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บทคัดย่อ
	 การวจิยักึง่ทดลองนีม้วีตัถปุระสงค์เพือ่เปรยีบเทยีบคะแนนความรูแ้ละความมัน่ใจในการฝึกปฏบิตักิารรักษาโรคเบือ้งต้น

ระหว่างกลุ่มท่ีใช้เกมสถานการณ์จ�ำลองกับกลุ่มที่ได้รับการเตรียมความพร้อมแบบปกติก่อนและหลังการทดลอง กลุ่มตัวอย่าง คือ 

นักเรียนพยาบาลทหารอากาศชั้นปีที่ 4 จ�ำนวน 62 คน เก็บรวบรวมข้อมูลใช้แบบประเมินความรู้เรื่องการรักษาโรคเบื้องต้นในกลุ่ม

อาการทีพ่บบ่อยในชมุชน และแบบประเมนิความมัน่ใจในการฝึกปฏบิตักิารรกัษาโรคเบือ้งต้น หาค่าความตรงตามเนือ้หา ได้ค่า IOC 

เท่ากับ 1.00 และหาค่าความเชื่อมั่นได้ค่า KR-20 เท่ากับ 0.75 และค่าสัมประสิทธิ์อัลฟาครอนบราค เท่ากับ 0.84 วิเคราะห์ข้อมูล

ด้วยสถติ ิindependent t-test และ paired t-test ผลการวจิยัพบว่าคะแนนเฉลีย่ความรู้และความม่ันใจในกลุม่ทีใ่ช้เกมสถานการณ์

จ�ำลองหลังการทดลองสูงกว่าก่อนการทดลองและสูงกว่ากลุ่มที่ได้รับการเตรียมความพร้อมแบบปกติอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่

ระดับ .05

ค�ำส�ำคัญ : เกมสถานการณ์จ�ำลอง, ความรู้เรื่องการรักษาโรคเบื้องต้น, ความมั่นใจในการฝึกปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้น,              

นักเรียนพยาบาลทหารอากาศ 

Abstract
	 This quasi-experimental study aimed to compare knowledge and self-confidence in primary medical 

care nursing practice between a group using simulation game-based learning and a group receiving regular 

preparation before and after the intervention. The sample consisted of 62 fourth-year Air Force Student 

Nurses. Data were collected using a knowledge assessment form on primary medical care for common                

community health conditions and a self-confidence assessment form for primary medical care nursing practice. 

Content validity was confirmed with an Index of Item–Objective Congruence (IOC) of 1.00, and reliability were 

a KR-20 coefficient of 0.75 and a Cronbach’s alpha coefficient of 0.84. Data were analyzed using independent 

t-test and paired t-test. The results revealed that the mean scores of knowledge and self-confidence in the 
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group using Simulation Game-Based Learning after the experiment were significantly higher than before the 

experiment and higher than those of the group receiving conventional preparation at the .05 level of statistical 

significance. 

Keywords: Simulation Game Based Learning, Knowledge of primary medical care, Self-confidence in primary 

medical care nursing practice, Air Force Student Nurses

โดยอาจารย์เป็นหลกั ซึง่อาจยงัไม่สามารถดงึดดูแรงจงูใจในการ

เรยีนรูด้้วยตนเองได้อย่างเตม็ที ่อกีทัง้ผูเ้รยีนบางคนยังขาดความ

มั่นใจในการคิดวิเคราะห์และตัดสินใจในสถานการณ์ที่ไม่เป็น      

ไปตามแบบแผน ท�ำให้ไม่สามารถประยุกต์ใช้ความรู้กับบริบท

ของผู้ป่วยจริงได้อย่างมีประสิทธิภาพ ดังนั้นการพัฒนารูปแบบ

การเรียนรู้ที่เน้นให้ผู้เรียนมีส่วนร่วมมากขึ้น เปิดโอกาสให้ฝึก

ตัดสินใจอย่างอิสระภายใต้สถานการณ์ท่ีหลากหลาย และ

สามารถเรียนรู้จากผลลัพธ์ของการกระท�ำตนเองได้ จึงเป็น       

ทางเลือกหนึ่งท่ีจะช่วยเสริมสร้างความเข้าใจและความมั่นใจ         

ในการปฏิบัติได้ดียิ่งขึ้น ก่อนที่นักเรียนพยาบาลจะได้พบกับ

สถานการณ์จริงในการฝึกปฏิบัติทางคลินิก2,3   

	 จากการทบทวนวรรณกรรมและงานวจิยัทีเ่กีย่วข้อง

กับการเตรียมความพร้อมก่อนการฝึกปฏิบัติการพยาบาล         

โดยการใช้เกม พบว่า การเรยีนรูผ่้านเกมออนไลน์และเกมจ�ำลอง

สถานการณ์สามารถเสริมสร้างความรู้ ความเข้าใจ และความ

มัน่ใจของนกัเรยีนพยาบาลในการฝึกปฏบิตัทิางคลนิกิได้อย่างมี

ประสทิธภิาพ สอดคล้องกบัการศกึษาทีผ่่านมา4 พบว่า นกัศึกษา

พยาบาลท่ีได้รบัการเรยีนรูผ่้านเกมออนไลน์ (Quizizz program) 

มีคะแนนความรู้เร่ืองการบริหารยาหลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียน

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ อีกท้ังมีระดับความพึงพอใจต่อการ

เรียนรู ้ผ ่านเกมออนไลน์ในระดับสูง นอกจากนี้การศึกษา              

ผลของการใช้เกมสถานการณ์จ�ำลองต่อระดับความรู้และความ

มั่นใจในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กและวัยรุ่นของนักเรียน

พยาบาลทหารอากาศ ช้ันปีท่ี 3 พบว่า กลุ่มทดลองที่เตรียม     

ความพร้อมโดยใช้เกมสถานการณ์จ�ำลองมีคะแนนความรู้          

และความมั่นใจหลังการทดลองสูงกว่ากลุ ่มควบคุมอย่าง            

มีนัยส�ำคัญทางสถิติ5 สะท้อนให้เห็นว่าการใช้เกมสถานการณ์

จ�ำลองมีประสิทธิภาพในการส่งเสริมการเตรียมความพร้อม       

ของผู้เรียนก่อนเข้าสู่การฝึกปฏิบัติทางคลินิกได้อย่างชัดเจน

	 ผู ้วิจัยตระหนักถึงความส�ำคัญของการพัฒนาสื่อ        

การเรียนรู้ทางการพยาบาลท่ีสามารถส่งเสริมการเตรียมความ

พร้อมของนกัเรยีนพยาบาลก่อนการฝึกปฏบิตัจิรงิ โดยเฉพาะใน

บทน�ำ
	 พยาบาลวิชาชีพมีบทบาทส�ำคัญในการดูแลสุขภาพ

ของผูป่้วยทกุกลุ่มวัย โดยครอบคลมุทัง้ด้านการส่งเสรมิสขุภาพ 

การป้องกันโรค การดูแลรักษา และการฟื้นฟูสุขภาพ ทั้งนี้ 

พยาบาลต้องมคีวามรูแ้ละทกัษะในการประเมนิอาการของผูป่้วย

อย่างถกูต้อง แม่นย�ำ รวมถงึการตัดสนิใจในการให้การพยาบาล

เบื้องต้นที่เหมาะสม สอดคล้องกับปัญหาสุขภาพและสภาพ

แวดล้อมของผู้รับบริการ ดังนั้นการจัดการเรียนการสอนใน

รายวิชาปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้นจึงมีความส�ำคัญยิ่ง         

เพราะเป็นพ้ืนฐานในการเสริมสร้างศักยภาพของนักเรียน

พยาบาลให้สามารถดูแลผู้ป่วยเบื้องต้นได้อย่างปลอดภัยและมี

ประสิทธิภาพ1 เพือ่เตรยีมความพร้อมสูก่ารเป็นพยาบาลวชิาชพี 

	 ภายใต้สถานการณ์ของสังคมในยุคดิจิทัล การจัด      

การเรียนรู้ในวิชาปฏิบติัการรกัษาโรคเบือ้งต้นจ�ำเป็นต้องปรบัให้

สอดคล้องกับความต้องการของผู้เรียนและบริบททางคลินิกที่มี

ความหลากหลายและซับซ้อน ผู้เรียนต้องสามารถวิเคราะห์

อาการเบื้องต้นของโรคต่าง ๆ และเลือกใช้แนวทางการดูแล

รักษาเบื้องต้นได้อย่างเหมาะสม จากผลส�ำรวจความคิดเห็น       

ของผู้เรียนก่อนการฝึกปฏิบัติจริง พบว่าผู้เรียนบางส่วนยังขาด

ความมั่นใจในการประเมินอาการเบื้องต้นของผู้ป่วย และมี

อุปสรรคในการเชื่อมโยงความรู ้ทางทฤษฎีไปสู ่การปฏิบัติ 

สอดคล้องกับผลส�ำรวจความคิดเห็นของอาจารย์นิเทศและ

พยาบาลพี่เลี้ยง พบว่า เมื่อนักเรียนพยาบาลขึ้นฝึกปฏิบัติการ

รักษาโรคเบ้ืองต้นมักลังเลหรือไม่กล้าตัดสินใจเมื่อประเมิน  

สภาพผู้ป่วย โดยผู้เรียนมีความรู้ด้านทฤษฎี แต่อาจไม่สามารถ

ประยุกต์ใช้กับสถานการณ์จริงได้ในบางกรณี แม้ว่านักเรียน

พยาบาลจะได้รบัการเตรยีมความพร้อมก่อนขึน้ฝึกปฏบิตัทิัง้ใน

ด้านความรู้ และด้านทักษะปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้นผ่าน 

การจัดการเรียนรู้โดยใช้สถานการณ์จ�ำลองในห้องปฏิบัติการ

พยาบาล ซึ่งเป็นแนวทางที่ช่วยให้นักเรียนพยาบาลได้ฝึกทักษะ

ในบริบทที่ใกล้เคียงสถานการณ์จริง อย่างไรก็ตามกระบวนการ

เรียนรู้ยังคงเน้นในลักษณะฝึกตามโจทย์สถานการณ์ท่ีก�ำหนด
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รายวิชาปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้น ซึ่งผู้เรียนจ�ำเป็นต้องมี

ความรู้ ความเข้าใจ และความมั่นใจในการประเมินอาการเบื้อง

ต้นของผู้ป่วย และสามารถตัดสนิใจให้การพยาบาลอย่างถกูต้อง

และเหมาะสมในสถานการณ์จริง อย่างไรก็ตาม จากการจัดการ

เรียนการสอนที่ผ่านมา พบว่านักเรียนพยาบาลบางส่วนยังขาด

ความมั่นใจในการปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้น ไม่กล้าแสดง

บทบาทในการประเมินผู้ป่วย และมีข้อจ�ำกัดในการประยุกต์ใช้

ความรู้สู่สถานการณ์จริง โดยเฉพาะสถานการณ์ที่มีความซับ

ซ้อนหรือไม่เป็นไปตามแบบแผน ด้วยเหตุนี้ ผู้วิจัยจึงพัฒนาสื่อ

การเรยีนรูใ้นรปูแบบ “เกมสถานการณ์จ�ำลอง” ทีจ่�ำลองบรบิท

ของโรคที่พบบ่อยในเวชปฏิบัติ ผ่านการออกแบบเป็นเรื่องราว

และตัวละครสมมติ โดยให้นักเรียนพยาบาลรับบทบาทเป็น

พยาบาลในสถานการณ์นั้น ๆ ท�ำหน้าที่ในการซักประวัติ          

ตรวจร่างกาย ฝึกการวินิจฉัยแยกโรค เลือกแนวทางการดูแล

รักษาเบื้องต้นและให้ค�ำแนะน�ำที่เหมาะสมตามบริบทของ             

ผู้ป่วยในเกม กระบวนการเรียนรู้ดังกล่าวไม่เพียงช่วยพัฒนา

ความสามารถในการคิดวิเคราะห์และการตัดสินใจทางคลินิก  

แต่ยังช่วยเสริมสร้างความมั่นใจของผู้เรียนก่อนออกฝึกปฏิบัติ 

ในสถานการณ์จริงได้อย่างมีประสิทธิภาพ ซึ่งผลจากการวิจัย

ครั้งน้ีสามารถน�ำไปใช้เป็นข้อมูลในการพัฒนาและปรับปรุง          

รูปแบบการจัดการเรียนการสอนให้มีความเหมาะสมและ

สอดคล้องกับความต้องการของผู้เรียนในปัจจุบัน โดยเฉพาะ         

การส่งเสริมให้นักเรียนพยาบาลมีความพร้อมทั้งด้านความรู ้

ทักษะ และความมั่นใจ ก่อนเข้าสู่การฝึกปฏิบัติในบริบทจริงใน

ห้องตรวจโรคของโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล นอกจากนี้

ยังสอดคล้องกับแนวทางการเรียนรู้ในศตวรรษที่ 21 ซึ่งมุ่งเน้น

การเรยีนรูเ้ชงิรกุ การมส่ีวนร่วมของผูเ้รียน และการพฒันาทกัษะ

ที่จ�ำเป็นส�ำหรับวิชาชีพพยาบาลในโลกยุคใหม่

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1.	 เปรียบเทยีบคะแนนเฉลีย่ความรูแ้ละความมัน่ใจ

ในการฝึกปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้นของนักเรียนพยาบาล

ทหารอากาศชั้นปีท่ี 4 ในระยะหลังการทดลองระหว่างกลุ่ม          

ที่ ใช ้ เกมสถานการณ์จ�ำลองและกลุ ่มที่ ได ้รับการเตรียม                

ความพร้อมแบบปกติ

	 2.	 เปรียบเทยีบคะแนนเฉลีย่ความรูแ้ละความมัน่ใจ

ในการฝึกปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้นของนักเรียนพยาบาล

ทหารอากาศชัน้ปีที ่4 ในกลุม่ทีใ่ช้เกมสถานการณ์จ�ำลองระหว่าง

ก่อนและหลังการทดลอง

สมมติฐานการวิจัย
	 1.	 คะแนนเฉลี่ยความรู้และความมั่นใจในการฝึก

ปฏบิตักิารรกัษาโรคเบือ้งต้นของนกัเรยีนพยาบาลทหารอากาศ

ชั้นปีที่ 4 ในระยะหลังการทดลองของกลุ่มที่ใช้เกมสถานการณ์

จ�ำลองสูงกว่ากลุ่มที่ได้รับการเตรียมความพร้อมแบบปกติ

	 2.	 คะแนนเฉลี่ยความรู้และความมั่นใจในการฝึก

ปฏบิตักิารรกัษาโรคเบือ้งต้นของนกัเรยีนพยาบาลทหารอากาศ

ช้ันปีท่ี 4 ในกลุ ่มท่ีใช้เกมสถานการณ์จ�ำลองในระยะหลัง            

การทดลองสูงกว่าก่อนการทดลอง

กรอบแนวคิดในการวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้ใช ้กรอบแนวคิดการจัดการเรียน          

การสอนทางการพยาบาลด้วยสถานการณ์จ�ำลอง6 แบ่งออก       

เป็น 3 ข้ันตอน ประกอบด้วย 1) ข้ันแนะน�ำก่อนการปฏิบัติ 

(pre-brief phase) 2) ขั้นปฏิบัติตามสถานการณ์จ�ำลอง         

(scenario phase) 3) ข้ันสรุปและประเมินผลการเรียนรู ้         

(debriefing phase) ร่วมกบัทฤษฎกีารเรยีนรูจ้ากประสบการณ์7 

เพื่อให้ผู ้เรียนเกิดการเรียนรู ้ในสิ่งใหม่จากการเปลี่ยนผ่าน          

ของประสบการณ์ อย่างต่อเนื่องกัน 4 ขั้นตอน ประกอบด้วย       

1) การจัดการเรียนรู ้จากประสบการณ์ในขั้นประสบการณ์           

รปูธรรม โดยประยกุต์ใช้ผ่านเกมสถานการณ์จ�ำลอง (Concrete 

Experience) 2) การไตร่ตรองสะท้อนคิด (Reflective               

Observation) 3) การใช้ความคิดสรุปรวบยอด (Abstract 

Conceptualization) และ 4) การน�ำไปปฏิบัติจริง (Active 

Experimentation) ผูว้จิยัมุ่งหวงัว่ากระบวนการเรยีนรูดั้งกล่าว

จะส่งผลต่อการพัฒนาความรู้ในการรักษาโรคเบ้ืองต้นในกลุ่ม

อาการที่พบบ่อยในชุมชน และความมั่นใจในการฝึกปฏิบัติการ

รักษาโรคเบื้องต้นของผู้เรียนเพิ่มมากขึ้น

วิธีดำ�เนินการวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยก่ึงทดลอง (Quasi -             

experimental research) ชนิดสองกลุ่มวัดก่อนและหลัง          

การทดลอง (two-groups pretest-posttest design) 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง คือ นักเรียนพยาบาลทหารอากาศ

ชั้นปีที่ 4 ปีการศึกษา 2568 จ�ำนวน 63 คน ผู้วิจัยเลือก              

กลุ่มตัวอย่างแบบใช้ประชากรท้ังหมด (total population 

sampling) จากผู้ที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์คัดเข้า ได้แก่ 1) ผ่าน

การเรียนในรายวิชาการรักษาโรคเบื้องต้นในปีการศึกษา 2567 

2) ให้ความยินยอมเข้าร่วมวิจัย ส่วนเกณฑ์การคัดออก ได้แก ่       
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ผู้ท่ีมีปัญหาภาวะสุขภาพที่ไม่สามารถเข้าร่วมในการท�ำวิจัย       

และการเตรียมความพร้อมการฝึกปฏิบัติการรักษาโรคเบื้อง

ต้นแบบปกติได้ตามช่วงเวลาที่ก�ำหนดไว้ ภายหลังการคัดเลือก 

พบว่ามีกลุ่มตัวอย่างที่เข้าร่วมการวิจัยครบถ้วน จ�ำนวน 62 คน  

แบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 31 คน และกลุ่มควบคุม 31 คน โดยการ

สุ่มกลุ่มตัวอย่างเข้ากลุ่มโดยคัดเลือกให้มีลักษณะใกล้เคียงกัน

มากที่สุด (match pair) ในด้านเพศ อายุ และผลการเรียน 	

	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ประกอบดวย 3 ส่วน ดังนี้

	 ส่วนที่ 1 เครื่องมือที่ใช้ด�ำเนินการทดลอง คือ            

เกมสถานการณ์จ�ำลอง โดยมีรายละเอียดการสร้างเครื่องมือ

แต่ละขั้นตอนดังนี้

	 	 1)	 ศึกษาข้อมูลรายวิชาปฏิบัติการรักษาโรค

เบื้องต้น โดยมีขอบเขตเน้ือหาสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ใน

รายวิชาฝึกปฏิบัติ และศึกษากรณีศึกษาจากข้อมูลผู้ป่วยจาก

สถานการณ์จริงในกลุ่มอาการที่พบบ่อยในชุมชน เพื่อใช้เป็น

แนวทางส�ำหรับการออกแบบและสร้างสถานการณ์จ�ำลอง 

	 	 2)	 สร้างสถานการณ์จ�ำลองในรูปแบบการ์ตูน

แอนิเมชันด้วยโปรแกรม Animaker การออกแบบผู้วิจัยได้

พฒันาสถานการณ์จ�ำลองการให้การรกัษาโรคเบือ้งต้นในผูป่้วย

ทีม่ารบับรกิาร ณ โรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบล โดยคดัเลอืก

การรักษาโรคเบื้องต้นกลุ่มอาการที่พบบ่อยในชุมชน จ�ำนวน         

5 สถานการณ์ ได้แก่ 1) ระบบทางเดินหายใจ 2) ระบบทางเดิน

อาหาร 3) ระบบกล้ามเนื้อ กระดูก และข้อ 4) ระบบประสาท 

และ 5) ระบบผิวหนัง โดยผู้เรียนฝึกใช้กระบวนการรักษา             

โรคเบื้องต้นอย่างครบถ้วน ประกอบด้วย การซักประวัติ ตรวจ

ร่างกาย การวินิจโรคเบื้องต้น การรักษาโรคเบื้องต้นโดยใช้ยา

อย่างสมเหตุผล และการให้ค�ำแนะน�ำหรือส่งต่อเพื่อการรักษา 

ผู ้วิจัยได้น�ำสถานการณ์จ�ำลองในรูปแบบการ์ตูนแอนิเมชัน             

ที่พัฒนาขึ้นมาผนวกเข้าเป็นองค์ประกอบของเกมตอบค�ำถาม

แบบวิดีโอ โดยใช้โปรแกรม Quizizz เพื่อสร้างประสบการณ์      

การเรียนรู้แบบมีปฏิสัมพันธ์ โดยได้บรรจุค�ำถามที่สอดคล้อง      

กับสถานการณ์แต่ละตอนลงในวิดีโอ เพื่อให้ผู ้เรียนศึกษา

สถานการณ์อย่างเข้าใจ วิเคราะห์ปัญหา และตอบค�ำถาม           

ตามล�ำดับเหตุการณ์ที่เกิดขึ้น 

	 ส่วนที่ 2 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 

ประกอบด้วย

	 	 2.1	 แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ 

แบบสอบถามข้อมูลส่วนบุคคล ได้แก่ เพศ อายุ และเกรดเฉลี่ย

สะสม จ�ำนวน 3 ข้อ 

	 	 2.2	 แบบประเมินความรู ้เรื่องการรักษาโรค       

เบื้องต้นในกลุ่มอาการที่พบบ่อยในชุมชน ผู้วิจัยได้สร้างขึ้น        

จากการทบทวนวรรณกรรมท่ีเกี่ยวข้อง และศึกษาจากกรณี

ศกึษาผูป่้วยทีม่ารบับรกิารในโรงพยาบาลส่งเสรมิสขุภาพต�ำบล

ในกลุ่มอาการที่พบบ่อยในชุมชน จ�ำนวน 5 กลุ่มอาการๆ ละ 4 

ข้อ รวมทั้งหมด 20 ข้อ ข้อค�ำถามเป็นแบบตัวเลือก 4 ตัวเลือก 

ให้เลือกค�ำตอบที่ถูกต้องที่สุดเพียงค�ำตอบเดียว คิดคะแนน          

ข้อละ 1 คะแนน รวม 20 คะแนน คะแนนต�่ำสุด คือ 0 คะแนน 

และคะแนนสูงสุด คือ 20 คะแนน

	 	 2.3	 แบบประเมินความมั่นใจในการฝึกปฏิบัติ

การรักษาโรคเบ้ืองต้น ผู้วิจัยสร้างขึ้นจากการศึกษาเอกสาร       

และวรรณกรรมท่ีเก่ียวข้อง เนื้อหาในข้อค�ำถามประกอบด้วย 

ความม่ันใจในการปฏบิตักิารรกัษาโรคเบือ้งต้นใน 5 กลุม่อาการ 

รวมทัง้หมดจ�ำนวน 25 ข้อ เป็นมาตราส่วนประมาณค่า 4 ระดบั 

ให้คะแนนระหว่างมัน่ใจมาก เท่ากบั 4 คะแนน ไปจนถงึไม่มัน่ใจ 

เท่ากับ 1 คะแนน คะแนนอยู่ในช่วง 25 – 100 คะแนน

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือวิจัย
	 ผูว้จิยัได้น�ำเกมสถานการณ์จ�ำลองตรวจสอบคุณภาพ

ของสื่อจากผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน ได้แก่ ผู้เชี่ยวชาญด้านการสอน

นักศึกษาพยาบาลโดยใช้สถานการณ์จ�ำลอง จ�ำนวน 1 ท่าน         

และอาจารย์พยาบาลสาขาการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน   

จ�ำนวน 2 ท่าน ได้ดัชนีความสอดคล้องของค�ำถามในเกม

สถานการณ์จ�ำลอง ค่า IOC รายข้อ เท่ากับ 1.00 และคุณภาพ

ของส่ือเกมสถานการณ์จ�ำลองโดยรวม ค่าเฉลี่ยเท่ากับ 4.58         

(SD = 0.18) อยู่ในระดับดีมาก และแบบประเมินความรู้เรื่อง

การรักษาโรคเบื้องต้นในกลุ่มอาการที่พบบ่อยในชุมชน และ 

แบบประเมินความมั่นใจในการฝึกปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้น 

ภายหลังการแก้ไขตามค�ำแนะน�ำของผู้ทรงคุณวุฒิ ได้ค่าดัชนี

ความสอดคล้องระหว่างข้อค�ำถามในแบบประเมินกับจุด

ประสงค์ ค่า IOC รายข้อ เท่ากับ 1.00 จากนั้นน�ำไปทดลองใช้

กับผู้เรียนที่มีลักษณะคล้ายคลึงกับกลุ่มตัวอย่างจ�ำนวน 30 คน 

และน�ำมาวิเคราะห์หาค่าความเช่ือมั่นของเครื่องมือ ได้ค่า          

KR-20 (Kuder-Richardson 20) เท่ากับ 0.75 และได้ค่า

สัมประสิทธิ์แอลฟาครอนบาค (Cronbach’ s alpha                       

coefficient) เท่ากับ 0.84 
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วิธีดำ�เนินการทำ�วิจัย
	 หลังจากโครงการวิจัยได้รับการอนุมัติจากคณะ

กรรมการพิจารณาจรยิธรรมการวิจยัในมนษุย์แล้ว ผูว้จิยัด�ำเนนิ

การวจิยัในเดอืนพฤศจกิายน - ธนัวาคม 2568 แบ่งเป็น 3 ระยะ

ดังนี้

	 1.	 ระยะก่อนการทดลอง

	 	 1.1 ผูว้จิยันดัพบกลุม่ตวัอย่าง โดยแนะน�ำตนเอง 

ชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย และชี้แจงการพิทักษ์สิทธิกลุ่ม

ตัวอย่าง จากนั้นให้กลุ ่มตัวอย่างตัดสินใจท่ีจะเข้าร่วมวิจัย       

พร้อมทั้งลงนามเป็นลายลักษณ์อักษรทั้งในเอกสารแสดงความ

สมัครใจ จากนั้นให้ท�ำแบบสอบถามส่วนบุคคล แบบประเมิน

ความรู้เรื่องการรักษาโรคเบื้องต้นในกลุ่มอาการที่พบบ่อยใน

ชุมชน และแบบประเมินความมั่นใจในการฝึกปฏิบัติการรักษา

โรคเบื้องต้นก่อนการทดลอง (Pre-test)

	 	 1.2	 ผู้วิจัยได้ด�ำเนินการเตรียมความพร้อมของ

อาจารย์ผูส้อน เตรยีมห้องสาธติฝึกปฏบิตักิาร เตรยีมหุน่จ�ำลอง 

เตรียมเกมสถานการณ์จ�ำลอง และเตรียมผู้เรียนโดยทบทวน

ความรู้และทักษะปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้น

	 2.	 ระยะการทดลอง

	 	 ผู ้วิจัยได้ด�ำเนินการเตรียมความพร้อมก่อน         

การฝึกปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้น โดยแบ่งเป็น  2 กลุ่ม ได้แก่ 

1) กลุ่มทดลองเป็นกลุ ่มที่ใช้เกมสถานการณ์จ�ำลอง และ 

2) กลุม่ควบคมุเป็นกลุม่ทีไ่ด้รบัการเตรยีมความพร้อมแบบปกติ 

สรุปได้ดังนี้ 

		  2.1	 กลุ่มทดลอง ผู้วิจัยได้จัดการจัดการเรียนรู้

โดยใช้เกมสถานการณ์จ�ำลองเป็นฐาน โดยประยุกต์แนวคิด       

การเรียนรู้จากประสบการณ์7 ควบคู่กับการเรียนรู้แบบร่วมมือ

ด้วยเทคนิคจิ๊กซอว์  (Jigsaw) 8,9 ซึ่งเป็นการจัดการเรียนรู้แบบ

ร่วมมือที่มุ่งเน้นให้ผู้เรียนมีบทบาทเป็นผู้เชี่ยวชาญในเนื้อหา          

ที่ได้รับมอบหมาย และสามารถถ่ายทอดความรู้และทักษะ       

ให้แก่สมาชิกภายในกลุ ่ม โดยเร่ิมจากแบ่งผู ้เรียนออกเป็น         

กลุ่มบ้าน (Home group) จ�ำนวน 5 กลุ่ม กลุ่มละ 6-7 คน 

ออกแบบการจัดการเรียนรู้เป็น 3 ระยะ รวมระยะเวลา 3 วัน  

มีรายละเอียดดังนี้ 

		  วันที่ 1 กิจกรรมพัฒนากลุ่มบ้าน ผู้วิจัยจัดการ

เรียนรู้โดยใช้เกมสถานการณ์จ�ำลองออกเป็นกลุ่มอาการละ            

1 กลุ่ม ใช้ระยะเวลากลุ่มละ 60 นาที ดังนี้

		  กลุ่มบ้านที่ 1 การรักษาโรคเบื้องต้นในกลุ่ม

อาการระบบทางเดินหายใจ

		  กลุ่มบ้านท่ี 2 การรักษาโรคเบื้องต้นในกลุ่ม

อาการระบบทางเดินอาหาร

		  กลุ่มบ้านท่ี 3 การรักษาโรคเบื้องต้นในกลุ่ม

อาการระบบกล้ามเนื้อ กระดูก และข้อ

		  กลุ่มบ้านท่ี 4 การรักษาโรคเบื้องต้นในกลุ่ม

อาการระบบประสาท

		  กลุ่มบ้านที่ 5 การรักษาโรคเบื้องต้นในกลุ่ม

อาการทางผิวหนัง

	 	 ในแต่ละกลุ่ม ผู้เรียนได้รับการจัดการเรียนรู้ด้วย

สถานการณ์จ�ำลอง6 แบ่งออกเป็น 3 ขั้นตอนได้แก่ 

		  1)	 ขั้นแนะน�ำก่อนการปฏิบัติ (Pre-brief)            

ผู้วิจัยชี้แจงวัตถุประสงค์ ผลลัพธ์การเรียนรู้ วิธีการจัดการเรียน

รู้ แนะน�ำเครื่องมือ อุปกรณ์ทางการแพทย์ และหุ่นจ�ำลอง             

ผู้เรียนสามารถเลือกบทบาทท่ีต้องการ ได้แก่ พยาบาล ญาติ         

ผู้ป่วย และผู้สังเกตการณ์

		  2)	 ขั้ นปฏิบั ติ ต ามสถานการณ ์จ� ำลอง 

(Scenario) ผู้วิจัยจัดให้ผู้เรียนแต่ละกลุ่มบ้านฝึกปฏิบัติการ

รักษาโรคเบ้ืองต้นของระบบท่ีได้รับมอบหมาย ผ่านเกม

สถานการณ์จ�ำลองในโปรแกรม Quizizz ร่วมกับการฝึกทักษะ

กบัหุน่จ�ำลอง ซึง่เป็นไปตามทฤษฎกีารเรยีนรูจ้ากประสบการณ์

ในข้ันท่ี 1 การจัดการเรยีนรูจ้ากประสบการณ์ในข้ันประสบการณ์

รูปธรรมโดยประยุกต์ใช้ผ่านเกมสถานการณ์จ�ำลอง

		  3)	 ขั้ นสรุปและประเมินผลการเรี ยนรู ้  

(Debriefing) ผู้วิจัยและผู้เรียนร่วมกันสรุปผลการเรียนรู ้          

ของสถานการณ์ในวันนั้น เปิดโอกาสให้ผู้เรียนสะท้อนความคิด 

ประเมินบทบาทตนเอง และรับข ้อเสนอแนะจากเพ่ือน 

ผู ้สังเกตการณ์ โดยผู ้วิจัยให้ข้อเสนอแนะเก่ียวกับจุดเด่น  

จุดที่ควรพัฒนา และแนวทางการปรับปรุงทักษะการรักษา         

โรคเบื้องต้น กระบวนการดังกล่าวอิงตามทฤษฎีการเรียนรู้         

จากประสบการณ์ในข้ันท่ี 2 การไตร่ตรองสะท้อนคิด จากนั้น

สมาชกิในกลุม่บ้านจะได้รบัมอบหมายบทบาทเพือ่เตรยีมพัฒนา

เป็นกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ (Expert Group) ในแต่ละระบบต่อไป

		  วันท่ี 2 กิจกรรมพัฒนากลุ ่มผู ้ เชี่ยวชาญ  

เป็นการใช้ทฤษฎีการเรียนรู้จากประสบการณ์ในขั้นที่ 3 การใช้

ความคิดสรุปรวบยอด ผู้วิจัยก�ำหนดให้ตัวแทนจากกลุ่มบ้าน       

ทั้ง 5 กลุ่ม ได้รับมอบหมายเป็นกลุ่มผู้เชี่ยวชาญในกลุ่มอาการ 

ที่ตนเองได้ฝึกประสบการณ์มาแล้ว โดยท�ำหน้าที่เป็นผู้สอนใน

การจัดการเรียนรู้ให้แก่ผู้เรียนจากกลุ่มอื่นผ่านเกมสถานการณ์

จ�ำลองการรักษาโรคในระบบนั้น ขณะเดียวกันกลุ่มผู้เชี่ยวชาญ
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ของระบบอื่นจะเข้าร่วมฝึกประสบการณ์ในสถานการณ์จ�ำลอง

ของระบบที่ตนเองยังไม่เคยฝึก ใช้ระยะเวลา 90 นาที เมื่อเสร็จ

สิ้นการฝึก ผู้เรียนจะพัฒนาตนเองเป็นกลุ่มผู้เชี่ยวชาญในระบบ

นั้น ๆ ต่อไป 

		  วันที่ 3 กิจกรรมบูรณาการความรู้สู่กลุ่มบ้าน 

เป็นการใช้ทฤษฎีการเรียนรู ้จากประสบการณ์ในข้ันท่ี 4  

การน�ำไปปฏิบัติจริง ผู ้วิจัยมอบหมายให้กลุ ่มผู ้เช่ียวชาญ         

แต่ละกลุ่มอาการกลับไปยังกลุ่มบ้านของตน เพื่อถ่ายทอด        

ความรู้และทักษะจากสถานการณ์จ�ำลองให้สมาชิกในกลุ่มบ้าน 

แลกเปล่ียนเรียนรูท้ัง้ด้านทฤษฎแีละการฝึกทกัษะปฏบัิตร่ิวมกนั

ให้ครอบคลุมทั้ง 5 กลุ่มอาการ (ยกเว้นกลุ่มอาการแรกที่กลุ่ม

บ้านได้เรียนรู้ไปแล้ว) ใช้ระยะเวลากลุ่มอาการละ 90 นาท ี

จ�ำนวน 4 กลุ่มอาการ รวมระยะเวลาทั้งสิ้น 6 ชั่วโมงต่อวัน         

ในช่วงท้ายผู้วิจัยนัดหมายให้กลุ่มบ้านทั้ง 5 กลุ่มประชุมร่วมกัน 

เพื่อสรุปผลการเรียนรู ้ แลกเปลี่ยนข้อขัดข้อง ปัญหาและ

อุปสรรคที่พบระหว่างการเรียนรู้ รวมทั้งร่วมกันเสนอแนวทาง

การพัฒนาและปรับปรุงในอนาคต

		  2.2	 กลุ่มควบคุม ผู้วิจัยได้ด�ำเนินการเตรียม

ความพร้อมแบบปกติ ใช้ระยะเวลา 3 วัน โดยในวันที่ 1 ให้

ทบทวนเนื้อหาการรักษาโรคเบื้องต้น วันที่ 2 เป็นการจัดการ

เตรียมความพร้อมโดยใช้สถานกาณ์จ�ำลองจัดการเรียนรู ้          

โดยโจทย์สถานการณ์และฝึกกบัหุน่ผู้ป่วยจ�ำลองจ�ำนวน 5 กลุม่

อาการในลักษณะการหมุนเวียนฐาน ใช้ระยะเวลาฐานละ             

30 นาที 	 	

การพิทักษสิทธิ์กลุมตัวอย่าง
	 ภายหลังโครงร่างการวิจัยได้รับการรับรองจากคณะ

กรรมการจรยิธรรมการวจิยัในมนษุย์ โรงพยาบาลภมูพิลอดุลยเดช 

กรมแพทย์ทหารอากาศ (เอกสารรับรองเลขที่ 99/68 ลงวันที่ 

31 ตุลาคม พ.ศ. 2568) ผู ้วิจัยจึงด�ำเนินการเก็บรวบรวม          

ข้อมลู โดยได้ชีแ้จงวตัถุประสงค์ของการวจิยั ประโยชน์ทีค่าดว่า

จะได้รับ ขั้นตอนการด�ำเนินการ และสิทธิในการถอนตัวจาก 

การวิจัยได้ทุกเวลาโดยไม่ส่งผลกระทบต่อการเรียนหรือสถานะ

ทางการศึกษา ผู้วิจัยรับรองว่าข้อมูลท่ีได้รับจะถูกเก็บรักษา        

เป็นความลับ ใช้เพื่อการวิจัยครั้งนี้เท่านั้น และน�ำเสนอผล           

ในลักษณะภาพรวมโดยไม่เปิดเผยข้อมูลส่วนบุคคล ทั้งนี้กลุ่ม

ตวัอย่างมสิีทธิป์ฏเิสธการเข้าร่วมการวิจยัโดยไม่เกดิผลเสยีใด ๆ  

ภายหลังเสร็จสิ้นการเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยได้เปิดโอกาส            

ให้กลุ่มควบคุมเข้าศึกษาเกมสถานการณ์จ�ำลองเช่นเดียวกับ 

กลุ่มทดลอง เพื่อความเท่าเทียมกันแก่ผู้เข้าร่วมการวิจัยทุกคน

การวิเคราะห์ข้อมูล
	 1.	 วิเคราะห์ข ้อมูลคุณลักษณะส่วนบุคคลของ 

กลุ่มตัวอย่าง โดยใช้สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ความถี่   ร้อยละ  

ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และทดสอบความ 

แตกต่างกันของข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง โดยใช้สถิติ

ไคสแควร์

	 2.	 เปรยีบเทยีบคะแนนเฉลีย่ความรูแ้ละความมัน่ใจ

ในการฝึกปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้นของนักเรียนพยาบาล

ทหารอากาศช้ันปีท่ี 4 ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม        

ภายหลังการทดลอง ด้วยสถิติ Independent t-test และ        

ระยะก่อนและหลังการทดลองในกลุ ่มทดลอง ด้วยสถิติ  

Paired t-test เนื่องจากข้อมูลของกลุ่มตัวอย่างมีการแจกแจง

แบบโค้งปกติ 

ผลการวิจัย
	 ลักษณะข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า 

กลุม่ทดลอง จ�ำนวน 31 คน เป็นเพศหญงิ คดิเป็นร้อยละ 90.32 

ส่วนเพศชาย จ�ำนวน 3 คน คิดเป็นร้อยละ 9.68 ส่วนใหญ่อยู่

ในช่วงอายุ 21 - 22 ปี คิดเป็นร้อยละ 54.84 และเกรดเฉลี่ย

สะสมส่วนใหญ่อยู่ในช่วง 2.50 – 2.99 คิดเป็นร้อยละ 48.39 

ส่วนกลุ่มควบคุมจ�ำนวน 31 คน เป็นเพศหญิง คิดเป็นร้อยละ 

90.32 ส่วนเพศชาย จ�ำนวน 3 คน ส่วนใหญ่อยู่ในช่วงอายุ                

21 - 22 ปี คิดเป็นร้อยละ 54.84 และเกรดเฉลี่ยสะสมส่วนใหญ่

อยู่ในช่วง 2.50 – 2.99 คิดเป็นร้อยละ 48.39 



578
วารสารพยาบาลทหารบก

Journal of The Royal Thai Army Nurses
ผลของการใช้เกมสถานการณ์จ�ำลองในการเตรียมความพร้อมก่อนขึ้นฝึกปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้น
ของนักเรียนพยาบาลทหารอากาศชั้นปีที่ 4

ปีที่ 27 ฉบับที่ 2 พฤษภาคม - สิงหาคม 2569
Vol. 27 No. 2 May - August 2026

ส�ำคัญทางสถิติ (t = 2.680, p = .009) และคะแนนเฉลี่ย           

ความมั่นใจในการฝึกปฏิบัติการรักษาโรคเบ้ืองต้นของกลุ่ม

ทดลอง   (M = 83.87, SD = 9.32) สูงกว่ากลุ่มควบคุม 

(M = 78.06, SD = 11.84) อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ  

(t = 2.146, p = .036)

	 จากตาราง 2 พบว่า ในระยะก่อนการทดลองกลุ่ม

ตัวอย่างมีคะแนนไม่แตกต่างกัน (p > .05) และระยะหลังการ

ทดลองคะแนนเฉลี่ยความรู้เรื่องการรักษาโรคเบื้องต้นในกลุ่ม

อาการที่พบบ่อยในชุมชนของกลุ่มทดลอง (M = 14.97, SD = 

2.59) สูงกว่ากลุ่มควบคุม (M = 12.94, SD = 3.34) อย่างมีนัย

ตาราง 2 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความรู้เรื่องการรักษาโรคเบื้องต้นในกลุ่มอาการที่พบบ่อยในชุมชนและคะแนนเฉลี่ยความมั่นใจ

ในการฝึกปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้น ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมในระยะก่อนและหลังการทดลอง (n = 62)

	 ตัวแปร	 กลุ่มทดลอง 	 กลุ่มควบคุม 	 t	 p
	 M	 SD	 M	 SD	
	
ก่อนการทดลอง						    
ความรู้เรื่องการรักษาโรคเบื้องต้นในกลุ่มอาการที่พบบ่อยในชุมชน	 9.84	 2.53	 9.94	 2.73	 -.145	 .885
ความมั่นใจในการฝึกปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้น	 63.77	 14.26	 64.48	 12.33	 -.210	 .835
หลังการทดลอง						    
ความรู้เรื่องการรักษาโรคเบื้องต้นในกลุ่มอาการที่พบบ่อยในชุมชน	 14.97	 2.59	 12.94	 3.34	 2.680	 .009*
ความมั่นใจในการฝึกปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้น	 83.87	 9.32	 78.06	 11.84	 2.146	 .036*

*p < .05	

ตาราง 3 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความรู้เรื่องการรักษาโรคเบื้องต้นในกลุ่มอาการที่พบบ่อยในชุมชนและคะแนนเฉลี่ยความมั่นใจ

ในการฝึกปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้นในระยะก่อนและหลังการทดลองของกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม (n = 62) 

	 ตัวแปร	 ก่อนการทดลอง 	 หลังการทดลอง 	 t	 p
	 M	 SD	 M	 SD	
	
กลุ่มทดลอง						    
ความรู้เรื่องการรักษาโรคเบื้องต้นในกลุ่มอาการที่พบบ่อยในชุมชน	 9.84	 2.53	 14.97	 2.59	 8.029	 .000*
ความมั่นใจในการฝึกปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้น	 63.77	 14.26	 83.87	 9.32	 6.054	 .000*

*p < .05

	 จากตาราง 3 พบว่า กลุ่มทดลองมีคะแนนเฉลี่ย        

ความรู้และความมั่นใจในการฝึกปฏิบัติการรักษาโรคเบ้ืองต้น

หลงัการทดลองสงูกว่าก่อนการทดลองอย่างมนัียส�ำคัญทางสถติิ 

(t = 8.029, p = .000, t = 6.054,  p = .000) ตามล�ำดับ 

การอภิปรายผลการวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้  ผู ้วิจัยอภิปรายผลการวิจัยตาม

สมมติฐาน ดังนี้

	 1.	 คะแนนเฉลี่ยความรู้และความมั่นใจในการฝึก

ปฏบิตักิารรกัษาโรคเบือ้งต้นของนกัเรยีนพยาบาลทหารอากาศ

ชั้นป ีที่  4 ในระยะหลังการทดลองของกลุ ่มที่ ได ้รับเกม

สถานการณ์จ�ำลองสงูกว่ากลุม่ทีไ่ด้รบัการเรยีนรูแ้บบปกตอิย่าง

มีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 แสดงให้เห็นว่าการใช้เกม

สถานการณ์จ�ำลองในการเตรียมความพร้อมขึ้นฝึกปฏิบัติการ

รักษาโรคเบ้ืองต้น เป็นการจัดการเรียนรู้ในรูปแบบเกมร่วมกัน

การใช้สถานการณ์จ�ำลองที่มีความทันสมัยโดยออกแบบ

สถานการณ์การรักษาโรคเบ้ืองต้นที่พบบ่อยในชุมชนแหล่ง          

ฝึกของผู ้เรียน พร้อมก�ำหนดเรื่องราวและตัวละครสมมต ิ             

ให้ผูเ้รียนรับบทบาทเป็นพยาบาลในสถานการณ์นัน้ ๆ  ท�ำหน้าที่

ประเมินสภาพผู้ป่วย และตอบค�ำถามในแต่ละสถานการณ ์      

ร่วมกับการฝึกทักษะในการรักษาโรคเบื้องต้น ได้แก่ การซัก

ประวัติ การตรวจร่างกาย การวินิจฉัยโรค การรักษาโรคเบื้อง

ต้นโดยใช้ยาอย่างสมเหตุผล และการให้ค�ำแนะน�ำหรือส่งต่อ 

เพื่อการรักษาให ้ เหมาะสมตามบริบทของสถานการณ์ 

กระบวนการเรียนรู้ดังกล่าวช่วยให้ผู้เรียนพัฒนาความสามารถ

ในการคิดวิเคราะห์และการตัดสินใจทางคลินิก แต่ยังช่วย          

เสริมสร ้างความมั่นใจของผู ้ เรียนก ่อนออกฝึกปฏิบัติใน

สถานการณ์จริงได้อย่างมีประสิทธิภาพ นอกจากนี้ผู้เรียนยัง
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สามารถทบทวนเนื้อหาซ�้ำจากการเล่นเกมได้อย่างสะดวกทุกที ่

ทกุเวลา ผลวจิยัครัง้นีช้ีใ้ห้เห็นว่า กลุม่ทดลองทีไ่ด้รบัการเตรยีม

ความพร้อมโดยใช ้เกมสถานการณ์จ�ำลองมีความรู ้และ             

ความมั่นใจในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กและวัยรุ่นสูงกว่า

กลุ่มควบคุมที่ได้รับการเตรียมความพร้อมแบบปกติ สอดคล้อง

กับการศึกษาที่ผ่านมา5 พบว่า กลุ่มทดลองที่ได้รับการเตรียม

ความพร้อมด้วยเกมสถานการณ์จ�ำลองมีคะแนนความรู้และ

ความมั่นใจหลังการทดลองสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติที่ระดับ .05

	 2.	 คะแนนเฉลี่ยความรู้และความมั่นใจในการฝึก

ปฏบิติัการรกัษาโรคเบือ้งต้นของกลุม่ท่ีใช้เกมสถานการณ์จ�ำลอง

ในระยะหลงัการทดลองสงูกว่าก่อนการทดลองอย่างมนียัส�ำคญั

ทางสถิติที่ระดับ .05 อธิบายได้ว่า กระบวนการจัดการเรียนรู้ที่

บูรณาการแนวคิดการเรียนรู้จากประสบการณ์ร่วมกับแนวคิด

การจัดการเรียนรู้ด้วยสถานการณ์จ�ำลอง โดยผู้เรียนได้เรียนรู้

ผ่านประสบการณ์ตรงจากเกมสถานการณ์จ�ำลองอย่างเป็น

ระบบ ตั้งแต่ขั้นเตรียมความพร้อมก่อนการปฏิบัติท่ีช่วยสร้าง

ความเข้าใจในกระบวนการรักษาโรคเบื้องต้นที่เปิดโอกาสให ้       

ผู้เรียนได้ลงมือซักประวัติ ตรวจร่างกาย วินิจฉัยโรค และให้การ

ดูแลรักษาเบื้องต้นในบริบทใกล้เคียงความเป็นจริง และสิ้นสุด

ด้วยขั้นสรุปสะท้อนคิดและการได้รับข้อมูลย้อนกลับอย่างเป็น

ระบบ ซึ่งช่วยให้ผู้เรียนทบทวนการปฏิบัติของตนเอง เชื่อมโยง

ประสบการณ์กับหลักการทางทฤษฎี นอกจากนี้การผนวกการ

จัดการเรียนรู ้แบบร่วมมือด้วยเทคนิคจ๊ิกซอว์ท่ีให้ผู ้ เรียน               

ท�ำหน้าที่เป็นผู้เชี่ยวชาญและถ่ายทอดความรู้แก่เพื่อนในกลุ่ม 

ยงัช่วยเสรมิสร้างความเข้าใจเชงิลกึ ความรบัผดิชอบต่อการเรยีน

รู้และความเชื่อมั่นในศักยภาพของตนเอง10 ส่งผลให้คะแนน

ความรู้และความมั่นใจในการฝึกปฏิบัติการรักษาโรคเบ้ืองต้น

ของกลุ่มทดลองเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญ ทั้งนี้ผลการวิจัย             

ดงักล่าวสอดคล้องกบัการศึกษาทีผ่่านมา11 ซึง่พบว่ากลุม่ทดลอง

ที่ได้รับการจัดการเรียนรู้โดยใช้สถานการณ์จ�ำลองมีคะแนน

ความรู้เกีย่วกบัการรกัษาโรคเบือ้งต้นหลงัเรยีนสงูกว่าก่อนเรยีน

อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .001

ข้อเสนอแนะที่ได้จากการทำ�วิจัย
	 จากผลการศึกษาสะท้อนให้เห็นว่าควรน�ำการจดัการ

เรียนรู้โดยใช้เกมสถานการณ์จ�ำลองร่วมกับทฤษฎีการเรียนรู ้

จากประสบการณ์มาใช้ในการเตรียมความพร้อมก่อนการฝึก

ปฏิบัติการรักษาโรคเบื้องต้น และบูรณาการในรายวิชาปฏิบัติ

การพยาบาลท่ีเน้นทักษะและการตัดสินใจทางคลินิก เพื่อ           

ส่งเสริมความรู้ การคิดวิเคราะห์ และความมั่นใจของนักเรียน

พยาบาลอย่างมีประสิทธิภาพ

ข้อเสนอแนะในการทำ�วิจัยครั้งต่อไป
	 ควรศึกษาผลของเกมสถานการณ์จ�ำลองต่อทักษะ

การรักษาโรคเบ้ืองต้น และติดตามผลในระยะยาว เพื่อยืนยัน

ประสิทธิผลและความคงทนของผลการเรียนรู้ในวงกว้างยิ่งขึ้น
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