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ABSTRACT

A scoping review is a research methodology that aims to explore and map the existing body of knowledge on a 
specific topic. The primary goal of a scoping review is to identify gaps in the current literature and provide recommenda-
tions for future research directions. Unlike systematic reviews, which involve a comprehensive and rigorous analysis of 
data, scoping reviews are more flexible in their approach, allowing researchers to summarize and categorize a wide range 
of evidence. This flexibility, however, comes with limitations in terms of in-depth analysis and synthesis of findings. To 
ensure transparency, reliability, and consistency throughout the review process, researchers should adhere to the PRIS-
MA-ScR guidelines. It is a framework that helps define systematic steps, covering six main stages, including: 1) identify-
ing the research question, 2) identifying relevant study, 3) selecting studies to be included in the review, 4) data charting, 
5) collating, summarizing, and reporting the result, and 6) consulting stakeholders. By following these steps, researchers
can enhance the accuracy of their review process and ensure that their findings are aligned with research standards. The
use of this method can effectively support nursing practice and patient care by providing evidence-based information,
which facilitates the development of scientifically grounded practices.
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บทคััดย่่อ

	 การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตเป็็นระเบีียบวิธิีีการวิจิัยัที่่�มุ่่�งสำรวจและทำแผนท่ี่�ความรู้้�ที่่�มีีอยู่่�ในหัวัข้้อที่่�กำหนด จุดุ
ประสงค์์หลัักของการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตคืือการระบุุช่่องว่่างในวรรณกรรมปััจจุุบัันและให้้คำแนะนำสำหรัับทิิศทาง
การวิิจััยในอนาคต แตกต่่างจากการทบทวนแบบเป็็นระบบที่่�มีีการวิิเคราะห์์ข้้อมููลอย่่างครอบคลุุมและละเอีียด การทบทวนวรรณกรรม
แบบกำหนดขอบเขตมีีความยืืดหยุ่่�นมากกว่่าในการสรุุปและจััดหมวดหมู่่�หลัักฐานหลากหลายประเภท อย่่างไรก็็ตาม ความยืืดหยุ่่�นนี้้�มีีข้้อ
จำกััดในแง่่ของการวิิเคราะห์์เชิิงลึึกและการสัังเคราะห์์ผลการศึึกษา เพื่่�อให้้กระบวนการทบทวนมีีความโปร่่งใส น่่าเชื่่�อถืือ และสอดคล้้อง
กััน นัักวิิจััยควรปฏิิบััติิตามหลัักเกณฑ์์ของ PRISMA-ScR ซึ่่�งเป็็นกรอบการทำงานที่่�ช่่วยกำหนดขั้้�นตอนอย่่างเป็็นระบบ โดยครอบคลุุม 6 
ขั้้�นตอนหลััก ได้้แก่่ 1) การกำหนดคำถามวิิจััย 2) การระบุุงานวิิจััยที่่�เกี่่�ยวข้้อง 3) การคััดเลืือกงานวิิจััยที่่�จะรวมเข้้าในการทบทวน 4) การ
จััดทำแผนภููมิิข้้อมููล 5) การรวบรวม สรุุป และรายงานผลการศึึกษา และ 6) การปรึึกษาผู้้�มีีส่่วนได้้ส่่วนเสีีย การปฏิิบััติิตามขั้้�นตอนเหล่่านี้้�
จะช่่วยเพิ่่�มความแม่่นยำให้้กัับกระบวนการทบทวนและมั่่�นใจว่่า ผลลััพธ์์ที่่�ได้้สอดคล้้องกัับมาตรฐานการวิิจััย การใช้้ระเบีียบวิิธีีนี้้�สามารถ
สนัับสนุุนการปฏิิบััติิทางการพยาบาลและการดููแลผู้้�ป่่วยได้้อย่่างมีีประสิิทธิิภาพ เนื่่�องจากช่่วยให้้ได้้ข้้อมููลที่่�มีีหลัักฐานเชิิงประจัักษ์์รองรัับ 
ซึ่่�งเอื้้�อต่่อการพััฒนาแนวปฏิิบััติิที่่�มีีรากฐานทางวิิทยาศาสตร์์ 
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บทนำ
	 ในช่่วงสองทศวรรษที่่�ผ่่านมา การผลิิตงานวิิจััยได้้เติิบโต
อย่่างรวดเร็็ว ส่่งผลให้้เกิิดความท้้าทายในการสัังเคราะห์์และ
ทำความเข้้าใจกัับข้้อมููลท่ี่�มีีอยู่่�ในปััจจุบััน ในปีี พ.ศ. 2552 (ค.ศ. 
2009) Grant และ Booth ได้้ระบุุประเภทการทบทวนวรรณกรรม
ว่่ามีีจำนวน 14 ประเภท ได้้แก่่ 1) การทบทวนวรรณกรรมแบบ
ดั้้�งเดิิม (traditional review / narrative review) 2) การทบทวน
วรรณกรรมอย่่างเป็็นระบบ (systematic review) 3) การทบทวน
วรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต (scoping review) 4) การ
ทบทวนวรรณกรรมแบบแผนที่่�องค์์ความรู้้� (mapping review) 
5) การทบทวนวรรณกรรมแบบเมตา (meta-analysis) 6) การ
สัังเคราะห์์งานวิิจััยเชิิงคุุณภาพ (meta-synthesis) 7) การทบทวน
วรรณกรรมแบบเร่่งด่่วน (rapid review) 8) การทบทวนวรรณกรรม
แบบวงจรความรู้้� (realist review / realist synthesis) 9) การ
ทบทวนวรรณกรรมแบบวิพิากษ์ ์(critical review) 10) การทบทวน

วรรณกรรมแบบบููรณาการ (integrative review) 11) การทบทวน
วรรณกรรมแบบเครืือข่่าย (umbrella review) 12) การทบทวน
วรรณกรรมแบบมุ่่�งเน้้น (focused review) 13) การทบทวน
วรรณกรรมสถานะล่่าสุุดทางวิิชาการ (state-of-the-art review) 
และ 14) การทบทวนวรรณกรรมแบบทฤษฎีี (theoretical review) 
	ทั้้ �งนี้้�การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต (scop-
ing review)1,2 มีีจุุดมุ่่�งหมายเพื่่�อสำรวจหััวข้้อที่่�มีีความกว้้างขวาง
และซับัซ้้อน รวมถึงึการจัดัทำแผนที่่�วรรณกรรม (mapping review) 
เพื่่�อระบุุช่่องว่่างทางความรู้้� และให้้คำแนะนำในการทำวิิจััยใน
อนาคต1-7 แนวทางการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตนี้้�ได้้
รัับการเสนอครั้้�งแรกโดย Arksey และ O'Malley ในปีี พ.ศ. 2548 
(ค.ศ. 2005) แม้้ว่่ากรอบการทำงานสำหรัับการทบทวนวรรณกรรม
แบบกำหนดขอบเขตจะถููกเผยแพร่่เป็็นครั้้�งแรก แต่่การทบทวน
วรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตยังัคงเป็น็ระเบีียบวิธีีที่�ค่่อนข้้างใหม่่ 
ซึ่่�งยังัไม่่มีีการกำหนดคำนิยิามหรือืวิธิีีการที่่�ชัดัเจนและเป็น็สากล1 จึงึ
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ได้้รัับการพััฒนาเพิ่่�มเติิมโดย Joanna Briggs Institute (JBI) เพื่่�อ
สร้้างแนวทางที่่�ชััดเจนและเป็็นระบบยิ่่�งขึ้้�น2,4

	 การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตและการ
ทบทวนวรรณกรรมอย่่างเป็็นระบบ (systematic review) มีี
ลักัษณะและวััตถุปุระสงค์ก์ารนำไปใช้้แตกต่่างกันั ผู้้�วิจิัยัจึงึควรศึึกษา
และทำความเข้้าใจ เพื่่�อให้้สามารถนำไปประยุุกต์์ใช้้ได้้อย่่างเหมาะ
สม การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตมีีลัักษณะสำคััญ
คืือ ระบุุประเภทของหลัักฐานท่ี่�มีีอยู่่� สรุุปข้้อมููล ค้้นหาช่่องว่่างใน
วรรณกรรมและเสนอแนวทางสำหรัับการวิิจััยในอนาคต ส่่วนการ
ทบทวนวรรณกรรมอย่่างเป็็นระบบมุ่่�งเน้้นไปที่�การให้้ข้้อมููลสำหรัับ
แนวทางปฏิิบััติิทางคลิินิิก นโยบาย หรืือการปฏิิบััติิงาน5 ซึ่่�งปััจจุุบััน
แนวทางนี้้�ได้้รัับความนิิยมมากขึ้้�นในหมู่่�พยาบาลและบุุคลากร
ทางการแพทย์ โดยมีีจำนวนการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนด
ขอบเขตเพิ่่�มขึ้้�นอย่่างต่่อเนื่่�อง จากฐานข้้อมููล PubMed ณ เดืือน
มกราคม พ.ศ. 2567 (ค.ศ. 2024) พบว่่า มีีจำนวนมากถึึง 53,309 
รายการ ซึ่่�งเพิ่่�มขึ้้�นกว่่าสองเท่่าเมื่่�อเทีียบกัับ 4 ปีีก่่อน5

	 การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตมีีความสำคัญั
ต่่อวิิชาชีีพการพยาบาลในหลายประการ โดยเฉพาะในการช่่วยให้้
ผู้้�ประกอบวิิชาชีีพสามารถเข้้าถึึงและทำความเข้้าใจข้้อมููลที่่�มีีความ
หลากหลายและซัับซ้้อนในสาขาการพยาบาลได้้อย่่างมีีระบบ การ
ทบทวนวรรณกรรมประเภทนี้้�ช่่วยให้้สามารถสำรวจหััวข้้อท่ี่�ยัังไม่่
ชััดเจนหรืือมีีการศึึกษาอย่่างแพร่่หลาย ซ่ึ่�งอาจครอบคลุุมประเด็็น
ต่่าง ๆ ที่่�เก่ี่�ยวข้้องกัับการดููแลผู้้�ป่่วย การพััฒนานโยบาย การฝึึก

อบรม หรืือแม้้กระทั่่�งการปรับปรุงแนวปฏิบััติิทางการพยาบาล 
นอกจากนี้้�ยังัสามารถช่่วยในการระบุชุ่่องว่่างทางความรู้้�ที่่�อาจจำเป็น็
ต้้องมีีการวิิจัยัเพิ่่�มเติิม รวมถึึงสามารถช่่วยในการกำหนดทิศทางการ
วิิจััยในอนาคต เพื่่�อเสริิมสร้้างความเข้้าใจและพััฒนาการปฏิิบััติิการ
พยาบาลที่่�มีีประสิทิธิภิาพและตอบสนองต่่อความต้้องการของผู้้�ป่ว่ย
และสัังคมได้้อย่่างเหมาะสม1

	บท ความนี้้�เรีียบเรีียงขึ้้�นมีีวััตถุุประสงค์์เพื่่�อนำเสนอเก่ี่�ยว
กัับความแตกต่่างระหว่่างการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนด
ขอบเขต และการทบทวนวรรณกรรมอย่่างเป็็นระบบ จุุดเด่่นและ
ข้้อจำกััดของการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต รวมถึึง
ขั้้�นตอนและวิิธีีการในการดำเนิินการทบทวนวรรณกรรมดัังกล่่าว 
อีีกทั้้�งยัังได้้กล่่าวถึึงการประยุุกต์์ใช้้แนวคิิดการทบทวนวรรณกรรม
แบบกำหนดขอบเขตในด้้านการพยาบาล เพื่่�อเสริมิสร้้างความเข้้าใจ
และพัฒันาการปฏิบิัติัิทางการพยาบาลให้้มีีประสิทิธิภิาพยิ่่�งขึ้้�น ตาม
แนวทางที่่�มีีระบบและเป็็นรููปธรรม ดัังรายละเอีียดต่่อไปนี้้�

ความแตกต่่างระหว่่างการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนด
ขอบเขตและการทบทวนวรรณกรรมอย่่างเป็็นระบบ
	 การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต และการ
ทบทวนวรรณกรรมอย่่างเป็็นระบบมีีความแตกต่่างกัันในแง่่ของ
คำถามการวิิจััย ลัักษณะการวิิเคราะห์์ คุุณภาพของงานวิิจััย การ
สัังเคราะห์์เชิิงปริิมาณ การสกััดข้้อมููล การนำไปใช้้ และการรายงาน
ผลการจััดกระทำ3 (ตารางที่่� 1) ดัังรายละเอีียดต่่อไปนี้้� 

ตารางที่่� 1 ความแตกต่่างระหว่่างการทบทวนวรรณกรรมอย่่างเป็็นระบบและการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต

คุุณลัักษณะ การทบทวนวรรณกรรมอย่่างเป็็นระบบ การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต

1. คำถามการวิิจััย มุ่่�งเน้้นคำถามการวิิจััยที่่�เฉพาะเจาะจง คำถามการวิิจััยมีีความกว้้าง

2. ลัักษณะการวิิเคราะห์์ เชิิงอธิิบายหรืือเชิิงวิิเคราะห์์ เชิิงสำรวจและบรรยาย

3. คุุณภาพของงานวิิจััย มีีการประเมิินคุุณภาพของงานวิิจััย ไม่่มีีการประเมิินคุุณภาพของงานวิิจััย

4. การสัังเคราะห์์เชิิงปริิมาณ มีีการสัังเคราะห์์ข้้อมููลเชิิงปริิมาณ ไม่่มีีการสัังเคราะห์์ข้้อมููลเชิิงปริิมาณ

5. การสกััดข้้อมููล มีีการสกััดข้้อมููล มีีหรืือไม่่มีีการสกััดข้้อมููล

6. การนำไปใช้้ ช่่วยตััดสินความเป็็นไปได้้ ความเหมาะสม หรืือ

ประสิิทธิิผลของสิ่่�งทดลอง

ช่่วยในการประเมิิน และทำความเข้้าใจขอบเขต

ความรู้้�ในสาขาที่่�เกิิดใหม่่

7. การรายงานผลการจััดกระทำ ช่่วยในกระบวนการตััดสิินใจทางคลิินิิก ไม่่จำเป็็นต้้องรายงานผลการจััดกระทำหรืือ

ประสิิทธิิผล ไม่่สามารถใช้้เป็็นข้้อเสนอแนะเชิิง

นโยบายหรืือการปฏิิบััติิได้้

ที่่�มา: Sharma & Goyal2
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	 โดยสรุุป การทบทวนวรรณกรรมอย่่างเป็็นระบบมุ่่�งตอบ
คำถามวิิจัยัท่ี่�เฉพาะเจาะจงโดยใช้้การวิเิคราะห์์เชิงิลึกึ มีีการประเมินิ
คุุณภาพงานวิิจััยและสัังเคราะห์์ข้้อมููลเชิิงปริิมาณอย่่างเป็็นระบบ 
เพื่่�อสนัับสนุุนการตััดสิินใจทางคลิินิิกและแนวทางปฏิิบััติิ ขณะที่่�
การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตเน้้นสำรวจขอบเขต
ของวรรณกรรม ตั้้�งคำถามท่ี่�กว้้างขึ้้�น ไม่่เน้้นการประเมิินคุุณภาพ
หรืือสัังเคราะห์์ข้้อมููลเชิิงปริมาณ และมุ่่�งทำความเข้้าใจองค์์ความรู้้�
ในสาขาที่่�เกิิดใหม่่ โดยใช้้เป็็นแนวทางชี้้�นำการวิิจััยมากกว่่าการให้้
ข้้อเสนอแนะเชิิงปฏิิบััติิ

จุุดเด่่นของการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต
	 การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตมีีจุดเด่่นดััง
ต่่อไปนี้้�4 
	 1. การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตมีีแนวทาง
ที่่�กว้้างขวาง โดยทั่่�วไปมีีเป้้าหมายในการแผนที่่�วรรณกรรม (map-
ping literature) หรืือโครงสร้้าง เพื่่�อแสดงความสััมพันัธ์ข์องแนวคิดิ
หรืือเหตุุการณ์์ในการทบทวนวรรณกรรม โดยมัักจะใช้้แผนท่ี่� เพื่่�อ
ช่่วยให้้เข้้าใจเนื้้�อหาหรืือการเชื่่�อมโยงของเรื่่�องราวได้้ชััดเจนยิ่่�งขึ้้�น 
นอกจากนี้้�ยัังตอบคำถามการวิิจััยที่่�กว้้างกว่่า
	 2. การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตเป็น็เครื่่�อง
มือืท่ี่�มีีประโยชน์ใ์นการสังัเคราะห์ว์รรณกรรมในสาขาท่ี่�กำลังัพััฒนา 
โดยเฉพาะเมื่่�อมีีคำถามที่่�ไม่่ได้้จำกััดแค่่ประสิิทธิิผลหรืือผลลััพธ์์จาก
การจััดกระทำหรืือการแทรกแซง (intervention)
	 3. การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตสามารถ
ระบุุขอบเขต ประเภท และลัักษณะของวรรณกรรมท่ี่�มีีอยู่่� รวมถึึง
ระบุุช่่องว่่างที่่�อาจมีีในวรรณกรรมเกี่่�ยวกัับหััวข้้อนั้้�น
	 4. การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตเป็น็เครื่่�อง
มือืที่่�มีีประโยชน์ ์เมื่่�อวรรณกรรมที่่�มีีอยู่่�มีีความหลากหลายและยัังไม่่
ได้้รัับการทบทวนอย่่างครอบคลุุม
	 5. การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตสามารถ
ดำเนิินการ เพื่่�อกำหนดไม่่เพีียงแค่่ขอบเขตของงานวิิจััยที่่�มีีอยู่่�เกี่่�ยว
กัับหััวข้้อนั้้�น แต่่ยัังรวมถึึงวิิธีีการที่่�ใช้้ในการดำเนิินการวิิจััย
	 6. การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตไม่่ได้้
จำกััดอยู่่�แค่่การใช้้วรรณกรรมท่ี่�ผ่่านมา ที่่�ผ่่านการตรวจสอบโดยผู้้�
เชี่่�ยวชาญเท่่านั้้�น (peer-reviewed)
	 7. การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต สามารถใช้้
ในการพัฒันาแผนการวิจิัยั ขับัเคลื่่�อนสาขาวิิชา และบ่่งชี้้�การทบทวน
วรรณกรรมอย่่างเป็็นระบบในอนาคตหรืือรููปแบบอื่่�น ๆ ของการ
สัังเคราะห์์หลัักฐานเชิิงประจัักษ์์

ข้อ้จำกัดัของการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต
	 การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตมีีข้้อจำกััดดังั
ต่่อไปนี้้�
	 1. คำถามของการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต
มักัจะกว้้าง ผลลัพัธ์ท์ี่่�ได้้อาจกว้้างเช่่นกััน จึงึอาจใช้้ทรัพัยากรจำนวน
มาก และมีีความซับัซ้้อนสููง ทำให้้ผู้้�เขีียนต้้องใช้้ขั้้�นตอนเพิ่่�มเติมิ เพื่่�อ
สัังเคราะห์์และดึึงข้้อสรุุปที่่�มีีประโยชน์์จากผลลััพธ์์7 

	 2. การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตมัักจะ
ดำเนิินการในกรอบเวลาท่ี่�จำกััด แต่่ก็เป็็นงานใหญ่่และต้้องใช้้เวลา
มาก ซ่ึ่�งไม่่แนะนำวิิธีีการนี้้�สำหรัับนักวิิจััยเด่ี่�ยวหรืือผู้้�ที่่�ทำงานใน
กรอบเวลาที่่�จำกััดมาก7

	 3. การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตอาจไม่่
เหมาะสำหรัับการวิิเคราะห์์เชิงิลึึกหรืือการประเมิินผลทางสถิิติแิบบ
การทบทวนวรรณกรรมอย่่างเป็็นระบบ ทั้้�งนี้้�เพราะต้้องมีีการประเมินิ
คุุณภาพและความน่่าเชื่่�อถืือของแหล่่งข้้อมููลที่่�ใช้้ในการทบทวน
วรรณกรรม5, 7-8

	 4. การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตมีีข้้อ
จำกััดเกี่่�ยวกัับการตััดสิินความเป็็นไปได้้ ความเหมาะสม หรืือ
ประสิิทธิผลของสิ่่�งทดลองหรืือสิ่่�งท่ี่�จััดกระทำ การตััดสินใจทาง
คลิินิิก และไม่่สามารถใช้้เป็็นข้้อเสนอแนะเชิิงนโยบายหรืือการ
ปฏิิบััติิได้้4,6 

	 โดยสรุปุ การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตเป็น็
เครื่่�องมือืสำคััญในการสำรวจวรรณกรรมท่ี่�กว้้างและแผนท่ี่�องค์ค์วาม
รู้้� เหมาะสำหรัับสาขาที่่�กำลัังพััฒนาและช่่วยระบุุขอบเขต ประเภท 
และช่่องว่่างของงานวิิจััย รวมถึึงวางแนวทางสำหรัับการทบทวน
วรรณกรรมในอนาคต อย่่างไรก็็ตาม ข้้อจำกััดของแนวทางนี้้�คืือ
ผลลััพธ์์ที่่�ซัับซ้้อน ใช้้ทรัพยากรมาก ไม่่เหมาะสำหรัับการวิิเคราะห์์
เชิิงลึึกหรืือการให้้ข้้อเสนอแนะเชิิงนโยบายและแนวทางปฏิบััติิทาง
คลิินิิกโดยตรง แม้้จะเป็็นเครื่่�องมืือที่่�ทรงคุุณค่่า แต่่ต้้องพิิจารณา
ความเหมาะสมในการนำไปใช้้

หลัักเกณฑ์์การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต
	 การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตจำเป็็นต้้อง
ดำเนิินการตามกระบวนการท่ี่�มีีความเข้้มงวด โดยต้้องปฏิบััติิตาม
มาตรฐานที่่�ได้้รัับการยอมรัับจากองค์์กรต่่าง ๆ เช่่น Preferred Re-
porting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses 
Extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR) และ Joanna 
Briggs Institute (JBI) ซ่ึ่�งเป็็นแนวทางท่ี่�ช่่วยให้้การวางแผนและ
ดำเนิินการทบทวนข้้อมููล รวมถึึงการนำเสนอผลการศึึกษาเป็็นไป
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อย่่างมีีระบบ โปร่่งใส และมีีความน่่าเชื่่�อถืือ3,5 (ตารางท่ี่� 2) ทั้้�งนี้้�
เพื่่�อให้้กระบวนการทบทวนสามารถบรรลุุผลที่่�มีีความแม่่นยำและ
สามารถนำไปใช้้ได้้ในวงการวิิชาการและวิิจััยต่่อไป

ขั้้�นตอนและวิิธีีการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนด
ขอบเขต
	 การดำเนิินการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต 
ควรพิิจารณาการเลืือกทีีมงานที่่�ประกอบไปด้้วยผู้้�เชี่่�ยวชาญใน
เนื้้�อหาของหััวข้้อวิิจััย และผู้้�ท่ี่�มีีประสบการณ์์ในการทำการทบทวน

วรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต รวมถึึงการมีีเจ้้าหน้้าท่ี่�ห้้องสมุุด
ที่่�สามารถช่่วยในการสร้้างกลยุุทธ์์การค้้นหาข้้อมููล โดยจะช่่วยใน
การเลืือกคำสำคััญ (keywords) หมวดหมู่่� (medical subject 
headings) และฐานข้้อมููลท่ี่�เก่ี่�ยวข้้อง โดยการประชุุมและปรึกษา
หารืือกัับทีีมวิิจััยเป็็นสิ่่�งสำคััญเพื่่�อให้้ได้้มุุมมองที่่�หลากหลายและ
เพื่่�อให้้แน่่ใจว่่าเกณฑ์์การคััดเลืือกงานวิิจััยสอดคล้้องกัับคำถาม
การวิิจััย3,7 จากนั้้�นจึึงดำเนิินการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนด
ขอบเขต โดยมีีขั้้�นตอนการดำเนิินการ 6 ขั้้�นตอน ดัังรายละเอีียด
ต่่อไปนี้้�

ตารางที่่� 2 แบบตรวจสอบรายการข้้อเสนอแนะสำหรัับการรายงานการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตตามแนวทางของ PRISMA-ScR

หมวด ข้้อ รายการตรวจสอบ (PRISMA-ScR checklist item)
รายงาน

ในหน้้า

ชื่่�อเรื่่�อง

ชื่่�อเรื่่�อง 1 ระบุุรายงานว่่าเป็็นการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต

บทคััดย่่อ

สรุุปมีีโครงสร้้าง 2 จััดทำสรุุปที่่�มีีโครงสร้้างเหมาะสม ได้้แก่่ ภููมิิหลััง วััตถุุประสงค์์ เกณฑ์์การคััดเลืือกแหล่่ง

ข้้อมููลที่่�ใช้้เป็็นหลัักฐาน วิิธีีการจััดทำแผนที่่�ข้้อมููล ผลลััพธ์์ และข้้อสรุุปที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับ

คำถามและวััตถุุประสงค์์ของการทบทวน

เหตุุผล 3 อธิิบายเหตุุผลสำหรัับการทบทวนในบริิบทของสิ่่�งที่่�ทราบอยู่่�แล้้ว อธิิบายว่่าทำไมคำถาม /

วััตถุุประสงค์์ของการทบทวนจึึงเหมาะสมกัับการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต

วััตถุุประสงค์์ 4 ให้้คำชี้้�แจงที่่�ชััดเจนเกี่่�ยวกัับคำถาม และวััตถุุประสงค์์ที่่�ถููกกล่่าวถึึง โดยอ้้างอิิงองค์์ประกอบ

หลััก เช่่น ประชากรหรือืผู้้�เข้้าร่่วม แนวคิดิ และบริบิท หรือืองค์์ประกอบหลักัที่่�เกี่่�ยวข้้องอื่่�น ๆ 

ที่่�ใช้้เพื่่�อสร้้างแนวคิิดสำหรัับคำถามและ/หรืือวััตถุุประสงค์์ในการทบทวน

วิิธีีการ

ข้้อกำหนดหรืือกฏเกณฑ์์ 

(มีี Proctocol หรืือไม่่) 

และการลงทะเบีียน

5 ระบุุว่่ามีีแผนการทบทวนหรืือไม่่ ระบุุหากมีีและสามารถเข้้าถึึงได้้ที่่�ไหน เช่่น ที่่�อยู่่�เว็็บไซต์์ 

และหากมีีข้้อมููลการลงทะเบีียน ให้้ระบุุหมายเลขการลงทะเบีียนด้้วย

เกณฑ์์การคััดเลืือก 6 ระบุุลัักษณะของแหล่่งข้้อมููลที่่�ใช้้เป็็นเกณฑ์์การคััดเลืือก เช่่น ปีีที่่�พิิจารณา ภาษา และ

สถานะการเผยแพร่่ และให้้เหตุุผลสนัับสนุุน

แหล่่งข้้อมููล 7 อธิิบายแหล่่งข้้อมููลทั้้�งหมดในการค้้นหา เช่่น ฐานข้้อมููล พร้้อมวัันที่่�ที่่�ครอบคลุุม 

และการติิดต่่อกัับผู้้�เขีียน เพื่่�อระบุุแหล่่งข้้อมููลเพิ่่�มเติิม รวมถึึงวัันที่่�ดำเนิินการค้้นหาล่่าสุุด

การสืืบค้้น 8 นำเสนอกลยุุทธ์์การสืืบค้้นทางอิิเล็็กทรอนิิกส์์แบบครบถ้้วนสำหรัับฐานข้้อมููลอย่่างน้้อย 

1 ฐาน รวมถึึงข้้อจำกััดที่่�ใช้้ เพื่่�อให้้สามารถทำซ้้ำได้้

การเลืือกแหล่่งที่่�มา

ของหลัักฐาน

9 ระบุกุระบวนการในการเลือืกแหล่่งที่่�มาของหลักัฐาน เช่่น การคัดักรอง และความเหมาะสมที่่�

รวมอยู่่�การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต
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หมวด ข้้อ รายการตรวจสอบ (PRISMA-ScR checklist item)
รายงาน

ในหน้้า

กระบวนการสร้้าง

แผนภููมิิข้้อมููล

10 อธิิบายวิิธีีการจััดทำแผนภููมิิข้้อมููลจากแหล่่งหลัักฐานที่่�มีีอยู่่� เช่่น แบบฟอร์์มที่่�ผ่่านการปรัับ

เทีียบหรืือแบบฟอร์์มที่่�ได้้รัับการทดสอบโดยทีีมก่่อนใช้้งาน และแผนภููมิิข้้อมููลนั้้�นทำโดย

อิิสระหรืือซ้้ำกััน และกระบวนการ สำหรัับการรัับ และยืืนยัันข้้อมููลจากผู้้�สำรวจ

รายการข้้อมููล 11 ระบุุและให้้คำนิิยามตััวแปรทั้้�งหมดที่่�มีีการค้้นหาข้้อมููลและข้้อสมมติิฐาน และการลด

ความซัับซ้้อนที่่�ทำไว้้

การประเมิินเชิิงวิิพากษ์์

ของแหล่่งที่่�มาหลัักฐาน

แต่่ละแหล่่ง

12 หากทำแล้้ว ให้้เหตุุผลสำหรัับการประเมิินเชิิงวิิพากษ์์ของแหล่่งท่ี่�มาของหลัักฐานที่่�รวม

อยู่่�ด้้วย อธิิบายวิิธีีการที่่�ใช้้และวิิธีีที่่�ข้้อมููลนี้้�ถููกใช้้ในการสัังเคราะห์์ข้้อมููล (ถ้้าเหมาะสม)

การสัังเคราะห์์ผลการศึึกษา 13 อธิิบายวิิธีีการจััดการและสรุุปข้้อมููลที่่�ได้้จััดทำแผนภููมิิไว้้

ผลการศึึกษา

การเลืือกแหล่่งที่่�มาของ

หลัักฐาน 

14 ให้้จำนวนแหล่่งที่่�มาของหลัักฐานที่่�ถููกคััดกรอง ประเมิินคุุณสมบััติิ และรวมอยู่่�ในการ

ทบทวนพร้้อมเหตุุผลสำหรับัการคัดัออกในแต่่ละขั้้�นตอน โดยใช้้แผนผังัการไหลหากเป็็นไปได้้

ลัักษณะของแหล่่งที่่�มา

ของหลัักฐาน

15 สำหรัับแต่่ละแหล่่งที่่�มาของหลัักฐาน ให้้นำเสนอคุุณลัักษณะที่่�มีีการจััดทำแผนภููมิิข้้อมููล

และจััดเตรีียมการอ้้างอิิง

การประเมิินเชิิงวิิพากษ์์

ภายในแหล่่งที่่�มาของหลััก

ฐาน 

16 หากทำแล้้ว ให้้นำเสนอข้้อมููลการประเมิินเชิิงวิิพากษ์์ของแหล่่งที่่�มาของหลัักฐานที่่�คััดเข้้า 

(ดููข้้อที่่� 12)

ผลการศึึกษาแหล่่งที่่�มา

ของหลัักฐานแต่่ละแหล่่ง 

17 สำหรัับแหล่่งที่่�มาของหลัักฐานแต่่ละแหล่่งที่่�คััดเข้้า ให้้นำเสนอข้้อมููลที่่�เกี่่�ยวข้้องที่่�ได้้จััดทำ

แผนภููมิิและเกี่่�ยวข้้องกัับคำถามและวััตถุุประสงค์์ของการทบทวน

การสัังเคราะห์์ผลการศึึกษา 18 สรุุปและ/หรืือนำเสนอผลการจััดทำแผนภููมิที่่�เก่ี่�ยวข้้องกัับคำถาม และวััตถุุประสงค์์ของ

การทบทวน

การอภิิปรายผล

การสรุุปหลัักฐาน 19 สรุุปผลการศึึกษาหลััก รวมถึึงภาพรวมของแนวคิิด แก่่นสาระ และประเภทของหลัักฐาน

ที่่�มีีอยู่่�เชื่่�อมโยงกัับคำถามและวััตถุุประสงค์์ของการทบทวน และพิิจารณาความเกี่่�ยวข้้อง

กัับกลุ่่�มหลััก

ข้้อจำกััด 20 อภิิปรายข้้อจำกััดของกระบวนการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต

สรุุป 21 ให้้การตีีความทั่่�วไปของผลการศึึกษาที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับคำถามและวััตถุุประสงค์์ของการ

ทบทวน เช่่นเดีียวกัับผลกระทบที่่�อาจเกิิดขึ้้�นและ/หรืือขั้้�นตอนต่่อไป

ทุุน

ทุุน 22 อธิิบายแหล่่งเงิินทุุนสำหรัับแหล่่งที่่�มาของหลัักฐานที่่�คััดเข้้า รวมถึึงแหล่่งเงิินทุุนสำหรัับ

การทบทวนอย่่างครอบคลุุม อธิิบายบทบาทของผู้้�ให้้ทุุนในการทบทวนวรรณกรรมแบบ

กำหนดขอบเขต

ที่่�มา: Tricco el al9
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Review Article  บทความทั่่�วไป

1. การกำหนดคำถามการวิิจััย (identifying the research 

question)
	 การตั้้�งคำถามการวิิจััยเป็็นขั้้�นตอนสำคััญท่ี่�ช่่วยในการ
กำหนดขอบเขตและความลึึกของการทบทวน หากคำถามกว้้าง
เกิินไปอาจทำให้้จำนวนเอกสารท่ี่�ต้้องพิิจารณามีีมากเกิินไปจน
กระทบกับความเป็็นไปได้้ในการทบทวนวรรณกรรม แต่่หาก
คำถามแคบเกิินไปอาจทำให้้การทบทวนขาดความหลากหลาย3-4 
ดัังนั้้�น การค้้นหาข้้อมููลเบื้้�องต้้น เพื่่�อประเมิินความกว้้างและความ
ลึึกของคำถามจึึงเป็็นสิ่่�งจำเป็็น ชื่่�อเรื่่�องหรืือคำถามในการทบทวน
วรรณกรรม อาจใช้้กลยุุทธ์์ PCC กล่่าวคืือ ประชากร (Population: 
P) แนวคิิด (Concept: C) และบริบท (Context: C)1-2, 4 ช่่วยใน
การกำหนดจุดมุ่่�งหมายและบริบทของการทบทวนวรรณกรรม ซ่ึ่�ง
เป็็นวิิธีีที่�แนะนำในการสร้้างชื่่�อเรื่่�องและเกณฑ์์การรวมท่ี่�ชััดเจน 
เช่่น “เทคนิิคการกระตุ้้�นประสาทที่่�มีีอยู่่�ในประเทศกำลัังพััฒนา
สำหรัับการรัักษาความผิิดปกติิทางจิิตในประชากรเด็็กและวััยรุ่่�นมีี
อะไรบ้้าง” ประชากร (Population: P) คืือ เด็็กและวััยรุ่่�น แนวคิิด 
(Concept: C) คืือ เทคนิิคการกระตุ้้�นประสาทและบริิบท (Con-
text: C) คืือ ประเทศกำลัังพััฒนา4 ตััวอย่่างการกำหนดคำถามการ
วิิจััยสำหรัับการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตมีีดัังนี้้�
	 1.1 คำถามเกี่่�ยวกัับการสำรวจหััวข้้อ
		  - ลัักษณะและแนวโน้้มของการวิิจััยเกี่่�ยวกัับ
การดููแลผู้้�ป่่วยโรคมะเร็็งในระยะสุุดท้้ายมีีความหลากหลายอย่่างไร
		  - ปััจจััยใดบ้้างที่่�มีีผลต่่อการตััดสิินใจของ
พยาบาลในการดููแลผู้้�ป่่วยที่่�มีีภาวะความดัันโลหิิตสููง
	 1.2 คำถามเกี่่�ยวกัับการค้้นหาช่่องว่่างทางความรู้้�
		  - มีีช่่องว่่างทางความรู้้�ใดบ้้างในงานวิิจััยที่่�
เกี่่�ยวข้้องกัับการพััฒนานโยบายการดููแลผู้้�ป่่วยในชุุมชน
		  - การฝึกึอบรมพยาบาลในด้้านการใช้้เทคโนโลยีี
ทางการแพทย์มีีความรู้้�และแนวปฏิบิัติัิที่่�เป็น็มาตรฐานในระดัับสากล
หรืือไม่่
	 1.3 คำถามเกี่่�ยวกัับแนวทางการปฏิิบััติิและวิิธีีการ
		  - แนวทางการดููแลผู้้�ป่่วยท่ี่�มีีอาการเจ็็บปวด
เรื้้�อรัังในระดัับโรงพยาบาลมีีความหลากหลายและแตกต่่างกััน
อย่่างไรในประเทศต่่าง ๆ
		  - วิิธีีการสอนการปฏิิบััติิที่่�ดีีในวิิชาชีีพการ
พยาบาลที่่�ใช้้ในระบบการดููแลสุุขภาพชุุมชนมีีลัักษณะอย่่างไร
	 คำถามเหล่่านี้้�สามารถช่่วยในการสำรวจและทำความ
เข้้าใจประเด็็นที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับการดููแลผู้้�ป่่วย แนวทางการฝึึกอบรม 
และการวิิจััยในสาขาการพยาบาล โดยจะเป็็นประโยชน์์ในการ
กำหนดทิิศทางและกรอบการศึึกษาเพิ่่�มเติิมในอนาคตได้้

2. การระบุุงานวิิจััยที่่�เกี่่�ยวข้้อง (identifying relevant study) 

	 ในขั้้�นตอนนี้้�สามารถปรึึกษากัับเจ้้าหน้้าที่่�ห้้องสมุุดเพื่่�อ

ช่่วยในการสร้้างกลยุุทธ์์การค้้นหาข้้อมููล และปรัับกลยุุทธ์์หากพบ
งานวิิจััยที่่�ไม่่เกี่่�ยวข้้องหรืือมีีจำนวนมากเกิินไป คำสำคััญที่่�ใช้้ในการ
ค้้นหาควรได้้รัับการปรัับปรุุงให้้เหมาะสม เพื่่�อหลีีกเลี่่�ยงข้้อมููลที่่�ไม่่
เกี่่�ยวข้้อง3 วรรณกรรมสามารถสืบืค้้นจากฐานข้้อมููลออนไลน์ ์เว็บ็ไซต์์
องค์์กรหลััก รายการอ้้างอิิงจากบทความสำคััญ หรืือการค้้นหาจาก
วารสารโดยตรง4 การใช้้กลยุุทธ์์การค้้นหา 3 ขั้้�นตอน (Three-step 
search strategy) เป็็นสิ่่�งที่่�แนะนำโดย JBI ประกอบด้้วย
	 ขั้้�นตอนที่่� 1 การค้้นหาเบื้้�องต้้นในฐานข้้อมููลออนไลน์์ โดย
การค้้นหาข้้อมููลเบื้้�องต้้นในฐานข้้อมููลออนไลน์ท์ี่่�เหมาะสมอย่่างน้้อย
สองฐานข้้อมููลขึ้้�นไป เช่่น PubMed / MEDLINE และ CINAHL เพื่่�อ
ค้้นหาบทความที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับหััวข้้อที่่�ต้้องการศึึกษา 
	 ขั้้�นตอนที่่� 2 การวิิเคราะห์์ชื่่�อเรื่่�องและบทคััดย่่อ การ
วิิเคราะห์์ชื่่�อเรื่่�องและบทคััดย่่อของบทความที่่�ได้้จากขั้้�นตอนแรก มีี
วััตถุุประสงค์์เพื่่�อคััดเลืือกบทความท่ี่�มีีความเก่ี่�ยวข้้องและสามารถ
นำมาศึึกษาต่่อได้้ 
	 ขั้้�นตอนที่่� 3 การวิิเคราะห์์รายการอ้้างอิิงจากบทความ
ฉบับัเต็็ม หลัังจากเลืือกบทความท่ี่�เหมาะสมแล้้ว ให้้ทำการวิิเคราะห์์
รายการอ้้างอิิงในบทความฉบัับเต็็ม เพื่่�อค้้นหาบทความเพิ่่�มเติิมที่่�
อาจเกี่่�ยวข้้องหรืือตรงกัับวััตถุุประสงค์์การศึึกษา 

3. การคััดเลืือกงานวิิจััยที่่�ต้้องรวมเข้้าในการทบทวน (selecting 

studies to be included in the review) 
	ทีี มวิิจััยต้้องมีีการตรวจสอบทั้้�งชื่่�อเรื่่�องและบทคััดย่่อ
ของงานวิิจััย หากไม่่มีีบทคััดย่่อจะต้้องทำการอ่่านเนื้้�อหาฉบัับเต็็ม
เพื่่�อพิิจารณาความเกี่่�ยวข้้องกัับคำถามการวิิจััย นอกจากนี้้�ควรใช้้
เครื่่�องมืือในการจััดการเอกสาร เพื่่�อช่่วยในกระบวนการคััดเลืือก
เอกสาร3-4 กระบวนการคััดเลืือกควรนำเสนอทั้้�งในรููปแบบข้้อความ 
และแผนภาพการไหล (flow diagram) ตามที่่�ระบุุในแนวทางของ 
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta 
- Analyses Extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR) 
(แผนภาพที่่� 1) ควรให้้ผู้�ตรวจสอบอย่่างน้้อยสองคนทำกระบวนการ
นี้้� หากมีีความเห็็นไม่่ตรงกัันควรหาทางแก้้ไขผ่่านการตกลงหรืือ
ฉัันทามติิร่่วมกััน หรืืออาจต้้องมีีการทบทวนจากผู้้�ตรวจสอบคนที่่�
สาม นอกจากนี้้�ควรทำการทดสอบเบื้้�องต้้น (pilot testing) เพื่่�อให้้
แน่่ใจว่่าแนวทางที่่�ใช้้มีีความสอดคล้้องกััน1,4

	ตั วอย่่างชื่่�อเรื่่�อง “ลัักษณะการตายดีีตามการรัับรู้�ของ
ผู้้�ป่่วยมะเร็็ง: การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต” 
วััตถุุประสงค์์ เพื่่�อสำรวจและรวบรวมลัักษณะและองค์์ประกอบ
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จำ�นวนวรรณกรรมที่สืบค้นจากฐานข้อมูล (n = ) จำ�นวนวรรณกรรมที่สืบค้นจากแหล่งอื่น (n = )

จำ�นวนวรรณกรรมหลังจากคัดงานที่ซ้ำ�ซ้อนออก (n = )

จำ�นวนวรรณกรรมที่คัดกรอง (n = )

จำ�นวนวรรณกรรมฉบับสมบูรณ์

ที่ได้รับการประเมิน (n = )

จำ�นวนวรรณกรรมที่คัดออก 

(n = )

จำ�นวนวรรณกรรมฉบับสมบูรณ์

ที่ถูกคัดออกด้วยเหตุผล (n = )

จำ�นวนวรรณกรรมที่ถูกคัดเลือก (n = )

แผนภาพที่่� 1 แผนภาพการไหลกระบวนการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตตามแนวทาง PRISMA-ScR1

ของการตายดีีตามการรัับรู้้�ของผู้้�ป่่วยมะเร็็งไทย ในการดำเนิินการ
ทบทวนข้้อมููลแบบกำหนดขอบเขตนี้้� ผู้้�วิิจััยได้้ทำการสืืบค้้นข้้อมููล
ในฐานข้้อมููล ThaiJo โดยใช้้คำค้้นที่่�เกี่่�ยวข้้อง ได้้แก่่ “การตายดีี” 
และ“ผู้้�ป่่วยมะเร็็ง” และ “การวิิจััยเชิิงคุุณภาพ” ซึ่่�งเป็็นคำค้้นหลััก
ที่่�เก่ี่�ยวข้้องกัับลักษณะการตายดีีตามการรัับรู้�ของผู้้�ป่่วยมะเร็็งไทย 
หลัังจากการสืืบค้้น พบว่่ามีี 18 ชื่่�อเรื่่�อง ที่่�ไม่่ซ้้ำกััน ซึ่่�งทั้้�งหมดเป็็น
งานวิิจััยที่่�มีีความเก่ี่�ยวข้้องกัับหััวข้้อที่่�ศึึกษาจากนั้้�นผู้้�วิิจััยได้้ทำการ
คััดกรองเบื้้�องต้้นโดยอ่่านชื่่�อเรื่่�องและบทคััดย่่อของบทความตาม
กลยุทุธ์ ์PCC (ประชากร แนวคิดิ และบริบิท) โดยพิจิารณาประชากร
ที่่�ศึกึษาเป็็นผู้้�ป่ว่ยมะเร็ง็ไทยวัยัผู้้�ใหญ่่ แนวคิดิการศึึกษาคือืการตายดีี 
และบริิบทการศึึกษาคืือการวิิจััยเชิิงคุุณภาพ ผลการคััดกรอง พบว่่า 

17 ชื่่�อเรื่่�อง ถููกคััดออก เนื่่�องจากมีี 2 ชื่่�อเรื่่�อง ที่่�ศึึกษาเกี่่�ยวกัับการ
ตายดีีในประชากรกลุ่่�มอื่่�น ๆ  ที่่�ไม่่ใช่่ผู้�ป่ว่ยมะเร็ง็ไทย และ 15 ชื่่�อเรื่่�อง 
ที่่�ไม่่ได้้ศึึกษาการตายดีีตามแนวคิิดที่่�กำหนดไว้้ ดัังนั้้�น เหลืือเพีียง 1 
ชื่่�อเรื่่�อง ที่่�ตรงตามเกณฑ์์การคััดเลืือกเข้้าการศึึกษา (แผนภาพที่่� 2) 
ในขั้้�นตอนนี้้� ผู้้�วิิจััยได้้ทำการอ่่านบทความวิิจััยฉบัับเต็็มเพื่่�อยืืนยััน
ว่่าบทความนั้้�นตรงตามคุุณสมบััติิของประชากรที่่�ศึึกษา แนวคิิด
การตายดีี และบริิบทการศึึกษาวิิจััยเชิิงคุุณภาพ หากประชากรใน
บทความไม่่ใช่่ผู้้�ป่่วยมะเร็็งไทยวััยผู้้�ใหญ่่ที่่�มีีอายุุ 20-59 ปีี หรืือไม่่
ศึึกษาแนวคิิดการตายดีี หรืือไม่่เป็็นการวิิจััยเชิิงคุุณภาพ เป็็นต้้น 
บทความนั้้�นจะถููกคััดออกเช่่นกััน ทั้้�งนี้้�ขึ้้�นอยู่่�กัับเกณฑ์์การคััดเข้้า
และเกณฑ์์คััดออกของแต่่ละการศึึกษา
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Review Article  บทความทั่่�วไป

4. การจััดทำแผนภููมิิข้้อมููล (data charting) 
	ทีี มวิิจััยต้้องพััฒนาแบบฟอร์์มการสกััดข้้อมููล (Data 
extraction form) ร่่วมกััน โดยหมวดหมู่่�ของข้้อมููลที่่�ถููกสกััด
อาจแตกต่่างกัันไปตามคำถามการวิิจััยและวััตถุุประสงค์์ของการ
ทบทวน โดยทั่่�วไปประกอบด้้วย ผู้้�เขีียน ปีีที่่�เผยแพร่่ แหล่่งที่่�มาของ
ข้้อมููล / ประเทศต้้นกำเนิิด วััตถุุประสงค์์ / เป้้าหมาย ประชากร
และตััวอย่่าง ระเบีียบวิิธีีการวิิจััย ประเภทของสิ่่�งจััดกระทำ / 
ตััวเปรีียบเทีียบ แนวคิิด ระยะเวลาการจััดกระทำ วิิธีีวัดผลลััพธ์์ 
ผลลััพธ์์ที่่�เกี่่�ยวข้้องกัับคำถามการทบทวน ข้้อจำกััดในการศึึกษา 
และแนวทางในอนาคต1-4

5. การรวบรวม สรุุป และรายงานผลการศึึกษา (collating, 

summarizing, and reporting the result)
	 เมื่่�อสกััดข้้อมููลจากงานวิิจััยทั้้�งหมดแล้้ว จะต้้องมีีการ
วิิเคราะห์์ทั้้�งเชิิงปริิมาณ และเชิิงแก่่นสาระหรืือประเด็็นหลััก 

(themes) การวิิเคราะห์์เชิิงปริมาณอาจนำเสนอผลในรููปแบบ
ตาราง กราฟ หรืือรููปภาพ (แผนภาพท่ี่� 3) ส่่วนการวิิเคราะห์์เชิิง
แก่่นสาระหรืือประเด็็นหลััก จะเน้้นการแยกแยะข้้อความและการ
สร้้างรหััส (code) เพื่่�อสะท้้อนข้้อมููลที่่�ได้้รัับ ซึ่่�งจะช่่วยในการระบุุ
รููปแบบ (patterns) และแก่่นสาระหรืือประเด็็นหลัักที่่�สำคััญจาก
ชุุดข้้อมููล3 ผลลััพธ์์อาจจะนำเสนอในรููปแบบของ การกระจายของ
แหล่่งข้้อมููลตามปีีหรือืช่่วงเวลาการเผยแพร่่ ประเทศที่�ทำการศึึกษา 
การจัดักระทำ เช่่น การรักัษาทางคลินิิกิ นโยบาย การศึกึษา เป็น็ต้้น 
ประชากร ระยะเวลาของการจััดกระทำ วััตถุุประสงค์์ เป็็นต้้น4

6. การปรึึกษาผู้้�มีส่่วนได้้ส่่วนเสีีย (ขั้้�นตอนเสริม) (consulting 

stakeholders) (Optional) 
	 การปรึกษาผู้้�มีีส่่วนได้้ส่่วนเสีียสามารถเกิิดขึ้้�นในขั้้�นตอน
สุุดท้้ายของการทบทวน เพื่่�อให้้ข้้อเสนอแนะเกี่่�ยวกัับคำถามการ
วิิจััยหรืือช่่องว่่างในวรรณกรรมที่่�อาจยัังไม่่ได้้รัับการสำรวจ โดย
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จำ�นวนวรรณกรรมที่สืบค้นจากฐานข้อมูล (n = 18)

จำ�นวนวรรณกรรมหลังจากคัดงานที่ซ้ำ�ซ้อนออก (n = 18)

จำ�นวนวรรณกรรมที่คัดกรอง (n = 1)

จำ�นวนวรรณกรรมฉบับสมบูรณ์

ที่ได้รับการประเมิน (n = 1)

จำ�นวนวรรณกรรมที่คัดออก (n = 17)

- ไม่ใช่ผู้ป่วยมะเร็ง (2)

- ไม่ได้ศึกษาการตายดี (15)

จำ�นวนวรรณกรรมฉบับสมบูรณ์

ที่ถูกคัดออกด้วยเหตุผล (n = 0)

จำ�นวนวรรณกรรมที่ถูกคัดเลือก (n = 1)

แผนภาพที่่� 2 ตัวัอย่่างกระบวนการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตตามแนวทาง PRISMA-ScR1
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แผนภาพที่่� 3 ลัักษณะการตายดีีตามการรัับรู้้�ของผู้้�ป่่วยมะเร็็ง

สามารถดำเนิินการด้้วยการสนทนากลุ่่�ม การสััมภาษณ์์เชิิงลึึก หรืือ
การสำรวจ3-4 ตัวัอย่่างผู้้�มีีส่่วนได้้ส่่วนเสีีย เช่่น แพทย์ ผู้้�ป่ว่ย ผู้้�กำหนด
นโยบาย8 เป็็นต้้น

การประยุุกต์์ใช้้แนวคิิดการทบทวนวรรณกรรมแบบ
กำหนดขอบเขตด้้านการพยาบาล
	 การทบทวนวรรณกรรมย้้อนหลัังในระยะ 10 ปีีที่่�ผ่่านมา
เกี่่�ยวกับัการประยุกุต์ใ์ช้้แนวคิดิการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนด
ขอบเขตทางการพยาบาล โดยใช้้คำค้้น "scoping review" และ 
"nursing" ในฐานข้้อมููล PubMed พบว่่า แนวคิิดนี้้�ได้้รัับการนำไป
ใช้้ในวงกว้้างในสาขาวิิชาการพยาบาล โดยมีีการศึึกษาในจำนวน
ถึึง 6,715 ชื่่�อเรื่่�อง ที่่�สามารถเข้้าถึึงข้้อมููลเอกสารฉบัับสมบููรณ์์ 
ซึ่่�งครอบคลุุมทั้้�งด้้านการวิิจััยทางการศึึกษาพยาบาล การปฏิบััติิ
การพยาบาลในคลิินิิกและชุุมชน รวมถึึงการบริหารการพยาบาล 
นอกจากนี้้�ยัังพบว่่าในฐานข้้อมููล EBSCO มีีการเผยแพร่่บทความที่่�
เกี่่�ยวข้้องกัับแนวคิิดดัังกล่่าวจำนวน 4,341 ชื่่�อเรื่่�อง อย่่างไรก็็ตาม 
เมื่่�อทำการสืืบค้้นข้้อมููลในฐานข้้อมููล ThaiJo ของประเทศไทย พบ
ว่่า มีีจำนวนเพีียง 20 ชื่่�อเรื่่�องเท่่านั้้�น (สืืบค้้น ณ วัันที่่� 3 มกราคม 
พ.ศ. 2568) ซ่ึ่�งสะท้้อนให้้เห็็นว่่า แนวคิิดการทบทวนวรรณกรรมแบบ
กำหนดขอบเขตยัังไม่่ได้้รัับการประยุุกต์์ใช้้ในวงกว้้างในวิิชาชีีพการ
พยาบาลในบริบทสัังคมไทยเท่่าท่ี่�ควร ผู้้�นิิพนธ์์ได้้นำเสนอตััวอย่่าง
สำหรัับผู้้�อ่่านเพื่่�อความเข้้าใจในแนวคิิดและการประยุุกต์์ใช้้การ
ทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต (ตารางที่่� 4)
	 การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตเป็็นเครื่่�อง
มืือที่่�สำคััญในการสำรวจและทำความเข้้าใจหััวข้้อการศึึกษาที่่�

มีีอยู่่� การระบุุช่่องว่่างในความรู้้� และชี้้�แนะทิิศทางการวิิจััยใน
อนาคต การประยุุกต์์ใช้้ผลการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนด
ขอบเขตจากกรณีีศึึกษาตััวอย่่างทั้้�งสามเรื่่�อง สะท้้อนให้้เห็็นถึึง
การดำเนิินการตามขั้้�นตอนการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนด
ขอบเขต โดยในขั้้�นตอนแรกหากกำหนดคำถามวิิจััยท่ี่�ชััดเจนจะ
นำไปสู่่�การกำหนดคุุณสมบััติิและการคััดเลืือกงานวิิจััยเข้้าสู่่�การ
ศึึกษา ซ่ึ่�งจะเห็็นว่่างานวิิจััยเรื่่�องท่ี่� 1 และเรื่่�องท่ี่� 3 มีีการใช้้กรอบ
แนวคิิด PCC framework ทำให้้ในขั้้�นตอนการคััดงานวิิจััยออก
จากการศึึกษาที่่�ระบุุในแผนผัังการไหลเรื่่�องท่ี่� 1 ชััดเจนที่่�สุุด รอง
ลงมาคืือเรื่่�องท่ี่� 3 และเรื่่�องท่ี่� 2 ตามลำดัับ งานวิิจััยทุุกเรื่่�องมีีการ
สกััดข้้อมููลโดยใช้้รููปแบบตารางสรุุปผล นอกจากนี้้� มีีการรวบรวม 
สรุุป และรายงานผลการศึึกษาสอดคล้้องกัับคำถามการวิิจััยทุุก
เรื่่�อง ซึ่่�งสอดคล้้องกัับแนวคิิดการทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนด
ขอบเขตข้้างต้้น กล่่าวคืือ คำถามการวิิจััยและวััตถุุประสงค์์การวิิจััย 
ได้้แก่่ 1) การสำรวจหัวข้้อหรืือแนวโน้้มการวิิจััย 2) การค้้นหาช่่อง
ว่่างองค์์ความรู้้� และ 3) แนวทางการปฏิิบััติิและวิิธีีการ โดยเรื่่�องที่่� 
1 สะท้้อนให้้เห็็นลัักษณะองค์์ความรู้้�ที่่�มีีอยู่่�และช่่องว่่างองค์์ความรู้้�
ที่่�ต้้องทำการศึึกษาวิิจััยต่่อในประเด็็นของการแจ้้งข่่าวร้้ายแก่่ผู้้�ป่่วย
ระยะประคัับประคอง สมาชิิกครอบครััว และญาติิ ขณะที่่�เรื่่�องที่่� 
2 สะท้้อนให้้เห็็นแนวทางการปฏิิบััติิและวิิธีีการของการจััดกระทำ
ทางจิิตวิิญญาณเพื่่�อรัักษาผู้้�ที่่�มีีอาการนอนหลัับผิดปกติิ และเรื่่�องท่ี่� 
3 สะท้้อนให้้เห็็นลัักษณะองค์์ความรู้้�ท่ี่�มีีอยู่่�และช่่องว่่างองค์์ความ
รู้้�ที่่�ต้้องทำการศึึกษาวิิจััยต่่อในประเด็็นปััจจััยท่ี่�เกี่่�ยวกัับข้้องและ
การส่่งเสริิมคุุณภาพชีีวิิตสำหรัับผู้้�ป่่วยภายหลัังเกิิดโรคหลอดเลืือด
สมอง
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ตารางที่่� 4 ตััวอย่่างการศึึกษาที่่�ประยุุกต์์ใช้้การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขต

ประเด็็น เรื่่�องที่่� 1 (Moura et al.11) เรื่่�องที่่� 2 (de Diego-Cordero et al.12) เรื่่�องที่่� 3 (Gurková et al.13)

1) การกำหนดคำถามวิิจััย 1.1) องค์์ความรู้้�ที่่�มีีอยู่่�เกี่่�ยวกัับมิิติิของการสื่่�อสารและการจััดการ

ข่่าวร้้ายท่ี่�ดำเนิินการโดยพยาบาล โดยมุ่่�งเน้้นไปที่�กระบวนการ

ปรัับตัวใหม่่ของผู้้�ป่่วยระยะประคัับประคอง สมาชิิกในครอบครััว 

และผู้้�ดููแล เป็็นอย่่างไร 

1.2) ช่่องว่่างขององค์์ความรู้้�ที่่�จำเป็็นต้้องมีีการวิิจััยเพิ่่�มเติิมใน

อนาคตคืืออะไร

1) การจััดกระทำทางจิิตวิิญญาณโดยทั่่�วไปและหลัักฐานเชิิง

วิิทยาศาสตร์์ของการจััดกระทำเหล่่านี้้� เพื่่�อรัักษาผู้้�ที่่�มีีอาการนอน

หลัับผิิดปกติิเป็็นอย่่างไร

1.1) ความแตกต่่างของคุุณภาพชีีวิิตระหว่่างผู้้�รอดชีีวิิตจากโรค

หลอดเลืือดสมองที่่�มีีอายุุน้้อยและผู้้�ที่่�มีีอายุุมาก รวมถึึงระหว่่าง

ผู้้�รอดชีีวิิตจากโรคหลอดเลืือดสมองในวััยผู้้�ใหญ่่ตอนต้้นกัับกลุ่่�ม

ควบคุุมที่่�มีีอายุุใกล้้เคีียงกัันคืืออะไร

1.2) คุุณภาพชีีวิตถููกประเมิินอย่่างไรและมีีเครื่่�องมืือใดบ้้างท่ี่�ใช้้ใน

การวััดในผู้้�รอดชีีวิิตจากโรคหลอดเลืือดสมองในวััยผู้้�ใหญ่่ตอนต้้น

1.3) ปััจจััยทำนายคุุณภาพชีีวิตในผู้้�รอดชีีวิตจากโรคหลอดเลืือด

สมองในวััยผู้้�ใหญ่่ตอนต้้นคืืออะไร

2) การระบุุงานวิิจััยที่่�เกี่่�ยวข้้อง 2) มีีการระบุุงานวิิจััยท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องโดยใช้้ฐานข้้อมููล MEDLINE Com-

plete (EBSCOhost), CINAHL Complete (EBSCOhost), SciELO 

และ Open Access Scientific Repository 

2) มีีการระบุงุานวิจิัยัที่่�เกี่่�ยวข้้องโดยใช้้ฐานข้้อมููล PubMed, SCO-

PUS, Web of Science, Cochrane Library และ  OpenGrey

2) มีีการระบุุงานวิิจัยัท่ี่�เก่ี่�ยวข้้องโดยใช้้ฐานข้้อมููล Web of Science, 

MEDLINE, PsycInfo, ScienceDirect, Scopus และ ProQuest 

Science Database

3) การคััดเลืือกงานวิิจััย 3) มีีการกำหนดคุุณสมบััติิการคััดเลืือกงานวิิจััยเข้้าการศึึกษา โดย

ใช้้กรอบ PCC framework ประชากร (population) คืือ ผู้้�ป่่วย

ระยะสุุดท้้าย สมาชิิกครอบครััว และผู้้�ดููแล แนวคิิด (concept) คืือ 

องค์์ประกอบการสื่่�อสารและการจััดการข่่าวร้้ายทางการพยาบาล 

บริิบท (context) คืือ หอผู้้�ป่่วยใน หอผู้้�ป่่วยนอก และที่่�บ้้าน ร่่วม

กัับแนวทาง PRISMA-ScR ซึ่่�งระบุุเหตุุผลการคััดงานวิิจััยออกจาก

การศึึกษาในแผนผัังการไหลอย่่างชััดเจน จำนวนบทความทั้้�งหมด 

756 เรื่่�อง มีีบทความที่่�ตรงกัับเกณฑ์์ จำนวน 14 เรื่่�อง เผยแพร่่ใน

ระหว่่างปีี พ.ศ. 2561 (ค.ศ. 2018) ถึึงปีี พ.ศ. 2566 (ค.ศ. 2023)

3) ไม่่ได้้ระบุุคุุณสมบััติิการคััดเลืือกงานวิิจััยเข้้าการศึึกษา ไม่่ได้้ใช้้

กรอบ PCC framework ไม่่ได้้ระบุกุารใช้้แนวทางของ PRISMA-ScR 

แต่่มีีการใช้้แผนผัังการไหล ที่่�ไม่่ได้้ระบุุเหตุุผลคััดงานวิิจััยออกจาก

การศึึกษาอย่่างชััดเจนงานวิิจััยตีีพิิมพ์์ในช่่วง 5 ปีี ที่่�ผ่่านมา จำนวน

บทความทั้้�งหมด 3,257 บทความ มีีจำนวน 10 บทความ ที่่�คััด

เลืือกเข้้าสู่่�การศึึกษา

3) มีีการกำหนดคุุณสมบััติิการคััดเลืือกงานวิิจััยเข้้าการศึึกษา โดย

ใช้้กรอบ PCC framework ประชากร (population) คืือผู้้�ป่่วยโรค

หลอดเลืือดสมองอายุ ุ18-65 ปี ีแนวคิดิ (concept) คือืคุณุภาพชีีวิติ 

บริบิท (context) คือื ผู้้�ป่ว่ยหลังัเกิิดโรคหลอดเลืือดสมองระยะยาว

หรืือเรื้้�อรััง ไม่่ได้้ระบุุการใช้้แนวทางของ PRISMA-ScR แต่่มีีการใช้้

แผนผังัการไหล ที่่�ระบุเุหตุผุลการคัดังานวิจิัยัออกจากการศึกึษาพอ

สมควร บทความทั้้�งหมดจำนวน 1,197 เรื่่�อง ตีีพิมพ์ร์ะหว่่างปี ีพ.ศ. 

2543 (ค.ศ. 2000) ถึงึปีี พ.ศ. 2564 (ค.ศ. 2021) มีีบทความจำนวน 

9 ฉบัับ ที่่�คััดเข้้าการศึึกษา

4) การจััดทำแผนภููมิิข้้อมููล 4) ใช้้ตารางสกััดข้้อมููลเพื่่�อสรุุปผลแต่่ละการศึึกษาครอบคลุุมชื่่�อ

ผู้้�นิิพนธ์์ ปีีที่่�พิิมพ์์ ประเทศ วััตถุุประสงค์์ วิิธีีการ ประชากร/กลุ่่�ม

ตััวอย่่าง และผลการศึึกษา

4) ใช้้ตารางสกััดข้้อมููลเพื่่�อสรุุปผลแต่่ละการศึึกษาครอบคลุุมชื่่�อผู้้�

นิิพนธ์์ ปีีที่่�พิิมพ์์ ประเทศ รููปแบบการศึึกษา กลุ่่�มตััวอย่่าง สิ่่�งจััด

กระทำ และผลการศึึกษา

4) ใช้้ตารางสกััดข้้อมููลเพื่่�อสรุุปผลแต่่ละการศึึกษาครอบคลุุมชื่่�อผู้้�

นิิพนธ์์ ปีีที่่�พิิมพ์์ ประเทศ รููปแบบการศึึกษา กลุ่่�มตััวอย่่าง เครื่่�อง

มืือวััด ระยะเวลาที่่�ประเมิิน และผลการศึึกษา



Siriraj Medical Bulletin

142

ประเด็็น เรื่่�องที่่� 1 (Moura et al.11) เรื่่�องที่่� 2 (de Diego-Cordero et al.12) เรื่่�องที่่� 3 (Gurková et al.13)

5) การรวบรวม สรุุป และ

รายงานผลการศึึกษา

5) มีีการรวบรวม สรุุปและรายงานผลการศึึกษา พบว่่า                           

1) องค์์ประกอบการแจ้้งข่่าวร้้ายมีีอิทธิพลจากลัักษณะของผู้้�ป่่วย

ที่่�อยู่่�ในสถานการณ์์การดููแลแบบประคัับประคอง ผู้้�ดููแล สมาชิิก

ในครอบครััว พยาบาล และสภาพแวดล้้อมขององค์์กร 2) การส่่ง

เสริิมคุุณภาพของกระบวนการสื่่�อสาร ได้้แก่่ ผ่่านการฝึึกอบรม

อย่่างต่่อเนื่่�องและการฝึึกอบรมในเรื่่�องการแจ้้งข่่าวร้้าย พยาบาล

ควรมีีความไวต่่อศาสนาและวััฒนธรรม ส่่งเสริมิความหวััง การรักัษา

ความเชื่่�อ การจััดการทางอารมณ์ ์และการใช้้แบบตรวจสอบรายการ

ตามมาตรฐานที่่�กำหนด

5) มีีการรวบรวม สรุุปและรายงานผลการศึึกษา พบว่่า  เทคนิิค

ที่่�ใช้้ในการรัักษาอาการนอนไม่่หลัับมีีหลากหลาย เช่่น การใช้้มน

ตรา โยคะ การฝึึกสติิ การสวดมนต์์/การทำสมาธิิ ประสบการณ์์

ทางจิิตวิิญญาณในชีีวิิตประจำวััน การฝึึกอบรม และจััดกระทำทาง

จิิตวิิญญาณ/ศาสนา ผลการศึึกษาแสดงให้้เห็็นถึึงผลลััพธ์์เชิิงบวก

ของการจััดกระทำทางจิิตวิิญญาณ/ศาสนาต่่ออาการนอนไม่่หลัับ

ทั้้�งทางตรงและทางอ้้อม อย่่างไรก็็ตามมีีการทดลองทางคลิินิิกน้้อย

มาก การศึึกษาส่่วนใหญ่่มีีกลุ่่�มตัวัอย่่างขนาดเล็็กและใช้้การประเมินิ

จากมุุมมองของผู้้�เข้้าร่่วมการศึึกษา ส่่งผลให้้หลักัฐานมีีความน่่าเชื่่�อ

ถืือน้้อย การทดลองทางคลิินิิกเพิ่่�มเติิมมีีความจำเป็็น เพื่่�อสามารถ

ให้้คำแนะนำเกี่่�ยวกัับการใช้้วิิธีีการเหล่่านี้้�ในการปฏิิบััติิทางคลิินิิก                      

5) มีีการรวบรวม สรุุปและรายงานผลการศึึกษา พบว่่า ตััวแปร 14 

ตััวแปร ส่่งผลต่่อคุุณภาพชีีวิตผู้้�ป่่วยโรคหลอดเลืือด สถานการณ์์

ทำงานเริ่่�มต้้นท่ี่�ดีี และความสามารถในการทำกิจิวัตรประจำวันัสููงส่่ง

ผลให้้คุุณภาพชีีวิิตสููง ปััจจััยด้้านจิิตใจ เช่่น อาการเหนื่่�อยล้้า และ

ภาวะซึึมเศร้้าส่่งผลให้้คุุณภาพชีีวิิตของผู้้�ป่่วยลดลง 
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สรุุป
	 การทบทวนวรรณกรรมแบบกำหนดขอบเขตเป็็นระเบีียบ
วิิธีีวิิจััยที่่�มุ่่�งสำรวจและจััดทำแผนท่ี่�องค์์ความรู้้�ที่่�มีีอยู่่�ในประเด็็น
ที่่�กำหนด โดยเน้้นการระบุุช่่องว่่างทางความรู้้�และเสนอแนะแนว
ทางสำหรัับการวิิจััยในอนาคต ระเบีียบวิิธีีนี้้�มีีความยืืดหยุ่่�นสููงและ
สามารถจัดัหมวดหมู่่�หลักัฐานที่่�มีีอยู่่�ได้้อย่่างครอบคลุมุ อย่่างไรก็็ตาม 
ข้้อจำกัดัสำคัญัของการทบทวนวรรณกรรมประเภทนี้้� ได้้แก่่ การขาด
การประเมิินคุุณภาพของงานวิิจััยและการสัังเคราะห์์ข้้อมููลเชิิงลึึก 
เพื่่�อให้้กระบวนการทบทวนมีีความโปร่่งใสและน่่าเชื่่�อถืือ นัักวิิจััย
ควรดำเนิินการและรายงานผลตามหลัักเกณฑ์์ PRISMA-ScR และ
ปฏิิบััติิตามขั้้�นตอนที่่�กำหนดไว้้อย่่างชััดเจน การประยุุกต์์ใช้้ระเบีียบ
วิธิีีนี้้�มีีบทบาทสำคััญในการสนับัสนุนุการพัฒันาวิชิาชีีพ โดยเฉพาะใน
สาขาการพยาบาลและการดููแลสุขุภาพ เนื่่�องจากช่่วยให้้เกิดิแนวทาง
ปฏิบัตัิทิี่่�มีีรากฐานจากหลักัฐานเชิงิประจักัษ์ ์ซึ่่�งนำไปสู่่�การให้้บริกิาร
สุุขภาพที่่�มีีประสิิทธิิภาพและคุุณภาพสููงขึ้้�น
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