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บทคัดย่อ 
 

 การวิจยัคร้ังน้ีมีวตัถุประสงคเ์พื่อ (1) เปรียบเทียบความฉลาดรู้ทางสุขภาพของนกัเรียน
พยาบาล  ก่อนและหลงัการใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนว และ (2) เปรียบเทียบความฉลาดรู้ทางสุขภาพ
ของนักเรียนพยาบาล กลุ่มทดลองท่ีใช้ชุดกิจกรรมแนะแนว และกลุ่มควบคุมท่ีได้รับการให้
ค  าแนะน าแบบปกติ   
 กลุ่มตวัอยา่ง คือ นกัเรียนพยาบาล ชั้นปีท่ี 2 ปีการศึกษา 2562 จ านวน 40 คน ท่ีมีความ
สมคัรใจในการเขา้ร่วมโครงการวิจยั จากนั้นจึงมีการสุ่มอยา่งง่าย เพื่อแบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุม กลุ่มละ 20 คน กลุ่มทดลองใช้ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
จ านวน 12 คร้ัง คร้ังละ 50 นาที กลุ่มควบคุมไดรั้บการให้ค  าแนะน าแบบปกติ  เคร่ืองมือท่ีใชใ้นการ
วิจยั ได้แก่ (1) ชุดกิจกรรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ และ (2) แบบวดัความ
ฉลาดรู้ทางสุขภาพท่ีมีค่าความเท่ียงเท่ากับ .83 สถิติท่ีใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ ร้อยละ 
ค่าเฉล่ีย ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และการทดสอบค่าที  
 ผลการวิจัยปรากฏว่า (1) ภายหลังการใช้ชุดกิจกรรมแนะแนว นักเรียนพยาบาล            
กลุ่มทดลองมีความฉลาดรู้ทางสุขภาพสูงกวา่ก่อนใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนวอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ
ท่ีระดบั .01 และ (2) นักเรียนพยาบาลกลุ่มทดลองท่ีใช้ชุดกิจกรรมแนะแนว มีความฉลาดรู้ทาง
สุขภาพสูงกว่า นกัเรียนพยาบาลกลุ่มควบคุมท่ีได้รับการให้ค  าแนะน าแบบปกติ อย่างมีนยัส าคญั 
ทางสถิติท่ีระดบั .01 
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Abstract 

 

  

 The purpose of this study were (1) to compare health literacy of nursing 

students before and after receiving a guidance activities package  and  (2) to compare 

health literacy of an experimental group receiving the guidance activities package and 

a control group receiving regular guidance 

 The samples consisted of 40 second-year nursing students in an academic 

year 2019 at The Royal Thai Army Nursing College, who volunteered to participate in 

the research project  Then, a method of simple random sampling was conducted to 

separate the samples into two groups, the experimental group and the control group 

,with 20 students in each groups,  The experimental group received the guidance 

activities package to develop health literacy for 12 sessions with duration  of 50 

minutes in each session, while the control group received normal guidance. The 

instruments were (1)  the guidance activities package to develop health literacy, and 

(2)the health literacy questionnaire with a reliability of .83 The statistics employed for 

analysis were percentile, medium, standard deviation and t-test  

 Research findings revealed as follow; (1) After receiving the guidance 

activities package, health literacy of  nursing students in the experimental group was 

higher with statistical significance at a  level of .01 and (2) The health literacy of the 

nursing students in the experimental group who received the guidance activities 

package was higher than the nursing students in the control group who received 

normal guidance with  statistical significance at a level of .01  
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บทที ่ 1 

บทน ำ 
 
 

1.  ควำมเป็นมำและควำมส ำคญัของปัญหำ 
  
  ปัญหาสุขภาพยงัคงเป็นปัญหาส าคญัของประเทศไทย โดยเฉพาะโรคเบาหวานและ 
โรคความดนัโลหิตสูง โดยในปี พ.ศ. 2560 ประเทศไทยมีผู ้ป่วยท่ีเป็นโรคเบาหวาน 4.4 ลา้นคน  
มากเป็นอนัดบั 4 รองจาก จีน อินเดีย ญ่ีปุ่น (กองควบคุมโรค 2560) โรคความดนัโลหิตสูงมีผูป่้วย             
ต่อประชากร 100,000 คน ในรอบ 5 ปีท่ีผ่านมา (พ.ศ. 2556 – 2560) เพิ่มข้ึนจาก 12,342.14 
(3,936,171 คน) เป็น 14,926.47 (จ านวน 5,597,671 คน) (ส านักงานนโยบายและยุทธศาสตร์              
กรมอนามยั กระทรวงสาธารณสุข, 2560) ปัจจยัส าคญัท่ีอาจส่งผลต่อปัญหาสุขภาพของคนไทย คือ
ความสับสนในการใช้ขอ้มูลด้านสุขภาพ หรือความฉลาดรู้ทางสุขภาพท่ีแม้ในปัจจุบนัคนไทย        
จะเข้าถึงข้อมูลด้านสุขภาพได้โดยง่าย หลายช่องทาง แต่ยงัขาดความน่าเช่ือถือ และไม่รู้ว่า               
ควรจะเช่ือขอ้มูลใด (ธีระ วรธนารัตน์, 2558) 
 จากการศึกษางานวิจยัทั้ งภายในและต่างประเทศ พบว่า ความฉลาดรู้ทางสุขภาพ           
เป็นกุญแจส าคญัต่อสุขภาพเป็นอยา่งยิง่ โดยบุคคลท่ีมีระดบัความฉลาดรู้ทางสุขภาพต ่า จะส่งผลต่อ
การใชข้อ้มูลข่าวสาร และการเขา้รับบริการสุขภาพ เช่น การดูแลรักษาโรคดว้ยตนเอง การป้องกนัโรค 
(De Walt et al., 2004) จากการศึกษาท่ีผ่านมาพบว่า ผู ้มีระดับความฉลาดรู้ทางสุขภาพต ่ า   
มีความเส่ียงสูงท่ีจะเสียชีวิตด้วยโรคหัวใจมากกว่าโรคมะเร็ง (Baker D.W. et al., 2007) ทั้ งน้ี 
อาจจะเน่ืองจากการขาดความรู้และทกัษะในการป้องกนัและดูแลสุขภาพของตนเอง นอกจากน้ี  
ผูท่ี้มีระดบัความฉลาดรู้ทางสุขภาพต ่าจะมีสถิติการเขา้รับบริการรักษาฉุกเฉิน และมีความเจ็บป่วย
จนตอ้งพกัรักษาตวัในโรงพยาบาลมากกว่าผูท่ี้มีระดบัความฉลาดรู้ทางสุขภาพปานกลางถึงสูง
เน่ืองจากมีความสามารถในการดูแลตนเองท่ีดอ้ยกวา่ (ธีระ วรธนารัตน์, 2558)  
 ความฉลาดรู้ทางสุขภาพ (Healthy Literacy) มีการแปลเป็นภาษาไทยอยา่งหลากหลาย 
ไดแ้ก่ “ความฉลาดทางสุขภาพ” “ความฉลาดทางสุขภาวะ” “ความแตกฉานดา้นสุขภาพ” “การรู้เท่า
ทันด้านสุขภาพ”  และ  “ความรอบรู้ทางสุขภาพ”  (ขวญัเมือง แก้วด าเกิง และนฤมล ตรีเพชร ศรีอุไร, 2554)   
และองค์การอนามัยโลก (World Health Organization: WHO, 2013cited in Caylan, 2017) ได้ให้
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ความหมายของค าว่า ความฉลาดรู้ทางสุขภาพ (Healthy Literary) เพิ่มจากเดิมว่า ความฉลาดรู้ 
ทางสุขภาพมีความเช่ือมโยงกบัการรู้หนงัสือ และความรู้ แรงจูงใจ รวมทั้งความสามารถของบุคคล
ในการเสาะแสวงหา เขา้ถึงขอ้มูล ท าความเขา้ใจขอ้มูล วิเคราะห์ แปลความหมาย ประเมินคุณค่า
ขอ้มูลท่ีได ้ และตดัสินใจน าขอ้มูลสุขภาพท่ีไดรั้บไปประยกุต์ใชใ้นชีวิตประจ าวนัในการดูแลรักษา
สุขภาพ การป้องกนัโรคและการส่งเสริมสุขภาพเพื่อให้มีการธ ารงรักษาสุขภาพ และเพิ่มคุณภาพ
ชีวติท่ีดีในการด าเนินชีวติประจ าวนั  
 นอกจากน้ี รัทซาน และปาล์คเกอร์ (Ratzan and Parker, 2000cited institute of medicine: IOM , 2004)  
ไดใ้ห้ความหมายของค าวา่  Healthy Literary  ไวว้า่เป็นระดบัความสามารถของแต่ละบุคคลในการ
เขา้ถึง ได้รับขอ้มูลสุขภาพ ท าความเขา้ใจเก่ียวกบัขอ้มูลสุขภาพพื้นฐานหรือบริการทางสุขภาพ 
ท่ีไดรั้บเพื่อน าไปสู่การตดัสินใจทางสุขภาพในทางท่ีเหมาะสม ส าหรับประเทศไทย กองสุขศึกษา 
กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข ไดใ้หค้วามหมายของความรอบรู้ทางสุขภาพวา่ 
เป็นความสามารถ และทกัษะในการเขา้ถึงขอ้มูล ความรู้ความเขา้ใจ เพื่อวิเคราะห์เปรียบเทียบ  
แปลความหมาย ประเมินคุณค่าของขอ้มูลข่าวสาร และบริการทางสุขภาพท่ีไดรั้บการถ่ายทอดและ
เรียนรู้จากส่ิงรอบตัว จนท าให้เกิดแรงจูงใจให้มีการตัดสินใจเลือกวิถีทางในการดูแลตนเอง                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                  
หรือจดัการสุขภาพตนเอง เพื่อป้องกนัการเกิดปัญหาสุขภาพและคงรักษาไวซ่ึ้งการมีสุขภาพท่ีดี
รวมทั้งสามารถให้การช้ีแนะเร่ืองสุขภาพแก่บุคคลอ่ืนๆ ครอบครัวและชุมชนได้อย่างเหมาะสม 
(กองสุขศึกษา กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข, 2558) 
 อย่างไรก็ตาม แมค้วามฉลาดรู้ทางสุขภาพ จะมีความส าคญัอย่างยิ่งส าหรับคนไทย 
ทุกคน ในการพฒันาสุขภาพใหดี้ แต่กลุ่มบุคลากรดา้นสุขภาพ (health provider groups) นบัเป็นกลุ่ม
บุคลากรท่ีมีความส าคญัยิ่งในระบบบริการสุขภาพ เน่ืองจากอยูใ่นบทบาทหนา้ท่ี เป็นท่ีคาดหวงัให้
เป็นท่ีพึ่งพิงดา้นสุขภาพของประชาชนทุกกลุ่มวยั และมีส่วนส าคญัในปฏิบติัการต่างๆ ทั้งดา้นการ
ส่งเสริมสุขภาพ การป้องกนั การควบคุมโรค การรักษาพยาบาล และการฟ้ืนฟูสภาพ บุคคลกลุ่มน้ี 
ประกอบด้วย  แพทย์ พยาบาล บุคลากรสาธารณสุข ครูอนามยัโรงเรียน ครูสุขศึกษา รวมทั้ ง
อาสาสมคัรสาธารณสุขดา้นต่างๆ หากกลุ่มบุคคลเหล่าน้ีละเลยการเอาใจใส่ในการส่ือสารกบัผูม้า
รับบริการหรือกลุ่มผูท่ี้เก่ียวขอ้งด้วย ย่อมเกิดผลกระทบโดยตรงกบัประสิทธิผลของการให้บริการทาง 
ด้านสุขภาพ  (อภิญญา อินทรรัตน์, 2557)  ดังนั้ น จึงมีความจ าเป็นอย่างยิ่งท่ีต้องพฒันาความฉลาดรู้
ทางดา้นสุขภาพของกลุ่มบุคลากรดา้นสุขภาพ (health provider groups) โดยเฉพาะอยา่งยิ่งนกัเรียน
พยาบาลซ่ึงเป็นบุคลากรทางดา้นสุขภาพ ท่ีตอ้งให้การดูแลสุขภาพแก่ผูรั้บบริการ อย่างมีคุณภาพ
ต่อไปในอนาคต 
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 เน่ืองจากการเรียนการสอนของนักเรียนพยาบาลนั้ น ก่อนท่ีจะส าเร็จการศึกษา 
เป็นพยาบาลวิชาชีพ ท าหน้าท่ีให้บริการดา้นการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค การดูแลรักษา
สุขภาพ  และการฟ้ืนฟูสุขภาพให้แก่ประชาชนต้องผ่านกระบวนการเรียนรู้ ทั้ งภาคทฤษฎีและ
ภาคปฏิบติั  เพื่อใหมี้ประสบการณ์ ท่ีเพียงพอ ในการท่ีจะออกไปเป็นผูป้ระกอบวชิาชีพการพยาบาล
ท่ีมีความรอบรู้ และสามารถให้บริการสุขภาพท่ีดีแก่ประชาชน ซ่ึงถ้าพยาบาลไม่สามารถแสดง 
สิทธิอนัชอบธรรมในการปฏิบติังาน  จะส่งผลใหว้ชิาชีพการพยาบาลขาดอ านาจและพลงัการต่อรอง
กบัวิชาชีพอ่ืน รวมทั้งขาดความมัน่ใจในการปฏิบติังาน จะเห็นไดว้า่การพฒันาวิชาชีพพยาบาลตอ้ง
เร่ิมพฒันาตั้งแต่ การเขา้สู่ระยะเร่ิมตน้ของวิชาชีพการพยาบาลโดยเฉพาะอยา่งยิ่งนกัเรียนพยาบาล 
ชั้นปีท่ี 2 ท่ีฝึกปฏิบติังานบนหอผูป่้วยคร้ังแรก ตอ้งพบกบัเหตุการณ์แปลกใหม่ท่ีไม่คุน้เคย และ
กดดนัความรู้สึก เช่น กลวัการติดเช้ือจากการดูแลผูป่้วย การพยาบาลผูป่้วยระยะวิกฤติ การฝึกใช้
เคร่ืองมืออุปกรณ์การแพทยท่ี์ซบัซอ้น การประสานงานกบับุคลากรท่ีเก่ียวขอ้งกบัการรักษาพยาบาล 
การมอบหมายงานจากอาจารยนิ์เทศ การประเมินผลการฝึกปฏิบติังาน ความรับผิดชอบในการ
ท างาน และการท างานภายใตค้วามคาดหวงัของอาจารยนิ์เทศ ส่ิงเหล่าน้ีลว้นก่อใหเ้กิดความกงัวลใจ
และคุกคามต่อสภาพจิตใจ รวมทั้งส่งผลให้นกัเรียนพยาบาลมีความสามารถในการเสาะแสวงหา
ขอ้มูล การเขา้ถึงขอ้มูลข่าวสารดา้นสุขภาพ การสืบคน้ท าความเขา้ใจ และการแปลความหมายของ
ขอ้มูลไดไ้ม่ถูกตอ้ง ซ่ึงแสดงให้เห็นว่านกัเรียนพยาบาลมีความฉลาดรู้ทางสุขภาพลดน้อยลงจาก
ปัจจยัท่ีไดก้ล่าวมาแลว้ขา้งตน้ 
 นอกจากน้ียงัพบว่านกัเรียนพยาบาล ชั้นปีท่ี 2 ท่ีเพิ่งผ่านการเรียนภาคทฤษฎีทางการ
พยาบาลมาเพียง 1 ปี มกัขาดความมัน่ใจในความรู้ความสามารถของตนเอง จากขอ้มูลดงักล่าว การ
ฝึกปฏิบติังานบนหอผูป่้วยคร้ังแรก ส่งผลให้นกัเรียนพยาบาลมีความสามารถในการเขา้ถึงขอ้มูล  
การท าความเขา้ใจในขอ้มูล การตีความหมายของขอ้มูล การมีทกัษะในการตดัสินใจ และทกัษะใน
การส่ือสารท่ีไม่มีประสิทธิภาพ จึงเป็นผลท าให้นกัเรียนพยาบาลมีความฉลาดรู้ทางสุขภาพลดลง 
รวมทั้งท าให้นกัเรียนพยาบาลเกิดความวิตกกงัวล และเกิดความกลวัในความลม้เหลวระหวา่งการ
ปฏิบติังาน ดงันั้นจึงมีความจ าเป็นท่ีจะตอ้งส่งเสริมให้นกัเรียนพยาบาลชั้นปีท่ี 2 มีการพฒันาความ
ฉลาดรู้ทางสุขภาพของตนเอง เพื่อเป็นการเตรียมความพร้อมทั้งเร่ืองความรู้และประสบการณ์ใน
การให้บริการดา้นสุขภาพแก่ประชาชนในดา้นการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกนัโรค การดูแลรักษา
สุขภาพ และการฟ้ืนฟูสุขภาพ ตอ้งผ่านกระบวนการของการเรียนรู้ทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบติั 
เพื่อใหมี้ความรู้และประสบการณ์ทางการพยาบาลเพียงพอในการท่ีจะออกไปเป็นผูป้ระกอบวิชาชีพ
การพยาบาลท่ีมีความฉลาดรู้ทางสุขภาพ และมีความสามารถในการให้บริการสุขภาพท่ีดีแก่
ประชาชนในอนาคต (เอ้ือจิต สุขพลู และคณะ, 2563) 
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 จากการศึกษาทบทวนวรรณกรรมท่ีผ่านมาในอดีตพบว่า การพฒันาความฉลาดรู้ 
ทางสุขภาพสามารถท าไดห้ลายวิธี เช่น การฝึกอบรม การสัมมนา การศึกษาดูงาน รวมทั้งการใช ้
ชุดกิจกรรมแนะแนวซ่ึงเป็นกระบวนการพฒันาศกัยภาพในดา้นต่าง ๆ ดว้ยเป็นการเปิดโอกาสให้
ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมสามารถแลกเปล่ียนประสบการณ์ของตนเองได้อย่างเต็มท่ี (เอ้ือจิต สุขพูล และคณะ, 2563)  
ดงันั้น ผูว้ิจยัจึงไดพ้ฒันาชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ในการศึกษาวิจยัคร้ังน้ี
ผูว้ิจยัไดด้ าเนินการสร้าง และพฒันามาจากแนวทางในการสร้างและพฒันาชุดกิจกรรมแนะแนวให้
บรรลุตามวตัถุประสงคต์ามขั้นตอนการจดักิจกรรมแนะแนวตามแนวคิดทฤษฎีการมีส่วนร่วมท่ีเนน้
การเรียนรู้เชิงประสบการณ์ มีกระบวนการเรียนรู้ท่ีเรียกว่า วงจรการเรียนรู้ ของ สมร ทองดี และ
ปราณี รามสูต (2555)  ซ่ึงประกอบดว้ย  4  ขั้นตอน  จ านวน  12  กิจกรรม  มาใชใ้นการพฒันาความ
ฉลาดรู้ทางสุขภาพของนักเรียนพยาบาลวิทยาลัยพยาบาลกองทพับก ซ่ึงจะช่วยส่งเสริมท าให้
นกัเรียนพยาบาลมีการเปล่ียนแปลงการรับรู้และพฤติกรรมของตนเอง ส่งผลให้นกัเรียนพยาบาล 
มีความพร้อมท่ีจะเรียนรู้ประสบการณ์ทางการพยาบาลต่าง ๆ ได้เต็มท่ี สามารถฝึกปฏิบติังาน 
ไดอ้ยา่งมัน่ใจ ส่งผลให้มีความเช่ือมัน่ในตนเอง และสามารถพฒันาทศันคติท่ีดีต่อวิชาชีพการพยาบาลและ 
ความฉลาดรู้ทางสุขภาพต่อไป  
 จากการศึกษาทบทวนวรรณกรรมท่ีผา่นมาในอดีต  พบวา่การวจิยัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการใช้
ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพของนกัเรียนพยาบาล  ยงัมีการศึกษาวิจยั 
ในด้านน้ีค่อนข้างน้อยและไม่ได้ศึกษาในนักเรียนพยาบาลวิทยาลัยพยาบาลกองทพับกมาก่อน 
ดงันั้นผูว้ิจยัในฐานะบุคลากรทางดา้นสุขภาพจึงมีความประสงคท่ี์จะศึกษาและพฒันาความฉลาดรู้
ทางสุขภาพของนักเรียนพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลกองทัพบก  เพื่อพัฒนาบุคลากรสุขภาพ 
ท่ีจะเป็นก าลังส าคญัในการดูแลสุขภาพของประชาชน และเพื่อให้นักเรียนพยาบาลเกิดความ
ตระหนกัในความส าคญัเก่ียวกบัความฉลาดรู้ทางสุขภาพของนกัเรียนพยาบาลต่อไป 
 

2.  วตัถุประสงค์ของกำรวจิัย 
 
 2.1  เพื่อเปรียบเทียบความฉลาดรู้ทางสุขภาพของนักเรียนพยาบาลกลุ่มทดลอง ก่อนและหลัง 
การใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
 2.2  เพื่อเปรียบเทียบความฉลาดรู้ทางสุขภาพของนกัเรียนพยาบาลกลุ่มทดลองท่ีไดรั้บ
ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ กบั นกัเรียนพยาบาลกลุ่มควบคุมท่ีได้รับ
การใหค้  าแนะน าแบบปกติ 
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3.  กรอบแนวคดิกำรวจิัย 
 
                        ตัวแปรอสิระ                                       ตัวแปรตำม 
           
        
 
 
 
 

ภาพท่ี  1.1  กรอบแนวคิดในการวจิยั 

 
4.  สมมติฐำนกำรวจิยั 
 
 4.1 นกัเรียนพยาบาลกลุ่มทดลอง มีความฉลาดรู้ทางสุขภาพสูงข้ึน ภายหลงัการใช้ชุด
กิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
 4.2 นกัเรียนพยาบาลกลุ่มทดลอง ท่ีใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทาง
สุขภาพ มีความฉลาดรู้ทางสุขภาพ สูงกว่านกัเรียนพยาบาลกลุ่มควบคุมท่ีไดรั้บการให้ค  าแนะน า
แบบปกติ 
 

5.  ขอบเขตของกำรวจิัย 
 
 5.1  ประชำกร ประชากรท่ีใช้ในการวิจัยคร้ังน้ี ได้แก่ นักเรียนพยาบาล ชั้ นปีท่ี 2 
วทิยาลยัพยาบาลกองทพับก ปีการศึกษา 2562 จ  านวน 100 คน 
 5.2  กลุ่มตัวอย่ำง กลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวิจยัในคร้ังน้ี คือ นกัเรียนพยาบาล ชั้นปีท่ี 2 
วทิยาลยัพยาบาลกองทพับก ปีการศึกษา 2562 จ านวน 40 คน ท่ีผูว้จิยัเลือกกลุ่มตวัอยา่งโดยใชเ้กณฑ์
การคดัเลือก ดงัน้ี 
  เกณฑก์ารคดัเลือก (Inclusion criteria)  
    1. เป็นผูท่ี้ก าลงัศึกษาอยูใ่นวทิยาลยัพยาบาลกองทพับก 
                     2. เป็นนกัเรียนพยาบาลชั้นปีท่ี 2 วทิยาลยัพยาบาลกองทพับก ปีการศึกษา 2562    

ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความ
ฉลาดรู้ทางสุขภาพ 

ควำมฉลำดรู้ทำงสุขภำพ 5 ด้ำน 
1. การเขา้ถึงขอ้มูล 
2. การท าความเขา้ใจขอ้มูล 
3. การตีความและประเมินขอ้มูล 
4. ทกัษะการส่ือสาร 
5. ทกัษะการตดัสินใจ 

 
 

การใหค้  าแนะน าแบบปกติ 
 



6 

                    3. เป็นผูท่ี้สมคัรใจเขา้ร่วมในโครงการวจิยั 
  เกณฑก์ารคดัออก (Exclusion criteria) 
  อาสาสมคัรไม่สะดวกเขา้ร่วมกิจกรรม หรือใหข้อ้มูลในการวจิยัคร้ังน้ี 
  เกณฑก์ารถอนออก (Withdrawal criteria) 
  อาสาสมคัรขาดการเขา้ร่วมกิจกรรมในโครงการวิจยั จ  านวน 10 คร้ัง ในทั้งหมด 
12 คร้ัง 
  จากนั้นจึงสุ่มแบบง่าย เพื่อแบ่งเป็นกลุ่มทดลอง 20 คน และกลุ่มควบคุม 20 คน 
 5.3  รูปแบบการวิจัย การวิจัยคร้ังน้ีเป็นการวิจัยก่ึงทดลอง (Quasi - experimental 
research) ศึกษาจากกลุ่มตวัอยา่ง 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุมโดยการทดสอบก่อนและ 
หลงัการทดลอง  
 5.4  ตัวแปรทีเ่กีย่วข้อง หรือตวัแปรท่ีศึกษา 
  5.4.1 ตัวแปรอิสระ คือ  

1)  ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
2)  การใหค้  าแนะน าแบบปกติ 

  5.4.2  ตัวแปรตาม คือ ความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 5 ดา้น ไดแ้ก่1) การเขา้ถึงขอ้มูล 2) การ
ท าความเขา้ใจขอ้มูล 3) การตีความและประเมินขอ้มูล 4) ทกัษะการส่ือสารและ 5) ทกัษะตดัสินใจ 
 5.5  ระยะเวลำ ระยะเวลาในการท ากิจกรรมโดยใช้ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพัฒนา 
ความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ใชร้ะยะเวลาในการด าเนินการเป็นเวลา 2 สัปดาห์    
 

6.  นิยำมศัพท์ 
 
 6.1  ควำมฉลำดรู้ทำงสุขภำพ หมายถึง ความสามารถของบุคคลในการเขา้ถึงขอ้มูล
ความรู้ ข่าวสารทางด้านสุขภาพ เสาะแสวงหา สืบคน้และท าความเขา้ใจ แปลความหมายขอ้มูล
สุขภาพท่ีไดรั้บหรือเขา้ถึงได ้สามารถตดัสินใจเลือก ประเมิน และประยกุตใ์ชข้อ้มูลข่าวสารในการ
พิจารณาและตดัสินใจในชีวิตประจ าวนัได้เพื่อเป็นการส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัความเส่ียง 
ท่ีอาจจะท าให้เกิดปัญหาสุขภาพหรือความเจ็บป่วย รวมทั้งสามารถดูแลและรักษาสุขภาพของ
ตนเองใหค้งดีอยูเ่สมอ ประกอบดว้ย 5 ดา้น ไดแ้ก่ 
  6.1.1 การเข้าถึงข้อมูล (Access) หมายถึง ความสามารถในการแสวงหาและการ
เลือกขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพ หรือการบริการสุขภาพไดจ้ากแหล่งต่างๆ มีความหลากหลายในการหา
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ขอ้มูล สามารถคน้หาขอ้มูลด้านสุขภาพท่ีถูกตอ้งตามท่ีตอ้งการได้ รวมทั้งความสามารถในการ
ตรวจสอบแหล่งขอ้มูล 
  6.1.2 การท าความเข้าใจข้อมูล (Understand) หมายถึง ความสามารถท่ีจะเขา้ใจ
ขอ้มูลทางดา้นสุขภาพ รู้วิธีการท่ีจะน าไปปฏิบติัอยา่งถูกตอ้งและเหมาะสม สามารถอธิบายเหตุผล
ในการปฏิบติัตน สามารถวเิคราะห์เปรียบเทียบผลของการปฏิบติัท่ีแตกต่างกนัได ้
  6.1.3  การตีความและประเมินคุณภาพข้อมูล (Appraise) หมายถึง ความสามารถ
ในการวเิคราะห์ การตีความ การกลัน่กรอง การประเมิน และการอธิบาย ขอ้มูล ดา้นสุขภาพไดอ้ยา่ง
ถูกตอ้ง 
  6.1.4 ทักษะการตัดสินใจ (Decision skill) หมายถึงความสามารถในการก าหนด
ทางเลือก ปฏิเสธหรือหลีกเล่ียงทางเลือกในการปฏิบติัตนเพื่อสุขภาพท่ีดี รวมทั้งสามารถเปรียบเทียบ
จุดเด่นจุดดอ้ย ผลกระทบท่ีจะเกิดข้ึนจากการตดัสินใจเลือกใชแ้ต่ละแนวทางเลือกได ้
  6.1.5  ทกัษะการส่ือสาร (Communication skill) หมายถึง ความสามารถในการพูด อ่าน 
และเขียนบนัทึกข้อมูลเก่ียวกับการปฏิบติัตวัเพื่อสุขภาพท่ีดี และสามารถในการส่ือสารข้อมูลด้าน
สุขภาพกบับุคคลอ่ืน สามารถโนม้นา้วใหผู้อ่ื้นยอมรับท่ีจะน าไปปฏิบติั 
 6.2  ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพัฒนาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ หมายถึง การจดักิจกรรม   
เพื่อพฒันาความฉลาดรู้ ในรูปแบบของชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ขั้นตอน
การจดักิจกรรมแนะแนว ตามแนวคิดทฤษฎีการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม ท่ีเนน้การเรียนรู้เชิงประสบการณ์  
มีกระบวนการเรียนรู้ เรียกว่า วงจรการเรียนรู้  ประกอบไปด้วย  4  ขั้นตอน ได้แก่ 1) ขั้นแลกเปล่ียน
ประสบการณ์ เป็นขั้นท่ีผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมเล่นเกม แสดงบทบาทสมมติ หรือท างานกิจกรรมสถานการณ์
จ าลองต่างๆ การเล่าเร่ือง เล่าประสบการณ์ เพื่อแบ่งปันความรู้ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัสาระส าคญัหรือผลลพัธ์
การเรียนรู้หรือจุดมุ่งหมายของกิจกรรม  2) ขั้นสะทอ้นกลบัการรับรู้ เป็นขั้นท่ีผูจ้ดักิจกรรม เปิดโอกาส
ให้ผูเ้ข้าร่วมกิจกรรมแสดงความคิดเห็น ความรู้สึก รวมทั้ งวิเคราะห์ พิจารณาหาเหตุผลจากการ
แลกเปล่ียนประสบการณ์ในขั้นท่ี 1 เพื่อหาส่ิงท่ีไดรั้บจากการแลกเปล่ียนในขั้นท่ี 1 3) สรุปสาระสู่ชีวิต  
เป็นขั้นท่ีผูจ้ดักิจกรรม เปิดโอกาสใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรม สร้างองคค์วามรู้หรือ สรุปสาระต่าง ๆ ท่ีเกิดจาก
การอภิปราย การสะทอ้นกลบัการรับรู้ หรือศึกษาทฤษฎีและแนวคิดเพิ่มเติมต่อไปอีก เพื่อความสมบูรณ์
ของสาระการเรียนรู้ท่ีสัมพนัธ์กับชีวิต  4) คิดและน าไปปฏิบติั เป็นขั้นท่ีผูจ้ดักิจกรรมเปิดโอกาส 
ให้ผูเ้ข้าร่วมกิจกรรมทดลองประยุกต์ส่ิงท่ีได้เรียนรู้ไปสู่การใช้ในชีวิต เช่น การทดลองแก้ปัญหา
สถานการณ์จ าลอง การวางแผนพฒันาตน และการจูงใจตนเองในการปฏิบติัตามแผนงาน  ซ่ึงกิจกรรมท่ี
สร้างข้ึนมีจ านวน 12 กิจกรรม ได้แก่ กิจกรรมปฐมนิเทศ กิจกรรมเพื่อพฒันาการเขา้ถึงขอ้มูล 2 คร้ัง 
กิจกรรมเพื่อพฒันาการท าความเขา้ใจขอ้มูล  2  คร้ัง กิจกรรมเพื่อพฒันาการตีความและการประเมิน 
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2  คร้ัง กิจกรรมเพื่อพฒันาทกัษะการตดัสินใจ 2  คร้ัง กิจกรรมเพื่อพฒันาทกัษะการส่ือสาร 2  คร้ัง และ
กิจกรรมปัจฉิมนิเทศ โดยใชเ้วลาในการท ากิจกรรมแต่ละคร้ัง 50 นาที จ านวนทั้งส้ิน 2 สัปดาห์ 
 6.3  กำรให้ค ำแนะน ำแบบปกติ หมายถึง การให้ค  าแนะน าเก่ียวกบัการปฏิบติัตวัในการ
ด าเนินชีวิตในเร่ืองระเบียบปฏิบติัประจ าวนัในหอพกั การปรับตวัให้เขา้กบัเพื่อนและอาจารย ์การ
ปรับตวัต่อการเรียนในวิชาการพยาบาลและการข้ึนฝึกปฏิบติังานบนหอผูป่้วย การปฏิบติัตวัเม่ือเกิด
ความเจ็บป่วยในการไปตรวจท่ีโรงพยาบาล การเปิดโอกาสให้นกัเรียนพยาบาลไดร้ะบายความวติก
กงัวลและเครียด รวมทั้งการให้ค  าปรึกษาท่ีครอบคลุมและเหมาะสมเพื่อผ่อนคลายจากความวิตก
กงัวลและเครียดและเป็นการให้ความรู้ท่ีจดัตามปกติในชั้นเรียนของนักเรียนพยาบาล ชั้นปีท่ี 2 
ประจ าปีการศึกษา 2562 วทิยาลยัพยาบาลกองทพับก 
 6.4  นักเรียนพยำบำล หมายถึง นกัเรียนพยาบาลท่ีศึกษาหลกัสูตรพยาบาล ชั้นปีท่ี 2 
ประจ าปีการศึกษา 2562 วทิยาลยัพยาบาลกองทพับก  

 

7.  ประโยชน์ทีไ่ด้รับ 
 
 7.1  นกัเรียนพยาบาลท่ีไดรั้บการเขา้ร่วมในชุดกิจกรรมแนะแนว เพื่อพฒันาความฉลาดรู้
ทางสุขภาพของนกัเรียนพยาบาล วิทยาลยัพยาบาลกองทพับก ไดรั้บการพฒันาให้มีความฉลาดรู้
ทางสุขภาพจนสามารถน าไปใชป้ระโยชน์ในการสร้างเสริมสุขภาพของตนเองใหมี้ภาวะสุขภาพท่ีดี 
สามารถเป็นแบบอยา่งแก่ผูอ่ื้น และน าความรู้รวมทั้งประสบการณ์ท่ีไดรั้บไปถ่ายทอดให้ค  าแนะน า
แก่ประชาชน ผูรั้บบริการให้มีความรอบรู้ในการดูแลสุขภาพของตนเอง ครอบครัว และชุมชน  
ไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
 7.2  วิทยาลัยพยาบาลกองทัพบก และสถาบันทางการพยาบาล อ่ืนๆ สามารถน า 
ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพน้ีไปประยกุตใ์ชใ้นการพฒันาความฉลาดรู้
ทางสุขภาพในนกัเรียนพยาบาลต่อไป 
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บทที ่ 2 

วรรณกรรมที่เกีย่วข้อง 
 
 
 การศึกษาคน้ควา้ในคร้ังน้ี มีจุดมุ่งหมายเพื่อท่ีจะศึกษาเก่ียวกบัผลการใช้ชุดกิจกรรม
แนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพโดยผูว้ิจยัไดศึ้กษาวรรณกรรมและงานวิจยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
ดงัต่อไปน้ี 
 1.  เอกสารและวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 

1.1 ความหมายของความฉลาดรู้ทางสุขภาพ  
1.2 ความส าคญัของความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
1.3 องคป์ระกอบของความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
1.4 ระดบัของความฉลาดรู้ทางดา้นสุขภาพ  
1.5 เคร่ืองมือท่ีใชว้ดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
1.6 การพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพของบุคลากรดา้นสุขภาพ   

 2.  เอกสารและวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งกบักิจกรรมแนะแนว 
2.1 ความหมายของกิจกรรมแนะแนว 
2.2 ขอบข่ายของกิจกรรมแนะแนว 
2.3 ความส าคญัของกิจกรรมแนะแนว  
2.4 ประโยชน์ของกิจกรรมแนะแนว 
2.5 การสร้างและพฒันาชุดกิจกรรมแนะแนว 
2.6 ขั้นตอนการจดักิจกรรมแนะแนว  
2.7 เทคนิคการจดักิจกรรมแนะแนว 

 3.  งานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 
3.1 งานวจิยัในประเทศ 
3.2 งานวจิยัในต่างประเทศ 
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1.  เอกสารและวรรณกรรมทีเ่กีย่วข้องกบัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
 

 1.1  ความหมายของความฉลาดรู้ทางสุขภาพ  
  ความฉลาดรู้ทางสุขภาพ (Health Literacy) เกิดจากการผสมค าระหวา่งค าวา่ 
Health และ Literacy และมีความหมายดงัน้ี 
  ขวญัเมือง แกว้ด าเกิง และนฤมล ตรีเพชร ศรีอุไร (2554 น. 15-16)  ไดใ้ห้
ความหมายของความฉลาดรู้ทางสุขภาพ โดยสรุปวา่ ความฉลาดรู้ทางสุขภาพ มาจากค าวา่  
“Healthy Literacy” ซ่ึงเม่ือแปลเป็นภาษาไทยแลว้ พบวา่ มีผูน้  ามาใชอ้ยา่งหลากหลาย ไดแ้ก่  
“ความฉลาดทางสุขภาพ” “ความฉลาดทางสุขภาวะ” “ความแตกฉานดา้นสุขภาพ”  “การรู้เท่าทนั
ดา้นสุขภาพ” และ “ความรอบรู้ทางสุขภาพ” 
  องคก์ารอนามยัโลก (World Health Organization: WHO, 1998) ไดใ้ห้นิยามค าว่า 
ความรอบรู้ทางสุขภาพ หรือ Healthy Literacyในความหมายของทกัษะทางปัญญาและทกัษะทาง
สังคม (cognitive and social skills) ท่ีเป็นแรงจูงใจและความสามารถของบุคคลในการเขา้ถึง ท า
ความเขา้ใจและน าขอ้มูลสุขภาพมาใชป้ระโยชน์ในการส่งเสริม และบ ารุงรักษาใหมี้สุขภาพดี ต่อมา
องคก์ารอนามยัโลกไดนิ้ยามความหมายของความรอบรู้ทางสุขภาพใหม่วา่ หมายถึง ผลสัมฤทธ์ิของ
ระดบัความรู้ทกัษะ ส่วนบุคคลและความเช่ือมัน่ในการแสดงออกของบุคคล เพื่อปรับปรุงภาวะ
สุขภาพของตนเองและชุมชน โดยการปรับเปล่ียนวิธีการด าเนินชีวิตส่วนบุคคลหรือส่ิงแวดล้อม
รอบตวั 
  ต่อมา องค์การอนามัยโลก (World Health Organization: WHO, 2013cited in 
Caylan, 2017) ไดใ้ห้ความหมายของค าวา่ ความรอบรู้ทางสุขภาพ (Healthy Literary) เพิ่มเติม จาก
เดิม โดยเช่ือมโยงความรอบรู้ทางสุขภาพ เข้ากับการรู้หนังสือและความรู้ แรงจูงใจ รวมทั้ ง
ความสามารถของบุคคลในการเสาะแสวงหา เขา้ถึงขอ้มูล ท าความเขา้ใจขอ้มูล  วิเคราะห์ แปล
ความหมาย ประเมินคุณค่าข้อมูลท่ีได้ และตดัสินใจน าข้อมูลสุขภาพท่ีได้รับไปประยุกต์ใช้ใน
ชีวิตประจ าวนัในการดูแลรักษาสุขภาพ การป้องกนัโรคและการส่งเสริมสุขภาพเพื่อให้มีการธ ารง
รักษาสุขภาพ และเพิ่มคุณภาพชีวติท่ีดี  
  รัทซาน และ ปาร์คเกอร์ (Ratzan and Parker, 2000cited institute of medicine: 
IOM, 2004, น. 32) ให้ความหมายความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ว่า เป็นระดบัความสามารถของ แต่ละ
บุคคลในการเขา้ถึง ไดรั้บขอ้มูลสุขภาพ ท าความเขา้ใจเก่ียวกบัขอ้มูลสุขภาพพื้นฐาน หรือบริการ
ทางสุขภาพท่ีไดรั้บเพื่อน าไปสู่การตดัสินใจทางสุขภาพในทางท่ีเหมาะสม  
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  แควน ฟรานกิส และรูทแมน (Kwan, Frankish and Rootman, 2006) ได้กล่าวถึง 
ความหมายของความรอบรู้ทางสุขภาพว่า เป็นระดับความสามารถของบุคคลในการเข้าถึง                 
การเสาะแสวงหา สืบคน้ขอ้มูล ท าความเขา้ใจขอ้มูลท่ีไดรั้บ วิเคราะห์แปลความหมายประเมินค่า
ขอ้มูล และส่ือสารขอ้มูลเพื่อการส่งเสริมสุขภาพหรือด ารงรักษาภาวะสุขภาพท่ีดี  
  ส านกัส่งเสริมสุขภาพและป้องกนัโรคสหรัฐอเมริกา (U.S. Department of Health 
and Human Services, office of Disease Prevention and Health Promotion, 2019 น.1) ใหนิ้ยามความ
ฉลาดรู้ทางสุขภาพ (health literacy) ไวว้่า เป็นระดับความสามารถของบุคคลในการท่ีจะเขา้ถึง
ขอ้มูลท าความเขา้ใจขอ้มูลทางดา้นสุขภาพและความตอ้งการบริการเพื่อการตดัสินใจทางสุขภาพท่ี
เหมาะสม 

  โซเรนเซนและคณะ (Sorensen ER al.,2012) กล่าวถึงความฉลาดรู้ทางสุขภาพว่า
เป็นความสามารถของบุคคล ในการแสวงหาสืบคน้เพื่อเขา้ถึงขอ้มูลทางสุขภาพท าความเขา้ใจขอ้มูล
สุขภาพท่ีไดรั้บ มีความสามารถในการอธิบายตีความกลัน่กรองและการประเมินขอ้มูลสุขภาพท่ี
ไดรั้บ รวมทั้งสามารถส่ือสารและใชข้อ้มูลเพื่อการตดัสินใจในการดูแลสุขภาพการส่งเสริมสุขภาพ
และการป้องกนัการเจบ็ป่วย 

  สมาคมความรอบรู้ทางสุขภาพแห่งภาคพื้นยุโรป (The European Health Literacy 
Consortium, 2012 cited in World Health Organization, 2013 น.4) ให้ความหมายของความฉลาดรู้
ทางสุขภาพ (Health Literacy) ว่า เป็น ความเช่ือมต่อของการรู้หนังสือ (Literacy) กบัการตกผลึก
ความรู้แรงจูงใจและความสามารถของบุคคลในการเขา้ถึง ท าความเขา้ใจวิเคราะห์ประเมินคุณค่า
ขอ้มูล และน าขอ้มูลสุขภาพมาใชเ้พื่อการตดัสินใจ ในการด าเนินชีวิตประจ าวนัท่ีเก่ียวขอ้งกบัการ
ดูแลสุขภาพการป้องกนัโรค และการส่งเสริมสุขภาพอนัจะส่งผลท าใหมี้คุณภาพชีวติดีข้ึน 

  กองสุขศึกษา กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพ กระทรวงสาธารณสุข (2558 น.19)ให้
ความหมายของความฉลาดรู้ทางสุขภาพ (Health Literacy) โดยสรุปวา่ คือ ความสามารถและทกัษะ
ในการเขา้ถึงขอ้มูลความรู้ความเขา้ใจเพื่อวิเคราะห์เปรียบเทียบ แปลความหมายประเมินคุณค่าของ
ขอ้มูลข่าวสารและบริการทางสุขภาพท่ีไดรั้บการถ่ายทอดและเรียนรู้จากส่ิงรอบๆ ตวั  จนท าให้เกิด
แรงจูงใจใหมี้การตดัสินใจเลือกวถีิทาง ในการดูแลตนเองหรือจดัการสุขภาพตนเอง เพื่อป้องกนัการ
เกิดปัญหาสุขภาพและคงรักษาไวซ่ึ้งการมีสุขภาพท่ีดีรวมทั้งสามารถช้ีแนะเร่ืองทางสุขภาพให้แก่
บุคคลอ่ืนๆ ครอบครัวและชุมชนไดอ้ยา่งเหมาะสม 
  องัศินันท์ อินทรก าแหง (2556, น. 6) ให้ความหมายของค าว่า ความฉลาดรู้ทาง
สุขภาพ โดยสรุปวา่ หมายถึง การกระท าอยา่งต่อเน่ือง ท่ีเป็นการใชท้กัษะทางดา้นการคิดดว้ยปัญญา
และทกัษะปฏิสัมพนัธ์ทางสังคม ในการเขา้ถึงท าความเขา้ใจ และประเมินขอ้มูลข่าวสารทางสุขภาพ
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และบริการทางสุขภาพ ท่ีไดรั้บการถ่ายทอดและเรียนรู้จากส่ิงแวดลอ้มซ่ึงท าให้เกิดการจูงใจตนเอง 
ให้มีการตดัสินใจเลือกวิถีทางในการดูแลตนเองจดัการสุขภาพตนเองเพื่อป้องกันและคงรักษา
สุขภาพท่ีดีของตนเอง 
  จากท่ีกล่าวมาข้างต้น พอสรุปได้ว่า  ความฉลาดรู้ทางสุขภาพ หมายถึง 
ความสามารถของบุคคลในการท่ีจะเขา้ถึงขอ้มูลข่าวสารทางดา้นสุขภาพ  เสาะแสวงหา สืบคน้และ
ท าความเขา้ใจ แปลความหมายขอ้มูลสุขภาพท่ีไดรั้บหรือเขา้ถึงได ้สามารถตดัสินใจเลือกและใช้
ขอ้มูลข่าวสาร เพื่อการส่งเสริมสุขภาพ ป้องกนัความเส่ียงท่ีจะเกิดปัญหาสุขภาพ/ความเจ็บป่วย
รวมทั้งสามารถดูแลรักษาสุขภาพของตนเองใหค้งดีอยูเ่สมอ 
 1.2  ความส าคัญของความฉลาดรู้ทางสุขภาพ  

  ความฉลาดรู้ทางสุขภาพ มีความส าคญัอย่างยิ่งต่อการพฒันาระบบสุขภาพของ
ประเทศ เน่ืองจากความฉลาดรู้ดา้นสุขภาพของประชาชน ส่งผลดีต่อสุขภาพโดยทัว่ไป 

  ดีวอลท ์และคณะ (DeWalt et al., 2004) กล่าวถึงความส าคญัของความฉลาดรู้ทาง
สุขภาพ โดยสรุปวา่ มีความส าคญัต่อการรักษาและการป้องกนัโรค โดยบุคคลท่ีมีระดบัความฉลาด
ทางสุขภาพต ่าจะส่งผลต่อการใชข้อ้มูลข่าวสารและการเขา้รับบริการสุขภาพ อาทิ ในเร่ืองการดูแล
โรคภยัไขเ้จบ็ ดว้ยตนเอง การป้องกนัโรค 

  เบเกอร์ (Baker D.W. et al., 2007) กล่าวถึงความส าคัญของความฉลาดรู้ทาง
สุขภาพ โดยสรุปว่า ผูมี้ระดบัความฉลาดทางสุขภาพต ่ามีความเส่ียงสูงท่ีจะเสียชีวิตดว้ยโรคหวัใจ
มากกว่าโรคมะเร็ง ทั้งน้ีอาจจะเน่ืองจากการขาดความรู้และทกัษะในการป้องกนัและดูแลสุขภาพ
ของตนเองนัน่เอง 

  องค์การอนามยัโลก (WHO, 2009) ให้ความเห็นเก่ียวกบัส าคญัของความฉลาดรู้
ทางสุขภาพ วา่ หากประชากรส่วนใหญ่ของประเทศมีระดบัความฉลาดทางสุขภาพต ่า ยอ่มจะส่งผล
ต่อสภาวะสุขภาพในภาพรวม กล่าวคือ ประชาชนขาดความสามารถในการดูแลสุขภาพของตนเอง 
จ านวนผูป่้วยด้วยโรคเร้ือรังจะเพิ่มข้ึนท าให้ค่าใช้จ่ายในการรักษาพยาบาลเพิ่มสูงข้ึน ตอ้งพึ่งพา
บริการทางการแพทยแ์ละยารักษาโรคท่ีมีราคาแพง โรงพยาบาลและหน่วยบริการสุขภาพจะตอ้งมี
ภาระหนักในด้านการรักษา ดอน นัทบีม (Nutbeam D., 2000) ได้ช้ีให้เห็นความส าคญัของความ
ฉลาดรู้ทางสุขภาพ โดยสรุปว่า ควรมีการพฒันาความฉลาดทางสุขภาพให้เป็นดัชนีท่ีสามารถ
สะท้อนและใช้อธิบายความเปล่ียนแปลงของผลลพัธ์ (outcomes) ทางสุขภาพท่ีเกิดข้ึนจากการ
ด าเนินงานสุขศึกษา (health education) และกิจกรรมการส่ือสาร (communication activities) ทั้งน้ี
เน่ืองจากการด าเนินงานสุขศึกษาท าใหเ้กิดการพฒันาความฉลาดทางสุขภาพโดยตรง 
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  Agency for Healthcare Research and Quality (2007) ระบุว่ า  ความฉลาดทาง
สุขภาพส่งผลต่อผลลัพธ์ด้านสุขภาพของบุคคล ความฉลาดทางสุขภาพท่ีต ่า ท าให้ไม่เข้าใจ
กระบวนการเกิดโรคไม่สามารถจดจ าหรือเขา้ใจค าแนะน าในการปฏิบติัตวัเก่ียวกบัโรคท่ีเป็น  มี
ความเช่ือทางสุขภาพท่ีขดัต่อการดูแลรักษา ผูท่ี้มีระดบัความฉลาดทางสุขภาพท่ีจ ากดั มกัมีปัญหาใน
การใช้ยาไม่สามารถอ่านท าความเขา้ใจขอ้มูลบนฉลากยา โดยเฉพาะอย่างยิ่งในผูสู้งอายุท่ีมกัเกิด
ปัญหาเก่ียวกบัความผิดพลาดในการใชย้า มีทกัษะการตดัสินใจและทกัษะการจดัการตนเองไม่ดี มี
อตัราการเกิดโรคเร้ือรัง อตัราการมารับบริการท่ีห้องฉุกเฉิน และการต้องเข้ารับการรักษาใน
โรงพยาบาลเพิ่มสูงข้ึน  
  จากท่ีกล่าวขา้งตน้ พอสรุปไดว้า่ ความฉลาดรู้ทางสุขภาพ มีความส าคญัอยา่งยิง่ต่อ
การรักษาสุขภาพและการป้องกนัโรค โดยผูท่ี้มีความฉลาดรู้ทางสุขภาพต ่า มกัมีปัญหาในการอ่าน
ท าความเขา้ใจ และปฏิบติัตามค าแนะน าในการรักษาและป้องกนัโรค ๆ  

 1.3  องค์ประกอบของความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
  จากการทบทวนวรรณกรรมเก่ียวกบัความฉลาดรู้ทางสุขภาพพบว่ามีนกัวิชาการ

หลายท่าน กล่าวถึงองคป์ระกอบของความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ไวห้ลากหลายดงัน้ี  
  องค์ก า รอนามัย โลก  (World Health Organization: WHO, 1998)  ก ล่ า ว ถึ ง

ความหมายท่ีสะทอ้นถึงองคป์ระกอบของความรอบรู้ทางสุขภาพ ประกอบดว้ย การแสวงหาสืบคน้/
เขา้ถึงขอ้มูลสุขภาพการท าความเข้าใจขอ้มูลสุขภาพ และการใช้ขอ้มูลสุขภาพเพื่อการส่งเสริม
สุขภาพการด ารงรักษาสุขภาพใหดี้ 

  แควน ฟรานกิส และรูทแมน (Kwan, Frankish&, Rootman, 2006) ได้กล่าวถึง 
ความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ในความหมาย ท่ีสะทอ้นให้เห็นถึง 4 องค์ประกอบของความฉลาดรู้ทาง
สุขภาพท่ีส าคญั  ประกอบด้วย การเขา้ถึง/เสาะแสวงหาสืบคน้ขอ้มูล การท าความเขา้ใจขอ้มูลท่ี
ได้รับการวิเคราะห์ แปลความหมาย ประเมินค่าข้อมูลสุขภาพ  และ การส่ือสารข้อมูลเพื่อการ
ส่งเสริมสุขภาพหรือด ารงรักษาภาวะสุขภาพท่ีดีนั้นจนตลอดช่วงชีวติ  

  องัศินันท์ อินทรก าแหง  (2556) ได้สรุปคุณลกัษณะพื้นฐานส าคญัท่ีบุคคลควร
ไดรั้บการพฒันาเพื่อเพิ่มความฉลาดรู้ทางสุขภาพ จ านวน 6 ประการ ไดแ้ก่ 

  1.  การเขา้ถึงขอ้มูลสุขภาพและบริการสุขภาพ (Access) หมายถึง การท่ีบุคคลรู้วา่
จะหาขอ้มูลสุขภาพ หรือบริการสุขภาพไดจ้ากแหล่งใด สามารถคน้หาขอ้มูลท่ีตอ้งการได ้มีความ
เขา้ใจ ประเมินวเิคราะห์ความถูกตอ้งของขอ้มูลสุขภาพ หรือบริการสุขภาพ สามารถน าขอ้มูลนั้นไป
ใชไ้ด ้                   
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  2.  ความรู้ความเข้าใจ (Cognitive) หมายถึง การท่ีรู้วิธีการปฏิบติัตวัท่ีเหมาะสม
สามารถอธิบายเหตุผลของการปฏิบติัตวันั้นๆได ้สามารถวเิคราะห์เปรียบเทียบผลของการปฏิบติัตวั
ท่ีแตกต่างกนัได ้ 

  3.  ทกัษะการส่ือสาร (Communication skill) หมายถึง การท่ีบุคคลมีความสามารถ 
ในการอ่านบนัทึกขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพได ้สามารถพดูคุยส่ือสารกบับุคคลอ่ืนได ้                                               

  4.  ทกัษะการตดัสินใจ (Decision skill) หมายถึง การท่ีบุคคลมีความสามารถใน
การบอกทางเลือกในการปฏิบติัของตนเองไดร้วมทั้งสามารถเปรียบเทียบจุดเด่น จุดดอ้ย ผลกระทบ
ท่ีจะเกิดข้ึนจากการตดัสินใจแต่ละแนวทางเลือกได ้

  5.  การรู้เท่าทนัส่ือ (Media literacy) หมายถึง การท่ีบุคคลสามารถตรวจสอบความ
ถูกตอ้งความน่าเช่ือถือของส่ือต่างๆท่ีเก่ียวขอ้งกบัสุขภาพไดส้ามารถเลือกรับส่ือหรือช้ีแนะแนวทาง
ในการบริโภคส่ือท่ีถูกตอ้งใหก้บัผูอ่ื้นได ้ 

  6.  การจดัการตนเอง (Self-management) หมายถึง บุคคลมีความสามารถในการ
ก าหนดเป้าหมาย วางแผนในการปฏิบติัตนเพื่อให้มีพฤติกรรมสุขภาพท่ีถูกตอ้ง และสามารถท าตาม
แผนท่ีก าหนดได ้รวมทั้งมีการทบทวนการปฏิบติัตนนั้นเพื่อน ามาเปล่ียนแปลงพฤติกรรมสุขภาพ
ของตนเองไดอ้ยา่งเหมาะสม 

  โซเรนเซนและคณะ (Sorensen et al. 2012) กล่าวถึงความฉลาดรู้ทางสุขภาพวา่
มีองคป์ระกอบท่ีส าคญั 4 ดา้นไดแ้ก่  

  1. ดา้นการเขา้ถึง (Access) หมายถึง ความสามารถท่ีจะแสวงหาคน้หาและไดรั้บ
ขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพ  

  2. ดา้นการท าความเขา้ใจ (Understand) หมายถึงความสามารถท่ีจะเขา้ใจขอ้มูล
ทางสุขภาพ  

  3. ด้านการวิเคราะห์ตีความหมายประเมินคุณค่าข้อมูลสุขภาพ(Appraise) 
หมายถึง ความสามารถในการอธิบายการตีความการกลัน่กรองและการประเมินขอ้มูลสุขภาพท่ี
ไดรั้บจาก  การเขา้ถึง 

  4. ด้านการตดัสินใจเลือกน าขอ้มูลสุขภาพไปประยุกต์ใช้ (Apply) ซ่ึงหมายถึง
ความสามารถในการส่ือสารและการใช้ขอ้มูลในการตดัสินใจในการรักษาและปรับปรุงสุขภาพ
ตนเอง 
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  กองสุขศึกษา กรมสนบัสนุนบริการสุขภาพกระทรวงสาธารณสุข (2558, น.4) 
กล่าวถึงความฉลาดรู้ทางสุขภาพ วา่ มีองคป์ระกอบส าคญั 6 ดา้น ไดแ้ก่  

  1. การเขา้ถึงขอ้มูลสุขภาพและบริการสุขภาพ  
  2. ความรู้ความเขา้ใจ  
  3. ทกัษะการส่ือสาร  
  4. การจดัการเง่ือนไขทางสุขภาพของตนเอง  
  5. การรู้เท่าทนัส่ือและสารสนเทศ 
  6. การตดัสินใจเลือกปฏิบติัท่ีถูกตอ้ง               

  จากท่ีกล่าวข้างต้น พอสรุปได้ว่า ความฉลาดรู้ทางสุขภาพนั้น มีองค์ประกอบ
ส าคญั 5 ประการ ได้แก่ การเขา้ถึงขอ้มูล การท าความเขา้ใจขอ้มูล การตีความและการประเมิน
ทกัษะการตดัสินใจ และทกัษะการส่ือสาร  

 1.4  ระดับความฉลาดรู้ทางสุขภาพ  
  ความฉลาดรู้ทางสุขภาพนั้น มีหลายระดบั ซ่ึงแต่ระดบันั้น ส่งผลต่อการพฒันา

สุขภาพ และสามรถใชเ้ป็นแนวทางในการพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพของประชาชน  
  นทับีม (Nutbeam, 2000) ไดแ้บ่งความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ออกเป็น 3 ระดบั ไดแ้ก่ 
  ระดับ 1 ความฉลาดรู้ทางสุขภาพในระดับพื้นฐาน (Basic/Functional Literacy) 

ความฉลาดรู้ดา้นสุขภาพในระดบัเบ้ืองตน้น้ี เป็นสมรรถนะในการอ่านและเขียนเพื่อให้สามารถ
เขา้ใจถึงเน้ือหาสาระด้านสุขภาพ จดัเป็นทกัษะพื้นฐาน ด้านการอ่านและเขียนท่ีจ าเป็นส าหรับ
บริบทดา้นสุขภาพ เช่นการ อ่านใบยินยอมรับการรักษา การอ่านฉลากยา การเขียนขอ้มูลการดูแล
สุขภาพ การปฏิบติัตวัตามค าแนะน า ในการรับประทานยา ก าหนดวนันดัหมาย เป็นตน้ 

  ระดับ  2 ความฉลาด รู้ทางสุขภาพ ในขั้ นของการมีปฏิสัมพันธ์ ร่ วมกัน
(Communicative/ Interactive Literacy) เป็นความฉลาดรู้ ดา้นการใช้ความรู้และการส่ือสารเพื่อให้
สามารถมีส่วนร่วมในการดูแลสุขภาพ เป็นการรู้เท่าทนัทางปัญญา (Cognitive Literacy) และทกัษะ
ทางสังคม (Social Skill) ท่ีท  าให้บุคคลสามารถมีส่วนร่วมในการดูแลสุขภาพของตนเอง เช่น การ
รู้จกัซกัถาม ซ่ึงน ามาสู่การเพิ่มพนูความสามารถทางสุขภาพมากข้ึน 

  ระดบั 3 ความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ในขั้นของการใชว้จิารณญาณ (Critical Literacy) 
คือ ความฉลาดรู้ ด้านการประเมินข้อมูลสารสนเทศด้านสุขภาพท่ีบุคคลมีอยู่ เพื่อให้สามารถ
ตดัสินใจและเลือกปฏิบติัในการสร้างเสริม และรักษาสุขภาพของตนเองใหค้งดีอยา่งต่อเน่ือง 
  จากท่ีกล่าวข้างต้น พอสรุปได้ว่า ความฉลาดรู้ทางสุขภาพนั้ น สามารถแบ่ง
ออกเป็น 3 ระดบั คือ ความฉลาดรู้ในระดบัพื้นฐาน คือการอ่านและเขียนได้ ความฉลาดรู้ระดบั
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ปฏิสัมพนัธ์ร่วม คือ การส่ือสารซักถาม และระดบัวิจารณญาณ คือ การใช้เหตุผลในการตดัสินใจ 
และการเลือกปฏิบติัในการรักษาสุขภาพ  

 1.5  เคร่ืองมือทีใ่ช้วดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ  
  ปัจจุบนัพบวา่มีเคร่ืองมือท่ีใชว้ดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ซ่ึงไดรั้บการพฒันาจาก

นกัวชิาการทั้งในประเทศและต่างประเทศเป็นจ านวนมาก ซ่ึงสามารถสรุป ไดด้งัน้ี 
  1.5.1  เคร่ืองมือทีใ่ช้วัดความฉลาดรู้ทางสุขภาพของต่างประเทศ 

1) Test of Functional Health Literacy in adult (TOFHLA) เ ป็นแบบวัดท่ี   
Parker, Baker, Williams & Nurss พฒันาข้ึนในปี ค.ศ. 1995 ส าหรับใชว้ดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ
ในเด็กเยาวชน และวยัผูใ้หญ่ ประกอบดว้ยขอ้ค าถามจ านวน 67 ขอ้เป็นการวดัตามองคป์ระกอบดา้น
ความสามารถในการอ่าน 50 ขอ้ และองคป์ระกอบดา้นความสามารถเก่ียวกบัตวัเลข 17 ขอ้  

2 )  Short-test of Functional Health Literacy in Adults (S-TOFHLA) 
พฒันาข้ึนโดย Baker, Williams, Parker, Gazmararian & Nurss เม่ือปี ค.ศ. 1999 จดัเป็นฉบบัยอ่ของ
แบบประเมิน TOFHLA ส าหรับใช้ว ัดองค์ประกอบด้านความสามารถในการอ่านและด้าน
ความสามารถในการท าความเขา้ใจส่ืออุปกรณ์ทางสุขภาพของผูป่้วย 

3) The eHealth Literacy Scale (eHEALS) เป็นแบบวดัระดับความฉลาดรู้
ดา้นสุขภาพทางอิเล็กทรอนิกส์ มีลกัษณะเป็นแบบประเมินตนเอง (Self-report) พฒันา โดย Norman 
& Skinner ในปีค.ศ. 2006 ส าหรับใช้ประเมินทักษะการรับรู้ของบุคคลในการใช้เทคโนโลยี
สารสนเทศเพื่อสุขภาพ และเพื่อช่วยในการก าหนดความเหมาะสมระหวา่งโปรแกรม eHEALS กบั
บุคคล โดยวดัจากองค์ประกอบ 6 ด้านได้แก่ ด้านวฒันธรรม (Traditional) ด้านข้อมูลข่าวสาร 
(information) ดา้นสุขภาพ (Health) ดา้นคอมพิวเตอร์ (Computer) ดา้นส่ือ (Media) และ ดา้นการรู้
เร่ืองทางวิทยาศาสตร์ (Scientific literacy) มีค่าน ้ าหนกัองค์ประกอบ (Factor loadings) อยู่ระหว่าง 
0.60 -0.84 และมีค่าความเช่ือมัน่ของครอนบาค (Cronbach’s Alpha) เท่ากบั 0.88  

4) The Rapid Estimate of Adult Literacy in Medicine (REALM) เป็นแบบ
วดัท่ีพฒันาข้ึนเพื่อใชป้ระเมินทกัษะการอ่านและความเขา้ใจเก่ียวกบัศพัทท์างการแพทยพ์ฒันาโดย 
Davis, Crouch, and Willis & Abdehou ในปี ค.ศ. 1991 มีค่าความเช่ือมัน่ของครอนบาค (Cronbach’s 
Alpha) เท่ากบั 0.97  

5) Functional Community and Critical Health Literacy Scale (FCCHL) เป็น
แบบประเมินระดบัความรอบรู้ดา้นสุขภาพขั้นพื้นฐานการส่ือสารและการมีวจิารณญาณ ใชว้ดัระดบั
ความรอบรู้ด้านสุขภาพของผู ้ป่วยโรคเบาหวานทั้ ง 3 ระดับ ซ่ึงได้แก่ ขั้นพื้นฐาน ขั้นการมี
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ปฏิสัมพนัธ์และขั้นวิพากษต์ามแนวคิดของนทับีม (Nutbeam) พฒันาข้ึนโดยIshikawa, Takeuchi & 
Yano ในปีค.ศ. 2008  

6) Medical Achievement Reading Test (MART) เป็นแบบทดสอบการอ่าน
ค าศพัท์ทางการแพทยพ์ฒันาข้ึนโดย Hanson-Drivers ในปี ค.ศ. 1997 (Mancuso, 2009) ใช้ส าหรับ
ประเมินการอ่านศพัทท์างการแพทยโ์ดยให้ความส าคญักบัสาเหตุของการท่ีผูรั้บบริการไม่สามารถ
อ่านค าท่ีใช้ในทางการแพทยห์รือค าท่ีเก่ียวขอ้งในใบสั่งยา แผ่นพบั เอกสารแนะน าการปฏิบติัตน
ต่างๆได ้เพราะจะท าให้ผูรั้บบริการตอ้งคาดเดาในค าท่ีไม่สามารถอ่านได้จนอาจเกิดความเขา้ใจ
ผดิพลาดในการปฏิบติัตนตามแผนการรักษาแลว้ส่งผลทางลบต่อสุขภาพตามมาได ้ 

7) The Health Literacy Knowledge and Experience Survey (HL-KES) 
ส าหรับใชป้ระเมินความรู้และประสบการณ์เก่ียวกบัความรอบรู้ทางสุขภาพของนกัศึกษาพยาบาล 
พฒันาโดย Catherine M. Cormier (2006)  

8) The Health Literacy Knowledge and Experience Survey (HL-KES) 
แบบสอบถามฉบบัน้ีส าหรับประเมินความรู้และประสบการณ์เก่ียวกบัความรอบรู้ทางสุขภาพของ
นักศึกษาพยาบาลซ่ึง Torres &Nichols (2014) ได้พฒันามาจากแบบประเมิน The HLKES ของ 
Cormier and Kotrlik (2009) ท่ีพฒันาข้ึนเพื่อประเมินความรอบรู้ทางสุขภาพของบุคลากรทางการ
พยาบาลประกอบดว้ยขอ้ค าถามจ านวน 29 ขอ้ประเมินเน้ือหา 5 ดา้น ไดแ้ก่  

(1) ขอ้เท็จจริงพื้นฐานของความรอบรู้ทางสุขภาพ (Basic fact of health 
literacy) จ านวน 6 ขอ้ 

(2) การคัดกรองความรอบรู้ทางสุขภาพ (health literacy screening) 
จ านวน 6 ขอ้  

(3) ผลท่ีเกิดข้ึนจากการมีความรอบรู้ทางสุขภาพต ่ า (consequences 
associated with low health literacy) จ  านวน 4 ขอ้  

(4) แนวทางส าหรับความรอบรู้ทางสุขภาพ (guidelines for Health 
literacy) จ านวน 11 ขอ้  

(5 ) ประสิทธิผลของการดูแลสุขภาพ ( effectiveness of healthcare 
approaches) จ  านวน 2 ขอ้  

9) The European Health Literacy Survey (HLS-EU-47) แบบประเมินชุดน้ี
พฒันาข้ึนโดย Sorensen et al.(2012) ประกอบด้วย ข้อค าถามจ านวน 47 ข้อ ใช้ส าหรับประเมิน
ความรอบรู้ทางสุขภาพของประชาชน ในประเทศแถบภาคพื้นยุโรป และมีค่าความเช่ือมัน่ของครอ
นบาค (Chronbach’s alps) อยู่ในช่วง 0.51 to 0.91 (Sorensen,2013:77 ) ลักษณะเป็นแบบ Rating 
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scale มี 5 ระดบั ไดแ้ก่ยากมาก (Very Difficult) ค่อนขา้งยาก (Fairly difficult) ค่อนขา้งง่าย (Fairly 
easy)ง่ายมาก (Very easy) และไม่ทราบ (Don’t know) ขอ้ค าถามได้สะทอ้นถึงองค์ประกอบของ
ความรอบรู้ทางสุขภาพทั้ง 4 ดา้นไดแ้ก่  

(1) การเขา้ถึงขอ้มูลสุขภาพ (Finding information on health /Access)  
(2) การท าความเข้าใจข้อมูลสุขภาพ (Understanding information on 

health)  
(3) การวิเคราะห์แปลความหมาย และประเมินคุณค่าข้อมูลสุขภาพ 

(Appraising/judging information on health)  
(4) การตดัสินใจน าขอ้มูลสุขภาพไปประยุกตใ์ช ้(Applying information 

on health) ในการส่งเสริมสุขภาพ (health promotion) การป้องกนัโรค (Disease prevention) และ
การดูแลรักษาสุขภาพ (health care) 

10) แบบประเมิน Health Literacy Questionnaire (HLQ) พ ัฒนาข้ึนโดย 
Osborne et l. (2013) อา้งถึงใน องัศินนัท์  อินทรก าแหง  2560 น.6) ส าหรับใช้วดัความรอบรู้ทาง
สุขภาพส าหรับประชาชนทัว่ไปทุกวยั ประเมินผลการจดักิจกรรมการเรียนรู้ หรือใช้ในการศึกษา
ความตอ้งการการพฒันาความรอบรู้ทางสุขภาพของประชาชนเป็นรายบุคคลได ้มีขอ้ค าถามจ านวน 
14 ข้อมีค่าความเช่ือมั่นของเคร่ืองมือโดยรวมทั้ งฉบับ = .89 และค่าความเช่ือมั่นในแต่ละ
องคป์ระกอบคือเท่ากบั 0.88 ,0.86,0.84 ,0.77 ,0.90 ,0.88,0.89 และ 0.88 ตามล าดบั  ประกอบดว้ย 9 
องคป์ระกอบไดแ้ก่  

(1) รู้สึกเขา้ใจและไดรั้บการสนบัสนุนจากผูใ้หบ้ริการสุขภาพ     
(2) มีขอ้มูลเพียงพอในการจดัการสุขภาพตนเอง  
(3) การจดัการสุขภาพของตนเอง  
(4) ไดรั้บการสนบัสนุนทางดา้นสุขภาพ  
(5) ประเมินขอ้มูลดา้นสุขภาพได ้ 
(6) ความสามารถในการเขา้ร่วมกิจกรรมกบัผูใ้หบ้ริการ ดา้นสุขภาพ 
(7) การสืบคน้ขอ้มูลระบบบริการสุขภาพ  
(8) ความสามารถในการหาขอ้มูลท่ีดีดา้นสุขภาพ  
(9) เขา้ใจขอ้มูลดา้นสุขภาพเพียงพอ 

  จากท่ีกล่าวขา้งตน้ พอสรุปไดว้า่ แบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ถือเป็นเคร่ืองมือ
ส าคญัในการประเมินความฉลาดรู้ทางสุขภาพของผูรั้บบริการ ซ่ึงแต่ละแบบวดันั้น มีความแตกต่าง
กนัไปตามบริบททางสังคมของประเทศนั้นๆ  
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 1.6  การพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพของบุคลากรด้านสุขภาพ   
  ความฉลาดรู้ทางสุขภาพ มีความส าคญัอยา่งยิ่งส าหรับบุคลลากรทางดา้นสุขภาพ 

เน่ืองจากเป็นกลุ่มบุคคลท่ีมีหนา้ท่ีโดยตรงกบัการรักษาสุขภาพของประชาชน ซ่ึงหากกลุ่มบุคลากร
ทางดา้นสุขภาพมีความฉลาดทางสุขภาพจะสามารถส่ือสารขอ้มูลในแนวทางท่ีประชาชนสามารถ
น าไปใชแ้ละปฏิบติัไดจ้ริงดว้ยตนเองได ้ 

  อภิญญา อินทรรัตน์ (2557, น.176-178) ไดเ้สนอแนวทางในการพฒันาความฉลาด
รู้ทางสุขภาพ ของผูป้ระกอบวชิาชีพทางสุขภาพ โดยสรุป ดงัน้ี 

  1.  การส่ือสารท่ีมีประสิทธิภาพ การส่ือสารมีความส าคัญอย่างยิ่ง ส าหรับผู ้
ให้บริการดา้นสุขภาพ เน่ืองจากหากมีการส่ือสารท่ีชดัเจน จะท าให้ผูรั้บสารสามารถท าความเขา้ใจ
และปฏิบติัตามขอ้มูลท่ีไดรั้บอยา่งถูกตอ้ง โดยมีขอ้ควรปฏิบติั ดงัน้ี 

1.1  ยดึผูป่้วยเป็นศูนยก์ลาง (patient centered approach) คือการยดึผูรั้บขอ้มูล
เป็นส าคญั โดยท าความรู้จกัผูฟั้ง ทั้ง เพศ เช้ือชาติ ท่ีอยู ่ความเช่ือ พฤติกรรม วฒันธรรม ทกัษะการรู้
หนงัสือ และความรู้ท่ีมีอยูใ่นปัจจุบนั และระบุปัญหาสุขภาพหรือความสนใจจากมุมมองของผูป่้วย
หรือผูรั้บบริการ 

1.2  ใชข้อ้มูลท่ีมีความเหมาะสม และค านึงถึงความแตกต่างทางวฒันธรรมและ
ภาษา โดยเลือกใชค้  าพดูท่ีเรียบง่าย หลีกเล่ียงศพัทเ์ทคนิคและศพัทท์างการแพทย ์ หากจ าเป็นตอ้งใช้
ควรอธิบายให้เกิดความเขา้ใจอย่างชัดเจน ใช้จงัหวะความเร็วในการพูด ระดบัปานกลาง จ ากดั
จ านวนของขอ้มูลในแต่ละคร้ังของการสนทนา แค่  2 - 3  ประเด็นท่ีส าคญั และเนน้ขอ้มูลท่ีปฏิบติั
ไดจ้ริง 

1.3  ใช้การส่ือสารแบบสองทาง (Two-way communication) คือการเปิด
โอกาสใหผู้ป่้วย ซกัถามหลงัจากไดรั้บค าแนะน า เพื่อใหเ้กิดความเขา้ใจอยา่งชดัเจน เน่ืองจาก ผูป่้วย
บางคนไม่กลา้ซกัถามแพทยห์รือพยาบาล การกระตุน้ให้ผูป่้วยไดซ้กัถาม โดยใชเ้ทคนิค “Ask me 

3” ซ่ึงพฒันาโดย The National Patient safety foundation ของสหรัฐอเมริกา ดงัน้ี 
1.3.1  ปัญหาสุขภาพของฉนัคืออะไร? (What is my medical problem?) 
1.3.2  ฉนัตอ้งท าอะไรบา้ง? (What do I need to do?) 
1.3.3  ท าไมฉนัตอ้งท าส่ิงเหล่านั้น มนัส าคญัอยา่งไร (Why is it 

important for me to do this?) 
1.4  ประเมินประสิทธิภาพของการส่ือสาร ด้วยการทวนถาม เพื่อให้แน่ใจว่า

ผูป่้วยเกิดความเขา้ใจอยา่งแทจ้ริง โดยให้ผูป่้วยอธิบายส่ิงท่ีไดรั้บค าแนะน าดว้ยค าพูดของผูป่้วยเอง 
ดว้ยการตั้งค  าถามปลายเปิด เช่น “กรุณาอธิบายวา่ท่านเขา้ใจในเร่ืองน้ี อยา่งไร?” “ท่านบอกไดไ้หม
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วา่ จะรับประทานยาตวัน้ีอยา่งไร?” และอธิบายซ ้ าเม่ือพบวา่ผูป่้วยยงัเขา้ใจไม่ถูกตอ้ง การถาม ผูถ้าม
จะตอ้งมีน ้ าเสียงท่ีเป็นมิตรและเอ้ืออาทร ใชภ้าษาพูดท่ีเรียบง่าย ระมดัระวงัการใชค้  าพูด และภาษา
กายท่ีอาจท าใหผู้ต้อบรู้สึกอึดอดั หรือ กระดากอาย  

1.5  ค  านึงถึงความแตกต่างดา้นภาษาและวฒันธรรม ในกรณีท่ีผูใ้ห้บริการและ
ผูรั้บบริการใชภ้าษาต่างกนั ควรมีล่ามช่วยในการซกัถาม การตอบค าถาม การใหค้  าแนะน า และควร
ตรวจสอบความเขา้ใจ 
  2.  ปรับปรุงคุณภาพส่ือใหค้วามรู้ทางดา้นสุขภาพ เน่ืองจากขอ้มูลทางสุขภาพส่วน
ใหญ่มกัจะใชศ้พัทเ์ทคนิคและซบัซ้อน ดงันั้นจึงควรประเมินความเหมาะสมของส่ือส่ิงพิมพใ์นแต่
ละกลุ่มเป้าหมาย นอกจากจะตอ้งอ่านง่ายแลว้ ตอ้งท าใหเ้ขา้ใจไดง่้ายอีกดว้ย 

2.1  การใช้ภาษาท่ีเรียบง่าย ไดแ้ก่ การมีหัวขอ้เร่ือง และภาพ ช่วยให้เขา้ใจได้
ง่ายข้ึน หลีกเล่ียงการใชภ้าพท่ีเบ่ียงเบนความสนใจ จ ากดัจ านวนขอ้มูล ใชป้ระโยคสั้นๆ และเขียน
ด้วยรูปประโยคอย่างง่าย แบ่งขอ้มูลออกเป็นส่วนๆ ก าหนดหัวเร่ืองให้ชัดเจน และเสนอเน้ือหา
ตามล าดบั ถา้ใชส่ื้อท่ีมีเสียงควรใหผู้ฟั้งไดย้นิเสียงท่ีชดัเจน 

2.2  ใช้ส่ือส่ิงพิมพเ์ป็นส่ือเสริม ส่ือส่ิงพิมพ ์ไม่ควรใช้แทนการให้ค  าแนะน า
โดยบุคคล และไม่คาดหวงัวา่ผูอ่้านจะท าความเขา้ใจไดด้ว้ยตนเองทั้งหมด แต่ควรใชข้อ้มูลจากส่ือ
ส่ิงพิมพเ์พื่อเป็นส่ือในการอธิบายดว้ยวาจา ทบทวน และเนน้ประเด็นส าคญั 

2.3  ให้ความรู้ขอ้มูลผ่านส่ือทางเลือกอ่ืน ๆ เช่น วีดิทศัน์ รูปภาพ การ์ตูน  ส่ือ
มลัติมีเดีย ส่ือออนไลน์ โดยปรับให้เหมาะสมกบัระดบัความรู้ความเขา้ใจ ช่องทางการเขา้ถึงขอ้มูล 
และความสนใจของกลุ่มเป้าหมาย แต่การใชส่ื้อออนไลน์ อาจมีขอ้จ ากดัส าหรับผูท่ี้มีความฉลาดทาง
สุขภาพต ่า ซ่ึงมกัมีขอ้จ ากดัในการเขา้ถึง เขา้ใจ ประเมิน หรือใช้ขอ้มูลความรู้จากส่ือออนไลน์ใน
การแกไ้ขปัญหาสุขภาพ  

2.4  ส่ือส่ิงพิมพค์วรท าให้อยูใ่นภาษาเดียวกบักลุ่มเป้าหมาย และควรตอ้งปรับ
ใหเ้หมาะสมกบัความแตกต่างทางภาษาและวฒันธรรม  

2.5  ให้ผูรั้บบริการมีส่วนร่วมในการสร้างและประเมินคุณภาพส่ือ ใช้ขอ้มูล
ป้อนกลบัจากผูรั้บบริการเพื่อใหม้ัน่ใจวา่มีความเหมาะสมส าหรับกลุ่มเป้าหมาย 
  3.  สร้างส่ิงแวดลอ้มท่ีเอ้ือต่อการเขา้ถึงบริการสุขภาพ สร้างส่ิงแวดลอ้มท่ีเป็นมิตร
หลีกเล่ียงการน าเสนอข้อมูลท่ีเข้าใจยากหรือมากเกินไป เช่น ผนัง หรือบอร์ด ท่ีเต็มไปด้วย
แผ่นขอ้มูลค าแนะน า ควรออกแบบอาคารท่ีสามารถหาแผนกหรือห้องต่างๆ ไดง่้าย มีป้ายแนะน า
ตามจุดต่างๆ ป้ายบอกทางและสัญลกัษณ์ต่างๆ โดยใชภ้าษาท่ีเขา้ใจง่ายและเป็นสากล  มีอาสาสมคัร
หรือผูช่้วยเหลือในการบอกทาง 
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  4.  ใหบ้ริการช่วยเหลือผูรั้บบริการเพื่อลดอุปสรรคต่อความฉลาดรู้ทางสุขภาพ เช่น 
มีอาสาสมคัรช่วยแก้ปัญหา ให้ความช่วยเหลือ และให้ค  าแนะน าเพื่อลดอุปสรรคในการเขา้ถึง
บริการทางสุขภาพ ช่วยเหลือเร่ืองนดัหมายการตรวจคร้ังต่อไป การตรวจพิเศษให้บริการช่วยเหลือ
เพิ่มเติม เช่น มีผูจ้ดัการรายกรณีช่วยติดต่อประสานงานเร่ืองสิทธิค่าใช้จ่ายการติดตามให้มาตรวจ
ตามนัด การช่วยเตือนให้ผูป่้วยใช้ยาอย่างถูกต้อง หรือสร้างระบบการให้ค  าแนะน าปรึกษาทาง
โทรศพัท ์เป็นตน้ 

  5.  ตระหนักถึงความส าคญัของการพฒันาทกัษะการส่ือสาร ผูป้ระกอบวิชาชีพ
ด้านสุขภาพควรมีส่วนร่วมกระตุ้น ให้องค์กรและเพื่อนร่วมงานเห็นความส าคญัในการพฒันา 
ปรับปรุงทกัษะการส่ือสารและการให้ขอ้มูลทางดา้นสุขภาพ โดยก าหนดเป็นหวัขอ้ในการประชุม 
การส่งอบรม การจดัสัมมนาเชิงปฏิบติัการ 
  จากท่ีกล่าวขา้งตน้ พอสรุปไดว้่า ความฉลาดรู้ทางสุขภาพ มีความส าคญัอย่างยิ่ง
ส าคญัส าหรับกลุ่มบุคลากรด้านสุขภาพ ท่ีจะตอ้งปรับทกัษะในด้านต่างๆ เช่น การส่ือสาร การ
บริการ ส่ิงแวดลอ้ม ใหมี้ความเมาะสมต่อการใหบ้ริการดา้นสุขภาพแก่ประชาชน  
 

2.  เอกสารและวรรณกรรมทีเ่กีย่วข้องกบักจิกรรมแนะแนว 
 

 2.1  ความหมายของกจิกรรมแนะแนว  
  กู๊ด (Good, 1973 น.270) ไดใ้หค้วามหมายของการแนะแนวไวว้า่ การแนะแนว คือ
กระบวนการช่วยเหลือให้บุคคลสามารถเขา้ใจตนเอง และโลกเก่ียวกบัตนเองได้ดี สามารถเสาะ
แสวงหาความรู้ เพื่อจะน าไปสู่ความเขา้ใจเก่ียวกบัความกา้วหนา้ทางการศึกษา การพฒันาอาชีพและ
การมีบุคลิกภาพท่ีเหมาะสม 

  Kottman, Ashby; & De Groaf, 2001 น.3) ให้ความหมายกิจกรรมแนะแนวว่าเป็น
มวลประสบการณ์ทุกรูปแบบท่ีจดัให้หรือสนบัสนุนให้ผูรั้บบริการแนะแนวแต่ละคนแต่ละกลุ่มได้
ปฏิบติัหรือไดมี้ส่วนร่วม เพื่อให้ผูรั้บบริการบรรลุเป้าหมายในการพฒันาสร้างเสริมป้องกนัปัญหา 
และแกปั้ญหาทั้งดา้นการศึกษา อาชีพ ส่วนตวัและสังคม 

  กระทรวงศึกษาธิการ (2545, น.1) ให้ความหมายกิจกรรมแนะแนว ว่า หมายถึง 
กิจกรรมท่ีส่งเสริมและพฒันาความสามารถของผูเ้รียนใหเ้หมาะสมตามความแตกต่างระหวา่งบุคคล
สามารถคน้พบและพฒันาศกัยภาพของตนเองเสริมสร้างทกัษะชีวิตวุฒิภาวะทางอารมณ์ การเรียนรู้
ในทางพหุปัญญา และการสร้างสัมพนัธภาพท่ีดีซ่ึงผูส้อนทุกคนตอ้งท าหนา้ท่ีแนะแนวใหค้ าปรึกษา
ดา้นชีวติการศึกษาต่อและการพฒันาตนเองสู่โลกอาชีพและการมีงานท า  
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  สมาคมแนะแนวแห่งประเทศไทย (2546, น.6)  ไดใ้ห้ความหมายวา่ การแนะแนว
เป็นกระบวนการท่ีจะช่วยให้นกัเรียนสามารถท่ีจะช่วยตนเองไดช่้วยให้เขารู้จกัและเขา้ใจตนเอง
เขา้ใจคนอ่ืนในสังคม สามารถปรับตวัเพื่อท่ีจะอยู่ร่วมกนัไดด้ว้ยดี และช่วยให้เขาไดพ้ฒันาตนเอง
ทุกดา้นจุดมุ่งหมายท่ีส าคญัท่ีสุดของการแนะแนวมุ่งไปท่ีการช่วยให้นกัเรียนแต่ละคนไดส้ามารถ
แกปั้ญหาสามารถเลือก และสามารถตดัสินใจไดด้ว้ยตนเองอย่างดีท่ีสุด อย่างฉลาดท่ีสุด สามารถ
ด าเนินชีวิตและปรับตนเองให้เขา้กบัสถานการณ์ ให้เขา้กบัสังคม และส่ิงแวดลอ้มไดอ้ย่างดีจนมี
ความสุขความเจริญและความกา้วหนา้ในชีวติ 
  สุนทรี  ผาตินาวิน (2558, น.30) กล่าวสรุปไวว้่า กิจกรรมแนะแนว คือกิจกรรมท่ี
มุ่งพฒันาศกัยภาพของนักเรียน โดยกระบวนการท่ีมีล าดบัขั้นตอนและมีเป้าหมายท่ีชัดเจน เพื่อ
ส่งเสริมการตดัสินใจและการแก้ปัญหาในด้านการศึกษา ด้านอาชีพ ด้านส่วนตวัและสังคมของ
นกัเรียน เพื่อให้นกัเรียนได้เขา้ใจตนเองเขา้ใจผูอ่ื้น และสามารถปรับตวัอย่างเหมาะสมในสังคม
พร้อมทั้งพฒันาตนเองไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพ 
  จากท่ีกล่าวข้างต้น พอสรุปได้ว่า กิจกรรมแนะแนว หมายถึง การประมวล
ประสบการณ์ท่ีผูรั้บบริการแต่ละคนหรือแต่ละกลุ่มได้ร่วมกนัปฏิบติั หรือได้มีส่วนร่วมเพื่อให้
ผูรั้บบริการบรรลุเป้าหมายในการพฒันาหรือสร้างเสริมตนเอง ตลอดจนป้องกนัหรือแกปั้ญหาได้
อยา่งเหมาะสม 
 2.2  ขอบข่ายของกจิกรรมแนะแนว 
  กิจกรรมการแนะแนว เป็นกิจกรรมท่ีมีขอบข่ายครอบคลุมตั้งแต่วยัรุ่น จนถึงวยั
ชรา และครอบคลุมทั้งดา้นการศึกษา อาชีพ และดา้นส่วนตวัและสังคม 
  ส านักวิชาการและมาตรฐานการศึกษา ส านักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้น
พื้นฐานกระทรวงศึกษาธิการ (2553, น.22) ไดก้  าหนดขอบข่ายของกิจกรรมแนะแนวไว ้3 ดา้น ดงัน้ี   

   1.  ดา้นการศึกษา ไดก้ าหนดให้ผูเ้รียนพฒันาตนเองในดา้นการเรียนอยา่งเต็มตาม
ศกัยภาพ ให้เป็นผูท่ี้รู้จกัแสวงหาและใช้ขอ้มูลประกอบในการวางแผนการเรียนและการศึกษาต่อ 
ได้อย่างมีประสิทธิภาพ มีนิสัย ใฝ่เรียนรู้ มีวิธีการเรียนรู้ และสามารถวางแผนการเรียน หรือ
การศึกษาต่อไดอ้ยา่งเหมาะสม 

  2.  ดา้นอาชีพ ก าหนดให้ผูเ้รียนไดรู้้จกัตนเองในทุกดา้น เรียนรู้และเขา้ใจโลกของ
งานอาชีพอยา่งหลากหลาย มีเจตคติท่ีดีต่ออาชีพสุจริต สามารถวางแผนในการประกอบอาชีพตามท่ี
ตนเองถนดัและมีความสนใจ 
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  3. ด้านส่วนตวัและสังคม ก าหนดให้ผูเ้รียนรู้จกัและเข้าใจตนเอง รักและ เห็น
คุณค่า ของตนเองและผูอ่ื้น มีวุฒิภาวะทางอารมณ์ มีเจตคติท่ีดีต่อการมีชีวิตท่ีดี มีคุณภาพ มีทกัษะ
ชีวติ สามารถปรับตวัและด ารงชีวติอยูใ่นสังคมไดอ้ยา่งมีความสุข 

  สมร ทองดี และปราณี  รามสูต (2555, น.11-15) ไดใ้ห้ความเห็นเก่ียวกบัขอบข่าย
ของกิจกรรมแนะแนว โดยสรุปวา่ กิจกรรมแนะแนวนั้น มีขอบข่าย ครอบคลุมทั้ง 3 ดา้น คือ ดา้น
การศึกษา ดา้นการงานและอาชีพ ดา้นชีวิตและสังคมขอบข่ายของการจดักิจกรรมแนะแนวน้ีจดัข้ึน 
เพื่อใหส้อดคลอ้งกบัแผนยทุธศาสตร์การแนะแนวในปัจจุบนัมีขอบข่ายดงัน้ี 

  1. ด้านการศึกษา เป็นการพฒันาท่ีมุ่งให้ผูรั้บบริการพฒันาตนเองด้านการเรียน
อยา่งเตม็ความสามารถ สามารถแสวงหาและใชข้อ้มูลในการวางแผนการเรียน การศึกษาต่อไดอ้ยา่ง
มีประสิทธิภาพ พฒันาให้เป็นผูใ้ฝ่รู้ใฝ่เรียน สามารถวางแผนในการเรียนและการศึกษาต่อได้
เหมาะสมกบัความถนดัและความตอ้งการของตนเอง 

  2. ดา้นอาชีพ เป็นการพฒันาท่ีมุ่งให้ผูรั้บบริการ พฒันาตนเองในดา้นอาชีพ รู้จกั
ตนเองในดา้นอาชีพท่ีตนถนดั เรียนรู้โลกของงานอาชีพท่ีมีความหลากหลาย มีการเตรียมตวัสู่อาชีพ 
รู้วา่ตนชอบและมีความถนดั ท่ีเหมาะสมกบังานดา้นใด 

  3. ดา้นส่วนตวัและสังคม เป็นกิจกรรมท่ีมุ่งให้ผูรั้บบริการรู้จกัพฒันาตนเอง เขา้ใจ
รักและเห็นคุณค่าในตนเองและผูอ่ื้น มีทกัษะในการใชชี้วิต สามารถปรับตวัให้เขา้กบับุคคลอ่ืนใน
สังคม ใชชี้วติอยา่งมีความสุข 

  ลดัดาวรรณ  ณ ระนองและคณะ (2554, น.2-8) ไดก้ล่าววา่การแนะแนวเป็นวชิาชีพ
ชั้นสูงมีองคค์วามรู้เป็นของตนเอง หลกัการแนะแนว จะให้ความส าคญัต่อศกัด์ิศรี ความเป็นมนุษย ์
ค านึงถึงความแตกต่างกัน คนควรได้รับการส่งเสริมพฒันาทุกด้าน ตามศักยภาพท่ีเหมาะสม 
ขอบข่ายของ การแนะแนวประกอบด้วย ความหมาย ความส าคญั การแนะแนวทั้ง 3 ด้าน คือ                
การแนะแนวดา้นการศึกษา ดา้นอาชีพ ดา้นส่วนตวัและสังคม 

  อัชรา  เอิบสุขสิริ (2559, น.214-215) กล่าวถึงงานแนะแนว ว่า มีขอบข่ายท่ี
ครอบคลุมปรัชญาและหลกัการแนะแนวส าคญั 3 ประเภท ไดแ้ก่ 

  1. การแนะแนวการศึกษา  (Educational Guidance)  เ ป็นการแนะแนว ท่ี มี
จุดประสงค์ช่วยให้ผูเ้รียนสามารถเรียนรู้อยา่งมีความสุข มีประสิทธิภาพ ประสบความส าเร็จ โดย
การช่วยให้ผูเ้รียนรู้จกัตนเองว่ามีความถนัด มีความสามารถดา้นใด เพื่อให้สามารถเลือกเรียนได้
อย่างเหมาะสมกบัความถนัด ความสามารถ รู้จกัคน้ควา้หาความรู้ การแบ่งเวลาเรียน การแก้ไข
ปัญหาต่างๆ ตลอดจนสามารถก าหนดเป้าหมายดา้นการเรียนไดอ้ยา่งเหมาะสม 
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  2. การแนะแนวอาชีพ (Vocational Guidance) เป็นการแนะแนวท่ีมีวตัถุประสงค์ 
เพื่อช่วยให้ผูเ้รียนรู้จกัโลกของอาชีพ รู้จกัเตรียมตวัเพื่อเขา้สู่อาชีพ สามารถเลือกอาชีพไดต้รงกบั
ความถนดั ความสนใจ ความตอ้งการของตน เลือกประกอบอาชีพไดอ้ยา่งเหมาะสมมีความกา้วหนา้
ในอาชีพ 

  3. การแนะแนวดา้นปัญหาส่วนตวัและสังคม (Personal and Social Guidance) 
เป็นการแนะแนวท่ีมีวตัถุประสงค ์เพื่อช่วยใหผู้เ้รียนไดพ้ฒันาบุคลิกภาพท่ีดี สามารถปรับตวัเขา้กบั
สภาพแวดล้อมและสังคมได้อย่างมีประสิทธิภาพ มีความสุขในชีวิต แก้ไขปัญหาได้อย่างเฉลียว
ฉลาด มีมนุษยส์ัมพนัธ์ท่ีดี เขา้ใจบทบาทหนา้ท่ีของตนเองในสถานการณ์ต่างๆ รู้วา่ควรจะปฏิบติัตน
อยา่งไร มีสุขภาพจิตดี พึ่งพาตนเองได ้  
  จากท่ีกล่าวขา้งตน้ พอสรุปไดว้า่ กิจกรรมแนะแนว เป็นกระบวนการท่ีมีขอบข่าย
ในการพฒันาผูเ้รียนท่ีส าคญั 3 ดา้น ประกอบดว้ย ดา้นการศึกษา ดา้นอาชีพ และดา้นส่วนตวัและ
สังคม 
 2.3  ความส าคัญของกจิกรรมแนะแนว 
  กิจกรรมแนะแนว มีความส าคญัเป็นอยา่งยิง่ ต่อสังคมไทยในปัจจุบนั ท่ีเตม็ไปดว้ย
ปัญหา จึงตอ้งมีกระบวนการส าคญัท่ีน ามาช่วยในการแกไ้ขและป้องกนัปัญหา   

    ลดัดาวรรณ ณ ระนองและคณะ (2554, น.1-23) ไดก้ล่าววา่ คนทัว่ไปอาจเขา้ใจวา่
การแนะแนวเป็นกิจกรรมท่ีจดัข้ึนในโรงเรียน เพื่อให้บริการเฉพาะกบันกัเรียนเท่านั้น แต่แทจ้ริง
แลว้งานแนะแนวมีความส าคญัต่อบุคคลอ่ืนๆ หลงัจากมีการประกาศใชพ้ระราชบญัญติัการศึกษา
แห่งชาติ พุทธศกัราช 2542 แกไ้ขเพิ่มเติม (ฉบบัท่ี 2) พ.ศ.2545 และกฎกระทรวงวา่ดว้ย  เร่ืองการ
ก าหนดหลกัเกณฑ์ วิธีการเง่ือนไขในการจดัระบบงานและกิจกรรมแนะแนวให้ค  าปรึกษาและ
ฝึกอบรมแก่นกัเรียน นกัศึกษาและผูป้กครอง พ.ศ.2548 การแนะแนวยิ่งมีความส าคญัและจ าเป็น
ยิง่ข้ึน  
  วลัภา สบายยิง่ (2554, น.2/5) ไดส้รุปความส าคญัของกิจการแนะแนวเอาไว ้3 ดา้น 
โดยแบ่งตามลกัษณะของผูท่ี้เก่ียวขอ้ง ดงัน้ี  

    1.  ความส าคญัต่อผูรั้บบริการ การแนะแนว มีความส าคญัต่อผูบ้ริการทั้งดา้นการ
พฒันาร่างกาย สติปัญญา อารมณ์ สังคมและบุคลิกภาพ ช่วยใหคิ้ดเป็น ท าเป็น แกไ้ขปัญหาเป็น และ
เป็นการช่วยให้ผูรั้บบริการป้องกนัผลเสียท่ีอาจเกิดจากการการศึกษา อาชีพ และการด าเนินชีวิต ทั้ง
ช่วยแก้ไขปัญหาต่างๆ ท่ีเกิดข้ึนโดยผ่านกระบวนการการให้เกิดการเรียนรู้ตนเองและผูอ่ื้นการ
วเิคราะห์ปัญหา เป็นตน้  
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  2.  ความส าคญัต่อครู การแนะแนวช่วยให้ครู มีเคร่ืองมือในการพฒันา เสริมสร้าง 
ป้องกนัปัญหา และช่วยเหลือนกัเรียนไดอ้ยา่งเหมาะสม รวมทั้งสร้างสัมพนัธภาพท่ีดีระหวา่งครูและ
นกัเรียน  
  3.  ความส าคญัต่อผูป้กครอง การแนะแนวเป็นส่วนหน่ึงท่ีท าให้ผูป้กครองรู้จกั
นกัเรียนไดเ้พิ่มข้ึน ก่อใหเ้กิดความร่วมมือระหวา่งผูป้กครองและนกัเรียนมากข้ึน 

  4.  ความส าคญัต่อสถานศึกษา การแนะแนว เป็นกลไกลส าคญัท่ีช่วยส่งเสริม
สถานศึกษาในการแก้ไขปัญหา ช่วยลดปัญหาและความขดัแยง้ในองค์ และเป็นกลไกลช่วยเพิ่ม
ประสิทธิภาพของสถานศึกษาในการพฒันาบุคลากรให้มีคุณภาพชีวิตท่ีดี อนัจะน าไปสู่ผลของ
การศึกษาท่ีดี  

   อชัรา  เอิบสุขสิริ (2559, น.197-205) ไดใ้หค้วามส าคญัของการแนะแนว วา่ มนุษย์
มีความตอ้งการส่ิงต่างๆ อยูต่ลอดเวลา ตั้งแต่ลืมตาดูโลก จนวาระสุดทา้ยของชีวิต โดยในระยะแรก 
เป็นความตอ้งการเร่ืองปัจจยัส่ี เพื่อให้สามารถด ารงชีวิตได ้ยิ่งเติบโตความตอ้งการยิ่งมากข้ึนความ
ตอ้งการท่ีไม่สามารถตอบสนองได ้ก็จะกลายเป็นปัญหาท่ีรอคอยการแกไ้ข แกไ้ขได ้ก็มีความสุข 
แกไ้ขไม่ได ้ก็สะสมเป็นความเครียด ปัญหาทั้งหลายของมนุษย ์มีสาเหตุมาจากทั้งภายในตนเองและ
จากภายนอก คือสภาพแวดลอ้ม 

  1. สาเหตุภายในตนเอง ไดแ้ก่ ความตอ้งการทางชีววิทยา คือ การตอบสนอง  ดา้น
ร่างกายดว้ยปัจจยัส่ี เช่น ความหิว การเจบ็ป่วย เป็นตน้ ความตอ้งการทางจิตวทิยา คือ การตอบสนอง
ดา้นจิตใจ เช่นความรัก การยอมรับ 
  2. สาเหตุจากภายนอกตนเอง ได้แก่ ปัญหาครอบครัว เช่น พ่อแม่ต้องออกไป
ประกอบอาชีพนอกบ้าน ครอบครัวเป็นครอบครัวเด่ียว จึงทิ้งลูกให้อยู่ตามล าพงั ปัญหาด้าน
การศึกษา เช่น การเรียนไม่เขา้ใจ ท าการบา้นไม่ได ้ สอบไม่ผ่าน ครอบครัวมีปัญหา  ปัญหาดา้น
สังคม และปัญหาดา้นบุคลิกภาพและการปรับตวั ดงันั้น การแนะแนวซ่ึงมีขอบข่ายครอบคลุมทั้ง 3 
ด้าน คือ ด้านการศึกษา ด้านอาชีพ และด้านส่วนตวัและสังคม จึงมีความส าคญัท่ีต้องการการ
แกปั้ญหาและพฒันาสังคม  
  จากความหมายดงักล่าว สรุปไดว้า่ กิจกรรมแนะแนว มีความส าคญั เน่ืองจากเป็น
กระบวนการในการช่วยเหลือ สร้างเสริม พฒันา ป้องกนัและแกไ้ขปัญหา ครอบคลุมขอบข่ายทั้ง 3 
ดา้น คือ ดา้นการศึกษา ดา้นส่วนตวัสังคมและดา้นอาชีพ  

 2.4  ประโยชน์ของกจิกรรมแนะแนว  
  กิจกรรมแนะแนว มีประโยชน์อยา่งยิง่ ทั้งต่อผูใ้หบ้ริการ ผูรั้บบริการ และองคก์ร
ต่าง ๆ และสถานศึกษา ทั้งในดา้นการศึกษา อาชีพ และดา้นส่วนตวัและสังคม  
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  วลัภา สบายยิง่  (2554, น.2/11-12) ใหค้วามเห็นเก่ียวกบัประโยชน์ของการแนะ
แนวดา้นส่วนตวัและสังคม โดยสรุปวา่  

  1. ช่วยใหผู้เ้รียนเขา้ใจตนเองและผูอ่ื้น ท าใหเ้กิดการยอมรับ พร้อมท่ีจะใหค้วาม
ร่วมมือ หรือ มีความพร้อมในการปรับตวัท่ีจะท างานร่วมกบัคนอ่ืนได ้

  2. ช่วยให้ผูเ้รียน มีบุคลิกภาพดี มีความเหมาะสมกับเพศ วยั เวลา โอกาส และ
สถานท่ี  
  3. ช่วยให้ผูเ้รียน รู้จักมองคนในแง่ดี มีความคิดเชิงบวก เม่ือเผชิญกับปัญหา 
สามารถแกไ้ขปัญหาอยา่งมีสติ มีปัญญา และมีเหตุผล 

  4. ช่วยให้ผูเ้รียนมีมนุษยส์ัมพนัธ์ท่ีดี เห็นอกเห็นใจ เขา้ใจผูอ่ื้น มีจิตเมตตา เอ้ือเฟ้ือ
ต่อผูอ่ื้น  

  5. ช่วยใหผู้เ้รียน สามารถเลือกตดัสินใจ และแกปั้ญหาอยา่งชาญฉลาด มีสติปัญญา
โดยการจดัล าดบัของปัญหาจากง่ายไปหายาก มีการวิเคราะห์หาสาเหตุของปัญหา และใชเ้หตุผลใน
การแกไ้ขปัญหาอยา่งตรงประเด็น 

  6.  ช่วยให้ผูเ้รียน มีชีวิตอยา่งมีความสุข ในบทบาทของแต่ละวยัท่ีแตกต่างกนั เช่น 
บทบาทของลูก พี่  น้อง เพื่อน นักเรียน สมาชิกในสังคม ลูกจ้าง นายจ้าง ผู ้ใต้บัง คับบัญชา 
ผูบ้งัคบับญัชา หรือ การอยูต่ามล าพงั ก็สามารถอยูไ่ดอ้ยา่งมีความสุข   

  ชยัยงค ์พรหมวงศ ์และคณะ (2551 น.45-120) ไดก้ล่าวถึงประโยชน์ของกิจกรรม                  
แนะแนว โดยสรุปดงัน้ี  

  1.  ช่วยให้ผูส้อนสามารถถ่ายทอดเน้ือหา และประสบการณ์ท่ีสลบัซบัซ้อนและมี
ลกัษณะเป็นนามธรรม ซ่ึงผูส้อนไม่สามารถถ่ายทอดดว้ยการบรรยาย 

  2.  ช่วยกระตุน้ให้นกัเรียนเกิดความสนใจต่อส่ิงท่ีก าลงัศึกษา เน่ืองจากกิจกรรม
แนะแนว เปิดโอกาสใหผู้เ้รียนมีส่วนร่วมในการเรียน 

  3.  ช่วยเปิดโอกาสให้ผูเ้รียน ไดแ้สดงความคิดเห็น ฝึกการตดัสินใจ การแสวงหา
ความรู้ดว้ยตนเอง และมีความรับผดิชอบต่อตนเองและสังคม 

  4.  ช่วยสร้างความพร้อมและความมัน่ใจแก่ผูส้อน เน่ืองจากชุดกิจกรรมแนะแนวท่ี
ผลิตได ้เป็นหมวดหมู่ สามารถหยบิไปใชไ้ดท้นัที 

  5.  ท าให้การสอนเป็นอิสระจากอารมณ์ของผู ้สอน ผู ้เรียนสามารถเรียนได้
ตลอดเวลา แมผู้ส้อนจะมีความบกพร่องทางอารมณ์ 
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  6.  ช่วยให้การสอนเป็นอิสระจากผูส้อน เน่ืองจากชุดการสอนท าหน้าท่ีถ่ายทอด
ความรู้แทนครู ผูเ้รียนสามารถเรียนได้อย่างมีประสิทธิภาพจากชุดการสอนท่ีไดจ้ากการทดสอบ
ประสิทธิภาพมาแลว้  

  สุนิสา  วงค์อารีย์ (2559, น.29) กล่าวถึงประโยชน์ของกิจกรรมแนะแนว ใน
สถานศึกษา  โดยสรุปน้ี 

  1. ประโยชน์ต่อผูเ้รียน กิจกรรมแนะแนว ช่วยให้ผูเ้รียนเขา้ใจตนเองอย่างถูกตอ้ง 
ตระหนกัรู้ถึงขอ้บกพร่องและความสามารถพิเศษของตนไดเ้ป็นอยา่งดี มีความรู้ความเขา้ใจในเร่ือง
ต่างๆ ท่ีเป็นประโยชน์ ซ่ึงจะช่วยให้ผูเ้รียนสามารถพิจารณาตดัสินใจได้อย่างถูกต้อง สามารถ
แกปั้ญหาต่างๆ ท่ีตนประสบไดอ้ยา่งมีประสิทธิภาพสามารถวางแผนการชีวิตในอนาคตของตนเอง 
และสามารถน าตนเองไปสู่เป้าหมายท่ีวางไว ้รวมทั้งสามารถท่ีจะปรับตวัได้อย่างเหมาะสมและ
ด าเนินชีวติในสังคมไดอ้ยา่งมีความสุข  

  2. ประโยชน์ต่อครู อาจารย ์และสถานศึกษา ภารกิจต่าง ๆ ของงานแนะแนวจะ
ช่วยใหค้รูอาจารย ์เขา้ใจผูเ้รียนไดดี้ข้ึนทุกดา้น ส่งผลใหเ้กิดการยอมรับและเขา้ใจวา่ผูเ้รียนแต่ละคน
มีความสามารถท่ีแตกต่างกนัในดา้นต่างๆ น ามาซ่ึงความสามารถในการปรับปรุงการเรียนการสอน
และการปกครองไดเ้หมาะสม สามารถจดัแบ่งผูเ้รียนออกตามความสามารถ และจดับทเรียนไดอ้ยา่ง
มีประสิทธิภาพ และจะช่วยให้สถานศึกษาสามารถจดักิจกรรมและบริการต่างๆ ให้เหมาะสมกบั
ความตอ้งการของผูเ้รียน ซ่ึงจะเป็นการช่วยลดปัญหาเร่ืองความประพฤติของผูเ้รียนดว้ย 

  3. ประโยชน์ต่อผูป้กครอง การแนะแนวจะช่วยให้ผูป้กครองมีความเขา้ใจผูท่ี้อยู่
ความปกครองของตนเองมากยิ่งข้ึน ช่วยให้เขา้ใจแนวทางและโอกาสในการศึกษาต่อและการ
ประกอบอาชีพ ท าให้ผูป้กครองสามารถให้ค  าแนะน าแนวต่าง ๆ แก่ผูใ้นความปกครองของตนไดดี้
ข้ึน นอกจากน้ีการแนะแนว จะช่วยให้ผูป้กครองยอมรับขีดจ ากดัความสามารถของเด็กจะไม่เร่งรัด
ให้เด็กท างานเกินความสามารถอนัจะเป็นผลเสียแก่เด็ก และให้ความร่วมมือแก่ทางสถานศึกษาใน
การส่งเสริมพฒันาบุตรหลานของตน 

  4. ประโยชน์ต่อสังคมและประเทศชาติ การแนะแนวช่วยใหส้ังคมและประเทศชาติ
ไดป้ระชากรท่ีมีคุณภาพ ไม่เป็นผูท่ี้จะก่อให้เกิดปัญหาสังคม และช่วยเพิ่มพนูเศรษฐกิจของประเทศ
เน่ืองจากเด็กได้เรียนและได้ประกอบอาชีพท่ีสอดคล้องกบัความสามารถ ความถนัด และความ
สนใจของตนเอง 
  จากท่ีกล่าวมาขา้งตน้พอสรุปได้ว่า ชุดกิจกรรมแนะแนว มีประโยชน์ทั้งต่อตวั
ผูรั้บบริการ ผูใ้ห้บริการ ต่อครู อาจารย ์ ต่อผูป้กครอง และต่อประเทศชาติ ในการส่งเสริมและ
พฒันาบุคลากรของประเทศ     
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 2.5  การและพฒันาสร้างชุดกิจกรรมแนะแนว 
       การสร้างและพฒันาชุดกิจกรรมแนะแนวให้ไดม้าตรฐาน และถูกตอ้งตามขั้นตอน

ของการสร้างและพฒันาชุดกิจกรรมแนะแนว ถือเป็นปัจจยัส าคญัท่ีท าให้ชุดกิจกรรมแนะแนวมี
ประสิทธิภาพ 

   ทศันา แขมมณี (2545, 142-144) ให้ความเห็นเก่ียวกับแนวทางในการสร้างชุด
กิจกรรมแนะแนวใหมี้ประสิทธิภาพวา่ จะตอ้งประกอบดว้ยลกัษณะส าคญั ดงัน้ี 

  1.  ยึดผูเ้รียนเป็นส าคญั (Active Participation) โดยผูเ้รียนจะตอ้งมีโอกาสเขา้
ร่วมในกิจกรรมการเรียนอยา่งทัว่ถึงและมากท่ีสุดเท่า การท่ีผูเ้รียนมีบทบาท และมีความรับผิดชอบ
ต่อการเรียนรู้ของตน จะช่วยให้ผูเ้รียนมีความพร้อมและมีความกระตือรือร้นท่ีจะเรียนและเรียน
อยา่งมีชีวติชีวา 

  2.  ยึดกลุ่มเป็นแหล่งความรู้ (Group interaction) การเปิดโอกาสให้ผูเ้รียนมี
โอกาสสร้างปฏิสัมพนัธ์กนัในกลุ่ม   ไดพ้ดูคุย แลกเปล่ียนความคิดเห็นและประสบการณ์ซ่ึงกนัและ
กนั จะช่วยใหผู้เ้รียนเกิดการเรียนรู้พฤติกรรมของตนเองและผูอ่ื้น และเรียนรู้ท่ีจะปรับตวัใหส้ามารถ
อยูร่่วมกนัและท างานร่วมกบัผูอ่ื้นไดดี้ รวมทั้งช่วยใหผู้เ้รียนไดเ้รียนรู้ขอ้มูลและทศันะท่ีหลากหลาย 

  3.  การค้นพบด้วยตนเอง เป็นวิ ธีการการเ รียนรู้  ท่ีครูจะต้องพยายามจัด
ประสบการณ์เรียนรู้ ท่ีส่งเสริมให้ผูเ้รียนได้คน้หาและคน้พบค าตอบด้วยตนเอง (Experiential 

Learning) ทั้งน้ีการคน้หาและคน้พบความจริงใดๆ จากประสบการณ์ดว้ยตนเองนั้น ผูเ้รียนมกัจะ
จดจ าไดดี้ และมีความหมายโดยตรงต่อผูเ้รียน และมีผลก่อใหเ้กิดการเปล่ียนแปลงพฤติกรรม 

  4.  เน้นกระบวนการ (Process-Oriented) เป็นการส่งเสริมให้ผู ้เรียน ได้คิด
วิเคราะห์ ถึงกระบวนการกลุ่ม และกระบวนการต่างๆท่ีท าให้เกิดผลงาน มิใช่มุ่งพิจารณาถึงผลงาน
แต่เพียงอยา่งเดียว ทั้งน้ีเพราะประสิทธิภาพของผลงานข้ึนอยูก่บัประสิทธิภาพของกระบวนการดว้ย
ดงันั้น การเรียนรู้กระบวนการจึงเป็นส่ิงจ าเป็นท่ีช่วยใหผ้ลงานดีข้ึน 

  5.  การน าความรู้ไปใช ้ในชีวิตประจ าวนั (Application of Knowledge) โดยให้
ผูเ้รียนมีโอกาส คิดหาแนวทางท่ีจะน าความรู้ความเขา้ใจไปใชใ้นชีวิตประจ าวนั ครูพยายามส่งเสริม
ให้เกิดการปฏิบติัจริง เพื่อช่วยให้ผูเ้รียนเกิดความเขา้ใจในส่ิงท่ีเรียนลึกซ้ึงข้ึนและเกิดการเรียนรู้
เพิ่มข้ึน 

  สมร ทองดี และปราณี รามสูต กล่าวถึงแนวทางในการพฒันาชุดกิจกรรมแนะแนว
ใหบ้รรลุตามวตัถุประสงค ์มีขั้นตอนในการสร้างและพฒันาดงัน้ี (2558, น.45-53) 



29 

   1. ก าหนดวตัถุประสงคข์องกิจกรรม โดยยึดหลกัขอบข่ายของกิจกรรมแนะแนว 3 
ดา้น คือ ดา้นการศึกษา อาชีพ และดา้นส่วนตวัและสังคม ซ่ึงการสร้างและพฒันาชุดกิจกรรมแนะ
แนว ตอ้งสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคข์องการสร้างชุดกิจกรรมนั้น ๆ  
  2.  การก าหนดขอบข่ายของกิจกรรมแนะแนว การก าหนดขอบข่าย มีทั้ง ขอบข่าย
ในลกัษณะของกิจกรรมในห้องเรียน และกิจกรรมนอกห้องเรียน หรือ กิจกรรมสั้น ๆ คลา้ยกบัการ
สอนในชั้นเรียน และในรูปของโครงงานท่ีตอ้งใช้เวลานาน แต่โดยทัว่ไป กิจกรรมแนะแนวจะ
หมายถึง ขอบข่าย 3 ดา้น คือ ดา้นศึกษา อาชีพ ส่วนตวัและสังคม ซ่ึงการสร้างกิจกรรมแนะแนวใน
แต่ละคร้ังจะตอ้งพิจารณาวา่ กิจกรรมแนะแนวนั้น ๆ เป็นกิจกรรมท่ีมีขอบข่ายดา้นใด  

  3.  การก าหนดขั้นตอนของกิจกรรม ในการสร้างชุดกิจกรรมนั้น จะต้องมีการ
ก าหนดขั้นตอนในการด าเนินกิจกรรมตั้งแต่ขั้นเร่ิมตน้ จนกระทัง่ขั้นสุดทา้ย หรือ ขั้นยติุกิจกรรมซ่ึง
ขั้นตอนของการจดักิจกรรมท่ีนิยมใชใ้นประเทศไทย ประกอบดว้ย ขั้นน าเขา้สู่กิจกรรม ขั้นด าเนิน
กิจกรรม ขั้นสรุปกิจกรรม และขั้นประเมินผล 

  4. การเลือกใช้เคร่ืองมือและส่ือประกอบกิจกรรม เคร่ืองมือและส่ือประกอบ
กิจกรรม เช่น แบบทดสอบ แบบส ารวจ แฟ้มบนัทึกงาน แผนภูมิ แผน่พบั ใบความรู้ ใบงาน เป็นตน้ 
ซ่ึงถือเป็นองคป์ระกอบส าคญัท่ีจะท าให้การจดักิจกรรมบรรลุผลส าเร็จ เน่ืองจากเคร่ืองมือและ ส่ือ
กิจกรรม มีบทบาททั้งในแง่ของการสร้างความเร้าใจ กระตุน้ความมีส่วนร่วมในกิจกรรมเสริม
ความจ า สร้างความประทบัใจ และช่วยในการแกปั้ญหา เป็นตน้ ดงันั้น ผูพ้ฒันากิจกรรมแนะแนว 
จะตอ้งเลือกใชเ้คร่ืองมือและส่ือประกอบกิจกรรมท่ีสอดคลอ้งและเหมาะสมกบัวยัของผูรั้บบริการ 
สถานท่ี และสภาพแวดลอ้มต่างๆ   

  5.  การประเมินคุณภาพกิจกรรมแนะแนวการจัดกิจกรรมแต่ละคร้ังจะต้องมี
กระบวน หรือ วธีิการในการประเมินผลวา่ กิจกรรมแนะแนวนั้น ๆ เป็นไปตามวตัถุประสงคเ์พียงใด 
ซ่ึงการประเมินผลคุณภาพนั้น มีหลายวิธี เช่น การสังเกต การสัมภาษณ์ แบบสอบถาม และ
แบบทดสอบ เป็นตน้  

  6.  การจดัท าคู่มือกิจกรรมแนะแนว ในการสร้างกิจกรรมนั้น เม่ือมีการประเมินผล
กิจกรรมเป็นท่ีน่าพอใจแลว้ จะตอ้งมีการจดัท าคู่มือกิจกรรมแนะแนว ซ่ึงส่วนใหญ่มี 2 ลกัษณะ คือ 
คู่มือกิจกรรมแนะแนวส าหรับผูแ้นะแนวท่ีท าหนา้ท่ีจดักิจกรรม และคู่มือกิจกรรมแนะแนวส าหรับ
ผูรั้บบริการ 
  จากท่ีกล่าวมาขา้งตน้ พอสรุปไดว้่า การสร้างชุดกิจกรรมให้มีประสิทธิภาพ และ
ได้มาตรฐานนั้น จะต้องด าเนินสร้างและพฒันาตามขั้นตอน และหลักเกณฑ์ท่ีเหมาะสม และ
สอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคข์องการจดักิจกรรมแนะแนวนั้น ๆ   
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 2.6  ขั้นตอนการจัดกจิกรรมแนะแนว  
  ขั้นตอนการจดักิจกรรมแนะแนว มีความส าคญัในการจดักิจกรรมแนะแนวให้
ประสบความส าเร็จ และบรรลุวตัถุประสงคต์ามท่ีวางไว ้ซ่ึงขั้นตอนในการจดักิจกรรมแนะแนวนั้น 
มีหลายแนวทาง ขั้นอยูก่บัทฤษฏีท่ีน ามาใช ้  

  สมร ทองดี และปราณี รามสูต (2555, น.48) ไดก้ล่าวว่า ขั้นตอนการจดักิจกรรม
แนะแนว ตามแนวคิดทฤษฎีการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วม ท่ีเน้นการเรียนรู้เชิงประสบการณ์                        
มีกระบวนการเรียนรู้ เรียกวา่ วงจรการเรียนรู้ (Four Phases of the Learning Cycle) โดยสรุปวา่ 
ประกอบไปดว้ย 4 ขั้นตอน ประกอบไปดว้ย 

  1.  ขั้นแลกเปล่ียนประสบการณ์ (Experiencing) เป็นขั้นท่ี ผูใ้ห้บริการ อาจให้
ผูรั้บบริการเล่นเกม แสดงบทบาทสมมติ หรือท างานกิจกรรมสถานการณ์จ าลองต่าง ๆ การเล่าเร่ือง 
เล่าประสบการณ์ เพื่อแบ่งปันความรู้ ท่ีเก่ียวข้องกับสาระส าคัญหรือผลลัพธ์การเรียนรู้หรือ
จุดมุ่งหมายของกิจกรรม  

  2.  ขั้นสะทอ้นกลบัการเรียนรู้ (Reflecting) เป็นขั้นท่ีผูจ้ดักิจกรรม เปิดโอกาสให้
ผูรั้บบริการ แสดงความคิดเห็น ความรู้สึก รวมทั้งวิเคราะห์ พิจารณาหาเหตุผลจากการแลกเปล่ียน
ประสบการณ์ในขั้นท่ี 1 เพื่อหาส่ิงท่ีไดรั้บจากการแลกเปล่ียนในขั้นท่ี 1 

  3.  สรุปสาระสู่ชีวิต (Generalizing)  เป็นขั้ นท่ีผู ้จ ัดกิจกรรม เปิดโอกาสให้
ผูรั้บบริการสร้างองคค์วามรู้หรือ สรุปสาระต่างๆ ท่ีเกิดจากการอภิปราย การสะทอ้นกลบัการรับรู้ 
หรืออาจจากศึกษาทฤษฎีและแนวคิดเพิ่มเติมต่อไปอีก เพื่อความสมบูรณ์ของสาระการเรียนรู้ท่ี
สัมพนัธ์กบัชีวติ 

  4.  คิดและน าไปปฏิบัติ (Applying)  เป็นขั้ นท่ีผู ้จ ัดกิจกรรมเปิดโอกาสให้
ผูรั้บบริการ ทดลองประยกุตส่ิ์งท่ีไดเ้รียนรู้ไปสู่การใชใ้นชีวิต เช่น การทดลองแกปั้ญหาสถานการณ์
จ าลอง การสร้างค าขวญั การวางแผนพฒันาตน และการจูงใจตนเองในการปฏิบติัตามแผนงาน 
ทิศนา แขมมณี  (2559, น.385) ไดเ้สนอแนวทางเก่ียวกบัการจดัท าขั้นตอนในการจดักิจกรรมกลุ่มท่ี
ส าคญั ดงัน้ี 

4.1 ขั้นน าเป็นขั้นของการเตรียมความพร้อมในการเรียนใหแ้ก่ผูเ้รียนเช่น การ
ทบทวนความรู้ และการสร้างบรรยากาศใหเ้หมาะสมท่ีเอ้ือต่อการเรียนรู้ เป็นตน้ 

4.2  ขั้นด าเนินกิจกรรม เป็นขั้นของ การให้ผูเ้รียนลงมือท ากิจกรรมท่ีเตรียมไว ้
โดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อให ้ผู ้เรียน ไดมี้ส่วนร่วมและรับผิดชอบในการเรียนของตนและเพื่อให้
ผูเ้รียนไดรั้บประสบการณ์ต่างๆ จนสามารถน ามาวเิคราะห์ อภิปรายผลให ้เกิดการเรียนรู้ท่ีชดัเจน
ข้ึนได ้ในภายหลงั 
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4.3  ขั้นอภิปราย เป็นขั้นของการเปิดโอกาสใหผู้เ้รียน แลกเปล่ียนประสบการณ์ 
ความคิด ความรู้สึก และการเรียนรู้ท่ีไดรั้บจากการจดักิจกรรม  

4.4  ขั้นสรุปผลและน าไปใช ้เป็นขั้นตอนของการสรุป รวบรวมความคิดเห็น
และขอ้มูลต่างๆ ท่ีไดจ้ากขั้นของการท ากิจกรรมและอภิปรายมาประสานกนัจนไดข้อ้สรุป ท่ีชดัเจน
โดยกระตุน้ใหผู้เ้รียนน าเอาการเรียนรู้ท่ีไดรั้บไปปฏิบติัหรือน าไปใชจ้ริงในชีวติประจ าวนั 
  จากท่ีกล่าวข้างต้น พอสรุปได้ว่า การจดักิจกรรมแนะแนวให้บรรลุผลส าเร็จ 
จะตอ้งมีขั้นตอนการจดักิจกรรมส าคญั ไดแ้ก่ ขั้นเร่ิมตน้ ขั้นด าเนินกิจกรรม ขั้นสรุปผล และขั้นสรุป
และน าไปใช ้เป็นตน้  

 2.7  เทคนิคในการจัดกจิกรรมแนะแนว  
    ในการจดักิจกรรมแนะแนวนั้น  การน าเทคนิคต่าง ๆ มาใชใ้นการจดักิจกรรมแต่

ละคร้ังอยา่งสอดคลอ้งและเหมาะสมกบัเพศ วยั และสถานท่ี ถือเป็นอีกปัจจยัหน่ึงท่ีจะท าให้การจดั
กิจกรรมแนะแนวประสบผลส าเร็จ     

   นิตยา กฤษเจริญ (2550, น.26-44) กล่าวถึงเทคนิคท่ีนิยมน ามาใชใ้นการจดักิจกรรม
แนะแนว ดงัต่อไปน้ี   

  1.  เทคนิคบทบาทสมมติ เป็นเทคนิคท่ีช่วยให้ผูเ้รียน เกิดการเรียนรู้ โดยการให้
ผูเ้รียนสร้างบทบาทสมมติข้ึนมา เพื่อให้ผูเ้รียนได้ทดลองเรียนรู้ในส่ิงนั้น ๆ จากนั้นน าอาการท่ี
แสดงออกมานั้นมาศึกษาวิเคราะห์ความรู้สึกและพฤติกรรมของตนเองอยา่งลึกซ้ึงต่อไป ซ่ึงการท า
บทบาทสมมตินั้น จะตอ้งยึดหลกัความสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงค์ ไม่ก าหนดเวลาตายตวัเกินไป     
ในแต่ละเร่ืองเป็นเร่ืองท่ีไม่ยาวเกินไป และเป็นเร่ืองท่ีกระตุน้ให้ผูเ้รียนมีการแสดงความคิดเห็นเม่ือ
จบการแสดง 
  2.  สถานการณ์จ าลอง เป็นเทคนิคท่ีมุ่งพฒันาผูเ้รียนให้สามารถกบัเผชิญปัญหา 
รู้จกัใชเ้หตุผลในการแกปั้ญหา มีการท างานในลกัษณะเป็นกลุ่ม เนน้การมีส่วนร่วมในกิจกรรมการ
เรียนรู้ ซ่ึงขั้นตอนการใชส้ถานการณ์จ าลอง สามารถสรุปไดด้งัน้ี  

2.1 ขั้นน าเขา้สู่กิจกรรม เป็นการให้ขอ้มูลเบ้ืองต้นแก่ผูเ้รียน เช่น การบอก
วตัถุประสงค ์บทบาทและหนา้ท่ีทั้งของผูจ้ดักิจกรรมและผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม ตลอดจนวิธีการด าเนิน
กิจกรรม เป็นตน้ 

2.2 ขั้นด าเนินการ เป็นการใหผู้เ้รียน ไดแ้สดงบทบาทท่ีไดรั้บมอบหมายให้ท า
ในกิจกรรม 

2.3 ขั้นวิเคราะห์และอภิปรายผล เป็นขั้นท่ีผูจ้ดักิจกรรม เปิดโอกาสให้ผูเ้รียน 
ไดท้บทวนและวเิคราะห์ถึงกิจกรรมท่ีไดร่้วมปฏิบติั  
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2.4 ขั้นสรุป เป็นขั้นท่ีเปิดโอกาสให้ผูเ้รียน ไดเ้ปรียบเทียบเน้ือหาของส่ิงท่ีได้
เรียนรู้กบัประสบการณ์ชีวติจริง และเช่ือมโยงไปใชใ้นเหตุการณ์จริง  
  3. กรณีตัวอย่าง เป็นเทคนิคในการน าเหตุการณ์ท่ีเกิดข้ึนจริง มาดัดแปลงให้
เหมาะสม สอดคล้องกับจุดมุ่งหมายของการจดักิจกรรม โดยให้ผูเ้รียนได้ศึกษาวิเคราะห์และ
อภิปรายร่วมกนัจากกรณีตวัอยา่งนั้น ๆ เพื่อพฒันาความคิดและการตดัสินใจ ซ่ึงการใชก้รณีตวัอยา่ง 
มี 3 ขั้นตอน คือ  

3.1. ขั้นน า   เป็นขั้นของการช้ีแจงประสงค ์ 
3.2 ขั้นด าเนินการ   เป็นขั้นการเสนอ กรณีตวัอยา่งให้ผูเ้รียนไดศึ้กษาพร้อมตั้ง

ประเด็นปัญหา หรือค าถาม เพื่อใหผู้เ้รียนไดร่้วมอภิปราย 
3.3 ขั้นสรุป เป็นขั้นใหผู้เ้รียนไดร่้วมสรุปส่ิงท่ีไดจ้ากกรณีศึกษา  

  4.  การอภิปรายกลุ่ม เป็นเทคนิคการพูดคุย แลกเปล่ียนความรู้ ความคิดเห็น
เก่ียวกบัเร่ืองใดเร่ืองหน่ึง เป็นกิจกรรมท่ีมุ่งเน้นให้บุคคลมีส่วนร่วมในการแสดงทศันะ และเป็น
เทคนิคท่ีช่วยให้บุคคลได้มีความคิดเห็นในเร่ืองราวเดียวกนัอย่างมีกฎเกณฑ์และมีเหตุผล โดยมี
รูปแบบและขั้นตอนด าเนินการ ดงัน้ี  

4.1 รูปแบบของการอภิปรายกลุ่ม เป็นรูปแบบของการแลกเปล่ียนความคิดเห็น 
โดยสมาชิกกลุ่มประมาณ 6-10 คน ผลดักนัเป็นผูพู้ดและผูฟั้ง โดยมีผูท้  าหน้าท่ีด าเนินรายการเปิด
ประเด็น และบอกหวัขอ้เร่ือง และช่วยใหก้ารอภิปรายด าเนินไปใหส้อดคลอ้งกบัเน้ือหาและสมาชิก
กลุ่ม 

4.2 ขั้นตอนการอภิปรายกลุ่ม  
1) ขั้นน า หรือขั้นเตรียมการ ได้แก่ การก าหนดรูปแบบของการอภิปราย 

การช้ีแจงวตัถุประสงค ์การแบ่งผูเ้รียนออกเป็นกลุ่มยอ่ย มีการคดัเลือกประธานและเลขานุการกลุ่ม 
2) ขั้นด าเนินการ เร่ิมต้นด้วยการให้นักเรียนในแต่ละกลุ่มแสดงความ

คิดเห็นตามหวัขอ้ท่ีก าหนด โดยมีประธานท าหนา้ท่ีอภิปราย สมาชิกร่วมกนัแสดงความคิดเห็น และ
เลขานุการท าหนา้ท่ีจดบนัทึกการประชุม  

3) ขั้นวิเคราะห์และอภิปราย ในขั้นน้ีจะมีการกระตุน้ให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม
ใชเ้หตุผลในการตอบค าถาม หลงัจากตวัแทนกลุ่มรายงานผลการอภิปราย 

4)  ขั้นสรุปผล เป็นขั้นท่ีผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมและผูด้  าเนินกิจกรรมร่วมกัน
สรุปผลจากการท ากิจกรรม   

  อารีพรรณ  อะทะวงษา (2553, น.26) กล่าวถึงเทคนิคการ หรือวิธีการจดักิจกรรม
แนะแนว ท่ีนิยมใชโ้ดยทัว่ไป ดงัน้ี  
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  1. การอภิปราย เป็นวิธีการท่ีมุ่งให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม มีโอกาสแลกเปล่ียน ความ
คิดเห็น ประสบการณ์ หรือส่ิงต่างๆ ท่ีกลุ่มให้ความสนใจร่วม โดยมีจุดมุ่งหมายเพื่อหาค าตอบหรือ
ตดัสินแกไ้ขปัญหาร่วมกนั 

  2. การแสดงบทบาทสมมติ เป็นวิธีการให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม ไดแ้สดงบทบาทใน
สถานท่ีสมมติข้ึน โดยเทียบเคียงกบัสถานการณ์จริงตามท่ีผูแ้สดงเขา้ใจหรือบทก าหนดให้ เพื่อให้
ผูช้มเขา้ใจเร่ืองราว และน ามาอภิปรายร่วมกนัไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 

  3. การศึกษากรณีตวัอย่าง คือ การยกตวัอย่างเร่ืองราวท่ีน่าสนใจ ท่ีสอดคลอ้งกบั
วตัถุประสงค์ของการจดักิจกรรม โดยให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม ไดฝึ้กคิด อภิปราย ถกเถียงกนั เพื่อให้
นกัเรียนเกิด การคิดวเิคราะห์ ตดัสินใจและใชเ้หตุผลในการแกปั้ญหา     
  4. การฝึกพฤติกรรม เป็นวิธีท่ีเน้นให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมไดฝึ้กปฏิบติัจริง พิมพนัธ์ 
เตชะคุปต ์และพเยาว ์ยนิดีสุข (2560,  น.71) กล่าวถึง การจดักิจกรรม การเรียนการสอนโดยเนน้การ
ใชกิ้จกรรม มีหลกัการสอน โดยแบ่งออกเป็น 4 ขั้นตอนดงัน้ี 

4.1 ขั้นน า เป็นขั้นเร่ิมตน้ของการถ่ายทอดความรู้สึกและประสบการณ์ เพื่อ
กระตุน้ย ัว่ยุให้ผูเ้รียนอยากรู้อยากเห็น ตอ้งการมีส่วนร่วมในกระบวนการเรียน การสอนโดยมี
วตัถุประสงค์ส าคญั คือ เป็นการสร้างหรือเตรียมความพร้อมในการรับความรู้ และประสบการณ์
ใหก้บัผูเ้รียน 

4.2 ขั้นกิจกรรม เป็นขั้นตอนท่ีเป็นหวัใจของกระบวนการสอน เพราะเป็นส่วน
ท่ีช่วยให้ผูเ้รียนไดมี้ส่วนร่วมในกิจกรรมการเรียนการสอน ท าให้เกิดประสบการณ์และความรู้ ซ่ึง
น าไปสู่พฤติกรรมท่ีคาดหวงั 

4.3 ขั้นอภิปราย เป็นขั้นตอนท่ีผูเ้รียนไดมี้โอกาสน าประสบการณ์ท่ีไดจ้ากขั้น
กิจกรรม เพื่อให้ไดค้วามเขา้ใจ และอภิปราย น าไปสู่การสรุปให้เกิดการเรียนรู้ตามเป้าหมาย การ
วิเคราะห์ และอภิปรายเป็นกิจกรรมระหวา่งผูส้อนกบัผูเ้รียน โดยมีผูส้อนเป็นผูน้ าอภิปราย (น าผล
การท ากิจกรรมมาวิเคราะห์เพื่อน าไปสู่ขอ้สรุป โดยมีผูอ้  านวยความสะดวกเป็นผูน้ าการอภิปราย) 

4.4 ขั้นสรุป เป็นขั้นตอนท่ีผูส้อนและผูเ้รียนรวบรวมความรู้ ท่ีได้จาก ขั้น
กิจกรรม และขั้นอภิปรายแลว้น ามาสรุปให้ไดส้าระส าคญั กิจกรรมขั้นน้ี ประกอบดว้ย การสรุป 
(summarization review) และการเนน้ประเด็นส าคญั (reemphasize) 

ทิศนา  แขมมณี (2559, น.386) กล่าววา่เทคนิคการสอนในรูปแบบของการจดั
กิจกรรมนั้นมีจ านวนมาก แต่ส่วนใหญ่ต าราทัว่ไปจะเลือกกล่าวถึงเทคนิคส าคญัๆ ท่ีจ  าเป็นตอ้งใช้
บ่อยๆ ได้แก่ 1) เทคนิคการตั้งค  าถาม  2) เทคนิคการน าเข้าสู่บทเรียน  3) เทคนิคการเขียนบน
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กระดานด า  4) เทคนิคการสรุปบทเรียน  5) เทคนิคการเสริมแรง  6) เทคนิคการยกตวัอย่าง   และ 
7) เทคนิคการใชส่ื้อสอนและอุปกรณ์การสอน 

จากท่ีกล่าวมาขา้งตน้ พอสรุปไดว้่า การจดักิจกรรมแนะแนว มีวิธีการ หรือ มี
เทคนิค  ในการจดักิจกรรมแนะแนว เช่น เทคนิคบทบาทสมมติ  สถานการณ์จ าลอง กรณีตวัอย่าง                      
การอภิปรายกลุ่ม เป็นตน้ 

 

3.  งานวจิัยทีเ่กีย่วข้อง 
 
 3.1  งานวจัิยในประเทศ 
  สินศกัด์ิชนม ์อุ่นพรมมี (2551) ท าการศึกษาความรู้และประสบการณ์เก่ียวกบัความ

แตกฉานด้านสุขภาพในนักศึกษาพยาบาลศาสตร์ชั้ นปีท่ี 4 วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี
นครราชสีมา ซ่ึงผลการวิจยัพบวา่ นกัศึกษาพยาบาลมีความรู้เก่ียวกบัความแตกฉานดา้นสุขภาพใน
ระดบัท่ีจ ากดั โดยตอบขอ้ค าถามถูกเพียงร้อยละ 47.16 ดา้นท่ีนกัศึกษาท าคะแนนไดน้อ้ยท่ีสุด ไดแ้ก่
ด้านผลกระทบของการมีความแตกฉานด้านสุขภาพต ่า และการประเมินกิจกรรมส่งเสริมความ
แตกฉานดา้นสุขภาพ ส่วนดา้นท่ีนกัศึกษาท าคะแนนไดสู้งสุด   ไดแ้ก่ความรู้เก่ียวกบัการคดักรอง
ระดบัความแตกฉานดา้นสุขภาพ นอกจากน้ียงัพบวา่นกัศึกษามีประสบการณ์เก่ียวกบัความแตกฉาน
ดา้นสุขภาพในระหว่างเป็นนกัศึกษาพยาบาลในระดบัค่อนขา้งต ่าดา้นทีนกัศึกษามีประสบการณ์
จ ากดัไดแ้ก่ การประเมินทกัษะการอ่านและความเหมาะสมทางวฒันธรรมของส่ือให้ความรู้ก่อนใช้
งาน และการใชส่ื้อภาพและเสียงในการใหค้วามรู้กบัผูรั้บบริการ      

  อภิญญา อินทรรัตน์ (2557) ท่ีได้ศึกษาความฉลาดทางสุขภาพของผูป้ระกอบ
วิชาชีพดา้นสุขภาพ พบวา่ ความฉลาดทางสุขภาพส่งผลต่อผลลพัธ์ดา้นสุขภาพของบุคคล ดงันั้นผู ้
ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพควรส่งเสริมความฉลาดทางสุขภาพของประชาชนเพื่อให้สามารถ
เขา้ถึงเขา้ใจ และใช้ขอ้มูลดา้นสุขภาพในชีวิตประจ าวนัได้อย่างถูกตอ้งและเหมาะสม รวมทั้งลด
อุปสรรคท่ีสร้างโดยผูป้ระกอบวิชาชีพด้านสุขภาพ และระบบสุขภาพผูใ้ห้บริการด้านสุขภาพ
สามารถมีความฉลาดทางสุขภาพโดยการน าเสนอขอ้มูลและส่ือสารในแนวทางท่ีท าให้ผูรั้บบริการ
เกิดความเข้าใจและสามารถปฏิบัติตนตามข้อมูลท่ีได้รับ การใช้กลยุทธ์การส่ือสารแบบยึด
ผูรั้บบริการเป็นศูนยก์ลางและมีส่วนร่วม การค านึงถึงความแตกต่างทางภาษา วฒันธรรม และการ
สร้างส่ิงแวดลอ้มและระบบบริการท่ีเอ้ือต่อการเขา้ถึงขอ้มูลและบริการดา้นสุขภาพ ตลอดจน การ
ขจดัอุปสรรคต่อความฉลาดทางสุขภาพ 
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  กมลรัตน์ เทอร์เนอร์ (2561) ศึกษาความฉลาดทางสุขภาพของนกัศึกษาพยาบาล
วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี ชลบุรี และเปรียบเทียบความฉลาดทางดา้นสุขภาพของนกัศึกษา
พยาบาลแต่ละชั้นปี ผลการวิจยัพบวา่ นกัศึกษาพยาบาล มีความฉลาดทางสุขภาพทั้ง 3 ดา้น ไดแ้ก่ 
การดูแลสุขภาพการป้องกนัโรค และการส่งเสริมสุขภาพ ในภาพรวมอยู่ในระดบัสูง ซ่ึงด้านท่ีมี
ค่า เฉล่ียสูงสุดคือด้านการส่งเสริมสุขภาพด้านท่ีมีค่าเฉล่ียต ่ า สุด คือด้านการดูแลสุขภาพ                           
เม่ือพิจารณาค่าเฉล่ียในภาพรวมทั้ ง 3 ด้านของแต่ละชั้นปี พบว่านักศึกษาชั้นปีท่ี 4 มีค่าเฉล่ีย              
ความฉลาดทางสุขภาพสูงสุด รองลงมาคือชั้ นปี ท่ี  3, 2 และ 1 ตามล าดับ ผลการทดสอบ                
ความแตกต่างความฉลาดทางสุขภาพของนักศึกษาในแต่ละชั้นปีไม่มีความแตกต่างกัน ถึงแม้             
ความฉลาดทางสุขภาพของนักศึกษาแต่ละชั้นปีไม่มีความแตกต่างกนั แต่ด้านท่ีมีค่าเฉล่ียต ่าสุด
สอดคลอ้งกนัทุกชั้นปีคือการดูแลสุขภาพ 

  รุ่งนภา อาระหัง (2561) ได้ศึกษาผลของโปรแกรมการส่งเสริมความรอบรู้ด้าน
สุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคความดนัโลหิตสูงส าหรับกลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหิตสูง ท่ี
ชุมชนแห่งหน่ึงในจงัหวดันครปฐม  ผลการวิจยั พบวา่ ภายหลงัไดรั้บโปรแกรมการส่งเสริมความ
รอบรู้ดา้นสุขภาพ กลุ่มทดลองมีค่าคะแนนเฉล่ียความรอบรู้ดา้นสุขภาพและพฤติกรรมการป้องกนั
โรคความดนัโลหิตสูง สูงกวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรมฯ และสูงกวา่กลุ่มควบคุม อยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติ นอกจากน้ียงัมีค่าเฉล่ียระดับความดันโลหิตซิสโตลิกและไดแอสโตลิกต ่ากว่าก่อนได้รับ
โปรแกรม อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติ อย่างไรก็ตามเม่ือเปรียบเทียบระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่ม
ควบคุม พบว่า ค่าเฉล่ียระดบัความดนัโลหิตซิสโตลิกไม่แตกต่างกนั แต่ค่าเฉล่ียระดบัความดนัได
แอสโตลิกต ่ากว่า อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ ผลจากการวิจยัคร้ังน้ี แสดงให้เห็นว่าโปรแกรมการ
ส่งเสริมความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่วยให้กลุ่มเส่ียงมีความรอบรู้ดา้นสุขภาพ มีพฤติกรรมการป้องกนั
โรคเพิ่มข้ึน และระดบัความดนัโลหิตลดลง โดยเฉพาะการเรียนรู้แบบมีส่วนร่วมและแอปพลิเค
ชนัไลน์ ช่วยใหก้ลุ่มตวัอยา่งเกิดการเรียนรู้ไดดี้ยิง่ข้ึน  

   พรวิจิตร ปานนาค (2561) ไดท้  าการศึกษาประสิทธิผลของโปรแกรมการพฒันา
ความฉลาดทางสุขภาพของผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุมระดบัน ้ าตาลในเลือดไม่ไดต้  าบลบาง
ววั อ าเภอบางปะกง จงัหวดัฉะเชิงเทรา  ผลการวิจยัพบวา่ หลงัการเขา้ร่วมโปรแกรมกลุ่มทดลอง มี
คะแนนความฉลาดทางสุขภาพ ความมัน่ใจในการจดัการตนเอง และพฤติกรรมการดูแลตนเองสูง
กวา่กลุ่มเปรียบเทียบอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 และมีระดบัน ้าตาลในกระแสเลือดต ่ากวา่
ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมและต ่ากวา่กลุ่มเปรียบเทียบอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 ผลการวิจยั
คร้ังน้ีช้ีให้เห็นว่าการพัฒนาความฉลาดทางสุขภาพเป็นกิจกรรมท่ีช่วยให้ผู ้ป่วยเบาหวานมี
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พฤติกรรมการดูแลตัวเองทีเหมาะสมกับโรค ซ่ึงจะช่วยลดความรุนแรงและภาวะแทรกซ้อน              
ของโรคได ้

  สุภาพ พุทธปัญโญ (2559) ไดศึ้กษาประสิทธิผลของโปรแกรมพฒันาพฤติกรรม
สุขภาพต่อความฉลาดทาง สุขภาพ พฤติกรรมการลดน ้ าหนกั และน ้ าหนกัของบุคลากร ท่ีมีภาวะ
โภชนาการเกินในโรงพยาบาลร้อยเอ็ดผลการวิจยั พบวา่กลุ่มตวัอยา่งมีความฉลาดทางสุขภาพและ
พฤติกรรมการลดน ้ าหนัก  เพิ่ม ข้ึนมากกว่า ก่อนการทดลองอย่าง มีนัยส าคัญทางสถิ ติ   
(p< .01) โดยมีความฉลาดทางสุขภาพในระดับสูง ร้อยละ 94.74 พฤติกรรมการลดน ้ าหนักใน
ระดบัสูงร้อยละ 100 และน ้าหนกัหลงัการทดลองลดลงมากกวา่ก่อนการทดลองอยา่งมีนยัส าคญัทาง
สถิติ (p< .01) 

  พเยาว ์พงษ์ศกัด์ิชาต (2561) ศึกษาผลของโปรแกรมการพฒันาความรอบรู้ทาง
สุขภาพและพฤติกรรมสุขภาพ 3 อ.ตามภูมิปัญญาทอ้งถ่ิน ของนกัศึกษาพยาบาล ผลการวิจยั พบวา่ 
ภายหลงัการเข้าร่วมโปรแกรม นักศึกษากลุ่มทดลองมีคะแนนความรอบรู้ทางสุขภาพโดยรวม 
มากกว่า ช่วงก่อนการเขา้ร่วมโปรแกรม อย่างมี นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 (t = 3.36, p=.002) 
และมีคะแนนความรอบรู้ทางสุขภาพโดยรวมมากกว่า กลุ่มควบคุม อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั .05 (t = 2.05, p=.04) และภายหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรม นักศึกษากลุ่มทดลองมีคะแนน
พฤติกรรมสุขภาพ 3 อ. โดยรวม มากกวา่ช่วงก่อนการเขา้ร่วมโปรแกรม อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดบั .01 (t =3.84, p=.000) และมีคะแนน พฤติกรรมสุขภาพ 3 อ. โดยรวมมากกวา่ กลุ่มควบคุม
อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั.05 (t = 2.52, p= .014) 

   นาตยา แกว้พิภพ และพรรณี บญัชรหัตถกิจ (2562) ศึกษาผลของโปรแกรมการ
ส่งเสริมความรอบรู้ด้านสุขภาพ และการรับรู้ความสามารถตนเองเพื่อส่งเสริมพฤติกรรมการ
ป้องกนัการตั้งครรภ ์ในนกัเรียนหญิงชั้นมธัยมศึกษาปีท่ี 2 ผลการวิจยัพบวา่ หลงัการทดลอง กลุ่ม
ทดลองมีคะแนนความรอบรู้ด้านสุขภาพ การรับรู้ความสามารถตนเอง และความคาดหวงัใน
ผลลพัธ์จากการป้องกนัการตั้งครรภ์ก่อนวยัอนัควร และความตั้งใจในการปฏิบติัเพื่อป้องกนัการ
ตั้งครรภ์สูงกว่าก่อนการทดลองและกลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ  (p < 0.01)  และ
สามารถน าไปใชเ้ป็นแนวทางในการส่งเสริมสุขภาพทางเพศของวยัรุ่นได ้

  เอ้ือจิต สุขพูนและคณะ (2563) ศึกษาโปรแกรมการพฒันาความรอบรู้ดา้นสุขภาพ
และพฤติกรรมสุขภาพส าหรับประชาชนกลุ่มวยัท างาน ผลการวิจยัพบว่า ภายหลังเข้าร่วมใน
โปรแกรมฯกลุ่มทดลองมีคะแนนเฉล่ียความรอบรู้ดา้นสุขภาพ และพฤติกรรมสุขภาพสูงกว่าก่อน
เขา้ร่วมโปรแกรมฯ และสูงกว่ากลุ่มเปรียบเทียบอย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 สรปุได้ว่า
โปรแกรมการพฒันาความรอบรู้ดา้นสุขภาพ สามารถพฒันาความรอบรู้ดา้นสุขภาพและพฤติกรรม
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สุขภาพได้ และควรด าเนินกิจกรรมและประเมินผลอย่างต่อเน่ืองเป็นระยะ ๆ เพื่อให้มีความ
สอดคล้องกบัสภาพบริบทท่ีมีการเปล่ียนแปลง และกระตุ้นให้มีความคงอยู่ของความรอบรู้ดา้น
สุขภาพ และพฤติกรรมสุขภาพต่อไป 
 3.2  งานวจัิยในต่างประเทศ 
  สไตล์ (2011) ศึกษาวิจัยเ ร่ืองการส่งเสริมความรอบรู้ทางสุขภาพในผู ้ป่วย
โรคเบาหวาน ผลการศึกษาพบว่าผลลพัธ์ทางสุขภาพท่ีดีนั้นเกิดจากปัจจยัส าคญั 2 ประการ ไดแ้ก่ 
 1) ผูป่้วยตอ้งมีความรู้ความเขา้ใจเป็นอยา่งดีเก่ียวกบัภาวะแทรกซ้อนของโรค และ 2) ผูป่้วยจะตอ้ง
ดูแลตนเอง อย่างเคร่งครัด ความรอบรู้ทางสุขภาพประกอบด้วยปัจจัยทางด้านวัฒนธรรม  
การเสริมสร้างพลงัอ านาจ แรงจูงใจและคุณภาพการเปล่ียนแปลงตนเองของแต่ละบุคคลในระบบ
สุขภาพ ความรู้  ความเขา้ใจเร่ืองความรอบรู้ทางสุขภาพของพยาบาล นับเป็นกุญแจส าคญัท่ีจะ
ช่วยเหลือผูป่้วยให้ประสบผลส าเร็จในการดูแลจดัการสุขภาพตนเองในระยะยาวได ้กลยุทธ์ในการ
เพิ่มความรอบรู้ทางสุขภาพให้แก่ผูป่้วยโรคเบาหวานควรเน้นการสอนเป็นรายบุคคล ให้ค  าปรึกษา
แนะน าท่ีเหมาะสมกบัวฒันธรรมของแต่ละพื้นท่ี 

  เฮลแมน และคณะ (2015) ท าการศึกษาวิจยัเร่ือง ความรอบรู้ทางสุขภาพในระดบั 
Functional, communicative and critical health literacy และการบริหารจัดการตนเองของ
ผูป่้วยเร้ือรังโดยมีวตัถุประสงคเ์พื่อศึกษาระดบัของความรอบรู้ทางสุขภาพ ของผูป่้วยโรคเร้ือรังใน
ประเทศเนเธอร์แลนด ์และศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งความรอบรู้ทางสุขภาพกบัการบริหารจดัการ
ตนเองโดยใช้แบบสอบถามเพื่อประเมินความรอบรู้ทางสุขภาพ ซ่ึ งได้แก่  1) The Dutch 

Functional Communicative and Critical Health Literacy scale (FCCHL) 2) The Partners in Health 
scale (PIH)  3) Perceived Efficacy in Patient-Doctor Interactions (PEPPI-5) และ 4)แบบประเมิน
การบริหารจดัการตนเอง (aspects of self-management) ผลการศึกษาพบวา่ระดบัอายท่ีุสูงข้ึน ระดบั
การศึกษาต ่า รายได้น้อย มีความสัมพนัธ์กบัระดบัความรอบรู้ทางสุขภาพท่ีต ่า นอกจากน้ีพบว่า
ความรอบรู้ทางสุขภาพ ในระดบัการส่ือสารหรือระดบัปฏิสัมพนัธ์ และระดบัการคิดวิจารณญาณมี
ความสัมพนัธ์กบัความสามารถในการบริหารจดัการตนเองบางดา้น ส่วนความรอบรู้ทางสุขภาพใน
ระดบัพื้นฐานมีความสัมพนัธ์นอ้ยกบัความสามารถในการบริหารจดัการตนเองโดยสรุปแลว้ความ
รอบรู้ทางสุขภาพในระดบัการส่ือสารหรือระดบัปฏิสัมพนัธ์ และความรอบรู้ทางสุขภาพระดบัการ
คิดวิจารณญาณ มีบทบาทส าคญัต่อความสามารถในการบริหารจดัการตนเองของผูป่้วยโรคเร้ือรัง 
แต่ส่งผลกระทบท่ีแตกต่างกนัตามบริบทระดบัของความรอบรู้ทางสุขภาพแปรผนัตามสภาพสังคม
และลกัษณะการเจบ็ป่วย 
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  จากงานวิจยัขา้งตน้ พอสรุปไดว้่า ความฉลาดรู้ดา้นสุขภาพ สามารถพฒันา หรือ
ส่งเสริมใหแ้ก่บุคคลกลุ่มต่างๆ ได ้ดว้ยการใชรู้ปแบบการจดักิจกรรมแนะแนว  
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 บทที่  3 

วธีิด ำเนินกำรวจิัย 
 
 

 การวิจยัเร่ืองผลของการใช้ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ
ของนักเรียนพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลกองทพับก  มีวิธีการด าเนินการวิจัยเก่ียวกับประชากร               
กลุ่มตวัอย่าง เคร่ืองมือท่ีใช้ในการวิจยั วิธีรวบรวมขอ้มูล วิธีวิเคราะห์ขอ้มูล และสถิติท่ีใช้ในการ
วจิยั มีรายละเอียดดงัต่อไปน้ี 
 

1.  ประชำกรและกลุ่มตัวอย่ำง 
 

 ประชากรและกลุ่มตวัอยา่งท่ีใชใ้นการวจิยั มีดงัน้ี 
  1.1  ประชำกร นักเรียนพยาบาล ชั้นปีท่ี 2 วิทยาลยัพยาบาลกองทพับก ปีการศึกษา 
2562 จ  านวน 100 คน 
  1.2  กลุ่มตัวอย่ำง นกัเรียนพยาบาล ชั้นปีท่ี 2 วิทยาลยัพยาบาลกองทพับก ปีการศึกษา 
2562 ท่ีมีความสมคัรใจในการเขา้ร่วมโครงการวิจยั จ  านวน 40 คน โดยการค านวณขนาดกลุ่ม
ตวัอยา่งดว้ยโปรแกรมจีพาวเวอร์ (G*Power) โดยเป็นการทดสอบท่ีแสดงความเหนือกวา่ดา้นสถิติ 
(Statistical superiority) และใช้ข้อมูลจากการศึกษาของ  เอ้ือจิต สุขพูล, ชลดา ก่ิงมาลา,  ภาวิณี แพงสุข 
ธวชัชยั ยนืยาว และวชัรีวงศ ์หวงัมัน่ (2020) จากค่าคะแนนความฉลาดรู้ทางสุขภาพ หลงัการทดลอง
ของกลุ่มทดลอง (ค่าเฉล่ีย 25.39 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 2.99) และกลุ่มควบคุม (ค่าเฉล่ีย 22.83 
ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 3.46) หลงัการใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
โดยก าหนดค่าอ านาจการทดสอบ (Power of test; β) ท่ี0.8 ค่าความคาดเคล่ือนท่ียอมรับได ้(Portable 
error; α) ท่ี 0.05 ค่าขนาดผลกระทบ (Effect size; d) ท่ี 0.96 ไดข้นาดกลุ่มตวัอย่างละ 19 คน เพื่อ
ป้องกันการสูญหาย (Drop out) ของกลุ่มตวัอย่าง ผูว้ิจยัจึงเพิ่มกลุ่มตวัอย่างเป็นกลุ่มละ  20 คน 
จากนั้นใชก้ารสุมอยา่งง่าย เพื่อแบ่งเป็นกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 20 คน กลุ่มทดลองใช้
ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ กลุ่มควบคุมไดรั้บการให้ค  าแนะน าแบบ
ปกติ  
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2.  เคร่ืองมอืทีใ่ช้ในกำรวจิัย 
 
 2.1  เคร่ืองมือทีใ่ช้ในกำรวจัิย ไดแ้ก่ 
  2.1.1 ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ จ านวน 12 กิจกรรม   
  2.1.2 แบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ จ านวน 39 ขอ้  
  2.1.3 การใหค้  าแนะน าแบบปกติ 

 2.2  วธีิกำรสร้ำงเคร่ืองมือ 

   2.2.1  ชุดกจิกรรมแนะแนวเพือ่พฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ผูว้จิยัไดด้ าเนินการ
ในการสร้างและพฒันามาจาก สมร ทองดี และปราณี รามสูต (2555) มี 4 ขั้นตอน จ านวน 12 
กิจกรรม ดงัน้ี 

1) ก าหนดวตัถุประสงค์ในการสร้างและพฒันาชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อ
พฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพใหมี้ความสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคข์องการวจิยั  

2) ศึกษาคน้ควา้ เอกสาร แนวคิดทฤษฎี และงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง เก่ียวกบั การ
สร้างและพฒันาชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ เพื่อให้มีความถูกตอ้งตาม
หลกัเกณฑ ์และไดม้าตรฐานของการสร้างและพฒันาชุดกิจกรรมแนะแนว 

3) ก าหนดนิยามปฏิบติัการ เพื่อน าไปเป็นกรอบแนวความคิดในการสร้าง
และพฒันาชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ   

4) สร้างและพฒันาชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ โดย
ให้มีสอดคลอ้งกบัค านิยามปฏิบติัการและวตัถุประสงคข์องการวิจยั ซ่ึงในคร้ังน้ี ผูว้ิจยัไดส้ร้างชุด
กิจกรรมแนะแนว จ านวน 12 กิจกรรม  

5) น าชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพท่ีสร้างข้ึน 
เสนอต่ออาจารยท่ี์ปรึกษา เพื่อตรวจสอบความถูกตอ้ง และความสอดคลอ้ง  

6) น าชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพท่ีผ่านความ
เห็นชอบจากอาจารยท่ี์ปรึกษา ใหผู้ท้รงคุณวฒิุ จ านวน 5 ท่าน พิจารณาคุณภาพของชุดกิจกรรมแนะ
แนว แปลผลการประเมิน พบวา่ประเด็นส าคญัในแผนกิจกรรมแนะแนว มีความเหมาะสม มากท่ีสุด  

7) จากนั้นน าชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพท่ีผ่าน
การตรวจสอบจากผูท้รงคุณวุฒิ ทดลองใช้กบันักเรียนพยาบาลชั้นปีท่ี 2 วิทยาลยัพยาบาลทหาร
อากาศ   

8) ปรับปรุงขอ้บกพร่องจากการน าไปทดลองใช้ และจดัพิมพ์ชุดกิจกรรม
แนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพเพื่อน าไปใชจ้ริงในการทดลอง 
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9) ท าการทดลองกบักลุ่มทดลอง โดยมีผูว้ิจยัและผูช่้วยวิจยัด าเนินกิจกรรม 
จ านวน 12 กิจกรรม คือ 1) ปฐมนิเทศ 2) เขา้ถึงขอ้มูล ขอ้มูลของฉนั 3) เขา้ถึงขอ้มูล ตรวจก่อนใช ้4) 
เขา้ใจขอ้มูล เขา้ใจก่อนใช ้5) เขา้ใจขอ้มูล เทียบเคียงผล 6) ตีความประเมิน คุณภาพตอ้งมาก่อน 7) 
ตีความประเมิน อธิบายขอ้มูล 8) ไม่นะ อย่าเลย 9) ตดัสินใจ นกัวิเคราะห์ 10) ส่ือสารดีประโยชน์ 
11) การส่ือสารโนม้นา้ว และ 12) ปัจฉิมนิเทศ โดยใชเ้วลากิจกรรมละ 50 นาที เป็นเวลา 2 สัปดาห์ 
 
ตารางท่ี 3.1 ตวัอยา่งชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
 

กิจกรรมท่ี ช่ือกิจกรรม วตัถุประสงค ์ เทคนิค 
1  ปฐมนิเทศ เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงค ์ขั้นตอน ระยะเวลาใน

การด าเนินกิจกรรม รวมทั้งบทบาท หนา้ท่ีของ
ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม 

 การมีส่วน      
 ร่วมใน   
 กิจกรรม 

2  เขา้ถึงขอ้มูล     
 ขอ้มูลของฉนั 

เพื่อใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมสามารถระบุถึง
ความส าคญัของการเขา้ถึงขอ้มูล 

แลกเปล่ียน 
ประสบการณ์ 
ระดมความคิด    

3  เขา้ถึงขอ้มูล              
 ตรวจก่อนใช ้

เพื่อใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมระบุความส าคญัของ
การคน้หาขอ้มูลดา้นสุขภาพท่ีถูกตอ้ง 

แลกเปล่ียน
ประสบการณ์ 
ระดมความคิด    

 

  2.2.2  แบบวัดความฉลาดรู้ทางสุขภาพ  ขั้นตอนในการสร้างแบบวดัความฉลาดรู้
ทางสุขภาพ ปรับมาจาก The European Health Literacy Survey (HLS-EU-47) มีขั้นตอน ดงัน้ี  

1)  ก าหนดวตัถุประสงค์ในการสร้างและพฒันาแบบวดัความฉลาดรู้ทาง
สุขภาพ โดยค านึงถึงเน้ือหาและวตัถุประสงคข์องการวจิยั 

2)  ศึกษาแนวคิด ทฤษฎี เอกสาร รวมทั้งงานวิจยัต่าง ๆ ท่ีเก่ียวขอ้งกบัการสร้าง
แบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ เพื่อใช้เป็นแนวทางในการท าแบบสอบถามให้สอดคล้องกับ
วตัถุประสงคข์องการวจิยั 

3)  ศึกษาวิธีการสร้างชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพัฒนาความฉลาดรู้ทาง
สุขภาพ จากเอกสารและงานวจิยัท่ีเก่ียวขอ้ง 

4)  ก าหนดนิยามปฏิบติัการ เพื่อใชเ้ป็นแนวทางในการสร้างและพฒันาแบบ
วดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
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5)  ด าเนินการสร้างแบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ โดยค านึงถึงความถูกตอ้ง 
และความสอดคล้องของวตัถุประสงค์ของการวิจัย เป็นข้อค าถามแบบเลือกตอบจ านวน 40 ข้อ 
ครอบคลุมองค์ประกอบของความฉลาดรู้ทางสุขภาพทั้ง 5 ดา้นท่ีผูว้ิจยัสังเคราะห์ น ามาใช้ในการวิจยั
คร้ังน้ี   

6)  น าแบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพท่ีสร้างข้ึนเสนอต่ออาจารยท่ี์ปรึกษา เพื่อ
ตรวจสอบความเหมาะสมของเน้ือหาของขอ้ความ การใชภ้าษา และความครอบคลุมของเน้ือหา หลงัจาก
นั้นน ามาปรับปรุงแกไ้ข 

7)  น าแบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ท่ีปรับปรุงแกไ้ขแลว้ส่งใหผู้ท้รงคุณวุฒิ
ทางดา้นการแนะแนว จ านวน 5 ท่าน เพื่อตรวจสอบความความสอดคลอ้งกบัวตัถุประสงคผ์ลปรากฏว่า 
มีค่าดชันีความสอดคลอ้ง (IOC) อยูร่ะหวา่ง 0.60 – 1.00   

8)  น าแบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ท่ีไดป้รับปรุงแลว้ไปใชท้ดลองใช ้(Try 
out) กบันกัเรียนพยาบาลชั้นปีท่ี 2 วิทยาลยัพยาบาลทหารอากาศ ท่ีมีลกัษณะคลา้ยคลึงกบักลุ่มตวัอย่าง 
จ านวน 30 คน เพื่อน ามาปรับปรุงแกไ้ขก่อนน าไปใชใ้นการวิจยัต่อไป 

9) น าแบบวัดความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ไปหาค่าอ านาจจ าแนก รายข้อ 
(Discrimination) โดยวิธีการหาค่าความสัมพนัธ์ระหว่างคะแนนรายข้อและคะแนนรวม (Item Total 
Correlation) และความเท่ียง (Reliability) โดยวิธีสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha 
Coefficient) ผลปรากฏวา่ ค่าอ านาจจ าแนกรายขอ้ อยูร่ะหวา่ง .07 ถึง .64  และ มีค่าความเท่ียงทั้งฉบบั .87 

10) แบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ จ านวน 40 ขอ้ ตดัออก 1 ขอ้ ท่ีมีค่า
อ านาจจ าแนกน้อยกว่า 0.2 เหลือจ านวน 39 ข้อ เป็นเคร่ืองมือท่ีมีลักษณะเป็นข้อค าถาม                          
แบบเลือกตอบตามความเป็นจริงของผูต้อบแบบสอบถาม แบ่งออกเป็นขอ้ค าถาม เชิงบวก 29 ขอ้ 
และค าถามเชิงลบ 10 ขอ้ โดยใชก้ารประเมินแบบ (Rating Scale) เป็นเกณฑใ์นการประเมินคะแนน 
ดงัน้ี 

1)  การประเมินค่าของค าถามดา้นบวก   
5  มากท่ีสุด    หมายถึง   ขอ้ความนั้นตรงกบัขอ้เทจ็จริงมากท่ีสุด 
4  มาก            หมายถึง   ขอ้ความนั้นตรงกบัขอ้เทจ็จริงมาก 
3  บางคร้ัง      หมายถึง   ขอ้ความนั้นตรงกบัขอ้เทจ็จริงบา้งไม่จริงบา้ง 
2  นอ้ย            หมายถึง    ขอ้ความนั้นตรงกบัขอ้เทจ็จริงนอ้ย 
1  นอ้ยท่ีสุด    หมายถึง   ขอ้ความนั้นตรงกบัขอ้เทจ็จริงนอ้ยท่ีสุด 
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ตารางท่ี  3.2  ตวัอยา่งขอ้ค าถามดา้นบวกของแบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
 

 
2)  การประมาณค่าขอ้ค าถามเชิงลบ 

1  มากท่ีสุด    หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัขอ้เทจ็จริงมากท่ีสุด 
2  มาก            หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัขอ้เทจ็จริงมาก 
3  บางคร้ัง      หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัขอ้เทจ็จริงบา้งไม่จริงบา้ง 
4  นอ้ย           หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัขอ้เทจ็จริงนอ้ย 
5  นอ้ยท่ีสุด   หมายถึง  ขอ้ความนั้นตรงกบัขอ้เทจ็จริงนอ้ยท่ีสุด     

 
  

ขอ้ท่ี ขอ้ความ 
จริง
มาก
ท่ีสุด 

จริง
มาก 

จริง
บา้งไม่
จริง
บา้ง 

จริง
นอ้ย 

จริง
นอ้ย
ท่ีสุด 

0 ขา้พเจา้ สามารถคา้หาขอ้มูลดา้นสุขภาพจาก
แหล่งขอ้มูลต่าง ๆ เช่น หอ้งสมุด ส่ือออนไลน์ เป็นตน้ 

     

00 ขา้พเจา้ สามารถเขา้ถึงแหล่งขอ้มูลดา้นสุขภาพดว้ย
ตนเอง 

     

000 ขา้พเจา้ สามารถเขา้ถึงแหล่งขอ้มูลดา้นสุขภาพ
สอดคลอ้งกบัความตอ้งการและปัญหาท่ีมี 

     

0000 ขา้พเจา้ สามารถปรึกษาผูเ้ช่ียวชาญไดทุ้กเวลา หาก
เผชิญกนัปัญหาท่ีแกไ้ขไม่ได ้
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ตารางท่ี 3.3 ตวัอยา่งขอ้ค าถามดา้นลบของแบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
 

 

3.  กำรเกบ็รวบรวมข้อมูล 
 
 3.1  รูปแบบกำรวจัิย  

รูปแบบการวิจยัเป็นการวิจยัเชิงก่ึงทดลอง (Quasi-experimental research) แบบ
สองกลุ่ม มีกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ทดสอบก่อนและหลงัการทดลอง 
 3.2  กำรเกบ็รวบรวมข้อมูล 
  ผูว้ิจยัได้ด าเนินการในการใช้ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทาง
สุขภาพส าหรับนกัเรียนพยาบาล ชั้นปีท่ี 2 วิทยาลยัพยาบาลกองทพับก โดยแบ่งออกเป็น 3 ระยะ 
รายละเอียดดงัต่อไปน้ี 
  3.2.1  ระยะก่อนการทดลอง 

1) ผู ้วิจ ัยท าหนังสือขอความร่วมมือถึงผู ้อ  านวยการวิทยาลัยพยาบาล
กองทพับก โดยช้ีแจงวตัถุประสงค์ในการวิจยั และรายละเอียดในการเก็บรวบรวมขอ้มูล รวมทั้ง   
ขอความร่วมมือในการด าเนินกิจกรรมตามแผนกิจกรรมแนะแนว 

ขอ้ท่ี ขอ้ความ 
จริง
นอ้ย
ท่ีสุด 

จริง
นอ้ย 

จริง
บา้งไม่
จริง
บา้ง 

จริง
มาก 

จริง
มาก
ท่ีสุด 

0 ขา้พเจา้ ไม่มีเวลาท่ีจะคน้หาขอ้มูลทางดา้น
สุขภาพ   

     

00 ขา้พเจา้ คิดวา่ ความสามารถในการเขา้ถึงขอ้มูล
ดา้นสุขภาพยงัไม่จ  าเป็นส าหรับขา้พเจา้ 

     

000 บ่อยคร้ัง ขา้พเจา้ มีขอ้สงสัยในขอ้มูลดา้นสุขภาพ
ท่ีคน้ควา้ไดม้า 

     

0000 บางคร้ัง ขา้พเจา้ ยงัมีความลงัเลใจเก่ียวกบัการ
ปฏิบติัตนทางดา้นสุขภาพ  
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2)  ท าหนงัสือขออนุญาตเพื่อด าเนินการทดลอง และด าเนินการเก็บขอ้มูล 
จากมหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช ถึงวิทยาลยัพยาบาลทหารอากาศ ในการด าเนินการทดลองใช้
แบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ และชุดกิจกรรมแนะแนว และถึงวิทยาลยัพยาบาลกองทพับก ใน
การด าเนินการเก็บขอ้มูล จากการด าเนินกิจกรรมตามแผนกิจกรรมแนะแนว 

3)  จดัเตรียมเคร่ืองมือและอุปกรณ์ในการด าเนินกิจกรรมตามแผนกิจกรรม
แนะแนวใหค้รบถว้นตามรายละเอียดของแต่ละกิจกรรม 

4)  จดัเตรียมสถานท่ีในการด าเนินกิจกรรมตามแผนกิจกรรมแนะแนว โดย
ใชห้อ้งประชุมนกัเรียนพยาบาล กองการปกครอง วทิยาลยัพยาบาลกองทพับก                  

5)  ก าหนดกลุ่มตวัอย่าง โดยกลุ่มตวัอย่างท่ีใช้ในการศึกษาคร้ังน้ี ได้แก่ 
นกัเรียนพยาบาล ชั้นปีท่ี 2 วิทยาลยัพยาบาลกองทพับก ปีการศึกษา 2562 ท่ีมีความสมคัรใจเขา้ร่วม
โครงการวิจยั จ  านวน 40 คนโดยใชโ้ปรแกรมจีพาวเวอร์ หลงัจากนั้นสุ่มอยา่งง่ายเพื่อแบ่งเป็นกลุ่ม
ทดลองและกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 20 คนเท่ากนั (Random Assignment) 
  3.2.2  ระยะการทดลอง 

1)  ให้กลุ่มตวัอยา่งทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมท าแบบวดัความฉลาดรู้
ทางสุขภาพ เป็นคะแนนก่อนการทดลอง (Pre-test) โดยใชแ้บบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 

2)  ด าเนินการทดลองกบักลุ่มทดลองโดยใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันา
ความฉลาดรู้ทางสุขภาพ จ านวน 12 กิจกรรมในวนัจนัทร์ พุธ และวนัศุกร์ เวลา 17.00-19.00 เป็น
เวลา 2 สัปดาห์ภายหลังได้ผ่านการรับรองจริยธรรม ณ ห้องประชุมนักเรียนพยาบาล กองการ
ปกครอง วทิยาลยัพยาบาลกองทพับก  

กำรด ำเนินกำรในกลุ่มทดลอง 
กจิกรรมในสัปดำห์ที ่1 
คร้ังที่ 1 วนัจนัทร์ เวลา 17.00-19.00  ด าเนินการในกิจกรรมท่ี 1) ปฐมนิเทศ 

และ กิจกรรมท่ี 2) เขา้ถึงขอ้มูล ขอ้มูลของฉนั  
คร้ังที่ 2 วนัพุธ เวลา 17.00-19.00 ด าเนินการในกิจกรรมท่ี 3) เขา้ถึงขอ้มูล 

ตรวจก่อนใช ้และ กิจกรรมท่ี 4) เขา้ใจขอ้มูล เขา้ใจก่อนใช ้ 
คร้ังที่ 3 วนัศุกร์ เวลา 17.00-19.00  ด าเนินการในกิจกรรมท่ี 5) เขา้ใจขอ้มูล 

เทียบเคียงผล และ  กิจกรรมท่ี 6) ตีความประเมิน คุณภาพตอ้งมาก่อน       
กจิกรรมในสัปดำห์ที ่2 
คร้ังที่ 4 วนัจนัทร์ เวลา 17.00-19.00  ด าเนินการในกิจกรรมท่ี 7) ตีความ

ประเมิน อธิบายขอ้มูล และกิจกรรมท่ี 8) ไม่นะอยา่เลย  
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คร้ังที่ 5 วนัพุธ เวลา 17.00-19.00   ด าเนินการในกิจกรรมท่ี 9) ตดัสินใจ 
นกัวเิคราะห์ และกิจกรรมท่ี 10) ส่ือสารดี มีประโยชน์ 

คร้ังที่ 6 วนัศุกร์ เวลา 17.00-19.00  ด าเนินการในกิจกรรมท่ี 11) การส่ือสาร
โนม้นา้ว และกิจกรรมท่ี 12) ปัจฉิมนิเทศ  

กำรด ำเนินกำรในกลุ่ มควบคุม กลุ่มตัวอย่างในกลุ่มควบคุมจะได้รับ
ค าแนะน าจากอาจารยป์ระจ าชั้น อาจารยท่ี์ปรึกษา และอาจารยใ์นกองการปกครองเก่ียวกบัการ
ปฏิบติัตวัในการด าเนินชีวิต  ในเร่ืองระเบียบปฏิบติัประจ าวนัในหอพกั การปรับตวัให้เขา้กบัเพื่อน
และอาจารย ์ การปรับตวัต่อการเรียนในวชิาการพยาบาล และการข้ึนฝึกปฏิบติังานบนหอผูป่้วย การ
ปฏิบติัตวั  เม่ือเกิดความเจ็บป่วย การไปตรวจรักษาท่ีโรงพยาบาล   การเปิดโอกาสให้นักเรียน
พยาบาลได้ระบายความวิตกกังวลและความเครียด รวมทั้งการให้ค  าปรึกษาท่ีครอบคลุมและ
เหมาะสมเพื่อผอ่นคลายความวติกกงัวลและความเครียด  
  3.2.3  ระยะหลังการทดลอง 

ผูว้ิจยัให้กลุ่มตวัอยา่งในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมท าแบบวดัความฉลาด
รู้ทางสุขภาพ เป็นคะแนนหลงัการทดลอง (Post-test) โดยใชแ้บบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพท่ีเป็น
ชุดเดียวกนักบัท่ีใหท้  าก่อนการทดลอง  

ส าหรับในกลุ่มควบคุมเม่ือจบโครงการวิจัยแล้วผู ้วิจ ัยด าเนินการให้
ค  าแนะน าโดยใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนว จ านวน 12 กิจกรรม เช่นเดียวกบักิจกรรมท่ีใหก้บักลุ่มทดลอง 

การพิทกัษสิ์ทธ์ิผูเ้ขา้ร่วมวจิยั 
โครงการวิจยัน้ีได้ผ่านการรับรองพิจารณารับรองจากคณะอนุกรรมการ

พิจารณาโครงการวิจยั กรมแพทยท์หารบก ตามเลขท่ีหนงัสือ IRBRTA 1355/2563 รหสัโครงการ 
Q015q/63 วนัท่ีรับรอง 5 ต.ค.63 การเขา้ร่วมการด าเนินการวิจยัคร้ังน้ี ผูท้  าวิจยัจะเผยแพร่น าเสนอ
ข้อมูลในภาพรวม และน าไปใช้ประโยชน์ทางวิชาการเท่านั้นผูเ้ข้าร่วมวิจยัจะได้รับการช้ีแจง
จุดประสงค์ขั้นตอนในการเก็บข้อมูล ผูว้ิจยัขอความร่วมมือ และขอความยินยอมในการตอบ
แบบสอบถามจากผูเ้ขา้ร่วมวจิยัทุกราย อยา่งไรก็ตามในระหวา่งการวจิยั การเขา้ร่วมกิจกรรมอาจท า
ให้อาสาสมคัรรู้สึกไม่สะดวกในการเขา้ร่วมกิจกรรมอาสาสมคัรสามารถขอถอนตวัจากงานวิจยัได ้
หรือในการตอบแบบสอบถามอาจมีบางหวัขอ้ท่ีไม่สะดวกในการตอบ ท่านสามารถขา้มไม่ตอบใน
หวัขอ้นั้นได ้โดยไม่มีผลกระทบต่อการเรียน หรือคะแนนใดๆ ของอาสาสมคัร 
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4.  กำรวเิครำะห์ข้อมูล 
 
 4.1  ข้อมูลทัว่ไปของกลุ่มตัวอย่ำงโดยใช้ร้อยละ 
 4.2  เปรียบเทียบความฉลาดรู้ทางสุขภาพของกลุ่มทดลอง ก่อนและหลงัการใช้ชุด
กิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ด้วยการทดสอบค่าทีแบบไม่อิสระต่อกัน   
(t-test for dependent samples) 
 4.3  เปรียบเทียบความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 
ภายหลงัการใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ดว้ยการทดสอบค่าท่ีแบบ
อิสระต่อกนั (t-test for independent samples) 

 
5.  สถิติทีใ่ช้ในกำรวเิครำะห์ข้อมูล 
 
 สถิติท่ีใชใ้นการวเิคราะห์ขอ้มูลมีดงัน้ี  
 5.1  สถิติพืน้ฐำน 
  5.1.1  ร้อยละ (Percentage) 
  5.1.2  ค่าเฉล่ีย (Mean) 
  5.1.3  ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) 
 5.2  สถิติทีใ่ช้ในกำรตรวจสอบคุณภำพเคร่ืองมือ 

  5.2.1  การตรวจสอบความตรงเชิงเน้ือหา (Content Validity) ระหวา่งขอ้ความกบั
นิยามปฏิบติัการของแบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพและชุดกิจกรรมแนะแนว  เพื่อพฒันาความ
ฉลาดรู้ทางสุขภาพ ไดแ้ก่ หาค่าดชันีความสอดคลอ้ง (Item Objective Congruence =IOC)  
  5.2.2  การวิเคราะห์ความเที่ยง (Reliability) ของแบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
ไดแ้ก่ วธีิการหาสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค (Cronbach’s Alpha Coefficient)  
  5.2.3  การหาค่าอ านาจจ าแนก  (Discrimination) ของแบบวดัความฉลาดรู้ทาง
สุขภาพโดยวิธีการหาค่าความสัมพันธ์ระหว่างคะแนนรายข้อและคะแนนรวม (Item Total 
Correlation) 
 5.3  สถิติทีใ่ช้ทดสอบสมมติฐำน 
  5.3.1  การเปรียบเทียบค่าเฉล่ียระหว่างกลุ่มตวัอย่างสองกลุ่มท่ีเป็นอิสระ จากกนั 
ใชส้ถิติการทดสอบค่าที Independent t – test 
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  5.3.2  การเปรียบเทียบค่าเฉล่ียระหวา่งกลุ่มตวัอยา่งสองกลุ่มท่ีไม่เป็นอิสระจากกนั 
ใชส้ถิตการทดสอบค่าที dependent t – test 
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บทที ่ 4 
ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 

 
 

 การวิจยัเร่ือง ผลของการใช้ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ
ของนกัเรียนพยาบาล วิทยาลยัพยาบาลกองทพับก เป็นการวิจยัเชิงก่ึงทดลอง (Quasi-experimental 
research)  มีวตัถุประสงค์เพื่อเปรียบเทียบความฉลาดรู้ทางสุขภาพของนักเรียนพยาบาลในกลุ่ม
ทดลอง ก่อนและหลงัการใช้ชุดกิจกรรมแนะแนว และเปรียบเทียบความฉลาดรู้ทางสุขภาพของ
นกัเรียนพยาบาล ระหว่างกลุ่มทดลองท่ีใช้ชุดกิจกรรมแนะแนว และกลุ่มควบคุมท่ีได้รับการให้
ค  าแนะน าแบบปกติ โดยการวิจยัใชก้ลุ่มตวัอยา่งจ านวน 40 คน ซ่ึงแบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทดลอง 
และกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 20 คนเท่ากนั จากนั้นน าขอ้มูลท่ีเก็บรวบรวมมาวิเคราะห์ขอ้มูล โดยการ
น าเสนอรายละเอียด ดงัต่อไปน้ี 
 

1.  สัญลกัษณ์และอกัษรย่อทีใ่ช้ในการวเิคราะห์ข้อมูล 
 
 n  แทน จ านวนกลุ่มตวัอยา่ง 
      แทน ค่าเฉล่ีย (Mean) 
                   S.D.               แทน ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน (Standard deviation) 
 t  แทน ค่าสถิติท่ีใชใ้นการพิจารณาการทดสอบค่าที 
 **  แทน ค่านยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 
 

2.  การเสนอผลการวเิคราะห์ข้อมูล 
  
 การวจิยัคร้ังน้ีไดเ้สนอผลการวเิคราะห์ขอ้มูล ดงัน้ี 
 2.1  ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่งโดยใชร้้อยละ (Percentage) 
 2.2  การเปรียบเทียบความฉลาดรู้ทางสุขภาพก่อนการทดลองระหวา่งกลุ่มทดลองและ
กลุ่มควบคุม โดยการทดสอบค่าทีแบบอิสระต่อกนั (Independent t-test) 
 2.3  การเปรียบเทียบความฉลาดรู้ทางสุขภาพของกลุ่มทดลอง ก่อนและหลงัใช้ชุด
กิจกรรมแนะแนว ดว้ยการทดสอบค่าทีแบบไม่อิสระต่อกนั (Dependent t-test) 

x
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 2.4  การเปรียบเทียบความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ภายหลงัการทดลอง ระหวา่งกลุ่มทดลอง
และกลุ่มควบคุม โดยการการทดสอบค่าท่ีแบบอิสระต่อกนั (Independent t-test)  
 

3.  ผลการวเิคราะห์ข้อมูล 

 
 3.1  ข้อมูลทัว่ไปของกลุ่มตัวอย่าง 
  ผูว้จิยัไดร้วบรวมและแสดงผลการวเิคราะห์ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง ดงัน้ี 
 
ตารางท่ี 4.1 ขอ้มูลทัว่ไปของกลุ่มตวัอยา่ง 
 

ขอ้มูลทัว่ไป 
กลุ่มทดลอง (n = 20) กลุ่มควบคุม (n = 20) 

จ านวน ร้อยละ จ านวน ร้อยละ 
เพศ 
ชาย 
หญิง 

 
      4 
    16 

 
   20 
   80 

 
     3 
   17 

 
   15 
   85 

                   รวม     20  100    20  100 
อายุ  
17 -18 ปี 
19 – 20 ปี 
21 – 22 ปี 
23 ปีข้ึนไป 

     3 
     8 
     9 
     0 

   15 
   40 
   45 

    2 
    9 
    8 
    1 

   10 
   45 
   40 
     5 

                   รวม   20 100   20  100 
 
 จากตารางท่ี 4.1  พบว่า กลุ่มทดลองมีจ านวน 20 คน เป็นเพศหญิงจ านวน 16 คน  คิด
เป็นร้อยละ 80 เป็นเพศชาย จ านวน 4 คน คิดเป็นร้อยละ 20  ส าหรับช่วงอายุ 21-22 ปี มีมากท่ีสุด 
จ านวน 9 คน คิดเป็นร้อยละ 45 และ ช่วงอาย ุ17-18 ปี มีนอ้ยท่ีสุด  จ  านวน 3 คน คิดเป็นร้อยละ 15 
 พบวา่กลุ่มควบคุมมีจ านวน 20 คน เป็นเพศหญิง จ านวน17 คน คิดเป็นร้อยละ 85  เป็น
เพศชายจ านวน 3 คน คิดเป็นร้อยละ 15 ส าหรับช่วงอายุ 19-20 ปี มีมากท่ีสุด  จ  านวน 9 คน คิดเป็น
ร้อยละ 45 และช่วงอาย ุ23 ปีข้ึนไป มีนอ้ยท่ีสุด จ านวน 1 คน คิดเป็นร้อยละ 5  
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 3.2  การเปรียบเทยีบความฉลาดรู้ทางสุขภาพก่อนการทดลอง ระหว่างกลุ่มทดลองและ
กลุ่มควบคุม ผูว้ิจยัได้เปรียบเทียบโดยการทดสอบค่าทีแบบอิสระต่อกัน แสดงผลการวิเคราะห์
ขอ้มูล ดงัน้ี 

 
ตารางท่ี 4.2  การเปรียบเทียบความฉลาดรู้ทางดา้นสุขภาพ ก่อนการทดลอง ระหวา่งกลุ่มทดลอง

และกลุ่มควบคุม (n = 20 คน) 
 
กลุ่มตวัอยา่ง  X  S.D. df t p-value 
กลุ่มทดลอง  128.75 17.54 38 2.297** .029 
กลุ่มควบคุม  139.15 10.10    

 
 จากตารางท่ี 4.2 ผลการวิจยัพบวา่ ก่อนการทดลองนกัเรียนพยาบาลทั้ง 2 กลุ่มมีความ
ฉลาดรู้ทางสุขภาพท่ีไม่แตกต่างกนั 
  
 3.3  การเปรียบเทียบความฉลาดรู้ทางสุขภาพของกลุ่มทดลอง ก่อนและหลังใช้ชุด
กิจกรรมแนะแนวผู้วิจัยได้ทดสอบความแตกต่างของความฉลาดรู้ทางสุขภาพ โดยการทดสอบค่าที
แบบไม่อสิระต่อกนั แสดงผลการวเิคราะห์ข้อมูล ดังนี ้
 
ตารางท่ี 4.3  การเปรียบเทียบความฉลาดรู้ทางสุขภาพของกลุ่มทดลอง ก่อนการทดลองและหลงัการ

ใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนว (n = 20 คน) 
 

กลุ่มทดลอง  X  S.D df t p-value 

ก่อนการทดลอง  128.75 17.54 19 52.22** .000 
หลงัการทดลอง  162.00 13.87    

**p <.01 

 
 จากตารางท่ี 4.3 ผลการวจิยัพบวา่ภายหลงัการ ใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนวนกัเรียนพยาบาล 
กลุ่มทดลองมีความฉลาดรู้ทางสุขภาพสูงข้ึน อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 



52 

 3.4  การเปรียบเทยีบความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ภายหลงัการทดลอง ระหว่างกลุ่มทดลอง
และกลุ่มควบคุม ผู้วิจัยได้ทดสอบความแตกต่างของความฉลาดรู้ทางสุขภาพโดยการทดสอบค่าที่
แบบอสิระต่อกนั แสดงผลการวเิคราะห์ข้อมูล ดังนี ้
 
ตารางท่ี 4.4  การเปรียบเทียบความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ภายหลงัการทดลอง ระหวา่งกลุ่มทดลอง 

และกลุ่มควบคุม ( n = 20 คน) 
 
กลุ่มตวัอยา่ง  X  S.D df t p-value 

กลุ่มทดลอง  162.00 13.87 38 4.948** .000 

กลุ่มควบคุม  142.35 11.08    

**p < .01 

 
 จากตารางท่ี 4.4 ผลการวิจยัพบวา่ภายหลงัการใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความ
ฉลาดรู้ทางสุขภาพของนกัเรียนพยาบาลกลุ่มทดลองมีความรู้ทางสุขภาพสูงกว่านกัเรียนพยาบาล
กลุ่มควบคุม อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 
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บทที ่ 5 

สรุปการวจิัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 
 
 

 การวิจยัเร่ือง ผลของการใช้ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ
ของนักเรียนพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลกองทัพบก ได้รวบรวมผลการศึกษาน ามาสรุปอภิปรายผล 
การวจิยัและขอ้เสนอแนะ ดงัน้ี 
 

1. สรุปการวจิัย 
 

 1.1  วตัถุประสงค์ของการวจัิย 
  1.1.1  เพื่อเปรียบเทียบความฉลาดรู้ทางสุขภาพของนกัเรียนพยาบาลกลุ่มทดลอง 
ก่อนและหลงัการใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนว 
  1.1.2  เพื่อเปรียบเทียบความฉลาดรู้ทางสุขภาพของนกัเรียนพยาบาล กลุ่มทดลอง
ท่ีใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพกบันกัเรียนพยาบาลกลุ่มควบคุมท่ี
ไดรั้บการใหค้  าแนะน าแบบปกติ 
 1.2  สมมุติฐานการวจัิย 
  1.2.1  นกัเรียนพยาบาลกลุ่มทดลองมีความฉลาดรู้ทางสุขภาพสูงข้ึนภายหลงัการ
ใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
  1.2.2  นักเรียนพยาบาลกลุ่มทดลองท่ี ใช้ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความ
ฉลาดรู้ทางสุขภาพมีความฉลาดรู้ทางสุขภาพสูงกว่านกัเรียนพยาบาลกลุ่มควบคุมท่ีได้รับการให้
ค  าแนะน าแบบปกติ 
 1.3  วธีิด าเนินการวจัิย 

  1.3.1  ประชากรที่ใช้ในการวิจัยคร้ังน้ี ไดแ้ก่ นกัเรียนพยาบาล ชั้นปีท่ี 2วิทยาลยั
พยาบาลกองทพับก ปีการศึกษา 2562 จ านวน 100 คน 
  1.3.2  กลุ่มตัวอย่าง นักเรียนพยาบาลชั้นปีท่ี 2 วิทยาลัยพยาบาลกองทพับก ปี
การศึกษา 2562 ท่ีมีความสมคัรใจในการเขา้ร่วมโครงการวิจยั จ  านวน 40 คน โดยการค านวณขนาด
กลุ่มตวัอยา่งดว้ยโปรแกรมจีพาวเวอร์ (G*Power) โดยเป็นการทดสอบท่ีแสดงความเหนือกว่าด้าน
สถิติ (Statistical superiority) และใช้ขอ้มูลจากการศึกษาของ เอ้ือจิต สุขพูล, ชลดา ก่ิงมาลา ภาวิณี 
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แพงสุข, ธวชัชยั ยนืยาว และวชัรีวงศ ์หวงัมัน่ (2020) จากค่าคะแนนความลาดรู้ทางสุขภาพหลงัการ
ทดลองของกลุ่มทดลอง (ค่าเฉล่ีย 25.39 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 2.99) และกลุ่มควบคุม (ค่าเฉล่ีย 
22.83 ส่วนเบ่ียงเบนมาตรฐาน 3.46) หลงัการใช้ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทาง
สุขภาพ โดยก าหนดค่าอ านาจการทดสอบ (Power of test; β) ท่ี0.8  ค่าความคาดเคล่ือนท่ียอมรับได ้
(Portable error; α) ท่ี 0.05 ค่าขนาดผลกระทบ (Effect size; d) ท่ี 0.96 ไดข้นาดกลุ่มตวัอย่างละ 19 
คน เพื่อป้องกนัการสูญหาย (Drop out) ของกลุ่มตวัอย่างผูว้ิจยัจึงเพิ่มกลุ่มตวัอย่างเป็นกลุ่มละ 20 
คน จากนั้นใช้การสุมอย่างง่าย เพื่อแบ่งเป็นกลุ่มทดลอง และกลุ่มควบคุม กลุ่มละ 20 คน กลุ่ม
ทดลองใช้ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ กลุ่มควบคุมได้รับการให้
ค  าแนะน าแบบปกติ  
  1.3.3  เคร่ืองมือทีใ่ช้ในการวิจัย 

1)  ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
2)  แบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 

 1.4  การเกบ็รวบรวมข้อมูล 
  การเก็บรวบรวมขอ้มูลผูว้จิยัไดด้ าเนินการตามล าดบั ดงัน้ี 
  1.4.1  ระยะก่อนการทดลอง 

1)  ผู ้วิจ ัยท าหนังสือขอความร่วมมือถึงผู ้อ  านวยการวิทยาลัยพยาบาล
กองทพับก โดยช้ีแจงวตัถุประสงคใ์นการวจิยั และรายละเอียดในการเก็บรวบรวมขอ้มูล รวมทั้งขอ
ความร่วมมือในการด าเนินกิจกรรมตามแผนกิจกรรมแนะแนว 

2)  ท าหนงัสือขออนุญาตเพื่อด าเนินการทดลอง และด าเนินการเก็บขอ้มูล 
จากมหาวิทยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช ถึงวิทยาลยัพยาบาลทหารอากาศ ในการทดลองใช้แบบวดั
ความฉลาดรู้ทางสุขภาพ และชุดกิจกรรมแนะแนว และถึงวิทยาลยัพยาบาลกองทพับก ในการ
ด าเนินการเก็บขอ้มูล จากการด าเนินกิจกรรมตามแผนกิจกรรมแนะแนว 

3)  จดัเตรียมเคร่ืองมือและอุปกรณ์ในการด าเนินกิจกรรมตามแผนกิจกรรม
แนะแนวใหค้รบถว้นตามรายละเอียดของแต่ละกิจกรรม 

4)  จัดเตรียมสถานท่ีในการด าเนินกิจกรรมตามแผนกิจกรรมแนะแนว  
โดยใชห้อ้งประชุมนกัเรียนพยาบาล กองการปกครอง วทิยาลยัพยาบาลกองทพับก 

5) ก าหนดกลุ่มตัวอย่างโดยกลุ่มตัวอย่างท่ีใช้ในการศึกษาคร้ังน้ี ได้แก่ 
นกัเรียนพยาบาล ชั้นปีท่ี 2 วิทยาลยัพยาบาลกองทพับก ปีการศึกษา 2562 ท่ีมีความสมคัรใจในการ
เขา้ร่วมโครงการวิจยั จ  านวน 40 คน จากนั้นจึงมีการสุ่มอย่างง่าย แบ่งเป็น กลุ่มทดลองและกลุ่ม
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ควบคุม กลุ่มละ 20 คนโดยกลุ่มทดลองใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
กลุ่มควบคุมไดรั้บการใหค้  าแนะน าแบบปกติ    
  1.4.2  ระยะด าเนินการทดลอง 

1)  ให้กลุ่มตวัอยา่งทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมท าแบบวดัความฉลาดรู้
ทางสุขภาพ เป็นคะแนนก่อนการทดลอง (Pre-test) โดยใชแ้บบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 

2)  ด าเนินการทดลองกบักลุ่มทดลองโดยใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันา
ความฉลาดรู้ทางสุขภาพ จ านวน 12 กิจกรรมในวนัจนัทร์ พุธ และวนัศุกร์ เวลา 17.00-19.00 น. เป็น
เวลา 2 สัปดาห์ภายหลังได้ผ่านการรับรองจริยธรรม ณ ห้องประชุมนักเรียนพยาบาล กองการ
ปกครอง วทิยาลยัพยาบาลกองทพับก  
  1.4.3  ระยะหลังการทดลอง 

ผูว้ิจยัให้กลุ่มตวัอยา่งในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมท าแบบวดัความฉลาด
รู้ทางสุขภาพ เป็นคะแนนหลงัการทดลอง (Post-test) โดยใชแ้บบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพท่ีเป็น
ชุดเดียวกนักบัท่ีใหท้  าก่อนการทดลอง  

ส าหรับในกลุ่มควบคุมเม่ือจบโครงการวิจัยแล้ว ผู ้วิจ ัยด าเนินการให้
ค  าแนะน าโดยใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนว จ านวน 12 กิจกรรม เช่นเดียวกบักิจกรรมท่ีใหก้บักลุ่มทดลอง 
 1.5  สถิติทีใ่ช้/ การวเิคราะห์ข้อมูล 
  ร้อยละ ค่าเฉล่ีย ค่าเบ่ียงเบนมาตรฐาน และการทดสอบค่าที 
 1.6  สรุปผลการวจัิย 
  ผลการวจิยัการใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพนกัเรียน
พยาบาล ชั้นปีท่ี 2 วทิยาลยัพยาบาลกองทพับก มีสาระส าคญัสรุปได ้ดงัน้ี 
  1.6.1  นกัเรียนพยาบาลกลุ่มทดลอง ภายหลงัการใช้ชุดกิจกรรมแนะแนวมีความ
ฉลาดรู้ทางสุขภาพสูงกวา่ก่อนใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนว นกัเรียนพยาบาลกลุ่มทดลองมีความฉลาดรู้
ทางสุขภาพสูงข้ึนอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 
  1.6.2  นักเรียนพยาบาลกลุ่มทดลองท่ีใช้ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความ
ฉลาดรู้ทางสุขภาพพบว่ามีความฉลาดรู้ทางสุขภาพสูงกว่านักเรียนพยาบาลกลุ่มควบคุมท่ีได้รับ
ค าแนะน าแบบปกติอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 
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2.  อภิปรายผล 
 
 การวิจยัคร้ังน้ีเป็นการศึกษาผลการวิจยัการใช้ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความ
ฉลาดรู้ทางสุขภาพนักเรียนพยาบาล วิทยาลยัพยาบาลกองทพับก พบประเด็นส าคญัท่ีควรน ามา
อภิปราย ดงัน้ี 
 2.1  นักเรียนพยาบาลกลุ่มทดลองมีความฉลาดรู้ทางสุขภาพภายหลัง การใช้ชุด
กิจกรรมแนะแนวเพิ่มข้ึนอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 ซ่ึงผลการวิจยัเป็นไปตามสมมุติฐาน
ขอ้ 1 สามารถอธิบายไดว้า่ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพท่ีผูว้ิจยัไดส้ร้าง
ข้ึนมาใช้ในการวิจยัคร้ังน้ีมีแนวคิด เน้ือหาสาระ และการด าเนินการ รวมทั้งกิจกรรมต่างๆ ท่ีมี
ความสัมพันธ์สอดคล้องกับนิยามศัพท์เฉพาะของความฉลาดรู้ทางสุขภาพท่ีเก่ียวข้องกับ
ความสามารถของบุคคลในการเขา้ถึงขอ้มูล ความรู้ ข่าวสารทางดา้นสุขภาพ เสาะแสวงหา สืบคน้
และท าความเขา้ใจ แปลความหมายขอ้มูลสุขภาพท่ีได้รับหรือเขา้ถึงได้ สามารถตดัสินใจเลือก 
ประเมิน และประยุกตใ์ชข้อ้มูลข่าวสารในการพิจารณาและตดัสินใจในชีวิตประจ าวนัได ้เพื่อเป็น
การส่งเสริมสุขภาพและป้องกันความเส่ียงท่ีอาจจะท าให้เกิดปัญหาสุขภาพหรือความเจ็บป่วย 
รวมทั้งสามารถดูแลและรักษาสุขภาพของตนเองให้คงดีอยู่เสมอ  ประกอบดว้ย 5 ดา้น คือ 1) การ
เขา้ถึงขอ้มูล 2) การท าความเขา้ใจขอ้มูล 3) การตีความและประเมินคุณภาพขอ้มูล 4) ทกัษะการ
ตดัสินใจ และ 5) ทกัษะการส่ือสาร โดยมีการประยกุตใ์นส่วนของเน้ือหาสาระชุดกิจกรรมแนะแนวมา
จาก พเยาว ์พงศศ์กัด์ิชาติ (2561) และการทบทวนวรรณกรรมท่ีเก่ียวขอ้งเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทาง
สุขภาพ 
  นอกจากน้ีผูว้ิจยัไดพ้ฒันาชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ
ท่ีจดัท าในลกัษณะของส่ือผสมพฒันามาจาก สมร ทองดี และปราณี รามสุต (2555) ประกอบดว้ย 
เน้ือหาสาระ กิจกรรมตามองคป์ระกอบของความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ทฤษฎี แนวคิดท่ีน ามาประยุกต์ 
เทคนิคและวธีิการสอนและการประเมินผล รวมทั้งมีวธีิการด าเนินงาน การใชเ้ทคนิค และอุปกรณ์ท่ี
มีความเหมาะสม สอดคล้องกับเน้ือหาของกิจกรรมแนะแนว ประกอบด้วย 12 กิจกรรม ได้แก่ 
กิจกรรมท่ี 1 (ปฐมนิเทศ) เป็นการสร้างสัมพนัธภาพท่ีดีระหว่างผูว้ิจยั กบัผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม และ
ระหวา่งผูร่้วมกิจกรรมดว้ยกนัเอง เป็นขั้นตอนแรกท่ีส าคญัอยา่งยิ่ง ในการจดักิจกรรมแนะแนวให้
ประสบความส าเร็จ เน่ืองจากเป็นขั้นตอนของการช้ีแจงวตัถุประสงค ์ ขั้นตอน และระยะเวลาในการ
ด าเนินกิจกรรม รวมทั้งบทบาทหน้าท่ีของผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมซ่ึงจะน าไปสู่การมีส่วนร่วมและเกิด
ความไวว้างใจของผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม กิจกรรมท่ี 2 (เขา้ถึงขอ้มูล : ขอ้มูลของฉัน) การเขา้ถึงขอ้มูล
เป็นความสามารถในการแสวงหาและการเลือกขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพ หรือการบริการสุขภาพท่ีได้
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จากแหล่งต่างๆ มีความหลากหลายในการหาขอ้มูล และสามารถคน้หาขอ้มูลดา้นสุขภาพท่ีถูกตอ้ง
ตามตอ้งการได้ รวมทั้งความสามารถในการตรวจสอบแหล่งข้อมูลกิจกรรมท่ี 3 (เขา้ถึงข้อมูล: 
ข้อมูลของฉัน) การแสวงหาและการเลือกข้อมูลเก่ียวกับสุขภาพ นอกจากสามารถค้นหาจาก
แหล่งขอ้มูลท่ีมีความหลากหลายแลว้ ผูท่ี้มีความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ตอ้งสามารถคน้หาขอ้มูลด้าน
สุขภาพท่ีถูกตอ้ง ตามท่ีตอ้งการได ้และสามารถในการตรวจสอบความน่าเช่ือถือของแหล่งขอ้มูล
นั้นดว้ย กิจกรรมท่ี 4 (เขา้ถึงขอ้มูล : ตรวจก่อนใช)้ ความสามารถท่ีจะเขา้ใจขอ้มูลทางดา้นสุขภาพ
ในระดบัขอ้มูลพื้นฐาน เป็นการรับรู้และเขา้ใจประเด็นส าคญัในการปฏิบติัตวัเพื่อให้มีสุขภาพดี รู้
วธีิการท่ีจะน าไปดูแลสุขภาพไดอ้ยา่งถูกตอ้งเหมาะสม  และสามารถอธิบายเหตุผลในการปฏิบติัตน 
กิจกรรมท่ี 5 (เข้าถึงข้อมูล : เทียบเคียงผล) การท าความเข้าใจข้อมูลด้านสุขภาพ นอกจาก
ความสามารถในการท าความเข้าใจข้อมูล การเรียนรู้วิธีการท่ีจะน าไปปฏิบติัอย่างถูกต้องและ
เหมาะสม ตลอดจน สามารถอธิบายเหตุผลในการปฏิบติัตนและความสามารถในการวิเคราะห์ 
เปรียบเทียบผลของการปฏิบติั ก็เป็นส่ิงส าคญัอีกประการหน่ึง ส าหรับการท าความเขา้ใจขอ้มูลดา้น
สุขภาพท่ีจะตอ้งมี กิจกรรมท่ี 6 (ตีความประเมินค่า: คุณภาพตอ้งมาก่อน) การตีความและประเมิน
คุณภาพขอ้มูล ซ่ึงเป็นความสามารถในการตีความ การกลัน่กรอง การประเมินเก่ียวกบัขอ้มูลสุขภาพ
ท่ีคน้หามาได ้เป็นกุญแจแห่งความส าเร็จ ประการต่อมาของการเป็นคนฉลาดรู้ทางสุขภาพ เน่ืองจาก
ปัจจุบนั แหล่งขอ้มูลดา้นสุขภาพ มีจ านวนมาก และขอ้มูลบางอย่าง ก็เป็นขอ้มูลท่ียงัไม่ไดรั้บการ
รับรองคุณภาพ กิจกรรมท่ี 7 (ตีความประเมิน อธิบายขอ้มูล) ความสามารถท่ีจะเขา้ใจขอ้มูลทางดา้น
สุขภาพในระดบัขอ้มูลพื้นฐาน คือ การรู้และเขา้ใจประเด็นส าคญัในการปฏิบติัตวัเพื่อใหมี้สุขภาพดี 
รู้วิธีการท่ีจะน าไปดูแลสุขภาพได้อย่างถูกตอ้งและเหมาะสม  และสามารถอธิบายเหตุผลในการ
ปฏิบติัตน กิจกรรมท่ี 8 (ไม่นะ อย่าเลย) ทกัษะการตดัสินใจเป็นความสามารถในการก าหนด
ทางเลือก การปฏิเสธ หรือหลีกเล่ียงทางเลือกในการปฏิบติัตนเพื่อสุขภาพท่ีดีและไม่ดี เป็นกุญแจ
ส าคญัประการต่อมาของความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ซ่ึงในยุคปัจจุบนัมีความส าคญัเป็นอยา่งยิง่ในการ
เลือกปฏิบติัตนเพื่อสุขภาพท่ีดี กิจกรรมท่ี 9 (ตดัสินใจ นกัวเิคราะห์) ทกัษะการตดัสินใจ นอกจากจะ
หมายถึง ความสามารถในการก าหนดทางเลือก ปฏิเสธหรือหลีกเล่ียงทางเลือกในการปฏิบติัตนเพื่อ
สุขภาพท่ีดีและไม่ดีแลว้ ยงัหมายถึง ความสามารถในการพิจารณาจุดเด่นจุดดอ้ย และผลกระทบท่ี
จะเกิดข้ึนจากการตดัสินใจเลือกแนวทางนั้น ๆ ดว้ย กิจกรรมท่ี 10 (การส่ือสาร โนม้นา้ว) ทกัษะการ
ส่ือสารเป็นความสามารถในการพูด อ่าน และเขียนบนัทึกขอ้มูลเก่ียวกบัการปฏิบติัตวัเพื่อสุขภาพท่ี
ดี เป็นอีกคุณสมบติั ท่ีส าคญัขอ้หน่ึง ของการเป็นผูท่ี้มีความฉลาดรู้ทางสุขภาพ เพื่อสุขภาพท่ีดีของ
คนไทย  กิจกรรมท่ี 11 (สอนให้ถูกวิธี) ทกัษะการส่ือสารเป็นความสามารถในการพูด อ่าน และ
เขียนบนัทึกขอ้มูลเก่ียวกบัการปฏิบติัตวัเพื่อสุขภาพท่ีดีแลว้ ความสามารถในการส่ือสารขอ้มูลดา้น

53 



58 

สุขภาพกบับุคคลอ่ืน ตลอดจนความสามารถโนม้นา้วให้ผูอ่ื้นยอมรับท่ีจะน าไปปฏิบติัตาม การเป็น
ผูมี้ความฉลาดรู้ทางสุขภาพและกิจกรรมท่ี 12 (ปัจฉิมนิเทศ) กิจกรรมสุดทา้ยของการจดักิจกรรม
แนะแนวเป็นกิจกรรมปัจฉิมนิเทศซ่ึงเป็นกิจกรรมส าหรับสรุปผลของการจดักิจรรม และการ
ประเมินผลของกิจกรรม เช่น การตอบแบบสอบถาม แบบวดัตามวตัถุประสงคข์องการจดักิจกรรม 
และแบบวดัความพึงพอใจ ซ่ึงกิจกรรมดงักล่าวสามารถท่ีจะพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพให้เพิ่ม
มากข้ึน ซ่ึงสอดคล้องกับการศึกษาของอภิญญา อินทรรัตน์ (2557) ท่ีได้ศึกษาความฉลาดทาง
สุขภาพของผูป้ระกอบวิชาชีพด้านสุขภาพ พบว่า ความฉลาดทางสุขภาพส่งผลต่อผลลพัธ์ด้าน
สุขภาพของบุคคล ดงันั้นผูป้ระกอบวิชาชีพดา้นสุขภาพควรส่งเสริมความฉลาดรู้ทางสุขภาพของ
ประชาชนเพื่อให้สามารถเขา้ถึง เขา้ใจ และใช้ขอ้มูลดา้นสุขภาพในชีวิตประจ าวนัไดอ้ยา่งถูกตอ้ง
และเหมาะสม รวมทั้งลดอุปสรรคท่ีสร้างโดยผูป้ระกอบวิชาชีพดา้นสุขภาพ และระบบสุขภาพ ผู ้
ให้บริการด้านสุขภาพสามารถมีความฉลาดรู้ทางสุขภาพโดยการน าเสนอข้อมูลและส่ือสารใน
แนวทางท่ีท าให้ผูรั้บบริการเกิดความเขา้ใจและสามารถปฏิบติัตนตามขอ้มูลท่ีไดรั้บ การใชก้ลยทุธ์
การส่ือสารแบบยึดผูรั้บบริการเป็นศูนยก์ลางและมีส่วนร่วม การค านึงถึงความแตกต่างทางภาษา 
วฒันธรรม และการสร้างส่ิงแวดล้อม และระบบบริการท่ีเอ้ือต่อการเขา้ถึงขอ้มูลและบริการด้าน
สุขภาพ ตลอดจน การขจดัอุปสรรคต่อความฉลาดทางสุขภาพและการศึกษาของเฮลแมน และคณะ 
(2015)ได้ท าการศึกษาวิจยัเร่ือง ความรอบรู้ทางสุขภาพในระดบั Functional, communicative and 
critical health literacy และการบริหารจดัการตนเองของผูป่้วยเร้ือรังโดยมีวตัถุประสงค์เพื่อศึกษา
ระดับของความรอบรู้ทางสุขภาพ ของผูป่้วยโรคเร้ือรังในประเทศเนเธอร์แลนด์ และศึกษา
ความสัมพนัธ์ระหวา่งความรอบรู้ทางสุขภาพกบัการบริหารจดัการตนเองโดยใชแ้บบสอบถามเพื่อ
ประเมินความรอบรู้ทางสุขภาพ ซ่ึงได้แก่ 1) The Dutch Functional Communicative and Critical 
Health Literacy scale (FCCHL)  2 )  The Partners in Health scale (PIH)  3)  Perceived Efficacy in 
Patient-Doctor Interactions (PEPPI-5)และ 4) แบบประเมินการบริหารจดัการตนเอง (aspects of 
self-management)  ผลการศึกษาพบว่าระดับอายุท่ี สูง ข้ึน ระดับการศึกษาต ่ า  รายได้น้อย มี
ความสัมพนัธ์กบัระดบัความรอบรู้ทางสุขภาพท่ีต ่า นอกจากน้ีพบว่าความรอบรู้ทางสุขภาพใน
ระดับการส่ือสารหรือระดับปฏิสัมพันธ์ และระดับการคิดวิจารณญาณมีความสัมพันธ์กับ
ความสามารถในการบริหารจดัการตนเองบางดา้น ส่วนความรอบรู้ทางสุขภาพในระดบัพื้นฐานมี
ความสัมพนัธ์นอ้ยกบัความสามารถในการบริหารจดัการตนเองโดยสรุปแลว้ความรอบรู้ทางสุขภาพ
ในระดบัการส่ือสารหรือระดบัปฏิสัมพนัธ์ และความรอบรู้ทางสุขภาพระดบัการคิดวิจารณญาณ มี
บทบาทส าคญัต่อความสามารถในการบริหารจดัการตนเองของผูป่้วยโรคเร้ือรัง แต่ส่งผลกระทบท่ี
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แตกต่างกนัตามบริบทระดบัของความรอบรู้ทางสุขภาพแปรผนัตามสภาพสังคมและลกัษณะการ
เจบ็ป่วย 
 นอกจากน้ียงัพบว่ายงัมีงานวิจยัท่ีสอดคลอ้งกบัการศึกษาในคร้ังน้ีเป็นการศึกษาของ 
พเยาว ์พงษ์ศกัด์ิชาต (2561) ไดศึ้กษาโปรแกรมการพฒันาความรอบรู้ทางสุขภาพและพฤติกรรม  
สุขภาพ 3 อ. ตามภูมิปัญญาทอ้งถ่ิน ของนกัศึกษาพยาบาล ผลการวิจยั พบว่า ภายหลงัการเขา้ร่วม
โปรแกรม นกัศึกษากลุ่มทดลองมีคะแนนความรอบรู้ทางสุขภาพโดยรวม มากกวา่ช่วงก่อนการเขา้
ร่วมโปรแกรม อย่างมี นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 (t =3.36, p=.002) และมีคะแนนความรอบรู้
ทางสุขภาพโดยรวมมากกว่า กลุ่มควบคุม อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 (t =2.05, p=.04) 
และภายหลงัการเขา้ร่วมโปรแกรม นกัศึกษากลุ่มทดลองมีคะแนนพฤติกรรมสุขภาพ 3 อ. โดยรวม 
มากกว่าช่วงก่อนการเขา้ร่วมโปรแกรม อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .001 (t =3.84, p=.000) 
และมีคะแนน พฤติกรรมสุขภาพ 3 อ. โดยรวมมากกว่า กลุ่มควบคุม อย่างมีนยัส าคญัทางสถิติท่ี
ระดับ.05 ( t =2.52 , p= .014) และการศึกษาของพรวิจิตร ปานนาค (2561) ได้ท าการศึกษา
ประสิทธิผลของโปรแกรมการพฒันาความฉลาดทางสุขภาพของผูป่้วยเบาหวานชนิดท่ี 2 ท่ีควบคุม
ระดบัน ้าตาลในเลือดไม่ได ้ต าบลบางววั อ าเภอบางปะกง จงัหวดัฉะเชิงเทรา  ผลการวจิยัพบวา่ หลงั
การเขา้ร่วมโปรแกรมกลุ่มทดลองมีคะแนนความฉลาดทางรู้สุขภาพ ความมัน่ใจในการจดัการ
ตนเอง และพฤติกรรมการดูแลตนเองสูงกวา่กลุ่มเปรียบเทียบอยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .01 
และมีระดบัน ้ าตาลในกระแสเลือดต ่ากวา่ก่อนเขา้ร่วมโปรแกรมและต ่ากวา่กลุ่มเปรียบเทียบอยา่งมี
นยัส าคญัทางสถิติท่ีระดบั .05 ผลการวิจยัคร้ังน้ีช้ีให้เห็นว่าการพฒันาความฉลาดทางสุขภาพเป็น
กิจกรรมท่ีช่วยให้ผูป่้วยเบาหวานมีพฤติกรรมการดูแลตวัเองท่ีเหมาะสมกบัโรค ซ่ึงจะช่วยลดความ
รุนแรงและภาวะแทรกซอ้นของโรคได ้

2.2  นกัเรียนพยาบาลกลุ่มทดลองท่ี ใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนวมีความฉลาดรู้ทางสุขภาพ
สูงกวา่นกัเรียนพยาบาลกลุ่มควบคุมท่ีไดรั้บการให้ค  าแนะน าแบบปกติภายหลงัการทดลองอย่างมี
นัยส าคญัทางสถิติท่ีระดับ .01ซ่ึงผลการวิจยัเป็นไปตามสมมุติฐานข้อ 2 สามารถอธิบายได้ว่า
นกัเรียนพยาบาลกลุ่มทดลองท่ีใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนวไดมี้ส่วนร่วมและมีประสบการณ์ในกิจกรรม
ต่างๆของชุดกิจกรรมแนะแนวจ านวน 12 กิจกรรม กิจกรรมละ 50 นาที เน้ือหาสาระของกิจกรรม
และการด าเนินการของกิจกรรมซ่ึงประกอบดว้ยการสาธิต การฝึกกลุ่มยอ่ย การทบทวนความเขา้ใจ
และการอภิปรายกลุ่มท่ีสามารถช่วยสนับสนุนส่งเสริมความฉลาดรู้ทางสุขภาพ นอกจากน้ีชุด
กิจกรรมแนะแนวยงัประกอบดว้ยกิจกรรมตามองค์ประกอบของความรอบรู้ทางสุขภาพเช่น การ
เข้าถึงข้อมูลสุขภาพโดยการบรรยาย สาธิต การสืบค้นข้อมูลสุขภาพ และพฤติกรรมสุขภาพท่ี
เหมาะสมกบับริบทของผูเ้รียนจากแหล่งขอ้มูล เวบ็ไซตท่ี์เช่ือถือไดแ้ละการตรวจสอบความเขา้ใจ 
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และให้ฝึกการปฏิบติัการสืบคน้ขอ้มูลสุขภาพเก่ียวกบัพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสมกบับริบทของ
ผูเ้รียนจากแหล่งขอ้มูลการท าความเขา้ใจขอ้มูลสุขภาพโดยการอธิบาย ใหค้วามรู้เก่ียวกบัพฤติกรรม
สุขภาพท่ีเหมาะสมกบับริบทของผูเ้รียน จากแหล่งขอ้มูล และคุณประโยชน์ ต่อสุขภาพ เพื่อให้
นักศึกษามีความรู้และเข้าใจสาระส าคญัของพฤติกรรมสุขภาพท่ีเหมาะสมการวิเคราะห์แปล
ความหมายประเมินค่าขอ้มูลสุขภาพโดนการสร้างแรงจูงใจโดยให้วเิคราะห์อภิปรายเปรียบเทียบค่า
ดชันีมวลกายกบัเกณฑ์มาตรฐานและคิดค านวณพลงังานอาหารในแต่ละชนิดและขั้นการตดัสินใจ
น าขอ้มูลสุขภาพไปประยุกตใ์ชซ่ึ้งการด าเนินการในกิจกรรมต่างๆ ดงักล่าวขา้งตน้จะช่วยส่งเสริม
ใหน้กัเรียนพยาบาลกลุ่มท่ีใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนวมีความฉลาดรู้ทางสุขภาพสูงกวา่นกัเรียนพยาบาล
กลุ่มท่ีไดรั้บการใหค้  าแนะน าแบบปกติ 
  สอดคลอ้งกบัการศึกษาของกมลรัตน์ เทอร์เนอร์ (2561) ไดศึ้กษาความฉลาดรู้ทาง
สุขภาพของนกัศึกษาพยาบาลวิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี ชลบุรี และเปรียบเทียบความฉลาดรู้
ทางดา้นสุขภาพของนกัศึกษาพยาบาลแต่ละชั้นปี ผลการวิจยัพบวา่ นกัศึกษาพยาบาล มีความฉลาด
ทางสุขภาพทั้ง 3 ดา้น ไดแ้ก่ การดูแลสุขภาพการป้องกนัโรค และการส่งเสริมสุขภาพ ในภาพรวม
อยูใ่นระดบัสูง ซ่ึงดา้นท่ีมีค่าเฉล่ียสูงสุดคือดา้นการส่งเสริมสุขภาพดา้นท่ีมีค่าเฉล่ียต ่าสุด คือ  ดา้น
การดูแลสุขภาพ เม่ือพิจารณาค่าเฉล่ียในภาพรวมทั้ง 3 ดา้นของแต่ละชั้นปี พบวา่นกัศึกษาชั้นปีท่ี 4 
มีค่าเฉล่ียความฉลาดทางสุขภาพสูงสุด รองลงมาคือชั้นปีท่ี 3, 2 และ 1 ตามล าดบั ผลการทดสอบ
ความแตกต่างความฉลาดทางสุขภาพของนกัศึกษาในแต่ละชั้นปีไม่มีความแตกต่างกนั ถึงแมค้วาม
ฉลาดรู้ทางสุขภาพของนักศึกษาแต่ละชั้นปีไม่มีความแตกต่างกัน แต่ด้านท่ีมีค่าเฉล่ียต ่าสุด
สอดคลอ้งกนัทุกชั้นปี คือการดูแลสุขภาพและการศึกษาของ รุ่งนภา อาระหัง (2561) ไดศึ้กษาผล
ของโปรแกรมการส่งเสริมความรอบรู้ดา้นสุขภาพต่อพฤติกรรมการป้องกนัโรคความดนัโลหิตสูง
ส าหรับกลุ่มเส่ียงโรคความดนัโลหิตสูง ท่ีชุมชนแห่งหน่ึงในจงัหวดันครปฐม  ผลการวิจยั พบว่า 
ภายหลงัไดรั้บโปรแกรมการส่งเสริมความรอบรู้ดา้นสุขภาพ กลุ่มทดลองมีค่าคะแนนเฉล่ียความ
รอบรู้ดา้นสุขภาพและพฤติกรรมการป้องกนัโรคความดนัโลหิตสูง สูงกว่าก่อนไดรั้บโปรแกรมฯ 
และสูงกว่ากลุ่มควบคุม อย่างมีนัยส าคญัทางสถิติ นอกจากน้ียงัมีค่าเฉล่ียระดับความดนัโลหิต  
ซิสโตลิกและไดแอสโตลิกต ่ากวา่ก่อนไดรั้บโปรแกรม อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ อยา่งไรก็ตามเม่ือ
เปรียบเทียบระหวา่งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม พบวา่ ค่าเฉล่ียระดบัความดนัโลหิตซิสโตลิกไม่
แตกต่างกนั แต่ค่าเฉล่ียระดบัความดนัไดแอสโตลิกต ่ากวา่ อยา่งมีนยัส าคญัทางสถิติ ผลจากการวิจยั
คร้ังน้ี แสดงให้เห็นวา่โปรแกรมการส่งเสริมความรอบรู้ดา้นสุขภาพช่วยให้กลุ่มเส่ียงมีความรอบรู้
ดา้นสุขภาพ มีพฤติกรรมการป้องกนัโรคเพิ่มข้ึน และระดบัความดนัโลหิตลดลง โดยเฉพาะการ
เรียนรู้แบบมีส่วนร่วมและแอปพลิเคชนัไลน์ ช่วยให้กลุ่มตวัอย่างเกิดการเรียนรู้ไดดี้ยิ่งข้ึน รวมทั้ง
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การศึกษาของ สไตล์ (2011) ศึกษาวิจัยเ ร่ืองการส่งเสริมความรอบรู้ทางสุขภาพในผู ้ป่วย
โรคเบาหวาน ผลการศึกษาพบว่าผลลพัธ์ทางสุขภาพท่ีดีนั้นเกิดจากปัจจยัส าคญั 2 ประการ ไดแ้ก่ 
 1) ผูป่้วยตอ้งมีความรู้ความเขา้ใจเป็นอยา่งดีเก่ียวกบัภาวะแทรกซ้อนของโรค และ 2) ผูป่้วยจะตอ้ง
ดูแลตนเองอย่างเคร่งครัด ความรอบรู้ทางสุขภาพประกอบด้วยปัจจยัทางด้านวฒันธรรมการ
เสริมสร้างพลงัอ านาจ แรงจูงใจและคุณภาพการเปล่ียนแปลงตนเองของแต่ละบุคคลในระบบ
สุขภาพ ความรู้ ความเขา้ใจเร่ืองความรอบรู้ทางสุขภาพของพยาบาล นับเป็นกุญแจส าคัญท่ีจะ
ช่วยเหลือผูป่้วยให้ประสบผลส าเร็จในการดูแลจดัการสุขภาพตนเองในระยะยาวได ้กลยุทธ์ในการ
เพิ่มความรอบรู้ทางสุขภาพให้แก่ผูป่้วยโรคเบาหวานควรเนน้การสอนเป็นรายบุคคลให้ค าปรึกษา
แนะน าท่ีเหมาะสมกบัวฒันธรรมของแต่ละพื้นท่ี 
  ส าหรับนักเรียนพยาบาลกลุ่มควบคุมท่ีได้รับการให้ค  าแนะน าแบบปกติจาก
อาจารยท่ี์ปรึกษา และอาจารย์ผูดู้แลในแต่ละชั้นปี เป็นการดูแลสุขภาพจากความเจ็บป่วยและความ
ช่วยเหลือ จึงเป็นผลท าใหน้กัเรียนพยาบาลกลุ่มควบคุมขาดทกัษะในเร่ืองความฉลาดรู้ทางสุขภาพท่ี
เก่ียวขอ้งกบัการเขา้ถึงขอ้มูล การท าความเขา้ใจขอ้มูลการตีความและประเมินคุณภาพขอ้มูลทกัษะ
การตดัสินใจ และทกัษะการส่ือสาร ดังนั้นจึงท าให้นักเรียนพยาบาลกลุ่มควบคุมท่ีได้รับการให้
ค  าแนะน าแบบปกติมีความฉลาดรู้ทางสุขภาพนอ้ยกวา่นกัเรียนพยาบาลกลุ่มทดลองท่ีใชชุ้ดกิจกรรม
แนะแนว 
 

3.  ข้อเสนอแนะ 
  
 3.1  ข้อเสนอแนะ ในการน าผลการวจัิยไปใช้ 
  การน าผลการวจิยัไปใชด้า้นวชิาการ และดา้นวชิาชีพการพยาบาล  
  3.1.1  การน าผลการใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนว เพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพไป
พฒันารูปแบบการใหค้  าปรึกษาแนะแนวแก่นกัเรียนพยาบาลทุกชั้นปี 
  3.1.2  การน าชุดกิจกรรมแนะแนวไปใช้ในการบริการทางการพยาบาลแก่
ประชาชน เพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
 3.2  ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยคร้ังต่อไป 
  3.2.1  ควรมีการศึกษางานวิจยัเชิงคุณภาพ ศึกษาประสิทธิผลของการใชชุ้ด
กิจกรรมแนะแนวของนกัเรียนพยาบาลแต่ละชั้นปี 
  3.2.2  ควรมีการศึกษาความสัมพนัธ์ระหวา่งการใชชุ้ดกิจกรรมแนะแนวกบัการให้
ค  าแนะน าแบบปกติท่ีมีผลต่อความฉลาดรู้ทางสุขภาพของนกัเรียนพยาบาล  
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สถานท่ีท างาน มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
วฒิุการศึกษา ศึกษาศาสตรมหาบณัฑิต (การแนะแนวและการปรึกษา 
 เชิงจิตวทิยา) มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
ต าแหน่ง/หนา้ท่ีปฏิบติังาน หวัหนา้ฝ่ายกิจการนกัศึกษามหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
ประสบการณ์หรือความช านาญ วทิยากรบรรยายดา้นจิตวทิยาการปรึกษาและแนะแนว 
                                                      วทิยากรบรรยายใหค้วามรู้ทางวชิาการ ในรายการโทรทศัน์   
                                                       และรายการวทิยกุระจายเสียงของ   
                                                      มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
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4.  ช่ือ – สกุล  อาจารย ์วลยัพร ประสานพนัธ์ 
สถานท่ีท างาน โรงเรียนราษฎร์นิยมธรรม (พิบูลสงคราม) 
วฒิุการศึกษา ศึกษาศาสตรมหาบณัฑิต สาขา การแนะแนว 
 และการปรึกษาเชิงจิตวทิยา มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
ต าแหน่ง/หนา้ท่ีปฏิบติังาน หวัหนา้งานแนะแนวโรงเรียน 
ประสบการณ์หรือความช านาญ ครู วทิยฐานะครูช านาญการ 
 
 

5. ช่ือ – สกุล อาจารย ์สวงค ์  แก่นตาค า 
สถานท่ีท างาน อาจารยพ์ิเศษโรงเรียนวดัอินทราราม 
วฒิุการศึกษา ศึกษาศาสตรมหาบณัฑิต (การแนะแนวและการปรึกษา 
 เชิงจิตวทิยา) มหาวทิยาลยัสุโขทยัธรรมาธิราช 
ต าแหน่ง/หนา้ท่ีปฏิบติังาน อาจารยพ์ิเศษ  นกัวจิยัอิสระ 
ประสบการณ์หรือความช านาญ วทิยากรบรรยายดา้นการแนะแนว 
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ภาคผนวก ข 
ผลการหาคุณภาพของเคร่ืองมือท่ีใชใ้นการวจิยั 
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ผลการหาคุณภาพของเคร่ืองมือทีใ่ช้ในงานวจัิย 
ผลการหาค่าดัชนีความสอดคล้อง (IOC: Index of Item Objective Congruence) 

ของแบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
 

ข้อที่ 
ผู้ทรงคุณวุฒิ 

IOC 
1 2 3 4 5 

1 +1 +1 +1 +1 +1 1 
2 +1 +1 +1 +1 +1 1 
3 +1 +1 +1 +1 +1 1 
4 0 0 +1 +1 +1 1 
5 0 0 +1 +1 +1 0.6 
6 +1 +1 +1 +1 +1 1 
7 0 0 +1 +1 +1 0.6 
8 +1 +1 +1 +1 +1 1 
9 +1 +1 0  +1 0 0.6 
10 +1 +1 +1 +1 +1 1 
11 +1 +1 +1 +1 +1 1 
12 0 0 +1 +1 +1 0.6 
13 +1 +1 +1 +1 +1 1 
14 +1 +1 +1 +1 +1 1 
15 +1 +1 +1 +1 +1 1 
16 +1 +1 +1 +1 +1 1 
17 +1 +1 +1 +1 +1 1 
18 +1 +1 +1 +1 +1 1 
19 +1 +1 +1 +1 +1 1 
20 +1 +1 +1 +1 0 0.8 
21 +1 +1 +1 +1 +1 1 
22 0 0 +1 +1 +1 0.6 
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ผลการหาคุณภาพของเคร่ืองมือทีใ่ช้ในงานวจัิย 
ผลการหาค่าดัชนีความสอดคล้อง (IOC: Index of Item Objective Congruence) 

ของแบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ  (ต่อ) 
 

ข้อที่ 
ผู้ทรงคุณวุฒิ 

IOC 
1 2 3 4 5 

23 +1 +1 +1 +1 +1 1 
24 0 0 +1 +1 +1 0.6 
25 +1 +1 +1 +1 +1 1 
26 +1 +1 +1 +1 +1 1 
27 +1 +1 +1 +1 +1 1 
28 +1 +1 +1 +1 +1 1 
29 +1 +1 +1 +1 +1 1 
30 +1 +1 +1 +1 +1 1 
31 +1 +1 +1 +1 +1 1 
32 +1 +1 +1 +1 +1 1 
33 +1 +1 +1 +1 +1 1 
34 +1 +1 +1 +1 +1 1 
35 +1 +1 +1 +1 +1 1 
36 +1 +1 +1 +1 +1 1 
37 +1 +1 +1 +1 +1 1 
38 +1 +1 +1 +1 +1 1 
39 +1 +1 +1 +1 +1 1 
40 0 0 +1 +1 +1 0.6 
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ผลการหาค่าอ านาจจ าแนกรายข้อ (Discrimination) 

 ของแบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
 

ข้อ ค่าอ านาจจ าแนก 

1 .394 

2 .554 

3 .252 

4 .544 

5 .506 

6 .535 

7 .324 

8 .299 

9 .500 

10 .483 

11 .396 

12 .458 

13 .285 

14 .342 

15 .225 

16 .213 

17 .351 

18 .643 

19 .201 

20 .235 

21 .227 

22 .351 

23 .332 

24 .432 

25 .588 
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ผลการหาค่าอ านาจจ าแนกรายข้อ (Discrimination) 

ของแบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ  (ต่อ) 
 

ข้อ ค่าอ านาจจ าแนก 

26 .370 

27 .067 

28 .254 

29 .425 

30 .467 

31 .292 

32 .419 

33 .526 

34 .231 

35 .215 

36 .383 

37 .403 

38 .219 

39 .270 

40 .240 

 
หมายเหตุ  จากค่าอ านาจจ าแนก ในขอ้ 27 คือ  0.67  ตดัขอ้ 27 ออก 
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ภาคผนวก ค 
แบบพิจารณาคุณภาพของชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
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แบบพจิารณาคุณภาพของชุดกจิกรรมแนะแนวเพือ่พฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
เกณฑก์ารพิจารณาคุณภาพของแผนการจดักิจกรรมแต่ละแผน มีดงัน้ี 

      5 หมายถึง        รายการประเมิน มีคุณภาพ มากท่ีสุด 
      4 หมายถึง        รายการประเมิน มีคุณภาพ มาก 
      3 หมายถึง        รายการประเมิน มีคุณภาพ ปานกลาง 
      2 หมายถึง        รายการประเมิน มีคุณภาพ นอ้ย 
      1                      หมายถึง              รายการประเมิน มีคุณภาพ นอ้ยท่ีสุด         

 

คร้ังที่ รายการประเมิน 
ระดับคุณภาพ 

ข้อเสนอแนะ 
5 4 3 2 1 

1-12 ช่ือกจิกรรม : ที ่1-12        
แนวคิด ทฤษฎ ีสาระส าคัญ    
-มีเน้ือหาสาระ ถูกตอ้ง ครบถว้น ชดัเจน และ
ครอบคลุมประเด็นส าคญั 

      

ระยะเวลาทีใ่ช้   
-มีระยะเวลาในการด าเนินการเหมาะสมกบัเน้ือหา
สาระ และวตัถุประสงค ์ 

      

วตัถุประสงค์  
-มีความชดัเจน วดัได ้และสอดคลอ้งกบัช่ือเร่ือง 
และแนวคิดของกิจกรรม     

      

เทคนิค / วธีิการ/ขั้นตอนการด าเนินการ 
-มีเทคนิค วธีิการ ขั้นตอนชดัเจน ปฏิบติัได ้
ถูกตอ้งตามแนวคิดทฤษฎี  เหมาะสมกบัระยะเวลา 
และ น าไปสู่การบรรลุวตัถุประสงค ์

      

ส่ือ/วสัดุอุปกรณ์  
-สอดคลอ้งกบัเน้ือหา และวตัถุประสงค ์กระตุน้
ความสนใจ เหมาะสมกบัวยัของผูเ้รียน 

      

 การวดัและประเมินผล  
-ใชว้ธีิการท่ีเหมาะสมครอบคลุมวตัถุประสงค์ 

      

 รวม       
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การแปลผล 
กิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 

เปรียบเทยีบกบัเกณฑ์ ค่าเฉลี่ย 5 ระดับ 
 

ค่าเฉล่ีย 4.51 – 5.00 หมายถึง ประเด็นส าคญัในแผนกิจกรรม มีความเหมาะสม มากท่ีสุด 
ค่าเฉล่ีย 3.51 – 4.50 หมายถึง ประเด็นส าคญัในแผนกิจกรรม มีความเหมาะสม มาก 
ค่าเฉล่ีย 2.51 – 3.50 หมายถึง ประเด็นส าคญัในแผนกิจกรรม มีความเหมาะสม ปานกลาง 
ค่าเฉล่ีย 1.51 – 2.50 หมายถึง ประเด็นส าคญัในแผนกิจกรรม มีความเหมาะสม นอ้ย 
ค่าเฉล่ีย 1.00 – 1.50 หมายถึง ประเด็นส าคญัในแผนกิจกรรม มีความเหมาะสม นอ้ยท่ีสุด 

 
รายงานผลการประเมินคุณภาพ 

กิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ  
 
 

คร้ังท่ี รายการประเมิน  
ผู้ทรงคุณวุฒิ M SD แปลผล 

1 2 3 4 5    
1 ปฐมนิเทศ 5 4 5 5 5 4.8 0.45 มากท่ีสุด 
2 เขา้ถึงขอ้มูล ขอ้มูลของฉนั 5 4 5 5 5 4.8 0.45 มากท่ีสุด 
3 เขา้ถึงขอ้มูล ตรวจก่อนใช ้ 5 4 5 5 5 4.8 0.45 มากท่ีสุด 
4 เขา้ใจขอ้มูล เขา้ใจก่อนใช ้ 5 4 5 5 5 4.8 0.45 มากท่ีสุด 
5 เขา้ใจขอ้มูล เทียบเคียงผล 5 4 5 5 5 4.8 0.45 มากท่ีสุด 
6 ตีความประเมิน คุณภาพตอ้งมาก่อน 5 4 5 5 5 4.8 0.45 มากท่ีสุด 
7 ตีความประเมิน : อธิบายขอ้มูล 5 4 5 5 5 4.8 0.45 มากท่ีสุด 
8 ไม่นะอยา่เลย 5 4 5 5 5 4.8 0.45 มากท่ีสุด 
9 ตดัสินใจ นกัวิเคราะห์ 5 4 5 5 5 4.8 0.45 มากท่ีสุด 
10 ส่ือสารดี มีประโยชน์ 5 4 5 5 5 4.8 0.45 มากท่ีสุด 
11 การส่ือสาร โนม้นา้ว 5 4 5 5 5 4.8 0.45 มากท่ีสุด 
12 ปัจฉิมนิเทศ 5 4 5 5 5 4.8 0.45 มากท่ีสุด 
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ภาคผนวก ง 

ชุดกิจกรรมแนะแนวเพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
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ชุดกจิกรรมแนะแนวเพือ่พฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
กจิกรรมที ่ 1 

 
ช่ือกจิกรรม :  ปฐมนิเทศ  
 
วตัถุประสงค์ 
 1. เพื่อช้ีแจงวตัถุประสงค์ ขั้นตอน ระยะเวลาในการด าเนินกิจกรรม รวมทั้งบทบาท 
หนา้ท่ีของผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม 
   2. เพื่อสร้างสัมพนัธภาพท่ีดีระหวา่งผูว้จิยัและผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมดว้ยกนัเอง 
   3. เพื่อใหร้ะบุความส าคญัของความฉลาดรู้ทางสุขภาพ  
แนวคิด 

    การสร้างสัมพนัธภาพท่ีดีระหว่างผูว้ิจยั กบัผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม และระหว่างผูเ้ข้าร่วม
กิจกรรมด้วยกันเอง เป็นขั้นตอนแรกท่ีส าคญัอย่างยิ่ง ในการจัดกิจกรรมแนะแนวให้ประสบ
ความส าเร็จ เน่ืองจากเป็นขั้นตอนของการช้ีแจงวตัถุประสงค์ ขั้นตอน ระยะเวลาในการด าเนิน
กิจกรรม รวมทั้งบทบาท หน้าท่ีของผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม ซ่ึงจะน าไปสู่การมีส่วนร่วมและเกิดความ
ไวว้างใจของผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม  
เวลา 50 นาที 
ส่ือและอุปกรณ์ 
 1. กระดาษ ปากกาเมจิก 
  2. ชุดเคร่ืองเสียง  
 3. ลูกบอลชายหาด   
กระบวนการจัดกจิกรรม 
 ขั้นที ่1 แลกเปลีย่นประสบการณ์ 
 1. ผูว้จิยักล่าวทกัทาย พร้อมกบัแนะน าตวั ดว้ยความเป็นกนัเอง  
  2. ผูว้ิจยัและผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม เร่ิมกิจกรรม “ลูกบอล บอกช่ือ” ในการแนะน าตวัของ
ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมแต่ละคน ดงัน้ี 

2.1 ผูว้จิยัเปิดเพลงจงัหวะเร้าใจ แลว้โยนลูกบอลชายหาดใหส้มาชิกคนท่ีหน่ึง พร้อมทั้ง
ใหส้มาชิกบอกช่ือ และส่ิงของท่ีชอบอยา่งใดอยา่งหน่ึง เช่น สมพงษ-์รถยนต ์

2.2 จากนั้น ให้ส่งบอลให้สมาชิกคนใดก็ได ้พร้อมกบัให้บอกช่ือตนเอง และส่ิงของท่ี
ชอบอยา่งใดอยา่งหน่ึง ท ากิจกรรมจนครบสมาชิกทุกคน   
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3. ผูว้ิจยัช้ีแจงวตัถุประสงค์ ขั้นตอนด าเนินการในการจดัท ากิจกรรม รวมทั้งกฎกติกา 
บทบาท หนา้ท่ีของผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม และการรักษาความลบั 

4. ผูว้ิจยั อธิบายความหมายและความส าคญัของความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ท่ีมีผลต่อการ
ส่งเสริมสุขภาพและการป้องกนัการเจบ็ป่วย 
 ขั้นที ่2 สะท้อนกลบัความรู้สึก 

5. ผูว้ิจยัให้ผูเ้ข้าร่วมกิจกรรม แต่ละคนให้ค  าจ  ากัดความของค าว่า ความฉลาดรู้ทาง
สุขภาพ คนละ 1 ความหมาย 
 ขั้นที ่3 สรุปสาระสู่ชีวติ 
 6. ผูว้จิยัแจกแบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ (Pre-test) 
           7. ผูว้จิยัใหเ้วลา 10 นาที ใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมท าแบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
  ขั้นที ่4  คิดและน าไปปฏิบัติ 
  8. ผูว้จิยั ใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมซกัถามขอ้สงสัย 
 9. ผูว้จิยัสรุปกิจกรรมในวนัน้ี พร้อมทั้งนดัหมายวนั และเวลาในการท ากิจกรรมคร้ังต่อไป 
การประเมินผล 
 1. การมีส่วนร่วมในกิจกรรม  
 2. การซกัถามและการตอบค าถาม 
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กจิกรรมที ่ 2 
ช่ือกจิกรรม :  เข้าถึงข้อมูล : ข้อมูลของฉัน 
 
วตัถุประสงค์ 
 1.  เพื่อใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมสามารถระบุถึงความส าคญัของการเขา้ถึงขอ้มูล 
 2.  เพื่อให้ผูเ้ข้าร่วมกิจกรรมสามารถอธิบายแนวทางการสืบค้นเพื่อเข้าถึงข้อมูลทาง
สุขภาพ 
 การเข้าถึงข้อมูล คือ ความสามารถในการแสวงหาและการเลือกขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพ 
หรือการบริการสุขภาพ ไดจ้ากแหล่งต่าง ๆ ท่ีมีความหลากหลายในการหาขอ้มูล สามารถคน้หา
ขอ้มูลดา้นสุขภาพท่ีถูกตอ้งตามท่ีตอ้งการได ้รวมทั้งความสามารถในการตรวจสอบแหล่งขอ้มูล  
เวลา    50   นาที 
ส่ือและอุปกรณ์  
 1. กระดาษ  
 2. ปากกาสีเมจิก 
กระบวนการจัดกจิกรรม 
 ขั้นที ่1  แลกเปลี่ยนประสบการณ์ 
 1. ผูว้จิยักล่าวทกัทายผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมอยา่งเป็นกนัเอง  
 2. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรม ร่วมเล่มเกม “มาบินกนัเถอะ” เพื่อสร้างบรรยากาศผอ่น
คลาย ดงัน้ี 

2.1 ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรม ยนืลอ้มวง 
2.2 ผูว้จิยั พดูถึงสัตวท่ี์บินได ้เช่น นกบิน ใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมทุกคนท าท่าบิน  
2.3 ถ้าผูว้ิจยั พูดถึงสัตว์ท่ีบินไม่ได้ เช่น ช้างบิน ให้ผูเ้ข้าร่วมกิจกรรมยืนน่ิง ผูร่้วม

กิจกรรมคนใด ท าท่าบิน ใหอ้อกจากเกม  
3. ผูว้จิยัช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการท ากิจกรรมในคร้ัง  
4. ผูว้จิยักล่าวน าถึงความส าคญัของการเขา้ถึงขอ้มูล  
5. ผูว้จิยัขออาสาสมคัร 5 คน ใหอ้อกมาเล่าประสบการณ์ในการคน้หาแหล่งขอ้มูลดา้น

สุขภาพจากแหล่งขอ้มูลต่าง ๆ   
ขั้นที ่2 สะท้อนกลบัการรับรู้  
6. ผูว้จิยัแบ่งผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมออกเป็น 4 กลุ่ม ๆ ละ 5 คน 
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7. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมแต่ละกลุ่ม ร่วมกนัเขียนช่ือแหล่งขอ้มูลท่ีน่าเช่ือถือท่ีใชใ้น
การคน้หาขอ้มูลดา้นสุขภาพ 

8. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้กิจกรรมแต่ละกลุ่มส่งตวัแทนน าเสนอผลงาน  
 ขั้นที ่3 สรุปสาระสู่ชีวติ 
 9. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรมแต่ละกลุ่มร่วมกนัระดมความคิด เพื่อสรุปความส าคญัของ
การเขา้ถึงขอ้มูล และแนวทางในการคน้หาขอ้มูล 
 ขั้นที ่4  คิดและน าไปปฏิบัติ 
 10. ผูว้จิยัใหแ้ต่ละกลุ่มส่งตวัแทนน าเสนอผลงานของการระดมความคิด 
 11. ผูว้จิยัและผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมกนั ร่วมกนัสรุปประเด็นส าคญัของกิจกรรมในวนัน้ี  
 12. ผูว้จิยั ใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมซกัถามประเด็นท่ีเป็นขอ้สงสัย 
การประเมินผล 

1. การมีส่วนร่วมในกิจกรรม 
2. ผลการระดมความคิดเห็น 
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กจิกรรมที ่3 
ช่ือกจิกรรม  เขา้ถึงขอ้มูล :  ตรวจก่อนใช้ 
วตัถุประสงค์ 
 1. เพื่อใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมระบุความส าคญัของการคน้หาขอ้มูลดา้นสุขภาพท่ีถูกตอ้ง 
 2. เพื่อใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมสามารถบอกแนวทางในการตรวจสอบแหล่งขอ้มูล 
แนวคิด    
 การแสวงหาและการเลือกขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพ นอกจากสามารถคน้หาจากแหล่งขอ้มูล
ท่ีมีความหลากหลายแล้ว ผูท่ี้มีความฉลาดรู้ทางสุขภาพ ตอ้งสามารถคน้หาขอ้มูลด้านสุขภาพท่ี
ถูกตอ้ง ตามท่ีตอ้งการได ้และมีสามารถในการตรวจสอบความน่าเช่ือถือของแหล่งขอ้มูลนั้น ดว้ย   
เวลา 50   นาที 
ส่ือและอุปกรณ์ 
  1. กระดาษ เอ 4 ปากกา ปากกาสีเมจิก   
 2. ใบความรู้ “เวบ็สุขภาพไทย” 

กระบวนการจัดกจิกรรม 
ขั้นที ่1 แลกเปลี่ยนประสบการณ์ 

 1. ผูว้จิยักล่าวทกัทาย ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมดว้ยความยิม้แยม้ จริงใจ    
 2. ผูว้ิจยัให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม ร่วมเล่นกิจกรรมผ่อนคลาย “รหัส ปรบมือ” โดยมีวิธีเล่น
ดงัน้ี  

2.1 ผูว้จิยั ใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมนัง่ลอ้มวง  
2.2 ผูว้จิยั ใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรม ตบขา เม่ือผูว้จิยัพดูวา่ สุขภาพ   
2.3 ผูว้จิยั ใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรม ตบมือ เม่ือผูว้จิยัพดูวา่ อนามยั  
2.4 ผูว้จิยั ใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรม ตบมือเหนือศีรษะ เม่ือผูว้จิยัพดูวา่ สุขฤทยั โดยผูว้จิยัจะ

สลบัค าพดู 5-6 คร้ัง 
3. ผูว้ิจยักล่าวกล่าวน าถึงความส าคญัของการหาขอ้มูลดา้นสุขภาพท่ีถูกตอ้ง และการ

ตรวจสอบขอ้มูล     
4. ผูว้ิจยัขออาสาสมคัรจ านวน 5 ออกมาเล่าประสบการณ์เก่ียวกบัการหาขอ้มูลดา้น

สุขภาพท่ีถูกตอ้งและการตรวจสอบขอ้มูล 
 ขั้นที ่2 สะท้อนกลบัการรับรู้   
 5. ผูว้จิยัแจกใบความรู้ “เวบ็สุขภาพไทย”    
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 6. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรม ร่วมกนัแสดงความคิดเห็นเก่ียวกบัเวบ็สุขภาพของประเทศ
ไทย  
 ขั้นที ่3 สรุปสาระสู่ชีวติ 
 7. ผูว้ิจยัแบ่งผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมออกเป็น 4 กลุ่ม ๆ ละ 5 คน ยกตวัอยา่งขอ้มูลการโฆษณา
ผลิตภณัฑท์างสุขภาพท่ีไม่น่าเช่ือถือ แลว้แบ่งกลุ่มอภิปรายเป็นกรณีศึกษา  
 8. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมแต่ละกลุ่มร่วมกนัระดมความคิดหาแนวทางการคน้หาขอ้มูล
ท่ีถูกตอ้งและวธีิการตรวจสอบขอ้มูล จากเวบ็ไซดท์ั้งในประเทศและต่างประเทศ 
 9. ผูว้จิยั จดัใหมี้การอภิปรายในหวัขอ้ “การคน้หาขอ้มูลท่ีถูกตอ้งและการตรวจสอบ” 
 10. ผูว้จิยัใหแ้ต่ละกลุ่มส่งตวัแทนร่วมอภิปราย กลุ่มละ 1 คน 
 ขั้นที ่4  คิดและน าไปปฏิบัติ 
 11. ผูว้จิยัและผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม ร่วมกนัสรุปสาระส าคญัท่ีไดรั้บจากการท ากิจกรรมคร้ังน้ี 
และเปิดโอกาสใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมซกัถาม 
 12. ผูว้จิยั กล่าวขอบคุณ และนดัหมายวนั เวลา ในการท ากิจกรรมคร้ังต่อไป  
การประเมินผล 

1. การแลกเปล่ียนประสบการณ์   
2.  การร่วมอภิปราย 
3. การซกัถามและการตอบขอ้ซกัถาม 
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ใบคามรู้  
เวบ็สุขภาพไทย 

                ผลการส ารวจความน่าเช่ือถือของเวบ็สุขภาพไทย พบวา่ ความน่าเช่ือถือของเวบ็สุขภาพ
ส่วนมากร้อยละ 99.20 เป็นเวบ็ท่ีมีเน้ือหาท่ีไม่ขดัต่อกฎหมาย ศีลธรรม/จริยธรรม รองลงมาคือ             
การใหท่ี้อยู ่(E-mail address) ท่ีผูอ่้านสามารถติดต่อได ้มีช่องทางใหผู้อ่้านแสดงความคิดเห็นได ้
สามารถท าการเช่ือมโยงขอ้มูลท่ีระบุไวไ้ด ้ 
                แต่อยา่งไรก็ตาม เวบ็สุขภาพส่วนมากยงัขาดการให้ขอ้มูลเก่ียวกบัเร่ือง 1) การมีขอ้มูล
เตือนให้ใช้วิจารณญาณในการตดัสินใจ 2) การระบุวนัท่ีในการเผยแพร่ขอ้มูล 3) การระบุวนัเวลา
ในการปรับปรุงขอ้มูล 4) การอา้งอิงหรือระบุแหล่งขอ้มูลของเน้ือหาท่ีปรากฏบนเวบ็และ 5) การ
ระบุช่ือผูเ้ขียนบทความหรือขอ้ความบนเวบ็   
                ส่วนขั้นตอนในการสร้างเวบ็สุขภาพไทย มี 7 ขั้นตอน ดงัน้ี  1) เกิดจากความสนใจใน
อินเตอร์เน็ต และการท่องเท่ียวเวบ็สุขภาพ 2) การริเร่ิมการสร้างเวบ็ ผูดู้แลเวบ็จะเร่ิมศึกษาวธีิการ
สร้างเวบ็จากผูเ้ช่ียวชาญ หรือศึกษาดว้ยตนเอง 3) การก าหนดวตัถุประสงค์ของเวบ็ส่วนมากจะ
เป็นการจดัท าเพื่อเผยแพร่ความรู้ บางรายสร้างเพื่อประชาสัมพนัธ์ธุรกิจของตนควบคู่ไปด้วย 
4) การด าเนินการสร้างเวบ็ จะประกอบดว้ย 2 ลกัษณะ ผูดู้แลเวบ็สร้างเอง และวา่จา้งผูอ่ื้นสร้างให ้
 5) การหาขอ้มูล ผูดู้แลเวบ็จะเป็นผูรั้บผิดชอบจดัหาเน้ือหา โดยการเขียนจากประสบการณ์ของ
ตนเอง การศึกษาคน้ควา้จากแหล่งขอ้มูลต่างๆ และสอบถามจากผูเ้ช่ียวชาญ 6) การแปลงขอ้มูล           
มีการน าเสนอขอ้มูลเป็นหลายรูปแบบ ไดแ้ก่ การเสนอเป็นบทความท่ีเขียนข้ึนใหม่เป็นบทความ
สั้นๆ ใชภ้าษาท่ีเขา้ใจไดง่้าย บทความท่ีคดัลอกมาจากแหล่งขอ้มูลอ่ืน ๆ การถาม-ตอบ ซ่ึงมกัจะ
เป็นการใช้กระดานข่าวเป็นส่ือในการถาม-ตอบปัญหาสุขภาพและการเช่ือมโยง (Link) ถึง
แหล่งขอ้มูลอ่ืนและ7) การปรับปรุงขอ้มูล ประกอบดว้ยกลุ่มท่ีก าหนดระยะเวลาในการปรับปรุง
ขอ้มูล และกลุ่มท่ีไม่ไดก้  าหนดระยะเวลาแน่นอนในการปรับปรุงขอ้มูล 
                 ผลการวิจยั ยงัพบว่า เว็บสุขภาพไทยยงัมีความน่าเช่ือถือน้อย เน่ืองจากผูดู้แลเวบ็ยงั
ไม่ไดใ้ห้ความส าคญักบัขอ้มูลท่ีควรระบุให้ผูใ้ชข้อ้มูลทราบ เช่น การระบุช่ือผูเ้ขียนบทความ วนั
เวลาในการเผยแพร่ขอ้มูล วนัเวลาในการปรับปรุงขอ้มูล และการใหแ้หล่ง อา้งอิงขอ้มูล   
                นอกจากน้ี ผลการส ารวจเว็บ พบว่า ยงัมีบางเวบ็ยงัไม่จ  ากดัขอ้มูลให้อยู่เฉพาะข้อมูล 
สุขภาพ ท่ีสอดคลอ้งกบัตามวตัถุประสงคข์องเวบ็ ท าใหมี้บางขอ้ความท่ีเป็นการโฆษณาขายสินคา้ 
การประกาศรับสมคัรงาน รวมถึงการใชภ้าษาท่ีไม่สุภาพดว้ย 
ท่ีมา : สุกญัญา ประจุศิลป,สถาบนัวจิยัระบบสาธารณสุข(สวรส) สืบคน้เม่ือ พฤษภาคม 2563 
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กจิกรรมที ่4 
 
ช่ือกจิกรรม :    เข้าใจข้อมูล : เข้าใจก่อนใช้ 
วตัถุประสงค์   
 1. เพื่อให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมระบุถึงความส าคญัของการท าความเขา้ใจในขอ้มูลทางดา้น
สุขภาพ 
   2. เพื่อให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมสามารถบอกแนวทางในการน าขอ้มูลดา้นสุขภาพใชใ้นการ
ดูแลสุขภาพไดอ้ยา่งถูกตอ้งและเหมาะสม 
แนวความคิด   
 ความสามารถท่ีจะเขา้ใจขอ้มูลทางด้านสุขภาพในระดบัขอ้มูลพื้นฐาน คือ การรู้และ
เขา้ใจประเด็นส าคญัในการปฏิบติัตวัเพื่อให้มีสุขภาพดี รู้วิธีการท่ีจะน าไปดูแลสุขภาพได้อย่าง
ถูกตอ้งและเหมาะสม  และสามารถอธิบายเหตุผลในการปฏิบติัตน  
เวลา     50   นาที 
ส่ือและอุปกรณ์ 

1. กระดาษโปสเตอร์ ปากกาสีเมจิก 
2. ใบความรู้ “กิจกรรมสร้างสุขภาพตาม นโยบาย ๖ อ” 
3. คลิป“กิจกรรมสร้างสุขภาพตาม นโยบาย ๖ อ”  

กระบวนการจัดกจิกรรม  
 ขั้นที ่1 แลกเปลี่ยนประสบการณ์ 
 1. ผูว้จิยักล่าวทกัทายผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมดว้ยความเป็นกนัเอง  
 2. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรม ร่วมเล่นเกม “ท าอะไรดี” เพื่อสร้างบรรยากาศผอ่นคลาย 
โดยมีวธีิเล่น ดงัน้ี   

2.1 ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรม ยนืลอ้มวง  
2.2 ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมร้องวา่“ท าอะไรดี ๆ” พร้อมปรบมือเป็นจงัหวะ  
2.3 ผูว้ิจยัร้องว่า “จบัหู” ผูร่้วมกิจกรรมตอ้งท าตาม คือ จบัหูพร้อมกนั โดยผูว้ิจยัจะ

เปล่ียนค าพดูใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมท าตามไปเร่ือย ๆ    
 3. ผูว้ิจยัช้ีแจงวตัถุประสงค์ของการจดกิจกรรมในคร้ังน้ี และเปิดการสนทนาดว้ยการตั้ง
ค  าถามเก่ียวกบัการท าความเขา้ใจขอ้มูลและการน าขอ้มูลสู่ขั้นปฏิบติั   
  4. ผูว้ิจยัให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมแลกเปล่ียนประสบการณ์เก่ียวกบัการท าความเขา้ใจขอ้มูล
และการน าขอ้มูลสู่ขั้นปฏิบติั   
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 ขั้นที ่2 สะท้อนกลบัการรับรู้ 
 5. ผูว้จิยัแบ่งผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมออกเป็น 3 กลุ่มๆ ละ 5 คน   
 6. ผูว้จิยัแจกกระดาษโปสเตอร์ และปากกาเมจิก  
 7. ผูว้ิจยัให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมแต่ละกลุ่ม ช่วยกนั เขียนสรุปในหวัขอ้ ความส าคญัของการ
ท าความเขา้ใจในขอ้มูลทางดา้นสุขภาพ  
   8. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมแต่ละกลุ่ม ส่งตวัแทนน าเสนอรายงาน  
 ขั้นที ่3 สรุปสาระสู่ชีวติ   
 9. ผูว้จิยัแจก ใบความรู้ “กิจกรรมสร้างสุขภาพตาม นโยบาย ๖ อ” 
 10. ผูว้ิจยัให้แต่ละกลุ่ม ร่วมกนัสร้างกิจกรรม ท่ีแสดงให้เห็นถึงแนวทางในการน าขอ้มูล
ดา้นสุขภาพมาปฏิบติัไดอ้ยา่งถูกตอ้งและเหมาะสม 
 ขั้นที ่4  คิดและน าไปปฏิบัติ 
 11. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมแต่ละกลุ่ม แสดงกิจกรรมท่ีสร้างข้ึน  
 12. ผูว้ิจยัและผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม ร่วมกนัสรุปส่ิงท่ีไดรั้บจากการท ากิจกรรมในวนัน้ี และ
เปิดโอกาสใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมซกัถาม 
 13. ผูว้จิยักล่าว ขอบคุณผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมทุกคน ท่ีใหค้วามร่วมมือในการท ากิจกรรมและ
นดัหมายเวลา ท ากิจกรรมในคร้ังต่อไป   
การประเมินผล 
 1. การน าเสนอผลงาน 
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ใบความรู้  
“กจิกรรมสร้างสุขภาพตาม นโยบาย ๖ อ” 

 

 
1. ส่งเสริมใหค้นไทยทุกกลุ่มอาย ุออกก าลงักาย วนัละ 30 นาที อยา่งนอ้ย 3 วนัต่อสัปดาห์

อยา่งสม ่าเสมอ 
2. ส่งเสริมให้คนไทยเลือกซ้ือและบริโภค อาหาร ท่ีสะอาดมีคุณค่า และปลอดสาร

ปนเป้ือน 
3. ส่งเสริมให้คนไทยสร้าง อนามยั ส่ิงแวดลอ้มในชุมชนเพื่อความสะอาดปลอดภยัของท่ี

อยูอ่าศยัและพฒันาส่ิงแวดลอ้มใหเ้อ้ือต่อสุขภาพ 
4. ส่งเสริมใหค้นไทยมี อารมณ์ ท่ีดี และร่วมเป็นส่วนหน่ึงในชมรมต่างๆ เช่น ชมรมสร้าง

สุขภาพของวยัท างาน เพื่อการมีสุขภาพจิตท่ีดีและแจ่มใส 
5. ส่งเสริมให้คนไทยปลอดโรค อโรคยา โดยเฉพาะโรคท่ีท าให้คนไทยเสียชีวิตในล าดบั

แรกๆคือ มะเร็ง หวัใจ เบาหวาน 
6. ส่งเสริมให้คนไทยลด ละ เลิก อบายมุข เพื่อลดปัญหาสุขภาพท่ีเกิดจาก บุหร่ี สุรา สาร

เสพติดและการพนนัในชุมชน 
 

ทีม่า : https://sites.google.com/site/sukhphaph สืบคน้เม่ือ พฤษภาคม 2563 
 

 
ทีม่า : https://sites.google.com สืบคน้เม่ือ พฤษภาคม 2563 

https://sites.google.com/site/sukhphaph
https://sites.google.com/
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กจิกรรมที ่5 
 
ช่ือกจิกรรม    :  เข้าใจข้อมูล : เทยีบเคียงผล 
วตัถุประสงค์ 
 1. เพื่อให้ผูเ้ข้าร่วมกิจกรรมสามารถอธิบายถึงความส าคัญของความสามารถในการ
วเิคราะห์เปรียบเทียบผลของการปฏิบติัตนเก่ียวกบัสุขภาพท่ีแตกต่างกนั  
  2. เพื่อให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมระบุแนวทางในการพฒันาความสามารถในการวิเคราะห์ 
เปรียบเทียบขอ้มูลเก่ียวกบัการปฏิบติัตนดา้นสุขภาพท่ีแตกต่างกนั   
แนวความคิด 
 การท าความเขา้ใจเพื่อการดูแลสุขภาพไดใ้นขอ้มูล นอกจาก ความสามารถในการท าความ
เขา้ใจขอ้มูล การเรียนรู้วิธีการท่ีจะน าไปปฏิบติัอย่างถูกต้องและเหมาะสม และสามารถอธิบาย
เหตุผลในการปฏิบติัตนแลว้ ความสามารถในวิเคราะห์เปรียบเทียบผลของการปฏิบติัท่ีแตกต่างกนั 
ก็เป็นส่ิงส าคญัอีกประการหน่ึง ส าหรับการท าความเขา้ใจขอ้มูลดา้นสุขภาพ  
เวลา     50   นาที 
ส่ือและอุปกรณ์ 
 1. กระดาษ ปากกาสีเมจิก 
 2. ใบความรู้ 
กระบวนการจัดกจิกรรม 
  ขั้นที ่1 แลกเปลี่ยนประสบการณ์ 
 1. ผูว้ิจยักล่าวทกัทายผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมอยา่งเป็นมิตร เพื่อเสริมสร้างบรรยากาศความเป็น
กนัเอง   
 2. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรม เล่นเกม “ชีวติมีข้ึนมีลง” โดยมีวธีิเล่นดงัน้ี  

2.1 ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมยนืจบักลุ่ม ๆ ละ 4 คน    
2.2 ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมทุกคนท ามือเป็นก าป้ัน แลว้ตั้งเรียงต่อกนัสลบัขา้งซา้ย

และขา้งขวา เรียงล าดบัจากซ้ายคนท่ี 1-4 และขวาคนท่ี 1-4 
2.3 เม่ือผูว้ิจยั พดูค าวา่ "ข้ึน" ใหค้นท่ีมืออยูข่า้งล่างสุดเปล่ียนเอาไปไวด้า้นบนสุดอยา่ง

รวดเร็ว เม่ือผูน้ า พดูค าวา่ "ลง" ใหค้นท่ีมืออยูข่า้งบนสุดเปล่ียนเอาไปไวด้า้นล่างสุดอยา่งรวดเร็ว 
โดยผูว้จิยัจะเลือกจงัหวะพดูวา่ ข้ึน หรือ ลง  

3. ผูว้จิยัช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการจดักิจกรรมในวนัน้ี และเปิดประเด็นเก่ียวกบั
ความส าคญัของความสามารถในวเิคราะห์เปรียบเทียบการปฏิบติัตวัทางดา้นสุขภาพท่ีแตกต่างกนั  
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  ขั้นที ่2 สะท้อนกลบัการรับรู้ 
 4. ผูว้จิยัแบ่งผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมออกเป็น 4 กลุ่ม ๆ ละ 5 คน 
 5. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรม ท ากิจกรรมเสวนา เล่าเร่ืองในหวัขอ้ “การเปรียบเทียบการ
ปฏิบติัตวัทางดา้นสุขภาพ นั้นส าคญัไฉน โดย เสนอตน้แบบคนท่ีปฏิบติัตวัทางดา้นสุขภาพดีและไม่
ดี เช่น เสนอตน้แบบคนสูงอายท่ีุสุขภาพดี อายยุนืเขาดูแลสุขภาพอยา่งไร” 
  ขั้นที ่3 สรุปสาระสู่ชีวติ   
 6. ผูว้ิจ ัยให้ผูเ้ข้าร่วมกิจกรรมแต่ละกลุ่มระดมความคิดและสรุปแนวทางการพฒันา
ความสามารถในวเิคราะห์เปรียบเทียบการปฏิบติัตวัทางดา้นสุขภาพ 
 ขั้นที ่4  คิดและน าไปปฏิบัติ 

7. ผูว้จิยัใหแ้ต่ละกลุ่มส่งตวัแทนน าเสนอผลการระดมความคิด 
 8. ผูว้ิจยัสรุปสาระส าคญัท่ีไดรั้บจากการท ากิจกรรมในคร้ังน้ี และเปิดโอกาสแสดงความ
คิดเห็น และสอบถามขอ้สงสัย 
 9. ผูว้จิยักล่าวขอบคุณในความร่วมมือ และนดัหมายวนัเวลา ในการท ากิจกรรมคร้ังต่อไป   
การประเมินผล 
 1. การจดัเวทีเสวนา 
 2. รายงานสรุปการระดมความคิด 
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กจิกรรมที ่6 
 
ช่ือกจิกรรม : ตีความประเมิน : คุณภาพต้องมาก่อน 
วตัถุประสงค์ 
 1. เพื่อให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมบอกความส าคญัของการตีความและประเมินคุณภาพขอ้มูล
ดา้นสุขภาพ 
 2. เพื่อให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมระบุแนวทางในการตีความและประเมินคุณภาพขอ้มูลด้าน
สุขภาพ 
แนวคิดส าคัญ 
 การตีความและประเมินคุณภาพขอ้มูล ซ่ึงเป็นความสามารถในการตีความ การกลัน่กรอง 
การประเมินเก่ียวกบัขอ้มูลสุขภาพท่ีคน้หามาได ้เป็นกุญแจแห่งความส าเร็จประการต่อมาของการ
เป็นคนฉลาดรู้ทางสุขภาพ เน่ืองจากปัจจุบนั แหล่งขอ้มูลด้านสุขภาพ มีจ านวนมาก และขอ้มูล
บางอยา่ง ก็เป็นขอ้มูลท่ียงัไม่ไดรั้บการรับรองคุณภาพ   
เวลา    50   นาที 
ส่ือและอุปกรณ์ 
 1. กระดาษ ปากกาสีเมจิ 
 2. เกม “จบัคู่” 
 3.ใบ “กรณีศึกษา” 
กระบวนการจัดกจิกรรม 
  ขั้นที ่1 แลกเปลี่ยนประสบการณ์ 
 1.ผูว้จิยักล่าวทกัทายผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมดว้ยเร่ืองทัว่ ๆ ไป    
 2. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรม ร่วมเล่นเกม “ปลาดุก ปลาช่อน (จบัคู่)” เพื่อสร้างบรรยากาศ
ผอ่นคลาย โดยมีวธีิเล่นดงัน้ี  

2.1 ผูว้ิจยัให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมจบัคู่กนัแลว้ ให้ตกลงกนัว่าใครจะเป็นปลาดุก ใครจะ
เป็นปลาช่อน 

2.2 ให้ทั้งสองปลา เอามือใส่ระหว่างกนัในลกัษณะของการพนมมือ ต าแหน่งของมือ
อยูร่ะหวา่งอกแลว้ยืน่ออกไปชนกนั (ใหส้ามารถตบมือกนัได ้

2.3 ผูว้ิจยั พูดค าวา่ ปลาดุก ให้ปลาช่อน ตบมือปลาดุก แลว้ปลาช่อน ก็ตอ้งหลบให้ได ้
และถา้พดูค าวา่ ปลาช่อน ใหป้ลาดุก ตบมือปลาทู แลว้ปลาทูก็ตอ้งหลบใหไ้ด ้
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 3. ผูว้ิจยัน าสู่กิจกรรม ด้วยการตั้งค  าถามถึงความส าคัญของการตีความและประเมิน
คุณภาพขอ้มูลดา้นสุขภาพ  
 4. ผูว้จิยัขอตวัแทน 5 คน เล่าประสบการณ์เก่ียวกบัการตีความและประเมินคุณภาพขอ้มูล
ดา้นสุขภาพ  
  ขั้นที ่2 สะท้อนกลบัการรับรู้ 
 5. ผูว้จิยัแบ่งผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมออกเป็น 4 กลุ่ม ๆ 5 คน 
  6. ผูว้จิยัแจก“กรณีศึกษา” 
 7. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมแต่ละกลุ่ม ร่วมกนัประเมินคุณภาพของขอ้มูลดา้นสุขภาพ ท่ี
ไดจ้ากกรณีศึกษา    
 8. ผูว้จิยัใหแ้ต่ละกลุ่มส่งตวัแทนออกมาน าเสนอ ผลของการศึกษา  
 ขั้นที ่3 สรุปสาระสู่ชีวติ   
 9. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมแต่ละกลุ่ม ร่วมกนัเขียนแนวทางการพฒันาการตีความและ
ประเมินคุณภาพขอ้มูลดา้นสุขภาพ  
 ขั้นที ่4  คิดและน าไปปฏิบัติ  
 10. ผูว้จิยั ใหแ้ต่ละกลุ่มส่งตวัแทนออกมาน าเสนอ ผลงาน 
 11. ผูว้ิจยัและผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมร่วมกนัสรุปสาระส าคญัของท ากิจกรรมคร้ังน้ี และเปิด
โอกาสใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมซกัถามขอ้สงสัย 
 12. ผูว้จิยักล่าวช่ืนชน และกล่าวขอบคุณ พร้อมทั้งนดัหมายวนั เวลา ในการท ากิจกรรม
คร้ังต่อไป  
การประเมินผล 
 1. การมีส่วนร่วมในกิจกรรม  
 2. การแสดงความคิดเห็น 
 3. การน าเสนอรายงาน 
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กรณีศึกษา  
 

 
        กรณีศึกษา ที่ 1    มะนาว+โซดา โดยมะนาวเลือกลูกเขียวๆ ใช้จ  านวน 2 ลูก+โซดา 1 ขวด 
สรรพคุณ สามารถฆ่าเซลล์มะเร็งได้ผลกว่าการคีโมฯ 10,000 เท่า อ่านว่า หน่ึงหม่ืนเท่า...             
วิธีกิน กินเช้า เย็น หรือเช้า กลางวนั และเย็น ก็ได้ การกินมะนาว+โซดา ไม่มีผลเสียอะไรต่อ
ร่างกายทั้งส้ิน การคีโมฯ ยงัมีผลท าใหเ้ซลลดี์ๆ ของร่างกายตอ้งตายไปดว้ย แต่การใชน้ ้ามะนาว+
โซดาจะฆ่าเซลลม์ะเร็งพวกน้ีได ้100% 
       กรณีศึกษาที ่   2    การลดน ้าหนกัดว้ยการอดอาหาร  
       กรณีศึกษาที ่   3    การกินทุเรียนรักษาเบาหวาน 
  
ท่ีมา https://www.posttoday.com/life/healthy/ สืบคน้เม่ือ พฤษภาคม 2563 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

https://www.posttoday.com/life/healthy/
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กจิกรรมที ่ 7 
 

ช่ือกจิกรรม   ตีความประเมิน : อธิบายข้อมูล 
วตัถุประสงค์ 
 1. เพื่อให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมสามารถบอกความส าคญัของการอธิบายขอ้มูลด้านสุขภาพ
อยา่งถูกตอ้ง  
 2. เพื่อให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมระบุแนวทางในการอธิบายขอ้มูลดา้นสุขภาพไดอ้ยา่งถูกตอ้ง
แนวคิด    
 การตีความและประเมินคุณภาพข้อมูล ไม่เพียงแต่ จะหมายถึง ความสามารถในการ
ตีความ การกลัน่กรอง การประเมินขอ้มูลต่าง ๆ แต่ยงัหมายถึง ความสามารถในการอธิบาย ขอ้มูล
ดา้นสุขภาพไดอ้ยา่งถูกตอ้งอีกดว้ย  
เวลา    50   นาที 
ส่ือและอุปกรณ์ 
 1. กระดาษ ปากกาสีเมจิก  
 2. เคร่ืองเสียง 
กระบวนการจัดกจิกรรม 
  ขั้นที ่1 แลกเปลี่ยนประสบการณ์ 
 1. ผูว้จิยักล่าวทกัทายผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมดว้ยความอบอุ่น  
 2. ผูว้ิจยัสร้างบรรยากาศผอ่นคลายดว้ยการให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมเตน้ “เจน นุ่น โบว”์ โดย
มีวธีิเล่น ใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรม ออกมาเตน้เพลง “เจน นุ่น โบว”์ คร้ังละ 4 คน โดยผูว้จิยั อาจใหแ้ต่ละ
คน ร้องช่ือเล่นของแต่ละคน เพื่อเพิ่มความสนุกสนาน  
 3. ผูว้ิจยัช้ีแจงวตัถุประสงคข์องกิจกรรมในคร้ังน้ี และน าเขา้สู่กิจกรรมดว้ยการตั้งค  าถาม
ถึงความส าคญัของการอธิบายขอ้มูลดา้นสุขภาพอยา่งถูกตอ้ง   
 4. ผูว้ิจยัให้ผูเ้ข้าร่วมกิจกรรมแลกเปล่ียนประสบการณ์เก่ียวกับการอธิบายข้อมูลด้าน
สุขภาพอยา่งถูกตอ้ง  
 ขั้นที ่2 สะท้อนกลบัการรับรู้ 
 5. ผูว้จิยัแบ่งผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมออกเป็น 4 กลุ่ม ๆ ละ 5 คน  
 6. ผูว้ิจยัให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมแต่ละกลุ่ม ระดมความคิดสร้างสถานการณ์จ าลอง เก่ียวกบั
การอธิบายขอ้มูลดา้นสุขภาพ  
 7. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมแต่ละกลุ่มน าเสนอสถานการณ์จ าลองท่ีกลุ่มสร้างข้ึน 



96 

 ขั้นที ่3 สรุปสาระสู่ชีวติ   
 8. ผูว้ิจยัให้แต่ละกลุ่ม ร่วมกนัเขียนแผ่นท่ีความคิด เก่ียวกบัความส าคญัของการอธิบาย
ขอ้มูลดา้นสุขภาพและแนวทางในการพฒันา 
  ขั้นที ่4  คิดและน าไปปฏิบัติ 
  9. ผูว้จิยัใหต้วัแทนแต่ละกลุ่ม น าเสนอแผน่ท่ีความคิด   
 10 . ผูว้จิยัและผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมร่วมกนัสรุปส่ิงท่ีไดรั้บจากการท ากิจกรรมคร้ังน้ี  
 11. ผูว้จิยักล่าวช่ืนชม และนดัหมายวนัท ากิจกรรมในคร้ังต่อไป  
การประเมินผล 
 1. การสร้างสถานการณ์จ าลอง 
 2. แผนท่ีความคิด 
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กจิกรรมที ่ 8 
 

ช่ือกจิกรรม   ไม่นะ อย่าเลย 
วตัถุประสงค์ 
 1. เพื่อใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมบอกถึงความส าคญัของการก าหนดทางเลือก การปฏิเสธ หรือ
หลีกเล่ียงทางเลือกในการปฏิบติัตนเพื่อสุขภาพท่ีดีและไม่ดี  
 2. เพื่อใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมระบุแนวทางในการก าหนดทางเลือก การปฏิเสธ หรือ
หลีกเล่ียงทางเลือกในการปฏิบติัตนเพื่อสุขภาพท่ีดีและไม่ดี 
แนวคิด 
 ทกัษะการตดัสินใจ คือ ความสามารถในการก าหนดทางเลือก การปฏิเสธ หรือหลีกเล่ียง
ทางเลือกในการปฏิบติัตนเพื่อสุขภาพท่ีดีและไม่ดี เป็นกุญแจส าคญัประการต่อมาของความฉลาดรู้
ทางสุขภาพ ซ่ึงในยคุปัจจุบนัมีความส าคญัเป็นอยา่งยิง่ในการเลือกปฏิบติัตนเพื่อสุขภาพท่ีดี  
เวลา     50   นาที 
ส่ือและอุปกรณ์ 
 1. กระดาษ ปากกาสีเมจิก   
 2. ใบความรู้“เทคนิคการก าหนดทางเลือก” 
 3. ใบความรู้ “กลวธีิการปฏิเสธ”   
กระบวนการจัดกจิกรรม 
  ขั้นที ่1 แลกเปลี่ยนประสบการณ์ 
 1. ผูว้จิยักล่าวทกัทายผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมดว้ยร้อยยิม้ และจริงใจ  
 2. ผูว้จิยัและผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม ร่วมกนัทบทวนสาระส าคญัของกิจกรรมคร้ังท่ีผา่นมา 
 3. ผูว้ิจยัน าผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม เล่มเกม “รักนะ จะบา้เหรอ” เพื่อสร้างบรรยากาศผอ่นคลาย
ก่อนเขา้กิจกรรม โดยมีวธีิเล่นดงัน้ี 

3.1 ผูว้จิยัใหผู้ร่้วมกิจกรรมยนืลอ้มวง  
3.2 ผูว้จิยัช้ีแจงกติกา ใหผู้ท่ี้หนัซา้ย พดูวา่ “รักนะ” ผูท่ี้หนัขวา ใหพ้ดูวา่ “จะบา้เหรอ” 

 4. ผูว้จิยัช้ีแจงสาระส าคญัของกิจกรรมในคร้ังน้ี  
 5. ผูว้จิยัแจกใบความรู้ “เทคนิคการเลือก” พร้อมอธิบายน า 
 6. ผูว้ิจยัให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม แลกเปล่ียนประสบการณ์ในการก าหนดทางเลือกแนวทาง
ในการปฏิบติัตวัทางดา้นสุขภาพ 
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 ขั้นที ่2 สะท้อนกลบัการรับรู้ 
  7. ผูว้จิยัแบ่งผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมออกเป็น 4 กลุ่ม ๆ 5 คน 
  8. ผูว้จิยัแจกใบความรู้ “กลวธีิปฏิเสธ” พร้อมอธิยายน า  
 9. ผูว้ิจยัให้ผูเ้ข้าร่วมกิจกรรมแต่ละกลุ่ม สร้างบทบาทสมมติการใช้ทกัษะปฏิเสธ ท่ี
เก่ียวกบัสุขภาพ เช่น เพื่อนชวนไปด่ืมสุรา สูบบุหร่ี และเสพยา ประกอบดว้ยผูช้วน ผูป้ฏิเสธ และผู ้
สังเกต โดยผูส้ังเกตเป็นผูป้ระเมินผูป้ฏิเสธ 
 ขั้นที ่3 สรุปสาระสู่ชีวติ   
 10. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมแต่ละกลุ่ม ออกมาแสดงบทบาทสมมติ  
  ขั้นที ่4  คิดและน าไปปฏิบัติ 
 11. ผูว้จิยัและผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมร่วมกนัสรุปส่ิงไดรั้บจากการท าจดักิจกรรมคร้ังน้ี  
 12.ผูว้จิยั เปิดโอกาสใหซ้กัถาม 
 13. ผูว้จิยักล่าวขอบคุณ และนดัหมายวนั เวลา ในการท ากิจกรรมในคร้ังต่อไป  
การประเมินผล 
 1. การแลกเปล่ียนความคิดเห็น 
 2. การแสดงบทบาทสมมติ 
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ใบความรู้ 
เทคนิคการก าหนดทางเลอืก 

   
 

การตดัสินใจท่ีจะเลือกท าส่ิงใดส่ิงหน่ึงเป็นสิทธิส่วนบุคคล และการเลือกท่ีจะท า
หรือไม่ท านั้น มีขั้นตอนส าคญั 4 ขั้นตอน คือ 

1. ก าหนดทางเลือกเพื่อตดัสินใจ 
2. วเิคราะห์ผลดี-ผลเสียของทางเลือกทั้งสองทาง 
3. ตดัสินใจเลือกทางใดทางหน่ึง 
4. หาทางแกไ้ขขอ้เสียท่ีเกิดข้ึนจากการตดัสินใจนั้น 

 

                        
        
ท่ีมา : http://elsd.ssru.ac.th/jarmon_si/pluginfile.php/36  สืบคน้เม่ือ พฤษภาคม 2563 
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ใบความรู้ 
กลวธีิการปฏิเสธ 

 
          

1. ปฏิเสธอยา่งจริงจงัทั้งท่าทางค าพดูและน ้าเสียง เพื่อแสดงความตั้งใจอยา่งชดัเจน 
2. ใชค้วามรู้สึกเป็นขอ้อา้งประกอบเหตุผลเพราะการใชเ้หตุผลอยา่งเดียวมกัถูกโตแ้ยง้

ดว้ยเหตุผลอ่ืน การอา้งความรู้สึกจะท าใหโ้ตแ้ยง้ไดย้ากข้ึน เช่น ฉนัไม่สบายใจ  
3. การบอกปฏิเสธใหช้ดัเจน เช่น ฉนัไม่ชอบแบบน้ี 
4.การขอความเห็นชอบและแสดงอาการขอบคุณเม่ือผูช้วนยอมรับและเป็นการรักษา

น ้าใจ ผูช้วน เช่น คุณคงไม่วา่นะ คุณคงเขา้ใจนะ ฯลฯ 
5. เม่ือถูกเซา้ซ้ีหรือสบประมาท ไม่ควรหวัน่ไหวไปกบัค าพดูเหล่านั้น เพราะจะท าให้

ขาดสมาธิ ควรยนืยนัการปฏิเสธและหาทางออกโดยเลือกวธีิต่อไปน้ี 
5.1 ปฏิเสธซ ้ าโดยไม่ตอ้งใชข้อ้อา้งพร้อมทั้งบอกลาแลว้เดินจากไปทนัที 
5.2 การต่อรอง โดยการชกัชวนใหท้ ากิจกรรมอ่ืนทดแทน เช่น เล่นกีฬากนั 
5.3 การผดัผอ่น โดยการขอยดืระยะเวลาออกไป เพื่อใหผู้ช้วนเปล่ียนความตั้งใจ  

6. ออกจากสถานการณ์นั้น 
 ทีม่า : http://elsd.ssru.ac.th/jarmon_si/pluginfile.php/36            
 

                                        
ทีม่า : https://www.facebook.com/  สืบคน้เม่ือ พฤษภาคม 2563 
 
 

 

https://www.facebook.com/
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กจิกรรมที ่ 9 
 
ช่ือกจิกรรม   ตัดสินใจ:นักวเิคราะห์ 
วตัถุประสงค์ 
 1. เพื่อให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมสามารถบอกความส าคญัของการพิจารณาจุดเด่นจุดดอ้ย และ
ผลท่ีจะเกิดข้ึนจากการตดัสินใจเลือกแนวทางการปฏิบติัตนดา้นสุขภาพ 
 2. เพื่อให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมระบุแนวทางในการพิจารณาจุดเด่นจุดดอ้ย และผลกระทบท่ี
จะเกิดข้ึนจากการตดัสินใจเลือกแนวทางการปฏิบติัตนดา้นสุขภาพ 
แนวคิด 
 ทกัษะการตดัสินใจ นอกจากจะหมายถึง ความสามารถในการก าหนดทางเลือก ปฏิเสธ
หรือหลีกเล่ียงทางเลือกในการปฏิบติัตนเพื่อสุขภาพท่ีดีและไม่ดีแลว้ ยงัหมายถึง ความสามารถใน
การพิจารณาจุดเด่นจุดดอ้ย และผลกระทบท่ีจะเกิดข้ึนจากการตดัสินใจเลือกแนวทางนั้น ๆ ดว้ย 
เวลา    50   นาที 
ส่ือและอุปกรณ์ 
 1. กระดาษ ปากกาเมสีเมจิก  
 2. ใบความรู้ “เทคนิคการวเิคราะห์จุดอ่อนจุดแขง็” 
กระบวนการจัดกจิกรรม 
  ขั้นที ่1 แลกเปลี่ยนประสบการณ์ 
 1. ผูว้จิยักล่าวทกัทายผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมดว้ยเร่ืองราวทัว่ไป เพื่อสร้างความเป็นกนัเอง 
 2. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรม เล่นเกม “เกมฝนตก” เพื่อสร้างความต่ืนตวั ดงัน้ี 

2.1 ผูว้จิยั สั่ง “ฝนตก” ใหผู้ร่้วมกิจกรรมปรบมือรัว ๆ   
2.2 ผูว้จิยั สั่ง “ฟ้าแลบ” ใหผู้ร่้วมกิจกรรม แลบล้ินพร้อมออกเสียง “แพล่บๆ” 
2.3 ผูว้จิยั สั่ง “ฟ้าร้อง” ให้ผูร่้วมกิจกรรมปรบหนา้ขารัว ๆ   
2.4 ผูว้จิยั สั่ง “ฟ้าผา่” ใหผู้ร่้วมกิจกรรม ชูมือมือขวาข้ึน พร้อมร้องวา่ “เปร้ียงๆ”  
2.5 ผูว้จิยั ออกค าสั่งสลบัไปเร่ือย ๆ เพื่อความสนุกสนาน    

 3. ผูว้ิจยัและผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม ร่วมกนัทบทวนสาระส าคญัของการท ากิจกรรมในคร้ังท่ี
ผา่น   
 4. ผูว้จิยั ช้ีแจงวตัถุประสงคข์องการจดักิจกรรมในคร้ังน้ี   
 5. ผูว้จิยัน าเขา้สู่กิจกรรมดว้ยค าถามเก่ียวกบัความส าคญัในการเปรียบเทียบจุดเด่นจุดดอ้ย
ของแต่ละแนวทางในการปฏิบติัตนดา้นสุขภาพ  
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 6. ผูว้ิจ ัยให้ผูเ้ข้าร่วมกิจกรรม แลกเปล่ียนความคิดเห็นเก่ียวกับความส าคัญในการ
เปรียบเทียบจุดเด่นจุดดอ้ยของแต่ละแนวทางในการปฏิบติัตนดา้นสุขภาพ 
  ขั้นที ่2 สะท้อนกลบัการรับรู้ 
 7. ผูว้จิยัแบ่งผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมออกเป็น 4 กลุ่ม ๆ ละ 5 คน 
 8. ผูว้จิยัแจกใบความรู้ “เทคนิคการวเิคราะห์จุดอ่อนจุดแขง็”พร้อมเกร่ินน า 
  9. ผูว้ิจยัให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมแต่ละกลุ่ม ร่วมกนัท าโครงการวิเคราะห์จุดอ่อนจุดแข็ง ของ
แนวทางการปฏิบติัตนเพื่อสุขภาพท่ีดี โดยให้แต่ละคนมาเล่าเร่ืองราวการปรับเปล่ียนพฤติกรรม
สุขภาพของตน จากไม่เหมาะสม เป็นเหมาะสม มีจุดอ่อน หรือจุดแข็งอะไรบา้ง ให้เล่าให้กลุ่มฟัง 
กลุ่มละ 1 แนวทาง   
   ขั้นที ่3 สรุปสาระสู่ชีวติ   
 10. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมแต่ละกลุ่ม น าเสนอโครงการ   
 ขั้นที ่4  คิดและน าไปปฏิบัติ  
 11. ผูว้ิจยัและผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมร่วมกนั สรุปความส าคญัและแนวทางในการวิเคราะห์
จุดอ่อนจุดแขง็ของแนวทางการปฏิบติัตนเพื่อสุขภาพ 
 12. ผู ้วิจ ัยกล่าวช่ืนชม และขอบคุณ พร้อมทั้ ง นัดหมายวนัเวลา ในการท ากิจกรรม               
คร้ังต่อไป 
การประเมินผล 
 1. การมีส่วนร่วมในการท ากิจกรรม 
 2. โครงการ  
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ใบความรู้ 
 

การวเิคราะห์ SWOT (SWOT Analysis) 

 
 
           การวเิคราะห์ SWOT หรือ การวเิคราะห์สภาพแวดลอ้มและศกัยภาพเป็นเคร่ืองมือในการ
ประเมินดา้นต่างๆ  ซ่ึงช่วยให้ผูน้  าไปใช้ไดรู้้ถึงจุดแข็งและจุดอ่อนของส่ิงนั้น ๆ หรือโครงการ
นั้นๆ   ซ่ึงการวเิคราะห์  SWOT ประกอบไปดว้ย 
          จุดแข็ง (Strengths) : จุดเด่นหรือจุดแข็ง (ขอ้ไดเ้ปรียบ) เป็นผลมาจากปัจจยัภายใน เป็น
ขอ้ดีท่ีเกิดจากสภาพแวดลอ้มภาย  
          จุดอ่อน (Weaknesses) : จุดด้อยหรือจุดอ่อน ขอ้เสียเปรียบเป็นผลมาจากปัจจยัภายใน 
เป็นปัญหาหรือข้อบกพร่องท่ีเกิดจากสภาพแวดล้อมภายในต่าง ๆ ซ่ึงจะต้องหาวิธีในการ
ปรับปรุงใหดี้ข้ึนหรือขจดัใหห้มดไป   
          โอกาส (Opportunities) : เกิดจากปัจจัยภายนอก เป็นผลจากการท่ีสภาพแวดล้อม
ภายนอกท่ีเอ้ือประโยชน์ หรือส่งเสริมการด าเนินงาน โอกาสแตกต่างจากจุดแข็งตรงท่ีโอกาส
เป็นผลมาจากสภาพแวดลอ้มภายนอก แต่จุดแขง็เป็นผลมาจากสภาพแวดลอ้มภายใน  
          อุปสรรค (Threats) : เกิดจากปัจจัยภายนอก เป็นข้อจ ากัดท่ีเกิดจากสภาพแวดล้อม
ภายนอกท่ีส่งผลเสีย ซ่ึงจ าเป็นตอ้งปรับปรุงและพยายามขจดัอุปสรรคต่าง ๆ ท่ีเกิดข้ึนใหไ้ด ้  
 
ท่ีมา : http://www.thaiembassy.org/helsinki/th/thai-people สืบคน้เม่ือ พฤษภาคม 2563 
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กจิกรรมที ่10 
 
ช่ือกจิกรรม   ส่ือสารดี มีประโยชน์ 
วตัถุประสงค์ 
 1. เพื่อให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมสามารถบอกความส าคญัของความสามารถในพูด อ่าน และ
เขียนบนัทึกขอ้มูลเก่ียวกบัการปฏิบติัตวัเพื่อสุขภาพท่ีดี    
 2. เพื่อใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมระบุแนวทางในการพฒันาความสามารถในพดู อ่าน และเขียน
บนัทึกขอ้มูลเก่ียวกบัการปฏิบติัตวัเพื่อสุขภาพท่ีดี 
แนวคิด 
 ทกัษะการส่ือสาร คือ ความสามารถในพดู อ่าน และเขียนบนัทึกขอ้มูลเก่ียวกบัการปฏิบติั
ตวัเพื่อสุขภาพท่ีดี เป็นอีกคุณสมบติัส าคญัขอ้หน่ึง ของการเป็นผูท่ี้มีความฉลาดรู้ทางสุขภาพ เพื่อ
สุขภาพท่ีดีของบุคคล   
เวลา    50   นาที 
ส่ือและอุปกรณ์ 
 1. กระดาษ ปากกาเมสีเมจิก  
 2. ใบความรู้ “6เคล็ดลบัฝึกทกัษะการส่ือสาร อยา่งมีประสิทธิภาพ” 
กระบวนการจัดกจิกรรม 
  ขั้นที ่1 แลกเปลี่ยนประสบการณ์ 
 1. ผูว้จิยักล่าวทกัทายผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมดว้ยเร่ืองราวทัว่ไป เพื่อสร้างความเป็นกนัเอง 
 2. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรม ท ากิจกรรมผอ่นคลาย “จ่ายตลาด” ดงัน้ี 

2.1 ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรม นัง่ลอ้มวงกลม  
2.2 ผูว้จิยั ใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมคนแรกพดูวา่ “ฉนัจะไปตลาด ซ้ือกะหล ่าปลี 
2.3 คนต่อไปพูดทวนประโยคเดิม แต่ตอ้งเพิ่มเติม ส่ิงท่ีจะซ้ือเขา้ไปดว้ย  

 3. ผูว้จิยัเกร่ินน าถึงสาระส าคญัของการท ากิจกรรมในคร้ังน้ี  
 4. ผูว้จิยัแจกใบความรู้ “6เคล็ดลบัฝึกทกัษะการส่ือสาร อยา่งมีประสิทธิภาพ” 
 5. ผูว้ิจยัให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมแต่ละคนเล่าประสบการณ์เก่ียวกบัปัญหาด้านทกัษะทาง
สังคมของตนเอง พร้อมทั้งวธีิการท่ีเคยใชใ้นการแกไ้ข 
  ขั้นที ่2 สะท้อนกลบัการรับรู้ 
 6. ผูว้จิยัแบ่งผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมออกเป็น 4 กลุ่ม ๆ ละ 5 คน 
 7. ผูว้จิยัแจกใบความรู้ “กลวธีิสร้างทกัษะการเขา้สังคม” พร้อมอธิบาย 
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  8. ผูว้ิจยัให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมแต่ละกลุ่มท ารายงานแนวทางเขา้สังคมท่ีเหมาะสม จากนั้น
ใหส่้งตวัแทนกลุ่ม น าเสนอรายงาน  
   ขั้นที ่3 สรุปสาระสู่ชีวติ   
 9. ผูว้ิจยัให้ผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมดูคลิปวีดีโอ เร่ือง “กลวิธีสร้างทกัษะการเข้าสังคม” เพื่อ
สร้างแรงจูงใจในการเพิ่มทกัษะทางสังคม  
 10. ผูว้ิจ ัยแต่ละกลุ่มร่วมกันสรุปสาระท่ีได้รับจากการชมคลิปวีดีโอ และการน ามา
ประยกุตใ์ชใ้นชีวติประจ าวนั  
 ขั้นที ่4  คิดและน าไปปฏิบัติ  
 11. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมส่งตวัแทนกลุ่มน าเสนอผลการระดมความคิด 
 12. ผูว้จิยัและผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมร่วมกนั สรุปประเด็นส าคญัของกิจกรรมคร้ังน้ี 
 13. ผูว้จิยักล่าวขอบคุณ และนดัหมายวนัเวลาท ากิจกรรมคร้ังต่อไป 
การประเมินผล 
 1. การมีส่วนร่วมในการท ากิจกรรม 
 2. ผลการระดมความคิด  
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ใบความรู้ 
 

 
 
 
 
ท่ีมา : https://th.jobsdb.com/th-th/articles สืบคน้เม่ือ พฤษภาคม 2563 
 
 
 
 
 

https://th.jobsdb.com/th-th/articles
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คลิปวดีีโอ 
 

การส่ือสารท่ีผดิพลาด 
 

 
 
ท่ีมา : http://nuclear.rmutphysics.com/blog  สืบคน้เม่ือ พฤษภาคม 2563 

 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
  

http://nuclear.rmutphysics.com/blog
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กจิกรรมที ่11 
ช่ือกจิกรรม   การส่ือสาร:โน้มน้าว  
วตัถุประสงค์ 
 1. เพื่อใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมบอกความส าคญัของความสามารถในการส่ือสารและ
ความสามารถโนม้นา้วใหผู้อ่ื้นใหป้ฏิบติัตาม    
 2. เพื่อใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมระบุแนวทางในการพฒันาความสามารถในการส่ือสารและ
ความสามารถโนม้นา้วใหผู้อ่ื้นใหป้ฏิบติัตาม 
แนวคิด 
 ทกัษะการส่ือสาร นอกจากจะ หมายถึง ความสามารถในพูด อ่าน และเขียนบนัทึกขอ้มูล
เก่ียวกบัการปฏิบติัตวัเพื่อสุขภาพท่ีดีแลว้ ความสามารถในการส่ือสารขอ้มูลดา้นสุขภาพกบับุคคล
อ่ืน ตลอดจนความสามารถโน้มนา้วให้ผูอ่ื้นยอมรับท่ีจะน าไปปฏิบติัตาม การเป็นผูมี้ความฉลาดรู้
ทางสุขภาพ 
เวลา    50   นาที 
ส่ือและอุปกรณ์ 
 1. กระดาษ ปากกาเมสีเมจิก  
 2. ใบความรู้ “ศิลปะการโนม้นา้วใจ”   
กระบวนการจัดกจิกรรม 
  ขั้นที ่1 แลกเปลี่ยนประสบการณ์ 
 1. ผูว้จิยักล่าวทกัทายผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมดว้ยเร่ืองราวทัว่ไป เพื่อสร้างความเป็นกนัเอง 
 2. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมผอ่นคลาย “จะ๊ เอ๋” ดงัน้ี 

2.1 ผูว้จิยัแบ่งผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมออกเป็น 2 ฝ่าย เขา้แถวหนัหลงัเขา้หากนั 
2.2 ผูว้จิยัน าผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมร้องเพลง “สวสัดีจะ๊ หนัมาซิจะ๊ ยิม้หน่อยสิจะ๊ จะ๊ ๆ จะ๊ เอ๋” 
2.3 ขณะร้องเพลง เม่ือร้องถึงค าวา่ “จะ๊ๆ จะ๊ เอ๋” ใหผู้เ้ล่นหนัหนา้เขา้หากนั หากคู่ใดไม่หนั 

คู่นั้นเป็นฝ่ายแพ ้ตอ้งออกจากเกม  
3. ผูว้จิยัช้ีแจงสาระส าคญัของการท ากิจกรรมในคร้ังน้ี   
4. ผูว้จิยัตั้งค  าถามในประเด็นความส าคญัของความสามารถในการส่ือสารและ

ความสามารถโนม้นา้วใหผู้อ่ื้นใหป้ฏิบติัตาม 
5. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรม คนเล่าประสบการณ์ในการส่ือสารและการโนม้นา้วให้ผูอ่ื้น

ใหป้ฏิบติัตาม 
  ขั้นที ่2 สะท้อนกลบัการรับรู้ 
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 6. ผูว้จิยัแบ่งผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมออกเป็น 4 กลุ่ม ๆ ละ 5 คน 
 7. ผูว้จิยัใหแ้ต่ละกลุ่ม แสดงบทบาทสมมติในส่ือสารและโนน้นา้วใหผู้อ่ื้นปฏิบติัตามดา้น
สุขภาพ 
 8. ผูว้จิยัใหแ้ต่ละกลุ่ม ออกมาแสดงบทบาทสมมติท่ีร่วมกนัสร้างข้ึน  
   ขั้นที ่3 สรุปสาระสู่ชีวติ   
 9. ผูว้จิยัแจกใบความรู้ “ศิลปะการโนม้นา้วใจ” พร้อมอภิปรายน า 
 10. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรม ร่วมกนัแสดงความคิดเห็นเก่ียวกบัใบความรู้  
 ขั้นที ่4  คิดและน าไปปฏิบัติ  
 11. ผูว้ิจ ัยให้ผูเ้ข้าร่วมกิจกรรม ร่วมกันแลกเปล่ียนความคิดเก่ียวกับแนวทางในการ
พฒันาการส่ือสารและการโนม้นา้วจิตใจผูอ่ื้น 
 12. ผูว้จิยัและผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมร่วมกนัสรุปส าคญัท่ีไดรั้บจากการท ากิจกรรมคร้ังน้ี 
 13. ผูว้จิยักล่าวขอบคุณ และนดัหมายวนัเวลาท ากิจกรรมคร้ังต่อไป 
การประเมินผล 
 1. สถานการณ์จ าลอง 
 2. การแลกเปล่ียนความคิดเห็น 
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ใบความรู้ 
 
 

1. จงใหค้วามสนใจแก่ผูน้ั้น หรือกลุ่มนั้นอยา่งจริงใจ ท่านจะไดรั้บการตอ้นรับและสนใจ 
จากทุกคนทุกหนแห่ง นกับริการท่ีดีไม่ควรพูดถึงเร่ืองท่ีเก่ียวกบัตนเอง แต่จงให้ความสนใจแก่
เขา และเร่ืองท่ี เก่ียวกบัเขา แสดงออกไปทั้งทางกิริยา วาจา และใจ 

2. ความยิม้แยม้ เป็นเง่ือนไขส าคญัในการสร้างความประทบัใจใหแ้ก่ทุกคนเม่ือแรกพบ 
3. จงจ าช่ือผูท่ี้มาติดต่อให้ไดแ้ละใช้เรียกไดอ้ยา่งถูกตอ้ง เพราะทุกคนจะรู้สึกวา่ค าพูดท่ี

ไพเราะท่ีสุด  และมีความหมายส าคญัยิง่ส าหรับเขา ก็คือ ช่ือของเขานัน่เอง 
4. จงเป็นนกัฟังท่ีดี ดว้ยการให้ความสนใจเร่ืองท่ีเขาพูดและย ัว่ยุให้เขาพูดเร่ืองเก่ียวกบั

ตวัเขาไปเร่ือย ๆ ตามความพอใจของเขา 
5. จงพูดในเร่ืองท่ีเขาก าลงัสนใจ ได้แก่เร่ืองท่ีเขาก าลงัคลัง่ไคลเ้ร่ืองท่ีเก่ียวกบัความรู้ 

ความช านาญ ของเขาเองเร่ืองท่ีเขาก าลงัภาคภูมิใจ หรือเร่ืองท่ีเขาพึ่งไดรั้บความต่ืนเตน้มาใหม่ ๆ 
6. จงท าให้เขารู้สึกว่าเขาเป็นคนส าคญั หรือช้ีให้เห็นจุดส าคญัดีเด่นในตวัเขาและจงท า

เช่นนั้น ด้วยความจริงใจ ทุกคนจะรู้สึกชอบท่านทนัที เพราะทุกคนชอบยอ และชอบท่ีมีใคร 
ยกยอ่ง แมจ้ะเป็นยอกนัต่อหนา้ท่ีก็ตามที 

                                                   
ท่ีมา : http://www.ipesp.ac.th/learning/thai/chapter สืบคน้เม่ือ พฤษภาคม 2563 
 

 
 
 
 

http://www.ipesp.ac.th/learning/thai/chapter
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กจิกรรมที ่12 
 
 

ช่ือกจิกรรม  ปัจฉิมนิเทศ  
วตัถุประสงค์ 
 1. เพื่อปิดการจดักิจกรรมแนะแนว 
 2. เพื่อสรุปและประเมินผลการจดักิจกรรมแนะแนว 
แนวคิด 
 กิจกรรมสุดทา้ย ของการจดักิจกรรมแนะแนว คือ กิจกรรมปัจฉิมนิเทศ เป็นกิจกรรม
ส าหรับสรุปผลของการจดักิจรรม และการประเมินผลของการกิจกรรม เช่น การตอบแบบสอบถาม 
แบบวดัตามวตัถุประสงค์ของการจดักิจกรรม และแบบวดัความพึงพอใจ เป็นตน้ และเป็นการปิด
กิจกรรม   
เวลา   50  นาที 
ส่ือและอุปกรณ์ 
 1. กระดาษ ปากกา  
 2. แบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
กระบวกการจัดกจิกรรม 
 ขั้นที ่1 แลกเปลี่ยนประสบการณ์ 
 1. ผูว้จิยักล่าวทกัทายผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมดว้ยเร่ืองทัว่ไป 
 2. ผูว้จิยัน าผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม สร้างความบรรยากาศแห่งมิตรภาพ ดว้ยกิจกรรม “จ า ช่ือ” 
ดงัน้ี 

2.1 ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมนัง่ลอ้มวง 
2.2 ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมคนแรกพดูช่ือตวัเอง คนท่ีสองก็พดูช่ือของคนแรกและ

ช่ือตวัเอง คนท่ีสามก็พดูช่ือคนแรกและคนท่ีสองและช่ือตวัเอง เพิ่มจ านวนวนไปเร่ือย ๆ  
  ขั้นที ่2 สะท้อนกลบัการรับรู้ 

3. ผูว้จิยั ช้ีแจงวตัถุประสงคแ์ละขั้นตอนของการท ากิจกรรมในคร้ังน้ี 
4. ผูว้จิยัใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมแต่ละคน แสดงความรู้สึกต่อกิจกรรมและต่อเพื่อน ๆ

ตลอดเวลาของการท ากิจกรรม  
 ขั้นที ่3 สรุปสาระสู่ชีวติ   
 5.ผูว้จิยัแจกแบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
 6. ผูว้จิยัใหเ้วลา 10 นาทีใหผู้เ้ขา้ร่วมกิจกรรมตอบแบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 



112 

  ขั้นที ่4  คิดและน าไปปฏิบัติ 
 7. ผูว้จิยัสรุปวตัถุประสงคแ์ละสาระส าคญัของการจดักิจกรรมในคร้ังน้ีทั้งหมด   
 8. ผูว้ิจยัให้ตวัแทนผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรมแสดงความคิดเห็นและขอบคุณเพื่อนสมาชิกท่ีเขา้
ร่วมกิจกรรม  
 9. ผูว้ิจยักล่าวขอบคุณผูเ้ขา้ร่วมกิจกรรม ท่ีตั้งใจและมีส่วนร่วมในการจดักิจกรรมตลอด
มา และกระตุน้ใหน้ าส่ิงท่ีไดรั้บจากการจดักิจกรรมคร้ังน้ีไปใช ้ 
 10. ผูว้จิยักล่าวปิดการจดักิจกรรม 
การประเมินผล 
 1. ความตั้งใจและการมีส่วนร่วม 
 2.  การท าแบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ (Post-test) 
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ภาคผนวก จ 
แบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
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แบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพ 
ค าช้ีแจง   แบบวดัความฉลาดรู้ทางสุขภาพน้ี มีวตัถุประสงคเ์พื่อใชใ้นการวจิยั เร่ืองผลของการใช ้

ชุดกิจกรรมแนะแนว เพื่อพฒันาความฉลาดรู้ทางสุขภาพของนกัเรียนพยาบาล ชั้นปีท่ี 2
วทิยาลยัพยาบาลกองทพับก  

 
ส่วนที่ 1 ขอ้มูลทัว่ไป 

ค าช้ีแจง โปรดท าเคร่ืองหมาย   ลงใน  หรือเติมขอ้ความลงในช่องวา่งตรงตามความเป็นจริง 

1.  เพศ 

   ชาย    

       หญิง 

2.  อาย ุ

        17-18 ปี             

        19-20 ปี               

        21-22 ปี              

        23 ปีข้ึนไป 
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ตอนที่ 2  ขอให้ผูต้อบแบบวดัพิจารณาขอ้ความแต่ละขอ้ แลว้ท าเคร่ืองหมาย  ลงในช่องว่างท่ี
ตรงกบัความเป็นจริงท่ีเกิดข้ึนท่ีสุด และแต่ละขอ้ ตอบไดเ้พียงช่องเดียว ซ่ึงแบ่งออกเป็น 5 ระดบั 
ดงัน้ี       5     จริงมากท่ีสุด       หมายถึง             ขอ้ความนั้นตรงกบัขอ้เทจ็จริงมากท่ีสุด 
             4     จริงมาก    หมายถึง             ขอ้ความนั้นตรงกบัขอ้เท็จจริงมาก 
              3     จริงบา้งไม่จริงบา้ง หมายถึง             ขอ้ความนั้นตรงกบัขอ้เทจ็จริงบา้งไม่ตรงบา้ง 
             2     จริงนอ้ย    หมายถึง              ขอ้ความนั้นตรงกบัขอ้เทจ็จริงนอ้ย 
             1     จริงนอ้ยท่ีสุด         หมายถึง              ขอ้ความนั้นตรงกบัขอ้เทจ็จริงนอ้ยท่ีสุด     
 

ข้อที่ ข้อความ 

จริง
มาก
ทีสุ่ด 

จริง
มาก 

จริง
บ้าง
ไม่
จริง
บ้าง 

จริง
น้อย 

จริง
น้อย
ทีสุ่ด 

 การเข้าถึงข้อมูล (Access) หมายถึง ความสามารถใน
การแสวงหาและการเลือกขอ้มูลเก่ียวกบัสุขภาพ หรือการ
บริการสุขภาพไดจ้ากแหล่งต่างๆ มีความหลากหลายใน
การหาขอ้มูล สามารถคน้หาขอ้มูลดา้นสุขภาพท่ีถูกตอ้ง
ตามท่ีตอ้งการได ้รวมทั้งความสามารถในการตรวจสอบ
แหล่งขอ้มูล  

     

1 ขา้พเจา้สามารถคน้หาขอ้มูลสุขภาพจากแหล่งขอ้มูลต่าง 
ๆ เช่น หอ้งสมุด ส่ือออนไลน์ เป็นตน้ 

     

2 ขา้พเจา้สามารถเขา้ถึงแหล่งขอ้มูลสุขภาพไดด้ว้ยตนเอง      
3 ขา้พเจา้สามารถเขา้ถึงแหล่งขอ้มูลสุขภาพท่ีสอดคลอ้งกบั

ความตอ้งการของขา้พเจา้ 
     

4 ขา้พเจา้ไม่มีความพร้อมท่ีจะคน้หาขอ้มูลสุขภาพจาก
แหล่งขอ้มูลต่าง ๆ * 

     

5 ขา้พเจา้สามารถปรึกษาผูเ้ช่ียวชาญดา้นขอ้มูลสุขภาพได้
ทุกเวลาหากเผชิญกบัปัญหาท่ีแกไ้ขไม่ไดด้ว้ยตนเอง 

     

6 ขา้พเจา้พร้อมท่ีจะแสวงหาขอ้มูลสุขภาพใหม่ ๆ เพื่อ
เพิ่มพนูความฉลาดรู้ทางสุขภาพ  
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ข้อที่ ข้อความ 

จริง
มาก
ทีสุ่ด 

จริง
มาก 

จริง
บ้าง
ไม่
จริง
บ้าง 

จริง
น้อย 

จริง
น้อย
ทีสุ่ด 

7 ขา้พเจา้คิดวา่การเขา้ถึงขอ้มูลสุขภาพ ยงัไม่จ  าเป็นส าหรับ
ขา้พเจา้* 

     

8 ขา้พเจา้สามารถตรวจสอบแหล่งขอ้มูลสุขภาพท่ีมีความ
น่าเช่ือถือได ้

     

  การท าความ เ ข้ า ใจ ข้อ มูล  (Understand) หมาย ถึง 
ความสามารถท่ีจะเขา้ใจขอ้มูลทางดา้นสุขภาพ รู้วธีิการท่ี
จะน าไปปฏิบัติอย่างถูกต้องและเหมาะสม สามารถ
อธิบายเหตุผลในการปฏิบัติตน สามารถวิ เคราะห์
เปรียบเทียบผลของการปฏิบติัท่ีแตกต่างกนัได ้

     

9 ขา้พเจา้มีความเขา้ใจในเน้ือหาของขอ้มูลสุขภาพท่ี
คน้ควา้มาได ้

     

10 ขา้พเจา้มีความเขา้ใจในเน้ือหาของขอ้มูลสุขภาพท่ี
น าเสนอในรูปลกัษณะและสัญลกัษณ์ เช่น กราฟ 
แผนภาพ เคร่ืองหมาย ค าศพัท ์เป็นตน้ 

     

11 ขา้พเจา้มกัมีขอ้สงสัยในขอ้มูลสุขภาพท่ีคน้ควา้มาได*้      

12 ขา้พเจา้มีความเขา้ใจและสามารถปฏิบติัตนตามขอ้มูล

สุขภาพไดอ้ยา่งถูกตอ้งเหมาะสม 

     

13 ขา้พเจา้มกัมีความลงัเลใจเก่ียวกบัการปฏิบติัตนตาม

ขอ้มูลสุขภาพท่ีคน้ควา้มาได*้ 

     

14 ขา้พเจา้มีความเขา้ใจและสามารถอธิบายถึงการปฏิบติัตน

ตามขอ้มูลสุขภาพไดอ้ยา่งถูกตอ้งและเหมาะสม  
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ข้อที่ ข้อความ 

จริง
มาก
ทีสุ่ด 

จริง
มาก 

จริง
บ้าง
ไม่
จริง
บ้าง 

จริง
น้อย 

จริง
น้อย
ทีสุ่ด 

15 ขา้พเจา้มีความเขา้ใจแต่ไม่สามารถอธิบายถึงการปฏิบติั

ตนตามขอ้มูลสุขภาพได*้  

     

16 ขา้พเจา้สามารถวเิคราะห์เปรียบเทียบผลของการปฏิบติั
ตนทางดา้นสุขภาพท่ีแตกต่างกนัได ้

     

 การตีความและประเมินคุณภาพข้อมูล  (Appraise ) 
หมายถึง ความสามารถในการวิเคราะห์ การตีความ การ
กลั่นกรอง การประเมิน และการอธิบาย ข้อมูลด้าน
สุขภาพไดอ้ยา่งถูกตอ้ง 

     

17 ขา้พเจา้สามารถวเิคราะห์ พิจารณาไตร่ตรองขอ้มูล
สุขภาพท่ีคน้ควา้มาจากแหล่งขอ้มูลต่าง ๆได ้ 

     

18 ขา้พเจา้สามารถตีความ ท าความเขา้ใจขอ้มูล สุขภาพทั้ง
ทางดา้นเน้ือหาและสัญลกัษณ์ได ้

     

19 ขา้พเจา้สามารถกลัน่กรองขอ้มูลสุขภาพท่ีคน้ควา้มาได ้      

20 ขา้พเจา้มีความลงัเลใจเก่ียวกบัการกลัน่กรองขอ้มูล
สุขภาพท่ีคน้ควา้มาได*้  

     

21 ขา้พเจา้ สามารถประเมินขอ้มูลสุขภาพวา่ ขอ้มูลไหนมี
ประโยชน์ ขอ้มูลไหนไม่มีประโยชน์ 

     

22 ขา้พเจา้สามารถแยกแยะขอ้มูลสุขภาพท่ีควรบอกหรือไม่
ควรบอกใหผู้รั้บบริการทราบ 

     

23 ขา้พเจา้ไม่สามารถอธิบายเน้ือหาสาระของขอ้มูลท่ี
คน้ควา้มาไดใ้หแ้ก่ผูรั้บบริการได*้ 

     

24 ขา้พเจา้เช่ือวา่การตีความขอ้มูลสุขภาพจนเกิดความเขา้ใจ 
จะช่วยใหอ้ธิบายเน้ือหาสาระของขอ้มูลได ้
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ข้อที่ ข้อความ 

จริง
มาก
ทีสุ่ด 

จริง
มาก 

จริง
บ้าง
ไม่
จริง
บ้าง 

จริง
น้อย 

จริง
น้อย
ทีสุ่ด 

 ทกัษะการตัดสินใจ (Decision skill) หมายถึง 
ความสามารถในการก าหนดทางเลือก ปฏิเสธหรือ
หลีกเล่ียงทางเลือกในการปฏิบติัตนเพื่อสุขภาพท่ีดีและ
ไม่ดี  รวมทั้งสามารถพิจารณาจุดเด่นจุดดอ้ย ผลกระทบท่ี
จะเกิดข้ึนจากการตดัสินใจเลือกใชแ้ต่ละแนวทางเลือกได ้

     

25 ขา้พเจา้ สามารถใหค้  าแนะน าเก่ียวกบัแนวทางต่าง ๆใน
การปฏิบติัตนทางดา้นสุขภาพใหแ้ก่ผูรั้บบริการได ้ 

     

26 ขา้พเจา้ สามารถแนะน าทางเลือกวธีิปฏิบติัตนเก่ียวกบั
สุขภาพใหแ้ก่ผูรั้บบริการไดอ้ยา่งเหมาะสม  

     

27 ขา้พเจา้ สามารถเปรียบเทียบขอ้ดีและขอ้เสียของแต่ละ
วธีิการในการปฏิบติัทางดา้นสุขภาพได ้ 

     

28 ข้าพเจ้าไม่เข้าใจวิธีปฏิบัติตนบางอย่างในการรักษา
สุขภาพของผูรั้บบริการ* 

     

29 ขา้พเจา้สามารถจ าแนกผลกระทบท่ีอาจเกิดข้ึนจากการ
ปฏิบติัตนตามขอ้มูลสุขภาพได ้

     

30 ขา้พเจา้ สามารถใหข้อ้มูลในการรักษาสุขภาพท่ีดี แก่
ผูรั้บบริการได ้

     

31 ขา้พเจา้สามารถแนะน าขอ้มูลสุขภาพใหแ้ก่ผูรั้บบริการ
ไดบ้างประเภทเท่านั้น* 

     

32 ขา้พเจา้ยงัไม่เคยแนะน าการรักษาสุขภาพใหแ้ก่
ผูรั้บบริการ 

     

 ทกัษะการส่ือสาร (Communication skill) หมายถึง 
ความสามารถในการพดู อ่าน และเขียนบนัทึกขอ้มูล
เก่ียวกบัการปฏิบติัตวัเพื่อสุขภาพท่ีดี และสามารถในการ
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ข้อที่ ข้อความ 

จริง
มาก
ทีสุ่ด 

จริง
มาก 

จริง
บ้าง
ไม่
จริง
บ้าง 

จริง
น้อย 

จริง
น้อย
ทีสุ่ด 

ส่ือสารขอ้มูลดา้นสุขภาพกบับุคคลอ่ืน สามารถโนม้นา้ว
ใหผู้อ่ื้นยอมรับท่ีจะน าไปปฏิบติั 

33 ขา้พเจา้สามารถอ่านขอ้มูลบนัทึกสุขภาพต่าง ๆ ไดอ้ยา่ง
ถูกตอ้ง 

     

34 ขา้พเจา้ สามารถน าขอ้มูลดา้นสุขภาพมาอธิบายให้
ผูรั้บบริการเขา้ใจได ้

     

35 ขา้พเจา้สามารถส่ือสารขอ้มูลเพื่อการตดัสินใจในการ
ดูแลสุขภาพใหแ้ก่ผูรั้บบริการได ้

     

36 ขา้พเจา้ มกัจะเกิดความผิดพลาดในการเขียนบนัทึกขอ้มูล
สุขภาพ* 

     

37 
 

ขา้พเจา้เช่ือวา่ การส่ือสารท่ีดี มีความจ าเป็นต่อการ
ส่งเสริมสุขภาพ 

     

38 ขา้พเจา้มีความสามารถในการส่งเสริมสุขภาพใหก้บั
ผูรั้บบริการและบุคคลทัว่ไป 

     

39 ขา้พเจา้ยงัตอ้งการพฒันาทกัษะการส่ือสารขอ้มูลสุขภาพ
ในการส่งเสริมสุขภาพ* 

     

40 ขา้พเจา้สามารถโนม้นา้วใหผู้รั้บบริการยอมรับขอ้มูล
สุขภาพ และน าไปปฏิบติัในการส่งเสริมสุขภาพ 

     

 

หมายเหตุ * ขอ้ค าถามเชิงลบ 
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ภาคผนวก ฉ 
คณะอนุกรรมการพิจารณาโครงการวิจยั กรมแพทยท์หารบก 
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