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JIRATCHAYA MOONHONG: EFFECTS OF HEALTH EDUCATION LEARNING 
MANAGEMENT USING PROJECT-BASED LEARNING ON FAMILY HEALTH CARE 
ABILITIES OF UPPER SECONDARY SCHOOL STUDENTS. ADVISOR: ASSOC. PROF. 
JINTANA SARAYUTHPITAK, Ph.D. {, 234 pp. 

     The purposes of this research were to study the effects of health education 
learning management using project-based learning on family health care abilities of 
upper secondary school students. The sample was 60 students in the tenth grade at 
Janokrong School. The subjects were divided into 2 groups: 30 students in the 
experimental group were assigned to study under the health education learning 
management using project-based and 30 students were assigned to the control group 
to study with the conventional teaching methods. The research instruments were 
composed of health education learning management plans using project-based and 
the abilities test family health care on the knowledge, attitudes and practices. The 
data were analyzed by means, standard deviations and t-test. 

     The findings of this research were as follows: 

     1) The mean scores of abilities in family health care on the knowledge, 
attitudes and practices of the experimental group after implementation were 
significantly higher than before at .05 levels. 

     2) The mean scores of abilities in family health care on the knowledge, 
attitudes and practices after implementation of the experimental group were 
significantly higher than the control group at .05 levels. 
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บทที่ 1  
บทน า 

 

ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 
 

 สุขภาพมีความส าคัญอย่างมากต่อชีวิตความเป็นอยู่ที่ดี รวมทั้งมีความจ าเป็นต่อการ
เจริญเติบโตและพัฒนาการของบุคคลทั้งร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม สติปัญญา และจิตวิญญาณ 
ส่งผลต่อคุณภาพชีวิตโดยรวม ท าให้สามารถอยู่ร่วมกับผู้อ่ืนในสังคมได้อย่างปกติสุข เมื่อบุคคลมี
สุขภาพดีสภาพสังคมย่อมดีตามไปด้วย ดังนั้น การจะให้สังคมสงบสุขได้จึงต้องพัฒนาสุขภาพในระดับ
ปัจเจกบุคคล สุขภาพครอบครัว รวมทั้งสุขภาพชุมชน สอดคล้องกับเป้าหมายของแผนพัฒนา
เศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ 11 (พ.ศ. 2555 – พ.ศ. 2559) ที่มุ่งเน้นให้เยาวชนพัฒนาความรู้
และทักษะในการดูแลสุขภาพของตนเอง ครอบครัวและชุมชน เพ่ือเสริมสร้างทักษะชีวิตและ
พฤติกรรมสุขภาพที่เหมาะสม สามารถจัดการควบคุมอารมณ์ได้ มีความรู้ ความเข้าใจในหลัก
โภชนาการ การออกก าลังกาย และการใช้เวลาอย่างสร้างสรรค์ และสอดคล้องกับเป้าหมายของ
หลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพื้นฐานพุทธศักราช 2551 กลุ่มสาระการเรียนรู้สุขศึกษาและพลศึกษา
ที่มุ่งเน้นให้ผู้เรียนพัฒนาพฤติกรรมด้านความรู้ เจตคติ คุณธรรม ค่านิยม และการปฏิบัติด้านสุขภาพ
จนเป็นกิจนิสัยอันส่งผลให้สังคมโดยรวมมีคุณภาพ โดยมีสาระการเรียนรู้ที่เกี่ยวข้องกับการดูแล
สุขภาพตนเองและครอบครัว ได้แก่ สาระที่ 1 การเจริญเติบโตและพัฒนาการของมนุษย์ ตัวชี้วัด ม.4/2 
วางแผนดูแลสุขภาพตามภาวะการเจริญเติบโตและพัฒนาการของตนเองและบุคคลในครอบครัวและ
สาระที่ 4 การสร้างเสริมสุขภาพ สมรรถภาพ การป้องกันโรค ตัวชี้วัด ม.4/5 วางแผนและปฏิบัติตาม
แผนการพัฒนาสุขภาพของตนเองและครอบครัว (กรมวิชาการ, 2551; กระทรวงศึกษาธิการ, 2551; 
ส านักงานคณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ, 2554) 
 

ถึงแม้ว่าหลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพ้ืนฐานพุทธศักราช 2551 กลุ่มสาระการเรียนรู้สุขศึกษา
และพลศึกษามุ่งเน้นให้ผู้เรียนพัฒนาพฤติกรรมด้านความรู้ เจตคติ คุณธรรม ค่านิยม และการปฏิบัติ
ด้านสุขภาพจนเป็นกิจนิสัย แต่จากผลการส ารวจสุขภาพนักเรียนทั่วประเทศของส านักงานกองทุน
สนับสนุนการสร้างเสริมสุขภาพในประเทศไทย ปี 2552 พบว่า นักเรียนระดับมัธยมศึกษามีน้ าหนักเกิน
เกณฑ์ร้อยละ 13.65 และผลการวิจัยของกรมอนามัย ปี 2552 พบว่า นักเรียนในโรงเรียนสังกัด
คณะกรรมการการอุดมศึกษาเป็นโรคอ้วนสูงถึงร้อยละ 31.5 โรคอ้วนอาจเป็นต้นเหตุให้เกิดโรคอ่ืน ๆ 
ต่อไปในอนาคตได้ เช่น โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน โรคหัวใจและหลอดเลือด ทั้งนี้ กระทรวง
สาธารณสุขได้ท าการส ารวจสุขภาพของคนไทยที่มีอายุ 15 ปีขึ้นไปทั่วประเทศครั้งล่าสุดเมื่อปี พ.ศ. 2552 
พบว่า คนไทยป่วยเป็นโรคเบาหวาน 3.5 ล้านคน และเสียชีวิตจากโรคเบาหวานเฉลี่ยปีละเกือบ 8,000 คน 



 

 

2 

ในปี พ.ศ. 2554 มีผู้เสียชีวิตด้วยโรคเบาหวาน 21 คนต่อวัน โดยมีแนวโน้มพบโรคเบาหวานในเด็ก
มากขึ้น เนื่องจากในขณะนี้เด็กมีอุปนิสัยกินหวานมากขึ้น หากไม่มีการควบคุมที่ดี คาดว่าในอีก 8 ปี
ข้างหน้าจะพบคนไทยป่วยเป็นเบาหวานถึง 4.7 ล้านคน และผู้ป่วยเบาหวาน ร้อยละ 95 เป็น
โรคเบาหวานที่เกิดจากการบริโภค การขาดการออกก าลังกายท าให้มีน้ าหนักเกิน นอกจากนี้ ผลส ารวจ
การดูแลสุขภาพของประชากร พ.ศ. 2552 ของส านักงานสถิติแห่งชาติ พบประเด็นน่าสนใจในเรื่อง
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพของคนวัยท างาน โดยพบว่าคนวัยท างานได้รับสารอาหารที่ไม่ครบ 5 หมู่ 
บริโภคอาหารไม่ครบ 3 มื้อ ขาดการออกก าลังกายและมีพฤติกรรมเสี่ยงต่อสุขภาพด้วยการสูบบุหรี่
และดื่มสุราซึ่งเป็นสาเหตุท าให้เกิดโรคมะเร็ง จากข้อมูลสถิติผู้ป่วยโรคมะเร็งของกระทรวงสาธารณสุข
ประจ าปี 2553 พบว่า คนไทยป่วยเป็นโรคมะเร็ง 241,051 คน โรคมะเร็งเป็นสาเหตุแห่งการเสียชีวิต
อันดับ 1 ของคนไทย ในปี 2554 มีผู้เสียชีวิต 61,082 ราย เฉลี่ยชั่วโมงละเกือบ 7 ราย องค์การ
อนามัยโลกคาดการณ์ว่าจะมีผู้ป่วยโรคมะเร็งเพ่ิมขึ้นปีละแสนคนและมีแนวโน้มเพ่ิมมากขึ้นเรื่อย ๆ 
นอกจากนี้ ยังพบว่าประเทศไทยก าลังก้าวเข้าสู่การเป็นสังคมผู้สูงอายุ และคาดว่า ปี 2568 จะก้าวเข้า
สู่การเป็นสังคมผู้สูงอายุโดยสมบูรณ์ ผลการส ารวจล่าสุด พบว่า มีผู้สูงอายุกว่า 1 ล้านคนที่มีสุขภาพไม่ดี 
นอนติดเตียงต้องพ่ึงผู้ อ่ืนดูแล ชี้แนวโน้มให้เห็นว่ามีผู้สูงอายุอยู่ล าพั งไร้ลูกหลานดูแลเพ่ิมขึ้น 
ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลในครอบครัวลดน้อยลง (กรมควบคุมโรค, 2556; กรมสนับสนุนบริการ
สุขภาพ, 2553; กรมอนามัย, 2552; ไทยรัฐ, 2556, 2557; มติชน, 2556; ส านักงานกองทุนสนับสนุน
การสร้างเสริมสุขภาพ, 2552; โอเคเนชั่น, 2554) 
 

การป้องกันปัญหาสุขภาพของนักเรียน บุคคลวัยท างาน รวมทั้งผู้สูงอายุ ซึ่งก็คือบุคคลใน
ครอบครัวนั้นสามารถด าเนินการโดยการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาที่ให้ผู้เรียนเกิดการพัฒนาพฤติกรรม
สุขภาพด้านความรู้ เจตคติ คุณธรรม ค่านิยม สามารถตัดสินใจและเลือกวิธีปฏิบัติในการดูแลสุขภาพ
ของตนเอง ตลอดจนมีส่วนร่วมในการสร้างเสริมสุขภาพของครอบครัว การที่นักเรียนสามารถดูแล
สุขภาพครอบครัวได้นับว่าเป็นเรื่องที่มีคุณค่าอย่างยิ่ง เพราะนอกจากจะเป็นสิ่งที่ช่วยกระตุ้นให้ผู้เรียน
และบุคคลในครอบครัวเกิดความกระตือรือร้นในการดูแลสุขภาพแล้วยังเป็นสิ่งที่ช่วยให้เกิด
สัมพันธภาพอันดีระหว่างสมาชิกทุกคนในครอบครัว อันจะน าไปสู่การมีคุณภาพชีวิตที่ดีในอนาคต 
การพัฒนาผู้เรียนให้มีคุณสมบัติตามเป้าหมายและตัวชี้วัดของหลักสูตรดังกล่าวข้างต้น ผู้สอนจะต้อง
พยายามคัดสรร กระบวนการเรียนรู้ที่เน้นผู้เรียนเป็นส าคัญ ผู้เรียนจะต้องอาศัยกระบวนการเรียนรู้ที่
หลากหลายเป็นเครื่องมือที่จะน าพาตนเองไปสู่เป้าหมายของหลักสูตร กระบวนการเรียนรู้ที่จ าเป็น
ส าหรับผู้เรียน อาทิเช่น กระบวนการเรียนรู้แบบบูรณาการ กระบวนการสร้างความรู้ กระบวนการคิด 
กระบวนการเผชิญสถานการณ์และแก้ปัญหา กระบวนการเรียนรู้จากประสบการณ์จริง กระบวนการ
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ปฏิบัติในสถานการณ์จริง (จินตนา สรายุทธพิทักษ์, 2554; ทิศนา แขมมณี, 2552; สุชาติ โสมประยูร 
และ เอมอัชฌา วัฒนบุรานนท์, 2542) 

 

จากการศึกษาข้อคิดเห็นของนักการศึกษาเกี่ยวกับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาในปัจจุบัน พบว่า 
การจัดการเรียนรู้สุขศึกษายังไม่สามารถปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพของนักเรียนได้เท่าที่ควร เนื่องจาก 
ผู้สอนไม่ได้ใช้กระบวนการเรียนรู้ที่หลากหลาย ขาดกระบวนการเรียนรู้แบบบูรณาการ ขาดกระบวนการคิด 
การเผชิญสถานการณ์และแก้ปัญหาจากประสบการณ์จริง และไม่ส่งเสริมให้ผู้เรียนได้ปฏิบัติ ผู้สอนมัก
ใช้วิธีการสอนแบบบรรยายหรืออธิบายโดยเน้นเนื้อหาในหนังสือมากกว่าการเน้นทักษะกระบวนการ
และการปฏิบัติ นักเรียนมีส่วนร่วมในการเรียนน้อย ท าให้ผู้เรียนไม่มีโอกาสแลกเปลี่ยนแสดงความ
คิดเห็นกับผู้สอนและเพ่ือน รวมทั้งไม่ได้ค้นคว้าหาความรู้ด้วยตนเอง ผู้เรียนจึงไม่มีประสบการณ์ตรง
หรือไม่ได้ลงมือปฏิบัติจริง ดังนั้น การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาในโรงเรียนที่จะมีบทบาทส าคัญต่อการ
พัฒนาสุขภาพและสมรรถภาพของมนุษย์ให้มีความสมบูรณ์และมีคุณภาพนั้น ผู้เรียนจะต้องได้รับการ
จูงใจและกระตุ้นให้ก าหนดเป้าหมายที่เป็นจริงและมีคุณค่าในการพัฒนารูปแบบของวิถีชีวิตของการมี
สุขภาพที่ดี  พัฒนาทักษะการเข้าร่วมกิจกรรมทางสังคม รู้จักการสร้างความรับผิดชอบและ
สัมพันธภาพที่ดีกับผู้อ่ืนทั้งที่โรงเรียน ที่บ้านและในชุมชน ได้เรียนรู้ถึงความแตกต่างและยอมรับใน
ความแตกต่างนั้น เกิดการพัฒนาความสามารถในการเผชิญหน้ากับความท้าทาย ความเครียด ความกดดัน
และความขัดแย้ง การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาจึงควรเน้นหลักการทางวิทยาศาสตร์และการท างาน
ร่วมกับผู้อ่ืนเพ่ือให้ได้รับประสบการณ์การค้นคว้าแสวงหาความรู้จากการลงมือปฏิบัติด้วยตนเอง 
สอดคล้องกับพระราชบัญญัติการศึกษาแห่งชาติ พ.ศ. 2542 ที่ได้ก าหนดแนวทางการจัดการศึกษาไว้
ว่าให้ส่งเสริม สนับสนุนให้ผู้สอนสามารถจัดบรรยากาศ สภาพแวดล้อม สื่อการเรียน และอ านวยความ
สะดวก เพ่ือให้ผู้ เรียนเกิดการเรียนรู้และมีความรอบรู้  รวมทั้งใช้โครงงานเป็นส่วนหนึ่งของ
กระบวนการเรียนรู้ที่เน้นผู้เรียนเป็นส าคัญให้ผู้เรียนได้ศึกษาค้นคว้าในเรื่องที่สนใจอย่างละเอียด โดย
อาศัยทักษะกระบวนการวิทยาศาสตร์และทักษะการแสวงหาความรู้ที่หลากหลาย ผ่านการลงมือ
ปฏิบัติด้วยตนเอง มีการวางแผนการท างานร่วมกันและปฏิบัติตามแผนที่วางไว้อย่างเป็นระบบ 
ขั้นตอนและต่อเนื่องเพ่ือแสวงหาค าตอบในเรื่องนั้น ๆ จนได้รับค าตอบหรือองค์ความรู้ (กรมวิชาการ, 
2551; จินตนา สรายุทธพิทักษ์, 2557b; ทิศนา แขมมณี, 2552; ส านักงานคณะกรรมการการศึกษา
ขั้นพ้ืนฐาน, 2542; สุชาติ โสมประยูร และ เอมอัชฌา วัฒนบุรานนท์, 2542) 

 

แนวคิดการเรียนรู้แบบโครงงาน (Project-Based Learning) เป็นการจัดการเรียนรู้โดยใช้
สองปรัชญาการศึกษา ได้แก่  ประสบการณ์นิยม (Experimentalism) และพัฒนาการนิยม 
(Progressivism) ทั้งสองแนวปรัชญาดังกล่าวนี้ มีความเชื่อว่าในการเรียนรู้ ผู้เรียนสามารถเรียนรู้
เรื่องราวต่าง ๆ ได้ด้วยประสบการณ์และการปฏิบัติจริง สอดคล้องกับแนวคิดของจอห์น ดิวอ้ี ที่มี
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แนวคิด “เรียนรู้ด้วยการปฏิบัติจริง” (Learning by Doing) การจัดการเรียนรู้โดยใช้การเรียนรู้แบบ
โครงงาน หมายถึง การจัดประสบการณ์ให้แก่นักเรียนเพ่ือการแสวงหาค าตอบเรื่องใดเรื่องหนึ่งอย่างลุ่มลึก
เพื่อสร้างองค์ความรู้ด้วยตนเอง ด้วยกระบวนการทางวิทยาศาสตร์และสามารถสรุปองค์ความรู้ ที่
ได้รับไปใช้ในชีวิตประจ าวันได้ โดยครูเป็นผู้ให้ค าปรึกษา การจัดการเรียนรู้โดยใช้การเรียนรู้แบบ
โครงงานส่งเสริมให้ผู้เรียนได้พัฒนากระบวนการคิดขั้นสูง มีการวางแผนและลงมือปฏิบัติ น าไปสู่การ
สร้างองค์ความรู้และเกิดการพัฒนาเจตคติที่ดี มีคุณธรรม การจัดการเรียนรู้โดยใช้การเรียนรู้แบบ
โครงงานจึงถูกก าหนดให้เป็นคุณภาพหนึ่งของผู้เรียนที่จบหลักสูตรการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน และยัง
สอดคล้องกับการจัดกระบวนการเรียนรู้ตามพระราชบัญญัติการศึกษาแห่งชาติ พ.ศ. 2542 หมวด 4 
มาตรา 24 ที่กล่าวว่า การจัดกระบวนการเรียนรู้จะต้องจัดเนื้อหาสาระและกิจกรรมให้สอดคล้องกับ
ความสนใจและความถนัดของผู้เรียน ฝึกทักษะ กระบวนการคิด การจัดการ การเผชิญสถานการณ์ 
การประยุกต์ความรู้มาใช้ป้องกันและแก้ไขปัญหา จัดกิจกรรมให้ผู้เรียนได้เรียนรู้จากประสบการณ์จริง 
ฝึกการปฏิบัติให้ท าได้ คิดเป็น ท าเป็น และให้เกิดการเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง อีกท้ังเป็นการจัดการเรียนรู้
ที่มีการประสานความร่วมมือกับบิดา มารดา ผู้ปกครอง และบุคคลในชุมชน แนวคิดการเรียนรู้แบบ
โครงงานมีขั้นตอนการจัดการเรียนรู้ 5 ขั้นตอน ได้แก่ 1) ขั้นการคิดและเลือกหัวข้อเรื่องที่จะศึกษา
โดยการสังเกต อ่าน ฟัง แล้วเลือกหัวข้อเรื่องหรือปัญหาที่จ าเป็นหรือเห็นความส าคัญของปัญหานั้น ๆ 
และต้องการเรียนรู้หรือแก้ปัญหา 2) ขั้นการวางแผน โดยการศึกษาค้นคว้าแนวคิดทฤษฎีวิธีแก้ปัญหา
จากเอกสารงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง ก าหนดจุดประสงค์ ตั้งสมมติฐาน ก าหนดวิธีการศึกษา 3) ขั้นการลง
มือปฏิบัติ ด าเนินการ รวบรวมข้อมูล วิเคราะห์ข้อมูล น าเสนอข้อมูล สรุปผลการศึกษา  4) ขั้นการ
เขียนรายงาน นักเรียนน าสิ่งที่ค้นคว้าและความรู้ต่าง ๆ มาอภิปราย และเขียนเป็นรายงาน 5) ขั้นการ
น าเสนอผลงาน วางแผนการน าเสนอ เสนออะไร เสนออย่างไร (Dewey, 1933; กรมวิชาการ, 2544; 
จินตนา สรายุทธพิทักษ์, 2554; ทิศนา แขมมณี, 2552; ประทุม อังกูรโลหิต, 2555; ลัดดา ภู่เกียรติ, 
2544; ส านักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน, 2542) 
  

จากการศึกษาแนวคิดเกี่ยวกับการดูแลหรือส่งเสริมสุขภาพ พบว่า แนวคิดการส่งเสริมสุขภาพ
ของเพนเดอร์เป็นแนวคิดที่เหมาะสมในการน ามาก าหนดเป็นตัวชี้วัดการดูแลสุขภาพครอบครัว เนื่องจาก
เป็นแนวคิดการส่งเสริมสุขภาพแบบองค์รวม 6 ด้าน ได้แก่ 1) ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ หมายถึง 
การเอาใจใส่ต่อภาวะสุขภาพของสมาชิกในครอบครัว โดยการศึกษาหาความรู้ การปฏิบัติตน การ
สังเกตอาการ การตรวจสุขภาพประจ าปี และการขอค าปรึกษาจากแพทย์  เพ่ือที่จะได้รับความ
ช่วยเหลือหรือการส่งเสริมสุขภาพเพ่ือความยั่งยืน 2) ด้านโภชนาการ หมายถึง พฤติกรรมของสมาชิกใน
ครอบครัวเลือกรับประทานอาหารที่ส่งผลต่อสุขภาพได้อย่างถูกต้องและเหมาะสมเพ่ือการมีสุขภาวะที่ดี 
3) ด้านการออกก าลังกาย หมายถึง พฤติกรรมของสมาชิกในครอบครัวที่ปฏิบัติกิจกรรมการเคลื่อนไหว
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ส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย ท าให้ร่างกายมีการใช้พลังงานเพ่ือการมีสุขภาพที่ดี 4) ด้านความสัมพันธ์
ระหว่างบุคคล หมายถึง พฤติกรรมของสมาชิกในครอบครัวที่ช่วยเหลือดูแลกันระหว่างบุคคลใน
ครอบครัวและผู้อ่ืนในด้านสุขภาพทั้งทางกายและทางวาจา 5) ด้านการจัดการความเครียด หมายถึง 
พฤติกรรมของสมาชิกในครอบครัวที่รับรู้ถึงภาวะความตึงเครียด สามารถรับรู้วิธีการแก้ไขและปรับตัว
รับมือกับความตึงเครียดได้อย่างเหมาะสม 6) ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ หมายถึง พฤติกรรมของ
สมาชิกในครอบครัวที่แสดงถึงการมีจุดมุ่งหมายในการด าเนินชีวิต แรงจูงใจ เจตคติในด้านสุขภาพที่มี
ผลต่อการด าเนินชีวิติที่ดี (Pender, 1996; กระทรวงศึกษาธิการ, 2551; ส านักงานคณะกรรมการ
พัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ, 2554) 

 

จากสภาพปัญหาสุขภาพของนักเรียน บุคคลวัยท างาน รวมทั้งผู้สูงอายุในปัจจุบัน ดังกล่าว
ข้างต้นและเป้าหมายของแผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ 11 (พ.ศ.2555 – พ.ศ.2559) 
ที่สอดคล้องกับจุดมุ่งหมายของหลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพ้ืนฐานพุทธศักราช 2551 และจาก
การศึกษาแนวคิดการเรียนรู้แบบโครงงาน รวมทั้งแนวคิดการส่งเสริมสุขภาพแบบองค์รวมของเพนเดอร์ 
ผู้วิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาผลของการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานที่มีต่อ
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย เพ่ือส่งเสริมให้นักเรียน
มีความรู้ เจตคติและทักษะที่เกิดจากการปฏิบัติจริงจนสามารถน าไปพัฒนาสุขภาพของตนเองและ
ครอบครัวได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
 

ค าถามการวิจัย 
การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานส่งผลต่อความสามารถในการดูแล

สุขภาพครอบครัวของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลายได้หรือไม่ มากน้อยเพียงใด 
 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 เพ่ือศึกษาผลของการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานที่มีต่อ
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย โดย 
 1. เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียน 
ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้
แบบโครงงานและของนักเรียนกลุ่มควบคุมท่ีได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติ 
 2. เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียน 
หลังการทดลองระหว่างนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบ
โครงงานกับนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติ 
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สมมติฐานการวิจัย 
 1. ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียน หลังการ
ทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานสูงกว่า
ก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 2. ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียน หลังการ
ทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองท่ีได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานสูงกว่า
นักเรียนกลุ่มควบคุมที่ได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 

ขอบเขตของการวิจัย 
 1. ประชากร คือ นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 4 ปีการศึกษา 2557 โรงเรียนสังกัดส านักงาน
คณะกรรมการการศึกษาข้ันพ้ืนฐาน กระทรวงศึกษาธิการ 
 2. ตัวแปร 
 2.1 ตัวแปรอิสระ คือ การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน 
 2.2 ตัวแปรตาม คือ ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ 
 

นิยามศัพท ์
 การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน หมายถึง การจัดประสบการณ์
ให้แก่นักเรียนในการแสวงหาค าตอบเรื่องการดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียนโดยเน้นผู้เรียนเป็น
ศูนย์กลาง จัดการเรียนรู้โดยผ่านกิจกรรมที่เกิดจากความสนใจในการที่จะศึกษา ค้นคว้า ลงมือปฏิบัติ
จริงของผู้เรียน แสวงหาค าตอบอย่างลุ่มลึกด้วยกระบวนการทางวิทยาศาสตร์ เพ่ือสร้างองค์ความรู้
ด้วยตนเอง สามารถสรุปองค์ความรู้ที่ได้รับและน าไปใช้ในชีวิตประจ าวันได้ โดยมีครูเป็นผู้ให้
ค าแนะน า ให้ค าปรึกษา ให้ความช่วยเหลือ มีขั้นตอนการเรียนรู้ 5 ขั้นตอน ได้แก่ 1) ขั้นการคิดและ
เลือกหัวข้อเรื่อง 2) ขั้นการวางแผน 3) ขั้นการลงมือปฏิบัติ 4) ขั้นการเขียนรายงาน และ 5) ขั้นการ
น าเสนอผลงาน 
 การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติ หมายถึง การจัดประสบการณ์ให้แก่นักเรียนในเรื่อง
การดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียน มีขั้นตอนการเรียนรู้ 3 ขั้นตอน ได้แก่ 1) ขั้นน าเข้าสู่บทเรียน 
2) ขั้นจัดกิจกรรมการเรียนรู้ 3) ขั้นสรุปและประเมินผล 
 ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว หมายถึง คะแนนที่ได้จากความสามารถของ
นักเรียนในการท าแบบวัดด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติในเรื่องการดูแลสุขภาพครอบครัวตาม
แนวคิดการส่งเสริมสุขภาพของเพนเดอร์ ประกอบด้วย 6 ด้าน ดังนี้  
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 1) ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ หมายถึง การเอาใจใส่ต่อภาวะสุขภาพของสมาชิกใน
ครอบครัว โดยการศึกษาหาความรู้ การปฏิบัติตน การสังเกตอาการ การตรวจสุขภาพประจ าปีและ
การขอค าปรึกษาจากแพทย์ เพ่ือที่จะได้รับความช่วยเหลือหรือการส่งเสริมสุขภาพเพ่ือความยั่งยืน  
 2) ด้านโภชนาการ หมายถึง พฤติกรรมของสมาชิกในครอบครัวเลือกรับประทานอาหารที่
ส่งผลต่อสุขภาพได้อย่างถูกต้องและเหมาะสมเพ่ือการมีสุขภาวะที่ดี  
 3) ด้านการออกก าลังกาย หมายถึง พฤติกรรมของสมาชิกในครอบครัวที่ปฏิบัติกิจกรรมการ
เคลื่อนไหวส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย ท าให้ร่างกายมีการใช้พลังงานเพื่อการมีสุขภาพที่ดี  
 4) ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล หมายถึง พฤติกรรมของสมาชิกในครอบครัวที่ช่วยเหลือ
ดูแลกันระหว่างบุคคลในครอบครัวและผู้อ่ืนในด้านสุขภาพทั้งทางกายและทางวาจา  
 5) ด้านการจัดการความเครียด หมายถึง พฤติกรรมของสมาชิกในครอบครัวที่รับรู้ถึงภาวะ
ความตึงเครียด สามารถรับรู้วิธีการแก้ไขและปรับตัวรับมือกับความตึงเครียดได้อย่างเหมาะสม 
 6) ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ หมายถึง พฤติกรรมของสมาชิกในครอบครัวที่แสดงถึง
การมีจุดมุ่งหมายในการด าเนินชีวิต แรงจูงใจ เจตคติในด้านสุขภาพที่มีผลต่อการด าเนินชีวิตที่ดี   
 

ประโยชน์ทีไ่ด้รับจากการวิจัย 
 1. นักเรียนสามารถดูแลสุขภาพบุคคลในครอบครัวได้จริงทั้ง 6 ด้าน 
 2. นักเรียนมีคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และการ
ปฏิบัติสูงขึ้น 
 3. ได้แผนการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานที่สามารถพัฒนา
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียน 
 4. เป็นแนวทางส าหรับครูผู้สอนในการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน 
 5. เป็นแนวทางในการส่งเสริมให้นักเรียนสามารถวางแผนดูแลสุขภาพของตนเองและบุคคล
ในครอบครัว



 

 

บทที่ 2  
เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 

 การวิจัยเรื่องผลของการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานที่มีต่อ
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย ผู้วิจัยได้ศึกษาเอกสาร
และงานวิจัยที่เกี่ยวข้องในประเด็น ดังต่อไปนี้ 

 

 1. หลักสูตรแกนกลางการศึกษาข้ันพื้นฐาน พุทธศักราช 2551 
 1.1 วิสัยทัศน์ หลักการและจุดหมายหลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพ้ืนฐานพุทธศักราช 2551 
 1.2 การจัดการเรียนรู้หลักสูตรแกนกลางการศึกษาข้ันพื้นฐานพุทธศักราช 2551 
 1.3 สาระและมาตรฐานการเรียนรู้กลุ่มสาระการเรียนรู้สุขศึกษาและพลศึกษา 
 2. การจัดการเรียนรู้สุขศึกษา 
 2.1 ความส าคัญของการจัดการเรียนรู้สุขศึกษา 
 2.2 เป้าหมายของการจัดการเรียนรู้สุขศึกษา 
 2.3 ปรัชญาการจัดการเรียนรู้สุขศึกษา 
 2.4 การประเมินผลการจัดการเรียนรู้สุขศึกษา 
 3. การเรียนรู้แบบโครงงาน 
 3.1 แนวคิด ความหมาย วัตถุประสงค์ และลักษณะการเรียนรู้แบบโครงงาน  
 3.2 ประเภทโครงงาน ขั้นตอนการเรียนรู้แบบโครงงาน 
 3.3 ประโยชน์การเรียนรู้แบบโครงงาน บทบาทของผู้สอนและผู้เรียน 
 3.4 การประเมินผลโครงงาน  
 4. ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 4.1 แนวคิดการส่งเสริมสุขภาพ 6 ด้านของเพนเดอร์ 
 4.2 การวางแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 5. งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
 5.1 งานวิจัยที่เกี่ยวข้องในประเทศ 
 5.2 งานวิจัยที่เกี่ยวข้องต่างประเทศ 

6. กรอบแนวคิดในการวิจัย 
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1. หลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพื้นฐานพุทธศักราช 2551 (กระทรวงศึกษาธิการ, 2551) 
    1.1 วิสัยทัศน์ หลักการและจุดหมายหลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพื้นฐานพุทธศักราช 2551 
 วิสัยทัศน์ 
 หลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพ้ืนฐานพุทธศักราช 2551 มุ่งพัฒนาผู้เรียนทุกคนซึ่งเป็นก าลัง
ของชาติให้เป็นมนุษย์ที่มีความสมดุลทั้งด้านร่างกาย ความรู้ คุณธรรม มีจิตส านึกในความเป็นพลเมืองไทย
และเป็นพลโลก ยึดมั่นในการปกครองตามระบอบประชาธิปไตยอันมีพระมหากษัตริย์ทรงเป็นประมุข 
มีความรู้และทักษะพ้ืนฐาน รวมทั้งเจตคติที่จ าเป็นต่อการศึกษาต่อการประกอบอาชีพและการศึกษา
ตลอดชีวิตโดยมุ่งเน้นผู้เรียนเป็นส าคัญบนพื้นฐานความเชื่อว่า ทุกคนสามารถเรียนรู้และพัฒนาตนเอง
ได้เต็มตามศักยภาพ 
 

 หลักการของหลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพ้ืนฐานพุทธศักราช 2551 มีดังนี้ 
 1) เป็นหลักสูตรการศึกษาเพ่ือความเป็นเอกภาพของชาติ มีจุดหมายและมาตรฐานการ
เรียนรู้เป็นเป้าหมายส าหรับพัฒนาเด็กและเยาวชน ให้มีความรู้ ทักษะ เจตคติ และคุณธรรมบน
พ้ืนฐานของความเป็นไทยควบคู่กับความเป็นสากล 
 2) เป็นหลักสูตรการศึกษาเพ่ือปวงชน ที่ประชาชนทุกคนมีโอกาสได้รับการศึกษาอย่างเสมอภาค
และมีคุณภาพ 
 3) เป็นหลักสูตรการศึกษาที่สนองการกระจายอ านาจให้สังคมมีส่วนร่วมในการจัดการศึกษา
ให้สอดคล้องกับสภาพและความต้องการของท้องถิ่น 
 4) เป็นหลักสูตรการศึกษาท่ีมีโครงสร้างยืดหยุ่นทั้งด้านสาระการเรียนรู้ เวลา และการจัดการ
เรียนรู้ 
 5) เป็นหลักสูตรการศึกษาที่เน้นผู้เรียนเป็นส าคัญ  
 6) เป็นหลักสูตรการศึกษาส าหรับการศึกษาในระบบ นอกระบบ และตามอัธยาศัยครอบคลุม
ทุกกลุ่มเป้าหมาย สามารถเทียบโอนผลการเรียนรู้และประสบการณ์ 
 

 จดุมุ่งหมายของหลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพ้ืนฐานพุทธศักราช 2551 
 หลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพ้ืนฐานพุทธศักราช 2551 มีจุดหมายที่มุ่งพัฒนาผู้เรียนให้
เป็นคนดีมีปัญญา มีความสุข มีศักยภาพในการศึกษาต่อและประกอบอาชีพ จึงก าหนดเป็นจุดหมาย
เพ่ือให้เกิดกับผู้เรียนเมื่อจบการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน ดังนี้ 
 1) มีคุณธรรม จริยธรรม และค่านิยมที่พึงประสงค์ เห็นคุณค่าของตนเอง มีวินัยและปฏิบัติตน
ตามหลักธรรมของพระพุทธศาสนาหรือศาสนาที่ตนนับถือ ยึดหลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง 
 2) มีความรู้ ความสามารถในการสื่อสาร การคิด การแก้ปัญหา การใช้เทคโนโลยี และมี
ทักษะชีวิต  
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 3) มีสุขภาพกายและสุขภาพจิตที่ดี มีสุขนิสัย และรักการออกก าลังกาย 
 4) มีความรักชาติ มีจิตส านึกในความเป็นพลเมืองไทยและพลโลก ยึดมั่นในวิถีชีวิตและการ
ปกครองตามระบอบประชาธิปไตยอันมีพระมหากษัตริย์ทรงเป็นประมุข 
 5) มีจิตส านึกในการอนุรักษ์วัฒนธรรมและภูมิปัญญาไทย การอนุรักษ์และพัฒนาสิ่งแวดล้อม 
มีจิตสาธารณะที่มุ่งท าประโยชน์และสร้างสิ่งที่ดีงามในสังคมและอยู่ร่วมกันในสังคมอย่างมีความสุข 
 

 กล่าวโดยสรุป วิสัยทัศน์ หลักการและจุดมุ่งหมายของหลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้น
พ้ืนฐานพุทธศักราช 2551 เป็นหลักสูตรที่เน้นผู้เรียนเป็นส าคัญเพ่ือที่จะมุ่งพัฒนาให้ผู้เรียนมีความรู้ 
ทักษะ เจตคติ เป็นคนดีมีปัญญา มีศักยภาพในการศึกษาต่อและประกอบอาชีพ 
 

 1.2 การจัดการเรียนรู้หลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพื้นฐานพุทธศักราช 2551  
  การจัดการเรียนรู้เป็นกระบวนการส าคัญในการน าหลักสูตรสู่การปฏิบัติ หลักสูตรแกนกลาง
การศึกษาขั้นพ้ืนฐานพุทธศักราช 2551 เป็นหลักสูตรที่มีมาตรฐานการเรียนรู้ สมรรถนะส าคัญและ
คุณลักษณะอันพึงประสงค์ของผู้เรียน เป็นเป้าหมายส าหรับพัฒนาเด็กและเยาวชน 
  1) หลักการจัดการเรียนรู้ เป็นการจัดการเรียนรู้เพ่ือให้ผู้เรียนมีความรู้ความสามารถตาม
มาตรฐานการเรียนรู้ สมรรถนะส าคัญ และคุณลักษณะอันพึงประสงค์ตามที่ก าหนดไว้ในหลักสูตร
แกนกลางการศึกษาขั้นพ้ืนฐานพุทธศักราช 2551 โดยยึดหลักว่า ผู้เรียนมีความส าคัญที่สุด ทุกคนมี
ความสามารถเรียนรู้และพัฒนาตนเองได้ ยึดประโยชน์ที่เกิดกับผู้เรียน กระบวนการจัดการเรียนรู้ต้อง
ส่งเสริมให้ผู้เรียนสามารถพัฒนาตามธรรมชาติและเต็มตามศักยภาพ ค านึงถึงความแตกต่างระหว่าง
บุคคลและพัฒนาการทางสมอง เน้นให้ความส าคัญท้ังความรู้และคุณธรรม 
  2) กระบวนการเรียนรู้ เป็นการจัดการเรียนรู้ที่เน้นผู้เรียนเป็นส าคัญ ผู้เรียนจะต้องอาศัย
กระบวนการเรียนรู้ที่หลากหลาย เป็นเครื่องมือที่จะน าพาตนเองไปสู่ เป้าหมายของหลักสูตร 
กระบวนการเรียนรู้ที่จ าเป็นส าหรับผู้เรียน อาทิ กระบวนการเรียนรู้แบบบูรณาการ กระบวนการสร้าง
ความรู้ กระบวนการคิด กระบวนการทางสั งคม กระบวนการเผชิญสถานการณ์และแก้ปัญหา 
กระบวนการเรียนรู้จากประสบการณ์จริง กระบวนการปฏิบัติลงมือท าจริง กระบวนการจัดการ 
กระบวนการวิจัย กระบวนการเรียนรู้ของตนเอง กระบวนการพัฒนาลักษณะนิสัย กระบวนการ
เหล่านี้เป็นแนวทางในการจัดการเรียนรู้ที่ผู้เรียนควรได้รับการฝึกฝน พัฒนา เพราะจะสามารถช่วย
ให้ผู้เรียนเกิดการเรียนรู้ได้ดี บรรลุเป้าหมายของหลักสูตร ดังนั้น ผู้สอนจึงจ าเป็นต้องศึกษาท าความ
เข้าใจในกระบวนการเรียนรู้ต่าง ๆ เพ่ือให้สามารถเลือกใช้ในการจัดกระบวนการเรียนรู้ได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ 
  3) การออกแบบการจัดการเรียนรู้  ผู้สอนต้องศึกษาหลักสูตรสถานศึกษาให้เข้าใจถึง
มาตรฐานการเรียนรู้ ตัวชี้วัด สมรรถนะส าคัญของผู้เรียน คุณลักษณะอันพึงประสงค์และสาระการ
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เรียนรู้ที่เหมาะสมกับผู้เรียน แล้วจึงพิจารณาออกแบบการจัดการเรียนรู้โดยเลือกใช้วิธีสอนและ
เทคนิคการสอน สื่อ แหล่งเรียนรู้ การวัดและประเมินผล เพ่ือให้ผู้เรียนได้พัฒนาเต็มตามศักยภาพและ
บรรลุตามเป้าหมายที่ก าหนด 
 4) บทบาทของผู้สอนและผู้เรียน เป็นการจัดการเรียนรู้เพ่ือให้ผู้เรียนมีคุณภาพตามเป้าหมาย
ของหลักสูตรทั้งผู้สอนและผู้เรียนควรมีบทบาท ดังนี้ 
 4.1) บทบาทของผู้สอน 
 4.1.1) ศึกษาวิเคราะห์ผู้เรียนเป็นรายบุคคล แล้วน าข้อมูลมาใช้ในการวางแผนการ
จัดการเรียนรู้ที่ท้าทายความสามารถของผู้เรียน 
 4.1.2) ก าหนดเป้าหมายที่ต้องการให้เกิดขึ้นกับผู้ เรียน ด้านความรู้และทักษะ
กระบวนการ ที่เป็นความคิดรวบยอด หลักการ และความสัมพันธ์ รวมทั้งคุณลักษณะอันพึงประสงค์ 
 4.1.3) ออกแบบการเรียนรู้และจัดการเรียนรู้ที่ตอบสนองความแตกต่างระหว่าง
บุคคลและพัฒนาการทางสมอง เพ่ือน าผู้เรียนไปสู่เป้าหมาย 
 4.1.4) จัดบรรยากาศท่ีเอ้ือต่อการเรียนรู้ และดูแลช่วยเหลือผู้เรียนให้เกิดการเรียนรู้ 
 4.1.5) จัดเตรียมและเลือกใช้สื่อให้เหมาะสมกับกิจกรรม น าภูมิปัญญาท้องถิ่น
เทคโนโลยีที่เหมาะสมมาประยุกต์ใช้ในการจัดการเรียนรู้ 
 4.1.6) ประเมินความก้าวหน้าของผู้เรียนด้วยวิธีการที่หลากหลาย เหมาะสมกับ
ธรรมชาติของวิชาและระดับพัฒนาการของผู้เรียน 
 4.1.7) วิเคราะห์ผลการประเมินมาใช้ในการซ่อมเสริมและพัฒนาผู้เรียน รวมทั้ง
ปรับปรุงการจัดการเรียนการสอนของตนเอง 
 4.2) บทบาทของผู้เรียน 
 4.2.1) ก าหนดเป้าหมาย วางแผน และรับผิดชอบการเรียนรู้ของตนเอง 
 4.2.2) เสาะแสวงหาความรู้ เข้าถึงแหล่งการเรียนรู้ วิเคราะห์ สังเคราะห์ข้อความรู้ 
ตั้งค าถาม คิดหาค าตอบหรือหาแนวทางแก้ปัญหาด้วยวิธีการต่าง ๆ 
 4.2.3) ลงมือปฏิบัติจริง สรุปสิ่งที่ได้เรียนรู้ด้วยตนเอง และน าความรู้ไปประยุกต์ใช้ใน
สถานการณ์ต่าง ๆ 
 4.2.4) มีปฏิสัมพันธ์ ท างาน ท ากิจกรรมร่วมกับกลุ่มและครู 
 4.2.5) ประเมินและพัฒนากระบวนการเรียนรู้ของตนเองอย่างต่อเนื่อง 
 

 สมรรถนะส าคัญของผู้เรียน 
 หลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพ้ืนฐานพุทธศักราช 2551 มุ่งให้ผู้เรียนเกิดสมรรถนะส าคัญ 
5 ประการ ดังนี้ 
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 1) ความสามารถในการสื่อสาร เป็นความสามารถในการรับและส่งสาร มีวัฒนธรรมในการใช้
ภาษาถ่ายทอดความคิด ความรู้ความเข้าใจ ความรู้สึก และทัศนะของตนเองเพ่ือแลกเปลี่ยนข้ อมูล
ข่าวสารและประสบการณ์อันจะเป็นประโยชน์ต่อการพัฒนาตนเองและสังคม รวมทั้งการเจรจาต่อรอง
เพ่ือขจัดและลดปัญหาความขัดแย้งต่าง ๆ การเลือกรับหรือไม่รับข้อมูลข่าวสารด้วยหลักเหตุผลและ
ความถูกต้อง ตลอดจนการเลือกใช้วิธีการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพโดยค านึงถึงผลกระทบที่มีต่อตนเอง
และสังคม 
 2) ความสามารถในการคิด เป็นความสามารถในการคิดวิเคราะห์ การคิดสังเคราะห์ การคิด 
อย่างสร้างสรรค์ การคิดอย่างมีวิจารณญาณ และการคิดเป็นระบบ เพ่ือน าไปสู่การสร้างองค์ความรู้
หรือสารสนเทศเพ่ือการตัดสินใจเกี่ยวกับตนเองและสังคมได้อย่างเหมาะสม 
 3) ความสามารถในการแก้ปัญหา เป็นความสามารถในการแก้ปัญหาและอุปสรรคต่าง ๆ ที่
เผชิญได้อย่างถูกต้องเหมาะสมบนพ้ืนฐานของหลักเหตุผล คุณธรรมและข้อมูลสารสนเทศ เข้าใจ
ความสัมพันธ์และการเปลี่ยนแปลงของเหตุการณ์ต่าง ๆ ในสังคม แสวงหาความรู้ ประยุกต์ความรู้มา
ใช้ในการป้องกันและแก้ไขปัญหา และมีการตัดสินใจที่มีประสิทธิภาพโดยค านึงถึงผลกระทบที่เกิดขึ้น
ต่อตนเอง สังคมและสิ่งแวดล้อม 
 4) ความสามารถในการใช้ทักษะชีวิต เป็นความสามารถในการน ากระบวนการต่าง ๆ ไปใช้
ในการด าเนินชีวิตประจ าวัน การเรียนรู้ด้วยตนเอง การเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง การท างานและการอยู่
ร่วมกันในสังคมด้วยการสร้างเสริมความสัมพันธ์อันดีระหว่างบุคคล การจัดการปัญหาและความ
ขัดแย้งต่าง ๆ อย่างเหมาะสม การปรับตัวให้ทันกับการเปลี่ยนแปลงของสังคมและสภาพแวดล้อม 
และการรู้จักหลีกเลี่ยงพฤติกรรมไม่พึงประสงค์ที่ส่งผลกระทบต่อตนเองและผู้อ่ืน 
 5) ความสามารถในการใช้เทคโนโลยี เป็นความสามารถในการเลือก และใช้เทคโนโลยีด้าน
ต่าง ๆ และมีทักษะกระบวนการทางเทคโนโลยี เพ่ือการพัฒนาตนเองและสังคม ในด้านการเรียนรู้ 
การสื่อสาร การท างาน การแก้ปัญหาอย่างสร้างสรรค์ ถูกต้อง เหมาะสม และมีคุณธรรม 
 

 คุณลักษณะอันพึงประสงค์ 
 หลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน มุ่งพัฒนาผู้เรียนให้มีคุณลักษณะอันพึงประสงค์ 
เพ่ือให้สามารถอยู่ร่วมกับผู้อ่ืนในสังคมได้อย่างมีความสุข ในฐานะเป็นพลเมืองไทยและพลโลก ดังนี้ 
 1) รักชาติ ศาสน์ กษัตริย์ 
 2) ซื่อสัตย์สุจริต 
 3) มีวินัย 
 4) ใฝ่เรียนรู้ 
 5) อยู่อย่างพอเพียง 
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 6) มุ่งม่ันในการท างาน 
 7) รักความเป็นไทย 
 8) มีจิตสาธารณะ 
 

 กล่าวโดยสรุป การจัดการเรียนรู้หลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพ้ืนฐานพุทธศักราช 2551 
เป็นกระบวนการส าคัญในการน าหลักสูตรสู่การปฏิบัติ โดยเน้นผู้เรียนเป็นส าคัญเพ่ือให้ผู้เรียนมีความรู้
ความสามารถโดยอาศัยกระบวนการเรียนรู้ที่หลากหลายมุ่งให้ผู้เรียนเกิดสมรรถนะที่ส าคัญมี
ความสามารถในการสื่อสาร การคิด การแก้ปัญหา การใช้ทักษะชีวิต การใช้เทคโนโลยี และมุ่งพัฒนา
ให้ผู้เรียนมีคุณลักษณะอันพึงประสงค์เพ่ือให้สามารถอยู่ร่วมกับผู้อ่ืนในสังคมได้อย่างมีความสุข 
 

 1.3 สาระและมาตรฐานการเรียนรู้กลุ่มสาระการเรียนรู้สุขศึกษาและพลศึกษา (กรมวิชาการ, 2543) 
 สุขภาพหรือสุขภาวะ หมายถึง ภาวะของมนุษย์ที่สมบูรณ์ทั้งทางกาย ทางจิตใจ ทางสังคม
และทางปัญญาหรือจิตวิญญาณ สุขภาพหรือสุขภาวะจึงเป็นเรื่องส าคัญเพราะเกี่ยวโยงกับทุกมิติของ
ชีวิตซึ่งทุกคนควรจะได้เรียนรู้เรื่องสุขภาพเพ่ือจะได้มีความรู้ ความเข้าใจที่ถูกต้อง มีเจตคติ คุณธรรม
และค่านิยมที่เหมาะสม รวมทั้งมีทักษะปฏิบัติด้านสุขภาพจนเป็นกิจนิสัยอันจะส่งผลให้สังคมโดยรวม
มีคุณภาพ 
 สุขศึกษาและพลศึกษาเป็นการศึกษาด้านสุขภาพที่มีเป้าหมายเพื่อการด ารงสุขภาพ การสร้าง
เสริมสุขภาพและการพัฒนาคุณภาพชีวิตของบุคคล ครอบครัว และชุมชนให้ยั่งยืน สุขศึกษามุ่งเน้นให้
ผู้เรียนพัฒนาพฤติกรรมด้านความรู้ เจตคติ คุณธรรม ค่านิยม และการปฏิบัติเกี่ยวกับสุขภาพควบคู่ไป
ด้วยกัน ซึ่งกลุ่มสาระการเรียนรู้สุขศึกษาและพลศึกษามีสาระและมาตรฐานการเรียนรู้ ดังนี้ 
 สาระที่ 1 : การเจริญเติบโตและพัฒนาการของมนุษย์ 
 มาตรฐาน พ 1.1 : เข้าใจธรรมชาติของการเจริญเติบโตและพัฒนาการของมนุษย์ 
 ผู้เรียนจะได้เรียนรู้เรื่องธรรมชาติของการเจริญเติบโตและพัฒนาการของมนุษย์ ปัจจัยที่มี
ผลต่อการเจริญเติบโต ความสัมพันธ์เชื่อมโยงในการท างานของระบบต่าง ๆ ของร่างกาย รวมถึงวิธี
ปฏิบัติตนเพื่อให้เจริญเติบโตและมีพัฒนาการที่สมวัย 
 สาระที่ 2 : ชีวิตและครอบครัว 
 มาตรฐาน พ 2.1 : เข้าใจและเห็นคุณค่าตนเอง ครอบครัว เพศศึกษา และมีทักษะในการ
ด าเนินชีวิต 
  ผู้เรียนจะได้เรียนรู้เรื่องคุณค่าของตนเองและครอบครัว การปรับตัวต่อการเปลี่ยนแปลง
ทางร่างกาย จิตใจ อารมณ์ความรู้สึกทางเพศ การสร้างและรักษาสัมพันธภาพกับผู้อ่ืน สุขปฏิบัติทางเพศ
และทักษะในการด าเนินชีวิต 
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 สาระที่ 3 : การเคลื่อนไหว การออกก าลังกาย การเล่นเกม กีฬาไทย และกีฬาสากล
 มาตรฐาน พ 3.1 : เข้าใจ มีทักษะในการเคลื่อนไหว กิจกรรมทางกาย การเล่นเกม และกีฬา 
 มาตรฐาน พ 3.2 : รักการออกก าลังกาย การเล่นเกม และการเล่นกีฬา ปฏิบัติเป็นประจ า
อย่างสม่ าเสมอ มีวินัย เคารพสิทธิ กฎ กติกา มีน้ าใจนักกีฬา มีจิตวิญญาณในการแข่งขัน และชื่นชมใน
สุนทรียภาพของการกีฬา 
 ผู้เรียนได้เรียนรู้เรื่องการเคลื่อนไหวในรูปแบบต่าง ๆ การเข้าร่วมกิจกรรมทางกายและ
กีฬาทั้งประเภทบุคคลและประเภททีมอย่างหลากหลายทั้งไทยและสากล การปฏิบัติตามกฎ กติกา 
ระเบียบข้อตกลงในการเข้าร่วมกิจกรรมทางกายและกีฬา และความมีน้ าใจนักกีฬา 
 สาระที่ 4 : การสร้างเสริมสุขภาพ สมรรถภาพและการป้องกันโรค 
 มาตรฐาน พ 4.1 : เห็นคุณค่าและมีทักษะในการสร้างเสริมสุขภาพ การด ารงสุขภาพ การ
ป้องกันโรคและการสร้างเสริมสมรรถภาพเพ่ือสุขภาพ 
 ผู้เรียนจะได้เรียนรู้เกี่ยวกับหลักและวิธีการเลือกบริโภคอาหาร ผลิตภัณฑ์และบริการ
สุขภาพ การสร้างเสริมสมรรถภาพเพ่ือสุขภาพ และการป้องกันโรคทั้งโรคติดต่อและโรคไม่ติดต่อ 
 สาระที่ 5 : ความปลอดภัยในชีวิต 
 มาตรฐาน พ 5.1 : ป้องกันและหลีกเลี่ยงปัจจัยเสี่ยง พฤติกรรมเสี่ยงต่อสุขภาพ อุบัติเหตุ การ
ใช้ยา สารเสพติด และความรุนแรง 
 ผู้เรียนจะได้เรียนรู้เรื่องการป้องกันตนเองจากพฤติกรรมเสี่ยงต่าง ๆ ทั้งความเสี่ยงต่อ
สุขภาพ อุบัติเหตุ ความรุนแรง อันตรายจากการใช้ยาและสารเสพติด รวมถึงแนวทางในการสร้างเสริม
ความปลอดภัยในชีวิต 
 

 กล่าวโดยสรุป สาระและมาตรฐานการเรียนรู้กลุ่มสาระการเรียนรู้สุขศึกษาและพลศึกษาที่มี
ความสัมพันธ์กับการศึกษาในครั้งนี้ ได้แก่ สาระการเรียนรู้ที่ 1 การเจริญเติบโตและพัฒนาการของมนุษย์ 
มาตรฐาน พ 1.1 เข้าใจธรรมชาติของการเจริญเติบโตและพัฒนาการของมนุษย์  และสาระที่ 4 การ
สร้างเสริมสุขภาพ สมรรถภาพและการป้องกันโรค มาตรฐาน พ 4.1 เห็นคุณค่าและมีทักษะในการ
สร้างเสริมสุขภาพ การด ารงสุขภาพ การป้องกันโรคและการสร้างเสริมสมรรถภาพเพ่ือสุขภาพ 
 
2. การจัดการเรียนรู้สุขศึกษา 
 2.1 ความส าคัญของการจัดการเรียนรู ้สุขศึกษา (จินตนา สรายุทธพิทักษ์, 2554; พิศมัย 
เด่นดวงบริพันธ์, 2539; สุชาติ โสมประยูร และ เอมอัชฌา วัฒนบุรานนท์, 2542) 
 ความส าคัญของการจัดการเรียนรู้สุขศึกษา มีดังนี้ 
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 1) สุขภาพมีความส าคัญต่อการด ารงชีวิตของมนุษย์ หากนักเรียนได้เรียนรู้หลักการต่าง ๆ 
เกี่ยวกับสุขภาพ จะท าให้นักเรียนมีความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติที่ดีและถูกต้อง ทั้งยังสามารถ
ด ารงชีวิตอยู่ในสังคมได้อย่างมีความสุขอีกด้วย 
 2) การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาที่ดีและถูกต้อง ช่วยให้นักเรียนมีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนดี 
เพราะนักเรียนมีสุขภาพสมบูรณ์แข็งแรง ถ้านักเรียนมีสุขภาพไม่สมบูรณ์จะท าให้การเรียนไม่ดี
เท่าท่ีควร 
 3) การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาในโรงเรียน มีความเชื่อถือได้มากกว่าความรู้ที่นักเรียนได้รับมา
จากแหล่งอ่ืน ๆ เช่น จากเพ่ือน ผู้ปกครองและบุคคลอ่ืน ๆ ซึ่งเป็นความรู้ที่ไม่มีหลักฐานยืนยัน เป็น
ความรู้ที่ได้รับการอบรมถ่ายทอดกันมาตั้งแต่บรรพบุรุษ ซึ่งมีโอกาสก่อให้เกิดอันตรายได้ 
 4) การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาให้แก่นักเรียนซึ่งอยู่ในวัยเด็ก มีแนวโน้มที่จะเชื่อถือและปฏิบัติ
ตามค าแนะน าได้ง่ายกว่าผู้ใหญ่ ฉะนั้น การให้ความรู้ที่ถูกต้องแก่เด็ก จึงเป็นการช่วยให้เด็กได้เรียนรู้
หลักการเกี่ยวกับสุขภาพตั้งแต่แรกเริ่ม และจะน าไปดัดแปลงใช้ในชีวิตประจ าวันของตัวเองและ
ครอบครัวได้เร็วและมากยิ่งข้ึน 
 5) ในวงการศึกษา เชื่อว่า ความรู้หรือประสบการณ์บางอย่างของเด็ก สามารถถ่ายทอดไปสู่
ผู้ใหญ่ได้ ถ้าหากความรู้นั้นถูกต้องและสามารถปฏิบัติให้เห็นจริงได้ การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาให้แก่
นักเรียนเป็นวิธีหนึ่งของการให้สุขศึกษาแก่ชุมชน 
 

 กล่าวโดยสรุป สุขภาพมีความส าคัญต่อการด ารงชีวิตของมนุษย์ การจัดการเรียนรู้สุขศึกษา
ที่ดีและถูกต้องให้แก่นักเรียน ช่วยให้นักเรียนได้เรียนรู้หลักการต่าง ๆ เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ ส่งผล
ให้นักเรียนมีความรู ้ เจตคติ และการปฏิบัติที ่ถูกต้อง  ทั ้งยังสามารถถ่ายทอดความรู ้ไปสู ่ผู ้ใหญ่ 
สามารถน าความรู้ที่ได้รับไปใช้ในชีวิตประจ าวันและด ารงชีวิตอยู่ในสังคมได้อย่างมีความสุข 

 

 2.2 เป้าหมายของการจัดการเรียนรู้สุขศึกษา (จินตนา สรายุทธพิทักษ์, 2554; สุชาติ โสมประยูร 
และ เอมอัชฌา วัฒนบุรานนท์, 2542) 
 การจัดการเรียนรู้สุขศึกษา เป็นการสอนให้นักเรียนมีความรู้และมีทัศนคติที่ดีจะช่วยท าให้
การปฏิบัติดีขึ้น โดยเฉพาะอย่างยิ่งการสอนให้นักเรียนได้มีส่วนร่วมในบทเรียนด้วยการฝึกปฏิบัติด้วย
นั้นย่อมมีผลโดยตรงต่อการส่งเสริมการปฏิบัติหรือเป็นการพัฒนาสุขนิสัยของนักเรียน รวมทั้งการ
จัดบริการสุขภาพและสิ่งแวดล้อมต่าง ๆ ภายในโรงเรียนให้ถูกสุขลักษณะก็มีส่วนช่วยส่งเสริมสุขปฏิบัติ
ของนักเรียนด้วยเป็นอย่างยิ่ง 
  การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาจะบรรลุเป้าหมายมากน้อยเพียงใดขึ้นอยู่กับการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมของนักเรียนหลังจากเรียนรู้สุขศึกษาแล้ว พฤติกรรมที่ควรเปลี่ยนแปลง มี 3 ด้าน คือ ด้าน
ความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ 
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            1) ด้านความรู้ (Knowledge) สุขศึกษาก็มีลักษณะคล้ายกับวิชาเรียนอ่ืน ๆ คือ เรียนแล้ว
ต้องให้เกิดความรู้ ความรู้ทางสุขศึกษา เช่น การรู้จักดูแลสุขภาพของตนเองและครอบครัว การรู้จัก
รักษาท าความสะอาดส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย การปฐมพยาบาลเมื่อได้รับอุบัติเหตุ การป้องกันมิให้
เกิดอุบัติเหตุ การป้องกันอันตรายจากโรคติดต่อ ฯลฯ นักเรียนที่มีความรู้ทางสุขศึกษา มีโอกาสที่จะ
เป็นบุคคลที่มีสุขภาพดีและแข็งแรงสมบูรณ์กว่าบุคคลที่ขาดความรู้ เพราะบุคคลเหล่านั้นจะขาดการ
เอาใจใส่ดูแลสุขภาพของตนเอง ทั้งยังไม่มีความรู้ที่จะส่งเสริมสุขภาพของตนอีกด้วย ฉะนั้น การจัดการ
เรียนรู้ให้นักเรียนเกิดความรู้ เกิดการเรียนรู้ที่ดี ครูควรจัดกิจกรรมในการจัดการเรียนรู้หลาย ๆ อย่าง
ประกอบกัน เพ่ือให้เด็กมีส่วนร่วมในบทเรียนหรือกระท าสิ่งต่าง ๆ ร่วมกัน ช่วยให้เกิดความรู้ ความเข้าใจ
ในเนื้อหาวิชาการต่าง ๆ ของสุขศึกษาเพ่ิมมากข้ึนจากเดิม 

 2) ด้านเจตคติ (Attitude) การให้ความรู้ทางสุขศึกษาแก่เด็ก ครูหรือผู้ปกครองต้อง
พยายามให้เด็กมองเห็นคุณค่าและประโยชน์ของสุขศึกษา เกิดความซาบซึ้ง อยากกระท าในสิ่งที่ตัวเองรู้ 
ในขณะเดียวกันก็พยายามชักจูงและแนะน าให้บุคคลอื่นได้กระท าในสิ่งที่ถูกสุขอนามัย การเสริมสร้าง
ให้นักเรียนเกิดเจตคติเป็นสิ่งที่ยากมาก เพราะนักเรียนบางคนถูกปลูกฝังเจตคติทางสุขภาพมาจาก
ครอบครัวก่อนแล้ว หากความรู้ใหม่ที่ได้รับสอดคล้องกับความรู้เดิมที่ตัวเองมีอยู่นักเรียนจะเกิดเจตคติ
ที่ดีต่อสุขศึกษาได้ง่าย แต่ถ้าขัดแย้งกัน นักเรียนมักจะมีแนวโน้มเชื่อและปฏิบัติตามความรู้เดิม
มากกว่า ฉะนั้น การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาครูควรใช้วิธีการสอนหลาย ๆ วิธี ไม่ยึดวิธีสอนเพียงวิธีใดวิธี
หนึ่งและควรเป็นวิธีสอนที่เหมาะสมกับวัยของนักเรียน จะต้องพยายามท าให้นักเรียนเกิดการรู้แจ้ง
เห็นจริงในสิ่งที่เรียนให้ได้ เพราะการรู้แจ้งเห็นจริงจะมีส่วนท าให้นักเรียนเกิดเจตคติที่ดีได้ง่าย 

 3) ด้านการปฏิบัติ (Practice) การกระท าหรือการปฏิบัติเกิดขึ้นได้ต่อเมื่อนักเรียนเกิดเจตคติ
ที่ดีต่อสุขภาพเสียก่อน โดยเฉพาะนักเรียนที่ค่อนข้างโตแล้ว เพราะนักเรียนที่โตแล้วมักจะกระท าสิ่งใด
ตามความคิดและความเชื่อของตนเอง มากกว่าจะปฏิบัติตามค าสั่งหรือค าแนะน าของบุคคลอ่ืน การที่
นักเรียนปฏิบัติตัวได้ถูกต้องตามหลักสุขอนามัย ถือเป็นหัวใจส าคัญยิ่งของการจัดการเรียนรู้สุขศึกษา 
หากนักเรียนปฏิบัติถูกต้องและปฏิบัติจนเป็นนิสัยด้วยก็จัดว่า การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาบรรลุตาม
เป้าหมายที่ก าหนดไว้ เพราะบุคคลส่วนใหญ่จะปฏิบัติในสิ่งใดโดยปราศจากความรู้และเจตคติที่ดีต่อ
สิ่งนั้น ๆ ย่อมไม่ได้ 
 

          กล่าวโดยสรุป เป้าหมายของการจัดการเรียนรู้สุขศึกษา คือ การจัดการเรียนรู้ให้นักเรียนเกิด
ความรู้ (Knowledge) เจตคติ (Attitude) และการปฏิบัติ (Practice) ที่ดีทางสุขภาพและสามารถ
น าไปปฏิบัติในชีวิตประจ าวันในการป้องกันและรักษาสุขภาพให้สมบูรณ์แข็งแรง 
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 2.3 ปรัชญาการจัดการเรียนรู้สุขศึกษา (จินตนา สรายุทธพิทักษ์, 2554; สุชาติ โสมประยูร และ 
เอมอัชฌา วัฒนบุรานนท์, 2542; เสมา ศิริอ าพันธ์, 2555) 
 เพ่ือให้การด าเนินงานทางด้านการเรียนการสอนเป็นไปตามหลักการของการศึกษาแผนใหม่
และบรรลุผลตามความมุ่งหมายของหลักสูตรได้อย่างถูกต้องสมบูรณ์ การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาจึง
จ าเป็นต้องมีแนวคิดหรือปรัชญาโดยโรงเรียนจะต้องวางปรัชญาการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาเอาไว้ให้
สอดคล้องกับปรัชญาการศึกษาในด้านต่าง ๆ ของโรงเรียนเพ่ือจะได้อาศัยปรัชญาให้ท าหน้าที่เป็น
สะพานเชื่อมโยงระหว่างทฤษฎีเข้ากับการปฏิบัติที่ได้ผล เพราะปรัชญาการจัดการเรียนรู้สุขศึกษา
นอกจากจะสามารถสอดแทรกเข้าไปในทุก ๆ ลักษณะของโปรแกรมสุขภาพในโรงเรียนได้แล้วยัง
สามารถท าหน้าที่เป็นรากฐานอันมั่นคงให้แก่การด าเนินการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาในอันที่จะส่งผลดีได้
ในที่สุดอีกด้วย อย่างไรก็ดีไม่มีปรัชญาการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาใด ๆ ที่จะทรงคุณค่าอันสูงส่งได้ ถ้า
หากปรัชญาการจัดการเรียนรู้สุขศึกษานั้น ๆ ไม่ส่งผลในเชิงปฏิบัติ เพ่ือให้นักเรียนเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมสุขภาพและมีสุขภาพดี แต่นักเรียนจะการเปลี่ยนแปลงได้ดีมากน้อยเพียงใดนั้นย่อมขึ้นอยู่
กับวิธีการจัดการเรียนรู้ของครู ซึ่งควรมีกิจกรรมให้นักเรียนได้กระท าช่วยกัน นอกจากนี้ยังต้องได้รับ
ความร่วมมือจากบุคคลหลาย ๆ ฝ่ายด้วย เช่น ผู้ปกครอง ครูใหญ่ ครูทุกคนในโรงเรียน ผู้บริหาร
การศึกษา และบุคคลอ่ืนที่เกี่ยวข้องกับการศึกษาอีกด้วย 

 

 ปรัชญาการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาในโรงเรียน มีหลักการ คือ 
 1) การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาควรจัดให้สอดแทรกหรือผสมผสานเข้าไปในหลักสูตรของทุก
วิชารวมทั้งกิจกรรมเสริมของหลักสูตร 
        2)  โครงการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาในโรงเรียนควรจัดให้สัมพันธ์และมีความรับผิดชอบร่วมกัน
ระหว่างบ้าน โรงเรียน และชุมชน 
       3)  การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาควรมุ่งส่งเสริมสุขภาพทางด้านสังคม จิตใจ และอารมณ์ให้มาก
พอกับสุขภาพทางด้านร่างกาย 
 4)  การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาควรเน้นแนวความคิดที่เกี่ยวกับการพัฒนาตัวบุคคลให้มากพอ
กับความรับผิดชอบซึ่งบุคคลจะพึงมีต่อสังคมนั้น ๆ 
       5)  เพ่ือให้การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาได้ผลสมบูรณ์ โรงเรียนจะต้องมีการจัดสิ่งแวดล้อมทาง
สุขภาพให้ถูกสุขลักษณะและจัดบริการสุขภาพขึ้นให้สัมพันธ์กัน 

 

 ปรัชญาการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาด้านที่เก่ียวกับตัวนักเรียน มีดังต่อไปนี้ 
 1) พัฒนาการของเด็กควรสอดคล้องกัน ตามหลักจิตวิทยาเป็นที่ยอมรับกันว่าการที่เด็กจะ
เจริญเติบโตและพัฒนาการไปอย่างสมบูรณ์นั้น เด็กจะต้องมีพัฒนาการทางด้านร่างกาย อารมณ์ 
สังคม และสติปัญญาสัมพันธ์กันด้วย ถ้าพัฒนาการด้านใดด้านหนึ่งหยุดชะงัก ก็จะมีผลท าให้
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พัฒนาการทางด้านอ่ืน ๆ หยุดชะงักตามไปด้วย ดังนั้น การจัดการเรียนรู้สุขศึกษา ครูต้องค านึงถึง
พัฒนาการของเด็กเป็นส าคัญอย่าให้พัฒนาการด้านใดด้านหนึ่งล้ าหน้าหรือล้าหลังพัฒนาการด้านอ่ืน 
เช่น จัดการเรียนรู้แต่การบรรยาย แต่ขาดการท ากิจกรรม สภาพการจัดการเรียนรู้เช่นนี้เป็นการ
ส่งเสริมพัฒนาการทางด้านสติปัญญาเท่านั้น แต่ขาดการท างานร่วมกันกับบุคคลอ่ืน จึงท าให้
พัฒนาการทางอารมณ์และสังคมขาดไปด้วย 
 2) ความแตกต่างระหว่างบุคคล เด็กนักเรียนแต่ละคนจะมีลักษณะเฉพาะตัว บางคนมี
สติปัญญาดี บางคนเรียนช้า บางคนสะอาด บางคนค่อนข้างสกปรก บางคนยิ้มแย้มแจ่มใส บางคน
เงียบขรึม เก็บตัว ฯลฯ ลักษณะที่แตกต่างกันนี้ ครูจ าเป็นต้องศึกษาให้เข้าใจและใช้วิธีการจัดการ
เรียนรู้ที่เหมาะสมและสอดคล้องกับสภาพของเด็กแต่ละคนที่ไม่เหมือนกัน เพ่ือให้เด็กเหล่านั้นเกิดการ
เรียนรู้และมีพัฒนาการเจริญงอกงาม  
 3)  ความสัมพันธ์ระหว่างชีวิตนักเรียนกับสุขศึกษา ในการจัดการเรียนรู้สุขศึกษา ครูควรเน้น
ให้นักเรียนทราบถึงความสัมพันธ์ของชีวิตมนุษย์กับสุขศึกษาว่ามีความใกล้ชิดและสัมพันธ์กันตลอดชีวิต
จะแยกออกจากกันไม่ได้ นักเรียนจึงควรเห็นความส าคัญและเอาใจใส่ ประพฤติปฏิบัติจนเป็นสุขนิสัย 
ในขณะเดียวกันครูต้องเป็นตัวอย่างหรือแบบอย่างให้เด็กนักเรียนเห็นว่า สุขศึกษานั้นมีความจ าเป็นต่อ
มนุษย์ทุกเพศทุกวัย ผู้ใดขาดสุขศึกษาแล้วมักจะมีสุขภาพที่ไม่สมบูรณ์เท่าที่ควร การปฏิบัติของครู 
เช่น สุขนิสัยเกี่ยวกับการรับประทานอาหาร การรักษาความสะอาด เป็นต้น อย่างไรก็ตาม ครูต้องเน้น
ความส าคัญของการพัฒนาทางด้านสุขภาพว่ามีความจ าเป็นและส าคัญมากกับความรับผิดชอบต่าง ๆ 
ที่บุคคลพึงจะมีต่อสังคมด้วย 
 4)  การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาควรจัดการเรียนรู้ให้สัมพันธ์หรือผสมผสานไปกับวิชาอ่ืน ๆ 
เพ่ือให้นักเรียนเห็นความส าคัญของสุขศึกษา ในขณะเดียวกันก็ต้องการให้สุขศึกษาแพร่หลาย
กว้างขวาง ครอบคลุมและเกี่ยวข้องกับทุกสิ่งทุกอย่าง นักเรียนจะได้น าไปปฏิบัติให้เป็นประโยชน์ต่อ
การด ารงชีวิตของตัวเองและของชุมชน 
 5)  กิจกรรมร่วมหลักสูตรเป็นสิ่งส าคัญต่อขบวนการเรียนการจัดการเรียนรู้สุขศึกษา เพราะ
ช่วยให้นักเรียนมีประสบการณ์กว้างขวางมีพัฒนาการครบทุกด้าน คือ ด้านพุทธิพิสัย (Cognitive) 
ด้านทักษะพิสัย (Psychomotor) และด้านจิตพิสัย (Affective Domain) โดยปกติการจัดการเรียนรู้
ในห้องเรียนจะช่วยให้เกิดพัฒนาการทางพุทธพิสัยและทักษะพิสัยบางชนิด ส่วนด้านจิตพิสัยแทบจะไม่
มีเกิดขึ้นเลย แต่ถ้าครูจัดกิจกรรมร่วมหลักสูตร เด็กมีโอกาสได้ท างานร่วมกัน ได้แสดงออกซึ่ง
ความสามารถร่วมกันของแต่ละคน รวมทั้งการแสดงออกทางอารมณ์หรือทางจิตใจของตัวเองด้วย 
หากมีอะไรบกพร่อง ครูจะได้รีบหาวิธีการปรับปรุงแก้ไข 
    6)  การจัดการเรียนรู้ควรมีลักษณะสร้างสรรค์มากกว่าการท าลาย การสร้างสรรค์เป็นการช่วย
ให้นักเรียนเกิดความคิดในทางที่ดี นักเรียนมีโอกาสได้ทดลองและปฏิบัติแต่ในสิ่งที่ดี ส่วนการท าลาย
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บางครั้งอาจกลายเป็นอันตรายต่อนักเรียนได้ เพราะเด็กวัยนี้ขาดประสบการณ์ เมื่อได้ยินได้ฟังอะไรก็
อยากทดลองท าเพ่ือให้รู้จริง หากเป็นการกระท าที่ไม่ถูกต้องอาจจะมีอันตรายถึงชีวิตได้ เช่น การ
จัดการเรียนรู้เรื่องยาเสพติดให้โทษ ครูไม่ควรจัดการเรียนรู้ในลักษณะท้าทายให้เด็กอยากทดลอง 
เนื่องจากเด็กวัยนี้มักขาดความยั้งคิด อาจท าไปเพราะความสนุกและต้องการพิสูจน์สิ่งที่ครูท้าทาย
มากกว่า 
 7)  ความส าคัญของสุขศึกษา สุขศึกษาเป็นวิชาหนึ่งที่มีความส าคัญยิ่งในกระบวนการจัดการ
เรียนรู้ เพราะมีความเก่ียวพันกับชีวิตประจ าวันของบุคคลตลอดเวลา ฉะนั้น เวลาจัดการเรียนรู้ครูควร
ให้ความส าคัญแก่สุขศึกษามากพอกับวิชาอ่ืนด้วย 
 8) ความสัมพันธ์ระหว่างโรงเรียนกับที่บ้านและชุมชน งานสุขศึกษาจะบรรลุเป้าหมายได้ต้อง
อาศัยความร่วมมือจากหลายฝ่าย ช่วยกันปรับปรุงแก้ไขปัญหาต่าง ๆ ทางด้านสุขภาพ ซึ่งมักเกิดขึ้นอยู่
ตลอดเวลา ทุก ๆ ฝ่ายควรยอมรับว่าปัญหาสุขภาพ ไม่ว่าจะเกิดขึ้น ณ จุดใดย่อมมีผลกระทบกระเทือน
ถึงบุคคลทุกฝ่าย ตั้งแต่นักเรียนไปจนถึงผู้ปกครองและบุคคลอ่ืน ๆ ในชุมชน จึงเป็นหน้าที่ของทุกฝ่ายที่
ควรร่วมมือกันส่งเสริมสุขภาพอนามัยของนักเรียนและทุกคนในชุมชนให้มีสุขภาพร่างกายที่ดีสมบูรณ์ 
แข็งแรง ในขณะเดียวกันโรงเรียนควรสอนในสิ่งที่เป็นความต้องการของสังคมที่โรงเรียนนั้น ๆ ตั้งอยู่ 
 

 กล่าวโดยสรุป ปรัชญาการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาท าหน้าที่เป็นสะพานเชื่อมโยงระหว่าง
ทฤษฎีเข้ากับการปฏิบัติ เป็นรากฐานที่มั่นคงให้แก่การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาเพ่ือให้นักเรียนเกิดการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการดูแลสุขภาพและควรจัดให้สัมพันธ์และมีความรับผิดชอบร่วมกันระหว่าง
บ้าน โรงเรียน และชุมชน เพื่อการมีสุขภาพท่ีดี 

 

 2.4 การประเมินผลการจัดการเรียนสุขศึกษา (พิศมัย เด่นดวงบริพันธ์, 2539; สุชาติ โสมประยูร 
และ เอมอัชฌา วัฒนบุรานนท์, 2542) 
 การประเมินผล เป็นการประเมินภาวะความเจริญก้าวหน้าของสิ่งที่เรากระท าหรือปฏิบัติ 
รวมทั้งเป็นวิธีการที่จะค้นหาว่าเราสามารถท าในสิ่งที่ตัวเองต้องการได้หรือไม่ และยังเป็นขบวนการที่
ช่วยค้นหาวิธีการที่ดีและวิธีการใหม่ส าหรับการก้าวไปสู่เป้าหมายที่ก าหนดไว้หรือการประเมินผลคือ
อะไร สิ่งใดควรท าหรือสิ่งใดไม่ควรท า ดังนั้น การประเมินผลจึงเป็นกระบวนการที่จะตัดสินว่า 
โครงการต่าง ๆ นั้น ส าเร็จตามวัตถุประสงค์ที่ก าหนดไว้หรือไม่ โดยหลักการที่ถูกต้อง การประเมินผล
การจัดการเรียนรู้สุขศึกษา ต้องแทรกอยู่ทุกขั้นตอนของการจัดการเรียนรู้ มิใช่ประเมินเฉพาะส่วน
สุดท้ายของการจัดการเรียนรู้ ซึ่งเป็นการวินิจฉัยการจัดการเรียนรู้ว่าผ่านหรือไม่ผ่านของนักเรียน
เท่านั้น การประเมินผลการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาจะต้องมีผลแสดงการพัฒนาด้านสุขภาพของ
นักเรียนด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ  
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 2.4.1 การประเมินผลด้านความรู้ เป็นการวัดจุดประสงค์ทางด้านความรู้มุ่งวัดความสามารถ
ของนักเรียนในด้านการใช้สมองหรือใช้ความคิด ซึ่งการประเมินผลด้านความรู้วัดได้ง่ายกว่าพฤติกรรม
อย่างอ่ืนกระท าโดยการใช้แบบทดสอบหรือข้อสอบให้นักเรียนแสดงความรู้หรือความคิดออกมา ซึ่งมี
วิธีการที่ใช้วัดได้หลายวิธีด้วยกัน เช่น 
 1) การใช้แบบทดสอบชนิดต่าง ๆ ทั้งแบบอัตนัยและปรนัย แบบปรนัยที่นิยมกันมาก 
ได้แก่ แบบถูกผิด (True–False Test) แบบเลือกตอบ (Multiple-Choice Test) แบบจับคู่ (Matching-
Type Test) และแบบเติมความ (Completion-Type Test) ซึ่งมีทั้งแบบทดสอบที่ครูสร้างขึ้น (Teacher-
Made Test) และแบบทดสอบมาตรฐาน (Standardized Test) 
 2) การสัมภาษณ์ การสนทนา หรือการซักถาม ครูอาจกระท าเป็นรายบุคคลหรือราย
กลุ่มก็ได้ โดยครูอาจจะท าเป็นแบบฟอร์มข้ึนหรือจดบันทึกเอาไว้เป็นหลักฐาน 
 3) การสาธิตหรือการปฏิบัติ อาจสาธิตหรือแสดงโดยครูหรือนักเรียนแล้วแต่ความ
เหมาะสมด้วยการให้นักเรียนตอบหรือชี้ให้เห็นว่าสิ่งที่สาธิตหรือแสดงให้ดูนั้นถูกหรือผิดอย่างไร 
 4) การตรวจผลงานของนักเรียน เช่น ผลงานจากการท ารายงาน การจดบันทึก การเก็บ
รวบรวม การท าสมุดภาพ การท าโครงงานต่าง ๆ เป็นต้น ซึ่งวิธีเหล่านี้ครูควรอธิบายให้นักเรียนเข้าใจ
ถึงความมุ่งหมายและวิธีการท าผลงานด้วย 
 5) การสังเกตของครู วิธีนี้อาจได้ผลน้อยและไม่ค่อยจะแน่นอน เช่น การสังเกตสีหน้า
และหน้าตาหรือท่าทางของนักเรียนในขณะที่ครูสอนว่าสงสัยหรือไม่เข้าใจอย่างไร รวมทั้งการสังเกต
สมาธิหรือความตั้งใจของนักเรียน 
 2.4.2 การประเมินผลด้านเจตคติ เป็นการวัดจุดประสงค์ด้านเจตคติมุ่งวัดพฤติกรรมทางด้าน
อารมณ์หรือความรู้สึกเก่ียวกับคุณธรรม จริยธรรม และค่านิยมต่าง ๆ ของนักเรียน ซึ่งการประเมินผล
ด้านเจตคติเป็นเรื่องที่วัดกันได้ยากมากเพราะเจตคติส่วนมากมักจะมีลักษณะเป็นนามธรรมและ
เกี่ยวข้องกับความรู้สึกนึกคิด รวมทั้งอารมณ์หรือพฤติกรรมทางด้านจิตใจยิ่งกว่านั้นยังเป็นการยากที่
จะตัดสินได้ว่า อะไรคือความเชื่อหรือความรู้สึกที่แท้จริงของนักเรียน ความรู้และเจตคติของคนเรา
มักจะมีความสัมพันธ์กันอยู่ค่อนข้างมาก กล่าวคือ ถ้านักเรียนได้รับความรู้ที่ถูกต้องและเหมาะสม
นักเรียนอาจมีเจตคติออกมาดี ซึ่งความรู้และเจตคติมีความเกี่ยวข้องและสัมพันธ์กัน ครูจึงสามารถ
น าเอาวิธีการที่ใช้วัดความรู้ไปใช้วัดเจตคติได้ด้วย แต่มีข้อจ ากัดหรือข้อค านึงอยู่บ้าง เช่น ในการ
ทดสอบโดยใช้ข้อเขียนไม่ว่าจะเป็นแบบอัตนัยหรือปรนัย นักเรียนย่อมมีโอกาสเขียนค าตอบที่ดีและ
ถูกต้องลงไปให้ครูตรวจ โดยไม่อาจรับประกันได้ว่าอะไรเป็นสิ่งที่เกิดขึ้นจากใจจริงหรือเป็นความรู้สึกที่
แท้จริงของนักเรียน เพราะนักเรียนอาจทราบว่าอะไรคือทัศนคติที่ดีที่ครูต้องการรวมทั้งนักเรียนอาจ
ต้องการได้คะแนนดี ๆ หรือเพ่ือเอาใจครู ดังนั้น แบบสอบถามในการวัดเจตคติทั่วไป จึงไม่นิยมให้ผู้ที่
ถูกถามเขียนชื่อลงไปด้วย ตามปกติแล้วการสังเกต การสัมภาษณ์ การสนทนาหรือการซักถามย่อมเป็น
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วิธีการที่ใช้วัดเจตคติได้ดีพอสมควร นอกจากนี้ครูยังอาจจะใช้แบบประเมินค่า (Rating Scale) วัดเจตคติ
ทางด้านสุขภาพของเด็กอีกด้วย 
 2.4.3 การประเมินด้านการปฏิบัติ เป็นการวัดจุดประสงค์ทางด้านการปฏิบัติมุ่งวัดความสามารถ
ของนักเรียนในด้านการปฏิบัติหรือการท ากิจกรรมต่าง ๆ การวัดพฤติกรรมทางด้านการปฏิบัติเป็นการ
วัดความสามารถในการปฏิบัติงานโดยมุ่งวัดใน 2 ประเด็น ได้แก่ วิธีปฏิบัติและการวัดผลงาน ในการ
วัดการปฏิบัติและทักษะจึงอาจใช้วิธีต่าง ๆ ส าหรับวัดความรู้มาใช้ได้ เช่นเดียวกับแบบสอบถามเพ่ือใช้
วัดเจตคติ แต่มีข้อจ ากัดหรือข้อควรค านึงในการทดสอบโดยใช้ข้อเขียน นักเรียนอาจจะเขียนสิ่งที่
ตนเองไม่ได้ปฏิบัติและไม่มีทักษะลงไปโดยที่ครูเองไม่มีทางที่จะทราบข้อเท็จจริง  ในการวัดการปฏิบัติ 
แบบส ารวจรายการ (Check list) แบบบันทึกพฤติกรรม (Anecdotal record) และแบบประเมิน
ตัวเอง (Self – appraisal) เหล่านี้ ครูสามารถน ามาใช้เป็นเครื่องมือวัดการปฏิบัติได้ โดยปกติแล้วการ
สังเกต การสัมภาษณ์ การสนทนาหรือการซักถาม เหล่านี้อาจเป็นวิธีที่ใช้วัดการปฏิบัติและทักษะได้ดี
พอสมควร 
 

 การประเมินผลการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาในแต่ละด้าน ครูอาจท าได้ในโอกาสต่าง ๆ ส าหรับ
การวัดผลเพ่ือใช้เป็นการประเมินผลในการจัดการเรียนรู้สุขศึกษานั้น โดยปกติครูอาจใช้การวัดผลใน
โอกาสต่าง ๆ ดังนี้ 
 1) วัดผลก่อนเริ่มต้นการจัดการเรียนรู้เพ่ือทราบพ้ืนฐานประสบการณ์ซึ่งเป็นภูมิหลังของ
นักเรียน เช่น นักเรียนเคยเรียนรู้เรื่องอะไรมาบ้าง มีความสนใจหรือความต้องการหรือมีปัญหาสุขภาพ
เกี่ยวข้องกับบทเรียนนั้น ๆ อย่างไร 
 2) วัดผลในระหว่างท าการสอนบทเรียนใดบทเรียนหนึ่งหรือหน่วยใดหน่วยหนึ่งเพ่ือต้องการ
ทราบว่าเท่าที่ครูได้สอนไปแล้วนั้น นักเรียนเกิดการเรียนรู้อะไรขึ้นมาบ้าง ครูจะได้น าเอาผลนั้นไป
ปรับปรุงแผนการสอนในส่วนที่ยังเหลือให้ด าเนินไปได้อย่างถูกต้องและเหมาะสมดียิ่งขึ้น 
 3) วัดผลเมื่อสอนตอนบทเรียนหนึ่งหรือหน่วยหนึ่งเสร็จเพ่ือต้องการทราบว่าเด็กได้เกิดการ
เรียนรู้ตามที่ครูได้ตั้งจุดประสงค์ไว้หรือไม่ 
 4) วัดผลเป็นครั้งคราวหรือประเมินผลโดยรวมเพ่ือการสอบเลื่อนชั้น เช่น การสอบกลางภาค 
การสอบประจ าภาค การสอบปลายปี 
 ในการวัดผลแต่ละครั้งนั้นครูอาจมีจุดมุ่งหมายเพ่ือต้องการวัดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมที่
แตกต่างกันไป เช่น ต้องการจะวัดความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ หรือในบางครั้งอาจต้องการวัด
พฤติกรรมหลาย ๆ อย่างประกอบกันหรือพร้อม ๆ กัน อย่างไรก็ตาม พฤติกรรมแต่ละอย่างนั้นอาจมี
หลักและวิธีการวัดหรือประเมินผลแตกต่างกันออกไป  
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 กล่าวโดยสรุป การประเมินผลการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาก็เป็นการประเมินผลด้านความรู้ 
เจตคติ และการปฏิบัติของนักเรียนหลังจากการเรียนรู้สุขศึกษาแล้ว โดยต้องประเมินมาตลอด
ระยะเวลาที่มีการจัดการเรียนรู้ และสรุปในตอนท้ายว่า นักเรียนเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม
ทางด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติหรือไม่อย่างไร อย่างไรก็ตามแม้ว่าเป้าหมายของการจัดการ
เรียนรู้สุขศึกษาจะประกอบด้วยด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ แต่เป้าหมายสูงสุดของการจัดการ
เรียนรู้สุขศึกษา คือ การเปลี่ยนแปลงการปฏิบัติทางด้านสุขภาพอนามัยของนักเรียน เช่น นักเรียน
เลือกรับประทานอาหารที่ดีและถูกส่วนหรือไม่ นักเรียนมีสุขนิสัยในการรักษาความสะอาดของร่างกาย
และเครื่องใช้ถูกต้องหรือไม่ นักเรียนเลือกซื้อผลิตภัณฑ์ที่เกี่ยวกับสุขภาพได้อย่างฉลาดและถูกต้อง
หรือไม่ นักเรียนไปรับการตรวจร่างกายและฉีดยาให้ภูมิคุ้มกันโรคหรือไม่ ฯลฯ ในขณะเดียวกันครูพึง
ระลึกอยู่เสมอว่า พฤติกรรมบางอย่างเกิดขึ้นช้า จ าต้องอาศัยเวลาและสถานการณ์ที่เหมาะสมบาง
ประการ บางครั้งการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมทางการปฏิบัติจะเกิดขึ้นได้ ต้องอาศัยความรู้และเจตคติ
ที่นักเรียนมีต่อวิชาสุขศึกษาอย่างถูกต้องเสียก่อน 
 
3. การเรียนรู้แบบโครงงาน 
 3.1 แนวคิด ความหมาย วัตถุประสงค์ และลักษณะของการเรียนรู้แบบโครงงาน (กรมวิชาการ, 
2544; ถวัลย์ มาศจรัส และ มณี เรืองข า, 2549; ทิศนา แขมมณี, 2552; ประทุม อังกูรโลหิต, 2555; 
พิมพันธ์ เตชะคุปต์, 2548; ลัดดา ภู่เกียรติ, 2544; วราภรณ์ ตระกูลสฤษดิ์, 2551) 
 แนวคิดการเรียนรู้แบบโครงงาน เป็นการจัดการเรียนรู้ในสองแนวลัทธิปรัชญาการศึกษา 
ได้แก่ ประสบการณ์นิยม และปรัชญาการศึกษาแบบพัฒนาการนิยม ซึ่งทั้งสองแนวคิดมีความเชื่อว่า
ในการเรียนรู้ ผู้เรียนสามารถเรียนรู้เรื่องต่าง ๆ ได้ ด้วยประสบการณ์และการปฏิบัติจริงที่รู้จัก กันดี
ตามแนวคิดของจอห์น ดิวอ้ี เรื่อง เรียนรู้ด้วยการปฏิบัติจริง (Learning by doing) 
 จอห์น ดิวอ้ี เป็นนักปรัชญาพวกประสบการณ์นิยม (Experimentalism) มีความเชื่อว่า ความ
อยู่รอดของสรรพสัตว์ (หมายถึงมนุษย์ด้วยนั้น) ย่อมข้ึนอยู่กับการปรับตัว ความเชื่อนี้ได้มาจากชาร์ลส์ 
ดาวิน (Charles Darwin) เจ้าของทฤษฏีวิวัฒนาการให้หลักไว้ว่าผู้ที่เหมาะสมที่สุดจะอยู่รอด (The 
Survival of the Fittest) ส่วนผู้ที่ไม่เหมาะสมย่อมจะล้มหายตายจากไป จากความจริงข้อนี้ จอห์น 
ดิวอ้ี ได้ยึดเอาเรื่อง “การปรับตัว” ให้เหมาะสมกับสิ่งแวดล้อมมาเป็นสิ่งส าคัญหรือเป็นแก่นใน
การศึกษา จากแนวคิดเรื่องการปรับตัว จอห์น ดิวอ้ี (John Dewey) เห็นว่ามนุษย์ย่อมมีปัญหาตลอด 
ปัญหานั้นคือการเผชิญต่อความเปลี่ยนแปลงของสิ่งแวดล้อมรอบตัวที่เป็นอยู่ในทุกขณะ เมื่อมนุษย์
ต้องพบปัญหาอยู่ตลอด การฝึกมนุษย์ให้แก้ปัญหาได้ จึงเป็นสิ่งจ าเป็นเพราะจะช่วยให้ขจัดปัญหาที่
เกิดขึ้นในการด าเนินชีวิตได้และอยู่รอดตลอดไป “ประสบการณ์” ตามความคิดจอห์น ดิวอ้ี แบ่งเป็น 
2 ประเภท คือ ประสบการณ์ปฐมภูมิ (Primary experience) เป็นประสบการณ์ที่ยังไม่เป็นความรู้ 
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หรือยังไม่ได้มีการคิดไตร่ตรอง เป็นเพียงกระบวนการของการกระท าและการประสบความ
เปลี่ยนแปลงระหว่างอินทรีย์และสภาพแวดล้อม และประสบการณ์ทุติยภูมิ  ( Secondary 
experience) เป็นประสบการณ์ประเภทที่เป็นความรู้ คือ ได้ผ่านกระบวนการคิดไตร่ตรองมาแล้ว 
จอห์น ดิวอ้ี มีความเห็นว่าการศึกษาที่ถูกต้องไม่ได้ขึ้นอยู่กับการศึกษาแบบเก่าหรือแบบจารีต 
(Traditional) หรือแบบอนุรักษ์ (Conservative) กับการศึกษาแบบใหม่หรือแบบก้าวหน้า (Progressive) 
เพียงระบบใดระบบหนึ่ง ปรัชญาของจอห์น ดิวอ้ี เป็นปรัชญาที่สะท้อนออกมาเด่นชัดในเรื่อง
การศึกษาที่ยกย่องประสบการณ์ท้ังปวงที่จ าเป็นส าหรับผู้เรียน เน้นให้ผู้เรียนมีการเรียนรู้สถานการณ์
ที่เป็นจริง เพราะการศึกษาตามความคิดของจอห์น ดิวอ้ี คือ ความเจริญงอกงามทั้งทางด้านร่างกาย 
สติปัญญา และคุณธรรม ดังนั้น กระบวนการสร้างสรรค์ประสบการณ์ใหม่ที่ต่อเนื่องกับประสบการณ์
เก่าไปเรื่อย ต้องส่งเสริมให้เกิดประสบการณ์ใหม่เพ่ือเป็นวิถีน าไปสู่ความรู้ความเข้าใจในปัจจุบันและ
อนาคตได้ 
 การจัดกระบวนการเรียนรู้ที่เน้นการปฏิบัติจริงเป็นการจัดกิจกรรมในลักษณะกลุ่มปฏิบัติการ
ที่เรียนรู้ด้วยประสบการณ์ตรงจากการเผชิญสถานการณ์จริงและการแก้ปัญหา เพ่ือให้เกิดการเรียนรู้
จากการกระท า ผู้เรียนได้ปฏิบัติจริง ฝึกคิด ฝึกลงมือท า ฝึกทักษะกระบวนการต่าง ๆ ฝึกการแก้ปัญหา
ด้วยตนเองและฝึกทักษะการเสาะแสวงหาความรู้ร่วมกันเป็นกลุ่ม ผู้เรียนได้เรียนรู้ทั้งทางทฤษฎีและ
การปฏิบัติตามแนวประชาธิปไตย กระบวนการเรียนรู้แบบแก้ปัญหา เป็นกิจกรรมการเรียนรู้ที่เน้นให้
ผู้เรียนเรียนรู้ด้วยตนเองเพ่ือให้ผู้เรียนคิดเป็นและแก้ปัญหาเป็น โดยการน าวิธีการทางวิทยาศาสตร์มา
ใช้ ปัจจุบันการจัดกระบวนการเรียนรู้ที่เน้นการปฏิบัติจริง เป็นการเรียนรู้ในแบบ Learning by 
doing ผู้เรียนจะเป็นศูนย์กลางของการเรียนรู้ แนวคิดนี้จะจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน (Project-
Based Learning) เป็นการสอนที่ให้ผู้เรียนได้เรียนจากการปฏิบัติจริง เป็นการเรียนจากประสบการณ์
ตรง ผู้เรียนได้ทดลองปฏิบัติ เสาะหาข้อมูล จัดระเบียบข้อมูล พิจารณาหาข้อสรุป ค้นคว้าหาวิธีการ 
กระบวนการด้วยตนเอง หรือร่วมกันเป็นกลุ่ม เน้นให้ผู้เรียนมีอิสระในการศึกษาหาความรู้ตามหลัก
ประชาธิปไตยให้ผู้เรียนได้รู้จักการท างานร่วมกับผู้อ่ืน ให้ได้ค้นคว้าหาข้อมูลความรู้จากแหล่งต่าง ๆ 
มิใช่เฉพาะในห้องเรียนเท่านั้น ท าให้ผู้เรียนเกิดนิสัยการศึกษาค้นคว้าหาความรู้ด้วยตนเองได้ด้วย
ความมั่นใจ ผลการเรียนรู้ตามแนวทฤษฎีประสบการณ์ของจอห์น ดิวอ้ี ดังนี้ 
 1) ผู้เรียนมีความสุขกับการเรียนได้เรียนรู้อย่างสนุกสนานโดยผ่านกิจกรรมที่หลากหลายและ
สื่อที่เร้าความสนใจ 
 2) ผู้เรียนได้เรียนรู้ตามความสนใจ ตามความถนัดและศักยภาพด้วยการศึกษาค้นคว้า การฝึก
ปฏิบัติ ฝึกทักษะจนถึงการเรียนรู้ด้วยตนเองท าให้เกิดความเชื่อมั่นเป็นแรงจูงใจให้เกิดการใฝ่รู้ ใฝ่เรียน 
 3) กิจกรรมกลุ่มช่วยเสริมสร้างลักษณะนิสัยที่พึงประสงค์ เกิดกระบวนการท างาน เช่น มีการ
วางแผนการท างาน มีความรับผิดชอบ เสียสละ เอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่ มีวินัยในตนเอง มีพฤติกรรมที่เป็น
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ประชาธิปไตย เป็นผู้น าและผู้ตามที่ดี รู้จักรับฟังความคิดเห็นของผู้อ่ืน ผู้เรียนที่เรียนรู้ช้าจะเรียนรู้
อย่างมีความสุข มีชีวิตชีวา ได้รับก าลังใจและได้รับความช่วยเหลือจากเพ่ือน ท าให้เกิดความมั่นใจ 
ผู้เรียนที่เรียนดีจะได้แสดงความสามารถของตนเอง มีความเอ้ือเฟ้ือเผื่อแผ่และแบ่งปันสิ่งที่ดีให้แก่กัน 
 4) ผู้เรียนเกิดกระบวนการคิดจากการร่วมกิจกรรมและการค้นหาค าตอบจากประเด็นค าถาม
ของผู้สอนและเพ่ือน ๆ ค้นหาค าตอบและวิธีการได้ด้วยตนเอง สามารถแสดงออกได้ชัดเจนมีเหตุผล 
 5) ทุกขั้นตอนการจัดกิจกรรม จะสอดแทรกคุณธรรมและจริยธรรม เพ่ือให้ผู้เรียนได้ซึมซับสิ่ง
ที่ดีงามไว้ในตนเองอยู่ตลอดเวลา 
 6) ค านึงถึงความแตกต่างระหว่างบุคคลในการเรียนรู้และการปฏิบัติงาน โดยให้แต่ละคน
เรียนรู้เต็มตามศักยภาพของตน ไม่น าผลงานของผู้เรียนมาเปรียบเทียบกัน มุ่งให้ผู้เรียนแข่งขันกับ
ตนเองและไม่เล็งผลความเป็นเลิศจนเกินไป 
 7) ผลที่เกิดขึ้นกับผู้เรียน คือ ผู้เรียนเรียนอย่างมีความสุข เกิดการพัฒนารอบด้าน มีอิสระที่
จะเลือกวิธีการเรียนรู้ที่เหมาะสมกับตนเอง และน าความรู้ที่ได้รับไปใช้ประโยชน์ในชีวิตประจ าวันได้
อย่างเหมาะสม 
 

 ความหมายของการเรียนรู้แบบโครงงาน 
 การเรียนรู้แบบโครงงาน เป็นการจัดประสบการณ์ให้แก่นักเรียน โดยเน้นผู้เรียนเป็น
ศูนย์กลาง จัดการเรียนรู้โดยผ่านกิจกรรมที่เกิดจากความสนใจในการที่จะศึกษา ค้นคว้า ลงมือปฏิบัติ
จริงของผู้เรียน แสวงหาค าตอบในเรื่องที่ผู้เรียนมีความสนใจอย่างลุ่มลึกด้วยกระบวนการทาง
วิทยาศาสตร์ เพ่ือสร้างองค์ความรู้ด้วยตนเอง สามารถสรุปองค์ความรู้ที่ได้รับและน าไปใช้ใน
ชีวิตประจ าวันได้ โดยมีครูเป็นผู้ให้ค าแนะน า ให้ค าปรึกษา ให้ความช่วยเหลือ 
 โครงงานเป็นกิจกรรมที่เหมาะในการฝึกให้นักเรียนรู้จักคิด รู้จักท า รู้จักการแก้ปัญหาด้วย
ตนเอง เริ่มตั้งแต่การระดมความคิดในการหาหัวข้อโครงงาน การตั้งชื่อโครงงานให้น่าสนใจ นักเรียน
แต่ละคนต้องใช้ความรู้ความสามารถที่มีอยู่อย่างเต็มที่ วิธีการในการศึกษาค้นคว้าหาข้อมูล การ
เลือกสรรข้อมูล รวมไปถึงแหล่งข้อมูลที่จะค้นคว้าเพ่ือน าไปสู่การเรียนรู้ของตนเอง นักเรียนได้มีโอกาส
ในการเผชิญกับสถานการณ์จริง มีประสบการณ์ตรงจากการท างาน ได้รับการตอบสนองต่อความ
อยากรู้อยากเห็นในเรื่องที่เขาสนใจเป็นพิเศษท าให้เกิดความสุขในการเรียนรู้และมีทักษะในการท างาน
ที่เป็นกระบวนการอันจะน าไปสู่การมีเจตคติที่ดีต่อการเรียนรู้ 
 การเรียนรู้แบบโครงงานเป็นการเรียนรู้ที่เชื่อมโยงหลักการพัฒนาการคิดของบลูม (Bloom, 
1971) ทั้ง 6 ขั้น คือ ความรู้ความจ า (Knowledge) ความเข้าใจ (Comprehension) การน าไปใช้ 
(Application) การวิเคราะห์ (Analysis) การสังเคราะห์ (Synthesis) การประเมินค่า (Evaluation) 
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และยังเป็นกระบวนการเรียนรู้ ตั้งแต่การวางแผนการเรียนรู้ การออกแบบการเรียนรู้ การสร้างสรรค์
ประยุกต์ใช้ผลผลิต และการประเมินผลงานโดยผู้สอนมีบทบาทเป็นผู้จัดการเรียนรู้ 
 

 วัตถุประสงค์ของการเรียนรู้แบบโครงงาน เพ่ือให้นักเรียน  
 1) มีประสบการณ์โดยตรง  
 2) ได้ท าการทดลองและพิสูจน์สิ่งต่าง ๆ ด้วยตนเอง  
 3) รู้จักการท างานอย่างมีระบบ มีข้ันตอน  
 4) ฝึกการท างานร่วมกับผู้อ่ืน  
 5) ได้เรียนรู้วิธีการแก้ปัญหา  
 6) ฝึกทักษะต่าง ๆ ที่จ าเป็นส าหรับชีวิต เช่น ทักษะการสื่อสาร ทักษะการท างาน เป็นต้น  
 7) ฝึกการคิดวิเคราะห์และประเมินตนเอง 
 

 พระราชบัญญัติการศึกษาแห่งชาติ พ.ศ. 2542 กับการเรียนรู้แบบโครงงาน 
 การเรียนรู้แบบโครงงานสอดคล้องกับแนวการจัดการศึกษาของพระราชบัญญัติการศึกษา
แห่งชาติ พ.ศ. 2542 ดังนี้ 
 1) มาตรา 22 แห่งพระราชบัญญัติการศึกษาแห่งชาติ พ.ศ. 2542 และที่แก้ไขเพ่ิมเติม (ฉบับที่ 2) 
พ.ศ. 2545 ก าหนดว่า การจัดการศึกษาต้องยึดหลัก “ผู้เรียนทุกคนมีความสามารถเรียนรู้และพัฒนา
ตนเองได้และถือว่าผู้เรียนมีความส าคัญที่สุด กระบวนการจัดการศึกษาต้องส่งเสริมให้ผู้เรียนสามารถ
พัฒนาตามธรรมชาติและเต็มศักยภาพ” 
 2) มาตรา 24 ก าหนดว่า การจัดกระบวนการเรียนรู้ให้สถานศึกษาและหน่วยงานที่เกี่ยวข้อง
ด าเนินการดังต่อไปนี้ 
 2.1) จัดเนื้อหาสาระและกิจกรรมให้สอดคล้องกับความสนใจและความถนัดของผู้เรียน
โดยค านึงถึงความแตกต่างระหว่างบุคคล 
 2.2) ฝึกทักษะ กระบวนการคิด การจัดการ การเผชิญสถานการณ์ และการประยุกต์
ความรู้มาใช้เพื่อป้องกันและแก้ไขปัญหา 
 2.3) จัดกิจกรรมให้ผู้เรียนได้เรียนรู้จากประสบการณ์จริง ฝึกการปฏิบัติให้ท าได้ คิดเป็น 
ท าเป็น รักการอ่านและเกิดการใฝ่รู้อย่างต่อเนื่อง 
 2.4) จัดการเรียนรู้โดยผสมผสานสาระความรู้ด้านต่าง ๆ อย่างได้สัดส่วนสมดุลกัน รวมทั้ง
ปลูกฝังคุณธรรม ค่านิยมท่ีดีงาม และคุณลักษณะอันพึงประสงค์ไว้ในทุกวิชา 
 2.5) ส่งเสริม สนับสนุนให้ผู้สอนสามารถจัดบรรยากาศ สภาพแวดล้อม สื่อการเรียนและ
อ านวยความสะดวกเพ่ือให้ผู้เรียนเกิดการเรียนรู้และมีความรอบรู้ รวมทั้งสามารถให้การวิจัยเป็นส่วน
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หนึ่งของกระบวนการเรียนรู้ ทั้งนี้ผู้สอนและผู้เรียนอาจเรียนรู้ไปพร้อมกันจากสื่อการเรียนการสอน
และวิทยาการประเภทต่าง ๆ 
 2.6) จัดการเรียนรู้ให้เกิดขึ้นได้ทุกเวลาทุกสถานที่ มีการประสานความร่วมมือกับบิดา 
มารดา ผู้ปกครอง และบุคคลในชุมชนทุกฝ่าย เพ่ือร่วมกันพัฒนาผู้เรียนตามศักยภาพ 
 

 ลักษณะของการเรียนรู้แบบโครงงาน  
 ลักษณะของการเรียนรู้แบบโครงงานมี ดังนี้ 
 1) การจัดประสบการณ์แบบโครงงาน มีจุดมุ่งหมายของการพัฒนาผู้ เรียนในเรื่องความรู้ 
ทักษะสังคม อารมณ์ จริยธรรม และความรู้สึกถึงสุนทรียศาสตร์ ซึ่งเป็นเป้าหมายของการพัฒนา
สติปัญญา การพัฒนาชีวิตและจิตใจ โดยมุ่งให้ผู้เรียนได้พัฒนาความรู้ ความเข้าใจโลกและสังคม 
สิ่งแวดล้อมที่อยู่รอบตัว และปลูกฝังคุณลักษณะการเป็นผู้แสวงหาความรู้ ขณะเดียวกันนั้นมุ่งส่งเสริม
ความร่วมมือ มิตรภาพ รู้จักการช่วยเหลือซึ่งกันและกัน อันเป็นผลมาจากการท างาน การแก้ปัญหา 
การค้นคว้าทดลองร่วมกัน เพ่ือน าไปสู่การพัฒนาความเข้าใจอันดีระหว่างกันและการอยู่ร่วมกันอย่างมี
ความสุขในสังคม 
 2) การจัดประสบการณ์แบบโครงงาน มีความสมดุลของกิจกรรมที่ผู้เรียนจะได้เรียนรู้และ
ปฏิบัติทั้งจากทางวิชาการ จากการเรียน การเล่น และกิจกรรมการท างาน  
 3) โรงเรียนและห้องเรียนถือเป็นชุมชน สิ่งแวดล้อมหนึ่งของผู้เรียนที่จะเป็นแหล่งการเรียนรู้ 
ที่ท าให้ผู้เรียนได้เรียนรู้โดยตรง เรียนรู้ถึงความแตกต่างทั้งในและนอกห้องเรียน ทั้งยังมีปฏิสัมพันธ์กับ
ผู้อื่นและสังคมเพ่ิมมากข้ึน 
 4) การจัดประสบการณ์แบบโครงงาน ยังเป็นวิธีที่ท้าทายความรู้และความสามารถของ
ครูผู้สอน ทั้งในฐานะเป็นผู้ร่วมงาน ผู้แนะน า ผู้ให้ความช่วยเหลือ และการเป็นเพ่ือนที่เรียกว่า 
กัลยาณมิตรของผู้เรียน ซึ่งแตกต่างจากบทบาทครูในวิธีการสอนแบบดั้งเดิมที่ครูเป็นผู้ก าหนดและเป็น
ผู้ถ่ายทอดความรู้ วิธีการเรียนรู้แบบโครงงานน าไปสู่การพัฒนาการเรียนรู้ที่ยึดหลักผู้เรียนเป็น
ศูนย์กลางอย่างแท้จริง โดยให้ผู้เรียนได้เลือกเรียนรู้ในสิ่งที่ตนสนใจ ทั้งยังต้องค้นคว้ าหาความรู้ โดย
มิได้หวังพ่ึงครูผู้สอนแต่เพียงอย่างเดียว 
 

 กล่าวโดยสรุป การเรียนรู้แบบโครงงานเป็นกิจกรรมที่เหมาะสมในการฝึกให้นักเรียนรู้จักคิด 
รู้จักท า รู้จักการแก้ปัญหาด้วยตนเอง นักเรียนแต่ละคนต้องใช้ความรู้ความสามารถที่มีอยู่อย่างเต็มที่ 
นักเรียนได้มีโอกาสในการเผชิญกับสถานการณ์จริง มีประสบการณ์ตรงจากการท างาน ได้รับการ
ตอบสนองต่อสิ่งที่นักเรียนมีความอยากรู้อยากเห็นในเรื่องที่สนใจ ท าให้เกิดความสุขในการเรียนรู้และ
มีทักษะในการท างานที่เป็นกระบวนการ 
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  3.2 ประเภทของโครงงาน ขั้นตอนการท าโครงงาน (กรมวิชาการ, 2544; ลัดดา ภู่เกียรติ, 2544) 
 ประเภทของโครงงาน โดยส่วนใหญ่จ าแนกไว้ ดังนี้ 
 1) โครงงานประเภทส ารวจ รวบรวมข้อมูล โครงงานประเภทนี้ เป็นโครงงานที่มีวัตถุประสงค์ 
เพ่ือส ารวจและรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับเรื่องใดเรื่องหนึ่ง แล้วน าข้อมูลที่ได้จากการส ารวจนั้นมาจ าแนก
เป็นหมวดหมู่และน าเสนอในรูปแบบต่าง ๆ อย่างมีระบบ เพ่ือให้เห็นถึงลักษณะหรือความสัมพันธ์ของ
เรื่องดังกล่าวได้ชัดเจนยิ่งขึ้น การปฏิบัติตามโครงงานนี้ ผู้เรียนจะต้องไปศึกษา รวบรวมข้อมูลด้วย
วิธีการต่าง ๆ เช่น สอบถาม สัมภาษณ์ ส ารวจ โดยใช้เครื่องมือ เช่น แบบสอบถาม แบบสัมภาษณ์ 
แบบบันทึก ฯลฯ ในการรวบรวมข้อมูลที่ต้องการศึกษา 
 ในการท าโครงงานประเภทส ารวจ รวบรวมข้อมูล ไม่จ าเป็นจะต้องมีตัวแปรเข้ามาเกี่ยวข้อง 
นักเรียนเพียงแต่ส ารวจรวบรวมข้อมูลที่ได้ แล้วน าข้อมูลที่ได้มาจัดให้เป็นหมวดหมู่และน าเสนอ ถือว่า
เป็นการส ารวจรวบรวมข้อมูลแล้ว 
 2) โครงงานประเภทการทดลอง โครงงานประเภทนี้ เป็นโครงงานที่มีวัตถุประสงค์เพ่ือศึกษา
เรื่องใดเรื่องหนึ่งโดยเฉพาะ โดยการออกแบบโครงงานในรูปของการทดลองเพ่ือศึกษาว่าตัวแปรหนึ่ง
จะมีผลอย่างไรบ้างด้วยการควบคุมตัวแปรอื่นซึ่งอาจมีผลต่อตัวแปรที่ต้องการศึกษาไว้ 
 การท าโครงการประเภทนี้จะมีข้ันตอนการด าเนินงานประกอบด้วยการก าหนดปัญหา การตั้ง
วัตถุประสงค์หรือสมมติฐานการออกแบบทดลองการรวบรวมข้อมูลการด าเนินการทดลอง การแปลผล 
และสรุปผลการทดลอง 
 3) โครงงานประเภททฤษฎี หลักการหรือแนวคิด โครงงานประเภทนี้ เป็นโครงงานที่มี
วัตถุประสงค์เพ่ือเสนอความรู้ ทฤษฎี หลักการ แนวคิดใหม่ ๆ เกี่ยวกับเรื่องใดเรื่องหนึ่งที่ยังไม่มีใคร
คิดมาก่อน หรือขัดแย้ง หรือขยายจากเดิมที่มีอยู่ ซึ่งความรู้ ทฤษฎี หลักการ หรือแนวคิดที่เสนอต้อง
ผ่านการพิสูจน์อย่างมีหลักการ หรือวิธีการที่น่าเชื่อถือตามกติกา ข้อตกลงที่ก าหนดขึ้นมาเองหรืออาจ
ใช้กติกาหรือข้อตกลงเดิมมามาอธิบายข้อความรู้ ทฤษฎี หลักการ แนวคิดใหม่ก็ได้โครงงานที่เป็น
การศึกษา ความรู้ ทฤษฎี หลักการ หรือแนวคิดใหม่นี้ ผู้ท าโครงงานต้องเป็นผู้ที่มีความรู้พ้ืนฐานใน
เรื่องนั้น ๆ เป็นอย่างดี หรือต้องมีการศึกษา ค้นคว้า ข้อมูลมาประกอบอย่างลึกซึ้ง จึงจะท าให้สามารถ
ก าหนดความรู้ ทฤษฎีหลักการหรือแนวคิดใหม่ ๆ ขึ้นได้ 
 4) โครงงานประเภทพัฒนาหรือประดิษฐ์คิดค้น โครงงานประเภทนี้ เป็นโครงงานที่มี
วัตถุประสงค์ คือ การน าเอาความรู้ ทฤษฎี หลักการ หรือแนวคิดมาประยุกต์ใช้ โดยการประดิษฐ์เป็น
เครื่องมือ เครื่องใช้ต่าง ๆ เพ่ือประโยชน์ในการเรียน การท างาน หรือการใช้สอยอ่ืน ๆ การประดิษฐ์
คิดค้นตามโครงงานนี้อาจเป็นการประดิษฐ์ขึ้นมาใหม่ โดยที่ยังไม่มีใครท า หรืออาจเป็นการปรับปรุง
เปลี่ยนแปลง หรือดัดแปลงของเดิมที่มีอยู่แล้วให้มีประสิทธิภาพสูงขึ้นกว่าที่เป็นอยู่ รวมทั้งการสร้าง
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แบบจ าลองต่าง ๆ เพ่ือประกอบการอธิบายแนวคิดในเรื่องต่าง ๆ โครงงานที่เป็นการประดิษฐ์คิดค้นนี้
จะครอบคลุมเรื่องต่าง ๆ ทั้งวิทยาศาสตร์ คณิตศาสตร์ ภาษา สังคม สิ่งแวดล้อม ฯลฯ 
 และยังสามารถแบ่งประเภทโครงงานได้อีก 2 ประเภท ได้แก่ 
 1) โครงงานตามสาระการเรียนรู้ เป็นโครงงานที่เน้นเนื้อหาสาระในแต่ละกลุ่มวิชาเป็นเนื้อหา
ที่นักเรียนต้องเรียนรู้ เพียงแต่ต้องการขยายความรู้ให้กว้างออกไปในเชิงลึกกว่าเดิม ครูสามารถน า
กิจกรรมโครงงานมาช่วยในการจัดการเรียนรู้ในแต่ละเนื้อหาวิชาโดยการให้นักเรียนได้เลือกเรื่องที่
นักเรียนสนใจในเนื้อหาสาระของหลักสูตรที่จ าเป็นต้องเรียนรู้ตามสาระการเรียนรู้ทั้ง 8 กลุ่มสาระ 
 2) โครงงานตามความสนใจ เป็นโครงงานที่กว้างมาก เพราะความสนใจของนักเรียนจะ
แตกต่างกันออกไปตามประสบการณ์ของเขา ซึ่งจะเป็นหัวข้อในเรื่องใดหรือสิ่งใดที่นักเรียนมีความ
สนใจที่จะศึกษาค้นหาอย่างเจาะลึก ต้องการรู้ค าตอบในสิ่งที่ เขามีความสงสัยหรือยังไม่รู้แน่ชัดและ
ต้องการพิสูจน์ให้มีความชัดเจนมากข้ึน 
 

 กล่าวโดยสรุป โครงงานแต่ละประเภทมีความแตกต่างกันตามลักษณะของกิจกรรมที่จะ
เกิดขึ้น แต่สิ่งที่เหมือนกัน คือ การมุ่งเน้นให้ผู้เรียนค้นคว้า หาค าตอบ เรียนรู้ด้วยตนเอง ส่งผลให้
ผู้เรียนได้รับประสบการณ์ตรงจากการได้ลงมือปฏิบัติจริง ได้พัฒนาทักษะกระบวนการต่าง ๆ ในการ
ท างานและสามารถน าความรู้ที่ได้รับไปใช้ในชีวิตจริงได้ 
 

 ขั้นตอนการท าโครงงาน 
 การท าโครงงานเป็นกิจกรรมที่ต่อเนื่องและมีการด าเนินงานหลายขั้นตอน ตั้งแต่เริ่มต้นจนถึง
ขั้นสุดท้าย มีล าดับดังนี้ 
 1) การคิดและเลือกหัวข้อเรื่อง ผู้เรียนจะต้องคิดและเลือกหัวเรื่องของโครงงานด้วยตนเองว่า
อยากจะศึกษาอะไร ท าไมจึงอยากศึกษา หัวข้อเรื่องของโครงงานมักจะได้มาจากปัญหา ค าถามหรือ
ความอยากรู้อยากเห็นเกี่ยวกับเรื่องต่าง ๆ ของผู้เรียนเอง หัวข้อเรื่องของโครงงานควรเฉพาะเจาะจง
และชัดเจน เมื่อใครได้อ่านชื่อเรื่องแล้ว ควรเข้าใจและรู้เรื่องว่า โครงงานนี้ท าอะไร การก าหนดหัวข้อ
โครงงานนั้นมีแหล่งที่จะช่วยกระตุ้นให้เกิดความคิดความสนใจจากหลายแหล่งด้วยกัน เช่น จากการ
อ่านหนังสือ เอกสาร บทความ การไปเยี่ยมชมสถานที่ต่าง ๆ การฟังบรรยายทางวิชาการ การเข้าชม
นิทรรศการ หรืองานประกวดโครงงานทางวิทยาศาสตร์ การสนทนากับบุคคลต่าง ๆ หรือจากการ
สังเกตปรากฏการณ์ต่าง ๆ รอบตัว เป็นต้น นอกจากนี้ควรค านึงถึงในเรื่องต่อไปนี้ 
 1.1) ความเหมาะสมของระดับความรู้ ความสามารถของผู้เรียน 
 1.2) วัสดุอุปกรณ์ที่ใช้ 
 1.3) งบประมาณ 
 1.4) ระยะเวลา 
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 1.5) ความปลอดภัย 
 1.6) แหล่งความรู้ 
 2) การวางแผน การวางแผนการท าโครงงานจะรวมถึงการเขียนเค้าโครงของโครงงานซึ่งต้อง
มีการวางแผนไว้ล่วงหน้า เพ่ือให้การด าเนินงานเป็นไปอย่างรัดกุมและรอบคอบ ไม่สับสนแล้วน าเสนอ
ต่อผู้สอนหรือครูที่ปรึกษา เพ่ือขอความเห็นชอบก่อนด าเนินการขั้นต่อไป 
 การเขียนเค้าโครงของโครงงาน โดยทั่วไปเขียนเพ่ือแสดงแนวคิดแผนงานและขั้นตอน  
การท าโครงงาน ซึ่งควรประกอบด้วยหัวข้อต่อไปนี้ 
 2.1)  ชื่อโครงงาน ควรเป็นข้อความที่กะทัดรัด ชัดเจน สื่อความหมายได้ตรง 
 2.2)  ชื่อผู้ท าโครงงาน / ชั้น / ปีการศึกษา 
 2.3) ชื่อที่ปรึกษาโครงงาน 
 2.4) หลักการและเหตุผลของโครงงาน เป็นการอธิบายว่าเหตุใดจึงเลือกท าโครงงานนี้มี
ความส าคัญอย่างไร มีหลักการหรือทฤษฎีอะไรที่เกี่ยวข้อง เรื่องที่ท าเป็นเรื่องใหม่หรือมีผู้อ่ืนได้ศึกษา
ค้นคว้าเรื่องนี้ไว้บ้างแล้ว ถ้ามีได้ผลอย่างไร เรื่องที่ท าได้ขยายเพ่ิมเติมปรับปรุงจากเรื่องที่ผู้อ่ืนท าไว้
อย่างไรหรือเป็นการท าซ้ าเพ่ือตรวจสอบผล 
 2.5) จุดมุ่งหมาย วัตถุประสงค์ ควรมีเฉพาะเจาะจงและสามารถวัดได้ เป็นการบอก
ขอบเขตของงานที่จะท าได้ชัดเจนขึ้น 
 2.6) สมมติฐานของการศึกษาค้นคว้า (ถ้ามี) สมมติฐานเป็นค าตอบหรือค าอธิบายไว้
ล่วงหน้า ซึ่งอาจจะถูกหรือไม่ก็ได้ การเขียนสมมติฐานควรมีเหตุผล มีทฤษฎีหรือหลักการรองรับ และ
ที่ส าคัญเป็นข้อความที่มองเห็นแนวทางในการด าเนินการทดสอบได้ นอกจากนี้ควรมีความสัมพันธ์
ระหว่างตัวแปรอิสระและตัวแปรตามด้วย 
 2.7) วิธีด าเนินงาน ขั้นตอนการด าเนินงาน จะต้องอธิบายว่าจะออกแบบการทดลอง
อย่างไร จะเก็บข้อมูลอะไรบ้าง รวมทั้งระบุวัสดุอุปกรณ์ท่ีจ าเป็นต้องใช้มีอะไรบ้าง 
 2.8)  แผนปฏิบัติงาน อธิบายที่ เกี่ยวกับก าหนดเวลาตั้งแต่ เริ่มต้นจนเสร็จสิ้นกา ร
ด าเนินงานในแต่ละขั้นตอน 
 2.9)  ผลที่คาดว่าจะได้รับ 
 2.10) เอกสารอ้างอิง 
 3) การลงมือปฏิบัติ เมื่อที่ปรึกษาโครงงานให้ความเห็นชอบเค้าโครงของโครงงานแล้ว ต่อไป
เป็นขั้นลงมือปฏิบัติงานตามขั้นตอนที่ระบุไว้ ผู้เรียนท าตามแผนงานที่วางไว้ เตรียมวัสดุอุปกรณ์และ
สถานที่ให้พร้อม ปฏิบัติงานด้วยความละเอียดรอบคอบ ค านึงถึงความประหยัดและความปลอดภัยใน
การท างาน ตลอดจนการบันทึกข้อมูลต่าง ๆ ว่าท าอะไรไปบ้าง ได้ผลอย่างไร มีปัญหาและข้อคิดเห็น
อย่างไร พยายามบันทึกให้เป็นระเบียบและครบถ้วน 
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 4) การเขียนรายงาน เป็นวิธีสื่อความหมายวิธีหนึ่งที่จะให้ผู้ อ่ืนได้เข้าใจแนวคิด วิธีการ
ด าเนินงาน ผลที่ได้ ตลอดจนข้อสรุปและข้อเสนอแนะต่าง ๆ เกี่ยวกับโครงงานนั้นการเขียนรายงาน
ควรใช้ภาษาท่ีอ่านแล้วเข้าใจง่าย ชัดเจนและครอบคลุมประเด็นส าคัญทั้งหมดของโครงงาน 
 5) การน าเสนอผลงาน เป็นขั้นตอนสุดท้ายของการท าโครงงานเป็นวิธีการที่จะท าให้ผู้อ่ืนได้
รับรู้และเข้าใจถึงผลงานนั้น การน าเสนอผลงานอาจท าได้หลายรูปแบบขึ้นอยู่กับความเหมาะสมกับ
ประเภทของโครงงาน เนื้อหา เวลา ระดับของผู้เรียน เช่น การแสดงบทบาทสมมติ การเล่าเรื่อง การ
เขียนรายงาน สถานการณ์จ าลอง การสาธิต การจัดนิทรรศการ อาจมีทั้งการจัดแสดงและการอธิบาย
ด้วยค าพูด หรือการรายงานปากเปล่า การบรรยาย การใช้มัลติมีเดีย สิ่งส าคัญ คือ พยายามท าให้การ
แสดงผลงานนั้นดึงดูดความสนใจของผู้ชม มีความชัดเจน เข้าใจง่าย และมีความถูกต้องของเนื้อหา 
 

 กล่าวโดยสรุป การเรียนรู้แบบโครงงาน มีขั้นตอนการท าโครงงาน 5 ขั้นตอน ได้แก่ 1) ขั้น
การคิดและเลือกหัวข้อเรื่อง 2) ขั้นการวางแผน 3) ขั้นการลงมือปฏิบัติ 4) ขั้นการเขียนรายงาน 5) ขั้น
การน าเสนอผลงาน ซึ่งการท าโครงงานเป็นกิจกรรมที่ด าเนินการต่อเนื่องและนักเรียนได้ลงมือปฏิบัติจริง  
 

 3.3 ประโยชน์ของการเรียนรู้แบบโครงงาน บทบาทผู้สอนและผู้เรียน  (กรมวิชาการ, 2544; 
ลัดดา ภู่เกียรติ, 2544; วราภรณ์ ตระกูลสฤษดิ์, 2551) 
 ประโยชน์ของการเรียนรู้แบบโครงงาน 
 การเรียนรู้แบบโครงงาน ช่วยให้ผู้เรียนสามารถน าความรู้ที่ได้มาจากการเรียนรู้ทั้งในและนอก
ห้องเรียนมาปรับใช้ในการท าโครงงาน ท าให้ผู้เรียนได้มีโอกาสในการเรียนรู้และพัฒนาในหลายด้าน
ด้วยกัน ดังนี้ 
 1) ผู้เรียนสามารถน าเอาความรู้ที่ได้จากแหล่งการเรียนรู้บูรณาการเข้ากับกิจกรรมที่ให้ผู้เรียน
ได้ลงมือท าเพ่ือน าไปสู่ความรู้ใหม่ ๆ ด้วยการศึกษาค้นคว้าหาความหมาย การแก้ปัญหาและเรียนรู้
จากการคน้พบด้วยตนเองและจากการลงมือปฏิบัติ 
 2) ผู้เรียนสามารถสร้าง ก าหนดความรู้จากความคิดหรือแนวคิดที่มีอยู่แล้วกับความคิดหรือ
แนวคิดที่เกิดขึ้นใหม่ท าให้เกิดการปรับเปลี่ยนความรู้ให้เป็นเครื่องมือในการเรียนรู้สิ่งใหม่  เกิดปัญญา
สามารถใช้ความรู้ได้หลายด้านเชื่อมโยงความรู้ด้านต่าง ๆ เข้าด้วยกัน 
 3)  การที่ผู้เรียนได้เรียนรู้ผ่านโครงงาน ท าให้มองเห็นความสัมพันธ์ระหว่างความคิดกับ
ข้อเท็จจริง ซึ่งจะถูกเชื่อมโยงเข้าเป็นเรื่องเดียวกัน ในลักษณะของความสัมพันธ์และการเชื่อมโยงจะ
สามารถน าไปใช้สถานการณ์อ่ืนได้ ฝึกให้ผู้เรียนเป็นคนคิดเป็น ท าเป็น แก้ปัญหาเป็น 
 4)  การเรียนรู้จากโครงงาน ถือได้ว่าเป็นการเรียนรู้ร่วมกันภายในกลุ่ม เพราะทุกคนได้เข้ามามี
ส่วนร่วมในการศึกษา ค้นคว้า หาค าตอบ ความหมาย ตลอดจนแนวทางแก้ไขปัญหา มีการร่วมคิดร่วม
ท างาน ส่งผลให้เกิดกระบวนการค้นพบกระบวนการเรียนรู้สิ่งต่าง ๆ ได้ด้วยตนเอง สามารถน าความรู้ที่
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ได้รับมาแลกเปลี่ยนประสบการณ์ และแลกเปลี่ยนพ้ืนฐานความรู้ระหว่างผู้เรียนด้วยกันเป็นลักษณะ
ของการเรียนรู้ร่วมกัน ผู้เรียนได้พัฒนาความคิดสร้างสรรค์และเกิดความภาคภูมิใจที่ท างานส าเร็จ 
 5)  ความรู้และความสามารถด้านต่าง ๆ ที่มีอยู่ในตัวของผู้เรียนจะถูกกระตุ้นให้แสดงออกมา
อย่างเต็มที่ ขณะที่ปฏิบัติกิจกรรม เช่นเดียวกับทักษะต่าง ๆ ที่จ าเป็นส าหรับชีวิต เช่น ทักษะการ
ท างาน ทักษะการอยู่ร่วมกัน ทักษะการจัดการ ฯลฯ ก็จะถูกน าเอามาใช้อย่างเต็มตามศักยภาพ 
ในขณะที่ร่วมกันแก้ปัญหาที่เกิดขึ้นระหว่างการท าโครงงาน 
 6)  การเรียนรู้แบบโครงงานยังช่วยส่งเสริมคุณธรรม จริยธรรม และค่านิยมทั้งหลายก็จะถูก
ปลูกฝังและสั่งสมในตัวผู้เรียน ได้แก่ การปลูกฝังความเป็นประชาธิปไตย การรู้จักรับฟังความคิดเห็นของ
ผู้อื่น ความอดทน เสียสละ รู้จักให้ภัยในความผิดพลาดของผู้อื่น และเกิดความสนุกสนานจากการเรียนรู้ 
 

 บทบาทของผู้สอนและผู้เรียน 
 บทบาทของผู้สอน 
 1) จัดให้มีการปฐมนิเทศวิธีการเรียนรู้แบบโครงงาน เพ่ือให้รู้ถึงหลักการ วัตถุประสงค์ 
ประโยชน์ ตัวแปร ปัจจัยส าคัญในการท าโครงงาน ปัญหาและอุปสรรคต่าง ๆ อันอาจเกิดข้ึน 
 2) ให้ค าปรึกษาในการด าเนินงานของผู้เรียนทุกข้ันตอน 
 3) ติดตาม สอบถามความก้าวหน้า ดูแลการท าโครงงานของผู้เรียนอย่างใกล้ชิด 
 4) สังเกตและประเมินการท ากิจกรรมของผู้เรียน 
 5) สรุปการท างานและเสนอแนะการท างานของผู้เรียนแต่ละกลุ่มโดยรวม 
 

 บทบาทของผู้เรียน 
 1) เสนอแนวคิด เลือกและก าหนดหัวข้อโครงงาน 
 2) เสนอแนวทาง ออกแบบการท าโครงงาน 
 3) วางแผนร่วมกันในการเรียนรู้แบบโครงงาน 
 4) ศึกษาค้นคว้าเอกสารเพ่ิมเติมจากแหล่งเรียนรู้ต่าง ๆ  
 5) เสนอเค้าโครงย่อของโครงงานต่อผู้สอน  
 6) ลงมือปฏิบัติโครงงานตามขั้นตอนที่วางแผนไว้ 
 7) รวบรวมผลการท าโครงงาน  
 8) เสนอแนวทางแก้ไข ปรับปรุงผลการท าโครงงาน  
 9) เขียนรายงานหรือน าเสนอผลงานโครงงานต่อผู้สอน  
 10) เผยแพร่ผลงานต่อสาธารณชน  
 11) ประเมินผลการเรียนรู้แบบโครงงานของตน   
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 กล่าวโดยสรุป การเรียนรู้แบบโครงงานเป็นการเรียนรู้ที่ช่วยพัฒนาและเสริมสร้างทักษะต่าง ๆ 
ที่จ าเป็นส าหรับชีวิต การเรียนรู้แบบโครงงานยังให้ความส าคัญต่อผู้เรียนในการเลือกเรียนสิ่งต่าง ๆ 
ด้วยตนเอง ทั้งเนื้อหา วิธีการ โดยมีครูผู้สอนเป็นผู้คอยให้ความช่วยเหลือ  
 

 3.4 การประเมินผลโครงงาน (กรมวิชาการ, 2544) 
 การประเมินผล เป็นหัวใจของการเรียนรู้ที่สะท้อนภาพความส าเร็จของการจัดกิจกรรมการ
เรียนรู้ ผู้สอนและผู้เรียนร่วมกันประเมินผลว่ากิจกรรมที่ท าไปนั้นบรรลุตามจุดประสงค์ที่ก าหนดไว้
หรือไม่อย่างไร ปัญหาและอุปสรรคที่พบคืออะไรบ้าง ได้ใช้วิธีการแก้ไขอย่างไร ผู้เรียนได้เรี ยนรู้
อะไรบ้างจากการท าโครงงานนี้ 
 ผู้ประเมินโครงงาน อาจด าเนินการด้วยบุคคล ต่อไปนี้ 
 1) ผู้เรียนประเมินตนเอง 
 2)  เพ่ือนช่วยประเมิน 
 3)  ผู้สอนหรือครูที่ปรึกษาประเมิน 
 4)  ผู้ปกครองประเมิน 
 5) บุคคลอื่น ๆ ที่สนใจและมีส่วนเกี่ยวข้อง 
 ผู้เรียนประเมินตนเอง จะแสดงออกให้เห็นว่า ผู้เรียน เจ้าของโครงงาน ซึ่งอาจเป็นรายบุคคล
หรือกลุ่มท างาน มีความพึงพอใจต่อขั้นตอนของกิจกรรมแต่ละขั้นที่ได้ก าหนดหรือร่วมกันก าหนดขึ้น
เองเพียงใด มีหัวข้อกิจกรรมใดที่ยังขาดตกบกพร่อง จะต้องเพ่ิมเติมในส่วนใดบ้าง ความละเอียด 
รัดกุม ในแต่ละข้ันเป็นอย่างไร 
 ผู้ประเมินซึ่งเป็นเพ่ือนร่วมชั้น อาจให้ข้อคิดเห็นสะท้อนภาพเพ่ิมเติม เช่น ระดับมัธยมศึกษา 
การประเมินโครงงาน อาจเริ่มขยายขอบเขตจากด้านการใช้ภาษา ออกไปถึงการแสดงความสัมพันธ์
ระหว่างการตั้งชื่อโครงงานกับจุดประสงค์ของโครงงาน และตามความเข้าใจของผู้ประเมิน เสนอแนะ
วิธีการศึกษาของผู้ประเมิน เพ่ือการพิจารณาการจัดรูปเล่มเพ่ือการน าเสนอโครงงาน ฯลฯ 
 ผู้ประเมินที่เป็นพ่อ แม่ ผู้ปกครอง จะได้รับทราบถึงความสามารถ ความถนัดทางการเรียน
ของลูกหรือเด็กในความปกครอง ความรู้สึก ความต้องการของเด็กผู้ท าโครงงาน ท าให้สามารถปรับตัว
ปรับใจเพื่อการสนับสนุนทั้งด้านการเงิน ก าลังใจ ให้โอกาส ให้เวลาร่วมกิจกรรมตามความสนใจ ชี้แนะ
อุปสรรค ปัญหาเบื้องต้นที่อาจเกิดข้ึนระหว่างการปฏิบัติกิจกรรมข้ันต่าง ๆ ของโครงงาน ข้อเสนอแนะ
ส าหรับการท าโครงงานครั้งต่อไป ฯลฯ 
 

 แนวทางการประเมินผล การประเมินผลโครงงานควรใช้การประเมินผลตามสภาพที่แท้จริงมี
ลักษณะ ดังนี้ 
 1) ท าไปพร้อม ๆ กับการเรียนรู้ของผู้เรียน 
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 2) ยึดพฤติกรรมของผู้เรียนที่แสดงออกเป็นส าคัญ 
 3) เน้นการพัฒนาตนและการประเมินตนเอง 
 4) ให้ความส าคัญในการพัฒนาจุดเด่นของผู้เรียน 
 5) มีการเก็บข้อมูลระหว่างปฏิบัติได้ทุกบริบท ทั้งท่ีบ้าน โรงเรียน และชุมชน 
 6) อยู่บนพื้นฐานของเหตุการณ์ในชีวิตจริง เอ้ือต่อการเชื่อมโยงการเรียนรู้สู่ชีวิตจริง 
 7) เน้นคุณภาพของผลงาน ซึ่งเป็นผลจากการบูรณาการความรู้สู่ความสามารถของผู้เรียน 
 8) เน้นการวัดความสามารถในการคิดระดับสูง เช่น ใช้ข้อมูลในการสังเคราะห์ อธิบาย สรุป
เป็นกฎทั่วไป ตั้งสมมติฐาน สรุปและแปลผล เป็นต้น 
 9) วัดปฏิสัมพันธ์เชิงบวก มีการชื่นชม ส่งเสริมให้ผู้เรียนมีความสุข สนุกสนาน ไม่เครียด  
 10) สนับสนุนการมีส่วนร่วม และรับผิดชอบร่วมกัน 
 

 วิธีการประเมินผล 
 1) การสังเกต เป็นวิธีประเมินพฤติกรรมที่สามารถท าได้ทุกเวลาและสถานการณ์ ทั้งแบบมี
และไม่มีเครื่องมือในการสังเกต 
 2) การสัมภาษณ์ การสอบถาม อาจมีลักษณะเป็นทางการ หรือสัมภาษณ์ สอบถามขณะ
ปฏิบัติโครงงานก็ได้ 
 3) วัดความรู้ ความสามารถ ควรเป็นแบบสอบถามปลายเปิด เพ่ือดูความเชื่อมโยงระหว่าง
ความรู้ ความเข้าใจเดิม กับสิ่งที่ได้เพ่ิมเติมจากประสบการณ์ในการปฏิบัติโครงงาน 
 

 ลักษณะส าคัญของแบบทดสอบ 
 3.1) ครอบคลุมสิ่งที่ต้องการวัด 
 3.2) เป็นค าถามที่เก่ียวข้องกับการท าโครงงาน 
 3.3) เชื่อมโยงบูรณาการความรู้ ความสามารถได้หลายด้านและใช้ความคิดที่ลึกซ้ึง 
 3.4) มีเกณฑ์การให้คะแนนตามความสมบูรณ์ของพฤติกรรม 
 3.5) เปิดโอกาสให้ผู้เรียนได้คิดและเขียนค าตอบเอง 
 4) การรายงาน เป็นการเขียนรายงานหรือเล่าขั้นตอนหรือประสบการณ์ในการท าโครงงาน 
เพ่ือให้ผู้เรียนได้ประเมินตนเองจากการที่ได้พูด หรือเขียนบรรยายสะท้อนความรู้ ความเข้าใจ 
ความรู้สึกนึกคิด ตามแนวทางการเรียนรู้ที่ผ่านประสบการณ์ขณะปฏิบัติกิจกรรมตามโครงงาน 
 5) แฟ้มผลงาน เป็นการเก็บรวบรวมผลงานที่มีความโดดเด่นในช่วงเวลาใดเวลาหนึ่งที่เลือก
รวบรวมไว้อย่างเป็นระบบ เพ่ือแสดงถึงความรู้  ความเข้าใจ ความสนใจ ความถนัด ทักษะ 
ความสามารถแสดงออกถึงพัฒนาการความก้าวหน้า ความส าเร็จเรื่องใดเรื่องหนึ่งหรือหลาย ๆ เรื่อง  
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 กล่าวโดยสรุป การประเมินผลโครงงานเป็นการสะท้อนภาพความส าเร็จของการจัดกิจกรรม
การเรียนรู้โดยผู้สอนและผู้เรียนร่วมกันประเมินผลว่ากิจกรรมที่ท าไปนั้นบรรลุตามจุดประสงค์ที่
ก าหนดไว้หรือไม่อย่างไร ผู้เรียนได้เรียนรู้อะไรบ้างจากการท าโครงงาน 
 
4. ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 4.1 แนวคิดการส่งเสริมสุขภาพ 6 ด้านของเพนเดอร์ (Pender, 1996) 
 การดูแลสุขภาพตนเองและบุคคลในครอบครัว เป็นเรื่องที่มีคุณค่าอย่างยิ่ง เพราะนอกจาก
เป็นสิ่งที่ช่วยกระตุ้นให้ตัวของเราเองและบุคคลในครอบครัวเกิดความกระตือรือร้นในการดูแลสุขภาพ
แล้วยังเป็นสิ่งที่ช่วยให้เกิดสัมพันธภาพอันดีระหว่างสมาชิกทุกคนในครอบครัวเกิดความรักใน
ครอบครัวซึ่งจะช่วยแก้ปัญหาต่าง ๆ ได้อย่างดี อันจะน าไปสู่การมีคุณภาพชีวิตที่ดีในอนาคตซึ่ง
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว เป็นการกระท ากิจกรรมใด ๆ เพ่ือป้องกันการเจ็บป่วยหรือ
การเกิดโรคและคงไว้ซึ่งความมีสุขภาพดีของครอบครัว  
 เพนเดอร์ ได้พัฒนาแนวคิดการส่งเสริมสุขภาพมาจากทฤษฎีการเรียนรู้ทางสังคม (Social 
Cognitive Theory) และทฤษฎีคุณค่าแห่งความหวัง (Expectancy-Value Theory) ที่ให้ความส าคัญ
กับกระบวนการทางสติปัญญาและการควบคุมพฤติกรรม การดูแลสุขภาพครอบครัวเป็นการปฏิบัติ
กิจกรรมของสมาชิกในครอบครัวเพ่ือส่งเสริมให้ทุกคนมีสุขภาพดีทั้งร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม และ
จิตวิญญาณ ซึ่งจะน าไปสู่ความปกติสุขในชีวิต โดยทุกคนสามารถกระท าบทบาทของตนได้เหมาะสม
ส าหรับการดูแลสุขภาพครอบครัวตามแนวคิดของเพนเดอร์ ซึ่งเป็นแบบแผนในการด าเนินชี วิตที่
ส่งเสริมสุขภาพ ครอบคลุม 6 ด้าน ดังนี้  
 1) ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ หมายถึง การเอาใจใส่ต่อภาวะสุขภาพของสมาชิกใน
ครอบครัว โดยการศึกษาหาความรู้ การปฏิบัติตน การสังเกตอาการ การตรวจสุขภาพประจ าปีและ
การขอค าปรึกษาจากแพทย์ เพ่ือที่จะได้รับความช่วยเหลือหรือการส่งเสริมสุขภาพเพ่ือความยั่งยืน 
 2) ด้านโภชนาการ หมายถึง พฤติกรรมของสมาชิกในครอบครัวเลือกรับประทานอาหารที่
ส่งผลต่อสุขภาพได้อย่างถูกต้องและเหมาะสมเพ่ือการมีสุขภาวะที่ดี 
 3) ด้านการออกก าลังกาย หมายถึง พฤติกรรมของสมาชิกในครอบครัวที่ปฏิบัติกิจกรรมการ
เคลื่อนไหวส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย ท าให้ร่างกายมีการใช้พลังงานเพื่อการมีสุขภาพที่ดี  
 4) ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล หมายถึง พฤติกรรมของสมาชิกในครอบครัวที่ช่วยเหลือ
ดูแลกันระหว่างบุคคลในครอบครัวและผู้อ่ืนในด้านสุขภาพทั้งทางกายและทางวาจา 
 5) ด้านการจัดการความเครียด หมายถึง พฤติกรรมของสมาชิกในครอบครัวที่รับรู้ถึงภาวะ
ความตึงเครียด สามารถรับรู้วิธีการแก้ไขและปรับตัวรับมือกับความตึงเครียดได้อย่างเหมาะสม  
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 6) ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ หมายถึง พฤติกรรมของสมาชิกในครอบครัวที่แสดงถึง
การมีจุดมุ่งหมายในการด าเนินชีวิต แรงจูงใจ เจตคติในด้านสุขภาพที่มีผลต่อการด าเนินชีวิติที่ดี 
 

 กล่าวโดยสรุป การส่งเสริมสุขภาพ 6 ด้านของเพนเดอร์ เป็นการดูแลสุขภาพครอบครัวที่
ครอบคลุม 6 ด้าน ได้แก่ 1) ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ 2) ด้านโภชนาการ 3) ด้านการออกก าลังกาย 
4) ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 5) ด้านการจัดการความเครียด 6) ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
ซึ่งเป็นเรื่องที่มีคุณค่าอย่างยิ่ง เนื่องจากช่วยกระตุ้นให้ตัวของเราเองและบุคคลในครอบครัวเกิดความ
กระตือรือร้นในการดูแลสุขภาพแล้ว ยังช่วยท าให้เกิดสัมพันธภาพอันดีระหว่างสมาชิกทุกคนใน
ครอบครัว  
 

 4.2 การวางแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว (Pender, 1996; กิตติ ปรมัตถผล และคณะ, 2557; 
จักรกฤษณ์ ทองสังโคม, 2555) 
 การเจริญเติบโตและพัฒนาการทางร่างกายและจิตใจเป็นกระบวนการที่เกิดขึ้นควบคู่กันของ
ร่างกาย เริ่มตั้งแต่ชีวิตหนึ่งปฏิสนธิขึ้นในครรภ์มารดา คลอดออกมาเป็นทารก เจริญเติบโตเป็นวัยเด็ก 
วัยรุ่น วัยผู้ใหญ่ จนเข้าสู่วัยผู้สูงอายุ ซึ่งแต่ละวัยการดูแลสุขภาพจะแตกต่างกัน 
 1) วัยทารกและวัยเด็ก เป็นวัยที่พ่อแม่และผู้ใหญ่ในครอบครัวจะให้การดูแลจัดการวางแผน 
รวมถึงการปลูกฝังให้มีสุขนิสัย ใส่ใจการดูแลสุภาพของตนเอง เพ่ือให้มีสภาวะการเจริญเติบโตที่
เหมาะสมกับวัย 
 2) วัยรุ่น (อายุตั้งแต่ 13 - 20 ปี) วัยรุ่นเป็นช่วงระยะเวลาของการเปลี่ยนแปลงทางด้าน
ร่างกาย อารมณ์ และพฤติกรรมอย่างรวดเร็ว เป็นช่วงต่อระหว่างวัยเด็กกับวัยผู้ใหญ่ซึ่งถือเป็นช่วง
ระยะเวลาที่มีความส าคัญที่จะเสริมสร้างสุขภาพให้แข็งแรง 
 3) วัยผู้ใหญ่ อาจแบ่งย่อยเป็น 2 ช่วง คือ วัยผู้ใหญ่ตอนต้น ตั้งแต่อายุ 21 - 40 ปี และวัย
ผู้ใหญ่ตอนปลาย อายุ 41 – 60 ปี บุคคลในวัยผู้ใหญ่ตอนต้นจะมีการพัฒนาทางร่างกายอย่างเต็มที่ทั้ง
ผู้หญิงและผู้ชายจะเป็นวัยในการท างานส่วนในวัยกลางคนจะมีการเปลี่ยนแปลงที่เสื่อมถอยลง 
 4) วัยสูงอายุ มีอายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป อวัยวะทุกระบบในร่างกายมีการเสื่อมถอยตามวัย 
ปัญหาที่พบบ่อยในผู้สูงอายุ ประกอบด้วย ภาวะสติปัญหาเสื่อมถอย สภาวะไม่คล่องตัวในการ
เคลื่อนไหวและภาวะกลั้นปัสสาวะผิดปกติ ข้อกระดูกเสื่อม ท้องผูก ตาต้อกระจก หูตึง นอนไม่หลับ 
ดังนั้น ในวัยนี้ผู้สูงอายุควรต้องการดูแลทั้งในเรื่องสุขภาพกายและสุขภาพจิต ทั้งนี้เพราะเป็นวัยที่
อวัยวะเสื่อมถอยลง 
 

 พัฒนาการของบุคคลในครอบครัวในแต่ละวัย 
 พัฒนาการของวัยเด็กตอนปลาย 
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 วัยเด็กตอนปลาย มีอายุอยู่ในช่วง 6-12 ปี วัยนี้จะคาบเกี่ยวกับระยะก่อนวัยรุ่น ลักษณะ
พัฒนาการส าคัญที่เกิดขึ้นในวัยนี้คือ “การเตรียมตัว” เพ่ือเติบโตเป็นเด็กวัยรุ่นและวัยผู้ใหญ่ที่พร้อม
จะเผชิญและรับผิดชอบต่อตนเองในทุก ๆ ด้าน วัยนี้ต่อมต่าง ๆ ของร่างกายจะท างานเต็มที่ จะพบ
การเปลี่ยนแปลงในด้านโครงสร้างกระดูกและสัดส่วนของร่างกายเกิดขึ้น เด็กวัยนี้จะใช้ชีวิตส่วนใหญ่
กับสังคมนอกบ้าน จะให้ความเป็นเพ่ือนกับผู้อ่ืน สร้างมิตรภาพกับกลุ่ม เริ่มเรียนรู้ค่านิยมทางสังคม
จากกลุ่มเพ่ือน และบุคคลรอบข้าง สามารถพัฒนาความคิดเชิงวิเคราะห์สังเคราะห์ได้ นอกจากนี้เด็ก
วัยนี้ยังพัฒนาการรู้จักตนเอง เริ่มมองเห็นตนเองตามที่เป็นจริง ยอมรับความแตกต่างระหว่างบุคคล 
ตลอดจนสามารถเรียนรู้เอกลักษณ์ในกลุ่มของตนเองได้ 
 พัฒนาการของวัยรุ่น 
 วัยรุ่นเป็นวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงอย่างมากทั้งทางด้านร่างกายและจิตใจ สังคมปัจจุบันเป็น
ยุคข่าวสารไร้พรมแดน ส่งผลต่อการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ความรู้สึกนึกคิดของวัยรุ่นมากข้ึนด้วย ใน
ระยะวัยรุ่นเป็นระยะหัวเลี้ยวหัวต่อของชีวิต เนื่องจากมีการปรับเปลี่ยนการด าเนินชีวิตอย่างมาก มี
ปัญหาและมีความยากล าบากในการปรับตัว เป็นวัยที่มีพัฒนาการปรับเปลี่ยนจากวัยเด็กเข้าสู่วัย
ผู้ใหญ่ เริ่มตั้งแต่ช่วงอายุประมาณ 12 หรือ 13 ปี จนกระท่ังถึงอายุประมาณ 20 ปี มีการเปลี่ยนแปลง
ทางด้านร่างกายเป็นสัญญาณส าคัญที่บอกถึงการพ้นระยะการเป็นเด็ก คือ การเปลี่ยนแปลงร่างกาย
ภายนอกและการมีวุฒิภาวะทางเพศ เช่น ความสูง น้ าหนัก การเริ่มมีลักษณะทางเพศ ได้แก่ การมี
หน้าอกในวัยรุ่นหญิง การมีหนวดและการเปลี่ยนแปลงของเสียงในวัยรุ่นชาย ขณะเดียวกันก็มีการ
เปลี่ยนแปลงในพัฒนาการด้านอ่ืน ๆ ด้วย เช่น ความสนใจในเพศตรงข้าม การเปลี่ยนแปลงทาง
อารมณ์และสังคม เป็นต้น 
 พัฒนาการของวัยผู้ใหญ่ตอนต้น 
 วัยผู้ใหญ่ตอนต้น ตั้งแต่อายุ 21 ถึง 40 ปี บุคคลในวัยผู้ใหญ่ตอนต้นมีการพัฒนาทางร่างกาย
อย่างเต็มที่ทั้งเพศหญิงและเพศชาย ร่างกายสมบูรณ์ มีการพัฒนาความสูงมาจากวัยรุ่นและจะมีความ
สูงที่สุดในวัยผู้ใหญ่ตอนต้นนี้ รวมทั้งกล้ามเนื้อและเนื้อเยื่อไขมัน มีการควบคุมอารมณ์ได้ดีขึ้น มีความ
มั่นคงทางจิตใจดีกว่าวัยรุ่น ค านึงถึงความรู้สึกของผู้อ่ืน รู้สึกยอมรับผู้อ่ืนได้ดีขึ้น มีพัฒนาการด้าน
อารมณ์รัก ในวัยผู้ใหญ่ตอนต้นนี้จะมีความรู้สึกแตกต่างจากในวัยรุ่น โดยจะมีความรู้สึกที่จะปรารถนา
ใช้ชีวิตคู่ด้วยกัน มีความคิดเปิดกว้าง ยืดหยุ่นมากขึ้น และรู้จักจดจ าประสบการณ์ที่ได้ เรียนรู้ ท าให้
สามารถปรับตัวเข้ากับสถานการณ์ต่าง ๆ ได้ดี 
 พัฒนาการของวัยผู้ใหญ่ตอนปลาย 
 วัยผู้ใหญ่ตอนปลาย คือช่วงอายุ 41 – 60 ปี ในวัยนี้ ทั้งเพศชายและเพศหญิงร่างกายจะเริ่ม
มีความเสื่อมถอยในเกือบทุกระบบของร่างกาย ผิวหนังจะเริ่มเหี่ยวย่น ไม่เต่งตึง ผมเริ่มร่วงและมี
สีขาว น้ าหนักตัวเพิ่มขึ้นจากการสะสมไขมันใต้ผิวหนังมากขึ้น ระบบสัมผัส ได้แก่ ความสามารถใน
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การมองเห็นเปลี่ยนแปลงส่วนใหญ่สายตาจะยาวขึ้น บางคนจะมีอาการหูตึงเนื่องจากความเสื่อมของ
เซลล์ การลิ้มรสและการได้กลิ่นเปลี่ยนแปลงไป อวัยวะภายในร่างกาย เช่น ผนังเส้นเลือด หัวใจ ปอด 
ไต และสมอง มีความเสื่อมลงเช่นกัน ในบุคคลที่ประสบกับความส าเร็จในชีวิตการท างานจะมีอารมณ์
มั่นคง รู้จักการให้อภัย ไม่เห็นแก่ประโยชน์ส่วนตน มีความพึงพอใจในชีวิตที่ผ่านมา ลักษณะ
บุคลิกภาพค่อนข้างคงที่ บางคนจะมีอารมณ์เศร้าจากการที่บุตรเริ่มมีครอบครัวใหม่ การสูญเสียบุคคล
อันเป็นที่รัก เช่น บิดา มารดา หรือคู่สมรส หรือผิดหวังจากบุตร เป็นต้น 
 พัฒนาการของวัยผู้สูงอายุ 
 วัยผู้สูงอายุ มีอายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป จะมีการเปลี่ยนแปลงและพัฒนาการแบบเสื่อมถอยลง 
แต่จะไม่เท่ากันในแต่ละบุคคล ผู้สูงอายุยังคงมีอารมณ์รัก ในบุคคลอันเป็นที่รักโดยเฉพาะสมาชิกใน
ครอบครัว ได้แก่ คู่สมรส บุตร หลาน และเมื่อเกิดการสูญเสีย ผู้สูงอายุจะมีความเศร้าโศกอย่างมาก 
จะมีผลกระทบต่อจิตใจ สุขภาพกาย และพฤติกรรมของผู้สูงอายุค่อนข้างมาก สังคมของผู้สูงอายุ คือ
สังคมในครอบครัวหรือเพ่ือนร่วมวัยแต่จากการที่กลุ่มเพ่ือนมีการตายจากกันหรือต่างคนต่างอยู่ใน
ครอบครัวของตนหรือจากปัญหาสุขภาพกาย ท าให้ไม่สามารถติดต่อกันได้ กิจกรรมของผู้สูงอายุจึงมัก
เป็นกิจกรรมการเลี้ยงดูหลาน ดูแลบ้านให้กับบุตรหลาน บางรายจะไปท ากิจกรรมที่วัด ท าบุญ ฟังธรรม 
บางรายเข้าร่วมกิจกรรมในชุมชน เช่น เป็นสมาชิกชมรมผู้สูงอายุ เป็นต้น 
 

 การวางแผนดูแลสุขภาพตนเองและบุคคลในครอบครัวเป็นเรื่องที่มีคุณค่าอย่างยิ่ง เพราะ
นอกจากจะเป็นสิ่งที่ช่วยกระตุ้นให้ตัวของเราเองและบุคคลในครอบครัวเกิดความกระตือรือร้น ในการ
ดูแลสุขภาพแล้วยังเป็นสิ่งที่ช่วยให้เกิดสัมพันธภาพอันดีระหว่างสมาชิกทุกคนในครอบครัวเกิดความ
รักในครอบครัวซึ่งจะช่วยแก้ปัญหาต่าง ๆ ได้อย่างดี อันจะน าไปการมีคุณภาพชีวิตที่ดีในอนาคต 
 ด้านโภชนาการ (การเลือกรับประทานอาหารให้เหมาะสมกับวัย) 
 เด็กวัยเรียน (6-12 ปี) เป็นวัยที่ร่างกายก าลังเจริญเติบโตช้า ๆ แต่สม่ าเสมอ การที่ร่างกายจะ
เจริญเติบโตอย่างสมบูรณ์ได้เด็กต้องได้รับสารอาหารที่ถูกต้องตามหลักโภชนาการในปริมาณที่
เหมาะสมและเพียงพอกับความต้องการของร่างกาย พลังงานและโปรตีน มีผลต่อสติปัญญาและการ
เรียนรู้ เพราะถ้าขาดจะส่งผลต่อการพัฒนาสมอง ร่างกายและโครงกระดูกเจริญเติบโตไม่เต็มที่ ท าให้
มีรูปร่างเล็ก แคระแกร็น ไม่แข็งแรง และเจ็บป่วยบ่อย และที่ไม่ควรขาด คือ วิตามิน เกลือแร่ต่าง ๆ ที่
จะช่วยเสริมพัฒนาการทุกด้านให้ดีขึ้น ซึ่งความจริงแล้วเด็กนั้นควรทานอาหารทุกหมู่อย่างเต็มที่ 
อาหารกลุ่มที่พึงระวัง คือ อาหารประเภทแป้งหรือน้ าตาลไม่ควรบริโภคมากจนเกินไป เพราะอาจจะ
ท าให้เป็นโรคอ้วนตั้งแต่วัยเด็กได้ ปัญหาโภชนาการของเด็กวัยนี้ คือ ได้รับอาหารโปรตีนและแคลอรี
ไม่เพียงพอกับความต้องการของร่างกาย ท าให้มีน้ าหนักต่ ากว่าเกณฑ์มาตรฐานกลายเป็นโรคขาด
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สารอาหาร หรือได้รับมากเกินไปท าให้ภาวะโภชนาการเกินหรือเป็นโรคอ้วน ซึ่งอาจเกิดโรคแทรกซ้อน 
ได้แก่ โรคหัวใจ โรคหลอดเลือดหัวใจตีบตัน ความดันโลหิตสูง 
 วัยรุ่น (13-20 ปี) เป็นช่วงที่เริ่มเข้าสู่วัยเจริญพันธุ์ จึงมีการเปลี่ยนแปลงทั้งทางด้านร่างกาย 
จิตใจ และอารมณ์ ควรได้รับสารอาหารครบทุกประเภท เน้นอาหารที่ให้พลังงาน แร่ธาตุ และโปรตีน 
เพ่ือให้สอดคล้องกับวัยที่ชอบท ากิจกรรมต่าง ๆ ทั้งเรียน สังคม และกีฬา อาหารที่มีแคลเซียมสูง จ าพวก
นมก็เป็นสิ่งจ าเป็นส าหรับวัยรุ่นช่วยเสริมสร้างให้กระดูกและฟันเจริญเติบโตได้อย่างเต็มที่ นอกจากนี้
วัยรุ่นหญิงที่เริ่มมีประจ าเดือนยังต้องการธาตุเหล็กเพ่ิมขึ้นจากอาหารพวกผักใบเขียว 
 วัยผู้ใหญ่ตอนต้น (21-40 ปี) เป็นวัยที่ร่างกายเจริญเติบโตเต็มที่แล้ว แต่ร่างกายยังต้องการ
สารอาหารเพ่ือน าไปใช้ในการท างานของร่างกาย และซ่อมแซมส่วนที่ช ารุดทรุดโทรม ผู้ใหญ่คว ร
รับประทานอาหารให้ครบได้สัดส่วนตามความต้องการของร่างกาย ความต้องการวิตามินยังคงเท่ากับ
วัยรุ่น ส าหรับธาตุเหล็กร่างกายยังต้องการมาก ควรลดปริมาณการทานของหวาน น้ าตาล ไขมัน
โดยเฉพาะไขมันจากสัตว์ เพ่ิมปริมาณการกินผักและผลไม้มากข้ึน 
 วัยผู้ใหญ่ตอนปลาย (41-60 ปี) ส าหรับช่วงวัยนี้การท างานของร่างกายมีประสิทธิภาพลดลง 
โดยเฉพาะระบบการย่อยการดูดซึมอาหาร ท าให้ร่างกายขาดสารอาหารบางอย่าง ต้องการพลังงาน
ลดลง แต่ความต้องการแคลเซียมและวิตามินต่าง ๆ เพ่ิมข้ึน ซึ่งจะได้รับจากผักผลไม้ที่มีกากใยอาหาร
สูง แล้วยังมีสารต้านอนุมูลอิสระอย่างวิตามินซีจากอาหารที่หารับประทานได้ง่าย ควรรับประทาน
เต้าหู้ โปรตีนไขมันต่ า ซึ่งให้แคลเซียมมากกว่าเนื้อสัตว์อย่างอ่ืน แต่ไม่ควรลืมหลีกเลี่ยงอาหารที่เป็น
ตัวเร่งความแก่ให้เร็วขึ้น เช่น อาหารไขมันสูง ประเภททอดกรอบ หรือผัดน้ ามันมาก ๆ เครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ และเครื่องดื่มท่ีมีคาเฟอีนทั้งหลาย 
 วัยผู้สูงอายุ (60 ปีขึ้นไป) ไม่ต้องการแคลอรีมากเพราะมีการเคลื่อนไหวน้อย ต้องการอาหาร
ประเภทไขมันและคาร์โบไฮเดรตน้อย แต่ต้องการเหล็กและแคลเซียมมากเพ่ือความแข็งแรงของ
กระดูก ควบคุมการท างานของประสาท กล้ามเนื้อ และการแข็งตัวของโลหิต ต้องดื่มน้ าให้เพียงพอต่อ
การดูดซึมอาหารและท าให้กากอาหารไม่จับตัวแข็งและถ่ายสะดวก 
 การรับประทานอาหารของแต่ละวัย ควรได้รับสารอาหารที่ถูกต้องตามหลักโภชนาการใน
ปริมาณที่เหมาะสมและเพียงพอกับความต้องการของร่างกาย รับประทานอาหารให้ครบ 5 หมู่ 
หลีกเลี่ยงอาหารที่มีไขมันสูง เพ่ือการมีสุขภาวะที่ดี 
 

 ด้านการออกก าลังกาย (การเลือกกิจกรรมการออกก าลังกายให้เหมาะสมกับวัย) 
 เด็กวัยเรียน (6-12 ปี) เน้นการออกก าลังกายทุกส่วนของร่างกาย เพื่อให้เกิดความคล่องแคล่ว
และเกิดการประสานงาน เช่น การว่ายน้ า ขี่จักรยาน รวมถึงกิจกรรมที่น าไปสู่การเล่นกีฬา 
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 วัยรุ่น (13-20 ปี) ออกก าลังกายให้ครบทุกส่วนของร่างกายโดยเน้นสมรรถภาพของร่างกาย
และพัฒนาทักษะทางกลไกให้มีการท างานที่สัมพันธ์กัน เช่น วิ่ง เล่นบาสเกตบอล วอลเลย์บอล 
ฟุตบอล ว่ายน้ า เต้นแอโรบิก เต้นร า แบดมินตัน เป็นต้น 
 วัยผู้ใหญ่ (21-40 ปี) ออกก าลังกายเพ่ือเน้นฝึกให้เกิดประสิทธิภาพสูงสุดของร่างกาย และเน้นการ
ฝึกทักษะที่ยากและซับซ้อน เพ่ือเป็นพ้ืนฐานความสามารถของร่างกาย ส่งเสริมให้มีการออกก าลังกายทุก
รูปแบบ กิจกรรมควรเน้นความหลากหลาย เพ่ือพัฒนากล้ามเนื้อให้ครบทุกส่วนของร่างกายและเน้นการ
ออกก าลังกายให้เป็นกิจวัตรประจ าวัน หรืออย่างน้อยสัปดาห์ละ 3 ครั้ง ครั้งละ 30 นาท ี
 วัยผู้ใหญ่ตอนปลาย (41-60 ปี) การออกก าลังกายต้องมีหลายรูปแบบและสามารถปรับเปลี่ยน
รูปแบบการออกก าลังกายให้เหมาะสมกับร่างกาย เวลา สถานที่ เนื่องจากเป็นวัยที่มีภาระหน้าที่ใน
การท างานและครอบครัว ส่วนใหญ่มักมีข้ออ้างว่าไม่มีเวลาว่าง แต่ร่างกายมีความต้องการที่จะให้ดูแล
รักษาและฟ้ืนฟูสภาพร่างกายที่เสื่อมถอย ถ้าไม่ได้ออกก าลังกายมานาน ควรปรึกษาแพทย์ หากอายุ 
45 ปีขึ้นไป ควรตรวจร่างกายและการท างานของหัวใจ ควรเล่นกีฬาหรือออกก าลังกายท่ีเคยท า แต่ลด
ความเร็วและความหนักลง เช่น ว่ายน้ า กายบริหาร วิ่งเหยาะ ๆ ในวันที่ไม่ได้ออกก าลังกายควรมีกิจกรรม
ที่ออกแรง เพ่ือเสริมสร้างความแข็งแรงของกล้ามเนื้อ เช่น ท างานบ้าน ยกแขนขึ้นลง บิดล าตัว 
 วัยผู้สูงอายุ (60 ปีขึ้นไป) การออกก าลังกายในวัยนี้มีข้อจ ากัด ต้องยึดแนวทางการปฏิบัติ
อย่างเคร่งครัด มิฉะนั้นอาจจะเกิดโทษต่อสุขภาพ ควรปรึกษาแพทย์ ก่อนเริ่มออกก าลังกาย โดยเฉพาะ
การท างานของหัวใจ กิจกรรมที่ออกก าลังควรเป็นแบบเบา ๆ เช่น เดิน ร ามวยจีน ร ากระบอง กาย
บริหารประกอบดนตรีช้า ๆ ไม่ควรออกก าลังกายที่ใช้แรงมาก 
 

 ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ 
 ความรับผิดชอบต่อสุขภาพ เป็นการเอาใจใส่ต่อภาวะสุขภาพของสมาชิกในครอบครัว โดย
การศึกษาหาความรู้ การปฏิบัติตน การสังเกตอาการ การขอค าปรึกษาจากแพทย์ 
 ความรับผิดชอบต่อสุขภาพ มีความส าคัญต่อการด าเนินชีวิตของบุคคลทุกคนที่ต้องการเป็น
คนมีสุขภาพดี การมีสุขภาพที่ดีสมบูรณ์จะเป็นทุนในการประกอบกิจกรรมและภารกิจใน
ชีวิตประจ าวัน ตามบทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบของตนเองได้อย่างมีประสิทธิภาพ จะเห็นได้ว่าการ
ด าเนินงานทางด้านสุขภาพในปัจจุบันมีการเปลี่ยนแปลงไปจากเดิมที่มุ่งเน้นระบบสุขภาพเป็นระบบ
สร้างน าซ่อม กล่าวคือเดิมสุขภาพเป็นระบบตั้งรับ คือ รอให้เจ็บป่วยแล้วจึงน ามาซ่อมหรือน ามารักษา 
ท าให้ประชาชนคนไทยเจ็บป่วยและตายก่อนวัยอันควร เกิดการสูญเสียทางเศรษฐกิจเป็นจ านวนมาก 
แต่ปัจจุบันเป็นระบบเชิงรุก พยายามท าทุกวิถีทางที่จะสร้างสุขภาพให้มีสุขภาพดีให้มากที่สุด ทุกคน
จะต้องมีความรู้เกี่ยวกับสุขภาพและมีการปฏิบัติตนหรือมีพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกต้องโดยมีการปฏิบัติ
ที่ท าให้มีความสุขที่ดีและหลีกเลี่ยงพฤติกรรมเสี่ยงหรืองดการกระท าที่เสี่ยงหรืออาจเป็นอันตรายต่อ
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สุขภาพ เช่น มีการตรวจสุขภาพประจ าปี มีการออกก าลังกายเป็นประจ า การเลือกรับประทานอาหาร
ที่ถูกตามหลักโภชนาการ การระมัดระวังเรื่องอาหารที่ปลอดภัย ไม่มีสารพิษปนเปื้อน การส่งเสริม
สุขภาพจิต การจัดการกับความเครียดด้วยตนเอง นอกจากนี้ยังต้องค านึงถึงความปลอดภัยในชีวิต  
มีการสวมหมวกนิรภัย คาดเข็มขัดนิรภัย ข้ามถนนโดยใช้สะพานลอยหรือข้ามทางม้าลาย และปฏิบัติ
ตามหลักสุขบัญญัติแห่งชาติ 10 ประการ 
 

 หลักสุขบัญญัติแห่งชาติ 10 ประการ 
 1) ดูแลรักษาร่างกายและของใช้ให้สะอาด เช่น อาบน้ าทุกวัน ตัดเล็บมือ เล็บเท้าให้สั้นอยู่
เสมอ ถ่ายอุจจาระให้เป็นเวลาทุกวัน ใส่เสื้อผ้าที่สะอาด จัดเก็บข้าวของเครื่องใช้ให้เป็นระเบียบ
เรียบร้อย 
 2) รักษาฟันให้แข็งแรง และแปรงฟันทุกวันอย่างถูกวิธี โดยแปรงฟันอย่างน้อยวันละ 2 ครั้ง 
คือ เวลาเช้า และก่อนนอน หลีกเลี่ยงการทานลูกอม ตรวจสุขภาพช่องปากและฟัน อย่างน้อยปีละ 2 ครั้ง 
 3) ล้างมือให้สะอาดก่อนรับประทานอาหารและหลังการขับถ่าย เช่น ล้างมือด้วยสบู่ก่อนและ
หลังการเตรียม ปรุง และรับประทานอาหาร รวมทั้งหลังการขับถ่าย 
 4) กินอาหารสุก สะอาด ปราศจากสารอันตราย และหลีกเลี่ยงอาหารรสจัด สีฉูดฉาด เช่น 
เลือกซื้ออาหารสด สะอาด ปลอดสารพิษ ปรุงอาหารให้ถูกสุขลักษณะ รับประทานอาหารให้ถูกหลัก
โภชนาการ ดื่มน้ าสะอาดทุกวันอย่างน้อยวันละ 8 แก้ว ทานอาหารเป็นเวลา 
 5) งดสูบบุหรี่ สุรา สารเสพติด การพนัน และการส าส่อนทางเพศ เช่น ไม่สูบบุหรี่ ไม่ดื่มสุรา 
ไม่เล่นการพนัน รักนวลสงวนตัว มีคู่ครองเมื่อถึงวัยอันควร 
 6) สร้างความสัมพันธ์ในครอบครัวให้อบอุ่น เช่น ทุกคนในครอบครัวช่วยกันท างานบ้าน 
พูดคุยกัน ชักชวนกันไปท าบุญ ท ากิจกรรมสนุกสนานร่วมกัน มีน้ าใจให้แก่กัน  
 7) ป้องกันอุบัติภัยด้วยการไม่ประมาท เช่น ปฏิบัติตามกฎจราจร ขับรถด้วยความระมัดระวัง 
ไม่พูดคุยโทรศัพท์ขณะขับรถ 
 8) ออกก าลังกายสม่ าเสมอและตรวจสุขภาพประจ าปี เช่น ออกก าลังกายอย่างน้อยสัปดาห์ละ 
3 ครั้ง ครั้งละ 30 นาที ออกก าลังกายให้เหมาะสมกับวัยและไม่หักโหมจนเกินไป ตรวจสุขภาพ
ประจ าปี อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง 
 9) ท าจิตใจให้ร่าเริงแจ่มใสอยู่เสมอ เช่น พักผ่อนนอนหลับอย่างเพียงพอ ท ากิจกรรมที่ชอบ 
 10) มีส านึกต่อส่วนรวมร่วมสร้างสรรค์สังคม เช่น ทิ้งขยะในที่รองรับ หลีกเลี่ยงการใช้วัสดุ
อุปกรณ์ท่ีก่อให้เกิดมลภาวะต่อสิ่งแวดล้อม ใช้ทรัพยากรอย่างประหยัด อนุรักษ์และพัฒนาสิ่งแวดล้อม 
 การปฏิบัติตามหลักสุขบัญญัติแห่งชาติ เป็นการปลูกฝังและส่งเสริมให้สมาชิกในครอบครัวมี
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพที่ถูกต้องจนเป็นสุขนิสัย ท าให้สมาชิกในครอบครัวมีสุขภาพที่แข็งแรงทั้ง
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ร่างกายและจิตใจ ปราศจากโรคภัย มีความอบอุ่นในครอบครัว มีความปลอดภัยในชีวิต มีชีวิตอยู่ใน
สังคมอย่างเป็นสุข อันจะน ามาซึ่งการมีคุณภาพชีวิตที่ดีของทุกคนในครอบครัว 
 

 ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
 การมีความสัมพันธ์ที่ดีระหว่างบุคคลเป็นสิ่งจ าเป็นในการมีชีวิตอยู่ของมนุษย์ พัฒนาการทาง
สังคมและความคิดความเข้าใจของบุคคล พัฒนาขึ้นจากการมีสัมพันธภาพกับผู้อ่ืน เอกลักษณ์ของแต่ละ
บุคคล ความส าเร็จในอาชีพ การค้นพบความหมายของชีวิตและสุขภาพจิต ล้วนได้รับผลกระทบจาก
สัมพันธภาพระหว่างบุคคล มนุษย์แต่ละคนถูกหล่อหลอมจากประสบการณ์ให้มีความคิด ความเชื่อ 
ทัศนคติ และค่านิยม ที่แตกต่างกัน ดังนั้น การเชื่อมความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลจึงต้องอาศัยความ
เข้าใจถึงปัจจัยที่ส าคัญที่ส่งผลต่อสัมพันธภาพที่มีระหว่างกัน เพ่ือบุคคลทั้งสองฝ่ายจะได้ประสบ
ความส าเร็จในการสร้างสัมพันธภาพที่ดีต่อกัน 
 หลักการสร้างสัมพันธภาพที่ดีระหว่างบุคคล 
 1) การรู้จักตนเองและรู้จักคนอ่ืน คนเราต้องมีความเข้าใจในความต้องการของตนและผู้อ่ืน 
ยอมรับสภาพความเป็นจริงของตนและผู้อ่ืน ไม่ยึดถือข้อบกพร่องใด ๆ ในร่างกายของตนเป็นปมด้อย 
จนขาดความม่ันใจในการคบหาผู้อ่ืน และยอมรับความแตกต่างระหว่างตัวเองกับคนอื่น ๆ รวมทั้งต้อง
รู้จักประมาณตน ควบคุมความต้องการของตัวเอง เมื่ออยากได้ของหรือสิ่งต่าง ๆ อย่างเพ่ือนบ้างแต่
พ่อแม่ไม่สามารถจัดหาให้ได้ก็ต้องยอมรับความจริง ไม่อิจฉาเพ่ือนหรือพาลโกรธพ่อแม่ 
 2) มีมนุษยสัมพันธ์ที่ดี รู้จักพูด รู้จักฟัง เรียนรู้การพูดเรื่องต่าง ๆ ในจังหวะที่เหมาะสม เปิด
โอกาสให้ผู้ อ่ืนได้แสดงความคิดเห็นและรับฟังความคิดเห็นของผู้อ่ืน เอาใจใส่ในตัวเพ่ื อนและให้
ความส าคัญกับเพ่ือนด้วยความบริสุทธิ์ใจ รู้จักช่วยเหลือเกื้อกูลเพ่ือนตามควรแก่สภาวะและโอกาส 
ตลอดจนมีความซื่อสัตย์และจริงใจต่อเพ่ือน  
 3) การมองโลก ให้มองโลกในแง่ที่เป็นจริง ไม่มองในแง่ดีจนเกินไป อันอาจถูกหลอกลวงและ
คดโกงได้ แต่ไม่มองคนในแง่ร้ายจนเกินไป อันจะท าให้เป็นคนใจแคบ ไม่รู้จักการให้อภัย  
 4) มีน้ าใจเป็นนักกีฬายอมรับผิดเมื่อรู้ว่าตนผิด ปฏิเสธในสิ่งที่ตนไม่สามารถท าได้ เมื่อให้
สัญญาอย่างไรไว้กับใคร ต้องพยายามท าตามสัญญานั้นให้ดีที่สุด นอกจากนั้นยังต้องรู้จักเสียสละและ
ให้อภัยแก่เพ่ือนเมื่อเกิดข้อผิดพลาด โดยท าความเข้าใจถึงสาเหตุที่ท าให้เกิดข้อผิดพลาดนั้น ๆ และ
ร่วมมือช่วยเหลือกันปรับปรุงแก้ไขตามสาเหตุที่เกิดขึ้นต่อไป 
 

 ด้านการจัดการความเครียด 
 การจัดการความเครียดมีวิธี ดังนี้ 
 1) ค้นหาปัญหาที่ท าให้เกิดความเครียด เป็นข้อที่ส าคัญที่สุด หากไม่ทราบสาเหตุ ก็ไม่
สามารถป้องกันได้ ลองส ารวจตัวเองว่าชีวิตประจ าวันของท่านมีอะไรบ้างที่ท าให้รู้สึกเบื่อ เช่น การ
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พูดคุยกับบุคคลต่าง ๆ รถติด งานเร่ง งานน่าเบื่อ งานมาก บทบาทไม่ชัดเจน ฯลฯ ลองส ารวจอาการ
เมื่อพบสิ่งที่ไม่ชอบหรือน่าเบื่อ เช่น โกรธ เบื่อ ท้อแท้ ปวดศีรษะ เหล่านี้คือเหตุที่ท าให้เกิดความเครียด 
ปัจจัยใดที่ท าให้เครียดที่สุด ภาวะใดที่กลัวมาก อาจจะมีการจดลงในสมุดบันทึกว่าเหตุการณ์ใดที่ท าให้
เกิดความเครียด อาการที่แสดงออก หลังจากที่ทราบสาเหตุแล้วลองแก้ไข หากบางสิ่งสามารถ
หลีกเลี่ยงได้ก็ให้หลีกเลี่ยง เช่น ไม่ชอบเรื่องใดก็ไม่ต้องพูดคุยเก่ียวกับเรื่องนั้น 
 2) การป้องกัน หลังจากทราบสาเหตุแล้วการป้องกันความเครียดจะเป็นวิธีที่ไม่ให้เกิด
ความเครียดซึ่งมีวิธีการต่าง ๆ ดังนี้ การเตรียมตัวเพื่อรับความเครียดสามารถท าได้ ดังนี้ 
   2.1) การวางแผน เมื่อเกิดปัญหาหรือความเครียดพยายามตั้งสติและใช้ปัญญาหาทางแก้ไข 

2.2) การสื่อสาร จะช่วยลดความขัดแย้ง ใช้เหตุผลในการสื่อสาร  
2.3) การเปลี่ยนมุมมองคนบางคนมองวิกฤติเป็นโอกาส  

 2.4) การพักผ่อนโดยการนอนหลับอย่างน้อยวันละ 7-8 ชั่วโมงจะท าให้ลดความวิตกกังวล 
 2.5) เมื่อเกิดปัญหาให้ควบคุมอารมณ์ให้สงบ หยุดงานที่ท าอยู่ หายใจเข้าลึก ๆ 
 2.6) ให้นึกถึงผลเสียที่จะเกิด ผลเสียหายอย่างแรงท่ีอาจจะเกิดขึ้น 

 3) การแก้ไข แม้ว่าเราไม่สามารถจะหลีกเลี่ยงความเครียด แต่เราสามารถลดโรคที่เกิดจาก
ความเครียดโดย 
 3.1) ปรึกษากับเพ่ือน ครอบครัว หรือเพ่ือนร่วมงาน จะช่วยมองเห็นปัญหาในแง่มุมอ่ืน ๆ 
จ าเป็นต้องบอกให้ผู้ อ่ืนทราบว่าบางสิ่งไม่สามารถท าได้ ต้องรู้จักปฏิเสธ อาจต้องลดงานพิเศษ
บางอย่างขณะเกิดความเครียด ต้องเคารพตัวเอง ไม่เอาเปรียบตัวเอง ไม่ท างานเกินความสามารถ
ตัวเอง ไม่ท างานจนไม่มีเวลาพักผ่อน การท างานต้องมีขอบเขต มิเช่นนั้นอาจจะเป็นผู้ที่ไม่สามารถ
ควบคุมตนเองได้ ต้องสามารถควบคุมอารมณ์โกรธได้ดี เมื่อโกรธก็หาสิ่งที่ชอบท า เช่น การฟังเพลง 
การดูทีวี การท ากิจกรรมที่ชอบ เป็นต้น 
 3.2) อย่าซึมเศร้า เมื่อมีโรคประจ าตัวหรือประสบกับความผิดหวัง อาจจะหมดก าลังใจ 
ซึมเศร้า ชีวิตนี้ไม่มีความหวังอีกแล้ว อาการซึมเศร้าจะท าให้ประสบกับความทุกข์ยากและท าให้อาการ
เจ็บปวดเพ่ิมขึ้น อาจจะคิดว่า "ท าไมต้องเป็นเรา" "ท าไมเราถึงต้องท าสิ่งนั้น" "ท าไมเราท าสิ่งนั้นไม่ได้" 
คนปกติทุกคนจะคิดเหมือนกัน เราต้องท าใจและพยายามแก้ไข 
 3.3) ท าจิตใจให้ร่าเริงแจ่มใสอยู่เสมอ รู้จักเรียงล าดับความส าคัญของงาน 
 3.4) เมื่อมีการเปลี่ยนแปลงเกิดขึ้นในชีวิต ให้พยายามท าในสิ่งที่ตัวเองชอบและมีความสุข 

 3.5) บริหารเวลาให้เหมาะสม จัดล าดับความส าคัญของงานให้ท างานที่หนักเมื่อรู้สึกสบาย
หรือท าในตอนเช้า และจัดเวลาส าหรับการพักผ่อน 

 3.6) ให้ท างานทีละอย่างจนส าเร็จโดยการตั้งเป้าหมายในแต่ละวัน การตั้งเป้าหมายไม่
จ าเป็นต้องเป็นงานประจ า อาจจะเป็นงานอดิเรกก็ได้เมื่อได้กระท าส าเร็จจะเกิดความภูมิใจ 
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 3.7) เมื่อไม่สามารถแก้ไขปัญหาให้ปรึกษาแพทย์ 
 4) ยอมรับความจริง 
 4.1) ยอมรับความจริงว่าเราสามารถเปลี่ยนแปลงตัวเองได้แต่เราไม่สามารถเปลี่ยนแปลง
คนอ่ืน เพราะหากเราคิดเปลี่ยนแปลงคนอ่ืนแล้วไม่ส าเร็จ เราก็จะเกิดความเครียด 

 4.2) ยอมรับความจริงว่าคนทุกคนไม่มีใครที่สมบูรณ์แบบต้องมีข้อบกพร่อง ยอมรับ
ข้อบกพร่องความเครียดจะน้อยลง  

 4.3) สร้างอารมณ์ขันให้กับตัวเองโดยเฉพาะเมื่อเวลาเกิดความเครียด โดยจัดเวลาส าหรับ
งานบันเทิง คุยเรื่องตลกกับเพ่ือนหรือดูตลก การหัวเราะจะช่วยลดความตึงเครียดได้เป็นอย่างดี อย่า
ปล่อยให้ตัวท่านตึงเครียดมืดมน มองโลกในแง่ดี 

 4.4) ให้นึกว่าเราสามารถเรียนรู้บางสิ่งจากเหตุการณ์ทุกอย่าง 
 5) หลีกเลี่ยง  

 5.1) หลีกเลี่ยงความเครียดเล็กน้อย เช่น รถติดก็ออกจากบ้านให้เช้าขึ้น ใช้เส้นทางอ่ืน 
 5.2) หลีกเลี่ยงหรืออยู่ห่างจากบุคคลที่ท าให้ท่านเครียด เช่น แฟนที่ขี้บ่น เจ้านายที่จุกจิก 
 5.3) หลีกเลี่ยงการรับผิดชอบงานที่มากเกินไป 
 5.4) เมื่อมีความเครียดให้หยุดงานสักพักและหลีกหนีจากสถานการณ์ที่ท าให้เครียด 
 5.5) หลีกเลี่ยงการถกเถียงประเด็นที่หลีกเลี่ยงไม่ได้หรือประเด็นที่หาข้อสรุปไม่ได้ 
 

 ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
 สุขภาพทางจิตวิญญาณ หมายถึง สุขภาวะที่เกิดขึ้นจากการท าความดี ทุกคนเคยท าความดี
มาแล้วไม่อย่างใดก็อย่างหนึ่ง การท าความดีจะเกิดความปิติและความสุข ซึ่งมีผลต่อสุขภาวะทางกาย 
ทางจิต และทางสังคม เป็นสิ่งจ าเป็นแก่ชีวิต เพราะท าให้ความอยู่รอดเพ่ิมขึ้น ทุกคนจึงควรสร้าง
สุขภาพทางจิตวิญญาณให้เกิดบ่อยขึ้นและนานขึ้นจนเป็นเรื่องปกติ 

แบ่งคุณลักษณะออกได้เป็น 3 กลุ่ม ดังนี้ 
 1) กลุ่มความสุข 
 1.1) เมตตากรุณา อยากช่วยเหลือ 
 1.2) จิตใจอ่อนโยน เข้าใจ เห็นอกเห็นใจคนอื่น 
 1.3) เป็นมิตร เป็นกันเอง เข้าถึงได้ง่าย 
 1.4) รับผิดชอบ 
 1.5) ยืดหยุ่น ปรับตัวง่าย 
 1.6) เคารพในศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์ 
 2) กลุ่มความสงบ 
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 2.1) จัดการ ควบคุมอารมณ์ความรู้สึกของตนเองได้ 
 2.2) เข้มแข็ง อดทน 
 2.3) เสียสละ 
 2.4) มุ่งม่ัน ทุ่มเท 
 2.5) มองโลกในแง่ดี 
 2.6) ยอมรับและให้อภัย 
 3) กลุ่มความอิสระ 
 3.1) มีพลังแห่งการเรียนรู้ 
 3.2) กล้าหาญ 
 3.3) คิดสร้างสรรค์ คิดนอกกรอบ 
 3.4) อ่อนน้อมถ่อมตน 
 3.5) ประสานความแตกต่าง 
 3.6) พอเพียง 
 การที่ท าให้ชีวิตมีความสุขอย่างแท้จริงต้องมีการพัฒนาทางจิตวิญญาณเป็นสิ่งที่ฝึกฝนและ
พัฒนาได้ด้วยการคิดทบทวน ไตร่ตรองเรียนรู้จากสิ่งที่เกิดขึ้นเป็นประสบการณ์ชีวิตที่เกิดขึ้นโดยตรง
กับตนเองหรือการเห็นหรือซึมซับจากประสบการณ์ของผู้อื่น การที่เราจะพัฒนาทางจิตวิญญาณได้จริง
ต้องมีการฝึกฝน ปฏิบัติจริงหรือทดลองปฏิบัติในสถานการณ์จ าลองและต้องมีการฝึกฝนอย่างต่อเนื่อง 
เมื่อได้รับการพัฒนาแล้ว จะท าให้เกิดสุขภาวะทางจิตวิญญาณที่ดีสามารถเผชิญและแก้ไขปัญหาใน
ภาวะวิกฤต มีความเข้มแข็งในจิตใจ และมีความสุขในชีวิต 
 

 การวางแผนดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว  
 1) การส ารวจรูปแบบการด าเนินชีวิตของสมาชิกในครอบครัวว่าเป็นอย่างไร เนื่องจากการ
ดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัวนั้น ไม่ใช่เป็นการด าเนินงานโดยบุคคลใดบุคคลหนึ่งเพียงคนเดียว
แล้วจะประสบความส าเร็จ หากแต่ต้องอาศัยความร่วมมือร่วมใจของสมาชิกในครอบครัวเป็นส าคัญ  
 2) จากข้อมูลที่ได้น ามาก าหนดเป็นแผนการในการที่จะดูแลสุขภาพของสมาชิกในครอบครัว
โดยการก าหนดเป็นแผนในการดูแลสุขภาพซึ่งอาจจะท าแยกเป็นรายบุคคลหรืออาจจะท าเป็น
ภาพรวมของทุกคนในครอบครัว  
 3) เมื่อก าหนดแผนในการดูแลสุขภาพของสมาชิกในครอบครัวได้แล้วด าเนินตามแผนที่วางไว้ 
และประเมินผลเป็นระยะ ๆ ว่าบุคคลในครอบครัวสามารถปฏิบัติตามแผนในการดูแลสุขภาพที่วางไว้
ได้หรือไม่อย่างไร 
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 4) หากพบว่าไม่สามารถปฏิบัติตามแผนที่วางไว้ได้ ก็น าข้อมูลมาวิเคราะห์ใหม่ว่าเกิดจาก
ปัจจัยใดและปรับเปลี่ยนแผนให้เหมาะสมกับสมาชิกในครอบครัวของเราให้มากท่ีสุด 
 

 กล่าวโดยสรุป การวางแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว เป็นการกระตุ้นให้เกิดความ
กระตือรือร้นในการดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัวตามความเหมาะสมของแต่ละวัยและมีการวาง
แผนการดูแลสุขภาพครอบครัวครอบคลุมทั้ง  6 ด้าน เพ่ือการมีคุณภาพชีวิตที่ดีและช่วยให้เกิด
สัมพันธภาพอันดีระหว่างสมาชิกทุกคนในครอบครัว 
 
5. งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 
 5.1 งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้องในประเทศ 
 ชวลิต สีหมาตย์ (2547) ศึกษาผลการใช้วิธีสอนแบบโครงงานวิทยาศาสตร์ที่มีต่อผลสัมฤทธิ์
ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา เพ่ือเปรียบเทียบผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนและเจตคติต่อวิชาสุขศึกษาของ
นักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 4 กลุ่มตัวอย่าง คือ นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 4 โรงเรียนชุมพลโพนพิสัย 
จังหวัดหนองคาย จ านวน 40 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ แผนการจัดการเรียนรู้วิชาสุขศึกษา 
แบบทดสอบวัดผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน แบบทดสอบวัดเจตคติต่อวิชาสุขศึกษา ผลการวิจัยพบว่า 
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษาหลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ  .01 
และเจตคติต่อวิชาสุขศึกษาหลังเรียนโดยใช้วิธีสอนแบบโครงงานวิทยาศาสตร์สูงกว่าก่อนเรียนอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 

 

 ณัฐพร เลิศพิทยภูมิ (2549) ได้ศึกษาผลของการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบโครงงานในกลุ่ม
สาระสังคมศึกษาศาสนาและวัฒนธรรมที่มีต่อความสามารถในการแก้ปัญหาและพฤติกรรมในการ
อนุรักษ์สิ่งแวดล้อมของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 2 โรงเรียนสาธิตในกรุงเทพมหานคร กลุ่มตัวอย่าง 
คือ นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 2 โรงเรียนสาธิตจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย ฝ่ายมัธยม จ านวน 74 คน 
แบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม จ านวนกลุ่มละ 37 คน โดยใช้แผนจัดกิจกรรมการ
เรียนรู้ 2 แบบ คือ แผนการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน จ านวน 12 แผน และแผนการจัดการเรียนรู้
แบบปกติ จ านวน 12 แผน ใช้เวลาในการทดลอง 4 สัปดาห์ สัปดาห์ละ 3 คาบ คาบละ 50 นาที 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย คือ แบบวัดความสามารถในการแก้ปัญหาสิ่งแวดล้อม แบบส ารวจการเกิด
พฤติกรรมการอนุรักษ์สิ่งแวดล้อม ผลการวิจัยพบว่า 1) นักเรียนที่เรียนวิชาสังคมศึกษาโดยผ่านการจัด
กิจกรรมการเรียนรู้แบบโครงงานได้ค่ามัชฌิมเลขคณิตของคะแนนความสามารถในการแก้ปัญหาสูงขึ้น
หลังจากการทดลองและนักเรียนที่เรียนผ่านการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบโครงงานได้คะแนน
ความสามารถในการแก้ปัญหาสูงกว่ากลุ่มที่เรียนแบบปกติอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 2) 
นักเรียนที่เรียนผ่านการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบโครงงานมีระดับการเกิดพฤติกรรมการอนุรักษ์
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สิ่งแวดล้อมสูงขึ้นหลังจากการทดลองและนักเรียนที่เรียนผ่านการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบโครงงานมี
ระดับการเกิดพฤติกรรมการอนุรักษ์สิ่งแวดล้อมสูงกว่ากลุ่มที่เรียนด้วยการจัดการเรียนรู้แบบปกติ 
 

 รัชนี ภู่ระหงษ์ (2549) ได้ศึกษาผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนรู้และทักษะกระบวนการทาง
วิทยาศาสตร์โดยใช้โครงงานวิทยาศาสตร์เรื่องพืชสมุนไพรของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 กลุ่ม
ตัวอย่าง คือ นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 โรงเรียนวัดวังกะจับ จังหวัดสิงห์บุรี เครื่องมือที่ใช้ในการ
วิจัย ได้แก่ แผนการจัดการเรียนรู้กลุ่มสาระวิทยาศาสตร์ จ านวน 6 แผน แบบทดสอบทางการศึกษา
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนรู้ แบบวัดทักษะกระบวนการทางวิทยาศาสตร์ แบบวัดความสามารถในการท า
โครงงานวิทยาศาสตร์ แบบวัดพฤติกรรมการเรียนรู้  ผลการวิจัยพบว่า 1) นักเรียนที่เรียนรู้ด้วย
แผนการจัดการเรียนรู้ที่จัดกิจกรรมการเรียนรู้ด้วยโครงงานวิทยาศาสตร์ สาระที่ 3 สิ่งมีชีวิตกับ
สิ่งแวดล้อม เรื่องพืชสมุนไพร หลังเรียนมีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนสูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 2) นักเรียนที่เรียนรู้ด้วยแผนการเรียนรู้ที่จัดกิจกรรมการเรียนรู้ด้วยโครงงาน
วิทยาศาสตร์ สาระที่ 3 สิ่งมีชีวิตกับสิ่งแวดล้อม เรื่อง พืชสมุนไพร มีทักษะกระบวนการทาง
วิทยาศาสตร์ทั้ง 8 ทักษะ ก่อนเรียนและหลังเรียนของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 เท่ากับ 1.20 
คะแนน และ 2.13 คะแนน ตามล าดับ โดยคะแนนมีความแตกต่างเท่ากับ 0.93 คะแนน 3) นักเรียนที่
เรียนรู้ด้วยแผนการเรียนรู้ที่จัดกิจกรรมการเรียนรู้ด้วยโครงงานวิทยาศาสตร์มีความสามารถในการท า
โครงงานวิทยาศาสตร์อยู่ในระดับดีมาก 4) นักเรียนที่เรียนรู้ด้วยแผนการเรียนรู้ที่จัดกิจกรรมการ
เรียนรู้ด้วยโครงงานวิทยาศาสตร์มีพฤติกรรมการเรียนรู้ในระดับมาก 
 

 รุ่งนภา สรรค์สวาสดิ์ (2550) ได้ศึกษาการพัฒนาความสามารถในการท าโครงงาน เรื่อง การ
ด ารงชีวิตและครอบครัวของนักเรียนประถมศึกษาปีที่ 5 ด้วยวิธีการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน เพ่ือ
ศึกษาความสามารถในการท าโครงงานเรื่องการด ารงชีวิตและครอบครัวของนักเรียน เพ่ือเปรียบเทียบ
ผลการเรียนรู้เรื่องการด ารงชีวิตและครอบครัวก่อนและหลังที่ได้รับการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน 
และศึกษาความคิดเห็นของนักเรียนที่มีต่อการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน กลุ่มตัวอย่าง คือ นักเรียน
ชั้นประถมศึกษาปีที่ 5 โรงเรียนแม่พระประจักษ์ จ านวน 38 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ 
แผนการจัดการเรียนรู้เรื่องการด ารงชีวิตและครอบครอบครัว ด้วยวิธีการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน 
แบบทดสอบวัดผลการเรียนรู้ เรื่องการด ารงชีวิตและครอบครัว แบบปรนัยจ านวน 30 ข้อ 
แบบสอบถามความคิดเห็นนักเรียน จ านวน 20 ข้อ ผลการวิจัยพบว่า 1) นักเรียนมีความสามารถใน
การท าโครงงานอยู่ในระดับพอใช้ ความสามารถในการตั้งชื่อโครงงานอยู่ในระดับสูง และการสรุปผล
การศึกษาอยู่ในระดับต่ า 2) ผลการเรียนรู้เรื่องการด ารงชีวิตและครอบครัวก่อนและหลังการจัดการ
เรียนรู้แบบโครงงานแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ .05 ซึ่งพบว่านักเรียนมีความสามารถ
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ในการเรียนรู้คะแนนหลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียน 3) ความคิดเห็นของนักเรียนที่มีต่อการจัดการเรียนรู้
แบบโครงงานโดยภาพรวมอยู่ในระดับเห็นด้วยมาก  
 

 มะลิวรรณ ทองค า และ ลัดดา ศิลาน้อย (2551)  ได้ศึกษาความรู้ เรื่องการแก้ปัญหา
สิ่งแวดล้อมโดยใช้กิจกรรมโครงงานของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 5 เพ่ือศึกษาความรู้เรื่องการ
แก้ปัญหาสิ่งแวดล้อม และเพ่ือศึกษาผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนของนักเรียนเรื่องการแก้ปัญหาสิ่งแวดล้อม 
ให้ผ่านเกณฑ์ร้อยละ 70 ของคะแนนเต็ม และจ านวนนักเรียนผ่านเกณฑ์ไม่น้อยกว่าร้อยละ 70 ของ
นักเรียนทั้งหมด กลุ่มตัวอย่าง คือ นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 5 โรงเรียนโนนหันวิทยายน จังหวัด
ขอนแก่น จ านวน 30 คน รูปแบบการวิจัยเป็นการศึกษาเฉพาะรายกรณี เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
ได้แก่ แผนการจัดการเรียนรู้ จ านวน 6 แผน แบบวัดความรู้เรื่องการแก้ปัญหาสิ่งแวดล้อม เป็น
สถานการณ์ทั้งหมด 5 สถานการณ์ แต่ละสถานการณ์ประกอบด้วย ค าถามย่อย 4 ข้อ ในแต่ละข้อมี 4 
ตัวเลือก จ านวน 20 ข้อ และแบบทดสอบวัดผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนเป็นแบบปรนัย 4 ตัวเลือก จ านวน 
40 ข้อ ผลการวิจัยพบว่า 1) ผลการวัดความรู้ เรื่อง การแก้ปัญหาสิ่งแวดล้อม นักเรียนร้อยละ 100 มี
ความรู้เรื่องการแก้ปัญหาสิ่งแวดล้อม และผ่านเกณฑ์การประเมินเฉลี่ยร้อยละ 87.00 เป็นไปตามเกณฑ์
ที่ก าหนดไว้ 2) ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน นักเรียนมีคะแนนเฉลี่ยร้อยละ 80.75 ของคะแนนเต็มและ
จ านวนนักเรียนผ่านเกณฑ์ร้อยละ 100 ของจ านวนนักเรียนทั้งหมด เป็นไปตามเกณฑ์ที่ก าหนดไว้ 
 

 สิทธิญา รัสสัยการ (2551) ได้ศึกษาผลการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน กลุ่มสาระการเรียนรู้
การงานอาชีพและเทคโนโลยี นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3 เพ่ือสร้างและหาคุณภาพของแผนการ
จัดการเรียนรู้แบบโครงงาน เพ่ือเปรียบเทียบผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนและทักษะการเรียนรู้ก่อนเรียน
และหลังเรียนตามแผนการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน กลุ่มตัวอย่าง คือ นักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 3 
จ านวน 51 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ แผนการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน แบบทดสอบวัด
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน และแบบประเมินทักษะการเรียนรู้ ผลการวิจัยพบว่า 1) ผลสัมฤทธิ์ทางการ
เรียนกลุ่มสาระการเรียนรู้การงานอาชีพและเทคโนโลยีของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3 ที่ได้รับการ
สอนตามแผนการจัดการเรียนรู้แบบโครงงานมีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนหลังการทดลองสูงกว่าก่อนการ
ทดลองที่ระดับนัยส าคัญ .01 2) นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3 ที่เรียนจากแผนการจัดการเรียนรู้แบบ
โครงงานกลุ่มสาระการเรียนรู้การงานอาชีพและเทคโนโลยี มัธยมศึกษาปีที่ 3 หลังจากเรียนแล้วมี
ทักษะการเรียนรู้ระดับมาก 
 

 กังษตา พิบูลนุรักษ์ (2552) ได้ศึกษาความสามารถด้านความเข้าใจในการอ่านภาษาอังกฤษ
ของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 โดยวิธีการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน เพ่ือศึกษาผลของการใช้การ
จัดการเรียนรู้แบบโครงงานที่มีต่อความสามารถด้านความเข้าใจในการอ่านภาษาอังกฤษ กลุ่มตัวอย่าง 
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คือ นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 โรงเรียนเมืองถลาง จ านวน 40 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ 
แผนการด าเนินกิจกรรมโครงงานเพ่ือพัฒนาความสามารถด้านความเข้าใจในการอ่านภาษาอังกฤษ
จ านวน 2 แผน แบบทดสอบวัดความสามารถด้านความเข้าใจในการอ่านภาษาอังกฤษ แบบประเมิน
คุณภาพโครงงาน และแบบประเมินการท างานร่วมกันในการปฏิบัติกิจกรรมโครงงาน โดย
แบบทดสอบวัดความสามารถด้านความเข้าใจในการอ่านใช้ทดสอบก่อนและหลังการทดลอง แบบ
ประเมินคุณภาพโครงงานและแบบประเมินการท างานร่วมกัน ผลการวิจัยพบว่า 1) การจัดการเรียนรู้
แบบโครงงานท าให้นักเรียนมีความสามารถด้านความเข้าใจในการอ่านสูงขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ
ที่ระดับ .05  2) โครงงานของผู้เรียนมีคุณภาพอยู่ในเกณฑ์ดีมาก หลังจากเสร็จสิ้นการทดลอง คือ มี
ค่าเฉลี่ย 4.57 โดยใช้มาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ 3) การท างานร่วมกันของนักเรียนในการปฏิบัติ
กิจกรรมโครงงานอยู่ในเกณฑ์ดีมาก คือ มีค่าเฉลี่ย 4.71 โดยใช้มาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ 

 

 เครือดาว ข าหินตั้ง (2552) ได้ศึกษาผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน ทักษะกระบวนการทาง
วิทยาศาสตร์และเจตคติทางวิทยาศาสตร์โดยใช้กิจกรรมโครงงานวิทยาศาสตร์ เรื่อง สิ่งมีชีวิตกับ
สิ่งแวดล้อม กลุ่มตัวอย่าง คือ นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 4 โรงเรียนกาญจนาภิเษกวิทยาลัย จังหวัด
ชัยภูมิ เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ แผนการจัดกิจกรรมการเรียนรู้โดยใช้กิจกรรมโครงงานวิทยาศาสตร์ 
แบบทดสอบผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน แบบวัดทักษะกระบวนการทางวิทยาศาสตร์ แบบวัดเจตคติทาง
วิทยาศาสตร์ ผลการวิจัยพบว่า การจัดกิจกรรมการเรียนรู้โดยใช้กิจกรรมโครงงาน ผลสัมฤทธิ์ทางการ
เรียนสูงกว่าเกณฑ์ที่ก าหนด ทักษะกระบวนการทางวิทยาศาสตร์สูงกว่าเกณฑ์ที่ก าหนดและเจตคติ
ทางวิทยาศาสตร์หลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 

 วิภาดา บรรทุมพร (2553) ได้ศึกษาผลการจัดการเรียนรู้แบบโครงงานที่มีต่อการพัฒนานักเรียน
ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 กลุ่มตัวอย่าง คือ นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 โรงเรียนชุมชนบ้านห้วยยายจิ๋ว 
จังหวัดชัยภูมิ เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ แผนการจัดการเรียนรู้ จ านวน 9 แผน แบบวัดการ
พัฒนาการคิดอย่างมีวิจารณญาณ แบบวัดทักษะกระบวนการทางวิทยาศาสตร์ แบบวัดผลสัมฤทธิ์
ทางการเรียน ผลการวิจัยพบว่า 1) การจัดการเรียนรู้แบบโครงงานช่วยให้นักเรียนเกิดการพัฒนาการ
คิดอย่างมีวิจารณญาณสูงขึ้น 2) การจัดการเรียนรู้แบบโครงงานช่วยให้นักเรียนเกิดการพัฒนาทักษะ
กระบวนการทางวิทยาศาสตร์สูงขึ้น 3) การจัดการเรียนรู้แบบโครงงานช่วยให้นักเรียนเกิดการพัฒนา
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนสูงขึ้น 
  

 วีณา วงศ์ศรีเผือก (2553) ได้ศึกษาผลของโปรแกรมการเรียนรู้แบบโครงงานที่มีต่อการพัฒนา
คุณลักษณะความเป็นพลเมืองดีด้านการประหยัดของนักเรียนประถมศึกษาปีที่ 4 กลุ่มตัวอย่าง คือ 
นักเรียนประถมศึกษาปีที่ 4 โรงเรียนสาธิตแห่งมหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์ จ านวน 37 คน เครื่องมือที่
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ใช้ในการวิจัย ได้แก่ แผนการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน แบบวัดคุณลักษณะความเป็นพลเมืองดีด้าน
การประหยัด แบบประเมินคุณลักษณะความเป็นพลเมืองดีด้านการประหยัด และแบบบันทึก
คุณลักษณะความเป็นพลเมืองดีด้านการประหยัด ผลการวิจัยพบว่า นักเรียนมีคะแนนค่าเฉลี่ยของ
คะแนนความรู้เรื่องคุณลักษณะความเป็นพลเมืองดีด้านการประหยัดหลังเข้าร่วมโปรแกรมสูงกว่าก่อน
เข้าร่วมโปรแกรมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 

ชนัญธิดา จิรกรวงศ์ (2554) ได้ศึกษาผลของโปรแกรมการเรียนรู้แบบโครงงานที่มีต่อความรู้
และการปฏิบัติตนด้านสุขภาวะของนักเรียนประถมศึกษาปีที่  4 กลุ่มตัวอย่าง คือ นักเรียน
ประถมศึกษาปีที่ 4 โรงเรียนวัดลาดปลาเค้า แบ่งเป็น 2 กลุ่ม คือ กลุ่มทดลองที่เรียนโดยการเรียนรู้แบบ
โครงงาน จ านวน 30 คน และกลุ่มควบคุมที่เรียนด้วยวิธีปกติ จ านวน 30 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
ได้แก่ แผนการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน จ านวน 10 แผน แบบทดสอบความรู้ด้านสุขภาวะ 
แบบสอบถามการปฏิบัติตนด้านสุขภาวะ ผลการวิจัยพบว่า 1) ค่าเฉลี่ยของคะแนนความรู้ด้านสุขภาวะ
และคะแนนการปฏิบัติตนด้านสุขภาวะหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่ม
ควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 2) ค่าเฉลี่ยของคะแนนความรู้ด้านสุขภาวะหลังการทดลอง
ของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 3) ค่าเฉลี่ยของ
คะแนนการปฏิบัติตนด้านสุขภาวะหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่าก่อนการทดลอง
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 

 นักรบ บุญถาวร และคณะ (2554) ได้ศึกษาผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนสังคมศึกษาและ
ความสามารถในการคิดแก้ปัญหาของนักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 3 ที่เรียนโดยการจัดการเรียนรู้แบบ
โครงงานกับการจัดการเรียนรู้บูรณาการ กลุ่มตัวอย่าง คือ นักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 3 โรงเรียนคริสต์
ธรรมศึกษา แบ่งเป็น กลุ่มทดลองที่ 1 ที่เรียนโดยการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน จ านวน 30 คน และ
กลุ่มทดลองที่ 2 ที่เรียนโดยการจัดการเรียนรู้แบบบูรณาการ จ านวน 30 คน ระยะเวลาที่ใช้ในการ
ทดลองกลุ่มละ 16 ชั่วโมง เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย คือ แผนการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน แผนการ
จัดการเรียนรู้แบบบูรณาการ แบบทดสอบวัดผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนสังคมศึกษา แบบทดสอบวัด
ความสามารถในการคิดแก้ปัญหา ผลการวิจัยพบว่า 1) นักเรียนที่เรียนสังคมศึกษาโดยการจัดการ
เรียนรู้แบบโครงงานกับการจัดการเรียนรู้แบบบูรณาการมีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนสังคมศึกษาแตกต่าง
กันอย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ 2) นักเรียนที่เรียนสังคมศึกษาโดยการจัดการเรียนรู้แบบโครงงานมี
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนสังคมศึกษาหลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 
3) นักเรียนที่เรียนสังคมศึกษาโดยการจัดการเรียนรู้แบบบูรณาการมีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนสังคม
ศึกษาหลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 4) นักเรียนที่เรียนสังคมศึกษา
โดยการจัดการเรียนรู้แบบโครงงานกับการจัดการเรียนรู้แบบบูรณาการมีความสามารถในการคิด
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แก้ปัญหาแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส าคัญทางสถิติ 5) นักเรียนที่เรียนสังคมศึกษาโดยการจัดการเรียนรู้
แบบโครงงานมีความสามารถในการคิดแก้ปัญหาหลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ .01 6) นักเรียนที่เรียนสังคมศึกษาโดยการจัดการเรียนรู้แบบบูรณาการมีความสามารถในการคิด
แก้ปัญหาหลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 
  

บัวซ้อน ต ามะ (2554) ได้ศึกษาผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิทยาศาสตร์และความคิดสร้างสรรค์
ทางวิทยาศาสตร์ของนักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 3 ที่ได้รับการสอนแบบโครงงานวิทยาศาสตร์และชุด
กิจกรรมวิทยาศาสตร์แบบสืบเสาะหาความรู้ กลุ่มตัวอย่าง คือ นักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 3 โรงเรียนวัดบาง
ประกอก จ านวน 60 คน แบ่งเป็นกลุ่มทดลองที่ 1 จ านวน 30 คน ได้รับการสอนแบบโครงงาน
วิทยาศาสตร์ กลุ่มทดลองที่ 2 จ านวน 30 คน ได้รับการสอนด้วยชุดกิจกรรมวิทยาศาสตร์แบบสืบ
เสาะหาความรู้ ใช้เวลาในการทดลอง 20 ชั่วโมง ผลการวิจัยพบว่า 1) ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน
วิทยาศาสตร์ของนักเรียนที่ได้รับการจัดการเรียนรู้แบบโครงงานวิทยาศาสตร์กับนักเรียนที่ได้รับการ
จัดการเรียนรู้ด้วยการใช้ชุดกิจกรรมวิทยาศาสตร์แบบสืบเสาะหาความรู้แตกต่างกันอย่างไม่มี
นัยส าคัญทางสถิติ 2) ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิทยาศาสตร์ของนักเรียนที่ได้รับการจัดการเรียนรู้แบบ
โครงงานวิทยาศาสตร์หลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 3) ผลสัมฤทธิ์
ทางการเรียนวิทยาศาสตร์ของนักเรียนที่ได้รับการจัดการเรียนรู้ด้วยการใช้ชุดกิจกรรมวิทยาศาสตร์
แบบสืบเสาะหาความรู้หลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ  .01 4) ความคิด
สร้างสรรค์ทางวิทยาศาสตร์ของนักเรียนที่ได้การจัดการเรียนรู้แบบโครงงานวิทยาศาสตร์กับนักเรียนที่
ได้รับการจัดการเรียนรู้ด้วยการใช้ชุดกิจกรรมวิทยาศาสตร์แบบสืบเสาะหาความรู้แตกต่างกันอย่างไม่
มีนัยส าคัญทางสถิติ 5) ความคิดสร้างสรรค์ของนักเรียนที่ได้รับการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน
วิทยาศาสตร์หลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ  .01 6) ความคิดสร้างสรรค์
ของนักเรียนที่ได้รับการจัดการเรียนรู้ด้วยการใช้ชุดกิจกรรมวิทยาศาสตร์แบบสืบเสาะหาความรู้หลัง
เรียนสูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 

 

จุฑาภรณ์ หวังกุหลา และคณะ (2556) ได้ศึกษาการเปรียบเทียบผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน
รายวิชาประวัติศาสตร์ เรื่องเหตุการณ์ส าคัญทางประวัติศาสตร์สากลของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 5 
ระหว่างวิธีสอนแบบโครงงานกับวิธีสอนปกติ กลุ่มตัวอย่าง คือ นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 5 โรงเรียน
สตรีศึกษา จังหวัดสงขลา เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ แผนการจัดการเรียนรู้รายวิชาประวัติศาสตร์ 
แบบทดสอบวัดผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน แบบสอบถามความพึงพอใจ  ผลการวิจัยพบว่า ผลสัมฤทธิ์
ทางการเรียนรายวิชาประวัติศาสตร์ของนักเรียนที่ได้รับการสอนโดยวิธีสอนแบบโครงงานสูงกว่า
ก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ผลการเปรียบเทียบ ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนรายวิชา
ประวัติศาสตร์ของนักเรียนที่ได้รับการสอนโดยวิธีสอนแบบโครงงานสูงกว่าการสอนโดยวิธีสอน
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แบบปกติอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 5 มีความพึงพอใจต่อวิธี
สอนแบบโครงงานในรายวิชาประวัติศาสตร์อยู่ในระดับมาก 

 

สุกานดา ภูมิสายดร (2556) ได้ศึกษาการเปรียบเทียบผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน ทักษะ
กระบวนการทางวิทยาศาสตร์ และเจตคติต่อการเรียนวิชาวิทยาศาสตร์ ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3 ระหว่าง
การจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบสืบเสาะหาความรู้ 7 ขั้น และการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบโครงงาน 
กลุ่มตัวอย่าง คือ นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3 โรงเรียนเทศบาล 1 (บูรพาวิทยากร) จังหวัด
นครราชสีมา เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ แผนการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบโครงงาน แผนการ
จัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบสืบเสาะหาความรู้ 7 ขั้น แบบทดสอบวัดผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน 
แบบทดสอบวัดทักษะกระบวนการทางวิทยาศาสตร์ แบบวัดเจตคติต่อวิชาวิทยาศาสตร์ ผลการวิจัย
พบว่า 1) นักเรียนที่เรียนโดยการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบโครงงาน มีเจตคติต่อวิชาวิทยาศาสตร์สูง
กว่านักเรียนที่เรียนโดยการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบสืบเสาะหาความรู้ 7 ขั้น อย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 2) นักเรียนที่เรียนโดยการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบโครงงานมีผลสัมฤทธิ์ทางการ
เรียน เรื่องไฟฟ้า ทักษะกระบวนการทางวิทยาศาสตร์ และเจตคติต่อวิชาวิทยาศาสตร์ สูงกว่านักเรียน
ที่เรียนโดยการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบสืบเสาะหาความรู้ 7 ขั้น อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
โดยสรุป นักเรียนที่เรียนโดยการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบโครงงานสามารถพัฒนาผลสัมฤทธิ์
ทางการเรียน ทักษะกระบวนการทางวิทยาศาสตร์ และเจตคติต่อวิชาวิทยาศาสตร์ได้ดีกว่านักเรียนที่
เรียนโดยการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบสืบเสาะหาความรู้ 7 ขั้น  
 

 สรุปงานวิจัยที่เกี่ยวข้องในประเทศส่วนใหญ่เป็นการวิจัยที่มีวัตถุประสงค์เพ่ือเปรียบเทียบ
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน ผลการวิจัยพบว่า การจัดการเรียนรู้แบบโครงงานสามารถพัฒนาผลสัมฤทธิ์
ทางการเรียน พัฒนาทักษะในการท าโครงงาน รวมถึงส่งผลให้ผู้เรียนมีความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ
ที่ดีและถูกต้อง เกิดความเข้าใจมีความคิดสร้างสรรค์น าไปประยุกต์ใช้ได้ มีความรับผิดชอบในการ
ท างานที่ได้รับมอบหมาย มีความสามารถในการแก้ไขปัญหา มีทักษะการท างานร่วมกับผู้อ่ืนและมี
ผลดีอีกหลายประการ เช่น ผู้เรียนมีประสบการณ์โดยตรง เนื่องจากได้ลงมือปฏิบัติด้วยตนเอง ท างาน
เป็นระบบ กระตุ้นความสามารถของผู้เรียน แสดงถึงทักษะการคิดวิเคราะห์ การเป็นผู้น าผู้ตามที่ดี และ
สามารถเผชิญกับปัญหาที่เกิดขึ้นได้ 
 

 5.2 งานวิจัยท่ีเกี่ยวข้องต่างประเทศ 
Colley (2006) ได้ศึกษาการใช้วิธีการจัดการเรียนการสอนวิชาวิทยาศาสตร์แบบโครงงาน

เพ่ือพัฒนาความเข้าใจในเนื้อหาวิชานิเวศวิทยาและทักษะกระบวนการทางวิทยาศาสตร์แบบสืบเสาะ 
ผลการวิจัยพบว่า นักเรียนได้เรียนรู้เรื่องค่า PH ของดินและน้ าในบ่อของสวนสาธารณะ รวมทั้งยังได้
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เรียนรู้ว่าคุณลักษณะขององค์ประกอบและสิ่งมีชีวิตในโลกและที่อาศัยอยู่ในน้ า มีความแตกต่างกัน
ตามแหล่งที่อยู่ของมัน นอกจากนี้ยังพบว่า ผลการเรียนรู้เนื้อหาบทเรียน เกี่ยวกับระบบนิเวศวิทยา
ครั้งนี้ แสดงให้เห็นถึงความเป็นไปได้สูงที่ครูควรใช้วิธีการจัดการเรียนการสอนแบบโครงงาน เพ่ือสอน
เนื้อหาในบทเรียนและพัฒนาทักษะกระบวนการทางวิทยาศาสตร์ของนักเรียนในช่วงเวลาระยะเวลา
สั้น ๆ อย่างมีประสิทธิภาพ 

 

Lowenthal (2006) ได้ศึกษาผลของการเรียนรู้แบบโครงงานในโรงเรียนบริหารธุรกิจ โดย
เปรียบเทียบความแตกต่างของผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนของนักเรียนที่เรียนด้วยการเรียนรู้แบบ
โครงงานกับการเรียนด้วยการบรรยายและการแก้ปัญหาที่ใช้สอนอยู่ ผลการวิจัยพบว่า นักเรียนมี
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนสูงขึ้นร้อยละ 55 และบทบาทของครูน้อยลง เป็นการเปิดโอกาสให้นักเรียนได้
เรียนรู้อย่างเต็มที่ 

 

Mergendoller and others. (2006) ได้ศึกษาผลของการใช้วิธีการเรียนรู้แบบโครงงานที่มี
ต่อกระบวนการเรียนรู้ของนักเรียนเพ่ือสนับสนุนการเรียนรู้ของนักเรียนโดยผ่านทางกระบวนการท า
โครงงาน ผลการวิจัยพบว่า วิธีการเรียนรู้แบบโครงงานช่วยให้นักเรียนสามารถสร้างองค์ความรู้ได้ด้วย
ตนเอง ผ่านการวางแผนและการคิดวิเคราะห์ทั้งก่อนและหลังการท าโครงงาน ตลอดจนส่งผลให้ครู
สามารถจัดการเรียนรู้ที่เอ้ือต่อการเรียนรู้ของนักเรียน 

 

Chanlin (2008) ได้ศึกษาการบูรณาการเทคโนโลยีเพ่ือประยุกต์ใช้ในการจัดการเรียนการ
สอนรายวิชาวิทยาศาสตร์แบบโครงงาน ผลการวิจัยพบว่า นักเรียนทุกคนสามารถบรรลุผลส าเร็จตาม
เป้าหมายในการท าโครงงานของตนเอง และยังพบว่าผลลัพธ์ทางการเรียนรู้ของนักเรียนสังเกต ได้จาก
ระดับที่สูงขึ้นของผลสัมฤทธิ์ที่สัมพันธ์กับพัฒนาการด้านทักษะและศักยภาพของนักเรียนในการ
สังเคราะห์และจัดระเบียบความรู้ ปฏิบัติภารกิจในการส ารวจทางวิทยาศาสตร์และใช้เทคโนโลยีเพ่ือ
สนับสนุนและรายงานผลโครงงานวิจัยของพวกเขา ในส่วนของการสนับสนุนของครูพบว่า ทักษะการ
เป็นพ่ีเลี้ยงของครู คือ ปัจจัยที่มีผลต่อความส าเร็จในการท าโครงงานของนักเรียนในชั้นเรี ยนที่ใช้
วิธีการเรียนรู้แบบโครงงาน 

 

 Wessel and Spreckelsen (2009) ได้ศึกษาการเรียนรู้แบบโครงงานสหสาขาวิชาชีพอย่าง
ต่อเนื่องในการด าเนินงานด้านข้อมูลสุขภาพ มีการฝึกอบรมเกี่ยวกับสถานการณ์ที่เป็นจริง ใช้การ
เรียนรู้แบบโครงงานสหสาขาวิชาชีพอย่างต่อเนื่องในการฝึกอบรม มีการพัฒนา ส ารวจหรือประเมิน
โครงงาน ครูให้ค าแนะน าและตรวจสอบการท างานของนักเรียน ผลการวิจัยพบว่า การเรียนรู้แบบ
โครงงานสหสาขาวิชาชีพอย่างต่อเนื่องช่วยให้นักเรียนได้รับความรู้ทางวิทยาศาสตร์ ได้ฝึกฝนทักษะ
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วิชาชีพ และความเป็นมืออาชีพ โดยเฉพาะอย่างยิ่งความสามารถในการเรียนรู้ตลอดชีวิต การท างาน
เป็นทีม และความรับผิดชอบต่อสังคม 

 

Zimmerman (2010) ได้ศึกษาเกี่ยวกับการเรียนรู้แบบโครงงานเป็นฐานเพ่ือการฝึกทักษะ
ชีวิตในห้องเรียนสังคมศึกษาของนักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษาเกรด 12 โดยการเก็บและรวบรวม
ข้อมูลจากการสังเกตร่วมกับการสัมภาษณ์ครูและนักเรียน ผลการวิจัยพบว่า การเรียนรู้แบบโครงงาน
ท าให้นักเรียนมีโอกาสที่จะเรียนรู้ด้วยวิธีการหลากหลาย ส่งผลให้นักเรียนสามารถพัฒนาทักษะขั้น
พ้ืนฐานที่จ าเป็นส าหรับการศึกษาในห้องเรียนและในระดับการศึกษาในขั้นสูงต่อไปให้ประสบความส าเร็จได้ 

 

Wurdinger and Enloe (2011) ได้ศึกษาเกี่ยวกับการพัฒนาทักษะชีวิตของนักเรียนที่ใช้การ
เรียนรู้ด้วยโครงงาน กลุ่มตัวอย่างเป็นนักเรียนศิษย์เก่าของโรงเรียนใน St Paul, Minnesota 
ผลการวิจัยพบว่า การเรียนรู้ด้วยโครงงานสามารถพัฒนาทักษะการแก้ปัญหา ความคิดสร้างสรรค์ และ
การจัดการเวลาได้สูงมากกว่าทักษะทางวิชาการด้านการจดบันทึกและการทดสอบ ซึ่งทักษะชีวิตที่
ได้รับการพัฒนาขึ้นนี้ช่วยให้พวกเขาเกิดความม่ันใจในตนเองที่จะเข้าเป็นส่วนหนึ่งของสมาชิกในสังคม 

 

 Dehdashti, Mehralizadeh, and Kashani (2013) ได้ศึกษาการรวมการเรียนรู้แบบโครงงาน
เข้าไปในหลักสูตรอาชีวอนามัย เป็นการส ารวจเครื่องมือการจัดการเรียนรู้เพ่ือให้นักเรียนมีความรู้และ
ทักษะในการปฏิบัติ ผลการวิจัยพบว่า การรวมการเรียนรู้แบบโครงงานเข้าไปในหลักสูตรอาชีวอนามัย 
ช่วยกระตุ้นและเสริมสร้างบทบาทของนักการศึกษาและกระบวนการเรียนรู้ของนักเรียน ท าให้นักเรียนมี
ความรู้ เทคนิคและทักษะทางสังคมดีขึ้น ซึ่งมีความส าคัญส าหรับการปฏิบัติในสาขาอาชีวอนามัย 

 

สรุปงานวิจัยต่างประเทศที่เกี่ยวข้องส่วนใหญ่ พบว่า การเรียนรู้แบบโครงงานท าให้ผู้เรียนมี
ความรู้ ความเข้าใจ การปฏิบัติที่ดีและถูกต้อง ผู้เรียนมีทักษะในการท าโครงงาน สามารถค้นคว้าหา
ความรู้ ท างานเป็นขั้นเป็นตอน ได้ลงมือปฏิบัติด้วยตนเอง ท าให้เกิดประสบการณ์ตรงในการเรียนรู้ 
สามารถท างานร่วมกับผู้อ่ืน และผู้เรียนยังได้มีโอกาสพัฒนาทักษะการคิดวิเคราะห์ การแก้ไขปัญหา มี
ความคิดสร้างสรรค์ น าผลที่ได้รับไปประยุกต์ใช้ 
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6. กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 

 จากการศึกษาแนวคิด ทฤษฎี เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการจัดการเรียนรู้แบบ
โครงงาน การจัดการเรียนรู้สุขศึกษา การวัดและประเมินผลทางสุขศึกษา ผู้วิจัยจึงน ามาก าหนดเป็น
กรอบแนวคิดในการวิจัย ปรากฏดังภาพที่ 1 
 

 ภาพที่ 1 กรอบแนวคิดในการวิจัย 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

   ความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวของนักเรียนด้านความรู้ 
เจตคติ และการปฏิบัติ 

การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้ 

การเรียนรู้แบบโครงงาน 

ขั้นตอนการจัดการเรียนรู้ 

     1. การคิดและเลือกหัวข้อเรื่อง 
     2. การวางแผน 
     3. การลงมือปฏิบัติ 
     4. การเขียนรายงาน 
     5. การน าเสนอผลงาน 



 

 

55 

บทที่ 3  
วิธีด าเนินการวิจัย 

 

 การวิจัยเรื่องผลของการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานที่มีต่อ
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง 
(Quasi - Experimental Research) มีวัตถุประสงค์เพ่ือ ศึกษาความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว
ของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย โดยมีข้ันตอนการด าเนินการวิจัยแบ่งออกเป็น 3 ขั้นตอน ดังนี้ 
 

 ขั้นที่ 1  การเตรียมการทดลอง 
 1.1  การศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้อง 
 1.2 การก าหนดประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 1.3 การสร้างและพัฒนาเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 1.3.1  การสร้างและพัฒนาแผนการจัดการเรียนรู้โดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน 
 1.3.2  การสร้างและพัฒนาแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 1.3.2.1  แบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ 
 1.3.2.2  แบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติ 
 1.3.2.3  แบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติ 
 

 ขั้นที่ 2  การด าเนินการทดลองและเก็บรวบรวมข้อมูล 
 2.1  การก าหนดแบบแผนการทดลอง 
 2.2  การติดต่อประสานงานก่อนการทดลอง 
 2.3  การด าเนินการทดลองและเก็บรวบรวมข้อมูล 
 

 ขั้นที่ 3  การวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติที่ใช้ 
 3.1  การวิเคราะห์ข้อมูล 
 3.2  สถิติที่ใช้ 
 
สรุปขั้นตอนการด าเนินการวิจัย ดังภาพที่ 2 
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ขั้นที่ 2 การด าเนินการทดลองและเก็บรวบรวมข้อมูล 

 

 

 

 

 กลุ่มทดลอง       กลุ่มควบคุม 

กลุ่มทดลอง 

ขั้นที่ 1 การเตรียมการทดลอง 
 1.1 ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้อง 
 1.2 ก าหนดประชากรและกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัย 
 1.3 สร้างและพัฒนาเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

ขั้นที่ 3 การวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติที่ใช้ 
 3.1 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ ในการดูแล
สุขภาพครอบครัว ก่อนและหลังการทดลองของกลุ่มทดลองและของกลุ่มควบคุมโดยใช้การ
ทดสอบค่าที (t-test) 
 3.2 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ ในการดูแล
สุขภาพครอบครัว หลังการทดลองระหว่างกลุ่มทดลองกับกลุ่มควบคุม โดยใช้การทดสอบค่าที (t-test) 

 

ภาพที่ 2 แสดงขั้นตอนการด าเนินการวิจัย 
 

 
 
 
 
 
   
 
 
 
 
 
 
 
            
 
         
 
 
 
  

กลุ่มควบคุม 

ทดสอบความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว                                    
ก่อนการจัดการเรียนรู้ 

เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ ในการดูแลสุขภาพครอบครัว 
ก่อนการทดลองระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยการทดสอบค่าที (t-test) 

จัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้ 
แบบโครงงาน 

จัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้
แบบปกติ 

ทดสอบความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว                                  
หลังการจัดการเรียนรู้ 
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ขั้นที่ 1 การเตรียมการทดลอง 
 1.1 ศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เก่ียวข้อง  
 1.1.1  ศึกษาหลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพ้ืนฐานพุทธศักราช 2551 กลุ่มสาระการ
เรียนรู้สุขศึกษาและพลศึกษาชั้นมัธยมศึกษาตอนปลาย  
 1.1.2  ศึกษาเอกสารและงานวิจัยเกี่ยวกับการจัดท าแผนการเรียนรู้แบบโครงงาน 
 1.1.3  ศึกษาเอกสารและงานวิจัยเกี่ยวกับการจัดท าแบบวัดความสามารถในการดูแล
สุขภาพครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ  
 

 1.2 การก าหนดประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 
 ประชากรในการวิจัยครั้งนี้ คือ นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาตอนปลาย ภาคเรียนที่ 2 ปีการศึกษา 
2557 ในโรงเรียนสังกัดส านักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน กระทรวงศึกษาธิการ 
 กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัย คือ นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 4 ภาคเรียนที่ 2 ปีการศึกษา 
2557 โรงเรียนจ่านกร้อง สังกัดส านักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน กระทรวงศึกษาธิการ 
โดยมีเกณฑ์ในการเลือกโรงเรียนและกลุ่มตัวอย่าง ดังนี้  
 1.2.1  การเลือกโรงเรียนกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ ผู้วิจัยใช้วิธีการเลือกแบบ
เจาะจง (Purposive Selection) โดยมีเกณฑ์ ดังนี้ 
 1.2.1.1 เป็นโรงเรียนที่ผู้บริหาร อาจารย์ และนักเรียนให้ความร่วมมือในการ
ทดลองการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน 
 1.2.1.2 เป็นโรงเรียนที่นักเรียนมีระดับความสามารถและองค์ประกอบต่าง ๆ ไม่
แตกต่างจากโรงเรียนอื่น ๆ ในสังกัดเดียวกัน 
 1.2.2 การสุ่มห้องเรียนเข้ากลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ผู้วิจัยท าการสุ่มห้องเรียนที่เป็น
กลุ่มตัวอย่าง 2 ห้อง จากจ านวน 5 ห้อง ด้วยวิธีสุ่มอย่างง่าย (Simple Random Sampling) โดยการ
จับฉลากและสุ่มห้องเรียนที่เป็นกลุ่มตัวอย่าง 2 ห้อง เข้าเป็นห้องกลุ่มทดลองและห้องกลุ่มควบคุม
ด้วยการสุ่มอย่างง่ายโดยการจับฉลาก  
 

 1.3 การสร้างและพัฒนาเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
  เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยแบ่งเป็น 2 ประเภท คือ เครื่องมือที่ใช้ในการด าเนินการทดลอง
และเครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล  
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  1.3.1 เครื่องมือที่ใช้ในการด าเนินการทดลอง คือ แผนการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้
การเรียนรู้แบบโครงงานที่มีต่อความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว ผู้วิจัยด าเนินการสร้างและ
พัฒนาแผนการจัดการเรียนรู้ตามข้ันตอน ดังนี้ 
  1.3.1.1 ศึกษาหลักสูตรการศึกษาขั้นพ้ืนฐานพุทธศักราช 2551 กลุ่มสาระการ
เรียนรู้สุขศึกษาและพลศึกษาระดับมัธยมศึกษาตอนปลาย  เพ่ือน ามาก าหนดสาระการเรียนรู้ใน
แผนการจัดการเรียนรู้ 
  1.3.1.2 ศึกษาเอกสารต าราและงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับการเขียนแผนการจัดการ
เรียนรู้โดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน  
  1.3.1.3 ด าเนินการเขียนแผนการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบ
โครงงานซึ่งครอบคลุมเนื้อหาเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพครอบครัว จ านวน 8 แผน 
  1.3.1.4 น าแผนการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานที่สร้าง
ขึ้นไปให้อาจารย์ที่ปรึกษาตรวจพิจารณาเพ่ือน ามาปรับปรุงแก้ไข 
  1.3.1.5 น าแผนการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานที่
ปรับปรุงแก้ไขไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิ จ านวน 5 ท่าน โดยก าหนดคุณสมบัติของผู้ทรงคุณวุฒิต้องเป็นผู้ที่จบ
การศึกษาระดับปริญญาครุศาสตรมหาบัณฑิตสาขาสุขศึกษาหรือเป็นอาจารย์ที่เชี่ยวชาญด้านการสอน
โครงงาน (ดังรายชื่อในภาคผนวก ก) ตรวจพิจารณาความตรงตามจุดประสงค์การวิจัย ความตรงตาม
เนื้อหา และความเหมาะสมของการจัดกิจกรรมการเรียนการสอนโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน น าผล
การพิจารณามาหาค่าความสอดคล้องระหว่างข้อค าถามกับความตรงตามจุดประสงค์การวิจัย  
(Index of Congruence หรือ IOC) โดยก าหนดเกณฑ์ค่าดัชนีความสอดคล้องตั้งแต่ 0.50 ขึ้นไป ผลการ
วิเคราะห์พบว่า แผนการจัดการเรียนรู้มีค่าดัชนีความสอดคล้องรวมเท่ากับ 0.98 และในแต่ละ
แผนการจัดการเรียนรู้มีค่าดัชนีความสอดคล้อง ดังนี้ แผนการจัดการเรียนรู้ที่ 1 มีค่า IOC เท่ากับ 
1.00 แผนการจัดการเรียนรู้ที่ 2 มีค่า IOC เท่ากับ 0.96 แผนการจัดการเรียนรู้ที่ 3 มีค่า IOC เท่ากับ 
0.96 แผนการจัดการเรียนรู้ที่ 4 มีค่า IOC เท่ากับ 0.96 แผนการจัดการเรียนรู้ที่ 5 มีค่า IOC เท่ากับ 
0.96 แผนการจัดการเรียนรู้ที่ 6 มีค่า IOC เท่ากับ 1.00 แผนการจัดการเรียนรู้ที่ 7 มีค่า IOC เท่ากับ 
1.00 และแผนการจัดการเรียนรู้ที่ 8 มีค่า IOC เท่ากับ 1.00 ซึ่งค่าดัชนีความสอดคล้องรายข้อทุกข้อมี
ค่าตั้งแต่ 0.50 ขึ้นไป จึงได้แผนการจัดการเรียนรู้ที่จะน าไปทดลองใช้จ านวน 8 แผน ทั้งนี้ผู้วิจัยได้
รวบรวมข้อแนะน าที่ได้จากผู้ทรงคุณวุฒิเพื่อน ามาแก้ไขปรับปรุงแผนการจัดการเรียนรู้ 
  1.3.1.6 แก้ไขปรับปรุงแผนการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบ
โครงงานตามข้อแนะน าของผู้ทรงคุณวุฒิเพ่ือให้มีความสมบูรณ์ยิ่งข้ึน 
  1.3.1.7 น าแผนการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานไป
ทดลองใช้กับนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 4 ที่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่าง เพ่ือดูความเหมาะสมในเรื่องการจัด



 

 

59 

กิจกรรมการเรียนรู้ เวลาที่ใช้ในการจัดการเรียนรู้ และน ามาปรับปรุงแผนการจัดการเรียนรู้สุขศึกษา
โดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานให้มีความสมบูรณ์ยิ่งขึ้นเพ่ือน าไปใช้จริงต่อไป  
 

  ทั้งนี้ผู้วิจัยได้วิเคราะห์เปรียบเทียบการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติกับการจัดการเรียนรู้
สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานและโปรแกรมขั้นตอนการจัดการเรียนรู้แบบโครงงานในเวลา 
8 สัปดาห์ ดังปรากฏในตารางที่ 1 และ 2 ตามล าดับ 
 

ตารางท่ี 1  การเปรียบเทียบการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติกับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้
  การเรียนรู้แบบโครงงาน 
 

การจัดการเรียนรู้สุขศึกษา 
แบบปกติ 

การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้ 
แบบโครงงาน 

 

 

1. ขั้นน าเข้าสู่บทเรียน 
ครูฉายวีดิทัศน์ เกี่ยวกับครอบครัวที่ประสบ
ปัญหาสุขภาพและสนทนาถึงความส าคัญของ
สุขภาพ 

 

 

1. ขั้นน าเข้าสู่บทเรียน 
ครูฉายวีดิทัศน์ เกี่ยวกับครอบครัวที่ประสบ
ปัญหาด้านสุขภาพและตั้งค าถามเกี่ยวกับสุขภาพ
ของนักเรียนและบุคคลในครอบครัว  

 

2. ขั้นสอน 
ครูบรรยายเนื้อหาและมอบหมายนักเรียน
วางแผนดูแลสุขภาพครอบครัว 

 

2. ขั้นสอน 
ครูตั้งค าถามเกี่ยวกับปัญหาสุขภาพในครอบครัว 
ครูให้ข้อเสนอแนะในการแก้ปัญหาโดยการใช้
โครงงานมีข้ันตอน ดังนี้  
 2.1 ขั้นการคิดและเลือกหัวข้อเรื่อง (สัปดาห์ที่ 1) 
 นักเรียนคิดวิเคราะห์และสรุปเกี่ยวกับปัญหา
ครอบครัว เรียบเรียงหลักการและความส าคัญ
ที่ต้องท าโครงงาน 
 2.2 ขั้นการวางแผน (สัปดาห์ที่ 2-3) 
 นักเรียนตั้งวัตถุประสงค์ ก าหนดผลที่คาดว่าจะ
ได้รับและวางแผนในการแก้ปัญหาเกี่ยวกับ
สุขภาพของบุคคลในครอบครัวในแต่ละกลุ่มอายุ 
 2.3 ขั้นการลงมือปฏิบัติ (สัปดาห์ที่ 3-6) 
 นักเรียนปฏิบัติตามแผนงานที่วางไว้ 
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ตารางท่ี 1 (ต่อ) 
 

การจัดการเรียนรู้สุขศึกษา 
แบบปกติ 

การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้ 
แบบโครงงาน 

 
  

 2.4 ขั้นการเขียนรายงาน (สัปดาห์ที่ 7) 
 นักเรียนน าสิ่งที่ได้ลงมือปฏิบัติมาเขียนรายงาน
ตามรูปแบบของการท าโครงงาน 
 2.5 ขั้นการน าเสนอผลงาน (สัปดาห์ที่ 8) 
 นักเรียนแต่ละกลุ่ มน าผลการปฏิบัติ การ
แก้ปัญหาสุขภาพของบุคคลในครอบครัวในแต่
ละกลุ่มอายุมาน าเสนอ 

 

3. ขั้นสรุป 
นักเรียนน าเสนอแนวทางในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัว 

 

3. ขั้นสรุป 
นักเรียนสรุปความรู้และการปฏิบัติที่ได้จากการ
ท าโครงงานเรื่องการดูแลสุขภาพครอบครัวและ
ปัญหาอุปสรรคท่ีพบ 
 

 

ตารางท่ี 2  โปรแกรมข้ันตอนการจัดการเรียนรู้แบบโครงงานในเวลา 8 สัปดาห์ 
 

 

สัปดาห์ 
 

ขั้นตอนการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน 

1 การคิดและเลือกหัวข้อเรื่อง  
     นักเรียนอยากจะศึกษาอะไร หัวข้อเรื่องเกิดจากปัญหา ค าถาม หรือสิ่งที่
นักเรียนมีความสนใจในเรื่องนั้น ๆ หัวข้อเรื่องเป็นข้อความท่ีกะทัดรัด ชัดเจน  
สื่อความหมายว่าโครงงานนี้ท าอะไร 

2 – 3 การวางแผน 
     ก าหนดหลักการและความส าคัญ จุดมุ่งหมาย และขั้นตอนการด าเนินงาน 

3 – 6 การลงมือปฏิบัติ  
     ด าเนินการปฏิบัติตามข้ันตอนที่ได้วางแผนไว้ 

7 การเขียนรายงาน  
     เขียนรายงานเกี่ยวกับโครงงาน ผลที่ได้รับ ตลอดจนข้อสรุป 
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ตารางท่ี 2 (ต่อ) 
 

 

สัปดาห์ 
 

ขั้นตอนการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน 

8 การน าเสนอผลงาน 
     ขั้นตอนสุดท้ายของการท าโครงงาน เป็นวิธีการที่จะท าให้ผู้อื่นได้รับรู้และเข้าใจ
ถึงผลงาน (ความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ ในเรื่องการดูแลสุขภาพครอบครัว) การ
น าเสนอผลงานอาจท าได้หลายรูปแบบขึ้นอยู่กับความเหมาะสม เช่น การจัด
นิทรรศการ การแสดงบทบาทสมมติ เป็นต้น 

 

 1.3.2 เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล ประกอบด้วยแบบวัดความสามารถใน
การดูแลสุขภาพครอบครัว จ านวน 3 ฉบับ  
  1.3.2.1 แบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ ผู้วิจัยได้
ด าเนินการตามข้ันตอน ดังนี้ 

 1) ศึกษาเอกสารและงานวิจัยเกี่ยวกับการสร้างแบบวัดความสามารถใน
การดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ 

 2) ศึกษาหลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน พุทธศักราช 2551 
กลุ่มสาระการเรียนรู้สุขศึกษาและพลศึกษา มัธยมศึกษาปีที่ 4 

           3) ก าหนดขอบเขตเนื้อหาที่จะสร้างแบบวัดความสามารถในการดูแล
สุขภาพครอบครัวด้านความรู้  

 4) สร้างแบบวัดความรู้แบบปรนัย 4 ตัวเลือก จ านวน 30 ข้อ มีเกณฑ์การ
ให้คะแนนแต่ละข้อ คือ ตอบถูกให้ 1 คะแนน ตอบผิด ไม่ตอบ หรือตอบมากกว่า 1 ตัวเลือกให้ 0 คะแนน 

 5) น าแบบวัดความรู้ที่สร้างขึ้นไปให้อาจารย์ที่ปรึกษาพิจารณา
ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา ความสอดคล้องกับจุดประสงค์การวิจัย ลักษณะการใช้ค าถาม ตัวเลือก 
ตัวลวง พฤติกรรมที่ต้องการวัด ความถูกต้องเหมาะสมด้านภาษาท่ีใช้เพื่อน ามาปรับปรุงแก้ไข 
 6) น าแบบวัดความรู้ที่แก้ไขแล้วไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิจ านวน 5 ท่านโดย
ก าหนดคุณสมบัติผู้ทรงคุณวุฒิต้องเป็นผู้ที่จบการศึกษาระดับปริญญาครุศาสตรมหาบัณฑิตสาขาสุขศึกษา
หรือเป็นอาจารย์ที่เชี่ยวชาญด้านการวัดและประเมินผล (ดังรายชื่อในภาคผนวก ก) ตรวจสอบความ
ตรงเชิงเนื้อหา ความสอดคล้องกับจุดประสงค์การวิจัย ระดับพฤติกรรมที่ต้องการวัด ลักษณะการใช้
ค าถาม ตัวเลือก ตัวลวง ความถูกต้องเหมาะสมด้านภาษา น ามาหาค่าความสอดคล้องระหว่างข้อ
ค าถามกับจุดประสงค์การวิจัย (Index of Congruence หรือ IOC) คัดเลือกข้อค าถามที่มีค่าดัชนี
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ความสอดคล้องตั้งแต่ 0.50 ขึ้นไป ผลการวิเคราะห์พบว่า ได้ค่าดัชนีความสอดคล้องรวมเท่ากับ 0.95 
และได้ค่าดัชนีความสอดคล้องรายข้อทุกข้อมีค่าตั้งแต่ 0.50 ขึ้นไป 

 7) น าแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ที่
ปรับปรุงแล้วไปทดลองใช้กับนักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 4 ที่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่าง จ านวน 30 คน 

 8) น าผลการวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้
ของนักเรียนมาตรวจให้คะแนนเพื่อวิเคราะห์หาค่าความเท่ียงของแบบวัดโดยใช้สูตร KR-20 ของคูเดอร์ 
ริชาร์ดสัน จากนั้นน าผลการวัดมาวิเคราะห์รายข้อ เพ่ือหาค่าระดับความยากง่ายและค่าอ านาจจ าแนก 
โดยก าหนดเกณฑ์เลือกข้อค าถามที่มีค่าความเที่ยงตั้งแต่ 0.8 ขึ้นไป ค่าระดับความยากง่ายอยู่ในช่วง 
0.2 - 0.8 และมีค่าอ านาจจ าแนกตั้งแต่ 0.2 ขึ้นไป ส่วนข้อค าถามที่มีค่าความเที่ยง ระดับความยากง่าย 
และค่าอ านาจจ าแนกไม่ตรงตามเกณฑ์คุณภาพของแบบวัดความรู้ได้ตัดทิ้ง ผลการวิเคราะห์ พบว่า  
ได้ค่าความเที่ยงเท่ากับ 0.88 ค่าความยากง่ายอยู่ในช่วง 0.23 – 0.77 และค่าอ านาจจ าแนกอยู่ในช่วง 
0.23 – 0.71 ได้ข้อค าถามด้านความรู้ที่มีคุณภาพ จ านวน 30 ข้อ 

 1.3.2.2 แบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติ ผู้วิจัยได้
ด าเนินการตามข้ันตอน ดังนี้ 

 1)  ศึกษาเอกสารและงานวิจัยเกี่ยวกับการสร้างแบบวัดความสามารถใน
การดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติ 

 2) สร้างแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติ
ของนักเรียน โดยประยุกต์วิธีการและเกณฑ์การให้คะแนนตามวิธีของลิเคอร์ท (Likert, 1932) ซึ่งเป็น
แบบมาตราส่วน ประเมินค่า (Rating Scale) มี 5 ระดับคือ 
 เห็นด้วยอย่างยิ่ง หมายถึง นักเรียนมีความคิดหรือความรู้สึกเห็นด้วยอย่างมากกับ 
   ข้อความนั้น 
 เห็นด้วย หมายถึง นักเรียนมีความคิดหรือความรู้สึกเห็นด้วยกับข้อความนั้น 
 ไม่แน่ใจ หมายถึง นักเรียนมีความคิดหรือความรู้สึกเห็นด้วยกับข้อความนั้น 
   เป็นบางครั้งและบางครั้งมีความคิดความรู้สึกไม่เห็นด้วยกับ
         ข้อความนั้น 
 ไม่เห็นด้วย หมายถึง นักเรียนมีความคิดหรือความรู้สึกไม่เห็นด้วยกับข้อความนั้น 
 ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง หมายถึง นักเรียนมีความคิดหรือความรู้สึกไม่เห็นด้วยอย่างมากกับ 
 ข้อความนั้น 
 3)  ก าหนดเกณฑ์การให้คะแนนความคิดเห็นแต่ละข้อในแบบวัด
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติของนักเรียน ดังนี้ 
 ในข้อความที่เป็นทางบวก ก าหนดเกณฑ์การให้คะแนน 
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  เห็นด้วยอย่างยิ่ง        ให้   5  คะแนน 
  เห็นด้วย   ให้   4  คะแนน 
  ไม่แน่ใจ         ให้   3  คะแนน 
  ไม่เห็นด้วย     ให้   2  คะแนน 
  ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง ให้   1  คะแนน 
 ในข้อความที่เป็นทางลบ ก าหนดเกณฑ์การให้คะแนน 
  เห็นด้วยอย่างยิ่ง        ให้   1  คะแนน 
  เห็นด้วย   ให้   2  คะแนน 
  ไม่แน่ใจ         ให้   3  คะแนน 
  ไม่เห็นด้วย     ให้   4  คะแนน 
  ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง ให้   5  คะแนน 
 4) ก าหนดเกณฑ์การตัดสินความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว
ด้านเจตคติ ดังนี้ 
 ค่าเฉลี่ยแบบวัดเจตคติ   ผลการตัดสินเจตคติ 
  4.51 - 5.00   มีเจตคติระดับดีมาก 
  3.51 - 4.50   มีเจตคติระดับดี 
  2.51 - 3.50   มีเจตคติระดับปานกลาง  
  1.51 - 2.50   มีเจตคติระดับพอใช้   
  1.00 - 1.50   มีเจตคติระดับควรปรับปรุง 
 5) น าแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติ
จ านวน 30 ข้อไปให้อาจารย์ที่ปรึกษาพิจารณาตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา ความสอดคล้องกับ
จุดประสงค์การวิจัย ลักษณะการใช้ค าถาม ระดับพฤติกรรมที่ต้องการวัด และความถูกต้องเหมาะสม
ด้านภาษา เพ่ือน ามาปรับปรุงแก้ไข 
 6) น าแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติที่
แก้ไขแล้วไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิ 5 ท่าน โดยก าหนดผู้ทรงคุณวุฒิต้องเป็นผู้ที่จบการศึกษาระดับปริญญา
ครุศาสตรมหาบัณฑิตสาขาสุขศึกษาหรือเป็นอาจารย์ที่เชี่ยวชาญด้านการวัดและประเมินผล (ดังรายชื่อ
ในภาคผนวก ก) ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา ความสอดคล้องกับจุดประสงค์การวิจัย ระดับ
พฤติกรรมที่ต้องการวัด ลักษณะการใช้ค าถาม ความถูกต้องเหมาะสมด้านภาษา น าผลการตรวจสอบ
มาหาค่าความสอดคล้องระหว่างข้อค าถามกับจุดประสงค์การวิจัย  (Index of Congruence หรือ 
IOC ) คัดเลือกข้อค าถามที่มีค่าดัชนีความสอดคล้องตั้งแต่ 0.50 ขึ้นไป ผลการวิเคราะห์พบว่า ได้ค่าดัชนี
ความสอดคล้องรวมเท่ากับ 0.97 และได้ค่าดัชนีความสอดคล้องรายข้อทุกข้อมีค่าตั้งแต่ 0.50 ขึ้นไป 
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 7)  น าแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติที่
ปรับปรุงแล้วไปทดลองใช้กับนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 4 ปีการศึกษา 2557 ที่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่าง 
จ านวน 30 คน 
 8)  น าผลการวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติ
มาวิเคราะห์โดยใช้สูตร Coefficient Alpha ของ Cronbach ก าหนดเกณฑ์เลือกข้อค าถามที่มีค่า
ความเที่ยงตั้งแต่ 0.8 ขึ้นไป ผลการวิเคราะห์ ได้ค่าความเที่ยงเท่ากับ 0.82 ได้ข้อค าถามด้านเจตคติที่
มีคุณภาพ จ านวน 30 ข้อ 
 1.3.2.3  แบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติ ผู้วิจัย
ได้ด าเนินการตามข้ันตอน ดังนี้ 
 1)  ศึกษาแนวคิดและวิธีการสร้างแบบวัดความสามารถในการดูแล
สุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติ จากเอกสาร ต าราและงานวิจัยที่เก่ียวข้อง 
 2)  สร้างแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการ
ปฏิบัติของนักเรียนโดยประยุกต์วิธีการและเกณฑ์การให้คะแนนตามวิธีของลิเคอร์ท (Likert, 1932) 
ซึ่งเป็นแบบมาตราส่วน ประเมินค่า (Rating Scale) มี 5 ระดับคือ 
  ปฏิบัติทุกวัน        หมายถึง นักเรียนปฏิบัติสัปดาห์ละ 7 วัน 
  ปฏิบัติบ่อยครั้ง    หมายถึง นักเรียนปฏิบัติสัปดาห์ละ 5 – 6 วัน 
  ปฏิบัติบางครั้ง   หมายถึง นักเรียนปฏิบัติสัปดาห์ละ 3 – 4 วัน 
  ปฏิบัตินาน ๆ ครั้ง หมายถึง นักเรียนปฏิบัติสัปดาห์ละ 1 – 2 วัน 
  ไม่เคยปฏิบัติ    หมายถึง นักเรียนไม่เคยปฏิบัติกิจกรรมนั้นเลย 
 3)  ก าหนดเกณฑ์การให้คะแนนการปฏิบัติในแต่ละข้อในแบบวัด
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติของนักเรียน ดังนี้ 
 ในข้อความที่เป็นทางบวก ก าหนดเกณฑ์การให้คะแนน 
  ปฏิบัติทุกวัน       ให้   5  คะแนน 
  ปฏิบัติบ่อยครั้ง   ให้   4  คะแนน 
  ปฏิบัติบางครั้ง   ให้   3  คะแนน 
  ปฏิบัตินาน ๆ ครั้ง   ให้   2   คะแนน 
  ไม่เคยปฏิบัติ            ให้   1   คะแนน 
 ในข้อความที่เป็นทางลบ ก าหนดเกณฑ์การให้คะแนน 
  ปฏิบัติทุกวัน       ให้   1  คะแนน 
  ปฏิบัติบ่อยครั้ง   ให้   2  คะแนน 
  ปฏิบัติบางครั้ง   ให้   3  คะแนน 
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  ปฏิบัตินาน ๆ ครั้ง   ให้   4  คะแนน 
  ไม่เคยปฏิบัติ            ให้   5  คะแนน 
 4)  ก าหนดเกณฑ์การตัดสินความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว
ด้านการปฏิบัติ ดังนี้ 
 ค่าเฉลี่ย คะแนนการปฏิบัติ  ผลการตัดสินการปฏิบัติ 
  4.51 - 5.00   มีผลการปฏิบัติระดับดีมาก 
  3.51 - 4.50   มีผลการปฏิบัติระดับด ี
  2.51 - 3.50   มีผลการปฏิบัติระดับปานกลาง  
  1.51 - 2.50   มีผลการปฏิบัติระดับพอใช้   
  1.00 - 1.50   มีผลการปฏิบัติระดับควรปรับปรุง   
 5)  น าแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติ
จ านวน 30 ข้อ ไปให้อาจารย์ที่ปรึกษาพิจารณาตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา ความสอดคล้องกับ
จุดประสงค์การวิจัย ลักษณะการใช้ค าถาม ระดับพฤติกรรมที่ต้องการวัด และความถูกต้องเหมาะสม
ด้านภาษา เพ่ือน ามาปรับปรุงแก้ไข  
 6)  น าแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติ
ที่แก้ไขแล้วไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิ 5 ท่าน โดยก าหนดผู้ทรงคุณวุฒิต้องเป็นผู้ที่จบการศึกษาระดับปริญญา
ครุศาสตรมหาบัณฑิตสาขาสุขศึกษาหรือเป็นอาจารย์ที่เชี่ยวชาญด้านการวัดและประเมินผล (ดังรายชื่อ
ในภาคผนวก ก) ตรวจสอบความตรงเชิงเนื้อหา ความสอดคล้องกับจุดประสงค์การวิจัย ระดับ
พฤติกรรมที่ต้องการวัด ลักษณะการใช้ค าถาม ความถูกต้องเหมาะสมด้านภาษา น าผลการตรวจสอบ
มาหาค่าความสอดคล้องระหว่างข้อค าถามกับจุดประสงค์การวิจัย  (Index of Congruence หรือ 
IOC) คัดเลือกข้อค าถามที่มีค่าดัชนีความสอดคล้องตั้งแต่ 0.50 ขึ้นไป ผลการวิเคราะห์ พบว่า ได้ค่าดัชนี
ความสอดคล้องรวมเท่ากับ 0.98 และได้คา่ดัชนีความสอดคล้องรายข้อทุกข้อมีค่าตั้งแต่ 0.50 ขึ้นไป 
 7)  น าแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติ
ที่ปรับปรุงแล้วไปทดลองใช้กับนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 4 ที่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่าง จ านวน 30 คน 
 8)  น าผลการวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการ
ปฏิบัติมาวิเคราะห์โดยใช้สูตร Coefficient Alpha ของ Cronbach ก าหนดเกณฑ์ค่าความเที่ยงตั้งแต่ 
0.8 ขึ้นไป ผลการวิเคราะห์ ได้ค่าความเที่ยงเท่ากับ 0.84 ได้ข้อค าถามด้านการปฏิบัติที่มีคุณภาพ 
จ านวน 30 ข้อ 
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ขั้นที่ 2 การด าเนินการทดลองและการเก็บรวบรวมข้อมูล 
 2.1 การก าหนดแบบแผนการทดลอง 
 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยกึ่งทดลอง (Quasi - Experimental Research) แบบ 2 กลุ่ม 
มีการทดสอบก่อนและหลังการทดลอง (The Pretest - Posttest Control Group Design) มีแบบ
แผนการทดลอง ดังตารางที่ 3 
 

ตารางท่ี 3  แบบแผนการทดลอง 
 

กลุ่มตัวอย่าง การวัดก่อนการทดลอง         การวัดหลังการทดลอง 
 

      E 
 

      C 

 

O1    
                                 

O3 

 

X               O2 
 

O4 

  

 E   =  กลุ่มทดลองท่ีได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน 
 C =  กลุ่มควบคุมท่ีได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบปกติ 
 O1 O3 =  ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ 
      ก่อนการทดลอง 
 O2 O4 =  ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ  
      หลังการทดลอง 
 X  =  การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน 
 

 2.2 การติดต่อประสานงานก่อนการทดลอง 
 2.2.1 ติดต่อขอความร่วมมือในการท าวิจัยจากผู้บริหารโรงเรียน 
 2.2.2 ชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัย ขั้นตอนการวิจัย การวัดและประเมินผลกับรอง
ผู้อ านวยการกลุ่มงานบริหารวิชาการ หัวหน้ากลุ่มสาระการเรียนรู้สุขศึกษาและพลศึกษา ครูผู้สอน  
และร่วมกันก าหนดตารางเวลาการจัดการเรียนรู้วิชาสุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน  
           

 2.3 การด าเนินการทดลองและเก็บรวบรวมข้อมูล 
 2.3.1 การด าเนินการก่อนทดลอง ผู้วิจัยด าเนินการ ดังนี้ 
 2.3.1.1 ท าการทดสอบความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ 
เจตคติ และการปฏิบัติ ทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ในสัปดาห์ก่อนการทดลอง (Pre-test) 
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 2.3.1.2 น าผลการทดสอบก่อนการทดลองมาทดสอบความแตกต่างของค่าเฉลี่ย
โดยการทดสอบค่าที (t-test) เพ่ือทดสอบว่านักเรียนกลุ่มทดลองและนักเรียนกลุ่มควบคุมมีความรู้ 
เจตคติ และการปฏิบัติในการดูแลสุขภาพครอบครัว ไม่แตกต่างกัน ดังตารางที่ 4 
 

ตารางท่ี 4  ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
  ความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ ก่อนการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองและของนักเรียน
  กลุ่มควบคุม 
 

 
ตัวแปรที่ศึกษา 

กลุ่มทดลอง 
(n = 30) 

กลุ่มควบคุม 
(n = 30) 

 

t 

 

p 
   X̅              SD X ̅             SD 

ความรู้    18.63       2.57     18.67     3.36   -.043 .966 

เจตคติ  114.20       9.64   115.70     3.98   -.788 .436 
การปฏิบัติ    92.00       8.41    94.83     4.89  -1.596 .117 

 

 จากตารางที่  4 พบว่า ก่อนการทดลองนักเรียนกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนน
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ ไม่แตกต่างจาก
นักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
 

 2.3.2 การด าเนินการทดลอง  
 2.3.2.1 กลุ่มทดลอง ผู้วิจัยเป็นผู้ด าเนินการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การ
เรียนรู้แบบโครงงาน รวม 8 สัปดาห์  
 2.3.2.2 กลุ่มควบคุม อาจารย์ประจ าของโรงเรียนเป็นผู้ด าเนินการจัดการเรียนรู้
สุขศึกษาแบบปกติ รวม 8 สัปดาห์ 
 2.3.3 การด าเนินการหลังการทดลอง 
 2.3.3.1 ทดสอบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู ้  
เจตคติ และการปฏิบัติ หลังการทดลอง (Post-test) ทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมโดยใช้แบบวัด
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว ฉบับเดียวกันกับแบบวัดก่อนเรียน 
 
ขั้นที่ 3 การวิเคราะห์ข้อมูลและสถิติที่ใช้ 

 3.1 ผู้วิจัยด าเนินการวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์หาค่าเฉลี่ย (X̅) ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน (SD) เปรียบเทียบความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว โดยการทดสอบค่าที (t-test) ดังนี้ 
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 3.1.1 เปรียบเทียบความแตกต่างค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองและ
ของนักเรียนกลุ่มควบคุม โดยการทดสอบค่าที (t-test) ที่ระดับนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 3.1.2  เปรียบเทียบความแตกต่างค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ หลังการทดลองระหว่างนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียน
กลุ่มควบคุม โดยการทดสอบค่าที (t-test) ที่ระดับนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 

 3.2 สถิติที่ใช้ 
 3.2.1 วิเคราะห์คุณภาพของแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
ความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ เพ่ือหาค่าความเที่ยง ค่าระดับความยากง่ายและค่าอ านาจจ าแนกด้วย
โปรแกรมคอมพิวเตอร์ 

 3.2.2 ทดสอบความแตกต่างค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองและ
ของนักเรียนกลุ่มควบคุม โดยการทดสอบค่าที (t-test) ด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ 
 3.2.3 ทดสอบความแตกต่างค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ หลังการทดลองระหว่างนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียน
กลุ่มควบคุม โดยการทดสอบค่าที (t-test) ด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์ 
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บทที่ 4  
ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

 

 การวิจัยเรื่องผลของการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานที่มีต่อ
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย ผู้วิจัยได้น าเสนอผล
การวิเคราะห์ข้อมูลแบ่งออกเป็น 2 ตอน ดังนี้ 
 

 ตอนที่ 1 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว
ด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับการ
จัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานและของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ได้รับการจัดการ
เรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติ 
 

 ตอนที่ 2 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว
ด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ หลังการทดลองระหว่างนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับการจัดการ
เรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานกับนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ได้รับการจัดการเรียนรู้
สุขศึกษาแบบปกต ิ
 

 ตอนที่ 1 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่
ได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานและของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่
ได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติ 
  

 1.1 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่
ได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน ปรากฏดังตารางที่ 5, 6, 7, 8 และ
ภาพที่ 3, 4, 5  
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ตารางท่ี 5  ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ 
  เจตคติ และการปฏิบัติ ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลอง 
 

 
n 

ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง 
t p 

 X ̅          SD X ̅            SD 

ความรู้ 30   18.63   2.57   23.87   2.08   -8.56 0.00* 

เจตคติ 30 114.20   9.64 139.97   3.84  -13.91 0.00* 
การปฏิบัติ 30   92.00   8.41 125.73   9.31  -13.59 0.00* 

* p < .05 
 

 จากตารางที่ 5 พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
ความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ ของนักเรียนกลุ่มทดลองหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้
การเรียนรู้แบบโครงงานสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยคะแนนด้าน
ความรู้ ก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 18.63 คะแนน หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนน
เท่ากับ 23.87 คะแนน ด้านเจตคติ ก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 114.20 คะแนน หลังการ
ทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 139.97 คะแนน และด้านการปฏิบัติ ก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยของ
คะแนนเท่ากับ 92.00 คะแนน หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 125.73 คะแนน  
 

ตารางท่ี 6  ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ 
  ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลอง จ าแนกเป็นรายข้อ 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD 

1 การดูแลสุขภาพครอบครัว วิธีใดเหมาะสม
ที่สุด 

0.73 0.45 0.93 0.25 -1.20 

2 ถ้านักเรียนต้องการให้บุคคลในครอบครัว
เป็นผู้ที่มีสุขภาพดี นักเรียนจะวางแผนการ
ปฏิบัติตามหลักการข้อใดจึงจะครอบคลุม
มากที่สุด 

0.40 0.50 0.77 0.43 -3.27* 

3 พฤติกรรมใดแสดงถึงความรับผิดชอบต่อ
สุขภาพที่เหมาะสม 

0.47 0.51 0.60 0.50 -1.21 
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ตารางท่ี 6 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD 

4 วิธีการส่งเสริมสุขภาพข้อใดไม่ควรปฏิบัติ 0.43 0.50 0.53 0.51 -0.83 

5 นักเรียนจะเริ่มต้นวางแผนดูแลสุขภาพของ
ตนเองและบุคคลในครอบครัวได้อย่างไร 

0.57 0.50 0.70 0.47 -1.28 

6 ข้อใดเป็นการออกก าลังกายที่เหมาะสมกับ
ผู้สูงอายุ 

0.60 0.50 0.73 0.45 -1.28 

7 การเลือกกิจกรรมการออกก าลังกายต้อง
พิจารณาจากสิ่งใดเป็นล าดับแรก 

0.67 0.48 1.00 0.00 -3.81* 

8 ข้อใดไม่ใช่สัญญาณอันตรายอันเนื่องมาจาก
การออกก าลังกาย 

0.50 0.51 0.70 0.47 -1.79 

9 ข้อใดไม่ใช่การออกก าลังกายตามหลัก FITT 0.33 0.48 0.57 0.50 -2.04 

10 การอบอุ่นร่างกายในข้อใดเหมาะสมที่สุด 
ส าหรับการเล่นกีฬาฟุตบอล 

0.73 0.45 0.97 0.18 -2.54* 

11 ผู้สูงอายุควรลดอาหารประเภทใดมากที่สุด 0.27 0.45 0.23 0.43  0.30 
12 “พฤติกรรมการรับประทานอาหารที่ท าร้าย

สุขภาพ” หมายถึงข้อใดมากที่สุด 
0.70 0.47 1.00 0.00 -3.52* 

13 อาหารเช้าในข้อใดมีความเหมาะสมกับเด็ก
วัยเรียนมากที่สุด 

0.70 0.47 0.80 0.41 -0.90 

14 รายการอาหารที่เหมาะสมส าหรับผู้สูงอายุที่
เป็นโรคเบาหวานคือข้อใด 

0.73 0.45 1.00 0.00 -3.25* 

15 เนื่องจากต้องรีบรับประทานอาหารและ
ออกไปท างานแต่เช้า ท าให้หนูมาลีมีอาการ
ท้องผูกเป็นประจ า หากนักเรียนเป็นหนูมาลี
นักเรียนควรดูแลรักษาระบบย่อยอาหาร
อย่างไร 

0.77 0.43 0.87 0.35 -1.36 
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ตารางท่ี 6 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

16 การสร้างสัมพันธภาพที่ดี ควรยึดหลักปฏิบัติ
ข้อใด 

0.70 0.47 0.90 0.30 -1.99 

17 สมาชิกของครอบครัวที่ดีไม่ควรปฏิบัติตาม
ข้อใด 

0.77 0.43 0.97 0.18 -2.26* 

18 การที่คนมีอารมณ์ผิดปกติมีความเครียดและ
มีพฤติกรรมที่ แสดงออกผิดไปจากปกติ
เรียกว่าอะไร 

0.73 0.45 0.80 0.41 -0.63 

19 การที่จะมีสัมพันธภาพอันดีหรือมิตรภาพที่ดี
ต่อกันข้ึนอยู่กับลักษณะข้อใดเป็นส าคัญ 

0.43 0.50 0.63 0.49 -1.65 

20 จากสถานการณ์ “ลูกคุยโทรศัพท์กับเพ่ือน
สนิท 2 – 3 ชั่วโมง” หากนักเรียนเป็นพ่อแม่
ของเด็กคนนี้ นักเรียนจะมีวิธีการพูดอย่างไร 

0.50 0.51 0.40 0.50  0.72 

21 กิจกรรมใดที่ช่วยผ่อนคลายความเครียด ท า
ให้จิตใจแจ่มใสและร่างกายแข็งแรง 

0.70 0.47 0.87 0.35 -1.54 

22 ใครจัดการกับความเครียดได้เหมาะสมที่สุด 0.77 0.43 0.87 0.35 -0.90 
23 ข้อใดเป็นอาการที่บ่งบอกว่าก าลังประสบกับ

ปัญหาความเครียด 
0.80 0.41 0.93 0.25 -1.44 

24 การจัดการกับอารมณ์และความเครียดที่
ให้ผลระยะยาวคือข้อใด 

0.67 0.48 0.90 0.30 -2.25* 

25 ข้อใดเป็นการเริ่มต้นในการฝึกผ่อนคลาย
กล้ามเนื้อ 

0.60 0.50 0.67 0.48 -0.46 

26 เมื่อได้รับการพัฒนาทางจิตวิญญาณแล้วจะ
เกิดผลดีอย่างไร 

0.63 0.49 0.80 0.41 -1.72 

27 คุณลักษณะในข้อใดที่ควรแสดงถึงการรู้จัก
แพ้รู้จักชนะ 

0.80 0.41 1.00 0.00 -2.69* 
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ตารางท่ี 6 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

28 ข้อใด ไม่ใช่ผลที่ ได้จากการพัฒนาทาง
จิตวิญญาณ 

0.50 0.51 0.83 0.38 -2.76* 

29 ครอบครัวข้อใดในต่อไปนี้มีการพัฒนาทาง
จิตวิญญาณท่ีดีที่สุด 

0.73 0.45 1.00 0.00 -3.25* 

30 การที่นักเรียนตั้งใจแผ่เมตตาให้ผู้ อ่ืน เมื่อ
นักเรียนได้ท าความดีเป็นการขจัดสิ่งใดให้
ลดลง 

0.70 0.47 0.90 0.30 -2.26* 

 รวม 18.63 2.57 23.87 2.08 -8.56* 

* p < .05 
 

 จากตารางที่ 6 พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
ความรู้ของนักเรียนกลุ่มทดลองหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานสูง
กว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนน
เท่ากับ 18.63 คะแนน หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 23.87 คะแนน  
 

 เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านความรู้ของนักเรียนกลุ่มทดลองหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้
แบบโครงงานสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ในข้อที่ 2, 7, 10, 12, 14, 
17, 24, 27, 28, 29 และ 30 
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ตารางท่ี 7  ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติ 
  ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลอง จ าแนกเป็นรายข้อ 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

1 การข้ามถนนโดยการใช้สะพานลอยหรือข้าม
ทางม้าลาย เป็นการรักษาความปลอดภัยใน
ชีวิตของบุคคลในครอบครัว 

4.33 0.71 4.97 0.18 -4.53* 

2 การใส่ใจดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว 
ท าให้เกิดความรัก ความอบอุ่นในครอบครัว 

4.00 0.69 4.83 0.38 -5.77* 

3 นักเรียนชอบดูแลสุขภาพของบุคคลใน
ครอบครัว 

3.67 0.66 4.40 0.50 -4.63* 

4 เด็กวัยเรียนไม่จ าเป็นต้องควบคุมน้ าหนักตัว
เพราะยังไม่หยุดสูง 

3.20 0.89 4.13 0.35 -5.89* 

5 นักเรียนรู้สึกว่าบุคคลในครอบครัวมีการดูแล
สุขภาพ เช่น ออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอ 
ทานอาหารที่มีประโยชน์ 

3.50 0.90 4.30 0.47 -4.74* 

6 การออกก าลังกายพร้อม ๆ กันทุกครั้งของ
บุคคลในครอบครัวเป็นสิ่งจ าเป็น 

2.53 0.86 4.13 0.35 -9.40* 

7 หลั งการออกก าลั งกายท าให้บุ คคลใน
ครอบครัวมีความสุข ยิ้มแย้มแจ่มใสมากขึ้น 

3.90 0.71 4.67 0.48 -5.14* 

8 การเลือกกิจกรรมการออกก าลั งกายที่
เหมาะสมกับวัยเป็นสิ่งที่ควรกระท า 

4.13 0.68 4.83 0.38 -4.58* 

9 การออกก าลังกาย สัปดาห์ละ 3 วัน วันละ 
30 นาที เป็นสิ่งที่เหมาะสม 

3.90 0.96 4.77 0.43 -4.88* 

10 การออกก าลังกายไม่ได้ส่งผลให้บุคคลใน
ครอบครัวมีสุขภาพจิตดีขึ้น 

3.30 1.15 4.50 0.51 -5.17* 

11 การรับประทานอาหารให้ครบ 5 หมู่ เป็นสิ่ง
ที่จ าเป็นต่อทุกคนในครอบครัว 

4.17 0.70 4.90 0.30 -5.43* 
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ตารางท่ี 7 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

12 การดื่มน้ า เป็นสิ่งจ าเป็นต่อการด ารงชีวิต
ของบุคคลในครอบครัว 

4.30 0.53 4.90 0.30 -5.28* 

13 การหลีกเลี่ยงอาหารที่มีไขมันสูง เป็นสิ่งที่
บุคคลในครอบครัวควรกระท า 

4.07 0.78 4.67 0.48 -3.84* 

14 การเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะสมกับ
วัยเป็นสิ่งที่ควรกระท า 

3.93 0.78 4.83 0.38 -5.57* 

15 การรับประทานอาหารที่เหมาะสมกับวัยของ
บุคคลในครอบครัวจะส่งผลให้ร่างกายมี
ความสมบูรณ์แข็งแรง 

4.13 0.68 4.83 0.38 -5.11* 

16 การไปเยี่ยมญาติ ท าให้เกิดความสัมพันธ์ที่ดี
ภายในครอบครัว 

4.27 0.52 4.80 0.41 -4.65* 

17 การท า กิ จกรรมร่ วมกั นของบุ คคล ใน
ครอบครัว ท าให้ครอบครัวอบอุ่น 

4.00 0.74 4.97 0.18 -6.92* 

18 นักเรียนรู้สึกว่าการพูดคุยกันเป็นจุดเริ่มต้นที่
ดีในการเข้าใจกันและกัน 

4.03 0.72 4.87 0.35 -5.77* 

19 การพูดที่แสดงความห่วงใยกันสามารถสร้าง
สัมพันธภาพที่ดีในครอบครัว 

4.10 0.76 4.87 0.35 -5.14* 

20 การช่วยเหลือเกื้อกูลกันภายในครอบครัวท า
ให้รู้สึกมีความรักและความผูกพันมากขึ้น 

4.40 0.50 4.49 0.30 -5.38* 

21 การจัดการความเครียดส่งผลให้มีสุขภาพจิตที่ดี 4.20 0.71 4.87 0.35 -4.32* 

22 การตะโกนเสียงดัง เป็นสิ่งที่เหมาะสมในการ
จัดการความเครียด 

3.27 1.01 4.43 0.50 -4.96* 

23 นักเรียนรู้สึกว่าบุคคลในครอบครัวชอบท า
กิจกรรมเพ่ือผ่อนคลายความเครียด เช่น ปลูก
ต้นไม้ อ่านนิตยสาร 

3.53 0.68 4.23 0.43 -5.11* 
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ตารางท่ี 7 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

24 นักเรียนรู้สึกว่าการร่วมกันดูแลสุขภาพของ
บุคคลในครอบครัว ท าให้มีความขัดแย้งใน
ครอบครัวลดลง 

3.63 0.76 4.43 0.50 -5.17* 

25 การฝึกจิตช่วยให้บุคคลในครอบครัวมี
ความเครียดลดน้อยลง 

3.60 0.77 4.67 0.48 -6.18* 

26 การวางแผนและการก าหนดเป้าหมายใน
ชีวิตของบุคคลในครอบครัวเป็นสิ่งที่ส าคัญ 

4.17 0.65 4.77 0.43 -5.28* 

27 การค านึงถึงประโยชน์ส่วนตนส่งผลให้
ประสบความส าเร็จได้เร็วกว่าผู้อ่ืน 

2.97 1.19 4.33 0.48 -5.44* 

28 การชักชวนให้บุคคลในครอบครัวท าแต่
ความดีเป็นการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 

3.47 0.82 4.63 0.49 -6.48* 

29 เมื่อบุคคลในครอบครัวได้รับการพัฒนาทาง
จิตวิญญาณจะท าให้ครอบครัวมีความสุข 
ความสงบ 

3.70 0.84 4.77 0.43 -6.19* 

30 นักเรียนมีความสุขที่ ได้ดูแลสุขภาพของ
บุคคลในครอบครัว 

3.80 0.76 4.77 0.43 -5.95* 

 รวม 114.20 9.64 139.97 3.84 -13.91* 

* p < .05 
 

 จากตารางที่ 7 พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
เจตคติของนักเรียนกลุ่มทดลองหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานสูง
กว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนน
เท่ากับ 114.20 คะแนน หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 139.97 คะแนน  
 

 เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านเจตคติของนักเรียนกลุ่มทดลองหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้
แบบโครงงานสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ทุกข้อ 
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ตารางท่ี 8  ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
  การปฏิบัติ ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลอง จ าแนกเป็นรายข้อ 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

1 นักเรียนขอให้บุคคลในครอบครัวดูแล
สุขภาพ เช่น เลิกสูบบุหรี่ เลิกดื่มเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ รับประทานอาหารตามเวลา 
พักผ่อนอย่างเพียงพอ ฯลฯ 

2.87 0.86 4.30 0.65 -7.80* 

2 นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัว มี
ความปลอดภัยในชีวิต เช่น ให้ข้ามถนนโดย
ใช้สะพานลอยหรือข้ามทางม้าลาย, คาดเข็ม
ขัดนิรภัย, สวมหมวกนิรภัย ฯลฯ 

3.20 0.76 4.47 0.57 -7.65* 

3 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว 
ควบคุมน้ าหนักตัวให้อยู่ในเกณฑ์มาตรฐาน 
เช่น ชั่งน้ าหนักตัว ค านวณค่าดัชนีมวลกาย 

2.83 0.87 4.13 0.68 -5.41* 

4 นักเรียนช่วยดูแลบุคคลในครอบครัวเมื่อมี
อาการเจ็บป่วยเล็กน้อย เช่น เช็ดตัวเพ่ือลดไข้ 

3.10 0.76 4.10 0.80 -4.55* 

5 นั ก เ รี ยนซื้ อย า ให้ บุ คคล ในครอบครั ว
รับประทานเองเมื่อมีอาการเจ็บป่วย 

3.10 0.76 3.37 0.67 -1.31 

6 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว
ร่วมกันเลือกกิจกรรมการออกก าลังกาย 

2.90 0.61 4.10 0.71 -6.59* 

7 นักเร ียนแนะน าให ้บ ุคคลในครอบครัว 
ออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอเพ่ือการมี
สุขภาพร่างกายที่แข็งแรง 

2.97 0.61 4.27 0.52 -8.12* 

8 นักเรียนแนะน าหลักการออกก าลังกายที่
ถูกต้องแก่บุคคลในครอบครัว 

2.63 0.67 3.97 0.67 -9.10* 

9 นักเร ียนส่งเสริมให้บ ุคคลในครอบครัว 
ออกก าลังกายให้ครบทุกส่วนของร่างกาย 

2.50 0.63 4.10 0.76 -9.40* 
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ตารางท่ี 8 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

10 นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัว    
ออกก าลังกายด้วยความระมัดระวังและไม่
หักโหมจนเกินไป 

2.67 0.80 4.37 0.56 -10.62* 

11 นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัว 
รับประทานอาหารให้ครบ 5 หมู่ในแต่ละวัน 

3.07 0.74 4.37 0.72 -7.21* 

12 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัวเลือก
รับประทานอาหารที่เหมาะสมกับวัย 

3.03 0.81 4.43 0.57 -7.17* 

13 นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัว 
หลีกเลี่ยงการรับประทานอาหารที่มีไขมันสูง 
เช่น อาหารทอด ขาหมู 

3.03 0.76 4.03 0.76 -5.21* 

14 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว
รับประทานอาหารหลังเวลา 20.00 น. 

3.73 0.64 4.50 0.73 -4.49* 

15 นักเรียนดูแลให้บุคคลในครอบครัว ดื่มน้ า
สะอาดอย่างน้อยวันละ 8 แก้ว 

2.63 0.85 4.10 0.71 -7.97* 

16 นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัวพูดคุย  
รับฟังความคิดเห็นของกันและกัน 

3.33 0.66 4.47 0.63 -5.61* 

17 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว
ช่วยเหลือซึ่งกันและกัน เช่น ท างานบ้าน 

3.40 0.72 4.50 0.63 -7.13* 

18 นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัวมี
ความสามัคคีปรองดองกันเพื่อความเป็นหนึ่ง
อันเดียวกัน 

3.20 0.76 4.43 0.73 -6.30* 

19 นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัวท า
กิจกรรมร่วมกัน เช่น รับประทานอาหารร่วมกัน 

3.43 0.90 4.57 0.50 -5.96* 

20 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัวได้ไป
พบปะเยี่ยมเยียนญาติ 

3.27 0.69 4.07 0.52 -5.17* 
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ตารางท่ี 8 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

21 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว   ผ่อน
คลายความเครียดด้วยการท ากิจกรรมที่ชอบ 
เช่น ฟังเพลง  อ่านหนังสือ เล่นกีฬา 

3.37 0.67 4.23 0.63 -5.52* 

22 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว ปลูก
ต้นไม้ เช่น ไม้ดอก ผักสวนครัว 

2.73 0.74 3.77 0.73 -5.15* 

23 นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัวจัดการ
ความเครียดโดยการตะโกนเสียงดัง ๆ 

3.37 0.93 4.40 0.85 -3.97* 

24 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัวไป
เที่ยวพักผ่อนในวันหยุด เช่น ไปเที่ยวทะเล 
ไปต่างจังหวัด 

2.87 0.94 3.50 0.68 -3.07* 

25 นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัวนอน
หลับพักผ่อนอย่างน้อยวันละ 6 – 8 ชั่วโมง 

2.97 0.85 4.07 0.64 -5.36* 

26 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว
ร่วมกันท าความดี เช่น ท าบุญตักบาตร 
บริจาคสิ่งของ 

3.17 0.83 4.20 0.61 -5.01* 

27 นักเรียนร่วมกับบุคคลในครอบครัววางแผน
และก าหนดเป้าหมายในชีวิต 

3.43 0.73 4.07 0.64 -3.16* 

28 นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัว 
ด าเนินชีวิตอยู่อย่างพอเพียง 

3.17 0.79 4.27 0.64 -6.28* 

29 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว 
ร่วมกันสวดมนต์ นั่งสมาธิ    

2.83 0.79 4.37 0.56 -10.25* 

30 นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัว รู้จัก
การให้อภัย 

3.20 0.92 4.23 0.73 -4.19* 

 รวม 92.00 8.41 125.73 9.31 -13.59* 

* p < .05 
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 จากตารางที่ 8 พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
การปฏิบัติของนักเรียนกลุ่มทดลองหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน
สูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนน
เท่ากับ 92.00 คะแนน หลังการทดลองมคี่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 125.73 คะแนน 
 

 เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านการปฏิบัติของนักเรียนกลุ่มทดลองหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การ
เรียนรู้แบบโครงงานสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ทุกข้อ ยกเว้นข้อที่ 5 
 

 1.2 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบ
ครัวด้านความรู้ เจตคติ การปฏิบัติ ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ได้รับการ
จัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติ ปรากฏดังตารางที่ 9, 10, 11, 12 และภาพท่ี 3, 4, 5 
 

ตารางท่ี 9  ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ 
  เจตคติ และการปฏิบัติ ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มควบคุม 
 

 
n 

ก่อนการทดลอง หลังการทดลอง 
t p 

      X̅           SD      X̅           SD 
ความรู้ 30   18.67   3.36   20.13   2.97 -1.84 0.08 

เจตคติ 30 115.70   3.98 117.40   3.98 -1.91 0.07 

การปฏิบัติ 30   94.83   4.89   96.20   3.58 -1.96 0.06 

* p < .05 
 

 จากตารางที่ 9 พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
ความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติของนักเรียนกลุ่มควบคุมหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติ
ไม่แตกต่างจากก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ย
ของคะแนนเท่ากับ 18.67 คะแนน หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 20.13 คะแนน ด้าน
เจตคติ ก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 115.70 คะแนน หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยของ
คะแนนเท่ากับ 117.40 คะแนน และด้านการปฏิบัติ ก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 
94.83 คะแนน หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 96.20 คะแนน  
 

  



 

 

81 

ตารางท่ี 10  ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว
  ด้านความรู้ ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มควบคุม จ าแนกเป็นรายข้อ 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

1 การดูแลสุขภาพครอบครัว วิธีใดเหมาะสม
ที่สุด 

0.87 0.35 0.93 0.25 -0.81 

2 ถ้านักเรียนต้องการให้บุคคลในครอบครัว
เป็นผู้ที่มีสุขภาพดี นักเรียนจะวางแผนการ
ปฏิบัติตามหลักการข้อใดจึงจะครอบคลุม
มากที่สุด 

0.50 0.51 0.37 0.49  0.94 

3 พฤติกรรมใดแสดงถึงความรับผิดชอบต่อ
สุขภาพที่เหมาะสม 

0.50 0.51 0.33 0.48  1.15 

4 วิธีการส่งเสริมสุขภาพข้อใดไม่ควรปฏิบัติ 0.47 0.51 0.63 0.49 -1.22 
5 นักเรียนจะเริ่มต้นวางแผนดูแลสุขภาพของ

ตนเองและบุคคลในครอบครัวได้อย่างไร 
0.67 0.48 0.57 0.50  0.83 

6 ข้อใดเป็นการออกก าลังกายที่เหมาะสมกับ
ผู้สูงอายุ 

0.53 0.51 0.53 0.51  0.00 

7 การเลือกกิจกรรมการออกก าลังกายต้อง
พิจารณาจากสิ่งใดเป็นล าดับแรก 

0.70 0.47 0.77 0.43 -0.53 

8 ข้อใดไม่ใช่สัญญาณอันตรายอันเนื่องมาจาก
การออกก าลังกาย 

0.30 0.47 0.40 0.50 -0.90 

9 ข้อใดไม่ใช่การออกก าลังกายตามหลัก FITT 0.17 0.38 0.33 0.48 -1.72 
10 การอบอุ่นร่างกายในข้อใดเหมาะสมที่สุด 

ส าหรับการเล่นกีฬาฟุตบอล 
0.80 0.41 0.90 0.30 -1.36 

11 ผู้สูงอายุควรลดอาหารประเภทใดมากที่สุด 0.37 0.49 0.40 0.50 -0.44 
12 “พฤติกรรมการรับประทานอาหารที่ท าร้าย

สุขภาพ” หมายถึงข้อใดมากที่สุด 
0.90 0.31 0.90 0.31  0.00 
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ตารางท่ี 10 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

13 อาหารเช้าในข้อใดมีความเหมาะสมกับเด็ก
วัยเรียนมากที่สุด 

0.73 0.45 0.73 0.45  0.00 

14 รายการอาหารที่เหมาะสมส าหรับผู้สูงอายุที่
เป็นโรคเบาหวานคือข้อใด 

0.73 0.45 0.83 0.38 -1.14 

15 เนื่องจากต้องรีบรับประทานอาหารและ
ออกไปท างานแต่เช้า ท าให้หนูมาลีมีอาการ
ท้องผูกเป็นประจ า หากนักเรียนเป็นหนูมาลี
นักเรียนควรดูแลรักษาระบบย่อยอาหาร
อย่างไร 

0.70 0.47 0.80 0.41 -0.83 

16 การสร้างสัมพันธภาพที่ดีควรยึดหลักปฏิบัติ
ข้อใด 

0.67 0.48 0.63 0.49  0.37 

17 สมาชิกของครอบครัวที่ดีไม่ควรปฏิบัติตาม
ข้อใด 

0.80 0.41 0.97 0.18 -2.41* 

18 การที่คนมีอารมณ์ผิดปกติมีความเครียดและมี
พฤติกรรมที่แสดงออกผิดจากปกติเรียกว่าอะไร 

0.50 0.51 0.73 0.45 -2.04 

19 การที่จะมีสัมพันธภาพอันดีหรือมิตรภาพที่ดี
ต่อกันข้ึนอยู่กับลักษณะข้อใดเป็นส าคัญ 

0.57 0.50 0.73 0.45 -1.31 

20 จากสถานการณ์ “ลูกคุยโทรศัพท์กับเพ่ือน
สนิท 2 – 3 ชั่วโมง” หากนักเรียนเป็นพ่อแม่
ของเด็กคนนี้ นักเรียนจะมีวิธีการพูดอย่างไร 

0.73 0.45 0.63 0.49  0.90 

21 กิจกรรมใดที่ช่วยผ่อนคลายความเครียด ท า
ให้จิตใจแจ่มใสและร่างกายแข็งแรง 

0.60 0.50 0.73 0.45 -1.07 

22 ใครจัดการกับความเครียดได้เหมาะสมที่สุด 0.53 0.51 0.60 0.50 -0.49 
23 ข้อใดเป็นอาการที่บ่งบอกว่าก าลังประสบกับ

ปัญหาความเครียด 
0.97 0.18 0.93 0.25  0.57 
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ตารางท่ี 10 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

24 การจัดการกับอารมณ์และความเครียดที่
ให้ผลระยะยาวคือข้อใด 

0.70 0.47 0.53 0.51  1.54 

25 ข้อใดเป็นการเริ่มต้นในการฝึกผ่อนคลาย
กล้ามเนื้อ 

0.57 0.50 0.60 0.50 -0.27 

26 เมื่อได้รับการพัฒนาทางจิตวิญญาณแล้วจะ
เกิดผลดีอย่างไร 

0.63 0.49 0.57 0.50  0.47 

27 คุณลักษณะในข้อใดที่ควรแสดงถึงการรู้จัก
แพ้รู้จักชนะ 

0.53 0.51 0.83 0.38 -2.76* 

28 ข้อใด ไม่ใช่ผลที่ ได้จากการพัฒนาทาง
จิตวิญญาณ 

0.63 0.49 0.60 0.50  0.27 

29 ครอบครัวข้อใดในต่อไปนี้มีการพัฒนาทาง
จิตวิญญาณท่ีดีที่สุด 

0.70 0.47 0.90 0.31 -1.80 

30 การที่นักเรียนตั้งใจแผ่เมตตาให้ผู้ อ่ืน เมื่อ
นักเรียนได้ท าความดีเป็นการขจัดสิ่งใดให้
ลดลง 

0.60 0.50 0.70 0.47 -0.83 

 รวม 18.67 3.36 20.13 2.97 -1.84 

* p < .05 
 

 จากตารางที่ 10 พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
ความรู้ของนักเรียนกลุ่มควบคุมหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติไม่แตกต่างจากก่อนการ
ทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 18.67 
คะแนน หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 20.13 คะแนน  
 

 เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านความรู้ของนักเรียนกลุ่มควบคุมหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติสูงกว่า
ก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ในขอ้ที่ 17 และ 27 
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ตารางท่ี 11  ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว
  ด้านเจตคติ ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มควบคุม จ าแนกเป็นรายข้อ 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

1 การข้ามถนนโดยการใช้สะพานลอยหรือข้าม
ทางม้าลาย เป็นการรักษาความปลอดภัยใน
ชีวิตของบุคคลในครอบครัว 

4.37 0.56 4.40 0.56 -0.57 

2 การใส่ใจดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว 
ท าให้เกิดความรัก ความอบอุ่นในครอบครัว 

4.20 0.41 4.23 0.63 -0.24 

3 นักเรียนชอบดูแลสุขภาพของบุคคลใน
ครอบครัว 

4.13 0.35 4.17 0.59 -0.37 

4 เด็กวัยเรียนไม่จ าเป็นต้องควบคุมน้ าหนักตัว
เพราะยังไม่หยุดสูง 

2.73 0.87 2.77 0.86 -0.33 

5 นักเรียนรู้สึกว่าบุคคลในครอบครัวมีการดูแล
สุขภาพ เช่น ออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอ 
ทานอาหารที่มีประโยชน์ 

3.77 0.73 3.80 0.81 -0.30 

6 การออกก าลังกายพร้อม ๆ กันทุกครั้งของ
บุคคลในครอบครัวเป็นสิ่งจ าเป็น 

2.17 0.79 2.23 0.68 -0.44 

7 หลั งการออกก าลั งกายท าให้บุ คคลใน
ครอบครัวมีความสุข ยิ้มแย้มแจ่มใสมากขึ้น 

4.17 0.53 4.20 0.81 -0.24 

8 การเลือกกิจกรรมการออกก าลั งกายที่
เหมาะสมกับวัยเป็นสิ่งที่ควรกระท า 

4.23 0.43 4.30 0.54 -0.63 

9 การออกก าลังกาย สัปดาห์ละ 3 วัน วันละ 
30 นาที เป็นสิ่งที่เหมาะสม 

4.37 0.49 4.40 0.50 -0.33 

10 การออกก าลังกายไม่ได้ส่งผลให้บุคคลใน
ครอบครัวมีสุขภาพจิตดีขึ้น 

3.07 1.34 3.13 0.86 -0.42 

11 การรับประทานอาหารให้ครบ 5 หมู่ เป็นสิ่ง
ที่จ าเป็นต่อทุกคนในครอบครัว 

4.43 0.73 4.47 0.51 -0.22 
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ตารางท่ี 11 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

12 การดื่มน้ า เป็นสิ่งจ าเป็นต่อการด ารงชีวิต
ของบุคคลในครอบครัว 

4.50 0.51 4.53 0.51 -0.33 

13 การหลีกเลี่ยงอาหารที่มีไขมันสูง เป็นสิ่งที่
บุคคลในครอบครัวควรกระท า 

4.10 0.61 4.20 0.61 -1.36 

14 การเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะสมกับ
วัยเป็นสิ่งที่ควรกระท า 

4.20 0.41 4.23 0.51 -0.33 

15 การรับประทานอาหารที่เหมาะสมกับวัยของ
บุคคลในครอบครัวจะส่งผลให้ร่างกายมี
ความสมบูรณ์แข็งแรง 

4.40 0.50 4.43 0.50 -0.33 

16 การไปเยี่ยมญาติ ท าให้เกิดความสัมพันธ์ที่ดี
ภายในครอบครัว 

4.20 0.41 4.27 0.52 -0.70 

17 การท า กิ จกรรมร่ วมกั นของบุ คคล ใน
ครอบครัว ท าให้ครอบครัวอบอุ่น 

4.30 0.47 4.37 0.49 -0.70 

18 นักเรียนรู้สึกว่าการพูดคุยกันเป็นจุดเริ่มต้นที่
ดีในการเข้าใจกันและกัน 

4.13 0.43 4.17 0.59 -0.33 

19 การพูดที่แสดงความห่วงใยกันสามารถสร้าง
สัมพันธภาพที่ดีในครอบครัว 

4.23 0.43 4.30 0.60 -0.63 

20 การช่วยเหลือเกื้อกูลกันภายในครอบครัว 
ท าให้รู้สึกมีความรักและความผูกพันมากขึ้น 

4.23 0.43 4.27 0.52 -0.57 

21 การจัดการความเครียดส่งผลให้มีสุขภาพจิต
ที่ด ี

4.23 0.50 4.30 0.60 -0.63 

22 การตะโกนเสียงดัง เป็นสิ่งที่เหมาะสมในการ
จัดการความเครียด 

2.03 0.72 2.10 0.80 -0.70 
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ตารางท่ี 11 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

23 นักเรียนรู้สึกว่าบุคคลในครอบครัวชอบท า
กิจกรรมเพ่ือผ่อนคลายความเครียด เช่น ปลูก
ต้นไม้ อ่านนิตยสาร 

4.03 0.32 4.07 0.52 -0.37 

24 นักเรียนรู้สึกว่าการร่วมกันดูแลสุขภาพของ
บุคคลในครอบครัว ท าให้มีความขัดแย้งใน
ครอบครัวลดลง 

3.90 0.48 3.97 0.56 -0.70 

25 การฝึกจิตช่วยให้บุคคลในครอบครัวมี
ความเครียดลดน้อยลง 

3.93 0.52 4.10 0.55 -2.41* 

26 การวางแผนและการก าหนดเป้าหมายใน
ชีวิตของบุคคลในครอบครัวเป็นสิ่งที่ส าคัญ 

4.20 0.41 4.30 0.47 -1.14 

27 การค านึงถึงประโยชน์ส่วนตนส่งผลให้
ประสบความส าเร็จได้เร็วกว่าผู้อ่ืน 

1.67 0.66 1.73 0.79 -1.44 

28 การชักชวนให้บุคคลในครอบครัวท าแต่
ความดีเป็นการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 

3.93 0.52 4.03 0.77 -0.77 

29 เมื่อบุคคลในครอบครัวได้รับการพัฒนาทางจิต
วิญญาณจะท าให้ครอบครัวมีความสุขความสงบ 

3.80 0.48 3.87 0.57 -0.49 

30 นักเรียนมีความสุขที่ ได้ดูแลสุขภาพของ
บุคคลในครอบครัว 

4.03 0.32 4.07 0.58 -0.33 

 รวม 115.70 3.98 117.40 3.98 -1.91 

* p < .05 
 

 จากตารางที่ 11 พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
เจตคติของนักเรียนกลุ่มควบคุมหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติไม่แตกต่างจากก่อนการ
ทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 
115.70 คะแนน หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 117.40 คะแนน  
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 เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัว ด้านเจตคติของนักเรียนกลุ่มควบคุมหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติสูงกว่า
ก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ในข้อที่ 25 
 

ตารางท่ี 12  ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว
  ด้านการปฏิบัติ ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มควบคุม จ าแนกเป็นรายข้อ 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

1 นักเรียนขอให้บุคคลในครอบครัวดูแล
สุขภาพ เช่น เลิกสูบบุหรี่ เลิกดื่มเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ รับประทานอาหารตามเวลา 
พักผ่อนอย่างเพียงพอ ฯลฯ 

2.83 0.83 2.90 0.61 -0.44 

2 นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัว มี
ความปลอดภัยในชีวิต เช่น ให้ข้ามถนนโดย
ใช้สะพานลอยหรือข้ามทางม้าลาย, คาดเข็ม
ขัดนิรภัย, สวมหมวกนิรภัย ฯลฯ 

3.30 0.70 3.33 0.48 -0.25 

3 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว 
ควบคุมน้ าหนักตัวให้อยู่ในเกณฑ์มาตรฐาน 
เช่น ชั่งน้ าหนักตัว ค านวณค่าดัชนีมวลกาย 

3.23 0.63 3.27 0.64 -1.00 

4 นักเรียนช่วยดูแลบุคคลในครอบครัวเมื่อมี
อาการเจ็บป่วยเล็กน้อย เช่น เช็ดตัวเพ่ือลดไข้ 

3.50 0.57 3.53 0.57 -0.57 

5 นั ก เ รี ยนซื้ อย า ให้ บุ คคล ในครอบครั ว
รับประทานเองเมื่อมีอาการเจ็บป่วย 

2.13 0.94 2.30 0.47 -1.00 

6 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว
ร่วมกันเลือกกิจกรรมการออกก าลังกาย 

3.17 0.65 3.23 0.57 -0.44 

7 นักเร ียนแนะน าให ้บ ุคคลในครอบครัว 
ออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอเพ่ือการมี
สุขภาพร่างกายที่แข็งแรง 

3.13 0.57 3.17 0.53 -0.27 
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ตารางท่ี 12 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

8 นักเรียนแนะน าหลักการออกก าลังกายที่
ถูกต้องแก่บุคคลในครอบครัว 

3.00 0.83 3.07 0.64 -0.42 

9 นักเร ียนส่งเสริมให้บ ุคคลในครอบครัว 
ออกก าลังกายให้ครบทุกส่วนของร่างกาย 

3.03 0.72 3.10 0.66 -0.39 

10 นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัว    
ออกก าลังกายด้วยความระมัดระวังและไม่
หักโหมจนเกินไป 

3.23 0.73 3.27 0.58 -0.30 

11 นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัว 
รับประทานอาหารให้ครบ 5 หมู่ในแต่ละวัน 

3.37 0.67 3.40 0.56 -0.57 

12 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัวเลือก
รับประทานอาหารที่เหมาะสมกับวัย 

3.37 0.72 3.37 0.62  0.00 

13 นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัว 
หลีกเลี่ยงการรับประทานอาหารที่มีไขมันสูง 
เช่น อาหารทอด ขาหมู 

3.23 0.90 3.27 0.64 -0.44 

14 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว
รับประทานอาหารหลังเวลา 20.00 น. 

3.03 0.96 3.07 0.83 -0.57 

15 นักเรียนดูแลให้บุคคลในครอบครัว ดื่มน้ า
สะอาดอย่างน้อยวันละ 8 แก้ว 

3.47 0.51 3.50 0.51 -1.00 

16 นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัวพูดคุย  
รับฟังความคิดเห็นของกันและกัน 

3.30 0.65 3.33 0.48 -0.27 

17 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว
ช่วยเหลือซึ่งกันและกัน เช่น ท างานบ้าน 

3.17 0.59 3.20 0.48 -0.44 

18 นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัวมี
ความสามัคคีปรองดองกันเพื่อความเป็นหนึ่ง
อันเดียวกัน 

3.13 0.73 3.17 0.65 -0.30 
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ตารางท่ี 12 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

19 นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัวท า
กิจกรรมร่วมกัน เช่น รับประทานอาหาร 

3.13 0.78 3.17 0.75 -0.25 

20 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัวได้ไป
พบปะเยี่ยมเยียนญาติ 

2.97 0.72 3.07 0.64 -0.83 

21 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว   
ผ่อนคลายความเครียดด้วยการท ากิจกรรมที่
ชอบ เช่น ฟังเพลง อ่านหนังสือ เล่นกีฬา 

3.30 0.65 3.33 0.61 -0.23 

22 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว ปลูก
ต้นไม้ เช่น ไม้ดอก ผักสวนครัว 

3.47 0.63 3.53 0.57 -0.81 

23 นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัว
จัดการความเครียดโดยการตะโกนเสียงดัง  

2.53 0.97 2.57 0.77 -0.37 

24 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัวไป
เที่ยวพักผ่อนในวันหยุด เช่น ไปเที่ยวทะเล 
ไปต่างจังหวัด 

3.33 0.66 3.37 0.62 -0.44 

25 นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัวนอน
หลับพักผ่อนอย่างน้อยวันละ 6 – 8 ชั่วโมง 

3.43 0.68 3.47 0.51 -0.33 

26 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว
ร่วมกันท าความดี เช่น ท าบุญตักบาตร 
บริจาคสิ่งของ 

3.33 0.71 3.37 0.62 -0.30 

27 นักเรียนร่วมกับบุคคลในครอบครัววางแผน
และก าหนดเป้าหมายในชีวิต 

3.27 0.79 3.30 0.60 -0.24 

28 นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัว 
ด าเนินชีวิตอยู่อย่างพอเพียง 

3.17 0.65 3.20 0.61 -0.30 

29 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว 
ร่วมกันสวดมนต์ นั่งสมาธิ    

3.03 0.62 3.10 0.61 -0.53 
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ตารางท่ี 12 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

ก่อนการทดลอง 
(n = 30) 

หลังการทดลอง 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

30 นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัว รู้จัก
การให้อภัย 

3.23 0.77 3.27 0.64 -0.24 

 รวม 94.83 4.89 96.20 3.58 -1.96 

* p < .05 
 

 จากตารางที่ 12 พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
การปฏิบัติของนักเรียนกลุ่มควบคุมหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติไม่แตกต่างจากก่อน
การทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 
94.83 คะแนน หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 96.20 คะแนน  
 

 เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านการปฏิบัติของนักเรียนกลุ่มควบคุมหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติไม่
แตกต่างจากก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ทุกข้อ 
 

 ตอนที่ 2 ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ หลังการทดลองระหว่างนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับ
การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานกับนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ได้รับการ
จัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติ 
   

 การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว
ด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ หลังการทดลองระหว่างนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับการจัดการ
เรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานกับนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ได้รับการจัดการเรียนรู้
สุขศึกษาแบบปกติ ปรากฏดังตารางที่ 13, 14, 15, 16 และภาพท่ี 3, 4, 5 
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ตารางท่ี 13  ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว
  ด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ หลังการทดลองระหว่างนักเรียนกลุ่มทดลองกับ
  นักเรียนกลุ่มควบคุม 
 

 
n 

กลุ่มทดลอง กลุ่มควบคุม 
t p 

      X̅           SD      X̅           SD 
ความรู้ 30   23.87   2.08   20.13   2.97  5.64 0.00* 

เจตคติ 30 139.97   3.84 117.40   3.98 22.36 0.00* 

การปฏิบัติ 30 125.73   9.31   96.20   3.58 16.23 0.00* 

* p < .05 
 

 จากตารางที่ 13 พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
ความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่มควบคุม
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยค่าเฉลี่ยของคะแนนด้านความรู้หลังการทดลองของนักเรียน
กลุ่มทดลองเท่ากับ 23.87 คะแนน ของนักเรียนกลุ่มควบคุมเท่ากับ 20.13 คะแนน ค่าเฉลี่ยของ
คะแนนด้านเจตคติหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองเท่ากับ 139.97 คะแนน ของนักเรียนกลุ่ม
ควบคุมเท่ากับ 117.40 คะแนน และค่าเฉลี่ยของคะแนนด้านการปฏิบัติหลังการทดลองของนักเรียน
กลุ่มทดลองเท่ากับ 125.73 คะแนน ของนักเรียนกลุ่มควบคุมเท่ากับ 96.20 คะแนน 
 

ตารางท่ี 14  ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว
  ด้านความรู้ หลังการทดลองระหว่างนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม
  จ าแนกเป็นรายข้อ 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

กลุ่มทดลอง 
(n = 30) 

กลุ่มควบคุม 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

1 การดูแลสุขภาพครอบครัววิธีใดเหมาะสมที่สุด 0.93 0.25 0.93 0.25 0.00 
2 ถ้านักเรียนต้องการให้บุคคลในครอบครัว

เป็นผู้ที่มีสุขภาพดี นักเรียนจะวางแผนการ
ปฏิบัติตามหลักการข้อใดจึงจะครอบคลุม
มากที่สุด 

0.77 0.43 0.37 0.49 3.36* 
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ตารางท่ี 14 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

กลุ่มทดลอง 
(n = 30) 

กลุ่มควบคุม 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

3 พฤติกรรมใดแสดงถึงความรับผิดชอบต่อ
สุขภาพที่เหมาะสม 

0.60 0.50 0.33 0.48 2.11* 

4 วิธีการส่งเสริมสุขภาพข้อใดไม่ควรปฏิบัติ 0.53 0.51 0.63 0.49 -0.78 
5 นักเรียนจะเริ่มต้นวางแผนดูแลสุขภาพของ

ตนเองและบุคคลในครอบครัวได้อย่างไร 
0.70 0.47 0.57 0.50 1.06 

6 ข้อใดเป็นการออกก าลังกายที่เหมาะสมกับ
ผู้สูงอายุ 

0.73 0.45 0.53 0.51 1.62 

7 การเลือกกิจกรรมการออกก าลังกายต้อง
พิจารณาจากสิ่งใดเป็นล าดับแรก 

1.00 0.00 0.77 0.43 2.97* 

8 ข้อใดไม่ใช่สัญญาณอันตรายอันเนื่องมาจาก
การออกก าลังกาย 

0.70 0.47 0.40 0.50 2.41* 

9 ข้อใดไม่ใช่การออกก าลังกายตามหลัก FITT 0.57 0.50 0.33 0.48 1.84 
10 การอบอุ่นร่างกายในข้อใดเหมาะสมที่สุด 

ส าหรับการเล่นกีฬาฟุตบอล 
0.97 0.18 0.90 0.31 1.03 

11 ผู้สูงอายุควรลดอาหารประเภทใดมากที่สุด 0.23 0.43 0.40 0.50 -1.39 

12 “พฤติกรรมการรับประทานอาหารที่ท าร้าย
สุขภาพ” หมายถึงข้อใดมากที่สุด 

1.00 0.00 0.90 0.31 1.80 

13 อาหารเช้าในข้อใดมีความเหมาะสมกับเด็ก
วัยเรียนมากที่สุด 

0.80 0.41 0.73 0.45 0.60 

14 รายการอาหารที่เหมาะสมส าหรับผู้สูงอายุที่
เป็นโรคเบาหวานคือข้อใด 

1.00 0.00 0.83 0.38 2.41* 

15 เนื่องจากต้องรีบรับประทานอาหารและออกไป
ท างานแต่เช้า ท าให้หนูมาลีมีอาการท้องผูก
เป็นประจ า หากนักเรียนเป็นหนูมาลีนักเรียน
ควรดูแลรักษาระบบย่อยอาหารอย่างไร 

0.87 0.35 0.80 0.41 0.68 
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ตารางท่ี 14 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

กลุ่มทดลอง 
(n = 30) 

กลุ่มควบคุม 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

16 การสร้างสัมพันธภาพที่ดี ควรยึดหลักปฏิบัติ
ข้อใด 

0.90 0.31 0.63 0.49 2.53* 

17 สมาชิกของครอบครัวที่ดีไม่ควรปฏิบัติตาม
ข้อใด 

0.97 0.18 0.97 0.18 0.00 

18 การที่คนมีอารมณ์ผิดปกติมีความเครียดและ
มีพฤติกรรมที่ แสดงออกผิดไปจากปกติ
เรียกว่าอะไร 

0.80 0.41 0.73 0.45 0.60 

19 การที่จะมีสัมพันธภาพอันดีหรือมิตรภาพที่ดี
ต่อกันข้ึนอยู่กับลักษณะข้อใดเป็นส าคัญ 

0.63 0.49 0.73 0.45 -0.82 

20 จากสถานการณ์ “ลูกคุยโทรศัพท์กับเพ่ือน
สนิท 2 – 3 ชั่วโมง” หากนักเรียนเป็นพ่อแม่
ของเด็กคนนี้ นักเรียนจะมีวิธีการพูดอย่างไร 

0.40 0.50 0.63 0.49 -1.83 

21 กิจกรรมใดที่ช่วยผ่อนคลายความเครียด ท า
ให้จิตใจแจ่มใสและร่างกายแข็งแรง 

0.87 0.35 0.73 0.45 1.29 

22 ใครจัดการกับความเครียดได้เหมาะสมที่สุด 0.87 0.35 0.60 0.50 2.41* 

23 ข้อใดเป็นอาการที่บ่งบอกว่าก าลังประสบกับ
ปัญหาความเครียด 

0.93 0.25 0.93 0.25 0.00 

24 การจัดการกับอารมณ์และความเครียดที่
ให้ผลระยะยาวคือข้อใด 

0.90 0.31 0.53 0.51 3.39* 

25 ข้อใดเป็นการเริ่มต้นในการฝึกผ่อนคลาย
กล้ามเนื้อ 

0.67 0.48 0.60 0.50 0.53 

26 เมื่อได้รับการพัฒนาทางจิตวิญญาณแล้วจะ
เกิดผลดีอย่างไร 

0.80 0.41 0.57 0.50 1.97 

27 คุณลักษณะในข้อใดที่ควรแสดงถึงการรู้จัก
แพ้รู้จักชนะ 

1.00 0.00 0.83 0.38 2.41* 
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ตารางท่ี 14 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

กลุ่มทดลอง 
(n = 30) 

กลุ่มควบคุม 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

28 ข้อใด ไม่ใช่ผลที่ ได้จากการพัฒนาทาง
จิตวิญญาณ 

0.83 0.38 0.60 0.50 2.04* 

29 ครอบครัวข้อใดในต่อไปนี้มีการพัฒนาทาง
จิตวิญญาณท่ีดีที่สุด 

1.00 0.00 0.90 0.31 1.80 

30 การที่นักเรียนตั้ งใจแผ่เมตตาให้ผู้ อ่ืน เมื่อ
นักเรียนได้ท าความดีเป็นการขจัดสิ่งใดให้ลดลง 

0.90 0.31 0.70 0.47 1.97 

 รวม 23.87 2.08 20.13 2.97 5.64* 

* p < .05 
 

 จากตารางที่ 14 พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
ความรู้หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 โดยนักเรียนกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 23.87 คะแนน และนักเรียนกลุ่ม
ควบคุมมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 20.13 คะแนน  
 

 เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านความรู้หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ในข้อที่ 2, 3, 7, 8, 14, 16, 22, 24, 27 และ 28 
 

ตารางท่ี 15  ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว
  ด้านเจตคติ หลังการทดลองระหว่างนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม
  จ าแนกเป็นรายข้อ 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

กลุ่มทดลอง 
(n = 30) 

กลุ่มควบคุม 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

1 การข้ามถนนโดยการใช้สะพานลอยหรือข้าม
ทางม้าลาย เป็นการรักษาความปลอดภัยใน
ชีวิตของบุคคลในครอบครัว 

4.97 0.18 4.40 0.56 5.24* 
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ตารางท่ี 15 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

กลุ่มทดลอง 
(n = 30) 

กลุ่มควบคุม 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

2 การใส่ใจดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว 
ท าให้เกิดความรัก ความอบอุ่นในครอบครัว 

4.83 0.38 4.23 0.63 4.49* 

3 นักเรียนชอบดูแลสุขภาพของบุคคลใน
ครอบครัว 

4.40 0.50 4.17 0.59 1.65 

4 เด็กวัยเรียนไม่จ าเป็นต้องควบคุมน้ าหนักตัว
เพราะยังไม่หยุดสูง 

4.13 0.35 2.77 0.86 8.09* 

5 นักเรียนรู้สึกว่าบุคคลในครอบครัวมีการดูแล
สุขภาพ เช่น ออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอ 
ทานอาหารที่มีประโยชน์ 

4.30 0.47 3.80 0.81 2.94* 

6 การออกก าลังกายพร้อม ๆ กันทุกครั้งของ
บุคคลในครอบครัวเป็นสิ่งจ าเป็น 

4.13 0.35 2.23 0.68 13.66* 

7 หลั งการออกก าลั งกายท าให้บุ คคลใน
ครอบครัวมีความสุข ยิ้มแย้มแจ่มใสมากขึ้น 

4.67 0.48 4.20 0.81 2.73* 

8 การเลือกกิจกรรมการออกก าลั งกายที่
เหมาะสมกับวัยเป็นสิ่งที่ควรกระท า 

4.83 0.38 4.30 0.54 4.46* 

9 การออกก าลังกาย สัปดาห์ละ 3 วัน วันละ 
30 นาที เป็นสิ่งที่เหมาะสม 

4.77 0.43 4.40 0.50 3.05* 

10 การออกก าลังกายไม่ได้ส่งผลให้บุคคลใน
ครอบครัวมีสุขภาพจิตดีขึ้น 

4.50 0.51 3.13 0.86 7.49* 

11 การรับประทานอาหารให้ครบ 5 หมู่ เป็นสิ่ง
ที่จ าเป็นต่อทุกคนในครอบครัว 

4.90 0.31 4.47 0.51 4.01* 

12 การดื่มน้ า เป็นสิ่งจ าเป็นต่อการด ารงชีวิต
ของบุคคลในครอบครัว 

4.90 0.31 4.53 0.51 3.39* 

13 การหลีกเลี่ยงอาหารที่มีไขมันสูง เป็นสิ่งที่
บุคคลในครอบครัวควรกระท า 

4.67 0.48 4.20 0.61 3.29* 
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ตารางท่ี 15 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

กลุ่มทดลอง 
(n = 30) 

กลุ่มควบคุม 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

14 การเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะสมกับ
วัยเป็นสิ่งที่ควรกระท า 

4.83 0.38 4.23 0.50 5.21* 

15 การรับประทานอาหารที่เหมาะสมกับวัยของ
บุคคลในครอบครัวจะส่งผลให้ร่างกายมี
ความสมบูรณ์แข็งแรง 

4.83 0.38 4.43 0.50 3.47* 

16 การไปเยี่ยมญาติ ท าให้เกิดความสัมพันธ์ที่ดี
ภายในครอบครัว 

4.80 0.41 4.27 0.52 4.42* 

17 การท า กิ จกรรมร่ วมกั นของบุ คคล ใน
ครอบครัว ท าให้ครอบครัวอบอุ่น 

4.97 0.18 4.37 0.49 6.28* 

18 นักเรียนรู้สึกว่าการพูดคุยกันเป็นจุดเริ่มต้นที่
ดีในการเข้าใจกันและกัน 

4.87 0.35 4.17 0.59 5.59* 

19 การพูดที่แสดงความห่วงใยกันสามารถสร้าง
สัมพันธภาพที่ดีในครอบครัว 

4.87 0.35 4.30 0.60 4.51* 

20 การช่วยเหลือเกื้อกูลกันภายในครอบครัวท า
ให้รู้สึกมีความรักและความผูกพันมากขึ้น 

4.90 0.31 4.27 0.52 5.75* 

21 การจัดการความเครียดส่งผลให้มีสุขภาพจิต
ที่ด ี

4.87 0.35 4.30 0.60 4.51* 

22 การตะโกนเสียงดัง เป็นสิ่งที่เหมาะสมในการ
จัดการความเครียด 

4.43 0.50 2.10 0.80 13.48* 

23 นักเรียนรู้สึกว่าบุคคลในครอบครัวชอบท า
กิจกรรมเพ่ือผ่อนคลายความเครียด เช่น ปลูก
ต้นไม้ อ่านนิตยสาร 

4.23 0.43 4.07 0.52 1.35 

24 นักเรียนรู้สึกว่าการร่วมกันดูแลสุขภาพของ
บุคคลในครอบครัว ท าให้มีความขัดแย้งใน
ครอบครัวลดลง 

4.43 0.50 3.97 0.56 3.41* 
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ตารางท่ี 15 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

กลุ่มทดลอง 
(n = 30) 

กลุ่มควบคุม 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

25 การฝึกจิตช่วยให้บุคคลในครอบครัวมี
ความเครียดลดน้อยลง 

4.67 0.48 4.10 0.55 4.26* 

26 การวางแผนและการก าหนดเป้าหมายใน
ชีวิตของบุคคลในครอบครัวเป็นสิ่งที่ส าคัญ 

4.77 0.43 4.30 0.47 4.03* 

27 การค านึงถึงประโยชน์ส่วนตนส่งผลให้
ประสบความส าเร็จได้เร็วกว่าผู้อ่ืน 

4.33 0.48 1.73 0.79 15.48* 

28 การชักชวนให้บุคคลในครอบครัวท าแต่
ความดีเป็นการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 

4.63 0.49 4.03 0.77 3.62* 

29 เมื่อบุคคลในครอบครัวได้รับการพัฒนาทาง
จิตวิญญาณจะท าให้ครอบครัวมีความสุข 
ความสงบ 

4.77 0.43 3.87 0.57 6.89* 

30 นักเรียนมีความสุขที่ ได้ดูแลสุขภาพของ
บุคคลในครอบครัว 

4.77 0.43 4.07 0.58 5.29* 

 รวม 139.97 3.84 117.40 3.98 22.36* 

* p < .05 
 

 จากตารางที่ 15 พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
เจตคติหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่
ระดับ .05 โดยนักเรียนกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 139.97 คะแนน และนักเรียนกลุ่ม
ควบคุมมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 117.40 คะแนน 
 

 เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัว ด้านเจตคติหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ทุกข้อ ยกเว้นข้อท่ี 3 และ 23  
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ตารางท่ี 16  ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว
  ด้านการปฏิบัติ หลังการทดลองระหว่างนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม
  จ าแนกเป็นรายข้อ 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

กลุ่มทดลอง 
(n = 30) 

กลุ่มควบคุม 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

1 นักเรียนขอให้บุคคลในครอบครัวดูแล
สุขภาพ เช่น เลิกสูบบุหรี่ เลิกดื่มเครื่องดื่ม
แอลกอฮอล์ รับประทานอาหารตามเวลา 
พักผ่อนอย่างเพียงพอ ฯลฯ 

4.30 0.65 2.90 0.61 8.61* 

2 นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัว มี
ความปลอดภัยในชีวิต เช่น ให้ข้ามถนนโดยใช้
สะพานลอยหรือข้ามทางม้าลาย, คาดเข็มขัด
นิรภัย, สวมหมวกนิรภัย ฯลฯ 

4.47 0.57 3.33 0.48 8.32* 

3 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว 
ควบคุมน้ าหนักตัวให้อยู่ในเกณฑ์มาตรฐาน 
เช่น ชั่งน้ าหนักตัว ค านวณค่าดัชนีมวลกาย 

4.13 0.68 3.27 0.64 5.08* 

4 นักเรียนช่วยดูแลบุคคลในครอบครัวเมื่อมี
อาการเจ็บป่วยเล็กน้อย เช่น เช็ดตัวเพ่ือลดไข้ 

4.10 0.80 3.53 0.57 3.15* 

5 นั ก เ รี ยนซื้ อย า ให้ บุ คคล ในครอบครั ว
รับประทานเองเมื่อมีอาการเจ็บป่วย 

3.37 0.67 2.30 0.47 7.17* 

6 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว
ร่วมกันเลือกกิจกรรมการออกก าลังกาย 

4.10 0.71 3.23 0.57 5.21* 

7 นักเร ียนแนะน าให ้บ ุคคลในครอบครัว 
ออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอเพ่ือการมี
สุขภาพร่างกายที่แข็งแรง 

4.27 0.52 3.17 0.53 8.10* 

8 นักเรียนแนะน าหลักการออกก าลังกายที่
ถูกต้องแก่บุคคลในครอบครัว 

3.97 0.67 3.07 0.64 5.33* 
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ตารางท่ี 16 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

กลุ่มทดลอง 
(n = 30) 

กลุ่มควบคุม 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

9 นักเร ียนส่งเสริมให้บ ุคคลในครอบครัว 
ออกก าลังกายให้ครบทุกส่วนของร่างกาย 

4.10 0.76 3.10 0.66 5.44* 

10 นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัว    
ออกก าลังกายด้วยความระมัดระวังและไม่
หักโหมจนเกินไป 

4.37 0.56 3.27 0.58 7.48* 

11 นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัว 
รับประทานอาหารให้ครบ 5 หมู่ในแต่ละวัน 

4.37 0.72 3.40 0.56 5.80* 

12 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัวเลือก
รับประทานอาหารที่เหมาะสมกับวัย 

4.43 0.57 3.37 0.62 6.98* 

13 นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัว 
หลีกเลี่ยงการรับประทานอาหารที่มีไขมันสูง 
เช่น อาหารทอด ขาหมู 

4.03 0.77 3.27 0.64 4.21* 

14 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว
รับประทานอาหารหลังเวลา 20.00 น. 

4.50 0.73 3.07 0.83 7.11* 

15 นักเรียนดูแลให้บุคคลในครอบครัว ดื่มน้ า
สะอาดอย่างน้อยวันละ 8 แก้ว 

4.10 0.71 3.50 0.51 3.76* 

16 นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัวพูดคุย  
รับฟังความคิดเห็นของกันและกัน 

4.47 0.63 3.33 0.48 7.85* 

17 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว
ช่วยเหลือซึ่งกันและกัน เช่น ท างานบ้าน 

4.50 0.63 3.20 0.48 8.96* 

18 นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัวมี
ความสามัคคีปรองดองกันเพื่อความเป็นหนึ่ง
อันเดียวกัน 

4.43 0.73 3.17 0.65 7.12* 

19 นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัวท า
กิจกรรมร่วมกัน เช่น รับประทานอาหารร่วมกัน 

4.57 0.50 3.17 0.75 8.51* 
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ตารางท่ี 16 (ต่อ) 
 

 
ข้อที่ 

 
ข้อค าถาม 

กลุ่มทดลอง 
(n = 30) 

กลุ่มควบคุม 
(n = 30) 

 
t 

  X̅  SD   X̅  SD  

20 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัวได้ไป
พบปะเยี่ยมเยียนญาติ 

4.07 0.52 3.07 0.64 6.64* 

21 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว   ผ่อน
คลายความเครียดด้วยการท ากิจกรรมที่ชอบ 
เช่น ฟังเพลง  อ่านหนังสือ เล่นกีฬา 

4.23 0.63 3.33 0.61 5.66* 

22 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว ปลูก
ต้นไม้ เช่น ไม้ดอก ผักสวนครัว 

3.77 0.73 3.53 0.57 1.38 

23 นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัวจัดการ
ความเครียดโดยการตะโกนเสียงดัง ๆ 

4.40 0.86 2.57 0.77 8.71* 

24 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัวไปเที่ยว
พักผ่อนในวันหยุด เช่น ไปเที่ยวทะเล 

3.50 0.68 3.37 0.62 0.80 

25 นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัวนอน
หลับพักผ่อนอย่างน้อยวันละ 6 – 8 ชั่วโมง 

4.07 0.64 3.47 0.51 4.03* 

26 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว
ร่วมกันท าความดี เช่น ท าบุญตักบาตร 
บริจาคสิ่งของ 

4.20 0.61 3.37 0.62 5.27* 

27 นักเรียนร่วมกับบุคคลในครอบครัววางแผน
และก าหนดเป้าหมายในชีวิต 

4.07 0.64 3.30 0.60 4.80* 

28 นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัว 
ด าเนินชีวิตอยู่อย่างพอเพียง 

4.27 0.64 3.20 0.61 6.61* 

29 นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว
ร่วมกันสวดมนต์ นั่งสมาธิ    

4.37 0.56 3.10 0.61 8.43* 

30 นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัว รู้จัก
การให้อภัย 

4.23 0.73 3.27 0.64 5.46* 

 รวม 125.73 9.31 96.20 3.58 16.23* 

* p < .05 
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 จากตารางที่ 16 พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
การปฏิบัติหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 โดยกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 125.73 คะแนน และกลุ่มควบคุมมี
ค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 96.20 คะแนน  
 

 เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านการปฏิบัติหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ทุกข้อ ยกเว้นข้อท่ี 22 และ 24 
 

ภาพที่ 3  การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ 
  ก่อนการทดลองและหลังการทดลอง ของนักเรียนกลุ่มทดลองและนักเรียนกลุ่มควบคุม 

   

 ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ของนักเรียนกลุ่ม
ทดลองหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานสูงกว่าก่อนการทดลอง
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 18.63 คะแนน 
หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 23.87 คะแนน 
 

 ส่วนค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ของนักเรียน
กลุ่มควบคุมหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติไม่แตกต่างจากก่อนการทดลองอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 18.67 คะแนน หลังการ
ทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 20.13 คะแนน 
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 และค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้หลังการ
ทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดย
นักเรียนกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 23.87 คะแนน และนักเรียนกลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ย
ของคะแนนเท่ากับ 20.13 คะแนน 
 

ภาพที่ 4  การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติ 
  ก่อนการทดลองและหลังการทดลอง ของนักเรียนกลุ่มทดลองและนักเรียนกลุ่มควบคุม 

 
 ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติของนักเรียนกลุ่ม
ทดลองหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานสูงกว่าก่อนการทดลอง
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 114.20 
คะแนน หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 139.97 คะแนน 
 

 ส่วนค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติของนักเรียน
กลุ่มควบคุมหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติไม่แตกต่างจากก่อนการทดลองอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 115.70 คะแนน หลังการ
ทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 117.40 คะแนน 
 

 และค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติหลังการ
ทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดย
นักเรียนกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 139.97 คะแนน และนักเรียนกลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ย
ของคะแนนเท่ากับ 117.40 คะแนน 
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ภาพที่ 5  การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติ 
  ก่อนการทดลองและหลังการทดลอง ของนักเรียนกลุ่มทดลองและนักเรียนกลุ่มควบคุม 

 
 ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติของนักเรียน
กลุ่มทดลองหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานสูงกว่าก่อนการทดลอง
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 92.00 คะแนน 
หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 125.73 คะแนน 
 

 ส่วนค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติของ
นักเรียนกลุ่มควบคุมหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติไม่แตกต่างจากก่อนการทดลอง
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดยก่อนการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 94.83 คะแนน 
หลังการทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 96.20 คะแนน 
 

 และค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติหลังการ
ทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 โดย
นักเรียนกลุ่มทดลองมีค่าเฉลี่ยของคะแนนเท่ากับ 125.73 คะแนน และนักเรียนกลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ย
ของคะแนนเท่ากับ 96.20 คะแนน 
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บทที่ 5  
สรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 

 การวิจัยเรื่องผลของการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานที่มีต่อ
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย มีวัตถุประสงค์ของการ
วิจัยเพ่ือ 1) เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียน 
ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้
แบบโครงงานและของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติ 2) เปรียบเทียบ
ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียน หลังการทดลองระหว่าง
นักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานกับนักเรียนกลุ่ม
ควบคุมที่ได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติ ประชากร คือ นักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย 
โรงเรียนสังกัดส านักงานคณะกรรมการการศึกษาขั้นพ้ืนฐาน กระทรวงศึกษาธิการ กลุ่มตัวอย่าง คือ 
นักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 4 จ านวน 60 คน โรงเรียนจ่านกร้อง จังหวัดพิษณุโลก ผู้วิจัยใช้วิธีการเลือก
แบบเจาะจง เนื่องจากทางผู้บริหาร อาจารย์ และนักเรียนให้ความร่วมมือ และระดับความสามารถ
ของนักเรียนไม่แตกต่างจากโรงเรียนอ่ืน ๆ ในสังกัดเดียวกัน แบ่งเป็นนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับการ
จัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน จ านวน 30 คน และนักเรียนกลุ่มควบคุมท่ีได้รับ
การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติ จ านวน 30 คน โดยการสุ่มอย่างง่าย ระยะเวลาในการด าเนินการ
วิจัย 8 สัปดาห์ เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย ได้แก่ เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง คือ แผนการจัดการเรียนรู้
สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานจ านวน 8 แผน มีค่าดัชนีความสอดคล้องเท่ากับ 0.98 และ
เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล คือ แบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
ความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ มีค่าดัชนีความสอดคล้องรวมเท่ากับ 0.95, 0.97 และ 0.98 ตามล าดับ 

และค่าความเที่ยงเท่ากับ 0.88, 0.82 และ 0.84 ตามล าดับ วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ค่าเฉลี่ย (X ̅) ส่วน
เบี่ยงเบนมาตรฐาน (SD) และทดสอบความแตกต่างของค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแล
สุขภาพครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ ด้วยค่าที (t-test) 
 

สรุปผลการวิจัย  
 การวิจัยเรื่องผลของการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานที่มีต่อ
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย สามารถสรุป
ผลการวิจัยได้ ดังนี้ 
 1. ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
ความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับการจัดการ
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เรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานและของนักเรียนกลุ่มควบคุมที่ได้รับการจัดการเรียนรู้
สุขศึกษาแบบปกติ มีดังนี้ 
 1.1 ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้หลังการ
ทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ส่วน
นักเรียนกลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ไม่
แตกต่างจากก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
  เมื่อพิจารณารายข้อ พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านความรู้ของนักเรียนกลุ่มทดลองหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้
แบบโครงงานสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ในข้อที่ 2, 7, 10, 12, 14, 
17, 24, 27, 28, 29 และ 30  
  ส่วนนักเรียนกลุ่มควบคุม เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความ
สามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ของนักเรียนกลุ่มควบคุมหลังได้รับการจัดการเรียนรู้
สุขศึกษาแบบปกติสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ในข้อที่ 17 และ 27 
 

 1.2 ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติหลังการ
ทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ส่วน
นักเรียนกลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติไม่
แตกต่างจากก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
  เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านเจตคติของนักเรียนกลุ่มทดลองหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้
แบบโครงงานสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ทุกข้อ  
  ส่วนนักเรียนกลุ่มควบคุม เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนน
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติของนักเรียนกลุ่มควบคุมหลัง ได้รับการจัดการ
เรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ในข้อที่ 25 
 

 1.3 ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติหลัง
การทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ส่วน
นักเรียนกลุ่มควบคุมมีค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติ
ไม่แตกต่างจากก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ .05  
  เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านการปฏิบัติของนักเรียนกลุ่มทดลองหลังได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การ
เรียนรู้แบบโครงงานสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ทุกข้อ ยกเว้นข้อท่ี 5  
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  ส่วนนักเรียนกลุ่มควบคุม เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนน
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติของนักเรียนกลุ่มควบคุม หลังจากได้รับการ
จัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบปกติไม่แตกต่างจากก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 ทุกข้อ 
 

 2. ผลการเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
ความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ หลังการทดลองระหว่างนักเรียนกลุ่มทดลองกับนักเรียนกลุ่มควบคุม มีดังนี ้
 2.1 ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้หลังการ
ทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
  เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแล
สุขภาพครอบครัวด้านความรู้ หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่มควบคุม
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ในข้อที่ 2, 3, 7, 8, 14, 16, 22, 24, 27 และ 28 
 

 2.2 ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติหลังการ
ทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
  เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแล
สุขภาพครอบครัวด้านเจตคติหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่มควบคุม
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ทุกข้อ ยกเว้นข้อท่ี 3 และ 23 
 

 2.3 ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติหลัง
การทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
  เมื่อพิจารณาเป็นรายข้อ พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านการปฏิบัติหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 ทุกข้อ ยกเว้นข้อท่ี 22 และ 24 
 

อภิปรายผลการวิจัย  
 การวิจัยเรื่องผลของการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานที่มีต่อ
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย มีประเด็นน ามา
อภิปรายผลการวิจัย ดังนี้ 
 1. ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และ
การปฏิบัติ ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลอง 
 จากการวิเคราะห์ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
ความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ ก่อนและหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับการจัดการ
เรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน พบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแล
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สุขภาพครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ หลังการทดลองสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติทีร่ะดับ .05 ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐานข้อที่ 1 สามารถอภิปรายในประเด็นดังต่อไปนี้ 
 1.1 ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ 
  การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน  มีขั้นตอนการจัดการ
เรียนรู้ 5 ขั้นตอน ได้แก่ 1) ขั้นการคิดและเลือกหัวข้อเรื่อง 2) ขั้นการวางแผน 3) ขั้นการด าเนินการ 
ลงมือปฏิบัติ 4) ขั้นการเขียนรายงาน 5) ขั้นการน าเสนอผลงาน ซึ่งทุกขั้นตอนของการจัดการเรียนรู้
สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานจะเน้นผู้เรียนเป็นส าคัญ นักเรียนสามารถศึกษาค้นคว้าหา
ความรู้เรื่องต่าง ๆ ได้ด้วยตนเอง จากข้ันตอนการจัดการเรียนรู้ทั้ง 5 ขั้นตอน ท าให้นักเรียนได้ความรู้
และประสบการณ์โดยตรง เช่น 1) ขั้นการคิดและเลือกหัวข้อเรื่อง ผู้วิจัยได้ให้นักเรียนชมคลิปและ
ยกตัวอย่างสถิติปัญหาที่เกี่ยวกับปัญหาสุขภาพของบุคคลวัยต่าง ๆ ที่เกิดขึ้นในครอบครัว พร้อมให้
นักเรียนวิเคราะห์ถึงสาเหตุ การแก้ไขปัญหา เสนอแนวทางในการดูแลสุขภาพครอบครัวและให้
นักเรียนคิดและเลือกหัวข้อเรื่อง การเรียนรู้แบบโครงงานเรื่องการดูแลสุขภาพครอบครัวมีกิจกรรมที่
เปิดโอกาสให้นักเรียนได้ตัดสินใจแก้ปัญหาเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพครอบครัวในประเด็นที่นักเรียน
สนใจ ซึ่งผลการกระท าของนักเรียนที่สามารถเห็นได้ คือ นักเรียนเกิดทักษะการคิดวิเคราะห์ ทักษะ
การแก้ปัญหา ทักษะการท างาน ส่งผลให้นักเรียนเกิดกระบวนการเรียนรู้ด้วยตนเอง นักเรียนได้รับ
ความรู้เพ่ิมเติมจากการคิดวิเคราะห์ 2) ขั้นการวางแผน ผู้วิจัยได้ให้นักเรียนศึกษาค้นคว้าหาความรู้
เพ่ิมเติมตามความสนใจของนักเรียน เพ่ือน าความรู้มาวางแผนในการดูแลสุขภาพครอบครัว และให้
นักเรียนวิเคราะห์การดูแลสุขภาพที่เหมาะสมกับแต่ละวัย โดยใช้พ้ืนฐานความรู้จากการเรียนใน
ห้องเรียน ผ่านสื่อและแหล่งเรียนรู้ที่ผู้สอนได้จัดเตรียมไว้ให้ เช่น ใบความรู้ บอร์ดความรู้ รูปภาพ หรือ
จากการที่นักเรียนได้ไปศึกษาค้นคว้าหาข้อมูลจากห้องสมุด อินเทอร์เน็ต หรือแหล่งข้อมูลอ่ืน ๆ ตาม
ความสนใจของนักเรียน เป็นกิจกรรมที่เปิดโอกาสให้นักเรียนได้ใช้ความรู้ความสามารถด้านต่าง ๆ ที่มี
มาร่วมกันวางแผน แสดงความคิดเห็นเรื่องการดูแลสุขภาพครอบครัวที่เหมาะสมกับวัยที่แต่ละกลุ่ม
เลือกในหัวข้อโครงงาน ซึ่งผลการกระท าของนักเรียนที่สามารถเห็นได้ คือ นักเรียนรู้จักการน าข้อมูล
ความรู้ที่ได้รับจากการเรียนทั้งในห้องเรียนและนอกห้องเรียนมาเชื่อมโยงกันเพ่ือใช้ในการวางแผนดูแล
สุขภาพครอบครัว การที่นักเรียนท างานอย่างเป็นระบบท าให้สามารถออกแบบกิจกรรมเพ่ือน าไปปฏิบัติกับ
บุคคลในครอบครัวได้ 3) ขั้นการลงมือปฏิบัติ ผู้วิจัยได้ให้นักเรียนน ากิจกรรมการดูแลสุขภาพครอบครัว
ที่นักเรียนออกแบบไว้ไปด าเนินการ ลงมือปฏิบัติกับบุคคลในครอบครัวและให้นักเรียนบันทึกผลการ
ปฏิบัติว่าได้ผลอย่างไรหรือมีปัญหาอะไรเกิดขึ้นจากการลงมือปฏิบัติ น าผลการปฏิบัติที่บันทึกไว้มา
วิเคราะห์ รายงานผล อภิปรายร่วมกันว่าผลการด าเนินการ ลงมือปฏิบัติเป็นอย่างไร น าไปสู่การ
ปรับปรุงแนวทางการดูแลสุขภาพครอบครัวให้เหมาะสมและเกิดผลดีต่อสุขภาพของบุคคลใน
ครอบครัว การลงมือปฏิบัติจริง ส่งผลให้นักเรียนจดจ าความรู้จากการได้ลงมือปฏิบัติในสถานการณ์ที่
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เกิดขึ้นจริงเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพครอบครัวที่เหมาะสมกับวัยเพ่ิมมากขึ้น 4) ขั้นการเขียนรายงาน 
ผู้วิจัยได้ให้นักเรียนน าข้อมูลที่นักเรียนได้ท าในแต่ละขั้นตอนมาเรียบเรียงเพ่ือท าเป็นเอกสารการเขียน
รายงานการจัดท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว และให้นักเรียนเตรียมการน าเสนอผลงานการ
จัดท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัวนับเป็นกิจกรรมที่เปิดโอกาสให้นักเรียนได้เรียนรู้วิธีการเขียน
รายงานที่ถูกต้องและเปิดโอกาสให้ออกแบบการน าเสนอว่าจะมีรูปแบบวิธีการน าเสนออย่างไร ซึ่งผล
การกระท าของนักเรียนที่สามารถเห็นได้ คือ นักเรียนสามารถเขียนรายงานได้ถูกต้อง มีทักษะการ
ท างานร่วมกัน รู้จักการเรียบเรียงข้อมูลจัดท าเป็นเอกสารที่สมบูรณ์ 5) ขั้นการน าเสนอ ผู้วิจัยได้ให้
นักเรียนน าเสนอผลงานการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัวตามที่นักเรียนได้ออกแบบ
สร้างสรรค์รูปแบบการน าเสนอไว้ ซึ่งนักเรียนแต่ละกลุ่มสามารถน าเสนอโครงงานได้อย่างน่าสนใจ 
เช่น จัดนิทรรศการแสดงการออกก าลังกายที่เหมาะสมกับวัย แสดงบทบาทสมมติในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล พร้อมทั้งให้เพ่ือนนักเรียนช่วยกันประเมินผลการน าเสนอ
ผลการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว ขั้นการน าเสนอจึงเป็นกิจกรรมที่เปิดโอกาสให้นักเรียนได้
ใช้ความคิดสร้างสรรค์ในการน าเสนอผลงาน สามารถถ่ายทอดเรื่องราวให้ผู้อ่ืนได้รับรู้และเข้าใจในผลงาน
ของนักเรียน ซึ่งผลการกระท าของนักเรียนที่สามารถเห็นได้ คือ นักเรียนมีความตั้งใจในการน าเสนอ
ผลงาน บรรยากาศในการน าเสนอผลงานมีความสนุกสนาน นักเรียนมีความสุข มีรอยยิ้มที่ได้ถ่ายทอด
เรื่องราวความรู้ในการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัวของตนเอง ส่งผลให้นักเรียนกลุ่มอ่ืน ๆ ได้
ความรู้เพ่ิมเติมจากการน าเสนอผลงานการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียนกลุ่มที่
น าเสนอท าให้นักเรียนทุกคนมีความรู้เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพครอบครัวที่เหมาะสมกับทุกวัยเพ่ิมมากขึ้น 
ส่งผลให้ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ของนักเรียนกลุ่ม
ทดลองสูงขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 สอดคล้องกับแนวคิดของ วราภรณ์ ตระกูลสฤษดิ์ 
(2551) ที่ได้กล่าวว่า ความรู้และความสามารถด้านต่าง ๆ ที่มีอยู่ในตัวของผู้เรียน จะถูกกระตุ้นให้ได้
แสดงออกมาอย่างเต็มที่ขณะที่ปฏิบัติกิจกรรม เช่นเดียวกับทักษะต่าง ๆ ที่จ าเป็นส าหรับชีวิต เช่น 
ทักษะการท างาน ทักษะการอยู่ร่วมกัน ทักษะการจัดการ ทักษะการแก้ปัญหา ก็จะถูกน าเอามาใช้
อย่างเต็มศักยภาพในขณะที่ร่วมกันแก้ปัญหาที่เกิดขึ้นระหว่างการท าโครงงาน สอดคล้องกับแนวคิด
ของ ส านักงานเลขาธิการสภาการศึกษา (2550) ที่ได้กล่าวว่า การเรียนรู้แบบโครงงานเป็นการเรียนรู้ทีใ่ช้
เทคนิคที่หลากหลายรูปแบบ ได้แก่ กระบวนการกลุ่ม การฝึกคิด การแก้ปัญหา การเน้นกระบวนการ 
โดยมีจุดมุ่งหมายให้ผู้เรียนเรียนรู้เรื่องใดเรื่องหนึ่งตามความสนใจ ความอยากรู้อยากเรียนของผู้เรียน
เอง โดยผู้เรียนจะเป็นผู้ลงมือปฏิบัติกิจกรรมต่าง ๆ เพ่ือค้นหาค าตอบด้วยตนเอง เป็นการเรียนรู้ที่
มุ่งเน้นให้ผู้เรียนได้รับความรู้จากประสบการณ์ตรง สอดคล้องกับงานวิจัยของ สิทธิญา รัสสัยการ 
(2551) ที่ท าการศึกษาเรื่องผลการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน กลุ่มสาระการเรียนรู้การงานอาชีพและ
เทคโนโลยี นักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3 ผลการวิจัยพบว่า ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนกลุ่มสาระการ
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เรียนรู้การงานอาชีพและเทคโนโลยีของนักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 3 ที่ได้รับการสอนตามแผนการจัดการ
เรียนรู้แบบโครงงาน มีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนหลังการทดลองสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ .01 และสอดคล้องกับงานวิจัยของ นักรบ บุญถาวร และคณะ (2554) ที่ท าการศึกษาเรื่อง
ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนสังคมศึกษาและความสามารถในการคิดแก้ปัญหาของนักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 3 ที่
เรียนโดยการจัดการเรียนรู้แบบโครงงานกับการจัดการเรียนรู้บูรณาการ ผลการวิจัยพบว่า นักเรียนที่เรียน
สังคมศึกษาโดยการจัดการเรียนรู้แบบโครงงานมีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนสังคมศึกษาหลังเรียนสูงกว่าก่อน
เรียนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และนักเรียนที่เรียนสังคมศึกษาโดยการจัดการเรียนรู้แบบ
โครงงานมีความสามารถในการคิดแก้ปัญหาหลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติท่ีระดับ .01 
 

 1.2 ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติ 
  การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานเป็นการจัดการเรียนรู้ที่ให้
นักเรียนศึกษาค้นคว้าหาความรู้ด้วยตนเองตามความสนใจหรือความถนัดของผู้เรียน เรียนรู้จากสิ่งที่
อยู่รอบตัวและพบได้ในชีวิตประจ าวัน ท าให้นักเรียนเกิดความสนใจในการท ากิจกรรม นักเรียนได้มี
ส่วนร่วมในในการท ากิจกรรมนั้นอย่างแท้จริง จากการจัดการเรียนรู้ในแต่ละขั้นที่ท าให้นักเรียนเกิด
เจตคติที่ดีเห็นได้ชัดจากกิจกรรมต่าง ๆ เช่น ขั้นการคิดและเลือกหัวข้อเรื่อง ผู้วิจัยได้ให้นักเรียนคิด
และเลือกหัวข้อเรื่องการท าโครงงานการดูแลสุขภาพแต่ละกลุ่มวัยของบุคคลในครอบครัวตามความ
สนใจ ขั้นการวางแผน ผู้วิจัยได้ให้นักเรียนวิเคราะห์ แสดงความคิดเห็น เชื่อมโยงข้อมูลความรู้จากการ
เรียนและความรู้ที่ได้จากการศึกษาค้นคว้าเพ่ิมเติมเกี่ยวกับการวางแผนออกแบบวิธีการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวที่เหมาะสมกับวัยตามวิธีการของนักเรียน ขั้นการลงมือปฏิบัติ ผู้วิจัยได้ให้นักเรียนน า
แผนการดูแลสุขภาพครอบครัวไปลงมือปฏิบัติตามวิธีการที่นักเรียนได้วางแผนออกแบบไว้และให้
นักเรียนรู้จักการแก้ปัญหาโดยมีครูเป็นผู้ให้ค าปรึกษา ขั้นการน าเสนอผลงาน ผู้วิจัยได้ให้นักเรียน
น าเสนอผลงานการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัวที่นักเรียนได้ออกแบบสร้างสรรค์ขึ้นซึ่ง
กิจกรรมในแต่ละขั้นเป็นกิจกรรมที่เปิดโอกาสให้นักเรียนได้เรียนรู้ตามความสนใจหรือความถนัดของ
นักเรียน เรียนรู้สิ่งต่าง ๆ ด้วยตนเอง มีโอกาสในการเผชิญกับสถานการณ์จริง มีประสบการณ์ตรงจาก
การท างาน ท าให้นักเรียนมีความรู้ มีเจตคติที่ดีที่จะช่วยให้นักเรียนเกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมการ
ดูแลสุขภาพครอบครัวให้ดีขึ้น ผลการกระท าของนักเรียนที่สามารถเห็นได้ คือ นักเรียนมีความสนใจ
เป็นอย่างมาก มีความกระตือรือร้น นักเรียนได้แลกเปลี่ยนแสดงความคิดเห็น ปรึกษาวางแผนการ
ท างานกับเพ่ือนในกลุ่ม รู้จักคิด รู้จักท า รู้จักการแก้ปัญหา ร่วมกันก าหนดแนวทางการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวเพ่ือการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมด้านสุขภาพของบุคคลในครอบครัวของนักเรียนและ
บรรยากาศในห้องเรียนเต็มไปด้วยความสนุกสนาน ส่งผลให้นักเรียนมีความสุขในการเรียน เกิดเจตคติ
ที่ดีในการเรียนและการดูแลสุขภาพครอบครัว การท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัวยังช่วย
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กระตุ้นให้นักเรียนได้ฝึกทักษะการท างานร่วมกัน ทักษะการสื่อสาร ทักษะการคิดวิเคราะห์ ทักษะการ
แก้ปัญหา ทักษะการตัดสินใจ นักเรียนสามารถถ่ายทอดเรื่องราวความรู้ที่ได้จากการท าโครงงานการ
ดูแลสุขภาพครอบครัวก่อให้เกิดประโยชน์ต่อการเรียนรู้และเจตคติที่ดีในการดูแลสุขภาพของบุคคลใน
ครอบครัว นอกจากนี้ จากการน าเสนอผลงานการจัดท าโครงงานของนักเรียนกลุ่มวัยผู้ใหญ่ตอนปลาย 
คือ วัยของบิดา มารดา และวัยผู้สูงอายุ คือ วัยของปู่ ย่า ตา ยาย ท าให้ทราบว่าบุคคลวัยผู้ใหญ่ตอน
ปลายและวัยผู้สูงอายุดังกล่าว ได้กล่าวชื่นชม ชมเชยนักเรียนที่คอยดูแลสุขภาพของบุคคลใน
ครอบครัวอย่างสม่ าเสมอ ท าให้นักเรียนเกิดความภาคภูมิใจ เกิดเจตคติที่ดีในการดูแลสุขภาพของ
บุคคลในครอบครัวมากยิ่งขึ้น สอดคล้องกับแนวคิดของ ลัดดา ภู่เกียรติ (2544) ที่ได้กล่าวว่า โครงงาน
เป็นกิจกรรมที่เหมาะสมในการฝึกให้นักเรียนรู้จักคิด รู้จักท า รู้จักการแก้ปัญหาด้วยตนเอง เริ่มตั้งแต่
การระดมความคิดในการหาหัวข้อโครงงาน นักเรียนแต่ละคนต้องใช้ความรู้ความสามารถที่มีอยู่อย่าง
เต็มที่ในการศึกษาค้นคว้าหาข้อมูล การเลือกสรรข้อมูล รวมไปถึงแหล่งข้อมูลที่จะค้นคว้าเพ่ือน าไปสู่
การเรียนรู้ของตนเอง นักเรียนได้มีโอกาสในการเผชิญกับสถานการณ์จริง มีประสบการณ์ตรงจากการ
ท างาน ได้รับการตอบสนองต่อความอยากรู้อยากเห็นของตนเองในเรื่องที่เขาสนใจท าให้เกิดความสุข
ในการเรียนรู้และมีทักษะในการท างานที่เป็นกระบวนการอันจะน าไปสู่การมีเจตคติที่ดีต่อการเรียนรู้ 
สอดคล้องกับแนวคิดของ จินตนา สรายุทธพิทักษ์ (2557a) ที่ได้กล่าวว่า ลักษณะของการสอนสุขศึกษา
ที่ดีควรใช้วิธีการสอนหลาย ๆ วิธี ไม่ยึดวิธีสอนเพียงวิธีใดวิธีหนึ่งและควรเป็นวิธีสอนที่เหมาะสมกับวัย
ของนักเรียน ค านึงถึงความแตกต่างระหว่างบุคคล การสอนให้นักเรียนมีความรู้และมีทัศนคติที่ดีจะ
ช่วยให้เกิดการเปลี่ยนแปลงด้านการปฏิบัติดีขึ้น โดยเฉพาะอย่างยิ่งการสอนให้นักเรียนได้มีส่วนร่วมใน
บทเรียนด้วยการฝึกปฏิบัตินั้น ย่อมมีผลโดยตรงในการส่งเสริมเจตคติและการปฏิบัติ นอกจากนี้การ
ท างานกลุ่มด้วยความร่วมมือร่วมใจเป็นไปด้วยความเต็มใจและมีเจตคติที่ดีต่อกัน ท าให้นักเรียนมี
ความพร้อมที่จะเรียนรู้ รวมถึงการสร้างบรรยากาศในการเรียนรู้ที่สนุกสนานและเป็นกันเอง นักเรียน
ได้สนุกไปกับการท ากิจกรรม ซึ่งจะก่อให้เกิดประโยชน์ต่อการเรียนรู้ของนักเรียน ท าให้เห็นคุณค่าใน
การเรียน เกิดเจตคติที่ดีต่อการเรียนสิ่งนั้น ๆ ดังจะเห็นได้จาก ค่าคะแนนเฉลี่ยความสามารถในการ
ดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติของนักเรียนกลุ่มทดลอง หลังการทดลองสูงกว่าก่อนการทดลอง
อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และสอดคล้องกับงานวิจัยของ ชวลิต สีหมาตย์ (2547) ที่
ท าการศึกษาเรื่องผลการใช้วิธีสอนแบบโครงงานวิทยาศาสตร์ที่มีต่อผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา 
เพ่ือเปรียบเทียบผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนและเจตคติต่อวิชาสุขศึกษาของนักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 4 
ผลการวิจัยพบว่า ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษาหลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ .01 และเจตคติต่อวิชาสุขศึกษาหลังเรียนโดยใช้วิธีสอนแบบโครงงานวิทยาศาสตร์สูงกว่าก่อน
เรียนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .01 และสอดคล้องกับงานวิจัยของ เครือดาว ข าหินตั้ง (2552) ที่
ท าการศึกษาเรื่องผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน ทักษะกระบวนการทางวิทยาศาสตร์และเจตคติทาง
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วิทยาศาสตร์โดยใช้กิจกรรมโครงงานวิทยาศาสตร์ เรื่อง สิ่งมีชีวิตกับสิ่งแวดล้อม ผลการวิจัยพบว่า 
การจัดกิจกรรมการเรียนรู้โดยใช้กิจกรรมโครงงาน ส่งผลให้นักเรียนกลุ่มทดลองมีผลสัมฤทธิ์ทางการ
เรียนและทักษะกระบวนการทางวิทยาศาสตร์สูงกว่าเกณฑ์ที่ก าหนด รวมทั้งมีเจตคติทางวิทยาศาสตร์
หลังเรียนสูงกว่าก่อนเรียนอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
 

 1.3 ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติ 
  การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานเป็นการจัดการเรียนรู้ที่เน้น
ผู้ เรียนเป็นส าคัญ นักเรียนได้เรียนรู้จากการลงมือปฏิบัติจริง สามารถน าความรู้ที่ได้ไปใช้ใน
ชีวิตประจ าวัน การเรียนรู้แบบโครงงานท าให้นักเรียนได้ลงมือปฏิบัติด้วยตนเองตั้งแต่การคิดและเลือก
หัวข้อเรื่อง การวางแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว การด าเนินการลงมือปฏิบัติในเรื่องการดูแลสุขภาพ
ครอบครัว รวมทั้งการเขียนรายงาน และการน าเสนอผลงานโดยมีครูผู้สอนคอยให้ค าปรึกษา กระตุ้น 
ติดตาม สอบถามความก้าวหน้า อ านวยความสะดวกในการเรียนรู้ จากการวิเคราะห์พบว่า การจัดการ
เรียนรู้ในแต่ละขั้นท าให้นักเรียนเกิดการปฏิบัติที่เห็นได้ชัดเจนจากกิจกรรมต่าง ๆ เช่น ผู้วิจัยได้ให้
นักเรียนด าเนินการลงมือปฏิบัติการดูแลสุขภาพครอบครัวตามที่นักเรียนออกแบบไว้ บันทึกผลการ
ปฏิบัติว่าเป็นอย่างไรหรือมีปัญหาอะไรเกิดขึ้น ซึ่งจากรายงานผลการปฏิบัติท าให้ทราบว่า นักเรียนที่
ท าโครงงานแต่ละกลุ่มมีปัญหาอะไรและได้มีการแก้ปัญหาอย่างไร การท างานอย่างเป็นระบบเป็น
ขั้นตอนและมีเจตคติที่ดีต่อการดูแลสุขภาพครอบครัวส่งผลให้นักเรียนเกิดการปฏิบัติในการดูแล
สุขภาพครอบครัวที่ถูกต้องและเหมาะสมก่อให้เกิดประโยชน์ต่อสุขภาพของบุคคลในครอบครัวเป็น
การเสริมสร้างศักยภาพของผู้เรียนให้สามารถน าเอาความรู้จากการท าโครงงานการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวไปปฏิบัติในชีวิตจริงได้ สอดคล้องกับแนวคิดของ ชาตรี เกิดธรรม (2547) ทีไ่ด้กล่าวว่า การ
จัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบโครงงานเป็นรูปแบบหนึ่งของการจัดการเรียนการสอนที่เน้นผู้เรียนเป็นส าคัญ 
เป็นการส่งเสริมให้ผู้เรียนได้คิดและได้ลงมือปฏิบัติจริงด้วยตนเอง เป็นการเสริมสร้างศักยภาพการเรียนรู้
ให้กับผู้เรียน ผู้เรียนได้เรียนโดยวิธีเรียนรู้ของตนเองท าให้ผู้เรียนได้สร้างองค์ความรู้ด้วยตนเอง รวมทั้งรู้จัก
วางแผนการท างาน การลงมือปฏิบัติ ได้ตรวจสอบผลงานเพ่ือการปรับปรุงงานหรือแก้ปัญหาที่เกิดขึ้นจาก
การปฏิบัติด้วยตนเอง สอดคล้องกับแนวคิดของ สุชาติ โสมประยูร และ เอมอัชฌา วัฒนบุรานนท์ (2553) 
ที่ได้กล่าวว่า การสอนเพ่ือให้นักเรียนเกิดการเรียนรู้ที่ดีนั้น ครูควรจัดให้เด็กได้มีส่วนร่วมในบทเรียน
หรือกระท าสิ่งต่าง ๆ ร่วมกัน การที่เด็กได้มีโอกาสร่วมกิจกรรมหรือแสดงออกซึ่งความคิดเห็นต่า ง ๆ 
ย่อมเป็นผลท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมอย่างแท้จริง และกิจกรรมที่ใช้ในการเรียนการสอน
ควรมีความสัมพันธ์กับประสบการณ์ในชีวิตจริงของนักเรียนเสมอ ดังจะเห็นได้จาก ค่าคะแนนเฉลี่ย
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติของนักเรียนกลุ่มทดลอง หลังการทดลองสูง
กว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 สอดคล้องกับงานวิจัยของ ชนัญธิดา จิรกรวงศ์ 
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(2554) ได้ศึกษาผลของโปรแกรมการเรียนรู้แบบโครงงานที่มีต่อความรู้และการปฏิบัติตนด้านสุขภาวะ
ของนักเรียนประถมศึกษาปีที่ 4 ผลการวิจัยพบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนความรู้และคะแนนการปฏิบัติ
ตนด้านสุขภาวะหลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่าก่อนการทดลองอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ
ที่ระดับ .05 และสอดคล้องกับงานวิจัยของ Zimmerman (2010) ได้ศึกษาเกี่ยวกับการเรียนรู้แบบ
โครงงานเป็นฐานเพ่ือการฝึกทักษะชีวิตในห้องเรียนสังคมศึกษาของนักเรียนระดับชั้นมัธยมศึกษาเกรด 12 
โดยการเก็บและรวบรวมข้อมูลจากการสังเกตร่วมกับการสัมภาษณ์ครูและนักเรียน ผลการวิจัยพบว่า 
การเรียนรู้แบบโครงงานท าให้นักเรียนมีโอกาสที่จะเรียนรู้ด้วยวิธีการหลากหลาย ส่งผลให้นักเรียน
สามารถพัฒนาทักษะขั้นพื้นฐานที่จ าเป็นส าหรับการศึกษาในห้องเรียนและในระดับการศึกษาในขั้นสูง
ต่อไปให้ประสบความส าเร็จได้  
  

 2. ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และ
การปฏิบัติ หลังการทดลองระหว่างนักเรียนกลุ่มทดลองกับกลุ่มควบคุม 
 จากการวิเคราะห์ค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้าน
ความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ หลังการทดลองระหว่างนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้รับการจัดการเรียนรู้
สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานกับนักเรียนกลุ่มควบคุมท่ีได้รับการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาแบบ
ปกติ พบว่า มีค่าเฉลี่ยของคะแนนความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และ
การปฏิบัติ หลังการทดลองของนักเรียนกลุ่มทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 ซึ่งเป็นไปตามสมมติฐานข้อที่ 2 สามารถอภิปรายในประเด็นต่อไปนี้ 
 2.1 ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ 
  การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานเป็นการจัดการเรียนรู้ที่เน้น
ผู้เรียนเป็นส าคัญท าให้นักเรียนได้ฝึกการเชื่อมโยงความคิดผ่านกระบวนการเรียนรู้และแหล่งเรียนรู้ที่
หลากหลาย โดยนักเรียนสามารถศึกษาค้นคว้าหาความรู้เรื่องต่าง ๆ ด้วยตนเอง วางแผนการท า งาน
อย่างเป็นระบบ ด าเนินการ ลงมือปฏิบัติตามแผนที่วางไว้ มีการบันทึกผลการปฏิบัติ รวบรวมข้อมูล
จัดท าเป็นเอกสาร จนกระทั่งสามารถน าเสนอผลงานต่อสาธารณชนและแลกเปลี่ยนความรู้ความคิดได้ 
ท าให้นักเรียนเกิดการเรียนรู้จากการท างาน สามารถสรุปองค์ความรู้ที่ได้รับด้วยตนเอง นั กเรียนได้
ประสบการณ์โดยตรงจากการลงมือปฏิบัติจริงเป็นผลให้นักเรียนสามารถจดจ าความรู้ที่ได้รับดีกว่าการ
ท่องจ าจากหนังสือเรียนหรือการรับฟังการบรรยายจากผู้สอน ในการจัดการเรียนรู้ผู้วิจัยได้ให้นักเรียน
กลุ่มทดลอง ออกแบบการวางแผนการดูแลสุขภาพครอบครัวที่เหมาะสมกับวัย เช่น ด้านโภชนาการ 
นักเรียนได้เรียนรู้ศึกษาค้นคว้าหาความรู้เกี่ยวกับการรับประทานอาหารตามหลักธงโภชนาการและ
สามารถน าความรู้ที่ได้รับไปจัดเมนูอาหารให้เหมาะสมกับวัย มีปริมาณพลังงานเพียงพอต่อความ
ต้องการของร่างกายในแต่ละวัน จากการให้นักเรียนกลุ่มทดลองได้ท าโครงงานการดูแลสุขภาพ
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ครอบครัวของกลุ่มวัยผู้สูงอายุ พบว่า นักเรียนจัดเมนูอาหารส าหรับผู้สูงอายุเป็นอาหารอ่อนที่ย่อยง่าย 
หลีกเลี่ยงอาหารรสจัด เน้นรับประทานผัก ผลไม้ ด้านการออกก าลังกาย นักเรียนได้เรียนรู้ถึงหลักการ
ออกก าลังกายส าหรับผู้สูงอายุ รู้จักศึกษาค้นคว้าหาความรู้เกี่ยวกับวิธีการออกก าลังกาย การยืดเหยียด
กล้ามเนื้อ สามารถน าความรู้ที่ได้มาออกแบบการออกก าลังกายให้มีความเหมาะสมกับผู้สูงอายุใน
ครอบครัว มีระยะเวลาในการออกก าลังกายที่เหมาะสมและไม่หักโหมจนเกินไป นอกจากนี้นักเรียน
กลุ่มทดลองที่ได้ท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัวของกลุ่มวัยผู้ใหญ่ตอนปลาย พบว่า ส่วนใหญ่
บุคคลในครอบครัวที่เป็นวัยผู้ใหญ่ตอนปลายเป็นวัยที่มีภาระหน้าที่ในการท างาน จึงท าให้มีเวลาใน
การออกก าลังกายน้อย นักเรียนจึงร่วมกันออกแบบการออกก าลังกายเป็นการยืดเหยียดกล้ามเนื้อ 
กายบริหาร หรือท างานบ้าน เพ่ือเสริมสร้างความแข็งแรงของกล้ามเนื้อ ด้านความรับผิดชอบต่อ
สุขภาพ นักเรียนได้เรียนรู้ถึงหลักสุขบัญญัติแห่งชาติ ศึกษาค้นคว้าหาความรู้เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวซึ่งถือว่าเป็นความรับผิดชอบต่อสุขภาพและนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้ท าโครงงานการดูแล
สุขภาพครอบครัวของกลุ่มวัยรุ่น พบว่า นักเรียนมีการสวมหมวกนิรภัยทุกครั้งขณะขี่รถจักรยานยนต์ 
พร้อมทั้งชักชวนให้บุคคลในครอบครัวดูแลสุขภาพ โดยการสวมหมวกนิรภัยเมื่อขี่จักรยานยนต์และ
ปฏิบัติตามกฎจราจร ไปพบแพทย์เมื่อมีอาการเจ็บป่วย ไม่ซื้อยามารับประทานเอง เป็นต้น จากการให้
นักเรียนกลุ่มทดลองได้ท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว ส่งผลให้นักเรียนกลุ่มทดลองเกิด
กระบวนการเรียนรู้ด้วยตนเอง มีความรู้เรื่องของหลักการดูแลสุขภาพครอบครัวในด้านต่าง ๆ ไม่ว่าจะ
เป็นด้านโภชนาการ ด้านการออกก าลังกาย ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ ด้านความสัมพันธ์
ระหว่างบุคคล ด้านการจัดการความเครียด และด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ ทราบถึงวิธีการดูแล
สุขภาพครอบครัว ฝึกทักษะกระบวนการคิด การจัดการ การเผชิญสถานการณ์ การแก้ปัญหา ทักษะ
การสื่อสาร การท างานร่วมกับผู้อ่ืน สามารถออกแบบกิจกรรมการดูแลสุขภาพครอบครัวที่เหมาะสม
กับวัย น าความรู้ที่ได้รับจากการลงมือปฏิบัติไปประยุกต์ใช้ในชีวิตประจ าวันได้ดีกว่านักเรียนกลุ่ม
ควบคุมที่ไม่ได้มีการจัดการเรียนรู้โดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน จากการสังเกตการจัดการเรียนรู้ใน
ห้องกลุ่มควบคุม ผู้วิจัยพบว่า นักเรียนกลุ่มควบคุมเคร่งเครียดกับการเรียน นักเรียนนั่งฟังการบรรยาย
จากผู้สอน มีการแลกเปลี่ยนแสดงความคิดเห็นกับเพื่อนค่อนข้างน้อยและไม่มีโอกาสได้ลงมือปฏิบัติใน
การดูแลสุขภาพครอบครัว จึงท าให้ไม่เกิดการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม การจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน
จึงสอดคล้องกับ พระราชบัญญัติการศึกษาแห่งชาติ พ.ศ. 2542 มาตรา 22 ที่ก าหนดว่า การจัดการ
ศึกษาต้องยึดหลักว่าผู้เรียนทุกคนมีความสามารถเรียนรู้และพัฒนาตนเองได้และถือว่าผู้เรียนมี
ความส าคัญที่สุด กระบวนการจัดการศึกษาต้องส่งเสริมให้ผู้เรียนสามารถพัฒนาตามธรรมชาติและ
เต็มศักยภาพ และมาตรา 24 ก าหนดว่า การจัดกระบวนการเรียนรู้ให้สถานศึกษาจัดเนื้อหาสาระและ
กิจกรรมให้สอดคล้องกับความสนใจและความถนัดของผู้เรียน ฝึกทักษะ กระบวนการคิด การจัดการ 
การเผชิญสถานการณ์ ประยุกต์ความรู้มาใช้เพ่ือป้องกันและแก้ไขปัญหา และจัดกิจกรรมให้ผู้เรียนได้
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เรียนรู้จากประสบการณ์จริง ดังนั้น การเรียนรู้แบบโครงงานจึงเป็นการเรียนรู้ที่ผู้เรียนจะได้ฝึกฝนทักษะ
อย่างรอบด้านตามนัยในมาตรา 22 และมาตรา 24 แห่งพระราชบัญญัติการศึกษาแห่งชาติ พ.ศ. 2542 
สอดคล้องกับแนวคิดของ ทิศนา แขมมณี (2552) ที่ได้กล่าวว่า การจัดสภาพการณ์ของการเรียนการ
สอนที่ให้ผู้เรียนได้ร่วมกันก าหนดเรื่องที่ตนเองสนใจ วางแผนในการท าโครงงานร่วมกัน ศึกษาหาข้อมูล
ความรู้ที่จ าเป็นและลงมือปฏิบัติตามแผนงานที่วางเอาไว้ จนได้ข้อค้นพบหรือความรู้ใหม่แล้วจึงเขียน
รายงานและน าเสนอผลงานต่อสาธารณชน แล้วน าประสบการณ์ที่ได้มาอภิปรายแลกเปลี่ยนความรู้
ความคิด และสรุปผลการเรียนรู้จากประสบการณ์ที่ได้รับทั้งหมด ดังจะเห็นได้จาก ค่าคะแนนเฉลี่ย
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ของนักเรียนกลุ่มทดลอง หลังการทดลองสูงกว่า
นักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 สอดคล้องกับงานวิจัยของ วีณา วงศ์ศรีเผือก 
(2553) ที่ท าการศึกษาเรื่องผลของโปรแกรมการเรียนรู้แบบโครงงานที่มีต่อการพัฒนาคุณลักษณะ
ความเป็นพลเมืองดีด้านการประหยัดของนักเรียนประถมศึกษาปีที่ 4 ผลการวิจัยพบว่า นักเรียนมี
คะแนนค่าเฉลี่ยของคะแนนความรู้เรื่องคุณลักษณะความเป็นพลเมืองดีด้านการประหยัดหลังเข้าร่วม
โปรแกรมสูงกว่าก่อนเข้าร่วมโปรแกรมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และสอดคล้องกับงานวิจัย
ของ จุฑาภรณ์ หวังกุหลา และคณะ (2556) ที่ท าการศึกษาเรื่องการเปรียบเทียบผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน
รายวิชาประวัติศาสตร์ เรื่องเหตุการณ์ส าคัญทางประวัติศาสตร์สากลของนักเรียนมัธยมศึกษาปีที่ 5 
ระหว่างวิธีสอนแบบโครงงานกับวิธีสอนแบบปกติ ผลการวิจัยพบว่า ผลการเปรียบเทียบผลสัมฤทธิ์
ทางการเรียนรายวิชาประวัติศาสตร์ของนักเรียนที่ได้รับการสอนโดยวิธีสอนแบบโครงงานสูงกว่าการ
สอนโดยวิธีสอนแบบปกติอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
 

 2.2 ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติ 
 การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานเป็นการจัดการเรียนรู้ที่ให้
นักเรียนศึกษาค้นคว้าหาความรู้ตามความสนใจ เรียนรู้ด้วยตนเองจากการลงมือปฏิบัติ เชื่อมโยง
ความรู้จากการเรียนในห้องเรียนกับความรู้จากการศึกษาค้นคว้าเพ่ิมเติม น าความรู้มาใช้ในการท า
กิจกรรมต่าง ๆ มีความสนใจ มีส่วนร่วมในการท ากิจกรรมอย่างแท้จริง นักเรียนได้คิดและเลือกหัวข้อ
เรื่องการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว วางแผนออกแบบกิจกรรมการดูแลสุขภาพครอบครัว 
ด าเนินการ ลงมือปฏิบัติการดูแลสุขภาพครอบครัวตามแผนที่ออกแบบไว้ และออกแบบสร้างสรรค์
การน าเสนอผลงานโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว ท าให้นักเรียนได้คิดวิเคราะห์ ได้ศึกษาค้นคว้า
หาความรู้เพ่ิมเติม ได้แลกเปลี่ยนแสดงความคิดเห็นเรียนรู้ร่วมกันภายในกลุ่ม เกิดความสนุกสนานใน
การเรียนรู้ มีความภาคภูมิใจในผลงานการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว การเรียนรู้แบบ
โครงงานท าให้นักเรียนรู้จักการท างานร่วมกับผู้อ่ืน ฝึกทักษะการคิดวิเคราะห์ให้นักเรียนคิดเป็น ท าเป็น 
แก้ปัญหาเป็น รู้จักการตัดสินใจ มีทักษะในการสื่อสาร มีการแลกเปลี่ยนทัศนคติของนักเรียนเกิดการ
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ปรับเปลี่ยนทัศนคติไปในทางที่ดีก่อให้เกิดประโยชน์ต่อการเรียนรู้และการดูแลสุขภาพครอบครัว 
นักเรียนเกิดความภาคภูมิใจที่สามารถน าเอาความรู้ในการดูแลสุขภาพครอบครัวไปปฏิบัติจริงใน
ชีวิตประจ าวัน อีกทั้งเป็นการส่งเสริมความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลในครอบครัวของนักเรียน จากการ
รายงานผลการปฏิบัติของนักเรียนกลุ่มทดลองที่ได้ท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัวแต่ละกลุ่ม
พบว่า นักเรียนได้ชักชวนให้บุคคลในครอบครัวท ากิจกรรมต่าง ๆ ร่วมกัน ไม่ว่าจะเป็นการรับประทาน
อาหารร่วมกันหรือได้ไปพบปะเยี่ยมเยียนญาติ ท าให้บุคคลในครอบครัวมีโอกาสได้พูดคุยกันมากขึ้น 
ก่อให้เกิดความสัมพันธ์ภายในครอบครัวที่ดี มีความรัก ความผูกพันแน่นแฟ้นกันมากขึ้น นอกจากนี้
นักเรียนแต่ละกลุ่มได้ด าเนินการด้านการจัดการความเครียดของบุคคลในครอบครัวด้วย โดยนักเรียน
ได้ชักชวนให้บุคคลในครอบครัวคลายเครียดจากการท างานหรือความเครียดจากเรื่องต่าง ๆ ด้วยการ
ชักชวนกันไปให้อาหารปลา เดินเล่นในสวนสาธารณะ ส่วนด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ พบว่า 
นักเรียนได้ชักชวนบุคคลในครอบครัวให้หมั่นท าความดี ให้มีจิตสาธารณะมากข้ึน นักเรียนที่ท าโครงงาน
กลุ่มวัยเด็กได้ส่งเสริมการพัฒนาทางจิตวิญญาณโดยชักชวนให้น้องสวดมนต์ไหว้พระก่อนนอน ไปท าบุญ
ไหว้พระที่วัด เป็นต้น ส่งผลให้นักเรียนกลุ่มทดลองมีความรู้ในการดูแลสุขภาพที่เหมาะสมกับวัย นักเรียน
ตระหนักถึงความส าคัญในการดูแลสุขภาพครอบครัวน าไปสู่การปรับเปลี่ยนพฤติกรรมในการดูแล
สุขภาพครอบครัว เกิดเจตคติที่ดีต่อการเรียน มีความตระหนักในการดูแลสุขภาพครอบครัวได้ดีกว่า
นักเรียนกลุ่มควบคุมที่กิจกรรมการเรียนมีเฉพาะในห้องเรียนแต่ไม่ได้ลงมือปฏิบัติในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวของนักเรียนอย่างแท้จริง การได้ท ากิจกรรมโครงงานของนักเรียนกลุ่มทดลอง สอดคล้องกับ
แนวคิดของ กรมวิชาการ (2544) ที่ได้กล่าวว่า กิจกรรมโครงงานเป็นกิจกรรมที่ตอบสนองความ
ต้องการของผู้เรียนได้เต็มที่เกิดการเรียนรู้ด้วยตนเองจากการปฏิบัติ สามารถเชื่อมโยงความรู้ต่าง ๆ 
เข้าด้วยกัน ฝึกให้ผู้เรียนคิดเป็น ท าเป็น แก้ปัญหาเป็น ผู้เรียนได้พัฒนาความคิดสร้างสรรค์ และเกิด
ความภูมิใจที่ท างานส าเร็จ ผู้เรียนเกิดความสนุกสนานจากการเรียนรู้ สอดคล้องกับแนวคิดของ วราภรณ์ 
ตระกูลสฤษดิ์ (2551) ที่ได้กล่าวว่า การเรียนรู้จากโครงงาน เป็นการเรียนรู้ร่วมกันภายในกลุ่ม เพราะ
ทุกคนได้เข้ามามีส่วนร่วมในการศึกษา ค้นคว้า หาค าตอบ ตลอดจนแนวทางแก้ไขปัญหา มีการร่วมคิด
ร่วมท างานส่งผลให้เกิดการค้นพบกระบวนการเรียนรู้สิ่งต่าง ๆ ได้ด้วยตนเอง สามารถน าความรู้ที่ได้รับ
มาแลกเปลี่ยนประสบการณ์ระหว่างผู้เรียนด้วยกัน และการเรียนรู้แบบโครงงานยังช่วยส่งเสริมคุณธรรม 
จริยธรรม และค่านิยมทั้งหลายก็จะถูกปลูกฝังและสั่งสมในตัวผู้เรียน ดังจะเห็นได้จาก ค่าคะแนนเฉลี่ย
ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติของนักเรียนกลุ่มทดลอง หลังการทดลองสูงกว่า
นักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 สอดคล้องกับงานวิจัยของ รุ่งนภา สรรค์สวาสดิ์ 
(2550) ที่ท าการศึกษาการพัฒนาความสามารถในการท าโครงงาน เรื่อง การด ารงชีวิตและครอบครัว
ของนักเรียนประถมศึกษาปีที่ 5 ด้วยวิธีการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน ผลการวิจัยพบว่า 1) ผลการ
เรียนรู้เรื่องการด ารงชีวิตและครอบครัวก่อนและหลังการจัดการเรียนรู้แบบโครงงานแตกต่างกันอย่าง
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มีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 2) ความคิดเห็นของนักเรียนที่มีต่อการจัดการเรียนรู้แบบโครงงาน
โดยภาพรวมอยู่ในระดับเห็นด้วยมาก และสอดคล้องกับงานวิจัยของ สุกานดา ภูมิสายดร (2556) ที่
ท าการศึกษาเรื่องการเปรียบเทียบผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน ทักษะกระบวนการทางวิทยาศาสตร์ และ
เจตคติต่อการเรียนวิชาวิทยาศาสตร์ ชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 3 ระหว่างการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบสืบ
เสาะหาความรู้ 7 ขั้น และการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบโครงงาน ผลการวิจัยพบว่า นักเรียนที่เรียน
โดยการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบโครงงานมีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนและเจตคติต่อวิชาวิทยาศาสตร์สูง
กว่านักเรียนที่เรียนโดยการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบสืบเสาะหาความรู้ 7 ขั้น อย่างมีนัยส าคัญทาง
สถิติที่ระดับ .05 
 

 2.3 ความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติ 
  การจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานเป็นการจัดการเรียนรู้ที่
นักเรียนได้ลงมือปฏิบัติจริง มีการเชื่อมโยงความรู้เดิมหรือประสบการณ์เดิมกับความรู้ใหม่หรือ
ประสบการณ์ใหม่ที่ได้รับ นักเรียนคิดและเลือกหัวข้อเรื่องตามความสนใจ นักเรียนร่ วมกันออกแบบ
วางแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว ด าเนินการลงมือปฏิบัติตามแผนที่นักเรียนออกแบบไว้ นักเรียน
น าเอาข้อมูลมารวบรวมเขียนเป็นรายงาน นักเรียนน าเสนอผลงานการท าโครงงานการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวตามที่นักเรียนสร้างสรรค์ขึ้น ท าให้นักเรียนได้รับความรู้จากการที่นักเรียนด าเนินการลงมือ
ปฏิบัติจริง เกิดกระบวนการเรียนรู้ที่หลากหลาย การเรียนรู้แบบโครงงานเป็นการเรียนรู้ที่แตกต่างจาก
ปกติ คือ นักเรียนได้ลงมือปฏิบัติจริง ได้ท ากิจกรรมโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัวจริง เช่น ด้าน
การออกก าลังกาย จากการให้นักเรียนกลุ่มทดลองได้ท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัวแต่ละกลุ่ม
พบว่า นักเรียนชักชวนบุคคลในครอบครัวให้ออกก าลังกายร่วมกัน  เช่น กลุ่มที่ดูแลสุขภาพครอบครัว
ของกลุ่มวัยผู้ใหญ่ตอนต้นมีการออกก าลังกายโดยการไปปั่นจักรยานร่วมกันกับบุคคลในครอบครัว 
กลุ่มวัยรุ่นได้ชักชวนกันไปเต้นแอโรบิก ส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัวออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอ 
ด้านโภชนาการพบว่า นักเรียนได้แนะน าบุคคลในครอบครัวให้หลีกเลี่ยงอาหารทอด อาหารที่มีไขมัน
สูง ชักชวนให้บุคคลในครอบครัวร่วมกันท าอาหารที่มีประโยชน์ต่อสุขภาพ กลุ่มที่ดูแลสุขภาพ
ครอบครัวของกลุ่มวัยเด็กได้ชักชวนให้น้องกินผัก ผลไม้ เพ่ือให้ร่างกายได้รับสารอาหารที่ครบถ้วน 
เป็นต้น ส่งผลให้นักเรียนกลุ่มทดลองมีความรู้เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพครอบครัวและน าความรู้ไป
ประยุกต์ใช้ในชีวิตประจ าวัน นักเรียนและผู้ปกครองได้ร่วมกันส่งเสริมการดูแลสุขภาพให้เป็นผู้ที่มี
สุขภาพดี ท าให้เกิดเจตคติที่ดีในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมน าไปสู่การปฏิบัติการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวอย่างสม่ าเสมอ การได้ลงมือปฏิบัติยังช่วยพัฒนาทักษะการคิดวิเคราะห์ การแก้ปัญหา การ
ท างานเป็นทีม การสื่อสาร ทักษะทางสังคมการมีปฏิสัมพันธ์กับผู้อื่น และสามารถปฏิบัติกิจกรรมการดูแล
สุขภาพครอบครัวที่ถูกต้องและเหมาะสมได้ดีกว่านักเรียนกลุ่มควบคุมที่ไม่ได้ลงมือปฏิบัติจริงเกี่ยวกับการ
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ดูแลสุขภาพครอบครัว สอดคล้องกับ สุชาติ โสมประยูร และ เอมอัชฌา วัฒนบุรานนท์ (2542) ที่ได้
กล่าวว่า โครงการสอนสุขศึกษาในโรงเรียนควรจัดให้สัมพันธ์และมีความรับผิดชอบร่วมกันระหว่างบ้าน 
โรงเรียนและชุมชน การที่งานสุขศึกษาจะบรรลุเป้าหมายได้ต้องอาศัยความร่วมมือจากหลายฝ่าย 
ช่วยกันปรับปรุงแก้ไขปัญหาทางด้านสุขภาพ ตั้งแต่นักเรียนไปจนถึงผู้ปกครองจะต้องร่วมกันส่งเสริม
ดูแลสุขภาพให้เป็นผู้ที่มีสุขภาพดี สอดคล้องกับ ลัดดา ภู่เกียรติ (2544) ที่ได้กล่าวว่า กิจกรรม
โครงงานถือได้ว่าเป็นกิจกรรมที่ตอบสนองต่อกระบวนการเรียนการสอนที่เน้นผู้เรียนเป็นส าคัญ 
สามารถน าความรู้มาประยุกต์ใช้กับชีวิตจริงได้เป็นอย่างดี และสามารถปฏิรูปเด็กยุคใหม่ในสังคมไทย
ให้รู้จักสร้างวัฒนธรรมของการเรียนรู้ด้วยตนเองอย่างต่อเนื่องและยั่งยืน ดังจะเห็นได้จาก ค่าคะแนน
เฉลี่ยความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติของนักเรียนกลุ่มทดลอง หลังการ
ทดลองสูงกว่านักเรียนกลุ่มควบคุมอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 สอดคล้องกับงานวิจัยของ 
ณัฐพร เลิศพิทยภูมิ (2549) ได้ศึกษาผลของการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบโครงงานในกลุ่มสาระสังคม
ศึกษาศาสนาและวัฒนธรรมที่มีต่อความสามารถในการแก้ปัญหาและพฤติกรรมในการอนุรักษ์
สิ่งแวดล้อมของนักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 2 โรงเรียนสาธิตในกรุงเทพมหานคร ผลการวิจัยพบว่า 
นักเรียนที่ เรียนวิชาสังคมศึกษาโดยผ่านการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบโครงงานได้คะแนน
ความสามารถในการแก้ปัญหาสูงกว่ากลุ่มที่เรียนแบบปกติอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และ
นักเรียนที่ผ่านการจัดกิจกรรมการเรียนรู้แบบโครงงานมีระดับการเกิดพฤติกรรมการอนุรักษ์สิ่งแวดล้อม
สูงกว่ากลุ่มที่เรียนด้วยการจัดการเรียนรู้แบบปกติ สอดคล้องกับงานวิจัยของ วิภาดา บรรทุมพร (2553) 
ที่ท าการศึกษาเรื่องผลการจัดการเรียนรู้แบบโครงงานที่มีต่อการพัฒนานักเรียนชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 
ผลการวิจัยพบว่า 1) การจัดการเรียนรู้แบบโครงงานช่วยให้นักเรียนเกิดการพัฒนาการคิดอย่างมี
วิจารณญาณสูงขึ้น 2) การจัดการเรียนรู้แบบโครงงานช่วยให้นักเรียนเกิดการพัฒนาทักษะกระบวนการ
ทางวิทยาศาสตร์สูงขึ้น 3) การจัดการเรียนรู้แบบโครงงานช่วยให้นักเรียนเกิดการพัฒนาผลสัมฤทธิ์ทางการ
เรียนสูงขึ้น และสอดคล้องกับงานวิจัยของ Wurdinger and Enloe (2011) ได้ศึกษาเกี่ยวกับการ
พัฒนาทักษะชีวิตของนักเรียนที่ใช้การเรียนรู้ด้วยโครงงาน กลุ่มตัวอย่างเป็นนักเรียนศิษย์เก่าของ
โรงเรียนใน St Paul, Minnesota จากการวิจัยพบว่า การเรียนรู้ด้วยโครงงานสามารถพัฒนาทักษะการ
แก้ปัญหา ความคิดสร้างสรรค์ และการจัดการเวลาได้สูงมากกว่าทักษะทางวิชาการด้านการจดบันทึก
และการทดสอบซึ่งทักษะชีวิตที่ได้รับการพัฒนาขึ้นนี้ช่วยให้พวกเขาเกิดความมั่นใจในตนเองที่จะเข้าเป็น
ส่วนหนึ่งของสมาชิกในสังคม   

 

ข้อเสนอแนะ  
 จากผลการวิจัยดังกล่าว ผู้วิจัยมีข้อเสนอแนะ ดังต่อไปนี้ 
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 1. ข้อเสนอแนะจากการวิจัย 

 1.1 เนื่องจากหลักสูตรการจัดการเรียนรู้สุขศึกษา มีเวลาสัปดาห์ละ 1 คาบ ดังนั้น การจัด
โปรแกรมการจัดการเรียนรู้แบบโครงงานให้ครบตามขั้นตอนจึงเป็นสิ่งจ าเป็นในงานวิจัยนี้ ผู้สอนต้อง
ท าความเข้าใจเกี่ยวกับขั้นตอนการจัดการเรียนรู้ 5 ขั้นตอน เพ่ือให้สามารถสอนได้ครบ 5 ขั้นตอน ใน
ระยะเวลาการสอน 8 สัปดาห์ และวางแผนการสอนให้มีประสิทธิภาพ โดยในงานวิจัยนี้ผู้วิจัยได้แบ่ง 
สัปดาห์ที่ 1 เป็นขั้นการคิดและเลือกหัวข้อเรื่อง สัปดาห์ที่ 2 – 3 เป็นขั้นการวางแผน สัปดาห์ที่ 3 - 6 
เป็นขั้นการด าเนินการ ลงมือปฏิบัติ สัปดาห์ที่ 7 เป็นขั้นการเขียนรายงาน และสัปดาห์ที่ 8 เป็นขั้นการ
น าเสนอผลงาน 
 1.2 ในการท าโครงงานกลุ่ม ผู้สอนควรอธิบายวิธีการท าโครงงานและกระตุ้นให้นักเรียน
ได้มบีทบาทมีส่วนร่วมในการแสดงความคิดเห็นหรือการน าเสนอผลงานในการท าโครงงานทุกคน เช่น 
การเปิดโอกาสให้นักเรียนออกมาแสดงวิธีการออกก าลังกายที่เหมาะสมกับวัยหรือการแสดงบทบาท
สมมติในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล และผู้สอนควรสร้างบรรยากาศใน
ชั้นเรียนให้นักเรียนมีความสุข มีความสนุกสนานในการเรียนเพื่อเป็นการสร้างแรงจูงใจให้แก่นักเรียน  
 1.3 ผู้สอนควรจัดบอร์ดความรู้หรือติดภาพโปสเตอร์เกี่ยวกับการดูแลสุขภาพครอบครัว
ในห้องที่มีการจัดการเรียนรู้ เพ่ือให้นักเรียนเกิดการรับรู้ถึงประโยชน์และวิธีการดูแลสุขภาพครอบครัว
ที่ถูกต้องและเหมาะสม เพ่ือกระตุ้นความสนใจของนักเรียน ท าให้นักเรียนสามารถน าความรู้ไปปฏิบัติ
จริงในชีวิตประจ าวันได้ 
 1.4 ในการวิจัยครั้งนี้ การท ากิจกรรมด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ เป็นกิจกรรมที่
นักเรียนให้ความใส่ใจน้อยเพราะไม่มีแรงจูงใจให้เกิดการอยากปฏิบัติ ดังนั้น ผู้วิจัยจึงน าคลิปสั้นที่
แสดงถึงผู้ที่มีจิตวิญญาณสูงมาเป็นสื่อให้นักเรียนเกิดความตระหนักและเห็นความส าคัญของการ มี
จิตวิญญาณ เช่น คลิปโฆษณาของบริษัทไทยประกันชีวิตหรือสถานการณ์จริงที่ปรากฏตามสื่อ เช่น 
การบริจาคสิ่งของให้แก่ผู้ยากไร้ ซึ่งพบว่า เป็นกิจกรรมที่ช่วยสร้างความตระหนักและท าให้นักเรียน
เห็นถึงความส าคัญของการพัฒนาทางจิตวิญญาณมากยิ่งขึ้น 
 

 2. ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั้งต่อไป 

 2.1 ควรมีการศึกษาผลของการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานที่มีต่อ
การแก้ไขปัญหาสุขภาพเฉพาะด้าน เช่น น้ าหนักเกินเกณฑ์ โรคความดันโลหิตสูง โรคเบาหวาน เป็นต้น 
 2.2 ควรมีการศึกษาผลของการจัดการเรียนรู้โดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานที่มีต่อตัว
แปรอื่น ๆ เช่น ทักษะการท างานกลุ่ม ความคิดสร้างสรรค์ หรือทักษะชีวิต เป็นต้น 
 2.3 ควรมีการติดตาม ประเมินผลสุขภาพของผู้ปกครองหลังการปฏิบัติกิจกรรมว่ามีการ
เปลี่ยนแปลงด้านสุขภาพหรือไม่ 
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ภาคผนวก ก  
รายนามผู้ทรงคุณวุฒิ 
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 รายนามผู้ทรงคุณวุฒิตรวจเครื่องมือแผนการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบ
โครงงาน แบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ 
 

1. อาจารย์ ดร.อะเคื้อ  กุลประสูติดิลก 
 ประธานสาขาวิชาเทคโนโลยีการจัดการสุขภาพและสุขศึกษา 
 คณะวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยี มหาวิทยาลัยราชภัฏพระนคร 
 

2. รองศาสตราจารย์หฤยา  อารีวงศ์ 
 อาจารย์พิเศษหลักสูตรสาธารณสุขศาสตร์  
 คณะศิลปศาสตร์ มหาวิทยาลัยเกริก 
 

3. อาจารย์คนึงนิจ  อุทัศน์ 
 อาจารย์ประจ ากลุ่มสาระการเรียนรู้สุขศึกษาและพลศึกษา 
 โรงเรียนจ่านกร้อง จังหวัดพิษณุโลก 
 

4. อาจารย์สริญญา  รอดพิพัฒน์ 
 อาจารย์ประจ ากลุ่มสาระการเรียนรู้สุขศึกษาและพลศึกษา 
 โรงเรียนสาธิตแห่งจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
 

5. อาจารย์วรกมล  สุนทรานนท์ 
 อาจารย์ประจ ากลุ่มสาระการเรียนรู้สุขศึกษาและพลศึกษา 
 โรงเรียนสาธิตแห่งจุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
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ภาคผนวก ข  
หนังสือขอความร่วมมือในการวิจัย 
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ภาคผนวก ค  
เครื่องมือที่ใช้ในการทดลอง 

แผนการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน 
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แผนการจัดการเรียนรู้สุขศึกษาโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน 
 

แผนที่ ชื่อแผนการจัดการเรียนรู้ จ านวน (คาบ) 

1 การวางแผนดูแลสุขภาพตามภาวะการเจริญเติบโต 1 
2 การวางแผนดูแลสุขภาพครอบครัวให้เหมาะสมกับวัย 

ด้านโภชนาการ ด้านการออกก าลังกาย ด้านความรับผิดชอบ
ต่อสุขภาพ 

1 

3 การวางแผนดูแลสุขภาพครอบครัวให้เหมาะสมกับวัย 
ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล ด้านการจัดการความเครียด 
ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 

1 

4 การปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว 1 1 

5 การปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว 2 1 

6 การปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว 3 1 
7 การเขียนรายงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 1 

8 การน าเสนอโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 1 
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แผนการจัดการเรียนรู้กลุ่มสาระสุขศึกษาและพลศึกษา 
โดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานเป็นส่วนหนึ่งของการเรียนรู้ 

 

ชื่อหน่วยการเรียนรู้  การวางแผนดูแลสุขภาพ 
แผนการจัดการเรียนรู้ที่ 1 การวางแผนดูแลสุขภาพตามภาวะการเจริญเติบโต 
ชั้น มัธยมศึกษาปีที่ 4 เวลา 1 คาบ 

……………………………………………………………………………………………………….. 
 

มาตรฐาน พ 1.1 เข้าใจธรรมชาติของการเจริญเติบโตและพัฒนาการของมนุษย์ 
ตัวช้ีวัด 2. วางแผนดูแลสุขภาพตามภาวะการเจริญเติบโตและพัฒนาการของตนเองและบุคคลใน
ครอบครัว 
มาตรฐาน พ 4.1 เห็นคุณค่าและมีทักษะในการสร้างเสริมสุขภาพ การด ารงสุขภาพ การป้องกันโรค 
และการสร้างเสริมสมรรถภาพเพ่ือสุขภาพ 
ตัวช้ีวัด 5. วางแผนและปฏิบัติตามแผนการพัฒนาสุขภาพของตนเองและครอบครัว 
สาระส าคัญ ทุกคนจ าเป็นต้องตระหนักถึงความส าคัญในการดูแลสุขภาพของตนเองและครอบครัว 
โดยมีการวางแผนพัฒนาสุขภาพของตนเองและครอบครัว ปฏิบัติตามแผนอย่างสม่ าเสมอจะน าไปสู่
การมีสุขภาพที่ดี การวางแผนดูแลสุขภาพของตนเองและครอบครัว เป็นการกระตุ้นให้เกิดความ
กระตือรือร้นในการดูแลสุขภาพ เพ่ือการมีคุณภาพชีวิตที่ดี และช่วยให้เกิดสัมพันธภาพอันดีระหว่าง
สมาชิกทุกคนในครอบครัว 
สาระการเรียนรู้ 
 1. ความหมายของการวางแผนดูแลสุขภาพ 
 2. ความส าคัญของการวางแผนดูแลสุขภาพ 
 3. การวางแผนดูแลสุขภาพตามภาวะการเจริญเติบโตของบุคคลในครอบครัว 
 4. การเรียนรู้แบบโครงงาน 
จุดประสงค์การเรียนรู้ นักเรียนสามารถ 
 1. อธิบายความหมายของการวางแผนดูแลสุขภาพได้อย่างถูกต้อง 
 2. อธิบายความส าคัญของการวางแผนดูแลสุขภาพได้อย่างถูกต้อง 
 3. ชักชวนหรือแนะน าบุคคลในครอบครัวร่วมกันวางแผนดูแลสุขภาพ 
 4. วางแผนดูแลสุขภาพตามภาวะการเจริญเติบโตของบุคคลในครอบครัวได้อย่างเหมาะสม 
 5. วิเคราะห์ปัญหาสุขภาพครอบครัวและตัดสินใจแก้ปัญหาสุขภาพครอบครัวในประเด็นที่
สนใจโดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน 
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กระบวนการจัดการเรียนรู้ 
 ขั้นน า 
 1. ครูให้นักเรียนชมวีดิทัศน์เก่ียวกับปัญหาสุขภาพที่เกิดขึ้นในครอบครัว 
 2. ครูยกตัวอย่างสถิติปัญหาสุขภาพของบุคคลวัยต่าง ๆ พร้อมให้นักเรียนวิเคราะห์ถึงสาเหตุ
และการแก้ไขปัญหา 
 3. ครูตั้งค าถามนักเรียนว่า ถ้านักเรียนเป็นสมาชิกในครอบครัวที่มีปัญหาสุขภาพ นักเรียนจะ
แก้ปัญหาสุขภาพท่ีเกิดข้ึนในครอบครัวอย่างไร 

ขั้นสอน 
 1. ครูอธิบายความหมาย ความส าคัญของการวางแผนดูแลสุขภาพ พร้อมให้นักเรียนเล่าถึง
ประสบการณ์การวางแผนดูแลสุขภาพของนักเรียนที่ผ่านมา 
 2. ครูอธิบายการวางแผนดูแลสุขภาพครอบครัวตามภาวะการเจริญเติบโตของแต่ละวัยและ
การส่งเสริมสุขภาพตามแนวคิดของเพนเดอร์ 6 ด้าน ประกอบด้วย ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ 
ด้านโภชนาการ ด้านการออกก าลังกาย ด้านการจัดการความเครียด ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณเพ่ือเป็นแนวทางในการวางแผนดูแลสุขภาพครอบครัว  ซึ่งในการ
อธิบายจะมีรูปภาพประกอบและเปิดโอกาสให้นักเรียนซักถามเพ่ือความเข้าใจ 
 3. ครูยกตัวอย่างสถานการณ์ให้นักเรียนคิดวิเคราะห์และเสนอแนวทางในการดูแลสุขภาพ
ครอบครัว 
 4. ครูอธิบายการเรียนรู้แบบโครงงาน พร้อมแจกใบความรู้การเรียนรู้แบบโครงงานให้
นักเรียนศึกษาและเปิดโอกาสให้นักเรียนซักถามข้อสงสัยในการท าโครงงาน 
 5. ครูสอบถามนักเรียนว่า ในครอบครัวของนักเรียนมีสมาชิกอยู่ในวัยใดบ้าง  สุขภาพเป็น
อย่างไร เพ่ือแบ่งกลุ่มในการท าโครงงานเกี่ยวกับการดูแลสุขภาพของครอบครัวบุคคลวัยต่าง ๆ 
 6. ครูให้นักเรียนที่มีความต้องการจะดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัวที่อยู่ในวัยเดียวกันอยู่
กลุ่มเดียวกัน โดยครูแบ่งกลุ่มนักเรียนออกเป็น 5 กลุ่ม ได้แก่ การดูแลสุขภาพวัยเด็กตอนปลาย การดูแล
สุขภาพวัยรุ่น การดูแลสุขภาพวัยผู้ใหญ่ การดูแลสุขภาพวัยผู้ใหญ่ตอนปลาย การดูแลสุขภาพวัย
ผู้สูงอายุ โดยทุกกลุ่มต้องมีการดูแลสุขภาพครอบครัวครอบคลุมทั้ง 6 ด้าน 
 7. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มคิดและเลือกหัวข้อเรื่องในการท าโครงงาน  และเขียนชื่อหัวข้อ
เรื่องในกระดาษแบบฟอร์มบันทึกหัวข้อเรื่องที่ครูแจก 
 ขั้นสรุป 
 1. ครูและนักเรียนร่วมกันสรุปการวางแผนดูแลสุขภาพครอบครัวตามภาวะการเจริญเติบโต
ของบุคคลในครอบครัวทั้ง 6 ด้าน โดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงาน 
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 2. ครูมอบหมายให้นักเรียนกลับไปศึกษาความรู้เพ่ิมเติมเกี่ยวกับเรื่องโภชนาการ การออกก าลังกาย 
และความรับผิดชอบต่อสุขภาพของบุคคลแต่ละวัย 
สื่อและแหล่งการเรียนรู้ 
 1. วีดิทัศน์เกี่ยวกับปัญหาสุขภาพท่ีเกิดข้ึนในครอบครัว 
 2. ใบความรู้ การวางแผนดูแลสุขภาพ 
 3. รูปภาพการดูแลสุขภาพ 
 4. ใบความรู้ การเรียนรู้แบบโครงงาน  
 5. แบบฟอร์มบันทึกหัวข้อเรื่อง 
การวัดประเมินผล 
 1. ประเมินจากการตอบค าถามของนักเรียน 
 2. ประเมินจากการเสนอแนวทางในการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 3. สังเกตพฤติกรรมการท างานกลุ่ม 
 4. ประเมินจากแบบฟอร์มบันทึกหัวข้อเรื่อง 
บันทึกหลังการสอน 
 ผลการสอน 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………
………………………………………………………………………………………………………..…………………………………… 
 ปัญหา/อุปสรรค 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
 ข้อเสนอแนะ/แนวทางแก้ไข 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
 

ลงชื่อ …………………………………………… 
    ( ………………………………………………. ) 

วัน……เดือน…………………….ปี……..… 
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ใบความรู้ 
การเรียนรู้แบบโครงงาน 

 

 การเรียนรู้แบบโครงงาน เป็นการจัดประสบการณ์ให้แก่นักเรียน โดยเน้นผู้ เรียนเป็น
ศูนย์กลาง จัดการเรียนรู้โดยผ่านกิจกรรมที่เกิดจากความสนใจในการที่จะศึกษา ค้นคว้า ลงมือปฏิบัติ
จริงของผู้เรียน แสวงหาค าตอบในเรื่องที่ผู้เรียนมีความสนใจอย่างลุ่มลึกด้วยกระบวนการทาง
วิทยาศาสตร์ เพ่ือสร้างองค์ความรู้ด้วยตนเอง สามารถสรุปองค์ความรู้ที่ได้รับและน าไปใช้ใน
ชีวิตประจ าวันได้ โดยมีครูเป็นผู้ให้ค าแนะน า ให้ค าปรึกษา ให้ความช่วยเหลือ 
 

 วัตถุประสงค์การเรียนรู้แบบโครงงาน  
 1) นักเรียนมีประสบการณ์โดยตรง  
 2) นักเรียนได้ท าการทดลองและพิสูจน์สิ่งต่าง ๆ ด้วยตนเอง  
 3) นักเรียนรู้จักการท างานอย่างมีระบบ มีข้ันตอน  
 4) นักเรียนฝึกการเป็นผู้น าและผู้ตามที่ดี  
 5) นักเรียนได้เรียนรู้วิธีการแก้ปัญหา  
 6) นักเรียนได้รู้จักวิธีการต่าง ๆ ในการแก้ปัญหา  
 7) นักเรียนฝึกวิเคราะห์และประเมินตนเอง 
  

 ขั้นตอนการท าโครงงาน 
 การท าโครงงานเป็นกิจกรรมที่ต่อเนื่องและมีการด าเนินงานหลายขั้นตอน ตั้งแต่เริ่มต้นจนถึง
ขั้นสุดท้าย มีล าดับดังนี้ 
 1) การคิดและเลือกหัวข้อเรื่อง ผู้เรียนจะต้องคิดและเลือกหัวเรื่องของโครงงานด้วยตนเองว่า
อยากจะศึกษาอะไร ท าไมจึงอยากศึกษา หัวข้อเรื่องของโครงงานมักจะได้มาจากปัญหา ค าถาม หรือ
ความอยากรู้อยากเห็นเกี่ยวกับเรื่องต่าง ๆ ของผู้เรียนเอง หัวข้อเรื่องของโครงงานควรเฉพาะเจาะจง
และชัดเจน เมื่อใครได้อ่านชื่อเรื่องแล้ว ควรเข้าใจและรู้เรื่องว่า โครงงานนี้ท าอะไร การก าหนดหัวข้อ
โครงงานนั้นมีแหล่งที่จะช่วยกระตุ้นให้เกิดความคิดความสนใจจากหลายแหล่งด้วยกัน เช่น จากการ
อ่านหนังสือ เอกสาร บทความ การไปเยี่ยมชมสถานที่ต่าง ๆ การฟังบรรยายทางวิชาการ การเข้าชม
นิทรรศการ หรืองานประกวดโครงงานทางวิทยาศาสตร์ การสนทนากับบุคคลต่าง ๆ หรือจากการ
สังเกตปรากฏการณ์ต่าง ๆ รอบตัว เป็นต้น นอกจากนี้ควรค านึงถึงในเรื่องต่อไปนี้  1.1) ความ
เหมาะสมของระดับความรู้ ความสามารถของผู้เรียน 1.2) วัสดุอุปกรณ์ที่ใช้ 1.3) งบประมาณ 1.4) 
ระยะเวลา 1.5) ความปลอดภัย 1.6) แหล่งความรู้ 
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 2) การวางแผน การวางแผนการท าโครงงาน จะรวมถึงการเขียนเค้าโครงของโครงงาน ซึ่ง
ต้องมีการวางแผนไว้ล่วงหน้า เพ่ือให้การด าเนินงานเป็นไปอย่างรัดกุมและรอบคอบ ไม่สับสน น าเสนอ
ต่อผู้สอนหรือครูที่ปรึกษา เพ่ือขอความเห็นชอบก่อนด าเนินการขั้นต่อไป 
 การเขียนเค้าโครงของโครงงาน โดยทั่วไปเขียนเพ่ือแสดงแนวคิดแผนงานและขั้นตอน  
การท าโครงงาน ซึ่งควรประกอบด้วยหัวข้อต่อไปนี้ 
 2.1)  ชื่อโครงงาน ควรเป็นข้อความที่กะทัดรัด ชัดเจน สื่อความหมายได้ตรง 
 2.2)  ชื่อผู้ท าโครงงาน / ชั้น / ปีการศึกษา 
 2.3)  ชื่อที่ปรึกษาโครงงาน 
 2.4)  หลักการและเหตุผลของโครงงาน เป็นการอธิบายว่าเหตุใดจึงเลือกท าโครงงานนี้มี
ความส าคัญอย่างไร มีหลักการหรือทฤษฎีอะไรที่เกี่ยวข้อง เรื่องที่ท าเป็นเรื่องใหม่หรือมีผู้อ่ืนได้ศึกษา
ค้นคว้าเรื่องนี้ไว้บ้างแล้ว ถ้ามีได้ผลอย่างไร เรื่องที่ท าได้ขยายเพ่ิมเติมปรับปรุงจากเรื่องที่ผู้อ่ืนท าไว้
อย่างไรหรือเป็นการท าซ้ าเพ่ือตรวจสอบผล 
 2.5)  จุดมุ่งหมาย วัตถุประสงค์ ควรมีเฉพาะเจาะจงและสามารถวัดได้ เป็นการบอก
ขอบเขตของงานที่จะท าได้ชัดเจนขึ้น 
 2.6)  สมมติฐานของการศึกษาค้นคว้า (ถ้ามี) สมมติฐานเป็นค าตอบหรือค าอธิบายไว้
ล่วงหน้า ซึ่งอาจจะถูกหรือไม่ก็ได้ การเขียนสมมติฐานควรมีเหตุผล มีทฤษฎีหรือหลักการรองรับ และ
ที่ส าคัญเป็นข้อความที่มองเห็นแนวทางในการด าเนินการทดสอบได้ นอกจากนี้ควรมีความสัมพันธ์
ระหว่างตัวแปรอิสระและตัวแปรตามด้วย 
 2.7)  วิธีด าเนินงาน ขั้นตอนการด าเนินงาน จะต้องอธิบายว่าจะออกแบบการทดลอง
อย่างไร จะเก็บข้อมูลอะไรบ้าง รวมทั้งระบุวัสดุอุปกรณ์ท่ีจ าเป็นต้องใช้มีอะไรบ้าง 
 2.8)  แผนปฏิบัติงาน อธิบายที่เก่ียวกับก าหนดเวลาตั้งแต่เริ่มต้นจนเสร็จสิ้นการด าเนินงาน
ในแต่ละข้ันตอน 
 2.9)  ผลที่คาดว่าจะได้รับ 
 2.10) เอกสารอา้งอิง 
 3) การด าเนินการ ลงมือปฏิบัติ เมื่อที่ปรึกษาโครงงานให้ความเห็นชอบเค้าโครงของโครงงาน
แล้ว ต่อไปก็เป็นขั้นลงมือปฏิบัติงานตามขั้นตอนที่ได้ระบุไว้ ผู้เรียนต้องพยายามท าตามแผนงานที่วาง
ไว้ เตรียมวัสดุอุปกรณ์และสถานที่ให้พร้อม ปฏิบัติงานด้วยความละเอียดรอบคอบ ค านึงถึงความ
ประหยัดและความปลอดภัยในการท างาน ตลอดจนการบันทึกข้อมูลต่าง ๆ ว่าได้ท าอะไรไปบ้าง ได้ผล
อย่างไร มีปัญหาและข้อคิดเห็นอย่างไร พยายามบันทึกให้เป็นระเบียบและครบถ้วน 
 4) การเขียนรายงานเกี่ยวกับโครงงาน เป็นวิธีสื่อความหมายวิธีหนึ่งที่จะให้ผู้ อ่ืนได้เข้า ใจ
แนวคิด วิธีการด าเนินงาน ผลที่ได้ ตลอดจนข้อสรุปและข้อเสนอแนะต่าง ๆ เกี่ยวกับโครงงานนั้น การ
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เขียนรายงานควรใช้ภาษาที่อ่านแล้วเข้าใจง่าย ชัดเจนและครอบคลุมประเด็นส าคัญ ๆ ทั้งหมดของ
โครงงาน 
 5) การน าเสนอผลงาน เป็นขั้นตอนสุดท้ายของการท าโครงงานเป็นวิธีการที่จะท าให้ผู้อ่ืน
ได้รับรู้และเข้าใจถึงผลงานนั้น การน าเสนอผลงานอาจท าได้หลายรูปแบบขึ้นอยู่กับความเหมาะสมกับ
ประเภทของโครงงาน เนื้อหา เวลา ระดับของผู้เรียน เช่น การแสดงบทบาทสมมติ การเล่าเรื่อง การ
เขียนรายงาน สถานการณ์จ าลอง การสาธิต การจัดนิทรรศการ ซึ่งอาจมีทั้งการจัดแสดงและการอธิบายด้วยค าพูด 
หรือการรายงานปากเปล่า การบรรยาย การใช้มัลติมีเดีย สิ่งส าคัญ คือ พยายามท าให้การแสดงผลงานนั้นดึงดูด
ความสนใจของผู้ชม มีความชัดเจน เข้าใจง่าย และมีความถูกต้องของเนื้อหา 
 

 ประโยชน์ของการเรียนรู้แบบโครงงาน 
 การเรียนรู้แบบโครงงาน ช่วยให้ผู้เรียนสามารถน าความรู้ที่ได้มาจากการเรียนรู้ทั้งในและนอก
ห้องเรียนมาปรับใช้ในการท าโครงงาน ท าให้ผู้เรียนได้มีโอกาสในการเรียนรู้และพัฒนาในหลายด้าน
ด้วยกัน ดังนี้ 
 1)  ผู้เรียนสามารถน าเอาความรู้ที่ได้จากแหล่งการเรียนรู้บูรณาการเข้ากับกิจกรรมที่ให้ผู้เรียน
ได้ลงมือท าเพ่ือน าไปสู่ความรู้ใหม่ ๆ ด้วยการศึกษาค้นคว้าหาความหมาย การแก้ปัญหาและเรียนรู้
จากการค้นพบด้วยตนเอง 
 2)  ผู้เรียนสามารถสร้าง ก าหนดความรู้จากความคิดหรือแนวคิดที่มีอยู่แล้วกับความคิดหรือ
แนวคิดท่ีเกิดข้ึนใหม่ท าให้เกิดการปรับเปลี่ยนความรู้ให้เป็นเครื่องมือในการเรียนรู้สิ่งใหม่ 
 3)  การที่ผู้เรียนได้เรียนรู้ผ่านโครงงาน ท าให้มองเห็นความสัมพันธ์ระหว่างความคิดกับ
ข้อเท็จจริง ซึ่งจะถูกเชื่อมโยงเข้าเป็นเรื่องเดียวกัน ในลักษณะของความสัมพันธ์และการเชื่อมโยงอัน
จะสามารถน าไปใช้สถานการณ์อ่ืนได้ 
 4)  การเรียนรู้จากโครงงาน ถือได้ว่าเป็นการเรียนรู้ร่วมกันภายในกลุ่ม เพราะทุกคนได้เข้ามามี
ส่วนร่วมในการศึกษา ค้นคว้า หาค าตอบ ความหมาย ตลอดจนแนวทางแก้ไขปัญหา มีการร่วมคิดร่วม
ท างาน ส่งผลให้เกิดกระบวนการค้นพบกระบวนการเรียนรู้สิ่งต่าง ๆ ได้ด้วยตนเอง สามารถน าความรู้
ที่ได้รับมาแลกเปลี่ยนประสบการณ์ และแลกเปลี่ยนพื้นฐานความรู้ระหว่างผู้เรียนด้วยกันเป็นลักษณะ
ของการเรียนรู้ร่วมกัน 
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ใบความรู้ 
การวางแผนดูแลสุขภาพครอบครัว 

 

ความหมายและความส าคัญของการวางแผนดูแลสุขภาพครอบครัว 
 การวางแผนดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว หมายถึง การก าหนดแนวทาง วิธีการใน
การปฏิบัติเพ่ือส่งผลให้บุคคลในครอบครัว เช่น พ่อ แม่ หรือสมาชิกในครอบครัวทุกคนมีสุขภาวะที่
สมบูรณ์ทั้งร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และสังคม 
 ความส าคัญของการวางแผนดูแลสุขภาพครอบครัว 
 การดูแลสุขภาพบุคคลในครอบครัว หากบุคคลในครอบครัวมีสุขภาวะที่สมบูรณ์ทั้งร่างกาย 
จิตใจ อารมณ์ และสังคม ก็จะส่งผลที่ดีต่อชุมชนและประเทศชาติด้วย ดังนั้นการดูแลสุขภาพ ไม่ว่าจะ
เป็นการรับประทานอาหาร มีการเลือกรับประทานอาหารที่มีประโยชน์ต่อร่างกาย รับประทานอาหาร
ที่ครบ 5 หมู่ มีการออกก าลังกาย ออกก าลังกายอย่างน้อยสัปดาห์ละ 3 วัน วันละอย่างน้อย 30 นาที 
มีความรับผิดชอบต่อสุขภาพ ไปตรวจสุขภาพประจ าปี มีการค านึงถึงความปลอดภัยในชีวิต เช่น สวม
หมวกนิรภัยในขณะขี่จักรยานยนต์ การมีความสัมพันธ์ที่ดีกับผู้อ่ืน มีญาติพ่ีน้องที่รักใคร่ มีเพ่ือนฝูง มี
การจัดการความเครียด สามารถปรับตัวเข้ากับเหตุการณ์ที่เกิดขึ้น ยอมรับสิ่งที่เกิดขึ้น มีการพัฒนา
ทางจิตวิญญาณเพ่ือให้ชีวิตมีความสงบสุข สิ่งต่าง ๆ เหล่านี้ จึงเป็นสิ่งจ าเป็นยิ่งเพราะมีส่วนช่วยในการ
พัฒนาคุณภาพชีวิตของมนุษย์ให้ด ารงอยู่ในสังคมได้อย่างมีความสุข โดยจะต้องมีการวางแผนดูแล
สุขภาพที่เหมาะสม 
 

พัฒนาการของบุคคลในครอบครัวในแต่ละวัย 
พัฒนาการของวัยเด็กตอนปลาย 
 วัยเด็กตอนปลาย มีอายุอยู่ในช่วง 6-12 ปี วัยนี้จะคาบเกี่ยวกับระยะก่อนวัยรุ่น ลักษณะ
พัฒนาการส าคัญที่เกิดขึ้นในวัยนี้คือ “การเตรียมตัว” เพ่ือเติบโตเป็นเด็กวัยรุ่นและวัยผู้ใหญ่ที่พร้อม
จะเผชิญและรับผิดชอบต่อตนเองในทุก ๆ ด้าน วัยนี้ต่อมต่าง ๆ ของร่างกายจะท างานเต็มที่ จะพบ
การเปลี่ยนแปลงในด้านโครงสร้างกระดูกและสัดส่วนของร่างกายเกิดขึ้น อาหารที่เหมาะกับวัยนี้ควร
จะเป็นอาหารในกลุ่มที่ช่วยส่งเสริมการเจริญเติบโตและครบทั้ง 5 หมู่ เพราะเป็นวัยที่ก าลัง
เจริญเติบโต พร้อมทั้งมีกิจกรรมการออกก าลังกายที่เหมาะสมเพ่ือส่งเสริมให้ร่างกายมีความแข็งแรง 
เด็กวัยนี้จะใช้ชีวิตส่วนใหญ่กับสังคมนอกบ้าน จะให้ความเป็นเพ่ือนกับผู้อ่ืน สร้างมิตรภาพกับกลุ่ม 
เริ่มเรียนรู้ค่านิยมทางสังคมจากกลุ่มเพ่ือน และบุคคลรอบข้าง สามารถพัฒนาความคิดเชิงวิเคราะห์
สังเคราะห์ได้ นอกจากนี้เด็กวัยนี้ยังพัฒนาการรู้จักตนเอง เริ่มมองเห็นตนเองตามที่เป็นจริง ยอมรับ
ความแตกต่างระหว่างบุคคล ตลอดจนสามารถเรียนรู้เอกลักษณ์ในกลุ่มของตนเองได้ 
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พัฒนาการของวัยรุ่น 
 วัยรุ่นเป็นวัยที่มีการเปลี่ยนแปลงอย่างมากทั้งทางด้านร่างกายและจิตใจ สังคมปัจจุบันเป็น
ยุคข่าวสารไร้พรมแดน ส่งผลต่อการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม ความรู้สึกนึกคิดของวัยรุ่นมากข้ึนด้วย ใน
ระยะวัยรุ่นเป็นระยะหัวเลี้ยวหัวต่อของชีวิต เนื่องจากมีการปรับเปลี่ยนการด าเนินชีวิ ตอย่างมาก มี
ปัญหาและมีความยากล าบากในการปรับตัว เป็นวัยที่มีพัฒนาการปรับเปลี่ยนจากวัยเด็กเข้าสู่วัย
ผู้ใหญ่ เริ่มตั้งแต่ช่วงอายุประมาณ 12 หรือ 13 ปี จนกระท่ังถึงอายุประมาณ 20 ปี มีการเปลี่ยนแปลง
ทางด้านร่างกายเป็นสัญญาณส าคัญที่บอกถึงการพ้นระยะการเป็นเด็ก คือ การเปลี่ยนแปลงร่างกาย
ภายนอกและการมีวุฒิภาวะทางเพศ เช่น ความสูง น้ าหนัก ควรรับประทานอาหารที่ได้รับสารอาหาร
ครบ 5 หมู่ในปริมาณที่เพียงพอต่อความต้องการของร่างกายและออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอจะท า
ให้มีสุขภาพที่แข็งแรง การเริ่มมีลักษณะทางเพศ ได้แก่ การมีหน้าอกในวัยรุ่นหญิง การมีหนวดและ
การเปลี่ยนแปลงของเสียงในวัยรุ่นชาย ขณะเดียวกันก็มีการเปลี่ยนแปลงในพัฒนาการด้านอื่น ๆ ด้วย 
เช่น ความสนใจในเพศตรงข้าม การเปลี่ยนแปลงทางอารมณ์และสังคม เป็นต้น 
 

พัฒนาการของวัยผู้ใหญ่ 
 วัยผู้ใหญ่ตอนต้น ตั้งแต่อายุ 21 ถึง 40 ปี บุคคลในวัยผู้ใหญ่ตอนต้นมีการพัฒนาทางร่างกาย
อย่างเต็มที่ทั้งเพศหญิงและเพศชาย ร่างกายสมบูรณ์ มีการพัฒนาความสูงมาจากวัยรุ่นและจะมีความ
สูงที่สุดในวัยผู้ใหญ่ตอนต้นนี้ รวมทั้งกล้ามเนื้อและเนื้อเยื่อไขมัน ร่างกายควรได้รับสารอาหารที่
ครบถ้วนและมีปริมาณที่เพียงพอต่อความต้องการของร่างกาย ออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอเพ่ือ
สุขภาพที่แข็งแรง มีการควบคุมอารมณ์ได้ดีขึ้น มีความมั่นคงทางจิตใจดีกว่าวัยรุ่น ค านึงถึงความรู้สึก
ของผู้อ่ืน รู้สึกยอมรับผู้อ่ืนได้ดีขึ้น มีพัฒนาการด้านอารมณ์รัก ในวัยผู้ใหญ่ตอนต้นนี้จะมีความรู้สึก
แตกต่างจากในวัยรุ่น โดยจะมีความรู้สึกที่จะปรารถนาใช้ชีวิตคู่ด้วยกัน มีความคิดเปิดกว้าง ยืดหยุ่น
มากขึ้น และรู้จักจดจ าประสบการณ์ที่ได้เรียนรู้ ท าให้สามารถปรับตัวเข้ากับสถานการณ์ต่าง ๆ ได้ดี 
 

พัฒนาการของวัยผู้ใหญ่ตอนปลาย 
 วัยผู้ใหญ่ตอนปลาย ช่วงอายุ 41 – 60 ปี ในวัยนี้ ทั้งเพศชายและเพศหญิงร่างกายจะเริ่มมี
ความเสื่อมถอยในเกือบทุกระบบของร่างกาย ผิวหนังจะเริ่มเหี่ยวย่น ไม่เต่งตึง ผมเริ่มร่วงและมีสีขาว 
น้ าหนักตัวเพ่ิมขึ้นจากการสะสมไขมันใต้ผิวหนังมากขึ้น ในวัยนี้ควรได้รับสารอาหารที่เพียงพอต่อ
ความต้องการของร่างกาย ได้รับสารอาหารที่ครบถ้วนหรือมีการควบคุมการรับประทานอาหารบาง
จ าพวก เช่น อาหารที่มีไขมันสูง เพ่ือป้องกันโรคภัยไข้เจ็บที่จะเกิดขึ้น ควรออกก าลังกายอย่าง
สม่ าเสมอเพื่อสุขภาพที่แข็งแรง ระบบสัมผัสมีการเปลี่ยนแปลงไป ได้แก่ ความสามารถในการมองเห็น
เปลี่ยนแปลงส่วนใหญ่สายตาจะยาวขึ้น บางคนจะมีอาการหูตึงเนื่องจากความเสื่อมของเซลล์ การลิ้มรส
และการได้กลิ่นเปลี่ยนแปลงไป อวัยวะภายในร่างกาย เช่น ผนังเส้นเลือด หัวใจ ปอด ไต และสมอง  
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มีความเสื่อมลงเช่นกัน ในบุคคลที่ประสบกับ ความส าเร็จในชีวิตการท างานจะมีอารมณ์มั่นคง รู้จัก
การให้อภัย ไม่เห็นแก่ประโยชน์ส่วนตน มีความพึงพอใจในชีวิตที่ผ่านมา ลักษณะบุคลิกภาพค่อนข้าง
คงที่ บางคนจะมีอารมณ์เศร้าจากการที่บุตรเริ่มมีครอบครัวใหม่ การสูญเสียบุคคลอันเป็นที่รัก เช่น 
บิดา มารดา หรือคู่สมรส หรือผิดหวังจากบุตร เป็นต้น 
 

พัฒนาการของวัยผู้สูงอายุ 
 วัยผู้สูงอายุ มีอายุตั้งแต่ 60 ปีขึ้นไป จะมีการเปลี่ยนแปลงและพัฒนาการแบบเสื่อมถอยลง แต่
จะไม่เท่ากันในแต่ละบุคคล ผู้สูงอายุควรรับประทานอาหารที่ย่อยง่าย อย่างไรก็ตามควรได้รับ
สารอาหารที่ครบถ้วนและเพียงพอ มีการเลือกกิจกรรมการออกก าลังกายที่เหมาะสมกับวัย ส่งเสริมให้
ร่างกายมีความแข็งแรง ผู้สูงอายุยังคงมีอารมณ์รัก ในบุคคลอันเป็นที่รักโดยเฉพาะสมาชิกในครอบครัว 
ได้แก่ คู่สมรส บุตร หลาน และเมื่อเกิดการสูญเสีย ผู้สูงอายุจะมีความเศร้าโศกอย่างมาก จะมี
ผลกระทบต่อจิตใจ สุขภาพกาย และพฤติกรรมของผู้สูงอายุค่อนข้างมาก สังคมของผู้สูงอายุคือสังคม
ในครอบครัวหรือเพ่ือนร่วมวัยแต่จากการที่กลุ่มเพ่ือนมีการตายจากกัน หรือต่างคนต่างอยู่ใน
ครอบครัวของตน หรือจากปัญหาสุขภาพกาย ท าให้ไม่สามารถติดต่อกันได้ กิจกรรมของผู้สูงอายุจึง
มักเป็นกิจกรรมการเลี้ยงดูหลาน ดูแลบ้านให้กับบุตรหลาน บางรายไปท ากิจกรรมที่วัด ท าบุญ ฟังธรรม 
บางรายเข้าร่วมกิจกรรมในชุมชน เช่น เป็นสมาชิกชมรมผู้สูงอายุ เป็นต้น 

 

การวางแผนดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว  
1)  การส ารวจรูปแบบการด าเนินชีวิตของสมาชิกในครอบครัวว่าเป็นอย่างไร เนื่องจากการ

ดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัวนั้น ไม่ใช่เป็นการด าเนินงานโดยบุคคลใดบุคคลหนึ่งเพียงคนเดียว
แล้วจะประสบความส าเร็จ หากแต่ต้องอาศัยความร่วมมือร่วมใจของสมาชิกในครอบครัวเป็นส าคัญ  

2)  จากข้อมูลที่ได้น ามาก าหนดเป็นแผนในการที่จะดูแลสุขภาพของสมาชิกในครอบครัวโดย
การก าหนดเป็นแผนในการดูแลสุขภาพซึ่งอาจจะท าแยกเป็นรายบุคคลหรืออาจจะท าเป็นภาพรวม
ของทุกคนในครอบครัว  

3)  เมื่อก าหนดแผนในการดูแลสุขภาพของสมาชิกในครอบครัวแล้ว ด าเนินตามแผนที่วางไว้ 
และประเมินผลเป็นระยะ ๆ ว่าบุคคลในครอบครัวสามารถปฏิบัติตามแผนในการดูแลสุขภาพที่วางไว้
ได้หรือไม่อย่างไร 

4)  หากพบว่าไม่สามารถปฏิบัติตามแผนที่วางไว้ได้ ก็น าข้อมูลมาวิเคราะห์ใหม่ ว่าเกิดจาก
ปัจจัยใด และปรับเปลี่ยนแผนให้เหมาะสมกับสมาชิกในครอบครัวของเราให้มากท่ีสุด 
 การดูแลสุขภาพครอบครัว เป็นการปฏิบัติกิจกรรมของสมาชิกในครอบครัว เพ่ือส่งเสริมให้
ทุกคนมีสุขภาพดีทั้งร่างกาย จิตใจ อารมณ์ สังคม และจิตวิญญาณ ซึ่งจะน าไปสู่ความปกติสุขในชีวิต 
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โดยทุกคนสามารถกระท าบทบาทของตนได้เหมาะสมส าหรับการดูแลสุขภาพครอบครัวตามแนวคิด
ของเพนเดอร์ ซึ่งเป็นแบบแผนในการด าเนินชีวิตที่ส่งเสริมสุขภาพ ครอบคลุม 6 ด้าน ดังนี้  
 1)  ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ หมายถึง การเอาใจใส่ต่อภาวะสุขภาพของสมาชิ กใน
ครอบครัว โดยการศึกษาหาความรู้ การปฏิบัติตน การสังเกตอาการ การตรวจสุขภาพประจ าปี และ
การขอค าปรึกษาจากแพทย์ เพ่ือที่จะได้รับความช่วยเหลือหรือการส่งเสริมสุขภาพเพ่ือความยั่งยืน 
 2)  ด้านโภชนาการ หมายถึง พฤติกรรมของสมาชิกในครอบครัวเลือกรับประทานอาหารที่
ส่งผลต่อสุขภาพได้อย่างถูกต้องและเหมาะสมเพ่ือการมีสุขภาวะที่ดี 
 3) ด้านการออกก าลังกาย หมายถึง พฤติกรรมของสมาชิกในครอบครัวที่ปฏิบัติกิจกรรมการ
เคลื่อนไหวส่วนต่าง ๆ ของร่างกาย ท าให้ร่างกายมีการใช้พลังงานเพื่อการมีสุขภาพที่ดี 
 4)  ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล หมายถึง พฤติกรรมของสมาชิกในครอบครัวที่ช่วยเหลือ
ดูแลกันระหว่างบุคคลในครอบครัวและผู้อ่ืนในด้านสุขภาพทั้งทางกายและทางวาจา  
 5)  ด้านการจัดการความเครียด หมายถึง พฤติกรรมของสมาชิกในครอบครัวที่รับรู้ถึงภาวะ
ความตึงเครียด สามารถรับรู้วิธีการแก้ไขและปรับตัวรับมือกับความตึงเครียดได้อย่างเหมาะสม 
 6) ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ หมายถึง พฤติกรรมของสมาชิกในครอบครัวที่แสดงถึง
การมีจุดมุ่งหมายในการด าเนินชีวิต แรงจูงใจ เจตคติในด้านสุขภาพที่มีผลต่อการด าเนินชีวิติที่ดี 
 กล่าวโดยสรุป การวางแผนดูแลสุขภาพของตนเองและครอบครัว เป็นการกระตุ้นให้เกิดความ
กระตือรือร้นในการดูแลสุขภาพ เพ่ือการมีคุณภาพชีวิตที่ดี และช่วยให้เกิดสัมพันธภาพอันดีระหว่าง
สมาชิกทุกคนในครอบครัว 
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แบบฟอร์มบันทึกหัวข้อเรื่อง 
โครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 

 
ชื่อโครงงาน ................................................................................................  

 
คณะผู้จัดท า 
1. …………………………………………………………………………………………………… 
2. …………………………………………………………………………………………………… 
3. …………………………………………………………………………………………………… 
4. …………………………………………………………………………………………………… 
5. …………………………………………………………………………………………………… 
6. …………………………………………………………………………………………………… 
7. …………………………………………………………………………………………………… 
8. …………………………………………………………………………………………………… 
 
ระดับชั้น ...................................................... ห้อง .................... 
 
อาจารย์ที่ปรึกษา ..................................................................... . 
 
วิชา .........................................................................................  
 
โรงเรียน ................................................................................... 
 
ภาคเรียนที่ ............................. ปีการศึกษา .............................. 
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แผนการจัดการเรียนรู้กลุ่มสาระสุขศึกษาและพลศึกษา 
โดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานเป็นส่วนหนึ่งของการเรียนรู้ 

 

ชื่อหน่วยการเรียนรู้  การวางแผนดูแลสุขภาพ 
แผนการจัดการเรียนรู้ที่ 2 การวางแผนดูแลสุขภาพครอบครัวให้เหมาะสมกับวัย 
ชั้น มัธยมศึกษาปีที่ 4 เวลา 1 คาบ 

……………………………………………………………………………………………………….. 
 

มาตรฐาน พ 1.1  เข้าใจธรรมชาติของการเจริญเติบโตและพัฒนาการของมนุษย์ 
ตัวช้ีวัด  2. วางแผนดูแลสุขภาพตามภาวะการเจริญเติบโตและพัฒนาการของตนเองและบุคคลใน
ครอบครัว 
มาตรฐาน พ 4.1 เห็นคุณค่าและมีทักษะในการสร้างเสริมสุขภาพ การด ารงสุขภาพ การป้องกันโรค 
และการสร้างเสริมสมรรถภาพเพ่ือสุขภาพ 
ตัวช้ีวัด 5. วางแผนและปฏิบัติตามแผนการพัฒนาสุขภาพของตนเองและครอบครัว 
สาระส าคัญ ทุกคนจ าเป็นต้องตระหนักถึงการเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะสมกับวัย การเลือก
กิจกรรมการออกก าลังกายที่เหมาะสมกับวัย การมีความรับผิดชอบต่อสุขภาพ มีการวางแผนการดูแล
สุขภาพครอบครัว ปฏิบัติตามแผนที่ได้ก าหนดไว้อย่างสม่ าเสมออันจะน าไปสู่การมีสุขภาพที่สมบูรณ์
แข็งแรง  
สาระการเรียนรู้ 
 1. การวางแผนดูแลสุขภาพครอบครัวของบุคคลแต่ละวัย ประกอบด้วย  
 1.1 ด้านโภชนาการ 
 1.2 ด้านการออกก าลังกาย 
 1.3 ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ 
 2. การเขียนบทที่ 1 บทน า ในการจัดท าโครงงาน 
 3. การเขียนบทที่ 2 เอกสารประกอบการศึกษา ในการจัดท าโครงงาน 
จุดประสงค์การเรียนรู้ นักเรียนสามารถ 
 1. วิเคราะห์อาหาร การออกก าลังกาย และความรับผิดชอบต่อสุขภาพที่เหมาะสมกับบุคคล
ในครอบครัวแต่ละวัย 
 2. เลือกรายการอาหาร วิธีการออกก าลังกาย และเลือกความรับผิดชอบต่อสุขภาพที่
เหมาะสมกับบุคคลในครอบครัวแต่ละวัย 
 3. วางแผนการดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัวในด้านโภชนาการ การออกก าลังกาย 
และความรับผิดชอบต่อสุขภาพ 
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 4. แสดงการออกก าลังกายเพ่ือส่งเสริมสุขภาพของบุคคลแต่ละวัย 
 5. เขียนความเป็นมาและความส าคัญของการจัดท าโครงงาน วัตถุประสงค์ ขอบเขตของการ
จัดท าโครงงาน สมมติฐาน (ถ้ามี) และประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ (บทท่ี 1) 
 6. เขียนเอกสารประกอบการศึกษาและทฤษฎีหรือแนวความคิดในการจัดท าโครงงานในด้าน
โภชนาการ การออกก าลังกาย และความรับผิดชอบต่อสุขภาพ (บทท่ี 2) 
กระบวนการจัดการเรียนรู้ 
 ขั้นน า 
 1. ครูน าอาหารและเครื่องดื่มเพ่ือสุขภาพมาให้นักเรียนพิจารณาว่าเหมาะสมกับวัยใดโดยการ
เล่นเกมตอบค าถาม  
 ขั้นสอน 
 1. ครูให้นักเรียนน าเสนอข้อมูลเกี่ยวกับการเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะสมกับวัย การ
เลือกกิจกรรมการออกก าลังกายที่เหมาะสมกับวัย ความรับผิดชอบต่อสุขภาพของบุคคลในครอบครัว
ที่ครูมอบหมายให้นักเรียนศึกษาค้นคว้า พร้อมเปิดโอกาสให้นักเรียนแสดงความคิดเห็น ร่วมกัน
วิเคราะห์ สังเคราะห์ข้อมูลส าหรับจัดท าเอกสารประกอบการศึกษาและจัดท าแผนการดูแลสุขภาพ
ของบุคคลในครอบครัว 
 2. ครูเปิด CD โปรแกรมการออกก าลังกายและสาธิตการออกก าลังกายที่เหมาะสมกับวัยโดย
การเล่นฮูลาฮูปและการเล่นโยคะให้นักเรียนดูเพื่อน าไปเป็นแนวทางในการออกก าลังกาย 
 3. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มแสดงการออกก าลังกายที่เหมาะสมกับบุคคลในครอบครัวแต่ละ
วัยเพื่อน าไปจัดท าแผนการดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว 
 4. ครูให้นักเรียนเลือกรายการอาหาร กิจกรรมการออกก าลังกาย และความรับผิดชอบต่อ
สุขภาพเพ่ือน าไปวางแผนการดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว 
 5. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มร่วมกันวางแผนในด้านโภชนาการ การออกก าลังกาย และความ
รับผิดชอบต่อสุขภาพท่ีเหมาะสมกับวัย 
 6. ครูอธิบายการเขียนบทที่ 1 บทน า โดยใช้ตัวอย่างประกอบการอธิบาย 
 7. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มร่วมกันเขียนบทที่ 1 บทน า ในแบบฟอร์มที่ครูแจก 
 8. ครอูธิบายการเขียนบทที่ 2 เอกสารประกอบการศึกษา โดยใช้ตัวอย่างประกอบการอธิบาย 
 ขั้นสรุป 
 1. ครูและนักเรียนร่วมกันสรุปการวางแผนการดูแลสุขภาพในด้านโภชนาการ การออกก าลังกาย 
ความรับผิดชอบต่อสุขภาพที่เหมาะสมกับวัย และแนะน านักเรียนถึงความส าคัญของการบันทึกข้อมูล 
การเขียนอ้างอิงแหล่งที่มา เพ่ือนักเรียนสามารถกลับไปเขียนได้อย่างถูกต้อง 
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 2. ครูมอบหมายให้นักเรียนกลับไปเขียนบทที่ 2 เอกสารประกอบการศึกษาด้านโภชนาการ 
การออกก าลังกาย และความรับผิดชอบต่อสุขภาพ เป็นการบ้าน 
 3. ครูมอบหมายให้นักเรียนกลับไปศึกษาความรู้เพ่ิมเติมเกี่ยวกับเรื่องความสัมพันธ์ระหว่าง
บุคคล การจัดการความเครียด และการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
 4. ครูแจกโปสเตอร์ธงโภชนาการเพ่ือให้นักเรียนน ากลับไปใช้เป็นแนวทางในการวางแผน
เลือกเมนูอาหารที่เหมาะสมกับวัย 
สื่อและแหล่งการเรียนรู้ 
 1. อาหารและเครื่องดื่มเพ่ือสุขภาพ 
 2. CD โปรแกรมการออกก าลังกาย 
 3. ห่วงฮูลาฮูป 
 4. Power Point เรื่องหลักการเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะสมกับวัย การเลือกกิจกรรมการ
ออกก าลังกายที่เหมาะสมกับวัย ความรับผิดชอบต่อสุขภาพของบุคคลในครอบครัว 
 5. ตัวอย่างการเขียนบทที่ 1 บทน า 
 6. ตัวอย่างการเขียนบทที่ 2 เอกสารประกอบการศึกษา 
 7. แบบฟอร์มบทที่ 1 บทน า 
 8. แบบฟอร์มบทที่ 2 เอกสารประกอบการศึกษา 
 9. โปสเตอร์ธงโภชนาการ 
การวัดประเมินผล 
 1. ประเมินจากการน าเสนอข้อมูลเกี่ยวกับอาหารที่เหมาะสมกับวัย การเลือกกิจกรรมการ
ออกก าลังกายที่เหมาะสมกับวัย ความรับผิดชอบต่อสุขภาพของบุคคลในครอบครัว 
 2. ประเมินจากการแสดงการออกก าลังกายท่ีเหมาะสมกับบุคคลในครอบครัวแต่ละวัย 
 3. สังเกตพฤติกรรมการท างานกลุ่ม 
 4. ประเมินจากการเขียนบทที่ 1 บทน า 
 5. ประเมินจากการเขียนบทที่ 2 เอกสารประกอบการศึกษา 
บันทึกหลังการสอน 
 ผลการสอน 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………
………………………………………………………………………………………………………..…………………………………… 
 ปัญหา/อุปสรรค 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
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 ข้อเสนอแนะ/แนวทางแก้ไข 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
 

ลงชื่อ …………………………………………… 
    ( ………………………………………………. ) 

วัน……เดือน…………………….ปี……..… 
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ใบความรู้ 
การวางแผนดูแลสุขภาพครอบครัวให้เหมาะสมกับวัย 

 

ด้านโภชนาการ (การเลือกรับประทานอาหารให้เหมาะสมกับวัย) 
 วัยเด็กตอนปลาย (6-12 ปี) เป็นวัยที่ร่างกายก าลังเจริญเติบโตช้า ๆ แต่สม่ าเสมอ การที่
ร่างกายจะเจริญเติบโตอย่างสมบูรณ์ได้เด็กต้องได้อาหารถูกต้องตามหลักโภชนาการ รับสารอาหาร
ครบ 5 หมู่ ในปริมาณท่ีเหมาะสมและเพียงพอกับความต้องการของร่างกาย พลังงานและโปรตีน มีผล
ต่อสติปัญญาและการเรียนรู้ เพราะถ้าขาดจะส่งผลต่อการพัฒนาสมอง ร่างกายและโครงกระดูก
เจริญเติบโตไม่เต็มที่ ท าให้มีรูปร่างเล็ก แคระแกร็น ไม่แข็งแรง และเจ็บป่วยบ่อย และที่ไม่ควรขาด 
คือ วิตามิน เกลือแร่ต่าง ๆ ที่จะช่วยเสริมพัฒนาการทุกด้านให้ดีขึ้น ซึ่งความจริงแล้วเด็กนั้นควรทาน
อาหารทุกหมู่อย่างเต็มที่ อาหารกลุ่มที่พึงระวัง คือ อาหารประเภทแป้งหรือน้ าตาลไม่ควรบริโภคมาก
จนเกินไป เพราะอาจจะท าให้เป็นโรคอ้วนตั้งแต่วัยเด็กได้ ปัญหาโภชนาการของเด็กวัยนี้ คือ ได้รับ
อาหารโปรตีนและแคลอรีไม่เพียงพอกับความต้องการของร่างกาย ท าให้มีน้ าหนักต่ ากว่าเกณฑ์
มาตรฐานกลายเป็นโรคขาดสารอาหารหรือได้รับมากเกินท าให้ภาวะโภชนาการเกินหรือเป็นโรคอ้วน 
ซึ่งอาจเกิดโรคแทรกซ้อน ได้แก่ โรคหัวใจ โรคหลอดเลือดหัวใจตีบตัน ความดันโลหิตสูง 
 วัยรุ่น (13-20 ปี) เป็นช่วงที่เริ่มเข้าสู่วัยเจริญพันธุ์ จึงมีการเปลี่ยนแปลงหลายอย่างทั้ง
ทางด้านร่างกาย จิตใจ และอารมณ์ ควรได้รับสารอาหารครบทั้ง 5 หมู่ ในปริมาณที่เหมาะสมและ
เพียงพอต่อความต้องการของร่างกาย ซึ่งจะเน้นอาหารที่ให้พลังงาน แร่ธาตุ และโปรตีน เพ่ือให้
สอดคล้องกับวัยที่ชอบท ากิจกรรมต่าง ๆ ทั้งเรียน สังคม และกีฬา อาหารที่มีแคลเซียมสูง จ าพวกนม
เป็นสิ่งจ าเป็นส าหรับวัยรุ่น ช่วยเสริมสร้างให้กระดูกและฟันเจริญเติบโตได้อย่างเต็มที่ นอกจากนี้
วัยรุ่นหญิงที่เริ่มมีประจ าเดือนยังต้องการธาตุเหล็กเพ่ิมขึ้นจากอาหารพวกผักใบเขียว 
 วัยผู้ใหญ่ตอนต้น (21-40 ปี) เป็นวัยที่ร่างกายเจริญเติบโตเต็มที่แล้ว แต่ร่างกายยังต้องการ
สารอาหารเพ่ือน าไปใช้ในการท างานของร่างกาย และซ่อมแซมส่วนที่ช ารุดทรุดโทรม ผู้ใหญ่ควรได้รับ
สารอาหารที่ครบ 5 หมู่ ในปริมาณที่เหมาะสมและเพียงพอต่อความต้องการของร่างกาย ความ
ต้องการวิตามินยังคงเท่ากับวัยรุ่น ส าหรับธาตุเหล็กร่างกายยังต้องการมาก ควรลดปริมาณการทาน
ของหวาน น้ าตาล ไขมันโดยเฉพาะไขมันจากสัตว์ เพ่ิมปริมาณการกินผักและผลไม้มากขึ้น หลีกเลี่ยง
การดื่มเหล้า ดื่มเบียร์ หรือเครื่องดื่มท่ีมีแอลกอฮอล์ 
 วัยผู้ใหญ่ตอนปลาย (41-60 ปี) ส าหรับช่วงวัยนี้ถึงแม้ว่าจะหยุดการเจริญเติบโตแล้ว แต่
ร่างกายยังต้องการสารอาหารอย่างครบถ้วนในปริมาณที่เหมาะสมและเพียงพอต่อความต้องการของ
ร่างกาย เพ่ือซ่อมแซมอวัยวะและเนื้อเยื่อต่างๆ ของร่างกาย โดยส่วนใหญ่การท างานของร่างกายมี
ประสิทธิภาพลดลง โดยเฉพาะระบบการย่อยการดูดซึมอาหาร ท าให้ร่างกายขาดสารอาหารบางอย่าง 
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ร่างกายต้องการพลังงานลดลง แต่ความต้องการแคลเซียมและวิตามินต่าง ๆ เพ่ิมขึ้น ซึ่งจะได้รับจาก
ผักผลไม้ที่มีกากใยอาหารสูง แล้วยังมีสารต้านอนุมูลอิสระอย่างวิตามินซีจากอาหารที่หารับประทาน
ได้ง่าย ควรรับประทานเต้าหู้ โปรตีนไขมันต่ า ซึ่งให้แคลเซียมมากกว่าเนื้อสัตว์อย่างอ่ืน ควรหลีกเลี่ยง
อาหารที่ทีไขมันสูง อาหารประเภททอดกรอบหรือผัดน้ ามันมาก ๆ หลีกเลี่ยงการดื่มเครื่องดื่มที่มี
แอลกอฮอล์ และเครื่องดื่มที่มีคาเฟอีน 
 วัยผู้สูงอายุ (60 ปีขึ้นไป) ส าหรับวัยผู้สูงอายุ ร่างกายมีความต้องการปริมาณอาหารลดลง 
แต่จ าเป็นต้องได้รับสารอาหารที่ครบถ้วนและเพียงพอต่อความต้องการของร่างกาย เพ่ือซ่อมแซมส่วน
ที่สึกหรอ และสร้างความต้านทานโรค ไม่ต้องการแคลอรีมากเพราะมีการเคลื่อนไหวน้อย มีความ
ต้องการอาหารประเภทไขมัน และคาร์โบไฮเดรตลดน้อยลง แต่ต้องการเหล็กและแคลเซียมมากขึ้น
เพ่ือความแข็งแรงของกระดูก ควบคุมการท างานของประสาท กล้ามเนื้อ และการแข็งตัวของโลหิต 
ต้องดื่มน้ าให้เพียงพอต่อการดูดซึมอาหารและท าให้กากอาหารไม่จับตัวแข็งและถ่ายสะดวก หลีกเลี่ยง
อาหารที่มีไขมันสูง เครื่องดื่มท่ีมีแอลกอฮอล์ เครื่องดื่มท่ีมีคาเฟอีน 
 

ด้านการออกก าลังกาย (การเลือกกิจกรรมการออกก าลังกายให้เหมาะสมกับวัย) 
 ปัจจุบันมีเทคโนโลยีต่าง ๆ ที่ทันสมัยท าให้การใช้ชีวิตสะดวกสบายขึ้น แต่ในทางกลับกันก็
ส่งผลท าให้การมีกิจวัตรประจ าวัน ซึ่งรวมไปถึงการออกก าลังกายหรือกิจกรรมต่าง ๆ ลดน้อยลงไป 
โดยผลกระทบนี้ไม่ได้เกิดขึ้นเฉพาะกับผู้ใหญ่ แต่ยังส่งผลกระทบไปถึงเด็กและวัยรุ่นด้วย เด็ก ๆ สมัยนี้
ส่วนใหญ่จะใช้เวลาอยู่หน้าจอทีวี พูดคุยโทรศัพท์ และใช้คอมพิวเตอร์มากกว่าที่จะออกไปวิ่งเล่นหรือท า
กิจกรรมต่าง ๆ ที่จะช่วยส่งเสริมให้สุขภาพร่างกายแข็งแรง ดังนั้น การวางแผนการดูแลสุขภาพให้
เหมาะสมกับแต่ละวัยจึงเป็นสิ่งส าคัญเพ่ือเป็นการส่งเสริมให้สุขภาพมีความแข็งแรง 
 วัยเด็กตอนปลาย (6-12 ปี) เน้นการออกก าลังกายทุกส่วนของร่างกาย เพ่ือให้เกิดความ
คล่องแคล่วและเกิดการประสานงาน ควรออกก าลังกายให้หลากหลาย เพ่ือเป็นการกระตุ้นการเรียนรู้ของ
สมองจากการได้ฝึกฝนทักษะใหม่ ๆ เช่น การเดิน วิ่ง ว่ายน้ า ขี่จักรยาน ยิมนาสติก รวมถึงกิจกรรมที่
น าไปสู่การเล่นกีฬา ซึ่งควรมีการออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอตามความเหมาะสมกับช่วงวัย เพ่ือให้
เด็กมีการเจริญเติบโตที่แข็งแรงและมีพัฒนาการสมวัยพร้อมส าหรับทุกการเรียนรู้ 
 วัยรุ่น (13-20 ปี) ออกก าลังกายให้ครบทุกส่วนของร่างกายโดยเน้นสมรรถภาพของร่างกาย
และพัฒนาทักษะทางกลไกให้มีการท างานที่สัมพันธ์กัน การออกก าลังกายวัยนี้จะมีความแตกต่าง
ระหว่างเพศ ผู้ชายจะออกก าลังกายเพื่อให้เกิดก าลัง ความแข็งแรง รวดเร็ว และความอดทน เช่น การ
วิ่ง ว่ายน้ า ขี่จักรยาน บาสเกตบอล ฟุตบอล กระโดดสูง ส่วนผู้หญิงจะออกก าลังกายประเภทที่ไม่หนัก
แต่ท าให้ร่างกายแข็งแรงและเสริมสร้างรูปร่างทรวดทรง เช่น ว่ายน้ า ยิมนาสติก และวอลเลย์บอล 
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 วัยผู้ใหญ่ตอนต้น (21-40 ปี) การออกก าลังกายในวัยนี้มุ่งหวังให้ร่างกายแข็งแรงเกิด
ประสิทธิภาพสูงสุด ป้องกันโรคภัยไข้เจ็บ มีควากระฉับกระเฉงพร้อมที่จะปฏิบัติงาน ฝึกทักษะที่ยาก
และซับซ้อน เพ่ือเป็นพ้ืนฐานความสามารถของร่างกาย ส่งเสริมให้มีการออกก าลังกายทุกรูปแบบ กิจกรรม
ควรเน้นความหลากหลาย เพ่ือพัฒนากล้ามเนื้อให้ครบทุกส่วนของร่างกาย และเนื่องจากในวัยนี้เป็นวัยที่มี
ภาระความรับผิดชอบหลายด้าน จึงเป็นเหตุให้ได้รับผลดีจากการออกก าลังกายได้ไม่เต็มที่ ดังนั้น 
การเลือกประเภทของกีฬาให้เหมาะสมกับเวลาจึงเป็นเรื่องส าคัญอย่างยิ่ง เพราะคนในวัยนี้จ าเป็นต้อง
ใช้วิธีการออกก าลังกายแบบสะสมต่อเนื่องอย่างน้อย 30 นาที เพ่ือให้เกิดการเผาผลาญพลังงานที่
เหมาะสมตลอดเวลาการออกก าลังกาย ซึ่งมีการออกก าลังกายที่เหมาะสมกับคนวัยนี้มากมาย เช่น 
เต้นแอโรบิก วิ่งจ๊อกกิ้ง  เดินเร็ว  ว่ายน้ า 
 วัยผู้ใหญ่ตอนปลาย (41-60 ปี) การออกก าลังกายต้องมีหลายรูปแบบและสามารถ
ปรับเปลี่ยนรูปแบบการออกก าลังกายให้เหมาะสมกับร่างกาย เวลา สถานที่ เนื่องจาก เป็นวัยที่มี
ภาระหน้าที่ในการท างานและครอบครัว ส่วนใหญ่มักมีข้ออ้างว่าไม่มีเวลาว่าง แต่ร่างกายมีความ
ต้องการที่จะให้ดูแลรักษาและฟ้ืนฟูสภาพร่างกายที่เสื่อมถอย ถ้าไม่ได้ออกก าลังกายมานาน ควร
ปรึกษาแพทย์ หากอายุ 45 ปีขึ้นไป ควรตรวจร่างกายและการท างานของหัวใจ ควรออกก าลังกาย
หรือเล่นกีฬาที่เคยท า แต่ลดความเร็วและความหนักลง เช่น ว่ายน้ า กายบริหาร วิ่งเหยาะ ๆ ในวันที่
ไม่ได้ออกก าลังกายก็ควรมีกิจกรรมที่ออกแรง เพื่อเสริมสร้างความแข็งแรงของกล้ามเนื ้อ เช่น 
ท างานบ้าน ยกแขนขึ้นลง บิดล าตัว เป็นต้น 
 วัยผู้สูงอายุ (60 ปีขึ้นไป) การออกก าลังกายในวัยนี้มีข้อจ ากัด ต้องยึดแนวทางการปฏิบัติ
อย่างเคร่งครัด มิฉะนั้นอาจจะเกิดโทษต่อสุขภาพ ควรปรึกษาแพทย์ ก่อนเริ่มออกก าลังกาย โดยเฉพาะ
การท างานของหัวใจ กิจกรรมที่ออกก าลังควรเป็นแบบเบา ๆ เช่น เดิน ร ามวยจีน ร ากระบอง กาย
บริหารประกอบดนตรีช้า ๆ ไม่ควรออกก าลังกายที่ใช้แรงมาก 
 การออกก าลังกายมีหลากหลายรูปแบบและมีความเหมาะสมกับแต่ละวัยแตกต่างกันไป การ
ออกก าลังกายจะช่วยท าให้ร่างกายมีความแข็งแรง ซึ่งในการออกก าลังกายนั้นจะต้องมีการอบอุ่น
ร่างกายก่อนการออกก าลังกายเพ่ือป้องกันการบาดเจ็บของกล้ามเนื้อ ข้อต่อ เอ็น และท าให้ร่างกายมี
ความตื่นตัวพร้อมที่จะออกก าลังกายและการอบอุ่นร่างกายหลังการออกก าลังกายเพ่ือช่วยให้โลหิตที่
คั่งอยู่ตามกล้ามเนื้อในขณะออกก าลังกายกลับเข้าระบบไหลเวียนเพ่ือแจกจ่ายไปตามอวัยวะส าคัญได้
อย่างเพียงพอและยังเป็นการช่วยลดอาการปวดของกล้ามเนื้อ 
 

ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ 
 ความรับผิดชอบต่อสุขภาพ เป็นการเอาใจใส่ต่อภาวะสุขภาพของสมาชิกในครอบครัว โดย
การศึกษาหาความรู้ การปฏิบัติตน การสังเกตอาการ การขอค าปรึกษาจากแพทย ์
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 ความรับผิดชอบต่อสุขภาพ มีความส าคัญต่อการด าเนินชีวิตของบุคคลทุกคนที่ต้องการเป็น
คนมีสุขภาพดี การมีสุขภาพที่ดีสมบูรณ์จะเป็นทุนในการประกอบกิจกรรมและภารกิจใน
ชีวิตประจ าวัน ตามบทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบของตนเองได้อย่างมีประสิทธิภาพ จะเห็นได้ว่า การ
ด าเนินงานทางด้านสุขภาพในปัจจุบันมีการเปลี่ยนแปลงไปจากเดิมที่มุ่งเน้นระบบสุขภาพเป็นระบบ
สร้างน าซ่อม กล่าวคือเดิมสุขภาพเป็นระบบตั้งรับ คือ รอให้เจ็บป่วยแล้วจึงน ามาซ่อมหรือน ามารักษา 
ท าให้ประชาชนคนไทยเจ็บป่วยและตายก่อนวัยอันควร เกิดการสูญเสียทางเศรษฐกิจเป็นจ านวนมาก 
แต่ปัจจุบันเป็นระบบเชิงรุก พยายามท าทุกวิถีทางที่จะส่งเสริมการดูแลสุขภาพให้มีสุขภาพดีให้มาก
ที่สุด ซึ่งทุกคนจะต้องมีความรู้เกี่ยวกับสุขภาพและมีการปฏิบัติตนหรือมีพฤติกรรมสุขภาพที่ถูกต้อง
โดยมีการปฏิบัติที่ท าให้มีความสุขที่ดีและหลีกเลี่ยงพฤติกรรมเสี่ยงหรืองดการกระท าที่เสี่ยงหรืออาจ
เป็นอันตรายต่อสุขภาพ เช่น มีการตรวจสุขภาพประจ าปี มีการออกก าลังกายเป็นประจ า การเลือก
รับประทานอาหารที่ถูกตามหลักโภชนาการ หลีกเลี่ยงการดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ การระมัดระวัง
เรื่องอาหารที่ปลอดภัย ไม่มีสารพิษปนเปื้อน การส่งเสริมสุขภาพจิต การจัดการกับความเครียดด้วย
ตนเอง นอกจากนี้ยังต้องค านึงถึงความปลอดภัยในชีวิต มีการสวมหมวกนิรภัย คาดเข็มขัดนิรภัย ข้าม
ถนนโดยใช้สะพานลอยหรือข้ามทางม้าลาย และปฏิบัติตามหลักสุขบัญญัติแห่งชาติ 10 ประการ 
 

 หลักสุขบัญญัติแห่งชาติ 10 ประการ 
 1. ดูแลรักษาร่างกายและของใช้ให้สะอาด เช่น อาบน้ าทุกวัน ตัดเล็บมือ เล็บเท้าให้สั้นอยู่เสมอ 
ถ่ายอุจจาระให้เป็นเวลาทุกวัน ใส่เสื้อผ้าที่สะอาด จัดเก็บข้าวของเครื่องใช้ให้เป็นระเบียบเรียบร้อย 
 2. รักษาฟันให้แข็งแรง และแปรงฟันทุกวันอย่างถูกวิธี โดยแปรงฟันอย่างน้อยวันละ 2 ครั้ง 
คือ เวลาเช้า และก่อนนอน หลีกเลี่ยงการทานลูกอม ตรวจสุขภาพช่องปากและฟัน อย่างน้อยปีละ 2 ครั้ง 
 3. ล้างมือให้สะอาดก่อนรับประทานอาหารและหลังการขับถ่าย เช่น ล้างมือด้วยสบู่ก่อนและ
หลังการเตรียม ปรุง และรับประทานอาหาร รวมทั้งหลังการขับถ่าย 
 4. กินอาหารสุก สะอาด ปราศจากสารอันตราย และหลีกเลี่ยงอาหารรสจัด สีฉูดฉาด เช่น 
เลือกซื้ออาหารสด สะอาด ปลอดสารพิษ ปรุงอาหารให้ถูกสุขลักษณะ รับประทานอาหารให้ถูกหลัก
โภชนาการ ดื่มน้ าสะอาดทุกวันอย่างน้อยวันละ 8 แก้ว ทานอาหารเป็นเวลา 
 5. งดสูบบุหรี่ สุรา สารเสพติด การพนัน และการส าส่อนทางเพศ เช่น ไม่สูบบุหรี่ ไม่ดื่มสุรา 
ไม่เล่นการพนัน รักนวลสงวนตัว มีคู่ครองเมื่อถึงวัยอันควร 
 6. สร้างความสัมพันธ์ในครอบครัวให้อบอุ่น เช่น ทุกคนในครอบครัวช่วยกันท างานบ้าน 
พูดคุยกัน ท าบุญ ท ากิจกรรมสนุกสนานร่วมกัน มีน้ าใจให้แก่กัน  
 7. ป้องกันอุบัติภัยด้วยการไม่ประมาท เช่น ปฏิบัติตามกฎจราจร ขับรถด้วยความระมัดระวัง 
ไม่พูดคุยโทรศัพท์ขณะขับรถ 
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 8. ออกก าลังกายสม่ าเสมอและตรวจสุขภาพประจ าปี เช่น ออกก าลังกายอย่างน้อยสัปดาห์ละ 
3 ครั้ง ครั้งละ 30 นาที ออกก าลังกายให้เหมาะสมกับวัยและไม่หักโหมจนเกินไป ตรวจสุขภาพ
ประจ าปี อย่างน้อยปีละ 1 ครั้ง 
 9. ท าจิตใจให้ร่าเริงแจ่มใสอยู่เสมอ เช่น พักผ่อนนอนหลับอย่างเพียงพอ ท ากิจกรรมที่ชอบ 
 10. มีส านึกต่อส่วนรวมร่วมสร้างสรรค์สังคม เช่น ทิ้งขยะในที่รองรับ หลีกเลี่ยงการใช้วัสดุ
อุปกรณ์ท่ีก่อให้เกิดมลภาวะต่อสิ่งแวดล้อม ใช้ทรัพยากรอย่างประหยัด อนุรักษ์และพัฒนาสิ่งแวดล้อม 
 การปฏิบัติตามหลักสุขบัญญัติแห่งชาติ เป็นการปลูกฝังและส่งเสริมให้สมาชิกในครอบครัวมี
พฤติกรรมการดูแลสุขภาพที่ถูกต้องจนเป็นสุขนิสัย ท าให้สมาชิกในครอบครัวมีสุขภาพที่แข็งแรงทั้ง
ร่างกายและจิตใจ ปราศจากโรคภัย มีความอบอุ่นในครอบครัว มีความปลอดภัยในชีวิต มีชีวิตอยู่ใน
สังคมอย่างเป็นสุข อันจะน ามาซึ่งการมีคุณภาพชีวิตที่ดีของทุกคนในครอบครัว 
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แบบฟอร์มบทที่ 1 
บทน า 

 

 ความเป็นมาและความส าคัญของการจัดท าโครงงาน 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 

 วัตถุประสงค์ของการจัดท าโครงงาน 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 

 ขอบเขตของการจัดท าโครงงาน 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 

 สมมติฐาน (ถ้ามี) 
………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
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 ค านิยามศัพท์เฉพาะ 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 

 ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
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แบบฟอร์มบทที่ 2 
เอกสารประกอบการศึกษา 

 

 ทฤษฎีหรือแนวความคิดในการจัดท าโครงงาน 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
 

 เอกสารต่าง ๆ ที่เก่ียวข้องในการจัดท าโครงงาน 
………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
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แผนการจัดการเรียนรู้กลุ่มสาระสุขศึกษาและพลศึกษา 
โดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานเป็นส่วนหนึ่งของการเรียนรู้ 

 

ชื่อหน่วยการเรียนรู้  การวางแผนดูแลสุขภาพ 
แผนการจัดการเรียนรู้ที่ 3 การวางแผนดูแลสุขภาพครอบครัวให้เหมาะสมกับวัย 
ชั้น มัธยมศึกษาปีที่ 4 เวลา  1 คาบ 

……………………………………………………………………………………………………….. 
 

มาตรฐาน พ 1.1 เข้าใจธรรมชาติของการเจริญเติบโตและพัฒนาการของมนุษย์ 
ตัวช้ีวัด  2. วางแผนดูแลสุขภาพตามภาวะการเจริญเติบโตและพัฒนาการของตนเองและบุคคลใน
ครอบครัว 
มาตรฐาน พ 2.1 เข้าใจและเห็นคุณค่าตนเอง ครอบครัว เพศศึกษา และมีทักษะในการด าเนินชีวิต 
ตัวช้ีวัด 4. วิเคราะห์สาเหตุและผลของความขัดแย้งที่อาจเกิดขึ้นระหว่างนักเรียนหรือเยาวชนใน
ชุมชนและเสนอแนวทางแก้ปัญหา 
สาระส าคัญ ทุกคนจ าเป็นต้องตระหนักถึงความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล การมีความสัมพันธ์ที่ดีระหว่าง
บุคคลเป็นสิ่งจ าเป็นในการมีชีวิตอยู่ของมนุษย์ เมื่อเกิดความเครียดสามารถหาสาเหตุและจัดการกับ
ความเครียดที่เกิดขึ้นได้ การท าให้ชีวิตมีความสุขอย่างแท้จริงจะต้องมีการพัฒนาทางจิตวิญญาณซึ่ง
เป็นสิ่งที่ฝึกฝนและพัฒนาได้ การดูแลสุขภาพครอบครัวนั้นจะต้องมีการวางแผนและปฏิบัติตามแผนที่
ได้ก าหนดไว้อย่างสม่ าเสมออันจะน าไปสู่การมีสุขภาพที่สมบูรณ์แข็งแรงทั้งทางร่างกายและจิตใจ 
สาระการเรียนรู้ 
 1. การวางแผนดูแลสุขภาพครอบครัว ประกอบด้วย  
 1.1 ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
 1.2 ด้านการจัดการความเครียด 
 1.3 ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
 2. การเขียนบทที่ 2 เอกสารประกอบการศึกษา ในการจัดท าโครงงาน (ต่อ) 
 3. การเขียนบทที่ 3 วิธีด าเนินการจัดท าโครงงาน 
จุดประสงค์การเรียนรู้ นักเรียนสามารถ 
 1. วิเคราะห์ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล การจัดการความเครียด และการพัฒนาทางจิตวิญญาณ
ที่เหมาะสมกับบุคคลในครอบครัว 
 2. เลือกวิธีการสร้างความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล วิธีการจัดการความเครียด และเลือกการ
พัฒนาทางจิตวิญญาณท่ีเหมาะสมกับบุคคลในครอบครัว 
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 3. วางแผนการดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัวในด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล การ
จัดการความเครียด และการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
 4. แสดงการสร้างความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลได้อย่างเหมาะสม 
 5. เขียนเอกสารประกอบการศึกษาและทฤษฎีหรือแนวความคิดในการจัดท าโครงงานในด้าน
ความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล การจัดการความเครียด และการพัฒนาทางจิตวิญญาณ (บทที่ 2 ต่อ) 
 6. เขียนวิธีการด าเนินการจัดท าโครงงาน (บทท่ี 3) 
 7. ปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัวได้ 
กระบวนการจัดการเรียนรู้ 
 ขั้นน า 
 1. ครูน าภาพเกี่ยวกับความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล การจัดการความเครียด และการพัฒนา
ทางจิตวิญญาณ มาแสดงให้นักเรียนดู พร้อมทั้งให้นักเรียนร่วมพิจารณาว่าแต่ละภาพเหมาะสมกับการ
ดูแลสุขภาพครอบครัวอย่างไร 
 2. ครูเปิด CD การสวดมนต์ นั่งสมาธิ ให้นักเรียนปฏิบัติตามเพ่ือเป็นแนวทางในการน า
ความรู้ที่ได้รับไปแนะน าบุคคลในครอบครัว 
 ขั้นสอน 
 1. ครูให้นักเรียนน าเสนอข้อมูลเกี่ยวกับความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล การจัดการความเครียด 
และการพัฒนาทางจิตวิญญาณที่ครูมอบหมายให้นักเรียนศึกษาค้นคว้า พร้อมเปิดโอกาสให้นักเรียน
แสดงความคิดเห็น ร่วมกันวิเคราะห์ สังเคราะห์ข้อมูลส าหรับจัดท าเอกสารประกอบการศึกษาและ
จัดท าแผนการดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว 
 2. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มแสดงบทบาทสมมติในการสร้างความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลและเสนอ
วิธีการจัดการความเครียดเพื่อน าไปจัดท าแผนการดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว 
 3. ครูให้นักเรียนเลือกการสร้างความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล วิธีการจัดการความเครียด และ
การพัฒนาทางจิตวิญญาณ เพ่ือน าไปวางแผนการดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว 
 4. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มร่วมกันวางแผนในด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล การจัดการ
ความเครียด และการพัฒนาทางจิตวิญญาณที่เหมาะสมกับการดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว 
 5. ครูอธิบายการเขียนบทที่ 3 วิธีการด าเนินการจัดท าโครงงาน โดยใช้ตัวอย่างประกอบ 
 6. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มร่วมกันเขียนบทที่ 2 เอกสารประกอบการศึกษา ในด้านความสัมพันธ์
ระหว่างบุคคล การจัดการความเครียด และการพัฒนาทางจิตวิญญาณ (ต่อ) และบทที่ 3 วิธีการ
ด าเนินการจัดท าโครงงานในแบบฟอร์มที่ครูแจก 
 ขั้นสรุป 



 

 

160 

 1. ครูและนักเรียนร่วมกันสรุปการวางแผนการดูแลสุขภาพในด้านความสัมพันธ์ระหว่าง
บุคคล การจัดการความเครียด การพัฒนาทางจิตวิญญาณ และแนะน านักเรียนถึงความส าคัญของการ
บันทึกข้อมูล การเขียนอ้างอิงแหล่งที่มา เพ่ือนักเรียนสามารถเขียนได้อย่างถูกต้อง 
 2. ครูมอบหมายให้นักเรียนกลับไปปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพที่นักเรียนเขียนไว้ในบทที่ 3 
วิธีด าเนินการจัดท าโครงงาน พร้อมทั้งบันทึกผลการปฏิบัติ 
สื่อและแหล่งการเรียนรู้ 
 1. ภาพเกี่ยวกับความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล การจัดการความเครียด การพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
 2. CD การสวดมนต์ นั่งสมาธิ 
 3. Power Point เรื่องการสร้างความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล วิธีการจัดการความเครียด และการ
พัฒนาทางจิตวิญญาณ 
 4. ตัวอย่างการเขียนบทที่ 3 วิธีด าเนินการจัดท าโครงงาน 
 5. แบบฟอร์มบทที่ 2 เอกสารประกอบการศึกษา 
 6. แบบฟอร์มบทที่ 3 วิธีการด าเนินการจัดท าโครงงาน 
การวัดประเมินผล 
 1. ประเมินจากการน าเสนอข้อมูลเกี่ยวกับความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล การจัดการ
ความเครียด และการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
 2. ประเมินจากการแสดงการสร้างความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
 3. สังเกตพฤติกรรมการท างานกลุ่ม 
 4. ประเมินจากการเขียนบทที่ 2 เอกสารประกอบการศึกษา 
 5. ประเมินจากการเขียนบทที่ 3 วิธีการด าเนินการจัดท าโครงงาน 
บันทึกหลังการสอน 
 ผลการสอน 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………
………………………………………………………………………………………………………..…………………………………… 
 ปัญหา/อุปสรรค 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
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 ข้อเสนอแนะ/แนวทางแก้ไข 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
 

ลงชื่อ …………………………………………… 
    ( ………………………………………………. ) 

วัน……เดือน…………………….ปี……..… 
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ใบความรู้ 
การวางแผนดูแลสุขภาพครอบครัว 

 

ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
 การมีความสัมพันธ์ที่ดีระหว่างบุคคลเป็นสิ่งจ าเป็นในการมีชีวิตอยู่ของมนุษย์ พัฒนาการทาง
สังคมและความคิดความเข้าใจของบุคคล พัฒนาขึ้นจากการมีสัมพันธภาพกับผู้อ่ืน เอกลักษณ์ของแต่ละ
บุคคล ความส าเร็จในอาชีพ การค้นพบความหมายของชีวิตและสุขภาพจิต ล้วนได้รับผลกระทบจาก
สัมพันธภาพระหว่างบุคคล มนุษย์ถูกหล่อหลอมจากประสบการณ์ให้มีความคิด ความเชื่อ ทัศนคติ 
และค่านิยม ที่แตกต่างกัน ดังนั้นการเชื่อมความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลจึงต้องอาศัยความเข้าใจถึง
ปัจจัยที่ส าคัญที่ส่งผลต่อสัมพันธภาพที่มีระหว่างกัน เพ่ือบุคคลทั้งสองฝ่ายจะได้ประสบความส าเร็จใน
การสร้างสัมพันธภาพที่ดีต่อกัน 

หลักการสร้างสัมพันธภาพที่ดีระหว่างบุคคล 
 1. การรู้จักตนเองและรู้จักคนอ่ืน คนเราต้องมีความเข้าใจในความต้องการของตนและของ
ผู้อ่ืน ยอมรับสภาพความเป็นจริงของตน และผู้อ่ืน ไม่ยึดถือข้อบกพร่องใด ๆ ในร่างกายของตนเป็น
ปมด้อย จนขาดความมั่นใจในการคบหาผู้อ่ืน และยอมรับความแตกต่างระหว่างตัวเองกับคนอ่ืน ๆ 
รวมทั้งต้องรู้จักประมาณตน ควบคุมความต้องการของตัวเอง เมื่ออยากได้ของหรือสิ่งต่าง ๆ อย่าง
เพ่ือนบ้าง แต่พ่อแม่ไม่สามารถจัดหาให้ได้ก็ต้องยอมรับความจริง ไม่อิจฉาเพ่ือนหรือพาลโกรธพ่อแม่ 
 2. มีมนุษยสัมพันธ์ที่ดี รู้จักพูด รู้จักฟัง พูดเรื่องต่าง ๆ ในจังหวะที่เหมาะสม เปิดโอกาสให้
ผู้อื่นได้แสดงความคิดเห็น และรับฟังความคิดเห็นของผู้อื่น เอาใจใส่ในตัวเพ่ือน และให้ความส าคัญกับ
เพ่ือนด้วยความบริสุทธิ์ใจ รู้จักช่วยเหลือเกื้อกูลเพ่ือนตามควรแก่สภาวะและโอกาส ตลอดจนมีความ
ซื่อสัตย์และจริงใจต่อเพ่ือน  
 3. การมองโลก ให้มองโลกในแง่ที่เป็นจริง ไม่มองในแง่ดีจนเกินไป อันอาจถูกหลอกลวงและ
คดโกงได้ แต่ไม่มองคนในแง่ร้ายจนเกินไป จะท าให้เป็นคนใจแคบ ไม่รู้จักการให้อภัย  
 4. มีน้ าใจเป็นนักกีฬายอมรับผิดเมื่อรู้ว่าตนผิด ปฏิเสธในสิ่งที่ตนไม่สามารถท าได้ เมื่อให้
สัญญาอย่างไรไว้กับใคร ก็ต้องพยายามท าตามสัญญานั้นให้ดีที่สุด นอกจากนั้นยังต้องรู้จักเสียสละและ
ให้อภัยแก่เพ่ือนเมื่อเกิดข้อผิดพลาด โดยท าความเข้าใจถึงสาเหตุที่ท าให้เกิดข้อผิดพลาดนั้น ๆ และ
ร่วมมือช่วยเหลือกันปรับปรุงแก้ไขตามสาเหตุที่เกิดขึ้นต่อไป 
ด้านการจัดการความเครียด 
 ความเครียด เป็นภาวะของอารมณ์หรือความรู้สึกที่เกิดขึ้นเมื่อบุคคลเผชิญกับปัญหาต่าง ๆ 
ท าให้รู้สึกถูกกดดัน ไม่สบายใจ วุ่นวายใจ กลัว วิตกกังวล ตลอดจนถูกบีบคั้น เมื่อบุคคลรับรู้ว่าปัญหา
เหล่านั้นเป็นสิ่งที่คุกคามจิตใจ จะส่งผลให้บุคคลแสดงปฏิกิริยาตอบสนองต่อความเครียดและท าให้
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เกิดการเปลี่ยนแปลง ไม่ว่าจะเป็นทางด้านร่างกาย ด้านจิตใจและอารมณ์ รวมทั้งด้านพฤติกรรม 
ดังนั้น การดูแลสุขภาพจึงจ าเป็นต้องมีการวางแผนการดูแลสุขภาพในการจัดการความเครียดเพ่ือ
ส่งเสริมให้มีสุขภาพทั้งทางร่างกายและจิตใจที่ดี 
 การจัดการความเครียดมีวิธี ดังนี้ 
 1. ค้นหาปัญหาที่ท าให้เกิดความเครียด  เป็นข้อที่ส าคัญที่สุด หากไม่ทราบสาเหตุ ก็ไม่
สามารถป้องกันได้ ลองส ารวจตัวเองว่าชีวิตประจ าวันของท่านมีอะไรบ้างที่ท าให้รู้สึกเบื่อ เช่น การ
พูดคุยกับบุคคลต่าง ๆ รถติด งานเร่ง งานน่าเบื่อ งานมาก บทบาทไม่ชัดเจน ฯลฯ ลองส ารวจอาการ
เมื่อพบสิ่งที่ไม่ชอบหรือน่าเบื่อ เช่น โกรธ เบื่อ ท้อแท้ ปวดศีรษะ เหล่านี้คือเหตุที่ท าให้เกิดความเครียด 
ปัจจัยใดที่ท าให้เครียดที่สุด ภาวะใดที่กลัวมาก อาจจะมีการจดลงในสมุดบันทึกว่าเหตุการณ์ใดที่ท าให้
เกิดความเครียด อาการที่แสดงออก หลังจากที่ทราบสาเหตุแล้ว ลองแก้ไข หากบางสิ่งสามารถ
หลีกเลี่ยงได้ก็ให้หลีกเลี่ยง เช่น ไม่ชอบเรื่องใดก็ไม่ต้องพูดคุยเก่ียวกับเรื่องนั้น 
 2. การป้องกัน หลังจากทราบสาเหตุแล้วการป้องกันความเครียดจะเป็นวิธีที่ไม่ให้เกิด
ความเครียดซึ่งมีวิธีการต่าง ๆ ดังนี้ การเตรียมตัวเพื่อรับความเครียดสามารถท าได้ดังนี้ 

   2.1 การวางแผน เมื่อเกิดปัญหาหรือความเครียดพยายามตั้งสติและใช้ปัญญาหาทางแก้ไข 
2.2 การสื่อสาร การสื่อสารจะช่วยลดความขัดแย้ง ใช้เหตุผลในการสื่อสาร  
2.3 การเปลี่ยนมุมมองคนบางคนมองวิกฤติเป็นโอกาส  

 2.4 การพักผ่อนโดยการนอนหลับวันละ 7-8 ชั่วโมง ท าให้ลดความวิตกกังวล 
 2.5 เมื่อเกิดปัญหาให้ควบคุมอารมณ์ให้สงบ ให้หยุดงานที่ท าอยู่ หายใจเข้าลึก ๆ  
 2.6 ให้นึกถึงผลเสียที่จะเกิด ผลเสียหายอย่างแรงท่ีอาจจะเกิดขึ้น 

 3. การแก้ไข แม้ว่าเราไม่สามารถจะหลีกเลี่ยงความเครียด แต่เราสามารถลดโรคที่เกิดจาก
ความเครียดโดย 

 3.1 ปรึกษากับเพ่ือน ครอบครัว หรือเพ่ือนร่วมงาน จะช่วยมองเห็นปัญหาในแง่มุมอ่ืน ๆ 
จ าเป็นต้องบอกให้ผู้อ่ืนทราบว่าบางสิ่งไม่สามารถท าได้ ต้องรู้จักปฏิเสธ อาจจะต้องลดงานพิเศษ
บางอย่างขณะเกิดความเครียด ต้องเคารพตัวเอง ไม่เอาเปรียบตัวเอง ไม่ท างานเกินความสามารถ
ตัวเอง ไม่ท างานจนไม่มีเวลาพักผ่อน การท างานต้องมีขอบเขต หากมิเช่นนั้นอาจจะเป็นผู้ที่ไม่สามารถ
ควบคุมตนเองได้ ต้องสามารถควบคุมอารมณ์โกรธได้ดี เมื่อโกรธก็หาสิ่งที่ชอบท า เช่น การฟังเพลง 
การดูทีวี การท ากิจกรรมที่ชอบ เป็นต้น 

 3.2 อย่าซึมเศร้า เมื่อมีโรคประจ าตัวหรือประสบกับความผิดหวัง อาจจะหมดก าลังใจ 
ซึมเศร้า ชีวิตนี้ไม่มีความหวังอีกแล้ว อาการซึมเศร้าจะท าให้ประสบกับความทุกข์ยากและท าให้อาการ
เจ็บปวดเพ่ิมขึ้น อาจจะคิดว่า "ท าไมต้องเป็นเรา" "ท าไมเราถึงต้องท าสิ่งนั้น" "ท าไมเราท าสิ่งนั้นไม่ได้" 
คนปกติทุกคนจะคิดเหมือนกัน เราต้องท าใจและพยายามแก้ไข 
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 3.3 ท าจิตใจให้ร่าเริงแจ่มใสอยู่เสมอ รู้จักเรียงล าดับความส าคัญของงาน 
 3.4 เมื่อมีการเปลี่ยนแปลงเกิดขึ้น ให้พยายามท าในสิ่งที่ตัวเองชอบและมีความสุข 

 3.5 บริหารเวลาให้เหมาะสม จัดล าดับความส าคัญของงานให้ท างานที่หนักเมื่อรู้สึกสบาย
หรือท าในตอนเช้า จัดเวลาส าหรับพักด้วย 

 3.6 ให้ท างานทีละอย่างจนส าเร็จโดยการตั้งเป้าหมายในแต่ละวัน การตั้งเป้าหมายไม่
จ าเป็นต้องเป็นงาน อาจจะเป็นงานอดิเรกก็ได้เมื่อได้กระท าส าเร็จจะเกิดความภูมิใจ 

 3.7 เมื่อไม่สามารถแก้ไขปัญหาให้ปรึกษาแพทย์ 
 4. ยอมรับความจริง 
 4.1 ยอมรับความจริงว่าเราสามารถเปลี่ยนแปลงตัวเองได้แต่เราไม่สามารถเปลี่ยนแปลง
คนอ่ืน เพราะหากเราคิดเปลี่ยนแปลงคนอ่ืนแล้วไม่ส าเร็จ เราก็จะเกิดความเครียด 

 4.2 ยอมรับความจริงว่าคนทุกคนไม่มีใครที่สมบูรณ์แบบต้องมีข้อบกพร่อง ยอมรับกับ
ข้อบกพร่องความเครียดจะน้อยลง  

 4.3 สร้างอารมณ์ขันให้กับตัวเองโดยเฉพาะเมื่อเวลาเกิดความเครียด ผู้เชี่ยวชาญเกี่ยวกับ
ความเครียดแนะน าให้หัวเราะเมื่อมีความเครียด โดยจัดเวลาส าหรับงานบันเทิง คุยเรื่องตลกกับเพ่ือน
หรือดูตลก การหัวเราะจะช่วยลดความตึงเครียดได้เป็นอย่างดี อย่าปล่อยให้ตัวท่านตึงเครียดมืดมน 
มองโลกในแง่ดี 

 4.4 ให้นึกว่าเราสามารถเรียนรู้บางสิ่งจากเหตุการณ์ทุกอย่าง 
 5. หลีกเลี่ยง  

 5.1 หลีกเลี่ยงความเครียดเล็กน้อย เช่น รถติดก็ออกจากบ้านให้เช้าขึ้น ใช้เส้นทางอ่ืน 
 5.2 หลีกเลี่ยงหรืออยู่ห่างบุคคลที่ท าให้ท่านเครียด เช่น แฟนที่ขี้บ่น เจ้านายที่จุกจิก 
 5.3 หลีกเลี่ยงการรับผิดชอบงานที่มากเกินไป 
 5.4 เมื่อมีความเครียดให้หยุดงานสักพักและหลีกหนีจากสถานการณ์ที่ท าให้เครียด 
 5.5 หลีกเลี่ยงการถกเถียงประเด็นที่หลีกเลี่ยงไม่ได้หรือประเด็นที่หาข้อสรุปไม่ได้ 

ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
 สุขภาพทางจิตวิญญาณ เป็นความรู้สึกที่สุข สงบ มีความเป็นอิสระ เป็นสุขภาวะที่เกิดขึ้นจาก
การท าความดี ทุกคนเคยท าความดีมาแล้ว ไม่อย่างใดก็อย่างหนึ่ง มนุษย์เรานั้นมีศักยภาพที่จะเรียนรู้
และเข้าถึงความจริง ความดีงามที่มีอยู่ สามารถพัฒนาจิตวิญญาณของเราได้โดยการท าความดี การ
เจริญสติ ปฏิบัติภาวนา ท าสมาธิ หรือปฏิบัติตนตามหลักศาสนา การที่เรามีสุขภาวะทางจิตวิญญาณ
จะส่งผลให้มีสุขภาวะทางกาย สุขภาวะทางจิตที่ดี เกิดการพัฒนาทางจิตวิญญาณไปสู่ความสมบูรณ์ 
การพัฒนาทางจิตวิญญาณมิได้หมายถึงการกระท าเพ่ือตนเองฝ่ายเดียวยังรวมถึงเป็นการกระท าเพ่ือ
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ส่วนรวมเพ่ือความสุข สงบ ความรัก ความสมานไมตรี ทุกคนจึงควรส่งเสริมสุขภาพทางจิตวิญญาณให้
เกิดบ่อยขึ้นและนานขึ้นจนเป็นเรื่องปกติ 

แบ่งคุณลักษณะออกได้เป็น 3 กลุ่ม ดังนี้ 
 1. กลุ่มความสุข 
 1.1 เมตตากรุณา อยากช่วยเหลือ 
 1.2 จิตใจอ่อนโยน เข้าใจ เห็นอกเห็นใจคนอื่น 
 1.3 เป็นมิตร เป็นกันเอง เข้าถึงได้ง่าย 
 1.4 รับผิดชอบ 
 1.5 ยืดหยุ่น ปรับตัวง่าย 
 1.6 เคารพในศักดิ์ศรคีวามเป็นมนุษย ์
 2. กลุ่มความสงบ 
 2.1 จัดการ ควบคุมอารมณ์ความรู้สึกของตนเองได้ 
 2.2 เข้มแข็ง อดทน 
 2.3 เสียสละ 
 2.4 มุ่งม่ัน ทุ่มเท 
 2.5 มองโลกในแง่ดี 
 2.6 ยอมรับและให้อภัย 
 3. กลุ่มความอิสระ 
 3.1 มีพลังแห่งการเรียนรู้ 
 3.2 กล้าหาญ 
 3.3 คิดสร้างสรรค์ คิดนอกกรอบ 
 3.4 อ่อนน้อมถ่อมตน 
 3.5 ประสานความแตกต่าง 
 3.6 พอเพียง 
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 การที่ท าให้ชีวิตมีความสุขอย่างแท้จริง จะต้องมีการพัฒนาทางจิตวิญญาณ ซึ่งเป็นสิ่งที่ฝึกฝน
และพัฒนาได้ด้วยการคิดทบทวน ไตร่ตรองเรียนรู้จากสิ่งที่เกิดขึ้นเป็นประสบการณ์ชีวิตที่เกิดขึ้น
โดยตรงกับตนเองหรือการเห็นจากประสบการณ์ของผู้อ่ืน การที่เราจะพัฒนาทางจิตวิญญาณได้จริง
ต้องมีการฝึกฝน ปฏิบัติจริงหรือทดลองปฏิบัติในสถานการณ์จ าลองและต้องมีการฝึกฝนอย่างต่อเนื่อง 
เมื่อได้รับการพัฒนาแล้ว จะท าให้เกิดสุขภาวะทางจิตวิญญาณที่ดีสามารถเผชิญและแก้ไขปัญหาใน
ภาวะวิกฤต มีความเข้มแข็งในจิตใจ และมีความสุขในชีวิต 
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แบบฟอร์มบทที่ 3 
วิธีด าเนินการ 

 

 วิธีการจัดท าโครงงาน 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 

 วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 

 ปัญหาที่พบในการด าเนินงาน 
………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 

 แนวทางการแก้ไขปัญหา 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
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ตารางบันทึกผลการปฏิบัติ 
 

สัปดาห์ที่ ..... กิจกรรมที่ปฏิบัติ ปัญหา/อุปสรรคที่พบ สถานที่ 

วันที่ ............  ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านโภชนาการ 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านการออกก าลังกาย 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านการจัดการความเครียด 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
.............................................................. 
.............................................................. 
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แผนการจัดการเรียนรู้กลุ่มสาระสุขศึกษาและพลศึกษา 
โดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานเป็นส่วนหนึ่งของการเรียนรู้ 

 

ชื่อหน่วยการเรียนรู้  การวางแผนดูแลสุขภาพ 
แผนการจัดการเรียนรู้ที่ 4 การปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว 1 
ชั้น มัธยมศึกษาปีที่ 4 เวลา 1 คาบ 

……………………………………………………………………………………………………….. 
 

มาตรฐาน 4.1  เห็นคุณค่าและมีทักษะในการสร้างเสริมสุขภาพ การด ารงสุขภาพ การป้องกันโรค 
และการสร้างเสริมสมรรถภาพเพ่ือสุขภาพ 
ตัวช้ีวัด 5. วางแผนและปฏิบัติตามแผนการพัฒนาสุขภาพของตนเองและครอบครัว 
 6. มีส่วนร่วมในการส่งเสริมและพัฒนาสุขภาพในชุมชน 
สาระส าคัญ การวางแผนดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว ทุกคนต้องตระหนักถึงลักษณะของ
บุคคลในครอบครัวที่แตกต่างกันไปตามวัย ปฏิบัติตามแผนที่ได้ก าหนดไว้ เมื่อมีปัญหาเกิดขึ้นสามารถ
หาแนวทางแก้ไขปัญหานั้นได้ อันจะส่งผลดีแก่สุขภาพทั้งทางร่างกายและจิตใจ 
สาระการเรียนรู้ 
 1. การดูแลสุขภาพครอบครัวของบุคคลแต่ละวัย 
 2. การปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 3. การวิเคราะห์ข้อมูลในการท าโครงงาน 
 4. การเขียนบทที่ 4 การวิเคราะห์ข้อมูลในการท าโครงงาน 
จุดประสงค์การเรียนรู้ นักเรียนสามารถ 
 1. อธิบายการดูแลสุขภาพครอบครัวของบุคคลแต่ละวัยได้อย่างถูกต้องและเหมาะสม 
 2. วิเคราะห์ผลการปฏิบัติ ปรับปรุงแผนการดูแลสุขภาพครอบครัวที่ได้รับจากการลงมือปฏิบัติ 
 3. ปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัวได้ 
 4. วิเคราะห์ข้อมูลในการจัดท าโครงงานได้ 
 5. เขียนผลการวิเคราะห์ข้อมูลในการจัดท าโครงงาน (บทท่ี 4) 
กระบวนการจัดการเรียนรู้ 
 ขั้นน า 
 1. ครูยกตัวอย่างการดูแลสุขภาพครอบครัวของบุคคลแต่ละวัย ประกอบด้วย ด้าน
โภชนาการ ด้านการออกก าลังกาย ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
ด้านการจัดการความเครียด และด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
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 2. ครูสอบถามนักเรียนเกี่ยวกับการที่นักเรียนได้กลับไปลงมือปฏิบัติตามแผนที่ได้วางไว้ว่าผล
การปฏิบัติเป็นอย่างไร และมีปัญหาอะไรเกิดข้ึนจากการลงมือปฏิบัติ 

ขั้นสอน 
 1. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มรายงานการปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัวและปัญหา
ที่เกิดขึ้นจากการปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 2. ครูและนักเรียนร่วมกันอภิปรายผลการปฏิบัติเพ่ือปรับปรุงและแก้ไขปัญหาให้แผนการ
ดูแลสุขภาพครอบครัวสมบูรณ์ยิ่งขึ้น 
 3. ครูอธิบายการวิเคราะห์ข้อมูล พร้อมทั้งยกตัวอย่างข้อมูลที่น ามาวิเคราะห์ 
 4. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มร่วมกันวิเคราะห์ข้อมูลจากการบันทึกผลการปฏิบัติ  
 5. ครูอธิบายการเขียนบทที่ 4 ผลการวิเคราะห์ข้อมูล โดยใช้ตัวอย่างประกอบการอธิบาย 
 6. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มเขียนบทที่ 4 ผลการวิเคราะห์ข้อมูล ลงในแบบฟอร์มที่ครูแจก  
 7. ครูยกตัวอย่างตารางเปรียบเทียบผลการวิเคราะห์ข้อมูลระหว่างสัปดาห์ และให้นักเรียน
ท าตารางเปรียบเทียบผลการวิเคราะห์ข้อมูลระหว่างสัปดาห์ที่ 1 – 2  
 ขั้นสรุป 
 1. ครูและนักเรียนร่วมกันสรุปการปรับปรุงและแก้ไขปัญหาในการดูแลสุขภาพครอบครัว 
และการวิเคราะห์ข้อมูล เพ่ือนักเรียนสามารถน าไปเป็นแนวทางในการลงมือปฏิบัติต่อไป 
 2. ครูมอบหมายให้นักเรียนกลับไปปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพที่นักเรียนได้ปรับปรุงและ
แก้ไขพร้อมทั้งบันทึกผลการปฏิบัติ 
สื่อและแหล่งการเรียนรู้ 
 1. ตัวอย่างการดูแลสุขภาพครอบครัวของบุคคลแต่ละวัย ประกอบด้วย 
 1.1 ด้านโภชนาการ 
 1.2 ด้านการออกก าลังกาย 
 1.3 ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ 
 1.4 ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
 1.5 ด้านการจัดการความเครียด 
 1.6 ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
 2. ตัวอย่างการวิเคราะห์ข้อมูล 
 3. ตัวอย่างการเขียนบทที่ 4 ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
 4. แบบฟอร์มบทที่ 4 ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

การวัดประเมินผล 
 1. ประเมินจากการรายงานการปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว 
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 2. สังเกตพฤติกรรมการท างานกลุ่ม 
 3. ประเมินจากการเขียนวิเคราะห์ข้อมูล 
 4. ประเมินจากตารางการเปรียบเทียบการวิเคราะห์ข้อมูล 
บันทึกหลังการสอน 
 ผลการสอน 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………
………………………………………………………………………………………………………..…………………………………… 
 ปัญหา/อุปสรรค 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
 ข้อเสนอแนะ/แนวทางแก้ไข 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
 

ลงชื่อ …………………………………………… 
    ( ………………………………………………. ) 

วัน……เดือน…………………….ปี……..… 
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แบบฟอร์มบทที่ 4 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

 

ตารางที่ 1 ตารางแสดงผลการปฏิบัติงานตามโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 

เรื่อง ……………………………………………………………………………………. 

สัปดาห์ที่ 1 
 

 

กิจกรรมที่ปฏิบัติ 
 

ปัญหา/อุปสรรคที่พบ 
 

แนวทางแก้ไข 
 

ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านโภชนาการ 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านการออกก าลังกาย 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านการจัดการความเครียด 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
.............................................................. 
.............................................................. 
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สัปดาห์ที่ 2 
 

 

กิจกรรมที่ปฏิบัติ 
 

ปัญหา/อุปสรรคที่พบ 
 

แนวทางแก้ไข 
 

ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านโภชนาการ 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านการออกก าลังกาย 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านการจัดการความเครียด 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
.............................................................. 
.............................................................. 

  

 

  



 

 

174 

สัปดาห์ที่ 3 
 

 

กิจกรรมที่ปฏิบัติ 
 

ปัญหา/อุปสรรคที่พบ 
 

แนวทางแก้ไข 
 

ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านโภชนาการ 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านการออกก าลังกาย 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านการจัดการความเครียด 
.............................................................. 
.............................................................. 
ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
.............................................................. 
.............................................................. 
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ตารางที่ 2  ตารางสรุปผลการปฏิบัติ 
 

เรื่อง ……………………………………………………………………………………. 
 

กิจกรรมที่ปฏิบัติ ปัญหา/อุปสรรคที่พบ แนวทางแก้ไข 

ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ 
 
 
 

  

ด้านโภชนาการ 
 
 
 

  

ด้านการออกก าลังกาย 
 
 
 

  

ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
 
 
 

  

ด้านการจัดการความเครียด 
 
 
 

  

ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
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ตารางที่ 3 ตารางแสดงความพึงพอใจของผู้ปกครองที่มีต่อโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 

เรื่อง ……………………………………………………………………………………. 
 

รายการประเมิน X ̅ SD แปลผล 

1. โครงงานนี้มีบทบาทในการดูแลสุขภาพของครอบครัว    

2. มีการวางแผนการด าเนินงานเป็นขั้นตอน    

3. มีการประชาสัมพันธ์ให้ครอบครัวทราบ    
4. ท่านมีความพึงพอใจต่อโครงงานการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวในด้านต่อไปนี้ระดับใด 
      4.1 ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ 
 
      4.2 ด้านโภชนาการ 
 
      4.3 ด้านการออกก าลังกาย 
 
      4.4 ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
 
      4.5 ด้านการจัดการกับความเครียด 
 
      4.6 ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 

   

5. นักเรียนมีความตั้งใจ เอาใจใส่ในการดูแลสุขภาพของ
ตนเองและครอบครัว 

   

6.  ท่านคิดว่าโครงงานการดูแลสุขภาพมีประโยชน์ต่อ
ครอบครัว 

   

7. ท่านพึงพอใจในโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัวใน
ระดับใด 

   

รวม    
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 จากตารางแสดงให้เห็นว่าผู้ปกครองมีความพึงพอใจโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 

 เรื่อง …………………………………………………………………………………………. 
 

ภาพรวมอยู่ในระดับ ……………………….. ค่าเฉลี่ย ………….. ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน…………. 

ถ้าพิจารณารายข้อพบว่าผู้ปกครองพึงพอใจล าดับ 1 คือ…………………………………………….. 

อยู่ในระดับ ……………………….. ค่าเฉลี่ย …………..….. ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน…………………. 

ส าหรับล าดับสุดท้ายที่ผู้ปกครองพึงพอใจ คือ ………………………………………………………….. 

อยู่ในระดับ ……………………….. ค่าเฉลี่ย …………..….. ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน…………………. 
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ตารางที่ 4 ตารางแสดงความพึงพอใจของนักเรียนที่มีต่อโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 

เรื่อง ……………………………………………………………………………………. 
 

รายการประเมิน X ̅ SD แปลผล 

1. โครงงานนี้มีบทบาทในการดูแลสุขภาพของครอบครัว    

2. มีการวางแผนการด าเนินงานเป็นขั้นตอน    

3. มีการประชาสัมพันธ์ให้ครอบครัวทราบ    
4. นักเรียนมีความพึงพอใจต่อโครงงานการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวในด้านต่อไปนี้ระดับใด 
      4.1 ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ 
 
      4.2 ด้านโภชนาการ 
 
      4.3 ด้านการออกก าลังกาย 
 
      4.4 ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
 
      4.5 ด้านการจัดการกับความเครียด 
 
      4.6 ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
 

   

5. นักเรียนมีความตั้งใจ เอาใจใส่ในการดูแลสุขภาพของ
ตนเองและครอบครัว 

   

6. นักเรียนคิดว่าโครงงานการดูแลสุขภาพมีประโยชน์ต่อ
ครอบครัว 

   

7. นักเรียนพึงพอใจในโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว
ในระดับใด 

   

รวม    
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จากตารางแสดงให้เห็นว่านักเรียนมีความพึงพอใจโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 

 เรื่อง …………………………………………………………………………………………. 
 

ภาพรวมอยู่ในระดับ ……………………….. ค่าเฉลี่ย ………….. ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน…………. 

ถ้าพิจารณารายข้อพบว่านักเรียนพึงพอใจล าดับ 1 คือ………………………………………………. 

อยู่ในระดับ ……………………….. ค่าเฉลี่ย …………..….. ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน…………………. 

ส าหรับล าดับสุดท้ายที่นักเรียนพึงพอใจ คือ …………………………………………………………….. 

อยู่ในระดับ ……………………….. ค่าเฉลี่ย …………..….. ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน…………………. 
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แบบประเมินความพึงพอใจของผู้ปกครองที่มีต่อโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 

ชื่อโครงงาน เรื่อง........................................................................................................... .................. 
 

ค าชี้แจง นักเรียนในปกครองของท่านได้รับมอบหมายให้จัดท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
ประกอบการเรียนวิชา พ.31101 สุขศึกษา จึงขอความกรุณาจากท่านผู้ปกครองประเมินผลให้นักเรียน 
 

รายการประเมิน 

ระดับความพึงพอใจ 

มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

น้อย น้อย
ที่สุด 

5 4 3 2 1 

1. โครงงานนี้มีบทบาทในการดูแลสุขภาพของ
ครอบครัว 

     

2. มีการวางแผนการด าเนินงานเป็นขั้นตอน      
3. มีการประชาสัมพันธ์ให้ครอบครัวทราบ      

4. ท่านมีความพึงพอใจต่อโครงงานการดูแล
สุขภาพครอบครัวในด้านต่อไปนี้ระดับใด 
      4.1 ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ 

     

      4.2 ด้านโภชนาการ      
      4.3 ด้านการออกก าลังกาย      

      4.4 ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล      

      4.5 ด้านการจัดการกับความเครียด      
      4.6 ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ      

5. นักเรียนมีความตั้งใจ เอาใจใส่ในการดูแล
สุขภาพของตนเองและครอบครัว 

     

6. ท่านคิดว่าโครงงานการดูแลสุขภาพมีประโยชน์
ต่อครอบครัว 

     

7. ท่านพึงพอใจในโครงงานการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวในระดับใด 
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แบบประเมินความพึงพอใจของนักเรียนที่มีต่อโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 

ชื่อโครงงาน เรื่อง..................................................................................................................... ........ 
 

ค าชี้แจง ให้นักเรียนตอบแบบวัดความพึงพอใจตามความคิดเห็นของนักเรียน 
 

รายการประเมิน 

ระดับความพึงพอใจ 

มาก
ที่สุด 

มาก ปาน
กลาง 

น้อย น้อย
ที่สุด 

5 4 3 2 1 
1. โครงงานนี้มีบทบาทในการดูแลสุขภาพของ
ครอบครัว 

     

2. มีการวางแผนการด าเนินงานเป็นขั้นตอน      

3. มีการประชาสัมพันธ์ให้ครอบครัวทราบ      

4. นักเรียนมีความพึงพอใจต่อโครงงานการ
ดูแลสุขภาพครอบครัวในด้านต่อไปนี้ระดับใด 
      4.1 ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ 

     

      4.2 ด้านโภชนาการ      

      4.3 ด้านการออกก าลังกาย      
      4.4 ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล      

      4.5 ด้านการจัดการกับความเครียด      

      4.6 ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ      

5. นักเรียนมีความตั้งใจ เอาใจใส่ในการดูแล
สุขภาพของตนเองและครอบครัว 

     

6. นักเรียนคิดว่าโครงงานการดูแลสุขภาพมี
ประโยชน์ต่อครอบครัว 

     

7.  นักเรียนพึงพอใจในโครงงานการดูแล
สุขภาพครอบครัวในระดับใด 
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แผนการจัดการเรียนรู้กลุ่มสาระสุขศึกษาและพลศึกษา 
โดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานเป็นส่วนหนึ่งของการเรียนรู้ 

 

ชื่อหน่วยการเรียนรู้  การวางแผนดูแลสุขภาพ 
แผนการจัดการเรียนรู้ที่ 5 การปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว 2 
ชั้น มัธยมศึกษาปีที่ 4 เวลา 1 คาบ 

……………………………………………………………………………………………………….. 
 

มาตรฐาน 4.1  เห็นคุณค่าและมีทักษะในการสร้างเสริมสุขภาพ การด ารงสุขภาพ การป้องกันโรค 
และการสร้างเสริมสมรรถภาพเพ่ือสุขภาพ 
ตัวช้ีวัด 5. วางแผนและปฏิบัติตามแผนการพัฒนาสุขภาพของตนเองและครอบครัว 
 6. มีส่วนร่วมในการส่งเสริมและพัฒนาสุขภาพในชุมชน 
สาระส าคัญ การวางแผนดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว ทุกคนต้องตระหนักถึงลักษณะของ
บุคคลในครอบครัวที่แตกต่างกันไปตามวัย ปฏิบัติตามแผนที่ได้ก าหนดไว้ เมื่อมีปัญหาเกิดขึ้นสามารถ
หาแนวทางแก้ไขปัญหานั้นได้ อันจะส่งผลดีแก่สุขภาพทั้งทางร่างกายและจิตใจ 
สาระการเรียนรู้ 
 1. การดูแลสุขภาพครอบครัวของบุคคลแต่ละวัย 
 2. การปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 3. การสรุปผลในการท าโครงงาน 
 4. การเขียนสรุปผลในการท าโครงงาน 
จุดประสงค์การเรียนรู้ นักเรียนสามารถ 
 1. อธิบายการดูแลสุขภาพครอบครัวของบุคคลแต่ละวัยได้อย่างถูกต้องและเหมาะสม 
 2. วิเคราะห์ผลการปฏิบัติ ปรับปรุงแผนการดูแลสุขภาพครอบครัวที่ได้รับจากการลงมือปฏิบัติ 
 3. ปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัวได้ 
 4. สรุปผลการปฏิบัติในการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 5. เขียนสรุปผลการปฏิบัติในการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
กระบวนการจัดการเรียนรู้ 
 ขั้นน า 
 1. ครูให้นักเรียนชมวีดิทัศน์ตัวอย่างเก่ียวกับการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 2. ครูสอบถามนักเรียนเกี่ยวกับการที่นักเรียนได้กลับไปลงมือปฏิบัติตามแผนที่ได้ปรับปรุงว่า
ผลการปฏิบัติเป็นอย่างไร และมีปัญหาอะไรเกิดข้ึนจากการลงมือปฏิบัติ 
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ขั้นสอน 
 1. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มรายงานการปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัวและปัญหา
ที่เกิดขึ้นจากการปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว  โดยมีภาพถ่ายหรือวีดีโอในการปฏิบัติ
ประกอบการรายงานการปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัวของแต่ละกลุ่ม 
 2. ครูและนักเรียนร่วมกันอภิปรายผลการปฏิบัติ เพ่ือปรับปรุงและแก้ไขปัญหาให้แผนการ
ดูแลสุขภาพครอบครัวสมบูรณ์ยิ่งขึ้น 
 3. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มร่วมกันวิเคราะห์ข้อมูลจากการบันทึกผลการปฏิบัติ พร้อมทั้ง
เขียนบทที่ 4 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเพิ่มเติมจากสัปดาห์ที่แล้ว 
 4. ครูยกตัวอย่างตารางเปรียบเทียบผลการวิเคราะห์ข้อมูลระหว่างสัปดาห์ และให้นักเรียน
ท าตารางเปรียบเทียบผลการปฏิบัติระหว่างสัปดาห์ที่ 1 – 3 
 5. ครอูธิบายการสรุปผลการปฏิบัติในการท าโครงงาน พร้อมทั้งยกตัวอย่างข้อมูลที่น ามาสรุปผล 
 6. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มเขียนสรุปผลการปฏิบัติในการท าโครงงาน 
 ขั้นสรุป 
 1. ครูและนักเรียนร่วมกันสรุปการปรับปรุงและแก้ไขปัญหาในการดูแลสุขภาพครอบครัว 
การวิเคราะห์ข้อมูล และการสรุปผลการปฏิบัติ เพ่ือนักเรียนสามารถน าไปเป็นแนวทางในการลงมือ
ปฏิบัติต่อไป 
 2. ครูมอบหมายให้นักเรียนกลับไปปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพที่นักเรียนได้ปรับปรุงและ
แก้ไขพร้อมทั้งบันทึกผลการปฏิบัติและเขียนสรุปผลการปฏิบัติในการท าโครงงานการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวให้สมบูรณ์ยิ่งข้ึน 
สื่อและแหล่งการเรียนรู้ 
 1. วีดิทัศน์ตัวอย่างการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 2. ตัวอย่างการสรุปผลการปฏิบัติการท าโครงงาน 
 3. แบบฟอร์มบทที่ 4 ผลการวิเคราะห์ข้อมูล 
การวัดประเมินผล 
 1. ประเมินจากการรายงานการปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 2. สังเกตพฤติกรรมการท างานกลุ่ม 
 3. ประเมินจากการเขียนวิเคราะห์ข้อมูล 
 4. ประเมินจากตารางการเปรียบเทียบการวิเคราะห์ข้อมูล 
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บันทึกหลังการสอน 
 ผลการสอน 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………
………………………………………………………………………………………………………..…………………………………… 
 ปัญหา/อุปสรรค 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
 ข้อเสนอแนะ/แนวทางแก้ไข 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
 

ลงชื่อ …………………………………………… 
    ( ………………………………………………. ) 

วัน……เดือน…………………….ปี……..… 
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แผนการจัดการเรียนรู้กลุ่มสาระสุขศึกษาและพลศึกษา 
โดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานเป็นส่วนหนึ่งของการเรียนรู้ 

 

ชื่อหน่วยการเรียนรู้  การวางแผนดูแลสุขภาพ 
แผนการจัดการเรียนรู้ที่ 6 การปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว 3 
ชั้น มัธยมศึกษาปีที่ 4 เวลา 1 คาบ 

……………………………………………………………………………………………………….. 
 

มาตรฐาน 4.1  เห็นคุณค่าและมีทักษะในการสร้างเสริมสุขภาพ การด ารงสุขภาพ การป้องกันโรค 
และการสร้างเสริมสมรรถภาพเพ่ือสุขภาพ 
ตัวช้ีวัด 5. วางแผนและปฏิบัติตามแผนการพัฒนาสุขภาพของตนเองและครอบครัว 
 6. มีส่วนร่วมในการส่งเสริมและพัฒนาสุขภาพในชุมชน 
สาระส าคัญ การวางแผนดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว ทุกคนต้องตระหนักถึงลักษณะของ
บุคคลในครอบครัวที่แตกต่างกันไปตามวัย ปฏิบัติตามแผนที่ได้ก าหนดไว้ เมื่อมีปัญหาเกิดขึ้นสามารถ
หาแนวทางแก้ไขปัญหานั้นได้ อันจะส่งผลดีแก่สุขภาพทั้งทางร่างกายและจิตใจ 
สาระการเรียนรู้ 
 1. การดูแลสุขภาพครอบครัวของบุคคลแต่ละวัย 
 2. การปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 3. การเขียนสรุปผลในการท าโครงงาน (ต่อ) 
 4. การอภิปรายผลในการท าโครงงาน 
จุดประสงค์การเรียนรู้ นักเรียนสามารถ 
 1. อธิบายการดูแลสุขภาพครอบครัวของบุคคลแต่ละวัยได้อย่างถูกต้องและเหมาะสม 
 2. วิเคราะห์ผลการปฏิบัติที่ได้รับจากการลงมือปฏิบัติ 
 3. ปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัวได้ 
 4. สรุปและอภิปรายผลการปฏิบัติในการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 5. เขียนสรุปและอภิปรายผลที่ได้รับจากการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว (บทที่ 5) 
กระบวนการจัดการเรียนรู้ 
 ขั้นน า 
 1. ครูสอบถามนักเรียนเกี่ยวกับการที่นักเรียนได้กลับไปลงมือปฏิบัติตามแผนที่ได้ปรับปรุงว่าผล
การปฏิบัติเป็นอย่างไร และได้รับประโยชน์จากการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัวอย่างไร 
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 ขั้นสอน 
 1. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มรายงานการปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัวและ
ประโยชน์ที่ได้รับจากการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 2. ครูและนักเรียนร่วมกันอภิปรายผลการปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัวและ
ประโยชน์ที่ได้รับจากการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 3. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มร่วมกันวิเคราะห์ข้อมูลจากการบันทึกผลการปฏิบัติ พร้อมทั้ง
เขียนบทที่ 4 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเพ่ิมเติมจากสัปดาห์ที่แล้ว และท าตารางเปรียบเทียบผลการ
วิเคราะห์ข้อมูลระหว่างสัปดาห์ที่ 1 – 4 
 4. ครูอธิบายการเขียนอภิปรายผลจากการลงมือปฏิบัติในการท าโครงงานการดูแลสุขภาพ
ครอบครัว พร้อมทั้งยกตัวอย่างการเขียนอภิปรายผล 
 5. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มร่วมกันเขียนบทที่ 5 สรุปและอภิปรายผลการจัดท าโครงงาน ใน
แบบฟอร์มที่ครูแจก 

ขั้นสรุป 
 1. ครูและนักเรียนร่วมกันสรุปผลการปฏิบัติและประโยชน์ที่ได้รับจากการท าโครงงานการ
ดูแลสุขภาพครอบครัว 
 2. ครูมอบหมายให้นักเรียนกลับไปจัดเตรียมข้อมูลเอกสารบทที่ 1 – 5 เพ่ือเตรียมการเขียน
รายงานฉบับสมบูรณ์ 
สื่อและแหล่งการเรียนรู้ 
 1. ตัวอย่างการอภิปรายผลในการท าโครงงาน 
 2. แบบฟอร์มบทที่ 5 สรุปและอภิปรายผล 
การวัดประเมินผล 
 1. ประเมินจากการรายงานการปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 2. สังเกตพฤติกรรมการท างานกลุ่ม 
 3. ประเมินจากการเขียนวิเคราะห์ข้อมูล 
 4. ประเมินจากตารางการเปรียบเทียบการวิเคราะห์ข้อมูล 
 5. ประเมินจากการเขียนสรุปและอภิปรายผลการจัดท าโครงงาน 
บันทึกหลังการสอน 
 ผลการสอน 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………
………………………………………………………………………………………………………..…………………………………… 
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 ปัญหา/อุปสรรค 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
 ข้อเสนอแนะ/แนวทางแก้ไข 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
 

ลงชื่อ …………………………………………… 
    ( ………………………………………………. ) 

วัน……เดือน…………………….ปี……..… 
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แบบฟอร์มบทที่ 5 
สรุป อภิปราย และข้อเสนอแนะ 

 
โครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว เรื่อง………………………………………………………….. 
 
มีวัตถุประสงค ์ดังนี้ 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
 
สรุปผลการจัดท าโครงงาน ………………………(ชื่อโครงงาน)……………………………………… 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
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ประโยชน์ที่ได้รับจากการท าโครงงาน 
………………………………………………………………………………………………………..…………………………………….
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
 
ข้อเสนอแนะ 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
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ภาคผนวก ( ภาพประกอบ / วีดิทัศน์ ) 
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แผนการจัดการเรียนรู้กลุ่มสาระสุขศึกษาและพลศึกษา 
โดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานเป็นส่วนหนึ่งของการเรียนรู้ 

 

ชื่อหน่วยการเรียนรู้  การวางแผนดูแลสุขภาพ 
แผนการจัดการเรียนรู้ที่ 7 การเขียนรายงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
ชั้น มัธยมศึกษาปีที่ 4 เวลา 1 คาบ 

……………………………………………………………………………………………………….. 
 

มาตรฐาน 4.1  เห็นคุณค่าและมีทักษะในการสร้างเสริมสุขภาพ การด ารงสุขภาพ การป้องกันโรค 
และการสร้างเสริมสมรรถภาพเพ่ือสุขภาพ 
ตัวช้ีวัด 5. วางแผนและปฏิบัติตามแผนการพัฒนาสุขภาพของตนเองและครอบครัว 
 6. มีส่วนร่วมในการส่งเสริมและพัฒนาสุขภาพในชุมชน 
สาระส าคัญ การวางแผนดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว ทุกคนต้องตระหนักถึงลักษณะของ
บุคคลในครอบครัวที่แตกต่างกันไปตามวัย ปฏิบัติตามแผนที่ได้ก าหนดไว้ เมื่อมีปัญหาเกิดขึ้นสามารถ
หาแนวทางแก้ไขปัญหานั้นได้ อันจะส่งผลดีแก่สุขภาพทั้งทางร่างกายและจิตใจ และสามารถน าสิ่งที่
ได้รับจากการลงมือปฏิบัติมาสรุปผลจัดท าเป็นรูปเล่มการเขียนรายงานได้ 
สาระการเรียนรู้ 
 1. การปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 2. การเขียนรายงานการท าโครงงาน 
จุดประสงค์การเรียนรู้ นักเรียนสามารถ 
 1. ปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัวได้ 
 2. เขียนรายงานการท าโครงงานฉบับสมบูรณ์ได้อย่างถูกต้อง ครบถ้วน 
กระบวนการจัดการเรียนรู้ 
 ขั้นน า 
 1. ครูสอบถามนักเรียนถึงความคืบหน้าในการเขียนสรุปและอภิปรายผลในการท าโครงงาน 
 ขั้นสอน 
 1. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มน าข้อมูลเอกสารบทที่ 1 – 5 ที่ได้เตรียมไว้มาเรียบเรียงเพ่ือน ามาใช้
ในการเขียนรายงานการท าโครงงานฉบับสมบูรณ์ 
 2. ครูแจกใบความรู้ เรื่อง การเขียนรายงานการท าโครงงาน และอธิบายการเขียนรายงาน
การท าโครงงานฉบับสมบูรณ์ พร้อมทั้งเปิดโอกาสให้นักเรียนซักถามข้อสงสัยในการเขียนรายงานฉบับ
สมบูรณ์ 
 3. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มร่วมกันเขียนรายงานการท าโครงงานฉบับสมบูรณ์ 
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 4. ครูอธิบายการวางแผนในการน าเสนอผลงานการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 5. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มร่วมกันวางแผนและเตรียมการน าเสนอผลงานการท าโครงงาน
การดูแลสุขภาพครอบครัวในการเรียนครั้งต่อไป 

ขั้นสรุป 
 1. ครูและนักเรียนร่วมกันสรุปการเขียนรายงานการท าโครงงานฉบับสมบูรณ์ และการ
เตรียมการน าเสนอผลงานการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
 2. ครูมอบหมายให้นักเรียนกลับไปเตรียมการน าเสนอผลงานการท าโครงงานการดูแล
สุขภาพครอบครัว 
สื่อและแหล่งการเรียนรู้ 
 1. ใบความรู้เรื่องการเขียนรายงานการท าโครงงานฉบับสมบูรณ์ 
 2. ตัวอย่างการเขียนรายงานการท าโครงงานฉบับสมบูรณ์ 
การวัดประเมินผล 
 1. สังเกตพฤติกรรมการท างานกลุ่ม 
 2. ประเมินจากการเขียนรายงานการท าโครงงานฉบับสมบูรณ์ 
บันทึกหลังการสอน 
 ผลการสอน 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………
………………………………………………………………………………………………………..…………………………………… 
 ปัญหา/อุปสรรค 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
 ข้อเสนอแนะ/แนวทางแก้ไข 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
 

ลงชื่อ …………………………………………… 
    ( ………………………………………………. ) 

วัน……เดือน…………………….ปี……..… 
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การจัดท ารูปเล่มรายงานโครงงาน 
 

ส่วนประกอบของเอกสารรายงานโครงงาน 
 เมื่อผู้เรียนได้จัดท าโครงงานประเภทต่าง ๆ เสร็จเรียบร้อยแล้ว ส่วนส าคัญที่จะต้องท าต่อไป 
คือ การเขียนรายงานโครงงาน 
 การเขียนรายงานโครงงานเป็นการบันทึกสิ่งที่ได้เรียนรู้และสิ่งที่ค้นพบไว้เป็นเอกสารหลักฐาน
ส าหรับการอ้างอิงถึงองค์ความรู้ในมิติต่าง ๆ และเพ่ือการเผยแพร่องค์ความรู้ส าหรับการศึกษาค้นคว้า
เพ่ิมเติมต่อไป 
 การเขียนรายงานโครงงานจะมีส่วนประกอบของรูปแบบใน 3 ส่วน ดังนี ้
ส่วนที่ 1 รูปแบบของเอกสารรายงานโครงงานจะมีส่วนประกอบ ดังนี้ 
 1) ปกรายงาน ประกอบด้วย ชื่อโครงงาน, ชื่อผู้จัดท า, ครูที่ปรึกษา 
 2) บทคัดย่อ 
 3) ค าน า 
 4) กิตติกรรมประกาศ 
 5) สารบัญ 
 6) หน้าสารบัญภาพ 
ส่วนที่ 2 ส่วนเนื้อเรื่องหรือเนื้อหารายงาน ประกอบด้วยส่วนต่าง ๆ ดังนี้ 
 บทที่ 1 บทน า ประกอบด้วย หัวข้อการรายงาน ดังนี้ 
 - ความเป็นมาและความส าคัญของการจัดท าโครงงาน 
 - วัตถุประสงค์ของการจัดท าโครงงาน 
 - ขอบเขตของการจัดท าโครงงาน 
 - สมมติฐาน (ถ้ามี) 
 - นิยามศัพท์เฉพาะ 
 - ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
 บทที ่2 เอกสารประกอบการศึกษา ค้นคว้า ประกอบด้วยหัวข้อการรายงาน ดังนี้ 
 - ทฤษฎีหรือแนวความคิดในการจัดท าโครงงาน 
 - เอกสารต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องในการจัดท าโครงงาน 
 บทที่ 3 วิธีด าเนินการ ประกอบด้วยหัวข้อการรายงาน ดังนี้ 
 - ระเบียบวิธีในการจัดท าโครงงานประเภทต่าง ๆ 
 - แหล่งที่มาของข้อมูล 
 - วิธีการศึกษาการเก็บรวบรวมข้อมูลจากแหล่งข้อมูลต่าง ๆ  
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 - การวิเคราะห์ข้อมูล 
 บทที่ 4 ผลการวิเคราะห์ข้อมูล ประกอบด้วยหัวข้อการรายงาน ดังนี้ 
 - การน าเสนอรายงานโครงงานในรูปแบบของการบรรยายเชิงพรรณนา ประกอบ
ไปด้วยสิ่งต่าง ๆ เช่น ตาราง แผนภูมิ กราฟที่ใช้ประกอบการอธิบาย 
 บทที่ 5 สรุป อภิปราย และข้อเสนอแนะ ประกอบด้วยหัวข้อการรายงาน ดังนี้ 
 - สรุปภาพรวมของการจัดท าโครงงานโดยน าเนื้อหาสาระในบทที่ 1 – 3 มาเขียน
สรุปในภาพรวมอย่างกระชับ 
 - สรุปผลการจัดท าโครงงานว่าค้นพบประเด็นส าคัญที่ต้องการศึกษาอย่างไรบ้าง 
โดยน าเนื้อหาในบทที่ 4 มาสรุปอย่างกระชับ 
 - อภิปรายผลว่าการจัดท าโครงงานครั้งนี้มีผลออกมาเป็นเช่นไร เป็นไปตาม
สมมติฐานหรือไม่ และสิ่งที่ได้จากการท าโครงงาน 
 - ข้อเสนอแนะ 
ส่วนที่ 3 ส่วนท้ายของรายงานโครงงาน ประกอบด้วยหัวข้อการรายงาน ดังนี้ 
 1) บรรณานุกรม 
 2) ภาคผนวก 
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แผนการจัดการเรียนรู้กลุ่มสาระสุขศึกษาและพลศึกษา 
โดยใช้การเรียนรู้แบบโครงงานเป็นส่วนหนึ่งของการเรียนรู้ 

 

ชื่อหน่วยการเรียนรู้  การวางแผนดูแลสุขภาพ 
แผนการจัดการเรียนรู้ที่ 8 การน าเสนอโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
ชั้น มัธยมศึกษาปีที่ 4 เวลา 1 คาบ 

……………………………………………………………………………………………………….. 
 

มาตรฐาน 4.1  เห็นคุณค่าและมีทักษะในการสร้างเสริมสุขภาพ การด ารงสุขภาพ การป้องกันโรค 
และการสร้างเสริมสมรรถภาพเพ่ือสุขภาพ 
ตัวช้ีวัด 5. วางแผนและปฏิบัติตามแผนการพัฒนาสุขภาพของตนเองและครอบครัว 
 6. มีส่วนร่วมในการส่งเสริมและพัฒนาสุขภาพในชุมชน 
สาระส าคัญ การวางแผนดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว ทุกคนต้องตระหนักถึงลักษณะของ
บุคคลในครอบครัวที่แตกต่างกันไปตามวัย ปฏิบัติตามแผนที่ได้ก าหนดไว้ เมื่อมีปัญหาเกิดขึ้นสามารถ
หาแนวทางแก้ไขปัญหานั้นได้ อันจะส่งผลดีแก่สุขภาพทั้งทางร่างกายและจิตใจ และสามารถน าสิ่งที่
ได้รับจากการลงมือปฏิบัติมาน าเสนอผลงานถ่ายทอดความรู้แก่ผู้อ่ืนได้ 
สาระการเรียนรู้ 
 1. การน าเสนอผลการปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัว 
จุดประสงค์การเรียนรู้ นักเรียนสามารถ 
 1. น าเสนอการดูแลสุขภาพครอบครัวของบุคคลแต่ละวัยได้อย่างถูกต้องและเหมาะสม 
 2. เกิดทักษะการคิด วิเคราะห์ คิดสร้างสรรค์ และตัดสินใจ มุ่งม่ันที่จะดูแลสุขภาพของบุคคล
ในครอบครัวอย่างต่อเนื่อง 
 3. มีทักษะในการปฏิบัติในด้านโภชนาการ ด้านการออกกก าลังกาย ด้านความรับผิดชอบต่อ
สุขภาพ ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล ด้านการจัดการความเครียด และด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
ในการดูแลสุขภาพครอบครัว 
กระบวนการจัดการเรียนรู้ 
 ขั้นน า 
 1. ครูอธิบายเกณฑ์ในการประเมินโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัวให้นักเรียนทราบและ
เข้าใจตรงกัน 
 ขั้นสอน 
 1. ครูให้นักเรียนแต่ละกลุ่มน าเสนอผลการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว  พร้อมมี
ภาพการปฏิบัติตามแผนการดูแลสุขภาพครอบครัวประกอบการรายงาน โดยให้เวลากลุ่มละ 5-7 นาท ี
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 2. ครูให้นักเรียนร่วมกันประเมินผลการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัวของเพ่ือนใน
แบบประเมินการจัดท าโครงงานและให้แสดงความคิดเห็นและข้อเสนอแนะ 
 3. ครูประเมินผลการน าเสนอผลการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัวของนักเรียนแต่ละ
กลุ่ม ให้ค าแนะน าและข้อเสนอแนะ เพ่ือให้นักเรียนสามารถน าความรู้ที่ได้รับไปใช้ในชีวิตประจ าวัน  

ขั้นสรุป 
 1. ครูและนักเรียนร่วมกันสรุปผลการน าเสนอการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
และความรู้ที่ได้รับจากการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว เพ่ือท าให้นักเรียนเกิดความ
ตระหนักและมีทักษะการปฏิบัติในการดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัวแต่ละวัย 
สื่อและแหล่งการเรียนรู้ 
 1. เกณฑ์การประเมินโครงงาน 
 2. แบบประเมินการจัดท าโครงงาน 
การวัดประเมินผล 
 1. ประเมินจากการน าเสนอผลการท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
บันทึกหลังการสอน 
 ผลการสอน 
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………
………………………………………………………………………………………………………..…………………………………… 
 ปัญหา/อุปสรรค 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
 ข้อเสนอแนะ/แนวทางแก้ไข 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………..……………………………………. 
 

ลงชื่อ …………………………………………… 
    ( ………………………………………………. ) 

วัน……เดือน…………………….ปี……..… 
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แบบประเมินการจัดท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว ส าหรับครู 
ค าชี้แจง : ครูอ่านข้อความแล้วพิจารณาการจัดท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัวของกลุ่มนักเรียน 
โดยกาเครื่องหมายถูก () ในช่องที่ตรงกับการปฏิบัติของกลุ่มนักเรียน 
 5 หมายถึง การปฏิบัติได้มากที่สุด 
 4 หมายถึง การปฏิบัติได้มาก 
 3 หมายถึง การปฏิบัติได้ปานกลาง 
 2 หมายถึง การปฏิบัติได้น้อย 
 1 หมายถึง การปฏิบัติได้น้อยท่ีสุด 
กลุ่มท่ี.........  ชื่อโครงงาน .............................................................................................  
 

รายการประเมิน ระดับการปฏิบัติงาน 
5 4 3 2 1 

1. รายงานโครงงาน 
   1.1 รูปเล่มรายงานมีส่วนประกอบครบถ้วน 

     

   1.2 เสร็จตามเวลาที่ก าหนด      

2. ความส าคัญของโครงงาน 
   2.1 ความน่าสนใจ 

     

   2.2 ประโยชน์      
3. วิธีด าเนินการ 
   3.1 การวางแผนเป็นขั้นตอน 

     

   3.2 สอดคล้องกับทฤษฎีส่งเสริมสุขภาพของเพนเดอร์ (Pender)      
   3.3 สอดคล้องกับจุดประสงค์ของโครงงาน      

   3.4 ความร่วมมือของสมาชิกในกลุ่ม      
   3.5 ความร่วมมือของสมาชิกในครอบครัว      

4. เนื้อหา 
   4.1 การรวบรวมข้อมูล 

     

   4.2 การสรุปข้อมูลเป็นองค์ความรู้      

5. การน าเสนอ 
  5.1 นิทรรศการ 

     

  5.2 วิธีการน าเสนอ      
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แบบประเมินการจัดท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว ส าหรับตนเอง 
ค าชี้แจง : ให้นักเรียนแต่ละกลุ่มประชุมอ่านข้อความแล้วพิจารณาการจัดท าโครงงานการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวของกลุ่มตนเอง โดยกาเครื่องหมายถูก () ในช่องที่ตรงกับการปฏิบัติของกลุ่มนักเรียน 
 5 หมายถึง การปฏิบัติได้มากที่สุด 
 4 หมายถึง การปฏิบัติได้มาก 
 3 หมายถึง การปฏิบัติได้ปานกลาง 
 2 หมายถึง การปฏิบัติได้น้อย 
 1 หมายถึง การปฏิบัติได้น้อยท่ีสุด 
กลุ่มท่ี.........  ชื่อโครงงาน .............................................................................................  
 

รายการประเมิน ระดับการปฏิบัติงาน 
5 4 3 2 1 

 1. นักเรียนได้วางแผนการท าโครงงานร่วมกัน 
     

 2. นักเรียนปรึกษาและร่วมกันคิดและเลือกหัวข้อเรื่อง 
     

 3. นักเรียนได้ฝึกฝนทักษะในการท างานเป็นขั้นตอน 
     

 4. การปฏิบัติงานได้รับความร่วมมือจากสมาชิกในกลุ่ม 
     

 5. นักเรียนค้นคว้าหาความรู้ด้วยวิธีการหลากหลาย 
     

 6. นักเรียนได้รับความร่วมมือจากสมาชิกในครอบครัว 
     

 7. โครงงานสามารถส่งเสริมการดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว 
     

 8. นักเรียนพึงพอใจในผลงานของกลุ่มตนเอง 
     

 9. นักเรียนท างานได้ส าเร็จตามเป้าหมายที่วางไว้ 
     

 10. ผลงานของนักเรียนเกิดประโยชน์แก่ตนเองและสมาชิกใน
ครอบครัว 
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แบบประเมินการจัดท าโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว ส าหรับเพื่อน 
ค าชี้แจง : ให้นักเรียนแต่ละกลุ่มประชุมอ่านข้อความแล้วพิจารณาการจัดท าโครงงานการดูแลสุขภาพ
ครอบครัวของกลุ่มเพื่อน โดยกาเครื่องหมายถูก () ในช่องที่ตรงกับการปฏิบัติของกลุ่มเพื่อน 
 5 หมายถึง การปฏิบัติได้มากที่สุด 
 4 หมายถึง การปฏิบัติได้มาก 
 3 หมายถึง การปฏิบัติได้ปานกลาง 
 2 หมายถึง การปฏิบัติได้น้อย 
 1 หมายถึง การปฏิบัติได้น้อยท่ีสุด 
กลุ่มท่ี.........  ชื่อโครงงาน .............................................................................................  
 

รายการประเมิน ระดับการปฏิบัติงาน 
5 4 3 2 1 

 1. การเขียนรายงาน 
    1.1 ความถูกต้องของรูปแบบ 
 

     

    1.2 ความรู้ ความเข้าใจในการจัดท าโครงงาน 
 

     

 2. ผลส าเร็จของงาน 
    2.1 การอภิปรายผลสอดคล้องกับวัตถุประสงค์ 
 

     

    2.2 หลักฐานการปฏิบัติงานเด่นชัด 
 

     

 3. การน าเสนอโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
    3.1 ออกแบบนิทรรศการสวยงาม มีความคิดริเริ่มสร้างสรรค์  
 

     

    3.2 น าเสนอชัดเจน เข้าใจง่าย 
 

     

    3.3 แก้ปัญหาได้ตรงประเด็น 
 

     

    3.4 ได้รับประโยชน์การดูแลสุขภาพครอบครัวจากกลุ่มเพื่อน 
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ภาคผนวก ง  
เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
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แบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ 
 

ค าชี้แจง : ให้นักเรียนท าเครื่องหมาย X หน้าข้อความที่นักเรียนคิดว่าถูกต้องที่สุดเพียงค าตอบเดียว 
 

1. การดูแลสุขภาพครอบครัว วิธีใดเหมาะสมที่สุด 
 1. การซื้ออาหารมารับประทานด้วยกันที่บ้าน 
 2. การออกก าลังกายด้วยกันในช่วงเช้า ครั้งละ 1 – 2 ชั่วโมง 
 3. การไปพักผ่อนต่างจังหวัดด้วยกันทุกวันหยุดสุดสัปดาห์ 
 4. การจัดอาหารที่มีประโยชน์และหลากหลายตามวัยของบุคคลในครอบครัว 
2. ถ้านักเรียนต้องการให้บุคคลในครอบครัวเป็นผู้ที่มีสุขภาพดี นักเรียนจะวางแผนการปฏิบัติตามหลักการ
ข้อใดจึงจะครอบคลุมมากที่สุด 
 1. หลักคนไทยไร้พุง   2. หลักการป้องกันโรค 
 3. หลักสุขบัญญัติแห่งชาติ   4. หลักการออกก าลังกาย 
3. พฤติกรรมใดแสดงถึงความรับผิดชอบต่อสุขภาพท่ีเหมาะสม 
 1. กินยาช่วยย่อยอาหารทุกครั้งที่ปวดท้อง 
 2. ใช้สะพานลอยในการข้ามถนน 
 3. ดื่มเครื่องดื่มเกลือแร่ก่อนออกก าลังกาย 
 4. ใช้น้ ายาบ้วนปากทุกครั้งหลังรับประทานอาหาร 
4. วิธีการส่งเสริมสุขภาพข้อใดไม่ควรปฏิบัติ 
 1. ดื่มนมทุกวัน     
 2. รับประทานอาหารที่มีไขมันแต่พอควร 
 3. รับประทานข้าวสลับกับแป้งเป็นบางมื้อ  
 4. รับประทานอาหารจ าพวกโปรตีนมากกว่าคาร์โบไฮเดรต 
5. นักเรียนจะเริ่มต้นวางแผนดูแลสุขภาพของตนเองและบุคคลในครอบครัวได้อย่างไร 
 1. วางแผน    2. ด าเนินการ 
 3. ประเมินผล    4. ส ารวจข้อมูล 
6. ข้อใดเป็นการออกก าลังกายที่เหมาะสมกับผู้สูงอาย ุ

1. วิ่ง ร าไม้พลอง    2. ไทเก๊ก ร าไม้พลอง 
3. เต้นแอโรบิก โยคะ   4. เต้นแอโรบิก ปั่นจักรยาน 

7. การเลือกกิจกรรมการออกก าลังกายต้องพิจารณาจากสิ่งใดเป็นล าดับแรก 
 1. อายุ     2. ความชอบ  
 3. น้ าหนักตัว    4. อุปกรณ์ท่ีม ี
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8. ข้อใดไม่ใช่สัญญาณอันตรายอันเนื่องมาจากการออกก าลังกาย 
 1. นอนไม่หลับหลังการออกก าลังกาย  
 2. ปวดศีรษะหรือเวียนศีรษะหลังออกก าลังกาย 
 3. ปวดร้าวบริเวณอกระหว่างออกก าลังกายหรือหลังออกก าลังกาย 
 4. อัตราการหายใจและการเต้นของหัวใจแรงและเร็วขณะออกก าลังกาย 
9. ข้อใดไม่ใช่การออกก าลังกายตามหลัก FITT 
 1. Time     2. Freedom 
 3. Type     4. Intensity 
10. การอบอุ่นร่างกายในข้อใดเหมาะสมที่สุด ส าหรับการเล่นกีฬาฟุตบอล 
 1. ลุก – นั่ง วิดพ้ืน หมุนคอ เหยียดขา  
 2. หมุนคอ วิ่งรอบสนาม สะพานโค้ง วิดพ้ืน 
 3. วิ่งรอบสนาม หมุนคอ ลุก – นั่ง สะพานโค้ง 
 4. วิ่งรอบสนาม หมุนคอ หมุนข้อเท้า เหยียดขา 
11. ผู้สูงอายุควรลดอาหารประเภทใดมากที่สุด 
 1. นมสด    2. เนื้อ ไข ่
 3. ข้าว แป้ง    4. ผัก ผลไม ้
12. “พฤติกรรมการรับประทานอาหารที่ท าร้ายสุขภาพ” หมายถึงข้อใดมากที่สุด 
 1. รับประทานผักน้อย   2. รับประทานผลไม้น้อย 
 3. รับประทานอาหารที่มีไขมันสูง  4. รับประทานอาหารที่มีโปรตีนสูง 
13. อาหารเช้าในข้อใดมีความเหมาะสมกับเด็กวัยเรียนมากท่ีสุด 
 1. ข้าวต้มหมู    2. แฮมเบอร์เกอร์ 
 3. ซีเรียล นม    4. ขนมปัง น้ าส้ม 
14. รายการอาหารที่เหมาะสมส าหรับผู้สูงอายุที่เป็นโรคเบาหวานคือข้อใด 
 1. ข้าวต้ม หมูหวาน น้ าแตงโม  2. ข้าวเหนียว ส้มต า น้ าลิ้นจี่ 
 3. น้ าพริกกะปิ ปลานิลนึ่ง น้ าฝรั่งคั้น 4. ขนมจีนแกงเขียวหวานไก่ น้ าล าไย 
15. เนื่องจากต้องรีบรับประทานอาหารและออกไปท างานแต่เช้า ท าให้หนูมาลีมีอาการท้องผูกเป็น
ประจ า หากนักเรียนเป็นหนูมาลีนักเรียนควรดูแลรักษาระบบย่อยอาหารอย่างไร 
 1. รับประทานอาหารช้า ๆ ดื่นน้ าอุ่นหลังอาหาร 
 2. หลีกเลี่ยงอาหารรสจัดและขับถ่ายวันละ 1 ครั้ง 
 3. ดื่มนมทุกเช้า เคี้ยวอาหารให้ละเอียดก่อนกลืน และรับประทานยาถ่ายสมุนไพร 
 4. เคี้ยวอาหารให้ละเอียด ดื่มน้ าวันละ 8 – 10 แก้ว และขับถ่ายอุจจาระให้เป็นเวลา 



 

 

203 

16. การสร้างสัมพันธภาพที่ดี ควรยึดหลักปฏิบัติข้อใด 
 1. น้ าพ่ึงเรือเสือพ่ึงป่า   2. ตนเป็นที่พึ่งแห่งตน  
 3. เอาใจเขามาใส่ใจเรา   4. เข้าเมืองตาหลิ่วต้องหลิ่วตาตาม 
17. สมาชิกของครอบครัวที่ดีไม่ควรปฏิบัติตามข้อใด 
 1. มีความเป็นอิสระในการด าเนินชีวิต 2. รับผิดชอบภาระงานในบ้านร่วมกัน 
 3. ปฏิบัติตามกฎระเบียบของครอบครัว 4. มีน้ าใจไมตรี ปฏิบัติตามระบบอาวุโส 
18. การที่คนมีอารมณ์ผิดปกติมีความเครียดและมีพฤติกรรมที่แสดงออกผิดไปจากปกติเรียกว่าอะไร 
 1. ความสับสน    2. ความยุ่งยาก  
 3. ความแปรปรวน   4. ความเปลี่ยนแปลง 
19. การที่จะมีสัมพันธภาพอันดีหรือมิตรภาพที่ดีต่อกันข้ึนอยู่กับลักษณะข้อใดเป็นส าคัญ 
 1. ความจริงใจ ความซื่อสัตย์ ความอดกลั้น  
 2. การแต่งกาย กิริยามารยาท และการเป็นผู้ฟังที่ดี 
 3. ความอดกลั้น ความเมตตากรุณา และความเห็นอกเห็นใจกัน 
 4. ความจริงใจ ความเมตตากรุณา และความไม่เอารัดเอาเปรียบ 
20. จากสถานการณ์ “ลูกคุยโทรศัพท์กับเพ่ือนสนิท 2 – 3 ชั่วโมง” หากนักเรียนเป็นพ่อแม่ของเด็ก
คนนี้ นักเรียนจะมีวิธีการพูดอย่างไร 
 1. “คุยอะไรเยอะแยะเลยลูก คุยซะนานเลย ไม่ปวดหูบ้างหรอ”  
 2. “พ่อว่าเปลี่ยนจากการคุยโทรศัพท์นาน ๆ มาเป็นคุยกับพ่อแม่แทนดีกว่า” 
 3. “แม่คิดว่าลูกควรคุยโทรศัพท์ให้น้อยลงจะได้มีเวลาท าการบ้าน อ่านหนังสือ และนอนหลับ
พักผ่อน” 
 4. “แม่ว่าการคุยโทรศัพท์นาน ๆ แม่ไม่เห็นด้วยนะ น่าจะเอาเวลาไปอ่านหนังสือ ท าการบ้าน
หรือนอนหลับพกผ่อนซะยังจะดีกว่า” 
21. กิจกรรมใดที่ช่วยผ่อนคลายความเครียด ท าให้จิตใจแจ่มใสและร่างกายแข็งแรง 
 1. อ่านหนังสือ    2. ท างานศิลปะ 
 3. การออกก าลังกาย   4. การร้องเพลง 
22. ใครจัดการกับความเครียดได้เหมาะสมที่สุด 
 1. กุ๊ก นั่งเงียบ ๆ เพียงล าพัง    
 2. ไก่ ค้นหาสาเหตุที่ท าให้เครียด 
 3. แก้ว ซื้อของที่ตนเองอยากได้ทุกอย่าง 
 4. เกด ออกไปเที่ยวสถานเริงรมย์กับเพื่อน 
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23. ข้อใดเป็นอาการที่บ่งบอกว่าก าลังประสบกับปัญหาความเครียด 
 1. นอนกรน ใจสั่น เหนื่อยง่าย  2. ท้องเสีย ปวดเมื่อยเนื้อตัว มือสั่น 
 3. นอนไม่หลับ ไม่มีสมาธิ เบื่ออาหาร  4. เหงื่อออกมาก หัวใจเต้นเร็ว หายใจหอบ 
24. การจัดการกับอารมณ์และความเครียดที่ให้ผลระยะยาวคือข้อใด 
 1. การฝึกจิต    2. การใช้จินตนาการ 
 3. การผ่อนคลายกล้ามเนื้อ  4. การใช้เทคนิคคลายเครียด 
25. ข้อใดเป็นการเริ่มต้นในการฝึกผ่อนคลายกล้ามเนื้อ 
 1. สวมเสื้อผ้าที่พอดีตัว นั่งในท่าทีสบาย นั่งลืมตา ท าใจให้ว่าง 
 2. สวมเสื้อผ้าที่สบายตัว นั่งในท่าทีสบาย นั่งลืมตา ท าใจให้ว่าง 
 3. สวมเสื้อผ้าที่พอดีตัว นั่งในท่าทีสบาย นั่งหลับตา ท าใจให้ว่าง 
 4. สวมเสื้อผ้าที่สบายตัว นั่งในท่าทีสบาย นั่งหลับตา ท าใจให้ว่าง 
26. เมื่อได้รับการพัฒนาทางจิตวิญญาณแล้วจะเกิดผลดีอย่างไร 
 1. มีความซื่อสัตย์ สุจริต   2. ยอมรับสิ่งที่เกิดขึ้นได้ 
 3. สุขภาพร่างกายแข็งแรง   4. ได้รับการยกย่องชมเชย 
27. คุณลักษณะในข้อใดที่ควรแสดงถึงการรู้จักแพ้รู้จักชนะ 
 1. การกล้าท าในสิ่งที่ถูกต้อง   
 2. การไม่แสดงทีท่าที่ไม่พึงประสงค์ 
 3. การยอมรับและเคารพการตัดสิน  
 4. การไม่เอารัดเอาเปรียบฝ่ายตรงข้าม 
28. ข้อใดไม่ใช่ผลที่ได้จากการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
 1. มีความเป็นผู้น า   2. มีสิ่งยึดเหนี่ยวจิตใจ 
 3. มีความพึงพอใจในชีวิต   4. มีความเข้าใจโลกความเป็นจริง 
29. ครอบครัวข้อใดในต่อไปนี้มีการพัฒนาทางจิตวิญญาณท่ีดีที่สุด 
 1. ครอบครัวของเอ็มไปเดินเล่นที่สวนสาธารณะ 
 2. ครอบครัวของป๊อปพากันไปต่างจังหวัดในวันหยุดนักขัตฤกษ์ 
 3. ครอบครัวของแสตมป์ร่วมกันนั่งสมาธิและสวดมนต์ก่อนนอนทุกคืน 
 4. ครอบครัวของโชคดีพากันไปท าบุญทอดกฐินที่ต่างจังหวัดในทุก ๆ ปี 
30. การที่นักเรียนตั้งใจแผ่เมตตาให้ผู้อื่น เมื่อนักเรียนได้ท าความดีเป็นการขจัดสิ่งใดให้ลดลง 
 1. ความโอ้อวด    2. ความเห็นแก่ตัว  
 3. ความหลงตัว    4. ความไม่รู้จักประมาณตน 
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แบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติ 
 

ค าชี้แจง : ให้นักเรียนตอบแบบวัดเจตคติตามความเป็นจริงและท าเครื่องหมาย  ในช่องระดับ
ความคิดเห็นตามความคิดเห็นของนักเรียน 
5 = เห็นด้วยอย่างยิ่ง หมายถึง   นักเรียนมีความคิดหรือความรู้สึกเห็นด้วยอย่างมากกับข้อความนั้น 
4 = เห็นด้วย หมายถึง นักเรียนมีความคิดหรือความรู้สึกเห็นด้วยกับข้อความนั้น 
3 = ไม่แน่ใจ       หมายถึง นักเรียนมีความคิดหรือความรู้สึกเห็นด้วยกับข้อความนั้นเป็น 
   บางครั้งและบางครั้งมีความคิดความรู้สึกไม่เห็นด้วยกับข้อความนั้น 
2 = ไม่เห็นด้วย   หมายถึง นักเรียนมีความคดิหรือความรู้สึกไม่เห็นด้วยกับข้อความนั้น 
1 = ไม่เห็นด้วยอย่างยิ่ง หมายถึง นักเรียนมีความคิดหรือความรู้สึกไม่เห็นด้วยอย่างมากกับข้อความนั้น 
 

เจตคติของนักเรียน 
ระดับความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 

1. การข้ามถนนโดยการใช้สะพานลอยหรือข้ามทางม้าลาย เป็น
การรักษาความปลอดภัยในชีวิตของบุคคลในครอบครัว 

     

2. การใส่ใจดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว ท าให้เกิด
ความรัก ความอบอุ่นในครอบครัว  

     

3. นักเรียนชอบดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว      

4. เด็กวัยเรียนไม่จ าเป็นต้องควบคุมน้ าหนักตัวเพราะยังไม่
หยุดสูง 

     

5. นักเรียนรู้สึกว่าบุคคลในครอบครัวมีการดูแลสุขภาพ เช่น 
ออกก าลังกายอย่างสม่ าเสมอ ทานอาหารที่มีประโยชน์ 

     

6. การออกก าลังกายพร้อม ๆ กันทุกครั้งของบุคคลในครอบครัว 
เป็นสิ่งจ าเป็น 

     

7. หลังการออกก าลังกายท าให้บุคคลในครอบครัวมีความสุข 
ยิ้มแย้มแจ่มใสมากขึ้น 

     

8. การเลือกกิจกรรมการออกก าลังกายที่เหมาะสมกับวัย
เป็นสิ่งที่ควรกระท า 

     

9. การออกก าลังกาย สัปดาห์ละ 3 วัน วันละ 30 นาที เป็น
สิ่งที่เหมาะสม 
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เจตคติของนักเรียน 
ระดับความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 
10. การออกก าลังกายไม่ได้ส่งผลให้บุคคลในครอบครัวมี
สุขภาพจิตดีขึ้น 

     

11. การรับประทานอาหารให้ครบ 5 หมู่ เป็นสิ่งที่จ าเป็นต่อ
ทุกคนในครอบครัว  

     

12. การดื่มน้ า เป็นสิ่งจ าเป็นต่อการด ารงชีวิตของบุคคลใน
ครอบครัว  

     

13. การหลีกเลี่ยงอาหารที่มีไขมันสูง เป็นสิ่งที่บุคคลในครอบครัว
ควรกระท า  

     

14. การเลือกรับประทานอาหารที่เหมาะสมกับวัย เป็นสิ่งที่
ควรกระท า  

     

15. การรับประทานอาหารที่เหมาะสมกับวัยของบุคคลใน
ครอบครัวจะส่งผลให้ร่างกายมีความสมบูรณ์แข็งแรง 

     

16. การไปเยี่ยมญาติท าให้เกิดความสัมพันธ์ที่ดีภายในครอบครัว      

17. การท ากิจกรรมร่วมกันของบุคคลในครอบครัวท าให้ครอบครัว
อบอุ่น 

     

18. นักเรียนรู้สึกว่าการพูดคุยกัน เป็นจุดเริ่มต้นที่ดีในการ
เข้าใจกันและกัน 

     

19. การพูดที่แสดงความห่วงใยกันสามารถสร้างสัมพันธภาพ
ที่ดีในครอบครัว 

     

20. การช่วยเหลือเกื้อกูลกันภายในครอบครัวท าให้รู้สึกมีความ
รักและความผูกพันมากขึ้น 

     

21. การจัดการความเครียดส่งผลให้มีสุขภาพจิตที่ดี      

22. การตะโกนเสียงดังเป็นสิ่งที่เหมาะสมในการจัดการความเครียด      
23. นักเรียนรู้สึกว่าบุคคลในครอบครัวชอบท ากิจกรรม เพ่ือ
ผ่อนคลายความเครียด เช่น ปลูกต้นไม้ อ่านนิตยสาร 

     

24. นักเรียนรู้สึกว่าการร่วมกันดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว
ท าให้มีความขัดแย้งในครอบครัวลดลง 
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เจตคติของนักเรียน 
ระดับความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 
25. การฝึกจิตช่วยให้บุคคลในครอบครัวมีความเครียดลดน้อยลง       

26. การวางแผนและการก าหนดเป้าหมายในชีวิตของบุคคล
ในครอบครัวเป็นสิ่งที่ส าคัญ 

     

27. การค านึงถึงประโยชน์ส่วนตนส่งผลให้ประสบความส าเร็จ
ได้เร็วกว่าผู้อื่น  

     

28. การชักชวนให้บุคคลในครอบครัวท าแต่ความดีเป็นการ
พัฒนาทางจิตวิญญาณ 

     

29. เมื่อบุคคลในครอบครัวได้รับการพัฒนาทางจิตวิญญาณ
จะท าให้ครอบครัวมีความสุข ความสงบ 

     

30. นักเรียนมีความสุขที่ได้ดูแลสุขภาพของบุคคลในครอบครัว       
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แบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติ 
 

ค าชี้แจง : ให้นักเรียนตอบแบบวัดการปฏิบัติตามความเป็นจริงและท าเครื่องหมาย  ในช่องว่างที่
ตรงกับพฤติกรรมของนักเรียนที่มีส่วนร่วมหรือชักชวนหรือแนะน าการปฏิบัติสิ่งต่อไปนี้แก่บุคคลใน
ครอบครัวมากน้อยเพียงใด 
 5 = ปฏิบัติทุกวัน หมายถึง  นักเรียนปฏิบัติสัปดาห์ละ 7 วัน 
 4 = ปฏิบัติบ่อยครั้ง หมายถึง  นักเรียนปฏิบัติสัปดาห์ละ 5 – 6 วัน 
 3 = ปฏิบัติเป็นบางครั้ง หมายถึง  นักเรียนปฏิบัติสัปดาห์ละ 3 – 4 วัน 
 2 = ปฏิบัตินานๆครั้ง หมายถึง  นักเรียนปฏิบัติสัปดาห์ละ 1 – 2 วัน 
 1 = ไม่เคยปฏิบัติ หมายถึง  นักเรียนไม่เคยปฏิบัติกิจกรรมนั้นเลย 
 

การปฏิบัติของนักเรียน 
ระดับความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 

1. นักเรียนขอให้บุคคลในครอบครัวดูแลสุขภาพ เช่น เลิกสูบ
บุหรี่ เลิกดื่มเครื่องดื่มแอลกอฮอล์ รับประทานอาหารตาม
เวลา พักผ่อนอย่างเพียงพอ ฯลฯ  

     

2. นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัว มีความปลอดภัยใน
ชีวิต เช่น ให้ข้ามถนนโดยใช้สะพานลอยหรือข้ามทางม้าลาย, 
คาดเข็มขดันิรภัย, สวมหมวกนิรภัย ฯลฯ  

     

3. นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว ควบคุมน้ าหนักตัว
ให้อยู่ในเกณฑ์มาตรฐาน เช่น ชั่งน้ าหนักตัว ค านวณค่าดัชนี
มวลกาย 

     

4. นักเรียนช่วยดูแลบุคคลในครอบครัว เมื่อมีอาการเจ็บป่วย
เล็กน้อย เช่น เช็ดตัวเพ่ือลดไข้  

     

5. นักเรียนซื้อยาให้บุคคลในครอบครัวรับประทานเองเมื่อมี
อาการเจ็บป่วย 

     

6. นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัวร่วมกันเลือก
กิจกรรมการออกก าลังกาย 

     

7. นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัวออกก าลังกายอย่าง
สม่ าเสมอเพ่ือการมีสุขภาพร่างกายที่แข็งแรง 
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การปฏิบัติของนักเรียน 
ระดับความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 
8. นักเรียนแนะน าหลักการออกก าลังกายที่ถูกต้องแก่บุคคล
ในครอบครัว 

     

9 นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัวออกก าลังกายให้
ครบทุกส่วนของร่างกาย 

     

10. นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัวออกก าลังกายด้วย
ความระมัดระวัง ไม่ออกก าลังกายที่หักโหมจนเกินไป 

     

11. นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัวรับประทานอาหาร
ให้ครบ 5 หมู่ ในแต่ละวัน  

     

12. นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว เลือกรับประทาน
อาหารที่เหมาะสมกับวัย 

     

13. นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัวหลีกเลี่ยงการรับประทาน
อาหารที่มีไขมันสูง เช่น อาหารทอด ขาหมู  

     

14. นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัวรับประทานอาหาร
หลังเวลา 20.00 น.  

     

15. นักเรียนดูแลให้บุคคลในครอบครัว ดื่มน้ าสะอาดอย่าง
น้อยวันละ 8 แก้ว  

     

16. นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัวพูดคุยรับฟังความ
คิดเห็นของกันและกัน 

     

17. นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัวช่วยเหลือซึ่งกัน
และกัน เช่น ช่วยกันท างานบ้าน 

     

18. นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัวมีความสามัคคีปรองดอง
กันเพ่ือความเป็นหนึ่งอันเดียวกัน 

     

19. นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัวท ากิจกรรม
ร่วมกัน เช่น รับประทานอาหารร่วมกัน 

     

20. นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัวไปเยี่ยมเยียนญาติ       
21. นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว มีการผ่อนคลาย
ความเครียดด้วยการท ากิจกรรมที่ชอบ เช่น ฟังเพลง  อ่าน
หนังสือ เล่นกีฬา 
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การปฏิบัติของนักเรียน 
ระดับความคิดเห็น 

5 4 3 2 1 
22. นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว ปลูกต้นไม้ เช่น 
ไม้ดอก ผักสวนครัว  

     

23. นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัวจัดการความเครียด
โดยการตะโกนเสียงดัง ๆ  

     

24. นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัวไปเที่ยวพักผ่อน
ในวันหยุด เช่น ไปทะเล ไปต่างจังหวัด  

     

25. นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัวนอนหลับพักผ่อน
อย่างน้อยวันละ 6 – 8 ชั่วโมง  

     

26. นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัวร่วมกันท าความดี 
เช่น ท าบุญตักบาตร บริจาคสิ่งของ 

     

27. นักเรียนร่วมกับบุคคลในครอบครัววางแผนและก าหนด
เป้าหมายในชีวิต 

     

28. นักเรียนส่งเสริมให้บุคคลในครอบครัว ด าเนินชีวิตอยู่
อย่างพอเพียง 

     

29. นักเรียนชักชวนให้บุคคลในครอบครัว ร่วมกันสวดมนต์ 
นั่งสมาธิ    

     

30. นักเรียนแนะน าให้บุคคลในครอบครัว รู้จักการให้อภัย      
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ภาคผนวก จ  
การวิเคราะห์คุณภาพของเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 

 1. คุณภาพของแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ 
 และการปฏิบัติ 
 2. ตาราง IOC ในการตรวจสอบหาความตรงเชิงเนื้อหาของแผนการจัดการเรียนรู้ 
 3. ตาราง IOC ในการตรวจสอบหาความตรงเชิงเนื้อหาของแบบวัดความสามารถในการดูแล 
 สุขภาพครอบครัวด้านความรู้ เจตคติ และการปฏิบัติ 
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คุณภาพของแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ 
ค่าความเที่ยงของแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ 
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ค่าความยากง่ายและอ านาจจ าแนกของแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัว 

ด้านความรู้ 
 

  ค่าความยากง่าย (Difficulty)  ค่าอ านาจจ าแนก (Discrimination) 
 ข้อ 1 0.60 ยากปานกลาง    0.27 จ าแนกพอใช้ 
 ข้อ 2 0.50 ยากปานกลาง    0.29 จ าแนกพอใช้ 
 ข้อ 3 0.40 ยากปานกลาง    0.37 จ าแนกดี 
 ข้อ 4 0.40 ยากปานกลาง    0.24 จ าแนกพอใช้ 
 ข้อ 5 0.67 ค่อนข้างง่าย    0.49 จ าแนกดี 
 ข้อ 6 0.67 ค่อนข้างง่าย    0.53 จ าแนกดีมาก 
 ข้อ 7 0.60 ยากปานกลาง    0.52 จ าแนกดีมาก 
 ข้อ 8 0.37 ค่อนข้างยาก    0.40 จ าแนกดี 
 ข้อ 9 0.30 ค่อนข้างยาก    0.36 จ าแนกดี 
 ข้อ 10 0.67 ค่อนข้างง่าย    0.67 จ าแนกดีมาก 
 ข้อ 11 0.27 ค่อนข้างยาก    0.23 จ าแนกพอใช้ 
 ข้อ 12 0.77 ค่อนข้างง่าย    0.23 จ าแนกพอใช้ 
 ข้อ 13 0.60 ยากปานกลาง    0.52 จ าแนกดีมาก 
 ข้อ 14 0.73 ค่อนข้างง่าย    0.25 จ าแนกพอใช้ 
 ข้อ 15 0.67 ค่อนข้างง่าย    0.27 จ าแนกพอใช้ 
 ข้อ 16 0.50 ยากปานกลาง    0.49 จ าแนกดี 
 ข้อ 17 0.40 ยากปานกลาง    0.37 จ าแนกดี 
 ข้อ 18 0.27 ค่อนข้างยาก    0.39 จ าแนกดี 
 ข้อ 19 0.57 ยากปานกลาง    0.51 จ าแนกดีมาก 
 ข้อ 20 0.60 ยากปานกลาง    0.24 จ าแนกพอใช้ 
 ข้อ 21 0.23 ค่อนข้างยาก    0.34 จ าแนกดี 
 ข้อ 22 0.50 ยากปานกลาง    0.71 จ าแนกดีมาก 
 ข้อ 23 0.63 ค่อนข้างง่าย    0.51 จ าแนกดีมาก 
 ข้อ 24 0.63 ค่อนข้างง่าย    0.26 จ าแนกพอใช้ 
 ข้อ 25 0.67 ค่อนข้างง่าย    0.29 จ าแนกพอใช้ 
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  ค่าความยากง่าย (Difficulty)  ค่าอ านาจจ าแนก (Discrimination) 
 ข้อ 26 0.60 ยากปานกลาง    0.65 จ าแนกดีมาก 
 ข้อ 27 0.50 ยากปานกลาง    0.49 จ าแนกดี 
 ข้อ 28 0.70 ค่อนข้างง่าย    0.37 จ าแนกดี 
 ข้อ 29 0.47 ยากปานกลาง    0.46 จ าแนกดี 
 ข้อ 30 0.53 ยากปานกลาง    0.61 จ าแนกดีมาก 
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คุณภาพของแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติ 
ค่าความเที่ยงของแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติ 
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คุณภาพของแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติ 
ค่าความเที่ยงของแบบวัดความสามารถในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติ  
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ตารางค่า IOC ในการตรวจสอบหาความตรงเชิงเนื้อหาของแผนการจัดการเรียนรู้ที่ 1 
 

แผนการ
จัดการ
เรียนรู้ที ่

รายการประเมิน 
ผู้เชี่ยวชาญ (R) ผลรวม

ของ
คะแนน  
( R) 

ค่า 
IOC 

แปล
ผล 

คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

คนท่ี 
4 

คนท่ี 
5 

1. 1. สาระการ
เรียนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 2. จุดประสงค์
การเรยีนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 3. กระบวนการ
จัดการเรียนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 4. สื่อท่ีใช้ 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 
 5. การวัด

ประเมินผล 
1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

        1.00 ใช้ได้ 

 
ตารางค่า IOC ในการตรวจสอบหาความตรงเชิงเนื้อหาของแผนการจัดการเรียนรู้ที่ 2 

 

แผนการ
จัดการ
เรียนรู้ที ่

รายการประเมิน 
ผู้เชี่ยวชาญ (R) ผลรวม

ของ
คะแนน  
( R) 

ค่า 
IOC 

แปล
ผล 

คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

คนท่ี 
4 

คนท่ี 
5 

2. 1. สาระการ
เรียนรู ้

0 1 1 1 1 4.00 0.80 ใช้ได้ 

 2. จุดประสงค์
การเรยีนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 3. กระบวนการ
จัดการเรียนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 4. สื่อท่ีใช้ 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 
 5. การวัด

ประเมินผล 
1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

        0.96 ใช้ได้ 
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ตารางค่า IOC ในการตรวจสอบหาความตรงเชิงเนื้อหาของแผนการจัดการเรียนรู้ที่ 3 
 

แผนการ
จัดการ
เรียนรู้ที ่

รายการประเมิน 
ผู้เชี่ยวชาญ (R) ผลรวม

ของ
คะแนน  
( R) 

ค่า 
IOC 

แปล
ผล 

คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

คนท่ี 
4 

คนท่ี 
5 

3. 1. สาระการ
เรียนรู ้

0 1 1 1 1 4.00 0.80 ใช้ได้ 

 2. จุดประสงค์
การเรยีนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 3. กระบวนการ
จัดการเรียนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 4. สื่อท่ีใช้ 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 
 5. การวัด

ประเมินผล 
1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

        0.96 ใช้ได้ 

 
ตารางค่า IOC ในการตรวจสอบหาความตรงเชิงเนื้อหาของแผนการจัดการเรียนรู้ที่ 4 

 

แผนการ
จัดการ
เรียนรู้ที ่

รายการประเมิน 
ผู้เชี่ยวชาญ (R) ผลรวม

ของ
คะแนน  
( R) 

ค่า 
IOC 

แปล
ผล 

คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

คนท่ี 
4 

คนท่ี 
5 

4. 1. สาระการ
เรียนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 2. จุดประสงค์
การเรยีนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 3. กระบวนการ
จัดการเรียนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 4. สื่อท่ีใช้ 1 1 1 0 1 4.00 0.80 ใช้ได้ 
 5. การวัด

ประเมินผล 
1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

        0.96 ใช้ได้ 
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ตารางค่า IOC ในการตรวจสอบหาความตรงเชิงเนื้อหาของแผนการจัดการเรียนรู้ที่ 5 
 

แผนการ
จัดการ
เรียนรู้ที ่

รายการประเมิน 
ผู้เชี่ยวชาญ (R) ผลรวม

ของ
คะแนน  
( R) 

ค่า 
IOC 

แปล
ผล 

คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

คนท่ี 
4 

คนท่ี 
5 

5. 1. สาระการ
เรียนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 2. จุดประสงค์
การเรยีนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 3. กระบวนการ
จัดการเรียนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 4. สื่อท่ีใช้ 1 1 1 0 1 4.00 0.80 ใช้ได้ 
 5. การวัด

ประเมินผล 
1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

        0.96 ใช้ได้ 

 
ตารางค่า IOC ในการตรวจสอบหาความตรงเชิงเนื้อหาของแผนการจัดการเรียนรู้ที่ 6 

 

แผนการ
จัดการ
เรียนรู้ที ่

รายการประเมิน 
ผู้เชี่ยวชาญ (R) ผลรวม

ของ
คะแนน  
( R) 

ค่า 
IOC 

แปล
ผล 

คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

คนท่ี 
4 

คนท่ี 
5 

6. 1. สาระการ
เรียนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 2. จุดประสงค์
การเรยีนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 3. กระบวนการ
จัดการเรียนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 4. สื่อท่ีใช้ 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 
 5. การวัด

ประเมินผล 
1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

        1.00 ใช้ได้ 
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ตารางค่า IOC ในการตรวจสอบหาความตรงเชิงเนื้อหาของแผนการจัดการเรียนรู้ที่ 7 
 

แผนการ
จัดการ
เรียนรู้ที ่

รายการประเมิน 
ผู้เชี่ยวชาญ (R) ผลรวม

ของ
คะแนน  
( R) 

ค่า 
IOC 

แปล
ผล 

คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

คนท่ี 
4 

คนท่ี 
5 

7. 1. สาระการ
เรียนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 2. จุดประสงค์
การเรยีนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 3. กระบวนการ
จัดการเรียนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 4. สื่อท่ีใช้ 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 
 5. การวัด

ประเมินผล 
1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

        1.00 ใช้ได้ 

 
ตารางค่า IOC ในการตรวจสอบหาความตรงเชิงเนื้อหาของแผนการจัดการเรียนรู้ที่ 8 

 

แผนการ
จัดการ
เรียนรู้ที ่

รายการประเมิน 
ผู้เชี่ยวชาญ (R) ผลรวม

ของ
คะแนน  
( R) 

ค่า 
IOC 

แปล
ผล 

คนท่ี 
1 

คนท่ี 
2 

คนท่ี 
3 

คนท่ี 
4 

คนท่ี 
5 

8. 1. สาระการ
เรียนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 2. จุดประสงค์
การเรยีนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 3. กระบวนการ
จัดการเรียนรู ้

1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

 4. สื่อท่ีใช้ 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 
 5. การวัด

ประเมินผล 
1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได้ 

        1.00 ใช้ได้ 
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ตารางค่า IOC ในการตรวจสอบหาความตรงเชิงเนื้อหาของแบบวัดความสามารถ 
ในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านความรู้ 

 

ข้อที ่
ผู้เชี่ยวชาญ (R) ผลรวมของ

คะแนน ( R) ค่า IOC แปลผล คนที่ 1 คนที่ 2 คนที่ 3 คนที่ 4 คนที่ 5 
1 1 1 0 1 1 4.00 0.80 ใช้ได ้
2 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
3 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
4 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
5 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
6 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
7 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
8 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
9 1 1 0 1 1 4.00 0.80 ใช้ได ้
10 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
11 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
12 1 1 0 1 1 4.00 0.80 ใช้ได ้
13 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
14 0 1 1 1 1 4.00 0.80 ใช้ได ้
15 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
16 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
17 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
18 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
19 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
20 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
21 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
22 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
23 0 1 0 1 1 3.00 0.60 ใช้ได ้
24 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
25 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
26 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
27 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
28 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
29 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
30 1 1 0 1 1 4.00 0.80 ใช้ได ้
       0.95 ใช้ได ้
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ตารางค่า IOC ในการตรวจสอบหาความตรงเชิงเนื้อหาของแบบวัดความสามารถ 
ในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านเจตคติ 

 

ข้อที ่
ผู้เชี่ยวชาญ (R) ผลรวมของ

คะแนน ( R) ค่า IOC แปลผล คนที่ 1 คนที่ 2 คนที่ 3 คนที่ 4 คนที่ 5 
1 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
2 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
3 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
4 0 1 1 1 1 4.00 0.80 ใช้ได ้
5 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
6 1 1 1 1 0 4.00 0.80 ใช้ได ้
7 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
8 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
9 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
10 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
11 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
12 1 0 1 1 1 4.00 0.80 ใช้ได ้
13 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
14 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
15 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
16 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
17 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
18 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
19 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
20 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
21 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
22 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
23 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
24 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
25 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
26 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
27 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
28 1 0 1 1 1 4.00 0.80 ใช้ได ้
29 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
30 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
       0.97 ใช้ได ้
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ตารางค่า IOC ในการตรวจสอบหาความตรงเชิงเนื้อหาของแบบวัดความสามารถ 
ในการดูแลสุขภาพครอบครัวด้านการปฏิบัติ 

 

ข้อที ่
ผู้เชี่ยวชาญ (R) ผลรวมของ

คะแนน ( R) ค่า IOC แปลผล คนที่ 1 คนที่ 2 คนที่ 3 คนที่ 4 คนที่ 5 
1 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
2 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
3 1 1 0 1 1 4.00 0.80 ใช้ได ้
4 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
5 1 1 0 1 1 4.00 0.80 ใช้ได ้
6 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
7 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
8 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
9 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
10 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
11 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
12 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
13 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
14 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
15 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
16 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
17 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
18 1 1 0 1 1 4.00 0.80 ใช้ได ้
19 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
20 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
21 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
22 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
23 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
24 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
25 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
26 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
27 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
28 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
29 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
30 1 1 1 1 1 5.00 1.00 ใช้ได ้
       0.98 ใช้ได ้
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ภาคผนวก ฉ  
ภาพการจัดการเรียนรู้ 
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บรรยากาศในการเรียน ผู้วิจัยเปิดโอกาสให้นักเรียนได้แสดงความคิดเห็น 

 

 
ผู้วิจัยติดตามการปฏิบัติงานของนักเรียนแต่ละกลุ่ม 
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นักเรียนน าเสนอโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 

 
ผู้วิจัยและนักเรียนร่วมกันสรุปผลการน าเสนอโครงงานการดูแลสุขภาพครอบครัว 
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คณาจารย์ ผู้วิจัย และนักเรียนร่วมกันถ่ายรูปบอร์ดนิทรรศการโครงงาน 

    
คณาจารย์ ผู้วิจัย และนักเรียนร่วมกันถ่ายรูปบอร์ดนิทรรศการโครงงาน 
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ด้านความรับผิดชอบต่อสุขภาพ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

สวมหมวกนิรภัยเพื่อความปลอดภัย 
 

 
 

สวมหมวกนิรภัยเพื่อความปลอดภัย 
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ด้านโภชนาการ 
 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

นักเรียนและผู้ปกครองร่วมกันท าอาหารเพื่อสุขภาพ 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

นักเรียนจัดเตรียมอาหารที่ครบ 5 หมู่ ให้แก่ผู้สูงอายุ  
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ด้านการออกก าลังกาย 
 

 
 

นักเรียนพาน้องไปว่ายน้ า 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

นักเรียนชักชวนกันไปออกก าลังกายโดยการเต้นแอโรบิก 
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ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล 
 

 
 

รับประทานอาหารร่วมกับครอบครัว 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

นักเรียนพูดคุยกับคุณย่า 
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ด้านการจัดการความเครียด 
 

 
 

อ่านหนังสือนิตยสารเพื่อผ่อนคลายความเครียด 
 

 
 

นักเรียนชักชวนกันไปให้อาหารปลาที่สวนสาธารณะ 
  



 

 

233 

ด้านการพัฒนาทางจิตวิญญาณ 
 

 
 

นักเรียนชักชวนให้น้องสวดมนต์ ไหว้พระ ก่อนนอน 
 

 
 

นักเรียนชักชวนผู้ปกครองไปท าบุญ ไหว้พระ ที่วัด 
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ประวัติผู้เขียนวิทยา นิพนธ์ 
 

ประวัติผู้เขียนวิทยานิพนธ์ 

 

นางสาวจิรัชญา  มูลหงษ์ เกิดเมื่อวันที่ 8 กุมภาพันธ์ พ.ศ. 2533 ที่จังหวัดพิษณุโลก 
ส าเร็จการศึกษาหลักสูตรครุศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาสุขศึกษาและพลศึกษา เกียรตินิยมอันดับ 
2 จากคณะครุศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย เมื่อปีการศึกษา 2555 และเข้าศึกษาต่อหลักสูตร
ครุศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาสุขศึกษาและพลศึกษา ภาควิชาหลักสูตรและการสอน คณะครุ
ศาสตร์ จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย เมื่อปีการศึกษา 2556 
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