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บทคัดย่อ 
      การวิจัยนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อพัฒนารูปแบบการเรียนรู้ในการพัฒนางานประจ าสู่งานวิจัย ( R2R) ของบุคลากรใน
โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชด่านซ้าย และประเมินประสิทธิผลของรูปแบบที่พัฒนาขึ้น กลุ่มตัวอย่างคือบุคลากรที่สนใจท า 
R2R จ านวน 30 คน ได้จากการเลือกแบบเจาะจง เก็บข้อมูลตั้งแต่เดือนตุลาคม 2565 - มกราคม 2568 เครื่องมือที่ใช้ ได้แก่ 
แบบสอบถามปัญหาและความต้องการ แบบทดสอบความรู้ แบบประเมินทักษะการวิจัย แบบประเมินความพึงพอใจ และ
รูปแบบการเรียนรู้ที่พัฒนาขึ้นตามแนวคิดการเรียนรู้แบบผสมผสาน วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนาและ Paired t-test 
ผลการศึกษาพบว่ารูปแบบประกอบด้วย 4 องค์ประกอบหลักคือ 1) การเรียนแบบเผชิญหน้า 2) การเรียนออนไลน์ 3) การ
เรียนรู้ด้วยตนเอง และ 4) การเรียนแบบร่วมมือ มีกระบวนการเรียนรู้ 5 ขั้นตอน ภายหลังการพัฒนา ผู้เข้าร่วมมีความรู้และ
ทักษะการวิจัยเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ สามารถพัฒนาโครงร่างวิจัยและน าไปใช้พัฒนางานประจ าได้ มีความพึงพอใจ
ต่อรูปแบบในระดับมาก แสดงให้เห็นแนวทางการพัฒนารูปแบบการเรียนรู้แบบผสมผสานที่มีประสิทธิผลในการพัฒนา
ศักยภาพด้าน R2R ของบุคลากร สามารถน าไปประยุกต์ใช้ในบริบทอ่ืน ๆ ได้ 
 
ค าส าคัญ: การเรียนรู้แบบผสมผสาน, การพัฒนางานประจ าสู่งานวิจัย, บุคลากรสาธารณสุข  
 

Abstract 
      This research aimed to develop a blended learning model for enhancing routine-to-research (R2R) 
capacity among healthcare personnel at Dansai Crown Prince Hospital and evaluate . The sample consisted 
of 30 personnel interested in conducting R2R, selected by purposive sampling. Data were collected from 
October 2022 to January 2025 using questionnaires on needs and problems, knowledge tests, research skills 
assessments, satisfaction surveys, and the developed blended learning model. Data were analyzed using 
descriptive statistics and paired t-tests. The results showed that the model comprised four main 
components: 1) face-to-face learning, 2) online learning, 3) self-directed learning, and 4) collaborative 
learning, implemented through a five-step learning process. After the intervention, participants' research 
knowledge and skills significantly increased. They were able to develop research proposals and apply them 
to improve work performance. They expressed high satisfaction with the model. This study demonstrates 
an effective approach to developing a blended learning model for enhancing R2R capacity among healthcare 
personnel, which can be applied in other contexts. 
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1. บทน า 
      การพัฒนาคุณภาพบริการสุขภาพในปัจจุบันจ าเป็นต้องอาศัยหลักฐานเชิงประจักษ์ที่ได้ จากการวิจัย เพื่อน ามาสร้าง
นวัตกรรมและแนวปฏิบัติที่เป็นเลิศ สอดคล้องกับยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี ด้านสาธารณสุข ที่มุ่งเน้นการวิจัยและนวัตกรรม เพื่อ
สร้างความเป็นเลิศด้านสุขภาพ [1]  จากรายงานของสถาบันวิจัยระบบสาธารณสุข [2] พบว่าการใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ใน
การพัฒนาคุณภาพช่วยลดอัตราการติดเช้ือในโรงพยาบาลได้อย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ การพัฒนางานประจ าสู่งานวิจัย 
(Routine to Research: R2R) จึงเป็นกลไกส าคัญที่ช่วยให้บุคลากรสามารถใช้กระบวนการแสวงหาความรู้อย่างเป็นระบบ 
น ามาใช้ในการแก้ปัญหาและพัฒนางานประจ าให้มีคุณภาพมากยิ่งขึ้น การศึกษาของวิภาดา ศรีเจริญ[3] ในโรงพยาบาลชุมชน 
5 แห่ง พบว่าหน่วยงานที่มีการท า R2R อย่างต่อเนื่องมีแนวโน้มของความพึงพอใจของผู้รับบริการที่ดีขึ้น และมีอัตราการเกิด
ภาวะแทรกซ้อนลดลงอย่างมีนัยส าคัญ 
      อย่างไรก็ตาม การพัฒนา R2R ในประเทศไทย โดยเฉพาะในโรงพยาบาลชุมชนยังมีความท้าทายหลายประการ การศึกษา
ของศิริพร อ่อนเพ็งและคณะ [4] พบว่าร้อยละ 76.5 ของบุคลากรขาดความรู้และทักษะวิจัย ร้อยละ 82.3 มีภาระงานประจ า
มาก และร้อยละ 68.9 ขาดระบบสนับสนุนท่ีมีประสิทธิภาพ สอดคล้องกับผลการศึกษาของ สมใจ เจียระพงษ์และคณะ [5] ซึ่ง
ศึกษาปัจจัยที่เป็นอุปสรรคต่อการพัฒนา R2R ในบริบทไทยที่พบว่าปัจจัยหลักท่ีเป็นอุปสรรคตอ่การพัฒนา R2R ในโรงพยาบาล
ชุมชน ได้แก่ การขาดความรู้และทักษะ (ร้อยละ 72.8) ขาดเวลา (ร้อยละ 68.4) และขาดที่ปรึกษา (ร้อยละ 65.7) สถานการณ์
ดังกล่าวสอดคล้องกับบริบทของโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชด่านซ้าย จังหวัดเลย ที่ผลงาน R2R ยังมีปริมาณและคุณภาพไม่
เพียงพอ [6] 
      จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่า รูปแบบการเรียนรู้แบบผสมผสาน (Blended Learning) ที่บูรณาการการเรียนแบบ
เผชิญหน้าและการเรียนออนไลน์ มีประสิทธิผลในการพัฒนาทักษะการวิจัย จรวยพร ศรีศศลักษณ์ [7]ท าการวิเคราะห์อภิมาน 
(Meta-analysis) จากงานวิจัย 42 เรื่อง พบว่าการเรียนรู้แบบผสมผสานช่วยเพิ่มความรู้และทักษะการวิจัยได้มากกว่าการเรยีน
แบบดั้งเดิมอย่างมีนัยส าคัญ (Effect size = 0.84, 95%CI: 0.62-1.06) โดยเฉพาะอย่างยิ่งการประยุกต์ใช้เทคโนโลยีดิจิทัล
ร่วมกับการสอนแบบเผชิญหน้า วรรณภา ประไพพานิช และคณะ [8] พบว่าช่วยเพิ่มการเข้าถึงความรู้และลดข้อจ ากัดด้านเวลา
และระยะทางในพื้นที่ห่างไกลได้ร้อยละ 85.6 นอกจากน้ี สุภาพร สังข์งาม [9] ยังพบว่าการมีระบบพี่เลี้ยงและเครือข่ายนักวิจัย 
เป็นปัจจัยส าคัญที่ช่วยให้การพัฒนา R2R ประสบความส าเร็จ โดยเพิ่มอัตราการท าวิจัยส าเร็จจากร้อยละ 45.5 เป็นร้อยละ 
78.9 
      การวิจัยครั้งนี้จึงมุ่งพัฒนารูปแบบการเรียนรู้แบบผสมผสาน โดยมีวัตถุประสงค์เพื่อ 1) ศึกษาสภาพปัญหาและความ
ต้องการในการพัฒนางานประจ าสู่งานวิจัยของบุคลากร โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชด่านซ้าย จังหวัดเลย 2) พัฒนาและ
ทดลองใช้รูปแบบการเรียนรู้แบบผสมผสานในการพัฒนา R2R และ 3) ประเมินผลการใช้รูปแบบการเรียนรู้ที่พัฒนาขึ้น โดย
บูรณาการเทคโนโลยีดิจิทัลและแนวคิดต่างๆ ในการส่งเสริมการพัฒนา R2R ให้เหมาะสมกับบริบทของโรงพยาบาลชุมชน ซึ่ง
ผลการวิจัยจะเป็นประโยชน์ต่อการสร้างวัฒนธรรมวิจัยและการพัฒนาคุณภาพบริการในหน่วยงานอ่ืน ๆ ต่อไป 
 

2. วิธีด าเนินการวิจัย  
      การวิจัยนี้เป็นการวิจัยและพัฒนา (Research and Development) กลุ่มตัวอย่างคือบุคลากรสาธารณสุขที่ปฏิบัติงานใน
โรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชด่านซ้าย ที่สนใจพัฒนา R2R จ านวน 30 คน ได้จากการเลือกแบบเจาะจง (Purposive 
sampling) ตามคุณสมบัติที่ก าหนด ได้แก่ 1) เป็นบุคลากรที่ปฏิบัติงานในโรงพยาบาล 2) มีความสนใจในการท า R2R และ
สมัครใจเข้าร่วมการวิจัย เก็บรวบรวมข้อมูลระหว่างเดือนตุลาคม 2565 – มกราคม 2568 รวมระยะเวลา 28 เดือน 
      เครื่องมือท่ีใช้ในการวิจัยประกอบด้วย 1) แบบสอบถามสภาพปัญหาและความต้องการในการพัฒนา R2R 2) แบบทดสอบ
ความรู้เกี่ยวกับการวิจัย เป็นแบบปรนัย 4 ตัวเลือก จ านวน 30 ข้อ ครอบคลุมความรู้พื้นฐานการวิจัย การพัฒนาโจทย์วิจัย และ
ระเบียบวิธีวิจัย 3) แบบประเมินทักษะการวิจัย เป็นแบบมาตรประมาณค่า 5 ระดับ เกณฑ์การแปลผลแบบสอบถามที่เปน็มาตร
ประมาณค่า มีดังนี้  1. ค่าเฉลี่ย 4.51-5.00 เท่ากับ มากที่สุด 2. ค่าเฉลี่ย 3.51-4.50 เท่ากับ มาก 3. ค่าเฉลี่ย 2.51-3.50 
เท่ากับ ปานกลาง 4. ค่าเฉลี่ย 1.51-2.50 เท่ากับ น้อย 5. ค่าเฉลี่ย 1.00-1.50 เท่ากับ น้อยที่สุด โดยประเมินทักษะการก าหนด
ปัญหาวิจัย การทบทวนวรรณกรรม การเขียนโครงร่างวิจัย การเก็บรวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูล และการเขียนรายงานและ
น าเสนอผลการวิจัย 4) แบบประเมินความพึงพอใจต่อรูปแบบการเรียนรู้ เป็นแบบมาตรประมาณค่า 5 ระดับ ประเมินความพึง
พอใจด้านเนื้อหา กิจกรรมการเรียนรู้ สื่อและเทคโนโลยี และการวัดประเมนิผล เครื่องมือทุกชุดผ่านการตรวจสอบความตรงเชิง
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เนื้อหาจากผู้ทรงคุณวุฒิ มีค่าดัชนีความสอดคล้องระหว่าง 0.67-1.00 ค่าความเช่ือมั่นของแบบสอบถามและแบบประเมินอยู่
ระหว่าง 0.76-0.88 ค่าความยากง่ายและอ านาจจ าแนกของแบบทดสอบเท่ากับ 0.45-0.76 และ 0.28-0.82 ตามล าดับ 
      รูปแบบการเรียนรู้ที่พัฒนาขึ้น ใช้แนวคิดการเรียนรู้แบบผสมผสาน ประกอบด้วย 4 องค์ประกอบหลัก ได้แก่ 1) การเรียน
แบบเผชิญหน้า (Face-to-face) ผ่านการจัดอบรมเชิงปฏิบัติการ 2) การเรียนออนไลน์ (Online learning) ผ่านระบบ 
Learning Management System (LMS) โดยใช้โปรแกรม Moodle 3) การเรียนรู้ด้วยตนเอง (Self-directed learning) ผ่าน
การมอบหมายงานให้ศึกษาค้นคว้าและฝึกปฏิบัติด้วยตนเอง และ 4) การเรียนรู้แบบร่วมมือ (Collaborative learning) ผ่าน
กิจกรรมกลุ่มและการสร้างเครือข่ายวิจัย โดยมีกระบวนการเรียนรู้ 5 ขั้นตอน ได้แก่ 1) การปฐมนิเทศและประเมินความรู้
พื้นฐาน 2) การอบรมเชิงปฏิบัติการด้านการวิจัย 3) การฝึกปฏิบัติจริงภายใต้การดูแลของพี่เลี้ยง 4) การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ใน
เครือข่ายนักวิจัย และ 5) การน าเสนอและเผยแพร่ผลงานวิจัย 
      การเก็บรวบรวมข้อมูล ผู้วิจัยเริ่มจากการท าหนังสือขออนุญาตเก็บข้อมูลจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย แล้วช้ีแจง
วัตถุประสงค์ ขั้นตอน และขอความร่วมมือในการเก็บข้อมูลกับกลุ่มตัวอย่าง จากนั้นด าเนินการเก็บข้อมูลตามแผนที่วางไว้ 
ได้แก่ ให้ตอบแบบสอบถามปัญหาและความต้องการ ท าแบบทดสอบก่อนเรียน (Pretest) ด าเนินการทดลองใช้รูปแบบการ
เรียนรู้แบบผสมผสาน ท าแบบทดสอบหลังเรียน (Posttest) ประเมินทักษะการวิจัยและความพึงพอใจต่อรูปแบบการเรียนรู้ 
การวิเคราะห์ข้อมูลใช้สถิติเชิงพรรณนาได้แก่ การแจกแจงความถี่ ร้อยละ ค่าเฉลี่ย และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน ส่วนการ
เปรียบเทียบความแตกต่างของคะแนนความรู้ก่อนและหลังการใช้รูปแบบการเรียนรู้ ใช้สถิติทดสอบที (Paired t-test) ก าหนด
ระดับนัยส าคัญทางสถิติที่ .05 
      การศึกษานี้ผ่านการรับรองจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัย ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดเลย  เลขที่ ECLOEI 
001/2567 และได้มีการพิทักษ์สิทธิ์ผู้เข้าร่วมวิจัย โดยการช้ีแจงวัตถุประสงค์ กระบวนการ ประโยชน์และความเสี่ยงของการ
วิจัย การเข้าร่วมด้วยความสมัครใจ สามารถถอนตัวได้ตลอดเวลา ข้อมูลถูกเก็บเป็นความลับ และน าเสนอในภาพรวมเท่าน้ัน 
 

3. ผลการวิจัย 
3.1  ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง  
 
ตารางที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของกลุ่มตัวอย่าง (n=30) 

ข้อมูลทั่วไป จ านวน ร้อยละ 
เพศ   
- หญิง 26 73.33 
- ชาย 4 26.67 
การศึกษา   
- ปริญญาตร ี 26 86.67 
- สูงกว่าปริญญาตรี 4 13.33 
ต าแหน่ง   
- แพทย์ 4 13.33 
- พยาบาลวิชาชีพ 18 60 
-นักวิชาการสาธารณสุข 4 13.33 
-อื่นๆ 4 13.33 
ประสบการณ์การท าวิจัย   
- ไม่มี 22 73.33 
- มี 8 26.67 
อายุเฉลี่ย 37.6(ปี)  
ประสบการณ์ท างานเฉลี่ย11.2 (ปี)  

      

      จากข้อมูลตารางที่ 1 กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เป็นเพศหญิง (ร้อยละ 73.33)   มีอายุเฉลี่ย 37.6 ปี   จบการศึกษาระดับ
ปริญญาตรี (ร้อยละ 86.67) ส่วนใหญ่เป็นพยาบาลวิชาชีพ (ร้อยละ 60.00) มีประสบการณ์ท างานเฉลี่ย 11.2 ปี และไม่มี
ประสบการณ์ในการท าวิจัยมาก่อน (ร้อยละ 73.33)  
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3.2 สภาพปัญหาและความต้องการในการพัฒนา R2R 
 
ตารางที่ 2  แสดงสภาพปัญหา และความต้องการในการพัฒนา R2R (n=30) 

รายการประเมิน Mean SD ระดับ 
ด้านความรู้และทักษะ    
1.ขาดความรู้ความเข้าใจในหลักการและกระบวนการวิจัย 4.12 0.83 มาก 
2.ไม่ทราบวิธีการเริ่มต้นท าวิจัยจากงานประจ า 4.05 0.75 มาก 
3.ไม่สามารถก าหนดประเด็นปัญหาวิจัยได้ 3.95 0.81 มาก 
4.มีปัญหาในการออกแบบวิธีวิจัยและสร้างเครื่องมือ 3.75 0.86 มาก 
ด้านการบริหารจัดการ    
1. ไม่มีเวลาเพียงพอเนื่องจากภาระงานประจ ามาก 4.35 0.66 มาก 
2. ขาดแหล่งทุนสนับสนุน 3.95 0.78 มาก 
3. ขาดผู้ให้ค าปรึกษา 3.85 0.80 มาก 
4. ขาดเครือข่ายในการท าวิจัย 3.75 0.71 มาก 
ด้านแรงจูงใจ    
1. ขาดแรงจูงใจในการท าวิจัย 3.95 0.83 มาก 
2. ขาดการสนับสนุนจากผู้บังคับบัญชา 3.75 0.64 มาก 
3. ไม่มั่นใจในคุณภาพผลงานวิจัย 3.65 0.72 มาก 
ด้านความต้องการ    
1. ต้องการความรู้เกี่ยวกับหลักการและกระบวนการวิจัย 4.65 0.58 มากที่สุด 
2. ต้องการเรียนรู้การพัฒนาโจทย์วิจัยจากงานประจ า 4.55 0.50 มากที่สุด 
3. ต้องการได้รับการฝึกอบรมเชิงปฏิบัติการ 4.55 0.50 มากที่สุด 
4. ต้องการพัฒนาทักษะการสืบค้นและทบทวนวรรณกรรม 4.45 0.59 มาก 
5. ต้องการทราบแหล่งทุนสนับสนุนการท าวิจัย 4.45 0.59 มาก 
6. ต้องการมีคู่มือหรือแนวทางการท า R2R 4.45 0.59 มาก 
7. ต้องการพัฒนาทักษะการวิเคราะห์ข้อมูล 4.42 0.67 มาก 
8. ต้องการมีพี่เลี้ยงให้ค าแนะน า 4.35 0.48 มาก 
9. ต้องการมีเวทีในการน าเสนอผลงาน 4.25 0.71 มาก 
10. ต้องการมีเครือข่ายในการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ 4.15 0.58 มาก 
11. ต้องการมีช่องทางในการเผยแพร่ผลงานวิจัย 4.15 0.58 มาก 

 

      จากตารางที่ 2 พบว่าบุคลากรขาดความรู้ความเข้าใจในหลักการและกระบวนการวิจัย ไม่ทราบวิธีการเริ่มต้นท าวิจัยจาก
งานประจ า ไม่สามารถก าหนดประเด็นปัญหาวิจัยได้ และมีปัญหาในการออกแบบวิธีวิจัยและสร้างเครื่องมือ ในระดับมาก ด้าน
การบริหารจัดการปัญหาส าคัญที่สุดคือการไม่มีเวลาเพียงพอเนื่องจากภาระงานประจ ามาก (M=4.35) ด้านแรงจูงใจ พบว่า
บุคลากรขาดแรงจูงใจในการท าวิจัย ขาดการสนับสนุนจากผู้บังคับบัญชา  และไม่มั่นใจในคุณภาพผลงานวิจัย ในระดับมาก 
ส่วนความต้องการที่มีค่าเฉลี่ยสูงสุดคือ ต้องการความรู้เกี่ยวกับหลักการและกระบวนการวิจัย (M=4.65) รองลงมาคือต้องการ
เรียนรู้การพัฒนาโจทย์วิจัยจากงานประจ า และต้องการได้รับการฝึกอบรมเชิงปฏิบัติการ (M=4.55) 
3.3 การพัฒนารูปแบบการเรียนรู้แบบผสมผสาน 
      รูปแบบการเรียนรู้ที่พัฒนาขึ้น ประกอบด้วยหลักการส าคัญ ได้แก่ การเรียนรู้แบบผสมผสาน (Blended Learning) การ
เรียนรู้จากการปฏิบัติ (Action Learning) ระบบพ่ีเลี้ยง (Mentoring System) และเครือข่ายการเรียนรู้ (Learning Network) 
มีวัตถุประสงค์เพื่อ 1) เสริมสร้างความรู้และทักษะการท าวิจัยจากงานประจ า 2) ส่งเสริมการแลกเปลี่ยนเรียนรู้และสร้าง
เครือข่ายนักวิจัย และ 3) สนับสนุนการน าผลการวิจัยไปใช้ประโยชน์ในการพัฒนางาน โดยมีกระบวนการเรียนรู้ 5 ขั้นตอน 
ดังนี ้
3.3.1 การปฐมนิเทศและประเมินความรู้พื้นฐาน เป็นการแนะน าหลักสูตร ช้ีแจงกระบวนการ วัตถุประสงค์ และผลลั พธ์ที่
คาดหวัง รวมถึงการทดสอบความรู้พื้นฐานของผู้เข้าร่วม 
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3.3.2 การอบรมเชิงปฏิบัติการด้านการวิจัย เป็นการพัฒนาความรู้และทักษะด้านการวิจัยแก่ผู้เข้าร่วมผ่านการบรรยาย การฝึก
ปฏิบัติ และการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ โดยมีเนื้อหาครอบคลุมหลักการและกระบวนการวิจัย การพัฒนาโจทย์วิจัยจากปัญหาในงาน
ประจ า การทบทวนวรรณกรรม การออกแบบการวิจัย การเก็บรวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูล การเขียนรายงานและการน าเสนอ
ผลการวิจัย 
3.3.3 การฝึกปฏิบัติจริงภายใต้การดูแลของพี่เลี้ยง เป็นการน าความรู้ที่ได้ไปประยุกต์ใช้ในการพัฒนาโครงร่างวิจัย และ
ด าเนินการวิจัยตามกระบวนการ PDCA ภายใต้การก ากับดูแลและให้ค าปรึกษาของพี่เลี้ยงท่ีมีประสบการณ์ 
3.3.4 การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ในเครือข่ายนักวิจัย เป็นการสร้างเวทีให้ผู้เข้าร่วมได้แลกเปลี่ยนประสบการณ์ ความรู้ แนวคิด 
ปัญหาและอุปสรรคในการท าวิจัย รวมถึงแนวทางการแก้ไข ผ่านกิจกรรมกลุ่มทั้งแบบเผชิญหน้าและออนไลน์ 
3.3.5 การน าเสนอและเผยแพร่ผลงานวิจัย เป็นการส่งเสริมและสนับสนุนให้น าผลงานวิจัยไปน าเสนอและเผยแพร่ในเวที
วิชาการต่าง ๆ ทั้งภายในและภายนอกโรงพยาบาล เพื่อแลกเปลี่ยนเรียนรู้และสร้างเครือข่ายในวงกว้าง 
3.4 ผลการทดลองใช้รูปแบบการเรียนรู้ 
3.4.1 ผลด้านความรู้ 
 
ตารางที่ 3  เปรียบเทียบคะแนนความรู้ก่อนและหลังการใช้รูปแบบการเรียนรู้ (n=30) 

การประเมิน Mean SD t df p-value 
ก่อนการทดลอง 15.25 3.21 18.643 29 <.001 
หลังการทดลอง 24.85 2.56    

 
      จากตารางที่ 3 ผลด้านความรู้ พบว่าภายหลังการเข้าร่วมกิจกรรมตามรูปแบบการเรียนรู้ที่พัฒนาขึ้น ผู้เข้าร่วมมีคะแนน
เฉลี่ยความรู้เกี่ยวกับการวิจัยเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ โดยมีคะแนนเฉลี่ยก่อนการทดลอง เท่ากับ 15.25 คะแนน (S.D. 
= 3.21) และหลังการทดลอง เท่ากับ 24.85 คะแนน (S.D. = 2.56) เมื่อทดสอบความแตกต่างด้วย Paired t-test พบว่ามี
ความแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติที่ระดับ .001 (t = 18.643, df = 29, p < .001) 
3.4.2 ด้านทักษะการวิจัย 
 
ตารางที่ 4  ระดับทักษะการวิจัยหลังการใช้รูปแบบการเรียนรู้ (n=30) 

ทักษะการวิจยั Mean SD ระดับทักษะ 
1. การก าหนดปัญหาวิจัยจากงานประจ า 4.35 0.53 มากที่สุด 
2. การสืบค้นและทบทวนวรรณกรรม 4.15 0.58 มาก 
3. การเขียนโครงร่างการวิจัย 4.05 0.52 มาก 
4. การเก็บรวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูล 3.95 0.49 มาก 
5. การเขียนรายงานและน าเสนอผลการวิจัย 3.85 0.47 มาก 
ภาพรวม 4.12 0.47 มาก 

 
      ภายหลังการเข้าร่วมกิจกรรม ผู้เข้าร่วมมีทักษะการวิจัยโดยรวมอยู่ในระดับมาก (M = 4.12, SD = 0.47) เมื่อพิจารณาราย
ด้านพบว่า มีทักษะการก าหนดปัญหาวิจัยจากงานประจ าในระดับมากที่สุด (M = 4.35, SD = 0.53) ส่วนด้านการสืบค้นและ
ทบทวนวรรณกรรม การเขียนโครงร่างการวิจัย การเก็บรวบรวมและวิเคราะห์ข้อมูล และการเขียนรายงานและน าเสนอ
ผลการวิจัย มีทักษะอยู่ในระดับมาก (M = 4.15-3.85, SD = 0.58-0.47) 
3.4.3 ด้านผลงานวิจัย R2R 
 
ตารางที่ 5  จ านวนและร้อยละของผลงานวิจัย R2R จ าแนกตามระดับการน าเสนอ (n=30) 

การน าเสนอผลงาน จ านวน (เรื่อง) ร้อยละ 
ระดับโรงพยาบาล 10 33.33 
ระดับจังหวัด 5 16.67 
ระดับประเทศ 1 3.33 
อยู่ระหว่างด าเนินการ 8 26.67 
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ตารางที่ 5  จ านวนและร้อยละของผลงานวิจัย R2R จ าแนกตามระดับการน าเสนอ (n=30) (ต่อ) 
การน าเสนอผลงาน จ านวน (เรื่อง) ร้อยละ 

ยังไม่ส าเร็จ 6 20 
รวม 30 100.00 

 
      จากตารางที่ 5 พบว่าผู้เข้าร่วมสามารถพัฒนาโครงร่างการวิจัยได้ถูกต้องตามกระบวนการวิจัยและตรงตามประเด็นปัญหา
จากงานประจ า เกิดผลงานวิจัย R2R ที่ผ่านการน าไปใช้พัฒนางานจริง จ านวน 25 เรื่อง (ร้อยละ 83.33) ในจ านวนนี้มีผลงานท่ี
ได้รับการน าเสนอและเผยแพร่ในระดับโรงพยาบาล จังหวัด และระดับประเทศ จ านวน 10, 5 และ 2 เรื่อง ตามล าดับ 
3.4.4 ผลการประเมินความพึงพอใจการใช้รูปแบบการเรียนรู้ 
 
ตารางที่ 6  ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และระดับความพึงพอใจต่อรูปแบบการเรียนรู้ (n=30) 

รายการ M SD ระดับความพึงพอใจ 
ด้านเน้ือหาของหลักสูตร 4.35 0.48 มาก 
- เนื้อหาตรงกับความต้องการ 4.45 0.56 มากที่สุด 
- เนื้อหาทันสมัย 4.50 0.50 มากที่สุด 
- เนื้อหาเข้าใจง่าย 4.10 0.60 มาก 
ด้านกิจกรรมการเรียนรู้ 4.32 0.46 มาก 
- กิจกรรมหลากหลาย 4.60 0.49 มากที่สุด 
- ส่งเสริมการมีส่วนร่วม 4.50 0.50 มากที่สุด 
- ระยะเวลาในการฝึกปฏิบัติเพียงพอ 3.85 0.65 มาก 
ด้านสื่อและเทคโนโลยี 4.25 0.43 มาก 
- สื่อทันสมัย เข้าใจง่าย 4.35 0.48 มาก 
- ระบบออนไลน์ใช้งานสะดวก 4.20 0.60 มาก 
- คุณภาพสัญญาณอินเตอร์เน็ตเสถียร 4.15 0.58 มาก 
ด้านการวัดและประเมินผล 4.18 0.38 มาก 
- วิธีการประเมินหลากหลาย 4.20 0.60 มาก 
- เกณฑ์การประเมินชัดเจน 4.05 0.50 มาก 
- การให้ข้อมูลป้อนกลับ 4.25 0.43 มาก 
รวม 4.28 0.42 มาก 

 
      จากตารางที่ 6 พบว่าผู้เข้าร่วมมีความพึงพอใจต่อรูปแบบการเรียนรู้โดยรวมอยู่ในระดับมาก (M = 4.28, SD = 0.42) โดย
พึงพอใจในด้านเนื้อหาของหลักสูตรมากท่ีสุด (M = 4.35, SD = 0.48) รองลงมาคือด้านกิจกรรมการเรียนรู้ (M = 4.32, SD = 
0.46) ด้านสื่อและเทคโนโลยี (M = 4.25, SD = 0.43) และด้านการวัดประเมินผล (M = 4.18, SD = 0.38) เมื่อพิจารณาราย
ข้อพบว่า ผู้เข้าร่วมพึงพอใจต่อความทันสมัยและความสอดคล้องของเนื้อหากับความต้องการในระดับมากท่ีสุด ขณะที่เนื้อหามี
ความเข้าใจง่ายในระดับมาก ส่วนกิจกรรมการเรียนรู้มีความหลากหลายและส่งเสริมการมีส่วนร่วมในระดับมากที่สุด แต่
ระยะเวลาในการฝึกปฏิบัติยังไม่เพียงพอ ด้านสื่อและเทคโนโลยีมีความทันสมัยและใช้งานง่ายในระดับมาก แต่คุณภาพของ
สัญญาณอินเตอร์เน็ตยังไม่เสถียร ด้านการวัดและประเมินผลมีความหลากหลาย แต่เกณฑ์การประเมินยังไม่ชัดเจนเท่าท่ีควร  
 

4. สรุปผลการวิจัย 
     ผลการวิจัยพบว่าสภาพปัญหาในการพัฒนางานประจ าสู่งานวิจัย พบว่าบุคลากรขาดความรู้และทักษะในการท าวิจัย  ขาด
การบริหารจัดการที่ดี และขาดแรงจูงใจในการท าวิจัย ความต้องการในการพัฒนาความรู้และทักษะ ต้องการความรู้เกี่ยวกับ
หลักการและกระบวนการท าวิจัย ต้องการวิธีการเรียนรู้แบบผสมผสานที่มีทั้งการอบรมเชิงปฏิบัติการ การมีพี่เลี้ยง และการ
สร้างเครือข่ายนักวิจัย สอดคล้องกับงานวิจัยของศิริพร อ่อนเพ็งและคณะ [4]  พิมพ์ภา เตชะกมลสิทธิ์และคณะ [10] ที่พบว่า
ปัจจัยด้านความรู้และทักษะการวิจัย การสนับสนุนจากผู้บริหาร และแรงจูงใจในการท าวิจัย ส่งผลต่อความส าเร็จในการท า 
R2R โดยบุคลากรยังขาดศักยภาพ มีภาระงานมาก ขาดความรู้และแรงจูงใจในการท าวิจัย ท าให้การพัฒนาศักยภาพบุคลากร
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ควบคู่กับการสร้างระบบสนับสนุนท่ีเอื้ออ านวย จึงเป็นแนวทางส าคัญในการส่งเสริมวัฒนธรรม R2R  อย่างยั่งยืน ดังที่กนกพร 
จิรวัฒนกุล [11] วิจิตร ศรีสุพรรณ และ ปิยะนันท์ ลิมเรืองรอง [12]  ได้ให้ข้อเสนอแนะไว้ 
      รูปแบบการเรียนรู้แบบผสมผสานที่พัฒนาขึ้น ประกอบด้วยหลักการส าคัญคือ Blended learning, Action learning, 
Mentoring system, และ Learning network มีกระบวนการเรียนรู้ 5 ขั้นตอน ได้แก่ 1) ปฐมนิเทศและประเมินความรู้
พื้นฐาน 2) อบรมเชิงปฏิบัติการด้านการวิจัย 3) ฝึกปฏิบัติจริงโดยมีพี่เลี้ยง 4) แลกเปลี่ยนเรียนรู้ในเครือข่าย 5) น าเสนอและ
เผยแพร่ผลงาน รูปแบบการเรียนรู้ที่พัฒนาขึ้นมีความสอดคล้องกับหลักการเรียนรู้ของผู้ใหญ่ (Adult learning) ตามแนวคิด
ของ Knowles (1984) ที่เน้นการเรียนรู้ผ่านประสบการณ์ การมีส่วนร่วม การลงมือปฏิบัติ และการสะท้อนคิด ซึ่งเป็นหลักการ
ส าคัญในการออกแบบการเรียนรู้ส าหรับผู้ใหญ่ตามที่ Merriam และ Baumgartner [13]  ได้เสนอไว้ การใช้รูปแบบ Blended 
learning ที่หลากหลาย ตั้งแต่การเรียนในช้ันเรียน เรียนออนไลน์ เรียนรู้ด้วยตนเอง และเรียนรู้แบบร่วมมือ ก็สอดคล้องกับ
หลักการออกแบบ Blended learning ที่มีประสิทธิภาพ [14]   
      ผลการทดลองใช้รูปแบบการเรียนรู้ พบว่าผู้เข้าร่วมมีความรู้และทักษะการวิจัยเพิ่มขึ้นอย่างมีนัยส าคัญ สามารถพัฒนา
โครงร่างวิจัยและน าความรู้ไปใช้พัฒนางานได้ เกิดผลงานวิจัย R2R ที่น าไปใช้ประโยชน์ได้จริงและมีการเผยแพร่ผลงาน ผลการ
ประเมินการใช้รูปแบบการเรียนรู้ พบว่ามีความเหมาะสมและเป็นประโยชน์ในระดับมาก ท้ังในด้านเนื้อหาของหลักสูตร 
กิจกรรมการเรียนรู้ สื่อและเทคโนโลยี และการวัดประเมินผล องค์ประกอบส าคัญของรูปแบบการเรียนรู้ คือ ระบบพี่เลี้ยง 
(Mentoring system) ที่ธีระ  ธีระตระกูล [15]  พบว่าช่วยให้การท า R2R ส าเร็จ เนื่องจากพ่ีเลี้ยงจะให้ค าปรึกษา แนะน า ช่วย
แก้ปัญหาในทุกขั้นตอนของการท าวิจัย และการสร้างเครือข่ายนักวิจัย (Research network) ก็ช่วยให้เกิดการแลกเปลี่ยน
เรียนรู้ สร้างพลังขับเคลื่อน R2R ร่วมกัน ดังที่พิเชษฐ์ ไทยเจริญ [16] ได้เน้นย้ าความส าคัญของการสร้างชุมชนนักปฏิบัติ R2R 
เพื่อให้เกิดการเรียนรู้อย่างต่อเนื่อง 
      ประสิทธิผลของรูปแบบการเรียนรู้ในการพัฒนาความรู้และทักษะของบุคลากรอย่างมีนัยส าคัญ สอดคล้องกับงานวิจัย
ของวรรณภา ประไพพานิช และคณะ [8], ศิวพร เจนใจและคณะ [17], และสุภาพร สังข์งาม [9] ที่แสดงให้เห็นว่าการใช้การ
เรียนรู้แบบผสมผสาน สามารถเพิ่มความรู้และทักษะทั้งด้านการพยาบาลและการวิจัยได้อย่างมีประสิทธิผล โดยสามารถน าไป
ประยุกต์ใช้ในการดูแลผู้ป่วยและพัฒนางานได้จริง ซึ่งเป็นเป้าหมายหลักของการท า R2R [18] 
      ผลงานวิจัย R2R ที่เกิดขึ้นจากการศึกษานี้ ถือเป็นตัวช้ีวัดความส าเร็จที่ส าคัญ ซึ่งสอดคล้องกับหลักฐานจากงานวิจัยอื่น ๆ 
ที่พบว่าการใช้รูปแบบการเรียนรู้แบบผสมผสานในการพัฒนาความรู้และทักษะการวิจัยนั้น นอกจากจะพัฒนาศักยภาพของ
ผู้เรียนแล้ว ยังน าไปสู่การสร้างผลงานวิจัยที่มีคุณภาพและสามารถน าไปใช้ประโยชน์ได้จริง ธนพล เกตุกุล [19] สุภาพรสังข์งาม
[19]  ณัฐวุฒิ อัสสะรัตนะและคณะ [20]ควบคู่ไปกับความพึงพอใจในระดับมากของผู้เรียนต่อรูปแบบการเรียนรู้ ซึ่งเป็นจุดเด่น
ของ Blended learning ที่สามารถสร้างความน่าสนใจ กระตุ้นการมีส่วนร่วม และตอบสนองความต้องการที่หลากหลายของ
ผู้เรียนได้เป็นอย่างดี [8], [21, 22] 
      อย่างไรก็ตาม การท าให้การพัฒนา R2R เกิดความต่อเนื่องและยั่งยืน ยังคงเป็นความท้าทายส าคัญ ดังที่งานวิจัยหลายชิ้น
ช้ีให้เห็นว่าการติดตามและสนับสนุนอย่างต่อเนื่อง การขยายผลสู่กลุ่มบุคลากรอื่น ๆ ให้ครอบคลุมในวงกว้าง ตลอดจนการปรับ
ให้เข้ากับบริบทเฉพาะของแต่ละหน่วยงาน ก็เป็นสิ่งที่ต้องค านึงถึงในการออกแบบการพัฒนาต่อยอดต่อไปการสร้างระบบการ
บริหารจัดการที่เอื้อต่อการท า R2R อย่างเป็นรูปธรรมและต่อเนื่อง ทั้งด้านการจัดสรรทรัพยากร สิ่งจูงใจต่าง ๆ จะมีส่วนส าคัญ
ในการผลักดันให้เกิดความยั่งยืนในการท าวิจัย ดังท่ี Harris L และคณะ [23] ได้เน้นย้ า รวมถึงการปลูกฝัง "วัฒนธรรมการวิจัย" 
ให้เกิดขึ้นในองค์กร ผ่านการสื่อสาร การยกย่องเชิดชูคุณค่าของการท า R2R อย่างต่อเนื่อง ก็จะมีส่วนช่วยผลักดันให้เกิดการ
เคลื่อนตัวไปสู่การเป็นองค์กรแห่งการเรียนรู้ ที่ใช้ผลงานวิจัยในการพัฒนาคุณภาพบริการอย่างต่อเนื่อง จนกลายเป็นวัฒนธรรม
ปกติขององค์กรในท่ีสุด 
      สรุปได้ว่า การวิจัยนี้ได้แสดงให้เห็นความส าเร็จในการพัฒนารูปแบบการเรียนรู้เพื่อพัฒนางานประจ าสู่งานวิจัย โดยบูรณา
การแนวคิดทฤษฎี และหลักฐานเชิงประจักษ์ต่าง ๆ ให้สอดคล้องกับบริบทของโรงพยาบาลชุมชน จนเกิดเป็นรูปแบบที่มี
ประสิทธิผลในการพัฒนาความรู้ ทักษะ และผลงานวิจัยของบุคลากร ซึ่งได้ผลลัพธ์ที่สอดคล้องกับกรอบแนวคิดและผลการวิจัย
ที่ผ่านมา อย่างไรก็ตาม ยังมีความท้าทายส าคัญที่จะต้องบูรณาการแนวคิดและหลักฐานเชิงประจักษ์ให้มากขึ้น โดยเฉพาะใน
ด้านการสร้างความยั่งยืนในระยะยาว ซึ่งต้องอาศัยปัจจัยทั้งในด้านการขยายผลอย่างครอบคลุม การสร้างระบบสนับสนุนที่
เข้มแข็ง และการปรับเปลี่ยนวัฒนธรรมองค์กรไปพร้อม ๆ กัน 
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5. บทสรุปและข้อเสนอแนะ 
      การวิจัยนี้แสดงให้เห็นแนวทางการพัฒนารูปแบบการเรียนรู้แบบผสมผสานท่ีมีประสิทธิผลในการเสริมสร้างความรู้ ทักษะ 
และการผลิตผลงานวิจัยจากงานประจ าของบุคลากรในโรงพยาบาลชุมชน โดยบูรณาการแนวคิดการเรียนรู้แบบผสมผสานกับ
กระบวนการ R2R ผ่านการจัดอบรม การลงมือปฏิบัติ การมีพี่เลี้ยง และการสร้างเครือข่ายวิจัย จนเกิดผลส าเร็จทั้งในเชิง
ความรู้ ทักษะ และการสร้างผลงานวิจัยท่ีมีคุณภาพ  
      ข้อเสนอแนะในการน าผลการวิจัยไปใช้ ได้แก่ 1) ควรมีการน ารูปแบบการเรียนรู้ไปขยายผลใช้กับบุคลากรทุกระดับใน
โรงพยาบาลและปรับให้สอดคล้องกับบริบทของแต่ละหน่วยงาน 2) ควรบูรณาการรูปแบบการเรียนรู้นี้เข้ากับแผนพัฒนา
บุคลากรและยุทธศาสตร์ด้านการวิจัยขององค์กร และ 3) ควรมีการจัดสรรทรัพยากรและการสนับสนุนอย่างเป็นระบบ เพื่อให้
เกิดแรงจูงใจและความยั่งยืนในการพัฒนา R2R 
      ส่วนข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งต่อไป ได้แก่ 1) ควรมีการศึกษาผลกระทบของการพัฒนา R2R ในระยะยาว ทั้งในด้าน
การเปลี่ยนแปลงวัฒนธรรมการวิจัยในองค์กร คุณภาพของงานวิจัย และผลลัพธ์ต่อผู้ป่วยและระบบสุขภาพ 2) ควรมีการศึกษา
เปรียบเทียบรูปแบบการเรียนรู้กับโรงพยาบาลหรือหน่วยงานอื่น ๆ เพื่อค้นหารูปแบบที่มีประสิทธิผลสูงสุด และ 3) ควรมี
การศึกษาเชิงคุณภาพเพื่อท าความเข้าใจปัจจัยส าคัญที่ส่งผลต่อความส าเร็จและความยั่งยืนในการพัฒนา R2R ในระดับลึก 
      ความท้าทายส าคัญในการพัฒนา R2R ให้ขยายผลอย่างกว้างขวางและยั่งยืน ยังคงต้องอาศัยความร่วมมือของทุกฝ่ายใน
การสร้างระบบการเรียนรู้และการสนับสนุนที่มีประสิทธิภาพ เพื่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงวัฒนธรรมองค์กรไปสู่การเป็นองค์กร
แห่งการเรียนรู้และใช้การวิจัยในการพัฒนาคุณภาพงานอย่างต่อเนื่อง หากสามารถบรรลุเป้าหมายเหล่านี้ได้ ก็จะท าให้เกิด
ประโยชน์และผลกระทบในวงกว้างต่อการพัฒนาคุณภาพระบบบริการสุขภาพต่อไป 
 

6. กิตติกรรมประกาศ 
      ผู้วิจัยขอขอบพระคุณ ผู้อ านวยการและคณะกรรมการบริหารโรงพยาบาลสมเด็จพระยุพราชด่านซ้าย ที่ได้อนุญาตและ
สนับสนุนทรัพยากรในการด าเนินการวิจัยครั้งนี้ ขอบคุณหัวหน้าพยาบาล ที่ให้ค าปรึกษาและช่วยตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ
วิจัย และที่ส าคัญที่สุดขอขอบคุณกลุ่มตัวอย่างทุกท่านที่ให้ความร่วมมือในการเก็บรวบรวมข้อมูลและทดลองใช้รูปแบบการ
เรียนรู้เป็นอย่างดี จนท าให้งานวิจัยนี้ส าเร็จลุล่วงตามวัตถุประสงค์ที่ก าหนดไว้ 
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