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บทคัดย่อ
	 การวจิยัคร้ังนีเ้ป็นการวจิยักึง่ทดลอง เพือ่ศึกษาผลของการพฒันาทกัษะและระดบัการสะท้อนคดิด้วยโปรแกรม
เรยีนรูก้ารสะท้อนคดิของนกัศึกษาพยาบาล ชัน้ปีท่ี 1 วทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนน ีจงัหวดันนทบรีุ กลุม่ตวัอย่าง
เป็นอาสาสมคัร จ�ำนวน 18 คน เครือ่งมอืทีใ่ช้ในการวจิยัประกอบด้วยแบบสอบถามข้อมูลส่วนบคุคล แบบประเมนิ
ทักษะการสะท้อนคิด แบบประเมินระดับการสะท้อนคิด และแบบสอบถามปลายเปิดเกี่ยวกับปัญหา อุปสรรค 
ความคิดเห็น และข้อเสนอแนะจากการเข้าร่วมโปรแกรม ด�ำเนินการทดลองและเก็บรวบรวมข้อมูลในช่วงเดือน
พฤษภาคมถงึเดอืนสงิหาคม 2558 วเิคราะห์ข้อมลูด้วยสถติคิวามถี ่ร้อยละ ค่าเฉลีย่ ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน และ 
paired t-test
	 ผลการวจิยัพบว่าหลงัใช้โปรแกรม กลุม่ตวัอย่างมคีะแนนเฉลีย่ทกัษะการสะท้อนคดิและระดบัการสะท้อนคดิ
ดีขึน้ กล่าวคอื คะแนนเฉลีย่ทกัษะการสะท้อนคดิก่อนกบัหลงัใช้โปรแกรมเรยีนรูก้ารสะท้อนคดิแตกต่างกนัอย่างมี
นยัส�ำคญัทางสถติิ (t = 9.290, p < .001) และระดบัการสะท้อนคดิในการเขยีนบันทกึการเรยีนรูค้รัง้ที ่1 กับครัง้ท่ี
3 แตกต่างกนัอย่างมนียัส�ำคญัทางสถติ ิ(t = 7.750, p < .001)
	 จากการวิจัยครั้งนี้มีข้อเสนอแนะว่าควรส่งเสริมการใช้โปรแกรมเรียนรู้การสะท้อนคิดในการจัดการเรียน
การสอน ทัง้ในรายวชิาการศกึษาทัว่ไปและรายวชิาทางการพยาบาล เพือ่สอนนกัศกึษาให้ฝึกการคดิอย่างมเีหตุผล
และเป็นระบบ ทัง้นี ้ผูส้อนควรค�ำนงึถงึสถานการณ์ทีจ่ะใช้ฝึกฝนให้มคีวามเหมาะสมกบัระดบัชัน้ปีของนกัศกึษา
ค�ำส�ำคัญ :  การสะท้อนคดิ  การเขยีนบนัทกึการเรยีนรูส้ะท้อนคดิ  นกัศกึษาพยาบาล
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                        Abstract
	 This quasi-experimental research aimed at investigating the effects of skill and reflection
level development using reflective thinking learning program. The samples were 18 first-year
nursing students, Boromarajonani College of Nursing Changwat Nonthaburi. The research 
instruments were a questionnaire of demographic data, an evaluation form of reflective 
thinking skills, an evaluation form of reflective levels, and an open-ended questionnaire 
as to obstacles, perception, and suggestion toward the program. The data collection was
conducted from May to August 2015. Data were analyzed using frequency, percentage, mean,
standard deviation, and paired t-test.
	 The findings revealed that after implementing the reflective thinking learning program,
improvement of skill and levels of reflection were found. Before and after learning the 
program, mean scores of reflective thinking skills and levels of reflection between the 1st 
and 3rd program sessions were statistically significant difference (t = 9.290, p < .001 and 
t = 7.750, p < .001, respectively).
	 The finding suggested that nursing institutes should use the program to teach students
in both general education and nursing courses, in order to enhance students’ logical and 
systematic thinking. In addition, nursing instructors should carefully use a scenario appropriate
for students in each class.
Keywords :  Reflective thinking,  Reflective journal,  Nursing students

ความเป็นมาและความส�ำคัญของปัญหา
	 ประเทศไทยมีการประกาศใช้พระราชบัญญัติ
การศกึษาแห่งชาต ิพ.ศ. 2542 และทีแ่ก้ไขเพ่ิมเตมิ (ฉบบัที่
2) พ.ศ. 2545 ส่งผลให้เกดิการปฏริปูการศกึษาทกุระดบั
มกีารเน้นให้ปรบัปรงุหลกัสตูรและปรบัเปลีย่นวธิกีารสอน
เพื่อพัฒนานักศึกษาให้คิดเป็น แก้ปัญหาเป็น และเห็น
คณุค่าของวฒันธรรมไทย (คณะกรรมการการอดุมศกึษา, 
2552) ส�ำนักงานคณะกรรมการการอดุมศกึษาจงึได้ก�ำหนด
กรอบมาตรฐานคุณวุฒิระดับอุดมศึกษาแห่งชาติ (Thai 
Qualifications Framework for Higher Education:
TQF) โดยก�ำหนดผลการเรียนรู้ท่ีคาดหวังให้บัณฑิตมี
อย่างน้อย 5 ด้าน โดยด้านที ่3 เป็นด้านทักษะทางปัญญา
(cognitive skills) ซึ่งเป็นความสามารถในการวิเคราะห์
สถานการณ์ และใช้ความรู้ความเข้าใจแนวคิด หลักการ

ทฤษฎี และกระบวนการต่างๆ ในการวิเคราะห์และแก้
ปัญหาเมื่อต้องเผชิญกับสถานการณ์ใหม่ๆ ที่ไม่คาดคิด
มาก่อน ทกัษะทางปัญญาเป็นสิง่ส�ำคญัทีค่วรพฒันาให้เกดิ
ควบคู่ไปกบัการพฒันาความรู้และทกัษะทางการพยาบาล
ดังนั้น หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต ฉบับปรับปรุง
พ.ศ. 2555 ของวทิยาลัยในสงักดัสถาบนัพระบรมราชชนก
จงึได้บรรจวุชิาเลอืกรายวชิา พฒันากระบวนการคดิอย่าง
เป็นระบบ (ลส.1007) ส�ำหรบันกัศกึษาพยาบาลชัน้ปีที ่1
เป็นการปูพืน้ฐานด้านการคิดอย่างเป็นระบบ การคดิวเิคราะห์
อย่างมเีหตุมผีลเพือ่น�ำทกัษะการคดิไปใช้เมือ่ต้องปฏบิตัิ
การพยาบาลกับผู้ป่วย ให้เกิดความปลอดภัยทั้งผู้ป่วย
และพยาบาลเอง รายวิชานี้มีสาระโดยสรุปคือ การเรียนรู้
แนวคิดและหลักการคิดในมิติต่างๆ พัฒนากระบวนการ
คิดอย่างเป็นระบบ กระบวนการเรียนรู้อย่างมีส่วนร่วม
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กระบวนการกลุ่ม และบูรณาการถึงเหตุผลด้านคุณธรรม
จริยธรรม จากสาระดังกล่าวนี้ ต้องการให้นักศึกษาได้
พัฒนากระบวนการคิดอย่างเป็นระบบ ในการจดัการเรยีน
การสอนรายวิชานี้ ผู ้รับผิดชอบรายวิชาและภาควิชา
การพยาบาลเด็ก ได้ประชุมพิจารณาเลือกสรรวิธีการคิด
แบบต่างๆ ท่ีคาดหมายว่าจ�ำเป็นส�ำหรับการเรยีนพยาบาล
ต่อไปในอนาคตมาให้นกัศกึษาได้เรยีนรู ้หน่ึงในวธิกีารคดิ
ดงักล่าวคอื การคิดแบบสะท้อนคดิ (reflective thinking)
เพ่ือให้ผูเ้รยีนพยาบาลได้ฝึกฝนการรูจ้กัตนเองให้ถ่องแท้
ฝึกการเข้าใจผู้รับบริการ และฝึกวิเคราะห์สภาพปัญหา
ของผู้รับบริการ และให้การพยาบาลอย่างมีคุณภาพได้
	 การสะท้อนคดิด้วยตนเอง เป็นกระบวนการตรวจสอบ
ภายในตัวบุคคลและค้นหาสิ่งที่บุคคลสนใจ จะเกิดขึ้น
โดยการกระตุ้นจากประสบการณ์ต่างๆ ที่ผ่านมา และมี
ผลน�ำไปสู่การเปลี่ยนมุมมองและแนวคิดใหม่ (Boyd &
Fales, 1983) การสะท้อนคิดด้วยตนเองถือเป็นบริบท
ของการเรียนรู้ โดยอาศัยกระบวนการทางปัญญาและ
ทัศนคติต่อการกระท�ำ ซึ่งแต่ละบุคคลสามารถค้นหาได้
จากประสบการณ์เดิมของตนเอง น�ำไปสู่ความเข้าใจและ
ยอมรับสิ่งใหม่ๆ (Boud, Keogh, & Walker, 2005)
จึงถือได้ว่าการสะท้อนคิดด้วยตนเองเป็นศักยภาพของ
บคุคลในการเรยีนรูท่ี้ก่อให้เกิดการเปลีย่นมมุมอง โดยเกดิข้ึน
อย่างเป็นกระบวนการ (Jarvis, 1992)
	 นกัวชิาการทีส่นใจเรือ่งการสะท้อนคดิได้จดัระดบั
การสะท้อนคิดออกเป็นขั้นตอนต่างๆ ตัวอย่างเช่น
Matthew-Maich (1996) จัดไว้ 5 ขั้นตอน ได้แก่ 
การย้อนคิด การน�ำเหตุการณ์ที่เกิดขึ้นมาเล่าหรือเขียน
บนัทกึ การวเิคราะห์ความรูส้กึถงึเหตกุารณ์ การหาแนวทาง
การแก้ปัญหา และการวางแนวปฏิบัติที่เป็นมุมมองใหม่
ขณะที่ Gibbs (1998) จัดไว้ 6 ขั้นตอน โดยบรรยาย
ประสบการณ์ แลกเปลี่ยนประสบการณ์ วิเคราะห์และ
ประเมนิว่าดีหรอืไม่ดี วเิคราะห์โดยภาพรวม สรปุแนวคดิ
และวธิกีารแก้ปัญหาโดยใช้เหตผุลประกอบ และวางแผนเพือ่
การน�ำไปใช้ แม้จะมกีารจดัระดบัขัน้ตอนทีห่ลากหลายของ
นักวิชาการ แต่สาระโดยสรุปคือ มีการบรรยายเหตุการณ์
ที่พบ วิเคราะห์ และหาแนวทางแก้ปัญหา เพื่อส่งเสริมให้
ผูเ้รยีนได้ฝึกฝนทกัษะการสะท้อนคดิ วิธกีารส่งเสริมเพือ่

ให้เกิดทักษะการสะท้อนคิดท�ำได้หลายวิธี แต่วิธีการที่
นิยมใช้กันมากคือ การสนทนา และการเขียน (ศิราณี
เก็จกรแก้ว, 2552) ซึ่งการเขียนในหัวข้อและระยะเวลา
ที่ก�ำหนดจะช่วยให้เกิดความคิดท่ีต่อเนื่องและคงทน 
ท�ำให้คิดถึงสิ่งที่ผ่านมาอย่างรอบคอบ เหมาะกับผู้เรียน
ทั้งที่ไม่ชอบพูดและชอบพูด ปฏิบัติได้ด้วยตนเองใน
ระยะเวลาทีก่�ำหนด แต่การเรยีนรูจ้ะเกดิขึน้เพยีงคนเดียว
ต่างกบัการสนทนาท่ีจะมีการแลกเปลี่ยนประสบการณ์
ความคดิกนัในกลุม่ และมกีารชืน่ชมความส�ำเรจ็ทีเ่กดิขึน้
ท�ำให้มีเจตคติที่ดีในการเรียนรู้
	 การพัฒนาผู้เรียนเพื่อให้มีทักษะทางปัญญาด้วย
การฝึกการสะท้อนคิดจึงเป็นสิ่งท้าทายผู้สอนทุกคน 
ซึง่ค้นคว้าหาวธิกีารมาเพือ่ให้ประสบผลส�ำเรจ็ ได้บณัฑติ
ตามเป้าประสงค์ ทั้งนี้ คณะผู้วิจัยเห็นว่าการเขียนบันทึก
การเรียนรู้ (reflective journal) เป็นวิธีการหนึ่งที่น่าจะ
ช่วยให้นักศกึษาได้มกีารพฒันากระบวนการคดิท่ีดขีึน้ได้
การฝึกการสะท้อนคิดต้องอาศัยการตระหนกัรูใ้นตนเอง (self-
awareness) และการเข้าใจในตนเอง (self-understand)
ทีส่ะท้อนคดิด้วยตนเองเป็นประจ�ำ มองประสบการณ์เดิม
ผสานความรูใ้หม่ และพฒันากลายเป็นความรูใ้หม่ในทีส่ดุ
(Lauterbach & Becker, 1996) โดยมผีูส้อนเป็นผูช้ีแ้นะ
แนวทางการเขียนบันทึก สะท้อนสิ่งที่เป็นจุดอ่อนของ
การเขยีน ให้นกัศกึษาพฒันาตนเอง จนเกดิกระบวนการตาม
ขัน้ตอนของการสะท้อนคดิในทีส่ดุ ผลทีไ่ด้จากการฝึกฝน
จะเป็นองค์ความรูใ้นตนเองทีน่กัศกึษาน�ำไปใช้ประโยชน์
ต่อไปได้ คณะผู้วิจัยจึงน�ำแนวคิดนี้มาพัฒนาโปรแกรม
การเรยีนรูท้ีน่อกเหนอืไปจากการเรยีนรูใ้นห้องเรยีน โดยใช้
แนวคิดกระบวนการสะท้อนคิดด้วยตนเองของ Gibbs
(1998) 6 ขั้นตอน เป็นแนวทางการพัฒนา เพ่ือเพ่ิม
ศกัยภาพของนกัศกึษาพยาบาลชัน้ปีที ่1 โดยคาดหวงัว่า
การเขียนบันทึกการเรียนรู้จะช่วยให้เกิดการคิดวิเคราะห์
อย่างเป็นระบบ และน�ำไปใช้ประโยชน์กบัการพยาบาลใน
อนาคตได้

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 1. เพือ่เปรยีบเทยีบทกัษะการสะท้อนคดิของนกัศกึษา
พยาบาล ก่อนกับหลังการเขียนบันทึกการเรียนรู ้ตาม
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โปรแกรมเรียนรู้การสะท้อนคิด
	 2. เพือ่เปรียบเทียบระดบัการสะท้อนคดิของนกัศกึษา
พยาบาล ก่อนกับหลังการเขียนบันทึกการเรียนรู ้ตาม
โปรแกรมเรียนรู้การสะท้อนคิด

สมมติฐานการวิจัย
	 1. ทักษะการสะท้อนคิดของนักศึกษาพยาบาล
ก่อนกับหลังการเขียนบันทึกการเรียนรู้ตามโปรแกรม
เรียนรู้การสะท้อนคิด มีความแตกต่างกัน
	 2. ระดับการสะท้อนคดิของนกัศกึษาพยาบาลใน
การเขียนบันทึกการเรยีนรูต้ามโปรแกรมเรยีนรูก้ารสะท้อนคิด
ครั้งที่ 1 กับครั้งที่ 3 มีความแตกต่างกัน

กรอบแนวคิดในการวิจัย
	 การสะท้อนคิด เป็นกระบวนการคิดไตร่ตรอง
ทวนสอบ (reflective thinking) เป็นการพจิารณาสิง่ต่างๆ
อย่างรอบคอบโดยใช้สต ิเป็นวธิทีีจ่ะช่วยให้ผูเ้รยีนเชือ่มโยง
ความรู้ทฤษฎีไปสู่การปฏิบัติ มีการตัดสินใจเชิงจริยธรรม
ที่เหมาะสมในการปฏิบัติงาน การสะท้อนคิดแสดงออก
ได้ทัง้การพดูและการเขยีน เพือ่ให้เกิดความเข้าใจและเกดิ
การเรยีนรูจ้ากประสบการณ์ แสวงหาค�ำตอบโดยใช้เหตุผล
แก้ปัญหา น�ำไปพัฒนา ปรับปรุงตนเองและงานให้มี
ประสทิธิภาพ (Johns, 2000) การวจิยัครัง้นี ้คณะผูว้จิยั
จึงใช้โปรแกรมเรียนรู้การสะท้อนคิดเป็นสื่อการเรียนรู้
ให้แก่นกัศกึษาพยาบาลกลุม่ตวัอย่าง เพือ่ศกึษาทกัษะและ
ระดบัการสะท้อนคดิทีเ่กิดขึน้ในแต่ละคร้ังของการเรยีนรู้
ด้วยโปรแกรมเรยีนรูก้ารสะท้อนคดิ โดยเขยีนเป็นความสัมพนัธ์
ของตัวแปรได้ดังนี้

โปรแกรมเรียนรู้การสะท้อนคิด

ระดับการสะท้อนคิด

ทักษะการสะท้อนคิด

วิธีด�ำเนินการวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยก่ึงทดลอง (quasi-
experimental research) ชนิดกลุ่มเดียว วัดก่อนและ
หลงัการทดลอง (one group pretest-posttest design)
โดยงานวจิยัได้รบัการพจิารณาเหน็ชอบจากคณะกรรมการ
จรยิธรรมการวิจยัในมนษุย์ วทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี
จังหวัดนนทบุรี
	 ประชากรและกลุม่ตวัอย่าง ประชากรเป็นนกัศึกษา
หลกัสตูรพยาบาลศาสตรบณัฑติ ชัน้ปีที ่1 ห้อง A วทิยาลยั
พยาบาลบรมราชชนนี จังหวัดนนทบุรี จ�ำนวน 63 คน

เนื่องจากเป็นห้องเดียวที่ลงทะเบียนเรียนรายวิชาพัฒนา
กระบวนการคดิอย่างเป็นระบบ เลอืกกลุม่ตัวอย่างเข้าร่วม
การวจิยัตามเกณฑ์ดงันี ้1) เป็นนกัศกึษาพยาบาล วทิยาลยั
พยาบาลบรมราชชนน ีจงัหวดันนทบรุ ีทีล่งทะเบยีนเรยีน
รายวิชาพัฒนากระบวนการคิดอย่างเป็นระบบ ในภาค
การศึกษาที ่3 ปีการศึกษา 2557 และ 2) ยินยอมเข้าร่วม
การวิจัย ส่วนเกณฑ์ในการยุติการเข้าร่วมการวิจัยคือ
การขอถอนตัวจากการวิจัย โดยกลุ่มตัวอย่างสามารถขอ
ยตุไิด้ตลอดเวลาของการศึกษาและไม่มีผลกระทบต่อ
การเรียนรายวชิานี ้ซ่ึงกลุม่ตวัอย่างในการวจิยัครัง้นีไ้ด้มา
โดยการประกาศรบัสมคัรอาสาสมคัร เนือ่งจากการเรยีนรู้
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ตามโปรแกรมเรียนรู้การสะท้อนคิดนั้นปฏิบัตินอกเวลา
เรยีน มกีลุม่ตวัอย่างสนใจเข้าร่วมการวจิยัในครัง้แรกจ�ำนวน
20 คน ต่อมาขอถอนตัวจากการวจิยั 2 คน โดยขอไม่ระบุ
เหตุผล จึงเหลือกลุ่มตัวอย่างในการวิจัยจ�ำนวน 18 คน
คดิเป็นร้อยละ 90 ท้ังนี ้คณะผู้วจิยัวางแผนโปรแกรมโดย
ก�ำหนดให้นักศึกษาได้เรียนรายวิชาการพัฒนากระบวน
การคิดอย่างเป็นระบบ ให้รูค้วามหมายของการคดิ วธีิการคดิ
และเรยีนภาคทฤษฎเีรือ่ง วธิกีารคดิแบบสะท้อนคดิให้เสรจ็สิน้
ก่อน แล้วจงึเริม่โปรแกรม
	 เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวิจยั แบ่งออกเป็น 2 ส่วน ดงันี้
		  ส่วนที่ 1 เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง ได้แก่
โปรแกรมเรียนรู้การสะท้อนคิด ซ่ึงคณะผู้วิจัยสร้างขึ้น
ประกอบด้วยกิจกรรมการเขียนบันทึกการเรียนรู้โดยใช้
แนวคิด reflective cycle ของ Gibbs (Chong, 2009)
ใน 6 ประเดน็ ได้แก่ 1) บรรยายประสบการณ์การเรยีนรูห้รอื
เหตุการณ์ที่พบ 2) ทบทวนความรู้สึกต่อการกระท�ำหรือ
เหตุการณ์ที่เกิดขึน้ 3) ประเมินผลกระทบของการกระท�ำ
หรือเหตุการณ์ที่เกิดขึ้น 4) เชื่อมโยงประสบการณ์หรือ
การกระท�ำ หรือเหตุการณ์ เข้ากับองค์ความรู้ 5) สรุป
การเรียนรู้ท่ีได้ใหม่จากประสบการณ์หรือองค์ความรู้ท่ี
เกี่ยวข้อง และ 6) การวางแผนน�ำความรู้ที่ได้ไปใช้ใน
อนาคต โดยการเขียนบันทึกสะท้อนคิดกระท�ำ 4 ครั้ง 
ได้แก่ ก่อนเข้าร่วมโปรแกรม (pre-test) ฝึกเขียนบันทึก
สะท้อนคิดครั้งที่ 1, 2 และ 3 โดยแต่ละครั้งห่างกัน 2
สปัดาห์ หลงัการเขยีนแต่ละครัง้ คณะผูว้จิยัอ่าน ให้คะแนน
และสะท้อนจดุทีค่วรปรบัปรงุในการเขยีนให้ผู้เขยีนบนัทึก
ทราบ ทั้งนี้ คะแนนที่ให้ไม่เกี่ยวข้องกับคะแนนสะสม
ในรายวิชาพฒันากระบวนการคดิอย่างเป็นระบบ ในการเขียน
4 ครั้ง ใช้สถานการณ์ 4 เรื่อง โดยก�ำหนดจากง่ายไปยาก
คือ เรื่องการเรียนของตนเอง ข่าวที่พบเห็นในทีวีหรือ
หนงัสือพมิพ์ ข่าวการป้องกนัโรค/ส่งเสรมิสขุภาพ และเรือ่ง
เกี่ยวกับวิชาชีพพยาบาล
		  ส่วนที ่2 เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในการเกบ็รวบรวมข้อมลู
มี 4 ชุด ดังนี้
			   ชดุที ่1 แบบสอบถามข้อมลูส่วนบคุคล
ประกอบด้วยข้อมลูเกีย่วกบัอาย ุเกรดเฉลีย่ในภาคการศกึษา

ที ่1 วชิาทีเ่รยีนผ่านมาแล้วและชอบเรยีนมากทีส่ดุ งานอดเิรก
ทีช่อบ/การใช้เวลาว่าง และวธิกีารจดัการตนเองเมือ่มปัีญหา
จ�ำนวนทัง้สิน้ 5 ข้อ มลีกัษณะค�ำตอบเป็นแบบเลอืกตอบ
และแบบเติมค�ำ
			   ชดุที ่2 แบบประเมนิทกัษะการสะท้อน
คิด ซึ่งคณะผู้วิจัยพัฒนาจากแบบสอบถามความคิดเห็น
ต่อการเขยีนบันทกึการเรยีนรูข้องเชษฐา แก้วพรม (2556)
และการทบทวนวรรณกรรมเกีย่วกบัประโยชน์และการเกดิ
พฤตกิรรมสะท้อนคดิของผูใ้ช้วธิกีารเขยีนบนัทกึการเรยีนรู้
จ�ำนวนทัง้ส้ิน 9 ข้อ มลีกัษณะค�ำตอบเป็นแบบมาตรประมาณ
ค่า 5 ระดบั จากคะแนน 1-5 ได้แก่ ไม่เหน็ด้วย เหน็ด้วยน้อย
เห็นด้วยปานกลาง เห็นด้วยมาก และเห็นด้วยมากที่สุด
ตรวจสอบความตรงตามเนือ้หาโดยผูท้รงคณุวฒิุ จ�ำนวน
3 คน หาค่าความเชือ่มัน่ด้วยวธิกีารของครอนบาค ได้ค่า
เท่ากับ .80
			   ชดุที ่3 แบบประเมนิระดบัการสะท้อน
คิด เป็นการตรวจสอบการเขียนบันทึกการเรียนรู้แบบ
สะท้อนคดิทีค่ณะผูว้จิยัสร้างขึน้ โดยองิระดบัการสะท้อนคดิ
ตามแนวคดิของ Gibbs (1998) ซ่ึงแบ่งระดับการสะท้อนคดิ
ออกเป็น 6 ระดับ ตัง้แต่มกีารบรรยายประสบการณ์การเรยีนรู้
หรือเหตุการณ์ที่พบ จนถึงการคิดวางแผนการน�ำความรู้
ไปใช้ในอนาคต โดยแบบประเมินท่ีใช้ในการวิจัยครั้งนี้ 
คณะผู ้วิจัยสร้างเพิ่มอีก 1 ระดับ คือ ระดับที่ 1 ไม่มี
การสะท้อนคิดเลย รวมท้ังสิ้นเป็น 7 ระดับ มีลักษณะ
ค�ำตอบเป็นแบบเลอืกตอบว่า ม ีหรอื ไม่ม ีเกณฑ์ในการให้
คะแนนคือ ถ้าตอบว่า มี ให้ 1 คะแนน และถ้าตอบว่า
ไม่ม ีให้ 0 คะแนน โดยคะแนนรวมอยู่ในช่วง 0-7 คะแนน
ตรวจสอบความตรงตามเนือ้หาโดยผูท้รงคณุวฒิุ จ�ำนวน
3 คน หาค่าความเชือ่มัน่ด้วยวธิกีารของครอนบาค ได้ค่า
เท่ากับ .83
			   ชดุที ่4 แบบสอบถามปลายเปิดเกีย่วกับ
ปัญหา อปุสรรค ความคดิเหน็ และข้อเสนอแนะเกีย่วกบั
โปรแกรมเรียนรู้การสะท้อนคิด
	 การด�ำเนนิการทดลองและเกบ็รวบรวมข้อมลู
มีขั้นตอนดังนี้
		  1. คณะผูว้จิยัพบกลุม่ตวัอย่าง ชีแ้จงวตัถปุระสงค์
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ของการวิจัย ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ และขั้นตอน
การทดลองและเกบ็รวบรวมข้อมลู ด�ำเนินการพทิกัษ์สทิธิ์
โดยชี้แจงถึงสิทธิ์ในการถอนตัวจากการวิจัยโดยไม่มี
ผลกระทบใดๆ ต่อวชิาทีก่�ำลงัเรยีน รวมทัง้แจ้งว่าข้อมลูจะ
ได้รับการเก็บรักษาเป็นความลับและน�ำมาใช้ในการวิจัย
ครั้งนี้เท่านั้น โดยจะน�ำเสนอข้อมูลในภาพรวม
		  2. คณะผูว้จิยัให้กลุม่ตวัอย่างตอบแบบสอบถาม
ข้อมลูส่วนบุคคล จากนัน้ให้ทดลองเขยีนบนัทกึการเรยีนรู้
โดยคณะผู้วิจัยประเมินงานเขียน ให้คะแนน และชี้แนะ
จุดที่ควรปรับปรุง จากนั้นประเมินทักษะการสะท้อนคิด
และระดับการสะท้อนคดิของกลุม่ตวัอย่าง ก่อนการทดลอง
(pre-test)
		  3. คณะผู้วจิยัให้กลุม่ตวัอย่างเขียนบนัทกึการเรยีนรู้
ตามโปรแกรมเรียนรู้การสะท้อนคิด จ�ำนวนทั้งสิ้น 3 ครั้ง
โดยแต่ละครั้งห่างกัน 2 สัปดาห์ เมื่อประเมินงานเขียน
ในแต่ละครั้ง จะชี้แนะจุดที่ควรปรับปรุงทุกครั้ง
		  4. คณะผูว้จิยัประเมนิทกัษะการสะท้อนคดิและ
ระดับการสะท้อนคิดของกลุ่มตัวอย่าง หลังการทดลอง
(post-test) โดยประเมินหลังการเขียนบันทึกแต่ละครั้ง
จากนั้นให้กลุ ่มตัวอย่างตอบแบบสอบถามปลายเปิด
		  ท้ังน้ี ด�ำเนินการทดลองและเกบ็รวบรวมข้อมลูใน
ช่วงเดอืนพฤษภาคมถงึเดอืนสงิหาคม 2558
	 การวิเคราะห์ข้อมลู ข้อมลูส่วนบคุคล ข้อมลูทกัษะ
การสะท้อนคดิและข้อมูลระดับการสะท้อนคิด วิเคราะห์
ด้วยสถิติความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน การเปรยีบเทยีบทกัษะการสะท้อนคดิและระดบั
การสะท้อนคิด ก่อนกับหลังการเขียนบันทึกการเรียนรู้ 
วเิคราะห์ด้วยสถติ ิpaired t-test เนือ่งจากข้อมลูมกีารกระจาย
แบบเป็นโค้งปกติ

ผลการวิจัย
	 1. ข้อมูลส่วนบุคคลของกลุ่มตัวอย่าง พบว่า
กลุม่ตวัอย่างอยูใ่นวยัเดยีวกนัคอื อาย ุ19-20 ปี เกรดเฉลีย่
สะสมมค่ีาเฉลีย่ 2.91 (ต�ำ่สดุ 2.20 และสงูสดุ 3.47) วชิาที่
เรยีนผ่านมาแล้วและชอบเรยีนมากทีส่ดุคือ หลกัการและ
เทคนิคการพยาบาล คิดเป็นร้อยละ 27.76 งานอดิเรก
ที่ชอบ/การใช้เวลาว่างส่วนใหญ่คือ ฟังเพลง และดูหนัง/
ละคร คิดเป็นร้อยละ 41.07 วิธีการจัดการตนเองเมื่อมี
ปัญหาส่วนใหญ่คือ การปรึกษาเพื่อน และปรึกษาบิดา
มารดา คิดเป็นร้อยละ 30.55 เท่ากัน
	 2. ทกัษะการสะท้อนคดิและระดบัการสะท้อนคดิ
ของกลุม่ตวัอย่าง พบว่าคะแนนเฉลีย่ทกัษะการสะท้อนคดิ
เป็นรายข้อ หลังเข้าร่วมโปรแกรมเรียนรู้การสะท้อนคิด
3 ครั้ง มีค่าสูงกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรมทุกข้อ ดังแสดง
ในตาราง 1 ในเรื่องระดับการสะท้อนคิดนั้น พบว่าก่อน
เข้าร่วมโปรแกรมเรยีนรูก้ารสะท้อนคดิ กลุม่ตัวอย่างทกุคน
ไม่สามารถเขียนบันทึกที่แสดงถึงการสะท้อนคิดตาม
แนวคดิของ Gibbs ได้ ส่วนในการเขยีนบนัทกึการเรยีนรู้
ครัง้ที ่1 หลงัเข้าร่วมโปรแกรม พบว่ากลุม่ตวัอย่างส่วนใหญ่
เขยีนบนัทกึทีแ่สดงถงึการสะท้อนคดิในขัน้ต�ำ่ (ระดบั 1-2)
แต่สามารถเขียนการวางแผนการน�ำไปใช้ได้ โดยมี
กลุ่มตัวอย่างไม่ถึงครึ่งหนึ่งที่เช่ือมโยงเหตุการณ์หรือ
ประสบการณ์เข้ากับองค์ความรู้และสรุปการเรียนรู้ใหม่
ได้ แต่หลังจากเขียนบันทึกการเรียนรู้ครบ 3 ครั้ง พบว่า
กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่สามารถเขียนบันทึกที่แสดงถึง
การสะท้อนคดิขัน้สงู (ระดบั 3-6) ได้มากขึน้ตามจ�ำนวน
ครั้งของการเขียน ดังแสดงในตาราง 2
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ตาราง 1  คะแนนเฉลี่ยทักษะการสะท้อนคิดของกลุ่มตัวอย่าง ก่อนและหลังใช้โปรแกรม

            จำ�แนกเป็นรายข้อ (n = 18)

 ลำ�ดับ

   1
   2
   3
   4
   5
   6
   7
   8
   9

         ทักษะการสะท้อนคิด

ความสามารถในการเขียนบันทึกการเรียนรู้
การเข้าใจความรู้สึกตนเอง
การเรียนรู้และค้นคว้าด้วยตนเองในการเขียน
การมีทักษะการวิเคราะห์ก่อนตัดสินใจ
การตัดสินเหตุการณ์หรือการกระทำ�ด้วยองค์ความรู้
การมีความคิดเห็นหรือมองเหตุการณ์รอบด้าน
การมีมุมมองใหม่ๆ เพิ่มขึ้นเสมอ
การเชื่อมโยงเหตุการณ์ไปสู่องค์ความรู้
กระบวนการเรียนรู้ของตนเอง

             
โดยรวม

    ก่อนเข้าร่วม

     โปรแกรม

     X         SD

   2.22	     .94

   3.06	     .63

   2.72	     .57

   2.83	     .61

   2.89	     .67

   2.83	     .85

   2.89      .58

   2.67	     .84
   2.89	     .58
   2.77	     .48

    หลังสิ้นสุด        

     โปรแกรม

      X        SD

    3.94	     .53

    3.94	     .63

    4.06	     .63

    3.89	     .75

    3.72	     .66

    3.83	     .61

    3.94	     .63

    3.89	     .75
    3.89	     .67

    3.90	     .51 

ตาราง 2  ร้อยละของกลุ่มตัวอย่าง จำ�แนกตามระดับการสะท้อนคิด (n = 18)

                        ระดับการสะท้อนคิด

0 = ไม่มีการสะท้อนคิด
1 = เขียนบรรยายประสบการณ์การเรียนรู้/เหตุการณ์ที่พบ
2 = เขียนทบทวนความรู้สึกต่อการกระทำ�/เหตุการณ์ที่เกิดขึ้น
3 = เขียนประเมินผลกระทบของการกระทำ�/เหตุการณ์ที่เกิดขึ้น
4 = เขียนเชื่อมโยงประสบการณ์/การกระทำ�/เหตุการณ์เข้ากับ
      องค์ความรู้
5 = เขียนสรุปการเรียนรู้ที่ได้ใหม่จากประสบการณ์/องค์ความรู้
      ที่เกี่ยวข้อง

6 = เขียนการวางแผนการนำ�ความรู้ที่ได้ไปใช้ในอนาคต

ก่อนเข้าร่วม     เขียน       เขียน       เขียน   
  โปรแกรม     ครั้งที่ 1    ครั้งที่ 2    ครั้งที่ 3

   100.00      42.10	   -	       -
      -	        94.70      94.70	  100.00

      -	        78.90      89.50	    87.50

      -	        47.40      94.70	    81.30
      -	        42.10      89.50	    87.50

      -	        47.40      73.70	    81.30

      -	        78.90      84.20	    93.80
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	 4. การเปรียบเทียบระดับการสะท้อนคิดของ
กลุม่ตวัอย่าง ก่อนกบัหลังใช้โปรแกรมเรยีนรูก้ารสะท้อนคดิ
พบว่ากลุ่มตัวอย่างมีคะแนนเฉลี่ยระดับการสะท้อนคดิ

ในการเขยีนบนัทึกการเรียนรูค้รัง้ที ่1 กบัครัง้ที ่3 แตกต่าง
กันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (t = 7.750, p < .001)
ดังแสดงในตาราง 4

	 3. การเปรียบเทียบทักษะการสะท้อนคิดของ
กลุม่ตวัอย่าง ก่อนกบัหลังใช้โปรแกรมเรยีนรูก้ารสะท้อนคดิ
พบว่ากลุ่มตัวอย่างมีคะแนนเฉลี่ยทักษะการสะท้อนคิด

แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (t = 9.290,
p < .001) ดังแสดงในตาราง 3

ตาราง 3  การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยทักษะการสะท้อนคิดของกลุ่มตัวอย่าง ก่อนกับหลังใช้
            โปรแกรมเรียนรู้การสะท้อนคิด (n = 18)

             ทักษะการสะท้อนคิด

    ก่อนใช้โปรแกรม

    หลังใช้โปรแกรม 3 ครั้ง

  X            SD	           t	     p

 2.78	     .48	       
9.290	 < .001 3.90	     .51

ตาราง 4  การเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยระดับการสะท้อนคิดของกลุ่มตัวอย่างในการเขียนบันทึกการเรียนรู้       
            ครั้งที่ 1 กับครั้งที่ 3 (n = 18)

             ระดับการสะท้อนคิด

    การเขียนบันทึกการเรียนรู้ครั้งที่ 1
    การเขียนบันทึกการเรียนรู้ครั้งที่ 3

  X            SD	           t	     p

 4.20	      .94        
7.750	 < .001

 6.27	      .96

การอภิปรายผลการวิจัย
	 การวิจัยครั้งนี้ คณะผู้วิจัยอภิปรายผลการวิจัย
ในประเด็นที่น่าสนใจ ดังนี้
	 1. ผลการวจิยัพบว่าโปรแกรมเรยีนรูก้ารสะท้อนคดิ
ช่วยให้นักศกึษาได้เข้าใจตนเอง มีการค้นคว้าในการเขยีน
มีการวิเคราะห์ก่อนตัดสินใจ ใช้องค์ความรู ้ประกอบ
การตดัสนิใจได้มากขึน้ มมีมุมองรอบด้านมากขึน้ กล่าวโดย
สรปุคอื ช่วยในกระบวนการเรียนรู้ของนักศึกษาให้ดีขึ้น
โดยผลการวจิยัพบว่าหลงัจากเขยีนบนัทกึการเรียนรูค้รบ
3 ครัง้ นกัศกึษาประเมินตนเองว่ามทีกัษะการสะท้อนคดิ
เพ่ิมข้ึนอย่างมีนัยส�ำคญัทางสถติิ ทัง้นี ้การสะท้อนคิดเป็น
การคิดและหาทางแก้ปัญหาต่อสิ่งที่เผชิญโดยตรวจสอบ
ข้อมลูก่อน ซึง่มีผลต่อการตดัสินใจและปรบัปรงุกจิกรรม

ทีจ่ะท�ำต่อไป (Schon, 1983, 1987 cited in Atkins &
Murphy, 1993) การเขียนสะท้อนคดิในรปูแบบการบนัทกึ
จะท�ำให้ผูเ้รยีนเกดิความชดัเจนในความรูแ้ละการกระท�ำของ
ตนเอง เปิดใจในการประเมนิตนเอง ซึง่การเขยีนโดยก�ำหนด
หัวข้อและระยะเวลาที่ต่อเนื่องช่วยให้เกิดความคิดที่
ต่อเนื่องและคงทน ท�ำให้คิดถึงสิ่งท่ีพบอย่างรอบคอบ 
และยงัเหมาะกบัผูเ้รยีนทีไ่ม่ค่อยชอบพดู โดยผูส้อนต้องมี
การป้อนกลบัข้อมลู (ศริาณ ีเกจ็กรแก้ว, 2552) การบนัทกึ
การสะท้อนคิดจึงกล่าวได้ว่าเป็นวิธีการเรียนที่กระตุ้นให้
เกิดการเรียนรู ้ขั้นสูง (Brockback & McGill, 1998
อ้างถึงในพิมพาภรณ์ กลั่นกลิ่น, นิตยา ไทยาภิรมย์, 
และพัชรี วรกิจพูนผล, 2551) แม้ผลการวิจัยจะพบว่า
การเขียนบันทึกครั้งที่ 2 กับครั้งที่ 3 มีผู้เขียนบันทึกที่
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แสดงถึงการสะท้อนคิดในแต่ละขั้นตอนในจ�ำนวนที่
ไม่คงท่ี (ตาราง 1) อาจเป็นผลมาจากหวัข้อเรือ่งท่ีก�ำหนดให้
เนือ่งจากหัวข้อเรือ่งท่ี 4 เป็นเร่ืองเกีย่วกบัวชิาชีพพยาบาล
แต่นักศึกษายังอยู่ระดับชั้นปีท่ี 1 ซึ่งเพิ่งเริ่มเรียนวิชา
พื้นฐานทางการพยาบาล (กลุ่ม พว.) ยังไม่เคยพบผู้ป่วย
ยังไม่เคยเรียนเกี่ยวกับโรคและการเจ็บป่วย จึงอาจยาก
ต่อการเขียนสะท้อนคิดในขั้นตอนที่ 2, 3 และ 4 ซึ่ง
ผลการวิจยัครัง้นีส้อดคล้องกับการรายงานผลเชงิคุณภาพ
ของนักศึกษาที่บอกว่า “เชื่อมโยงเหตุการณ์ไม่สัมพันธ์
กันเท่าไร” “ความรู ้ไม่พอต่อการเชื่อมโยงการน�ำไป
ประยกุต์ใช้เกีย่วกบัการพยาบาล เพราะขาดประสบการณ์
ในการพยาบาลจรงิ” “ยงัไม่เข้าใจความรูส้กึตนเองมากพอ
ท�ำให้ไม่สามารถเขยีนในขัน้ตอนต่อไปได้” อย่างไรกต็าม
ศริาณี เกจ็กรแก้ว (2552) ให้ความเหน็ว่าการสะท้อนคดิ
แต่ละเหตุการณ์อาจไม่ครบทกุองค์ประกอบของการสร้าง
ความรู้ได้ แต่ผูส้อนเป็นส่วนส�ำคญัอย่างมากในการชีแ้นะ
และกระตุ้นผูเ้รยีนให้ใช้หลกัและวธิกีารเขยีนทีค่รอบคลมุ
ตามหลกัการสร้างความรู ้นอกจากนี ้ผลการวจิยัยงัพบว่า
นักศึกษายังคงสามารถวางแผนการน�ำไปใช้ได้ดีเพิ่มขึ้น
เรื่อยๆ ดังนั้น หากผู้สอนได้พัฒนาจุดที่ควรปรับปรุงใน
ขัน้ตอนที ่2, 3 และ 4 จะช่วยให้กระบวนการสะท้อนคดิ
มีความสมบูรณ์มากขึ้น และเกิดแนวทางการแก้ปัญหา
ใหม่ๆ ที่ดีต่อไป
	 2. ผลการวิจยัพบว่าในการเขยีนบนัทึกการเรยีนรู้
ครัง้ที ่1, 2 และ 3 ระดบัการสะท้อนคดิของนกัศกึษาพยาบาล
ส่วนใหญ่เพิ่มขึ้น แสดงว่าการให้นักศึกษาเขียนบันทึก
การเรียนรู ้ช่วยพัฒนาการคิดแบบสะท้อนคิดได้ดีขึ้น 
ตามจ�ำนวนครัง้ท่ีเขยีนมากขึน้ และแต่ละครัง้ต้องมกีารชีแ้นะ
จดุทีน่กัศึกษาควรปรบัปรงุในการเขยีนของตนเอง แม้จะ
เป็นการเขยีนตามหวัข้อท่ีก�ำหนด ซึง่การฝึกเขยีนบ่อยๆ
จะช่วยให้เกดิการเปลีย่นแปลงกระบวนการคิดได้ (Koole
et al., 2011) โดยในการวิจัยครั้งนี้ คณะผู้วิจัยวัดระดับ
การสะท้อนคิดตามแนวคิดของ Gibbs (Chong, 2009)
ซึ่งมี 6 ขั้นตอน ได้แก่ 1) เขียนบรรยายประสบการณ์ 
การเรียนรู้หรอืเหตุการณ์ทีพ่บ 2) เขยีนทบทวนความรูส้กึ
ต่อการกระท�ำหรือเหตุการณ์ที่เกิดขึ้น 3) เขียนประเมิน
ผลกระทบของการกระท�ำหรอืเหตกุารณ์ทีเ่กดิขึน้ 4) เขยีน

เชื่อมโยงประสบการณ์หรือการกระท�ำ หรือเหตุการณ์
เข้ากับองค์ความรู้ 5) เขียนสรุปการเรียนรู้ที่ได้ใหม่จาก
ประสบการณ์หรือองค์ความรู้ที่เกี่ยวข้อง และ 6) เขียน
วางแผนการน�ำความรู้ที่ได้ไปใช้ในอนาคต ในการเขียน
แต่ละครัง้ เมือ่นกัศกึษาทราบจดุท่ีควรปรบัปรงุของตนเอง
หรือน�ำประเด็นที่พบมาอภิปรายเชิงลึก จะเกิดการเรียนรู้
แล้วน�ำมาพฒันาในการเขยีนครัง้ใหม่ ท�ำให้การสะท้อนคดิ
ในแต่ละรอบการเขยีนมคีวามครอบคลมุมากขึน้ เกดิการพฒันา
กระบวนการคดิขัน้สงู (เชษฐา แก้วพรม, 2556) และหากท�ำ
ซ�ำ้หลายๆ ครัง้ จะเกดิเป็นพฤตกิรรมทีถ่าวร เกดิการเรยีนรู้
ตลอดชวีติ (Thorpe, 2004) เมือ่น�ำไปประยกุต์กบัการเรยีน
การสอนภาคปฏิบัติ จะท�ำให้นักศึกษาเกิดการวิเคราะห์
ไตร่ตรองอย่างมเีหตผุล น�ำความรูท้างทฤษฎเีช่ือมโยงไปสู่
การปฏิบัติได้เป็นอย่างดี (ศิราณี เก็จกรแก้ว, 2552)
	 ในการวิจัยครั้งนี้ นักศึกษาได้แสดงความคิดเห็น
เพื่อพัฒนาการเรียนรู ้ของตนเองและพัฒนาการสอน 
โดยเสนอว่าควรมตีวัอย่างการเขียนทีด่ ีเพือ่ดเูป็นแนวทาง
ในการเขียน โดยให้มคีวามหลากหลายของเรือ่งทีก่�ำหนด
ควรสอนการเชือ่มโยงเข้าสูอ่งค์ความรู้และฝึกการคดิแบบ
เชือ่มโยงก่อนการเขยีนบนัทกึการเรยีนรูท้กุขัน้ตอน ควรให้
ฝึกเขยีนบ่อยๆ และน�ำไปเขยีนในการเรยีนการสอนภาคปฏบิติั
ซ่ึงสิ่งที่นักศึกษาให้ความเห็นเหล่านี้เป็นที่น่าสังเกตว่า
ผู้สอนต้องแสดงบทบาทต่อการพัฒนาการเขียนบันทึก
การเรียนรู้ โดยให้การช่วยเหลืออย่างใกล้ชิดและช้ีแนะ
ไปในทศิทางเดยีวกนั กน่็าจะช่วยให้นกัศกึษาพฒันาทกัษะ
การสะท้อนคิดได้ดีขึ้น

ข้อเสนอแนะ
	 1. ข้อเสนอแนะในการน�ำผลการวิจัยไปใช้
		  1.1 สถาบนัการศกึษาควรส่งเสรมิการน�ำโปรแกรม
ที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ ไปประยุกต์ในการสอนทั้งรายวิชา
การศกึษาทัว่ไปในชัน้ปีที ่1 เพือ่ปพูืน้ฐานการคดิอย่างเป็น
ระบบ และน�ำไปใช้ในรายวชิาทางการพยาบาลในชัน้ปีท่ี 2, 3
และ 4 เพ่ือให้เกิดการคิดวิเคราะห์ในการแก้ปัญหาทาง
การพยาบาลให้ผู้ป่วยอย่างมีคุณภาพ
		  1.2 ผูร้บัผดิชอบรายวชิาควรปรบัปรงุรายวชิา
การพฒันาการคดิอย่างเป็นระบบ โดยเสนอแนะฝ่ายวิชาการ
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เพื่อการปรับปรุงหลักสูตร โดยเพิ่มภาคทดลอง หรือลด
การบรรยาย แต่เพิ่มกิจกรรมการฝึกเขียนให้มากขึ้น
อันจะเป็นประโยชน์ต่อการเรียนรู้ของนักศึกษา
		  1.3 อาจารย์ผูท้ีจ่ะน�ำวธิกีารสอนตามโปรแกรม
ไปใช้ ควรวางพื้นฐานการเขียนให้นักศึกษาก่อน เช่น 
วธิกีารเขยีนอ้างองิทีถ่กูต้อง วธิกีารเขียนเชือ่มโยงเหตกุารณ์
กับองค์ความรู้
		  1.4 สถาบันการศึกษาควรพัฒนาอาจารย์
พยาบาลทุกระดับให้มีความช�ำนาญในการสะท้อนคิด 
เป็นนักสะท้อนคิด ซึ่งจะช่วยให้เป็นแบบอย่างที่ดีและ
สอนนักศึกษาได้เป็นอย่างดี
	 2. ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป
		  2.1 เนือ่งจากการวจิยัคร้ังนีม้ข้ีอจ�ำกดัในเรือ่ง
รปูแบบการวจิยัท่ีเป็นการทดลองในกลุม่เดยีว จงึควรศกึษา
แบบการทดลองในสองกลุม่ วดัก่อนและหลังการทดลอง
และเพิม่จ�ำนวนตัวอย่างให้มากข้ึน โดยใช้ค่าคะแนนผลลพัธ์
จากผลการวิจัยคร้ังนี้เป็นตัวก�ำหนดขนาดตัวอย่างตาม
หลกัสถติ ิเพือ่ให้เห็นผลของการใช้โปรแกรมทีช่ดัเจนยิง่ขึน้
		  2.2 ควรศกึษาผลของการสะท้อนคดิของนกัศกึษา
พยาบาลต่อพฤติกรรมทีต้่องการให้เกดิขึน้ตามวัตถปุระสงค์
ของรายวิชาต่างๆ
		  2.3 ควรศกึษาจ�ำนวนครัง้ของการเขยีนบนัทกึ
การเรยีนรูท้ีม่ากกว่าในการวจิยัครัง้นี ้เพือ่หาจดุอิม่ตวัของ
จ�ำนวนครั้งที่เหมาะสมของการสะท้อนคิดขั้นสูง และน�ำ
มาเป็นแนวทางการใช้ประโยชน์ในการเรียนการสอนที่
ชัดเจนขึ้น

เอกสารอ้างอิง
คณะกรรมการการอุดมศกึษา.  (2552).  กรอบมาตรฐาน
	 คุณวุฒิระดับอุดมศึกษาแห่งชาติ พ.ศ. 2552. 
	 สืบค้น วันท่ี 2 พฤษภาคม 2558,  จาก http://
	 graduateschool.bu.ac.th/tqf/images/pdf/
	 tqf_th.pdf

เชษฐา  แก้วพรม.  (2556).  การพฒันาทกัษะสะท้อนคิดของ
	 นกัศกึษาพยาบาลด้วยการเขยีนบนัทึกการเรยีนรู้
	 ในรายวชิาการสอนและการให้ค�ำปรกึษาทางสขุภาพ.
  	 วารสารวิทยาลัยพยาบาลพระปกเกล้า จันทบุรี, 
	 24(2), 12-20.
พิมพาภรณ์  กลั่นกลิ่น, นิตยา  ไทยาภิรมย์, และพัชรี  
	 วรกิจพูนผล.  (2551).  ประสบการณ์การเรียนรู้
	 ผ่านบนัทึกสะท้อนคดิประจ�ำวนัในการฝึกปฏบิตัิ
	 การสร้างเสรมิสขุภาพเดก็ของนกัศึกษาพยาบาล.
  	 วารสารการพยาบาลและการศึกษา, 1(2), 2-18.
ศิราณี  เก็จกรแก้ว.  (2552).  การจัดการเรียนการสอน
	 ภาคปฏิบัติโดยวิธีการส่งเสริมการสะท้อนคิด.  
	 วารสารการพยาบาลและสุขภาพ, 3(3), 10-17.
Atkins, S., & Murphy, K.  (1993).  Reflection: A review
 	 of the literature.  Journal of Advanced 
	 Nursing, 18(8), 1188-1192.
Boud, D., Keogh, R., & Walker, D.  (2005).  Reflection:
 	 Turning experiences into learning (4th ed.).
  	 London: Taylor & Francis.
Boyd, E., & Fales, A.  (1983).  Reflective learning:
 	 Key to learn from experience.  Journal of
 	 Humanistic Psychology, 23, 99-117.
Chong, M. C.  (2009).  Is reflective practice a useful
 	 task for student nurses?.  Asian Nursing 
	 Research, 3(3), 111-120.
Gibbs, G.  (1998).  Learning by doing: A guide 
	 to teaching and learning methods.  Oxford:
 	 Oxford Further Education Units.
Jarvis, P.  (1992).  Reflective practice and nursing.
 	 Nursing Education Today, 12(3), 174-181.
Johns, C.  (2000).  Becoming a reflective practitioner.
	 London: Blackwell Science.
Koole, S., et al.  (2011).  Factors confounding 
	 the assessment of reflection: A critical review.
	 BMC Medical Education, 11, 104.



PA
GE 71

Journal of Phrapokklao Nursing College Vol.27 No.1 September 2015 - February 2016

Lauterbach, S. S., & Becker, P. H.  (1996).  Caring
	 for self: Becoming a self-reflective nurse.  
	 Holistic Nursing Practice, 10(2), 57-68.
Matthew-Maich, N.  (1996).  Becoming through
	 reflection and professional portfolios 
	 (master’s thesis).  Hamilton: McMaster 
	 University.

Thorpe, K.  (2004).  Reflective learning journals:
	 From concept to practice.  Reflective 
	 Practice: International and Multidisci-
	 plinary Perspectives, 5(3), 327-343.


