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บทความวจิยั

บทคดัยอ

การวิจัยนี้เปนการวิจัยกึ่งทดลองแบบหนึ่งกลุมวัดสองครั้งกอนและหลังการทดลองมีวัตุประสงคเพื่อ

ประเมนิผลของการใชเทคนคิการสะทอนคดิในการฝกปฏบิตักิารเยีย่มบานตอทกัษะทางปญญาของนกัศกึษาพยาบาล

ผวูจิยัเลอืกกลมุตวัอยางแบบเจาะจง คอื นกัศกึษาพยาบาลศาสตร ชัน้ปที ่3 จำนวน 64 คน เครือ่งมอืทีใ่ชในการวจิยั

คอื วงจรการสะทอนคดิของกิบ๊ส (Gibbs's Reflection Techniques) ทัง้ 6 ขัน้ตอน และเครือ่งมอืทีใ่ชในการเกบ็

รวบรวมขอมลูคอื แบบประเมนิทกัษะทางปญญา ซึง่ผานการตรวจสอบความตรงเชงิเนือ้หาโดยผเูชีย่วชาญจำนวน

3 ทาน และการตรวจสอบความเทีย่งตรงโดยการหาคาสมัประสทิธิแ์อลฟาของครอนบาค (Cronbach's Alpha

Coefficient) ไดคาความเชือ่มัน่เทากบั 0.94 วเิคราะหขอมลูดวยการแจกแจงความถี ่รอยละ คาเฉลีย่ สวนเบีย่งเบน

มาตรฐาน และทดสอบสมมตฐิานโดยใช Wilcoxon Signed Ranks Test ผลการวจิยัพบวา คะแนนเฉลีย่ทกัษะ

ทางปญญาของนกัศกึษาพยาบาลหลงัการใชเทคนคิการสะทอนคดิในการฝกปฏบิตักิารเยีย่มบานสงูกวากอนการใช

เทคนคิสะทอนคดิอยางมนียัสำคญัทางสถติ ิ  (z = 2.14, p < .05) ดงันัน้การใชเทคนคิการสะทอนคดิในการฝก

ปฏบิตักิารเยีย่มบานสามารถพฒันาทกัษะทางปญญาของนกัศกึษาพยาบาลได

คำสำคญั: การสะทอนคดิ  การเยีย่มบาน  ทกัษะทางปญญานกัศกึษาพยาบาล
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Abstract

This quasi-experimental research with one group pretest-posttest design aimed to examine the effects of

reflective thinking technique use in home visit practice oncognitive skills among nursing students. Participants

included64 third-year undergraduate nursing students who recruited by purposive sampling. The intervention

included 6 cycles of the Gibbs's Reflection Techniques. The data collection tool was acognitive skill test, which

its content validity was assessed by 3 experts and reliability was evaluated by Cronbach's Alpha coefficient with

the reliability of 0.94. Data were analyzed using descriptive statistics, and hypotheses were tested using the

Wilcoxon Signed Ranks Test and the Kruskal-Wallis Test.Results showed that the mean scores of cognitive

skills after the intervention was significantly higher than that before the intervention (z = 2.14, p<.05). Therefore,

the useof reflection techniques in home visit practice could improve the cognitive skills of nursing students.

Keywords: reflective thinking, home visit, cognitive skills, nursing students

ความเปนมาและความสำคัญของปญหา

วทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนนพีทุธชนิราช ผลติบณัฑติ

พยาบาลตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิระดับอุดมศึกษา

แหงชาตทิัง้ 6 ดาน ไดแก 1) คณุธรรมจรยิธรรม 2) ความรู

3) ทกัษะทางปญญา 4) ความสมัพนัธระหวางบคุคลและ

ความรบัผดิชอบ 5) ทกัษะการวเิคราะหเชงิตวัเลข การสือ่สาร

และการใชเทคโนโลยสีารสนเทศ และ6) ทกัษะการปฏบิตัิ

ทางวชิาชพี (Announcement of the Ministry of  Education,

2017) ผลการประเมนิคณุภาพบณัฑติตามกรอบมาตรฐาน

อดุมศกึษาโดยผใูชบณัฑติทีผ่านมา พบวา ดานทีไ่ดคะแนน

ต่ำสดุ คอื ดานความร ูและรองลงมาคอืดานทกัษะทางปญญา

ซึ่งการจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาลเนนพัฒนา

ทั้งองคความรู ทักษะทางปญญา และทักษะเชิงวิชาชีพ

โดยเฉพาะภาคปฏิบัติเพื่อใหนักศึกษาพยาบาลสามารถ

นำความรูไปปฏิบัติการพยาบาลตามสกานการณจริงได

อยางมีประสิทธิภาพ (Kanhadilok, Punsumreung, &

Pookpan,2017) จากสภาพปญหาดังกลาวจึงนำมาสู

ประเดน็ในการจดัการความร ู(KM) ประจำปการศกึษา 2560

เรือ่งการจดัการเรยีนการสอนภาคปฏบิตัทิีส่งเสรมิทกัษะ

ทางปญญา: Reflective thinking มีเปาหมายเพื่อให

นกัศกึษาพยาบาลสามารถคดิวเิคราะหเชือ่มโยงองคความรู

ทฤษฎีไปใชในสถานการณจริงของการฝกปฏิบัติงาน

ทัง้ในหอผปูวยและในชมุชนไดอยางมปีระสทิธภิาพ

ทกัษะทางปญญา (Cognitive skills) เปนความสามารถ

ใชกระบวนการทางวิทยาศาสตรในการแกไขปญหาทาง

สขุภาพ ดวยการสบืคนขอมลูจากแหลงขอมลูทีห่ลากหลาย

วเิคราะห และเลอืกใชขอมลูในการอางองิเพือ่ใหเกดิการ

คดิอยางเปนระบบ คดิสรางสรรค คดิอยางมวีจิารณญาณ

เพื่อหาแนวทางใหมในการแกไขปญหาการปฏิบัติงาน

อยางสรางสรรค และบอกถึงผลกระทบจากการแกไข

ปญหาได (Announcement of the Ministry of Education,

2017) ซึง่สอดคลองกบัการสะทอนคดิ (Reflection) ทีเ่ปน

กระบวนการคิดใครครวญและวิเคราะหถึงเหตุการณที่

เกิดขึ้นโดยอาศัยองคความรูที่ เกี่ยวของ จนเกิดเปน

ความเขาใจในเหตุการณและเกิดการเรียนรูที่จะนำไปใช

ในการแกไขปญหาในอนาคต (Sinthucha, Dejpituksirikul,

& Yoksuriyan, 2018: Mueannadon, Tirapaiwong,
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Srichairattanakull, &Yutthayong, 2019) กระบวนการ

สะทอนคดิประกอบไปดวย 6 ขัน้ตอน ไดแก 1) การบรรยาย

เหตกุารณหรอืประสบการณ (Description) 2) การบรรยาย

ความรูสึกหรือความคิดเห็นตอเหตุการณ (Feelings)

3) การประเมนิสถานการณทัง้ทางบวกหรอืลบตอตนเอง

และผูอื่น (Evaluation) 4) การวิเคราะหสถานการณโดย

อางองิเชือ่มโยงหลกัการและทฤษฎ ี(Analysis) 5) การสรปุ

สิ่งที่ไดเรียนรูจากสถานการณ (Conclusions) และ

6) การวางแผนนำสิ่งที่ไดเรียนรูไปใช (Action plans)

(Bulman, 2013) การสะทอนคิดชวยใหผูสอนสามารถ

ประเมนิความร ูทศันคต ิและทกัษะการปฏบิตักิารพยาบาล

รวมทั้งแกไขปญหาใหกับผูเรียนไดทันทวงที สำหรับ

ผูเรียนการสะทอนคิดชวยใหผูเรียนสามารถประเมิน

ศกัยภาพและจดุบกพรองของตนเอง เพือ่ปรบัปรงุใหดขีึน้

(Wanchai, Saengpak, & Leaungsomnapa, 2017)

นอกจากนีย้งัพบวาการสะทอนคดิชวยใหนกัศกึษาพยาบาล

ตดัสนิใจทางคลนิกิไดดขีึน้ดวย (Phormpayak, Sattayawong,

Rattana-Umpa, Hamtanon, & Rungkavat. 2019)

การจัดการเรียนการสอนวิชาปฏิบัติการพยาบาล

ครอบครัวและชุมชน 1 เปนการฝกปฏิบัติการพยาบาล

ในการสรางเสริมสุขภาพและปองกันปญหาสุขภาพ

ครอบครวั โดยใชกระบวนการพยาบาลในการใหบรกิาร

สขุภาพทีบ่าน (home health care) นกัศกึษาจะไดรบัมอบ

หมายใหเยีย่มครอบครวั 1 ครอบครวัเปนเวลา 4 สปัดาห

โดยมกีจิกรรมการฝกปฏบิตั ิดงันี ้การประเมนิภาวะสขุภาพ

ของบคุคลและครอบครวั การวเิคราะหปญหาสขุภาพและ

ปจจยัทีเ่กีย่วของ การวางแผนการแกไขปญหาสขุภาพ และ

ดำเนนิการแกไขปญหาตามทีไ่ดวางแผนไว การออกไปเยีย่ม

บานผปูวยในชมุชนนกัศกึษาพยาบาลตองใชความรทูกุสาขา

ของการพยาบาล เพราะในหนึง่ครอบครวัประกอบไปดวย

บคุคลหลายวยัทีอ่าศยัอยรูวมกนั ปจจยัทีส่งผลตอสขุภาพ

ของครอบครัวมีหลายปจจัย ทำใหมีปญหาสุขภาพที่

หลากหลาย บางปญหาสามารถแกไขไดดวยศกัยภาพของ

ผูปวยและครอบครัว แตบางปญหาตองใชความรวมมือ

ของทมีสขุภาพและองคกรชมุชนในการแกไข นอกจากนี้

ในการไปเยี่ยมบานนักศึกษาพยาบาลตองเผชิญกับความ

ไมแนนอน ไมวาจะเปนความรวมมอืของผรูบับรกิารและ

ครอบครัว  สถานการณทางดานสุขภาพของผูรับบริการ

รวมทั้งสิ่งแวดลอมที่ไมคุนเคยในชุมชน นอกจากความ

สามรถในการประยุกตใชองคความรูที่ไดเรียนมาในการ

ใหการพยาบาลแลว ทกัษะทางปญญาในการแกไขปญหา

สุขภาพของผูรับบริการ และการแกไขปญหาเฉพาะหนา

จงึมคีวามสำคญัมาก (Jirojanakul, Nipathatapong, Sukcharoen,

Techangkul, &Nantasenee, 2019; Sinthuchaet.al., 2017)

ผูวิจัยในฐานะผูรับผิดชอบโครงการพัฒนากระบวนการ

จดัการความรเูพือ่สรางแนวปฏบิตัทิีด่ใีนองคกรและผสูอน

ภาคปฏบิตัวิชิาปฏบิตักิารพยาบาลครอบครวัและชมุชน 1

จึงสนใจนำเทคนิคการสะทอนคิดที่ไดจากการจัดการ

ความร ูไปใชในการเยีย่มบานเพือ่พฒันาทกัษะทางปญญา

ของนกัศกึษาพยาบาล

วัตถุประสงคการวิจัย

เพื่อศึกษาผลของการฝกปฏิบัติการเยี่ยมบานโดยใช

เทคนิคการสะทอนคิดตอทักษะทางปญญาของนักศึกษา

พยาบาลศาสตร

สมมติฐานการวิจัย

1. คะแนนเฉลี่ยทักษะทางปญญาของนักศึกษา

พยาบาลกอนและหลังการฝกปฏิบัติการเยี่ยมบานโดยใช

เทคนคิการสะทอนคดิไมแตกตางกนั

2. คะแนนเฉลี่ยทักษะทางปญญาของนักศึกษา

พยาบาลกอนและหลังการฝกปฏิบัติการเยี่ยมบานโดยใช

เทคนคิการสะทอนคดิแตกตางกนั

กรอบแนวคิดที่ใชในการวิจัย

การวจิยันีผ้วูจิยันำวงจรการสะทอนคดิทัง้ 6 ขัน้ตอน

ของกิบ๊ส (Gibbs' Reflective Cycle) มาใชดำเนนิการวจิยั

โดยผวูจิยัซึง่เปนอาจารยประจำกลมุจะกระตนุใหนกัศกึษา

สะทอนคิดประเด็นที่นาสนใจจากการฝกปฏิบัติการ

เยี่ยมบานตามขั้นตอนการสะทอนคิดของกิ๊บสดังนี้

1) การบรรยายเหตกุารณหรอืประสบการณ (description)

2) การบรรยายความรูสึกหรือความคิดเห็นตอเหตุการณ
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(feelings) 3) การประเมนิสถานการณทัง้ทางทางบวกหรอื

ลบตอตนเองและผูอื่น (evaluation) 4) การวิเคราะห

สถานการณโดยอางอิงเชื่อมโยงหลักการและทฤษฎี

(analysis) 5) การสรุปสิ่งที่ไดเรียนรูจากสถานการณ

(conclusions) 6) การวางแผนนำสิ่งที่ไดเรียนรูไปใช

(action plans) (Gibbs, 1988:Wanchai et al., 2017 ) ซึง่การ

สะทอนคดิเปนกระบวนการคดิใครครวญและวเิคราะหถงึ

เหตุการณที่เกิดขึ้น จนเกิดเปนความเขาใจ และเรียนรู

นำไปใชในการแกไขปญหาในอนาคต เชนเดยีวกบัทกัษะ

ทางปญญา (Cognitive skills) ตามกรอบมาตรฐานคณุวฒุิ

ระดับปริญญาตรี สาขาพยาบาลศาสตร พ.ศ. 2560

(TQF 3.1, 3.2, 3.3, 3.4, 3.5 และ3.6) ทีเ่ปนความสามารถ

ในการใชกระบวนการทางวิทยาศาสตรมาแกไขปญหา

ดวยการสืบคนขอมูลจากแหลงขอมูลที่หลากหลาย

วเิคราะห และเลอืกใชขอมลูในการอางองิเพือ่ใหเกดิการ

คดิอยางเปนระบบ คดิสรางสรรค คดิอยางมวีจิารณญาณ

เพื่อหาแนวทางใหมในการแกไขปญหาการปฏิบัติงาน

อยางสรางสรรค ดงันัน้ผวูจิยัการใชเทคนคิการสะทอนคดิ

ในการการฝกปฏิบัติการเยี่ยมบานจะมีผลตอทักษะ

ทางปญญา ดงัแผนภมูทิี ่1

การฝกปฏิบัติการเยี่ยมบานโดยใชเทคนิคการ

สะทอนคิดทั้ง 6 ขั้นตอนของกิ๊บส

1) การบรรยายเหตุการณหรือประสบการณ

(DESCRIPTION)

2) การบรรยายความรูสึกหรือความคิดเห็นตอ

เหตกุารณ (FEELINGS)

3) การประเมนิสถานการณทัง้ทางทางบวกหรอืลบ

ตอตนเองและผอูืน่ (EVALUATION)

4) การวิเคราะหสถานการณโดยอางอิงเชื่อมโยง

หลกัการและทฤษฎ ี(ANALYSIS)

5) การสรุปสิ่งที่ได เรียนรูจากสถานการณ

(CONCLUSIONS)

6) การวางแผนนำสิง่ทีไ่ดเรยีนรไูปใช (ACTION

PLANS)

ทักษะทางปญญา

1) ตระหนกัรใูนศกัยภาพและสิง่ทีเ่ปนจดุออนของตน

ฯลฯ (LO 3.1)

2) สามารถสบืคน และวเิคราะหขอมลูจากแหลงขอมลู

ทีห่ลากหลายฯลฯ (LO 3.2)

3) สามารถนำขอมูล และหลักฐานไปใชอางอิง และ

แกไขปญหายางมวีจิารณญาณ ฯลฯ (LO 3.3)

4) คดิวเิคราะหอยางเปนระบบ โดยใชองคความรทูาง

วชิาชพีและทีเ่กีย่วของรวมทัง้ใชประสบการณเปนฐาน

เพือ่ใหเกดิผลลพัธทีป่ลอดภยั (LO 3.4)

5) ใชกระบวนการทางวิทยาศาสตร การวิจัย และ

นวัตกรรมที่เหมาะสมในการแกไขปญหาและบริบท

ทางสขุภาพทีเ่ปลีย่นไป(LO 3.5)

6) ความสามารถในการพัฒนาวิธีการแกไขปญหาที่มี

ประสทิธภิาพสอดคลองกบัสถานการณและบรบิททาง

สขุภาพทีเ่ปลีย่นไป (LO 3.6)

แผนภมูทิี ่1 แสดงผลของการฝกปฏบิตักิารเยีย่มบานโดยใชเทคนคิการสะทอนคดิของ Gibbs ตอทกัษะทางปญญา



119วารสารการพยาบาลและสขุภาพ  ปที ่14  ฉบบัที ่2  พฤษภาคม-สงิหาคม  2563

วิธีการดำเนินการวิจัย

เปนการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi-experimental

research) แบบหนึ่งกลุมวัดสองครั้ง (กอนและหลัง

การทดลอง) ดำเนินการวิจัยระหวางเดือนพฤษภาคม

2561-กมุภาพนัธ 2562

ประชากร

นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต ชั้นปที่ 3

รุนที่ 67 วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี พุทธชินราช

ปการศกึษา 2560 จำนวน 134 คน

กลุมตัวอยาง

ผูวิจัยเลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจง คือ นักศึกษา

พยาบาลศาสตรบณัฑติ ชัน้ปที ่3 รนุที ่67 ทีอ่ยใูนการนเิทศ

ภาคปฏบิตัขิองทมีผวูจิยั และสมคัรใจเขารวมวจิยัจำนวน

64 คน

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย

ผูวิจัยนำวงจรการสะทอนคิดของกิ๊บส (Gibbs'

Reflective Cycle) มาใชในการดำเนนิการวจิยั ซึง่ประกอบ

ไปดวย 6 ขั้นตอนดังนี้ 1) การบรรยายเหตุการณหรือ

ประสบการณ (description) 2) การบรรยายความรสูกึหรอื

ความคิดเห็นตอเหตุการณ (feelings)3) การประเมิน

สถานการณทั้งทางทางบวกหรือลบตอตนเองและผูอื่น

(evaluation) 4) การวิเคราะหสถานการณโดยอางอิง

เชือ่มโยงหลกัการและทฤษฎ ี(analysis) 5) การสรปุสิง่ทีไ่ด

เรยีนรจูากสถานการณ (conclusions) 6) การวางแผนนำสิง่

ทีไ่ดเรยีนรไูปใช (action plans)

เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล

แบบประเมนิทกัษะทางปญญา ผวูจิยัดดัแปลงมาจาก

แบบประเมนิของงานวจิยัเรือ่งผลของการพฒันาทกัษะและ

ระดบัการสะทอนคดิดวยโปรแกรมเรยีนรกูารสะทอนคดิ

ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี

จังหวัดนนทบุรี (Suworawatanakul, Nartchamnong,

Leaungsomnapa, 2015) จำนวน 7 ขอ ไดแก บรรยาย

สถานการณ กำหนดประเด็นการเรียนรู สืบคนขอมูล

ประเมินและวิเคราะหสถานการณ สรุปการวิเคราะห

สถานการณ  ระบุสิ่งที่ไดเรียนรูจากสถานการณ และ

บอกแนวทางในการนำความรูที่ไดไปประยุกตใช

โดยลักษณะคำถามเปนมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ

ไดแก  ระดบัดมีาก ด ีปานกลาง พอใช และตองปรบัปรงุ

โดยใหคะแนน 5, 4, 3, 2, 1 ตามลำดบั

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ

1)การตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา (Content

Validity) ผูวิจัยใหผู เชี่ยวชาญจำนวน 3 ทานไดแก

อาจารยพยาบาลทีม่ปีระสบการณในการการสอนภาคปฏบิตัิ

การเยี่ยมบาน และอาจารยที่มีความเชี่ยวชาญเกี่ยวกับ

การสะทอนคิด อานและใหขอเสนอแนะ จากนั้นนำขอ

เสนอแนะทีไ่ดมาปรบัแกไขเครือ่งมอืกอนนำไปทดลองใช

2) การหาความเชือ่มัน่ของเครือ่งมอื (Reliability) ผวูจิยั

หาความเชือ่มัน่ของแบบประเมนิทกัษะทางปญญาโดยวธิี

สัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค (Cronbach's Alpha

Coefficient) ไดคาความเชือ่มัน่เทากบั .94 กอนนำไปใชใน

การเกบ็ขอมลู

วิธีการเก็บรวบรวมขอมูล

1. ขั้นเตรียม

1.1 การเตรียมความพรอมใหกับอาจารยผูสอน

ภาคปฏบิตั ิ  โดยผวูจิยัไดประชมุเพือ่ทำความความเขาใจ

เกีย่วกบัการนำเทคนคิสะทอนคดิทัง้ 6 ขัน้ตอนของกิบ๊ส

ดงันี ้1) การบรรยายเหตกุารณหรอืประสบการณ (descrip-

tion) 2) การบรรยายความรสูกึหรอืความคดิเหน็ตอเหตกุารณ

(feelings) 3) การประเมนิสถานการณทัง้ทางทางบวกหรอื

ลบตอตนเองและผูอื่น (evaluation) 4) การวิเคราะห

สถานการณโดยอางอิงเชื่อมโยงหลักการและทฤษฎี

(analysis) 5) การสรุปสิ่งที่ไดเรียนรูจากสถานการณ

(conclusions) 6) การวางแผนนำสิ่งที่ไดเรียนรูไปใช

(action plans)ใหกบัอาจารยผสูอนภาคปฏบิตั ิ เพือ่นำไป

ใชดำเนินการวิจัยใหกับกลุมตัวอยางใชเวลา 1 ชั่วโมง

30 นาที

1.2 ผูวิจัยไดดำเนินการแบงกลุมตัวอยางออกเปน

8 กลุมๆละ 8 คน เพื่อเยี่ยมบานรายเยี่ยมในชุมชนโดย

1 กลมุจะมอีาจารยผสูอนภาคปฏบิตัปิระจำกลมุละ 1 ทาน
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1.3 การเตรียมความพรอมใหกับกลุมตัวอยางโดย

ผูวิจัยเขาพบกลุมตัวอยาง เพื่อชี้แจงวัตถุประสงค และ

รายละเอยีดการดำเนนิการวจิยั

1.4 ผวูจิยัมอบหมายใหกลมุตวัอยางทำการทดสอบ

กอนการวิจัย (pretest)โดยใชโจทยสถานการณเกี่ยวกับ

การเยีย่มบาน ในประเดน็ "รายเยีย่มไมใหความมอืในการ

เยี่ยมบาน" โดยใหกลุมตัวอยางอานและเขียนบันทึก

สะทอนคดิในรปูแบบone page สงผวูจิยัจำนวน 1 ฉบบั

ใชเวลา 1 ชัว่โมง 30 นาที

2. ขัน้ดำเนนิการวจิยั

2.1 อาจารยผสูอนภาคปฏบิตัปิระจำกลมุมอบหมาย

ใหกลมุตวัอยางเยีย่มบาน 1 ครอบครวัตอกลมุตวัอยาง 1 คน

และนำเทคนิคสะทอนคิดทั้ง 6 ขั้นตอนของกิ๊บสมาใช

ในชวง pre-post conference โดยสะทอนคิดประเด็น

เหตกุารณจากการเยีย่มบานในสถานการณจรงิ ดำเนนิการ

สปัดาหละ 2  ครัง้ ๆ  ละ 1 ชัว่โมง เปนระยะเวลา 4 สปัดาห

ดงันี้

   1) บรรยายเหตกุารณหรอืประสบการณ (description)

ในการฝกภาคปฏบิตัเิยีย่มบานทีก่ลมุตวัอยางคดิวาสำคญั

ไดแก เกดิอะไรขึน้ บทบาทของกลมุตวัอยางในตอนนัน้

คอือะไร

2) จากสถานการณกลมุตวัอยางรสูกึอยางไร (feelings)

อธบิายความคดิความรสูกึทีส่มัพนัธกบัประสบการณและ

อธบิายเหตผุลประกอบอยางสมเหตสุมผล

3) ประเมนิสถานการณทัง้ทางบวกหรอืลบ (evalu-

ation) จุดเดนในของกลุมตัวอยางคืออะไร และจุดที่

ควรปรบัปรงุในคอือะไร(จดุทีค่วรปรบัปรงุเปนสิง่ทีก่ลมุ

ตวัอยางตองการเรยีนรเูพิม่)

4) วิเคราะหสถานการณอางอิงเชื่อมโยงหลักการ

และทฤษฎี (analysis) อะไรที่กลุมตัวอยางไดเรียนรูจาก

เพื่อนรวมกลุมและอาจารยผูสอนภาคปฏิบัติประจำกลุม

เชน สิง่ทีอ่าจารยใหไปศกึษาเพิม่เตมิคอือะไร หรอื สิง่ที่

ไดรบัการสะทอนจากตวัผรูบับรกิาร

5) สรุปสิ่งที่ไดเรียนรูจากสถานการณ (conclu-

sions) ทั้งจากการสะทอนของกลุมตัวอยางเองและ

ขอเสนอแนะจากผูอื่น

6) การวางแผนนำสิ่งที่ไดเรียนรูไปใชในอนาคต

(action plans) อธิบายแผนการนำความรูไปใชอยางเปน

รูปธรรม พรอมทั้งวิธีการ เหตุผลของการประยุกตใช

อยางชัดเจน

2.3 กลุมตัวอยางเขียนบันทึกสะทอนคิด(posttest)

เหตุการณจริงจากการเยี่ยมบานที่สนใจในรูปของ One

page สงผวูจิยั จำนวน 1 ฉบบั ใชเวลา 1 ช่ัวโมง 30 นาที

2.4 ผูวิจัยอานบันทึกสะทอนคิดของกลุมตัวอยาง

ทุกคนทั้งกอนและหลังการทดลอง เพื่อหาคำสำคัญที่

ปรากฏอยูในบันทึกสะทอนคิด ตามแบบประเมินทักษะ

ทางปญญา ไดแก บรรยายสถานการณ กำหนดประเดน็การ

เรียนรู สืบคนขอมูล ประเมินและวิเคราะหสถานการณ

สรุปการวิเคราะหสถานการณ ระบุสิ่งที่ไดเรียนรูจาก

สถานการณ และบอกแนวทางในการนำความรูที่ไดไป

ประยกุตใช จากนัน้ใหคะแนนตามมาตราสวนประมาณคา

ไดแก  ระดบัดมีาก เทากบั 5 คะแนน ระดบัด ี เทากบั 4

คะแนน ระดบัปานกลาง เทากบั 3 คะแนน ระดบัพอใช เทา

กบั 2 คะแนน และตองปรบัปรงุ เทากบั 1 คะแนน

2.5 ผวูจิยันำขอมลูทีไ่ดจากการตรวจและใหคะแนน

one page สะทอนคิดทั้งกอนและหลังดำเนินการวิจัยมา

ทำการวิเคราะหขอมูล อภิปรายผลการวิจัย สรุปผลและ

เขียนรายงานการวิจัย

การวิเคราะหขอมูลและสถิติที่ใชวิเคราะห

ผูวิจัยวิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมคอมพิวเตอร

สำเรจ็รปู และใชสถติใินการวเิคราะหขอมลูดงันี้

1) สถติเิชงิพรรณนา ไดแก ความถี ่รอยละ คาเฉลีย่

และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานในการวิเคราะหขอมูลทั่วไป

และคะแนนทกัษะทางปญญา

2) สถติเิชงิอางองิ ผวูจิยัใช Wilcoxon Signed Ranks

Test เปรียบเทียบคะแนนทักษะทางปญญาของนักศึกษา

พยาบาลกอนและหลงัการใชเทคนคิการสะทอนคดิในการ

ฝกปฏบิตักิารเยีย่มบาน เนือ่งจากคะแนนทกัษะทางปญญา

ทัง้กอนและหลงัมกีารกระจายแบบไมเปนโคงปกต ิจงึไม

สามารถใช paired t-test ได และกำหนดระดบันยัสำคญัที่

.05
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การพิทักษสิทธิกลุมตัวอยาง

ผู วิ จั ยไดนำการวิ จั ยนี้ เ ข าสู ก ารพิ จารณาจาก

คณะกรรมการจริยธรรมวิจัยในมนุษยเครือขายภูมิภาค

มหาวทิยาลยันเรศวร (NU-RREC) และไดรบัการรบัรอง

โครงการวิจัยตามหลักจริยธรรมการวิจัยในมนุษยหมาย

เลข 009/61 (RREC No. 009/61) ผวูจิยัมอบแบบอธบิาย

และยินยอมเขารวมโครงการวิจัยใหกลุมตัวอยางอาน

พรอมทั้งอธิบายรายละเอียดของการวิจัย เปดโอกาสให

ซกัถามจนเขาใจ กอนขอรบัความยนิยอมเขารวมการวจิยั

ผเูขารวมวจิยัสามารถขอถอนตวัจากการเขารวมการวจิยัได

ทกุเวลาโดยไมจำเปนตองอธบิายเหตผุลใด ๆ  และผวูจิยัให

ความมัน่ใจกบัผเูขารวมวจิยัวาการขอถอนตวัจากการวจิยั

จะไมสงผลกระทบใด ๆ  กบัผเูขารวมการวจิยัทัง้สิน้

ผลการวิจัย

1. ขอมูลสวนบุคคล

1. กลมุตวัอยางสวนใหญเปนเพศหญงิ คดิเปนรอยละ

98.33 อยใูนชวงอาย ุ20-22 ป กำลงัศกึษาอยใูนระดบัชัน้

ปที ่3 ภาคเรยีนฤดรูอน

2. ผลการวิเคราะหคะแนนทักษะทางปญญาของ

นกัศกึษาพยาบาลกอนและหลงัการใชเทคนคิการสะทอน

คดิในการฝกปฏิบัติการเยี่ยมบาน

คะแนนเฉลีย่ทกัษะทางปญญาของนกัศกึษาพยาบาล

ภายหลังใชเทคนิคการสะทอนคิดในการฝกปฏิบัติการ

เยี่ยมบานสูงกวากอนใชทั้งในภาพรวมและรายขอ

โดยภาพรวมหลงัการใชเทคนคิสะทอนคดิมคีะแนนเฉลีย่

อยูในระดับดี คาเฉลี่ยเทากับ 4.04 (จากคะแนนเต็ม 5)

สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน0.53เมื่อพิจารณารายขอพบวา

ขอทีม่คีะแนนเฉลีย่สงูสดุ คอื สามารถบรรยายสถานการณ

ที่เกิดขึ้น โดยเฉพาะจุดสำคัญของสถานการณที่ตองการ

ใหผูอื่นทราบ คาเฉลี่ยเทากับ 4.33 (จากคะแนนเต็ม 5)

สวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.47 และขอที่มีคะแนนต่ำสุดมี

2 ขอ คอื สามารถสบืคนขอมลูตาง ๆ ไดเหมาะสม และ

เพียงพอ จากแหลงขอมูลที่หลากหลายและสามารถสรุป

วิเคราะหสถานการณวา/ประสบการณการเรียนรู สิ่งที่

เกดิขึน้มอีะไรบางทีเ่ปนอปุสรรค มอีะไรบางทีจ่ะสามารถ

ชวยใหสถานการณดขีึน้ โดยอางองิและเชือ่มโยงหลกัการ

และทฤษฎทีีเ่กีย่วของ มคีาเฉลีย่เทากนั 3.81 (จากคะแนน

เตม็ 5) สวนเบีย่งเบนมาตรฐาน 0.61 และ 0.39 ตามลำดบั

ดงัแสดงในตารางที ่1
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ตารางแสดงที ่1 คาเฉลีย่และสวนเบีย่งเบนมาตรฐานของคะแนนทกัษะทางปญญาของนกัศกึษาพยาบาล (n = 64)

1. สามารถบรรยายสถานการณทีเ่กดิขึน้ 4.20 1.21 4.33 0.47

โดยเฉพาะจดุสำคญัของสถานการณ

ทีต่องการใหผอูืน่ทราบ (TQF 3.1)

2. สามารถกำหนดประเดน็การเรยีนรทูีต่องการ 3.69 1.55 4.09 0.50

จากสถานการณจรงิไดถกูตอง (TQF 3.1)

3. สามารถสบืคนขอมลูตาง ๆ ไดเหมาะสม 3.22 1.68 3.81 0.61

และเพยีงพอ จากแหลงขอมลูทีห่ลากหลาย (TQF 3.2)

4. สามารถประเมนิวเิคราะหประสบการณวามคีวามคดิ 4.02 1.42 4.11 0.51

ความรสูกึเกีย่วกบัสถานการณทีเ่กดิขึน้เปนไปในทางบวก

หรอืทางลบอยางไร ตนเองและบคุคลอืน่ทีเ่กีย่วของ

ทำอยางไรกบัสถานการณทีเ่กดิขึน้ โดยมกีารอางองิ

หลกัการหรอืทฤษฎทีีเ่กีย่วของ (TQF 3.4)

5. สามารถสรปุวเิคราะหสถานการณวา/ประสบการณ 3.27 1.51 3.81 0.39

การเรยีนร ูสิง่ทีเ่กดิขึน้มอีะไรบางทีเ่ปนอปุสรรค

มอีะไรบางทีจ่ะสามารถ ชวยใหสถานการณดขีึน้

โดยอางองิและเชือ่มโยงหลกัการและทฤษฎทีีเ่กีย่วของ (TQF 3.3)

6. สามารถสรปุสิง่ทีไ่ดเรยีนรจูากสถานการณ 3.33 1.62 4.03 0.50

ไดแก ความรทูศัคตหิรอืขอคดิและวธิแีกไขปญหา

โดยใชเหตผุลประกอบหรอืวธิกีารปองกนั

ไมใหเกดิสถานการณซ้ำขึน้อกี (TQF 3.5)

7. สามารถบอกแนวทางในการนำความรทูีไ่ด 3.42 1.69 4.08 0.74

จากการเรยีนรไูปประยกุตใชหรอืวางแผนการดำเนนิงาน

ในสถานการณตอไปได (TQF 3.6)

                     รวมทกัษะทางปญญา (TQF3.1-3.6) 3.59 1.53 4.04 0.53

ทกัษะทางปญญา
                 กอนเรยีน                   หลงัเรยีน

           S.D.x            S.D.x
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3. ผลการเปรียบเทียบคะแนนทักษะทางปญญา

ของนักศึกษาพยาบาลกอนและหลังการใชเทคนิคการ

สะทอนคิดในการฝกปฏิบัติการเยี่ยมบาน

คะแนนทักษะทางปญญาของนักศึกษาพยาบาล

หลังการใชเทคนิคการสะทอนคิดในการฝกปฏิบัติการ

ตารางที ่2 เปรยีบเทยีบคะแนนทกัษะทางปญญาของนกัศกึษาพยาบาลกอนและหลงัการใชเทคนคิการสะทอนคดิในการ

ฝกปฏบิตักิารเยีย่มบาน (n = 64)

เยีย่มบานมคีวามแตกตางจากกอนการใชเทคนคิสะทอนคดิ

อยางมีนัยสำคัญทางสถิติ (z = 2.14, p < .05) ดังแสดง

ในตารางที ่2

กอนเรียน 3.59 1.53 2.14 .03*

หลังเรียน 4.04 0.53

*p < .05, Z = Wilcoxon Signed Ranks Test

คะแนนทกัษะทางปญญา                                                                S.D.             Z                 p-valuex

การอภิปรายผล

ผลการวจิยั พบวาคะแนนทกัษะทางปญญาของนกัศกึษา

พยาบาลภายหลงัใชเทคนคิการสะทอนคดิในการฝกปฏบิตัิ

การเยี่ยมบานสูงกวากอนใชอยางมีนัยสำคัญทางสถิติ

การฝกปฏบิตักิารเยีย่มบานวชิาปฏบิตักิารพยาบาลครอบครวั

และชุมชน 1 เปนการฝกปฏิบัติการเยี่ยมบานผูปวยและ

ครอบครัวในชุมชน จัดการเรียนรูตามกรอบมาตรฐาน

คณุวฒุริะดบัปรญิญาตร ีสาขาพยาบาลศาสตร พ.ศ. 2552

และรับผิดชอบผลลัพธการเรียนรูดานทักษะทางปญญา

ทัง้ 6 ขอ (TQF 3.1 ถงึ 3.6) มกีารออกแบบการจดัการเรยีน

การสอนเพื่อพัฒนาทักษะทางปญญาโดยมอบหมายให

นักศึกษาใชกระบวนการพยาบาลในการประเมินปญหา

สุขภาพของครอบครัว สืบคนขอมูลจากแหลงขอมูลที่

หลากหลาย วิเคราะห และเลือกใชขอมูลในการอางอิง

เพือ่ใหเกดิการคดิอยางเปนระบบ คดิสรางสรรค คดิอยาง

มีวิจารณญาณ เพื่อหาแนวทางใหมในการแกไขปญหา

สขุภาพของครอบครวั แตผลการประเมนิคณุภาพบณัฑติ

ตามกรอบมาตรฐานอุดมศึกษาโดยผูใชบัณฑิตที่ผานมา

พบวา ทักษะทางปญญามีคะแนนนอยเปนรองอันดับ

สุดทาย  รองลงมาจากดานความรู ซึ่งในสภาวะการณ

ปจจุบันที่สังคมมีการเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็ว สุขภาพ

และปจจัยที่สงผลตอสุขภาพครอบครัวมีความซับซอน

เทคโนโลยีมีความกาวหนาแบบกาวกระโดด มีความ

หลากหลายทางเผาพนัธแุละวฒันธรรม รวมทัง้การกาวสู

สังคมผูสูงอายุ นักศึกษาพยาบาลตองสามารถบูรณาการ

ความร ูและประสบการณสกูารปฏบิตักิารพยาบาลแกไข

ปญหาสุขภาพของผูรับบริการไดอยางมีประสิทธิภาพ

และเหมาะสมกับบริบทของครอบครัว การพัฒนาให

นักศึกษาพยาบาลสามารถปฏิบัติการเยี่ยมบานอยาง

ผูเชี่ยวชาญตามที่สังคมคาดหวังจึงจำเปนตองพัฒนาให

สามารถสรางความรูไดดวยตนเอง (Chidnayee, 2017:

Kittiboonthawal, Cheanchum, Srithanya , &Umereweneza,

2018) การนำวงจรการสะทอนคดิทัง้ 6 ขัน้ตอนของกิบ๊ส

มาใชเปนกรอบในการประชุมปรึกษาทางการพยาบาล

ทัง้กอนและหลงัการฝกปฏบิตักิารเยีย่มบาน ทำใหอาจารย

ผูสอนภาคปฏิบัติและนักศึกษามีกรอบในการไตรตรอง

ทบทวน พนิจิพเิคราะห วางแผนการพยาบาลทีค่รอบคลมุ

และปฏิบัติการพยาบาลอยางเปนระบบรอบครอบ ทำให

เกิดความเขาใจที่ลึกซึ้งในการเยี่ยมผูปวยและครอบครัว

จนเกิดการเรียนรูใหมเพื่อนำไปใชในการแกปญหาราย

เยีย่มและครอบครวัอยางมปีระสทิธภิาพ (Suworawatanakul

et al., 2015: Wanchai et al., 2017: Mueannadon et al.,

2019) ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาการเยี่ยมบานโดยใช
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เทคนิคการสะทอนคิดชวยสงเสริมการคิดวิจารณญาณ

ดานการประเมนิขอโตแยง การระบขุอตกลงเบือ้งตน และ

การตีความ (Ar-yuwat, Sangkamkul & Buaprachum,

2019) และการสะทอนคิดยังชวยเพิ่มผลสัมฤทธิ์ทาง

การเรยีนอกีดวย (Kattakamon, 2019) นอกจากนีก้ารศกึษา

การใชสถานการณจำลองเสมือนจริงรวมกับการสงเสริม

ทักษะการสะทอนคิดชวยเพิ่มทักษะการตัดสินใจทาง

คลนิกิของนกัศกึษาพยาบาล เพราะการสะทอนคดิชวยให

นกัศกึษาไดไตรตรองเกีย่วกบัสถานการณทีผ่านมาดวยตนเอง

รวมทั้งการสะทอนคิดผานเพื่อนและอาจารยผูสอนชวย

สงเสรมิใหนกัศกึษาพฒันาความสามารถในการใชเหตผุล

ทางคลนิกิ (Phormpayak et al., 2019)

ขอเสนอแนะในการนำผลการวิจัยไปใช

ภายหลังการจัดการเรียนการสอนโดยใชเทคนิค

สะทอนคดิ พบวา คะแนนทกัษะทางปญญาของนกัศกึษา

พยาบาลเพิ่มขึ้น จึงควรมีการประยุกตใชการสะทอนคิด

รวมกบัวธิกีารจดัการเรยีนการสอนแบบอืน่ ๆ เพือ่พฒันา

ผลการเรยีนรขูองบณัฑติพยาบาลในดานทกัษะทางปญญา

ขอเสนอแนะการวิจัยครั้งตอไป

การวิจัยในครั้งนี้มีขอจำกัดคือเปนการศึกษาแบบ 1

กลุม วัดกอนหลังโดยไมมีกลุมเปรียบเทียบอาจทำให

ไมเหน็ความแตกตางทีช่ดัเจน ผวูจิยัจงึเสนอในการศกึษา

วิจัยครั้งตอไป ควรมีการศึกษาผลของการใชเทคนิค

การสะทอนคดิในการฝกปฏบิตักิารเยีย่มบานตอทกัษะทาง

ปญญาของนักศึกษาพยาบาลแบบ 2 กลุมมีกลุมควบคุม

และกลุมทดลองเพื่อใหเกิดผลการวิจัยที่นาเชื่อถือมาก

ยิ่งขึ้น

ผูสนับสนุนทุนการวิจัย

โครงการวิจัยนี้ไดรับทุนสนับสนุนการวิจัยจาก

วทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนน ีพทุธชนิราช
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