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บทคัดยอ 
 การวิจัยน้ีมีวัตถุประสงค เพ่ือพัฒนาและตรวจสอบความสอดคลองของโมเดลความสัมพันธเชิงสาเหตุ

คุณภาพชีวิตของนักศึกษาพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร วิทยาลัยนานาชาติเซนตเทเรซาท่ีพัฒนาขึ้นกับขอมูลเชิง
ประจักษ กลุมตัวอยางจํานวน 192 คน เปนนักศึกษาชั้นปท่ี 2 ถึง 4 ปการศึกษา 2560 คณะพยาบาลศาสตร
วิทยาลัยนานาชาติเซนตเทเรซาใชวิธีการเลือกตัวอยางแบบกลุม (Cluster Random Sampling) เคร่ืองมือท่ีใช   
ในการวิจัยไดแก แบบสอบถามการสนับสนุนทางสังคมเปนแบบประมาณคา 4 ระดับ จํานวน 15 ขอมีคาความตรง
เชิงเน้ือหาอยูระหวาง 0.67–1.0 มีคาอํานาจจําแนกรายขอ (r) อยูระหวาง 0.21- 0.82 มีคาความเชื่อม่ัน 
(Reliability) เทากับ 0.90 และแบบสอบถามคุณภาพชีวิตเปนแบบประมาณคา 5 ระดับ จํานวน 40 ขอมีคาความ
ตรงเชิงเน้ือหาอยูระหวาง 0.67 – 1.0 มีคาอํานาจจําแนกรายขอ (r) อยูระหวาง 0.22 - 0.94 มีคาความเชื่อม่ัน
(Reliability) เทากับ 0.94 วิเคราะหคาสถิติพ้ืนฐานโดยใชโปรแกรม SPSS และวิเคราะหโมเดลความสัมพันธเชิง
สาเหตุโดยใชโปรแกรม AMOS 22 ผลการวิจัยปรากฎวาโมเดลความสัมพันธเชิงสาเหตุฯ มีความสอดคลองกับ

ขอมูลเชิงประจักษ โดยพิจารณาจากคาChi-Square เทากับ185.10 คา Relative Chi-square(χ2/df) เทากับ 
1.12 คา Degree of freedom (df) เทากับ 165 คา Probabilityvalue (p) เทากับ .13 คา TLI เทากับ 0.98   
คา CFI เทากับ 0.98 คา RMSEA เทากับ 0.02 คา RMR เทากับ 0.02 และคาสัมประสิทธ์ิการพยากรณเทากับ 
0.54 แสดงวาตัวแปรการสนับสนุนทางสังคมจากอาจารยในโมเดลสามารถอธิบายความแปรปรวนของการ
สนับสนุนทางสังคมท่ีมีตอคุณภาพชีวิตของนักศึกษาพยาบาลไดรอยละ 54 โดยท่ีการสนับสนุนทางสังคมจาก
อาจารย มีอิทธิพลทางตรงเชิงบวกตอคุณภาพชีวิตของนักศึกษาพยาบาลฯ อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ท่ีระดับ .05 
สวนตัวแปรการสนับสนุนทางสังคมจากครอบครัวและเพ่ือนมีอิทธิพลทางตรงเชิงบวกตอคุณภาพชีวิตฯ อยางไมมี
นัยสําคัญทางสถิติ 

คําสําคัญ : คุณภาพชีวิต  นักศึกษาพยาบาล  การสนับสนุนทางสังคม 
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A Causal relationship model of Quality of life among  

nursing studentsin faculty of Nursing  of St.  

Theresa International college 

Pitark Thongsook Vipa Peng sa-ium 

Faculty of Nursing at St.Theresa International college 

Abstract 
The purpose of this research was todevelop and validate a causal relationship and the 

goodness of fit model comprisingsocial support and Quality of life among nursing student at 
nursing faculty of St.Theresa international college.The sample included 192 undergraduate 
nursing students (year 2-4) who studied in first semester of academic year 2017 from St.Theresa 
international college. The research instrument was a social support questionnaire scale consist 
of 15 items in three domains.Each itemis scored on 4 point rating scale all items indicated 0.67– 
1.0 IOC values.The item discrimination index were ranged between 0.21 - 0.82 and the reliability 
were 0.90 A QOL.questionnaire scale consist of 40 items in 8 domains.Each items scored on 5 
point rating scale all items indicated 0.67– 1.0 IOC values.The item discrimination index were 
ranged between 0.22 - 0.94 and the reliability were 0.94 Descriptive statistics were generated 
using SPSS; causal modeling involved in the use of AMOS 22. The results indicated that the 
hypothetical model was consistent with the empirical data asdemonstrated by the following fit 

measures: chi-square test = 185.10, Relative Chi-square (χ2/df) = 1.12 Degree of freedom (df) = 
165, Probability value (p) = .13, TLI = 0.98, CFI = 0.98, GFI = .98, NFI = .96, CFI = .99 , RMSEA = 
.02. and RMR =.02, Teacher dimension in social support variables in the model accounted for 
54% of the total variance in Quality of life among nursing student at nursing faculty of 
St.Theresa international college.The Social support teacher dimension  variable had a direct 
effect  positively on Quality of life among nursing student at nursing faculty of St.Theresa 
international collegewith the statistical significance at the level of .05. While the social support 
family and friend dimension had  a direct effect but nonsignificant. 

Keywords : Quality of life , Nursing student, Social support  
 

 
 
 

 
 
 

 



……………………………………………………………………………………………………………………………………………….….…… 
 

วารสารการพยาบาล การสาธารณสุขและการศึกษา | 181  
 

บทนํา 
 กระบวนการผลิตพยาบาลวิชาชีพมีระบบการ
เรียนการสอนโดยใชระยะเวลานาน มีการจัดระบบและ
ประสบการณการเรียนการสอนท้ังในหองเรียนและ
แหลงฝกกับผูปวย ดวยกระบวนการดังกลาวนักศึกษา
จึงตองมีการปรับตัวเพ่ือเรียนรูสิ่งใหมๆท่ีจะเกิดขึ้น
ตลอดระยะเวลา เกิดความรูสึกวิตกกังวล ตอเหตุการณ
ท่ีตองเผชิญ (Andrews,2004,pp.509-521) ซ่ึงปจจัยท่ี
ทําใหนักศึกษามีการปรับตัวไดดีและสงผลตอคุณภาพ
ชีวิตของนักศึกษา จึงควรมีการสนับสนุนทางสังคมท่ีดี
(Luo & Wang,2009,pp.5-9; Kristen, 2013,pp.419-
424) เพราะนักศึกษายัง เปน วัย ท่ีตอง พ่ึงพาจาก
ครอบครัว นักศึกษาสวนหน่ึง เขาสูระบบการศึกษา
พยาบาล ดวยคานิยมและความตองการของบิดามารดา
ดังน้ันเม่ือตองเปลี่ยนผานสูสังคมการเรียนก็ตองมีครู
อาจารยท่ีตองดูแลตอเน่ือง 

การสนับสนุนทางสังคมเปนปจจัยสําคัญ

โดยเฉพาะอยางยิ่งการสนับสนุนทางสังคมจากครู

อาจารย จะชวยทําใหนักศึกษาไดเตรียมความพรอมท้ัง

ด า น ค ว า ม รู ท า ง ท ฤ ษ ฎี แ ล ะ ก า ร ป ฏิ บั ติ

(Yıldırım,2017,pp.33-39)  เพ่ือใหเกิดความม่ันใจและ

ลดความวิตกกังวลจากเหตุการณท่ีตองเผชิญในการ

เรียนรูจากแหลงฝกซ่ึงเปนประสบการณใหมโดยมีครู

อาจารยเปนแหลงสนับสนุนทางสังคมในกระบวนการ

เ รียนการสอนมีการศึกษาจากสถาบันการศึกษา

ระดับอุดมศึกษาท้ังภาครัฐและเอกชน (ปาณจิตร       

สุกุมาลย,2553; พิชฌายวีร สินสวัสดิ์,2559)เก่ียวกับ

คุณภาพชีวิตของนักศึกษาปรากฏวา  การสนับสนุนทาง

สั ง ค มค รอบ ค รั ว พ อ แ ม  ร ว มถึ ง เ พ่ื อนๆ  จ ะ มี

ความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตของนักศึกษาซ่ึงจาก

แนวคิดการศึกษาปจจัยการสนับสนุนทางสังคมและ

คุณภาพชีวิตของนักศึกษามีแนวคิดท่ีเก่ียวของเชน

แ น ว คิ ด ก า ร ส นั บ ส นุ น ท า ง สั ง ค ม ข อ ง

(Matheny,2008,pp.49-59) กลาวถึงการสนับสนุน

ทางสังคมของนักศึกษา ถือเปนแหลงสนับสนุนการ

จัดการกับความเครียดและสามารถชวยใหนักศึกษาได

เขารวมกลุมและการสนับสนุนทางสังคมจากครอบครัว 

ซ่ึ ง มี ผ ล ต อ คว า ม พึ ง พอ ใจ ใ นชี วิ ต ข อง นั ก กีฬ า

มหาวิทยาลัย และสามารถพยากรณความพึงพอใจใน

ชีวิต ไดอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (Malinauskas,2010) 

นอกจากน้ัน (Danielsen,2009,pp.303-320) กลาวถึง

อาจารย ครอบครัวและเพ่ือนมีลักษณะเปนแหลงท่ีให

การสนับสนุนทางสังคมกับนักศึกษาทําใหมีความ

เปนอยูท่ีดีและใชชีวิตความเปนนักศึกษาไดอยางมี

ความสุขและมีประสิทธิภาพ การสนับสนุนทางสังคมจึง

เปนหน่ึงในตัวแปรท่ีสําคัญซ่ึงสงผลตอคุณภาพชีวิตของ

นักศึกษาพยาบาลในระดับอุดมศึกษาแบบ ICA (The 

Inventory of College Activities) ของ Astin 

(Astin,2012) กลาวถึงสภาพแวดลอมของสถานศึกษา 

หลักสูตรการเ รียนการสอน รวมถึงความสัมพันธ

ระหวางอาจารยและนักศึกษาเปนปจจัยสําคัญของ

คุณภาพชีวิตของนักศึกษาดวยเชนกัน ดัง น้ันการ

สนับสนุนทางสังคมของนักศึกษาพยาบาลจึงควรเกิดขึ้น

จาก 3 กลุม 1). อาจารย ไดแก ครู อาจารย ผูทําหนาท่ี

สอน 2) ครอบครัว ไดแก พอแม ผูปกครองหรือญาติพ่ี

นอง 3) เพ่ือน ไดแก เพ่ือนรวมชั้น เพ่ือนท่ีรวมทํา

กิจกรรม 

การศึกษาคร้ังน้ีเชื่อวานักศึกษาท่ีไดรับการ
สนับสนุนทางสังคมท่ีดีจะทําใหมีความอบอุน ม่ันใจและ
อยูรวมในสังคมการเรียนโดยสามารถลดความกังวลได
จะมีคุณภาพชีวิตท่ีดี ซ่ึงคุณภาพชีวิต เปนการคงชีวิตอยู
ภายใตสภาวะแวดลอมท่ีเกิดดุลภาพและเกิดความ
ผาสุก เกิดสุขภาวะท่ีดี ท้ังรางกายและจิตใจ สามารถ
ปรับตัวไดกับสภาพแวดลอมท้ังสังคม เศรษฐกิจ เผชิญ
ปญหาตางๆไดอยางสมดุล รวมท้ังการใชศักยภาพสวน
บุคคลสรางสรรคพัฒนาตนเองและสังคมใหอยูรวมกัน
ไดอยางผาสุกโดยความหมาย องคประกอบคุณภาพ
ชีวิตท่ีกลาวถึง ความพึงพอใจ (Satisfaction) แกบุคคล
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ท้ังทางดานรางกาย (Physical) และจิตใจ (Psychological) ในชวงระยะเวลาหน่ึง ๆ นอกจากน้ันคุณภาพชีวิตยัง
เปนความรูสึกปกติสุข (Sense of Well-being) ของบุคคลซ่ึงเปนผลตอความรูสึกพึงพอใจแตละดานของชีวิตท่ีมี
ความสําคัญตอบุคคลน้ัน ๆ UNESCO (1981) 

นักศึกษาท่ีประเมินไดวามีการสนับสนุนทางสังคมท่ีดีจึงนาจะมีคุณภาพชีวิตท่ีดีผูวิจัยจึงไดทําการศึกษา
เพ่ือตรวจสอบประเด็นดังกลาวซ่ึงสามารถนําเสนอเปนแผนภาพไดดังน้ี 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพที่ 1 โมเดลสมมติฐานความสัมพันธเชิงสาเหตุคุณภาพชีวิตนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยนานาชาติเซนตเทเรซา 
 

ดังน้ันการวิจัยรูปแบบโมเดลความสัมพันธเชิง

สาเหตุคุณภาพชีวิตของนักศึกษาพยาบาล โดยเฉพาะ

ในบริบทของ สถาบันการศึกษาระดับอุดมศึกษา

ภาคเอกชน จึงมีความจําเปนท่ีจะตองศึกษาตัวบงชี้

ภายในใหชัดเจนวา มีความตรงตอบริบทของนักศึกษา

ดังกลาวหรือไม จะทําใหสามารถสรางความเขาใจถึง

ปจจัยการสนับสนุนทางสังคมท่ีสงผลตอคุณภาพชีวิต

ของนักศึกษาไดอยางเกิดประโยขนเพราะรูปแบบ

การศึกษาโมเดลสมการโครงสรางจะทําใหเกิดความ

ชัดเจนในกระบวนการศึกษาตัวแปรท่ีเก่ียวของดังกลาว 

ผูวิจัยจึงสนใจศึกษาคุณภาพชีวิตของนักศึกษา

พยาบาลคณะพยาบาลศาสตร วิทยาลัยนานาชาติเซนต

เทเรซาโดยใชเทคนิคการวิเคราะหความสัมพันธเชิง

สาเหตุระหวางตัวแปรการสนับสนุนทางสังคมโดยใช

สถิติโมเดลสมการโครงสรางและตรวจสอบความ

สอดคลองของโมเดลกับขอมูลเชิงประจักษซ่ึงเปน

วิธีการวิเคราะห ท่ีสามารถอธิบายไดวาปจจัยการ

สนับสนุนทางสังคมจากอาจารย ครอบครัวและเพ่ือน

ปจจัยใดจะสงผลตอคุณภาพชีวิตของนักศึกษาพยาบาล  

ซ่ึ ง จะ เ ป นประ โยชน ใ นการอ ธิบายแ ละศึ กษ า

ปรากฏการณท่ีเกิดขึ้นไดอยางมีประสิทธิภาพตอไป 
 

วัตถุประสงคการวิจัย 
 เพ่ือตรวจสอบความสอดคลองของโมเดล
ความสัมพันธเชิงสาเหตุ คุณภาพชีวิตของนักศึกษา
พยาบาล คณะพยาบาลศาสตร วิทยาลัยนานาชาติ
เซนตเทเรซา กับขอมูลเชิงประจักษ 
 

ระเบียบวิธีการวิจัย 
ประชากรและกลุมตัวอยาง 
ประชากรเปนนักศึกษาคณะพยาบาลศาสตร

ในวิทยาลัยนานาชาติเซนตเทเรซา จังหวัดนครนายก 
ประจําปการศึกษา 2560 จํานวน 360 คน กลุม
ตัวอยางเปนนักศึกษาพยาบาลชั้นปท่ี 2 ถึง 4 ในคณะ
พยาบาลศาสตรวิทยาลัยนานาชาติเซนตเทเรซาโดย
กําหนดขนาดตัวอยางไมนอยกวา 50 คน หรือ 5 เทา

คุณภาพชีวิต 

การสนับสนุนทางสังคม
จากอาจารย 

การสนับสนุนทางสังคม
จากครอบครัว 

การสนับสนุนทางสังคม
จากเพื่อน 
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ของตัวแปรสังเกตได (Hair,2014,pp.200) ดังน้ันขนาด
กลุมตัวอยางขั้นต่ําจึงควรมีไมนอยกวา 115 คน จึง
กําหนดกลุมตัวอยางจํานวน 192 คนโดยเลือกกลุม
ตั วอย างแบบกลุ ม  (Cluster Random Sampling)
ผูวิจัยทําการเลือกกลุมตัวอยาง จากจํานวนนักศึกษา
คณะพยาบาลศาสตรชั้นปท่ี 2,3 และ ชั้นปท่ี 4  ชั้นป
ละ 64 คน  

เคร่ืองมือท่ีใชในการวิจัย 
 เคร่ืองมือท่ีใชในการเก็บรวบรวมขอมูลคือ
แบบสอบถาม ประกอบดวยแบบสอบถามปจจัยท่ีสงผล
ตอคุณภาพชีวิตของนักศึกษาพยาบาล แบงออกเปน 3 
ตอน ไดแก ตอนท่ี 1 แบบสอบถามขอมูลสวนบุคคล 
ตอนท่ี 2 แบบสอบถามการสนับสนุนทางสังคม พัฒนา
ม า จ า กแ นว คิ ด ก า ร ส นับ ส นุ นท า ง สั ง ค ม ข อ ง 
(Danielsen,2009,pp.303-320) เปนแบบประมาณคา 
4 ระดับ จํานวน 15 ขอ มีคาความตรงเชิงเน้ือหา (IOC) 
จากผูเชี่ยวชาญ 3 ทานอยูระหวาง 0.67– 1.00 มีคา
อํานาจจําแนกรายขอ (r) อยูระหวาง 0.21 - 0.82 และ
มีคาความเชื่อม่ัน (Reliability) เทากับ 0.90 และ
แบบสอบถามคุณภาพชีวิตซ่ึงดัดแปลงมาจากเคร่ืองมือ
วัดคุณภาพชีวิตขององคการอนามัยโลกชุดยอฉบับ
ภาษาไทย นํามาปรับให เหมาะสมกับบริบทของ
นักศึกษาพยาบาลฯ เปนแบบประมาณคา 5 ระดับ 
จํานวน 40 ขอ มีคาความตรงเชิงเน้ือหาอยูระหวาง
0.67–1.00 มีคาอํานาจจําแนกรายขอ (r) อยูระหวาง 
0.22 - 0.94 และมีคาความเชื่อม่ัน (Reliability) 
เทากับ 0.94  

การเก็บรวบรวมขอมูล 
ดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลในเดือนตุลาคม 

2560 กับนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยนานาชาติเซนต
เทเรซาจังหวัดนครนายก จากกลุมตัวอยาง โดยเก็บ
รวบรวมขอมูลดวยตัวเอง ไดรับแบบสอบถามกลับคืน
และเปนฉบับสมบูรณ จํานวน 192 ฉบับ คิดเปน    
รอยละ 100 หมายเลขการรับรอง จริยธรรมวิจัย STIC 
012/2017 

 
 

การวิเคราะหขอมูล 
การวิเคราะหขอมูล ผู วิ จัยใชสถิติ ในการ

วิเคราะหดังน้ี 
1. วิเคราะหขอมูลเบื้องตนโดยใชสถิติพ้ืนฐาน

ของกลุมตัวอยางดวยความถี่ รอยละ คาเฉลี่ยและสวน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน เพ่ือบรรยายลักษณะขอมูลท่ัวไป
ของกลุมตัวอยาง  

2. วิเคราะหคาความตรงเชิงเน้ือหาโดยใช CVI 
(Content Validity Index)  

3. วิเคราะหคาดัชนีอํานาจจําแนกรายขอ 
แ ล ะ วิ เ ค ร า ะห ค ว า ม เ ท่ี ย ง ท่ี ไ ด จ า ก เ ค ร่ื อ ง มื อ
แบบสอบถามการสนับสนุนทางสังคมและแบบสอบถาม
คุณภาพชีวิต 

4. วิเคราะหการจัดกระทําขอมูลตัวแปร โดย
ใชสถิติ วิเคราะหความสอดคลองของโมเดลการวัด
องคประกอบการสนับสนุนทางสังคมและองคประกอบ
คุณภาพชีวิตนักศึกษาพยาบาล ฯ 

5. วิเคราะหการรวมกันของโมเดลสมการ
โครงสราง โดยใชสถิติวิเคราะหความสอดคลองของการ
วิเคราะหโมเดลสมการโครงสรางซ่ึงแบงเปน 2 ตอน 
ไดแก ตอนท่ี 1 การตรวจสอบคุณสมบัติของโมเดล
สมการโครงสรางสมมติฐานตอนท่ี 2 การวัดระดับความ
สอดคลองของโมเดลสมมติฐานกับขอมูลเชิงประจักษ
  

ผลการวิจัย 
ขอมูลพ้ืนฐานของกลุมตัวอยาง จํานวน 192 

คน ปรากฏวา กลุมตัวอยางสวนใหญเปนนักศึกษาท่ีมี
ภูมิลําเนามาจากภาคตะวันออกเฉียงเหนือ รอยละ 40 
และจากภาคเหนือ รอยละ 20 ภาคกลางและภาค
ตะวันออก รอยละ 25 ภาคใต รอยละ 15 ท่ีพักอาศัย
ระหวาง ท่ีศึกษา รอยละ 60 เลือกพักอาศัยนอก
วิทยาลัย เปนท่ีพักสวนตัวและ โดยเฉลี่ยนักศึกษากลับ
ภูมิลําเนาเดิม โดยเฉลี่ย ปละ 2 คร้ัง 
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Chi Square=185.10 ; Relative Chi Square =1.12;d f=16;p value =.13; GFI = 0.98;TLI =0.98; CFI 
=0.98; RMSEA=0.02;RMR=0.02 
 

 
 
 
 
ผลการวิจัยแสดงคาสัมประสิทธ์ิอิทธิพลระหวางตัวแปรในโมเดลความสัมพันธเชิงสาเหตุคุณภาพชีวิตของ

นักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยนานาชาติเซนตเทเรซา หลังปรับความสัมพันธคาความคลาดเคลื่อนของตัวแปรสังเกต
ได แสดงดังภาพท่ี 2  

 
 
 
 

Sote1  การใหทางเลือกการแกปญหา 

Sote2 การแสดงความคิดเห็น 

Sote3 การยอมรับความสามารถ 

Sote4 ความไววางใจ 

Sote5 การใหคําปรึกษา 

ภาพที่ 2 ผลการวิเคราะหโมเดลความสัมพันธเชิงสาเหตุคุณภาพชีวิตของนักศึกษาพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร 
วิทยาลัยนานาชาติเซนตเทเรซา หลังปรับความสัมพันธของคาความคลาดเคลื่อนของตัวแปรสังเกตุไดท่ีมีความ
สอดคลองกับขอมูลเชิงประจักษ 
 

Sofa6 การรับฟงความคิดเห็น 

Sofa7 การรวมทํากิจกรรม 

Sofa8 การตัดสินใจ 

Sofa9 การแนะนําการดําเนินชีวิต 

Sofa10 การมีเวลาพูดคุย 

Sofr11  การใหคําแนะนําตักเตือน 

Sofr12 การใหคําปรึกษาและชวยเหลือ 

Sofr13 การยอมรับเขากลุม 

Sofr14 การเรียนและการทําสิ่งตางๆ 

Sofr15 การใหกําลังใจปลอบใจ 

EduAv ดานการเรียน 

NutAv ดานอาหารและโภชนาการ 

SerdAv ดานบริการพื้นฐานSafdAv ดานความปลอดภัย 

 MendAv ดานจิตใจ ReldAv ดานสังคมเศรษฐกิจ 

 

DomiAv ดานที่พักอาศัย HeadAv ดานสุขภาพอนามัย 
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ตารางที่ 1 ผลการตรวจสอบความสอดคลองของโมเดลความสัมพันธเชิงสาเหตุคุณภาพชีวิตของนักศึกษาพยาบาล 
วิทยาลัยนานาชาติเซนตเทเรซา 
ดัชนีตรวจสอบความสอดคลอง การตรวจสอบคาดัชนีความสอดคลองขององคประกอบ 

คาที่ได เกณฑ ผลการตรวจสอบ 

χ2 185.10(.13) p>.05 ผานเกณฑ 

χ2/df 1.12 < 2.00 ผานเกณฑ 

GFI 0.95 > 0.98 ผานเกณฑ 
CFI 0.99 > 0.95 ผานเกณฑ 
TLI 0.98 > 0.95 ผานเกณฑ 
RMR 0.02 < 0.05 ผานเกณฑ 
RMSEA 0.02 < 0.05 ผานเกณฑ 

 
 
จากตารางท่ี 1 และ ภาพท่ี 2  ภาพรวมการวิเคราะห
โมเดลความสัมพันธ เชิงสาเหตุคุณภาพชี วิตของ
นักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยนานาชาติเซนตเทเรซา หลัง
ปรับความสัมพันธของคาความคลาดเคลื่อนของตัวแปร
สังเกตได ปรากฏวา โมเดลความสัมพันธเชิงสาเหตุ
คุณภาพชีวิตของนักศึกษามีความสอดคลองกับขอมูล
เชิงประจักษ  โดยมีคาดัชนีดังน้ี คาไค-สแควร (Chi-
Square) = 185.10 ;คาไค-สแควรสัมพัทธ (Relative 

Chi-square; χ2/df) = 1.12 ท่ีองศาอิสระ (df) =165; 
คาความนาจะเปน (p) =.13; ดัชนีทีแอลไอ (Tucker-
Lewis Index) = 0.98; ดัชนีวัดระดับความสอดคลอง
เปรียบเทียบ (CFI) = 0.99; ดัชชีวัดระดับความ
กลมกลืน (GFI) = 0.98 ดัชนีรากของคาเฉลี่ยกําลังสอง
ของสวนท่ีเหลือของการประมาณคา (RMSEA)=0.02; 
ดัชนีรากของคาเฉลี่ยกําลังสองของสวนเหลือ (RMR)=
0.02 โดยภาพรวมผานเกณฑทุกคา แสดงวาโมเดล
ความสัมพันธเชิงสาเหตุคุณภาพชีวิตนักศึกษาพยาบาล 
สามารถพิจารณาความสัมพันธไดจาก ปจจัยการ
สนับสนุนทางสังคม ดานอาจารย ครอบครัว และเพ่ือน  
 การวิเคราะหสหสัมพันธระหวางตัวแปรท่ีใช
ในการวิจัย คาสัมประสิทธ์ิสหสัมพันธภายในระหวาง 
ตัวแปรการสนับสนุนทางสังคมกับตัวแปรคุณภาพชีวิต
นักศึกษาพยาบาลฯ ปรากฎวา ตัวแปรการสนับสนุน
ทางสังคมมีความสัมพันธกับคุณภาพชีวิตของนักศึกษา
พยาบาล อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 ไดแก 

การส นับส นุนทางสั ง คมจากอาจารย  โดย มีค า
สัมประสิทธ์ิการพยากรณตัวแปรคุณภาพชีวิตฯมีคา
เท า กับ  0. 54 ส วนการสนับสนุนทางสั งคมจาก
ครอบครัว และการสนับสนุนทางสังคมจากเพ่ือน มีคา
สัมประสิท ธ์ิสหสัมพันธ เท า กับ  0.20 และ 0.06
ตามลําดับโดยไมมีนัยสําคัญทางสถิติ 
 

อภิปรายผล 
ผลการศึ กษาโม เดลสมการ โครงสร า ง

สมมติฐานเชิงสาเหตุคุณภาพชีวิตของนักศึกษาพยาบาล
คณะพยาบาลศาสตรวิทยาลัยนานาชาติเซนตเทเรซา 
เบื้องตนปรากฏวา ไมสอดคลองกลมกลืนกับขอมูลเชิง
ประจักษ  โดยมีคาดัชนีดัง น้ี คาไค-สแควร  (Chi-
Square) = 417.24; ท่ีองศาอิสระ (df) = 224; คา
ความนาจะเปน (p) =.00; ดัชนีทีแอลไอ (Tucker-
Lewis Index) = 0.85; ดัชนีวัดระดับความสอดคลอง
เปรียบเทียบ (CFI) = 0.87; ดัชนีรากของคาเฉลี่ยกําลัง
สองของสวนท่ีเหลือของการประมาณคา (RMSEA) = 
0.06; ดัชนีรากของคาเฉลี่ยกําลังสองของสวนเหลือ
(RMR) = 0.03 จึงกําหนดเปนโมเดลตั้งตนแลวปรับ
โมเดลโดยการตัดเสนทางความสัมพันธท่ีมีคาเปนลบ
และไมมีนัยสําคัญท่ี .05 และเพ่ิมเสนทางความสัมพันธ
ใหมท่ีมีคาเปนบวกและมีนัยสําคัญท่ี .05 ตามท่ีดัชนี
ปรับปรุง(Modification Indices) บงชี้โดยมีทฤษฎีและ
งานวิ จัย ท่ีเ ก่ียวของสนับสนุนไดแก  แนวคิดการ
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สนับสนุนทางสังคมของ (Matheny,2008,pp.49-59) 
และ (Danielsen,2009,pp.303-320) กลาวถึงอาจารย 
ครอบครัวและเพ่ือนมีลักษณะเปนแหลง ท่ีใหการ
สนับสนุนทางสังคมกับนักศึกษา รวมถึงความเครียด 
ความวิตกกังวลท่ีมีความสัมพันธกับการเขากลุมเพ่ือน
ของนักศึกษา นอกจากน้ันงานวิจัยของ (กมลรัตน    
ทองสวาง,2560) กลาวถึงครอบครัวท่ีมีความสัมพันธตอ
การเรียนของนักศึกษาพยาบาลจากน้ันพิจารณาแบบ
โมเดลสมการโครงสรางมีความกลมกลืนกับขอมูลเชิง
ประจักษพอสมควร โดยมีคาดัชนีดังน้ี คาไค-สแควร 
(Chi-Square) = 185.10; คาไค-สแควรสัมพัทธ

(Relative Chi-square; χ2/df) = 1.12 ท่ีองศาอิสระ 
(df) = 165; คาความนาจะเปน (p) =.13; ดัชนีทีแอล
ไอ (Tucker-Lewis Index) = 0.98; ดัชนีวัดระดับ
ความสอดคลองเปรียบเทียบ (CFI) = 0.99; ดัชนีราก
ของคาเฉลี่ยกําลังสองของสวนท่ีเหลือของการประมาณ
คา (RMSEA) = .02; ดัชนีรากของคาเฉลี่ยกําลังสอง
ของสวนเหลือ (RMR) = .02 การปรับโมเดลสมการ
โครงสรางดังกลาว สามารถทําการปรับปรุงไดโดยใช
ขอมูลเดิมทําการปรับปรุงและทดสอบทีละขั้นตอน และ
สอดคลองตามแนวคิดทฤษฏีดังกลาว  เพ่ือคนหาโมเดล
ท่ีมีความสอดคลองกับขอมูลเชิงประจักษซ่ึงสามารถ
อธิบายความสัมพันธไดอยางสมเหตุสมผล (Joreskog 
& Sorbom,1993,pp.294) 

เม่ือนํามาอธิบายคุณภาพชีวิตของนักศึกษา
พยาบาล คณะพยาบาลศาสตรวิทยาลัยนานาชาติเซนต
เทเรซา พบวา เปนการตอบสนองตอการสนับสนุนทาง
สังคมใกลตัวท่ีมีสวนสัมพันธกับชีวิตในกระบวนการ
เรียนการสอน ท้ังน้ีอาจเปนเพราะการสนับสนุนทาง
สังคมจากอาจารยมีความสัมพันธกับพฤติกรรมและ
กระบวนการเรียนการสอนในหลักสูตรพยาบาลศาสตร
บัณฑิต โดยการมีปฎิสัมพันธท่ีดีระหวางนักศึกษากับ
อาจารย  เชน การเรียนรูเก่ียวกับการฝกประสบการณ
พยาบาล นักศึกษามีอาจารยนิเทศอยางใกลชิด สราง
ความอบอุนใจ ม่ันใจ กลาแสดงออกในการเรียนรู      
มีการเสริมแรงท่ีเหมาะสมการ มีสวนรวม รับรูความคับ
ของใจตางๆยอมสงผลทางบวกโดยรวมท้ังเร่ืองความพึง

พอใจตอกระบวนการเรียนรู ความผาสุกและคุณภาพ
ชีวิตท่ีดี ซ่ึงแสดงวานักศึกษาท่ีเรียนกับอาจารยท่ีมี
กระบวนการเรียนการสอนท่ีดี ใหความเปนกันเอง 
สามารถปรึกษาไดตลอดจะทําใหเกิดความผาสุกในการ
เ รียนและคุณภาพชี วิตจะดีดวย  การเส ริมแรง ท่ี
เหมาะสมท้ังทางบวกและทางลบ การมีอารมณท่ีดี การ
มีสวนรวมรับรูความคับของใจตาง ๆ ของนักศึกษา   
ทําใหผูเรียนเกิดความเขาใจ ไมเครียดกับการเรียน ซ่ึง
ผูสอนตองใหความสําคัญการเตรียมการสอนและการ
ประเมินผลการเรียน การสอน เพ่ือพัฒนาใหนักศึกษามี
คุณลักษณะท่ีพึงประสงคตามท่ีสถาบันกําหนดไวในการ
ผลิตบัณฑิต อันจะสงผลใหนักศึกษามีคุณภาพชีวิตท่ีดี
ในระหวางการศึกษา ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของ 
(พิชฌายวีร   สินสวัสดิ์,2559) ปรากฏวา ตัวแปรท่ีมี
อิทธิพลทางตรงตอคุณภาพชีวิตของนักศึกษาพยาบาล
วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี คือพฤติกรรม
การสอนของอาจารย และ สอดคลองกับการศึกษา ของ
ปาณจิตร   สุกุมาลย(2553) ปรากฏวา ตัวแปรท่ีมี 
อิทธิพลทางออมตอคุณภาพชีวิตของนักศึกษา คือ 
พฤติกรรมการสอนของอาจารย  
 สวนการสนับสนุนทางสังคมจากครอบครัว
และจากเพ่ือน มีอิทธิพลทางบวกตอคุณภาพชีวิตของ
นักศึกษาพยาบาล ฯ  อยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติ อาจ
เปนเพราะนักศึกษาพยาบาลฯ มีโอกาสนอยท่ีจะ
กลับไปใกลชิดกับครอบครัว โดยรอยละ 40 เปน
นักศึกษาจากภาคตะวันออกเฉียงเหนือและรอยละ 20 
เปนนักศึกษาจากภาคเหนือโอกาสการกลับบานเฉลี่ย  
ปละ 2 คร้ังชวงเวลาท่ีสามารถอยูใกลชิดครอบครัวเปน
ชวงปดเทอมระยะสั้น สวนการมีปฏิสัมพันธกับเพ่ือน
นอกเวลาเรียนนอย อาจเปนเพราะสถานท่ีพักของ
นักศึกษาไมไดอยูรวมในสถานท่ีเดียวกัน นักศึกษามี
อิสระในการจัดการเลือกท่ีพักอาศัยเองโดยสวนใหญ 
มากกวารอยละ 60 เลือกพักอาศัยสวนตัวนอกวิทยาลัย 
การสนับสนุนทางสังคมจากเพ่ือนจึงเปนลักษณะเกาะ
กลุมเล็กอาจเปนเพราะหวงเวลาท่ีมีกิจกรรมรวมกันใน
ลักษณะกิจการนักศึกษาโดยรวมมีเวลานอยจึงทําใหมี
ความสัมพันธอยางไมมีนัยสําคัญทางสถิติซ่ึงมีความ
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แตกตางจากการสนับสนุนทางสังคมของนักศึกษา
ระดับอุดมศึกษาท่ัวไปตามแนวคิดท่ีกลาวถึง การ
สนับสนุนทางสังคมมีท้ัง 3 ดาน (Danielsen,2009) คือ 
ครู อาจารย ครอบครัวและเพ่ือน 
 

ขอเสนอแนะ 
1. อาจารย ผูปกครอง และผู ท่ีเก่ียวของ 

ควรใหความสนใจ ควรสงเสริมใหท้ังอาจารยและ
ครอบครัวไดใหการสนับสนุนความใกลชิดกับนักศึกษา
หรือหากมีการสนับสนุนท่ีเพียงพออยูแลวควรคงสภาพ
การสนับสนุนทางสังคมตอไปในลักษณะตางๆตาม
บริบทของสถาบันการศึกษาและตัวนักศึกษาเองเชน
การจัดบรรยากาศการมีสวนรวมของท้ังอาจารยและ
ผูปกครองไดเสริมสรางการสนับสนุนทางสังคมใหทันยคุ
ทันเหตุการณสอดคลองกับความตองการของนักศึกษา
ตอไป 

2. ควรสงเสริมสนับสนุนใหอาจารยผูสอน
รวมถึงอาจารยท่ีปรึกษา ผูปกครองของนักศึกษาและ
ตัวนักศึกษาพยาบาลเอง ไดนําผลการวิจัยน้ีใชเปน

แนวทางเพ่ือพัฒนาการจัดการเรียนการสอน การ
แนะนําใหคําปรึกษาแกนักศึกษาเม่ือมีปญหาท้ังการ
เรียนและกิจกรรมตางๆ ในหวงเวลาท่ีนักศึกษาอยูใน
ระบบการเรียนหลักสูตรพยาบาลศาสตร  

3. ถึงแมจะพบวานักศึกษาพยาบาลคณะ
พยาบาลศาสตร วิทยาลัยนานาชาติเซนตเทเรซา ไดรับ
การสนับสนุนทางสังคมจากอาจารยและครอบครัว อยู
ในระดับสูง  แตอยางไร ก็ตามจากการวิจัยพบว า 
นักศึกษาไดรับการสนับสนุนทางสังคมจากเพ่ือนอยูใน
ระดับต่ํา ดังน้ันจึงควรสงเสริมใหนักศึกษาไดรับการ
สนับสนุนทางสังคมจากเพ่ือนใหมากขึ้น เชนการ
กําหนดนโยบาย การดูแลแบบเ พ่ือนช วย เ พ่ือน
โดยเฉพาะดานการเรียนในหลักสูตรพยาบาลศาสตร
บัณฑิ ต  เพราะในบริบทของสถาบันการศึ กษา
ภาคเอกชนนักศึกษามีอิสระในการเลือกท่ีพักอาศัยมี
การพักอาศัยกระจัดกระจาย วิทยาลัยควรสงเสริมใน
ระบบกิจการนักศึกษาใหนักศึกษามีสวนรวม กิจกรรม
อยางสมํ่าเสมอ 
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การสงผลงานวิชาการลงตีพิมพ  

ในวารสารการพยาบาล การสาธารณสุข และการศึกษา พ.ศ.2561 

- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

 เพ่ือใหการจัดทําวารสารการพยาบาล  การ
สาธารณสุข  และการศึกษา เปนไปดวยความเรียบรอย
และมีคุณภาพ  จึงขอใหยกเลิกคําแนะนําป 2558 และ
ใชคําแนะนําน้ีตั้งแต 1 ตุลาคม 2561 ดังน้ี 

วารสารจะดําเนินการในลักษณะ  E- journal  
ไมจัดพิมพเปนรูปเลม 

ผู ท ร ง คุณวุฒิ  ห ม า ย ถึ ง  ผู ท่ี มี ค ว า ม รู
ความสามารถและเชี่ยวชาญในสาขาวิชาน้ันๆ 

ผลงานวิชาการที่ไดรับการพิจารณาตีพิมพ
หมายถึง ผลงานท่ีผานการพิจารณาจากผูทรงคุณวุฒิ
อยางนอย 2 คน ในลักษณะ  Double blinded ท่ีมี
ความเห็นตรงกันวาเปนผลงานท่ีมีคุณภาพสามารถลง
ตีพิมพเผยแพรในวารสารได 

ผลงานวิ ชาการที่ รับ ตี พิมพ  หมายถึ ง
บทความวิ จัย  บทความวิชาการหรือ บทความ
ปริทรรศน 
 
คําแนะนําของการเตรียมบทความ 

1. ขอกําหนดการตีพิมพผลงานวิชาการใน
วารสารการพยาบาล  การสาธารณสุข  และการศึกษา 
มีดังตอไปน้ี 

 1.1.  เปนผลงานวิชาการท้ังภาษาไทยหรือ
ภาษาอังกฤษในสาขาการพยาบาล การสาธารณสุขและ
การศึกษา   

 1.2.ผลงานวิชาการตองไมเคยลงตีพิมพใน
หนังสือและวารสารใดมากอนยกเวนเปนผลงาน 

วิชาการท่ีไดนําเสนอในการประชุมทางวิชาการท่ีไมมี 
Proceedings และผูเขียนจะตองไมสงบทความเพ่ือไป
ตีพิมพในวารสารฉบับอ่ืนในเวลาเดียวกัน 

 1.3. ผลงานวิชาการจะไดรับการพิจารณา
กลั่ นกรองจากผู ทรงคุณวุฒิ ท่ีกองบรรณาธิการ
เห็นสมควร  ไมนอยกวา  2  คน 

 1.4.กองบรรณาธิการจะแจ งผลการ
พิจารณาการลงตีพิมพในวารสารหลังจากผานการ
ประเมินจากโดยผูทรงคุณวุฒิและกองบรรณาธิการเปน
ท่ีเรียบรอยแลว 

 1.5. หากผลงานวิชาการใดได รับการ
พิจารณาตีพิมพ เจาของผลงานวิชาการจะตองแกไข
ตนฉบับใหเสร็จและสงคืนกองบรรณาธิการภายในเวลา
ท่ีกําหนดมิฉะน้ันจะถือวาสละสิทธ์ิการตีพิมพ 

 1.6.  ผลงานวิจัยตองไดรับการรับรองจาก
คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษยจากสถาบัน
ใดสถาบันหน่ึง (เฉพาะวิจัยในมนุษย) 

2. อัตราคาบํารุงวารสารฯ / คาธรรมเนียมใน
การนําผลงานวิชาการลงตีพิมพในวารสารฯ อัตรา
คาธรรมเนียม 4,000 บาท/ 1 บทความ โดยชําระ
คาลงทะเบียนตีพิมพบทความ โดยการโอนเงินมาท่ี  
บัญชีธนาคารกรุงไทย สาขา พะเยา  เลขบัญชี  512-0-
69285-0 ชื่อบัญชี วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 
(งานวารสาร) 

3. การเตรียมตนฉบับบทความวิจัยมีแนว
ปฏิบัติตามลําดับการเขียน  ดังน้ี 

   คําแนะนําคําแนะนําคําแนะนํา   
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 3.1  ชื่อเร่ือง ท้ังภาษาไทยและภาษาอังกฤษ 
3.2.ชื่อ-สกุลและสถานท่ีทํางานของผูแตง  

(ภาษาไทยและภาษาอังกฤษ) 
3.3. บทคัดยอภาษาไทยและภาษาอังกฤษ 

(Abstract)  
3.4. คําสําคัญ (Keywords) ใหผูเขียน

พิจารณา คําสําคัญท้ังภาษาไทยและภาษาอังกฤษ
จํานวน3-5  คํา 

3.5. บทนําเปนการเขียนความเปนมาหรือ
ความสําคัญ  ควรเขียนสาระหรือขอมูลสําคัญท่ีเปน
ประเด็นหลักการวิจัยเขียนใหกระชับตรงประเด็นและ
แสดงถึงความสําคัญหรือปญหาท่ีตองทําการศึกษา 

3.6.วัตถุประสงคการวิจัย  กระชับและชัดเจน 
3.7. ระเบียบวิธีการวิจัยเปนการเขียนอธิบาย

กระบวนการทําวิจัยตามหลักระเบียบวิธี วิ จัย ท่ี มี
คุณภาพ  โดยมีรายละเอียดพอสังเขปท่ีแสดงใหเห็นถึง
รายละเอียดของกระบวนการ 

3.8 .ผลการวิ จัย   เป นการเขี ยนผลการ
วิเคราะหขอมูลหรือขอคนพบจากการวิจัยหากจะมีการ
นําเสนอขอมูลดวยตารางควรออกแบบตารางให
เหมาะสมและใหนําเสนอขอมูลใตตารางตามท่ีจําเปน
การอธิบายขอมูลควรหลีกเลี่ยงการกลาวซํ้ากับสิ่งท่ี
แสดงในตาราง 

3.9. อภิปรายผลเปนการแปลความหมายของ
ผลการวิจัยและอธิบายเหตุผลวาขอคนพบหรือสิ่ง ท่ี
เกิดขึ้นสามารถอธิบายดวยหลักการหรือทฤษฎีใดบาง
ผลการวิจัยสอดคลองหรือขัดแยงกับผลการวิจัยของคน
อ่ืนหรือไมอยางไรท้ังน้ีในการอภิปรายควรสนับสนุน
ดวยขอมูลท่ีเปนเหตุ เปนผลและอธิบาย  โดยใช
หลักฐานเชิงประจักษ 

3.10. ขอเสนอแนะในการเขียนขอเสนอแนะ
จากการวิจัย ควรเขียนขอเสนอแนะเ พ่ือการนํา
ผลการวิจัยไปใช  หรือสําหรับการทําวิจัยตอยอดใน
อนาคตท้ังน้ีขอเสนอแนะควรสืบเน่ืองจากขอคนพบจาก
การวิจัยคร้ังน้ีไมใชขอเสนอแนะตามหลักการโดยท่ัวไป 

3.11. กิตติกรรมประกาศ (หากมี)  
3.12. เอกสารอางอิง 

4. การเตรียมตนฉบับบทความปริทัศน
(Review  Article) มีแนวปฏิบัติตามลําดับการเขียน  
ดังน้ี 
 4 . 1   ชื่ อ เ ร่ื อ ง  ท้ั ง ภ า ษา ไท ยแ ล ะ
ภาษาอังกฤษ 
 4.2  ชื่อผู นิพนธ ทุกคน และสถานท่ี
ทํางาน โดยใชภาษาไทย 

 4.3  บทคัดยอ (Abstract) ใหเขียนท้ัง
ภาษาไทยและภาษาอังกฤษเปนความเรียงยอหนาเดียว 
ประกอบดวยสาระสังเขปท่ีสําคัญและครบถวน  คํา
สําคัญ (Key words) มีท้ังภาษาไทยและภาษาอังกฤษ 
จํานวน 3-5 คํา 
  4.4  บทนํา เปนการเขียนความสําคัญ  
ควรเขียนสาระหรือขอมูลสําคัญท่ีเปนประเด็นหลักของ
เร่ืองท่ีนําเสนอ เขียนใหกระชับตรงประเด็นและแสดง
ถึงความสําคัญวาทําไมจึงนําเสนอบทความน้ี 

 4.5  สาระปริทัศนในประเด็นตางๆ  ท่ี
ตรงกับชื่อเร่ือง  โดยประเด็นท่ีนําเสนอจะตองกระชับ 
 ตรงประเด็น ไมซํ้าซอน 
     4.6  วิจารณ  เปนการสรุปสาระ และ
แสดงความคิดเห็นของผูเขียนโดยจะอางอิงวรรณกรรม 
ตางๆมาเพ่ิมเติมหรือไมก็ได 
  4.7.  กิตติกรรมประกาศ (หากมี)  
  4.8   เอกสารอางอิง 

5. การอางอิงเอกสาร  
การเขียนเอกสารอางอิง (References) ทาย

บทความสําหรับแนวทางของการเขียนเอกสารอางอิง
โดยใชระบบของ APA ฉบับพิมพคร้ังท่ี 6 (The 
Publication Manual of the American 
Psychological Association, 6th edition, 
published by the American Psychological 
Association, 2011) มีรายละเอียด ดังน้ี 

ผูแตงเปนชาวไทยใหลงท้ังชื่อและนามสกุล
ตามลําดับ 

ผูแตงเปนชาวตางประเทศใหลงนามสกุลตาม
ดวยเคร่ืองจุลภาค และตอดวยอักษรยอของชื่อตน และ
ชื่อรอง ท้ังน้ีรวมถึงผูแตงชาวไทยท่ีเขียนหนังสือเปน
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ภาษาอังกฤษจะลงรายการผูแตง โดยใชนามสกุลขึ้นตน
เหมือนผูแตงชาวตางประเทศดังตัวอยาง 

 5.1  หนังสือ 
 ชื่อผูนิพนธ. (ปท่ีพิมพ). ชื่อหนังสือ (คร้ัง

ท่ีพิมพ ตั้งแตพิมพคร้ังท่ี 2 เปนตนไป). เมืองท่ี 
พิมพ:สํานักพิมพ 

บุญชม ศรีสะอาด. (2547). วิธีการทางสถิติ
สําหรับการวิจัย. (พิมพคร้ังท่ี4). 
กรุงเทพฯ : สุวีริยาสาสน. 

Kosslyn, S. M., & Rosenberg, R. S. 
(2004).Psychology: The brain, the 
person,the world.(2nd ed.). Essex, 
England: Pearson Education 
Limited. 

Mussen, P., Rosenzweig, M. R., Aronson,  
E., Elkind, D., Feshbach, S., Geiwitz., 
P. J.,et al. (1973). Psychology: An 
introduction. Lexington, Mass.: 
Health. 

      5.2 วารสาร 
 ชื่อผูนิพนธ. (ปท่ีพิมพ). ชื่อบทความ. ชื่อ

วารสาร, ปท่ี(ฉบับท่ี), หนา. 
เผชิญ กิจระการ และสมนึก ภัททิยธนี.  
 (2545). ดัชนีประสิทธิผล Effectiveness  
 Index:E.I.).วารสารการวัดผลการศึกษา  
 มหาวิทยาลัยมหาสารคาม, 8(1), 30-36. 
Klimoski, R., & Palmer, S. (1993). The  

 ADA and the hiring process in 
 organizations.Consulting  
 Psychology Journal: Practice and 
 Research,45(2), 10-36. 

      5.3 หนังสือรวมเร่ือง (Book Review) 
ชื่อผูนิพนธ. (ปท่ีพิมพ). ชื่อเร่ือง. ใน ชื่อบรรณาธิการ 
(บรรณาธิการ), ชื่อหนังสือ (คร้ังท่ีพิมพ ตั้งแตพิมพคร้ัง
ท่ี 2 เปนตนไป, หนา). เมืองท่ีพิมพ: สํานักพิมพ 
 

ประสม เนืองเฉลิม. (2549). วิทยาศาสตรพ้ืนบาน:  
 การจัดการเรียนรูมิติทางวัฒนธรรมทองถิ่น 
 การบูรณาการ ความรูพ้ืนบานกับกาจัดการ 
 เรียนรูวิทยาศาสตรเพ่ือชุมชน: กรณีศึกษา 
 จากแหลงเรียนรูปาปูตา. ใน ฉลาด  
 จันทรสมบัติ (บรรณาธิการ), ศึกษาศาสตร 
 วิจัย ประจําป2548 – 2549 (หนา 127 –  
 140). มหาสารคาม:สารคาม-การพิมพ-สาร 
 คามเปเปอร 
Coopper, J., Mirabile, R., &Scher, S. J. (2005). 

Actions and attitudes: The theory of 
cognitive dissonance. In T. C. Brock & 
M. C. Green (Eds.), Persuasion: 
Psychological insights and 
perspectives (2nd ed., pp. 63-79). 
Thousand Oaks,CA, US: Sage 
Publications, Inc. 

 5.4 สื่ออิเล็กทรอนิกส 
 ชื่อผูนิพนธ. (วันท่ี เดือน ปท่ีปรับปรุง
ลาสุด). ชื่อเร่ือง. วันท่ีทําการสืบคน, ชื่อฐานขอมูล 
 สํานักงานเลขาธิการสภาการศึกษา. (3  
  ธันวาคม 2548). ธนาคารหลักสูตร.  
  สืบคนเม่ือ 1 มีนาคม 2550,จาก  

http://db.onec.go.th/thaigifted/les
sonplan/index.php 

 Wollman, N. (1999, November 12).  
 Influencing attitudes and  

behaviors forsocial change. 
Retrieved July 6, 2005, from 
http://www.radpsynet.org/docs/woll
manattitude.html 

6. โปรดตรวจสอบ ตนฉบับดูวา ทานไดเขียน
หัวขอตางๆ และใหขอมูลครบถวน ใชคําตางๆ ถูกตอง
ตามพจนานุกรมไทย และอังกฤษ รวมท้ังคําศัพททาง
วิชาการ และระบบการอางอิง ไดถูกตอง 

7. ในการนําผลงานของผูอ่ืนมาใชในบทความ
ขอใหผูเขียนใชขอมูลจากแหลงท่ีมีความนาเชื่อถือและ
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ทันสมัยไมเกิน 10 ปมีการระบุชื่อผูแตงและปพิมพ
ปรากฏอยางชัดเจนควรอางอิงจากแหลงหรือเอกสารท่ี
เปนตนตอของขอมูลและบทความใดท่ีมีการตรวจสอบ
พบวาเขาขาย Plagiarism จะถูกตัดสิทธ์ิในการ
พิจารณาลงตีพิมพ 

8. การตั้งคาหนากระดาษใหตั้ งคาขนาด
กระดาษ A4  จัดหนาใหมีชองวางดานบน 1 น้ิว
ดานลาง  1 น้ิว ดานซาย 1.25  น้ิวดานขวา  1  น้ิว
อักษรท่ีใช ในการพิมพให ใชฟอนต  AngsanaNew  
ขนาด 16 และ  single space และมีเน้ือหารวม
บทคัดยอและเอกสารอางอิงไมเกิน 15 หนา 

9. การสงตนฉบับใหดําเนินการตามขั้นตอน
ตอไปน้ี 

 9.1. สงตนฉบับบทความวิชาการหรือ
บทความวิจัยเปนอิเลคทรอนิคสไฟล (.docx) ไปท่ีเวบ
ไ ซ ต ข อ ง ว า ร ส า ร ท่ี https://www.tci-
thaijo.org/index.php/bcnpy เพ่ือทําการลงทะเบียน
สมาชิกวารสารและดําเนินการสงบทความผานระบบ
ออนไลนของ TCI  ท้ังน้ีผูเขียนสามารถศึกษาขอมูล
คําแนะนําเบื้องตนสําหรับผูนิพนธท่ีเมนูดานขวามือของ
หนาเว็บไซต  หรือตามคูมือแนบทาย 

 9.2. เม่ือบทความผานประเมินจาก
ผูทรงคุณวุฒิแลวจะมีการแจงจากกองบรรณาธิการ

วา ร ส าร ใ ห ผู เ ขี ย นดํ า เ นิ นก า รป รั บ แ ก ไ ข ต า ม
ขอเสนอแนะ 

 9.3. ชําระเงินคาธรรมเนียมการตีพิมพใน
วารสารเม่ือไดรับการแจงจากกองบรรณาธิการ 

ขอ 8. วารสารฯมีกําหนดออกปละ 3 ฉบับคือ
ฉบับท่ี 1 มกราคม – เมษายน ฉบับท่ี 2  พฤษภาคม – 
สิงหาคม และฉบับท่ี 3 กันยายน – ธันวาคม 
 ผูนิพนธหรือผูอานทานใดประสงคจะขอขอมูล
หรือรายละเอียดเพ่ิมเติมโปรดติดตอกองบรรณาธิการ 
ไดดังน้ี 
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