
Faculty of Architecture King Mongkut's 
Institute of Technology Ladkrabang. 
2017;25(2):69-80. (in Thai). 

12. Wongtapha P, Songkram N. Development of 
blended learning model with design thinking  
and TRIZ principles to enhance engineering 
problem solving skills of engineering 
undergraduate students. Journal of 
Engineering, RMUTT. 2019;17(2):37-47. (in 
Thai). 

13. Phoowow S, Songserm U. The development 
of analytical thinking abilities on a human and 
the environment and natural resources of 
Prathomsuksa 3 students using design 

thinking. Journal of Institute of Trainer Monk 
Development. 2022;5(2):130-44. (in Thai). 

14. Plattner H. An introduction to design thinking 
process guide. [ internet]. 2010 [cited 2022 
April 23 ] ; Available from: https://stanforedu 
/~mshanks/MichaelShanks/files/509554.pdf. 

15. Danyuthasilpe C. Community health nursing 
process: concept and nursing practice. 
Phitsanulok: Trakoonthai Press; 2017. 

16. The Joanna Briggs Institute. Joanna briggs 
institute reviewers’ manual. 2014 edition, The 
Joanna Briggs Institute. [internet]. 2014 [cited 
2022 April 23] ; Available from: http://joanna 
briggs.org/assets/docs/sumari/ReviewersMan
ual-The-Systematic-Review-of-Economic-
Evaluation-Evidence-2014_v2.pdf. 

17. Petchtang S, Kimsungneon. The effect od 
preparation before practice in the subject of 
community health nursing on learning 
outcome of the students at the school of 
nursing, Rangsit university. Thai Red Cross 
Nursing Journal. 2020;13(2):181-190. (in 
Thai). 

18. Dhammavaddhano P, Thongdee W. 
Management of problem-based learning. 
Journal of MCU Ubon Review. 2022;7(1): 
967-76. (in Thai). 

19. Phajan T. The development of instructional 
model using research based learning for 
enhancing, analyzing and planning 
competencies to solve health problems 
among undergraduate students in 
community public health program, 
Sirindhorn College of Public Health, 



86 JOURNAL OF HEALTH SCIENCE RESEARCH Volume 17 No.2: May - August 2023 

KhonKaen Province. Thai Dental Nurse 
Journal. 2017;28(1):47-59. (in Thai). 

20. Yingyoud P, Thangkratok P, Phianthanyakam 
N, Attham W, Palachai T, Sangkhaphong A. 
Effects of innovation-based learning on twenty-
first century skills and learning experiences 
among nursing students. Journal of health  

science research. 2020;14(2):58-69. (in Thai). 
21. Geissdoerfer M, Bocken NMP, Hultink EJ. 

Design thinking to enhance the sustainable 
business modelling process – A workshop 
based on a value mapping process. J Clean 
Prod. 2016;135(1):1218-32. doi:https://doi.org 
/10.1016/j.jclepro.2016.07.020. 

 


