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บทคัดย่อ

	 การเขียนบันทึกการเรียนรู้ เป็นกิจกรรมที่ช่วยส่งเสริมทักษะการสะท้อนคิดแก่ผู้เรียนได้ การวิจัย  
กึ่งทดลองนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อ 1) ส�ำรวจและเปรียบเทียบพฤติกรรมสะท้อนคิดของนักศึกษาพยาบาล ก่อนและ
หลังได้รับมอบหมายให้เขียนบันทึกการเรียนรู้ 2) เพื่อเปรียบเทียบระดับการสะท้อนคิดของนักศึกษาพยาบาล 
ก่อนและหลังได้รบัมอบหมายให้เขยีนบนัทกึการเรยีนรู ้และ 3) เพือ่ส�ำรวจความคิดเห็นของนกัศกึษาพยาบาลต่อ
การเขียนบันทึกการเรียนรู้ในรายวิชาปฎิบัติการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาทางจิต กลุ่มตัวอย่างเป็นนักศึกษา
พยาบาลศาสตรบัณฑิตชั้นปีที่ 3 วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ตรัง จ�ำนวน 116 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
ได้แก่ 1) บันทึกการเรียนรู้หลังสิ้นสุดการเรียนในแต่ละสาระการเรียนรู้ 4 ครั้ง 2) แบบวัดพฤติกรรมสะท้อนคิด 
มีค่าความเชื่อมั่นเท่ากับ .86 และ 3) แบบสอบถามความคิดเห็นต่อการเขียนบันทึกการเรียนรู้ ประกอบด้วย
ประโยชน์ของการเขยีนบนัทกึการเรยีนรู ้และอปุสรรคของการเขยีนบนัทกึการเรยีนรู ้หาค่าความเชือ่มัน่รายด้าน
เท่ากับ .91 และ .89 ตามล�ำดับ วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติร้อยละ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และ Paired 
t–test ผลการศึกษาพบว่า
	 นักศึกษาพยาบาลมีคะแนนพฤติกรรมสะท้อนคิดสูงกว่าก่อนทดลองอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ท่ีระดับ 
.05 (t=26.62, p<.05) และเปรียบเทียบคะแนนระดับการสะท้อนคิดของนักศึกษาในการเขียนบันทึกการเรียนรู้
พบว่ามีคะแนนสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 (t=13.27, p<.05 ) 
	 อาจารย์พยาบาลควรได้รบัการส่งเสรมิให้มคีวามรูค้วามเข้าใจและน�ำแนวคดิการเขยีนบนัทกึการเรยีนรู้
ไปใช้ในการเรียนการสอนรายวิชา เพื่อส่งเสริมทักษะสะท้อนคิดให้กับนักศึกษาพยาบาล
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Abstract
	 Journal writing is an activity that promotes the reflective thinking competency among 

learners. This quasi-experimental research aimed to: 1) study the scale of reflective behaviors, 

2) study student’s competency level for reflective thinking, and 3) study the student’s opinion 

towards journal writing. The subjects were 116 nursing students in their third year at the  

Boromarajonani College of Nursing in Trang. The study was undertaken in the course “Nursing 

Care of Persons with Psychiatric Problems Practicum”. Students were assigned to write a  

reflective journal after each learning module (4 times). Research instruments were: 1) a scale 

of reflective behaviors, 2) student’s reflective journal, and 3) student’s opinions towards  

reflective journal questionnaire Data were analyzed by using percentage, mean, standard  

deviation, and paired sample t-test. The results of this study are as follows.

	 The scale of the student’s reflective behaviors was higher than before the experiment 

at a statistically significant level (t=26.62, p<.05). And the student’s reflective journal practice 

showed a higher level than before the experiment at a statistically significant level (t=13.27,  

p<.05). nurse educators should be trained about the use of journal writing and promoting  

reflection competency among nursing students.
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บทน�ำ
	 การศึกษาในศตวรรษที่ 21 เป็นความท้าทายด้านการศึกษาเป็นอย่างมาก การเตรียมผู้เรียนและผู้สอน 

ให้มคีวามตืน่ตวัและเตรยีมพร้อมในการจดัการเรยีนรูเ้ป็นสิง่ส�ำคญั เพือ่ให้ผูเ้รยีนมทีกัษะส�ำหรบัการออกไปเผชญิ

สูโ่ลกในยคุใหม่ได้อย่างเหมาะสม ทัง้นีผู้ส้อนต้องสร้างโอกาสในการเรียนรูแ้บบมปีฏิสมัพันธ์ ภายใต้สภาพแวดล้อม

ที่เกื้อหนุนแก่ผู้เรียน และพัฒนาสื่อการเรียนการสอนให้ทันสมัยเหมาะสม เพื่อตอบสนองผู้เรียนเป็นส�ำคัญ  

ซึ่งผู้เรียนในศตวรรษที่ 21 จะต้องมีทักษะ 3R 7C โดยเฉพาะการจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาล ที่ผู้สอน

ต้องมีความรู้และทักษะเชิงวิชาชีพ และสอนโดยค�ำนึงถึงความเป็นปัจเจกบุคคลของผู้เรียน (เบญจวรรณ  

ถนอมชยธวัช, ผ่องศรี วาณิชย์ศุภวงศ์, วุฒิชัย เนียมเทศ และณัฐวิทย์ พจนตันติ, 2559) วิชาชีพการพยาบาลเป็น

วิชาชีพท่ีต้องปฏิบัติงานในสถานการณ์ที่หลากหลายและเก่ียวข้องกับชีวิตมนุษย์ ซ่ึงต้องปฏิบัติการพยาบาลโดย

ใช้กระบวนการคดิอย่างมวีจิารณญาณ การเรยีนรูจ้ากประสบการณ์หรอืการสะท้อนคดิจากการปฏบิตั ิ(Reflective 

Practice or Reflection on Practice) จึงมีความส�ำคัญต่อการคิดตัดสินใจแก้ปัญหาในสถานการณ์ต่าง ๆ  

ที่เกี่ยวข้องกับผู้รับบริการโดยจะช่วยให้เกิดทักษะในการแก้ปัญหาท่ียึดผู้รับบริการเป็นศูนย์กลาง รวมท้ังช่วยให้

เข้าใจเหตุผลของการปฏิบัติได้ดีขึ้น (Chirema, 2007) การจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาลในปัจจุบัน  

มีจุดมุ่งหมายหลัก คือมุ่งพัฒนาผู้เรียนให้มีทักษะความสามารถในการคิดอย่างมีวิจารณญาณ เนื่องจากระหว่างที่

เรียนภาคปฏิบัตินักศึกษาต้องฝึกให้การพยาบาลกับผู้ป่วย และเมื่อจบการศึกษาเป็นพยาบาลก็มีความจ�ำเป็นที่
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ผ่านการรับรองคุณภาพของ TCI และอยู่ในฐานข้อมูล TCI กลุ่มที่ 1

ต้องมีความสามารถในการคิดอย่างมีวิจารณญาณ เพื่อใช้ประกอบการตัดสินใจและแก้ปัญหาให้กับผู้ป่วย (ศิราณี  

เก็จกรแก้ว, 2552) 

	 การน�ำแนวทางการจดัการเรยีนการสอนโดยการสะท้อนคิด (Reflective Thinking) มาใช้ในการจดัการ

เรียนการสอนภาคปฏิบัติ จึงเป็นอีกวิธีหนึ่งที่สามารถพัฒนาทักษะด้านการคิดและการแก้ปัญหา ในการพยาบาล

ผู้ป่วยซ่ึงเป็นสถานการณ์ท่ีไม่หยุดน่ิง (Bulman & Schutz, 2013) นอกจากนี้การใช้แนวทางการสะท้อนคิดใน

การจัดการเรียนการสอนภาคปฏิบัติ ถือเป็นวิธีที่มุ่งให้ผู้เรียนพัฒนาความรู้จากทฤษฎี และความคิดรวบยอดของ

ตนเองน�ำมาสู่การปฏิบัติทางการพยาบาลได้อย่างชัดเจน และเป็นวิธีการเรียนที่กระตุ้นให้เกิดการเรียนรู้ขั้นสูง 

(พิมพาภรณ์ กลั่นกลิ่น, นิตยา ไทยาภิรมย์ และพัชรี วรกิจพูนผล, 2551) การส่งเสริมให้นักศึกษาพยาบาลรู้จัก

การคิดสะท้อนกลับ ในขณะที่มีการเรียนการสอนบนคลินิกเป็นอีกวิธีหนึ่งที่จะท�ำให้เกิดการเรียนรู ้จาก

ประสบการณ์จริงได้อย่างมีประสิทธิภาพ และท�ำให้มีการน�ำข้อมูลทางด้านทฤษฎีและการปฏิบัติมาประยุกต์ใช้

เข้าด้วยกันได้เป็นอย่างดี (Atkins & Murphy, 1993) อันจะช่วยให้นักศึกษาสามารถระบุปัญหา อธิบาย และแก้

ปัญหาในการปฏิบัติการพยาบาลและให้เหตุผลได้อย่างรอบคอบมากขึ้น

 	 นอกจากนี้การใช้กระบวนการสะท้อนคิดยังเป็นพื้นฐานท่ีส�ำคัญ ในการพัฒนาการปฏิบัติการพยาบาล 

(Andrews, 1996) ก่อให้เกิดการพัฒนาความรู้ทางการพยาบาลและเกิดการดูแลผู้ป่วยครอบคลุมแบบองค์รวม

มากขึ้นต่อไป การพัฒนานักศึกษาพยาบาลให้มีทักษะสะท้อนคิดควบคู่ไปกับการเรียนการสอนในรายวิชาปฏิบัติ

การพยาบาลบคุคลทีม่ปัีญหาทางจิต เป็นสิง่ทีค่วรตระหนกัและควรส่งเสรมิ เพราะนอกจากจะช่วยพฒันานกัศกึษา

พยาบาลให้มีคุณลักษณะของพยาบาลจิตเวชที่ดีแล้ว ยังช่วยให้เกิดการพัฒนาทักษะทางปัญญาด้วย 

	 ผูวิ้จยั ได้ตระหนกัถงึความส�ำคญัของการจัดการเรยีนการสอน โดยการสะท้อนคดิโดยเฉพาะการฝึกภาค

ปฏบิตัริายวิชาปฏบัิติการพยาบาลบคุคลทีม่ปัีญหาทางจติ ซึง่นกัศกึษาต้องดูแลผู้ป่วยจติเวชเป็นรายบคุคล จ�ำเป็น

อย่างยิง่ทีต้่องใช้ตวัเองเป็นเครือ่งมอืในการบ�ำบดั (Therapeutic Use of Self) รวมทัง้การใช้เทคนคิในการสนทนา

กับผู้ป่วย โดยเฉพาะการใช้เทคนิคการสะท้อนคิด (Reflecting Content or Reflecting Felling) เพื่อเป็นสื่อใน

การเข้าใจผู้ป่วยและช่วยให้ผู ้ป่วยจิตเวชรู้จักและเข้าใจตัวเองมากข้ึน น�ำไปสู่การช่วยเหลือผู้ป่วยได้อย่าง 

เหมาะสม

วัตถุประสงค์การวิจัย
 	 1. 	เพื่อส�ำรวจและเปรียบเทียบพฤติกรรมสะท้อนคิดของนักศึกษาพยาบาล ก่อนและหลังได้รับ 

มอบหมายให้เขียนบันทึกการเรียนรู้ในรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาทางจิต

	 2. เพื่อเปรียบเทียบระดับการสะท้อนคิดของนักศึกษาพยาบาล ก่อนและหลังได้รับมอบหมายให้เขียน

บันทึกการเรียนรู้ในรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาทางจิต

	 3. 	เพ่ือส�ำรวจความคิดเห็นของนักศึกษาพยาบาลต่อการเขียนบันทึกการเรียนรู้ในรายวิชาปฎิบัติการ

พยาบาลบุคคลที่มีปัญหาทางจิต
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กรอบแนวคิดการวิจัย

	 ในการวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยได้น�ำแนวคิด “การเขียนบันทึกการเรียนรู้ (Reflective Journal)” ของกิบบ ์

(Gibbs, 1988) มาประยุกต์ใช้ในรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลบุคคลท่ีมีปัญหาทางจิตโดยหวังว่าการเขียนบันทึก

การเรียนรู้จะช่วยพัฒนานักศึกษาให้รู้จักคิดวิเคราะห์อย่างเป็นระบบและเป็นนักสะท้อนคิด (Reflective Prac-

titioner) ในอนาคต ดังภาพ

การพัฒนาการจัดการเรียนการสอนเพื่อ

ส่งเสริมการสะท้อนคิดของนักศึกษา

พยาบาลในรายวิชาปฏิบัติการพยาบาล

บุคคลที่มีปัญหาทางจิต

1. พฤติกรรมการสะท้อนคิดของนักศึกษาพยาบาล ก่อนและหลังได้   

    รับมอบหมายให้เขียนบันทึกการเรียนรู้ 

2. ระดับการสะท้อนคิดของนักศึกษาพยาบาล ก่อนและหลังได้รับ 

   มอบหมายให้เขียนบันทึกการเรียนรู้ 

3. ความคิดเห็นของนักศึกษาพยาบาลต่อการเขียนบันทึกการเรียน 

   รู้ในรายวิชาปฎิบัติการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาทางจิต

ภาพ 1 กรอบแนวคิดการวิจัย

ระเบียบวิธีวิจัย
	 การวจัิยครัง้นีเ้ป็นการวจิยักึง่ทดลอง (Quasi-Experimental Research) แบบกลุม่เดยีววัดผลก่อนและ

หลังการทดลอง (One Group Pre-Post Test Design) 

	 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

	 ประชากรที่ใช้ในการศึกษาครั้งนี้ เป็นนักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลัยพยาบาลบรม

ราชชนนี ตรัง กลุ่มตัวอย่างท�ำการเลือกแบบเจาะจง (Purposive Sampling) เป็นนักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 3  

ปีการศึกษา 2557 จ�ำนวน 116 คน ที่ลงทะเบียนเรียนในรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาทางจิต 

 	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยแบ่งออกเป็น 2 ส่วน คือ 

	 1. เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง

	 	 1.1 บันทึกการเรียนรู้ เป็นรายงานสรุปการเรียนรู้ที่นักศึกษาเขียนภายหลังการเรียนภาคปฏิบัติใน

แต่ละสาระการเรียนรู้ 

 	 2. เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูล
	 2.1	 แบบประเมินพฤติกรรมสะท้อนคิด เป็นแบบประเมิน เชษฐา แก้วพรม (2556) แปลและพัฒนา
จากแบบวัดของ Sobral (2005) มีข้อค�ำถามทั้งสิ้น จ�ำนวน 14 ข้อ ลักษณะค�ำตอบเป็นแบบมาตรประมาณค่า  
4 ระดับ จากคะแนน 1- 4 ได้แก่ ไม่เคยท�ำ ท�ำนาน ๆ ครั้ง ท�ำบ่อย ๆ และท�ำเป็นประจ�ำ
	 2.2 	แบบสอบถามความคิดเห็นต่อการเขียนบันทึกการเรียนรู้ เป็นแบบสอบถาม เชษฐา แก้วพรม 
(2556) พัฒนาจากแบบวัดของ Chong (2009) ลักษณะเป็นแบบมาตรประมาณค่าประกอบด้วยข้อค�ำถามเกี่ยว
กับประโยชน์ของการเขียนบันทึกการเรียนรู้ จ�ำนวน 10 ข้อ และอุปสรรคของการเขียนบันทึกการเรียนรู้ จ�ำนวน  
5 ข้อ 
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ผ่านการรับรองคุณภาพของ TCI และอยู่ในฐานข้อมูล TCI กลุ่มที่ 1

	 การตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ
	 1. แบบประเมินพฤติกรรมสะท้อนคิด มีค่าความเชื่อมั่นโดยรวมด้วยวิธีการของครอนบาค เท่ากับ .86
	 2. แบบสอบถามความคิดเห็นต่อการเขียนบันทึกการเรียนรู้ มีค่าความเช่ือมั่นรายด้านด้วยวิธีการของ 
ครอนบาค เท่ากบั .91 และ .89 ตามล�ำดบั ในการศกึษาครัง้นี ้ผูว้จิยัน�ำเครือ่งมอืดงักล่าวมาใช้โดยการขออนญุาต
และไม่ได้มีการดัดแปลงจึงไม่ได้น�ำไปตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือซ�้ำ  เนื่องจากใช้กับกลุ่มตัวอย่างที่เป็น
นักศึกษาพยาบาลเช่นกัน และมีค่าความความเชื่อมั่นอยู่ในระดับสูง
	 การเก็บรวบรวมข้อมูล 
	 การวิจัยคร้ังนี้ท�ำร่วมกับการจัดการเรียนการสอนรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลบุคคลท่ีมีปัญหาทางจิต  
มีระยะเวลาในการนิเทศทั้งสิ้น 3 สัปดาห์ เนื้อหาและประสบการณ์ภาคปฏิบัติที่ผู้เรียนต้องได้รับตามสาระการ
เรียนรู้มี ดังน้ี 1) แผนการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาทางจิต 2) รายงานกรณีศึกษาผู้ป่วยที่มีปัญหาทางจิต  
3) แผนการสอนสุขภาพจิตศึกษา 4) ให้สุขภาพจิตศึกษาแก่ผู้ป่วยจิตเวชและญาติ 5) บันทึกและวิเคราะห์การ
สร้างสัมพันธภาพเพื่อการบ�ำบัดและการสนทนาเพื่อการบ�ำบัด 6) แผนการจัดกิจกรรมกลุ่มเพื่อการบ�ำบัดและ
ฟื้นฟู 7) จัดกิจกรรมกลุ่มเพื่อการบ�ำบัดและฟื้นฟู 8) สังเกตและสัมภาษณ์ผู้ป่วยจิตเวชท่ีแผนกผู้ป่วยนอกและ
บันทึกรายงาน 9) น�ำเสนอความรู้ใหม่เกี่ยวกับงานสุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช 10) ให้การพยาบาลผู้ป่วย
ทีท่�ำการรกัษาด้วยไฟฟ้า โดยนกัศกึษาจะถกูแบ่งเป็นกลุม่ย่อย กลุม่ละ 8 คน เพือ่ฝึกปฏบิตักิารพยาบาลแก่ผูป่้วย
จิตเวชในแต่ละหอผู้ป่วย โดยมีอาจารย์นิเทศประจ�ำกลุ่ม 1 คน รับผิดชอบนิเทศนักศึกษาภาคปฏิบัติตามแผน 
ทีว่างไว้ ทัง้นีผู้ว้จิยัได้วางแผนการวจัิยร่วมกบัผูรั้บผดิชอบรายวชิาและทมีผูส้อนโดยก�ำหนดให้นกัศกึษาเขียนบนัทกึ
การเรยีนรู้หลงัส้ินสดุการเรยีนภาคปฏบิตัแิต่ละสาระการเรยีนรูจ้�ำนวน 4 ครัง้ ในการวจิยัครัง้นี ้ผูว้จิยัได้ออกแบบ
การเขียนบันทึกการเรียนรู้ตามแนวคิด Reflective Cycle ของกิบบ์ (Gibbs, 1988) ซึ่งประกอบด้วยการคิด 6 
ขั้นตอนได้แก่ 1) การคิดทบทวนรายละเอียดของเหตุการณ์ 2) การทบทวนความรู ้สึกที่มีต่อเหตุการณ ์ 
3) การประเมินผลกระทบของเหตุการณ์ 4) การคิดเชื่อมโยงเหตุการณ์ตามหลักเหตุผล 5) การสรุปการเรียนรู้
จากประสบการณ์และองค์ความรู้ที่เกี่ยวข้อง และ 6) การคิดวางแผนน�ำความรู้ไปใช้ในอนาคต ซึ่งการสอนภาค
ปฏบิตัใินรายวชิานีใ้ช้อาจารย์นเิทศจ�ำนวนท้ังสิน้ 4 คน รบัผิดชอบสอนนกัศกึษาคนละ 4 กลุม่ ผูว้จัิยท�ำการเตรยีม
อาจารย์นิเทศโดยจัดประชุมช้ีแจงแนวคิดการจัดการเรียนการสอนด้วยการสะท้อนคิด (Reflective Learning) 
เพื่อให้เข้าใจบทบาทและมี แนวการสอนในทิศทางเดียวกัน หลังได้รับบันทึกการเรียนรู้จากนักศึกษาแต่ละครั้ง
อาจารย์นิเทศมีหน้าที่อ่านเพื่อประเมินและให้คะแนนตามเกณฑ์ และจับประเด็นการเรียนรู้ที่ส�ำคัญเพื่อน�ำไป

อภิปรายในชั่วโมงเรียนถัดไป

	 การวิเคราะห์ข้อมูล
	 1. ข้อมลูส่วนบคุคล น�ำมาแจกแจงความถี ่วเิคราะห์ด้วยสถิตร้ิอยละ ค่าเฉลีย่ และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 

	 2. เปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนพฤติกรรมสะท้อนคิดและระดับการสะท้อนคิดของนักศึกษา

พยาบาล ระหว่างก่อนกบัหลังการฝึกภาคปฎบิติัรายวชิาปฎบัิตกิารพยาบาลบุคคลทีมี่ปัญหาทางจิต วเิคราะห์ด้วย

สถิติ Paired t–test โดยมีการทดสอบข้อตกลงเบื้องต้นการแจกแจงข้อมูลเป็นปกติ (Test of Normality) โดย

ค�ำนวณ Skewness/Standard Error และ Kurtosis/Standard Error พบว่า ค่าคะแนนความแตกต่างของ
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คะแนนพฤติกรรมสะท้อนคิด ก่อนการฝึกภาคปฎิบัติ มีค่าเท่ากับ -1.04, -0.32 ตามล�ำดับ และระดับการสะท้อน

คิดก่อนการฝึกภาคปฎิบัติมีค่าเท่ากับ -0.24, -1.26 ตามล�ำดับ และหลังการฝึกภาคปฎิบัติมีค่า Skewness/

Standard Error และ Kurtosis/Standard Error ของคะแนนพฤติกรรมสะท้อนคิด มีค่าเท่ากับ 1.10, 0.37 ตาม

ล�ำดับ และระดับการสะท้อนคิด มีค่าเท่ากับ 0.22, -0.70 ตามล�ำดับ ส�ำหรับเกณฑ์ประเมินระดับการสะท้อนคิด

จากบนัทกึการเรยีนรูต้ามแนวคดิของ Williams (2000) อ้างใน เชษฐา แก้วพรม (2556) ซึง่แบ่งระดบัการสะท้อน

คิดเป็น 5 ระดับ ได้แก่ 0 = ไม่มีการสะท้อนคิด 1 = อธิบายประสบการณ์การเรียนรู้ 2 = อธิบายความรู้สึกที่เกิด

ขึ้น 3 = อธิบายเหตุผลของการกระท�ำหรือความรู้สึก และ 4 = เชื่อมโยงประสบการณ์กับองค์ความรู้

การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง
	 ท�ำหนังสือผ่านคณะกรรมการจรยิธรรมในงานวจิยั วทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนน ีตรงั พร้อมเครือ่งมอื

วจิยัพทิกัษ์สทิธขิองกลุม่ตัวอย่าง โดยชีแ้จงให้ทราบถงึวตัถปุระสงค์ของการวจิยั วธิกีารด�ำเนนิการ และการน�ำไป

ใช้ประโยชน์ ทั้งนี้กลุ่มตัวอย่างมีสิทธิ์ที่จะตอบรับหรือปฏิเสธการเข้าร่วมการวิจัยได้ตลอดระยะเวลาการท�ำวิจัย

โดยไม่ต้องระบเุหตผุล กรณยีนิดใีห้ความร่วมมอืในการตอบแบบสอบถามจะไม่มผีลกระทบใด ๆ  ต่อกลุม่ตวัอย่าง 

ข้อมลูหรอืค�ำตอบทีไ่ด้จะเกบ็รกัษาเป็นความลบัและปกปิดไว้ ผลการวจัิยไม่เสนอเป็นรายบคุคลแต่จะน�ำเสนอใน

ภาพรวม ใช้เผยแพร่เพื่อเป็นประโยชน์เฉพาะวิชาการเท่านั้น และไม่ก่อให้เกิดความเสียหายใด ๆ ทั้งต่อบุคคล

และองค์กร

ผลการวิจัย
	 1. การเปรียบเทียบพฤติกรรมสะท้อนคิดของนักศึกษาพยาบาล ก่อนและหลังได้รับมอบหมายให้เขียน

บันทึกการเรียนรู้ในรายวิชาปฎิบัติการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาทางจิต

ตาราง 1 การเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมสะท้อนคิดของนักศึกษาพยาบาลก่อนกับหลังการเรียน (n=116)

พฤติกรรมสะท้อนคิด
ก่อนการเรียน หลังการเรียน

t P
M SD M SD

1. การวางแผนเตรียมความพร้อมส�ำหรับการเรียน 2.00 0.61 2.82 0.63 14.62 .042

2. การพูดคุยกับเพื่อน ๆ เกี่ยวกับสิ่งที่ได้เรียนในแต่ละวัน 2.53 0.64 3.35 0.61 12.37 .049

3. การทบทวนเนื้อหาที่เคยเรียนไปแล้ว 2.01 0.62 2.65 0.65 12.68 .044

4. การทบทวนและเชื่อมโยงความรู้แต่ละวิชาเข้าหากัน 1.85 0.67 2.70 0.61 14.37 .045

5. การคิดเปรียบเทียบสิ่งที่อยากรู้กับความรู้ที่ได้รับจาก

รายวิชา

2.11 0.75 2.98 0.69 14.33 .047

6. การคิดทบทวนว่าก�ำลังเรียนอะไร และเรียนเพื่ออะไร 2.65 0.74 3.30 0.61 11.46 .048
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ผ่านการรับรองคุณภาพของ TCI และอยู่ในฐานข้อมูล TCI กลุ่มที่ 1

ตาราง 1 (ต่อ)

พฤติกรรมสะท้อนคิด
ก่อนการเรียน หลังการเรียน

t P
M SD M SD

7. การทบทวนเนื้อหาและสร้างข้อสรุปเพื่อให้เข้าใจมากขึ้น 2.06 0.66 2.83 0.72 12.61 .042

8. การคิดไตร่ตรองว่าสิ่งที่ก�ำลังเรียนมีคุณค่าต่อฉันอย่างไร 2.55 0.70 3.26 0.63 11.41 .036

9. การพยายามปรับตัวให้คุ้นเคยกับรายวิชาที่เรียน 2.61 0.66 3.26 0.66 13.23 .045

10. การทบทวนว่าเหตุการณ์ต่างๆ ท�ำให้ฉันเรียนรู้อย่างไร 2.25 0.73 3.23 0.61 16.73 .038

11. การทบทวนว่าแต่ละวันได้เรียนรู้อะไรบ้าง 2.23 0.67 3.09 0.68 15.36 .041

12. เมื่อพบสถานการณ์ใหม่ ความพยายามที่จะเรียนรู้ 2.71 0.73 3.42 0.63 11.80 .037

13. ความพยายามค้นหาข้อดีของเหตุการณ์เพื่อการเรียนรู้ 2.46 0.73 3.31 0.60 15.92 .043

14. การประเมินผลงานของตนเองเพื่อการพัฒนาในอนาคต 2.32 0.79 3.43 0.61 17.93 .044

โดยรวม 2.31 0.41 3.12 0.38 26.62 .040

	 จากตาราง 1 คะแนนพฤตกิรรมสะท้อนคดิของนกัศกึษาพยาบาล ก่อนและหลงัได้รบัมอบหมายให้เขยีน

บันทึกการเรียนรู้ พบว่าภายหลังการฝึกเขียนบันทึกการเรียนรู้ นักศึกษาพยาบาลมีคะแนนพฤติกรรมสะท้อนคิด

สูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ ที่ระดับ .05 (t=26.62, p<.05) โดยมีคะแนนพฤติกรรมสะท้อนคิด

ก่อนการเรียนต�่ำกว่า (M=2.31, SD=0.41) หลังการเรียนมีคะแนนพฤติกรรมสะท้อนคิดสูงกว่าก่อนการเรียน 

(M=3.12, SD=0.38)

	 2. การเปรียบเทียบระดับการสะท้อนคิดของนักศึกษาพยาบาล ก่อนและหลังได้รับมอบหมายให้เขียน

บันทึกการเรียนรู้ในรายวิชาปฎิบัติการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาทางจิต 

ตาราง 2 ร้อยละของนักศึกษาพยาบาลที่บรรลุการสะท้อนคิดในระดับต่าง ๆ (n=116)

ระดับการสะท้อนคิด บันทึกครั้งที่ 1 บันทึกครั้งที่ 4

0 = ไม่มีการสะท้อนคิด 14.72 0.00
1 = อธิบายประสบการณ์การเรียนรู้ 85.28 100
2 = อธิบายความรู้สึกที่เกิดขึ้น 41.20 50.00
3 = อธิบายเหตุผลของการกระท�ำหรือความรู้สึก 42.30 93.00
4 = เชื่อมโยงประสบการณ์กับองค์ความรู้ 25.60 91.30

	 จากตาราง 2 ผลการวิเคราะห์ข้อมูล พบว่าในการเขียนบันทึกการเรียนรู้ครั้งที่ 1 มีนักศึกษาบางส่วนที่

ไม่สามารถเขียนบันทึกที่แสดงถึงทักษะสะท้อนคิดได้ คิดเป็นร้อยละ 14.72 และพบว่า ร้อยละของนักศึกษาท่ี

บรรลุการสะท้อนคดิในขัน้สงูขึน้จะค่อยๆ ลดลง โดยมนีกัศกึษาเพยีงร้อยละ 25.60 เท่านัน้ทีบ่รรลกุารสะท้อนคดิ

ขั้นสูงสุด แต่หลังจากที่นักศึกษาผ่านการฝึกภาคปฎิบัติรายวิชาในสัปดาห์ที่ 3 การตรวจบันทึกการเรียนรู้ครั้งที่ 4 
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พบว่ามีนักศึกษาร้อยละ 91.30 ที่สามารถเขียนบันทึกการเรียนรู้ที่มีการสะท้อนคิดขั้นสูงที่มีการวิเคราะห์ 

เชื่อมโยง จากการสะท้อนคิดในระดับ 5 อย่างไรก็ตาม เป็นที่น่าสังเกตว่ามีนักศึกษาเพียงร้อยละ 50 ที่สามารถ

เขียนบอกความรู้สึกของตนเองในบันทึกการเรียนรู้

ตาราง 3 ผลการเปรียบเทียบคะแนนบันทึกการเรียนรู้ครั้งที่ 1 กับครั้งที่ 4 ของนักศึกษาพยาบาล (n = 116)

คะแนนบันทึกการเรียนรู้ M SD t p

ครั้งที่ 1 2.07 1.66 13.27 < .046

ครั้งที่ 4 4.26 0.72

	 จากตาราง 3 พบว่าระดับการสะท้อนคิดของนักศึกษาพยาบาลในการเขียนบันทึกการเรียนรู้ครั้งที่ 4 

เปรียบเทียบกับครั้งที่ 1 มีคะแนนเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติ (t = 13.27, p < .05) 

	 3. ความคิดเหน็ของนกัศึกษาพยาบาลต่อการเขียนบันทึกการเรยีนรู้ในรายวชิาปฎบัิตกิารพยาบาลบุคคล

ที่มีปัญหาทางจิต 

ตาราง 4 ความคิดเห็นของนักศึกษาพยาบาลต่อการเขียนบันทึกการเรียนรู้ (n=116)

ความคิดเห็น

ระดับของความคิดเห็น

M SDเห็นด้วย

อย่างยิ่ง

เห็นด้วย

ปานกลาง

เห็นด้วย

น้อย

ไม่เห็น

ด้วย

1. ได้เรียนรู้จากเหตุการณ์รอบตัว 38.60 51.90 8.00 1.50 3.30 0.65

2. มองเหตุการณ์ต่าง ๆ ด้วยมุมมองใหม่ 45.80 45.60 8.60 0.00 3.36 0.64

3. ได้ค้นคว้าและเรียนด้วยตนเองมากขึ้น 44.10 44.30 10.50 1.10 3.31 0.70

4. มีความรับผิดชอบมากขึ้น 55.30 32.20 11.60 1.00 3.45 0.68

5. มีโอกาสประยุกต์ทฤษฎีลงสู่การปฏิบัติจริง 27.00 54.70 16.20 2.10 3.06 0.71

6. มีทักษะการตัดสินใจดีขึ้น 15.00 57.70 25.20 2.10 2.84 0.67

7. คิดทบทวนประสบการณ์ของตนเองทั้งทางบวก

และทางลบ

70.80 27.20 2.00 0.00 3.68 0.50

8. ได้ฝึกคิดวิเคราะห์มากขึ้น 55.70 36.70 7.70 0.00 3.46 0.62

9. มีทักษะการสื่อสารดีขึ้น 26.00 52.30 20.70 1.00 3.03 0.71

10. การไตร่ตรองว่าเหตุการณ์ที่ฉันพบมีคุณค่าต่อ

ฉันอย่างไร

52.70 40.30 6.40 5.10 3.43 0.63

11. ความไม่คุ้นเคยกับการเขียนบันทึกเป็น

อุปสรรคของการเรียนรู้

47.10 33.10 16.20 3.60 3.22 0.84
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ผ่านการรับรองคุณภาพของ TCI และอยู่ในฐานข้อมูล TCI กลุ่มที่ 1

ความคิดเห็น

ระดับของความคิดเห็น

M SDเห็นด้วย

อย่างยิ่ง

เห็นด้วย

ปานกลาง

เห็นด้วย

น้อย

ไม่เห็น

ด้วย

12. การมีเวลาอันจ�ำกัดท�ำให้ฉันเรียนรู้ได้ไม่ดีเท่า

ที่ควร

35.60 42.10 16.20 6.10 3.07 0.86

13. ค�ำชี้แจงที่น้อยเกินไปท�ำให้ฉันเขียนบันทึกได้   

     ไม่ดี

33.60 42.10 19.60 4.70 3.04 0.84

14. การขาดสิ่งสนับสนุนการเรียนรู้ท�ำให้ฉันเขียน

บันทึกได้ไม่ดี

20.70 48.10 27.50 3.60 2.87 0.79

15. การหาประเด็นการเรียนรู้ไม่ได้เป็นอุปสรรค

ของการเขียนบันทึก

55.20 27.10 14.10 3.60 3.35 0.86

	 จากตาราง 4 ความคดิเห็นของนกัศกึษาพยาบาลต่อการเขยีนบนัทกึการเรยีนรู ้พบว่านกัศกึษาส่วนใหญ่

เหน็ประโยชน์ของการเขยีนบนัทกึการเรยีนรูร้ายวชิาปฎบิตักิารพยาบาลบคุคลทีม่ปัีญหาทางจติ โดยค่าเฉลีย่มาก

ที่สุด ในข้อ “ท�ำให้ฉันคิดทบทวนประสบการณ์ของตนเองทั้งทางบวกและทางลบ” (M=3.68, SD=0.50) รองลง

มาในข้อ “ท�ำให้ฉันได้ฝึกคิดวิเคราะห์มากขึ้น” (M=3.46, SD=0.62) และข้อท่ีมีค่าเฉลี่ยต�่ำสุด คือ “ท�ำให้ฉันมี

ทกัษะการตดัสนิใจดีขึน้” (M=2.84, SD=0.67) อย่างไรกต็ามพบว่ามอุีปสรรคหลายประการทีท่�ำให้นกัศกึษาเขียน

บันทึกการเรียนรู้ได้ไม่ดีเท่าที่ควร โดยเฉพาะความยากในการเขียน โดยไม่รู้ว่าจะเริ่มต้นเขียนอย่างไร จากความ

ไม่คุ้นเคยกับการเขียนบันทึกการเรียนรู้และการมีเวลาอันจ�ำกัด ซ่ึงในการเขียนครั้งแรก ๆ ใช้เวลาในการเขียน

นานมาก และนักศึกษาส่วนหนึ่งมองว่าการเขียนสะท้อนคิดเป็นภาระ นอกจากนี้ในการแสดงความคิดเห็นเพิ่ม

เติมของนักศึกษา พบว่าอาจารย์นิเทศมีบทบาทส�ำคัญท่ีจะช่วยสะท้อนให้นักศึกษาสามารถเขียนบันทึกการ 

เรียนรู้ได้ดี 

อภิปรายผล
	 ผลการวิจัยครั้งนี้พบประเด็นที่น่าสนใจดังต่อไปนี้

	 1. การที่ผู้สอนได้ให้นักศึกษาเขียนบันทึกการเรียนรู้  ในรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหา 

ทางจติ ช่วยพัฒนาพฤตกิรรมสะท้อนคดิของนกัศึกษาได้ เนือ่งจากการเขยีนบนัทกึการเรยีนรูต้ามหัวข้อทีก่�ำหนด

ในช่วงระยะเวลา 3 สปัดาห์ ช่วยให้เกดิการเปลีย่นแปลงในกระบวนการคดิทีต่่อเนือ่งของนกัศกึษา (Koole, 2011; 

Williams & Wessel, 2004) ในการวจัิยคร้ังน้ี ผูว้จัิยได้ออกแบบการเขยีนบนัทกึการเรยีนรูต้ามแนวคดิ Reflective 

Cycle ของ Gibbs (1988) ซึ่งประกอบด้วยการคิด 6 ขั้นตอนได้แก่ 1) การคิดทบทวนรายละเอียดของเหตุการณ์ 

2) การทบทวนความรูส้กึทีม่ต่ีอเหตกุารณ์ 3) การประเมนิผลกระทบของเหตกุารณ์ 4) การคดิเชือ่มโยงเหตกุารณ์

ตามหลักเหตุผล 5) การสรุปการเรียนรู้จากประสบการณ์และองค์ความรู้ที่เกี่ยวข้อง และ 6) การคิดวางแผนน�ำ

ความรู้ไปใช้ในอนาคต ในการเขียนบันทึกการเรียนรู้แต่ละครั้งนักศึกษาจะต้องผ่านกระบวนการคิดทบทวน 

ตาราง 4 (ต่อ)
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และวิเคราะห์ประสบการณ์โดยไตร่ตรองอย่างรอบคอบ ดังนั้นจึงท�ำให้เกิดพฤติกรรมการสะท้อนคิดหลังจากท่ี

ผ่านการเขียนบันทึกการเรียนรู้หลาย ๆ  ครั้ง การเขียนเกี่ยวกับประสบการณ์ในรูปแบบของการบันทึกการเรียนรู้  

จะท�ำให้ผู้เรียนเกิดความชัดเจนในความรู้และการกระท�ำของตนเอง นอกจากนี้ยังท�ำให้ผู้เรียนสามารถท่ีจะ 

เปิดใจในการประเมินตนเอง ส่งเสริมทักษะการรู้จักตนเองมากขึ้น และสามารถส่งเสริมให้เกิดการพัฒนาแนว 

ความคิดของผู้เรียนในการมองย้อนถึงการกระท�ำของตนเองในแต่ละครั้งได้ เนื่องจากการเขียนจะช่วยให้ผู้เรียน

มองเห็นภาพของประสบการณ์ที่ผ่านมาของตนเองได้ชัดเจน มีการผสมผสานความคิดและสะท้อนความคิดของ

ตนเอง 

	 2. การเขยีนบนัทึกการเรยีนรูจ้ะช่วยพฒันาระดบัการสะท้อนคดิและทักษะการคดิวเิคราะห์ของนกัศกึษา

ได้ (Williams & Wessel, 2004) ผลการวิจัยครั้งนี้สอดคล้องกับการวิจัยของ Williams & Wessel (2004)  

ทีพ่บว่าการเขยีนบนัทกึการเรยีนรูจ้ะช่วยพฒันาทักษะสะท้อนคดิของผูเ้รยีน โดยอธบิายว่าทกัษะสะท้อนคดิของ

นักศึกษาเกิดขึ้นในขณะที่นักศึกษาท�ำการคิดทบทวนประสบการณ์และวิเคราะห์เชื่อมโยงเหตุการณ์ต่าง ๆ เพื่อ

น�ำมาเขียนในบันทึกการเรียนรู้ และการเขียนบันทึกการเรียนรู้ตามกรอบแนวคิด Gibbs’Reflective Cycle  

จะช่วยให้นักศึกษามีโอกาสคิดทบทวนเหตุการณ์ต่าง ๆ และมีการวิเคราะห์เหตุการณ์อย่างเป็นระบบ และการที่

นักศึกษามีโอกาสคิดทบทวนหลาย ๆ ครั้งจะช่วยพัฒนาทักษะการสะท้อนคิดในระดับที่สูงขึ้น สอดคล้องกับการ

วิจัยของเชษฐา แก้วพรม (2556) พบว่า หลังการเขียนบันทึกพฤติกรรมสะท้อนคิดและระดับการสะท้อนคิดของ

นักศึกษาพยาบาลเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส�ำคัญ และพบว่านักศึกษาแสดงความคิดเห็นว่าการเขียนบันทึกสะท้อนคิด

ช่วยให้เกิดการพัฒนาในหลาย ๆ  ด้าน เช่น การคิดวิเคราะห์ การตระหนักรู้ในตนเอง ทักษะการสืบค้นข้อมูล และ

ทกัษะการเขยีน เป็นต้น นอกจากนีผู้ว้จัิยยงัพบว่า การทีผู่ส้อนน�ำประเดน็ทีพ่บในบนัทกึการเรยีนรูม้าใช้เป็นหวัข้อ

ในการอภิปรายเชิงลึก สามารถช่วยให้นักศึกษาได้คิดทบทวน เชื่อมโยงความคิด เกิดการพัฒนากระบวนการคิด

ขั้นสูง ท�ำให้ผู้เรียนคิดอย่างมีวิจารณญาณ (Critical Thinking) ซ่ึงเป็นผลลัพธ์โดยตรงของกระบวนการสะท้อน

คิด จะดงึประสบการณ์ในเชงิลกึ ผูเ้รยีนจะใช้เวลาในการคดิพจิารณา ไตร่ตรอง อย่างรอบคอบในสถานการณ์หรอื

เหตุการณ์ที่ต้องเผชิญ โดยเฉพาะการฝึกภาคปฏิบัติ (Epp, 2008; Williams & Wessel, 2004) นอกจากนี้ยัง

สอดคล้องกับการศกึษาของยวุนดิา อารามรมย์, กติติพร เนาว์สวุรรณ, ธดิารตัน์ สงิห์ศร ีและกนกวรรณ ศลิปกรรม-

พเิศษ พบว่า นกัศกึษาพยาบาลทีม่ปีระสบการณ์การฝึกภาคปฏบัิตมิค่ีาเฉลีย่ความสามารถด้านการคดิเชิงวเิคราะห์

สูงกว่านักศึกษาที่ไม่มีประสบการณ์การฝึกภาคปฏิบัติ ในขณะท่ีนักศึกษาท่ีมีประสบการณ์การจัดกิจกรรมของ

สโมสรนักศึกษาต่างกันมีความสามารถด้านการคิดเชิงวิเคราะห์แตกต่างกันอย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05

	 3. การเขยีนบนัทกึการเรยีนรู ้เป็นกจิกรรมการเรยีนการสอนท่ีช่วยส่งเสรมิกระบวนการเรยีนรู้ด้วยตนเอง

และสามารถสร้างความพึงพอใจให้แก่ผู้เรียน ผลการวิจัยครั้งนี้ สอดคล้องกับการศึกษาของ Chong (2009) ที่ใช้

แบบสอบถามเพื่อถามความคิดเห็นของนักศึกษาพยาบาลภายหลังได้รับมอบหมายให้เขียนบันทึกการเรียนรู้ใน

ระหว่างการเรียนภาคปฏิบัติการพยาบาล ซึ่งพบว่านักศึกษาส่วนใหญ่รู้สึกพึงพอใจกับกิจกรรมดังกล่าว และ 

ยังมองถึงประโยชน์ของการเขียนบันทึกการเรียนรู้ว่าช่วยให้เกิดการพัฒนาในหลาย ๆ  ด้าน เช่น กระบวนการคิด

วิเคราะห์ การเข้าใจตนเองจากการทบทวนตัวเองในแต่ละกิจกรรม การปฎิบัติการพยาบาล กระบวนการเรียนรู้

ด้วยตนเอง และท�ำให้เกิดการเรียนรู้และเข้าใจผู้อื่นจากการเรียนรู้การสะท้อนคิดของเพื่อน โดยเฉพาะจากการ
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สะท้อนคดิจากอาจารย์นิเทศในการตรวจประเมนิและสะท้อนคดิ สิง่ส�ำคญัท่ีพบอกีอย่างหนึง่คอื การเขียนสะท้อน

คดิท�ำให้เกดิการมส่ีวนร่วมในการเรยีนรูจ้ากการคดิถงึสิง่ทีผ่่านมามาอย่างรอบคอบ การสะท้อนความคดิโดยการ

เขยีน จงึเป็นการส่งเสรมิให้ผูเ้รยีนมส่ีวนร่วมในการอธบิายแนวความคดิและความเข้าใจในสถานการณ์ มกีารแลก

เปลีย่นความคดิ ความรูส้กึ ความเชือ่ เพือ่น�ำไปสูก่ารพฒันาการรู้จกัตนเองมากข้ึน การเขียนสะท้อนคิดนีย้งัเหมาะ

กบัผู้เรยีนทีไ่ม่ค่อยชอบพดู ท�ำให้ผูเ้รยีนสามารถมโีอกาสได้แสดงความรูส้กึความคบัข้องใจต่าง ๆ  ทีไ่ด้จากการฝึก

ปฏิบัติการพยาบาลกับผู้ป่วยจิตเวช และน�ำไปสู่การพัฒนาทักษะในการค้นหาวิธีการแก้ไขปัญหาต่อไป จึงสร้าง

ความพึงพอใจให้แก่ผู้เรียนได้ อย่างไรก็ตาม ในการวิจัยครั้งนี้ พบว่า นักศึกษาได้แสดงความคิดเห็นเก่ียวกับ

อุปสรรคของการเขียนบันทึกการเรียนรู้ในรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาทางจิต เช่น ความยากใน

การเขียน โดยไม่รู้ว่าจะเริ่มต้นเขียนอย่างไร จากความไม่คุ้นเคยกับการเขียนบันทึกการเรียนรู้ และการมีเวลาอัน

จ�ำกัด ซึ่งในการเขียนครั้งแรก ๆ ใช้เวลาในการเขียนนานมาก ซึ่งรบกวนเวลาการท�ำรายงานกรณีศึกษาใน 

การฝึกภาคปฎิบัติของนักศึกษา และนักศึกษาส่วนหนึ่งมองว่าการเขียนสะท้อนคิดเป็นภาระในช่วงสัปดาห์แรก 

เป็นต้น ซึ่งในการศึกษาของ Chong (2009) นักศึกษาก็แสดงความคิดเห็นเกี่ยวกับอุปสรรคของการเขียนบันทึก

การเรียนรู้ในลักษณะคล้ายคลึงกัน ผลการวิจัยยังพบว่า อาจารย์นิเทศมีความส�ำคัญในการช่วยเหลือนักศึกษาให้

สามารถเขียนบันทึกการเรียนรู้ได้ ผลการวิจัยครั้งนี้สอดคล้องกับการศึกษาของ Hong & Chew (2008) ที่พบว่า

อาจารย์ผู้สอนมีส่วนส�ำคัญในการช่วยเหลือให้นักศึกษาเกิดการสะท้อนคิด อย่างไรก็ตาม กรณีท่ีมีผู้สอนหรือ 

ผู้นิเทศหลายคน การชี้แนะในทิศทางเดียวกันเป็นสิ่งจ�ำเป็น ที่ช่วยให้นักศึกษาเกิดการพัฒนาทักษะสะท้อนคิดได้

เป็นอย่างดี 

การน�ำผลการวิจัยไปใช้
	 1. น�ำข้อมูลไปใช้ในการจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาล โดยวิธีการเขียนบันทึกสะท้อนคิด โดย

การก�ำหนดประเด็นในการเขียนบันทึก และเกณฑ์การให้คะแนนที่ชัดเจน 

	 2. พัฒนาสมรรถนะอาจารย์ด้านการจัดการเรียนการสอนที่เน้นการจัดการเรียนรู้แบบสะท้อนคิด โดย

เฉพาะเทคนิคการตั้งค�ำถามเพื่อการเรียนรู้ การเขียนบันทึกสะท้อนคิด การให้ข้อมูลย้อนกลับ และการเสริมแรง

ทางบวก เพื่อส่งเสริมการพัฒนาทักษะทางปัญญาแก่ผู้เรียน 

	 3. น�ำการจัดการเรียนรู้แบบสะท้อนคิดไปใช้ร่วมกับวิธีการสอนแบบอื่น ๆ เพื่อศึกษาประสิทธิภาพ 

การสอนที่เน้นการพัฒนาทักษะทางปัญญา และศึกษาผลลัพธ์การเรียนรู้ด้านทักษะการคิด

ข้อเสนอแนะในการท�ำวิจัยครั้งต่อไป
	 1. 	ควรท�ำการศกึษาผลของการเขยีนบนัทกึการเรยีนรูต่้อระดบัการพฒันาการคดิวเิคราะห์ของนกัศกึษา

ในรายวิชาอื่น ๆ ทั้งรายวิชาทฤษฏีและรายวิชาปฏิบัติ

	 2. 	ควรท�ำการศึกษาผลของการจัดการเรยีนรูแ้บบสะท้อนคดิต่อพฤตกิรรมมุง่หวงัอืน่ ๆ  เช่น การตระหนกั

รู้ในตนเอง การคิดอย่างมีวิจารณญาณ หรือการดูแลอย่างเอื้ออาทร เป็นต้น
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