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บทคัดย่อ:

	 การวิจัยเชิงพรรณนาด้วยการวิจัยเชิงคุณภาพนี้ มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความหมาย

และองค์ประกอบสมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมอืส�ำหรบันกัศกึษาพยาบาล โดยการสมัภาษณ์

เชงิลกึอาจารย์พยาบาล และพยาบาลวชิาชพีทีไ่ด้รับรางวลัผูป้ฏบิตักิารพยาบาลดเีด่นของหน่วยงาน

หรือองค์กรวิชาชีพจ�ำนวน 8 ราย วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้เทคนิคการวิเคราะห์เนื้อหา ผลการศึกษา

พบว่า สมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือส�ำหรับนักศึกษาพยาบาล หมายถึง พฤติกรรมการ

แสดงออกของนกัศกึษาพยาบาลถงึการมส่ีวนร่วมในกระบวนการแก้ปัญหาแบบร่วมมอืกบัเพือ่น

ร่วมทีมโดยน�ำผลประโยชน์ของกลุ่มที่ต้องการเป็นตัวกระตุ้นให้เกิดการคิดเพื่อหาทางออกที่

สามารถน�ำทุกฝ่ายไปสู่จุดที่พอใจ และได้รับผลประโยชน์สูงสุด ประกอบด้วย 3 สมรรถนะ 

8 องค์ประกอบ ดังนี้ 1) ด้านการสร้างความเข้าใจร่วมกัน มี 3 องค์ประกอบ ได้แก่ รวบรวมสืบค้น

ข้อมลู แลกเปลีย่นข้อมลู และตรวจสอบความเข้าใจให้ตรงกนั 2) ด้านการเลอืกวธิกีารแก้ปัญหาม ี

2 องค์ประกอบ ได้แก่ เช่ือมโยงความคิดในการแก้ปัญหา และตัดสินใจเลือกวิธีแก้ปัญหา 

3) ด้านการท�ำงานร่วมกันมี 3 องค์ประกอบ ได้แก่ การท�ำงานเป็นทีม ส่งเสริมให้ก�ำลังใจ และ

ประเมินผลปรับปรุงแก้ไข ดังนั้น สมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือส�ำหรับนักศึกษาพยาบาลที่

พัฒนาขึ้นนี้สามารถน�ำมาใช้ก�ำหนดผลการเรียนรู้ที่คาดหวัง และใช้เป็นแนวทางในการออกแบบ

การจัดการเรียนรู้ที่เสริมสร้างให้นักศึกษาพยาบาลมีสมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือในการ

ท�ำงานร่วมกับทีมสุขภาพได้อย่างมีประสิทธิภาพต่อไป  

ค�ำส�ำคัญ :	สมรรถนะ การแก้ปัญหาแบบร่วมมือ นักศึกษาพยาบาล

*นิสิต หลักสูตรปรัชญาดุษฎีบัณฑิต สาขาวิชาการวิจัยและพัฒนาหลักสูตร มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ

**Corresponding author, ผู้ช่วยศาสตราจารย์ บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ, E mail: jdanulada@gmail.com

***รองศาสตราจารย์ อดีตคณบดีคณะศึกษาศาสตร์ มหาวิทยาลัยบูรพา

****ผู้ช่วยศาสตราจารย์ โรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี คณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี มหาวิทยาลัยมหิดล

วันที่รับบทความ 10 เมษายน 2563 วันที่แก้ไขบทความ 26 เมษายน 2563 วันตอบรับบทความ 28 เมษายน2563



การศึกษาสมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือส�ำหรับนักศึกษาพยาบาล

218 Rama Nurs J  • May-August 2020

A Study of Collaborative Problem-Solving Competency for 
Nursing Students

Jirarporn Tunksakool* Ph.D. (Curriculum Research and Development)

Danulada Jamjuree** Ed.D. (Curriculum Research and Development)

Montree Yamkasikorn*** Ed.D. (Curriculum Research and Development)

Chuanruedee Kongsaktrakul**** Ph.D. (Nursing)

Abstract:
	 This qualitative descriptive research aimed to examine collaborative problem-
solving competency in nursing students. In-depth interviews were used for data collection 
with eight participants who were nurse instructors and nurses who had received the 
Nursing Practice Excellence Awards from their hospitals or nursing organizations. The 
result of the study illustrated that the meaning of collaborative problem solving 
competency for nursing students was the student’s behaviors to motivate others to engage 
in team-based problem solving, to think about all possible solutions to solve a problem, 
and reach the ultimate goal and everybody’s satisfaction by taking the benefit of the 
group into account.  The collaborative problem-solving competency comprised three 
different competencies with eight total components: 1) the competency of establishing 
and maintaining their understanding of each other, consisting of three components 
(Collecting/Researching Data, Sharing Data, and Confirming Data); 2) the competency 
of selecting a proper solution in solving problems, consisting of two components 
(Connecting Data, Making Decisions); 3) the competency of establishing and 
maintaining an organizational team, consisting of three components (Teamwork, Support 
Groups, and Evaluation and Improvement). Therefore, this collaborative problem-
solving capability in nursing students can be used to determine expected learning outcomes 
and to design learning management that empowers nursing students with collaborative 
problem-solving abilities to work effectively with health teams.
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ความเป็นมาและความส�ำคัญของปัญหา

ในศตวรรษที ่21 เป็นยคุโลกาภวิตัน์ ซึง่เป็นสงัคม

ที่มีข้อมูลข่าวสารและมีการขยายตัว ทางเทคโนโลยี

อตุสาหกรรมบรกิารท�ำให้ มกีารแข่งขนัในด้านเศรษฐกจิ 

และมคีวามต้องการแรงงานทีม่คีวามสามารถในการคดิ

แก้ปัญหา และท�ำงานร่วมกับผู้อื่นได้ เพราะฉะนั้นใน

ศตวรรษที่ 21 ทักษะที่ส�ำคัญที่สุดส�ำหรับผู้เรียนคือ 

ทักษะในการแก้ปัญหาและทักษะการท�ำงานร่วมกับ

ผู้อื่น1 ดังนั้นในการแก้ปัญหาใดปัญหาหนึ่งได้ส�ำเร็จ

ลุล่วง ปัจจัยที่ส�ำคัญปัจจัยหนึ่งคือการท�ำงานเป็นกลุ่ม

เพื่อระดมความคิด และการสื่อสารแลกเปลี่ยนข้อมูล

เพื่อหาแนวทางในการแก้ปัญหาที่ดีที่สุดน�ำมาใช้แก้

ปัญหาในสถานการณ์หนึ่งๆ อีกทั้งในการแก้ปัญหา

จ�ำเป็นจะต้องอาศัยความรู้ในหลายๆ ศาสตร์สาขา2 

ดังนั้นจึงมีความจ�ำเป็นที่ต้องมีคนที่มีทักษะ ความรู ้

ความสามารถในด้านต่างๆ ทีห่ลากหลาย มาท�ำงานร่วม

กนัในการแก้ปัญหา ซึง่ต่างจากวธิกีารแก้ปัญหาเพยีงคน

เดยีว เน่ืองจากการแก้ปัญหาคนเดยีวอาจท�ำให้มองเหน็

ปัญหาเพียงด้านเดียว ตัดสินใจเพียงคนเดียว ส่งผล

ให้การแก้ปัญหาไม่มปีระสทิธภิาพ เมือ่เทยีบกบัการแก้

ปัญหาแบบร่วมมือที่เกิดจากการระดมความคิดของ

หลายๆ คน จึงท�ำให้เกิดมุมมองในการแก้ปัญหาหลาย

ด้าน และ ตัดสินใจเลือกวิธีการแก้ปัญหาร่วมกันจน

สามารถหาแนวทางในการแก้ปัญหาได้มากขึน้กว่าเดมิ3 

จากที่กล่าวมาข้างต้นจะเห็นได้ว่า ควรมีการพัฒนา

สมรรถนะการแก ้ป ัญหาแบบร ่วมมือเพราะเป ็น

สมรรถนะทีส่�ำคญัต่อการแก้ปัญหาในการท�ำงานและใน

ชีวิตประจ�ำวัน 

โครงการประเมินผลนักเรียนระดับนานาชาติ 

พ.ศ. 2558 (Programmed for International Student 

Assessment: PISA, 2015) ได้เพิ่มเติมการประเมิน

สมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือ (collaborative 

problem solving) ขึ้นเนื่องจากทางองค์กรเห็นถึงความ

ส�ำคญัทีต้่องเร่งสร้างความตระหนกัถงึการร่วมมอืกนัใน

การแก้ปัญหาส�ำหรบัผูเ้รยีนในปัจจุบนัทีก่�ำลงัจะเข้าร่วม

เป็นก�ำลังส�ำคัญของสมาชิกตลาดแรงงานโลกใน

อนาคต4 โดยทาง PISA 2015 ให้ความหมายการแก้

ปัญหาแบบร่วมมอืว่าเป็นความสามารถของบคุคลตัง้แต่

สองคนขึ้นไปในการร่วมมือร่วมใจกันแก้ปัญหาอย่างมี

ประสทิธภิาพโดยการรวบรวมความรู้ แลกเปลีย่นข้อมลู 

แบ่งปันความเข้าใจ แบ่งบทบาทหน้าที่ตามความรู ้

ทักษะ ความสามารถน�ำมาซ่ึงการแก้ปัญหาได้ลุล่วง3  

ท�ำให้สมรรถนะนี้มีความส�ำคัญต่อผู้เรียนทั่วโลกที่ต้อง

เร่งส่งเสริมให้กับเยาวชน ซ่ึงเป็นทรัพยากรมนุษย์ที่มี

คุณภาพในอนาคต

ในประเทศไทยได้ตระหนักถึงความส�ำคัญของ

สมรรถนะการแก้ปัญหา โดยระบุเป็นประเด็นส�ำคัญใน

เป้าหมายยุทธศาสตร์ และตัวบ่งชี้การปฏิรูปการศึกษา

ของไทย พ.ศ. 2552 – 2561ในยุทธศาสตร์ข้อที่ 4 ที่

ต้องการเร่งพัฒนาคนไทยให้มีความสามารถในการแก้

ปัญหาและท�ำงานร่วมกัน เนื่องจากในปัจจุบันยังถือว่า

ต�่ำกว่าเป้าประสงค์5 ส่วนด้านทิศทางของแผนพัฒนา

เศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 12 ด้านสังคม มี

ความต้องการเร่งพฒันาบคุคลในช่วงของวยัเรยีนให้เกดิ

ทักษะความร่วมมือในสังคมขึ้น เนื่องจากตลอดระยะ

เวลา 10 ปีที่ผ่านมาสังคมไทยพบปัญหาที่มีสาเหตุมา

จากการขาดการยอมรับฟังความคิดเห็นของบุคคลที่

ท�ำงานร่วมกนั ส่งผลให้เกดิการขาดความร่วมมอืในการ

ท�ำงานซึ่งก่อให้เกิดปัญหาที่ตามมาอีกเป็นจ�ำนวนมาก6  

วิชาชีพการพยาบาลเป็นอีกวิชาชีพหนึ่งที่ต้องมี

การปรับแนวคิดกระบวนทัศน์ เพื่อเตรียมให้ผู้เรียนซ่ึง

จะเป็นผู ้ส�ำเร็จการศึกษาในอนาคตมีสมรรถนะที่

สอดคล้องกับความต้องการของสังคม พร้อมออก ไป

ประกอบวชิาชพี และพร้อมต่อการเปล่ียนแปลงทางด้าน

ต่าง ๆ  ทีเ่กดิขึน้ในสงัคม นอกจากนีย้งัเป็นวชิาชพีทีต้่อง

อาศัยความร่วมมือกันระหว่างผู้ร่วมงานหลายสาขา

วชิาชพีในการดแูลช่วยเหลอืแก่ผูใ้ช้บรกิาร ทีเ่รยีกว่าทมี
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สุขภาพ ซึ่งหากนักศึกษาพยาบาลได้เรียนรู้หลักการ

ท�ำงานร่วมกบัผูอ้ืน่หรอืการท�ำงานเป็นทมีตัง้แต่เริม่ฝึก

ปฏิบัติงานในหอผู้ป่วยจะช่วยสร้างเสริมสร้างศักยภาพ

ในการปฏิบตักิารพยาบาลเพิม่ขึน้ ทัง้ในด้านการเป็นผูน้�ำ 

และการเป็นผูร่้วมงานทีดี่ ความสามารถในการตดัสนิใจ

แก้ปัญหาได้อย่างมีเหตุผลมีเจตคติที่ดีต่อวิชาชีพ และ

ร่วมมือประสานงานกับผู้เกี่ยวข้องได้ทุกระดับ ซึ่งเป็น

คณุลกัษณะทีพ่งึประสงค์ของวชิาชีพการพยาบาลส่งผล

ให้นักศึกษาพยาบาลประสบความส�ำเร็จในการศึกษา

ด้วยดี และเสริมสร้างความเข้มแข็งของวิชาชีพการ

พยาบาลได้อีกทางหนึ่ง7-10 

จากการทบทวนวรรณกรรมทีเ่กีย่วข้องกบัการแก้

ปัญหาแบบร่วมมือพบว่า ในประเทศไทยส่วนใหญ่

เป็นการศึกษารูปแบบการจัดการเรียนรู้เพ่ือพัฒนา

สมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือในกลุ่มนักเรียน

มัธยม11-13 และในต่างประเทศเป็นการศึกษาในกลุ่ม

นกัเรยีนมธัยมและนกัศกึษาระดบัปรญิญาตรทีีศ่กึษารปู

แบบการจดัการเรยีนรูแ้ละวิธกีารประเมนิผลสมรรถนะ

การแก้ปัญหาแบบร่วมมือแบบออนไลน์และแบบใน

ห้องเรียนปกติ14-19 ทั้งนี้ในช่วงเวลาที่สืบค้นยังไม่พบ

เอกสารและงานวจิยัของไทยและต่างประเทศทีเ่กีย่วกบั

สมรรถนะการแก้ป ัญหาแบบร่วมมือในนักศึกษา

พยาบาล ด้วยเหตุนี้ผู ้วิจัยจึงสนใจท่ีจะท�ำการศึกษา

สมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือส�ำหรับนักศึกษา

พยาบาล โดยน�ำกระบวนการพยาบาลมาสังเคราะห์กับ

สมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือตามกรอบ PISA 

201520 ทั้งนี้เพื่อใช้เป็นข้อมูลพ้ืนฐานในการก�ำหนด

ความหมายและองค์ประกอบของสมรรถนะการแก้

ปัญหาแบบร่วมมอืส�ำหรับนกัศกึษาพยาบาลต่อไป โดย

มุ่งหมายให้ผู้เรียนสามารถแสดงออกถึงสมรรถนะการ

แก้ปัญหาแบบร่วมมือกับทีมสุขภาพได้อย่างเหมาะสม

อนัจะน�ำไปสูก่ารดแูลผูป่้วยทีม่ปีระสทิธภิาพยิง่ขึน้ ดงันัน้ 

หากมีการก�ำหนดค�ำจ�ำกัดความและองค์ประกอบของ

สมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือส�ำหรับนักศึกษา

พยาบาลไว้อย่างชัดเจน จะท�ำให้ผู้สอนสามารถจัดรูป

แบบการเรยีนรูเ้พือ่ส่งเสรมิสมรรถนะการแก้ปัญหาแบบ

ร่วมมือให้กบันกัศกึษาได้อย่างมปีระสทิธิภาพ

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

ศึกษาความหมายและองค ์ประกอบของ

สมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือส�ำหรับนักศึกษา

พยาบาล

กรอบแนวคิดการวิจัย 

ในการวิจัยครั้งน้ีใช้ แนวคิดสมรรถนะการแก้

ปัญหาแบบร่วมมือของ PISA 201511-20   เป็นกรอบ

แนวคิดวิจัยโดย PISA 2015 ให้ความหมายสมรรถนะ

การแก้ปัญหาแบบร่วมมือ หมายถึง ความสามารถของ

บุคคลในการเข้าร่วมกระบวนการแก้ปัญหาของกลุ่มได้

อย่างมีประสิทธิภาพ โดยการแบ่งปันความเข้าใจ            

และรวบรวมความรู้ ทักษะและความพยายามเข้าด้วย

กันเพื่อแก้ปัญหา สมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือ

ประกอบด้วย 3 สมรรถนะหลกั คอื 1) การสร้างและเกบ็

รักษาความเข้าใจที่มีร่วมกัน ผู้เรียนสามารถระบุองค์

ความรูท้ีต่รงกนั ทกุคนรบัรูว่้าปัญหาคอือะไร  มส่ีวนร่วม

ในการท�ำงานร่วมกัน เน้นที่ความส�ำคัญของการสร้าง

จุดยืนร่วมกัน 2) การเลือกวิธีด�ำเนินการที่เหมาะสมใน

การแก้ปัญหา ผู้เรียนสามารถระบุประเภทของกิจกรรม

สมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมอืทีจ่�ำเป็นต่อการแก้

ปัญหา และปฏิบัติการแก้ปัญหาตามข้ันตอนที่เหมาะสม

เพื่อบรรลุผลลัพธ์ รวมถึงมีความพยายามในการ

ท�ำความเข้าใจข้อจ�ำกดั สร้างเป้าหมายของทมีเพือ่ความ

ส�ำเร็จในการแก้ปัญหา 3) การสร้างและรักษาระเบียบ

ของกลุ่ม ทีมสามารถท�ำงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

มีจัดการกลุ่มที่ดี เข้าใจบทบาทหน้าที่ของตนเอง และ

ผูอ้ืน่ในทมีเดยีวกัน รูว่้าสมาชิกในกลุม่มคีวามถนดัอะไร 
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ปฏบิตัติามกฎของกลุม่ สามารถปรบัเปลีย่น เปลีย่นแปลง

เพ่ือมิให้เกิดปัญหาในการสื่อสารระหว่างสมาชิก 

สามารถจดัการกบัอปุสรรคทีท่�ำให้เกดิปัญหา มมีมุมอง

การปฏิบัติในแง่มุมที่ดี

เนื่องจากในการวิจัยคร้ังน้ี ผู้วิจัยต้องการศึกษา

สมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือในบริบทของ

นักศึกษาพยาบาล ดังนั้นผู้วิจัยจึงได้น�ำกระบวนการ

พยาบาล (nursing process) มาสงัเคราะห์กบัสมรรถนะ

การแก้ปัญหาแบบร่วมมือตามกรอบ PISA 2015 เพื่อ

ได้ความหมายและองค์ประกอบสมรรถนะการแก้ปัญหา

แบบร่วมมือในบริบทของนักศึกษาพยาบาล เพราะ

กระบวนการพยาบาลเป็นการกระท�ำกิจกรรมในการ

ดูแลผู้ป่วยอย่างต่อเนื่อง แต่ละขัน้ตอนของกระบวนการ

พยาบาลเป็นการด�ำเนินการค้นหาปัญหาและวางแผน

แก้ไขให้สอดคล้องกบัปัญหาสขุภาพของผูป่้วย ซึง่ผูว้จิยั

จงึได้น�ำมาใช้เป็นกรอบในการสร้างแนวค�ำถามสมัภาษณ์

เชงิลกึ เกีย่วกบัความหมายและองค์ประกอบสมรรถนะ

การแก้ปัญหาแบบร่วมมือในบริบทของนักศึกษา

พยาบาล

วิธีการด�ำเนินการวิจัย

การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงพรรณนาด้วยการ

วิจัยเชิงคุณภาพ (qualitative descriptive design)          

การด�ำเนินการวิจัยมีขั้นตอนดังนี้

การเลือกผู้ให้ข้อมูล 

ผู้ให้ข้อมูลส�ำคัญที่ใช้ในการวิจัยคร้ังน้ี ผู้วิจัยคัด

เลอืกผูใ้ห้ข้อมลูแบบเฉพาะเจาะจงตามเกณฑ์ทีก่�ำหนด 

(purposive sampling) คือเป็นอาจารย์พยาบาลที่มีวุฒิ

การศึกษาระดับปริญญาโทขึ้นไป มีประสบการณ์ด้าน

หลักสูตร หรือการจัดการเรียนรู ้มากกว่า 5 ปี และ

พยาบาลวิชาชีพที่ได้รับรางวัลผู้ปฏิบัติการพยาบาลดี

เด่นของหน่วยงานหรอืองค์กรวชิาชีพ และยนิดใีห้ข้อมลู

เครื่องมือที่ ในการวิจัย

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ คือ แบบบันทึก

ข้อมูลส่วนบุคคล และ แบบสัมภาษณ์กึ่งโครงสร้างซึ่ง

ผู้วิจัยสร้างขึ้นเองโดยร่วมกับกระบวนการพยาบาล น�ำมา

เป็นแนวทางในการสร้างแนวค�ำถามในการสมัภาษณ์ซึง่

ครอบคลุมความหมายและองค์ประกอบสมรรถนะการ

แก้ปัญหาแบบร่วมมือส�ำหรับนักศึกษาพยาบาลได้

จ�ำนวน  9 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) การแลกเปลีย่นข้อมลู 

2) การวิเคราะห์ตีความข้อมูล 3) การสื่อสารในทีม 

4) การคดิเชือ่มโยง 5) การจดัล�ำดบัความส�ำคญัปัญหา 

6) การเลือกวิธกีารแก้ปัญหา 7) การปรบับทบาทหน้าท่ี 

8) การรักษาระเบียบของกลุ่ม 9) การประเมินผลการ

แก้ปัญหา แนวค�ำถามในการสัมภาษณ์มีดังนี้  

1.	 ขอให้ท่านเล่าถึงประสบการณ์แก้ปัญหาโดย

อาศัยความร่วมมือกับผู้อื่นในการปฏิบัติการพยาบาล  

2.	ท่านใช้วิธีการ เทคนิคอะไรในการแก้ปัญหา

แบบร่วมมือกับผู้อื่น จนบรรลุเป้าหมายร่วมกัน

3.	คณุลักษณะของคนทีม่คีวามสามารถในการแก้

ปัญหาโดยอาศัยความร่วมมือกับผู้อื่น ในความคิดเห็น

ของท่านมีอะไรบ้าง

4.	การแก้ปัญหาแบบร่วมมือมีประโยชน์แก่

วิชาชีพ ผู้ป่วย และทีมสุขภาพอย่างไรบ้าง

แนวค�ำถามสัมภาษณ์ได้รับการตรวจสอบความ

ถูกต้องเหมาะสมของค�ำถาม และประเด็นในการ

สัมภาษณ์โดยอาจารย์ที่ปรึกษา และน�ำแบบสัมภาษณ์

ไปทดลองใช้กับพยาบาล/อาจารย์พยาบาล จ�ำนวน 

3 ท่าน เพ่ือพิจารณาความชัดเจนของค�ำถาม ให้ภาษา

กระชับ และชัดเจนถูกต้องเหมาะสม  ผูว้จิยักลบัมาแก้ไข

ภายหลังการทดลองใช้
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การพิทักษ์สิทธิ์ของกลุ่มตัวอย่าง

การศึกษาครั้งนี้ผ่านการพิจารณาโครงการวิจัยที่

ท�ำในมนุษย ์ของมหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 

โครงการวิจัยเลขที่  SWUEC/E-260/261 ก่อน

ท�ำการทดลองผูว้จิยัได้พิทกัษ์สทิธิผู้์ให้ข้อมลูโดยอธบิาย 

ให้ทราบถึงวัตถุประสงค์ของการวิจัย วิธีการวิจัย และ

ชี้แจงให้ทราบว่าการเข้าร่วมการวิจัยเป็นไปตามความ

สมคัรใจ สามารถถอนตวัจากการวจิยัได้ตลอดระยะเวลา

ของการวิจัย และข้อมูลที่ได้จากการศึกษา คร้ังนี้จะน�ำ

เสนอในภาพรวมและไม่ระบุช่ือผู้ให้ข้อมูล จากนั้นจะ

ท�ำการลบข้อมลูและท�ำลายเอกสารหลงัสิน้สดุการท�ำวจิยั

การเก็บรวบรวมข้อมูล

ภายหลังจากได้รับอนุมัติให้ท�ำการวิจัยในมนุษย์ 

ผูว้จิยัด�ำเนินการสบืค้นข้อมลูพยาบาลทีไ่ด้รบัรางวลัด้าน

ผูป้ฏิบตักิารพยาบาลดเีด่นของสมาคมการพยาบาลแห่ง

ประเทศไทย ผู ้วิจัยนัดหมายวันและเวลาในการ

สัมภาษณ์ทางโทรศัพท์ล่วงหน้า เพื่อขออนุญาตเข้า

ท�ำการสัมภาษณ์   ผู้วิจัยใช้วิธีการเลือกผู้ให้ข้อมูลแบบ

ลูกโซ่ (snowball technique) คือ ผู้วิจัยเก็บข้อมูลจาก

ผูใ้ห้ข้อมลูคนแรกแล้วโดยการสมัภาษณ์เชิงลกึเป็นราย

บุคคล แล้วให้ผู้ให้ข้อมูลที่ได้รับการสัมภาษณ์นั้นช่วย

แนะน�ำผู้ให้ข้อมูลอื่นต่อไป ผู้วิจัยท�ำการนัดหมาย วัน

เวลาและสถานที่ในการสัมภาษณ์แล้วแต่ความสะดวก

ของผู้ให้ข้อมูล ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยตนเอง

ระหว่างวันที่ 10 กันยายน 2561 ถึง 30 เมษายน พ.ศ. 

2562 การสัมภาษณ์ใช้เวลาครั้งละประมาณ 60 นาที 

โดยท�ำการสัมภาษณ์ผู ้เชี่ยวชาญท่านละ 1 ครั้งรวม

ทั้งหมด 8 ครั้ง ผู้วิจัยหยุดการเก็บรวบรวมข้อมูลเมื่อ      

ได้ข้อมูลทีค่รอบคลมุตามประเด็นทีศ่กึษาเป็นหลัก และ

เมือ่ข้อมลูมคีวามครบถ้วนหรอือิม่ตวั (saturation) หลงั

จากสัมภาษณ์ผู้ให้ข้อมูลจ�ำนวน 8 ราย ประกอบด้วย 

อาจารย์พยาบาลผู ้เชี่ยวชาญด้านหลักสูตรหรือการ

จัดการเรียนรู ้จ�ำนวน 5 ราย และพยาบาลวิชาชีพผู้

เชีย่วชาญด้านการปฏบิตักิารพยาบาลทีไ่ด้รบัรางวลัการ

ปฏิบัติการพยาบาลดีเด่นจ�ำนวน 3 ราย 

การวิเคราะห์ข้อมูล

ผูว้จิยัด�ำเนนิการตามขัน้ตอนของไมล์ และ ฮเูบอร์

แมน21 3 ขั้นตอน ดังนี้

1.	การจัดระเบียบข้อมูล ผู้วิจัยถอดเทปบันทึก

เสยีง แบบค�ำต่อค�ำของผูใ้ห้ข้อมลูแต่ละรายเขยีนบนัทกึ

สิ่งที่สังเกตพบ และสรุปข้อมูลทันทีหลังการสัมภาษณ์

เสร็จสิ้นในแต่ละวัน

2.	การแสดงข้อมลู ผูว้จิยัอ่านบทสมัภาษณ์อย่าง

ละเอียด ร่วมกับฟังเทปซ�้ำหลาย ๆ ครั้งเพื่อจับใจความ

ส�ำคัญและประเด็นที่ส�ำคัญ น�ำประเด็นหรือข้อความ

ส�ำคัญที่ได้จากการสัมภาษณ์มาให้รหัสข้อมูล และเร่ิม

จัดหมวดหมู่ของข้อมูลในข้อความที่เหมือนหรือแตก

ต่างกัน จนเกิดเป็นประเด็นหลัก และประเด็นรอง โดย

ใช้กรอบความคดิของ PISA 2015 ร่วมกบักระบวนการ

พยาบาลเป็นเคร่ืองช่วยในการจัดโครงสร้างของการ

จ�ำแนกประเภทที่ศึกษา

3.	การสรุป/ตีความ ผู้วิจัยน�ำองค์ประกอบที่ได้

จากการสมัภาษณ์มาสรปุเทยีบเคยีงกบักรอบสมรรถนะ

ที่สังเคราะห์ร่วมกับกระบวนการพยาบาล หาความต่าง

หรือความเหมือนของข้อมูล พบว่า องค์ประกอบที่เพิ่ม

มาหลังจากการสัมภาษณ์ได้แก่ การมีความมุ่งมั่น และ 

การให้ก�ำลังใจผู้อื่น ผู้วิจัยได้จัดระเบียบองค์ประกอบ

สมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือส�ำหรับนักศึกษา

พยาบาลใหม่ให้สอดคล้องและครอบคลมุกบับรบิท และ

สมรรถนะของนักศึกษาพยาบาล

การตรวจสอบความน่า ถือของข้อมูล  

ผู้วิจัยด�ำเนินการตามแนวทางของ กูบาร์ และ 

ลินคอร์น22 ดังนี้
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1.	ตรวจสอบยนืยนัข้อมลูทีไ่ด้รบัถกูต้อง และตรง

กับความเป็นจริงโดยหลังจากสัมภาษณ์ในแต่ละครั้ง 

ท�ำการถอดข้อมลูการบนัทกึเสยีงหลงัจากการสมัภาษณ์

ทันทีเพื่อที่จะสามารถจดจ�ำรายละเอียด และบันทึก

แหล่งทีม่าของข้อมลูบรบิทแวดล้อมในช่วงวนั และเวลา

ที่เก็บข้อมูลตามความเป็นจริงโดยบันทึกรายละเอียด

ไม่ใส่ความคิดเห็นส่วนตัวของผู้วิจัย และใส่รหัสเบื้องต้น

ในการจัดเก็บบทสัมภาษณ์แยกเป็นบันทึกข้อมูลของ

แต่ละคน

2.	น�ำสมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือที่ได้

จากข้อสรุป มาก�ำหนดความหมาย และองค์ประกอบ

ของสมรรถนะการแก้ป ัญหาแบบร่วมมือส�ำหรับ

นักศกึษาพยาบาล น�ำไปให้อาจารย์ทีป่รกึษาวทิยานพินธ์

พิจารณาความสอดคล้องเหมาะสม และน�ำข้อมูล

ดังกล่าวย้อนกลับไปยังผู้ให้ข้อมูลอ่านเพื่อตรวจสอบ

รับรองความถูกต้องทุกราย เพื่อยืนยันว่าถูกต้องตาม

ความเป็นจรงิและเป็นการตรวจสอบความน่าเชือ่ถอืของ

ข้อมูล

ผลการวิจัย 

ผลการวิเคราะห์ข้อมูลได้ความหมายและองค์

ประกอบสมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือจ�ำนวน        

8 องค์ประกอบ คือ 1) รวบรวมและสืบค้น 2) 

แลกเปลี่ยนความคิดเห็น 3) ตรวจสอบความเข้าใจให้

ตรงกนั  4) เชือ่มโยงความคดิในการแก้ปัญหา 5) ตดัสนิ

ใจเลือกวิธีการแก้ปัญหาได้ถูกต้อง 6) ท�ำงานเป็นทีม            

7) ส่งเสริมให้ก�ำลงัใจ 8) ประเมนิผลปรบัปรงุแก้ไข และ

ได้จ�ำนวน 3 สมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมอืส�ำหรบั

นักศึกษาพยาบาลดังรายละเอียดต่อไปนี้

ความหมายของสมรรถนะการแก้ปัญหาแบบ

ร่วมมอืส�ำหรบันกัศกึษาพยาบาล หมายถงึ พฤตกิรรม

การแสดงออกของนักศึกษาพยาบาลถึงการมีส่วนร่วม

ในกระบวนการแก้ปัญหาแบบร่วมมอืกบัเพ่ือนร่วมกลุม่

โดยน�ำผลประโยชน์ของกลุม่ทีต้่องการเป็นตวักระตุน้ให้

เกิดการคิดเพื่อหาทางออกที่สามารถน�ำทุกฝ่ายไปสู่จุด

ทีพ่อใจ และได้รบัผลประโยชน์สงูสดุ มรีายละเอยีดดงันี้

สมรรถนะที่ 1 ด้านการสร้างความเข้าใจร่วมกัน 

หมายถึง พฤติกรรมการแสดงออกของนักศึกษา

พยาบาลที่ใช้ความรู้ทางการพยาบาลและศาสตร์ท่ี

เกี่ยวข้องในการเก็บรวบรวม และสืบค้นข้อมูล แลก

เปลี่ยนข้อมูลจากแหล่งความรู้ที่มีความน่าเชื่อถือทาง

วิชาการ ตีความข้อมูลได้ตรงประเด็น สื่อสารท�ำความ

เข้าใจร่วมกันในกลุ่ม การวิเคราะห์ปัญหาโดยใช้การ

อธิบาย แลกเปลี่ยน โต้แย้งอย่างมีเหตุผล ก�ำหนด

เป้าหมายภาระงานที่จะต้องท�ำให้ส�ำเร็จร่วมกันในเวลา

ที่ก�ำหนด ทวนสอบความเข้าใจร่วมกันน�ำไปสู่ข้อสรุปที่

เข้าใจภาวะสุขภาพผู้ป่วยตรงกันทุกคนภายในกลุ่ม

ประกอบด้วย 3 องค์ประกอบ ได้แก่

		  องค์ประกอบที่ 1 รวบรวมและสืบค้น 

หมายถึง การช่วยเหลือกลุ่มในการเก็บรวบรวมข้อมูล 

และแลกเปลี่ยนแหล่งความรู้ น�ำเสนอประเด็นส�ำคัญที่

ต้องการสืบค้นเพิ่มเติม ดังค�ำพูด

		  “การรวบรวมข้อมูลคนไข้นี่ส�ำคัญนะ ถ้า

น้องไม่อยูข้่างเตยีงคนไข้น้องจะไม่รูอ้ะไรเลย ไม่รูปั้ญหา

ที่แท้จริงการแก้ปัญหามันก็ไปไม่ตรงจุด เราต้องอยู่ข้าง

เตียงเป็นหลัก” (พยาบาลวิชาชีพรายที่ 1) 

		  “จรงิ ๆ  แหล่งความรูม้นัมเียอะไปหมด แต่

มันจะหลากหลายยังไงในเมื่อคุณค้นมาจากที่เดียวกัน

ไปกองกระจกุแค่เวป็เดียว พีจ่ะให้น้องคนที ่1 แชร์ความ

รู้ คนที่ 2 ต้องพูดเสริมที่แตกต่างจากคนที่ 1 คนที่ 3 ที่ 

4 ต่อเสริมกันไป เราก็จะเห็นความรู้ที่จากกระจุก ๆ  มัน

ขยายไปมุมนั้นมุมนี้” (อาจารย์พยาบาล   รายที่ 1)  

	 	 องค์ประกอบที ่2 แลกเปลีย่นความคดิเหน็ 

หมายถงึ การแลกเปลีย่นข้อมลูทีส่�ำคญักบัภาวะสขุภาพ

ให้แก่เพื่อนร่วมกลุ่มสอดคล้องกับภาวะสุขภาพ กล้า

น�ำเสนอความคดิเหน็ โต้แย้งอย่างมเีหตุผล ยนืยนัความ

คดิเหน็โดยใช้ข้อมูลทีถู่กต้องมคีวามน่าเชือ่ทางวชิาการ 

ดังค�ำพดู
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		  “ถ้าเราต้องการให้เพือ่นของเราพูดสิง่ทีอ่ยู่

ในใจออกมา เราต้องคอยกระตุ้นให้เขากล้าที่จะพูด 

เกริน่น�ำความสามารถเขาทีต่รงกบัเรือ่งทีข่อความคดิเหน็ 

จะท�ำให้เขารู้สึกส�ำคัญขึ้น มั่นใจขึ้น” (อาจารย์พยาบาล

รายที่ 1) 

	 	 “จริง ๆ แล้ว เขาไม่ได้กลัวการพูดเสนอ

ความคดิหรอก แต่เขากลวัสิง่ทีจ่ะตามมาจากการพดูต่าง

หาก เราต้องชัดเจนในการให้ความมั่นใจกับเขาว่าสิ่งที่

ทุกคนแสดงความคิดเห็นไม่มีผิดไม่มีถูก” (พยาบาล

วิชาชีพรายที่ 1) 

		  “ถ้าคนคิดไม่เหมือนเราไม่เรียกความขัด

แย้ง แต่เขาคิดแบบนี้เพราะเขามีภูมิหลัง ประสบการณ์

ที่แตกต่างกับเราอาจจะไม่ตรงกับเรา แต่ก็คือความคิด

เขา สิง่ทีเ่ราต้องท�ำคอืฟังทกุความคดิ” (พยาบาลวชิาชพี

รายที่ 3)	

		  องค์ประกอบที ่3 ตรวจสอบความเข้าใจ

ให้ตรงกัน หมายถึง การฟังและสรุปใจความส�ำคัญได้

สอดคล้องกบัภาวะสขุภาพ ทวนสอบความเข้าใจร่วมกนั

ในการจัดล�ำดับความส�ำคัญของข้อมูล ทวนสอบความ

เข้าใจร่วมกันน�ำไปสู่ข้อสรุปที่เข้าใจภาวะสุขภาพผู้ป่วย

ตรงกนัทกุคนภายในกลุม่ ก�ำหนดเป้าหมายการพยาบาล

ที่ต้องท�ำให้ส�ำเร็จร่วมกัน ดังค�ำพูด

	 	 “ต้องฟังทุกความคิดเห็นอันนี้ส�ำคัญมาก 

ทกุคนต้องได้มโีอกาสพดูเพราะตอนเราสรปุลงความคดิ

เห็นว่าเลือกอะไรได้มาจากเสียงของทุกคน แล้วท�ำ

บันทึกไว้เป็นหลักฐาน” (พยาบาลวิชาชีพรายที่ 2)

	  	 “ฟังแล้วจับใจความ รีเฟลคชั่นซ�้ำ เพื่อ

ทดสอบว่าสิ่งที่เราสรุปกับสิ่งที่เขาคิดเหมือนกันไหม 

เรื่องเดียวกันหรือเปล่า” (อาจารย์พยาบาลรายที่ 5)

		  “ให้น้องเห็นความส�ำคัญของงานที่ท�ำ 

ความส�ำเร็จท่ีได้ คือความส�ำเร็จของคนทั้งกลุ่มไม่ใช่

ความส�ำเร็จของใครคนคนเดยีว” (พยาบาลวชิาชพีราย

ที่ 3)

สมรรถนะที่ 2 ด้านการเลือกวิธีการแก้ปัญหา 

หมายถึง พฤติกรรมการแสดงออกของนักศึกษา

พยาบาลในการน�ำเสนอประเด็นปัญหา สาเหตุ และผล

ของสภาพปัญหานัน้แก่เพือ่นร่วมกลุม่จากการเชือ่มโยง

ความรู้   ต้ังค�ำถาม แลกเปลี่ยนความคิดเห็น เสนอ

แนวทางการแก้ปัญหา วิเคราะห์เปรียบเทียบข้อดี และ

ข้อเสียของทางเลือกนั้นให้แก่เพื่อนร่วมกลุ่มได้ชัดเจน 

มีส่วนร่วมในการระบุล�ำดับความส�ำคัญของการแก้

ปัญหาจากส�ำคญัมากทีส่ดุไปสูปั่ญหาส�ำคญัน้อยทีส่ดุได้

ถูกต้อง ตัดสินใจเลือกวิธีการท่ีเหมาะสมในการแก้

ปัญหาได้ถูกต้อง ปรับเปลี่ยนแผนการด�ำเนินงานอย่าง

มีเหตุผลกับเพื่อนในกลุ่มให้การด�ำเนินงานแก้ปัญหา

ส�ำเร็จตามเกณฑ์ ประกอบด้วย 2 องค์ประกอบ ได้แก่

		  องค์ประกอบที่ 1 อมโยงความคิดใน

การแก้ปัญหา หมายถึง ความสามารถในการเชื่อมโยง

ความรู ้ทกัษะในการก�ำหนดประเดน็ปัญหาภาวะสขุภาพ

และการแก้ปัญหาภาวะสุขภาพดังค�ำพูด

	 	 “เวลาฟังเพื่อนพูด ตอนเขาอธิบายเราก็

ต้องฟังแล้วคดิตาม ว่าเป็นความรูท้ีเ่รารูอ้ยูแ่ล้วหรอืเป็น

ความรู้ใหม่ที่ได้จากเพื่อน ก็เอามาเชื่อมโยงรวมกัน

ความรูใ้หม่ความรู้เก่าได้ขยายฐานความรูข้องเราจาก 1 

เป็น 2 เป็น 3” (อาจารย์พยาบาลรายที่ 3)

	 	 “ตอนถกปัญหากันพยายามช่วยกันคิด

สาเหตขุองปัญหาเชือ่มโยงแตกประเดน็ให้เป็นผงัความ

คดิเหมอืนใยแมงมมุ เราจะเหน็มมุมองทีก่ว้างขึน้มนัจะ

สนุกเวลาเราช ่วยกันลากเส้นคิดเชื่อมโยงไปมา” 

(อาจารย์พยาบาลรายที่ 5)

	 	 องค์ประกอบที่ 2 ตัดสินใจเลือกวิธีการ

แก้ปัญหาได้ถูกต้อง หมายถึง ความสามารถในการ

ล�ำดับความส�ำคัญของข้อมูล และตัดสินใจให้การ

พยาบาลตามล�ำดับความส�ำคญัก่อนหลงัได้ถกูต้องตาม

สถานการณ์ มีความมั่นใจในการแสดงความคิดเห็น ดัง

ค�ำพูด

		  “เราต้องคิดถึงสถานการณ์ยุ่งยากต่าง ๆ 

ภาวะแทรกซ้อนต่างๆ ที่อาจเกิดขึ้นได้ล่วงหน้าพร้อม
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วางแผนแก้ไขเตรียมไว้เลย  มีแผน 1 แผน 2  แผน 3 มี

แผนส�ำรองเยอะ ๆ  ยิง่ด ีพอมเีหตกุารณ์จริงเราจะตัดสนิ

ใจแก้ปัญหาได้อย่างรวดเรว็” (พยาบาลวชิาชพีรายที ่3)

	  	 “ยิ่งเจอปัญหามากเท่าไรประสบการณ์จะ

เป็นตัวบงัคบัให้ต้องตดัสนิใจแก้ปัญหาบ่อยเท่านัน้ และ

เราต้องพยายามเรยีนรูจ้ดจ�ำวิธกีารแก้ปัญหาคนไข้ทีเ่คย

เกิดขึ้น เมื่อเราเจออีกรอบ ประสบการณ์ก็จะท�ำให้เรา

เป็นคนที่มีการตัดสินใจแก้ปัญหารวดเร็วพลิกแพลง

ตามหน้างานได้” (พยาบาลวิชาชีพรายที่ 2) 

สมรรถนะที ่3 ด้านการท�ำงานร่วมกนั หมายถงึ 

พฤตกิรรมการแสดงออกของนกัศกึษาพยาบาลทีเ่ข้าใจ

บทบาทหน้าที่ของตนและเพื่อนร่วมกลุ่มในการท�ำงาน

ร่วมกัน สามารถปรับเปล่ียนบทบาทหน้าที่เพ่ือความ

เหมาะสม และรกัษากฎระเบยีบของกลุม่ทีต่กลงร่วมกนั 

ยอมรับ ยกย่อง และให้ก�ำลังใจซึ่งกันและกัน รวมถึง

การกระตุ้นให้กระบวนการท�ำงานของกลุ่มด�ำเนินการ

ได้อย่างต่อเนื่องโดยการน�ำผลประโยชน์ของกลุ่มที่

ต้องการเป็นตัวกระตุ้นให้เกิดกระบวนด�ำเนินงานแก้

ปัญหาได้ส�ำเรจ็ลลุ่วง มกีารประเมนิผลการท�ำงาน ปัจจยั

ความส�ำเร็จและอุปสรรคพร้อมทั้งน�ำไปปรับปรุงแก้ไข 

ประกอบด้วย 3 องค์ประกอบ ได้แก่

	 	 องค์ประกอบที่ 1 ท�ำงานเป็นทีม หมาย

ถึง การมีความรับผิดชอบต่อหน้าที่และบทบาทตนเอง

ท่ีมีต่อภารกิจของกลุ่ม รวมถึงการกระตุ้นให้เพ่ือนร่วม

ทีมมุ่งมั่นท�ำหน้าที่ตนเอง น�ำผลประโยชน์ของกลุ่มท่ี

ต้องการเป็นตวักระตุน้ให้เกดิการคดิเพ่ือหาทางออกให้

ภารกจิของกลุม่ส�ำเรจ็ลลุ่วงภายในเวลาท่ีก�ำหนด ดงัค�ำพดู

		  “งานมันจะเวิร์คถ้าทุกคนในกลุ่มตั้งใจ

อยากท�ำให้มันส�ำเร็จให้ได้ แต่ไม่ใช่ตั้งอกตั้งใจไป

คนเดียว คนในกลุ่มไม่สนใจ เนือย ๆ เอื่อย ๆ สุดท้าย

คนที่ต้ังใจก็จะหมดไฟและเหนื่อย” (อาจารย์พยาบาล  

รายที่ 1)  

		  “คนทีม่คีวามมุง่มัน่ตัง้ใจ พวกนีเ้ขามคีวาม

พยายาม มคีวามอดทน  เขาจะพยายามท�ำซ�ำ้ ๆ  จนส�ำเรจ็ 

อาจช้าบ้างแต่คนพวกน้ีเขาจะไม่ทิ้งงาน” (พยาบาล

วิชาชีพรายที่ 1) 

		  “ผลประโยชน์ของกลุ่ม คือสิ่งที่พี่ใช้จูงใจ

น้อง ๆ ในการท�ำงาน พี่จะบอกเลยว่างานจะต้องเสร็จ

เมือ่ไรน้องจะได้ประโยชน์อะไรกับตัวเขาบ้างถ้ากลุม่เรา

ท�ำเรือ่งนีส้�ำเรจ็ เราต้องชดัเจนว่างานทีเ่ราท�ำคนในกลุม่

ได้ประโยชน์อะไร” (พยาบาลวิชาชีพรายที่ 2) 

		  องค์ประกอบที่ 2 ส่งเสริมให้ก�ำลังใจ 

หมายถึง การยอมรับและยกย่องเพื่อนร่วมกลุ่มตาม

บทบาทและความสามารถ ให้ก�ำลังใจซ่ึงกันและกันใน

การท�ำภารกิจให้บรรลุเป้าหมายของกลุ่ม ดังค�ำพูด

		  “ในกลุม่จะต้องมสีกัคนทีเ่ป็นผูน้�ำคอยให้

ก�ำลังใจเพื่อน คอยกระตุ้นให้ เอ็มพาวเวอร์เม้นท์เพื่อน 

พยายามให้เพื่อนที่รู ้สึกว่าตัวเล็ก ตัวโตขึ้นกล้าขึ้น” 

(พยาบาลวิชาชีพรายที่ 1)   

	 	 “เมื่อไรที่กลุ่มประสบความส�ำเร็จเราต้อง

แสดงความชืน่ชมทนัทนีะ เขาจะรูส้กึดรีูส้กึมกี�ำลงัใจ แต่

ถ้าช้านะมันไม่มีประโยชน์เลย” (พยาบาลวิชาชีพรายที่ 

2)  

	 	 องค์ประกอบที่ 3 ประเมินผลปรับปรุง

แก้ไข หมายถึง การมีส่วนร่วมกับทีมในการสรุปปัจจัย

ที่ท�ำให้เกิดความส�ำเร็จ ยกย่องชื่นชมให้ก�ำลังใจ มีส่วน

ร่วมในการแสดงความคิดเห็นน�ำเสนอสิ่งที่ต้องพัฒนา

ปรับปรุงต่อในการแก้ปัญหาครั้งต่อไป ดังค�ำพูด

		  “เมื่อไรที่เราไปถึงเป้าหมายแล้ว เราต้อง

รีบรีเฟลคชั่นกลับให้ทุกคนรู้ว่า ที่เราท�ำประสบความ

ส�ำเร็จ เราต้องจดรายงานไว้ว่า ปัจจัยอะไรที่ท�ำให้เรา

ส�ำเร็จ พอวันข้างหน้าเจอปัญหานี้เราจะได้แก้ปัญหาได้

ไว” (พยาบาลวิชาชีพรายที่ 2) 

	 	 “เมื่อกลุ่มประสบความส�ำเร็จ เราต้องรีบ

มาชีแ้จงด้วยความกระตอืรอืร้นแอคทฟี ถงึความส�ำเรจ็ 

และใส่แรงจงูใจไปให้ทกุคนรูถ้งึคณุค่าในสิง่ทีท่กุคนท�ำ

อยู่ มันจะเป็นแรงใจให้เขาท�ำต่อไป” (พยาบาลวิชาชีพ

รายที่ 3)
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การอภิปรายผล 

ผลการศกึษาสมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมอื

ส�ำหรับนักศึกษาพยาบาลส�ำหรับการวิจัยครั้ งนี้ 

มีประเด็นในการอภิปรายดังนี้ 

สมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือส�ำหรับ

นักศึกษาพยาบาล  จากผลการศึกษา หมายถึง 

พฤติกรรมการแสดงออกของนักศึกษาพยาบาลถึงการ

มีส่วนร่วมในกระบวนการแก้ปัญหาแบบร่วมมือกับ

เพื่อน โดยน�ำผลประโยชน์ของกลุ่มท่ีต้องการเป็นตัว

กระตุ้นให้เกิดการคิดเพื่อหาทางออกที่สามารถน�ำทุก

ฝ่ายไปสูจ่ดุทีพ่อใจ และได้รบัผลประโยชน์สงูสดุ  โดยที่

สมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมอืจะช่วยให้นกัศกึษา

พยาบาล เกิดความเข้าใจในความรู้เพ่ิมขึ้นจากการได้

อธบิายหรอืแลกเปลีย่นประสบการณ์ให้กบัเพ่ือนคนอืน่ 

ท�ำให้เกิดการเรียนรู้อย่างมีความหมายกับตัวนักศึกษา

เอง การเรียนรู้บนพื้นฐานสมรรถนะการแก้ปัญหาแบบ

ร่วมมือจะช่วยให้นักศึกษาเกิดแรงจูงใจในความส�ำเร็จ 

มีความรับผิดชอบ มีการควบคุมตนเอง สอดคล้องกับ

ทฤษฎีการเ รียนรู ้สรรคนิยมเชิง สังคม (socia l 

constructivism)23 ที่กล่าวถึงปฏิสัมพันธ์ทางสังคมมี

บทบาท   ในการพัฒนาด้านพุทธิปัญญา การสร้างความ

รู้ของผู้เรียนเกิดจากการแลกเปลี่ยนประสบการณ์การ

เรียนรู้ระหว่างกัน เพื่อนในทีมเปรียบเสมือนนั่งร้าน 

(scaffolding) ทีท่�ำหน้าเสรมิต่อในส่วนทีเ่พ่ือนขาด และ

สอดคล้องกับแนวคิดการผนึกก�ำลัง (synergy) ที่ให้

ความส�ำคัญกับผลรวมทั้งหมด  ที่มีคุณค่ายิ่งใหญ่กว่า   

การน�ำคณุค่าของแต่ละส่วนมารวมกนั กล่าวคอืหนึง่บวก

หนึ่งได้มากกว่าสอง และการผนึกก�ำลังนี้ถือเป็น

ปรากฏการณ์ธรรมชาติที่เกิดขึ้นได้ทั่วไป และน�ำมาซ่ึง

ผลลพัธ์อนัน่าอศัจรรย์24 ส�ำหรบัสมรรถนะการแก้ปัญหา

แบบร่วมมือส�ำหรับนักศึกษาพยาบาล ประกอบด้วย

สมรรถนะย่อย 3 ด้าน 8 องค์ประกอบ ที่อธิบาย

คุณลักษณะของสมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือ

ส�ำหรบันกัศึกษาพยาบาลโดยมปีระเด็นในการอภปิราย

ดังนี้

สมรรถนะที่ 1 ด้านการท�ำความเข้าใจร่วมกัน 

สมรรถนะนี้สะท ้อนการใช ้ความรู ้ที่ เกี่ยวข ้องกับ

กระบวนการพยาบาลของนักศึกษาพยาบาลในขั้นตอน

ของการประเมนิภาวะสขุภาพ โดยการเกบ็รวบรวมและ

สบืค้นข้อมลูภาวะสขุภาพของผูป่้วยก่อนให้การพยาบาล

เพื่อเป็นการสร้างฐานข้อมูล และสร้างฐานความรู้เพื่อ

ให้การปฏบิติัการพยาบาลเป็นไปด้วยความถูกต้องและ

ครบถ้วน สอดคล้องกับมาตรฐานคุณวุฒิระดับปริญญา

ตรี สาขาพยาบาลศาสตร์ พ.ศ. 2560 ที่ก�ำหนดลักษณะ

บัณฑิตที่พึงประสงค ์ด ้านทักษะทางป ัญญาไว ้ว ่า 

นักศึกษาพยาบาลจะต้องมีความสามารถในการสืบค้น

ข้อมลูจากแหล่งข้อมลูทีห่ลากหลาย น่าเชือ่ถอื เพือ่ขยาย

ฐานความรู้และน�ำมาแก้ไขปัญหาได้อย่างสร้างสรรค์25  

ซ่ึงการท่ีนักศึกษาพยาบาลจะแสดงพฤติกรรมดังกล่าว

ได้ จ�ำเป็นที่จะต้องมีการใช้ความรู้เดิมมาต่อยอดเช่ือม

โยงเพือ่สร้างความรูใ้หม่จากข้อมลูทีไ่ด้สบืค้นมาก�ำหนด

ประเด็นเพื่อต้ังค�ำถามให้ครอบคลุมในการซักประวัติ 

และตรวจร่างกาย รวมถงึการเกบ็ข้อมลูจากแฟ้มประวตัิ 

มีการแลกเปลี่ยนข้อมูลจากแหล่งความรู้ที่ถูกต้องมี

ความน่าเชื่อถือ   ทางวิชาการ สื่อสารท�ำความเข้าใจร่วม

กันในทีมเพื่อน�ำไปสู่เป้าหมายการท�ำงานที่ชัดเจน มี

ก�ำหนดระยะเวลาความส�ำเร็จของงานและผลลัพธ์ของ

งานเป็นทีเ่ข้าใจตรงกนัของทกุคนภายในทีม สอดคล้อง

กับธีรฎา ไชยเดช12 ที่พบว่ากระบวนการกลุ่มจะช่วย

ให้การด�ำเนินงานของกลุ่มเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพ

และบรรลุเป้าหมายได้ โดยสมาชิกกลุ่มต้องท�ำความ

เข้าใจในเป้าหมายการท�ำงานวางแผนปฏิบัติงานและ

ด�ำเนินงานตามแผนร่วมกันในการจัดการเรียนรู้ให้กับ

นักศึกษาพยาบาล จะมีการผลัดกันน�ำเสนอข้อมูล

สุขภาพของผู้ป่วยที่ตนเองได้สืบค้นรวบรวมมา แต่มัก

ไม่ได้ตั้งเป้าหมาย หรือบอกถึงผลลัพธ์ที่ชัดเจนร่วมกัน

กบัเพือ่นในกลุม่ ดงันัน้สมรรถนะด้านการท�ำความเข้าใจ
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ร่วมกนั จงึมคีวามส�ำคญัในการช่วยส่งเสรมิให้นกัศกึษา

พยาบาลสามารถสื่อสารกันเพื่อสร้างความเข้าใจใน

ปัญหาและข้อมูลต่าง ๆ ร่วมกัน และเก็บรักษาความ

เข้าใจทีม่ร่ีวมกนักบัเพือ่นในกลุม่ตลอดการท�ำงาน ด้วย

การแสดงแนวคดิ มมุมองของตนเองร่วมกบัเพือ่น แล้ว

ตรวจสอบความเข้าใจให้ตรงกนัในการระบปัุญหา มกีาร

สร้างองค์ความรู้ร่วมกันในการแก้ปัญหา ซึ่งสอดคล้อง

กับทฤษฎีการเรียนรู้สรรคนิยมเชิงสังคม23 นั่นก็คือการ

ใช้การสืบค้นข้อมูลและน�ำมาแลกเปลี่ยนกับเพื่อนใน

กลุ่ม จะช่วยให้นักศึกษาได้รับมุมมองแนวคิดที่เหมือน 

และแตกต่างไปจากตนเองจากการแลกเปลีย่นนี ้จะช่วย

ให้นักศกึษาได้ขยายฐานความรูใ้หม่จากการแลกเปลีย่น

กับเพื่อนจากเดิมที่มีเพียงประสบการณ์ของตนเอง

เท่านั้น โดยองค์ประกอบส�ำคัญของด้านการท�ำความ

เข้าใจร่วมกัน ได้แก่ 1) การรวบรวมและสืบค้น 2) การ

แลกเปลี่ยนข้อมูล 3) ตรวจสอบความเข้าใจให้ตรงกัน

สมรรถนะที่ 2 ด้านการเลือกวิธีการแก้ปัญหา 

ส�ำหรับสมรรถนะนี้สะท้อนความสามารถของนักศึกษา

พยาบาลในการใช้กระบวนการพยาบาลโดยเร่ิมตั้งแต่

ขั้นตอนของการวินิจฉัยการพยาบาล เป็นขั้นตอนของ

การน�ำความต้องการหรอืประเดน็ปัญหาทางสขุภาพของ

ผู้ป่วย ที่ผ่านการร่วมกันคิดวิเคราะห์ข้อมูลกับเพื่อน

ในกลุ่ม ในการน�ำเสนอข้อมูลสนับสนุนประเด็นปัญหา

พร้อมทัง้มส่ีวนร่วมในการสรปุได้ว่าผูป่้วยมปัีญหาภาวะ

สุขภาพใดบ้าง น�ำมาเขียนเป็นข้อวินิจฉัยการพยาบาล 

อีกทั้งร่วมกันน�ำเสนอความคิดเห็นในการจัดล�ำดับข้อ

วนิิจฉยัการพยาบาลตามความส�ำคัญ และความเร่งด่วน

ของปัญหา มีส่วนร่วมในการตดัสนิใจวางแผนการพยาบาล 

การใช้แผนการพยาบาลตามล�ำดับความส�ำคัญ เพ่ือแก้

ปัญหาให้ส�ำเรจ็ตามเป้าหมาย  มกีารประเมนิผลการเลอืก

วธิกีารแก้ปัญหาในการดแูลผูป่้วย สอดคล้องกบัมาตรฐาน

คณุวฒุริะดบัปรญิญาตร ีสาขาพยาบาลศาสตร์ พ.ศ. 2560 

ที่ก�ำหนดลักษณะบัณฑิตที่พึงประสงค์ด้านทักษะทาง

ปัญญาไว้ว่า นักศึกษาพยาบาลจะต้องมีความสามารถ

ในการใช้กระบวนการคิด การตัดสินใจที่มีเป้าหมาย

ชัดเจน มีการไตร่ตรองจัดล�ำดับความส�ำคัญของข้อมูล

อย่างรอบคอบ เพื่อใช้ในการตัดสินใจเลือกแนวทาง

แก้ปัญหาอย่างเป็นระบบ สร้างสรรค์ และบอกถึง

ผลกระทบจากการแก้ไขปัญหาได้ 25 ดังนั้น สมรรถนะนี้

ถือเป็นหนึ่งในตัวช่วยให้นักศึกษาพยาบาลในการ

ก�ำหนดเป้าหมายและผลลพัธ์ในการวางแผนการพยาบาล  

รู้จักการแก้ปัญหาแบบร่วมมือกับทีมพยาบาลและทีม

สุขภาพอื่น โดยการร่วมกันเลือกแนวคิดที่ดีที่สุดในการ

แก้ปัญหาโดยค�ำนึงถึงปัจจัยและข้อจ�ำกัดต่างๆ และ

วางแผนการพยาบาลร่วมกันเพือ่หาแนวทางการพยาบาล

ที่เหมาะสมกับผู้ป่วย ภายใต้เงื่อนไขที่มีแนวทางการแก้

ปัญหาได้หลายวธิ ีซึง่เปิดโอกาสให้ผูเ้รยีนสามารถสบืค้น

ข้อมูลที่เกี่ยวข้องและน�ำความรู้หรือทักษะที่มีมาบูรณา

การเข้าด้วยกัน และระดมสมองกนัในกลุม่เพือ่ตดัสนิใจ

เลือกวิธีการที่เหมาะสมในการแก้ปัญหา เลือกกิจกรรม

การพยาบาลที่เหมาะสมสอดคล้องกับปัญหาสุขภาพ

ของผูป่้วยโดยค�ำนงึถงึความเป็นไปได้ ความคุม้ทนุ และ

เป้าหมายการพยาบาล ดังนั้นการตัดสินใจเลือกหนทาง

แก้ปัญหา (decision making) จงึไม่ใช่การตดัสนิใจของ

คนคนเดียว แต่มาจากการตัดสินใจร่วมกันของกลุ่ม 

การได้ร่วมตัดสนิใจย่อมเกดิความผกูพนัทีจ่ะท�ำในส่ิงที่

ตนเองได้มีส่วนร่วมต้ังแต่ต้น ดังน้ันเมื่อมีเหตุการณ์ที่

ตัดสินใจแก้ปัญหาผิดพลาด ความรับผิดชอบจึงเป็น

หน้าที่ของทุกคนในกลุ่มที่ต้องรับรู้และร่วมกันหาทาง

แก้ไข การแก้ปัญหาร่วมกันท�ำให้ไม่รู้สึกโดดเดี่ยวและ

มีขวัญก�ำลังใจในการแก้ไขปัญหานั้นๆ และสามารถ

พฒันาให้ดยีิง่ขึน้จากการระดมสมอง สอดคล้องกบังาน

วจิยัของเวบเบอร์ และคณะ26  ทีพ่บว่าการร่วมมอืกนัแก้

ปัญหาจะช่วยพัฒนาความสามารถในการแก้ปัญหาใน

ระยะยาวได้อย่างส�ำเร็จผล โดยเน้นการบูรณาการ

ระหว่างบคุคลทีม่หีน้าทีเ่ฉพาะ และการมส่ีวนร่วมอย่าง

เตม็ใจระหว่างบคุคลทีม่ส่ีวนเกีย่วข้อง เพือ่ให้การแก้ไข

ปัญหาได้อย่างส�ำเร็จผล การแก้ปัญหาแบบร่วมมือ 
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ทุกคนในกลุ่มไม่ได้มีความรู้เพียงผู้ป่วยที่ตนเองดูแล

เท่านั้น แต่จะได้รับความรู้และประสบการณ์ในการแก้

ปัญหาเพิม่ซึง่เป็นผลมาจากการร่วมกนัช่วยเพือ่นคดิแก้

ปัญหาอีกด้วย ดังนั้นสมรรถนะด้านการเลือกวิธีด�ำเนิน

การทีเ่หมาะสมในการแก้ปัญหา จงึมคีวามส�ำคัญในการ

ให้การพยาบาลผู้ป่วยแบบรู้รอบ โดยองค์ประกอบ

ส�ำคัญของสมรรถนะด้านการเลือกวิธีการแก้ปัญหา 

ได้แก่ 1) การเชือ่มโยงความคดิในการแก้ปัญหา และ2) 

การตัดสินใจเลือกวิธีการแก้ปัญหาได้ถูกต้อง

สมรรถนะที่ 3 ด้านการท�ำงานร่วมกนั ส�ำหรับ

สมรรถนะน้ีสะท้อนความเข้าใจในบทบาทหน้าทีข่องตน

และเพ่ือนร่วมทมี ในการปฏบิตัติามบทบาทของตนตาม

แผนการพยาบาลทีว่างอย่างเคร่งครดั    เรียนรูท้ีจ่ะเข้าใจ

ในบทบาทของผู้อื่นในกลุ่มว่าทุกบทบาทมีความส�ำคัญ 

มีความยืดหยุ่น ส่งเสริมให้ก�ำลังใจซึ่งกันและกัน อีกทั้ง

สามารถปรับเปลี่ยนบทบาทหน้าที่ในการปฏิบัติการ

พยาบาลเพื่อความเหมาะสม และรักษากฎระเบียบของ

กลุม่ท่ีตกลงร่วมกนั เพือ่การท�ำงานร่วมกนัในการปฏบิตัิ

การพยาบาลให้บรรลเุป้าหมาย สอดคล้องกบัมาตรฐาน

คุณวุฒิระดับปริญญาตรี สาขาพยาบาลศาสตร์ พ.ศ. 

2560 ที่ก�ำหนดลักษณะบัณฑิตที่พึงประสงค์ด้านความ

สัมพันธ์ระหว่างบุคคลและความรับผิดชอบไว้ว ่า 

นักศึกษาพยาบาลจะต้องมีความสามารถในการสร้าง

ปฏสิมัพนัธ์อย่างสร้างสรรค์กับผู้ป่วย  ญาติผู้ป่วย  ผู้ร่วมงาน 

และมีความสามารถในการท�ำงานเป็นทีมในบทบาทที่

หลากหลายปรบัเปลีย่นได้ตามสถานการณ์ต่างๆ สามารถ

แสดงความคดิเหน็ของตนเองอย่างเป็นเหตุเป็นผล และ

รับฟังความคิดเห็นของผู้อื่น25 นอกจากนั้นการท�ำงาน

เป็นทีมถือเป็นส่วนหนึ่งของสมรรถนะของพยาบาล

วชิาชพีในสมรรถนะที ่4 พยาบาลวชิาชพีจะต้องท�ำหน้าที่

ในการตดิต่อประสานงานกบัทมีสขุภาพ และบคุคลและ

หน่วยงานต่างๆ ที่เกี่ยวข้องเพ่ือประสานผลประโยชน์

ให้แก่ผู้ป่วย ซึง่จะต้องอาศยัความร่วมมอืกบัทมีสขุภาพ

ต่าง ๆ เพื่อที่จะสามารถปฏิบัติการพยาบาลได้ส�ำเร็จ

ตามแผนการพยาบาลที่ก�ำหนดไว้ อีกทั้งในการวิธีการ

มอบหมายงานส่วนใหญ่ของพยาบาลคอืการมอบหมาย

งานแบบทีมการพยาบาล27 และมีการประเมินภาวะ

สุขภาพของผู้ป่วยซ�้ำเป็นระยะเพ่ือคอยตรวจสอบภาวะ

สขุภาพของผูป่้วยว่ามกีารเปลีย่นแปลงหรอืไม่ ถ้ามกีาร

เปลี่ยนแปลงจะได้มีการปรับแผนการพยาบาลและ

กิจกรรมการพยาบาล หรือปรับบทบาทหน้าที่กันตาม

สถานการณ์ให้เหมาะสมกับภาวะสุขภาพผู้ป่วย 

นอกจากน้ีจากการศึกษาเก่ียวกับสมรรถนะการ

แก้ปัญหาแบบร่วมมือด้านการท�ำงานร่วมกัน ดังกล่าว

ข้างต้น พบองค์ประกอบเพิม่เติมทีแ่ตกต่างจากแนวคดิ

ของ PISA 2015 ได้แก่ ด้านการมคีวามมุง่มัน่ ซ่ึงมคีวาม

ส�ำคัญต่อสมรรถนะด้านการท�ำงานร่วมกัน กล่าวคือ 

ความมุ่งมั่นตั้งใจของสมาชิกในกลุ่มช่วยให้เกิดความ

สามัคคีที่จะท�ำภารกิจให้ส�ำเร็จตามเป้าหมายภายใน

เวลาที่ก�ำหนด สอดคล้องกับ เลนชิโอน่ี28 ที่กล่าวถึง

พฤติกรรมทีส่่งผลให้การท�ำงานเป็นทมีไม่ประสบความ

ส�ำเร็จ ปัจจัยด้านหนึ่งคือการขาดความสนใจ ขาดความ

มุ่งมั่นตั้งใจของบรรดาสมาชิกที่มีต่อเป้าหมายของทีม 

เน่ืองจากถ้าหากในกลุ ่มสมาชิกทุกคนต่างมีความ

สามารถ แต่ขาดความมุ่งมั่นตั้งใจ หรือมีเพียงคนใดคน

หน่ึงที่มีความมุ ่งม่ันงานน้ันก็ยากที่จะประสบความ

ส�ำเร็จ อีกทั้งความมุ่งมั่นต้ังใจดังกล่าวยังเป็นการสร้าง

แรงจูงใจให้กับสมาชิกในกลุ่มอีกด้วย ด้านการให้ก�ำลัง

ใจผู้อ่ืน การที่จะให้ทุกคนมีส่วนร่วมในการท�ำงานหรือ

การแก้ปัญหา วธีิการทีไ่ด้ผลดวีธิหีนึง่คอืการส่งเสรมิ ให้

ก�ำลังใจ กล่าวชื่นชม สอดคล้องกับเจฟฟรีย์29  ที่กล่าว

ว่าการส่งเสริมให้ก�ำลังใจของเพื่อนในชั้นเรียน หรือ

เพื่อนในกลุ่ม มีอิทธิพลเชิงบวกต่อเพื่อนด้านการได้รับ

แรงจูงใจ ท�ำให้เพื่อนมีความมั่นใจในศักยภาพของ

ตนเองเพิ่มขึ้น กล้าแสดงความสามารถของตนเอง

ออกมา ดังน้ัน เมื่อกลุ่มมีปัญหาที่ต้องร่วมแสดงความ

คิดเห็นจะได้รับความร่วมมือเป็นอย่างดีเนื่องจากมี

ความมัน่ใจในความสามารถของตนเองทีจ่ะเป็นหน่ึงใน
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ผู ้ร ่วมหาทางแก้ปัญหาให้กลุ่มได้ส�ำเร็จลุล่วง การ

สนับสนุนให้ก�ำลังใจดังกล่าวจึงเป็นการแสดงออกถึง

ความผกูพนั ความสามคัคขีองสมาชกิทกุคนในกลุม่ ดงั

นั้น หากมีปัญหาเกิดขึ้นสมาชิกในกลุ่มจะไม่มองว่า

ปัญหาดังกล่าวเป็นความรับผิดชอบของคนใดคนหน่ึง 

แต่จะมองว่าปัญหาทีเ่กดิขึน้เป็นความรบัผดิชอบของทกุ

คนในกลุม่ท่ีต้องร่วมมอืร่วมใจในการแก้ไขให้ส�ำเรจ็ไป

ด้วยกัน ดังนั้นสมรรถนะด้านการท�ำงานร่วมกัน จึงมี

ความส�ำคัญ ในการกระตุ้นให้กระบวนการของกลุ่ม

ด�ำเนนิการได้อย่างต่อเนือ่งมัน่คง จากการเรยีบเรยีงและ

จัดระเบียบองค์ประกอบของสมรรถนะด้านการท�ำงาน

ร่วมกันใหม่ให้ครอบคลุม องค์ประกอบของสมรรถนะ

ด้านการท�ำงานร่วมกันได้แก่ 1) การท�ำงานเป็นทีม 2) 

การส่งเสริมให้ก�ำลังใจ 3) ประเมินผลปรับปรุงแก้ไข

ข้อเสนอแนะในการน�ำไป

1.	สมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือส�ำหรับ

นกัศกึษาพยาบาลทีพ่ฒันาขึน้นีส้ามารถใช้เป็นแนวทาง

ในการออกแบบการจัดการเรียนรู ้ เพื่อเสริมสร้าง

สมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือส�ำหรับนักศึกษา

พยาบาลให้มพีฤตกิรรมในการท�ำงานร่วมกบัทมีสขุภาพ 

ในการร ่วมกันแก ้ป ัญหาสุขภาพผู ้ป ่วย ให ้ เกิด

ประสิทธิภาพ 

2.	ความหมายและองค์ประกอบของสมรรถนะ

การแก้ปัญหาแบบร่วมมือส�ำหรับนักศึกษาพยาบาล

สามารถน�ำไปใช้ในการพฒันาเครือ่งมอืวดัและประเมนิ

สมรรถนะการแก้ป ัญหาแบบร่วมมือในนักศึกษา

พยาบาลส�ำหรบัใช้เป็นแนวทางในการพฒันาสมรรถนะ

การแก้ปัญหาแบบร่วมมือของนักศึกษา

3.	สมรรถนะการแก้ปัญหาแบบร่วมมือส�ำหรับ

นักศึกษาพยาบาลสามารถน�ำไปประยุกต์ใช้กับระบบ

การบริหารงานบุคลากรทางการพยาบาล เพ่ือส่งเสริม

การปฏิบัติงานแบบร่วมมือของพยาบาลร่วมกับทีม

สุขภาพที่มีประสิทธิภาพ

ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป

1.	ควรมีการศึกษาการวิเคราะห์องค์ประกอบ

ของสมรรถนะการแก้ป ัญหาแบบร่วมมือส�ำหรับ

นักศึกษาพยาบาล   เพื่อให้เห็นภาพความสัมพันธ์ของ
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