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บทคัดย่อ 

 การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความรอบรู้ของนักศึกษาด้านการเรียนการสอนรายวิชาสุขศึกษา และพฤติกรรม
ศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 เลือกกลุ่มตัวอย่างแบบเจาะจงที่ลงทะเบียนเรียนในรายวิชาสุขศึกษาและ
พฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยจำนวน 74 คนเข้าร่วมกิจกรรม โดยการให้โปรแกรมติดต่อกันจำนวน 4 เดือน  
16 สัปดาห์  ผ่านกระบวนการเรียนการสอนในรูปแบบ Active learning ให้แรงสนับสนุนทางสังคมอย่างเป็นระบบ ผ่านการ
พิทักษ์สิทธิ์โดยการชี้แจงวัตถุประสงค์ของการวิจัยกับกลุ่มตัวอย่างอย่างเหมาะสม วิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติ ความถี่ ร้อยละ 
และ Paire t-test  
 ผลการวิจัยพบว่า  
 ตัวอย่างมีคะแนนเฉลี่ยความรอบรู้และพฤติกรรมการเรียนรู้เพิ่มขึ้นหลังการจัดการเรียนอยู่ในระดับสูง ร้อยละ 98.65 
ร้อยละ 100 ตามลำดับ การวิเคราะห์เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนความรอบรู้และพฤติกรรมก่อนและหลังการสอนรายวิชา 
สุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 พบว่า มีค่าแตกต่างอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ .01 
โดยมีค่าเฉลี่ยผลต่างคะแนนความรอบรู้และพฤติกรรมเท่ากับ เท่ากับ 1.55 (95% CI; 1.42-1.68) และ 1.22 (95% CI;  
1.14-1.29) ตามลำดับ 
 
คำสำคัญ: ความรอบรู้ การเรียนการสอน ศตวรรษที่ 21 อาชีวอนามัย พฤติกรรมศาสตร์ 
 

Abstract 
 The purpose of this research is to study Self literacy of students in learning of health education and 
behavioral science subjects for occupational health work in the 21st century. The sample was selected by 
simple random sampling using the lottery technique to obtain 3rd year students and a purposive sample of 74 
students who were enrolled in the subject Health Education and Behavioral Science for Occupational Health 
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to participate in the activity. By providing a 4-month, 16-week by active learning program continues through 
teaching and learning process, providing systematic social support. Through the protection of rights by properly 
explaining the purpose of the research to the sample group. Data were analyzed using statistics, frequency, 
percentage, and Paire t-test.  
 The research findings were as follows. 
 The sample group's mean scores in literacy and learning behavior increased after organizing the study 
at a high level of 98.65 percent and 100 percent, respectively. Comparative analysis of the mean literacy and 
behavior scores before and after teaching the subject Health Education and Behavioral Science for 
Occupational Health in the 21st Century found that there was a statistically significant difference .01 by the 
mean difference in knowledge and behavior scores was 1.55 (95% CI; 1.42-1.68) and 1.22 (95% CI; 1.14-1.29), 
respectively.  
 
Keywords: Self literacy, Learning, 21century, Occupational, Behavioral science. 
 
บทนำ 
 
 ปัจจุบันการศึกษาไทยเป็นสิทธิ์ของประชาชนคนไทย ส่วนการศึกษาภาคบังคับเป็นการบังคับให้เข้าเรียนถือเป็น
หน้าที่ของพลเมืองตามมาตรา 69 ของรัฐธรรมนูญ (ระบบการศึกษาไทย, 2566) การศึกษามีส่วนสำคัญและจำเป็นในการพัฒนา
ประเทศให้รุ่งเรืองทั้งทางด้านเศรษฐกิจ สังคม การเมือง การปกครอง และวัฒนธรรม เพราะการศึกษาเป็นกระบวนการพัฒนา
ทรัพยากรมนุษย์ เป็นการถ่ายทอดวัฒนธรรม และสร้างภูมิปัญญาให้แก่สังคม ระบบการศึกษาที่มีประสิทธิภาพต้องมีเนื้อหา
สาระ และกระบวนการเรียนการสอนที่สอดคล้องกับวัตถุประสงค์ มีหลักการที่ดี และจำเป็นต้องอาศัยการบริหารที่กระจาย
อำนาจให้ผู้ที่มีส่วนเกี่ยวข้องและชุมชนได้เข้ามามีส่วนร่วมให้มากที่สุด (อำพร เรืองศรี, 2565) และระบบการศึกษาไทยมีความ
ท้าทายรออยู่เมื่อรัฐบาลไทยสนับสนุนการศึกษาอย่างเต็มที่แต่ผลประเมินที่ได้มานั้นกลับสวนทาง ปัญหานั้นเกิดจากความ
เหลื่อมล้ำของการเข้าถึงการศึกษา แหล่งความรู้ที่มีคุณภาพกับจำนวนนักเรียนที่เริ่มลดลงเพราะการเรียนรู้ที่ไม่ตอบโจทย์ 
หลักสูตรเพื่อพัฒนาทักษะแห่งอนาคต คุณภาพของผู้สอน จนถึงระบบการคัดเลือกเข้าทำงานในองค์กรที่มักจะพิจารณาจากวุฒิ
การศึกษา หรือชื ่อเสียงของสถาบันที่จบการศึกษา (อักษร เอ็ดดูเคชั่น, 2566) สำหรับการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็วใน
สภาพแวดล้อมระดับประเทศ มีความเช่ือมโยงกันมากขึ้นเรื่อย ๆ กับการศึกษาในศตวรรษที่ 21 และระบบการศึกษาจำเป็นต้อง
ปรับตัว โดยไม่ใช่แค่การปฏิรูป และควรปรับปรุงอย่างต่อเนื ่อง เพื ่อตอบสนองความต้องการของเยาวชน สังคมและ
ตลาดแรงงานทั้งในปัจจุบันและอนาคต ซึ่งผู้กำหนดนโยบายและบุคลากรด้านการศึกษาของไทยที่มุ่งเน้นการเตรียมความพร้อม
ให้เยาวชนมีทักษะที่จำเป็นต่อการใช้ชีวิตและสอดคล้องกับสังคมในอนาคต (ฮิวจ์ เดลานี, 2562) การศึกษาในศตวรรษที่ 21  
นั้นต่างจากศตวรรษที่ 20 เมื่อสังคมเปลี่ยน มีระบบอินเทอร์เน็ต ทำให้การเข้าถึงองค์ความรู้ง่ายขึ้น ดังนั้น ทักษะสำคัญที่
จำเป็นต้องมีเพื่อความเชี่ยวชาญในการทำงานเฉพาะอย่าง มี 3 ทักษะหลัก ๆ ในการศึกษาสำหรับศตวรรษที่ 21 คือ 1. ทักษะ
การประเมินวิเคราะห์ข้อมูล การรู้ว่าข้อมูลไหนน่าเชื่อถือ ซึ่งจะเกี่ยวข้องกับทักษะการคิดต่าง ๆ ไม่ว่าจะเป็นการคิดเชิง
วิเคราะห์หรือว่าการคิดแก้ปัญหา หรืออาจจะใช้ศัพท์เรียกว่า “Soft Skills” 2. ทักษะการสื่อสาร Communication หรือว่าการ
ทำงานเป็นทีม การทำงานร่วมกับผู้อื่น หรือจะเรียกว่า Socio-Emotional Skills คือทักษะทางสังคมและอารมณ์และทักษะที่
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ยังจำเป็นอีกทักษะคือ 3. ทักษะในเชิงเทคนิค Technical Skills คือการลงพื้นที่ปฏิบัติจริงในชุมชน ความรอบรู้การเรียนการ
สอนทั้ง 4 ด้าน ได้แก่ ทักษะการเข้าถึง ทักษะความเข้าใจ ทักษะการประเมินข้อมูล ทักษะการประยุกต์ใช้ (ฐิติกาญจน์  
อัศตรกุล, 2564) โดยผู้สอนนำทักษะทั้ง 3 มาออกแบบการจัดการเรียนการสอนเพื่อสร้างการรอบรู้การให้สุขศึกษาในการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพและความปลอดภัยของผู้ปฏิบัติงาน ในการประยุกต์ความรู้เพื่อป้องกันอันตรายต่อสุขภาพและ
ความปลอดภัยได้ 
 จากข้อมูลข้างต้นผู้วิจัยจึงสนใจศึกษาความรอบรู้ด้านการเรียนการสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์
สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยของนักศึกษาสาขาอาชีวอนามัยและความปลอดภัยในศตวรรษที่ 21 เพื่อประเมินความรอบรู้
ผู้เรียนในการประยุกต์วิชาการไปใช้ประโยชน์ได้มากที่สุดหลังการเรียนได้ 
 
วัตถุประสงค์ของการวิจัย 
 
 1. เพื่อศึกษาความรอบรู้ด้านการเรียนการสอนของนักศึกษาในศตวรรษที่ 21 
 2. เพื่อศึกษาพฤติกรรมการเรียนรู้ของนักศึกษาของนักศึกษาในศตวรรษที่ 21 
 3. เพื่อเปรียบเทียบผลการจัดการเรียนการสอนก่อนหลังการเรียนรู้สอนของนักศึกษาในศตวรรษที่ 21 
 
สมมติฐานงานวิจัย 
 
 ความรอบรู้ด้านกระบวนการเรียนการสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยใน
ศตวรรษที่ 21 ก่อนและหลังการสอนแตกต่างกัน 
 
เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
 
 หลักการเรียนรู้ในศตวรรษที่ 21 
 หลักการเรียนรู้ในศตวรรษที่ 21 เป็นการกำหนดแนวทางยุทธศาสตร์ในการจัดการเรียนรู้ โดยร่วมกันสร้างรูปแบบ
และแนวปฏิบัติในการเสริมสร้างประสิทธิภาพของการจัดการเรียนรู้ โดยเน้นที่องค์ความรู้ ทักษะ ความเช่ียวชาญและสมรรถนะ
ที่เกิดกับตัวผู้เรียน (สํานักบริหารงานการมัธยมศึกษาตอนปลาย, 2558) ประกอบด้วยการเรียนรู้ 4 ลักษณะ ได้แก่ การเรียน
เพื่อรู้ (Learning to know) การเรียนรู้เพื่อปฏิบัติได้จริง (Learning to do) การเรียนรู้เพื่อที่จะอยู่ร่วมกันและการเรียนรู้ที่จะ
อยู่ร่วมกับผู้อื่น (Learning to Live Together) การเรียนรู้เพื่อชีวิต (Learning to Be) (วิชัย วงษ์ใหญ่, 2566) การเรียนรู้ด้วย
ตนเองถือเป็นแนวคิดที่ส่งเสริมการเรียนรู้ตลอดชีวิต (Life-long learning) ซึ่งเหมาะสมอย่างมากสำหรับการเตรียมพร้อมสู่โลก
อนาคตที่ข้อมูลข่าวสารเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว ซึ่งทักษะการเรียนรู้ด้วยตนเองนี้ จะช่วยทำให้เด็กเติบโตอย่างมีคุณภาพและ
อยู่ในโลกอนาคตอย่างมีความสุขได้ (Starfish Academy, 2565) 
 หลักการเรียนรู้ด้วยตนเอง หรือ Self-Learning  
 การเรียนรู้ด้วยตนเอง หรือ Self-Learning เป็นการศึกษาค้นคว้าหาความรู้ (Knowledge)  จากแหล่งต่าง ๆ ด้วย
ตัวเอง แล้วนำความรู้มาทดลองใช้ ฝึกฝน ปรับปรุง พัฒนา จนเกิดความชำนาญ สามารถนำความรู้ที่ได้เรียนรู้นั้นไปใช้จนเกิด
ประโยชน์กับตัวเอง และส่วนรวม (Siriraj KM, 2563) การรับรู้ความสามารถของตนเองและค่านิยมของนักเรียนตามวิสัยทัศน์
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แห่งความรู้ทางวิทยาศาสตร์แห่งศตวรรษที่ 21 การศึกษานำต้องมุ่งเน้นไปที่การกำหนดการรับรู้ความสามารถของตนเองของ
นักเรียนในทักษะและค่านิยมแห่งศตวรรษที่ 21 ทิศทางการจัดการศึกษาในศตวรรษที่ 21 การให้ผู้เรียนจัดการเรียนรู้ข้อมูล
ด้วยตนเองมากขึ้น จะทำให้ผู ้เรียนสามารถเปลี่ยนความรู้เป็นภูมิปัญญาของตนเองการเรียนรู้ของผู้เรียนจะเกิดขึ ้นได้ใน
สภาพแวดล้อมการเรียนรู้ที่ดีมีการเรียนรู้ด้วยวิธีการแก้ปัญหาและการควบคุมตนเองได้ (สุทธิวรรณ ตันติรจนาวงศ์, 2560)  
การจัดการเรียนรู้ในศตวรรษที่ 21 ทฤษฎีสู่การปฏิบัติ ทักษะการเรียนรู้ในศตวรรษที่ 21 อันจะส่งผลต่อการพัฒนากระบวนการ
จัดเรียนรู ้ที ่เหมาะสมเชื่อมโยงหลายมิติปฏิบัติกิจกรรมที่หลากหลาย นำไปสู่การสร้างเครือข่ายการเรียนรู ้ที ่มีคุณภาพ  
(ระพีพัฒน์ หาญโสภา และคณะ, 2563) 
 
กรอบแนวคิด 
 
 การวิจัยนี้ผู้วิจัยได้ศึกษาหลักทฤษฎีงานวิจัยที่เกี่ยวข้องเพื่อเป็นการศึกษาผลความรอบรู้ด้านการเรียนการสอน
รายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 ในนักศึกษาชั้นปีที่ 3 ที่ลงทะเบียนเรียน
ในรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัย ผ่านกระบวนการเรียนการสอนในรูปแบบศตวรรษที่ 21 
สืบค้นและแยกแยะข้อมูลมาใช้เป็นดำเนินกิจกรรมและออกแบบ ลงพื้นที่ปฏิบัติจริงในชุมชน ความรอบรู้การเรียนการสอนทั้ง 
4 ด้าน ได้แก่ ทักษะการเข้าถึง ทักษะความเข้าใจ ทักษะการประเมินข้อมูล ทักษะการประยุกต์ใช้ ให้แรงสนับสนุนทางสังคม
อย่างเป็นระบบ โดยมีกรอบแนวคิดดังภาพที่ 1 
 
                       ตัวแปรต้น                                                                             ตัวแปรตาม 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพที่ 1 แสดงกรอบแนวคิดในการวิจัย 
 
วิธีดำเนินการวิจัย 
 
 การวิจัยนี้เป็นงานวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research) มาจากฐานคิดที่เชื่อว่า ความรู้เกิดขึ้นจากการปฏิบัติ 
มุ่งหวังให้เกิดการเปลี่ยนแปลง เกิดการพัฒนา นำไปสู่การแก้ปัญหาและการใช้ประโยชน์จากกระบวนการเรียนการสอนใน

ข้อมูลทั่วไป 
       เพศ อายุ การลงเรียนรายวิชา GE การ
ทำก ิจกรรมหร ือช ่วยงานระหว ่างเร ียน  
ความรอบรู ้การเรียนการสอน ทั ้ง 4 ด้าน 
ได้แก่  
        ทักษะการเข้าถึง  
        ทักษะความเข้าใจ  
        ทักษะการประเมินข้อมูล 
        ทักษะการประยุกต์ใช้ 

ผลของพฤติกรรมการเรียนรู้ของนักศึกษา 
ในศตวรรษที่ 21 
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รายวิชา มีวัตถุประสงค์เพื่อความรอบรู้ของนักศึกษาด้านการเรียนการสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงาน
ด้านอาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 มีวิธีการดำเนินการวิจัยดังนี้ 
 ประชากรและตัวอย่าง 
 ประชากรคือนักศึกษาอาชีวอนามัยและความปลอดภัย ที่กำลังศึกษาอยู่ในคณะสาธารณสุขศาสตร์ สาขาวิชาอาชีวอ
นามัยและความปลอดภัย มหาวิทยาลัยราชภัฏอุบลราชธานี ทั้ง 4 ช้ันป ีจำนวน 295 คน จากงานทะเบียนมหาวิทยาลัยราชภัฏ
อุบลราชธานี  
 เลือกตัวอย่างแบบเจาะจงเป็นนักศึกษาช้ันปีที่ 3 ที่ลงทะเบียนเรียนในรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์สำหรับ
งานด้านอาชีวอนามัยจำนวน 74 คนเข้าร ่วมกิจกรรม โดยการให้โปรแกรมติดต ่อกันจำนวน 4 เดือน 16 สัปดาห์  
ผ่านกระบวนการเรียนการสอนในรูปแบบศตวรรษที่ 21 ให้แรงสนับสนุนทางสังคมอย่างเป็นระบบผ่านรูปแบบการจัดการเรียน
การสอนแบบ Active learning ทั้ง 3 ทักษะ ดังนี้ 1. ทักษะการประเมินวิเคราะห์ข้อมูล การคิดเชิงวิเคราะห์หรือว่าการคิด
แก้ปัญหาอย่างมีเหตุผล หรืออาจจะใช้ศัพท์เรียกว่า “Soft Skills” 2. ทักษะการสื่อสาร Communication หรือว่าการทำงาน
เป็นทีม การทำงานร่วมกับผู้อื ่น หรือจะเรียกว่า Socio-Emotional Skills คือทักษะทางสังคมและอารมณ์และทักษะที่  
3. ทักษะในเชิงเทคนิค Technical Skills คือการฝึกปฏิบัติจริง ระบบผ่านการพิทักษ์สิทธิ์โดยการชี้แจงวัตถุประสงค์ของการ
วิจัยกับกลุ่มตัวอย่างอย่างเหมาะสม  
 เคร่ืองมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เครื่องมือที่ใช้ในการศึกษา ใช้แบบสอบถามวัดความรอบรู้ด้านการเรียนการสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรม
ศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 แบบมาตรประมาณค่าแบบลิเคอร์ท (Likert Rating Scale) 5 ระดับ  
(ไม่เคยทำ ทำได้ยากมาก ทำได้ยาก ทำได้ง่าย ทำได้ง่ายมาก) ที่มีค่าความตรงของเนื้อหาความรอบรู้ด้านการจัดการเรียนการ
สอนและด้านพฤติกรรมการเรียนของผู้เรียนมีค่า IOC เท่ากับ .86 และ .79 และความเช่ือมั่นของเครื่องมือความรอบรู้ด้านการ
จัดการเรียนการสอนและด้านพฤติกรรมการเรียนของผู้เรียนมีค่าReliability (Cronbach's alpha coefficient) เท่ากับ .89 และ 
.86 โดยรูปแบบการจัดการเรียนการสอนแบบ Active learning ตามแนวคิดทฤษฎีแรงสนับสนุนทางสังคม  
 การเก็บรวบรวมข้อมูล 
 การรวบรวมข้อมูลจากการกำหนดหัวข้อ วัตถุประสงค์และกรอบแนวคิด วางแผนดำเนินการตามหลัก PDCA โดยยึด
ทฤษฎีแรงสนับสนุนทางสังคม ช่วงเดือนกรกฎาคมถึงตุลาคม 2566 โดยการประชุมทีมวิจัยกำหนดรูปแบบการวิจัย ประชุม
กลุ่มเป้าหมายเพื่อชี้แจงวัตถุประสงค์บทบาทผู้วิจัยทำการศึกษาและดำเนินการเก็บรวบรวมข้อมูลในกลุ่มตัวอย่างและใส่
กิจกรรมผ่านกระบวนการแรงสนับสนุนทางสังคมอย่างเป็นระบบผ่านการจัดการเรียนการสอนในรูปแบบศตวรรษที่ 21 
ติดต่อกันจำนวน 4 เดือน 16 สัปดาห์ สอนทฤษฎี 16 ชั่วโมง สืบค้นและแยกแยะข้อมูลมาใช้เป็น 64 ชั่วโมง ดำเนินกิจกรรม
และออกแบบในช้ันเรียน 16 ช่ัวโมง ลงพื้นที่ปฏิบัติจริงในชุมชน 16 ช่ัวโมง มีการกำหนดรหัสกลุ่มตัวอย่างและแยกข้อมูลส่วน
บุคคลพร้อมทั้งกำหนดวิธีการทำลายข้อมูลทิ้งเมื่อมีการวิเคราะห์เสร็จสิ้น และพิทักษ์สิทธิประโยชน์ของกลุ่มตัวอย่างโดยมีการ
ประชุมชี้แจง มคอ.3 รูปแบบการสอนตามวัตถุประสงค์รายละเอียดเครื่องมือในการทำวิจัยตลอดจนระบุชื่อใช้รหัสแทนตัว
บุคคลหากประสงค์ออกจากกลุ่มตัวอย่างระหว่างการดำเนินการวิจัยก็สามารถดำเนินการได้ทันที 
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การวิเคราะห์ข้อมูล  
 
        1. สถิติเชิงพรรณนา (Descriptive Statistics) ใช้อธิบายข้อมูลทั่วไป ด้วยการแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และ
ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 
        2. สถิติเชิงอนุมาณ (Inferential statistics) สถิติทดสอบสมมติฐานเปรียบเทียบในกลุ่มตัวอย่างเดียวกันด้วย Paired 
Sample T-test 
 
ผลการวิจัย 
  
 การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อศึกษาความรอบรู้ด้านการเรียนการสอน พฤติกรรมการเรียนรู้ของนักศึกษาและเพื่อ
เปรียบเทียบก่อนหลังการเรียนรู้สอนของนักศึกษาในศตวรรษที่ 21 พบว่าผลการศึกษาข้อมูลทั่วไป จำนวน 74 คน เพศหญิง
ร้อยละ 90.5 เพศชาย ร้อยละ 9.5 ช่วงอายุ 15–20 ปี ร้อยละ 22.1 อายุ 21–25 ปี ร้อยละ 77.9 (Min=19, Max=23) ลงเรียน
รายวิชา GE ครบแล้ว ร้อยละ 86.5 ยังลงไม่ครบ ร้อยละ 13.5 (Min= 1 วิชา,Max=2 วิชา) ทำกิจกรรมหรือช่วยงานคณะ
ระหว่างเรียน ร้อยละ 90.5 เรียนอย่างเดียว ร้อยละ 9.5 
 1. ผลการศึกษาความรอบรู้ด้านการเรียนการสอนในศตวรรษที่ 21 พบว่าก่อนการสอนรายวิชาสุขศึกษาและ
พฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 ส่วนใหญ่มีความรอบรู้อยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 81.08 
หลังการสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 กลุ่มเป้าหมายมีความรอบรู้
ส่วนใหญ่เพิ่มขึ้นอยู่ในระดับสูง ร้อยละ 98.65 ดังตารางที่ 1 
 
ตารางที่ 1  จำนวน ร้อยละ แปลผลระดับความรอบรู้ก่อนและหลังการสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์ สำหรับงาน 
               ด้านอาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 จำนวน 74 คน 
 

ช่วงระดับความรอบรู้ 
ก่อนอบรม หลังอบรม 

จำนวน ร้อยละ ความหมาย จำนวน ร้อยละ ความหมาย 
ค่าเฉลี่ยต่ำกว่า  (≤ 1.00-2.33 ) 10 13.51 ต่ำ - - ต่ำ 
ค่าเฉลี่ยระหว่าง ( 2.34-3.67 ) 60 81.08 ปานกลาง 1 1.35 ปานกลาง 

ค่าเฉลี่ยมากกว่า (≥ 3.68-5.00) 4 5.41 สูง 73 98.65 สูง 

 
 จากตารางที่ 1 ก่อนการสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 
ส่วนใหญ่มีความรอบรู้อยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 81.08 หลังการสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้าน
อาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 กลุ่มเป้าหมายมีความรอบรู้ส่วนใหญ่เพิ่มขึ้นอยู่ในระดับสูง ร้อยละ 98.65 
 ผลความรอบรู้ด้านการเรียนการสอนก่อนหลังการจัดการเรียนการสอนมีคะแนนเฉลี่ยหลังการจัดการเรียนการสอน
เพิ่มขึ้นทั้งสี่ด้าน ได้แก่ด้านทักษะการเข้าถึงข้อมูลการเรียน ด้านความเข้าใจ,ด้านการประเมินข้อมูลการเรียนรายวิชา การ
ประยุกต์ใช้ในการเรียนการสอนรายวิชาสุขศึกษา โดยคะแนนเฉลี่ยก่อน (2.94, 2.92, 2.88, 2.92 เพิ่มขึ้นเป็น 4.60, 4.42, 4.28 
และ 4.55 ตามลำดับ) สอดคล้องกับ Sattrapruek (2020) ศึกษาการจัดการเรียนการสอนในศตวรรษที่ 21 แบบห้องเรียนกลับ
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ด้านเพื่อการพัฒนาทักษะการเรียนรู้และนวัตกรรม พบว่า ระดับทักษะการเรียนรู้และนวัตกรรมในการจัดการเรียนการสอนใน
ศตวรรษที่ 21 แบบห้องเรียนกลับด้าน อยู่ในระดับมาก ดังตารางที่ 2  
 
ตารางที่ 2 คะแนนเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการแปลผลความรอบรู้ด้านการเรียนการสอนก่อนหลังการจัดการเรียน 
               การสอน 
 

ประเมินจากการรับรู้ความรู้สึก ความเชื่อมั่น 
ความสามารถหรือทักษะด้านการเรียนการสอน 

ก่อนการจัดการเรียนการสอน หลังการจัดการเรียนการสอน 

x  S ความหมาย x  S ความหมาย 
องค์ประกอบที่ 1 ทักษะการเข้าถึงข้อมูลด้าน
การเรียน 

2.94 0.78 ปานกลาง 4.60 .57 สูง 

1. เมื่อต้องการข้อมูลการเรียนสุขศึกษาฯท่าน
สามารถหาแหล่งข้อมูลได้ทันท ี

2.61 0.84 ปานกลาง 4.38 .70 สูง 

องค์ประกอบที่ 1 ทักษะการเข้าถึงข้อมูลด้าน
การเรียน 

2.94 0.78 ปานกลาง 4.60 .57 สูง 

2. ท่านสามารถค้นหาข้อมูลด้านสุขศึกษาฯที่
ต้องการจากหลายแหล่งได้ เช่น อินเทอร์เน็ต สื่อ
ออนไลน ์

3.00 .87 ปานกลาง 4.81 .46 สูง 

3. ท่านสามารถเสาะหาแหล่งข้อมูลด้านสุขศึกษา
ที่จะช่วยในการเรียนที่จำเป็นได้ 

2.72 .74 ปานกลาง 4.66 .50 สูง 

4. ท่านสามารถติดต่ออาจารย์/ผู้รู้เพื่อช่วยเหลือ
ด้านสุขศึกษาเมื่อเกิดปัญหาความไม่เข้าใจได้ 

3.45 .66 ปานกลาง 4.54 .62 สูง 

องค์ประกอบที่ 2 ด้านความเข้าใจ 2.92 .78 ปานกลาง 4.42 .69 สูง 
5. ท่านสามารถอ่านข้อมูลความรู้ด้านสุขศึกษา
และวิธีการนำไปใช้ได้ด้วยความเข้าใจ ปฏิบัติตาม
เนื้อหาที่สอนได้ 

2.60 .84 ปานกลาง 4.54 .62 สูง 

6. ท่านสามารถอ่านเนื้อหาความรู้ด้านสุขศึกษา
ในสไลด์สอนอย่างเข้าใจได้ 

2.95 .88 ปานกลาง 4.38 .70 สูง 

7. ท่านสามารถเข้าใจข้อมูล ที่นำเสนอในรูปของ
สัญลักษณ์ คำศัพท์ ตัวเลขหรือเครื่องหมายใน
สไลด์สอนได้ 

2.70 .75 ปานกลาง 4.37 .69 สูง 

8. ท่านกล้าซักถามผู้สอน ผู้รู ้ด้านสุขศึกษาได้ 
เช่น อาจารย์ หมอ หรือเจ้าหน้าที่สาธารณสุข 
เพิ่มเติมตอนไปฝึกงานฯเพื่อความเข้าใจที่ถูกต้อง 

3.45 .66 ปานกลาง 4.38 .77 สูง 

องค์ประกอบ 3 ด้านการประเมินข้อมูลการเรียน
รายวิชา 

2.88 .79 ปานกลาง 4.28 .75 สูง 
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ตารางที่ 2 คะแนนเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการแปลผลความรอบรู้ด้านการเรียนการสอนก่อนหลังการจัดการเรียน 
               การสอน (ต่อ) 
 

ประเมินจากการรับรู้ความรู้สึก ความเชื่อมั่น 
ความสามารถหรือทักษะด้านการเรียนการสอน 

ก่อนการจัดการเรียนการสอน หลังการจัดการเรียนการสอน 

x  S ความหมาย x  S ความหมาย 
9. ท่านตรวจสอบข้อมูลการเรียน โดยการซักถาม 
หรือโต้แย้งผู้รู้ หรืออาจารย์ก่อนจะเชื่อหรือทำ
ตาม 

2.60 .84 ปานกลาง 4.10 .82 สูง 

10. ท่านพิจารณาข้อดีข้อเสียของข้อมูลการเรียน
ที่ได้อย่างรับด้วยเหตุผล ก่อนที่จะเชื่อหรือทำ
ตามแม้จะมีคนเรียนมาก่อนแล้ว 

2.93 .91 ปานกลาง 4.31 .78 สูง 

11. ท่านทบทวนถึงประโยชน์และความปลอดภัย
ของข้อมูลที่ได้รับก่อนที่จะเช่ือหรือทำตาม 

2.60 .63 ปานกลาง 4.43 .66 สูง 

12. เมื่อข้อมูลใหม่เข้ามา ท่านสามารถตรวจสอบ
แหล่งที่มาของข้อมูลก่อนตัดสินใจเชื ่อหรือทำ
ตามได้ 

3.38 .77 ปานกลาง 4.28 .77 สูง 

องค์ประกอบที่ 4 การประยุกต์ใช้ในการเรียนการ
สอนรายวิชาสุขศึกษา 

2.92 .76 ปานกลาง 4.55 .66 สูง 

13. ท่านสามารถนำข้อมูลรายวิชาไปใช้ในการ
พัฒนาตนเองให้ดีได้ 

2.60 .84 ปานกลาง 4.54 .69 สูง 

14. ท่านสามารถนำข้อมูลรายวิชาไปสื ่อสาร 
แนะนำต่อได้ 

2.93 .91 ปานกลาง 4.55 .58 สูง 

15. ท่านวางแผน ทำกิจกรรมที่จำเป็นตามการ
ออกแบบรายวิชาเพื่อการเรียนการสอนได้ 

2.69 .64 ปานกลาง 4.50 .71 สูง 

16. ท่านตั้งเป้าหมายความสำเร็จรายวิชาด้วยผล
การเรียนที่ดีและไปประยุกต์ใช้ในอนาคตได้ 

3.45 .66 ปานกลาง 4.58 .64 สูง 

 
            จากตารางที่ 2 พบว่าผลความรอบรู้ด้านการเรียนการสอนก่อนหลังการจัดการเรียนการสอนมีคะแนนเฉลี่ยหลังการ
จัดการเรียนการสอนเพิ่มขึ้นทั้งสี่ด้าน ได้แก่ด้านทักษะการเข้าถึงข้อมูลการเรียน,ด้านความเข้าใจ,ด้านการประเมินข้อมูลการ
เรียนรายวิชา,การประยุกต์ใช้ในการเรียนการสอนรายวิชาสุขศึกษา โดยคะแนนเฉลี่ยก่อน (2.94, 2.92, 2.88, 2.92 เพิ่มขึ้นเป็น 
4.60, 4.42, 4.28 และ 4.55 ตามลำดับ) สอดคล้องกับ Nguyen Thi Thu H ,and Sirinat Jongkonklang, (2021) ได้ศึกษา
การศึกษาทักษะการเรียนรู้ในศตวรรษที่ 21 ของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลาย จังหวัดกาวบั่ง ประเทศเวียดนาม พบว่าทักษะ
การเรียนรู้ในศตวรรษที่ 21 ของนักเรียนมัธยมศึกษาตอนปลายจังหวัดกาวบั่งประเทศเวียดนาม โดยภาพรวมอยู่ในระดับมาก 
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 2. ผลการศึกษาพฤติกรรมการเรียนรู้ของนักศึกษาในศตวรรษที่ 21 พบว่าคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการเรียนของผู้เรียน
อยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 86.49  หลังการสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยใน
ศตวรรษที่ 21 มีคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมเพิ่มขึ้นอยู่ในระดับมาก ร้อยละ 100 ดังตารางที่ 3 
 
ตารางที่ 3 จำนวน ร้อยละ แปลผลระดับพฤติกรรมการเรียนของผู้เรียนก่อนและหลังการจัดการเรียนการสอน 
 

ช่วงระดับพฤติกรรม 
ค่าเฉลี่ย 

ก่อนการจัดการเรียนการสอน หลังการจัดการเรียนการสอน 

จำนวน ร้อยละ ความหมาย จำนวน ร้อยละ ความหมาย 
ค่าเฉลี่ยระหว่าง ( 2.34-3.67 ) 64 86.49 ปานกลาง - - ปานกลาง 
ค่าเฉลี่ยมากกว่า (≥ 3.68-5.00) 10 13.51 สูง 74 100 สูง 

 
 จากตารางที่ 3 ก่อนการสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 
ส่วนใหญ่มีคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการเรียนของผู้เรียนอยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 86.49  หลังการสอนรายวิชาสุขศึกษาและ
พฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 มีคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมเพิ่มขึ้นอยู่ในระดับมาก ร้อยละ 100  
 ผลพฤติกรรมการเรียนของผู้เรียนก่อนหลังการสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนา
มัยในศตวรรษที่ 21 ทั้งสามด้านได้แก่ด้านการเข้าชั้นเรียนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมสุขภาพ,ด้านกิจกรรมในรายวิชาสุข
ศึกษาและพฤติกรรมสุขภาพและด้านการประยุกต์ใช้รายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมสุขภาพ มีคะแนนเฉลี่ยหลังการจัดการ
เรียนการสอนเพิ่มขึ ้นแตกต่างกันจากคะแนนเฉลี่ยก่อน (3.35, 3.11, 3.61 เพิ ่มขึ ้นเป็น 4.65, 4.70 และ 4.53 ตามลำดับ) 
สอดคล้องกับ ระพีพัฒน์ หาญโสภา และคณะ (2563) ได้ศึกษาการจัดการเรียนรู้ในศตวรรษที่ 21 : ทฤษฎีสู่การปฏิบัติ พบว่า
ทักษะการเรียนรู้ในศตวรรษที่ 21 อันจะส่งผลต่อการพัฒนากระบวนการจัดเรียนรู้ที่เหมาะสมเช่ือมโยงหลายมิติปฏิบัติกิจกรรม
ที่หลากหลาย นำไปสู่การสร้างเครือข่ายการเรียนรู้ที่มีคุณภาพ ดังตารางที่ 4 
 
ตารางที่ 4 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการแปลผลพฤติกรรมการเรียนของผู้เรียนก่อนหลังการสอนรายวิชาสุขศึกษา 
               และพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 
 

รายละเอียดการพฤติกรรม 
ก่อนการจัดการเรียนการสอน หลังการจัดการเรียนการสอน 

p-Value 
x  S ความหมาย x  S ความหมาย 

ด้านการเข้าชั ้นเร ียนรายวิชาสุข
ศึกษาและพฤติกรรมสุขภาพ 

3.35 .86 ปานกลาง 4.65 .73 มาก 
.004* 

1. ท่านมาเรียนตรงเวลาในรายวิชา
สุขศึกษา 

3.16 .47 ปานกลาง 4.74 .60 มาก 

2. ท่านลาเรียนในรายวิชา 2.99 1.09 ปานกลาง 4.54 .89 มาก 
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ตารางที่ 4 ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และการแปลผลพฤติกรรมการเรียนของผู้เรียนก่อนหลังการสอนรายวิชาสุขศึกษา 
               และพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 (ต่อ) 
 

รายละเอียดการพฤติกรรม 
ก่อนการจัดการเรียนการสอน หลังการจัดการเรียนการสอน 

p-Value 
x  S ความหมาย x  S ความหมาย 

ด้านการเข้าชั ้นเร ียนรายวิชาสุข
ศึกษาและพฤติกรรมสุขภาพ 

3.35 .86 ปานกลาง 4.65 .73 มาก 
.008* 

3. ท่านเข้าเรียนสายในรายวิชา 3.32 .76 ปานกลาง 4.66 .60 มาก 
4. ท่านขาดเรียนในรายวิชา 3.92 1.13 มาก 4.66 .82 มาก 
ด้านกิจกรรมในรายวิชาสุขศึกษาและ
พฤติกรรมสุขภาพ 

3.11 .38 ปานกลาง 4.70 .58 มาก 
.001* 

5. ท่านทำความเข้าใจคำสั่งกิจกรรม
ในรายวิชา 

3.10 .44 ปานกลาง 4.61 .62 มาก 

7. ท่านส่งงานในรายวิชาที ่ได ้รับ
มอบหมาย 

3.00 .23 ปานกลาง 4.78 .56 มาก 0.001* 

8. ท่านส่งงานตรงเวลาตามกิจกรรม
ที่ได้รับมอบหมาย 

3.20 .47 ปานกลาง 4.54 .69 มาก 

ด้านการประยุกต์ใช้รายวิชาสุขศึกษา
และพฤติกรรมสุขภาพ 

3.61 .705 ปานกลาง 4.53 .66 มาก 

9. ท่านทบทวนเนื้อหาเพื่อนำไปทำ
กิจกรรมที่มอบหมาย 

3.32 .50 ปานกลาง 4.50 .69 มาก 0.001* 

10. ท่านนำความรู้ในรายวิชาไปทำ
กิจกรรมที่มอบหมาย 

3.69 .49 มาก 4.73 .58 มาก 

11 .  ท ่ านนำความร ู ้ ไ ป ใช ้ ใน
ชีวิตประจำวันที่ตรงตามเนื้อหา 

3.58 .52 ปานกลาง 4.54 .67 มาก 

12. ท่านนำความร ู ้ ไปแนะนำคน
ใกล้ชิดอย่างเหมาะสม 

3.55 .64 ปานกลาง 4.42 .74 มาก 

13. ท่านทบทวนนำความร ู ้ ไปทำ
กิจกรรมที่มอบหมาย 

3.80 1.05 มาก 4.51 .67 มาก 

14. ท่านทบทวนนำความรู ้ไปสอบ
วัดผลทุกครั้ง 

3.70 1.03 มาก 4.45 .64 มาก 

* มีระดับนัยทางสถิติระดับ .01 
 
 จากตารางที่ 4 พบว่าผลพฤติกรรมการเรียนของผู้เรียนก่อนหลังการสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์
สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 ทั้งสามด้านได้แก่ด้านการเข้าชั้นเรียนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมสุขภาพ 



วารสารบัณฑิตวิทยาลัย พิชญทรรศน์ (20)1: มกราคม-เมษายน 2568                                                                   71 
 

 
 

ด้านกิจกรรมในรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมสุขภาพ และด้านการประยุกต์ใช้รายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมสุขภาพ พบว่า
มีค่าแตกต่างอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ .01 มีคะแนนเฉลี่ยหลังการจัดการเรียนการสอนเพิ่มขึ้นจากคะแนนเฉลี่ยก่อนจัดการ
เรียนการสอน (3.35, 3.11, 3.61 เพิ่มขึ้นเป็น 4.65, 4.70 และ 4.53 ตามลำดับ) สอดคล้องกับ Soodchalerm Sattrapruek, 
(2020) ได้ศึกษาการจัดการเรียนการสอนในศตวรรษที่21 แบบห้องเรียนกลับด้านเพื่อการพัฒนาทักษะการเรียนรู้และนวัตกรรม 
พบว่าระดับทักษะการเรียนรู้และนวัตกรรมในการจัดการเรียนการสอนในศตวรรษที่ 21 แบบห้องเรียนกลับด้าน อยู่ในระดับ
มาก คือ ด้านการร่วมมือและในส่วนของปัจจัยที่มีผลต่อระดับทักษะการเรียนรู้และนวัตกรรม 
 
 3. ผลการเปรียบเทียบก่อนหลังการเรียนรูสอนของนักศึกษาในศตวรรษที่ 21 พบว่าการวิเคราะห์เปรียบเทียบ
ค่าเฉลี่ยคะแนนความรอบรู้และพฤติกรรมก่อนและหลังการสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีว 
อนามัยในศตวรรษที่ 21 พบว่า มีค่าแตกต่างอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ .01 โดยมีค่าเฉลี่ยผลต่างคะแนนความรอบรู ้และ
พฤติกรรม เท่ากับ 1.55 และ 1.22 ตามลำดับ ดังตารางที่ 5 
 
ตารางที่ 5 เปรียบเทียบความแตกต่างก่อนหลังการสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยใน 
              ศตวรรษที่ 21 จำนวน 74 คน 
 

ตัวแปร 
ค่าเฉลี่ย 

Mean Diff. 95%CI t Sig 
ก่อน หลัง 

ความรอบรู้การสอนรายวิชาสุขศึกษา
และพฤติกรรมศาสตร์ 

2.91 4.46 1.55 1.42-1.68 24.19* ≤0.01 

พฤติกรรมการเรียนของผู้เรียน 3.39 4.61 1.22 1.14-1.29 32.25* ≤0.01 
* มีระดับนัยทางสถิติระดับ .01 
 
 จากตารางที่ 5 การวิเคราะห์เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนความรอบรู้และพฤติกรรมก่อนและหลังการสอนรายวิชาสุข
ศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 พบว่ามีค่าแตกต่างอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ .01 โดย
มีค่าเฉลี่ยผลต่างคะแนนความรอบรู้การสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์และพฤติกรรมการเรียนของผู้เรียน เท่ากับ 
1.55 (95% CI; 1.42-1.68) และ 1.22 (95% CI; 1.14-1.29) ตามลำดับ สอดคล้องกับ (แวฮาซัน แวหะมะ, 2562) ผลสัมฤทธิ์
ทางการเรียนจากการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศสำหรับการจัดการเรียนการสอนตามแนวคิดการศึกษาภควันตภาพในรายวิชาการ
สร้างเว็บเพจเพื่อการประเมินผลทางการศึกษาสูงกว่าการเรียนด้วยวิธีปกติอย่างมีนัยสำคัญ 
 
สรุปผลการวิจัย 
 
 ความรอบรู้ด้านการเรียนการสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์ สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยใน
ศตวรรษที่ 21 มีสรุปดังนี้ 
 1. ผลการศึกษาความรอบรู้ด้านการเรียนการสอนในศตวรรษที ่ 21 พบว่าก่อนการสอนรายวิชาสุขศึกษาและ
พฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 ส่วนใหญ่มีความรอบรู้อยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 81.08 หลัง
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การสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 กลุ่มเป้าหมายมีความรอบรู้ส่วน
ใหญ่เพิ่มขึ้นอยู่ในระดับสูง ร้อยละ 98.65 
 2. ผลการศึกษาพฤติกรรมการเรียนรู้ของนักศึกษาในศตวรรษที่ 21 พบว่าคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการเรียนของผู้เรียน
อยู่ในระดับปานกลาง ร้อยละ 86.49 หลังการสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีว อนามัยใน
ศตวรรษที่ 21 มีคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมเพิ่มขึ้นอยู่ในระดับมาก ร้อยละ 100 
 3. วิเคราะห์เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนความรอบรู้และพฤติกรรมก่อนและหลังการสอนรายวิชาสุขศึกษาและ
พฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอนามัยในศตวรรษที่ 21 พบว่า มีค่าแตกต่างอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ (p-value <.01) 
โดยมีค่าเฉลี่ยผลต่างคะแนนความรอบรู้และพฤติกรรม เท่ากับ เท่ากับ 1.55 (95% CI; 1.42-1.68) และ 1.22 (95% CI; 1.14-
1.29) ตามลำดับ 
 
อภิปรายผลการวิจัย 
 
 การวิจัยเชิงปฏิบัติการ (Action Research) นี้ ที่พัฒนามาจากฐานคิดที่เชื่อว่า ความรู้เกิดขึ้นจากการปฏิบัติ มุ่งหวัง
ให้เกิดการเปลี่ยนแปลง เกิดการพัฒนา นำไปสู่การแก้ปัญหาและการใช้ประโยชน์จากกระบวนการเรียนการสอนในรายวิชา ที่มี
วัตถุประสงค์เพื่อความรอบรู้ของนักศึกษาด้านการเรียนการสอนรายวิชาสุขศึกษาและพฤติกรรมศาสตร์สำหรับงานด้านอาชีวอ
นามัยในศตวรรษที่ 21 ซึ่งมีวิธีการดำเนินการวิจัยผ่านรูปแบบการจัดการเรียนการสอนแบบ Active learning ทั้ง 3 ทักษะ ดังนี้ 
1. ทักษะการประเมินวิเคราะห์ข้อมูล การคิดเชิงวิเคราะห์หรือว่าการคิดแก้ปัญหาอย่างมีเหตุผล หรืออาจจะใช้ศัพท์เรียกว่า 
“Soft Skills” 2. ทักษะการสื่อสาร Communication หรือว่าการทำงานเป็นทีม การทำงานร่วมกับผู้อื ่น หรือจะเรียกว่า 
Socio-Emotional Skills คือทักษะทางสังคมและอารมณ์และทักษะที่ 3. ทักษะในเชิงเทคนิค Technical Skills คือการลงมือ
ฝึกปฏิบัติจริงสามารถส่งผลต่อการพัฒนาผู้เรียนเกิดการรอบรู้และพฤติกรรมการเรียนรู้ที่เป็นประโยชน์ต่อผู้เรียนเพื่อนำไป
พัฒนาและประยุกต์ใช้ได้ สอดคล้องกับ Soodchalerm Sattrapruek, (2020) ได้ศึกษาการจัดการเรียนการสอนในศตวรรษที่ 
21 แบบห้องเรียนกลับด้านเพื่อการพัฒนาทักษะการเรียนรู้และนวัตกรรม พบว่าระดับทักษะการเรียนรู้และนวัตกรรมในการ
จัดการเรียนการสอนในศตวรรษที่ 21 แบบห้องเรียนกลับด้าน อยู่ในระดับมาก คือ ด้านการร่วมมือและในส่วนของปัจจัยที่มีผล
ต่อระดับทักษะการเรียนรู้และนวัตกรรม 
 ประโยชน์ของการวิจัย 
 สามารถนำการจัดการเรียนการสอนแบบ Active learning ตามกรอบการเรียนรู้ในศตวรรษที่ 21 ไปประยุกต์ใช้ใน
รายวิชาอื่น ๆ ได้ การเรียนการสอนแบบ Active learning ตามกรอบการเรียนรู้ในศตวรรษที่ 21 สามารถพัฒนาผู้เรียนได้จริง 
 
ข้อเสนอแนะ 
 
 ข้อเสนอแนะเพ่ือการนำผลการวิจัยไปใช้ 
 สถาบันการศึกษาสามารถประยุกต์ใช้ในการเรียนการสอนโดยยึดแนวคิดการพัฒนาในศตวรรษที่ 21 ในรายวิชาอื่น ๆ
เน้นการปฏิบัติงานจริงในพื้นที่ เพื่อเกิดการเรียนรู้ระหว่างผู้เรียนและผู้สอนมีผลสัมฤทธิ์ที่ดีกับผู้เรียนและนำไปใช้ประโยชน์ได้
จริง 
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 ข้อเสนอแนะเพ่ือการวิจัยคร้ังต่อไป 
 1.  จากผลการวิจัยพบว่าควรมีการจัดการเรียนการสอนที่หลากหลายกระตุ้นการเรียนรู้เน้นการปฏิบัติงานจริง 
 2.  ควรมีระบบการประเมินผลสัมฤทธิ์ผู้เรียนตามศตวรรษที่ 21 ตามกรอบมาตรฐาน 
 ข้อจำกัดในการวิจัย 
 1. จำนวนช่ัวโมงเรียนนักศึกษาแน่นเกินไปทำให้ออกแบบกิจกรรมยาก 
  2. นักศึกษามีเวลาลงพื้นปฏิบัติจริงน้อยเนื่องจากช่ัวโมงเรียนมีจำนวนมาก 
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