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บทคัดย่อ 
   

 การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อประเมินหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต หลักสูตร
ปรับปรุง ปีการศึกษา 2561 คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชภัฏชัยภูมิ แหล่งข้อมูล 
คือ ผู้บริหาร อาจารย์ผู ้รับผิดชอบหลักสูตรและอาจารย์พยาบาล  32 คน เจ้าหน้าที่สาย

 
1 อาจารย์, ดร. สาขาวชิาการพยาบาลมารดาทารกและการผดุงครรภ์ คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลัยราชภัฏชยัภูม ิ
2 อาจารย์, ดร. สาขาวชิาการพยาบาลผู้ใหญแ่ละผู้สูงอายุ  คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลัยราชภัฏชยัภูม ิ
3 อาจารย์, สาขาวชิาการพยาบาลผู้ใหญแ่ละผู้สูงอาย ุ คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลยัราชภัฏชัยภมู ิ
4 อาจารย์,  สาขาวิชาการพยาบาลเดก็และวยัรุน่ คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลัยราชภัฏชัยภูม ิ
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สนับสนุน 8 คน นักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 1-4 186 คน บัณฑิต 208 คน ผู้ใช้บัณฑิต 60 คน 
และผู้รับบริการ 186 คน รวมทั้งสิ้น 680 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย คือ แบบสัมภาษณ์
และแบบสอบถาม ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหาโดยผู้ทรงคุณวุฒิ 5 ท่าน มีค่า IOC ระหว่าง 
.60-1.00 และมีค่าสัมประสิทธิ์แอลฟาของครอนบาค ระหว่าง .85-.93 ตามลำดับ วิเคราะห์
ข้อมูลโดยใช้ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานและการวิเคราะห์เนื้อหา  ผลการศึกษา พบว่า 
คะแนนเฉลี่ยการประเมินหลักสูตรโดยภาพรวมและรายด้าน ได้แก่ ด้านบริบท ปัจจัยนําเข้า 
กระบวนการ ผลผลิต ผลกระทบ ประสิทธิผลและการถ่ายโยงความรู้ อยู่ในระดับมาก ( = 
4.13, S.D.= .67) ; = 4.30, S.D.= .70; = 3.97, S.D.= .67; = 4.12, S.D.= .65; = 
4.09, S.D.= .85; = 4.04, S.D.= .71;  = 4.04, S.D.= .73; = 3.76, S.D.= .72 
ตามลำดับ) และด้านความยั ่งยืน อยู ่ในระดับมากที ่ส ุด = 4.52, S.D.= .34) สรุปผล
การศึกษา: ผลการประเมินหลักสูตรโดยภาพรวมและรายด้านอยู่ในระดับมากถึงมากที่สุด 
และมีข้อเสนอแนะ ดังนี้ (1) โครงสร้างและเนื้อหาสาระของหลักสูตร ควรสามารถบ่งบอกอัต
ลักษณ์ของคณะพยาบาลศาสตร์ที่ชัดเจน (2) ห้องปฏิบัติการพยาบาล ควรมีบรรยากาศการ
เรียนรู้เสมือนจริง มีโสตทัศนูปกรณ์ในห้องเรียนที ่มีคุณภาพและมีห้องเรียนกลุ ่มย่อยที่
เพียงพอ (3) การจัดการเรียนการสอน ที ่ทันต่อการเปลี ่ยนแปลง ในสภาพปัจจุบันการ
ประเมินผลและการให้ข้อมูลย้อนกลับแก่นักศึกษา (4) การส่งเสริมทักษะภาษาอังกฤษและ
ทักษะศตวรรษที่ 21 ที่มีคุณภาพ และ (5) ส่งเสริมอาจารย์ให้มีคุณวุฒิระดับปริญญาเอกและ
ตำแหน่งทางวิชาการ 

 
คำสำคัญ : การประเมินหลักสูตร;  หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต 
 

Abstract 
 

 The purposes of this research were to; evaluate the bachelor of nursing 
curriculum revised edition 2018, Faculty of Nursing, Chaiyaphum Rajabhat University. 
There are 680 participants in this study, including 32 administrators, curriculum 
instructor information and nursing instructors, 8 teaching support personnel, 240 
nursing students in grades 1-4, 208 nursing graduates, 60 stakeholders and 186 
customer service. The research instruments were interview forms for administrators 
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and customer service, and questionnaires for curriculum instructor information, 
nursing instructors, teaching support personnel, nursing students, nursing graduates, 
stakeholders and customer service. All instruments were approved by 5 experts 
which IOC 0.60 - 1.00 and reliability were .85 - .93 respectively. Data analysis was 
performed by mean, standard deviation and content analysis. The results revealed 
that mean score of the overview of evaluation of the bachelor and each aspect 
including context, input, process, output, impact, effectiveness and transportability 
was a high level ( = 4.13, S.D.= .67;  = 4.30, S.D.= .70;   = 3.97, S.D.= .67;  = 
4.12, S.D.= .65;   = 4.09, S.D.= .85; = 4.04, S.D.= .71;  = 4.04, S.D.= .73;  = 
3.76, S.D.= .72) and sustainability were appropriate at the very high level ( = 4.13, 
S.D.= .34) .  The suggestion for the curriculum were as follow: 1)  The curriculum 
structure and content of the curriculum were able to clearly identify the identity of 
the faculty of nursing. 2)  The nursing laboratory should have a virtual learning 
environment, the quality audiovisual in the classroom and should have enough 
classroom in small group. 3) The teaching and learning management system should 
be consistent with the changes in current social conditions, assessment and student 
feedback. 4)The promoting quality english language skills and the 21st century skills. 
And 5)  the promoting teachers to have doctoral qualifications and academic 
positions. 
 
Keywords :  curriculum evaluation; bachelor of nursing science program 
 

บทนำ 

 
  พระราชบัญญัติการศึกษาแห่งชาติ พ.ศ. 2542 และที่แก้ไขเพิ่มเติม (ฉบับที่ 3) พ.ศ. 
2553 มาตรา 6 กล่าวว่า การจัดการศึกษามุ ่งเน้นการพัฒนาคนไทยให้มีความสมบูรณ์
ทางด้านร่างกาย จิตใจ สติปัญญา คุณธรรม จริยธรรมและวัฒนธรรมในการดำรงชีวิต 
สามารถอยู่ร่วมกับผู ้อื ่นได้อย่างมีความสุขเพื่อนำไปสู่การพัฒนาคุณภาพและมาตรฐาน
การศึกษา1 สอดคล้องกับประกาศคณะกรรมการการอุดมศึกษา เรื่องแนวทางการปฏิบัติตาม
กรอบมาตรฐานคุณวุฒิระดับอุดมศึกษาแห่งชาติ พ.ศ.2552 ทีก่ำหนดให้สถาบันอุดมศึกษา  มี
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การบริหารจัดการหลักสูตรเพื่อผลิตบัณฑิตให้มีคุณลักษณะที่พึงประสงค์ตามมาตรฐาน          
ผลการเรียนรู้ที่กำหนดและมุ่งเน้นการพัฒนาอาจารย์ทั้งทางด้านวิชาการ การวิจัย รูปแบบ
วิธีการสอนที่หลากหลาย การจัดสรรทรัพยากรสนับสนุนการเรียนการสอนที่มีคุณภาพและ
เพียงพอ มีระบบการวัดประเมินผลการเรียนรู้ที่ครอบคลุมมาตรฐานผลการเรียนรู้  อย่างน้อย 
5 ด้าน ได้แก่ ด้านคุณธรรมจริยธรรม ความรู้ สติปัญญา ทักษะความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล
และความรับผิดชอบ ทักษะการวิเคราะห์เชิงตัวเลข การสื ่อสารและการใช้เทคโนโลยี
สารสนเทศ เพื่อนำไปสู่กระบวนการพัฒนาหลักสูตรที่มีคุณภาพและกระทำอย่างต่อเนื ่อง
อย่างน้อยทุก 5 ปี (กระทรวงศึกษาธิการ. 2552) 

สำหรับสาขาพยาบาลศาสตร์ ได้มีประกาศกระทรวงศึกษาธิการ เรื ่อง มาตรฐาน
คุณวุฒิระดับปริญญาตรี สาขาพยาบาลศาสตร์ พ.ศ.2552 ที่กำหนดคุณภาพบัณฑิต
ครอบคลุมมาตรฐานผลการเรียนรู้ อย่างน้อย 6 ด้าน โดยเพิ่มด้านทักษะปฏิบัติทางวิชาชีพ3 
และกำหนดให้สถาบันการศึกษามีระบบการประกันคุณภาพการศึกษาระดับหลักสูตรและการ
จัดการเรียนการสอนที่มุ่งเน้นด้านการพัฒนาบัณฑิตให้มีคุณภาพตามมาตรฐานผลการเรียนรู้
ที่กำหนดไว้ มีการประเมินความพึงพอใจของนักศึกษาที่มีต่อคุณภาพหลักสูตรและเมื่อ
ครบรอบหลักสูตรจะต้องมีการประเมินเพื่อวิเคราะห์ประสิทธิภาพและประสิทธิผลของการ
บริหารจัดการหลักสูตรในภาพรวม เพื ่อนำผลการวิเคราะห์ที ่ได้มาปรับปรุงและพัฒนา
หลักสูตรให้มีคุณภาพต่อไป (กระทรวงศึกษาธิการ. 2564) 

คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชภัฏชัยภูมิ เป็นสถาบันการศึกษา ที่มีพันธกิจ
หลักในการผลิตบัณฑิตพยาบาลให้มีคุณภาพตามมาตรฐานวิชาชีพ เป็นแหล่งเรียนรู้           
ด้านสุขภาพชุมชนโดยบูรณาการด้านการวิจัย นวัตกรรมและภูมิปัญญาท้องถิ่น มาตั้งแต่        
ปี พ.ศ.2549 และใช้หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ.2561 มาจนถึง
ปัจจุบัน ซึ่งครบวงรอบในการประเมินหลักสูตร ผู้วิจัยจึงได้ดำเนินการประเมินหลักสูตรขึ้น 
ตามแนวคิดของ Stufflebeam ที่มีชื่อว่า CIPP model ประกอบด้วย ด้านบริบท (context 
evaluation: C) ด้านปัจจัยนำเข ้า ( inputs evaluation: I) ด้านกระบวนการ (process 
evaluation: P) และด้านผลผลิต (products evaluation: P) ต่อมาได้ปรับขยายรูปแบบ
การประเมิน CIPP โดยปรับขยายการประเมินผลผลิต ออกเป็นการประเมินผลกระทบ 
( impact evaluation: I) การประเมินประสิทธิผล (effectiveness evaluation: E) การ
ประเมินความยั่งยืน (sustainability evaluation: S) และการประเมินการถ่ายโยงความรู้  
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(transportability evaluation: T) รวมทั้งการนำกรอบการประเมินคุณภาพการศึกษาของ
สำนักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษา (สกอ.) และสภาการพยาบาล มาใช้ในการประเมิน
ร่วมด้วย ซึ่งข้อมูลที่ได้จะเป็นประโยชน์ในการปรับปรุงและพัฒนาหลักสูตรพยาบาลศาสตร
บัณฑิตของคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชภัฏชัยภูมิที่มีคุณภาพต่อไป  
 

วัตถุประสงค์การวิจัย 

 

เพื ่อประเมินหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต  หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ.2561             
คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชภัฏชัยภูมิ  ด้วยรูปแบบการประเมิน CIPPIEST 
ประกอบด้วย การประเมินด้านบริบท ปัจจัยนำเข้า กระบวนการ ผลผลิต  ผลกระทบ 
ประสิทธิผล ความยั่งยืนและการถ่ายโยงความรู้ 
  

วิธีดำเนินการวิจัย  
 

  จากการศึกษาเรื่อง การประเมินหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต หลักสูตรปรับปรุง  
ปีการศึกษา 2561 คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชภัฏชัยภูมิ มีการดำเนินการวิจัย 
ดังนี้ 
  1. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง  
    การวิจัยครั้งนี้ผู้วิจัยได้กำหนดแหล่งข้อมูลด้านประชากรและกลุ่มตัวอย่าง ดังนี้ (1) 
ผู้บริหาร อาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตรและอาจารย์พยาบาล จำนวน 32 คน (2) นักศึกษา
พยาบาล ชั้นปีที่ 1-4 ปีการศึกษา 2563 ประชากรรวม 300 คน กำหนด  กลุ่มตัวอย่าง จาก
ตารางสำเร็จรูปของ Krejcie & Morgan ได้ 169 คน โดยเพิ่มขนาดกลุ่มตัวอย่างอีก 10% 
เพื่อป้องกันการสูญหายระหว่างการเก็บรวบรวมข้อมูล รวมกลุ่มตัวอย่าง 186 คน คัดเลือก
กลุ่มตัวอย่างโดยการแบ่งชั้นตามสัดส่วนและสุ่มอย่างง่ายด้วยวิธีการจับสลากแบบไม่ใส่คืน ได้
จำนวนนักศึกษาพยาบาล ชั้นปีที่ 1, 2, 3 และ 4 จำนวน 38, 46, 43 และ 59 คน ตามลำดับ 
(3) เจ้าหน้าที ่สายสนับสนุน จำนวน 8 คน (4) บัณฑิตพยาบาลที่สำเร็จการศึกษา ในปี
การศึกษา 2559-2562 ประชากรรวม 371 คน (คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชภัฏ
ชัยภูมิ. 2561) 
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 กำหนดกลุ่มตัวอย่างจากตารางสำเร็จรูปของ Krejcie & Morgan (1970) ได้ 189 
คน โดยเพิ่มขนาดกลุ่มตัวอย่างอีก 10% เพื่อป้องกันการสูญหายระหว่างการเก็บรวบรวม
ข้อมูล รวมกลุ่มตัวอย่าง 208 คน คัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง โดยการแบ่งชั้นตามสัดส่วนและการ
สุ่มอย่างง่าย ด้วยวิธีการจับสลาก แบบไมใ่ส่คืน ได้จำนวนบัณฑิตพยาบาล ปีการศึกษา 2559, 
2560, 2561 และ 2562 จำนวน 53, 43, 54 และ 58 คน ตามลำด ับ (5) ผ ู ้ ใช ้บ ัณฑิต          
จากสถานประกอบการต่าง ๆ ได้แก่ โรงพยาบาลประจำจังหวัด 3 แห่งโรงพยาบาลประจำ
อำเภอ 3 แห่ง โรงพยาบาลเอกชน 3 แห่งและโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล 3 แห่ง    
แห่งละ 5 คน จำนวนรวม 60 คน และ (6) กลุ ่มผ ู ้ร ับบริการ คัดเล ือกกลุ ่มตัวอย่าง              
แบบเจาะจง คือ เป็นผู้รับบริการที่ได้รับการดูแลอย่างต่อเนื่องอย่างน้อย 2 วัน จากนักศึกษา
พยาบาลชั ้นปีที ่ 2-4 จำนวนเท่ากับจำนวนกลุ ่มตัวอย่างนักศึกษา ได้กลุ ่มตัวอย่างรวม        
186 คน 
 เกณฑ์ในการคัดเลือกกลุ่มตัวอย่าง คือ ผู้ให้ความร่วมมือในการวิจัย ได้ลงนามในใบ
ยินยอมเข้าร่วมวิจัย ส่วนเกณฑ์การคัดออก คือ กลุ่มตัวอย่างที่ไม่สามารถเข้าร่วมการให้ข้อมูล
ได้ตลอดการดำเนินการวิจัย  
 2. ขอบเขตด้านเนื้อหา 
 การประ เม ิ นหล ั กส ู ต ร  CIPPIEST Model ของ  Stufflebeam,D.L. ( 2 007 ) 
ประกอบด้วย  (1) ด้านบริบท (2) ด้านปัจจัยนำเข้า (3) ด้านกระบวนการ (4) ด้านผลผลิต (5) 
ด้านผลกระทบ (6) ด้านประสิทธิผล (7) ด้านความยั่งยืน และ (8) ด้านการถ่ายโยงความรู้ 
 3. เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูล  
  3.1 แบบสัมภาษณ์แบบมีโครงสร้าง จำนวน 2 ชุด ได้แก่ (1) แบบสัมภาษณ์
สำหรับผู้บริหาร ประกอบด้วย ข้อมูลทั่วไปและประเด็นในการสัมภาษณ์ 8 ด้าน ได้แก่ ด้าน
บริบท ปัจจัยนำเข้า กระบวนการ ผลผลิต ผลกระทบ ประสิทธิผล ความยั่งยืน การถ่ายโยง
ความรู้ และข้อเสนอแนะเพิ ่มเติม และ (2) แบบสัมภาษณ์สำหรับกลุ ่มผ ู ้ร ับบร ิการ 
ประกอบด้วย ข้อมูลทั่วไปและประเด็นในการสัมภาษณ์ด้านผลผลิต และข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม 
  3.2 แบบสอบถาม จำนวน 6 ชุด ประกอบด้วย (1) แบบสัมภาษณ์สำหรับ
อาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตร ประกอบด้วย ข้อมูลทั่วไปและประเด็นในการสัมภาษณ์ 8 ด้าน 
ได้แก่ ด้านบริบท ปัจจัยนำเข้า กระบวนการ ผลผลิต ผลกระทบ ประสิทธิผล ความยั่งยืน 
การถ่ายโยงความรู้และข้อเสนอแนะเพิ่มเติม (2) แบบสัมภาษณ์สำหรับอาจารย์พยาบาล 
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ประกอบด้วย ข้อมูลทั่วไปและประเด็นในการสัมภาษณ์ 8 ด้าน ได้แก่ ด้านบริบท ปัจจัย
นำเข้า กระบวนการ ผลผลิต ผลกระทบ ประสิทธิผล ความยั่งยืน การถ่ายโยงความรู ้และ
ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม (3) แบบสอบถามสำหรับนักศึกษาพยาบาล ชั้นปีที่ 1-4 ประกอบด้วย 
ข้อมูลทั่วไป ปัจจัยนำเข้า กระบวนการ ความยั่งยืน การถ่ายทอดส่งต่อและข้อเสนอแนะ
เพิ่มเติม (4) แบบสอบถามสำหรับบัณฑิตพยาบาล ประกอบด้วย ข้อมูลทั่วไป การประเมิน
บริบท ปัจจัยนำเข้า กระบวนการ ผลผลิต ผลกระทบ ประสิทธิผล ความยั่งยืน การถ่ายทอด
ส่งต ่อและข้อเสนอแนะเพิ ่มเต ิม (5) แบบสอบถามสำหรับเจ ้าหน้าที ่สายสนับสนุน 
ประกอบด้วย ข้อมูลทั่วไป การประเมินปัจจัยนำเข้า กระบวนการ ความยั่งยืน การถ่ายทอด
ส่งต่อและข้อเสนอแนะเพิ่มเติม และ (6) แบบสอบถามสำหรับผู้ใช้บัณฑิต ประกอบด้วย 
ข้อมูลทั่วไป ผลผลิต ผลกระทบ ความยั่งยืน การถ่ายทอดส่งต่อและข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม 

4. การวิเคราะห์ข้อมูล 
 4.1 ในการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ จากแบบสอบถามโดยการวิเคราะห์ดังนี้ 
สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ค่าความถ่ี ค่าร้อยละ ค่าเฉลี่ย ( ) และค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) 
เพ่ือการประเมินหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต หลักสูตรปรับปรุง ปีการศึกษา 2561 คณะ
พยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชภัฏชัยภูมิ 
  4.2 ว ิ เคราะห ์ข ้อม ูลจากการส ัมภาษณ์คำถามปลายเป ิด  (Open-end 
Questions) ผู ้ว ิจ ัยได้นำมาจัดหมวดหมู ่และลำดับคำตอบเพื ่อนำไปวิเคราะห์เนื ้อหา  
(Content Analysis) และนำเสนอผลการวิเคราะห์แบบบรรยาย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


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ผลการวิจัย 
 

 ผลการประเมินหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต (ปรับปรุง พ.ศ.2561) จากการ
วิเคราะห์ ผลคำให้สัมภาษณ์และแบบสอบถามจากกลุ่มผู้ให้ข้อมูล ทั้ง 8 กลุ่ม ในด้านบริบท 
ปัจจัยนำเข้า กระบวนการ ผลผลิต ผลกระทบ ประสิทธิผล ความยั่งยืนและการถ่ายทอด              
ส่งต่อ สรุปผลการวิจัย  ดังตารางที่ 1 ดังนี้ 
 
ตารางที ่ 1  ค่าเฉลี ่ยคะแนนด้านบริบท ปัจจัยนำเข้า กระบวนการ ผลผลิต ผลกระทบ 

ประสิทธิผล ความยั่งยืนและการถ่ายทอดส่งต่อตามความคิดเห็นของทุกกลุ่ม
ผู้ให้ข้อมูล ต่อหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต (ปรับปรุง พ.ศ. 2561) 

 

 

รายการประเมิน 
ความคิดเห็น การแปล

ความหมาย 
 SD. 

ด้านบริบท  
1) ปรัชญาหลักสูตร  
2) วัตถุประสงค์หลักสูตร  
3) โครงสร้างหลักสูตร  
4) เนื้อหาสาระของรายวิชาในหลักสตูร   
5) ความสอดคล้องกับการเปลี่ยนแปลงและความ

ต้องการของสังคม 

4.30 
4.33  
4.26  
4.32  
4.27 
4.34 

.70 

.71  

.69  

.70 

.68  

.72 

มาก 
มาก 
มาก 
มาก 
มาก 
มาก 

ด้านปัจจัยนำเข้า  
1) คุณลักษณะของนักศึกษา 
2) คุณลักษณะของอาจารย์ 
3) สิ่งสนับสนุนการเรียนรู้ 

3.97 
4.04 
4.36 
3.50 

.67 

.69 

.60 

.73 

มาก 
มาก 
มาก 

ปานกลาง 
ด้านกระบวนการ 

1)  การบริหารหลักสูตร                       
4.12 
4.00 

.65 

.75 
มาก 
มาก 

   2) การจัดการเรียนการสอน  
     -  ภาคทฤษฎี 

        -  ภาคปฏิบัติ/ทดลอง 
   3) กระบวนการให้คำปรึกษา 
   4) การวัดและประเมินผล 

 
4.12 
4.22 
4.14 
4.10 

 
.64 
.59 
.63 
.62 

 
มาก 
มาก 
มาก 
มาก 


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ด้านผลผลิต  
1) คุณภาพของบัณฑิตตามมาตรฐานผลการเรยีนรู้                                    
2) คุณลักษณะของบัณฑิตที่พึงประสงค์   
3) ความพึงพอใจของผู้รับบริการ 

4.09 
3.89 

  3.99 
4.38 

.85 

.93 
   .88 

.75 
 

มาก 
มาก 

         มาก 
มาก 

 

 
รายการประเมิน 

ความคิดเห็น การแปล
ความหมาย  SD. 

ด้านผลกระทบ  
1) การนำความรู้ไปใช้ปฏิบตัิงานพยาบาลในหน่วยงาน

ต้นสังกัด                 
2) การยอมรับจากพยาบาลในหน่วยงานและ

ผู้รับบริการ                                              
3) การผลิตและเผยแพร่คูม่ือปฏิบตัิงาน งานวิจัยหรือ

นวัตกรรม 

4.04 
4.14 

 
3.99 

 
3.98 

 

.71 

.65 
 

.74 
 

.73 
 

มาก 
มาก 

 
มาก 

 
มาก 

 
ด้านประสิทธิผล                    

1) ความมั่นใจในสมรรถนะของพยาบาล                                        
2) องค์ความรู้ด้านการพยาบาลผู้ป่วยระบบต่าง ๆ                                                      
3) การบริหารจัดการทางการพยาบาลผู้ป่วยท่ีมปีัญหา

เบื้องต้น 

4.04 
4.04 
4.09 

   4.00 

.73 

.68 

.77 
    .75 
 

มาก 
มาก 
มาก 

         มาก 
 

ด้านความยั่งยืน 
1)  การพัฒนางานตามสมรรถนะการพยาบาล  
    เฉพาะทาง                       
2)  การประยุกต์ใช้องค์ความรู้กับสาขาวิชา        
    ต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับพยาบาล                          
3)  ความรักและความศรัทธาในวิชาชีพ 

4.52 
4.48 

 
4.49 

 
4.59 

.34 

.37 
 

.36 
 

.29 

มากที่สุด 
มาก 

 
มาก 

 
มากที่สุด 

ด้านการถ่ายโยงความรู้ 
1) การเป็นวิทยากรหรือเป็นท่ีปรึกษาเบื้องต้นด้านการ

พยาบาลผู้ป่วยให้กับทีมสุขภาพและผูร้ับบริการ  

3.76 
3.77 

 

.72 

.74 
 

มาก 
มาก 

   2) การมีส่วนร่วมในการแลกเปลี่ยนความรู้     แนว
ทางการปฏิบัติการพยาบาลใหม่ๆ กับพยาบาลใน
หน่วยงานและนอกหน่วยงาน   

3.75 .71 มาก 
 

ภาพรวม 4.13 .67 มาก 
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 จากตารางที่ 1 พบว่า ภาพรวมของการประเมิน กลุ่มผู้ให้ข้อมูล มีความคิดเห็นว่า
หลักสูตร มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก ( = 4.13, S.D. = .67) เมื่อจำแนกเป็นรายดา้น 
มีรายละเอียดและข้อคิดเห็นเพิ่มเติม ดังนี้ (1) ด้านบริบท ในภาพรวมและรายข้อ มีความ
เหมาะสมอยู่ในระดับมาก ( =4.30, S.D.= 0.70) โดยมีความเห็นว่า ควรจัดเรียงรายวิชา     
ต่างๆ ในหลักสูตรให้มีความเหมาะสม บูรณาการรายวิชาต่างๆ ไม่ให้เกิดความซ้ำซ้อน      
ของเนื้อหา เพิ่มรายวิชาที่มีการเปลี่ยนแปลงตามสภาพสังคมในปัจจุบัน กำหนดสมรรถนะ
ของนักศึกษาพยาบาลในแต่ละชั ้นปีให้สอดคล้องกับการจัดการเรียนรู ้โดยยึดผลลัพธ์             
เป็นสำคัญ (outcome-based education: OBE) และหลักสูตรที่ส่งเสริมอัตลักษณ์ของคณะ
พยาบาลศาสตร์ (2) ด้านปัจจัยนําเข้า ในภาพรวมมีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก  ( = 
3.97, S.D.= .67) ยกเว้นด้านสิ่งสนับสนุนการเรียนรู้ มีความเหมาะสมภาพรวม ในระดับปาน
กลาง ( = 3.50, S.D. = .73) โดยมีความเห็นว่า ควรมีระบบการประเมินความมุ่งมั่นในการ
เข้าเรียนสาขาพยาบาลศาสตร์เพื่อช่วยลดปัญหาการลาออกกลางครัน ปรับปรุงห้องเรียนให้
ทันสมัย เพียงพอต่อจำนวนนักศึกษา ปรับปรุงห้องปฏิบัติการพยาบาลให้มีบรรยากาศการ
เรียนรู้เสมือนจริง มีวัสดุอุปกรณ์ที่เพียงพอ มีห้องประชุมกลุ่มย่อยเพื่อการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ 
ส่งเสริมและสนับสนุนอาจารย์ให้มีคุณวุฒิระดับปริญญาเอกและ การเข้าสู่ตำแหน่งทาง
วิชาการที่มีประสิทธิภาพ (3) ด้านกระบวนการ ในภาพรวมและรายข้อ มีความเหมาะสมอยู่
ในระดับมาก ( = 4.12, S.D. = .65) โดยมีความเห็นว่า ควรปรับเนื ้อหาในรายวิชาให้
ทันสมัย เช่นโรคอุบัติใหม่ ต่าง ๆ ฝึกปฏิบัติทักษะการพยาบาลในสถานการณ์จำลองเสมือน
จริงและการทดสอบก่อนการขึ้นฝึกภาคปฏิบัติจริงเพื่อให้นักศึกษาเกิดมั่นใจ    ในการดูแล
ผู้รับบริการ ส่งเสริมทักษะภาษาอังกฤษและการเรียนรู้ในศตวรรษที่ 21 พัฒนาเครื่องมือใน
การประเมินในรายวิชาต่าง ๆ ให้เป็นเครื่องมือกลางที่สามารถนำมาใช้ประเมินได้ในทุก
รายวิชา ปรับปรุงแบบประเมินการฝึกภาคปฏิบัติให้กระชับและง่ายต่อการนำไปใช้  (4) ด้าน
ผลผล ิต  ในภาพรวมและรายข ้อ ม ีความเหมาะสมอย ู ่ ในระด ับมาก  ( = 4.09,                     
S.D. = .85) โดยมีความเห็นว่า นักศึกษาและบัณฑิต มีความรับผิดชอบต่องานที ่ได้รับ
มอบหมาย มีกิริยามารยาทที่ดี สามารถนำความรู้พื้นฐานทางวิชาชีพมาประยุกต์ใช้ปฏิบัติ      
การพยาบาลได้ สามารถแก้ไขปัญหาผู้ป่วยที่ไม่ซับซ้อนได้ มีสัมพันธภาพที่ดีกับผู้รับบริการ 
ญาติและทีมสุขภาพ ปรับตัวในการฝึกปฏิบัติงานได้ดี ใช้เทคโนโลยีสารสนเทศในการสืบค้น
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


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ข้อมูลหรือนำเสนองานได้และผู้รับบริการมีความพึงพอใจต่อการรับบริการ โดยพัฒนาทักษะ
การแก้ไขปัญหาเฉพาะหน้า ภาวะผู้นำ ทักษะการพูด ฟัง อ่านและเขียนภาษาอังกฤษที่มี
ประสิทธิภาพ (5) ด้านผลกระทบ ในภาพรวมและรายข้อ มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก (

= 4.04, S.D. = .71) โดยมีความเห็นว่า บัณฑิตควรมีความมั่นใจในองค์ความรู้และสามารถ
นำความรู้ไปประยุกต์ใช้ในการทำงานได้ เป็นหัวหน้าโครงการวิจัยหรือผู้ร่วมวิจัย มีผลงาน
ทางวิชาการต่าง ๆ และได้รับการยอมรับจากหน่วยงานและสังคม (6) ด้านประสิทธิผล             
ในภาพรวมและรายข้อ มีความเหมาะสมอยู ่ในระดับมาก ( = 4.04, S.D. = .73) โดยมี
ความเห็นว่า บัณฑิตควรมีความมั่นใจในองค์ความรู้ทางการพยาบาลผู้ป่วยในระบบต่าง ๆ 
และสามารถพัฒนางานด้านวิชาการหรือการวิจัย จนเผยแพร่องค์ความรู้สู่สาธารณชนได้             
(7) ด้านความยั ่งย ืน ในภาพรวมและรายข้อ มีความเหมาะสมอยู ่ในระดับมากที ่สุด                    
( = 4.52, S.D. = .34) โดยมีความเห็นว่า บัณฑิตควรนำองค์ความรู้และประสบการณ์มาใช้
ในการพัฒนางานสำหรับการพยาบาลเฉพาะทางในหน่วยงานได้อย่างมีคุณภาพ และ (8) ด้าน
การถ่ายโยงความรู้ ในภาพรวมและรายข้อ มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก ( = 3.76,                   
S.D. = .72) โดยมีความเห็นว่า บัณฑิตควรประยุกต์และเชื ่อมโยงความรู้ส ู ่การพัฒนา                 
แนวปฏิบัติหรือนวัตกรรมทางการพยาบาลเพ่ือพัฒนาการทำงานให้มีคุณภาพ รวมทั้งสามารถ
เผยแพร่ต่อสาธารณชนเพ่ือประโยชน์ในการพัฒนาวิชาชีพการพยาบาล 
 

อภิปรายผล 
 

 จากการวิจัยเรื่อง การประเมินหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต (หลักสูตรปรับปรุง 
พ.ศ.2561) คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชภัฏชัยภูมิ สามารถนำมาอภิปรายผลสรุป
ผลได้ดังนี ้

ผลการประเมินหลักสูตร ในภาพรวมมีความเหมาะสมในระดับมาก ทั้งนี้อาจเป็น
เพราะหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต (หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ. 2561) มีการวางแผน          
การบริหารจัดการหลักสูตรอย่างเป็นระบบ มีการปรับเปลี่ยนรูปแบบการจัดการเรียนการ
สอนตามการเปลี่ยนแปลงในสภาพสังคมปัจจุบัน จึงส่งผลให้การดำเนินงานของหลักสูตร
โดยรวมมีประสิทธิภาพ ซึ่งสอดคล้องกับแนวคิดของ Peter F. Oliva (2001) ที่กล่าวว่า การ
ประเมินหลักสูตรถือเป็นการบริหารหลักสูตร การสร้างความพร้อมก่อนการใช้หลักสูตร การ
พัฒนาบุคลากร การกำหนดกิจกรรมการเรียนการสอน การพัฒนาสื่อการเรียนการสอนและ
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การวัดประเมินผลการเรียนรู้เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพและประสิทธิผลของหลักสูตร สอดคล้อง
กับงานวิจัยของจิราวรรณ กล่อมเมฆและเจตนา วงษาสูง (2564) ได้ทำการศึกษาเรื่อง การ
ประเมินหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร์มิชชั่น มหาวิทยาลัยนานาชาติ
เอเชีย-แปซิฟิก พบว่า การประเมินหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตโดยรวม มีความเหมาะสม             
ในระดับมาก แสดงให้เห็นว่าหลักสูตรมีการบริหารจัดการที่บรรลุผลสำเร็จตามเป้าหมายของ
คณะ สถาบัน ตามความต้องการของสังคมและประเทศชาติ     

1. ด้านบริบท ในภาพรวมและรายข้อมีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก ทั้งนี้อาจเป็น
เพราะหลักสูตร มกีารกำหนดวัตถุประสงค์และเป้าหมายที่ชัดเจนโดยยึดตามเกณฑ์มาตรฐาน
ของสำนักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษา (สกอ.) และสภาการพยาบาล มีการกำหนด
รูปแบบและแนวทางในการพัฒนาหลักสูตรไว้อย่างชัดเจนและนำไปสู่การปฏิบัติได้ สอดคล้อง
กับแนวคิดของ Daniel L. Stufflebeam (2007) ที่กล ่าวว ่า การประเมินบร ิบทหรือ
สภาพแวดล้อม (Context Evaluation) เป็นการประเมินที่มีจุดมุ่งหมายและสอดคล้องกับ
ความต้องการของผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องกับการจัดการศึกษาเพ่ือกำหนดจุดมุ่งหมายที่ชัดเจน  ใน
การพัฒนาหลักสูตร สอดคล้องกับงานวิจัยของอนัญญา คูอาริยะกุลและคณะ (2560) ได้ทำ
การวิจัย เรื่อง การประเมินหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ.2555 
วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนีอุตรดิตถ์ พบว่า คณะกรรมการวิชาการ อาจารย์พยาบาลและ
นักศึกษาพยาบาลมีความคิดเห็นเกี่ยวกับ  ด้านบริบทโดยรวมอยู่ในระดับมาก ( M = 4.33, 
4.48, 4.12; SD = .31, .57, .46 ตามลำดับ) โดยวัตถุประสงค์ของหลักสูตรมีความสอดคล้อง
กับความต้องการของสังคมและพระราชบัญญัติการศึกษาแห่งชาติ ในการผลิตบัณฑิต
พยาบาลที่มีความรู้และทักษะในการปฏิบัติการพยาบาลได้อย่างเป็นองค์รวมแก่ผู้รับบริการ
ทุกช่วงว ัย ทุกภาวะสุขภาพ ทุกระดับของสถานบริการสุขภาพภายใต้กฎหมายและ
จรรยาบรรณวิชาชีพ  
 2. ด้านปัจจัยนำเข้า ในภาพรวมและรายข้อมีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก ทั้งนี้      
อาจเป็นเพราะหลักสูตรมีการกำหนดเกณฑ์คุณสมบัติและระบบการคัดเลือกนักศึกษา             
ที่ชัดเจนและหลากหลาย จึงทำให้ได้นักศึกษาที่มีความพร้อมต่อการเรียนหลักสูตรพยาบาล
ศาสตร์ รวมทั้งอาจารย์พยาบาล มีความมุ่งมั่น ตั้งใจและทุ่มเทให้กับการสอนและการนิเทศ 
แม้ว่าจะมีภาระงานที่มากและต้องปฏิบัติพันธกิจอ่ืนร่วมด้วย ในส่วนสิ่งสนับสนุนการเรียนรู้ที่
มีความเหมาะสมภาพรวมในระดับปานกลาง เนื่องจาก คณะพยาบาลศาสตร์อยู่ในระหว่าง
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การปรับปรุงห้องเรียนและห้องปฏิบัติการพยาบาลเสมือนจริงในทุกรายวิชา รวมถึงห้อง
ประชุมกลุ่มย่อยที่พร้อมใช้งาน สอดคล้องกับแนวคิดของ Taba (1960) ที่กล่าวว่า การ
ประเมินหลักสูตรด้านปัจจัยนำเข้า ควรครอบคลุมคุณภาพของผู้บริหารหลักสูตร อาจารย์
ผู้สอน นักศึกษา กระบวนการจัดการเรียนการสอน รวมถึงสิ่งสนับสนุนการเรียนรู้ที่เพียงพอ
และพร้อมใช้งาน สอดคล้องกับงานวิจัยของบังอร ฤทธิ์อุดม (2560) ได้ทำการวิจัยเรื่อง การ
ประเมินหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ. 2555 วิทยาลัยพยาบาล
ทหารอากาศ พบว่า ผลการประเมินด้านปัจจัยนำเข้าโดยภาพรวมอยู่ในระดับมาก (M = 
4.03,    S.D. = .69) แสดงให้เห็นว่า อาจารย์ของวิทยาลัยพยาบาลทหารอากาศเป็นผู ้มี
ความรู้ความสามารถในการการจัดการเรียนการสอน เป็นแบบอย่างที่ดีของศิษย์  ส่วนด้าน               
ส ิ ่งสนับสนุน การจัดการเร ียนการสอน มีประเด็นที่ควรปรับปรุง คือ จำนวนเครื ่อง
คอมพิวเตอร์ที่มีไม่เพียงพอต่อความต้องการ ระบบอินเทอร์เน็ตที่ไม่เสถียรและล่าช้า และ
ห้องปฏิบัติการพยาบาลเสมือนจริง 
 3. ด้านกระบวนการ ในภาพรวมและรายข้อมีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก ทั้งนี้       
อาจเป็นเพราะหลักสูตรมีการออกแบบกิจกรรมการเรียนการสอนที่หลากหลาย เน้นให้ผู้เรียน
มีส่วนร่วมเพื่อให้เกิดการเรียนรู้และพัฒนาผลการเรียนรู้ด้วยตนเอง ส่วนด้านการวัดและ
ประเมินผล ส่วนใหญ่เป็นการทำแบบทดสอบและอาจจะไม่ได้ให้ข้อมูลป้อนกลับแก่ผู้เรียน       
ในทุกรายวิชา โดยผลจากการวิจัยจะนำไปสู่การปรับปรุงการวัดประเมินผลและการให้ข้อมูล
ป้อนกลับแก่ผู้เรียนในการปรับปรุงและพัฒนาตนเองต่อไป สอดคล้องกับแนวคิดของ Peter 
F. Oliva (2001) ที่กล่าวว่า การประเมินด้านกระบวนการเป็นการกำหนดกิจกรรมการเรียน       
การสอน สื่อการเรียนการสอนและการประเมินผลที่มีประสิทธิภาพ สอดคล้องกับงานวิจัย
ของศิริพร พูนชัยและคณะ (2560) ได้ทำการวิจัยเรื่อง การประเมินหลักสูตรพยาบาลศาสตร
บัณฑิต (หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ.2555) ของวิทยาลัยพยาบาลกองทัพบก พบว่า กระบวนการ
จัดการเรียนการสอนของหลักสูตรในภาพรวม มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก โดยมีระบบ
และกลไกการบริหารหลักสูตร วิธีการจัดการเรียนการสอนที่เน้นการเรียนรู้ด้วยตนเอง ใช้กล
ยุทธ์การสอนที่หลากหลาย เช่น การสอนโดยเน้นปัญหาเป็นฐาน การเรียนรู้จากตัวแบบ 
บทบาทสมมติ กรณีศึกษา การเรียนรู้จากสถานการณ์จริง ทั้งการเรียนรู้ในชั้นเรียน แหล่งฝึก
และชุมชน การเรียนรู้โดยใช้สื่อการเรียนการสอนออนไลน์ การทำโครงการบริการวิชาการแก่
สังคมและกิจกรรมบำเพ็ญประโยชน์ร่วมกับอาจารย์ 
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4. ด้านผลผลิต ในภาพรวมและรายข้อมีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก ทั้งนี้อาจ
เป็นเพราะ นักศึกษาและบัณฑิตที่สำเร็จการศึกษาในหลักสูตรนี้ ได้รับการจัดการเรียนการ
สอนทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติที่มีคุณภาพ ทำให้เกิดองค์ความรู้ทางการพยาบาล ร่วมกับ
มีกิจกรรมการพัฒนาคุณธรรม จริยธรรมและมาตรฐานวิชาชีพอย่างต่อเนื่องในหลักสูตร 
ส่งผลให้สามารถพัฒนาตนเองได้อย่างมีประสิทธิภาพ สอดคล้องกับแนวคิดของชัยวัฒน์ สุทธิ
รัตน์ (2552) ที่กล่าวว่า การประเมินหลักสูตรด้านผลผลิตทำให้ทราบถึงคุณภาพของผู้เรียน
และบัณฑิตว่ามีคุณลักษณะตามจุดมุ่งหมายของหลักสูตรหรือไม่ สอดคล้องกับงานวิจัยของ
ปฐมพรโพธิ์ถาวรและคณะ (2565)  ได้ทำการวิจัยเรื่อง การประเมินหลักสูตรพยาบาลศาสตร
บัณฑิต (หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ.2559) พบว่า การประเมินด้านผลผลิตอยู่ในระดับดีมาก (M= 
4.27, SD=.52) โดยนักศึกษามีความรู้ มีจิตบริการและพฤติกรรมบริการที่ดี ซ่ึงเป็นสิ่งที่สังคม
ต้องการ   
   5. ด้านผลกระทบ ในภาพรวมและรายข้อ มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก ทั้งนี้              
อาจเป็นเพราะหลักสูตรมีการบริหารจัดการเพื่อการพัฒนาผู้เรียนตามกรอบมาตรฐาน มีการ
ติดตามประเมินผลอย่างเป็นระบบและต่อเนื่อง จึงทำให้บัณฑิตเกิดผลลัพธ์การเรียนรู้ใน
ระดับที่ดี สอดคล้องกับแนวคิดของรัตนะ บัวสนธ์ (2555) ที่กล่าวว่า การประเมินผลกระทบ 
เป็นการประเมินกิจกรรมหรือผลที่เกิดจากการเรียนและการนำความรู้ไปใช้ในการทำงานจน
เกิดประโยชน์และได้รับยอมรับจากสังคมหรือชุมชน  
   6. ด้านประสิทธิผล ในภาพรวมและรายข้อ มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก ทั้งนี้      
อาจเป็นเพราะการดำเนินงานของหลักสูตรด้วยรูปแบบที่หลากหลาย ตลอดระยะเวลา 4 ปี 
สามารถพัฒนาผู้เรียนให้มีความรู้และทักษะทางการพยาบาลในการประกอบอาชีพได้ ทำให้
บัณฑิตเกิดความมั่นใจและสามารถปรับตัวในการทำงาน ซึ่งแสดงถึงผลสำเร็จของหลักสูตร 
สอดคล้องกับแนวคิดของ Stufflebeam and Coryn (2014) ที่กล ่าวว ่า การประเมิน
ประสิทธิผล เป็นการประเมินที่ม ุ ่งตอบคําถามว่าผลผลิตและผลกระทบเป็นไปตาม
วัตถุประสงค์หรือไม่ สอดคล้องกับงานวิจัยของกนกพร ทองสอดแสงและคณะ (2560) ได้ทำ
การวิจัยเรื ่อง การประเมินหลักสูตรวิทยาศาสตรบัณฑิต สาขาวิชาสาธารณสุขชุมชน 
มหาวิทยาลัยราชภัฏมหาสารคาม พบว่า การประเมินด้านประสิทธิผลภาพรวมอยู่ในระดับ
มาก โดยบัณฑิตส่วนใหญ่สามารถประกอบอาชีพได้อย่างมีคุณภาพและได้รับการยอมรับจาก
หน่วยงาน 
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 7. ด้านความยั่งยืน ในภาพรวมและรายข้อ มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด 
ทั้งนี้อาจเป็นเพราะหลักสูตรมีการปรับปรุงและพัฒนามาโดยตลอด ตามผลการประเมินจาก
ผู้เรียนและแหล่งฝึกภาคปฏิบัติ รวมถึงสอดคล้องกับสภาพสังคมปัจจุบัน จึงทำให้ทิศทางของ               
การประเมินมีแนวโน้มที่ดีขึ้น สอดคล้องกับแนวคิดของบุญเลี้ยง ทุมทอง (2553) ที่กล่าวว่า              
การประเมินความยั ่งยืนของหลักสูตรช่วยในการสรุปผลคุณภาพของหลักสูตรว่าบรรลุ             
ตามเป้าหมายที่กำหนดไว้และความต้องการของสังคมเพียงใด สอดคล้องกับงานวิจัยของ           
ทีปทัศน์ ชินตาปัญญากุลและสุรวีร์ เพียรเพชรเลิศ (2560)  ได้ทำการวิจัยเรื่อง การประเมิน
โครงการฝึกอบรมพัฒนาศักยภาพสมรรถนะพยาบาลที่สำเร็จการศึกษาใหม่ ภายใต้ระบบ                        
พ่ีเลี้ยงด้วยรูปแบบการประเมิน CIPPIEST พบว่า การประเมินด้านความยั่งยืน โดยภาพรวม

อยู่ในระดับมาก (= 3.63,  = 0.78) โดยพยาบาลจบใหม่มีทักษะการปฏิบัติการพยาบาล
ขั้นพ้ืนฐาน ม ีพ ัฒนาการด ้านการใช ้ เทคโนโลยี  สารสนเทศทางการแพทย ์ที่ สู งขึ้น                
หลังปฏิบัติงานได้ 6 เดือน และควรได้รับการส่งเสริมความสามารถในการพยาบาลผู้ป่วยที่ มี
ปัญหาระบบต่าง ๆ เบื้องต้นได้ อย่างเป็นองค์รวม 
  8. ด้านการถ่ายโยงความรู้ ในภาพรวมและรายข้อ มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมาก 
ทั้งนี้อาจเป็นเพราะหลักสูตรสามารถส่งเสริมผู้เรียนด้านการถ่ายทอดความรู้หรือขยายองค์
ความรู้ไปสู่ผู้อ่ืนในหลากหลายรูปแบบ เช่น การสอนสุขศึกษา การสนทนากลุ่มและการทำ
กิจกรรมบริการวิชาการร่วมกับอาจารย์  จึงทำให้สามารถนำประสบการณ์ที่ได้ไปประยุกต์ใช้
ในการสอนผู้ป่วยหรือญาติได้ รวมทั้งสามารถแลกเปลี่ยนประเด็นความรู้ระหว่างทีมสุขภาพ
เบื้องต้นได้ สอดคล้องกับแนวคิดของประภัสสร วงษ์ดีและคณะ (2556) ที่กล่าวว่าการ
ประเมินการถ่ายโยงความรู้เป็นการสะท้อนความสามารถของกลุ่มเป้าหมายที่สามารถนําสิ่งที่
ได้รับจากโครงการไปใช้หรือประยุกต์ให้เกิดประสิทธิผล  
 

องค์ความรู้ที่ได้จากการศึกษา 
 

 จากการวิจัยเรื่อง การประเมินหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต (หลักสูตรปรับปรุง 
พ.ศ.2561) คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยราชภัฏชัยภูมิองค์ความรู้ที่ได้จากการศึกษาคือ  
 1 ด้านการบริหาร ได้ทราบแนวทางการจัดสิ่งสนับสนุนการเรียนรู้  เช่น ห้องเรียน 
ห้องปฏิบัติการพยาบาลเสมือนจริง ห้องประชุมกลุ่มย่อยที่ เพียงพอและมีประสิทธิภาพ 
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สนับสนุนการจัดกิจกรรมเสริมทักษะภาษาอังกฤษให้แก่นักศึกษาอย่างต่อเนื่อง  รวมถึงการ
ส่งเสริมอาจารย์ให้มีคุณวุฒิปริญญาเอกและเข้าสู่ตำแหน่งทางวิชาการตามเกณฑ์  
 2. ด้านอาจารย์พยาบาล ได้ทราบแนวทางการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียน            
การสอนที่มีความหลากหลาย จากสถานการณ์เสมือนจริงก่อนฝึกปฏิบัติงาน พัฒนาผู้เรียน          
ให้เกิดการเรียนรู้ด้านการแก้ไขปัญหาเฉพาะหน้า ทักษะการเรียนรู้ในศตวรรษที่ 21 และ
ทักษะด้านภาษาอังกฤษ  
 3. ด้านนักศึกษาพยาบาล ควรมีการวางแผนการเรียนรู้ด้วยตนเองและฝึกทักษะการ
ปฏิบัติการพยาบาลจากหุ่นจำลอง เพื ่อให้เกิดความชำนาญและความมั ่นใจก่อนขึ ้นฝึก
ปฏิบัติงาน        
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