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บทคัดย่อ

การวจิยันี ้มวีตัถปุระสงค์เพือ่พฒันาหลกัสตูรระดบัชัน้เรยีน เพือ่สร้างเสรมิสขุภาพของนกัเรยีนระดบั

ชั้นประถมศึกษา โดยใช้กระบวนการวิจัยและพัฒนา ประชากรเป็นโรงเรียน จ�ำนวน 198 โรงเรียน  

กลุ่มตัวอย่าง คือ นักเรียน 97 คน และครู 3 คน เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย คือ แบบวัดความรู้ แบบสังเกต

และแบบทดสอบ การวิเคราะห์ข้อมูลใช้ค่าเฉลี่ย (X ) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) การทดสอบจากที  

แบบอิสระ และวิเคราะห์เนื้อหา ผลการวิจัย พบว่า

1.	 การวิเคราะห์ความต้องการจ�ำเป็น ควรเพิ่มการออกก�ำลังกาย ทักษะทางสังคม การพักผ่อน  

ความส�ำคัญของวัคซีนในการป้องกันโรค การดูแลรักษาดวงตาและโรคและปัญหาที่เกิดขึ้นในช่องปาก  

2.	 หน่วยการเรียน จ�ำนวน 10 หน่วย ได้รับการออกแบบและพัฒนา โดยใช้แนวคิดการออกแบบ

แบบย้อนกลับ

3.	 การทดลองใช้หลักสูตร พบว่า ผู้เรียนมีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนและสมรรถภาพทางกายก่อน 

และหลังการใช้หลักสูตรแตกต่างกัน อย่างมีนัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ.05 มีคุณลักษณะอันพึงประสงค์  

ทักษะปฏิบัติ และทักษะทางสังคม อยู่ในระดับดี 

4.	 การประเมินหลักสูตร มีประสิทธิภาพเป็นไปตามเกณฑ์ 80/80 และผลการวิพากษ์จาก 

ผู้ทรงคุณวุฒิ เห็นว่า หลักสูตรมีความเหมาะสม

ค�ำส�ำคัญ: การพัฒนาหลักสูตรระดับชั้นเรียน/การสร้างเสริมสุขภาพ

Abstract

This research aimed to develop a classroom curriculum in order to promote good health 

among elementary students following.  research   and  development  procedures. The population 

of the study consisted of 198 schools. The samples consisted of 97 students and 3 teachers. 
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The research instruments included an academic achievement test. On observation form and tests. 

The data were analyzed in terms of mean (X ), Standard deviation (S.D.), t-test independent  

and content analysis. The research results were as follows:

1. Accarding to the needs assessment, exercises, social skills, rest, importance of vaccine 

for protecting the body from diseases, eye care and oral diseases should be added.

2. Ten lessons, which were designed and developed:  were based on Backward Design.

3. The implementation of the curriculum revealed that the students’ academic achievement 

and physical fitness before and after the implementation were significantly different at the .05 

level. Additionally the desirable characteristics and practical and social skills were at good level.

4. The evaluation of the curriculum  was found efficient  at  80/80 and the experts, 

comments reverted that the curriculum  was appropriate.

Keyword: Classroom Curriculum/Health Promotion

บทน�ำ

การพฒันาหลกัสตูรระดบัชัน้เรยีน ได้ก�ำหนด

สาระการเรียนรู ้และมาตรฐาน ในการสร้างเสริม 

สุขภาพของนักเรียนในระดับประถมศึกษา มีแนวทาง

การศึกษา เพื่อพัฒนาและสร้างเสริมเยาวชนให้เป็น

เยาวชนที่มีคุณภาพ มีความสมดุล ทั้งด้านร่างกาย  

ความรู ้คณุธรรม มจีติส�ำนกึในความเป็นพลเมอืงไทย

และเป ็นพลโลก มีความรู ้และทักษะพื้นฐาน  

รวมทัง้เจตคตทิีจ่�ำเป็น โดยมุง่เน้นนกัเรยีนเป็นส�ำคญั 

บนพื้นฐานความเชื่อว่าทุกคนสามารถเรียนรู ้และ

พัฒนาตนเองได้เต็มตามศักยภาพ มีคุณลักษณะ 

อันพึงประสงค์ มีสุขภาพกายและสุขภาพจิตที่ดี  

มีสุขนิสัยและรักการออกก�ำลังกาย มีความรู้ ทักษะ

และเจตคติในการสร้างเสริมสุขภาพของตนเองและ 

ผู ้อื่น มีสติปัญญาดีและมีทักษะในการตัดสินใจ 

อย่างถูกต้องพึ่งตนเองได้ มีศีลธรรม จริยธรรมและ

จิตส�ำนึกเพื่อสังคม สอดคล้องกับเพียเจต์ (Piaget 

1996: 50-67) ที่กล่าวว่า ในช่วงที่มีอายุระหว่าง  

11-12 ปี นักเรียนสามารถเข้าใจกิจกรรมที่มีความ 

ซับซ้อน เกี่ยวข้องกับการใช้ทักษะในการเคลื่อนไหว 

รูจ้กัอวยัวะต่างๆในร่างกายของตนเอง มคีวามผดิชอบ 

มเีหตผุล ส�ำนกึรบัผดิชอบและสามารถเข้าใจสิง่ทีเ่ป็น

นามธรรม มีการสร้างภาพแทนในใจ และเชื่อมโยง

สถานการณ์ต่างๆได้โดยไม่ยึดติดกับข้อมูลที่มาจาก

การด ู การเหน็และการสงัเกตเพยีงอย่างเดยีว อกีทัง้

มีความคิดเป็นของตนเอง และเข้าใจความคิดของ 

ผู้อื่น และยังสอดคล้องกับงานวิจัยของกรมอนามัย  

(2539: 2) ซึ่งมีการศึกษาผลของการสร้างแรงจูงใจ

ของผู้ที่มีอายุระหว่าง 11-13 ปี ผู้ที่มีหน้าที่ส่งเสริม 

สุขภาพ ด้านพฤติกรรมการออกก�ำลังกาย โดยใช้วิธี

ของ เพนเดอร์ (Pender, 1996: 88) เป็นเวลา 13 

สัปดาห์  ซึ่งประกอบด้วย การเผยแพร่ข้อมูลข่าวสาร

โดยใช้โปสเตอร์ แผ่นพับ การเสนอต้นแบบการ 

สาธิตและฝึกปฏิบัติ การให้ค�ำมั่นสัญญา การก�ำหนด

เป้าหมายและการกระตุ้นเตือน โดยการทดลองกับ

นักเรียนจ�ำนวน 44 คนและกลุ่มควบคุมนักเรียน

ระดับชั้นประถมศึกษาปีที่ 4-6 จ�ำนวน 44 คน  
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พบว่า การใช้กระบวนการดังกล่าวสามารถสร้างแรง

จูงใจให้เพิ่มการรับรู้และมีพฤติกรรมการออกก�ำลัง

กายในชีวิตประจ�ำวัน

จากสภาพการณ์ดังกล่าว จึงจ�ำเป็นอย่างยิ่ง  

ที่ต้องออกแบบและพัฒนาหลักสูตรระดับชั้นเรียน 

เพื่อสร้างเสริมสุขภาพ ของนักเรียนระดับชั้นประถม

ศกึษา ทีน่�ำไปสูก่ารปฏบิตั ิตอบสนองเจตนารมณ์ของ

หลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพื้นฐาน พุทธศักราช 

2551 และเพื่อให้ผู้สอนน�ำไปใช้เป็นแนวทางในการ

จัดการเรียนรู้ได้อย่างเต็มศักยภาพ ทั้งด้านร่างกาย 

คณุลกัษณะอนัพงึประสงค์  อารมณ์ สงัคม  สตปัิญญา

และเป็นพื้นฐานส�ำคัญในการน�ำสู่การรักษาสุขภาพ 

และการมสีขุภาพด ี โดยผูว้จิยัได้ศกึษาแนวคดิในการ

พัฒนาหลักสูตรระดับชั้นเรียน ทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง 

ในการพัฒนาหลักสูตรระดับชั้นเรียน และขั้นตอน 

ในการพฒันา เพือ่พฒันาหลกัสตูรระดบัชัน้เรยีน เพือ่

สร้างเสรมิสขุภาพของนกัเรยีนระดบัชัน้ประถมศกึษา  

วัตถุประสงค์ของการวิจัย

เพือ่พฒันาหลกัสตูรระดบัชัน้เรยีน เพือ่สร้าง

เสริมสุขภาพ ของนักเรียนระดับชั้นประถมศึกษา

ขอบเขตของการวิจัย

1.	ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประชากร ที่ใช้ในการศึกษาวิจัย ได้แก่ ครู 

และนักเรียนระดับชั้นประถมศึกษาปีที่ 4-6 สังกัด

ส�ำนักงานเขตพื้นที่การศึกษาราชบุรี เขต 1 ภาคเรียน

ที่ 1 ปีการศึกษา 2553 จ�ำนวน 198 โรงเรียน  

กลุ ่มตัวอย่าง ได้จากการสุ ่มแบบหลาย 

ขั้นตอน (Multistage Random Sampling) โดยการ

สุ่มโรงเรียน จ�ำนวน 3 โรงเรียน เป็นตัวแทนนักเรียน 

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 4-6 ตามล�ำดับ จากนั้นสุ ่ม

ห้องเรียนโรงเรียนละ 1 ห้องเรียน ได้กลุ่มตัวอย่าง

เป็น ครู 3 คน จากโรงเรียนทั้ง 3 โรงเรียน และกลุ่ม

ตัวอย่าง ประกอบด้วย นักเรียน ชั้นประถมศึกษา 

ปีที่ 4 โรงเรียนวัดห้วยไผ่ อ�ำเภอเมืองจ�ำนวน  

38 คน นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 5 โรงเรียน

อนุบาลจอมบึง อ�ำเภอจอมบึง จ�ำนวน 32 คน 

นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 โรงเรียนวัดเขาวัง  

จ�ำนวน  27  คน

ตัวแปรที่ศึกษา

ตัวแปรต้น ได้แก่ หลักสูตรระดับชั้นเรียน 

เพือ่สร้างเสรมิสขุภาพของนกัเรยีนระดบัประถมศกึษา  

ตัวแปรตาม ได ้แก ่  ผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน  

ประกอบด้วย ความรู้ คุณลักษณะอันพึงประสงค์ 

ทักษะปฏิบัติการสร้างเสริมสุขภาพ สมรรถภาพ 

ทางกาย ทักษะทางสังคม     

1.	ระยะเวลาที่ใช้ในการวิจัย

ระยะเวลาในใช้หลักสูตรระดับชั้นเรียน  

เพื่อสร ้างเสริมสุขภาพและเก็บรวบรวมข้อมูล  

ในภาคเรียนที่ 1 ปีการศึกษา 2553 ระยะเวลา 10 

สัปดาห์ สัปดาห์ละ 1 ชั่วโมง รวม 10 ชั่วโมง

2.	 วิธีการศึกษาวิจัย

การศึกษานี้ใช้กระบวนการวิจัย แบบวิจัย 

และพัฒนา (Research and Development: R&D) 

มีขั้นตอนดังต่อไปนี้

ขั้นตอนที่ 1 ศึกษาความต้องการจ�ำเป็น 

(Needs Assessment) 1) การศึกษาจากเอกสาร  

ต�ำรา งานวิจัย บทความทางวิชาการ ศึกษาประเด็น

เรื่องข้อมูลทางด้านการสร้างเสริมสุขภาพ การพัฒนา

หลักสูตรระดับชั้นเรียน เพื่อใช้เป็นข้อมูลพื้นฐาน

ประกอบการวิเคราะห์และสังเคราะห์ผลการวิจัย 

ในประเด็นต่างๆ 2) การศึกษาข้อมูลบุคคล โดยวิธี

การสัมภาษณ์ ผู้ให้สัมภาษณ์เป็นผู้บริหารในวิทยาลัย

พยาบาล ด้านการสร้างเสริมสุขภาพ ผู ้บริหาร 

สถานศึกษา ได้ข้อมูลเกี่ยวกับโครงสร้างการสร้าง

เสริมสุขภาพและการพัฒนาหลักสูตรระดับชั้นเรียน 

และจากการสมัภาษณ์เจาะลกึ (In-depth Interview) 
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รวมทั้งขยายความหมาย เพื่อให้ได้ใจความชัดเจน 

มากขึ้น กลุ่มเป้าหมายประกอบด้วย 3 กลุ่ม คือ  

กลุ่มกรรมการสถานศึกษา ศึกษานิเทศก์ และกลุ่ม 

ผู้ปกครองนักเรียน 3) ศึกษาข้อมูลเบื้องต้นในการ

จดัการเรยีนการสอนกลุม่สาระสขุศกึษาและพลศกึษา 

โดยวิธีการสัมภาษณ์ ซักถาม เกี่ยวกับ ความต้องการ

ในการสร้างเสริมสุขภาพ การจัดกิจกรรมการเรียนรู้ 

สื่อการเรียนการสอน การวัดและประเมินผล ผู้ให้

สัมภาษณ์เป็นครูและนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่  

4-6 จ�ำนวน 3 แห่ง ในโรงเรียนสังกัดส�ำนักงาน 

เขตพื้นที่การศึกษาราชบุรี เขต 1 

ขั้นตอนที่ 2 ออกแบบและพัฒนา (Design 

and Development) เป็นการจัดท�ำโครงร่างหลักสูตร

ระดับชั้นเรียน โดยการ 1) ออกแบบ (Design) 

ก�ำหนดกรอบแนวคิด รหัสวิชา สาระการเรียนรู ้ 

แกนกลาง ผลการเรียนรู้ ค�ำอธิบายรายวิชา การเรียนรู้

องิมาตรฐานตามแนวคดิการออกแบบการเรยีนรูแ้บบ

ย้อนกลับ Backward Design รายวิชา พ 14101 

สุขศึกษา ชั้นประถมศึกษา ปีที่ 4 รายวิชา พ 15101 

สุขศึกษา ชั้นประถมศึกษาปีที่ 5 รายวิชา พ 16101 

สุขศึกษา ชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 และเครื่องมือวัดผล

สัมฤทธิ์ทางการเรียน คุณลักษณะอันพึงประสงค์  

ทักษะ แบบทดสอบสมรรถภาพ ทางกายและทักษะ

ทางสังคม  2) พัฒนา (Development) น�ำแผนการ

จัดการเรียนรู้ให้ผู้เชี่ยวชาญพิจารณาตรวจสอบความ

เที่ยงตรงเชิงเนื้อหา และแบบประเมินไปตรวจสอบ

ความเข ้าใจในภาษาและการสื่อความหมายกับ

นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 4-6 และตรวจสอบ

คุณภาพดัชนีหาค่าความยากง่าย (p) และค่าอ�ำนาจ

จ�ำแนก (r)  ค่าความเชื่อมั่นของแบบทดสอบทั้งฉบับ 

เท่ากับ 0.87, 0.89 แล 0.99 ตามล�ำดับ  

ขัน้ตอนที ่3  การทดลองใช้ (Implementation) 

พัฒนาประสิทธิภาพของหลักสูตรระดับชั้นเรียน  

เพื่อสร้างเสริมสุขภาพ ของนักเรียนระดับชั้นประถม

ศึกษา โดยน�ำแผนการจัดการเรียนรู้ ชั้นประถมศึกษา

ปีที่ 4-6 ไปใช้และเก็บข้อมูลผลสัมฤทธิ์ก่อนเรียน 

และหลังเรียน  ผลการวัดคุณลักษณะอันพึงประสงค์ 

ผลการวัดทักษะการปฏิบัติการสร้างเสริมสุขภาพ   

ผลการทดสอบสมรรถภาพทางกาย  ผลการวัดทักษะ

ทางสังคม ในแต่ละแผนการจัดการเรียนรู้ จากกลุ่ม

ตัวอย่าง โดยการศึกษาประสิทธิภาพของการเรียน 

การสอน (E
1
/E

2
) โดยใช้เกณฑ์ 80/80 ข้อมูลจาก 

ผลการวัดคุณลักษณะอันพึงประสงค์ ซึ่งได้จาก 

การสังเกตพฤติกรรมบ่งชี้ ของนักเรียนระหว่าง 

การเรียน ผลการวัดทักษะการปฏิบัติ ซึ่งได้จาก 

คะแนนการประเมินทักษะการปฏิบัติของนักเรียน

ระหว่างเรียน ผลการทดสอบสมรรถภาพทางกาย  

ได้จากการเปรียบเทียบผลการปฏิบัติการทดสอบ  

ครั้งที่ 1 กับ ครั้งที่ 2 เพื่อดูพัฒนาการแล้วน�ำผล 

ไปเทียบกับเกณฑ์ ของส�ำนักงานกองทุนสนับสนุน 

การสร้างเสริมสุขภาพ (สสส.) ผลการวัดทักษะทาง

สงัคม ได้จากการสงัเกตทกัษะการท�ำงานเป็นกลุม่หรอื

เป็นคู่ ในระหว่างการเรียน   

ขั้นตอนที่ 4 ประเมินผล (Evaluation)  

ประเมินคุณภาพหลักสูตรระดับชั้นเรียน ระหว่าง 

การใช้หลักสูตรระดับชั้นเรียนโดยการนิเทศการสอน 

ในการใช้แผนจดัการเรยีนรู ้ครัง้ที ่2 และครัง้ที ่8  จาก

ศกึษานเิทศก์ นกัวชิาการสร้างเสรมิสขุภาพและผูว้จิยั  

จากนั้นน�ำผลที่ได้จากการนิเทศการสอน มาวิเคราะห์

ข้อมูล  2) การวิเคราะห์เนื้อหา (Content Analysis) 

ภายหลังการใช้หลักสูตรระดับชั้นเรียน โดยน�ำผล 

การเรียนการสอน มาวิพากษ์ โดยผู ้เชี่ยวชาญ  

ระดับชั้นละ 3 ท่าน ประกอบด้วยอาจารย์วิทยาลัย

พยาบาลบรมราชชนน ีจงัหวดัราชบรุ ี นกัวชิาการด้าน

หลักสูตรการสอนจากส�ำนักงานเขตพื้นที่การศึกษา

นครปฐม เขต 1  และศกึษานเิทศก์ส�ำนกังานเขตพืน้ที่

การศึกษาราชบุรี เขต 1 
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วิธีด�ำเนินการวิจัย  

การศกึษาวจิยัครัง้นี ้ใช้แบบแผนการทดลองแบบ One Group Pretest-posttest Design (Campbell 

& Stanley, 1966: 9)  ดังนี้

             O
1          

                    X                          O
2

  O
1
	 หมายถึง	 การทดสอบก่อนการทดลองใช้หลักสูตร

	 X	 หมายถึง	 การทดลองใช้หลักสูตรระดับชั้นเรียน เพื่อสร้างเสริมสุขภาพของนักเรียน 

	 	 	 	 ที่ผู้วิจัยพัฒนาขึ้น 

	 O
2
	 หมายถึง	 การทดสอบหลังการทดลองใช้หลักสูตร

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย

1.	 หลักสูตรระดับชั้นเรียน เพื่อสร้างเสริม 

สุขภาพ ของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 4-6

2.	 แผนการจัดการเรียนรู้ การสร้างเสริม 

สุขภาพ สมรรถภาพ และการป้องกันโรค รายวิชา

สุขศึกษา ชั้นประถมศึกษาปีที่ 4-6 

3.	 แบบวัดผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน แบบวัด

คุณลักษณะอันพึงประสงค ์ แบบวัดทักษะปฏิบัติการ

สร้างเสริมสุขภาพ แบบทดสอบสมรรถภาพทางกาย 

และแบบวัดทักษะทางสังคม

วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล

ผูว้จิยัเกบ็รวบรวมข้อมลูในช่วงการทดลอง

ใช้หลักสูตรเป็นระยะเวลา 10 สัปดาห์ โดยที่ผู้วิจัย

ชีแ้จงกบัครผููใ้ช้หลกัสตูร เกีย่วกบัขัน้ตอน การด�ำเนนิ

งาน และระหว่างที่ครูใช้หลักสูตรระดับชั้นเรียน และ

แผนการจดัการเรยีนรู ้ผูว้จิยัจะให้ค�ำแนะน�ำและนเิทศ 

ติดตามเป็นระยะๆ ดังนี้ 1) ทดสอบก่อนเรียน  

2) สอนตามแผนการจัดการเรียนรู้ ระยะเวลา 10 

สัปดาห์ 3) เก็บข้อมูลตามแผนการจัดการเรียนรู้  

และ 4) ทดสอบหลังเรียน

การวิเคราะห์ข้อมูล

วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ค่าเฉลี่ย (X ) ส่วน

เบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) การทดสอบค่าที (t-test) 

แบบ dependent วิเคราะห์เนื้อหาจากการสัมภาษณ์

ของผูท้รงคณุวฒุ ิและวเิคราะห์ข้อมลูด้านคณุลกัษณะ

อันพึงประสงค์ ตามเกณฑ์ ดังนี้ คือ ดีเยี่ยม ดี ผ่าน 

ไม่ผ่าน เป็นต้น

สรุปผลการวิจัย

1.	 ผลการศึกษาความต้องการจ�ำเป็นในการ

พัฒนาหลักสูตรระดับชั้นเรียน จากการศึกษาเอกสาร

ตามพระราชบัญญัติการศึกษาแห่งชาติ พ.ศ. 2542  

มีหลักการ จุดมุ่งหมาย เพื่อมุ่งให้นักเรียนมีความรู้

และทักษะพื้นฐาน รวมทั้งเจตคติที่จ�ำเป็น เน้น

นักเรียนเป็นส�ำคัญ บนพื้นฐานความเชื่อว่าทุกคน

สามารถเรยีนรูแ้ละพฒันาตนเองได้เตม็ตามศกัยภาพ 

มีคุณลักษณะอันพึงประสงค์ มีสุขภาพกายและ

สุขภาพจิตที่ดี มีสุขนิสัย รักการออกก�ำลังกาย  

มี เจตคติ ในการสร ้ างเสริมสุขภาพของตนเอง  

และจากการสัมภาษณ์ผู ้เทรงคุณวุฒิ สรุปได้ว ่า  

สาระการเรียนรู้ในสาระที่ 4 การสร้างเสริมสุขภาพ 
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สมรรถภาพและการป้องกนัโรค ในหลกัสตูรแกนกลาง

การศกึษาขัน้พืน้ฐานพทุธศกัราช 2551 ประกอบด้วย 

การออกก�ำลังกายและทักษะทางสังคม การพักผ่อน

และความส�ำคญัของวคัซนีในการป้องกนัโรค การดแูล

รักษาดวงตาและโรคและปัญหาที่เกิดขึ้นในช่องปาก 

สอดคล้องกบัการสงัเกตชัน้เรยีนวชิาสขุศกึษา เหน็ว่า  

การสร้างเสริมสุขภาพของนักเรียนนั้น เป็นกระบวน

การทีต้่องเพิม่ความสามารถในการควบคมุและปรบัปรงุ

สุขภาพให้บรรลุถึงความสมบูรณ์ของร่างกาย จิตใจ 

สังคมอย่างแท้จริง จึงจ�ำเป ็นต ้องจัดการเรียน 

การสอนให้นักเรียนมีวิธีการดูแล ป ้องกันโรค  

ที่มีการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว 

2.	 ผลการออกแบบและพัฒนา หลักสูตร

ระดับชั้นเรียน เพื่อสร้างเสริมสุขภาพ ของนักเรียน

ระดับชั้นประถมศึกษา มีผลการวิจัย ดังนี้

	 2.1	 การออกแบบและพัฒนาหลักสูตร

ระดับชั้นเรียน มีองค์ประกอบ ดังนี้ คือ วิสัยทัศน์ 

หลักการ จุดหมาย สมรรถนะส�ำคัญของนักเรียน 

คณุลกัษณะอนัพงึประสงค์ สาระการเรยีนรู ้โครงสร้าง 

การวัดและประเมินผล ค�ำอธิบายรายวิชา

	 2.2	 การออกแบบและพัฒนาแผน 

การจัดการเรียนรู้  การสร้างเสริมสุขภาพ สมรรถภาพ

และการป ้องกันโรค ใช ้แนวทางการออกแบบ 

การเรียนรู้ แบบย้อนกลับ (Backward Design) 

	 2.3	 การออกแบบและพัฒนาเครื่องมือ

ที่ใช้ในการวิจัย ประกอบด้วย แบบวัดผลสัมฤทธิ์

ทางการเรียน แบบวัดคุณลักษณะอันพึงประสงค์  

แบบวัดทักษะปฏิบัติการสร้างเสริมสุขภาพ และ 

แบบวัดทักษะทางสังคม มีขั้นตอนการพัฒนา ดังนี้  

น�ำแบบวัดผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนไปวิเคราะห  ์

เป ็นรายข ้อ เพื่อตรวจสอบคุณภาพดัชนีความ

สอดคล้อง ความยากง่าย ค่าอ�ำนาจจ�ำแนกและ 

คัดเลือกแบบทดสอบ ที่มีค่าดัชนีความสอดคล้อง 

(Index of Item Objective Congruence: IOC)  

ในระดับชั้นประถมศึกษาปีที่ 4-6 ระหว่าง 0.6–1.00  

ค่าความยากง่าย ระหว่าง 0.30-0.68 และมค่ีาอ�ำนาจ

จ�ำแนก ระหว่าง 0.40-0.76 หาด้านความเชื่อมั่น  

โดยใช้สูตร Kuder-Richardson 20 ได้ค่าความ 

เชื่อมั่นของแบบทดสอบในระดับชั้นประถมศึกษา 

ปีที่ 4-6 เท่ากับ 0.87, 0.89 และ 0.99 ตามล�ำดับ 

หาความเหมาะสมสอดคล้องของแบบทดสอบ  

โดยน�ำไปให้ผู้เชี่ยวชาญพิจารณา แบบวัดพฤติกรรม

บ่งชี้ที่ครอบคลุมคุณลักษณะอันพึงประสงค์ แบบวัด

ทกัษะปฏบิตักิารสรา้งเสริมสขุภาพ กจิกรรมการเรยีน

การสอนเน้นการปฏิบัติ   มีค่าดัชนีความสอดคล้อง 

ในระดับชั้นประถมศึกษาปีที่ 4-6   เท่ากับ 0.82,  

0.76 และ 0.90 ตามล�ำดับ แบบการทดสอบ

สมรรถภาพทางกาย จ�ำนวน 4 รายการ มค่ีาดชันคีวาม

สอดคล้องในระดับชั้นประถมศึกษาปีที ่ 4-6 เท่ากับ 

1.00 ทุกระดับชั้น แบบวัดทักษะทางสังคมมีค่าดัชนี

ความสอดคล้องในระดับชั้นประถมศึกษาปีที่ 4-6 

เท่ากับ 1.00 ทุกระดับชั้น จากนั้นน�ำหลักสูตรระดับ

ชั้นเรียน แผนการจัดการเรียนรู้และเครื่องมือวัดทั้ง  

5 แบบ ไปตรวจสอบคณุภาพ และวธิกีารเกบ็รวบรวม

ข้อมลู ทีผ่่านการตรวจสอบจากผูเ้ชีย่วชาญไปทดลอง

ใช้กับนักเรียนที่ไม่ใช่กลุ่มตัวอย่าง ชั้นประถมศึกษา 

ปีที่ 4-6 จ�ำนวน 3 ห้องเรียน ได้แก่ โรงเรียนปากช่อง 

โรงเรียนวัดเขาวังและโรงเรียนอนุบาลราชบุรี สังกัด

ส�ำนักงานเขตพื้นที่การศึกษาราชบุรีเขต 1  

3.	 ผลการน� ำหลักสูตรระดับชั้ น เ รี ยน  

แผนการจัดการเรียนรู ้ ไปทดลองใช ้  และหา

ประสิทธิภาพ (E
1
/E

2
) โดยใช้เกณฑ์ 80/80 กับ 

กลุม่ตวัอย่าง ได้แก่ นกัเรยีนและคร ูชัน้ประถมศกึษา

ปีที่ 4-6 ประกอบด้วย โรงเรียนวัดห้วยไผ่ โรงเรียน

อนบุาลจอมบงึและโรงเรยีนวดัเขาวงั สงักดัส�ำนกังาน

เขตพื้นที่การศึกษาราชบุรี เขต 1 ดังแสดงใน 

ตารางที่ 1
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ตารางที่ 1 ผลการประเมินประสิทธิภาพของแผนการเรียนการสอนด้านกระบวนการและด้านผลผลิต 

ระดับชั้น กระบวนการ (E
1
)  ผลผลิต (E

2
) เกณฑ์

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 4 81.65 82.36 80/80

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 5 81.50 82.92 80/80

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 80.22 86.54 80/80

ตารางที่ 2 ผลการประเมินผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน

คะแนน จำ�นวน คะแนนเต็ม X S.D. df t

นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 4

ก่อนเรียน 38 30 13.00 2.21

37 23.988*

หลังเรียน 38 30 23.26 1.66

นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 5

ก่อนเรียน 32 30 13.00 2.17

31 31.222*

หลังเรียน 32 30 24.88 .94

นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 6

ก่อนเรียน 27 30 19.70 1.56

26 22.740*

หลังเรียน 27 30 25.96 1.70

* นัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตารางที่ 3 ผลการประเมินคุณลักษณะอันพึงประสงค์

ระดับชั้น รักชาติ 

ศาสน์ ฯ

มีวินัย มุง่มัน่ทำ�งาน ซื่อสัตย์ ใฝ่เรียน

รู้

อยู่อย่าง

พอเพียง

รักความ

เป็นไทย

มีจิต

สาธารณะ

ประถมปีที่ 4 ดี ดี ดี ดี ดี ดี ดี ดี

ประถมปีที่ 5 ดี ดี ดี ดี ดี ดี ดี ดี

ประถมปีที่ 6 ดี ผ่าน ดี ดี ดี ผ่าน ผ่าน ดี

ตารางที่ 4 ผลการประเมินทักษะการปฏิบัติการสร้างเสริมสุขภาพ

ระดับชั้น X S.D แปลผล

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 4 2.73 0.11 ดี

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 5 2.67 0.15 ดี

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 2.71 0.10 ดี

ตารางที่ 5 ผลการเปรียบเทียบการทดสอบสมรถภาพทางกายของนักเรียนชายและหญิง

พัฒนาการ จำ�นวน คะแนนเต็ม X S.D. df t

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 4 (ชาย)

ครั้งที่ 1 19 20 10.32 1.49 18 5.045*

ครั้งที่ 2 19 20 12.26 1.56

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 4 (หญิง) 

ครั้งที่ 1 19 20 11.16 1.42 18 3.376*

ครั้งที่ 2 19 20 12.16 2.01

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 5 (ชาย)

ครั้งที่ 1 22 20 9.77 1.74 21 4.426*

ครั้งที่ 2 22 20 11.50 2.04

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 5 (หญิง)

ครั้งที่ 1 10 20 10.90 1.97 9 3.207*

ครั้งที่ 2 10 20 12.50 1.18

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 (ชาย)

ครั้งที่ 1 16 20 9.88 1.45 15 3.748*

ครั้งที่ 2 16 20 11.19 1.60

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 (หญิง)

ครั้งที่ 1 11 20 11.00 1.95 10 3.985*

ครั้งที่ 2 11 20 12.64 1.63

* นัยส�ำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 
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ตารางที่ 6 ผลการประเมินทักษะทางสังคม

ระดับชั้น X S.D แปลผล

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 4 2.52 0.14 ดี

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 5 2.58 0.13 ดี

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 2.68 0.11 ดี

4.	 การประเมินหลักสูตรระดับชั้นเรียน  

พบว่า

	 4.1	 การประเมินหลังการใช้หลักสูตร

ระดับชั้นเรียน พบว่า นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่  

4-6 มีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนบรรลุตามจุดมุ่งหมาย

ที่ตั้งไว้ โดยมีค่าเฉลี่ยเท่ากับ 25.26, 24.88 และ 

25.99 ตามล�ำดับ และสามารถปฏิบัติกิจกรรม 

ที่ส่งเสริมให้เกิดความรู ้และทักษะจ�ำเป็น ตามที่

กิจกรรมก�ำหนด นักเรียนใช้เวลาในการปฏิบัติทักษะ

ในแต่ละกิจกรรมได้อย่างเหมาะสม และท�ำให้เกิด

ประสบการณ์การเรยีนรู ้กจิกรรมทีก่�ำหนดในแผนการ

จัดการเรียนรู้มีความเหมาะสมกับเพศและวัยของ

นักเรียน และผู้สอนมีความรู้ และความเข้าใจใน

การน�ำขั้นตอนต่างๆ ตามแนวทางการออกแบบการ

เรียนรู ้แบบย้อนกลับมาใช้ได้อย่างมีประสิทธิภาพ   

ในระหว่างการสอน ครูมีและใช้สื่อและอุปกรณ์

ประกอบการสอนอย่างพอเพียง นักเรียนมีผลการ

ตอบสนองและมีปฏิสัมพันธ์ต่อการเรียนการสอน 

ในทางบวก วิธีการเรียน กิจกรรมการเรียนรู ้  

สื่อการสอน และวิธีการประเมินโดยให้ความร่วมมือ

ในการทดสอบด้านต่างๆ ได้อย่างครบถ้วนตามตวัชีว้ดั 

และพฤติกรรมบ่งชี้    

	 4.2	 จากการวิพากษ์ภายหลังการใช ้

หลกัสตูรระดบัชัน้เรยีน โดยผูท้รงคณุวฒุ ิมคีวามเหน็

สอดคล้องกันและเห็นว่า หลักสูตรระดับชั้นเรียน  

เพื่อสร้างเสริมสุขภาพ ที่พัฒนาขึ้นสามารถสร้าง

เสรมิสขุภาพของผูเ้รยีนได้ และเหมาะกบัการน�ำไปใช้

จัดการเรียนการสอนในชั้นเรียน

อภิปรายผลการวิจัย

กระบวนการพัฒนาหลักสูตร ระดับชั้นเรียน 

มี 4 ขั้นตอน ประกอบด้วย ขั้นตอนที่ 1 ศึกษาความ

ต้องการจ�ำเป็น ขั้นตอนที่ 2 ออกแบบและพัฒนา  

ขั้นตอนที่ 3 ทดลองใช้ และขั้นตอนที่ 4 ประเมิน

หลักสูตร สามารถอภิปรายผลการวิจัย  ดังนี้

1.	 ผลการศึกษาความต ้องการจ� ำ เป ็น  

จากเอกสาร การสัมภาษณ์และผู้ทรงคุณวุฒิ เรื่อง  

การสร้างเสรมิสขุภาพ สมรรถภาพ และการป้องกนัโรค 

ได้ข้อสรปุว่าควรเพิม่เตมิ ปัจจยัการสร้างเสรมิสขุภาพ 

ดังนี้ การสร้างเสริมสุขภาพ สมรรถภาพและการ

ป้องกันโรค การออกก�ำลังกายและทักษะทางสังคม 

การพกัผ่อนและความส�ำคญัของวคัซนีในการป้องกนั

โรค การดแูลรกัษาดวงตาและโรคและปัญหาทีเ่กดิขึน้

ในช่องปาก สอดคล้องกับ Brener etal. (2006: 67) 

ได ้วิ เคราะห ์นโยบายเพื่อสุขภาพของโรงเรียน  

ในประเทศสหรัฐอเมริกา และรายวิชาเพื่อการเรียน 

ได้แก่ นโยบายเพื่อสุขภาพและความปลอดภัย  

สิ่งแวดล้อม สุขศึกษาและพลศึกษา กิจกรรมทาง

พลศึกษา และกิจกรรมทางโภชนาการ สรุปได้ว่า

โรงเรียนจะมีนโยบายและรายวิชาส�ำคัญเกี่ยวกับ

สุขภาพมากกว่าการน�ำนโยบายที่มีความสมบูรณ์ 

แบบไปใช ้เพื่อให ้เกิดความสัมพันธ ์กับรายวิชา 
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เพือ่สขุภาพ ท�ำให้ทราบจดุอ่อนของโรงเรยีน  อปุสรรค

ในการน�ำรายการเพื่อสุขภาพไปสู่ภาคปฏิบัติ และ 

ยังสอดคล้องกับ U.S. Department of Health and 

Human Services ด�ำเนินการปี 1996 เป็นโครงการ

ระดับชาติของอเมริกันที่ช่วยให้ครูโรงเรียนประถม

ศึกษาในการสร้างพฤติกรรมสุขภาพ เพื่อป้องกันโรค

หัวใจโดยได้รับการสนับสนุนเงินทุนจาก National 

Heart, Lung & Blood Institute (NHLBI) ซึ่งเป็น

โครงการที่ใช้ฐานโรงเรียนในการสร้างเสริมสุขภาพ 

ที่ใหญ่ที่สุดเท่าที่มีมา โดยครอบคลุมเด็กนักเรียน 

เกรด 3-5 ประมาณ 5,000 คน จากประมาณ 100 

โรงเรียน โครงการประกอบด้วย การพักผ่อนและ

ความส�ำคัญของวัคซีนในการป้องกันโรค การบริโภค

อาหารการเคลื่อนไหวและออกก�ำลังกาย ห้องเรียน

และครอบครัว  

2.	 ผลการออกแบบและพัฒนา หลักสูตร

ระดับชั้นเรียน ตามแนวทางการออกแบบการเรียนรู้            

แบบย้อนกลับ มีองค์ประกอบดังนี้ คือ วิสัยทัศน์  

หลักการ จุดหมาย สมรรถนะส�ำคัญของนักเรียน 

คณุลกัษณะอนัพงึประสงค์ สาระการเรยีนรู ้โครงสร้าง 

การวัดและประเมินผล ค�ำอธิบายรายวิชาสอดคล้อง

กับการพัฒนาหลักสูตรของ McKenzie &  

Rosengard (2000: 6) จากมหาวิทยาลัย                     

ซานดิเอโก ที่มีการออกแบบและพัฒนาหลักสูตร

สุขศึกษาและพลศึกษาในระดับประถมศึกษา 3  

ถึงชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 เกณฑ์ที่ใช้ในการวิจัย คือ   

การส่งเสริมกิจกรรมทางกายในระดับสูงของเด็ก   

การส่งเสริมสุขภาพสัมพันธ์กับกิจกรรมแอโรบิก เพื่อ

ความสมส่วน และการพฒันาทกัษะเพือ่ท�ำให้กจิกรรม

มคีวามสนกุสนาน ครสูามารถน�ำไปปฏบิตัไิด้  หลกัสตูร

นี้จะศึกษาถึงพฤติกรรมของนักเรียนและของคร ู

ที่สัมพันธ ์กับสภาพต ่ างๆ บทเรียนที่ ใช ้สอน  

จะตอบสนองกับหลักสูตร และการฝึกฝนเพื่อ 

การพัฒนาแนวอาชีพ และยั งสอดคล ้องกับ 

Brunkowski (2004: 36) ได้ศึกษาวิจัยกับนักเรียน

จ�ำนวน 424 คน โดยตั้งวัตถุประสงค์ไว้ 3 ประการ 

คือ ทัศนคติต่อวิชาสุขศึกษาและพลศึกษา และความ

รู้ ความเข้าใจ เกี่ยวกับความแข็งแรงของร่างกายและ

ระดับความแข็งแรงของร่างกาย จากการศึกษาวิจัย

สรุปได้ว่า วิชาสุขศึกษาและพลศึกษา จะช่วยสร้าง

ระดับของกิจกรรมในกลุ่มผู ้เยาว์ให้สูงขึ้น และมี 

ความจ�ำเป็นที่จะต้องสร้างรูปแบบของหลักสูตร ที่มี

ผลต่อสุขภาพของนักเรียนในโรงเรียน นอกจากนี้ 

การตรวจสอบเกี่ยวกับทัศนคติ ที่น�ำไปสู่ความเข้าใจ

เกี่ยวกับหลักสูตร เพื่อความแข็งแรงของร่างกาย  

มีค ่ า เพิ่มขึ้น  เมื่ อนักเรียนมีศักยภาพเพิ่มขึ้น  

จากประสบการณ์ของนักเรียนเอง และจะน�ำไปสู่

ความซาบซึ้งในวิชาสุขศึกษาและพลศึกษามากขึ้น   

3.	 ผู้เรียนมีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน และ

สมรรถภาพทางกายแตกต่างกนั อย่างมนียัส�ำคญัทาง

สถิติที่ระดับ .05 และคุณลักษณะอันพึงประสงค์ 

ทักษะปฏิบัติ ทักษะทางสังคม อยู่ในระดับดี ผลการ 

น�ำหลักสูตรระดับชั้นเรียนไปทดลองใช้ พบว่า 

ประสิทธิภาพของแผนการจัดการเรียนรู้ เรื่อง การ

สร้างเสริมสุขภาพ สมรรถภาพ และการป้องกันโรค 

และปัจจัยเพิ่มเติม ได้แก่ การออกก�ำลังกายและ

ทักษะทางสังคม การพักผ่อนและความส�ำคัญ 

ของวคัซนีในการป้องกนัโรค การดแูลรกัษาดวงตาและ

โรคและปัญหาที่เกิดขึ้นในช่องปาก ชั้นประถมศึกษา

ปีที่ 4-6 มีประสิทธิภาพสูงกว่าเกณฑ์ที่ก�ำหนด  

กล่าวคือ มีผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนก่อนเรียนหลัง

เรียนแตกต่างกัน คุณลักษณะอันพึงประสงค์ของ

นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 4-6 มีผลอยู่ในระดับดี 

ทักษะปฏิบัติการสร้างเสริมสุขภาพ มีผลอยู่ในระดับด ี

สมรรถภาพทางกาย ระหว่างครั้งที่ 1 กับครั้งที่ 2 มี

ผลแตกต่างกัน ทักษะทางสังคม มีผลอยู่ในระดับดี 

ยอมรับสมมุติฐานการวิจัย ทั้งนี้เป็นเพราะแผนการ

จัดการเรียนรู้ที่สร้างขึ้นตามหลักการ แนวคิด ทฤษฎี
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ที่เกี่ยวข้อง และผ่านการตรวจสอบคุณภาพจาก 

ผูเ้ชีย่วชาญด้านหลกัสตูร ด้านเนือ้หา ด้านการวดัและ

ประเมินผล ด้านการสร้างเสริมสุขภาพ และปรับปรุง

แก้ไขจนสมบรูณ์   ท�ำให้แผนการจดัการเรยีนรูม้คีวาม

เหมาะสมที่น�ำไปใช้สอดคล้องกับงานวิจัยของ Dale 

and Corbin (1997: 56) ได้พัฒนาขึ้น ส�ำหรับ

นักเรียนในระดับชั้นมัธยมศึกษาปีที่ 1 เมืองเทมป์ 

(Tempe) รฐัอรโิซนา (Arizona) ประเทศสหรฐัอเมรกิา 

ผลของการศึกษา พบว่า วิชาสุขศึกษามีส่วนสัมพันธ์

กับหลักสูตรอย่างมากและเกิดผลลัพธ์กับนักเรียน 

เพราะช่วยสร้างระดับของกิจกรรมในกลุ่มผู ้เยาว์   

และมีความจ�ำเป็นที่จะต้องพัฒนาหลักสูตรที่มีผล 

ต่อสุขภาพของนักเรียน นอกจากนี้ การตรวจสอบ

เกี่ยวกับทัศนคติ ที่น�ำไปสู ่ความเข้าใจเกี่ยวกับ

หลักสูตรเพื่อความแข็งแรงของร่างกาย จะมีคุณค่า

เพิ่มขึ้น เมื่อนักเรียนมีศักยภาพเพิ่มขึ้น   

4.	 ผลการประเมินหลักสูตรระดับชั้นเรียน 

พบว่า หลกัสตูรทีพ่ฒันาขึน้สามารถสร้างเสรมิสขุภาพ

ของผู้เรียนและเหมาะกับการน�ำไปใช้จัดการเรียน 

การสอนในชั้นเรียน สอดคล้องกับงานวิจัยของ

สถาบันเพื่อสุขภาพและกีฬาแห่งชาติ (National 

Association for Sport and Physical Education, 

2006: 57) ของสหรฐัอเมรกิา สรปุว่า ผูอ้อกก�ำลงักาย

ที่มีอายุ 12 ปี ร้อยละ 70 จะมีส่วนร่วมในกิจกรรมที่

มีความหลากหลาย แต่เมื่ออายุมากขึ้น กิจกรรม 

ทางร่างกายจะสามารถช่วยป้องกันโรคและเห็นว่า  

การสร้างเสริมสุขภาพจะต้องเป็นยุทธศาสตร์ที่มี

ประสิทธิภาพต่อไป 

ข้อเสนอแนะ 

1.	 ควรมีการวิจัยและพัฒนาในหลักสูตร

ระดับชั้นเรียนเพื่อสร้างเสริมสุขภาพของนักเรียนให้

ครบทุกชั้นปี เพื่อให้การสร้างเสริมสุขภาพครอบคลุม

ทุกกลุ่มอายุ เพราะลักษณะเนื้อหาวิชาและกิจกรรม 

การเรียนการสอนมีรายละเอียดที่แตกต่างกัน

2.	 ควรมีการวิจัยเพื่อประเมิน ติดตามผล 

การใช้หลักสูตรระดับชั้นเรียนที่พัฒนาขึ้น เพื่อน�ำผล

มาปรับปรุงหลักสูตรแกนกลางการศึกษาขั้นพื้นฐาน 

พ.ศ.2551 ให้มีประสิทธิภาพมากขึ้น

ข้อเสนอแนะการน�ำผลการวิจัยไปใช้

การพฒันาหลกัสตูรระดบัชัน้เรยีน เพือ่สร้าง

เสริมสุขภาพของนักเรียนระดับชั้นมีข้อเสนอแนะ 

ในการน�ำผลการวิจัยไปใช้ ดังนี้

1.	 จากผลการวิ จั ยพบว ่ าคุณลักษณะ 

อันพึงประสงค์ของผู้เรียนในชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 

ด้านอยู ่อย่างพอเพียง อยู ่ในระดับพอใช้ ดังนั้น 

ครูผู ้สอน ควรมีการพัฒนาพฤติกรรมบ่งชี้ด ้าน

คุณลักษณะอันพึงประสงค์ให้มีระดับสูงขึ้น โดยการ

เชื่อมโยงการสร้างเสริมสุขภาพกับ คุณลักษณะ 

อนัพงึประสงค์ ด้านอยูอ่ย่างพอเพยีงให้สอดคล้องกนั 

จากผลการวจิยัด้านทกัษะปฏบิตักิารสร้างเสรมิสขุภาพ  

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 4 พบว่า การจัดท�ำแบบประเมิน 

และปฏิบัติกิจกรรมทางสังคม มีผลการประเมิน 

อยู่ในระดับพอใช้ ชั้นประถมศึกษาปีที่ 5 การเขียน

แนวทางการออกก�ำลังกาย การทดสอบสมรรถภาพ

ทางกาย มีผลการประเมินอยู ่ ในระดับพอใช ้  

ชั้นประถมศึกษาปีที่ 6 การน�ำเสนอหน้าชั้นเรียน  

การท�ำผังความคิด และการน�ำเสนอหน้าชั้นเรียน  

มีผลการประเมินอยู่ในระดับพอใช้ ผู้ใช้หลักสูตร

ระดับชั้นเรียน ควรใช ้แนวทางการจัดกิจกรรม 

การเรียนรู ้ที่มีประสิทธิภาพใช้หรือเป ็นกลยุทธ  ์

การสอนทีส่่งเสรมิให้นกัเรยีนได้ลงมอืปฏบิตัิ โดยเน้น

ให้นักเรียนได้มีการแสดงออกอย่างต่อเนื่อง
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2.	 จากผลการวิจัยพบว่าทักษะทางสังคม  

ชัน้ประถมศกึษาปีที ่4-6 ประกอบด้วย การร่วมแสดง

ความคิดเห็นต ่อกลุ ่ม  การให ้ค� ำแนะน� ำหรือ 

รับค�ำแนะน�ำต่อกลุ่ม และการแสดงออกถึงความ 

มีน�้ำใจช่วยเหลือสมาชิกกลุ่ม มีผลการประเมินอยู่ใน

ระดบัพอใช้ ดงันัน้ครผููใ้ช้หลกัสตูรระดบัชัน้เรยีน ควร

ชี้แนะนักเรียนให้มีการปฏิบัติมากขึ้น เพราะสามารถ

ส่งผลต่อการเรยีนรูข้องนกัเรยีนและเป็นการส่งเสรมิ

การเรียนรู้แบบร่วมมือ ให้มีประสิทธิภาพ
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