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บทคัดย่อ
การวจัิยครัง้นีเ้ป็นการวจิยัก่ึงทดลองมวีตัถุประสงค์เพือ่ 1) ศกึษาความฉลาดทางอารมณ์ของนกัศกึษา

พยาบาล มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ และ 2) เปรียบเทียบความฉลาดทางอารมณ์ก่อนและหลังการเรียนรู้
โดยใช้ปัญหาเป็นฐานของนักศึกษาพยาบาล ในรายวิชาภาวะผู้น�าและการจัดการทางการพยาบาล 
กลุม่ประชากรเป็นนกัศึกษาพยาบาลศาสตร์ช้ันปีที ่4 มหาวทิยาลยัวลยัลกัษณ์ ในภาคการศกึษาที ่1/2560 
จ�านวน 77 คน เคร่ืองมือท่ีใช้เป็นแบบประเมินความฉลาดทางอารมณ์ แบบมาตราส่วนประมาณค่า 
มีค่าความเที่ยงเท่ากับ 0.85 ผู้วิจัยเก็บข้อมูลโดยใช้แบบประเมินความฉลาดทางอารมณ์ ก่อนและหลัง
จัดการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน วิเคราะห์ข้อมูลโดยการหาค่าความถี่ ค่าเฉลี่ย ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน
และสถิติทดสอบที ผลการวิจัยพบว่า

1) นักศึกษาส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง 74 คน (ร้อยละ 96.1) อายุอยู่ในช่วง  20-22 ปี ผลการเรียน
มัธยมศึกษาตอนปลายเฉลี่ย 3.00-3.50 จ�านวน 39 คน (ร้อยละ 50.6) รองลงมามากกว่า 3.50 จ�านวน 
34 คน (ร้อยละ 44.2) ผลการเรียนเฉลี่ยปัจจุบันส่วนใหญ่ 2.50-3.00 จ�านวน 35 คน (ร้อยละ 45.5)   
รองลงมาคือมากกว่า 3.00-3.50 จ�านวน 34 คน (ร้อยละ 44.2) ส่วนใหญ่มีความพึงพอใจต่อการเรียนรู้
โดยใช้ปัญหาเป็นฐานอยู่ในระดับมากและมากที่สุด จ�านวน 68 คน (ร้อยละ 88.3)  ค่าคะแนนเฉล่ีย 
ความฉลาดทางอารมณ์โดยรวมของนักศึกษาอยู่ในระดับสูง (Mean = 3.08, S.D.= .46) เมื่อพิจารณาใน
รายด้าน พบว่า ด้านดีและด้านสุขก็อยู่ในระดับสูง (Mean= 3.20, S.D.= .51; Mean = 3.05, S.D.= .54) 
ส่วนด้านเก่งอยู่ในระดับปกติ (Mean = 2.98, S.D.= .42)
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2) เปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยความฉลาดทางอารมณ์ของนักศึกษาพยาบาลหลังการเรียนรู ้
โดยใช้ปัญหาเป็นฐานโดยรวม พบว่า สงูกว่าก่อนเรยีนอย่างมนียัส�าคญัทางสถติ ิ(Mean = 3.08, S.D.= .46, 
Mean = 3.19, S.D.= .34); (t= 2.15, p<.05) เมื่อพิจารณารายด้านพบว่าค่าคะแนนเฉลี่ยด้านดีหลังการ
เรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐานสูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (Mean = 3.20 , S.D.= .51, 
Mean = 3.35 , S.D.= .34); (t= 2.55, p<.05) 

ข้อค้นพบจากงานวิจัยครั้งนี้แสดงให้เห็นว่าการจัดการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐานช่วยส่งเสริม 
ความฉลาดทางอารมณ์แก่นกัศกึษาได้เป็นอย่างด ีโดยเฉพาะด้านความเป็นคนดใีนมติคิวามรบัผดิชอบและ
การเห็นใจผู้อื่นซึ่งมีความโดดเด่นมาก ดังนั้นอาจารย์จึงควรสนับสนุนให้มีการจัดการเรียนรู้โดยใช้ปัญหา
เป็นฐานส�าหรับนักศึกษาพยาบาลต่อไป

คำาสำาคัญ : การเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน  ความฉลาดทางอารมณ์  นักศึกษาพยาบาล
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ABSTRACT
This research aimed to study emotional quotient of nursing students, Walailak 

University, compared pretest and posttest of emotional quotient in problem-based 
learning of nursing students in the subject of leadership and nursing management. Research 
population consisted of 77 the fourth-year nursing students in term 1/2560 of the Institute 
of Nursing, Walailak University. The emotional quotient questionnaire instruments was 
used to investigate and a test. Reliability of the instruments was at 0.85. The data were 
collected by the questionnaire. The data were analyzed by frequency, mean, standard 
deviation and paired sample t-test.  The results revealed that; were as follows :

1) The students were 96.1% female (n=74), span of age at 20-22 years old. Their 
grade point average at the high school were 3.00-3.50 (50.6%, n= 39) and more than 3.50 
(44.2 %, n=34) Their current grade point average were between 2.50-3.00 (45.5%, n=35) 
and more than 3.00-3.50 (44.4%, n=34). The nursing students were satisfied to problem-
based learning at a high level (88.3 %, n=68). The overall mean scores of the emotional 
quotient in nursing students was at a high level (Mean = 3.08, S.D.= .46). In terms of 
dimensions, the mean scores of good dimensions and happy dimensions was at a high 
level (Mean = 3.20, S.D.= .51; Mean = 3.05, S.D.= .54) respectively). The mean score of 
wisdom dimension was at a medium level (Mean = 2.98, S.D.= .42).

2) The result of comparing the overall mean score of the emotional quotient in 
pre and post problem-based learning was significantly higher than before applying problem 
based learning (Mean = 3.08 , S.D.= .46,  Mean = 3.19 , S.D.= .34); (t= -2.15, p<.05). In 
terms of dimensions, the mean score of good dimensions after learning by problem–based 
learning was significantly higher than before applying problem-based learning (Mean = 
3.20 , S.D.= .51, Mean = 3.35 , S.D.= .34); (t= -2.55, p<.05)

This study showed that the model teaching of problem-based learning can develop 
the emotional quotient as well. The nursing students who learned problem-based learning 
can develop a good dimension such as the responsibility and sympathy for others. 
Therefore, the teacher should be encouraged to apply the problem-based learning among 
the students.

Keywords :  Problem-based learning,  Emotional quotient,  Nursing students    
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ความเป็นมาและความสำาคัญของปัญหา
ปัจจบุนัสงัคมมกีารเปลีย่นแปลงทัง้ด้านสงัคม

เศรษฐกจิและเทคโนโลยอีย่างมาก การจัดการศึกษา
ในระดับอุดมศึกษา จึงต้องเลือกใช้กลยุทธ์การสอน
ในการผลติบณัฑติทีต้่องรูเ้ท่าทนัต่อการเปลีย่นแปลงได้ 
และให้สอดคล้องกับความต้องการของสังคมและ
ตลาดแรงงาน การสร้างบัณฑิตให้มีคุณภาพเป็นทั้ง 
คนดี คนเก่งและด�ารงชีวิตอย่างมีสุข มีทัศนคติที่
กว้างไกล  มีความเป็นนักวิชาการและวชิาชพีชั้นสูง
ทีม่ีความรู้ความสามารถและทกัษะในสาขาทีศ่กึษา
อย่างลึกซึง้ และสามารถประยกุต์ความรูสู้ก่ารปฏบิตัิ
การพยาบาล  ในการจดัการศกึษาในสาขาพยาบาล
ศาสตร์ นกัศกึษาจะต้องเรยีนท้ังภาคทฤษฎแีละภาค
ปฏบิตัคิวบคูก่นัไป และต้องน�าความรูจ้ากทฤษฎไีป
ประยกุต์ใช้ในการปฏบิตักิารพยาบาลได้อย่างถกูต้อง
เหมาะสมกับชวิีตและสขุภาพของมนษุย์ทกุวยั ตัง้แต่
แรกเกดิจนกระทัง่วาระสดุท้ายของชีวิต บนพืน้ฐาน
ของความเอื้ออาทร (Caring) จึงจ�าเป็นอย่างย่ิงท่ี
นกัศึกษาต้องรูจั้กตนเอง เข้าใจความรูส้กึของตนเอง
และผูอ้ืน่ ควบคมุอารมณ์ของตนเองให้แสดงพฤตกิรรม
ท่ีเหมาะสม ตระหนกัในบทบาทหน้าทีค่วามรบัผดิชอบ 
ซ่ึงเป็นมิติที่ส�าคัญยิ่งของความฉลาดทางอารมณ์ 
(Emotional Quotient) ความฉลาดทางอารมณ์ 
สามารถพัฒนาและฝึกฝนได้ หากนักศึกษาได้มีการ
พฒันาความฉลาดทางอารมณ์ จะช่วยพฒันาตนเอง
ได้ดีในด้านการเรียนและการด�ารงชีวิตในสังคมได้
อย่างมีความสุข1 

ความฉลาดทางอารมณ์ ตามแนวคิดของ 
กรมสขุภาพจติ กระทรวงสาธารณสขุ2 ประกอบด้วย 
ด้านดี ด้านเก่ง และด้านสุข ส�าหรับด้านดี จะเน้น
ความสามารถในการควบคมุอารมณ์และความต้องการ
ของตนเอง ความเห็นใจผู้อื่น ความรับผิดชอบ 
ต่อส่วนรวม ส�าหรับด้านเก่ง จะเน้นการรู้จักตนเอง 
การสร้างแรงจูงใจให้ตนเอง ความสามารถใน 

การตดัสนิใจแก้ปัญหาและแสดงออกได้อย่างเหมาะสม 
รวมทัง้การมสีมัพนัธภาพทีด่กีบัผูอ้ืน่ ส�าหรบัด้านสขุ 
จะเน้นความสามารถในการด�าเนินชวิีตอย่างเป็นสุข 
ความภมูใิจในตนเอง ความพงึพอใจในชวีติและการ
มีความสงบทางใจ ซึ่งผู้ที่มีความฉลาดทางอารมณ์
จะสามารถรับรู้ความรู้สึกของตนเองและผู้อื่น  
รู้จุดด้อยของตนเอง รู้จักควบคุมการแสดงออกทาง
อารมณ์ของตนเองได้เหมาะสม รวมทัง้มคีวามสมัพันธ์
ที่ดีกับคนรอบข้างท�าให้ได้รับการยอมรับจากผู้อ่ืน3  

ซึง่การจัดการเรยีนการสอนในสาขาพยาบาลศาสตร์ 
เป็นกระบวนการจัดการเรียนการสอนที่มุ่งเน้นให้ 
ผู้เรียนมีสมรรถนะที่จ�าเป็นทั้งด้านเก่ง ดี และมีสุข 
อาจารย์จะคอยเอือ้อ�านวยให้ผูเ้รยีนสามารถทีจ่ะน�า
ความรู้ไปประยุกต์ใช้ได้อย่างเหมาะสม จึงใช้
กระบวนการเรียนรู้ที่เน้นผู้เรียนเป็นส�าคัญมาอย่าง
ต่อเนื่อง ซึ่งการจัดการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน 
(Problem-based Learning) เป็นวิธีการเรียนรู้ 
ได้รับการยืนยันว่ากระบวนการเรียนรู้ท�าให้ผู้เรียน
มีส่วนร่วมในการเรียนรู้เป็นกลุ่มย่อยและมีความ 
รับผิดชอบในการเรียนรู้ด้วยตนเอง ทุกคนต้องให้
ความร่วมมือเพื่อให้กระบวนการกลุ่มด�าเนินไปได้
อย่างราบรื่น 

การจัดการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน 
(Problem-based Learning) เป็นการเรียน 
การสอนแบบกลุม่ย่อย โดยใช้โจทย์ปัญหาสถานการณ์ 
เป็นตัวกระตุ้นให้นักศึกษาคิดเชื่อมโยงความรู้เดิม
และเสริมความรู้ใหม่ คิดวิเคราะห์ อภิปรายด้วย
เหตุผลและฝึกความรับผิดชอบในการเรียนรู้ด้วย
ตนเองและการท�างานเป็นกลุม่ รวมทัง้กลุม่สามารถ
ต้ังวัตถุประสงค์การเรียนรู้ด้วยตนเอง4  ส�าหรับ
กระบวนการเรยีนรู ้ม ี7 ขัน้ตอน ได้แก่  การอธบิาย
ค�าศัพท์ยาก การระบุปัญหา การระดมสมอง  
การวเิคราะห์ปัญหา การก�าหนดประเดน็การเรยีนรู้ 
การค้นคว้าหาความรูด้้วยตนเองและการเสนอข้อมลู
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ต่อกลุม่5-6  โดยอาจารย์ประจ�ากลุม่เป็นผูใ้ห้ค�าปรกึษา 
สนับสนุน ชี้แนวทางและเอื้ออ�านวยความสะดวก 
ให้เกิดการเรียนรู ้ในเนื้อหาสาระที่จ�าเป็นและ
กระบวนการกลุ่ม การคิดวเิคราะห์ การสบืค้นข้อมลู 
การอ่าน การฟัง การแสดงความคดิเหน็อย่างมเีหตผุล  
การแก้ปัญหา การเป็นผู้น�าและการสื่อสารข้อมูลที่
เหมาะสม7  ผู้เรียนจะได้ฝึกความรับผิดชอบต่อการ
เรยีนรูข้องตนเองและร่วมสร้างบรรยากาศการเรยีนรู้ 
เชิงรุก8 นอกจากนี้การจัดการเรียนรู้โดยใช้ปัญหา
เป็นฐานจะสนับสนุนให้นักศึกษามีแรงจูงใจในการ
เรียนรู้และมีศักยภาพในการเรียนรู้ด้วยตนเองจาก
แหล่งข้อมูลที่หลากหลายได้เป็นอย่างดี9 ในการ
จัดการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐานในนักศึกษา
พยาบาล มุ่งเน้นให้ผู้เรียนได้พัฒนาทักษะต่าง ๆ ที่
จะน�าไปใช้ในการปฏบัิตกิารพยาบาลและการใช้ชีวติ
ในสังคมต่อไป ซึ่งทักษะที่เกิดขึ้นภายหลังจัด 
การเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน ได้แก่ ทักษะการ 
คิดวิเคราะห์ ทักษะการแก้ปัญหา การใช้เหตุผล  
การวางแผน ทักษะการส่ือสาร การมีส่วนร่วมใน 
การอภิปราย การท�างานเป็นทีมและการประสานงาน 
ทกัษะในการศกึษาค้นคว้าโดยอสิระและท�าให้ผูเ้รยีน
มีความรับผิดชอบ10 ซึ่งจากการศึกษาดังกล่าวจะมี
ส่วนช่วยให้เกิดการพัฒนานักศึกษาให้มีความเป็น
คนเก่งและคนดีได้ หากผู้เรียนได้มีส่วนร่วมในการ
แลกเปลีย่นเรยีนรูใ้นกลุม่ย่อยก็จะท�าให้บรรยากาศ
การเรียนรู้มีความสุขและสนุกกับการเรียนมากขึ้น

ปรัชญาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต 
มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ มีความเชื่อว่าวิชาชีพการ
พยาบาลเป็นวิชาชีพที่ต้องใช้ทั้งศาสตร์และศิลป ์
ในการปฏิบัติการพยาบาลกับชีวิตและสุขภาพของ
มนษุย์ทกุช่วงวยั ทกุภาวะสขุภาพ ทัง้ในระดบับคุคล 
ครอบครัว และชุมชน โดยบูรณาการความรู ้  
หลกัฐานเชงิประจกัษ์ เทคโนโลยสีารสนเทศ จรยิธรรม 
จรรยาบรรณวชิาชพี หลกัปรชัญาเศรษฐกจิพอเพยีง 
และค�านึงถึงความหลากหลายทางวัฒนธรรมและ

บริบทของสังคม มุ ่งผลิตบัณฑิตพยาบาลเพ่ือ 
ตอบสนองความต้องการบุคลากรทางการพยาบาล
ทีเ่ป็นก�าลงัส�าคญัยิง่ของบคุลากรทางสขุภาพ บัณฑิต
พยาบาลจะต้องมสีมรรถนะและศักยภาพท่ีสอดคล้อง
กับความต้องการด้านสุขภาพของประชาชน จาก
ปรัชญาและความต้องการของหลักสูตรจึงจ�าเป็น
ต้องมีการจัดการเรียนการสอนเชิงรุกอย่างต่อเนื่อง  
ส�าหรับในปีการศึกษา 1/2560 การจัดการเรียน 
การสอนรายวชิา ภาวะผูน้�าและการจดัการทางการ
พยาบาล ส�าหรับนักศึกษาพยาบาล ชั้นปีท่ี 4  
ซึง่เป็นรายวชิาทีต้่องการให้นกัศกึษาสามารถพฒันา
สมรรถนะของตนเองท้ังความรูใ้นการบรหิารจัดการ 
ทักษะการเป็นผู้น�า การท�างานเป็นทีม การสื่อสาร 
การประสานงาน การใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ  
ความรับผิดชอบ การตรงต่อเวลา การคิดวิเคราะห์ 
การตดัสนิใจและการแก้ปัญหาในสถานการณ์ต่างๆ ได้  
ทีมอาจารย์ผู้สอนมีความเห็นว่าควรเลือกใช้วิธี 
การเรยีนรูโ้ดยใช้ปัญหาเป็นฐาน (Problem-based 
Learning)  ให้แก่นักศึกษาในสัปดาห์ที่ 8-12  
ในหัวข้อประเดน็การจัดการทางการพยาบาลทีส่�าคญั 
บทบาทหัวหน้าหอผู้ป่วย หัวหน้าเวร หัวหน้าทีม 
และสมาชิกทีมการพยาบาลตลอดจนรูปแบบการ 
มอบหมายงานในหอผู้ป่วยแบบ Team method 
และแบบ Case method  รวมทัง้หมด 4 สถานการณ์  
ทมีผูว้จิยัในฐานะอาจารย์ผูส้อนโดยใช้ปัญหาเป็นฐาน 
ของนักศึกษาพยาบาล หวังว่ากระบวนการเรียนรู้
โดยใช้ปัญหาเป็นฐานท้ัง 7 ขั้นตอน ต้ังแต่การ 
อธิบายค�าศพัท์ยาก การระบปัุญหา การระดมสมอง 
การวเิคราะห์ปัญหา การก�าหนดประเดน็การเรยีนรู้ 
การค้นคว้าหาความรู้ด้วยตนเองและการเสนอ 
ข้อมูลต่อกลุ่ม ซึ่งกระบวนการดังกล่าวในกลุ่มย่อย
ทั้ง 4 สถานการณ์จะช่วยเสริมสร้างความฉลาดทาง
อารมณ์ในการเป็นคนเก่ง ดี มีสุข รวมทั้งปลูกฝัง
ทักษะการเรียนรู้ด้วยตนเองและการใช้ชีวิตอย่างมี
ความสุขของนักศึกษาในอนาคตได้เป็นอย่างดี
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วัตถุประสงค์ของการวิจัย
1. เพ่ือศึกษาความฉลาดทางอารมณ์ของ

นกัศกึษาพยาบาลชัน้ปีท่ี 4 ส�านักวิชาพยาบาลศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์

2. เพื่อเปรียบเทียบความฉลาดทางอารมณ์
ของนกัศกึษาพยาบาล ชัน้ปีที ่4 ก่อนและหลงัท�าการ
เรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐานในรายวิชาภาวะผู้น�า
และการจัดการทางการพยาบาล

สมมติฐานการวิจัย
คะแนนเฉลีย่ความฉลาดทางอารมณ์โดยรวม

และรายด้านของนกัศึกษาพยาบาลช้ันปีที ่4 สงูกว่า
ก่อนการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน

ขอบเขตของการวิจัย 
การศึกษาผลการจัดการเรียนรู้โดยใช้ปัญหา

เป็นฐานต่อการเสริมสร้างความฉลาดทางอารมณ์
ของนักศึกษาพยาบาล เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง  
มุ่งศึกษาเฉพาะในกลุ่มนักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 4 
จ�านวน 77 คน ท่ีลงทะเบยีนเรยีนรายวชิาภาวะผูน้�า
และการจัดการทางการพยาบาล ภาคการศึกษาท่ี 
1/2560 ของส�านกัวชิาพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยั
วลัยลักษณ์

กรอบแนวความคิดในการวิจัย 
การศึกษาครั้งนี้ใช้แนวคิดความฉลาดทาง

อารมณ์ของกรมสุขภาพจิต กระทรวงสาธารณสุข1 

และโกล์เมน3  มีองค์ประกอบท่ีส�าคัญ คือ การตระหนักรู้ 
ตนเอง การควบคุมอารมณ์ของตนเองให้แสดง
พฤติกรรม ที่เหมาะสม การสร้างแรงจูงใจในตนเอง 
โดยกรมสุขภาพจิต ได้แบ่งความฉลาดทางอารมณ์
เป็น 3 ด้าน คือ ด้านดี ประกอบด้วย การควบคุม
ตนเอง เห็นใจผู้อื่นและความรับผิดชอบ  ด้านเก่ง
ประกอบด้วย การมีแรงจูงใจ การตัดสินใจและ 
แก้ปัญหา การมีสัมพันธภาพกับผู้อ่ืน และด้านสุข
ประกอบด้วย ความภูมิใจในตนเอง ความพอใจใน
ชีวิตและความสุขสงบทางใจ ส�าหรับการเรียนรู้โดย
ใช้ปัญหาเป็นฐานตามแนวคิดของสมิทและมอสท์5 

เป็นการเรียนรู้แบบกลุ่มย่อย ใช้โจทย์สถานการณ์
เป็นเครื่องมือในการกระตุ้นให้ผู้เรียนมีการค้นหา
ปัญหาเพือ่การอภปิราย โดยมกีระบวนการ 7 ขัน้ตอน 
คือ การอธิบายค�าศัพท์ยาก การระบุปัญหา  
การระดมสมอง การวิเคราะห์ปัญหา การสร้าง
ประเดน็การเรยีนรู้ การค้นคว้าหาความรูด้้วยตนเอง
และการน�าเสนอข้อมลูต่อกลุม่ ผูเ้รียนต้องรับผดิชอบ 
เรียนรู้ด้วยตนเองและแสวงหาความรู้เพื่อต่อเติม
ความเข้าใจให้สมบูรณ์ย่ิงขึ้น7 โดยมีอาจารย์คอย
สนบัสนนุ ให้ค�าปรึกษา เอ้ืออ�านวยความสะดวกและ
กระตุ้นให้มีการอภิปรายให้เกิดการเรียนรู้ร่วมกัน  
ผูว้จิยัเชือ่ว่าหากนกัศกึษามุง่มัน่ ตัง้ใจ ทุม่เทต่อการ
เรียนรู้จะช่วยเสริมสร้างความฉลาดทางอารมณ์ 
ได้ทัง้ทางด้านเก่ง ด้านด ีและด้านสขุ สรปุเป็นแผนภมูิ
กรอบการวิจัย ได้ดังนี้
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วิธีดำาเนินการวิจัย
การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยแบบกึ่งทดลอง  

(A pretest-posttest quasi experimental 
research) แบบกลุ่มเดยีวท�าการประเมินก่อน-หลงั 
การจัดการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน
ประชากรและกลุม่ตวัอย่าง เป็นนกัศกึษาพยาบาล 
ชั้นปีที่ 4  ที่ลงทะเบียนเรียนรายวิชาภาวะผู้น�าและ
การจัดการทางการพยาบาล ในภาคการศึกษาที่ 
1/2560 จ�านวน 77 คน ผู้วิจัยท�าการศึกษา 
ในกลุม่ประชากรทัง้หมด โดยใช้วธิกีารสอบถามความ
สมัครใจของนกัศึกษาในการทีจ่ะยนิดเีข้าร่วมโครงการ
วจิยัและสามารถเข้าร่วมโครงการวจิยัได้อย่างต่อเนือ่ง 
จึงขอความร่วมมือจากนักศึกษาในการเตรียม 
ความพร้อมโดยการจัดอบรมเชิงปฏิบัติการ 
ในการเรยีนรูโ้ดยใช้ปัญหาเป็นฐาน เนือ่งจากนกัศกึษา
เคยเรยีนรูโ้ดยใช้ปัญหาเป็นฐานมาแล้วเมือ่ชัน้ปีที ่3 
จึงจัดอบรมเชิงปฏิบัติการเพียงเพ่ือท�าการทบทวน
ขัน้ตอนการเรยีนรูโ้ดยใช้ปัญหาเป็นฐานและบทบาท
ของประธาน เลขา และสมาชิกกลุ่มที่ชัดเจนให้แก่
นักศึกษาที่เข้าร่วมโครงการทุกคน

การพิทักษ์สิทธิกลุ่มตัวอย่าง
ผู้วิจัยได้มีการท�าการขออนุญาตการท�าวิจัย

ในมนุษย์ ผ่านคณะกรรมการจริยธรรมการท�าวิจัย
ในมนุษย์ ของมหาวิทยาลยัวลยัลกัษณ์ (WUEC-16-
068-01) ก่อนที่จะด�าเนินการวิจัยกับกลุ่มตัวอย่าง 
โดยก่อนเก็บข้อมูลผู้วิจัยได้ชี้แจงวัตถุประสงค์ของ
การวิจัย ขั้นตอนการด�าเนินงาน ประโยชน์ที ่
กลุ่มตัวอย่างจะได้รับ สิทธิที่จะตอบรับหรือปฏิเสธ
การเข้าร่วมวิจัย และในระหว่างการวจัิยกลุม่ตัวอย่าง
สามารถถอนตัวออกจากการวิจัยได้ตลอดเวลา  
เมือ่กลุม่ตวัอย่างยนิดเีข้าร่วมการวจิยักใ็ห้ค�ายนิยอม
ก่อนเข้าร่วมวิจัยในครั้งนี้

เครื่องมือในการวิจัยและคุณภาพของเครื่องมือ
1. แบบสอบถามข้อมูลทั่วไป ได้แก่ รหัส

นักศึกษา อายุ เพศ ผลการเรียนเฉล่ียตอนเรียน
มัธยมศึกษา ผลการเรียนเฉลี่ยปัจจุบัน และความ
พึงพอใจต่อการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน

7 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

กระบวนการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน 
กลุ่มย่อย คร้ังท่ี 1 
ขั้นตอนที่ 1:  อธิบายค าศัพท์ที่ไม่เข้าใจ 
ขั้นตอนที่ 2:  ตั้งค าถามท่ีเน้นประเด็นว่าเป็นปัญหาอะไร 
ขั้นตอนที่ 3:  ระดมสมอง 
ขั้นตอนที่ 4:  วิเคราะห์ปัญหา 
ขั้นตอนที่ 5:  สร้างประเด็นการเรยีนรู ้

ขั้นตอนที่ 6:  ค้นคว้าหาความรู้ด้วยตนเอง 

ความฉลาดทางอารมณ์ 
ด้านดี 
 - การควบคุมตนเอง  

- เห็นใจผู้อื่น  
- รับผิดชอบ   

ด้านเก่ง 
 - แรงจูงใจ  

- การตัดสินใจและแก้ปัญหา  
- การมีสัมพันธภาพกับผู้อื่น 

ด้านสุข 
 - ความภูมิใจในตนเอง  

- พึงพอใจในชีวิต 
- มีความสุขสงบทางใจ กลุ่มย่อย คร้ังที่ 2   ขั้นตอนที่ 7:  รายงานต่อกลุม่ 
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2. แบบประเมินความฉลาดทางอารมณ์ 
(ส�าหรับผู้ใหญ่ อายุ 18-60 ปี) ที่พัฒนาโดย 
กรมสขุภาพจิต กระทรวงสาธารสขุ2 จ�านวน 52 ข้อ  
แบ่งเป็น 3 ด้าน คือ ด้านดี ประกอบด้วยความ
สามารถในการควบคุมอารมณ์ตนเอง ความเห็นใจ
ผู้อื่น และความรับผิดชอบ ด้านเก่ง ประกอบด้วย 
มแีรงจงูใจ การตัดสนิใจแก้ปัญหาและการมสีมัพนัธภาพ
ที่ดีกับผู้อ่ืน ด้านสุข ประกอบด้วยความภูมิใจใน
ตนเอง ความพอใจในชีวิตและความสุขสงบทางใจ 

มีข้อความที่เป็นเชิงบวกจ�านวน 28 ข้อ และเชิงลบ
จ�านวน 24 ข้อ  ลกัษณะเป็นแบบมาตรประมาณค่า
มี 4 ระดับ คือ จริงมาก ค่อนข้างจริง จริงบางครั้ง 
ไม่จริง (ให้คะแนน 4  3   2  1) หากเป็นลบก็จะให้
คะแนนสลับกันเป็น 1  2  3  4 แทน ผู้วิจัยได้น�า
เครื่องมือไปทดลองใช้กับนักศึกษาพยาบาลที่ไม่ใช่
กลุ่มตัวอย่าง จ�านวน 30 ราย ค่าความเชื่อมั่นได ้
ค่าความเที่ยงเท่ากับ 0.85

   

ลักษณะของการให้คะแนน
 เห็นด้วยมากที่สุด/เป็นจริงมาก คะแนน 4  

 เห็นด้วยเป็นส่วนมาก/ ค่อนข้างจริง คะแนน 3  
 เห็นด้วยปานกลาง/ จริงบางครั้ง คะแนน 2  
 เห็นด้วยเล็กน้อย/ ไม่จริง คะแนน 1

เกณฑ์การประเมินระดับความเห็น/ การปฏิบัติ ได้แบ่งเป็น 3 ระดับ ดังมีรายละเอียดดังนี้คือ
 ค่าเฉลี่ย  3.01-4.00 = สูง
 ค่าเฉลี่ย  2.01-3.00 = ปานกลาง/ปกติ
 ค่าเฉลี่ย  1.00-2.00 = ต�่า

ช่วงคะแนนความฉลาดทางอารมณ์ปกตขิอง
ผูท้ีม่อีาย ุ18-25 ปี ด้านดี อยูใ่นช่วง 48-58 คะแนน 
(ควบคุมตนเอง 14-18 คะแนน, เห็นใจผู้อื่น 15-21 
คะแนน, และความรับผิดชอบ  17-23 คะแนน)  
ด้านเก่ง อยู่ในช่วง 45-57 คะแนน (มีแรงจูงใจ  
15-21 คะแนน, ตัดสนิใจและแก้ปัญหา 14-20 คะแนน, 
และสมัพันธภาพ 15-21 คะแนน) ด้านสุข อยูใ่นช่วง 
42-56 คะแนน (ความภูมใิจในตนเอง 9-13 คะแนน, 
ความพอใจในชวีติ 16-22 คะแนน, และความสขุสงบ 
ทางใจ 15-21 คะแนน)1

3. คูม่อือาจารย์ประจ�ากลุม่ เป็นคูม่อืในการ
จัดการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน ซ่ึงทีมผู้วิจัยได้
ร่วมกันออกแบบในการก�าหนดโจทย์สถานการณ์ 
โดยพิจารณาจากค�าอธิบายรายวิชา วัตถุประสงค์
และผลการเรียนรู้ของรายวิชา และพิจารณาความ

เหมาะสมของเนื้อหาที่จะเลือกมาสร้างเป็นโจทย์
สถานการณ์ จ�านวน 4 สถานการณ์ โดยใช้เวลา  
4 สัปดาห์ แบ่งเป็นวันจันทร์ 2 ชั่วโมง และ 
วนัพฤหสับดี 2 ชัว่โมง ในแต่ละสปัดาห์ ๆ  ละ 4 ชัว่โมง 
ในคูม่อือาจารย์ประกอบด้วยแผนการสอน กระบวนการ
เรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน โจทย์สถานการณ์  
แนวคิดหลัก ค�าส�าคัญ วัตถุประสงค์การเรียนรู้ 
ในแต่ละโจทย์สถานการณ์ เอกสารอ้างองิและแนวทาง
การประเมินผลการเรียนรู้ โดยคู่มืออาจารย์และ
โจทย์สถานการณ์ผ่านการพิจารณาจากทมีผูร่้วมสอน 
และผูป้ระสานงาน รายวชิารวมจ�านวน 8 คน ทกุคน 
เห็นด้วยในประเด็นส�าคัญของการเรียนรู้ท้ังหมด 
แต่มีข้อเสนอแนะเล็กน้อยในเรื่องการใช้ค�าให้มี 
ความชดัเจน ผูว้จัิยได้มกีารปรับแก้ตามข้อเสนอแนะ 
ก่อนน�าไปใช้ในการจดัการเรยีนการสอนกบันกัศกึษา
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ในแต่ละสถานการณ์ของกระบวนการเรยีนรู้
โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน นักศกึษาต้องมีการเรยีนรูเ้ป็น 
กลุม่ย่อย มีการท�าบทบาทการเป็นประธาน เลขานกุาร
และสมาชกิกลุม่ ซึง่สามารถพัฒนาทกัษะความเป็น
ผูน้�า ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลและความรบัผดิชอบ 
และในขั้นตอนการเรียนรู้ตั้งแต่ขั้นตอนที่ 1-7  
นกัศกึษาได้ฝึกทกัษะการตัง้ค�าถาม การคดิวิเคราะห์ 
การแก้ปัญหา การยอมรับฟังความคิดเห็น  
การมส่ีวนร่วม ในการแสดงความคดิเหน็ การสบืค้น
ข้อมลูและการน�าเสนอข้อมลูด้วยเทคโนโลยสีารสนเทศ  
การตรงเวลา การท�างานเป็นทมี การยอมรบัซึง่กันและกนั 
เป็นต้น ซึง่กระบวนการดังกล่าวจะช่วยพัฒนานกัศกึษา 
ด้านความเป็นคนเก่ง ดี และมีสุข ได้

โจทย์สถานการณ์จ�านวน 4 สถานการณ์ คือ
สถานการณ์ที่ 1 รูปแบบการมอบหมายงาน

ในหอผูป่้วย : ต้องการเน้นให้นกัศกึษาเรยีนรูบ้ทบาท 
ความรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพในการดูแล 
ผู้ป่วยแบบ Team method และแบบ Case 
method 

สถานการณ์ท่ี 2 การบริหารจดัการของหวัหน้า
หอผู้ป่วย : ต้องการเน้นให้นักศึกษาเรียนรู้บทบาท
หน้าทีค่วามรบัผดิชอบของผูบ้รหิารทางการพยาบาล
ในระดับหัวหน้าหอผู้ป่วย คิดวิเคราะห์ การคิด
สร้างสรรค์ การสือ่สาร การโน้มน้าวจงูใจ การเจรจา
ต่อรอง การประสานงาน การแก้ปัญหาและการ
ตัดสินใจ และการจัดการกับความขัดแย้ง

สถานการณ์ที่ 3 ความส�าเร็จในการท�างาน
ของพยาบาลวิชาชีพในหอผู้ป่วย : ต้องการเน้นให้
นกัศกึษาเรยีนรูทั้กษะการบ�ารงุขวญัและการเสรมิแรง 
มนุษยสัมพันธ์ การบริหารเวลา การนิเทศ ติดตาม
ประเมินผล และการบันทึก 

สถานการณ์ที่ 4 การพัฒนางานของหัวหน้า
กลุ่มการพยาบาล : ต้องการเน้นให้นักศึกษาเรียนรู้
ทักษะการวางแผน การบริหารงบประมาณ การจัด
อัตราก�าลัง การมอบหมายงาน การบริหารการ
เปลี่ยนแปลง 

วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูลและการวิเคราะห์ข้อมูล
การจดัการเรยีนรูโ้ดยใช้ปัญหาเป็นฐานครัง้นี้ 

มอีาจารย์ประจ�ากลุม่รวมจ�านวน 8 คน ทกุคนได้รบั
การเตรยีมความพร้อมในการเป็นอาจารย์ประจ�ากลุม่ 
มีการทบทวนคู่มืออาจารย์เพื่อจะได้เป็นแนวทาง 
ในการท�าบทบาทเป็นอาจารย์ประจ�ากลุ่ม

1. ก่อนเก็บข้อมูลผู้วิจัยท�าการพิทักษ์สิทธิ์
ต่อกลุ่มตัวอย่าง โดยการขออนุญาตการท�าวิจัย 
ในมนุษย์ ผ่านคณะกรรมการจริยธรรมการท�าวิจัย
ในมนุษย์ มหาวิทยาลัยวลัยลักษณ์ 

2. ขอความร่วมมอืในการจัดอบรมเชงิปฏบิตักิาร 
เกีย่วกบัการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน เพ่ือปูพ้ืนฐาน 
สร้างความเข้าใจถึงรูปแบบวิธีการเรียนการสอน 
บทบาทครูผู้สอนและบทบาทนักศึกษาในแต่ละ 
ขั้นตอนทั้ง 7 ข้ันตอนแก่ทีมอาจารย์ผู้สอนและ
นักศึกษาก่อนจัดการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน

3. แจ้งวัตถุประสงค์ในการวิจัยแก่นักศึกษา
พยาบาลให้รับทราบและยินดีเข้าร่วมในการศึกษา

4. เกบ็ข้อมลูครัง้แรก ก่อนท�าการเรยีนรูโ้ดย
ใช้ปัญหาเป็นฐาน ประมาณ 1 สัปดาห์ โดยใช้
แบบสอบถามข้อมูลทั่วไปและแบบประเมินความ
ฉลาดทางอารมณ์ โดยให้นักศึกษาเป็นผู้ตอบด้วย
ตนเอง ผู้วิจัยได้มีการชี้แจงนักศึกษาและให้อิสระ 
ในการประเมินความฉลาดทางอารมณ์ของตนเอง
ซึง่ไม่มผีลต่อคะแนนในการเรยีนการสอนแต่อย่างใด

5. จัดกลุ่มนักศึกษาเป็นกลุ่มย่อยกลุ่มละ 
9-10 คน รวมจ�านวน 8 กลุม่ด้วยกนั คดัเลอืกอาจารย์
ประจ�ากลุม่จากอาจารย์ท่ีมีประสบการณ์ในการสอน
โดยใช้ปัญหาเป็นฐานมาก่อนและสามารถท�าบทบาท
การเป็นอาจารย์ประจ�ากลุ ่มได้ตลอดจนครบ 
4 สถานการณ์ เน่ืองจากอาจารย์ประจ�ากลุ่มแต่ละคน 
จะรับผิดชอบดูแลนักศึกษาในกลุ่มย่อยของตนเอง
อย่างต่อเนื่อง ในการจัดกลุ่มย่อยแต่ละกลุ่มมีการ
คละนักศึกษาท่ีมีผลการเรียนเฉลี่ย ดีมาก ดี  
ปานกลาง และต�่า
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6. จัดการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน เป็น
เวลา 4 สปัดาห์ อย่างต่อเนือ่ง โดยมกีารจดัการเรยีน
การสอนโดยใช้สถานการณ์โจทย์ปัญหาจ�านวน  
4 สถานการณ์ ในแต่ละสถานการณ์ใช้เวลา  
1 สัปดาห์ๆ  ละ 4 ชั่วโมง โดยใช้เวลาในการเปิด 
โจทย์ปัญหาตั้งแต่ขั้นตอนที่ 1-5 จ�านวน 2 ชั่วโมง 
หลังจากนั้นก็ให้นักศึกษาได้เรียนรู้ด้วยตนเอง 
เป็นรายบุคคลเพื่อตอบวัตถุประสงค์การเรียนรู้ 
ที่ก�าหนดโดยกลุ่มของตนเอง ในขั้นตอนที่ 6  
นอกชั้นเรียน และใช้เวลาในการปิดโจทย์ปัญหา 
ร่วมกันในกลุ่มย่อยในขั้นตอนที่ 7 จ�านวน 2 ชั่วโมง  

7. เก็บข้อมูลครั้งที่ 2 หลังจากส้ินสุด 
การเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐานทั้ง 4 สถานการณ์
ไปแล้ว 1 สัปดาห์ จึงท�าการเก็บข้อมูลเพื่อประเมิน
ความฉลาดทางอารมณ์ของนกัศกึษาพยาบาลอกีครัง้

การวิเคราะห์ข้อมูล
ข้อมูลทัว่ไปและข้อมลูความฉลาดทางอารมณ์

ของนักศึกษา ใช้สถิติพรรณนา ได้แก่ ร้อยละ  
ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ส�าหรับการ
เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความฉลาดทางอารมณ์
ของนักศึกษา ก่อนและหลังจัดการเรียนรู้โดยใช้
ปัญหาเป็นฐาน วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติ Pair 
sample t-test 

ผลการวิจัย

ผลการวิเคราะห์ข้อมูลทั่วไป
นักศึกษากลุ่มตัวอย่าง จ�านวน 77 คน   

ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง 74 คน (ร้อยละ 96.1) อายุ
อยู่ในช่วง20-22 ปี ผลการเรียนในชั้นมัธยมศึกษา
ตอนปลายเฉล่ีย 3.00-3.50 จ�านวน 39 คน  

(ร้อยละ 50.6) รองลงมามากกว่า 3.50 จ�านวน  
34 คน (ร้อยละ 44.2) ผลการเรียนเฉล่ียปัจจุบัน
ส่วนใหญ่ 2.50-3.00 จ�านวน 35 คน (ร้อยละ 45.5)  
และมากกว่า 3.00 จ�านวน 35 คน (ร้อยละ 45.5) 
นักศกึษามีความพงึพอใจต่อการเรียนรู้โดยใช้ปัญหา
เป็นฐานอยูใ่นระดับมากและมากท่ีสดุ จ�านวน 68 คน 
(ร้อยละ 88.3)  รองลงมาอยู่ในระดับปานกลาง 
จ�านวน 8 คน (ร้อยละ 10.4)  

ความฉลาดทางอารมณ์ของนักศึกษาพยาบาล
ความฉลาดทางอารมณ์ของนักศึกษาเมื่อ

พจิารณาจากคะแนนดบิตามจ�านวนข้อค�าถามท้ังหมด 
52 ข้อ แต่ละข้อมีคะแนนการประมาณค่าเป็น  
4 ระดับ พบว่าช่วงคะแนนความฉลาดทางอารมณ์
ของนกัศกึษาอยูใ่นเกณฑ์ปกต ิทัง้คะแนนความฉลาด
ทางอารมณ์ด้านดี (18 ข้อ) อยู่ระหว่าง 28-70 
คะแนน (Mean = 57.59, S.D.= 9.22) ด้านเก่ง  
(18 ข้อ) มคีะแนนอยูร่ะหว่าง 33-70 คะแนน (Mean 
= 53.65, S.D.= 7.63) และด้านสขุ (16 ข้อ มคีะแนน 
อยู่ระหว่าง 27-64 คะแนน (Mean=48.86,  
S.D.= 8.64) จะเห็นว่าคะแนนด้านดีมีค่าเฉลี่ย 
ค่อนข้างสูงกว่าด้านอื่น ๆ

ความฉลาดทางอารมณ์ของนักศึกษาพยาบาล 
เมือ่พจิารณาค่าคะแนนเฉลีย่ความฉลาดทางอารมณ์
จากคะแนนเต็ม 4 คะแนน พบว่า ค่าคะแนนเฉลี่ย
ความฉลาดทางอารมณ์โดยรวมของนกัศึกษาพยาบาล
อยู่ในระดับสูง (Mean = 3.08, S.D.= .46)  
เมื่อพิจารณาในรายด้านพบว่า ด้านดีและด้านสุข 
อยู่ในระดับสูง (Mean = 3.20, S.D.= .51; Mean 
= 3.05, S.D.= .54) ส่วนด้านเก่งอยู่ในระดับปกติ 
(Mean = 2.98, S.D.= .42)  ดังแสดงในตารางที่ 1
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เปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนเฉลี่ยความฉลาดทางอารมณ์ก่อนและหลัง 
การจัดการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐานของนักศึกษาพยาบาล

เม่ือเปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ยความฉลาดทางอารมณ์ของนักศึกษาพยาบาลก่อนและหลัง 
การเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐานโดยรวมอยู่ในระดับสูง และคะแนนเฉลี่ยความฉลาดทางอารมณ ์
หลังการเรียนรู้ โดยใช้ปัญหาเป็นฐานเพิ่มขึ้นกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (Mean = 3.08,  
S.D.= .46; Mean = 3.19, S.D.= .34) ; (t = 2.15, p<.05) เมื่อพิจารณาในรายด้านพบว่าทั้งด้านดี  
ด้านเก่ง และด้านสุข มีคะแนนเพิ่มขึ้นเมื่อเปรียบเทียบกับก่อนเรียน โดยเฉพาะด้านดีที่มีค่าคะแนนเฉลี่ย
อยู่ในระดับสูงกว่าด้านอื่นๆ  (Mean = 3.20, S.D.= .51; = 3.35, S.D.= .34) และมีความแตกต่างกัน
อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (t = 2.55, p<.05) ส่วนด้านเก่งและด้านสุขแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส�าคัญ 
ทางสถิติ ดังแสดงในตารางที่ 2

ตารางที่ 1 แสดงคะแนนเฉลี่ยความฉลาดทางอารมณ์ของนักศึกษาพยาบาลก่อนเรียนรู้ 
  โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน (n= 77)

ความฉลาดทางอารมณ์ Mean S.D. แปลผล

ด้านดี 

- การควบคุมตนเอง

- การเห็นใจผู้อื่น

- ความรับผิดชอบ

ด้านเก่ง

- การมีแรงจูงใจ

- การตัดสินและแก้ปัญหา

- สัมพันธภาพ

ด้านสุข

- ภูมิใจในตนเอง

- พอใจในชีวิต

- สุขสงบทางใจ

โดยรวม

3.20

3.11

3.17

3.31

2.98

3.08

3.02

2.84

3.05

2.98

3.14

3.01

3.08

0.51

0.48

0.56

0.64

0.42

0.48

0.48

0.55

0.54

0.55

0.62

0.59

0.46

สูง

สูง

สูง

สูง

ปกติ

สูง

สูง

ปกติ

สูง

ปกติ

สูง

สูง

สูง
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จากการเปรียบเทียบความฉลาดทางอารมณ์ของนักศึกษาพยาบาลก่อนและหลังการเรียนรู้ 
โดยใช้ปัญหาเป็นฐานเมื่อแยกแต่ละด้าน ส่วนใหญ่คะแนนเฉลี่ยความฉลาดทางอารมณ์ในด้านดี ด้านเก่ง 
และด้านสุขเพิ่มขึ้นกว่าก่อนเรียน ส�าหรับด้านดี ในมิติเกี่ยวกับการเห็นใจผู้อื่นและความรับผิดชอบ  
คะแนนเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง เพิ่มข้ึนกว่าก่อนเรียน (Mean = 3.17, S.D.= .56;  Mean = 3.31,  
S.D.= .41 และ Mean = 3.31, S.D.= .64;  Mean = 3.53, SD= .41) อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ 
ที่ระดับ .05 และ .01  (t = 1.97, p<.05; t= 2.84, p<.01) ตามล�าดับ เมื่อพิจารณาด้านเก่งในมิติ 
เก่ียวกับการมีสัมพันธภาพ พบว่าคะแนนเฉลี่ยเพิ่มขึ้นเมื่อเปรียบเทียบกับก่อนเรียน (Mean = 2.84,  
S.D.= .50;  Mean = 2.99, S.D.= .44) อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (t = 2.28, p<.05)  ส�าหรับด้านสุข 
ค่าคะแนนเฉลี่ยเพิ่มขึ้นเช่นกันแต่มีความแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส�าคัญทางสถิติ ดังแสดงในตารางที่ 3

ตารางที่ 2 เปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนเฉลี่ยความฉลาดทางอารมณ์ในด้านต่างๆ 
  ก่อนและหลังการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐานของนักศึกษาพยาบาล (n= 77)

ความฉลาดทางอารมณ์
Pre-test Post-test

df t-test p-value
Mean S.D. Mean S.D.

- ด้านดี
- ด้านเก่ง 
- ด้านสุข
โดยรวม

3.20
2.98
3.05
3.08

0.51
0.42
0.54
0.46

3.35
3.05
3.17
3.19

0.34
0.37
0.42
0.34

76
76
76
76

2.55
 1.63
 1.85
 2.15

.01*
.16
.08
.03*

* p < .05

ตารางที่ 3 เปรียบเทียบความแตกต่างคะแนนเฉลี่ยความฉลาดทางอารมณ์ แต่ละมิติย่อย 
  ก่อนและหลังการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐานของนักศึกษาพยาบาล (n= 77)

ความฉลาดทางอารมณ์
Pre-test Post-test

df t-test p-value
Mean S.D. Mean S.D.

ด้านดี
- การควบคุมตนเอง
- การเห็นใจผู้อื่น
- ความรับผิดชอบ
ด้านเก่ง
- การมีแรงจูงใจ
-การตัดสินและแก้ปัญหา
- สัมพันธภาพ
ด้านสุข
- ภูมิใจในตนเอง
- พอใจในชีวิต
- สุขสงบทางใจ

3.11
3.17
3.31

3.08
3.02
2.84

2.98
3.14
3.01

0.48
0.56
0.64

0.48
0.48
0.55

0.55
0.62
0.59

3.21
3.31
3.53

3.14
3.02
2.99

3.08
3.27
3.14

0.39
0.41
0.41

0.40
0.50
0.44

0.41
0.49
0.47

76
76
76

76
76
76

76
76
76

1.82
1.97
2.84

1.12
-0.13
2.28

1.52
1.59
1.62

.07
.04*
.00**

.27

.90
.03*

.13

.12

.11

   * p < .05,  ** p <.01 
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สรุปผลการวิจัย
1) นักศึกษาพยาบาล จ�านวน 77 คน  

ส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง 74 คน (ร้อยละ 96.1) อายุ
อยู่ในช่วง  20-22 ปี ผลการเรียนมัธยมศึกษา 
ตอนปลายเฉลีย่ 3.00-3.50 จ�านวน 39 คน (ร้อยละ 
50.6) รองลงมามากกว่า 3.50 จ�านวน 34 คน  
(ร้อยละ 44.2) ผลการเรียนเฉลี่ยปัจจุบันส่วนใหญ่ 
2.50-3.00 จ�านวน 35 คน (ร้อยละ 45.5) มากกว่า 
3.00-3.50 จ�านวน 34 คน (ร้อยละ 44.2) และ
มากกว่า 3.50 จ�านวน 1 คน (ร้อยละ 1.3) ส่วนใหญ่
มีความพึงพอใจต่อการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน
อยู่ในระดับมากและมากท่ีสุด จ�านวน 68 คน  
(ร้อยละ 88.3)

2) คะแนนเฉล่ียความฉลาดทางอารมณ์ของ
นักศึกษาพยาบาล โดยภาพรวมมีค่าคะแนนเฉลี่ย
อยู่ในระดับสูง โดยเฉพาะด้านดี และด้านสุข 
มีค่าคะแนนเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง ส่วนด้านเก่งอยู่ใน
ระดับปกติ

3) ผลการเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยความ
ฉลาดทางอารมณ์ของนักศึกษาพยาบาลก่อนและ
หลังการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐานโดยรวมอยู่ใน
ระดับสูง และค่าคะแนนเฉลี่ยของความฉลาดทาง
อารมณ์เพิ่มขึ้นกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส�าคัญ 
ทางสถติ ิ(Mean = 3.08, S.D.= .46; Mean = 3.19, 
S.D.= .34) ; (t = 2.15, p<.05) เมื่อพิจารณาใน 
รายด้านพบว่าด้านด ีมีคะแนนเพ่ิมข้ึนกว่าก่อนเรียน
อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ (t = 2.55, p<.013) 

4) ผลการเปรียบเทยีบความฉลาดทางอารมณ์
ในมิติต่าง ๆ  แต่ละด้าน ของนักศึกษาพยาบาลก่อน
และหลังการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน พบว่า  
ด้านด ีโดยเฉพาะในมติเิก่ียวกับการเห็นใจผูอ้ืน่และ
ความรับผิดชอบ ซึ่งมีคะแนนเฉลี่ยอยู่ในระดับสูง 
และเพิ่มสูงขึ้นกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส�าคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 และ .01  (t = 1.97, p<.05;  
t= 2.84, p<.01) ตามล�าดับ เม่ือพิจารณาใน 
ด้านเก่ง พบว่าในมิติเก่ียวกับการมีสัมพันธภาพ 

คะแนนเฉลี่ยเพิ่มขึ้นกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส�าคัญ
ทางสถิติ (t = 2.28, p<.05) ส่วนด้านสุข คะแนน
เฉลี่ยเพิ่มขึ้นแต่แตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส�าคัญ 
ทางสถิติ

อภิปรายผล
ความฉลาดทางอารมณ์ของนักศึกษาพยาบาล 

พิจารณาจากคะแนนเฉลี่ยความฉลาดทางอารมณ์ 
ส่วนใหญ่อยู่ในเกณฑ์ปกติและสูง โดยภาพรวมมีค่า
คะแนนเฉล่ียอยู่ในระดับสูง โดยเฉพาะด้านดีและ
ด้านสขุ มค่ีาคะแนนเฉลีย่อยูใ่นระดบัสงู ส่วนด้านเก่ง 
อยูใ่นระดับปกติ สอดคล้องกับการศกึษาความสัมพนัธ์
ระหว่างความฉลาดทางอารมณ์กับพฤติกรรมการ
ปรับตัวของนักศึกษาพยาบาล11 พบว่านักศึกษา
พยาบาลทกุช้ันปีมีความฉลาดทางอารมณ์อยู่ในระดบั
ปกตถิงึระดบัสงู และสอดคล้องกบัการศกึษาเกีย่วกบั 
ความฉลาดทางอารมณ์และความพร้อมในการ
ปฏบิตังิาน ในบทบาทพยาบาลวชิาชพีของนกัศึกษา
พยาบาล ช้ันปีท่ี 4  พบว่า นักศึกษาพยาบาล 
ส่วนใหญ่มีความฉลาดทางอารมณ์โดยรวมอยู ่
ในระดับปกติ และจากการศึกษารายด้านก็พบว่า 
มีความฉลาดทางอารมณ์ทั้งด้านดี ด้านเก่งและ 
ด้านสุขอยู่ในระดับปกติ12 ส�าหรับในด้านเก่งอยู่ใน
ระดบัปกต ิซึง่สอดคล้องกบัผลการเรยีนของนกัศกึษา
พยาบาลส่วนใหญ่ผลการเรียนเฉลี่ยปัจจุบัน 
อยูใ่นช่วง 2.50-3.00 รองลงมา คอื มากกว่า 3.00-3.50 
ที่เป็นตัวบ่งบอกถึงความเก่งของนักศึกษาว่าอยู่ใน
ระดับปกติได้ การที่นักศึกษาพยาบาลมีความฉลาด
ทางอารมณ์ทีป่กตแิละสงู จะช่วยให้นกัศกึษาพยาบาล
เข้าใจและสามารถจัดการกับอารมณ์ของตนเอง 
และผู้อื่นได้ดีและมีสุขภาวะทางจิตที่เหมาะสม 
สามารถปรับตัวในการเป็นนักศึกษาพยาบาลและ
ปรับตัวในการเรียนภาคปฏิบัติการพยาบาล 
ที่มีความรับผิดชอบ และการท�าบทบาทของตนเอง
ทีจ่ะก้าวสูผู่ป้ระกอบวชิาชพีการพยาบาลต่อไปได้11 
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ส�าหรับผลการศึกษาความฉลาดทางอารมณ์
ภายหลังการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐานโดยรวม
เพิ่มข้ึนกว่าก่อนเรียนและมีความแตกต่างกันอย่าง
มนียัส�าคัญทางสถติ ิจากการศึกษาดงักล่าวสอดคล้อง
กบัการศกึษาทีพ่บว่าการเรยีนรูโ้ดยใช้ปัญหาเป็นฐาน 
ช่วยพัฒนาทักษะการคิดวิเคราะห์ การตัดสินใจ  
การท�างานเป็นทีม ความรับผิดชอบ การแสวงหา
ความรูโ้ดยผ่านกระบวนการคดิ การอ่าน การสือ่สาร 
การสรุปข้อมูล ส่งเสริมให้นักศึกษาได้ฝึกการ 
แก้ปัญหาอย่างสร้างสรรค์ได้เป็นอย่างดี4, 10 สอดคล้องกบั 
ผลการจัดการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐานต่อการ
เสรมิสร้างผลการเรยีนรูต้ามกรอบมาตรฐานคณุวฒุิ
ระดับอุดมศึกษาแห่งชาติ พบว่า ทั้งด้านคุณธรรม 
จริยธรรม ด้านความรู้ ด้านทักษะทางปัญญาและ
ด้านความสัมพนัธ์ระหว่างบคุคลและความรบัผดิชอบ 
หลงัการเรยีนรูโ้ดยใช้ปัญหาเป็นฐานสงูกว่าก่อนเรยีน
อย่างมนียัส�าคญัทางสถติิ13  ผลการศกึษาความฉลาด
ทางอารมณ์ภายหลังการเรยีนรูโ้ดยใช้ปัญหาเป็นฐาน 
เมือ่พจิารณาในรายด้านพบว่าด้านดมีีค่าคะแนนเฉลีย่ 
เพิ่มข้ึนอยู ่ในระดับสูงและมีความแตกต่าง 
กับก่อนเรียนอย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ ส�าหรับ 
ในมิติย่อยก็พบว่ามิติเกี่ยวกับการเห็นใจผู ้อื่น  
ความรับผิดชอบและการมีสัมพันธภาพ ภายหลัง 
การเรยีนรูโ้ดยใช้ปัญหาเป็นฐานเพ่ิมขึน้กว่าก่อนเรยีน
อย่างมีนัยส�าคัญทางสถิติ สอดคล้องกับการศึกษา
ของ มัณฑินา จ่าภา14 ที่ท�าการศึกษาผลการเรียนรู้
ตามกรอบมาตรฐานคุณวฒุริะดบัอดุมศกึษาแห่งชาติ
ในรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลอนามัยชุมชน พบว่า
คะแนนเฉลีย่ด้านคณุธรรม จรยิธรรม และด้านความ
สัมพันธ์ระหว่างบุคคลและความรับผิดชอบ 
อยู่ในระดับดีมากซึ่งสูงกว่าด้านอื่นๆ  ซึ่งสอดคล้อง
กับการศึกษาของ Ozturk, Muslu and Dicle15  
ทีพ่บว่า นกัศึกษากลุ่มทีเ่รยีนแบบใช้ปัญหาเป็นฐาน
มีความสามารถชัดเจน คือ การเปิดใจรับสิ่งต่าง ๆ 

ความกระตือรือร้น และความทนต่อการรับฟัง 
ความคิดเหน็ทีโ่ต้แย้งของเพือ่นทีแ่ตกต่างกนัได้ด ีซึง่
ล้วนสอดคล้องกับความฉลาดทางอารมณ์ในมิติ 
เกี่ยวกับการเห็นใจผู้อื่น ความรับผิดชอบและการมี
สัมพันธภาพท่ีมีค่าคะแนนเฉล่ียแตกต่างจาก 
ก่อนเรียนอย่างชัดเจน สอดคล้องกับข้อเสนอของ 
Evans16 ที่กล่าวว่าการจัดการเรียนรู้โดยใช้ปัญหา
เป็นฐานเป็นการจัดการเรียนรู้ที่มีความเหมาะสม 
ในการพฒันาความฉลาดทางอารมณ์ให้แก่นกัศกึษาได้ 
เนือ่งจากในกระบวนการแต่ละขัน้ตอนทัง้ 7 ขัน้ตอน 
ในขณะเรียนรู้ร่วมกันในกลุ่มย่อยจะช่วยพัฒนา
นกัศกึษาให้มทีกัษะในการมปีฏสิมัพนัธ์ การสือ่สาร 
การใช้เหตุผล การรู้จักรับฟังผู้อื่น ซึ่งส่งผลต่อการ
เสรมิสร้างความฉลาดทางอารมณ์ได้ดขีึน้ เนือ่งจาก
การเรยีนรูโ้ดยใช้ปัญหาเป็นฐานเป็นการเรยีนรูแ้บบ
กลุม่ย่อยทีน่กัศึกษาจะต้องให้ความสนใจและมส่ีวน
ร่วมรับผิดชอบในแต่ละขั้นตอนของกระบวนการ
กลุ่มเพื่อให้บรรยากาศการเรียนรู้ในภาพรวมของ
กลุ่มเป็นไปด้วยความราบรื่นและผลงานออกมา 
มีประสิทธิภาพ  

ข้อเสนอแนะ
1. ผู้บริหารและผู้ประสานงานรายวิชาควร

มกีารขบัเคลือ่นให้มกีารใช้รปูแบบการเรยีนการสอน
โดยใช้ปัญหาเป็นฐานในรายวชิาต่าง ๆ  อย่างต่อเนือ่ง 
เนือ่งจากสามารถพัฒนาความฉลาดทางอารมณ์และ
สมรรถนะที่จ�าเป็นของนักศึกษาพยาบาลได้เป็น 
อย่างดีโดยเฉพาะด้านความรับผิดชอบ การเห็นใจ 
ผู้อื่น และการมีสัมพันธภาพกับผู้อื่น

2. ควรมกีารรวมกลุม่ทมีผูส้อนโดยใช้ปัญหา
เป็นฐานในระดับคณะวิชา เพ่ือเสริมสร้างความ 
เข้มแข็งของอาจารย์ประจ�ากลุ่มในการจัดการเรียน
การสอนโดยใช้ปัญหาเป็นฐานให้นักศึกษามีท้ัง 
ความเก่ง ดีและมีสุขมากขึ้น
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3. การเตรียมความพร้อมให้แก่อาจารย์และ
นกัศึกษาในกระบวนการเรยีนรูโ้ดยใช้ปัญหาเป็นฐาน
และการเตรียมสถานการณ์โจทย์ปัญหาเป็นภาษา
องักฤษจะช่วยพฒันาศกัยภาพการเรยีนรูข้องนกัศกึษา
ในการใช้ภาษาอังกฤษได้เป็นอย่างดี

4. ควรมีการท�าวิจัยชั้นเรียนในหลักสูตร 
เก่ียวกับผลการจัดการเรียนรู้โดยใช้ปัญหาเป็นฐาน
กับความฉลาดทางอารมณ์และผลสัมฤทธิ์ทาง 
การเรียนของนักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 1-4

กิตติกรรมประกาศ
ขอบคุณคณบดีส�านักวิชาพยาบาลศาสตร์  

ที่ให้การสนับสนุนด้านเวลา สถานท่ีและอุปกรณ์ 
ในการสอน และขอขอบคุณส่วนส่งเสริมวิชาการ 
มหาวทิยาลยัวลยัลกัษณ์ ทีไ่ด้สนับสนุนงบประมาณ
ในการวิจัย จนกระทั่งงานส�าเร็จลงได้ด้วยดี
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