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บทคัดย่อ
	 การเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา มีความสำ�คัญในการพัฒนาทักษะการตัดสินทางคลินิก การคิดวิจารณญาณ และการคิด 
แก้ปัญหาและการทำ�งานเป็นทีม รูปแบบการสอนที่ประกอบด้วยการเลือกกรณีศึกษา การวิเคราะห์กรณีศึกษา การระดมสมอง 
การกำ�หนดวัตถุประสงค์ การระบุการค้นพบ การแลกเปลี่ยนผลลัพธ์การเรียนรู้และการระบุสิ่งที่ต้องปรับปรุง เพื่อการนำ�ไปใช้ 
ในคลินิก ผู้เรียนจึงสามารถนำ�ความรู้มาใช้ในการแก้ปัญหาในสถานการณ์ที่เป็นจริงได้ องค์ประกอบการเรียนรู้ ประกอบด้วย 
กรณีศึกษาที่เขียนเป็นลายลักษณ์อักษร แบ่งผู้เรียนเป็นกลุ่มย่อยและกระตุ้นให้เป็นผู้เรียนเชิงรุก ผู้สอนเน้นสาระที่สำ�คัญโดยใช้ 
เทคนิคการอภิปราย การตั้งคำ�ถามเชิงเหตุผล แนะนำ�วิธีการเรียนรู้และแหล่งการเรียนรู้ สนับสนุนบรรยากาศการเรียนรู้ที่เอื้อ 
ต่อการคิดอย่างอิสระและเปิดกว้าง ดังนั้น การเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา จึงสามารถส่งเสริมให้ผู้เรียนสามารถแก้ปัญหาได้อย่าง 
มีเหตุผลและสามารถนำ�ไปใช้กับสถานการณ์จริง ด้วยการพัฒนาการคิดขั้นสูง การส่งเสริมบรรยากาศการเรียนรู้ ผู้สอนและ 
ผู้เรียนมีส่วนร่วมในการอภิปราย ท่ีมีการเช่ือมโยงทฤษฎีเข้ากับการฝึกภาคปฏิบัติซ่ึงมีเป้าหมายท่ีสำ�คัญในการเตรียมความพร้อม 
ของผู้เรียนสำ�หรับการปฏิบัติการจริง

คำ�สำ�คัญ: การคิดวิจารณญาณ; การคิดแก้ปัญหา; การตัดสินทางคลินิก; การทำ�งานเป็นทีม; การเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา

Abstract
	 Case Based Learning (CBL) is an important method to improve clinical judgment, critical thinking, 
problem solving thinking and teamwork skill. CBL consists of: case selection, case analysis, brainstorming, 
learning objective formulating, new finding disseminating, result sharing, areas of improvement identifying for 
clinical practice. Learners are able to apply knowledge for problem solving in practices. There are dimensions 
of CBL including: written case study, small group learners as active learners, teachers focusing on significant 
content by using discussing techniques, questioning, guiding learning methods, and learning resources and 
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supporting learning environment encouraging learner’s thinking independently and widely. Therefore, CBL 
is used to encourage and develop problem solving skills that are reasonable and to prepare the learner for 
real world situations. Learning environment that provides learner’s opportunity to think independently and 
extensively. Therefore, CBL is used to encourage problem solving skills and to apply in real situation by 
developing higher thinking levels. Teachers and learners participate in discussion about case study that relate 
to knowledge from theory, and how to apply to practice. The goal is to better prepare the learners for the 
actual nursing practice.

Keywords: case based learning; clinical judgment; critical thinking; problem solving thinking; team working 

บทนำ�
	 การศึกษาด้านการพยาบาลและสาขาวิชาชีพด้าน 
สุขภาพ มุ่งเน้นส่งเสริมการเรียนรู้แบบผู้ใหญ่ ซึ่งผู้เรียนต้อง 
มีส่วนร่วม มีเป้าหมายเพื่อการนำ�ความรู้และประสบการณ์ 
ไปใช้ในสถานการณ์จริงสอดคล้องกับกรอบมาตรฐานคุณวุฒิ 
ระดับอุดมศึกษา ท่ีต้องการส่งเสริมให้ผู้เรียนได้พัฒนาศักยภาพ 
ครอบคลุมทั้ง 6 ด้าน ได้แก่ ด้านคุณธรรมจริยธรรม ความรู้ 
ทักษะทางปัญญา ทักษะความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลและความ 
รับผิดชอบ ทักษะการคิดวิเคราะห์เชิงตัวเลข การสื่อสารและ 
การใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ และทักษะปฏิบัติ ทักษะการคิด 
วิเคราะห์ ถือได้ว่าเป็นทักษะที่จำ�เป็นต่อการเรียนรู้และการ 
พัฒนาความสามารถเชิงวิชาชีพ การจัดการเรียนการสอน 
จึงควรปรับเปลี่ยนโดยยึดหลักเน้นผู้เรียนเป็นสำ�คัญ ผู้สอน 
ควรใช้นวัตกรรมการเรียนการสอน ให้ผู้เรียนได้เกิดการเรียนรู้ 
จากประสบการณ์จริง เพื่อส่งเสริมให้เกิดแรงจูงใจภายใน 
ในการเรียนรู้และได้พัฒนาศักยภาพ นำ�ไปสู่การปฏิบัติการ 
พยาบาลอย่างถูกต้อง และนำ�ไปใช้ประโยชน์ในสถานการณ์จริง
	 การเรียนการสอนโดยใช้กรณีศึกษา (Case based 
learning: CBL) เป็นวิธีการเรียนการสอนในสาขาวิชาท่ีผู้เรียน 
สามารถนำ�ความรู้มาใช้ในสถานการณ์ที่เป็นจริง เพื่อการ 
พัฒนาการคิดขั้นสูง ส่วนใหญ่เป็นการเรียนรู้แบบกลุ่ม 
มีเป้าหมายที่สำ�คัญเพื่อเตรียมความพร้อมของผู้เรียน 
สำ�หรับการปฏิบัติการจริง เป็นการจัดเรียนการสอนที่มีการ 
เชื่อมโยงทฤษฎีเข้ากับการฝึกภาคปฏิบัติ ผู้เรียนมีการเรียนรู้ 
และนำ�เสนอสถานการณ์จริง1 บทความฉบับน้ีผู้เขียนนำ�เสนอ 

แนวคิดการสอนโดยใช้กรณีศึกษา ซ่ึงประกอบด้วยความหมาย 
วัตถุประสงค์ของการเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา และองค์ประกอบ 
ในการเรียนการสอน นอกจากนี้ได้นำ�เสนอถึงกระบวนการ 
การออกแบบการจัดการเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา การเรียนรู้ 
โดยใช้กรณีศึกษาในการเรียนการสอนภาคปฏิบัติและผลลัพธ์ 
การเรียนรู้ ตลอดจนจุดเด่นของการเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา 
ในบริบททางการพยาบาล

แนวคิดการเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา (Case based learning)
	 1.ความหมายการเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา
	 การเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา (Case based learning: 
CBL) มักจะอธิบายร่วมหรือเปรียบเทียบกับการเรียนรู้ โดยใช้ 
ปัญหา (Problem based learning) ในขณะที่การทบทวน 
วรรณกรรมที่ผ่านมา อาจยังมีความคลุมเครือในการเรียน 
การสอนสองวิธีดังกล่าว คำ�จำ�กัดความที่ใช้นิยามมากที่สุด 
พบว่าการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาความหมายจะเปิดกว้างสำ�หรับ 
แนวคิดในการเรียนรู้ที่เกิดจากความสนใจความต้องการของ 
ผู้เรียนเพื่อนำ�มาใช้แก้ปัญหา ขณะที่การเรียนรู้โดยใช้กรณี 
ศึกษาเน้นการสืบค้นทั้งข้อมูลผู้ป่วยและเน้ือหาที่เกี่ยวข้อง 
ภายใต้สถานการณ์ซ่ึงเป็นแนวคิดท่ีผู้สอนมีการเตรียมการ  
ผู้สอนจึงมีบทบาทมาก ในการสนับสนุนให้ผู้เรียนได้เกิดการ 
เรียนรู้แนวคิดท่ีสำ�คัญ1,2 จากการศึกษาของ McLean1 อธิบาย 
ความแตกต่างระหว่างการเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษาและการ 
เรียนรู้โดยใช้ปัญหาดังแสดงในตาราง 1 ดังนี้
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ตาราง 1 ความแตกต่างระหว่าง Problem based learning และ Case based learning1

รายการเปรียบเทียบ Problem based learning Case based learning

เป้าหมาย (Goals) ออกแบบมาเพื่อให้ผู้เรียนสามารถเรียนรู้การแก้ปัญหา 
การรวบรวมข้อมูล การใช้เหตุผลทางคลินิก โดยเน้น
กระบวนการเรียนรู้ในการแก้ปัญหา

ออกแบบมาเพื่อให้ผู้เรียนสามารถเรียนรู้เกี่ยวกับ
กรณีศึกษา ที่มีความเฉพาะ มีการวินิจฉัยปัญหา 
การจัดการ การแก้ปัญหา

การเตรียมตัวก่อนการเรียน ผู้เรียน ไม่จำ�เป็นต้องมีความรู้มาก่อน แต่มีการศึกษา
ค้นคว้า เพื่อหาคำ�ตอบในการแก้ปัญหา ในระหว่าง
การเรียนรู้ 

ผู้เรียนมีความรู้อย่างน้อยขั้นพื้นฐาน และมี 
การเตรียมตัวก่อนการเรียนโดยใช้กรณีศึกษา

บทบาทผู้เรียน มีส่วนร่วมในการเรียนแบบกระตือรือร้น (active 
learning) ซึ่งอาจต้องตอบคำ�ถามและให้รายละเอียด
ในหัวข้อต่างๆ ระหว่างการเรียน

มีส่วนร่วม แบบการเรียนรู้เชิงรุก (active learning) 
และการเรียนรู้แบบสืบเสาะหาความรู้ (inquiry 
based learning)  ในการเตรียมตัวก่อนการเรียน 
และมีการถามคำ�ถามหรือมีประเด็นในการอภิปราย 
ที่เกี่ยวข้องกับกรณีศึกษา

บทบาทผู้สอน เตรียมข้อมูลที่สำ�คัญในกรณีศึกษา ไม่แทรกแซง 
ความสนใจของผู้เรียน ถึงแม้ว่า ความสนใจนั้น 
จะไม่ได้นำ�มาใช้ในสถานการณ์ ผู้สอนเป็น 
ผู้สังเกตการณ์ ไม่ให้คำ�แนะนำ�มากเกินไป

ระบุกรณีศึกษา ให้แนวทางในการอภิปราย ให้คำ�
แนะนำ�เนื้อหาเพื่อการเรียนรู้ที่เฉพาะเจาะจง เพื่อให้
บรรลุวัตถุประสงค์การเรียนรู้ ร่วมอภิปรายโดยมุ่งที่
กรณีศึกษา พยายามไม่อนุญาตให้อภิปรายประเด็น
ที่ไม่เกี่ยวข้อง เพื่อให้ผู้เรียนมุ่งประเด็นที่สำ�คัญได้ 
และแน่ใจว่าผู้เรียนรู้คำ�ตอบที่ถูกต้อง

วัตถุประสงค์การเรียนรู้ ขึ้นอยู่กับความสนใจของผู้เรียน กำ�หนดตามการค้นพบจากกรณีศึกษา สอดคล้อง
กับวัตถุประสงค์ของรายวิชา ทั้งนี้เพื่อนำ�ไปสู่การ
ปรับปรุงและการนำ�ไปใช้ในคลินิก

ผลลัพธ์การเรียนรู้ กระบวนการคือผลลัพธ์ ผลลัพธ์ที่ได้ เป็นไปตามวัตถุประสงค์

	 ดังนั้น ผู้เขียนจึงสรุป ความหมายการเรียนรู้ โดยใช้ 
กรณีศึกษาได้ว่า เป็นกระบวนการเรียนที่ให้ผู้เรียนได้เรียนรู้ 
จากกิจกรรมการเรียนการสอนท่ีใช้สถานการณ์จริงเกี่ยวกับ 
กรณีทางคลินิก ผู้สอนเป็นผู้ออกแบบกิจกรรมการเรียนรู้ ให้ 
แนวทางอภิปรายและคำ�แนะนำ�เพื่อทำ�ให้ ผู้ เรียนได้มี 
ส่วนร่วมในการเรียนรู้แนวคิดต่างๆ สอดคล้องกับเนื้อหาราย 
วิชา เป็นเนื้อหาที่เฉพาะเจาะจง มีการวินิจฉัยปัญหา การจัด 
การการแก้ปัญหาภายใต้รายละเอียดของกรณีศึกษา ออกแบบ 
การเรียนรู้เพ่ือพัฒนาทักษะการคิดวิจารณญาณ การคิดวิเคราะห์ 
การแก้ปัญหา และการตัดสินใจทางคลินิก ซึ่งเป็นผลลัพธ์ 
การเรียนรู้ที่สำ�คัญเพื่อนำ�มาใช้ในการแก้ปัญหาทางการ 
พยาบาล
	 กรณีศึกษา หมายถึง สถานการณ์ผู้ป่วยโดยมีราย 
ละเอียดท่ีครบถ้วน นำ�มาเขียนเป็นลายลักษณ์อักษร ประกอบ 
ด้วยภูมิหลังของผู้ป่วยและสถานการณ์ทางคลินิกอื่นๆ เช่น 
อาการและอาการแสดงทางคลินิก แผนการรักษา และผลการ 
ตรวจทางห้องปฏิบัติการ โดยมีการรายงานไว้อย่างเป็นรูปแบบ 
ที่กำ�หนด เปิดโอกาสให้ผู้เรียนได้สร้างแผนการดูแล ผู้เรียน 
จะได้รับการจูงใจให้ใช้ความรู้เพ่ือการแก้ปัญหาจากสถานการณ์จริง 

ด้วยเทคนิคการอภิปรายทำ�ให้ผู้เรียนเข้าใจแนวคิดต่างๆ 
ท่ีเกิดข้ึนจากการศึกษากรณีศึกษาท่ีเลือก เป็นการบูรณาการ 
ความรู้จากการศึกษาค้นคว้า การเชื่อมโยงทฤษฎีกับการ 
ปฏิบัติการพยาบาล และการให้เหตุผล3,4

	 วิธีการสอนโดยใช้กรณีศึกษา มีความสอดคล้องกับ 
ทฤษฎีการเรียนรู้สถานการณ์ (Situated learning theory)5 

ท่ีเน้นการพัฒนาความสามารถในการปฏิบัติการในสถานการณ์ 
การจริง ซึ่งให้ความสำ�คัญกับปฏิกิริยาของผู้เรียนและการ 
เรียนรู้จากส่ิงแวดล้อม เพ่ือสร้างความเข้าใจและพัฒนาทักษะ 
การคิด ดังนั้นวิธีการสอนโดยใช้กรณีศึกษา ที่นำ�มาจาก 
สถานการณ์จริง ส่งผลให้เกิดการเรียนรู้แบบเชิงรุก (active 
learning) ในการวิเคราะห์ข้อมูล ศึกษาค้นคว้า อภิปรายแลก 
เปลี่ยนความเห็น จากการประยุกต์หลักการ แนวคิด ทฤษฎ ี
นำ�มาตัดสินใจ เพ่ือการแก้ปัญหา โดยผู้เรียนต้องศึกษาค้นคว้า 
ข้อมูลจากสถานการณ์ในคลินิกนั้นๆ เพื่อการตอบคำ�ถาม 
นำ�ข้อมูลท่ีรวบรวมได้มาวิเคราะห์ เพ่ือระบุปัญหาและตัดสินใจ 
หาคำ�ตอบในการแก้ปัญหาอย่างมีเหตุผล และสรุปเป็นแนวทาง 
หรือวิธีแก้ปัญหาทางการพยาบาลที่เห็นว่าดีที่สุด เหมาะสม 
ที่สุด การสอนโดยใช้กรณีศึกษา จึงเป็นการสอนที่ต้องการ 
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ปฏิสัมพันธ์ระหว่างผู้เรียนและผู้สอน6

	 2. วัตถุประสงค์การเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา
	 การเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา มีวัตถุประสงค์ ได้แก่ 
1) เพื่อฝึกให้ผู้เรียนได้วิเคราะห์ และแยกแยะประเด็นปัญหา 
เมื่อเผชิญกับปัญหาหรือสถานการณ์ท่ีหลากหลายรูปแบบ 
ซ่ึงเป็นการมุ่งเสริมสร้างทักษะการคิดเพื่อนำ�ไปใช้แก้ปัญหา 
ในสถานการณ์จริง 2) เพ่ือฝึกให้ผู้เรียนเกิดการพิจารณากรณี 
ศึกษาอย่างละเอียดรอบคอบ ด้วยความเป็นเหตุเป็นผลเพ่ือให้ 
เกิดข้อสรุปเป็นการสร้างทักษะการตัดสินใจอย่างมีหลักการ 
และมีเหตุผลสนับสนุน 3) เพ่ือเสริมสร้างทักษะในการทำ�งาน 
ร่วมกันเป็นกลุ่ม และเปิดโอกาสให้มีการร่วมอภิปรายปัญหา 
และระดมสมองเพื่อการแก้ไขปัญหาในกลุ่ม ทำ�ให้เกิดการ 
เรียนรู้ร่วมกัน ซึ่งเป็นกิจกรรมการเรียนการสอนที่มีความ 
เหมาะสมในการเรียนรู้สำ�หรับผู้เรียนในสาขาพยาบาลศาสตร์ 
และสาขาวิชาวิทยาศาสตร์สุขภาพท่ีต้องคำ�นึงถึงประสิทธิภาพ 
การให้บริการและความปลอดภัยเป็นหลัก7

	 3. องค์ประกอบการเรียนการสอนด้วยกรณีศึกษา8

ประกอบด้วย
		  3.1 กรณีศึกษา เป็นเคร่ืองมือการเรียนรู้ท่ีสำ�คัญ 
การเลือกกรณีศึกษาต้องเน้นแนวคิดสำ�คัญที่สุดที่ผู้เรียนต้อง 
เรียนรู้ ทำ�ให้ผู้เรียนได้คิดวิเคราะห์ มีจุดเน้นเก่ียวกับเหตุการณ์ 
สถานการณ์ หรือแสดงข้อมูลที่ระบุปัญหาหรือความต้องการ 
อยู่บนพื้นฐานความจริง
		  3.2 ผู้เรียน เป็นผู้ที่มีความรู้ในเรื่องที่ศึกษามา 
ก่อนอย่างน้อยในข้ันพ้ืนฐาน และมีการเตรียมตัวโดยการศึกษา 
ข้อมูล สถานการณ์ปัญหามาก่อน หรือมีประสบการณ์ในการ 
ดูแลกรณีศึกษา ผู้เรียนควรแบ่งเป็นกลุ่มย่อย และได้รับการ 
กระตุ้นให้เป็นผู้เรียนแบบ active learner เพ่ือการคิดวิเคราะห์ 
และการอภิปราย และผู้เรียนทุกคนควรมีส่วนร่วมในกิจกรรม 
การเรียนรู้

		  3.3 ผู้สอน เป็นผู้ท่ีเตรียมกรณีศึกษา หรือเลือก 
กรณีศึกษา ที่สอดคล้องกับการเรียนรู้ ให้แนวทางผู้เรียน 
เก่ียวกับเน้ือหาท่ีสำ�คัญ ร่วมกำ�หนดคำ�ถาม เพ่ือการอภิปราย 
ร่วมอภิปราย เพื่อนำ�ไปสู่การแก้ปัญหา สร้างบรรยากาศ 
การเรียนรู้ที่เอื้อต่อการเรียนรู้
		  3.4 บรรยากาศหรือสภาพแวดล้อมการเรียนรู้ 
ที่เอื้อต่อการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ ส่งเสริมให้ทุกคนมีอิสระใน 
การคิดเปิดกว้าง และปลอดภัยเพื่ออำ�นวยความสะดวกให้ 
ผู้เรียนในการมีส่วนร่วม
		  ดังน้ัน การจัดการเรียนการสอน โดยใช้กรณีศึกษา 
เป็นฐาน จึงเป็นประสบการณ์การเรียนรู้ที่อาศัยความรู้ การ 
สืบเสาะและ/หรือการปฏิบัติโดยใช้สถานการณ์ทางการพยาบาล 
หรือสถานการณ์ทางคลินิก ที่มีการกำ�หนดวัตถุประสงค์การ 
ศึกษาที่ชัดเจน ผ่านการนำ�เสนอและอภิปรายเกี่ยวกับกรณี 
ศึกษา ผู้สอนมีบทบาทสำ�คัญในการอภิปราย เพ่ือส่งเสริมการ 
คิดวิเคราะห์ การตัดสินใจและนำ�ไปสู่การแก้ปัญหาอย่างมี 
เหตุผลการเรียนรู้ในระดับที่ลึกขึ้น โดยการกระตุ้นทักษะ 
การคิดวิจารณญาณของผู้เรียน

กระบวนการการออกแบบการจัดการเรียนรู้โดยใช้กรณี
ศึกษา
	 ผู้เขียนนำ�เสนอกระบวนการการออกแบบการจัด 
การเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา (Case based learning process) 
ซึ่งปรับปรุงมาจาก “Seven Jump process” ของ Williams9 

เร่ิมต้นจากการเลือกกรณีศึกษา ท่ีทำ�ให้ผู้เรียนได้คิดวิเคราะห์ 
แสดงข้อมูลที่เป็นปัญหาหรือความต้องการอยู่บนพื้นฐาน 
ความจริงให้กลุ่มผู้เรียนร่วมกันวิเคราะห์กรณีศึกษา ผู้สอน 
กระตุ้นให้กลุ่มเกิดการระดมสมอง กำ�หนดวัตถุประสงค์การ 
เรียนรู้ร่วมกัน ระบุการค้นพบ หรือผลการศึกษา แลกเปล่ียน 
ผลลัพธ์การเรียนรู้ และระบุสิ่งที่ต้องปรับปรุงเพื่อนำ�ไปใช้ใน 
คลินิก สรุปเป็นแผนภาพดังนี้



133

Kanhadilok S, et al. A Design of Case Based Learning for Promoting Learning

Songklanagarind Journal of Nursing, Volume 39 No. 4 October - December 2019: 129-137

การเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษาในการเรียนการสอนภาค
ปฏิบัติ
	 การพัฒนาผู้เรียนเพ่ือให้เกิดทักษะการคิดและทักษะ 
ปฏิบัติการพยาบาล มีความสำ�คัญในการเรียนการสอนใน 

1. เลือกกรณีศึกษา

ภาพ 1 Case based learning process

2. กลุ่มร่วมกันวิเคราะห์
กรณีศึกษาเป็นรายกลุ่ม

3.ระดมสมอง

4. กำ�หนดวัตถุประสงค์
5. ระบุการค้นพบ 
หรือผลการศึกษา

6. แลกเปลี่ยนผลลัพธ์
การเรียนรู้

7. ระบุสิ่งที่ต้องปรับปรุง
เพื่อนำ�ไปใช้ในคลินิก

Case Based 
Learning 

ภาคปฏิบัติ ดังนั้น บทความนี้ผู ้เขียนจึงนำ�เสนอกระบวน 
การสอนโดยใช้กรณีศึกษาท่ีสอดคล้องกับวิชาปฏิบัติการ 
พยาบาลมารดาทารกและการผดุงครรภ์ 1 ในมารดาระยะ 
หลังคลอด 24 ชั่วโมงแรก

ตาราง 2 แสดงกระบวนการสอนโดยใช้กรณีศึกษา โดยประยุกต์แนวคิด “Seven Jump process” ของ Williams9

	  ในการสอนภาคปฏิบัติ

ขั้นตอนการสอน บทบาทผู้สอน บทบาทผู้เรียน

1. เลือกสถานการณ์ 1. มอบหมายผู้เรียนเลือกกรณีศึกษาที่สนใจ
2. ให้ผู้เรียนรายงานข้อมูลที่สำ�คัญ ข้อมูลระบุปัญหา
   หรือข้อมูลที่แสดงการเปลี่ยนแปลงของผู้ป่วย
3. ตัดสินใจร่วมกับผู้เรียนในการเลือกกรณีศึกษา

1. รวบรวมข้อมูลเบื้องต้นของกรณีศึกษาที่ผู้เรียนสนใจ
2. รายงานสถานการณ์ของผู้ป่วย เช่น การวินิจฉัย 
   อาการสำ�คัญ อาการและอาการแสดงของมารดา 
   ในระยะ 24 ชั่วโมงแรกหลังคลอด
3. ระบุเหตุผลในการเลือกกรณีศึกษา และประเด็น 
   การเรียนรู้ ซึ่งสอดคล้องกับการเปลี่ยนแปลงสรีร 
   วิทยาระยะหลังคลอด ภาวะเสี่ยงของมารดา 
   ระยะแรกหลังคลอด และภาวะไม่สุขสบาย

2. ร่วมกันวิเคราะห์กรณี
ศึกษารายกลุ่ม

1. ให้ผู้เรียนรวบรวมข้อมูลใหม่ที่ครอบคลุม 
   การเปลี่ยนแปลง
2. แนะนำ�การเก็บรวบรวมข้อมูลที่สำ�คัญและการใช้ 
   เครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล เพื่อให้ได้ข้อมูล 
   ที่ครบถ้วน ถูกต้องและน่าเชื่อถือ
3 .แนะนำ�แนวคิดหลักที่ต้องใช้ในการศึกษา เช่น ระบบ 
   ที่มีการเปลี่ยนแปลงทางสรีรวิทยา อาการและอาการ 
   แสดง แนวทางการรักษา เพื่อให้ผู้เรียนนำ�มาใช้ใน 
   การคิดวิเคราะห์ เปรียบเทียบ  

1. ได้รับมอบหมายการเก็บรวบรวมข้อมูลกันภายใน 
   กลุ่ม 3-4 คน 
2. แต่ละคนวิเคราะห์ข้อมูลโดยเริ่มจากวิธีการเก็บ 
   รวบรวมข้อมูล บอกอาการและอาการแสดงและ 
   ระบุปัญหาหรือความต้องการที่ค้นพบภายในกลุ่ม
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ขั้นตอนการสอน บทบาทผู้สอน บทบาทผู้เรียน

3. ระดมสมอง 1. มอบหมายผู้เรียนประชุมกลุ่มย่อย 3-4 คน 
   ระดมสมองเพื่ออธิบายการเปลี่ยนแปลงจากระยะ 
   ตั้งครรภ์ เป็นภาวะหลังคลอด และการเปลี่ยนแปลง 
   กลับไปสู่ภาวะเจริญพันธ์ุ ปัญหาและความต้องการ 
   ในระยะหลังคลอด และความต้องการของทารก 
   แรกเกิด 

1. ตั้งคำ�ถามภายในกลุ่มเพื่อการระดมสมองในการตอบ 
   คำ�ถามเพื่อการอธิบาย การเปลี่ยนแปลงระยะหลัง 
   คลอดของมารดาและทารก 
2. เขียนแผนภาพแสดงคำ�ตอบที่ได้จากการระดมสมอง
3. สรุปเป็นเนื้อหาสาระ แนวคิด ที่ต้องเรียนรู้ ในการ 
   เปลี่ยนแปลงทางสรีรวิทยา และการอธิบายเหตุผล

4. กำ�หนดวัตถุประสงค์ 1. ช่วยผู้เรียนตรวจสอบและให้ความเห็นการกำ�หนด 
   วัตถุประสงค์ให้ครอบคลุมแนวคิดสำ�คัญ และการ 
   ใช้เคร่ืองมือในการเก็บรวบรวมข้อมูล และการพยาบาล 
   ที่มีความเฉพาะกับกรณีศึกษา 
2. ตั้งคำ�ถามที่ท้าทายผู้เรียน เพื่อให้เป็นแนวทางใน 
   การค้นคว้าเพื่อหาวิธีการในการแก้ปัญหา เช่น 
   ทราบได้อย่างไรว่าการรวบรวมข้อมูล เพียงพอและ 
   ถูกต้อง การพยาบาลที่นำ�มาใช้ สามารถแก้ปัญหา 
   ได้อย่างไร 

1. ร่วมกันกำ�หนดวัตถุประสงค์การเรียนที่มีการเชื่อม 
   โยงมาจากกรณีศึกษา แนวคิดสำ�คัญที่ใช้ในการ 
   อธิบายเหตุผลวิธีแก้ปัญหา ตอบสนองความต้อง 
   การของมารดาและทารก ซ่ึงใช้กระบวนการพยาบาล 
   เป็นแนวทางทั้งการเก็บรวบรวบข้อมูล ระบุปัญหา 
   การวินิจฉัยการพยาบาล การวางแผนการพยาบาล 
   การพยาบาลและการประเมินผล  

5. ระบุการค้นพบหรือผล
การศึกษา

1. ศึกษาทำ�ความเข้าใจกรณีศึกษา 
2. ระบุปัญหาที่สำ�คัญและปัญหาเฉพาะ 
   สำ�หรับกรณีศึกษา
3. เตรียมคำ�ถามเพื่อการอภิปราย

1. ศึกษา ทำ�ความเข้าใจกรณีศึกษา โดยใช้ข้อมูลที่ได้ 
   จากบันทึกเวชระเบียนระยะตั้งครรภ์ ระยะคลอด 
   ซักประวัติ ตรวจร่างกาย การตรวจห้องปฏิบัติการ 
   และตรวจพิเศษ 
2. นำ�ข้อมูลมาระบุปัญหา
3. ศึกษาการเปลี่ยนแปลงทางสรีรวิทยาระยะหลังคลอด 
   เพื่ออธิบายการเปลี่ยนแปลงและความสอดคล้องกับ 
   การรักษาและการพยาบาล 
4. วิเคราะห์สาเหตุของปัญหาต่างๆ ท่ีมาจากกรณีศึกษา 
   พิจารณาสาเหตุ และความสัมพันธ์ของปัญหาต่างๆ 
   และจัดลำ�ดับความสำ�คัญของปัญหา
5. วางแผนการพยาบาลเพื่อทำ�ให้การแก้ไขปัญหา 
   อย่างหลากหลาย พิจารณาทางเลือกอย่างรอบคอบ
6. เลือกวิธีการแก้ปัญหาและแสดงเหตุผลทางวิทยาศาสตร์
7. สรุปเตรียมการนำ�เสนอและอภิปรายกรณีศึกษา
8. เตรียมคำ�ถามเพื่อใช้ในการอภิปราย

6. แลกเปลี่ยนผลลัพธ์การ
เรียนรู้

1. ถามคำ�ถามเพื่อการอภิปรายเพิ่มเติม
2. สรุปประเด็นสำ�คัญ 
3. กระตุ้นให้ทุกคนมีส่วนร่วมในการเรียน
4. แลกเปลี่ยนมุมมองของตนเองในการแก้ปัญหา 
   หรือทางเลือกอื่นที่ผู้เรียนยังขาดประสบการณ์
5. เสริมแรงเมื่อผู้เรียนที่เป็นผู้นำ�อภิปรายและผู้ร่วม 
   ทำ�ได้ดีในการวิเคราะห์แยะแยกประเด็นปัญหา 
   พิจารณากรณีศึกษาอย่างรอบคอบ และการให้ 
   เหตุผลที่สนับสนุนการแก้ไขปัญหา
6. ช่วยสรุปประเด็นที่มีการอภิปรายที่สำ�คัญ มั่นใจว่า 
   ทุกคนเข้าใจ
7. ส่งเสริมบรรยากาศการเรียนรู้ ที่ปลอดภัยให้ทุกคน 
   อยากมีส่วนร่วมในการแสดงความคิดเห็น ความสนใจ 

1. นำ�เสนอกรณีศึกษาโดยนำ�เสนอข้อมูลและวัตถุประสงค์ 
   การเรียนรู้ 
2. นำ�อภิปรายโดยการใช้คำ�ถาม
3. แสดงคำ�ตอบที่ผู้นำ�อภิปรายเตรียมและสรุปคำ�ตอบ 
   ท่ีเกิดข้ึนหลังจากได้ความเห็นจาก ผู้สอนและผู้เรียนอ่ืน

ตาราง 2 (ต่อ)
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ขั้นตอนการสอน บทบาทผู้สอน บทบาทผู้เรียน

7. ระบุสิ่งที่ต้องปรับปรุง
เพื่อนำ�ไปใช้ในคลินิก

1. ให้ข้อมูลย้อนกลับถึงสิ่งที่ผู้เรียนทำ�ได้ดี ในการใช้ 
   กระบวนการพยาบาลแต่ละทักษะ และการประเมิน 
   สภาพ การวินิจฉัยปัญหา และการแก้ปัญหา 
2. บอกวิธีการพัฒนาการปฏิบัติการพยาบาลที่เป็น 
   รูปธรรม เช่น การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์
3. สรุปสิ่งที่ผู้เรียนทำ�ได้ดี และสิ่งที่ผู้เรียนควรพัฒนา 

1. บอกจุดแข็งและจุดอ่อนของตนเองในการประเมิน 
   สภาพ การระบุปัญหา และการพยาบาล
2. บอกวิธีการพัฒนาให้ดียิ่งขึ้น เพื่อใช้ในการ 
   สถานการณ์ในอนาคต

ตาราง 2 (ต่อ)

ผลลัพธ์การเรียนรู้ (Learning outcomes)
	 ผลลัพธ์การเรียนรู้ เป็นผลที่คาดหวัง การบรรลุเป้า 
หมายของวัตถุประสงค์ การจัดการเรียนรู้ ผลการเรียนรู้ของ 
ผู้เรียน (Student Learning Outcomes) จะเป็นตัวท่ีบอกถึง 
ส่ิงท่ีผู้เรียนจะต้องรู้ เข้าใจ และสามารถนำ�ไปปฏิบัติได้ภายหลัง 
จากท่ีได้สำ�เร็จกระบวนการในการเรียนรู้ ในการฝึกภาคปฏิบัติ 
ทางการพยาบาล นอกจากทักษะปฏิบัติที่เป็นผลลัพธ์การ 
เรียนรู้แล้ว ยังมีผลลัพธ์การเรียนรู้ที่นำ�ไปสู่แก้ปัญหาทางการ 
พยาบาลและการพัฒนาทักษะการคิดของผู้เรียน ดังนี้
	 1. การตัดสินทางคลินิก (Clinical judgment) 
ซึ่งเป็นกระบวนการทางความคิด มีการตีความหรือการสรุป 
ความต้องการ ปัญหาสุขภาพของผู้รับบริการและหรือตัดสินใจ 
ที่จะลงมือปฏิบัติการพยาบาล โดยการปฏิบัติการพยาบาล 
หรือประยุกต์ใช้การพยาบาลที่เป็นมาตรฐาน หรือสร้างการ 
ปฏิบัติการพยาบาลข้ึนใหม่ตามการตอบสนองของผู้รับบริการ 
โดยการตัดสินทางคลินิกมุ่งเน้นผลลัพธ์ของการคิดอย่าง 
มีวิจารณญาณหรือการให้เหตุผลทางคลินิกท่ีเป็นข้อสรุป 
การตัดสินใจ หรือคิดความเห็นของพยาบาล10 จากการศึกษา 
ของ Abdou and Dogham11 ซึ่งออกแบบการเรียนรู้ โดยใช้ 
กรณีศึกษาผู้ป่วยในภาวะวิกฤติ สำ�หรับนักศึกษาพยาบาล 
ชั้นปีที่ 4 พบว่า กลุ่มที่ได้รับการเรียนรู้แบบกรณีศึกษาเป็น 
ฐาน มีคะแนนทักษะการตัดสินทางคลินิกสูงกว่ากลุ่มควบคุม 
และสูงขึ้นหลังการสอนด้วยกรณีศึกษาอย่างมีนัยสำ�คัญทาง 
สถิติ ซึ่งปัจจัยที่ทำ�ให้ทักษะการตัดสินทางคลินิกของผู้เรียน 
มากขึ้น ได้แก่ ผู้เรียนแต่ละคนได้ฝึกการแก้ปัญหาและ 
ตัดสินใจซ่ึงเป็นสถานการณ์จริงในคลินิก ผู้เรียนมีความกระตือ 
รือร้นต่อการเรียนรู้ การเรียนแบบกลุ่มย่อยด้วยบรรยากาศ 
ที่ปลอดภัย และการสอนด้วยกรณีศึกษาทำ�ให้ผู้เรียนมีการ 
เตรียมตัวอย่างเพียงพอ ทำ�ให้ผู้เรียนเกิดความมั่นใจ ในการ 
ใช้เหตุผลทางคลินิก ขยายความรู้และประสบการณ์ทางคลินิก 
เพิ่มทักษะการติดสินทางคลินิกในสถานการณ์ที่มีความ 
ซับซ้อน ในการแก้ปัญหาทางการพยาบาล12

	 2. การคิดอย่างมีวิจารณญาณ (Critical thinking) 
หมายถึง ความสามารถในการคิดพิจารณาอย่างรอบคอบใน 
สถานการณ์ต่างๆ ประกอบด้วย การตีความ การวิเคราะห์ 
สรุปประเด็นปัญหาการจำ�แนกการอ้างเหตุผล การสรุปอ้างอิง 
เป็นไปได้ของข้อสรุปที่คาดคะเนขึ้น และการควบคุมตนเอง 
ด้านการคิดมีการกำ�กับติดตามและสะท้อนความคิด13 จากการ 
ศึกษาประสิทธิภาพของการเรียนรู้แบบกรณีศึกษาของ 
นักศึกษาพยาบาลระดับปริญญาตรี ในการฝึกภาคปฏิบัติวิชา 
การพยาบาลพื้นฐาน พบว่า ผู้เรียนมีคะแนนการคิดวิจารณ 
ญาณสูงขึ้นและสูงกว่ากลุ่มควบคุมอย่างมีนัยสำ�คัญทาง 
สถิติ14 นอกจากนี้ ยังพบว่า การสอนด้วยกรณีศึกษาทำ�ให้ 
ผู้เรียนเข้าใจเนื้อหาลึกซึ้ง สามารถอธิบายสรีรวิทยา แนวคิด 
ต่างๆ และความเชื่อมโยงเพื่อการนำ�ไปใช้ได้ ด้วยคำ�พูดของ 
ตนเอง และทำ�ให้ผู้เรียนสามารถผสมผสานความรู้อื่นๆ ที่ 
เก่ียวข้องและนำ�มาอธิบายได้อย่างมีเหตุผล แยกประเด็นหลัก 
และประเด็นที่สนับสนุนความน่าเชื่อถือของข้อมูลได้15

	 3. การคิดแก้ปัญหา (Problem solving thinking) 
เป็นการคิดหาทางแก้ไขปัญหาอุปสรรคที่เกิดขึ้น เพื่อให้ 
บรรลุเป้าหมาย การคิดแก้ปัญหาจึงเป็นการคิดท่ีมีจุดมุ่งหมาย 
เฉพาะ เป็นการคิดข้ันสูงท่ีมีกระบวนการคิดหลายข้ันตอน เช่น 
การตั้งสมมุติฐาน การกำ�หนดวัตถุประสงค์16 เป็นต้น จากการ 
ทบทวนกรรณกรรมพบว่า การใช้กรณีศึกษาเป็นฐานในการ 
เรียนการสอน สามารถส่งเสริมความสามารถในการแก้ปัญหา 
ในคลินิก ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของ Yoo and Park17 

ประเทศเกาหลี ท่ีได้นำ�เสนอว่าผู้เรียนพยาบาลในระดับบัณฑิต 
ศึกษากลุ่มที่มีการเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา แสดงคะแนน 
ความสามารถในการแก้ปัญหาสูงกว่าผู้เรียนในกลุ่มควบคุม 
อย่างมีนัยสำ�คัญทางสถิติ ซ่ึงผลลัพธ์การสอนโดยใช้กรณีศึกษา 
มีประสิทธิภาพในการพัฒนาความสามารถในการแก้ปัญหา
ทางคลินิก
	 4. การทำ�งานเป็นทีม (Teamwork) เป็นการ 
รวมตัวกันของบุคคล ด้วยวัตถุประสงค์เดียวกัน มุ่งทำ�งาน 
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เพื่อให้เกิดประสิทธิภาพ ทีมการทำ�งาน ประกอบด้วย 
หัวหน้าทีม สมาชิก ระบบการทำ�งาน และบรรยากาศการ 
ทำ�งาน การทำ�งานเป็นทีมช่วยเพิ่มผลผลิตและประสิทธิภาพ 
ของการทำ�งาน เป็นทักษะที่มีความสำ�คัญต่อความสำ�เร็จใน 
การทำ�งาน จากการทบทวนวรรณกรรมการจัดการเรียนรู้ด้วย 
กรณีศึกษา การแบ่งกลุ่มย่อย ทำ�ให้ผู้เรียนทำ�งานแบบประสาน 
ความร่วมมือ ช่วยเหลือกัน แลกเปลี่ยนความรู้และความคิด 
โดยเฉพาะอย่างยิ่งในกรณีศึกษาที่มีความซับซ้อน มีการ 
กำ�หนดหน้าที่ กำ�หนดเป้าหมาย และสร้างระบบการทำ�งาน 
ผลการศึกษา ผู้เรียนมีการพัฒนาทักษะการทำ�งานเป็นทีม 
การประสานความร่วมมือ ตลอดจนทักษะการสื่อสาร18

จุดเด่นของการเรียนรู้โดยใช้กรณีศึกษา
	 1. กรณีศึกษา ที่เป็นสถานการณ์จริง สามารถใช้ 
กรณีศึกษาได้มากกว่า 1 กรณีศึกษาในการเรียนรู้แนวคิด 
เดียวกัน ทำ�ให้ผู้เรียนเกิดประสบการณ์ที่หลากหลาย
	 2. ฝึกการคิดขั้นสูง ได้แก่ การคิดวิจารณญาณ 
การคิดแก้ปัญหา การตัดสินทางคลินิก การคิดวิเคราะห์
	 3. การเพ่ิมความม่ันใจของผู้เรียน ในการนำ�ผลจาก 
การเรียนรู้ไปใช้ในสถานการณ์จริงได้
	 4. เพ่ิมมุมมองในการให้เหตุผลทางคลินิกของผู้เรียน 
ที่เกิดจากการอภิปรายแลกเปลี่ยนความคิดเห็นร่วมกับ 
ผู้สอน
	 5. สนับสนุนการทำ�งานเป็นทีม ทำ�ให้เกิดการเรียนรู้ 
ร่วมกันระหว่างผู้เรียน
	 6. ผู้สอนและผู้เรียน ใช้การอภิปรายต้ังคำ�ถามท่ีเป็น 
การสื่อสารแบบสองทาง ทำ�ให้เกิดความเข้าใจในสถานการณ ์
ที่ซับซ้อน เข้าใจยาก
	 7. ผู้สอนมีบทบาทสำ�คัญ ท่ีจะให้แนวทางการศึกษา 
ทั้งความลึกซึ้งของเนื้อหา ความครอบคลุมของในการเก็บ 
รวบรวมข้อมูล ตลอดจนความสร้างสรรค์ ในการแก้ปัญหา 
เพื่อให้เกิดการเรียนรู้ที่บรรลุตามวัตถุประสงค์
	 8. ผู้สอนสามารถประเมินผู้เรียนได้หลายทักษะ เช่น 
ความรู้ที่ได้จากการตอบคำ�ถาม ทักษะการคิดวิเคราะห์ด้วย 
ระบุปัญหาและข้อมูลสนับสนุนปัญหา ทักษะการทำ�งานเป็น 
ทีม ทักษะการสื่อสาร และทักษะสะท้อนคิดเพื่อการพัฒนา

บทสรุป 
การเรียนการสอนโดยใช้กรณีศึกษา เป็นการสอนท่ีมี 

ความเชื่อตามแนวทฤษฎีการเรียนรู้สถานการณ์เป็น 

กระบวนการเรียนรู้ที่ใช้กรณีศึกษา ซึ่งเป็นสถานการณ์จริง 
ทางคลินิกนำ�มาจัดทำ�เป็นบันทึกรายงานท่ีมีรายละเอียดเฉพาะ 
เจาะจงเป็นรายกรณี นำ�ไปสู่การเรียนรู้ประเด็นสำ�คัญตาม 
การออกแบบการเรียนรู้ ใช้ความรู้และประสบการณ์เดิมของ 
ผู้เรียนและศึกษาค้นคว้าความรู้เพิ่มเติม เพื่อนำ�มาใช้ในการ 
แก้ปัญหาในกรณีศึกษาท่ีมีความเฉพาะ ใช้กระบวนการอภิปราย 
และการมีส่วนร่วมระหว่างผู้สอนและผู้เรียนในกิจกรรม 
การเรียนการสอน เพื่อให้บรรลุเป้าหมายของการเรียนรู้ 
โดยข้ันตอนของการเรียนรู้ประกอบด้วย การเลือกกรณีศึกษา 
การระบุปัญหา การระดมสมอง การกำ�หนดวัตถุประสงค์  
การระบุผลการศึกษา การแลกเปล่ียนการค้นพบ/ผลการศึกษา 
และการระบุสิ่งที่ต้องปรับปรุง เพื่อนำ�ไปใช้ในคลินิก ผู้สอน 
ใช้เทคนิคการอภิปราย การต้ังคำ�ถาม เสนอแนะวิธีการเรียนรู้ 
และแหล่งการเรียนรู้ การสรุปประเด็น ผลลัพธ์ของการเรียนรู้ 
สามารถพัฒนาการคิดขั้นสูงของผู้เรียน ได้แก่ การตัดสิน 
ทางคลินิก การคิดวิจารณญาณ การคิดวิเคราะห์ ซึ่งเป็น 
แนวทางท่ีสำ�คัญท่ีทำ�ให้ผู้เรียนสามารถเข้าใจแนวคิดหลัก 
ได้อย่างลึกซึ้ง นำ�ไปใช้ในกระบวนการแก้ปัญหาได้อย่างมี 
เหตุผลและนำ�ไปประยุกต์ใช้กับสถานการณ์จริงในอนาคตได้ 
ด้วยความมั่นใจ เป็นการเตรียมความพร้อมให้ผู้เรียนมีทักษะ 
การปฏิบัติและทักษะทางความคิดสำ�หรับการเป็นพยาบาล 
วิชาชีพต่อไป
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