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บทคัดย่อ 
การจัดการเรียนการสอนโดยใช้แนวคิดการฝึกหัดทางปัญญามีความส าคัญต่อการส่งเสริมให้ผู้เรียนมี

ความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาล การวิจัยกึ่งทดลองครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษาผลการใช้การเรียน
การสอนตามแนวคิดการฝึกหัดทางปัญญาต่อความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาลและเพ่ือเปรียบเทียบ
ความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาลของนักศึกษาพยาบาลกับเกณฑ์ร้อยละ 60 กลุ่มตัวอย่างเป็นนักศึกษา
พยาบาลชั้นปีที่ 2 จ านวน 60 คน วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี อุตรดิตถ์ เครื่องมือที่ใช้เป็นแบบทดสอบ
ความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาลส าหรับนักศึกษาพยาบาล วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติพรรณนาและ
สถิติทดสอบที ผลการศึกษาพบว่า  

1. ความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาลโดยรวมหลังเรียน ร้อยละ 81.67 ของนักศึกษาพยาบาล
ศาสตร์ชั้นปีที่ 2 สอบผ่านเกณฑ์ โดยมีคะแนนเฉลี่ยเท่ากับ 35.64 คะแนน ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 5.77 หรือคิด
เป็นร้อยละ 68.54  
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2. เปรียบเทียบระหว่างเกณฑ์กับคะแนนความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาลหลังเรียนของ
นักศึกษา พบว่า คะแนนหลังเรียนของนักศึกษาสูงกว่าเกณฑ์ร้อยละ 60 อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ.05 

การศึกษาครั้งนี้ผู้สอนสามารถน าการเรียนการสอนโดยใช้แนวคิดการฝึกหัดทางปัญญาไปใช้ในการพัฒนา
นักศึกษาพยาบาลให้สามารถสร้างความรู้โดยเฉพาะการใช้กระบวนการพยาบาลเพ่ือแก้ปัญหาผู้ป่วย  

ค าส าคัญ: การฝึกหัดทางปัญญา, การสร้างความรู้, กระบวนการพยาบาล, นักศึกษาพยาบาล 

ABSTRACT 
The concept of using cognitive apprenticeship instruction is important to improve nursing 

process’s ability of nursing student. The aim of this quasi experimental research was to examine 
effect of the cognitive apprenticeship instruction to enhance nursing process’s ability by 
compared to the standard score of sixty percentages. Sixty nursing students from 114 in year 2 
at Boromarajonani College of Nursing, Uttaradit were simple random. The study tool was the 
nursing process’s ability test. Data were analyzed applying descriptive statistics and one sample 
t test. The results showed that 81.67 percent of the nursing students passed the standard score 
after applying the cognitive apprenticeship instruction. The average posttest mean score was 
35.64 (68.54 percent) which was significantly (P<0.05) higher than the standard score. This 
research showed that the cognitive apprenticeship instruction could be used for improve 
nursing process’s ability.  

Keywords:  Cognitive Apprenticeship, Construct Knowledge, Nursing Process, Nursing Students 

ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 
กระบวนการพยาบาล (nursing process) 

เป็นกระบวนการทางวิทยาศาสตร์ที่ช่วยให้พยาบาล
ใช้ความคิดที่เป็นเหตุเป็นผลตามหลักวิทยาศาสตร์ 
วิเคราะห์ประเด็นปัญหาที่จะน าไปสู่การแก้ปัญหาได้
อย่างมีประสิทธิภาพ เป็นสิ่ งที่แสดงว่าวิชาชีพ

พยาบาลมีความเป็นเอกสิทธิ์เฉพาะตน บ่งบอกถึง
ความเป็นอิสระแห่งวิชาชีพ เป็นรากฐานของวิชาชีพ
พยาบาล (Hayes, 2017) ประกอบด้วย 5 ขั้นตอน
ได้แก่ การประเมินภาวะสุขภาพ การวินิจฉัยการ
พยาบาล การวางแผนการพยาบาล การปฏิบัติการ
พยาบาลและการประเมินผลการพยาบาล หรือมี 6 
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ขั้นตอนโดยเพ่ิมขั้นตอนที่ 3 คือ การก าหนดผลลัพธ์
การพยาบาล แต่ละขั้นตอนสามารถเชื่อมโยงกัน มี
ความเป็นพลวัตรไม่หยุดนิ่ง  ในแต่ละขั้นตอนของ
กระบวนการพยาบาล พยาบาลจะใช้กระบวนการคิด
อย่างมีวิจารณญาณ เช่น ในขั้นตอนที่ 1 การประเมิน
สภาพ พยาบาลจะมีการรวบรวมข้อมูลจากหลาย
แหล่ง มีการสะท้อนคิดถึงข้อมูลที่น่าเชื่อถือซึ่งใช้
กระบวนการคิดอย่างมีวิจารณญาณ  (Müller-Staub, 
Abt, Brenner, & Hofer, 2015)  

การจัดการเรียนการสอนตามหลักสูตร
พยาบาลศาสตรบัณฑิตตามมาตรฐานคุณวุฒิระดับ
ปริญญาตรี สาขาพยาบาลศาสตร์ พ.ศ. 2560 ได้
ก าหนดคุณลักษณะบัณฑิตที่ พึ งประสงค์ ว่ า มี
ความสามารถคิดอย่างเป็นระบบ มีเหตุผล คิดอย่างมี
วิจารณญาณ และแก้ปัญหาอย่างสร้างสรรค์ทั้งใน
การปฏิบัติการพยาบาลและสถานการณ์ (Ministry 
of Education, 2017) แสดงว่าหลักสูตรพยาบาลศาสตร
บัณฑิตต้องการพัฒนาให้ผู้เรียนมีความคิดระดับสูง 
ซึ่งต้องอาศัยการเรียนการสอนที่ผู้เรียนมีส่วนร่วม 
คิดตัดสินใจด้วยตนเอง อภิปรายร่วมกัน สะท้อนคิด 
สร้างความรู้ด้วยตนเอง จนสามารถสรุปเป็นแนวคิด
ของตนเองได้   

การจัดการเรียนรู้โดยใช้แนวคิดการฝึกหัด
ทางปัญญา เป็นแนวคิดที่ช่วยพัฒนาการคิดระดับสูง 
ท าให้เกิดกระบวนการแก้ปัญหา น าความรู้ที่อยู่ในตัว
บุคคลแสดงออกมาให้เห็นเป็นเชิงประจักษ์ แสดงให้
เห็นถึงกระบวนการคิดของผู้เชี่ยวชาญ (Collins et 
al., 1991) เป้าหมายของผู้สอนคือ การพัฒนาและ
เพ่ิมศักยภาพผู้เรียนโดยผ่านการสังเกตและได้รับ
ค าแนะน าจากผู้เชี่ยวชาญ กลยุทธ์การเรียนรู้ที่ส าคัญ

ได้แก่ การเรียนรู้จากตัวแบบ (modeling) การชี้แนะ 
(coaching) การเสริมศักยภาพ (scaffolding) การ
แ ส ด ง ค ว า ม คิ ด เ ห็ น เ พ่ื อ แ ล ก เ ป ลี่ ย น เ รี ย น รู้ 
( articulation)  การสะท้ อนคิดอย่ า ง ไตร่ ตรอง 
(reflection) และการส ารวจเ พ่ือเรียนรู้สิ่ ง ใหม่ 
(exploration) (Spector, 2016) มีการน าแนวคิด
การฝึกหัดทางปัญญามาใช้เพ่ือพัฒนาผู้เรียนในด้าน
ต่างๆ เช่น การคิดอย่างมีวิจารณญาณ การคิดวิเคราะห์ 
การคิดไตร่ตรอง (Rueangkitchanan, 2017) การ
เรียนรู้โลกของความเป็นจริง และการเข้าใจแนวคิด (de 
Bruin, 2019) 

การจัดการเรียนตามหลักสูตรพยาบาลศาสตร
บัณฑิตมีการจัดเรียงล าดับของรายวิชาโดยให้เรียน
ภาคทฤษฎีก่อนการฝึกปฏิบัติ ส าหรับชั้นปีที่ 1 เป็น
การเรียนที่ เน้นวิชาการศึกษาทั่วไปและพ้ืนฐาน
วิชาชีพ ปีที่  2 จะเรียนรายวิชาพ้ืนฐานวิชาชีพ 
วิชาชีพการพยาบาลและการฝึกปฏิบัติพ้ืนฐานการ
พยาบาล ชั้นปีที่ 3 และ 4 เป็นรายวิชาชีพการ
พยาบาลทั้งทฤษฎีและปฏิบัติ ดังนั้นในการจัดการ
เ รี ยนการสอน เ พ่ื อที่ จ ะ เต รี ยม ให้ นั กศึ กษามี
ความสามารถใช้กระบวนการพยาบาล จึงควรเริ่ม
ตั้งแต่ปี 2 เพ่ือเป็นพ้ืนฐานส าคัญที่จะให้นักศึกษา
สามารถน าความรู้ที่ได้รับประยุกต์ความรู้ทางทฤษฎี
ไปใช้ในการฝึกปฏิบัติ ซึ่งจะท าให้นักศึกษาได้รับการ
พัฒนาความสามารถเป็นพยาบาลวิชาชีพอย่างมี
คุณภาพต่อไป การศึกษาที่ผ่านมาพบว่าการจัดการ
เรียนการสอนโดยใช้แนวคิดการฝึกหัดทางปัญญา
สามารถส่งเสริมให้ผู้เรียนมีความสามารถในการใช้
กระบวนการพยาบาล (Chidnayee & Wareerat, 
2018) ซึ่งการจัดการเรียนการสอนครั้งนี้เป็นการ
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ขยายผลการใช้รูปแบบการสอนมาปรับใช้กับ
นักศึกษาพยาบาลในหัวข้อการพยาบาลบุคคลที่มี
ปัญหาระบบต่อมไร้ท่อ ดังนั้นผู้วิจัยจึงมุ่งที่จะศึกษา
ผ ล ข อ ง ก า ร เ รี ย น ก า ร ส อ น เ พ่ื อ เ ส ริ ม ส ร้ า ง
ความสามารถใช้กระบวนการพยาบาลส าหรับ
นักศึกษาพยาบาลโดยใช้แนวคิดการฝึกหัดทาง
ปัญญาให้กับนักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 2  

วัตถุประสงค์ของการวิจัย  
1. เพ่ือศึกษาผลการใช้การเรียนการสอน

ตามแนวคิดการฝึกหัดทางปัญญาต่อความสามารถใน
การใช้กระบวนการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาระบบ
ต่อมไร้ท่อส าหรับนักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 2 

2. เพ่ือเปรียบเทียบความสามารถในการใช้
กระบวนการพยาบาลของนักศึกษาพยาบาลที่เรียน
ด้วยการเรียนการสอนโดยใช้แนวคิดการฝึกหัดทาง
ปัญญากับคะแนนมาตรฐานร้อยละ 60 

สมมติฐานการวิจัย 
นักศึกษาที่เรียนโดยใช้การเรียนการสอน

ตามแนวคิดการฝึกหัดทางปัญญาจะมีความสามารถ
ในการใช้กระบวนการพยาบาลหลังเรียนผ่านเกณฑ์
มาตรฐานร้อยละ 60  

ระเบียบวิธีวิจัย 
การวิจัยครั้งนี้ เป็นการศึกษาผลของการ

เรียนการสอนตามแนวคิดการฝึกหัดทางปัญญาต่อ
ความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาลบุคคลที่
มีปัญหาระบบต่อมไร้ท่อส าหรับนักศึกษาพยาบาล
พยาบาลชั้นปีที่ 2 วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 

อุตรดิตถ์ จ านวน 60 คน ระหว่างเดือน กุมภาพันธ์ - 
มีนาคม 2560 

ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
ประชากร คือ นักศึกษาพยาบาลพยาบาล

ชั้นปีที่ 2 วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี อุตรดิตถ์ ที่
ลงทะเบียนเรียนรายวิชาการพยาบาลบุคคลที่มี
ปัญหาสุขภาพ 1 ปีการศึกษา 2559 จ านวน 114 คน 

กลุ่ มตั วอย่ า ง  คื อ  นั กศึ กษาพยาบาล
พยาบาลชั้นปีที่ 2 วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 
อุตรดิตถ์ ที่ลงทะเบียนเรียนรายวิชาการพยาบาล
บุคคลที่มีปัญหาสุขภาพ 1 ปีการศึกษา 2559 ได้มา
จากการสุ่มอย่างง่ายโดยการจับฉลากแบบไม่แทนที่ 
เป็นนักศึกษาห้องที่ 2 จ านวน 60 คน โดยใช้เป็น
กลุ่มทดลองการเรียนการสอนตามแนวคิดการฝึกหัด
ทางปัญญา 

วิธีด าเนินการวิจัย 
          แบบแผนที่ใช้ในการวิจัยเป็นวิจัยกึ่งทดลอง 
(Quasi Experimental Research) แบบทดลองครั้ง
นี้ คือ One – Group design study 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
1.เครื่ อ งมื อที่ ใ ช้ ในการทดลอง  ได้ แก่

แผนการสอนวิชาการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหา
สุขภาพ 1 เรื่อง การพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาระบบ
ต่อมไร้ท่อ จ านวน 6 ชั่วโมง ที่น ารูปแบบการเรียน
การสอนโดยใช้แนวคิดการฝึกหัดทางปัญญาเพ่ือ
เสริมสร้างความสามารถในการใช้กระบวนการ
พยาบาลส าหรับนักศึกษาพยาบาลของศศิธร ชิดนายี 
(Chidnayee, 2016) ที่ได้สร้างและตรวจสอบโดย
ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 7 คน มีองค์ประกอบ คือ 
แนวคิดส าคัญ จุดประสงค์ ผลลัพธ์การเรียนรูตาม 
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มคอ. 3 เนื้อหา กิจกรรมการเรียนการสอนที่ ใช้
แนวคิดการฝึกหัดทางปัญญา สื่อการสอน การวัด
และประเมินผล  

2. เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล
ได้แก่  แบบวัดความสามารถในการใช้กระบวนการ
พยาบาลส าหรับนักศึกษาพยาบาล เรื่อง การพยาบาล
แบบองค์รวมในการแก้ไขปัญหาสุขภาพส าหรับบุคคล
วัยรุ่น วัยผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ ที่มีความผิดปกติของต่อม
ไร้ท่อและฮอร์โมน ของศศิธร ชิดนายี (Chidnayee, 
2017 )  เป็ นแบบทดสอบอั ตนั ยประยุ กต์ หรื อ
แบบทดสอบ เอ็ม อี คิว (Modified Essay Questions: 
MEQ) จ านวน 1 ชุด ประกอบด้วย 3 กรณีศึกษาที่มี
เนื้อหาสอดคล้องตามรายวิชาโดยข้อสอบในแต่ละ
กรณีประกอบด้วย 5 ตอน คือ การประเมินภาวะ
สุขภาพ การวินิจฉัยการพยาบาล การวางแผนการ
พยาบาล การปฏิบัติการพยาบาลและการประเมินผล
การพยาบาล จ านวน 29 ข้อ มีคะแนนเต็ม 52 
คะแนน มีเกณฑ์การให้คะแนน คือ ได้ 1 คะแนนเมื่อ
ตอบถูก ได้ 0 คะแนน เมื่อตอบไม่ถูกต้อง ตัวอย่าง
ของแบบวัดความสามารถในการใช้กระบวนการ
พยาบาลส าหรับนักศึกษาพยาบาล ได้แก่ จาก
สถานการณ์ที่ก าหนดให้ ให้ระบุ ข้อวินิจฉัยการ
พยาบาลอย่างน้อย 3 ข้อ โดยเรียงล าดับความส าคัญ
จากมากไปหาน้อย    

การตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือ 
ด า เ นิ น ก า ร ห า คุ ณ ภ า พ ข อ ง แ บ บ วั ด

ความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาล  ดังนี้ 
1. ความตรง การศึกษาครั้งนี้ไม่ได้หาความ

ตรงซ้ า  เนื่องจากการศึกษาของศศิธร ชิดนายี  
(Chidnayee, 2016) ได้หาความตรงมาแล้วที่น า

เครื่องมือไปผ่านผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 12 ท่าน
ประเมินเนื้อหาของสถานการณ์ตามขั้นตอนของ
กระบวนการพยาบาล ใช้เกณฑ์การพิจารณาที่
ผู้ทรงคุณวุฒิลงความเห็นตรงกันร้อยละ 60 วัดได้
ตรงตามจุดมุ่งหมายในการแก้ไขปัญหาการพยาบาล 
แบบทดสอบที่สร้างขั้นนี้ผู้ทรงคุณวุฒิมีความเห็นว่า
ทุกข้อตรงตามจุดมุ่งหมาย  

2. น าแบบวัดที่ผ่านผู้ทรงคุณวุฒิแล้วไป
ทดลองใช้กับนักศึกษาวิทยาลัยพยาบาลบรมราช
ชนนี อุตรดิตถ์ ชั้นปีที่ 2 จ านวน 15 คน พบว่าแบบ
วัดมีค่าอ านาจจ าแนกอยู่ระหว่าง .222-1.000 และ
ความยากง่ายระหว่าง .248-.912 จึงถือว่าแบบวัด
สามารถใช้ได้ และหาความเที่ยงโดยใช้สัมประสิทธิ์
อัลฟาของครอนบาคได้เท่ากับ .478 ซึ่งถือว่ามี
คุณภาพตามลักษณะของแบบทดสอบ MEQ  

3. ผู้วิจัยจัดท าร่างเกณฑ์การให้คะแนน การ
ท าโมเดลค าตอบแบบวัดความสามารถในการใช้
กระบวนการพยาบาลส าหรับนักศึกษาพยาบาล เรื่อง 
การพยาบาลแบบองค์รวมในการแก้ไขปัญหาสุขภาพ
ส าหรับบุคคลวัยรุ่น วัยผู้ใหญ่ และผู้สูงอายุ ที่มีความ
ผิ ด ป ก ติ ข อ ง ต่ อ ม ไ ร้ ท่ อ แ ล ะฮอ ร์ โ ม น  ส่ ง ใ ห้
ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 12 คน พิจารณาใช้เกณฑ์
ผู้ทรงคุณวุฒิลงความเห็นตรงกันร้อยละ 60 เป็น
เกณฑ์ที่ยอมรับได้ ผู้ทรงคุณวุฒิร้อยละ 100 เห็น
ด้วยกับค าตอบ  

การพิทักษ์สิทธิ์กลุ่มตัวอย่าง 
การศึกษาครั้ งนี้ ได้ รั บการรับรองจาก

คณะกรรมการจริยธรรมวิจัยในมนุษย์ของส านักงาน
สาธารณสุขจังหวัดอุตรดิตถ์ หมายเลข UPHO REC 
No 005/2007 ลงวันที่  18 กันยายน 2559 ซึ่งการ
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วิจัยครั้งนี้ได้มีการชี้แจงวัตถุประสงค์ ขอบเขต ความ
เสี่ยงในการเข้าร่วม กระบวนการเรียนการสอน และ
วิธีการรายงานผลการวิจัยจะรายงานในภาพรวม
ไม่ได้ระบุรายบุคคล  

การรวบรวมข้อมูล 
ขั้นตอนการทดลองเพ่ือศึกษาผลการทดลอง

ใช้รูปแบบการเรียนการสอนโดยใช้แนวคิดการฝึกหัด
ทางปัญญาเพ่ือเสริมสร้างความสามารถในการใช้
กระบวนการพยาบาลส าหรับนักศึกษาพยาบาล 
ผู้วิจัยได้ด าเนินการ ดังนี้ 

1. ผู้วิจัยพบนักศึกษากลุ่มตัวอย่างเพ่ือชี้แจง
วัตถุประสงค์ของการวิจัย กระบวนการจัดกิจกรรม
การเรียนการสอน ผลประโยชน์ที่จะได้รับ และชี้แจง
การพิทักษ์สิทธิ์ โดยแจ้งให้ทราบว่าเป็นการรายงาน
ผลการวิจัยในภาพรวม  

2. ผู้วิจัยด าเนินการทดลองโดยจัดการเรียน
การสอนกับกลุ่มตัวอย่าง ใช้การเรียนการสอนตาม
แนวคิดการฝึ กหัดทางปัญญาเ พ่ือ เสริ มสร้ า ง
ความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาลเรื่อง 
การพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาสุขภาพระบบต่อมไร้ท่อ 
สัปดาห์ละ 1 วัน ๆละ 2 ชั่วโมง รวม 3 สัปดาห์ รวม
เวลาจัดกิจกรรม 6 ชั่วโมง มีการด าเนินการจัดการ
เรียนการสอนดังนี้ 

1) การเตรียมความพร้อมผู้เรียนในชั่วโมง
ปฐมนิเทศรายวิชา เพ่ือให้สามารถเชื่อมโยงการ
เรียนรู้ที่ผ่านมากับความรู้ใหม่ได้โดยผู้วิจัยในฐานะ
ผู้สอนมอบหมายให้นักศึกษาทบทวนความรู้เดิมก่อน
จัดการเรียนการสอนได้แก่ กระบวนการพยาบาล 
กายวิภาคและสรี รวิทยาต่อมไร้ท่อ  ผู้ สอนให้
นักศึกษาแบ่งกลุ่มๆละ 5 คน โดยใช้ความสมัครใจ 

มอบหมายให้ศึกษากรณีศึกษาจ านวน 1 รายต่อการ
เรียนการสอนการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาระบบ
ต่อมไร้ท่อ พร้อมกับค าถามตามกระบวนการ
พยาบาล 5 ขั้นตอน  

2) ขั้นจัดการเรียนการสอน ประกอบด้วย
2.1 ตัวแบบ (Modeling) ผู้สอนมี

บทบาทเป็นตัวแบบโดยสาธิตวิธีการแก้ปัญหาโดยใช้
กระบวนการพยาบาลจากกรณีศึกษาผู้ป่วยที่มีปัญหา
ความผิดปกติในระบบต่อมไร้ท่อโดยท าทุกครั้งใน
ช่วงแรกของการเรียนการสอน  กระบวนการเริ่ม
ตั้งแต่ขั้นตอนการประเมินภาวะสุขภาพที่มีการ
รวบรวมข้อมูลอย่างเป็นระบบ น าข้อมูลที่ ให้มา
พิจารณาเพ่ือน ามาสู่การก าหนดข้อวินิจฉัยการ
พยาบาลซึ่งในขั้นตอนนี้จะแสดงให้เห็นว่าข้อวินิจฉัย
ที่ส าคัญที่สุดมีลักษณะอย่างไร การเรียงล าดับข้อ
วินิจฉัยการพยาบาลในขั้นตอนนี้จะมีการก าหนด
วัตถุประสงค์และเกณฑ์การประเมินผล ขั้นตอน
กิจกรรมการพยาบาลจะให้นักศึกษาน าความรู้เดิมที่
เคยเรียนรู้มาช่วยก าหนดกิจกรรม ขั้นตอนนี้ ให้
นักศึกษาฝึกวิเคราะห์ปัญหาก่อนเพ่ือให้สามารถบอก
กิจกรรมการพยาบาลที่ส าคัญ ขั้นตอนการปฏิบัติการ
พยาบาลเป็นการระบุขั้นตอนการพยาบาลที่มี
พ้ืนฐานมาจากวิชาปฏิบัติการพยาบาลพ้ืนฐาน
วิชาชีพ ขั้นตอนการประเมินผลนักศึกษาประเมินผล
ตามวัตถุประสงค์ที่ก าหนดไว้    

2 . 2  ก า ร ชี้ แ น ะห รื อ ก า ร โ ค้ ช 
(coaching) ผู้สอนให้การชี้แนะในขณะที่กลุ่มผู้เรียน
วางแผนให้การพยาบาลผู้ป่วย  

2 . 3  ก า ร เ ส ริ ม ศั ก ย ภ า พ 
(Scaffolding) ผู้สอนให้ความช่วยเหลือเพ่ือ
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พัฒนาการเรียนรู้ของผู้เรียน  ช่วยเหลือเฉพาะทักษะ
ที่เกินความสามารถของผู้เรียน เพ่ิมระดับการคิดและ
การใช้กระบวนการพยาบาล ให้ข้อมูลป้อนกลับใน
การท างานร่วมกันและช่วยเหลือเมื่อแก้ปัญหาที่ยาก
มาก  

การท ากิจกรรมการชี้แนะหรือการโค้ช และ
การเสริมศักยภาพ ผู้สอนท าในขณะที่นักศึกษาฝึก
วิเคราะห์กรณีศึกษา มีการบอกใบ้ ใช้ค าถาม ให้
ข้อเสนอแนะการท างาน (Feedback) และช่วยเหลือ
เช่น เอกสาร เทคนิคการค้นหาข้อมูลในเว็บไซต์ ใน
การโค้ชจะท าในแต่ละกลุ่มโดยประเมินจากการที่
นักศึกษาขอความช่วยเหลือหรือจากการที่พบว่าใน
ขณะที่ก าลังท ากิจกรรมแล้วนักศึกษายังไม่เข้าใจ
ประเด็นนั้นๆ หลังจากที่ผู้เรียนสามารถท าได้ผู้สอน
จะค่อยๆถอนตัวออกมา (Fading)  

2.4 การพูดหรือสื่อสารออกมา 
(Articulation) ผู้เรียนแต่ละกลุ่มน าเสนอผลการวาง
แผนการพยาบาลผู้ป่วยตามสถานการณ์ที่ก าหนด 
พร้อมกับมีการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ร่วมกันเพ่ือท าให้
เกิดความชัดเจนมากขึ้น  

2 .5  การส า รวจ เ รี ยนรู้ สิ่ ง ใหม่ 
(Exploration) เป็นขั้นตอนที่ท าหลังจากที่ผู้เรียนได้
ฝึกการใช้กระบวนการพยาบาลเพ่ือแก้ปัญหาตาม
สถานการณ์ที่ ก าหนดให้  กิจกรรมที่ ส าคัญคือ 
มอบหมายให้ผู้เรียนแต่ละกลุ่มร่วมกันวางแผนการ
พยาบาลใช้กระบวนการพยาบาลผู้ป่วยที่มีปัญหา
ซับซ้อนมากขึ้น แล้วน ามาสรุปในภาพรวมเพ่ือที่จะ
ท าให้เกิดความชัดเจนในการพยาบาลผู้ป่วยที่มี
ปัญหาระบบต่อมไร้ท่อมากขึ้น  

2.6 การสะท้อนคิด (Reflection) 
เป็นขั้นตอนสุดท้าย เป็นการให้ผู้ เรียนทบทวน 
ไ ต ร่ ต ร อ ง  แ ล ะ วิ เ ค ร า ะ ห์ ก า ร ท า ง า น แ ล ะ
ความสามารถของตนเอง เพ่ือให้ทราบถึงความรู้ของ
ตนและเปรียบเทียบกับผู้สอนหรือเพ่ือนๆ ผู้เรียน
สามารถระบุจุดที่ดี หรือ จุดที่ควรพัฒนา จะช่วยให้
ผู้เรียนพัฒนาความเป็นวิชาชีพได้มากขึ้น  

3) หลังเสร็จสิ้นการทดลอง ผู้วิจัยท าการ
ทดสอบหลังการทดลอง (Posttest) โดยใช้แบบวัด
ความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาล

ขั้นตอนการจัดการเรียนการสอน 

ครั้งที่ ขั้นตอนการจัดการเรียนการสอน 
ก่อนสอน 1.ปฐมนิเทศ วิธีการเรียนรู ้

2. มอบหมายให้ทบทวนความรู้เดิมที่ได้เรียนมา ได้แก ่กายวภิาคสรีรวิทยา พยาธิวิทยา เภสัชวิทยาที่เกี่ยวกับฮอร์โมนและต่อม
ไร้ท่อ 
3.เอกสารประกอบการสอน และหนังสอืที่ใช้ประกอบการเรียน 

1. การพยาบาลผู้ปว่ย
ต่ อ ม ใ ต้ ส มอ งแ ละ
ต่อมหมวกไตผิดปกติ  

1. ทบทวนความรู้เดิม
2. ผู้สอนท าหน้าที่เป็นตัวแบบในการแก้ปัญหาผู้ป่วยที่มีปัญหาต่อมใต้สมองผิดปกติ
3. มอบหมายให้นักศึกษาร่วมกันวางแผนการพยาบาลผู้ป่วยที่มีปัญหาต่อมหมวกไต

3.1 นักศึกษาร่วมกันท างาน
3.2 ผู้สอนสังเกตการณ์ท างาน ช่วยโค้ชในกรณีที่กลุ่มนั้นๆไม่สามารถหาแนวทางได้  
3.3 ผู้สอนจะกระตุ้นให้กลุ่มที่วิเคราะห์ได้ในระดับหนึ่งแต่ยังไม่วิเคราะห์ยังไม่ลึกซึ้ง
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ครั้งที่ ขั้นตอนการจัดการเรียนการสอน 
  3.4 ให้ผู้เรียนน าเสนอผลการท างาน  
  3.5 ผู้เรียนสะท้อนคิดกระบวนการเรียนรู้ 
4. ผู้สอนร่วมกับผู้เรียนสรุปผลการเรียนรู้  มอบหมายให้ความรู้ในชั่วโมงต่อไป

2.การพยาบาลผู้ป่วย
ที่ มี ปั ญ ห า ต่ อ ม ธั ย
รอยด์และพาราธัย
รอยด์ 

1. ทบทวนความรู้เดิม
2. ผู้สอนท าหน้าที่เป็นตัวแบบในการแก้ปัญหาผู้ป่วยที่มีปัญหาต่อมธัยรอยด์ท างานต่ ากว่าปกติ
3. มอบหมายให้นักศึกษาร่วมกันวางแผนการพยาบาลผู้ป่วยที่มีปัญหาต่อมธัยรอยด์ที่ท างานมากกว่าปกติและได้รับการผ่าตัด

3.1 นักศึกษาร่วมกันท างาน
3.2 ผู้สอนสังเกตการณ์ท างาน ช่วยโค้ชในกรณีที่กลุ่มนั้นๆไม่สามารถหาแนวทางได้ 
3.3 ผู้สอนจะกระตุ้นให้กลุ่มที่วิเคราะห์ได้ในระดับหนึ่งแต่ยังไม่วิเคราะห์ยังไม่ลึกซึ้ง
3.4 ให้ผู้เรียนน าเสนอผลการท างาน
3.5 ให้ผู้เรียนแก้ปัญหาผู้ป่วยที่มีปัญหาของต่อมพาราธัยรอยด์ 
3.6 ให้ผู้เรียนน าเสนอผลการท างานและเปรียบเทียบการท างานของตนเองกับเพื่อนในกลุ่ม
3.7 ผู้เรียนสะท้อนคิดกระบวนการเรียนรู้

4. ผู้สอนร่วมกับผู้เรียนสรุปผลการเรียนรู้  มอบหมายให้ความรู้ในชั่วโมงต่อไป
3.การพยาบาลผู้ป่วย
เบาหวาน 

1. ทบทวนความรู้เดิม
2. ผู้สอนท าหน้าที่เป็นตัวแบบในการแก้ปัญหาผู้ป่วยที่มีปัญหาเบาหวานที่ไม่ซับซ้อน
3. มอบหมายให้นักศึกษาร่วมกันวางแผนการพยาบาลผู้ป่วยที่มีปัญหาเบาหวานที่มีภาวะแทรกซ้อน

3.1 นักศึกษาร่วมกันท างาน
3.2 ผู้สอนสังเกตการณ์ท างาน ช่วยโค้ชในกรณีที่กลุ่มนั้นๆไม่สามารถหาแนวทางได้ 
3.3 ผู้สอนจะกระตุ้นให้กลุ่มที่วิเคราะห์ได้ในระดับหนึ่งแต่ยังไม่วิเคราะห์เช่ือมโยง
3.4 ให้ผู้เรียนน าเสนอผลการท างาน
3.5 ให้ผู้เรียนแก้ปัญหาผู้ป่วยเบาหวานที่มีปัญหาภาวะวิกฤติ ได้แก่ DKA,HHNC
3.6 ให้ผู้เรียนน าเสนอผลการท างานและเปรียบเทียบการท างานของตนเองกับเพื่อนในกลุ่มและการท างานของผู้สอน
3.7 ผู้เรียนสะท้อนคิดกระบวนการเรียนรู้

4. ผู้สอนร่วมกับผู้เรียนสรุปผลการเรียนรู้   
5. จัดทดสอบหลังการเรียนรู้ ใช้เวลา ประมาณ 1 ชั่วโมง

การวิเคราะห์ข้อมูล 
ผู้วิจัยด าเนินการวิเคราะห์ข้อมูล ดังนี้ 
1. ความสามารถในการใช้กระบวนการ

พยาบาลที่เรียนด้วยการเรียนการสอนตามแนวคิด
การฝึกหัดทางปัญญาใช้สถิติพรรณาได้แก่ ความถี่ 
ร้ อยละ ค่ า เฉลี่ ย  (Mean)  และส่ วน เบี่ ย ง เบน
มาตรฐาน (Standard deviation)  

ตามแนวคิดการฝึกหัดทางปัญญาเพ่ือเสริมสร้าง
ความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาลส าหรับ
นักศึกษาพยาบาลกับเกณฑ์ร้อยละ 60 โดยใช้สถิติ
ทดสอบที (One sample t-test)  

2. การเปรียบเทียบความสามารถในการใช้
กระบวนการพยาบาลที่เรียนด้วยการเรียนการสอน
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ผลการวิจัย 
1. ผลการใช้การเรียนการสอนตามแนวคิด

การฝึกหัดทางปัญญาเพ่ือเสริมสร้างความสามารถใน
การใช้กระบวนการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาระบบ
ต่อมไร้ท่อส าหรับนักศึกษาพยาบาล 

หลังการจัดการเรียนการสอนตามแนวคิด
การฝึกหัดทางปัญญาเพ่ือเสริมสร้างความสามารถใน
การใช้กระบวนการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาระบบ
ต่อมไร้ท่อ ผลการศึกษา ดังตารางที่ 1 

ตารางที่ 1 แสดงจ านวน ร้อยละของผู้สอบผ่านและไม่ผ่านความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาระบบต่อมไร้ท่อ โดยรวมและราย 
ด้าน (n=60) 

ความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาล 
สอบผ่านเกณฑ์ร้อยละ 60 สอบไม่ผ่านเกณฑ์ร้อยละ 60 
จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 

ด้านการประเมินสุขภาพ 34 56.67 26 43.33 
ด้านการวินิจฉัยการพยาบาล 48 80.00 12 20.00 
ด้านการวางแผนการพยาบาล 36 60.00 24 40.00 
ด้านปฏิบัติการพยาบาล 29 51.67 31 48.33 
ด้านการประเมินผล 54 90.00 6 10.00 

โดยรวม 49 81.67 11 18.33 

จากตารางที่  1 ความสามารถในการใช้
กระบวนการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาระบบต่อมไร้
ท่อโดยรวมมีผู้ที่ผ่านเกณฑ์ร้อยละ 60 เป็นร้อยละ 
81.67 มีข้อสังเกตว่ารายด้านที่มีผู้สอบผ่านน้อยที่สุด
ไม่ผ่านเกณฑ์มากที่สุดคือด้านปฏิบัติการพยาบาล 
ร้อยละ 51.67 

2. การเปรียบเทียบความสามารถในการใช้
กระบวนการพยาบาลของนักศึกษาพยาบาลที่เรียน
ด้วยการเรียนการสอนตามแนวคิดการฝึกหัดทาง
ปัญญากับเกณฑ์ร้อยละ 60 ดังตารางที่ 2 

ตารางที่ 2 แสดงค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาต่อมไร้ท่อโดยรวมและราย 
ด้าน เทียบกับเกณฑ์ร้อยละ 60 (n=60) 

ความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาล คะแนนเต็ม  ̅  SD 
% of 
mean 

t 
Sig.(1-
tailed) 

ด้านการประเมินสุขภาพ 6 3.84 0.90 64.06 2.08 .021* 
ด้านการวินิจฉัยการพยาบาล 12 8.93 1.57 74.44 8.57 .000*** 
ด้านการวางแผนการพยาบาล 13 8.44 2.39 64.94 2.08 .021* 
ด้านปฏิบัติการพยาบาล 12 7.15 1.84 59.58 -0.21 1.000 
ด้านการประเมินผล 9 7.27 1.31 80.79 11.09 .000*** 

โดยรวม 52 35.64 5.77 68.54 5.95 .000*** 
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จากตารางที่ 2 พบว่าความสามารถในการ
ใช้กระบวนการพยาบาลโดยรวมหลังเรียนของ
นักศึกษาพยาบาลศาสตร์ชั้นปีที่ 2 มีคะแนนเฉลี่ย
เท่ากับ 35.64 คะแนน  คิดเป็นร้อยละ 68.54 และ
เ มื่ อ เ ป รี ย บ เที ยบ ร ะหว่ า ง เ กณฑ์ กั บ คะแน น
ความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาลหลัง
เรียนของนักศึกษา พบว่า  คะแนนหลังเรียนของ
นักศึกษา สูงกว่าเกณฑ์ร้อยละ 60 อย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิติที่ระดับ.05 ด้านที่มีคะแนนเฉลี่ยไม่เป็นไป
ตามเกณฑ์มาตรฐานร้อยละ 60 คือด้านปฏิบัติการ
พยาบาล 

อภิปรายผล 
1. การศึกษาผลการใช้การเรียนการสอน

ตามแนวคิดการฝึกหัดทางปัญญาต่อความสามารถใน
การใช้กระบวนการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาระบบ
ต่อมไร้ท่อ  

การศึกษาครั้งนี้พบว่านักศึกษาได้รับการ
เรียนการสอนตามแนวคิดการฝึกหัดทางปัญญามี
คะแนนความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาล
โดยรวมผ่านเกณฑ์ร้อยละ 60 ที่เป็นเกณฑ์ตัดสินว่า
นักศึกษาสอบผ่านความรู้ในบทนั้นๆของวิทยาลัย
พยาบาลบรมราชชนนี อุตรดิตถ์ มีจ านวน 49 คนคิด
เป็นร้อยละ 81.67 กลุ่มตัวอย่างไม่ผ่านเกณฑ์ร้อยละ 
60 จ านวน 11 คนคิดเป็นร้อยละ 18.33 รายด้านที่มี
ผู้ผ่านเกณฑ์มากที่สุดคือด้านการประเมินผล ร้อยละ 
90.00 ทั้งนี้อาจเนื่องจากการจัดการเรียนการสอนได้
ใช้กระบวนการฝึกหัดทางปัญญาที่มีพ้ืนฐานมาจาก
ทฤษฎี Vygotsky’s Sociocultural Theory ที่การ

จัดการเรียนการสอนจะมีการให้ผู้ เรียนต่อยอด
ความรู้เดิม เพ่ือเสริมความรู้ใหม่ มีกระบวนการ 3 
ระยะ คือ ระยะแรกเป็นระยะที่เตรียมความพร้อม
และการสังเกตจากตัวแบบ และให้ร่วมกันเรียนรู้โดย
ผู้ ส อน มี บ ท บ า ท ใ น ก า ร ชี้ แ น ะห รื อ ก า ร โ ค้ ช 
(coaching) และการเสริมศักยภาพ (Scaffolding) 
ระยะที่ 2 เป็นการช่วยให้ผู้เรียนบอกถึงความรู้ และ
ระยะที่  3 น าไปประยุกต์ใช้  แล้วสะท้อนคิดถึง
ความสามารถของตนเองเมื่ อ เปรียบเทียบกับ
ผู้เชี่ยวชาญหรือเพ่ือน ช่วยให้ผู้เรียนสามารถสรุป
และสร้างความรู้เป็นของตนเองได้ (Collins, Brown, 
& Holum, 1991)  

ขั้นตอนตั้งแต่การเตรียมความพร้อมให้กับ
ผู้เรียนในชั่วโมงปฐมนิเทศโดยมอบหมายให้ทบทวน
ความรู้ เ กี่ ยวกับกายวิภาคและสรี รวิทยาและ
กระบวนการพยาบาลก่อนการเรียนการสอน ทั้งนี้
การที่ผู้ เรียนทบทวนความรู้ เดิมเป็นสิ่งส าคัญใน
ขั้นตอนจะช่วยให้ผู้เรียนสามารถสร้างความรู้ใหม่ได้ 
(Ambrose, et al., 2010) กิจกรรมการสอนเพ่ือ
พัฒนาความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาล
บุคคลที่มีปัญหาระบบต่อมไร้ท่อขั้นตอนเริ่มต้นผู้สอน
เป็นตัวแบบสาธิตการใช้กระบวนการพยาบาลผู้ป่วย
เบาหวาน ภายหลังการสาธิตผู้สอนมอบหมายให้
นักศึกษาทุกกลุ่มวางแผนการพยาบาลผู้ป่วยที่มี
ปัญหาความผิดปกติในระบบต่อมไร้ท่อที่แตกต่าง
จากเดิม เช่น ปัญหาต่อมไทรอยด์ ปัญหาต่อมหมวก
ไต ในขณะที่กลุ่มร่วมกันวางแผนการพยาบาล ผู้สอน
ให้การช่วยเหลือ และกระตุ้นการเรียนรู้ในแต่ละกลุ่ม 
มีการสะท้อนคิด ในกลุ่มที่สามารถท างานได้เอง
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ผู้สอนจะค่อยๆถอนตัวออกมา แต่หากกลุ่มยังไม่
สามารถท างานได้ผู้ สอนจะช่วยชี้แนะแนวทาง 
รวมทั้งกระตุ้นให้มีการคิดอย่างเป็นระบบ กลุ่มมีการ
อภิปราย ถกเถียง สรุปประเด็น ท าให้ผู้เรียนมีความรู้
ความเข้าใจและสามารถประยุกต์การท างานดีขึ้น 
(Salisu & Ransom, 2014) ขั้นตอนการสอนที่
ผู้เรียนสังเกตการณ์ท างานจากผู้ที่เชี่ยวชาญ ลงมือ
ท างานจริง ท าให้ได้รับประสบการณ์ มีปฏิสัมพันธ์
ร่วมกับกลุ่มเพ่ือนและผู้สอนช่วยให้ผู้เรียนมีการสรุป
เชื่อมโยงและสร้างความรู้ของกลุ่มและตนเอง 
(Collins, Brown, & Carver, 1991; Gilley, Gilley, 
& Kouider, 2010) ส่งผลให้ความสามารถในการใช้
กระบวนการพยาบาลได้ร้อยละ 81.67 การศึกษานี้
สอดคล้องกับการศึกษาของศศิธร ชิดนายีและวารี
รัตน์ แก้วอุไร (Chidnayee, & Kaewurai, 2018) ที่
ใช้รูปแบบการจัดการเรียนการสอนแล้วท าให้ผู้เรียน
มีความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาลร้อย
ละ 80 และการศึกษาของอดิสรณ์ เรืองกิจอนันต์ 
(Rueangkitchanan, 2017) ที่พบว่ารูปแบบการ
เรียนการสอนที่ใช้แนวคิดการฝึกหัดทางปัญญา
สามารถส่งเสริมให้ผู้เรียนมีคะแนนการเรียงความ
และการคิดไตร่ตรองสูงกว่าก่อนทดลองได้อย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติ   

ด้านที่มีผู้สอบผ่านเกณฑ์น้อยที่สุดคือด้าน
ปฏิบัติการพยาบาล ร้อยละ 51.67  อาจเนื่องจาก
นักศึกษาที่เรียนรายวิชานี้อยู่ในปีที่ 2 ที่ผ่านการฝึก
ภาคปฏิบัติมา 1 รายวิชาคือ ปฏิบัติการพ้ืนฐานการ
พยาบาลซึ่งเป็นรายวิชาที่ เน้นเกี่ยวกับหัตถการ
พ้ืนฐาน เช่น การวัดสัญญาณชีพ การอาบน้ า การใส่
สายสวนปัสสาวะ เป็นต้น  ยังไม่มีประสบการณ์จริง

ในการฝึกปฏิบัติบนหอผู้ป่วยในรายวิชาการพยาบาล
บุคคลที่มีปัญหา ท าให้นักศึกษาไม่มีตัวแบบที่ฝึกบน
หอผู้ป่วย ส่งผลให้การวิเคราะห์เชื่อมโยงทฤษฎีกับ
การปฏิบัติ ได้น้ อย และเนื่ องจากขั้ นตอนการ
ปฏิบัติการพยาบาลแต่ละรายการมีหลายขั้นตอนใน
แต่ละกระบวนการ ท าให้นักศึกษาจ าได้ไม่หมดและ
ไม่เข้าใจว่าขั้นตอนที่ส าคัญที่ขาดไม่ได้คือขั้นตอนไหน
จึงไม่สามารถเขียนตอบได้ครบถ้วน     

ความสามารถในการ ใช้ กระบวนการ
พยาบาลรายด้านที่มีผู้ผ่านเกณฑ์น้อยกว่าร้อยละ 
70.00 มีอีก 2 ด้าน ได้แก่ ด้านการประเมินภาวะ
สุขภาพ และด้านการวางแผนการพยาบาล ทั้งนี้การ
ประเมินภาวะสุขภาพเป็นการรวบรวมข้อมูลที่ต้อง
อาศัยความรู้  การคิดอย่างมีวิจารณญาณ การ
วิเคราะห์ข้อมูล การตีความ ซึ่งในการศึกษาครั้งนี้
เป็นการใช้กรณีศึกษาที่มีข้อมูลให้ มาส่วนหนึ่ ง 
นักศึกษาต้องประมวลว่าข้อมูลที่ให้เพียงพอหรือ
ต้องการข้อมูลใดเพ่ิมเติม นักศึกษาวิเคราะห์เชื่อมโยง
ข้อมูลกับทฤษฎี ได้น้อย  ส่ งผลให้ วางแผนการ
พยาบาลไม่สมบูรณ์สอดคล้องกับการศึกษาของ
มนสภรณ์ วิทูรเมธา, สมจิต นิปัทธหัตถพงศ์, มาลี 
เ อ่ี ย ม ส า อ า ง แ ล ะ ลั ด ด า วั ล ย์  เ ต ช า ง กู ร 
(Vitoonmetha, Niputhuttapong, Iemsam-Ang 
& Tejangkura, 2016) ที่ศึกษาปัญหาอุปสรรคใน
การวินิจฉัยการพยาบาลของนักศึกษาพยาบาลพบว่า 
1) นักศึกษาขาดทักษะการประเมินภาวะสุขภาพ
การซักประวัติ การดูข้อมูลจากเวชระเบียน การแปล
ผลการตรวจทางห้องปฏิบัติการ 2) ขาดทักษะในการ
วินิจฉัยการพยาบาล นักศึกษาขาดความเข้าใจในการ
ตั้งข้อวินิจฉัยการพยาบาล เขียนข้อวินิจฉัยการ
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พยาบาลไม่ครบถ้วน ไม่ครอบคลุมปัญหาด้านจิตใจ
ของผู้ป่วยเรียงล าดับข้อวินิจฉัยการพยาบาลไม่
ถูกต้อง และ 3)  วางแผนการพยาบาลไม่ครอบคลุม
นักศึกษาพยาบาลใช้ เวลาในการเขียนแผนการ
พยาบาลนาน การวางแผนการพยาบาลไม่ครอบคลุม
เนื่องจากประเมินภาวะสุขภาพผู้ป่วยไม่ครบถ้วน ตั้ง
วัตถุประสงค์การพยาบาลไม่ชัดเจน ไม่สอดคล้องกับ
ข้อวินิจฉัยการพยาบาล และกิจกรรมพยาบาลไม่มี
เหตุผลสนับสนุน  

2. เปรียบเทียบความสามารถในการใช้
กระบวนการพยาบาลของนักศึกษาพยาบาลที่เรียน
ด้วยรูปแบบการเรียนการสอนโดยใช้แนวคิดการ
ฝึกหัดทางปัญญากับเกณฑ์ร้อยละ 60  

การศึกษาพบว่าความสามารถในการใช้
กระบวนการพยาบาลของนักศึกษาพยาบาลเรียน
ด้วยรูปแบบการเรียนการสอนโดยใช้แนวคิดการ
ฝึกหัดทางปัญญากับเกณฑ์ร้อยละ 60 เพ่ิมขึ้นอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 (p<.05) การศึกษา
ครั้งนี้สอดคล้องกับการศึกษาของศศิธร ชิดนายีและ
วารีรัตน์ แก้วอุไร (Chidnayee & Kaewurai, 2018) 
ที่ นั กศึ กษาที่ เ รี ยนด้ วย รู ปแบบที่ พัฒนาขึ้ นมี
ความสามารถในการใช้กระบวนการพยาบาลอย่างมี
วิจารณญาณหลังการเรียนสูงกว่าก่อนการเรียนอย่าง
มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01  สอดคล้องกับ
การศึกษาของ Puticab  and  Trivic (2016) ที่
พบว่าภายหลังจัดการเรียนการสอนโดยใช้การฝึกหัด
ทางปัญญาผู้เรียนมีผลการเรียนสูงกว่าก่อนเรียน
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ.05 และสูงกว่ากลุ่มที่เรียน
ตามปกติ  

การที่มีผลการศึกษาดีขึ้นอธิบายได้ว่าการ
จัดการเรียนการสอนโดยใช้แนวคิดการฝึกหัดทาง
ปัญญามุ่งให้ผู้เรียนสามารถสร้างความรู้ ตั้งแต่การใช้
ตัวแบบ (Modeling) อธิบายกระบวนการแก้ปัญหา
ของกรณีศึกษาโดยใช้กระบวนการพยาบาลแต่ละ
ขั้นตอน ท าให้ผู้เรียนสังเกตวิธีการใช้กระบวนการ
พยาบาล การไตร่ตรอง วิเคราะห์ ตีความ ประเมิน 
พิจารณาความสมเหตุสมผลระหว่างข้อมูล ก่อนที่จะ
น ามาวินิจฉัยปัญหาการพยาบาล วางแผนการ
พยาบาล ปฏิบัติการพยาบาลและประเมินผล ตัว
แบบเป็นการส่งเสริมการเรียนรู้การศึกษาพยาบาลที่
มีประสิทธิภาพ (Jack, Hamshire, & Chambers, 
2017) การศึกษาครั้งนี้ผู้เรียนสะท้อนคิดว่าการมีตัว
แบบช่วยให้ผู้เรียนมีแนวทางการแก้ปัญหาและเรียนรู้
วิธีการคิด การเชื่อมโยงความรู้ ผู้เรียนเกิดความรู้สึก
ว่าการใช้กระบวนการไม่ยากจนเกินไปเพราะมี
ตัวอย่าง ซึ่งที่ผ่านมาเรียนทฤษฎีมาแล้วแต่ยังขาด
ประสบการณ์ท าให้ไม่สามารถน ามาปฏิบัติได้  

 หลังจากเรียนรู้กับผู้สอนแล้วผู้เรียนจะฝึก
ใช้กระบวนการพยาบาลในการแก้ไขปัญหาผู้ป่วยที่มี
ปัญหาสุขภาพระบบต่อมไร้ท่อร่วมกับกลุ่มย่อย ใน
ขั้ นตอนนี้ ผู้ ส อนจะ ใช้การชี้ แนะหรือการ โค้ ช 
(coaching) และการเสริมศักยภาพ (Scaffolding) 
โดยช่วยเหลือให้ค าแนะน า บอกใบ้ ตอบค าถามเมื่อ
เกิดความสงสัยและกระตุ้นให้เกิดการคิด จนผู้เรียน
สามารถวางแผนการพยาบาลเพ่ือแก้ปัญหาผู้ป่วยได้ 
(Chidnayee, 2017; Lofthouse, David, & Carl, 
2010)   ในขณะที่ท างานกลุ่มนักศึกษาช่วยกันคิด
และท าเมื่อมีปัญหาติดขัดจะยกมือขอความช่วยเหลือ
จากผู้สอน เมื่อผู้สอนให้ค าแนะน าหรือใช้ค าถาม
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กระตุ้น เช่น “ถ้ามีข้อมูลแบบนี้จะคิดถึงเรื่องอะไรได้
บ้าง” หรือ “ถ้าผู้ป่วยมีผ่าตัดต่อมไทรอยด์คิดว่าหลัง
ผ่าตัดใน 24 ชั่วโมงแรกน่าจะมีปัญหาอะไรได้บ้าง” 
“แล้วคิดว่าอะไรควรท าเป็นล าดับแรก” ผู้เรียนจะ
ช่วยกันเสนอและร่วมกันวิเคราะห์ จนสามารถใช้
กระบวนการพยาบาลได้ นักศึกษาใช้เวลาลดลงและ
สามารถคิดได้เร็วขึ้นในการท างานกลุ่มครั้งที่ 2 และ
ครั้งที่ 3 ทั้งนี้ผู้เรียนบอกว่าชอบการเรียนแบบนี้ท า
ให้มีการแบ่งปันความรู้กันและกัน ได้ใกล้ชิดผู้สอน 
ท าให้กล้าที่จะถาม ไม่เหมือนการเรียนแบบบรรยาย
ห้องใหญ่ที่นักศึกษาไม่กล้ายกมือถาม นอกจากนี้ท า
ให้รักเพ่ือนมากขึ้น  

ในระยะที่สองเป็นการให้นักศึกษาแสดง
ความเข้าใจในการเรียนรู้ของผู้เรียนด้วยการพูดหรือ
การเขียน (Articulation) เป็นการให้นักศึกษา
น าเสนอผลจากการท างานกลุ่มร่วมกัน โดยมีการให้
ทุกกลุ่มเพ่ิมเติมประเด็นที่ยังไม่สมบูรณ์ หรือให้
เสนอแนะในกรณีที่ ยั งมีความเข้า ใจไม่ตรงกัน 
นักศึกษามักจะเสนอไปพร้อมๆกันหรือให้ตัวแทน
กลุ่มออกมาเขียนค าตอบ บรรยากาศการเรียนช่วงนี้
นักศึกษาบอกว่าเป็นการเรียนที่สนุกไม่เครียดเพราะ
ช่วยกันทั้งห้องเรียน และท าให้ทราบว่าที่ตนเองและ
กลุ่ มคิด  ท ามาถูกหรือไม่สมบูรณ์ เพราะอะไร 
การศึกษาครั้งนี้แบ่งกลุ่มตามความสมัครใจส่วนใหญ่
เป็นกลุ่มเพ่ือนที่สนิทกัน เพ่ือลดเวลาในการสร้าง
สัมพันธภาพเนื่องจากมีระยะเวลาการสอนเพียง 3 
สัปดาห์ นักศึกษาประเมินว่าชอบการเรียนการสอน
แบบนี้เพราะสนุก ได้ช่วยกันท างาน ได้เห็นศักยภาพ
ของเพ่ือนๆ ช่วยกันคิด วิเคราะห์ เรียนรู้ร่วมกันท า
ให้สามารถช่วยกันท างานจนเสร็จ นอกจากนี้การ

ถกเถียงกันท าให้เกดิความเข้าใจเนื้อหาสาระและการ
ใช้กระบวนการพยาบาลมากขึ้นมากกว่าเรียนทฤษฎี
อย่างเดียว ทั้งนี้การเรียนรู้การฝึกหัดทางปัญญามี
พ้ื น ฐ าน มาจ าก ทฤษฎี ก า ร ส ร้ า ง ค ว า ม รู้ ข อ ง 
Vysgotsky เป็นการเรียนรู้ที่เกิดจากปฏิสัมพันธ์กับ
สังคม ภาษา วัฒนธรรม และสิ่งแวดล้อม ช่วย
ส่งเสริมให้ผู้เรียนเกิดการเรียนรู้และสร้างความรู้ได้ 
(Shunk, 2012)   

ในขั้นตอนการมอบหมายให้ส ารวจเรียนรู้สิ่ง
ใหม่ (Exploration) ผู้เรียนวางแผนใช้กระบวนการ
พยาบาลแก้ปัญหาผู้ป่วยที่มีปัญหาที่ซับซ้อนมากขึ้น 
ผู้เรียนได้รับกรณีศึกษาที่แตกต่างจากเดิม  เช่น การ
พยาบาลผู้ป่วยผ่าตัดต่อมไทรอยด์ และการพยาบาล
ผู้ป่วยที่มีปัญหาต่อมใต้สมอง ซึ่งนักศึกษาสามารถใช้
กระบวนการพยาบาลได้ดีขึ้นกว่าเดิม และใช้เวลา
ลดลงเนื่องจากมีประสบการณ์การท าแบบฝึกหัดมา  

ขั้นของการสะท้อนคิด (Reflection) ช่วยให้
นักศึกษาเกิดการเรียนรู้ เกี่ยวกับตนเองสามารถ
วิเคราะห์ตนเองความรู้ทางทฤษฎีลงสู่ปฏิบัติได้ 
(Puticab & Trivic, 2016) นักศึกษาส่วนใหญ่ประเมิน
ว่าตนเองมีความรู้ความเข้าใจและสามารถวางแผนการ
พยาบาลได้ดีขึ้นกว่าการเรียนแบบบรรยายเพราะได้ฝึก
ท าจริ ง แต่หลายๆคนยังบอกว่าต้องใช้ เวลาใน
การศึกษาและฝึกหัดท าบ่อยๆ สิ่งที่ส าคัญคือ ความ
รับผิดชอบอ่านทบทวนความรู้ โดยเฉพาะพยาธิ
สรีรวิทยาเพราะจะช่วยต่อยอดความรู้  มีนักศึกษา
ส่วนหนึ่งสะท้อนคิดว่ามีปัญหาการเรียนแบบกลุ่ม
ย่อยเช่น แบ่งงานกันท า ไม่มีการแลกเปลี่ยนเรียนรู้
กั นและกันหรื อ ให้ เ พ่ื อนที่ เ รี ยนดี กว่ าท า ง าน 
เนื่องจากนักศึกษากลัวท างานกลุ่มไม่เสร็จ และ

วารสารวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี อุตรดิตถ
Boromarajonani College of Nursing, Uttaradit Journal 
ปที่ 12 ฉบับที่ 1 มกราคม - มิถุนายน 2563

88



นักศึกษาบอกว่าตนเองไม่ได้อ่านทบทวนความรู้มา มี
ความรู้ไม่เพียงพอเมื่อเปรียบเทียบกับเพ่ือน มีความรู้
น้อยกว่าเพ่ือนท าให้ไม่กล้าแสดงความคิดเห็น เพ่ือน
บางคนไม่ยอมรับฟังความคิดเห็นของคนอ่ืน ปัญหา
พบในสัปดาห์แรก ลดลงในสัปดาห์ที่ 2 และ 3 ทั้งนี้
หากมีการจัดการเรียนการสอนที่มีระยะเวลานาน
เพียงพอจะช่วยท าให้นักศึกษาสามารถท างานได้
รวดเร็วขึ้น  

 ข้อเสนอแนะ 
ข้อเสนอแนะจากการวิจัย 
1. ข้อเสนอแนะในการน าผลงานวิจัยไปใช้

ส าหรับผู้สอน 
1.1 รูปแบบการเรียนการสอนการฝึกหัด

ทางปัญญา ทุกขั้นตอนมีความส าคัญ เช่น ขั้นตอน
การเตรียมความพร้อมเพ่ือให้ผู้เรียนสามารถเรียนรู้ได้
อย่างมีประสิทธิภาพ การปฐมนิเทศถึงวิธีการสอน 
การเตรียมตัวโดยเฉพาะการทบทวนความรู้เดิมจะ
ช่วยให้ผู้เรียนสามารถต่อยอดความรู้ได้เร็วขึ้น การจูง
ใจให้ผู้เรียนเห็นความส าคัญของการเตรียมความ
พร้อมก่อนเรียน เป็นความรับผิดชอบส่วนบุคคล
เพ่ือที่จะท าให้งานของกลุ่มส าเร็จ  

1 . 2  ขั้ น ตอนกา ร ชี้ แ น ะห รื อก า ร โ ค้ ช 
(coaching) การเสริมศักยภาพ (Scaffolding) ช่วย

ท าให้ผู้เรียนสามารถพัฒนาความรู้ ความเข้าใจของ
ตนเองได้มากขึ้น แต่ทั้ งนี้ปฏิกิริยาของผู้สอนมี
ความส าคัญ ช่วยให้ผู้ เรียนมีความกล้าและอยาก
เรียนรู้มากข้ึน  

1.3 การศึกษาครั้ งนี้พบว่าผู้ เรียนยังไม่
สามารถท าคะแนนในขั้นตอนปฏิบัติการพยาบาลได้
ถูกต้อง ทั้งนี้ผู้เรียนสะท้อนว่าการปฏิบัติการพยาบาล
จะมีขั้นตอนหลายขั้นตอนในแต่ละหัตถการท าให้จ า
ได้น้อย ซึ่งอาจจะต้องหาวิธีการในการเรียนการสอน
เพ่ือให้เกดิการเรียนรู้อย่างเข้าใจ 

2. ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยต่อไป
2.1 ศึกษารูปแบบการเรียนรู้ โดยใช้การ

ฝึกหัดทางปัญญา ควรจัดการศึกษาระยะเวลาที่นาน
มากพอตั้งแต่ 12 -15 สัปดาห์จะช่วยให้ผู้เรียนมี
ประสบการณ์การเรียนรู้ และช่วยให้ผู้เรียนพัฒนา
ทักษะทางปัญญาได้ดีขึ้นเนื่องจากระยะเวลาในการ
จัดการเรียนรู้ในครั้งนี้เป็นระยะเวลาที่สั้นท าให้การ
พัฒนาความสามารถยังไม่สามารถประเมินความ
คงทนของการเรียนรู้  

2.2 การวิจัยที่เปรียบเทียบกับการเรียนการ
สอนในรูปแบบต่างๆกับรูปแบบการเรียนการสอน
โดยใช้แบบฝึกหัดทางปัญญา เพ่ือศึกษาในประเด็น
ความรู้ ทักษะทางปัญญา หรือผลลัพธ์การเรียนรู้ 
ความพึงพอใจในการเรียน 
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