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ในผูสู้งอายุไทย 

วิไลวรรณ ปะธิเก ปร.ด.
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บทคดัยอ่ 

ผูสู้งอายุไทยก าลังเผชิญกับความเส่ือมถอยของร่างกาย โรคเร้ือรัง รายได้         

ท่ีไม่เพียงพอ การเปล่ียนแปลงบทบาททางสงัคม จากการส ารวจพบว่าผูสู้งอายุไทย             

มีระดบัพลงัสุขภาพจิตปานกลาง ซ่ึงหากไม่สามารถปรบัตัวต่อสถานการณเ์หล่าน้ีได ้            

ก็จะท าให้เกิดภาวะซึมเศร้าตามมา พลังสุขภาพจิตเป็นชุดของความสามารถ                              

ในการปรับตัวต่อสถานการณ์ความยากล าบาก จึงเป็นเคร่ืองมือส าคัญท่ีจะช่วยให้

ผูสู้งอายุสามารถด าเนินชีวิตต่อไปได ้พยาบาลชุมชนถือเป็นบุคคลส าคัญท่ีมีความ

ใกลชิ้ดกบัชุมชนและผูสู้งอายุ บทความวิชาการน้ีมีวตัถุประสงคเ์พ่ือสนับสนุนความรู ้

ความเข้าใจและแนวทางในการส่งเสริมพลังสุขภาพจิตแก่ ผู ้สู งอายุในชุมชน                       

ทั้งน้ีการส่งเสริมพลงัสุขภาพจิตในผูสู้งอายุน้ันจะตอ้งค านึงถึงความเพียงพอของรายได ้

การสนับสนุนทางสงัคม และการรบัรูภ้าวะสุขภาพของผูสู้งอายุ รวมถึงพยาบาลชุมชน

ควรได้รับการพัฒนาคุณลักษณะเฉพาะ  ได้แก่  การมีทัศนคติท่ีดีต่อผู้สูงอายุ                            

มีบุคคลิกภาพท่ีเหมาะสมกับวัฒนธรรมของแต่ละพ้ืนท่ี ใจเย็น อดทน และใส่ใจ                 

ในการท างานอยา่งจริงจงั  

 

ค าส าคญั: พลงัสุขภาพจิต, ผูสู้งอายุไทย, บทบาทพยาบาลชุมชน 
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Community nurses’ roles to promote resilience in  

Thai older people 

Wilaiwan Pathike Ph.D.
1*

 

Khanitta Wisitcharoen Ph.D.
1 

 

Abstract 

Thai older people are facing physical deterioration, chronic diseases, 

inadequate income and changes in their society’ s role.  The survey addressed 

that they had a moderate level of resilience. Which if they are unable to adapt to 

these situations, it will be the cause of depression.  Resilience is a set of 

capability to adapt despite difficulties. Therefore it is an important tool to assist 

the elderly to continue living. Community nurses attempt as key persons who are 

close to the community and their elderly. This article thus aims to serve the body 

of knowledge and understanding about elderly resilience. To promote resilience, 

community nurses require to concern on an elder’s income, their social support, 

and their health awareness.  Furthermore, community nurses should expand 

themselves for specific characteristics, includes a positive attitude towards the 

elderly, cultural sensibility, be patient, and pay attention to work seriously.   

 

Keywords: resilience, thai elderly, community nurses’ roles 
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บทน า 

จากการเปล่ียนแปลงโครงสรา้งประชากรท่ีพบว่าจ านวนผู้สูงอายุมีอัตรา             

การเพ่ิมขึ้ นอย่างรวดเร็ว ซ่ึงประเทศไทยก าลังอยู่ในช่วงการเปล่ียนผ่านสู่การเป็น

สังคมผู้สูงอายุโดยสมบูรณ์ในปี พ.ศ. 2568
1
 และจะมีจ านวนประชากรผู้สูงอายุ                         

เ ป็นล าดับ ท่ีสองของอาเ ซียนรองจากประเทศท่ีพัฒนาแล้วอย่างสิงคโปร์
2
                            

โดยคล่ืนประชากรกลุ่มดังกล่าวเป็นการเคล่ือนตัวท่ีเทียบเท่ากบัสึนามิของประชากร               

จากยุคเบบ้ีบูมเมอร ์(Baby boomer) ท่ีประเทศไทยมีอตัราการเกิดสูง ประชากรกลุ่ม

ดงักล่าวก าลงัเขา้สู่การเป็นประชากรวยัเกษียณอายุ ซ่ึงจะส่งผลกระทบต่อปัญหาดา้น

รายไดท่ี้ไมเ่พียงพอ รวมไปถึงความเส่ือมถอยของร่างกาย การเปล่ียนแปลงดา้นจิตใจ 

และสถานภาพทางสงัคม   

ความเปล่ียนแปลงต่างๆ ท่ีเกิดขึ้ นในช่วงวัยของการเป็นผู้สูงอายุมีความ

แตกต่างจากช่วงวัยอ่ืน โดยเฉพาะอย่างยิ่งความเส่ือมถอยตามวัย ความเจ็บป่วย                

ดา้นสุขภาพท่ีไม่เคยเกิดขึ้ นมาก่อน การสูญเสียบุคคลอนัเป็นท่ีรกั การสูญเสียบุคคล

ใกล้ชิด รวมถึงประสบการณ์ ท่ี เลวร้าย  ความรู ้สึกน้อยใจ  การถูกทอดท้ิง                  

การทารุณกรรมทางพฤติกรรมและวาจา รวมไปถึงการเปล่ียนผ่านของโครงสรา้ง

วัฒนธรรมการดูแลผู้สูงอายุ ซ่ึงในปัจจุบันพบว่าลูกหลานท่ีถือเป็นก าลังส าคัญ               

ในการดูแลผูสู้งอายุก าลงัเกิดการเปล่ียนแปลง  โดยเฉพาะอยา่งยิ่งผูสู้งอายุในชนบทท่ี

เผชิญกับการยา้ยถ่ินฐานของลูกหลาน ท าใหร้ะดับความสัมพันธ์ลดลง มีระยะห่าง

เพ่ิมมากขึ้ น ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุทั้งในด้านร่างกาย จิตใจ และ                  

ความผาสุกในการด าเนินชีวิต
3-8
 ซ่ึงหากผูสู้งอายุไม่สามารถปรบัตัวต่อสถานการณ์               

ท่ีมีผลกระทบเชิงลบเหล่าน้ีได ้จะยงัผลต่อการติดอยู่กับความรูสึ้กท่ีเป็นทุกข ์หดหู่                   

ส้ินหวงั น าไปสู่ภาวะซึมเศรา้ และการฆ่าตวัตายในท่ีสุด  

ในขณะท่ีสังคมผู้สูงอายุในอนาคตมีแนวโน้มของบริบทท่ีแตกต่างไปจาก

ปัจจุบนั  โดยผูสู้งอายุในอนาคตจะมีอิสระในการพ่ึงพาตนเอง
9
 จากเง่ือนไขทางสงัคม

ท่ีแหล่งเ ก้ือหนุนของสถาบันครอบครัวมีข ้อจ ากัดอันเป็นผลสืบเน่ืองมาจาก                      

อตัราการเกิดของประชากรต า่ รวมถึงการยา้ยถ่ินฐานของบุตรหลานท่ีเป็นประชากร

วยัแรงงาน ผูสู้งอายุจึงมีความจ าเป็นอย่างยิ่งท่ีตอ้งไดร้บัการพฒันาศักยภาพเพ่ือให้

สามารถจัดการกับสถานการณ์วิกฤตของชีวิต เช่น การอดทนต่อความโดดเด่ียว 

อดทนต่อสถานภาพทางการเงินท่ีเปล่ียนแปลง รวมถึงความสามารถในการสรา้ง

สมัพนัธภาพกบัแหล่งสนับสนุนต่างๆ  
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การส่งเสริมและพฒันาพลงัสุขภาพจิตในผูสู้งอายุถือเป็นเร่ืองท่ีละเอียดอ่อน 

ตอ้งอาศัยระยะเวลาท่ีเพียงพอต่อการสรา้งความไวว้างใจ พยาบาลชุมชนจึงถือเป็น

กลุ่มบุคคลากรดา้นสุขภาพท่ีส าคญั ท่ีมีความไดเ้ปรียบดา้นความใกลชิ้ดกบัชุมชนและ

ผูสู้งอายุ และส่ิงท่ีส าคญัอีกประการหน่ึงคือพยาบาลชุมชนจ าเป็นตอ้งมีความรูค้วาม

เขา้ใจเก่ียวกบัพลงัสุขภาพจิตในผูสู้งอายุ เพ่ือใหเ้กิดการส่งเสริมอย่างมีประสิทธิภาพ 

และเกิดประสิทธิผลต่อไป บทความวิชาการน้ีจึงมีวตัถุประสงคเ์พ่ือสนับสนุนความรู ้

ความเขา้ใจและแนวทางในการส่งเสริมพลงัสุขภาพจิตแก่ผูสู้งอายุในชุมชน 

 

ความหมายของพลงัสุขภาพจติในผูสู้งอายุ 

Resilience หรือในบทความน้ีใช ้“พลังสุขภาพจิต” น้ัน ได้มีการใชค้ าใน

ภาษาไทยอย่างหลากหลาย ไดแ้ก่ พลังสุขภาพจิต ภูมิคุม้กันทางใจ ความยืดหยุ่น 

ความสามารถในการยืนหยดัเผชิญวิกฤต และความเขม้แข็งทางใจ  

Resilience เ ร่ิมต้นการศึกษาโดย Warner โดยเป็นการศึกษาระยะยาว                  

เพ่ือติดตามกลุ่มเด็กท่ีเติบโตมากับสถานการณ์ท่ียากล าบากจนกระทัง่เติบโตเป็น

ผู้ใหญ่ท่ีมีคุณภาพ สามารถปรับตัวต่อสถานการณ์วิกฤตต่างๆ ท่ีเกิดขึ้ นได้
10
                      

จากผลการศึกษาดังกล่าว Resilience จึงถูกน ามาใชใ้นความหมายของการเดง้กลับ 

หรือ ‘Bounce back’ ส่ือถึงการเปรียบเทียบลกูบอลท่ีตกกระทบพ้ืนแลว้เดง้กลบัขึ้ นมา 

เปรียบไดก้บัการเผชิญภาวะวิกฤติในบางช่วงของชีวิตแลว้สามารถปรบัตัวกลับมาใช้

ชีวิตอยา่งผาสุกได ้
11-13 

โดยท่ีสถานการณว์ิกฤติ หรือ Adversity ถือเป็นปัจจยัส าคญัท่ี

กระตุน้ใหเ้กิดกระบวนการเกิดพลงัสุขภาพจิตในแต่ละบุคคล
14

 

พลังสุขภาพจิตจึงเป็นความสามารถของตัวบุคคลต่อการปรับตัวจาก                   

ความยากล าบาก สถานการณ์วิกฤติ สถานการณ์ท่ีไม่คาดฝัน และสามารถด าเนิน

ชีวิตต่อไปไดโ้ดยปกติสุข ไม่จมอยู่กบัความทุกข ์หรืออีกนัยคือการพลิกวิกฤติใหเ้ป็น

โอกาส ซ่ึงมีการใหค้วามหมายไว ้3 ลักษณะ ไดแ้ก่ 1) ส่ิงท่ีเกิดขึ้ นเองในตัวบุคคล 

(Trait)
15

 2) เป็นกระบวนการ (Process) ของการปรบัตวัซ่ึงสามารถเรียนรูไ้ดต้ลอด

ชีวิต
16-17

 สามารถน าไปสู่คุณภาพชีวิตของผู้สูงอายุได ้
18
 และ  3) ความสามารถ 

(Ability) ซ่ึงเป็นการน าค าอธิบายของส่ิงท่ีเกิดขึ้ นเองในตัวบุคคล ( Trait) และ

กระบวนการ (Process) มารวมกัน และให้ความหมายของพลังสุขภาพจิตว่า                   

เป็นความสามารถท่ีตัวบุคคลแสดงออกซ่ึงพฤติกรรมของการยอมรบัต่อส่ิงท่ีเกิดขึ้ น 

มุ่งมัน่ท่ีจะมีเป้าหมายชีวิตในอนาคต มีความเอ้ืออาทรต่อบุคคลอ่ืน สามารถจดัการ
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กบัอารมณค์วามรูสึ้กของตนเองได ้แกไ้ขสถานการณ์วิกฤตท่ีเกิดขึ้ นได ้และการมีจิต

วิญญาณท่ีเขม้แข็ง โดยมีปัจจยัแวดลอ้มเป็นส่ิงกระตุน้และสนับสนุนใหค้วามสามารถ

ดังกล่าวเกิดขึ้ น
19-20 

พลังสุขภาพจิตในผู้สูงอายุจึงเป็นคุณลักษณะของบุคคลเพ่ือ

ปรับตัวต่อการเปล่ียนแปลงซ่ึงอาจหมายถึงโรคเร้ือรัง การเส่ือมถอยตามวัย                      

การเปล่ียนแปลงทางสรีระและจิตสงัคม แลว้สามารถฟ้ืนคืนสู่สภาวะสมดุลได ้
21-22

  

กรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข อา้งใน Phadungyam and Duvall
21
       

ใหค้วามหมายของพลงัสุขภาพจิตในประเด็นของกระบวนการปรบัตัวและฟ้ืนตัวเมื่อ

ตอ้งเผชิญกับสถานการณ์ท่ียากล าบากใน 3 องค์ประกอบ ไดแ้ก่ ฉันเป็น (I am),     

ฉนัมี (I have) และฉนัสามารถ (I can) โดยมีรายละเอียด ดงัน้ี 

ฉันเป็น (I am) หมายถึง ความเขม้แข็งภายในตัว พัฒนาได้ตลอดเวลา               

เกิดจากการเรียนรูแ้ละสะสมมาตั้งแต่อดีต ซ่ึงจะแสดงออกมาในลกัษณะของการเป็น

บุคคลท่ีเคารพตนเองและผูอ่ื้น เขา้ใจความรูสึ้กของผูอ่ื้น รับผิดชอบต่อการกระท า   

ของตนเอง ยอมรบัผลท่ีเกิดข้ึน มีความมัน่ใจ และมองโลกในแง่ดี 

ฉนัมี (I have) หมายถึง การสนับสนุนท่ีช่วยในการส่งเสริมพลงัสุขภาพจิต 

เป็นการเก้ือหนุนของบุคคล ทั้งภายในและภายนอกครอบครวั  รวมถึงความสามารถ

ในการเขา้ถึงแหล่งสนับสนุนไดอ้ยา่งอิสระ และมีความมัน่คงปลอดภยัทั้งในครอบครวั

และสงัคม 

ฉนัสามารถ (I can) เป็นทกัษะความสามารถในการสรา้งความสมัพนัธ ์หรือ

สัมพันธภาพระหว่างบุคคล การแก้ปัญหาและการปรับตัว ต่อสถานการณ์ 

ความสามารถในการคิดริเร่ิมแนวใหม่เมื่อพบว่าการกระท าแบบเดิมไม่ไดผ้ล รวมถึง

ความสามารถในการจดัการกบัพฤติกรรมของตนเองต่ออารมณห์รือส่ิงกระตุน้รอบตวั  

 

สถานการณข์องพลงัสุขภาพจติในผูสู้งอายุไทย 

 Parayat, Kangcha
22
 ท าการศึกษาผูสู้งอายุในชุมชนเมืองโดยใชแ้บบประเมิน

ของทศันา  ชูวรรธนะปกรณ์ ซ่ึงแปลมาจากแบบประเมินพลงัสุขภาพจิต (Resilience 

Scale) ของ Wagnlid and Young ในการประเมินพลังสุขภาพจิตภายใตแ้นวคิดของ

องคป์ระกอบ 5 ดา้น อนัไดแ้ก่  1) การมีจิตใจท่ีสงบและมัน่คง 2) การมีความเพียร

และอดทน 3) การเช่ือมัน่ในตนเอง 4) การรูสึ้กมีคุณค่าในชีวิต  และ 5) การท่ี

สามารถด ารงอยู่ได้ด้วยตนเอง โดยพบว่าผู้สูงอายุมีคะแนนเฉล่ียพลังสุขภาพจิต                  

ในระดับปานกลาง และปัจจัยท่ีท านายค่าคะแนนของพลังสุขภาพจิตมากท่ีสุดคือ               
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วารสารวิทยาศาสตรสุ์ขภาพ วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี สรรพสิทธิประสงค์

ปีท่ี 3 ฉบบัท่ี 1 (มกราคม-เมษายน 2562) 

การสนับสนุนทางสังคม และรองลงมาเป็นการรับรูภ้าวะสุขภาพ ซ่ึงสอดคลอ้งกับ             

การส ารวจ Resilience Quotient จ านวน 5 องคป์ระกอบ ไดแ้ก่ ความมุง่หมายในชีวิต 

การมีมุมมองชีวิตทางบวก การมีปฏิสัมพันธ์กับบุคคลอ่ืน การเผชิญปัญหา และ               

การจัดการตนเองในการด าเนินชีวิต ในผู้สูงอายุภาคตะวันออกของไทยพบว่า                      

ค่าคะแนนเฉล่ียโดยรวมของ Resilience Quotient อยูใ่นระดบัปานกลาง โดยมีคะแนน

เฉล่ียสูงสุดในองค์ประกอบดา้นการจัดการตนเองในการด าเนินชีวิต และต า่ท่ีสุด              

ในดา้นการมีมุมมองชีวิตทางบวก
23
 ทั้งน้ี ยงัพบผลการศึกษาผูสู้งอายุในพ้ืนท่ีจังหวดั

นนทบุรีว่าพลังสุขภาพจิตมีความสัมพันธ์ทางบวกกับสัมพันธภาพในครอบครัว                 

การเขา้ร่วมกิจกรรมทางสงัคม และความพึงพอใจในชีวิตของผูสู้งอายุอย่างมีนัยส าคญั

ทางสถิติ
24
   

 ในขณะท่ีการประเมินระดับพลังสุขภาพจิตในผู้สูงอายุท่ีได้รับการรักษา                  

โรคซึมเศรา้พบว่าอยู่ในระดับต า่และสัมพนัธ์กับความส้ินหวงั โดยท่ี ปัจจัยดา้นเพศ 

สถานภาพสมรส การ เ จ็บ ป่วย เ ร้ือรัง  รายได้ของครอบครัว ต่อ เ ดือน น้ัน                                 

ไม่มีความสมัพนัธ์กบัระดับพลงัสุขภาพจิตของผูป่้วยซึมเศรา้ หากแต่ความสามารถ                      

ในการรูคิ้ด และการสนับสนุนทางสังคมสามารถส่งเสริมระดับของพลังสุขภาพจิต              

ในผูป่้วยโรคซึมเศรา้ได ้
25

 

จากการศึกษาเชิงคุณภาพเพ่ือศึกษาการรบัรูเ้ก่ียวพลงัสุขภาพจิตในผูสู้งอายุ

ไทยท่ีอาศยัอยูใ่นเขตชนบท พบวา่ผูสู้งอายุใหค้วามหมายของพลงัสุขภาพจิต หมายถึง 

ความสามารถในการก้าวต่อไปเมื่อต้องเผชิญกับสถานการณ์ท่ียากล าบาก                           

ซ่ึงประกอบด้วยความสามารถ 5 ด้าน ได้แก่ 1) การท างานหาเล้ียงชีพต่อไป                          

2) มีจิตใจท่ีเขม้แข็งเพ่ือสูชี้วิตต่อไป 3) ยอมรับกับส่ิงท่ีเกิดขึ้ น (ปลง และท าใจ)                      

4) ระบายความรูสึ้ก (การพูดระบาย และการรอ้งไห)้  และ 5) การมีปฏิสมัพนัธก์บั

บุคคลรอบข้าง และเช่ือมตัวเองเข ้าหาความเช่ือและค่านิยม ทั้งน้ียังพบอีกว่า

สถานการณ์ท่ียากล าบากในชีวิตของผู้สู งอายุ น้ันมีความแตกต่างจากวัย อ่ืน                   

ซ่ึงแบ่งออกไดเ้ป็นสถานการณท่ี์เกิดจากปัจจยัภายในตวัผูสู้งอายุ และปัจจยัภายนอก  

ปัจจยัภายในตัวผูสู้งอายุ ไดแ้ก่ ความเส่ือมถอยของร่างกาย การไม่สามารถ

เดิน มองเห็น และท าในส่ิงท่ีอยากท าได้ ความเจ็บปวดท่ีเกิดจากความเส่ือม 

โดยเฉพาะอยา่งยิ่งในระบบกระดูกและขอ้ และการใชชี้วิตอยูก่บัโรคเร้ือรงั  

ปัจจัยภายนอก ได้แก่ ขาดผู้ดูแล รายได้ไม่เพียงพอ และการเสียชีวิต                   

ของบุคคลอนัเป็นท่ีรกั
26-28
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ปีท่ี 3 ฉบบัท่ี 1 (มกราคม-เมษายน 2562) 

จากสถานการณ์การศึกษาในขา้งตน้ การส่งเสริมและพฒันาความสามารถ       

ในการมองชีวิตทางบวกในผู้สูงอายุ  การรับรู ้ภาวะสุขภาพ และการสนับสนุน                        

ทางสังคม รวมถึงการเขา้ใจความหมายของพลังสุขภาพจิตในมุมมองของผู้สูงอายุ                           

จึงถือเป็นส่ีประเด็นส าคญัส าหรบัพยาบาลในชุมชนเพ่ือการส่งเสริมพลังสุขภาพจิต              

ในผูสู้งอายุ  

     

บทบาทของพยาบาลชุมชนตอ่การส่งเสริมพลงัสุขภาพจิตในผูสู้งอายุ 

การพัฒนาและส่งเสริมพลังสุขภาพจิตในผูสู้งอายุมีความส าคัญและจ าเป็น

อย่างยิ่งท่ีควรจดัใหม้ีการจดับริการเชิงรุกอย่างเป็นรูปธรรม มีความเขา้ใจในบริบท              

ท่ี แตกต่าง และเขา้ใจความหมายของพลงัสุขภาพจิตในผูสู้งอายุอย่างลึกซ้ึง ประกอบ

กับการมีนโยบาย ท่ีสามารถน าสู่ ก ารปฏิบั ติ ได้ และต้องอาศัย บุคคลากร                            

ท่ีมีคุณลกัษณะเฉพาะ ไดแ้ก่ มีทัศนคติท่ีดีต่อผูสู้งอายุ มีบุคคลิกภาพท่ีเหมาะสมกบั

วฒันธรรมของแต่ละพ้ืนท่ี ใจเย็น อดทน และใส่ใจในการท างานอยา่งจริงจงั 

การส่งเสริมผูสู้งอายุใหเ้กิดความสามารถในการมีพลังสุขภาพจิตเพ่ือเผชิญ

และกา้วขา้มสถานการณว์ิกฤติน้ัน พยาบาลควรค านึงถึงปัจจยัท่ีเก่ียวขอ้ง ดงัต่อไปน้ี 

1. ความเพียงพอของรายได ้ซ่ึงส่งผลต่อความเช่ือมัน่ในตนเอง การรูสึ้กมีคุณค่า

ในชีวิต การด ารงอยูไ่ดด้ว้ยตนเอง เน่ืองจากความเพียงพอของรายได ้โดยเฉพาะอย่าง

ยิ่งในผูสู้งอายุตอนตน้ อายุ 60-69 ปีจะมีผลต่อความรูสึ้กมีพลัง มีความสามารถ              

ในการจดัการและการปรบัตัวต่อสถานการณ์ต่างๆ ทั้งยงัพบว่ามีความเพียงพอของ

รายไดม้ีความส าคัญอย่างมีนัยส าคัญต่อการสนับสนุนคุณภาพชีวิตท่ีดี การเขา้ถึง

แหล่งบริการสุขภาพท่ีตอ้งการ ความสามารถในการพ่ึงพาตนเอง และไม่เป็นภาระ  

แก่บุคคลอ่ืน 

2. การสนับสนุนทางสังคม ได้แก่ การรับขอ้มูลข่าวสาร ค าแนะน า ส่ิงของ

เคร่ืองใช้ การช่วยเหลือทางอารมณ์ และการปกป้องดูแล โดยเฉพาะอย่างยิ่ง                    

จากบุคคลท่ีมีความส าคญัต่อผูสู้งอายุ เช่น คนในครอบครวั เพ่ือนหรือเพ่ือนร่วมงาน 

เครือข่ายทางสังคม ซ่ึงถือเป็นแหล่งสนับสนุนทางสังคมท่ีช่วยในการจัดการกับ

สถานการณข์องการสูญเสีย ความเครียดท่ีรบกวนความผาสุก  และความรูสึ้กมีคุณค่า

ในตนเอง 

3. การรบัรูภ้าวะสุขภาพ ซ่ึงเป็นความคิด ความเช่ือ และความเขา้ใจต่อสุขภาพ

โดยรวมของตนเองภายใตค้วามเส่ือมและความเปล่ียนแปลงตามวัยของผู้สูงอายุ              
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การรับรูภ้าวะสุขภาพท่ีดีส่งผลใหผู้้สูงอายุเช่ือมัน่ว่าตนเองยังคงมีความสามารถ                 

ในการปฏิบติักิจกรรมต่างๆ  ดว้ยตนเองแมม้ีภาวะเจ็บป่วยหรือโรคเร้ือรงั ซ่ึงมีผลต่อ

พลังสุขภาพจิตในด้านของความเช่ือมัน่ในตนเอง และมีความเพียรพยายาม                       

ในการด าเนินชีวิตต่อไป
22

 

Phadungyam and Duvall
21
 ได้เสนอขั้นตอนและวิธีการเพ่ือการฟ้ืนฟูพลัง

สุขภาพจิตในผูสู้งอายุไว ้5 ขัน้ ตามล าดบั ไดแ้ก่  

1. การประเมินการรับรูภ้าวะสุขภาพและพลังสุขภาพจิต โดยเน้นการรับรูถึ้ง

คุณค่าและความหมายท่ีจะอยูต่่อไปในขณะท่ีการเส่ือมถอยตามวยั ปัญหาสุขภาพ และ

วิกฤติ ไดเ้กิดขึ้ นไปแลว้ โดยผูป้ระเมินสามารถสังเกตไดจ้ากความใส่ใจในการดูแล

ตัวเองของผู้สูงอายุ ทัศคติต่อตนเองและส่ิงรอบตัว เร่ืองราวท่ีพูดคุยท่ีสะท้อนถึง                   

การมองตนเองของผู้สูงอายุ โดยใชเ้ทคนิคการส่ือสารผ่านค าถามปลายเปิด เช่น 

ตอนน้ีเป็นอย่างไรบ้าง เมื่อเป็นอย่างน้ีแล้วรู ้สึกอย่างไร ส่ิงท่ีเราเคยท าแล้ว                  

ประสบความส าเร็จในชีวิตท่ีผ่านมามีอะไรบา้ง อะไรท่ีท าใหเ้ราส าเร็จ   

2. การใหก้ าลงัใจ เป็นการใชค้ าพูดหรือการกระท าเพ่ือใหเ้กิดความผ่อนคลาย 

โดยเร่ิมจากการคน้หาศักยภาพของผูสู้งอายุแลว้ช้ีใหเ้ห็น ศักยภาพน้ันตอ้งเป็นส่ิงท่ี

ผูสู้งอายุเช่ือและสามารถพิสูจน์ไดว้่าเป็นศกัยภาพท่ีแทจ้ริง รวมถึงการใชก้ารส่ือสาร 

4 วิธี ไดแ้ก่ การเปิดโอกาสใหร้ะบายความรูสึ้ก การแสดงความเขา้ใจอย่างจริงใจ                

ผ่านการรบัฟังอยา่งลึกซ้ึง เนน้ศกัยภาพท่ีเป็นจริงของผูสู้งอายุ และแสดงความช่ืนชม  

3. ส่งเสริมใหท้ ากิจกรรมในชีวิตประจ าวนัอย่างต่อเน่ือง โดยตอ้งช่วยเหลือให้

ผู ้สูงอายุออกมาจากการอยู่กับตัวเองแลว้เร่ิมกิจกรรมต่างๆ ร่วมท ากิจกรรมกับ

ผูสู้งอายุ และคอยอยู่เพ่ือใหก้ าลงัใจ ซ่ึงการท ากิจกรรมสามารถเร่ิมไดจ้ากการปฏิบติั

กิจวัตรประจ าวัน การออกก าลังกาย การตรวจสุขภาพ การรับการรักษา และ                    

การเขา้สงัคมกบัครอบครวัหรือกลุ่มเพ่ือน  

4. ส่งเสริมความรูสึ้กมีคุณค่าในตนเอง ซ่ึงตอ้งเร่ิมตั้งแต่การยอมรับในส่ิงท่ี

ผู้สูงอายุคิด รู ้สึก กระท า โดยยึดผู้สูงอายุเป็นศูนย์กลาง หลีกเล่ียงการส่ือสาร                          

ท่ีบัน่ทอนศักด์ิศรี เอาใจใส่ในการรบัฟังเร่ืองราวดว้ยความจริงใจและท่าทีท่ีเป็นมิตร                 

ใหก้ าลงัใจและชมเชยทนัที 
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5. การตอกย ้าความสามารถของผูสู้งอายุ โดยการทบทวนปัญหาท่ีผ่านมาและ

วิธีการท่ีเปล่ียนผลกระทบทางลบเป็นทางบวกไดส้ าเร็จ เปรียบเทียบกบัสถานการณ์

ปัจจุบัน ช้ีใหเ้ห็นประสิทธิผลของผลลัพธ์ท่ีเกิดจากความส าเร็จท่ีผ่านมาเหล่าน้ัน                  

ซ่ึงหากทั้ง 5 ขั้นตอนน้ีไม่สามารถแกไ้ขสถานการณข์องผูสู้งอายุไดส้ าเร็จใหย้อ้นกลบั

ไปท่ีขัน้ตอนแรกและเร่ิมใหมอี่กครั้ง 

 

สรุป  

พลัง สุขภาพจิตในผู้สู งอายุมีความแตกต่างจากคนวัย อ่ืน เ น่ืองจาก                      

ความยากล าบากในชีวิตท่ีกระตุ้นให้เกิดพลังสุขภาพจิตน้ันมีความเก่ียวข้องกับ                 

ความเส่ือมด้านร่างกาย ความเจ็บป่วยด้วยโรคเร้ือรัง การเผชิญกับเหตุการณ์                    

ความสูญเสีย การเปล่ียนแปลงบทบาทและสถานะทางสงัคม รายได ้ความมีคุณค่า                    

ในตนเองรวมถึงความเปล่ียนแปลงทางโครงสรา้งประชากรและสงัคม การขาดผูดู้แล 

พลงัสุขภาพจิตในผูสู้งอายุจึงควรไดร้บัการส่งเสริมใหเ้กิดขึ้ นเพ่ือใหผู้สู้งอายุสามารถ

ก้าวต่อไปและสามารถด าเนินชีวิตต่อได้อย่างผาสุกตามศักยภาพท่ีเหมาะสม                   

รวมถึงพยาบาลชุมชนควรไดร้บัการส่งเสริมใหม้ีความรูค้วามสามารถในการประเมิน 

ส่งเสริม ติดตาม และฟ้ืนฟูพลงัสุขภาพจิตอย่างต่อเน่ือง และควรไดร้บัการฝึกอบรม

เพ่ือสนับสนุนทกัษะท่ีเป็นคุณลกัษณะเฉพาะของการดูแลและส่งเสริมพลงัสุขภาพจิต

ในผูสู้งอายุดว้ย  
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การพฒันาภาวะผูน้ าทางสุขภาพของนักศึกษา 

หลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิต  

วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี สรรพสิทธิประสงค ์

นภทัร บุญเทียม ปร.ด.
1* 

กมลชนก จนัดีสาร วท.ม.
2
 

ไพรชั บุญจรสั วท.ม.
3
 

ศิริวิทย ์ หล่ิมโตประเสริฐ วท.ม.
3 

บทคดัยอ่ 

การวิจยัครั้งน้ีเป็นการวิจยัและพฒันา (Research and development) โดยใช้

วิ ธีวิ จัยแบบผสมผสาน(Mixed method research) มีวัต ถุประสงค์ เ พ่ือ ศึกษา

องคป์ระกอบของภาวะผูน้ าทางสุขภาพของ นักศึกษาหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิต 

วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี สรรพสิทธิประสงค ์ ศึกษาระดบัภาวะผูน้ าทางสุขภาพ

ของนักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี                 

สรรพสิทธิประสงค ์และพฒันารูปแบบภาวะผูน้ าทางสุขภาพของนักศึกษาหลักสูตร

พยาบาลศาสตรบณัฑิต วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี สรรพสิทธิประสงค ์เคร่ืองมือ

ท่ีใชใ้นการวิจยัเป็นแบบสอบถามและแบบสมัภาษณท่ี์ผ่านการตรวจสอบความเช่ือมัน่

ของเคร่ืองมือไดค้่าสัมประสิทธ์ิแอลฟ่าของครอนบาคท่ี .95 วิธีวิจัย ประกอบดว้ย                 

4 ระยะ คือ 1) ศึกษาสภาพการณ์และองค์ประกอบภาวะผู้น าทางสุขภาพของ

นักศึกษาพยาบาล 2) สรา้งและพฒันารูปแบบภาวะผูน้ าทางสุขภาพส าหรบันักศึกษา

พยาบาล 3) พัฒนาภาวะผู้น าทางสุขภาพทางสุขภาพของนักศึกษาหลักสูตร

พยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สรรพสิทธิประสงค์ และ

ประเมินผลการพัฒนา 4) ประเมินประสิทธิผลของรูปแบบจากการวิเคราะห์                   

ความเป็นไปไดข้องการพฒันาภาวะผูน้ าทางสุขภาพทางสุขภาพของนักศึกษาพยาบาล

โดยใชก้ารสนทนากลุ่ม วิเคราะห์ขอ้มูลใชก้ารวิเคราะห์ดว้ยสถิติ รอ้ยละ ค่าเฉล่ีย    

                                                           
1
ภาควชิาการพยาบาลอนามยัชุมชน วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี สรรพสิทธิประสงค ์

2
กลุ่มงานการพยาบาลผูป่้วยนอก โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค ์

3
มหาวิทยาลยัการจดัการและเทคโนโลยอีสีเทิรน์ อบุลราชธานี 
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และการวิเคราะห์ขอ้มูลเชิงเน้ือหา ผลการวิจัย พบว่า รูปแบบของภาวะผู้น าทาง

สุขภาพของนักศึกษาหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิต วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี                 

สรรพสิทธิประสงค์ มีองค์ประกอบภาวะผู้น าทางสุขภาพ 5 ด้าน ประกอบด้วย                  

1) ภาวะผู้น าด้านความรู ้ (Mean =  4.84, S.D. = 0.50) 2) ภาวะผู้น าด้าน

บุค ลิกภาพ  (Mean =  4.58, S. D.  =  0. 73)  3)  ภ าว ะ ผู้น า ด้าน คุณธรรม                          

(Mean = 4.62, S.D. = 0.53) 4) ภาวะผู้น าดา้นการค านึงถึงความแตกต่างของ

บุคคล (Mean = 4.6, S.D.  = 0.84) 5) ภาวะผู้น าด้านการกระตุ้นปัญญา                     

(Mean = 4.56, S.D. = 0.33) นักศึกษาหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิต วิทยาลยั

พยาบาลบรมราชชนนี สรรพสิทธิประสงค์ มีภาวะผู้น าทางสุขภาพอยู่ในระดับ               

ปานกลาง (Mean = 3.42, S.D. = 1.13) ผลการพัฒนาภาวะผูน้ าทางสุขภาพของ

นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี                    

สรรพสิทธิประสงค ์พบว่า รูปแบบท่ีพฒันาขึ้ นในภาพรวมมีคุณภาพอยู่ในระดับมาก      

มีความเป็นไปได ้และสามารถน าไปใชป้ระโยชน์ในการเรียนการสอนวิชาปฏิบติัการ

พยาบาลครอบครวัและชุมชนได ้

 

ค าส าคญั : การพฒันา, ภาวะผูน้ าทางสุขภาพ,  

     นักศึกษาหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิต 
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The  Development of Health Leadership in Nursing Science 

Students, of Boromarajonani College of Nursing 

Sunpasitthiprasong 
Napat Boontiam Ph.D.

1* 

Kamonchanog Chandeesan M.S.
2
 

Pairut Boonjarus M.S.
3
 

Siriwit Limtoprasert M.S.
3
 

Abstract  

This research was the research and development by used mixed method 

research process. The purpose of this research were to identify the components 

of health leadership in nursing science students of Boromarajonani College of 

Nursing Sunpasitthiprasong.  Identify the level of health leadership in nursing 

science students of Boromarajonani College of Nursing Sunpasitthiprasong.                

And development the health leadership model in nursing science students of 

Boromarajonani College of Nursing Sunpasitthiprasong. The research tools were 

questionnaires and interview forms that were examined reliability by Cronbach’s 

alpha coefficient at . 95.  The research methodology composed of 4 phases as 

follow: Phase 1) study the situation and the components of the health leadership 

in nursing science students. Phase 2)  created and developed the health 

leadership model for nursing science students.  Phase 3)  developed the health 

leadership in nursing science students of Boromarajonani College of Nursing 

Sunpasitthiprasong and evaluate the development. Phase 4) evaluated the 

effectiveness of the model from the feasibility analysis of development health 

leadership in nursing science students by used focus group discussion.                    

                                                           
1
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2
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3
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The statistics to analyze the data were percentage, average and content analysis. 

The research findings were as follows :  The health leadership model in nursing 

science students of Boromarajonani College of Nursing Sunpasitthiprasong 

consisted of 5 health leadership components which were: 1) health leadership 

in knowledge part (Mean =  4. 84, S. D.  =  0. 50) , 2)  health leadership in 

personality part  (Mean = 4.58, S.D. = 0.73) 3) health leadership in moral part 

( Mean =  4. 62, S. D.  =  0. 53) , 4)  health leadership in consideration for 

understanding individual differences part (Mean = 4.6, S.D. = 0.84), 5) health 

leadership in intellectual stimulation part ( Mean =  4. 56, S. D.  =  0. 33) .                         

The nursing science students of Boromarajonani College of Nursing 

Sunpasitthiprasong were have health leadership in moderate level (Mean= 3.42, 

S. D.  =  1. 13) .  The results of development the health leadership in nursing 

science students of Boromarajonani College of Nursing Sunpasitthiprasong found 

that the overall of the development model are high quality, possible and can be 

utilized 

 

Keywords: development, health leadership, nursing science students 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



รูปแบบการพฒันาระบบการเรียนการสอนออนไลนแ์บบเปิด 

ส าหรบัมหาชนของสถาบนัพระบรมราชชนก  

นนัทรตัน ์ศรีวชิรางกูร
*
 

 

บทคดัยอ่ 

การวิจัยครั้งน้ีใชว้ิธีการวิจัยและพัฒนา มีวัตถุประสงค์และวิธีด าเนินการวิจัย        

3 ระยะ คือ ระยะที่1 เพ่ือศึกษาสภาพการด าเนินงาน ปัญหา ความตอ้งการ ใชร้ะบบ

การเรียนการสอนออนไลน์แบบเปิดส าหรับมหาชนของสถาบันพระบรมราชชนก                 

โดยวิธีการส ารวจข้อมูลจากแบบสอบถามสภาพการด าเนินงาน  ปัญหา และ                 

ความตอ้งการ กลุ่มตัวอย่าง ไดแ้ก่ ผูบ้ริหารสารสนเทศ อาจารยผู์ส้อน และผูดู้แล

ระบบสารสนเทศวิทยาลยัในสงักดั จ านวน 39 วิทยาลยั ระยะที่2 เพ่ือพฒันารูปแบบ                

การพัฒนาระบบการเรียนการสอนออนไลน์แบบเปิดส าหรับมหาชนของสถาบัน             

พระบรมราชชนกโดยวิ ธีการสนทนากลุ่ม (Focus group)และจากการประชุม                

ก ลุ่มตัวอย่ า ง ได้แก่  ผู ้ เ ช่ี ย วชาญด้านการจัดการ เ รี ยนการสอนออนไล น์                            

จ านวน12 ท่าน และระยะที่3 เพ่ือประเมินรับรองความเหมาะสมของรูปแบบ                  

โดยใช้แบบประเมินรับรองความเหมาะสมของรูปแบบ  โดย ผู้ทรงคุณวุฒิ                         

ท่ีมีประสบการณ์ และความเช่ียวชาญด้านการจัดการเรียนการสอนออนไลน์                 

จ านวน 5 ท่าน วิ เคราะห์ข ้อมูลโดยใช้ การวิเคราะห์เ น้ือหา ค่าสถิติร้อยละ                  

ค่าเฉล่ียเลขคณิต และค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน   

ผลการวิจยั พบว่า 1) ผลการศึกษาสภาพการด าเนินงานดา้นการใชเ้ทคโนโลยี

ดิจิทัลของสถาบันพระบรมราชชนกโดยรวมอยู่ในระดับมาก (Mean = 3.59,                    

S. D. =  0.84)  ปัญหาการ ใช้เ ทค โน โลยี ดิ จิ ทั ล ภ าพรวมอยู่ ใ น ร ะดับมาก                          

(Mean = 3.57, S.D.= 0.88) และความตอ้งการดา้นการใชเ้ทคโนโลยีดิจิทัลภาพ

รวมอยู่ในระดับมาก(Mean = 3.62, S.D.= 0.86)  2) ผลการพัฒนารูปแบบ 

ประกอบด้วย 7 องค์ประกอบหลัก คือ การบริหารระบบ และการให้บริการ                   

การบริหารจดัการ การออกแบบ การพฒันา การน าไปใช ้การสอน และผลการเรียนรู ้
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และมี 20 องค์ประกอบย่อย 3) ผลการประเมินรับรองรูปแบบโดยผู้ทรงคุณวุฒิ             

เห็นว่ารูปแบบมีความสอดคลอ้งและเหมาะสมในการน าไปใช ้ในระดับมากท่ีสุด 

(Mean = 4.67, S.D. = 0.47) 

 

ค าส าคญั: รูปแบบ, การเรียนการสอนออนไลน์แบบเปิดส าหรบัมหาชน,  

     สถาบนัพระบรมราชชนก  
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The Development model of Praborommarajchanok Institute’s 

Massive Open Online Course (PI-MOOC) 

Nantarat Sriwachirangkoon RN.Msc
*
 

 

Abstract  

The purposes and method had 3 stages of research.  The first stage was 

to study operational conditions, the problems digital learning and need of using 

online learning of Praboromarajchanok Institute.  The samples consisted of 39 

participants, including chief information officers, lecturers and information system 

administrators in nursing colleges under the Praboromarajchanok Institute.       

The second stage wasto develop model of Praboromarajchanok Institute’ s 

Massive Open Online Course ( PI-MOOC)  by using focus group.  The samples 

consisted of 12 participants, including12 experts with experience and expertise 

who possessed knowledge or experiences designing online learning and teaching. 

The third was to assess the PI- MOOC.  The samples consisted of five 

participants, including 5 higher educators who managed online learning analysis 

in online teaching and learning selected by purposive sampling.  The data were 

analyzed by content analysis, frequency, percentage, mean and standard 

deviation. 

The results found three parts.  The first one was the overall mean of the 

operational conditions of using online learning resources of Praboromarajchanok 

Institute at high level (Mean = 3.59, S.D.  = 0.84) .  The overall mean of the 

problems digital learning of Praboromarajchanok Institute was high level       

(Mean =  3.57, S.D.  =  0.88) .  The overall mean of the need of using online 

learning resources was high level (Mean = 3.62, S.D. = 0.86). The second one 

was the model of PI- MOOC that was developed and composed of seven 

components:  infrastructure and support system, course management, course 

design, course development, course implementation, course instructional and 
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course evaluation including 20 sub-components. The third one was the result of 

the evaluation by higher education, who managed online learning analysis, at 

high level (Mean = 4.67, S.D. = 0.47) 

 

Keyword: online learning resources, massive open online course, MOOC,  

   Praboromarajchanok institute 
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ที่มาและความส าคญัของปัญหา 

สถาบันพระบรมราชชนก เป็นองค์กรท่ีด าเนินภารกิจผลิตและพัฒนา

บุคลากร มีความมุ่งมัน่ในการพัฒนาวิทยาลัยในสังกัดใหเ้ป็นองค์กรสมรรถนะสูง                  

ในระดบัสากล (High Performance Organization : HPO) เป็นหน่วยงานกลางท่ีก าหนด

นโยบายและยุทธศาสตร์ด้านการผลิตและพัฒนาบุคลากร ปัจจุบันสถาบัน                         

พระบรมราชชนกก าลังเตรียมความพรอ้มรองรบัการเป็นสถาบันอุดมศึกษาเฉพาะ

ทางด้านวิทยาศาสตร์สุขภาพ ในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข มีภารกิจหน้าท่ี                       

ในการผลิตและพัฒนาก าลังคนดา้นสุขภาพของประเทศ โดยตอ้งมีการบูรณาการ              

กับภาคีเครือข่ายทุกภาคส่วนท่ีเก่ียวขอ้งในการเสริมสรา้งศักยภาพคน ซ่ึง มุ่งเน้น

อนาคตไว ้ 5 ประเ ด็น คือ1) Rule and regulation 2) Organization reform 3) 

Education management reform 4)  Network collaboration 5)  Good governance
2
 

โดยกลยุทธส์ าคญั ท่ีจะน าองคก์รไปสู่เป้าหมายท่ีวางไวคื้อ พฒันาการเรียนรูโ้ดยผ่าน

กระบวนการเรียนรูเ้พ่ือการเปล่ียนแปลงและสหสาขาวิชาชีพ (Transformative & 

inter-professional education) ซ่ึงจ าเป็นตอ้งมีการพฒันาระบบการจดัการขอ้มูลและ

เทคโนโลยีสารสนเทศเพ่ือการบริหารจดัการองคก์รและการจดัการศึกษา/การพฒันา

บุคลากร อีกทั้งยงัตอ้งเสริมสรา้งความเขม้แข็งเครือข่ายความร่วมมือดา้นการผลิต

และพัฒนาบุคลากรด้านสุขภาพ กับองค์กรต่างๆการน ารูปแบบการเรียน                 

การสอนออนไลน์ มาใชใ้นการพฒันาบุคลากร และนักศึกษา เพ่ือใหเ้กิดการเรียนรู ้

ตลอดชีวิตและลดความเหล่ือมล ้า ทางการศึกษา จะเป็นการสรา้งฐานองค์ความรู ้

และเป็นการแบ่งปันทรัพยากรการเรียนรู ้ร่วมกับภาคีเครือข่ายทางการศึกษา                

พัฒนาไปสู่การเป็นสถาบันอุดมศึกษาเฉพาะทางในสังกัดกระทรวงสาธารณสุข                        

เป็นกลไกหน่ึงท่ีจะสรา้งความเขม้แข็งใหก้บัสถาบนัพระบรมราชชนก 

ปัจ จุบัน มีหลักสูตร  จ านวน 12 หลักสูตร  สาขาพยาบาลศาสตร์  และ              

สาขาสหเวชศาสตร์ รวมถึงหลักสูตรต่างๆดา้นการพัฒนาบุคลากร เช่น หลักสูตร

ผูบ้ริหารระดบักลางและระดบัตน้ เป็นตน้  ซ่ึงพบวา่ปัจจุบนัมีรูปแบบการจดัการเรียน

การสอนท่ีหลากหลาย เช่น การส่งเสริมทกัษะนักศึกษาโดยใชก้ระบวนการคิดชุมชน

แห่ง การเรียนรูท้างวิชาชีพ (Professional learning community) การจัดการเรียนรู ้

แบบใชปั้ญหาเป็นฐาน (Problem-based learning) มีการพฒันาส่ือการเรียนการสอน

และรูปแบบบทเ รียนออนไลน์  ( e- learning & Web based learning)  เ ป็นต้น                    

ซ่ึงรูปแบบการจดัการเรียนการสอนในปัจจุบนั มีขอ้จ ากดัของการเขา้ถึงและจ านวน
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ผูเ้รียนรวมทั้งตน้ทุนค่าใชจ้่ายในการ จัดการเรียนการสอนและการจัดหาครูผูส้อน                   

ท่ีมีศกัยภาพ  

การเรียนการสอนออนไลน์แบบเปิดมหาชน (Massive Open Online Course: 

MOOC) เป็นการน าเทคโนโลยีและวิธีการเรียนการสอนสมยัใหม่มาผสมผสานกับ       

การเรียนรู ้หลักสูตรต่างๆ ทางออนไลน์ท่ีเข ้าถึงผู้เ รียนจ านวนมากผ่านทาง                      

หน้าเว็บไซต์และเป็นการใหบ้ริการฟรี โดยมีหลักสูตร มีระยะเวลาเปิดปิด เหมือน

หอ้งเรียนปกติ มีการก าหนดหวัขอ้ยอ่ยในรายวิชา มีการวดัและประเมินผล มีการบา้น

และกิจกรรมใหผู้้เรียนไดท้ างานกลุ่ม อีกทั้งสามารถใหผู้้เรียนเทียบหลักสูตรกับ

สถาบนัอุดมศึกษาอ่ืน หรือใชอ้า้งอิงในการสมคัรงานไดอี้กดว้ย
1
  รูปแบบการเรียน

การสอนออนไลน์ดังกล่าว ท าให้เกิดการเรียนรู ้ตลอดชีวิต นักเรียน นักศึกษา                    

ทัว่ประเทศสามารถเขา้เรียนในระบบทั้งในชั้นเรียนและนอกเวลาเรียนได้ทุกท่ี                  

ทุกเวลาในดา้นผูส้อนสามารถคดัเลือกผลงานสรา้งสรรคแ์บบดิจิทัลเขา้ลงทะเบียน 

เพ่ือใหนั้กเรียนใชง้านไดอ้ย่างเป็นระบบรวมทั้งไดร้บัทราบถึงความนิยมของบทเรียน

ท่ีสรา้งขึ้ น สามารถติดตามความกา้วหน้าของการเรียน รวมทั้งสามารถใชข้อ้มูล

เก่ียวกับคุณภาพของส่ือสาระออนไลน์ของครูผู ้สอน เพ่ือใชป้ระกอบการพิจารณา        

ความดีความชอบไดโ้ดยการวดัผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนของนักเรียน อีกทั้งช่วยลด

ความเหล่ือมล ้าของคุณภาพการศึกษาของโรงเรียนท่ีดอ้ยโอกาส รูปแบบการเรียน                               

การสอนออนไลน์แบบเปิดมหาชน (MOOC) น้ันจะสรา้งประสบการณก์ารเรียนรูแ้บบ

เฉพาะบุคคลท่ีเหมือนกับการเรียนตัวต่อตัวมากขึ้ น  โดยใชเ้ทคโนโลยีทางด้าน                      

การวิเคราะห์ข ้อมูลเข ้ามาช่วย หากวิทยาลัยมีการเปิดระบบการเรียนรู ้แบบ MOOC                  

โดยสรา้งรายวิชาและออกแบบการประเมินผลท่ีชัดเจน เท่ียงตรงสอดคลอ้งกับ              

ความตอ้งการของวิทยาลยั
3
 

จากการทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกับการเรียนการสอนออนไลน์ระบบเปิด

แบบ MOOC  พบว่า ในต่างประเทศน้ันมีการมีการพฒันาร่วมกบัรายวิชาเรียน ซ่ึงมี

จุดเด่นในการเขา้ถึง ไม่มีค่าใชจ้่าย การมีปฏิสัมพันธ์กับผู้เรียน และมีเสรีภาพ                    

ในการเรียน นักเรียนมีสิทธ์ิท่ีจะเลือกเรียนไดต้ามใจชอบเท่าท่ีตัวเองอยากเรียน                       

ผลการศึกษาพบว่าผูเ้รียนมีความพึงพอใจต่อการเรียนและความคุม้ค่าของรายวิชา 

อยู่ในระดบัมาก
3  
 ส่วนในสถาบนัการศึกษาของประเทศไทย ไดม้ีการพฒันารายวิชา               

ในการจดัการเรียนการสอนออนไลน์ระบบเปิด ภายใตโ้ครงการ Thai MOOC  
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ซ่ึงปัจจุบนัพบว่ามีรายวิชามากกว่า 150 วิชา โดยมหาวิทยาลยัท่ีเป็นแม่ข่ายทั้งหมด 

9 แห่ ง
9
 แ ต่พบว่ า มี วิ ชา ท่ี เ ป็นด้านวิทยาศาสตร์ สุ ขภาพเ พียง  4 รายวิ ชา                             

จากมหาวิทยาลัยมหิดล
9
เท่าน้ัน และพบว่ายงัไม่มีรายวิชาใดท่ีพฒันาโดยวิทยาลยั                  

ในสงักดัของสถาบนัพระบรมราชชนก ผูว้ิจยัจึงเล็งเห็นความส าคญัของปัญหาดงักล่าว 

จึงไดท้ าการศึกษาและพัฒนารูปแบบการพัฒนาระบบการเรียนการสอนออนไลน์    

แบบเปิดส าหรับมหาชนของสถาบันพระบรมราชชนกขึ้ นเพ่ือใช้เป็นแนวทาง                      

ในการพฒันาวิทยาลยัในสังกัดทัว่ประเทศ ใหเ้กิดการแบ่งปันทรพัยากรการเรียนรู ้

ระหวา่งวิทยาลยัในสงักดัท่ีมีความเช่ียวชาญในแต่ละสาขาต่อไป  

 

วตัถุประสงคข์องการวิจยั 

1.เพ่ือศึกษาสภาพการด าเนินงานปัญหา ความตอ้งการใชร้ะบบการเรียน            

การสอนออนไลน์แบบเปิดส าหรบัมหาชนของสถาบนัพระบรมราชชนก 

2.เพ่ือพัฒนารูปแบบการพัฒนาระบบการเรียนการสอนออนไลน์แบบเปิด

ส าหรบัมหาชนของสถาบนัพระบรมราชชนก 

3.เพ่ือประเมินรบัรองความเหมาะสมของรูปแบบการพฒันาระบบการเรียน

การสอนออนไลน์แบบเปิดส าหรบัมหาชนของสถาบนัพระบรมราชชนก 

 

กรอบแนวคิดการวิจยั 

การวิจัยครั้งน้ีใช ้กรอบแนวคิดส าคัญ ประกอบด้วย แนวคิดของระบบ                  

การเรียนการสอนออนไลน์แบบเปิดมหาชน
3,6
 แนวคิดการใชเ้ทคโนโลยีดิจิทัลเพ่ือ

การศึกษา
6-7
 และ กรอบนโยบายส าคัญ 3 นโยบายหลัก คือ นโยบายการใช้

เทคโนโลยีดิจิทัลของประเทศไทย
4
 แผนอุดมศึกษาระยะยาว15 ปี พ.ศ.2551-

2565
5
 และนโยบายสถาบันอุดมศึกษาท่ีมีสมรรถนะสูงดา้นการผลิตและพัฒนา

ก าลงัคนสุขภาพของประเทศ
2
   

นิยามศพัทใ์นการการวิจยั 

ระบบการเรียนการสอนออนไลน์แบบเปิดส าหรับมหาชน (MOOC) 

หมายถึง รูปแบบของการจดัการเรียนการสอนออนไลน์ในระบบเปิด โดยการน าเอา

เทคโนโลยีคอมพิวเตอร์และเทคโนโลยีอินเตอร์เน็ต และวิธีการเรียนการสอน                   

มาผสมผสาน ผูเ้รียนจ านวนมากสามารถเขา้ถึงได ้ โดยผ่านช่องทางออนไลน์ 
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สถาบันพระบรมราชชนก  หมายถึง  หน่วยงานท่ีท าหน้าท่ีผลิตและพัฒนา

ก าลงัคนดา้นสุขภาพ สงักดักระทรวงสาธารณสุขในปี พ.ศ. 2562 สถาบนัอยู่ระหวา่ง

การเตรียมความพร้อมเพ่ือรองรับการเป็นสถาบันอุดมศึกษาเฉพาะทาง ด้าน

วิทยาศาสตรสุ์ขภาพ ในสงักดักระทรวงสาธารณสุข มีวิทยาลยัในสงักดัจ านวน 39 แห่ง  

รูปแบบการพัฒนาระบบการเรียนการสอนออนไลน์แบบเปิดส าหรับ

มหาชนของสถาบนัพระบรมราชชนก (PI-MOOC)  หมายถึง  แนวทางหรือขั้นตอน

การปฏิบติัท่ีวางไวเ้พ่ือเป็นตน้แบบของการจดัการเรียนการสอนแบบ MOOC ส าหรบั

วิทยาลยัในสงักดัสถาบนัพระบรมราชชนก น าไปไชไ้ดอ้ยา่งเหมาะสม 

 

วิธีด  าเนินการวิจยั   

ระยะที่ 1 การศึกษาสภาพการด าเนินงาน ปัญหา ความตอ้งการ  ศึกษา

เอกสารและงานวิจัยท่ีเ ก่ียวข้อง จากน้ันสร้างเคร่ืองมือแบบสอบถามสภาพ                    

การด าเนินงาน ปัญหา และความตอ้งการดา้นการใชเ้ทคโนโลยีดิจิทลัเพ่ือการเรียนรู ้

ของสถาบนัพระบรมราชชนก และส ารวจแบบสอบถาม วิเคราะหข์อ้มลู สรุปผล 

ระยะที่ 2 พฒันารูปแบบ  ผูว้ิจยัคดัเลือกแหล่งขอ้มูลเก่ียวกบัการพฒันาระบบ

การเรียนการสอนออนไลน์แบบเปิดมหาชน จากเอกสารและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้งของ

สถานศึกษาและหน่วยงานอ่ืน จ านวนทั้งส้ิน 4 แหล่งขอ้มูล ประกอบดว้ย 1) รูปแบบ

การจัดการศึกษาออนไลน์ระบบเปิดแบบ MOOC ของต่างประเทศ 2) การศึกษา

รูปแบบ MOOC ของอุดมศึกษาไทย 3) แนวทางการด าเนินงานพัฒนาคุณภาพ

การศึกษาทางไกลผ่านเทคโนโลยีสารสนเทศ และ 4) มาตรฐานและแนวปฏิบัติ               

การเรียนการสอน MOOC น าขอ้มลูทั้ง 4 แหล่ง สงัเคราะหข์อ้มูลท่ีเก่ียวขอ้ง โดยสรา้ง

แบบสังเคราะห์ข ้อมูล (Table analysis) และจ าแนกองค์ประกอบของแต่ละ

แหล่งขอ้มูล เปรียบเทียบองค์ประกอบส่วนท่ีเหมือนกันและต่างกัน  จนได้(ร่าง)

รูปแบบการพฒันาระบบการเรียนการสอนออนไลน์แบบเปิดมหาชนของสถาบันพระ

บรมราชชนก น า(ร่าง)รูปแบบใหอ้าจารยท่ี์ปรึกษาพิจารณา เสนอแนะ และปรบัปรุง

แกไ้ข จากน้ันท าการสนทนากลุ่ม (Focus group) ประชุมโดยมีผูเ้ช่ียวชาญ จ านวน 

12 ท่าน เพ่ือแสดงความคิดเห็นต่อ(ร่าง)รูปแบบท่ีพฒันาขึ้ น 
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ระยะที่ 3 การประเมินรบัรองความเหมาะสมของรูปแบบ 

น า(ร่าง)รูปแบบ ท่ีปรบัปรุงแกไ้ขตามขอ้เสนอแนะจากอาจารยท่ี์ปรึกษาและ

จากการสังเคราะหข์อ้มูลจาการสนทนากลุ่มในระยะท่ี 2 จ าแนกตามองค์ประกอบ

หลักและองค์ประกอบย่อย จากน้ันสรา้งแบบประเมินรับรองความเหมาะสมของ

รูปแบบ ส าหรับใหผู้ท้รงคุณวุฒิ จ านวน 5 ท่านท าการประเมินความเหมาะสมต่อ         

การน าไปใชแ้ละรบัรองรูปแบบ 

ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง 

ระยะที่ 1ประชากร  คือ  บุคลากรวิทยาลยัในสงักดัสถาบนัพระบรมราชชนก  

จ านวน 39 แห่ง  กลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้บริหารสารสนเทศ อาจารย์ผู ้สอน ท่ีมี

ประสบการณด์า้นการจดัการเรียนการสอนออนไลน์และผูดู้แลระบบสารสนเทศ 

ระยะที่ 2 ประชากร คือ ผูเ้ช่ียวชาญในการจัดการเรียนการสอนออนไลน์ 

จากสถาบันอุดมศึกษาทั้งภาครัฐและเอกชน ซ่ึงมีเกณฑ์ในการคัดกลุ่มตัวอย่าง คือ 

ผู้ เ ช่ี ย ว ช าญ ท่ี มี ป ร ะ สบกา รณ์ด้า นก า ร จัด ก า ร เ รี ยนก า รสอนออน ไ ล น์                                    

ในระดับอุดมศึกษา หรือนักวิชาการ อาจารย์ผู ้สอน ท่ีมีประสบการณ์ท่ีใชว้ิธีการ

จัดการเรียนการสอนบนเครือข่ายอินเทอร์เน็ตหรือเครือข่ายสังคมออนไลน์ โดยมี

ประสบการณท์ างาน ไมน่อ้ยกวา่ 5 ปี จ านวน 12 ท่าน 

ระยะที่ 3 ประชากร คือ ผูท้รงคุณวุฒิท่ีมีประสบการณ์และความเช่ียวชาญ

ดา้นการจดัการเรียนการสอนออนไลน์ จากสถาบนัอุดมศึกษาทั้งภาครฐัและเอกชน

ซ่ึงมีเกณฑใ์นการคดักลุ่มตวัอย่าง คือ ผูท้รงคุณวุฒิ ซ่ึงเป็นผูท่ี้มีความรู ้ประสบการณ์

และความเช่ียวชาญด้านการจัดการเรียนการสอนออนไลน์ ในระดับอุดมศึกษา               

ท่ีมีประสบการณท์ างานมากกวา่ 10 ปี จ านวน 5 ท่าน 

         เครื่องมือที่ใชใ้นการวิจยั  

ระยะท่ี 1 ประกอบดว้ยแบบสอบถาม 2 ชุด คือ ชุดท่ี1 แบบสอบถามสภาพ

การด าเนินงานและปัญหาการใชร้ะบบการเรียนการสอนออนไลน์แบบเปิดส าหรบั

มหาชน และ ชุดท่ี 2 แบบสอบถามความตอ้งการใชร้ะบบการเรียนการสอนออนไลน์

แบบเปิดส าหรบัมหาชน เป็นขอ้ค าถามปลายปิด จ านวน 42 ขอ้ ลกัษณะของแบบวดั

เป็นแบบประเมินค่า 5 ระดบั คือ 5 = มากท่ีสุด 4 = มาก 3 = ปานกลาง 2 = น้อย

และ 1= นอ้ยท่ีสุด ประกอบดว้ยองคป์ระกอบ 6 ดา้น คือ ดา้นฮารด์แวร ์(Hardware) 

ดา้นซอฟต์แวร์ (Software) ดา้นฐานขอ้มูล (Database) ดา้นเครือข่าย (Network) 

ดา้นกระบวนการ (Procedure) ดา้นบุคลากร (People)   
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ระยะท่ี 2 แบบวิเคราะห์ สังเคราะห์ความคิดเห็นของผู้เช่ียวชาญ เพ่ือให้

ผูเ้ช่ียวชาญไดพิ้จารณาองคป์ระกอบหลกัและองคป์ระกอบยอ่ยของรูปแบบ  

ระยะท่ี 3 แบบประเมินรับรองความเหมาะสมของรูปแบบการพฒันาระบบ

การเรียนการสอนออนไลน์แบบเปิดส าหรบัมหาชน จ านวน 7 ขอ้ ลกัษณะของแบบ 

วัดเป็นแบบประเมินค่า 5 ระดับ ได้แก่ 5 = มากท่ีสุด 4 = มาก 3 = ปานกลาง              

2 = น้อย 1 = น้อยท่ีสุด และส่วนท่ี 2 จ านวน 2 ขอ้ เป็นค าถามปลายเปิดเก่ียวกับ

การแสดงความคิดเห็นและขอ้เสนอแนะ 

การพิทกัษส์ิทธ์ิกลุ่มตวัอย่าง 

การวิจยัน้ีไดผ่้านการพิจารณาจากคณะกรรมการพิจารณาจริยธรรมการวิจยั

ในมนุษยข์องวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวดัชลบุรี เลขท่ี 03/62 ลงวนัท่ี     

2 ตุลาคม 2561 

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือโดยการ หาความตรงตามเน้ือหา (Content 

validity) ของเคร่ืองมือท่ีใชเ้ก็บรวบรวมขอ้มูล โดยผูท้รงคุณวุฒิ 3 ท่าน ประกอบดว้ย

อาจารยด์า้นเทคโนโลยีสารสนเทศ 2 ท่าน อาจารยด์า้นการจัดการเรียนการสอน

ออนไลน์ 1 ท่าน และหลังการตรวจสอบผู้วิจัยปรับแก้ไขตามขอ้เสนอแนะของ

ผูท้รงคุณวุฒิและน าเคร่ืองมือท่ีไดม้าค านวณ หาค่าดัชนีความสอดคลอ้งของเน้ือหา

เท่ากับ0.85 และน าเค ร่ืองมือไปหาความเช่ือมั ่นของแบบสอบถามโดยน า

แบบสอบถามท่ีสรา้งขึ้ นไปทดลองกบักลุ่มตวัอยา่งจ านวน 10 แห่ง หาค่าความเช่ือมัน่

ของแบบสอบถามหาความสอดคลอ้งภายในเน้ือหาโดยวิธีสัมประสิทธ์ิอัลฟ่าของ        

ครอนบารค์ (Cronbach’s alpha coefficient)ไดค้่าความเช่ือมัน่เท่ากบั 0.95 

วิธีการเก็บรวบรวมขอ้มูล 

ระยะท่ี 1 ผูว้ิจยัเก็บขอ้มูล ในช่วงเดือน ตุลาคม 2561 โดยใหก้ลุ่มตัวอย่าง

ตอบแบบสอบถามในรูปแบบออนไลน์โดยใช ้Google Form  Scan ผ่าน QR code 

ไดร้บัขอ้มลูคืนมา จ านวน 37 ชุด คิดเป็นรอ้ยละ 94.87 

ระยะท่ี 2 ผู้วิจัยน าผลการวิ เคราะห์ สังเคราะห์ข ้อมูลจากระยะท่ี 2                   

สรา้งรูปแบบการพฒันาระบบการเรียนการสอนออนไลน์แบบเปิดมหาชนของสถาบนั

พระบรมราชชนก โดยจ าแนกตามองค์ประกอบหลักและองค์ประกอบย่อย และให้

อาจารย์ท่ีปรึกษาใหข้อ้เสนอแนะเพ่ือปรับปรุงแกไ้ข จ านวน 3 ครั้ง ในช่วงเดือน 

พฤศจิกายน 2562จากน้ันจัดการประชุมกลุ่มย่อยเ พ่ือระดมสมอง 1 ครั้ ง                



 

 
 

43 วารสารวิทยาศาสตรสุ์ขภาพ วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี สรรพสิทธิประสงค์

ปีท่ี 3 ฉบบัท่ี 1 (มกราคม-เมษายน 2562) 

ใหผู้เ้ช่ียวชาญท่ีมีประสบการณ์ดา้นการจัดการเรียนการสอนออนไลน์แสดงความ

คิดเห็นต่อ(ร่าง)รูปแบบท่ีพฒันาขึ้ น 

ระยะท่ี 3 เมื่อท าการวิเคราะห์ สังเคราะห์ขอ้มูลตามความคิดเห็นของ

ผูเ้ช่ียวชาญ ในระยะท่ี 2 เสร็จเรียบรอ้ยแลว้ ผูว้ิจยัด าเนินการส่งLinkของแบบประเมิน

รับรองความเหมาะสมของรูปแบบ โดยจัดท าแบบสอบถามในรูปแบบออนไลน์                 

โดยใช ้Google Form ส่งไปยงัผูท้รงคุณวุฒิ จ านวน 5 ท่าน เพ่ือประเมินความความ

เหมาะสมของรูปแบบ ใชร้ะยะเวลา 2 สปัดาห ์ระหว่างวนัท่ี 1-15 ธันวาคม 2561

จากน้ันขอ้มลูท่ีไดจ้ากแบบสอบถามท่ีไดม้าวิเคราะหด์ว้ยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ 

การวิเคราะหข์อ้มูล การวิจยัครั้งน้ีใชส้ถิติบรรยายในการวิเคราะหข์อ้มูล 

ระยะท่ี 1  

1.ขอ้มูลเชิงคุณภาพ วิเคราะห์ขอ้มูลโดยการรวบรวมเรียบเรียง จากการ

ทบทวนวรรณกรรมและงานวิจัย และท าการวิเคราะห์เน้ือหา (Content analysis)               

2.ขอ้มูลเชิงปริมาณ วิเคราะหข์อ้มูลทัว่ไป และคะแนนสภาพการด าเนินการ ปัญหา 

และความตอ้งการโดยใชส้ถิติ ค่าเฉล่ีย (Mean) รอ้ยละ (%) ความถ่ี (f) และส่วน

เบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) โดยใชเ้กณฑ์ค่าเฉล่ียในการประเมินผลมีสภาพการ

ด าเนินงาน/ปัญหา/ความตอ้งการ คือ 4.50-5.00 = มากท่ีสุด 3.50-4.49 = มาก 

2.50-3.49 = ปานกลาง 1.50-2.49 = นอ้ย และ1.00-1.49 = นอ้ยท่ีสุด 

ระยะท่ี 2 

ขอ้มูลเชิงคุณภาพ วิเคราะหข์อ้มูลโดยการรวบรวมความคิดเห็น จากการ

ประชุม สนทนากลุ่มจากความคิดเห็นของผูเ้ช่ียวชาญ ท าการวิเคราะห ์สงัเคราะห์

รายการองคป์ระกอบหลกัและองคป์ระกอบยอ่ย 

ระยะท่ี 3 

ขอ้มูลเชิงปริมาณ วิเคราะหข์อ้มูลคะแนนความเหมาะสมของรูปแบบ โดยใช้

สถิติ ค่าเฉล่ีย (Mean) ความถ่ี (f) และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (S.D.) โดยใชเ้กณฑ์

ค่าเฉล่ียในการประเมินผลมีสภาพการด าเนินงาน/ปัญหา/ความตอ้งการ คือ 4.50-

5.00 = มากท่ีสุด 3.50-4.49 = มาก 2.50-3.49 = ปานกลาง 1.50-2.49 = นอ้ย 

และ1.00-1.49 = นอ้ยท่ีสุด 
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ผลการวิจยั 

1. ผลการศึกษาสภาพการด าเนินงาน ปัญหา และความตอ้งการดา้นการใช้

เทคโนโลยดีิจทิลัเพื่อการเรียนรู ้ของสถาบนัพระบรมราชชนก  มีดงัน้ี 

1.1 สภาพการด าเนินงานดา้นการใชเ้ทคโนโลยีดิ จิทัลเพ่ือการเรียนรู ้ของ

สถาบันพระบรมราชชนกโดยรวมอยู่ในระดับมาก (Mean = 3.59, S.D. = 0.84) 

เมื่อพิจารณารายดา้น พบว่าการด าเนินงานดา้นฮาร์ดแวร ์  มากท่ีสุด เท่ากบั3.92 

(S.D. = 0.78) รองลงมา คือ ดา้นเครือข่าย มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.80 (S.D. = 0.90)                 

ดา้นกระบวนการ มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.62 (S.D. = 0.89) ดา้นบุคลากร มีค่าเฉล่ีย

เท่ากบั 3.62 (S.D. = 0.82) ดา้นฐานขอ้มูล  มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.48 (S.D.=0.76) 

ส่วนการด าเนินการดา้นซอฟตแ์วร ์มีค่าเฉล่ียนอ้ยท่ีสุดเท่ากบั 3.08 (S.D.= 0.86)  

1.2 ปัญหาการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลเพ่ือการเรียนรู ้ของสถาบันพระบรม                

ราชชนกในโดยรวมอยูใ่นระดบัมาก (Mean = 3.57, S.D. = 0.88) เมื่อพิจารณาราย

ด้าน พบว่า ด้านการเข ้าถึงเทคโนโลยี ดิ จิทัลอย่างมีประสิทธิภาพ มี  3.74                  

(S.D. = 0.81) รองลงมา คือ ปัญหาความเขา้ใจเทคโนโลยีดิจิทัล มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.69 

(S.D. =  0.87) ปัญหาการใชเ้ทคโนโลยีดิจิทัล มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.55 (S.D. = 0.91) 

และปัญหาการสรา้งนวตักรรมเทคโนโลยีดิจิทลั พบน้อยท่ีสุด มีค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.33 

(S.D. = 0.96)  

1.3 ความตอ้งการดา้นการใชเ้ทคโนโลยีดิจิทัลเพ่ือการเรียนรูข้องสถาบัน   

พระบรมราชชนกโดยรวมอยู่ ในระดับมาก  (Mean = 3.62, S.D.  = 0.86)                          

เมื่อพิจารณารายดา้น พบว่า ความตอ้งการดา้นกระบวนการ มีค่าเฉล่ียมากท่ีสุด 

เท่ากับ3.83 (S.D. = 0.82) รองลงมาคือด้านซอฟต์แวร์และด้านฐานข้อมูล                        

มีค่าเฉล่ียในระดับเท่ากันเท่ากับ 3.75 (S.D. = 0.91 และ 0.83) ดา้นเครือข่าย                  

มีค่าเฉล่ียเท่ากับ 3.66 (S.D. = 0.80) ด้านบุคลากร มีค่าเฉล่ียเท่ากับ 3.57                 

(S.D. = 0.91) ส่วนดา้นฮารด์แวร ์มีความตอ้งการน้อยท่ีสุด ค่าเฉล่ียเท่ากบั 3.18 

(S.D. = 0.87)  

 

2. ผลการพัฒนารูปแบบการพัฒนาระบบการเรียนการสอนออนไลนแ์บบเปิด

ส าหรบัมหาชนของสถาบันพระบรมราชชนก ประกอบดว้ย 7 องคป์ระกอบหลัก 

และ 20 องคป์ระกอบยอ่ย (ตารางท่ี 1) 
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ตารางที่ 1 องคป์ระกอบหลกั และ องคป์ระกอบยอ่ย 

องคป์ระกอบหลกั องคป์ระกอบยอ่ย 

1. ดา้นการบริหารระบบและการใหบ้ริการ 

(Infrastructure and support system) 

1.1 โครงสรา้งพ้ืนฐาน 

1.2 การบริการสนับสนุน 

2. ดา้นการบริหารจดัการ  

(Course management) 

2.1 นโยบายการจดัการเรียนการสอน 

2.2 การสรา้งทีม  

2.3 การขบัเคล่ือนและสรา้งความเขม้แข็ง 

2.4 การเงินและทรพัยากร 

3. ดา้นการออกแบบ 

(Course design) 

3.1 การวางแผนรูปแบบการจดัการเรียนการสอน 

3.2 วตัถุประสงคก์ารเรียนรู ้

3.3 เน้ือหาการเรียนรู ้ 

4. ดา้นการพฒันา 

(Course development) 

4.1 การพฒันาส่ือการเรียนรู ้

4.2 การส่ือสาร 

5.ดา้นการน าไปใช ้ 

(Course implementation) 

5.1 การมีปฏิสมัพนัธ ์ 

5.2 การสนับสนุนผูเ้รียน  

5.3 ลิขสิทธ์ิและครีเอทีฟคอมมอนส ์

6. ดา้นการสอน 

(Course instructional) 

6.1 บทบาทอาจารยผู์ส้อน  

6.2 ความเช่ียวชาญ  

6.3 ทกัษะการเรียนการสอนออนไลน์  

7. ดา้นผลการเรียนรู ้

(Course evaluation) 

7.1 วธีิการประเมินผลการเรียนรู ้

7.2 การปรบัปรุงและพฒันา 

7.3 การนิเทศติดตาม 

 

3. ผลการประเมินรับรองรูปแบบการพัฒนาระบบการเรียนการสอนออนไลน์

แบบเปิดส าหรับมหาชนของสถาบันพระบรมราชชนก โดยรวมมีสอดคลอ้งและ

ความเหมาะสมต่อการน าไปใช ้อยู่ในระดบัมากท่ีสุด (Mean = 4.67, S.D. = 0.47) 

เมื่อพิจารณารายดา้น พบว่าองค์ประกอบดา้นการบริหารระบบและการใหบ้ริการ              

มีค่าเฉล่ียมากท่ีสุด เท่ากับ 4.80 (S.D. = 0.42) รองลงมา คือ ดา้นการน าไปใช ้

ค่าเฉล่ียเท่ากับ 4.73 (S.D. = 0.46) ด้านการออกแบบ ค่าเฉล่ียเท่ากับ 4.67        

(S.D. = 0.49) ด้านการบริหารจัดการ  ค่าเฉล่ียเท่ากับ 4.65 (S.D. = 0.59)               
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ด้านการสอนและด้านผลการเรียนรู ้  ค่าเฉล่ียเท่ากับ 4.66 (S.D. = 0.51)                     

ส่วนดา้นการพฒันา ค่าเฉล่ียนอ้ยท่ีสุดเท่ากบั4.50 (S.D. = 0.53)  

 

การอภิปรายผล 

1. ผลการศึกษาสภาพการด าเนินการ ปัญหา ความตอ้งการใชร้ะบบการเรียน

การสอนออนไลนแ์บบเปิดส าหรบัมหาชน ของสถาบนัพระบรมราชชนก   

     จากผลการวิจัยในส่วนของสภาพการด าเนินการ พบว่า ด้านฮาร์ดแวร์ 

(Hardware) มีสภาพการด าเนินการมากท่ีสุด รองลงมาคือ สภาพการด าเนินการ      

ดา้นเครือข่าย (Network) ส่วนสภาพการด าเนินการดา้นกระบวนการ (Procedure) 

และ ด้านบุคลากร (People) มีสภาพการด าเ นินการ ท่ีไม่แตกต่างกันมาก                         

ทั้งน้ีเน่ืองจาก วิทยาลยัในสงักดัเล็งเห็นถึงความส าคญั ความจ าเป็น และประโยชน์

ของการพัฒนาปรับปรุงดา้นโครงสรา้งพ้ืนฐาน (Infrastructure) ใหม้ีประสิทธิภาพ  

อยู่เสมอ มีการจัดเตรียมความพร้อมจัดหาอุปกรณ์ เคร่ืองมือเทคโนโลยีดิจิทัล                 

เพ่ือรองรบัการบูรณาการการจดัการเรียนการสอน และเพ่ือใหเ้ป็นไปตามขอ้ก าหนด

ของการประกันคุณภาพการศึกษา ท่ีสถาบนัทุกแห่งตอ้งมีการจัดเตรียมเทคโนโลยี 

สารสนเทศใหม้ีความสมบูรณแ์ละพรอ้มใชเ้พ่ีอสนับสนุนการเรียนรูข้องผูเ้รียน
10
 และ

ยังเป็นการขับเคล่ือนองค์กรสู่ การเป็นองค์กรท่ีมีสมรรถนะสูงในระดับสากล                  

ตามนโยบายและแผนยุทธศาสตร์ในการพัฒนาสถาบันพระบรมราชชนก อีกดว้ย 

ส่วนสภาพการด าเนินการดา้นฐานขอ้มูล (Database) อยู่ในระดบัปานกลาง และท่ีมี

การด าเนินการในวิทยาลัยน้อยท่ีสุดคือ ดา้นซอฟต์แวร์ (Software) ทั้งน้ีเน่ืองจาก 

ปัจจุบันวิทยาลัยในสังกัดใชร้ะบบสารสนเทศเพ่ือการพัฒนางานและการตัดสินใจ            

ของผูบ้ริหารท่ีเช่ือมต่อกบัสถาบนัพระบรมราชชน พบว่าการเรียกใชข้อ้มูลในระบบ

ดังกล่าวอาจยังไม่คล่องตัวเท่าใดนัก
11
และยงัพบว่าปัจจุบันยังไม่มีการด าเนินการ

พัฒนาซอฟต์แวร์เพ่ือน าไปสู่การจัดการเรียนการสอนตามความเช่ียวชาญของ

วิทยาลยัมากเท่าใดนัก สอดคลอ้งกบัผลการส ารวจแผนแม่บทดา้นเทคโนโลยีดิจิทลั

ของวิทยาลยัในสงักดัท่ีพบว่าวิทยาลยัในสงักดัมีการด าเนินการสรา้งบทเรียนออนไลน์ MOOC 

เพียงรอ้ยละ 2.56  ซ่ึงแตกต่างกบัการด าเนินการในการสรา้งบทเรียน e-Learning ท่ีพบมากถึง               

รอ้ยละ 82.05 

ปัญหาการใชเ้ทคโนโลยีดิจิทัลเพ่ือการเรียนรู ้ของสถาบนัพระบรมราชชนก

พบปัญหาเร่ืองการเขา้ถึงเทคโนโลยีดิจิทัลอย่างมีประสิทธิภาพ (Access) มากท่ีสุด 
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และเมื่อพิจารณารายดา้น พบว่า ดา้นซอฟต์แวร์ และ ดา้นฐานขอ้มูล พบปัญหา            

มากท่ีสุด ทั้งน้ีเน่ืองจากปัจจุบัน โครงสรา้งระบบสารสนเทศของวิทยาลัยในสังกัด                

มีระบบท่ีแตกต่างกัน ตามบริบทความตอ้งการใชง้าน ทั้งจากระบบสารสนเทศของ

ส่วนกลาง และระบบท่ีวิทลยัแต่ละแห่ง จา้งพฒันาขึ้ นเอง ตามความตอ้งการ ท าให้

เกิดการบันทึกขอ้มูลซ ้าซ้อนหลายระบบ ผู้ใชง้านเกิดความสับสน สอดคลอ้งกับ              

การส ารวจการใช้งานระบบสารสนเทศในปี 2561 พบว่า มีเพียงร้อยละ 67                   

ท่ีวิทยาลัยใชง้านระบบสารสนเทศจากส่วนกลาง  อีกทั้งดา้นการระบบเทคโนโลยี

สารสนเทศการเ รียนการสอนยัง ไม่มีน โยบาย ท่ีชัด เจน จึ งท า ให้มี ปัญหา                            

ในการด าเนินการดา้นซอฟตแ์วร ์และดา้นฐานขอ้มลู มากท่ีสุด 

ความตอ้งการใชร้ะบบการเรียนการสอนออนไลน์แบบเปิดส าหรบัมหาชนของ

สถาบันพระบรมราชชนก ในระดับมาก เมื่อพิจารณารายด้านพบว่า วิทยาลัย                     

มีความต้องการด้านกระบวนการ มากท่ีสุด รองลงมาคือ ความต้องการด้าน

ซอฟตแ์วร ์และดา้นฐานขอ้มูล ทั้งน้ีเน่ืองจากวิทยาลยัในสงักดัตอ้งการมีระบบขอ้มูล 

ท่ีมีความน่าเช่ือถือ ความถูกตอ้ง ตอ้งการโปรแกรมท่ีมีความทันสมยั ประหยดัเวลา

และลดขั้นตอน สอดคล้องกับการศึกษาพัฒนารูปแบบการบริหารจัดการ                        

การใชเ้ทคโนโลยีสารสนเทศและการส่ือสารของวิทยาลัพยาบาล สังกัดกระทรวง

สาธารณสุข
11 
พบว่า การบริหารขอ้มูลของวิทยาลัยพยาบาลอยู่ในระดับปานกลาง 

และส่ิงท่ีปฏิบัติมากท่ีสุดคือ ก าหนดให้มีการปรับสารสนเทศต่างๆ  ให้มีความ                 

เป็นปัจจุบัน เช่ือถือได้ อีกทั้งยังพบว่า
 
วิทยาลัยในสังกัดตอ้งการไดร้ับการพัฒนา 

MOOC ตามความเช่ียวชาญของแต่ละวิทยาลัยเพ่ือน าสู่การจัดการเรียนการสอน                 

อยา่งมีคุณภาพ ตอ้งการการพฒันาส่ือ และแอพลิเคชัน่รูปแบบต่าง ๆ เพ่ือการส่ือสาร

ท่ีมีประสิทธิภาพทั้งภายในและภายนอกวิทยาลยั  รวมถึงตอ้งการพฒันาแอพพลิเคชัน่

บนมือถือ (Mobile application) ท่ีสามารถใหบ้ริการ สะดวก รวดเร็วแก่บุคลากร นักศึกษา 

และผูป้กครอง 
 

2. ผลการพัฒนารูปแบบการพัฒนาระบบการเรียนการสอนออนไลนแ์บบเปิด

ส าหรับมหาชน ของสถาบันพระบรมราชชนก  โดยการก าหนดกรอบรูปแบบ                 

จากการสงัเคราะหข์อ้มูลในระยะท่ี1 ร่วมกบัการระดมความคิดเห็นของผูเ้ช่ียวชาญ 

ในระยะท่ี2 พบว่า รูปแบบการพัฒนาระบบการเรียนการสอนออนไลน์แบบเปิด

ส าหรับมหาชนของสถาบันพระบรมราชชนก ประกอบดว้ย การบริหารระบบและ                       
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การให้บริการ การบริหารจัดการ การออกแบบ การพัฒนา การน าไปใช ้การสอน และ                        

การประเมินผลการเรียนรู ้ซ่ึง 7 องคป์ระกอบหลกั ประกอบดว้ย องคป์ระกอบยอ่ย ดงัน้ีคือ  

การบริหารระบบและการใหบ้ริการ จากการศึกษาผลสภาพการด าเนินการ          

ในระยะท่ี1 ผูว้ิจยัพบการด าเนินการดา้นฮารด์แวร ์มากท่ีสุด ซ่ึงเป็นการการบริหาร

ระบบด้านคอมพิวเตอร์และเครือข่ายท่ีส าคัญ  มีความสอดคล้องกับรูปแบบ                      

การจัดการศึกษาออนไลน์ระบบเปิดแบบ MOOC ในต่างประเทศ ท่ีใหค้วามส าคัญ             

ในการจัดโครงสรา้งพ้ืนฐาน และการมีระบบบริการท่ีสนับสนุน การท างานใหเ้กิด

ประสิทธิภาพมากท่ีสุด และสอดคลอ้งตามแนวทางของกระทรวงศึกษาธิการ ท่ีมุง่เน้น

ให้วิเคราะห์ปัจจัยพ้ืนฐานของสถานศึกษาก่อนท่ีจะด าเนินงานพัฒนาคุณภาพ

การศึกษาทางไกลผ่านเทคโนโลยีสารสนเทศ
11 
     

การบริหารจัดการ พบว่าทั้ง 4 องค์ประกอบย่อยน้ัน มีความสอดคลอ้งกับ

การศึกษารูปแบบ MOOC ของอุดมศึกษาไทย
3
 และมาตรฐานและแนวปฏิบัติ                    

การเรียนการสอน MOOC
5
 ท่ีเน้นในการเตรียมความพรอ้มของบุคลากรเป็นส าคัญ               

ตามมาตรฐานท่ี 2   

การออกแบบ พบว่ารูปแบบการจดัการศึกษาออนไลน์ระบบเปิดแบบ MOOC 

ในต่างประเทศและท่ีอ่ืนๆ และของสถาบนัพระบรมราชชนก ไม่มีความแตกต่างกัน     

ในขั้นตอนของการออกแบบหลักสูตรการเรียนการสอน ท่ีเร่ิมจากการวางแผน 

ก าหนดวตัถุประสงคก์ารเรียนรู ้และจดัท าเน้ือหาการเรียนรู ้เพ่ือสรา้งส่ือการเรียนรู ้ 

การพฒันา ผูว้ิจยัพบวา่ ดา้นการพฒันาน้ันรูปแบบการจดัการศึกษาออนไลน์

ระบบเ ปิดแบบ MOOC ของ ต่ า งประ เทศ   จ ะ ไปอยู่ ในองค์ป ระกอบหลัก                             

ด้านการออกแบบ ส่วนรูปแบบของสถาบันพระบรมราชชนกน้ัน จะอยู่ในระยะ               

ของการออกแบบและพฒันา ตามมาตรฐานและแนวปฏิบติัการเรียนการสอน MOOC
5
  

การน าไปใช ้พบวา่ ในดา้นการน าไปใชน้ั้น รูปแบบการจดัการศึกษาออนไลน์

ระบบเปิดแบบ MOOC ของสถาบนัพระบรมราชชนก ไมม่ีความแตกต่างกนั  

การสอน พบว่า รูปแบบของสถาบนัพระบรมราชชนกน้ัน จะเน้นในเร่ืองของ

ทักษะของผูเ้รียน และผูส้อน สอดคลอ้งกบั แนวทางการด าเนินงานพฒันาคุณภาพการศึกษา

ทางไกลผ่านเทคโนโลยีสารสนเทศ
5
 ท่ีเนน้ใหค้วามส าคญักบันักเรียนและครูผูส้อน  

ผลการเรียนรู ้พบว่า รูปแบบของต่างประเทศและสถาบันพระบรมราชชนก     

มีความแตกต่างกัน เน่ืองจาก ในต่างประเทศจะให้ความส าคัญในเร่ืองของ                     
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ความเป็นการสรา้งเคร่ืองมือวัดท่ีได้มาตรฐาน ในการวัดผลซ่ึงไม่พบประเด็นน้ี              

ใน รูปแบบของสถาบนัพระบรมราชชนก 

3. ผลการประเมินรบัรองความเหมาะสมของรูปแบบการพฒันาระบบการเรียน

การสอนออนไลนแ์บบเปิดส าหรบัมหาชนของสถาบนัพระบรมราชชนก  โดยใช้

กรอบในการด าเนินงานทั้งในและต่างประเทศ ผู้ทรงคุณวุฒิ ใหค้วามเห็นว่า ควรน า

กรอบแนวคิดท่ีเป็นเร่ืองเดียวกนั มาจดัหมวดหมูเ่ดียวกนั เพ่ือใหม้ีความสอดคลอ้งกบั

บริบทของวิทยาลยัในสงักดัสถาบนัพระบรมราชชนกมากท่ีสุด  

ผู้ทรงคุณวุฒิใหก้ารรับรองรูปแบบทุกองค์ประกอบ เห็นว่ามีความสอดคลอ้งและ

เหมาะสมต่อการน าไปใชไ้ดจ้ริง   

ภาพท่ี 1 รูปแบบการพฒันาระบบการเรียนการสอนออนไลน์แบบเปิดส าหรบั

มหาชนของสถาบนัพระบรมราชชนก 

 

ขอ้เสนอแนะตอ่การพฒันานโยบายการเรียนการสอน 

รูปแบบการพัฒนาระบบการเรียนการสอนออนไลน์แบบเปิดส าหรับมหาชน               

ท่ีพฒันาขึ้ นสามารถน าไปประยุกต์ใชก้บัวิทยาลยัในสังกัดสถาบันพระบรมราชชนก  

ได้จริงภายใต้บริบทความเช่ียวชาญตามสาขาวิชาของแต่ละวิทยาลัย แต่ควร                       

มีการส ารวจรายวิชาท่ีผูเ้รียนและอาจารยผู์ส้อนมีความตอ้งการใหม้ีการพฒันาระบบ

การเรียนการสอนในรูปแบบ MOOC เพ่ือพฒันาเน้ือหาและออกแบบกระบวนการได้
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ตรงตามตอ้งการของผูเ้รียนและผูส้อนมากท่ีสุด และน าไปก าหนดเป็นแผนยุทธศาสตร์

ดา้นการพัฒนาเทคโนโลยีทางการศึกษาเพ่ือใหส้ามารถขบัเคล่ือนการด าเนินงาน 

การติดตามและการประเมินผลไดอ้ยา่งต่อเน่ือง 

 

ขอ้เสนอแนะขอ้เสนอแนะในการท าวิจยัครั้งตอ่ไป 

         ควรท าการศึกษาเปรียบเทียบประสิทธิผลของนักศึกษาท่ีมีการเรียนการสอน
โดยใช ้ICT ทัว่ไปกบัการเรียนการสอนท่ีมีรูปแบบการพฒันาระบบการเรียนการสอน

ออนไลน์แบบเปิดส าหรบัมหาชนของสถาบนัพระบรมราชชนกว่ามีความแตกต่างกนั

มากน้อยเพียงใด เพ่ือประเมินผลการเรียนรูข้องนักศึกษา และควรมีการศึกษา                  

การสรา้งมาตรฐานของการผลิตส่ือดา้นปฏิบติัการพยาบาลและวิทยาศาสตรสุ์ขภาพ

เพ่ือน ามาใชเ้ป็นตน้แบบและแนวทางส าหรบัสถาบนัอุดมศึกษาสาขาวิทยาศาสตรสุ์ขภาพ

อ่ืน ๆ  

 

กิตตกิรรมประกาศ 

ขอขอบพระคุณ รองศาสตราจารย ์ดร.ปณิตา วรรณพิรุณ  ดร.กมลนัทธ ์มว่งยิ้ ม 
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ผลการใชม้าตรการบริหารจดัการเพ่ือการป้องกนัการแพร่เช้ือ

วณัโรคในโรงพยาบาล 
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บทคดัยอ่ 

 การวิจยัครั้งน้ีมีวตัถุประสงคเ์พ่ือประเมินผลการใชม้าตรการบริหารจดัการ

เพ่ือการป้องกันการแพร่เช้ือวณัโรคในโรงพยาบาล มีรูปแบบการวิจัยเป็นการวิจัย                 

เชิงปฏิบัติการ (Action research) ประชากรและกลุ่มตัวอย่างเป็นโรงพยาบาลท่ีมี    

การรายงานการป่วยเป็นวณัโรคของบุคลากรสุขภาพอยู่ในหา้ล าดับแรกของประเทศ  

ทั้งน้ีมีการสุ่มกลุ่มตวัอย่างแบบ Inclusion criteria และ Exclusion criteria  ไดจ้ านวน

กลุ่มตัวอย่าง 310 คน โดยแบ่งด าเนินการวิจัยออกเป็น 4 ระยะ คือ 1) ระยะ

เตรียมการ เป็นการวิเคราะห์สถานการณ์ของการด าเนินงานตามมาตรการบริหาร

จัดการเพ่ือการป้องกันการแพร่เช้ือวณัโรคในโรงพยาบาลขององค์การอนามัยโลก     

2) ระยะด าเนินการวิจัยเป็นการพฒันาแผนปฏิบัติการ การพัฒนาคู่มือปฏิบัติงาน 

การพฒันาสมรรถนะบุคลากรทุกระดบั และการก ากบัติดตามทุกสามเดือน 3) ระยะ

คืนขอ้มูล และ 4) ระยะการประเมินผล โดยใชก้ารเก็บรวบรวมขอ้มูลด้วยแบบ

ประเมินมาตรฐานขององค์การอนามัยโลก โดยเคร่ืองมือท่ีใชผ่้านการตรวจสอบ     

ความตรงตามเน้ือหา โดยผูท้รงคุณวุฒิ 5 ท่าน และหาความเช่ือมัน่ของเคร่ืองมือโดย

ใชค้รอนบาคแอลฟา ไดค้่าความเช่ือมัน่เท่ากับ 0.93 การวิเคราะห์ขอ้มูลใชส้ถิติ           

เชิงพรรณนา ได้แก่ ร ้อยละ ค่าเฉล่ีย และไคสแควร์ และขอ้มูลเชิงคุณภาพใช้                  

การวิเคราะห์เชิงเน้ือหา ผลการวิจัยพบว่า 1) สภาพปัญหาการด าเนินงานป้องกนั

ควบคุมการแพร่กระจายเ ช้ือวัณโรคในโรงพยาบาลคือ ขาดแผนปฏิบัติการ

เฉพาะเจาะจงเร่ืองการป้องกนัควบคุมการแพร่กระจายเช้ือวณัโรค (รอ้ยละ 96.45) 

                                                           
1
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2) ผลการพัฒนาแผนปฏิบัติการ พบว่า เกิดแผนปฏิบัติการแบบ มีส่วนร่วม                  

จ านวน 4 แผน 3) เกิดคู่มือปฏิบติังานดา้นการป้องกนัควบคุมการแพร่กระจายเช้ือ

วณัโรคในโรงพยาบาล 4) ผลการพฒันาสมรรถนะบุคลากร พบว่า บุคลากรสุขภาพ

ในโรงพยาบาลสมรรถนะดา้นการบริหารจดัการเพ่ือการป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือ

วณัโรคในโรงพยาบาลเพ่ิมข้ึน  จากรอ้ยละ 48. 39 เป็นรอ้ยละ 86.45 5) ผลการคืน

ขอ้มูล พบว่า มีการคืนขอ้มูลผ่านตัวช้ีวดัการใชม้าตรการบริหารจัดการเพ่ือป้องกัน

การแพร่กระจายเช้ือวณัโรคในโรงพยาบาลทุกสามเดือน  6) ผลการประเมินพบว่า 

เกิดผลสืบเน่ืองจากการใชม้าตรการบริหารจัดการท่ีเอ้ือต่อการป้องกันการแพร่เช้ือ

วัณโรคในโรงพยาบาล  สะท้อนจากมีระดับความเขม้แข็งในการบริหารจัดการ

แตกต่างกนัอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ 0.05 ขอ้เสนอแนะจากการวิจยัครั้งน้ี 

ควรน าผลการใชม้าตรการบริหารจัดการเพ่ือการป้องกันการแพร่เช้ือวัณโรคใน

โรงพยาบาลไปการด าเนินการอย่างต่อเน่ือง รวมทั้งบุคลากรควรพัฒนาระบบและ

กลไกการเฝ้าระวงัการป่วยเป็นวณัโรคของบุคลากรสุขภาพในโรงพยาบาล 

 

ค าส าคญั : มาตรการบริหารจดัการ,  การป้องกนัการแพร่เช้ือวณัโรคในโรงพยาบาล  
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The Result of the Administrative Measures for the Tuberculosis 

Transmission of Prevention  in Hospitals   
Juthapat Rattanadilok Na Bhuket Ph.D.
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Rungrungsee Vibulchi Ph.D.
2
 

Petmanee Viriyasubephong Ed.D.
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Abstract  

The objective of this research was to evaluate the administrative measures 

for the tuberculosis transmission of prevention in hospitals. The research design 

was applied the action research.  The population and samples were the 310 

health care staffs in hospitals, who were determined with the administrative 

measures for the tuberculosis transmission of prevention and control in 

hospitals. The sample size was estimated by inclusion criteria 310 samples and 

exclusion criteria.  Moreover; this research was divided in four phases.  The first 

phase was prepared and planning, these steps were through the situation 

analysis.  The second phases were transformed action plan and carried on the 

administrative measures for the tuberculosis transmission of the prevention by 

practical guide-line, capacity building, and monitoring quarterly. The third phase 

was reflecting the result of the administrative measures for the tuberculosis 

transmission of prevention in hospitals. The final phase was evaluated the result 

of the administrative measures for the tuberculosis transmission of prevention 

in hospitals.  The evaluation forms were examined validity by 5 experts and 

reliability used alpha Cornbrash’s amount 0.93. The data analyses were carried 

out based on contents analysis and descriptive statistics percentage median and 

chi-square. These data were collected through observations and evaluation form.      
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The analysis of the data involved both qualitative as well as quantitative 

methods.  The results of this study showed in six parts.  The first one was the 

situation analysis of the performances for the tuberculosis transmission of 

prevention and control in hospitals was the lack of a specific plan for the 

tuberculosis transmission of prevention in hospitals (96.45%). The second one 

was the development of an action plan that takes action plan as part of the 

fourth plan. The third one was an operation manual for the prevention, the spread 

of tuberculosis in hospital.  The fourth one was the results of the competency 

development personnel found, that form 48.39 % to 86.45%. The fifth one was 

the monitoring found that a measure of operating procedures to prevent the 

tuberculosis transmission with performances indicators which were operated 

quarterly.  The last one was the results of administrative measures for the 

tuberculosis transmission of prevention in hospitals were varied. The 

recommendations of this research, the health care staffs of hospital should have 

applied administrative measures and evaluate their performances for the 

tuberculosis transmission of prevention in hospitals constantly.  

 

Keywords:  the administrative measures, tuberculosis transmission of  

      prevention in hospitals   
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ที่มาและความส าคญัของปัญหา 

โรงพยาบาลเป็นสถานท่ีให้บริการสุขภาพแก่ประชาชน ครอบคลุมทั้ง                      

การรักษา การป้องกัน การควบคุมโรคและการส่งเสริมสุขภาพ โดยเฉพาะ

โรงพยาบาลระดับตติยภูมิจะมีจ านวนผูร้บัการบริการเป็นจ านวนมาก ส่งผลใหผู้ร้บั

การบริการท่ีเจ็บป่วยเป็นวัณโรคปอดรายใหม่หลุดการคัดกรอง
1
 เมื่อผู้รับบริการ

ดังกล่าวมีความจ าเป็นตอ้งนอนพักรักษาตัวในโรงพยาบาล ท าใหผู้ป่้วยท่ีหลุดการ     

คดักรองวณัโรคปอดเขา้ไปปะปนกบัผูป่้วยรายอ่ืน ๆ ในหอผูป่้วยใน และแพร่กระจาย

เ ช้ือวัณโรคไปสู่ ผู ้รั บบ ริการราย อ่ืนผ่านการไอและจาม บุคลากรสุขภาพ                           

ของโรงพยาบาลจึงแสวงหาการแก้ไขปัญหาดังกล่าว ด้วยการน ามาตรการ                       

ดา้นการบริหาร มาตรการดา้นการจดัการ มาตรการดา้นการควบคุมส่ิงแวดลอ้ม และ

มาตรการดา้นการป้องกนัส่วนบุคคล
2
 ไปแกไ้ขปัญหาดงักล่าว แต่ยงัขาดการติดตาม

ประเมินผลการด าเนินงาน ท าใหบุ้คลากรสุขภาพของโรงพยาบาลขาดข้อมูลท่ี

เ ก่ียวกับประสิทธิผลของการป้องกันควบคุมการแพร่กระจาย เ ช้ือวัณโรคใน

โรงพยาบาล ส่งผลใหบุ้คลากรสุขภาพมีความเส่ียงต่อการสัมผัสเช้ือวณัโรคในขณะ

ปฏิบติังาน
3
     

ผลการประเมินและรบัรองคุณภาพบริการในโรงพยาบาลระดับตติยภูมิของ

สถาบนัรบัรองคุณภาพสถานพยาบาล (องคก์ารมหาชน) พบว่า โรงพยาบาลระดับ

ตติยภูมิท่ีผ่านการรบัรองคุณภาพการบริการ ส่วนใหญ่ขาดแผนปฏิบติัการเฉพาะดา้น

การป้องกันควบคุมการแพร่กระจายเช้ือวัณโรค
4
 อีกทั้งในอดีตมีการวิจัยเก่ียวกับ           

การพัฒนาแนวทางการป้องกันควบคุมการแพร่กระจายเช้ือวณัโรคในโรงพยาบาล 

พบว่า บุคลากรสุขภาพส่วนใหญ่มีความรู ้ และแนวทางการปฏิบัติงานเพ่ือควบคุม          

วณัโรคในโรงพยาบาลแบบแยกเป็นส่วน ๆ และงานวิจยัดังกล่าวใหข้อ้เสนอแนะว่า 

ควรพัฒนาความรูแ้ละทักษะการปฏิบัติงานใหค้รอบคลุมเร่ืองมาตรการดา้นการ

บริหารจัดการ
5
  ส่วนหน่ึงเป็นเพราะโรงพยาบาลส่วนใหญ่ขาดแผนการพัฒนา              

แนวทางการปฏิบติังานเฉพาะเจาะจง ท าใหเ้กิดประสิทธิผลของการป้องกนัควบคุม

การแพร่กระจายเช้ือวณัโรคในโรงพยาบาลมีขอ้จ ากดั
6
  อีกทั้งจากงานวิจยัท่ีผ่านมาใน

อดีตพบวา่ เป็นการวิจยัเชิงปริมาณท่ีเน้นการศึกษาสถานการณก์ารติดเช้ือวณัโรคของ

บุคลากรในโรงพยาบาลเ ป็นส่ วนใหญ่  แ ต่ไม่ครอบคลุมการแก้ไ ข ปัญหา                            

ดา้นการบริหารจดัการ ซ่ึงเป็นมาตรการท่ีเป็นมาตรการท่ีส าคญัท่ีสุด
7
 หากมาตรการ

ด้านการบริหารจัดการไม่ถูกปฏิบัติ จะท าให้การด าเนินงานวัณโรคประสบกับ                         
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การด าเนินงานท่ีไม่บรรลุวัตถุประสงค์ของงานวัณโรคได้ ดังน้ันเพ่ือลดขอ้จ ากัด                 

ของการด าเนินงานดา้นการแพร่กระจายเช้ือวณัโรคในโรงพยาบาล คณะผูว้ิจยัจึงสนใจ

ท่ีจะศึกษาผลการใชม้าตรการบริหารจัดการเพ่ือการป้องกันการแพร่เช้ือวัณโรค                

ในโรงพยาบาล อันจะน าไปสู่การพัฒนาขอ้มูลส าหรับการตัดสินใจของผู้บริหาร

โรงพยาบาล ท่ีเอ้ือต่อการพฒันา/ปรบัปรุงการใหก้ารบริการท่ีลดความเส่ียงต่อการ

สมัผสัเช้ือวณัโรคของบุคลากรสุขภาพในขณะปฏิบติังานต่อไป   

 

วตัถุประสงคข์องการวิจยั 

เพ่ือศึกษาผลการใช้มาตรการบริหารจัดการเพ่ือการป้องกันการแพร่                

เช้ือวณัโรคในโรงพยาบาล 

 

กรอบแนวคิดการวิจยั 

 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
วิธีด  าเนินการวิจยั 

การศึกษาครั้งน้ีเป็นการวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research ) แบ่งเป็น      

4 ระยะ และเร่ิมด าเนินการวิจัยตั้งแต่เดือนมิถุนายน 2559 - กันยายน 2561         

มีรายละเอียดดงัน้ี 

 

 

 

ศึกษาสภาพการณก์ารใชม้าตรการบริหารจดัการเพ่ือการป้องกนัการแพร่เช้ือวณัโรคในโรงพยาบาล 

 

ประเมินผลการใช้

มาตรการบริหารจดัการ

เพ่ือการป้องกนัการแพร่

เช้ือวณัโรคใน

โรงพยาบาล
8
     

 

- พัฒนาแผนปฏิบัติการ 

แบบมีส่วนรว่ม  

- พัฒนาคู่มือมาตรการ

บริหารจัดการเ พ่ือการ

ป้องกันการแพร่กระจาย

เช้ือวณัโรค
8
   

 

-  พัฒ น า ห ลั ก สู ต ร แ ล ะ

สมรรถนะบุคลากรดา้นการ

บ ริ ห า ร จั ด ก า ร เ พ่ื อ ก า ร

ป้องกันการแพร่กร ะจ าย              

เช้ือวณัโรคในโรงพยาบาล
8
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ประชากรและกลุ่มตวัอยา่ง 

บุคลากรสุขภาพท่ีปฏิบัติงานในโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ  จ านวน                 

3,100 คน จากโรงพยาบาลระดับตติยภูมิ 5 แห่ง ท่ีมีรายงานจ านวนผูป่้วยวณัโรค            

ท่ีลงทะเบียนมากท่ีสุดใน 5 ล าดบัแรกของประเทศไทย
9
         

เครื่องมือการวิจยั 

แบบส ารวจสภาพการณ์การด าเนินงานป้องกนัควบคุมการแพร่กระจายเช้ือ

วณัโรคในโรงพยาบาล และแบบประเมินผลการใชม้าตรการบริหารจัดการป้องกนั     

การแพร่กระจายเช้ือวณัโรคในโรงพยาบาล โดยเคร่ืองมือดังกล่าวมีคุณลกัษณะแบบ

เลือกตอบ 5 ระดับ ทั้งน้ีเคร่ืองมือดังกล่าวผ่านการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหา

จากผูท้รงคุณวุฒิ  5 ท่าน และหาความเช่ือมัน่ของเคร่ืองมือโดยการน าไปทดลอง               

ในโรงพยาบาลท่ีมี คุณลักษณะใกล้เ คียงกับโรงพยาบาลท่ี เข ้าร่วมการวิจัย                        

ไดค้่าความเช่ือมัน่ของเคร่ืองมือเท่ากบั 0.83 และ 0.89 ตามล าดบั 

วิธีการด าเนินการและเก็บรวบรวมขอ้มูล 

ระยะท่ี 1 การเตรียมการและวางแผน เป็นขั้นตอนการส ารวจสภาพการณ์

การด าเนินงานป้องกันควบคุมการแพร่กระจายเ ช้ือวัณโรคในโรงพยาบาล                   

มีการคดัเลือกโรงพยาบาลระดบัตติยภูมิท่ีผ่านเกณฑ์การรบัรองคุณภาพสถานบริการ 

จากสถาบันรับรองคุณภาพสถานพยาบาล (องค์การมหาชน) (สรพ.) ในปี 2559     

กลุ่มตวัอย่างเป็นหวัหน้างานป้องกนัควบคุมการติดเช้ือในโรงพยาบาล โดยในระยะน้ี

มีกลุ่มตวัอย่าง จ านวน 30 คนจากโรงพยาบาล จ านวน 5 แห่ง ทั้งน้ีมีการเก็บขอ้มูล

จากแบบส า รวจการ ศึกษาสภาพ ปัญหาการด า เ นินงานป้อ งกันควบ คุม                                

การแพร่กระจายเช้ือวณัโรคในโรงพยาบาล 

ระยะท่ี 2 ระยะด าเนินการวิจัย เป็นการพัฒนาแผนปฏิบัติการ และน า

แผนปฏิบัติการไปสู่การปฏิบัติงานในโรงพยาบาล โดยคัดเลือกโรงพยาบาลท่ีส่ง

บุคลากรสุขภาพเข้าร่วมในขั้นตอนการเตรียมการและวางแผน รวมทั้ งเป็น

โรงพยาบาลท่ียินดีเขา้ร่วมการวิจยั จ านวน 5 แห่ง ในระยะน้ีมีกลุ่มตัวอย่าง จ านวน 

310 คน 

ระยะท่ี 3 ระยะคืนข้อมูล เป็นการประมวลผลด้านการบริหารจัดการ                 

ทุกสามเดือน โดยใช้แบบส ารวจท่ีมีประเด็นการประเมินครอบคลุมทั้ งด้าน                    

การบริหาร จ านวน 11 ข้อ ด้านการจัดการ จ านวน 9 ข ้อ รวมทั้งส้ิน 20 ข้อ                   

ในระยะน้ีใช ้กลุ่มตวัอยา่ง จ านวน 310 คน     
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ระยะท่ี 4 ระยะประเมินผล เป็นการประเมินผลด้านการบริหารจัดการ              

โดยใชแ้บบประเมินตนเองท่ีมีประเด็นการประเมินครอบคลุม ทั้งดา้นการบริหาร  

จ านวน 11 ข้อ ด้านการจัดการ จ านวน 9 ข ้อ รวมทั้ ง ส้ิน 20 ข้อ ในระยะน้ี                         

ใชก้ลุ่มตวัอยา่ง จ านวน 310 คน    

การวิเคราะหข์อ้มูล 

เมื่อเก็บขอ้มูลเสร็จแลว้น าขอ้มูลท่ีไดม้าท าการวิเคราะห์ขอ้มูลเชิงปริมาณ             

โดยใชส้ถิติรอ้ยละ (Percentage) และค่าเฉล่ีย (Average) ขอ้มลูเชิงคุณภาพใชว้ิธีการ

สงัเคราะหค์วามสอดคลอ้งเชิงเน้ือหา (Content analysis) เพ่ือหาขอ้สรุปในการวิจยั 

 

ผลการวิจยั 

1. สภาพปัญหาการด าเนินงานป้องกันควบคุมการแพร่กระจายเช้ือวณัโรคใน

โรงพยาบาลคือ ขาดแผนปฏิบติัการเฉพาะเจาะจงเร่ืองการป้องกนัการแพร่กระจาย

เช้ือวณัโรค รอ้ยละ 96.45 

2. ผลการพฒันาแผนปฏิบติัการ พบวา่ เกิดแผนปฏิบติัการแบบส่วนร่วม จ านวน  

4 แผน ไดแ้ก่  แผนคดักรองผูท่ี้เส่ียง แผนการวินิจฉยัท่ีรวดเร็ว แผนการรกัษาผูป่้วย

วณัโรคท่ีมีมาตรฐาน และแผนงานป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือวณัโรค 

3. เ กิดคู่มือปฏิบัติงานด้านการป้องกันการแพร่กระจายเ ช้ือวัณโรคใน

โรงพยาบาล  

4. ผลการพัฒนาสมรรถนะบุคลากร พบว่า บุคลากรสุขภาพในโรงพยาบาล

สมรรถนะด้านการบริหารจัดการเพ่ือการป้องกันการแพร่กระจายเช้ือวัณโรค                     

ในโรงพยาบาลเพ่ิมข้ึนจากรอ้ยละ 48.39 เป็นรอ้ยละ 86.45 

5. ผลการคืนขอ้มูล พบว่า เกิดผลสืบเน่ืองจากการใชม้าตรการบริหารจดัการท่ี

เ อ้ือต่อการป้องกันการแพร่ เ ช้ือวัณโรคในโรงพยาบาล สะท้อนจากมีระดับ                    

ความเขม้แข็งในการบริหารจดัการแตกต่างกนั สะทอ้นจากผลการใชม้าตรการบริหาร

จดัการเพ่ือการป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือวณัโรคในโรงพยาบาล ก่อนการวิจยัและ

ภายหลงัการวิจยั (ตารางท่ี 1) 

6. ผลการประเมินดา้นการบริหารจดัการเพ่ือการป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือ 

วณัโรคในโรงพยาบาล ทุกสามเดือนมีคะแนนผลการด าเนินการเพ่ิมขึ้ นอยา่งต่อเน่ือง 
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ตารางที่  1 เป รียบเ ทียบคะแนนการบ ริหารจัดการ เ พ่ื อการ ป้ อ งกัน                    

การแพร่กระจายเช้ือวณัโรคในโรงพยาบาลก่อนและภายหลงัการด าเนินงานวิจยั   

คะแนนการ

ปฏิบตัิงาน 

คะแนน

เต็ม 

ค่า

คะแนน

เฉลี่ย 

ค่า 

มธัยฐาน 

ค่าเฉลี่ย

เรียง  

ล  าดบั 

ค่าความ

แปรปรวน 
range Z p 

ก่อน 20 13.30 13.00 0.00 5.70 10-

18 
3.80 0.05 

หลงั 20 17.80 18.00 10.00 1.40 15-

19 

   

จากตารางท่ี 1 เมื่อเปรียบเทียบคะแนนการบริหารจดัการเพ่ือการป้องกัน

การแพร่กระจายเช้ือวณัโรคในโรงพยาบาล ระหว่างก่อนและภายหลงัการวิจยัพบว่า 

ก่อนการวิจยัมีค่าเฉล่ียคะแนนการบริหารจดัการเพ่ือการป้องกนัการแพร่กระจายเช้ือ   

วัณโรคในโรงพยาบาลเฉล่ียเท่ากับ 13.30 คะแนน ค่ามัธยฐานเท่ากับ 13.00 

ค่าเฉล่ียเรียงล าดับเท่ากับ 0.00 ค่าความแปรปรวนเท่ากับ 5.70 คะแนน                        

จากคะแนนเต็ม 20 คะแนน แต่ภายหลงัจากการวิจยัพบว่า มีค่าคะแนนการบริหาร

จัดการเพ่ือการป้องกันการแพร่กระจายเช้ือวัณโรคในโรงพยาบาลสูงขึ้ นเท่ากับ 

17.80 คะแนน ค่ามัธยฐานเท่ากับ 18.00 ค่าเฉล่ียเรียงล าดับเท่ากับ 10.00                   

ค่าความแปรปรวนเท่ากับ 1.40 คะแนน ซ่ึงเป็นค่าคะแนนท่ีสูงกว่าก่อนการวิจัย                                    

อยา่งมีนัยส าคญัทางสถิติท่ีระดบั 0.05 

 

การอภิปรายผล 

 ในการอภิปรายผลการวิจัยครั้งน้ี คณะผูว้ิจัยไดแ้บ่งการอภิปรายออกเป็น    

5 ประเด็น ดงัรายละเอียดดงัน้ี 

1.  ผลการวิ จัยพบว่ า  กระบวนการบริหารจัดการเ พ่ือการ ป้องกัน                       

การแพร่กระจายเช้ือวณัโรคในโรงพยาบาลแบ่งเป็น 4 ระยะ คือ 1) การเตรียมการ

และวางแผน ซ่ึงเป็นการศึกษาสภาพปัญหาการด าเนินงานป้องกนัการแพร่กระจาย

เช้ือวณัโรคในโรงพยาบาล 2) การพฒันาแผนปฏิบติัการ และ น าแผนปฏิบติัการไปสู่

การปฏิบัติงานในโรงพยาบาล ซ่ึงสร้างการมีส่วนร่ วมจากบุคลากรสุขภาพ                  

ทั้งระดับบริหารและระดับปฏิบัติการ 3) การคืนขอ้มูล เป็นกระบวนการรวบรวม

ขอ้มูลท่ีครอบคลุมการบริหารการจัดการ และ 4) การประเมินผล เป็นการน า        
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ผลการบริหารการจดัการมาเทียบกบัเกณฑใ์หค้่าคะแนนผลการใชม้าตรการบริหาร

จัดการ ซ่ึงสอดคลอ้งกับหลักการบริหารจัดการในการคน้หาผูป่้วยวณัโรครายใหม่ 

การแยก (Separation)  ผู้ ป่ วยวัณโรค/สงสัยให้ห่ า ง ไกลจาก ผู้ป่ วยราย อ่ืน                       

การจดับริการระบบทางด่วน เพ่ือใหผู้ป่้วยวณัโรค/สงสยัไดร้บับริการในโรงพยาบาล

สั้นท่ีสุด (Minimizing time) ทั้งเวลาท่ีใชว้ินิจฉยัและใหก้ารรกัษาตามมาตรฐาน และ

การประเมินผลกระบวนการด าเนินงานป้องกนัควบคุมการแพร่กระจายเช้ือวณัโรคใน

โรงพยาบาล ส่ งผลให้บุคลากรสุขภาพผู้เ ก่ียวข้องงานป้องกันและควบคุม                          

การแพร่กระจายเช้ือวัณโรคเขา้มาร่วมในการวางแผนด าเ นินงาน สอดคลอ้งกับ

การศึกษาขององคก์ารอนามยัโลกท่ีระบุว่า งานป้องกนัควบคุมการแพร่กระจายเช้ือ

วณัโรคในโรงพยาบาลตอ้งบรรลุวตัถุประสงคแ์ละมีกิจกรรมท่ีชดัเจน รวมทั้งตอ้งเป็น

กิจกรรมท่ีเอ้ือต่อการพัฒนาสมรรถนะท่ีรองรับกระบวนการด าเนินงานป้องกัน

ควบคุมการแพร่กระจายเช้ือวณัโรคในโรงพยาบาล ท าใหส้รา้งโอกาสการด าเนินงาน

ป้องกันการแพร่กระจายเช้ือวัณโรคในโรงพยาบาลถูกด าเนินงานได้ครอบคลุม               

ตั้งแต่ตน้น ้า กลางน ้าและปลายน ้า
10 

2. ผลการวิจัยพบว่า การมีนโยบายเฉพาะเจาะจงของโรงพยาบาล                 

ซ่ึงผลสืบเน่ืองจากผูบ้ริหารสูงสุดของโรงพยาบาล มีการก าหนดและประกาศนโยบาย

เร่ืองการป้องกันแพร่กระจายเช้ือวัณโรคในโรงพยาบาล ท าใหบุ้คลากรสุขภาพ/

ผูเ้ก่ียวขอ้งทุกระดับรับรู ้และตระหนักถึงจุดเน้นของผูบ้ริหารสูงสุดของโรงพยาบาล

อย่างทัว่ถึง ช่วยใหก้ารส่ือสารระหว่างผู้บริหารของโรงพยาบาล และบุคลากรระดับ

ปฏิบติังานสามารถส่ือสารแบบสองทางมากขึ้ น ทั้งน้ีเพราะบุคลากรระดบัปฏิบติังาน

ในโรงพยาบาลมีเป็นจ านวนมาก แต่ผูบ้ริหารของโรงพยาบาลมีเพียงคนเดียว จึงท าให้

บุคลากรระดบัปฏิบติังานในโรงพยาบาลมีโอกาสส่ือสารกบัผูบ้ริหารของโรงพยาบาล

ได้ไม่ทั ่ว ถึง แต่ภายหลังการวิจัยพบว่า  เมื่อผู้บริหารสูงสุดของโรงพยาบาล                         

มีการก าหนด และประกาศนโยบายเร่ืองป้องกนัควบคุมการแพร่กระจายเช้ือวณัโรค

ในโรงพยาบาล ส่งผลใหส้รา้งโอกาสในการส่ือสารระหว่างผูบ้ริหารของโรงพยาบาล 

และบุคลากรระดบัปฏิบติังานมากยิ่งขึ้ น
11 

 3. การวิจัยพบว่า การพัฒนาใหม้ีแผนปฏิบัติการท่ีครอบคลุมทั้ง

แผนปฏิบติัการคดักรองผูร้บับริการท่ีเป็นกลุ่มเส่ียงวณัโรคปอดเพ่ือการจ าแนกผูป่้วย

กลุ่มเส่ียง (Identification) คนป่วยวัณโรคใหไ้ด้ทั้งผู ้รับบริการและกลุ่มบุคลากร 

แผนการพฒันา/ปรบัปรุงพ้ืนท่ีเฉพาะใหผู้ป่้วยเส่ียงต่อการป่วยเป็นวณัโรคนัง่รอเพ่ือ
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การแยก (Separation) ผูป่้วยวณัโรค/สงสัย แผนการพัฒนาบริการระบบทางด่วน 

เพ่ือใหผู้ป่้วยวณัโรค/สงสัยไดร้ับบริการในโรงพยาบาลสั้นท่ีสุด (Minimizing time)                

ทั้งเวลาท่ีใชว้ินิจฉยัและใหก้ารรกัษาตามมาตรฐานและแผนปฏิบติัการการใชห้น้ากาก

อนามยัอย่างมีประสิทธิภาพและเพียงพอ (Cough etiquettes) ทั้งในกลุ่มบุคลากร

และผู้รับบริการ/ญาติ
12
 ท าใหส้รา้งโอกาสเกิดผลการด าเนินงานป้องกันควบคุม                 

การแพร่กระจายเช้ือวณัโรคในโรงพยาบาล ถูกด าเนินงานไดค้รอบคลุมตั้งแต่การคดั

กรองผูร้บับริการท่ีเป็นกลุ่มเส่ียงวณัโรคปอดจนกระทัง่การรกัษาตามมาตรฐาน
13

 

 4. ผลการเตรียมความพรอ้มใหแ้ก่บุคลากรสุขภาพผ่านการพัฒนา

หลกัสูตรการจดัอบรมและการใชคู้่มือแนวทางการปฏิบติังานเพ่ือการป้องกนัควบคุม

การแพร่กระจายเช้ือวณัโรคในโรงพยาบาล ส่งผลใหบุ้คลากรสุขภาพในโรงพยาบาล

ถูกพัฒนาสมรรถนะจ าเป็นต่อการด าเนินงานป้องกันควบคุมการแพร่กระจายเช้ือ  

วณัโรคไดส้ะทอ้นจากการใชค้วามรูข้องบุคลากรสุขภาพ เพ่ือการแกไ้ขปัญหาในขณะท่ี

น าแผนปฏิบัติการคัดกรองผูร้ับบริการท่ีเป็นกลุ่มเส่ียงวณัโรคปอด เพ่ือการจ าแนก

ผูป่้วยกลุ่มเส่ียง (Identification) คนป่วยวณัโรคในกลุ่มผู้รับบริการท่ีมีเป็นจ านวน

มากๆ ต่อวนั ดว้ยการใหผู้ร้บับริการคัดกรองตนเอง การตรวจสอบซ ้าโดยบุคลากร

ฝ่ายเวชระเบียน การคัดกรองจากเจา้หน้าท่ีแผนกผูป่้วยนอก และการคัดกรองซ ้า              

จากบุคลากรสุขภาพในหอผูป่้วยในทุกหอผูป่้วย ทั้งน้ีส่วนหน่ึงเป็นเพราะบุคลากร

สุขภาพในโรงพยาบาลถูกเตรียมความพรอ้มดา้นสมรรถนะใหร้องรบัการด าเนินงาน

ป้องกนัควบคุมการแพร่กระจายเช้ือวณัโรคในโรงพยาบาล
14

 

 5. ผลการก ากบัปฏิบติังานเพ่ือการป้องกนัควบคุมการแพร่กระจาย

เช้ือวณัโรคในโรงพยาบาลภายหลังการวิจยั ในช่วงเวลา 3 เดือน 6 เดือน 9 เดือน 

และ 12 เดือน พบว่า มีค่าคะแนนผลการปฏิบติังานเพ่ือการป้องกนัการแพร่กระจาย

เช้ือวณัโรคในโรงพยาบาลเพ่ิมขึ้ นอย่างต่อเน่ือง ทั้งน้ีเพราะผูบ้ริหารของโรงพยาบาล

และบุคลากรสุขภาพมีขอ้มูลสะทอ้นความกา้วหน้าการใชม้าตรการบริหารจัดการ

อย่างต่อเน่ือง
15
 อนัน าไปสู่การตดัสินใจปรบัปรุงโครงสรา้งคณะกรรมการบริหารของ

โรงพยาบาล อาทิ การจดัตั้งคณะกรรมการเพ่ือรบัผิดชอบงานป้องกนัการแพร่กระจาย

เช้ือและการติดเช้ือวณัโรค ซ่ึงคณะกรรมการชุดดังกล่าว ประกอบดว้ย บุคลากรท่ีมี

ความรูแ้ละความเช่ียวชาญดา้นการป้องกันการควบคุมการแพร่กระจายเช้ือวณัโรค 

และผู้ท่ีมีความรูด้ ้านวิศวกรรม โดยเฉพาะอย่างยิ่งเก่ียวกับระบบระบายอากาศ                 

ซ่ึงท าหน้าท่ีในการพัฒนาคู่มือแนวทางการป้องกันการแพร่กระจายเช้ือ วัณโรค               
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ในโรงพยาบาล การควบคุมดูแลให้มีการด าเนินการ การก ากับและประเมิน

ประสิทธิภาพของแผนงานป้องกันการแพร่กระจายเช้ือวัณโรคในโรงพยาบาล             

รวมทั้งเกิดการทบทวนแผนงาน และมาตรการป้องกันการแพร่กระจายเช้ือวณัโรค                    

เป็นลายลกัษณอ์กัษรไดอ้ยา่งต่อเน่ือง
16 

 

การน าผลการวิจยัไปใช/้ขอ้เสนอแนะ 

1.ขอ้เสนอแนะในการน าผลวิจยัไปใช ้

1.1 ผลการวิจัยพบว่า การมีนโยบายเฉพาะเจาะจงเร่ืองการป้องกัน                      

การแพร่กระจายเช้ือวณัโรคของโรงพยาบาล ส่งผลต่อการน านโยบายไปสู่การปฏิบติั

จ ริงในโรงพยาบาล ดัง น้ันผู้บ ริหารของโรงพยาบาลหรือบุคลากรสุขภาพ                               

อาจใชก้ระบวนการวิจัยครั้งน้ีไปประยุกต์ใช ้เพ่ือการทบทวนการคัดกรองบุคลากร

สุขภาพท่ีมีความเส่ียงต่อการติดเช้ือ และการป่วยเป็นวณัโรคบุคลากรของโรงพยาบาล 

เช่น การคัดกรองเพ่ือหาการติดเช้ือวณัโรคในกลุ่มบุคลากรสุขภาพท่ีปฏิบัติงานใน

พ้ืนท่ีท่ีเส่ียงต่อการติดเช้ือวณัโรค 

1.2 ผลการวิจัยพบว่า ผลการใชม้าตรการบริหารจัดการเพ่ือการป้องกัน              

การแพร่กระจายเช้ือวณัโรคสามารถวดัผ่านจากระยะเวลาท่ีใช ้Identification คนป่วย

วณัโรค จ านวนผูป่้วยวณัโรค/สงสยั ถูกแยกจากผูป่้วยรายอ่ืน ๆ จ านวนผูป่้วยวณัโรค/

สงสัย ท่ีไดร้ับการวินิจฉัยและใหก้ารรักษาได ้ดังน้ัน ผูบ้ริหารของโรงพยาบาลหรือ

บุคลากรสุขภาพ อาจประยุกตใ์ชว้ิธีการประเมินผลการบริหารจดัการเพ่ือการป้องกนั

การแพร่กระจายเช้ือวัณโรคจากการวิจัยครั้งน้ีได้ เพ่ือน า ข ้อมูลไปใช้ประกอบ                   

การตดัสินใจพฒันาผลการด าเนินงานป้องกนัควบคุมการแพร่กระจายเช้ือวณัโรคในปี

ต่อไปได ้

2. ขอ้เสนอแนะในการท าวิจยัครั้งตอ่ไป 

2.1 ควรมีการศึกษาวิจัยเชิงปฏิบัติการในแต่ละโรงพยาบาล เพ่ือแสวงหา    

แนวทางการแกไ้ขปัญหาดา้นการควบคุมส่ิงแวดลอ้ม และการป้องกันส่วนบุคคลท่ี

ยัง่ยืนในแต่ละโรงพยาบาล 

2.2 ควรมีการศึกษาปัจจยัท่ีมีอิทธิผลต่อประสิทธิผลการด าเนินงานป้องกนั

ควบคุมการแพร่กระจายเช้ือวณัโรคในโรงพยาบาล ดว้ยการเลือกใชส้ถิติวิเคราะห์ 

แบบพหุระดบั (Multilevel model) เพ่ือพยากรณปั์จจยัท่ีมีอิทธิพลต่อประสิทธิผลการ

ด าเนินงานป้องกันควบคุมการแพร่กระจายเช้ือวัณโรคในโรงพยาบาล เพ่ือน า                   
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องคค์วามรูไ้ปใชพ้ฒันาตน้แบบของการป้องกนัควบคุมการแพร่กระจายเช้ือวณัโรคใน

โรงพยาบาลต่อไป 

 

กิตตกิรรมประกาศ  

การศึกษาวิจยัครั้งน้ีส าเร็จลุล่วงได ้ดว้ยการสนับสนุนของผูอ้ านวยการและ

บุคลากรสุขภาพโรงพยาบาลทุกแห่งท่ียินดีเขา้ร่วมโครงการวิจัยครั้งน้ี ขอขอบคุณ

โครงการกองทุนโลก (The Global Fund) ท่ีสนับสนุนการด าเนินงาน ในแต่ละระยะ

ของการวิจยั จนท าใหก้ระบวนการวิจยัสามารถด าเนินการจนแลว้เสร็จ 
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การพฒันาส่ือการเรียนการสอนอิเลคโทรนิค 

เร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรกเกิดส าหรบั 

นักศึกษาพยาบาลศาสตรบ์ณัฑิต 

ปิยะรตัน ์ แสงบ ารุง
1*
   

ธณฏัฐภรณ ์ กุลแสนเตา
1 

ศกัดิธชั  ทิพยวฒัน์
1 

บทคดัยอ่ 

 การศึกษาในครั้งน้ี เป็นการวิจัยเพ่ือพัฒนาการจัดการเรียนการสอน                

โดยมีวตัถุประสงค์ 1) เพ่ือพัฒนาส่ือการเรียนการสอนอิเลคโทรนิค เร่ืองการตรวจ

ร่างกายทารกแรกเกิด ท่ีมีประสิทธิภาพตามเกณฑ์ 80/80 2) เพ่ือเปรียบเทียบ

ค่าเฉล่ียของคะแนนความรูเ้ร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรกเกิด ก่อนเรียน – หลัง

เรียน ผ่านส่ือการเรียนการสอนอิเล็กทรอนิกส์เร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรกเกิด 

และ 3) เพ่ือศึกษาความพึงพอใจของนักศึกษาพยาบาลท่ีมีต่อการใชส่ื้อการเรียน            

การสอนอิเล็กทรอนิกส ์ซ่ึงท าการศึกษาในนักศึกษาพยาบาลศาสตรบณัฑิตชั้นปีท่ี 3  

 ผลการศึกษาพบว่า 1) ส่ือการเรียนการสอนอิเลคโทรนิค เร่ืองการตรวจ

ร่างกายทารกแรกเกิด ท่ีมีประสิทธิภาพอยู่ ในเกณฑ์ 80/80 ตามท่ีก าหนด                    

2) ค่าเฉล่ียของคะแนนความรูเ้ร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรกเกิด หลงัเรียนสูงกว่า

ก่อนเรียนอย่างมี นัยส าคัญทางสถิ ติ ท่ี ระดับ  .05 และ3) นัก ศึกษามี ระดับ                   

ความพึงพอใจในการใชส่ื้ออยูใ่นระดบัดี 

 

ค าส าคญั : ส่ือการสอนอิเลคโทรนิค, การตรวจร่างกายทารกแรกเกิด, Moodle 
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Development of Electronic Learning Materials Newborn 

Screening for Nursing Students 

Piyarat Sangbumrung
1* 

Thanathbhorn Koolsantao
1
  

Sakdituch Tippawat
1
 

Abstract 

This study is a research to develop teaching and learning management. 

The aims of this study were three aims. The first one was to develop the 

electronic learning materials about newborn screening with effectiveness 

following the criteria 80/80. The second one was to compare the mean score 

of knowledge about newborn physical examination between pretest and 

posttest. The last one was to study the satisfaction of nursing students after 

learning via electronic learning material.  The participants were 16 of 3
rd
 year 

nursing students, Boromarajonani College of Nursing, Nakhonratchasima.  

The results of the study showed three parts. The first one was 

electronic teaching materials newborn screening for nursing that was effective 

in the criteria 80/80. The second one was the mean score of knowledge about 

newborn physical examination after learning via electronic learning material was 

statistically significant higher than before at the level of .05. The last one was 

students reported the satisfaction in good level after learning via electronic 

learning material.  

 

Keywords: electronic learning materials, newborn screening, Moodle 
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ทีม่าและความส าคญัของปัญหา 

  จากการประกาศนโยบายของคณะรัฐมนตรี ก าหนดให้ประเทศไทย                    

มีการปฏิรูปเศรษฐกิจให้ทันสมัยตามความก้าวหน้าในศตวรรษท่ี 21 รูปแบบ 

Thailand 4.0 เน้นการขบัเคล่ือนดว้ยนวตักรรม
1
  ปัจจุบนัเทคโนโลยีมีความกา้วหน้า

มากขึ้ น การท างานต่างๆ สามารถท าได้โดยผ่านเครือข่ายไร้สาย หรือระบบ

อินเตอร์เน็ต การติดต่อส่ือสารกันสะดวกมากขึ้ น การถ่ายทอดขอ้มูลข่าวสารทาง

อินเตอร์เน็ตสามารถถ่ายทอดได้ทั้งภาพและเสียง ส่ือสารโตต้อบกันไดเ้หมือนอยู่             

ใกลก้นั
2
   ไม่เพียงแต่การเรียนรูด้า้นวิชาการเท่าน้ัน ความรูร้อบตวัต่างๆ สามารถส่ง

ถึงกันได้ตลอดเวลา สอดคลอ้งกับขอ้มูลจากส านักงานสถิติแห่งชาติในปี 2558                 

ไดร้ายงานผลการส ารวจการใชเ้ทคโนโลยีสารสนเทศและการส่ือสารในครัวเรือน                 

ว่ามีอตัราการใชเ้พ่ิมปริมาณมากขึ้ นเป็นเท่าตวัเมื่อเทียบกบัปีก่อน และเมื่อพิจารณา

การใชอิ้นเทอร์เน็ตตามกลุ่มอายุต่าง ๆ จากงานวิจัยของส านักงานสถิติแห่งชาติ

กระทรวงเทคโนโลยีสารสนเทศและการส่ือสาร พฤติกรรมการบริโภคส่ืออินเตอรเ์น็ต

ของวัยรุ่นไทยอายุระหว่าง 15 - 24 ปี พบว่าวัยรุ่นไทยมีการใชอิ้นเตอร์เน็ตใน                  

ปี  2558 คิดเป็นร้อยละ 76.8 และในปี 2559 มีการใช้อินเตอร์เน็ตสูงท่ี สุด                   

รอ้ยละ 85.9 เห็นไดว้่าวยัรุ่นไทยมีการใชอิ้นเทอรเ์น็ตเพ่ิมขึ้ นจากปี 2558 รูปแบบ

การใช้อินเทอร์เน็ตของวัยรุ่นน้ัน เพ่ือหาขอ้มูล รับส่งจดหมายอิเลคทรอนิกส์                   

การสนทนาออนไลน์ เล่นเกม และการใช้เสิร์ชเอ็นจิน และจ านวนร้อยละของ

ประชากรท่ีใชอิ้นเทอร์เน็ตในระดับอุดมศึกษา จ านวน 6,662,489 ราย คิดเป็น                

ร ้อยละ 92.3 ซ่ึงพบว่าเป็นค่า ท่ีมากท่ี สุด
3
 จากสถานการณ์ดังกล่าวการใช้

อินเตอรเ์น็ตถือว่าเป็นส่ิงจ าเป็นแพร่หลายในโลกปัจจุบนั
4 
ดงัน้ันในดา้นการศึกษาจึง

ต้องมีการปรับตัวด้วยเช่นกัน โดยเน้นการเรียนการสอนใหเ้กิดการคิดวิเคราะห ์            

การคิดอย่างสรา้งสรรค์ และการแกปั้ญหาหรือการปรับปรุงคุณภาพของงานดว้ย

นวตักรรม ซ่ึงสอดคลอ้งกับแนวทางการเรียนรู ้ตามศตวรรษท่ี 21ท่ีส่งเสริมใหเ้กิด

ทั กษ ะ 3 Rs คื อ  1) Reading (ก ารอ่ าน )   2) Writing (ก าร เขี ยน ) และ 3) 

Arithmetic (คณิตศาสตร์) และ 8 Cs คือ 1) Critical thinking & Problem solving 

(ทักษะการคิดอย่างมีวิจารณญาณและทักษะในการแกปั้ญหา)  2) Creativity & 

Innovation (ทั กษ ะด้าน ก ารส ร้า งสรรค์ แ ล ะน วัต ก รรม ) 3) Cross-cultural 

Understanding (ทักษะดา้นความเขา้ใจความต่างทางวฒันธรรม) 4) Collaboration, 

Teamwork & Leadership (ทกัษะดา้นความร่วมมือการท างานเป็นทีมและภาวะผูน้ า) 
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5) Communication information & Media literacy (ทักษะด้านการส่ือสารข้อมูล

สารสนเทศ) 6) Computing & Media literacy (ทักษะด้านคอมพิ วเตอร์และ

เทคโนโลยีสารสนเทศและการส่ือสาร) 7) Career & Learning skill (ทักษะอาชีพ) 

และ 8) Compassion (ทักษะการเรียนรู ้ ความมีเมตตา คุณธรรมจริยธรรม)
5                

แนวทางการเรียนรูท่ี้ส่งเสริมใหเ้กิดทักษะดังกล่าว มีลักษณะกระตุน้ใหผู้เ้รียนเป็น 

Active Learner ซ่ึงการเรียนรูม้ีไดต้ลอดเวลา ไม่จ ากดัพ้ืนท่ี ส่ือการเรียนรู ้หรือขอ้มูล

จะมีอยู่รอบตัว เขา้ถึงไดง้่าย ผู้สอนท าหน้าท่ีเหมือนโคช้ ท่ีกระตุน้ใหผู้เ้รียนปฏิบัติ

กิจกรรม แนะน าแหล่งเรียนรูเ้พ่ือให้ผู ้เรียน เรียนด้วยตนเองและบรรลุผลลัพธ์                 

การเรียนรู ้
 6

 ดังน้ันในวงการการศึกษาหากต้องการพัฒนาให้ผู ้เรียนเป็น  Active 

learner เพ่ือบรรลุทักษะศตวรรษท่ี 21 แลว้น้ันผูส้อนสามารถใชร้ะบบอินเตอรเ์น็ต

เป็นแหล่งขอ้มูลการเรียนรูส้ าหรับผู้เรียนไดอ้ย่างเหมาะสมสอดคลอ้งกับลักษณะ             

การใชง้านในชีวิตประจ าวนัของผูเ้รียน
7
    

   วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี นครราชสีมา เป็นสถาบันการศึกษา                 

มีนโยบายสนับสนุนการจัดการเรียนการสอนท่ีใช้เทคโนโลยีต่างๆ  เพ่ือให้เกิด                 

การเรียนรูไ้ดง้่าย ทัว่ถึงทุกสถานท่ี ทุกเวลา โดยใชร้ะบบเครือข่ายท่ีมีประสิทธิภาพ

และผลิตส่ือการสอนต่างในการเรียนรู ้ชุดวิชาทฤษฎีและปฏิบัติการพยาบาล                   

เพ่ือเตรียมความพรอ้มดา้นทักษะความรูแ้ละการปฏิบติัใหแ้ก่บัณฑิต เพ่ือใหบ้ณัฑิต             

ท่ีจบไปมีคุณลกัษณะท่ีพึงประสงคท์ั้ง 3 Rs และ 8 Cs  สาขาวิชาการพยาบาลมารดา

ทารก และการผดุงครรภ ์เป็นวิชาหน่ึงท่ีส่งนักศึกษาพยาบาลศาสตรช์ั้นปีท่ี 3 และ 4 

ไป ป ฏิ บั ติ งาน  เพ่ื อ เพ่ิ ม ทั กษ ะ ท่ี  แ ผน กห้อ งค ลอด  โร งพ ย าบ าล ชุ ม ชน                         

จากการปฏิบติังาน ผูว้ิจยัไดท้ าการส ารวจปัญหาในการปฏิบติังานของนักศึกษาโดย

วิธี  Minute paper ในนักศึกษาพยาบาลศาสตรบัณ ฑิตชั้น ปี ท่ี  3 รุ่น 60 ท่ี ฝึก

ปฏิบัติงานท่ีรพ.ชุมชน และ อาจารย์พ่ีเล้ียงรวมทั้งหมด 30 คน พบว่า นักศึกษา                 

มีปัญหาเร่ืองการประเมินความผิดปกติของร่างกายภายนอก ไม่ครบถว้นและลง

บนัทึกรายงานอาการผิดปกติไม่ถูกตอ้ง  จากขอ้มูลการส ารวจคาดว่าปัญหามาจาก

นักศึกษาจ าค าศัพท์ท่ีใชต้รวจร่างกายไม่ไดท้ั้งหมด ค าศัพท์ต่างๆ ในการประเมิน

ร่างกายทารกมกัเขียนไม่ถูกตอ้ง บางค านักศึกษาไม่รูค้วามหมาย ท าใหก้ารบันทึก

ขอ้มูลขาดความครบถว้นถูกตอ้ง รวมทั้งขณะใหก้ารพยาบาลการน าหนังสือ ต ารา               

ไปเปิดประกอบอาจเกิดความยุง่ยากและขาดความคล่องตวัในการฝึกปฏิบติังานผูว้ิจยั

เห็นว่า การเตรียมความพรอ้มในการปฏิบัติหรือการมีช่องทางสนับสนุน ท่ีง่ายต่อ        
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การใชง้าน สืบคน้ท่ีรวดเร็ว ไม่เป็นอันตราย ใชไ้ดทุ้กท่ี ทุกเวลา จะช่วยลดปัญหา

ดังกล่าวได ้ จึงศึกษาการพัฒนาส่ือการเรียนการสอนอิเล็กทรอนิกส์ ขึ้ น โดยเลือก

พัฒนาเร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรกเกิด ในหอ้งคลอดเป็นอันดับแรก เ พ่ือเพ่ิม

ช่องทางในการเรียนรูส้ าหรับการเตรียมความพรอ้มก่อนขึ้ นฝึกปฏิบัติงาน หรือ

ทบทวนความรูไ้ด้ทั้งก่อน หลัง การปฏิบัติงาน เพ่ิมช่องทางการเขา้ร่วมกิจกรรม                 

การเรียนการสอนได้พรอ้มกัน ระหว่างนักศึกษา ท่ีฝึกปฏิบัติงานในโรงพยาบาล

จงัหวดั และฝึกงานต่างอ าเภอ หรือติดตามกิจกรรมยอ้นหลงัได ้เช่น กิจกรรมการนัด

หมาย  การน าเสนอกรณีศึกษา อภิปรายกรณีศึกษา แลกเปล่ียนความคิดเห็นต่างๆ 

ซ่ึงสอดคลอ้งกับผลลัพธ์การเรียนรู ้ดา้นทักษะการวิเคราะห์เชิงตัวเลข การส่ือสาร 

และการใชเ้ทคโนโลยีสารสนเทศ ในดา้นการจดัการเรียนการศึกษา 

 

วตัถุประสงคก์ารวิจยั 

1. พฒันาส่ือการเรียนการสอนอิเล็กทรอนิกสเ์ร่ืองการตรวจร่างกายทารก

แรกเกิด วิชาปฏิบติัการพยาบาลมารดาทารกและการผดุงครรภ ์1 ใหม้ีประสิทธิภาพ 

80/80 

2. เพ่ือเปรียบเทียบค่าเฉล่ียของคะแนนความรูเ้ร่ืองการตรวจร่างกายทารก

แรกเกิด ก่อนเรียน – หลังเรียน ผ่านส่ือการเรียนการสอนอิเล็กทรอนิกส์เร่ือง                  

การตรวจร่างกายทารกแรกเกิด 

3. เพ่ือศึกษาความพึงพอใจของนักศึกษาพยาบาลท่ีมีต่อการใชส่ื้อการเรียน

การสอนอิเล็กทรอนิกส ์

 

กรอบแนวคิดการวิจยั 

 กรอบแนวคิดในการศึกษาครั้งน้ี เป็นการศึกษาเพ่ือพฒันาการจดัการเรียน

การสอนเร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรกเกิด ซ่ึงเป็นส่ือออนไลน์ โดยสรา้งจากความรู ้

ทางวิชาการจากต าราทางการแพทย ์วารสารวิชาการ บทความวิชาการ และงานวิจยั 

เน้นผลลัพธ์ท่ีผู ้เรียน ตามกรอบแนวคิดการเรียนรูใ้นศตวรรษท่ี 21 ซ่ึงใหผู้้เรียน

สามารถเรียนรูไ้ดด้ว้ยตนเอง เขา้ถึงส่ิงสนับสนุนการเรียนรูไ้ดง้่าย โดยมีผูส้อนเป็น

ผูอ้อกแบบการเรียนรู ้และอ านวยความสะดวกใหแ้ก่ผูเ้รียน  ดงัภาพแสดงดงัน้ี      
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                                            ตวัแปรตน้                             ตวัแปรตาม 

 

 

 

สมมุตฐิานการวิจยั 

1. ส่ือการเรียนการสอนอิเล็กทรอนิกส ์เร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรกเกิด 

มีประสิทธิภาพ 80/80 

2. ภายหลงัใชส่ื้อการสอนอิเล็กทรอนิกส ์เร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรก

เกิด มีค่าเฉล่ียคะแนนความรูเ้ร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรกเกิด เ พ่ิมขึ้ นอย่างมี

นัยส าคญัทางสถิติ 

3. มีคะแนนความพึงพอใจของนักศึกษาพยาบาลท่ีมีต่อการใชส่ื้อการเรียน

การสอนอิเล็กทรอนิกสเ์ร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรกเกิดอยูใ่นระดบัดี 

 

วิธีด  าเนินการวิจยั 

ประชากรและกลุ่มตวัอย่าง 

ประชาการในการศึกษาวิจยัคือ นักศึกษาพยาบาลศาสตรบณัฑิตชั้นปีท่ี 3 รุ่น

ท่ี 62 ปฏิบัติงานวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดาทารก 1  และมีการคัดเลือกกลุ่ม

ตวัอยา่งตามเกณฑคุ์ณสมบติัท่ีก าหนดคือ  

1. นัก ศึกษาพยาบาลศาสตรบัณ ฑิตชั้น ปี ท่ี  3 สอบผ่านวิชาทฤษ ฎี                       

การพยาบาลมารดาทารกและการผดุงครรภ ์1 

2. นักศึกษาพยาบาลศาสตรบณัฑิตชั้นปีท่ี 3 อยู่ในระหว่างฝึกปฏิบติังานวิชา

ปฏิบติั การพยาบาลมารดาทารกและการผดุงครรภ ์1 
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เมื่อได้นักศึกษาตามคุณสมบัติท่ีก าหนดแล้วน าผลการเรียนวิชาทฤษฎี               

การพยาบาลมารดาทารกและการผดุงครรภ์ 1 มาเรียงล าดับผลการศึกษาในระดับ

จากมากไปน้อย และแบ่งกลุ่มนักศึกษาออกเป็น 3 กลุ่ม คือ 1) กลุ่มผลการเรียนดี        

2)ผลการเรียนระดับปานกลาง และ 3) ผลการเรียนระดบัอ่อน นักศึกษาทั้งหมดมา

ท าการสุ่มอย่างง่ายโดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ อ้างอิงตามหลักการพัฒนา

ประสิทธิภาพส่ือการสอนของชยัยงค ์พรหมวงศ์
6 
เร่ืองการทดสอบประสิทธิภาพแบบ

กลุ่ม ใชห้ลกั 1:10 คือ ครู 1 คนกบันักเรียน 10 คน ควรพฒันาส่ือการสอนกบักลุ่ม

ขนาดเล็กก่อน เมื่อไดป้ระสิทธิภาพแลว้จึงขยายขนาดกลุ่มตวัอย่างใหม้ีขนาดใหญ่ขึ้ น 

และแบ่งกลุ่มตวัอยา่งเพ่ือทดลองซ ้า   

การเลือกขนาดกลุ่มตวัอยา่งจากหลกัการพฒันาประสิทธิภาพส่ือการสอนของ 

ชัยยงค์ พรหมวงศ์
6
 มีความสอดคลอ้งกับการจัดนักศึกษาขึ้ นฝึกปฏิบัติแผนกหอ้ง

คลอด โดยจดักลุ่มละ7 - 8 คน ตามหลกัการ ฝึกปฏิบติั อาจารยผู์ส้อนภาคปฏิบติั 1 

ท่านดูแลนักศึกษา 8 คน (1: 8) การคดัเลือกกลุ่มตวัอย่างผูว้ิจยัจะคดัเลือกจากกลุ่ม

ผลการเรียนดี และผลการเรียนระดับอ่อน กลุ่มละ รอ้ยละ 25 และคดัเลือกผลการ

เรียนระดับปานกลางรอ้ยละ 50 ท าการทดสอบเคร่ืองมือ โดยใชนั้กศึกษาจ านวน                

2 กลุ่ม รวมทั้งส้ิน 16 คนเป็นกลุ่มตวัอยา่งในการศึกษาครั้งน้ี  

เครื่องมือวิจยั 

1. ส่ือการเรียนการสอนอิเลคทรอนิกส ์เร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรกเกิด 

มีขั้นตอนในการสรา้งและพัฒนาดังน้ี 1) ศึกษาเอกสารวิชาการ ต ารา งานวิจัย                

เร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรกเกิด จดัท าชุดวิดีโอ เตรียมขอ้มูล วิดิโอจากเว็บไซต ์

และออกแบบวางหวัขอัการสอน การจดักิจกรรมท่ีจะบรรจุลงบนส่ือการเรียนการสอน 

2) ด าเนินการสร้างส่ือการเรียนการสอนบนระบบMoodle 3) น าส่ือการเรียน                 

การสอนท่ีสรา้งขึ้ นส่งใหผู้เ้ช่ียวชาญลงความเห็นดา้นความตรง ความเหมาะสมของ

เน้ือหา และรูปแบบการน าเสนอเน้ือหาวิชาการผ่านส่ืออิเล็กทรอนิกส์พบว่ามีค่า           

ความสอดคลอ้งอยู่ในระดับ 0.75 4) น าขอ้เสนอแนะจากผูเ้ช่ียวชาญมาปรบัปรุงส่ือ

การเรียนการสอนก่อนน าไปทดลองใชก้บักลุ่มตวัอยา่ง 

2.  แบบทดสอบความรูก้่อน – หลงัเรียนเร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรกเกิด

จ านวน 20 ขอ้ เป็นขอ้สอบ 4 ตัวเลือก โดยมีวตัถุประสงค์เพ่ือวดัความรูเ้ก่ียวกับ          

การตรวจร่างกายทารกแรกเกิด และทดสอบความเช่ือมนัได ้0.80   
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3.  แบบประเมินความพึงพอใจในการใช้ส่ือการเรียนการสอนมีทั้งหมด               

15 ขอ้ ประกอบด้วยความพึงพอใจด้านเน้ือหาวิชา จ านวน 5 ขอ้ ความพึงพอใจ              

ดา้นส่ือการสอน/เทคโนโลยี จ านวน 10 ขอ้ แบ่งระดับความพึงพอใจเป็น 5 ระดับ 

โดยใชเ้กณฑค์ะแนนเฉล่ียดงัน้ี 

คะแนนเฉล่ียระหวา่ง 1.00-1.79 หมายถึง พอใจนอ้ยมาก ควรปรบัปรุง  

คะแนนเฉล่ียระหวา่ง 1.80-2.79 หมายถึง พอใชไ้ด ้ 

คะแนนเฉล่ียระหวา่ง 2.60-3.79 หมายถึง พอใจปานกลาง 

คะแนนเฉล่ียระหวา่ง 3.40-4.19 หมายถึง พอใจดี  

คะแนนเฉล่ียระหวา่ง 4.20 – 5.00 หมายถึง พอใจดีมาก  

ทดสอบความเช่ือมนัได ้0.85 

วิธีการเก็บรวบรวมขอ้มูล 

ขั้นท่ี 1  สุ่มกลุ่มตัวอย่างโดยเรียงล าดับตามคะแนนสอบภาคทฤษฎี

วิชาการพยาบาลมารดาทารกและการผดุงครรภ ์1 จากสูงสุด ไปน้อย และท าการสุ่ม

ดว้ยโปรแกรมคอมพิวเตอร ์ไดจ้ านวน  16 คน  

ขั้นท่ี 2  ช้ีแจงสิทธิประโยชน์ในการเขา้ร่วมโครงการ ว่าผูร้่วมวิจยัได้

ทดลองใชส่ื้อการเรียนการสอนอิเล็กทรอนิกส์เร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรกเกิด 

โดยกระบวนการศึกษาในครั้งน้ีไม่มีผลต่อคะแนนวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา

ทารกและการผดุงครรภ์ ผูร้่วมวิจยัสามารถออกจากโครงการไดเ้มื่อตอ้งการ และก่อน

เร่ิมบทเรียนผูว้ิจยัช้ีแจงวตัถุประสงคก์ารเรียนรู ้วิธีการเขา้ใชบ้ทเรียนอิเล็กทรอนิกส ์ 

ขัน้ท่ี 3 น าส่ือการสอนท่ีสรา้งขึ้ นมาทดสอบ กบักลุ่มตวัอย่าง โดยท า

การทดสอบความรูก้่อนการเรียนผ่านส่ืออิเล็กทรอนิกสท่ี์สรา้งขึ้ น หลงัจากน้ันช้ีแจง

วิธีการเรียนผ่านส่ืออิเล็กทรอนิกส์ และใหก้ลุ่มตัวอย่างทดลองใชเ้วลาในการศึกษา 

นาน 30 นาทีจ านวน 2 ครั้ง/ใน 1 สัปดาห์ เป็นเวลา 2 สัปดาห์ ตรวจสอบ                 

ความเรียบรอ้ยของขอ้มลูเพ่ือน ามาท าการวิเคราะห ์

การวิเคราะหข์อ้มูล    

1. วิเคราะห ์ประสิทธิภาพของส่ือการสอน โดยใชส้ดัส่วนรอ้ยละของคะแนน

เฉล่ียกิจกรรมระหวา่งเรียน กบั คะแนนวดัความรูภ้ายหลงัเรียน อยู่ในเกณฑ ์80/80 

(E1/E2) 

2. วิเคราะห์ คะแนนเฉล่ียการเรียนรู ้เปรียบเทียบก่อน หลังการเรียน                

One group pre-post test ใชส้ถิติ Dependent t-test     
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3. ประเมินความพึงพอใจในการทดลองใชส่ื้อการสอน ใช ้สถิติค่าเฉล่ีย  

 

ผลการวิจยั 

1. ผลการทดสอบประสิทธิภาพของสื่อการเรียนการสอน  

ผลการทดสอบประสิทธิภาพของส่ือการเรียนการสอนอิเล็กทรอนิกส ์เร่ืองการตรวจ

ร่างกายทารกแรกเกิด  (ตารางท่ี 1) 

 

 ตารางที่ 1 แสดงผลการทดสอบประสิทธิภาพของส่ือการเรียนการสอน

อิเล็กทรอนิกส ์เร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรกเกิด  

ประสิทธิภาพ คะแนนเต็ม ค่าเฉล่ีย สว่นเบ่ียงเบน

มาตรฐาน 

รอ้ยละของ

คะแนนเฉล่ีย 

E1 20 16.87 1.77 84.34 

E2 20 18 1.78 90.00 

 

 จากตารางท่ี  1 พบว่า ประสิท ธิภาพของส่ือการเรียนการสอน

อิเล็กทรอนิกส ์เร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรกเกิด มีประสิทธิภาพ (E1/E2) เท่ากบั  

84.34/90.00   ซ่ึงเป็นไปตามมาตรฐานท่ีก าหนดไว ้คือ 80/80 

 

2. ผลการเปรียบเทียบคะแนนความรูก่้อนเรียน หลงัเรียน 

   ผลการเปรียบเทียบค่าเฉล่ีย คะแนนความรูเ้ร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรกเกิด 

ของนักศึกษาระหว่างก่อนเรียน กบั หลงัเรียน ผ่านส่ืออิเล็กทรอนิกส ์เร่ืองการตรวจ

ร่างกายทารกแรกเกิด  พบว่ามีระดบัคะแนนความรูเ้พ่ิมขึ้ นอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ 

p ≤ .05 (ตารางท่ี 2) 
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 ตารางที่  2 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉล่ีย คะแนนความรู ้เร่ืองการตรวจ

ร่างกายทารกแรกเกิดของนักศึกษาระหว่างก่อนเรียน กับ หลังเรียน ผ่านส่ือ

อิเล็กทรอนิกส ์เร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรกเกิด 

ทดสอบ จ  านวนนกัเรียน คะแนนเฉล่ีย ส่วนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน 

t 

ก่อนเรียน 16 12.56 2.59 -5.01*
 

หลงัเรียน 16 15.81  

*p< .05 

 

3. ผลการศึกษาคะแนนความพึงพอใจ 

    คะแนนความพึงพอใจของนักศึกษาพยาบาลท่ีมีต่อการใชส่ื้อการเรียนการสอน

อิเล็กทรอนิกส์เร่ืองการตรวจร่างกายทารกแรกเกิดอยู่ในระดับดี (คะแนนเฉล่ีย = 

4.14) 

 

การอภิปรายผล  

 การศึกษาวิจัยในครั้ง น้ี ได้แบ่ งการศึกษาออกเป็น 3 หัวข ้อหลัก คือ                       

1) ด้านประสิทธิภาพของส่ือการเรียนการสอน 2) ด้านค่าเฉล่ียคะแนนความรู ้

ภายหลงัการทดลองใชส่ื้อการเรียนการสอน และ 3) ดา้นความพึงพอใจจากผูใ้ชง้าน

ดา้นประสิทธิภาพของส่ือการเรียนการสอน ผลการศึกษาในนักศึกษาพยาบาลศาสตร์

ชั้นปีท่ี 3 จ านวน 16 คน พบว่า ผลการทดสอบประสิทธิภาพของส่ืออยู่ในระดับ

84.34/90.00 ซ่ึ งเป็น ไปตามเกณฑ์  80/80 สอดคล้องกับการศึกษ าของ                    

นิพล  สังสุทธิ ดวงใจ รุ่งแสงและวิชุดา พรมภักด์ิ
7
 ไดท้ าการศึกษา การพัฒนาส่ือ                    

การเรียนการสอนมลัติมีเดีย เร่ือง ฮารด์แวรค์อมพิวเตอร ์ระดบัชั้นมธัยมศึกษาปีท่ี 1 

ตามแนวคิดทฤษฎีพฤติกรรมนิยม  การวิจัยครั้งน้ี ใชก้ลุ่มตัวอย่างเป็นนักเรียนชั้น

มธัยมศึกษาปีท่ี 1 จ านวน 45 คน ประเมินประสิทธิภาพ ส่ือการเรียนการสอนอยู่ท่ี 

80.89/80.96 เป็นไปตามเกณฑ์ และหลังการเรียนผ่านส่ือการสอนมัลติมิเดีย

นักเรียนมีผลการเรียนเพ่ิมมากกวา่ก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ จะเห็นวา่จาก

การศึกษาวิจัยเก่ียวกับการพัฒนาส่ือการเรียนการสอน อิเล็กทรอนิกส์ หรือส่ือ

มลัติมีเดียน้ันเป็นส่ือการสอนท่ีมีประสิทธิภาพ นอกจากประสิทธิภาพท่ีมีการทดสอบ
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ผ่านแลว้ ส่ิงท่ีมีความแตกต่างจากส่ือปกติคือ มีความหลากหลายในการน าเสนอ 

สามารถดึงความสนใจของผูเ้รียนไดเ้ป็นอย่างดี
 
ผูเ้รียนมีการพัฒนาการเรียนรูดี้ขึ้ น

ภายหลงัการใชส่ื้อการเรียนการสอนอิเล็กทรอนิกส์
8
 

ดา้นค่าเฉล่ียคะแนนความรูภ้ายหลงัการทดลองใชส่ื้อการเรียนการสอนผล

การศึกษาพบว่า การเปรียบเทียบค่าเฉล่ียคะแนนความรู ้ก่อน หลัง การใช้ส่ือ                   

การเรียนการสอน เพ่ิมขึ้ นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ  .05 หมายความว่า                     

การเรียนการสอนผ่านส่ืออิเล็กทรอนิกสส์ามารถท าใหผู้เ้รียนมีระดบัความรูเ้พ่ิมขึ้ นได ้

สอดคลอ้งกับงานวิจัยของไพรินทร์ มีศรีและ อวยพร มีศรี
 9
 ศึกษาการพัฒนาส่ือ              

การสอนอิเล็กทรอนิกส์ วิชาการเขียนโปรแกรมภาษาคอมพิวเตอรเ์ร่ือง การวนซ ้า

ส าหรับนักศึกษามหาวิทยาลัยราชภัฏวไลยอลงกรณ์ ในพระบรมราชูปถัมภ์กลุ่ม

ตัวอย่างในการวิจัยเป็นนักศึกษาระดับปริญญาตรีท่ีเรียนดา้นการเขียนโปรแกรม

คอมพิวเตอร์ สาขาวิชาเทคโนโลยีสารสนเทศ จ านวน 30 คน พบส่ือการสอน

อิเล็กทรอนิกสมี์ความสอดคลอ้งกบัรายการประเมิน ผลสมัฤทธ์ิทางการเรียนท่ีเรียน

ด้วยส่ือการสอนอิเล็กทรอนิกส์ วิชาการเขียนโปรแกรมภาษาคอมพิวเตอร์ เร่ือง     

การวนซ ้าเพ่ิมมากขึ้ นหลังจากการใชส่ื้อการสอนอิเล็กทรอนิกส์ คิดเป็นรอ้ยละ 

40.50 และ 62.83 ผูเ้รียนมีผลสมัฤทธ์ิทางการเรียนสูงข้ึนอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ

ท่ีระดับ .05 แสดงว่าส่ือการสอนอิเล็กทรอนิกส์สามารถท้าใหผู้้เรียนมีผลสัมฤทธ์ิ

ทางการเรียนสูง ด้านความพึงพอใจจากผู้ใชง้าน การศึกษาในครั้งน้ีใชโ้ปรแกรม 

Moodle ในการพัฒนาสรา้งส่ือการสอนอิเล็กทรอนิกส ์เร่ืองการตรวจร่างกายทารก

แรกเกิด ซ่ึงเป็นโปรแกรมท่ีรองรบัโปรแกรมมลัติมิเดียไดห้ลากหลาย ผูเ้รียนสามารถ

เขา้ถึงได้ง่าย ผู้สอนออกแบบกิจกรรมใหผู้้เรียนได้กระตุน้ทักษะการคิดวิเคราะห ์

เช่ือมโยง จดจ า ท าความเขา้ใจดว้ยภาพ และส่ือวิดีโอ ผลการประเมินความพึงพอใจ

ในการศึกษาครั้งน้ีอยู่ในระดับดี (คะแนนเฉล่ีย = 4.14) สอดคลอ้งกับงานวิจยัของ 

กมลวรรณ เฉิดฉันท์พิพัฒน์
 10  

ไดท้ าการศึกษาผลการใชบ้ทเรียนแบบผสมผสานท่ี   

มีแบบทางการเรียนต่างกนั วิชาส่ือการศึกษาเบ้ืองตน้ของนักศึกษาระดับปริญญาตรี 

คณะศึกษาศาสตร ์มหาวิทยาลยัศิลปากร พบวา่นอกจากผลการเรียนของนักศึกษาจะ

มีระดบัการเรียนดีขึ้ นแลว้ ยงัมีความพึงพอใจอยูใ่นระดบัดีมาก   

ขอ้เสนอแนะเพ่ิมเติมจากการใช้ส่ือการเรียนการสอนจากกลุ่มตัวอย่าง                

เป็นขอ้มูลคุณภาพเพ่ิมเติมเพ่ือน าไปพฒันาส่ือการเรียนการสอน ไดแ้ก่ การจดัท าส่ือ

การสอนอิเล็กทรอนิกส์เป็นส่ือท่ีมีความน่าสนใจ เกมส์ในส่ือสนุก และ ไม่ยาก
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จนเกินไป แต่มีขอ้เสนอแนะเร่ืองการใชส่ื้อวิดีโอ ควรมีความยาวประมาณ 3-5 นาที 

วิดีโอเป็นภาษาองักฤษ ควรมีการสรุปความรูใ้นตอนทา้ยของวิดีโอ หรือมีการบรรยาย

เพ่ิมเติม และในหัวขอ้การสอนทุกบทเรียนควรมีสรุปสั้นๆ เพ่ือทบทวนความเขา้ใจ 

เป็นตน้
11
  

จากการศึกษาดังกล่าวจะเห็นว่า การจดัการเรียนการสอนในยุคปัจจุบันท่ีมี

ความเจริญกา้วหน้าดา้นเทคโนโลยี ผูเ้รียนสามารถประยุกต์ใชเ้ทคโนโลยีมาช่วยให้

การจดัการเรียนการสอนไดง้่ายขึ้ นและ ส่ือการเรียนการสอบแบบมลัติมิเดีย มีความ

หลากหลาย ผูเ้รียนเขา้ถึงไดง้่าย สามารถใชง้านสะดวกส่งผลให ้ผู้เรียนมีความพึง

พอใจต่อการใชอ้ยูใ่นระดี
12 

 

การน าผลการวิจยัไปใช/้ ขอ้เสนอแนะ 

1. ควรน าผลการประเมินการใชส่ื้อการเรียนการสอนมาปรบัปรุงและพฒันา 

โดยทดลองใชใ้นกลุ่มตวัอยา่งท่ีมีขนาดใหญ่ขึ้ น 

2. ควรมีการท าวิจยัเปรียบเทียบผลลพัธก์ารเรียนรูผ่้านส่ือการเรียนการสอน

อิเล็กทรอนิกสก์บักลุ่มตวัอยา่ง 2 กลุ่ม 

3. ควรมีการศึกษาเปรียบเทียบวิธีการจัดการเรียนรู ้รูปแบบอ่ืนกับส่ือ

อิเล็กทรอนิกสใ์นการศึกษาเพ่ือพฒันาส่ือการเรียนการสอนอิเล็กทรอนิกส ์ควรมีการ

เก็บขอ้มลูในเชิงคุณภาพเพิ่มเติม 
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ในการข้ึนฝึกปฏิบตัิงานบนหอผูป่้วยครั้งแรก 
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บทคดัยอ่ 

 การข้ึนฝึกปฏิบติังานพยาบาลครั้งแรกบนหอผูป่้วยของนักศึกษาพยาบาล ท าให้

นักศึกษามีความเครียดและไม่มัน่ใจในการปฏิบติังาน การกอดอาจเป็นวิธีหน่ึงท่ีส่งเสริม

ความมัน่ใจใหก้บันักศึกษา การศึกษาครั้งน้ีมีวตัถุประสงคเ์พ่ือศึกษาผลการใชก้ารกอด

จากใจสู่ใจวนัละครั้ง กลุ่มตวัอย่างในการวิจยั ประกอบดว้ย นักศึกษาพยาบาลชั้นปีท่ี 2  

หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สรรพสิทธิประสงค์

จ านวน 24 คน ในปีการศึกษา 2560 เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวิจยั ไดแ้ก่ แบบสัมภาษณ์

เป็นค าถามปลายเปิดรูสึ้กอย่างไรต่อการกอดของอาจารย์ และแบบบันทึกสะทอ้นคิด

ปลายเปิดท่ีใหเ้ขียนบรรยายความรูสึ้กโดยตรง สถิติท่ีใชใ้นการวิเคราะหข์อ้มูล ใชจ้ านวน

รอ้ยละ และการวิเคราะหเ์น้ือหา ผลการวิจยัพบวา่ นักศึกษาท่ีไดร้บัการกอดจากอาจารย์

นิเทศทุกวนัในตอนเชา้จะรูสึ้กอบอุ่น มัน่ใจและมีความสุข มากท่ีสุดคิดเป็นรอ้ยละ 75 

รองลงมา คือ รูสึ้กลดความวิตกกังวลและประทับใจ คิดเป็นรอ้ยละ 62.5 และเกิด

ความรูสึ้กลดความกดดัน สบายใจและคิดถึงแม่น้อยท่ีสุดคิดเป็นรอ้ยละ 12.5 ส าหรับ

ขอ้มูลเชิงคุณภาพ พบประเด็นส าคัญ ดังน้ี นักศึกษาเกิดความรูสึ้กอบอุ่น มัน่ใจใน               

การข้ึนฝึกปฏิบติังาน มีก าลังใจ สบายใจ  มีความกลา้ในการท าส่ิงต่างๆ ลดความกงัวล 

ความต่ืนเตน้ และความกลวั ซ่ึงจะเห็นวา่ การใชว้ิธีการกอดควรไดร้บัการส่งเสริมปฏิบติั

ส าหรบัการข้ึนปฏิบติังานบนหอผูป่้วยครั้งแรกของนักศึกษาพยาบาล เพ่ือท าใหนั้กศึกษา

มีความมัน่ใจในการข้ึนฝึกปฏิบติังานบนหอผูป่้วยครั้งแรก  
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The Effects of Hug from Mind to Heart by Teacher to Promote 

Self-Confidence of the First Practice at Unit of Hospital among 

Nursing Students 

Kunthida Kulprateepunya Ph.D.
*
 

 

Abstract 

 The first time to practice at a unit of hospital of nursing students made 

a pressure and unconfident for their practice.  The mind- to- heart hug is a way to 

make them confident.  The purpose of the study was to promote nursing students 

to be confident in the first time to practice at a unit of hospital.  Samples were 24 

sophomore nursing students who were in the Bachelor of Nursing Science Program, 

Boromarajonani College of Nursing, Sanpasitthiparsong in 2017.  The research 

instruments were open- ended questionnaire with reflect feeling and in- depth 

interview.  Statistics used for data analysis were percentage and content analysis. 

The research found that the students who received the mind- to- heart hug felt 

warm, confident, and happy ( 75. 0% ) .  Moreover, some felt unworried and 

impressive (62.5%); and decreased pressure and missed their mother (12.5%). 

For qualitative data, the students showed that they felt warm, confident, happy, 

unworried, excited, unfear.  The study suggested that the mind-to-heart hug should 

be used for the nursing students to help them be confident in the first practice at 

unit of hospital.  

 

Keywords: hug, anxiety, nursing student 
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บทน า 

บางคนอาจจะไม่เคยไดย้ินว่าการกอดเป็นการบ าบัดวิธีหน่ึง จากการศึกษา

ของสุทศัน์  บุญโฉม
1
 พบวา่ การขดัเกลาทางสงัคมและความสมัพนัธใ์นครอบครวัของ

วยัรุ่นมีผลท าใหว้ยัรุ่นมีพฤติกรรมเบ่ียงเบนเพราะครอบครวัมีความห่างเหินไม่แสดง

ความรกั กอดหอมบุตรเพราะเช่ือว่าเด็กจะไดใ้จ
1
 แต่ทุกคนก็คงจะทราบว่าการกอด

เป็นสมัผสัท่ีดี การบ าบดัดว้ยการกอดน้ีเป็นทฤษฎีท่ีพูดถึงการสมัผสั ซ่ึงการสมัผัสน้ัน

ไม่พียงแต่ดี แต่เป็นเร่ืองจ าเป็น มีการวิจยัท่ีสนับสนุนทฤษฎีน้ีว่า การถูกกระตุน้โดย

การสมัผสั  เป็นส่ิงจ าเป็นอย่างยิ่งส าหรบัสรีระร่างกาย ความส าคญัน้ี ส าคญัพอๆ กบั

ภาวะสมดุลของร่างกายและจิตใจ การใชก้ารสมัผัสบ าบดั เป็นเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการ

บ าบัด ซ่ึงเป็นส่วนหน่ึงของการบ าบัดทางการพยาบาล จากการศึกษาของขนิษฐา 

เนียมแสงและคณะ
2
 เร่ืองการสมัผัสบ าบดัดว้ยกอด ดว้ยการสวมกอดผูป่้วย ถ่ายทอด

ความรูสึ้กดีๆสู่ผูป่้วย การกอดส่งผลดีต่อผูป่้วยคือ ช่วยลดระดบัความกงัวล ลดระดับ

ฮอร์โมนท่ีท าใหเ้กิดความเครียด ช่วยใหร้ะดับฮอร์โมนออกซ่ีโตซินซ่ึงเป็นฮอร์โมน      

แห่งความรกั ความผูกพนั ความมัน่ใจเพ่ิมข้ึน  

จ ากการทบทวนวรรณกรรม ต่า งประ เทศ  พบว่ า  Dolores Krieger
3
                          

เป็นศาสตราจารย์ทางการพยาบาลท่ี New York University และเป็นผู้เช่ียวชาญ                   

ในสาขาการบ าบัดดว้ยการสัมผัส   กล่าวว่า บุคคลท่ีไดร้ับการกอด หรือกอดผูอ่ื้น               

จะท าใหเ้กิดการกระตุน้การท างานของ Hemoglobin  ท าใหก้ารล าเลียงของ Oxygen                     

ไปเล้ียงเน้ือเยื่อต่างๆ ท างานได้อย่างทัว่ถึง  ท าให้บุคคลเกิดความรู ้สึกสดช่ืน                      

มีชีวิตชีวา ส่วน Kathleen  Keating
4
 เป็นพยาบาลและเป็นผู้ท่ีมีความรูเ้ช่ียวชาญ                

ในประโยชน์ของการกอด ไดแ้ต่งหนังสือการบ าบัดดว้ยการกอด (Hug  therapy) 

ขึ้ นมาเพ่ือใหทุ้กคนเห็นความส าคญั และเห็นถึงพลงัของการกอดมีการทดลองหลาย

การทดลองท่ีแสดงใหเ้ห็นวา่ การกอดท าใหเ้ด็กๆ ไดพ้ฒันาในทกัษะทางภาษาและ IQ 

และมีตัวอย่างจาก David Bresler Ph.D. ซ่ึงเป็นผู้บริหารของ UCLA (University of  

Callifornia  Losanglelis) ท างานในคลินิกท่ีรกัษาอาการเจ็บปวด ไดศึ้กษาหาวิธีการ

ท่ีช่วยใหผู้้ป่วยหายจากอาการเจ็บป่วย  จึงไดท้ดลองน าผู้ป่วยหญิงท่ีมีความทุกข์

ทรมานจากการ เจ็บปวด  มารกัษาดว้ยวิธีการกอด  โดยใหส้ามี กอดหญิงเหล่าน้ัน 

วนัละ 4 ครั้ง  แมไ้ดร้บัการบ าบดัเพียง 1 ครั้ง ความเจ็บปวด มีอตัราลดลง ส าหรบั 

Helen Colton
5
 ผูแ้ต่งหนังสือ The Gift of  Touch เป็นผูเ้ช่ียวชาญในเร่ืองการสัมผัส 

กล่าวว่า  การสมัผัสเป็นพ้ืนฐานของการรกัษา ส าคญักว่าการรกัษาดว้ยยา ไดส้งัเกต
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ว่า บุคคลท่ีไดร้ับการกอด จะมีความรูสึ้กพึงพอใจ มัน่ใจ ท าใหส้ภาพร่างกายและ

อารมณม์ีความเขม้แข็งพรอ้มท่ีจะต่อสูก้บัปัญหาและอุปสรรคต่างๆ ได ้ ส่วน Virginia 

Satir
6
 กล่าววา่ การกอดท าใหเ้รารูสึ้กดีต่อตนเอง และส่ิงแวดลอ้มคลายความรูสึ้กหาย

เหงา เอาชนะความกลัวไดเ้ป็นประตูเป็นไปสู่ความสึกอ่ืน ๆ สรา้งความภาคภูมิใจ 

เป็นการช่วยคนท่ีไม่มีใครสนใจ ลดความตึงเครียด และช่วยใหต่้อสูก้บัอาการนอนไม่

หลบั นอกจากน้ัน การกอดลดความรูสึ้กในทางลบ เช่น หวาดกลวั กงัวล โกรธเกร้ียว 

ไมส่บายใจ และยงักล่าวอีกวา่ คนเราตอ้งการการกอดวนัละ 4 ครั้ง เพ่ือการดารงชีวิต 

คนเราตอ้งการการกอดวนัละ 8 ครั้ง เพ่ือการด าเนินชีวิต และคนเราตอ้งการกอดวนั

ละ 12 ครั้ง เพ่ือการเจริญเติบโตกอดเพ่ือสุขภาพอาการเจ็บป่วยต่างๆ ท่ีเกิดข้ึนนามา

ซ่ึงความเครียดและความกงัวลในผูป่้วย และความเครียดเองก็สามารถนาไปสู่ปัจจยั

เส่ียงของโรคสารพดั เพราะทาใหภู้มิคุม้กนัในร่างกายลดน้อยลง ในขณะเดียวกนัก็ท า

ใหค้วามดนัในเลือดสูงข้ึน การกอด จะช่วยใหร้ะบบภูมิตา้นทานในร่างกายทางานไดดี้

ขึ้ นได ้สุขภาพจะดีขึ้ น ช่วยรักษาภาวะซึมเศรา้ ลดความตึงเครียด ท าใหม้ีชีวิตชีวา 

เป็นยาท่ีวิเศษท่ีไม่มีผลขา้งเคียง แต่ตอ้งเป็นกอดท่ีออกมาจากใจ ท าดว้ยความรกัและ

เมตตาจริงๆ จึงจะเป็นความอ่อนโยน ท่ีเป็นธรรมชาติ ไมม่ีพิษภยั  

ส าหรบัขอ้มูลในประเทศไทย จากบทความของโรงพยาบาลจิตเวชขอนแก่น

ราชนครินทร์  ไดก้ล่าวถึงการกอดไวว้่า การกอดมีประโยชน์ต่อสุขภาพ ช่วยสรา้ง

ภูมิคุม้กนัโรค ผ่อนคลายความเครียด ลดความกดดนั และท าใหน้อนหลบัสนิทช่วยให้

คนเรามีชีวิตชีวา กระปร้ีกระเปร่า และไมม่ีผลขา้งเคียงท่ีไมพึ่งประสงค ์การกอดคือยา

วิเศษดีๆ น่ีเอง การกอดเป็นผลิตผลของธรรมชาติ ไดจ้ากส่ิงมีชีวิต ไม่ตอ้งผสมเทียม 

ไม่ก่อมลภาวะ ไม่เป็นพิษต่อส่ิงแวดลอ้ม และมีประโยชน์เต็ม 100 % การกอด                   

เป็นของขวัญช้ินเยี่ยม เหมาะส าหรับทุกโอกาส มอบให้กับบุคคลพิเศษของคุณ                 

เพ่ือเป็นการแสดงถึงความห่วงใยของคุณมาในรูปแบบของตวัเอง และแน่นอนว่ายินดี

รบัคืนเต็มท่ีเช่นกนั การกอดท่ีสมบูรณ์แบบอย่างแทจ้ริง ไม่ตอ้งใชถ่้านใหส้ิ้นเปลือง               

ไม่ยืด ไม่หด ไม่มีไขมัน ไม่ต้องผ่อนช าระ ใครก็ขโมยไม่ได้ และไม่ต้องเสียภาษี        

การกอด ใชท้รพัยากรน้อย แต่มีอ านาจมหศัจรรย ์เพียงเราเปิดใจและออ้มแขน และ

ไดแ้นะถึงวิธีการส่งเสริมใหลู้กมีความฉลาดทางอารมณว์่าในส่วนของการเล้ียงดูควร

ใหค้วามรกั ความอบอุ่น การกอด และสมัผัสเป็นการส่ือความหมายถึงความรกัให้กบั

เด็กได ้
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ชดั ยุงสนัเทียะ
7
 กล่าวว่า ออ้มกอดเป็นส่ิงมหศัจรรย ์เป็นหนทางท่ีวิเศษสุด 

น าแสดงกิจแห่งความรกัท่ีไม่สามารถบอกไดด้ว้ยค าพูด การกอดไม่ตอ้งการอุปกรณ์ 

ไม่ตอ้งการพลังหรือส่ิงอ่ืนใด เพียงแต่อา้แขนออกไปและเปิดหัวใจออกมาเท่าน้ัน               

พลงัการกอดท าใหเ้กิดหลายส่ิงหลายอย่าง เช่น เกิดความรูสึ้กดีๆ คลายความรูสึ้ก

เหงา เอาชนะความกลวัได ้เขา้ถึงความรูสึ้กอ่ืนๆ สรา้งความภาคภูมิใจ ฯลฯ 

 นอกจากน้ีการศึกษาระบบใหม่ท่ีเรียกว่า นีโอฮิวแมนนิส (Neo humanist)  

ซ่ึงเป็นแนวทางการศึกษาท่ีมุ่งพฒันา ‘อจัฉริยภาพ’ ในตวัเด็กดว้ยการพฒันารอบดา้น

ทั้งร่างกาย สมอง ประสาทสมัผัส ในบรรยากาศผ่อนคลาย สนุกสนาน จะใชว้ิธีการ 

การกอด การสมัผัส การพูดเชิงบวก การท าโยคะ อาสนะและสมาธิ  ดงัน้ันก่อนออก

จากหอ้งกิจกรรม หรือหลงัจากการเรียกช่ือเด็กๆ ทุกคนจะไดก้อดกนั วิธีการการกอด

เป็นวิธีการหน่ึงนอกเหนือจาการเล่านิทาน  การฟังเสียงเพลง ซ่ึงเป็นหลกัการคล่ืน

สมองต า่ นักวิทยาศาสตรไ์ดป้ระดิษฐ์เคร่ืองมือวดัคล่ืนสมอง ซ่ึงสามารถตรวจพบว่า

ประสิทธิภาพการท างานของคนเราจะแปรเปล่ียนไปตามคล่ืนสมองท่ีเราส่ง ยิ่งต า่ลง

มากเท่าไรจะยิ่งมีประสิทธิภาพดีมากขึ้ นเท่าน้ัน  นอกจากน้ี หลกัการ ใหค้วามรกัเป็น

วิธีการหน่ึงท่ีเกิดผลดีกบัเด็กซ่ึงวิธีการไดจ้ะไดค้วามรกั มีดังน้ี 1) รอยยิ้ ม ตามหลกั

จิตวิทยาการยิ้ มคือการยอมรบัในความเป็นมนุษย์ 2) ค าชม การน าเอาขอ้ดีมาพูด  

และ 3) การสมัผสั   

 การกอดมี 11 วิธี ขึ้ นอยู่กบัความเหมาะสมและโอกาส คือ 1) กอดแบบหมี 

(Bear hug)  2) กอดแบบตัว A (A frame hug) 3) กอดแนบแก้ม (Cheek hug)                

4) กอดประกบ (Sandwich hug) 5) กอดแบบโฉบ (Grabber-squeezer hug)                   

6) กอดแบบกลุ่ม (Group hug)  7) กอดขา้งๆ (Side ti side hug)  8) กอดจากขา้

หลังมาข้างหน้า (Back to front hug)  9) กอดท่ีหัวใจ (Heart-centered hug)               

10) กอดแบบเซน (Zen hug)  และ 11) กอดพิเศษ (Custom- tailred hug)
8
 ส าหรบั

การวิจยัครั้งน้ี ใชก้ารกอดแบบกอดท่ีหวัใจ (Heart-centered hug) ตามความเห็นของ

นักบ าบัด เป็นการกอดท่ีมีรูปแบบดีท่ีสุด แสดงถึงพลังมากท่ีสุด เร่ิมจากคู่กอด                 

ยืนหันหน้าเขา้หากัน สบตากัน แลว้ยื่นแขนโอบรอบหลังและไหล่ ศีรษะซบกัน 

ร่างกายทุกส่วนสมัผสักนั เป็นการกอดท่ีมัน่คง สุภาพ ทั้งสองสูดหายใจเขา้แลว้ค่อยๆ 

ผ่อนลมหายใจออกพรอ้มกนัชา้ๆ สมัผัสถึงความรูสึ้กเขา้ใจท่ี ถ่ายทอดจากหวัใจของ

กนัและกนั การกอดแบบน้ีไม่จ ากดัเวลาอาจใชช้่วงเวลายาวนานเต็มท่ี เป็นการแสดง

ความรู ้สึ กประคับประคอง รัก ใคร่  ห่ ว ง ใย  เ ปิด เผย  จ ริ ง ใจ  และ เข ้มแข็ ง                                       
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การกอดน้ีถา้ทั้งคู่เปิดใจอยา่งบริสุทธ์ิ ปราศจากขอ้แมใ้ดๆ ก็จะรบัรูถึ้งความรกัจากกนั

และกนั ใชก้ารกอดน้ีกบัเพ่ือนท่ีคบกนัมายาวนาน หรือกบัเพ่ือนใหม ่ก็สามารถใชไ้ด ้

                  ดงัน้ันผูว้ิจยัจึงมีความสนใจท่ีจะน าวิธีการกอดท่ีหวัใจ จากใจสู่ใจวนัละ

ครั้ง มาใชใ้นการขึ้ นฝึกปฏิบติังานบนหอผูป่้วยครั้งแรก จุดมุง่หมายของรายวิชาปฏิบติั

หลักการและเทคนิคทางการพยาบาล เพ่ือเป็นแนวทางในการจัดการเรียนรู ้                      

ในรายวิชาปฏิบัติการเพ่ือใหนั้กศึกษามีความรู ้และทักษะปฏิบัติเพ่ือใหนั้กศึกษา

สามารถ ปฏิบติัการพยาบาลพ้ืนฐาน ใชก้ระบวนการพยาบาลในการดูแลสุขภาพแบบ

องคร์วม บนพ้ืนฐานทฤษฎีการดูแลดว้ยความเอ้ืออาทร โดยค านึงถึงความเป็นมนุษย์
9 

ซ่ึ ง รายวิ ชา น้ี เ ป็นวิ ชาภาคปฏิบั ติ วิ ชาแรก ท่ี นัก ศึกษาพยาบาลทุกคนต้อง                             

ฝึกในสถานการณจ์ริง ดงัน้ันเพ่ือเสริมสรา้งความมัน่ใจ คลายความกลวัและความวิตก

กัง วล ต่ า งๆ  อัน เ ป็นหนทาง ท่ี จ ะน า ไปสู่ ก ารป ฏิบั ติ ง านอย่ า งมี ค ว าม สุ ข                             

บรรลุวัตถุประสงค์ของการขึ้ นฝึกปฏิบัติงานในวิชาปฏิบัติหลักการและเทคนิค                  

การพยาบาล  

 

วตัถุประสงคก์ารวิจยั 

 เพ่ือศึกษาผลการใชก้ารกอดจากใจสู่ใจวนัละครั้ง ในการเสริมสรา้งความมัน่ใจ

ในการขึ้ นฝึกปฏิบัติงานพยาบาลครั้งแรกบนหอผู้ป่วย ของนักศึกษาชั้นปีท่ี 2 

หลกัสูตรพยาบาลศาสตรบณัฑิต วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี สรรพสิทธิประสงค ์

นิยามศพัทเ์ฉพาะ 

  การกอด หมายถึง การยื่นแขนออกไปโอบดา้นหลงัของนักศึกษา และดึงตวั

เขา้มาสัมผัสนักศึกษาพยาบาลกับตัวของอาจารยนิ์เทศ โดยการกอดวนัละครั้ง ใน

ตอนเชา้ของการเร่ิมฝึกปฏิบติังานทุกวนั 

 

 ภาพท่ี 1 การกอด (ดวงเนตร  ธรรมกุล และ เทียมใจ ศิริวฒันกุล
8
) 
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 นักศึกษาพยาบาล  หมายถึง นักศึกษาชั้นปี ท่ี  2 ท่ีขึ้ น ฝึกปฏิบัติงาน                 

บนหอผูป่้วยบาดเจ็บไขสันหลัง โรงพยาบาลสรรพสิทธิประสงค์ ในรายวิชาปฏิบัติ

หลกัการและเทคนิคการพยาบาล ในภาคเรียนท่ี 1 ปีการศึกษา 2560 

 

กรอบแนวคิดในการวิจยั 

 

 

                                                                     

วิธีด  าเนินการวิจยั 

เป็นการศึกษาก่ึงทดลองเพ่ือแก้ปัญหาความไม่มัน่ใจในการปฏิบัติงาน               

ความกลวั และความวิตกกงัวลการขึ้ นฝึกปฏิบติังานครั้งแรกในชีวิตนักศึกษาพยาบาล  

โดยทุกวันตั้งแต่วันปฐมนิเทศ อาจารย์จะกอดทุกศีกษาทุกคนหลังการปฐมนิเทศ              

แลว้เสร็จ และเมื่อเร่ิมปฏิบติังานตอนเชา้ทุกวนัในครั้งแรกท่ีเจอกนัอาจารยก็์จะกอด

นักศึกษา  และในตอนเย็นก่อนส้ินสุดการปฏิบัติงานในแต่ละวัน อาจารย์และ

นักศึกษาจะมีการท า AAR (After action review) โดยใหนั้กศึกษาแต่ละคนพูดถึงส่ิงท่ี

ไดเ้รียนรู ้บรรยายความรูสึ้ก เพ่ือถอดบทเรียน สะทอ้นคิดการท างานในแต่ละวัน     

โดยใชเ้วลา ประมาณ 30 นาที 

กลุ่มตวัอย่าง 

เป็นนักศึกษาพยาบาลท่ีขึ้ นฝึกปฏิบัติงานบนหอผู้ป่วยบาดเจ็บไขสันหลัง 

โรงพยาบาลศูนยส์รรพสิทธิประสงค ์อุบลราชธานี ของนักศึกษาชั้นปีท่ี 2 หลกัสูตร

พยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สรรพสิทธิประสงค์          

ภาคเรียนท่ี 1 ปีการศึกษา 2560 

เกณฑค์ดัเขา้ (Inclusion  criteria) 

1. เป็นนักศึกษาพยาบาลขั้นปีท่ี 2 ทั้งชายและหญิงท่ีก าลังฝึกภาคปฏิบัติ

วิชาการพยาบาลหลกัการและเทคนิคทางการพยาบาล 

การกอดจากใจสู่ใจของอาจารยนิ์เทศ                        

ของนักศึกษา            

ความมัน่ใจในการปฏบิติังานครั้งแรก

ในหอผูป่้วย 
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2. ขึ้ นปฎิบัติงานครบทุกครั้ง ตามจ านวนเก็บขอ้มูลวิจัยสมัครใจเขา้ร่วม                 

การท าวิจยั 

เกณฑค์ดัออก (Exclusion  criteria) 

1. เป็นนักศึกษาพยาบาลขัน้ปีอ่ืนๆ 

2. ไมส่มคัรใจเขา้ร่วมการท าวิจยั 

การพิทกัษส์ิทธิของกลุ่มตวัอยา่ง 

 การด าเนินการวิจัยในครั้งน้ีผู ้วิจัย เขา้พบกลุ่มตัวอย่างท่ีวิจัย แนะน าตัว 

อธิบายวตัถุประสงค ์วิธีการเก็บขอ้มูลและสอบถามความสมคัรใจโดยมีการลงลายมือ

ช่ือไวเ้ป็นลายลกัษณอ์กัษร กลุ่มตวัอยา่งสามารถยุติการเขา้ร่วมไดต้ลอดเวลา ส าหรบั

ขอ้มูลจะเสนอในภาพรวมเท่าน้ัน การปิดขอ้มูลเป็นความลับ ไม่มีผลกับคะแนน

รายวิชาดงักล่าว   

เครื่องมือที่ใชใ้นการวิจยั 

          แบบสมัภาษณ ์ เป็นค าถามปลายเปิด รูสึ้กอยา่งไรต่อการกอดของอาจารย ์

 แบบบนัทึกสะทอ้นคิด ปลายเปิดท่ีใหเ้ขียนบรรยายความรูสึ้กโดยตรง  

 เคร่ืองมือทั้งสองฉบับผ่านการตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหาจากอาจารย์

ผูร้บัผิดชอบรายวิชาแนวคิดพ้ืนฐานและหลกัการพยาบาล  อาจารยท่ี์ส าเร็จการศึกษา

ดา้นจิตวิทยา และอาจารยท่ี์มีความรูเ้ร่ืองการเขียนบนัทึกสะทอ้นคิด จ านวน 3 คน  

ผลการตรวจสอบความตรงเน้ือหา (IOC) ได้ค่าเท่ากับ 0.67 และได้ทดลองใช้

เคร่ืองมือทั้งสองชนิดกับนักศึกษาพยาบาลชั้นปีท่ี 2 ปีการศึกษา 2559 จ านวน               

30 คน ผลการทดสอบความเท่ียงชนิดครอนบาค เท่ากบั 0.87 

วิธีการเก็บรวบรวมขอ้มูล 

1. ช้ีแจงรายละเอียดของการวิจัยในวนัปฐมนิเทศนักศึกษาก่อนขึ้ นฝึก

ปฏิบติังานครั้งแรกท่ีพบกนั อาจารยนิ์เทศไดถ้ามถึงความรูสึ้กของนักศึกษาในการฝึก

บนหอผูป่้วยครั้งแรกวา่เป็นอยา่งไร ใหนั้กศึกษาบรรยายความรูสึ้กออกมาอยา่งอิสระ 

2. ในการขึ้ นฝึกปฏิบติัรายวิชาปฏิบติัการหลกัการและเทคนิคทางการ

พยาบาล อาจารยนิ์เทศไดก้ล่าวถึงความเป็นมา และวิธีการสอนท่ีจะน ามาใชใ้นการ

ขึ้ นฝึกปฏิบติังานครั้งแรกในชีวิตของนักศึกษาพยาบาล นัน่คือ วิธีการกอด  และถาม

ความสมคัรใจนักศึกษาท่ีจะเขา้ร่วมในการวิจยัครั้งน้ี 
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3. ปฏิบัติการกอดนักศึกษาทุกวนัในตอนเชา้ก่อนเร่ิมปฏิบัติงาน และ

ทกัทายถามความรูสึ้ก ปัญหาในการปฏิบติังานทุกวนัทั้งในตอนเชา้ และก่อนลงเวร 

4. เมื่อส้ินสุดการฝึกปฏิบัติงานบนหอผู้ป่วยบาดเจ็บไขสันหลัง ให้

นักศึกษาทุกคนเขียนบรรยายความรูสึ้กท่ีได้รับจากวิธีการเรียนการสอนแบบน้ี                       

โดยอิสระ 

การวิเคราะหข์อ้มูล 

 สถิติท่ีใชใ้นการวิเคราะห์ขอ้มูล ใช้การแจกแจงจ านวน รอ้ยละ และการ

วิเคราะหเ์น้ือหา (Content analysis) 

 

ผลการวิจยั 

ผลการวิจยัขอน าเสนอเป็นล าดบัดงัน้ี 

ส่วนท่ี  1 แสดงจ านวน รอ้ยละ ความรูสึ้กและความประทบัใจในการใชว้ิธีการกอด

จากใจสู่ใจ 

 

ตารางที่  1  ความรูสึ้กและความประทบัใจในการใชว้ิธีการกอดจากใจสู่ใจ 

เพ่ือลดความวิตกกงัวลในการข้ึนฝึกปฏิบติังานครั้งแรกของนักศึกษาพยาบาล 

ความรูส้ึกท่ีไดร้บั จ  านวน รอ้ยละ 

อบอุ่น 12 75 

มีความสุข 12 75 

ประทบัใจ 10 62.5 

ลดความวิตกกงัวล 10 62.5 

มีความมัน่ใจในการปฏบิติังาน 8 50 

ไม่กลวัในการท างาน 7 43.75 

กลา้ดูแลผูป่้วย 5 31.25 

รกัอาจารย ์   3 18.75 

มองโลกในแง่มุมใหม ่ 3 18.75 

มีก าลงัใจในการเรียน 3   18.75 

กระตือรือรน้ในการเรียนมากขึ้ น 3 18.75 

สบายใจ 2 12.50 

คิดถึงแม ่ 2 12.50 

ลดความกดดนั 2 12.50 
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จากตารางท่ี 1 พบวา่ นักศึกษาท่ีไดร้บัการกอดจากอาจารยนิ์เทศทุกวนัใน

ตอนเชา้ของการปฏิบติังาน มีความรูสึ้กอบอุ่นและมีความสุขมากท่ีสุด คิดเป็นรอ้ยละ 

75 % รองลงมาคือ ลดความวิตกกงัวลและประทบัใจ 62.50 % และนอ้ยท่ีสุดคือ  

สบายใจ ลดความกดดนั และคิดถึงแม ่12.50 % 

 

ส่วนที่ 2 สรุปขอ้มูลเชิงคุณภาพ  จากการวิเคราะหเ์น้ือหาจากการสมัภาษณ์ และ

การเขียนบนัทึกสะทอ้นคิดบรรยายความรูสึ้กท่ีมีต่อการใชว้ิธีการกอดเพ่ือเสริมสรา้ง

ความมัน่ใจในการขึ้ นฝึกปฏิบติังานครั้งแรกบนหอผูป่้วย 

 

เกิดความรูส้ึกอบอุ่น มัน่ใจในการข้ึนฝึกปฏิบตังิาน  

 “ …….ทกุคนต่างต่ืนเตน้และยงัไม่รูว้า่จะตอ้งเจออะไรในการขึ้นฝึกในครัง้น้ี แต่

ส่ิงท่ีท าใหนั้กศึกษาอบอุ่นมาก ก็คือ การกอด  ออ้มกอดของอาจารยก์ลา้ขึ้นฝึกดว้ย

ความมัน่ใจ รูสึ้กเหมือนกับวา่อาจารยอ์ยูเ่คียงขา้งนักศึกษาเสมอ.....”   

(นักศึกษาคนท่ี 1) 

 

“…….อาจารยใ์จดีมากๆค่ะ อยูก่บัอาจารยแ์ลว้รูสึ้กอบอุ่น หนูชอบวฒันธรรม

การกอดของอาจารยค่์ะ ไม่วา่จะท าถกูหรอืท าผิด แตมี่ส่ิงหน่ึงท่ีคอยใหก้ าลงัใจหนูก็

คือ การกอด อาจารยจ์ะคอยกอดหนูและใหก้ าลงัใจตลอดเวลา หนูรูสึ้กอบอุ่นมากๆ

ค่ะ ถึงแมจ้ะเป็นเวลาช่วงสัน้ๆ แตม่นัก็ท าใหห้นูมีความสุข”  

(นักศึกษาคนท่ี 2) 

 

 “…….กลุม่นักศึกษาทกุคนบอกเป็นเสียงเดยีวกันวา่ รูสึ้กอบอุ่นและรกัอาจารย์

มากค่ะ....” 

(นักศึกษาคนท่ี 3) 

 

 “……การขึ้นฝึกบนวอรด์ครัง้น้ีเป็นครัง้แรกของนักศึกษาไม่รูว้า่จะตอ้งปฏิบติั

ตวัอยา่งไรตอ่พ่ีพยาบาล คนไข ้ ญาติคนไข ้ รูสึ้กกลวัและกงัวลวา่จะท าไดไ้ม่ด ีแต่

อาจารยก็์ไดใ้หก้ าลงัใจดว้ยการกอดทกุวนัท่ีเจอกนั ท าใหนั้กศึกษารูสึ้กดีมาก”    

(นักศึกษาคนท่ี 4)  
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 “……อาจารยใ์ชว้ธีิการกอดนักศึกษา  ท าใหเ้ราเป็นคนมองโลกในแง่มมุใหม่ 

ซ่ึงเป็นวธีิการอีกแบบหน่ึง ซ่ึงไม่เคยสมัผสัมาก่อน…....”   

(นักศึกษาคนท่ี 5) 

 

 “…การกอดท าใหรู้สึ้กถึงความห่วงใย ความผูกพนัท าใหรู้สึ้กอบอุ่นมากค่ะ...” 

(นักศึกษาคนท่ี 6) 

 

เกิดความรูส้ึกมีก าลงัใจ สบายใจ 

 “…….กอดแลว้ท าใหมี้ความรสึักดีๆ  มีก าลงัใจและเกิดความกระตือรอืรน้ใน

การเรยีนมากขึ้น............”   

(นักศึกษาคนท่ี 7) 

 

 “…….การขึ้นฝึกครัง้แรกในชีวติ ท าใหนั้กศึกษาเกิดความกลวั แตอ่าจารยจ์ะ

กอดใหก้ าลงัใจเสมอ ตัง้แตเ่ริ่ มตน้ปฏิบติังาน ท าใหนั้กศึกษารูสึ้กสบายใจและ

ประทบัใจอาจารยม์ากค่ะ”   

(นักศึกษาคนท่ี 8) 

 

มีความกลา้ในการท าสิ่งต่างๆ  

 “…….การกอดของอาจารยท์ าใหห้นูกลา้ท่ีจะท าส่ิงตา่งๆไดด้ว้ยตนเอง”  

(นักศึกษาคนท่ี 9) 

 

“…….การกอดของอาจารยท์ าใหห้นูมีความอบอุ่นเป็นกันเอง ท าใหก้ลา้ท่ีจะพูดคยุ

ซกัถามส่ิงตา่งๆ ท่ีไม่เขา้ใจจากอาจารย”์ 

 (นักศึกษาคนท่ี 10) 

 

ลดความกงัวล ความตื่นเตน้ และความกลัว 

“…….อาจารยจ์ะโอบกอดใหรู้สึ้กอุ่นใจ เหมือนเป็นการปลอบเราไปในตวั ท า

ใหเ้รารูสึ้กวา่ไม่ไดท้ าคนเดยีว ลดความกังวล ความตื่ นเตน้ ลดความกลวัลงไดอี้ก

ระดบัหน่ึงค่ะ”   

(นักศึกษาคนท่ี 11) 
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“…….มีส่ิงหน่ึงท่ีอาจารยม์อบใหก้บันักศึกษาโดยท่ีนักศึกษาไม่เคยไดร้บัจาก

อาจารยอ่ื์นเลย ก็คือ  “การกอด”  การกอดเป็นการสรา้งแรง สรา้งขวญัก าลงัใจทท า

ใหค้นท่ีไดร้บัหรดืิฉนัรูสึ้กวา่ เรากลา้และไม่กลวัท่ีจะตอ้งเจออะไร ถึงแมว้า่เราจะเจอ

ปัญหาตา่งๆ อาจารยก็์จะคอยใหค้ าปรกึษาเสมอ....”  

(นักศึกษาคนท่ี 12) 

 

คดิถึงแม่ เหมือนแม่คนท่ีสอง 

“…….รูสึ้กอบอุ่นโดยเฉพาะอาจารยก์อด แตก็่เขนิๆ เพราะปกติมีแตค่นใน

ครอบครวักอด ก็ท าใหคิ้ดถึงแม่ ในตอนท่ีอาจารยก์อดรูสึ้กวา่ อาจารยจ์ะอยูใ่กล้ๆ เพ่ือ

ดูแลใหค้ าแนะน า” 

 (นักศึกษาคนท่ี 13) 

 

“…….วฒันธรรมการกอดของอาจารยซ่ึ์งหนูรูสึ้กวา่ การกอดเป็นการแสดง

ความรกัอีกแบบหน่ึง เม่ือเวลาหนูกอดกบัอาจารยแ์ลว้รูสึ้กอบอุ่นมากค่ะ อาจารยจ์ะ

คอยเป็นก าลงัใจใหห้นูตลอด คอยสอนหนู เป็นคณุแม่คนท่ีสองของหนู”  

(นักศึกษาคนท่ี 14) 

 

อภิปรายผลการวิจยั 

ผลของการใชว้ิธีการกอดส าหรบัการขึ้ นฝึกปฏิบติังานบนหอผูป่้วยครั้งแรกใน

ชีวิตนักศึกษาพยาบาล ส่งเสริมให้นักศึกษามีความรู ้สึกท่ีดี อบอุ่น มีความสุข 

ประทับใจ ลดความวิตกกังวล มีความมัน่ใจในการปฏิบัติงาน ไม่กลัวการท างาน               

มีก าลงัใจ และกระตือรือรน้ในการเรียนรู ้รูสึ้กสบายใจ ท าใหก้ารขึ้ นฝึกปฏิบติังานครั้ง

แรกของนักศึกษาเป็นไปดว้ยความราบร่ืนเรียบรอ้ย นักศึกษามีการเรียนรูอ้ย่างมี

ความสุข และปฏิบติัการพยาบาลต่างๆกับผูป่้วยไดดี้ ซ่ึงผลการศึกษาสอดคลอ้งกับ

งานวิจยัของ ขนิษฐา เนียมแสง และคณะ
2 
ท่ีศึกษาพบวา่ พลงัของการกอดไม่เพียงแค่

ใหป้ระโยชน์ต่อสุขภาพกายแต่ยงัส่งผลต่อสุขภาพใจอีกดว้ย การกอดช่วยใหรู้สึ้กอบอุ่น 

มัน่คง ปลอดภัย ผ่อนคลาย ไว ้วางใจ มีคนเข้าใจ ได้รับการยอมรับ เป็นท่ีรัก                  

คลายเหงา ลดความอดัอั้นตนัใจ บรรเทาอาการซึมเศรา้ วิตกกงัวล ผูท่ี้ไดร้บัการกอด

บ่อยๆ จะมีความรูสึ้กพึงพอใจ มีความสุข กระตือรือรน้ ร่างกายและอารมณ์ มีความ
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เขม้แข็งพรอ้มท่ีจะต่อสูก้ับปัญหาและอุปสรรคได้ดี
2
 อีกทั้ง ภาวิณี เทพค าราม

10
             

กล่าวว่า การกอดคือวิธีหน่ึงท่ีมนุษยใ์ชแ้สดงความรกั ความห่วงใยซ่ึงกนัและกนั และ

การกอดมกัท าใหผู้ไ้ดร้บัการกอดเกิดความรูสึ้กดีๆ และเกิดก าลงัใจมากขึ้ นเสมอ และ                   

ดวงเนตร  ธรรมกุล และเทียมใจ  ศิริวฒันกุล
8
 ศึกษาเร่ือง กอด: สัมผัสรักพัฒนา            

การดูแลผูสู้งอายุ พบว่า การกอดเป็นสมัผัสแรกท่ีทุกคนควรไดร้บั เพราะเป็นส่ิงท่ีให้

ความรูสึ้กอบอุ่น ปลอดภยั มัน่คง การกอดจากคนท่ีรกัและปรารถนาดีเป็นพลงัสมัผัส 

( Therapeutic touch)  ส ามารถลดความ เค รี ยด  ลดความวิ ตกกั ง วลล ง ไ ด้                                                          

ท าใหเ้กิดความมัน่ใจมากขึ้ น ดงัน้ันการกอดจึงอาจเป็นการเสริมสรา้งความมัน่ใจใน

การขึ้ นฝึกปฏิบติังานพยาบาลครั้งแรกบนหอผูป่้วยของนักศึกษาพยาบาล 

              จากการสงัเกตการณข์ณะท่ีอาจารยนิ์เทศกอดนักศึกษาพยาบาล นักศึกษา

พยาบาลส่วนใหญ่จะรอ้งไห ้หรือ มีลกัษณะตาแดงระเร่ือเหมือนจะรอ้งไห ้รวมทั้งกอด

แบบแน่นและนานในแต่ละครั้ง ซ่ึงบ่งบอกถึงความรูสึ้กลึกๆภายในจิตใจท่ีนักศึกษา

พยาบาลต้องการความรัก ความเขา้ใจ ความอบอุ่นจากครูอาจารย์ท่ีดูแลนิเทศ                

พวกเขาขณะปฏิบติังานอยู่บนหอผูป่้วย และครูก็บอกถึงความพรอ้มท่ีจะอยู่เคียงขา้ง              

คอยเป็นท่ีปรึกษา ใหก้ าลงัใจพวกเขาเสมอ 

     ส าหรบัขอ้มูลเชิงคุณภาพ เกิดประเด็นความรูสึ้กท่ีส าคญั ดังน้ี นักศึกษา

เกิดความรูสึ้กอบอุ่น มัน่ใจในการขึ้ นฝึกปฏิบติังาน มีก าลงัใจ สบายใจ  มีความกลา้                 

ในการท าส่ิงต่างๆ ลดความกังวล ความต่ืนเต้น และความกลัว  ซ่ึงจะเห็นว่า                      

จากการใชว้ิธีการกอดส าหรับการขึ้ นปฏิบัติงานบนหอผู้ป่วยครั้งแรกในชีวิตของ

นักศึกษาพยาบาล ท าใหนั้กศึกษามีความรูสึ้กท่ีดี มัน่ใจ อบอุ่น มีความสุข ประทบัใจ 

ลดความวิตกกังวล มีความมัน่ใจในการปฏิบัติงาน มีก าลังใจและกระตือรือรน้               

ในการเรียนรู ้ลดความกดดัน ท าใหก้ารขึ้ นฝึกปฏิบัติงานบนหอผูป่้วยครั้งแรกของ

นักศึกษาเป็นไปด้วยความเรียบรอ้ยและปฏิบัติการพยาบาลต่างๆ กับผู้ป่วยได้                

เป็นอยา่งดี 

 

ขอ้เสนอแนะจากการวิจยั 

1. ควรมีการน าผลการศึกษาท่ีได้ไปใชก้ับนักศึกษาพยาบาลทุกกลุ่มท่ีขึ้ นฝึก

ปฏิบติังานครั้งแรก เพ่ือส่งเสริมความมัน่ใจในการขึ้ นฝึกปฏิบติังานพยาบาลครั้งแรก

บนหอผูป่้วย 
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2. ใชว้ิธีการกอดตอ้นรบันักศึกษาเขา้สู่วิชาชีพพยาบาล ซ่ึงเป็นวิชาชีพแห่งการ

เสียสละดว้ยความอบอุ่น มัน่ใจและประทบัใจขอ้จ ากดัของการวิจยั 

ขอ้เสนอแนะในการท าวิจยัครั้งตอ่ไป 

1. ควรมีการพฒันาโปรแกรมการกอดนักศึกษาพยาบาลก่อนขึ้ นฝึกปฎิบติังาน

ครั้งแรกในหอผูป่้วย 

2. ควรเพ่ิมจ านวนนักศึกษาพยาบาลท่ีเป็นกลุ่มตวัอย่าง และมีการเปรียบเทียบ

ระหว่างกลุ่มทดลองนักศึกษาท่ีไดร้ับการกอดและกลุ่มควบคุมนักศึกษาท่ีไม่ไดร้ับ    

การกอด เพ่ือผลทดลองท่ีมีความน่าเช่ือถือมากขึ้ น 

3. ควรจะทดลองศึกษาการบ าบดัดว้ยการกอด โดยการทดลองใหญ้าติผูป่้วยเขา้

ไปกอดให้ก าลังใจผู้ป่วยในโรงพยาบาล เพ่ือเป็นการสนับสนุนผลการบ าบัด                    

โดยการกอดใหม้ีประสิทธิภาพมากยิ่งข้ึน  
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ค ำแนะน ำในกำรเตรียมตน้ฉบบั 

กองบรรณาธิการวารสารวิทยาศาสตร์สุขภาพ วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี    

สรรพสิทธิประสงค ์ ขอเรียนเชิญ สมาชิกและผูส้นใจทุกท่านส่งรายงานการวิจยัหรือบทความ

วิชาการ เพ่ือพิมพเ์ผยแพร่ในวารสารวิทยาศาสตร์สุขภาพ วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี 

สรรพสิทธิประสงค ์ทั้งน้ี บทควำมหรือรำยงำนกำรวิจยั จะตอ้งไม่เคยตีพิมพ ์ในวำรสำร

อื่นมำก่อน หรือไม่อยู่ในระหว่ำงส่งไปตีพิมพใ์นวำรสำรฉบับอื่น งำนวิจยัที่ศึกษำวิจยั

และทดลองในมนุษย์ตอ้งผ่ำนกำรรับรองจริยธรรมกำรวิจัยในมนุยษ์ ( EC) และ                            

กองบรรณาธิการขอสงวนสิทธ์ิในการตรวจทานและแกไ้ขตน้ฉบบัใหเ้ป็นไปตามเกณฑท่ี์กอง

บรรณาธิการก าหนด  

วารสารฯ มีก าหนดออกปีละ 3 ฉบบั คือ ฉบบัท่ี 1 มกราคม – เมษายน ฉบบัท่ี 2 

พฤษภาคม – สิงหาคม และ ฉบบัท่ี 3 กนัยายน – ธนัวาคม 

 

1. กำรเตรียมตน้ฉบบั 

การเตรียมตน้ฉบบับทความวิชาการ และบทความวิจยั มีดงัน้ี 

บทควำมวิชำกำร บทควำมวิจยั 

1. ตน้ฉบบัพิมพด์ว้ยคอมพิวเตอรโ์ปรแกรมส าเร็จรูป Microsoft Office Word ตวัอกัษร 

FreesiaUPC ขนาด 16 pt. และใชก้ระดาษพิมพ์ขนาด B5 เวน้ห่างจากขอบ 1 น้ิว

โดยรอบ ความยาวไมค่วรเกิน 13 หนา้โดยไมร่วมเอกสารอา้งอิง  

2. การใชค้ าภาษาไทย การแปลศพัทภ์าษาองักฤษเป็นภาษาไทยหรือการเขียนทบัศพัท์

ภาษาองักฤษ ใหย้ึดตามหลกัการใชค้ าของราชบณัฑิตยสถาน หลีกเล่ียงการใชค้ าย่อ

ยกเวน้เป็นค าท่ียอมรบักนัทัว่ไป  

3. ช่ือเร่ืองพิมพ์ไวก้ลางหน้ากระดาษ ใชอ้ักษร FreesiaUPC ตัวหนา ขนาดตัวอักษร    

20 pt. 

4. ช่ือผู้เขียนพรอ้มทั้งคุณวุฒิอยู่ใตช่ื้อเร่ืองเยื้ องไปทางขวามือใชอ้ักษร FreesiaUPC 

ตวัหนา ขนาดตวัอกัษร 16 pt. 

5. ต าแหน่งทางวิชาการและสถานท่ีท างานของผูเ้ขียนอยู่ดา้นล่างของบทคดัย่อในหน้า

แรกเยื้ องทางซา้ยมือใชอ้กัษร FreesiaUPC ตวัปกติ ขนาดตวัอกัษร 14 pt. 

วำรสำรวิทยำศำสตรสุ์ขภำพ  

วิทยำลยัพยำบำลบรมรำชชนนี สรรพสิทธิประสงค ์
 



6. ทั้งบทความวิจัยหรือบทความวิชาการตอ้งมีบทคัดย่อภาษาไทยและภาษาองักฤษ 

(จ านวนไม่เกิน 350 ค า/บทคดัย่อ) พรอ้มทั้งค าส าคญั (Key words) ทั้งภาษาไทย

และภาษาองักฤษ 

7. จ านวนเอกสารอา้งอิงทา้ยบทความ หรือรายงานการวิจยั ไมค่วรเกิน 30 เร่ือง 

8. ถา้มีตารางหรือแผนภูมิ ออกแบบตารางใหเ้หมาะสมจากน้ันท าการแทรกตารางโดย

ไม่มีเสน้แนวตั้ง ควรพิมพแ์ยกตารางละ 1 แผ่นและใหร้ะบุ ในเน้ือหาดว้ยว่าจะใส่

ตารางหรือแผนภูมิไวท่ี้ใด และหลีกเล่ียงการอธิบายซ ้ากบัส่ิงท่ีแสดงในตาราง 

9. ภาพประกอบ ใหใ้ชภ้าพลายเสน้ขาวด า ถา้เป็นภาพถ่ายใหใ้ชข้นาดโปสการด์ โดย

ระบุช่ือภาพไวด้า้นล่างของภาพ หากเป็นผลงานของบุคคลอ่ืนใหร้ะบุท่ีมาของภาพไว ้

ใตภ้าพพรอ้มทั้งอา้งอิงตัวเลขไวท้า้ยขอ้ความและท าการอา้งอิงทา้ยเล่มดว้ย  ทั้ง

ภาพประกอบและตารางตอ้งแยกไวต่้างหาก แต่ในเน้ือเร่ืองตอ้งบอกว่าจะใส่รูปไวท่ี้

ใด 

 

2. กำรล ำดบัหวัขอ้ในกำรเขียนบทควำมเพ่ือกำรตพีิมพ ์ใหเ้รียงหวัขอ้ตามล าดบัดงัน้ี 

2.1 บทควำมวิชำกำร 

2.1.1 บทคดัยอ่ภาษาไทย 

2.1.2 บทคดัยอ่ภาษาองักฤษ 

2.1.3 เน้ือหา 

- บทน า 

- เน้ือเร่ือง 

- บทสรุป 

2.1.4 เอกสารอา้งอิง 

2.2 บทควำมวิจยั 

2.2.1 บทคดัยอ่ภาษาไทย 

2.2.2 บทคดัยอ่ภาษาองักฤษ 

2.2.3 ความเป็นมาและความส าคญัของปัญหา 

2.2.4 วตัถุประสงคข์องการวิจยั 

2.2.5 กรอบแนวคิดการวิจยั 

2.2.6 สมมติฐานการวิจยั (ถา้มี) 

2.2.7 วิธีด าเนินการวิจยั ประกอบดว้ย  

2.2.7.1 ประชากรและกลุ่มตวัอยา่ง  

2.2.7.2 การพิทกัษ์สิทธ์ิผูใ้หข้อ้มลู 

2.2.7.3 เคร่ืองมือการวิจยั  

 



 

2.2.7.4 วิธีเก็บรวบรวมขอ้มลู  

2.2.7.5 การวิเคราะหข์อ้มลู 

2.2.8 ผลการวิจยั 

2.2.9 การอภิปรายผล 

2.2.10 ขอ้เสนอแนะในการน าผลวิจยัไปใช ้

2.2.11 กิตติกรรมประกาศ (ถา้มี) 

2.2.12 เอกสารอา้งอิง 

3. กำรเขียนเอกสำรอำ้งอิง 

แนวทางการเขียนเอกสารอา้งอิงใชต้ามระบบแวนคูเวอร ์ โดยใชต้ัวเลขยก (Super 

script) ชิดกับข้อความท่ีอ้างอิง โดยรูปแบบการเขียนเอกสารอ้างอิงแบบ Vancouver 

ประกอบดว้ย 2 ส่วน คือ 1) การอา้งอิงในเน้ือหา(In- text citation) 2)การอา้งอิงทา้ยเล่ม 

หรือเอกสารอา้งอิง (Reference) 

1. กำรอำ้งอิงในเน้ือหำ (In-text citation) เมื่อน าผลงานของบุคคลอ่ืน ไม่ว่า

บางส่วน หรือทั้งหมดมาอา้งอิงในบทความ ใหใ้ส่ตัวเลขตามล าดับของการอา้งอิง หลงัช่ือ

ผูเ้ขียนหรือ หลังขอ้ความท่ีอา้งอิง และใชล้ าดับเดิมในกรณีท่ีมีการอา้งอิงซ ้าทุกครั้ง ส่วน

เอกสารอา้งอิงทา้ยเล่ม จดัเรียงตวัเลขตามล าดบัของการอา้งอิงในเน้ือหาโดยมีวิธีการอา้งอิง 

ดงัน้ี 

 1.1 การอา้งอิงท่ีเน้นผูเ้ขียน หรือผู้เขียนเป็นส่วนหน่ึงของเน้ือหา ใหใ้ส่ตวัเลขล าดบั

การอา้งอิงตามหลงัช่ือผูเ้ขียน 

ตวัอยำ่ง 

นุสรา ประเสริฐศรี และคณะ
1 
ท าวิจยัการพฒันารูปแบบการดูแลผูป่้วยโรคมะเร็งท่ี

อยูร่ะหวา่งรบัการรกัษาดว้ยรงัสีรกัษา 

 

1.2 การอา้งอิงท่ีเน้นเน้ือหา หรือผูเ้ขียนไม่ไดเ้ป็นส่วนหน่ึงของเน้ือหา ใหใ้ส่ตัวเลข

ล าดบัการอา้งอิงตามหลงัขอ้ความท่ีอา้งอิง 

  1.2.1 การอา้งอิงรายการเดียว 

ตวัอยำ่ง 

การใชปั้ญหาเป็นฐาน การใชว้ิจยัเป็นฐาน การใชส้ถานการณจ์ าลอง รวมทั้ง

การสอนโดยใชโ้ครงการเป็นฐาน (Project based learning)
2 
  

 

 

 

 



 

1.2.2 การอา้งอิงหลายรายการพรอ้มกัน ในกรณีท่ีตัวเลขล าดับการอา้งอิง

เป็นล าดับท่ีต่อเน่ืองกนัใหใ้ชเ้คร่ืองหมายยติัภงัค ์(-) คัน่ระหว่างตัวเลขแต่ถา้ตัวเลขล าดบั

การอา้งอิงไมต่่อเน่ืองกนัใหใ้ชเ้คร่ืองหมายจุลภาค (,) คัน่ระหวา่งตวัเลข 

ตวัอยำ่ง 

- กระบวนการสอนโดยใชโ้ครงการเป็นฐานครั้งน้ี มีกระบวนการคลา้ยคลึง

กนักบัการศึกษาท่ีผ่านมา
3,5 

- กิจกรรมใหผู้้เรียนเรียนรูจ้ากประสบการณ์จริง เพ่ือใหคิ้ดเป็น ท าเป็น       

มีการคน้ควา้ และจดัการเผชิญปัญหาไดเ้หมาะสม
6-8 

 

2. กำรอำ้งอิงทำ้ยเล่ม เป็นการน ารายการอ้างอิงในเน้ือหามารวบรวมไว ้ใน

ส่วนทา้ยของบทความในหวัขอ้เอกสารอา้งอิง (References) โดยจดัเรียงตัวเลขตามล าดับ  

1, 2, 3,…… ซ่ึงตวัเลขตอ้งสอดคลอ้งกบัล าดับตวัเลขของการอา้งอิงในเน้ือหา ขอ้มูลท่ีน ามา

เขียนเอกสารอา้งอิงจะแตกต่างกันตามประเภทของเอกสารท่ีน ามาอา้งอิง ส าหรบัตวัอย่างท่ี

ใชบ้่อยมีดงัน้ี 

1. หลกัการเบ้ืองตน้ 

1.1 ช่ือผูแ้ต่งคนไทย เขียนช่ือและนามสกุลเป็นค าเต็ม 

ตวัอยำ่ง 

 

 

 

1.2  ผูแ้ต่งชาวต่างประเทศไม่เกิน 6 คน เขียนสกุลขึ้ นก่อน ตามดว้ยอกัษรย่อของช่ือตน้

และช่ือกลางโดยไม่ตอ้งมีเคร่ืองหมายใดๆ คัน่ ใหใ้ส่ช่ือทุกคนโดยใชเ้คร่ืองหมายจุลภาค 

(,) คัน่ระหวา่งแต่ละคน และหลงัช่ือสุดทา้ยใชเ้คร่ืองหมายมหพัภาค (.) 

ตวัอยำ่ง 

 

 

 

 

1.3  ผูแ้ต่งเกิน 6 คน ใหใ้ส่ช่ือผูแ้ต่ง 6 คนแรก คัน่ดว้ยเคร่ืองหมายจุลภาค (,) และตาม

ดว้ย et al. และภาษาไทยใชค้ าวา่ “และคณะ” หรือ “et al.” 

 

 

1. บุญใจ ศรีสถิตยน์รากูร. ระเบียบวิธีวิจัยทางการพยาบาลศาสตร์. พิมพ์ครั้งท่ี 4. 

กรุงเทพฯ: ยูแอนดไ์อ อินเตอรม์ีเดีย; 2550.  

 

2.  Zerhouni E, Berg JM, Hrabowski FA, Kington R, Landis SCR.  Training the workforce for 

21
st
 century science: A vital direction for health and health care. Washington, DC: National 

Academy of Medicine; 2016. 

 

 



ตวัอยำ่ง 

 

 

 

 

2. การเขียนอา้งอิงบทความจากวารสาร (Articles in Journals)  

ช่ือผูแ้ต่ง. ช่ือบทควำม. ช่ือวำรสำร ปีที่พิมพ;์เล่มที่ของวำรสำร:หนำ้แรก-หนำ้

สุดทำ้ยของบทควำม. 

- ช่ือบทความ บทความภาษาไทย ใหเ้ขียนแบบค าไทย บทความภาษาองักฤษ ใหใ้ช้

อกัษรตวัใหญ่ (Capital letter) เฉพาะตวัแรกและช่ือเฉพาะ นอกจากน้ันใชอ้กัษรตวั

เล็กทั้งหมด 

- ช่ือวารสาร วารสารไทย ใหใ้ชช่ื้อเต็ม เช่น จุฬาลงกรณ์เวชสาร ขอนแก่นเวชสารฯ 

วารสารต่างประเทศ ใชช่ื้อย่อตาม มาตรฐานสากลท่ีก าหนดไวใ้น Index Medicus 

โดยตรวจสอบไดจ้าก Journals in NCBI Databases จัดท าโดย National Library of 

Medicine (NLM) ซ่ึงค าย่อเหล่าน้ีได้เขียนตามกฎการเขียนค าย่อของ American 

National Standard for Information Sciences Abbreviation of Title of Publications 

- ใหใ้ส่เฉพาะปี และเล่มท่ีเท่าน้ัน ไมต่อ้งใส่เดือน วนัท่ีและฉบบัท่ี 

- เลขหน้า ใหใ้ส่เลขหน้าแรก-หน้าสุดทา้ย โดยใชต้วัเลขเต็มส าหรบัหน้าแรก และตดั

ตัวเลขซ ้าออกส าหรับเลขหน้าสุดท้าย เช่น หน้า 1337-43 หรือ p.222-35               

เป็นตน้ 

- ส าหรบับทความท่ีมีรหสัประจ าบทความดิจิตอล (Digital Object Identifier: DOI) ให้

ใส่รหสับทความดิจิตอลดว้ย  

ตวัอยำ่ง 

 

 

 

 

 

 

3. การอา้งอิงเอกสารท่ีเป็นหนังสือหรือต ารา (Books or textbooks) ทั้งเล่ม มีรูปแบบ 

ดงัน้ี 

 ช่ือผูแ้ตง่. ช่ือหนงัสือ. ครั้งที่พิมพ.์ เมืองที่พิมพ:์ ส  ำนกัพิมพ;์ ปีที่พิมพ.์ 

 

3. Mitchell SL, Teno JM, Kiely DK, Shaffer ML, Jones RN, Prigerson HG, et al. The 

clinical course of advanced dementia. N Engl J Med 2009;361:1529-38. 

 

 

 

 

 

 

 

4. ลกัขนา ชอบเสียง. การออกก าลงักายเพ่ือชะลอความเส่ือมของไตในผูป่้วยไตเร้ือรงั. วารสารการ

พยาบาล การสารธารณสุขและการศึกษา 2561;19:25-35. 

5. Edwards A, Pang N, Shiu V, Chan, C. The understanding of spirituality of spirituality and 

the role of spiritual care in end-of-life and palliative care: A meta-study of qualitative 

research. Palliat Med 2010;24:753-70. doi:10.1177/0269216310375860 

 

มหาวิทยาลยั; 2553. 

 



 ตวัอยำ่ง 

 

 

 

 

4. การอา้งอิงบทหน่ึงของหนังสือท่ีมีผูเ้ขียนเฉพาะบท และมีบรรณาธิการ (Chapter in a 

book) มีรูปแบบ ดงัน้ี 

ช่ือผูเ้ขียน. ช่ือบท. ใน: ช่ือบรรณำธิกำร, บรรณำธิกำร. ช่ือหนังสือ. ครั้งที่พิมพ.์ 

เมืองที่พิมพ:์ ส  ำนกัพิมพ;์ ปีที่พิมพ.์ หนำ้แรก-หนำ้สุดทำ้ย. 

ตวัอยำ่ง 

 

 

 

 

 

 

 

5. การอา้งอิงบทความท่ีน าเสนอในการประชุม หรือสรุปผลการประชุม (Conference 

paper) มีรูปแบบ ดงัน้ี 

ช่ือผูเ้ขียน. ช่ือเรื่อง. ใน: ช่ือบรรณำธิกำร, บรรณำธิกำร. ช่ือกำรประชุม; วัน 

เดือน ปีที่ประชุม; สถำนที่จดัประชุม. เมืองที่พิมพ:์ ส  ำนกัพิมพ;์ ปีที่พิมพ.์ หนำ้. 

 ตวัอยำ่ง 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

10. จงลกัษณ์ ทวแีกว้, เขมนันท ์พูลสุขโข, จิตรารตัน์ มณีวงษี, จิราพร สีสรรณ์, จุฑามณี 

ถนอมทรพัย,์ เจนจิรา ซึมกระโทก และคณะ. ปัจจยัท่ีมีความสมัพนัธต่์อความรว่มมือในการ

ใชย้าของผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ณ ชุมชนเมืองแหง่หน่ึงในจงัหวดัอุบลราชธานี. ใน: พลูสุข 

เจนพานิชย ์วสุิทธิพนัธ์ และคณะ, บรรณาธิการ. การประชุมวชิาการระดบัชาติและ

นานาชาติ BCNSP National and International Conference; 30 พฤษภาคม-1 มิถุนายน 

2561; โรงแรมสุนีย ์แกรนด.์ อุบลราชธานี; 2561. หน้า 575-91.  

11. Macer D. Bioethical implications of public health from environmental issues in 

light of Fukushima. In: Poddar S. editor. International conference on allied health 

sciences. 22nd-24th July 2011; Malaysia. Kurla Lumpur: Percetakan Horizon Waves; 

p.16-22. 

 

8. วชิยั โชคววิฒัน์. จริยธรรมในการวจิยัทางคลินิก. ใน: พรรณี ปิติสุทธิธรรม ชยนัต ์พิเชียร

สุนทร, บรรณาธิการ. ต าราการวจิยัทางคลินิก. พิมพค์รั้งท่ี 3. กรุงเทพฯ: อมัรินทรพ์ริ้ นต้ิงฯ; 

2552. หน้า 255-78. 

9. Nitirat P, Sitanon T. Surveillance Rapid Response Team (SRRT): A proactive model of 

health Prevention excellence. In: Turner K, editor. Bangkok; Sahamitr Printing & Publishing; 

2013. p.45-55. 

 

6. ชาย โพธิสิตา. ศาสตรแ์ละศิลป์แห่งการวิจัยเชิงคุณภาพ. พิมพ์ครั้งท่ี 4. กรุงเทพฯ: อัมรินทร์

พริ้ นต้ิงฯ; 2552. 

7. Field A, Hole G. How to design and report experiments. London: Sage Publications; 2003. 

javascript:void(0);
javascript:void(0);


6. เอกสารอา้งอิงท่ีเป็นหนังสือประกอบการประชุม/รายงานการประชุม  (Conference 

proceeding) 

ช่ือบรรณำธิกำร, บรรณำธิกำร. ช่ือเรื่อง. ช่ือกำรประชุม; วันเดือนปีที่ประชุม; 

สถำนที่จดัประชุม. เมืองที่พิมพ:์ ส  ำนกัพิมพ;์ ปีที่พิมพ.์ 

     ตวัอยำ่ง 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

7. เอกสารอา้งอิงท่ีเป็นวิทยานิพนธ ์(Thesis/Dissertation) มีรูปแบบ ดงัน้ี 

ช่ือผูนิ้พนธ.์ ช่ือเรื่อง [ประเภท/ระดบัปริญญำ]. เมืองที่พิมพ:์ มหำวิทยำลยั; ปีที่

ไดป้ริญญำ. 

     ตวัอยำ่ง 

 

 

 

 

 

 

8. การอา้งอิงเอกสารอิเล็กทรอนิกส ์มีรูปแบบ ดงัน้ี 

ช่ือผูแ้ต่ง. ช่ือบทควำม [ประเภทของสื่อ]. ปีที่พิมพ ์[เขำ้ถึงเม่ือ วนัที่ เดือน(ย่อ) ปี]. 

เขำ้ถึงไดจ้ำก: http://....... 

ตวัอยำ่ง 

 

 

 

 
 

 

12. เพ็ญศิริ ด ารงภคภากร และคณะ, บรรณาธิการ. การเตรียมตวัสอบขึ้ นทะเบียนเป็นผู้

ประกอบวชิาชีพการพยาบาลและผดุงครรภช์ั้นหน่ึงตามประสบการณ์ของนักศึกษาวทิยาลยั

พยาบาลบรมราชชนนี นครพนม. การประชุมวชิาการระดบัชาติ Nakhon Phanom 

Conference in Health Care ครั้งท่ี 1; 26-27 มิถุนายน 2557; วทิยาลยัพยาบาลบรมราช

ชนนีนครพนม. นครพนม: อรุณการพิมพ;์ 2557.  

13. Kimura J, Shibasaki H, editors. Recent advances in clinical neurophysiology. 

Proceedings of the 10th International Congress of EMG and Clinical Neurophysiology; 

1995 Oct 15-19; Kyoto, Japan. Amsterdam: Elsevier; 1996. 

16. กระทรวงสาธารณสุข. ขอ้มูลเก่ียวกบังานวจิยัดา้นระบบสุขภาพ [อินเตอรเ์น็ต]. 2558 

[เขา้ถึงเม่ือ 25 ก.ย. 2559]. เขา้ถึงไดจ้าก: https://www.egov.go.th/th/e-government-

service/1481/ 

17. World Health Organization (WHO). International Health Regulations [Internet]. 

2014 [cited 2016 Sep 9]. Available from: http://www.who.int/publications/en/ 

 

14. พนัชญา ขนัติจิตร. อาการคนัตามผิวหนัง กลวธีิการจดัการอาการ และผลลพัธข์องการ

จดัการอาการ ตามการรบัรูข้องผูป่้วยมะเร็งท่อน ้าดี [วทิยานิพนธป์ริญญาพยาบาลศาสตร 

มหาบณัฑิต]. กรุงเทพฯ: มหาวทิยาลยัมหิดล; 2555. 

15. Kaplan SJ. Post-hospital home health care: the elderly's access and utilization 

[dissertation]. St. Louis, MO: Washington University; 1995. 

https://www.egov.go.th/th/e-government-
https://www.egov.go.th/th/e-government-
http://www.who.int/publications/en/


9. การอา้งอิงบทความวารสารบนอินเตอรเ์น็ต (Journal article on the Internet) 

ช่ือผูแ้ตง่. ช่ือบทควำม. ช่ือวำรสำร [ประเภทของสื่อ]. ปีที่พิมพ ์[เขำ้ถึงเม่ือวนัที่ 

เดือน(ยอ่) ปี]; ปีที่:[หนำ้]. เขำ้ถึงไดจ้ำก: http://....... 

ตวัอยำ่ง 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ส าหรบัหลกัการเขียนอา้งอิงแบบแวนคูเวอรใ์นรูปแบบอ่ืนๆ ขอใหผู้เ้ขียนศึกษารายละเอียด

เพ่ิมเติมจากเอกสารของจิราภรณ ์จนัทรจ์ร หอสมุดคณะแพทยศาสตร ์จุฬาลงกรณ์

มหาวิทยาลยั ไดท่ี้ http://library.md.chula.ac.th/guide/vancouver2011.pdf 

 

 

สอบถำมรำยละเอียด 

บรรณำธิกำรวำรสำร 

ดร.พชัรี  ใจการุณ  โทรศพัท ์091-832-3817 

กองบรรณำธิกำร 

อ.ลกัขนา ชอบเสียง โทรศพัท ์087-863-3441 

อ.ชนุกร  แกว้มณี  โทรศพัท ์081-064-3536 

อ.ทตัภณ พละไชย โทรศพัท ์088-133-2803 

 

ผูป้ฎิบตังิำนวำรสำร 

นางสาวสมพร โจมสติ   โทรศพัท ์080-799-5801 โทรสาร 045-255-709 

E-mail: journal.bcns@gmail.com  

18. ระวี สิริประเสริฐ, นุชลดา โรจนประภาพรรณ. รูปแบบการพฒันาระบบการคดั

กรองสุขภาพประชาชน จงัหวดัปราจีนบุรี. วารสารวิชาการสาธารณสุข 

[อินเทอรเ์น็ต]. 2553 [เขา้ถึงเมื่อ 25 ก.พ. 2554];19:409-21. เขา้ถึงไดจ้าก: 

http://pubnet.moph.go.th/pubnet2/e_doc.php?id=2593 

19. Annas GJ. Resurrection of a stem-cell funding barrier--Dickey-Wicker in 

court. N Engl J Med [Internet]. 2010 [cited 2011 Jun 15];363:1687-9. 

Available from: http://www.nejm.org/doi/pdf/10.1056/NEJMp1010466 



แบบฟอร์มส่งบทความเพื่อตีพิมพ์ในวารสารวิทยาศาสตร์สุขภาพ 
วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สรรพสิทธิประสงค์ 

1. ชื่อผู้ส่งบทความ
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............................................................................................ .................................................... 
หัวข้อ (ภาษาอังกฤษ)......................................................................... ..................................... 
.................................................................................. .............................................................. 
3. ข้าพเจ้าส่งบทความนี้เพ่ือรับพิจารณาตีพิมพ์ในวารสารวิทยาศาสตร์สุขภาพ วิทยาลัย

พยาบาลบรมราชชนนี สรรพสิทธิประสงค์

ลงชื่อ................................................ 
     (................................................) 

     ผู้ส่งบทความ 
  ........../............/.......... 

ส ำหรับเจ้ำหนำ้ที ่
1. ได้รับบทความเม่ือวันที่.........../.........../.............. 
2. สิ่งที่แนบมาพร้อมกับบทความ
แผ่น CD บนัทึกบทความ จ านวน  .......แผ่น 
 อ่ืนๆ .......................................................................................................(โปรดระบุ) 

ลงชื่อ........................................................... 

(.........................................................) 


