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บทคัดยอ 
การศึกษาคร้ังน้ีเปนการศึกษาแบบก่ึงทดลอง (Quasi – Experimental Research) แบบกลุมเดียววัดกอน

และหลังการจัดการศึกษาแบบสหสาขาวิชาชีพ (One Group Pretest-Posttest Design) เพ่ือศึกษาผลการจัด

การศึกษาแบบสหสาขาวิชาชีพตอการรับรูและเขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพและความสามารถในการทํางานเปน

ทีม กลุมตัวอยางเปนนักศึกษาชั้นปท่ี 2 ขึ้นไปจากสถาบันการศึกษาระดับอุดมศึกษาในจังหวัดสุรินทร 3 สถาบันๆ 

ละ 30 คน เคร่ืองมือในการศึกษาวิจัยเปนกรณีศึกษาเร่ืองการปองกันการพลัดตกหกลมในผูสูงอายุและ

แบบสอบถามการรับรูและเขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพและความสามารถในการทํางานเปนทีมซ่ึงพัฒนามาจาก

กรอบแนวคิดการศึกษาแบบสหสาขาวิชาชีพของประเทศไทย ดําเนินกิจกรรมนอกหลักสูตรการเรียนการสอนโดย

กําหนดกิจกรรมในวันหยุดจํานวน 3 คร้ัง แตละกิจกรรมใชเวลา 3 ชั่วโมง หางกันทุก  1 สัปดาห โดยใหกลุม

ตัวอยางตอบแบบสอบถามกอนและหลังเขารวมกิจกรรม เคร่ืองมือในการศึกษาวิจัยในคร้ังน้ีไดใหผูทรงคุณวุฒิ

พิจารณาและทดสอบความเท่ียงของแบบสอบถามการรับรูและเขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพและความสามารถใน

การทํางานเปนทีมดวยสถิติแอลฟาของครอนบาคไดคา .91 และ .92 ตามลําดับ ใชสถิติ dependent t-test ใน

การวิเคราะหเปรียบเทียบคะแนนกอน-หลังการเขารวมกิจกรรม  ผลการศึกษาพบวาการรับรูและเขาใจบทบาท

ตามสาขาวิชาชีพเม่ือเสร็จสิ้นกิจกรรมการจัดการเรียนการสอนแบบสหวิชาชีพและคะแนนความสามารถในการ

ทํางานเปนทีมสูงกวากอนเร่ิมกิจกรรมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี p<.001 ซ่ึงพบวาการจัดการศึกษาแบบสหสาชา

วิชาชีพมีประสิทธิผลท่ีทําใหกลุมตัวอยางท่ีมาจากตางสถาบันมีการรับรูและเขาใจบทบาทของสาขาวิชาชีพอื่นใน

การดูแลสุขภาพของประชาชนในชุมชนมากขึ้น 

คําสําคัญ : การจัดการศึกษาแบบสหสาชาวิชาชีพ การรับรูและเขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพ 

ความสามารถในการทํางานเปนทีม 
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Effects of Interprofessional Education on Perception on 
Interprofessional Roles and Responsibility, and Teamwork 

Thawatchai Yuenyow,   Chularat Howharn,  Woranart Promsuan  
Boromarajonani College of Nursing, Surin  

Abstract 
The aims of this quasi-experimental study with one group pretest-posttest design were 

to determine the effects of interprofessional educations on perception on interprofessional 
roles and responsibility, and teamwork. Samples were 90 students whom were purposive 
selected from second years’ students of Boromarajonani College of Nursing, Surin, Rajamangala 
University of Technology Isan Surin Campus, and Surin Rajabhat University. Research 
intervention was a case study of fall prevention among elderly. Participants were divided into a 
group of 15 in which 5 from each institute. Participants have to attend three sessions of program 
which were held in weekend. Framework for Action on Interprofessional and Collaboration 
Practice (WHO, 2010) were as a guided for development intervention and questionnaire. 
Translate and back-translate were conducted and psychoproperties of questionnaire were 
approved in which cronbach alpha of interprofessional roles and responsibility was .91, and 
teamwork was .92. Dependent t-test was used to test the difference on means before and after 
the intervention.  Findings were shown means score of interprofessional roles were statistically 
significant increased at p<.001. The means score of teamwork were statistically significant 
increased at p<.001. This intervention was effectiveness in which it allowed students from 
different institutes to learn and understand other professional roles and responsibility in taking 
people in the community.  

Keywords : Interprofessional education, Perception on interprofessional roles and 
responsibility, Teamwork 
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บทนํา 
การพัฒนาการจัดการเรียนการสอนวิชาชีพ

วิทยาศาสตรสุขภาพ มีการพัฒนาตามวิวัฒนาการตั้งแต
ป 1900 เร่ิมจากการจัดการศึกษาโดยใชวิทยาศาสตร
เ ป น ฐ า น  (Science-based) ป ญ ห า เ ป น ฐ า น 
(Problem-based) แ ล ะ ก า ร ใ ช ร ะ บ บ เ ป น ฐ า น
(Systems-based) ซ่ึงมีการพัฒนาเปนลําดับ และใน
การจัดการศึกษาในศตวรรษท่ี 21  มีกรอบความคิด
เ พ่ือการเ รียนรู โดย มี เป  าหมายไป ท่ีผู  เ รียนเ กิด
คุณลักษณะและสามารถใชความรูในสาระหลักไปบูรณา
การกับทักษะ 3 ทักษะเพ่ือการดํารงชีวิต คือ ทักษะ   
ดานการเรียนรูและนวัตกรรม ไดแก การคิดสรางสรรค 
การแกไขปญหา การสื่อสาร การรวมงานกับคนอ่ืน  
ทักษะสารสนเทศ  สื่อและเทคโนโลยี  และทักษะชีวิต
และอาชีพ ไดแก การปรับตัว ทักษะทางสังคม การ
เรียนรูขามวัฒนธรรม (วิจารณ พานิช,2555)  จากการ
วิเคราะหสถานการณการจัดการศึกษาสําหรับบุคลากร
ดานสุขภาพในศตวรรษท่ี 21 มีการเสนอแนวการศึกษา
แบบสหสาขาวิชาชีพ (Interprofessional Education: 
IPE) เปนการศึกษาท่ีมีการรวมมือระหวางสองวิชาชีพ
หรือมากกวา หรือวิชาชีพอ่ืน ๆ นอกเหนือวิชาชีพ
สุขภาพ โดยเนนกิจกรรมการเรียนรูท่ีทําใหผูเรียนไดมี
โอกาสเรียนรูและทํางานรวมกัน  ผานกระบวนการ
เรียนรูท่ีสงเสริมการใชประสบการณตรง สรางวงจรการ
เรียนรูและตอบสนองตอความตองการของสังคม สงผล
ใหเกิดการสรางกระบวนทัศนใหมในการเรียนรูของ
บุคลากรสุขภาพ และเปาหมายสูงสุด คือ เพ่ือผลิต
บุคลากรสุขภาพเพ่ือการทํางานรวมกันแบบสหวิชาชีพ
ในการบริการทางดานสุขภาพอยางมีคุณภาพและยั่งยืน 
(คณะอนุกรรมการการศึกษาแบบสหวิชาชีพ,2559) 
ดังน้ันการศึกษาแบบสหวิชาชีพยังเปนวิธีการเรียนท่ี
ชวยสงเสริมการพัฒนาความสามารถในการแบงปน
ความรูทักษะ เสริมสรางความเขาใจและความรวมมือ
ท้ังในดานการศึกษา การทํางานและการวิจัยรวมกัน
ระหวางสหวิชาชีพ (Barr H.,2009)  

จั ง ห วั ด สุ ริ น ท ร มี ส ถ า บั น ก า ร ศึ ก ษ า

ระดับอุดมศึกษาสําหรับบุคลากรดานสุขภาพ ไดแก 

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สุรินทร  ศูนยแพทย

ศึกษาชั้นคลินิก โรงพยาบาลสุรินทร มหาวิทยาลัย

เท ค โ นโ ลยี สุ รน า รี   ค ณะสา ธา รณสุ ขศ าส ต ร 

มหาวิทยาลัยราชภัฎสุรินทร และสถานศึกษาอุดมศกึษา

ไมไดจัดการศึกษาสําหรับบุคลากรดานสุขภาพ ไดแก 

มหา วิทยาลัย ราชภั ฎสุ รินทรและมหา วิทยาลั ย

เทคโนโลยีราชมงคลอีสาน วิทยาเขตสุ รินทร  ซ่ึง

บุคลากรดานสุขภาพน้ันมีหนาท่ีในการสงเสริม ปองกัน 

รักษา และฟนฟูสุขภาพของบุคคล ชุมชนและสังคมมี

สุขภาพดีและยั่งยืน จึงจําเปนในการจัดการเรียนการ

สอนท่ีมุงเนนในผูเรียนไดฝกประสบการณจริง จึงควรได

มีการเร่ิมนําแนวคิดการจัดการศึกษาแบบสหสาขา

วิชาชีพโดยใชกรณีศึกษาและใชกรอบแนวคิดการศึกษา

แบบสหสาขาวิชาชีพของประเทศไทย (Conceptual 

Framework of Thailand 4.0) ซ่ึงพัฒนาจาก 

Framework for Action on Interprofessional 

Education and Collaborative Practice 

(WHO,2010) โดยการศึกษาแบบสหสาขาวิชาชีพของ

บุคลากรทางสุขภาพมุงเนนการเกิดผลลัพธ ไดแก การ

รู จั ก บ ท บ า ท ห น า ท่ี แ ล ะ ค ว า ม รั บ ผิ ด ช อ บ 

(Roles/Responsibilities) หมายถึ ง  การ รับ รู และ

เขาใจในสถานภาพ ตําแหนง หนาท่ีและพฤติกรรมการ

แสดงตามองคความรูตามวิชาความรูท่ีกําลังศึกษาหรือ

สําเร็จการศึกษาตามศาสตรของวิชาชีพ และการทํางาน

เปนทีม (Team work ) หมายถึง  ทักษะและการ

ปฏิบัติ กิจกรรมรวมกันกับวิชาชีพอ่ืน ๆ มีการวาง

แผนการทํางานรวมกัน มีการมอบหมายบทบาทหนาท่ี

ตามศาสตรของวิชาชีพ (วณิชา ชื่นกองแกว,2561) 

การศึกษา วิจัยค ร้ัง น้ี มีการจัดการศึกษา

แบบสหสาขาวิชาชีพมุงเนนผลลัพธในการเกิดการรับรู

และเขาใจบทบาทของสาขาวิชาชีพและการทํางานเปน

ทีม สงผลดีตอการดูแลสุขภาพประชาชน โดยไดจัด

การศึกษาแบบสหสาขาวิชาชีพจากสถาบันการศึกษา



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

140 | Journal of Nursing, Public Health, and Education (ISSN:2651-1908 Journal Online.) Vol.20 No.1 January-April 2019 

 

ระดับอุดมศึกษาในจังหวัดสุรินทร 3 แหง ไดแก 

นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัย

พยาบาลบรมราชชนนี สุรินทร นักศึกษาหลักศึกษา

สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยราชภัฎสุรินทร 

และนักศึกษาหลักสูตรวิศวกรรมศาสตร มหาวิทยาลัย

เทคโนโลยีราชมงคลอีสาน วิทยาเขตสุรินทร โดย

จัดการเรียนการสอนใหศึกษาและแกไขปญหาจาก

กรณีศึกษากรณีศึกษา เร่ือง การปองกันการพลัดตกหก

ลมในผูสูงอายุในชุมชนเมืองจังหวัดสุรินทร โดยเนนผล

การรับรูและเขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพและ

ความสามารถในการทํางานเปนทีมรวมกับสหสาขา

วิชาชีพและประเมินผลกอนและหลั งการดําเ นิน

กิจ กร รม  ก ารศึ กษ า วิ จั ยค ร้ั ง น้ี มุ ง ห วั ง เ พ่ื อ ใ ห

สถาบันการศึกษาระดับอุดมศึกษาในจังหวัดสุรินทรได

รูปแบบการจัดการเรียนการสอนแบบสหสาขาวิชาชีพ

โดยใชกรณีศึกษาท่ีสามารถใชเปนตนแบบในการพัฒนา

รูปแบบการเรียนการสอน และเกิดผลลัพธตอผูเรียนใน

สาขาการพยาบาลและวิทยาศาสตรสุขภาพเพ่ือคุณภาพ

ชีวิตทีดีของประชาชนตอไป  

 

วัตถุประสงคการวิจัย 
เพ่ือศึกษาผลการจัดการศึกษาแบบสหสาขา

วิชาชีพตอการรับรูและเขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพ

และความสามารถในการทํางานเปนทีม 

 

ระเบียบวิธีการวิจัย 
การศึกษาคร้ัง น้ีเปนการศึกษาแบบก่ึง

ทดลอง (Quasi – Experimental Research) แบบ

กลุมเดียววัดกอนและหลังการจัดการศึกษาแบบ      

สหสาขาวิชาชีพ (One Group Pretest-Posttest 

Design)  

 

ประชากรและกลุมตัวอยาง 

ประชากรที่ศึกษา คือ  นักศึกษา

ชั้นปท่ี 2 ขึ้นไปของสถาบันการศึกษาระดับอุดมศึกษา

ในจังหวัดสุรินทร 3 สถาบัน ไดแก นักศึกษาพยาบาล

หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาล 

บ รม ร า ช ช น นี  สุ ริ น ท ร    นั ก ศึ กษ า ห ลั ก สู ต ร

สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยราชภัฎสุรินทร 

และนักศึกษาหลักสูตรวิศวกรรมศาสตร มหาวิทยาลัย

เทคโนโลยีราชมงคลอีสาน วิทยาเขตสุรินทร 

กลุมตัวอยาง  กลุมตัวอยาง เปน 

นักศึกษาชั้ นป ท่ี  2  ขึ้ นไปของสถาบันการศึกษา

ระดับอุดมศึกษาในจังหวัดสุรินทร 3 สถาบัน ไดแก 

นักศึกษาพยาบาลหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต 

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สุรินทร   นักศึกษา

หลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยราช

ภัฎสุรินทร และนักศึกษาหลักสูตรวิศวกรรมศาสตร 

มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลอีสาน วิทยาเขต

สุรินทร โดยมีเกณฑคัดเขา (Inclusion Criteria) คือ 

เปนนักศึกษาของสถาบันการศึกษาระดับอุดมศึกษาใน

จังหวัดสุรินทร 3 สถาบัน ไดแก นักศึกษาพยาบาล

หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาล 

บ รม ร า ช ช น นี  สุ ริ น ท ร    นั ก ศึ กษ า ห ลั ก สู ต ร

สาธารณสุขศาสตรบัณฑิต มหาวิทยาลัยราชภัฎสุรินทร 

และนักศึกษาหลักสูตรวิศวกรรมศาสตร มหาวิทยาลัย

เทคโนโลยีราชมงคลอีสาน วิทยาเขตสุรินทร โดย

นักศึกษาพยาบาลหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต 

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สุรินทร ตองผานการ

เรียนในรายวิชาการพยาบาลหรือนักศึกษาชั้นปท่ี 2  

ขึ้นไป นักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต 

มหาวิทยาลัยราชภัฎสุรินทร ตองผานการเรียนใน

รายวิชาท่ีเก่ียวของกับการสาธารณสุข และ นักศึกษา

หลักสูตรวิศวกรรมศาสตร มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราช

มงคลอีสาน วิทยาเขตสุรินทร ตองผานการเรียนใน
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รายวิชาท่ี เ ก่ียวของกับหลักการและพ้ืนฐานทาง

วิศวกรรม  

ผูวิจัยกําหนดขนาดกลุมตัวอยางโดย

ใชโปรแกรม G*Power (นงลักษณ วิรัชชัย, 2555) 

คํานวนหาคาขนาดอิทธิพล (Effect size) โดยใช

คาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานของการทํางานเปน

ทีมกอนและหลังการใชรูปแบบการเรียนแบบคูคิดคู

ปรึกษาจากการศึกษางานวิจัยของฐิตาพร เขียนวงษ

และมนสภรณ  วิทูรเมธา (2555) ไดเทากับ 1.69 และ 

กําหนด  = 0.05 , Power = .80  ไดขนาดตัวอยาง

กลุมละ 12 คน และเพ่ือปองกันการสูญหายของ

ตัวอยางจึงเลือกตัวอยางเพ่ิมอีกรอยละ 10 ( 3 คน)  

รวมจํานวนตัวอยางกลุมละ 15 คน  

กลุมตัวอยางจากท้ังสามสถาบันดวย

วิธีการเดียวกันคือ แตละสถาบันประกาศรับสมัคร

นักศึกษาผูสนใจเขารวมโครงการวิจัย หากมีผูสมัครเกิน

จะทําการสุมอยางงายโดยการจับสลากแบบไมคืนท่ี 

หากสมัครไมไดตามจํานวนจะทําการประกาศรับสมัคร

จนไดครบตามจํานวนท่ีตองการ  

ไดจํานวนตัวอยาง คือ  นักศึกษา

พยาบาลหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัย

พยาบาลบรมราชชนนี สุ รินทร จํานวน 30 คน  

นักศึ กษา หลั กสู ต รส าธา รณสุ ขศ าส ตรบั ณฑิ ต 

มหาวิทยาลัยราชภัฎสุรินทร จํานวน 30 คน  และ

นักศึกษาหลักสูตรวิศวกรรมศาสตร มหาวิทยาลัย

เทคโนโลยีราชมงคลอีสาน วิทยาเขตสุรินทร จํานวน 

30 คน  โดยพบวารอยละ 64.4 ของกลุมตัวอยางเปน

เพศหญิง โดยมีอายุระหวาง 19-28 ป (M=20.86, 

SD=1.50) เกือบท้ังหมดนับถือศาสนาพุทธ (รอยละ 

98.9) และเปนโสด (รอยละ 97.8) เกรดเฉลี่ยอยูใน

ระดับปานกลาง (รอยละ 65.6) กลุมตัวอยางทุกคนไมมี

ประสบการณการเรียนแบบสหวิชาชีพมากอน 

เครื่องมือที่ใชในการวิจัย การวิจัยคร้ังน้ีผูวิจัย

ไดพัฒนาเคร่ืองมือในการศึกษาวิจัยและเคร่ืองมือใน

การเก็บรวบรวมขอมูลมาจากคูมือการจัดการศึกษา

แบบสหวิชาชีพท่ีพัฒนาโดยวณิชา ชื่นกองแกว (2561) 

ประกอบดวยเคร่ืองมือ 2 สวน ดังน้ี 

1.เคร่ืองมือท่ีใชในการศึกษาวิจัย คือ 
การจัดการศึกษาแบบสหสาขาวิชาชีพโดยใชกรณีศึกษา 
เร่ือง การปองกันการผลัดตกหกลมในผูสูงอายุ ดําเนิน
กิจกรรมนอกหลักสูตรการเรียนการสอนโดยกําหนด
กิจกรรมในวันหยุด(วันเสาร) โดยแตละกิจกรรมใชเวลา
คร้ังละ 3 ชั่วโมง หางกันทุก  1 สัปดาห คูมือการจัด
การศึกษาแบบสหสาขาวิชาชีพโดยใชกรณีศึกษา เร่ือง 
การปองกันการพลัดตกหกลมในผูสูงอายุ และใบงาน
กรณีศึกษา โดยมีรายละเอียดของการจัดกิจกรรม
ประกอบไปดวย 
  กิจกรรมสัปดาหท่ี 1 การ
เตรียมความพรอม  ประกอบดวย  3 กิจกรรม คือ 
กิจกรรมกลุมสัมพันธ  กิจกรรมครบเคร่ืองเร่ือง IPE 
โดยมอบคูมือการจัดการศึกษาแบบสหสาขาวิชาชีพโดย
ใชกรณีศึกษาเร่ืองการปองกันการผลัดตกหกลมใน
ผูสู งอายุ  และกิจกรรมยายวันดี มีแมว 3 ตัว เปน
การศึกษากรณีศึกษาในชุมชนท่ีมีปญหาสุขภาพและมี
ความเสี่ยงในการพลัดตกหกลมโดยใชคูมือการปองกัน
การพลัดตกหกลมในผูสูงอายุในชุมชน 

  กิจกรรมสัปดาหท่ี 2  การ
รวบรวมและวิเคราะหจากสถานการณจริง กิจกรรมใน
คร้ังน้ีประกอบไปดวยการทบทวนสิ่งท่ีไดเรียนรูจาก
กิจกรรมท่ีผานมา ชี้แจงและอธิบายการทํากิจกรรมใน
ชุมชน แบงกลุมตามกลุมในกิจกรรมกลุมสัมพันธ เปน 
6 กลุม ๆ ละ 15 คน โดยมีสมาชิกกลุมประกอบดวย 
นักศึกษาพยาบาล จํานวน 5 คน นักศึกษาสาธารณสุข 
5 คนและนักศึกษาวิศวกรรม 5 คน เพ่ือใหการ
ดําเนินการวิจัยเปนไปในทิศทางเดียวกันแตละกลุมจะมี
อาจารยท่ีปรึกษาประจํากลุม 3 คน ประกอบดวย 
อาจารยพยาบาล 2 คน  อาจารยจากคณะสาธารณสุข
ศาสตร มหาวิทยาลัยราชภัฎสุรินทร 2 คน และอาจารย
จากคณะวิศวกรรมศาสตร มหาวิทยาลัยเทคโนโลยี  
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ราชมงคลอีสาน วิทยาเขตสุรินทร 2 คน  มอบหมายให
ผูเ รียนศึกษาสถานการณจริงในชุมชน กลุมละ 1 
กรณีศึกษา โดยรวมกันประเมินภาวะสุขภาพของ
ผูสูงอายุโดยใชแบบบันทึกขอมูลสุขภาพของผูสูงอายุ
ของสํานักโรคไมติดตอ กรมควบคุมโรค กระทรวง
สาธารณสุข  ประเมินความเสี่ยงตอการพลัดตกหกลม
ในผูสูงอายุโดยใชแบบประเมินออนไลนจํานวน 6 ขอ
รวมกันการวางแผนการแกไขปญหาสุขภาพและการใช
นวัตกรรมในการปองกันการพลัดตกหกลมในผูสูงอายุ
ตามบทบาทของวิชาชีพ รวมกันสรุปจากการศึกษา
สถานการณจริงในชุมชนตามประเด็นประเมินภาวะ
สุขภาพของผูสูงอายุ  ประเมินความเสี่ยงในการพลัดตก
หกลม การวางแผนการแกไขปญหาสุขภาพและการใช
นวัตกรรมในการปองกันการพลัดตกหกลมในผูสูงอายุ
ตามบทบาทของวิชาชีพ อาจารยประจํากลุมให
ขอเสนอแนะในการวางแผนการแกไขปญหาสุขภาพ
และการใชนวัตกรรมในการปองกันการพลัดตกหกลม
ในผูสูงอายุตามบทบาทของวิชาชีพ แตละกลุมนํา
ขอเสนอแนะไปปรับปรุงและดําเนินการผลิตนวัตกรรม 
  กิจกรรมสัปดาหท่ี 3  การ
แกไขปญหาสุขภาพและการปองกันการพลัดตกหกลม
ในผูสูงอายุ  กิจกรรมแกไขปญหาบอกลาพลัดตกหกลม 
ดําเนินการแกไขปญหาสุขภาพและใชนวัตกรรมในการ
ปองกันการพลัดตกหกลมของผูสูงอายุในชุมชน รวมกัน
สรุปผลการแกไขปญหาสุขภาพและการใชนวัตกรรมใน
การปองกันการพลัดตกหกลมในผูสูงอายุตามบทบาท
ของวิชาชีพ สงตัวแทนแตละกลุมนําเสนอสรุปผลการ
แกไขปญหาสุขภาพและการใชนวัตกรรมในการปองกัน
การพลัดตกหกลมในผูสูงอายุ ผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 
ทาน และอาจารยประจํากลุมใหขอเสนอแนะ 

เคร่ืองมือในการรวบรวมขอมูล 

ประกอบดวย 

1.แบบสอบถามขอมูล

สวนบุคคล  เปนแบบเลือกตอบ ประกอบไปดวยคําถาม

เร่ืองเพศ อายุ ศาสนา สถานภาพสมรส และ เกรดเฉลี่ย

สะสม 

2.แบบสอบถามการรับรู

และเขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพ เปนแบบสอบถาม

ชนิดเลือกตอบแบบ Likert scale จํานวน 9 ขอ ในแต

ละขอสามารถเลือกตอบได 5 ระดับ ไดแก มากท่ีสุด 

มาก ปานกลาง นอย และ นอยท่ีสุด  

3 . แ บ บ ส อ บ ถ า ม

ความสามารถในการทํางานเปนทีม เปนแบบสอบถาม

ชนิดเลือกตอบแบบ Likert scale จํานวน 11 ขอ ใน

แตละขอสามารถเลือกตอบได 5 ระดับ ไดแก มากท่ีสุด 

มาก ปานกลาง นอย และ นอยท่ีสุด 

การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือวิจัย การ

วิจัยคร้ังน้ี ผู วิ จัยนําเค ร่ืองมือท่ีใชในการวิจัยและ

แบบสอบถามการวิจัยไปใหผูทรงคุณวุฒิ 3 ทาน 

ตรวจสอบความตรงของเชิงเน้ือหา โดยตรวจสอบความ

เหมาะสมของเน้ือหาและการใชภาษาของเคร่ืองมือ 

หลังจากน้ันผูวิจัยนําเคร่ืองมือท่ีผานการตรวจสอบจาก

ผูเชี่ยวชาญและปรับปรุงเรียบรอยแลวไปทดลองใชใน

การเก็บขอมูลในกลุมท่ีมีคุณสมบัติใกลเคียงกับกลุม

ตัวอยางและนํามาหาคาความเท่ียงของเค ร่ืองมือ 

(Reliability) โดยการหาคาสัมประสิทธ์ิแอลฟาของ 

ครอนบาค ซ่ึงแบบสอบถามการรับรูและเขาใจบทบาท

ตามสาขาวิชาชีพ ไดคาสัมประสิทธ์ิครอนบาคแอลฟา

เทากับ .91 สวนแบบสอบถามความสามารถในการ

ทํางานเปนทีมไดคาสัมประสิทธ์ิครอนบาคแอลฟา

เทากับ .92 

 การเก็บรวบรวมขอมูล 

  ระยะเตรียมการ ภายหลังไดรับการ
รับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมวิจัยในมนุษยของ
วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สุรินทร (เลขท่ี P-EC-
02-01-61) ผูวิ จัยประสานงานและนําหนังสือการ
ดําเนินโครงการวิจัยถึงสถานศึกษาระดับอุดมศึกษาจาก  
3 สถาบัน และประสานงานและนําหนังสือการดําเนิน
โครงการวิจัยถึงชุมชนในเขตเทศบาลเมืองสุรินทรเพ่ือ
การศึกษากรณีศึกษาผูสูงอายุ หลังจากน้ันทําการ
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คัด เลือกอาจารยประจํากลุม จํานวน 12 คน 
ประกอบดวย อาจารยพยาบาล 6 คน อาจารยจาก
คณะสาธารณสุขศาสตร มหาวิทยาลัยราชภัฎสุรินทร 
จํานวน 3 คน และอาจารยจากคณะวิศวกรรมศาสตร 
มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีราชมงคลอีสาน วิทยาเขต
สุรินทร  จํานวน 3 คน โดยกําหนดคุณสมบัติของ
อาจารยประจํากลุมตองเปนผูท่ีมีความรูในการทําวิจัย
หรือมีประสบการณการทําวิจัย เปนผูท่ีมีความรูความ
เขาใจเร่ือง การศึกษาแบบสหสาขาวิชาชีพ และเปนผูมี
ประสบการณการสอนในภาคปฏิบัติ อบรมอาจารย
ประจํากลุม เพ่ือใหมีความเขาใจการใชเคร่ืองมือเก็บ
รวบรวมขอมูลไดอยางถูกตองและเปนไปในแนวทาง
เดียวกัน โดยจัดอบรม 1 วัน เน้ือหาโดยสรุปครอบคลุม
ชื่อเ ร่ือง วัตถุประสงคการวิจัย นิยามตัวแปร การ
อธิบายเคร่ืองมือแบบสอบถามเปนรายขอ พรอมมอบ
คูมือชี้แจงรายละเอียด และเบอรโทรศัพทผูวิจัย 

 ระยะดําเนินการ ผูวิจัยดําเนินการ
จัดการศึกษาแบบสหสาขาวิชาชีพโดยใชกรณีศึกษา 
เร่ือง การปองกันการผลัดตกหกลมในผูสูงอายุ รวม
ระยะเวลาท้ังสิ้น 3 สัปดาห ทําการคัดเลือกกลุม
ตัวอยาง เม่ือไดกลุมตัวอยางครบแลว ทําการนัดหมาย
วันและเวลาในการดําเนินกิจกรรมท่ี 1 ในวันท่ีนัดหมาย
ผูวิจัยแนะนําตนเองและผูชวยวิจัย บอกวัตถุประสงค
ของการศึกษาวิจัย ระยะเวลาและขั้นตอนในการดําเนิน
กิจกรรมและการเก็บรวบรวมขอมูลในการวิจัย ซ่ึง
กิจกรรมท่ี 1 ประกอบดวย  3 กิจกรรมยอย ไดแก 
กิจกรรมกลุมสัมพันธ  กิจกรรมครบเคร่ืองเร่ือง IPE  
กิจกรรมยายวันดีมีแมว 3 ตัว  หลังจากน้ันนัดหมาย
การดําเนินกิจกรรมท่ี 2 คือ กิจกรรมหองเรียนใหญใน
ชุมชน และกิจกรรมท่ี 3 คือ กิจกรรมแกไขปญหาบอก
ลาพลัดตกหกลม  ดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูลกอน
เร่ิมกิจกรรมท่ี 1 และ เ ก็บรวบรวมขอมูลอีกคร้ัง
ภายหลังเสร็จสิ้นกิจกรรมท่ี 3 ในการดําเนินกิจกรรมได
แบงกลุมตัวอยางออกเปน 6 กลุม ๆ ละ 15 คน โดยใน
แตละกลุมจะมีกลุมตัวอยางจากท้ัง 3 สถาบัน ๆ ละ 5 
คน 

การวิเคราะหขอมูล ในการศึกษาวิจัยคร้ังน้ี
จะดํ า เ นินการวิ เคราะหขอ มูลโดย ใช โปรแกรม

คอมพิวเตอรสําเร็จรูป กําหนดระดับความมีนัยสําคัญ
ทางสถิติ (Level of  Significance) ท่ีระดับ p< .05 
และกําหนดการทดสอบสมมติฐานไวแบบทางเดียว 
(one way testing) และดําเนินการวิเคราะหขอมูล
ดังน้ี 

1.วิเคราะหขอมูลลักษณะสวนบุคคล โดย

การแจกแจงความถี่  ( Frequency) ร อยละ 

(Percentage) คาเฉลี่ย (Mean) และสวนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน (Standard Deviation) 

2.วิ เคราะหขอมูลการรับรูและเขาใจ

บทบาทตามสาขาวิชาชีพในการจัดการเรียนการสอน

แ บ บ ส ห ส า ข า วิ ช า ชี พ โ ด ย ใ ช ก ร ณี ศึ กษ า แ ล ะ

ความสามารถในการทํางานเปนทีมรวมกับสหสาขา

วิชาชีพโดยคาเฉลี่ย (Mean) และสวนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน (Standard Deviation) 

3.การเปรียบเทียบการรับรูและเขาใจ

บ ท บ า ท ต า ม ส า ข า วิ ช า ชี พ แ ล ะ เ ป รี ย บ เ ที ย บ

ความสามารถในการทํางานเปนทีมของสหสาขาวิชาชีพ

กอนและหลังการศึกษากอนและหลังการศึกษาแบบ 

สหสาขาวิชาชีพ ใชสถิติสถิติทดสอบที (Paired t-test)  

 
ผลการวิจัย 
 ผลการวิเคราะหขอมูลพบวาคะแนนการรับรู
และเขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพเ ม่ือเสร็จสิ้น
กิจกรรมการจัดการเรียนการสอนแบบสหวิชาชีพ (M=
42.71, SD=2.26) สูงกวากอนเร่ิมกิจกรรม (M=36.67, 
SD=4.77) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ท่ีระดับ .05 
ค า สถิ ติทดสอบ t ( 8 9 )=13 .21 ,  p<.001  เ ม่ื อ
เปรียบเทียบนักศึกษาแตละสถาบันพบวา คะแนนเฉลี่ย
การรับรูและเขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพของ
นักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบัณฑิตเพ่ิมขึ้น
มากท่ีสุดหลังจากดําเนินกิจกรรม (+8.37) (M=41.90, 
SD=2.44) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ท่ีระดับ .05 
คาสถิติทดสอบ t(29)=7.62, p<.001 รองลงมา คือ 
นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตมีคะแนน
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เฉลี่ยการรับรูและเขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพเพ่ิมขึ้น(+7.50) (M=44.07, SD=1.92) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ท่ีระดับ .05 คาสถิติทดสอบ t(29)=8.27, p<.001 และนอยท่ีสุด คือ นักศึกษาหลักสูตรวิศวกรรมศาสตรบณัฑิตมี
คะแนนเฉลี่ยการรับรูและเขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพเพ่ิมขึ้น(+7.34) (M=42.17, SD=1.78) อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติท่ีระดับ .05 คาสถิติทดสอบ t(29)=7.06, p<.001  ดังแสดงในตารางท่ี 1 
 
ตารางที่ 1 การเปรียบเทียบคะแนนการรับรูและเขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพกอนและหลังการจัดการเรียนการสอน
แบบสหวิชาชีพ 
 
การรับรูและเขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพ n M SD t p 
คะแนนเฉล่ียรวม      

กอนเริ่มกิจกรรม 90 35.64 4.77 13.21 .000 
หลังดําเนินกิจกรรม 90 42.71 2.65   

คะแนนของกลุมตัวอยางหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต      
กอนเริ่มกิจกรรม 30 36.57 4.38 8.27 .000 
หลังดําเนินกิจกรรม 30 44.07 1.92   

คะแนนของกลุมตัวอยางหลักสูตรสาธารณสุขบัณฑิต      
กอนเริ่มกิจกรรม 30 33.53 4.24 7.62 .000 
หลังดําเนินกิจกรรม 30 41.90 2.44   

คะแนนของกลุมตัวอยางหลักสูตรวิศวกรรมศาสตร      
กอนเริ่มกิจกรรม 30 34.83 5.57 7.02 .000 
หลังดําเนินกิจกรรม 30 42.17 1.78   

 
ผลการวิเคราะหพบวาความสามารถในการทํางานเปนทีมเม่ือเสร็จสิ้นกิจกรรมการจัดการเรียนการ

สอนแบบสหวิชาชีพ (M=52.81, SD=2.35) สูงกวากอนเร่ิมกิจกรรม (M=43.44, SD=5.84) อยางมีนัยสําคัญทาง
สถิติท่ีระดับ .05 คาสถิติทดสอบ t(89)=13.21, p<.001 เม่ือเปรียบเทียบนักศึกษาแตละสถาบันพบวา คะแนน
เฉลี่ยความสามารถในการทํางานเปนทีมของนักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบัณฑิตและนักศึกษาหลักสูตร
วิศวกรรมศาสตรบัณฑิตเพ่ิมขึ้นเทากันหลังจากดําเนินกิจกรรม (+9.60) (M=52.57, SD=2.08) อยางมีนัยสําคัญ
ทางสถิติท่ีระดับ .05 คาสถิติทดสอบ t(29)=9.21, p<.001 และ (M=52.40, SD=2.13) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ
ท่ีระดับ .05 คาสถิติทดสอบ t(29)=6.67, p<.001 ตามลําดับ  และนอยท่ีสุด คือ นักศึกษาหลักสูตรพยาบาล 
ศาสตรบัณฑิตมีคะแนนเฉลี่ยการรับรูและเขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพเพ่ิมขึ้น (+8.90) (M=53.47.07, 
SD=2.72) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 คาสถิติทดสอบ t(29)=8.30, p<.001 ดังแสดงในตารางท่ี 2 
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ตารางที่ 2 การเปรียบเทียบคะแนนความสามารถในการทํางานเปนทีมกอนและหลังการจัดการเรียนการสอน
แบบสหวิชาชีพ 
 
ความสามารถในการทํางานเปนทีม n M SD t p 
คะแนนเฉล่ียรวม      

กอนเริ่มกิจกรรม 90 43.44 5.84 13.67 .000 
หลังดําเนินกิจกรรม 90 52.81 2.35   

คะแนนของกลุมตัวอยางหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต      
กอนเริ่มกิจกรรม 30 44.57 5.07 8.30 .000 
หลังดําเนินกิจกรรม 30 53.47 2.72   

คะแนนของกลุมตัวอยางหลักสูตรสาธารณสุขบัณฑิต      
กอนเริ่มกิจกรรม 30 42.97 5.15 9.21 .000 
หลังดําเนินกิจกรรม 30 52.57 2.08   

คะแนนของกลุมตัวอยางหลักสูตรวิศวกรรมศาสตร      
กอนเริ่มกิจกรรม 30 42.80 7.11 6.67 .000 
หลังดําเนินกิจกรรม 30 52.40 2.13   

 

อภิปรายผล 
 ผลการศึกษา พบวา เม่ือเสร็จสิ้นกิจกรรมการ
จัดการเรียนการสอนแบบสหวิชาชีพ ดานการรับรูและ
เขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพ  (M=42.71, SD=2.25) 
สูงกวากอนเร่ิมกิจกรรม (M=36.67, SD=4.77) อยางมี
นัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05, t(89)=13.21,p<.001  
ซ่ึงเห็นวาการรับรูและเขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพ
ของนักศึกษาท้ัง 3 สถาบันมีคะแนนสูงขึ้น กลาวไดวา 
เม่ือนักศึกษาไดดําเนินกิจกรรมหรือเรียนรูศึกษาปญหา
และวางแผนแกไขปญหารวม จะสามารถแสดงบทบาท
ตามวิชาชีพหรือความเชี่ยวชาญไดอยางมีประสิทธิภาพ 
และสอดคลองกับขอเสนอแนะของสุณี เศรษฐเสถียร 
(2558) ท่ีกลาววาการจัดการเรียนการสอนแบบสห
วิชาชีพควรเร่ิมตนทําภายหลังจากท่ีแตละสาขาวิชาชีพ
มีความรูความเขาใจในศาสตรเฉพาะของสาขาตนเอง
พอสมควรแลว ซ่ึงสอดคลองกับท่ีกลุมตัวอยางท่ีใชใน
การศึกษาวิจัยคร้ังน้ีเปนนักศึกษาชั้นปท่ี 2 ซ่ึงนักศึกษา
ไดมีความรูความเขาใจในศาสตรของตนจากการเรียน
การสอนในชั้นปท่ี 1 มาแลว 
 เม่ือเปรียบเทียบนักศึกษาแตละสถาบัน พบวา 
คะแนนเฉลี่ยการรับรูและเขาใจบทบาทตามสาขา

วิชาชีพของนักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต
เพ่ิมขึ้นมากท่ีสุดหลังจากดําเนินกิจกรรม (+8.37) (M=
41.90, SD=2.44) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ 
.05 คาสถิติทดสอบ t(29)=7.62, p<.001 รองลงมา 
คือ นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตมีคะแนน
เฉลี่ยการรับรูและเขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพ
เพ่ิมขึ้น(+7.50) (M=44.07, SD=1.92) อยาง มี
นัยสํ าคัญทางสถิติ ท่ีระดับ  .05  ค าสถิติทดสอบ 
t(29)=8.27, p<.001 และนอยท่ีสุด คือ นักศึกษา
หลักสูตรวิศวกรรมศาสตรบัณฑิตมีคะแนนเฉลี่ยการ
รับรูและเขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพเพ่ิมขึ้น(+7.34) 
(M=42.17, SD=1.78) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี
ระดับ .05 คาสถิติทดสอบ t(29)=7.06, p<.001 ท้ังน้ี
อาจเน่ืองมาจากนักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุขศาสตร
บัณฑิตไดมีประสบการณการฝกปฏิบัติจากสถานการณ
จริงมากอน สวนนักศึกษาหลักสูตรวิศวกรรมศาสตร
บัณฑิตไมมีการฝกประสบการณจากแหลงฝกตาง ๆ จึง
มีคาเฉลี่ยคะแนนการรับรูและเขาใจบทบาทตามสาขา
วิชาชีพนอยกวานักศึกษาหลักสูตรอ่ืน สวนนักศึกษา
หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตมีคาเฉลี่ยคะแนนการ
รับรูและเขาใจบทบาทตามสาขาวิชาชีพกอนและหลังสูง 
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เน่ืองจาก กรณีศึกษาและรูปกิจกรรมมีความสอดคลอง
กับบทบาทของวิชาชีพมากกวาจึงทําใหมีระดับคะแนน
สูงกวานักศึกษาหลักสูตรอ่ืน 

ดานความสามารถในการทํางานเปนทีมเม่ือ
เสร็จสิ้นกิจกรรมการจัดการเรียนการสอนแบบสห
วิชาชีพ (M=52.81, SD=2.35) สูงกวากอนเร่ิมกิจกรรม 
(M=43.44, SD=5.84) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ี
ระดับ .05, t(89)=13.21, p<.001 ท้ั ง น้ีอาจ
เน่ืองมาจากการออกแบบกิจกรรมท่ีประกอบไปดวย
การเตรียมความพรอม โดยมีกิจกรรมกลุมสัมพันธใน
คร้ัง ท่ี 1 ทําใหนักศึกษามีความคุนเคยกันมากขึ้น 
รวมกับการใหนักศึกษาไดศึกษาสถานการณจําลองกอน
ลงมือปฏิบัติการจริงทําใหนักศึกษาสามารถทํางานเปน
ทีมไดดียิ่งขึ้น ซ่ึงสอดคลองกับการศึกษาของฐิตาพร 
เขียนวงษ, มนสภรณ  วิทูรเมธา (2555) ท่ีศึกษาในกลุม
นักศึกษาพยาบาลเพ่ือศึกษาผลของรูปแบบการเรียน
แบบคูคิดคูปรึกษาตอการทํางานเปนทีม การรับรู
ความสามารถของตนเอง และทักษะการตัดสินใจในการ
ฝกปฏิ บัติ ก า รพยาบาลของ นักศึ กษาพยาบาล 
มหาวิทยาลัยราชภัฎสวนดุสิต และสอดคลองกับ
การศึกษาของเปรมฤดี  ศรีวิชัย, 2557 ซ่ึงพบวา การ
ทํางานเปนทีมมีคะแนนเฉลี่ย 3.90 จัดอยูในระดับสูง มี
คะแนนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.40 และหลังเขารวม
โปรแกรมมีคะแนนเฉลี่ย 4.29 จัดอยูในระดับสูง 
คะแนนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.47 ซ่ึงพบวามีคาเฉลี่ย
เพ่ิมขึ้นถึง 0.39 และคะแนนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 0.55 
โดยศึกษาผลของการใชโปรแกรมพัฒนาภาวะผูนําการ
และการทํางานเปนทีมของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัย
พยาบาลบรมราชชนนี พะเยา ซ่ึงกลาวไดวา การใช
กิจกรรมหรือโปรแกรมใหนักศึกษาไดเรียนรู วิเคราะห
และวางแผนการแกไขปญหารวมกันจะทําให เกิด
คุณลักษณะดานความสามารถในการทํางานเปนทีมเพ่ิม
มากขึ้นและยังสะทอนใหเห็นความรวมมือและความ
สามัคคีกันในทีมสุขภาพ  

เม่ือเปรียบเทียบนักศึกษาแตละสถาบันพบวา 
คะแนนเฉลี่ยความสามารถในการทํางานเปนทีมของ
นักศึกษาหลักสูตรสาธารณสุขบัณฑิตและนักศึกษา

หลักสูตรวิศวกรรมศาสตรบัณฑิตเ พ่ิมขึ้น เทากัน
หลั งจากดํ า เ นินกิจกรรม (+9.60) (M=52.57, 
SD=2.08) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ท่ีระดับ .05 
คาสถิติทดสอบ t(29)=9.21, p<.001 และ (M=52.40, 
SD=2.13) อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ ท่ีระดับ .05 
คาสถิติทดสอบ t(29)=6.67, p<.001 ตามลําดับ  และ
นอยท่ีสุด คือ นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต
มีคะแนนเฉลี่ยการรับรูและเขาใจบทบาทตามสาขา
วิชาชีพเพ่ิมขึ้น(+8.90) (M=53.47.07, SD=2.72) 
อยางมีนัยสําคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 คาสถิติทดสอบ 
t(29)=8.30, p<.001 เน่ืองจากรูปแบบการศึกษา
แบบสหสาขาวิชาชีพไมเคยจัดขึ้นมากอนจึงทําใหเกิด
การ เ รี ยน รู แ ละ เ กิ ดผลลั พ ธ ด านคะแนนเฉลี่ ย
ความสามารถในการทํางานเปนทีมเ พ่ิมขึ้น สวน
นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตมีคาเฉลี่ย
คะแนนความสามารถในการทํางานเปนทีมกอนและ
หลังสูง เน่ืองจาก กรณีศึกษาและรูปกิจกรรมมีความ
สอดคลองกับบทบาทของวิชาชีพมากกวาจึงทําใหมี
ระดับคะแนนสูงกวานักศึกษาหลักสูตรอ่ืนเชนเดียวกัน
กับคาเฉลี่ยคะแนนการรับรูและเขาใจบทบาทตามสาขา
วิชาชีพ 

 

ขอเสนอแนะ 
 ถึงแมวาผลจัดการศึกษาแบบสหสาขาวิชาชีพ
ในการศึกษาน้ีจะมีประสิทธิผลในการเพ่ิมการรับรูและ
เขาใจบทบาทสาขาวิชาชีพและความสามารถในการ
ทํางานเปนทีมแตการออกแบบการจัดการศึกษา
แบบสหสาขาวิชาชีพคร้ังน้ีดําเนินกิจกรรมนอกหลักสูตร
การเรียนการสอนโดยกําหนดกิจกรรมในวันหยุดโดยแต
ละกิจกรรมใชเวลา 3 ชั่วโมง หางกันทุก  1 สัปดาห 
พบวาทําใหนักศึกษามีเวลาจํากัดในการออกแบบ
กิจกรรมเพ่ือปองกันการพลัดตกหกลม ดังน้ันควรเพ่ิม
ระยะเวลาโดยเฉพาะในระหวางกิจกรรมท่ี 2 และ 
กิจกรรม ท่ี  3  และอาจ เ พ่ิ มสถา บั นกา รศึ กษ า
ระดับอุดมศึกษาอ่ืนเขามาในการจัดการศึกษาแบบสห
สาชาวิชาชีพ    และการศึกษาคร้ังน้ี ทําการศึกษา ผล
การจัดการศึกษาแบบสหสาชาวิชาชีพโดยใหกลุม
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ตัวอยางประเมินตนเอง ดังน้ันการศึกษาวิจัยในคร้ัง
ตอไปควรเพ่ิมการประเมินความพึงพอใจตอการจัด
การศึกษาแบบสหสาชาวิชาชีพ และเพ่ิมการสังเกต

พฤติกรรมเพ่ือใหสามารถประเมินประสิทธิผลได
ครอบคลุมมากยิ่งขึ้น 
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การสงผลงานวิชาการลงตีพิมพ  

ในวารสารการพยาบาล การสาธารณสุข และการศึกษา พ.ศ.2562 

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

 เพ่ือใหการจัดทําวารสารการพยาบาล  การ
สาธารณสุข  และการศึกษา เปนไปดวยความเรียบรอย
และมีคุณภาพ  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
บทความวิจัย และบทความปริทรรศน 
 
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) 

   คําแนะนําคําแนะนําคําแนะนํา   
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3. การเตรียมตนฉบับบทความวิจัยมีแนว
ปฏิบัติตามลําดับการเขียน  ดังน้ี 
 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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