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บทคดัยอ่ 
การวิจยัเชิงปฏิบติัการแบบมีร่วมน้ี มีวตัถุประสงค ์เพื่อศึกษาการพฒันาและผลการพฒันาทกัษะทางคลินิก
ด้านการรักษาพยาบาลขั้นตน้โดยใช้การเรียนการสอนตามสภาพจริง ส าหรับนักศึกษาพยาบาล วิทยาลยั
พยาบาลบรมราชชนนี นครราชสีมา ผูใ้ห้ขอ้มูล จ านวน 123 คน ประกอบดว้ย นักศึกษาพยาบาล ชั้นปีท่ี 4 
102 คน อาจารย ์7  คน  อาจารยพ์ี่เล้ียง 14  คน  เลือกแบบเจาะจงตามเกณ์ท่ีก าหนด เคร่ืองมือเก็บรวบรวม
ขอ้มูล ไดแ้ก่ แบบสังเกตพฤติกรรม แบบประเมินทกัษะการปฏิบติั และแบบสอบถาม วิเคราะห์ขอ้มูลเชิง
ปริมาณ โดยใชส้ถิติเชิงพรรณนา ไดแ้ก่ ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน  และวิเคราะห์ขอ้มูล
เชิงคุณภาพโดยการวิเคราะห์เน้ือหา ผลการวิจยั พบวา่ 1) สถานการณ์การจดัการเรียนรู้รายวิชามุ่งใหผู้เ้รียนมี
ความรู้และทกัษะในการรักษาพยาบาลขั้นตน้ การจดัการเรียนรู้ตามสภาพจริงมีความเหมาะสม และวิทยาลยั
มีปัจจยัพื้นฐานพร้อมในการจดัการเรียนรู้ แหล่งฝึกมีคุณภาพ และให้ความร่วมมือในการฝึกปฏิบติัอย่าง
เต็มท่ี 2) การพฒันาทกัษะทางคลินิกด้านการรักษาพยาบาลขั้นตน้ มีกระบวนการ 3  ขั้นตอน คือ (1) ขั้น
เตรียมการ (2) ขั้นด าเนินการ และ (3) ขั้นประเมินผลการพฒันา 3) ผลการพฒันา พบว่า นักศึกษามีการ
พฒันาทกัษะทางคลินิกดา้นการรักษาพยาบาลขั้นตน้โดยรวม (M = 3.94, SD = .49) และรายดา้น อยูใ่นระดบั
มาก โดยทกัษะการคดักรอง (M=4.04, SD=.55) มีค่าเฉล่ียสูงสุด รองลงมาคือ ทกัษะการปฏิบติัหัตถการ 
(M=4.03, SD=.50) และทกัษะการประเมินสภาพ (M=3.77, SD=.44) มีค่าเฉล่ียนอ้ยท่ีสุด ดงันั้น จึงควรมีการ
พฒันาการเรียนรู้โดยใชส้ถานการณ์เสมือนกบัการฝึกปฏิบติัจริง ใหเ้วลาเตรียมความพร้อมนกัศึกษาก่อนฝึก
ปฏิบติัให้เพียงพอ โดยเนน้พฒันาความรู้และทกัษะการประเมินสภาพผูป่้วยมากขึ้น และมีการประสานการ
ท างานกบัผูเ้ก่ียวขอ้งทุกฝ่าย  

ค ำส ำคัญ: ทกัษะทางคลินิก, การรักษาพยาบาลขั้นตน้, การเรียนการสอนตามสภาพจริง  
 
 

 
1 อาจารย,์ วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี นครราชสีมา คณะพยาบาลศาสตร์ สถาบนัพระบรมราชชนก 
2 อาจารย,์ คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยัราชภฏันครราชสีมา  
3 พยาบาลวิชาชีพช านาญการ, โรงพยาบาลจกัราช จงัหวดันครราชสีมา 
4 พยาบาลวิชาชีพปฏิบติัการ, วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี นครราชสีมา คณะพยาบาลศาสตร์ สถาบนัพระบรมราชชนก 
5 นกัจดัการงานทัว่ไป, วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี นครราชสีมา คณะพยาบาลศาสตร์ สถาบนัพระบรมราชชนก 
* ผูป้ระพนัธ์บรรณกิจ: กฤตกร หมัน่สระเกษ, อีเมล: krittakorn135@gmail.com 

mailto:krittakorn135@gmail.com


  
58 วารสารสุขภาพและการศึกษาพยาบาล ปีที่ 31 ฉบับที ่2 เดือน พฤษภาคม - สิงหาคม 2568 

Journal of Health and Nursing Education Vol. 31 No. 2 May – August 2025 
                    
 

Development of Clinical Skills in Primary Medical Care Using Authentic Learning for 
Nursing Students at Boromarajonani College of Nursing, Nakhon Ratchasima 

Rumpai Munsrakeat, M.N.S. 1, Krittakorn Munsrakeat, M.N.S 2* 
   Nitchakan Wongprakob, M.N.S. 1, Wanphen Buranavanich, M.N.S. 3 

Tidarat Klinphun, B.N.S. 4, Piyapruek Phreuksachat, B.A. 5 

(Received: October 31st, 2024; Revised: February 19th, 2025; Accepted: February 24th, 2025) 

Abstract 
This participatory action research aimed to study the development and outcomes of clinical skills in primary 
medical care using authentic learning for nursing students at the Boromarajonani College of Nursing, 
Nakhon Ratchasima. The study involved 123 participants, including 102 fourth-year nursing students, 7 
instructors, and 14 clinical preceptors, selected through purposive sampling based on specified criteria. Data 
collection tools included behavior observation forms, clinical skills assessment forms, and questionnaires. 
Quantitative data were analyzed using descriptive statistics, including frequencies, percentages, means, and 
standard deviations, while qualitative data were analyzed through content analysis. The findings revealed 
that: 1) The current situation in teaching the primary care clinical course aimed to equip students with 
knowledge and skills in primary care. The use of authentic learning was suitable, as the college had adequate 
resources and high-quality training sites that actively supported the practicum. 2) The development of 
clinical skills in primary medical care for nursing students consisted of three steps: (1) preparation, (2) 
implementation, and (3) evaluation. 3) The outcomes indicated an overall improvement in the students’ 
clinical skills in primary medical care (M = 3.94, SD = .49) with high levels of skill development in various 
aspects. The screening skill (M=4.04, SD=.55) had the highest mean value, followed by the procedure skill 
(M=4.03, SD=.50) and the condition assessment skill (M=3.77, SD=.44), respectively. Therefore, theoretical 
learning should be developed using realistic situations and practical training, while leaving enough time to 
prepare before practicing and focusing on developing knowledge and skills related to assessing patient 
conditions and coordinating work with all relevant parties. 
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บทน า 
การรักษาโรคเบ้ืองตน้เป็นกระบวนการประเมินภาวะสุขภาพทั้งการซักประวติั การตรวจร่างกาย 

การวินิจฉยัโรค การรักษาโรคและการบาดเจ็บ การป้องกนัโรค รวมถึงการปฐมพยาบาล เพื่อแกปั้ญหาความ
เจ็บป่วย บรรเทาความรุนแรง หรืออาการของโรค ผูป้ระกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภช์ั้นหน่ึง
ท่ีปฏิบติังานดา้นการรักษาโรคเบ้ืองตน้จ าเป็นตอ้งมีสมรรถนะและมีทกัษะปฏิบติัดา้นการรักษาโรคเบ้ืองตน้ 
ตามขอ้บงัคบัของสภาการพยาบาลว่าดว้ยขอ้จ ากดัและเง่ือนไขในการประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการ
ผดุงครรภ์ พ.ศ. 2564 (ขอ้บงัคบัสภาการพยาบาลว่าด้วยขอ้จ ากัดและเง่ือนไขในการประกอบวิชาชีพการ
พยาบาลและการผดุงครรภ์ พ.ศ. 2564, 2564) โดยประเมินภาวะสุขภาพ  วินิจฉัยโรค ให้การรักษาเบ้ืองตน้
ตามขอบเขตท่ีก าหนด เลือกใชย้าอย่างถูกตอ้งสมเหตุผล และส่งต่อหากอาการไม่ทุเลา ติดตามประเมินผล 
และบนัทึกผลการรักษา ซ่ึงเกิดผลดีกบัผูรั้บบริการหลายประการ ไดแ้ก่ ไดรั้บการดูแลรักษาอย่างถูกตอ้ง 
ทนัเวลา ลดค่าใช้จ่ายในการรักษาและการเดินทางไปรักษาในโรงพยาบาลท่ีห่างไกล รวมทั้งมีพฤติกรรม
สุขภาพท่ีถูกตอ้งเหมาะสม และมีคุณภาพชีวิตท่ีดี (วลัภา สุนทรนฏั, 2564)   

วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี นครราชสีมา มีบทบาทส าคญัในการพฒันานักศึกษาพยาบาลให้
พร้อมกา้วเขา้สู่การเป็นพยาบาลวิชาชีพท่ีมีสมรรถนะดา้นการรักษาโรคเบ้ืองตน้โดยจดัการเรียนการสอน
วิชา ปฏิบติัการรักษาพยาบาลขั้นตน้ เนน้ใหน้กัศึกษาเรียนรู้และฝึกปฏิบติัในสภาพจริง (Authentic learning) 
ภายใตแ้นวคิดท่ีว่าการไดเ้รียนรู้ท่ีเก่ียวขอ้งกบัชีวิตจริงจะท าให้ผูเ้รียนสามารถน าส่ิงท่ีเรียนรู้มาใชป้ระโยชน์
ได ้(สิทธิชยั วิชยัดิษฐ, 2564) โดยผสมผสานองคค์วามรู้ดา้นวิชาการ วิชาชีพ และการพฒันาทกัษะการปฏิบติั
พยาบาลเขา้ดว้ยกนั อาจารยผ์ูส้อนเป็นบุคคลส าคญัในการกระตุน้ใหน้กัศึกษาเกิดการเรียนรู้ (ชาติ  ไทยเจริญ 
และนันทิยา ไทยเจริญ, 2563) การจดัประสบการณ์ให้ผูเ้รียนได้เรียนรู้จากประสบการณ์จริง จะ เกิดการ
เช่ือมโยงการเรียนรู้จากทฤษฎีไปสู่การปฏิบติั  ไดฝึ้กสร้างองคค์วามรู้ดว้ยตนเอง และมีการใชก้ระบวนการ
สืบคน้ทางวิชาการท่ีหลากหลาย ท าให้นักศึกษาเรียนรู้ได้ส าเร็จ (ทิศนา แขมณี, 2558) องค์ประกอบการ
เรียนรู้ในสภาพจริง ประกอบดว้ย  การเรียนรู้ในบริบทจริง การก าหนดกิจกรรมให้เกิดการตดัสินใจไปสู่การ
ปฏิบติั การจดัทรัพยากรการเรียนรู้และการให้ความช่วยเหลือ การส่งเสริมให้ผูเ้รียนเห็นมุมมองท่ีแตกต่าง  
การเรียนรู้อย่างมีความหมาย การสร้างองคค์วามรู้ร่วมกนั การสะทอ้นคิดการเรียนรู้ การให้ขอ้มูลยอ้นกลบั  
และการประเมินการเรียนรู้ตามสภาพจริง (Gordon, 1998; Herrington et al., 2010)การศึกษาของ มลฤดี แสน
จนัทร์ และคณะ (2557) ศึกษาสภาพการศึกษาภาคปฏิบติัวิชาปฏิบติัการรักษาพยาบาลเบ้ืองตน้ กรณีศึกษา
โรงพยาบาลชุมชน พบว่า การพฒันาสมรรถนะของนกัศึกษาตามความตอ้งการของแหล่งฝึกโดยรวมอยู่ใน
ระดบัมาก ปัญหาท่ีพบไดแ้ก่ นักศึกษามีความรู้และทกัษะดา้นการรักษาพยาบาลเบ้ืองตน้ไม่เพียงพอ ทรง
ฤทธ์ิ ทองมีขวญั และสกุนตลา แซ่เตียว (2561) ศึกษาผลการจดัการเรียนการสอนแบบสัมมนาต่อการเรียนรู้
การรักษาโรคเบ้ืองตน้ กลุ่มอาการหายใจเหน่ือยหอบของนกัศึกษาพยาบาล พบวา่ คะแนนเฉล่ียผลการเรียนรู้
การรักษาโรคเบ้ืองตน้หลงัเรียนสูงกวา่คะแนนเฉล่ียก่อนเรียน อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ และ นกัศึกษาไดรั้บ
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ประโยชน์จากการฝึกปฏิบัติในคลินิกระดับมากท่ีสุด ธิดารัตน์  เลิศวิทยากุล (2563) ศึกษารูปแบบการ
ประเมินผลการเรียนรู้ในสภาพจริงส าหรับนกัศึกษาพยาบาลท่ีฝึกปฏิบติังานในคลินิก และความพึงพอใจการ
ใชรู้ปแบบการประเมินผลในสภาพจริง พบว่า รูปแบบการประเมินผลการเรียนรู้ในสภาพจริง ประกอบดว้ย 
การประเมินสภาพนกัศึกษาก่อนขึ้นฝึกปฏิบติั การประเมินความกา้วหนา้รายวนัและรายสัปดาห์ระหว่างฝึก
ปฏิบติั การประเมินผลหลงัการฝึกปฏิบติั และการประเมินติดตามผลการน าความรู้ไปใชใ้นการปฏิบติัการ
พยาบาล ผูเ้ก่ียวขอ้งในการประเมินผล ไดแ้ก่ อาจารย ์ อาจารยพ์ี่เล้ียง นกัศึกษาและเพื่อน นกัศึกษาพึงพอใจ
การประเมินผลตามสภาพจริง เน่ืองจากเห็นวา่มีความยติุธรรม ครอบคลุมทกัษะการปฏิบติั สะทอ้นกลบัส่ิงท่ี
ควรปรับปรุง และสามารถน าไปใชพ้ฒันาตนเองระหวา่งการฝึกปฏิบติัได ้ดงันั้น การจดัการเรียนการสอนใน
สภาพจริงจึงตอ้งมีการเตรียมการ การด าเนินการตามขั้นตอน การก ากบัติดตาม การประเมินผลตามสภาพ
จริง และการน าผลมาพฒันาปรับปรุงการเรียนการสอนให้ดียิ่งขึ้น เพื่อพฒันานกัศึกษาให้มีสมรรถนะด้าน
การรักษาโรคเบ้ืองตน้ท่ีพึงประสงค์ พร้อมปฏิบติังานด้านการรักษาโรคเบ้ืองตน้ตามบทบาทหน้าท่ีของ
พยาบาลวิชาชีพอยา่งมีประสิทธิภาพเม่ือจบการศึกษา 

ผลการประเมินการจดัการเรียนการสอนวิชาปฏิบติัการรักษาพยาบาลขั้นตน้ในปีการศึกษา 2565 
พบว่า นกัศึกษามีความพึงพอใจต่อการฝึกปฏิบติั อยู่ในระดบัดีมาก แต่ไม่มีขอ้มูลเชิงประจกัษ์เก่ียวกับการ
พัฒนาทักษะทางคลิ นิกของนัก ศึกษา ท่ีครอบคลุมข้อมูล เ ชิ งป ริมาณและเ ชิ งคุณภาพเ ก่ี ยวกับ 
กระบวนการพัฒนา ผลการพัฒนา ปัญหาอุปสรรค และแนวทางการพัฒนาทักษะทางคลินิกด้านการ
รักษาพยาบาลขั้นตน้ของนักศึกษาอย่างชดัเจน ท าให้ขาดขอ้มูลในการสะทอ้นถึงประสิทธิภาพการจดัการ
เรียนการสอน กระบวนการพฒันา ปัญหาอุปสรรค และผลการพฒันาทกัษะทางคลินิกดา้นการรักษาพยาบาล
ขั้นตน้ของนกัศึกษาอยา่งแทจ้ริง   

ผูวิ้จยัซ่ึงเป็นผูรั้บผิดชอบวิชาและอาจารยผ์ูส้อนรายวิชาปฏิบติัการรักษาพยาบาลขั้นตน้ จึงตอ้งการ
ศึกษาการพฒันาทกัษะทางคลินิกดา้นการรักษาพยาบาลขั้นตน้ของนกัศึกษาพยาบาล วิทยาลยัพยาบาลบรม
ราชชนนี นครราชสีมา ในวิชาปฏิบติัการรักษาพยาบาลขั้นตน้ โดยใชก้ารวิจยัเชิงปฏิบติัการแบบมีส่วนร่วม
ภายใตข้อ้จ ากดัของเวลาและทรัพยากรท่ีมี ซ่ึงจะส่งผลท าให้อาจารยแ์ละอาจารยพ์ี่เล้ียงไดพ้ฒันาศกัยภาพ
การจดัการเรียนการสอนตามสภาพจริง นกัศึกษามีความรู้และทกัษะดา้นการรักษาพยาบาลขั้นตน้ตามท่ีพึง
ประสงค ์และพร้อมท างานในบทบาทของพยาบาลวิชาชีพเม่ือส าเร็จการศึกษาต่อไป  
วัตถุประสงค์การวิจัย 

1.เพื่อพฒันาทกัษะทางคลินิกดา้นการรักษาพยาบาลขั้นตน้ของนกัศึกษาพยาบาล วิทยาลยัพยาบาล
บรมราชชนนี นครราชสีมา โดยใชก้ารเรียนการสอนตามสภาพจริง  

2.เพื่อประเมินผลการพฒันาทกัษะทางคลินิกดา้นการรักษาพยาบาลขั้นตน้ของนกัศึกษาพยาบาล 
วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี นครราชสีมา โดยใชก้ารเรียนการสอนตามสภาพจริง  
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กรอบแนวคิดการวิจัย  
ผูว้ิจยัใช้กรอบแนวคิดการวิจยัเชิงปฏิบติัการแบบมีส่วนร่วม(Participatory action research ) เป็น

กรอบแนวคิดเชิงกระบวนการในการพฒันา มี 3 ระยะ คือ 1.ระยะเตรียมการ 2.ระยะด าเนินการ มี 4 ขั้นตอน 
ตามแนวคิดของ Kemmis and McTaggart คือ 1) การวางแผน (Planning:P) 2) การปฏิบติัการ (Action:A) 3) 
การสังเกตการณ์ (Observing:O) และ 4) การสะทอ้นผลการปฏิบติั (Reflecting:R) (Kemmis & McTaggart, 
1988) และ 3.ระยะประเมินผลการพฒันา  กรอบแนวคิดการวิจยั ดงัภาพท่ี 1 

 

 
ภาพท่ี 1 กรอบแนวคิดกำรวิจัย 

 
วิธีด าเนินการวิจัย 
 การวิจยัน้ีเป็นการวิจยัเชิงปฏิบติัการแบบมีส่วนร่วม(Participatory action research )  
การด าเนินการวิจยัมี 3 ระยะ ดงัน้ี  

ระยะท่ี 1 ระยะเตรียมการ  ประกอบด้วย 1) การวิเคราะห์สถานการณ์การเรียนการสอนวิชา
ปฏิบติัการรักษาพยาบาลขั้นตน้ ในปีท่ีผ่านมา เพื่อประเมินบริบท ปัญหาอุปสรรค และความพร้อมในการ
จดัการเรียนการสอน 2) การเตรียมความพร้อม ไดแ้ก่ 1) เตรียมความพร้อมของอาจารย ์2) เตรียมแหล่งการ
เรียนรู้ เอกสาร ต าราหลกั 3) เตรียมตารางฝึก คู่มือการฝึกปฏิบติั วสัดุอุปกรณ์ เคร่ืองมือวดัและประเมินผล   
4) เตรียมความพร้อมอาจารยพ์ี่เล้ียงทุกแหล่งฝึก และ 5) เตรียมความพร้อมของผูเ้รียนก่อนส่งฝึกปฏิบติั  

ระยะท่ี 2 ระยะด าเนินการพฒันา  ผูว้ิจยัด าเนินการตามวงจรวิจยัเชิงปฏิบติัการ 4 ขั้นตอน คือ 1) การ
วางแผนพฒันาการเรียนรู้(Plan: P) โดยทบทวนขอ้มูลผลการประเมินรายวิชา และบริบทท่ีเก่ียวขอ้งกบัการ

ทักษะทางคลินิกด้านการ

รักษาพยาบาลขั้นต้นของนกัศึกษา

พยาบาล  

-ทกัษะดา้นการประเมินสภาพ 

-ทกัษะการคดักรอง 

-ทกัษะการวินิจฉยัแยกโรค 

-ทกัษะการปฏิบติัหตัถการ 

-ทกัษะการรักษาพยาบาลขั้นตน้ 

 

การฝึกปฏบิัติการรักษาพยาบาล

ขั้นต้นของนักศึกษาพยาบาล  

-การประเมินสภาพ 

-การคดักรอง 

-การวินิจฉยัแยกโรค 

-การปฏิบติัหตัถการ 

-การรักษาพยาบาลขั้นตน้ 
 

การพฒันาการเรียนการสอน 
ในสภาพจริง 

1.ระยะเตรียมการ 
2.ระยะด าเนินการ 
1) การวางแผน (Planning:P)  
2) การปฏิบติัการ (Action:A)  
3) การสังเกตการณ์ (Observing:O) 
4) การสะทอ้นผลการปฏิบติั 
(Reflecting:R) 
3.ระยะประเมินผลการพฒันา 
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จดัการเรียนการสอน ปัญหาอุปสรรคท่ีพบ ในปีการศึกษา 2565  มาจดัท าแผนการเรียนรู้รายวิชา คู่มือการฝึก
ปฏิบติั  แบบประเมินการเรียนรู้  และสร้างเคร่ืองมือวิจยั 2) การน าแผนไปปฏิบติั(Action: A)โดยส่งนกัศึกษา
ไปฝึกปฏิบติัท่ีแผนกผูป่้วยนอกและแผนกอุบติัเหตุฉุกเฉิน โรงพยาบาลชุมชน จ านวน 11  แห่ง ระหว่างฝึก
อาจารยผ์ูส้อน/อาจารยพ์ี่เล้ียง สอนและมีการประเมินความกา้วหนา้ของผูเ้รียน รายวนั และรายสัปดาห์ มีการ
สะท้อนคิด ตรวจรายงาน และให้ข้อมูลป้อนกลับท่ีเป็นประโยชน์ต่อการพัฒนาตนเองของนักศึกษา  
สนับสนุนและช่วยเหลือให้นักศึกษาได้รับประสบการณ์ตามท่ีก าหนด และเปิดโอกาสให้นักศึกษา
ประเมินผลการเรียนรู้แบบกลัยาณมิตร ผูรั้บผิดชอบวิชาส่งเสริมสนบัสนุนและก ากบัติดตามให้การจดัการ
เรียนการสอนให้เป็นไปตามแผน 3) การสังเกตการณ์ (Observe: O) ผูว้ิจยัและอาจารยผ์ูส้อนสังเกตผลการ
ด าเนินงานต่าง ๆขณะฝึกปฏิบติังานของนกัศึกษาตามสภาพจริง และเก็บรวบรวมขอ้มูล เพื่อน ามาสะทอ้น
ผลการพฒันาทกัษะของนกัศึกษา 4) สะทอ้นผลการปฏิบติั (Reflect: R) ผูว้ิจยัและอาจารยผ์ูส้อนน าขอ้มูลมา
วิเคราะห์และสรุปผลการพฒันาทกัษะว่าบรรลุผลลพัธ์การเรียนรู้รายวิชาเพียงใด มีขอ้บกพร่องหรือไม่ 
รวมทั้งเก็บรวบรวมขอ้มูลและสรุปสะทอ้นผลการพฒันาทกัษะของนกัศึกษารายบุคคล  

ระยะท่ี 3 ประเมินผลการพฒันา ประกอบด้วย 2 ส่วน คือ 1) การประเมินผลระหว่างด าเนินการ
พฒันาเก่ียวกบัผลลพัธ์ท่ีเกิดขึ้น ปัญหาอุปสรรค และขอ้เสนอแนะเพื่อการพฒันาในแต่ละขั้นตอน 2) การ
ประเมินผลโดยรวมเม่ือส้ินสุดการเรียนการสอน เป็นการวิเคราะห์และสังเคราะห์การพฒันาทกัษะทาง
คลินิกดา้นการรักษาพยาบาลขั้นตน้ของนกัศึกษา ซ่ึงเป็นการสรุปภาพรวมเก่ียวกบักระบวนการพฒันา เพื่อ
สะทอ้นการเรียนรู้ท่ีไดจ้ากการพฒันาและใหข้อ้เสนอแนะการบริหารจดัการเพื่อพฒันาใหดี้ยิง่ขึ้น 
นิยามเชิงปฏิบัติการ 
 ทกัษะทางคลินิกดา้นการรักษาพยาบาลขั้นตน้ หมายถึง ความสามารถในปฏิบติัการรักษาพยาบาล
ขั้นตน้ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี นครราชสีมา ท่ีเกิดขึ้นหลงัฝึกวิชาปฏิบติัการ
รักษาพยาบาลขั้นตน้ตามสภาพจริง ประกอบดว้ย การประเมินสภาพผูป่้วย (ซักประวติั ตรวจร่างกาย การ
ตดัสินใจส่งตรวจทางห้องปฏิบติัการ)  การคดักรองผูป่้วย  การวินิจฉยัแยกโรค การปฏิบติัหตัถการ และการ
รักษาพยาบาลขั้นตน้  
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  

การวิจยัน้ีศึกษาจากกลุ่มประชากรท่ีเก่ียวขอ้งส าคญัในกระบวนการจดัการเรียนการสอน จ านวน 
124 คน ประกอบดว้ย 1) นกัศึกษาพยาบาล วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี นครราชสีมา ชั้นปีท่ี 4 รุ่นท่ี 66 ท่ี
ศึกษาวิชาปฏิบัติการรักษาพยาบาลขั้นต้น ภาคเรียนท่ี 2 ปีการศึกษา 2566  จ านวน  102 คน 2) อาจารย์ 
จ านวน 7 คน 3) อาจารยพ์ี่เล้ียง จ านวน 14 คน ด าเนินการเป็นระยะเวลา 10 เดือน ระหว่างเดือนสิงหาคม 
2566 – พฤษภาคม 2567  
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การพทัิกษ์สิทธิ์ผู้ให้ข้อมูล 
โครงการวิจยัผ่านการรับรองจริยธรรมการวิจยัในมนุษย ์จากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจยัใน

มนุษย ์วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี นครราชสีมา หมายเลข COA No. 42/2566 วนัท่ีรับรอง 17 กนัยายน 
2566  – 16 กันยายน พ.ศ. 2567 และได้รับอนุญาตจากผู ้อ  านวยการวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 
นครราชสีมา  และผูอ้  านวยการโรงพยาบาลชุมชนทุกแห่งท่ีเป็นแหล่งฝึกให้เก็บขอ้มูลวิจยัได ้ก่อนเก็บขอ้มูล
ผูวิ้จยัไดด้ าเนินการช้ีแจงโครงการวิจยั วตัถุประสงค ์และขั้นตอนการด าเนินการวิจยัแต่ละขั้นตอน การเขา้
ร่วมโครงการวิจยัให้ผูใ้หข้อ้มูลวิจยัลงนามในเอกสารยินยอมเขา้ร่วมวิจยัดว้ยความสมคัรใจ และมีสิทธ์ิถอน
ตัวออกจากโครงการวิจัยได้ตลอดเวลาถ้าต้องการ โดยไม่มีผลกระทบใดๆ ต่อผลการเรียนและการใช้
ชีวิตประจ าวนั  ขอ้มูลจะเก็บไวเ้ป็นความลบั การน าเสนอขอ้มูลจะน าเสนอในภาพรวมไม่อา้งอิงถึงผูใ้ด  
เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจัย 

1.แบบประเมินการเรียนรู้รายวิชา ประกอบดว้ย  1) แบบประเมินพฤติกรรมการเรียนรู้  ไดแ้ก่ แบบ
ประเมินทักษะคุณธรรมและจริยธรรม แบบประเมินทักษะการปฏิบัติ แบบประเมินการอภิปราย Case 
conference แบบประเมินทกัษะความสัมพนัธ์ระหว่างบุคคล แบบประเมินการสัมมนา 2) แบบประเมิน
รายงาน ลักษณะแบบประเมินเป็นมาตรประมาณค่า 5 ระดับ ได้แก่ ดีมาก(คะแนนเฉล่ีย 4.50-5.00) ดี
(คะแนนเฉล่ีย 3.50-4.49) ปานกลาง(คะแนนเฉล่ีย 2.50-3.49) พอใช(้คะแนนเฉล่ีย 1.50-2.49) และปรับปรุง
(คะแนนเฉล่ีย 1.00-1.49) 3) แบบวดัความรู้หลงัฝึกปฏิบติั เป็นขอ้สอบปรนยั 4 ตวัเลือก จ านวน 50 ขอ้ แบบ
ประเมินการเรียนรู้รายวิชาทั้ง 3 ชุดท่ี ผูวิ้จยัสร้างขึ้นเอง น าเคร่ืองมือให้ผูท้รงคุณวุฒิ 3 ท่าน ตรวจสอบความ
ตรงเชิงเน้ือหา (Content validity) และ หาความเช่ือมั่น(Reliability) ของเคร่ืองมือ โดยผ่านการใช้ใน
นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต รุ่นท่ี 65 พบว่า แบบประเมินชุดท่ี 1 และ 2 มีค่าดัชนีความ
สอดคล้อง (Index of Item - objective Congruence : IOC) อยู่ระหว่าง .67 -1 และค านวณค่าสัมประสิทธ์ิ
อัลฟ่าของครอนบาก(Cronbach , s alpha coefficient) มีค่าอยู่ระหว่าง .86 - .87 ส่วนแบบประเมินชุดท่ี 3 
ขอ้สอบ 50 ขอ้ มีค่าความยากรายขอ้ ระหว่าง .22-.60 ค่าอ านาจจ าแนกรายขอ้ ระหว่าง .39-.59 ค านวณค่า
ความเช่ือมัน่รวมทั้งฉบบั โดยวิธี Kuder-Richardson 20 (KR-20) เท่ากบั .70 

2.แบบสอบถามการพฒันาทกัษะทางคลินิกดา้นการรักษาเบ้ืองตน้ตามความคิดเห็นของนักศึกษา
พยาบาล มี 3 ส่วน ส่วนท่ี 1 เป็นขอ้มูลทัว่ไป จ านวน 3 ขอ้ ส่วนท่ี 2 ทกัษะทางคลินิกดา้นการรักษาเบ้ืองตน้  
เป็นมาตรประมาณค่า 5 ระดบั ไดแ้ก่  ไดแ้ก่ มากท่ีสุด(คะแนนเฉล่ีย 4.50-5.00) มาก(คะแนนเฉล่ีย 3.50-4.49) 
ปานกลาง(คะแนนเฉล่ีย 2.50-3.49) นอ้ย(คะแนนเฉล่ีย 1.50-2.49) และนอ้ยท่ีสุด(คะแนนเฉล่ีย 1.00-1.49) 
จ านวน 43  ขอ้ ส่วนท่ี 3 เป็นค าถามปลายเปิด จ านวน 3 ขอ้ ผูวิ้จยัสร้างขึ้นเอง น าเคร่ืองมือให้ทรงคุณวุฒิ 3 
ท่าน ซ่ึงเป็นผูเ้ช่ียวชาญดา้นหลกัสูตรและการจดัการเรียนการสอน 1 ท่าน ดา้นการพยาบาลอนามยัชุมชน 1 
ท่าน และด้านการพยาบาลเวชปฏิบติัและการรักษาโรคเบ้ืองต้น 1 ท่าน ตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหา 
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ค านวณค่าดัชนีความสอดคล้อง เท่ากับ 0.67 และ หาความเช่ือมั่นโดยน าไปใช้กับนักศึกษาหลักสูตร
พยาบาลศาสตรบณัฑิต รุ่นท่ี 65 จ านวน 30 คน ค านวณหาค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟ่าของครอนบาก เท่ากบั .87   

 3.แบบสอบถามการพฒันาทกัษะทางคลินิกดา้นการรักษาเบ้ืองตน้ตามความคิดเห็นของอาจารย์
และอาจารยพ์ี่เล้ียง มี 3 ส่วน ส่วนท่ี 1 เป็นขอ้มูลทัว่ไป จ านวน 5 ขอ้ ส่วนท่ี 2 ทกัษะทางคลินิกดา้นการรักษา
เบ้ืองตน้ เป็นมาตรประมาณค่า 5 ระดบั ไดแ้ก่ มากท่ีสุด(คะแนนเฉล่ีย 4.50-5.00) มาก(คะแนนเฉล่ีย 3.50-
4.49) ปานกลาง(คะแนนเฉล่ีย 2.50-3.49) นอ้ย(คะแนนเฉล่ีย 1.50-2.49) และนอ้ยท่ีสุด(คะแนนเฉล่ีย 1.00-
1.49) จ านวน 43  ข้อ ส่วนท่ี 3 เป็นค าถามปลายเปิด จ านวน 3 ข้อ ผูวิ้จัยสร้างขึ้ นเอง น าเคร่ืองมือให้
ผูท้รงคุณวุฒิ 3 ท่าน ซ่ึงเป็นผูเ้ช่ียวชาญดา้นหลกัสูตรและการจดัการเรียนการสอน 1 ท่าน ดา้นการพยาบาล
อนามยัชุมชน 1 ท่าน และดา้นการพยาบาลเวชปฏิบติัและการรักษาโรคเบ้ืองตน้ 1 ท่าน ตรวจสอบความตรง
เชิงเน้ือหา มีค่าดชันีความสอดคลอ้ง เท่ากบั .67 หาความเช่ือมัน่ โดยน าไปทดลองใชก้บัอาจารยพ์ี่เล้ียง และ
อาจารย ์วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนีสุรินทร์ จ านวน 20 คน ค านวณหาค่าสัมประสิทธ์ิอลัฟ่าของครอ
นบาก เท่ากบั .86  
วิธีเกบ็รวบรวมข้อมูล 

1. ระยะเตรียมการ ผูว้ิจยัเก็บรวบรวมข้อมูลจากเอกสารท่ีเก่ียวข้องกับผลการประเมินท่ีผ่านมา 
แผนการเรียนรู้ คู่มือการฝึกปฏิบติั แบบประเมินต่างๆ วิเคราะห์เอกสารรายงานการประเมินผล สังเกต
พฤติกรรมนกัศึกษา สัมภาษณ์อาจารย ์อาจารยพ์ี่เล้ียง และผูบ้ริหารหลกัสูตร  

2. ระยะด าเนินการ ผูว้ิจยัเก็บรวบรวมขอ้มูลภาคสนามในสภาพจริงระหว่างฝึกปฏิบติั โดย การ
สังเกตพฤติกรรมนกัศึกษาและบริบทท่ีเก่ียวขอ้งแบบมีส่วนร่วม แลกเปล่ียนเรียนรู้กบันกัศึกษา อาจารย ์และ
อาจารยพ์ี่เล้ียง ตรวจรายงาน และใหข้อ้มูลป้อนกลบัแก่นกัศึกษา รวมทั้งประเมินความกา้วหนา้ในการเรียนรู้  

3. ระยะประเมินผลการพฒันา ผูว้ิจยัเก็บรวบรวมขอ้มูลจาก 1) ระหว่างฝึกปฏิบติั โดยสังเกตแบบมี
ส่วนร่วม ร่วมแลกเปล่ียนเรียนรู้กบันกัศึกษา อาจารย ์และอาจารยพ์ี่เล้ียง เก่ียวกบัผลลพัธ์ท่ีเกิดขึ้นระหวา่งฝึก
ปฏิบติั ปัญหาอุปสรรค และขอ้เสนอแนะ เพื่อการพฒันาให้ดียิ่งขึ้นในแต่ละขั้นตอน 2) เม่ือส้ินสุดการฝึก
ปฏิบติัภายใน 2 สัปดาห์ เก็บรวบรวมขอ้มูลจาก ผลลพัธ์การเรียนรู้ตามแบบประเมินการเรียนรู้รายวิชาทุก
แหล่งฝึก  ใหน้กัศึกษาประเมินประสิทธิภาพการสอนของอาจารย ์ประเมินประสิทธิภาพการจดัการเรียนการ
สอนรายวิชา และประเมินคุณภาพของแหล่งฝึก และตอบแบบสอบถามการพฒันาทกัษะทางคลินิกดา้นการ
รักษาเบ้ืองตน้ของนกัศึกษาพยาบาล  
การวิเคราะห์ข้อมูล 

ข้อมูลเชิงปริมาณวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ ความถ่ี ร้อยละ ค่าเฉล่ีย และส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 
ส่วนขอ้มูลเชิงคุณภาพ วิเคราะห์ขอ้มูลโดยใชก้ารวิเคราะห์เน้ือหา (Content analysis)  
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ผลการวิจัย 
1. การพฒันาทกัษะทางคลินิกดา้นการรักษาพยาบาลขั้นตน้ของนกัศึกษาพยาบาล โดยใชก้ารเรียน

การสอนตามสภาพจริง มีกระบวนการพฒันาตามล าดบั ดงัน้ี 
1.1 ระยะเตรียมการ  
1.1.1 วิเคราะห์สถานการณ์ ผูรั้บผิดชอบวิชารวบรวมขอ้คิดเห็นจากอาจารย ์อาจารยพ์ี่เล้ียง ผลการ

ประเมินของผูเ้รียน และเอกสารรายงานการประเมินผลท่ีเก่ียวขอ้ง พบว่า การจดัการเรียนการสอนในปี
การศึกษา 2565 วิทยาลยัส่งนกัศึกษาไปฝึกปฏิบติัท่ีแผนก OPD และ ER โรงพยาบาลชุมชน 10 แห่ง ไดรั้บ
ความร่วมมือจากแหล่งฝึกทุกแห่งเป็นอยา่งดี พบปัญหาอุปสรรคเพียงเลก็นอ้ย สามารถจดัการเรียนการสอน
ไดบ้รรลุผลส าเร็จ นกัศึกษามี ขอ้เสนอแนะ ใหค้วรลดรายงาน Case OPD ลง เพื่อใหมี้เวลาศึกษาคน้ควา้มาก
ขึ้น การวิเคราะห์ SWOT analysis และ การวิเคราะห์ในมุมมองเชิงระบบ พบวา่ วิชา ปฏิบติัการรักษาพยาบาล
ขั้นตน้ เป็นวิชาท่ีส าคญัและจะท าให้ผูเ้รียนเกิดความรู้และทกัษะในการรักษาพยาบาลขั้นตน้ ในปีการศึกษา 
2566 วิทยาลยัสามารถท่ีจะจดัการเรียนรู้ตามสภาพจริงได้อย่างมีประสิทธิภาพ เน่ืองจากมีปัจจยัพื้นฐาน
พร้อม และมีแหล่งฝึกท่ีมีคุณภาพ แต่การด าเนินการตอ้งมีการเตรียมพร้อมดา้นปัจจยัน าเขา้ ดา้นกระบวน
จดัการจดัการเรียนการสอนและวดัประเมินผลตามขั้นตอนท่ีก าหนด มีการก ากบัติดตามและประสานงาน
การเรียนการสอนเป็นระยะ ๆ ซ่ึงจะพฒันาผูเ้รียนใหมี้ความรู้และทกัษะไดส้ าเร็จ  

1.1.2 การเตรียมความพร้อม ประกอบดว้ย 1) เตรียมความพร้อมของอาจารย ์โดยให้อาจารยร่์วม
ทบทวนหลกัสูตร ลกัษณะวิชา ขอบเขตเน้ือหา จุดประสงค์ กิจกรรมการเรียนการสอน การวดัประเมินผล 
เตรียมความพร้อมดา้นความรู้โดยไดร่้วมสอนทฤษฎีและทดลองปฏิบติัวิชาการรักษาพยาบาลขั้นตน้โดยใช้
สถานการณ์เสมือนจริง 2) เตรียมแหล่งการเรียนรู้ เอกสารต าราหลกัในห้องสมุด เพื่อให้ผูเ้รียนยืมไปศึกษา
คน้ควา้ระหว่างฝึกปฏิบติั 3) ผูรั้บผิดชอบวิชาจดัท าตารางฝึก คู่มือการฝึกปฏิบติั  วสัดุอุปกรณ์ เคร่ืองมือวดั
และประเมินผลการเรียน 4) เตรียมความพร้อมอาจารย์พี่เ ล้ียงในแต่ละแหล่งฝึกโดยประสานแหล่งฝึก 
ประชุมช้ีแจงการจดักระบวนการจดัการเรียนรู้และขอความร่วมมือในการเตรียมท่ีพกันกัศึกษา และการฝึก
ภาคปฏิบัติ 5) ผูรั้บผิดชอบวิชาและอาจารย์ผูส้อนเตรียมความพร้อมของผูเ้รียนเก่ียวกับความรู้และ
กระบวนการและขั้นตอนการรักษาพยาบาลขั้นตน้ท่ีส าคญั ก่อนส่งฝึกปฏิบติัใชเ้วลา 1วนั ซ่ึงไม่เพียงพอ จึง
ไดเ้ตรียมความพร้อมผา่นทางออนไลน์นอกเวลาเพิ่มเติมอีก 1 วนั 

1.2 ระยะด าเนินการ ผูรั้บผิดชอบวิชาจดัท าแผนการเรียนรู้รายวิชา (มคอ.4) ประชาสัมพนัธ์แผนให้
อาจารยผ์ูส้อนและผูเ้ก่ียวขอ้งรับทราบ ปฐมนิเทศรายวิชา และส่งนักศึกษาไปฝึกปฏิบติัตามแผนท่ีก าหนด 
จ านวน 20 กลุ่ม  กลุ่มละ 7-8 คน มีอาจารย์ 1 คนต่อกลุ่ม ฝึกกลุ่มละ 4 สัปดาห์ (135 ชั่วโมง) สถานท่ีฝึก 
แผนกผูป่้วยนอก (OPD) แผนกอุบติัเหตุและฉุกเฉิน (ER) และงานโรคไม่ติดต่อเร้ือรัง(NCD) โรงพยาบาล
ชุมชน ในจงัหวดันครราชสีมา จ านวน 11 แห่ง ในระหว่างเรียนอาจารยผ์ูส้อนมีการมอบหมายงาน ส่งเสริม
และช่วยเหลือผูเ้รียนทุกคนใหไ้ดฝึ้กประสบการณ์และเรียนรู้ในสถานการณ์จริงตามแผนท่ีก าหนด  ส่งเสริม
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ให้ผูเ้รียนแลกเปล่ียนเรียนรู้กบักลุ่มเพื่อน อาจารย ์แพทย ์อาจารยพ์ี่เล้ียง และทีมสุขภาพ ทั้งก่อนเรียน ขณะ
เรียน และหลงัเรียนอยา่งสม ่าเสมอ  ส่งเสริมใหผู้เ้รียนคิดวิเคราะห์กระบวนการท างานต่าง ๆ อาจารยส่์งเสริม
ให้ผูเ้รียนไดล้งมือปฏิบติัจริงซ ้าๆ สะทอ้นคิดให้ผูเ้รียนพฒันาตนเอง รวมทั้งน าความรู้ไปประยกุตใ์ชใ้นการ
ปฏิบติังาน ร่วมกบัสังเกตพฤติกรรมเพื่อประเมินผลการเรียนและติดตามพฒันาการของผูเ้รียน  

1.3 ระยะประเมินผล มี 2 ส่วน คือ 1) การวัดและประเมินผลย่อยระหว่างเรียน (Formative 
assessment) เพื่อวดัผลการพฒันาการเรียนรู้ของนักศึกษาว่ามีความรู้และทกัษะมากน้อยเพียงใด โดยการ
สังเกตพฤติกรรมของผูเ้รียนและตรวจรายงานตามแบบประเมินรายวิชาระหวา่งฝึกปฏิบติั (Observe) อาจารย์
สะทอ้นผลการเรียนรู้และการพฒันาทกัษะดา้นการรักษาพยาบาลขั้นตน้ของนกัศึกษารายบุคคล เพื่อน าไป
พฒันาปรับปรุงให้ดีขึ้นในคร้ังต่อไป(Reflect)  2) การวดัและประเมินผลรวมเม่ือส้ินสุดการเรียนการสอน 
(Summative assessment) เพื่อประเมินผลสัมฤทธ์ิทางการเรียน(Achievement )ของนกัศึกษาทั้งรายวิชา  

สรุป การพฒันาทกัษะทางคลินิกดา้นการรักษาพยาบาลขั้นตน้ของนกัศึกษาพยาบาล มี 3 ระยะ คือ
ระยะเตรียมการ ระยะด าเนินการ และระยะประเมินผล สามารถด าเนินการไดต้ามแผนท่ีก าหนด ในระหว่าง
พฒันาพบปัญหาอุปสรรคบางประการ ได้แก่ ผูเ้รียนมีการเจ็บป่วยทางกาย มีปัญหาพฤติกรรมและการ
ปรับตวั การแกปั้ญหา โดยอาจารยผ์ูส้อนและอาจารยพ์ี่เล้ียงไดดู้แล ให้ค  าแนะน าและให้ค  าปรึกษาผูเ้รียน
รายบุคคล และสามารถเรียนรู้ไดส้ าเร็จ ดา้นอาจารยผ์ูส้อนบางคร้ังติดภารกิจไม่สามารถเดินทางไปสอนใน
แหล่งฝึกได้ มีการแก้ปัญหาโดยประสานงานกับอาจารยพ์ี่เล้ียงล่วงหน้า และมอบหมายให้นักศึกษาฝึก
ปฏิบติัภายใตก้ารดูแลของอาจารยพ์ี่เล้ียง และก ากบัตนเองให้ฝึกปฏิบติัตามท่ีคู่มือก าหนด อาจารยต์รวจงาน
และให้ขอ้มูลยอ้นกลบันกัศึกษาผ่านทางออนไลน์ บางแหล่งฝึกมี Case หัตถการไม่เพียงพอ อาจารยพ์ี่เล้ียง
อ านวยความสะดวกให้นกัศึกษามารับ Case หัตถการเพิ่มเติมนอกเวลา มอบหมายให้เรียนรู้จากการสังเกต
ขณะช่วยเหลือแพทยห์รือพี่เล้ียงท่ีปฏิบติัหัตถการ รวมทั้งให้นกัศึกษาคน้ควา้ดว้ยตนเอง และสอนเสริมใน
คลินิก ท าใหน้กัศึกษาไดรั้บประสบการณ์ตามท่ีก าหนด และฝึกปฏิบติัส าเร็จตามแผน  

  2. ผลการพฒันาทกัษะทางคลินิกด้านการรักษาพยาบาลขั้นต้นของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลยั
พยาบาลบรมราชชนนี นครราชสีมา โดยใช้การเรียนการสอนตามสภาพจริง เม่ือส้ินสุดการเรียนการสอน 
การประเมินผลสัมฤทธ์ิทางการเรียนตามแบบประเมินรายวิชา พบว่า ผูเ้รียน จ านวน 144 คน มีผลลพัธ์การ
เรียนรู้รายวิชาผ่านตามเกณฑท์ุกคน โดยมีผลการเรียนอยู่ในระดบัดีเยี่ยม(เกรด A) มากท่ีสุด ร้อยละ 52.77 
รองลงมา คือ ระดับดีมาก(เกรดB+) ร้อยละ 29.17  และระดับดี(เกรดB) ร้อยละ 18.06 ตามล าดับ และ
การศึกษาผลการพฒันาทักษะทางคลินิกด้านการรักษาพยาบาลขั้นต้น ตามความคิดเห็นของนักศึกษา 
อาจารยแ์ละอาจารยพ์ี่เล้ียง โดยใชแ้บบสอบถาม รายงานผลการวิจยัตามล าดบั ดงัน้ี 

  1.ขอ้มูลทัว่ไปของผูต้อบแบบสอบถาม  
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     นกัศึกษา จ านวน 144 คน ตอบแบบสอบถามกลบัคืน จ านวน 102 คน คิดเป็นร้อยละ 70.83 ส่วน
ใหญ่อายุ 21-24 ปี ร้อยละ 98.04 เป็นเพศหญิง  ร้อยละ 91.18 มีเกรดเฉล่ียสะสมก่อนเรียน(GPA)อยู่ในกลุ่ม
ปานกลางมากท่ีสุด ร้อยละ 36.37 รองลงมาเป็น กลุ่มอ่อน ร้อยละ 33.33 และกลุ่มเก่ง ร้อยละ 30.39 ตามล าดบั 

   อาจารยแ์ละอาจารยพ์ี่เล้ียง จ านวน 27 คน ตอบแบบสอบถามกลบัคืน 21 คน คิดเป็น ร้อยละ 77.78  
ส่วนใหญ่ อายุ 42-59 ปี ร้อยละ 52.38 เป็นอาจารยพ์ี่เล้ียงแผนก ER ร้อยละ 42.86  การศึกษาสูงสุดระดบั
ปริญญาตรี ร้อยละ 61.90 ผ่านการอบรมดา้นการเรียนการสอนตามท่ีสภาการพยาบาลก าหนด ร้อยละ 100 
โดยผา่นการอบรมหลกัสูตรการพยาบาลเวชปฏิบติั(การรักษาโรคเบ้ืองตน้) มากท่ีสุด ร้อยละ 61.91 รองลงมา 
คือ การอบรมอาจารยพ์ี่เล้ียง ร้อยละ 52.38 และหลกัสูตรครูคลินิก ร้อยละ 23.80 

 2. ผลการพฒันาทกัษะทางคลินิกดา้นการรักษาพยาบาลขั้นตน้ ตามความคิดเห็นของนกัศึกษา และ
อาจารย/์อาจารยพ์ี่เล้ียง พบวา่ ผลการพฒันาทกัษะทางคลินิกโดยรวม (M=3.95, SD=.49) และรายดา้น อยูใ่น
ระดับมาก โดยทักษะการคัดกรอง  (M=4.04, SD=.55) มีค่าเฉล่ียสูงสุด รองลงมาคือ ทักษะการปฏิบัติ
หัตถการ (M=4.03, SD=.50) ทกัษะการรักษาพยาบาลขั้นตน้ (M=4.00, SD=.50) ทกัษะการวินิจฉัยแยกโรค 
(M=3.90, SD=.46) และทกัษะการประเมินสภาพ (M=3.77, SD=.44) ตามล าดบั (ตารางท่ี 1)  

 
ตารางท่ี 1  ค่ำเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมำตรฐำนของกำรพัฒนำทักษะทำงคลินิกด้ำนกำรรักษำพยำบำลขั้นต้น
ของนักศึกษำ โดยใช้กำรเรียนกำรสอนตำมสภำพจริง 

รายการ นักศึกษำพยำบำล(n=102) อำจำรย์/พยำบำลพี่เลีย้ง 
(n=21) 

รวม (n=123) 

 ค่าเฉล่ีย
(M) 

SD ความหมาย ค่าเฉล่ีย
(M) 

SD ความหมาย ค่าเฉล่ีย
(M) 

SD ความหมาย 

1.ทกัษะการประเมินสภาพ 3.89 .47 มาก 3.65 .41 มาก 3.77 .44 มาก 
2.ทกัษะการคดักรอง 4.13 .55 มาก 3.94 .55 มาก 4.04 .55 มาก 
3.ทกัษะการวินิจฉยัแยกโรค 3.96 .49 มาก 3.83 .43 มาก 3.90 .46 มาก 
4. ทกัษะการปฏิบติัหตัถการ 4.13 .49 มาก 3.92 .50 มาก 4.03 .50 มาก 
5. ทกัษะการรักษาพยาบาล
ขั้นตน้ 

4.05 .49 มาก 3.94 .53 มาก 4.00 .50 มาก 

รวม 4.03 .50 มาก 3.86 .48 มาก 3.95 .49 มาก 

 
3. ขอ้เสนอแนะเพิ่มเติม 
     นกัศึกษา อาจารยแ์ละอาจารยพ์ี่เล้ียง ใหข้อ้เสนอแนะเพิ่มเติม ดงัน้ี 
    3.1 ปัจจยัส าคญัท่ีส่งเสริมใหน้กัศึกษาพฒันาทกัษะทางคลินิกไดส้ าเร็จพบมากท่ีสุดตามล าดบั คือ   

1) ตวันักศึกษา ร้อยละ 42.11 2) การฝึกปฏิบติัในสถานการณ์จริง ร้อยละ 33.68 3) อาจารยพ์ี่เล้ียง ร้อยละ 
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27.37 4) อาจารย ์ร้อยละ 21.05 5) แพทย ์ร้อยละ18.95 6) เพื่อนในกลุ่ม ร้อยละ12.63 และ 7) แหล่งฝึกท่ีมี
คุณภาพ ร้อยละ10.53 ตามล าดบั  

   3.2 ปัญหาอุปสรรคต่อการพฒันาทกัษะทางคลินิกพบมากท่ีสุดตามล าดบั คือ 1) นกัศึกษามีความรู้
และทกัษะในการรักษาพยาบาลขั้นตน้ไม่เพียงพอ ร้อยละ 59.65 2) อาจารยพ์ี่เล้ียงและแพทย ์มีเวลาจ ากดัใน
การสอนและให้ค าแนะน าเน่ืองจากมีภาระงานประจ ามาก ร้อยละ 28.57  3) รายงานมีมากเกินไป  ร้อยละ 
17.54 4) นักศึกษาเหน่ือยลา้ ร้อยละ 8.77 5) นักศึกษามีทกัษะการใชภ้าษาองักฤษในวิชาชีพไม่ดีเท่าท่ีควร 
แหล่งฝึกไม่มีห้องตรวจเฉพาะให้นกัศึกษา  มีปัญหากบัเพื่อนในกลุ่ม และอาจารยม์าสอนไม่ต่อเน่ือง เท่ากนั 
ร้อยละ 3.51   

   3.3 ขอ้เสนอแนะในการพฒันาการเรียนการสอน ในระยะก่อนฝึกปฏิบติั วิทยาลยัควร 1) มีการ
เตรียมความพร้อมให้นักศึกษา ร้อยละ 86.32 2) ควรปฐมนิเทศวิชาและให้คู่มือฝึกปฏิบติัไปศึกษาล่วงหน้า
อยา่งนอ้ย 1 สัปดาห์ ร้อยละ 83.16  3) ควรติดต่อประสานงานกบัแหล่งฝึกล่วงหนา้อยา่งนอ้ย 1 เดือน ร้อยละ 
33.33 4) อาจารยป์ระจ ากลุ่ม ควรท าความเขา้ใจแผนและแนวทางการฝึกตามท่ีคู่มือก าหนด และศึกษาปัญหา
เฉพาะตวัท่ีส าคญัของนกัศึกษา เพื่อเฝ้าระวงัและวางแผนแกปั้ญหารายบุคคล ร้อยละ 28.57  5) มอบหมายให้
นกัศึกษาทบทวนความรู้และฝึกทกัษะในรายวิชาดว้ยตนเองก่อนฝึก ร้อยละ 15.79 6) ควรปรับรูปแบบการ
สอนภาคทฤษฎีโดยสอนการวินิจฉยัแยกโรคและการรักษาโรคเบ้ืองตน้ตามกลุ่มอาการมากกวา่สอนเป็นโรค 
ร้อยละ 10.53  7) การสอนภาคทดลองควรใชส้ถานการณ์เสมือนจริง และมีอุปกรณ์ทนัสมยั จ านวนเพียงพอ 
และใหย้มืไปฝึกซอ้มได ้ร้อยละ 9.47  

ระหว่างฝึกปฏิบติั 1) นักศึกษาควรเตรียมความพร้อมดา้นร่างกายและจิตใจก่อนขึ้นฝึกงานทุกวนั 
ร้อยละ 61.90 2) นักศึกษาควรทบทวนการเรียนรู้ของตนเองทุกวนั ร้อยละ 57.14 3) อาจารย์  ควร Post 
conference สะทอ้นคิด และให้ขอ้มูลป้อนกลบันักศึกษารายุคคลมากขึ้น ร้อยละ 47.62  4) อาจารยค์วรให้
ค  าแนะน า ปรึกษา ให้ขอ้มูลป้อนกลบัรายบุคคล อย่างสม ่าเสมอ ทุกวนัหรือทุกสัปดาห์ ร้อยละ 47.37 5) 
อาจารย์ควรมาสอนและติดตามผลนักศึกษาอย่างสม ่าเสมอ ร้อยละ 42.86 6) วิทยาลัยควรส่งเสริมให้
นกัศึกษามีการแลกเปล่ียนเรียนรู้ประสบการณ์รายวนัและรายสัปดาห์กบัเพื่อน อาจารย์ อาจารยพ์ี่เล้ียง และ
แพทย ์อย่างสม ่าเสมอ ร้อยละ 40.00 7) ควรสอนในคลินิกในประเด็นการรักษาโรคเบ้ืองตน้ท่ีพบบ่อยและ
น่าสนใจ ร้อยละ18.05  

หลงัฝึกปฏิบติั วิทยาลยัควร 1) สอบวดัความรู้นกัศึกษาหลงัฝึกปฏิบติัโดยมีเน้ือหาสอดคลอ้งกับท่ี
ฝึก และควรเฉลยขอ้สอบให้นักศึกษาได้เรียนรู้ ร้อยละ 63.16  2) ควรจดัสัมมนา Case conference ร้อยละ 
56.32 3) ควรจดักิจกรรมให้นักศึกษาทบทวนความรู้และมีการแลกเปล่ียนเรียนรู้ร่วมกันหลงัฝึก ร้อยละ 
47.62  4) ควรจดัประชุม/สัมมนา อาจารย ์นกัศึกษา และอาจารยพ์ี่เล้ียง เพื่อถอดบทเรียนการจดัการเรียนการ
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สอนและหาแนวทางพฒันาการเรียนการสอน ร้อยละ 38.10 5) ควรสอบวดัทกัษะการปฏิบติัของนกัศึกษา
รายบุคคล โดยใชส้ถานการณ์เสมือนจริง หรือ สอบ OSCE  ร้อยละ 23.16 ตามล าดบั 

 

อภิปรายผลการวิจัย 
1.การพฒันาสามารถจดัการเรียนการสอนวิชาปฏิบติัการรักษาพยาบาลขั้นตน้ตามแผนท่ีก าหนด 

บรรลุผลส าเร็จตามเป้าประสงค์ อธิบายไดว้่า   สาขาวิชาจดัการเรียนการสอนตามแผน โดยมีคู่มือการฝึก
ปฏิบติัท่ีมีแนวทางการจดักิจกรรมและตวัอยา่งการเขียนรายงานท่ีชดัเจน อาจารยแ์ละอาจารยพ์ี่เล้ียงมีความรู้
และประสบการณ์ในการสอนภาคปฏิบติั แหล่งฝึกมีคุณภาพ มีการประชุมช้ีแจงอาจารยแ์ละอาจารยพ์ี่เล้ียง มี
การปฐมนิเทศรายวิชาและเตรียมความพร้อมของผูเ้รียนก่อนส่งฝึก การจัดการเรียนการสอนและวดั
ประเมินผลระหว่างเรียนและหลงัเรียนตามแผนท่ีก าหนด มีอาจารยป์ระจ ากลุ่มสอนและดูแลการฝึกปฏิบติั 
ผูรั้บผิดชอบวิชาก ากับติดตามให้เป็นไปตามแผน หลงัฝึกแต่ละกลุ่มจะมีการประเมินผลร่วมกันระหว่าง
นักศึกษา อาจารย ์และอาจารยพ์ี่เล้ียง และน าผลการประเมินไปพฒันาการเรียนการสอนกลุ่มต่อไป ท าให้
สามารถจดัการเรียนการสอนไดบ้รรลุผลส าเร็จ สอดคลอ้งกบั ทรงฤทธ์ิ ทองมีขวญั และวรินทร์ลดา จนัทวี
เมือง (2562) ไดบ้ริหารรายวิชาเพื่อพฒันาทกัษะทางคลินิกในการรักษาโรคเบ้ืองตน้ของนกัศึกษาพยาบาลให้
ดีขึ้นและมีคุณภาพ เนน้การเรียนรู้จากการปฏิบติั โดยการมีส่วนร่วมจากผูท่ี้เก่ียวขอ้ง สอดคลอ้งกบั ธิดารัตน์ 
เลิศวิทยากุล (2563) การประเมินผลการเรียนรู้ในสภาพจริงส าหรับนักศึกษาพยาบาลท่ีฝึกปฏิบติังานใน
คลินิก ประกอบดว้ย การประเมินสภาพนักศึกษาก่อนขึ้นฝึกปฏิบติังาน การประเมินความกา้วหน้ารายวนั
และรายสัปดาห์ ระหวา่งฝึกปฏิบติั และหลงัการฝึกปฏิบติังานบนคลินิก  

2.ผลการพฒันาทกัษะทางคลินิกดา้นการรักษาพยาบาลขั้นตน้โดยรวม อยูใ่นระดบัมาก อธิบายไดว้า่  
การรักษาพยาบาลขั้นตน้เป็นทกัษะทางคลินิกท่ีซับซ้อน ผูเ้รียนตอ้งมีความรู้และทกัษะครบทุกดา้น อีกทั้ง
ตอ้งมีความรู้เร่ืองโรค/พยาธิสภาพของโรค อาการ อาการแสดงท่ีเป็นลกัษณะส าคญัทางคลินิก จึงจะสามารถ
บูรณาการความรู้และทักษะในการประเมินสภาพผูป่้วย เช่ือมโยงไปสู่การวิ นิจฉัยแยกโรค และการ
รักษาพยาบาลขั้นตน้ได ้ ซ่ึงผูเ้รียนไม่เคยมีประสบการณ์มาก่อน จึงตอ้งกระตือรือร้นในการฝึกปฏิบติั และ
วิทยาลยัมีการเตรียมความพร้อมผูเ้รียน ผูส้อน และแหล่งฝึก จดัท าคู่มือการฝึกปฏิบติั การปฐมนิเทศรายวิชา
ก่อนฝึก ท าให้นักศึกษาเห็นความส าคญัและเขา้ใจกระบวนการและขั้นตอนฝึกปฏิบติั และพยายามพฒันา
ตนเองให้มีความรู้และทกัษะครบทุกด้าน ประกอบกับการได้ลงมือปฏิบติัจริง ฝึกซ ้ าๆ หลาย case ปัจจยั
ส าคญัท่ีส่งเสริมใหน้กัศึกษาพฒันาทกัษะทางคลินิกไดส้ าเร็จ คือ ตวันกัศึกษา ร้อยละ 42.11 การฝึกปฏิบติัใน
สถานการณ์จริง ร้อยละ 33.68  อาจารยพ์ี่เล้ียง ร้อยละ 27.37 อาจารย ์ร้อยละ 21.05 แพทย ์ร้อยละ18.95 และ
เพื่อนในกลุ่ม ร้อยละ12.63 และ แหล่งฝึกมีคุณภาพ ร้อยละ10.53 ขณะฝึกไดซ้ักถาม แลกเปล่ียนเรียนรู้ การ
แกปั้ญหา การเช่ือมโยงความรู้ และการไดรั้บการสนบัสนุนช่วยเหลือจากอาจารย ์อาจารยพ์ี่เล้ียง และแพทย ์
มีส่วนร่วมในการสอน ให้ค  าแนะน า  ให้ค  าปรึกษา และดูแลการปฏิบติัอย่างใกลชิ้ด ท าให้ผูเ้รียนไดเ้รียนรู้
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จากประสบการณ์จริงเต็มท่ี และมีการพฒันาทกัษะในส่ิงท่ีเรียนได้ส าเร็จ จึงมีความรู้และทกัษะด้านการ
รักษาพยาบาลขั้นตน้โดยรวมอยูใ่นระดบัมาก เห็นไดจ้ากขอ้คิดเห็น “กำรรักษำพยำบำลขั้นต้นเป็นส่ิงจ ำเป็น
นักศึกษำต้องมีควำมรู้และปฏิบัติตำมขั้นตอนอย่ำงถูกต้องจึงจะปฏิบัติขั้นตอนต่อไปได้ ได้ฝึกปฏิบัติจริงและ
ท ำซ ้ำหลำยๆ case อำจำรย์พี่เลีย้งมีควำมรู้ เสียสละ เข้ำใจนักศึกษำ สอน ให้ค ำแนะน ำ เปิดโอกำสให้
นักศึกษำได้ปฏิบัติด้วยตนเอง และดูแลกำรปฏิบัติใกล้ชิด อำจำรย์ให้ค ำปรึกษำ ให้ข้อมูลย้อนกลับนักศึกษำ 
เพ่ือพัฒนำตนเอง แพทย์ให้ควำมรู้ ค ำแนะน ำ กระตุ้นให้คิด และมอบหมำยงำนให้ค้นคว้ำในจุดท่ีไม่เข้ำใจ 
แหล่งฝึกมีคุณภำพ มีผู้ ป่วยจ ำนวนมำก บรรยำกำศไม่เคร่งเครียด มีอุปกรณ์เพียงพอ เจ้ำหน้ำท่ีมีควำมเอื้อ
อำทร และอ ำนวยควำมสะดวกในกำรฝึกปฏิบัติ คู่ มือกำรฝึกปฏิบัติดี ครอบคลมุ มีตัวอย่ำงให้นักศึกษำเรียนรู้
ด้วยตนเอง” สอดคลอ้งกบั การวิจยัเร่ืองการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อทกัษะทางคลินิกดา้นการรักษาพยาบาล
ขั้นตน้ของนักศึกษาพยาบาลโดยรวมในระดบัดี (ทรงฤทธ์ิ ทองมีขวญั และคณะ, 2564) สอดคลอ้งกบัการ
วิจยัเร่ืองศึกษาการประเมินผลการเรียนรู้ในสภาพจริงส าหรับนกัศึกษาพยาบาลท่ีฝึกปฏิบติังานในคลินิก(ธิดา
รัตน์ เลิศวิทยากุล, 2563) พบว่า  การประเมินผลในสภาพจริง ช่วยสะทอ้นกลบัส่ิงท่ีนกัศึกษาควรปรับปรุง 
และน าไปพฒันาตนเองก่อนส้ินสุดการปฏิบัติงานได้  จึงส่งผลให้การพฒันาทักษะทางคลินิกด้านการ
รักษาพยาบาลขั้นตน้ทุกดา้น อยูใ่นระดบัมาก ดงัน้ี 

2.1 นกัศึกษามีทกัษะการคดักรอง อยู่ในระดบัมาก มีค่าเฉล่ียสูงสุด อธิบายไดว้่า การคดักรองผูป่้วย
ในภาวะฉุกเฉินไดดี้ ผูป้ฏิบติัตอ้งใช้ความรู้ความสามารถหลายด้าน เพราะตอ้งประเมินภาวะคุกคามชีวิต
ทนัทีเม่ือผูป่้วยมาถึง การประเมินอาการของโรคติดต่อร้ายแรง การซักถามอาการส าคญัของการเจ็บป่วย /
บาดเจ็บ การตรวจร่างกายเฉพาะท่ีเก่ียวข้อง และวดัสัญญาณชีพ  ก าหนดระดับความรุนแรงและติด
เคร่ืองหมาย จดัส่งผูป่้วยเขา้รับการรักษาตามล าดบัความรุนแรง ให้การพยาบาลเบ้ืองตน้กบัผูป่้วยขณะรอ
ตรวจ และติดตามประเมินอาการผูป่้วยซ ้ า ผูค้ดักรองจึงตอ้งมีความรู้และทกัษะในการคดัแยกผูป่้วย การ
สัมภาษณ์ การคิดอยา่งมีวิจารณญาณ และมีทกัษะการส่ือสารท่ีดี จะช่วยลดอุบติัการณ์ความเส่ียงในผูป่้วยได ้
(สุรัตน์สุขสว่าง, 2561) พยาบาลท่ีท าหน้าท่ีคดักรองจึงต้องมีความรู้และศกัยภาพในการประเมินผูป่้วย 
จ าแนกระดบัความรุนแรง วินิจฉยัความผิดปกติ วางแผนแกไ้ข และรักษาพยาบาลไดท้นัท่วงที และส่งต่อได้
เหมาะสม (วิลาวลัย ์เตือนราษฎร์ และวราภรณ์ บุญเชียง , 2563) การคดักรองเป็นเร่ืองยาก ฉุกเฉิน ผูป้ฏิบติั
ตอ้งเป็นผูท่ี้มีความรู้ ทกัษะ และประสบการณ์มาก การฝึกปฏิบติันกัศึกษาไม่เคยมีประสบการณ์มาก่อน จึง
ตอ้งต่ืนตวัและมีการเตรียมตนเองให้พร้อมก่อนฝึก อีกทั้งโรงพยาบาลมีเกณฑใ์นการคดักรองท่ีชดัเจน และ
ไดฝึ้กปฏิบติัในสถานการณ์จริง ภายใตก้ารดูแลของแพทยแ์ละพยาบาลทีมคดักรองท่ีมีความช านาญอย่าง
ใกลชิ้ด และมีโอกาสไดฝึ้กคดักรองกบัผูป่้วยจริงซ ้า ๆ หลาย case จึงไดเ้รียนรู้วิธีการและเทคนิคการคดักรอง
ต่าง ๆ ท าให้นกัศึกษามีความรู้และทกัษะในการคดักรอง อยู่ในระดบัมาก และมีค่าเฉล่ียสูงสุด เห็นไดจ้าก
ขอ้คิดเห็น “ER มีผู้ป่วยมำกส่วนใหญ่ฉุกเฉินและเร่งด่วน ท ำให้นักศึกษำต้องต่ืนตัวในกำรเตรียมควำมรู้ให้
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พร้อมก่อนฝึก กำรได้ฝึกปฏิบัติจริง ท ำซ ้ำๆ หลำย case ในสถำนกำรณ์ท่ีแตกต่ำงกัน โรงพยำบำลมีเกณฑ์ใน
กำรคัดกรองท่ีชัดเจน ได้ปฏิบัติงำนร่วมกับทีมพยำบำลและแพทย์ท ำให้ได้เรียนรู้แนวทำงและเทคนิคกำรคัด
กรองต่ำงๆ จึงสำมำรถคัดกรองได้รวดเร็ว มั่นใจ และคล่องแคล่วมำกขึน้” สอดคลอ้งกบั รัชนีวรรณ      องั
กสิทธ์ิ (2567) ศึกษาการพฒันาคุณภาพการคดัแยกผูป่้วยฉุกเฉิน งานอุบติัเหตุและฉุกเฉิน โรงพยาบาลบา้น
โฮ่ง จงัหวดัล าพูน พบวา่ การพฒันาแนวทางการคดักรองของโรงพยาบาลให้ท่ีมีแนวทางการคดัแยกผูป่้วยท่ี
ชดัเจนและมีเกณฑท่ี์สอดคลอ้งกบับริบทผูป่้วยเม่ือน าไปใชท้ าใหส้ามารถคดัแยกผูป่้วยฉุกเฉินไดถู้กตอ้งเพิ่ม
มากขึ้น สอดคลอ้งกบั ฐิติพร ปฐมจารุวฒัน์ และคณะ (2561) ศึกษาประสบการณ์ของนกัศึกษาพยาบาลใน
การฝึกปฏิบติัการพยาบาลผูป่้วยวิกฤตและฉุกเฉิน พบวา่  การใหน้กัศึกษาเรียนจากประสบการณ์จริงจากการ
ฝึกปฏิบติัท าใหน้กัศึกษามีการพฒันาการบูรณาการความรู้ และเพิ่มทกัษะในการปฏิบติัการพยาบาลได ้

2.2 นักศึกษามีทกัษะการปฏิบติัหัตถการ อยู่ในระดบัมาก รองลงมา อธิบายไดว้่า หัตถการในการ
รักษาโรคเบ้ืองต้นส่วนใหญ่เป็นภาวะฉุกเฉิน และนักศึกษาไม่เคยมีประสบการณ์จริงมาก่อน บางส่วน
ต่ืนเตน้ กลวั และวิตกกงัวล การปฐมนิเทศรายวิชาจึงไดป้รับทศันคติและเน้นย  ้าให้นกัศึกษาตระหนกัและ
เห็นความส าคญัในการพฒันาทกัษะดา้นหัตการก่อนเป็นพยาบาลวิชาชีพ เพื่อให้นกัศึกษาเกิดแรงจูงใจและ
มุ่งมัน่ท่ีจะปฏิบติัให้ส าเร็จ และมีการเตรียมความพร้อมก่อนฝึกปฏิบติั โดยทบทวนความรู้และให้ฝึกปฏิบติั
หตัการโดยใชอุ้ปกรณ์เสมือนจริง เม่ือมาฝึกปฏิบติัอาจารยพ์ี่เล้ียงสอนในคลินิกเพิ่มเติม ใหส้ังเกตการปฏิบติั 
สาธิต และใหล้งมือปฏิบติัจริงดว้ยตวัเอง ท าซ ้าหลาย case ภายใตก้ารดูแล ส่งเสริม สนบัสนุน และช่วยเหลือ
จาก อาจารย์พี่เล้ียง พี่พยาบาล แพทย์ และอาจารย์ ในบรรยากาศท่ีผ่อนคลาย ไม่เคร่งเครียด ส่งผลให้
นักศึกษามีทกัษะการปฏิบติัหัตถการ อยู่ในระดับมาก เห็นได้จากขอ้คิดเห็น  “หัตถกำรไม่เคยท ำมำก่อน 
บรรยำกำศขณะฝึกไม่เคร่งเครียด ท ำให้กล้ำคิด กล้ำท ำ กล้ำซักถำม และอยำกเรียนรู้  อำจำรย์พี่เลีย้งและพี่
พยำบำลเปิดโอกำสให้นักศึกษำท ำหัตถกำรต่ำงๆด้วยตัวเอง โดยพี่คอยดูแลช่วยเหลือขณะปฏิบัติอย่ำงใจเยน็ 
เข้ำใจนักศึกษำ มีกำรสอนและแนะน ำเทคนิคในกำรท ำหัตถกำรต่ำงๆ เพ่ิมเติม มีกำรมอบหมำยให้เตรียม
ควำมรู้ก่อนมำฝึกปฏิบัติ ในเคสท่ียุ่งยำกมีกำรดูแลอย่ำงใกล้ชิด กรณีไม่มี Case ในช่วงท่ีฝึกจะเรียนรู้จำกกำร
สังเกตกำรปฏิบัติของแพทย์และพี่เลีย้ง และฟังกำรสอนเสริมในคลินิก”   สอดคลอ้งกบั การขึ้นฝึกปฏิบติัใน
คลินิกของนกัศึกษาพยาบาลมีความคาดหวงัว่าจะตอ้งฝึกปฏิบติัการพยาบาลให้บรรลุผลส าเร็จตามผลลพัธ์
การเรียนรู้ท่ีรายวิชาก าหนด  ก่อนฝึกนักศึกษาต้องมีความรู้ภาคทฤษฎี หมั่นฝึกฝนหัตถการต่าง ๆ ใน
ห้องปฏิบติัการจนเกิดความช านาญ และแหล่งฝึกควรมีบรรยากาศในเชิงบวก และมีส่ิงสนบัสนุนการเรียนรู้
ทนัสมยัเอ้ือต่อการฝึกปฏิบติัอย่างเพียงพอ(ประวีดา ค าแดง, 2564) สอดคลอ้งกบั ฐิติพร ปฐมจารุวฒัน์ และ
คณะ (2561) ศึกษาประสบการณ์ของนกัศึกษาพยาบาลในการฝึกปฏิบติัการพยาบาลผูป่้วยวิกฤตและฉุกเฉิน 
พบว่า ก่อนขึ้นฝึกปฏิบติั นกัศึกษาจะกลวัและกงัวลในส่ิงท่ียงัไม่เกิดขึ้น และกลวัว่ามีความรู้ไม่เพียงพอ แต่
หลงัฝึกปฏิบติัและไดเ้รียนรู้จากประสบการณ์จริง ท าให้นักศึกษามีการพัฒนากระบวนการคิดและความรู้ 
เพราะไดฝึ้กบูรณาการความรู้ ช่วยใหจ้ าความรู้ไดดี้ขึ้น และเพิ่มทกัษะในการปฏิบติัการพยาบาล   
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2.3 นักศึกษามีทักษะการรักษาพยาบาลขั้นต้น อยู่ในระดับมาก อธิบายได้ว่า  ทักษะการ
รักษาพยาบาลขั้นตน้ส าคญั ผูเ้รียนตอ้งมีความสามารถในการรักษาพยาบาลขั้นตน้ตามขอ้ก าหนดการรักษา
โรคเบ้ืองตน้ มีการสั่งยาเพื่อบรรเทาอาการและรักษาพยาบาลขั้นต้นได้อย่างถูกต้อง สมเหตุผล รวมทั้ง
สามารถให้ความรู้เก่ียวกบัการเจ็บป่วย ให้ค  าแนะน าผูป่้วยและญาติในการดูแลตนเอง การสังเกตอาการ
ผิดปกติท่ีจ าเป็นตอ้งมาพบแพทยก่์อนวนันดั หากอาการไม่ทุเลาสามารถตดัสินใจส่งต่อไดท้นัเวลา  (วลัภา 
สุนทรนฏั, 2564; วิลาวลัย ์เตือนราษฎร์ และ    วราภรณ์ บุญเชียง, 2563) การไดป้ฏิบติัจริงกบัผูป่้วยมีอาจารย ์ 
อาจารยพ์ี่เล้ียง และแพทย ์ให้ความรู้และค าแนะน าเพิ่มเติม จึงเกิดความมัน่ใจและปฏิบติัไดดี้ขึ้น เห็นไดจ้าก
ขอ้คิดเห็น “ได้ปฏิบัติกับผู้ ป่วยจริง ได้ท ำซ ้ำหลำยCase ในสถำนกำรณ์ท่ีแตกต่ำงกัน อำจำรย์  พี่พยำบำล 
และแพทย์ ให้ควำมรู้และค ำแนะน ำกำรรักษำพยำบำลเพ่ิมเติม รวมท้ังได้เรียนรู้เทคนิคกำรให้ค ำแนะน ำ
ผู้ ป่วยและครอบครัวในสถำนกำรณ์ต่ำงๆ จึงเกิดควำมมั่นใจ และได้พัฒนำทักษะด้ำนกำรรักษำดีขึ ้น , 
นักศึกษำบำงส่วนมีควำมรู้ในกำรรักษำพยำบำลขั้นต้นไม่เพียงพอ ควำมรู้พื้นฐำนไม่ดี  ควำมรู้ท่ีเรียนใน
ภำคทฤษฎีไม่เหมือนกับส่ิงท่ีต้องปฏิบัติจริง  จึงปฏิบัติได้ไม่ถูกต้องเท่ำท่ีควร”  จึงมีทกัษะการรักษาพยาบาล
ขั้นตน้ อยู่ในระดบัมาก รองลงมา สอดคลอ้งกบั มลฤดี แสนจนัทร์ และคณะ (2557) ศึกษาสภาพการศึกษา
ภาคปฏิบติัรายวิชาปฏิบติัการรักษาพยาบาลเบ้ืองตน้:กรณีศึกษาโรงพยาบาลชุมชน พบว่า นกัศึกษามีความรู้
และทกัษะปฏิบติัในการรักษาพยาบาลเบ้ืองตน้ไม่เพียงพอ โดยเฉพาะการใหย้าผูป่้วย   

2.4.นักศึกษามีทกัษะการวินิจฉัยแยกโรค อยู่ในระดบัมาก อธิบายไดว้่า การวินิจฉัยแยกโรคเป็น
ทกัษะขั้นสูงท่ีผูเ้รียนตอ้งมีความรู้เร่ืองโรค การประเมินสภาพท่ีดี จึงจะสามารถคิดวิเคราะห์ให้เหตุผลทาง
คลินิกและเช่ือมโยงขอ้มูลไปใชใ้นการวินิจฉัยแยกโรคได ้เน่ืองจาก ความรู้พื้นฐานไม่ดี  มีเวลาเตรียมความ
น้อย เป็นส่ิงใหม่ไม่เคยมีประสบการณ์มาก่อน การวินิจฉัยแยกโรคในช่วงแรกจึงปฏิบติัไดไ้ม่ครอบคลุม 
ล่าชา้ ไม่มัน่ใจ  แต่เม่ือไดฝึ้กปฏิบติัจริง ท าบ่อย ๆ อาจารย ์อาจารยพ์ี่เล้ียง และแพทย ์ให้ความรู้และแนะน า
แนวทางเพิ่มเติม ท าใหเ้ขา้ใจและปฏิบติัไดค้ล่องแคล่ว มากขึ้น”  สอดคลอ้งกบัการวิจยัเร่ืองสภาพการศึกษา
ภาคปฏิบติัรายวิชาปฏิบติัการรักษาพยาบาลเบ้ืองตน้: กรณีศึกษาโรงพยาบาลชุมชน (มลฤดี แสนจนัทร์ และ
คณะ, 2557) พบวา่ นกัศึกษามีความรู้และทกัษะปฏิบติัในการวินิจฉยัแยกโรคไม่เพียงพอ  

2.5 นกัศึกษามีทกัษะการประเมินสภาพ อยู่ในระดบัมาก และมีค่าเฉล่ียต ่ากว่าทุกดา้น อธิบายไดว้่า 
การประเมินสภาพเป็นขั้นตอนแรกท่ีส าคัญของการรักษาโรคเบ้ืองตน้และนักศึกษาต้องปฏิบติัได้อย่าง
ถูกตอ้ง ครบถว้น จึงใชข้อ้มูลเช่ือมโยงไปสู่การวินิจฉัยแยกโรคและการรักษาพยาบาลต่อไปได ้นกัศึกษาจึง
กระตือรือร้นในการฝึก ไดฝึ้กปฏิบติักบัผูป่้วยจริง และท าซ ้ าหลาย Case อาจารย ์อาจารยพ์ี่เล้ียง และแพทย ์
ดูแลช่วยเหลือการปฏิบติั และให้ความรู้ค าแนะน าเพิ่มเติม ท าให้มีความรู้และเกิดทกัษะมากขึ้น เห็นไดจ้าก
ขอ้คิดเห็น “กำรประเมินสภำพเป็นส่ิงส ำคัญท่ีต้องมีควำมรู้และสำมำรถปฏิบัติได้อย่ำงถูกต้อง ครบถ้วน จึง
จะน ำข้อมูลไปใช้ในกำรวินิจฉัยแยกโรคได้  ได้ฝึกปฏิบัติกับผู้ป่วยจริง หลำย Case หลำยอำกำร จึงเรียนรู้ได้
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ครอบคลุม  มีควำมมั่นใจ และรู้สึกว่ำท ำได้ดี” แต่การฝึกปฏิบติัมีปัจจยับางประการท่ีอาจส่งผลท าให้การ
ประเมินสภาพพฒันาน้อยกว่าด้านอ่ืน ได้แก่ นักศึกษามีความรู้และทกัษะในการประเมินสภาพไม่เพียง 
เน่ืองจากมีเวลาเตรียมความพร้อมน้อย ความรู้พื้นฐานไม่ดี ความรู้ท่ีเรียนในทฤษฎีไม่สอดคลอ้งกับการ
ปฏิบติัจริง ขณะฝึกไม่มีหอ้งตรวจร่างกายส าหรับนกัศึกษา  มีผูรั้บบริการจ านวนมาก ท าใหต้อ้งเร่งรีบในการ
ตรวจ สอดคล้องกับการวิจัยเร่ืองสภาพการศึกษาภาคปฏิบัติรายวิชาปฏิบติัการรักษาพยาบาลเบ้ืองต้น:
กรณีศึกษาโรงพยาบาลชุมชน (มลฤดี แสนจนัทร์ และคณะ, 2557) พบวา่ นกัศึกษามีความรู้และทกัษะปฏิบติั
ในการรักษาพยาบาลเบ้ืองตน้ไม่เพียงพอ โดยเฉพาะทกัษะการตรวจร่างกาย และการเขียนรายงานผูป่้วย 
สอดคลอ้งกบัการวิจยัเร่ืองการรับรู้ของผูรั้บบริการต่อทกัษะทางคลินิกดา้นการรักษาพยาบาลขั้นต้นของ
นกัศึกษาพยาบาล(ทรงฤทธ์ิ ทองมีขวญั และคณะ, 2564) พบวา่ ผูรั้บบริการรับรู้ต่อทกัษะทางคลินิกดา้นการ
รักษาพยาบาลขั้นตน้ของนกัศึกษาโดยรวมในระดบัดี แต่มีทกัษะการส่งตรวจทางหอ้งปฏิบติัการ ต ่าสุด 
 

สรุปผลการวิจัย 
การพฒันาทกัษะทางคลินิกดา้นการรักษาพยาบาลขั้นตน้โดยใช้การเรียนการสอนตามสภาพจริง  

มีการด าเนินการเป็น 3 ระยะ คือ ก่อนฝึกปฏิบติั  ระหวา่งฝึกปฏิบติั และหลงัฝึกปฏิบติั สามารถพฒันาทกัษะ
ทางคลินิกดา้นการรักษาพยาบาลขั้นตน้ของนักศึกษาพยาบาลได ้แต่มีปัญหาอุปสรรคท่ีอาจส่งผลให้การ
พฒันาได้ไม่เต็มท่ีเท่าท่ีควร ได้แก่ ให้เวลาในการเตรียมพร้อมนักศึกษาก่อนขึ้นฝึกปฏิบัติไม่เพียงพอ  
รายงานมีจ านวนมาก การฝึกต่อเน่ืองกันหลายวิชาท าให้นักศึกษาเหน่ือยลา้ อาจารยม์าสอนไม่ต่อเน่ือง
เน่ืองจากมีขอ้จ ากัดในการเดินทางและติดภารกิจของวิทยาลยั อาจารยพ์ี่เล้ียงและแพทยมี์ภาระงานมาก
บางคร้ังมีเวลาจ ากดัในการสอนและใหค้  าปรึกษา บางแหล่งฝึกไม่มีหอ้งตรวจเฉพาะส าหรับนกัศึกษา  ดงันั้น 
การน าไปประยุกตใ์ช้ผูบ้ริหารหลกัสูตรและผูรั้บผิดชอบวิชาตอ้งวิเคราะห์ปัจจยัและหาแนวทางพฒันาการ
จัดการเรียนการสอนให้ดียิ่งขึ้น ทั้ งระยะก่อนฝึกปฏิบัติ  ระหว่างฝึกปฏิบัติ และหลังฝึกปฏิบัติ รวมทั้ง
ประสานขอความร่วมมือกบัผูเ้ก่ียวขอ้งในการจดัการเรียนการสอนใหมี้ประสิทธิภาพ   

 

ข้อเสนอแนะ 
ข้อเสนอแนะในการน าผลการวิจัยไปใช้ 
 ผูรั้บผิดชอบหลักสูตร หัวหน้าสาขาวิชา ผูรั้บผิดชอบวิชา อาจารย์ และอาจารย์พี่เล้ียง ควรน า
ผลการวิจยัไปพฒันาการจดัการเรียนการสอนให้ดียิ่งขึ้นตั้งแต่ ระยะเตรียมการ ระยะด าเนินการ และระยะ
ประเมินผล โดยสนบัสนุนและส่งเสริมปัจจยัท่ีส่งผลใหผู้เ้รียนเรียนรู้ไดส้ าเร็จ วิเคราะห์ปัญหาอุปสรรคท่ีพบ
และหาแนวทางแกไ้ข รวมทั้งหาแนวทางพฒันาการจดัการเรียนการสอนในระยะก่อนฝึก ขณะฝึก และหลงั
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ฝึกให้มีประสิทธิภาพมากขึ้น และควรน าผลการวิจัยไปใช้ประกอบการพิจารณาปรับปรุงหลกัสูตรใน
รายวิชาภาคทฤษฎี และรายวิชาภาคปฏิบติั ใหเ้หมาะสม มากยิง่ขึ้น  
ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยคร้ังต่อไป 
   ควรศึกษาวิจยัเก่ียวกบัการพฒันาการเรียนรู้ในภาคทฤษฎีใหส้ามารถเช่ือมโยงไปสู่ภาคปฏิบติัใหมี้
ประสิทธิภาพมากยิง่ขึ้น และควรศึกษาวิจยัเก่ียวกบัการพฒันารูปแบบการเตรียมความพร้อมของผูเ้รียนก่อน
ฝึกปฏิบติัวิชาการรักษาพยาบาลขั้นตน้ เพื่อยกระดบัผลการพฒันาใหสู้งขึ้น  
ข้อจ ากดัของการวิจัย 

แหล่งฝึกมีหลายแห่ง มีระบบบริหารจดัการ จ านวนผูรั้บบริการ จ านวนแพทย ์พยาบาล อาจารยพ์ี่
เล้ียง และส่ิงสนบัสนุนการเรียนรู้ในสภาพจริง แตกต่างกนัไปตามบริบทขององคก์ร ซ่ึงอาจส่งผลต่อ
ประสบการณ์และการพฒันาทกัษะในคลินิกของนกัศึกษาท่ีแตกต่างกนัได ้ 
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