
1 
 

การจัดการความรู้  

 เรื่อง  การพัฒนาผลงานวิจัยเพื่อศูนย์ความเป็นเลิศทางวิชาการด้านโรคเรื้อรัง 

รายช่ือสมาชิกกลุ่ม  

1. ดร.กฤตพัฒน์   ฝึกฝน                                     ประธาน 

2. อ.สิริสุดา  เตชะวิเศษ 

3. อ.ปภัชญา  ธัญปานสิน         

4. อ. วรรณิภา  เย็นใจ 

5. อ.โสภาพร   พันธุลาวัณย ์    เลขานุการ 

ขั้นตอนกิจกรรมเพื่อการจัดการความรู้ 

ขั้นตอนที่ 1.การบ่งชี้ความรู้/การค้นหาความรู้  

ปัจจุบันทั่วโลกให้ความส าคัญกับการจัดการโรคเรื้อรังมากขึ้นเนื่องจากความเจริญก้าวหน้าทางการ
แพทย์ท าให้ผู้ป่วยที่เจ็บป่วยด้วยโรคเรื้อรังมีอายุยืนยาวขึ้นประกอบกับวิถีชีวิตที่เปลี่ยนแปลงไปท าให้ผู้ป่วย
กลุ่มนี้มีจ านวนเพ่ิมขึ้น โดยเฉพาะโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูง จากรายงานสถิติสุขภาพทั่วโลกปี พ.ศ. 
2555 ขององค์การอนามัยโลก พบว่า 1 ใน 10 ของประชาชนในวัยผู้ใหญ่ป่วยเป็นโรคเบาหวานและ 1 ใน 3 มี
ภาวะความดันโลหิตสูง (WHO, 2012) ส าหรับประเทศไทยได้มีการส ารวจสุขภาพประชาชนไทยโดยการตรวจ
ร่างกาย พ.ศ. 2551-2552 พบว่าประชาชนไทยที่มีระดับน้ าตาลในเลือดมากกว่า 126 มก./ดล. ร้อยละ 28.5 
(สถาบันวิจัยและประเมินเทคโนโลยีทางการแพทย์, 2556) และความชุกของโรคเบาหวานอยู่ในเกณฑ์ค่อนข้าง
สูง คือ เพศชาย ร้อยละ 9.3 และเพศหญิง ร้อยละ 9.9 ในแต่ละปีจะมีผู้ป่วยเบาหวานเพ่ิมขึ้นอย่างน้อย 
320,762 คน คาดว่าในปี พ.ศ. 2552-2553 จะมีผู้ป่วยเบาหวาน 5,397,559 คน (ราม รังสินธุ์และคณะ,2555)  

ด้วยเหตุที่ผู้ป่วยโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูงมีจ านวนเพ่ิมขึ้นและมีอายุยืนยาวขึ้นแต่ถ้าหาก
ไม่ได้รับการดูแลรักษาอย่างถูกต้อง ต่อเนื่องจะก่อให้เกิดภาวะแทรกซ้อนในหลายระบบของร่างกาย ทั้ง
ภาวะแทรกซ้อนแบบเฉียบพลันและแบบเรื้อรัง ก่อให้เกิดความพิการและตายก่อนวัยอันควร ส่งผลกระทบต่อ
การด ารงชีวิต ภาวะเศรษฐกิจของผู้ป่วยและครอบครัว รวมทั้งประเทศชาติ  ด้วยเหตุผลดังกล่าววิทยาลัย
พยาบาลบรมราชชนนีพะเยา ซึ่งเป็นสถาบันผลิตและพัฒนาบุคลากรทางด้านการพยาบาลได้เล็งเห็น
ความส าคัญของปัญหาโรคเรื้อรังจึงได้จัดตั้งศูนย์ความเป็นเลิศทางวิชาการด้านโรคเรื้อรังโดยมีวั ตถุประสงค์
เพ่ือให้เป็นศูนย์ที่มีความเชี่ยวชาญเฉพาะด้านโรคเรื้อรัง อันจะช่วยพัฒนาบุคลากรทางการพยาบาลให้มี
ศักยภาพในการพยาบาลผู้ป่วยโรคเรื้อรังรวมถึงให้การพยาบาลผู้ป่วยโรคเรื้อรังได้อย่างครอบคลุมและมี
ประสิทธิภาพ  

ศูนย์ความเป็นเลิศด้านโรคเรื้อรัง ได้ก าหนดประเด็นยุทธศาสตร์  ไว้ชัดเจนว่า จะพัฒนาและเสริมสร้าง
สมรรถนะก าลังคนด้านสุขภาพของชุมชน สร้างองค์ความรู้และบริการวิชาการด้านสุขภาพ โดยมีเป้าประสงค์ 
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คือ เป็นคลังความรู้และศูนย์กลางการบริการวิชาการทางสุขภาพแก่ท้องถิ่น  สร้างผลงานวิชาการ ผลงานวิจัย 
นวัตกรรม ที่เกิดประโยชน์ต่อภารกิจการศึกษา แต่เนื่องจากภายในปี 2554 ผลการประเมินคุณภาพภายใน
ระดับสถาบันพระบรมราชชนก ด้านการเผยแพร่ผลงานวิจัย ได้คะแนน 1.34 / 5 ปี 2556 มีผลงานวิจัย
สนับสนุนศูนย์ความเป็นเลิศทางวิชาการด้านโรคเรื้อรัง จ านวน 2 เรื่อง  

จากการศึกษาสภาพการท าวิจัยจากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า สภาพการท าวิจัยของ 
อาจารย์พยาบาลเฉลี่ย 0.70 เรื่อง/คน/ปี (วาสนา อูปป้อ, 2551) ส่วนใหญ่มีความคิดเห็นว่า การส่งเสริมการ
ผลิตผลงานวิจัย อยู่ในระดับปานกลาง ซึ่งได้แก่ ด้านบริหารจัดการที่เอ้ือ ด้านการเสริมสร้างแร งจูงใจ (รุจิรา 
เจียมอมรรัตน์ และ อรชร อินทองปาน, 2556) ด้วยเหตุนี้เพ่ือให้เป็นศูนย์ที่มีความเชี่ยวชาญเฉพาะด้านโรค
เรื้อรัง จ าเป็นอย่างยิ่งที่ต้องอาศัยการท าวิจัยเป็นตัวขับเคลื่อนศูนย์ให้บรรลุวัตถุประสงค์ เพราะวิจัยเป็นการ
ค้นหาหรือแสวงหาความรู้ใหม่โดยใช้กระบวนการทางวิทยาศาสตร์ในการศึกษาค้นคว้า องค์ความรู้ที่ได้จะมี
ความน่าเชื่อถือ และเกิดประโยชน์ต่อการพัฒนาการปฏิบัติการพยาบาลเพ่ือผู้ป่วยโรคเรื้อรังได้อย่างแท้จริง  

 
ขั้นตอนที่ 2. การสร้างและแสวงหาความรู้   

จากการศึกษาสภาพการท าวิจัยจากการทบทวนวรรณกรรม พบว่า ในส่วนของผู้ที่ท าหน้าที่ในด้านการ 
จัดการเรียนการสอนในสถาบันการศึกษา มีความรู้ในการท าวิจัยน้อย มีความตระหนักถึงความส าคัญและ
ประโยชน์ของการท าวิจัย มีความต้องการพัฒนาตนเองเรื่องการท าวิจัย (พิสิจฎ์ พุฒศรี, 2551) นอกจากนี้
ความต้องการการพัฒนาเกี่ยวกับการท าวิจัย คือ ต้องการความรู้และพัฒนาทักษะในการท าวิจัยในทุก ๆ เรื่อง 
โดยเฉพาะอย่างยิ่งในเรื่อง การสรุปผลและการเขียนรายงานการวิจัยและการวิเคราะห์ข้อมูลในการท าวิจัยและ
ต้องการการได้รับการสนับสนุนในเรื่องการจัดหาบุคลากรมาให้ความรู้เกี่ยวกับวิจัยและวัสดุอุปกรณ์ในการ
สร้างสื่อหรือ   นวตกรรมเพ่ือการท าวิจัย (ไพทูรย์ มาวงศ์, 2552)  

ส าหรับสภาพการท าวิจัยของอาจารย์พยาบาลเฉลี่ย 0.70 เรื่อง/คน/ปี อาจารย์พยาบาลจะรับรู้ว่ามี
สมรรถนะแห่งตนในการท าวิจัยอยู่ในระดับสูง ความคาดหวังผลลัพธ์ในการท าวิจัยของอาจารย์พยาบาลอยู่ใน
ระดับสูง ความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้สมรรถนะแห่งตนในการท าวิจัยและความคาดหวังในผลลัพธ์ในการท า
วิจัยกับผลิตภาพการวิจัยของอาจารย์พยาบาลมีความสัมพันธ์กันทางบวก ในระดับน้อย ถึงแม้ว่าส่วนมากจะมี
วุฒิการศึกษาอยู่ในระดับปริญญาโท ปริญญาเอกและมีประสบการณ์การท างานมากกว่า 15 ปี (วาสนา อูปป้อ, 
2551) อาจารย์พยาบาลมีความต้องการการส่งเสริมการผลิตผลงานวิจัยของวิทยาลัยพยาบาลมากกว่าตาม
สภาพจริง และการส่งเสริมการผลิตผลงานวิจัยของวิทยาลัยพยาบาลอยู่ในระดับปานกลาง ซึ่งด้านนโยบาย
และแผนกลยุทธ์การผลิตผลงานวิจัยและด้านการสนับสนุนการเผยแพร่ผลงานวิจัยมีการส่งเสริมอยู่ในระดับ
มาก (รุจิรา  เจียมอมรรัตน์และอรชร  อินทองปาน, 2556) สภาพการท าวิจัยของอาจารย์พยาบาลในวิทยาลัย
พยาบาล บรมราชชนนีพะเยาภายในปี 2554 พบว่า ผลการประเมินคุณภาพภายในระดับสถาบันพระบรมราช
ชนก ด้านการเผยแพร่ผลงานวิจัย ได้คะแนน 1.34 / 5 และในปี 2556 มีผลงานวิจัยสนับสนุนศูนย์ความเป็น
เลิศทางวิชาการด้านโรคเรื้อรัง จ านวน 2 เรื่อง ซึ่งถือว่าเป็นจ านวนน้อยมากที่จะสนับสนุนเพ่ือให้เป็นศูนย์ที่มี
ความเชี่ยวชาญเฉพาะด้านโรคเรื้อรัง จากการทบทวนวรรณกรรมพบว่ายังมีปัจจัยอ่ืน ๆ ที่มีอิทธิพลต่อการท า
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วิจัย ได้แก่ ตัวแปรกลุ่มที่ปฏิบัติงานร่วมกันมีอิทธิพลต่อตัวแปรการท าวิจัยโดยส่งผ่านตัวแปรจูงใจและตัวแปร
ความพึงพอใจในการปฏิบัติงาน (พันธ์ทิภา  สร้างช้าง, 2550)  

การปฏิบัติงานร่วมกันจะมีอิทธิพลต่อการท าวิจัย ซึ่งจะมีโอกาสในการสอนงาน ชี้แนะ แก้ปัญหาท าให้
เกิดความส าเร็จในการท าวิจัยได้ดี วิชาชีพพยาบาลได้น าหลักการของการท างานร่วมกันมาพัฒนาด้านการ
เตรียมความพ้อมในการปฏิบัติบทบาทการพยาบาลโดยใช้ระบบพ่ีเลี้ยง พบว่า ผลของระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงต่อ
การปฏิบัติบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงตามความคิดเห็นของหัวหน้าหอผู้ป่วย พยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลใหม่อยู่
ในระดับดีทุกบทบาท ระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง เป็นการสอนงานแบบตัวต่อตัวระหว่างพยาบาลประจ าการที่มี
ประสบการณ์แล้วกับพยาบาลใหม่ พ่ีเลี้ยงจะเป็นบุคคลที่มีความรู้ ความสามารถและทักษะทางคลินิก ท า
หนา้ที่ในการสอนงาน ให้ค าแนะน าปรึกษา อ านวยความสะดวก ชี้แนะให้แก่ผู้มีประสบการณ์น้อยกว่า โดยใช้
หลักการสร้างสัมพันธภาพส่วนบุคคลและด าเนินการทั้งในรูปแบบทั้งเป็นทางการและไม่เป็นทางการ บทบาท 
พยาบาลพ่ีเลี้ยง ประกอบด้วย 6 บทบาทหลัก คือ บทบาทผู้สอนและผู้นิเทศ บทบาทตัวแบบ บทบาทแหล่ง
ความรู้และส่งเสริมการเรียนรู้ บทบาทท่ีปรึกษา และบทบาทผู้ปฐมนิเทศ และบทบาทผู้ประเมิน ในการปฏิบัติ
บทบาทดังกล่าว พยาบาลพ่ีเลี้ยงจะต้องมีการเตรียมความพร้อมของตนเองเป็นอย่างดีโดยการแสวงหาความรู้
หรือวิทยาการและทักษะใหม่ เพื่อให้เกิดความม่ันใจ และสร้างการยอมรับจากผู้ที่อยู่ในความดูแล การน าระบบ
พยาบาลพ่ีเลี้ยงมาใช้ในการพัฒนาพยาบาลใหม่เพ่ือลดความวิตกกังวล ความเครียดและยังช่วยพัฒนา ทักษะ
ทั้งของพยาบาลใหม่ รวมทั้งพยาบาลพ่ีเลี้ยงด้วย ตลอดจนท าให้บรรยากาศในการท างานร่วมกันมีความเข้าใจ
กัน ระบบ (สุดจิต ไตรประกอง, ชุลีกร  แสนสบายและอุรา  แสงเงิน, 2551) 
 

ขั้นตอนที่ 3 การประมวลและกลั่นกรองความรู้  
พ่ีเลี้ยง หมายถึง ระบบที่จัดขึ้นเพ่ือการพัฒนาบุคลากร โดยการจัดผู้ที่มีคุณสมบัติเฉพาะของพ่ีเลี้ยงมา

การวางแผนเตรียมความพร้อมในการปฏิบัติบทบาทพ่ีเลี้ยง เพื่อท าหน้าที่สอน ให้ค าปรึกษา เป็นแบบอย่างและ
ช่วยเหลือในการพฒันา    

บทบาทพ่ีเลี้ยง หมายถึง พฤตกิรรมการปฏิบัตทิี่ครอบคลุมและมีความเหมาะสมต่อการน ามาใช้ในการ
พัฒนาบุคลากรพยาบาล ซ่ึงประกอบด้วย 6 บทบาทหลัก คือ บทบาทผู้สอนและผู้นิเทศ บทบาทตัวแบบ 
บทบาทแหล่งความรู้และส่งเสริมการเรียนรู้ บทบาทท่ีปรึกษาและพ่ีเลี้ยง บทบาทผู้นิเทศ บทบาทผู้ประเมิน  
 ระบบพ่ีเลี้ยง เป็นการสอนงานแบบตัวต่อตัว ระหว่างผู้ที่มีประสบการณ์แล้วกับผู้ที่ยังไม่มี
ประสบการณ์ พ่ีเลี้ยงจะเป็นบุคคลที่มีความรู้ ความสามารถและทักษะ ท าหน้าที่ในการสอนงาน ให้ค าแนะน า
ปรึกษา อ านวยความสะดวก ชี้แนะให้แก่ผู้มีประสบการณ์น้อยกว่า โดยใช้หลักการสร้างสัมพันธภาพส่วนบุคคล 
และด าเนินการทั้งในรูปแบบทั้งที่เป็นทางการและไม่เป็นทางการ 
 การใช้ระบบพ่ีเลี้ยงจะท าใหเกิดความรู้ (Knowledge) เกิดความเข้าใจ (Understanding) เกิดทักษะ
ความช านาญ (Skill) และเกิดทัศนคติ (Attitude) ที่ดีต่อการท างาน เกี่ยวกับเรื่องใดเรื่องหนึ่งจนสามารถ
ปฏิบัติตามวัตถุประสงค์ได้ อย่างมีประสิทธิผลและประสิทธิภาพ ตลอดจนเสริมสรางทัศนคติที่ดีต่องานและ
องคการ  
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ขั้นตอนที่ 4 การจัดความรู้ให้เป็นระบบ  
ครั้งที ่1 คณะท างานศูนย์ความเป็นเลิศด้านโรคเรื้อรัง ประชุมเพ่ือวางแผนเพื่อการพัฒนาผลงานวิจัย 

ของศูนย์ความเป็นเลิศสร้างโดยใช้พี่เลี้ยงเพื่อพัฒนาผลงานวิจัยและจัดตั้งกลุ่มวิจัย ซึ่งประกอบด้วยนักวิจัยของ
ศูนย์ฯและนักวิจัยจากกลุ่มวิชา ก าหนดกรอบและทิศทางการวิจัยเกี่ยวกับโรคเรื้อรังให้มีความครอบคุลมทุก
ประเด็นปัญหาเกี่ยวกับโรคเรื้อรังและครอบคลุมทุกกลุ่ม ซึ่งได้ก าหนดให้ผู้ที่มีประสบการณ์ในการท าวิจัยเป็นพ่ี
เลี้ยง โดยก าหนดบทบาทไว้ดังต่อไปนี้ 
 1. บทบาทปรึกษา (Adviser) เปนบทบาทที่พ่ีเลี้ยงปฏิบัติในการใหการสนับสนุน แนะน าการปฏิบัติตน 
ในสิ่งที่ดีสนองตอนโยบายและความตองการขององคการ 
  2. บทบาทผูสอนแนะ (Coach) เป็นบทบาทที่ใหค าแนะน าเกี่ยวกับการปฏิบัติหนาที่การประเมินผล 
การใหขอมูลยอนกลับ แบบสรางสรรคในการปฏิบัติงาน 
  3. บทบาทผูใหค าปรึกษา (Counsellor) เปนบทบาทในการให้ค าปรึกษา ให้ความช่วยเหลือรับฟง     
ปญหาที่เกิดข้ึน มีการพัฒนาตนเองและสามารถมองเห็นแนวทางในการแก้ไขปญหาของตนเองอยางอิสระ 
  4. บทบาทผูแนะน า/ สรางเครือขาย (Guide/ Networker) เปนบทบาทในการแนะน าเกี่ยวกับการ
ท างานรวมกันในองค์กร สายการบังคับบัญชา คานิยม วัฒนธรรมองคการ  
  5. บทบาทครู (Teacher) เปนบทบาทในการถายทอดความรูและประสบการณ์โดยใช้วิธีการสอน  
สงเสริมใหมีความสามารถในการปฏิบัติงานและมีการพัฒนาตนเองมากข้ึน 
  6. บทบาทผูอานวยความสะดวกในการเรียนรู (Resource Facilitator) เปนบทบาทในการจัดประสบ
การณ การท างานการแลกเปลี่ยน ขอมูลขาวสารกับเพ่ือนร่วมงาน จัดหาทรัพยากรในการปฎิบัติงาน ให้ดูแล
อย่างใกลชิดและใหความเปนกันเอง 
  7. บทบาทผูเปนแบบอยาง (Role Model) เปนบทบาทในดานคุณลักษณะสวนบุคคลและการท างาน
ผ่านกลยุทธ์ 

8. บทบาทผู้สนับสนนุ (Sponsor) เปนบทบาทที่ส่งเสริมสนับสนุนให้เกิดความมั่นใจในตนเอง 
สนับสนุนมีความก้าวหน้าในวิชาชีพ 

ครั้งที่ 2 ประชุมคณะท างานเพ่ือระบุปัญหาที่ต้องการท าวิจัย  
กิจกรรม คือ น าเสนอสภาพปัญหาในพ้ืนที่ และคัดเลือกแหล่งที่เป็นกลุ่มเป้าหมาย และน าเสนอการ

แสวงหาแหล่งทุนวิจัยทั้งในประเทศและต่างประเทศ 

ผลลัพธ์ที่ได้ คือ ความดันโลหิตสูง และเบาหวานเป็นโรคเรื้อรังที่พบมากที่สุด โดยเฉพาะในเขต อ าเภอ
เมือง และต าบลสาง อ.เมือง จ.พะเยาเป็นชุมชนเมืองที่มีผู้ป่วยเรื้อรังจ านวนมาก 

ครั้งที่ 3 ประชุมคณะท างานเพ่ือทบทวนวรรณกรรมและเขียนโครงร่างการวิจัย พร้องทั้งแนะน าแนว
ทางการน าโครงร่างที่พัฒนาเข้าสู่กระบวนการด าเนินงานพัฒนางานวิจัยของวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 
พะเยา แนวทางการเสนอโครงร่างตามขั้นตอนของระบบการเสนอโครงร่างเพ่ือขอทุนสนับสนุนจากแหล่งทุน
ภายนอก และก าหนดตัวผู้รับผิดชอบในงานวิจัยแต่ละเรื่อง  
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ผลลัพธ์ที่ได้ สามารถเขียนโครงร่างโดยแบ่งตามกลุ่มเป้าหมาย ออกเป็น 5 กลุ่ม คือ 
1. ศึกษาความรู้และพฤติกรรมในการป้องกันโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูงของประชาชน  

ต าบลบ้านสาง อ าเภอเมือง จังหวัดพะเยา ผู้รับผิดชอบ คือ นางอัมพร  ยานะ  (หัวหน้าโครงการ) นางโสภาพร  
พันธุลาวัลย์  (ผู้ร่วมโครงการ) นางสาววรรณิภา  เย็นใจ   (ผู้ร่วมโครงการ) 

2. ความรู้และพฤติกรรมสุขภาพเกี่ยวกับโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูงของประชาชนต าบลบ้าน 
สาง อ าเภอเมือง จังหวัดพะเยา ผู้รับผิดชอบ คือ นางพัชรบูรณ์  ศรีวิชัย(หัวหน้าโครงการ) นายแดนชัย  ชอบ
จิตร  (ผู้ร่วมโครงการ) นางดลนภา หงษ์ทอง  (ผู้ร่วมโครงการ) 

3. บทบาทผู้ดูแล และคุณภาพชีวิตของผู้ดูแลผู้ป่วยเบาหวานและความดันโลหิตสูง ผู้รับผิดชอบ  
คือ นางสิริสุดา เตชะวิเศษ (หัวหน้าโครงการวิจัย) นางสาวพงศ์พัชรา พรหมเผ่า (ผู้ร่วมโครงการ) นายคมกริช 
สุทธศรี (ผู้ร่วมโครงการ) และนายเฉลิมพล ก๋าใจ (ผู้ร่วมโครงการ) 

4. พฤติกรรมสุขภาพ  และการเข้าถึงระบบบริการด้านสุขภาพของผู้ป่วยเบาหวานและความดัน 
โลหิตสูง ผู้รับผิดชอบ คือ นางสมัยพร  อาขาล (หัวหน้าโครงการวิจัย) 

ครั้งที่ 4 ประชุมคณะท างานเพ่ือค้นหาและคัดเลือก เครื่องมือวิจัยที่มีความเหมาะสมและ 
วางแผนเพื่อหา content validity และ reliability และสรรหาอาจารย์จากหน่วยงานภายนอกที่มีคุณสมบัติ
เพ่ือเป็นอาจารย์ที่ปรึกษา 

 ผลลัพธ์ที่ได้  พิจารณาโครงร่าง เพื่อขอสนับสนุนงบประมาณจากหน่วยงานภายนอก คือ  
เครือข่ายบริหารการวิจัยภาคเหนือตอนบน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2557 เรื่อง การสร้างความเข้มแข็งของ
ชุนชนในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพเพ่ือป้องกันและควบคุมโรคเบาหวานและความดันโลหิตสูงโดยใช้
ภูมิปัญญาท้องถิ่น  

ขั้นตอนที่ 5 เผยแพร่องค์ความรู้ 
การน าเสนอองค์ความรู้ คือ องค์ความรู้ที่เก่ียวข้องกับการใช้ระบบพ่ีเลี้ยงในการท าวิจัย พบว่า  
1. คณะท างานมีความพึงพอใจในการท างานเพราะการท างานโดยใช้ระบบพี่เลี้ยงสามารถช่วยชี้แนะ  

คัดสรรข้อมูลที่จ าเป็น และวิธีการเขียนตามขั้นตอนของกระบวนการวิจัย มีความม่ันใจในการท าวิจัยมากขึ้น 
2. การท างานโดยใช้ระบบพี่เลี้ยงเป็นทีมช่วยให้มีการเตรียมความพร้อมก่อนประชุมร่วมกันและมีการ 

ติดตามประเมินผลงาน ท าให้งานคืบหน้าไปตามแผนที่วางไว้ 
3. การท างานโดยใช้ระบบพี่เลี้ยงช่วยมีผลงานวิจัยที่ได้รับสนับสนุนงบประมาณจากหน่วยงาน 

ภายนอก คือ เครือข่ายบริหารการวิจัยภาคเหนือตอนบน ประจ าปีงบประมาณ พ.ศ. 2557 เรื่อง การสร้าง
ความเข้มแข็งของชุนชนในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมสุขภาพเพ่ือป้องกันและควบคุมโรคเบาหวานและความดัน
โลหิตสูงโดยใช้ภูมิปัญญาท้องถิ่น  
 ปัญหาและอุปสรรค คือ  

1. คณะท างานมีภาระงานประจ ามาก ท าให้ต้องจัดสรรเวลาในการประชุมกันในช่วงพักเท่ียง และ 
ต้องใช้เวลาส่วนตัวเพ่ือทบทวนวรรณกรรมนอกเวลาท างาน 
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2. คณะท างานบางคนไม่สามารถอยู่ร่วมประชุมได้ทุกครั้ง จึงท าให้ความเข้าใจคลาดเคลื่อนจากที่ 
ตกลงกันไว้ 

3. ปัจจัยสนับสนุน เช่น หนังสือ วารสารหรือบทความที่เก่ียวข้องประเด็นที่ท าวิจัยควรมีจ านวนที่ 
เพียงพอ และทันสมัย  

ขั้นตอนที่ 6 การเรียนรู้   
1. การท าวิจัยในวิทยาลัยพยาบาล ยังมีจ านวนน้อย จึงจ าเป็นต้องอาศัยการท างานเป็นทีมโดยใช้ 

ระบบพ่ีเลี้ยง ถึงแม้ว่าอาจารย์ส่วนใหญ่จะส าเร็จการศึกษาปริญญาโท แต่การท าวิจัยจ าเป็นต้องอาศัย
ประสบการณ์เพราะต้องใช้เวลาและการแก้ปัญหา ดังนั้นเพ่ือให้ได้ผลงานวิจัยตามเป้าหมายจึงควรใช้ระบบ     
พ่ีเลี้ยงเพ่ือพัฒนางานวิจัยต่อไป 

2. ศูนย์ความเป็นเลิศทางวิชาการด้านโรคเรื้อรังควรท าคลังความรู้ให้มีจ านวนเพียงต่อการพัฒนา 
ผลงานวิจัย เช่น จัดหาหนังสือ วารสาร ข้อมูลใหม่ มาไว้ประจ าที่ศูนย์ฯ และประชาสัมพันธ์ให้ทุกคนรับทราบ 

3. การทบทวนความรู้จากการวิจัยเกี่ยวกับโรคเรื้อรัง เพ่ือแสวงหาความรู้เกี่ยวกับโรคเรื้อรังและ 
รวบรวมไว้ส าหรับการท าวิจัยและให้บริการในการน าไปใช้ประโยชน์ 
 4. พัฒนาองค์ความรู้จากการท าวิจัย โดยศูนย์ฯ ควรจะจัดเวทีแลกเปลี่ยนเรียนรู้ และสรุปบทเรียนจาก
เ ค รื อ ข่ า ย ข อ ง ผู้ ท า ง า น ด้ า น เ อ ด ส์ ทั้ ง ใ น ภ า ค รั ฐ  เ อ ก ช น  แ ล ะ ชุ ม ช น  อ ย่ า ง น้ อ ย ปี ล ะ  1 ค รั้ ง 
 
  

           

 

 

 

     


