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คณะพยาบาลศาสตร์  และบัณฑิตวิทยาลัย 

มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์  วิทยาเขตหาดใหญ ่

 



(1) 
 

สารบัญ 

เรื่อง            หน้า 
หมวดที่ 1 ข้อมูลทั่วไป 

1) รหัสและชื่อหลักสูตร 1 
2) ชื่อปริญญาและสาขาวิชา 1 
3) สาขาวชิา  1 
4) จ านวนหน่วยกิตที่เรียนตลอดหลักสูตร 1 
5) รูปแบบของหลักสูตร 1 
6) สถานภาพของหลักสูตรและการพิจารณาอนุมัต/ิเห็นชอบหลักสตูร 2 
7) ความพร้อมในการเผยแพร่หลักสูตรที่มีคุณภาพและมาตรฐาน 2 
8) อาชีพที่สามารถประกอบได้หลังส าเร็จการศึกษา 2 
9) ชื่อ นามสกลุ เลขประจ าตัวบัตรประชาชน ต าแหน่ง และคุณวฒุกิารศึกษาของ 3 
  อาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสตูร  
10) สถานที่จดัการเรียนการสอน  4 
11) สถานการณ์ภายนอกหรือการพัฒนาที่จ าเปน็ต้องน ามาพิจารณาในการวางแผนหลักสตูร 4 
12) ผลกระทบจาก ข้อ 11 ต่อการพัฒนาหลักสูตร/กระบวนการพัฒนา/ปรับปรุงหลักสูตรในคร้ังนี้ 5 
 และความเก่ียวข้องกับพันธกิจของสถาบัน  
13) ความสัมพันธ์กับหลักสูตรอ่ืนที่เปิดสอนในคณะ/ภาควชิาอ่ืนของสถาบัน 7 

หมวดที่ 2 ข้อมูลเฉพาะของหลักสตูร 
1) ปรัชญา ความส าคัญ/หลักการและเหตุผล และวัตถุประสงค์ของหลักสูตร 8 
2) แผนพัฒนาปรับปรุง 10 

หมวดที่ 3 ระบบการจดัการศึกษา การด าเนินการ และโครงสร้างของหลกัสูตร 
1) ระบบการจัดการศึกษา 12 
2) การด าเนินการหลักสูตร 12 
3) หลักสูตรและอาจารยผ์ู้สอน 14 
4) องค์ประกอบเก่ียวกับประสบการณ์ภาคสนาม (การฝึกงาน หรือสหกิจศึกษา)  35 
5) ข้อก าหนดเก่ียวกับการท าโครงงานหรืองานวิจยั 35 

หมวดที่ 4 ผลการเรียนรู้ กลยุทธ์การสอนและการประเมินผล 
1) การพัฒนาคุณลักษณะพิเศษของนักศึกษา 37 
2) ผลลัพธ์การเรียนรู้ระดับหลักสูตร (PLOs) ที่สอดคล้องกับมาตรฐานดา้นผลลัพธ์ของผู้เรียน 39 
 ตามมาตรฐานการอุดมศึกษา พ.ศ. 2561 
3) ความสัมพันธ์ระหว่างผลลัพธ์การเรียนรู้ระดับหลักสูตร (PLOs) กับมาตรฐานคุณวุฒิ  41 
 ระดับอุดมศึกษาแห่งชาติ / มคอ.1  สาขาพยาบาลศาสตร์ พ.ศ. 2560 / มาตรฐานวิชาชีพ  



    (3) 

สารบัญ (ต่อ) 
 

เรื่อง             หน้า 
4) ผลลัพธ์การเรียนรู้ระดับหลักสูตร (PLOs)  กลยุทธ์/วิธีการสอน   45 
 และกลยุทธ์/วิธีการวัดและการประเมินผล  
5) แผนที่แสดงการกระจายความรับผิดชอบผลลัพธ์การเรียนรู้ระดบัหลักสูตร (PLOs) สู่รายวชิา 49 
 (Curriculum Mapping)  
6) ความคาดหวังของผลลัพธ์การเรียนรู้เมื่อสิ้นปีการศึกษา 51 

หมวดที่ 5 หลักเกณฑ์ในการประเมินผลนกัศึกษา 
1) กฎระเบียบหรือหลักเกณฑในการใหระดับคะแนน (เกรด) 53 
2) กระบวนการทวนสอบมาตรฐานผลสัมฤทธิ์ของนักศึกษา 53 
3) เกณฑการส าเร็จการศึกษาตามหลักสูตร 53 
4) การอุทธรณ์ของนักศึกษา 54 

หมวดที่ 6 การพัฒนาคณาจารย์ 
1) การเตรียมการส าหรับอาจารย์ใหม่ 55 
2) การพัฒนาความรู้และทักษะให้แก่คณาจารย ์ 56 

หมวดที่ 7 การประกันคุณภาพหลักสูตร 
1) การก ากับมาตรฐาน 58 
2) บัณฑิต 58 
3) นักศึกษา 59 
4) คณาจารย ์ 60 
5) หลักสูตร การเรียนการสอน การประเมินผู้เรียน 61 
6) สิ่งสนบัสนุนการเรียนรู้ 62 
7) ตัวบ่งชีผ้ลการด าเนินงาน (Key Performance Indicators) 63 

หมวดที่ 8 การประเมิน และปรับปรงุการด าเนินการของหลักสูตร 
1) การประเมินประสิทธิผลของการสอน 65 
2) การประเมินหลักสูตรในภาพรวม 65 
3) การประเมินผลการด าเนนิงานตามรายละเอียดหลักสูตร 65 
4) การทบทวนผลการประเมินและวางแผนปรับปรุงหลักสูตร 65 

 
 
 
 
 
 
 
 

(2) 



    (3) 

สารบัญ (ต่อ) 
 

เรื่อง            หน้า 
ภาคผนวก ก 

ก-1 ตารางเปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างหลักสูตรเดิมกับหลักสตูรปรับปรุง 66 
ก-2 ตารางเปรียบเทียบความคิดเห็นและข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวฒุิกับ 81 
 การด าเนินการของผู้รับผิดชอบหลักสูตร  

               
ภาคผนวก ข 

ข-1 ภาระงานสอนและผลงานทางวชิาการของอาจารยป์ระจ าหลักสูตร 83 
ข-2 ภาระงานสอนและผลงานทางวชิาการของอาจารยป์ระจ า  104 

 ข-3 ภาระงานสอนและผลงานทางวิชการของอาจารย์พิเศษ        130 
      
ภาคผนวก ค 

ค-1 การด าเนินการตามแนวทาง Outcome-Based Education (OBE) 135 
ค-2 ข้อมูลรายวิชาทีจ่ัดการศึกษาเชงิบูรณาการกับการท างาน (Work Integrated Learning : WIL) 148 
ค-3  แบบแสดงร้อยละของกระบวนการจัดการเรียนรู้ของแต่ละรายวิชาในหลักสูตร 153 

 ที่สะท้อนการจัดการเรียนรู้แบบเชิงรุก (Active learning) 
ค-4  ข้อมูลชุดวิชา (Module) ในหลักสูตร 155 
 

ภาคผนวก ง 
ง-1 ส าเนาหนังสือรับรองของสภาวชิาชพี 157 
 

ภาคผนวก จ 
จ-1 ข้อบังคับมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ว่าด้วยการศึกษาชั้นบัณฑิตศึกษา พ.ศ. 2563 158 
จ-2 ส าเนาค าสั่งแตง่ตั้งคณะกรรมการปรับปรุงหลักสูตร หลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต 173 
 สาขาวชิาพยาบาลศาสตร ์
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ชื่อสถาบันอุดมศึกษา มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ 

วิทยาเขต หาดใหญ่       คณะพยาบาลศาสตร์       

 
หมวดที่ 1 ข้อมูลทั่วไป 

 
1. รหัสและชื่อหลักสูตร 
 1.1 รหัสหลักสูตร :  25500101111379 
 1.2 ชื่อหลักสูตร 
   ภาษาไทย : หลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบณัฑิต สาขาวิชาการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชน 
  ภาษาอังกฤษ : Master of Nursing Science Program in Community Nurse Practitioner 
 
2. ชื่อปริญญาและสาขาวิชา  

2.1 ชื่อเต็ม (ภาษาไทย) :  พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต (การพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน) 
  (ภาษาอังกฤษ) :  Master of Nursing Science (Community Nurse Practitioner) 
2.2 ชื่อย่อ (ภาษาไทย) :  พย.ม. (การพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชน) 
  (ภาษาอังกฤษ)   :  M.N.S. (Community Nurse Practitioner) 

 
3. วิชาเอก (ถ้ามี)  
  ไม่มี 
    
4. จ านวนหน่วยกิตที่เรียนตลอดหลักสูตร  
 แผน ก2 จ านวน 36 หน่วยกิต 
 แผน ข จ านวน 36 หน่วยกิต 
 
5. รูปแบบของหลักสตูร 
 5.1 รูปแบบ  
  หลักสูตรระดับปริญญาโท  
   
 5.2 ภาษาที่ใช้  
  หลักสูตรจัดการศึกษาเป็นภาษาไทย  
 
 5.3 การรับเข้าศึกษา  
  รับเฉพาะนักศึกษาไทย  
 
 5.4 ความร่วมมือกับสถาบันอ่ืน  
  เป็นหลักสูตรของสถาบนัโดยเฉพาะ 
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 5.5 การให้ปริญญาแก่ผู้ส าเร็จการศึกษา  
  ให้ปริญญาเพียงสาขาวิชาเดียว 
 
6. สถานภาพของหลักสูตรและการพิจารณาอนุมัติ/เห็นชอบหลกัสูตร 
  หลักสูตรปรับปรุง        ก าหนดเปิดสอนในภาคการศึกษาที่ 1  
  (เดือน มิถุนายน พ.ศ. 2564) ปีการศึกษา 2564 
  ปรับปรุงมาจากหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวชิาการพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน 
  หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ. 2560 เริ่มใช้มาตั้งแต่ปีการศึกษา 2550 
  ได้รับอนุมัติ/เห็นชอบหลักสตูรจากคณะกรรมการนโยบายวชิาการมหาวิทยาลยัฯ ในคราวประชุมคร้ังที่ 19(10/2563) 
  เมื่อวันที่ 7 เดือน ธันวาคม พ.ศ. 2563 
  ได้รับอนุมัติ/เห็นชอบหลักสตูรจากสภามหาวิทยาลยัฯ ในคราวประชุมคร้ังที่ 418 (1/2564)  
  เมื่อวันที่ 16  เดือน มกราคม พ.ศ. 2564 
  ได้รับการรับรองหลักสูตรโดยสภาการพยาบาล ในคราวประชุมคร้ังที่ 9/2564 
  เมื่อวันที่ 20 เดือน กันยายน พ.ศ. 2564 
 
7. ความพร้อมในการเผยแพร่หลักสูตรที่มีคุณภาพและมาตรฐาน 
 หลักสูตรจะได้รับการเผยแพร่ว่าเป็นหลักสูตรที่มีคุณภาพและมาตรฐานตามมาตรฐานคุณวฒุิระดับบัณฑิตศึกษา สาขา
พยาบาลศาสตร์ พ.ศ. 2560 ในปีการศึกษา 2565 
 
8. อาชีพที่สามารถประกอบไดห้ลังส าเร็จการศึกษา 

(1)  พยาบาลวชิาชีพ 
 (2)  อาจารย์พยาบาล 
 (3)  นักวิจัยทางการพยาบาลและสาธารณสุข 
 (4)  นักวิชาการสาธารณสุข 
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9. ชื่อ นามสกุล เลขประจ าตัวบัตรประชาชน ต าแหน่ง และคุณวุฒิการศึกษาของอาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสตูร 
 

ที่ 

เลขประจ าตัว 
ประชาชน/ 

เลขที่ใบอนุญาต
ประกอบวิชาชีพ 

ต าแหน่งทาง 
วิชาการ 

ชื่อ-สกุล 
ระดับ

การศึกษา 

วุฒิการศึกษาที่ส าเร็จการศึกษาในแต่ละระดับ 
ปีที่ส าเร็จ 
การศึกษา 

ชื่อ 
หลักสูตร สาขาวิชา ชื่อสถาบัน 

1 3-9301-00966-90-6/ 
4511078918 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 
 

รองศาสตราจารย ์ นางสาวกาญจนส์ุนภสั 
บาลทิพย ์

ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2553 
2542 
2537 

Ph.D. 
พย.ม. 
พย.บ. 

Nursing 
การพยาบาลผู้ใหญ ่
พยาบาลศาสตร ์

Massey U., New Zealand  
ม.สงขลานครินทร ์
ม.ขอนแก่น 
 

2 3-8599-00066-07-1/ 
5211079357 

(บัตรหมดอายุ 23 ก.ค.67) 

ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางพัชรี 
คมจักรพันธุ ์

ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2552 
2544 
2534 

ปร.ด. 
พย.ม. 
วท.บ. 

การพยาบาล 
พยาบาลอนามยัชุมชน
พยาบาลและผดุงครรภ ์

ม. สงขลานครินทร ์
ม. สงขลานครินทร ์
ม. สงขลานครินทร ์
 

3 3-9001-00058-67-8/ 
4511078914 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 
 

ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางสาวอาภรณ์ทิพย์  
บัวเพ็ชร์ 

ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2551 
2546 
2536 

Dr.PH 
วท.ม. 
พย.บ. 

Public Health Nursing 
สาธารณสุขศาสตร ์
พยาบาลและผดุงครรภ ์

ม.มหิดล 
ม.มหิดล 
ม.สงขลานครินทร ์
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10. สถานที่จัดการเรียนการสอน  
  คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลัยสงขลานครินทร์ วิทยาเขตหาดใหญ่ โดยมีแหล่งฝึกปฏบิัติทีโ่รงพยาบาล และ/
หรือสถานบริการสาธารณสุขทั้งในและนอกจังหวัดสงขลา 
 
11. สถานการณ์ภายนอกหรือการพัฒนาที่จ าเป็นต้องน ามาพิจารณาในการวางแผนหลักสูตร 
 11.1 สถานการณ์หรือการพัฒนาทางเศรษฐกิจ 

ประเทศไทยอยู่ในระดับประเทศกลุ่มบนของกลุ่มประเทศที่มีรายได้ปานกลาง การพัฒนาประเทศจึงต้องอาศัย
การพัฒนาในหลากหลายมิติภายใต้หลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียงโดยการขับเคลื่อนด้วยนวัตกรรมอย่างเต็ม
ประสิทธิภาพ เพื่อให้ประชาชนมีความมั่นคงในทุกมิติทั้งทางเศรษฐกิจ สังคม สิ่งแวดล้อม และการเมือง ซึ่งจะน าไปสู่การ
ลดปัญหาความเหลื่อมล้ าอย่างยั่งยืน ประกอบกับการก้าวสู่โลกโลกาภิวัตน์ความก้าวหน้าทางวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีที่
ได้รับการพัฒนาอย่างก้าวกระโดด ในอนาคตอาจก่อให้เกิดนวัตกรรมอย่างพลิกผัน อาทิ เทคโนโลยีปัญญาประดิษฐ์ 
(Artificial Intelligence: AI) อินเทอร์เน็ตในทุกสิ่ง (Internet of Things: IoT) และการวิเคราะห์ข้อมูลขนาดใหญ่ (big 
data analysis) แนวโน้มการพัฒนาเทคโนโลยีอย่างก้าวกระโดดดังกล่าวจะกระทบชีวิตความเป็นอยู่ของคนในสังคมและมี
ผลต่อการเปลี่ยนแปลงทางด้านเศรษฐกิจอย่างมาก  

การขับเคลื่อนเพื่อการพัฒนาประเทศด้วยนวัตกรรมในภาคบริการต่าง ๆ โดยเฉพาะการบริการสุขภาพ ต้อง
อาศัยบุคลากรที่มีสมรรถนะและมีคุณภาพซึ่งนับว่าเป็นทุนมนุษย์ที่สามารถพัฒนาได้ต่อเนื่อง รัฐบาลได้ก าหนดยุทธศาสตร์
การพัฒนาประเทศระยะยาว 20 ปี หรือยุทธศาสตร์ชาติ 2561-2580 โดยยุทธศาสตร์ที่เกี่ยวข้องกับการพัฒนาสุขภาพ
ประชาชนไทย ประกอบด้วย (1) การเสริมสร้างและพัฒนาศักยภาพทุนมนุษย์ (2) การสร้างความเป็นธรรมและลดความ
เหลื่อมล้ าในสังคม (3) การสร้างความเข้มแข็งทางเศรษฐกิจและแข่งขันได้อย่างยั่งยืน (4) การเติบโตที่เป็นมิตรกับ
สิ่งแวดล้อมเพื่อการพัฒนาที่ยั่งยืน (5) การเสริมสร้างความมั่นคงแห่งชาติเพื่อการพัฒนาประเทศสู่ความมั่งคั่งและยั่งยืน 
(6) การพัฒนาวิทยาศาสตร์ เทคโนโลยี วิจัย และนวัตกรรม ซึ่งสอดคล้องกับแผนพัฒนาสุขภาพแห่งชาติ ฉบับที่ 12 (พ.ศ.
2560-2564) ที่อยู่ภายใต้แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ 12 ได้ยึดหลักในการพัฒนางาน ประกอบด้วย (1) 
หลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง (2) คนเป็นจุดศูนย์กลางการพัฒนาเพื่อให้คนไทยมีสุขภาวะที่ดี  (3) เป้าหมายอนาคต
ประเทศไทยปี พ.ศ. 2579 ควบคู่กับกรอบเป้าหมายการพัฒนาที่ยั่งยืน (Sustainable Development Goals: SDGs) (4) 
การปรับโครงสร้างประเทศไทยไปสู่ประเทศไทย 4.0 (5) หลักการเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจที่ลดความเหลื่อมล้ าและ
ขับเคลื่อนการเจริญเติบโต จากการเพิ่มการผลิตบนฐานของการใช้ภูมิปัญญาและนวัตกรรม และ (6) ประเด็นการปฏิรูป
ประเทศด้านสาธารณสุข ซึ่งมีเป้าหมายเพื่อวางรากฐานของระบบสุขภาพในระยะ 5 ปี ให้เข้มแข็งเพื่อคนไทยมีสุขภาพ
แข็งแรง สามารถสร้างความเจริญเติบโตทางเศรษฐกิจของประเทศได้ทั้งทางตรงและทางอ้อม โดยมียุทธศาสตร์การพัฒนา
สุขภาพ ดั งนี้   (1) เร่งการส่ งเสริมสุขภาพคนไทยเชิ งรุก (3 P: health promotion + diseases prevention + 
consumer & environment protection excellence) (2) สร้างความเป็นธรรม ลดความเหลื่อมล้ าในระบบบริการ
สุขภาพ  (service excellence) (3) พัฒนาสร้างกลไกเพื่อเพิ่มประสิทธิภาพการบริหารจัดการก าลังคนด้านสุขภาพ  และ 
(4) พัฒนาและสร้างความเข้มแข็งในการอภิบาลระบบสุขภาพ   

 11.2 สถานการณ์หรือการพัฒนาทางสังคมและวัฒนธรรม   
การเปลี่ยนแปลงโครงสร้างประชากรไทยมาเป็นสังคมผู้สูงอายุอย่างเต็มรูปแบบ ประชากรสูงอายุเพิ่มขึ้นอย่าง

ต่อเนื่อง และคาดว่าจะเข้าสู่การเป็นสังคมสูงวัยระดับสุดยอดในปี 2574 ภาระโรคและปัญหาสุขภาพยังคงเป็นไปอย่าง
ต่อเนื่อง การแพร่ระบาดของโรคอุบัติใหม่ซึ่งเป็นโรคติดต่ออย่างรุนแรงและเป็นวงกว้างทั่วโลก รวมถึงความท้าทายของ
ปัญหาสุขภาพและความเจ็บป่วย และสถานการณ์ต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องต่อสุขภาพและการด ารงชีวิตที่เปลี่ยนแปลง
ตลอดเวลา เช่น การเพิ่มขึ้นของวิถีชีวิตที่ท าลายสุขภาพ ความเจริญก้าวหน้าด้านเทคโนโลยีและเทคโนโลยีด้านการแพทย์ 
การเพิ่มขึ้นของโรคเรื้อรังและปัจจัยเสี่ยง ความไม่เท่าเทียมในการเข้าถึงบริการทางสุขภาพ เป็นต้น ท าให้ประชาชนยังคง
ต้องการระบบบริการและบุคลากรทางสุขภาพที่มีคุณภาพและประสิทธิภาพที่สูงขึ้น นอกจากนี้ความก้าวหน้าทางด้าน
เทคโนโลยีก็ส่งผลให้อัตราการรอดชีวิตของผู้ป่วยภาวะวิกฤติเพิ่มข้ึนและมีจ านวนผู้ป่วยที่ต้องพึ่งพาเทคโนโลยีสูงขึ้นเช่นกัน  
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ปัจจุบันเทคโนโลยีด้านการสื่อสารเข้ามามีบทบาทในสังคมไทยค่อนข้างมาก สมาร์ทโฟนสามารถตอบโจทย์ชีวิต
ยุคดิจิทัลได้เกือบทุกกิจกรรม ทั้งด้านอาหาร การเดินทาง การออกก าลังกาย สิ่งบันเทิง รวมทั้งการศึกษา ความก้าวหน้า
ของเทคโนโลยีด้านการสื่อสารท าให้เกิดการเปลี่ยนแปลงด้านการศึกษาอย่างมาก มีการจัดการเรียนการสอนออนไลน์ที่ท า
ให้ผู้เรียนสามารถเรียนรู้ได้ทุกที่ทุกเวลา รวมทั้งมีประโยชน์ในแง่ที่ท าให้ประชาชนเข้าถึงข้อมูลต่าง ๆ ได้อย่างไม่จ ากัด  
อย่างไรก็ตามเกิดการแข่งขันทางธุรกิจด้านการศึกษามากขึ้น และเทคโนโลยีด้านการสื่อสารส่งผลให้เกิดผลเสียได้ 
เนื่องจากประชาชนยังมีความรอบรู้ด้านสุขภาพไม่เพียงพอ บุคคลมีปฏิสัมพันธ์โดยตรงกับคนรอบข้างลดลง มีพฤติกรรม
เนือยนิ่งมากข้ึน ซึ่งจะส่งผลกระทบต่อภาวะสุขภาพในระยะยาว  

เป้าหมายของการจัดบริการด้านสุขภาพของประเทศไทยมุ่งเน้นที่คุณภาพของบริการ  ประสิทธิภาพของระบบ 
ความเสมอภาคในการเข้าถึงบริการที่มีคุณภาพ และความคุ้มค่าคุ้มประโยชน์ของการให้บริการ รวมถึงการใช้ทรัพยากร
อย่างคุ้มค่า ระบบบริการปฐมภูมิจึงเป็นฐานรากส าคัญของระบบบริการสุขภาพซึ่งประชาชนสามารถเข้าถึงได้ง่าย และ
สามารถให้บริการทางสุขภาพที่มีลักษณะบูรณาการ ผสมผสาน และค านึงถึงความเป็นองค์รวมและการมีส่วนร่วมของ
ผู้ป่วย ครอบครัว และชุมชน เป็นการดูแลที่ต่อเนื่องทั้งในโรงพยาบาลและส่งต่อไปที่บ้าน  ทั้งยังเป็นการบริการที่สามารถ
ให้บริการแก่ประชาชนทุกกลุ่มวัย เน้นการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันการเจ็บป่วย การคัดกรองโรคเบื้องต้น และการดูแล
รักษาผู้ป่วยที่มีภาวะอาการไม่รุนแรงทั่วไป ภาวะเจ็บป่วยเฉียบพลันและเร้ือรัง และการฟื้นฟูสุขภาพ มีระบบการส่งต่อ
และเชื่อมโยงกับหน่วยบริการสุขภาพทุกระดับอย่างเหมาะสม นอกจากนี้ยังมีเครือข่ายการประสานกับองค์กรชุมชน ใน
การสร้างความเข้มแข็งของการดูแลตนเองเพื่อบรรลุการมีสุขภาพและคุณภาพชีวิตที่ดี มาเป็นการดูแลผู้ป่วยโรคเร้ือรังและ
ดูแลสุขภาพผู้สูงอายุในชุมชนเพิ่มมากขึ้น พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนจึงเป็นบุคลากรสุขภาพที่ส าคัญซึ่งมีบทบาทในการดูแล
สุขภาพอย่างใกล้ชิดทั้งในภาวะเจ็บป่วยเฉียบพลันและเร้ือรัง โดยใช้ความรู้ความสามารถด้านเวชปฏิบัติหรือการรักษาโรค
เบื้องต้น ท าให้สามารถแก้ไขปัญหาสุขภาพหรือการเจ็บป่วยเล็กน้อยที่พบบ่อย  ในชุมชนและรักษาให้หายได้ การปฐม
พยาบาลในภาวะฉุกเฉินหรือประสบอุบัติเหตุ และส่งต่อได้ในกรณีที่เกิดปัญหาซับซ้อน การบริการดังกล่าวนี้ช่วยให้บริการ
รักษาโรคมีประสิทธิภาพ ช่วยลดต้นทุนการดูแล ลดจ านวนผู้ป่วยที่ไปใช้บริการในโรงพยาบาล ตลอดจนลดอันตรายและ
ความเสี่ยงต่อชีวิตของประชาชน 
 
12. ผลกระทบจาก ข้อ 11 ต่อการพัฒนาหลักสูตร/กระบวนการพัฒนา/ปรับปรุงหลักสูตรในครั้งนี้ และความ
เกี่ยวข้องกับพันธกิจของสถาบัน 
 12.1 การพัฒนาหลักสูตรและกระบวนการพัฒนา/ปรับปรุงหลักสตูรที่เน้นผลลัพธ์การเรียนรู้ 
  การปรับปรุงหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต พ.ศ. 2564 ครั้งนี้เป็นไปตามแนวทางของการศึกษาที่มุ่ง
ผลลัพธ์ (Outcome Based Education: OBE) ตามนโยบายและปรัชญาการจัดการศึกษาของมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
ที่มุ่งเน้นเป้าหมายหรือผลลัพธ์โดยมีผู้ เรียนเป็นศูนย์กลางของการพัฒนาการเรียนรู้ทุกด้าน และอาจารย์เป็นผู้จัด
กระบวนการเรียนรู้เพื่อให้ผู้เรียนบรรลุผลลัพธ์ของการเรียนรู้ซึ่งได้มาจากการวิเคราะห์ความคิดเห็นของผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย 
โดยใช้วิธีการที่หลากหลายให้ได้มาซึ่งข้อมูล ได้แก่ การท ากลุ่มสนทนา การประชุมและอภิปราย การสัมภาษณ์ และการ
ส ารวจโดยใช้แบบสอบถาม ผ่านทั้งทางไปรษณีย์ e-mail, google form และ line application คณะกรรมการปรับปรุง
หลักสูตรได้น าความคิดเห็นที่ได้มาสรุปเพื่อก าหนดผลลัพธ์การเรียนรู้ระดับหลักสูตร ประกอบกับการค านึงถึงสถานการณ์
หรือการพัฒนาเศรษฐกิจ การเปลี่ยนแปลงทางสังคมและวัฒนธรรม และสภาพแวดล้อมที่มีผลกระทบต่อสุขภาพองค์รวม
ของประชาชน และการพัฒนาระบบบริการสุขภาพ  ที่สอดคล้องกับมาตรฐานคุณวุฒิระดับบัณฑิตศึกษา สาขาพยาบาล
ศาสตร์ พ.ศ. 2560 ดังนั้นการปรับปรุงหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต จึงมุ่งเน้นการผลิตบัณฑิตที่มีศักยภาพสูงขึ้น  
มีความรู้ ทัศนคติและทักษะในการดูแลสุขภาพประชาชนที่มีปัญหาซับซ้อน และคาดการณ์ว่าอาจจะเกิดขึ้นทุกช่วงวัยแบบ
องค์รวมอย่างต่อเนื่อง โดยมีการจัดการเรียนการสอนที่เน้นการส่งเสริมการเรียนรู้ตลอดชีวิตเพื่อสร้างเสริมสุขภาวะองค์
รวมอย่างต่อเนื่อง ด้วยการบูรณาการศาสตร์ทางการพยาบาล หลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง ศาสตร์ที่เกี่ยวข้อง
ภายใต้ความหลากหลายทางวัฒนธรรม ตามมาตรฐานวิชาชีพ จรรยาบรรณและกฎหมายวิชาชีพ เน้นให้ผู้เรียนมีทักษะที่
จ าเป็นในศตวรรษที่ 21 และการเรียนรู้ตลอดชีวิต มีการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศในการศึกษาเรียนรู้ มีการคิดวิเคราะห์
อย่างเป็นระบบเพื่อพัฒนางานวิชาการและคุณภาพการบริการพยาบาล  โดยก าหนดให้มีผลลัพธ์การเรียนรู้ที่ Program 
Learning Outcome (PLOs) และ Sub-PLOs ของหลักสูตร ทั้งหมด 5 PLOs มุ่งเน้นการผลิตบัณฑิตให้มีสมรรถนะเป็น
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ผู้น าทางการพยาบาล และมีสมรรถนะหลักเป็นไปตามประกาศสภาการพยาบาลที่สามารถเป็นผู้ปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูง
ได้ มีการตรวจสอบให้ PLOs และ Sub-PLOs มีความสอดคล้องกับข้อมูลจากการส ารวจและวิเคราะห์ความต้องการของผู้
มีส่วนได้ส่วนเสียทุกกลุ่มที่มี high power คณะกรรมการปรับปรุงหลักสูตรและผู้สอนได้ร่วมกันก าหนด Knowledge, 
Attitude, Skills หลังจากการทบทวนความสอดคล้องและครอบคลุมตามผลลัพธ์การ เรียนรู้ของหลักสูตร เมื่อ
กระบวนการพัฒนาหลักสูตรปรับปรุงเสร็จสิ้นได้จัดเวทีการวิพากษ์หลักสูตรจากผู้มีส่วนได้ส่วนเสียทุกกลุ่มที่มี high 
power และผู้ทรงคุณวุฒิ อีกครั้ง เพื่อน าข้อคิดเห็นไปปรับปรุงเป็นหลักสูตรปรับปรุงฉบับสมบูรณ์และเสนอต่อ
คณะกรรมการนโยบายวิชาการมหาวิทยาลัย สภามหาวิทยาลัย และสภาการพยาบาลต่อไป 
 
 12.2 ความเกี่ยวข้องกับพันธกิจของสถาบัน  
  การปรับปรุงหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ. 2564 นี้ ได้ค านึงถึงพันธกิจและ
ยุทธศาสตร์ของคณะพยาบาลศาสตร์ และมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ เพื่อให้สามารถผลิตบัณฑิตได้ตามผลลัพธ์การ
เรียนรู้ของหลักสูตรและสอดคล้องกับคุณลักษณะบัณฑิตที่พึงประสงค์ระดบับณัฑิตศึกษาของมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
ปี พ.ศ. 2546 ที่ครอบคลุมทั้งคุณลักษณะพื้นฐานด้านมีความสนใจ ใฝ่รู้ เป็นสากล มีความคิดวิจารณญาณ สื่อสารได้อย่าง
มีประสิทธิภาพ และมีความสามารถในการบริหารจัดการ รวมทั้งมีคุณลักษณะทางสังคม คือ มีความรับผิดชอบต่อตนเอง
และสังคม และมีภาวะผู้น า ท างานร่วมกับผู้อ่ืนได้ และมีคุณลักษณะทางวิชาการ/วิชาชีพที่มีความรู้ลึกในศาสตร์เฉพาะ
ของตนเองและรู้รอบในศาสตร์อ่ืน ๆ ที่เก่ียวข้อง มีศักยภาพสามารถพัฒนาองค์ความรู้ใหม่ และมีคุณธรรม จริยธรรม การ
ปรับปรุงหลักสูตรในครั้งนี้ได้ค านึงถึงพันธกิจของคณะพยาบาลศาสตร์ ที่บ่มเพาะผู้เรียนให้เป็นคนดี มีปัญญา มีทักษะ
วิชาชีพตามมาตรฐานสากล และมีสมรรถนะการเรียนรู้ตลอดชีวิต ในการสร้างเสริมสุขภาวะองค์รวมและค านึงถึง
ประโยชน์เพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง   
  คณะฯ มียุทธศาสตร์การขับเคลื่อนการผลิตบัณฑิตสู่การเรียนรู้ตลอดชีวิต  มีการพัฒนางานวิจัยและนวัตกรรม
สู่ความเป็นเลิศในการดูแลต่อเนื่องทุกช่วงวัย การสร้างความเข้มแข็งด้านพันธกิจเพื่อสังคมสุขภาวะองค์รวมบนพื้นฐาน
แนวคิดประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง ผ่านการบริหารที่เป็นเลิศในบริบทวิถีชีวิตใหม่โดยน้อมน าหลักปรัชญาของ
เศรษฐกิจพอเพียงและหลักสุนทรียศาสตร์ ซึ่งเป็นไปในทิศทางเดียวกันกับพันธกิจของมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ คือ (1) 
สร้างบัณฑิตที่มีสมรรถนะทางวิชาการและวิชาชีพ ซื่อสัตย์ มีวินัย ใฝ่ปัญญา จิตสาธารณะ และทักษะในศตวรรษที่ 21 
สามารถประยุกต์ความรู้พื้นฐาน ประสบการณ์จากการปฏิบัติ และ (2) พัฒนามหาวิทยาลัยให้เป็นสังคมบนฐานความรู้  
พหุวัฒนธรรมและหลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง โดยให้บัณฑิตผู้ใฝ่รู้ได้มีโอกาสเข้าถึงความรู้ได้อย่างหลากหลาย
รูปแบบ รวมถึงการสนับสนุนยุทธศาสตร์การด าเนินงานและการผลติบัณฑิตของมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์  ยุทธศาสตร์
ที่ 1: การพัฒนาทรัพยากรมนุษย์ มีเป้าหมายในการผลิตให้บัณฑิตมีสมรรถนะระดับสากลสู่การเป็นพลเมืองโลก มีรูปแบบ
การจัดการเรียนการสอนแบบใหม่ มีความหลากหลายและยืดหยุ่น และมีเป้าหมายของการพัฒนาทรัพยากรมนุษย์ทุกช่วง
วัย โดยเน้นการพัฒนาทรัพยากรมนุษย์ทุกช่วงวัย/ทุกระดับ ผ่านระบบการจัดการเรียนรู้ที่น าไปสู่การเรียนรู้ตลอดชีวิต 
ยุทธศาสตร์ที่ 2: การวิจัย/นวัตกรรมที่สร้างมูลค่าทางเศรษฐกิจ และพัฒนาประเทศ มีเป้าหมาย คือ น าผลงานวิจัย 
นวัตกรรม และบริการวิชาการสู่การใช้ประโยชน์เพื่อการพัฒนาประเทศ และมีนโยบายสาธารณะเพื่อการขับเคลื่อนสังคม 
และยุทธศาสตร์ที่  3: การเพิ่มประสิทธิภาพการบริหาร มีเป้าหมาย คือ  เป็น Digital University ดังนั้นการปรับปรุง
หลักสูตรครั้งนี้ได้มุ่งเน้นการผลิตบัณฑิตให้มีคุณลักษณะที่พึงประสงค์ 5 ประการ ได้แก่ (1) ดูแลสุขภาวะองค์รวมโดยใช้
ศาสตร์ทางการพยาบาล ศาสตร์ที่เกี่ยวข้อง และหลักฐานเชิงประจักษ์แก่ผู้รับบริการเฉพาะกลุ่ม ผู้รับบริการที่มีภาวะ
สุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้นในทุกช่วงวัย (2) เรียนรู้ตลอดชีวิตเพื่อพัฒนาตนเองและวิชาชีพอย่างต่อเนื่อง 
(3) คิดเชิงวิเคราะห์อย่างเป็นระบบ พัฒนาองค์ความรู้ และนวัตกรรมด้วยกระบวนการวิจัย และสามารถเผยแพร่องค์
ความรู้ ผลงานทางวิชาการ และนวัตกรรมด้านสุขภาพ (4) เป็นผู้น าและเป็นแบบอย่างด้านวิชาการ การปฏิบัติพยาบาล 
และการวิจัย และ (5) มีคุณธรรม จริยธรรม จิตสาธารณะ และยึดถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง ใช้ชีวิตอย่าง
สมดุลและอยู่ในสังคมได้อย่างมีความสุข 
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13. ความสัมพันธ์ (ถ้ามี) กับหลักสตูรอื่นที่เปิดสอนในคณะ/ภาควิชาอื่นของสถาบัน 
          ไม่มี 
 
 13.1 กลุ่มวิชา/รายวิชาในหลักสูตรนี้ที่เปิดสอนโดยคณะ/ภาควิชา/หลักสูตรอื่น 
    ไม่มี 
 
 13.2 กลุ่มวิชา/รายวิชาในหลักสูตรที่เปิดสอนให้ภาควิชา/หลกัสูตรอื่นต้องมาเรียน 
    ไม่มี 
  
 13.3 การบริหารจัดการ 
    ไม่มี 
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หมวดที่ 2 ข้อมูลเฉพาะของหลักสูตร 

1. ปรัชญา ความส าคัญ และวัตถุประสงค์ของหลักสูตร  
 1.1 ปรัชญา  
 คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ เป็นสถาบันการศึกษาที่จัดการศึกษาตามปรัชญาการศึกษา
ของมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ มีการจัดการศึกษาตามแนวทางพิพัฒนาการนิยม (progressivism) ใช้การศึกษาเป็น
เครื่องมือในการพัฒนาผู้เรียน โดยให้ผู้เรียนเป็นศูนย์กลางของการเรียนรู้ และพัฒนาจากความต้องการของผู้เรียน ผ่าน
กระบวนการแก้ปัญหา และค้นคว้าด้วยตนเอง กระบวนการที่ต้องลงมือปฏิบัติ ซึ่งจะน าไปสู่การเรียนรู้ที่ยั่งยืน การจัดการ
ศึกษาพยาบาลระดับปริญญาโทของคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์จึงมุ่งเน้นถึงการส่งเสริมการเรียนรู้
ตลอดชีวิต ด้วยการจัดการเรียนการสอนที่ใช้กิจกรรมหรือการปฏิบัติ (active learning) ที่ผสมผสานหลากหลายรูปแบบ
ทั้งในและนอกห้องเรียน โดยเฉพาะการจัดการเรียนรู้สู่การเปลี่ยนแปลง (transformative learning) การใช้ปัญหาเป็น
ฐานในการเรียนรู้ (problem-based learning) การท าโครงงาน/นวัตกรรมเป็นฐานในการเรียนรู้ (project-based 
learning/ innovation based learning) และการเรียนรู้โดยการบริการสังคม (service learning) โดยยึดหลักพระราช
ปณิธานของสมเด็จพระบรมราชชนกที่ว่า “ขอให้ถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง” เป็นแนวทางในการพัฒนา
มหาบัณฑิต ด้วยวิธีการที่หลากหลายทั้งในห้องเรียนและนอกห้องเรียน การเรียนรู้จากการปฏิบัติงานจริง มีการ
แลกเปลี่ยนความรู้ระหว่างผู้เรียน ผู้สอน และผู้เชี่ยวชาญในสาขา เน้นให้ผู้เรียนมีความใฝ่รู้ เรียนรู้ตลอดชีวิตด้วยตนเอง
อย่างมีคุณภาพ ให้ผู้เรียนสามารถปฏิบัติการพยาบาลแบบองค์รวมและต่อเนื่องในการดูแลบุคคล ครอบครัว และชุมชน 
โดยบูรณาการแนวคิดและทฤษฎีทางการพยาบาล แนวคิดและทฤษฎีอ่ืน ๆ ที่เก่ียวข้อง หลักฐานเชิงประจักษ์ นวัตกรรม 
เทคโนโลยี การมีส่วนร่วมของทีมสหวิชาชีพและภาคีเครือข่าย ภูมิปัญญาท้องถิ่น การดูแลสุขภาพแบบผสมผสานและ
ทางเลือก ความหลากหลายทางวัฒนธรรม หลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง การถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่
หนึ่ง และหลักจริยธรรมทางวิชาชีพ  
 1.2 ความส าคัญ/ หลักการและเหตุผล  
 คณ ะพยาบาลศาสตร์  มหาวิทยาลั ยสงขลานครินทร์  ได้ จั ดการศึ กษาหลั กสู ตรพยาบาลศาสตร 
มหาบัณฑิต สาขาวิชาการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2550 โดยเปิดรับนักศึกษา แผน ก2 และ แผน ข จาก
สถานการณ์ภายนอกที่เป็นแรงผลักดันส าคัญให้มีการปรับปรุงหลักสูตร สาขาวิชาการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน (หลักสูตร
ปรับปรุง พ.ศ. 2564) เพื่อให้สอดคล้องกับนโยบายและความต้องการของสังคมและประเทศชาติ อันได้แก่ นโยบายการ
ปรับปรุงมาตรฐานคุณวุฒิระดับปริญญาโทของกระทรวงศึกษาธิการ และการเปลี่ยนแปลงเรื่องบันไดความก้าวหน้าใน
วิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภ์ระดับประเทศของสภาการพยาบาล โดยมีจุดเด่นในการบูรณาการแนวคิดและทฤษฎี
ทางการพยาบาล แนวคิดและทฤษฎีอ่ืน ๆ ที่เก่ียวข้อง หลักฐานเชิงประจักษ์ เทคโนโลยี การพัฒนานวัตกรรม การมีส่วน
ร่วมของทีมสหวิชาชีพและภาคีเครือข่าย ภูมิปัญญาท้องถิ่น  การดูแลสุขภาพแบบผสมผสานและทางเลือก ความ
หลากหลายทางวัฒนธรรม หลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง การถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง และหลัก
จริยธรรมทางวิชาชีพ และการเสริมพลังอ านาจบุคคล ครอบครัว และชุมชนในการดูแลสุขภาพตนเองและพึ่งพากันเอง
อย่างมีประสิทธิภาพ สามารถประเมินและออกแบบระบบบริการสุขภาพ ตลอดจนวิธีการเพื่อการจัดการกับปัจจัยที่
ก าหนดภาวะสุขภาพและคุณภาพชีวิตของบุคคล ครอบครัวและชุมชนได้อย่างเป็นระบบ สู่การสร้างเสริมสุขภาพ การดูแล
สุขภาพระดับปฐมภูมิที่มีความส าคัญต่อระบบสุขภาพในปัจจุบัน โดยเน้นการจัดบริการสุขภาพเชิงรุก การส่งเสริมสุขภาพ 
การดูแลสุขภาพในระยะฉุกเฉิน การจัดการโรคเรื้อรังต่าง ๆ รวมทั้งการดูแลบ าบัดรักษา การฟื้นฟูสมรรถภาพเมื่อเจ็บป่วย 
เพื่อการดูแลอย่างต่อเนื่องในทุกระยะของภาวะสุขภาพในบริบทของบุคคล ครอบครัว ชุมชน และกลุ่มคนพิเศษ โดย
ค านึงถึงความเป็นองค์รวมที่สอดคล้องกับวิถีชีวิตและวัฒนธรรมที่หลากหลาย รวมทั้งรองรับสังคมสูงวัยในอนาคต ทั้งนี้จะ
มุ่งเน้นการสนับสนุนการมีส่วนร่วมของครอบครัว และภาคีทุกภาคส่วน เพื่อพัฒนาคุณภาพชีวิตของประชากรไทย  

 การผลิตมหาบัณฑิตในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน (หลักสูตร
ปรับปรุง พ.ศ. 2564) มีความส าคัญต่อการผลิตพยาบาลวิชาชีพที่สามารถให้การดูแลผู้รับบริการที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อน
หรือคาดการณ์ว่าจะมีปัญหา ซึ่งต้องอาศัยพยาบาลที่มีความรู้ ความช านาญ มีทักษะการพยาบาลขั้นสูงในการจัดการดูแล
หรือจัดระบบการดูแลบุคคล ครอบครัว ชุมชน และกลุ่มคนพิเศษได้อย่างมีประสิทธิภาพ ให้เหตุผลและตัดสินใจเชิง
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จริยธรรมโดยมุ่งเน้นผลลัพธ์การดูแล สามารถพัฒนานวัตกรรมและกระบวนการดูแลบุคคล ครอบครัว ชุมชน และกลุ่มคน
พิเศษอย่างต่อเนื่อง ตลอดจนติดตามประเมินคุณภาพการดูแลและจัดการผลลัพธ์ทางสุขภาพโดยใช้กระบวนการวิจัยและ
แนวคิดการพัฒนาคุณภาพ  พยาบาลจึงต้องได้รับการพัฒนาสมรรถนะให้มีความสามารถในการจัดการรายกรณี  การให้
การพยาบาลบุคคล ครอบครัว ชุมชน และกลุ่มคนพิเศษที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์ว่าจะมีปัญหาได้ตาม
มาตรฐานสากล มีทักษะการเรียนรู้ตลอดชีวิต และมีภาวะผู้น า สร้างสรรค์นวัตกรรมเพื่อพัฒนาคุณภาพการพยาบาลได้
อย่างต่อเนื่อง ตลอดจนสามารถพัฒนาหน่วยบริการสุขภาพหรือเครือข่ายสุขภาพให้ทันต่อการเปลี่ยนแปลงอย่างเหมาะสม
และสอดคล้องกับความต้องการของประชาชนและชุมชนที่รับผิดชอบ ซึ่งสอดคล้องกับยุทธศาสตร์ชาติ (พ.ศ. 2561 -
2580) เพื่อน ามาซึ่งการได้มาซึ่งบุคลากรทางการพยาบาลที่มีความเชี่ยวชาญในการดูแลสุขภาพของประชาชนส่วนใหญ่
ของประเทศ กลุ่มผู้สูงอายุ และกลุ่มอ่ืนๆ ที่อยู่ร่วมกันในสังคมสูงวัยในอนาคต ภายใต้หลักสูตรที่มีมาตรฐานสากล ซึ่ง
ผลผลิตในด้านการพัฒนาทรัพยากรมนุษย์ในสาขานี้จะเป็นส่วนหนึ่งของระบบการประกันสุขภาพแก่ประชาชน และ
รองรับการพัฒนาด้านนวัตกรรมทางวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีของประเทศ ผู้ที่ส าเร็จการศึกษาจากหลักสูตรนี้ จะ
สามารถสร้างเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค และแก้ปัญหาสุขภาพที่มีความซับซ้อน ตลอดจนช่วยส่งเสริมการน าองค์ความรู้ที่
พัฒนาจากการวิจัยสู่การปฏิบัติ โดยผ่านกระบวนการปฏิบัติการพยาบาลระดับปฐมภูมิ ที่มีการน าใช้หลักฐานเชิงประจักษ์
อย่างเป็นรูปธรรม และน าสู่การใช้ประโยชน์ทั้งในเชิงวิชาการ เชิงนโยบาย เชิงพาณิชย์ และด้านการพัฒนาสังคมและ
ชุมชน 
    1.3 วัตถุประสงค์   

 หลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน จัดการศึกษาภาคปกติในแผน ก2
และ แผน ข โดย เป็นหลักสูตรที่มีวัตถุประสงค์หลักเพื่อสร้าง พัฒนา และน าใช้องค์ความรู้ด้านการพยาบาลเวชปฏิบัติ
ชุมชน ซึ่งแต่ละแผนมุ่งเน้นการพัฒนาผู้เรียนให้เป็นผู้ที่มีความรู้ความสามารถ ดังต่อไปนี้ 

    แผน ก2 เป็นหลักสูตรที่เน้นการผลิตมหาบัณฑิตเป็นผู้เชี่ยวชาญด้านการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน ที่สามารถ
ใช้กระบวนการวิจัยในการศึกษาหาความรู้เพื่อพัฒนาคุณภาพการปฏิบัติพยาบาลเวชปฏิบัติ โดยมีคุณลักษณะดังนี้ 
        1. ให้การดูแลแบบองค์รวมอย่างต่อเนื่องแก่บุคคล ครอบครัว และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือ
คาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น โดยบูรณาการศาสตร์ทางการพยาบาล ทฤษฎีทางการพยาบาล แนวคิดการดูแลสุขภาพองค์รวม 
แนวคิดและทฤษฎีอ่ืน ๆ ที่เกี่ยวข้อง หลักฐานเชิงประจักษ์ นวัตกรรม ภูมิปัญญาท้องถิ่น การดูแลสุขภาพแบบผสมผสาน
และทางเลือกปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง การถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง ความหลากหลายทาง
วัฒนธรรม และหลักจริยธรรมทางวิชาชีพ และมีความสามารถในการตัดสินใจ แก้ปัญหาทางคลินิกและประเด็นขัดแย้งทาง
จริยธรรมในผู้รับบริการทุกกลุ่มวัย รวมถึงครอบครัว และชุมชน 

2. มีทักษะการท าวิจัย นวัตกรรม  ผลงานทางวิชาการอย่างมีคุณธรรม จริยธรรม และน าผลการวิจัยหรือ
นวัตกรรมไปใช้ในการพัฒนาคุณภาพการพยาบาลแก่บุคคล ครอบครัว และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์
ว่าจะเกิดขึ้น  

3. มีคุณธรรม จริยธรรม จิตสาธารณะ และยึดถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่งบนพื้นฐานของ                 
ความพอเพียง 

4. สามารถคิดวิเคราะห์อย่างเป็นระบบ เป็นเหตุเป็นผล เพื่อพัฒนาองค์ความรู้และนวัตกรรม ด้วย
กระบวนการวิจัย และสามารถเผยแพร่องค์ความรู้ ผลงานวิชาการ และนวัตกรรมด้านสุขภาพของบุคคล ครอบครัว และ
ชุมชน  

5. มีทักษะในการสื่อสาร สร้างสัมพันธภาพเชิงวิชาชีพอย่างมีประสิทธิภาพกับบุคคล ครอบครัว และชุมชน  
6. มีทักษะในการท างานเป็นทีม และสร้างความร่วมมือกับเครือข่ายสหวิชาชีพ หรือผู้ที่เกี่ยวข้องในการ

พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน เพื่อสร้างเสริมสุขภาวะองค์รวมของบุคคล ครอบครัว และชุมชน  
 7. มีทักษะการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศ เพื่อพัฒนาองค์ความรู้ และคุณภาพการพยาบาลของ
บุคคล ครอบครัว และชุมชน 

8. แสดงออกถึงภาวะผู้น าทางคลินิก ในการริเริ่มการเปลี่ยนแปลงเพื่อให้เกิดผลลัพธ์ทางการพยาบาลของ
บุคคล ครอบครัว และชุมชนที่ดี มีความเป็นเลิศ ให้เป็นที่รู้จักและยอมรับทางสังคมทั้งในระดับท้องถิ่น ระดับชาติ หรือ
นานาชาติ 
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9. มีทักษะการเรียนรู้ตลอดชีวิต พัฒนาตนเอง วิชาชีพ และสงัคมอย่างต่อเนื่อง 
 

 แผน ข เป็นหลักสูตรที่เน้นการผลิตนักปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติ ชุมชน ที่สามารถน าผลการวิจัยไป
พัฒนาการปฏิบัติพยาบาลเวชปฏิบัติ โดยมีคุณลักษณะดังนี้ 

1. ให้การดูแลแบบองค์รวมอย่างต่อเนื่องแก่บุคคล ครอบครัว และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือ
คาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น โดยบูรณาการศาสตร์ทางการพยาบาล ทฤษฎีทางการพยาบาล แนวคิดการดูแลสุขภาพองค์รวม 
แนวคิดและทฤษฎีอ่ืน ๆ ที่เกี่ยวข้อง หลักฐานเชิงประจักษ์ นวัตกรรม ภูมิปัญญาท้องถิ่น การดูแลสุขภาพแบบผสมผสาน
และทางเลือก ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง การถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง ความหลากหลายทาง
วัฒนธรรม และหลักจริยธรรมทางวิชาชีพ และมีความสามารถในการตัดสินใจ แก้ปัญหาทางคลินิกและประเด็นขัดแย้งทาง
จริยธรรมในผู้รับบริการทุกกลุ่มวัย รวมถึงครอบครัว และชุมชน 

2. มีคุณธรรม จริยธรรมในการน าผลการวิจัยไปใช้ประโยชน์และพัฒนานวัตกรรมเพื่อพัฒนาคุณภาพการ
พยาบาลองค์รวมแก่บุคคล ครอบครัว และชุมชน  

3. มีคุณธรรม จริยธรรม จิตสาธารณะ และยึดถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่งบนพื้นฐานของ                 
ความพอเพียง 

4. สามารถคิดวิเคราะห์อย่างเป็นระบบ เป็นเหตุเป็นผล เพื่อพัฒนานวัตกรรม และสามารถเผยแพร่องค์
ความรู้ ผลงานวิชาการ และนวัตกรรมด้านสุขภาพของบุคคล ครอบครัว และชุมชน  

5. มีทักษะในการสื่อสาร สร้างสัมพันธภาพเชิงวิชาชีพอย่างมีประสิทธิภาพกับบุคคล ครอบครัว และชุมชน  
6. มีทักษะในการท างานเป็นทีม และสร้างความร่วมมือกับเครือข่ายสหวิชาชีพ หรือผู้ที่เกี่ยวข้องในการ

พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน เพื่อสร้างเสริมสุขภาวะองค์รวมของบุคคล ครอบครัว และชุมชน  
 7. มีทักษะการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศ เพื่อพัฒนานวัตกรรม และคุณภาพการพยาบาลของ
บุคคล ครอบครัว และชุมชน 

8. แสดงออกถึงภาวะผู้น าทางคลินิก ในการริเริ่มการเปลี่ยนแปลงเพื่อให้เกิดผลลัพธ์ทางการพยาบาลของ
บุคคล ครอบครัว และชุมชนที่ดี  

9. มีทักษะการเรียนรู้ตลอดชีวิต พัฒนาตนเอง วิชาชีพ และสงัคมอย่างต่อเนื่อง 
 10. มีความสามารถในการพัฒนาคุณภาพระบบบริการระดับปฐมภูมิโดยใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ 
 

แผนพัฒนาปรับปรุง  

แผนการพัฒนา/เปลี่ยนแปลง กลยุทธ์ หลักฐาน/ตัวบ่งชี ้

1. ส่งเสริมการเรียนรู้ที่เน้นผู้เรียน
เป็นศูนย์กลางและมีการพัฒนา
ตนเองอย่างต่อเนื่อง 

1. พัฒนาทักษะอาจารย์ในการจัดการ
เรียนการสอน 
2. แลกเปลี่ยนเรียนรู้ระหว่างทีมอาจารย์ 
3. ประเมินคุณภาพการจัดการเรียน
การสอนโดยนักศึกษา และโดยทีมผู้สอน 
4. ใช้ผลการทวนสอบในแต่ละปีมา
วิเคราะห์และพัฒนาทักษะของอาจารย์
ในการจัดการเรียนรู้ 
5. สนับสนุนงบประมาณในการพัฒนา
สื่อการสอน  

1. อาจารย์มีกลยุทธ์การจัดการเรียนการสอน
ที่ส่งเสริมให้บัณฑิตมีสมรรถนะการเรียนรู้
ตลอดชีวิตเพื่อการดูแลอย่างต่อเนื่อง 
2. ความพึงพอใจของผู้เรียนต่อทรัพยากรการ
สนับสนุนการเรียนรู้ที่ส่งเสริมการเรียนรู้ด้วย
ตนเองโดยรวมไม่น้อยกว่า 3.51 
3. จ านวนรายวิชาที่จัดการเรียนการสอนแบบ
เชิงรุกไม่น้อยกว่าร้อยละ 80 

2. พัฒนาระบบการจัดการเรียน
การสอนที่หลากหลาย รวมถึงการ
เรียนการสอนแบบออนไลน์ และมี
การประเมินผลที่มีประสิทธิภาพ  

1. เพิ่มพูนทักษะอาจารย์ในการออกแบบ
การเรียนการสอนและการประเมินผล
ในรายวิชาต่างๆ โดยเฉพาะการจัดการ
เรียนการสอนแบบออนไลน์ 

1. จัดโครงการเพิ่มพูนทักษะอาจารย์ อย่างน้อย
ปีละ 1 โครงการ 
2. อาจารย์ทุกคนเข้าร่วมกิจกรรมการเพิ่มพูน
ทักษะการจัดการเรียนการสอนแบบออนไลน์
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แผนการพัฒนา/เปลี่ยนแปลง กลยุทธ์ หลักฐาน/ตัวบ่งชี ้

 2. แลกเปลี่ยนเรียนรู้ระหว่างอาจารย์
ผู้สอนในรายวิชาต่าง ๆ 
3. ประเมินประสิทธิภาพการเรียนการ
สอนที่หลากหลายโดยเฉพาะการเรียน
การสอนแบบออนไลน์ 

อย่างน้อยปีละ 1 โครงการ 
 
3. ความพึงพอใจของผู้สอนต่อการเรียนการสอน
แบบออนไลน์ อยู่ในระดับมากร้อยละ 80 
4. ความพึงพอใจของผู้เรียนต่อการเรียนการ
สอนแบบออนไลน์อยู่ในระดับมากร้อยละ 80 

3. ส่งเสริมการจัดการเรียนรู้เพื่อให้
บรรลุมาตรฐานผลการเรียนรู้ ตาม 
PLOs และ sub-PLOs ของหลักสูตร  

1. พัฒนาทักษะอาจารย์ในการจัดการ 
เรียนรู้และการประเมินผลการเรียนรู้ 
ตาม PLOs และ sub-PLOs ของหลักสูตร 
2. ติดตามประเมินทักษะอาจารย์    
ในการจัดการเรียนรู้ และการประเมินผล
การเรียนรู้ของนักศึกษาตามมาตรฐาน
ผลการเรียน รู้ ในแต่ ล ะด้ าน  เช่ น    
การประเมินผลอาจารย์โดยนักศึกษา 
3. ใช้ผลการทวนสอบในแต่ละปีมา
วิ เค ราะ ห์ และพั ฒ น าทั กษ ะของ
อาจารย์ในการจัดการเรียนรู้ 
 

1. โครงการเพิ่มพูนทักษะของอาจารย์ อย่าง
น้อยปีละ 1 โครงการ 
2. การเข้าร่วมกิจกรรมของอาจารย์ ในการ
เพิ่ มพูนทักษะการจัดการเรียนรู้ และการ
ประเมินผล ตาม PLOs และ sub-PLOs ของ
หลักสูตร อย่างน้อยปีละ 1 คร้ัง 
3. ความพึ งพอใจของอาจารย์ต่อการจัด
กิจกรรม/ โครงการเพิ่มพูนทักษะการจัดการ
เรียนรู้และการประเมินผลตามมาตรฐานผล
การเรียนรู้ของหลักสูตรอยู่ในระดับมาก อย่างน้อย
ร้อยละ 80 
4. ความพึงพอใจของผู้เรียนต่อการจัดการ
เรียนรู้และการประเมินผลตามมาตรฐานผล
การเรียนรู้ของหลักสูตรอยู่ ในระดับมาก   
อย่างน้อยร้อยละ 80 
5. ผลการประเมินตนเองของผู้เรียนในแต่ละ
มาตรฐานผลการเรียนรู้ อยู่ ในระดับมาก   
อย่างน้อยร้อยละ 80 
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หมวดที่ 3 ระบบการจัดการศึกษา การด าเนินการ และโครงสร้างของหลักสูตร 
 
1. ระบบการจัดการศึกษา 

1.1 ระบบ  
 ระบบทวิภาค โดย 1 ปีการศึกษา แบ่งออกเป็น 2 ภาคการศึกษาปกติ และมีระยะเวลาการศึกษา 
 ไม่น้อยกว่า 15 สัปดาห์ต่อภาคการศึกษา โดยหลักสูตรจัดให้มี วิธีการจัดการเรียนรู้แบบออนไลน์เพื่อส่งเสริม 
 การเรียนรู้แบบเชิงรุก ประกอบด้วย 

1. การเรียนรู้ออนไลน์แบบประสานเวลา (Synchronous online learning) ผ่านระบบ Webex หรือ  
    Zoom เพื่อให้ผู้สอนกับผู้เรียน และผู้เรียนกับผู้เรียนสามารถมีปฏิสัมพันธ์แบบเวลาจริง 
2. การเรียนรู้ออนไลน์แบบไม่ประสานเวลา (Asynchronous online learning) ผ่านระบบการจัดการ 
     เรียนรู ้(Learning Management System: LMS2 @PSU) เพื่อให้เป็นแหล่งการเรียนรู้ของผู้เรียน   
     ส่งเสริมการเรียนรู้แบบชี้น าตนเอง และเป็นทรัพยากรเพื่อการเรียนรู้ 

1.2 การจัดการศึกษาภาคฤดูร้อน 
 มีภาคฤดูร้อน ในชั้นปีที่ 1 ภาคการศึกษาละ 8 สัปดาห์ หรือตามการพิจารณาของคณะกรรมการประจ า

หลักสูตร 
1.3 การเทียบเคียงหน่วยกิตในระบบทวิภาค 

 ไม่มี 
  

2. การด าเนินการหลักสูตร 
2.1 วัน-เวลาในการด าเนินการเรียนการสอน  
 วัน – เวลาราชการปกติ 
       ภาคการศึกษาที่ 1 เดือนมิถุนายน – ตลุาคม 
       ภาคการศึกษาที่ 2 เดือนพฤศจิกายน – มีนาคม 
       ภาคฤดูร้อน เดือนมีนาคม – พฤษภาคม 
 

2.2 คุณสมบัติของผู้เข้าศึกษา 
    ตามเกณฑ์มาตรฐาน คือ เป็นผูส้ าเร็จการศึกษาปริญญาตรีหรือเทียบเท่า 
     มีเกณฑ์คุณสมบัติเพิ่มเติม (ระบุ) 

1) ส าเร็จการศึกษาในระดบัปริญญาตรี สาขาพยาบาลศาสตร์ จากสถาบนัการศึกษาทีส่ภาการ
พยาบาลให้การรับรอง 

2) มีใบอนุญาตประกอบวิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภ์ชั้นหนึ่ง หรือการพยาบาลชั้นหนึ่ง 
3) มีประสบการณ์การปฏิบตัิวิชาชพีการพยาบาลอย่างน้อย 1 ปี ส าหรับ แผน ก2 หรือ 2 ปี ส าหรับ 

แผน ข  หรือ 
4) มีคุณสมบัติอื่นตามที่มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ก าหนด 

   มีเกณฑ์คุณสมบัติทั่วไป (ระบุ)  
1) เป็นผู้มีความประพฤติดี ประวัตกิารท างานดี มีความรับผิดชอบ 
2) ไม่เป็นโรคที่จะเป็นอุปสรรคต่อการศึกษา 

   คุณสมบัติอื่นๆ นอกเหนือจากนี้ ให้อยู่ในดุลยพินิจของคณะกรรมการด าเนินการสอบคัดเลือก 
 

2.3 ปัญหาของนักศึกษาแรกเข้า 
 ผู้เข้าศึกษาในหลักสูตรส่วนใหญ่เป็นพยาบาลวิชาชพีที่ปฏิบัติการพยาบาลบนคลนิิกและในชุมชน ท าให้มีข้อจ ากัด

ส าคัญ ดังนี้  
 1. ขาดทักษะการอ่าน และการวิเคราะห์ โดยเฉพาะบทความภาษาอังกฤษ 
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 2. ขาดทักษะการสบืค้นเอกสารทางวิชาการ 
 3. ขาดทักษะการเขียนผลงานทางวิชาการ 
 4. ขาดทักษะในการบริหารเวลา การจัดเรียงล าดับความส าคัญของการจัดการเรียน โดยเฉพาะนักศึกษาที่เรียน
และท างานไปด้วยกัน 
 

2.4 กลยุทธ์ในการด าเนินการเพ่ือแก้ไขปญหา /ข้อจ ากดัของนักศึกษาในข้อ 2.3 
      คณะพยาบาลศาสตร์ ด าเนินการแก้ไขข้อจ ากัดดังกลา่ว ดว้ยกลยุทธ์ ดังนี้ 

  (1) จัดโครงการเตรียมความพร้อมส าหรับนักศึกษาทุกคนก่อนเข้าเรียน เพื่อให้นักศึกษามีความรู้ในเรื่อง  
การศึกษาด้วยตนเอง การค้นคว้า การอ่าน การเขียน และการน าเสนอรายงาน การสืบค้นโดยใช้สารสนเทศ การใช้สถิติเบื้องต้น  
  (2) ก าหนดให้นักศึกษาที่ไม่ผ่านการสอบความรู้พื้นฐานด้านภาษาอังกฤษ (PSU-TEP) ลงทะเบียนเรียน
ภาษาอังกฤษ เพื่อเตรียมตัวสอบใหม่ หรือ เรียนรายวิชา 890-901 เพื่อพัฒนาความรู้ด้านภาษาอังกฤษ  
   (3) แต่งตั้งอาจารย์ที่ปรึกษาทั่วไปเพื่อรับผิดชอบดูแลนักศึกษาในช่วงที่นักศึกษายังไม่มีอาจารย์ที่
ปรึกษาวิทยานิพนธ์/สารนิพนธ์  
   (4) จัดกิจกรรมเสริมศักยภาพนักศึกษาในระหว่างศึกษา โดยก าหนดให้ทุกหลักสูตรจัดให้มีวันวิจัย 
(Research Day) หรือ ค่ายวิจัย (Research camp) เพื่อให้นักศึกษารายงานความก้าวหน้าของการท าวิจัยเป็นระยะ 
เพื่อให้ค าปรึกษานักศึกษาเก่ียวกับกระบวนการวิจัย และเพื่อเสริมสร้างความสามารถของนักศึกษาในการท าวิจัยและเขียน
ผลงานวิชาการ นอกจากนี้นักศึกษายังสามารถขอรับบริการการให้ค าปรึกษาด้านการวิจัยและสถิติจากคลินิกวิจัยของคณะ
พยาบาลศาสตร์ได้อีกแหล่งหนึ่ง 

 
2.5 แผนการรับนักศึกษาและผู้ส าเร็จการศึกษาในระยะ 5 ป ี

 
 

ชั้นปี/ สาขาวิชา 

จ านวนนักศึกษาแต่ละปีการศึกษา 
2564 2565 2566 2567 2568 

แผน 
ก2 

แผน 
ข 

แผน 
ก2 

แผน 
ข 

แผน  
ก2 

แผน 
ข 

แผน  
ก2 

แผน 
ข 

แผน 
ก2 

แผน 
ข 

ชั้นปีที่ 1 10 10 10 10 10 10 10 10 10 10 
ชั้นปีที่ 2 - - 10 10 10 10 10 10 10 10 

รวม 10 10 20 20 20 20 20 20 20 20 
คาดว่าจะจบการศึกษา - - 10 10 10 10 10 10 10 10 

 
 

2.6 งบประมาณตามแผน  
           1) งบประมาณรายรับ (หน่วยบาท) 

 รายละเอียดรายรับ ปีงบประมาณ 
2564 2565 2566 2567 2568 

ค่าบ ารุงการศึกษา 413,500  804,000   804,000   804,000  804,000  
ค่าลงทะเบียน 186,500 396,000 396,000 396,000  396,000 
เงินอุดหนุนจากรัฐบาล 2,059,400 2,646,700 3,001,700 3,133,900 3,233,300 

รวมรายรับ 2,659,400 3,846,700 4,201,700 4,333,900 4,433,300 
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 2) งบประมาณรายจ่าย (หน่วยบาท) 

หมวดเงิน 
ปีงบประมาณ 

2564 2565 2566 2567 2568 

ก. งบด าเนินการ  
1. ค่าใช้จ่ายบุคลากร 1,200,000  1,421,500     1,634,700     1,879,900     2,161,900  
2. ค่าใช้จ่ายด าเนินงาน (ไม่รวม 3)      881,900  1,065,200  1,294,000    1,411,400       318,700  
3. ทุนการศึกษา - - - - - 
4. รายจ่ายระดับมหาวิทยาลัย 197,500    360,000      360,000    360,000   360,000  

รวม (ก) 2,279,400  2,846,700  3,201,700     3,533,900     3,933,300  
ข. งบลงทุน  
ค่าครุภัณฑ์ (และคา่เสื่อมราคา) 380,000  1,000,000  1,000,000 800,000   500,000  

รวม (ข) 380,000 1,000,000 1,000,000 800,000 500,000 
รวม (ก) + (ข) 2,659,400  3,846,700  4,201,700     4,333,900     4,433,300  

จ านวนนักศึกษา 10 20 20 20 20 
ค่าใช้จ่ายต่อหัวงบด าเนนิการ      227,900    142,300  160,100        176,700       196,700  
ค่าใช้จา่ยต่อหัวงบประมาณทุกประเภท      265,900    192,300      210,100  216,700  221,700  
 

2.7 ระบบการศึกษา 
 การสอนแบบชั้นเรียนและออนไลน์แบบประสานเวลาและไมป่ระสานเวลา 

 

2.8 การเทียบโอนหน่วยกิต รายวิชาและการลงทะเบียนเรียนข้ามมหาวิทยาลัย (ถ้ามี) 
ให้เป็นไปตามข้อบังคับมหาวทิยาลัยสงขลานครินทร์ ว่าด้วยการศึกษาระดับชั้นบัณฑิตศึกษา พ.ศ. 2563 

 
3. หลักสูตรและอาจารย์ผู้สอน 

3.1 หลักสูตร  
3.1.1 จ านวนหน่วยกิตรวมตลอดหลักสูตร  
         แผน ก2 36 หน่วยกิต 
        แผน ข 36 หน่วยกิต 
3.1.2 โครงสร้างหลักสูตร  
  แผน ก2 36 หน่วยกิต 
  หมวดวิชาบงัคับ 21 หน่วยกิต 
  หมวดวิชาเลือก  3 หน่วยกิต 
  วิทยานพินธ ์ 12 หน่วยกิต  
  แผน ข 36 หน่วยกิต 
  หมวดวิชาบงัคับ 27 หน่วยกิต 
  หมวดวิชาเลือก  3 หน่วยกิต 
  สารนิพนธ ์    6 หน่วยกิต 
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 3.1.3 รายวิชา/ชุดวิชา (Module) 

       3.1.3.1 รายวิชา/ชุดวิชา (Module) 
 หมวดวิชาบังคับที่เป็นวิชาแกน                                                                         9 หน่วยกิต 
642-511 ปรัชญา ทฤษฎี พหุวัฒนธรรมในการพยาบาล 2((2)-0-4) 

 (Philosophy, Theories, and Multiculturalism in Nursing)  
642-512 ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น าและจริยธรรมทางการพยาบาล 

(Health System, Teader and Ethics in Nursing) 
2((2)-0-4) 

642-513 ชุดวิชาวิจัยและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยกุต์ใช้   
(Module: Research and Innovation in Nursing: Concepts to 
Application) 

5((4)-2-9)             

 
       หมวดวิชาบังคับเฉพาะสาขา                                    12  หน่วยกิต                      

แผน ก2 
643-541 พยาธิเภสัชวทิยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน   2((2)-0-4)   
 (Pathopharmacology for Community Nurse Practitioner)  
643-542 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน   2((2)-0-4)   
 (Primary Care and Emergency Nursing)         
643-543 การพยาบาลชุมชนขั้นสูง                                                2((2)-0-4)   
 (Advanced Community Nursing)  
643-554 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    3((0-9-0) 
 
643-655 

(Primary Care and Emergency Nursing Practicum)    
ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิมุชนขั้นสูง 
(Advanced Community Nurse Practitioner Practicum) 

 
   3((0-9-0) 

 
หมวดวิชาบังคับเฉพาะสาขา                                           18  หน่วยกิต                      
แผน ข 
643-541 พยาธิเภสัชวทิยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน 2((2)-0-4)   
 (Pathopharmacology for Community Nurse Practitioner)  
643-542 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน 2((2)-0-4)   
 (Primary Care and Emergency Nursing)         
643-543 การพยาบาลชุมชนขั้นสูง                                              2((2)-0-4)   
 (Advanced Community Nursing)  
643-544 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน 3((0-9-0) 
 
643-655 
 
643-566 
 
643-667 

(Primary Care and Emergency Nursing Practicum)    
ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิมุชนขั้นสูง 
(Advanced Community Nurse Practitioner Practicum) 
สัมมนาการพยาบาลเวชปฏบิัติชมุชน  
(Seminar in Community Health Nurse Practitioner) 
ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิมุชนที่เลือกสรร 
(Community Health Nurse Practitioner Practicum in Selected Area) 
 

 
  3((0-9-0) 
 
  3((3-0-6) 
 
  3((0-9-0) 
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 หมวดวิชาเลือก                                                                                         3 หน่วยกิต 

642-770 
 
642-771 

แนวคิดและบทบาทการปฏิบัติการพยาบาลขัน้สูง 
(Conceptualization and Role of Advanced Nursing Practice) 
ปฏิบัติการทบทวนเพื่อบูรณาการงานวิจัย 
(Integrative Research Review Practice) 

3((2)-3-4) 
 

3(0-9-0) 
 

642-772 การวิจัยทางการพยาบาลเชิงคณุภาพ 
(Qualitative Nursing Research) 

3((2)-2-5) 

642-773 การดูแลสุขภาพองค์รวมโดยผสมผสานภูมิปัญญาตะวนัออก 
(Holistic Healthcare with the Integration of Eastern Wisdom) 

3((2)-3-4) 
 

642-774  สุนทรียะในการพยาบาล 
(Aesthetics in Nursing) 

3((2)-2-5) 
 

642-775 เทคโนโลยีกบัการพยาบาล 
(Technology-Enhanced Nursing) 

3((3)-0-6) 

642-776 การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และการสร้างนวัตกรรมทางการพยาบาล 
(Evidence Based Utilization and Nursing Innovation Development) 

3((2)-3-4) 

642-777  
 
642-778 
       

การจัดการธุรกิจสุขภาพ 
(Health  Business  Management) 
ผู้ประกอบการธุรกิจสุขภาพ 
(Entrepreneurship in Healthcare Business)                                           

3((3)-0-6) 
 

3((3)-0-6)    

      642-779   การพยาบาลทางคลนิิกส าหรับผู้บริหารการพยาบาล                                    3((3)-0-6)   
                    (Clinical Nursing Care for Nurse Administrator)  
 

หมวดวิชาวิทยานิพนธ์/สารนิพนธ์                            6-12 หน่วยกิต 
642-781         วิทยานพินธ ์ 12(0-36-0) 
 (Thesis)  
642-791 สารนิพนธ ์ 6(0-18-0) 
 (Minor Thesis)  
   

 3.1.3.2 ความหมายของรหัสวิชา 
     รหัสวิชา ประกอบด้วยรหัสตัวเลข 6 หลัก มีความหมายดังต่อไปนี้ 
     ตัวเลข 3 ตัวแรก  หมายถึง ภาควิชาหรือหน่วยงานที่รับผิดชอบการจัดการศึกษาในรายวิชานั้นโดยที่ 

642 หมายถึง รายวชิาที่เปิดสอนให้มากกวา่ 1 สาขาวชิา รายวชิาวทิยานิพนธ์ หรือรายวชิาสารนิพนธ์
ของหลักสตูรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑติที่ด าเนนิการสอนโดยคณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ 

643 หมายถึง รายวิชาของสาขาการพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชนที่ด าเนนิการสอนโดย 
คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลัยสงขลานครินทร์ 

     ตัวเลขหลักร้อย  หมายถึง ชั้นปีหรือระดับการศึกษาของรายวิชานั้น 
  เลข 5 หมายถึง รายวิชาหรือชุดวิชาที่จดัสอนในหลักสูตรชัน้ปทีี่ 1 
  เลข 6 หมายถึง รายวิชาหรือชุดวิชาที่จดัสอนในหลักสูตรชัน้ปทีี่ 2 
  เลข 7 หมายถึง รายวิชาหรือชุดวิชาที่จดัสอนในหลักสูตรชัน้ปีใดก็ได้ 
     ตัวเลขหลักสิบ  หมายถึง วชิาหรือชุดวิชาในแต่ละกลุ่มวิชา 
  เลข 1-2  หมายถึง กลุ่มวิชาแกน 
   เลข 3    หมายถึง กลุ่มวิชาเฉพาะสาขาที่เป็นรายวิชาหรือชุดวิชาที่มีทฤษฎีและปฏิบัติของแผน ก2 
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  เลข 4 หมายถึง กลุ่มวิชาเฉพาะสาขาทีเ่ป็นรายวชิาทฤษฎีของแผน ก2 
  เลข 5 หมายถึง กลุ่มวิชาเฉพาะสาขาทีเ่ป็นรายวชิาปฏิบัติของแผน ก2 
  เลข 6 หมายถึง กลุ่มวิชาเฉพาะสาขาทีเ่ป็นรายวชิาหรือชุดวิชาที่มีทฤษฎีและปฏิบัติของ แผน ข 
  เลข 7 หมายถึง กลุ่มวิชาเลือกเสร ี
  เลข 8 หมายถึง กลุ่มวิชาวิทยานิพนธ ์
  เลข 9 หมายถึง กลุ่มวิชาสารนพินธ์ 

       ตัวเลขหลักหน่วย  หมายถึง ล าดับรายวชิาในแตล่ะกลุ่มวชิา 
 3.1.3.3  ความหมายของจ านวนหน่วยกิต 

- รายวิชาที่จัดการเรียนรู้ภาคทฤษฎี ให้ระบุการเขียนหน่วยกิต  เช่น 3(2-3-4) ซึ่งมีความหมาย
ดังต่อไปนี้ 

  ตัวเลขที่ 1 (3) หมายถึง จ านวนหน่วยกิตรวม 
  ตัวเลขที่ 2 (2) หมายถึง จ านวนชั่วโมงบรรยายต่อสัปดาห์ 
  ตัวเลขที่ 3 (3) หมายถึง จ านวนชั่วโมงปฏบิัติการต่อสปัดาห์ 
  ตัวเลขที่ 4 (4) หมายถึง จ านวนชั่วโมงศึกษาดว้ยตนเองต่อสัปดาห์ 

- รายวิชาที่จัดการเรียนรู้แบบบูรณาการที่ใช้กิจกรรมการจัดการเรียนรู้แบบเชิงรุก (active 
learning) เช่น 3((3)-0-6) มีความหมายดังต่อไปนี้ 

  ตัวเลขที่ 1 (3) หมายถึง จ านวนหน่วยกิตรวม 
  ตัวเลขที่ 2 ((3)) หมายถึง จ านวนชั่วโมงบรรยายต่อสัปดาห์ โดยใช้การจัดการเรียนรู้ 
    แบบ active learning 
  ตัวเลขที่ 3 (0) หมายถึง จ านวนชั่วโมงปฏบิัติการต่อสปัดาห์ 
  ตัวเลขที่ 4 (6) หมายถึง จ านวนชั่วโมงศึกษาดว้ยตนเองต่อสัปดาห์ 

 

3.1.4 แผนการศึกษา  
ส าหรับนักศึกษา แผน ก2 
ชั้นปีที่ 1 ภาคการศึกษาที่ 1                                                                                  หน่วยกิต                          
642-511 ปรัชญา ทฤษฎี พหุวัฒนธรรมในการพยาบาล         2((2)-0-4) 

 (Philosophy, Theories, and Multiculturalism in Nursing)  
642-512 ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น าและจริยธรรมทางการพยาบาล         2((2)-0-4) 

 (Health System, Leader and Ethics in Nursing)  
642-513 ชุดวิชาวิจัยและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยกุต์ใช้ 

(Module: Research and Innovation in Nursing: Concepts to 
Application) 

        5((4)-2-9) 

643-541 พยาธิเภสัชวทิยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน 
(Pathopharmacology for Community Nurse Practitioner) 

        2((2)-0-4)   

 รวม   11((10-2-21) 
 

  ชั้นปีที่ 1 ภาคการศึกษาที่ 2                                                                               หน่วยกิต                          
   643-542 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน     2((2)-0-4)   
 (Primary Care and Emergency Nursing)         
  643-543 การพยาบาลชุมชนขั้นสูง                                                  2((2)-0-4)   
 (Advanced Community Nursing)  
  643-554 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน 

(Primary Care and Emergency Nursing Practicum)    
    3((0-9-0) 

642-XXX วิชาเลือก 
(............................................................................) 

    3((…-…-…) 
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                                                                                  รวม 10((…-…-…) 
  ชั้นปีที่ 2 ภาคการศึกษาที่ 1                                                                               หน่วยกิต                          
   643-655 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิมุชนขั้นสูง 

(Advanced Community Nurse Practitioner Practicum) 
     3((0-9-0) 

642-781         วิทยานพินธ ์
(Thesis) 

     6(0-18-0) 

                                                                                  รวม   9((0-27-0) 
 

 

  ชั้นปีที่ 2 ภาคการศึกษาที่ 2                                                                               หน่วยกิต                          
642-781         วิทยานพินธ ์

(Thesis) 
     6(0-18-0) 

                                                                                  รวม     6(0-18-0) 
 

ส าหรับนักศึกษา แผน ข 
ชั้นปีที่ 1 ภาคการศึกษาที่ 1                                                                                  หน่วยกิต                          
642-511 ปรัชญา ทฤษฎี พหุวัฒนธรรมในการพยาบาล         2((2)-0-4) 

 (Philosophy, Theories, and Multiculturalism in Nursing)  
642-512 ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น าและจริยธรรมทางการพยาบาล         2((2)-0-4) 

 (Health System, Leader and Ethics in Nursing)  
642-513 ชุดวิชาวิจัยและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยกุต์ใช้ 

(Module: Research and Innovation in Nursing: Concepts to 
Application) 

        5((4)-2-9) 

643-541 พยาธิเภสัชวทิยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน 
(Pathopharmacology for Community Nurse Practitioner) 

        2((2-0-4)   

 รวม   11((10-2-21) 
  

 ชั้นปีที่ 1 ภาคการศึกษาที่ 2                                                                               หน่วยกิต                          
   643-542 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน 2((2)-0-4)   
 (Primary Care and Emergency Nursing)         
  643-543 การพยาบาลชุมชนขั้นสูง                                              2((2)-0-4)   
 (Advanced Community Nursing)  
  643-554 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน 

(Primary Care and Emergency Nursing Practicum)    
3((0-9-0) 

642-XXX วิชาเลือก 
(............................................................................) 

3((…-…-…) 

                                                                                  รวม 10((…-…-…) 
  

  ชั้นปีที่ 2 ภาคการศึกษาที่ 1                                                                               หน่วยกิต                          
  643-665 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิมุชนขั้นสูง 

(Advanced Community Nurse Practitioner Practicum) 
3((0-9-0) 

  643-566 สัมมนาการพยาบาลเวชปฏบิัติชมุชน  
(Seminar in Community Health Nurse Practitioner) 

3((3-0-6) 
 

 643-667 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิมุชนที่เลือกสรร 
(Community Health Nurse Practitioner Practicum inSelected Area) 

3((0-9-0) 
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 642-791       สารนิพนธ ์

(Minor Thesis) 
2(0-6-0) 

                                                                                  รวม 11((0-24-0) 
 

  ชั้นปีที่ 2 ภาคการศึกษาที่ 2                                                                              หน่วยกิต                          
642-791       สารนิพนธ ์

(Minor Thesis) 
4(0-12-0) 

                                                                                  รวม 4(0-12-0) 
 

3.1.5 ค าอธิบายรายวิชา/ชุดวิชา (Module) 
 หลักสูตรนี้ได้จัดการเรียนการสอนแบบชุดวิชา (module) ร่วมกับการจัดรายวิชา จึงได้น าเสนอ 

ชุดวิชาและรายวิชา ดังนี้ 
 หมวดวิชาบังคับที่เป็นวิชาแกน 
642-511 ปรัชญา ทฤษฎี พหุวัฒนธรรมในการพยาบาล                                       2((2)-0-4)  หน่วยกิต 
         (Philosophy, Theories, and Multiculturalism in Nursing) 
                   ค าอธิบายรายวชิา 
         ปรัชญา ศาสนาและวัฒนธรรมทางการพยาบาล ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง แนวคิดและทฤษฎีทางการ
พยาบาล ทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง การดูแลแบบองค์รวม การดูแลต่อเนื่อง พหุวัฒนธรรม ภูมิปัญญาท้องถิ่น การดูแลสุขภาพ
แบบผสมผสานและทางเลือก  
         Philosophy, religion and culture in nursing, Philosophy of sufficiency economy, concepts 
and theories in nursing, related theories, holistic care, continuity of care, multiculturalism, local 
wisdom, complementary and alternative therapies            
 
642- 512       ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น าและจริยธรรมทางการพยาบาล                         2((2)-0-4)    หน่วยกิต 
                   (Health System, Leadership and Ethics in Nursing)  

ค าอธิบายรายวิชา 
                   ระบบสุขภาพและนโยบายสุขภาพระดับชาติและนานาชาติ ปัจจัยก าหนดสุขภาพ เศรษฐศาสตร์สุขภาพ 
แนวคิดและทฤษฎีภาวะผู้น า ทักษะผู้น าการเปลี่ยนแปลงและการพัฒนา  การจัดการผลลัพธ์ทางการพยาบาล การพัฒนา
คุณภาพการพยาบาล การจัดการความเสี่ยงและความปลอดภัยของผู้ป่วยและบุคลากร   ทฤษฎีจริยศาสตร์และหลัก
จริยธรรม ประเด็นขัดแย้งทางจริยธรรมและกฎหมาย กระบวนการตัดสินใจเชิงจริยธรรม   
   National and global health system and health policy; determinants of health; health 
economics; concept and theory of leadership; development of leadership skill for change; nursing 
outcome management, quality, risk and safety management; ethical theory and principle in nursing; 
ethical & law issues and decision-making process 
 
642-513     ชุดวิชาวิจัยและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้    5((4)-2-9)  หน่วยกิต 
      (Module: Research and Innovation in Nursing: Concepts to Application)  

     ค าอธิบายชุดวิชา  
  กระบวนการวิจัยทางการพยาบาล การออกแบบและระเบียบวิธีวิจัยเชิงปริมาณและคุณภาพเพื่อพัฒนา
นวัตกรรม หลักสถิติ การวิเคราะห์ข้อมูลและแปลผลการวิจัย   การใช้เทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศ การใช้หลักฐานเชิง
ประจักษ์ การสร้างมูลค่าผลงานวิจัยและนวัตกรรมทางการพยาบาล การน าผลการวิจัยและนวัตกรรมไปเผยแพร่และใช้
ประโยชน์ การเขียนข้อเสนอการวิจัยเชิงหลักการโดยค านึงถึงความซื่อสัตย์ทางวิชาการ วิจัย และนวัตกรรม  
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   Process of nursing research; design and methodology of quantitative and qualitative 
research to develop innovation; principles of statistics; data analysis and interpretation; using digital 
and information technology; evidence-based utilization; creating value added in nursing research and 
innovation; utilization and dissemination of nursing research and innovation; development of research 
concept proposal; academic, research and innovation integrity 
 
หมวดวิชาบังคับเฉพาะสาขา  
643-541 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน       2((2)-0-4)   หน่วยกิต
 (Pathopharmacology for Community Nurse Practitioner)  
 ค าอธิบายรายวิชา 
 มโนทัศน์เก่ียวกับพยาธิสรีรวิทยาเมื่อเกิดโรค การเจ็บป่วย โรคอุบัติใหม่และอุบัติซ้ า ปัญหาสุขภาพที่พบ
บ่อยและซับช้อน หลักการและการรักษาทางเภสัชวิทยา เภสัชจลนศาสตร์ เภสัชพลศาสตร์ กลุ่มยาที่ออกฤทธิ์ต่อระบบ
ต่างๆ ของร่างกาย ปฏิกิริยาต่อกันของยา การใช้ยาอย่างสมเหตุสมผลในคนทุกกลุ่มวัยที่มีความเจ็บป่วยทั้งภาวะฉุกเฉิน 
เฉียบพลัน และเร้ือรังส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน  
                     Concepts of pathophysiology in disease, illness, emerging and re-emerging disease, 
common and complicated health problems; etiology, pathophysiology, physiological change of body 
during pathophysiology phase and clinical characteristics; principles of pharmacology and pharmacotherapy, 
pharmacokinetics, pharmacodynamics, pharmacogenomics, a group of drugs, and drug interactions, 
rational drug use in all age groups which includes emergency, acute and chronic conditions for 
Community Nurse Practitioner  
 
643-542 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน                    2((2)-0-4)   หน่วยกิต 

(Primary Care and Emergency Nursing) 
             ค าอธิบายรายวิชา         
      การคัดกรอง การประเมินภาวะสุขภาพ การตรวจและแปลผลทางห้องปฏิบัติการ การวินิจฉัยแยกโรค 
การบันทึกผลการประเมินสุขภาพตามมาตรฐานสากล การใช้ยาอย่างสมเหตุสมผล การส่งต่อ การประเมินผลลัพธ์ทางการ
พยาบาล และการพัฒนานวัตกรรมที่ครอบคลุมการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การดูแลรักษาโรคเบื้องต้น และการ
ฟื้นฟูสภาพ ในปัญหาสุขภาพที่พบบ่อยและภัยสุขภาพ ภาวะสุขภาพที่ซับซ้อนหรือคาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น โรคอุบัติซ้ า โรค
อุบัติใหม่ ทั้งภาวะฉุกเฉิน เฉียบพลัน และเร้ือรัง บนพื้นฐานแนวคิดกระบวนการพยาบาล การพยาบาลแบบองค์รวมและ
การดูแลต่อเนื่องในระบบบริการสุขภาพปฐมภูมิ ภูมิปัญญาท้องถิ่น การดูแลสุขภาพแบบผสมผสานและทางเลือก ความ
หลากหลายทางวัฒนธรรม และหลักคุณธรรม จริยธรรม และจรรยาบรรณวิชาชีพ 

Health screening, health assessment, laboratory investigation and interpretation, 
differential diagnosis and standardized health recording, rational drug use, referral, evaluation of 
nursing outcomes, and innovation development; including health promotion, disease prevention, 
primary medical care, and rehabilitation in common health problems and health hazards, complex 
health problems, expected health problem, emerging and recurrent diseases; in emergency, acute, 
and chronic; based upon the concepts of nursing process, holistic nursing and continuing care in 
primary health care, local wisdoms, complementary and alternative therapies, cultural diversity, and 
professional ethics 
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643-543   การพยาบาลชุมชนขั้นสูง                                                           2((2)-0-4)  หน่วยกิต  
               (Advanced Community Nursing) 
 ค าอธิบายรายวิชา 
 แนวคิด ทฤษฎีที่เกี่ยวข้องกับการพยาบาลบุคคล ครอบครัว และชุมชน กระบวนการพยาบาลบุคคล 
ครอบครัวและชุมชน การประเมินภาวะสุขภาพบุคคล ครอบครัว และชุมชน  การวินิจฉัยสุขภาพบุคคล ครอบครัว และ
ชุมชน การประเมินผลลัพธ์การพยาบาล การพัฒนานวัตกรรม ความรอบรู้ด้านสุขภาพ ความเข้มแข็งของบุคคล ครอบครัว 
และชุมชน การพยาบาลบุคคล ครอบครัว และชุมชนที่มีภาวะเสี่ยงทางสุขภาพในบริบทต่าง ๆ เช่น กลุ่มเปราะบาง กลุ่ม
สูงอายุ การจัดการภาวะเจ็บป่วยเรื้อรัง การจัดการรายกรณี การดูแลสุขภาพที่บ้าน การดูแลต่อเนื่องและการดูแลระยะ
ยาว โดยบูรณาการแนวคิดและทฤษฎีทางการพยาบาล แนวคิดและทฤษฎีอ่ืน ๆ ที่เกี่ยวข้อง หลักฐานเชิงประจักษ์ 
นวัตกรรม เทคโนโลยี การมีส่วนร่วมของทีมสหวิชาชีพและภาคีเครือข่าย ภูมิปัญญาท้องถิ่น การดูแลสุขภาพแบบ
ผสมผสานและทางเลือก ความหลากหลายทางวัฒนธรรม หลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง การถือประโยชน์ของเพื่อน
มนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง และหลักจริยธรรมทางวิชาชีพ     
 Concepts and theories related to individual, family and community nursing, 
individual, family and community nursing process: individual, family and community health 
assessment, individual, family and community nursing diagnosis, nursing outcome evaluation,  
innovation development, health literacy, individual, family and community strength, nursing for 
individual, family and community with health risk in different context eg. vulnerable group, elderly 
group, chronic illness management, case management, home health care, continuity of care and long 
term care; integrating nursing concepts and theories, related concepts and theories, empirical 
evidences, innovation, technology, participation of multidisciplinary teams and network partners, local 
wisdoms, complementary and alternative therapies, cultural diversity, Philosophy of the self-
sufficiency economy, the motto “Our Soul is for the Benefit of Mankind”, and professional ethics 
 
643-554 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นตน้และการพยาบาลฉุกเฉิน                          3((0-9-0) หน่วยกิต 
               (Primary Care and Emergency Nursing Practicum)  
 ค าอธิบายรายวิชา 

  ปฏิบัติการพยาบาลแบบองค์รวมในระบบบริการสุขภาพปฐมภูมิ โดยใช้กระบวนการพยาบาลในการ
คัดกรอง การประเมินภาวะสุขภาพ การตรวจและแปลผลทางห้องปฏิบัติการ การวินิจฉัยแยกโรค การบันทึกผลการ
ประเมินสุขภาพตามมาตรฐานสากล การใช้ยาอย่างสมเหตุสมผล การส่งต่อ การประเมินผลลัพธ์ทางการพยาบาล และการ
พัฒนานวัตกรรมที่ครอบคลุมการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การดูแลรักษาโรคเบื้องต้น และการฟื้นฟูสภาพ ใน
ปัญหาสุขภาพที่พบบ่อยและภัยสุขภาพ ภาวะสุขภาพที่ซับซ้อนหรือคาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น โรคอุบัติซ้ า โรคอุบัติใหม่  ทั้ง
ภาวะฉุกเฉิน เฉียบพลัน และเรื้อรัง โดยบูรณาการแนวคิดและทฤษฎีทางการพยาบาล แนวคิดและทฤษฎีอ่ืน ๆ ที่
เกี่ยวข้อง หลักฐานเชิงประจักษ์ นวัตกรรม เทคโนโลยี การมีส่วนร่วมของทีมสหวิชาชีพและภาคีเครือข่าย ภูมิปัญญา
ท้องถิ่น การดูแลสุขภาพแบบผสมผสานและทางเลือก ความหลากหลายทางวัฒนธรรม หลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง 
การถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง และหลักคุณธรรม จริยธรรม และจรรยาบรรณวิชาชีพ 

Practice holistic nursing in primary health care through nursing process includes health 
screening, personal health assessment, laboratory investigation and interpretation, differential 
diagnosis and standardized health recording, rational drug use, referral, evaluation of nursing outcomes, 
and innovation development; including health promotion, disease prevention, primary medical care, 
and rehabilitation in common health problems and health hazards, complex health problems, 
expected health problem, emerging and recurrent diseases in emergency, acute, and chronic; by 
integrating nursing concepts and theories, related concepts and theories, empirical evidences, 
innovation, technology, participation of multidisciplinary teams and network partners, local wisdoms, 
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complementary and alternative therapies, cultural diversity, Philosophy of the self-sufficiency 
economy, the motto “Our Soul is for the Benefit of Mankind”, and professional ethics 
 
643-655  ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนขั้นสูง             3((0-9-0)  หน่วยกิต 
    (Advanced Community Nurse Practitioner Practicum) 
  ค าอธิบายรายวิชา 

ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน ในการประเมินภาวะสุขภาพ การวินิจฉัยปัญหา และการให้การ
พยาบาลแบบองค์รวมของบุคคล ครอบครัวและชุมชน การสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกัน โรค การดูแล และการฟื้นฟู
สภาพ โดยครอบคลุมบุคคล ครอบครัว และชุมชน คนกลุ่มเปราะบาง เช่น ผู้สูงวัย กลุ่มด้อยโอกาส โดยยึดหลักการสร้าง
ความเข้มแข็ง และการมีส่วนร่วมของบุคคล ครอบครัวและชุมชน ที่บูรณาการแนวคิดและทฤษฎีทางการพยาบาล แนวคิด
และทฤษฎีอื่น ๆ ที่เก่ียวข้อง หลักฐานเชิงประจักษ์ การพัฒนานวัตกรรมทางการพยาบาลครอบครัวและชุมชน เทคโนโลยี 
ภูมิปัญญาท้องถิ่น การดูแลสุขภาพแบบผสมผสานและทางเลือก ความหลากหลายทางวัฒนธรรม หลักปรัชญาของ
เศรษฐกิจพอเพียง การถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง และหลักจริยธรรมทางวิชาชีพ  
          Practice of community nurse practitioner through holistic health assessment, diagnosis, 
providing nursing care for individuals, families and communities; health promotion, disease prevention, 
care and rehabilitation of individuals, families, communities and vulnerable groups such as the elderly 
and disadvantaged groups based on the principles of strengthening and participation of individuals, 
families, and communities, integrating nursing concepts/theories, related concepts/theories, empirical 
evidences, family and community nursing innovation, technology, local wisdoms, complementary and 
alternative therapies, cultural diversity, Philosophy of the self-sufficiency economy, the motto “ Our 
Soul is for the Benefit of Mankind”, and professional ethics 
 
643-566 สัมมนาการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน             3((3-0-6)  หน่วยกิต 
            (Seminar in Community Health Nurse Practitioner) 
  ค าอธิบายรายวิชา 
           สัมมนาเชิงปฏิบัติการ เพื่อวิเคราะห์ประเด็นปัญหา สถานการณ์ และแนวโน้มการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน 
การจัดการความรู้ การน าผลการวิจัยไปใช้พัฒนาระบบบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ และการประเมินผลลัพธ์ทางการ
พยาบาล   
             Seminar on problem issues, situation analysis and trend of community health nurse 
practitioner, knowledge management and research utilization for improving primary health care 
service system and nursing outcome evaluation 
 
643-667  ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนที่เลือกสรร             3((0-9-0)  หน่วยกิต 
               (Community Health Nurse Practitioner Practicum in Selected Area) 
  ค าอธิบายรายวิชา 
             ปฏิบัติการพยาบาลในการพัฒนาคุณภาพบริการ ด้านการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน ทั้งการสร้างเสริม
สุขภาพ การป้องกันโรค การดูแลรักษา และการฟื้นฟูสุขภาพ โดยเน้นการมีส่วนร่วม เพื่อการดูแลต่อเนื่องในประเด็น
ปัญหาเฉพาะและซับซ้อนที่เลือกสรร โดยบูรณาการแนวคิดและทฤษฎีทางการพยาบาล แนวคิดและทฤษฎีอ่ืนๆ           
ที่เก่ียวข้อง หลักฐานเชิงประจักษ์ นวัตกรรม ภูมิปัญญาท้องถิ่น การดูแลสุขภาพแบบผสมผสานและทางเลือก ปรัชญาของ
เศรษฐกิจพอเพียง การถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง ความหลากหลายทางวัฒนธรรม และหลักจริยธรรมทาง
วิชาชีพ 
            Nursing practice for improving primary health care service system, involving health 
promotion, disease prevention, care and rehabilitation, by focusing on participation for continuous 
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care of selected group with specific and complex problems; integrated nursing concepts and theories, 
related concepts and theories, empirical evidences, innovation, local wisdoms, complementary and 
alternative therapies, Philosophy of the sufficiency economy, the motto “Our Soul is for the Benefit of 
Mankind”, multicultural nature of the population, and professional ethics 
 
หมวดวิชาเลือก                           3   หน่วยกิต 
642-770 แนวคิดและบทบาทการปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูง                                    3(2)-3-4)   หน่วยกิต     
 Conceptualization and Role of Advanced Nursing Practice 
 การพัฒนาสมรรถนะในบทบาทผู้ปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูง  การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ ความคุ้มทุน 
คุณภาพการบริการกับการปฏิบัติการพยาบาลขั้นสงู การพัฒนานวัตกรรมหรืองานวิจัยเพื่อปรับปรุงคุณภาพบริการสุขภาพ
ระดับบุคคล กลุ่มประชากรและระบบการดูแลสุขภาพ  

Competency development regarding role of advanced practice nurse; utilize evidences; 
cost effectiveness; health care quality related to advanced nursing practice nursing; an innovation or 
research development to improve quality health service of target individual, group, and health care 
system 
 
642-771 ปฏิบัติการทบทวนเพื่อบูรณาการงานวิจัย         3(0-9-0)   หน่วยกิต     

 (Integrative Research Review Practice)    
 ค าอธิบายรายวิชา 
 ปฏิบัติการทบทวนวรรณกรรมจากฐานข้อมูลทางการพยาบาลและสุขภาพ และแหล่งข้อมูลต่างๆ           

ที่เกี่ยวข้องกับการอ่าน วิเคราะห์ และสังเคราะห์ความรู้ รวมทั้งเขียนรายงานในหัวข้อที่เก่ียวข้องกับวิทยานิพนธ์/สารนิพนธ์ 
ภายใต้ค าแนะน าของอาจารย์ที่ปรึกษา    

 Practice literature review from nursing and allied health database, and other related 
sources; reading; analyzing and synthesizing knowledge including writing reports in topics related to 
thesis/minor thesis under an advisor’s supervision 
 
642-772 การวิจัยทางการพยาบาลเชิงคุณภาพ          3((2)-2-5)   หน่วยกิต 

 (Qualitative Nursing Research)         
 ค าอธิบายรายวิชา 
 ปรัชญา แนวคิดการวิจัยเชิงคุณภาพ การเขียนโครงการวิจัย การสร้างความน่าเชื่อถือของงานวิจัยเชิง

คุณภาพ การเก็บข้อมูล การจัดการข้อมูล การวิเคราะห์ การแปลความ การอภิปราย การเขียนรายงาน และผลการวิจัย
เชิงคุณภาพ   

 Philosophy, concept of qualitative research; proposal writing; trustworthiness; data 
collection; data management; analysis, interpretation, discussion and writing a qualitative research report 

 
642-773 การดูแลสุขภาพองค์รวมโดยผสมผสานภูมิปัญญาตะวันออก               3((2)-3-4)    หน่วยกิต       

 (Holistic Healthcare with the Integration of Eastern Wisdom) 
 ค าอธิบายรายวิชา 
 แนวคิด ทฤษฎีการดูแลสุขภาพแบบองค์รวม การบูรณาการภูมิปัญญาตะวันออกในการเยียวยาสุขภาพ

บนพื้นฐานของหลักฐานเชิงประจักษ์และพหุวัฒนธรรม       
 Concept, theory of holistic health care, integration of eastern wisdom for health and healing 

based on evidence-based and multicultural context  
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642-774        สุนทรียะในการพยาบาล      3((2)-2-5)    หน่วยกิต  
      (Aesthetics in Nursing) 
 ค าอธิบายรายวิชา 
 ปรัชญาสุนทรียศาสตร์ สุนทรียะในการด าเนินชีวิต สุนทรียะในการสื่อสาร แนวคิดศิลป์และสุนทรียศาสตร์
ทางการพยาบาล ทฤษฏีสุนทรียศาสตร์ทางการพยาบาล กระบวนการปฏิบัติของสุนทรียะในการพยาบาล การแสดงออก
ทางสุนทรียะของการปฏิบัติการพยาบาล   
                    Philosophy of aesthetics; aesthetic in living; aesthetic in communication; concepts of art 
and aesthetics in nursing, theory of aesthetics in nursing; practice processes of aesthetics in nursing; 
aesthetic expressions of nursing practice    
 
642-775 เทคโนโลยีกับการพยาบาล              3((3)-0-6)     หน่วยกิต 
 (Technology-Enhanced Nursing) 
 ค าอธิบายรายวิชา 
      ความส าคัญและประโยชน์ของเทคโนโลยีดิจิทัลในการพยาบาล แนวโน้มและผลกระทบ แพลตฟอร์มของ
เทคโนโลยีดิจิทัล การคิดเชิงออกแบบและนวัตกรรม แนวคิดและผลิตภัณฑ์เทคโนโลยีดิจิทัลด้านการดูแลสุขภาพ ระบบ
สุขภาพทางไกล อินเทอร์เน็ตของสรรพสิ่ง การประยุกต์ใช้ปัญญาประดิษฐ์ หุ่นยนต์เพื่อการดูแลด้านสุขภาพ ขั้นตอนและ
กระบวนการการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลด้านการดูแลสุขภาพ การขับเคลื่อนและผู้ขับเคลื่อนการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลในการพยาบาล 
สมดุลของการใช้เทคโนโลยีและความเป็นมนุษย์ ประเด็นและการจัดการทางจริยธรรมในการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลทางการ
พยาบาล 
         Importance and benefits of digital technology in nursing, trends and impacts, platforms of digital 
technology, design thinking and innovation, idea and products of digital technology for healthcare, 
telehealth, internet of things, application of artificial intelligence, robot in healthcare, procedure and 
process of digital technology utilization in healthcare, driving and driver of  digital technology utilization, harmony 
of high technology and high touch, ethical issues and management related to digital technology utilization
  
642-776 การใช้หลักฐานเชงิประจักษ์และการสร้างนวัตกรรมทางการพยาบาล       3((2)-3-4)  หน่วยกิต              
 (Evidence Based Utilization and Nursing Innovation Development) 

 ค าอธิบายรายวิชา 
 การทบทวนหลักฐานเชิงประจักษ์จากฐานข้อมูล การวิเคราะห์และสังเคราะห์องค์ความรู้  ในประเด็นที่

เลือกสรร เพื่อน าไปใช้ในการสร้างนวัตกรรมทางการพยาบาล    
 Review of research evidences from database; analysis and synthesis of knowledge in a 

selected issue/topic for nursing innovation development 
 
642-777        การจัดการธุรกิจสุขภาพ                3((3)-0-6) หน่วยกิต                  

 (Health  Business  Management) 
         ค าอธิบายรายวิชา 

 ความหมาย ความส าคัญ องค์ประกอบของการจัดการและกระบวนการจัดการด้านธุรกิจสุขภาพ ปัญหา
ทางการจัดการธุรกิจสุขภาพ รวมถึงการประชาสัมพนัธ์เพื่อส่งเสริมสุขภาพ การให้ค าแนะน าในการดูแลสุขภาพ เชน่ ด้าน
โภชนาการ  ด้านสุขภาพ เป็นตน้                         
 Definitions, significances, components of management, and health business management 
processes; problems in health business management including social marketting for health promotion, 
health consultation such as nurition and health care 
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642-778  ผู้ประกอบการธุรกิจสุขภาพ                    3((3)-0-6) หน่วยกิต    
  (Entrepreneurship in Healthcare Business)  
 มุมมองเชิงธุรกิจ การเป็นผู้ประกอบธุรกิจสุขภาพ แนวคิดตลาดสุขภาพ การวิเคราะห์ต้นทุน  กฎหมายและ
จริยธรรมที่เกี่ยวข้องกับธุรกิจสุขภาพ 
 Business model, entrepreneurship in healthcare business, healthcare marketing, cost 
analysis, legal environment and ethics in healthcare business 
 
642-779      การพยาบาลทางคลินิกส าหรับผู้บริหารการพยาบาล                               3((3)-0-6)  หน่วยกิต  
                  (Clinical Nursing Care for Nurse Administrator) 
 แนวคิดภาวะผู้น าทางคลินิก การพยาบาลแบบองค์รวม การดูแลผู้ป่วยภาวะเฉียบพลัน การดูแลผู้ป่วย
เรื้อรัง การดูแลผู้สูงอายุ การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และนวัตกรรม การท างานร่วมกับสหวิชาชีพและเครือข่ายเพื่อพัฒนา
คุณภาพการพยาบาล 
 Concept of clinical leadership, holistic nursing care,  providing nursing care for patients 
with acute and chronic conditions, elderly care,  evidence-based and innovation, inter-professional and 
networking practice for improving quality of care   

  
หมวดวิชาวิทยานิพนธ์ 
642-781  วิทยานิพนธ์          12(0-36-0)   หน่วยกิต 
 (Thesis) 
 ปฏิบัติการวิจัยทางการพยาบาลในหัวข้อที่เลือกสรร ในผู้รับบริการทุกกลุ่มวัย โดยครอบคลุมบุคคล 
ครอบครัว และชุมชน และเตรียมผลงานเพื่อตีพิมพ์เผยแพร่ ภายใต้ความดูแลและให้ค าปรึกษาของอาจารย์ที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ์ 

 Practice nursing research in a selected topic in clients of all age groups including 
individuals, families and communities, and prepare manuscript for publication under supervision and 
consultation of thesis advisor(s) 
 
หมวดวิชาสารนิพนธ์ 
642-791  สารนิพนธ์            6(0-18-0)   หน่วยกิต 
 (Minor Thesis) 
 การศึกษาวิชาทางการพยาบาลด้วยตนเองเกี่ยวกับการท าสารนิพนธ์ หรือท าวิจัยบางส่วนร่วมกับอาจารย์
ในสาขาวิชาเฉพาะที่เลือกสรร 
 Self-study in nursing area as a minor thesis or conduct some parts of research with 
advisors within the specialty area 
 
 

หมายเหตุ  นักศึกษาสามารถเลือกเรียนรายวิชาอ่ืนๆ ที่ เปิดสอนในมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ หรือ
สถาบันการศึกษาอ่ืน ๆ โดยให้อยู่ในดุลยพินิจของคณะกรรมการบริหารหลักสูตร 



 
 

 

26 3.1 ชื่อ สกุล เลขประจ าตัวบตัรประชาชน ต าแหน่งและคุณวุฒิของอาจารย์ 
3.2.1 อาจารย์ประจ าหลักสตูร   

ที ่

เลขประจ าตัว 
ประชาชน/ 

เลขที่ใบอนุญาต
ประกอบวิชาชีพ 

ต าแหน่งทาง 
วิชาการ ชื่อ-สกลุ ระดับการศึกษา 

วุฒิการศึกษาที่ส าเร็จการศึกษาในแต่ละระดับ ภาระงานสอน 
และผลงานทาง 

วิชาการ 
ปีที่ส าเร็จ 
การศึกษา 

ชื่อ 
หลักสูตร สาขาวิชา ชื่อสถาบัน 

1 3-9301-00966-90-6/ 
4511078918 

(บัตรหมดอาย ุ23 ธ.ค.65) 

รองศาสตราจารย ์ นางสาวกาญจนส์ุนภสั 
บาลทิพย ์

ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2553 
2542 
2537 

Ph.D. 
พย.ม. 
พย.บ. 

Nursing 
การพยาบาลผู้ใหญ ่
พยาบาลศาสตร ์

Massey U., New Zealand  
ม.สงขลานครินทร ์
ม.ขอนแก่น 
 

ดูภาคผนวก ข-1  
หน้า 83 

2 3-9399-00061-33-7/ 
4511036713 

(บัตรหมดอาย ุ23 ธ.ค.65) 

รองศาสตราจารย ์ นางสาวปิยะนุช 
จิตตนูนท์ 

ปริญญาเอก 
 

ปริญญาโท 
 

ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2545 
 

2541 
 

2534 
2525 

Ph.D. 
 

M.S. 
 

วท.ม. 
วท.บ. 

Nursing 
 
Community Health 
Nursing 
สาธารณสุขศาสตร ์
พยาบาลและผดุงครรภ ์

Case Western Reserve 
University, U.S.A. 
Case Western Reserve 
University, U.S.A. 
ม.มหิดล 
ม.มหิดล 
 

ดูภาคผนวก ข-1 
หน้า 85 

3 3-8502-00026-61-2/ 
4511082111 

(บัตรหมดอาย ุ23 ธ.ค.65) 

รองศาสตราจารย ์ นางสาวผจงศลิป์   
เพิงมาก 

ปริญญาเอก 
 

ปริญญาโท 
 

ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2545 
 

2540 
 

2531 
2528 

Ph.D. 
 

M.P.H. 
 

วท.ม. 
วท.บ. 

Social and Behavioral 
Sciences  
Public Health 
 
สรีรวิทยา 
พยาบาลและผดุงครรภ ์

The Johns Hopkins U., 
U.S.A. 
The Johns Hopkins U., 
U.S.A. 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
ม. สงขลานครินทร ์
 

ดูภาคผนวก ข-1 
หน้า 87 

4 3-8008-00226-42-6/ 
4511050802 

(บัตรหมดอาย ุ23 ธ.ค.65) 

รองศาสตราจารย ์ นางศศิกานต์ กาละ ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 

 
ปริญญาตร ี
ปริญญาตร ี

2552 
2544 

 
2537 
2535 

ปร.ด. 
พย.ม. 

 
สส.บ. 
ป.พย. 

การพยาบาล 
การพยาบาลมารดาและ
ทารกแรกเกิด 
สาธารณสุขศาสตร ์
พยาบาลศาสตร ์

ม.สงขลานครินทร ์
ม.มหิดล 
 
ม.สุโขทัยธรรมาธิราช 
วพบ.สุราษฎร์ธาน ี
 

ดูภาคผนวก ข-1 
หน้า 88 
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ที ่

เลขประจ าตัว 
ประชาชน/ 

เลขที่ใบอนุญาต
ประกอบวิชาชีพ 

ต าแหน่งทาง 
วิชาการ ชื่อ-สกลุ ระดับการศึกษา 

วุฒิการศึกษาที่ส าเร็จการศึกษาในแต่ละระดับ ภาระงานสอน 
และผลงานทาง 

วิชาการ 
ปีที่ส าเร็จ 
การศึกษา 

ชื่อ 
หลักสูตร สาขาวิชา ชื่อสถาบัน 

5 3-9098-01154-54-0/ 
4511063091 

(บัตรหมดอาย ุ23 ธ.ค.65) 

ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางจารุวรรณ              
กฤตย์ประชา 
 

ปริญญาเอก 
 

ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2547 
 

2538 
2529 

Ph.D. 
 

พย.ม. 
วท.บ. 

Nursing 
 
การพยาบาลผู้ใหญ่
พยาบาลและผดุงครรภ ์

University of Michigan,  
U.S.A. 
ม.มหิดล 
ม.สงขลานครินทร ์
 

ดูภาคผนวก ข-1 
หน้า 90 

6 3-9098-00400-35-1/ 
4511078906 

(บัตรหมดอาย ุ23 ธ.ค.65) 

ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางสาวทิพมาส    
ชิณวงศ์ 
 

ปริญญาเอก 
 

ปริญญาโท 
 

ปริญญาตร ี

2550 
 

2541 
 

2535 

Ph.D. 
 

พย.ม. 
 

พย.บ. 

Nursing 
 
การพยาบาลผู้ใหญ ่
 
พยาบาลศาสตร ์

Southern Cross 
University, Australia 
ม.สงขลานครินทร ์
 
ม.สงขลานครินทร ์
 

ดูภาคผนวก ข-1 
หน้ 92 

7 3-8599-00066-07-1/ 
5211079357 

(บัตรหมดอายุ 23 ก.ค.67) 
 

ผู้ช่วย
ศาสตราจารย ์

นางพัชรี 
คมจักรพันธุ ์

ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2552 
2544 
2534 

ปร.ด. 
พย.ม. 
วท.บ. 

การพยาบาล 
พยาบาลอนามยัชุมชน
พยาบาลและผดุงครรภ ์

ม. สงขลานครินทร ์
ม. สงขลานครินทร ์
ม. สงขลานครินทร ์
 

ดูภาคผนวก ข-1 
หน้า 95 

8 3-1007-01046-14-1 
4511036709 

(บัตรหมดอาย ุ23 ธ.ค.65) 

ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางแสงอรุณ 
อิสระมาลัย 

ปริญญาเอก 
 

ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2545 
 

2533 
2526 

 

Ph.D. 
 

วท.ม. 
พย.บ. 

Nursing 
 
พยาบาลศาสตร ์
พยาบาลศาสตร ์

U. of Missouri-
Columbia, U.S.A. 
ม.มหิดล 
วพ. สภากาชาดไทย, 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
 

ดูภาคผนวก ข-1 
หน้า 96 

9 3-9103-00152-89-9 
4511050796 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 

ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางหทัยรัตน์                    
แสงจันทร ์

ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2550 
2541 
2530 

Ph.D. 
พย.ม. 
วท.บ. 

Nursing 
การพยาบาลผู้ใหญ ่
พยาบาลและผดุงครรภ ์

ม.เชียงใหม ่
ม.มหิดล 
ม.สงขลานครินทร ์
 
 
 

ดูภาคผนวก ข-1 
หน้า 98 
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ที ่

เลขประจ าตัว 
ประชาชน/ 

เลขที่ใบอนุญาต
ประกอบวิชาชีพ 

ต าแหน่งทาง 
วิชาการ ชื่อ-สกลุ ระดับการศึกษา 

วุฒิการศึกษาที่ส าเร็จการศึกษาในแต่ละระดับ ภาระงานสอน 
และผลงานทาง 

วิชาการ 
ปีที่ส าเร็จ 
การศึกษา 

ชื่อ 
หลักสูตร สาขาวิชา ชื่อสถาบัน 

10 3-9001-00058-67-8/ 
4511078914 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 
 

ผู้ช่วย
ศาสตราจารย ์

นางสาวอาภรณ์ทิพย์  
บัวเพ็ชร์ 

ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2551 
2546 
2536 

Dr.PH 
วท.ม. 
พย.บ. 

Public Health Nursing 
สาธารณสุขศาสตร ์
พยาบาลและผดุงครรภ ์

ม.มหิดล 
ม.มหิดล 
ม.สงขลานครินทร ์

ดูภาคผนวก ข-1 
หน้า 100 

11 3-9299-00159-64-7 
4511063164 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 

ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางสาวอุมาพร   
ปุญญโสพรรณ 

ปริญญาเอก 
 

ปริญญาโท 
 

ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2543 
 

2539 
 

2531 
2527 

Ph.D. 
 

M.S. 
 

M.P.H. 
วท.บ. 

Nursing 
 
การพยาบาลอนามัย
ชุมชน 
Public Health 
พยาบาลและผดุงครรภ ์

U. of Maryland at 
Baltimore, U.S.A. 
U. of Maryland at 
Baltimore, U.S.A. 
Hebrew U., Israel 
ม. สงขลานครินทร ์

ดูภาคผนวก ข-1 
หน้า 101 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

29 

3.2.2 อาจารย์ประจ า  

ที่ เลขประจ าตัว 
ประชาชน 

 

ต าแหน่งทาง 
วิชาการ 

ชื่อ-สกุล 
ระดับ 

การศึกษา 

วุฒิการศึกษาที่ส าเร็จการศึกษาในแต่ละระดับ ภาระงานสอน 
(ช.ม.)/ปี
การศึกษา 

ผลงานทาง 
วิชาการ 

 ปีที่ส าเร็จ 
การศึกษา 

ชื่อ 
หลักสูตร 

สาขาวิชา ชื่อสถาบัน 

1 3-9098-01143-39-9/ 
4511063100 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 

รองศาสตราจารย ์ นางสาววิภา   
แซ่เซี้ย 

ปริญญาเอก 
 

ปริญญาโท 
 

ปริญญาตร ี

2548 
 

2543 
 

2529 

Ph.D. 
 

M.N.S. 
 

วท.บ. 

Nursing 
 
Nursing 
 
พยาบาลและผดุงครรภ ์

University of Missouri-
Columbia,  U.S.A.  
University of Missouri- 
Columbia,  U.S.A. 
ม.สงขลานครินทร ์

2562 : 207.37 ช.ม. 
2563 : 207.37 ช.ม. 
2564 : 207.37 ช.ม. 
2565 : 207.37 ช.ม. 
 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 104 

2 3-9007-00425-04-3/ 
4511099765 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 

รองศาสตราจารย ์ นางโสเพ็ญ   
ชูนวล 

ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2545 
2540 
2532 

Ph.D. 
M.N.S. 
วท.บ. 

Nursing  
Parent and Child Nursing 
พยาบาลและผดุงครรภ ์

U. of Kentucky, U.S.A.  
U. of Kentucky, U.S.A. 
ม.สงขลานครินทร ์

2562 : 203.25 ช.ม. 
2563 : 203.25 ช.ม. 
2564 : 203.25 ช.ม. 
2565 : 203.25 ช.ม. 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 105 

3 3-8604-00259-24-6 
4511070767 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 

ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางสาวจันทรา 
พรหมน้อย 
 

ปริญญาเอก 
 

ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2560 
 

2547 
2540 

Ph.D. 
 

พย.ม. 
พย.บ. 

Nursing 
 
การพยาบาลผู้ใหญ ่
พยาบาลและผดุงครรภ ์

University of Missouri-
Columbia, USA 
ม.สงขลานครินทร ์
ม.สงขลานครินทร ์

2562 : 262.72 ช.ม. 
2563 : 272.62 ช.ม. 
2564 : 272.62 ช.ม. 
2565 : 272.62 ช.ม. 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 108 

4 3-9498-00049-00-9/ 
4511076610 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 

ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางสาวจินตนา           
ด าเกลีย้ง 
 

ปริญญาเอก 
 

ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2557 
 

2548 
2537 

Ph.D. 
 

พย.ม. 
พย.บ. 

Nursing 
 
การพยาบาลผู้ใหญ ่
ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตร์ 

Deakin University, 
Australia  
ม.สงขลานครินทร์  
วิทยาลัยพยาบาลตรัง 

2562 : 274.96 ช.ม. 
2563 : 274.96 ช.ม. 
2564 : 274.96 ช.ม.
2565 : 274.96 ช.ม. 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 109 

5 3-9399-00155-32-3/ 
4511009424 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 
 

ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางสาวชุติวรรณ 
ปุรินทราภิบาล 

ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2558 
2541 
2532 

Ph.D. 
วท.ม. 
วท.บ. 

Nursing 
สาธารณสุขศาสตร ์
พยาบาลและผดุงครรภ ์

Massey University N.Z. 
ม.มหิดล 
ม.สงขลานครินทร ์

2562 : 272.00 ช.ม. 
2563 : 272.00 ช.ม.
2564 : 272.00 ช.ม.
2565 : 272.00 ช.ม. 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 110 

6 3-9099-00752-96-8/ 
4511063010 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 

ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางปรัชญานันท์  
เที่ยงจรรยา 

ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2551 
2540 
2529 

ปร.ด. 
พย.ม. 
วท.บ. 

 การพยาบาล 
การพยาบาล 
พยาบาลและผดุงครรภ ์

ม. สงขลานครินทร ์
จุฬาลงกรณ์ มหาวิทยาลยั 
ม.สงขลานครินทร ์

2562 : 269.17 ช.ม. 
2563 : 269.17 ช.ม.
2564 : 269.17 ช.ม. 
2565 : 269.17 ช.ม. 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 111 

 
 



 
 

 

30 ที่ เลขประจ าตัว 
ประชาชน 

 

ต าแหน่งทาง 
วิชาการ 

ชื่อ-สกุล 
ระดับ 

การศึกษา 

วุฒิการศึกษาที่ส าเร็จการศึกษาในแต่ละระดับ ภาระงานสอน 
(ช.ม.)/ปี
การศึกษา 

ผลงานทาง 
วิชาการ 

 ปีที่ส าเร็จ 
การศึกษา 

ชื่อ 
หลักสูตร 

สาขาวิชา ชื่อสถาบัน 

7 3-2206-00038-85-1/ 
4511063195 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 

ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางประภาพร   
ชูก าเหนิด 

ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2553 
2542 
2528 

ปร.ด. 
พย.ม. 
วท.บ. 

การพยาบาล 
การพยาบาลผู้ใหญ ่
พยาบาลและผดุงครรภ ์
 

ม. สงขลานครินทร ์
ม. มหิดล 
ม. มหิดล 

2562 : 360.75 ช.ม. 
2563 : 360.75 ช.ม. 
2564 : 360.75 ช.ม. 
2565 : 360.75 ช.ม. 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 112 

8 3-4099-00848-86-2/ 
4511036610 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 

ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางพิสมัย  
วัฒนสิทธิ์ 

ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2552 
2543 
2530 

Ph.D. 
พย.ม. 
วท.บ. 

Nursing  
การพยาบาลเด็ก 
พยาบาลและผดุงครรภ ์

ม.สงขลานครินทร ์
ม.มหิดล 
ม.ขอนแก่น 

2562 : 245.51 ช.ม. 
2563 : 245.51 ช.ม.
2564 : 245.51 ช.ม.
2565 : 245.51 ช.ม. 
 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 113 

9 3-9099-00421-07-4/ 
4511063054 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 

ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางสาวลัพณา                 
กิจรุ่งโรจน ์

ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2551 
2543 
2529 

Ph.D. 
พย.ม. 
วท.บ. 

Nursing 
การพยาบาลผู้ใหญ ่
พยาบาลและผดุงครรภ ์

ม.เชียงใหม ่
ม.มหิดล 
ม.สงขลานครินทร ์
 

2562 : 185.84 ช.ม. 
2563 : 185.84 ช.ม. 
2564 : 185.84 ช.ม. 
2565 : 185.84 ช.ม. 
 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 114 

10 3-9699-00218-53-8 
5211042732 

(บัตรหมดอายุ 27 พ.ย.65) 

ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางวินีกาญจน์         
คงสุวรรณ 

ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2552 
2539 
2535 

 

Ph.D. 
ศศ.ม. 
พย.บ. 

Nursing 
จิตวิทยาการปรึกษา 
พยาบาลและผดุงครรภ ์

ม.สงขลานครินทร ์
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
วพ.สงขลา 

2562 : 286.02 ช.ม. 
2563 : 286.02 ช.ม. 
2564 : 286.02 ช.ม. 
2565 : 286.02 ช.ม. 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 116 

11 3-9099-00617-35-1/ 
4511050795 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 
 

ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางวันธณี  
วิรุฬห์พานิช 

ปริญญาเอก 
 

ปริญญาโท 
 
ปริญญาตร ี

2545 
 

2541 
2532 
2528 

Ph.D. 
 

M.S. 
วท.ม. 
วท.บ. 

Nursing Parent-Child  
 
Nursing 
สรีรวิทยา 
พยาบาลและผดุงครรภ ์

U. of Washington, 
U.S.A. 
U. of Michigan, U.S.A. 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
ม.มหิดล 
 
 
 

2562 : 213.26 ช.ม. 
2563 : 213.26 ช.ม. 
2564 : 213.26 ช.ม. 
2565 : 213.26 ช.ม. 
 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 118 

 



 

 

31 

ที่ เลขประจ าตัว 
ประชาชน 

 

ต าแหน่งทาง 
วิชาการ 

ชื่อ-สกุล 
ระดับ 

การศึกษา 

วุฒิการศึกษาที่ส าเร็จการศึกษาในแต่ละระดับ ภาระงานสอน 
(ช.ม.)/ปี
การศึกษา 

ผลงานทาง 
วิชาการ  ปีที่ส าเร็จ 

การศึกษา 
ชื่อ 

หลักสูตร 
สาขาวิชา ชื่อสถาบัน 

12 3-8301-00244-92-8/ 
4511071683 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 
 

ผู้ช่วศาสตราจารย ์ นางสาววรางคณา  
ชัชเวช 

ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2553 
2546 
2538 

Ph.D. 
พย.ม. 
พย.บ. 

Nursing 
การพยาบาลสตร ี
พยาบาลและผดุงครรภ์
  

ม.เชียงใหม ่
ม.เชียงใหม ่
ม.สงขลานครินทร ์

2562 : 219.54 ช.ม. 
2563 : 219.54 ช.ม. 
2564 : 219.54 ช.ม. 
2565 : 219.54 ช.ม. 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 120 

13 3-9099-00579-27-1/ 
4511062980 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 

ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางสาวอรวรรณ           
หนูแก้ว 

ปริญญาเอก 
 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2553 
 
2536 
2529 
 

Ph.D. 
 
วท.ม. 
พย.บ. 

Nursing 
 
สุขภาพจิต 
พยาบาลและผดุงครรภ ์

U. of Missouri- 
Columbia, U.S.A 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
วพ.สงขลา  

2562 : - 
2563 : 297.42 ช.ม.
2564 : 297.42 ช.ม. 
2565 : 297.42 ช.ม. 
 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 122 

 

14 3-9306-00442-66-3/ 
4511077275 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 

อาจารย ์
 

นางปราณี  
ค าจันทร ์
 

ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2561 
2548 
2540 

Ph.D. 
พย.ม. 
พย.บ. 

Nursing  
การพยาบาลผู้ใหญ ่
พยาบาลและผดุงครรภ ์

ม.สงขลานครินทร ์
ม.สงขลานครินทร ์
ม.สงขลานครินทร ์

2562 : 249.68 ช.ม. 
2563 : 249.68 ช.ม.
2564 : 249.68 ช.ม. 
2565 : 249.68 ช.ม. 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 124 

15 3-5103-00283-13-0 
4411162769 

(บัตรหมดอายุ 28 มี.ค.69) 

อาจารย ์ นางพิมพิศา 
ศักดิ์สองเมือง 

ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2560 
2549 
2544 

Dr.PH 
พย.ม. 
พย.บ. 

Public Health Nursing 
การพยาบาลอาชีวอนามยั 
การพยาบาลและผดุงครรภ์ 

ม.มหิดล 
ม.เชียงใหม ่
ม.เชียงใหม ่
 

2562 : 272.75 ช.ม. 
2563 : 272.75 ช.ม. 
2564 : 272.75 ช.ม. 
2565 : 272.75 ช.ม. 
 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 125 

16 3-9099-00189-68-6/ 
4511067196 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 

อาจารย ์ นางสาวรัดใจ                   
เวชประสิทธ์ิ 
 

ปริญญาเอก 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2555 
2548 
2534 

Ph.D. 
พย.ม. 
วท.บ. 

Nursing 
การพยาบาลผู้ใหญ ่
พยาบาลและผดุงครรภ ์
 

ม.สงขลานครินทร ์
ม.สงขลานครินทร ์
ม.สงขลานครินทร ์

2562 : 218.77 ช.ม. 
2563 : 218.77 ช.ม.
2564 : 218.77 ช.ม.
2565 : 218.77 ช.ม. 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 126 

17 3-9299-00175-35-9/ 
4911198356 

(บตัรหมดอายุ 30 ก.ค.69) 

อาจารย ์ นางสาววีณา  
คันฉ้อง 

ปริญญาเอก 
 

ปริญญาโท 
 
ปริญญาตร ี

2547 
 

2542 
 

2532 

Ph.D. 
 

M.Sc. 
 

วท.บ. 

Nursing 
 
Mental Health and 
Psychiatric Nursing 
พยาบาลและผดุงครรภ ์

U. of  Wisconsin-
Madison, U.S.A 
U. of  Wisconsin-
Madison, U.S.A 
ม.สงขลานครินทร ์

2562 : 176.21 ช.ม. 
2563 : 176.21 ช.ม. 
2564 : 176.21 ช.ม.
2565 : 176.21 ช.ม. 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 127 



 
 

 

32 ที่ เลขประจ าตัว 
ประชาชน 

 

ต าแหน่งทาง 
วิชาการ 

ชื่อ-สกุล 
ระดับ 

การศึกษา 

วุฒิการศึกษาที่ส าเร็จการศึกษาในแต่ละระดับ ภาระงานสอน 
(ช.ม.)/ปี
การศึกษา 

ผลงานทาง 
วิชาการ 

 ปีที่ส าเร็จ 
การศึกษา 

ชื่อ 
หลักสูตร 

สาขาวิชา ชื่อสถาบัน 

18 3-8008-00226-42-6/ 
4511050802 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 

อาจารย ์ นางศศิธร  
ลายเมฆ   

ปริญญาเอก 
 
 
ปริญญาโท 
 
 
ปริญญาตร ี

2557 
 

 
2544 

 
 

2535 

Ph.D. 
 

 
M.B.A. 

 
 

พย.บ. 

Nursing 
 
 
Certified for Total 
Quality Management 
 
พยาบาลและผดุงครรภ ์

U. of Wisconsin Madison 
Edgewood college, 
U.S.A. 
U. of Wisconsin Madison 
Edgewood college, 
U.S.A. 
ม.สงขลานครินทร ์
 

2562 : 321.04 ช.ม. 
2563 : 321.04 ช.ม.
2564 : 321.04 ช.ม. 
2565 : 321.04 ช.ม. 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 128 

19 3-9599-00468-55-1/ 
4511050794 

(บัตรหมดอายุ 23 ธ.ค.65) 

อาจารย ์ นางอ าไพพร  
ก่อตระกูล 

ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2548 
2529 

พย.ม. 
วท.บ. 

การพยาบาลเด็ก 
พยาบาลและผดุงครรภ ์

ม.มหิดล 
ม.สงขลานครินทร ์

2562 : 262.92 ช.ม. 
2563 : 262.92 ช.ม.
2564 : 262.92 ช.ม. 
2565 : 262.92 ช.ม. 

ดูภาคผนวก ข-2 
หน้า 129 
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3.2.3 อาจารย์พิเศษ 

ที่ เลขประจ าตัว 
ประชาชน 

 

ต าแหน่งทาง 
วิชาการ 

ชื่อ-สกุล 
ระดับ 

การศึกษา 

วุฒิการศึกษาที่ส าเร็จการศึกษาในแต่ละระดับ ภาระงานสอน 
(ช.ม.)/ปี
การศึกษา 

ผลงานทาง 
วิชาการ 

 ปีที่ส าเร็จ 
การศึกษา 

ชื่อ 
หลักสูตร 

สาขาวิชา ชื่อสถาบัน 

1 3-4099-00655-92-4 รองศาสตราจารย ์ นางเบญจมาศ  
จันทร์ฉวี 

ปริญญาเอก 
 

ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2540 
 

2532 
2529 

Ph.D. 
 

วท.ม. 
วท.บ. 

Pharmacoepidemiology 
 
เภสัชวิทยา 
เคม ี

U. of Wales, United 
Kingdom 
ม.มหิดล 
ม.ขอนแก่น 

2562 : 3 ช.ม. 
2563 : 3 ช.ม. 
2564 : 3 ช.ม. 
2565 : 3 ช.ม. 
 

ดูภาคผนวก ข-3 
หน้า 130 

 

2 3-8417-00234-54-2 
 

ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางสาวฐิติมา     
ด้วงเงิน 

ปริญญาเอก 
 

ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2552 
 

2545 
2539 

Pharm.D. 
 

ภ.ม. 
ภ.บ. 

Pharmacy  
 
เภสัชกรรมคลินิก 
เภสัชศาสตร ์

U. of Illinois at 
Chicago, USA 
ม.สงขลานครินทร ์
ม.สงขลานครินทร ์

2562 : 2 ช.ม. 
2563 : 2 ช.ม. 
2564 : 2 ช.ม. 
2565 : 2 ช.ม. 

ดภูาคผนวก ข-3 
หน้า 130 

 

3 1-9098-00448-26-8 ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นายพลเทพ 
วิจิตรคณุากร 

ปริญญาเอก 
 

ปริญญาโท 
 
 

ปริญญาตร ี

2561 
 

2556 
 
 

2551 

Ph.D. 
 

ว.ว. 
 

 
พ.บ. 

Epidemiology 
 
Diploma Thai Board of 
Preventive Medicine 
(Epidemiology) 
แพทยศาสตรบณัฑติ 

ม.สงขลานครินทร ์
 
ม.สงขลานครินทร ์
 
 
ม.สงขลานครินทร ์
 

2562 : - 
2563 : - 
2564 : 4 ช.ม. 
2565 : 4 ช.ม. 

ดูภาคผนวก ข-3 
หน้า 131 

4 3-9098-00543-69-1 ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นายพิรุฬห์ แซ่ลือ ปริญญาโท 
 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2557 
 

2554 
2550 

ว.ว. 
 

ว.ว. 
พ.บ. 

อายุรศาสตรโ์รคเลือด 
(Hematology) 
อายุรศาสตร ์
แพทยศาสตรบณัฑติ 

ม.สงขลานครินทร ์
 
ม.สงขลานครินทร ์
ม.สงขลานครินทร ์

2562 : 4 ช.ม. 
2563 : 4 ช.ม.
2564 : 4 ช.ม. 
2565 : 4 ช.ม. 
 

ดูภาคผนวก ข-3 
หน้า 131 

5 3-9005-00045-35-2 ผู้ช่วยศาสตราจารย ์ นางสาวสุกัญญา 
เดชอดิศัย 

ปริญญาเอก 
 
ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2548 
 

2541 
2539 

Dr.rer.nat. 
 

ภ.ม. 
ภ.บ. 

Pharmaceutical 
Biology 
เภสัชเวท 
เภสัชศาสตร ์

U. of Heidelberg, 
Germany 
จุฬาลงกรณ์มหาวิทยาลัย 
ม.สงขลานครินทร ์

2562 : 1.5 ช.ม. 
2563 : 1.5 ช.ม.
2564 : 1.5 ช.ม. 
2565 : 1.5 ช.ม. 

ดูภาคผนวก ข-3 
หน้า 132 



 
 

 

34 ที่ เลขประจ าตัว 
ประชาชน 

 

ต าแหน่งทาง 
วิชาการ 

ชื่อ-สกุล 
ระดับ 

การศึกษา 

วุฒิการศึกษาที่ส าเร็จการศึกษาในแต่ละระดับ ภาระงานสอน 
(ช.ม.)/ปี
การศึกษา 

ผลงานทาง 
วิชาการ 

 ปีที่ส าเร็จ 
การศึกษา 

ชื่อ 
หลักสูตร 

สาขาวิชา ชื่อสถาบัน 

6 1-1015-00067-32-3 อาจารย ์ นางสาวธารีรตัน์  
อนันต์ชัยทรัพย์ 

ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2556 
2553 

 

ว.ว. 
พ.บ. 

เวชศาสตร์ครอบครัว            
แพทยศาสตร์บัณฑิต 

ม.สงขลานครินทร ์
ม.สงขลานครินทร ์

2562 : 5 ช.ม. 
2563 : 5 ช.ม.
2564 : 5 ช.ม. 
2565 : 5 ช.ม. 
 

ดูภาคผนวก ข-3 
หน้า 132 

7 3-1018-01359-06-1 อาจารย ์ นายนฤชา   
โกมลสุรเดช 

ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2556 
2551 

ว.ว. 
พ.บ. 

เวชศาสตร์ครอบครัว            
แพทยศาสตร์บัณฑิต 

ม.สงขลานครินทร ์
ม.สงขลานครินทร ์

2562 : 4 ช.ม. 
2563 : 4 ช.ม.
2564 : 4 ช.ม. 
2565 : 4 ช.ม. 

ดูภาคผนวก ข-3 
หน้า 133 

8 1-9098-00059-80-6 อาจารย ์ ปัญญา   
จ ารูญเกียรติกุล 

ปริญญาโท 
ปริญญาตร ี

2556 
2553 

 

ว.ว. 
พ.บ. 

เวชศาสตร์ครอบครัว            
แพทยศาสตร์บัณฑิต 

ม.สงขลานครินทร ์
ม.สงขลานครินทร ์

2562 : 4 ช.ม. 
2563 : 4 ช.ม.
2564 : 4 ช.ม. 
2565 : 4 ช.ม. 

ดูภาคผนวก ข-3 
หน้า 134 
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4. องค์ประกอบเกี่ยวกับการฝึกประสบการณ์ภาคปฏิบัติ  
  การฝึกประสบการณ์ภาคปฏิบัติในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน 
โดยมีรายละเอียดของประสบการณ์ภาคปฏิบัติ ดังนี้   
      4.1 มาตรฐานผลการเรียนรู้ของประสบการณ์ภาคปฏิบัติ เน้นปฏิบัติการดูแลแบบองค์รวมแก่บุคคล ครอบครัว และ
ชุมชน ที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น โดยบูรณาการศาสตร์ทางการพยาบาล ทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง 
แนวคิดการดูแลสุขภาพองค์รวม หลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง การพยาบาลพหุวัฒนธรรม หลักฐานเชิงประจักษ์ 
นวัตกรรม และเทคโนโลยีดิจิทัล ตามมาตรฐานวิชาชีพ จรรยาบรรณวิชาชีพ และกฎหมายที่เก่ียวข้องกับวิชาชีพ 
     4.2  ช่วงเวลา ภาคการศึกษาที่ 2 หรือภาคฤดูร้อน ปีการศึกษาที่ 1 และ ภาคการศึกษาที่ 1 ปีการศึกษาที่ 2 

4.3 การจัดเวลาและตารางสอน 3 วันตอสัปดาห์ เป็นเวลา 5 สปัดาห  
4.4 แหล่งฝึกปฏิบัติงาน ได้แก่ โรงพยาบาลสง่เสริมสุขภาพต าบล ศูนย์บริการสาธารณสุขของเทศบาล หน่วยบริการ

สุขภาพระดับปฐมภูมิ และแผนกฉุกเฉินของโรงพยาบาลชุมชน หรือโรงพยาบาลระดับทตุิยภูม ิ
 
แผน ก2   
ชั้นป ี การฝึกปฏิบัติการพยาบาล จ านวนชั่วโมงและตารางสอน 

1 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน 3 หน่วยกิต 135 ชั่วโมง (22.5 ชั่วโมง/สัปดาห์) 
2 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิมุชนขั้นสูง 3 หน่วยกิต 135 ชั่วโมง (22.5 ชั่วโมง/สัปดาห์) 

 
แผน ข    
ชั้นป ี การฝึกปฏิบัติการพยาบาล จ านวนชั่วโมงและตารางสอน 
1 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน 3 หน่วยกิต 135 ชั่วโมง (22.5 ชั่วโมง/สัปดาห์) 
2 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิมุชนขั้นสูง 3 หน่วยกิต 135 ชั่วโมง (22.5 ชั่วโมง/สัปดาห์) 
 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิมุชนที่เลือกสรร 3 หน่วยกิต 135 ชั่วโมง (22.5 ชั่วโมง/สัปดาห์)  

 
 
 
 

 

 
5. ข้อก าหนดเกี่ยวกับการท าโครงงานหรืองานวิจัย  
  การจัดท าโครงการวิจัยส าหรับนักศึกษา แผน ก2 นักศึกษาจะต้องปฏิบัติการวิจัยทางการพยาบาลในหัวข้อ       
ที่เลือกสรร (ท าวิทยานิพนธ์)  ภายใต้การแนะน าของอาจารย์ที่ปรึกษา ส าหรับนักศึกษา  แผน ข จะต้องท าสารนิพนธ์หรือท า
วิจัยบางส่วนร่วมกับอาจารย์ในสาขาวิชาเฉพาะที่เลือกสรร  โดยมีรายละเอียดเก่ียวกับการท าโครงการวิจัย ดังนี้ 
 5.1  ค าอธิบายโดยย่อ  
 เป็นการศึกษาเพื่อตอบโจทย์วิจัยที่ได้จากปัญหาในการปฏิบัติงาน หรือตามชุดโครงการวิจัยของสาขาวิชา 
 5.2  มาตรฐานผลการเรียนรู้  
  แผน ก2  
       มีความรู้หลักการวิจัย ระเบียบวิธีวิจัยทางการพยาบาล หลักสถิติและการวิเคราะห์ข้อมูล การแปลผลและการ
น าไปใช้ การสังเคราะห์ผลงานทางวิชาการ ผลงานวิจัย และนวัตกรรมเพื่อการเผยแพร่ และหลักจริยธรรมในการวิจัยและ
นวัตกรรม มีความตระหนักถึงความส าคัญของการท าวิจัยและนวัตกรรม ให้คุณค่ากับการเผยแพร่ผลงานวิจัยและนวัตกรรม
ในการน าไปใช้ประโยชน์ และสามารถเขียนโครงร่างวิจัยและท าวิจัย และออกแบบนวัตกรรมทางการพยาบาล และ
สามารถเขียนและเผยแพร่บทความทางวิชาการ วิจัย หรือนวัตกรรมโดยยึดหลักจริยธรรม  
  แผน ข 
 มีความรู้หลักการวิจัย ระเบียบวิธีวิจัยทางการพยาบาล หลักสถิติและการวิเคราะห์ข้อมูล การแปลผลและการ
น าไปใช้ การสังเคราะห์ผลงานทางวิชาการ ผลงานวิจัย และนวัตกรรมเพื่อการเผยแพร่ และหลักจริยธรรมในการวิจัยและ
นวัตกรรม มีความตระหนักถึงความส าคัญของการท าวิจัยและนวัตกรรม ให้คุณค่ากับการเผยแพร่นวัตกรรมในการน าไปใช้
ประโยชน์ และสามารถสร้างนวัตกรรมทางการพยาบาล และน าผลการวิจัยไปใช้ประโยชน์ โดยยึดหลักจริยธรรม 
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5.3  ช่วงเวลา  
  ภาคการศึกษาที่ 1 และ 2 ของปีการศึกษาที่ 2 
 5.4  จ านวนหน่วยกิต  
  6-12 หน่วยกิต 
 5.5  การเตรียมการ  

ร่วมวางแผนการศึกษาตลอดกระบวนการวิจัย และก าหนดเวลานัดหมายในการให้การปรึกษา จัดค่ายหรือวัน
วิจัยให้นักศึกษาได้รายงานความก้าวหน้าและเสริมสร้างศักยภาพการเรียนรู้เป็นระยะ 
 5.6  กระบวนการประเมินผล  
  มีการสอบหัวข้อวิทยานิพนธ์/สารนิพนธ์ สอบโครงร่าง และสอบป้องกัน โดยใช้กรรมการนอกเหนือจาก
คณะกรรมการที่ปรึกษา ก าหนดให้มีการสอบประมวลความรอบรู้ส าหรับนักศึกษาในหลักสูตรแผน ข 

5.7  อัตราส่วนอาจารย์ผู้สอนภาคปฏิบัติต่อนักศึกษา   ไม่เกิน 1:5 
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หมวดที่ 4 ผลการเรียนรู้ กลยุทธ์การสอนและการประเมินผล 
 

1. การพัฒนาคุณลักษณะพิเศษของนักศึกษา    
คุณลักษณะพิเศษ กลยุทธ์หรือกิจกรรมของนักศึกษา ผลลัพธ์การเรียนรู้ระดับหลักสตูร 

(PLOs) 
1. น้อมน าพระปณิธานการถือประโยชน์
ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง ปรัชญา
ของเศรษฐกิจพอเพียง และทักษะใน
การแสวงหาความรู้ มาใช้ในการพัฒนา
ตนเองและวิชาชีพ 

1. อภิปราย/ศึกษาผู้ ใช้บริการรายบุคคล 
ครอบครัว  ชุมชนรายกรณี/ศึกษาดูงาน/ สะท้อน
คิด และพัฒนาโครงการ โดยประยุกต์ใช้พระ
ปณิธานการถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็น
กิจที่หนึ่ง และปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง 
2. เข้าร่วม/จัดกิจกรรมบ าเพ็ญประโยชน์ของ
คณะฯ หรือหน่วยงานต่าง ๆ  
 

PLO1 จัดการดูแลบุคคล ครอบครัว 
และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อน
หรือคาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้นอย่าง
ต่อเนื่ อง โดยใช้ศาสตร์ทางการ
พยาบาลและศาสตร์ที่เก่ียวข้อง  
 

2. ความสามารถในการจัดการดูแล
บุคคล ครอบครัว และชุมชนที่มีภาวะ
สุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์ว่าจะ
เกิดขึ้น 

1. ออกแบบกิจกรรมหรือโครงการที่ส่งเสริม
การจัดการการดูแลบุคคล ครอบครัว และ
ชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์
ว่าจะมีปัญหาอย่างต่อเนื่อง 
2. วิเคราะห์สถานการณ์ตัวอย่างและวางแผน
ด้านการจัดการผลลัพธ์ทางการพยาบาล การ
จัดการความเสี่ยง และความปลอดภัยของ
บุคคล ครอบครัว และชุมชน 

PLO1 จัดการดูแลบุคคล ครอบครัว 
และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อน
หรือคาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้นอย่าง
ต่อเนื่ อง โดยใช้ศาสตร์ทางการ
พยาบาลและศาสตร์ที่เก่ียวข้อง  
PLO4 ใช้ เท ค โน โลยี ดิ จิ ทั ล และ
สารสนเทศ เพื่อการสื่อสาร การวิจัย 
การพัฒนานวัตกรรม ผลงานวิชาการ 
และคุณภาพการพยาบาล  
PLO5 แสดงพฤติกรรมที่สะท้อนถึง
ความมีคุณธรรม จริยธรรม จรรยาบรรณ
วิชาชีพ และค านึงถึงกฎหมายในการ
ปฏิบัติการพยาบาลแก่บุคคล ครอบครัว 
และชุมชน ที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อน
หรือคาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น 
 

3. ภ าวะผู้ น าที่ ส าม ารถริ เริ่ ม การ
เปลี่ยนแปลงในการพัฒนาคุณภาพการ
พยาบาล และสังคม  

1. พัฒนาทักษะผู้น า เช่น การคิดเชิงระบบ 
การสื่อสาร ด้วยการส่งเสริม soft-skill, non-
technical skill  (เช่น จิตบริการ) 
2. ฝึกปฏิบัติ และสะท้อนคิดการท างานเป็นทีม 
การจัดการผลลัพธ์ ความเสี่ยง และคุณภาพ
การพยาบาล 
3. ส่งเสริมให้มีการท าวิจัย และสร้างนวัตกรรม
ทางสุขภาพในการน าไปใช้ประโยชน์ 
4. จัดกิจกรรม interdisciplinary collaborative 
project/project-based learning  
 
 
 

PLO3 แสดงออกถึงภาวะผู้น าใน
การริเริ่มการเปลี่ยนแปลงเพื่อการ
จัดการดูแลบุคคล ครอบครัว และ
ชุมชนอย่างมีคุณภาพและปลอดภัย  
PLO4 ใช้ เท ค โน โลยี ดิ จิ ทั ล และ
สารสนเทศ เพื่อการสื่อสาร การวิจัย 
การพัฒนานวัตกรรม ผลงานวิชาการ 
และคุณภาพการพยาบาล 
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คุณลักษณะพิเศษ กลยุทธ์หรือกิจกรรมของนักศึกษา ผลลัพธ์การเรียนรู้ระดับหลักสตูร 
(PLOs) 

4. ความสามารถในการท าวิจัย และ
สร้างนวัตกรรมทางการพยาบาลเพื่อ
น าไปใช้ประโยชน์ในการดูแลต่อเนื่อง
ในผู้ ใช้บริการรายบุคคล ครอบครัว 
และชุมชน 

1. ออกแบบนวัตกรรมทางการพยาบาลเพื่อ
ส่งเสริมการจัดการการดูแลบุคคล ครอบครัว 
และชุมชน 
2. พัฒนาและน าใช้นวัตกรรมทางการพยาบาล
เพื่อส่งเสริมการจัดการการดูแลบคุคล ครอบครัว 
และชุมชน 
3. เผยแพร่นวัตกรรมโดยยึดหลักจริยธรรม  

PLO2 สามารถท าวิจัยและนวัตกรรม
ทางการพยาบาล และเผยแพร่ผลงาน
สู่สาธารณะ หรือน าผลการวิจัยไปใช้
ประโยชน์ และพัฒนานวัตกรรม 
PLO4 ใช้ เท ค โน โลยี ดิ จิ ทั ล และ
สารสนเทศ เพื่อการสื่อสาร การวิจัย 
การพัฒนานวัตกรรม ผลงานวิชาการ 
และคุณภาพการพยาบาล 
 

5. มีทักษะในการใช้เทคโนโลยีดจิิทัล 
ทักษะการสื่อสาร และการจัดการ
สารสนเทศ เพื่อน าไปใช้ในการวจิัย 
และปรับปรุงคุณภาพการพยาบาล 

1. ฝึกปฏิบัติการพยาบาล สะท้อนคิดการ
ท างานเป็นทีม การสื่อสาร และการจัดการ
สารสนเทศ เพื่อพัฒนาคุณภาพการพยาบาล 
2. ออกแบบนวัตกรรมทางการพยาบาลเพื่อ
ส่งเสริมการจัดการการดูแลบุคคล ครอบครัว 
และชุมชน 
3. พัฒนาและน าใช้นวัตกรรมทางการพยาบาล
เพื่อส่งเสริมการจัดการการดูแลบุคคล ครอบครัว 
และชุมชน 
 

PLO4 ใช้ เทคโน โลยี ดิ จิทั ลและ
สารสนเทศ เพื่อการสื่อสาร การวิจัย 
การพัฒนานวัตกรรม ผลงานวิชาการ 
และคุณภาพการพยาบาล 

6. มีคุณธรรมจริยธรรม ในการปฏิบัติการ
พยาบาล และการวิจัย โดยยึดถือประโยชน์
ของเพื่อนมนุษย์ เป็นกิจที่หนึ่ง และ
หลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง 
 

อภิปราย/ศึกษาผู้ใช้บริการรายบุคคล ครอบครัว 
ชุมชนรายกรณี/ศึกษาดูงาน/ ฝึกปฏิบัติการ
พยาบาล สะท้อนคิด โดยยึดถือประโยชน์ของ
เพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง และหลักปรัชญา
ของเศรษฐกิจพอเพียง 
 

PLO5 แสดงพฤติกรรมที่สะท้อนถึง
ความมีคุณธรรม จริยธรรม จรรยาบรรณ
วิชาชีพ และค านึงถึงกฎหมายในการ
ปฏิบัติการพยาบาลแก่บุคคล ครอบครัว 
และชุมชน ที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อน
หรือคาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



39 
 

 

2. ผลลัพธ์การเรียนรู้ระดับหลักสูตร (PLOs) ที่สอดคล้องกับมาตรฐานด้านผลลัพธ์ของผู้เรียนตามมาตรฐาน 
 การอุดมศึกษา  พ.ศ. 2561   

ผลลัพธ์การเรียนรู้ 
ระดับหลกัสูตร (PLOs) 

ทักษะทั่วไป 
(Generic 

Skill) 

ทักษะเฉพาะ 
(Specific 

Skill) 

มาตรฐานด้านผลลัพธ์ของผู้เรียน 
ตามมาตรฐานการอุดมศึกษา พ.ศ. 2561 

ผู้เรียน 
(Learner) 

ผู้ร่วมสร้างสรรค์ 
(Co-creator) 

พลเมืองที่เข้มแข็ง 
(Active citizen) 

PLO1 จัดการดูแลบุคคล ครอบครัว 
และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือ
คาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้นอย่างต่อเนื่อง 
โดยใช้ ศาสตร์ทางการพยาบาลและ
ศาสตร์ที่เก่ียวข้อง  
1.1 วิเคราะห์ศาสตร์ทางการพยาบาล 
และศาสตร์ที่เกี่ยวข้องในการพยาบาล
บุคคล ครอบครัว และชุมชนที่มีภาวะ
สุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์ ว่าจะ
เกิดขึ้น 

  
 
 
 
 
√ 

 
 
 
 

 
√ 

  

1.2 ประเมินภาวะสุขภาพขัน้สูง  √ √   

1.3 ปฏิบัติการดูแลบุคคล ครอบครัว และ
ชุมชน โดยประยุกต์ใช้วิจัย/นวัตกรรม
ในการดูแลอย่างต่อเนื่อง  

 √ √   

1.4 ประเมินผลลัพธท์างการพยาบาล  √ √ √  
PLO2 สามารถท าวิจัยและนวัตกรรม
ทางการพยาบาล และเผยแพร่ผลงาน  
สู่สาธารณะ หรือน าผลการวิจัยไปใช้
ประโยชน์ และพัฒนานวัตกรรม 

 √ √ √  

PLO3 แสดงออกถึงภาวะผู้น าในการ
ริเริ่มการเปลี่ยนแปลงเพื่อการจัดการ
ดูแลบุคคล ครอบครัว และชุมชนอย่างมี
คุณภาพและปลอดภัย  
3.1 อธิบายแนวคิดและทฤษฎีภาวะผู้น า 
และแนวคิดการพัฒนาคุณภาพการ
พยาบาล 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
√ 

 
 
 
 
√ 

  

3.2 วิเคราะห์นโยบาย ระบบสุขภาพ 
และ เศรษฐศาสตร์สุขภาพ 

 √ √   

3.3 ออกแบบโครงการหรือนวัตกรรม
การดูแลบุคคล ครอบครัว และชุมชน
และน าไปใช้เพื่อพัฒนาคุณภาพการ
พยาบาลและความปลอดภัย 

 √ √  √ 

3.4 ท างานร่วมกับทีมสุขภาพและ
ผู้เกี่ยวข้อง โดยการสร้าง/รักษา
สัมพันธภาพ สื่อสารประสานงาน ท างาน
ร่วมทีมสุขภาพ และให้การปรึกษา 

√  √   
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ผลลัพธ์การเรียนรู้ 
ระดับหลกัสูตร (PLOs) 

ทักษะทั่วไป 
(Generic 

Skill) 

ทักษะเฉพาะ 
(Specific 

Skill) 

มาตรฐานด้านผลลัพธ์ของผู้เรียน 
ตามมาตรฐานการอุดมศึกษา พ.ศ. 2561 

ผู้เรียน 
(Learner) 

ผู้ร่วมสร้างสรรค์ 
(Co-creator) 

พลเมืองที่เข้มแข็ง 
(Active citizen) 

PLO4 ใช้เทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศ 
เพื่ อการสื่ อสาร การวิจัย การพัฒนา
นวัตกรรม ผลงานวิชาการ และคุณภาพ
การพยาบาล 

√  √ √  

PLO5 แสดงพฤติกรรมที่ สะท้อนถึง
ความมีคุณธรรม จริยธรรม จรรยาบรรณ
วิชาชีพ และค านึงถึงกฎหมายในการ
ปฏิบัติการพยาบาลแก่บุคคล ครอบครัว 
และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือ
คาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น 
5.1 ปฏิ บั ติ การพยาบาลตามหลั ก
จรรยาบรรณวิชาชีพ 

 

 

 

 
√ 

  
 
 
 

 
 

√ 

  

5.2 วิเคราะห์และตัดสินใจเชิงจริยธรรม
ทางการพยาบาล บนพื้นฐานคุณธรรม 
จริยธรรม จรรยาบรรณและมาตรฐาน
วิชาชีพ 

 √ √  √ 

5.3 แสดงออกถึงพฤติกรรมการท าหน้าที่
แทนผู้ ใช้บริการ ทั้งบุคคล ครอบครัว 
และชุมชน 
 

 √ √ √  
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3. ความสัมพันธ์ระหว่างผลลัพธ์การเรียนรู้ระดับหลักสูตร (PLOs) กับมาตรฐานคุณวุฒิระดับอุดมศึกษาแห่งชาติ/ 
 มคอ.1 สาขา/สาขาวิชาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต พ.ศ. 2560 

 1. คุณธรรม จริยธรรม 
  1.1 แสดงพฤติกรรมที่สะท้อนถึงความมีคุณธรรม จริยธรรมการวิจัย จริยธรรมเชิงวิชาการ 
  1.2 สามารถวิเคราะห์และตัดสินใจบนพื้นฐานของคุณธรรม จริยธรรม จรรยาบรรณ และมาตรฐานวิชาชีพ       
                 ในการดูแลผู้ป่วยหรือผู้รับบริการ 
  1.3  ให้ค าปรึกษาและชี้แนะทางกฎหมายและจริยธรรมที่เกี่ยวข้องกับวิชาชีพ 
  1.4  พิทักษ์สิทธิเพื่อประโยชน์ของผู้ป่วยหรือผู้รับบริการ 

 2. ความรู้ 
  2.1 อธิบายและวิเคราะห์อย่างลึกซึ้งในศาสตร์การพยาบาลและศาสตร์ที่เก่ียวข้องกับการปฏิบัติการพยาบาล 
                 เฉพาะสาขาวิชา  
      2.2  อธิบายกระบวนการวิจัยและสถิติ 

 3. ทักษะทางปัญญา 
  3.1 สามารถคิดเชิงวิเคราะห์อย่างเป็นระบบร่วมกับบูรณาการศาสตร์ทางการพยาบาลศาสตร์ที่เก่ียวข้อง ปรัชญา  

เศรษฐกิจพอเพียง หลักฐานเชิงประจักษ์ ประสบการณ์ และเทคโนโลยีที่ทันสมัย ในการดูแลผู้ป่วยหรือ
ผู้รับบริการที่มีปัญหาซับซ้อนหรือปัญหาที่คาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น                           

  3.2 เลือกใช้เครื่องมือในการประเมินผลลัพธ์ทางการพยาบาลที่เหมาะสม 
  3.3 สามารถจัดการผลลัพธ์ทางการพยาบาลและระบบสุขภาพ พัฒนาศักยภาพผู้ป่วยหรือผู้รับบริการและ 

ครอบครัวให้สามารถประเมินและจัดการปัญหาได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
  3.4 เป็นพี่เลี้ยงหรือต้นแบบในการปฏิบัติ 

 3.5 ประยุกต์หลักการด้านคุณภาพและความปลอดภัยมาใช้ในการดูแลผู้ป่วยหรือผู้รับบริการที่อยู่ในความ
รับผิดชอบ  

  3.6  สามารถวิเคราะห์และประยุกต์ภูมิปัญญาท้องถิ่นและการดูแลสุขภาพทางเลือกมาใช้ 
  3.7  สามารถท าวิจัยหรือโครงการหรือสร้างนวัตกรรมเพื่อพัฒนาคุณภาพการพยาบาล 

 4. ทักษะความสัมพันธ์ระหว่างบคุคลและความรับผิดชอบ 
  4.1 แสดงภาวะผู้น า สามารถริเริ่มการเปลี่ยนแปลง 
  4.2 ท างานร่วมกับทีมสุขภาพและผู้ที่เก่ียวข้อง มีความไวเชิงวัฒนธรรม เพื่อให้เกิดผลลัพธ์ที่ดีต่อผู้ป่วยหรือ 
                 ผู้รับบริการ 
  4.3 มีความรับผิดชอบในการเรียนรู้และพัฒนาตนเองรวมทั้งวิชาชีพและสังคมได้อย่างต่อเนื่อง 
  4.4 มีความภาคภูมิใจและสร้างคุณค่าของวิชาชีพสร้างวัฒนธรรมในการท างานที่มุ่งสู่ความเป็นเลิศ 

 5. ทักษะการวิเคราะห์เชิงตัวเลข การสื่อสาร และการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ 
  5.1 มีทักษะในการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศในการสืบค้นข้อมูล และวิเคราะห์ความน่าเชื่อถือ เพื่อ 
                 น าไปปรับปรุงคุณภาพการพยาบาล 
  5.2 วิเคราะห์และประมวลผลข้อมูล เพื่อการติดตามเฝ้าระวังและการจัดการกับความเสี่ยง 
  5.3 สามารถติดต่อสื่อสารกับผู้ป่วยหรือผู้รับบริการหรือทีมพยาบาลและทีมสหวิชาชีพ 
  5.4  เผยแพร่ผลงานและแลกเปลี่ยนความรู้ใหม่ๆ ทั้งในและนอกองค์กรอย่างมีมาตรฐาน 



 
 

 

42 ตารางแสดงความสัมพันธ์ระหว่างผลลัพธ์การเรียนรู้ระดับหลกัสูตร (PLOs) กับมาตรฐานคุณวุฒิระดับอุดมศึกษาแห่งชาต ิ/ มคอ.1 สาขา พยาบาลศาสตร์ พ.ศ. 2560  

ผลลัพธ์การเรียนรู้ 
ระดับหลักสูตร (PLOs) 

คุณธรรมจริยธรรม ความรู ้ ทักษะทางปัญญา ทักษะความสัมพันธ์
ระหว่างบุคคลและความ

รับผิดชอบ 

ทักษะการวิเคราะห์เชิง
ตัวเลข การสื่อสาร และ   

การใช้เทคโนโลย ี
1.1 1.2 1.3 1.4 2.1 2.2 3.1 3.2 3.3 3.4 3.5 3.6 3.7 4.1 4.2 4.3 4.4 5.1 5.2 5.3 5.4 

PLO1 จัดการดูแลบุคคล ครอบครัว 
และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อน
หรือคาดการณ์ว่าจะเกิดข้ึนอย่าง
ต่อเนื่อง โดยใช้ศาสตร์ทางการ
พยาบาลและศาสตร์ที่เก่ียวข้อง  

                     

1.1 วิเคราะห์ศาสตร์ทางการ
พยาบาล และศาสตร์ที่เกี่ยวข้อง
ในการพยาบาลบุคคล ครอบครัว 
และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อน
หรือคาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น 

 √   √  √     √    √  √  √  

1.2 ประเมินภาวะสุขภาพขัน้สูง √    √  √    √    √ √    √  
1.3 ปฏิบัติการดูแลบุคคล ครอบครัว 
และชุมชนโดยประยุกต์ใช้วิจัย/
นวัตกรรมในการดูแลอย่างต่อเนื่อง  

 √   √  √ √ √ √ √ √ √ √ √ √ √ √ √ √ √ 

1.4 ประเมินผลลัพธ์ทางการพยาบาล  √      √ √      √ √   √ √  
PLO2 ส าม า รถ ท า วิ จั ย แ ล ะ
นวัตกรรมทางการพยาบาล และ
เผยแพร่ผลงานสู่สาธารณะหรือ
น าผลการวิจัยไปใช้ประโยชน์ 
และพัฒนานวัตกรรม 
 

√     √       √   √  √ √  √ 
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ผลลัพธ์การเรียนรู้ 
ระดับหลักสูตร (PLOs) 

คุณธรรมจริยธรรม ความรู ้ ทักษะทางปัญญา ทักษะความสัมพันธ์
ระหว่างบุคคลและความ

รับผิดชอบ 

ทักษะการวิเคราะห์เชิง
ตัวเลข การสื่อสาร และ   

การใช้เทคโนโลย ี
1.1 1.2 1.3 1.4 2.1 2.2 3.1 3.2 3.3 3.4 3.5 3.6 3.7 4.1 4.2 4.3 4.4 5.1 5.2 5.3 5.4 

PLO3 แสดงออกถึงภาวะผู้น าใน
การริเริ่มการเปลี่ยนแปลงเพื่อ
การจัดการดูแล บุคคล ครอบครัว 
และชุมชนอย่างมีคุณภาพและ
ปลอดภัย  

                     

3.1 อธิบายแนวคิดและทฤษฎี
ภาวะผู้น า และแนวคิดการพัฒนา
คุณภาพการพยาบาล 

 √     √       √        

3.2 วิเคราะห์นโยบาย ระบบสุขภาพ 
และ เศรษฐศาสตร์สุขภาพ 
 

    √  √           √    

3.3 ออกแบบโครงการหรือนวัตกรรม
การดูแลบุคคล ครอบครัว และ
ชุมชนและน าไปใช้ เพื่อพัฒนา
คุณภาพการพยาบาลและความ
ปลอดภัย 

 √     √  √  √ √ √   √ √   √  

3.4 ท างานร่วมกับทีมสุขภาพ
และผู้เกี่ยวข้อง โดยการสร้าง/รักษา
สัมพันธภาพ สื่ อสารประสานงาน 
ท างานร่วมทีมสุขภาพ และให้
การปรึกษา  
 
 

√   √      √ √   √ √ √ √   √  



 
 

 

44 ผลลัพธ์การเรียนรู้ 
ระดับหลักสูตร (PLOs) 

คุณธรรมจริยธรรม ความรู ้ ทักษะทางปัญญา ทักษะความสัมพันธ์
ระหว่างบุคคลและความ

รับผิดชอบ 

ทักษะการวิเคราะห์เชิง
ตัวเลข การสื่อสาร และ   

การใช้เทคโนโลย ี
1.1 1.2 1.3 1.4 2.1 2.2 3.1 3.2 3.3 3.4 3.5 3.6 3.7 4.1 4.2 4.3 4.4 5.1 5.2 5.3 5.4 

PLO4 ใช้ เทคโนโลยีดิจิทั ลและ
สารสนเทศ เพื่อการสื่อสาร การวิจัย 
การพั ฒนานวั ตกรรม ผลงาน
วิชาการ และคุณภาพการพยาบาล 

√     √       √   √  √ √ √ √ 

PLO5 แสดงพฤติกรรมที่สะท้อน
ถึงความมีคุณธรรม จริยธรรม 
จรรยาบรรณวิชาชีพ และค านึงถึง
กฎหมายในการปฏิบัติการพยาบาล
แก่บุคคล ครอบครัว และชุมชน 
ที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือ
คาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น 

                     

5.1 ปฏิบัติการพยาบาลตามหลกั
จรรยาบรรณวิชาชีพ 

√ √ √ √ √  √  √ √  √ √ √ √  √   √  

5.2 วิเคราะห์และตัดสินใจเชิง
จริยธรรมทางการพยาบาล บน
พื้นฐานคุณธรรม จริยธรรม 
จรรยาบรรณและมาตรฐานวิชาชีพ 

 √   √  √    √ √   √    √   

5.3 แสดงออกถึงพฤติกรรมการ
ท าหน้าที่แทนผู้ใช้บริการ ทัง้
บุคคล ครอบครัว และชุมชน 

√  √ √ √  √  √  √   √      √  
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4. ผลลัพธ์การเรียนรู้ระดับหลักสูตร (PLOs) กลยุทธ์/วิธีการสอนและกลยุทธ์/วิธีการวัดและการประเมินผล  
 

ผลลัพธ์การเรียนรู้ 
ระดับหลกัสูตร (PLOs) 

กลยุทธ์การสอนที่ใช้พัฒนาการเรียนรู้ กลยุทธ์การประเมินผลการเรียนรู้ 

PLO1 จัดการดูแลบุคคล ครอบครัว และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้นอย่างต่อเนื่อง โดยใช้ศาสตร์
ทางการพยาบาลและศาสตร์ที่เก่ียวข้อง  
1.1 วิเคราะห์ศาสตร์ทางการ
พยาบาล และศาสตร์ที่เกี่ยวข้อง
ในการพยาบาลบุคคล ครอบครัว 
และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพ
ซับซ้อนหรือคาดการณ์ว่าจะ
เกิดขึ้น 

- บรรยายและอภิปรายแบบมีส่วนร่วมในชั้นเรียน 
- วิเคราะห์ศาสตรท์างการพยาบาล และศาสตร์
ที่เก่ียวข้องในการพยาบาล 
- วิเคราะห์สถานการณ์ตัวอยา่ง/กรณีศึกษาที่
เลือกสรร 
- ท ารายงานวิเคราะห์สถานการณ์ตัวอย่าง/
กรณีศึกษา  
- สะท้อนคิดการเรียนรู้  
- ท าแบบฝึกหัด/assignment 
- ศึกษาค้นคว้าโดยอิสระ (Independent study) 
- ท า Journal club 

- การมีส่วนร่วมแลกเปลี่ยนความรู้และ
ประสบการณ์  
- การเขียนรายงาน/โครงงาน/การสะท้อนคิด 
- การน าเสนอรายงาน 
- การทดสอบหลังเรียน 
- การท าแบบฝึกหัด/assignment 
- การสอบ โดยแบบทดสอบ 
 

1.2 ประเมินภาวะสุขภาพขั้นสูง - ประชุมปรึกษาก่อนและหลงัการพยาบาล 
(pre-post conference) 
- ศึกษาบุคคล ครอบครัว  ชุมชนรายกรณี  
- สะท้อนคิดการเรียนรู้  
- ใช้สถานการณ์จ าลอง (Simulation) 
- ศึกษาดูงาน 
- สรุปความคิดรวบยอด (Mind Mapping) 

- การมีส่วนร่วมแลกเปลี่ยนความรู้และ
ประสบการณ ์
- การเขียนรายงาน/การสะท้อนคิด 
- การเขียนแผนการพยาบาล 
- การปฏิบัติการพยาบาล 
- การประเมินทักษะการตรวจร่างกาย 
- การสังเกตพฤติกรรม (Behavior 
observation) 

1.3 ปฏิ บั ติ การดู แลบุ คคล 
ครอบครั ว แ ล ะชุ ม ช น โด ย
ประยุกต์ใช้วิจัย/นวัตกรรมใน
การดูแลอย่างต่อเนื่อง 

- น าผลการวิจัย/นวัตกรรมไปประยุกต์ใช้ในการ
ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อดูแลบุคคล ครอบครัว 
และชุมชน 
- ท า Journal club 
- วิเคราะห์สถานการณ์ตัวอยา่ง 

- การมีส่วนร่วมแลกเปลี่ยนความรู้และ
ประสบการณ ์
- การเขียนรายงานโครงการ/นวตักรรม 
- การเขียนแผนการพยาบาล 
- การฝึกปฏิบัติการพยาบาล 
- การน าเสนอโครงการ/นวัตกรรม 
- การน าเสนอการวิเคราะห์สถานการณ์ตัวอยา่ง 
 

1.4 ประเมินผลลัพธท์างการ
พยาบาล 

- วิเคราะห์สถานการณ์ตัวอยา่งด้านการจัดการ
ผลลัพธท์างการพยาบาล การจดัการความเสี่ยง 
และการจัดการความปลอดภัยในผู้ใชบ้ริการ 
ครอบครัว และชุมชน 
- วางแผนจัดการผลลัพธ์ทางการพยาบาล 
จัดการความเสี่ยง และจัดการความปลอดภัยใน
การปฏิบัติการพยาบาลแก่ผู้ใชบ้ริการ 
ครอบครัว และชุมชน 
- สะท้อนคิดการเรียนรู ้
 

- การเขียนแผนการพยาบาล 
- การฝึกปฏิบัติการพยาบาล 
- การน าเสนอการวิเคราะห์สถานการณ์
ตัวอย่าง 
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ผลลัพธ์การเรียนรู้ 
ระดับหลกัสูตร (PLOs) 

กลยุทธ์การสอนที่ใช้พัฒนาการเรียนรู้ กลยุทธ์การประเมินผลการเรียนรู้ 

PLO2 สามารถท าวิจัยและ
นวัตกรรมทางการพยาบาล 
และเผยแพร่ผลงานสู่สาธารณะ 
หรือน าผลการวิจัยไปใช้ประโยชน์ 
และพัฒนานวัตกรรม 
 

- ออกแบบนวัตกรรมทางการพยาบาลและน า
นวัตกรรมที่ออกแบบไปใช้ในการพัฒนาคุณภาพ
การพยาบาล 
- ท าวิทยานิพนธ ์
- ฝึกปฏิบัติการเขียนข้อเสนอโครงการวิจัย 
ผลงานวิจัย หรือนวัตกรรมหรือโครงการ  
- น าเสนอข้อเสนอโครงการวิจัย ผลวิจัย หรือ
นวัตกรรม หรือโครงการ 
- มอบหมายให้ฝึกปฏิบัติการท าวิจัยในขั้นตอน
ใดข้ันตอนหนึ่งของการวิจัยกับนกัวิจัยหรือ
อาจารย์อย่างน้อย 5 ชั่วโมง 
- สะท้อนคิดการเรียนรู ้
- เขียนบทความวิจยัและส่งขอรับการตีพิมพ ์
- ฝึกการเขียนรายงาน/บทความวิจัยโดยยึด
ความซื่อตรงทางวชิาการ 
- ตรวจสอบการคัดลอกผลงานในการเขียน
รายงาน วิทยานิพนธ์/บทความวิจัยโดยใช้
โปรแกรม turn it in ดว้ยตนเองก่อนส่งงาน 

- การประเมินความก้าวหน้าในการท า
วิทยานพินธ ์
- การประเมินคุณภาพวทิยานิพนธ์ 
- การประเมินผลการน านวัตกรรมไปใช้เพื่อ
พัฒนาคุณภาพการพยาบาล 
- การสอบโครงร่างและสอบป้องกัน
วิทยานพินธ ์
- การเขียนรายงาน/ บทความวจิัย 
- การน าเสนอข้อเสนอโครงการวิจัย 
ผลการวิจัย หรือนวัตกรรม หรือโครงการ 
- ตรวจสอบบนัทึกการฝึกปฏบิัตกิารท าวิจัย
กับนักวิจัยหรืออาจารย์ 
- การตรวจสอบการคัดลอกผลงานในการ
เขียนรายงาน วิทยานิพนธ์/บทความวิจัย
โดยใช้โปรแกรม turn it in  
- การมีจริยธรรมการท าวิจัยในมนุษย์ การ
ได้รับการอบรม/การได้รับใบรับรอง จาก
คณะกรรมการวิจัยในจริยธรรมการท าวิจัย
ในมนุษย ์
- การสะท้อนคิดจากพฤติกรรมจริยธรรม
ของผู้เรียนและผู้ที่เก่ียวข้อง 

PLO3 แสดงออกถึงภาวะผู้น าในการริเริ่มการเปลี่ยนแปลงเพื่อการจัดการดูแล บุคคล ครอบครัว และชุมชนอย่างมีคุณภาพและ
ปลอดภัย  
3.1 อธิบายแนวคิดและทฤษฎี
ภาวะผู้น า และแนวคิดการ
พัฒนาคุณภาพการพยาบาล 

- บรรยายและอภิปรายแบบมีส่วนร่วมในชั้นเรียน 
- วิเคราะห์แนวคิดและทฤษฎีภาวะผู้น า และ
แนวคิดการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล 
- วิเคราะห์สถานการณ์ตัวอย่าง/กรณีศึกษาที่
เลือกสรร 
- ท ารายงานวิเคราะห์สถานการณ์ตัวอย่าง/
กรณีศึกษา  
- สะท้อนคิดการเรียนรู้  
- ท าแบบฝึกหัด/assignment 
- ศึกษาค้นคว้าโดยอิสระ (Independent study) 
- ท า Journal club 

- การมีส่วนร่วมแลกเปลี่ยนความรู้และ
ประสบการณ ์
- การเขียนรายงาน/โครงงาน/การสะท้อนคิด 
- การน าเสนอรายงาน 
- การทดสอบหลังเรียน 
- การท าแบบฝึกหัด/assignment 

3.2 วิเคราะห์นโยบาย ระบบ
สุ ขภาพ และ เศรษฐศาสตร์
สุขภาพ 

- บรรยายและอภิปรายแบบมีส่วนร่วมในชั้นเรียน 
- วิเคราะห์แนวคิดและทฤษฎีภาวะผูน้ า และ
แนวคิดการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล- 
วิเคราะห์สถานการณ์ตัวอยา่ง/กรณีศึกษาที่
เลือกสรร 
- ท ารายงานวิเคราะห์สถานการณ์ตัวอย่าง/

- การมีส่วนร่วมแลกเปลี่ยนความรู้และ
ประสบการณ ์
- การเขียนรายงาน/โครงงาน/การสะท้อนคิด 
- การน าเสนอรายงาน 
- การทดสอบหลังเรียน 
- การท าแบบฝึกหัด/assignment 
- การสอบ 
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ผลลัพธ์การเรียนรู้ 
ระดับหลกัสูตร (PLOs) 

กลยุทธ์การสอนที่ใช้พัฒนาการเรียนรู้ กลยุทธ์การประเมินผลการเรียนรู้ 

กรณีศึกษา  
- สะท้อนคิดการเรียนรู้  
- ท าแบบฝึกหัด/assignment 
- ศึกษาค้นคว้าโดยอิสระ (Independent study) 
- ท า Journal club 

3.3 ออกแบบโครงการหรือ
นวัตกรรมการดู แลบุ คคล 
ครอบครั ว และชุ มชนและ
น าไปใช้ เพื่อพัฒนาคุณภาพ
การพยาบาลและความปลอดภัย 

- มอบหมายให้ออกแบบโครงการหรือนวัตกรรม
การดูแลบุคคล ครอบครัว และชุมชนและ
น าไปใช้ เพื่อพัฒนาคุณภาพการพยาบาลและ
ความปลอดภัย 
 

- ผลการด าเนนิโครงการหรือนวตักรรมการ
ดูแลบุคคล ครอบครัว และชุมชนและ
น าไปใช้ เพื่อพัฒนาคุณภาพการพยาบาล
และความปลอดภัย 
- รายงาน 

3.4 ท างานร่วมกับทีมสุขภาพ
และผู้เกี่ยวข้อง โดยการสร้าง/
รักษาสัมพันธภาพ สื่ อสาร 
ประสานงาน ท างานร่วมทีม
สุขภาพ และให้การปรึกษา  

- มอบหมายให้ท างานเป็นทีม และร่วมกับทีม
สุขภาพและผู้ที่เก่ียวข้อง 
- ปฏิบัติการพยาบาลในแหล่งฝกึร่วมกับสห
วิชาชีพ และผู้ที่เก่ียวข้อง 
- ประชุมปรึกษาก่อนและหลงัการพยาบาล
ร่วมกับทีมพยาบาล 

- การประเมินทักษะในการสื่อสาร การ
ประสานงาน การท างานร่วมทีมสุขภาพ การ
ให้การปรึกษา และการสร้างสัมพันธภาพเชิง
วิชาชีพ 
- การสะท้อนคิดจากพฤติกรรมการสื่อสาร
เชิงวิชาชีพ 

PLO4 ใช้เทคโนโลยีดิจิทัลและ
สารสนเทศ เพื่อการสื่อสาร การ
วิ จั ย การพั ฒนานวัตกรรม 
ผลงานวิชาการ และคุณภาพ
การพยาบาล 

- ใช้เทคโนโลยีดิจิทลัและสารสนเทศในการ
สื่อสารข้อมูลกับผู้ที่เก่ียวข้อง 
- ใช้เทคโนโลยีดิจิทลัและสารสนเทศในการท า
วิจัยและพฒันานวัตกรรมโดยการสืบค้นข้อมูล 
วิเคราะห์ และประมวลผล 
- ฝึกปฏิบัติการใชโ้ปรแกรมส าเร็จรูปใน
คอมพิวเตอร์ส าหรับการน าเข้าข้อมูล วิเคราะห์
ข้อมูลด้วยสถิติ และประมวลผล 
- ท าแบบฝึกหัดการวิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติโดย
ใช้โปรแกรมส าเร็จรูปในคอมพิวเตอร์ 
- วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติ และประมวลผล 
- ใช้เทคโนโลยีดิจิตัลในการน าเสนอผลงานทาง
วิชาการ 

- การท าแบบฝึกหัด 
- การใช้เทคโนโลยีดิจิตัลในการน าเสนอ
ผลงานทางวชิาการ  
- ผลการวิเคราะห์ข้อมูลวิจัยด้วยสถิติ 

PLO5 แสดงพฤติกรรมที่สะท้อนถึงความมีคุณธรรม จริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพ และค านึงถึงกฎหมายในการปฏิบัติการ
พยาบาลแก่บุคคล ครอบครัว และชุมชน ที่มีภาวะสุขภาพซับซอ้นหรือคาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น 
5.1 ปฏิบัติการพยาบาลตาม
หลักจรรยาบรรณวิชาชีพ 

- วิเคราะห์ประเด็นจริยธรรม การตัดสินใจทาง
จริยธรรม และให้ค าปรึกษาประเด็นทาง
จริยธรรมและกฎหมายที่เก่ียวข้องกับวิชาชีพ 
จากสถานการณ์ตัวอย่าง 
- Content conference ด้านจริยธรรม 

- การน าเสนอผลการวิเคราะห์สถานการณ์
ตัวอย่าง 
- การน าเสนอและร่วมอภิปรายด้าน
จริยธรรม ในการท า content conference 
- การฝึกปฏิบัติการพยาบาล 

5.2 วิเคราะห์และตัดสินใจเชิง
จริยธรรมทางการพยาบาล บน
พื้นฐานคุณธรรม จริยธรรม 
จรรยาบรรณและมาตรฐานวิชาชีพ 

- มอบหมายในการดูแลบุคคล ครอบครัว หรือ
ชุมชนที่มีประเดน็เก่ียวข้องกฎหมายและ
จริยธรรม 
- วิเคราะห์สถานการณ์ตัวอยา่ง 

- การมีส่วนร่วมแลกเปลี่ยนความรู้และ
ประสบการณ ์
- การฝึกปฏิบัติการพยาบาล 
- การน าเสนอการวิเคราะห์สถานการณ์ตัวอยา่ง 
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ผลลัพธ์การเรียนรู้ 
ระดับหลกัสูตร (PLOs) 

กลยุทธ์การสอนที่ใช้พัฒนาการเรียนรู้ กลยุทธ์การประเมินผลการเรียนรู้ 

5.3 แสดงออกถึงพฤติกรรม
การท าหน้าที่แทนผู้ใช้บริการ 
ทั้งบุคคล ครอบครัว และชุมชน 
 

- มอบหมายในการดูแลบุคคล ครอบครัว หรือ
ชุมชนที่มีประเดน็เก่ียวข้องกฎหมายและ
จริยธรรม 
- วิเคราะห์สถานการณ์ตัวอยา่ง 

- การมีส่วนร่วมแลกเปลี่ยนความรู้และ
ประสบการณ ์
- การฝึกปฏิบัติการพยาบาล 
- การน าเสนอการวิเคราะห์สถานการณ์
ตัวอย่าง 
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5. แผนที่แสดงการกระจายความรับผิดชอบผลลัพธ์การเรียนรู้ระดับหลักสูตร (PLOs) สู่รายวิชา (Curriculum Mapping)   

 ความรับผิดชอบหลัก   ความรับผิดชอบรอง 

 

รายวิชาและหน่วยกิต หน่วยกิต PLO1 (S) PLO2 
(S) 

PLO3 (G) PLO4 
(G)  

PLO5 (G) 
1.1 1.2 1.3 1.4 3.1 3.2 3.3 3.4 5.1 5.2 5.3 

หมวดวิชาบังคับที่เป็นวิชาแกน               
642-511 ปรัชญา ทฤษฎี พหุวฒันธรรมในการพยาบาล 2((2)-0-4)              

642-512 ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น าและจริยธรรมทางการพยาบาล                                2((2)-0-4)              

642-513 ชุดวิจัยและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้     5((4)-2-9)              
หมวดวิชาบังคับเฉพาะสาขา                
แผน ก2               
643-541  พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน 2((2)-0-4)                
643-542  การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน 2((2)-0-4)               

643-543  การพยาบาลชุมชนขัน้สูง 2((2)-0-4)              

643-554  ปฏิบัติการการดูแลรกัษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน 3((0-9-0)              

643-655  ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชนขั้นสูง 3((0-9-0)              

แผน ข                
643-541  พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน 2((2)-0-4)                
643-542  การดูแลรักษาขัน้ต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน 2((2)-0-4)               

643-543  การพยาบาลชุมชนขัน้สูง 2((2)-0-4)              

643-554  ปฏิบัติการการดูแลรกัษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน 3((0-9-0)              

643-655  ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชนขั้นสูง 3((0-9-0)              

643-566  สัมมนาการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชน 3((3-0-6)              
643-667  ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชนที่เลือกสรร 3((0-9-0)              

วิชาวิทยานิพนธ์               
642-781 วิทยานิพนธ ์ 12(0-36-0)              

642-791 สารนิพนธ ์ 6(0-18-0)              



 

 

50 รายวิชาและหน่วยกิต หน่วยกิต PLO1 (S) PLO2 
(S) 

PLO3 (G) PLO4 
(G)  

PLO5 (G) 
1.1 1.2 1.3 1.4 3.1 3.2 3.3 3.4 5.1 5.2 5.3 

หมวดวิชาเลือกเสรี               

642-770 แนวคิดและบทบาทการปฏิบัติการพยาบาลขัน้สูง  3((2)-3-4)                

642-771 ปฏิบัติการทบทวนเพือ่บูรณาการงานวิจัย  3(0-9-0)              

642-772  การวิจัยทางการพยาบาลเชิงคณุภาพ     3((2)-2-5)              

642-773 การดูแลสุขภาพองค์รวมโดยผสมผสานภูมปิัญญาตะวนัออก  3((2)-3-4)              

642-774 สุนทรียะในการพยาบาล   3((2)-2-5)              

642-775 เทคโนโลยีกับการพยาบาล   3((3)-0-6)              

642-776 การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และการสร้างนวัตกรรมทางการพยาบาล  3((2)-3-4)                

642-777 การจัดการธุรกิจสุขภาพ 3((3)-0-6)              

642-778 ผู้ประกอบการธุรกิจสุขภาพ                                3((3)-0-6)                             

642-779 การพยาบาลทางคลินกิส าหรับผู้บริหารการพยาบาล     3((3)-0-6)                
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6. ความคาดหวังของผลลัพธ์การเรียนรู้เมื่อสิ้นปีการศึกษา   
แผน ก2 

ปีที ่ รายละเอียด 
1 - สามารถให้การดูแลแบบองค์รวมอย่างต่อเนื่องแก่บุคคล ครอบครัว และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือ

คาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น และมีความสามารถในการตัดสินใจ แก้ปัญหาทางคลินิกและประเด็นขัดแย้งทางจริยธรรมใน
ผู้รับบริการทุกกลุ่มวัย ครอบครัว และชุมชน 
- มีทักษะในการสื่อสาร สร้างสัมพันธภาพเชิงวิชาชีพอย่างมีประสิทธิภาพกับบุคคล ครอบครัว และชุมชน  
มีทักษะในการท างานเป็นทมี และสร้างความร่วมมือกับเครือข่ายสหวิชาชีพ หรือผู้ที่เก่ียวข้องในการพยาบาลเวชปฏิบัติ
ชุมชน เพื่อสร้างเสริมสุขภาวะองค์รวมของบุคคล ครอบครัว และชุมชน  
- มีทักษะการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศ เพื่อพัฒนานวัตกรรม และคุณภาพการพยาบาลของบุคคล ครอบครัว 
และชุมชน 
- สามารถเขียนข้อเสนอโครงการวิจัย 
- สามารถคิดวิเคราะห์อย่างเป็นระบบ เป็นเหตุเป็นผล เพื่อพัฒนาองค์ความรู้และนวัตกรรม และสามารถเผยแพร่องค์
ความรู้ ผลงานวิชาการ และนวัตกรรมด้านสุขภาพของบุคคล ครอบครัว และชุมชน 
- มีคุณธรรม จริยธรรม จิตสาธารณะ และยึดถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง หลักปรัชญาของเศรษฐกิจ
พอเพียง 

2 
 

- สามารถให้การดูแลแบบองค์รวมอย่างต่อเนื่องแก่บุคคล ครอบครัว และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือ
คาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น และมีความสามารถในการตัดสินใจ แก้ปัญหาทางคลินิกและประเด็นขัดแย้งทางจริยธรรมใน
ผู้รับบริการทุกกลุ่มวัย รวมถึงครอบครัว และชุมชน 
- มีทักษะในการสื่อสาร สร้างสัมพันธภาพเชิงวิชาชีพอย่างมีประสิทธิภาพกับบุคคล ครอบครัว และชุมชน มีทักษะใน
การท างานเป็นทีม และสร้างความร่วมมือกับเครือข่ายสหวิชาชีพ หรือผู้ที่เกี่ยวข้องในการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน 
เพื่อสร้างเสริมสุขภาวะองค์รวมของบุคคล ครอบครัว และชุมชน  
- มีทักษะการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศ เพื่อพัฒนานวัตกรรม และคุณภาพการพยาบาลของบุคคล ครอบครัว 
และชุมชน 
- มีคุณธรรม จริยธรรมในการท าวิจัยหรือน าผลการวิจัยไปใช้ประโยชน์และพัฒนานวัตกรรม  เพื่อพัฒนาคุณภาพการ
พยาบาลองค์รวมแก่บุคคล ครอบครัว และชุมชน  
- สามารถตีพิมพ์ และเผยแพร่องค์ความรู้ ผลงานวจิัย ผลงานวชิาการทางการพยาบาล 
- สามารถคิดวิเคราะห์อย่างเป็นระบบ เป็นเหตุเป็นผล เพื่อพัฒนาองค์ความรู้และนวัตกรรม และสามารถเผยแพร่
นวัตกรรมด้านสุขภาพของบุคคล ครอบครัว และชุมชน 
- มีคุณธรรม จริยธรรม จิตสาธารณะ และยึดถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง  หลักปรัชญาของเศรษฐกิจ
พอเพียง 
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แผน ข 
ปีที ่ รายละเอียด 
1 - สามารถให้การดูแลแบบองค์รวมอย่างต่อเนื่องแก่บุคคล ครอบครัว และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือ

คาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น และมีความสามารถในการตัดสินใจ แก้ปัญหาทางคลินิกและประเด็นขัดแย้งทางจริยธรรมใน
ผู้รับบริการทุกกลุ่มวัย ครอบครัว และชุมชน 
- มีทักษะในการสื่อสาร สร้างสัมพันธภาพเชิงวิชาชีพอย่างมีประสิทธิภาพกับบุคคล ครอบครัว และชุมชน  
มีทักษะในการท างานเป็นทมี และสร้างความร่วมมือกับเครือข่ายสหวิชาชีพ หรือผู้ที่เก่ียวข้องในการพยาบาลเวชปฏิบัติ
ชุมชน เพื่อสร้างเสริมสุขภาวะองค์รวมของบุคคล ครอบครัว และชุมชน  
- มีทักษะการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศ เพื่อพัฒนานวัตกรรม และคุณภาพการพยาบาลของบุคคล ครอบครัว 
และชุมชน 
- สามารถเขียนข้อเสนอโครงการวิจัย 
- สามารถคิดวิเคราะห์อย่างเป็นระบบ เป็นเหตุเป็นผล เพื่อพัฒนานวัตกรรม และเผยแพร่นวัตกรรมด้านสุขภาพของ
บุคคล ครอบครัว และชุมชน 
- มีคุณธรรม จริยธรรม จิตสาธารณะ และยึดถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง  หลักปรัชญาของเศรษฐกิจ
พอเพียง 

2 
 

- สามารถให้การดูแลแบบองค์รวมอย่างต่อเนื่องแก่บุคคล ครอบครัว และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือ
คาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น และมีความสามารถในการตัดสินใจ แก้ปัญหาทางคลินิกและประเด็นขัดแย้งทางจริยธรรมใน
ผู้รับบริการทุกกลุ่มวัย รวมถึงครอบครัว และชุมชน 
- มีทักษะในการสื่อสาร สร้างสัมพันธภาพเชิงวิชาชีพอย่างมีประสิทธิภาพกับบุคคล ครอบครัว และชุมชน  
มีทักษะในการท างานเป็นทมี และสร้างความร่วมมือกับเครือข่ายสหวิชาชีพ หรือผู้ที่เก่ียวข้องในการพยาบาลเวชปฏิบัติ
ชุมชน เพื่อสร้างเสริมสุขภาวะองค์รวมของบุคคล ครอบครัว และชุมชน  
- มีทักษะการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศ เพื่อพัฒนานวัตกรรม และคุณภาพการพยาบาลของบุคคล ครอบครัว 
และชุมชน 
- มีคุณธรรม จริยธรรมในการน าผลการวิจัยไปใช้ประโยชน์    และพัฒนานวัตกรรมเพื่อพัฒนาคุณภาพการพยาบาล
องค์รวมแก่บุคคล ครอบครัว และชุมชน  
- สามารถเผยแพรผ่ลงานวิชาการทางการพยาบาล 
- สามารถคิดวิเคราะห์อย่างเป็นระบบ เป็นเหตุเป็นผล เพื่อพัฒนานวัตกรรม และสามารถเผยแพร่นวัตกรรมด้าน
สุขภาพของบุคคล ครอบครัว และชุมชน 
- มีคุณธรรม จริยธรรม จิตสาธารณะ และยึดถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง  หลักปรัชญาของเศรษฐกิจ
พอเพียง 
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หมวดที่ 5 หลักเกณฑ์ในการประเมินผลนักศึกษา 
 
1. กฎระเบียบหรือหลักเกณฑ์ในการให้ระดบัคะแนน (เกรด) 
      การวัดผลและการส าเร็จการศึกษา เป็นไปตามข้อบังคับมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ว่าด้วยการศึกษาชั้น
บัณฑิตศึกษา พ.ศ. 2563 (ภาคผนวก จ) 
 
2. กระบวนการทวนสอบมาตรฐานผลสัมฤทธิ์ของนักศึกษา 
 2.1 การทวนสอบมาตรฐานผลการเรียนรู้ขณะนักศึกษายังไม่ส าเร็จการศึกษา 

มีการประเมินหลักสูตรเมื่อสิ้นสุดการเรียนในชั้นปีที่ 1 ประธานหลักสูตรและกรรมการผู้รับผิดชอบหลักสูตร
จัดท ารายงานผลการด าเนินการของหลักสูตร ครอบคลุมหัวข้อตามแบบ มคอ.7 ภายใน 60 วัน หลังสิ้นสุดปีการศึกษา
นั้นๆ มีคณะกรรมการทวนสอบผลการเรียนรู้ของนักศึกษาในแต่ละรายวิชา  

2.1.1 ผู้ประสานงานรายวิชาและผู้สอนจัดการประเมินผลการเรียนรู้ตามวิธีการประเมิน ที่ระบุไว้ใน มคอ.3 
มคอ.4 และพิจารณาให้เกรด และผ่านการพิจารณารับรอง โดยคณะกรรมการบัณฑิตศึกษา จากนั้นจัดส่งเกรดภายในเวลา
ที่กองทะเบียนและประมวลผลของมหาวิทยาลัยก าหนด  

2.1.2 การประเมินการสอนรายวิชาแต่ละวิชาโดยผู้เรียน ปลายภาคเรียน  
2.1.3 การประเมินผู้สอนในแต่ละวิชาโดยผู้เรียน 
2.1.4 ประสานงานรายวิชาจัดท า มคอ.5 และ มคอ.6 ภายใน 30 วัน หลังสิ้นสุดการเรียนการสอน      
2.1.5 การทวนสอบผลลัพธ์การเรียนรู้ของผู้เรียนตามมาตรฐานผลการเรียนรู้ที่ก าหนดใน มคอ.3 และ มคอ.4 

(ถ้ามี) อย่างน้อยร้อยละ 25 ของรายวิชาที่เปิดสอนในแต่ละปีการศึกษา และน าผลการทวนสอบไปปรับปรุงการจัดการ
เรียนการสอนและการประเมินผล  

2.1.6 จัดท ารายงานผลการทวนสอบเพื่อเป็นหลักฐานการบรรลุมาตรฐานผลการเรียนรู้ภายหลังด าเนินการ   
ทวนสอบ และจัดท าแผนการปรับปรุงการประเมินผลการเรียนรู้   
   2.2 การทวนสอบมาตรฐานผลการเรียนรู้หลังจากนักศึกษาส าเร็จการศึกษา 

 มีการประเมินหลักสูตรเมื่อสิ้นสุดการเรียนในชั้นปีที่ 2 ของทุกรุ่น โดยประเมินจากนักศึกษา และผู้มีส่วนได้ส่วนเสีย
ในการใช้บริการนักศึกษาที่ส าเร็จการศึกษาแล้ว ซึ่งท างานอยู่ในหน่วยงานต่าง ๆ 
 
3. เกณฑ์การส าเร็จการศึกษาตามหลักสูตร  

 ให้เป็นไปตามข้อบังคับมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ว่าด้วยการศึกษาระดับชั้นบัณฑิตศึกษา พ.ศ. 2563 และ
เกณฑ์มาตรฐานหลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษา พ.ศ. 2558 โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

 แผน ก2 
 1. ศึกษารายวิชาครบถ้วนตามที่ก าหนดในหลักสูตร โดยจะต้องได้ระดับคะแนนเฉลี่ยไม่ต่ ากว่า 3.00 จากระบบ 
4 ระดับคะแนนหรือเทียบเท่า พร้อมทั้งเสนอวิทยานิพนธ์และสอบผ่านการสอบปากเปล่าขั้ นสุดท้าย โดยคณะกรรมการ
สอบวิทยานิพนธ์ และต้องเป็นระบบเปิดให้ผู้สนใจเข้าร้บฟังได้ และ 
 2. ส าหรับวิทยานิพนธ์หรือส่วนหนึ่งของวิทยานิพนธ์ต้องได้รับการตีพิมพ์ หรืออย่างน้อยได้รับการยอมรับให้
ตีพิมพ์ในวารสารระดับชาติ หรือนานาชาติที่มีคุณภาพตามประกาศคณะกรรมการการอุดมศึกษา เร่ือง หลักเกณฑ์การ
พิจารณาวารสารทางวิชาการส าหรับการเผยแพร่ผลงานทางวิชาการ หรือน าเสนอต่อที่ประชุมวิชาการโดยบทความที่
น าเสนอฉบับสมบูรณ์ (Full Paper) ได้รับการตีพิมพ์ในรายงานสืบเนื่องจากการประชุมวิชาการ (Proceedings) ดังกล่าว 
 3. ต้องสอบเทียบหรือสอบผ่านความรู้ภาษาต่างประเทศ มีคุณสมบัติอ่ืนและเป็นไปตามเงื่อนไขของผู้ส าเร็จ
การศึกษาที่ก าหนดไว้ในประกาศบัณฑิตวิทยาลัย เร่ือง คุณสมบัติและเงื่อนไขของผู้ส าเร็จการศึกษาในหลักสูตรปริญญาโท 
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  แผน ข 
1. ศึกษารายวิชาครบถ้วนตามทีก่ าหนดในหลักสูตร โดยจะต้องได้ระดับคะแนนเฉลี่ยไม่ต่ ากว่า 3.00 จากระบบ 4 

ระดับคะแนนหรือเทียบเท่า และสอบผ่านการสอบประมวลความรู้ (Comprehensive Examination) ด้วยข้อเขียนและ/
หรือปากเปล่าในสาขาวิชานั้น พร้อมทั้งเสนอรายงานสารนิพนธ์ และสอบผ่านการสอบปากเปล่าขั้นสุดท้าย โดย
คณะกรรมการสอบสารนิพนธ์ และต้องเป็นระบบเปิดให้ผู้สนใจเข้าร้บฟังได้ และ 

2. ส าหรับรายงานสารนิพนธ์หรือส่วนหนึ่งของรายงานสารนิพนธ์ต้องได้รับการเผยแพร่ในลักษณะใดลักษณะหนึง่
ที่สืบค้นได้  

3. ต้องสอบเทียบหรือสอบผ่านความรู้ภาษาต่างประเทศ มีคุณสมบัติอ่ืนและเป็นไปตามเงื่อนไขของผู้ส าเร็จ
การศึกษาที่ก าหนดไว้ในประกาศบัณฑิตวิทยาลัย เร่ือง คุณสมบัติและเงื่อนไขของผู้ส าเร็จการศึกษาในหลักสูตรปริญญาโท  

 
4. การอุทธรณ์ของนักศึกษา 
 มีระบบรับเรื่องร้องเรียนหรือการอุทธรณ์ของนักศึกษาเกี่ยวกับการประเมินผลการศึกษา โดยก าหนดขั้นตอนและ
กระบวนการในการรับเร่ืองร้องเรียนไว้ชัดเจนใน มคอ.3 และ มคอ.4 นักศึกษาสามารถยื่นข้อร้องเรียนหรือการอุทธรณ์ได้โดย
ตรงที่เจ้าหน้าที่กลุ่มวิชาการ (บัณฑิตศึกษา) นักศึกษาสามารถยื่นแบบฟอร์มค าร้องขอทบทวนการตรวจข้อสอบใหม่ผ่าน
อาจารย์ที่ปรึกษา กรรมการบัณฑิตศึกษา และคณะกรรมการประจ าส่วนงานคณะพยาบาลศาสตร์ กองทะเบียนและ
ประมวลผล มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์  
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หมวดที่ 6 การพัฒนาคณาจารย์ 

 
1. การเตรียมการส าหรับอาจารย์ใหม่      

คณะพยาบาลศาสตร์ มีระบบการด าเนินการเตรียมอาจารย์ใหม่ระดับบัณฑิตศึกษา ดังนี้  
1. การปฐมนิเทศอาจารย์ใหม่ คณะพยาบาลศาสตร์ก าหนดให้อาจารย์ใหม่ทุกคนเข้าร่วมโครงการปฐมนิเทศ

อาจารย์ใหม่ของคณะฯ เพื่อให้ทุกคนรับรู้และเข้าใจเรื่องต่าง ๆ ที่เก่ียวข้องกับบทบาท หน้าที่ และสวัสดิการของอาจารย์
ทุกคน ดังนี้ 

1.1 วิสัยทัศน์และพันธกิจของมหาวิทยาลัยและคณะพยาบาลศาสตร์ 
1.2 บทบาทหนา้ที่ของอาจารย์คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ในทุกพันธกิจ 
1.3 สิทธิประโยชน์และสวัสดิการของอาจารย์ และกฎระเบียบตา่ง ๆ 
1.4 การบริหารงานของคณะพยาบาลศาสตร ์
1.5 การจัดการศึกษา หลักสูตร และการจัดการเรียนการสอนของคณะพยาบาลศาสตร์  
1.6 การประกันคุณภาพการจัดการศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตร์ 
1.7 บทบาทความเป็นครู และการเป็นอาจารย์ที่ปรึกษา 

2. คณะฯ มอบหมายอาจารย์ในสาขาวิชาที่มีต าแหน่งทางวิชาการตั้งแต่ระดับผู้ช่วยศาสตราจารย์เป็นอาจารย์พี่
เลี้ยงส าหรับอาจารย์ใหม่ โดยท าหน้าที่เป็นที่ปรึกษาและให้ค าแนะน า ดังนี้ 

2.1 การเรียนรู้และปรับตัวเข้าสู่การเป็นอาจารย์ในคณะพยาบาลศาสตร์ 
2.2   การสอนในคลินิก ได้แก่ การใช้กระบวนการพยาบาลตามแบบฟอร์มของคณะพยาบาลศาสตร์ รูปแบบ

การสอนในคลินิก เช่น การประชุมปรึกษา การตรวจเยี่ยม การสอนข้างเตียง การสะท้อนคิด การท า content 
conference และการประเมินผลการเรียนรู้ของนักศึกษาตามแบบประเมินผลการฝึกปฏิบัติงานของนักศึกษาในรายวิชา
ปฏิบัติ 

2.3  การเตรียมการสอนภาคทฤษฎี การสอนในห้องปฏิบัติการ และการสอนภาคปฏิบัติ ได้แก่ การเตรียม
เนื้อหา การเขียนแผนการสอน การก าหนดกลยุทธ์การเรียนการสอนที่ส่งเสริมบัณฑิตให้มีสมรรถนะการเรียนรู้ตลอดชีวิต 
การใช้สื่อการสอน การวัดประเมินผล เป็นต้น โดยใช้วิธีการสอนแบบเชิงรุก (active learning)  

2.4  บทบาทหน้าที่ของผู้ประสานงานรายวิชา/ผู้ช่วยผู้ประสานงานรายวิชา ในการจัดท ารายละเอียดรายวิชา 
(มคอ.3 มคอ.4 มคอ.5 และ มคอ.6) การด าเนินการจัดการเรียนการสอน การวัดประเมินผล การติดตามผลสัมฤทธิ์ของ
ผู้เรียน การรับรองระดับขั้น และการส่งระดับขั้น เป็นต้น 

2.5 การวัดประเมินผล ได้แก่ การสอบด้วยข้อสอบปรนัย/ข้อสอบอัตนัย การประเมินกระบวนการเรียนรู้
ผ่านกิจกรรมรูปแบบต่าง ๆ  และแนวทางการพิจารณาให้ระดับขั้นคะแนน 

2.6 บทบาทหน้าที่ของอาจารย์ที่เก่ียวข้องกับการประกันคุณภาพหลักสูตรและการพัฒนาคุณภาพการศึกษา 
2.7 พัฒนาและเพิ่มพูนทักษะการเป็นอาจารย์ที่ปรึกษา รวมถึงทักษะการให้ข้อมูลย้อนกลับเพื่อการพัฒนา

อย่างสร้างสรรค์โดยจัดระบบอาจารย์พี่เลี้ยง 
2.8 พัฒนาทักษะที่เกี่ยวข้องกับการเรียนการสอนด้านอ่ืน ๆ เช่น การผลิตสื่อการเรียนรู้ การใช้เทคโนโลยี

สารสนเทศ การใช้ภาษาอังกฤษ เป็นต้น 
2.9 ให้ค าแนะน าและติดตามความก้าวหน้าในการปฏิบัติงานของอาจารย์ใหม่ในทุกพันธกิจ 
2.10 พัฒนาทักษะด้านการท าวิจัย  

3. มอบหมายให้อาจารย์ใหม่ทุกคนฝึกปฏิบัติการพยาบาลในแหล่งฝึกของสาขาวิชาหรือรายวิชาที่เกี่ยวข้อง 
รวมทั้งการฝึกบทบาทอาจารย์ผู้สอนรายวิชาปฏิบัติคู่กับอาจารย์ในสาขา ก่อนเร่ิมสอนรายวิชาปฎิบัติ 
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การเตรียมอาจารย์เข้าสู่หลักสูตรบัณฑิตศึกษา 
โดยแต่งตั้งอาจารย์ที่มีคุณสมบัติตามเกณฑ์ของมหาวิทยาลัย สภาการพยาบาล และกรอบมาตรฐานคุณวุฒิ

ระดับอุดมศึกษาแห่งชาติ ให้เป็นอาจารย์ประจ าหลักสูตร อาจารย์ผู้สอน และมีกระบวนการในการเตรียมอาจารย์ระดับ
บัณฑิตศึกษาของหลักสูตร ดังนี้ 

1. มอบหมายให้เข้า attend การสอนในรายวิชาต่างๆ ตามความเหมาะสมของแต่ละคนในภาคการศึกษาแรก 
หลังจากนั้นมอบหมายหัวข้อให้สอนคู่กับอาจารย์ที่เคยสอนหัวข้อนั้นๆ โดยมีการติดตามประเมินและให้ข้อมูลย้อนกลับแก่
อาจารย์บัณฑิตใหม่เพื่อพัฒนาการเรียนการสอนให้มีประสิทธิภาพมากข้ึน 

2. เตรียมเป็นอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ โดยเริ่มจากมอบหมายให้อาจารย์ที่มีคุณสมบัติตามก าหนดเป็น
อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ร่วมดูแลนักศึกษาอย่างน้อย 1 คน และมอบหมายให้เป็นอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก 
หลังจากนักศึกษาคนแรกที่อยู่ในความดูแลส าเร็จการศึกษา 

3. ประเมินผลการปฏิบัติงานและให้ข้อมูลย้อนกลับเพื่อการพัฒนาโดยประธานหลักสูตรและคณบดี 
 
2.  การพัฒนาความรู้และทักษะให้แก่คณาจารย์ 

2.1  การพัฒนาทักษะการจัดการเรียนการสอน การวัดและการประเมินผลการเรียนรู ้
การพัฒนาระดับมหาวิทยาลัย 
ส านักการศึกษาและนวัตกรรมการเรียนรู้ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ จัดโครงการและกิจกรรมเพื่อพัฒนา

สมรรถนะด้านการเรียนการสอนของอาจารย์อย่างต่อเนื่อง โดยมุ่งเน้นการเรียนรู้แบบเชิงรุก (Active learning) ทั้งการ
พัฒนาหลักสูตร การเขียนแผนการสอน วิธีการเรียนการสอนที่หลากหลาย การพัฒนาและใช้สื่อการสอนออนไลน์ การวัด
และประเมินผล เป็นต้น ซึ่งคณะฯ สนับสนุนให้อาจารย์ทุกคนเข้าร่วมการอบรมดังกล่าวอย่างสม่ าเสมอ 

การพัฒนาระดับคณะ 
1. คณะพยาบาลศาสตร์ จัดสรรงบประมาณให้อาจารย์เป็นรายบุคคล และจัดท าโครงการอย่างต่อเนื่องเพื่อ

สนับสนุนการพัฒนาอาจารย์ด้านการเรียนการสอน การวัดและการประเมินผล ดังนี้ 
1.1 ก าหนดให้อาจารย์เข้าร่วมการอบรม/สัมมนา/ประชุมวิชาการ/ศึกษาดูงานทั้งในและต่างประเทศ 

ที่เกี่ยวกับด้านการเรียนการสอน การวัดและการประเมินผล อย่างน้อย 15 ชั่วโมงต่อปีการศึกษา โดยใช้งบประมาณของ
คณะ  

1.2  จัดโครงการหรือกิจกรรมพัฒนาสมรรถนะอาจารย์ด้านการเรียนการสอน เพื่อพัฒนาให้ผู้เรียนมี
สมรรถนะการเรียนรู้ตลอดชีวิตทุกปี 

2. สนับสนุนการจัดสื่อการสอนออนไลน์ เพื่อพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอน  
3. สนับสนุนการท าวิจัยในชั้นเรียนเพื่อพัฒนารูปแบบการเรียนการสอนที่ส่งเสริมการเรียนรู้ 
4. จัดระบบประเมินผลการสอนของอาจารย์โดยนักศึกษา ผ่านระบบออนไลน์ของมหาวิทยาลัย การประเมิน

โดยอาจารย์ผู้ร่วมสอนและหัวหน้ากลุ่มสาขา และน าผลการประเมินมาปรับปรุงและพัฒนาการสอน 
 

2.2 การพัฒนาวิชาการและวิชาชีพด้านอ่ืน ๆ 
2.2.1 ด้านการวิจัย มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ และคณะพยาบาลศาสตร์ มีแนวทางการพฒันาอาจารย์ด้าน

การวิจัยและวชิาชีพ ดังนี ้
1) สนับสนนุทุนในการท าวิจัย และการน าเสนอผลงานวิจัยในการประชุมระดบัชาติและนานาชาติ 
2) สนับสนุนการจัดตั้งกลุ่มวิจัย (research group) หน่วยวิจัย (research unit) สถานวิจัย (research center)   
3) จัดโครงการ/กิจกรรมเพื่อส่งเสริมสมรรถนะด้านการวิจัยอย่างต่อเนื่อง 
4) สนับสนนุทุนแลกเปลี่ยนกับสถาบนัในต่างประเทศเพื่อการท าวิจัยร่วมกับนักวิชาการในต่างประเทศ 
5) ส่งเสริมการท าวิจัยและการตพีิมพ์เผยแพร่ผลงานในวารสารวิชาการระดบัชาติและนานาชาติ 
6) พัฒนาอาจารย์ให้มีคุณวุฒิ และต าแหนง่ทางวิชาการที่สงูขึ้น 
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2.2.2 ด้านบริการวิชาการ  
1) สนับสนุนการพัฒนาความเชี่ยวชาญของอาจารย์ด้านการปฏิบตัิการพยาบาลเฉพาะสาขาให้มีความทันสมัย

อยู่เสมอ  
2) สนับสนุนให้อาจารย์เป็นผู้ทรงคุณวุฒิในงานวิชาการ เช่น เป็นวิทยากร เป็นที่ปรึกษาโครงการวิจัย ตรวจ

เครื่องมือวิจัย ประเมินผลงานวิชาการ และกองบรรณาธิการวารสาร เป็นต้น 
3) จัดโครงการบริการวิชาการระดับชาติและนานาชาติ การจัดอบรมหลักสูตรระยะสั้น และการจัดโครงการ

บริการวิชาการ เพื่อสนับสนุนให้อาจารย์เป็นวิทยากรตามความเชี่ยวชาญ  
2.2.3 ด้านการผลิตผลงานทางวชิาการและการพัฒนาคุณวฒุิให้สูงขึ้น  

1) คณะพยาบาลศาสตร์ สนับสนุนการผลิตต ารา หนังสือ โดยสนับสนุนงบประมาณ และจัดสรรโควต้าให้ลา
เพิ่มพูนความรู้ (sabbatical leave) อย่างต่อเนื่อง 

2) คณะพยาบาลศาสตร์ สนับสนุนการตีพิมพ์ผลงานวิจัยและผลงานวิชาการเผยแพร่ผลงานในวารสารทาง
วิชาการระดับชาติ และนานาชาติ โดยการให้เงินรางวัลการตีพิมพ์บทความวิจัย 

3) การจัดท าวารสารของคณะพยาบาลศาสตร์ เพื่อให้อาจารย์ส่งผลงานวิชาการตีพิมพ์เผยแพร่ 
4) การจัดโครงการเขียนผลงานทางวิชาการ (academic writing, publication writing) เชิญอาจารย์

ชาวต่างชาติเป็นที่ปรึกษา  
5) การส่งเสริมให้อาจารย์สอบรับใบวุฒิบัตรการพยาบาลขั้นสูงจากสภาการพยาบาล และพัฒนาบทบาทการ

พยาบาลขั้นสูงแก่อาจารย์พยาบาล 
2.2.4 ด้านทักษะวิชาชีพ 
คณะพยาบาลศาสตร์ ก าหนดนโยบายให้อาจารย์จัดท าแผนพัฒนาตนเองด้านการพัฒนาทักษะเชิงวิชาชีพ 

โดยการฝึกประสบการณ์การพยาบาลในหอผู้ป่วยหรือหน่วยบริการสุขภาพของแหล่งฝึกปฏิบัติที่สาขาวิชารับผิดชอบ 
(faculty practice) อย่างน้อย 80 ชั่วโมงต่อปีการศึกษา 
 
3. การพัฒนาเชิงวิชาชีพแก่บุคลากรสายสนับสนุน 

คณะพยาบาลศาสตร์มีบุคลากรสายสนับสนุนท าหน้าที่เกี่ยวกับการสนับสนุนการจัดการศึกษาหลักสูตรพยาบาล 
ศาสตรมหาบัณฑิต และมีการมอบหมายงานให้แต่ละคนรับผิดชอบอย่างชัดเจน โดยมีประธานหลักสูตรและรองคณบดีที่
รับผิดชอบด้านบัณฑิตศึกษาเป็นผู้มอบหมาย ก ากับติดตาม และประเมินผลการด าเนินงานอย่างต่อเนื่อง และมีการพัฒนา
บุคลากรสายสนับสนุน ดังนี้ 
 1. จัดโครงการสัมมนาการจัดท าแผนปฏิบัติการประจ าปีทุกปี เพื่อให้บุคลากรสายสนับสนุนมีส่วนร่วมในการ
ก าหนดนโยบาย รวมทั้งมีการประชุม/สัมมนาเพื่อชี้แจงแผนปฏิบัติการประจ าปีเพื่อให้บุคลากรสายสนับสนุนรับรู้ เข้าใจ 
รวมทั้งมอบหมายผู้รับผิดชอบและน าไปปฎิบัติเพื่อให้เป็นไปตามแผน  
 2. ก าหนดให้บุคลากรสายสนับสนุนเข้าร่วมโครงการพัฒนางาน โครงการพัฒนาสมรรถนะการให้บริการ ทั้งของ
คณะพยาบาลศาสตร์และของมหาวิทยาลัย  
 3. คณะพยาบาลศาสตร์ สนับสนุนให้บุคลากรสายสนับสนุนท าผลงานเชิงสร้างสรรค์เพื่อพัฒนาสมรรถนะและ
เป็นผลงานในการขอก าหนดต าแหน่งให้สูงขึ้น  
 4. คณะพยาบาลศาสตร์ จัดสรรทุนเพื่อสนับสนุนให้บุคลากรสายสนับสนุนศึกษาต่อในระดับที่สูงขึ้น  
 5. มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ มีระบบการประเมินผลการปฏิบัติงานแบบออนไลน์และมีระบบการให้ข้อมูล
ย้อนกลับ เพื่อให้ผู้รับการประเมินได้น าไปปรับปรุงพัฒนาต่อไป 
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หมวดที่ 7 การประกันคุณภาพหลักสูตร 
 

1. การก ากับมาตรฐาน 
เป้าหมาย วิธีการด าเนินการ วิธีการประเมินผล 

อาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตร อาจารย์
ประจ าหลักสูตร อาจารย์ที่ ปรึกษา
วิทยานิพนธ์หลักและ/ร่วม อาจารย์
ผู้สอบวิทยานิพนธ์ มีคณุสมบัติเป็นไปตาม
ระเบียบมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์  
ว่าด้วยการศึกษาชั้นบัณฑิตศึกษา พ.ศ. 
2563 และมาตรฐานคุณวุฒิ ระดับ
บัณฑิตศึกษา สาขาพยาบาลศาสตร์ 
พ.ศ. 2560 

1. มีระบบตรวจสอบคุณสมบัติอาจารย์
ผู้รับผิดชอบหลักสูตร อาจารยป์ระจ า
หลักสูตร อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์
หลักและ/ร่วม อาจารย์ผูส้อบ
วิทยานพินธโ์ดยผู้รับผิดชอบหลกัสูตร
และผู้ประสานงานรายวิชา 
2. มีระบบตรวจสอบคุณสมบัตอิาจารย์
ผู้สอบวิทยานิพนธ์ก่อนแต่งตัง้ทกุครั้ง
โดยผู้รับผิดชอบหลักสตูร 
3. มีระบบในการติดตาม ตรวจสอบ
คุณสมบัติของอาจารยผ์ู้สอน อาจารย์ที่
ปรึกษาวิทยานิพนธ์ และกรรมการสอบ
วิทยานพินธ์ทุก 6 เดือน เพื่อก ากับให้
เป็นไปตามมาตรฐานที่ก าหนดไว้โดย
ผู้รับผิดชอบหลักสูตร 
4. มีระบบสนบัสนุนการพัฒนาผลงาน
เชิงวิชาการ โดยผู้รบัผิดชอบหลกัสูตร 

1. รายงานผลการก ากับ ตดิตาม
ทุก 6 เดือน ในที่ประชุม
คณะกรรมการบัณฑิตศึกษา 
2. รายงานการประเมินตนเอง
เก่ียวกับคุณสมบัติอาจารย์ผู้สอน 
ผู้รับผิดชอบหลักสูตร และที่
ปรึกษาวิทยานิพนธ์ และผู้สอบ
วิทยานพินธ์ทุกปี และรายงาน
แก่บัณฑิตวิทยาลัยทุกภาค
การศึกษา  

 

2. บัณฑิต 
2.1 คุณภาพบัณฑิตตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิระดับบัณฑิตศึกษา สาขาพยาบาลศาสตร์ พ.ศ. 2560 

2.1.1 มีระบบ ก ากับ ติดตาม ดูแล โดยผู้รับผิดชอบหลักสูตรให้ผู้ที่ส าเร็จการศึกษาต้องศึกษารายวิชาครบตามที่
หลักสูตรก าหนด ได้คะแนนเฉลี่ยสะสมไม่ต่ ากว่า 3.00 จากระบบ 4 พร้อมทั้งเสนอวิทยานิพนธ์และสอบผ่านการสอบปาก
เปล่าขั้นสุดท้าย โดยคณะกรรมการที่คณะแต่งตั้ง และมีการเปิดให้ผู้สนใจเข้ารับฟังได้ ทั้งนี้วิทยานิพนธ์ของผู้ที่ส าเร็จ
การศึกษาต้องผ่านการตรวจสอบการคัดลอกผลงานหรือการซ้ าซ้อนกับงานของผู้อ่ืนโดยใช้โปรแกรม Turnitin และไม่พบ
การคัดลอกหรือการซ้ าซ้อน 

2.1.2 มีการส ารวจความพึงพอใจของผู้ใช้บัณฑิตทุกปีโดยผู้รับผิดชอบหลักสูตร เพื่อน าข้อมูลไปปรั บปรุง
พัฒนาการจัดการเรียนการสอนและหลักสูตร 

2.2 การได้งานท าหรือผลงานวิจัยของผู้ส าเร็จการศึกษา 
2.2.1 มีระบบ ก ากับ ติดตาม ดูแล โดยผู้รับผิดชอบหลักสูตรให้นักศึกษาและผู้ส าเร็จการศึกษาต้องมีผลงาน

วิทยานิพนธ์หรือส่วนหนึ่งของวิทยานิพนธ์ได้รับการตีพิมพ์หรืออย่างน้อยได้รับการยอมรับให้ตีพิมพ์ในวารสารระดับชาติ 
หรือระดับนานาชาติที่มีคุณภาพตามประกาศคณะกรรมการการอุดมศึกษา เรื่องหลักเกณฑ์การพิจารณาวารสารทาง
วิชาการส าหรับการเผยแพร่ผลงานทางวิชาการ หรือน าเสนอต่อที่ประชุมวิชาการโดยบทความที่น าเสนอฉบับสมบูรณ์ 
(full paper) ได้รับการตีพิมพ์ในรายงานสืบเนื่องจาการประชุมวิชาการ (proceedings) ดังกล่าว โดยมีกองบรรณาธิการ
จัดท ารายงานการประชุม หรือคณะกรรมการจัดประชุมประกอบด้วย ศาสตราจารย์ หรือผู้ทรงคุณวุฒิระดับปริญญาเอก 
หรือผู้ทรงคุณวุฒิที่มีผลงานเป็นที่ยอมรับในสาขาการพยาบาลจากนอกสถาบันเจ้าภาพ อย่างน้อยร้อยละ 25 โดยต้องมีผู้
ประเมินบทความที่เป็นผู้เชี่ยวชาญในสาขาการพยาบาลด้วย และมีบทความที่มาจากหน่วยงานภายนอกสถาบันอย่างน้อย 
3 หน่วยงานและรวมกันแล้วไม่น้อยกว่าร้อยละ 25 
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2.2.2 มีระบบการติดตามการไดง้านท าของผู้ทีส่ าเร็จการศึกษาโดยอาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตร  
 
3. นักศึกษา 

3.1 การรับนักศึกษา  
3.1.1 ก าหนดคุณสมบัติผู้เรียนตามเกณฑ์ของบัณฑิตวิทยาลัยและสภาการพยาบาล ได้แก่  
        - ส าเร็จการศึกษาในระดับปริญญาตรี สาขาพยาบาลศาสตร์ จากสถาบันการศึกษาที่สภาการพยาบาลให้
การรับรอง 
        - มีใบอนุญาตประกอบวิชาชีพการพยาบาลและผดุงครรภ์ชั้นหนึ่ง หรือการพยาบาลชั้นหนึ่ง 
        - มีประสบการณ์การปฏิบัติวิชาชีพการพยาบาลอย่างน้อย 1 ป ีส าหรับ แผน ก2 หรือ 2 ปี ส าหรับ แผน ข 

                   - คุณสมบัติอื่น ๆ นอกเหนือจาก 3.1.1 ให้อยู่ในดุลยพินิจของคณะกรรมการด าเนินการสอบคัดเลือก หรือ
ตามที่มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ก าหนด 

3.1.2 ก าหนดระเบียบการสมัครโดยสมัครได้ตลอดทั้งปีผ่านทางเว็บไซต์ของบัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัย    
สงขลานครินทร์  

3.1.3 มีกรรมการคัดเลือกนักศึกษาซึ่งได้รับการแต่งตั้งโดยผ่านกรรมการคณะฯ  
3.1.4 กรรมการคัดเลือกนักศึกษาพิจารณาตอบรับผู้สมัครเข้าเรียน โดยจัดสอบข้อเขียนและสอบสัมภาษณ์

รายบุคคลโดยกรรมการที่ได้รับการแต่งตั้งจากคณะฯ  
 

3.2 การส่งเสริมและพัฒนานักศึกษา  
3.2.1 ผู้รับผิดชอบหลักสูตรเตรียมความพร้อมก่อนเริ่มเข้าเรียนโดยการจัดปฐมนิเทศ แนะน าปรัชญา

มหาวิทยาลัย  คณะพยาบาลศาสตร์ หลักสูตร วิชาที่เรียน กฎระเบียบต่างๆ สิ่งอ านวยความสะดวกในการเรียนที่ทางคณะ
และหลักสูตรจัดให้ พร้อมแจกคู่มือนักศึกษาและจัดโครงการการเตรียมความพร้อมก่อนเปิดเรียน 1 สัปดาห์ โดยเตรียม
ความพร้อมให้นักศึกษาด้านการปรับตัวในการศึกษาระดับบัณฑิตศึกษา ความรู้และทักษะที่จ าเป็นในการศึกษาระดับ
บัณฑิตศึกษา การศึกษาด้วยตนเอง การค้นคว้า การอ่าน การเขียนทางวิชาการ การน าเสนอรายงาน และการสืบค้นโดย
ใช้สารสนเทศ เป็นต้น 

3.2.2 เผยแพรคู่่มือนักศึกษาและแผนกิจกรรมของหลักสูตรให้นักศึกษาตั้งแต่เริ่มเข้าเรียน  
3.2.3 มอบหมายอาจารย์ที่ปรึกษาทั่วไป (academic advisor) เพื่อดูแลและให้ค าปรึกษาแก่นักศึกษาเป็น

รายบุคคล  
3.2.4 จัดโครงการเพื่อก ากับ ติดตาม และให้ค าปรึกษาการท าวิทยานิพนธ์ โดยมีเป้าหมายให้นักศึกษาส าเร็จ

การศึกษาภายในระยะเวลาที่ก าหนด  ได้แก ่
3.2.4.1 โครงการ Research Day คร้ังที่ 1 ส าหรับนักศึกษาชั้นปีที่ 1 ภาคการศึกษาที่ 2 เพื่อให้นักศึกษา

น าเสนอหัวข้อในการท าวิทยานิพนธ์ และมีกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิในการพิจารณาหัวข้อ ให้ข้อคิดเห็นและค าแนะน า  
3.2.4.2 โครงการ Research Camp ส าหรับนักศึกษาชั้นปีที่ 2 

- ครั้งที่  1 ส าหรับนักศึกษาที่ ผ่ านการพิ จารณาหัวข้อวิทยานิพนธ์  เพื่ อติดตาม
ความก้าวหน้าในการเขียนโครงร่างวิทยานิพนธ์ ให้ค าปรึกษาระเบียบการวิจัยและการเขียนโครงร่างวิทยานิพนธ์ โดยมี
กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิในการให้ค าปรึกษาแนะน า   

       - คร้ังที่ 2 ส าหรับนักศึกษาที่ผ่านการเก็บรวบรวมข้อมูลวิจัยแล้ว เพื่อให้ค าปรึกษาด้านการ
วิเคราะห์ข้อมูลวิจัยและด้านการอภิปรายผล โดยกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิ   

3.2.4.3 โครงการการเขียนบทความวิจัยเพื่อการตีพิมพ์ (manuscript) เพื่อให้ค าปรึกษาด้านการเขียน
บทความวิจัยเพื่อน าเสนอในที่ประชุมวิชาการและการตีพิมพ์ กลุ่มเป้าหมายคือนักศึกษาที่ต้องการความช่วยเหลือ เป็น
พิเศษจากผู้ทรงคุณวุฒิในการเขียนบทความ ซึ่งจะจัดโครงการตามความเหมาะสมและความต้องการของนักศึกษา  

3.2.5 มีระบบการติดตามความก้าวหน้าในการท าวิทยานิพนธ์ทุกเดือน  และรายงานผลในที่ประชุม
คณะกรรมการบัณฑิตศึกษาประจ าคณะ 
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3.2.6 สนับสนุนให้เข้าฟังการบรรยาย แลกเปลี่ยนประสบการณ์ และขอค าปรึกษาการเตรียมบทความเพื่อ
เผยแพรจ่ากผู้เชี่ยวชาญ 

3.2.7 สนับสนุนงบประมาณในการเผยแพร่ผลงานวิทยานิพนธ์ในระดับชาติ/นานาชาติ  
3.2.8 สนับสนุนให้พัฒนาทักษะทางด้านภาษาอังกฤษ เพื่อให้สอบผ่านตามเกณฑ์ที่ก าหนด 
3.2.9 ส่งเสริมให้จัดกิจกรรมและเข้าร่วมกิจกรรมที่เก่ียวข้องกับการท าประโยชน์เพื่อเพื่อนมนุษย์  

 
3.3 ผลที่เกิดกับนักศึกษา 

3.3.1 เจ้าหน้าที่หลักสูตรมีการติดตามและรายงานผลการคงอยู่ของนักศึกษา ผลการส าเร็จการศึกษา ให้แก่
ประธานหลักสูตรและกรรมการบัณฑิตศึกษาทุกเดือน 

3.3.2 เจ้าหน้าที่หลักสูตรมีการส ารวจความพึงพอใจของนักศึกษาต่อการบริหารหลักสูตรหลังส าเร็จการศึกษา 
3.3.3 นักศึกษาสามารถร้องเรียนต่อผู้รับผิดชอบหลักสูตร และผู้รับผิดชอบหลักสูตรมีการน าข้อร้องเรียนมา

ประชุมเพื่อจัดการแก้ปัญหาจากข้อร้องเรียน มีการส ารวจความพึงพอใจของการจัดการข้อร้องเรียน  
3.3.4 นักศึกษาคงอยู่ตลอดระยะเวลาแผนการศึกษา 
3.3.5 นักศึกษามีความก้าวหน้าในการศึกษาตามแผนการศึกษา 
3.3.6 นักศึกษามีทักษะการเรียนรู้ตลอดชีวิต เช่น การเข้าร่วมวิชาการ การผลิตผลงานวิชาการ/นวัตกรรมอย่าง

ต่อเนื่อง 
 

4. คณาจารย ์
4.1 การบริหารและพัฒนาคณาจารย์  

4.1.1 ระบบการรับและแต่งตั้งอาจารย์ประจ าหลักสูตร 
1) ประธานหลักสูตรเสนอชื่ออาจารย์ประจ าหลักสูตรต่อคณะกรรมการบัณฑิตศึกษาโดยพิจารณา

คุณสมบัติให้เป็นไปตามเกณฑ์มาตรฐานหลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษาของส านักงานคณะกรรมการอุดมศึกษา  
2) ประธานคณะกรรมการบัณฑิตศึกษาเสนอเรื่องแต่งตั้งเพื่อให้คณะกรรมการคณะฯ มีมติให้ความ

เห็นชอบ และเสนอชื่อต่อบัณฑิตวิทยาลัย พิจารณาแต่งตั้งเป็นอาจารย์ประจ าบัณฑิตวิทยาลัย เพื่อท าหน้าที่ต่างๆ ใน
ระดับบัณฑิตศึกษา  

3) ในกรณีการแต่งตั้งอาจารย์พิเศษจะค านึงถึงคุณวุฒิ ประสบการณ์และความรู้ความสามารถในรายวิชา
ที่จะแต่งตั้ง โดยต้องได้รับความเห็นชอบจากคณะกรรมการบัณฑิตศึกษาประจ าคณะพยาบาลศาสตร์ และบัณฑิตวิทยาลัย 

4.1.2 ระบบการบริหารอาจารย์  
                    คณะฯ เป็นผู้บริหารเรื่องอัตราก าลัง ภาระงาน และขีดความสามารถของอาจารย์ทั้งหมด โดยคณะมีแผน
อัตราก าลังระยะสั้นและระยะยาวให้สอดคล้องกับจ านวนอาจารย์ที่คงอยู่ จ านวนอาจารย์ที่เกษียณอายุราชการ และ
จ านวนอาจารย์ที่ศึกษาต่อในแต่ละปี ส่วนกรรมการผู้รับผิดชอบหลักสูตรด าเนินการในส่วนของการบริหารจัดการอาจารย์
ประจ าหลักสูตรบริหารจัดการให้หลักสูตรมีจ านวนและคุณสมบัติของอาจารย์ประจ าหลักสูตรเป็นไปตามเกณฑ์มาตรฐาน
หลักสูตรตลอดเวลาการจัดการศึกษา 

4.1.3 ระบบการส่งเสริมและพัฒนาอาจารย์  
1) ก าหนดให้อาจารย์แต่ละท่านท าแผนการพัฒนาตนเองเกี่ยวกับการศึกษาต่อ การขอต าแหน่งทาง

วิชาการ การศึกษาดูงานทั้งในและต่างประเทศ และการลาเพิ่มพูนความรู้ และเสนอไปยังรองคณบดี/คณบดีเพื่อพิจารณา
จัดสรรโควต้าในแต่ละปี  

2) คณะสนับสนุนเงินในการพัฒนาตนเองในการประชุมวิชาการ และการน าเสนอผลงานวิจัยทั้งในและ
ต่างประเทศ   
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4.2 คุณภาพคณาจารย์  
4.2.1 ผู้รับผิดชอบหลักสูตรติดตามการเผยแพร่ผลงานของอาจารย์ประจ าหลักสูตรทุก 6 เดือน เพื่อให้มีผลงาน

ที่มีคุณภาพและเป็นไปตามเกณฑ์มาตรฐานหลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษา พ.ศ. 2558 
4.2.2 ผู้รับผิดชอบหลักสูตรติดตามและรายงานร้อยละของอาจารย์ประจ าหลักสูตรที่ด ารงต าแหน่งทางวิชาการ

ทุกปี   
 

4.3 ผลที่เกิดกับคณาจารย์ 
4.3.1 การรายงานการคงอยู่ของอาจารย์ประจ าหลักสูตรทุกปี  

  4.3.2 อาจารย์มีผลงานวิชาการอย่างต่อเนื่อง 
  4.3.3 อาจารย์มีความพึงพอใจต่อบทบาทและการจัดการเรียนการสอน 
 
5. หลักสูตร การเรียนการสอน การประเมินผู้เรียน 

5.1 สาระของรายวิชาในหลักสูตร 
 1) คณะกรรมการคณะ/คณะกรรมการบัณฑิตศึกษาพิจารณาแต่งตั้งคณะกรรมการในการด าเนินการ

ปรับปรุง/ออกแบบหลักสูตร  
2)  คณะกรรมการปรับปรุงหลักสูตรท าการออกแบบหลักสูตรโดยใช้ Outcome-Based Education และ

จัดท า modules และรายวิชา 
3) อาจารย์ผู้สอน ผู้เรียน ผู้ใช้บัณฑิตท าการพิจารณ์และแสดงความคิดเห็นหลักสูตรที่ปรับปรุง  
4) คณะกรรมการปรับปรุงหลักสูตรฯ พิจารณาปรับปรุงแก้ไขหลังท าการพิจารณ์  
5) ส่งร่างหลักสูตรที่ปรับแก้หลังประชาพิจารณ์ให้ผู้ทรงคุณวุฒิให้ข้อเสนอแนะ  
6) ส่งหลักสูตรที่ได้แก้ไขตามข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ เสนอต่อที่ประชุมต่างๆ ได้แก่  คณะกรรมการ

ประจ าคณะฯ คณะกรรมการประจ าบัณฑิตวิทยาลัย สภาวิทยาเขตหาดใหญ่  สภามหาวิทยาลัย สภาการพยาบาล และ
ส านักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษาเพื่อพิจารณาอนุมัติและหรือรับรองหลักสูตร   

7) ผู้รับผิดชอบหลักสูตรรายงานผลการด าเนินงานของหลักสูตรทุกปี ภายใน 60 วันหลังสิ้นสุดปีการศึกษา 
 

5.2 การวางระบบผู้สอนและกระบวนการจัดการเรียนการสอน 
5.2.1 การพิจารณาก าหนดผู้สอน 

1)  ผู้ประสานงานรายวิชาก าหนดผู้สอนและเสนอให้ผู้รับผิดชอบหลักสูตรพิจารณาให้ความเห็นชอบใน
ขั้นต้น จากนั้นเสนอเข้าที่ประชมุคณะกรรมการบัณฑิตศึกษาเพือ่พิจารณารับรอง โดยพิจารณาถึงความช านาญในเนื้อหาที่
สอน ผลงานวิจัยหรือประสบการณ์ที่เก่ียวข้องกับวิชานัน้ๆ และภาระงานของอาจารย์  

2)  อาจารย์ผู้สอนต้องมีคุณสมบัติตามเกณฑ์ทีส่ านักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษาก าหนดไว้  
5.2.2 การก ากับกระบวนการเรียนการสอน และตรวจสอบการจัดท า มคอ.3 และ มคอ.4 

1) ผู้ประสานงานรายวิชาท าหน้าที่จัดท า มคอ.3 และ มคอ. 4 โดยน าผลการประเมินและข้อคิดเห็น
ของนักศึกษา อาจารย์ผู้สอน และผลการทวนสอบสอบผลสัมฤทธิ์ของผู้เรียนตามมาตรฐานผลการเรียนรู้มาพิจารณา เพื่อ
เสนอต่อผู้รับผิดชอบหลักสูตร และคณะกรรมการบัณฑิตศึกษาพิจารณาให้ความเห็นชอบ 

2) ผู้ประสานงานรายวิชาจัดท า มคอ.3 และ มคอ. 4 ออนไลน์ ก่อนวันเปิดภาคการศึกษา ตามช่วงเวลา
ที่มหาวิทยาลัยก าหนด โดยรองคณบดีด้านบัณฑิตศึกษาตรวจสอบและให้ความเห็นชอบ  

3) ผู้ประสานงานรายวิชาวางแผนการจัดการเรียนการสอนร่วมกับอาจารย์ผู้สอน ด าเนินการจัดการ
เรียนการสอน และติดตามประเมินผลรายวิชาที่รับผิดชอบเป็นไปอย่างมีคุณภาพและเป็นไปตาม มคอ. 3 และ มคอ. 4 ที่
ได้รับการรับรองจากคณะกรรมการบัณฑิตศึกษา   

4) ก าหนดให้มีการชี้แจง แนะน าผู้เรียนเกี่ยวกับการเรียนการสอนของแต่ละรายวิชาในช่วงเริ่มต้นเรียน 
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5.2.3 การสนับสนุนและการให้ค าแนะน านักศึกษา   
1) อาจารย์ผู้ประสานงานรายวิชาทุกรายวิชาจัดชั่วโมงในการให้ค าแนะน าแก่นักศึกษาที่นอกเหนือจาก

ชั่วโมงสอน 
2) มีระบบอาจารย์ที่ปรึกษาทั่วไป ในภาคการศึกษาที่ 1 เพื่อท าหน้าที่ให้ค าปรึกษาด้านการเรียนการ

สอน การปรับตัวในช่วงการเปลี่ยนสถานภาพ 
3) มีอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ เพื่อท าหน้าที่ช่วยเหลือด้านการท าวิทยานิพนธ์ 

5.2.4 การอุทธรณ์ของนักศึกษา  
1) นักศึกษาสามารถยื่นค าร้องเพื่อขออุทธรณ์ในกรณีที่มีข้อสงสัยเกี่ยวกับการสอบ ผลคะแนนและ

วิธีการประเมินผล ตามช่องทางที่ระบุไว้ใน มคอ.3 หรือ มคอ.4 
2) คณะมีช่องทางรับค าร้องเพื่อการขออุทธรณ์ของนักศึกษา 
3) คณะจัดตั้งคณะกรรมการในการพิจารณาการอุทธรณ์ของนักศึกษา 
 

5.3 การประเมินผู้เรียน 
5.3.1 การประเมินผลการเรียนรู้ตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิระดับอุดมศึกษาแห่งชาติ 

1) ผู้ประสานงานรายวิชาและผู้สอนจัดการประเมินผลการเรียนรู้ตามวิธีการประเมินที่ระบุไว้ใน มคอ.3 
และ มคอ.4 และพิจารณาให้เกรด และผ่านการพิจารณารับรองโดย คณะกรรมการบัณฑิตศึกษา จากนั้นจัดส่ งเกรด
ภายในเวลาที่กองทะเบียนและประมวลผลของมหาวิทยาลัยก าหนด  

2) ผู้เรียนมีการประเมินการสอนรายวิชาแต่ละวิชา ช่วงปลายภาคการศึกษา  
3) ผู้เรียนมีการประเมินผู้สอนในแต่ละวิชา 
4) ผู้ประสานงานรายวิชาจัดท า มคอ. 5 และ มคอ. 6 ภายใน 30 วันหลังสิ้นสุดการเรียน การสอน      
5) การก าหนดให้มีการทวนสอบผลสัมฤทธิ์ของผู้เรียนตามมาตรฐานผลการเรียนรู้ที่ก าหนดใน มคอ.3 

และ มคอ.4 ภายใน 30 วัน หลังสิ้นสุดภาคการศึกษา โดยคณะกรรมการบัณฑิตศึกษาเป็นผู้ก าหนดกรรมการเพื่อทวนสอบ
อย่างน้อยร้อยละ 25 ของจ านวนรายวิชาที่เปิดสอนในแต่ละภาคการศึกษา และรายงานผลย้อนกลับสู่หลักสูตรเพื่อการ
ปรับปรุงการจัดการเรียนการสอนของรายวิชาอย่างต่อเนื่อง 
 5.3.2 การประเมินวิทยานิพนธ์/สารนิพนธ์          

1) ผู้รับผิดชอบหลักสูตรเสนอชื่อแต่งตั้งกรรมการสอบวิทยานพินธ์/สารนิพนธ์ เพื่อให้คณบดีพิจารณา
แต่งตั้งโดยประกอบไปด้วย ประธานกรรมการสอบ กรรมการผู้ทรงคุณวุฒิภายใน และกรรมการผู้ทรงคุณวุฒิภายนอก 
อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์/สารนิพนธ์หลัก อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์/สารนิพนธ์ร่วม ซึ่งกรรมการสอบ
วิทยานิพนธ์/สารนิพนธ์ จะต้องมีคุณสมบัติตามเกณฑ์ของส านักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษา 

2) ประธานกรรมการสอบ ผู้ทรงคุณวุฒิภายใน ผู้ทรงคุณวุฒิภายนอกท าการประเมินวิทยานิพนธ์/
สารนิพนธ์ว่าผ่านหรือไม่ผ่าน และอยู่ในระดับใด ลงในแบบประเมิน  

ข้อก าหนดอ่ืนๆ ที่นอกเหนือจากนี้ให้เป็นไปตามระเบียบมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ว่าด้วย
การศึกษาระดับบัณฑิตศึกษา 
 

6. สิ่งสนับสนุนการเรียนรู ้
  6.1 การบริหารงบประมาณ 

คณะจัดสรรงบประมาณแผ่นดินและงบประมาณเงินรายได้เพื่อจัดซื้อต ารา สื่อการเรียน  การสอน โสตทัศนูปกรณ์ 
และวัสดุครุภัณฑ์คอมพิวเตอร์อย่างเพียงพอเพื่อสนับสนุนการเรียนการสอนในชั้นเรียนและสร้างสภาพแวดล้อมให้
เหมาะสมกับการเรียนรู้ด้วยตนเองของนักศึกษา 
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6.2 ทรัพยากรการเรียนการสอนที่มีอยเูดิม  
จ านวนหนังสือ/วารสารในหอสมุดวิทยาศาสตร์สุขภาพและห้องอ่านหนังสือ 

 ฝ่ายหอสมุดวิทยาศาสตร์สุขภาพ ห้องสมุดคณะพยาบาลศาสตร ์
หนังสือภาษาไทย 21,814 เล่ม 13,807 เล่ม 
หนังสือภาษาอังกฤษ 34,455 เล่ม 3,072 เล่ม 
วารสารภาษาไทย 402 ชื่อเรื่อง 30 ชื่อเร่ือง 
วารสารภาษาอังกฤษ 1,088 ชื่อเร่ือง 11 ชื่อเร่ือง 

             ข้อมูล ณ วันที่ 30 เมษายน 2563  
 

อุปกรณ์การเรียนการสอนอื่น ๆ รวมทั้งสื่ออิเล็กทรอนิกส์อื่น ๆ ได้แก่  
1) ฐานข้อมูล E-journal, E-thesis และ E-databased ได้แก่ CINAHL, Proquest Nursing and 

Allied Health, PubMed, Science direct, OVID  เป็นตน้ 
2) การใช้ระบบ learning management system (LMS) ของมหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ 
 

6.3 การจัดหาทรัพยากรการเรียนการสอนเพ่ิมเติม 
 1) คณะกรรมการวางแผน จัดหา และติดตามการใช้ทรัพยากรการเรียนการสอน 
 2) อาจารย์ผู้สอนและผู้เรียนเสนอรายชื่อหนังสือ สื่อ และต ารา ไปยังคณะกรรมการ 
 3) คณะฯ จัดสรรงบประมาณ 
 4) การจัดระบบการใช้ทรัพยากรการเรียนการสอน 

 

 6.4 การประเมินความเพียงพอของทรัพยากร                                                                                                 
 1) ประเมินความเพียงพอจากผูส้อน ผู้เรียน และบุคลากรที่เก่ียวข้อง 
 2) จัดระบบตดิตามการใชท้รัพยากร เพื่อเป็นข้อมูลประกอบการประเมิน 

 
 
7. ตัวบ่งชี้ผลการด าเนินงาน (Key Performance Indicators) 
 7.1 ระดับปริญญาโท 

ดัชนีบ่งชี้ผลการด าเนินงาน ปีที่ 1 ปีที่ 2 ปีที่ 3 ปีที่ 4 ปีที่ 5 
 1) อาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสตูรอย่างน้อยร้อยละ 80 มีส่วนร่วมในการประชุม 
เพื่อวางแผน ติดตามและทบทวนการด าเนนิงานหลักสูตร 

X X X X X 

2) มีรายละเอียดของหลักสูตร (มคอ.2) ตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิระดับอุดมศึกษา 
แห่งชาติและสอดคล้องกับมาตรฐานคุณวุฒิระดบับัณฑิตศึกษา สาขาพยาบาลศาสตร์ 

X X X X X 

3) มีรายละเอียดของรายวิชาทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติตามเจตนารมณ์ของ
การจัดท า มคอ.3 และ มคอ.4 ก่อนเปิดสอนในภาคการศึกษานัน้ 

X X X X X 

4) จัดท ารายงานผลการด าเนนิการของรายวิชาภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติตาม
เจตนารมณ์ ของการจัดท า มคอ.5 และ มคอ.6 ภายใน 30 วัน หลังสิ้นสดุภาค
การศึกษาที่เปิดสอนให้สมบูรณ์ ทุกรายวิชา 

X X X X X 

5) จัดท ารายงานผลการด าเนนิการของหลักสูตร ตามเจตนารมณ์ของการจัดท า 
มคอ.7 หรือตามระบบประกนัคุณภาพของสถาบนัการศึกษาภายใน 60 วันหลัง
สิ้นสุดปีการศึกษา  

X X X X X 

6) มีการพฒันา/ปรบัปรุงการจัดการเรียนการสอน กลยทุธ์การสอนหรือ การประเมนิผล 
การเรียนรู้จากผลการประเมนิการด าเนินงานที่รายงานใน มคอ.7 หรือในรายงาน
ตามระบบประกนัคุณภาพ ของสถาบนัการศึกษาปทีี่แล้ว 

 
X X X X 
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ดัชนีบ่งชี้ผลการด าเนินงาน ปีที่ 1 ปีที่ 2 ปีที่ 3 ปีที่ 4 ปีที่ 5 
7) มีการทวนสอบผลสัมฤทธิ์ของผู้เรียนตามมาตรฐานผลการเรียนรู้ที่ก าหนดใน 
มคอ.3 และ มคอ.4  อย่างน้อยร้อยละ 25 ของรายวิชาที่เปิดสอนในแต่ละปีการศึกษา
และน าผลการทวนสอบ ไปปรับปรุงการจัดการเรียนการสอนและการประเมินผล   

X X X X X 

8) มีระบบ กลไก และการด าเนนิการที่มีประสิทธิภาพในการให้ค าปรึกษาการท า 
วิทยานิพนธ์ของผู้เรียน เพื่อให้ส าเร็จการศึกษาภายในระยะเวลาที่หลักสูตรก าหนด 

X X X X X 

9) อาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตรและอาจารย์ประจ าหลักสูตรมีผลงานทางวิชาการ 
ที่ได้รับ การเผยแพร่ตามหลักเกณฑ์ที่ก าหนดในการพิจารณาแตง่ตั้งให้บุคคล
ด ารงต าแหน่งทางวิชาการ อย่างน้อย 3 รายการ ในรอบ 5 ปีย้อนหลังโดยอย่างน้อย 
1 รายการต้องเป็นผลงานวิจัย 

X X X X X 

10) อาจารย์ใหม่ทุกคน ได้รับการปฐมนิเทศหรือค าแนะน าดา้นการจัดการเรียน
การสอน 

X X X X X 

11) อาจารย์ประจ าหลักสูตรไดร้ับการพัฒนาในดา้นวชิาการและวิจัยไมน่้อยกว่า 
15 ชั่วโมง/ปีการศึกษา 

X X X X X 

12) จ านวนบุคลากรสนับสนุนการเรียการสอน  ได้รับการพัฒนาวิชาการ และ/หรือ 
วิชาชีพ ไมน่้อยกว่าร้อยละ 50 ต่อปี 

X X X X X 

13) ระดับความพึงพอใจของผู้เรียนทุกชั้นปีที่มีต่อหลักสูตร และคุณภาพการสอน
และการให้ การปรึกษาวิทยานพินธ์/สารนิพนธ์ของอาจารย์พยาบาลเฉลี่ยไมน่้อย
กว่า 3.51 จากคะแนนเต็ม 5.00 

X X X X X 

14) อัตราส่วนอาจารยท์ี่ปรึกษาวิทยานพินธ์ต่อผู้เรียนเปน็ไปตามเกณฑ์มาตรฐาน
หลักสูตร ระดับบัณฑิตศึกษา พ.ศ. 2558 

 X X X X 

15) ระดับความพึงพอใจของผู้ใช้มหาบัณฑิตที่มีต่อมหาบัณฑิต เฉลี่ยไม่น้อยกว่า 
3.51 จากคะแนนเต็ม 5.00 

  X X X 

 ผลการประเมินต้องอยู่ในระดับดี  เป็นเวลาต่อเนื่อง 2 ปีการศึกษา โดยต้องมีผลการด าเนินการในข้อ 1–5 และมี
ผลการด าเนินการผ่านไม่น้อยกว่าร้อยละ 80 ของตัวบ่งชี้รวมที่ก าหนดในแต่ละปีจึงจะขอรับการประเมินเพื่อผยแพร่
หลักสูตรจากส านักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษา 
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หมวดที่ 8 การประเมินและปรบัปรุงการด าเนินการของหลกัสูตร 
 
1. การประเมินประสทิธิผลของการสอน  
      1.1 การประเมินกลยุทธ์การสอน 
           1) ผู้ประสานงานรายวิชาออกแบบกลยุทธ์การสอนและการประเมินผลของรายวิชา (มคอ.3 และ มคอ.4) และ
เสนอแก่ประธานหลักสูตร คณะกรรมการหลักสูตร และคณะกรรมการบัณฑิตศึกษาเพื่อพิจารณาและให้ข้อเสนอแนะ 
หลังจากนั้นน าไปปรับปรุงแก้ไขให้เสร็จสิ้นก่อนเปิดสอนในแต่ละภาคการศึกษา 
          2) หลังสิ้นสุดรายวิชา นักศึกษาและอาจารย์ประเมินผลและให้ข้อคิดเห็นต่อการจัดการเรียนการสอนและการ
ประเมินผลรายวิชา และผู้ประสานงานรายวิชาน าไปจัดท าสรุปรายงานผลการด าเนินงานของรายวิชา (มคอ.5 และ มคอ.6) 
หลังสิ้นสุดภาคการศึกษาที่เปิดสอนตามเวลาที่มหาวิทยาลัยก าหนดและวางแผนปรับปรุงการจัดการเรียนการสอน กลยุทธ์
การสอนและการประเมินผลการเรียนรู้ร่วมกับผู้รับผิดชอบหลักสูตรก่อนเปิดสอนในครั้งถัดไป 
         3) คณะกรรมการบริหารหลักสูตรจัดให้มีการทวนสอบผลสัมฤทธิ์ของนักศึกษาตามมาตรฐานผลการเรียนรู้ที่
ก าหนดใน มคอ.3 และ มคอ.4 อย่างน้อยร้อยละ 25 ของรายวิชาที่เปิดสอนในแต่ละปีการศึกษา 
      1.2 การประเมินทักษะของอาจารยในการใช้แผนกลยุทธ์การสอน 
             1) มีการประเมินผลการสอนของอาจารย์โดยนักศึกษาทุกรายวิชา ทุกภาคการศึกษา 
             2) มีการประเมินผลการสอนของอาจารย์โดยอาจารย์ทุกปีการศึกษา 
             3) คณะกรรมการบริหารหลักสูตรและผู้บริหารที่เกี่ยวข้องน าผลการประเมินทักษะการสอนของอาจารย์ไป
วิเคราะห์และวางแผนพัฒนาและปรับปรุงต่อไป 
 
2. การประเมินหลักสูตรในภาพรวม 
     1) การประเมินผลหลักสูตรของนักศึกษาปีสุดท้ายก่อนส าเร็จการศึกษา/บัณฑิตใหม่ 
           2) จ านวนนักศึกษาที่ส าเร็จการศึกษา ลาออก ระยะเวลาส าเร็จการศึกษาของนักศึกษาแต่ละปีการศึกษา 

   3) การประเมินความพึงพอใจต่อการบริหารหลักสูตรโดยศิษย์ปัจจุบัน ศิษย์เก่า ผู้ใช้บัณฑิต คณาจารย์ และ
บุคลากรสายสนับสนุน 
    4) การประเมินความพึงพอใจต่อคุณภาพบัณฑิตโดยผู้ใช้บัณฑิต 
              5) การประเมินคุณภาพหลักสูตรโดยผู้ทรงคุณวุฒิและหรือผู้ประเมินคุณภาพภายนอก AUN-QA   
 
3. การประเมินผลการด าเนินงานตามรายละเอียดหลักสูตร 
 ประธานหลักสูตรประเมินผลและสรุปรายงานผลการด าเนินงานตามตัวบ่งชี้ (Key Performance Indicators) 
ของหมวดที่ 7 (มคอ.2) 
 
4. การทบทวนผลการประเมินและวางแผนปรับปรุงหลักสูตร 
          หลักสูตรมีการวางแผนปรับปรุงการด าเนินการของหลักสูตรอย่างน้อยทุก 5 ปีตามรอบการประเมิน โดยประธาน
หลักสูตรน าผลการประเมินการด าเนินงานตามตัวบ่งชี้ของหลักสูตรไปใช้ในการประชุมร่วมกับอาจารย์ผู้รับผิดชอบ
หลักสูตรเพื่อวิเคราะห์ ทบทวนผลการประเมินที่ผ่านมาและร่วมวางแผนกระบวนการพัฒนาและหรือออกแบบปรับปรุง
คุณภาพหลักสูตรครั้งต่อไป พร้อมทั้งจัดท ารายงานการประเมินผลตนเอง (SAR) ของหลักสูตรตามเกณฑ์ AUN-QA และ 
สกอ. ที่ก าหนดไว้และเสนอคณะกรรมการบริหารหลักสูตรเพื่อด าเนินการต่อไป 
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ภาคผนวก ก  
ก-1 ตารางเปรียบเทียบความแตกต่างระหว่างหลักสตูรเดิมกบัหลักสูตรปรับปรุง 

หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ. 2560 หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ. 2564 
ชื่อหลักสูตร 
    หลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑติ สาขาวิชาการ
พยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชน 
 
ชื่อปริญญา 
    พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต (การพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน) 
 
ปรัชญา 
          คณะพยาบาลศาสตร์  จัดการศึกษาในหลักสูตร
พยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการพยาบาลเวชปฏิบัติ
ชุมชน มุ่งผลิตมหาบัณฑิตสาขาวิชาการพยาบาลเวชปฎิบัติ
ชุมชนจะมีคุณลักษณะ ดังนี้ 
          1. เป็นผู้ที่มีความรู้ ความเชี่ยวชาญในศาสตร์ทางการ
พยาบาลและศาสตร์ที่เกี่ยวข้อง รวมถึงศาสตร์ด้านภูมิปัญญา
ตะวันออก ภูมิปัญญาท้องถิ่น และภูมิปัญญาไทย และมีทักษะ
ด้านเวชปฏิบัติ เพื่อให้การดูแลด้านสุขภาพในระบบบริการ
สุขภาพระดับปฐมภูมิทั้งในชุมชนและในสถานประกอบการแก่
ประชาชนทุกกลุ่มทุกภาวะสุขภาพแบบองค์รวมที่สอดคล้องกับ
วิถีชีวิตและวัฒนธรรมที่หลากหลายของประชาชน ตั้งแต่มี
สุขภาพดี มีภาวะเสี่ยง เจ็บป่วย และระยะสุดท้ายของชีวิต โดย
ครอบคลุมการสร้างสุขภาพ การป้องกันโรค การรักษาโรค
เบื้องต้น การฟื้นฟูสภาพ การจัดการดูแลผู้ป่วยเรื้อรังในชุมชน 
การดูแลแบบประคับประคอง 
          2. เป็นผู้ปฏิบัติการพยาบาลที่มีความใฝ่รู้ มีทักษะใน
การแสวงหาความรู้อย่างเป็นระบบ และน าความรู้จากหลักฐาน
เชิงประจักษ์ไปปฏิบัติ โดยค านึงถึงความเป็นปัจเจกบุคคล
ภายใต้บริบทของความแตกต่างทางวัฒนธรรม และสามารถ
พัฒนาต่อยอดด้วยกระบวนการวิจัยได้อย่างต่อเนื่อง 
 

ชื่อหลักสูตร 
    หลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑติ สาขาวิชาการ
พยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชน 
 
ชื่อปริญญา 
    พยาบาลศาสตรมหาบัณฑติ (การพยาบาลเวชปฏิบตัิชมุชน) 
 

ปรัชญา 
          คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
เป็นสถาบันการศึกษาที่จัดการศึกษาตามปรัชญาการศึกษา
ของมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ มีการจัดการศึกษาตาม
แนวทางพิพัฒนาการนิยม (progressivism) ใช้การศึกษาเป็น
เครื่องมือในการพัฒนาผู้เรียน โดยให้ผู้เรียนเป็นศูนย์กลางของ
การเรียนรู้ และพัฒนาจากความต้องการของผู้เรียน ผ่าน
กระบวนการแก้ปัญหา และค้นคว้าด้วยตนเอง กระบวนการที่
ต้องลงมือปฏิบัติ ซึ่งจะน าไปสู่การเรียนรู้ที่ยั่งยืน การจัดการ
ศึกษาพยาบาลระดับปริญญาโทของคณะพยาบาลศาสตร์ 
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์จึงมุ่งเน้นถึงการส่งเสริมการ
เรียนรู้ตลอดชีวิต ด้วยการจัดการเรียนการสอนที่ใช้กิจกรรม
หรือการปฏิบัติ (active learning) ที่ผสมผสานหลากหลาย
รูปแบบทั้งในและนอกห้องเรียน โดยเฉพาะการจัดการเรียนรู้สู่
การเปลี่ยนแปลง (transformative learning) การใช้ปัญหา
เป็นฐานในการเรียนรู้ (problem-based learning) การท า
โครงงาน/นวัตกรรมเป็นฐานในการเรียนรู้ (project-based 
learning/ innovation based learning) และการเรียนรู้โดย
การบริการสังคม (service learning) โดยยึดหลักพระราช
ปณิธานของสมเด็จพระบรมราชชนกที่ว่า “ขอให้ถือประโยชน์
ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง” เป็นแนวทางในการพัฒนา
มหาบัณฑิต ด้วยวิธีการที่หลากหลายทั้งในห้องเรียนและนอก
ห้องเรียน การเรียนรู้จากการปฏิบัติงานจริง มีการแลกเปลี่ยน
ความรู้ระหว่างผู้เรียน ผู้สอน และผู้เชี่ยวชาญในสาขา เน้นให้
ผู้เรียนมีความใฝ่รู้ เรียนรู้ตลอดชีวิตด้วยตนเองอย่างมีคุณภาพ 
ให้ผู้ เรียนสามารถปฏิบัติการพยาบาลแบบองค์รวมและ
ต่อเนื่องในการดูแลบุคคล ครอบครัว และชุมชน โดยบูรณาการ
แนวคิดและทฤษฎีทางการพยาบาล แนวคิดและทฤษฎีอ่ืน ๆ 
ที่เก่ียวข้อง หลักฐานเชิงประจักษ์ นวัตกรรม เทคโนโลยี การมี
ส่วนร่วมของทีมสหวิชาชีพและภาคีเครือข่าย ภูมิปัญญา
ท้องถิ่น การดูแลสุขภาพแบบผสมผสานและทางเลือก ความ
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หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ. 2560 หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ. 2564 
หลากหลายทางวัฒนธรรม หลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง 
การถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง และหลัก
จริยธรรมทางวิชาชีพ 

ความส าคัญ/หลักการและเหตุผล 
          เป้าหมายหลักของการปฏิรูประบบสุขภาพแห่งชาติ
คือ ให้ประชาชนมีสุขภาพที่ดีทั้งทาง กาย ใจ สังคม และจิต
วิญญาณ บนฐานความเชื่อที่ว่าสุขภาพเป็นสิทธิขั้นพื้นฐานของ
ประชาชนชาวไทยทุกคน ตามที่ได้ระบุไว้ในรัฐธรรมนูญฉบับ
ปัจจุบัน รัฐบาลจึงได้ประกาศใช้พระราชบัญญัติหลักประกัน
สุขภาพแห่งชาติ ตั้งแต่เดือนพฤศจิกายน พ.ศ. 2545  โดยมี
นโยบายส าคัญ คือ ให้ประชาชนสามารถเข้าถึงบริการสุขภาพ
ตามความจ าเป็นอย่างมีประสิทธิภาพ เป็นธรรม มีคุณภาพ 
และได้มาตรฐาน จากนโยบายดังกล่าวระบบสุขภาพและระบบ
การพยาบาลของประเทศไทยในปัจจุบันจึงได้มีการปฏิรูป
เพื่อให้ประชาชนสามารถเข้าถึงบริการสุขภาพได้อย่างเท่า
เทียมทั่วถึง โดยให้ได้รับบริการที่มีคุณภาพ และราคาเป็นธรรม 
เพื่อให้บรรลุเป้าหมายสูงสุด คือ การมีสุขภาพที่ดี ระบบบริการ
สุขภาพจึงเน้นการดูแลสุขภาพแบบองค์รวมในลักษณะของ                 
สหวิทยาการ และการมีส่วนร่วมของภาคประชาชน โดยมุ่งให้
การสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันความเจ็บป่วย และการ
ช่วยเหลือแก้ไขปัญหาสุขภาพตั้งแต่ระยะเริ่มแรกมากกว่าการ
ตั้งรับ รวมทั้งการดูแลสุขภาพบุคคลทุกกลุ่มวัย ทั้งระดับบุคคล 
ครอบครัว กลุ่มคน หรือชุมชนได้อย่างมีคุณภาพและมาตรฐาน 
          คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ได้
จัดการศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาการ
พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2550  ปรับปรุงครั้ง
ล่าสุดในปี 2555 โดยเปิดรับนักศึกษาภาคพิเศษ แผน ก2 และ 
แผน ข จากสถานการณ์ภายนอกที่เป็นแรงผลักดันส าคัญให้มี
การปรับปรุงหลักสูตร อันได้แก่ นโยบายการปรับปรุงมาตรฐาน
คุณวุฒิระดับปริญญาโทของกระทรวงศึกษาธิการ และการ
เปลี่ยนแปลงเรื่องบันไดความก้าวหน้าในวิชาชีพการพยาบาล
และผดุงครรภ์ระดับประเทศของสภาการพยาบาล คณะฯ จึง
จ าเป็นต้องปรับปรุงหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต 
สาขาวิชาการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน นี้เพื่อให้สอดคล้องกับ
นโยบายและความต้องการของสังคมและประเทศชาติ โดยมี
จุดเด่นในการบูรณาการศาสตร์ภูมิปัญญาตะวันออกสู่การสร้าง
เสริมสุขภาพ การดูแลสุขภาพระดับปฐมภูมิให้กับประชากรใน
ชุมชน และประชากรกลุ่มเสี่ยงที่มีความส าคัญต่อระบบสุขภาพ
ของชุมชนในปัจจุบัน คือ กลุ่มวัยแรงงาน โดยเน้นการ
จัดบริการสุขภาพเชิงรุก การส่งเสริมสุขภาพและการป้องกัน

ความส าคัญ/หลักการและเหตุผล 
          คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
ได้จัดการศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชา
การพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน ตั้งแต่ปี พ.ศ. 2550 โดยเปิดรับ
นักศึกษา แผน ก2 และ แผน ข จากสถานการณ์ภายนอกที่
เป็นแรงผลักดันส าคัญให้มีการปรับปรุงหลักสูตร สาขาวิชาการ
พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน (หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ. 2564) 
เพื่อให้สอดคล้องกับนโยบายและความต้องการของสังคมและ
ประเทศชาติ อันได้แก่ นโยบายการปรับปรุงมาตรฐานคุณวุฒิ
ระดับปริญญาโทของกระทรวงศึกษาธิ การ และการ
เปลี่ยนแปลงเรื่องบันไดความก้าวหน้าในวิชาชีพการพยาบาล
และผดุงครรภ์ระดับประเทศของสภาการพยาบาล โดยมี
จุดเด่นในการบูรณาการแนวคิดและทฤษฎีทางการพยาบาล 
แนวคิดและทฤษฎีอ่ืน ๆ ที่เกี่ยวข้อง หลักฐานเชิงประจักษ์ 
เทคโนโลยี การพัฒนานวัตกรรม การมีส่ วนร่วมของทีม       
สหวิชาชีพและภาคีเครือข่าย ภูมิปัญญาท้องถิ่น การดูแล
สุขภาพแบบผสมผสานและทางเลือก ความหลากหลายทาง
วัฒนธรรม หลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง การถือ
ประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง และหลักจริยธรรม
ทางวิชาชีพ และการเสริมพลังอ านาจบุคคล ครอบครัว และ
ชุมชนในการดูแลสุขภาพตนเองและพึ่งพากันเองอย่างมี
ประสิทธิภาพ สามารถประเมินและออกแบบระบบบริการ
สุขภาพ ตลอดจนวิธีการเพื่อการจัดการกับปัจจัยที่ก าหนด
ภาวะสุขภาพและคุณภาพชีวิตของบุคคล ครอบครัวและชุมชน
ได้อย่างเป็นระบบ สู่การสร้างเสริมสุขภาพ การดูแลสุขภาพ
ระดับปฐมภูมิที่มีความส าคัญต่อระบบสุขภาพในปัจจุบัน โดย
เน้นการจัดบริการสุขภาพเชิงรุก การส่งเสริมสุขภาพ การดูแล
สุขภาพในระยะฉุกเฉิน การจัดการโรคเรื้อรังต่าง ๆ  รวมทั้ง
การดูแลบ าบัดรักษา การฟื้นฟูสมรรถภาพเมื่อเจ็บป่วย เพื่อ
การดูแลอย่างต่อเนื่องในทุกระยะของภาวะสุขภาพในบริบท
ของบุคคล ครอบครัว และชุมชน  โดยค านึงถึงความเป็นองค์
รวมที่สอดคล้องกับวิถีชีวิตและวัฒนธรรมที่หลากหลาย รวมทั้ง
รองรับสังคมสูงวัยในอนาคต ทั้งนี้จะมุ่งเน้นการสนับสนุนการมี
ส่วนร่วมของครอบครัว และภาคีทุกภาคส่วน เพื่อพัฒนา
คุณภาพชีวิตของประชากรไทย  

 การผลิตมหาบัณฑิตในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหา
บัณฑิต สาขาวิชาการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน (หลักสูตร
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อุบัติเหตุ การดูแลสุขภาพในระยะฉุกเฉิน การจัดการโรคเรื้อรัง
ต่างๆ  เช่น โรคมะเร็ง เบาหวาน ความดันโลหิตสูง เป็นต้น 
รวมทั้งการดูแลบ าบัดรักษา การฟื้นฟูสมรรถภาพเมื่อเจ็บป่วย 
เพื่อการดูแลอย่างต่อเนื่องในทุกระยะของภาวะสุขภาพใน
บริบทของบุคคล ครอบครัว และชุมชนทั้งในเชิงพื้นที่และ
สภาพการท างาน โดยค านึงถึงความเป็นองค์รวมที่สอดคล้อง
กับวิถีชีวิตและวัฒนธรรมที่หลากหลาย รวมทั้งรองรับสังคมสูง
วัยในอนาคต ทั้งนี้จะมุ่งเน้นการสนับสนุนการมีส่วนร่วมของ
ครอบครัว และภาคีทุกภาคส่วน เพื่อพัฒนาคุณภาพชีวิตของ
ประชากรไทยต่อไป 
          การผลิตมหาบัณฑิตในหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหา
บัณฑิต สาขาวิชาการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชนนี้ จะท าให้ได้
บุคลากรทางการพยาบาลที่มีความเชี่ยวชาญในการดูแล
สุขภาพของประชาชนส่วนใหญ่ของประเทศ โดยเฉพาะกลุ่มวัย
แรงงานที่เป็นก าลังส าคัญในการพัฒนาประเทศยุคปัจจุบัน  
กลุ่มผู้สูงอายุ และกลุ่มอ่ืนๆ ที่อยู่ร่วมกันในสังคมสูงวัยใน
อนาคต ภายใต้หลักสูตรที่มีมาตรฐานสากล ซึ่งผลผลิตในด้าน
การพัฒนาทรัพยากรมนุษย์ในสาขานี้จะเป็นส่วนหนึ่งของ
ระบบการประกันสุขภาพแก่ประชาชน รองรับการพัฒนาด้าน
นวัตกรรมทางวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีของประเทศ และ
การเป็นสมาชิกของประชาคมอาเซียน  ผู้ที่จบการศึกษาจาก
หลักสูตรนี้ จะสามารถสร้างเสริมสุขภาพ ป้องกันโรค และ
แก้ปัญหาสุขภาพที่มีความซับซ้อน รวมทั้งช่วยให้เกิดความ
เข้าใจและลดช่องว่างความขัดแย้งในสังคมวัฒนธรรมที่
หลากหลาย ตลอดจนช่วยส่งเสริมการน าองค์ความรู้ที่พัฒนา
จากการวิจัยสู่การปฏิบัติ โดยผ่านกระบวนการปฏิบัติการ
พยาบาลระดับปฐมภูมิ ที่มีการน าใช้หลักฐานเชิงประจักษ์อย่าง
เป็นรูปธรรม และยังสามารถน าสู่การใช้ประโยชน์ทั้งในเชิง
วิชาการ เชิงนโยบาย เชิงพาณิชย์ และด้านการพัฒนาสังคม
และชุมชน 
 

ปรับปรุง พ.ศ. 2564) มีความส าคัญต่อการผลิตพยาบาล
วิชาชีพที่สามารถให้การดูแลผู้รับบริการที่มีภาวะสุขภาพ
ซับซ้อนหรือคาดการณ์ว่าจะมีปัญหา ซึ่งต้องอาศัยพยาบาลที่มี
ความรู้ ความช านาญ มีทักษะการพยาบาลขั้นสูงในการจัดการ
ดูแลหรือจัดระบบการดูแลบุคคล ครอบครัว และชุมชนอย่างมี
ประสิทธิภาพ ให้เหตุผลและตัดสินใจเชิงจริยธรรมโดยมุ่งเน้น
ผลลัพธ์การดูแล สามารถพัฒนานวัตกรรมและกระบวนการ
ดูแลบุคคล ครอบครัว และชุมชนอย่างต่อเนื่อง ตลอดจน
ติดตามประเมินคุณภาพการดูแลและจัดการผลลัพธ์ทาง
สุขภาพโดยใช้กระบวนการวิจัยและแนวคิดการพัฒนาคุณภาพ  
พยาบาลจึงต้องได้รับการพัฒนาสมรรถนะให้มีความสามารถ
ในการจัดการรายกรณี การให้การพยาบาลบุคคล ครอบครัว 
และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์ว่าจะมี
ปัญหาได้ตามมาตรฐานสากล มีทักษะการเรียนรู้ตลอดชีวิต 
และมีภาวะผู้น า สร้างสรรค์นวัตกรรมเพื่อพัฒนาคุณภาพการ
พยาบาลได้อย่างต่อเนื่อง ตลอดจนสามารถพัฒนาหน่วย
บริการสุขภาพหรือเครือข่ายสุขภาพให้ทันต่อการเปลี่ยนแปลง
อย่างเหมาะสมและสอดคล้องกับความต้องการของประชาชน
และชุมชนที่รับผิดชอบ จะท าให้ได้บุคลากรทางการพยาบาลที่
มีความเชี่ยวชาญในการดูแลสุขภาพของประชาชนส่วนใหญ่
ของประเทศ กลุ่มผู้สูงอายุ และกลุ่มอื่นๆ ที่อยู่ร่วมกันในสังคม
สูงวัยในอนาคต ภายใต้หลักสูตรที่มีมาตรฐานสากล ซึ่งผลผลิต
ในด้านการพัฒนาทรัพยากรมนุษย์ในสาขานี้จะเป็นส่วนหนึ่ง
ของระบบการประกันสุขภาพแก่ประชาชน และรองรับการ
พัฒนาด้านนวัตกรรมทางวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีของ
ประเทศ ผู้ที่ส าเร็จการศึกษาจากหลักสูตรนี้ จะสามารถสร้าง
เสริมสุขภาพ ป้องกันโรค และแก้ปัญหาสุขภาพที่มีความ
ซับซ้อน ตลอดจนช่วยส่งเสริมการน าองค์ความรู้ที่พัฒนาจาก
การวิจัยสู่การปฏิบัติ โดยผ่านกระบวนการปฏิบัติการพยาบาล
ระดับปฐมภูมิ ที่มีการน าใช้หลักฐานเชิงประจักษ์อย่างเป็น
รูปธรรม และน าสู่ การใช้ประโยชน์ทั้ ง ในเชิ งวิชาการ            
เชิงนโยบาย เชิงพาณิชย์ และด้านการพัฒนาสังคมและชุมชน 
  

วัตถุประสงค์ของหลักสูตร 
       หลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการ
พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน จัดการศึกษาภาคปกติในแผน ก 
แบบ ก 2 และภาคพิเศษ แผน ข โดย เป็นหลักสูตรที่มี
วัตถุประสงค์หลักเพื่อสร้างและพัฒนาองค์ความรู้ด้านการ
พยาบาล และผลิตมหาบัณฑิตสาขาวิชาการพยาบาลเวชปฏบิตัิ
ในสองแขนง คือ การพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว และการ

วัตถุประสงค์ของหลักสูตร 
หลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาการ

พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน จัดการศึกษาภาคปกติในแผน ก2 
และ แผน ข โดยมีวัตถุประสงค์หลักเพื่อสร้าง พัฒนา และน า
ใช้องค์ความรู้ด้านการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน ซึ่งแต่ละแผน
มุ่งเน้นการพัฒนาผู้เรียนให้เป็นผู้ที่มีความรู้ความสามารถ 
ดังต่อไปนี้ 
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พยาบาลเวชปฏิบัติอาชีวอนามัย ซึ่งแต่ละแผนมุ่งเน้นการ
พัฒนาผู้เรียนให้เป็นผู้ที่มีความรู้ความสามารถ ดังต่อไปนี้ 
        แผน ก แบบ ก 2  เป็นหลักสูตรที่ เน้นการผลิต
มหาบัณฑิตที่ เป็นผู้ เชี่ยวชาญด้านการพยาบาลเวชปฏิบัติ  
ครอบครัว และการพยาบาลเวชปฏิบัติอาชีวอนามัย ที่สามารถ
ใช้กระบวนการวิจัยในการศึกษาหาความรู้เพื่อพัฒนาคุณภาพ
การปฏิบัติพยาบาลเวชปฏิบัติทั้งสองแขนงดังกล่าว โดยมี
คุณลักษณะดังนี้ 
           1. มีความรู้ในศาสตร์ทางการพยาบาลเวชปฏิบัติ
ชุมชน ศาสตร์ที่เก่ียวข้อง และศาสตร์ภูมิปัญญาตะวันออก 
           2. มีความสามารถในการประยุกต์ใช้ความรู้ศาสตร์
ทางการพยาบาล ศาสตร์ที่เกี่ยวข้อง และศาสตร์ภูมิปัญญา
ตะวันออก ในการปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน ในการ
รักษาโรคขั้นต้น สร้างเสริมสุขภาพ ป้องกันและจัดการกับโรค
หรือภาวะเจ็บป่วยเร้ือรังในครอบครัว และการดูแลผู้ป่วยระยะ
สุดท้ายของชีวิต รวมทั้งการดูแลกลุ่มประชากรเป้าหมายวัย
ท า งานในชุมชนและในสถานประกอบการ  ได้อย่ า งมี
ประสิทธิภาพ โดยค านึงถึงองค์รวมที่สอดคล้องกับวิถีชีวิต บน
พื้นฐานจรรยาวิชาชีพ และการให้คุณค่าในความเป็นพหุ
วัฒนธรรม  
           3. มีความสามารถในการจัดการความรู้ การท าวิจัย
เพื่อพัฒนาคุณภาพการปฏิบัติการพยาบาล และประยุกต์ใช้
ผลการวิจัยในการปฏิบัติการพยาบาล แก่บุคคล ครอบครัว 
และชุมชน รวมทั้งกลุ่มประชากรเป้าหมายในวัยท างาน ในการ
สร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การดูแลรักษาขั้นต้น และ
การจัดการกับภาวะเจ็บป่วยเร้ือรัง 
           4. มีความสามารถในการเป็นผู้น าในการปฏิบัติ      
การพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว  และการพยาบาลเวชปฏิบัติ
อาชีวอนามัย รวมทั้งการสนับสนุนเพื่อนร่วมงานให้มีการ
พัฒนาทางวิชาชีพอย่างต่อเนื่อง  
           5.  มีความสนใจใฝ่ รู้  ศึ กษาด้ วยตนเองโดยใช้
เทคโนโลยีสารสนเทศอย่างต่อเนื่อง ตลอดจนสามารถถ่ายทอด
และเผยแพร่ความรู้ด้านการพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว และ
การพยาบาลเวชปฏิบัติอาชีวอนามัย ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

 6.  มีคุณธรรม จริยธรรม และด าเนินชีวิตที่ถือ
ประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง   
            7. มีความสามารถในการวิเคราะห์และตัดสินใจเชิง
จริยธรรมในการปฏิบัติพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน 

   แผน ก2 เป็นหลักสูตรที่เน้นการผลิตมหาบัณฑิตที่
เป็นผู้เชี่ยวชาญด้านการพยาบาลเวชปฏิบัติชมุชน ที่สามารถใช้
กระบวนการวิจัยในการศึกษาหาความรู้เพื่อพัฒนาคุณภาพ
การปฏิบัติพยาบาลเวชปฏิบัติ โดยมีคุณลักษณะดังนี้ 
          1. ให้การดูแลแบบองค์รวมอย่างต่อเนื่องแก่บุคคล 
ครอบครัว และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์
ว่าจะเกิดขึ้น โดยบูรณาการศาสตร์ทางการพยาบาล ทฤษฎี
ทางการพยาบาล แนวคิดการดูแลสุขภาพองค์รวม แนวคิดและ
ทฤษฎีอ่ืน ๆ ที่เกี่ยวข้อง หลักฐานเชิงประจักษ์ นวัตกรรม    
ภูมิปัญญาท้องถิ่น การดูแลสุขภาพแบบผสมผสานและ
ทางเลือกปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง การถือประโยชน์ของ
เพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง ความหลากหลายทางวัฒนธรรม 
และหลักจริยธรรมทางวิชาชีพ และมีความสามารถในการ
ตัดสินใจ แก้ปัญหาทางคลินิกและประเด็นขัดแย้งทาจริยธรรม
ในผู้รับบริการทุกกลุ่มวัย รวมถึงครอบครัว และชุมชน 
          2. มีทักษะการท าวิจัย นวัตกรรม  ผลงานทางวิชาการ
อย่างมีคุณธรรม จริยธรรม และน าผลการวิจัยหรือนวัตกรรม
ไปใช้ในการพัฒนาคุณภาพการพยาบาลแก่บุคคล ครอบครัว 
และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น  
          3. มีคุณธรรม จริยธรรม จิตสาธารณะ และยึดถือ
ประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่งบนพื้นฐานของ                 
ความพอเพียง 
          4. สามารถคิดวิเคราะห์อย่างเป็นระบบ เป็นเหตุเป็น
ผล เพื่อพัฒนาองค์ความรู้และนวัตกรรม ด้วยกระบวนการวิจยั 
และสามารถเผยแพร่องค์ความรู้  ผลงานวิชาการ และ
นวัตกรรมด้านสุขภาพของบุคคล ครอบครัว และชุมชน  
          5. มีทักษะในการสื่อสาร สร้างสัมพันธภาพเชิงวิชาชีพ
อย่างมีประสิทธิภาพกับบุคคล ครอบครัว และชุมชน  
          6. มีทักษะในการท างานเป็นทีม และสร้างความ
ร่วมมือกับเครือข่ายสหวิชาชีพ หรือผู้ที่ เกี่ยวข้อง ในการ
พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน เพื่อสร้างเสริมสุขภาวะองค์รวมของ
บุคคล ครอบครัว และชุมชน  
          7. มีทักษะการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศ 
เพื่อพัฒนาองค์ความรู้ และคุณภาพการพยาบาลของบุคคล 
ครอบครัว และชุมชน 
          8. แสดงออกถึงภาวะผู้น าทางคลินิก ในการริเริ่มการ
เปลี่ยนแปลงเพื่อให้เกิดผลลัพธ์ทางการพยาบาลของบุคคล 
ครอบครัว และชุมชนที่ดี มีความเป็นเลิศ ให้เป็นที่รู้ จักและ
ยอมรับทางสังคมทั้งในระดับท้องถิ่น ระดับชาติ หรือนานาชาติ 
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           8. มีทักษะในการท างานเป็นทีมและสร้างความ

ร่วมมือกับทีมสหสาขาวิชาชีพและผู้ที่เกี่ยวข้องในการพยาบาล
เวชปฏิบัติชุมชน เพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพผู้ใช้บริการ 
           9. เป็นแบบอย่างในการยกระดับ/เผยแพร่วิชาชีพ

การพยาบาลให้เป็นที่รู้จักและยอมรับทางสังคมทั้งในและ
ต่างประเทศ 
            แผน ข   เป็นหลักสูตรที่ เน้นการผลิตนักปฏิบัติ     
การพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว และการพยาบาลเวชปฏิบัติ
อาชีวอนามัย ที่สามารถน าผลการวิจัยไปพัฒนาการปฏิบัติ 
พยาบาลเวชปฏิบัติทั้งสองแขนงดังกล่าว โดยมีคุณลักษณะดังนี้                  
           1. มีความรู้ในศาสตร์ทางการพยาบาลเวชปฏิบัติ
ชุมชน ศาสตร์ที่เก่ียวข้อง  และศาสตร์ภูมิปัญญาตะวันออก 
           2. มีความสามารถในการประยุกต์ใช้ความรู้ศาสตร์
ทางการพยาบาล ศาสตร์ที่เกี่ยวข้องและศาสตร์ภูมิปัญญา
ตะวันออก ในการปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน ในการ
รักษาโรคขั้นต้น สร้างเสริมสุขภาพ ป้องกันและจัดการกับโรค
หรือภาวะเจ็บป่วยเร้ือรังในครอบครัว และการดูแลผู้ป่วยระยะ
สุดท้ายของชีวิต รวมทั้งการดูแลกลุ่มประชากรเป้าหมายวัย
ท า งานในชุมชนและในสถานประกอบการ  ได้อย่ า งมี
ประสิทธิภาพ โดยค านึงถึงองค์รวมที่สอดคล้องกับวิถีชีวิต บน
พื้นฐานจรรยาวิชาชีพ และการให้คุณค่าในความเป็นพหุ
วัฒนธรรม 
          3. มีความสามารถในการท าโครงงานที่ใช้หลักฐานเชิง
ประจักษ์ และประยุกต์ใช้ผลการวิจัยเพื่อพัฒนาคุณภาพการ
ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว และ การพยาบาลเวช
ปฏิบัติอาชีวอนามัย 
          4.  มีความสามารถในการเป็นผู้น าในการปฏิบัติ       
การพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว และการพยาบาลเวชปฏิบัติ
อาชีวอนามัย รวมทั้งการสนับสนุนเพื่อนร่วมงานให้มีการ
พัฒนาทางวิชาชีพอย่างต่อเนื่อง 
          5.  มีความสนใจใฝ่ รู้  ศึกษาด้วยตนเอง  โดยใช้
เทคโนโลยีสารสนเทศอย่างต่อเนื่อง ตลอดจนสามารถถ่ายทอด
และเผยแพร่ความรู้ด้านการพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว และ
การพยาบาลเวชปฏิบัติอาชีวอนามัย ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
          6. มีคุณธรรม จริยธรรม และด าเนินชีวิตที่ถือประโยชน์
ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง   
          7. มีความสามารถในการวิเคราะห์และตัดสินใจเชิง
จริยธรรมในการปฏิบัติพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน 

          9. มีทักษะการเรียนรู้ตลอดชีวิต พัฒนาตนเอง วิชาชีพ 
และสังคมอย่างต่อเนื่อง 
          แผน ข เป็นหลักสูตรที่เน้นการผลิตนักปฏิบัติการ
พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน ที่ สามารถน าผลการวิจัยไป
พัฒนาการปฏิบัติพยาบาลเวชปฏิบัติ โดยมีคุณลักษณะดังนี้ 
          1. ให้การดูแลแบบองค์รวมอย่างต่อเนื่องแก่บุคคล 
ครอบครัว และชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์
ว่าจะเกิดขึ้น โดยบูรณาการศาสตร์ทางการพยาบาล ทฤษฎี
ทางการพยาบาล แนวคิดการดูแลสุขภาพองค์รวม แนวคิดและ
ทฤษฎีอ่ืน ๆ ที่เกี่ยวข้อง หลักฐานเชิงประจักษ์ นวัตกรรม    
ภูมิปัญญาท้องถิ่น การดูแลสุขภาพแบบผสมผสานและ
ทางเลือก ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง การถือประโยชน์ของ
เพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง ความหลากหลายทางวัฒนธรรม 
และหลักจริยธรรมทางวิชาชีพ และมีความสามารถในการ
ตัดสินใจ แก้ปัญหาทางคลินิกและประเด็นขัดแย้งทาง
จริยธรรมในผู้รับบริการทุกกลุ่มวัย รวมถึงครอบครัว และ
ชุมชน 
          2. มีคุณธรรม จริยธรรมในการน าผลการวิจัยไปใช้
ประโยชน์และพัฒนานวัตกรรมเพื่อพัฒนาคุณภาพการ
พยาบาลองค์รวมแก่บุคคล ครอบครัว และชุมชน  
          3. มีคุณธรรม จริยธรรม จิตสาธารณะ และยึดถือ
ประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่งบนพื้นฐานของ                 
ความพอเพียง 
          4. สามารถคิดวิเคราะห์อย่างเป็นระบบ เป็นเหตุเป็น
ผล เพื่อพัฒนานวัตกรรม และสามารถเผยแพร่องค์ความรู้ 
ผลงานวิชาการ และนวัตกรรมด้านสุขภาพของบุคคล 
ครอบครัว และชุมชน  
          5. มีทักษะในการสื่อสาร สร้างสัมพันธภาพเชิงวิชาชีพ
อย่างมีประสิทธิภาพกับบุคคล ครอบครัว และชุมชน  
          6. มีทักษะในการท างานเป็นทีม และสร้างความ
ร่วมมือกับเครือข่ายสหวิชาชีพ หรือผู้ที่ เกี่ยวข้อง ในการ
พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน เพื่อสร้างเสริมสุขภาวะองค์รวมของ
บุคคล ครอบครัว และชุมชน  
          7. มีทักษะการใช้เทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศ 
เพื่อพัฒนานวัตกรรม และคุณภาพการพยาบาลของบุคคล 
ครอบครัว และชุมชน 
          8. แสดงออกถึงภาวะผู้น าทางคลินิก ในการริเริ่มการ
เปลี่ยนแปลงเพื่อให้เกิดผลลัพธ์ทางการพยาบาลของบุคคล 
ครอบครัว และชุมชนที่ดี  
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          8. มีทักษะในการท างานเป็นทีมและสร้างความร่วมมือ
กับทีมสหสาขาวิชาชีพและผู้ที่ เกี่ยวข้องในการพยาบาลเวช
ปฏิบัติชุมชน เพื่อแก้ไขปัญหาสุขภาพผู้ใช้บริการ    
          9. เป็นแบบอย่างในการยกระดับ/เผยแพร่วิชาชีพการ
พยาบาลให้เป็นที่ รู้ จักและยอมรับทางสังคมทั้ ง ในและ
ต่างประเทศ     

          9. มีทักษะการเรียนรู้ตลอดชีวิต พัฒนาตนเอง วิชาชีพ 
และสังคมอย่างต่อเนื่อง 
          10. มีความสามารถในการพัฒนาคุณภาพระบบ
บริการระดับปฐมภูมิโดยใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ 

 

โครงสร้างหลักสูตร 

หมวดวิชา แผน ก2 แผน ข เหตุผล 
เดิม ปรับปรุง เดิม ปรับปรุง 

หมวดวิชาบงัคับที่เปน็วชิาแกน  9 9 9 9  
หมวดวิชาบงัคับเฉพาะสาขา 13 12 19 18 
หมวดวิชาเลือก 3 3 3 3 
วิทยานพินธ ์ 12 12 - - 
สารนิพนธ ์ - - 6 6 

รวม 37 36 37 36 
 
เปรียบเทียบรายวิชา 
หมวดวิชาบังคับที่เป็นวิชาแกน 

หลักสูตรเดิม หลักสูตรปรับปรุง   
หมวดวิชาบังคับ 9 หน่วยกิต                    
642-511    ปรัชญาตะวนัออกและทฤษฎี                2(2-0-4) 
               ทางการพยาบาล                                                                                                   
               (Eastern Philosophy and Nursing Theories) 
642-512    สถิติส าหรับพยาบาล                          2(1-2-3)                                                                        
               (Statistics for Nurses) 
642-513    การวิจัยและการใชผ้ลการวิจัย               2(1-2-3) 
               (Research and Research Utilization) 
642-514    นโยบาย ระบบสุขภาพ และภาวะผูน้ า      2(2-0-4)       
               ทางการพยาบาล                                         
               (Health Policy, Health System,  
               and Nursing Leadership) 
642-515   การตัดสินใจเชิงจรยิธรรมทางการพยาบาล  1(1-0-2)                                          
              (Ethical Decision Making in Nursing) 

หมวดวิชาบังคับ 9 หน่วยกิต  
642-511    ปรัชญา ทฤษฎี พหุวัฒนธรรม              2((2)-0-4) 
               ในการพยาบาล        
               (Philosophy, Theories, and Multiculturalism 
               in Nursing) 
642-512    ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น า และจริยธรรม   2((2)-0-4) 
               ทางการพยาบาล                                      
               (Health System, Teader and Ethics in  
               Nursing)           
642-513    ชุดวิชาวิจยัและนวตักรรม                   5((4)-2-9)               
               ทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้   
                (Module: Research and Innovation in  Nursing:    
               Concepts to Application) 
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หมวดบังคับเฉพาะสาขา 

หลักสูตรเดิม หลักสูตรปรับปรุง   
หมวดวิชาบังคับเฉพาะสาขา  
แผน ก แบบ ก 2  13 หน่วยกิต 
แผน ข  19 หน่วยกิต 
610-521  พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาล              3(3-0-6)   

  เวชปฏิบัติครอบครัว                                         
  (Pathopharmacology for Family Nurse    
  Practitioner)      

610-531   การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน 2(2-0-4)       
             (Primary Care and Emergency Nursing) 
610-532   การพยาบาลครอบครัวขั้นสูง                    2(2-0-4) 
   (Advanced Family Nursing)   
610-551  ปฏิบัติการการดูแลรกัษาขั้นต้นและ          3(0-12-0) 
             การพยาบาลฉุกเฉิน                                 
   (Primary Care and Emergency Nursing Practicum) 
610-552  ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบตัิครอบครัว    3(0-12-0)              
             (Family Nursing Practitioner Practicum) 
*610-541 สัมมนาการพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว   3(0-3-6)       
             (Seminar in Family Nurse Practitioner) 
*610-661 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบตัิครอบครัว    3(0-12-0) 
             ที่เลือกสรร                                                                                               
   (Family Nursing Practitioner Practicum in  
             Selected Area) 
* ส าหรับนักศึกษาแผน ข 

หมวดวิชาบังคับเฉพาะสาขา  
แผน ก2  12 หน่วยกิต 
 แผน ข   18 หน่วยกิต 
643-541     พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาล           2((2)-0-4)  
                 เวชปฏิบัตชิุมชน  
                (Pathopharmacology for Community Nurse 
                Practitioner)              
643-542     การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาล     2((2)-0-4)   
       ฉุกเฉิน 
                (Primary Care and Emergency Nursing)         
643-543    การพยาบาลชุมชนขั้นสูง                    2((2)-0-4)                                               
     (Advanced Community Nursing) 
643-554     ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นต้นและ        3((0-9-0) 
                การพยาบาลฉุกเฉิน  
                (Primary Care and Emergency Nursing  
                 Practicum)    
643-655     ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชนขั้นสูง 3((0-9-0) 
                (Advanced Community Nurse Practitioner   
                Practicum)  
*643-566   สัมมนาการพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน      3((3-0-6) 
                (Seminar in Community Health Nurse  
                 Practitioner) 
*643-667   ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน       3((0-9-0) 
               ที่เลือกสรร  
               (Community Health Nurse Practitioner 
               Practicum inSelected Area)     
* ส าหรับนักศึกษาแผน ข 

 
 

หมวดวิชาวิชาเลือก 
หลักสูตรเดิม หลักสูตรปรับปรุง   

642-771    การศึกษาด้วยตนเอง    3(0-9-0) 
               (Independent Study) 
642-772    การวิจัยทางการพยาบาลเชิงคุณภาพ  3(2-2-5) 
               (Qualitative Nursing Research) 
642-773    การดูแลสุขภาพองค์รวมโดยผสมผสาน      3(2-3-4) 
               ภูมิปัญญาตะวันออก     
     (Holistic Health Care with the Integration of  
               Eastern Wisdom) 

642-770   แนวคิดและบทบาทการปฏิบัติ              3((2)-3-4) 
              การพยาบาลขั้นสูง 
              (Conceptualization and Role of Advanced  
              Nursing Practice) 
642-771   ปฏิบัติการทบทวนเพื่อบูรณาการงานวิจัย  3((0-9-0) 
              (Integrative Research Review Practice) 
642-772   การวิจัยทางการพยาบาลเชิงคุณภาพ      3((2)-2-5) 
              (Qualitative Nursing Research) 
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หลักสูตรเดิม หลักสูตรปรับปรุง   
642-774    การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และ              3(2-3-4) 
               การสร้างนวตักรรมทางการพยาบาล                                
               (Evidence Based Utilization and Nursing  
               Innovation Development) 
642-775    การปรึกษาขั้นสูงทางการพยาบาล   3(2-2-5)               

(Advanced Counseling in Nursing) 
642-776    แนวคิดและบทบาทการปฏิบตัิ                 3(2-3-4) 
               การพยาบาลขั้นสูง                                                        
               (Conceptualization and Role of Advanced  
               Nursing Practice) 
642-777    ระเบียบวิธีวิจัยทางวิทยาการระบาดในงาน     3(2-3-4) 
                อาชีวอนามัย 
                (Application of Epidemiological Study Research 
                Methodology in Occupational Health) 
642-778     การจัดการธุรกิจสุขภาพ                           3(3-0-6) 
                (Health Business Management) 

642-773   การดูแลสุขภาพองค์รวมโดยผสมผสาน    3((2)-3-4) 
              ภูมิปัญญาตะวันออก  
              (Holistic Healthcare with the Integration of     
              Eastern Wisdom) 
642-774   สุนทรียะในการพยาบาล                     3((2)-2-5) 
              (Aesthetics in Nursing)    
642-775   เทคโนโลยีกับการพยาบาล                   3((3)-0-6)         
              (Technology-Enhanced Nursing) 
642-776  การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และ             3((2)-3-4) 
              การสร้างนวตักรรมทางการพยาบาล                                
              (Evidence Based Utilization and Nursing  
              Innovation Development) 
642-777  การจัดการธุรกิจสุขภาพ                       3((3)-0-6) 
             (Health  Business  Management) 
642-778  ผู้ประกอบการธุรกิจสุขภาพ                  3((3)-0-6) 
             (Entrepreneurship in Healthcare Business)      
642-779  การพยาบาลทางคลนิิกส าหรับผูบ้ริหาร     3((3)-0-6)   
             การพยาบาล                                               
        (Clinical Nursing Care for Nurse Administrator) 

 
หมวดวิชาวิทยานิพนธ์/สารนิพนธ์ 

หลักสูตรเดิม หลักสูตรปรับปรุง   
642-781    วิทยานิพนธ์                     12(0-36-0)  
                (Thesis) 
642-791     สารนิพนธ ์            6(0-18-0) 
                (Minor thesis) 

642-781    วิทยานิพนธ์                           12(0-36-0) 
           (Thesis)  
642-791     สารนิพนธ ์             6(0-18-0) 
                (Minor thesis) 

 
รหัสวิชา ชื่อ ค าอธิบายรายวิชา และจ านวนหน่วยกิต 

หลักสูตรเดิม หลักสูตรปรับปรุง   
หมวดวิชาบังคับที่เป็นวิชาแกน 
642-511 ปรชัญาตะวันออกและทฤษฎีทางการพยาบาล   2(2-0-4) 
           (Eastern Philosophy and Nursing Theories) 

ปรัชญาตะวันออกและภูมิปัญญาตะวันออกในการดูแล
สุขภาพ ครอบคลุมแนวคิดความสมดุลของกายและจิต การพัฒนา
องค์ความรู้ทางการพยาบาล ทฤษฎีทางการพยาบาล แนวคิดและ
ทฤษฎีที่ เกี่ยวข้อง รวมทั้งแนวคิดการพยาบาลพหุวัฒนธรรม 
แนวทางการบูรณาการสู่การพยาบาลแบบองค์รวม 

Eastern philosophy and Eastern wisdom in health 
care, balancing body and mind, development of nursing 

หมวดวิชาบังคับที่เป็นวิชาแกน 
642-511   ปรัชญา ทฤษฎี พหุวัฒนธรรม              2((2)-0-4)                                              
              ในการพยาบาล  
              (Philosophy, Theories, and Multiculturalism 
              in Nursing) 
              ปรัชญา ศาสนา และวัฒนธรรมทางการพยาบาล 
ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง แนวคิดและทฤษฎีทางการ
พยาบาล ทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง การดูแลแบบองค์รวม การดูแล
ต่อเนื่อง พหุวัฒนธรรม  ภูมิปัญญาท้องถิ่น การดูแลสุขภาพแบบ
ผสมผสานและทางเลือก  
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หลักสูตรเดิม หลักสูตรปรับปรุง   
knowledge, nursing theory concepts and theories related 
to nursing multicultural care, and integration of theories 
in holistic nursing care 

 
 

 
642-512    สถิติส าหรับพยาบาล                      2(1-2-3)  
               (Statistics for Nurses) 

     ทฤษฎีความน่าจะเป็น ตัวแปรและระดับการวัด สถิติ
บรรยาย สถิติอ้างอิงพาราเมตริก และนอนพาราเมตริกที่ใช้ในการ
วิจัยทางการพยาบาล การประยุกต์ใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ในการ
ประมวลผลและวิเคราะห์ข้อมูล รวมถึงการแปลผลและการ
น าเสนอผลการวิเคราะห์ข้อมูล 

     Probability theory, variable and level of 
measurement, descriptive statistics, inferential statistics 
including parametric and non- parametric statistics in 
nursing research, application of computer software in 
processing and analyzing data, interpretation and 
presentation of statistical analysis findings 
 
642-513    การวิจัยและการใช้ผลการวิจัย            2(1-2-3) 
               Research and Research Utilization 

การวิจัยทางการพยาบาลเพื่อศึกษาปรากฏการณ์ทางการ
พยาบาลและพัฒนาองค์ความรู้ทางการพยาบาล คุณภาพและ
ความตรงของงานวิจัย การออกแบบวิจัย ระเบียบวิธีและการ
ด าเนินการวิจัยเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพ การเขียนโครงการวิจัย 
การวิเคราะห์และการประเมินคุณค่าการวิจัย จริยธรรมในการท า
วิจัยและการน าผลการวิจัยไปใช้ 

Nursing phenomenon, nursing knowledge 
development and nursing research, quality and validity 
of research, quantitative and qualitative research design 
and methodology proposal development, analysis and 
evaluation of research study, research ethics, and 
research utilization 

 
 
 
 
 
 

     Philosophy, religion and culture in nursing, 
Philosophy of sufficiency economy, concepts and theories 
in nursing, related theories, holistic care, continuity of 
care, multiculturalism, local wisdom, complementary 
and alternative therapies            
 
642- 512   ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น าและจริยธรรม  2((2)-0-4)     
               ทางการพยาบาล               
               (Health System, Leadership and Ethics    
               In Nursing)                     
                ระบบสุขภาพและนโยบายสุขภาพระดับชาติและ
นานาชาติ ปัจจัยก าหนดสุขภาพ เศรษฐศาสตร์สุขภาพ แนวคิด
และทฤษฎีภาวะผู้น า ทักษะผู้น าการเปลี่ยนแปลงและการพัฒนา  
การจัดการผลลัพธ์ทางการพยาบาล การพัฒนาคุณภาพการ
พยาบาล การจัดการความเสี่ยงและความปลอดภัยของผู้ป่วย
และบุคลากร ทฤษฎีจริยศาสตร์และหลักจริยธรรม ประเด็น
ขัดแย้งทางจริยธรรมและกฎหมาย กระบวนการตัดสินใจเชิง
จริยธรรม   
     National and global health system and health 
policy; determinants of health; health economics; concept 
and theory of leadership; development of leadership 
skill for change; nursing outcome management, quality, 
risk and safety management; ethical theory and 
principle in nursing; ethical & law issues and decision-
making process 
 
642-513  ชุดวิชาวิจัยและนวัตกรรม                5((4)-2-9)  
             ทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้    
             (Module: Research and Innovation in Nursing: 
             Concepts to Application) 
              กระบวนการวิจัยทางการพยาบาล การออกแบบและ
ระเบียบวิธีวิจัยเชิงปริมาณและคุณภาพเพื่อพัฒนานวัตกรรม 
หลักสถิติ  การวิ เคราะห์ข้อมูลและแปลผลการวิจัย การใช้
เทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศ การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ 
การสร้างมูลค่าผลงานวิจัยและนวัตกรรมทางการพยาบาล การ
น าผลการวิจัยและนวัตกรรมไปเผยแพร่และใช้ประโยชน์ การ
เขียนข้อเสนอการวิจัยเชิงหลักการ โดยค านึงถึงความซื่อสัตย์ทาง
วิชาการ วิจัย และนวัตกรรม  
      Process of nursing research; design and 
methodology of quantitative and qualitative research 
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หลักสูตรเดิม หลักสูตรปรับปรุง   
642-514    นโยบาย ระบบสุขภาพและภาวะผู้น า     2(2-0-4) 
      ทางการพยาบาล                                      
                (Policy, Health System and Leadership  
      In Nursing) 
                นโยบาย ระบบสุขภาพ พัฒนาการการปฏิรูประบบ
สุขภาพ นโยบายสุขภาพแห่งชาติ แนวคิดและคุณลักษณะภาวะ
ผู้น า การพัฒนาภาวะผู้น าในยุคแห่งการเปลี่ยนแปลง ประเด็นและ
แนวโน้มที่เกี่ยวข้องกับวิชาชีพการพยาบาลและระบบสุขภาพ 
ภายใต้บริบทของความแตกต่างทางวัฒนธรรม แนวคิด/หลัก
จริยธรรม และการตัดสินใจเชิงจริยธรรม 
             Policy, health system, development of health 
system, national health policy, concepts regarding 
leaderships, development of leadership in a changing 
era, issues and trends in the nursing profession and 
health system concerning cultural diversity, ethical 
principles and concepts, and ethical decision making 
 
642-515    การตัดสินใจเชิงจริยธรรม            1(1-0-2) 
     ทางการพยาบาล                        

    (Ethical Decision Making in Nursing)   
ทฤษฎีจริยศาสตร์ หลักจริยธรรม แนวคิดจริยธรรม 

ประเด็นจริยธรรมและการตัดสินใจเชิงจริยธรรมทางการพยาบาล
ในสถานการณ์ที่ซับซ้อน กฎหมายทางการพยาบาลและผดุงครรภ์ 

Theory of ethics, ethical principles, concept of 
ethics, nursing ethical issues and ethical decision making 
in complicated situations, nursing and midwifery laws 
 
หมวดวิชาบังคับเฉพาะสาขา 
610-521    พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาล         3(3-0-6) 
               เวชปฏิบัติครอบครัว                                   
               (Pathopharmacology for Family Nurse  
               Practitioner) 
          มโนทัศน์เกี่ยวกับการเกิดโรคการเจ็บป่วยโรคอุบัติซ้ า โรค
อุบัติใหม่ และปัญหาสุขภาพที่พบบ่อย สาเหตุ พยาธิสภาพ การ
เปลี่ยนแปลงทางสรีรวิทยาของร่างกายในภาวะที่มีพยาธิสภาพ 
อาการและอาการแสดง และการใช้ยาอย่างสมเหตุสมผลในคนทุก
กลุ่มวัยที่มีความเจ็บป่วยทั้งภาวะฉุกเฉิน เฉียบพลัน และเรื้อรัง
ส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว  
          Concepts of disease, illness, recurring disease, 
emerging disease and common health problems; 

to develop innovation; principles of statistics; data 
analysis and interpretation; using digital and information 
technology; evidence- based utilization; creating value 
added in nursing research and innovation; utilization 
and dissemination of nursing research and innovation; 
development of research concept proposal; academic, 
research and innovation integrity 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
หมวดวิชาบังคับเฉพาะสาขา 
643-541  พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาล        2((2)-0-4)    

   เวชปฏิบัติชุมชน 
   (Pathopharmacology for Community  
   Nurse Practitioner)        

               มโนทัศน์เกี่ยวกับพยาธิสรีรวิทยาเมื่อเกิดโรค การ
เจ็บป่วย โรคอุบัติใหม่และอุบัติซ้ า ปัญหาสุขภาพที่พบบ่อยและ
ซับช้อน หลักการและการรักษาทางเภสัชวิทยา เภสัชจลนศาสตร์ 
เภสัชพลศาสตร์ กลุ่มยาที่ออกฤทธิ์ต่อระบบต่างๆ ของร่างกาย 
ปฏิกิริยาต่อกันของยา การใช้ยาอย่างสมเหตุสมผลในคนทุกกลุ่ม
วัยที่มีความเจ็บป่วยทั้งภาวะฉุกเฉิน เฉียบพลัน และเร้ือรังส าหรับ
พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน  
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หลักสูตรเดิม หลักสูตรปรับปรุง   
etiology, pathophysiology, physiological change of body 
during pathophysiology phase, signs and symptoms, and 
rational drug use in all age groups which includes 
emergency, acute and chronic conditions for family 
nurse practitioner 
 
 
 
 
 
 
 610-531    การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาล          2(2-0-4) 
                ฉุกเฉิน       
                (Primary Care and Emergency Nursing) 

     การประเมินภาวะสุขภาพบุคคล การตรวจและการ
แปลผลทางห้องปฏิบัติการ การวินิจฉัยแยกโรคและการบันทึกผล
การประเมินสุขภาพตามมาตรฐานสากล แนวคิดและหลักการ
พยาบาลระดับปฐมภูมิ การรักษาขั้นต้นในกลุ่มโรคที่พบบ่อย โรค
อุบัติซ้ า และโรคอุบัติใหม่ในทุกกลุ่มวัยที่มีความเจ็บป่วยทั้งภาวะ
ฉุกเฉิน เฉียบพลัน เรื้อรัง การใช้ยาอย่างสมเหตุสมผลเพื่อรักษา
โรค การจัดการดูแล และการส่งต่อบุคคลเมื่อเจ็บป่วย และเมื่อเกิด
ภัยพิบัติ โดยผสมผสานภูมิปัญญาตะวันออกบนพื้นฐานการให้
คุณค่าความหลากหลายทางวัฒนธรรม 

Personal health assessment, laboratory investigation 
and interpretation, differential diagnosis and standardized 
health recording, concepts and principles of primary care 
nursing, basic medical care of common diseases, recurring 
diseases, and emerging diseases for all population in 
emergency, acute and chronic illness, rational drug use, 
care management and referral for person in illness 
situation and disaster by integrating related eastern 
wisdoms based on multicultural nature of the 
population 
 
 
 
 
 
 
 

           Concepts of pathophysiology in disease, illness, 
emerging and re-emerging disease, common and 
complicated health problems; etiology, pathophysiology, 
physiological change of body during pathophysiology 
phase and clinical characteristics; principles of pharmacology 
and pharmacotherapy, pharmacokinetics, pharmacodynamics, 
pharmacogenomics, a group of drugs, and drug 
interactions, rational drug use in all age groups which 
includes emergency, acute and chronic conditions for 
Community Nurse Practitioner   
 
643-542   การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาล  2((2)-0-4) 
              ฉุกเฉิน       
              (Primary Care and Emergency Nursing) 
      การคัดกรอง การประเมินภาวะสุขภาพ การตรวจ
และแปลผลทางห้องปฏิบัติการ การวินิจฉัยแยกโรค การบันทึก
ผลการประเมินสุขภาพตามมาตรฐานสากล การใช้ยาอย่าง
สมเหตุสมผล การส่งต่อ การประเมินผลลัพธ์ทางการพยาบาล 
และการพัฒนานวัตกรรมที่ครอบคลุมการสร้างเสริมสุขภาพ การ
ป้องกันโรค การดูแลรักษาโรคเบื้องต้น และการฟื้นฟูสภาพ ใน
ปัญหาสุขภาพที่พบบ่อยและภัยสุขภาพ ภาวะสุขภาพที่ซับซ้อน
หรือคาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น โรคอุบัติซ้ า โรคอุบัติใหม่ ทั้งภาวะ
ฉุกเฉิน เฉียบพลัน และเรื้อรัง บนพื้นฐานแนวคิดกระบวนการ
พยาบาล การพยาบาลแบบองค์รวมและการดูแลต่อเนื่องใน
ระบบบริการสุขภาพปฐมภูมิ ภูมิปัญญาท้องถิ่น การดูแลสุขภาพ
แบบผสมผสานและทางเลือก ความหลากหลายทางวัฒนธรรม 
และหลักคุณธรรม จริยธรรม และจรรยาบรรณวิชาชีพ 
                 Health screening, health assessment, 
laboratory investigation and interpretation, differential 
diagnosis and standardized health recording, rational 
drug use, referral, evaluation of nursing outcomes, and 
innovation development; including health promotion, 
disease prevention, primary medical care, and 
rehabilitation in common health problems and health 
hazards, complex health problems, expected health 
problem, emerging and recurrent diseases; in emergency, 
acute, and chronic; based upon the concepts of nursing 
process, holistic nursing and continuing care in primary 
health care, local wisdoms, complementary and alternative 
therapies, cultural diversity, and professional ethics 
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หลักสูตรเดิม หลักสูตรปรับปรุง   
610-532    การพยาบาลครอบครัวขั้นสูง              2(2-0-4)      
               (Advanced Family Nursing) 
                การประเมินภาวะสุขภาพครอบครัว การวินิจฉัย
ปัญหาครอบครัว และการบันทึกผลการประเมินตามมาตรฐานสากล 
แนวคิดและหลักการในการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค 
ครอบคลุมถึงครอบครัวผู้สูงอายุ  ครอบครัวที่มีภาวะเสี่ยงทาง
สุขภาพ กลุ่มคนต่างด้าว และกลุ่มด้อยโอกาส การจัดการสุขภาพ    
เขตเมือง การจัดการภาวะเจ็บป่วยเรื้อรัง การจัดการรายกรณี  
การจัดการดูแลสุขภาพที่บ้าน ที่บูรณาการแนวคิดและทฤษฎี
ทางการพยาบาล ตลอดจนแนวคิดและทฤษฎีอ่ืนๆที่เกี่ยวข้อง โดย
ใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ และนวัตกรรมด้านการปฏิบัติพยาบาล
ครอบครัว รวมทั้งผสมผสานภูมิปัญญาตะวันออกบนพื้นฐานของ
การให้คุณค่าความหลากหลายทางวัฒนธรรม 
                 Family health assessment, family health diagnosis 
and standardized health recording, concepts and principles 
in health promotion, and disease prevention including 
family with elders, vulnerable family, migrants and marginal 
groups; health management for urban dwellers and 
chronically illed population; case management, and 
home health care by integrating nursing concepts and 
theories, related concepts and theories, empirical evidences, 
family nursing innovation including eastern wisdoms 
based on multicultural nature of the population  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

643-543  การพยาบาลชุมชนขั้นสูง                2((2)-0-4)   
             (Advanced Community Nursing) 
              แนวคิด ทฤษฎีที่เกี่ยวข้องกับการพยาบาลบุคคล 
ครอบครัว และชุมชน กระบวนการพยาบาลบุคคล ครอบครัว
และชุมชน การประเมินภาวะสุขภาพบุคคล ครอบครัว และ
ชุมชน  การวินิจฉัยสุขภาพบุคคล ครอบครัว และชุมชน การ
ประเมินผลลัพธ์การพยาบาล การพัฒนานวัตกรรม ความรอบรู้
ด้านสุขภาพ ความเข้มแข็งของบุคคล ครอบครัว และชุมชน การ
พยาบาลบุคคล ครอบครัว และชุมชนที่มีภาวะเสี่ยงทางสุขภาพ
ในบริบทต่าง ๆ เช่น กลุ่มเปราะบาง กลุ่มสูงอายุ การจัดการ
ภาวะเจ็บป่วยเรื้อรัง การจัดการรายกรณี การดูแลสุขภาพที่บ้าน 
การดูแลต่อเนื่องและการดูแลระยะยาว โดยบูรณาการแนวคิด
และทฤษฎีทางการพยาบาล แนวคิดและทฤษฎีอื่น ๆ ที่เก่ียวข้อง 
หลักฐานเชิงประจักษ์ นวัตกรรม เทคโนโลยี การมีส่วนร่วมของ
ทีมสหวิชาชีพและภาคีเครือข่าย ภูมิปัญญาท้องถิ่น การดูแล
สุขภาพแบบผสมผสานและทางเลือก ความหลากหลายทาง
วัฒนธรรม หลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง การถือประโยชน์
ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง และหลักจริยธรรมทางวิชาชีพ     
               Concepts and theories related to individual, 
family and community nursing, individual, family and 
community nursing process:  individual, family and 
community health assessment, individual, family and 
community nursing diagnosis, nursing outcome evaluation,  
innovation development, health literacy, individual, 
family and community strength, nursing for individual, 
family and community with health risk in different 
context eg.  vulnerable group, elderly group, chronic 
illness management, case management, home health 
care, continuity of care and long term care; integrating 
nursing concepts and theories, related concepts and 
theories, empirical evidences, innovation, technology, 
participation of multidisciplinary teams and network 
partners, local wisdoms, complementary and alternative 
therapies, cultural diversity, Philosophy of the self-
sufficiency economy, the motto “ Our Soul is for the 
Benefit of Mankind”, and professional ethics 
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หลักสูตรเดิม หลักสูตรปรับปรุง   
610-551    ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นต้นและ      3(0-12-0) 
               การพยาบาลฉุกเฉิน                                                         
               (Primary Care and Emergency Nursing   
               Practicum) 

    ปฏิบัติบทบาทผู้ให้การดูแลรักษาขั้นต้น โดยการ
ประเมินภาวะสุขภาพบุคคล การตรวจและการแปลผลทาง
ห้องปฏิบัติการ การวินิจฉัยแยกโรค และการบันทึกผลการประเมนิ
สุขภาพตามมาตรฐานสากล การพยาบาลระดับปฐมภูมิ การรักษา
ขั้นต้นในกลุ่มโรคที่พบบ่อย  โรคอุบัติซ้ า และโรคอุบัติใหม่ในทุก
กลุ่มวัยที่มีความเจ็บป่วยทั้งภาวะฉุกเฉิน เฉียบพลัน เรื้อรัง การใช้
ยาเพื่อรักษาโรค การจัดการดูแล และการส่งต่อบุคคลเมื่อเจ็บป่วย 
และเมื่อเกิดภัยพิบัติ โดยผสมผสานภูมิปัญญาตะวันออกบน
พื้นฐานการให้คุณค่าความหลากหลายทางวัฒนธรรม 

Primary care practice through personal health 
assessment, laboratory investigation and interpretation, 
differential diagnosis; and standardized health recording; 
primary care nursing and basic medical care of regular 
diseases, recurring diseases, and emerging diseases for all 
population in emergency, acute and chronic illness; 
rational drug use,  care management and referral for 
person in illness situation and disaster by integrating 
related eastern wisdoms based on multicultural nature 
of the population. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

643-554    ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นต้นและ     3((0-9-0) 
                การพยาบาลฉุกเฉิน                               
                (Primary Care and Emergency Nursing 
                Practicum)      
                 ปฏิบัติการพยาบาลแบบองค์รวมในระบบบริการ
สุขภาพปฐมภูมิ โดยใช้กระบวนการพยาบาลในการคัดกรอง การ
ประเมินภาวะสุขภาพ การตรวจและแปลผลทางห้องปฏิบัติการ 
การวินิจฉัยแยกโรค การบันทึกผลการประเมินสุขภาพตาม
มาตรฐานสากล การใช้ยาอย่างสมเหตุสมผล การส่งต่อ การ
ประเมินผลลัพธ์ทางการพยาบาล และการพัฒนานวัตกรรมที่
ครอบคลุมการสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค การดูแลรักษา
โรคเบื้องต้น และการฟื้นฟูสภาพ ในปัญหาสุขภาพที่พบบ่อยและ
ภัยสุขภาพ ภาวะสุขภาพที่ซับซ้อนหรือคาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น 
โรคอุบัติซ้ า โรคอุบัติใหม่ ทั้งภาวะฉุกเฉิน เฉียบพลัน และเรื้อรัง 
โดยบูรณาการแนวคิดและทฤษฎีทางการพยาบาล แนวคิดและ
ทฤษฎีอ่ืน ๆ ที่ เกี่ยวข้อง หลักฐานเชิงประจักษ์ นวัตกรรม 
เทคโนโลยี การมีส่วนร่วมของทีมสหวิชาชีพและภาคีเครือข่าย 
ภูมิปัญญาท้องถิ่น การดูแลสุขภาพแบบผสมผสานและทางเลือก 
ความหลากหลายทางวัฒนธรรม หลักปรัชญาของเศรษฐกิจ
พอเพียง การถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง และ
หลักคุณธรรม จริยธรรม และจรรยาบรรณวิชาชีพ 
                Practice holistic nursing in primary health 
care through nursing process includes health screening, 
personal health assessment, laboratory investigation 
and interpretation, differential diagnosis and standardized 
health recording, rational drug use, referral, evaluation 
of nursing outcomes, and innovation development; 
including health promotion, disease prevention, 
primary medical care, and rehabilitation in common 
health problems and health hazards, complex health 
problems, expected health problem, emerging and 
recurrent diseases in emergency, acute, and chronic; by 
integrating nursing concepts and theories, related 
concepts and theories, empirical evidences, innovation, 
technology, participation of multidisciplinary teams and 
network partners, local wisdoms, complementary and 
alternative therapies, cultural diversity, Philosophy of 
the self- sufficiency economy, the motto “ Our Soul is 
for the Benefit of Mankind”, and professional ethics 
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หลักสูตรเดิม หลักสูตรปรับปรุง   
610-552  ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว  3(0-12-0)    
    (Family Nurse Practitioner Practicum) 

    ปฏิบัติบทบาทพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัวในการ
ประเมินภาวะสุขภาพครอบครัว การวินิจฉัยปัญหาครอบครัว และ
การบันทึกผลการประเมินตามมาตรฐานสากล การสร้างเสริม
สุขภาพและป้องกันโรค โดยครอบคลุมถึงครอบครัวผู้สูงอายุ 
ครอบครัวที่มีภาวะเสี่ยงทางสุขภาพ กลุ่มคนต่างด้าว กลุ่มด้อย
โอกาส การจัดการสุขภาพเขตเมือง การจัดการภาวะเจ็บป่วย
เรื้อรัง การจัดการรายกรณี การจัดการดูแลสุขภาพที่บ้าน ที่บูรณา
การแนวคิดและทฤษฎีทางการพยาบาล ตลอดจนแนวคิดและ
ทฤษฎีอื่นๆที่เก่ียวข้อง โดยใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ และนวัตกรรม
ด้านการปฏิบัติพยาบาลครอบครัว รวมทั้งผสมผสานภูมิปัญญา
ตะวันออกบนพื้นฐานของการให้คุณค่าความหลากหลายทาง
วัฒนธรรม 

Family care practice through health assessment, 
diagnosis and standardized recording; health promotion 
and disease prevention especially in family with elders, 
vulnerable family, migrants and marginal groups; health 
management for urban dwellers and chronically illed 
population; case management, and home health care by 
integrating nursing concepts/ theories, related 
concepts/ theories, empirical evidences, nursing 
innovation including eastern wisdoms based on 
multicultural nature of the population.   

 
 
 
 
 
 
 
610-541    สัมมนาการพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว 3(0-3-6)         
               (Seminar in Family Nurse Practitioner) 

     สัมมนาประเด็นปัญหา วิเคราะห์สถานการณ์ และ
แนวโน้มการพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว การจัดการความรู้และ
น าผลการวิจัยไปใช้พัฒนาระบบบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ 
               Seminar on problem issues, situation analysis 
and trend of family health nurse practitioner, knowledge 
management and research utilization for improving  
primary health care service system. 

643-655   ปฏิบัตกิารพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชนขั้นสงู   3((0-9-0)   
    (Advanced Community Nurse Practitioner   
              Practicum) 
               ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน ในการประเมิน
ภาวะสุขภาพ การวินิจฉัยปัญหา และการให้การพยาบาลแบบ
องค์รวมของบุคคล ครอบครัวและชุมชน การสร้างเสริมสุขภาพ 
การป้องกันโรค การดูแล และการฟื้นฟูสภาพ โดยครอบคลุม
บุคคล ครอบครัว และชุมชน คนกลุ่มเปราะบาง เช่น ผู้สูงวัย 
กลุ่มด้อยโอกาส โดยยึดหลักการสร้างความเข้มแข็ง และการมี
ส่วนร่วมของบุคคล ครอบครัวและชุมชน ที่บูรณาการแนวคิด
และทฤษฎีทางการพยาบาล แนวคิดและทฤษฎีอื่น ๆ ที่เก่ียวข้อง 
หลักฐานเชิงประจักษ์ การพัฒนานวัตกรรมทางการพยาบาล
ครอบครัวและชุมชน เทคโนโลยี ภูมิปัญญาท้องถิ่น การดูแล
สุขภาพแบบผสมผสานและทางเลือก ความหลากหลายทาง
วัฒนธรรม หลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง การถือประโยชน์
ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง และหลักจริยธรรมทางวิชาชีพ  
             Practice of community nurse practitioner 
through holistic health assessment, diagnosis, providing 
nursing care for individuals, families and communities; 
health promotion, disease prevention, care and rehabilitation 
of individuals, families, communities and vulnerable 
groups such as the elderly and disadvantaged groups 
based on the principles of strengthening and participation 
of individuals, families, and communities, integrating 
nursing concepts/ theories, related concepts/ theories, 
empirical evidences, family and community nursing 
innovation, technology, local wisdoms, complementary 
and alternative therapies, cultural diversity, Philosophy 
of the self- sufficiency economy, the motto “ Our Soul 
is for the Benefit of Mankind”, and professional ethics 
 
643-566     สัมมนาการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน    3((3-0-6)   
               (Seminar in Community Nurse   
               Practitioner)     
               สัมมนาเชิงปฏิบัติการ เพื่อวิเคราะห์ประเด็นปัญหา 
สถานการณ์ และแนวโน้มการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน การจัดการ
ความรู้ การน าผลการวิจัยไปใช้พัฒนาระบบบริการสุขภาพระดับ
ปฐมภูมิ และการประเมินผลลัพธ์ทางการพยาบาล   
                 Seminar on problem issues, situation analysis 
and trend of community health nurse practitioner, 



80 
 

หลักสูตรเดิม หลักสูตรปรับปรุง   
 
 
 
 
610-661   ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว 3(0-12-0) 
              ที่เลือกสรร                                                     
              (Family Nursing Practitioner Practicum 
              in Selected Area) 

    ปฏิบัติบทบาทพยาบาลครอบครัวในการพัฒนางาน     
เวชปฏิบัติครอบครัว ปรับปรุงคุณภาพบริการรวมทั้งการสร้างเสริม
สุขภาพ การป้องกันโรค ดูแลรักษา และฟื้นฟูสุขภาพ ส าหรับ
ครอบครัวกลุ่มที่เลือกสรรที่มีปัญหาเฉพาะ โดยประยุกต์ใช้แนวคิด
และทฤษฎีทางการพยาบาล ตลอดจนแนวคิดและทฤษฎีอ่ืนๆที่
เกี่ยวข้อง การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ และนวัตกรรมด้านการ
ปฏิบัติพยาบาลครอบครัว รวมทั้งผสมผสานภูมิปัญญาตะวันออก
บนพื้นฐานของการให้คุณค่าในความหลากหลายทางวัฒนธรรม 

Family care practice in improving family nursing 
practitioner, quality of care service including health 
promotion, disease prevention, medical care and health 
rehabilitation for selected family group with particular 
problems by application of nursing concepts and 
theories, related concepts and theories, empirical 
evidences, family nursing innovation including eastern 
wisdoms based on multicultural nature of the 
population 
 
 
 
 
 

knowledge management and research utilization for 
improving primary health care service system and 
nursing outcome evaluation. 
 
643-667     ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน    3((0-9-0)  
      ที่เลือกสรร         
                (Community Nurse Practitioner  
                Practicum in Selected Area)   
                 ปฏิบัติการพยาบาลในการพัฒนาคุณภาพบริการ 
ด้านการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน ทั้งการสร้างเสริมสุขภาพ การ
ป้องกันโรค การดูแลรักษา และการฟื้นฟูสุขภาพ โดยเน้นการมี
ส่วนร่วม เพื่อการดูแลต่อเนื่องในประเด็นปัญหาเฉพาะและ
ซับซ้อนที่เลือกสรร โดยบูรณาการแนวคิดและทฤษฎีทางการ
พยาบาล แนวคิดและทฤษฎีอ่ืน ๆ ที่เกี่ยวข้อง หลักฐานเชิง
ประจักษ์ นวัตกรรม ภูมิปัญญาท้องถิ่น การดูแลสุขภาพแบบ
ผสมผสานและทางเลือก ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง การถือ
ประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง ความหลากหลายทาง
วัฒนธรรม และหลักจริยธรรมทางวิชาชีพ 
                Nursing practice for improving primary 
health care service system, involving health promotion, 
disease prevention, care and rehabilitation, by focusing 
on participation for continuous care of selected group 
with specific and complex problems; integrated nursing 
concepts and theories, related concepts and theories, 
empirical evidences, innovation, local wisdoms, 
complementary and alternative therapies, Philosophy 
of the sufficiency economy, the motto “Our Soul is for 
the Benefit of Mankind” , multicultural nature of the 
population, and professional ethics 
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ก-2 
ตารางเปรียบเทียบความคิดเหน็และข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิกับการด าเนินการของผู้รบัผิดชอบหลักสูตร 

 
ผู้ทรงคุณวุฒิ คนที่ 1  รองศาสตราจารย์ ดร. สุวรรณา จันทร์ประเสริฐ 

ความคิดเห็นและข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ ค าชี้แจงของผู้รับผิดชอบหลักสูตร 
หมวดที่ 3 ระบบการจัดการศึกษาและหลักสตูร 
ระบบการจดัการศึกษา 

- ชั่วโมงฝึกส าหรับรายวิชาฝึกฯ ทัง้สองรายวิชาควรปรับคา่
ตัวกลางในวงเล็บเปน็ 9 

โครงสร้างหลักสูตร 
- การจัดพิมพ์ค่าหน่วยวงเล็บ และการใช้วงเล็บไม่สม่ าเสมอ  
- แผนการศึกษาแผน ข  ระบุหนว่ยกิตวิชาสารนิพนธไ์ม่ครบ 6 

หน่วยกิต 
 

หมวดที่ 5 หลักเกณฑ์ในการประเมินผลนักศึกษา 
การทวนสอบมาตรฐานผลสัมฤทธิ์ของนักศึกษา 

- ควรระบุกลไกและกระบวนการทวนสอบรายวิชาและใน
หลักสูตรให้ชัดเจน ครอบคลุม การตั้งคณะกรรมการ 
องค์ประกอบที่เป็นบุคคลซึ่งไมไ่ด้รับผิดชอบในการจัด
การศึกษา วิธีการ และสอดคล้องกับ KPI 
 

หมวดที่ 7 การประกันคุณภาพหลักสูตรการบริหารหลักสูตร 
- ควรเพิ่มเติมผลของการประกันคุณภาพอันเกิดกับผู้เรียนว่ามี

อะไรบ้าง ตลอดจนของคณาจารย์ด้วย 
 

ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
- ตรวจสอบการพิมพ์ตั วสะกด และแบบแผนการพิมพ์

ภาษาอังกฤษให้ถูกต้องสม่ าเสมอ 

 
 

ปรับตามข้อเสนอแนะ 
 
 

ปรับตามข้อเสนอแนะ 
 
 
 
 

 
ปรับตามข้อเสนอแนะ 

 
 
 
 

 
ปรับตามข้อเสนอแนะ 

 
 

 
ปรับตามข้อเสนอแนะ 

 
ผู้ทรงคุณวุฒิ คนที่ 2 รองศาสตราจารย์ ดร. นพวรรณ เปียซื่อ 

ความคิดเห็นและข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ ค าชี้แจงของผู้รับผิดชอบหลักสูตร 
หมวดที่ 2 ข้อมูลเฉพาะของหลักสูตรปรัชญาและวัตถุประสงค์  

- หน้า 11 กลยุทธ์ข้อ 1 แผนการปรับปรุงคุณภาพหลักสูตร ปรับ
การเขียนให้เป็นกลยุทธ ์

หมวดที่ 3 ระบบการจัดการศึกษาและหลักสตูร 
ระบบการจดัการศึกษา 

- หน้า 21 ค าอธิบายรายวิชา 643-542 การดูแลรักษาโรคขั้นต้น
และการพยาบาลฉุกเฉิน ค าว่า “Personal health 
assessment” ตัด “Personal” ออก 

 

 
ปรับตามข้อเสนอแนะ 

 
 

 
ปรับตามข้อเสนอแนะ 
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ความคิดเห็นและข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ ค าชี้แจงของผู้รับผิดชอบหลักสูตร 
- หน้า 22 ค าอธิบายรายวิชา 643-655 ปฏิบัติการเวชปฏิบัติ

ชุมชนขัน้สูง ภาษาอังกฤษ ปรับ “by strengthen” เป็น “by 
strengthening” 

ปรับตามข้อเสนอแนะ 

 
 
ผู้ทรงคุณวุฒิ คนที่ 3 รองศาสตราจารย์ ดร. เสาวคนธ์ วีระศิริ 

ความคิดเห็นและข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ ค าชี้แจงของผู้รับผิดชอบหลักสูตร 
หมวดที่ 4  ผลการเรียนรู้ กลยุทธ์การสอนและการประเมินผล 

- ข้อ 1 การพัฒนาคุณลักษณะพิ เศษ หากระบุให้โดดเด่น 
สอดคล้องปรัชญาที่ระบุ และแนวทางการพัฒนา จะท าให้
หลักสูตรบรรลุเป้าหมายและแตกต่างจากหลักสูตรอ่ืนได้ เช่น 
“ขอให้ถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์เป็นกิจที่หนึ่ง” มหาบัณฑิต
ควรมีคุณสมบัติหรือสมรรถนะอย่างไร และกลยุทธ์ที่ ใช้
ด าเนินการอย่างไรบ้าง รวมทั้งวิธีการประเมินผลลัพธ์ 

 

 
ปรับตามข้อเสนอแนะ 

 
ผู้ทรงคุณวุฒิ คนที่ 4  นายแพทย์สุวัฒน์ วิริยพงษ์สุกิจ 

ความคิดเห็นและข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ ค าชี้แจงของผู้รับผิดชอบหลักสูตร 
หมวดที่ 2 ข้อมูลเฉพาะของหลักสูตรปรัชญาและวัตถุประสงค์  

- การจัดการเรียนการสอน online ที่ต้องสมดุล on site และ in 
class 

ข้อเสนอแนะเพิ่มเติม 
- การจัดการเรียนการสอนในวิถีใหม่ “New Normal” อาจต้องมี

ความยืดหยุ่นไปตามสถานการณ์ โดยเฉพาะสถานการณ์
ภายนอกที่เปลี่ยนแปลงค่อนข้างเร็ว 

- วัตถุประสงค์ของหลักสูตร ที่มุ่งหวังให้บัณฑิตมีทักษะการเรียนรู้
ตลอดชีวิต รวมทั้งการพัฒนาตนเอง วิชาชีพ และสังคมอย่าง
ต่อเนื่องนั้น เป็นเรื่องที่ท้าทายตั้งแต่การบรูณาการความรู้ 
ศาสตร์ทางการพยาบาล การสร้างสิ่งแวดล้อมให้เอ้ือต่อการ
เรียนรู้ การคิดวิเคราะห์อย่างเป็นระบบ ทักษะในการท างาน
เป็นทีม และที่ส าคัญคือทักษะในการสื่อสาร การใช้เทคโนโลยี
สมัยใหม่ที่เหมาะสมในกลุ่มเป้าหมายต่าง ๆ 

 
ปรับตามข้อเสนอแนะ 

 
ผู้ทรงคุณวุฒิ คนที่ 5   พว.สุพัตร์ เพ็ชราการ 

ความคิดเห็นและข้อเสนอแนะของผู้ทรงคุณวุฒิ ค าชี้แจงของผู้รับผิดชอบหลักสูตร 
-  -  
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ภาคผนวก ข 
ข-1 ภาระงานสอนและผลงานทางวิชาการของอาจารย์ประจ าหลักสูตร 

 
1. รองศาสตราจารย์ ดร. กาญจน์สุนภัส  บาลทิพย์  
    วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
001-131 สุขภาวะกายและจิต 3  หน่วยกิต  
640-171 ประโยชน์เพื่อนมนุษย์ 1   หน่วยกิต 
640-223 การพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 3   หน่วยกิต  
640-292 ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 2   หน่วยกิต 
640-324 การดูแลรักษาโรคเบื้องต้น 3   หน่วยกิต 
640-327 การพยาบาลอนามัยชุมชน 3  หน่วยกิต 
640-494 ปฏิบัติการพยาบาลอนามัยชุมชนและการดูแลรักษาโรคเบื้องต้น 3   หน่วยกิต  
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
642-514 Health Policy, Health System, and Nursing Leadership  2 หน่วยกิต 
642-514 นโยบาย ระบบสุขภาพ และภาวะผู้น าทางการพยาบาล   2  หน่วยกิต 
610-521 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับการพยาบาลเวชปฏิบตัิครอบครัว  3     หน่วยกิต 
610-531 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2 หน่วยกิต 
610-532 การพยาบาลครอบครัวขั้นสูง     2     หน่วยกิต 
610-552 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว    3 หน่วยกิต 
642-513 การวิจัยและการใช้ผลการวิจัย     2     หน่วยกิต 
642-781 วิทยานิพนธ ์                12     หน่วยกิต 
642-791  สารนิพนธ ์       6     หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี้  
642-513 ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสูก่ารประยุกต์ใช้ 5  หน่วยกิต 
643-541 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน        2 หน่วยกิต                            
643-542 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2 หน่วยกิต 
643-543 การพยาบาลชุมชนขัน้สูง      2 หน่วยกิต                                             
643-554 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นตน้และการพยาบาลฉุกเฉิน   3 หน่วยกิต 
643-655 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนขั้นสูง    3 หน่วยกิต 
643-566 สัมมนาการพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน     3 หน่วยกิต 
643-667 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนที่เลือกสรร   3 หน่วยกิต 
642-776 การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และการสรา้งนวัตกรรมทางการพยาบาล  3 หน่วยกิต 
642-781 วิทยานิพนธ ์                12     หน่วยกิต 
642-791  สารนิพนธ ์       6     หน่วยกิต 
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ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
สรณ  สุวรรณเรืองศรี, โสเพ็ญ  ชูนวล, กาญจน์สุนภัส  บาลทิพย์, จิตรานันท์  กุลทนันท์, และ ชุติวรรณ ปุรินทราภิบาล. 

(2564). กระบวนการสร้างสมดลุชีวิตของหญิงตั้งครรภ์วัยรุ่น. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 41(3) 
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน ก.ค.-ก.ย.) 

กาญจน์สนุภัส บาลทิพย์, อุษณยี์ เพชรรัชตะชาติ, ศิริวรรณ พิริยคุณธร, สิริลักษ์ จันเทร์มะ, และ กิตติกร นิลมานัต.  
(2561). การพัฒนารูปแบบการสร้างเสริมสุขภาพองค์รวมของวยัรุ่นที่ติดเชื้อเอชไอวีด้วยแนวคดิเป้าหมาย
ชีวิต. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 38(4), 49-67. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ต.ค.-ธ.ค.) 

ประณีต ส่งวัฒนา, กาญจน์สนุภสั บาลทิพย์, วฒันะ พรหมเพชร, และสุจีรา วชิัยดิษฐ์. (2561). ประสบการณ ์
การเยียวยาของหญิงที่สูญเสียสมาชิกในครอบครัวจากเหตุการณ์ไม่สงบในสามจังหวัดชายแดนภาคใต้. 
วารสารสภาการพยาบาล, 32(4), 39-54. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ต.ค.-ธ.ค.) 

ณัฐตินา  วชิัยดิษฐ, กาญจนส์ุนภัส  บาลทิพย์, แสงอรุณ  อิสระมาลัย, และ ฐปรัตน์  รักษ์ภาณสุิทธิ์. (2561).  
      การพัฒนาโปรแกรมส่งเสริมความสามารถของผู้ดูแลในการจัดการภาวะโภชนาการในผูสู้งอายุติดเตียง 
      ที่ใส่สายให้อาหารทางจมูก. สภาการพยาบาล, 33(4), 109-123. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ต.ค.-ธ.ค.) 
วรินทร์ลดา จนัทวีเมือง, กาญจน์สุนภสั บาลทิพย์, และอุษณีย์ เพชรรัชตะชาติ. (2561). ผลของโปรแกรม 
      จิตตปัญญาศึกษาต่อสุขภาวะจิตวิญญาณของนักศึกษาพยาบาล. วารสารพยาบาลศาสตร์มหาวิทยาลยั 
      สยาม, 19(37), 84-102. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน ก.ค.-ธ.ค.)  
พัชรี คมจักรพันธุ์, กาญจนส์ุนภสั บาลทิพย์, ขนิษฐา นาคะ, และศิริวรรณ พิริยะคุณธร. (2560). การพัฒนา 

     แบบวัดการมชีีวิตที่ผสมผสานลงตัว. วารสารมหาวทิยาลัยราชภัฏยะลา, 12(ฉบับพิเศษ), 73-85.  
     (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน กพ.) 

Komjakraphan, P., Tsuruta, K., Hasagawa, T., Yanagita, T., Hombu, A., Jitanoon, P., & Balthip, K. 
(2020). Quality of Work Life among Public Health Nurses: A Survey Comparison between 
Thailand and Japan. Walailak Journal of Science and Technology (WJST), 17(5), 430-436. 
https://doi.org/10.48048/wjst.2020.4315 (ฐาน Scopus_May) 

Tongnuang, P., Jittanoon, P., Boonyasopun, U., Balthip K., & Lauver D. (2019). A causal model of 
lifestyle modification behaviors in Thai adults with hypertension. Walailak Journal of 
Sciences and Technology, 16(8), 561-571. (ฐานข้อมูล Scopus เดือน ส.ค.) 

Wichaidit, S., Songwathana P., Balthip K., & Woods, M. (2019). Healing strategies among Thai 
buddhist widows after sudden of loss of spouse in terrorist attacks. Walailak Journal of 
Sciences and Technology, 16(4), 243-254. (ฐานข้อมูล Scopus เดือน เม.ย.) 

Balthip, K., McSherry, W., Petchruschatachart, P., Piriyakoontorn, S., & Liamputtong, P. (2017). 
Enhancing life purpose amongst Thai adolescents. Journal of Moral Education, 36(3), 295-
307. doi:10.1080/03057240.2017.1347089. (ฐานข้อมูล ISI เดือน ส.ค.) 

Balthip, K., Petchruschatachart, U., Piriyakoontorn, S., & Liamputtong, P. (2017). Purpose in life 
among Thai junior high school adolescents. Songklanagarind Journal of Nursing, 
37(Supplement), 89-97. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ต.ค. - ธ.ค.) 

Komjakraphan, P., Balthip, K., & Jittanoon, P. (2017). Quality of work life among nurse practitioners 
working at primary care setting in Thailand. Songklanagarind Journal of Nursing, 
37(Supplement), 98-105. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ต.ค. - ธ.ค.) 

Balthip, K., McSherry W., & Nilmanat, K. (2017). Spirituality and dignity of Thai adolescents living 
with HIV. Religions, 8(257), 1-18.doi:10.3390/rel8120257 (ฐานข้อมูล ISI เดือน พ.ย.) 
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ข้อมูลเพ่ิมเติม รศ.ดร.กาญจนส์ุนภัส  บาลทิพย์ : ประสบการณ์ภาคปฏิบัติในสาขาการพยาบาลอนามัยชุมชน/
สาธารณสุข และการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน  
มีประสบการณ์การสอนภาคปฏบิัติทั้งระดบัปริญญาตรี และระดับบัณฑิตศึกษา ตั้งแตป่ี พ.ศ. 2542 - ปัจจุบัน (22 ปี) 
(ลาศึกษาต่อระดับปริญญาเอก ปี 2548-2553) 
ระดับปริญญาตรี จ านวน 2 รายวิชา (เร่ิมสอนตัง้แต่ปี 2542) 

รายวิชา 640-292 ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ  
รายวิชา 640-494 ปฏิบัติการพยาบาลอนามัยชุมชนและการดแูลรักษาโรคเบื้องต้น  

ระดับบัณฑิตศึกษา จ านวน 1 รายวิชา (เร่ิมสอนตั้งแตป่ีการศึกษา 2554)    
รายวิชา 610-551 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว (หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ. 2555) 
รายวิชา 610-552 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว (หลักสูตรปรับปรุง พ.ศ. 2560) 

 
2. รองศาสตราจารย์ ดร. ปิยะนุช  จิตตนูนท์  
    วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-223 การพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 3   หน่วยกิต  
640-327 การพยาบาลอนามัยชุมชน 3   หน่วยกิต  
640-292 ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 2   หน่วยกิต 
640-494 ปฏิบัติการพยาบาลอนามัยชุมชนและการดูแลรักษาโรคเบื้องต้น 5   หน่วยกิต  
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
610-532 การพยาบาลครอบครัวขั้นสูง     2 หน่วยกิต 
610-552 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว    3 หน่วยกิต 
642-512 สถิติทางการพยาบาล      2  หน่วยกิต 
642-513 การวิจัยและการใช้ผลการวิจัย     2  หน่วยกิต 
642-781 วิทยานิพนธ ์                          12  หน่วยกิต 
642-791  สารนิพนธ ์       6     หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-513 ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสูก่ารประยุกต์ใช้ 5  หน่วยกิต 
643-541 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน        2 หน่วยกิต                            
643-542 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2 หน่วยกิต 
643-543 การพยาบาลชุมชนขัน้สูง      2 หน่วยกิต                                             
643-554 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นตน้และการพยาบาลฉุกเฉิน   3 หน่วยกิต 
643-655 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนขั้นสูง    3 หน่วยกิต 
643-566 สัมมนาการพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน     3 หน่วยกิต 
643-667 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนที่เลือกสรร   3 หน่วยกิต 
642-776 การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และการสรา้งนวัตกรรมทางการพยาบาล  3 หน่วยกิต 
642-781 วิทยานิพนธ ์                12     หน่วยกิต 
642-791  สารนิพนธ ์       6     หน่วยกิต 
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ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี 
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
ศารีนา สุขสมบูรณ์, อาภรณ์ทิพย์ บัวเพ็ชร์, และปิยะนุช  จิตตนนูท์. (2562). การรับรู้ภาวะสุขภาพของแรงงานประมง 

ต่างด้าวในภาคใต้. วารสารความปลอดภัยและสิ่งแวดล้อม (E-Journal), 4(2), 6-16 (ฐานข้อมลู TCI กลุ่ม 2 เดือน
กรกฎาคม-ธันวาคม 2562) 

กุลธลีย์ ชายเกตุ, อาภรณ์ทิพย์ บัวเพ็ชร์, ปิยะนุช จติตนนูท์, และอุษณีย์ เพชรรัชตะชาติ. (2561). ผลของ 
โปรแกรมส่งเสริมความสามารถในการเลือกรับประทานอาหารของผู้ป่วยเบาหวานมุสลิมน้ าหนกัเกิน 
ที่ควบคุมระดบัน้ าตาลในเลือดไมไ่ด้. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร,์ 38(2), 79-94. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน 
เม.ย.-มิ.ย.) 

ปิยะนชุ จิตตนูนท์, และสุมาลี วงัธนากร. (2561). สมดุลชีวิตของนักศึกษามหาวิทยาลัยในภาคใต้. วารสาร 
           พยาบาลสงขลานครินทร์, 38(4), 103-113. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ต.ค.-ธ.ค.) 
นครินทร์ สุวรรณแสง, กาญจนส์ุนภัส บาลทิพย์, และ ปิยะนุช จิตตนูนท์. (2561). ผลของโปรแกรมการพัฒนา 

ทักษะชีวิตต่อความฉลาดทางอารมณ์ของวัยรุ่นหญิงในสถานสงเคราะห์เด็ก. วารสารพยาบาลสงขลนครินทร์, 
38(1), 22-34. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค.-มี.ค.) 

มาดีฮะห์ มะเก็ง, อาภรณ์ทิพย์ บัวเพ็ชร์, และปยิะนชุ จิตตนูนท์. (2561). ผลของโปรแกรมการปรับเปลี่ยน 
 พฤติกรรมสุขภาพตามวิถีมุสลิมต่อพฤติกรรมการควบคุมโรคเบาหวานและระดบัน้ าตาลในเลือดในผู้ป่วย 

เบาหวานมสุลิม ที่ควบคุมระดับน้ าตาลในเลือดไมไ่ด้และมีโรคร่วม. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 38(1), 
46-62. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค.-มี.ค.)   

ผลิดา หนดุหละ, ปิยะนชุ จิตตนูนท์, และกาญจน์สุนภสั บาลทพิย์. (2560). ผลของโปรแกรมการเตือนตนเองด้านการ 
บริโภคอาหารโดยใช้อินเตอร์เนต็ต่อพฤติกรรมการบริโภคอาหารและน้ าหนักตัวในวัยรุ่นที่ภาวะโภชนาการ
เกิน. วารสารสภาการพยาบาล, 32(1), 32-46. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค.-มี.ค.) 

พัชรี คมจักรพันธุ์, กาญจนส์ุนภสั บาลทิพย์, ขนิษฐา นาคะ, และศิริวรรณ พิริยะคุณธร. (2560). การพัฒนา 
     แบบวัดการมชีีวิตที่ผสมผสานลงตัว. วารสารมหาวทิยาลัยราชภัฏยะลา, 12(ฉบับพิเศษ), 73-85.  
     (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน กพ.) 

Dewi, NS., Jittanoon, P., & Wiroonpanich, W. (2020). Understanding healthy body and  
dieting of youth athletes among Javanese Muslim parents. Food Research, 4(supplement 
3), 1-5.  (ฐานข้อมูล Scopus)  

Patcharee, K., Kurumi, T., Tamayo, H., Toshihiko, Y., Ammy H., Piyanuch, J., & Karnsunaphat, B.  
(2020).  Quality of work life among public health nurses: A survey comparison between 
Thailand and Japan. Walailak Journal of Science and Technology, 17(5), 430-436. (ฐานข้อมูล 
Scopus เดือน พ.ค.) 

Tongnuang, P., Jittanoon, P., Boonyasopun, U., Balthip K., & Lauver D. (2019). A causal model of 
lifestyle modification behaviors in Thai adults with hypertension. Walailak Journal of 
Sciences and Technology, 16(8), 561-571. (ฐานข้อมูล Scopus เดือน ส.ค.) 

Kritpracha, C., Sae-Sia, W., Nukaew, O., Chunuan, S., Jittanoon, P., &  Kaosaiyaporn, O. (2018). The 
Development of operative learning using jigsaw activities to improve learning achievement 
and self-directed behaviors among master nursing students. International Journal of 
Information and Education Technology, 8(12), 913-917. (ฐานข้อมูล EBSCO, Scopus เดือน ธ.ค.) 

Srisom, K., Thaniwattananon, P., & Jittanoon, P. (2017). Caring for older adults with stroke  
during hospitalization: Thai family caregivers’ experience. Songklanagarind Journal of 
Nursing, 37(3), 134-143. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1) 
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3. รองศาสตราจารย์ ดร. ผจงศิลป์  เพิงมาก  
    วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Social and Behavioral Sciences) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-171 ประโยชน์เพื่อนมนุษย์      1  หน่วยกิต 
640-214 หลักวิทยาการระบาด      1  หน่วยกิต 
640-223 การพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 3   หน่วยกิต  
640-292 ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 2   หน่วยกิต 
640-494 ปฏิบัติการพยาบาลอนามัยชุมชนและการดูแลรักษาโรคเบื้องต้น 5   หน่วยกิต  
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
610-521 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว   3  หน่วยกิต 
610-532 การพยาบาลครอบครัวขั้นสูง     2  หน่วยกิต 
642-781 วิทยานิพนธ์                12  หน่วยกิต 
642-791 สารนิพนธ์        6    หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี้ 
643-541 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน        2 หน่วยกิต                            
643-542 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2 หน่วยกิต 
643-543 การพยาบาลชุมชนขัน้สูง      2 หน่วยกิต                                             
643-554 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นตน้และการพยาบาลฉุกเฉิน   3 หน่วยกิต 
643-655 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนขั้นสูง    3 หน่วยกิต 
643-566 สัมมนาการพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน     3 หน่วยกิต 
643-667 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนที่เลือกสรร   3 หน่วยกิต 
642-776 การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และการสรา้งนวัตกรรมทางการพยาบาล  3 หน่วยกิต 
642-781 วิทยานิพนธ์                12    หน่วยกิต 
642-791 สารนิพนธ์        6    หน่วยกิต 
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
นิอิมรอน ดอเลาะ, ผจงศิลป์ เพิงมาก, และอุษณีย์ เพชรรัชตะชาติ. (2563). การพัฒนาโปรแกรมส่งเสริมการมีส่วนร่วม 
   ของครอบครัวด้านการใช้ยาอย่างสม่ าเสมอ ส าหรับผู้สูงอายุมุสลิมที่มีภาวะความดันโลหิตสูงที่ควบคุมระดับ 
   ความดันโลหิตไม่ได้ : ความเป็นไปได้ในการน าไปใช้. วารสารสุขศึกษา, 43(1), 74-86 (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1  
   เดือน ม.ค.-มิ.ย.) 
วุฒิพร ดวงขวัญ, ผจงศิลป์ เพิงมาก, และทิพย์ภา เชษฐ์เชาวลิต. (2562). การรับรู้การปฏิบัติกิจกรรมพยาบาลตามบทบาท

ของพยาบาลในการป้องกันระดับปฐมภูมิต่อการใช้สารเสพติดในชุมชน: กรณีศึกษาจากจังหวัดแห่งหนึ่ง ในพื้นที่
ภาคใต้ตอนกลาง. วารสารอัล-นูร บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยฟาฏอนี, 14(26), 131-145. (ฐานข้อมูล TCI 
กลุ่ม 2 เดือน ม.ค.-มิ.ย.) 

ผจงศิลป์ เพิงมาก, เทวิกา เทพญา, พิมพิศา ศักดิ์สองเมือง, และ อุดม พานทอง. (2561). การรับรู้ทัศนคติและ
ประสบการณ์การใช้เทคนิควิธีการสอนด้วยแนวคิด "การเรียนรู้เชิงรุก" ตามมุมมองของอาจารย์ผู้สอน ในรายวิชา
ปฏิบัติการพยาบาลอนามัยชุมชน. วารสารวิชาการศึกษาศาสตร์ มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ, 19(1), 137-149. 
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน ม.ค.-มิ.ย.) 
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นาบลีะห์ สาแม, ผจงศิลป์ เพิงมาก, และ อุษณีย์ เพชรรัชตะชาติ. (2561). ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับการเกิดโรคใน

มุสลิมที่ปว่ยเป็นวณัโรค. วารสารอัล-นูร บัณฑิตวิทยาลัย มหาวทิยาลัยฟาฏอนี, 13(25), 51-63. (ฐานข้อมูล 
TCI กลุ่ม 2 เดือน ก.ค.-ธ.ค.) 

อัจฉราพร สหวิริยะสิน, ผจงศลิป์ เพิงมาก, และกาญจน์สนุภัส บาลทิพย์. (2561). การพัฒนาโปรแกรมการ
ปรับเปลี่ยนพฤติกรรมโดยใช้หลกัศาสนาอิสลามเพื่อส่งเสริมความสม่ าเสมอในการรับประทานยาและ
พฤติกรรมการรับประทานยาตา้นไวรัสเอดส์ของผู้ติดเชื้อเอชไอวีมุสลิม, วารสารมหาวิทยาลัยนราธิวาสราช
นครินทร์ สาขามนุษยศาสตร์และสังคมศาสตร์, 5(ฉบับพิเศษ), 146-159. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน ส.ค.) 

เมตตา เลิศเกียรติรัชตะ, ผจงศลิป์ เพิงมาก, และ บุญวดี เพชรรัตน์. (2560). การรับรู้การปฏิบัติกิจกรรมพยาบาลการ
เข้าร่วมกิจกรรมขณะบ าบัดรักษาและการท าหน้าที่ของครอบครัวในการป้องกันการเสพยาซ้ า ณ ศูนย์
บ าบดัรักษายาเสพติด ในพืน้ที่ภาคใต้. วารสารอัลนูร บัณฑิตวทิยาลัย มหาวทิยาลัยฟาฏอนี, 12(23), 147-
159. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน ก.ค.-ธ.ค.) 

Andriany, M., Boonyasopun, U., & Perngmark, P. (2019). Situations and expectations of TB care 
continuity for post-release persons in Jakarta, Indonesia: A descriptive phenomenology. 
Songklanagarind Journal of Nursing, 39(2), 37-47 (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน เม.ย.-มิ.ย.) 

Treenut, P., Pajongsil, P., Jitlada, P., & Audrey, T. (2017) Quality of daughter-father communication 
associated with youth externalizing/internalizing problems in Thailand. Songklanagarind 
Journal of Nursing, 37(supplement), 69-79. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน เม.ย.-มิ.ย.) 

 
4. รองศาสตราจารย์ ดร.ศศิกานต์ กาละ 
 วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-492 ปฏิบัติการพยาบาลมารดา ทารกและผดุงครรภ์  4  หน่วยกิต  
640-393 ปฏิบัติการพยาบาลมารดา ทารกและผดุงครรภ์ 1 3  หน่วยกิต 
640-227 การพยาบาลมารดา ทารกและการผดุงครรภ์ 1 3  หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา 
642-512 สถิติส าหรับพยาบาล       2     หน่วยกิต  
642-513 การวิจัยและการใช้ผลการวิจัย  2  หน่วยกิต  
642-771 การศึกษาด้วยตนเอง  3  หน่วยกิต  
648-532 การผดุงครรภ์ข้ันสูง  3  หน่วยกิต 
658-551 ปฏิบัติการผดุงครรภ์ข้ันสูง 1 3  หน่วยกิต 
658-652 ปฏิบัติการผดุงครรภ์ข้ันสูง 2 3  หน่วยกิต  
648-531 พยาธิสรีรวิทยาและเภสัชวิทยาขั้นสงูทางการผดุงครรภ์ 3  หน่วยกิต   
642-776 แนวคิดและบทบาทการปฏิบัติการพยาบาลขัน้สูง 3   หน่วยกิต   
642-781 วิทยานิพนธ์  12  หน่วยกิต  
642-791 สารนิพนธ ์       6     หน่วยกิต 
 

ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-511 ปรัชญา ทฤษฎี พหุวัฒนธรรมในการพยาบาล                                 2   หน่วยกิต 
642-513 ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสูก่ารประยุกต์ใช้    5     หน่วยกิต 
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ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
รังสินันท์ ขาวนาค, ศศิกานต์ กาละ, และวรางคณา ชชัเวช. (2563). การรับรู้เก่ียวกับการเลี้ยงลูกด้วยนม 

แม่ของมารดาหลังคลอดที่บุตรเข้ารับการรักษาในหออภิบาลทารกแรกเกิด. วารสารพยาบาลสงขลา   
นครินทร์, 40(1), 30-44. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. – มี.ค.) 

สุรีย์พร กฤษเจริญ, ศศิกานต์ กาละ, วรางคณา ชัชเวช, ศิริไท พฤกษะศรี, และชุลีรัตน์ เพชรวชัระไพบูลย์. (2563). 
การพัฒนาแนวปฏิบัติทางคลนิิกเพื่อส่งเสริม สนับสนุนและคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ส าหรับมารดา
วัยรุ่น. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 40(4), 85-96. 

ชุดาณัฏฐ์  ขุนเพชร, และศศิกานต์ กาละ. (2562). ประสบการณ์ความตั้งใจในการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของมารดา
วัยรุ่น. วารสารมหาวทิยาลัยนราธิวาสราชนครินทร์, 11(2), 1- 11. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1_เมษายน) 

มารียา มะแซ, ศศิกานต์ กาละ, และวรางคณา ชชัเวช. (2562). ผลของโปรแกรมการนวดเต้านมด้วยตนเองต่อการ
ไหลของน้ านมในมารดาครรภ์แรก. วารสารมหาวิทยาลัยนราธิวาสราชนครินทร์, 11(3), 1-14. (ฐานข้อมูล 
TCI กลุ่มที่ 1 เดือน ก.ย. - ธ.ค.) 

เบญจวรรณ ละหุการ, ศศิกานต ์กาละ, และสุรีย์พร กฤษเจริญ. (2562). ผลของ โปรแกรมการให้ความรู้ร่วมกับการ
ผ่อนคลายกลา้มเนื้อแบบก้าวหน้าต่อความเครียดในหญิงตั้งครรภ์ที่มีภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อน
ก าหนด. วารสารเครือข่ายวิทยาลัยพยาบาลและการสาธารณสุขภาคใต้, 6(2), 1-13. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 
เดือน พ.ค. - ส.ค.) 

เบญจวรรณ ละหุการ, อุทุมพร ดุลยเกษม, และศศิกานต์ กาละ. (2562). การผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบก้าวหน้า: 
แนวคิดและการน าไปใช้ลดความเครียดในหญิงตั้งครรภ์ที่มีภาวะเจ็บครรภ์คลอดก่อนก าหนด. วารสาร
การแพทย์โรงพยาบาลอุดรธานี, 27(3), 308-317. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ก.ย. – ธ.ค.) 

เพลินพิศ ฐานิวัฒนานนท์, ลัพณา กิจรุ่งโรจน์, ศศิกานต์ กาละ, โสเพ็ญ ชูนวล, วีณา คนัฉ้อง, อรวรรณ หนูแก้ว,  
และวราภรณ์ คงสุวรรณ. (2562). การพัฒนารปูแบบการสอนวิชาการศึกษาด้วยตนเองโดยใชก้ารเรียนรู้ 
แบบผสมผสานของนักศึกษาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต. วารสารพยาบาลศาสตร์และสุขภาพ, 42(3), 1-13.  
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ก.ค. – ก.ย.) 

ชุติกาญจน์  แซ่ตั๋น, ศศิกานต์ กาละ, และสุนนัทา  ยังวนิชเศรษฐ. (2561). ผลของโปรแกรมการคิดเชิงบวกและการ
ผ่อนคลายต่อการลดความเครียดในหญิงตั้งครรภ์วัยรุ่น. วารสารมหาวิทยาลัยนราธิวาสราชนครินทร์, 10(1), 
27-39. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. – เม.ย.) 

ศศิกานต์ กาละ, รังสินนัท์  ขาวนาค, กนกวรรณ  เธียรมนตรี, นิตยา  ไชยรัตน์, ศศิมา  ศรีเพ็ชร, และอิงหทัย  
ด าจุติ. (2561). การพัฒนาโปรแกรมฝึกอบรมจิตอาสาเพื่อส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ในชุมชน. วารสาร
เครือข่ายวิทยาลัยพยาบาลและการสาธารณสุขภาคใต้, 5(2), 16-29. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน พ.ค.-ส.ค.) 

สุรีย์พร กฤษเจริญ, โสเพ็ญ ชูนวล, ศศิกานต์ กาละ, วรางคณา ชัชเวช, และกัญจนี พลอินทร์. (2561).                 
การรับรู้สมรรถนะการส่งเสริม สนับสนนุ และคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของพยาบาลตามการรับรู้ ของ
พยาบาลและมารดาหลังคลอด. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 38(4), 25-34. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 
เดือน ต.ค. - ธ.ค.) 

กิตติมา  ด้วงมณี, เยาวเรศ  สมทรัพย์, ฐิติพร  อิงคถาวรวงศ์, และศศิกานต์ กาละ. (2560). ผลของการจัดท่าผีเสื้อ
ประยุกต์ต่อความปวด และเวลาในระยะปากมดลูกเปิดเร็วในหญิงระยะคลอด. วารสารมหาวิทยาลัย
นราธิวาสราชนครินทร์, 9(1), 35-49.  (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. - เม.ย.) 

กาญจนา  บัวหอม, ศศิกานต์ กาละ, และสุนนัทา  ยังวนิชเศรษฐ. (2560). ผลของการผ่อนคลายกล้ามเนื้อแบบ 
ก้าวหน้าร่วมกับการสนับสนนุของสามีต่อความเครียดในหญิงตัง้ครรภ์วัยรุ่น. วารสารมหาวิทยาลัยนราธิวาส
ราชนครินทร์, 9(2), 38-51. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน พ.ค.-ส.ค.) 
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นันทน์ภัส  ไชยพนัธ์, ศศิกานต์ กาละ, และโสเพ็ญ  ชนูวล. (2560). ผลของโปรแกรมสร้างเจตคติ โดยการมี

 ส่วนร่วมของสามีต่อความตั้งใจในการเว้นช่วงการมีบุตรของมารดาหลังคลอดวัยรุ่นมสุลิม. วารสาร
 พยาบาลสงขลานครินทร์, 37(1), 84-96.  (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. - เม.ย.) 

วิชชุลดา พุทธิศาวงศ์, โสเพ็ญ ชนูวล, และศศิกานต์ กาละ. (2560). ผลของโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความสามารถ
ของตนเองร่วมกับการสนับสนนุจากสามีต่อพฤติกรรมการบริโภคอาหารของหญิง ตั้งครรภ์. วารสาร
มหาวิทยาลยันราธวิาสราชนครินทร์, 9(3), 12-24.  (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ก.ย. - ธ.ค.) 

ศศิกานต์ กาละ, และชดุาณัฏฐ์  ขุนเพชร. (2560). ประสบการณ์ในการส่งเสริมการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของพยาบาล
วิชาชีพที่ปฏบิัติงานหน่วยหลังคลอด. วารสารมหาวิทยาลัยนราธิวาสราชนครินทร์, 9(3), 1-11. (ฐานข้อมูล 
TCI กลุ่ม 1 เดือน ก.ย. - ธ.ค.) 

สุรีย์พร กฤษเจริญ, โสเพ็ญ ชูนวล, ศศิกานต์ กาละ, วรางคณา ชัชเวช, และกัญจนี พลอินทร์. (2560). ผลของ
โปรแกรมการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลต่อการส่งเสริม สนบัสนุนและคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ใน
ภาคใต้. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 37(2), 67-76.  (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน เม.ย. - มิ.ย.) 

Youngwanichsetha, S., Phumdoung, S., Chunuan, S., Kritcharoen, S., & Kala, S. (2020).  
Flipped classroom learning experiences of graduate nursing students in advanced 
pathophysiology and pharmacology in midwifery course. International Journal of Nursing 
Education, 12(1), 85-89. (ฐานข้อมูล Scopus, January - March) 

Youngwanichsetha, S., Chatchawet, W., Kritcharoen, S., Kala, S., & Thitimapong, B. (2019). Field  trip 
for case study: Action research to improve teaching and learning in midwifery course. 
International Journal of Nursing Education, 11(2), 83-86.  (ฐานข้อมูล Scopus, April - June) 

Youngwanichsetha, S., Kritcharoen, S., Chunuan, S., Kala, S., & Phumdoung, S. (2019). Application of 
the R2D2 model for active learning strategy in graduate midwifery course. International 
Journal of Nursing Education, 11(1), 115-118.  (ฐานข้อมูล Scopus, January - March) 

 
หนังสือ/ต ารา 
ศศิกานต์ กาละ. (2561). การสนับสนุนการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่: บทบาทพยาบาล สงขลา: ชานเมืองการพิมพ์. (พิมพ์ครั้งที่ 

1, ISBN 9786164686878) 
 
5. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.จารุวรรณ  กฤตย์ประชา      
     วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี 
640-171  ประโยชน์เพื่อนมนุษย์   1 หน่วยกิต  
640-222  หลักกระบวนการพยาบาล   3 หน่วยกิต 
640-291  ปฏิบัติการพยาบาลขั้นพื้นฐาน   3 หน่วยกิต 
640-322  การพยาบาลผู้ใหญ่ 2   3 หน่วยกิต 
640-391  ปฏิบัติการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 1    4 หน่วยกิต  
640-394  ปฏิบัติการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 2    3 หน่วยกิต  
 
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
641-814  Advanced Statistics and Quantitative Research in Nursing     3 หน่วยกิต  
642-511  ปรัชญาตะวนัออกและทฤษฎีทางการพยาบาล    2 หน่วยกิต 
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642-512  สถิติส าหรับพยาบาล       2 หน่วยกิต 
642-513  การวิจัยและผลการใช้วิจัย   2 หน่วยกิต  
642-515  การตัดสินใจเชิงจริยธรรมทางการพยาบาล      1 หน่วยกิต 
642-771  การศึกษาด้วยตนเอง   3 หน่วยกิต 
642-781  วิทยานิพนธ์          12 หน่วยกิต 
646-531  พยาธิสรีรวิทยาและเภสัชวิทยาขั้นสูงส าหรับผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ     3 หน่วยกิต 
646-532  การพยาบาลขั้นสูงส าหรับผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ     3 หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-511  ปรัชญา ทฤษฎี พหุวฒันธรรมในการพยาบาล     2 หน่วยกิต 
642-512  ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น าและจริยธรรมทางการพยาบาล                      2   หน่วยกิต    
642-513  ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้  5 หน่วยกิต 
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ  
อรอุมา คงแก้ว, ขนิษฐา นาคะ, และจารุวรรณ กฤตย์ประชา. (2563). การรับรู้การเจ็บป่วย และพฤติกรรม 

การป้องกันการกลับเปน็ซ้ าในผูสู้งอายุโรคหลอดเลือดสมอง. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 40(1), 115-
128. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน ม.ค. - มี.ค.) 

มุสตอพา ซิ, อุมาพร ปุญญโสพรรณ, และจารุวรรณ กฤตย์ประชา. (2561). การพัฒนาโปรแกรมสร้างเสริมสุขภาพ
โดยใช้แนวคิดนิเวศวิทยาเชิงสังคม และระยะการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเพื่อควบคุมระดับไขมันในเลือดของ
พนักงานในสถานประกอบการ. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 38(4), 1-13. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 
เดือน ต.ค. - ธ.ค.) 

จินตนา ด าเกลี้ยง, จารุวรรณ กฤตย์ประชา, อนงค์ ประสาธน์วนกิจ, ทิพมาส ชิณวงศ์, รัดใจ เวชประสทิธิ์, ศมนนนัท์ 
ทัศนีย์สุวรรณ, และณัฐษยกานต์ นาคทอง. (2561). ประสบการณ์ของนักศึกษาพยาบาลในการใช้โมเดล 5A 
เพื่อควบคุมการบริโภคยาสบูในผู้ป่วยผู้ใหญ่และผู้สงูอายุ. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 38(3), 141-
151. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ก.ค. - ก.ย.) 

ตาณิกา หลานวงค์, จารุวรรณ กฤตย์ประชา, และเยาวรัตน์ มชัฌิม. (2560). ผลของโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความ
เจ็บป่วยที่เนน้การออกก าลังกายต่อพฤติกรรมการออกก าลังกาย และความสามารถด้านร่างกายของผู้ป่วย
โรคกล้ามเนื้อหัวใจตายเฉียบพลนัหลังได้รบัการรักษาด้วยการถ่างขยายหลอดเลือดหัวใจ. วารสารพยาบาล
สงขลานครินทร์, 37(2), 90-105. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน เม.ย. - มิ.ย.) 

Kritpracha, C., Sae-Sia, W., Nukaew, O., Chunuan, S., Jittanoon, P., &  Kaosaiyaporn, O. (2018). The 
Development of operative learning using jigsaw activities to improve learning achievement 
and self-directed behaviors among master nursing students. International Journal of 
Information and Education Technology, 8(12), 913-917. (ฐานข้อมูล EBSCO, Scopus เดือน ธ.ค.) 

Shrestha, A., Maneewat, K., &  Kritpracha, C. (2018). Nepalese critical care nurses’ competency 
towards pressure ulcer prevention. GSTF Journal on Nursing and Health Care, 5(1), 1-6. 
(ฐานข้อมูลนานาชาติอื่นๆ เดือน ม.ค.) 

 
Sinaga, F., Thaniwattananon, P., &  Kritpracha, C. (2018). The feasibility of group support enhancing 

self-management program among Indonesean elders with knee osteoarthritis. GSTF Journal 
on Nursing and Health Care, 5(1), 1-7. (ฐานข้อมูลนานาชาติอื่นๆ เดือน ม.ค.) 
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Ayu Suarningsih, N. K.., Kongsuwan, W., & Kritpracha, C. (2018). Anxiety and physiological responses 

in patients with first myocardial infarction. GSTF Journal of Nursing and Health Care, 4(2), 62-
66. (ฐานข้อมูลนานาชาติอืน่ๆ เดือน พ.ค.) 

Nur, K. R. M., Chinnawong, T., & Kritpracha. C., (2018). Illness perception and cardiovascular health 
behaviors in persons with ischemic heart disease: A literature review. GSTF Journal of 
Nursing and Health Care (JNHC), 4(2), 18-25. (ฐานข้อมูลนานาชาติอืน่ๆ เดือน พ.ค.) 

Maharjan, S., & Chinnawong, T., & Kritpracha, C. (2017). Illness perception among patients with 
hypertension in Nepal. GSTF Journal of Nursing and Health Care, 4(2), 79-85. (ฐานข้อมูล
นานาชาติอื่นๆ เดือน พ.ค.) 

 
6. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ทิพมาส  ชิณวงศ์      
   วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-113  โภชนบ าบัด   1 หน่วยกิต  
640-171  ประโยชน์เพื่อนมนุษย์   1 หน่วยกิต  
640-212  ภูมิปัญญาตะวันออกและการดูแลสุขภาพแบบผสมผสาน    2 หน่วยกิต  
640-222  หลักกระบวนการพยาบาล   3 หน่วยกิต 
640-226   การพยาบาลผู้ใหญ่ 1   3 หน่วยกิต 
640-291  ปฏิบัติการพยาบาลขั้นพื้นฐาน   3 หน่วยกิต 
640-322  การพยาบาลผู้ใหญ่ 2   3 หน่วยกิต 
640-391 ปฏิบัติการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 1    4 หน่วยกิต  
640-394 ปฏิบัติการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 2    3 หน่วยกิต 
      
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
642-513  การวิจัยและผลการใช้วิจัย   2 หน่วยกิต  
642-771  การศึกษาด้วยตนเอง   3 หน่วยกิต 
642-781  วิทยานิพนธ์   6 หน่วยกิต 
646-521  พยาธิเภสัชและเภสชัวิทยาส าหรับเวชปฏบิัติครอบครัว    3 หน่วยกิต 
646-532  บริหารการพยาบาล       2 หน่วยกิต 
649-545  การพยาบาลขั้นสูงส าหรับผู้ใหญ่และผูสู้งอายุ      3 หน่วยกิต 
 

ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-511  ปรัชญา ทฤษฎี พหุวฒันธรรมในการพยาบาล     2 หน่วยกิต 
642-512  ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น าและจริยธรรมทางการพยาบาล                      2   หน่วยกิต    
 
 
 
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ  



93 
 

 

รพีภัทร ช านาญเพาะ, หทัยรัตน ์แสงจันทร์, และทิพมาส ชิณวงศ์. (2563). ความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ์การมี
อาการ การจัดการอาการ และความรุนแรงของโรคหลอดเลือดสมองของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง
ขาดเลือดเฉียบพลัน. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 40(1), 140-153. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 
เดือนมกราคม - มีนาคม 2563) 

ดาลิมา ส าแดงสาร, ทิพมาส ชณิวงศ์, และเพลินพิศ ฐานวิัฒนานนท์. (2562). ปัจจัยที่มีความสัมพันธ์กับความร่วมมือ
ใน การรักษาของผู้สูงอายุ โรคความดันโลหิตสูง. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 39(3), 51-66. 

  (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือนกรกฎาคม - กันยายน 2562) 
ฮามิด๊ะ แวและ, และทิพมาส ชณิวงศ์. (2561). ผลของการใช้แนวปฏิบตัิการพยาบาลเพื่อส่งเสริมการควบคุมอาหาร

ต่อพฤติกรรมการควบคุมอาหารและระดับ น้ าตาลในเลือดในผู้ปว่ยเบาหวานมุสลิมที่ไม่สามารถควบคุม
ระดับน้ าตาลในเลือด. วารสารมหาวิทยาลยันราธวิาสราชนครินทร์, 10(3), 103-115. (ฐานข้อมูล TCI 
กลุ่ม 1 เดือนกันยายน - ธนัวาคม 2561)  

นิชชาพัส จันทร์สุขศรี, เพลินพศิ ฐานิวฒันานนท์, และทพิมาส ชิณวงศ์. (2561). การรับรู้ความเจ็บป่วยและการ
เผชิญปัญหาของผูป้่วยอะโครเมกาลี. วารสารพยาบาลศาสตร์และสุขภาพ, 41(1), 34-46. (ฐานข้อมูล 
TCI กลุ่ม 2 เดือนมกราคม - มีนาคม 2561)  

จุฑามาส วันดาว, ทิพมาส ชิณวงศ์, อุดมรัตน์ ชโลธร, และ อรุณี ทิพย์วงศ์. (2561). ประสบการณ์การจัดการตนเอง
ของผู้ป่วยเบาหวานชนิดที่ 2 ทีค่วบคุมไม่ไดโ้รงพยาบาลสะเดาอ าเภอสะเดาจังหวัดสงขลา. วารสาร
พยาบาลสงขลานครินทร์, 38(3), 52-64. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือนกรกฎาคม - กันยายน 2561)  

จันทรวดี สะพานทอง, เพลินพิศ ฐานิวฒันานนท์, และทิพมาส ชิณวงศ์. (2561). ผลของโปรแกรมการพยาบาลใน
ระยะเปลี่ยนผา่นต่อความมัน่ใจในบทบาทของผู้ดูแลผู้ปว่ยสูงอายุระยะย้ายออกจากหอผู้ป่วยวิกฤต. 
วารสารคณะพยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลยับูรพา, 26(3), 32-41. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน
กรกฎาคม - กันยายน 2561) 

จินตนา ด าเกลี้ยง, จารุวรรณ กฤตย์ประชา, อนงค์ ประสาธน์วนกิจ, ทิพมาส ชิณวงศ์, รัดใจ เวชประสทิธิ์,ศมนนนัท์ 
ทัศนีย์สุวรรณ, และณัฐษยกานต์ นาคทอง. (2561). ประสบการณ์ของนักศึกษาพยาบาล ในการใช้
โมเดล 5A เพื่อควบคุมการบริโภคยาสูบในผู้ป่วยผู้ใหญ่และผูส้งูอายุ. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 
38(3), 141-151. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือนกรกฎาคม - กันยายน 2561) 

นุชรัตน์ จนัทโร, เนตรนภา คู่พนัธวี, และทิพมาส ชิณวงศ์. (2561). ผลของโปรแกรมสนับสนนุการจัดการตนเองต่อ
ความสามารถในการจัดการอาการและอาการหายใจล าบากของผู้ป่วยโรคปอดอุดก้ันเร้ือรัง. วารสาร
พยาบาลสงขลานครินทร์, 38(3), 25-37. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือนกรกฎาคม - กันยายน 2561) 

กิ่งกมล เพชรศร,ี กันตพร ยอดใชย, และทิพมาส ชิณวงศ์. (2560). ประสบการณ์อาการนอนไมห่ลับ 
           วิธีการจัดการอาการและคุณภาพการนอนหลับในผู้ปว่ยโรคไตเร้ือรังระยะสุดทา้ยที่ได้รับการล้างไต 
           ทางช่องท้องแบบต่อเนื่อง. วารสารพยาบาลศาสตร์และสุขภาพ, 40(3), 96-106. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 

2 เดือนกรกฎาคม - กันยายน 2561)  
กิ่งกมล เพชรศร,ี กันตพร ยอดใชย, และทิพมาส ชิณวงศ์. (2560). การนอนไม่หลับปัจจัยที่เก่ียวข้องและบทบาทของ

พยาบาลในการจัดการอาการนอนไม่หลับในผู้ป่วยโรคไตเร้ือรังระยะสุดทา้ย. วารสารพยาบาลสงขลา
นครินทร์, 37(4), 130-136. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือนกันยายน - ธนัวาคม 2560) 

Hasni, D., Rukmaini, R., Saryono, S., Chinnawong, T., & Thaniwattananon, P. (2019). Cardiovascular 
self-management support program for preventing cardiovascular complication 
behaviors and clinical outcomes in the elderly with poorly controlled type 2 diabetes 
mellitus in Indonesia: A pilot study. Japan Journal of Nursing Science, 16(1), 25–36. 
doi:10.1111/jjns.12208. (ฐานข้อมูล Scopus เดือนมกราคม 2562) 

Hasni, D., Chinnawong, T., & Thaniwattananon, P. (2019). The effect of cardiovascular self-
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management support program on preventing cardiovascular complications behaviors 
and clinical outcomes in elderly with poorly controlled type 2 diabetes mellitus in 
Indonesia. Walailak Journal of Science and Technology, 16(1), 9-17. (ฐานข้อมูล Scopus 
เดือนมกราคม 2562) 

Thasaneesuwan, S., Petpichetchian, W., & Chinnawong. T. (2018). A randomized controlled trial of a 
Buddhist-based nursing program for women with breast cancer. Pacific Rim 
International Journal of Nursing Research, 22(1), 58-73. (ฐานข้อมูล CINAHL, Scopus เดือน
มกราคม 2561) 

Maharjan, S., Chinnawong, T., & Kritpracha, C. (2017). Illness perception among patients with 
hypertension in Nepal. GSTF Journal of Nursing and Health Care, 4(2), 79-85. (ฐานข้อมูล 
EBSCO, CrossRef, Proquest เดือนพฤษภาคม 2560) 

Nur, K. R. M., & Chinnawong, T., & Kritpracha, C. (2017). Illness perception and cardiovascular health 
behaviors in persons with ischemic heart disease: A literature review. GSTF Journal of 
Nursing and Health Care, 4(2), 18-25. (ฐานข้อมูล EBSCO, CrossRef, Proquest เดือนพฤษภาคม 2560) 

 
ผลงานทีน่ าเสนอในที่ประชุมวชิาการ และ/หรือมีการตีพิมพ์รวมเล่ม 
ทิพมาส ชิณวงศ์. (2561). ประสบการณ์การมีอาการวิธีการจัดการและความรุนแรงของโรคหลอดเลือดสมองของ

ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองขาดเลือดเฉียบพลัน. ใน การประชุมน าเสนอผลงานวิจัยบัณฑติศึกษา
ระดับชาติ ครั้งที่ 13 ประจ าปีการศึกษา 2561. กรุงเทพมหานคร: มหาวิทยาลัยรังสิต. (16 สงิหาคม 
2561, หน้า 3216-3228) 

ทิพมาส ชิณวงศ์. (2561). การรับรู้ความเจ็บปว่ยและการเผชิญปัญหา: มุมมองของผู้ที่เป็นอะโครเมกาลี. ใน การ
ประชุมวชิาการ ประจ าปี 2561 สร้างคน สร้างงาน สร้างสุข สานพลังที่กา้วข้ามขีดจ ากัดสู่สุขภาวะที่
ยั่งยืน. สงขลา: ศูนยป์ระชุมนานาชาติฉลองสิริราชสมบัติครบ 60 ปี มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์. (28-
30 มีนาคม 2561, หน้า 10-21) 

ทิพมาส ชิณวงศ์. (2561). การพัฒนาและประเมินผลการใช้โปรแกรมการพยาบาลในระยะเปลีย่นผ่านของผู้ดูแลผู้ป่วย
สูงอายุระยะย้ายออกจากหอผู้ปว่ยวิกฤตไปยังหอผู้ปว่ยสามัญ. ใน การประชุมวิชาการ ประจ าป ี2561 
สร้างคน สร้างงาน สร้างสุข สานพลังที่กา้วข้ามขีดจ ากัดสู่สุขภาวะที่ยัง่ยืน. สงขลา: ศูนยป์ระชมุ
นานาชาติฉลองสิริราชสมบัติครบ 60 ปี มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์. (28-30 มีนาคม 2561,หน้า 1-9) 

ทิพมาส ชิณวงศ์. (2560). ปัจจยัที่มีความสัมพนัธ์กับอาการนอนไม่หลับและวิธีการจัดการอาการนอนไม่หลบัในผูป้่วย
โรคไตเร้ือรังระยะสุดท้ายที่ได้รบัการล้างไตทางช่องท้องแบบตอ่เนื่อง. ใน การประชุมวิชาการระดับชาติ 
มหาวิทยาลยัราชภัฏภูเก็ต ครั้งที่ 9: 2560 “การบูรณาการงานวิจัยเพื่อพัฒนาชุมชนอย่างยัง่ยนื”. 
ภูเก็ต: อาคารเฉลิมพระเกียรติ มหาวิทยาลยัราชภัฏภูเก็ต. (31 พฤษภาคม 2560, หน้า 1-12) 

 
หนังสือ ต ารา  
ทิพมาส ชิณวงศ์. (2562). มโนทัศน์การพยาบาลผูป้่วยวิกฤต ผูป้่วยที่อยู่ในระยะท้ายและใกล้ตาย. ใน กันตพร ยอด

ใชย ทิพมาส ชิณวงศ์ และเพลินพิศ ฐานิวัฒนานนท์ (บรรณาธิการ). การพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุทาง
อายุรศาสตร์ 2 เล่ม 1 (หน้า 1-31). สงขลา: บริษัทนีโอพ้อยท์ (1995) จ ากัด. (ฉบับปรับปรุงครั้งที่ 1, 
ISBN 9786162715426) 

ทิพมาส ชิณวงศ์ และเยาวรัตน์ มัชฌิม. (2562). การพยาบาลผูป้่วยภาวะหายใจวายเฉียบพลนั. ใน กันตพร ยอดใชย 
ทิพมาส ชิณวงศ์ และเพลินพิศ ฐานิวัฒนานนท์ (บรรณาธิการ). การพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายทุาง
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อายุรศาสตร์ 2 เล่ม 2 (หน้า 1-22). สงขลา: บริษัทนีโอพ้อยท์ (1995) จ ากัด. (ฉบับปรับปรุงครั้งที่ 1, 
ISBN 9786162715433) 

ทิพมาส ชิณวงศ์. (2562). สถานการณ์การพยาบาลผูป้่วยภาวะกรดคีโตนคั่งจากเบาหวาน. ใน กันตพร ยอดใชย ทิพ
มาส ชิณวงศ์ และเพลนิพิศ ฐานวิัฒนานนท์ (บรรณาธิการ). การพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สงูอายุทาง
อายุรศาสตร์ 2 เล่ม 2 (หน้า 183-206). สงขลา: บริษัทนโีอพ้อยท์ (1995) จ ากัด. (ฉบับปรับปรุงครั้งที่ 
1, ISBN 9786162715433) 

 
7. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. พัชรี  คมจักรพันธุ์   
   วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-171 ประโยชน์เพื่อนมนุษย์      1  หน่วยกิต 
640-223 การพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 3   หน่วยกิต  
640-292 ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 2   หน่วยกิต 
640-494 ปฏิบัติการพยาบาลอนามัยชุมชนและการดูแลรักษาโรคเบื้องต้น 5  หน่วยกิต  
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
610-521 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิครอบครัว   3  หน่วยกิต 
610-532 การพยาบาลครอบครัวขั้นสูง     2  หน่วยกิต 
642-774 การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และการสรา้งนวัตกรรมทางการพยาบาล 3  หน่วยกิต 
642-781 วิทยานิพนธ ์               12  หน่วยกิต 
642-791 สารนิพนธ ์       6  หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
643-541 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน        2 หน่วยกิต                            
643-542 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2 หน่วยกิต 
643-543 การพยาบาลชุมชนขัน้สูง      2 หน่วยกิต                                             
643-554 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นตน้และการพยาบาลฉุกเฉิน   3 หน่วยกิต 
643-655 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนขั้นสูง    3 หน่วยกิต 
643-566 สัมมนาการพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน     3 หน่วยกิต 
643-667 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนที่เลือกสรร   3 หน่วยกิต 
642-776 การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และการสรา้งนวัตกรรมทางการพยาบาล  3 หน่วยกิต 
642-781 วิทยานิพนธ ์                12    หน่วยกิต 
642-791 สารนิพนธ ์        6    หน่วยกิต 
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
กนกวรรณ หวนศรี, พัชรี คมจักรพันธุ์, และแสงอรุณ อิสระมาลัย. (2563). การพัฒนาโปรแกรมส่งเสริมการดูแลตนเอง 

ด้านการยศาสตร์ ส าหรับผู้ประกอบการค้าสูงอายุ. วารสารสภาการพยาบาล, 35(3), 108-120. (ฐานข้อมูล 
TCI กลุ่ม 1 เดือน ก.ค.-ก.ย.) 

พัชรี คมจักรพันธุ์. (2562). การดูแลผู้สูงอายุที่มีภาวะสมองเสื่อมในชุมชน: แนวคิดการดูแลโดยยึดผู้สูงอายุเป็น 
   ศูนย์กลาง. วารสารสภาการพยาบาล, 34(4), 5-18. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ต.ค.-ธ.ค.) 
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ทิพย์สุคนธ์ กิจรุ่งโรจน์, แสงอรณุ อิสระมาลัย, และพัชรี คมจักรพันธุ์. (2561). ผลของโปรแกรมสนับสนนุการ 
     เรียนรู้ด้านโภชนาการต่อพฤติกรรมการบริโภคอาหารและระดบัความดนัโลหิตในสมาชิกชมรมผู้สูงอายุที่ 

ควบคุมภาวะความดันโลหิตสูงไม่ได้. วารสารเครือข่ายวิทยาลัยพยาบาลและการสาธารณสุขภาคใต้, 5(1),         
179-194. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. - เม.ย.) 

สุชาวดี เสนาสนะ, พัชรี คมจักรพันธุ์, และแสงอรุณ อิสระมาลัย. (2560). การพัฒนาโปรแกรมฝกึทักษะผู้ดูแล 
ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองทีบ่้าน. วารสารสมาคมเวชศาสตร์ปอ้งกันแห่งประเทศไทย, 7(2), 212-222. 
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน พ.ค.-ส.ค.) 

พัชรี คมจักรพันธุ์, กาญจน์สุนภัส บาลทิพย์, ขนิษฐา นาคะ, และศิริวรรณ พิริยคุณธร.  (2560). การพัฒนาแบบวัดการมี
ชีวิตที่ผสมผสานลงตัว. วารสารมหาวิทยาลัยราชภัฏยะลา, 12, 73-85. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ก.พ.) 

Komjakraphan, P. & Karuncharernpanit. (2021). Experiences of Communicating with Older Adults  
   with Alzheimer’s Disease: A Phenomenological Study of Family Caregivers. Pacific Rim 
   International Journal of Nursing Researach, 25(1) In press.  (ฐานข้อมูล Scopus เดือน ม.ค.)   

Komjakraphan, P., Tsuruta, K., Hasakawa,T., Yanakita,T.,Hombu,A.,  Jittanoon,P. & Balthip, K. (2020). 
Quality of Work Life among Public Health Nurses: A Survey Comparison between Thailand 
and Japan. Walailak J Sci & Tech, 17(5):430-436. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน พ.ค.) 

Komjakraphan, P., Balthip, K., & Jittanoon, P. (2017). Quality of work life among nurse practitioners 
working at primary care setting in Thailand. Songklanagarind Journal of Nursing, 
37(Supplement), 98-105. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ต.ค. - ธ.ค.) 

 Satria, B., Isaramalai, S., & Komjakraphan, P. (2017). The effect of a community-based spiritual  
   life review program on Indonesian elders resilience. Enferm clin, 27(Suppl. Part I), 55-60. 

 (ฐานข้อมูล Scopus เดือน ก.พ.) 
 
หนังสือ ต ารา  
พัชรี คมจักรพันธุ์ (2563). การดูแลระยะยาวผู้สูงอายุที่มีภาวะสมองเสื่อมที่บ้าน: บทบาทของพยาบาล. กรุงเทพฯ:  
  สหมิตรการพิมพ์. (พิมพ์ครั้งที่ 1 , ISBN 9786165685603) 
 
8. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. แสงอรุณ  อิสระมาลัย   
    วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-171 ประโยชน์เพื่อนมนุษย์      1  หน่วยกิต 
640-223 การพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 3   หน่วยกิต  
640-327 การพยาบาลอนามัยชุมชน 3   หน่วยกิต  
640-292 ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 2   หน่วยกิต 
640-494 ปฏิบัติการพยาบาลอนามัยชุมชนและการดูแลรักษาโรคเบื้องต้น 5   หน่วยกิต  
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
642-511 ปรัชญาตะวนัออกและทฤษฎีทางการพยาบาล    2  หน่วยกิต 
642-513 การวิจัยและการใช้ผลการวิจัย     2  หน่วยกิต 
642-514 นโยบาย ระบบสุขภาพ และภาวะผู้น าทางการพยาบาล   2  หน่วยกิต 
610-532 การพยาบาลครอบครัวขั้นสูง     2  หน่วยกิต 
610-551 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นตน้และการพยาบาลฉุกเฉิน   3 หน่วยกิต 
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642-774 การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และการสรา้งนวัตกรรมทางการพยาบาล 3  หน่วยกิต 
642-781 วิทยานิพนธ ์                12  หน่วยกิต 
642-791 สารนิพนธ ์       6  หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-511 ปรัชญา ทฤษฎี พหุวฒันธรรมในการพยาบาล    2 หน่วยกิต 
642-512 ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น าและจริยธรรมทางการพยาบาล                      2   หน่วยกิต    
643-541 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน        2 หน่วยกิต                            
643-542 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2 หน่วยกิต 
643-543 การพยาบาลชุมชนขัน้สูง      2 หน่วยกิต                                             
643-554 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นตน้และการพยาบาลฉุกเฉิน   3 หน่วยกิต 
643-655 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนขั้นสูง    3 หน่วยกิต 
643-566 สัมมนาการพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน     3 หน่วยกิต 
643-667 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนที่เลือกสรร   3 หน่วยกิต 
642-776 การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และการสรา้งนวัตกรรมทางการพยาบาล  3 หน่วยกิต 
642-781 วิทยานิพนธ ์                12    หน่วยกิต 
642-791 สารนิพนธ ์        6    หน่วยกิต 
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี 
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
กนกวรรณ หวนศรี, พัชรี คมจักรพันธุ์, และแสงอรุณ อิสระมาลัย. (2563). การพัฒนาโปรแกรมส่งเสริมการดูแลตนเอง 

ด้านการยศาสตร์ ส าหรับผู้ประกอบการค้าสูงอายุ. วารสารสภาการพยาบาล, 35(3), 108-120. (ฐานข้อมูล 
TCI กลุ่ม 1 เดือน ก.ค.-ก.ย.) 

ทิพย์สุคนธ์ กิจรุ่งโรจน์, แสงอรณุ อิสระมาลัย, และพัชรี คมจักรพันธุ์. (2561). ผลของโปรแกรมสนับสนนุการ 
     เรียนรู้ด้านโภชนาการต่อพฤติกรรมการบริโภคอาหารและระดบัความดนัโลหิตในสมาชิกชมรมผู้สูงอายุที่ 

ควบคุมภาวะความดันโลหิตสูงไม่ได้. วารสารเครือข่ายวิทยาลัยพยาบาลและการสาธารณสุขภาคใต้, 5(1),         
179-194. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. - เม.ย.) 

สุชาวดี เสนาสนะ, พัชรี คมจักรพันธุ์, และแสงอรุณ อิสระมาลัย. (2560). การพัฒนาโปรแกรมฝกึทักษะผู้ดูแล 
ผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองทีบ่้าน. วารสารสมาคมเวชศาสตร์ปอ้งกันแห่งประเทศไทย, 7(2), 212-222. 
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน พ.ค.-ส.ค.) 

พิสมัย บูติมาลย์, แสงอรุณ อิสระมาลัย, และเพลินพิศ ฐานวิัฒนานนท์. (2561). การพัฒนาแนวปฏิบัติทางการ
พยาบาลเพื่อป้องกนัภาวะแทรกซ้อนส าหรบัผูสู้งอายกุลุ่มตดิเตยีงที่บา้น. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 
38(3), 79-91. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ก.ค. - ก.ย.) 

ณัฐตินา วชิัยดิษฐ, กาญจนส์ุนภสั บาลทิพย์, แสงอรุณ อิสระมาลัย, และฐปรัตน์ รักษ์ภาณุสทิธิ์. (2561). การพัฒนา
โปรแกรมส่งเสริมความสามารถของผู้ดูแลในการจัดการภาวะโภชนาการในผู้สงูอายุติดเตียงที่ใสส่ายให้
อาหารทางจมูก. วารสารสภาการพยาบาล, 33(4), 109-123. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ต.ค. - ธ.ค.) 

ณัฐิฏา เทพนรินทร์, แสงอรุณ อิสระมาลัย, และอาภรณ์ทิพย์ บวัเพ็ชร์. (2561). ผลของโปรแกรมป้องกันการบาดเจ็บ
จากความร้อนต่อพฤติกรรมป้องกันการบาดเจบ็จากความร้อนของทหารใหม่ กองทัพบก. วารสารพยาบาล
กองทัพบก, 19(1), 115-126. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. - เม.ย.) 
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ศิริมาศ ภูมิไชยา, ขนษิฐา นาคะ, และแสงอรุณ อิสระมาลัย. (2561). ภาวะสุขภาพและภาวะพึง่พาของผู้สูงอายุไทยใน

เขตเมือง: กรณีศึกษาเทศบาลนครหาดใหญ่. วารสารศิลปศาสตร มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์, 10(1), 308-
351. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. - มิ.ย.) 

อภิสิทธิ์ เชื้อค าเพ็ง, แสงอรุณ อิสระมาลัย, และกาญจน์สนุภัส บาลทิพย์. (2561). การพัฒนาและประเมินผลแนว
ปฏิบัติการป้องกนัโรคเร้ือรังส าหรับพระภิกษุสงฆ์สูงอายุของไทย. วารสารวิทยาลัยเครือข่ายพยาบาลและการ
สาธารณสุขภาคใต้, 5(1), 195-210. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. - เม.ย.) 

Zhang, Y., Isaramalai, S. & Thaniwattananon, P. (2020). Development and evaluation of care quality indicators 
for nursing homes in China. Songklanagarind Journal of Nursing, 40(2), 133-147. (ฐาน TCI กลุม่ที่ 2_April) 

Supaporn, K., Isaramalai, S., & Suttharangsee , W. (2019). Exploring caregivers' perspectives on 
improving care for older people at the end of life in Thailand. International Journal of 
Palliative Nursing, 25(7), 284-291. (ฐานข้อมูล Scopus เดือน ก.ค.) 

Pruekparichart, M., Hattayanon, M., lsaramalai, S., & Techato, K. (2019). Economic incentives and 
social influences to separate used dry batteries at source: A lesson learned from the 
tourist resort of Hat-Yat, Songkhla Province, Thailand. African Journal of Hospitality, 
Tourism and Leisure, 8(4), 1-11. (ฐานข้อมูล Scopus เดือน ธ.ค.) 

Maneerat, S., Isaramalai, S., & Boonyasopun, U. (2019). Development of the Thai elderly resilllience 
scale: TERS. Asian Journal for Public Opinion Research, 7(1), 40-56. (ฐานข้อมูล Scopus เดือน ม.ค.) 

Treephan, P., Visuthismajarn, P., & Isaramalai, S. (2019). A Model of participatory community-based 
ecotourism and mangrove forest conservation in Ban Hua Thang, Thailand. African Journal 
of Hospitality, Tourism and Leisure, 8(5), 1-8. (ฐานข้อมูล Scopu เดือน พ.ค.) 

Treephan, P., Visuthismajarn, P., & Isaramalai, S. (2019). Study of potential ecotourism resources: 
Ban Hua Thang, Muang District, Satun Province, Thailand. African Journal of Hospitality, 
Tourism and Leisure, 8(4), 1-11. (ฐานข้อมูล Scopus เดือน เม.ย.) 

Isaramalai, S., Hounsri, K., Kongkamol. C., Wattanapisitkul, P., Tangadulrat, N., Kaewmanee, T., & 
Yuenyongviwat, V. (2018). Integrating participatory ergonomic management in non-weight-
bearing exercise and progressive resistance exercise on self-care and functional ability in 
aged farmers with knee osteoarthritis: A clustered randomized controlled trial. Clinical 
internation in Aging, 13, 101-108. (ฐานข้อมูล ISI, Scopus, Pubmed เดือน ม.ค.)  

Satria. B., Isaramalai, S., & Komjakraphan, P. (2017). The effect of a community-based  spiritual life 
review program on Indonesian elders' resilience.  Enfermeria Clinica,  (supplement), 55-60. 
(ฐานข้อมูล Scopus เดือน ก.พ.) 

 
9. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.หทยัรัตน์  แสงจันทร์     
   วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-211  พยาธิสรีรวิทยาส าหรับพยาบาล   2 หน่วยกิต  
640-222  หลักกระบวนการพยาบาล   3 หน่วยกิต 
640-291  ปฏิบัติการพยาบาลขั้นพื้นฐาน   3 หน่วยกิต 
640-322  การพยาบาลผู้ใหญ่ 2   3 หน่วยกิต 
640-391  ปฏิบัติการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 1    4 หน่วยกิต  
640-394  ปฏิบัติการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 2    3 หน่วยกิต  



99 
 

 

ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
610-531  การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน     2 หน่วยกิต 
642-513  การวิจัยและผลการใช้วิจัย       3 หน่วยกิต 
642-771  การศึกษาด้วยตนเอง       3 หน่วยกิต 
642-781  วิทยานิพนธ ์        6 หน่วยกิต 
646-531  พยาธิสรีรวิทยาและเภสัชวิทยาขั้นสงูส าหรับผู้ใหญ่และผู้สงูอายุ    3 หน่วยกิต 
646-532  การพยาบาลขั้นสูงส าหรับผู้ใหญ่และผูสู้งอายุ      3 หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-511  ปรัชญา ทฤษฎี พหุวฒันธรรมในการพยาบาล     2 หน่วยกิต 
642-512  ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น าและจริยธรรมทางการพยาบาล                      2   หน่วยกิต    
642-513  ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้  5 หน่วยกิต 
643-541 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน         2 หน่วยกิต                            
643-542 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน     2 หน่วยกิต 
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ  
ประณีต ส่งวัฒนา, โชคชัย ขวัญพิชิต, วิภา แซ่เซี้ย, ลัพณา กิจรุง่โรจน์, จินตนา ด าเกลี้ยง, หทัยรัตน์ แสงจันทร์,  

วรสิทธิ์ ศรศรีวิชัย, และวิจัย สกุลแก้ว. (2563). การจัดบริการการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นที่ความมั่นคงจาก 
มุมมองของผู้ให้บริการ: การวิจัยเชิงคุณภาพ. วารสารสภาการพยาบาล, 35(3), 17-33. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม
ที่ 1_กรกฎาคม) 

รพีภัทร ช านาญเพาะ, หทัยรัตน์ แสงจันทร์, และทิพมาส ชิณวงศ์. (2563). ความสัมพันธ์ระหว่างประสบการณ ์
การมีอาการ การจัดการอาการ และความรุนแรงของโรคหลอดเลือดสมองของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมอง
ขาดเลือดเฉียบพลัน. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 40 (1), 140-153. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่มที่ 1_
มกราคม) 

ลัพณา กิจรุ่งโรจน์, สุธาสินี รัตนะ, หทัยรัตน์ แสงจันทร์, และจันทรา พรหมน้อย. (2562). ปัจจัยท านายการบูรณา 
การในชุมชนของผู้บาดเจ็บรุนแรง. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 39(2), 62-72. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่มที่ 
1_เมษายน) 

วิภา แซ่เซี้ย, หทัยรัตน์ แสงจันทร์, ประณีต ส่งวัฒนา, ศศิธร มุกประดับ, ณัฐษยกานต์ นาคทอง, และสินีนาฎ 
นาคศรี. (2561). การดูแลผู้บาดเจ็บฉุกเฉินในระยะก่อนถึงโรงพยาบาล ในห้องฉุกเฉิน และการส่งต่อระหว่าง
โรงพยาบาล :  การทบทวนวรรณกรรม.  Rajaphat Journal of Sciences, Humanities & Social 
Sciences, 19(1), 89-98. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่มที่ 1_มกราคม) 

อัจฉรา เข็มทอง, หทัยรัตน์ แสงจันทร์, และขนิษฐา นาคะ, (2561). ความสัมพันธ์ระหว่างพฤติกรรมการฟื้นฟู 
สมรรถภาพหัวใจและคุณภาพชีวิตของผู้ป่วยหลังผ่าตัดท าทางเบี่ยงหลอดเลือดหัวใจ. วารสารพยาบาล
สงขลานครินทร์, 38(3). 1-11. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่มที่ 1_กรกฎาคม) 

Fitri, S. U. R., Maneewat, K., & Sangchan, H. (2017). Psychosocial needs among Indonesian  
women diagnosed with breast cancer. Journal of Nursing and Health Care (JNHC), 4(2), 67-
72, doi:10.5176/2345-718X_4.2.146. (ฐานข้อมูลนานาชาติอื่น ๆ_April) 

Mardela, A. P., Maneewat, K., & Sangchan, H. (2017). Breast cancer awareness among  
Indonesian women at moderate-to-high risk. Nursing and Health Sciences, 19(3), 301-306. 
doi: 10.1111/nhs.12345. (ฐาน ISI_July) 
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ผลงานทีน่ าเสนอในที่ประชุมวชิาการ และ/หรือมีการตีพิมพ์รวมเล่ม 
หทัยรัตน์ แสงจันทร์. (2561). ความตั้งใจที่จะมีพฤติกรรมขับขี่ปลอดภัยหลังการบาดเจ็บจากการขับขี่รถจักรยานยนต์. 

ใน การประชุมระดับชาติ ครั้งที ่3 ปี 2561 เร่ือง "สร้างคน สร้างงาน สร้างสุข" สานพลงัที่ก้าวขา้มขีดจ ากัดสู่ 
สุขภาวะที่ยัง่ยืน. สงขลา: ศูนยป์ระชุมนานาชาติฉลองสิริราชสมบัติครบ 60 ป ีมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์. 
(28-30 มีนาคม 2561, หน้า 1-8) 

หทัยรัตน์ แสงจันทร์. (2561). ประสบการณ์การมีอาการ วิธีการจัดการและความรุนแรงของโรคหลอดเลือดสมอง 
ของผู้ป่วยโรคหลอดเลือดสมองขาดเลือดเฉียบพลัน. ใน การประชุมน าเสนอผลงานวิจัยบัณฑิตศึกษา
ระดับชาติ ครั้งที่ 13 ประจ าปีการศึกษา 2561. กรุงเทพมหานคร: มหาวิทยาลัยรังสิต. (16 สิงหาคม 2561, 
หน้า 316-3228) 

หทัยรัตน์ แสงจันทร์. (2560). ความปวด การท ากิจวัตรประจ าวันและการบูรณาการในชุมชนของผู้รอดชีวิตจาก 
การบาดเจ็บรุนแรงในพื้นที่ภาคใต้ตอนล่าง: การศึกษาเบื้องต้น. ใน การประชุมวิชาการบัณฑิตศึกษา
ระดับชาติและนานาชาติ ครั้งที่  7 " ประเทศไทย 4.0 นวัตกรรมสร้างสรรค์สู่การพัฒนาที่ยั่งยืน ". 
กรุงเทพมหานคร: บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยศิลปากร. (20-21 กรกฎาคม 2560, หน้า 5367-5380) 

 
10. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. อาภรณ์ทิพย์  บัวเพ็ชร์   
     วุฒิการศึกษาสูงสุด  Dr.PH (Public Health Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-171 ประโยชน์เพื่อนมนุษย์      1  หน่วยกิต 
640-213 หลักวิทยาการระบาด      1  หน่วยกิต 
640-223 การพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 3   หน่วยกิต  
640-327 การพยาบาลอนามัยชุมชน 3   หน่วยกิต  
640-292 ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 2   หน่วยกิต 
640-494 ปฏิบัติการพยาบาลอนามัยชุมชนและการดูแลรักษาโรคเบื้องต้น 5   หน่วยกิต  
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
610-531 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2  หน่วยกิต 
610-532 การพยาบาลครอบครัวขั้นสูง     2  หน่วยกิต 
610-551 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นตน้และการพยาบาลฉุกเฉิน   3  หน่วยกิต 
610-552 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว    3  หน่วยกิต 
642-513 การวิจัยและการใช้ผลการวิจัย     2  หน่วยกิต 
642-781 วิทยานิพนธ ์                12  หน่วยกิต 
642-791 สารนิพนธ ์        6    หน่วยกิต 
 

ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-513 ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสูก่ารประยุกต์ใช้ 5 หน่วยกิต 
643-541 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน        2 หน่วยกิต                            
643-542 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2 หน่วยกิต 
643-543 การพยาบาลชุมชนขัน้สูง      2 หน่วยกิต                                             
643-554 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นตน้และการพยาบาลฉุกเฉิน   3 หน่วยกิต 
643-655 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนขั้นสูง    3 หน่วยกิต 
643-566 สัมมนาการพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน     3 หน่วยกิต 
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643-667 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนที่เลือกสรร   3 หน่วยกิต 
642-776 การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และการสรา้งนวัตกรรมทางการพยาบาล 3  หน่วยกิต 
642-781 วิทยานิพนธ ์                12    หน่วยกิต 
642-791 สารนิพนธ ์        6    หน่วยกิต 
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
ศารีนา สุขสมบูรณ์, อาภรณ์ทิพย์ บัวเพ็ชร์, และปิยะนุช  จิตตนนูท์. (2562). การรับรู้ภาวะสุขภาพของแรงงานประมง 

ต่างด้าวในภาคใต้. วารสารความปลอดภัยและสิ่งแวดล้อม (E-Journal), 4(2), 6-16 (ฐานข้อมลู TCI กลุ่ม 2 เดือน
กรกฎาคม-ธันวาคม 2562) 

กุลธลีย์ ชายเกตุ, อาภรณ์ทิพย์ บัวเพ็ชร์, ปิยะนุช จติตนนูท์, และอุษณีย์ เพชรรัชตะชาติ. (2561). ผลของ 
โปรแกรมส่งเสริมความสามารถในการเลือกรับประทานอาหารของผู้ป่วยเบาหวานมุสลิมน้ าหนกัเกิน 
ที่ควบคุมระดับน้ าตาลในเลือดไม่ได้. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 38(2), 79-94. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 
1 เดือน เม.ย. – มิ.ย.) 

สมฤดี พูนทอง, แสงอรุณ อิสระมาลัย, และอาภรณ์ทพิย์ บัวเพช็ร์. (2561). การพัฒนาโปรแกรมส่งเสริมการดูแล
ตนเองของผู้สูงอายุ ทีป่ระกอบอาชีพกรีดยางพาราในการออกก าลังกายด้วยยางยืดและปรับทา่ทางการ
ท างานเพื่อลดอาการปวดข้อเข่า. วารสารพยาบาลทหารบก, 19, 118-127. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน 
พ.ค. – ส.ค.) 

ณัฐิฏา เทพนรินทร์, อาภรณ์ทิพย์ บัวเพ็ชร์, และแสงอรุณ อิสระมาลัย. (2561). ผลของโปรแกรมป้องกันการบาดเจ็บ
จากความร้อนต่อพฤติกรรมป้องกันการบาดเจบ็จากความร้อนของทหารใหม่ กองทัพบก.  
วารสารพยาบาลกองทัพบก, 19(1), 115-126. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. – เม.ย.) 

มาดีฮะห์ มะเก็ง, ปิยะนชุ จิตตนูนท์, และอาภรณ์ทิพย์ บวัเพ็ชร์. (2561). ผลของโปรแกรมการปรับเปลี่ยนพฤติกรรม
สุขภาพตามวิถีมุสลิมต่อพฤติกรรมการควบคุมโรคเบาหวานและระดับน้ าตาลในเลือดในผู้ป่วยเบาหวาน
มุสลิม ที่ควบคุมระดับน้ าตาลในเลือดไม่ได้และมโีรคร่วม. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 38(1), 46-62. 
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. – มี.ค.) 

ณัฐิฏา เทพนรินทร์, อาภรณ์ทิพย์ บัวเพ็ชร์, และแสงอรุณ อิสระมาลัย. (2560). การพัฒนาโปรแกรมป้องกันการบาดเจ็บ
จากความร้อนของทหารใหม่ กองทัพบก. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร,์ 37(4), 69-82. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 
เดือน ต.ค. – ธ.ค.) 

สุทธิพงษ์ อุสาหะพงษส์ิน, อาภรณ์ทิพย์ บัวเพ็ชร์, และกุลทัต หงส์ชยางกูร. (2560). การประยุกต์ใช้แผนผังวิเคราะห์
ความเสี่ยงเพื่อพัฒนาโปรแกรมการจัดการความเสี่ยงจากการท างานของแรงงานกรีดยางพาราโดยชุมชนมีส่วน
ร่วม. วารสาร AL-NUR บัณฑิตวิทยาลัย  มหาวิทยาลัยฟาฏอนี, 12(22), 119-132. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1  
เดือน ม.ค. – มิ.ย.)   

 
11. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. อุมาพร  ปุญญโสพรรณ   
    วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-171 ประโยชน์เพื่อนมนุษย์      1  หน่วยกิต 
640-223 การพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 3   หน่วยกิต  
640-327 การพยาบาลอนามัยชุมชน 3   หน่วยกิต  
640-292 ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 2   หน่วยกิต 
640-494 ปฏิบัติการพยาบาลอนามัยชุมชนและการดูแลรักษาโรคเบื้องต้น 5   หน่วยกิต  
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ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
642-511 ปรัชญาตะวนัออกและทฤษฎีทางการพยาบาล    2  หน่วยกิต 
642-514 นโยบาย ระบบสุขภาพ และภาวะผู้น าทางการพยาบาล   2  หน่วยกิต 
610-532 การพยาบาลครอบครัวขั้นสูง     2  หน่วยกิต 
642-781 วิทยานิพนธ ์                12  หน่วยกิต 
642-791 สารนิพนธ ์        6    หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-511 ปรัชญา ทฤษฎี พหุวฒันธรรมในการพยาบาล    2 หน่วยกิต 
642-512 ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น าและจริยธรรมทางการพยาบาล 2   หน่วยกิต    
643-541 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน        2 หน่วยกิต                            
643-542 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2 หน่วยกิต 
643-543 การพยาบาลชุมชนขัน้สูง      2 หน่วยกิต                                             
643-554 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นตน้และการพยาบาลฉุกเฉิน   3 หน่วยกิต 
643-655 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนขั้นสูง    3 หน่วยกิต 
643-566 สัมมนาการพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน     3 หน่วยกิต 
643-667 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนที่เลือกสรร   3 หน่วยกิต 
642-774 การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และการสรา้งนวัตกรรมทางการพยาบาล 3 หน่วยกิต 
642-781 วิทยานิพนธ ์                12  หน่วยกิต 
642-791 สารนิพนธ ์        6    หน่วยกิต 
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
อุมาพร ปุญญโสพรรณ, สถิตย์ สุรวงศ์ประกิต, วิจิตร ศรีสุพรรณ และ พัชราภรณ์ อารีย์. (2562). การรับรู้  
   ประโยชน์และอุปสรรค การรับรูส้มรรถนะแห่งตน การสนับสนนุทางสงัคม". วารสารมหาวทิยาลยัคริสเตียน,  
   25(1), 1-17. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1  เดือน ม.ค. – มี.ค.)   
มุสตอพา ซิ, อุมาพร ปุญญโสพรรณ, และ จารุวรรณ กฤตย์ประชา. (2561). การพัฒนาโปรแกรมสร้างเสริมสุขภาพ 
   โดยใช้แนวคิดนิเวศวิทยาเชิงสังคมและระยะการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมเพื่อควบคุมระดับไขมันในเลือดของ 

พนักงานในสถานประกอบการ. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 38(4), 1-12  (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1  
เดือน ต.ค.-ธ.ค.) 

Kosasih, C., Boonyasopun, B., & Punthmatharith, B. (2020). Effects of the Nursing Therapeutics  
Program for Facilitating Patient Transition (NTPFPT) on Subjective Well-Being, Role Mastery, 
and Relationships’ Well-Being among Adult Stroke Patients in Bandung, Indonesia. Walailak 
Journal of Science and Technology, 17(5), 460-475 (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1  เดือน พ.ค.)   

Andriany, M., Boonyasopun, U., & Perngmark, P. (2019). Situations and expectations of TB care 
continuity for post-release persons in Jakarta, Indonesia: A descriptive phenomenology. 
Songklanagarind Journal of Nursing, 39(2), 37-47 (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน เม.ย.-มิ.ย.) 

Chukumnird, S., Boonyasopun, U., & Sirisom, K. (2019). Factors influencing adherence to preventive 
behaviors among Thais with hypertension: A literature review. Walailak Journal of Sciences 
and Technology, 16(8), 509-521. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1  เดือน ส.ค.)   
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Tongnuang, P., Jittanoon, P., Boonyasopun, U., Balthip, K., & Lauver, D. (2019). A causal model of 
lifestyle modification behaviors in Thai adults with hypertension. Walailak Journal of 
Sciences and Technology, 16(8), 561-571. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1  เดือน ส.ค.) 

Maneerat, S., Isaramalai, S., & Boonyasopun, U. (2019). Development of the Thai elderly resilllience 
scale: TERS. Asian Journal for Public Opinion Research, 7(1), 40-56. (ฐานข้อมูล Scopus เดือน 
ม.ค.) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



104 
 

ข-2 ภาระงานสอนและผลงานทางวิชาการของอาจารย์ประจ า 
 
1. รองศาสตราจารย์ ดร.วิภา  แซ่เซี้ย      
    วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-221  เทคนิคการพยาบาล           4 หน่วยกิต  
640-222  หลักกระบวนการพยาบาล         3 หน่วยกิต 
640-391  ปฏิบัติการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 1         4 หน่วยกิต  
640-394  ปฏิบัติการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 2         3 หน่วยกิต  
640-226  การพยาบาลผู้ใหญ่ 1        3 หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา 
641-814  Advanced Statistics and Quantitative Research in Nursing  3 หน่วยกิต 
641-933  Measurement in Nursing Research     3 หน่วยกิต 
642-512  สถิติส าหรับพยาบาล       2 หน่วยกิต 
642-513  การวิจัยและผลการใช้วิจัย       3 หน่วยกิต 
642-771  การศึกษาด้วยตนเอง       3 หน่วยกิต 
642-781  วิทยานิพนธ ์        6 หน่วยกิต 
646-532  การพยาบาลขั้นสูงส าหรับผู้ใหญ่และผูสู้งอายุ      3 หน่วยกิต 
646-551 ปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูงส าหรับผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 1     3 หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-511  ปรัชญา ทฤษฎี พหุวฒันธรรมในการพยาบาล     2 หน่วยกิต 
642-512  ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น าและจริยธรรมทางการพยาบาล                      2  หน่วยกิต    
642-513  ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้  5 หน่วยกิต 
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ  
วิภา แซ่เซี้ย, หทัยรัตน์ แสงจันทร์, ประณีต ส่งวฒันา, ศศิธร มุกประดับ, ณัฐษยกานต์ นาคทอง, และ 

สินีนาฎ นาคศรี. (2561). การดูแลผู้บาดเจ็บฉุกเฉินในระยะก่อนถึงโรงพยาบาล ในห้องฉุกเฉินและการส่ง
ต่อระหว่างโรงพยาบาล: การทบทวนวรรณกรรม. วารสารราชภัฏพิบูลสงคราม,19(1), 89-98. 
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. - มิ.ย.) 

วิภา แซ่เซี้ย, ประณีต ส่งวฒันา, และฐิติรัตน์ ดลิกคุณานนัท์. (2561). ความเครียดจากการท างาน การสนับสนนุทาง
สังคมและพลังสุขภาพจิตของพยาบาลทีป่ฏิบัติงานในหน่วยงานอุบัติเหตุฉุกเฉินในพื้นที่เสี่ยงภยัจังหวัด
ชายแดนใต้. วารสารสภาการพยาบาล, 33(2), 70-82. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน เม.ย – มิ.ย.) 

วิภา แซ่เซี้ย, ประณีต ส่งวฒันา, และดวงกมล สุวรรณ์. (2561). ผลของการใช้รูปแบบการพยาบาลแบบการจัดการ
รายกรณีต่อผลลัพธ์การดูแลในผูป้่วยบาดเจ็บหลายระบบ. วารสารสภาการพยาบาล, 33(4), 33-45. 
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ต.ค. - ธ.ค.) 

บุศรินทร์ จงใจสุรธรรม, ขนิษฐา นาคะ, และวิภา แซ่เซี้ย (2560). การปฏิบัติพยาบาลของพยาบาลที่ 
ค านึงถึงความปลอดภัยของผู้สูงอายุและปัจจัยที่เก่ียวข้อง. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 37(2), 27-40. 
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน เม.ย. - มิ.ย.) 
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ดวงกมล สุวรรณ,์ วิภา แซ่เซี้ย, และประณีต ส่งวัฒนา (2560). ความสามารถในการปฏิบัติกิจวัตร 
ประจ าวันของผู้ป่วยที่ได้รับบาดเจ็บหลายระบบ. วารสารมหาวิทยาลัยนราธิวาสราชนครินทร์, 9(2), 14-25. 
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน พ.ค. - ส.ค.) 

Sae-Sia, W., Songwathana, P., Pibansak, T., & Wahama, W. (2019). Outcomes of Thai  
emergency department patients with non-traumatic hypotension. The Journal of Nursing 
Care, 8, 1-4. doi:10.4172/2167-1168.1000470. (ฐานข้อมูล Scopus เดือน ม.ค.) 

Songwathana, P., Sae-Sia, W., Damkliang, J., & Kongkamol, C. (2018). Preparing community  
health leaders to safely transfer vulnerable flood victims. Health Emergency and Disaster 
Nursing, 1-6. doi:10.24298/hedn.2017-0010. (ฐานข้อมูลนานาชาติอื่นๆ เดือน ก.ค.) 

Bhattarai, M., Maneewat, K., & Sae-Sia, W. (2018). Determinants of resilience among people  
who sustained spinal cord injury from the 2015 earthquake in Nepal. Spinal Cord, 56(1), 78–
83. doi:10.1038/sc.2017.93. (ฐานข้อมูล ISI เดือน ม.ค.) 

Sherpa, P. D., Kitrungrote, L., & Sae-Sia, W. (2018). Predicting quality of life among family caregivers 
of people with spinal cord injury having chronic low back pain in Nepal: a cross-sectional 
pilot study. Spinal Cord Series and Cases, 4(72), 1-6. doi:10.1038/s41394-018-0110-7. (ฐานข้อมูล 
Scopus, Pubmed เดือน ส.ค.) 

Sulistyo, AHS., Sae-Sia, W., & Maneewat, K. (2018). Diabetic foot care knowledge and behaviors of 
individuals with diabetes mellitus in Indonesia. GSTF Journal of Nursing and Health Care 
(JNHC), 5(1), 1-5. doi:10.5176/2345-718X_5.1.152. (ฐานข้อมูลนานาชาติอื่นๆ เดือน เม.ย.) 

Bilalee, S., Maneewat, K., & Sae-Sia, W. (2017). Pain, pain management and pain management  
outcomes in chest trauma patients:  The preliminary study.  Songklanagarind Journal of 
Nursing, 37(suppl.), 51-59. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ต.ค. - ธ.ค.) 

Novelia, S., Sae-Sia, W., & Songwathana, P. (2017). Nurses’ knowledge and practice regarding the 
prevention of cesarean section surgical site Infection in Indonesia. GSTF Journal of Nursing 
and Health Care, 4(2), 32-37. doi:10.5176/2345-718X_4.2.140. (ฐานข้อมูลนานาชาติอื่นๆ เดือน 
พ.ค.) 

Setiawati, E. M., Sae-Sia, W., & Kitrungrote, L. (2017). Predicting factors of diabetic foot care 
behaviors among type 2 diabetes mellitus patients. GSTF Journal of Nursing and Health 
Care (JNHC), 5(1), 1-5. doi:10.5176/2345-718X_5.1.151. (ฐานข้อมูล EBSCO, CrossRef, Proquest 
เดือน ม.ค.) 
 

หนังสือ ต ารา  
วิภา แซ่เซี้ย. (2561). การจัดการแผลเร้ือรัง: บทบาททีท่้าทายของพยาบาล. กรุงเทพมหานคร: สหมิตรพัฒนาการ

พิมพ์. (พิมพ์ครั้งที่ 1, ISBN 9786164555099)   
 
2. รองศาสตราจารย์ ดร.โสเพ็ญ ชูนวล 
 วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-171 กิจกรรมเสริมหลักสูตร 1  1  หน่วยกิต  
640-492 ปฏิบัติการพยาบาลมารดา ทารกและผดุงครรภ์  4  หน่วยกิต  
640-393 ปฏิบัติการพยาบาลมารดา ทารกและผดุงครรภ์ 1 3  หน่วยกิต 
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ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา 
641-817 สัมมนาวิทยานิพนธ์ 1     หน่วยกิต 
642-513 การวิจัยและการใช้ผลการวิจัย  2  หน่วยกิต  
648-532 การผดุงครรภ์ข้ันสูง  3  หน่วยกิต 
658-551 ปฏิบัติการผดุงครรภ์ข้ันสูง 1 3  หน่วยกิต 
658-652 ปฏิบัติการผดุงครรภ์ข้ันสูง 2 3  หน่วยกิต  
648-531 พยาธิสรีรวิทยาและเภสัชวิทยาขั้นสงูทางการผดุงครรภ์ 3  หน่วยกิต   
642-776 แนวคิดและบทบาทการปฏิบัติการพยาบาลขัน้สูง 3   หน่วยกิต 
642-771 การศึกษาด้วยตนเอง  3  หน่วยกิต    
642-781 วิทยานิพนธ์  12  หน่วยกิต  
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี้  
642-513  ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้      5  หน่วยกิต 
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
ภาซีน่า บุญลาภ, และโสเพ็ญ ชนูวล. (2562). ผลของโปรแกรมการสนับสนนุทางสังคมต่อการปรับตัวดา้น 

จิตสังคมของหญิงตั้งครรภ์ที่มีอายุมาก. วารสารการพยาบาลการสาธารณสุขและการศึกษา, 20(1),  
14-21. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. – เม.ย.) 

วลัยลักษณ์ สุวรรณภักดี, สุนันทา ยังวนิชเศรษฐ, และโสเพ็ญ ชูนวล. (2562). ผลของโปรแกรมส่งเสริม 
สมรรถนะแห่งตนต่อพฤติกรรมการรับประทานอาหาร และการออกก าลังกายของหญิงตั้งครรภ์ที่เป็น
เบาหวาน. วารสารเครือข่ายวิทยาลัยพยาบาลและการสาธารญสุข, 6(1), 39-50. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 
เดือน ม.ค. – เม.ย.) 

เพลินพิศ ฐานิวัฒนานนท์, วราภรณ์ คงสุวรรณ, โสเพ็ญ ชูนวล, วีณา คันฉ้อง, ลัพณา กิจรุ่งโรจน์, อรวรรณ  
หนูแก้ว, และศศิกานต์ กาละ. (2562). การพัฒนารูปแบบการสอนวิชาการศึกษาด้วยตนเองโดยใช้การเรียนรู้
แบบผสมผสานของนักศึกษาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต. วารสารพยาบาลศาสตร์และสุขภาพ, 42(3), 1-13. 
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน ก.ค. – ก.ย.) 

ธารินันท์  ลีลาทิวานนท์, โสเพญ็ ชูนวล, และสนุันทา ยังวนชิเศรษฐ. (2561). ปัจจัยที่มีผลต่อพฤติกรรมการบริโภค
อาหารของหญิงตั้งครรภ์วัยรุ่น. วารสารมหาวิทยาลัยนราธิวาสราชนครินทร์, 10(2), 25-37. (ฐานข้อมูล TCI 
กลุ่ม 1 เดือน พ.ค. – ส.ค.) 

นิอารีซะห์  เลาะนะ, โสเพ็ญ ชูนวล, ถนอมศรี  อินทนนท์, และปรียา  แก้วพิมล. (2561). ความเครียดและการจัดการ
ความเครียดของสตรีที่สูญเสียสามี ขณะตั้งครรภ์จากสถานการณ์ความไม่สงบในพื้นที่สามจังหวัดชายแดนใต้. 
วารสารมหาวิทยาลัยนราธิวาสราชนครินทร์, 10(1), 99-111. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. – เม.ย.) 

สุรีย์พร กฤษเจริญ, โสเพ็ญ ชูนวล, ศศิกานต์ กาละ, วรางคณา ชัชเวช , และกัญจนี พลอินทร์. (2561). การรับรู้
สมรรถนะการส่งเสริม สนับสนุน และคุ้มครอง การเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ของพยาบาลตามการรับรู้ ของพยาบาล
และมารดาหลังคลอด. วารสารมหาวิทยาลัยนราธิวาสราชนครินทร์, 38(4), 25-34. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 
เดือน ต.ค. – ธ.ค.) 

อัสณาฐ์ โตะ๊พา, เสาวคนธ์ ภักด,ี และโสเพ็ญ ชนูวล. (2561). การส ารวจการมีสว่นร่วมของสามใีนการดูแสตรีมุสลิม
วัยรุ่นตั้งครรภ์.  วารสารวิทยบริการ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ วิทยาเขตปัตตานี, 29(1), 125-132. 
(ฐานข้อมูลTCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. – เม.ย.) 
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สุรีย์พร กฤษเจริญ, โสเพ็ญ ชูนวล, ศศิกานต์ กาละ, วรางคณา ชัชเวช, และกัญจนี พลอินทร์. (2560). ผลของ
โปรแกรมการพัฒนาสมรรถนะพยาบาลต่อการส่งเสริม สนบัสนุนและคุ้มครองการเลี้ยงลูกด้วยนมแม่ใน
ภาคใต้. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 37(2), 67-76. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน เม.ย. – มิ.ย.) 

นันทน์ภัส ไชยพนัธ์, ศศิกานต์ กาละ, และโสเพ็ญ  ชนูวล. (2560). ผลของโปรแกรมสร้างเจตคติ โดยการมีส่วนร่วม
ของสามีต่อความตั้งใจในการเวน้ช่วงการมีบุตรของมารดาหลังคลอดวัยรุ่นมุสลิม. วารสารพยาบาลสงขลา
นครินทร์, 37(1), 84-96. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. – มี.ค) 

วิชชุลดา พุทธิศาวงศ์, โสเพ็ญ ชนูวล, และศศิกานต์ กาละ. (2560). ผลของโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้ความสามารถของ
ตนเองร่วมกับการสนบัสนนุจากสามีต่อพฤติกรรมการบริโภคอาหารของหญิงตั้งครรภ์. วารสารมหาวิทยาลยั
นราธิวาสราชนครินทร์, 9(3), 12-24. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ก.ย – ธ.ค.) 

Kuasit, U., Chunuan, S., Hatthakit, U., & Bullock, L. F. C. (2020). The Effects of the resilience 
enhancing nursing program on depression among pregnant teenagers: A randomized 
controlled trial. Walailak Journal of Science and Technology (WJST), 17(8), 825-837. 
(ฐานข้อมูล Scopus, August) 

Erika, Boonyoung, N., & Chunuan, S. (2020). Evaluation of the psychometric properties of self-
efficacy in performing maternal role for first time pregnant adolescents in Indonesia. 
Songklanagarind Journal of Nursing, 40(2), 10-23. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน เม.ย. – มิ.ย.) 

Youngwanichsetha, S., Phumdoung, S., Chunuan, S., Kritcharoen, S., & Kala, S. (2020).  
Flipped classroom learning experiences of graduate nursing students in advanced 
pathophysiology and pharmacology in midwifery course. International Journal of Nursing 
Education, 12(1), 85-89. (ฐานข้อมูล Scopus, CINAHL, January - March) 

Pattanasombutsook, M., Punthmatharith, B., Chunuan , S., Hayter, M., & Graham, M. (2020).      
Prenatal attachment among Thai pregnant adolescents: A qualitative study. 
Songklanagarind Journal of Nursing, 40(1)1-14. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. – มี.ค.) 

Youngwanichsetha, S., Phumdoung, S., Chunuan, S., Kritcharoen, S., & Kala, S. (2019). Application of 
the r2d2 model for active learning strategy in graduate midwifery course. International 
Journal of Nursing Education, 11(1), 115-118. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. – มี.ค.) 

Kritpracha, C., Sae-Sia, W., Nukaew, O., Chunuan, S., Jittanoon, P., &  Kaosaiyaporn, O. (2018). The 
Development of operative learning using jigsaw activities to improve learning achievement 
and self-directed behaviors among master nursing students. International Journal of 
Information and Education Technology, 8(12), 913-917. (ฐานข้อมูล EBSCO, Scopus, 
December) 

Kuasit, U., Chunuan, S., Bullock, L. F. C., & Hatthakit, U. (2018). The effects of the resilience-
enhancing nursing program on life goals among pregnant teenagers: A randomized 
controlled trial. Songklanagarind Journal of Nursing, 38(1), 35-45. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน 
ม.ค. – มี.ค.) 

Erika, Boonyong, N. , & Chunuan, S.  ( 2017) .  The maternal role performance among indonesian 
pregnant adolescents. Songklanagarind Joural of Nursing, 37(supplement), 80-88.  

 (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 October - December) 
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3. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.จันทรา  พรหมน้อย 
 วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-211  พยาธิสรีรวิทยาส าหรับพยาบาล   2 หน่วยกิต  
640-221  เทคนิคการพยาบาล   4 หน่วยกิต  
640-222  หลักกระบวนการพยาบาล   3 หน่วยกิต 
640-226  การพยาบาลผู้ใหญ่ 1   3 หน่วยกิต 
640-291  ปฏิบัติการพยาบาลขั้นพื้นฐาน   3 หน่วยกิต  
640-292  ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ   2 หน่วยกิต  
640-391  ปฏิบัติการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 1    4 หน่วยกิต  
640-394  ปฏิบัติการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 2    3 หน่วยกิต  
640-321  การพยาบาลผู้สูงอายุ   1 หน่วยกิต  
640-771  ประโยชน์เพื่อนมนุษย์   1 หน่วยกิต  
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
642-513  การวิจัยและผลการใช้วิจัย       3 หน่วยกิต 
642-771  การศึกษาด้วยตนเอง       3 หน่วยกิต 
646-521  พยาธิเภสัชและเภสชัวิทยาส าหรับเวชปฏบิัติครอบครัว    3 หน่วยกิต 
646-531  พยาธิสรีรวิทยาและเภสัชวิทยาขั้นสงูส าหรับผู้ใหญ่และผู้สงูอายุ    3 หน่วยกิต 
646-532  การพยาบาลขั้นสูงส าหรับผู้ใหญ่และผูสู้งอายุ      3 หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-513  ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้  5 หน่วยกิต 
643-541  พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชน         2 หน่วยกิต                             
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
ลัพณา กิจรุ่งโรจน์, สุธาสินี รัตนะ, หทัยรัตน์ แสงจันทร์, และจันทรา พรหมน้อย. (2562). ปัจจัยท านายการบูรณาการในชุมชน 

    ของผู้บาดเจ็บรุนแรง. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร,์ 39(2), 62-72. (ฐาน TCI กลุ่มที่ 1_เมษายน) 
Promnoi, C., & Phillips, L. J. (2019). A comparison of social connectedness and physical activity 
             between good and poor sleepers: A pilot study in Thai older adults. Songklanagarind 
             Journal of Nursing, 39(3), 27-37. (ฐาน TCI กลุ่มที่ 1_July) 
Shen, Y., Nilmanat, K., & Promnoi, C. (2019). Palliative care nursing competence of Chinese oncology 

nurses and its related factors. Journal of Hospice & Palliative Nursing,  21(5), 404-411.    
              (ฐาน ISI_October) 
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4. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.จินตนา ด าเกลี้ยง      
     วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
001-131  สุขภาวะกายและจิต 3  หน่วยกิต  
640-221  เทคนิคการพยาบาล 4  หน่วยกิต  
640-222  หลักกระบวนการพยาบาล 3  หน่วยกิต 
640-322  การพยาบาลผู้ใหญ่ 2 3  หน่วยกิต 
640-391  ปฏิบัติการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 1  4  หน่วยกิต  
640-394  ปฏิบัติการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 2  3  หน่วยกิต  
640-492  ปฏิบัติการพยาบาลมารดา ทารก และการผดุงครรภ์ 4  หน่วยกิต  
640-494  ปฏิบัติการพยาบาลฝึกหัด 3  หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
642-512  สถิติส าหรับพยาบาล      2 หน่วยกิต 
642-513  การวิจัยและผลการใช้วิจัย      3 หน่วยกิต 
642-515  การตัดสินใจเชิงจริยธรรมทางการพยาบาล      1 หน่วยกิต 
642-515  Ethical Decision Making in Nursing      1 หน่วยกิต 
646-532  การพยาบาลขั้นสูงส าหรับผู้ใหญ่และผูสู้งอายุ     3 หน่วยกิต 
642-771  การศึกษาด้วยตนเอง      3 หน่วยกิต 
642-781  วิทยานิพนธ ์               12 หน่วยกิต 
 

ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-513  ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้      5  หน่วยกิต 
643-541  พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชน        2 หน่วยกิต                             
 

ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ  
ประณีต ส่งวัฒนา, โชคชัย ขวัญพิชิต, วิภา แซ่เซี้ย, ลัพณา กิจรุ่งโรจน์, จินตนา ด าเกลี้ยง, หทัยรัตน์  

แสงจันทร์, วรสิทธิ์ ศรศรีวิชัย, และวิจัย สกุลแก้ว. (2563). การจัดบริการการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นที่ 
ความมั่นคงจากมุมมองของผู้ให้บริการ: การวิจัยเชิงคุณภาพ. วารสารสภาการพยาบาล, 35(3),     
17-33. (ฐาน TCI กลุ่มที่_กรกฎาคม)  

ฮิชาม อาแว, เนตรนภา คู่พันธวี, และจินตนา ด าเกลี้ยง. (2563). ผลของโปรแกรมส่งเสริมการรับรู้สมรรถนะ 
ตนเองต่อความสามารถในการดแูลผู้บาดเจ็บ ณ จุดเกิดเหตุและในระหว่างการน าส่งของพนักงาน
ฉุกเฉินการแพทย์. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 40(1), 1-12. (ฐาน TCI กลุ่มที่ 2_มกราคม) 

มุขรินทร์ ทองหอม, ลัพณา กิจรุ่งโรจน์, และจินตนา ด าเกลี้ยง. (2562). ความสัมพันธ์ระหว่างความรุนแรง 
ของพฤติกรรมก้าวร้าวของผู้ป่วยภายหลังบาดเจ็บสมองการเผชิญปัญหากับภาระการดูแลของญาติ
ผู้ดูแล. วารสารพยาบาลโรคหัวใจและทรวงอก, 30(1), 74-88. (ฐานTCI กลุ่มที่1_มกราคม) 

จินตนา ด าเกลี้ยง, จารุวรรณ กฤตย์ประชา, อนงค์ ประสาธน์วนกิจ, ทิพมาส ชิณวงศ์, รัดใจ เวชประสิทธิ์, 
ศมนนันท์ ทัศนีย์สุวรรณ, และณัฐษยกานต์ นาคทอง. (2561). ประสบการณ์ของนักศึกษา 
พยาบาลในการใช้โมเดล 5A เพื่อควบคุมการบริโภคยาสูบในผู้ป่วยผู้ ใหญ่และผู้สูงอายุ.                 
วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 38(3), 141-151. (ฐาน TCI กลุ่มที่ 1_กรกฎาคม) 
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Promlek, K., Currey, J., Damkliang, J., & Considine, J. (2020). Thai trauma nurses’ knowledge of 

neuro- protective nursing care of traumatic brain injury patients:  A survey study. 
Nursing and Health Sciences. doi:10.1111/nhs 12730, April. (ฐาน ISI, Scopus) 

Khasanah, I. H., Sae-Sia, W., & Damkliang, J. (2019). The effectiveness of oral care guideline 
implementation on oral health status in critically ill patients. SAGE Open Nursing, 
5, 1-9. (ฐาน Scopus_April) 

Songwathana, P., Sae-Sia, W., Damkliang, J., & Kongkamol, C. (2019). Preparing community 
health leaders to safely transfer vulnerable flood victims. Health Emergency and 
Disaster Nursing, 6(1), 9-14.  (ฐานนานาชาติอืน่ๆ_January) 

Prastika, D., Kitrungrote, L., & Damkliang, J. (2018). Pain-management strategies among  
hospitalized trauma patients: A preliminary study in a teaching hospital in  
Indonesia. Enfermeria clinica, 28, 158-161.  (ฐาน Scopus_February) 

Thapa. T., Kitrungrote, L., & Damkliang, J. (2018). Chronic pain experience and pain management in persons 
with cord injury in Nepal. Scandinavian Journal of Pain, 18(2), 195-201. (ฐาน Scopus_April)  

Prastika, D., Kitrungrote, L., & Damkliang, J. (2018). Pain experience, pain management  
strategies and satisfaction of hospitalized trauma patients in Indonesia. Journal of 
Nursing Education and Practice, 8(1), 79-86. (ฐานนานาชาติอื่นๆ_January) 
 

ผลงานทีน่ าเสนอในที่ประชุมวชิาการ และ/หรือมีการตีพิมพ์รวมเล่ม 
จินตนา ด าเกลี้ยง. (2561). การดูแลระหว่างการส่งผู้ป่วยบาดเจ็บรุนแรง. ใน การประชุมวิชาการระดับชาติ ครั้งที่ 3 

เรื่องสร้างคน สร้างงาน สร้างสุข 61 สานพลังที่ก้าวข้ามขีดจ ากัดสู่สุขภาวะที่ยั่งยืน. สงขลา: ศูนย์
ประชุมนานาชาติฉลองสิริราชสมบัติครบ 60 ปีมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์. (28-29 มีนาคม 
2561, หน้า 1-7) 

 
5. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ชุตวิรรณ  ปุรินทราภิบาล 
    วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี 
640-121  มโนทัศนพ์ื้นฐานทางการพยาบาล 2    หน่วยกิต 
640-212 ภูมิปัญญาตะวันออกและการดูแลสุขภาพแบบผสมผสาน 2    หน่วยกิต 
640-221   เทคนิคการพยาบาล 4    หน่วยกิต 
640-222 หลักการกระบวนการพยาบาล 3    หน่วยกิต 
640-291   ปฏิบัติการพยาบาลขั้นพืน้ฐาน 3    หน่วยกิต 
640-326 การบริหารการพยาบาล 3    หน่วยกิต 
640-422 การวิจัยเบื้องต้นทางการพยาบาล 2    หน่วยกิต 
640-423 ประเด็นและแนวโน้มในวชิาชีพการพยาบาล 2    หน่วยกิต 
640-491   ปฏิบัติการบริหารการพยาบาล 2    หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา 
642-511 ปรัชญาตะวันออกและทฤษฎีทางการพยาบาล 2    หน่วยกิต 
642-514 นโยบาย ระบบสุขภาพและภาวะผู้น าทางการพยาบาล 2    หน่วยกิต 
642-514 ภาวะผูน้ าทางการพยาบาล 2    หน่วยกิต 
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642-771   การศึกษาด้วยตนเอง 3    หน่วยกิต 
649-513 การวิจัยทางการบริหารพยาบาล 3    หน่วยกิต 
649-543 การจัดการทรัพยากรมนุษย์ในองค์การพยาบาล 2    หน่วยกิต 
649-545 การบริหารการพยาบาล 2    หน่วยกิต 
   
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-511   ปรัชญา ทฤษฎี พหุวัฒนธรรมในการพยาบาล                                 2   หน่วยกิต 
642-512  ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น าและจริยธรรมทางการพยาบาล                     2   หน่วยกิต    
642-513  ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้ 5   หน่วยกิต    
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
สรณ  สุวรรณเรืองศรี, โสเพ็ญ  ชูนวล, กาญจน์สุนภัส  บาลทิพย์, จิตรานันท์  กุลทนันท์, และ ชุติวรรณ ปุรินทราภิบาล. 

(2564). กระบวนการสร้างสมดลุชีวิตของหญิงตั้งครรภ์วัยรุ่น. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 41(3), 
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน ก.ค.-ก.ย.) 

ศุภพร ศรีพิมาน, ปรัชญานันท์ เที่ยงจรรยา, และ ชุติวรรณ ปุรนิทราภิบาล. (2563). ผลของการใช้โปรแกรมส่งเสริม
พฤติกรรมการดูแลตนเองต่อความรู้ การรับรู้ความสามารถ และพฤติกรรมการดูแลตนเองของผู้ป่วยผา่ตัด
กระดูกสะโพก หอผู้ป่วยศัลยกรรมออร์โธปิดิกส์ โรงพยาบาลสงขลา. วารสารวิทยาลัยพยาบาลพระจอมเกล้า 
จังหวัดเพชรบุรี, 3(2), 149-165. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน พ.ค. – ส.ค) 

ชุติวรรณ ปุรินทราภิบาล, ปุญญาภา รุ่งปิตะรังสี, เพชรน้อย สิงห์ช่างชัย, กนกวรรณ หวนศรี, และ  
พิมพิศา ศักดิ์สองเมือง. (2561). การขับเคลื่อนโครงการเพื่อลดการตั้งครรภ์ของวัยรุ่น ใน 4 เขตเทศบาล 
จังหวัดสงขลา: กรณีศึกษา. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 38(2), 20-32. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน 
เม.ย. – มิ.ย.) 

 
6. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ปรัชญานันท์  เที่ยงจรรยา 
   วุฒิการศึกษาสูงสุด ปร.ด. (การพยาบาล) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี 
640-221 เทคนิคการพยาบาล 4    หน่วยกิต 
640-291 ปฏิบัติการพยาบาลขั้นพืน้ฐาน 3    หน่วยกิต 
640-326 การบริหารการพยาบาล 3    หน่วยกิต 
640-423 ประเด็นและแนวโน้มในวชิาชีพการพยาบาล 2    หน่วยกิต 
640-491 ปฏิบัติการบริหารการพยาบาล 2    หน่วยกิต  
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา 
642-514 ภาวะผูน้ าทางการพยาบาล 2    หน่วยกิต 
649-512 การตัดสินใจเชิงจริยธรรมในการบริหารการพยาบาล 2    หน่วยกิต 
649-513  วิจัยทางการบริหารการพยาบาล    3    หน่วยกิต 
649-543 การจัดการทรัพยากรมนุษย์ในองค์กรพยาบาล   2    หน่วยกิต 
649-542 ปฏิบัติการจัดการเชงิกลยุทธ์ทางการพยาบาล   3    หน่วยกิต 
649-544 นวัตกรรม และการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล   3    หน่วยกิต 
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649-545  การบริหารการพยาบาล 2    หน่วยกิต 
649-641  ปฏิบัติการจัดการทรัพยากรมนษุย์ในองค์การพยาบาล   3    หน่วยกิต  
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-512  ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น าและจริยธรรมทางการพยาบาล                     2     หน่วยกิต    
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
จิรัชยา  ศิวาวุธ, ปรัชญานันท์  เที่ยงจรรยา, และ ปราโมทย์  ทองสุข. (2563). ทักษะนอกเหนือจาก 

ทักษะวิชาชีพที่จ าเป็นต่อความปลอดภัยผู้ป่วยของพยาบาลห้องผ่าตัด โรงพยาบาลระดับตติยภูมิ ประเทศ
ไทย. วารสารพยาบาลสาร, 47(3), (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน ก.ค. - ก.ย.) 

ชลธิชา โภชนกิจ, เกษตรชัย และหีม, และ ปรัชญานันท์ เที่ยงจรรยา. (2562). การพัฒนาตัวบ่งชี้ 
สมรรถนะของพยาบาลวิชาชีพ ในโรงพยาบาลสงขลานครินทร์ . วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 39(3), 
137-149. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน ก.ค. - ก.ย.) 

สุภิชญา  ทองแก้ว, ปราโมทย์  ทองสุข, และ ปรัชญานันท์  เที่ยงจรรยา. (2561). ความตระหนักต่อผู้ป่วย 
ของพยาบาลวิชาชีพใหม่ในโรงพยาบาลทั่วไป ภาคใต้. วารสารเครือข่ายวิทยาลัยพยาบาลและการ
สาธารณสุขภาคใต้. 5(1), 62-73.  (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. - เม.ย.) 

มัณฑนา แก้ววิจิตร, นงนุช บุญยัง, และ ปรัชญานันท์ เที่ยงจรรยา. (2560). ความมุ่งมั่นในงานของพยาบาล 
ประจ าการและการเป็นกลุ่มการพยาบาลที่ดึงดูดใจตามการรับรู้ของพยาบาลประจ าการ โรงพยาบาล 
ตติยภูมิ ภาคใต้. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 37(2), 41-52. (ฐษนข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน เม.ย. - 
มิ.ย.) 
 

7. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ประภาพร  ชูก าเหนิด 
วุฒิการศึกษาสูงสุด ปร.ด. (การพยาบาล) 

ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี       
001-131 สุขภาวะกายและจิต 3    หน่วยกิต 
640-212 ภูมิปัญญาตะวันออกและการดูแลสุขภาพแบบผสมผสาน 2    หน่วยกิต 
640-221 เทคนิคการพยาบาล 4    หน่วยกิต 
640-225 กฎหมายและจริยศาสตร์ทางการพยาบาล 2    หน่วยกิต 
640-291 ปฏิบัติการพยาบาลขั้นพืน้ฐาน 3    หน่วยกิต 
640-491 ปฏิบัติการบริหารการพยาบาล 2    หน่วยกิต 
 

ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา 
641-813 Philosophy and Eastern Wisdom 1    หน่วยกิต 
642-511 ปรัชญาตะวันออกและทฤษฎีทางการพยาบาล 2    หน่วยกิต 
642-514 ภาวะผูน้ าทางการพยาบาล 2    หน่วยกิต 
642-515 การตัดสินใจเชิงจรยธรรมทางการพยาบาล 1    หน่วยกิต 
642-778 การพยาบาลทางคลนิิกส าหรับผูบ้ริหารการพยาบาล 3    หน่วยกิต 
649-512 การตัดสินใจเชิงจริยธรรมในการบริหารการพยาบาล 2    หน่วยกิต 
649-513 การวิจัยทางการบริหารพยาบาล 3    หน่วยกิต 
649-543 การจัดการทรัพยากรมนุษย์ในองค์การพยาบาล 2    หน่วยกิต 
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649-546 การจัดการสิ่งแวดล้อมในหน่วยงาน 2    หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-511 ปรัชญา ทฤษฎี พหุวฒันธรรมในการพยาบาล    2      หน่วยกิต    
642-513 ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสูก่ารประยุกต์ใช ้ 5      หน่วยกิต    
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
จุติมา  เบ็ญอ้าดัม, ประภาพร  ชูก าเหนิด, และ ปราโมทย์  ทองสุข. (2563). การน าของหัวหน้าหอผู้ป่วย 

และการมีส่วนร่วมของพยาบาลวิชาชีพในการจัดการความปลอดภัยของบุคลากรโรงพยาบาลเอกชนภาคใต้. 
วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์. 40(2), 35-51. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน เม.ย.-มิ.ย.)  

กัลยา วิริยะ , ประภาพร  ชูก าเหนิด , และ อังศุมา  อภิชาโต. (2562). ความรู้และทัศนคติเกี่ยวกับบุหรี่ 
กับพฤติกรรมการสัมผัสบุหรี่ของนักศึกษามหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์. วารสารวิทยบริการ 
มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์, 30(1), 66-74. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. - เม.ย.) 

ทรงพร จันทรพัฒน์, ประภาพร ชูก าเหนิด, สุภา พันธุ์ชนะ, อรวรรณ จินตนะ, และ ศิรินารถ  อ้ึงสถาพรผล.  
(2561). ผลของโปรแกรมส่งเสริมสมรรถนะแห่งตนด้วยโยคะต่อพฤติกรรมสุขภาพและการเพิ่มน้ าหนักตัวใน
หญิงตั้งครรภ์ที่มีน้ าหนักตัวเกินเกณฑ์. วารสารวิทยบริการ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์, 29(1), 148-163. 
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. - เม.ย.) 

 
8. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.พิสมัย  วัฒนสิทธิ์ 
 วุฒิการศึกษาสูงสุด  Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-223 การพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 2  หน่วยกิต  
640-393 ปฏิบัติการพยาบาลเด็ก 3  หน่วยกิต  
640-422 การวิจัยเบื้องต้นทางการพยาบาล 2  หน่วยกิต  
640-491 ปฏิบัติการพยาบาลเด็ก 4  หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
642-512 สถิติส าหรับพยาบาล 2  หน่วยกิต  
642-513 การวิจัยและการใช้ผลการวิจัย 2  หน่วยกิต  
642-771  การศึกษาด้วยตนเอง      3     หน่วยกิต  
645-531 พยาธิสรีรวิทยาและเภสัชวิทยาขั้นสูงส าหรับเด็ก 3  หน่วยกิต  
645-532  การพยาบาลขั้นสูงส าหรับเด็ก     3     หน่วยกิต  
645-552 ปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูงส าหรับเด็ก 2 3  หน่วยกิต  
642-781 วิทยานิพนธ์มหาบัณฑิต                                                         12    หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-511   ปรัชญา ทฤษฎี พหวุัฒนธรรมในการพยาบาล   2 หน่วยกิต    
642-513   ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้ 5 หน่วยกิต    
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ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
จุฬาวรรณ วิสภา, วันธณี วิรุฬห์พานิช, และพิสมัย วัฒนสิทธิ์. (2563). ผลของโมบายแอปพลิเคชันการควบคุมน้ าหนัก

ตัวในวัยรุน่ที่มีภาวะน้ าหนักเกิน. วารสารพยาบาลต ารวจ, 12(1), 73-85. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. - มิ.ย.) 
วาสนา โชติสัมพนัธ์เจริญ, วันธณี วิรุฬห์พานิช, และพิสมัย วัฒนสิทธิ์. (2562). ผลของการท ากลุ่มช่วยเหลือตนเองต่อ

ความเครียดและการเผชิญความเครียดของผู้ดูแลเด็กโรคมะเร็งที่ได้รับเคมีบ าบัด. วารสารพยาบาลสงขลา
นครินทร์, 39(2), 48-61. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน เม.ย. - มิ.ย.) 

ตวงพร ชุมประเสริฐ, วนัธณี วิรฬุห์พานิช และพสิมัย วัฒนสิทธิ.์ (2562). ความสัมพันธ์ระหว่างการใช้สื่อ
อิเล็กทรอนิกส์กับพัฒนาการเด็กอายุ 2-5 ปี ในศูนย์พัฒนาเด็กเล็ก สังกัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จังหวัด
สงขลา. วารสารเครือข่ายวิทยาลัยพยาบาลและการสาธารณสุขภาคใต้, 6(2), 91-104. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 
1 เดือน พ.ค. - ส.ค.) 

ปริศนา วานชิ, วันธณี วิรุฬห์พานิช และพิสมัย วฒันสิทธิ์. (2562). อิทธิพลของความเครียด ความปวดและกิจกรรม
การพยาบาลต่อคุณภาพการนอนหลับในผู้ป่วยเด็กโรคมะเร็งทีไ่ด้รับเคมีบ าบัด. วารสารพยาบาลสงขลา
นครินทร์, 39(1), 28-40. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. - มี.ค.) 

กาญจนา นาคทิม, วันธณี วิรุฬห์พานิช, และพิสมัย วฒันสิทธิ์. (2561). การเปรียบเทียบคุณสมบัติของเคร่ืองมือ
ประเมินความปวดระหว่างคอมฟอร์ทบีและแฟลคฉบบัปรบัปรุง ในผู้ป่วยเด็กทีไ่ด้รับเครื่องช่วยหายใจและมี
ภาวะง่วงซึมระหว่างดูดเสมหะ. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 38(1), 90-102. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 
เดือน ม.ค. - มี.ค.) 

ธัญวดี นาคมิตร, บษุกร พันธ์เมธาฤทธิ์, และพสิมัย วัฒนสิทธิ์. (2561). ปัจจัยคัดสรรที่มีอิทธิพลต่อปัญหาพฤติกรรม
ของเด็กวัยเรียนโรคสมาธิสั้นตามการรับรู้ของมารดา. วารสารเครือข่ายวิทยาลัยพยาบาลและการสาธารณสุข
ภาคใต้, 5(1), 135-149. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. - เม.ย.) 

พิสมัย วัฒนสิทธิ์, และอ าไพพร ก่อตระกูล. (2560). ความสัมพันธ์ระหว่างคา่สัดสว่นของร่างกายกับภาวะความดัน
โลหิตสูงในวัยรุ่นไทย. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 37(3), 1-10. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือนก.ค. - ก.ย.) 

ยามีละห์ ยะยือริ, พิสมัย วัฒนสทิธิ์, และวันธณี วิรุฬห์พานชิ. (2560). ผลของการฟังเสียงบทสวดอัลกุรอานร่วมกับ
การจัดชั่วโมงสงบต่อระยะเวลาการนอนหลับของทารกเกิดก่อนก าหนด. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 
37(3), 1-13. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ก.ค. - ก.ย.) 

จณัญญา โมรา, บุษกร พันธ์เมธาฤทธิ์, และพิสมยั วัฒนสิทธิ์. (2560). ผลของการจัดท่าต่อปริมาณของเหลือค้างใน
กระเพาะอาหารในทารกเกิดก่อนก าหนด. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 37(4), 35-46. (ฐานข้อมูล TCI 
กลุ่ม 1 เดือน ต.ค. - ธ.ค.) 

สุมณฑา ห้ิมทอง, วันธณี วิรุฬห์พานชิ, และพิสมยั วัฒนสิทธิ์. (2560). การส ารวจพฤติกรรมก้าวร้าวและการจัดการ
พฤติกรรมก้าวร้าวในเด็กปฐมวัย โดยผู้ดูแลของศูนยพ์ัฒนาเด็กเล็กสังกัดองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น. 
วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 37(3), 14-24. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ก.ค. - ก.ย.) 

 
9. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ลัพณา กิจรุ่งโรจน ์        
     วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
001-131  สุขภาวะกายและจิต   3 หน่วยกิต  
640-171  ประโยชน์เพื่อนมนุษย์   1 หน่วยกิต  
640-211  พยาธิสรีรวิทยาส าหรับพยาบาล   2 หน่วยกิต  
640-322  การพยาบาลผู้ใหญ่ 2   3 หน่วยกิต 
640-391  ปฏิบัติการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 1    4 หน่วยกิต  
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640-394 ปฏิบัติการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 2    3 หน่วยกิต  
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
642-513  การวิจัยและผลการใช้วิจัย       3 หน่วยกิต 
642-515  การตัดสินใจเชิงจริยธรรมทางการพยาบาล       1 หน่วยกิต 
642-515  Ethical Decision Making in Nursing       1 หน่วยกิต 
642-771  การศึกษาด้วยตนเอง       3 หน่วยกิต 
642-781  วิทยานิพนธ ์        6 หน่วยกิต  
646-521  พยาธิเภสัชและเภสชัวิทยาส าหรับเวชปฏบิัติครอบครัว    3 หน่วยกิต 
646-531  พยาธิสรีรวิทยาและเภสัชวิทยาขั้นสงูส าหรับผู้ใหญ่และผู้สงูอายุ    3 หน่วยกิต 
646-532  การพยาบาลขั้นสูงส าหรับผู้ใหญ่และผูสู้งอายุ      3 หน่วยกิต 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-511  ปรัชญา ทฤษฎี พหุวฒันธรรมในการพยาบาล     2 หน่วยกิต 
642-512  ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น าและจริยธรรมทางการพยาบาล                      2   หน่วยกิต    
642-513  ชุดวิจัยและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้  5 หน่วยกิต 
643-541  พยาธิเภสัชและเภสชัวิทยาส าหรับเวชปฏบิัติครอบครัว    2 หน่วยกิต 
   
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
ประณีต ส่งวัฒนา, โชคชัย ขวัญพิชิต, วิภา แซ่เซี้ย, ลัพณา กิจรุง่โรจน์, จินตนา ด าเกลี้ยง, หทัยรัตน์ แสงจันทร์,  
 วรสิทธิ์ ศรศรีวิชัย, และวิจัย สกุลแก้ว. (2563). การจัดบริการการแพทย์ฉุกเฉินในพื้นที่ความมัน่คงจาก

มุมมองของผู้ให้บริการ: การวิจัยเชิงคุณภาพ. วารสารสภาการพยาบาล, 35(3), 17-33. (ฐานข้อมูล TCI 
กลุ่มที่ 1 เดือนกรกฎาคม 2563) 

ลัพณา กิจรุ่งโรจน์, สุธาสินี อัตนะ, หทัยรัตน์ แสงจันทร์, และจนัทรา พรหมน้อย. (2562). ปัจจัยการท านายการบูร
ณาการในชุมชนของผูบ้าดเจบ็รุนแรง. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 39(2), 62-72. (ฐานข้อมูล 
TCI กลุ่มที่ 1 เดือนเมษายน - มิถุนายน 2562) (Corresponding author) 

มุขรินทร์ ทองหอม, ลัพณา กิจรุ่งโรจน์, และจนิตนา ด าเกลี้ยง. (2562). ความสัมพันธ์ระหว่างความรุนแรงของ
พฤติกรรมก้าวร้าวของผู้ป่วยภายหลังบาดเจบ็สมองการเผชญิปญัหากับภาระการดูแลของญาติผู้ดูแล. 
วารสารพยาบาลโรคหัวใจและทรวงอก, 30(1), 74-88. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่มที่ 1 เดือนมกราคม - 
มิถนุายน 2562) (Corresponding author) 

Sherpa, P. D., Kitrungrote, L., & Sae-Sia, W. (2018). Predicting quality of life among family caregivers 
of people with spinal cord injury having chronic low back pain in Nepal: A cross 
sectional pilot study. Spinal Cord Series and Cases, 8(4), 72. (ฐานข้อมูล Scopus, 
Pubmed เดือนสิงหาคม 2561) (Corresponding author) 

Thapa, S., Kitrungrote, L., & Damkliang, J. (2018). Chronic pain experience and pain management in 
persons with spinal cord injury in Nepal. Scandinavian Journal of Pain, 18(2), 195-201. 
doi:10.1515/sjpain-2018-0019 (ฐานข้อมูล ISI, Scopus เดือนสิงหาคม 2561) 

Songwathana, P., Kitrungrote, L., Anumas, N., & Nimitpan, P. (2018). Predictive factors of health 
related quality of life among Thai traumatic brain injury. International Journal of 
Behavioral Science, 13(1), 82-93. (ฐานข้อมูล ISI, Scopus เดือนมกราคม 2561) 
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Prastika, D., Kitrungrote, L., & Damkliang, J. (2018). Pain experience, pain management strategies 

and satisfaction of hospitalized trauma patients in Indonesia. Journal of Nursing 
Education and Practice, 8(1), 79-86. (ฐานข้อมูลนานาชาติอื่นๆ เดือนมกราคม 2561) 

Prastika, D., Kitrungrote, L., & Damkliang, J. (2018). Pain management strategies among hospitalized 
trauma patients: A preliminary study in a teaching hospital in Indonesia. Enfermería 
Clínica, 28(1), 158-161. doi:10.1016/S1130-8621(18)30058-5. (ฐานข้อมูลนานาชาติอืน่ๆ เดือน
มกราคม 2561) 

Setiawati, E. M., Sae-Sia, W., & Kitrungrote, L. (2017). Predicting factors of foot care behaviors 
among type II diabetes mellitus patients. Journal of Nursing and Health Care, 5(1), 
doi:10.5176/2345-718X5.1.151. (ฐานข้อมูล EBSCO, CrossRef, Proquest เดือนธันวาคม 2560) 

Rustam, J. S., Kongsuwan, W., & Kitrungrote, L. (2017). Effect of comfort care integrated with the 
Holy Qur’ an recitation on comfort of Muslim patients under mechanical ventilation: A 
pilot study. Medical-Surgical Nursing Journal, 6(1), 34-40. (ฐานข้อมูล BESCO, CINAHL 
Database เดือนมกราคม 2560)        

 

ผลงานทีน่ าเสนอในที่ประชุมวชิาการ และ/หรือมีการตีพิมพ์รวมเล่ม 
ปิยะพร พรหมแก้ว, ลัพณา กิจรุ่งโรจน์, และขนิษฐา นาคะ. (2560). ความเหนื่อยล้าและคุณภาพชีวิตของญาติผู้ดูแล

ผู้รอดชีวิตจากการบาดเจ็บสมอง. โครงการการประชุมวชิาการบัณฑิตศึกษาระดับชาติและนานาชาติ 
คร้ังที่ 7:ประเทศไทย 4.0 นวัตกรรมสร้างสรรค์สู่การพัฒนาที่ยัง่ยืน (Proceeding). บัณฑติศึกษา 
มหาวิทยาลยัศิลปากร. (20-21 กรกฎาคม 2560 หน้า S381-S392.) 

 
10. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.วินีกาญจน์ คงสุวรรณ 
 วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D.(Nursing)  
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-112 การสื่อสารทางสุขภาพ                                                          1     หน่วยกิต 
190-403 พฤติกรรมศาสตร์และสุขภาพจิต                                                 2   หน่วยกิต 
640-224 การพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช 3   หน่วยกิต 
640-292 ปฎิบัติการพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 2   หน่วยกิต  
640-323 การพยาบาลภาวะฉุกเฉินและสาธารณภัย 1   หน่วยกิต 
640-392 ปฏิบัติการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช 4   หน่วยกิต 
   
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
642-512 สถิติส าหรับพยาบาล                                            2     หน่วยกิต  
642-513  การวิจัยและการใชผ้ลการวิจัย                                  2     หน่วยกิต 
647-661 ปฏิบัติการบ าบัดขั้นสงูทางการพยาบาลจติเวชและสุขภาพจิต  3     หน่วยกิต 
642-771 การศึกษาด้วยตนเอง                                            3     หน่วยกิต 
647-531 จิตพยาธิสรีรวิทยาและจิตเภสัชวิทยาขั้นสูง        2     หน่วยกิต 
647-532 การป้องกันปัญหาสุขภาพจิตและการส่งเสริมสุขภาพจิต    2     หน่วยกิต 
647-533 การบ าบัดและพื้นฟสูภาพทางการพยาบาลส าหรับผูป้่วยจิตเวช   2     หน่วยกิต  
647-551 ปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูงส าหรับการพยาบาลจิตเวชและสุขภาพจิต         3     หน่วยกิต  
641-921 Independent Study      2     หน่วยกิต 
642-781 วิทยานิพนธ ์       12   หน่วยกิต 
642-791 สารนิพนธ ์                       6    หน่วยกิต 
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ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-511 ปรัชญา ทฤษฎี พหุวฒันธรรมในการพยาบาล    2 หน่วยกิต    
642-513 ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสูก่ารประยุกต์ใช้        5 หน่วยกิต    
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
วินีกาญจน์ คงสุวรรณ, วันดี สุทธรังสี, และศรีสุดา วนาลีสนิ. (2562). ผลของโปรแกรมพัฒนาแกนน าเยาวชนไทย

มุสลิมต่อการป้องกันการใช้ความรุนแรงในเยาวชนชายแดนภาคใต้. พยาบาลสาร, 46(2), 108-119. 
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน เม.ย. – มิ.ย.) 

ธัญญาภรณ์ อุปมัยรัตน์, วนิีกาญจน์ คงสุวรรณ, และวนัดี สทุธรังษี. (2562). ผลของโปรแกรมการก ากับตนเองต่อ
ทัศนคติการใช้ความรนุแรงและพฤติกรรมการควบคุมตนเองในนักเรียนวัยรุ่น. วารสารการพยาบาลจติเวช
และสุขภาพจิต, 33(2), 13-28. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน พ.ค. – ส.ค.) 

ไพศาล มือสะ, วินีกาญจน์ คงสวุรรณ, และวันดี สุทธรังษี. (2562). ผลของโปรแกรมการฟื้นฟสูภาพจิตใจต่อ 
 ความเข้มแข็งทางจิตใจของเด็กก าพร้าจากเหตุการณ์ความไมส่งบในจังหวัดชายแดนใต้. วารสาร 
  มหาวิทยาลยันราธวิาสราชนครินทร์, 11(3), 69-81. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ก.ย. – ธ.ค.) 
ภัทราภรณ์ วรสิรินารา, วนัดี สทุธรังษี, และวนิีกาญจน์ คงสุวรรณ. (2562). ปัจจัยท านายการแสดงออกทางอารมณ์

ด้านลบของผู้ดูแลในครอบครัวผู้เป็นโรคซึมเศร้า. วารสารพยาบาลศาสตร์, 37(1), 17-31.  (ฐานข้อมูล TCI 
กลุ่ม 1 ม.ค. – มี.ค.) 

พิเชษฐ์ สุวรรณจินดา, วันดี สุทธรังษี, และวินีกาญจน์ คงสุวรรณ. (2562). การพัฒนาและประเมินคุณภาพของแบบ
ประเมินความตัง้ใจในการหลีกเลี่ยงยาเสพติดของวัยรุ่นไทย. วารสารพยาบาลศาสตร์, 37(3), 4-17. 
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 ก.ค. – ก.ย.) 

สยาภรณ์ เดชดี, และวินีกาญจน์ คงสุวรรณ. (2562). การพัฒนาและผลของโปรแกรมการเสริมสร้างพลัง 
สุขภาพจิตร่วมกับการมีส่วนร่วมของครอบครัวต่อความเข้มแข็งในการมองโลกและพลังสุขภาพจิตใน 
ผู้ป่วยโรคจิตจากสารเสพติด. วารสารสุขภาพจิตแห่งประเทศไทย, 27(3), 196-210. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 
เดือน ก.ค. – ก.ย.) 

ศิรันยา รอดเจริญ, วินีกาญจน์ คงสุวรรณ, และวีณา คนัฉ้อง. (2562). ผลของโปรแกรมการปรับความคิดและ
พฤติกรรมด้วยตนเองต่อความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองและภาวะซมึเศร้าของผู้สูงอายุที่เป็นโรคซึมเศร้า. 
วารสารพยาบาลศาสตร์, 37(3), 91-106. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ก.ค. – ก.ย.) 

กรวิกา บวชชุม, วนิีกาญจน์ คงสุวรรณ, และวันดี สุทธรังษี. (2560). การดูแลตนเองด้านจิตใจของสตรีหม้ายจาก
สถานการณ์ความไมส่งบจงัหวัดชายแดนใต้: รายงานการศึกษาเบื้องต้น. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 
37(1), 97-104. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 ม.ค. – มี.ค.) 

ก่อกาล ศิริวัฒโณ, วินีกาญจน์ คงสุวรรณ, และถนอมศรี อินทนนท์. (2560). การพัฒนาแนวปฏบิัติการพยาบาลผูป้่วย
จิตเภทที่มีพฤติกรรมก้าวร้าว ในแผนกอุบัติเหตุ และฉุกเฉิน โรงพยาบาลพระแสง จงัหวัดสุราษฎร์ธานี.   วารสาร
มหาวิทยาลยันราธวิาสราชนครินทร์, 9(3), 25-36. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ก.ย. – ธ.ค.) 

วานีตา สาเมาะ, วินีกาญจน์ คงสุวรรณ, และวันดี สุทธรังษี. (2560). การพัฒนาแนวปฏิบัติการพยาบาลในการรักษา
ความลับของผูป้่วยจิตเวช โรงพยาบาลศูนยย์ะลา. วารสารเครือข่ายวิทยาลัยพยาบาลและการสาธารณสุข
ภาคใต้, 4(2), 1-15. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน พ.ค. – ส.ค.) 
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จุฑามาศ สุวรรณวัฒน์, วินีกาญจน์ คงสุวรรณ, และวนัดี สทุธรังษี. (2559). ผลของโปรแกรมการเรียนรู้แบบกลุ่มใน

การจัดการภาวะวิกฤตทางจิตใจต่อภาวะสุขภาพจิตของวัยรุน่ที่ได้รับผลกระทบจากสถานการณค์วามไม่สงบ
ในภาคใต้. วารสารพยาบาลสงขลานรนิทร์, 36(3), 131-149. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ก.ย. – ธ.ค.) 

กรวิกา บวชชุม, วนิีกาญจน์ คงสุวรรณ, และวันดี สุทธรังษี. (2559). ผลของโปรแกรมการให้สุขภาพจิตศึกษาต่อความรู้
และการดูแลตนเองด้านจิตใจในสตรีหม้ายจากสถานการณ์ความไม่สงบในจังหวัดชายแดนภาคใต้. วารสาร
มหาวิทยาลยันราธวิาสราชนครินทร์, 8(2), 54-65. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน พ.ค. – ส.ค.) 

รัชดา ยิ้มซ้าย, ถนอมศรี อินทนนท์, และวนิีกาญจน์ คงสุวรรณ. (2559). ความสัมพันธ์ระหว่างการรับรู้สมรรถนะแห่ง
ตนในการดูแลและพฤติกรรมการดูแลของผู้ดูแลผู้ป่วยสมองเสื่อมที่มีปัญหาพฤติกรรมและจิตใจ. วารสาร
พยาบาลสงขลานรินทร์, 36(2), 104-117. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน พ.ค. – ส.ค.) 

 
หนังสือ/ต ารา  
วินีกาญจน์ คงสุวรรณ. (2563). การให้การปรึกษา และการบนัทึก. ใน วินีกาญจน์ คงสุวรรรณ, วันดี สุทธรังษี, ถนอม

ศรี อินทนนท์ (บรรณาธิการ), หนังสือคู่มือฉบับย่อส าหรับการพยาบาลจิตเวช (A Pocket Guide for 
Psychiatric Nursing) (หน้า 86-96). สงขลา: เปรมอาร์ต ดีไซน์ สตูดิโอ. (พิมพ์ครั้งที่ 1, ISBN 
9786165659789) 

ขวัญจิต มหากิตติคุณ, และวินีกาญจน์ คงสุวรรณ. (2563). การพยาบาลผู้ป่วยโรควิตกกังวล. ใน วินีกาญจน์  
คงสุวรรรณ, วันดี สุทธรังษี, และถนอมศรี อินทนนท์ (บรรณาธกิาร), หนังสือคู่มือฉบับย่อส าหรบัการ
พยาบาลจิตเวช (A pocket guide for psychiatric nursing) (หน้า173-181). สงขลา: เปรมอาร์ต ดีไซน์ 
สตูดิโอ. (พิมพ์ครั้งที่ 1, ISBN 9786165659789) 

 
11.  ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.วันธณี  วิรุฬห์พานิช 
      วุฒิการศึกษาสูงสุด  Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-292 ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 2  หน่วยกิต 
640-393 ปฏิบัติการพยาบาลเด็ก 3  หน่วยกิต  
640-422 การวิจัยเบื้องต้นทางการพยาบาล 2  หน่วยกิต  
640-491 ปฏิบัติการพยาบาลเด็ก 4  หน่วยกิต  
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
610-521 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว 3  หน่วยกิต  
642-511 ปรัชญาตะวันออกและทฤษฎีทางการพยาบาล 2  หน่วยกิต  
642-513 การวิจัยและการใช้ผลการวิจัย 2  หน่วยกิต  
642-771  การศึกษาด้วยตนเอง      3     หน่วยกิต  
645-531 พยาธิสรีรวิทยาและเภสัชวิทยาขั้นสูงส าหรับเด็ก 3  หน่วยกิต  
645-532  การพยาบาลขั้นสูงส าหรับเด็ก     3     หน่วยกิต  
645-551 ปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูงส าหรับเด็ก 1 3  หน่วยกิต  
645-552 ปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูงส าหรับเด็ก 2 3  หน่วยกิต  
642-781 วิทยานิพนธ์                                                                      12     หน่วยกิต 
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ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-511   ปรัชญา ทฤษฎี พหวุัฒนธรรมในการพยาบาล   2 หน่วยกิต    
642-513   ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้ 5 หน่วยกิต  
643-541   พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชน   2    หน่วยกิต 
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
ตรีทิพย์ เครือหลี, วันธณี วิรุฬห์พานชิ, และบษุกร พันธ์เมธาฤทธิ์. (2563). การเยียวยาด้านจิตวญิญาณของวัยรุ่นที่

เป็นโรคมะเร็ง: Spiritual Healing of Adolescents with Cancer. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 
40(2), 163-173 (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน เม.ย. - มิ.ย.) 

จุฬาวรรณ วิสภา, วนัธณี วิรุฬห์พานชิ, และพิสมยั วัฒนสิทธิ์. (2563). ผลของโมบายแอปพลิเคชันการ ควบคุม
น้ าหนักตัวในวยัรุ่นที่มีภาวะน้ าหนักเกิน. วารสารพยาบาลต ารวจ, 12(1), 73-85. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 
เดือน ม.ค. - มิ.ย.) 

วาสนา อินทโร, บุษกร พันธเมธาฤทธิ์, และวนัธณี วิรุฬห์พานิช. (2562). ความต้องการการได้รับการตอบสนองความ
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640-111  จิตวิทยาพัฒนาการ 3   หน่วยกิต 
640-224  การพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช 3   หน่วยกิต 
640-225  การพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 3   หน่วยกิต 
640-292  ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อการส่งเสริม 3   หน่วยกิต 
640-392  ปฏิบัติการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช 4   หน่วยกิต  
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
610-531 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2  หน่วยกิต 
642-512  สถิติส าหรับพยาบาล                                            2  หน่วยกิต  
642-513   การวิจัยและการใชผ้ลการวิจัย                                  2  หน่วยกิต 
647-531  จิตพยาธิสรีรวิทยาและจิตเภสัชวทิยาขัน้สูง        2  หน่วยกิต 
647-532  การป้องกันปัญหาสขุภาพจิตและการสง่เสริมสุขภาพจิต  2  หน่วยกิต 
647-533  การบ าบัดและพื้นฟสูภาพทางการพยาบาลส าหรับผูป้่วยจิตเวช   2  หน่วยกิต  
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647-551  ปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูงส าหรับการพยาบาลจิตเวชและสุขภาพจิต 3  หน่วยกิต 
647-661  ปฎิบัติการบ าบัดขั้นสูงทางการพยาบาลจิตเวชและสขุภาพจิต  3  หน่วยกิต  
642-771  การศึกษาด้วยตนเอง                                            3  หน่วยกิต 
642-781  วิทยานิพนธ ์       12 หน่วยกิต 
642-791  สารนิพนธ ์        6 หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-511  ปรัชญา ทฤษฎี พหุวฒันธรรมในการพยาบาล    2 หน่วยกิต    
642-513  ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช ้ 5 หน่วยกิต    

ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
เพลินพิศ ฐานิวัฒนานนท์, อรวรรณ หนูแก้ว, ศศิกานต์ กาละ, ลัพณา กิจรุ่งโรจน์, วีณา คนัฉ้อง, โสเพ็ญ ชนูวล, และว

ราภรณ์ คงสุวรรณ. (2562). การพัฒนาและประเมินผลรูปแบบการเรียนรู้แบบผสมผสานในการสอนวิชา
การศึกษาด้วยตนเองของนักศึกษาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต. วารสารพยาบาลศาสตร์และสุขภาพ, 42(3), 
84-95. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน ก.ค. - ก.ย.) 

ซารีนา สาและ, อรวรรณ หนูแก้ว, และวันดี สุทธรังษี. (2562). การศึกษาโปรแกรมสุขภาพจิตศึกษาบนพื้นฐานหลัก
ศาสนาอิสลามต่อพฤติกรรมการดูแลของผู้ดูแลในครอบครัวเด็กที่มีภาวะสมาธิสัน้ร่วมกับความบกพร่องทาง
สติปัญญา:การศึกษาเบื้องต้น. วารสารเครือข่ายวิทยาลยัพยาบาลและการสาธารณสุขภาคใต้, 6(2), 66-80. 
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน พ.ค. - ส.ค.)              

ธมลวรรณ สีนาค, อรวรรณ หนูแก้ว, และวันดี สุทธรังษี. (2561). ปัจจัยท านายความสามารถในการดูแลของผู้ดูแล
ผู้ป่วยสงูอายุที่เปน็โรคซึมเศร้า. วารสารเครือข่ายวิทยาลัยพยาบาลและการสาธารณสุขภาคใต้, 5(2), 216- 
230. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน พ.ค. - ส.ค.) 

จิณัฐตา ศุภศร,ี อรวรรณ หนูแก้ว, และวันดี สุทธรังษี. (2560). ผลของโปรแกรมการให้สุขภาพจิตศึกษาครอบครัวต่อ
ภาระของผู้ดูแลเด็กออทิสติก: การศึกษาเบื้องต้น. วารสารเครือข่ายวิทยาลัยพยาบาลและการสาธารณสุข
ภาคใต้, 4(ฉบับพิเศษ), 196-213. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน เม.ย.)  

ติชิลา แสงแก้ว, อรวรรณ หนูแก้ว, และวันดี สทุธรังษี. (2560). ผลของโปรแกรมการจัดการพฤติกรรมก้าวร้าวต่อ
พฤติกรรมก้าวร้าวในเด็กสมาธิสัน้: การศึกษาเบื้องต้น. วารสารเครือข่ายวิทยาลัยพยาบาลและการ
สาธารณสุขภาคใต้, 4(ฉบับพิเศษ), 214-229. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน เม.ย.)  

เกษศิรินทร์ ภู่เพชร, อรวรรณ หนูแก้ว, และศรีสุดา วนาลีสิน. (2560). ผลของโปรแกรมการระลึกความหลังต่อ ความหวัง
ในผู้สูงอายุโรคซึมเศร้า: การศึกษาเบื้องต้น.  วารสารเครือข่ายวิทยาลัยพยาบาลและการ สาธารณสุขภาคใต้, 
4(2), 1-14. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน พ.ค. - ส.ค.)  

สินีนาฏ ตรีรินทร,์ ขนิษฐา นาคะ, และอรวรรณ หนูแก้ว. (2560). ผลของโปรแกรมการระลึกความหลังต่อความมีคุณค่า
ในตนเองของผู้สูงอายุโรคเรื้อรังที่พักรักษาตัวในโรงพยาบาล. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 37(2), 106-
117. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน เม.ย. - มิ.ย.)  

Suttipong, P., Suttharangsee, W., & Nukaew, O. (2019). Translation Validity and Reliability of        
modified social expressive language and language comprehensive subscales of the child 
development inventory for children with autistic disorder (Thai Version).         
Songklanagarind Journal of Nursing, 39(3), 115-122. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ก.ค. - ก.ย.) 
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Kritpracha, C., Sae-Sia, W., Nukaew, O., Chunuan, S., Jittanoon, P., &  Kaosaiyaporn, O. (2018). The 

Development of operative learning using jigsaw activities to improve learning achievement 
and self-directed behaviors among master nursing students. International Journal of  
Information and Education Technology, 8(12), 913-917. (ฐานข้อมูล EBSCO, Scopus เดือน ธ.ค.) 

Wahyni, S., Suttharangsee, W., & Nukeaw, O. (2017). Religious belief in mental health and its       
influences on seeking treatment: Indonesian patients’ perspectives. Songklanagarind 
Journal of Nursing, 37(supplement), 60-68. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ต.ค. – ธ.ค.) 

 
หนังสือ ต ารา  
อรวรรณ หนูแก้ว. (2563). การพยาบาลผูป้่วยโรคจิตเวชเด็ก: ออทิสติก สมาธิสัน้. ใน วนิีกาญจน์ คงสุวรรรณ,  

วันดี สุทธรังษี, และถนอมศรี อินทนนท์ (บรรณาธิการ), หนังสอืคู่มือฉบับย่อส าหรับการพยาบาลจิตเวช (A 
Pocket Guide for Psychiatric Nursing) (หน้า 145-172). สงขลา: เปรมอาร์ต ดีไซน์ สตูดิโอ. (พิมพ์ครั้งที่ 1, 
ISBN 9786165659789) 

อรวรรณ หนูแก้ว, อาภรณ์ทิพย์ บัวเพ็ชร์, ศิริวลัยย์ มณีศรีเดช, ชนัดดา ตั้งวงศ์จลุเนียม, ลลิต ศริิทรัพย์จนันท์, และ 
คณุตม์ ทองพันชัง่. (2560). แนวทางการด าเนินงานเฝ้าระวงัปอ้งกัน ควบคุมอหิวาตกโรคและโรคติดต่อที่
ส าคัญในกลุ่มแรงงานประมงตา่งด้าว: กรณีศึกษาพื้นที่สงขลา. กรุงเทพมหานคร: ส านักพิมพ์อักษรกราฟฟิค
แอนด์ดีไซด์. (พิมพ์ครั้งที่ 1, ISBN 97861611334570) 

 
14.  อาจารย์ ดร.ปราณี  ค าจันทร์ 
      วุฒิการศึกษาสูงสุด  Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-113 โภชนบ าบัด 1  หน่วยกิต  
640-222 หลักการกระบวนการพยาบาล 3  หน่วยกิต  
640-291 ปฏิบัติการพยาบาลขั้นพื้นฐาน 3  หน่วยกิต  
640-292 ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 2  หน่วยกิต 
640-325 การพยาบาลเด็ก 3  หน่วยกิต 
640-393 ปฏิบัติการพยาบาลเด็ก 3  หน่วยกิต  
640-422 การวิจัยเบื้องต้นทางการพยาบาล 2  หน่วยกิต  
640-491 ปฏิบัติการพยาบาลเด็ก 4  หน่วยกิต  
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
610-521 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว 3  หน่วยกิต  
645-531 พยาธิสรีรวิทยาและเภสัชวิทยาขั้นสูงส าหรับเด็ก 3  หน่วยกิต  
645-532 การพยาบาลขั้นสูงส าหรับเด็ก 3  หน่วยกิต 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-513  ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้ 5     หน่วยกิต 
643-541  พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชน   2     หน่วยกิต                             
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ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
ปราณี ค าจนัทร์, และบุษกร พนัธ์เมธาฤทธิ์. (2563). การเผชิญความเครียดของเด็กป่วยโรคมะเร็งที่อยู่ในช่วงของการ

เข้ารับการรักษา. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 40(3), (ตีพิมพ์ เดือนกรกฎาคม-กันยายน 2563) 
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 ตอบรับการตีพิมพ์เมื่อวันที่ 30 มิถุนายน 2563) 

บุษกร พันธ์เมธาฤทธิ์, ลักขณา คงแสง, พรทิพย์ พูลประภัย, ลดาวัลย์ ประทปีชัยกูร, จุฑารัตน ์คงเพ็ชร, และปราณี 
ค าจันทร์. (2562). ปัจจัยท านายพฤติกรรมการดูแลเด็กของผู้ปกครองในการป้องกันควบคุมโรคติดต่อที่
บ้าน. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 39(2), 23-36. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือนเมษายน - 
มิถุนายน 2562) 

บุษกร พันธ์เมธาฤทธิ์, จารีย์ สุวรรณโชติ, ลดาวลัย์ ประทีปชัยกรู, ปราณี ค าจันทร์, ปิยธิดา เทพประดิษฐ์, และ
ลักขณา คงแสง. (2561). พฤติกรรมการดูแลเด็กในการป้องกันควบคุมโรคติดต่อที่บา้น โดยผูป้กครอง
และที่ฝา่ยพัฒนาเด็กปฐมวัยโดยผู้ดูแลเด็ก. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 38(4), 79-90. (ฐานข้อมูล 
TCI กลุ่ม 1 เดือนตุลาคม - ธันวาคม 2561) 

 
15. อาจารย์ ดร. พิมพิศา  ศักดิ์สองเมือง   
     วุฒิการศึกษาสูงสุด Dr.PH (Public Health Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-171 ประโยชน์เพื่อนมนุษย์      1     หน่วยกิต 
640-223 การพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 3     หน่วยกิต  
640-324 การดูแลรักษาโรคเบื้องต้น 3  หน่วยกิต 
640-327 การพยาบาลอนามัยชุมชน 3   หน่วยกิต  
640-292 ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อสร้างเสริมสุขภาพ 2   หน่วยกิต 
640-494 ปฏิบัติการพยาบาลอนามัยชุมชนและการดูแลรักษาโรคเบื้องต้น 5  หน่วยกิต  
 

ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
 -     
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
643-541 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน        2     หน่วยกิต                            
643-542 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2     หน่วยกิต 
643-543 การพยาบาลชุมชนขัน้สูง      2     หน่วยกิต                                             
643-554 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นตน้และการพยาบาลฉุกเฉิน   3     หน่วยกิต 
643-655 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนขั้นสูง    3     หน่วยกิต 
643-566 สัมมนาการพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน     3     หน่วยกิต 
643-667 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนที่เลือกสรร   3     หน่วยกิต 
642-776 การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์และการสรา้งนวัตกรรมทางการพยาบาล 3 หน่วยกิต 
642-781 วิทยานิพนธ ์                12    หน่วยกิต 
642-791 สารนิพนธ ์        6    หน่วยกิต 
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ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
ผจงศิลป์ เพิงมาก, เทวิกา เทพญา, พิมพิศา ศักดิ์สองเมือง, และ อุดม พานทอง. (2561). การรับรู้ทัศนคติและ

ประสบการณ์การใช้เทคนิควิธีการสอนด้วยแนวคิด "การเรียนรู้เชิงรุก" ตามมุมมองของอาจารย์ผู้สอน ในรายวิชา
ปฏิบัติการพยาบาลอนามัยชุมชน. วารสารวิชาการศึกษาศาสตร์ มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ, 19(1), 137-149. 
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน ม.ค.-มิ.ย.) 

ชุติวรรณ ปุรินทราภิบาล, ปุญญาภา รุ่งปิตะรังสี, เพชรน้อย สิงห์ช่างชัย, กนกวรรณ หวนศรี, และ  
พิมพิศา ศักดิ์สองเมือง. (2561). การขับเคลื่อนโครงการเพื่อลดการตั้งครรภ์ของวัยรุ่น ใน 4 เขตเทศบาล 
จังหวัดสงขลา: กรณีศึกษา. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 38(2), 20-32. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน 
เม.ย. – มิ.ย.) 

Saksorngmuang, P., Keawboonchoo, O., Ross, R., & Boonyamalik, P. (2020). Working hazards and 
health problems among rubber farmers in Thailand. Walailak Journal of Science and 
Technology, 17(3), 222-236. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน มี.ค.) 
  

16. อาจารย์ ดร.รัดใจ  เวชประสิทธิ ์         
     วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-211  พยาธิสรีรวิทยาส าหรับพยาบาล 2  หน่วยกิต 
640-221  เทคนิคการพยาบาล 4  หน่วยกิต  
640-222  หลักกระบวนการพยาบาล 3  หน่วยกิต 
640-226  การพยาบาลผู้ใหญ่ 1 3  หน่วยกิต 
640-291  ปฏิบัติการพยาบาลขั้นพื้นฐาน 3  หน่วยกิต 
640-322  การพยาบาลผู้ใหญ่ 2 3  หน่วยกิต 
640-391  ปฏิบัติการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 1  4  หน่วยกิต  
640-394 ปฏิบัติการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 2  3  หน่วยกิต  
640-771  ประโยชน์เพื่อนมนุษย์ 1  หน่วยกิต  
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
642-512  สถิติส าหรับพยาบาล      2     หน่วยกิต 
642-513  การวิจัยและผลการใช้วิจัย      3     หน่วยกิต 
642-515  การพยาบาลขั้นสูงส าหรับผู้ใหญ่และผูสู้งอายุ     3     หน่วยกิต 
646-531 พยาธิสรีรวิทยาและเภสัชวิทยาขั้นสงูส าหรับผู้ใหญ่และผู้สงูอายุ   3     หน่วยกิต 
642-771  การศึกษาด้วยตนเอง      3     หน่วยกิต 
642-781  วิทยานิพนธ ์       6     หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-513  ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้      5     หน่วยกิต 
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ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ  
ศศิธร มุกประดับ, วิภา แซ่เซี้ย, เนตรนภา คู่พันธวี, และรัดใจ เวชประสิทธิ์. (2561). ประสิทธผิลการจัดการเรียนรู้

แบบห้องเรียนกลับทางและคุณลักษณะการเรียนรู้แบบชี้น าตนเองของนักศึกษาพยาบาล ชั้นปทีี่ 2 
รายวิชาการพยาบาลผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 1. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 38(1), 1-9. (ฐานข้อมูล 
TCI กลุ่ม 1 เดือนมกราคม - มีนาคม 2561) 

จินตนา ด าเกลี้ยง, จารุวรรณ กฤตย์ประชา, อนงค์ ประสาธน์วนกิจ, ทิพมาส ชิณวงศ์, รัดใจ เวชประสทิธิ์, ศมนนนัท์ 
ทัศนีย์สุวรรณ, และณัฐษยกานต์ นาคทอง. (2561). ประสบการณ์ของนักศึกษาพยาบาลในการใช้
โมเดล 5A เพื่อควบคุมการบริโภคยาสูบในผู้ป่วยผู้ใหญ่และผูส้งูอายุ. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 
38(3), 141-151. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือนกรกฎาคม - กันยายน 2561) 

ปราณี เทพไชย, ขนิษฐา นาคะ, และรัดใจ เวชประสิทธิ์. (2561). การปฏิบัติตามหลักฐานเชิงประจักษ์ในการป้องกัน
การเกิดแผลกดทับของพยาบาลห้องผ่าตัด. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 38(3), 38-51. (ฐานข้อมลู 
TCI กลุ่ม 1 เดือนกรกฎาคม - กันยายน 2561) 

Elizabeth, G.E., Phyllis, B. W., Prompahakul, C., Leroy, R.T., & Hamric, A. B. (2019). Enhancing 
understanding of moral distress: The measure of moral distress for health care 
professionals. AJOB Empirical Bioethics, 10(2), 113-124. Doi:10.1080/23294515.1586008  
(ฐานข้อมูล CINAHL เดือนเมษายน 2562) 

Nurhayati, N., Songwathana, P., & Vachprasit, R. (2019). The quality of discharge teaching perceived 
by surgical nurses working in public hospitals of Indonesia, International Journal of 
Caring Sciences, 12(1), 100-106. (ฐานข้อมูล CINAHL เดือนมกราคม 2562) 

Nurhayati, N., Songwathana, P., & Vachprasit, R. (2019). Surgical patients’ experiences of readiness 
for hospital discharge and perceived quality of discharge teaching in acute care 
hospitals. Journal of clinical Nursing, 28(9-10), 1728-1736. doi:10.1111/jocn.14764. 
(ฐานข้อมูล ISI, Scopus เดือนพฤษภาคม 2562) 

 
17. อาจารย์ ดร.วีณา คันฉ้อง  
 วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D.(Nursing)  
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-224 การพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช 3   หน่วยกิต 
640-392 ปฏิบัติการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช 4   หน่วยกิต 
  
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
642-513  การวิจัยและการใชผ้ลการวิจัย                                  2      หน่วยกิต 
642-771 การศึกษาด้วยตนเอง                                            3      หน่วยกิต 
647-531 จิตพยาธิสรีรวิทยาและจิตเภสัชวิทยาขั้นสูง        2      หน่วยกิต 
647-532 การป้องกันปัญหาสุขภาพจิตและการส่งเสริมสุขภาพจิต    2      หน่วยกิต 
647-533 การบ าบัดและพื้นฟสูภาพทางการพยาบาลส าหรับผูป้่วยจิตเวช   2      หน่วยกิต  
647-551 ปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูงส าหรับการพยาบาลจิตเวชและสุขภาพจิต         3      หน่วยกิต  
642-781 วิทยานิพนธ ์       12     หน่วยกิต 
 
 



128 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-511 ปรัชญา ทฤษฎี พหุวฒันธรรมในการพยาบาล    2       หน่วยกิต    
642-513 ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสูก่ารประยุกต์ใช้       5       หน่วยกิต  
 

ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
จุฑามาศ สุวรรณวัฒน์, วีณา คนัฉ้อง, ตรีนุช พุ่มมณี, ไผโรส มฮูัมหมัดสกุล, และชญาน์นนัท์ แก้วสังข์ไชย. (2562). 

การประเมินผลโครงการพัฒนาศักยภาพชุมชนในการดูแลผู้พิการทางจิต: กรณีชุมชนกึ่งเมือง จังหวัดสงขลาที
ชาวไทยพุทธและมุสลิมอยู่ร่วมกัน. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 39(4), 97-11. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 
เดือน ต.ค. - ธ.ค.) 

เพลินพิศ ฐานิวัฒนานนท์, วราภรณ์ คงสุวรรณ, โสเพ็ญ ชูนวล, วีณา คันฉ้อง, ลัพณา กิจรุ่งโรจน์, อรวรรณ หนูแก้ว และ
ศศิกานต์ กาละ. (2562). การพัฒนารปูแบบการสอนวชิาการศกึษาด้วยตนเองโดยใช้การเรียนรู้แบบ
ผสมผสานของนักศึกษาพยาบาลศาสตรมหาบัณฑิต. วารสารพยาบาลศาสตร์และสุขภาพ, 42(3), 1-13. 
(ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 2 เดือน ก.ค. - ก.ย.) 

มณฑา สายธารวาณิตร์กุล, วันดี สุทธรังษี, และวีณา คันฉ้อง. (2562). ปัจจัยท าานายความตั้งใจในการเลิกสูบบหุรี่ของ
ผู้ป่วยจิตเวชที่มีภาวะซึมเศร้า. วารสารพยาบาลศาสตร,์ 37(4), 12-30. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ต.ค - ธ.ค.) 

ศิรันยา รอดเจริญ, วินีกาญจน์ คงสุวรรณ, และวีณา คนัฉ้อง. (2562). ผลของโปรแกรมการปรับความคิดและ
พฤติกรรมด้วยตนเองต่อความรู้สึกมีคุณค่าในตนเองและภาวะซมึเศร้าของผู้สูงอายุที่เป็นโรคซึมเศร้า. 
วารสารพยาบาลศาสตร์, 37(3), 91-106. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ก.ค. - ก.ย.) 

 

หนังสือ ต ารา 
วีณา คันฉ้อง, และถนอมศรี อินทนนท์. (2563). การพยาบาลผู้ปว่ยโรคอารมณแ์ปรปรวน. ใน วนิีกาญจน ์คงสุวรรณ, วันดี 

สุทธรังษี, และถนอมศรี อินทนนท์ (บรรณาธิการ), หนังสือคู่มอืฉบับย่อส าหรับการพยาบาลจติเวช (A 
pocket guide for psychiatric nursing) (หน้า 116-141). สงขลา: เปรมอาร์ต ดีไซน์ สตูดโิอ.  
(พิมพ์ครั้งที่ 1, ISBN 9786165659789) 
 

18. อาจารย์ ดร.ศศิธร  ลายเมฆ 
      วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Nursing) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี 
001-131 สุขภาวะกายและจิต 3 หน่วยกิต 
640-221  เทคนิคการพยาบาล 4   หน่วยกิต 
640-222 หลักการกระบวนการพยาบาล 3   หน่วยกิต 
640-291   ปฏิบัติการพยาบาลขั้นพืน้ฐาน 3   หน่วยกิต 
640-326   การบริหารการพยาบาล 3   หน่วยกิต 
640-423 ประเด็นและแนวโน้มในวชิาชีพการพยาบาล 2   หน่วยกิต 
640-491   ปฏิบัติการบริหารการพยาบาล 1   หน่วยกิต 
 

ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา 
642-514  นโยบาย ระบบสุขภาพและภาวะผู้น าทางการพยาบาล 2   หน่วยกิต 
642-514 ภาวะผูน้ าทางการพยาบาล 2   หน่วยกิต 
649-541 การจัดการเชิงกลยุทธ์ทางการพยาบาล 2   หน่วยกิต 
649-542 ปฏิบัติการจัดการเชงิกลยุทธ์ทางการพยาบาล 3   หน่วยกิต 
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649-543 การจัดการทรัพยากรมนุษย์ในองค์การพยาบาล 2   หน่วยกิต 
649-545 การบริหารการพยาบาล 2   หน่วยกิต 
649-546 การจัดการสิ่งแวดล้อมในหน่วยงาน 2   หน่วยกิต 
649-642 สัมมนาการบริหารการพยาบาล 1   หน่วยกิต 
 

ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
642-511  ปรัชญา ทฤษฎี พหุวฒันธรรมในการพยาบาล    2    หน่วยกิต    
642-512  ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น าและจริยธรรมทางการพยาบาล 2    หน่วยกิต    
642-513  ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้ 5    หน่วยกิต    
 

ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ศศิธร ลายเมฆ, ศมนนันท์ ทัศนีย์สุวรรณ, ศิริพร เวชโช, อรอนงค์ ชูแก้ว, และ อังศุมา อภิชาโต. (2561).  

การใช้โยคะเพื่อบรรเท่าอาการไม่สุขสบายจากการปวดประจ าเดือน. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร์, 
38(1), 154-162. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. - มี.ค.)  

Artnarong, S., Boonyoung, N., & Laimek, S. (2020). Head Nurses’ Support and Registered 
Nurses’ Preparation for the Advancement of Career Ladder as Perceived by Registered 
Nurses in Secondary and Tertiary Hospitals in the Three Southernmost Provinces. Academic 
Services Journal Prince of Songkla University, 31(1), 171-179. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือน ม.ค. - 
เม.ย.) Corresponding author: sasithorn.l@psu.ac.th 

 
19. อาจารย์อ าไพพร  ก่อตระกูล 
     วุฒิการศึกษาสูงสุด  พย.ม. (การพยาบาลเด็ก) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี  
640-291 ปฏิบัติการพยาบาลขั้นพื้นฐาน 3 หน่วยกิต  
640-325 การพยาบาลเด็ก 3 หน่วยกิต 
640-393 ปฏิบัติการพยาบาลเด็ก 3 หน่วยกิต  
640-422 การวิจัยเบื้องต้นทางการพยาบาล 2 หน่วยกิต  
640-491 ปฏิบัติการพยาบาลเด็ก 4 หน่วยกิต  
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
610-521 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว 3 หน่วยกิต  
645-531 พยาธิสรีรวิทยาและเภสัชวิทยาขั้นสูงส าหรับเด็ก 3 หน่วยกิต  
645-532 การพยาบาลขั้นสูงส าหรับเด็ก 3 หน่วยกิต  
645-551 ปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูงส าหรับเด็ก 1 3 หน่วยกิต  
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
643-541 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน 3 หน่วยกิต  
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
พิสมัย วัฒนสิทธิ์, และอ าไพพร ก่อตระกูล. (2560). ความสัมพันธ์ระหว่างคา่สัดสว่นของร่างกายกับภาวะความดัน

โลหิตสูงในวัยรุ่นไทย. วารสารพยาบาลสงขลานครินทร,์ 37(3), 1-10. (ฐานข้อมูล TCI กลุ่ม 1 เดือนก.ค. - ก.ย.) 

mailto:sasithorn.l@psu.ac.th
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ภาคผนวก ข-3 ภาระงานสอนและผลงานทางวิชาการของอาจารยพ์ิเศษ 
 

1. รองศาสตราจารย์ ดร.เบญจมาศ จันทร์ฉวี  
    วุฒิการศึกษาสูงสุด Ph.D. (Pharmacoepidemiology) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี   - 
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
610-521 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว   3  หน่วยกิต 
645-531 พยาธิสรีรวิทยาและเภสัชวิทยาขั้นสูงส าหรับผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 3   หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
643-541 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน        2 หน่วยกิต                             
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
Janchawee, B., Raungrut, P., Aksornthong C., & Prutipanlai, S. (2019). Cooking has the potential to 

decrease the antitumor effect of fresh Betong watercress.  Journal of Food Biochemistry, 
43(4 article number e12783), 1-8. (ฐาน ISI, Scopus_April)     

Janchawee, B., Raugrut, P., Trakunram, K., & Prutipanlai, S. (2018). Solid-phase extraction for determination of caffeine 
and its dimethylxanthine metabolites in rat urine using high performance liquid chromatography and its 
application. Songklanakarin Journal of Science and Technology, 40(4), 759-766. (ฐาน Scopus_October) 

Prutipanlai, S., Botpiboon, O., Janchawee, B., & Theanchaiwattana, S. (2017). Solid phase extraction method for 
determination of mitragynine in urine and its application to mitragynine excretion study in rats receiving 
caffeine. Tropical Journal of Pharmaceutical  Research, 16(7), 1675-1682. (ฐาน Scopus_July) 

 
2. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.ภญ.ฐิติมา ด้วงเงิน 
 วุฒิการศึกษาสูงสุด Pharm.D. (Pharmacy) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี   - 
 
ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
610-521 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว   3  หน่วยกิต 
645-531 พยาธิสรีรวิทยาและเภสัชวิทยาขั้นสูงส าหรับผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 3   หน่วยกิต 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
643-541 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน        2 หน่วยกิต                             
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
Sae-lim, O., Doungngern, T., Cheewatanakornkul, S., & Wongpoowarak, W. (2019). Prediction of Serum Digoxin 

 Concentration Using Estimated Glomerular Filtration Rate in Thai Population. International Journal of  
 General Medicine, 12(12), 455-463. (ฐาน ISI, Scopus_December) 
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 Parmontree, P., Tuntanatip, T., Doungngern, T., Wongpoowarak, P., Rojpibulstit, M., & Ratanalert, S. (2019). Predictive  
  Risk Factors for Early Seizures in Traumatic Brain Injury. Journal of Neurosciences in Rural Practice, 10(4), 582- 
  587. (ฐาน ISI, Scopus_December) 
 
3.   ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร. นพ.พลเทพ วิจิตรคุณากร   
     วุฒิการศึกษาสูงสุด  Ph.D. (Epidemiology) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี   - 
 

ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา                - 
  
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
643-541  พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชน        2     หน่วยกิต                             
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
Ngamchaliew, P., Vichitkunakorn, P., Wangsapan, P., Buppodom, N., Junchoo, N., Chanhom, P.,  
   Sudsangiam, G., Patpoom, M., & Chaichana, C. (2021). Innovative Device for Enhancing  
   Physical Distancing in the COVID-19 Situation. Siriraj Medical Journal. 73(2), 69-76.  
   (ฐาน Scopus_February) 
Tiraset, N., Poonyathalang, A., Padungkiatsagul, T., Deeyai, M., Vichitkunakorn, P., & Vanikieti, K.  
   (2021). Comparison of Visual Acuity Measurement Using Three Methods: Standard ETDRS 
   Chart, Near Chart and a Smartphone-Based Eye Chart Application. Clinical Ophthalmology 
   (Auckland, NZ). 15, 859-869. DOI:10.2147/OPTH.S304272 (ฐานข้อมูลนานาชาติอืน่ๆ เดือน ก.พ.) 
Tanaree, A., Vichitkunakorn, P. (2019). Alcohol Drinking and Provincial Alcohol Problem Index (PAPI) 
   in Thailand: The 2017 Survey. Journal of Health Systems Research. 13(4), 353-67.  
   (ฐาน TCI กลุ่ม 1 เดือนตุลาคม-ธันวาคม) 
 
ผลงานทีน่ าเสนอในที่ประชุมวชิาการ  
Vichitkunakorn, P., Alan, Geater., & Sawitri, Assanangkornchai. (2019) “Trends in inequalities of  
  alcohol-related harms among Thai households: 2007-2017”, KBS2019 – 43th Annual  
  Alcohol Epidemiology Symposium of the Kettil Bruun Society, Utrecht, the Netherlands, 
  June 3-7, 2019 (Oral presentation) 
 
4.  ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.พิรุฬห์ แซ่ลือ 
 วุฒิการศึกษาสูงสุด  ว.ว. อายุรศาสตร์โรคเลือด (Hematology) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี   - 
 

ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา    
610-531 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2  หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
643-542   การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2     หน่วยกิต                             

http://dx.doi.org/10.2147/OPTH.S304272
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ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
Banjongjit, A., Chiratikarnwong, K., Saelue, P., Sangmala, S., Auepemkiate, S., & Kayasut, K. (2018). 
 Random skin biopsy for diagnosis of intravascular large B-cell lymphoma in a patient with 
 hypoxemia and normal lung imaging. JAAD Case Rep, 4(2), 149-151. (ฐานข้อมูลนานาชาติอื่นๆ เดือน   
 มีนาคม) 
 
หนังสือ ต ารา 
พิรุฬห์ แซ่ลือ. (2562). Acute Management of Hyperleukocytosis and Leukostasis. ใน: ดวงกมล เอ่ียวเรืองสุรัติ,  
 พัฒน์ ก่อรัตนคุณ (บรรณาธิการ). การดูแลผู้ป่วยวิกฤตและฉุกเฉินทางอายุรศาสตร์. (หนา้ 109-124).  
 กรุงเทพฯ: สหมิตรพัฒนาการพมิพ์ (พิมพ์ครั้งที่ 1, ISBN 9786162715112) 
 
5. ผู้ช่วยศาสตราจารย์ ดร.สุกัญญา เดชอดิศัย 
 วุฒิการศึกษาสูงสุด  Dr.rer.nat. (Pharmaceutical Biology) 
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี   - 
 

ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา  
610-521 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัติครอบครัว   3     หน่วยกิต 
645-531 พยาธิสรีรวิทยาและเภสัชวิทยาขั้นสูงส าหรับผู้ใหญ่และผู้สูงอายุ 3      หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
643-541  พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชน        2     หน่วยกิต                             
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
Dej-Adisai, S., Phoopha, S., & Puripattanavong, J. (2018). Phytochemical investigation and 

bioactivities of alternanthera ramosissima (Mart.) chodat and hassl. Pharmacognosy 
Magazine, 14(57(Supplement 2), S346-S351. (ฐาน ISI_September) 

Dej-adisai, S., Pitakbut, T. & Wattanapiromsakul, C. (2017). Alpha–glucosidase inhibitory activity and 
phytochemical investigation of Borassus flabellifer Linn. African Journal of Pharmacy and 
Pharmacology, 11(3), 45-52. (ฐาน ISI_July) 

 
6.  แพทย์หญิงธารีรัตน์ อนันต์ชัยทรัพย์ 
     วุฒิการศึกษาสูงสุด  ว.ว เวชศาสตร์ครอบครัว            
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี   - 
 

ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา    
610-531 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2  หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
643-542   การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2     หน่วยกิต                             
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ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
Ananchaisarp, T., Duangkamsee, N., Burapakiat, B., Buppodom, T., Rojanusorn, U., & Katawatee, K. 
  (2018). Prevalence of Under-Prescription in Elderly Type 2 Diabetic Patients in the Primary 
  Care Unit of a University Hospital. Journal of Health Science and Medical Research. 36(4), 
  259-267. (ฐาน Scopus_September) 
Ananchaisarp, T., Chamroonkiadtikun, P., & Komolsuradej, N. (2018). Prevalence of Potentially  
  Inappropriate Medication and Its Associated Factors in Elderly Patients in the Primary Care. 
  J Med Assoc Thai. 101(11), 1575-1582. (ฐาน Scopus_November) 
 
หนังสือ ต ารา 
ธารีรัตน์ อนันตช์ัยทรัพย์. (2561). การดูแลโรคความดันโลหิตสงูทันยุค. ใน ธารีรัตน์ อนันตช์ัยทรัพย์, ปัญญา จ ารูญ 
 เกียรติกุล, นฤชา โกมลสุรเดช, และรัตนาภรณ์ ชูทอง (บรรณาธิการ). การดูแลปัญหาทีพ่บบ่อยในบริการ 
 ปฐมภูมิทันยุค. (หนา้ 39-72). กรุงเทพฯ: สหมิตรพัฒนาการพิมพ์ (1992)  

(พิมพ์ครั้งที่ 1 , ISBN 9786162714825) 
 

7.   นายแพทยน์ฤชา  โกมลสุรเดช 
     วุฒิการศึกษาสูงสุด  ว.ว เวชศาสตร์ครอบครัว            
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี   - 
 

ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา    
610-531 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2  หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
643-542   การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2     หน่วยกิต                             
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
Ananchaisarp, T., Chamroonkiadtikun, P., & Komolsuradej, N. (2018). Prevalence of Potentially  
  Inappropriate Medication and Its Associated Factors in Elderly Patients in the Primary Care. 
  J Med Assoc Thai. 101(11), 1575-1582. (ฐาน Scopus_November) 
 
หนังสือ ต ารา 
ธารีรัตน์ อนันตช์ัยทรัพย์. (2561). การดูแลโรคความดันโลหิตสงูทันยุค. ใน ธารีรัตน์ อนันตช์ัยทรัพย์, ปัญญา จ ารูญ 
 เกียรติกุล, นฤชา โกมลสุรเดช, และรัตนาภรณ์ ชูทอง (บรรณาธิการ). การดูแลปัญหาทีพ่บบ่อยในบริการ 
 ปฐมภูมิทันยุค. (หนา้ 39-72). กรุงเทพฯ: สหมิตรพัฒนาการพิมพ์ (1992)  

(พิมพ์ครั้งที่ 1 , ISBN 9786162714825) 
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8.   นายแพทย์ปัญญา  จ ารูญเกียรติกุล 
      วุฒิการศึกษาสูงสุด  ว.ว เวชศาสตร์ครอบครัว     
ภาระงานสอนระดับปริญญาตรี   - 
 

ภาระงานสอนระดับบัณฑิตศึกษา    
610-531 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2  หน่วยกิต 
 
ภาระงานสอนในหลักสูตรนี ้
643-542   การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน    2     หน่วยกิต                             
 
ผลงานวิจัยและ/หรือ ผลงานทางวิชาการย้อนหลัง 5 ปี  
ผลงานวิจัยที่ตีพิมพ์ในวารสารทางวิชาการ 
Ananchaisarp, T., Chamroonkiadtikun, P., & Komolsuradej, N. (2018). Prevalence of Potentially  
  Inappropriate Medication and Its Associated Factors in Elderly Patients in the Primary Care. 
  J Med Assoc Thai. 101(11), 1575-1582. (ฐาน Scopus_November) 
 
หนังสือ ต ารา 
ธารีรัตน์ อนันตช์ัยทรัพย์. (2561). การดูแลโรคความดันโลหิตสงูทันยุค. ใน ธารีรัตน์ อนันตช์ัยทรัพย์, ปัญญา จ ารูญ 
 เกียรติกุล, นฤชา โกมลสุรเดช, และรัตนาภรณ์ ชูทอง (บรรณาธิการ). การดูแลปัญหาทีพ่บบ่อยในบริการ 
 ปฐมภูมิทันยุค. (หนา้ 39-72). กรุงเทพฯ: สหมิตรพัฒนาการพิมพ์ (1992)  

(พิมพ์ครั้งที่ 1 , ISBN 9786162714825) 
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ภาคผนวก ค  
ค-1 การด าเนินการตามแนวทาง Outcome-Based Education (OBE) 

 
1. กระบวนการในการจัดท า PLOs ของหลักสูตร 

กลุ่มผู้มีส่วนได้สว่นเสีย การวิเคราะห์กลุ่ม วิธีการได้มาซึง่สมรรถนะที่จ าเปน็ 
อาจารย์คณะพยาบาลศาสตร ์ high power 

high impact 
 

ประชุมกลุ่มและอภิปราย จ านวน 9 ราย 
 

ผู้ที่เป็นกลุ่มเปา้หมายของหลักสตูร  
 

high power 
 

สัมภาษณ์ทาง line group 
และแบบสอบถาม จ านวน 5 ราย 
  

ศิษย์ปัจจุบนั 
 

high impact สัมภาษณ์ทาง line  
และแบบสอบถาม จ านวน 4 ราย 
 

ศิษย์เก่า  high impact  สนทนากลุ่ม และแบบสอบถาม จ านวน 8 ราย 
 

ผู้ใช้บัณฑิต 
 - มหาวิทยาลยันราธวิาสราชนครินทร์ 
 - วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ยะลา 
 - วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สงขลา  
 - วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ตรัง 
 - ฝ่ายเวชกรรมโรงพยาบาลหาดใหญ่ 
 - ฝ่ายการโรงพยาบาลกรุงเทพหาดใหญ่ 
 

 
high power 

 สัมภาษณ์ทางโทรศัพท์/สง่แบบสอบถาม   
 จ านวน 7 ราย 
 
 
 

คณะและมหาวิทยาลยัฯ high power 
high impact 

 

การน าวิสยัทัศน์และพันธกิจของมหาวิทยาลัยมา
พิจารณาในการก าหนดสมรรถนะที่จ าเปน็ 

อว. 
 

high power การก าหนดสมรรถนะที่จ าเป็นให้มี 5 ด้านตาม
กรอบมาตรฐานคุณวฒุิระดับอุดมศึกษา 
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Graduate characteristics  
 

Graduate characteristics PLOs 
1. สามารถจัดการดูแลบุคคล ครอบครัว และชุมชนที่มี
ภาวะสุขภาพซบัซ้อนหรือคาดการณ์ว่าจะมปีัญหา 

 

PLO1 จัดการดูแลบุคคล ครอบครัว และชุมชนที่มีภาวะ
สุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์วา่จะเกิดขึ้นอย่าง
ต่อเนื่อง โดยใช้ศาสตร์ทางการพยาบาลและศาสตร์ที่
เก่ียวข้อง 

2. มีความสามารถในการท าวิจยั และสร้างนวัตกรรม
ทางการพยาบาลเพื่อน าไปใช้ประโยชน์ในการดูแล
ต่อเนื่องในผู้ใช้บริการบุคคล ครอบครัว และชุมชน 

PLO 2 สามารถท าวิจยัและนวตักรรมทางการพยาบาล 
และเผยแพร่ผลงานสู่สาธารณะ หรือน าผลวิจัยไปใช้
ประโยชน์ และพัฒนานวัตกรรม 
 

3. มีภาวะผู้น า สามารถริเริ่มการเปลี่ยนแปลงในการ
พัฒนาคุณภาพการพยาบาล และสังคม 

PLO3 แสดงออกถึงภาวะผู้น าในการริเริ่มการ
เปลี่ยนแปลงเพื่อการจัดการดูแล บุคคล ครอบครัว และ
ชุมชนอยา่งมีคุณภาพและปลอดภัย 

4. น้อมน าพระปณธิานการถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์
เป็นกิจที่หนึ่ง ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง และทักษะ
ในการแสวงหาความรู้ มาใช้ในการพัฒนาตนเองและ
วิชาชีพ 

5. มีทักษะในการใช้เทคโนโลยีดจิิทัล ทักษะการสื่อสาร 
และการจัดการสารสนเทศ เพื่อน าไปใช้ในการวิจัย และ
ปรับปรุงคุณภาพการพยาบาล 

PLO4 ใช้เทคโนโลยีดจิิทัลและสารสนเทศ เพื่อการ
สื่อสาร การวิจัย การพฒันานวตักรรม ผลงานวชิาการ 
และคุณภาพการพยาบาล 

6. มีคุณธรรมจริยธรรม ในการปฏิบัติการพยาบาล และ
การวิจัย โดยยึดถือประโยชน์ของเพื่อนมนุษย์และ
ปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง 
 

PLO5 แสดงพฤติกรรมที่สะท้อนถึงความมีคุณธรรม 
จริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพ และค านงึถึงกฎหมายใน
การปฏิบัติการพยาบาลแก่บุคคล ครอบครัว และชุมชน 
ที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น 
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2. ความสอดคล้องระหว่างวิสัยทัศน์และพันธกิจของสถาบัน กับ PLOs ของหลักสูตร 
 

 PLO1 PLO2 PLO3 PLO4 PLO5 
1.1 1.2 1.3 1.4 3.1 3.2 3.3 3.4 5.1 5.2 5.3 

มหาวิทยาลยั 
วิสัยทัศน ์
เป็นมหาวิทยาลัยเพือ่นวัตกรรมและสังคม     √     √    

ที่มีความเป็นเลิศทางวชิาการ √ √ √ √ √         

เป็นกลไกหลักในการพัฒนาภาคใตแ้ละประเทศ     √     √    

มุ่งสู่มหาวิทยาลัยชั้นน า 1 ใน 5 ของอาเชียนภายใน
ปี พ.ศ. 2570 

    √     √    

พันธกิจ  
พันธกิจ 1 สร้างความเป็นผู้น าทางวชิาการและ
นวัตกรรม โดยมีการวิจัยเป็นฐานเพือ่การพัฒนา
ภาคใต้และประเทศ เชื่อมโยงสู่สังคมและเครือขา่ย
สากล 

√ √ √ √ √ √ √ √ √ √    

พันธกิจ 2 สร้างบัณฑิตที่มีสมรรถนะทางวิชาการและ
วิชาชพี ซ่ือสัตย์ มีวินัย ใฝ่ปัญญา จิตสาธารณะและ
ทักษะในศตวรรษที่ 21 สามารถประยุกต์ความรู้บน
พื้นฐานประสบการณ์จากการปฏิบัติ 

√ √ √ √ √ √ √ √ √ √ √ √ √ 

พันธกิจ 3 พฒันามหาวทิยาลัยให้เป็นสังคม
ฐานความรู้บนพื้นฐานพหวุัฒนธรรม และหลัก
ปรัชญาของ เศรษฐกิจพอเพียง โดยให้ผู้ใฝ่รู้ได้มี
โอกาสเข้าถึงความรู้ไดอ้ย่างหลากหลายรูปแบบ 

√ √ √ √      √    

คณะพยาบาลศาสตร ์
วิสัยทัศน ์
คณะพยาบาลศาสตร์ มหาวทิยาลัยสงขลานครินทร์ 
เป็นสถาบันการศึกษาพยาบาลชั้นน าระดับสากล 
สร้างนวัตกรรมเพือ่การดูแลตอ่เนื่อง 

√ √ √ √ √   √ √ √    

พันธกิจ  
พันธกิจ 1 ผลิตบัณฑิตให้มีสมรรถนะวิชาชพีตาม
มาตรฐานสากลและทกัษะในศตวรรษที่ 21 

√ √ √ √ √ √ √ √ √ √ √ √ √ 

พันธกิจ 2 สร้างองค์ความรู้และนวตักรรมทางการ
พยาบาลเพือ่การดูแลตอ่เนื่อง 

    √   √      

พันธกิจ 3 ให้บริการวิชาการเพื่อสรา้งความเข้มแข็ง
ด้านสุขภาวะของชุมชน สังคม และประเทศ 

    √   √ √ √    

พันธกิจที่ 4 ท านุบ ารุงศิลปวัฒนธรรมไทยโดยบูรณา
การกับการจัดศึกษา วิจัย และบริการวิชาการ 

  √  √    √     
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3. ความสอดคล้องระหว่างคุณลักษณะที่พึงประสงค์ของมหาบัณฑิต กับ PLOs ของหลักสตูร 

 
PLOs ของหลกัสูตร 

คุณลักษณะที่พึงประสงค์ของบัณฑิตในระดับบัณฑิตศึกษา 
คุณลักษณะพื้นฐาน คุณลักษณะ

ทางสังคม 
คุณลักษณะทาง
วิชาการ/วิชาชีพ 

1.1 1.2 1.3 1.4 2.1 2.2 3.1 3.2 3.3 
PLO1 จัดการดูแลบุคคล ครอบครัว และชุมชนที่มีภาวะ
สุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์วา่จะเกิดขึ้นอย่างต่อเนื่อง 
โดยใช้ศาสตร์ทางการพยาบาลและศาสตร์ที่เก่ียวข้อง 

 √   √ √ √ √ √ 

PLO 2 สามารถท าวิจยัและนวตักรรมทางการพยาบาล 
และเผยแพร่ผลงานสู่สาธารณะ หรือน าผลการวิจัยไปใช้
ประโยชน์ และพัฒนานวัตกรรม 

√ √      √ √ 

PLO3 แสดงออกถึงภาวะผู้น าในการริเริ่มการ
เปลี่ยนแปลง เพื่อการจัดการดูแล บุคคล ครอบครัว และ
ชุมชนอยา่งมีคุณภาพและปลอดภัย 

√ √  √ √ √    

PLO4 ใช้เทคโนโลยีดจิิทัลและสารสนเทศ เพื่อการสื่อสาร 
การวิจัย การพัฒนานวัตกรรม ผลงานวชิาการ และ
คุณภาพการพยาบาล 

√  √       

PLO5 แสดงพฤติกรรมที่สะท้อนถึงความมีคุณธรรม 
จริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพ และค านงึถึงกฎหมายใน
การปฏิบัติการพยาบาลแก่บุคคล ครอบครัว และชุมชน  
ที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น 

        √ 
 

 
หมายเหตุ: คุณลักษณะที่พึงประสงค์ของบัณฑติในระดบับัณฑติศึกษาของมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 

1. คุณลักษณะพื้นฐาน 
  1.1 มีความสนใจใฝ่รู้ มีความเป็นสากล มีทักษะในการเรียนรู้ด้วยตนเอง สามารถใช้เทคโนโลยี
สารสนเทศในการศึกษาค้นคว้าและแสวงหาความรู้ 
  1.2 มีความคิดวิจารณญาณบนพื้นฐานทางวิชาการและเหตุผลที่เหมาะสม มีความคิดริเริ่ม
สร้างสรรค์ และสามารถประยุกต์ใช้ความรู้ทางด้านวิชาการ 

1.3 มีความสามารถในการสื่อสารอย่างมีประสิทธิภาพทั้งภาษาไทยและภาษาอังกฤษ โดยเน้น
ศักยภาพการใช้ภาษาอังกฤษในการศึกษาค้นคว้า 

1.4 มีความสามารถในการบริหารจัดการ 
 2. คุณลักษณะด้านสังคม 
  2.1 มีความรับผิดชอบต่อตนเองและสังคม มีวินัยในตนเอง ถือประโยชน์ส่วนรวมเป็นกิจที่หนึ่งตาม
พระราชปณิธานของสมเด็จพระบรมราชชนก สามารถปรับตัวให้เข้ากับการเปลี่ยนแปลงในสังคมและสิ่งแวดล้อม 
  2.2 มีภาวะผู้น าและบุคลิกที่เหมาะสม มีมนุษยสัมพันธ์ สามารถท างานร่วมกับผู้อ่ืนได้ สามารถ
แก้ปัญหาและด าเนินงานให้ประสบความส าเร็จ 
 3. คุณลักษณะทางวิชาการ/วิชาชีพ 

3.1 มีความรู้ลึกในศาสตร์เฉพาะและรู้รอบในศาสตร์อ่ืนๆ 
3.2 มีศักยภาพในการพัฒนาองค์ความรู้ใหม่ สามารถบูรณาการความรู้ที่ได้จากการศึ กษาด้วย

ตนเองหรือจากการค้นคว้าวิจัย และน าไปประยุกต์ในการพัฒนางานอาชีพของตนได้ 
3.3 มีคุณธรรมและจริยธรรม 
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4. ตารางแสดงความสอดคล้องกับความต้องการของผู้มีส่วนได้ส่วนเสียที่ส าคัญ (เป็นกลุ่มที่ high power และ/
หรือhigh impact) กับ PLOs ของหลักสูตร  

PLOs ของหลักสูตร ผู้ใช้บัณฑิต อาจารย ์ ศิษย์
เก่า 

ศิษย์
ปัจจุบัน 

ลูกค้า   
ในอนาคต 

สภาการ
พยาบาล 

คณะฯ มหา 
วิทยาลยั 

กระ 
ทรวง 
อว. 

PLO1 จัดการดูแลบุคคล ครอบครัว และ
ชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือ
คาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้นอย่างต่อเนื่อง 
โดยใช้ศาสตร์ทางการพยาบาลและ
ศาสตร์ที่เก่ียวข้อง  
PLO 1.1 วิ เคราะห์ศาสตร์ทางการ
พยาบาล และศาสตร์ที่เกี่ยวข้องในการ
พยาบาลบุคคล ครอบครัว และชุมชนที่
มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์ว่า
จะเกิดขึ้น 

 

 

 

√ 

 

 

 

√ 

 

 

 

√ 

 

 

 

√ 

 

 

 

√ 

 

 

 

√ 

 

 

 

√ 

  

PLO 1.2 ประเมินภาวะสุขภาพขั้นสูง 
 

√ √ √ √  √ √   

PLO 1.3 ปฏิบัติการดูแลบุคคล ครอบครัว 
และชุมชนโดยประยุกต์ใช้วิจัย/นวัตกรรม
ในการดูแลอย่างต่อเนื่อง 

√ √ √ √ √ √ √   

PLO 1.4 ประเมินผลลัพธ์ทางการพยาบาล 
 

√ √ √   √ √   

PLO 2 สามารถท าวิจัยและนวัตกรรม
ทางการพยาบาล และเผยแพร่ผลงานสู่
สาธารณะ หรือน าผลการวิจัยไปใช้
ประโยชน์ และพัฒนานวัตกรรม 

√ √ √ √ √ √ √ √ √ 

PLO3 แสดงออกถึงภาวะผู้น าในการ
ริเริ่มการเปลี่ยนแปลงเพื่อการจัดการ
ดูแล บุคคล ครอบครัว และชุมชนอย่าง
มีคุณภาพและปลอดภัย 
PLO 3.1 อธิบายแนวคิดและทฤษฎี
ภาวะผู้น า และแนวคิดการพัฒนาคุณภาพ
การพยาบาล 

 
 
 

 
√ 
 

 

 
 
 
 
√ 

 
 
 
 
√ 

 
 
 
 
√ 

  
 
 
 
√ 

 
 
 
 
√ 

  

PLO 3.2 วิเคราะห์นโยบาย ระบบสุขภาพ 
และ เศรษฐศาสตร์สุขภาพ 
 

√ √ √ √  √ √   

PLO 3. 3 ออก แ บ บ โ ค ร ง ก า ร ห รื อ
นวัตกรรมการดูแลบุคคล ครอบครัว และ
ชุมชนและน าไปใช้ เพื่อพัฒนาคุณภาพ
การพยาบาลและความปลอดภัย 
 

√ √ √ √  √ √   
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PLOs ของหลักสูตร ผู้ใช้บัณฑิต อาจารย ์ ศิษย์
เก่า 

ศิษย์
ปัจจุบัน 

ลูกค้า   
ในอนาคต 

สภาการ
พยาบาล 

คณะฯ มหา 
วิทยาลยั 

กระ 
ทรวง 
อว. 

PLO 3.4 ท างานร่วมกับทีมสุขภาพและ
ผู้เกี่ยวข้อง โดยการสร้าง/รักษาสัมพันธภาพ 
สื่อสาร ประสานงาน ท างานร่วมทีมสุขภาพ 
และให้การปรึกษา 

√ √ √ √  √ √   

PLO4 ใช้เทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศ 
เพื่อการสื่อสาร การวิจัย การพัฒนา
นวัตกรรม ผลงานวิชาการ และคุณภาพ
การพยาบาล 

√ √ √ √ √ √ √ √ √ 

PLO5 แสดงพฤติกรรมที่ สะท้อนถึ ง
ความมีคุณธรรม จริยธรรม จรรยาบรรณ
วิชาชีพ และค านึงถึงกฎหมายในการ
ปฏิบัติการพยาบาลแก่บุคคล ครอบครัว 
และชุมชน  ที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อน
หรือคาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น 
PLO 5.1 ปฏิบัติการพยาบาลตามหลัก
จรรยาบรรณวิชาชีพ 

 

 

 

 

√ 

 

 

 

 

√ 

 

 

 

 

√ 

 

 

 

 

√ 

  

 

 

 

√ 

 

 

 

 

√ 

 

 

 

 

√ 

 

 

 

 

√ 

PLO 5.2 วิ เคราะห์และตัดสินใจ เชิ ง
จริยธรรมทางการพยาบาล บนพื้นฐาน
คุณธรรม จริยธรรม จรรยาบรรณและ
มาตรฐานวิชาชีพ 

√ √ √ √  √ √   

PLO 5.3 แสดงออกถึงพฤติกรรมการท า
หน้าที่แทนผู้ใช้บริการ ทั้งบุคคล ครอบครัว 
และชุมชน 

√ √ √ √  √ √   
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4. ตารางแสดงผลลัพธ์การเรียนรู้ระดับหลักสตูร (PLOs) กับ Knowledge / Attitude / Skill 
ผลลัพธ์การเรียนรู้ระดับหลักสตูร (PLOs) Knowledge: K  

(Cognitive) 
Attitude: A  
(Affective) 

Skill: S 
(Psychomotor) 

PLO1 จัดการดูแลบุคคล ครอบครัว และชุมชนที่มี
ภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น
อย่างต่อเนื่อง โดยใช้ศาสตร์ทางการพยาบาลและ
ศาสตร์ที่เก่ียวข้อง  
1.1 วิเคราะห์ศาสตร์ทางการพยาบาล และศาสตร์
ที่เก่ียวข้องในการพยาบาลบุคคล ครอบครัว และ
ชุมชนที่มีภาวะสุขภาพซบัซ้อนหรือคาดการณ์ว่าจะ
เกิดขึ้น 
1.2 ประเมินภาวะสุขภาพขัน้สูง 
1.3 ปฏิบัติการดูแลบุคคล ครอบครัว และชุมชน
โดยประยุกต์ใชว้ิจัย/นวัตกรรมในการดูแลอย่าง
ต่อเนื่อง 
1.4 ประเมินผลลัพธท์างการพยาบาล 
 

K1 ปรัชญา ศาสนา วัฒนธรรม 
K2 ปรัชญาทางการพยาบาล 
K3 ทฤษฎีทางการพยาบาล แนวคิดและ
ทฤษฎีที่เก่ียวข้อง  
K4 หลักปรัชญาของเศรษฐกิจพอเพียง  
K5 แนวคิดการดูแลต่อเนื่อง  
K6 แนวคิดการดูแลแบบองค์รวม 
K7 การพยาบาลพหุวัฒนธรรม 
K8 ภูมิปัญญาท้องถิ่น และการดูแลแบบ
ผสมผสานและดูแลทางเลือก 
K9 แนวคิดคุณภาพการดูแล  
K10 การจัดการความเสี่ยง และความ
ปลอดภัยในบุคคล ครอบครวั และชุมชน และ
ผู้ให้บริการ 
K11 การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ 
K12 มโนทัศน์การเกิดโรคในผู้ใช้บริการที่มี
ปัญหาสุขภาพทั่วไปและซบัซ้อน 
K13 สาเหตุการเกิดพยาธิสภาพของการเกิด
โรค และการเจ็บป่วย  
K14 การเปลี่ยนแปลงทางสรีรวทิยาและ
คุณลักษณะทางคลนิิก 

A1 การตระหนักถึงความส าคัญในการน า
ทฤษฎีทางการพยาบาลไปใช้ในการปฏิบัติการ
พยาบาล  
A2 การเคารพศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย ์
A3 การค านึงถึงคุณภาพการดูแล และความ
ปลอดภัยในบุคคล ครอบครัว และชุมชน และ
ผู้ให้บริการ  
A4 การให้คุณค่าในการใช้นวัตกรรม หลักฐาน
เชิงประจักษ์และเทคโนโลยีทีท่นัสมัยในการ
ดูแลบุคคล ครอบครัว และชุมชน 

 
 
 

 

S1 การสืบค้นข้อมูล  
S2 การประเมินคุณค่าหลักฐานเชิง
ประจักษ ์
S3 การสังเคราะห์องค์ความรู้ 
S4 การคิดวิเคราะห์ 
S5 การคิดอย่างมีวิจารณญาณ 
S6 การคิดรวบยอด 
S7 การตัดสินใจทางคลินิก 
S8 การแก้ปัญหาที่ซับซ้อน 
S9 การรับฟังอย่างตั้งใจ 
S10 การเสริมพลังอ านาจ  
S11 การสื่อสารเชิงวิชาชีพทางการ
พยาบาล 
S12 การประเมินภาวะสุขภาพขั้นสูง 
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ผลลัพธ์การเรียนรู้ระดับหลักสตูร (PLOs) Knowledge: K  
(Cognitive) 

Attitude: A  
(Affective) 

Skill: S 
(Psychomotor) 

K15 หลักการและการรักษาทางเภสัชวิทยา  
K16 การใช้ยาอย่างสมเหตุผล  
K17 การพยาบาลบคุคล ครอบครวั และชุมชน
ที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์ว่าจะ
เกิดขึ้น 
K18 การป้องกัน ส่งเสริมสุขภาพ ฟื้นฟูสภาพ
ของบุคคล ครอบครัว และชุมชนที่มีภาวะ
สุขภาพซับซ้อนหรือคาดการณ์วา่จะเกิดขึ้น 
K19 แนวคิดและหลักการ การเสริมพลัง
อ านาจ 
K20 หลักการประเมินภาวะสุขภาพขั้นสูง 
K21 การเลือกเครื่องมือในการประเมินภาวะ
สุขภาพขั้นสูง 
K22 การวิเคราะห์และแปลผลขอ้มูลการ
ประเมินภาวะสุขภาพขั้นสงู  
K23 การวินิจฉัยทางการพยาบาล 
K24 แนวคิดการจัดการผลลัพธท์างคลนิิก 

PLO2 สามารถท าวิจยัและนวัตกรรมทางการ
พยาบาล และเผยแพร่ผลงานสูส่าธารณะ 
หรือน าผลการวิจัยไปใชป้ระโยชน์ และพฒันา
นวัตกรรม 
 

K25 หลักการวิจัย ระเบียบวิธีวจิัยทางการ
พยาบาล และนวัตกรรมทางการพยาบาล 
K26 หลักสถิติและการวิเคราะห์ข้อมูล การ
แปลผลและการน าไปใช ้

A5 การตระหนักถึงความส าคัญของการท าวิจัย
และนวัตกรรม  
A6 การให้คุณค่ากับการเผยแพร่ผลงานวิจัย 
และนวัตกรรมในการน าไปใชป้ระโยชน์  

S13 การเขียนโครงร่างวิจัยและ
ออกแบบนวัตกรรมทางการพยาบาล  
S14 การเขียนและเผยแพร่บทความ
ทางวชิาการ วิจัย หรือนวัตกรรมโดยยึด
หลักจริยธรรม 
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ผลลัพธ์การเรียนรู้ระดับหลักสตูร (PLOs) Knowledge: K  
(Cognitive) 

Attitude: A  
(Affective) 

Skill: S 
(Psychomotor) 

K27 การสังเคราะห์ผลงานทางวิชาการ 
ผลงานวิจัย และนวัตกรรมเพื่อการเผยแพร่ 
K28 หลักจริยธรรมในการวิจัยและนวัตกรรม  

A7 การค านึงถึงจริยธรรมในการวิจัยการ
พัฒนานวัตกรรม และผลงานวชิาการ 

S15 การท าวิจัยและสร้างนวัตกรรม
ทางการพยาบาล หรือการน า
ผลการวิจัยไปใชป้ระโยชน์ และพัฒนา
นวัตกรรม โดยยึดหลักจริยธรรม  

PLO3 แสดงออกถึงภาวะผู้น าในการริเริ่มการ
เปลี่ยนแปลงเพื่อการจัดการดูแล บุคคล ครอบครัว 
และชุมชนอย่างมีคุณภาพและปลอดภัย  
3.1 อธิบายแนวคิดและทฤษฎีภาวะผูน้ า และ
แนวคิดการพัฒนาคุณภาพการพยาบาล 
3.2 วิเคราะห์นโยบาย ระบบสุขภาพ และ 
เศรษฐศาสตร์สุขภาพ  
3.3 ออกแบบโครงการหรือนวัตกรรมการดูแล
บุคคล ครอบครัว และชุมชน และน าไปใช้ เพื่อ
พัฒนาคุณภาพการพยาบาลและความปลอดภัย  
3.4 ท างานร่วมกับทีมสุขภาพและผู้เกี่ยวข้อง โดยการ
สร้าง/รักษาสัมพันธภาพ สื่อสาร ประสานงาน ท างาน
ร่วมทีมสุขภาพ และให้การปรึกษา  

K29 ระบบสุขภาพและนโยบายของประเทศ
และนานาชาต ิ
K30 ปัจจัยก าหนดสุขภาพ 
K31 เศรษฐศาสตร์สุขภาพ 
K32 แนวคิดและทฤษฎีภาวะผูน้ า  
K33 ทักษะผู้น าและการพัฒนาทักษะผู้น า
การเปลี่ยนแปลง (การคิดเชิงระบบ การคิด
สร้างสรรค์ การสื่อสาร การประสานงาน การ
ท างานเป็นทีม การเจรจาต่อรอง)  
K34 แนวคิดการจัดการผลลัพธท์างการ
พยาบาล 
K35 การจัดการความเสี่ยงและความ
ปลอดภัยของผู้ใช้บริการและผู้ให้บริการ 
K36 แนวคิดการจัดการคุณภาพการดูแล  
K37 แนวคิดการบริหารโครงการ 

A8 การแสดงออกถึงการเห็นคุณค่า/ศักยภาพ
ของตนเองและผู้อื่น  
A9 การตระหนักถึงความส าคัญของการท างาน
เป็นทีมและเป็นแบบอย่างที่ดีให้กับผู้ร่วมงาน 
A10 การแสดงออกถึงการเป็นผู้ทีม่ีความคิดริเริ่ม 
ยืดหยุ่น และพร้อมที่จะเปลี่ยนแปลงเพื่อ
พัฒนาตนเอง หน่วยงาน และเพื่อนร่วมวิชาชีพ 

S11 การสื่อสารเชิงวิชาชีพทางการ
พยาบาล 
S16 การคิดอย่างเป็นระบบ 
S17 การจัดการโครงการเพื่อการดูแล
บุคคล ครอบครัว และชุมชน 
S18 การเจรจาต่อรอง 
S19 การสร้างแรงบันดาลใจ  
S20 การให้ค าปรึกษา 
S21 การประสานงาน 
 

PLO4 ใช้เทคโนโลยีดิจิทัลและสารสนเทศ เพื่อการ
สื่อสาร การวิจัย การพัฒนานวัตกรรม ผลงาน
วิชาการ และคุณภาพการพยาบาล  

K38 การใช้เทคโนโลยีดิจทิัลและสารสนเทศ
ในการสืบค้นข้อมูล วิเคราะห์ขอ้มูล และ 
ประมวลผลข้อมูล 

A11 การให้คุณค่าการใช้เทคโนโลยีดิจิทลัใน
การสื่อสาร การวิจัย การพฒันานวัตกรรม 
ผลงานวชิาการ และคุณภาพการพยาบาล  

S22 การใช้เทคโนโลยีดิจิทัล  
S23 การใช้โปรแกรมคอมพิวเตอร์ในการ
วิเคราะห์ และประมวลผลข้อมูลทางสถิติ 
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ผลลัพธ์การเรียนรู้ระดับหลักสตูร (PLOs) Knowledge: K  
(Cognitive) 

Attitude: A  
(Affective) 

Skill: S 
(Psychomotor) 

K39 การสื่อสารโดยใช้เทคโนโลยีดิจิทัลและ
สารสนเทศเพื่อการดูแลอย่างตอ่เนื่อง 
K40 การใช้เทคโนโลยีดิจทิัล สารสนเทศ เพื่อ
พัฒนาผลงานวิชาการ และคุณภาพการ
พยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน 

   

PLO5 แสดงพฤติกรรมที่สะท้อนถึงความมีคุณธรรม 
จริยธรรม จรรยาบรรณวิชาชีพ และค านงึถึง
กฎหมายในการปฏิบัติการพยาบาลแก่บุคคล 
ครอบครัว และชุมชน ที่มีภาวะสุขภาพซับซ้อนหรือ
คาดการณ์ว่าจะเกิดขึ้น 
5.1 ปฏิบัติการพยาบาลตามหลกัจรรยาบรรณ
วิชาชีพ 
5.2 วิเคราะห์และตัดสินใจเชิงจริยธรรมทางการ
พยาบาล บนพืน้ฐานคุณธรรม จริยธรรม 
จรรยาบรรณและมาตรฐานวิชาชีพ  
5.3 แสดงออกถึงพฤติกรรมการท าหน้าที่แทน
ผู้ใช้บริการ ทั้งบุคคล ครอบครัว และชุมชน 
 

K41 ทฤษฎีจริยศาสตร์  
K42 หลักจริยธรรมและแนวทางการปฏิบัติ
ตามหลักจริยธรรม 
K43 แนวคิดเชิงจริยธรรม  
K44 สิทธิผู้ใช้บริการ (บุคคล ครอบครัว และ
ชุมชน) และแนวทางการปฏบิัตติามหลัก
จริยธรรม  
K45 ความไวเชิงจริยธรรม   
K46 ประเด็นขัดแย้งทางจริยธรรม  
K47 กระบวนการตัดสนิใจเชิงจริยธรรม
ทางการพยาบาล 
K48 กฎหมายที่เก่ียวข้องกับการพยาบาล
และการผดุงครรภ ์
K49 พระราชบัญญัติวชิาชีพ  
K50 มาตรฐานวชิาชีพการพยาบาลและการ
ผดุงครรภ์ 
K51 จรรยาบรรณวิชาชพี 

A12 การให้คุณค่าและค านึงถึงความเป็นมนุษย์ 
A13 การตระหนักถึงการดูแลผู้ใช้บริการ 
(บุคคล ครอบครัว และชุมชน) บนพืน้ฐาน
จริยธรรม จรรยาบรรณ กฎหมายที่เก่ียวข้อง
กับวิชาชีพ และมาตรฐานในการดูแล  

S4 การคิดวิเคราะห์ 
S9 การรับฟังอย่างตั้งใจ  
S11 การสื่อสารเชิงวิชาชีพทางการ
พยาบาล 
S24 การสังเกตพฤติกรรม 
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ผลลัพธ์การเรียนรู้ระดับหลักสตูร (PLOs) Knowledge: K  
(Cognitive) 

Attitude: A  
(Affective) 

Skill: S 
(Psychomotor) 

K52 ปัจจัยที่เก่ียวข้องกับการตัดสินใจทาง
จริยธรรม  

 

5. ตารางแสดงรายวิชากับ Knowledge/ Attitude/ Skill    

รายวิชา ความรู้ ทักษะ และ attitudes 
หมวดวิชาบังคับที่เป็นวิชาแกน 
642-511  ปรัชญา ทฤษฎี พหุวัฒนธรรมในการพยาบาล 
  

K = 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9  
A = 1, 2 
S = 1, 2, 3, 4, 6, 9, 11 

642-512  ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น า และจริยธรรมทางการพยาบาล   
 

K = 29, 30, 31, 32, 33, 34, 35, 36, 37, 41, 42, 43, 44, 45, 46, 47, 48, 49, 50, 51, 52 
A = 8, 9, 10, 11, 12, 13 
S = 7, 11, 16, 18, 20, 21 

642-513 ชุดวิชาวิจยัและนวัตกรรมทางการพยาบาล: แนวคิดสูก่ารประยุกต์ใช้ 
 

K = 11, 25, 26, 27, 28, 38, 39, 40 
A = 5, 6, 7 
S = 2, 13, 14, 15, 22, 23 

หมวดวิชาบังคับเฉพาะสาขา (แผน ก2) 
643-541 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน K =12, 13, 14, 15, 16, 38 

A = 1, 12 
S =1, 3, 4, 5, 6, 9, 11, 22 

643-542 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน K = 3, 5, 6, 7, 8, 10, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 20, 21, 22, 23, 24, 48, 49, 50 
A = 1, 2, 3, 4, 11, 12, 13 
S = 1, 3, 4, 5, 6, 12, 13, 16, 22 
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รายวิชา ความรู้ ทักษะ และ attitudes 
643-543 การพยาบาลชุมชนขัน้สูง K =3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 17, 18  

A =1, 2, 3, 4, 11, 12, 13  
S =1, 2, 4, 5, 6, 8, 10, 12, 13, 16, 23  

643-554 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นตน้และการพยาบาลฉุกเฉิน K = 3, 4, 5, 6, 7, 8, 16, 17, 18, 20, 21, 22, 23, 24, 43, 50 
A = 1, 2, 3, 4, 8, 9, 10, 11, 12, 13 
S = 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 24 

643-655 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนขั้นสูง K = 3, 4, 5, 6, 7, 8, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24 
A = 1, 2, 3, 4, 8, 9, 10, 11, 12, 13  
S = 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 24 

หมวดวิชาเฉพาะสาขา (แผน ข) 
643-541 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน K =12, 13, 14, 15, 16, 38 

A = 1, 12 
S =1, 3, 4, 5, 6, 9, 11, 22 

643-542 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาลฉุกเฉิน K = 3, 5, 6, 7, 8, 10, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 20, 21, 22, 23, 24, 48, 49, 50 
A = 1, 2, 3, 4, 11, 12, 13 
S = 1, 3, 4, 5, 6, 12, 13, 16, 22 

643-543   การพยาบาลชุมชนขั้นสูง 
 

K =3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 17, 18  
A =1, 2, 3, 4, 11, 12, 13  
S =1, 2, 4, 5, 6, 8, 10, 12, 13, 16, 23  

643-554 ปฏิบัติการการดูแลรักษาขั้นตน้และการพยาบาลฉุกเฉิน K = 3, 4, 5, 6, 7, 8, 16, 17, 18, 20, 21, 22, 23, 24, 43, 50 
A = 1, 2, 3, 4, 8, 9, 10, 11, 12, 13 
S = 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 24 

643-655 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนขั้นสูง 
 

K = 3, 4, 5, 6, 7, 8, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24 
A = 1, 2, 3, 4, 8, 9, 10, 11, 12, 13  
S = 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 24 
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รายวิชา ความรู้ ทักษะ และ attitudes 
643-566 สัมมนาการพยาบาลเวชปฏิบตัิชุมชน K  = 5, 6, 9, 10, 18, 29, 33, 38    

A  = 2, 3, 8, 9, 10, 11, 12 
S  = 1, 3, 4, 5, 6, 9, 10, 11, 16, 17, 18, 19, 20, 21 

643-667 ปฏิบัติการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชนที่เลือกสรร 
 

K  = 3, 4, 5, 6, 7, 8, 16, 17, 18, 20, 21, 22, 23, 24, 44, 51 
A  = 1, 2, 3, 4, 8, 9, 10, 11, 12, 13 
S  = 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 15, 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 24 

642-781 วิทยานิพนธ ์
 

K   = 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 11, 25, 26, 27, 28, 38, 40 
A   = 2, 3, 5, 6, 7, 11, 12  
S   =  1, 2, 3, 4, 5, 6, 13, 14, 22, 23 

642-791 สารนิพนธ ์
 

K   = 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 11, 25, 26, 27, 28, 38, 40 
A   = 2, 3, 5, 6, 7, 11, 12  
S   =  1, 2, 3, 4, 5, 6, 13, 14, 22, 23 
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ค-2 ข้อมูลรายวิชาที่จัดการศึกษาเชิงบูรณาการกับการท างาน (Work Integrated Learning: WIL)  
 
รายวิชาในหลักสูตร 36 หน่วยกิต 
รายวิชาที่จัดการศึกษาเชงิบูรณาการกับการท างาน (WIL)  
     แผน ก2 18 หน่วยกิต (คิดเป็นร้อยละ 50 ของจ านวนหน่วยกิตรายวชิาในหลักสูตร)  
     แผน ข 18 หน่วยกิต (คิดเป็นร้อยละ 50 ของจ านวนหน่วยกิตรายวชิาในหลักสูตร)  
 

รหัสรายวิชา/ชื่อวิชา/หน่วยกิต ร้อยละที่จัดการศึกษาเชิงบูรณาการกับการท างาน (Work Integrated Learning: WIL)  
รวม 

ร้อยละ 
100 

การก าหนด
ประสบการณ์
ก่อนการศึกษา 

การ
เรียน

สลับกับ
ท างาน 

สหกิจ
ศึกษา 

การฝึกงานที่เน้น
การเรียนรู้หรือการ
ติดตามพฤติกรรม

การท างาน 

หลักสูตรร่วมกับ
มหาวิทยาลัย 

และ 
อุตสาหกรรม 

พนักงาน
ฝึกหัดใหม่

หรือพนักงาน
ฝึกงาน 

การบรรจุให้
ท างานหรือการ

ฝึกเฉพาะ
ต าแหน่ง 

ปฏิบัติงาน
ภาคสนาม 

การฝึกปฏิบัต ิ
งานจริงภาย 

หลังส าเร็จการ
เรียนทฤษฎี 

หมวดวิชาบังคับที่เป็นวิชาแกน    
642-511  ปรัชญา ทฤษฎี      
พหุวัฒนธรรมในการพยาบาล 
2((2)-0-4) 
 

- - - - - - - - - - 

642-512  ระบบสุขภาพ ภาวะ
ผู้น าและจริยธรรมทางการ
พยาบาล 2((2)-0-4)        
 

- - - - - - - - - - 

642-513 ชุดวิชาวิจยัและ
นวัตกรรมทางการพยาบาล: 
แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้  
5((4)-2-9) 
 

- - - - - - - - - - 
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รหัสรายวิชา/ชื่อวิชา/หน่วยกิต ร้อยละที่จัดการศึกษาเชิงบูรณาการกับการท างาน (Work Integrated Learning: WIL)  
รวม 

ร้อยละ 
100 

การก าหนด
ประสบการณ์
ก่อนการศึกษา 

การ
เรียน

สลับกับ
ท างาน 

สหกิจ
ศึกษา 

การฝึกงานที่เน้น
การเรียนรู้หรือการ
ติดตามพฤติกรรม

การท างาน 

หลักสูตรร่วมกับ
มหาวิทยาลัย 

และ 
อุตสาหกรรม 

พนักงาน
ฝึกหัดใหม่

หรือพนักงาน
ฝึกงาน 

การบรรจุให้
ท างานหรือการ

ฝึกเฉพาะ
ต าแหน่ง 

ปฏิบัติงาน
ภาคสนาม 

การฝึกปฏิบัต ิ
งานจริงภาย 

หลังส าเร็จการ
เรียนทฤษฎี 

หมวดวิชาบังคับเฉพาะสาขา    
สาขาวิชาการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน (แผน ก2) 
643-541  พยาธิเภสัชวิทยา
ส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชน 
2((2)-0-4) 

- - - - - - - - - - 

643-542  การดูแลรักษาขั้นต้น
และการพยาบาลฉุกเฉิน  
2((2)-0-4) 

- - - - - - - - - - 

643-543  การพยาบาลชุมชน 
ขั้นสูง 2((2)-0-4) 

- - - - - - - - - - 

643-554  ปฏิบัติการการดูแล
รักษาขั้นต้นและการพยาบาล
ฉุกเฉิน 3((0-9-0) 

- - - - - - - 100 - 100 

643-655  ปฏิบัติการพยาบาล
เวชปฏิบัตชิุมชนขั้นสงู 3((0-9-0) 
 

- - - - - - - 100 - 100 

สาขาวิชาการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน (แผน ข) 
643-541  พยาธิเภสัชวิทยา
ส าหรับพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชน 
2((2)-0-4) 

- - - - - - - - - - 
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รหัสรายวิชา/ชื่อวิชา/หน่วยกิต ร้อยละที่จัดการศึกษาเชิงบูรณาการกับการท างาน (Work Integrated Learning: WIL)  
รวม 

ร้อยละ 
100 

การก าหนด
ประสบการณ์
ก่อนการศึกษา 

การ
เรียน

สลับกับ
ท างาน 

สหกิจ
ศึกษา 

การฝึกงานที่เน้น
การเรียนรู้หรือการ
ติดตามพฤติกรรม

การท างาน 

หลักสูตรร่วมกับ
มหาวิทยาลัย 

และ 
อุตสาหกรรม 

พนักงาน
ฝึกหัดใหม่

หรือพนักงาน
ฝึกงาน 

การบรรจุให้
ท างานหรือการ

ฝึกเฉพาะ
ต าแหน่ง 

ปฏิบัติงาน
ภาคสนาม 

การฝึกปฏิบัต ิ
งานจริงภาย 

หลังส าเร็จการ
เรียนทฤษฎี 

643-542  การดูแลรักษาขั้นต้น
และการพยาบาลฉุกเฉิน 
2((2)-0-4) 

- - - - - - - - - - 

643-543  การพยาบาลชุมชนขัน้สงู 
2((2)-0-4) 

- - - - - - - - - - 

643-554  ปฏิบัติการการดูแล
รักษาขั้นต้นและการพยาบาล
ฉุกเฉิน 3((0-9-0) 

- - - - - - - 100 - 100 

643-655  ปฏิบัติการพยาบาล
เวชปฏิบัตชิุมชนขั้นสงู 3((0-9-0) 

- - - - - - - 100 - 100 

643-566  สัมมนาการพยาบาล
เวชปฏิบัตชิุมชน 3((3-0-6) 

- - - - - - - - - - 

643-667  ปฏิบัติการพยาบาล
เวชปฏิบัตชิุมชนที่เลือกสรร  
3((0-9-0) 

- - - - - - - 100 - 100 

หมวดวิชาเลือก 
642-770 แนวคิดและบทบาท
การปฏิบัติการพยาบาลขั้นสูง 
3((2)-3-4) 
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รหัสรายวิชา/ชื่อวิชา/หน่วยกิต ร้อยละที่จัดการศึกษาเชิงบูรณาการกับการท างาน (Work Integrated Learning: WIL)  
รวม 

ร้อยละ 
100 

การก าหนด
ประสบการณ์
ก่อนการศึกษา 

การ
เรียน

สลับกับ
ท างาน 

สหกิจ
ศึกษา 

การฝึกงานที่เน้น
การเรียนรู้หรือการ
ติดตามพฤติกรรม

การท างาน 

หลักสูตรร่วมกับ
มหาวิทยาลัย 

และ 
อุตสาหกรรม 

พนักงาน
ฝึกหัดใหม่

หรือพนักงาน
ฝึกงาน 

การบรรจุให้
ท างานหรือการ

ฝึกเฉพาะ
ต าแหน่ง 

ปฏิบัติงาน
ภาคสนาม 

การฝึกปฏิบัต ิ
งานจริงภาย 

หลังส าเร็จการ
เรียนทฤษฎี 

642- 771 ปฏิบัติการทบทวน
เพ่ือบูรณาการงานวิจัย  
3((0-9-0) 

- - - - - - - - - - 

642-772 การวิจัยทางการ
พยาบาลเชิงคุณภาพ 3((2)-2-5)   

          

642-773 การดูแลสุขภาพองค์
รวมโดยผสมผสานภูมิปัญญา
ตะวันออก 3((2)-3-4) 

- - - - - - - - - - 

642-774 สุนทรียะในการ
พยาบาล 3((2)-2-5) 

- - - - - - - - - - 

642-775 เทคโนโลยีกับการ
พยาบาล 3((3)-0-6) 

- - - - - - - - - - 

642-776 การใช้หลักฐานเชิง
ประจักษ์และการสร้างนวัตกรรม
ทางการพยาบาล 3((2)-3-4) 

- - - - - - - - - - 

642-777 การจัดการธุรกิจ
สุขภาพ 3((3-0-6) 

- - - - - - - - - - 

642-778 ผู้ประกอบการธุรกิจ
สุขภาพ 3((3)-0-6) 
 

- - - - - - - - - - 
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รหัสรายวิชา/ชื่อวิชา/หน่วยกิต ร้อยละที่จัดการศึกษาเชิงบูรณาการกับการท างาน (Work Integrated Learning: WIL)  
รวม 

ร้อยละ 
100 

การก าหนด
ประสบการณ์
ก่อนการศึกษา 

การ
เรียน

สลับกับ
ท างาน 

สหกิจ
ศึกษา 

การฝึกงานที่เน้น
การเรียนรู้หรือการ
ติดตามพฤติกรรม

การท างาน 

หลักสูตรร่วมกับ
มหาวิทยาลัย 

และ 
อุตสาหกรรม 

พนักงาน
ฝึกหัดใหม่

หรือพนักงาน
ฝึกงาน 

การบรรจุให้
ท างานหรือการ

ฝึกเฉพาะ
ต าแหน่ง 

ปฏิบัติงาน
ภาคสนาม 

การฝึกปฏิบัต ิ
งานจริงภาย 

หลังส าเร็จการ
เรียนทฤษฎี 

642-779 การพยาบาลทางคลินกิ
ส าหรับผูบ้ริหารการพยาบาล 
3((3-0-6) 

- - - - - - - - - - 

หมวดวิชาวิทยานิพนธ์ 
642-781 วิทยานิพนธ์  
12(0-36-0) 

- - - - - - - 100 - 100 

642-791 สารนิพนธ์  
6(0-18-0) 

- - - - - - - 100 - 100 

หมายเหตุ   มหาวิทยาลัยก าหนดให้ทุกหลักสูตรจัดการเรียนการสอนแบบ WIL ไม่น้อยกว่าร้อยละ 50 ของจ านวนหน่วยกิตรายวิชาในหลักสูตร สามารถเข้าดูค าจ ากัดความของการ
จัดการศึกษาเชิงบูรณาการกับการท างาน (Work Integrated Learning : WIL) 9 รูปแบบได้ที่ http://www.eduservice.psu.ac.th/index.php/agencies-sub/curriculum-unit-
sub?id=171 หัวข้อ ค าจ ากัดความ การจัดการศึกษาเชิงบูรณาการกับการท างาน (Work Integrated  Learning : WIL) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

http://www.eduservice.psu.ac.th/index.php/agencies-sub/curriculum-unit-sub?id=171
http://www.eduservice.psu.ac.th/index.php/agencies-sub/curriculum-unit-sub?id=171
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ค-3 แบบแสดงร้อยละของกระบวนการจัดการเรียนรู้ของแต่ละรายวิชาในหลักสูตรที่สะท้อนการจัดการเรียนรู้แบบเชิงรุก (Active learning) 
จ านวนรายวชิาทัง้หมดที่เปิดสอนในหลักสูตร   แผน ก2              9 รายวิชา 
                                                        แผน ข              11 รายวิชา 
จ านวนรายวชิาทีจ่ัดการเรียนรู้แบบเชิงรุก (Active learning)  แผน ก2   9  รายวิชา คิดเป็นร้อยละ  100   ของรายวิชาในหลักสตูร 
                                                                          แผน ข    11 รายวิชา คิดเป็นร้อยละ  100   ของรายวิชาในหลักสตูร 
จ านวนรายวชิาทีไ่ม่ได้จัดการเรียนรู้แบบเชงิรุก (Active learning)         -   รายวชิา คิดเป็นร้อยละ      -    ของรายวิชาในหลักสตูร 

สรุปจ านวนรายวิชาที่เปิดสอนโดยคณะ ที่จัดการเรียนรู้แบบเชิงรุก (Active learning)    7   รายวิชา โดยมีรายละเอียดดังนี้  

รหัสรายวิชา/ชื่อรายวิชา/หน่วยกิต 

ร้อยละของกระบวนการจัดการเรียนรู้แบบเชิงรุก (active learning) และ การจดัการเรียนรู้แบบทฤษฎี  
ไม่ได้จัดการ

เรียนรู ้
แบบเชิงรุก 

 

ร้อยละของวิธีการจัดการเรียนรู้แบบเชิงรุก ระบุร้อยละ 
ของการ
จัดการ 

เรียนรู้แบบ 
ทฤษฎี 

รวม 
ร้อยละ 
100 

Project 
based 

learning 

Problem 
Based 

learning 

แบบเน้นทักษะกระบวนการคิด 
เช่น case based, team based, 

scenario based 

Social 
engagement 

วิธีการอ่ืนๆ 
 

วิธีการจัดการเรียนรู้  ร้อยละ 
หมวดบังคับที่เป็นวิชาแกน 
642-511  ปรัชญา ทฤษฎี พหุวัฒนธรรม 
ในการพยาบาล 2((2)-0-4)  

- - - การสะท้อนคิด 30 
 

- Discussion 
(70) 

- 100 - 

642-512  ระบบสุขภาพ ภาวะผู้น า และจริยธรรม
ทางการพยาบาล    2((2)-0-4) 

- - - กรณีศึกษา  
- ท ากิจกรรมกลุ่ม 
- role play  

40 
15 
10 

- Discussion 
(10) 

25 100 - 

642-513  ชุดวิชาวิจัยและนวัตกรรมทางการ
พยาบาล: แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้  5((4)-2-9) 

40 - - research-based 
learning  
 

60 -  Discussion 
(20)  

20 100 - 

หมวดวิชาบังคับเฉพาะสาขา 
643-541 พยาธิเภสัชวิทยาส าหรับพยาบาล 
เวชปฏิบัตชิุมชน 2((2-0-4)   

  - case based 35 
 

 Discussion 
(35) 

30 100  
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รหัสรายวิชา/ชื่อรายวิชา/หน่วยกิต 

ร้อยละของกระบวนการจัดการเรียนรู้แบบเชิงรุก (active learning) และ การจดัการเรียนรู้แบบทฤษฎี  
ไม่ได้จัดการ

เรียนรู ้
แบบเชิงรุก 

 

ร้อยละของวิธีการจัดการเรียนรู้แบบเชิงรุก ระบุร้อยละ 
ของการ
จัดการ 

เรียนรู้แบบ 
ทฤษฎี 

รวม 
ร้อยละ 
100 

Project 
based 

learning 

Problem 
Based 

learning 

แบบเน้นทักษะกระบวนการคิด 
เช่น case based, team based, 

scenario based 

Social 
engagement 

วิธีการอ่ืนๆ 
 

วิธีการจัดการเรียนรู้  ร้อยละ 
643-542 การดูแลรักษาขั้นต้นและการพยาบาล
ฉุกเฉิน 2((2-0-4)   

  - ท า Journal club 
- case based 

10 
35 

 
20 

Discussion 
(25) 

10 100  

643-543 การพยาบาลชุมชนขัน้สูง   2((2-0-4)  
                               

  - scenario based 
- ท า Journal club 

30 
10 

 
20 

Discussion 
(20) 

20 100  

*643-566 สัมมนาการพยาบาลเวชปฏิบัตชิุมชน  
3((3-0-6) 
*ส าหรับนักศึกษาแผน ข 

  - ศึกษาค้นคว้าโดยอิสระ 
(Independent study) 
- ศึกษาดูงาน 
 

30 
 

30 

 
 

20 

Discussion 
(20) 

- 100  

 
หมายเหตุ มหาวิทยาลัยก าหนดให้รายวิชาต้องจัดการเรียนรู้แบบเชิงรุก (active learning) ไม่น้อยกว่าร้อยละ 50 ของจ านวนชั่วโมงตามหน่วยกิตทฤษฎีและแสดงการกระจาย
ร้อยละของทุกรายบวิชา/ชุดวิชาที่ปรากฏในหลักสูตร ทั้งนี้ หลักสูตรต้องจัดการเรียนรู้แบบเชิงรุก (active learning) ไม่น้อยกว่า ร้อยละ 70 ของรายวิชาในหลักสูตร 
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ค-4 ข้อมูลชุดวิชา (Module) ในหลักสูตร 
 

รหัส – ชื่อชุดวิชา หน่วยกิต ค าอธิบายชุดวิชา ผลลัพธ์การเรียนรู้ของชุดวิชา วิธีการวัดและประเมินผล 
642-513 ชุดวิชาวิจัยและ
นวัตกรรมทางการพยาบาล: 
แนวคิดสู่การประยุกต์ใช้  
(Module: Research and 
Innovation in Nursing: 
Concepts to Application) 

5((4)-2-9)          กระบวนการวิจัยทางการพยาบาล การ
ออกแบบและระเบียบวิธีวิจัยเชิงปริมาณและคุณภาพ
เพื่อพัฒนานวัตกรรม หลักสถิติ การวิเคราะห์ข้อมูล
และแปลผลการวิจัย การใช้เทคโนโลยีดิจิทัลและ
สารสนเทศ การใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ การสร้าง
มูลค่าผลงานวิจัยและนวัตกรรมทางการพยาบาล 
การน าผลการวิจัยและนวัตกรรมไปเผยแพร่และใช้
ประโยชน์ การเขียนข้อเสนอการวิจัยเชิงหลักการ
โดยค านึงถึงความซื่อสัตย์ทางวิชาการ วิจัย และ
นวัตกรรม โดยค านึงถึงความซื่อตรงทางวิชาการ 
วิจัย และนวัตกรรม  
  Process of nursing research; design 
and methodology of quantitative and qualitative 
research to develop innovation; principles of 
statistics; data analysis and interpretation; 
using digital and information technology; 
evidence-based utilization; creating value added 
in nursing research and innovation; utilization 
and dissemination of nursing research and 
innovation; development of research concept 
proposal; academic, research and innovation 
integrity 
 

1. อธิบายแบบการวิจยัเชิงปริมาณและ
เชิงคุณภาพเพื่อพัฒนานวตักรรม  
2. อธิบายการเลือกกลุ่มตัวอย่างและการ
เก็บรวบรวมข้อมูลในงาน วจิัยเชิงปริมาณ
และเชิงคุณภาพ  
3. อธิบายหลักการพัฒนาและตรวจสอบ
คุณภาพเครื่องมือวิจัยในงานวิจยัเชิง
ปริมาณและเชิงคุณภาพ  
4. แสดงออกถึงการมีจริยธรรมในการ
สร้างและเผยแพร่ข้อเสนอการวิจัยเชิง
หลักการ และนวัตกรรมทางการพยาบาล
ไปใชป้ระโยชน์  
5. ใช้เทคโนโลยีดิจทิัล และสารสนเทศใน
การสืบค้น วิเคราะห์ และประมวลผล
งานวิจยัทางการพยาบาล  
6. เลือกใช้สถิติในการวิเคราะห์และแปล
ผลข้อมูลเชิงปริมาณ  
7. วิเคราะห์และแปลผลข้อมูลเชิงคุณภาพ  
8. ใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ในการพัฒนา
ข้อเสนอการวิจัยเชิงหลักการ  
9. น าแนวคิด ทฤษฎนีวัตกรรมไปใช้ใน
การวิเคราะห์ และออกแบบการพัฒนา
นวัตกรรมทางการพยาบาล  

1. แบบฝึกหัด/ใบงาน 
2. การสอบ 
3. การตรวจสอบการคัดลอก
ผลงานในรายงานด้วย Turnitin 
program 
 4. รายงานข้อเสนอการวิจัยเชิง
หลักการ 
5. การน าเสนอข้อเสนอการวิจัย
เชิงหลักการ 
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รหัส – ชื่อชุดวิชา หน่วยกิต ค าอธิบายชุดวิชา ผลลัพธ์การเรียนรู้ของชุดวิชา วิธีการวัดและประเมินผล 
10. ระบุหลักการสร้างมูลค่าผลงานวิจยั
และนวัตกรรมทางการพยาบาล  
11. เขียนและน าเสนอข้อเสนอการวิจัย
เชิงหลักการ  
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ภาคผนวก ง 
ง-1 ส าเนาหนังสือรับรองของสภาวิชาชีพ 
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ภาคผนว จ-1 
(ส าเนา) 

ข้อบังคับมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
ว่าด้วยการศึกษาชั้นบัณฑิตศึกษา พ.ศ. ๒๕๖๓ 

--------------------------------- 

 โดยที่เป็นการสมควรให้มีข้อบังคับมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ว่าด้วยการศึกษาชั้นบัณฑิตศึกษา พ.ศ. 
๒๕๖๓ อาศัยอ านาจตามความในมาตรา ๒๓ (๒) แห่งพระราชบัญญัติมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ พ.ศ. ๒๕๕๙ และ 
โดยมติสภามหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ในคราวประชุมครั้งที่ ๔๑๕(๕/๒๕๖๓) เมื่อวันที่ ๑๘ กรกฎาคม ๒๕๖๓ จึง
ให้ออกข้อบังคับไว้ดังนี้ 

หมวด  ๑ 
บททั่วไป 

 
 ข้อ ๑  ข้อบังคับนี้เรียกว่า “ข้อบังคับมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ว่าด้วยการศึกษาชั้นบัณฑิตศึกษา พ.ศ. 
๒๕๖๓” 
 ข้อ ๒   ข้อบังคับนี้ให้ใช้ส าหรับนักศึกษาระดับบัณฑิตศึกษาของมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ที่เข้าศึกษา 
ตั้งแต่ปีการศึกษา ๒๕๖๓ เป็นต้นไป 
 ข้อ ๓   ในข้อบังคับนี้ 
 “มหาวิทยาลัย”  หมายความว่า  มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
 “สภามหาวิทยาลัย”  หมายความว่า  สภามหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
 “อธิการบดี”   หมายความว่า  อธิการบดีมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
 “บัณฑิตวิทยาลัย”   หมายความว่า  บัณฑิตวิทยาลัย มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์  
 “คณะ”   หมายความว่า วิทยาลัย สถาบัน ส านัก หรือส่วนงานที่เรียกชื่ออย่างอ่ืนของ
มหาวิทยาลัยที่จัดการศึกษาระดับบัณฑิตศึกษา  
 “ส านักการศึกษาและนวัตกรรมการเรียนรู้” หมายความว่า ส านักการศึกษาและนวัตกรรมการ
เรียนรู้ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์  
 “คณบดี”  ให้หมายความรวมถึง ผู้อ านวยการสถาบัน ส านัก หรือหัวหน้าส่วนงานที่
เรียกชื่ออย่างอื่นของมหาวิทยาลัยที่จัดการศึกษาระดับบัณฑิตศึกษา 
 “คณะกรรมการประจ าคณะ” ให้หมายความรวมถึง คณะกรรมการประจ าส่วนงานที่เรียกชื่ออย่าง
อ่ืนของมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์  
 “สาขาวิชา”  หมายความว่า  สาขาวิชาของหลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษา 
 “หน่วยกิตสะสม”  หมายความว่า  หนว่ยกิตที่นักศึกษาเรียนสะสมเพื่อให้ครบตามหลักสูตร
สาขาวชิานั้น 
  “คลังหน่วยกิต”  หมายความว่า ระบบทะเบียนสะสมหน่วยกิตส าหรับผู้เรียนที่เข้าศึกษารายวิชาต่าง ๆ 
ของมหาวิทยาลัยและทีไ่ด้จากการเทียบโอนจากมหาวิทยาลัย 
  “นักศึกษา”  หมายความว่า  นักศึกษาระดบับัณฑิตศึกษา มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
  “ผู้ร่วมเรียน” หมายความว่า  ผู้มีความรู้ไมต่่ ากว่าระดับปริญญาตรี หรือการศึกษาอ่ืน ๆ ที่
เทียบเท่า รวมทั้งอยู่ระหว่างการศึกษาในระดับปริญญาตรี และผู้ที่อยู่ในระหว่างการรับรองคุณวุฒิ ซึ่งได้ขึน้ทะเบยีนเรียนใน
มหาวิทยาลยัสงขลานครินทร์ 
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  “ผู้เรียน” หมายความว่า  บุคคลทั่วไปที่เข้าศึกษารายวชิาตา่ง ๆ หรือหลักสูตรระยะสัน้ หรือ
ระบบการศึกษาตลอดชีวิตตามที่มหาวิทยาลัยก าหนด 

ข้อ ๔ ให้อธิการบดีเป็นผู้รักษาการตามข้อบังคับนี้ ในกรณีที่มีปัญหาหรือข้อสงสัยเกี่ยวกับการปฏิบัติตาม
ข้อบังคับนี้ให้อธิการบดีเป็นผู้มีอ านาจวินิจฉัยและให้ถือเป็นที่สุด  

 
หมวด  ๒ 

การรับบุคคลเข้าศึกษา 
 
 ข้อ ๕  ผู้เข้าศึกษาในหลักสูตรตามข้อ ๑๘ ต้องมีคุณสมบัติ ดังนี้  
   (๑)   หลักสูตรประกาศนียบัตรบัณฑิตต้องเป็นผู้ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรีหรือเทียบเท่า 
ตามที่หลักสูตรก าหนด และมีคุณสมบัติอื่นเพิ่มเติมตามที่คณะกรรมการบริหารหลักสูตรและบัณฑิตวิทยาลัยก าหนด 
  (๒)   หลักสูตรปริญญาโทต้องเป็นผู้ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรีหรือเทียบเท่า ตามที่หลักสูตร
ก าหนด และมีคุณสมบัติอื่นเพิ่มเติมตามที่คณะกรรมการบริหารหลักสูตรและบัณฑิตวิทยาลัยก าหนด  
  (๓)   หลักสูตรประกาศนียบัตรบัณฑิตชั้นสูงเป็นผู้ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรีหลักสูตร ๖ ปี 
หรือประกาศนียบัตรบัณฑิต หรือปริญญาโท หรือเทียบเท่า ตามที่หลักสูตรก าหนด และมีคุณสมบัติอ่ืนเพิ่มเติมตามที่
คณะกรรมการบริหารหลักสูตรและบัณฑิตวิทยาลัยก าหนด 
  (๔)   หลักสูตรปริญญาเอกต้องเป็นผู้ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาโทหรือเทียบเท่า และมี
คุณสมบัติอื่นเพิ่มเติมตามที่คณะกรรมการบริหารหลักสูตรและบัณฑิตวิทยาลัยก าหนด และมีผลการสอบภาษาอังกฤษ
ได้ตามเกณฑ์ที่บัณฑิตวิทยาลัยก าหนด หรือเป็นผู้ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรีหรือเทียบเท่า ที่มีผลการเรียนดี
มาก และมีพื้นความรู้ความสามารถและศักยภาพเพียงพอที่จะท าวิทยานิพนธ์ได้ หรือมีคุณสมบัติอ่ืนเพิ่มเติมตามที่
คณะกรรมการบริหารหลักสูตรและบัณฑิตวิทยาลัยก าหนด และมีผลการสอบภาษาอังกฤษได้ตามเกณฑ์ที่บัณฑิต
วิทยาลัยก าหนด 
 ข้อ ๖  การรับสมัครเข้าศึกษา ให้เป็นไปตามประกาศของบัณฑิตวิทยาลัย ในแต่ละปีการศึกษา 
 ข้อ ๗  การรับเข้าศึกษา ให้ด าเนินการ ดังนี้ 
  (๑)   จ านวนนักศึกษาที่จะรับในแต่ละหลักสูตร ต้องได้รับความเห็นชอบจากมหาวิทยาลัย 
  (๒)   คณะเป็นผู้พิจารณาตามความเห็นชอบของคณะกรรมการบริหารหลักสูตรในการคัดเลือก
ผู้สมัครที่มีคุณสมบัติตามข้อ ๕ เข้าเป็นนักศึกษา โดยมีการทดสอบความรู้ หรือใช้วิธีการอ่ืนใดตามที่บัณฑิตวิทยาลัย
ก าหนด 
  (๓)   คณะอาจพิจารณาคัดเลือกผู้มีคุณสมบัติตามข้อ ๕ เข้ามาทดลองศึกษา โดยมีเงื่อนไขเฉพาะ
รายดังนี้ 
   ก.   ผู้ทดลองศึกษาในหลักสูตรที่ศึกษารายวิชาและท าวิทยานิพนธ์ หรือศึกษาเฉพาะ
รายวิชาอย่างเดียว ในภาคการศึกษาแรกจะต้องลงทะเบียนเรียนรายวิชาในหลักสูตรไม่น้อยกว่า หกหน่วยกิต และ
สอบให้ได้แต้มระดับคะแนนเฉลี่ยสะสมไม่ต่ ากว่า ๓.๐๐ หรือ 
   ข.   ผู้ทดลองศึกษาในหลักสูตรที่ศึกษาเฉพาะการท าวิทยานิพนธ์ ในภาคการศึกษาแรก
จะต้องมีความก้าวหน้าในการท าวิจัยเพื่อวิทยานิพนธ์ได้ผลเป็นที่พอใจโดยได้สัญลักษณ์ P ตามจ านวนหน่วยกิตที่
ลงทะเบียน หรือ 
   ค.   เงื่อนไขอ่ืน ๆ ตามที่บัณฑิตวิทยาลัยก าหนด 
  (๔)   คณะอาจพิจารณารับผู้มีพื้นฐานความรู้ไม่ต่ ากว่าระดับปริญญาตรีหรือเทียบเท่าเข้าศึกษาหรือ
วิจัย โดยไม่รับปริญญาหรือประกาศนียบัตรของมหาวิทยาลัยได้เป็นกรณีพิเศษ 
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  (๕)   บัณฑิตวิทยาลัยอาจพิจารณารับบุคคลที่คณะรับเข้าเป็นผู้ร่วมเรียน ทั้งนี้ให้เป็นไปตามที่
มหาวิทยาลัยก าหนด 
  (๖)   กรณีผู้สมัครก าลังรอผลการศึกษา การรับเข้าศึกษาจะมีผลสมบูรณ์ เมื่อผู้สมัครได้น าหลักฐาน
มาแสดงว่าส าเร็จการศึกษาแล้ว และมีคุณสมบัติตามเกณฑ์ที่ก าหนดไว้ 
 ข้อ ๘  การรายงานตัวและขึ้นทะเบียนเป็นนักศึกษาให้เป็นไปตามที่มหาวิทยาลัยก าหนด 
 

หมวด  ๓ 
ระบบการจดัการศึกษา 

 
ส่วนที่ ๑ 

รูปแบบการศึกษา 
------------------- 

 
 ข้อ ๙ รูปแบบการจัดการศึกษามีสองรูปแบบ คือ 
  (๑)   การศึกษาในระบบ เป็นการศึกษาที่ก าหนดจุดมุ่งหมาย  วิธีการศึกษา หลักสูตร  ระยะเวลา
ของการศึกษา  การวัดและการประเมินผล  ซึ่งเป็นเงื่อนไขของการส าเร็จการศึกษาที่แน่นอน 
  (๒)   การศึกษาตามอัธยาศัย เป็นการศึกษาที่ให้ผู้เรียนได้เรียนรู้ด้วยตนเองตามความสนใจศักยภาพ 
ความพร้อมและโอกาส  โดยศึกษาจากบุคคล  ประสบการณ์  สังคม  สภาพแวดล้อม  สื่อ หรือแหล่งความรู้อ่ืน  ๆ 
ส าหรับการด าเนินการอ่ืน ๆ ให้เป็นไปตามที่มหาวิทยาลัยก าหนด 
  มหาวิทยาลัยอาจยกเว้นหรือเทียบโอนหน่วยกิตรายวิชาหรือวิทยานิพนธ์จากหลักสูตรระดับระดับ
บัณฑิตศึกษา ให้กับนักศึกษาที่มีความรู้ความสามารถ ที่สามารถวัดมาตรฐานได้ ทั้งนี้ นักศึกษาต้องศึกษาให้ครบตาม
จ านวนหน่วยกิตที่ก าหนดไว้ในเกณฑ์มาตรฐานหลักสูตร และเป็นไปตามหลักเกณฑ์การเทียบโอนผลการเรียนระดับ
ปริญญาเข้าสู่การศึกษาในระบบ และแนวปฏิบัติที่ดีเกี่ยวกับการเทียบโอนของส านักงานปลัดกระทรวงการอุดมศึกษา 
วิทยาศาสตร์ วิจัยและนวัตกรรม ทั้งนี้ ให้เป็นไปตามที่มหาวิทยาลัยก าหนด 
  ส าหรับการเทียบเท่า การเทียบโอนและการโอนรายวิชาในกรณีอ่ืน ๆ ให้เป็นไปตามที่บัณฑิต
วิทยาลัยก าหนด 
 ข้อ ๑๐  การเรียนแบบสะสมหน่วยกิตเพื่อการศึกษาตลอดชีวิต ให้เป็นไปตามที่มหาวิทยาลัยก าหนด 
 ข้อ ๑๑  การขอเข้าศึกษาเพื่อประกาศนียบัตรหรือปริญญาที่สอง ให้เป็นไปตามที่มหาวิทยาลัยก าหนด 
 ข้อ ๑๒  การศึกษาสองประกาศนียบัตรหรือสองปริญญาพร้อมกันและหลักสูตรร่วม ให้เป็นไปตามที่
มหาวิทยาลัยก าหนด 

 
ส่วนที่ ๒ 

ระบบการศึกษา 
------------------ 

 
 ข้อ ๑๓ การจัดการศึกษาระดับบัณฑิตศึกษา ให้บัณฑิตวิทยาลัยด าเนินการ ดังนี้ 
  (๑)   บริหารจัดการหลักสูตรและการวิจัยระดับบัณฑิตศึกษา 
  (๒)  ประสานงานและสนับสนุนการจัดการศึกษาร่วมกับคณะและหลักสูตรที่มีหน้าที่จัดการศึกษา
ในสาขาวิชาที่เก่ียวข้อง  
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  บัณฑิตวิทยาลัยอาจร่วมมือกับคณะจัดให้มีหลักสูตรสหสาขาวิชา เพื่อบริหารและจัดการศึกษาใน
หลักสูตรที่มีกระบวนวิชาเกี่ยวข้องกับหลายคณะ ทั้งนี้ตามประกาศของมหาวิทยาลัยและอาจจัดให้มีรายวิชากลางใน
ระดับบัณฑิตศึกษา เพื่อเพิ่มประสิทธิภาพในการเรียนการสอน 

ข้อ ๑๔ การจัดการศึกษามีสองแบบ ดังนี้ 
  (๑)   การจัดการศึกษาตลอดปีการศึกษาโดยไม่แบ่งภาคการศึกษา แต่ละปีการศึกษามีระยะ เวลา
การศึกษาไม่น้อยกว่าสามสิบสัปดาห์ 
  (๒)   การจัดการศึกษาโดยแบ่งภาคการศึกษา มีสี่ระบบ ดังนี้ 
 ก.   ระบบทวิภาค แต่ละปีการศึกษาแบ่งออกเป็นสองภาคการศึกษาปกติ แต่ละภาค
การศึกษาปกติมีระยะเวลาศึกษาไม่น้อยกว่าสิบห้าสัปดาห์  
 ข.   ระบบไตรภาค แต่ละปีการศึกษาแบ่งออกเป็นสามภาคการศึกษาปกติ แต่ละภาค
การศึกษาปกติมีระยะเวลาศึกษาไม่น้อยกว่าสิบสองสัปดาห์ 
 ค.   ระบบจตุรภาค แต่ละปีการศึกษาแบ่งออกเป็นสี่ภาคการศึกษาปกติ แต่ละภาค
การศึกษาปกติมีระยะเวลาศึกษาไม่น้อยกว่าสิบสัปดาห์ 
 ง.   ระบบการจัดการศึกษาอ่ืน ๆ ตามที่บัณฑิตวิทยาลัยก าหนด 
                      การจัดการศึกษาระบบตาม ก – ค อาจจัดภาคฤดูร้อนได้ตามความจ าเป็นของแต่ละหลักสูตร ทั้งนี้ 
การจัดการศึกษาในภาคฤดูร้อน เป็นการจัดการศึกษาปีละหนึ่งภาคการศึกษา โดยมีระยะเวลาไม่น้อยกว่าแปดสัปดาห์  
  

ข้อ ๑๕ การคิดหน่วยกิต ส าหรับแต่ละรายวิชาให้ด าเนินการ ดังนี้ 
  (๑)   ระบบตลอดปีการศึกษา 
 ก.   รายวิชาภาคทฤษฎีที่ใช้บรรยายหรืออภิปรายปัญหาไม่น้อยกว่าสามสิบชั่วโมงต่อปี
การศึกษาให้มีค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
 ข.   รายวิชาภาคปฏิบัติที่ใช้เวลาฝึกหรือทดลอง ไม่น้อยกว่าหกสิบชั่วโมงต่อปีการศึกษาให้มี
ค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
 ค.   การฝึกงานหรือการฝึกภาคสนามที่ใช้เวลาฝึก ไม่น้อยกว่าเก้าสิบชั่วโมงต่อปีการศึกษา
ให้มีค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
 ง.   การท าโครงงานหรือกิจกรรมการเรียนอ่ืนใดตามที่ได้รับมอบหมาย ที่ใช้เวลาท าโครงงาน
หรือกิจกรรมนั้นไม่น้อยกว่าเก้าสิบชั่วโมงต่อปีการศึกษา ให้มีค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
 จ.   วิทยานิพนธ์ หรือ สารนิพนธ์ ที่ใช้เวลาศึกษาค้นคว้า ไม่น้อยกว่าเก้าสิบชั่วโมงต่อปี
การศึกษาให้มีค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
  ฉ.   หนึ่งหน่วยกิตระบบตลอดปีการศึกษาเทียบได้กับสองหน่วยกิตระบบทวิภาคหรือ 
สามสิบ/สิบสองหน่วยกิตระบบไตรภาคหรือ สามสิบ/สิบหน่วยกิตระบบจตุรภาค 

(๒)   ระบบทวิภาค  
 ก.   รายวิชาภาคทฤษฎี ที่ใช้เวลาบรรยายหรืออภิปรายปัญหาไม่น้อยกว่าสิบห้าชั่วโมงต่อ
ภาคการศึกษาปกติให้มีค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
 ข.   รายวิชาภาคปฏิบัติ ที่ใช้เวลาฝึกหรือทดลอง ไม่น้อยกว่าสามสิบชั่วโมงต่อภาคการศึกษา
ปกติ ให้มีค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
 ค.   การฝึกงานหรือการฝึกภาคสนามที่ใช้เวลาฝึก ไม่น้อยกว่าสี่สิบห้าชั่วโมงต่อภาค
การศึกษาปกติ ให้มีค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
 ง.   การท าโครงงานหรือกิจกรรมการเรียนอ่ืนใดตามที่ได้รับมอบหมายที่ใช้เวลาท าโครงงาน 
หรือกิจกรรมนั้นไม่น้อยกว่าสี่สิบห้าชั่วโมงต่อภาคการศึกษาปกติ ให้มีค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
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 จ.   วิทยานิพนธ์ หรือ สารนิพนธ์ ที่ใช้เวลาศึกษาค้นคว้า ไม่น้อยกว่าสี่สิบห้าชั่วโมงต่อภาค
การศึกษาปกติ ให้ค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 

(๓)   ระบบไตรภาค 
 ก.   รายวิชาภาคทฤษฎี ที่ใช้เวลาบรรยายหรืออภิปรายปัญหาไม่น้อยกว่าสิบสองชั่วโมงต่อ
ภาคการศึกษาปกติ ให้มีค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
 ข.   รายวิชาภาคปฏิบัติ ที่ใช้เวลาฝึกหรือทดลอง ไม่น้อยกว่ายี่สิบสี่ชั่วโมงต่อภาคการศึกษา
ปกติ ให้มีค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
 ค.   การฝึกงานหรือการฝึกภาคสนาม ที่ใช้เวลาฝึก ไม่น้อยกว่าสามสิบหกชั่วโมงต่อภาค
การศึกษาปกติ ให้มีค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
 ง.   การท าโครงงานหรือกิจกรรมการเรียนอ่ืนใดตามที่ได้รับมอบหมายที่ใช้เวลาท าโครงงาน
หรือกิจกรรมนั้นไม่น้อยกว่าสามสิบหกชั่วโมงต่อภาคการศึกษาปกติ ให้มีค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
 ฉ.   วิทยานิพนธ์ หรือ สารนิพนธ์ ที่ใช้เวลาศึกษาค้นคว้า ไม่น้อยกว่าสามสิบหกชั่วโมงต่อ
ภาคการศึกษาปกติ ให้มีค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
   ช.   หนึ่งหน่วยกิต ระบบไตรภาค เทียบได้กับสิบสอง/สิบห้าหน่วยกิตระบบทวิภาค หรือสี่ 
หน่วยกิตระบบทวิภาค เทียบได้กับห้าหน่วยกิตระบบไตรภาค 

(๔)   ระบบจตุรภาค 
 ก.   รายวิชาภาคทฤษฎี ที่ใช้เวลาบรรยายหรืออภิปรายปัญหาไม่น้อยกว่าสิบชั่วโมงต่อภาค
การศึกษาปกติ ให้มีค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
 ข.   รายวิชาภาคปฏิบัติ ที่ใช้เวลาฝึกหรือทดลอง ไม่น้อยกว่า ยี่สิบชั่วโมงต่อภาคการศึกษา
ปกติ ให้มีค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
 ค.   การฝึกงานหรือการฝึกภาคสนาม ที่ใช้เวลาฝึก ไม่น้อยกว่าสามสิบชั่วโมงต่อภาค
การศึกษาปกติ ให้มีค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
 ง.   การท าโครงงานหรือกิจกรรมการเรียนอ่ืนใดตามที่ได้รับมอบหมาย ที่ใช้เวลาท าโครงงาน
หรือกิจกรรมนั้นไม่น้อยกว่าสามสิบชั่วโมงต่อภาคการศึกษาปกติให้มีค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
 จ.   วิทยานิพนธ์ หรือ สารนิพนธ์ ที่ใช้เวลาศึกษาค้นคว้า ไม่น้อยกว่าสามสิบชั่วโมงต่อภาค
การศึกษาปกติ ให้มีค่าเท่ากับหนึ่งหน่วยกิต 
   ฉ   หนึ่งหน่วยกิตระบบจตุรภาค เทียบได้กับสิบ/สิบห้า หน่วยกิตระบบทวิภาค หรือสอง 
หน่วยกิตระบบทวิภาค เทียบได้กับสามหน่วยกิตระบบจตุรภาค 
  (๕)   ระบบการจัดการศึกษาอ่ืน ๆ ส าหรับการคิดหน่วยกิตในระบบข้อ ๑๔ (๒) ง ให้เป็นไปตามที่
บัณฑิตวิทยาลัยก าหนด 

ข้อ ๑๖  การจัดแผนการศึกษา แบ่งเป็นสามแผน ดังนี้ 
(๑)   การจัดแผนการศึกษาแบบเต็มเวลา (Full-time)  หมายถึง การจัดแผนการศึกษาในหลักสูตร

โดยก าหนดจ านวนหน่วยกิตเฉลี่ยตลอดหลักสูตร ไม่น้อยกว่าเก้าหน่วยกิตต่อภาคการศึกษาปกติ ส าหรับระบบทวิภาค 
  (๒)   การจัดแผนการศึกษาแบบไม่เต็มเวลา (Part-time) หมายถึง การจัดแผนการศึกษาใน
หลักสูตรโดยก าหนดจ านวนหน่วยกิตเฉลี่ยตลอดหลักสูตร น้อยกว่าเก้าหน่วยกิตต่อภาคการศึกษาปกติส าหรับระบบ
ทวิภาค  

ทั้งนี้ การเปลี่ยนการจัดแผนการศึกษาตาม (๑) และ (๒) ให้อยู่ในดุลยพินิจของคณะกรรมการ 
ประจ าคณะ 
  (๓)   การจัดแผนการศึกษาแบบพิเศษ ให้เป็นไปตามที่มหาวิทยาลัยก าหนด 
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  ส่วนที่ ๓ 
หลักสูตร 
----------- 

 
ข้อ ๑๗    หลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษา อาจจัดระบบการศึกษาและจัดแผนการศึกษาแบบใดแบบหนึ่งหรือ

หลายแบบได้ ทั้งนี้ให้เป็นไปตามที่มหาวิทยาลัยก าหนด 
 ข้อ ๑๘ หลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษา มีสี่หลักสูตร ดังนี้  
  (๑)   หลักสูตรประกาศนียบัตรบัณฑิต เป็นหลักสูตรการศึกษาส าหรับผู้ส าเร็จการศึกษาในระดับ
ปริญญาตรีหรือเทียบเท่ามาแล้ว มุ่งให้มีความสัมพันธ์สอดคล้องกับแผนพัฒนาการศึกษาระดับอุดมศึกษาของชาติ 
ปรัชญาของการอุดมศึกษา ปรัชญาของมหาวิทยาลัย และมาตรฐานวิชาการและวิชาชีพ เน้นการพัฒนานักวิชาการ
และนักวิชาชีพให้มีความช านาญในสาขาวิชาเฉพาะ เพื่อให้มีความรู้ความเชี่ยวชาญ สามารถปฏิบัติงานได้ดียิ่งขึ้น โดย
เป็นหลักสูตรการศึกษาที่มีลักษณะเบ็ดเสร็จในตัวเอง 
  (๒)   หลักสูตรปริญญาโท เป็นหลักสูตรการศึกษาในระดับสูงกว่าชั้นปริญญาตรีและประกาศนยีบตัร
บัณฑิต  มุ่งให้มีความสัมพันธ์สอดคล้องกับแผนพัฒนาการศึกษาระดับอุดมศึกษาของชาติ ปรัชญาของการอุดมศึกษา 
ปรัชญาของมหาวิทยาลัย และมาตรฐานวิชาการและวิชาชีพที่เป็นสากล เน้นการพัฒนานักวิชาการและนักวิชาชีพให้มี
ความรู้ความสามารถระดับสูง  ในสาขาวิชาต่าง ๆ โดยกระบวนการวิจัยเพื่อให้สามารถบุกเบิกแสวงหาความรู้ใหม่ได้
อย่างมีอิสระ รวมทั้ง มีความสามารถในการสร้างสรรค์จรรโลงความก้าวหน้าทางวิชาการ เชื่อมโยงและบูรณาการ
ศาสตร์ที่ตนเชี่ยวชาญกับศาสตร์อ่ืนได้อย่างต่อเนื่อง มีคุณธรรมและจรรยาบรรณทางวิชาการและวิชาชีพ โดยเน้นให้มี
ความรู้ความเข้าใจในกระบวนการสร้างและประยุกต์ใช้ความรู้ใหม่เพื่อการพัฒนางานด้านวิชาการหรือวิชาชีพและ
สังคม 
  (๓)   หลักสูตรประกาศนียบัตรบัณฑิตชั้นสูง เป็นหลักสูตรการศึกษาส าหรับผู้ส าเร็จการศึกษาระดับ
ปริญญาตรีหลักสูตร หกปี หรือ ผู้ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาโท หรือเทียบเท่ามาแล้ว มุ่งให้มีความสัมพันธ์
สอดคล้องกับแผนพัฒนาการศึกษาระดับอุดมศึกษาของชาติ ปรัชญาของการอุดมศึกษา ปรัชญาของมหาวิทยาลัย 
และมาตรฐานวิชาการและวิชาชีพ เน้นการพัฒนานักวิชาการและนักวิชาชีพให้มีความช านาญในสาขาวิชาเฉพาะ 
เพื่อให้มีความรู้ความเชี่ยวชาญ สามารถปฏิบัติงานได้ดียิ่งขึ้น โดยเป็นหลักสูตรการศึกษาที่มีลักษณะเบ็ดเสร็จในตัวเอง 
  (๔)   หลักสูตรปริญญาเอก เป็นหลักสูตรการศึกษาในระดับสูงกว่าปริญญาโทและประกาศนียบัตร
บัณฑิตชั้นสูง มุ่งให้มีความสัมพันธ์สอดคล้องกับแผนพัฒนาการศึกษาระดับอุดมศึกษาของชาติ ปรัชญาของการ
อุดมศึกษา ปรัชญาของมหาวิทยาลัย และมาตรฐานวิชาการและวิชาชีพที่เป็นสากล เน้นการพัฒนานักวิชาการและนัก
วิชาชีพให้มีความรู้ความสามารถระดับสูง  ในสาขาวิชาต่าง ๆ โดยกระบวนการวิจัยเพื่อให้สามารถบุกเบิกแสวงหา
ความรู้ใหม่ได้อย่างมีอิสระ รวมทั้ง มีความสามารถในการสร้างสรรค์จรรโลงความก้าวหน้าทางวิชาการ เชื่อมโยงและ
บูรณาการศาสตร์ที่ตนเชี่ยวชาญกับศาสตร์อ่ืนได้อย่างต่อเนื่อง มีคุณธรรมและจรรยาบรรณทางวิชาการและวิชาชีพ 
โดยเน้นให้มีความสามารถในการค้นคว้าวิจัยเพื่อสรรค์สร้างองค์ความรู้ใหม่หรือนวัตกรรมตามมาตรฐานสากล ซึ่งเป็น
ประโยชน์ต่อการพัฒนางาน พัฒนาประเทศและสังคมโลก 

ข้อ ๑๙ ให้จัดโครงสร้างของหลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษา  ดังนี้ 
  (๑)   หลักสูตรประกาศนียบัตรบัณฑิตและประกาศนียบัตรบัณฑิตชั้นสูง ให้มีจ านวนหน่วยกิตรวมต
ลอดหลักสูตรไม่น้อยกว่ายี่สิบสี่หน่วยกิต 

(๒)   หลักสูตรปริญญาโท ให้มีจ านวนหน่วยกิตรวมตลอดหลักสูตรไม่น้อยกว่า สามสิบหกหน่วยกิต 
โดยแบ่งการศึกษาเป็นสองแผน คือ 
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แผนแบบวิชาการ (Academic) หรือแผน ก ที่เน้นการเรียนรู้การท าวิจัย โดยการท า
วิทยานิพนธ์สร้างองค์ความรู้ในศาสตร์สาขาวิชานั้น โดยมีสัดส่วนหน่วยกิตของวิทยานิพนธ์และหน่วยกิตของการศึกษา
รายวิชา ดังนี้ 

แผน ก ๑  ท าเฉพาะวิทยานิพนธ์ไม่น้อยกว่า สามสิบหกหน่วยกิต และหลักสูตร
อาจก าหนดให้ศึกษารายวิชาเพิ่มเติม หรือท ากิจกรรมวิชาการอ่ืนเพิ่มขึ้นได้ โดยไม่นับหน่วยกิต แต่ต้องมีผลสัมฤทธิ์
ตามที่หลักสูตรก าหนด 
    แผน ก ๒  ท าวิทยานิพนธ์ซึ่งมีค่าเทียบไดไ้ม่นอ้ยกว่า สิบสองหน่วยกิตและศึกษา
งานรายวิชาอีกไม่น้อยกว่า สิบสองหน่วยกิต ทั้งนี้ ยกเว้นหลักสูตรที่มีข้อก าหนดทางวิชาชีพ ให้เป็นไปตามที่สาขา
วิชาชีพก าหนด    

แผนแบบวิชาชีพ (Professional) หรือแผน ข ที่เน้นการศึกษางานรายวิชาและสาร
นิพนธ์เชิงการประยุกต์ใช้ความรู้ในวิชาชีพโดยไม่ต้องท าวิทยานพินธ์ ทั้งนี้ ให้มีการท าสารนิพนธ์ไม่น้อยกว่าสาม หน่วย
กิต และไม่เกิน หกหน่วยกิต  

ทั้งนี้  หลักสูตรใดที่เปิดสอนหลักสูตรแผน ข จะต้องมีหลักสูตร แผน ก ด้วย 
(๓)   หลักสูตรปริญญาเอก แบ่งการศึกษาเป็น สองแบบ โดยเน้นการวิจัยเพื่อพัฒนานักวิชาการและ

นักวิชาชีพชั้นสูง คือ 
   แบบ ๑ เป็นแผนการศึกษาที่เน้นการวิจัยโดยมีการท าวิทยานิพนธ์ที่ก่อให้เกิดองค์ความรู้
ใหม่ หลักสูตรอาจก าหนดให้มีการศึกษารายวิชาเพิ่มเติม หรือท ากิจกรรมทางวิชาการอ่ืนเพิ่มข้ึนได้ โดยไม่นับหน่วยกติ 
แต่ต้องมีผลสัมฤทธิ์ตามที่หลักสูตรก าหนด ดังนี้ 
    แบบ ๑.๑  ผู้เข้าศึกษาที่ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาโท จะต้องท าวิทยานิพนธ์
ไม่น้อยกว่า สี่สิบแปดหน่วยกิต 
    แบบ ๑.๒  ผู้เข้าศึกษาที่ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรี จะต้องท าวิทยานิพนธ์
ไม่น้อยกว่า เจ็ดสิบสองหน่วยกิต 
   ทั้งนี้ วิทยานิพนธ์ตาม แบบ ๑.๑ และ แบบ ๑.๒ จะต้องมีคุณภาพและมาตรฐานเดียวกัน 
   แบบ ๒ เป็นแผนการศึกษาที่เน้นการวิจัย โดยมีการท าวิทยานิพนธ์ที่มีคุณภาพสูงและ
ก่อให้เกิดความก้าวหน้าทางวิชาการและวิชาชีพ และมีการศึกษารายวิชาเพิ่มเติม ดังนี้ 
    แบบ ๒.๑ ผู้เข้าศึกษาที่ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาโท จะต้องท าวิทยานิพนธ์
ไม่น้อยกว่า สามสิบหกหน่วยกิต และศึกษารายวิชาอีกไม่น้อยกว่าสิบสองหน่วยกิต 
    แบบ ๒.๒ ผู้เข้าศึกษาที่ส าเร็จการศึกษาระดับปริญญาตรี จะต้องท าวิทยานิพนธ์
ไม่น้อยกว่า สี่สิบแปดหน่วยกิต และศึกษารายวิชาอีก ไม่น้อยกว่า ยี่สิบสี่หน่วยกิต 
   ทั้งนี้  วิทยานิพนธ์ตาม แบบ ๒.๑ และ แบบ ๒.๒ จะต้องมีคุณภาพและมาตรฐานเดียวกัน 
 ข้อ ๒๐  ระยะเวลาการศึกษาของแต่ละหลักสูตรมี ดังนี้ 
  (๑)   หลักสูตรที่จัดแผนการศึกษาแบบเต็มเวลา (Full-time) 
 ก.   ประกาศนียบัตรบัณฑิตและประกาศนียบัตรบัณฑิตชั้นสูง ให้เป็นไปตามที่ก าหนดไว้
ในหลักสูตรแต่ไม่เกิน สามปีการศึกษา 
 ข.   ปริญญาโท ให้เป็นไปตามที่ก าหนดไว้ในหลักสูตร แต่ไม่เกิน ห้าปีการศึกษา 
 ค.   ปริญญาเอก ให้เป็นไปตามที่ก าหนดไว้ในหลักสูตร ส าหรับผู้ที่ส าเร็จปริญญาตรีแล้ว
เข้าศึกษาต่อในระดับปริญญาเอก ให้ใช้เวลาศึกษาไม่เกิน แปดปีการศึกษา ส่วนผู้ที่ส าเร็จปริญญาโท แล้วเข้าศึกษาต่อ
ระดับปริญญาเอก ให้ใช้เวลาศึกษาไม่เกิน หกปีการศึกษา 
  (๒)   หลักสูตรที่จัดแผนการศึกษาแบบไม่เต็มเวลา (Part-time) หรือที่จัดการศึกษาแบบอ่ืน ให้มี
ระยะเวลาการศึกษาเป็นไปตามที่บัณฑิตวิทยาลัยก าหนด 
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 ข้อ ๒๑   ให้หลักสูตรก าหนดระบบการประกันคุณภาพของหลักสูตร ให้เป็นไปตามที่มหาวิทยาลัยก าหนด 
ทั้งนี้ให้ทุกหลักสูตรพัฒนาหลักสูตรให้ทันสมัย โดยมีการประเมินและรายงานผลการด าเนินการของหลักสูตรทุกปี
การศึกษา เพื่อน าข้อมูลที่ได้ไปปรับปรุงพัฒนาหลักสูตรเป็นระยะ อย่างน้อยตามรอบระยะเวลาของหลักสูตรหรือทุก
รอบห้าปี 
  การพัฒนาหลักสูตร หรือจัดการศึกษาระดับบัณฑิตศึกษาที่มีลักษณะพิเศษนอกจากที่ก าหนดไว้ใน
ข้อบังคับนี้ ให้ด าเนินการโดยจัดท าเป็นประกาศมหาวิทยาลัยแล้วเสนอสภามหาวิทยาลัยเพื่อพิจารณา 
 ข้อ ๒๒  การบริหารจัดการหลักสูตรระดับบัณฑิตศึกษาให้ด าเนินการดังนี้  
  (๑)   ให้เป็นไปตามปรัชญา วัตถุประสงค์ และเป้าหมายของหลักสูตร และตามที่ได้รับมอบหมาย
จากสาขาวิชาหรือตามที่คณะก าหนด 
  (๒)   ให้แต่ละหลักสูตรมีคณะกรรมการบริหารหลักสูตร ซึ่งประกอบด้วยอาจารย์ผู้รับผิดชอบ
หลักสูตร ทั้งนี้อาจมีอาจารย์ประจ าหลักสูตรหรืออาจารย์ประจ าเป็นกรรมการเพิ่มเติมตามความเหมาะสม โดย
ประธานกรรมการบริหารหลักสูตรมีวาระการด ารงต าแหน่งคราวละสามปี แต่จะด ารงต าแหน่งเกินสองวาระติดต่อกัน
มิได้ ทั้งนี้ให้เป็นไปตามประกาศมหาวิทยาลัย   
  (๓)   คณะกรรมการบริหารหลักสูตรมีหน้าที่ ดังนี้ 
   ก.  บริหารและพัฒนาหลักสูตรและการเรียนการสอน ตั้งแต่การวางแผน การควบคุม
คุณภาพ การติดตามประเมินผลและการพัฒนาหลักสูตร 
   ข.  ควบคุมมาตรฐานหลักสูตรสาขาวิชาที่รับผิดชอบให้เป็นไปตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิ
ระดับอุดมศึกษาแห่งชาติ เกณฑ์มาตรฐานหลักสูตรของกระทรวงการอุดมศึกษา วิทยาศาสตร์ วิจัยและนวัตกรรม และ
เกณฑ์มาตรฐานวิชาชีพ (ถ้ามี) 
   ค.   ด าเนินการประกันคุณภาพหลักสูตร 
  ง.   ติดตามรายงานผลการด าเนินการของรายวิชา รายงานผลการด าเนินการของ
ประสบการณ์ภาคสนาม (ถ้ามี) และจัดท ารายงานผลการด าเนินงานของหลักสูตร รวมทั้งให้ค าแนะน าเพื่อการพัฒนา 

คณะอาจก าหนดให้คณะกรรมการประจ าคณะหรือคณะกรรมการที่เรียกชื่ออ่ืน เช่น คณะกรรมการ
บัณฑิตศึกษาประจ าคณะ ที่มีจ านวนตามความเหมาะสม ท าหน้าที่บริหารจัดการหลักสูตรและวิจัยระดับบัณฑิตศึกษาทุก
หลักสูตรในคณะ 
 
  ส่วนที่ ๓ 
  อาจารย์ 
 ------------ 
 ข้อ ๒๓ จ านวนและคุณสมบัติของอาจารย์ประจ าหลักสูตร อาจารย์ผู้รับผิดชอบหลักสูตร อาจารย์ที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ์และสารนิพนธ์ อาจารย์ผู้สอบวิทยานิพนธ์และสารนิพนธ์ อาจารย์ผู้สอนและคณะกรรมการอ่ืน ๆ ที่
เกี่ยวกับการควบคุมการศึกษา  รวมถึงภาระงานของอาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์และสารนิพนธ์ ให้เป็นไปตาม
ประกาศมหาวิทยาลัย 
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  หมวด  ๔ 
การประเมินผลและการลงทะเบียนเรียน 

 
ส่วนที่ ๑  

การประเมินผลการศึกษา 
-------------------------------------- 

  
 ข้อ ๒๔ การประเมินผลรายวิชา วิทยานิพนธ์ และสารนิพนธ์ ให้ด าเนินการดังนี้ 
 (๑)   รายวิชาที่มีการประเมินผลเป็นระดับคะแนน ให้มีค่าระดับคะแนน(Grade) ตามความหมาย 
และค่าระดับคะแนน ดังต่อไปนี้  
 

ระดับคะแนน          ความหมาย ค่าระดับคะแนน 
(ต่อหนึ่งหน่วยกิต) 

A ดีเยี่ยม  (Excellent) ๔.๐ 
 B+ ดีมาก   (Very Good) ๓.๕ 
B ดี   (Good) ๓.๐ 

 C+ พอใช้ (Fairly Good)   ๒.๕ 
C ปานกลาง  (Fair) ๒.๐ 

 D+ อ่อน  (Poor)  ๑.๕ 
D อ่อนมาก   (Very Poor) ๑.๐ 
E ตก   (Fail) ๐.๐ 

 
(๒)   การประเมินผลการศึกษาอาจแสดงด้วยสัญลักษณ์และความหมายอื่นได้ ดังต่อไปนี้ 

  สัญลักษณ์ ความหมาย 
S ผลการเรียนหรือการสอบเป็นที่พอใจ (Satisfactory) ใช้ส าหรับรายวิชาที่

ก าหนดให้มีการประเมินผลแบบไม่คิดค่าคะแนน หรือรายวิชาปรับพื้นฐาน 
หรือรายวิชาวิทยานิพนธ์  หรือสารนิพนธ์  

U ผลการเรียนหรือการสอบยังไม่เป็นที่พอใจ (Unsatisfactory) ใช้ส าหรับ
รายวิชาที่ก าหนดให้มีการประเมินผลแบบไม่คิดค่าคะแนนหรือรายวิชาปรับ
พื้นฐานหรือรายวิชาวิทยานิพนธ์ หรือสารนิพนธ์   

X ผลการเรียนหรือการสอบอยู่ในระดับคะแนนดีเด่น (Excellent) ใช้ส าหรับ
รายวิชาวิทยานิพนธ์  หรือสารนิพนธ์   

I การวัดผลยังไม่สมบูรณ์ (Incomplete) ใช้ในกรณีนักศึกษาปฏิบัติงานไม่ครบ
ภายในเวลาที่ก าหนดไว้หรือขาดสอบ โดยมีเหตุสุดวิสัยบางประการจะต้องมี
การแก้ไขให้เป็นระดับคะแนนภายใน ๖ สัปดาห์แรกของภาคการศึกษาถัดไปที่
นักศึกษาผู้นั้นลงทะเบียนเรียน มิฉะนั้นมหาวิทยาลัยจะเปลี่ยนสัญลักษณ์ I ให้
เป็นระดับคะแนน E หรือสัญลักษณ์ U โดยทันที 

P การเรียน หรือการวิจัย หรือการท าวิทยานิพนธ์ หรือสารนิพนธ์ ที่ยังมีความ
ต่อเนื่องอยู่ (In  progress) และมีความก้าวหน้าเป็นที่น่าพอใจ 
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N การเรียน หรือการวิจัย หรือการท าวิทยานิพนธ์ หรือสารนิพนธ์ ที่ยังมีความ
ต่อเนื่องอยู่แต่ไม่มีความก้าวหน้าหรือไม่เป็นที่พอใจ (No progress) ในกรณีได้
สัญลักษณ์ N  นักศึกษาจะต้องลงทะเบียนเรียนซ้ าในหน่วยกิตที่ได้สัญลักษณ์ N 

W การถอนรายวิชาโดยได้รับอนุมัติ  (Withdrawn with permission) 
 
 ข้อ ๒๕ การประเมินผลการศึกษาให้ด าเนินการดังนี้ 
 (๑)   ให้มีการประเมินผลเมื่อสิ้นภาคการศึกษา ในการนับจ านวนหน่วยกิตให้ครบตามหลักสูตรนั้น 
ให้นับหน่วยกิตจากรายวิชาที่นักศึกษาลงทะเบียนเรียนเพื่อหน่วยกิต และได้ผลการศึกษาเป็นระดับคะแนน  A, B+, B, 
C+, C  หรือสัญลักษณ์  S หรือ สัญลักษณ์ X ในกรณีที่หลักสูตรก าหนดรายวิชาปรับพื้นฐานไว้ให้เรียนโดยไม่นับเป็น
หน่วยกิตสะสมของหลักสูตร นักศึกษาจะต้องลงทะเบียนเรียนเพิ่มเติมรายวิชาดังกล่าวให้ครบถ้วน และจะต้องได้
สัญลักษณ์  S  
  ในกรณีที่นักศึกษาลงทะเบียนเรียนแต่ละรายวิชามากกว่า หนึ่งครั้ง ให้นับจ านวนหน่วยกิต 
ของรายวิชานั้นเป็นหน่วยกิตสะสมตามหลักสูตรได้เพียงครั้งเดียวโดยพิจารณาจากการวัดและประเมินผลครั้งหลังสุด 
ในกรณีที่จ าเป็นต้องเรียนรายวิชาของหลักสูตรปริญญาตรีในบางสาขาเพื่อสนับสนุนรายวิชาตามแผนการเรียนที่
ก าหนดไว้ในหลักสูตร ให้นับจ านวนหน่วยกิตของรายวิชาระดับหมายเลข ๓๐๐ ขึ้นไปได้ไม่เกินหกหน่วยกิต 
   ยกเว้นวิชาวิทยานิพนธ์ หรือวิชาสารนิพนธ์ ให้มีการประเมินผลได้ก่อนสิ้นภาคการศึกษา 
 
 (๒)   เมื่อสิ้นภาคการศึกษาหนึ่ง ๆ มหาวิทยาลัยจะประเมินผลการศึกษาของนักศึกษาทุกคนที่ได้
ลงทะเบียนเรียน โดยค านวณผลตามหลักเกณฑ์ ดังนี้ 
 ก.   หน่วยจุดของรายวิชาหนึ่ง ๆ คือ ผลคูณระหว่างจ านวนหน่วยกิตกับค่าระดับคะแนน
ที่ได้จากการประเมินผลรายวิชานั้น 
 ข.   ระดับคะแนนเฉลี่ยประจ าภาค คือ ค่าผลรวมของหน่วยจุดของทุกรายวิชาที่ได้ศึกษา
ในภาคการศึกษานั้นหารด้วยหน่วยกิตรวมของรายวิชาดังกล่าว เฉพาะรายวิชาที่มีการประเมินผลเป็นระดับคะแนน 
 ค.   ระดับคะแนนเฉลี่ยสะสม คือ ค่าผลรวมของหน่วยจุดของทุกรายวิชาที่ได้ศึกษามา
ตั้งแต่เริ่มเข้าศึกษาในมหาวิทยาลัยหารด้วยจ านวนหน่วยกิตรวมของรายวิชาดังกล่าว เฉพาะรายวิชาที่มีการ
ประเมินผลเป็นระดับคะแนน และในกรณีที่มีการเรียนที่ได้รับคะแนน C+ , C , D+ , D หรือ E มากกว่าหนึ่งครั้ง ให้น า
ผลการศึกษาและหน่วยกิตครั้งสุดท้ายมาค านวณแต้มระดับคะแนนเฉลี่ยสะสม  
 ง.   ระดับคะแนนเฉลี่ยประจ าภาคและแต้มระดับคะแนนเฉลี่ยสะสม ให้ค านวณเป็นค่าที่
มีเลขทศนิยม ๒ ต าแหน่ง โดยไม่มีการปัดเศษจากทศนิยมต าแหน่งที่ ๓ 
 จ.   ในกรณีที่นักศึกษาได้สัญลักษณ์ I  ในรายวิชาที่มีการวัดและประเมินผลเป็นระดับ
คะแนนให้รอการค านวณแต้มระดับคะแนนเฉลี่ยประจ าภาคและแต้มระดับคะแนนเฉลี่ยสะสมไว้ก่อน จนกว่า
สัญลักษณ์ I จะเปลี่ยนเป็นอย่างอื่น 
 ข้อ ๒๖  นักศึกษาคนใดทุจริตในการวัดผลรายวิชาใด หรือมีการทุจริตทางวิชาการ ให้ด าเนินการและ
พิจารณาโทษทางวินัยนักศึกษา ตามข้อบังคับมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ว่าด้วยการศึกษาชั้นปริญญาตรี และ
ข้อบังคับมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ว่าด้วยวินัยนักศึกษาโดยอนุโลม และเป็นไปตามที่มหาวิทยาลัยก าหนด 
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ส่วนที่ ๒ 
การลงทะเบียนเรียน 
------------------------ 

 
 ข้อ ๒๗  การลงทะเบียนเรียนให้เป็นไปตามประกาศมหาวิทยาลัย ดังนี้  

(๑)   แบ่งออกเป็นสองประเภท คือ 
   ก.   การลงทะเบียนโดยนับหน่วยกิตและคิดค่าคะแนน (Credit) 
   ข.   การลงทะเบียนโดยไม่นับหน่วยกิต (Audit) 
  (๒)   รายวิชาที่จะลงทะเบียนเรียนต้องได้รับความเห็นชอบจากอาจารย์ที่ปรึกษาทั่วไป หรือ
อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก หรืออาจารย์ที่ปรึกษาสารนิพนธ์หลัก แล้วแต่กรณี 
  (๓)   จ านวนหน่วยกิตที่นักศึกษาจะลงทะเบียนเรียนในแต่ละภาคการศึกษา ให้อยู่ในดุลยพินิจของ
อาจารย์ที่ปรึกษาทั่วไป หรืออาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก แล้วแต่กรณี ทั้งนี้ การลงทะเบียนเรียนในแต่ละภาค
การศึกษาปกติ ส าหรับระบบทวิภาค ให้นักศึกษาลงทะเบียนเรียนได้ไม่เกิน สิบห้าหน่วยกิต โดยให้นับรวมจ านวน
หน่วยกิตทั้งแบบนับหน่วยกิต (Credit) และไม่นับหน่วยกิต (Audit) ยกเว้นการลงทะเบียนระบบอ่ืน และการ
ลงทะเบียนเรียนให้เป็นไปตามที่บัณฑิตวิทยาลัยก าหนด 
  (๔)   ผู้เข้าศึกษาตามข้อ ๗(๓) ในภาคการศึกษาแรกที่เข้าเรียน ต้องลงทะเบียนเรียนรายวิชาใน
หลักสูตรไม่น้อยกว่า หกหน่วยกิต 
             (๕)   นักศึกษาจะลงทะเบียนเรียนซ้ ารายวิชาที่เคยลงทะเบียนเรียน และได้รับผลการเรียนตั้งแต่
ระดับคะแนน B ขึ้นไปแล้วมิได้  
  (๖)   นักศึกษาจะลงทะเบียนเรียนวิชาวิทยานิพนธ์หรือสารนิพนธ์ได้เมื่อมีอาจารย์ที่ปรึกษา
วิทยานิพนธ์หลักหรืออาจารย์ที่ปรึกษาสารนิพนธ์แล้ว 
             (๗)   การลงทะเบียนเรียนวิชาวิทยานิพนธ์ ต้องลงทะเบียนเรียนให้ครบหน่วยกิตทั้งหมด ภายใน
ภาคการศึกษาที่สอบวิทยานิพนธ์ ทั้งนี้ นักศึกษาอาจลงทะเบียนเรียนวิชาวิทยานิพนธ์เพิ่มให้ครบหน่วยกิตวิทยานิพนธ์
ได้ หลังพ้นก าหนดการเพิ่มและถอนรายวิชา โดยได้รับอนุมัติจากคณบดีต้นสังกัดเพื่อให้สามารถสอบวิทยานิพนธ์ได้ใน
ภาคการศึกษานั้น 
  (๘)   กรณีที่นักศึกษาลงทะเบียนเรียนรายวิชาครบถ้วนตามหลักสูตรก าหนดแล้ว และอยู่ระหว่าง
การท าวิจัยเพื่อวิทยานิพนธ์ หรือสารนิพนธ์ และยังไม่ครบเงื่อนไขการส าเร็จการศึกษา นักศึกษาจะต้องรักษา
สถานภาพการเป็นนักศึกษา และช าระค่าธรรมเนียมตามที่มหาวิทยาลัยก าหนด 
 ข้อ ๒๘  การเพิ่มและการถอนรายวิชาให้เป็นไปตามที่มหาวิทยาลัยก าหนด ยกเว้นวิชาวิทยานิพนธ์ให้เป็นไป
ตามข้อ ๒๗(๗) และจะกระท าได้โดยได้รับความเห็นชอบจากอาจารย์ที่ปรึกษาทั่วไป หรืออาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์
หลัก หรืออาจารย์ที่ปรึกษาสารนิพนธ์ แล้วแต่กรณี และแจ้งให้อาจารย์ผู้สอนทราบ 
 ข้อ ๒๙ นักศึกษาอาจขอเปลี่ยนแผนการศึกษาได้โดยได้รับความเห็นชอบจากคณะกรรมการบริหาร
หลักสูตรและได้รับอนุมัติจากคณะกรรมการประจ าคณะและแจ้งให้บัณฑิตวิทยาลัยทราบ และอาจเปลี่ยนแผนการ
ศึกษาได้ เม่ือเข้าศึกษาในหลักสูตรนั้นมาแล้วไม่น้อยกว่า หนึ่งภาคการศึกษา 
 ข้อ ๓๐ การย้ายหลักสูตรและเปลี่ยนแผนการศึกษาของนักศึกษา มีหลักเกณฑ์ ดังต่อไปนี้ 
  (๑)   ได้รับความเห็นชอบจากคณะกรรมการประจ าคณะทั้งสองฝ่าย และได้รับอนุมัติจากคณบดี
บัณฑิตวิทยาลัย 
  (๒)   การเทียบเท่า การเทียบโอนและการโอนรายวิชา ให้เป็นไปตามที่บัณฑิตวิทยาลัยก าหนด 

ข้อ ๓๑ การสอบระดับบัณฑิตศึกษาและคณะกรรมการสอบระดับบัณฑิตศึกษา ตลอดจนการท าวิทยานิพนธ์
และสารนิพนธ์ให้เป็นไปตามเงื่อนไขที่ก าหนดไว้ในประกาศมหาวิทยาลัย 
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หมวด  ๕ 
สถานภาพการศึกษา 

 
 ข้อ ๓๒  การลาป่วยหรือลากิจ ให้ด าเนินการและพิจารณาตามข้อบังคับมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ว่าด้วย
การศึกษาชั้นปริญญาตรีและการศึกษาตลอดชีวิตโดยอนุโลม 
 ข้อ ๓๓   นักศึกษาจะลาพักการศึกษาได้ในกรณีใดกรณีหนึ่ง ดังต่อไปนี้ 
  (๑)   เจ็บป่วยจนต้องพักรักษาตัวเป็นเวลาติดต่อกันเกินกว่า สามสัปดาห์ โดยมีใบรับรองแพทย์ 
  (๒)   สาเหตุอื่น ๆ ให้อยู่ในดุลยพินิจของคณะกรรมการประจ าคณะ 
 ข้อ ๓๔  นักศึกษาที่ประสงค์จะลาพักการศึกษาต้องแสดงเหตุผลและความจ าเป็นผ่านอาจารย์ที่ปรึกษาทัว่ไป 
หรืออาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก แล้วแต่กรณีและให้ยื่นค าร้องต่อคณะกรรมการประจ าคณะเพื่อพิจารณาให้
ความเห็นชอบและแจ้งบัณฑิตวิทยาลัยเพื่อทราบ 
  การลาพักการศึกษาเป็นการลาพักทั้งภาคการศึกษา และถ้าได้ลงทะเบียนเรียนไปแล้ว เป็นการ
ยกเลิกการลงทะเบียนเรียน โดยรายวิชาที่ได้ลงทะเบียนเรียนทั้งหมดในภาคการศึกษานั้น จะไม่ปรากฏในใบแสดงผล
การศึกษา 
 ข้อ ๓๕ การลาพักการศึกษา ให้ลาพักได้ไม่เกินสองภาคการศึกษาปกติ และการนับเวลาการลาพักการศึกษา
ให้นับรวมอยู่ในระยะเวลาการศึกษาตามก าหนดใน ข้อ ๒๐ 
 ข้อ ๓๖  นักศึกษาที่ได้รับอนุมัติให้ลาพักการศึกษาจะต้องรักษาสถานภาพนักศึกษาทุกภาคการศึกษาที่ได้รับ
การอนุมัติให้ลาพักและช าระค่าธรรมเนียมตามอัตราที่มหาวิทยาลัยก าหนด ยกเว้นภาคการศึกษาที่ได้ลงทะเบียนเรียน
ไปก่อนแล้ว 
 ข้อ ๓๗ นักศึกษาใหม่ที่เข้าศึกษาในภาคการศึกษาแรก ไม่มีสิทธิลาพักการศึกษา  
  การลาพักการศึกษานอกเหนือจากข้อ ๓๓ – ข้อ ๓๖ ต้องได้รับอนุมัติจากอธิการบดีเป็นกรณีพิเศษ 
ทั้งนี้ระยะเวลาการศึกษาต้องไม่เกินเวลาที่ก าหนดในข้อ ๒๐ 
 ข้อ ๓๘  นักศึกษาผู้ประสงค์จะลาออกจากการเป็นนักศึกษา ต้องยื่นค าร้องการขอลาออกต่อคณะต้นสังกัด 
โดยผ่านการพิจารณาของอาจารย์ที่ปรึกษาทั่วไปหรืออาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หรือสารนิพนธ์ คณะกรรมการ
บริหารหลักสูตร และบัณฑิตวิทยาลัย เพื่อขออนุมัติต่ออธิการบดี และผู้ที่จะได้รับการอนุมัติให้ลาออกได้ ต้องไม่มี
หนี้สินกับมหาวิทยาลัย 
 ข้อ ๓๙  การรักษาสถานภาพของนักศึกษาให้เป็นไปตามเงื่อนไขที่ก าหนดไว้ในข้อ ๒๗(๘) และข้อ ๓๖ 
 ข้อ ๔๐  นักศึกษาจะพ้นสภาพการเป็นนักศึกษาเมื่อมีสภาพตามข้อใดข้อหนึ่งต่อไปนี้ 
  (๑)   ตาย 
  (๒)   ได้รับอนุมัติให้ลาออก 
  (๓)   ถูกให้ออกหรือไล่ออกเนื่องจากต้องโทษทางวินัย 
  (๔)   ไม่มาลงทะเบียนเรียนรายวิชา หรือไม่รักษาสถานภาพการเป็นนักศึกษา หรือไ ม่ช าระ
ค่าธรรมเนียมการศึกษาภายในระยะเวลาที่มหาวิทยาลัยก าหนด นับจากวันเปิดภาคการศึกษาปกติโดยมิได้รับอนุมัติให้
ลาพักการศึกษา 
  (๕)   ได้ระดับคะแนนเฉลี่ยสะสมต่ ากว่า ๒.๕๐ ในการประเมินผลทุกสิ้นภาคการศึกษา 
  (๖)   ลงทะเบียนเรียนได้จ านวนหน่วยกิตสองในสามของหลักสูตร โดยไม่นับหน่วยกิตวิทยานิพนธ์
และสารนิพนธ์แล้วได้แต้มระดับคะแนนเฉลี่ยสะสมต่ ากว่า ๒.๗๕ 
  (๗)   ใช้เวลาในการศึกษาตามที่ก าหนดในข้อ ๒๐ แล้ว และได้หน่วยกิตไม่ครบตามหลักสูตร หรือ
ได้ระดับคะแนนเฉลี่ยสะสมต่ ากว่า ๓.๐๐ 
 (๘)   ไม่ได้รับอนุมัติโครงร่างวิทยานิพนธ์ภายในระยะเวลาที่ก าหนดดังนี้ 
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 ก.   ระบบทวิภาค 
 กรณีที่เป็นนักศึกษาปริญญาโท แผน ก แบบ ก ๑ 
 ๑)  ภายใน สี่ภาคการศึกษาปกติ ส าหรับนักศึกษาแบบเต็มเวลา  
 ๒)  ภายใน ห้าภาคการศึกษาปกติ ส าหรับนักศึกษาแบบไม่เต็มเวลา  
 กรณีที่เป็นนักศึกษาปริญญาโท แผน ก แบบ ก ๒ 
 ๑)  ภายใน ห้าภาคการศึกษาปกติ ส าหรับนักศึกษาแบบเต็มเวลา  
 ๒)  ภายใน หก ภาคการศึกษาปกติ ส าหรับนักศึกษาแบบไม่เต็มเวลา 
 กรณีที่เป็นนักศึกษาปริญญาเอกแบบ ๑ 
 ๑)  ภายใน หกภาคการศึกษาปกติ ส าหรับนักศึกษาแบบเต็มเวลา  
 ๒)  ภายใน เจ็ด ภาคการศึกษาปกติ ส าหรับนักศึกษาแบบไม่เต็มเวลา  
 กรณีที่เป็นนักศึกษาปริญญาเอกแบบ ๒ 
 ๑)  ภายใน เจ็ด ภาคการศึกษาปกติ ส าหรับนักศึกษาแบบเต็มเวลา  
 ๒)  ภายใน แปดภาคการศึกษาปกติ ส าหรับนักศึกษาแบบไม่เต็มเวลา 

 ข.   ระบบไตรภาค 
 กรณีที่เป็นนักศึกษาปริญญาโท แผน ก แบบ ก ๑ 
 ๑)  ภายในหกภาคการศึกษาปกติ ส าหรับนักศึกษาแบบเต็มเวลา  
 ๒)  ภายในเจ็ดภาคการศึกษาปกติ ส าหรับนักศึกษาแบบไม่เต็มเวลา  
 กรณีที่เป็นนักศึกษาปริญญาโท แผน ก แบบ ก ๒ 
 ๑)  ภายในเจ็ดภาคการศึกษาปกติ ส าหรับนักศึกษาแบบเต็มเวลา  
 ๒)  ภายในแปดภาคการศึกษาปกติ ส าหรับนักศึกษาแบบไม่เต็มเวลา  
 กรณีที่เป็นนักศึกษาปริญญาเอกแบบ ๑ 
 ๑)  ภายใน แปดภาคการศึกษาปกติ ส าหรับนักศึกษาแบบเต็มเวลา  
 ๒)  ภายในเก้า ภาคการศึกษาปกติ ส าหรับนักศึกษาแบบไม่เต็มเวลา  
 กรณีที่เป็นนักศึกษาปริญญาเอกแบบ ๒ 
 ๑)  ภายในเก้าภาคการศึกษาปกติ ส าหรับนักศึกษาแบบเต็มเวลา  
 ๒)  ภายใน สิบสอง ภาคการศึกษาปกติ ส าหรับนักศึกษาแบบไม่เต็มเวลา  
 (๙)    สอบวิทยานิพนธ์ หรือสอบประมวลความรอบรู้หรือสอบวัดคุณสมบัติ ครั้งที่สอง ไม่ผ่าน 
  (๑๐)  ไม่สามารถส่งวิทยานิพนธ์ฉบับสมบูรณ์ได้ภายใน หกเดือน นับจากวันสอบวิทยานิพนธ์ผ่าน 
เว้นแต่ได้รับอนุมัติให้ขยายเวลาการส่งวิทยานิพนธ์ฉบับสมบูรณ์จากคณบดีบัณฑิตวิทยาลัยโดยความเห็นชอบจาก
คณะกรรมการประจ าคณะ 
 การขอขยายเวลาการส่งวิทยานิพนธ์ฉบับสมบูรณ์ตามวรรคหนึ่ง ขอได้ไม่เกินสอง ครั้ง ครั้ง
ละไม่เกินสาม เดือน และระยะเวลาการศึกษาต้องไม่เกินเวลาที่ก าหนดในข้อ ๒๐ ทั้งนี้ ให้เป็นไปตามประกาศของ
มหาวิทยาลัย 
  (๑๑)  ไม่สามารถส่งสารนิพนธ์ฉบับสมบูรณ์ได้ภายใน สาม เดือน นับจากวันสอบสารนิพนธ์ผ่าน 
เว้นแต่ได้รับอนุมัติให้ขยายเวลาส่งสารนิพนธ์ฉบับสมบูรณ์จากคณบดีบัณฑิตวิทยาลัย โดยความเห็นชอบจาก
คณะกรรมการประจ าคณะ 
 การขอขยายเวลาการส่งสารนิพนธ์ฉบับสมบูรณ์ตามวรรคหนึ่ง ขอได้ไม่เกิน สองครั้ง คร้ังละ
ไม่เกินหนึ่ง เดือน และระยะเวลาการศึกษาต้องไม่เกินเวลาที่ก าหนดในข้อ ๒๐ ทั้งนี้ ให้เป็นไปตามประกาศของ
มหาวิทยาลัย 
 (๑๒)  บัณฑิตวิทยาลัยพิจารณาเห็นว่ามีความประพฤติไม่เหมาะสม หรือไม่ผ่านเงื่อนไขตามที่
มหาวิทยาลัยก าหนด 
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 (๑๓)  ได้รับการอนุมัติปริญญา 
 ข้อ ๔๑  การเปลี่ยนสภาพผู้ร่วมเรียน ผู้เรียนเป็นนักศึกษา ผู้ทดลองศึกษาที่ไม่สามารถเปลี่ยนสถานภาพเปน็
นั ก ศึ ก ษ า  แ ล ะ ก า ร ข อ คื น ส ถ า น ภ า พ ข อ ง นั ก ศึ ก ษ า  ใ ห้ ด า เ นิ น ก า ร แ ล ะ พิ จ า ร ณ า ต า ม ข้ อ บั ง คั บ
มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ว่าด้วยการศึกษาชั้นปริญญาตรีและการศึกษาตลอดชีวิตโดยอนุโลม 
 

หมวด ๖ 
การส าเร็จการศึกษา 

 
 ข้อ ๔๒   นักศึกษาจะส าเร็จการศึกษาประกาศนียบัตรบัณฑิต และประกาศนียบัตรบัณฑิตชั้นสูง หลักสูตร
ปริญญาโทและหลักสูตรปริญญาเอกได้ต้องมีคุณสมบัติ ต่อไปนี้ 

 (๑)   หลักสูตรประกาศนียบัตรบัณฑิต และประกาศนียบัตรบัณฑิตชั้นสูงต้องสอบผ่านรายวิชาต่าง ๆ 
และมีจ านวนหน่วยกิตครบถ้วนตามที่ก าหนดไว้ในหลักสูตรและแต้มระดับคะแนนเฉลี่ยสะสมของรายวิชาตาม
หลักสูตรไม่ต่ ากว่า ๓.๐๐  

 (๒)   หลักสูตรปริญญาโท ต้องสอบเทียบหรือสอบผ่านความรู้ภาษาต่างประเทศ มีคุณสมบัติอ่ืน
และเป็นไปตามเงื่อนไขของผู้ส าเร็จการศึกษาที่ก าหนดไว้ในประกาศบัณฑิตวิทยาลัย  

 (๓)   หลักสูตรปริญญาเอก ต้องสอบเทียบหรือสอบผ่านความรู้ภาษาต่างประเทศ สอบผ่านการ
สอบวัดคุณสมบัติ มีคุณสมบัติอื่นและเงื่อนไขของผู้ส าเร็จการศึกษาเป็นไปตามที่ก าหนดไว้ในประกาศบัณฑิตวิทยาลัย 
  (๔)   ช าระหนี้สินทั้งหมดต่อมหาวิทยาลัยเป็นที่เรียบร้อยแล้ว 
  (๕)   ปฏิบัติตามเงื่อนไขอ่ืน ๆ ตามที่มหาวิทยาลัย บัณฑิตวิทยาลัย คณะ หรือหลักสูตรก าหนด ทั้งนี้
เงื่อนไขที่คณะหรือหลักสูตรก าหนด ต้องผ่านความเห็นชอบจากบัณฑิตวิทยาลัย 

คุณสมบัติอื่นและเงื่อนไขของผู้ส าเร็จการศึกษานอกเหนือจากข้อ (๑) – (๕) ให้เป็นไปตามที่ก าหนด
ไว้ในประกาศมหาวิทยาลัย 
 ข้อ ๔๓ วันส าเร็จการศึกษาของนักศึกษาให้เป็นไปตามที่บัณฑิตวิทยาลัยก าหนด 
 ข้อ ๔๔  การขออนุมัติประกาศนียบัตรและปริญญาให้ด าเนินการ ดังนี้ 
 (๑)   นักศึกษาที่คาดว่าจะส าเร็จการศึกษาในแต่ละภาคการศึกษา ให้ยื่นค าร้องแสดงความจ านง
ขอรับปริญญาต่อมหาวิทยาลัย ภายในระยะเวลาที่มหาวิทยาลัยก าหนด 
 (๒)   นักศึกษาซึ่งจะได้รับการพิจารณาเสนอชื่อขออนุมัติประกาศนียบัตรและปริญญาต่อสภา
มหาวิทยาลัยต้องมีคุณสมบัติดังนี้ 
 ก.   เป็นผู้ส าเร็จการศึกษาครบถ้วนตามข้อ ๔๒ 
 ข.   ไม่มีหนี้สินหรือค้างช าระค่าธรรมเนียมการศึกษา และไม่เป็นผู้มีพันธะสัญญาอ่ืนใดกบั
บัณฑิตวิทยาลัย คณะ และมหาวิทยาลัย 
 ค.   ไม่อยู่ในระหว่างรอพิจารณาโทษทางวินัยนักศึกษา 
 (๓)   การให้ปริญญาแก่นักศึกษาภายใต้หลักสูตรร่วมระหว่างมหาวิทยาลัยอ่ืน ทั้งภายในและ
ต่างประเทศให้เป็นไปตามข้อบังคับมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ว่าด้วยการศึกษาชั้นปริญญาตรีและการศึกษาตลอด
ชีวิตโดยอนุโลม 
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บทเฉพาะกาล 
 
  ข้อ ๔๕  ในระหว่างที่ยังมิได้ออกประกาศ ค าสั่ง หรือข้อก าหนดหลักเกณฑ์ตามข้อบังคับนี้ ให้น าประกาศ 
ค าสั่ง และหลักเกณฑ์ที่ออกตามความในระเบียบมหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ว่าด้วยการศึกษาระดับบัณฑิตศึกษา 
พ.ศ. ๒๕๕๖ มาใช้บังคับโดยอนุโลมท่าที่ไม่ขัดหรือแย้งกับข้อบังคับนี้ 
 
 
         ประกาศ  ณ  วันที่  ๒๘ กันยายน  พ.ศ. ๒๕๖๓ 
 
 
 (ลงชื่อ) จรัส สุวรรณเวลา 
 (ศาสตราจารย์จรัส สุวรรณเวลา) 
 นายกสภามหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ 
 
 
 
 
 
 
ส าเนาถูกต้อง 
  
          ศิรินันท์/ร่าง/พิมพ์ 
(นางบุษบา  บุญเสริมสุขเจริญ)       บุษบา/ ทาน 
หัวหน้าส านักงานบริหารบัณฑิตวิทยาลัย  
นักวิชาการอุดมศึกษา  
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ภาคผนวก จ-2 

ส าเนาค าสั่งแต่งตั้งคณะกรรมการปรับปรุงหลักสูตรพยาบาลศาสตรมหาบัณฑติ  
สาขาวิชาการพยาบาลเวชปฏิบัติชุมชน    

 

                                                                                                 


