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บทคัดย่อ 

การวิจัยเรื่อง ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริม
คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล เป็นการวิจัยและพัฒนามีวัตถุประสงค์การวิจัยเพ่ือ (1 ) สังเคราะห์
คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล (2) สังเคราะห์กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วย
จักรกลโอภาปราศรัย (3) ออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล (4) พัฒนาระบบจัดการคลั งปัญญาตก
ผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล (5) ประเมิน
คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลที่เรียนด้วยระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัย ประชากรที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ คือ นักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่ 5 หลักสูตรแพทยศาสตร์
บัณฑิต คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล ทั้งหมด 21 กลุ่ม จ านวน 268 คน 
กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้  คือนักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่ 5 หลักสูตรแพทยศาสตร์บัณฑิต 
คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล จากการสุ่มแบบกลุ่ม (Cluster Sampling) 
ได้ 3 กลุ่ม จ านวน 41 คน สถิติที่ใช้ในการวิเคราะห์ข้อมูล ได้แก่ ค่าเฉลี่ยเลขคณิต (𝑥̅) และ 
ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) 

ผลการวิจัยพบว่า 
1. คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล มี 4 ด้าน ด้านที่ 1 จริยธรรมการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล 

ด้านที่ 2 การใช้เทคโนโลยีดิจิทัล ด้านที่ 3 ความคิดสร้างสรรค์ นวัตกรรมและการสื่อสารดิจิทัล 
ด้านที่ 4 ความเป็นผู้น าดิจิทัล ทั้งนี้ ผลการประเมินความเหมาะสมของคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์
ดิจิทัล พบว่า ในภาพรวมมีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด (𝑥̅ = 4.78, S.D.= 0.37) 

2. กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย  แบ่งเป็น 
6 องค์ประกอบ ประกอบด้วย (1) การสร้างองค์ความรู้ (2) การได้มาซึ่งความรู้ (3) การแบ่งปันความรู้ 
(4) การใช้ความรู้  (5) การประยุกต์ใช้  (6) การจับความรู้  พบว่า ในภาพรวมมีความเหมาะสม 
อยู่ในระดับมากที่สุด (𝑥̅ = 4.69, S.D.= 0.52) 

3. สถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
ประกอบด้วย 3 องค์ประกอบ ดังนี้  (1) ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล 
โอภาปราศรัย มี 6 องค์ประกอบ ได้แก่ Artificial Intelligence (AI), Intelligent Conversational 
System, Information System, Knowledge management system, Retrieval system, 
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Knowledge Repository (2) จักรกลโอภาปราศรัย มี 3 องค์ประกอบ ได้แก่ Natural language 
Processing, Natural language Understanding, Natural language Generation และ (3) User 
interface ได้แก่  User Interface, Chatbot Integration พบว่า  ในภาพรวมมีความเหมาะสม 
อยู่ในระดับมากที่สุด (𝑥̅ = 4.94, S.D.= 0.01) 

4. ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะ
นักศึกษาแพทย์ดิจิทัลที่พัฒนาขึ้น ประกอบด้วย 6 องค์ประกอบ (1) Information System (2) 
Knowledge Management System มี 4 กระบวนการย่อย (2.1) การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ (2.2) การ
สกัดความรู้ออกจากตัวคน (2.3) การควบรวมความรู้ (2.4) การผนึกฝังความรู้ (3) Intelligent 
Conversational System (4) Retrieval System (5) Artificial Intelligence (AI) (6) Knowledge 
Repository พบว่า ในภาพรวมมีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด (𝑥̅ = 4.77, S.D.= 0.42) 

5. นักศึกษาแพทย์ที่เรียนด้วยระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภา
ปราศรัยมีคุณลักษณะของนักศึกษาแพทย์ 4 ด้าน ประกอบด้วย (1) จริยธรรมการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล 
(2) การใช้เทคโนโลยีดิจิทัล (3) ความคิดสร้างสรรค์ นวัตกรรมและการสื่อสารดิจิทัล (4) ความเป็น
ผู้น าดิจิทัล จากกลุ่มตัวอย่างในภาพรวมมีผลการประเมินอยู่ในระดับดีมาก 

 (วิทยานิพนธ์มีทั้งสิ้น 243 หน้า) 
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Abstract 

Research on “Crystallized intelligence wisdom repository management system 
with the conversational agent to enhance digital medical student characteristics” 
research and development with research objectives for (1 )  synthesize the 
characteristics of digital medical students; (2 )  synthesize the process of managing the 
Crystallized intelligence wisdom repository management system with the 
conversational agent; (3 )  design the architecture of  the Crystallized intelligence 
wisdom repository management system with the conversational agent to promote 
student characteristics; (4 )  Develop a system to manage the Crystallized intelligence 
wisdom repository management system with the conversational agent to enhance 
digital medical student; (5 )  Evaluate the Crystallized intelligence wisdom repository 
management system with the conversational agent to enhance digital medical student 
characteristics .The population used in this study were 5th year medical students from 
the Bachelor of Medicine Program, Faculty of Medicine Siriraj Hospital Mahidol 
University, a total of 21 groups of 268 people. The sample used in this research is a 
5th year medical student from the Bachelor of Medicine Program Faculty of Medicine 
Siriraj Hospital Mahidol University Obtained from cluster sampling for 3 groups of 41 
people. The statistics used in the data analysis were mean and standard deviation. 

The research found that; 
1. Characteristics of digital medical students: There are 4 aspects: 1) Ethics of 

using digital medical technology; 2) Use of digital technology; 3) Creativity, Innovation 
and Digital Communication, Section 4, Digital Leadership. It was found that in the 
overall picture it was appropriate at the highest level ( 𝑥̅ = 4.78, S.D.= 0.37). 

2. The process of Crystallized intelligence wisdom repository management 
system with the conversational agent consists of 6 process (1) Knowledge creation (2) 
Knowledge acquisition (3) Knowledge sharing (4) Knowledge utilization (5) Knowledge 
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application (6) Knowledge capture. It was found that in the overall picture it was 
appropriate at the highest level ( 𝑥̅ = 4.69, S.D. = 0.52). 

3. The architecture of Crystallized intelligence wisdom repository management 
system with the conversational agent consists of 6 components: ( 1) Crystallized 
intelligence wisdom repository management system ( 2)  conversational agent and ( 3) 
User interface. It was found that in the overall picture it was appropriate at the highest 
level ( 𝑥̅ = 4.94, S.D.= 0.01). 

4. Crystallized intelligence wisdom repository management system with the 
conversational agent to enhance digital medical student characteristics consists of 6 
components: ( 1) Information System, ( 2) Knowledge management system, ( 3) 
Intelligent Conversational System, (4) Retrieval system, (5) artificial intelligence (AI), and 
(6) Knowledge repository. It was found that in the overall picture it was appropriate at 
the highest level ( 𝑥̅ = 4.77, S.D.= 0.42). 

5. Medical students who study with the Crystallized intelligence wisdom 
repository management system with the conversational agent through the assessment 
of digital medical students' characteristics have 4 characteristics: (1) ethics in using 
digital medical technology (2) using digital technology (3) competence creative 
Innovation and Digital Communication (4) Digital Leadership. From the overall sample 
group, the results were evaluated at a good level. 

(Total 243 pages) 
 

Keywords : Knowledge Management System, Crystallized Wisdom Repository, 
                Conversational Agent, Medical Student Characteristics, Digital Medical  
                Student Characteristics 
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กิตติกรรมประกาศ 
 
วิทยานิพนธ์ฉบับนี้ ส า เ ร็ จลุ ล่ ว งอย่ า งสมบู รณ์ ได้ เนื่ อ งด้ วยความกรุณาอย่ า งดี ยิ่ ง  

จากรองศาสตราจารย์ ดร.ปณิตา วรรณพิรุณ อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์หลัก และ ศาสตราจารย์  
ดร.ปรัชญนันท์ นิลสุข อาจารย์ที่ปรึกษาวิทยานิพนธ์ร่วม ที่ได้กรุณาให้ค าปรึกษา แนวคิดข้อเสนอแนะ 
ตลอดจนข้อคิดเห็นต่าง ๆ อันเป็นประโยชน์อย่างยิ่งแก่งานวิจัย พร้อมทั้งศาสตราจารย์ ดร.พัลลภ 
พิริยะสุรวงศ์ อาจารย์ประจ าหลักสูตรสาขาวิชาเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสารเพ่ือการศึกษา 
คณะครุศาสตร์อุตสาหกรรม มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีพระจอมเกล้าพระนครเหนือ ผู้วิจัยรู้สึกซาบซึ้ง 
ในความกรุณาและขอกราบขอบพระคุณเป็นอย่างสูง ที่สละเวลาให้ค าแนะน าข้อมูลอันเป็นประโยชน์
ต่องานวิจัย ด้วยความปรารถนาดีเสมอมา 

ผู้วิจัยขอกราบขอบพระคุณ ศ.คลินิกเกียรติคุณ พญ.คุณหญิงไธวดี ดุลยจินดา ที่ให้ความเมตตา
และกรุณาให้เกียรติเป็นประธานสอบป้องกันวิทยานิพนธ์ และขอกราบขอบพระคุณ รองศาสตราจารย์ 
ดร.สุรพล บุญลือ และรองศาสตราจารย์ ดร.พรรณี สวนเพลง คณะกรรมการสอบป้องกันวิทยานิพนธ์ 
ที่ได้ให้ค าแนะน าท่ีมีคุณค่าต่อการปรับปรุงงานวิจัยให้มีความสมบูรณ์มากยิ่งข้ึน 

ขอขอบคุณ ศาสตราจารย์แพทย์หญิงงามแข เรืองวรเวทย์ ผู้ช่วยศาสตราจารย์นายแพทย์ 
จักรพงศ์ นะมาตร์ ศาสตราจารย์แพทย์หญิงละอองศรี อัชชนียสกุล ผู้ เชี่ยวชาญทุกท่านที่ให้ 
ความอนุเคราะห์ในการท าวิจัย พร้อมทั้งข้อเสนอแนะที่ดีและเป็นประโยชน์ส าหรับงานวิจัย  รวมทั้ง
คณาจารย์ บุคลากรภาควิชาจักษุวิทยา คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล 
ที่ให้การสนับสนุนและอ านวยความสะดวกให้กับข้าพเจ้าในการท าวิทยานิพนธ์ครั้งนี้ ขอขอบพระคุณ
รุ่นพ่ีสาขาวิชาเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสารเพ่ือการศึกษา ที่ให้ความช่วยเหลือ ให้ค าปรึกษา 
คอยติชมและให้ค าแนะน าท่ีเป็นประโยชน์ต่อการจัดท าวิทยานิพนธ์ 

ท้ายนี้ผู้วิจัยขอกราบขอบพระคุณบิดา มารดา และครอบครัว ที่คอยให้ก าลังใจตลอด 
การท าวิทยานิพนธ์นี้ตลอดมา และขอขอบคุณเพ่ือนทุกคนที่คอยให้ก าลังใจและช่วยเหลือมาโดยตลอด 
เป็นแรงผลักดันให้ผู้วิจัยประสบความส าเร็จในครั้งนี้  ด้วยคุณประโยชน์ที่เกิดจากวิทยานิพนธ์ฉบับนี้ 
ผู้วิจัยขอมอบคุณงามความดีให้แก่ทุกท่านที่ได้กล่าวมาข้างต้นนี้ ช่วยเหลือสนับสนุนและเป็นก าลังใจ
ในการท าวิทยานิพนธ์จนลุล่วงด้วยดี 
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บทท่ี 1  
บทน า 

 
 ความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา 

การขับเคลื่อนประเทศไทยสู่ยุคความเป็นพลเมืองโลกและเป้าหมายการพัฒนาอย่างยั่ งยืน 
ของยูเนสโก (Sustainable Development Goals: SDGs) เทคโนโลยีดิจิทัล (Digital Technology) 
เป็นสิ่งส าคัญและเป็นกลไกในการพัฒนาประเทศ เมื่อ โลกเกิดการเปลี่ยนแปลง (Disruption) 
การเรียนรู้และบูรณาการความรู้ทางการศึกษากับเทคโนโลยีดิจิทัลเป็นเครื่องมือส าคัญในการยกระดับ
คุณภาพของประชากรในประเทศไทยให้ทันต่อการเปลี่ยนแปลง (ยุทธศาสตร์ชาติ 2561) จากแผน
ยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี พ.ศ.2561-2580 ก าหนดในส่วนวิสัยทัศน์ประเทศว่า “ประเทศไทยมีความ
มั่นคง มั่งคั่ง ยั่งยืน นับป็นประเทศพัฒนาแล้วด้วยการพัฒนาตามหลักของเศรษฐกิจพอเพียง 
เป็นปรัชญาที่กล่าวไว้นั้น” ประเด็นยุทธศาสตร์ชาติด้านการสร้างความสามารถของการแข่งขัน  
มุ่งเน้นพัฒนานวัตกรรม การวิจัย และน าเทคโนโลยีใหม่มาปรับใช้และน าไปต่อยอด รวมถึง 
การส่งเสริมการพัฒนาและในส่วนของการใช้เทคโนโลยีการแพทย์ใหม่ ๆ เพ่ือเพ่ิมคุณภาพชีวิต 
ให้กับคนไทย การน าเทคโนโลยีดิจิทัลมาใช้ในบริการ การแพทย์และประเด็นยุทธศาสตร์ชาติ 
ด้านการพัฒนาเสริมสร้างทรัพยากรมนุษย์ ให้มีศักยภาพ เพ่ือพัฒนาคนในทุกมิติ ตามเป้าหมาย 
การพัฒนาที่ส าคัญให้เป็นคนดีเก่ง และมีคุณภาพในทุกช่วงวัย มีทักษะในศตวรรษที่ 21 การพัฒนา
ระบบการเรียนที่ตอบสนองต่อการเปลี่ยนแปลง มีการออกแบบระบบการเรียนรู้ เพ่ิมประสิทธิภาพ
ระบบบริหารจัดการศึกษา เป็นคนไทยที่มีทักษะสูงมีการพัฒนาการเรียนรู้ตลอดชีวิต ตามความถนัด
ของตนเองโดยสัมมาชีพ (ส านักงานเลขาธิการสภาการศึกษา 2560) แผนการศึกษาแห่งชาติ 
(พ.ศ. 2560-2579) ระบบการศึกษาท่ีสนองตอบและก้าวทันการเปลี่ยนแปลง พบว่าในยุทธศาสตร์ที่ 2 
เพ่ือสร้างขีดความสามารถในการแข่งขันของประเทศของการผลิตและพัฒนาก าลังคน การวิจัย 
และนวัตกรรม มีเป้าหมายที่ส าคัญในการให้ หน่วยงานและสถาบันการศึกษาที่จัดการศึกษาผลิต
บัณฑิตที่มีความเชี่ยวชาญและเป็นเลิศเฉพาะด้าน และในประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 3 ด้านการพัฒนา
ศักยภาพคนทุกช่วงวัยและการสร้างสังคมแห่งการเรียนรู้ ประกอบด้วยการพัฒนาผู้เรียนมีทักษะ 
และคุณลักษณะพ้ืนฐานของพลเมืองไทยและทักษะและคุณลักษณะที่จ าเป็นในศตวรรษที่ 21 
ให้มีทักษะความรู้ความสามารถและสมรรถนะตามมาตรฐานการศึกษาและมาตรฐานวิชาชีพ 
และพัฒนาคุณภาพชีวิตได้ตามศักยภาพ มีระบบและกลไกการวัด การติดตามและประเมินผล 
มีประสิทธิภาพ บุคลากรทางการศึกษาได้มาตรฐานระดับสากลและได้รับการพัฒนาสมรรถนะ 
ตามมาตรฐาน สามารถเรียนรู้ได้อย่างต่อเนื่องตลอดชีวิต (คณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและ
สังคมแห่งชาติ 2560) แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 12 พ.ศ. 2560 – 2564 
มีวัตถุประสงค์ เ พ่ือให้คนไทยทุกช่วงวั ยมีทักษะ ความรู้ความสามารถ และพัฒนาตนเอง 
ได้อย่างต่อเนื่องตลอดชีวิต พัฒนาศักยภาพทุนมนุษย์เป็นยุทธศาสตร์หนึ่งในการขับเคลื่อนแผน 
ให้บรรลุเป้าหมายการพัฒนาการศึกษาของชาติ  จึงเป็นภารกิจหลักในการพัฒนาคน โดยมุ่งเน้น 
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การจัดการเรียนการสอนเพ่ือให้ผู้เรียนมีทักษะในศตวรรษที่ 21 เพ่ือให้ได้ทั้งความรู้และทักษะ 
ที่จ าเป็นต้องใช้ในการด ารงชีวิต การประกอบอาชีพ และการพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมของประเทศ
ท่ามกลางกระแสแห่งการเปลี่ยนแปลง ประกอบด้วยทักษะที่ เรียกตามค าย่อว่า 3 Rs + 8Cs  
ความท้าทายต่อระบบการศึกษา การจัดการเรียนการสอนและกระบวนการเรียนรู้ตลอดชีวิต 
ท าให้เกิดความก้าวหน้าทางเทคโนโลยีด้านการสื่อสารอย่างรวดเร็วจะน าสังคมไทยไปสู่สังคมดิจิทัล
มากขึ้น ถือเป็นสิ่งที่ต้องปรับให้อยู่บนฐานของนวัตกรรมและเทคโนโลยีดิจิทัล 

เทคโนโลยีทางการแพทย์ได้เข้ามามีความส าคัญและมีบทบาททางด้านแพทยศาสตร์ศึกษา 
เ พ่ือให้ทันต่อยุคสมัยและสอดคล้องกับเวชปฏิบัติ ในยุคปัจจุบัน มี เกณฑ์มาตรฐานสากล 
ของสหพันธ์แพทยศาสตรศึกษาโลก (World Federal for Medical Education, Basic Medical 
Education WFME Global Standards for Quality Improvement) ซึ่งเป็นเกณฑ์ส าคัญที่ทั่วโลก
ยอมรับในการยกระดับคุณภาพการศึกษาแพทยศาสตร์ให้อยู่ในระดับมาตรฐานสากล ตาม ประกาศ
กระทรวงศึกษาธิการ (2561) เรื่อง มาตรฐานคุณวุฒิระดับปริญญาตรี สาขาวิชาแพทยศาสตร์ 
พ.ศ. 2561 หลักสูตรแพทยศาสตรบัณฑิต โดยมีปรัชญาของหลักสูตรในการสร้างบัณฑิตแพทย์และ
พลเมืองที่มีคุณภาพและคุณธรรม มีความรู้ความสามารถและเจตคติอันดีงามในการประกอบวิชาชีพ
แพทย์ ค านึงถึงประโยชน์ของส่วนรวมเป็นที่ตั้ง เรียนรู้และพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง น าความรู้ 
ไปประยุกต์ใช้เพ่ือประโยชน์สุขแก่มวลมนุษยชาติ การปรับตัวรับความเปลี่ยนแปลงของสังคม 
มีความเป็นผู้น า  มีทักษะในการสื่อสารและสร้างสัมพันธภาพ ปฏิบัติ งานร่วมกับผู้ อ่ืนได้  
อย่างมีประสิทธิภาพเพ่ือสร้างบัณฑิตแพทย์ที่มีความรู้ความสามารถ ทักษะ และเจตคติ ตามเกณฑ์
มาตรฐานผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมของแพทยสภา พ.ศ.  2555 และกรอบมาตรฐาน 
คุณวุฒิระดับอุดมศึกษา สาขาแพทยศาสตร์  (ข้อบังคับ ประกาศ กฏ ระเบียบ ค าสั่ง 2561) 
คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มีการจัดกลุ่มย่อยแบ่งนักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่ 5 ซึ่งการจัดกลุ่มย่อย
แบ่งนักศึกษาแพทย์ เพ่ือหมุนเวียนปฏิบัติงานชั้นคลินิกตามเงื่อนไขของหลักสูตรนั้นมีระยะเวลา 
ที่จ ากัด และเป็นไปตาม (แพทยสภา 2555) ประกาศแพทยสภา ที่ 12 /2555 เรื่องเกณฑ์ความรู้
ความสามารถในการประเมินเพ่ือรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.2555 
และ (แพทยสภา 2563) ประกาศแพทยสภาที่  12 /2555 เรื่องเกณฑ์ความรู้ความสามารถ 
ในการประเมินเพ่ือรับใบอนุญาตเป็นผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.2555 (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2563 
(Medical Competency Assessment Criteria for National License 2012 (ฉบับที่  2 )  และ
ถึงแม้ว่าในระบบการศึกษาแพทยศาสตร์ จะมีอุปกรณ์และทรัพยากรสนับสนุนการเรียนการสอน 
ที่พร้อมทั้งสื่อการศึกษา หุ่นจ าลองทางการแพทย์ วีดิทัศน์ประกอบการเรียนการสอน มีห้องสมุด  
ทางการแพทย์ที่มีหนังสือและวารสารทางการแพทย์ สามารถเข้าถึงฐานข้อมูลทางการแพทย์  
อย่างมากมาย สามารถศึกษาผ่านระบบ e-learning เพ่ือเพ่ิมพูนทักษะอย่างมีประสิทธิภาพ 
อย่างไรก็ตามในการศึกษาทางด้านแพทยศาสตร์ต้องอาศัยความรู้ พ้ืนฐานที่มีในต าราส่วนหนึ่ง  
และอีกส่วนหนึ่งเป็นศิลปะในการรักษามีผู้ป่วยจ านวนมากที่เข้ารับการรักษา ชั่วโมงของการตัดสินใจ 
เพ่ือรักษาผู้ป่วย ในหลาย ๆ กรณีมักไม่มีเวลาเปิดหนังสือหรือต ารา จึงจ าเป็นต้องมีความรู้ที่พร้อม 
จะดูแลผู้ป่วยในเวลาเสี้ยววินาทีได้ 
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การเรียนรู้ทางด้านแพทยศาสตร์ที่มีอยู่อย่างมากมาย ท าให้นักศึกษาแพทย์เก็บประสบการณ์
การเรียนรู้ได้เพียงในระยะเวลาที่จ ากัด เทคโนโลยีเข้ามามีบทบาทในการจัดการระบบการปฏิบัติงาน
ชั้นคลินิกที่ประกอบด้วยการลงทะเบียนเพ่ือยืนยันตัวตน การให้ข้อมูลคู่มือ ตารางเรียน ตารางเวร 
ตารางแพทย์ บอกข้อมูล รายละเอียดคนไข้ ความรู้เพ่ิมเติม e-learning ประกาศแจ้งเตือน เพ่ือช่วย
ในการบันทึกประสบการณ์การดูแลผู้ป่วย และสามารถแจ้งแพทย์ประจ าบ้านได้ว่านักศึกษาแพทย์  
ได้ดูแลผู้ป่วยคนนี้จริง การบันทึกประสบการณ์การดูแลผู้ป่วยควบคู่กับหลักสูตรเพ่ือให้รับรู้ข้อมูล 
ว่ามีการเก็บความรู้ได้อย่างครบถ้วนสมบูรณ์หรือขาดหายไป สามารถแจ้งได้ว่านักศึกษาแพทย์ยังไม่ได้
รับปรึกษาผู้ป่วยในโรคกลุ่มที่ส าคัญ มีการแนะน าเรียนรู้เพ่ิมเติมหรือแลกเปลี่ยนความรู้ในกลุ่มเพ่ื อน
นักศึกษาแพทย์ด้วยเทคโนโลยีที่ทันสมัยในการจัดการความรู้ (emeritus I. Nonaka 2007) โดยการ
รวบรวมองค์ความรู้ต่าง ๆ ที่มีอยู่อย่างกระจัดกระจายในทางการแพทย์ที่เป็นความรู้ฝังลึกในตัวบุคคล 
(Tacit Knowledge) ปรับเปลี่ยนเป็นความรู้ชัดแจ้ง (Explicit Knowledge) เพ่ือจัดเก็บเป็นคลัง
ความรู้ (knowledge Repository) พัฒนาเป็นระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึก (Crystal Wisdom 
Repository) (Platz and Biljon 2016) ระบบคลังปัญญาที่พัฒนาให้อยู่ในรูปแบบของเทคโนโลยี
ส ารสน เทศและการสื่ อสาร  โดย ใช้ เทคโน โลยีปัญญาประดิษฐ์  (Artificial Intelligence) 
(Gartner 2020) แนวโน้มเทคโนโลยี (Brandtzaeg and Følstad 2017) ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
มาบูรณาการเพ่ือสนับสนุนการปฏิบัติงานผ่านระบบอัตโนมัติอัจฉริยะ เทคโนโลยีปัญญาประดิษฐ ์
(Artificial Intelligence) จะเป็นเครื่องมือที่จะช่วยการท างานให้มีประสิทธิภาพมากขึ้น สะดวกสบาย 
รวดเร็วขึ้น   

จากความเป็นมาและความส าคัญของปัญหา ผู้วิจัยจึงมีความสนใจในระบบจัดการคลังปัญญา
ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเ พ่ือส่ง เสริมคุณลักษณะนักศึกษา แพทย์ดิจิทัล 
จะท าให้นักศึกษาแพทย์สามารถเข้าถึงคลังความรู้และพัฒนาต่อยอดตนเอง ท าให้ได้รับประสบการณ์
ทางการแพทย์ที่หลากหลาย 

 
 วัตถุประสงค์ 

 เพ่ือสังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 เพ่ือสังเคราะห์กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
 เพ่ือออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล 

โอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 เพ่ือพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริม

คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 เพ่ือประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลที่เรียนด้วยระบบจัดการคลังปัญญา 

ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
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 ขอบเขตของการวิจัย 
 ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

 ประชากรที่ ใช้ ในการวิจัยครั้ งนี้  คือ นักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่  5 หลักสูตร
แพทยศาสตร์บัณฑิต คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล ทั้งหมด 21 กลุ่ม จ านวน 
268 คน 

 กลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้  คือนักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่ 5 หลักสูตร
แพทยศาสตร์บัณฑิต คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล จากการสุ่มแบบกลุ่ม 
(Cluster Sampling) ได้ 3 กลุ่ม จ านวน 41 คน 

 ตัวแปรที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ ได้แก่ 
 ตัวแปรต้น คือ ระบบจัดการคลั งปัญญาตกผลึก อัจฉริยะด้วย จักรกล 

โอภาปราศรัย 
 ตัวแปรตาม คือ คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

 ระยะเวลาที่ใช้ในการทดลอง 
6 สัปดาห์ในปีการศึกษา 2565 
 

 กรอบแนวคิดการวิจัย 
การวิจัยเรื่อง ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริม

คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล มีกรอบแนวคิดการวิจัย ดังนี้ 
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จากภาพที่ 1-1 แสดงกรอบแนวคิดการวิจัย มีรายละเอียดดังนี้ การจัดการคลังปัญญาตกผลึก
เกิดจากการจัดการความรู้ ( emeritus I. Nonaka 2007) โดยการรวบรวมองค์ความรู้ต่าง ๆ ที่มีอยู่
อย่างกระจัดกระจายในทางการแพทย์ โดยมีการจัดประเภทของความรู้ในขั้นปัญญา จากการจัดล าดับ
ระดับของข้อมูล สารสนเทศ ความรู้ ปัญญา เกิดป็น เกลียวความรู้ (SECI model) เป็นการยก 
ระดับความรู้ และน าความรู้ไปใช้ประโยชน์ โดยเริ่มจาก Socialization คือการมีปฏิสัมพันธ์กัน  
(Socialize) ของคนในรูปแบบต่าง ๆ ท าให้เกิดการแลกเปลี่ยนความรู้ฝังลึก (Tacit Knowledge)  
หรื อประสบการณ์  ตามมาด้ วย  Externaliation จากประสบการณ์ ในการท างานออกมา 
เป็นการเปลี่ยนความรู้ฝั งลึกเป็นความรู้ ชัดแจ้ง (Explicit knowledge) หรือความรู้ เข้ารหัส 
(Codified Knowledge) ซึ่งเป็นความรู้ที่สามารถแลกเปลี่ยนกันได้โดยง่าย ด้วยวิธีการด้านเทคโนโลยี
สื่อสารและสารสนเทศซึ่งกระบวนการผนวกรวมความรู้ชัดแจ้งเข้าด้วยกันเรียกว่า Combination  
ซ่ึงเป็นการบันทึกความรู้ชัดแจ้ง ฝังเข้าไปในกระบวนการท างาน หรือเป็นความรู้ที่ฝังลึกในสมองคน 
กระบวนการนี้จะไปสัมพันธ์กับผู้ใช้ และเกิดข้อมูลประสบการณ์หรือความพึงพอใจในการใช้
กระบวนการท างานนั้น เป็นข้อมูลใหม่เข้ามาในกระบวนการจัดการความรู้ ยกระดับเกลียวความรู้  
ขึ้นไปอีกเป็นความรู้ เกิดปัญญาตกผลึก มีการน าไปใช้ และด าเนินการต่อเนื่องการใช้ความรู้เรื่อยไป 
ไม่มีสิ้นสุด เมื่อความรู้ผ่านกระบวนการตกผลึกทางปัญญา จัดเก็บเป็นคลังความรู้ ในงานวิจัย 
จะเรียกว่าการจัดการนี้ว่า คลังปัญญา (Wisdom Repository) พัฒนาเป็นระบบจัดการคลังปัญญา 
ตกผลึก  (Crystal Wisdom Repository) โดยมี วั ตถุประสงค์ เ พ่ือรวบรวมเครื่ องมือต่ า ง  ๆ  
ที่เกี่ยวข้องกับกระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย  แบ่งเป็น 
6 กระบวนการ ประกอบด้วย 1) การสร้างองค์ความรู้  (Knowledge Creation) 2) การได้มาซึ่ง
ความรู้ (Knowledge Acquisition) 3) การแบ่งปันความรู้ (Knowledge Sharing) 4) การใช้ความรู้ 
(Knowledge Utilization) 5) การประยุ กต์ ใ ช้  (Knowledge Application) 6) การจั บความรู้  
( Knowledge Capture) แ ล ะ ร ะ บ บ จั ด ก า ร ค ลั ง ปั ญ ญ า ต ก ผ ลึ ก อั จ ฉ ริ ย ะ ด้ ว ย จั ก ร ก ล 
โอภาปราศรัย มี 6 องค์ประกอบ 1) Information System 2) Knowledge Management System 
มี  4 กระบวนการย่อย  2.1) การแลกเปลี่ ยน เรี ยนรู้  ( Socialization) 2.2) การสกัดความรู้ 
ออกจากตัวคน (Externalization) 2.3) การควบรวมความรู้  ( Combination) 2.4) การผนึก 
ฝั ง ค ว าม รู้  ( Internalization) 3) Intelligent Conversational System 4) Retrieval System  
5) Artificial Intelligence (AI) 6) Knowledge Repository มีการใช้เทคโนโลยีจักรกลโอภาปราศรัย 
(Conversational Agent) เป็นเครื่องมือทางเทคโนโลยี Machine Learning ซึ่งเป็นองค์ประกอบ 
ของปัญญาประดิษฐ์ (Artificial Intelligent) มาบูรณาการเพ่ือสนับสนุนการปฏิบัติงานผ่านระบบ 
การจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย ซึ่งจะเป็นเครื่องมือที่จะช่วย 
ส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

 
 นิยามศัพท์เฉพาะ 

 คลังปัญญาตกผลึก (Crystal Wisdom Repository) หมายถึง คลังที่จัดเก็บความรู้ 
เพ่ือให้นักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่ 5 ที่เรียนในรายวิชาจักษุวิทยาเข้าถึงความรู้ได้โดยผ่านเทคโนโลยี 
จักรกลโอภาปราศรัยหรือแชทบอทที่สร้างขึ้น  ด้วยกระบวนการจัดการที่สั ง เคราะห์ขึ้น 
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มี 6 กระบวนการ ประกอบด้วย (1) การสร้างองค์ความรู้  (Knowledge Creation) (2) การได้มา 
ซึ่งความรู้  (Knowledge Acquisition) (3) การแบ่งปันความรู้  (Knowledge sharing) (4) การใช้
ความรู้  (Knowledge Utilization) (5) การประยุกต์ใช้  (Knowledge Application) (6) การจับ
ความรู้ (Knowledge Capture) 6 กระบวนการนี้จะไปสัมพันธ์กับผู้ใช้ และเกิดข้อมูลประสบการณ์
หรือความพึงพอใจในการใช้กระบวนการท างานนั้น เป็นข้อมูลใหมเ่ข้ามาในกระบวนการจัดการความรู้ 
ยกระดับเกลียวความรู้ขึ้นไปอีกเป็นความรู้ เกิดปัญญาตกผลึก มีการน าไปใช้ และด าเนินการต่อเนื่อง 
การใช้ความรู้เรื่อยไปไม่มีสิ้นสุด เมื่อความรู้ผ่านกระบวนการตกผลึกทางปัญญา จัดเก็บเป็นคลังความรู้  

 คลั งปัญญา  (Wisdom Repository) พ้ืนที่ ที่ ร วบรวมเนื้ อหาความรู้  ทั กษะและ 
ด้านคุณลักษณะทางดิจิทัลต่าง ๆ ที่เก่ียวข้องกับนักศึกษาแพทย์ 

 ระบบคลังปัญญา หมายถึง ระบบที่พัฒนาขึ้นจากการวิเคราะห์ สังเคราะห์โดยมีการ
จัดการรวบรวมเนื้อหาความรู้ ทักษะและด้านคุณลักษณะทางดิจิทัลต่าง ๆ ที่เกี่ยวข้องกับนักศึกษา
แพทย์โดยกระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ เทคโนโลยีจักรกลโอภาปราศรัย 
(Conversational Agent) เป็นเครื่องมือทางเทคโนโลยี Machine Learning ซึ่งเป็นองค์ประกอบ 
ของปัญญาประดิษฐ์ (Artificial Intelligent) มาบูรณาการซึ่งจะเป็นเครื่องมือที่จะช่วยส่งเสริม
คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

 จักรกลโอภาปราศรัย (Conversational Agent) หมายถึง ตัวแทนการสนทนา หรือระบบ
โต้ตอบอัตโนมัติเป็นเทคโนโลยีปัญญาประดิษฐ์ที่พัฒนาขึ้นมาให้มีบทบาทในการตอบกลับการสนทนา
ด้วยระบบซอฟต์แวร์อัจฉริยะที่เลียนแบบมนุษยใ์นการสื่อสารข้อมูลให้กับผู้ใช้ด้วยภาษาธรรมชาติ 

 คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล หมายถึง คุณลักษณะของนักศึกษาแพทย์ด้านดิจิทัล 
ทั้ ง 4 ด้าน ด้านที่  1 จริยธรรมการใช้ เทคโนโลยีดิจิทัล หมายถึง คุณลักษณะที่แสดงออก 
ถึงการเป็นผู้ที่ตระหนักถึงลิขสิทธิ์ทางปัญญา ค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วย และตระหนักถึงความรับผิดชอบ
ต่อสังคม ด้านที่ 2 ด้านการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล หมายถึง คุณลักษณะที่แสดงออกถึงการใช้สิทธิ 
และเสรีภาพของตนเองและสังคมได้อย่างเหมาะสม และดูแลรักษาสุขภาพกายและสุขภาพจิต 
อันเกิดจากการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ ด้านที่ 3 ด้านความคิดสร้างสรรค์นวัตกรรมและการสื่อสาร
ดิจิทัล หมายถึง คุณลักษณะที่แสดงออกถึงความใฝ่รู้ ติดตามความก้าวหน้าของเทคโนโลยีอุบัติใหม่
สม่ า เสมอ มีมารยาทในการสื่อสาร  เคารพและให้ เกียรติผู้ ร่ วมสนทนา  และตระหนักถึ ง 
ประเด็นความปลอดภัยออนไลน์ รวมถึงการปกป้องข้อมูลและภาพลักษณ์ส่วนตน  ด้านที่  4  
ด้านความเป็นผู้น าดิจิทัล  หมายถึง คุณลักษณะที่แสดงออกถึงความยืดหยุ่น มีการปรับตัว 
เพ่ืออยู่ในสังคมได้อย่างมีความสุข มีความพอเพียงในการด าเนินชีวิตอย่างพอประมาณ มีเหตุผล 
รอบคอบมีคุณธรรม มีภูมิคุ้มกันในตัวที่ดี การใช้ชีวิตอย่างมีจุดมุ่งหมายท างานร่วมกับผู้อ่ืน สามารถ 
ชักน าผู้อื่นให้ร่วมสร้างประโยชน์ให้แก่สังคม 

 สมรรถนะดิจิทัล หมายถึง ความรู้ความสามารถของนักศึกษาแพทย์ในด้านความรู้ ทักษะ 
และคุณลักษณะเพ่ือใช้เทคโนโลยีดิจิทัลได้อย่างมีประสิทธิภาพ ประกอบด้วย (1) การสืบค้นและ 
การใช้งาน (2) การสร้างสรรค์และนวัตกรรม (3) เอกลักษณ์และคุณภาพชีวิต (4) การสอน หรือการ
เรียนรู้ (5) เครื่องมือ และเทคโนโลยี (6) การติดต่อสื่อสารและการประสานงาน 
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 นักศึกษาแพทย์ หมายถึง นักศึกษาแพทย์ชั้นปีที่ 5 หลักสูตรแพทยศาสตร์บัณฑิต 
คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล ปีการศึกษา 2565 ที่ขึ้นเรียนในรายวิชา 
จักษุวิทยา 
 

 ประโยชน์ที่คาดว่าจะได้รับ 
 ได้ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริม

คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 สถาบันอุดมศึกษา สาขาแพทยศาสตร์ศึกษามีระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 

ด้วยจักรกลโอภาปราศรัยในการส่งเสริมคุณลักษณะส าหรับนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 อาจารย์แพทย์และนักศึกษาแพทย์มีช่องทางในการแลกเปลี่ยนความรู้ที่เป็นประโยชน์ 

ต่อการจัดการเรียนการสอนและส่งเสริมคุณลักษณะส าหรับนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 ระบบที่พัฒนาขึ้นด้วยจักรกลโอภาปราศรัย ท าให้เกิดคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 

ในการจัดเก็บความรู้ และเกิดประสิทธิภาพต่อการเรียนรู้ของนักศึกษาแพทย์ 



 

 

บทท่ี 2  
เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 

 
การวิจัย เรื่อง ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริม

คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล ผู้วิจัยได้ท าการวิเคราะห์  สังเคราะห์เอกสารและงานวิจัย 
ที่เก่ียวข้อง ดังนี้ 

2.1  ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 
  2.1.1  ความหมายของการจัดการความรู้  
  2.1.2  ประเภทของความรู ้
  2.1.3  กระบวนการจัดการความรู้ 
  2.1.4  การจัดการคลังปัญญา 
  2.1.5  การจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 

2.2  จักรกลโอภาปราศรัย 
  2.2.1  ความหมายของจักรกลโอภาปราศรัย 
  2.2.2  ประเภทของจักรกลโอภาปราศรัย 
  2.2.3  องค์ประกอบของจักรกลโอภาปราศรัย 
  2.2.4  การวิเคราะห์จักรกลโอภาปราศรัย 

2.3  คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ 
2.4  สมรรถนะดิจิทัล 
2.5  งานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
2.6  สรุปเอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
 

 แนวคิด ทฤษฎีเกี่ยวกับระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 
 ความหมายของการจัดการความรู้ 

คณะวิ ทยาศาสตร์  มหาวิ ทย าลั ยมหิ ดล  (2563) กา รจั ดการคว ามรู้  ( Knowledge 
Management) หมายถึง การรวบรวมองค์ความรู้ที่มีอยู่ในองค์กร ซึ่งกระจัดกระจายอยู่ในเอกสาร 
หรือในตัวบุคคลมาพัฒนาให้เป็นระบบ ให้ผู้ปฏิบัติงานทุกคนเป็นผู้รู้ทีส่ามารถเข้าถึงความรู้ด้วยตนเอง 
อันจะส่งผลให้องค์กรมีความสามารถเชิงแข่งขันสูงสุด รวมทั้งปฏิบัติงานได้อย่างมีประสิทธิภาพ  

งานจัดการความรู้  คณะแพทยศาสตร์ศิริ ราชพยาบาล  (2562) การจัดการความรู้   
(Knowledge Management) หมายถึง กระบวนการที่เป็นระบบ ด้วยกระบวนการ การสร้าง 
รวบรวม แลกเปลี่ยน และใช้ความรู้  ข้อมูลสารสนเทศที่ส าคัญและจ าเป็นต่อการบรรลุวิสัยทัศน์ 
พันธกิจ ส่งเสริมให้เกิดการใช้ให้เกิดประโยชน์สูงสุดต่อการบรรลุเป้าหมายองค์กร  

คณะพยาบาลศาสตร์  มห า วิ ท ย าลั ย เ กษมบัณฑิ ต  (2 5 62 )  ก า ร จั ด ก า รคว ามรู้   
( Knowledge Management) หมายถึ ง  การรวบรวมความรู้ ที่ ฝั ง ลึ ก ในผู้ มี ป ระสบการณ์   
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(Tacit Knowledge) ซึ่งเป็นความรู้ที่เกิดจากการเรียนรู้ เจตคติในงาน ประสบการณ์การท างาน 
และพฤติกรรมการท างานของแต่ละบุคคล แลกเปลี่ยนเรียนรู้ซึ่งกันและกัน แลกเปลี่ยนประสบการณ์ 
รวบรวม วิเคราะห์ (Analysis) สังเคราะห์ (syntzhesis) และจัดระบบใหม่ สร้างเป็นองค์ความรู้ใหม่ 
ที่ เหมาะสมกับองค์กร มีการจัดเก็บข้อสรุปทั้งมวลอย่งเป็นระบบ เผยแพร่ความรู้ เ พ่ือให้เกิด 
การต่อยอดความรู้ น าไปปฏิบัติเกิดประโยชน์ต่อตนเอง องค์กรและหน่วยงานอื่น  

มูลนิธิสถาบันส่งเสริมการจัดการความรู้เพ่ือสังคม (2562) การจัดการความรู้ (Knowledge 
Management) หมายถึง เครื่องมือที่ช่วยให้บรรลุเป้าหมายของงาน เป้าหมายการพัฒนาคน 
และเป้าหมายการพัฒนาองค์กรไปสู่การเป็นองค์กรแห่งการเรียนรู้  ซึ่งเป็นการบรรลุเป้าหมาย 
3 ประการ  

ส านักงานเศรษฐกิจการเกษตร (2561) การจัดการความรู้  (Knowledge Management) 
หมายถึง การพัฒนาระบบจากข้อมูลไปสู่สารสนเทศเพ่ือให้ เกิดความรู้และปัญญาในที่สุ ด 
โดยการรวบรวม สร้าง จัดระเบียบ แลกเปลี่ยน และประยุกต์ใช้ความรู้ในองค์กร 

ส านักงานปลัดกระทรวงเกษตรและสหกรณ์ (2560) การจัดการความรู้  (Knowledge 
Management) หมายถึง แนวทางการบริหารแนวทางการท างานภายในองค์กรเพ่ือท าให้เกิด 
การนิยาม ความรู้ขององค์กรขึ้น และท าการรวบรวม สร้าง และกระจายความรู้ขององค์กร  
ให้ทั่วทั้งองค์กรเพื่อให้เกิดการต่อยอดของความรู้ น าความรู้ไปใช้ให้เกิดประโยชน์ 

ส านักงานคณะกรรมการพัฒนาระบบราชการ (2560) ได้ให้ค าจ ากัดความของการจัดการ
ความรู้ (Knowledge Management) หมายถึง การรวบรวมองคความรูที่มีอยูในองคกร ซึ่งกระจัด
กระจายอยูในตัวบุคคล หรือเอกสาร มาพัฒนาใหเป็นระบบ เพ่ือใหทุกคนในองคกรสามารถเขาถึง
ความรูและพัฒนาตนเองใหเปนผูรู รวมทั้งปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ อันจะสงผลใหองคกร 
มีความสามารถในเชิงแขงขันสูงสุด  

วิจารณ พานิชย์ (2559) การจัดการความรู้ (Knowledge Management) หมายถึง การสร้าง
และจัดการกระบวนการเพ่ือให้ความรู้ที่ถูกต้องเหมาะสมไหลไปยังบุคคลที่ถูกต้อง (Right Person) 
ในเวลาที่เหมาะสม (Right Time) เพ่ือให้บุคคลมีการแลกเปลี่ยนข้อมูลสารสนเทศ และน าไปใช้ 
เพ่ือเพ่ิมการบรรลุผลส าเร็จ (Performance) ขององค์กร 

ส านักงานราชบัณฑิตยสภา (2558) การจัดการความรู้ (Knowledge Management) หมายถึง 
กระบวนการพัฒนาความรู้ของบุคคลและองค์กรเพ่ือสร้างและประสิทธิภาพคุณภาพ มีการก าหนด
วิสัยทัศน์ร่วมคิดร่วมท า แลกเปลี่ยนเรียนรู้จากประสบการณ์ของสมาชิก ผสมผสานกับความรู้  
จากแหล่งข้อมูลทั่ ว ไป  โดยการรวมกลุ่มกัน มีการก าหนดเป้าหมาย วิธีการ การทดลอง 
การตรวจสอบ การสังเคราะห์และเป็นการน าความรู้ ไปใช้ประโยชน์เพ่ือบรรลุวัตถุประสงค์  
การร่วมกระบวนการจัดการความรู้ช่วยเสริมสร้างความตระหนักคุณค่าและความสามารถ 
ที่เป็นความรู้ฝังลึกอยู่ภายในตน เกิดการปรับเปลี่ยนวิธีคิดและการปฏิบัติงานจนประสบความส าเร็จ  
ในระดับองค์กร กระบวนการจัดการความรู้เน้นการเรียนรู้ เชื่อมโยงเป็นเครือข่ายกัน สมาชิก 
ขององค์กรร่วมเสริมพลังกันมีผลงานก้าวหน้า  อันจะสอดคล้องกับวิสัยทัศน์ท าให้องค์กร 
มีความเข้มแข็ง เกิดเป็นองคก์รแห่งการเรียนรู้ (Learning Organization)  
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ปรัชญนันท์  (2554) การจัดการความรู้  (Knowledge Management) หมายถึง การน า
ประสบการณ์ตรงและความรู้ที่ เกิดจากการท างานของคนในองค์กร มาจัดการให้กลายเป็น 
ความรู้แจ้งเพื่อน าไปใช้ประโยชน์ในการท างาน  

สถาบันวิจัยและพัฒนาแห่ งมหาวิทยาลัยเกษตรศาสตร์  (2554) การจัดการความรู้ 
(Knowledge Management) หมายถึ ง  การท า ให้ ทุ กคนในองค์ กรสามารถ เข้ าถึ งคว ามรู้   
ปฏิบัติงานและพัฒนาตนเองได้อย่างมีประสิทธิภาพ เป็นการรวบรวมองค์ความรู้ที่มีอยู่ในองค์กร  
ซึ่งกระจัดกระจายอยู่ในตัวบุคคลมาพัฒนาให้เป็นระบบ 

การจัดการความรู้ส่วนประสานงานโครงการพระราชด าริ  (n.d.) ได้ให้ค าจ ากัดความ 
ของการจัดการความรู้  ( Knowledge Management) หมายถึ ง  กระบวนการในการสร้ า ง 
และเปลี่ยนแปลงสิ่ งที่ เ ราทราบเข้า ไปใช้ ในการท างาน  เช่น จากความรู้ เป็นการกระท า 
จากนวัตกรรมไปสู่การเปลี่ยนแปลงเพ่ือให้องค์กรมีการท างานมีประสิทธิผลยิ่งขึ้น  

David Wilkinson (2021) จาก Oxford Review กล่าวว่า การจัดการความรู้ (Knowledge 
Management) เป็นความสามารถที่สามารถกระตุ้นประสิทธิภาพขององค์กรและมีบทบาทเชิงบวก 
ในการพัฒนาทุนมนุษย์ ความเชื่อมโยงระหว่างวัฒนธรรมการเรียนรู้ขององค์กรกับการใช้ระบบ 
การจัดการความรู้เป็นวิธีที่มีประสิทธิภาพสูงสุดผ่านห่วงโซ่อุปทาน ความรู้เบื้องหลังการเคลื่อนไหว
และการเปลี่ยนแปลงเหล่านี้ เป็นกุญแจสู่ความส าเร็จของการด าเนินงานและเป็นปัจจัยความส าเร็จ 
ที่ส าคัญต่อความส าเร็จของการจัดการความรู้  ซึ่งการจัดการความรู้ในทุกองค์กรเป็นสินทรัพย์หลัก 
ในการที่จะปรับปรุงกระบวนการและได้รับหรือพัฒนาความได้เปรียบในการแข่งขัน 

Dalkir (2013) การจัดการความรู้ได้รับการอธิบายว่าเป็นขั้นตอนที่ต่อเนื่อง สม่ าเสมอ และ 
เป็นประโยชน์ ซึ่งช่วยธุรกิจในการจัดตั้ง คัดเลือก จัดระบบ รักษา เผยแพร่ และแบ่งปันความรู้  
เพ่ือให้บรรลุความได้เปรียบที่ต้องการและรักษาคุณค่า 

McInerney & Koenig (2011) ให้ค าจ ากัดความของการจัดการความรู้  ( Knowledge 
Management) ไว้ว่า การจัดการความรู้ (KM) คือความพยายามที่จะเพ่ิมความรู้ที่เป็นประโยชน์ 
ในองค์กรที่จะท าให้การจัดการและการด าเนินงานขององค์กรมีประสิทธิภาพมากขึ้น มีคุณภาพสูง 
ขึ้น และตอบสนองต่อองค์ประกอบต่าง ๆ ในสภาพแวดล้อมโลกท่ีเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็ว 

Wiig (2004) กล่าวว่า การจัดการความรู้  คือการสร้าง การประยุกต์ใช้ความรู้  ชัดเจน 
มีจุดมุ่งหมาย วิเคราะห์อย่างเป็นระบบ การสังเคราะห์ การประเมิน และการประยุกต์ใช้  
การเปลี่ยนแปลงที่เกี่ยวข้องกับความรู้เพื่อให้บรรลุเป้าหมายอย่างเป็นระบบ 

Mertins, Heisig, & Vorbeck (2003) ได้ให้ค าจ ากัดความของการจัดการความรู้ (Knowledge 
Management) หมายถึง การรวบรวมกระบวนการที่ควบคุมการสร้างการเผยแพร่และการใช้ความรู้
เพ่ือบรรลุวัตถุประสงค์ขององค์กร 

Newman and Conrad (2000) ได้ ให้ ค าจ ากั ดความของการจั ดการความรู้  (Knowledge 
Management) หมายถึง ระเบียบวินัยที่พยายามปรับปรุงผลการด าเนินงานของบุคคลและองค์กร 
โดยการรักษาและใช้ประโยชน์จากปัจจุบันและอนาคตมูลค่าของสินทรัพย์ความรู้ การจัดการความรู้
ระบบครอบคลุมทั้งมนุษย์และอัตโนมัติกิจกรรมและสิ่งประดิษฐ์ที่เก่ียวข้อง 



12 

 

Agresti (1996) การจัดการความรู้ (KM) คือแนวปฏิบัติในการเปลี่ยนทรัพย์สินทางปัญญา 
ขององค์กรให้มีคุณค่า ส่วนประกอบสถาปัตยกรรมและเทคโนโลยีของระบบการจัดการความรู้ 
มีความสามารถในการเผยแพร่ การท าโปรไฟล์ โครงสร้างเนื้อหา การส่งเนื้อหาผ่านกลไกการผลัก  
และดึง การท างานร่วมกัน การออกแบบอินเทอร์เฟซและพอร์ทัล และการท าเหมืองข้อมูล 

Davenport (1994) ให้ค าจ ากัดความของการจัดการความรู้ (Knowledge Management)  
ไว้ว่า การจัดการความรู้เป็นกระบวนการในการรวบรวม แจกจ่าย และใช้ความรู้อย่างมีประสิทธิภาพ 

ดังนั้น จากนิยามความหมายของการจัดการความรู้ (Knowledge Management) สามารถ
กล่าวโดยสรุปว่า การจัดการความรู้ (Knowledge Management) หมายถึง กระบวนการจัดการ 
ที่ควบคุมการสร้างการเผยแพร่และการใช้ความรู้เพ่ือบรรลุวัตถุประสงค์ขององค์กร  ด้วยการสร้าง 
รวบรวม แลกเปลี่ยน และใช้ความรู้  ส่งเสริมให้เกิดการใช้ให้เกิดประโยชน์สูงสุดสู่การเป็นองค์กร 
แห่งการเรียนรู้ 

 ประเภทของความรู้ 
ส านักงานปลัดกระทรวงศึกษาธิการ (2565) กล่าวว่าความรู้ (Knowledge) หมายถึง สิ่งต่าง ๆ 

ที่ได้มาจากกระบวนการที่มนุษย์ได้รับข้อมูลผ่านกระบวนการคิด เปรียบเทียบ และเชื่อมโยงกัน 
จนเข้าใจและประยุกต์ใช้ส่วนความรู้ขั้นสูงสุด คือ ปัญญา (wisdom) คือ ความรู้ที่สะสมหรือฝังแน่น
ของบุคคล การเลือกวิธีการบริหารจัดการความรู้ได้อย่างเหมาะสม ความรู้แบ่งได้เป็น 2 ประเภท  
(1) ความรู้นามธรรม (Tacit Knowledge) หมายถึง ความรู้ที่ไม่สามารถแสดงออกด้วยค าพูด 
หรือการเขียนได้ง่าย ๆ เช่น ทักษะแรงงาน ฝีมือ หรือการคิดทางปัญญา มาจากประสบการณ์ หรือ
สัญชาตญาณของแต่ละบุคคลในการเข้าใจสิ่งต่าง ๆ (2) ความรู้รูปธรรม (Explicit Knowledge) 
หมายถึง ความรู้ที่สามารถรวบรวม ถ่ายทอดได้โดยผ่านวิธีการต่าง ๆ ได้หลากหลายวิธี เช่น  
ลายลักษณ์อักษร คู่มือ หรือทฤษฎี  

ส านักงานพัฒนารัฐบาลดิจิทัล องค์การมหาชน (2562) ความรู้มี 2 ประเภท คือ (1) ความรู้ 
ชัดแจ้ง (Explicit Knowledge) ที่เป็นรูปธรรมมีความชัดเจนและสามารถรวบรวม ถ่ายทอดไปยังผู้อ่ืน
ได้ง่าย (2) ความรู้เฉพาะตัวบุคคล (Tacit Knowledge) เป็นความรู้ที่ซ่อนอยู่ในตัวปัจเจกบุคคล 
จึงไม่มีรูปแบบที่ชัดเจนยากต่อการสื่อสาร หากต้องการถ่ายทอดจ าเป็นต้องปรับเปลี่ยนความรู้ 
ให้เป็นความรู้ที่เป็นความรู้ชัดแจ้งเสียก่อน 

ส านักงานเศรษฐกิจการเกษตร (2561) กล่าวว่า ความรู้สามารถแบ่งออกเป็นประเภทใหญ่ ๆ 
ได ้2 ประเภท คือ ความรู้ชัดแจ้ง (Explicit Knowledge) และความรู้แบบฝังลึก (Tacit Knowledge) 
ความรู้ชัดแจ้งคือความรู้ที่มีการเขียนอธิบายออกมาเป็นตัวอักษร เช่น หนังสือ ต ารา คู่มือปฏิบัติงาน 
หรือ เว็บ ไซต์  ส่ วนความรู้ แบบฝั งลึ ก  คือความรู้ ที่ ฝั งอยู่ ในตั วคน บางครั้ งก็ ไม่ สามารถ 
ถอดเป็นลายลักษณ์อักษรได้ การถ่ายทอดความรู้ระหว่างกันจึงเป็นสิ่งจ าเป็น ความรู้ที่ส าคัญ 
ส่วนใหญ่ถูกซ่อนไว้ส่ งผลให้ต้องอาศัยระบบแลกเปลี่ ยนความรู้ เ พ่ือ สร้างความไว้วาง ใจ 
สร้างความสัมพันธ์ต่อกัน 

ส านักงานคณะกรรมการพัฒนาระบบราชการ  (2560) กล่าวว่า ความรู้มี  2 ประเภท 
คือ (1) ความรู้ที่ฝังในคน (Tacit Knowledge) เป็นความรู้จากประสบการณ์ที่ฝังอยู่ในตัวบุคคล 
ความรู้ที่ ไม่สามารถถ่ายทอดด้วยค า พูดหรือการเขียนเป็นความถนัดหรือความสามารถ 
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ในการเข้าใจสิ่งต่าง ๆ ของแต่ละบุคคล ทักษะในการท างาน งานฝีมือ และการคิดวิเคราะห์  
เป็นตัวอย่างของความรู้เชิงนามธรรม (2) ความรู้ที่ชัดแจ้ง (Explicit Knowledge) เป็นความรู ้
ที่เป็นรูปธรรม เนื่องจากอาจสื่อสารด้วยเทคนิคต่าง ๆ มากมาย เช่น เอกสารที่เป็นลายลักษณ์อักษร
และทฤษฎีคู่มือต่าง ๆ 

วิจารณ (2559) ได้ให้ค าจ ากัดความของความรู้ไว้ดังนี้ ความรู้ หมายถึง สารสนเทศในภาคปฏิบัติ 
(information in action) ตราบใดที่ยังไม่มีคนน าสารสนเทศ (information) ไปใช้งานก็จะยังไม่เป็น
ความรู้ (knowledge) ความรู้จึงเป็นสิ่งที่ผูกพันกับคนและการใช้ประโยชน์  ความรู้แบ่งได้เป็น 
2 ประเภท (1) Explicit Knowledge อยู่ในรูปของเอกสาร สูตร สัญญา ไดอะแกรม คู่มือ และอ่ืน ๆ 
explicit knowledge อ า จ ไ ร้ ป ร ะ โ ย ช น์ ห า ก ไ ม่ ป ร ะ ก อ บ กั น เ ข้ า กั บ ค ว า ม รู้ เ ชิ ง บ ริ บ ท 
ที่ได้จากประสบการณ์ (2) Tacit Knowledge เป็นความรู้หรือความเชื่อที่ได้จากประสบการณ์ 
สามารถได้รับจากปฏิสัมพันธ์กับเพ่ือนพนักงาน ยากที่จะจัดหมวดหมู่ ขึ้นอยู่กับประสบการณ์  
ยากท่ีจะเขียนเป็นเอกสาร และมีลักษณะไม่คงทนถาวร  

ส านักงานพัฒนาวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีแห่งชาติ  (2559) กล่าวว่า ความรู้  สามารถ 
แบ่งออกแบบ 2 ประเภทใหญ่ คือ ความรู้ที่ชัดแจ้ง (Explicit Knowledge) และความรู้ซ่อนเร้น 
(Tacit Knowledge) โดย (1) ความรู้ชัดแจ้ง (Explicit Knowledge) ความรู้ที่ เป็นรูปธรรม เป็น
ความรู้ที่สามารถรวบรวมถ่ายทอดได้ โดยผ่านวิธีต่าง ๆ เช่น การบันทึกเป็นลายลักษณ์อักษร ทฤษฎี 
คู่มือ การจัดการความรู้เด่นชัด จะเน้นไปที่การเข้าถึงแหล่งความรู้ ตรวจสอบ และตีความได้  
เมื่อน าไปใช้แล้วเกิดความรู้ใหม่ ก็น ามาสรุปไว้เพ่ือใช้อ้างอิงหรือให้ผู้อ่ืนเข้าถึงได้  (2) ความรู้เฉพาะตัว 
หรือความรู้ที่ฝังอยู่ในคน (Tacit Knowledge) เป็นความรู้ประสบการณ์ส่วนตัวที่ฝังอยู่ในตัวบุคคล 
ความรู้ที่ไม่สามารถแสดงออกมาเป็นค าพูดหรือเขียนได้ง่าย ๆ เช่น ทักษะแรงงาน ฝีมือ หรือการคิด 
เชิงวิพากษ์ เป็นของขวัญหรือสัญชาตญาณของแต่ละบุคคลในการท าความเข้ าใจสิ่งต่าง ๆ บางคน
เรียกว่าเป็นความรู้เชิงนามธรรม การจัดการความรู้ที่ซ่อนอยู่ โดยเน้นไปที่การสร้างเวทีให้ผู้ปฏิบัติงาน
ได้แลกเปลี่ยนความรู้ ท าให้การศึกษาร่วมกันท าให้เกิดข้อมูลใหม่ ๆ ที่แต่ละคนอาจน าไปใช้ในงานได้  

 

 
 

ภาพที่ 2-1  ประเภทของความรู้ (ส านักงานพัฒนาวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีแห่งชาติ, 2559) 
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CollinsDictionar (2022) ให้ค าจ ากัดความของความรู้ไว้ว่า ความรู้ คือ ข้อเท็จจริง ความรู้สึก 
หรือประสบการณ์ที่บุคคลหรือกลุ่มบุคคลรู้จัก ข้อมูลเป็นแหล่งความรู้ที่ลึกซึ้งและส าคัญกว่าข้อมูล 
เกิดขึ้นจากการเปรียบเทียบ การวิเคราะห์ผลที่ตามมา การเชื่อมโยง และครอบคลุมความคุ้นเคย 
ความรู้ และความเข้าใจที่ได้รับจากประสบการณ์หรือการวิจัย ผู้เชี่ยวชาญบางคนรวมถึงภูมิปัญญา
และความเข้าใจในค าจ ากัดความของความรู้ 

O’Dell & Hubert (2011) ศูนย์ผลิตภาพและคุณภาพแห่งอเมริกา (APQC: American 
Productivity and Quality Center) ได้จัดล าดับขั้นของระดับวุฒิภาวะในการจัดการความรู้ 
ของ APQC ไว้ดังนี้ 

1. ระดับริเริ่ม (Initiate) ความรู้รอบตัว 
2. ระดับพัฒนา (Develop) การมีส่วนร่วมที่เพ่ิมข้ึน 
3. ระดับมาตรฐาน (Standardize) การจัดแนวทางและกระบวนการ 
4. ระดับเพ่ิมประสิทธิภาพ (Optimize) ขับเคลื่อนผลลัพธ์ขององค์กร 
5. ระดับคิดค้น (Innovate) ปรับปรุงการปฏิบัติอย่างต่อเนื่อง   
 

 
 

ภาพที่ 2-2  APQC’s Levels of Knowledge Management Maturity 
 
Nonaka (2007) กล่าวว่า ความรู้มี 2 ประเภท คือ tacit และ explicit เป็นความเปลี่ยนแปลง

ระหว่าง tacit Knowledge กับ explicit Knowledge ซึ่งจะเปลี่ยนกลับไปกลับมาได้อย่างเหมาะสม 
ถ้าคนเรามีแต่  tacit knowledge หรือการเรียนรู้แต่ เฉพาะตัว อยู่กับตัวเองนาน  ๆ ในที่สุด 
จะมีความเบี่ยงเบนได้ ในขณะที่เรื่องของ explicit knowledge เกิดจากการวิเคราะห์ เกิดจาก 
การแลกเปลี่ยนระหว่างคนท างาน หรือผู้ที่ เกี่ยวข้อง ความรู้อย่างนั้นเมื่อมีการแลกเปลี่ยน 
จะมีความเป็นสากล 
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Wiig (2004) ให้ค าจ ากัดความของความรู้ ไว้ดังนี้ 
1. ข้อมูลที่รวมอยู่ในรูปแบบความเข้าใจและพฤติกรรมที่ชี้น าการสร้างความรู้สึก ทางเลือก  

การกระท า และการเฝ้าติดตาม  
2. ข้อเท็จจริง มุมมอง แนวความคิด แบบจ าลองทางจิต ความจริง ความเชื่อ การประเมิน และ

ความคาดหวัง ตลอดจนขั้นตอนต่าง ๆ ประกอบเป็นองค์ความรู้  
3. ข้อมูลที่เกี่ยวข้องกับสถานการณ์หรือกรณีเฉพาะจะถูกตีความโดยใช้ความรู้ในการจัดการ

ปัญหา การรู้ว่าความรู้และข้อเท็จจริงมีความหมายอย่างไรในบริบทของสถานการณ์  
4. ความรู้มีอยู่และแสดงออกในหลายระดับแนวความคิด ในรูปแบบ ประเภทต่าง  ๆ และ

ขอบเขตที่หลากหลาย 
Davenport; T. H. and Prusak; L. (1998) กล่าวว่า ความรู้ คือ การผสมผสานอย่างลื่นไหล

ของประสบการณ์ที่อยู่ในกรอบ ค่านิยม ข้อมูลเชิงบริบท และข้อมูลเชิงลึกของผู้เชี่ยวชาญ ซึ่งเป็น
กรอบส าหรับการประเมินและหลอมรวมประสบการณ์และข้อมูลใหม่ ๆ 

Sivula, Frans A..J. van den Bosch, & Tom Elfring (1997) ความรู้เป็นทรัพยากรที่ส าคัญ
ที่สุดที่ เ อ้ือต่อความส าเร็จขององค์กร  มี  2 ระดับ คือ ความรู้ เป็นทรัพยากรเนื้อหาเฉพาะ 
และเป็นการบูรณาการกิจกรรมที่มีอิทธิพลต่อการสร้างและพัฒนาองค์ความรู้  

ดังนั้น สามารถกล่าวโดยสรุปเกี่ยวกับความรู้แบ่งได้เป็น 2 ประเภท คือ 
1. ความรู้เฉพาะตัว (Tacit Knowledge) เป็นความรู้ที่เกิดจากการสะสมประสบการณ์ฝึกฝน

จนเกิดความช านาญไม่มีรูปแบบที่ชัดเจน ไม่สามารถถ่ายทอดความรู้ เหล่านั้นด้วยค า พูด 
หรือลายลักษณ์อักษรได ้

2. ความรู้ชัดแจ้ง (Explicit Knowledge) เป็นความรู้ที่เกิดจากการศึกษา ค้นคว้า เป็นรูปธรรม
สามารถรวบรวมความรู้และถ่ายทอดความรู้ให้แก่ผู้อ่ืนได้ 

 กระบวนการจัดการความรู้ 
Bin HADEEBA and Wan YUSOFF (2022) 
1. knowledge sharing การแบ่งปันความรู้ช่วยให้การจัดการข้อมูลและความรู้เพ่ิมพูน

ความรู้ขององค์กร 
2. knowledge Application การแบ่งปันความรู้และการประยุกต์ใช้ความรู้จะรวมอยู่ใน

กรอบการท างานเป็นตัวแปรของกระบวนการจัดการความรู้ 
Rehman et al. (2021) กล่าวว่า กระบวนการจัดการความรู้ 
1. การสร้างองค์ความรู้ (Knowledge Creation)  
กระบวนการสร้างข้อมูลใหม่อย่างต่อเนื่องตามทฤษฎีแนวความคิดเกี่ยวกับองค์ความรู้  

ขององค์กร เช่น การขัดเกลาทางสังคม การรวมกันการท าให้เป็นภายนอก และการท าให้เป็นสากล 
การสร้างความรู้ การรับรู้ของกระบวนการเหล่านี้อาจให้โอกาส แรงผลักดัน ความถนัด และความรู้สึก
ที่มีนัยส าคัญที่จ าเป็นต่อการผลิตความรู้  

2. การได้มาซึ่งความรู้ (Knowledge Acquisition) 
ความรู้สามารถเรียนรู้ได้จากประสบการณ์เท่านั้น การรวบรวมข้อมูลเพ่ือสร้างความคิด 

และความเข้าใจในการแก้ปัญหาอย่างลึกซึ้งเรียกว่าการได้มาซึ่งความรู้ การชักชวน การรวบรวม  
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การวิเคราะห์ การสร้างแบบจ าลอง และการตรวจสอบความรู้นั้นรวมอยู่ใน การได้มาซึ่งความรู้  
การเรียนรู้ เ ริ่ มต้นตั้ งแต่ แรกเกิดและด า เนินต่อไปเมื่ อบุคคลเติบโตขึ้น ในประสบการณ์  
และผ่านการปฏิสัมพันธ์ทางสังคม 

3. การแบ่งปันความรู้ (Knowledge Sharing) 
การแบ่งปันความรู้คือการแจกจ่าย การบริจาค และการรวบรวมข้อมูลเชิงปฏิบัติทั่วทั้งแผนก

ธุรกิจต่าง ๆ ซึ่งพนักงานแบ่งปันมุมมองของตนกับเพ่ือนร่วมงานเพ่ือยกระดับความเข้าใจ การแบ่งปัน
ข้อมูลหลายรูปแบบรวมถึงการบริจาคและการรวบรวมอย่างเป็นทางการและไม่เป็นทางการ กล่าวโดย
ย่อว่า การผลิตข้อมูลเป็นวิธีที่มีประสิทธิภาพน้อยกว่าการแบ่งปันความรู้เพ่ือเพ่ิมความรู้และความ
เข้าใจของพนักงาน องค์ประกอบหลักของการแบ่งปันข้อมูลรวมถึงรางวัลภายในและภายนอก 
แรงจูงใจทางสังคมและองค์กร ค่านิยมและผลประโยชน์ และการสนับสนุนและการยอมรับจากผู้น า
ระดับสูง 

4. การใช้ความรู้ (Knowledge Utilization) 
การใช้ความรู้เป็นกระบวนการของการน าความรู้ไปใช้ในสภาพแวดล้อมจริงกับกิจกรรม 

ขององค์กรต่าง ๆ  เป็นการประยุกต์ใช้ความรู้ เ พ่ือบรรลุผลส าเร็จของงานทั่ วไปขององค์กร  
และผ่านการบูรณาการ จะกลายเป็นส่วนประกอบของกระบวนการขององค์กรในการแก้ปัญหา  
เนื่องจากการประยุกต์ใช้ในทางปฏิบัติ การใช้ความรู้ซึ่งตรงข้ามกับการสร้างและแบ่งปันความรู้  
เป็นหนึ่งในองค์ประกอบที่ส าคัญที่สุดของขั้นตอนการจัดการความรู้ 

Andersson et al. (2016) ค าจ ากัดความของความรู้ และก าหนดการจัดการความรู้  
เป็นกระบวนการเรียนรู้องค์กรหลายมิติขององค์กรและพิจารณาการศึกษาที่เกี่ยวข้องที่ตรวจสอบ
วิธีการและกระบวนการจัดการความรู้รวมถึงการเรียนรู้ มี 4 กระบวนการ (1) การสร้าง (2) การได้มา 
(3) การถ่ายโอน (4) การบูรณาการและการเผยแพร่ 

Becerra-Fernandez and Sabherwal (2015) กระบวนการจัดการความรู้  ได้แก่  
1. การค้นพบความรู้ เป็นกระบวนการของการสร้างความรู้โดยปริยายหรือความรู้ที่ชัดเจนใหม่

ผ่านการสังเคราะห์ความรู้ที่มีอยู่หรือโดยการบูรณาการข้อเท็จจริงและข้อมูล แม้ว่าความรู้โดยปริยาย
ใหม่อาจเกิดขึ้นจากกระบวนการทางสังคม แต่ข้อมูลใหม่ที่ชัดเจนมักจะได้มาจากการรวมกัน 
ฐานข้อมูล การเข้าถึงข้อมูลบนเว็บ การท าเหมืองข้อมูล คลังข้อมูล เว็บพอร์ทัล แนวทางปฏิบัติที่ดี
ที่สุด และบทเรียนที่ได้รับคือเทคโนโลยี KM ที่อ านวยความสะดวกในการสร้างความรู้ใหม่ที่ชัดเจน 
การประชุมทางวิดีโอ ฟอรัมสนทนาออนไลน์ และอีเมลเป็นตัวอย่างของเทคโนโลยี KM ที่จ าเป็น
ส าหรับการพัฒนาความรู้โดยปริยายใหม่ 

2. จับความรู้ เป็นกระบวนการในการดึงความรู้ที่ชัดเจนหรือโดยปริยายที่อยู่ภายในบุคคล 
สิ่งประดิษฐ์ หรือหน่วยงานขององค์กร ความรู้ที่อยู่นอกขอบเขตขององค์กร เช่น ลูกค้า ซัพพลายเออร์ 
ที่ปรึกษา และคู่แข่งก็ต้องถูกจับเช่นกัน เทคโนโลยีสามารถสนับสนุนกิจกรรมเหล่านี้ได้โดยการอ านวย
ความสะดวกในการท าให้ภายนอก คือการแปลงความรู้โดยปริยายให้อยู่ ในรูปแบบที่ชัดเจน 
หรือ internalization คือการแปลงความรู้ที่ชัดเจนให้อยู่ ในรูปแบบโดยปริยาย เทคโนโลยี 
ที่สนับสนุนการท าให้เป็นภายนอก ได้แก่ ระบบผู้เชี่ยวชาญ ห้องสนทนา คลังเก็บแนวทางปฏิบัติที่ดี
ที่สุด และฐานข้อมูลของบทเรียนที่ ได้รับคือเทคโนโลยีที่ เปิดใช้งานการท าให้เป็นภายนอก 
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ในทางกลับกัน การสื่อสารด้วยคอมพิวเตอร์  การได้มาซึ่ งความรู้ด้วย AI และการจ าลอง 
ด้วยคอมพิวเตอร์จะส่งเสริมการบูรณาการภายใน 

3. การแบ่งปันความรู้ การแบ่งปันความรู้เป็นกระบวนการของการสื่อสารความรู้ที่ชัดเจน 
หรือโดยปริยายแก่บุคคล กลุ่ม หน่วยงาน หรือองค์กรอ่ืน ๆ และผู้รับความรู้จ าเป็นต้องเข้าใจ 
และสามารถด าเนินการต่อไปได้ ภายในกระบวนการนี้ ทักษะ ประสบการณ์ และความรู้จะถูกเผยแพร่
ไปยังบุคคล กลุ่ม แผนก หรือองค์กร และจะส่งเสริมการเรียนรู้และการตอบสนองการเปลี่ยนแปลง
สิ่งแวดล้อม การขัดเกลาทางสังคมส่งเสริมการแบ่งปันความรู้โดยปริยาย เครื่องมือการท างานร่วมกัน
ในทีม การเข้าถึงข้อมูลบนเว็บ ฐานข้อมูล และที่ เก็บข้อมูล ฐานข้อมูลแนวปฏิบัติที่ดีที่สุด  
ระบบที่เรียนรู้บทเรียน และระบบระบุต าแหน่งผู้เชี่ยวชาญเป็นตัวอย่างของเทคโนโลยีที่ช่วยให้  
แบ่งปันและสื่อสารความรู้ที่ชัดเจนได้ง่ายขึ้น เทคโนโลยีที่ช่วยในการเข้าสังคม เช่น การประชุม 
ทางวิดีโอและการอภิปรายทางอิเล็กทรอนิกส์ คือเทคโนโลยีที่ช่วยอ านวยความสะดวกในการถ่ายโอน
ข้อมูลโดยปริยาย 

4. แอปพลิเคชั่นความรู้ การประยุกต์ใช้ความรู้เป็นกระบวนการที่ใช้ความรู้ภายในองค์กรในการ
ตัดสินใจ ปฏิบัติงาน แก้ไขปัญหาใหม่ และปรับปรุงประสิทธิภาพ การประยุกต์ใช้ความรู้ไม่เกี่ยวข้อง
กับการถ่ายโอนหรือแลกเปลี่ยนความรู้ระหว่างบุคคลจริง แต่เฉพาะการถ่ายโอนค าแนะน าที่เกี่ยวข้อง
กับบริบทเฉพาะเท่านั้น การแบ่งปันและการใช้ความรู้สามารถเกิดขึ้นได้ในเวลาเดียวกัน เพ่ือรักษา  
ความได้เปรียบในการแข่งขัน องค์กรที่ขับเคลื่อนด้วยความรู้ต้องใช้ความรู้อย่างมีประสิทธิภาพ 
และประสิทธิผลในการตอบสนองต่อสถานการณ์ต่าง ๆ 

Kankanhalli, Lee, and Lim (2011) กระบวนการจัดการความรู้ ได้แก่ การสร้างความรู้  
การรวบรวม การกระจายและการประยุกต์ ใช้หรือน ามาใช้ ใหม่  การน าความรู้ มาใช้ซ้ า 
ถือเป็นเหตุผลส าคัญ ส าหรับการจัดการความรู้ คือ ให้ผลผลิตเพ่ิมขึ้นโดยไม่ต้องคิดค้นใหม่ 
ซึ่งกระบวนการที่น าไปสู่การใช้ความรู้ซ้ าประกอบด้วย (1) รวบรวมความรู้ (2) ขั้นตอนที่น าไปสู่ 
การน าความรู้มาใช้ใหม่ 3) กระจายความรู้ 

Koenig (2011) การจัดการความรู้ที่ มีประสิทธิภาพต้องการองค์กร  ประกอบด้วย 
(1) การระบุ identify (2) สร้าง generate (3) ได้รับ acquire (4) กระจาย diffuse (5) การจับ 
capture รวบรวมประโยชน์ของความรู้ที่ให้ความได้เปรียบเชิงกลยุทธ์แก่องค์กรนั้น 

Bhatt (2001) แบ่งกระบวนการจัดการความรู้ (KM) ออกเป็น 5 ขั้นตอน ดังนี้ 
1. การผลิตความรู้ Knowledge Creation 
2. การตรวจสอบความถูกต้อง Knowledge Validation 
3. การน าเสนอ Knowledge Presentation 
4. การแจกจ่าย (การแบ่งปัน) Knowledge Distribution (sharing) 
5. การประยุกต์ใช้ Knowledge Application 
กระบวนการหลายอย่างที่เกิดขึ้นเพ่ือน าเสนอแนวคิดที่เป็นนวัตกรรมและใช้งานได้จริง 

ความสามารถในการพิจารณาข้อมูลและประเมินประโยชน์ของข้อมูลตามบริบท เรียกว่าการตรวจสอบ
ความรู้ การน าเสนอความรู้คือวิธีการน าเสนอข้อมูลต่อสมาชิก ได้เผยแพร่ความรู้ในระยะนี้การ
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แลกเปลี่ยนข้อมูลได้รับอิทธิพลโดยตรงจากการมีปฏิสัมพันธ์ รวมถึงที่เกี่ยวข้องกับบุคคลและ
เทคโนโลยี และการประยุกต์เป็นขั้นตอนสุดท้ายของขั้นตอนความรู้ 

Botha, Kourie, and Snyman (2008) กระบวนการจัดการความรู้  3 ประการ ได้แก่ 
(1) การสร้างความรู้และการรับรู้ (2) การแบ่งปันและเผยแพร่ความรู้ (3) และการจัดองค์ความรู้ 

I. Nonaka and Takeuchi (1995) แบ่งกระบวนการจัดการความรู้ของการแปลงความรู้  
เป็น 4 กระบวนการ โมเดลเซกิ (SECI Model) คือ แผนภาพแสดงความสัมพันธ์การหลอมรวม 
ความรู้ในองค์กรระหว่างความรู้ฝังลึก (Tacit Knowledge) กับความรู้ชัดแจ้ง (Explicit Knowledge) 
ใน 4 กระบวนการ เพ่ือยกระดับความรู้ให้สูงขึ้นอย่างต่อเนื่องเป็นวัฏจักร เริ่มจากการแลกเปลี่ยน
เรียนรู้  (Socialization) การสกัดความรู้ออกจากตัวคน (Externalization) การควบรวมความรู้ 
( Combination) และการผนึ กฝั ง คว ามรู้  ( Internalization) และวนกลั บมา เ ริ่ ม ต้ น ท า ซ้ า 
ที่กระบวนการแรก เพ่ือพัฒนาการจัดการความรู้ให้เป็นงานประจ าที่ยั่งยืน 

1. การแลกเปลี่ยนเรียนรู้  (Socialization) S : Tacit to Tacit กระบวนการที่ 1 อธิบาย
ความสัมพันธ์ทางสังคมในการส่งต่อระหว่างความรู้ฝังลึก (Tacit knowledge) ด้วยกัน เป็นการ
แบ่งปันประสบการณ์แบบเผชิญหน้าระหว่างผู้รู้ เช่น การระดมสมอง การประชุม ที่มาจากความรู้ 
การเรียนรู้ และประสบการณ์ของแต่ละบุคคล เฉพาะเรื่อง เฉพาะพ้ืนที่ แล้วน ามาแลกเปลี่ยนเรียนรู้
แบ่งปันในสภาพแวดล้อมเดียวกัน 

2. การสกัดความรู้ออกจากตัวคน (Externalization) E : Tacit to Explicit กระบวนการที่ 2 
อธิบายความสัมพันธ์กับภายนอกในการส่งต่อระหว่างความรู้ฝังลึก (Tacit knowledge) กับความรู้ 
ชัดแจ้ง (Explicit knowledge) อาจเป็นการน าเสนอในบทความตีพิมพ์ เวทีวิชาการ อาจเป็นแนวคิด 
เอกสาร แผนภาพ แผนภูมิ ที่สนับสนุนให้เกิดการสื่อสารระหว่างผู้เรียนรู้ด้วยกันที่เข้าใจได้ง่าย 
เป็นการพัฒนาองค์ความรู้ที่ถูกฝังอยู่ในความรู้ฝังลึกให้สื่อสารออกไปภายนอก ซึ่งความรู้ฝังลึก 
จะถูกพัฒนาให้ตกผลึกและถูกกลั่นกรอง น าไปสู่การแบ่งปันเปลี่ยนเป็นฐานความรู้ ใหม่  
ที่ถูกน าไปใช้ใหม่ในกระบวนการใหม่ 

3. การควบรวมความรู้ (Combination) C : Explicit to Explicit กระบวนการที่ 3 อธิบาย
ความสัม พันธ์การรวมกันของความรู้ ชั ดแจ้ ง  ( Explicit knowledge) ที่ ผ่ านการจัดระบบ 
และบูรณาการความรู้ที่ต่างรูปแบบเข้าด้วยกัน ในน าความรู้ไปสร้างต้นแบบใหม่ ไปสร้างสรรค์ 
งานใหม่ได้ความรู้ใหม่ โดยความรู้ชัดแจ้งได้จากการรวบรวมความรู้  น ามารวมกัน ปรับปรุง 
หรือผ่านกระบวนการที่ท าให้เกิดความรู้ใหม่ แล้วความรู้ใหม่จะถูกเผยแพร่ต่อไปแก่สมาชิกในองค์กร 

4. การผนึกฝังความรู้  ( Internalization) I : Explicit to Tacit กระบวนการที่  4 อธิบาย
ความสัมพันธ์ภายในที่มีการส่งต่อความรู้ชัดแจ้ง ( Explicit knowledge) ไปสู่ความรู้ฝั งลึก  
(Tacit knowledge) แล้วมีการน าไปใช้ ในระดับบุคคล ครอบคลุมการเรียนรู้และลงมือท า 
ซึ่งความรู้ชัดแจ้งถูกเปลี่ยนเป็นความรู้ฝังลึกในระดับบุคคลและเป็นทรัพย์สินขององค์กร 

กระบวนการนี้อาศัยการท างานร่วมกันอย่างต่อเนื่องและไดนามิก  ระหว่างความรู้ 
โดยปริยายและความรู้ที่ชัดเจนอย่างต่อเนื่องเป็นเกลียวความรู้เพื่อสร้างความรู้ใหม่ 
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ภาพที่ 2-3  Knowledge Conversion ของ Nonaka and Takeuchi 
 

Agresti (1996) วัฏจักรเริ่มต้นด้วยการเกิดขึ้นของความรู้ในองค์กร ข้อมูลเกี่ยวกับมันถูกจับใน
รูปแบบที่ชัดเจน ความรู้ที่ชัดเจนมีโครงสร้างและจ าแนก และเข้าถึงและประยุกต์ใช้ความรู้ โดยปริยาย
และชัดแจ้ง 

1. Originate ในขั้น Originate เป็นการรวมเอาคนเข้ามาด้วย ที่มีความรู้และได้มาซึ่งข้อมูล
ข่าวสารที่สามารถเอ้ือต่อความรู้ของพนักงานได้ knowledge acquisition การได้มาซึ่งข้อมูล เช่น 
ฐานข้อมูลที่มีข้อมูลเกี่ยวกับโครงการพัฒนาซอฟต์แวร์: ลักษณะ ขนาด ความพยายามที่ใช้ในกิจกรรม
การพัฒนาต่าง ๆ พบข้อบกพร่อง และอ่ืน ๆ อีกครั้ง ฐานข้อมูลอาจมีประโยชน์มากและมีส่วนช่วย 
ให้ความรู้ของผู้ที่ใช้งานฐานข้อมูลนั้น 

2. การจับความรู้ (capture) คือเป็นด้านที่ท้าทายเพราะเรายึดถือมาโดยตลอดว่าความรู้  
อยู่ในคน หมายถึงการบันทึกข้อมูลเกี่ยวกับความรู้ในรูปแบบที่องค์กรสามารถจัดเก็บและเข้าถึงได้ 
หรือการติดตามทรัพยากรที่ชัดเจนที่ได้รับมาใหม่ ในรูปแบบที่ชัดเจน 

การจับความรู้โดยปริยายในรูปแบบที่ชัดเจนคือการท าให้ภายนอก ซึ่งขึ้นอยู่กับลักษณะ 
ของกิจกรรม ไม่ว่าจะเป็นข้อความ กราฟิก เสียง และวิดีโอ มาเก็บไว้เพ่ือเก็บความรู้ เครื่องจ าลอง  
การฝึกอบรมจะรวมประสบการณ์ทางประสาทสัมผัสเพ่ิมเติมในรูปแบบของอินเทอร์เฟซแบบสัมผั ส
เพ่ือถ่ายทอดความรู้สึกของแรงกดดันและการต่อต้านตามการเคลื่อนไหว เช่น  เมื่อมีพบแหล่งข้อมูล 
ที่ชัดเจนแหล่งข้อมูลเหล่านี้อาจรวมถึงบทเรียน การกระท าของมนุษย์ในการดูดซึมข้อมูลที่ชัดเจนนี้  
คือการท าให้เป็นภายใน ข้อมูลภายในนี้จะน าไปสู่ความรู้โดยปริยายของผู้จัดการคนใหม่ 
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การท าให้ เป็นภายนอกและการท าให้เป็นภายในสร้างความรู้ ให้กับองค์กร ด้วยการ 
ท าให้เป็นภายนอก อาร์ติแฟกต์ใหม่ที่มีข้อมูลจะถูกสร้างขึ้นด้วยการท าให้เป็นภายใน ความรู้  
โดยปริยายของผู้ปฏิบัติงานจะเพ่ิมข้ึน 

I. Nonaka and Takeuchi (1995) การท าให้เป็นภายนอกและการท าให้เป็นภายใน ท าให้เกิด
การสร้างความรู้ที่ต่อเนื่องกัน การรวมกันเป็นกระบวนการของการจัดระเบียบทรัพยากรที่ชัดเจนให้
เป็นโครงสร้างที่ยืมตัวเองไปสู่การท าให้เป็นภายในโดยผู้คนผ่านการขัดเกลาทางสังคม 

1. การท าให้เป็นภายนอก (โดยปริยายถึงชัดเจน) ผู้คนรวบรวมข้อมูลเกี่ยวกับความรู้ของตนใน
รูปแบบที่ชัดเจน 

2. การรวมกัน (ชัดเจนถึงชัดเจน) แหล่งความรู้ที่ชัดเจนหลายแหล่งถูกรวมเข้าด้วยกัน 
และจัดโครงสร้างให้เป็นรูปแบบที่มีประโยชน์มากขึ้น 

3. การท าให้ เป็นภายใน (ชัดเจนถึงเป็นนัย) ผู้คนเข้าถึงข้อมูลจากรูปแบบที่ ชัดเจน 
เพ่ือเพ่ิมพูนความรู้โดยปริยาย 

4. การขัดเกลาทางสังคม (โดยนัยถึงโดยปริยาย) ผู้คนพูดคุยกันและท างานร่วมกัน แบ่งปัน
ความรู้และประสบการณ์ของพวกเขา 

เทคโนโลยีที่เกี่ยวข้องกับการจัดการความรู้ เกลียวความรู้ เป็นกระบวนการที่ยอดเยี่ยม 
ส าหรับ KM 

1. Externalization เครื่องมือเผยแพร่ส่วนบุคคล เช่น ผู้ช่วยดิจิทัลส่วนบุคคล โปรแกรม
ประมวลผลค า เครื่องมือสนับสนุนการน าเสนอ เครื่องมือสเปรดชีต เครื่องบันทึกเสียงและวิดีโอ 
เครื่องมือแบบโต้ตอบเพื่อให้ผู้ปฏิบัติงานสามารถเผยแพร่ไปยังอินทราเน็ตทั่วทั้งองค์กร 

2. Combination เครื่องมือแก้ไขออนไลน์ส าหรับให้ผู้คนสังเคราะห์และรีแพคเกจเนื้อหา 
ที่เกี่ยวข้อง เครื่องมือซอฟต์แวร์ส าหรับสร้างการจัดหมวดหมู่และจัดท าดัชนีเนื้อหา เครื่องมือส าหรับ
การขุดข้อมูล ตัวแทนซอฟต์แวร์ที่มองหาแหล่งข้อมูลภายในและภายนอกเพ่ือรวบรวมเนื้อหาเฉพาะ 
ที่เก่ียวข้อง 

3. Internalization เครื่องมือซอฟต์แวร์ส าหรับน าเสนอเนื้อหาแก่ผู้คน รวมถึงเว็บเบราว์เซอร์ 
เทคโนโลยีการจัดอันดับความเกี่ยวข้อง เทคโนโลยีพุช การกรองการท างานร่วมกันโปรไฟล์ความสนใจ 
การดึงความหมาย การสร้างภาพ การประมวลผลภาษาธรรมชาติ 

4 . Socialization อี เมล การสนทนาแบบเธรด ห้องสนทนา การส่ งข้อความโต้ตอบ 
แบบทันที การสร้างเวิร์กกรุ๊ปแบบไดนามิก กรุ๊ปแวร์ การประชุมทางอิเล็กทรอนิกส์ กระบวนการ 
เวิร์กโฟลว์ 

3. การแปลง (Transform) ขั้นตอนนี้รวมถึงการด าเนินการใด ๆ ที่น าไปสู่การท าให้ความรู้ 
ที่ชัดเจนหรือโดยปริยายง่ายขึ้นส าหรับผู้คนในการเข้าถึงและง่ายต่อการเข้าถึงภายในหลังจาก 
ที่เข้าถึงแล้ว มีการด าเนินการเปลี่ยนแปลงหลายอย่าง เช่น การจัดระเบียบเนื้อหาเป็นโครงสร้าง
จ าแนกเนื้อหาตามคุณลักษณะ จัดท าดัชนีของเนื้อหา สังเคราะห์เนื้อหาให้อยู่ในรูปแบบใหม่ การสร้าง
แม่แบบหรือวัตถุแบบจ าลอง การแสดงภาพเนื้อหา มั่นใจในคุณภาพของเนื้อหา ให้การควบคุม 
การเข้าถึง ขุดเนื้อหาส าหรับรูปแบบและความสัมพันธ์  การลบเนื้อหาที่ล้าสมัย การจัดกิจกรรม 
ไม่เปลี่ยนทรัพยากรที่จัดเก็บ แต่จัดเก็บไว้ในหมวดหมู่ เพ่ือท าให้การรวบรวมง่ายขึ้นและให้การเข้าถึง
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ที่ง่ายขึ้น โครงสร้างอาจเป็นรายการหรือไดเร็กทอรีหรือแผนผังความหมาย และอาจมีโครงสร้าง 
แบบล าดับชั้น ตัวอย่างที่ดีของโครงสร้างไดเร็กทอรีคือพอร์ทัล  บนอินเทอร์เน็ต ข้อมูลสามารถ 
จัดโครงสร้างได้ทันเวลาด้วยชุดเมนูเพ่ือแสดงความสัมพันธ์แบบล าดับชั้น 

4. การเข้าถึง (Access) การเข้าถึงเป็นกิจกรรมส าคัญในการได้รับความรู้ที่ผู้ปฏิบัติงานต้องการ
เมื่อจ าเป็น การเข้าถึงถูกเปิดใช้งานในองค์กรส่วนใหญ่ผ่านอินทราเน็ตที่เชื่อมต่อผู้ปฏิบัติงานกับที่เก็บ
เอกสาร เครื่องมือ และไดเรกทอรีของบุคคลและความเชี่ยวชาญ กุญแจสู่ประสิทธิผลของวิธีการเข้าถึง 
เช่นเดียวกับกระบวนการน าส่งเนื้อหาใด ๆ คือการท าความเข้าใจว่าผู้ที่ท าการเข้าถึงนั้นต้องการอะไร
จริง ๆ การวิจัยพบว่าผู้คนมักไม่รู้ว่าตัวเองต้องการอะไร พวกเขาอาจพยายามติดต่อบุคคลใดบุคคล
หนึ่งเพราะพวกเขาประพฤติตนมีค าตอบที่พวกเขาแสวงหา เมื่อความต้องการเดิมของพวกเขา 
คือค าตอบส าหรับค าถาม พวกเขาจะประสบความส าเร็จมากขึ้นหากพวกเขาส่งค าถามนั้นไปยัง
โปรแกรมค้นหาที่คลุมเครือ ที่ท างานในคลังของค าถามที่ตอบไปแล้ว หรืออาจดีขึ้นได้  หากโครงสร้าง
พ้ืนฐาน KM ของพวกเขาให้การค้นหาข้อความแบบเต็มในเอกสาร อีเมล และโปรไฟล์ผู้เชี่ยวชาญของ
ผู้คน ผลลัพธ์จากการค้นหาจะระบุว่าสินค้าท่ีส่งคืนนั้นเป็นเอกสาร ข้อความอีเมล หรือตัวชี้ไปยังบุคคล
ที่มีความเชี่ยวชาญที่จ าเป็น 

การเข้าถึงความรู้ ไม่ได้จ ากัดอยู่แค่การค้นหาและดึงข้อมูล นั่นคือ ดึงเทคโนโลยี ผู้คน 
สามารถใช้ เทคโนโลยีผลักดัน กลไกการแจ้งเตือน และตัวกรองเพ่ือเข้าถึงข้อมูล ที่จ า เป็น 
บุคคลสามารถตั้งค่าโปรไฟล์เพ่ือให้ข้อมูลที่เกี่ยวข้องและจ าเป็นถูกส่งไปยังพวกเขาโดยอัตโนมัติ  
เมื่อข้อมูลเข้าสู่ที่เก็บข้อมูลในครั้งแรก 

5. การประยุกต์ใช้  (Apply) การประยุกต์ใช้ความรู้ในการตัดสินใจและการด าเนินการ 
เพ่ือประโยชน์ของลูกค้าขององค์กรคือผลตอบแทนส าหรับ KM ความรู้ถูกน าไปใช้ในการตั้งค่าต่าง ๆ 
ที่น าไปสู่การน าไปใช้กับลูกค้า ผู้คนใช้และน าความรู้กลับมาใช้ใหม่เมื่อท างานร่วมกันในทีมภายใน  
และกับองค์กรพันธมิตรตามหลักการแล้ว การใช้ความรู้สะท้อนถึงประสบการณ์ร่วมกันและบูรณาการ 
ของทั้งองค์กรที่น ามาซึ่งปัญหาหรือค าถามของลูกค้า ความรู้ โดยปริยายที่ใช้  เป็นส่วนหนึ่ง 
ของการท างานกับลูกค้าได้รวมเอาสิ่งที่ดีที่สุดที่ได้ เรียนรู้จากกระบวนการขัดเกลาทางสังคม 
และการท าให้เป็นภายในเข้าด้วยกัน แอปพลิเคชันยังรวมถึงข้อมูลที่ชัดเจนที่ส่งในรายงาน 
ข้อมูลตามกฎที่ฝังอยู่ ในเครื่องมือและซอฟต์แวร์และข้อมูลที่ประกอบด้วยระบบปฏิบัติการ 
สามารถเข้าถึงความรู้ที่เกี่ยวข้องมากที่สุด ดังนั้นพวกเขาจึงสามารถน าไปใช้ในลักษณะที่แสดงถึง  
งานที่ดีที่สุดขององค์กร 

ดังนั้น สามารถกล่าวโดยสรุปเกี่ยวกับกระบวนการจัดการคลังปัญญา แบ่งเป็น 6 ขั้นตอน คือ 
1. การสร้างองค์ความรู้ (Knowledge Creation) 
2. การได้มาซึ่งความรู้ (Knowledge Acquisition) 
3. การแบ่งปันความรู้ (Knowledge Sharing) 
4. การใช้ความรู้ (Knowledge Utilization)  
5. การประยุกต์ใช้ (Knowledge Application) 
6. การจับความรู้ (Knowledge Capture) 
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 การจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 
Iyengar, Sweeney, and Montealegre ( 2021) ไ ด้ ก า ร ออก แ บ บ แ พล ต ฟอร์ ม เ พ่ื อ 

ความยืดหยุ่นและความสามารถในการปรับขนาดเพ่ือรองรับความต้องการและการปรับปรุง 
ทางเทคโนโลยีในอนาคต เกี่ยวกับระบบจัดการความรู้ ประกอบด้วย ระบบการจัดการสมาชิกระบบ
จัดการรายการ ระบบจัดการลูกค้า เป้ าหมาย  ระบบจัดการเนื้ อหา  ไดเร็กทอรีที่ ใช้ งาน  
เซิร์ฟเวอร์อีเมลกลาง เว็บไซต์ติดต่อกบัลูกค้าและแอปพลิเคชั่นมือถือ 

Buranarach et al. (2018) คว ามรู้ ข อ งองค์ ก รหรื อหน่ ว ยความจ าขององค์ ก รหรื อ 
คลั งความรู้ เป็นองค์ประกอบของ KM ที่ เน้นไปที่ เนื้ อหาที่ สะสมของข้อมูล  สารสนเทศ 
และความรู้ที่สร้างขึ้นในระหว่างการด ารงอยู่ขององค์กร ประกอบด้วย การรวบรวมข้อมูล การแบ่งปัน
ข้อมูลสู่สาธารณะ และการให้บริการแก่ประชาชน แนวทางการออกแบบโมดูลของ Ontology  
ขององค์กรความรู้ในองค์กรแบ่งได้เป็น 2 รูปแบบ คือ 1) สคีมาข้อมูลทั่วโลกและ 2) แนวปฏิบัติ
มาตรฐานในรูปแบบของ Ontology และความรู้ตามกฎ ความรู้ขององค์กรถูกน ามาใช้เพ่ือสนับสนุน
ระบบการจัดการความรู้ระบบคือ บริการผู้แนะน า และข้อมูลที่เชื่อมโยงเปิด สรุปว่า การรวบรวม
ความรู้โดยปริยาย และสร้างคลังความรู้ที่เอ้ืออ านวยต่อการสร้างความรู้ การแบ่งปันและใช้ความรู้เป็น
กิจกรรมที่ส าคัญที่สุดของหน่วยงานราชการ และได้จ าแนกกรอบการจัดการความรู้แบบอภิปรัชญา
ส าหรับหน่วยงานราชการ อธิบายไว้ดังนี้  

1. การจัดอนุกรมวิธานข้อมูลองค์กรส าหรับการจัดระเบียบเนื้อหา Ontology ที่ออกแบบ
ข้อมูลสามารถใช้ส าหรับการจัดแหล่งข้อมูลในที่ เก็บเนื้อหา ซึ่ งจะช่วยให้ทรัพยากรข้อมูล 
ในที่เก็บสามารถจ าแนกและดึงข้อมูลตามการสืบค้นตามแนวคิด 

2. สคีมาองค์กรแบบครบวงจร ที่มีความส าคัญต่อความสามารถในการท างานร่วมกัน 
ของข้อมูลระหว่างระบบภายในและระหว่างองค์กร 

3. สนับสนุนการสร้างฐานความรู้ส าหรับระบบอัจฉริยะ สามารถเข้ารหัสในรูปแบบ 
ของความรู้ตามกฎ ระบบอัจฉริยะบางระบบที่สามารถได้รับประโยชน์จากฐานความรู้แบบ Ontology 

สถาปัตยกรรมชั้นเชิงแนวคิดของคลังความรู้องค์กรตาม Ontology ส าหรับหน่วยงานภาครัฐ 
1. ชั้นข้อมูลองค์กรประกอบด้วยฐานข้อมูลจากระบบข้อมูลต่าง ๆ ภายในหน่วยงานของรัฐ 

นอกจากนี้ยังเกี่ยวข้องกับเอกสารและแหล่งข้อมูลที่เกี่ยวข้องกับรูปแบบ ขั้นตอนมาตรฐาน กฎหมาย 
ข้อบังคับ และแนวปฏิบัติที่ดีที่สุด ชั้นความรู้ของโดเมนคือความรู้ขององค์กรที่จับได้ในรูปแบบ 
ของอนุกรมวิธาน กระบวนการทางธุรกิจที่เป็นทางการ และสคีมาระดับโลก เช่น อภิปรัชญา 
องค์กร ความรู้ด้านกฎหมายและแนวปฏิบัติที่ดีที่สุดที่เป็นทางการสามารถบันทึกได้ในรูปแบบ 
ของความรู้ตามกฎ ส าหรับที่มาฐานข้อมูล สคีมาฐานข้อมูลที่มีอยู่จะต้องถูกแมปกับ Ontology  
ขององค์กร เพ่ือให้สามารถแปลงข้อมูลจากแหล่งข้อมูลต่าง ๆ เป็นสคีมาเดียวกันเพ่ือวัตถุประสงค์ 
ในการแบ่งปันข้อมูล 

2. ความรู้ที่ฝังอยู่ เช่น กฎหมาย ขั้นตอนมาตรฐาน และแนวปฏิบัติที่ดีที่สุด ควรเข้ารหัส 
ในรูปแบบของความรู้ตามกฎเกณฑ์ท่ีเป็นทางการ ซึ่งสามารถใช้โดยระบบฐานความรู้ 
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3. ชั้นบริการและการแบ่งปันความรู้ประกอบด้วยบริการสามรูปแบบ ได้แก่ การแบ่งปัน 
ข้อมูลแบบเปิด ที่เก็บเนื้อหา และบริการบนฐานความรู้ บริการเหล่านี้สามารถใช้ได้ทั้งภายใน 
และ เอนทิตีภายนอกและควรจัดเตรียมไว้ส าหรับ API 

Muhammad Farid Fadhlan and Dana Indra Sensuse (2022) กล่ า วถึ ง  คลั ง คว าม รู้ 
เป็นสินทรัพย์ที่ส าคัญที่สุดในการด า เนินการจัดการความรู้  ในการออกแบบคลั งความรู้ 
เพ่ือปรับปรุงความสามารถของกระบวนการจัดการความรู้  ไว้ดังนี้ ระบบคลังความรู้จะจัดการ 
ความรู้ขององค์กร โดยการน ากระบวนการความรู้ไปปฏิบัติ  ดังนี้ การจับความรู้  (Knowledge 
capture) แบ่งปันความรู้ (Knowledge sharing) และการค้นพบความรู้ (Knowledge discovery) 
จะตรงไปตรงมามากขึ้นผ่านระบบคลังความรู้ที่ท าหน้าที่เป็นฐานความรู้ขององค์กร องค์ประกอบ
ส าคัญที่มักใช้กับคลังความรู้ ได้แก่ แค็ตตาล็อกข้อมูล (Data cataloging) การค้นหา (Search) API 
การจัดการความรู้ (Knowledge Management) และการแสดงภาพ (Visualization) 

Amescua et al. (2010) กล่าวถึง คลังความรู้เพ่ือปรับปรุงกระบวนการพัฒนาการเรียนรู้  
ที่คล่องตัว ประกอบด้วยฟังก์ชัน 3 ประเภทตามฟังก์ชันแบบบูรณาการและแบบโต้ตอบของระบบ 
การจัดการความรู้ 

1. ฟังก์ชันหลัก เป็นชุดของฟังก์ชันต้องด าเนินการกับข้อก าหนดการจัดการความรู้พ้ืนฐาน 
ในระหว่างโครงการพัฒนาซอฟต์แวร์  (1.1) การได้มาซึ่ งความรู้  (Knowledge Acquisition) 
เป็นฟังก์ชันแรก ความรู้เกี่ยวกับกระบวนการได้มาโดยมีรายละเอียดเพียงพอเพ่ือส่งต่อ จัดเก็บ 
และน าไปใช้ในองค์กร ความรู้นี้ได้มาจากฟอร์มและเทมเพลตส าหรับองค์ประกอบกระบวนการ 
และสินทรัพย์กระบวนการที่แตกต่างกัน (1.2) องค์กรความรู้  (Knowledge Organization)  
ความรู้ที่ ได้รับจะถูกจัดระเบียบตามรูปแบบและหมวดหมู่ เฉพาะ  (1.3) การกระจายความรู้  
(Knowledge Distribution) พ้ืนที่เก็บข้อมูลควรจัดเตรียมสิ่งอ านวยความสะดวก ส าหรับการเลือก
องค์ประกอบอย่างมีประสิทธิภาพผ่านโครงสร้างที่มีโหนดหลายประเภทและการเชื่อมต่อ 
ที่ เชื่อมโยงกัน เพ่ือที่จะเรียกดู ส ารวจ และค้นหาเนื้อหา (1.4) การใช้ความรู้  (Knowledge 
Utilization) สามารถค้นหา ดาวน์โหลด และใช้งานสินทรัพย์ที่ เก็บไว้ เ พ่ือด าเนินกิจกรรม 
และงานในโครงการเฉพาะได้ (1.5) การน าความรู้มาใช้ใหม่ (Knowledge Reuse) เนื้อหาที่ดัดแปลง
ส าหรับโครงการเฉพาะสามารถจัดเก็บ ขึ้นอยู่กับบริบทของแอปพลิเคชัน (1.6) การเก็บรักษาความรู้ 
(Knowledge Preservation) เนื้อหาจะได้รับการอัปเดตผ่านกระบวนการปรับปรุงร่วมกัน 
ผ่านรุ่นและค าติชมจากผู้ใช้ 

2. ฟังก์ชันสนับสนุน ฟังก์ชันเหล่านี้จะกล่าวถึงกิจกรรมที่ใช้กับกระบวนการในองค์กร 
โดยทั่วไป (2.1) การจัดการผู้ใช้ (User Management) ฟังก์ชันส าหรับจัดการนโยบายการเข้าถึง 
ของกลุ่มและผู้ใช้ (2.2) การจัดการการเปลี่ยนแปลง (Change Management) PAL–Wiki รวมระบบ
ควบคุมการเปลี่ยนแปลงส าหรับเนื้อหาของสินทรัพย์ในกระบวนการ  (2.3) การวัดความรู้ 
(Knowledge Measurement)  การปรับปรุ งกระบวนการโอกาสถูกระบุผ่ านการรวบรวม 
มาตรการเชิงปริมาณเก่ียวกับการเข้าถึงและการด าเนินการของผู้ใช้ 

3. ฟังก์ชันขั้นสูง ฟังก์ชันเหล่านี้ระบุกระบวนการที่ก าหนดเป้าหมายไปยังโครงการและ 
การปรับใช้กระบวนการ (3.1) ความรู้เกี่ยวกับการตั้งค่าขนาดเล็ก (Small Settings Knowledge) 
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พ้ืนที่ เก็บข้อมูลมี เนื้ อหาสรุปและรายละเ อียดส าหรับองค์กรขนาดเล็กและขนาดกลาง  
(3.2) ความรู้ เ กี่ ยวกับ โครงการ  (Projects Knowledge)  พ้ืนที่ เ ก็บข้อมูล ให้ความสามารถ 
ในการจัดเก็บผลงานที่พัฒนาจากการใช้สินทรัพย์ที่จัดเก็บไว้ใน PAL–Wiki ระหว่างโครงการ 
และสร้างตัวชี้วัดเกี่ยวกับโครงการ (3.3) การสร้างภาพข้อมูลความรู้ (Knowledge Visualization) 
พ้ืนที่เก็บข้อมูลประกอบด้วยแผนที่ความรู้เพ่ือลดความซับซ้อน เน้นย้ า และน าทางผ่านความรู้  
ที่จัดเก็บไว้ ให้กรอบงานส าหรับองค์กรภายใต้หัวข้อและข้อมูลเมตา  (3.4) บริบทของความรู้  
(Knowledge Context) เพ่ือการน าทรัพยากรมาใช้ใหม่อย่างมีประสิทธิภาพมากข้ึน การจัดโครงสร้าง
ความรู้ก่อนต้องมีการจ ากัดบริบทของแอปพลิเคชัน แล้วจึงค่อยปรับบริบทใหม่เมื่อน าไปใช้กับ
โครงการใหม่ 

Kruesi, Burstein, and Tanner (2020) กรอบงานระบบการจัดการความรู้ส าหรับคลังข้อมูล
ชีวการแพทย์แบบเปิด มีกระบวนการความรู้หลัก 9 กระบวนการ ประกอบด้วย  

1. การค้นพบ (Discovery) กระบวนการค้นพบความรู้เกิดขึ้นพร้อมกับการพัฒนาความรู้ 
โดยปริยายใหม่หรือความรู้ที่ชัดเจนจากข้อมูลหรือจากการสังเคราะห์ความรู้เ ดิม ในการค้นพบ 
ทบทวนความรู้ที่มีอยู่ โดยท าการค้นหาในฐานข้อมูลชีวการแพทย์ และใช้ เครื่องมือค้นหา 
เพ่ือระบุช่องว่างในความรู้ เช่น ความรู้หรือเนื้อหาจะถูกบันทึกไว้ในฐานข้อมูลบรรณานุกรม  

2. การสร้าง (Creation) ความรู้ใหม่ถูกสร้างขึ้นจากการผสมผสานและการแลกเปลี่ยนข้อมูล
ความรู้ที่หลากหลายและทับซ้อนกัน ซึ่งเกิดขึ้นเมื่อเกิดการโต้ตอบกัน และจ าเป็นต้องมีการเข้าถึง
แหล่งเก็บข้อมูลที่หลากหลายส าหรับเทคโนโลยีส าหรับการสร้างเพ่ือให้สามารถสอบถามข้อมูล 
การวิจัยได้ โดยเฉพาะอย่างยิ่ง นักวิจัยใช้ (เทคโนโลยี) ที่คลังวรรณกรรมชีวการแพทย์แบบเปิด 
เช่น PMCI ร่วมกับ คลังความรู้ เช่น Datamed ซึ่งคลังความรู้ดังกล่าวเชื่อมโยงกับฐานข้อมูล  

3. การเป็นตัวแทน (Representation) ความรู้ที่ชัดเจนรวมอยู่ในการน าเสนอในรูปแบบ 
ของวัตถุทางวิชาการดิจิทัล ความรู้ที่จัดระบบจะเปลี่ยนเป็นข้อมูลเมื่อได้รับการเป็นตัวแทนที่ชัดเจน
และเป็นที่ยอมรับโดยทั่วไปว่าเป็นข้อมูล การเผยแพร่เป็นรูปแบบหนึ่งของการน าเสนอความรู้  
ที่เก่ียวข้องการสร้างร่วมกัน การจัดโครงสร้าง การก าหนดบริบท และการเผยแพร่ความรู้ร่วมกัน 

4. การจ าแนกประเภท (Classification) รูปแบบการจัดหมวดหมู่หรือการจัดหมวดหมู ่
ถือเป็นระบบองค์กรความรู้ที่ท าหน้าที่จัดกลุ่มวัตถุเข้าด้วยกันตามลักษณะเฉพาะ กระบวนการจ าแนก
ประเภทเกี่ยวข้องกับกฎส าหรับการตั้งชื่อและอธิบายผลงานวิจัย  โดยเทคโนโลยีถูกน ามาใช้ 
เพ่ือให้ระบบการจ าแนกประเภทอัตโนมัติ ตัวอย่างเช่น ใช้โอเพนซอร์สส าหรับการจัดท าดัชนี เอกสาร 
ผสานรวมและแจกจ่ายค าศัพท์หลัก มาตรฐานการจ าแนกประเภทและการเข้ารหัส และทรัพยากร  
ที่เกี่ยวข้องเพ่ือส่งเสริมการสร้างระบบและบริการข้อมูล คลังความรู้ใช้รูปแบบการจัดหมวดหมู่ 
และออนโทโลจีเพื่ออนุญาตให้ผู้ใช้ส ารวจเนื้อหาได ้

5. การจัดเก็บ (Storage) ที่เก็บข้อมูลประกอบด้วยส่วนประกอบคอมพิวเตอร์และสื่อบันทึก 
ดิจิทัล ฐานข้อมูลและ คลังที่เก็บความรู้ ข้อมูลเมตาดาต้าและเนื้อหา ในศตวรรษที่ 21 ความเร็ว 
ของการผลิตและการสะสมข้อมูลจ านวนมากจ าเป็นต้องมีโซลูชันที่สร้างสรรค์ส าหรับการจัดเก็บข้อมูล
และโครงสร้างพ้ืนฐานด้านการประมวลผล ซึ่ งในส่วนของกระบวนการจัดเก็บต้องปฏิบัติ 
ตามมาตรฐานเช่น การน ารูปแบบ Xml มาใช้เพ่ืออนุญาตการท าเหมืองข้อความ 
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6. การดึงข้อมูล (Retrieval) การดึงข้อมูลมี 2 ประเภท คือ รูปแบบการดึง ซึ่งเกี่ยวข้องกับ 
การค้นหาและการดึงข้อมูลตามการสืบค้นของผู้ใช้ที่เฉพาะเจาะจง และรูปแบบการผลัก ซึ่งข้อมูล 
จะถูกดึงและส่งข้อมูลโดยอัตโนมัติไปยังผู้ใช้ที่มีศักยภาพตามเกณฑ์ที่ก าหนดไว้ล่วงหน้า  การดึงข้อมูล
ท า ให้ เกิดการค้นหาข้อมูลอ้าง อิงการวิจัยตามอัลกอริธึมการค้นหาที่ ซักถามข้อมูล เมตา 
ของอินเทอร์เน็ตหรือฐานข้อมูล  เป็นการใช้ความรู้ โดยปริยายและชัดเจนเพ่ือสร้างกลยุทธ์ 
การค้นหาเพื่อดึงผล 

7. การเผยแพร่ (Dissemination) การเผยแพร่ท าให้มั่นใจได้ว่าความรู้จะมีให้ส าหรับ 
ผู้ที่ต้องการ การน าเสนอในการประชุม การสื่อสารส่วนบุคคล และระบบต่าง ๆ เช่น โซเชียลมีเดีย 
ใช้ เ พ่ือเผยแพร่  กลไกที่ ไม่ เป็นทางการ เช่น การประชุมหรือสัมมนาที่ ไม่ ได้จัดก าหนดการ 
อาจมีประสิทธิภาพในการส่งเสริมการขัดเกลาทางสังคม แต่อาจขัดขวางไม่ให้มีการเผยแพร่ในวงกว้าง 

8. การถ่ายโอน (Transfer) เป็นการถ่ายทอดความรู้จากสถานที่ บุคคล หรือองค์กรหนึ่ง 
ไปยังอีกหน่วยงานหนึ่ง และสามารถน ามาใช้ได้ การถ่ายโอนเกี่ยวข้องกับการชี้แจงข้อก าหนด 
และเงื่อนไขระหว่างฝ่ายที่เกี่ยวข้องเกี่ยวกับการใช้เนื้อหา การถ่ายโอนเกี่ยวข้องกับการส่ง และ 
การดูดซึมโดยบุคคลหรือกลุ่ มนั้ น  ในการถ่ายทอดและการดูดซึมร่ วมกัน จะไม่มี คุณค่ า 
หากความรู้ใหม่ไม่น าไปสู่การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม เช่น ระบบการท าเหมืองข้อความและข้อมูล 
เป็นเทคโนโลยีหลักท่ีช่วยในกระบวนการถ่ายโอนเทคโนโลยี การบูรณาการที่เก็บข้อมูลกับระบบข้อมูล 

9. การแปล (Translation) การแปลความรู้ เกี่ยวข้องกับการสังเคราะห์ การเผยแพร่ 
การแลกเปลี่ยน และการประยุกต์ใช้ความรู้ที่ถูกต้องตามหลักจริยธรรม เพ่ือปรับปรุงสุขภาพ 
ให้บริการและผลิตภัณฑ์ด้านสุขภาพท่ีมีประสิทธิภาพมากขึ้น และเสริมสร้างระบบการดูแลสุขภาพ  

(Straus, Tetroe, and Graham 2009) ความท้าทายในอนาคตคือการสร้างระบบและ
เทคโนโลยีที่จ าเป็นในการจัดท าข้อมูลการวิจัยที่มีความสามารถสูงและท าซ้ าได้ส าหรับการแปล 

Krishnan (2020) กล่าวว่า การจัดการข้อมูล มีกระบวนการดังนี้  กระบวนการรวบรวม 
ประมวลผล จัดเก็บ และ การกระจายข้อมูล มีการประมวลผลข้อมูลโดยละเอียดในขั้นตอนต่าง ๆ 
ตั้งแต่ระบบต้นทางไปจนถึงคลังข้อมูล และ ระบบปลายทาง (Downstream) เมื่อน ามาใช้กับข้อมูล 
เมตา (Metadata) และ ข้อมูลหลัก (Master Data) ดังนี้ 

1. การได้มา (Acquire) เป็นการรวบรวมข้อมูลจากแหล่งต่าง ๆ และกระบวนการได้มานี้
สามารถน าไปใช้เป็นการแยกโดยตรงจากฐานข้อมูลไปยังข้อมูลที่ส่งเป็นไฟล์หรือพร้อมใช้งาน 
เป็นบริการเว็บส าหรับการดึงข้อมูลและการประมวลผล ข้อมูลเมตาในขั้นตอนนี้จะรวมถึงไฟล์ควบคุม 
ชื่อไฟล์ที่แยกออกมา ขนาด และการระบุระบบต้นทาง สามารถเก็บรวบรวมเป็นส่วนหนึ่ ง  
ของกระบวนการตรวจสอบ 

2. กระบวนการ (Process) การประมวลผลการแปลงข้อมูลและการก าหนดมาตรฐาน 
รวมถึงการใช้กฎคุณภาพข้อมูลจะเสร็จสมบูรณ์ และข้อมูลถูกจัดเตรียมส าหรับการโหลด 
ลงในคลังข้อมูลหรือดาต้ามาร์ทหรือฐานข้อมูลเชิงวิเคราะห์ ในการใช้ข้อมูลนี้ทั้งเมตาดาต้า 
และข้ อมู ลหลั กมี บทบาทส า คัญอย่ า งยิ่ ง  ก า รประมวลผลของการ เคลื่ อนย้ า ย ข้ อมู ล 
และการจัดการข้อมูลเมตามีความส าคัญอย่างยิ่งต่อการตรวจสอบและตรวจสอบย้อนกลับ 
ของข้อมูลและกระบวนการ ข้อมูลเมตาใช้ในโครงสร้างข้อมูล กฎเกณฑ์ และการประมวลผล 
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คุณภาพข้อมูล ประมวลผลข้อมูลการตรวจสอบ ข้อมูลหลักใช้ส าหรับการประมวลผลและสร้าง
มาตรฐานให้กับหน่วยงานธุรกิจหลัก 

3. การจัดเก็บ (Storage) ข้อมูลที่แปลงเป็นที่ เก็บข้อมูลขั้นสุดท้ายที่ เหลือจะถูกโหลด 
ไปยังโครงสร้างข้อมูล ข้อมูลเมตามีประโยชน์ในการสร้างกระบวนการที่คล่องตัวเพ่ือโหลด 
และจัดเก็บข้อมูลในสถาปัตยกรรมที่ปรับขนาดได้และยืดหยุ่น ข้อมูลเมตาส าหรับกระบวนการโหลด 
โครงสร้างข้อมูล การตรวจสอบ และการจัดการข้อยกเว้น 

4. การกระจาย (Distribution) ข้อมูลจะถูกดึงหรือประมวลผลเพ่ือใช้ในระบบ Downstream 
ข้อมูลเมตามีประโยชน์มากในการก าหนดโปรแกรมแยกข้อมูล อินเทอร์เฟซระหว่างคลังข้อมูล 
หรือดาต้ามาร์ทและแอปพลิเคชัน Downstream และตรวจสอบการใช้ข้อมูลและกิจกรรมของผู้ใช้ 

Khashman (2019) กล่าวถึง ผลกระทบของกลยุทธ์การจัดการทรัพยากรมนุษย์อิเล็กทรอนิกส์ 
(E-HRM) ต่อนวัตกรรมองค์กรโดยคลังความรู้ในฐานะที่เป็นสื่อกลาง การประมวลผลแบบคลาวด์  
ซึ่ ง เป็นการสร้ างบริการด้ านไอทีที่ ใช้ อิทธิพลทางคอมพิวเตอร์ขั้นสู งและความสามารถ 
ในการจัดเก็บข้อมูลที่เพ่ิมขึ้น แนวคิดของการประมวลผลแบบคลาวด์เป็นแบบจ าลองส าหรับ 
การอนุญาตการเข้าถึงเครือข่ายที่เหมาะสมตามความต้องการไปยังพูลที่ใช้ร่วมกันที่ก าหนดค่าได้ 
ทรัพยากรการประมวลผล (เครือข่าย เซิร์ฟเวอร์ ที่เก็บข้อมูล แอปพลิเคชัน และบริการ) ระบกุารปรับ
ใช้ระบบคลาวด์มี 4 แบบ ได้แก่ แบบส่วนตัว (Private Cloud) แบบสาธารณะ (Public Cloud)  
แบบชุมชน (Community Cloud) และแบบไฮบริดคลาวด์ (Hybrid Cloud) และประเภทของคลาวด์
คอมพิวติ้ง มี 3 ประเภท ดังนี้ 

1. Software as a Service (SaaS) หมายถึง Cloud Computing Layer ซึ่งผู้ใช้ทั่วไปใช้เว็บ
เบราว์เซอร์เพื่อเข้าถึงซอฟต์แวร์ที่พัฒนา บ ารุงรักษา และน าเสนอโดยผู้อื่นเป็นบริการผ่านเว็บ 

2. Platform as a Service (PaaS) หมายถึงผู้ให้บริการที่เสนอการค านวณ มิดเดิลแวร์ ลูกค้า
ปรับปรุงซอฟต์แวร์และแอปพลิเคชันของตนโดยใช้ชุดภาษาโปรแกรมและเครื่องมือที่ได้รับการ
สนับสนุนโดยผู้ให้บริการ PaaS นอกจากนี้ ลูกค้ายังมีอิสระในการสร้างแอปพลิเคชันของตนเอง 

3. Infrastructure as aService (IaaS) หมายถึง ผู้ ให้บริการที่อนุญาตให้ผู้บริโภคเข้าถึง
โครงสร้างพ้ืนฐานประเภทต่าง ๆ เช่น ที่เก็บข้อมูล หน่วยความจ า และสามารถใช้ทรัพยากรเพ่ือ
จัดเรียงและเรียกใช้แอปพลิเคชันผ่านการใช้เครื่องเสมือนได้โดยอัตโนมัติ 
 

 แนวคิด ทฤษฎีเกี่ยวกับจักรกลโอภาปราศรัย 
 ความหมายของจักรกลโอภาปราศรัย 

Montenegro and da Costa (2022) กล่าวว่า ตัวแทนสนทนา (Conversational Agents) 
หรือ แชทบอท (Chatbots) หรือ ตัวแทนเสมือน (Virtual agents) ซอฟต์แวร์ปัญญาประดิษฐ์ (AI) 
ใช้ในการสื่อสารกับมนุษย์ในลักษณะที่เป็นมิตร ประเภทที่ใช้บ่อยส าหรับการโต้ตอบระหว่างมนุษย์ 
กับคอมพิวเตอร์ การแลกเปลี่ยนข้อความตามธรรมชาติกับผู้ใช้งาน เพ่ือให้บรรลุระดับประสิทธิภาพ
สูงสุด ตัวแทนจ าเป็นต้องตอบสนองอย่างแน่วแน่และรวดเร็ว 

Ong et al. (2021) กล่าวว่า Chatbot หรือที่รู้จักในชื่อ ตัวแทนการสนทนา คือ อินเทอร์เฟซ
การสนทนาเฉพาะโดเมนที่ใช้แพลตฟอร์มการส่งข้อความ เครือข่ายโซเชียล  เป็นแอปพลิเคชั่น
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ซอฟต์แวร์ที่อยู่เบื้องหลังปัญญาประดิษฐ์ การเรียนรู้ของเครื่อง และการประมวลผลภาษาธรรมชาติ 
เพ่ือวัตถุประสงค์ในการจ าลองการสนทนาหรือการโต้ตอบกับบุคคลจริง AI Chatbot สามารถใช้ NLP 
เพ่ือสร้างการตอบสนองและการสนทนา และเรียนรู้อย่างกระตือรือร้น  จากการสนทนาที่พวกเขามี 
กับลูกค้า NLP ช่วยให้คอมพิวเตอร์เข้าใจภาษามนุษย์ในขณะที่พูด 

Erickson and Kim (2020) ระบบการจัดการความรู้  ( KMS) และตัวแทนการสนทนา 
หรือ แชทบอท สามารถใช้เพ่ิมมากขึ้นช่วยส่งข้อมูลตรงเวลาไปยังผู้ใช้ปลายทางที่หลากหลาย 
เชื่อมต่อกับส่วนหลังของ KMS เพ่ือการส่งข้อมูลแบบเรียลไทม์ 

Nadarzynski et al. (2019) Chatbots ซึ่งเป็นส่วนหนึ่งของอุปกรณ์ AI เป็นภาษาธรรมชาติ 
ระบบประมวลผลที่ท าหน้าที่เป็นเสมือนการสนทนา เป็นตัวแทนเลียนแบบปฏิสัมพันธ์ของมนุษย์ 

Mustapha and Sayed (2018) Intelligent Conversational Channel หรือ ช่องทางการ
สนทนาอัจฉริยะ เป็นเครื่องมือแบ่งปันความรู้ที่สร้างขึ้นโดยอ้างว่าสร้างสมดุลระหว่างองค์ประกอบ
หลักสามประการของ KMS ได้แก่ ผู้คน ทรัพยากร และเทคโนโลยีก่อนที่เราจะอธิบายเพิ่มเติมเก่ียวกับ
ระบบ ค าถามต่อไปนี้จะถูกโพสต์เป็นข้อโต้แย้ง โดยพิจารณาจากปัญหาทางเทคนิคเป็นหลัก 

Daeninck (n.d.) ตัวแทนการสนทนา เป็นระบบซอฟต์แวร์ที่เลียนแบบผู้คน เพ่ือถ่ายทอด
ข้อมูลไปยังผู้ใช้อย่างเป็นธรรมชาติ มีตัวแทนการสนทนาหลายประเภท บางคนใช้ค าพูดหรือ  
ข้อความ เพ่ืออ านวยความสะดวกในการสื่อสารระหว่างผู้คนและเทคโนโลยี ช่วยเหลือผู้คน 
ในการค้นหาสิ่งที่ต้องการ 

 ประเภทของจักรกลโอภาปราศรัย 
Montenegro and da Costa (2022) กล่าวว่า สถาปัตยกรรม REST และสามารถเข้าถึงได้

โดยอินเทอร์เฟซต่าง ๆ โครงสร้างไดอะล็อกที่พัฒนาเป็นการใช้การรวมกันของกฎที่ก าหนดไว้ล่วงหน้า 
เอ็นจิ้นการเรียนรู้ของเครื่อง NLP และไดอะล็อกที่เน้นออนโทโลยี แบบอิงกฎมีหน้าที่รับผิดชอบ
อินพุตหรือเอาต์พุตพ้ืนฐานในตัวแทนการสนทนา การปฏิบัติในการสนทนา เช่น greetings  
goodbyes initial explanations agent feedback และรายการอ่ืน ๆ โครงสร้างสามารถเชื่อมโยง
กับระบบแชท ประกอบด้วย แนวคิดของการรู้จ าเจตนา การจัดการบทสนทนา และการดึงข้อมูล
โดยทั่วไป เอาต์พุตของค าขอจะอยู่ในรูปแบบ JSON ซ่ึงสามารถแยกวิเคราะห์เพ่ือดึงข้อมูลที่จ าเป็น 
NLP การเรียนรู้ของเครื่อง เอ็นจิ้นมักจะเชื่อมโยงกับกฎที่ก าหนดไว้ล่วงหน้าในแพลตฟอร์ม 
ส าหรับการพัฒนาแชทบอท โครงสร้างแบบคลาสสิกมีจุดมุ่งหมายเพ่ือใช้เจตนา เอนทิตี และบริบท 

Maroengsit (2019) มีการตรวจสอบสถาปัตยกรรมของแชทบอท โดยการวิ เคราะห์
องค์ประกอบ พบว่าแชทบอทแบ่งได้เป็น 2 รูปแบบ  

1. แบบอิงกฎ (Rule Based) ใช้การจับคู่รูปแบบกับระบุอินพุตจากผู้ใช้ 
2. แบบ Ai (AI- Based) แชทบอทที่ใช้ AI เป็นแชทบอทที่ใช้อัลกอริธึมการเรียนรู้ของเครื่อง

เพ่ือสร้างการตอบสนองตามจากข้อมูลที่ให้ไว้และเรียนรู้และพัฒนาต่อไปตามในรูปแบบการเรียนรู้
ก่อนหน้า ซึ่งสร้างการตอบสนองต่อผู้ใช้จากข้อมูลในแต่ละบทสนทนา 

ส่วนที่ 1 ส่วนต่อประสานผู้ใช้ (User Interface) และ Chatbot Integration เป็นส่วนแรก 
และส าคัญมากท่ีอนุญาตให้ผู้ใช้โต้ตอบและสื่อสารกับแชทบอท ส่วนต่อประสานผู้ใช้ท าให้ผู้ใช้สามารถ
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สื่อสารและโต้ตอบกับแชทบอทผ่านช่องทางต่าง ๆ เช่น แอปพลิเคชัน โดยมี channel เป็นช่องทาง
ประกอบด้วยส่วนต่าง ๆ ดังนี้ 

1. ขั้นก่อนการประมวล การประมวลผลภาษาธรรมชาติ (NLP) ใช้เพ่ือรับข้อมูลข้อความ
ภายนอกส าหรับคลังข้อมูลหรือเพ่ือรวบรวมข้อมูลใหม่จากการสนทนาที่ เกิดขึ้นระหว่างผู้ ใช้  
กับระบบและการเตรียมและแปลงข้อมูลให้เป็นข้อความที่เหมาะสมเป็นไปได้ที่จะรวมข้อเสนอแนะ
จากขั้นตอนแชทบอทอ่ืน ๆ และข้อมูลจากกระบวนการนี้จะถูกน ามาใช้ใน  2 องค์ประกอบ  
1) ใช้เป็นความรู้พ้ืนฐานของระบบหรือฐานข้อมูลของระบบ 2) ระบบได้รับและรวบรวมจากการ
สนทนากับผู้ใช้ ใช้เป็นข้อมูลเพื่อช่วยให้แชทบอทเข้าใจผู้ใช้ในขั้นการประมวลผล 

2. ขั้นการประมวลผล (NLU) เพ่ือรวบรวมและจัดการ การสนทนาบนพ้ืนฐานของข้อมูล 
ที่ป้อนจากผู้ใช้ เพ่ือให้ส่วนนี้ท าได้ ท างานอย่างถูกต้อง มี 6 เทคนิค  

(1) การจ าแนกประเภทเจตนา การจัดประเภทเจตนาเป็นหนึ่งในเป็นองค์ประกอบส าคัญ 
ของ NLP ที่ใช้ในการจ าแนกและระบุความตั้งใจในการป้อนข้อมูลจากผู้ใช้เพ่ือใช้กับฐานความรู้ 

(2) การวางแผนการเจรจา เรียกว่าความสามารถของระบบที่สามารถท าได้  จัดการ 
การสนทนาระหว่างผู้ใช้หลายคนหรือความสามารถ เพ่ือให้เข้าใจบริบทของการสนทนากับผู้ใช้แต่ละ
คนในกรณีที่มีการเปลี่ยนเรื่องภายในบทสนทนาเดียวกัน เช่น สู่โดเมนเปิด ระบบการสนทนาที่ใช้ 
การประมวลผลภาษาธรรมชาติ 

(3) การรู้จ าชื่อเป็นองค์ประกอบหนึ่งของความเข้าใจภาษาธรรมชาติ ซึ่งใช้ส าหรับระบุและติด
ป้ายชื่อ สถานที่ บุคคล และอ่ืน ๆ ส าหรับข้อมูลข้อความที่ไม่มีโครงสร้าง และใช้เพ่ือสร้างฐานความรู้
ของระบบ 

(4) การรับรู้ เวกเตอร์ที่ มีความคล้ ายคลึ งกัน  คือการวัดความคล้ายคลึ งตามเนื้ อหา 
ระหว่างเวกเตอร์ที่แสดงถึงการสรุปข้อความและสรุประบบอ้างอิงตามแบบจ าลองพ้ืนที่เวกเตอร์ 

(5) ศัพท์ พจนานุกรมคือชุดของค าและองค์ประกอบของค าที่มีความหมาย ใช้เป็นพจนานุกรม
ช่วยโมเดลเพ่ือท านายและแบ่งส่วนข้อความที่ป้อนจากผู้ใช้เพ่ือให้แบบจ าลองเพ่ือสร้างรายการข้อมูล  
ที่ถูกต้องส าหรับการประมวลผลต่อไป 

(6) ความจ าระยะสั้นระยะยาว เป็นระบบประสาทที่เกิดขึ้นอีกชนิดหนึ่ง เครือข่าย (RNN) 
ซึ่งเป็นเทคนิคหนึ่งในการเรียนรู้ของเครื่อง ตัวแทนในการจ าแนกการป้อนข้อความจากฐานผู้ใช้ในการ
สนทนาซึ่งแบ่งหน่วยความจ าออกเป็น 2 ประเภท การอ้างอิงระยะยาวกับข้อเท็จจริงหรือ 
ข้อมูลที่โมเดลใช้เรียนรู้ได้หรือช่วยท านายการสนทนาระหว่างผู้ใช้และหน่วยความจ าระยะสั้น 
หมายถึงข้อมูลหรือค าส าคัญท่ีเกี่ยวข้องเฉพาะในการสนทนาปัจจุบันระหว่างตัวแทนและผู้ใช้ 

2. ขั้นการประมวลผล (NLU) ขั้นตอนการสร้างถูกน ามาใช้จากภาษาธรรมชาติการสร้าง (NLU) 
การสร้างหรือการสร้างการตอบสนองคือ หมายถึงระบบหรือตัวแทนในการตอบสนองต่อฐานผู้ใช้จาก
ข้อมูลในแต่ละบทสนทนา เช่น ความตั้งใจของผู้ใช้และความรู้ระบบ 

(1) ฐานดึงข้อมูล ระบบดึงข้อมูลค้นหาค าพูดที่ผู้ใช้ ในฐานข้อมูลขนาดใหญ่และส่งคืนการตอบ
กลับที่ตรงที่สุด 

(2) ฐานก าเนิด อินเทอร์เฟซภาษาธรรมชาติที่ใช้การสนทนากับความสัมพันธ์ฐานข้อมูล 
 องค์ประกอบของจักรกลโอภาปราศรัย 
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(Daeninck n.d.) กล่าวว่า จักรกลโอภาปราศรัย มีองค์ประกอบดังนี้ 
1. จ าเป็นต้องมีการป้อนข้อมูลบางประเภท อาจใช้การป้อนข้อความ การรู้จ าค าพูด  

หรือทั้งสองอย่างรวมกัน การป้อนข้อมูลที่นิยมและตรงไปตรงมาที่สุดคือข้อความ 
2. Parser ภาษาธรรมชาติเป็นข้อก าหนดส าหรับตัวแทน ในการตีความสิ่งที่ผู้ใช้ระบุไว้ให้ใช้ 

สิ่งนี้ Parser จะแปลงภาษาของผู้ใช้เป็นสตริงหรือรูปแบบที่เข้าใจได้ง่าย 
3. กลไกการตัดสินใจตอบสนองต่อผู้ใช้ 
4. ตัวแทนการสนทนาจะต้องสามารถแปลค าตอบที่สร้างขึ้นในขั้นตอนก่อนหน้าในรูปแบบ

ภาษาธรรมชาติที่เป็นมิตรกับผู้ใช้ 
 

 
 

ภาพที่ 2-4  องค์ประกอบของจักรกลโอภาปราศรัย (Daeninck, n.d.) 
 

 การวิเคราะห์จักรกลโอภาปราศรัย 
กรัณย์ (2563) ปัจจุบันการท าจักรกลโอภาปราศรัย มีหลากหลายระดับตั้งแต่แพลตฟอร์ม

ส าเร็จรูปไปจนถึงแพลตฟอร์มที่มีความซับซ้อนสูง ตามความต้องการใช้งานของธุรกิจ โดยมีเทคโนโลยี
ที่ส าคัญอย่าง AI (Artificial Intelligence) ที่ช่วยในการประมวลผลและวิเคราะห์ข้อมูล เพ่ือให้ 
การท างานมีประสิทธิภาพ และสามารถสื่อสารได้แบบมนุษย์ เพ่ือน าไปสู่การสร้างปฏิสัมพันธ์  
กับผู้ใช้ได้อย่างตรงจุด บริษัท Mojito Technology ผู้ให้บริการท าจักรกลโอภาปราศรัยแบบครบ
วงจรส าหรับองค์กรขนาดใหญ่ เพ่ือให้การบริหารความสัมพันธ์อันดีระหว่างแบรนด์และผู้ใช้งาน (CRM 
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: Customer Relationship Management) มีประสิทธิภาพมากยิ่งขึ้น โดยให้บริการตั้งแต่ การท า 
User Research, ออกแบบระบบจักรกลโอภาปราศรัย วางระบบจักรกลโอภาปราศรัย เชื่อมต่อ
จักรกลโอภาปราศรัยเข้ากับระบบ CRM Conversation Design User Experience Design Analytic 
& Report เชื่อมต่อกับระบบ Social Monitoring System และ A.I. Service ซึ่ งในการท างาน 
Mojito จะเริ่มจากการวิจัยพฤติกรรมของผู้ใช้งาน เพ่ือทราบถึงครอบข่ายความต้องการของแบรนด์ 
จัดหาโซลูชั่นที่แบรนด์ควรใช้ ตลอดจนน าไปการน าฐานข้อมูลมาใช้เพ่ือวางงานในระยะยาว จักรกล
โอภาปราศรัยสามารถให้ข้อมูลสินค้าและบริการแบบบุคคลได้โดยตรง (Personalize) ท าให้แบรนด์
สามารถคาดการณ์และส่งมอบสิ่งที่ผู้ใช้งานต้องการได้มากขึ้นผ่านกระบวนการ Machine Learning 

 

 
 

ภาพที่ 2-5  ทิศทางของการน า AI มาใช้ (https://thinkgrowth.org) 
 

วินน์ (2560) ได้เขียนบทความ เรื่อง รู้จักบอทน้อย (@botnoi) เป็นจักรกลโอภาปราศรัย 
ที่ได้รับรางวัลในหมวดจักรกลโอภาปราศรัยที่คุยเก่งที่สุดจากงาน LINE BOT AWARD ซึ่งเป็น 
จักรกลโอภาปราศรัยที่สามารถเรียนรู้ ได้ด้วยตัวเอง และยังมีการควบคุมการสอนไม่ให้ออกนอกลู่ 
นอกทางเช่น มีจิตใจดี ไม่หยาบ และตลกนิด ๆ เป็นต้น ซึ่งถ้าเป็นจักรกลโอภาปราศรัยที่ใช้ระบบ 
เรียนรู้แบบการเรียนการสอน (Unsupervised learning) จะมีพฤติกรรมเลียนแบบเหมือนเด็ก 
ที่ไปจ าอะไรมาแล้วท าตาม แต่บอทน้อยจะมีการควบคุมและกรองค าหยาบออกจากระบบ สวนค าพูด
ในการโต้ตอบก็จะมีเอกลักษณ์เป็นของตัวเอง เรียกว่า เป็น Semi-Supervised Learning นั้น ท าให้

https://thinkgrowth.org/
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บอทน้อยได้รับรางวัล Conservation Award ในงานงาน LINE BOT AWARD ซึ่ ง เป็นจักรกล 
โอภาปราศรัยที่มี AI ในการโต้ตอบเกง่ที่สุด 

ชลณัฏฐ์ (2560) ได้น าเสนอบทความเรื่อง เสริมศักยภาพองค์กรด้วยการใช้ เทคโนโลยี 
จักรกลโอภาปราศรัย  ได้กล่าวสรุปถึง Chatbot ซึ่ งอาจเป็นเรื่องใหม่ส าหรับประเทศไทย 
แต่ในต่างประเทศ เช่น อเมริกา หรือญี่ปุ่น มีการใช้งานกันแล้วอย่างแพร่หลาย นอกจากนี้ 
จักรกลโอภาปราศรัย ยังสามารถสร้างฟอร์ม Template ต่าง ๆ ได้ ตามที่เราต้องการ ค าที่ต้องเจอ
ค าถามซ้ า ๆ หรือขอดูรูปสินค้าเดิม ๆ ซึ่งตรงนี้เราสามารถสอนจักรกลโอภาปราศรัยให้เรียนรู ้
และจับค าเหล่านี้ พร้อมตอบให้ได้ทันที รวมถึงในปัจจุบันก็สามารถปิดการขายโอนเงินได้เบ็ดเสร็จ 
ในแอพแชทอย่าง Messenger หรือLINE เป็นต้น และยกตัวอย่าง Startup ของ ConvoLab  
ที่เห็นถึงตลาดจักรกลโอภาปราศรัยในประเทศไทย เป็นธุรกิจส าหรับการให้บริการแบบครบวงจร 
โดยสรุป จักรกลโอภาปราศรัยในตอนนี้จะเป็นจุดเริ่มต้นในการใช้ AI ที่ทุกคนสามารถเข้าถึงได้ 
เพ่ือให้ผู้ใช้งานมีแหล่งข้อมูลเป็นของตัวเอง และตอบสนองการใช้งานต่อผู้ใช้งานมากขึ้น ConvoLab 
จะสร้างจักรกลโอภาปราศรัยแพลตฟอร์ม ที่น าเอา AI (IBM Watson) มาใช้ด้วย เพ่ือให้สามารถ 
ตอบค าถามลูกค้าได้แม่นย าขึ้น โดยเป้าหมายหลักจะเน้นธุรกิจขนาดกลาง ที่อยากได้ข้อมูลที่ต้องการ 
ท าให้การออกแบบจะเน้นเพ่ือเป้าหมายทางธุรกิจจะแตกต่างจาก จักรกลโอภาปราศรัยทั่วไป 
ที่จะเน้นคุยเล่นมากกว่า ข้อแตกต่างของ ConvoLab คือ การน าเทคโนโลยีที่เรียกว่า Taxonomy 
และ Ontology เข้ามาใช้ เป็นการตีความเทคนิคภาษาของ AI เพ่ือให้สามารถเข้าใจศัพท์เฉพาะ 
ได้มากขึ้น  

มานพ (2559) เขียนบทความการสร้าง LINE Bot แบบใช้  cURL ใน Yii Framework 2  
โดยสามารถตอบโต้กับผู้ใช้งานได้ด้วย API ของ wunderground เพ่ือบอกสภาพอากาศ และกูรู 
ถามตอบด้วย Wikipedia API โดยเมื่อผู้ใช้พิมพ์ค าว่า “อากาศ: กรุงเทพมหานคร” LINE Bot จักรกล
โอภาปราศรัยก็จะตอบสภาพอากาศทันที 

Gartner (2020) กล่าวว่า แนวโน้มเทคโนโลยีของลูกค้าที่เกิดขึ้นใหม่ แจ้งให้ทราบถึงกลยุทธ์
ประสบการณ์ลูกค้า (CX) ของ CIO จักรกลโอภาปราศรัยผู้ช่วยเสมือนจริงและหุ่นยนต์ขับเคลื่อน
ประสบการณ์ที่ราบรื่นและง่ายดายและการใช้งานของพวกเขาจะเพ่ิมขึ้น Gartner คาดการณ์ว่า
ภายในปี 2565 การโต้ตอบกับลูกค้า 70% เกี่ยวข้องกับเทคโนโลยีใหม่ ๆ เช่น แอปพลิเคชัน  
แมชชีนเลิร์นนิง (ML) แชทบอทและการส่งข้อความผ่านมือถือเพ่ิมขึ้นจาก 15% ในปี 2561 องค์กร
ปัญญาประดิษฐ์ก าลังดิ้นรนเพ่ือให้ทันกับการเติบโตของข้อมูลเชิงลึกของลูกค้า ความเร็วและ 
ความแม่นย าของเทคโนโลยีปัญญาประดิษฐ์ (AI) และการวิเคราะห์นอกเหนือไปจากข้อมูลเชิงลึก 
ของมนุษย์จะช่วยให้เกิดความชาญฉลาดที่จ าเป็นส าหรับ CX ในอนาคต การโต้ตอบของ AI 
จะช่วยเพ่ิมประสิทธิภาพข้อความ ความรู้สึกน้ าเสียงการโต้ตอบและแม้แต่การวิ เคราะห์ 
แบบส ารวจแบบเดิม ๆ รองประธานนักวิเคราะห์ดีเด่นของ Gartner กล่าว ระบุจุดเจ็บปวด 
ใน เส้นทางของลู กค้ าที่ ส ามารถแก้ ไข ได้ด้ วย เทคโนโลยี  AI เช่น  จั กรกลโอภาปราศรั ย 
ที่ ให้การตอบสนองที่ เป็นส่ วนตัว ในทันที  ผู้ ช่ วยลูกค้า เสมือนและจักรกลโอภาปราศรั ย 
ผู้ช่วยลูกค้าเสมือน (VCAs) ลดความพยายามของลูกค้าและเปิดใช้งาน CX ที่ดีขึ้นบนเว็บไซต์ 
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ของบริษัท บางองค์กรยังเลือกใช้ผู้ช่วยตามบทบาทที่สามารถปรับปรุงปฏิสัมพันธ์กับพนักงาน 
ลูกค้า และคู่ค้าได้อย่างมีนัยส าคัญ 

Yadav, Madhesiya, Narkhede, & Babar (2020) การเรียนรู้ของ Machine ช่วยนักพัฒนา
ในการสร้างไฟล์เครื่องจักรที่สามารถคิดและท างานได้เหมือนมนุษย์ โดยใช้ธรรมชาติการประมวลผล
ภาษาเครื่องสามารถถอดรหัสข้อความของมนุษย์ได้และสร้างการตอบสนองที่คล้ายกับมนุษย์  
มากจะตอบสนอง การสนทนาดังกล่าวท าให้ผู้ใช้สะดวกสบายในขณะที่โต้ตอบกับเครื่องและไว้วางใจ
ผลลัพธ์จักรกลโอภาปราศรัย คือโปรแกรมซอฟต์แวร์ที่สามารถโต้ตอบกับมนุษย์ในแบบที่มนุษย์ 
ไม่ รู้ สึ ก เหมือนเป็นอยู่ ไม่ พูดคุยกับ เครื่ องจั กร  แต่พวกเขาจะรู้ สึ ก เหมือนก าลั งสนทนา 
กับมนุษย์ ส าหรับการสนทนา ที่ผู้ใช้ไม่จ าเป็นต้องมีไฟล์ความรู้ทางเทคนิคเกี่ยวกับซอฟต์แวร์ 
วัตถุประสงค์ของจักรกลโอภาปราศรัย คือการถอดรหัสข้อความที่ได้รับจากผู้ใช้และถึงให้ค าตอบ 
ที่ถูกต้องหลังจากด าเนินการ การค านวณกับอินพุตที่ได้รับ ระบบสามารถวิเคราะห์ข้อมูล IoT 
ในการซิงโครไนซ์ด้วยข้อมูลที่ป้อนโดยผู้ ใช้เพ่ือ ให้การวินิจฉัยที่แม่นย ามีอธิบายไว้ในบริการ 
สนทนา ส าหรับการให้ค าปรึกษาทางจิตเวชที่ปรับวิธีการให้ เข้ากับท าความเข้าใจเนื้ อหา 
การให้ค าปรึกษาตามระดับสู งความเข้า ใจภาษาธรรมชาติ  ( NLU) และอารมณ์การรับรู้ 
ตามวิธีการหลายรูปแบบเภสัชกรที่ จะท าหน้ าที่ เป็นที่ ปรึ กษาเภสัชกร ที่ จะให้ยาสามัญ 
อย่างมีเหตุผล เหมาะสม และปลอดภัยยาส าหรับเด็กตามข้อมูลที่รวบรวมจากผู้ใช้โดยการสนทนา 
บทสนทนาของผู้ ใช้ เป็นแบบเชิงเส้นการออกแบบหรือโครงสร้างเชิงเส้นที่ เกิดจากอาการ 
การแยกไปยังการแมปอาการ ซึ่งระบุไฟล์อาการที่เกี่ยวข้องแล้ววินิจฉัยผู้ป่วยว่าเป็นโรคที่ส าคัญ 
หรือ เล็กน้อย และถ้าเป็นโรคร้ายแรง ข้อเสนอแนะการรักษาที่ เหมาะสมจะถูกส่งต่อไปยัง 
ผู้ป่วยโครงข่ายประสาทที่เกิดซ้ า จะถูกใช้เพ่ือการท างานวัตถุประสงค์ของจักรกลโอภาปราศรัย 
ที่จะเรียนรู้จากไฟล์อินพุตให้และเอาต์พุตที่สร้างขึ้น จะใช้ประเภทของอาการที่แตกต่ างกัน 
อาการจะถือเป็นปัจจัยหลายอย่างในอินพุตจ านวนมาก จะมีการสร้างเอาต์พุตเดียว ความต้องการ
จักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือการช่วยเหลือทางการแพทย์  เป็นความต้องการขั้นพ้ืนฐานของมนุษย์ 
ที่จะต้องรู้ว่าเขาเป็นโรคภูมิแพ้ชนิดใด และข้อควรระวังที่เขาต้องด าเนินการเพ่ือจัดการกับปัญหา 
หากขึ้นอยู่กับอาการที่ผู้ใช้ค้นหาบนเครื่องกว้างใหญ่อินเทอร์เน็ตเกี่ยวกับโรค อาจน าไปสู่ผลลัพธ์ 
ที่ผิดพลาด จักรกลโอภาปราศรัยจะจ ากัดข้อมูลให้แคบลงตรวจสอบแล้วและเป็นจริง จะน าไปสู่
ผลลัพธ์ที่ถูกต้องส าหรับไฟล์ผู้ใช้ การใช้จักรกลโอภาปราศรัยจะให้ความช่วยเหลือทางการแพทย์ 
แก่ผู้ ใช้ตามข้อมูลที่ป้อนจัดท าโดยผู้ ใช้ซึ่ งจะเป็นอาการของไฟล์ภูมิแพ้  ชื่อของโรคภูมิแ พ้ 
และยังแนะน าผู้เชี่ยวชาญที่ผู้ใช้ต้องไปพบ 

Gartner (2018) คาดการณ์ว่าเทคโนโลยี พ้ืนฐานและวิธีการที่ ใช้ ในการพัฒนาจักรกล 
โอภาปราศรัยและ VCAs จะพัฒนาอย่างรวดเร็วในอีกไม่กี่ปีข้างหน้าตามที่ผู้ใช้คาดหวัง  และกรณี 
การใช้งาน AI จะถูกฝังอยู่ในจักรกลโอภาปราศรัย VCAs UI การสนทนาและ IoT สิ่งนี้จะกระตุ้น 
ให้เกิดการใช้บริการมากขึ้น 

Brandtzaeg & Følstad (2017) จั ก ร กล โ อภ าปร า ศรั ย ท า หน้ า ที่ เ ป็ น อิ น เ ท อ ร์ เ ฟ ซ 
ผู้ ใช้ภาษาธรรมชาติส าหรับข้อมูลและผู้ ให้บริการ จักรกลโอภาปราศรัยช่วยให้ผู้ ใช้สามารถ 
ขอรับความช่วยเหลือหรือข้อมูลได้อย่างทันท่วงทีและมีประสิทธิภาพ จักรกลโอภาปราศรัย 



33 

 

ถู กกระตุ้ น โดย พัฒนาการล่ าสุ ด ใน เทคโน โลยีปัญญาประดิษฐ์  และ  Machine learning 
เป็นเทคโนโลยีหนึ่งที่ถูกน ามาใช้มากในปัจจุบัน ผู้ใช้จักรกลโอภาปราศรัยยังรายงานถึงแรงจูงใจ 
ที่เกี่ยวข้องกับความบันเทิง ปัจจัยทางสังคมและเชิงสัมพันธ์และความอยากรู้อยากเห็น เกี่ยวกับ 
สิ่งที่พวกเขามองว่าเป็นปรากฏการณ์ใหม่ การค้นพบนี้ได้รับการกล่า วถึงในแง่ของการใช้งาน 
และทฤษฎีความพึงพอใจและให้ข้อมูลเชิงลึก ว่าเหตุใดผู้คนจึงเลือกโต้ตอบกับตัวแทนอัตโนมัติ  
ทางออนไลน์ การค้นพบนี้สามารถช่วยให้นักพัฒนาสามารถอ านวยความสะดวกให้กับประสบการณ์
การโต้ตอบระหว่างมนุษย์กับจักรกลโอภาปราศรัยได้ดีขึ้นในอนาคต มีการแนะน า แนวทาง 
การออกแบบที่เป็นไปได้ซึ่งสะท้อนถึงแรงจูงใจของผู้ใช้จักรกลโอภาปราศรัยที่แตกต่างกัน 

Arsene, Dumitrache, & Mihu (2010) จักรกลโอภาปราศรัยเป็นเอกลักษณ์ที่ เลียนแบบ 
การสนทนาของมนุษย์ ในการตั้งค่าท่ียอมรับโดยเฉพาะพร้อมกับข้อความหรือภาษาที่เปล่งออกมาด้วย
เทคนิคต่าง ๆ เช่น การประมวลผลภาษา Natural Language Processing (NLP) จุดมุ่งหมาย 
ของระบบนี้ คือการจ าลองการสนทนาของบุคคล การพัฒนาแอปพลิเคชั่น จักรกลโอภาปราศรัย
สามารถท าได้ด้วยการสร้างอินเทอร์เฟซผู้ใช้เพ่ือส่งข้อมูลเข้าและรับการตอบสนอง เป็นระบบที่โต้ตอบ
กับผู้ใช้โดยการรักษา การติดตามของสถานะของการปฏิสัมพันธ์และการจดจ าไฟล์ก่อนหน้าค าสั่ง  
ที่จะให้ฟังก์ชันการท างาน จักรกลโอภาปราศรัยทางการแพทย์สามารถพัฒนาโดยใช้อัลกอริทึม 
ที่กลั่นกรองค าถามของผู้ใช้และจดจ าและให้ตอบกลับค าถามที่เกี่ยวข้อง สามารถเริ่มจากปัญหาเล็ก ๆ 
เช่น ปวดศีรษะซึ่ งรู้ สึกปกติแต่อาจเป็นจุดเริ่มต้นของโรคร้ายแรง เช่น เนื้องอกในสมอง  
ส่วนใหญ่ของโรคสามารถระบุได้โดยอาการทั่วไป เพ่ือให้สามารถท านายโรคได้หากมีการวิเคราะห์
ร่างกายผู้ป่วยเป็นระยะ 
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ภาพที่ 2-6  ความแตกต่างของ Chatbot, Conversational agent Virtual Assistant 
(https://searchcustomerexperience.techtarget.com/definition/chatbot) 

 แนวคิด ทฤษฎีเกี่ยวกับคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 ความหมายของคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ 

ราชบัณฑิตยสภา (2554) ได้ให้ความหมายของคุณลักษณะ หมายถึง เครื่องหมายหรือ 
สิ่งที่ชี้ให้เห็นความดีหรือลักษณะประจ า 

คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล (2556) กล่าวว่า คุณลักษณะ 
ที่ พึงประสงค์ของบัณฑิตแพทย์ศิริ ราช  6 คุณลักษณะ ประกอบด้วยความรู้ความสามารถ 
(Competency) ที่บัณฑิตแสดงออกถึงความเป็นแพทย์ที่พร้อมท างานเพ่ือสังคม ได้แก่ ความรู้ 
ทางวิชาชีพ (Professional Knowledge) ทักษะทางวิชาชีพ (Professional Skills) เจตคติของ 
ความเป็นแพทย์ที่ดี และทักษะพ้ืนฐาน 3 ทักษะซึ่งเป็นพ้ืนฐานของบัณฑิตที่เป็นที่ประสงค์ของสังคม
ยุคปัจจุบัน (21St Century Skills) ได้แก่ Information, Media, Technology Skills; Learning And 
Innovation Skills; Leadership And Life Skills คุณลักษณะของบัณฑิตทั้ง 6 ประการมาเรียบเรียง
จะได้ เป็นค าย่อว่ า  SKILLS (Soul, Knowledge, Information, Learning, Leader, และ Skills 
ตามล าดับ) ดังนี้ 

1. Soul หมายถึง จิตวิญญาณของความเป็นแพทย์ ประกอบด้วยคุณลักษณะย่อย 3 ประการ 
ได้แก่  

1.1  มีคุณธรรมแห่งวิชาชีพ 
1.2  ค านึงถึงผู้ป่วย 

https://searchcustomerexperience.techtarget.com/definition/chatbot
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1.3  มีความรับผิดชอบต่อสังคม 
2. Knowledge หมายถึง มีความรู้ทางวิชาชีพ (Professional Knowledge) ประกอบด้วย

คุณลักษณะย่อย 3 ประการ ได้แก่ 
2.1 ความรู้พ้ืนฐานทางวิทยาศาสตร์การแพทย์ (Basic Preclinical Knowledge) 
2.2 ความรู้ในการดูแลผู้ป่วย (Clinical Knowledge) 
2.3 ความรู้ในการวิจัย (Research Knowledge) 

3. Information หมายถึ ง  Information, Media, Technology Skills ประกอบ ไปด้ ว ย 
คุณลักษณะย่อย 3 ประการได้แก ่

3.1 Information Literacy: การเข้าถึงข้อมูลอย่างรวดเร็ว ประเมินความน่าเชื่อถือของ
ข้อมูลได้ถูกต้อง และน าข้อมูลที่ได้ไปใช้ได้อย่างมีประสิทธิภาพ รวมถึงการใช้และน าเสนอข้อมูลบน
พ้ืนฐานของจริยธรรม 

3.2 Media Literacy: การเข้าถึง เข้าใจ และใช้ประโยชน์จากสื่อในรูปแบบต่าง  ๆ  
ได้อย่างมีวิจารณญาณและมีประสิทธิภาพ 

3.3 Technology Literacy: สามารถใช้งานเทคโนโลยี (คอมพิวเตอร์ โทรศัพท์ อุปกรณ์
สื่อสารต่าง ๆ รวมถึงเครื่องมือเครื่องใช้ระบบดิจิตอลในรูปแบบต่าง ๆ) ได้อย่างมีประสิทธิภาพ โดย
ค านึงถึงความคุ้มค่า และอยู่บนพื้นฐานทางจริยธรรม 

4. Learning หมายถงึ Learning And Innovation Skills คือทักษะการเรียนรู้ และสร้างสรรค์
สิ่งใหม่ ประกอบไปด้วยคุณลักษณะย่อย 4 ประการ ได้แก่ 

4.1 Creativity: มีความคิดสร้างสรรค์ 
4.2 Critical Thinking Skills: มีความสามารถในการคิดอย่างมีวิจารณญาณ วิเคราะห์

ปัญหาด้วยหลักของเหตุและผล 
4.3 Communication Skills: มีความสามารถในการสื่อสารกับผู้ อ่ืน ทั้งโดยการรับฟัง  

การพูด การอ่านและการเขียน รวมถึงการแสดงออกถึงแนวคิดในรูปแบบต่าง ๆ อย่างเหมาะสม 
4.4 Collaboration: การร่วมมือกับผู้ อ่ืนในการท างานได้อย่างมีประสิทธิภาพทั้งกับ

ผู้ร่วมงานที่มีแนวคิดเหมือนกันหรือต่างกัน น าไปสู่ทีมงานที่ผู้ร่วมงานเคารพ ให้เกียรติกัน และ
รับผิดชอบร่วมกัน 

5. Leader หมายถึง Leadership And Life Skills คือทักษะความเป็นผู้น า  การท างาน
ร่วมกับผู้อ่ืน และ การใช้ชีวิตประกอบไปด้วย คุณลักษณะย่อย 2 ประการ ได้แก่ 

5.1 Leadership: ความเป็นผู้น า  ได้แก่  ความสามารถในการท างานร่วมกับผู้ อ่ืน 
ในสังคมท่ีมีความหลากหลาย, สามารถสร้างผลงานให้เป็นที่ประจักษ์ มีความรับผิดชอบต่อการกระท า
ของตน และสามารถชักน าผู้อื่นให้ร่วมกันสร้างประโยชน์ให้แก่สังคม 

5.2 Life Skills: ทักษะการใช้ชีวิต ได้แก่ Flexibility (ความยืดหยุ่น) Self-Sufficiency 
(ความรู้จักพอเพียง) และ Self-Direction (การใช้ชีวิตอย่างมีจุดมุ่งหมาย) 
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6. Skills หมายถึง มีทักษะทางวิชาชีพ (Professional Skills) ประกอบด้วยคุณลักษณะย่อย 4 
ประการ ได้แก่ 

6.1 ทักษะการดูแลรักษาผู้ป่วย (Clinical Skills) 
6.2 ทักษะการสืบค้นเพิ่มเติมทางการแพทย์ (Medical Investigative Skills) 
6.3 ทักษะการท าหัตถการทางการแพทย์ (Procedural Skills) 
6.4 ทักษะการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันโรค (Health Promotion and Disease 

Prevention Skills) 
คณะแพทยศาสตร์มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ (2558) คุณลักษณะบัณฑิตที่พึงประสงค์ 

ของคณะแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัยสงขลานครินทร์ ส าหรับใช้ตั้งแตป่ีการศึกษา 2556 – 2560 
1. พฤตินิสัย เจตคติคุณธรรม และจริยธรรมแห่งวิชาชีพ (Professional Habits, Attitudes, 

Moral, And Ethics) 
2. ทักษะการสื่อสารและการสร้างสัมพันธภาพ (Communication & Interpersonal Skill)  
3. ความรู้พื้นฐานทางการแพทย์ (Scientific Knowledge Of Medicine) 
4. การบริบาลผู้ป่วย และการบริบาลแบบองค์รวม (Patient Care And Holistic Care) 
5. การสร้างเสริมสุขภาพ และระบบบริบาลสุขภาพ: สุขภาพของบุคคล ชุมชน และประชาชน 

( Health Promotion And Health Care System: Individual, Community And Population 
Health) 

6. การเรียนรู้และพัฒนาด้วยตนเองอย่างต่อเนื่อง ( Life-Long Self-Directed Learning And 
Development) 

7. การคิดและแก้ปัญหาอย่างมีวิจารณญาณ (Critical Thinking & Problem Solving) 
8. ทักษะการท างานเป็นทีม และการบริหารจัดการ (Teamwork skill and Management 

Skill) 
9. ทักษะชีวิตและสังคม ( Social & Life Skill) 
ส านักงานเลขาธิการแพทยสภา (2555) ประกาศว่า ผู้ประกอบวิชาชีพเวชกรรมต้องมีคุณสมบัติ 

ของสมาชิกแพทยสภาตามเกณฑ์ที่ได้บัญญัติไว้ในพระราชบัญญัติวิชาชีพเวชกรรม พ.ศ.  2525  
หมวด 2 มาตรา 11 และพึงมีคุณลักษณะที่พึงประสงค์รวมทั้งความรู้ความสามารถทางวิชาชีพ 
(Professional Competencies) ดังต่อไปนี้ 

1. พฤตินิสัย เจตคติคุณธรรม และจริยธรรมแห่งวิชาชีพ (Professional Habits, Attitudes, 
Moral, And Ethics) ได้แก่ 

1.1  การรักษาเกียรติและธ ารงคุณค่าแห่งวิชาชีพ  
1.1.1  มีคุณธรรม และจริยธรรมที่เหมาะสมต่อวิชาชีพแพทย์ 
1.1.2  ซื่อสัตย์สุจริตต่อตนเองและวิชาชีพ เป็นที่ไว้วางใจ ของผู้ป่วย และสังคม 
1.1.3  มีบุคลิกภาพอันเป็นที่น่าศรัทธา 
1.1.4  รับผิดชอบต่อผู้ป่วย การนัดหมาย และงานที่ได้รับมอบหมาย 
1.1.5  ท างานร่วมกับผู้อ่ืนได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
1.1.6  มุ่งม่ันพัฒนาตนเองอย่างต่อเนื่อง 
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1.2 การค านึงถึงผู้ป่วย (Patient Centered) 
1.2.1  ค านึงถึงประโยชน์และความปลอดภัยของผู้ป่วยเป็นส าคัญ 
1.2.2  ให้ความจริงแก่ผู้ป่วย รักษาความลับ และเคารพในสิทธิของผู้ป่วย 
1.2.3  ปกป้องและพิทักษ์สิทธิประโยชน์ของผู้ป่วย 

1.3 การคุ้มครองและรับผิดชอบต่อสังคม 
1.3.1  ด ารงตนเป็นพลเมืองดีของสังคม 
1.3.2  แสดงเจตคติที่ดีต่อการให้บริการสุขภาพแบบองค์รวมแก่ประชาชนทุกระดับ 
1.3.3  เข้าใจความต้องการและข้อจากัด โดยไม่แบ่งแยกในบริบทของเชื้อชาติ 

วัฒนธรรม ศาสนา อาชีพ อายุ และเพศ 
1.3.4  ความมุ่งม่ันในการพัฒนาให้บริการที่มีคุณภาพอย่างต่อเนื่อง 

2.  ทักษะการสื่อสารและการสร้างสัมพันธภาพ (Communication and Interpersonal Skills) 
2.1  หลักส าคัญของสื่อสาร 
2.2  การสื่อสารกับผู้ป่วย 
2.3  การสื่อสารกับผู้ที่เกี่ยวข้อง 

3.  ความรู้พื้นฐานทางการแพทย์ (Scientific Knowledge Of Medicine) 
3.1  มีความรู้ความเข้าใจในวิทยาศาสตร์การแพทย์พ้ืนฐาน 
3.2  มีความรู้ความเข้าใจ 

4.  การบริบาลผู้ป่วย (Patient Care) 
4.1  การตรวจวินิจฉัย และดูแลรักษาผู้ป่วยทั่วไป 
4.2  ทักษะการตรวจ การตรวจทางห้องปฏิบัติการ การท าหัตถการทีจ่ าเป็น 

5.  การสร้างเสริมสุขภาพ และระบบบริบาลสุขภาพ 
5.1  มีความรู้ความเข้าใจเรื่อง การสร้างเสริมสุขภาพ 
5.2  สามารถให้การบริบาลสุขภาพแบบเบ็ดเสร็จ 

6.  การพัฒนาความรู้ความสามารถทางวิชาชีพอย่างต่อเนื่อง (Continuous Professional 
Development) 

6.1  ก าหนดความต้องการในการเรียนรู้ของตนเองได้อย่างครอบคลุมทุกด้านที่จ าเป็น 
6.2  วางแผนและแสวงหาวิธีการสร้างและพัฒนาความรู้ ทักษะ เจตคติ และพฤติกรรม 

ที่เหมาะสม  
6.3  เข้าร่วมกิจกรรมเพ่ือแสวงหาและแลกเปลี่ยนความรู้ ฝึกทักษะ รวมทั้งพัฒนาตนเอง 

อย่างต่อเนื่องและสม่ าเสมอ 
6.4  ค้นคว้าหาข้อมูลจากแหล่งข้อมูลต่าง ๆ รวมทั้งมีวิจารณญาณในการประเมินข้อมูล 
6.5  ประยุกต์ความรู้ เทคโนโลยี และทักษะใหม่ได้อย่างเหมาะสม 
6.6  ตระหนักถึงความส าคัญของการพัฒนาคุณภาพงาน การสร้างองค์ความรู้ใหม่ 

จากการ ปฏิบัติงานประจ าวัน และการจัดการความรู้ 
Stanford school of medicine (2021) กล่าวถึง สมรรถนะและวัตถุประสงค์ในการศึกษา

ของนักศึกษาแพทย์ มหาวิทยาลัยสแตนฟอร์ด ความสามารถและวัตถุประสงค์ทางการศึกษา 
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ที่เกี่ยวข้องดังต่อไปนี้เป็นแนวทางในการพัฒนาหลักสูตรและการประเมินความส าเร็จของโครงการ
ฝึกอบรมและผู้ส าเร็จการศึกษา 

1. การดูแลผู้ป่วย ให้การดูแลที่เน้นผู้ป่วยเป็นศูนย์กลางด้วยความเห็นอกเห็นใจเหมาะสม 
และมีประสิทธิผลในการรักษาปัญหาสุขภาพและการส่งเสริมสุขภาพ 

1.1 ด าเนินการทางการแพทย์การวินิจฉัยและการผ่าตัดทั้งหมดที่พิจารณาว่าจ าเป็นส าหรับ
สาขาการปฏิบัติ  

1.2 รวบรวมข้อมูลที่จ าเป็นและถูกต้องเกี่ยวกับผู้ป่วยและสภาพของพวกเขาผ่านการซัก
ประวัติการตรวจร่างกายและการใช้ข้อมูลทางห้องปฏิบัติการ การถ่ายภาพและการทดสอบอ่ืน ๆ  

1.3 จัดระเบียบ และจัดล าดับความรับผิดชอบเพ่ือให้การดูแลมีความปลอดภัยประสิทธิผล
และมีประสิทธิภาพ  

1.4 ตีความข้อมูลในห้องปฏิบัติการ การศึกษาภาพและการทดสอบอ่ืน ๆ ที่จ าเป็นส าหรับ
พ้ืนที่ปฏิบัติ 

1.5 ตัดสินใจอย่างมีข้อมูลเกี่ยวกับการแทรกแซงการวินิจฉัยและการรักษาตามข้อมูลและ
ความชอบของผู้ป่วย - ข้อมูลหลักฐานทางวิทยาศาสตร์และการตัดสินทางคลินิก  

1.6 พัฒนาและด าเนินการตามแผนการจัดการผู้ป่วย  
1.7 ให้ค าปรึกษาและให้ความรู้แก่ผู้ป่วยและครอบครัวเพ่ือเพ่ิมขีดความสามารถให้พวกเขา

มีส่วนร่วมในการดูแลและเปิดใช้งานการตัดสินใจร่วมกัน  
1.8 จัดให้มีการส่งต่อผู้ป่วยที่เหมาะสมรวมทั้งดูแลให้มีความต่อเนื่องของการดูแลตลอด

ช่วงการเปลี่ยนแปลงระหว่างผู้ให้บริการหรือสถานที่ตั้งและติดตามความคืบหน้าและผลลัพธ์ของ
ผู้ป่วย 

1.9 ให้บริการด้านการดูแลสุขภาพแก่ผู้ป่วยครอบครัวและชุมชนเพ่ือป้องกันปัญหาสุขภาพ
หรือรักษาสุขภาพ  

1.10 จัดให้มีการสร้างแบบอย่างท่ีเหมาะสม 
1.11 ปฏิบัติหน้าที่ก ากับดูแลให้สมกับบทบาทความสามารถและคุณสมบัติของตน 

2. ความรู้เพ่ือการปฏิบัติ แสดงให้เห็นถึงความรู้เกี่ยวกับวิทยาศาสตร์ชีวการแพทย์คลินิก
ระบาดวิทยาและสังคมพฤติกรรมรวมทั้งการประยุกต์ใช้ความรู้นี้ในการดูแลผู้ป่วย 

2.1 แสดงให้เห็นถึงวิธีการตรวจสอบและวิเคราะห์สถานการณ์ทางคลินิก 
2.2 ประยุกต์ ใช้หลักการทางวิทยาศาสตร์กายภาพที่เป็นที่ยอมรับและที่เกิดขึ้นใหม่ 

ซึ่งเป็นพ้ืนฐานในการดูแลสุขภาพส าหรับผู้ป่วยและประชากร  
2.3 ประยุกต์ใช้หลักการทางวิทยาศาสตร์ทางคลินิกที่เป็นที่ยอมรับและเกิดขึ้นใหม่  

ในการตัดสินใจวินิจฉัยและบ าบัดการแก้ปัญหาทางคลินิก และด้านอ่ืน ๆ ของการดูแลสุขภาพ 
ตามหลักฐาน  

2.4 ใช้หลักการทางระบาดวิทยาในการระบุปัญหาสุขภาพปัจจัยเสี่ยงกลยุทธ์การรักษา
ทรัพยากรและความพยายามในการป้องกันโรค / การส่งเสริมสุขภาพส าหรับผู้ป่วยและประชากร 

2.5 ใช้หลักการทางสังคม – พฤติกรรมศาสตร์ในการดูแลผู้ป่วยรวมถึงการประเมินผล
กระทบของอิทธิพลทางจิตสังคมและวัฒนธรรมที่มีต่อสุขภาพโรคการแสวงหาการดูแลการปฏิบัติตาม 
การดูแลและอุปสรรคและทัศนคติต่อการดูแล 
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2.6 มีส่วนช่วยในการสร้างสรรค์เผยแพร่ การประยุกต์ใช้และการแปลความรู้และแนว
ปฏิบัติด้านการดูแลสุขภาพใหม่ ๆ 

3. การเรียนรู้ตามการปฏิบัติและการปรับปรุง แสดงให้เห็นถึงความสามารถในการตรวจสอบ 
และประเมินการดูแลผู้ป่วยประเมินและหลอมรวมหลักฐานทางวิทยาศาสตร์และปรับปรุงการดูแล
ผู้ป่วยอย่างต่อเนื่องโดยอาศัยการประเมินตนเองอย่างต่อเนื่องและการเรียนรู้ตลอดชีวิต 

3.1  ระบุจุดแข็งข้อบกพร่องและขีด จ ากัด ในความรู้และความเชี่ยวชาญของตน  
3.2  ก าหนดเป้าหมายการเรียนรู้และการปรับปรุง  
3.3  ระบุและด าเนินกิจกรรมการเรียนรู้ที่จัดการกับช่องว่างของความรู้ทักษะและหรือทัศนคติ  
3.4  วิเคราะห์การปฏิบัติอย่างเป็นระบบโดยใช้วิธีการปรับปรุงคุณภาพและด าเนินการ

เปลี่ยนแปลง โดยมีเป้าหมายในการปรับปรุงการปฏิบัติ  
3.5  รวมข้อเสนอแนะในการปฏิบัติในชีวิตประจ าวัน  
3.6  ค้นหาประเมินและหลอมรวมหลักฐานจากการศึกษาทางวิทยาศาสตร์ที่เกี่ยวข้องกับ

ปัญหาสุขภาพของผู้ป่วย  
3.7  ใช้เทคโนโลยีสารสนเทศเพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพการเรียนรู้  
3.8  มีส่วนร่วมในการศึกษาของผู้ป่วยครอบครัวนักเรียนผู้เข้ารับการฝึกอบรม เพ่ือน

ร่วมงานและผู้เชี่ยวชาญด้านสุขภาพอ่ืน ๆ  
3.9  รับและใช้ข้อมูลเกี่ยวกับผู้ป่วยแต่ละรายประชากรของผู้ป่วยหรือชุมชนที่ผู้ป่วย 

ได้รับการดึงมาเพ่ือปรับปรุงการดูแล  
3.10 ระบุวิเคราะห์และน าความรู้แนวทางมาตรฐานเทคโนโลยีผลิตภัณฑ์หรือบริการใหม่ ๆ 

ที่แสดงให้เห็นอย่างต่อเนื่องมาใช้เพ่ือปรับปรุง ผลลัพธ์ 
4. ทักษะความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลและการสื่อสาร แสดงให้เห็นถึงทักษะความสัมพันธ์

ระหว่างบุคคลและการสื่อสารที่ส่งผลให้เกิดการแลกเปลี่ยนข้อมูลและการท างานร่วมกันอย่างมี
ประสิทธิภาพกับผู้ป่วยครอบครัวและผู้เชี่ยวชาญด้านสุขภาพ 

4.1 สื่อสารอย่างมีประสิทธิผลกับผู้ป่วยครอบครัวและสาธารณะตามความเหมาะสมในภูมิ
หลังทางเศรษฐกิจสังคมและวัฒนธรรมที่หลากหลาย  

4.2 สื่อสารอย่างมีประสิทธิผลกับเพ่ือนร่วมงานในวิชาชีพหรือเฉพาะทางผู้เชี่ยวชาญ 
ด้านสุขภาพอ่ืน ๆ และหน่วยงานที่เกี่ยวข้องกับสุขภาพ  

4.3 ท างานร่วมกับผู้อ่ืนอย่างมีประสิทธิผลในฐานะสมาชิกหรือหัวหน้าทีมดูแลสุขภาพ 
หรือกลุ่มวิชาชีพอ่ืน ๆ  

4.4 ท างานร่วมกับผู้อ่ืนอย่างมีประสิทธิผลด้านสุขภาพอ่ืน ๆ  
4.5 รักษาบันทึกทางการแพทย์ที่ครอบคลุมทันเวลาและชัดเจน  
4.6 แสดงให้เห็นถึงความอ่อนไหวความซื่อสัตย์และความเห็นอกเห็นใจในการสนทนา 

ที่ยากล าบากรวมถึงเรื่องความตายจุดจบ ของชีวิตเหตุการณ์ไม่พึงประสงค์ข่าวร้ายการเปิดเผย
ข้อผิดพลาดและหัวข้อที่ละเอียดอ่อนอื่น ๆ 

4.7 แสดงให้เห็นถึงความเข้าใจเชิงลึกและความเข้าใจเกี่ยวกับอารมณ์และการตอบสนอง 
ของมนุษย์ต่ออารมณ์ท่ีช่วยให้สามารถพัฒนาและจัดการปฏิสัมพันธ์ระหว่างบุคคลได้ 
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5. ความเป็นมืออาชีพ แสดงให้เห็นถึงความมุ่งมั่นในการปฏิบัติตามความรับผิดชอบอย่างมือ
อาชีพและการยึดมั่นในหลักจริยธรรม 

5.1 แสดงให้เห็นถึงความเห็นอกเห็นใจความซื่อสัตย์และความเคารพต่อผู้อ่ืน  
5.2 แสดงให้เห็นถึงการตอบสนองต่อความต้องการของผู้ป่วยที่แทนที่ผลประโยชน์ส่วนตน  
5.3 แสดงให้เห็นถึงความเคารพในความเป็นส่วนตัวของผู้ป่วยและความเป็นอิสระของ

ผู้ป่วย  
5.4 แสดงให้เห็นถึงความรับผิดชอบต่อผู้ป่วยสังคมและวิชาชีพ  
5.5 แสดงให้เห็นถึงความอ่อนไหวและการตอบสนองต่อประชากรผู้ป่วยที่หลากหลาย  

รวมถึง แต่ไม่จ ากัดเพียงความหลากหลายทางเพศอายุวัฒนธรรมเชื้อชาติศาสนาความทุพพลภาพ 
และรสนิยมทางเพศ  

5.6 แสดงให้เห็นถึงความมุ่งมั่นในหลักจริยธรรมที่เกี่ยวข้องกับการจัดหาหรือการระงับ 
การดูแลการรักษาความลับความยินยอมและการด าเนินธุรกิจรวมถึงการปฏิบัติตาม กฎหมายนโยบาย
และข้อบังคับท่ีเกี่ยวข้อง 

6. การปฏิบัติตามระบบ แสดงให้เห็นถึงความตระหนักและการตอบสนองต่อบริบทและระบบ
การดูแลสุขภาพที่ใหญ่ขึ้นตลอดจนความสามารถในการเรียกใช้ทรัพยากรอ่ืน ๆ ในระบบอย่างมี
ประสิทธิภาพเพ่ือให้การดูแลสุขภาพที่ดีที่สุด 

6.1 ท างานอย่างมีประสิทธิผลในการตั้งค่าและระบบการจัดส่งการดูแลสุขภาพต่าง  ๆ 
ที่เก่ียวข้องกับความเชี่ยวชาญเฉพาะทางคลินิกของตน  

6.2 ประสานงานการดูแลผู้ป่วยภายในระบบการดูแลสุขภาพที่เกี่ยวข้องกับความเชี่ยวชาญ
พิเศษทางคลินิก  

6.3 รวมการพิจารณาการรับรู้ค่าใช้จ่ายและการวิเคราะห์ผลประโยชน์ความเสี่ยงในการดูแล
ผู้ป่วยและหรือประชากร  

6.4 สนับสนุนการดูแลผู้ป่วยที่มีคุณภาพและระบบการดูแลผู้ป่วยที่ดีที่สุด  
6.5 มีส่วนร่วมในการระบุข้อผิดพลาดของระบบและใช้โซลูชันระบบที่เป็นไปได้  
6.6 ปฏิบัติหน้าที่ ในการบริหารและการจัดการ  การปฏิบัติที่ เหมาะสมกับบทบาท

ความสามารถและคุณสมบัติของตน 
7. ความร่วมมือระหว่างมืออาชีพ แสดงให้เห็นถึงความสามารถในการมีส่วนร่วมในทีมงาน

ระหว่างมืออาชีพในลักษณะที่เพ่ิมประสิทธิภาพการดูแลผู้ป่วยและประชากรเป็นศูนย์กลางอย่าง
ปลอดภัยและมีประสิทธิผล 

7.1 ท างานร่วมกับผู้เชี่ยวชาญด้านสุขภาพอ่ืน ๆ เพ่ือสร้างและรักษาบรรยากาศของ 
ความเคารพซึ่งกันและกันศักดิ์ศรีความหลากหลายความซื่อสัตย์ทางจริยธรรมและความไว้วางใจ  

7.2 ใช้ความรู้เกี่ยวกับบทบาทของตนเองและบทบาทของผู้เชี่ยวชาญด้านสุขภาพอ่ืน ๆ 
เพ่ือประเมินและตอบสนองความต้องการด้านการดูแลสุขภาพของตนเองอย่างเหมาะสม ผู้ป่วย 
และประชากรที่ให้บริการ  

7.3 สื่อสารกับผู้เชี่ยวชาญด้านสุขภาพอ่ืน ๆ ในลักษณะที่ตอบสนองและรับผิดชอบซึ่ง
สนับสนุนการดูแลรักษาสุขภาพและการรักษาโรคในผู้ป่วยแต่ละรายและประชากร  
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7.4 มีส่วนร่วมในบทบาทของทีมที่แตกต่างกันเพ่ือจัดตั้งพัฒนาและเพ่ิมประสิทธิภาพ 
ทีมระหว่างวิชาชีพอย่างต่อเนื่อง ให้การดูแลที่เน้นผู้ป่วยและประชากรเป็นศูนย์กลางอย่างปลอดภัย
ทันเวลามีประสิทธิภาพประสิทธิผลและเท่าเทียมกัน 

8. การพัฒนาตนเองและวิชาชีพ แสดงให้เห็นถึงคุณสมบัติที่จ าเป็นในการรักษาการเติบโต 
ส่วนบุคคลและวิชาชีพตลอดชีวิต 

8.1 พัฒนาความสามารถในการใช้การตระหนักรู้ตนเองเกี่ยวกับความรู้ทักษะและข้อจ ากัด 
ทางอารมณ์เพ่ือมีส่วนร่วมในพฤติกรรมการแสวงหาความช่วยเหลือที่เหมาะสม  

8.2 แสดงให้เห็นกลไกการเผชิญปัญหาที่ดีต่อสุขภาพเพ่ือตอบสนองต่อความเครียด  
8.3 จัดการความขัดแย้งระหว่างความรับผิดชอบส่วนบุคคลและวิชาชีพ  
8.4 ฝึกความยืดหยุ่นและวุฒิภาวะในการปรับตัว เปลี่ยนแปลงด้วยความสามารถ 

ในการปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของตนเอง  
8.5 แสดงให้เห็นถึงความน่าเชื่อถือที่ท าให้เพ่ือนร่วมงานรู้สึกปลอดภัยเมื่อต้องรับผิดชอบ 

ในการดูแลผู้ป่วย  
8.6 จัดให้มีทักษะการเป็นผู้น าที่ช่วยเพ่ิมการท างานของทีมสภาพแวดล้อมการเรียนรู้และ

หรือระบบการดูแลสุขภาพ  
8.7 แสดงให้เห็นถึงตนเอง ความมั่นใจที่ท าให้ผู้ป่วยครอบครัวและสมาชิกในทีมดูแล

สุขภาพสบายใจ  
8.8 ยอมรับว่าความคลุมเครือเป็นส่วนหนึ่งของการดูแลสุขภาพทางคลินิกและตอบสนอง 

โดยใช้ทรัพยากรที่เหมาะสมในการจัดการกับความไม่แน่นอน 
9. การค้นพบ 

9.1 วิเคราะห์วรรณกรรมที่มีอยู่อย่างมีวิจารณญาณในด้านการสอบสวนและตั้งค าถาม 
เชิงสืบสวนใหม่ 

9.2 ก าหนดค าถามและสมมติฐานการวิจัยที่มีคุณภาพสูง 
9.3 อธิบายและใช้วิธีการวิจัยที่เหมาะสมเพื่อตอบค าถามเชิงสืบสวนที่เฉพาะเจาะจง 
9.4 อธิบายและใช้ข้อก าหนดส าหรับการด าเนินการอย่างมีจริยธรรมของการสอบสวน 

ทางวิทยาศาสตร์  
9.5 สื่อสารความรู้ใหม่ท่ีได้รับจากการสอบถามทางวิทยาศาสตร์อย่างชัดเจนและถูกต้อง 

Harvard Medical School (2021) ระบุสมรรถนะที่จ าเป็นส าหรับการประกอบวิชาชีพแพทย์ 
ความสามารถและทักษะ 5 ประเภท ดังนี้ 

1. การสังเกต 
- สามารถสังเกตการสาธิตและการทดลองในวิทยาศาสตร์พื้นฐาน 
2. การสื่อสาร  
- สามารถพูด ได้ยิน และสังเกตผู้ป่วย 
- รับรู้การสื่อสารอวัจนภาษา  
- สื่อสารกับผู้ป่วยได้อย่างมีประสิทธิภาพและละเอียดอ่อน 
3. การเคลื่อนไหว  
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- สามารถท าการทดสอบในห้องปฏิบัติการขั้นพ้ืนฐานได้  
- ด าเนินการตามข้ันตอนการวินิจฉัย  
- ด าเนินการเคลื่อนไหวที่จ าเป็นตามสมควร 
4. ปัญญา ความสามารถทางความคิด เชิงบูรณาการ และเชิงปริมาณ 
- การวัด การค านวณ การให้เหตุผล  
- การวิเคราะห์และการสังเคราะห์ การแก้ปัญหา 
5. พฤติกรรมและคุณลักษณะทางสังคม 
- มีสุขภาพทางอารมณ์ท่ีจ าเป็นส าหรับการใช้ความสามารถทางปัญญา  
- การใช้วิจารณญาณที่ดี 
- ความรับผิดชอบ 
- ความสัมพันธ์ที่มีประสิทธิภาพกับผู้ป่วย 
- สามารถปรับตัวให้เข้ากับสภาพแวดล้อมที่เปลี่ยนแปลงไป 
- แสดงความยืดหยุ่น และเรียนรู้ที่จะท างานเมื่อเผชิญกับความไม่แน่นอน 
- ความเห็นอกเห็นใจ ความซื่อสัตย์ ความห่วงใยผู้อื่น 
(Johns Hopkins University 2021) คณะแพทยศาสตร์มหาวิทยาลัยจอห์น ฮอปกิ้นส์ กลา่วถึง 

สมรรถนะของนักศึกษาแพทย์ทุกคนที่ส าเร็จการศึกษา  
1. วิทยาศาสตร์และการปฏิบัติทางการแพทย์ (The Science and Practice of Medicine) 
- ใช้หลักการทางวิทยาศาสตร์และองค์ความรู้ทางวิทยาศาสตร์ของสหสาขาวิชาชีพ 
ในการวินิจฉัย การจัดการ และการป้องกันปัญหาทางคลินิก 
- ท าความเข้าใจการเปลี่ยนแปลงในการแสดงออกของสุขภาพและโรคผ่านการประเมิน 

ที่ส าคัญของการวิจัยทางชีวการแพทย์ 
2. ความสามารถทางคลินิก 
- ได้รับความรู้ทางการแพทย์ในระดับที่เพียงพอเพ่ือท าความเข้าใจข้อเท็จจริงพ้ืนฐาน แนวคิด 

และหลักการที่จ าเป็นต่อการปฏิบัติทางการแพทย์ที่มีความสามารถ 
- แสดงระดับสูงสุดของประสิทธิภาพในการรวบรวมข้อมูล การจัดองค์กร การตีความ 

และการตัดสินใจทางคลินิกในการป้องกัน การวินิจฉัย และการจัดการโรค 
3. บริบททางสังคมของการแพทย์ 
- ท าความเข้าใจและตอบสนองต่อปัจจัยที่มี อิทธิพลต่อปัจจัยทางสังคม พฤติกรรม 

และเศรษฐกิจด้านสุขภาพ โรค และการรักษาพยาบาล 
4. การสื่อสาร 
- แสดงให้เห็นถึงทักษะการสื่อสารระหว่างบุคคลที่มีประสิทธิผลและเห็นอกเห็นใจต่อผู้ป่วย 

และครอบครัวที่จ าเป็นต่อการสร้างและรักษาการรักษาพยาบาลที่มีประสิทธิภาพ 
- น าเสนอข้อมูลและแนวคิดอย่างเป็นระบบและชัดเจนเพ่ือให้ความรู้หรือแจ้งผู้ป่วย ครอบครัว 

เพ่ือนร่วมงาน และชุมชน 
5. ความเป็นมืออาชีพ 
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- แสดงคุณลักษณะส่วนบุคคลของความเห็นอกเห็นใจ ความซื่อสัตย์สุจริตและสัมพันธ์ 
กับผู้ป่วย ครอบครัว และชุมชนทางการแพทย์ 

- ปฏิบัติตามมาตรฐานทางจริยธรรมสูงสุดของการตัดสินและความประพฤติ ตามที่ใช้กับ
สภาพแวดล้อมในการดูแลสุขภาพ 

- แสดงให้เห็นถึงการประเมินตนเองอย่างมีวิจารณญาณในความรู้และการปฏิบัติด้านการแพทย์
ของเขา/เธอ ตลอดจนได้รับและให้การประเมินเชิงสร้างสรรค์แก่/จากผู้ป่วย ครอบครัว เพ่ือนร่วมงาน 
และบุคลากรทางการแพทย์อ่ืน ๆ 

6. เรียนรู้ตลอดชีวิต 
- เข้าใจข้อจ ากัดของความรู้และประสบการณ์ส่วนบุคคล และจะแสดงให้เห็นถึงความอยากรู้

อยากเห็นทางปัญญาในการแสวงหาความรู้และทักษะใหม่ ๆ ที่จ าเป็นในการปรับแต่งและปรับปรุง
การปฏิบัติทางการแพทย์ของเขา/เธอ หรือเพ่ือสนับสนุนองค์ความรู้ทางวิทยาศาสตร์ทางการแพทย์ 

Edgar et al. (2020) กล่าวไว้ใน The Milestones Guidebook ของ Accreditation Council 
for Graduate Medical Education (ACGME) ว่า คุณลักษณะทีอิ่งตามสมรรถนะโดยหลักการ 

University of Massachusetts Medical School (2019) กล่าวว่า สมรรถนะของการศึกษา
โรงเรียนแพทย์มหาวิทยาลัยแมสซาชูเซตส์ (UMMS) ส าหรับการศึกษาด้านการแพทย์ มุ่งม่ันที่จะผลิต
บัณฑิตที่จะมาเป็นหมอที่เอาใจใส่ทั้งโดยการรับรองว่าพวกเขามีความรู้และทักษะที่จ าเป็นและ 
โดยการเสริมสร้างความสามารถตามธรรมชาติและความปรารถนาที่จะดูแลผู้อ่ืน บทบาททั้ง 6 นี้ 
ซึ่งเป็นรากฐานที่ส าคัญส าหรับการก าหนดวัตถุประสงค์ด้านการศึกษาของโรงเรียนแพทย์ขึ้นใหม่  
คือ แพทย์ในฐานะแพทย์ผู้ เชี่ยวชาญ แพทย์ในฐานะนักวิทยาศาสตร์  แพทย์เป็นนักสื่อสาร 
แพทย์เป็นผู้แก้ปัญหา การดูแลผู้ป่วย แพทย์ในฐานะผู้ให้การสนับสนุนผู้ป่วยและชุมชน ท าหน้าที่ 
เพ่ือประโยชน์สูงสุดของผู้ป่วยเสมอผู้ดูแลที่แน่วแน่นี้มีความเห็นอกเห็นใจและมีประสิทธิผล 
ในสถานการณ์ที่มีความเครียดสูง ปฏิสัมพันธ์ที่ซื่อสัตย์และให้เกียรติกับผู้ป่วยและครอบครัว 
ผู้ป่วยรักษาศักดิ์ศรีของผู้ป่วยและปรับปรุงคุณภาพการดูแล แพทย์ที่จบการศึกษาแต่ละคน 
ได้รับประโยชน์จากการให้ค าปรึกษาที่เข้มข้นแพทย์ที่ส าเร็จการศึกษาแต่ละคนมุ่งมั่นในมาตรฐาน 
ทางจริยธรรมสูงสุดและการเรียนรู้ตลอดชีวิต 

University of Vermont College of Medicine (2016) วิทยาลัยแพทยศาสตร์ มหาวิทยาลัย
เวอร์มอนต์ ก าหนดคุณลักษณะต่าง ๆ 10 ข้อ เพ่ือเป็นส่วนหนึ่งของคู่มือนักศึกษาแพทย์  ดังนี้ 
การค านึงถึงแก่ประโยชน์ส่วนรวม (Altruism) ความเห็นอกเห็นใจและเข้าใจผู้อ่ืน (Compassion 
and Empathy)  มีความรับผิดชอบ  (Accountability and Responsibility)  มี ความเป็น เลิ ศ 

ด้ า นก า ร แพทย์  ( Excellence and Scholarship)  หน้ า ที่ แ ล ะบริ ก า ร  (Duty and Service) 
ความรับผิดชอบต่อสังคม (Social Responsibility) ให้เกียรติและความซื่อตรง (Honor and 
Integrity) เคารพผู้อ่ืน (Respect) ความอ่อนน้อมถ่อมตน (Humility) ความสามารถทางวัฒนธรรม 
(Cultural Competence)   

General Medical Council ( 2010) ป รั บป รุ ง คุณลั กษณะที่ พึ ง ป ร ะส งค์ แ ล ะคว ามรู้
ความสามารถทางวิชาชีพ ทั้งนี้ได้ใช้แนวทางจาก เกณฑ์มาตรฐานฯ พ.ศ. 2545 และ Institute of 
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International Medical Education, Accreditation Council for Graduate Medical Education 
(ACGME) ประเทศสหรัฐอเมริกา และ General Medical Council (GMC) ของประเทศอังกฤษ 

Organization World Health (1996) กล่าวว่า หมอในวันพรุ่งนี้อาจไม่ใช่หมอของวันมะรืนนี้ 
แนวคิดของ “แพทย์ระดับห้าดาว (Five star Doctor)” ถูกเสนอให้เป็นคุณลักษณะในอุดมคติ 
ของแพทย์มีความสามารถผสมผสานในการให้บริการต่าง ๆ ด้านสุขภาพ โดยเฉพาะโรงเรียนแพทย์ 
มีบทบาทส าคัญในการน าแนวคิดความรับผิดชอบต่อสังคมมาประยุกต์ใช้กับ “แพทย์ระดับห้าดาว” 
เป็นความมุ่งมั่นเพ่ือเตรียมแพทย์ในอนาคต แสดงให้เห็นความสามารถในการมีส่วนร่วมในเชิงรุก 
เพ่ือก าหนดระบบสุขภาพในอนาคต ควรท าเพ่ือให้มั่นใจว่า “แพทย์ระดับห้าดาว” ที่ส าเร็จการศึกษา
สามารถท าได้อย่างถูกต้อง มีรายละเอียดของคุณลักษณะเหล่านี้ 

1. ผู้ให้บริการดูแล (Care Provider) นอกจากให้การรักษาเป็นรายบุคคลแล้ว “แพทย์ระดบัห้า
ดาว” ยังต้องค านึงถึงความต้องการโดยรวม (ทางร่างกาย จิตใจและสังคม) ของผู้ป่วยให้ความมั่นใจว่า
การรักษาครบวงจร การรักษาป้องกันหรือการฟ้ืนฟู ต้องรับรองว่าการรักษาจะมีคุณภาพสูงสุด 

2. ผู้ตัดสินใจ (Decision-maker) ด้วยความโปร่งใส จะต้องตัดสินใจอย่างสมเหตุสมผล 
อย่างเป็นธรรมเพื่อประโยชน์ของทุกคนในชุมชน 

3. ผู้สื่อสาร (Communicator) การมีส่วนร่วมของบุคคลในการปกป้องและฟ้ืนฟูสุขภาพ 
4. ผู้น าชุมชน (Community Leader) ความต้องการและปัญหาของทั้งชุมชนให้ความสนใจใน

เชิงบวกในกิจกรรมด้านสุขภาพของชุมชนซึ่งจะเป็นประโยชน์คนจ านวนมาก 
5. ผู้จัดการ (Manager) เพ่ือท าหน้าที่ทั้งหมดนี้ จ าเป็นส าหรับ “แพทย์ระดับห้าดาว” ถึงได้รับ

ทักษะการจัดการ ซึ่งจะช่วยให้พวกเขาสามารถเริ่มต้นการแลกเปลี่ยนข้อมูลในเพ่ือการตัดสินใจที่ดีขึ้น
และการท างานภายในทีมสหสาขาวิชาชีพอย่างใกล้ชิดร่วมกับพันธมิตรอ่ืน ๆ เพ่ื อสุขภาพและ 
การพัฒนาสังคม ทั้งเก่าและใหม่วิธีการจ่ายยาจะต้องบูรณาการเข้ากับสุขภาพโดยรวมและการบริการ
สังคม 

 สังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 การวิเคราะห์ และสังเคราะห์ ข้อมูล เอกสาร ที่เกี่ยวข้องกับคุณลักษณะ

นักศึกษาแพทย์ จากการสังเคราะห์ พบว่า คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์มี 12 ประการ ดังนี้ 
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ตารางท่ี 2-1  สังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ 

คุณลักษณะ 
นักศึกษาแพทย์ 
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คุณ
ลัก
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กษ

าแ
พท

ย ์

1. มีคุณธรรมแห่งวิชาชีพ         

2. ค านึงถึงผู้ป่วย         

3. มีความรับผิดชอบต่อสังคม         

4. Information literacy: การเข้าถึงข้อมูลอย่าง
รวดเร็ว ประเมินความน่าเชื่อถือของข้อมูลได้
ถูกต้อง และน าข้อมูลที่ได้ไปใช้ได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ รวมถึงการใช้และน าเสนอข้อมูล
บนพื้นฐานของจริยธรรม 

        

5. Media literacy: การเข้าถึง เข้าใจ และใช้
ประโยชน์จากสื่อในรูปแบบต่าง ๆ ได้อย่างมี
วิจารณญาณและมีประสิทธิภาพ 

        

6. Technology literacy: สามารถใช้งาน
เทคโนโลยี (คอมพิวเตอร์ โทรศัพท์ อุปกรณ์
สื่อสารต่าง ๆ รวมถึงเครื่องมือเครื่องใช้ระบบ
ดิจิตอลในรูปแบบต่าง ๆ) ได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
โดยค านึงถึงความคุ้มค่า และอยู่บนพื้นฐานทาง
จริยธรรม 

        

7. Creativity: มีความคิดสร้างสรรค์         

8. Critical thinking skills: มีความสามารถใน
การคิดวิเคราะห์ปัญหาด้วยหลักของเหตุและผล 

        
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ตารางท่ี 2-1  (ต่อ) 

คุณลักษณะ 
นักศึกษาแพทย์ 

(M
ah

ido
l U

niv
er

sit
y 

20
19

) 

(T
he

 M
ed

ica
l C

ou
nc

il 
of

 T
ha

ila
nd

 2
01

2)
 

(St
an

fo
rd

 sc
ho

ol
 o

f m
ed

ici
ne

 2
02

1)
 

(U
niv

er
sit

y 
of

 M
as

sa
ch

us
et

ts 
M

ed
ica

l S
ch

oo
l 2

01
9)

 

(Jo
hn

s H
op

kin
s U

niv
er

sit
y 

20
21

) 

(U
niv

er
sit

y 
of

 V
er

m
on

t C
ol

le
ge

 o
f M

ed
ici

ne
 2

01
6)

 

(H
ar

va
rd

 M
ed

ica
l S

ch
oo

l 2
02

1)
 

สร
ุป 

คุณ
ลัก

ษณ
ะน

ักศึ
กษ

าแ
พท

ย ์

9. Communication skills: มีความสามารถ 
ในการสื่อสารกับผู้อ่ืน ทั้งโดยการรับฟัง การพูด 
การอ่านและการเขียน รวมถึงการแสดงออกถึง
แนวคิดในรูปแบบต่าง ๆ อย่างเหมาะสม 

        

10. Collaboration: การร่วมมือกับผู้อ่ืนในการ
ท างานได้อย่างมีประสิทธิภาพ ทั้งกับผู้ร่วมงานที่
มีแนวคิดเหมือนกันหรือต่างกัน น าไปสู่ทีมงานที่
ผู้ร่วมงานเคารพ ให้เกียรติกัน และรับผิดชอบ
ร่วมกัน 

        

11. Leadership: ความเป็นผู้น า ได้แก่ 
ความสามารถในการท างานร่วมกับผู้อ่ืนในสังคม
ที่มีความหลากหลาย, สามารถสร้างผลงานให้
เป็นที่ประจักษ์ มีความรับผิดชอบต่อการกระท า
ของตน และสามารถชักน าผู้อื่นให้ร่วมกันสร้าง
ประโยชน์ให้แก่สังคม 

        

12. Life skills: ทักษะการใช้ชีวิต ได้แก่ 
flexibility (ความยืดหยุ่น) self-sufficiency 
(ความรู้จักพอเพียง) และ self-direction  
(การใช้ชีวิตอย่างมีจุดมุ่งหมาย) 

        

 
 
 
 
 
 



47 

 

จากการสังเคราะห์ พบว่า คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์มี 12 ประการ ได้แก่ (1) มีคุณธรรมแห่ง
วิชาชีพ (2) ค านึงถึงผู้ป่วย (3) มีความรับผิดชอบต่อสังคม (4) การเข้าถึงข้อมูลอย่างรวดเร็ว ประเมิน
ความน่าเชื่อถือของข้อมูลได้ถูกต้อง และน าข้อมูลที่ได้ไปใช้ได้อย่างมีประสิทธิภาพ รวมถึงการใช้  
และน าเสนอข้อมูลบนพ้ืนฐานของจริยธรรม (5) การเข้าถึง เข้าใจ และใช้ประโยชน์จากสื่อในรูปแบบ
ต่าง ๆ ได้อย่างมีวิจารณญาณและมีประสิทธิภาพ (6) สามารถใช้งานเทคโนโลยีได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
โดยค านึงถึงความคุ้มค่า และอยู่บนพ้ืนฐานทางจริยธรรม (7) ความคิดสร้างสรรค์ (8) ความสามารถ 
ในการคิดวิเคราะห์ปัญหาด้วยหลักของเหตุและผล (9) ความสามารถในการสื่อสารกับผู้ อ่ืน  
ทั้งโดยการรับฟัง การพูด การอ่านและการเขียน รวมถึงการแสดงออกถึงแนวคิดในรูปแบบต่าง ๆ 
อย่างเหมาะสม (10) การร่วมมือกับผู้ อ่ืนในการท างานได้อย่างมีประสิทธิภาพ ทั้งกับผู้ร่วมงาน 
ที่มีแนวคิดเหมือนกันหรือต่างกัน น าไปสู่ทีมงานที่ผู้ร่วมงานเคารพ ให้เกียรติกัน และรับผิดชอบ
ร่วมกัน (11) การท างานร่วมกับผู้ อ่ืนในสังคมที่มีความหลากหลาย  สามารถสร้างผลงาน 
ให้เป็นที่ประจักษ์ มีความรับผิดชอบต่อการกระท าของตนและสามารถชักน าผู้ อ่ืนให้ร่วมกัน 
สร้างประโยชน์ให้แก่สังคม (12) ทักษะการใช้ชีวิต ได้แก่ ความยืดหยุ่น ความรู้จักพอเพียง การใช้ชีวิต
อย่างมีจุดมุ่งหมาย 

 การวิเคราะห์ และสังเคราะห์ ข้อมูล เอกสาร สมรรถนะดิจิทัลส าหรับคุณวุฒิ
ระดับปริญญาตรี (ส านักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษา 2561) 
 
ตารางท่ี 2-2  สังเคราะห์สมรรถนะดิจิทัลส าหรับคุณวุฒิระดับปริญญาตรี 

สมรรถนะดิจิทลั 
6 ด้าน 

สมรรถนะดิจิทลั 

ความรู้ ทักษะ คุณลักษณะ 
1. การสืบค้นและ 
การใช้งาน 

- รู้วิธีการตรวจสอบความ
น่าเชื่อถือของแหล่งข้อมูล
ต่าง ๆ 
- รู้วิธีการจัดระบบ และ
แบ่งปันทรัพยากร (เช่น 
เครื่องมือ 
 bookmarking)  
- รู้วิธีเผยแพร่ และแบ่งปัน
สิ่งต่าง ๆ ทางออนไลน์ได้
อย่างมีประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผล 

- สามารถใช้เครื่องมือตา่ง ๆ 
เพื่อสืบค้นข้อมูลทีเ่กี่ยวข้องรู้
วิธีใช้ตัวกรองเพื่อจ ากัดผลลัพธ์ 
(เช่น การค้นหารูปภาพ วิดีโอ 
หรือสื่อรูปแบบอ่ืน ๆ) 
- สามารถใช้เครื่องมือสืบค้นข้ัน
สูงส าหรับระบบห้องสมุดและ
แหล่งเก็บข้อมูลออนไลนไ์ด้อย่าง
ช านาญ และตดิตามข้อมูลหรือ
ทรัพยากรเฉพาะด้านได้ เข้าใจ
ข้อจ ากัดด้านลิขสิทธ์ิ  
- สามารถเผยแพร่ และแบ่งปัน 
สิ่งต่าง ๆ ทางออนไลน์ได้อย่างมี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผล 

- ตระหนักถึงประเด็น
ต่าง ๆ เรื่องลิขสิทธ์ิและ
ประเด็นการคดัลอก
ผลงาน 
- ตระหนักถึงสิทธิ
รูปแบบ 
อื่น ๆ เช่น  
ครีเอทีฟคอมมอนส ์
 (Creative Commons) 
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ตารางท่ี 2-2  (ต่อ) 

สมรรถนะดิจิทลั 
6 ด้าน 

สมรรถนะดิจิทลั 

ความรู้ ทักษะ คุณลักษณะ 
2. การสร้างสรรค์
และ 
นวัตกรรม 

- รู้หลักการพื้นฐานไดต้าม
ค าแนะน าและสามารถ
ทดลองท าได ้

- สามารถผลติ (และไดผ้ลิต) 
สื่อดิจิทัล เช่นกราฟิก คลิป
วิดีโอหรือคลิปเสียง และการ
บันทึกภาพหน้าจอ เป็นต้น 
- สามารถผลติ (และไดผ้ลิต) 
ทรัพยากรดิจิทลัและ
มัลตมิีเดยีเพื่อวัตถุประสงค์ที่
หลากหลาย รวมถึงการ
น าเสนอในรูปแบบอินโฟ
กราฟิก เสียง และวิดีโอ 
ฯลฯ รวมทั้งรู้แหล่งที่มาและ
ปรับแต่ง อาทิ  
แหล่งทรัพยากรการศึกษา
แบบเปิด (OpenEducation 
Resource (OER)) 
- มปีระสบการณ์การใช้
เครื่องมือสร้างสรรค์และ
แก้ไขสื่อแบบปฏสิัมพันธ์
โต้ตอบ 

 

3. เอกลักษณ์และ
คุณภาพชีวิต 

- รู้จักสิ่งจ าเป็นพื้นฐาน
ส าหรับการป้องกันข้อมูล
ระมัดระวังและไตรต่รองใน
การแบ่งปันข้อมูลกับผู้อื่น 
และในการมีปฏสิัมพันธ์กับ
คนอ่ืน ๆ ทางออนไลน ์

- ใช้คุณลักษณะด้านความ
ปลอดภัย เช่นซอฟต์แวร์
ต้านไวรสั 
- การตั้งค่าความมั่นคง
ปลอดภัยบนอุปกรณ์ รวมทั้ง
ข้อมูลส่วนตัวบนสื่อสังคม
ออนไลน ์

- ตระหนักถึงประเด็นความ
ปลอดภัยออนไลน์ รวมถึง
การปกป้องข้อมูลและ
ภาพลักษณส์่วนตน 

4. การสอน หรือ 
การเรยีนรู ้

 - สามารถใช้เทคโนโลยีที่
หลากหลายอย่าง
สะดวกสบายในการเรียนรู ้
- สามารถตดิตั้งและใช้
ซอฟต์แวร์ รวมถึง
แอพพลิเคชั่นท่ีเป็น
ประโยชน์บนอุปกรณส์่วนตัว
ทั้งโทรศัพท์มือถือ เพื่อช่วย
ในการรวบรวมและจดั
ระเบียบบันทึก 
ข้อมูลในการใช้งานส่วนตน 
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ตารางท่ี 2-2  (ต่อ) 

สมรรถนะดิจิทลั 
6 ด้าน 

สมรรถนะดิจิทลั 

ความรู้ ทักษะ คุณลักษณะ 
4. การสอน หรือ 
การเรยีนรู ้

 - สามารถใช้เทคโนโลยีใน
การเรยีนรู้ได้อย่างมั่นใจ 
รวมทั้งเครื่องมือส าหรับการ
อ้างอิง การผลิตงานน าเสนอ 
การเช่ือมโยงและการ
แบ่งปันความคิด และแหล่ง
ทรัพยากรการเรียนรู ้
- สามารถใช้เทคโนโลยีช่วย
ทดสอบความก้าวหน้าใน
การเรยีนรู้และความเข้าใจ
เรื่องที่ศึกษา 

 

5. เครื่องมือ และ
เทคโนโลย ี

 - สามารถใช้เทคโนโลยี
ดิจิทัลที่หลากหลาย 
ได้อย่างคุ้นเคย และใช้
ค าศัพท์เฉพาะได้พอสมควร 
- สามารถตดิตาม
ความก้าวหน้าของ
เทคโนโลยีอุบัติใหม่ อาทิ  
กรีนเทคโนโลยี (Green 
technology) เอนเนอจีเซฟ
วิ่ง(Energy saving) และ
สามารถน ามาใช้งานได้อย่าง
มีประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผล 

 

6. การติดต่อสื่อสาร
และการ
ประสานงาน 

 - สามารถใช้เครื่องมือ 
ที่หลากหลายได้อย่าง
สะดวกสบายเพื่อ 
การสนทนาและท างาน
ร่วมกับผู้อื่นแบบออนไลน์ 
รวมถึงการแบ่งปันเอกสาร
และหรือข้อคิดเห็น การ
ประชุมทางไกล  
(video conferencing) 
และการเข้าร่วมสัมมนาผ่าน
เว็บไซต์ การสมัมนาผ่าน
เครื่องมือและช่องทาง 
ที่หลากหลาย 
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 การวิเคราะห์ และสังเคราะห์ ข้อมูล เอกสาร คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 
ตารางท่ี 2-3  สังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

คุณลักษณะ 
นักศึกษาแพทย์ดิจิทลั 

กา
รส

ืบค
้นแ

ละ
กา

รใ
ช้ง

าน
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ร้า
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รร
ค์แ
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ม 
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คณุ

ภา
พชี
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คุณธรรมแห่งวิชาชีพ       

ค านึงถึงผู้ป่วย       

ความรับผิดชอบต่อสังคม       

การเข้าถึงข้อมูลอย่างรวดเร็ว ประเมินความน่าเช่ือถือ       

การเข้าถึง เข้าใจ และใช้ประโยชน์       

สามารถใช้งานเทคโนโลยีได้อย่างมีประสิทธิภาพ       

มีความคิดสร้างสรรค์       

ความสามารถในการคิดวิเคราะห์ปัญหาด้วยหลักของเหตุและผล       

ความสามารถในการสื่อสารกับผู้อื่น       

การร่วมมือกับผู้อื่นในการท างานได้อย่างมีประสิทธิภาพ       

การท างานร่วมกับผู้อื่นในสังคมที่มีความหลากหลาย       

ทักษะการใช้ชีวิต ได้แก่ ความยืดหยุ่น ความรู้จักพอเพียง       

 
 
 
 
 
 
 
 
 



51 

 

ด้านที่ 1 ด้านจริยธรรม ได้แก่ (1) มีคุณธรรมแห่งวิชาชีพ (2) ค านึงถึงผู้ป่วย (3) มีความ
รับผิดชอบต่อสังคม ด้านที่ 2 ด้านข้อมูลสารสนเทศ ได้แก่ (1) การเข้าถึงข้อมูลอย่างรวดเร็ว ประเมิน
ความน่าเชื่อถือของข้อมูลได้ถูกต้อง และน าข้อมูลที่ได้ไปใช้ได้อย่างมีประสิทธิภาพ รวมถึงการใช้  
และน าเสนอข้อมูลบนพ้ืนฐานของจริยธรรม (2) การเข้าถึง เข้าใจ และใช้ประโยชน์จากสื่อในรูปแบบ
ต่าง ๆ ได้อย่างมีวิจารณญาณและมีประสิทธิภาพ (3) สามารถใช้งานเทคโนโลยีได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
โดยค านึงถึงความคุ้มค่า และอยู่บนพื้นฐานทางจริยธรรม ด้านที่ 3 ด้านการสื่อสาร ได้แก่ (1) ความคิด
สร้างสรรค์ (2) ความสามารถในการคิดวิเคราะห์ปัญหาด้วยหลักของเหตุและผล (3) ความสามารถ 
ในการสื่อสารกับผู้ อ่ืน ทั้งโดยการรับฟัง การพูด การอ่านและการเขียน รวมถึงการแสดงออก 
ถึงแนวคิดในรูปแบบต่าง ๆ อย่างเหมาะสม (4) การร่วมมือกับผู้ อ่ืนในการท างานได้อย่างมี
ประสิทธิภาพ ทั้งกับผู้ร่วมงานที่มีแนวคิดเหมือนกันหรือต่างกัน น าไปสู่ทีมงานที่ผู้ร่วมงานเคารพ 
ให้เกียรติกัน และรับผิดชอบร่วมกัน ด้านที่ 4 ด้านความเป็นผู้น า ได้แก่ (1) ด้าน ในการท างานร่วมกับ
ผู้ อ่ืนในสังคมที่มีความหลากหลาย สามารถสร้างผลงานให้เป็นที่ประจักษ์ มีความรับผิดชอบ 
ต่อการกระท าของตนและสามารถชักน าผู้อ่ืนให้ร่วมกันสร้างประโยชน์ให้แก่สังคม (2) ทักษะการใช้
ชีวิต ได้แก่ ความยืดหยุ่น ความรู้จักพอเพียง การใช้ชีวิตอย่างมีจุดมุ่งหมาย 
 

 แนวคิด ทฤษฎีเกี่ยวกับสมรรถนะดิจิทัล 
 ความหมายของดิจิทัล 

ส านักงานราชบัณฑิตยสภา (2561) ได้ให้ความหมายของดิจิทัล หมายถึง ค าที่ใช้เกี่ยวกับ 
การแทนความหมายของข้อมูลด้วยตัวเลขโดยเฉพาะเลขฐานสอง หรือเป็นค าที่น าไปใช้เกี่ยวกับ
รูปแบบข้อมูลที่คอมพิวเตอร์สามารถจัดเก็บและจัดการได้ 

 ความหมายของสมรรถนะ 
ส านักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษา (2561) จากประกาศคณะกรรมการการอุดมศึกษา 

เรื่อง แนวทางการปฏิบัติตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิระดับอุดมศึกษาแห่งชาติ เกี่ยวกับสมรรถะดิจิทัล
ส าหรับคุณวุฒิระดับปริญญาตรี 

 
ตารางท่ี 2-4  สมรรถะดิจิทัลส าหรับคุณวุฒิระดับปริญญาตรี 

สมรรถะดิจิทัล ระดับที่จ าเป็น ระดับสูง 

1. การสืบค้น
และการใช้งาน 
 
 
 
 

- สามารถใช้เครื่องมือต่าง ๆ เพ่ือสืบค้น
ข้อมูลที่เกี่ยวข้อง รู้วิธีใช้ตัวกรองเพ่ือ
จ ากัดผลลัพธ์ (เช่น การค้นหารูปภาพ 
วิดีโอ หรือสื่อรูปแบบอ่ืน ๆ) 
- รู้วิธีการตรวจสอบความน่าเชื่อถือ
ของแหล่งข้อมูลต่าง ๆ 
 

- สามารถใช้เครื่องมือสืบค้นขั้นสูงส าหรับ
ระบบห้องสมุดและแหล่ ง เก็บข้อมูล
ออนไลน์ได้อย่างช านาญ และติดตาม
ข้อมูลหรือทรัพยากรเฉพาะด้านได้ เข้าใจ
ข้อจ ากัดด้านลิขสิทธิ์ 
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ตารางท่ี 2-4  (ต่อ) 
สมรรถะ
ดิจิทัล 

ระดับที่จ าเป็น ระดับสูง 

1. การสืบค้น
และการใช้
งาน 
 

- รู้วิธีการจัดระบบ และแบ่งปัน
ทรัพยากร (เช่น เครื่องมือ 
bookmarking) และตระหนักถึง
ประเด็นต่าง ๆ เรื่องลิขสิทธิ์และ
ประเด็นการคัดลอกผลงาน 

ตระหนักถึงสิทธิรูปแบบอ่ืน ๆ เช่นครีเอ
ทีฟคอมมอนส์ (Creative Commons) 
และสามารถ (หรือรู้วิธี) เผยแพร่ และ 
แบ่งปันสิ่งต่าง ๆ ทางออนไลน์ได้อย่างมี
ประสิทธิภาพและประสิทธิผล 

2. การ
สร้างสรรค์
และนวัตกรรม 

- สามารถผลิต (และได้ผลิต) สื่อดิจิทัล 
เช่นกราฟิก คลิปวิดีโอหรือคลิปเสียง 
และการบันทึกภาพหน้าจอ เป็นต้น 
- สามารถเรียนรู้หลักการพ้ืนฐานได้ตาม
ค าแนะน าและสามารถทดลองท าได้ 

- สามารถผลิต (และได้ผลิต) ทรัพยากร
ดิจิทัลและมัลติมีเดียเพ่ือวัตถุประสงค์ที่
หลากหลาย รวมถึ งการน า เสนอใน
รูปแบบอินโฟกราฟิก เสียง และวิดีโอ 
ฯลฯ รวมทั้งรู้แหล่งที่มาและปรับแต่ง 
อาทิ แหล่งทรัพยากรการศึกษาแบบเปิด 
(OpenEducation Resource (OER)) 
-  มี ป ร ะสบกา รณ์ก า ร ใ ช้ เ ค รื่ อ ง มื อ
สร้างสรรค์และแก้ไขสื่อแบบปฏิสัมพันธ์
โต้ตอบ 

3. เอกลักษณ์
และคุณภาพ
ชีวิต 

- ตระหนักถึงประเด็นความปลอดภัย
ออนไลน์ รวมถึงการปกป้องข้อมูลและ
ภาพลักษณ์ส่วนตน 
- ใช้คุณลักษณะด้านความปลอดภัย เช่น 
ซอฟต์แวร์ต้านไวรัส และการตั้งค่าความ
มั่นคงปลอดภัยบนอุปกรณ์ รวมทั้ ง
ข้อมูลส่วนตัวบนสื่อสังคมออนไลน์ 
-รู้ จั กสิ่ งจ า เป็น พ้ืนฐานส าหรับการ
ป้องกันข้อมูลระมัดระวังและไตร่ตรอง
ในการแบ่งปันข้อมูลกับผู้อ่ืน และในการ
มีปฏิสัมพันธ์กับคนอื่น ๆ ทางออนไลน์ 

 

4. การสอน 
หรือการ
เรียนรู้ 

- สามารถใช้เทคโนโลยีที่หลากหลาย
อย่างสะดวกสบายในการเรียนรู้ 
- สามารถตดิตั้งและใช้ซอฟต์แวร์ รวมถึง
แอพพลิ เ คชั่ นที่ เ ป็ นประ โยชน์บน
อุปกรณ์ส่วนตัวทั้งโทรศัพท์มือถือหรือ
แท็บเล็ต เพื่อช่วยในการรวบรวมและจัด 
ระเบียบบันทึกข้อมูลในการใช้งานส่วนตน 

- สามารถใช้เทคโนโลยีในการเรียนรู้ได้
อย่างมั่นใจ รวมทั้งเครื่องมือส าหรับการ
อ้างอิง การผลิตงานน าเสนอ การเชื่อมโยง
และการแบ่งปั่นความคิด และแหล่ง
ท รั พย าก รก า ร เ รี ย น รู้  ส า ม า ร ถ ใ ช้
เทคโนโลยีช่วยทดสอบความก้าวหน้าใน
การเรียนรู้และความเข้าใจเรื่องที่ศึกษา 
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ตารางท่ี 2-4  (ต่อ) 
สมรรถะดิจิทัล ระดับที่จ าเป็น ระดับสูง 
5. เครื่องมือ 
และเทคโนโลยี 

สามารถใช้เทโนโลยีดิจิทัลที่
หลากหลายได้อย่างคุ้นเคย และใช้
ค าศัพท์เฉพาะได้พอสมควร 

- สามารถติดตามความก้าวหน้าของ
เทคโนโลยีอุบัติใหม่ อาทิ กรีนเทคโนโลยี 
(Green technology) เอนเนอจี เซฟวิ่ ง
(Energy saving) และสามารถน ามาใช้
ง า น ไ ด้ อ ย่ า ง มี ป ร ะ สิ ท ธิ ภ า พ แ ล ะ
ประสิทธิผล 

6. การติดต่อ 
สื่อสารและการ
ประสานงาน 

สามารถใช้เครื่องมือที่หลากหลายได้
อย่างสะดวกสบายเพ่ือการสนทนา
และท างานร่วมกับผู้อ่ืนแบบออนไลน์ 
รวมถึงการแบ่งปันเอกสารและหรือ
ข้อคิดเห็น การประชุมทางไกล (video 
conferencing) แ ล ะ ก า ร เ ข้ า ร่ ว ม
สัมมนาผ่านเว็บไชต์ การสัมมนาผ่าน
เครื่องมือและช่องทางท่ีหลากหลาย 

 

 
 สรุปเอกสารและงานวิจัยท่ีเกี่ยวข้อง 

งานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับ ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล มีดังนี้ 

 งานวิจัยในประเทศ 
Thanachawengsakul, Wannapiroon, and Nilsook (2019) การจัดการความรู้ในองค์กร

การศึกษาเป็นสิ่งส าคัญและควรได้รับการส่งเสริมและสนับสนุน เพ่ืออ านวยความสะดวกและ
ประยุกต์ใช้ในการพัฒนาด้วยเทคโนโลยีดิจิทัลร่วมสมัย มีวัตถุประสงค์เพ่ือ (1) การสังเคราะห์ระบบ
การจัดการคลังความรู้ทางวิศวกรรมดิจิทัล และ (2) การประเมินความเหมาะสมในการสังเคราะห์
ระบบการจัดการคลังความรู้ทางวิศวกรรมดิจิทัล ใช้วิธีการวิเคราะห์และสังเคราะห์ข้อมูลจากการ
วิเคราะห์เนื้อหา ผลการวิจัยพบว่า (1) ระบบจัดการคลังความรู้ด้านวิศวกรรมดิจิทัล ประกอบด้วย 
(1.1) ระบบจัดการผู้ใช้ (1.2) ระบบจัดการความรู้ และ (1.3) ระบบจัดการการเรียนรู้ ซึ่งกระบวนการ
จัดการความรู้ด้านวิศวกรรมดิจิทัลได้ด าเนินการใน ร่วมกับการตรวจสอบความรู้ด้าน Machine 
Learning เพ่ือเพ่ิมประสิทธิภาพการจัดการความรู้ และ (2) ผลการประเมินความเหมาะสมด้านการ
สังเคราะห์ระบบจัดการคลังความรู้ทางวิศวกรรมดิจิทัลอยู่ในระดับมากท่ีสุด สามารถน าไปประยุกต์ใช้
ในการพัฒนาระบบการจัดการคลังความรู้ได ้

 งานวิจัยต่างประเทศ 
Iyengar, Sweeney, & Montealegre (2021) คลังปัญญา คือชุดของเอกสารที่มีโครงสร้าง 

ซึ่งจัดเก็บความรู้ขององค์กรเพ่ือให้สมาชิกขององค์กรสามารถเข้าถึงได้ การใช้ระบบจัดการคลังปัญญา
เป็นรูปแบบพฤติกรรมเฉพาะของแต่ละบุคคลที่มุ่งไปสู่การได้มาซึ่งความรู้ เอกสารอิเล็กทรอนิกส์ 
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จากคลังความรู้ สามารถรับและเผยแพร่ความรู้ไปยังสมาชิกในองค์กรและยังเป็นกลไกการเรียนรู้
ภายในองค์กรที่มีประสิทธิภาพ เพ่ิมพูนความเข้าใจของเราเกี่ยวกับบทบาทของฐานความรู้ 
และพฤติกรรมการใช้ KMS ที่มีอิทธิพลต่อประสิทธิภาพ ประการแรก ศึกษามุมมองแบบบูรณาการ
ของความรู้ความเข้าใจและพฤติกรรมในบริบท KMS ประการที่สองศึกษาอิทธิพลของฐานความรู้ 
ของแต่ละบุคคลที่มีต่อองค์ประกอบของพฤติกรรมการใช้ KMS ของที่เก็บ และศึกษาตรวจสอบ 
การท างานร่วมกันระหว่างฐานความรู้และพฤติกรรมการใช้งานกับประสิทธิภาพของแต่ละบุคคล  
เผยให้เห็นว่ามีความแตกต่างกันเล็กน้อยในวิธีที่ความรู้ความเข้าใจของมนุษย์และการกระท า 
ของมนุษย์มารวมกันเพื่อมีอิทธิพลต่อประสิทธิภาพ 

Koman et al. (2020) ได้ศึกษา ความเห็นของแพทย์เกี่ยวกับการใช้ Chatbot เพ่ือหาข้อมูล
การศึกษาเชิงคุณภาพ การหาข้อมูลทางการแพทย์อาจเป็นปัญหาส าหรับแพทย์ ในบริบทเฉพาะ 
ของการปฏิบัติทางการแพทย์ มีวัตถุประสงค์เพ่ือกระตุ้นการรับรู้ของแพทย์เกี่ยวกับแชทบอทเวอร์ชั่น
น าร่องที่ใช้ในบริบทของข้อมูลยาและมาตรการลดความเสี่ยง ด้วยวิธีการคัดเลือกผู้ปฏิบัติงานทั่วไป
และผู้เชี่ยวชาญทั่วประเทศฝรั่งเศสเพ่ือเข้าร่วมการสัมภาษณ์แบบกึ่งโครงสร้างรายบุคคล บันทึก  
ถอดความ และวิเคราะห์การสัมภาษณ์โดยใช้วิธีการวิเคราะห์เฉพาะเรื่องในแนวนอน ผลลัพธ์คือ
ผู้ปฏิบัติงานทั่วไป 8 คนและผู้เชี่ยวชาญ 2 คนเข้าร่วม น้ าเสียงและการยศาสตร์ของรุ่นนักบิน 
ได้รับการชื่นชมจากแพทย์ อย่างไรก็ตาม ผู้เข้าร่วมทุกคนเน้นย้ าถึงความส าคัญของการได้ค าตอบ 
ที่ครบถ้วนสมบูรณ์และน่าเชื่อถือเมื่อโต้ตอบกับแชทบ็อต สรุปได้ว่าแชทบอทถูกมองว่าเป็นเครื่องมือ 
ที่มีประโยชน์และเป็นนวัตกรรมใหม่ ซึ่งสามารถรวมเข้ากับการปฏิบัติทางการแพทย์ตามปกติ  
ได้อย่างง่ายดาย และสามารถช่วยเหลือผู้ประกอบวิชาชีพด้านสุขภาพในการค้นหาข้อมูลเกี่ยวกับ 
ยาและมาตรการลดความเสี่ยง 

Kruesi, Burstein, and Tanner (2020) ได้ท าการวิจัยเรื่อง กรอบการท างานระบบการจัดการ
ความรู้ส าหรับชีวการแพทย์แบบเปิดพ้ืนที่ เก็บข้อมูล: ชุมชน ความร่วมมือและการยืนยัน 
โดยมีวัตถุประสงค์หลักของงานวิจัย คือ เพ่ือประเมินโอกาสส าหรับพ้ืนที่เก็บข้อมูลชีวการแพทย์  
แบบเปิดแบบกระจายบนเครือข่าย (OBR) โดยใช้กรอบแนวคิดระบบการจัดการความรู้ (KMS) 
มีการเสนอกรอบแนวคิด KMS ที่เป็นนวัตกรรมใหม่เพ่ือเป็นแนวทางในการเปลี่ยนจากแนวทาง 
แบบแยกส่วนไปเป็น OBR ที่ยั่งยืน สอดคล้องกับข้อก าหนดส าหรับ OBR กับบุคลากร กระบวนการ 
เทคโนโลยี และองค์ประกอบเนื้อหาของมาตรฐานการจัดการความรู้ ระบุ 9 กระบวนการที่สนับสนุน
ความรู้ทางชีวการแพทย์ ได้แก่ การค้นพบ การสร้าง การเป็นตัวแทน การจ าแนกประเภท การจัดเก็บ 
การค้นคืน การเผยแพร่ การถ่ายโอน และการแปลผลลัพธ์ ผลการวิจัยน าเสนอโอกาสในการหาเหตุผล
และปรับปรุงระบบการจัดการความรู้ที่บูรณาการเข้ากับความรู้ด้านชีวการแพทย์ผลกระทบ 
ในทางปฏิบัติ ซึ่งจะช่วยอ านวยความสะดวก ส าหรับพ้ืนที่ เก็บข้อมูลชีวการแพทย์แบบเปิด 
แบบกระจายบนเครือข่าย (OBR) การลดการท างานซ้ าซ้อน ขจัดอุปสรรคในการไหลของความรู้ 
และสร้างความมั่นใจในการจัดการความรู้ด้านชีวการแพทย์อย่างมีประสิทธิผล 

Rege (2020) ได้ท าการศึกษาวิจัย เรื่อง สู่การเรียนรู้ตามความสามารถในการศึกษา 
ทางการแพทย์ การสร้างหลักฐานในอินเดีย พบว่า สถานการณ์ด้านการศึกษาในอินเดียก าลังอยู่
ระหว่างการปรับเปลี่ยนกระบวนทัศน์ด้วยการน าการศึกษาทางการแพทย์ตามความสมรรถนะมาใช้ 
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แนวทาง การศึกษาทางการแพทย์ตามความสมรรถนะ จัดขึ้นโดยค านึงถึงสามารถที่ก าหนดไว้ล่วงหน้า 
เป็นผลลัพธ์ของหลักสูตร แนวทางนี้ส่งเสริมให้ผู้เรียนรับผิดชอบต่อความก้าวหน้าไปสู่ความสามารถ
เรียกว่า แนวทางที่ผู้เรียนเป็นผู้น า เพ่ือตอบสนองความต้องการในการเรียนรู้ซึ่งจะเพ่ิมความ
รับผิดชอบ นอกจากนี้ยังเรียกร้องให้นักเรียนท างานเป็นทีมเน้นการเรียนรู้อย่างกระตือรือร้น 
มีการไตร่ตรองตนเองและพัฒนาการเรียนรู้ด้วยตนเอง 

Zhou et al. (2020) ได้ท าการศึกษาวิจัย เรื่อง อิทธิพลของการผสมผสานระหว่างนักเรียน
ต่างชาติและในประเทศต่อการเรียนรู้สมรรถนะในกลุ่มย่อยในการศึกษาทางการแพทย์ระดับปริญญา
ตรี พบว่า การศึกษาวิชาชีพด้านสุขภาพในศตวรรษที่ 21 ก าลังเผชิญกับความท้าทายที่ซับซ้อน 
ผู้น ามืออาชีพและนักวิชาการ 20 คนจากประเทศต่าง  ๆ สร้างวิสัยทัศน์ในการขับเคลื่อน 
การปฏิรูปที่ส าคัญด้านการศึกษาวิชาชีพด้านสุขภาพเพ่ือเป็นค าตอบส าหรับปัญหาระดับโลก  เช่น  
ความไม่เท่าเทียมกันด้านสุขภาพระหว่างประเทศการเปลี่ยนแปลงทางประชากรและระบาดวิทยา  
การเติบโตของความรู้และเทคโนโลยี และการดูแลที่ซับซ้อนทั้งตามบ้านหรือตามชุมชน พวกเขา 
เสนอกรอบที่ทั้งระบบการศึกษาและระบบสุขภาพขับเคลื่อนโดยความต้องการของประชากร 
ซึ่ งจะท าให้ เกิดความต้องการบริการด้านการศึกษาและสุขภาพ เกี่ยวกับระบบการศึกษา 
พวกเขาระบุมิติหลักสามมิติ ได้แก่ การออกแบบสถาบันการออกแบบการเรียนการสอนและผลลัพธ์
ทางการศึกษาซึ่งทั้งสามได้รับอิทธิพลจากบริบทในท้องถิ่นและระดับโลก เพ่ือให้สามารถติดตาม 
การพัฒนาของโลกที่กล่าวมาข้างต้นสิ่ งส าคัญคือหลักสูตรไม่ เ พียง แต่มุ่ ง เน้นไปที่ปัญหา 
การดูแลสุขภาพในท้องถิ่นเท่านั้น แต่ยังต้องค านึงถึงการดูแลสุขภาพทั่วโลกด้วย ยิ่งไปกว่านั้น 
นักเรียนแสดงความสนใจในการเรียนรู้และท างานในสถานการณ์ที่แตกต่างกันมากขึ้นทั่วโลก 
และใช้ประโยชน์จากโครงการแลกเปลี่ยนระหว่างประเทศ ดังนั้นโลกาภิวัตน์และความเป็นสากล 
ของการดูแลสุขภาพและผู้เชี่ยวชาญด้านสุขภาพควรได้รับการบูรณาการในการศึกษา  ส าหรับมิติ
ส าคัญ การออกแบบการเรียนการสอน คณะกรรมาธิการจะสนับสนุนหลักสูตรตามความสามารถ 
ซึ่งน าเสนอกิจกรรมและวิธีการเรียนรู้ที่แตกต่างกันให้กับนักเรียนเพ่ือควบคุมความสามารถ 
เพ่ือใช้ในบริบทท้องถิ่นและระดับโลกและเตรียมความพร้อมส าหรับการเรียนรู้ตลอดชีวิต 
ในช่วงหลายทศวรรษที่ผ่านมาการศึกษาด้านการแพทย์ตามสมรรถนะ (CBME) ได้รับการแนะน า 
มากขึ้นในการศึกษาด้านการแพทย์ระดับบัณฑิตศึกษาและระดับปริญญาตรี CBME สามารถขึ้นอยู่กับ
กรอบความสามารถที่แตกต่างกันซึ่งได้มาจากการวิเคราะห์ความต้องการของสังคมและผู้ป่วย 
และเตรียมแพทย์ในอนาคตส าหรับการท างานอย่างมืออาชีพ วัตถุประสงค์ของการใช้ CBME 
คือ เพ่ือให้แน่ใจว่าแพทย์มีความสามารถพ้ืนฐานในระดับที่เพียงพอ เป็นที่ทราบกันดีว่าการเรียน 
กลุ่มย่อยส่งเสริมการเรียนรู้ความสามารถ การออกแบบการเรียนการสอนที่แตกต่างกัน 
ใช้การเรียนกลุ่มย่อยในการศึกษาทางการแพทย์ระดับปริญญาตรี ตัวอย่างหนึ่งคือ Problem Based 
Learning (PBL) PBL เป็นที่รู้จักกันเพ่ืออ านวยความสะดวกในการพัฒนาความสามารถในการสื่อสาร
การท างานร่วมกันและความเป็นผู้น าของนักเรียน อีกตัวอย่างหนึ่งของการออกแบบการเรียนการสอน
ที่ใช้การเรียนรู้แบบกลุ่มย่อยคือการใช้ Learning Communities (LC) ซึ่งเป็นที่ทราบกันดีว่า 
สามารถปรับปรุงปฏิสัมพันธ์และความสัมพันธ์ระหว่างนักศึกษาและคณาจารย์ได้ นักเรียนสร้างความรู้
โดยการมีปฏิสัมพันธ์กับเพ่ือนนักเรียนและสร้างความเชื่อมโยงที่มีความหมายระหว่างประสบการณ์
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และงานในชั้นเรียนใน LC เช่นเดียวกับใน PBL นักเรียนจะพบกันเป็นประจ าเพ่ือท างานร่วมกัน 
ในชั้นเรียนซึ่งเป็นประโยชน์ต่อทั้งประสบการณ์การแบ่งปันและการพัฒนาความสามารถทางวิชาชีพ 
ดังนั้น ทั้ง PBL และ LC ดูเหมือนจะส่งเสริมการเรียนรู้ความสามารถในการศึกษาทางการแพทย์ 
ระดับปริญญาตรีโดยเฉพาะการสื่อสารการท างานร่วมกันความเป็นผู้น าและความเป็นมืออาชีพ 

Danilewitz, Ainsworth, Liu, & Vila-Rodriguez ( 2020) ไ ด้ ท า ก า รศึ ก ษ า วิ จั ย  เ รื่ อ ง 
สู่การศึกษาด้านการแพทย์ตามสมรรถนะด้านการกระตุ้นประสาท พบว่า การศึกษาด้านการแพทย์
ตามความสามารถ (CBME) เป็นรูปแบบร่วมสมัยที่พัฒนาขึ้นส าหรับการฝึกอบรมทางการแพทย์ 
ระดับบัณฑิตศึกษา หลักการจัดระเบียบหลักคือการใช้เกณฑ์ตามความสามารถมากกว่าเกณฑ์ 
ตามเวลาในการเลื่อนระดับผ่านขั้นตอนของการฝึกอบรม CBME เกิดขึ้นครั้งแรกในความเชี่ยวชาญ
ด้านการผ่าตัดโดยมีหลักฐานว่า จ านวนการฝึกอบรมและปริมาณของประสบการณ์ในการท าหัตถการ
อาจท านายอัตราการเกิดภาวะแทรกซ้อนได้ดีกว่าเวลาที่ใช้ในการอยู่อาศัย แนวการให้เหตุผลนี้  
น าไปสู่การน ากระบวนทัศน์ CBME ไปใช้ในโครงการฝึกอบรมผู้อยู่อาศัยอย่างกว้างขวางมากขึ้น 
ในแคนาดา CBME ซึ่งเรียกว่าความสามารถตามการออกแบบได้ด าเนินการโดยใช้ Entrustable 
Professional Activities (EPAs) เป็นส่ วนประกอบ พ้ืนฐานของ CBME ก าหนดโดยสมาคม 
การศึ กษาด้ านการแพทย์ ในยุ โ รป  ( AMEE) ให้ เ ป็ น  หน่ ว ย ง านของการปฏิ บั ติ วิ ช าชีพ 
ที่สามารถมอบความไว้วางใจให้กับผู้ฝึกงานได้อย่างเต็มที่  ทันทีที่เขาหรือเธอได้แสดงให้เห็นถึง
ความสามารถที่จ าเป็นในการด าเนินกิจกรรมโดยไม่ได้รับการดูแล แต่ละ EPA มีวัตถุประสงค์ 
เ พ่ือสะท้อนให้ เห็นถึ งกิจกรรมทางวิชาชีพหลักภายในความเชี่ ยวชาญเฉพาะที่ ก าหนด 
ซึ่ งบัณฑิต เฉพาะทางควรสามารถด า เนิ นการ ได้ อย่ า งมี ความสามารถและ เป็ น อิส ร ะ 
เมื่อเสร็จสิ้นการฝึกอบรม ดังนั้นเ พ่ือให้  EPA สามารถด าเนินการได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
ตามวัตถุประสงค์ของการฝึกอบรมจะต้องมีชุดทักษะงานและ หรือความรู้ที่ ก าหนดไว้  
ซึ่งโดยรวมสามารถประเมินได้ตามเกณฑ์ที่นักการศึกษาและแพทย์เฉพาะทางเห็นชอบในวงกว้าง  
เ พ่ืออ านวยความสะดวกในกระบวนการนี้แต่ละ EPA จะถูกแบ่งออกเป็นเหตุการณ์ส าคัญ 
ขององค์ประกอบแต่ละอย่างมีจุดมุ่งหมาย เพ่ือสะท้อนถึงองค์ประกอบที่ไม่ต่อเนื่องของกิจกรรม 
ระดับมืออาชีพและแต่ละหน่วยงานสามารถได้มาและประเมินโดยไม่ขึ้นกับทั้งหมด ในขั้นต้นก าหนด
โดยสภารับรองคุณภาพการศึกษาแพทยศาสตร์บัณฑิตซึ่งเป็นส่วนหนึ่งของโครงการผลลัพธ์ เหตุการณ์
ส าคัญสามารถใช้เป็น แผนงาน ส าหรับการพัฒนาวิชาชีพในระหว่างที่อยู่อาศัยและเป็นแม่แบบ 
ส าหรับการประเมินทักษะและความรู้ส่วนบุคคล ที่ส าคัญคือการประเมินเหตุการณ์ส าคัญสามารถ
เกิดขึ้นได้ในระหว่างการท างานทางคลินิก ในขณะที่โปรแกรมจิตเวชระดับสูงกว่าปริญญาตรี  
ได้เริ่มเปลี่ยนไปสู่ CBME แต่ก็มีการให้ความส าคัญกับการกระตุ้นระบบประสาทเพียงเล็กน้อย 
ในฐานะที่เป็นพ้ืนที่ปฏิบัติตามขั้นตอนการกระตุ้นระบบประสาทจึงเหมาะอย่างยิ่งกับ CBME 
และด้วยเหตุนี้จึงเป็นจุดเน้นที่น่าสนใจส าหรับโปรแกรมระดับสูงกว่าปริญญาตรีที่จะเริ่มด าเนิ นการ
โดยเป็นส่ วนหนึ่ งของการ เปลี่ ยนแปลงครั้ งแรกไปสู่  CBME EPAs และเหตุการณ์ส าคัญ 
ทางระบบประสาทที่ระบุไว้อาจมีความส าคัญอย่างมากต่อโปรแกรมจิตเวชระดับสูงกว่าปริญญาตรี  
เมื่อเปลี่ยนไปใช้ CBME 
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Nadarzynski, Miles, Cowie, & Ridge (2019) ได้ท าการศึกษาเรื่อง การยอมรับบริการ 
แชทบอทที่น าโดยปัญญาประดิษฐ์ (AI) ในการดูแลสุขภาพ การศึกษาแบบผสม วิธีการศึกษา 
ได้รวมการสัมภาษณ์แบบกึ่งโครงสร้าง (N-29) ซึ่งแจ้งการพัฒนาแบบส ารวจออนไลน์ (N-216) 
ที่โฆษณาผ่านโซเชียลมีเดีย บันทึกการสัมภาษณ์ ถอดเสียงเป็นค าต่อค า และวิเคราะห์ตามหัวข้อ  
การส ารวจ 24 รายการส ารวจตัวแปรทางประชากรศาสตร์และทัศนคติ รวมถึงการยอมรับ 
และอรรถประโยชน์ที่รับรู้ ข้อมูลเชิงปริมาณวิเคราะห์โดยใช้การถดถอยแบบไบนารีด้วยตัวท านาย
หมวดหมู่เดียว ผลลัพธ์มีสามหัวข้อกว้าง ๆ ความเข้าใจเกี่ยวกับแชทบอท, ความลังเลของ AI และ 
แรงจูงใจส าหรับแชทบอทด้านสุขภาพ ได้รับการระบุ โดยสรุปข้อกังวลเกี่ยวกับความถูกต้อง  
ความปลอดภัยในโลกไซเบอร์ และการไม่สามารถให้บริการที่น าโดย AI ในการเอาใจใส่ การส ารวจ
แสดงให้เห็นการยอมรับในระดับปานกลาง (67%) มีความสัมพันธ์ในทางลบกับการรับรู้ทักษะ 
ด้านไอทีที่ด้อยกว่า สรุปได้ว่า ผู้ใช้อินเทอร์เน็ตส่วนใหญ่จะเปิดกว้างต่อการใช้แชทบอทเพ่ือสุขภาพ 
แม้ว่าความลังเลเกี่ยวกับเทคโนโลยีนี้จะท าให้การมีส่วนร่วมลดลง นักออกแบบการแทรกแซงที่เน้นไป
ที่แชทบอทด้านสุขภาพที่น าโดย AI จ าเป็นต้องใช้วิธีการที่เน้นผู้ใช้เป็นศูนย์กลาง และอิงตามทฤษฎี 
เพ่ือจัดการกับข้อกังวลของผู้ป่วยและปรับประสบการณ์ผู้ ใช้ให้เหมาะสมที่สุด  เพ่ือให้ได้รับ 
และใช้ประโยชน์ได้ดีที่สุด มุมมอง แรงจูงใจ และความสามารถของผู้ป่วยจะต้องน ามาพิจารณา 
เมื่อพัฒนาและประเมินประสิทธิภาพของแชทบอทด้านสุขภาพ 

Fage et al. (2018) ได้ท าการศึกษา เรื่อง การศึกษาด้านการแพทย์ตามสมรรถนะวัตถุประสงค์
ส าหรับประสบการณ์จิตเวชฉุกเฉินพ้ืนฐาน พบว่า เนื่องจากโปรแกรมการฝึกอบรมระดับสูงกว่า
ปริญญาตรีเริ่มเปลี่ยนไปสู่ CBME นักการศึกษาทางการแพทย์จะมองหาค าแนะน าเกี่ยวกับเนื้อหา 
และกระบวนการ จากประสบการณ์ของเราการจัดตั้งกลุ่มผู้เชี่ยวชาญกลุ่มเล็ก ๆ และการใช้
กระบวนการฉันทามติซ้ า ๆ เป็นวิธีปฏิบัติในการพัฒนากรอบการศึกษาส าหรับ CBME ส่วนประกอบ 
ที่อ านวยความสะดวกในการท างานของกลุ่ม  รวมถึงการมีความมุ่งมั่นอย่างมากจากสมาชิก 
ในกลุ่มทั้ งหมดพอร์ทัลออนไลน์ที่สามารถเข้าถึงได้ส าหรับการจัดเก็บ  และแบ่งปันข้อมูล 
และการแก้ไขเอกสาร การสนับสนุนด้านการดูแลระบบส าหรับการจัดตารางเวลา และการบันทึก 
การประชุมและการป้อนข้อมูลประจ าที่ในทุกขั้นตอนของกระบวนการ ในฐานะผู้รับการศึกษา 
ทางการแพทย์การเป็นตัวแทนแพทย์ประจ าบ้านในกระบวนการพัฒนา CBME จึงมีความส าคัญ  
แพทย์ประจ าบ้านมีบทบาทที่สองของผู้ เรียนและผู้ ให้บริการ  หลังจากก่อตั้ งกลุ่มไม่นาน 
ก็เห็นได้ชัดว่าศัพท์ที่ไม่คุ้นเคยและการขาดความรู้พ้ืนฐาน CBME โดยทั่วไปจะท าให้เกิดความท้าทาย
อย่างมากในการน าไปใช้งาน และงานในช่วงแรกของกลุ่มประกอบด้วยการท าความคุ้นเคย 
กับทั้งโครงการ Competence By Designของ Royal College และระหว่างประเทศ วรรณกรรม 
CBME การประชุมเริ่มต้นมุ่งเน้นไปที่การส ารวจงาน ทบทวนเนื้อหาการอ่านที่จ าเป็น และระบุช่องว่าง
ของความรู้ เนื่องจากสมาชิกในทีมแต่ละคนมีข้อจ ากัด ด้านเวลาอย่างมาก  การเลือกรายการ 
ก่อนการอ่านสั้น ๆ แต่จ าเป็นเพ่ือรักษาเวลาในการประชุมส าหรับการอภิปรายการท างานร่วมกัน 
และการสร้างสรรค์จึงเป็นประโยชน์ จากความรู้ของเรานี่เป็นความพยายามครั้งแรก ในการอธิบาย
วัตถุประสงค์ทางการศึกษาส าหรับจิตเวชฉุกเฉินโดยใช้กรอบ CBME ในบริบทของแคนาดา 
ในการเตรียมความพร้อมส าหรับปีน าร่อง PGY1 CBME เป้าหมายของเราคือการสร้าง EPA และ



58 

 

เหตุการณ์ส าคัญเพ่ือให้สอดคล้องกับประสบการณ์ด้านระเบียบวินัย งานนี้ ไม่ ได้สรุปวินัย 
ทางจิตเวชฉุกเฉินอย่างสมบูรณ์ แต่หวังว่าจะเป็นรากฐานที่สามารถสร้างประสบการณ์ต่อไปได้  
ทีมวาดภาพว่า เมื่อแต่ละคนด าเนินไปตามความต่อเนื่องของความสามารถแล้ว  บทบาทผู้น า 
CanMEDS และผู้ท างานร่วมกันจะได้รับการปรับปรุง โดยเฉพาะอย่างยิ่งงานต่าง ๆ เช่น การจัดการ
การไหลเวียนของผู้ป่วยในแผนกฉุกเฉินที่มีงานยุ่ ง   และการพิจารณาคดีอย่างเหมาะสม 
จะเป็นสิ่ งจ าเป็นส าหรับจิตแพทย์ฉุกเฉินที่ฝึกฝน  การศึกษาทางการแพทย์ตามสมรรถนะ 
เป็นกระบวนทัศน์ที่ เกิดขึ้นใหม่ในการศึกษาทางการแพทย์ที่  มี เส้นโค้งการเรียนรู้ที่ส าคัญ 
กลุ่มผู้เชี่ยวชาญและแพทย์ประจ าบ้านขนาดเล็กที่มุ่งมั่น สามารถพัฒนากิจกรรมระดับมืออาชีพ 
ที่น่าเชื่อถือ เพ่ือเป็นรากฐานของประสบการณ์ด้านระเบียบวินัย การปรับเทียบความกว้าง 
และความละเอียดอย่างเหมาะสมเป็นสิ่งส าคัญส าหรับการรับรองกรอบ CBME ที่ครอบคลุม 
และใช้งานได้จริง 

Zalpuri et al. (2018) ได้ท าการศึกษาเรื่อง ความสามารถด้านโซเชียลมีเดียและเครือข่าย
ส าหรับการศึกษาจิตเวช ทักษะวิธีการสอนและผลกระทบ  เหตุผลที่คณะมีความสามารถ 
ในการใช้ โซเชียลมี เดีย  เมื่อเทคโนโลยีและการแพทย์ผสานรวมกันอย่างสมบูรณ์มากขึ้น 
คณะหน่วยงานและ AHC ต้องเรียนรู้ที่ จะน าทางแพลตฟอร์ มโซเชียลมี เดียอย่างช านาญ 
เพ่ือการพัฒนาอาชีพความก้าวหน้าทางวิชาชีพและจุดประสงค์ทางคลินิกและการเรียนการสอน 
ประการแรกโซเชียลมีเดียเป็นเครื่องมือในการเสริมสร้างเครือข่ายและส่งเสริมทุนการศึกษา 
การกลายเป็นแหล่งเผยแพร่นวัตกรรมในสาขาของตนเป็นประจ า  สามารถท าได้ทั้งผ่านวิธีการ 
แบบเดิม (การน าเสนอระดับประเทศการรับเชิญรอบใหญ่) และผ่านโซเชียลมีเดีย ผลกระทบ 
ทางออนไลน์สามารถวัดได้ผ่านทาง altmetrics ซึ่งเป็นการประเมินผลกระทบทางออนไลน์ 
ของแต่ละบทความอย่างรวดเร็วโดยการนับจ านวนครั้งที่มีการกล่าวถึงโดยนักข่าวบล็อกเกอร์  
และคนอ่ืน ๆ ประการที่สองโซเชียลมีเดียเป็นเครื่องมือในการยกระดับการศึกษาด้านการแพทย์  
อย่างต่อเนื่อง (CME) เนื่องจากผู้เผยแพร่บล็อกเกอร์และคณาจารย์ด้านวิชาการแบ่งปันการสัมมนา
ผ่านเว็บข้อมูลการประชุม และสิ่งพิมพ์ที่เกี่ยวข้องกับผลประโยชน์ทางวิชาการของคณาจารย์ 
อย่างกว้างขวาง สุดท้ายเครือข่ายเป็นเวทีส าคัญในการค้นหาผู้ท างานร่วมกัน และเพ่ือช่วยให้แพทย์ 
มีทักษะที่จ าเป็นในโซเชียลมีเดียเพื่อเพ่ิมคุณภาพการดูแลผู้ป่วย  

Frank et al. (2010) ได้ท าการศึกษา เรื่อง การศึกษาทางการแพทย์ตามสมรรถนะ ทฤษฎี 
สู่การปฏิบัติ พบว่า การศึกษาตามสมรรถนะเป็นกระบวนทัศน์ที่ ฟ้ืนคืนชีพในการศึกษาวิชาชีพ 
โดยค านึงถึงความสามารถหรือสมรรถนะที่ก าหนดไว้ล่วงหน้า เป็นผลลัพธ์ของหลักสูตร กระบวนทัศน์ 
การศึกษาทางการแพทย์ตามสมรรถนะ ใช้แนวคิดใหม่ของความสามารถและการพัฒนา มีศักยภาพ 
ในการเปลี่ยนแปลงการศึกษาทางการแพทย์ร่วมสมัยองค์ประกอบของสมรรถนะทางคลินิก 
เป็นแนวทางใหม่  ที่มุ่ ง เน้นไปที่ความรับผิดชอบและผลลัพธ์ของหลักสูตรและจัดระเบียบ 
ตามความสามารถส่งเสริมให้ผู้เรียนเป็นศูนย์กลางมากขึ้น และไม่เน้นการออกแบบหลักสูตรตามเวลา 
ความสามารถและค าศัพท์ที่ เกี่ยวข้องได้รับการนิยามใหม่เ พ่ือเน้นลักษณะหลาย มิติพลวัต 
พัฒนาการและบริบท การศึกษาทางการแพทย์ตามสมรรถนะ จึงมีความหมายที่ส าคัญส าหรับ 
การวางแผนหลักสูตรการแพทย์และจะมีผลกระทบที่ส าคัญในการพลิกโฉมองค์กรการศึกษา 



 

 

บทท่ี 3  
วิธีด าเนินงานวิจยั 

 

การวิจัย เรื่อง ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริม
คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลครั้งนี้เป็นการวิจัยและพัฒนา (Research and Development) 
ซึ่งผู้วิจัยมีวิธีการด าเนินการวิจัยเป็น 5 ระยะ ดังนี้ 

ระยะที่ 1 สังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
ระยะที่ 2 สังเคราะห์กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
ระยะที่ 3 ออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภา

ปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
ระยะที่ 4 พัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริม

คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
ระยะที่ 5 ประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลที่เรียนด้วยระบบจัดการคลังปัญญา 

ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
 
ตารางท่ี 3-1  แนวทางการด าเนินการวิจัย 

ระยะ ขั้นตอนการวิจัย วิธีด าเนินการวิจยั ผลลัพธ์ 

ระยะ 
ท่ี 1 

สังเคราะห์
คุณลักษณะ
นักศึกษาแพทย์
ดิจิทัล 

1. สังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษา
แพทย์ 
2. สังเคราะห์สมรรถนะดิจิทัล 
3. สังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษา
แพทย์ดิจิทัล 
4. ประเมินความเหมาะสมของ
คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

1. ผลการสังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษา
แพทย์ 
2. ผลการสังเคราะห์สมรรถนะดิจิทัล 
3. ผลการสังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษา
แพทย์ดิจิทัล 
4. ผลการประเมินความเหมาะสมของ
คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

ระยะ 
ท่ี 2 

สังเคราะห์
กระบวนการจัดการ
คลังปัญญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัย 

1. สังเคราะห์เอกสาร 
2. พัฒนากระบวนการจัดการคลั ง
ปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัย 
3. ประเมิน รับรองกระบวนการจัดการ
คลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัย 

1. ผลการสังเคราะห์เอกสาร 
2. กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
3. ผลการประเมิน รับรองกระบวนการ 
จัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วย
จักรกลโอภาปราศรัย 
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ตารางท่ี 3-2  แนวทางการด าเนินการวิจัย (ต่อ) 
ระยะ ขั้นตอนการวิจัย วิธีด าเนินการวิจยั ผลลัพธ์ 

ระยะ 
ท่ี 3 

ออกแบบ
สถาปัตยกรรม
ระบบจัดการคลัง
ปัญญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัยเพื่อ
ส่งเสริมคุณลักษณะ
นักศึกษาแพทย์
ดิจิทัล 

1. ศึกษา วิเคราะห์และออกแบบระบบ 
2. ศึกษากระบวนการจัดการคลัง
ปัญญาจากระยะท่ี 2 
3. ออกแบบสถาปัตยกรรมระบบ 
4. ประเมิน รับรองผลการออกแบบ
สถาปัตยกรรมระบบ 

1. ผลการศึกษา วิเคราะห์และออกแบบ
ระบบ 
2. กระบวนการจัดการคลังปัญญาจากระยะ
ท่ี 2 
3. สถาปัตยกรรมระบบ 
4. ผลการประเมิน รับรองผลการออกแบบ
สถาปัตยกรรมระบบ 

ระยะ 
ท่ี 4 

พัฒนาระบบจัดการ
คลังปัญญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัยเพื่อ
ส่งเสริมคุณลักษณะ
นักศึกษาแพทย์
ดิจิทัล 

1. พัฒนาระบบตามวงจรการพัฒนา
ระบบ 
2. ศึกษาการออกแบบสถาปัตยกรรม
ระบบจากระยะท่ี 3 
3. พัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตก
ผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
4. ประเมิน รับรองผลการพัฒนาระบบ 
จัดการคลังปัญญาตกผลึก 

1. ผลการพัฒนาระบบตามวงจรการพัฒนา
ระบบ 
2. สถาปัตยกรรมระบบจากระยะท่ี 3 
3. ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
4. ผลการประเมิน รับรองผลการพัฒนา
ระบบ 
จัดการคลังปัญญาตกผลึก 

ระยะ 
ท่ี 5 

ประเมิน
คุณลักษณะ
นักศึกษาแพทย์
ดิจิทัลท่ีเรียนด้วย
ระบบจัดการคลัง
ปัญญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัย 

1. ประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์
ดิจิทัลจากการใช้งานระบบจัดการคลัง
ปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัย 
 

1. ผลประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์
ดิจิทัลจากการใช้งานระบบจัดการคลัง
ปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภา
ปราศรัย 

 
 ระยะที่ 1 สังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

การพัฒนากระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
ในวัตถุประสงค์ข้อที่ 1 ผู้วิจัยได้ด าเนินการศึกษา วิเคราะห์ และสังเคราะห์ เอกสาร ต ารา บทความ
ทางวิชาการ และบทความวิจัยทั้งในประเทศและต่างประเทศที่เกี่ยวข้องกับคุณลักษณะนักศึกษา
แพทย์ และสมรรถนะทางดิจิทัล โดยมีการด าเนินการตามล าดับ ดังนี้ 

 ขั้นตอนการวิจัยระยะท่ี 1 
 การสังเคราะห์ข้อมูลจากการศึกษาเอกสาร ต ารา บทความทางวิชาการ และ

บทความวิจัยทั้งในประเทศและต่างประเทศ เกี่ยวข้องทั้งแนวคิด ทฤษฎี โดยท าการวิเคราะห ์
และสังเคราะห์ข้อมูลที่ได้มาจากการศึกษาในลักษณะของการวิเคราะห์เอกสาร (Content Analysis) 
ของคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ 

 การสังเคราะห์ข้อมูลจากการศึกษาเอกสาร ต ารา บทความทางวิชาการ และ
บทความวิจัยทั้งในประเทศและต่างประเทศเกี่ยวข้องทั้งแนวคิด ทฤษฎี โดยท า การวิเคราะห์ 
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และสังเคราะห์ข้อมูลที่ได้มาจากการศึกษาในลักษณะของการวิเคราะห์เอกสาร (Content Analysis) 
ของสมรรถนะดิจิทัล 

 เผยแพร่และน าเสนอผลงานในการประชุมวิชาการนานาชาติ การสรุปผล
คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 

 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
ภาพที่ 3-1  วิธีการด าเนินการวิจัยระยะท่ี 1 

 
 ระยะที่ 2 สังเคราะห์กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

การสังเคราะห์กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
ผู้วิจัยได้ด าเนินการศึกษา วิเคราะห ์และสังเคราะห์ เอกสาร ต ารา บทความทางวิชาการ และบทความ
วิจัยทั้งในประเทศและต่างประเทศที่เกี่ยวข้องกับ กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย โดยมีการด าเนินการตามล าดับ ดังนี้ 

 การสั ง เคราะห์กระบวนการจัดการคลั งปัญญาตกผลึก อัจฉริ ยะด้ วยจั กรกล 
โอภาปราศรัยจากการศึกษาเอกสาร ต ารา บทความทางวิชาการ และบทความวิจัยทั้งในประเทศ 
และต่างประเทศเกี่ยวข้องทั้งแนวคิด ทฤษฎี โดยท าการวิเคราะห์และสังเคราะห์ข้อมูลที่ได้มาจาก
การศึกษาในลักษณะของการวิเคราะห์เอกสาร (Content Analysis) ด าเนินการตามข้ันตอน ดังนี้ 

 สังเคราะห์กระบวนการจัดการคลังปัญญา  
 กรอบแนวคิดกระบวนการจัดการคลังปัญญา  
 สังเคราะห์ระบบการจัดการความรู้ตกผลึกอัจฉริยะ 
 สังเคราะห์ระบบการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภา

ปราศรัย 
 สัมภาษณ์เชิงภาษณ์เชิงลึก (Depp Interview) เพ่ือศึกษาความต้องการใช้งาน

ระบบการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
 กรอบแนวคิดระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

 ประเมินความเหมาะสมของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล 
โอภาปราศรัย โดยผู้ทรงคุณวุฒิ แบ่งเป็น 3 ด้าน คือ ด้านการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 

สังเคราะห์ทฤษฎี เอกสาร ต ารา  
บทความวจิัย และบทความวิชาการที่เกีย่วข้อง 

ทั้งในและต่างประเทศ 
คุณลักษณะนักศึกษาแพทย ์

คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

สังเคราะห์ทฤษฎี เอกสาร ต ารา  
บทความวจิัย และบทความวิชาการที่เกีย่วข้อง 

ทั้งในและต่างประเทศ 
สมรรถนะดิจิทัล 
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จ านวน 3 ท่าน ด้านจักรกลโอภาปราศรัยและด้านนักศึกษาแพทย์ ด้านละ 2 ท่าน รวมทั้งหมด 7 ท่าน 
โดยใช้การเลือกแบบเจาะจง (Purposive Sampling) โดยเป็นผู้ที่มีประสบการณ์ในด้านที่เกี่ยวข้อง 
อย่างน้อย 3 ปี  

 เครื่องมือที่ใช้ในการประเมินความเหมาะสมของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย คือ แบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ (Rating Scales) 

 กรอบแนวคิดกระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

 แบบประเมินความเหมาะสมของกรอบแนวคิดกระบวนการจัดการ
คลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย จากการสังเคราะห์เอกสารและงานวิจัยส าหรับ
ผู้ทรงคุณวุฒิ ลักษณะเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ (Rating Scales) 

 แบบประเมิน รับรองความเหมาะสมของกระบวนการจัดการคลังปัญญา 
ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยส าหรับผู้ทรงคุณวุฒิ ลักษณะเป็นแบบมาตราส่วน 
ประมาณค่า 5 ระดับ (Rating Scales) 

 เพ่ือประเมินรับรองความเหมาะสมของกระบวนการพร้อมสรุปผลการประเมินโดยใช้แบบ
ประเมิน รับรองความเหมาะสมของกระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกด้วยจักรกลโอภาปราศรัย
และด าเนินการวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมประมวลผลทางสถิติ เพ่ือหาผลการประเมินความ
เหมาะสมของกรอบแนวคิดกระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย  
โดยก าหนดเกณฑ์ในการให้คะแนนและเกณฑ์การแปลความหมายของค่าเฉลี่ยตามแนวคิด 
ของ ล้วน สายยศ และอังคณา สายยศ (2538) ดังนี้  

       คะแนน         ระดับความเหมาะสม  
5    หมายถึง  มากที่สุด  
4   หมายถึง  มาก  
3   หมายถึง  ปานกลาง  
2   หมายถึง  น้อย  
1   หมายถึง  น้อยที่สุด  

     ช่วงค่าเฉลี่ย         ระดับความเหมาะสม  
      4.50-5.00   หมายถึง   มากที่สุด  
      3.50-4.49  หมายถึง  มาก  
      2.50-3.49  หมายถึง  ปานกลาง  
      1.50-2.49   หมายถึง  น้อย  
      1.00-1.49   หมายถึง  น้อยที่สุด 
 

 สถิติที่ใช้ในการวิจัย  
สถิติทีผู่้วิจัยได้ด าเนินการวิเคราะหข์้อมูล ประกอบด้วย 

 ความถี่และร้อยละของผู้ตอบแบบสอบถาม  
 ค่าเฉลี่ยเลขคณิต (𝑥̅) และค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.)  
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ภาพที่ 3-2  กรอบแนวคิดในการด าเนินการสังเคราะห์กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึก 

 อัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
 
 
 
 
 

สังเคราะห์ทฤษฎี เอกสาร ต ารา  
บทความวจิัย และบทความวิชาการที่เกีย่วข้องทั้ง

ในและต่างประเทศ 
การศึกษาสภาพการจัดการเรียนการสอน 

ด้านแพทยศาสตร์ 

ศึกษาความต้องการใช้งานระบบ 
คลังปัญญา 

ของอาจารย์แพทย ์

ศึกษาความต้องการใช้งานระบบ 
คลังปัญญา 

ของนักศึกษาแพทย ์

ผลการศึกษาสภาพการจัดการเรียนการสอน
ด้านแพทยศาสตร์ 

สังเคราะห์เอกสารและงานวิจยัที่เกีย่วขอ้งทั้งใน
และต่างประเทศเพื่อก าหนดกรอบแนวคิด

กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอจัฉริยะ 

สัมภาษณ์เชิงลึกผลการพัฒนากรอบแนวคิด
กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอจัฉริยะ
ด้วยจกัรกลโอภาปราศรัยส าหรับอาจารย์แพทย ์

ประเมินความเหมาะสมของกรอบแนวคิด 
กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอจัฉริยะ 

โดยผู้ทรงคุณวุฒิ 

ร่างกระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 
ด้วยจกัรกลโอภาปราศรัย 

ประเมิน รับรองความเหมาะสมของกระบวนการจัดการคลังปัญญา 
ตกผลึกอัจฉรยิะด้วยจกัรกลโอภาปราศรัย โดยผู้ทรงคุณวุฒิ 

กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอจัฉริยะ 
ด้วยจกัรกลโอภาปราศรัย  
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 ระยะที่ 3 การออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

 การออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล 
โอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

 ท าการออกแบบภาพร่างสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล ผู้วิจัยได้น าผลการสังเคราะห์
ระบบการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย มาด าเนินการออกแบบ 
พร้อมทั้งได้ ศึกษา วิเคราะห์ และสังเคราะห์เอกสาร ต ารา บทความทางวิชาการ บทความวิจัย 
ทั้งในประเทศ และต่างประเทศท่ีเกี่ยวข้อง 

 สรุปผลการศึกษา วิเคราะหแ์ละออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญา
ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย ในรูปแบบแผนภาพประกอบความเรียง และพัฒนา 
เป็นร่างการออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

 ประเมิน รับรองความเหมาะสมของการออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญา
ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

 น าภาพร่างการออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลเสนอต่อผู้ทรงคุณวุฒิ 3 ท่าน 
โดยใช้การเลือกแบบเจาะจง (Purposive Sampling) โดยเป็นผู้ที่มีประสบการณ์ในด้านที่เกี่ยวข้อง
อย่างน้อย 3 ปี เพ่ือประเมิน รับรองความเหมาะสมของการออกแบบพร้อมสรุปผลการประเมิน  

 เครื่องมือที่ใช้ในการประเมิน รับรองความเหมาะสมของการออกแบบสถาปัตยกรรมระบบ
จัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์
ดิจิทัล 

 สถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย
เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล  

 แบบประเมิน รับรองความเหมาะสมของการออกแบบสถาปัตยกรรมระบบ
จัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์
ดิจิทัล เป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ (Rating Scales) 

 การวิเคราะห์ข้อมูล ผู้วิจัยได้ด าเนินการวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้โปรแกรมประมวลผล 
ทางสถิติ เพ่ือรับรองความเหมาะสมของการออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล โดยก าหนดเกณฑ์ 
ในการให้คะแนนและเกณฑ์การแปลความหมายของค่าเฉลี่ยตามแนวคิดของ ล้วน สายยศ และ
อังคณา สายยศ (2538) ดังนี้ 

       คะแนน         ระดับความเหมาะสม  
5    หมายถึง  มากที่สุด  
4   หมายถึง  มาก  
3   หมายถึง  ปานกลาง  
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2   หมายถึง  น้อย  
1   หมายถึง  น้อยที่สุด  

     ช่วงค่าเฉลี่ย         ระดับความเหมาะสม  
      4.50-5.00   หมายถึง   มากที่สุด  
      3.50-4.49  หมายถึง  มาก  
      2.50-3.49  หมายถึง  ปานกลาง  

1.50-2.49   หมายถึง  น้อย   
  1.00-1.49   หมายถึง  น้อยที่สุด 

 สถิติที่ใช้ในการรับรองความเหมาะสมของการออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลัง
ปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล
ด าเนินการวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้ค่าเฉลี่ยเลขคณิต (𝑥̅) และค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ภาพที่ 3-3  วิธีการด าเนินการออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 

ด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 

ศึกษากระบวนการจัดการคลังปัญญาตก
ผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

การศึกษา วิเคราะห์และออกแบบระบบ 

ผลการศึกษา วิเคราะห์และออกแบบระบบ 

ร่างการออกแบบสถาปตัยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

เพื่อส่งเสริมคณุลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

ประเมิน รับรอง ความเหมาะสมของการออกแบบสถาปัตยกรรม 
ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

เพื่อส่งเสริมคณุลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

สถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปญัญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัย 

เพื่อส่งเสริมคณุลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
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 ระยะที่ 4 การพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
เพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

การพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริม
คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล ผู้วิจัยด าเนินการพัฒนาระบบด้วยวงจรการพัฒนาระบบ โดยน าผล
การออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
มาพัฒนาและประเมินรับรองผลการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภา
ปราศรัย โดยมีผู้ทรงคุณวุฒิ ด้านการประเมินประสิทธิภาพของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลแบ่งเป็น 2 ด้าน คือ
ด้านการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ จ านวน 2 ท่าน และด้านนักศึกษาแพทย์ จ านวน 1 ท่าน 
รวมทั้งหมด 3 ท่าน ใช้การเลือกแบบเจาะจง (Purposive Sampling) โดยเป็นผู้ที่มีประสบการณ์ 
ในด้านที่เกี่ยวข้องอย่างน้อย 3 ปี และผู้ทรงคุณวุฒิ ด้านการส่วนต่อประสานของระบบจัดการคลัง
ปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทั ล 
จ านวน 5 ท่าน ใช้การเลือกแบบเจาะจง (Purposive Sampling) โดยเป็นผู้ที่มีประสบการณ์ 
ในด้านที่เก่ียวข้องอย่างน้อย 3 ปี 

 เครื่องมือที่ใช้ในการประเมินรับรองผลการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

 ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริม
คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

 แบบประเมินประสิทธิภาพของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

 แบบประเมินส่วนต่อประสานของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

 การวิเคราะห์ผลการประเมินรับรองผลการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

 วิเคราะหก์ารประเมินประสิทธิภาพของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล โดยใช้โปรแกรมประมวลผล
ทางสถิติ ซึ่งก าหนดเกณฑ์ในการให้คะแนนและเกณฑ์การแปลความหมายของค่าเฉลี่ยตามแนวคิด
ของ ล้วน สายยศ และอังคณา สายยศ (2538) ดังนี้ 

       คะแนน         ระดับประสิทธิภาพ  
5    หมายถึง  มากที่สุด  
4   หมายถึง  มาก  
3   หมายถึง  ปานกลาง  
2   หมายถงึ  น้อย  
1   หมายถึง  น้อยที่สุด  
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     ช่วงค่าเฉลี่ย         ระดับประสิทธิภาพ 
      4.50-5.00   หมายถึง   มากที่สุด  
      3.50-4.49  หมายถึง  มาก  
      2.50-3.49  หมายถึง  ปานกลาง  

1.50-2.49   หมายถึง  น้อย 
1.00-1.49   หมายถึง  น้อยที่สุด 

 วิเคราะห์การประเมินส่วนต่อประสานของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล แบบฮิวริสติค 
(Heuristic Evaluation) ด้วยโปรแกรมประมวลผลทางสถิติ และก าหนดเกณฑ์ในการให้คะแนน 
เกณฑ์การแปลความหมายของค่าเฉลี่ยตามแนวคิดของ Nielsen (1994) ดังนี้ 

การประเมินแบบฮิวริสติค (Heuristic Evaluation) 
1. การมองเห็นสถานะของระบบ (Visibility of System Status) คือระบบที่ท าให้ผู้ใช้งาน 

สามารถเข้าถึงได้ง่าย มีการตอบกลับที่เหมาะสมภายในเวลาที่เหมาะสม 
2. จับคู่ระหว่างระบบกับโลกแห่งความจริง  (Match Between System and the Real 

World) ระบบจะต้องสื่อสารในรูปแบบเดียวกับผู้ใช้งาน เนื้อหามีความชัดเจน ข้อมูลปรากฏในล าดับ 
ที่เป็นธรรมชาติและสมเหตุสมผล  

3. การควบคุมและความเป็นอิสระในการใช้งานของผู้ใช้ (User Control and Freedom) 
คือการประเมินเพ่ือตรวจดูว่าการควบคุมหรือการเลื อกค าสั่งต่าง ๆ ของสื่อมีความคล่องตัว 
และควบคุมง่าย 

4. ความสม่ าเสมอและมาตรฐาน (Consistency and Standards) ดีไซน์ รูปแบบและเนื้อหา
ของสื่อจะต้องมีมาตรฐานเดียวกัน Link มีความชัดเจนถูกต้องไม่สร้างความสับสน 

5. การป้องกันความผิดพลาด (Error Prevention) การออกแบบอย่างระมัดระวังซึ่งป้องกัน
ไม่ให้ปัญหาเกิดขึ้นตั้งแต่แรก ขจัดเงื่อนไขที่อาจเกิดข้อผิดพลาดหรือตรวจสอบและน าเสนอตัวเลือก
การยืนยันแก่ผู้ใช้ก่อนที่จะด าเนินการ 

6. การจดจ าได้ง่าย (Recognition) ตัวเลือกมีความชัดเจน โครงสร้างมีการจัดระเบียบ 
อย่างมีเหตุมีผล เรียกค้นได้ง่ายเมื่อใดก็ได้ตามความเหมาะสม 

7. ความยืดหยุ่นและประสิทธิภาพในการใช้งาน ( Flexibility and Efficiency of use) 
มีการออกแบบให้ใช้งานได้ง่าย มีความยืดหยุ่นและรวดเร็ว ระบบสามารถรองรับทั้งผู้ใช้ที่ไม่มี
ประสบการณ์และมีประสบการณ์ 

8. การออกแบบสวยงามและเรียบง่าย (Aesthetic and Minimalist Design) ควรค านึงถึง
ความสวยงามและควรออกแบบเรียบง่าย สอดคล้องกัน มีเมนูการน าทางอย่างง่าย 

9. ช่วยให้ผู้ใช้จดจ า วินิจฉัย และกู้คืนจากข้อผิดพลาด (Help Users Recognize, Diagnose, 
and recover from Errors) ข้อความแสดงข้อผิดพลาดควรแสดงเป็นภาษาธรรมดา (ไม่มีรหัส) 
ระบุปัญหาอย่างแม่นย า และแนะน าวิธีแก้ปัญหาอย่างสร้างสรรค์ 

10. ความช่วยเหลือและเอกสารประกอบ (Help and Documentation) ความช่วยเหลือ 
มีความพร้อมใช้งานและชัดเจน 
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       คะแนน         ระดับประสิทธิภาพ  
0  หมายถึง  ไม่เห็นปัญหาการใช้งานเลย 
1  หมายถึง  ปัญหามีเพียงเล็กน้อยมากไม่ต้องแก้ไข 
2  หมายถึง  ปัญหาเล็กน้อยให้ปรับแก้ไข 
3 หมายถึง  ปัญหาใหญ่จ าเป็นต้องแก้ไขก่อนน าไปใช้ 

 สถิติที่ใช้ในการวิจัยการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล 
โอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

ด าเนินการวิเคราะหข์้อมูลโดยใช้ค่าเฉลี่ยเลขคณิต (𝑥̅) และค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
  

 
ภาพที่ 3-4  วิธีการด าเนินการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 

 ด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 
 

แผนภาพจากการวิเคราะห์และออกแบบระบบ วงจรการพัฒนาระบบ 

ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

เพื่อส่งเสริมคณุลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

สถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปญัญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

เพือ่ส่งเสริมคณุลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

พัฒนาแบบประเมินประสิทธิภาพ 

ประเมินผลเพื่อตรวจสอบและ 
ประเมินส่วนต่อประสาน 

แบบประเมินประสิทธิภาพ 
(ฉบับจริง) 

ประเมิน รับรองผลการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยส่งเสริมคณุลักษณะนักศึกษา

แพทย์ดิจิทัล โดยผู้ทรงคณุวุฒิ 

ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย
เพื่อส่งเสริมคณุลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
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 ระยะที่ 5 ประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลที่เรียนด้วยระบบจัดการคลังปัญญา 
ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

การประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลที่เรียนด้วยระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย ผู้วิจัยด าเนินการทดลองและเก็บรวบรวมข้อมูลการใช้งานระบบ
จัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย โดยมีการด าเนินการดังนี้ 

 สร้างเครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย คือ แบบประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลที่เรียน
ด้วยระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย ที่ผ่านการหาคุณภาพ 
ของเครื่องมือจากผู้เชี่ยวชาญ จ านวน 5 ท่าน 

ข้อค าถามท่ีมีค่า IOC ตั้งแต่ 0.50-1.00 มีค่าความเที่ยงตรง ใช้ได้ 
ข้อค าถามท่ีมีค่า IOC ต่ ากว่า 0.50 ต้องปรับปรุง ยังใช้ไม่ได้ 

 ประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทั ลที่ เรียนด้วยระบบจัดการคลังปัญญา 
ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย โดยมีกลุ่มตัวอย่างที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ คือนักศึกษาแพทย์
ชั้นปีที่ 5 หลักสูตรแพทยศาสตร์บัณฑิต คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล มหาวิทยาลัยมหิดล 
จากการสุ่มแบบกลุ่ม (Cluster Sampling) ได้ 3 กลุ่ม จ านวน 41 คน 

การวิเคราะห์ข้อมูลการประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลที่เรียนด้วยระบบจัดการ 
คลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย ผู้วิจัยใช้เกณฑ์การประเมินคุณลักษณะนักศึกษา
แพทย์ดิจิทัล โดยใช้ค่าเฉลี่ยเลขคณิต (𝑥̅) และค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (S.D.) ตามแนวคิด 
ของ อุเทน ปัญโญ (2549) ดังนี้ 

       คะแนน              ระดับ  
3    หมายถึง  ดีมาก  
2   หมายถึง  ดี 
1   หมายถึง  พอใช้ 
0   หมายถึง  ควรปรับปรุง      

     ช่วงค่าเฉลี่ย              ระดับ 
      2.50-3.00    หมายถึง  ดีมาก  
      1.50-2.49   หมายถึง  ดี 

                0.50-1.49  หมายถึง  พอใช้ 
         0-0.49   หมายถึง  ควรปรับปรุง 
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ภาพที่ 3-5  วิธีการด าเนินการวิจัยการประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลที่เรียน 

 ด้วยระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย

เกณฑ์การประเมินคณุลักษณะ 
นักศกึษาแพทย์ดิจิทัล 

คลังปัญญาตกผลึกอัจฉรยิะด้วย 
จักรกลโอภาปราศรัย ไปทดลองใช้กับ

นักศึกษาแพทย ์

ประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

วิเคราะหค์ุณลักษณะ 
ของนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลและสรปุผลการวิจัย 

คุณลักษณะนักศึกษาแพทยด์ิจิทัล 



 

 

บทท่ี 4  
ผลการวิจัย 

 
การวิจัย เรื่อง ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริม

คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล น าเสนอผลการวิจัยออกเป็น 5 ตอน ตามวัตถุประสงค์ของการวิจัย 
ดังนี้ 

ตอนที่ 1 ผลการสังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
ตอนที่ 2 ผลการสังเคราะห์กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล 

โอภาปราศรัย 
ตอนที่ 3 ผลการออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล 

โอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
ตอนที่ 4 ผลการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
ตอนที่ 5 ผลการประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลที่เรียนด้วยระบบจัดการคลังปัญญา 

ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
 

 ผลการสังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
ผลการสังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล จากการศึกษา วิเคราะห์ และสังเคราะห์

เอกสาร และงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์  สมรรถนะดิจิทัล จากนั้นน าผล 
การสังเคราะห์ที่ได้มาผนวกเข้าด้วยกันเป็น คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล ซึ่งผลการวิจัย  พบว่า 
ประกอบด้วย 4 คุณลักษณะ ดังนี้ 

 ผลการสังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ การวิเคราะห์ สังเคราะห์ ข้อมูล เอกสาร 
และงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับคุณลักษณะของนักศึกษาแพทย์ ดังแสดงไว้ในตาราง 
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ตารางท่ี 4-1  ผลการสังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ 

คุณลักษณะ 
นักศึกษาแพทย์ 

 
Characteristics of medical students 
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1. altruism: คุณธรรมแห่งวิชาชีพ ค านึงถึงผู้ป่วย          

2. Integrity : ซื่อสัตย์สุจริต          

3. Responsibility: ความรับผิดชอบต่อสังคม          

4. Information literacy: การเข้าถึงข้อมูลอย่างรวดเร็ว
ประเมินความน่าเชื่อถือของข้อมูลได้ถูกต้อง และน า
ข้อมูลท่ีได้ไปใช้ได้อย่างมีประสิทธิภาพ รวมถึงการใช้และ
น าเสนอข้อมูลบนพื้นฐานของจริยธรรม 

        

5. Media literacy: การเข้าถึง เข้าใจ และใช้ประโยชน์
จากสื่อในรูปแบบต่าง ๆ ได้อย่างมีวิจารณญาณและมี
ประสิทธิภาพ 

        

6. Technology literacy: สามารถใช้งานเทคโนโลยี  
(คอมพิวเตอร์ โทรศพัท์ อุปกรณ์สื่อสารต่าง ๆ รวมถึง
เครื่องมือเครื่องใช้ระบบดิจิตอลในรูปแบบต่าง ๆ) ได้
อย่างมีประสิทธิภาพ โดยค านึงถึงความคุ้มคา่ และอยู่บน
พื้นฐานทางจริยธรรม 

        

7. Creativity: มีความคิดสร้างสรรค ์         

8. Critical thinking skills: มีความสามารถในการคิด
วิเคราะห์ปัญหาด้วยหลักของเหตุและผล 

        

9. Communication skills: มีความสามารถในการ
สื่อสารกับผู้อื่น ท้ังโดยการรับฟัง การพูด การอ่านและ
การเขียน รวมถึง การแสดงออกถึงแนวคิดในรูปแบบ 
ต่าง ๆ อย่างเหมาะสม 

        
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ตารางท่ี 4-2  ผลการสังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ (ต่อ) 

คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ 
Characteristics of medical students 
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10. Collaboration: การร่วมมือกับผู้อื่นในการท างานได้อย่าง 
มีประสิทธิภาพ ท้ังกับผู้ร่วมงานท่ีมีแนวคิดเหมือนกันหรือ 
ต่างกัน น าไปสู่ทีมงานท่ีผู้ร่วมงานเคารพ ให้เกียรติกัน และ 
รับผิดชอบร่วมกัน 

        

11. Leadership: ความเป็นผู้น า ได้แก่ ความสามารถในการ 
ท างานร่วมกับผู้อื่นในสังคมทีม่ีความหลากหลาย, สามารถสร้าง 
ผลงานให้เป็นที่ประจักษ์ มีความรบัผิดชอบต่อการกระท าของ 
ตน และสามารถชักน าผู้อื่นให้ร่วมกันสร้างประโยชน์ให้แก ่
สังคม 

        

12. Life skills: ทักษะการใช้ชีวิต ได้แก่ flexibility (ความ 
ยืดหยุ่น) self-sufficiency (ความรู้จักพอเพียง) และ self- 
direction (การใช้ชีวิตอย่างมีจุดมุง่หมาย) 

        

 
จากตาราง พบว่าคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์มี 12 ประการ ได้แก่ (1) คุณธรรมแห่งวิชาชีพ 

การค านึงถึงผู้ป่วย (2) ซื่อสัตย์สุจริต (3) ความรับผิดชอบต่อสังคม (4) การเข้าถึงข้อมูลอย่างรวดเร็ว 
ประเมินความน่าเชื่อถือของข้อมูลได้ถูกต้อง และน าข้อมูลที่ได้ไปใช้ได้อย่างมีประสิทธิภาพ รวมถึงการ
ใช้และน าเสนอข้อมูลบนพ้ืนฐานของจริยธรรม (5) การเข้าถึง เข้าใจ และใช้ประโยชน์จากสื่อ 
ในรูปแบบต่าง ๆ ได้อย่างมีวิจารณญาณและมีประสิทธิภาพ (6) สามารถใช้งานเทคโนโลยีได้ 
อย่างมีประสิทธิภาพ โดยค านึงถึงความคุ้มค่า และอยู่บนพ้ืนฐานทางจริยธรรม  (7) มีความคิด
สร้างสรรค์ (8) มีความสามารถในการคิดวิเคราะห์ปัญหาด้วยหลักของเหตุและผล (9) ความสามารถ
ในการสื่อสารกับผู้อ่ืน ทั้งโดยการรับฟัง การพูด การอ่านและการเขียน รวมถึงการแสดงออกถึง
แนวคิดในรูปแบบต่าง ๆ อย่างเหมาะสม (10) การร่วมมือกับผู้อ่ืนในการท างานได้อย่างมีประสิทธิภาพ 
เคารพ ให้เกียรติกัน และรับผิดชอบร่วมกัน (11) ความเป็นผู้น า ได้แก่ ความสามารถในการท างาน
ร่วมกับผู้อ่ืนในสังคมที่มีความหลากหลาย สามารถสร้างผลงานให้เป็นที่ประจักษ์ มีความรับผิดชอบ 
ต่อการกระท าของตน และสามารถชักน าผู้อ่ืนให้ร่วมกันสร้างประโยชน์ให้แก่สังคม (12) ทักษะการใช้
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ชีวิต ได้แก่ flexibility (ความยืดหยุ่น) self-sufficiency (ความรู้จักพอเพียง) และ self-direction 
(การใช้ชีวิตอย่างมีจุดมุ่งหมาย) 
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จากภาพที่ 4-1 แสดงคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ สามารถแบ่งองค์ประกอบออกเป็น 4 ด้าน 
ได้แก่ ด้านที่ 1 คุณธรรมจริยธรรม ประกอบด้วย (1) คุณธรรมแห่งวิชาชีพ การค านึงถึงผู้ป่วย (2) 
ซื่อสัตย์สุจริต (3) ความรับผิดชอบต่อสังคม ด้านที่ 2 สารสนเทศ ประกอบด้วย (1) การเข้าถึงข้อมูล 
อย่ า งรวดเร็ ว  ประเมินความน่า เชื่ อถือของข้อมูล ได้ถู กต้อง  และน าข้อมูลที่ ได้ ไปใช้ ได้  
อย่างมีประสิทธิภาพ รวมถึงการใช้และน าเสนอข้อมูลบนพ้ืนฐานของจริยธรรม (2) การเข้าถึง เข้าใจ 
และใช้ประโยชน์จากสื่อในรูปแบบต่าง ๆ ได้อย่างมีวิจารณญาณและมีประสิทธิภาพ (3) สามารถ 
ใช้งานเทคโนโลยีได้อย่างมีประสิทธิภาพ โดยค านึงถึงความคุ้มค่า และอยู่บนพ้ืนฐานทางจริยธรรม 
ด้านที่ 3 การเรียนรู้สร้างสรรค์ ประกอบด้วย (1) มีความคิดสร้างสรรค์ (2) มีความสามารถในการคิด
วิเคราะห์ปัญหาด้วยหลักของเหตุและผล 3) ความสามารถในการสื่อสารกับผู้ อ่ืน ทั้งโดยการรับฟัง 
การพูด การอ่านและการเขียน รวมถึงการแสดงออกถึงแนวคิดในรูปแบบต่าง ๆ อย่างเหมาะสม 
(4) การร่วมมือกับผู้อ่ืนในการท างานได้อย่างมีประสิทธิภาพ เคารพ ให้เกียรติกัน และรับผิดชอบ
ร่วมกัน ด้านที่ 4 ความเป็นผู้น า ประกอบด้วย (1) ความเป็นผู้น า ได้แก่ ความสามารถในการท างาน
ร่วมกับผู้อ่ืนในสังคมที่มีความหลากหลาย สามารถสร้างผลงานให้เป็นที่ประจักษ์ มีความรับผิดชอบ 
ต่อการกระท าของตน และสามารถชักน าผู้อ่ืนให้ร่วมกันสร้างประโยชน์ให้แก่สังคม (2) ทักษะการใช้
ชีวิต ได้แก่ flexibility (ความยืดหยุ่น) self-sufficiency (ความรู้จักพอเพียง) และ self-direction 
(การใช้ชีวิตอย่างมีจุดมุ่งหมาย) 

 สมรรถนะดิจิทัลส าหรับคุณวุฒิระดับปริญญาตรี (ข้ันสูง)   
สมรรถนะดิจิทัลส าหรับคุณวุฒิระดับปริญญาตรี (ขั้นสูง) ประกอบด้วยสมรรถนะดิจิทัล 6 ด้าน 

(ส านักงานคณะกรรมการการอุดมศึกษา 2561) ได้แก่ ด้านที่ 1 การสืบค้นและการใช้งาน ด้านที่ 2 
การสร้างสรรค์และนวัตกรรม ด้านที่ 3 เอกลักษณ์และคุณภาพชีวิต ด้านที่ 4 การสอน หรือการเรียนรู้ 
ด้านที ่5 เครื่องมือและเทคโนโลยี ด้านที ่6 การติดต่อสื่อสารและการประสานงาน 
 
ตารางท่ี 4-3  ตารางแสดงสมรรถนะดิจิทัลส าหรับคุณวุฒิระดับปริญญาตรี 

ด้าน 
สมรรถนะดิจิทัลส าหรับคุณวุฒิระดับปริญญาตรี 

ความรู้ ทักษะ คุณลักษณะ 
1. การสืบค้น
และ 
การใช้งาน 

- รู้วิธีการตรวจสอบความ
น่าเช่ือถือของแหล่งข้อมูล
ต่าง ๆ 
- รู้ วิ ธีการจัดระบบ และ
แบ่ งปั นทรั พยากร  (เ ช่น 
เครื่องมือ bookmarking)  
- รู้วิธีเผยแพร่ และแบ่งปัน
สิ่งต่าง ๆ ทางออนไลน์ได้
อย่างมีประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผล 

- สามารถใช้เครื่องมือตา่ง ๆ 
เพื่อสืบค้นข้อมูลทีเ่กี่ยวข้อง 
รู้วิธีใช้ตัวกรองเพื่อจ ากัด
ผลลัพธ์ (เช่น การค้นหา
รูปภาพ วิดีโอ หรือสื่อ
รูปแบบอื่น ๆ) 
- สามารถใช้เครื่องมือสืบค้น
ขั้นสูงส าหรับระบบห้องสมุด
แ ล ะ แ ห ล่ ง เ ก็ บ ข้ อ มู ล
ออนไลน์ ได้อย่างช านาญ 
และติดตามข้อมูลหรือ 
 

- ตระหนักถึงประเด็นต่าง ๆ 
เรื่องลิขสิทธิ์และประเด็นการ
คัดลอกผลงาน 
- ตระหนักถึ งสิทธิ รู ปแบบ 
อื่น ๆ เช่น ครีเอทีฟคอมมอนส์ 
(Creative Commons) 
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ตารางท่ี 4-3  (ต่อ) 

ด้าน 
สมรรถนะดิจิทัลส าหรับคุณวุฒิระดับปริญญาตรี 

ความรู้ ทักษะ คุณลักษณะ 
  ทรัพยากรเฉพาะด้านได้ 

เข้าใจข้อจ ากัดด้านลิขสิทธิ์  
- สามารถเผยแพร่ และ
แบ่งปันสิ่งต่าง ๆ  
ทางออนไลน์ได้อยา่งมี
ประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผล 

 

2. การ 
สร้างสรรค์ 
และ 
นวัตกรรม 

- รู้หลักการพื้นฐานได้ตาม
ค าแนะน าและสามารถ
ทดลองท าได้ 

- สามารถผลิต (และได้ผลิต) 
สื่อดิจิทัล เช่นกราฟิก คลิป
วิดีโอหรือคลิปเสียง และการ
บันทึกภาพหน้าจอ เป็นต้น 
- สามารถผลติ (และไดผ้ลิต) 
ทรัพยากรดิจิทลัและ
มัลตมิีเดยีเพื่อวัตถุประสงค์ที่
หลากหลาย รวมถึงการ
น าเสนอในรูปแบบอินโฟ
กราฟิก เสียง และวิดีโอ 
ฯลฯ รวมทั้งรู้แหล่งที่มาและ
ปรับแต่ง อาทิ แหล่ง
ทรัพยากรการศึกษาแบบ
เปิด (OpenEducation 
Resource (OER)) 
-  มีป ระสบการณ์การ ใ ช้
เครื่ องมือสร้างสรรค์และ
แก้ ไขสื่ อแบบปฏิสัมพันธ์
โต้ตอบ 

 

3. เอกลักษณ์
และคุณภาพ
ชีวิต 

- รู้ จั ก สิ่ ง จ า เป็ นพื้ น ฐาน
ส าหรับการป้องกันข้อมูล
ระมัดระวังและไตร่ตรองใน
การแบ่งปันข้อมูลกับผู้อื่น 
และในการมีปฏิสัมพันธ์กับ
คนอ่ืน ๆ ทางออนไลน ์

- ใช้คุณลักษณะด้านความ
ปลอดภัย เ ช่นซอฟต์แวร์
ต้านไวรัส 
- ก า ร ตั้ ง ค่ า ค ว ามมั่ น ค ง
ปลอดภัยบนอุปกรณ์ รวมทั้ง
ข้อมูลส่วนตัวบนสื่อสังคม
ออนไลน์ 

- ตระหนักถึงประเด็นความ
ปลอดภัยออนไลน์ รวมถึงการ
ปกป้องข้อมูลและภาพลักษณ์
ส่วนตน 
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ตารางท่ี 4-3  (ต่อ) 

ด้าน 
สมรรถนะดิจิทัลส าหรับคุณวุฒิระดับปริญญาตรี 

ความรู้ ทักษะ คุณลักษณะ 
4. การสอน 
หรือ 
การเรียนรู้ 

 - สามารถใช้เทคโนโลยีที่
หลากหลายอย่าง
สะดวกสบายในการเรียนรู ้
- สามารถตดิตั้งและใช้
ซอฟต์แวร์ รวมถึง
แอพพลิเคชั่นท่ีเป็น
ประโยชน์บนอุปกรณส์่วนตัว
ทั้งโทรศัพท์มือถือหรือ 
แท็บเล็ต  
เพื่อช่วยในการรวบรวมและ
จัดระเบียบบันทึก 
ข้อมูลในการใช้งานส่วนตน 
- สามารถใช้เทคโนโลยีใน
การเรยีนรู้ได้อย่างมั่นใจ 
รวมทั้งเครื่องมือส าหรับการ
อ้างอิง การผลิตงานน าเสนอ 
การเช่ือมโยงและการ
แบ่งปันความคิด และแหล่ง
ทรัพยากรการเรียนรู ้
- สามารถใช้เทคโนโลยีช่วย
ทดสอบความก้าวหน้าใน
การเรยีนรู้และความเข้าใจ
เรื่องที่ศึกษา 

 

5. เครื่องมือ 
และเทคโนโลย ี

 - สามารถใช้เทคโนโลยี
ดิจิทัลที่หลากหลาย 
ได้อย่างคุ้นเคย และใช้
ค าศพัท์เฉพาะได้พอสมควร 
- สามารถตดิตาม
ความก้าวหน้าของ
เทคโนโลยีอุบัติใหม่ อาทิ กรี
นเทคโนโลยี (Green 
technology) เอนเนอจีเซฟ
วิ่ง(Energy saving) และ
สามารถน ามาใช้งานได้อย่าง
มีประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผล 
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ตารางท่ี 4-3  (ต่อ) 

ด้าน 
สมรรถนะดิจิทัลส าหรับคุณวุฒิระดับปริญญาตรี 

ความรู้ ทักษะ คุณลักษณะ 
6. การติดต่อ 
สื่อสารและ
การประสาน 
งาน 

 - สามารถใช้เครื่องมือท่ี
หลากหลายได้อย่าง
สะดวกสบายเพื่อการ
สนทนาและท างานร่วมกับ
ผู้อื่นแบบออนไลน์ รวมถึง
การแบ่งปันเอกสารและหรือ
ข้อคิดเห็น การประชุม
ทางไกล (video 
conferencing) และการเข้า
ร่วมสมัมนาผ่านเว็บไชต์ การ
สัมมนาผ่านเครื่องมือและ
ช่องทางที่หลากหลาย 

 

 
 ผลการสังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล การวิเคราะห์ สังเคราะห์ ข้อมูล 

เอกสาร และงานวิจัยที่เกี่ยวข้องกับคุณลักษณะของนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล ดังแสดงไว้ในตาราง  
 
ตารางท่ี 4-4  วิเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ร่วมกับสมรรถนะดิจิทัลส าหรับคุณวุฒิระดับ 

 ปริญญาตรี (ข้ันสูง) 

คุณลักษณะ 
นักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

กา
รส

ืบค
้นแ

ละ
กา

รใ
ช้ง

าน
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าร

เรีย
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จริยธรรมการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล 
คุณธรรมแห่งวิชาชีพ       
ซื่อสัตย์สุจริต       

ความรับผิดชอบต่อสังคม       

การใช้เทคโนโลยีดิจิทัล 

การเข้าถึงข้อมูลอย่างรวดเร็ว ประเมินความน่าเช่ือถือ       

การเข้าถึง เข้าใจ และใช้ประโยชน์       
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ตารางท่ี 4-4  (ต่อ) 

คุณลักษณะ 
นักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

กา
รส

ืบค
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การใช้เทคโนโลยีดิจิทัล 

สามารถใช้งานเทคโนโลยีได้อย่างมีประสิทธิภาพ       

ความคิดสร้างสรรค์นวัตกรรมและการสื่อสารดิจิทัล 

ความคิดสร้างสรรค์       

ความสามารถในการคิดวิเคราะห์ปัญหาด้วย 
หลักของเหตุและผล 

      

ความสามารถในการสื่อสารกับผู้อ่ืน       

การร่วมมือกับผู้อ่ืนในการท างานได้อย่างมีประสิทธิภาพ       

ความเป็นผู้น าดิจิทัล 

ผลงานเป็นที่ประจักษ์ ชักน า ร่วมสร้างประโยชน์ 
ให้แก่สังคม 

      

ทักษะการใช้ชีวิต ได้แก่ ความยืดหยุ่น ความรู้จักพอเพียง       

 
การวิเคราะห์สังเคราะห์ของลักษณะนักศึกษาแพทย์รวมกับความสามารถทางดิจิทัลส าหรับ 

วุฒิการศึกษาระดับปริญญาตรี (ข้ันสูง) ดังตารางต่อไปนี้ 
 
ตารางท่ี 4-5  จริยธรรมการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล 

คุณลักษณะ
นักศึกษา

แพทย์ดิจิทัล 

สมรรถนะดิจิทัล 
ความรู้ ทักษะ คุณลักษณะ 

1. จริยธรรม
การใช้
เทคโนโลยี
ดิจิทัล 
 

- เข้าใจข้อจ ากัดด้านลิขสิทธ์ิ 
- รู้วิธีเผยแพร่ และแบ่งปันสิ่ง
ต่าง ๆ ทางออนไลน์ได ้
อย่างมีประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผล 

- สามารถเผยแพร่ และ
แบ่งปันสิ่งต่าง ๆ ทาง
ออนไลน์ได้อย่างมี
ประสิทธิภาพและ
ประสิทธิผล 

- ตระหนักถึงลิขสิทธิ์ 
ทางปัญญา 
- ค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วย 
- มคีวามรับผิดชอบต่อสังคม 
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ตารางท่ี 4-6 การใช้เทคโนโลยีดิจิทัล 
คุณลักษณะ
นักศึกษา
แพทย์ 

สมรรถนะดิจิทัล 

ความรู้ ทักษะ คุณลักษณะ 

2. การใช้
เทคโนโลยี
ดิจิทัล 

- รู้วิธีการตรวจสอบความ
น่าเชื่อถือของแหล่งข้อมูล
ต่าง ๆ 
- รู้วิธีการจัดระบบ และ
แบ่งปันทรัพยากร (เช่น 
เครื่องมือ bookmarking)  
- การเข้าถึง เข้าใจ และใช้
ประโยชน์เทคโนโลยี
สารสนเทศ 
 

- การเข้าถึงข้อมูลอย่าง
รวดเร็ว ประเมินความ
น่าเชื่อถือของเทคโนโลยี
สารสนเทศ 
- สามารถใช้งานเทคโนโลยี
สารสนเทศในการเรียนรู้ได้
อย่างมีประสิทธิภาพ 
- สามารถใช้เครื่องมือดา้น
เทคโนโลยีสารสนเทศ เพื่อ
สืบค้นข้อมูลในการเรยีนรู ้
- สามารถใช้เครื่องมือดา้น
เทคโนโลยีสารสนเทศผลิต
งานน าเสนอ การเช่ือมโยง
และการแบ่งปันความคิด 
และแหล่งทรัพยากรการ
เรียนรู ้
- สามารถใช้เครื่องมือสืบค้น
ขั้นสูงส าหรับระบบห้องสมุด
และแหล่งเก็บข้อมูลออนไลน์
ได้อย่างช านาญ และตดิตาม
ข้อมูลหรือทรัพยากรเฉพาะ
ด้านได้  
- สามารถตดิตั้งและใช้
ซอฟต์แวร์ รวมถึง
แอพพลิเคชั่นท่ีเป็นประโยชน์
บนอุปกรณส์่วนตัวท้ัง
โทรศัพท์มือถือหรือแท็บเล็ต  
เพื่อช่วยในการรวบรวมและ
จัดระเบียบบันทึก 
ข้อมูลในการใช้งานส่วนตน 

- ใช้สิทธิและเสรีภาพของ
ตนเองและสังคมได้อย่าง
เหมาะสม 
- ดูแลรักษาสุขภาพกายและ
สุขภาพจิตอันเกิดจากการใช้
เทคโนโลยีสารสนเทศ 
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ตารางท่ี 4-7  ความคิดสร้างสรรค์นวัตกรรมและการสื่อสารดิจิทัล 

คุณลักษณะ
นักศกึษา
แพทย์ 

สมรรถนะดิจิทลั 
ความรู้ ทักษะ คุณลักษณะ 

3. ความคิด
สร้างสรรค ์
นวัตกรรม 
และการสื่อสาร
ดิจิทัล 

- รู้หลักการพื้นฐานด้านการ
สร้างนวัตกรรมตาม
ค าแนะน าและสามารถ
ทดลองท าได ้
- รู้จักเครื่องมือท่ีหลากหลาย
เพื่อการสนทนาและท างาน
ร่วมกับผู้อื่นแบบออนไลน์ 
รวมถึงการแบ่งปันเอกสาร
และหรือข้อคิดเห็น การ
ประชุมทางไกล (video 
conferencing) และการเข้า
ร่วมสมัมนาผ่านเว็บไชต์ การ
สัมมนาผ่านเครื่องมือท่ี
หลากหลายอย่างมี
ประสิทธิภาพ 
- รู้จักสิ่งจ าเป็นพื้นฐาน
ส าหรับการป้องกันข้อมูลและ
ความปลอดภัยออนไลน ์

- ผลิตสื่อดิจิทัลได ้
- สร้างสรรค์และ 
นวัตกรรมคิดวิเคราะหป์ัญหา
ด้วยหลักของเหตุและผล 
- ใช้เครื่องมือสร้างสรรค์และ
แก้ไขสื่อแบบปฏสิัมพันธ์
โต้ตอบ 
- ใช้เครื่องมือท่ีหลากหลาย
เพื่อการสนทนาและท างาน
ร่วมกับผู้อื่นแบบออนไลน์ 
รวมถึงการแบ่งปันเอกสาร
และหรือข้อคิดเห็น การ
ประชุมทางไกล (video 
conferencing) และการเข้า
ร่วมสมัมนาผ่านเว็บไชต์ การ
สัมมนาผ่านเครื่องมือและ
ช่องทางที่หลากหลายอย่างมี
ประสิทธิภาพ 
- ใช้คุณลักษณะด้านความ
ปลอดภัย เช่นซอฟต์แวร์ต้าน
ไวรัส 
- การตั้งค่าความมั่นคง
ปลอดภัยบนอุปกรณ์ รวมทั้ง
ข้อมูลส่วนตัวบนสื่อสังคม
ออนไลน ์

- ใฝ่รู้ ติดตาม 
ความก้าวหน้าของ 
เทคโนโลยีอุบัติใหม่ 
- มีมารยาทในการสื่อสาร
ดิจิทัล 
- ตระหนักถึงประเด็น 
ความปลอดภัยออนไลน์ 
รวมถึงการปกป้องข้อมูล 
และภาพลักษณส์่วนตน 

 
ตารางท่ี 4-8  ความเป็นผู้น าดิจิทัล 

คุณลักษณะ
นักศึกษา
แพทย์ 

สมรรถนะดิจิทัล 
ความรู้ ทักษะ คุณลักษณะ 

4. ความเป็น
ผู้น าดิจิทลั 

- ผลงานทางดิจิทัลเป็นที่
ประจักษ ์

- มีความยืดหยุ่นในการ
ท างานและทักษะการใช้ชีวิต 

- ความรู้จักพอเพียง 
- ชักน าผู้อื่นให้ร่วมสร้าง
ประโยชน์ให้แกส่ังคม 
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ผลการวิเคราะห์สังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ร่วมกับสมรรถนะดิจิทัลส าหรับ 
คุณวุฒิระดับปริญญาตรี (ขั้นสูง) สรุปว่า คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล แบ่งได้เป็น 4 ด้าน  
แสด งส่ ว นประกอบภาพคุณลั กษณะนั กศึ กษ าแพทย์ ดิ จิ ทั ล  (Digital Medical Student 
Characteristics) ที่นักศึกษาแพทย์พึงมี  ดังนี้  (1) จริยธรรมการใช้ เทคโนโลยีดิ จิทัล (Digital 
Technology Ethics) (2) การใช้เทคโนโลยีดิจิทัล (The use of Digital Technology) (3) ความคิด
สร้างสรรคน์วัตกรรมและการสื่อสารดิจิทัล (Creativity, Innovation and Digital Communication)  
และ (4) ความเป็นผู้น าดิจิทัล (Digital Leadership) 
 

 
 

ภาพที่ 4-2  คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 

ผลการประเมินความเหมาะสมของคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล สามารถสรุปได้ดังตาราง
ที่ 4-8  
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ตารางท่ี 4-9  ผลการประเมินความเหมาะสมของคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

รายการประเมิน 
ผลการประเมิน 

𝒙̅ S.D. ความเหมาะสม 
1. ด้านจริยธรรมการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล 
ตระหนักถึงลิขสิทธิ์ทางปัญญา 4.80 0.45 มากที่สุด 
ค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วย 5.00 0.00 มากที่สุด 
มีความรับผิดชอบต่อสังคม 5.00 0.00 มากที่สุด 

รวม 4.93 0.15 มากที่สุด 
 
ตารางท่ี 4-10  ผลการประเมินความเหมาะสมของคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

รายการประเมิน 
ผลการประเมิน 

𝒙̅ S.D. ความเหมาะสม 
2. ด้านการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล 
ใช้สิทธิและเสรีภาพของตนเองและสังคมได้
อย่างเหมาะสม 4.80 0.45 มากที่สุด 
ดูแลรักษาสุขภาพกายและสุขภาพจิตอันเกิด
จากการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ 4.60 0.55 มากที่สุด 

รวม 4.70 0.50 มากที่สุด 
3. ด้านความคิดสร้างสรรค์นวัตกรรมและการสื่อสารดิจิทัล 
ใฝ่รู้ ติดตามความก้าวหน้าของเทคโนโลยีอุบัติ
ใหม่ 4.60 0.55 มากที่สุด 
มีมารยาทในการสื่อสารดิจิทัล 4.80 0.45 มากที่สุด 
ตระหนักถึงประเด็นความปลอดภัยออนไลน์ 
รวมถึงการปกป้องข้อมูลและภาพลักษณ์ 
ส่วนตน 5.00 0.00 มากที่สุด 

รวม 4.80 0.33 มากที่สุด 
4. ด้านความเป็นผู้น าดิจิทัล 
ความรู้จักพอเพียง 4.60 0.55 มากที่สุด 
ชักน าผู้อื่นให้ร่วมสร้างประโยชน์ให้แก่สังคม 4.80 0.45 มากที่สุด 

รวม 4.70 0.50 มากที่สุด 
ผลประเมินเฉลี่ยรวม 4.78 0.37 มากที่สุด 

 
จากตารางที่ 4-10 ผลการประเมินความเหมาะสมของคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล พบว่า 

ในภาพรวมมีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.78, S.D.= 0.37) ซึ่งผลประเมินด้าน
จริยธรรมการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.93, S.D.= 0.15) ด้านการ
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ใช้เทคโนโลยีดิจิทัล มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมากท่ีสุด ( 𝑥̅ = 4.70, S.D.= 0.50) ด้านความคิดสร้างสรรค์
นวัตกรรมและการสื่อสารดิจิทัล มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.80, S.D.= 0.33) และด้าน
ความเป็นผู้น าดิจิทัล มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.70, S.D.= 0.50) 
 

  ผลการสังเคราะห์กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
การสังเคราะห์กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย ผู้วิจัย

ได้ด าเนินการศึกษา วิเคราะห์ และสังเคราะห์เอกสาร ต ารา บทความทาง วิชาการ และบทความวิจัย
ทั้งในประเทศและต่างประเทศที่เกี่ยวข้องกับกระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย โดยมีการด าเนินการตามล าดับ ดังนี้  

 ผลการสังเคราะห์กระบวนการจัดการคลังปัญญา ข้อมูลจากการศึกษาเอกสาร ต ารา 
บทความทางวิชาการ และ บทความวิจัยทั้งในประเทศและต่างประเทศ ที่เก่ียวข้องทั้ง แนวคิด ทฤษฎี 
โดยท าการวิเคราะห์และสังเคราะห์ข้อมูลที่ได้มาจากการศึกษาในลักษณะของการวิเคราะห์เอกสาร 
(Document Analysis) เพ่ือก าหนดกระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล 
โอภาปราศรัย 

 กระบวนการจัดการคลังปัญญา แบ่งเป็น 6 ขั้นตอน ประกอบด้วย (1) การสร้าง
อ งค์ ค ว าม รู้  (Knowledge Creation) ( 2) ก า ร ไ ด้ ม า ซึ่ ง ค ว า ม รู้  ( Knowledge Acquisition)  
( 3) การแบ่ งปั นความรู้  (Knowledge Sharing) ( 4) การ ใช้ ความรู้  (Knowledge Utilization)  
(5) การประยุกต์ใช้ (Knowledge Application) (6) การจับความรู้ (Knowledge Capture) 
 
ตารางท่ี 4-11  ผลการสังเคราะห์กระบวนการจัดการคลังปัญญา 

กระบวนการจัดการคลัง
ปัญญา 
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1. การสร้างองค์ความรู ้
(Knowledge Creation) 

           

2. การได้มาซึ่งความรู้ 
(Knowledge Acquisition) 

           

3. การแบ่งปันความรู้ 
(Knowledge Sharing) 

           
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ตารางท่ี 4-12  ผลการสังเคราะหก์ระบวนการจัดการคลังปัญญา 

กระบวนการจัดการคลัง
ปัญญา 
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4. การใช้ความรู้ 
(Knowledge Utilization) 

           

5. ก า ร ต ร ว จ ส อ บ ค ว า ม
ถูกต้อง 
(Knowledge Validation) 

           

6. การน าเสนอ 
(Knowledge 
Presentation) 

           

7. การประยุกต์ใช้ 
(Knowledge Application) 

           

8. การจับความรู้ 
(Knowledge Capture) 

           

9. รวบรวมความรู้ 
(Knowledge Collection) 

           

10. กระจายความรู้  
(Knowledge Diffuse) 

           

11. การระบุความรู้ 
(Knowledge Identify) 

           

12. การแปลงความรู้ 
(Knowledge Transform) 

           

13. การเข้าถึงความรู้ 
(Knowledge Access) 

           
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ภาพที่ 4-3  กระบวนการจัดการคลังปัญญา 

 
จากภาพที่ 4-3 กระบวนการจัดการคลังปัญญา สามารถแสดงให้เห็นถึงกระบวนการที่น ามาใช้ 

ประกอบด้วย 6 องค์ประกอบ ได้แก่ 
องค์ประกอบที่ 1 การสร้างองค์ความรู้ (Knowledge Creation) กระบวนการสร้างข้อมูลใหม่

อย่างต่อเนื่องตามทฤษฎีแนวความคิดเกี่ยวกับองค์ความรู้ขององค์กร เช่น การขัดเกลาทางสังคม  
การรวมกัน การท าให้ เป็นภายนอก และการท าให้ เป็นสากล การสร้างความรู้  การรับรู้ 
ของกระบวนการเหล่านี้อาจให้โอกาส แรงผลักดัน ความถนัด และความรู้สึกที่มีนัยส าคัญที่จ าเป็น  
ต่อการผลิตความรู้ 

องค์ประกอบที่ 2 การได้มาซึ่งความรู้ (Knowledge Acquisition) ความรู้สามารถเรียนรู้ได้
จากประสบการณ์เท่านั้น การรวบรวมข้อมูลเพ่ือสร้างความคิดและความเข้าใจในการแก้ปัญหา 
อย่างลึกซึ้งเรียกว่าการได้มาซึ่งความรู้ การชักชวน การรวบรวม การวิเคราะห์ การสร้างแบบจ าลอง 
และการตรวจสอบความรู้นั้นรวมอยู่ในการได้มาซึ่งความรู้ การเรียนรู้เริ่มต้นตั้งแต่แรกเกิดและด าเนิน
ต่อไปเมื่อบุคคลเติบโตขึ้นในประสบการณ์และผ่านการปฏิสัมพันธ์ทางสังคม (Rehman et al. 2021) 

องค์ประกอบที่ 3 การแบ่งปันความรู้ (Knowledge Sharing) การแบ่งปันความรู้ (Knowledge 
Sharing) การแบ่งปันความรู้เป็นกระบวนการของการสื่อสารความรู้ที่ชัดเจนหรือโดยปริยายแก่บุคคล 
กลุ่ม หน่วยงาน หรือองค์กรอ่ืน ๆ และผู้รับความรู้จ าเป็นต้องเข้าใจและสามารถด าเนินการต่ อไปได้ 
ภายในกระบวนการนี้ ทักษะ ประสบการณ์ และความรู้จะถูกเผยแพร่ไปยังบุคคล  หรือองค์กร 
และจะส่งเสริมการเรียนรู้และการตอบสนองการเปลี่ยนแปลงสิ่งแวดล้อม การขัดเกลาทางสังคม
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ส่งเสริมการแบ่งปันความรู้โดยปริยาย เครื่องมือการท างานร่วมกันในทีม การเข้าถึงข้อมูลบนเว็บ  
ฐานข้อมูล และที่เก็บข้อมูล เป็นตัวอย่างของเทคโนโลยีที่ช่วยให้แบ่งปันและสื่อสารความรู้ที่ชัดเจนได้
ง่ายขึ้น เทคโนโลยีที่ช่วยในการเข้าสังคม อ านวยความสะดวกในการถ่ายโอนข้อมูลโดยปริยาย 
(Becerra-Fernandez and Sabherwal, 2015) 

องค์ประกอบที่ 4 การใช้ความรู้ (Knowledge Utilization) การใช้ความรู้เป็นกระบวนการ 
ของการน าความรู้ไปใช้ในสภาพแวดล้อมจริงกับกิจกรรมขององค์กรต่าง ๆ เป็นการประยุกต์ใช้ความรู้
เพ่ือบรรลุผลส าเร็จของงานทั่วไปขององค์กร และผ่านการบูรณาการ จะกลายเป็นส่วนประกอบ 
ของกระบวนการขององค์กรในการแก้ปัญหา 

องค์ประกอบที่  5 การประยุกต์ใช้  (Knowledge Application) การประยุกต์ ใช้ความรู้ 
เป็นกระบวนการที่ใช้ความรู้ภายในองค์กรในการตัดสินใจ ปฏิบัติงาน แก้ไขปัญหาใหม่ และปรับปรุง
ประสิทธิภาพ การประยุกต์ใช้ความรู้ไม่เกี่ยวข้องกับการถ่ายโอนหรือแลกเปลี่ยนความรู้ระหว่างบุคคล
จริง แต่ เฉพาะการถ่ายโอนค าแนะน าที่ เกี่ยวข้องกับบริบทเฉพาะเท่านั้น การแบ่งปันและ 
การใช้ความรู้สามารถเกิดขึ้นได้ในเวลาเดียวกัน เพ่ือรักษาความได้เปรียบในการแข่งขัน องค์กร  
ที่ขับเคลื่อนด้วยความรู้ต้องใช้ความรู้อย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลในการตอบสนอง 
ต่อสถานการณ์ต่าง ๆ (Becerra-Fernandez and Sabherwal, 2015) 

องค์ประกอบที่ 6 การจับความรู้ (Knowledge Capture) การบันทึกข้อมูลเกี่ยวกับความรู้ 
ในรูปแบบที่องค์กรสามารถจัดเก็บและเข้าถึงได้ หรือการติดตามทรัพยากรที่ได้รับมาใหม่ ในรูปแบบ 
ที่ชัดเจน (Agresti 1996)  
 
ตารางท่ี 4-13  ผลการประเมินความเหมาะสมของกระบวนการจัดการคลังปัญญา 

รายการประเมิน 
ผลการประเมิน 

𝒙̅ S.D. 
ระดับความ
เหมาะสม 

1. การสร้างองค์ความรู้ 4.57 0.53 มากที่สุด 
2. การได้มาซึ่งความรู้ 4.57 0.53 มากที่สุด 
3. การแบ่งปันความรู้ 4.86 0.38 มากที่สุด 

 
ตารางท่ี 4-14  ผลการประเมินความเหมาะสมของกระบวนการจัดการคลังปัญญา (ต่อ) 

รายการประเมิน 
ผลการประเมิน 

𝒙̅ S.D. 
ระดับความ
เหมาะสม 

4. การใช้ความรู้ 4.86 0.38 มากที่สุด 
5. การประยุกต์ใช้ 4.71 0.49 มากที่สุด 
6. การจับความรู้ 4.57 0.79 มากที่สุด 

รวม 4.69 0.52 มากที่สุด 
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จากตารางที่ 4-10 ผลการประเมินความเหมาะสมของกระบวนการจัดการคลังปัญญา พบว่า 
ในภาพรวมมีความเหมาะสมอยู่ ในระดับมากที่สุด  ( 𝑥̅ = 4.69, S.D. = 0.52) เมื่อพิจารณา 
เป็นรายการประเมินพบว่าทุกข้อมีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากท่ีสุด 

 ระบบการจัดการความรู้ตกผลึกอัจฉริยะ 
ผลการสังเคราะห์ระบบจัดการความรู้ตกผลึกอัจฉริยะ แสดงดังตาราง ดังนี้ 

 
ตารางท่ี 4-15  ผลการสังเคราะหร์ะบบจัดการความรู้ตกผลึกอัจฉริยะ 

ระบบจัดการความรู ้
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Information System                 

knowledge management 
system 

                

Intelligent Conversational 
System 

                

Knowledge sharing                 

Knowledge transfer                 

Retrieval system                 

artificial intelligence (AI)                 

KMS repository                 

decision support systems                 

Dialogue systems                 

 
จากตารางที่ 4-11  ผลการสังเคราะหร์ะบบจัดการความรู้ตกผลึกอัจฉริยะ แบ่งเป็น 6 ประการ

ประกอบด้วย (1) Information System (2) Knowledge management system มี 4 กระบวนการ
ย่อย  (2.1) การแลกเปลี่ ยน เ รี ยนรู้  ( Socialization) (2.2) การสกัดความรู้ ออกจากตั ว คน 
( Externalization) ( 2.3) ก า รควบร วมคว า ม รู้  ( Combination) ( 2.4) ก า ร ผนึ ก ฝั ง ค ว า ม รู้  
( Internalization) ( 3) Intelligent Conversational System ( 4) Retrieval system ( 5) artificial 
intelligence (AI) (6) Knowledge repository 

Information System เป็นระบบสารสนเทศประกอบด้วย ระบบคอมพิวเตอร์  ฮาร์ดแวร์ 
ซอฟท์แวร์ ระบบเครือข่าย ฐานข้อมูล ผู้พัฒนาระบบ ผู้ใช้ระบบ พนักงานที่เก่ียวข้อง และ ผู้เชี่ยวชาญ
ท างานร่วมกันเพ่ือก าหนด รวบรวม จัดเก็บข้อมูล ประมวลผลข้อมูลเพ่ือสร้างสารสนเทศ และ 
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ส่งผลลัพธ์หรือสารสนเทศที่ ได้ ให้ผู้ ใช้ เ พ่ือช่วยสนับสนุนการท างาน เพ่ือให้บรรลุเป้าหมาย 
(Gede Abdi Sudiatmika et al. 2019) 

Knowledge Management System มี 4 กระบวนการย่อย (1) การแลกเปลี่ยนเรียนรู้  
(Socialization) การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ (Socialization) S : Tacit to Tacit กระบวนการที่ 1 อธิบาย
ความสัมพันธ์ทางสังคมในการส่งต่อระหว่างความรู้ฝังลึก (Tacit knowledge) ด้วยกัน เป็นการ
แบ่งปันประสบการณ์แบบเผชิญหน้าระหว่างผู้รู้  เช่น การประชุม การระดมสมอง ที่มาจากความรู้ 
การเรียนรู้  และประสบการณ์ของแต่ละบุคคล เฉพาะเรื่อง เฉพาะพ้ืนที่  แล้วน ามาแบ่งปัน  
แลกเปลี่ยนเรียนรู้ในสภาพแวดล้อมเดียวกัน ที่มิใช่เป็นเพียงการอ่านหนังสือ คู่มือ หรือต ารา  
(I. Nonaka and Takeuchi 1995) ( 2) ก า ร สกั ด ค ว าม รู้ อ อ ก จ า กตั ว ค น  ( Externalization)  
E : Tacit to Explicit กระบวนการที่ 2 อธิบายความสัมพันธ์กับภายนอกในการส่งต่อระหว่างความรู้
ฝั งลึ ก  (Tacit knowledge) กับความรู้ ชั ดแจ้ ง  ( Explicit knowledge) อาจ เป็นการน า เสนอ 
ในเวทีวิชาการ หรือบทความตีพิมพ์ เป็นการพัฒนาองค์ความรู้ที่ถูกฝังอยู่ในความรู้ฝังลึกให้สื่อสาร
ออกไปภายนอก อาจเป็นแนวคิด แผนภาพ แผนภูมิ เอกสารที่ สนับสนุนให้เกิดการสื่อสาร 
ระหว่างผู้เรียนรู้ด้วยกันที่เข้าใจได้ง่าย ซึ่งความรู้ฝังลึกจะถูกพัฒนาให้ตกผลึกและถูกกลั่นกรอง 
แล้วน าไปสู่การแบ่งปัน เปลี่ยนเป็นฐานความรู้ใหม่ที่ถูกน าไปใช้สร้างผลิตภัณฑ์ใหม่ในกระบวนการ
ใหม่ (3) การควบรวมความรู้ (Combination) C : Explicit to Explicit กระบวนการที่ 3 อธิบาย
ความสัมพันธ์การรวมกันของความรู้ชัดแจ้ง (Explicit knowledge) ที่ผ่านการจัดระบบ และบูรณา
การความรู้ที่ต่างรูปแบบเข้าด้วยกัน เช่น น าความรู้ไปสร้างต้นแบบใหม่ ไปสร้างสรรค์งานใหม่  
ได้ความรู้ใหม่ โดยความรู้ชัดแจ้งได้จากการรวบรวมความรู้ภายในหรือภายนอกองค์กร แล้วน ามา
รวมกัน ปรับปรุง หรือผ่านกระบวนการที่ท าให้เกิดความรู้ใหม่ แล้วความรู้ใหม่จะถูกเผยแพร่  
แก่สมาชิกในองค์กร (4) การผนึกฝังความรู้ (Internalization) I : Explicit to Tacit กระบวนการที่ 4 
อธิบายความสัมพันธ์ภายในที่มีการส่งต่อความรู้ชัดแจ้ง (Explicit knowledge) สู่ความรู้ฝังลึก 
(Tacit knowledge) แล้วมีการน าไปใช้ในระดับบุคคล ครอบคลุมการเรียนรู้และลงมือท า ซึ่งความรู้
ชัดแจ้งถูกเปลี่ยนเป็นความรู้ฝังลึกในระดับบุคคลแล้วกลายเป็นทรัพย์สินขององค์กร 

Intelligent Conversational System ตั ว แทนการสนทนานี้ เ ป็น เครื่ อ งจั กร อัจฉริ ยะ  
ที่สามารถเข้าใจภาษาและด าเนินการสนทนาเป็นลายลักษณ์อักษรหรือด้วยวาจากับลูกค้า การใช้งาน 
มีจุดมุ่งหมายเพ่ือปรับปรุงประสบการณ์ของผู้ใช้บริการ (Chattopadhyay et al. 2020)  

Retrieval System วิธีการดึงข้อมูลสองวิธีส าหรับระบบการจัดการความรู้ 1) การดึง ซึ่งผู้ใช้
ค้นหาข้อมูลตามข้อความค้นหาที่ระบุ เรียกว่าเฟรมเวิร์กการจับคู่ วิธีนี้ช่วยให้ CA แยกส่วนจากการ
ตอบสนองแต่ละครั้งและสร้างการตีความที่สมบูรณ์และมีประโยชน์มากขึ้นว่าผู้ใช้ต้องการข้อมูลอะไร 
ขึ้นอยู่กับวิธีการดึงข้อมูลโดยมีความแตกต่างที่แต่ละค าตอบจากผู้ใช้จะถูกรวมเข้าด้วยกันเพ่ือสร้า ง
เกณฑ์การค้นหาที่แม่นย าและแข็งแกร่งยิ่งขึ้น (Xing 2011) 2) การผลัก (เชิงรุก) ซึ่งสามารถให้ข้อมูล
แก่ผู้ใช้ตามเกณฑ์ที่ก าหนดไว้ล่วงหน้า (Zhu et al. n.d.) 

Artificial Intelligence (AI) ปัญญาประดิษฐ์ เทคโนโลยีที่ถูกออกแบบให้มีระบบท างาน
เหมือนกับการท างานของสมองมนุษย์ เป็นระบบประมวลผลที่มีการวิเคราะห์เชิงลึกคล้ายความฉลาด
ของมนุษย์ และสามารถก่อให้เกิดผลลัพธ์ที่เป็นการกระท าได้ สามารถตอบโต้กับผู้ใช้งานได้โดยตรง 
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Knowledge repository ประกอบด้วยเนื้อหาเกี่ยวกับระบบการจัดการความรู้ เป็นหลัก 
เช่น ระบบฐานข้อมูล ระบบไฟล์บนเว็บ และอ่ืน ๆ เพ่ือให้มีรายละเอียดเฉพาะเกี่ยวกับการให้ข้อมูล 
การเข้าถึงความรู้ ให้กับผู้ใช้งาน 

 
ตารางท่ี 4-16  ผลการประเมินความเหมาะสมของระบบจัดการความรู้ตกผลึกอัจฉริยะ 

รายการประเมิน 
ผลการประเมิน 

𝒙̅ S.D. 
ระดับความ
เหมาะสม 

1. Information System 5.00 0.00 มากที่สุด 
2. Knowledge management system 5.00 0.00 มากที่สุด 
3. Intelligent Conversational System 5.00 0.00 มากที่สุด 
4. Retrieval system 5.00 0.00 มากที่สุด 
5. artificial intelligence (AI) 5.00 0.00 มากท่ีสุด 
6. Knowledge repository 5.00 0.00 มากที่สุด 

รวม 5.00 0.00 มากที่สุด 
 

จากตารางที่ 4-12 ผลการประเมินความเหมาะสมของระบบจัดการความรู้ตกผลึกอัจฉริยะ 
พบว่า ในภาพรวมมีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 5.00, S.D. = 0.00) เมื่อพิจารณา 
เป็นรายการประเมินพบว่าทุกข้อมีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากท่ีสุด 

 ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 
ผลการสังเคราะห์ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ แสดงตาราง ดังนี้ 
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ตารางท่ี 4-17  ผลการสังเคราะหร์ะบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 
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1. การสร้างองค์
ความรู ้

                  

2. การได้มาซึ่งความรู ้                   

3. การแบ่งปันความรู้                   

4. การใช้ความรู ้                   

5. การประยุกต์ใช้                   

6. การจับความรู ้                   

7. Information 
System 

                  

8. Knowledge 
management 
system 

                  

9. Intelligent 
Conversational 
System 

                  

10. Retrieval 
system 

                  

11. artificial 
intelligence (AI) 

                  

12. KMS repository                   

 
  ตารางที่ 4-13  ผลการสังเคราะห์ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะมี 12 องค์ประกอบ 
ได้แก่ (1) การสร้างองค์ความรู้ (2) การได้มาซึ่งความรู้ (3) การแบ่งปันความรู้ (4) การใช้ความรู้ (5) 
การประยุกต์ใช้  (6) การจับความรู้  (7) Information System (8) Knowledge Management 
system ( 9)  Intelligent Conversational System ( 10)  Retrieval System ( 11)  artificial 
intelligence (AI) (12) KMS repository 
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 ผลการออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล 
โอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

การออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย
เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล ในวัตถุประสงค์ข้อที่ 3 ผู้วิจัยได้ด าเนินการ ศึกษา 
วิเคราะห์ และสังเคราะห์เอกสาร ต ารา บทความทางวิชาการ และบทความวิจัยทั้งในประเทศ 
และต่างประเทศท่ีเกี่ยวข้อง โดยมีการด าเนินการตามล าดับ ดังนี้ 

 ผลการออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล 
โอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล  ในวัตถุประสงค์ข้อที่ 3 ผู้วิจัยได้
ด าเนินการออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย
เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล ประกอบด้วยองค์ประกอบหลัก 3 ส่วน ได้แก่ (1) 
ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ (2) จักรกลโอภาปราศรัย (3) User Interface 
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ภาพที่ 4-5  ร่างการออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 
 ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
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ตารางท่ี 4-18  ผลการประเมิน รับรอง ความเหมาะสมของการออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการ 
 คลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

รายการประเมิน 
ผลการประเมิน 

𝒙̅ S.D. 
ระดับความ
เหมาะสม 

ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ    
1. Information System 5.00 0.00 มากที่สุด 
2. Knowledge management system 5.00 0.00 มากที่สุด 
3. Intelligent Conversational System 5.00 0.00 มากที่สุด 
4. Retrieval system 5.00 0.00 มากที่สุด 
5. artificial intelligence (AI) 5.00 0.00 มากที่สุด 
6. Knowledge repository 5.00 0.00 มากที่สุด 

รวม 5.00 0.00 มากที่สุด 
จักรกลโอภาปราศรัย    
Natural language processing: NLP 5.00 0.00 มากที่สุด 
Natural language understanding: NLU 5.00 0.00 มากที่สุด 
Natural language generation: NLG 5.00 0.00 มากที่สุด 

รวม 5.00 0.00 มากที่สุด 
User Interface    
User Interface 4.67 0.58 มากที่สุด 
Chatbot Integration 5.00 0.00 มากที่สุด 

รวม 4.83 0.04 มากที่สุด 
ผลประเมินเฉลี่ยรวม 4.94 0.01 มากที่สุด 

 
จากตารางที่ 4-14 ผลการประเมิน รับรองความเหมาะสมของการออกแบบสถาปัตยกรรม

ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษา
แพทย์ดิจิทัล พบว่า ในภาพรวมมีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.94, S.D.= 0.01) 
ซึ่งจากผลการประเมินใน 3 ด้าน ได้แก่ (1) ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ พบว่ามีค่าเฉลี่ย
ระดับความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 5.00, S.D.= 0.00) (2) จักรกลโอภาปราศรัย พบว่า
มีค่าเฉลี่ยระดับความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 5.00, S.D.= 0.00) (3) User Interface 
พบว่ามีค่าเฉลี่ยระดับความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.83, S.D.= 0.04) 
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 ผลการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริม
คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

ผู้วิจัยพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริม
คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ และประเมินการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วย
จักรกลโอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 2 ด้าน ได้แก่ 

 ด้านการประเมินประสิทธิภาพของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล  

 ด้านการส่วนต่อประสานของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภา
ปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล  

 
ตารางท่ี 4-19  ผลการประเมินประสิทธิภาพของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล 

 โอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

รายการประเมิน 
ผลการประเมิน 

𝒙̅ S.D. 
ระดับความ
เหมาะสม 

ด้านความง่ายต่อการใช้งานระบบ 
1. ความง่ายต่อการใช้งานระบบ 5.00 0.00 มากที่สุด 
2. ความเหมาะสมในการเลือกใช้ชนิด 
ตัวอักษรบนจอภาพ 

5.00 0.00 มากที่สุด 

3. ความเหมาะสมในการเลือกใช้ขนาด 
ตัวอักษรบนจอภาพ 

4.67 0.58 มากที่สุด 

4. ความเหมาะสมในการเลือกใช้สี  ตัวอักษร
และรูปภาพ 

4.67 0.58 มากที่สุด 

5. ความเหมาะสมในการใช้ข้อความเพ่ืออธิบาย
และสื่อความหมาย 

5.00 0.00 มากที่สุด 

6. ความเหมาะสมในการใช้สัญลักษณ์หรือ
รูปภาพเพ่ือสื่อความหมาย 

5.00 0.00 มากที่สุด 

7. ความเหมาะสมในการปฏิสัมพันธ์โต้ตอบกับ
ผู้ใช้ 

4.33 0.58 มาก 

8. ความเหมาะสมในการวางต าแหน่งของ
ส่วนประกอบบนจอภาพ 

5.00 0.00 มากที่สุด 

9. ความเหมาะสมของค าศัพท์ที่ ใช้สามารถ
ปฏิบัติตามได้โดยง่าย 

4.67 0.58 มากที่สุด 

รวม 4.81 0.26 มากที่สุด 
 
 



98 

 

ตารางท่ี 4-19  (ต่อ) 

รายการประเมิน 
ผลการประเมิน 

𝒙̅ S.D. 
ระดับความ
เหมาะสม 

ด้านการท างานได้ตามฟังก์ชันงานของระบบ 
10. ความถูกต้องในการจัดเก็บข้อมูลน าเข้า 5.00 0.00 มากที่สุด 
11. ความถูกต้องจากผลลัพธ์ที่ได้ 
จากการประมวลผล 

4.67 0.58 มากที่สุด 

12. ความถูกต้องจากการรายงานผลข้อมูล 5.00 0.00 มากที่สุด 
13. ความถูกต้องจากการค้นหาข้อมูล 4.67 0.58 มากที่สุด 

รวม 4.83 0.29 มากที่สุด 
ด้านการตรงตามความต้องการของผู้ใช้ระบบ 
14. ความสามารถในการเรียกใช้งานในระบบ 
ฐานข้อมูล 

5.00 0.00 มากที่สุด 

15. ความสามารถของระบบในการเพ่ิมข้อมูล 5.00 0.00 มากที่สุด 
16. ความสามารถของระบบในการปรับปรุง
ข้อมูล 

4.67 0.58 มากที่สุด 

17. ความสามารถของระบบในการน าเสนอ
ข้อมูล 

4.67 0.58 มากที่สุด 

18. ความสามารถของระบบในการน าเสนอ
ผลลัพธ์ของข้อมูลที่ต้องการ 

4.67 0.58 มากที่สุด 

19. ความสามารถของระบบในการวิเคราะห์
ข้อมูล 

4.67 0.58 มากที่สุด 

รวม 4.78 0.38 มากที่สุด 
ด้านการประมวลผลระบบ 
20. ความเร็วในการท างานของระบบใน
ภาพรวม 

4.67 0.58 มากที่สุด 

21. ความเร็วในการประมวลผลข้อมูล 4.33 0.58 มาก 
22. ความเร็วในการแสดงผลข้อมูล 4.67 0.58 มากที่สุด 
23. ความเร็วในการบันทึกผลข้อมูล 5.00 0.58 มากที่สุด 

รวม 4.67 0.58 มากที่สุด 
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ตารางท่ี 4-19  (ต่อ) 

รายการประเมิน 
ผลการประเมิน 

𝒙̅ S.D. 
ระดับความ
เหมาะสม 

ด้านรักษาความปลอดภัยของข้อมูลในระบบ 
24. การใช้งานด้วยชื่อผู้ใช้ 4.67 0.58 มากที่สุด 
25. การเข้าใช้งานตามสิทธิที่ก าหนด 5.00 0.58 มากที่สุด 
26. การควบคุมให้ใช้งานตามสิทธิผู้ใช้ได้ 
อย่างถูกต้อง 

4.67 0.58 มากที่สุด 

รวม 4.78 0.58 มากที่สุด 
ผลประเมินเฉลี่ยรวม 4.77 0.42 มากที่สุด 

 
จากตารางที่ 4-15 ผลการประเมินประสิทธิภาพของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ

ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล  พบว่า ในภาพรวม 
มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.77, S.D. = 0.42) ซึ่งจากผลการประเมินใน 5 ด้าน 
ได้แก่ 1.ด้านความง่ายต่อการใช้งานระบบ พบว่ามีค่าเฉลี่ยระดับความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด  
( 𝑥̅ = 4.81, S.D.= 0.26) 2. ด้านการท างานได้ตามฟังก์ชันงานของระบบ พบว่ามีค่าเฉลี่ยระดับความ
เหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.83, S.D.= 0.29) 3. ด้านการตรงตามความต้องการของผู้ใช้
ระบบ พบว่ามีค่าเฉลี่ยระดับความเหมาะสมอยู่ ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.78, S.D.= 0.38)  
4. ด้านการประมวลผลระบบ พบว่ามีค่าเฉลี่ยระดับความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.67, 
S.D.= 0.58) 5. ด้านรักษาความปลอดภัยของข้อมูลในระบบ พบว่ามีค่าเฉลี่ยระดับความเหมาะสม 
อยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.78, S.D.= 0.58) 

สรุปจากผลจากการประเมินประสิทธิภาพของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วย
จักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล แสดงให้เห็นถึงความสามารถ 
ของระบบที่พัฒนาขึ้นมีการท างานได้ตามฟังก์ชันงานของระบบ และ มีการออกแบบตามหลักการ
ออกแบบส่วนต่อประสานผู้ใช้ ท าให้ระบบง่ายต่อการใช้งาน เข้าใจง่าย ระบบมีความยืดหยุ่นและ
ผู้วิจัยใช้วิธีการแบบกล่องด า (Black-Box Testing) ซึ่งเป็นการตรวจสอบกระบวนการการท างานของ
ฟังก์ชันงานระบบทั้งหมด เพ่ือตรวจสอบหาข้อผิ ดพลาดของระบบแล้วน ามาแก้ไขปรับปรุง 
ให้ระบบมีความสมบูรณ์มากยิ่งขึ้น ส่งผลให้การประเมินระบบมีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด 
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ตารางที่ 4-20 ผลการประเมินส่วนต่อประสานของการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

รายการประเมิน E1 E2 E3 E4 E5 
การมองเห็นสถานะของระบบ 0 0 0 0 0 
จับคู่ระหว่างระบบกับโลก 
แห่งความจริง 

0 0 0 0 0 

การควบคุมและความเป็นอิสระ
ในการใช้งานของผู้ใช้ 

0 0 0 0 0 

ความสม่ าเสมอและมาตรฐาน 0 0 0 0 0 
การป้องกันความผิดพลาด 0 0 0 0 0 
การจดจ าได้ง่าย 0 0 0 0 0 
ความยืดหยุ่นและประสิทธิภาพ
ในการใช้งาน 

0 0 0 0 0 

การออกแบบสวยงามและ 
เรียบง่าย 

0 0 0 0 0 

ช่วยให้ผู้ใช้จดจ า วินิจฉัย และ 
กู้คืนจากข้อผิดพลาด 

1 0 0 0 1 

ความช่วยเหลือและเอกสาร
ประกอบ 

1 0 0 1 0 

 
จากตารางที่ 4-16 ผลการประเมินฮิวริสติกบ่งชี้ว่า ทัศนคติและประสบการณ์เชิงบวกอย่างมาก

จากผู้ประเมิน ผู้ประเมินส่วนใหญ่ไม่เห็นปัญหาการใช้งานเลย และมีเพียงบางหัวข้อที่มีปัญหา 
มีเพียงเล็กน้อยมากไม่ต้องแก้ไข 

 
 การประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลที่เรียนด้วยระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึก

อัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
 เกณฑ์การประเมินเกณฑ์การประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล ด้วยการหาค่า

ดัชนีความตรงเชิงเนื้อหา (Index of Congruence : IOC) ในภาพรวมมีค่ามากกว่า 0.50 ขึ้นไป 
 ผลการประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลที่เรียนด้วยระบบจัดการคลังปัญญา 

ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
 
 
 
 
 
 



101 

 

ตารางที่ 4-21 ผลการประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลที่เรียนด้วยระบบจัดการคลังปัญญา
ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

รายการประเมิน 
ผลการประเมิน 

𝒙̅ S.D. ระดับ 
ด้านจริยธรรมการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล    
ตระหนักถึงลิขสิทธิ์ทางปัญญา 2.98 0.16 ดีมาก 
ค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วย 2.93 0.26 ดีมาก 
มีความรับผิดชอบต่อสังคม 2.93 0.26 ดีมาก 

รวม 2.94 0.23 ดีมาก 
ด้านการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล    
ใช้สิทธิและเสรีภาพของตนเองและสังคมได้
อย่างเหมาะสม 

2.90 0.30 ดีมาก 

ดูแลรักษาสุขภาพกายและสุขภาพจิตอันเกิด
จากการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ 

2.80 0.51 ดีมาก 

รวม 2.85 0.41 ดีมาก 
ด้านความคิดสร้างสรรค์นวัตกรรมและการ
สื่อสารดิจิทัล 

   

ใฝ่รู้ ติดตามความก้าวหน้าของเทคโนโลยี 
อุบัติใหม่ 

2.85 0.53 ดีมาก 

มีมารยาทในการสื่อสารดิจิทัล 2.90 0.30 ดีมาก 
ตระหนักถึงประเด็นความปลอดภัยออนไลน์ 
รวมถึงการปกป้องข้อมูลและภาพลักษณ์ 
ส่วนตน 

2.85 0.42 ดีมาก 

รวม 2.87 0.42 ดีมาก 
 
ตารางที่ 4-22 ผลการประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลที่เรียนด้วยระบบจัดการคลังปัญญา

ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย (ต่อ) 

รายการประเมิน 
ผลการประเมิน 

𝒙̅ S.D. ระดับ 
ด้านความเป็นผู้น าดิจิทัล    
ความรู้จักพอเพียง 2.83 0.44 ดีมาก 
ชักน าผู้อื่นให้ร่วมสร้างประโยชน์ให้แก่สังคม   2.80                 0.40 ดีมาก 

รวม 2.82 0.42 ดีมาก 
ผลประเมินเฉลี่ยรวม 2.87 0.37 ดีมาก 
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ตารางที่ 4-17 ผลการประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลที่เรียนด้วยระบบจัดการ 
คลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย พบว่า นักศึกษาแพทย์ที่เรียนด้วยระบบจัดการ
คลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยมีคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล ดังนี้ 

ผู้มีจริยธรรมการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล คือ ผู้ที่มีลักษณะซึ่งแสดงออกถึงการตระหนักถึงลิขสิทธิ์
ทางปัญญาไม่ละเมิดผลงานของผู้ อ่ืน  ปฏิบัติตนด้วยการค านึงถึงสิทธิของผู้ ป่วยและแสดง 
ความรับผิดชอบต่อสังคมเม่ือมีการสืบค้นและการใช้งานในทางการแพทย์  

ตัวชี้วัดที่ 1.1 ตระหนักถึงลิขสิทธิ์ทางปัญญา พบว่า มีคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
อยู่ในระดับ ดีมาก 

ตัวชี้วัดที่ 1.2 ค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วย พบว่า มีคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลอยู่ในระดับ 
ดีมาก 

ตัวชี้วัดที่ 1.3 ตระหนักถึงความรับผิดชอบต่อสังคม พบว่า มีคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล
อยู่ในระดับ ดีมาก 

ผู้ที่มีการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล คือ ผู้ที่มีลักษณะซึ่งแสดงออกถึงการใช้สิทธิและเสรีภาพ 
ของตนเองและสังคมได้อย่างเหมาะสม และเป็นผู้ที่ดูแลรักษาสุขภาพกายและสุขภาพจิต 
อันเกิดจากการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ 

ตัวชี้วัดที่ 2.1 ใช้สิทธิและเสรีภาพของตนเองและสังคมได้อย่างเหมาะสม พบว่า มีคุณลักษณะ
นักศึกษาแพทย์ดิจิทัลอยู่ในระดับ ดีมาก 

ตัวชี้วัดที่ 2.2 ดูแลรักษาสุขภาพกายและสุขภาพจิตอันเกิดจากการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ 
พบว่า มีคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลอยู่ในระดับ ดีมาก 

ผู้ที่มคีวามคิดสร้างสรรค์นวัตกรรมและการสื่อสารดิจิทัล คือ ผู้ที่มีลักษณะซึ่งแสดงออกถึงความ
ใฝ่รู้ ติดตามความก้าวหน้าของเทคโนโลยีอุบัติใหม่สม่ าเสมอ มีมารยาทในการสื่อสาร เคารพและให้
เกียรติผู้ร่วมสนทนา และตระหนักถึงประเด็นความปลอดภัยออนไลน์ รวมถึงการปกป้องข้อมูลและ
ภาพลักษณ์ส่วนตน  

ตัวชี้วัดที่ 3.1 มีความใฝ่รู้ ติดตามความก้าวหน้าของเทคโนโลยีอุบัติใหม่สม่ าเสมอ พบว่า  
มีคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลอยู่ในระดับ ดีมาก 

ตัวชี้วัดที่ 3.2 มีมารยาทในการสื่อสาร เคารพและให้เกียรติผู้ร่วมสนทนา ในการสื่อสารทาง
ดิจิทัล พบว่า มีคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลอยู่ในระดับ ดีมาก 

ตัวชี้วัดที่ 3.3 ตระหนักถึงประเด็นความปลอดภัยออนไลน์ พบว่า มีคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์
ดิจิทัลอยู่ในระดับ ดีมาก 

ผู้มีความเป็นผู้น าดิจิทัล คือ ผู้ที่ด าเนินชีวิตอย่างประมาณตนมีการปรับตัวเพ่ืออยู่ในสังคม 
ได้อย่างมีความสุข มีเหตุผล รอบคอบ มีการใช้ชีวิตอย่างมีจุดมุ่งหมาย สามารถร่วมงานผู้อ่ืน และ 
ชักน าผู้อื่นให้ร่วมสร้างประโยชน์ให้แก่สังคม 

ตัวชี้วัดที่ 4.1 มีทักษะการใช้ชีวิตในความเป็นผู้น าดิจิทัล พบว่า มีคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์
ดิจิทัลอยู่ในระดับ ดีมาก 

ตัวชี้วัดที่ 4.2 ความสามารถในการท างานร่วมกับผู้อ่ืนและชักน าผู้อ่ืนให้ร่วมสร้างประโยชน์
ให้แก่สังคม พบว่า มีคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลอยู่ในระดับ ดีมาก 



 

 

บทท่ี 5  
ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

 
การวิจัยเรื่อง ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริม

คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล ผู้วิจัยได้ด าเนินการวิจัย ตามวิธีด าเนินงานวิจัย ในบทนี้ผู้วิจัยขอ
น าเสนอผลการวิจัย โดยมีรายละเอียดดังนี้ 

5.1  บทน า 
5.2  ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะ

นักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
5.3  แนวการน าระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยไปใช้ 
 

 บทน า 
 ความเป็นมาและความส าคัญในการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 

ด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
การน าเทคโนโลยีดิจิทัลมาใช้ในบริการ การแพทย์และประเด็นยุทธศาสตร์ชาติด้านการพัฒนา

เสริมสร้างทรัพยากรมนุษย์ให้มีศักยภาพ เพ่ือพัฒนาคนในทุกมิติ ตามเป้าหมายการพัฒนาที่ส าคัญ 
ให้เป็นคนดีเก่ง และมีคุณภาพในทุกช่วงวัย มีทักษะในศตวรรษที่ 21 การพัฒนาระบบการเรียน 
ที่ตอบสนองต่อการเปลี่ยนแปลง มีการออกแบบระบบการเรียนรู้ เพ่ิมประสิทธิภาพระบบบริหาร 
จัดการศึกษา เป็นคนไทยที่มีทักษะสูงมีการพัฒนาการเรียนรู้ตลอดชีวิต ตามความถนัดของตนเอง 
โดยสัมมาชีพ (ส านักงานเลขาธิการสภาการศึกษา 2560) แผนการศึกษาแห่งชาติ (พ.ศ.2560-2579) 
ระบบการศึกษาที่สนองตอบและก้าวทันการเปลี่ยนแปลง พบว่าในยุทธศาสตร์ที่ 2 เพ่ือสร้าง  
ขีดความสามารถในการแข่งขันของประเทศของการผลิตและพัฒนาก าลังคน การวิจัย และนวัตกรรม 
มี เป้าหมายที่ส าคัญในการให้  หน่วยงานและสถาบันการศึกษาที่จัดการศึกษาผลิตบัณฑิต 
ที่มีความเชี่ยวชาญและเป็นเลิศเฉพาะด้าน และในประเด็นยุทธศาสตร์ที่ 3 ด้านการพัฒนาศักยภาพ
คนทุกช่วงวัยและการสร้างสังคมแห่งการเรียนรู้  ประกอบด้วยการพัฒนาผู้ เรียนมีทักษะและ
คุณลักษณะพ้ืนฐานของพลเมืองไทยและทักษะและคุณลักษณะที่จ าเป็นในศตวรรษที่ 21 ให้มีทักษะ
ความรู้ความสามารถและสมรรถนะตามมาตรฐานการศึกษาและมาตรฐานวิชาชีพ และพัฒนาคุณภาพ
ชีวิตได้ตามศักยภาพ มีระบบและกลไกการวัด การติดตามและประเมินผลมีประสิทธิภาพ บุคลากร
ทางการศึกษาได้มาตรฐานระดับสากลและได้รับการพัฒนาสมรรถนะตามมาตรฐาน สามารถเรียนรู ้
ได้อย่างต่อเนื่องตลอดชีวิต (คณะกรรมการพัฒนาการเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ 2560) 

 วัตถุประสงค์ของการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล 
โอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลด้วยระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
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 ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะ
นักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะ
นักศึกษาแพทย์ดิจิทัล ประกอบด้วย 3 องค์ประกอบ ดังนี้ 

 กระบวนการจัดการคลังปัญญา สามารถแสดงรายละเอียดได้ ดังภาพที่ 5-1 
 

 
ภาพที่ 5-1  กระบวนการจัดการคลังปัญญา 

 
จากภาพที่ 5-1 กระบวนการจัดการคลังปัญญา สามารถแสดงให้เห็นถึงกระบวนการที่น ามาใช้ 

ประกอบด้วย 6 องค์ประกอบ ได้แก่ 
องค์ประกอบที่ 1 การสร้างองค์ความรู้ (Knowledge Creation) กระบวนการสร้างข้อมูลใหม่

อย่างต่อเนื่องตามทฤษฎีแนวความคิดเกี่ยวกับองค์ความรู้ขององค์กร เช่น การขัดเกลาทางสั งคม  
การรวมกัน การท าให้เป็นภายนอก และการท าให้เป็นสากล การสร้างความรู้ การรับรู้ ของ 
กระบวนการเหล่านี้อาจให้โอกาส แรงผลักดัน ความถนัด และความรู้สึกที่มีนัยส าคัญที่จ าเป็น 
ต่อการผลิตความรู้ 
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องค์ประกอบที่ 2 การได้มาซึ่งความรู้ (Knowledge Acquisition) ความรู้สามารถเรียนรู้ได้
จากประสบการณ์เท่านั้น การรวบรวมข้อมูลเพ่ือสร้างความคิดและความเข้าใจในการแก้ปัญหา 
อย่างลึกซึ้งเรียกว่าการได้มาซึ่งความรู้ การชักชวน การรวบรวม การวิเคราะห์ การสร้างแบบจ าลอง 
และการตรวจสอบความรู้นั้นรวมอยู่ในการได้มาซึ่งความรู้ การเรียนรู้เริ่มต้นตั้งแต่แรกเกิดและด าเนิน
ต่อไปเมื่อบุคคลเติบโตขึ้นในประสบการณ์และผ่านการปฏิสัมพันธ์ทางสังคม (Rehman Et Al. 2021) 

องค์ประกอบที่ 3 การแบ่งปันความรู้ (Knowledge Sharing) การแบ่งปันความรู้ (Knowledge 
Sharing) การแบ่งปันความรู้เป็นกระบวนการของการสื่อสารความรู้ที่ชัดเจนหรือโดยปริยายแก่บุคคล 
กลุ่ม หน่วยงาน หรือองค์กรอ่ืน ๆ และผู้รับความรู้จ าเป็นต้องเข้าใจและสามารถด าเนินการต่อไปได้ 
ภายในกระบวนการนี้ ทักษะ ประสบการณ์ และความรู้จะถูกเผยแพร่ไปยังบุคคล  หรือองค์กร 
และจะส่งเสริมการเรียนรู้และการตอบสนองการเปลี่ยนแปลงสิ่งแวดล้อม การขัดเกลาทางสังคม
ส่งเสริมการแบ่งปันความรู้โดยปริยาย เครื่องมือการท างานร่วมกันในทีม การเข้าถึงข้อมูลบนเว็บ 
ฐานข้อมูล และที่เก็บข้อมูล เป็นตัวอย่างของเทคโนโลยีที่ช่วยให้แบ่งปันและสื่อสารความรู้ที่ชัดเจนได้
ง่ายขึ้น เทคโนโลยีที่ช่วยในการเข้าสังคม อ านวยความสะดวกในการถ่ายโอนข้อมูลโดยปริยาย 
(Becerra-Fernandez and Sabherwal, 2015) 

องค์ประกอบที่ 4 การใช้ความรู้ (Knowledge Utilization) การใช้ความรู้เป็นกระบวนการ 
ของการน าความรู้ไปใช้ในสภาพแวดล้อมจริงกับกิจกรรมขององค์กรต่าง ๆ เป็นการประยุกต์ใช้ความรู้
เพ่ือบรรลุผลส าเร็จของงานทั่วไปขององค์กร และผ่านการบูรณาการ จะกลายเป็นส่วนประกอบ 
ของกระบวนการขององค์กรในการแก้ปัญหา 

องค์ประกอบที่  5 การประยุกต์ใช้  (Knowledge Application) การประยุกต์ ใช้ความรู้ 
เป็นกระบวนการที่ใช้ความรู้ภายในองค์กรในการตัดสินใจ ปฏิบัติงาน แก้ไขปัญหาใหม่ และปรับปรุง
ประสิทธิภาพ การประยุกต์ใช้ความรู้ไม่เกี่ยวข้องกับการถ่ายโอนหรือแลกเปลี่ยนความรู้ระหว่างบุคคล
จริง แต่ เฉพาะการถ่ายโอนค าแนะน าที่ เกี่ยวข้องกับบริบทเฉพาะเท่านั้น การแบ่งปันและ 
การใช้ความรู้สามารถเกิดขึ้นได้ในเวลาเดียวกัน เพ่ือรักษาความได้เปรียบในการแข่งขัน อ งค์กร 
ที่ขับเคลื่อนด้วยความรู้ต้องใช้ความรู้อย่างมีประสิทธิภาพและประสิทธิผลในการตอบสนอง 
ต่อสถานการณ์ต่าง ๆ (Becerra-Fernandez and Sabherwal, 2015) 

องค์ประกอบที่ 6 การจับความรู้ (Knowledge Capture) การบันทึกข้อมูลเกี่ยวกับความรู้ 
ในรูปแบบที่องค์กรสามารถจัดเก็บและเข้าถึงได้ หรือการติดตามทรัพยากรที่ได้รับมาใหม่ ในรูปแบบ 
ที่ชัดเจน (Agresti 1996)  

 สถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
มีรายละเอียดดังนี้ 

สถาปัตยกรรมระบบ (System Architecture) ของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย สามารถแสดงรายละเอียดได้ดังภาพที่ 5-2 
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จากภาพที่ 5-2 สถาปัตยกรรมระบบ (System Architecture) ของระบบจัดการคลังปัญญา 
ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย สามารถแสดงรายละเอียด แบ่งเป็น 3 องค์ประกอบ ดังนี้ 

 ส่วนต่อประสานผู้ใช้ (User Interface)  
ขั้นตอนแรกของการสร้างระบบ เป็นส่วนแรกและส าคัญมากที่อนุญาตให้ผู้ใช้โต้ตอบและสื่อสาร

กับแชทบอท ส่ วนต่ อประสานผู้ ใ ช้ท า ให้ ผู้ ใ ช้ สามารถสื่ อสารและโต้ ตอบกับแชทบอท 
ผ่านช่องทางต่าง ๆ เช่น แอปพลิเคชัน โดยมี Channel เป็นช่องทางประกอบด้วย เราน า Botnoi 
(Winn 2017) เป็นจักรกลสนทนา หรือแชทบอทที่มีฟังก์ชันบอทมีการตั้งค่า Channel Access 
Token (Channel ID), Channel Secret และ Channel MID ซึ่ง Apis ต่าง ๆ ต้องใช้ผ่าน HTTPS 
โดยการเชื่อมต่อแอปพลิเคชัน Line ที่มีการพัฒนารองรับส าหรับนักพัฒนา ให้มีการเข้าถึงกันด้วย
ฟี เจอร์ที่ เ รี ยกว่ า  Application Program Interface (API) ซึ่ งคือ ค าสั่ ง  (Code) ที่ อนุญาตให้  
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Software Program สามารถสื่อสารระหว่างกันได้  ไปยัง User LINE ผ่านทาง LINE Platform 
ซึ่ง Request ที่ใช้ส่งข้อมูลต้องอยู่ในรูป JSON Format รูปแบบนี้ท าให้ผู้ใช้สามารถประมวลผล 
การสนทนาจากช่องทางสนทนาอัตโนมัติหรือส่ง เหตุการณ์นั้น ๆ เรียกว่า Messaging API  
เป็นตัวกลางในการส่งข้อความ เป็นกระบวนการอัจฉริยะในส่วนของแชทบอท หรือการจัดการสนทนา
ด้วยภาษาธรรมชาติ ซึ่งท าให้ผู้ใช้งานรู้สึกเหมือนกับว่าได้โต้ตอบกับคนจริง ๆ 

การประมวลผลแบบคลาวด์ เป็นการสร้างบริการด้านไอทีที่ใช้อิทธิพลทางคอมพิวเตอร์ขั้นสูง
และความสามารถในการจัดเก็บข้อมู ลที่ เ พ่ิมขึ้น แนวคิดของการประมวลผลแบบคลาวด์ 
เป็นแบบจ าลองส าหรับการอนุญาตการเข้าถึงเครือข่ายที่เหมาะสมตามความต้องการที่ใช้ร่วมกัน  
ที่ก าหนดค่าได้ ทรัพยากรการประมวลผล (เครือข่าย เซิร์ฟเวอร์ ที่เก็บข้อมูล แอปพลิเคชัน และ
บริการ) การจ าแนกประเภทของคลาวด์คอมพิวติ้งระบบคลาวด์คอมพิวติ้งสามารถแบ่งออกเป็น  
4 ประเภทหลัก ๆ ดังนี้  1) แบบส่วนตัว (Private Cloud) 2) แบบสาธารณะ (Public Cloud)  
3) แบบชุมชน (Community Cloud) 4) แบบไฮบริดคลาวด์ (Hybrid Cloud) (Songsangyos, 
Ayutthaya, and Nilsook 2015) และมีโครงสร้างการให้บริการ ดังนี้ 

1) Software as a Service (SaaS) หมายถึง Cloud Computing Layer ซึ่งผู้ใช้ทั่วไปใช้เว็บ
เบราว์เซอร์เพื่อเข้าถึงซอฟต์แวร์ที่พัฒนา บ ารุงรักษา และน าเสนอโดยผู้อื่นเป็นบริการผ่านเว็บ 

2) Platform as a Service (PaaS) หมายถึงแพลตฟอร์มบริการ ถูกใช้โดยระบบปฏิบัติการ 
และรองรับการแชร์ผ่านเว็บแอปพลิเคชัน 

3) Infrastructure as aService (IaaS) หมายถึง ประกอบด้วยโครงสร้างพ้ืนฐานด้านข้อมูล 
สามารถใช้ทรัพยากรเพ่ือจัดเรียงและเรียกใช้แอปพลิเคชันผ่านการใช้เครื่องเสมือนได้โดยอัตโนมัติ  
(Eumbunnapong n.d.) 

อินเทอร์เฟซมาตรฐาน การประมวลผลแบบคลาวด์เปิดใช้งานการส่งมอบบริการคลาวด์  
ตาม API มาตรฐาน APIS ให้ค าสั่งภายในแก่ผู้ใช้เกี่ยวกับการสื่อสารระหว่างสองแอปพลิเคชันหรือ
แหล่งข้อมูล โดยอาศัยการใช้อินเทอร์เฟซมาตรฐาน ผู้ใช้สามารถเชื่อมต่อบริการคลาวด์เข้าด้วยกันได้
ง่ายขึ้น 

 จักรกลโอภาปราศรัย (Conversational Agent) 
Natural Interface งานหลักที่ส าคัญที่สุดของปัญญาประดิษฐ์  เป็นลักษณะงานของ

ปัญญาประดิษฐ์ และพัฒนาบนพ้ืนฐานของ ภาษาศาสตร์ จิตวิทยา และวิทยาการคอมพิวเตอร์
ประกอบด้วยงานด้านต่าง ๆ ได้แก่ ระบบที่มีความสามารถในการเข้าใจภาษามนุษย์ (Natural 
Language) ระบบภาพเสมือนจริง (Virtual Reality)  ระบบปัญญาประดิษฐ์แบบผสมผสาน (Hybrid 
AI Systems) ระบบผู้เชี่ยวชาญ (Expert Systems) เป็นระบบที่ช่วยในการแก้ปัญหาหรือช่วยในการ
ตัดสินใจโดยใช้วิธีเดียวกับผู้เชี่ยวชาญที่เป็นมนุษย์ องค์ประกอบของผู้เชี่ยวชาญ ประกอบด้วย  
1. ฐานความรู้ (Knowledge Base) เป็นส่วนของความรู้ของผู้ เชี่ยวชาญทั้งหมด ซึ่งจะเก็บไว้ 
ใน ฐานข้อมูลของระบบ 2. โปรแกรมของระบบผู้ เชี่ยวชาญ (Expert System Software หรือ 
Software Resources) แบ่งได้เป็น 2 ส่วน คือ 1) ส่วนที่ใช้ในการประมวลผลความรู้จากฐานความรู้ 
2) ส่วนที่ใช้ในการติดต่อสื่อสารกับผู้ใช้ (Raschka 2015) 
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ปัจจุบันมีการขับเคลื่อนซอฟแวร์ Conversational Agent ด้วยระบบ AI เป็นความต้องการ 
ให้ผู้ใช้ได้มีการตอบโต้กับมนุษย์ด้วยกันให้ได้มากที่สุด AI ที่ถูกสร้างขึ้นมาใหม่ยังต้องเรียนรู้และน ามา
ประยุกต์ใช้ การเรียนรู้ของ AI เหมือนกับมนุษย์ คือ รับรู้ข่าวสาร ข้อมูล แล้วน ามาประมวลผล จากนั้น
ก็จัดเก็บ เพ่ือน ามาประยุกต์ใช้ในอนาคต ตัวอย่างเช่น การแปลภาษาเกิดจากการประมวลผล 
จากข้อความรับเข้าแล้วแปลงออกมาเป็นอีกภาษาหนึ่ง เป็นต้น 

กลไกการท างานของ AI คือ ระบบประมวลผลทางคอมพิวเตอร์ และมี Machine Learning 
เป็นส่วนประกอบซึ่ง Machine Learning นี้ สามารถจัดแบ่งได้ ดังนี้ 

1. การเรียนรู้แบบมีผู้สอน (Supervised Learning) เป็นการสร้างฟังก์ชันที่เชื่อมโยงข้อมูล 
เข้าให้ตรงกับผลลัพธ์ที่ต้องการ 

2. การเรียนรู้แบบไม่มีผู้สอน (Unsupervised Learning) เป็นการสร้างแบบจ าลองของข้อมูล
ในลักษณะเดียวกันกับการจ าแนกข้อมูล  

3. การเรียนรู้แบบเสริมก าลัง (Reinforcement Learning) เป็นการก าหนดการกระท า 
ด้วยการสังเกตการตอบสนองของสภาพแวดล้อมที่มีต่อการกระท า 

Conversational Agent (CA) เป็นซอฟต์แวร์เป็นระบบที่สามารถเชื่อมโยงกับผู้ เรียน เป็นการ
ส่งข้อความโต้ตอบแบบทันทีในเวลาเดียวกับที่ระบบจัดการความรู้ให้บริการ สร้างมีประสิทธิภาพ 
ในการส่งความรู้ให้กับผู้ใช้ปลายทาง  

แบ่งประเภทของ Conversational Agent เป็น 2 ประเภท 
1. โมเดลที่อิงตามกฎ (Rule-Based Approach) โมเดลนี้มีกฎที่ก าหนดไว้ล่วงหน้าเกี่ยวกับ

สถานการณ์ที่กว้างแต่มีขอบเขตจ ากัด เป็นการพัฒนาแชทบอท ที่จะโต้ตอบกับผู้ใช้ผ่านเงื่อนไข หรือ
กฎที่ก าหนดเอาไว้ ซ่ึงจ าเป็นต้องวางเงื่อนไขให้ครอบคลุม 

2. AI-Based approach แนวทา งก า ร พัฒนา  Conversational Agent ห รื อ  Chat bot  
ที่ ให้ความส าคัญกับความตั้ งใจ ( Intent) และบริบท (Context) ซึ่ งจ าเป็นต้องใช้ เทคโนโลยี 
อย่าง National Language Processing เข้ามาช่วย 

การประมวลผลของระบบ ออกได้เป็น 3 ขั้นตอน 
1. ขั้นก่อนการประมวลผล การประมวลผลภาษาธรรมชาติ (Natural language processing: 

NLP) ใช้เพื่อรับข้อมูลข้อความภายนอกส าหรับคลังข้อมูลหรือเพ่ือรวบรวมข้อมูลใหม่จากการสนทนาที่
เ กิ ด ขึ้ น ร ะ ห ว่ า ง ผู้ ใ ช้ กั บ ร ะ บ บ แ ล ะ ก า ร เ ต รี ย ม แ ล ะ แ ป ล ง ข้ อ มู ล ใ ห้ เ ป็ น ข้ อ ค ว า ม 
ที่เหมาะสมเป็นไปได้ที่จะรวมข้อเสนอแนะจากขั้นตอนแชทบอทอ่ืน ๆ และข้อมูลจากกระบวนการนี้
จะถูกน ามาใช้ใน 2 องค์ประกอบ (1) ใช้เป็นความรู้ พ้ืนฐานของระบบหรือฐานข้อมูลของระบบ  
(2) ระบบได้รับและรวบรวมจากการสนทนากับผู้ใช้  ใช้เป็นข้อมูลเพ่ือช่วยให้แชทบอทเข้าใจผู้ใช้ 
ในขั้นการประมวลผล 

- Pattern matching กระบวนการคือการจับคู่ อิน พุตจากผู้ ใช้ด้ วยฐานข้อมูลและ 
การตอบสนองจากการจับคู่อินพุต 

- Parsing การแยกวิเคราะห์ เป็นเทคนิคของปัญญาประดิษฐ์ซึ่งใช้ในรูปแบบของอัลกอริทึม
ในการป้อนข้อความและแยกวิเคราะห์แต่ละข้อความเป็นส่วนที่สอดคล้องกับกฎอัลกอริทึมที่ก าหนดไว้
ล่วงหน้า 
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ข้อดีของ NLP ในเทคโนโลยีแชทบ็อตคือความสามารถในการสนทนากับเทคโนโลยีมากกว่าแค่
ถามและรับข้อมูล ซึ่งช่วยให้สามารถดึงข้อมูลตามบริบทที่สมบูรณ์ยิ่งขึ้น (Ikemoto et al. 2019) 

2. ขั้นการประมวลผล (Natural Language Understanding: NLU) เพ่ือรวบรวมและจัดการ
กับการสนทนาบนพ้ืนฐานของข้อมูลที่ป้อนจากผู้ใช้  เพ่ือให้สามารถท างานได้อย่างถูกต้อง โมเดล 
ต้องสามารถเข้าใจการสนทนาระหว่างโมเดลและผู้ใช้ ดังนี้ 

( 1) การจ าแนกความตั้ ง ใจ  (Intent Classification) เป็นองค์ประกอบที่ ส า คัญซึ่ ง ใช้ 
ในการจ าแนกความตั้งใจของการป้อนข้อมูลจากผู้ใช้เพื่อใช้กับฐานความรู้ 

(2) การวางแผนการสนทนา (Dialogue Planning) การวางแผนการสนทนาโดยเรียกใช้
ความสามารถของระบบ เพ่ือให้สามารถจัดการการสนทนาระหว่างผู้ใช้หลายคนหรือความสามารถ 
ในการท าความเข้าใจบริบทของการสนทนากับผู้ใช้แต่ละคน 

(3) การจดจ าเอนทิตี้ (Entity Recognition) เป็นองค์ประกอบในส่วนของการท าความเข้าใจ
ภาษาธรรมชาติซึ่งใช้ส าหรับการระบุและชื่อชื่อสถานที่ตั้งบุคคลและอ่ืน ๆ ส าหรับข้อมูลข้อความ 
ที่ไม่มีโครงสร้างและใช้เพื่อสร้างฐานความรู้ของระบบ 

3. การสร้างการตอบกลับ Generation (Natural Language Generation: NLG) ขั้นตอน 
การสร้างหรือการสร้างการตอบกลับ หมายถึงวิธีที่ระบบหรือตัวแทนตอบสนองต่อฐานผู้ใช้จากข้อมูล
ในการสนทนา เมื่อค าตอบมีวัตถุประสงค์เพ่ือแจ้งให้ผู้ใช้ทราบหรือเพ่ือดึงข้อมูลจากผู้ใช้  และเพ่ือให้
ระบบสามารถสร้างการตอบสนองที่เหมาะสมได้จ าเป็นต้องใช้ทั้งฐานความรู้และความเข้าใจของผู้ใช้
จากการประมวลผลล่วงหน้าและการประมวลผล 

(1) ฐานการดึงข้อมูล (Retrieval Base) ระบบดึงข้อมูลค้นหาค าพูดที่ผู้ใช้ออก ในฐานข้อมูล
ขนาดใหญ่และส่งคืนการตอบกลับที่ตรงกับค าค้นที่ดีที่สุด 

- คลั งข้อมูล  (Data Corpus) คือ  ชุดของข้อความ ในภาษาศาสตร์ และพจนานุ กรม 
เป็น อินเทอร์เฟซภาษาธรรมชาติที่ใช้การสนทนากับฐานข้อมูลเชิงสัมพันธ์ 

- Dialog Agent / Intents ตัวแทนการสนทนา เป็นชุดของบทสนทนาภาษาธรรมชาติที่ใช้ 
ในการจ าลองการสนทนาระหว่างมนุษย์และระบบในหลายโดเมนในหลายหัวข้อ 

(2) ฐานการสร้าง (Generative Base) โดยทั่วไปจะขึ้นอยู่กับเครือข่ายประสาทที่เกิดขึ้นซ้ า 
(Rnns) สามารถสังเคราะห์การตอบกลับใหม่ได้ อินเทอร์เฟซภาษาธรรมชาติที่ใช้การสนทนา 
กับฐานข้อมูลเชิงสัมพันธ์ 

- การก าหนดเนื้อหา (Content Determination) ที่เกี่ยวข้องกับการตัดสินใจเกี่ยวกับเนื้อหา
ข้อมูล ข้อความจะถูกสร้างขึ้นจากความรู้ 

- การวางแผนประโยค (Sentence Planning) ด า เนินการผ่ านการวางแผนข้อความ 
หรือการรับรู้ประโยค ให้การตรวจสอบที่มุ่งเน้นของงานย่อยง่ายขึ้นและช่วยอธิบายกระบวนการสร้าง 

กระบวนการอัจฉริยะในส่วนของแชทบอท หรือการจัดการการสนทนาด้วยภาษาธรรมชาติ  
Bot ที่ พัฒนา เราตั้ งชื่อว่า Eye’style ตามลักษณะของจุดมุ่ งหมายในการรวบรวมความรู้  
เป็นคลังปัญญาตามหลักสูตรที่นักศึกษาแพทย์ในรายวิชาจักษุวิทยาสามารถเข้าไปเรียนรู้  
ด้วยโทรศัพท์มือถือ ผ่านการสนทนากับแชทบอท โครงสร้างภายในน าเข้าวิดีโอการเรียนการสอน  
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การเรียนรู้ตัวอย่างการฝึกทักษะการตรวจตาเบื้องต้น การตรวจด้วยเครื่องมือพิเศษ ที่มีอาจารย์แพทย์
เป็นผู้ฝึกสอน และเพ่ิมเติมเนื้อหาในส่วนของคุณลักษณะทางดิจิทัล โดยการใช้วิธีการแบบผสมผสาน 

 ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ 
สามารถแสดงรายละเอียดได้ดังภาพที่ 5-3 
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ด้วยเทคโนโลยีที่ทันสมัยในการจัดการความรู้ (emeritus I. Nonaka, 2007) โดยการรวบรวม
องค์ความรู้ต่าง ๆ ที่มีอยู่อย่างกระจัดกระจายในทางการแพทย์ที่เป็นความรู้ฝังลึกในตัวบุคคล  
( Tacit Knowledge) ป รั บ เ ปลี่ ย น เ ป็ น ค ว า ม รู้ ชั ด แ จ้ ง  ( Explicit Knowledge) เ พ่ื อ จั ด เ ก็ บ 
เป็ นคลั งความรู้  ( Knowledge Repository) พัฒนา เป็ นระบบจั ดการคลั งปัญญาตกผลึ ก  
(Crystal Wisdom Repository) (Platz and Biljon 2016) ระบบคลั งปัญญาที่ พัฒนาให้อยู่ ใน
รูปแบบของเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่ อ สาร  โดยใช้ เทคโนโลยีปัญญาประดิษฐ์   
(Artificial Intelligence) (Gartner 2020) แนวโน้มเทคโนโลยี (Brandtzaeg and Følstad 2017) 
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัยมาบูรณาการเพ่ือสนับสนุนการปฏิบัติงานผ่านระบบอัตโนมัติอัจฉริยะ 
ประกอบด้วย 

Artificial Intelligence (AI) ปัญญาประดิษฐ์ เทคโนโลยีที่ถูกออกแบบให้มีระบบท างาน
เหมือนกับการท างานของสมองมนุษย์ เป็นระบบประมวลผลที่มีการวิเคราะห์เชิงลึกคล้ายความฉลาด
ของมนุษย์ และสามารถก่อให้เกิดผลลัพธ์ที่เป็นการกระท าได้ สามารถตอบโต้กับผู้ใช้งานได้โดยตรง 

Intelligent Conversational System ตั วแทนการสนทนานี้ เ ป็น เครื่ อ งจั กร อัจฉริ ยะ  
ที่สามารถเข้าใจภาษาและด าเนินการสนทนาเป็นลายลักษณ์อักษรหรือด้วยวาจากับลูกค้า การใช้งาน 
มีจุดมุ่งหมายเพ่ือปรับปรุงประสบการณ์ของผู้ใช้บริการ (Chattopadhyay et al. 2020) 

Information System เป็นระบบสารสนเทศประกอบด้วย ระบบคอมพิวเตอร์  ฮาร์ดแวร์ 
ซอฟท์แวร์ ระบบเครือข่าย ฐานข้อมูล ผู้พัฒนาระบบ ผู้ใช้ระบบ พนักงานที่เก่ียวข้อง และ ผู้เชี่ยวชาญ
ท างานร่วมกันเพ่ือก าหนด รวบรวม จัดเก็บข้อมูล ประมวลผลข้อมูลเพ่ือสร้างสารสนเทศ และ 
ส่งผลลัพธ์หรือสารสนเทศที่ ได้ ให้ผู้ ใช้ เ พ่ือช่วยสนับสนุนการท างาน เพ่ือให้บรรลุเป้าหมาย 
(Gede Abdi Sudiatmika et al. 2019) 

Knowledge Management System มี 4 กระบวนการย่อย (1) การแลกเปลี่ยนเรียนรู้  
(Socialization) การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ (Socialization) S : Tacit to Tacit กระบวนการที่ 1 อธิบาย
ความสัม พันธ์ทางสั งคมในการส่ งต่ อระหว่ า งความรู้ ฝั งลึ ก  ( Tacit Knowledge) ด้ วยกัน  
เป็นการแบ่งปันประสบการณ์แบบเผชิญหน้าระหว่างผู้รู้ เช่น การประชุม การระดมสมอง ที่มาจาก
ความรู้ การเรียนรู้ และประสบการณ์ของแต่ละบุคคล เฉพาะเรื่อง เฉพาะพ้ืนที่ แล้วน ามาแบ่งปัน 
แลกเปลี่ยนเรียนรู้ในสภาพแวดล้อมเดียวกัน ที่มิใช่เป็นเพียงการอ่านหนังสือ คู่มือ หรือต ารา  (I. 
Nonaka And Takeuchi 1995) (2) การสกัดความรู้ออกจากตัวคน (Externalization) E : Tacit To 
Explicit กระบวนการที่ 2 อธิบายความสัมพันธ์กับภายนอกในการส่งต่อระหว่างความรู้ฝังลึก (Tacit 
Knowledge) กับความรู้ชัดแจ้ง (Explicit Knowledge) อาจเป็นการน าเสนอในเวทีวิชาการ 
หรือบทความตีพิมพ์ เป็นการพัฒนาองค์ความรู้ที่ถูกฝังอยู่ในความรู้ฝังลึกให้สื่อสารออกไปภายนอก 
อาจเป็นแนวคิด แผนภาพ แผนภูมิ เอกสารที่สนับสนุนให้เกิดการสื่อสารระหว่างผู้เรียนรู้ด้วยกัน 
ที่เข้าใจได้ง่าย ซึ่งความรู้ฝังลึกจะถูกพัฒนาให้ตกผลึกและถูกกลั่นกรอง แล้วน าไปสู่การแบ่งปัน 
เปลี่ยนเป็นฐานความรู้ใหม่ที่ถูกน าไปใช้สร้างผลิตภัณฑ์ใหม่ในกระบวนการใหม่  (3) การควบรวม
ความรู้ (Combination) C : Explicit To Explicit กระบวนการที่ 3 อธิบายความสัมพันธ์การรวมกัน
ของความรู้ชัดแจ้ง (Explicit Knowledge) ที่ผ่านการจัดระบบ และบูรณาการความรู้ที่ต่างรูปแบบ
เข้าด้วยกัน เช่น น าความรู้ไปสร้างต้นแบบใหม่ ไปสร้างสรรค์งานใหม่ ได้ความรู้ใหม่ โดยความรู้ชัด
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แจ้งได้จากการรวบรวมความรู้ภายในหรือภายนอกองค์กร แล้วน ามารวมกัน ปรับปรุง หรือผ่าน
กระบวนการที่ท าให้เกิดความรู้ใหม่ แล้วความรู้ใหม่จะถูกเผยแพร่แก่สมาชิกในองค์กร (4) การผนึกฝัง
ความรู้ (Internalization) I : Explicit To Tacit กระบวนการที่ 4 อธิบายความสัมพันธ์ภายในที่มีการ
ส่งต่อความรู้ชัดแจ้ง (Explicit Knowledge) สู่ความรู้ฝังลึก (Tacit Knowledge) แล้วมีการน าไปใช้
ในระดับบุคคล ครอบคลุมการเรียนรู้และลงมือท า ซึ่งความรู้ชัดแจ้งถูกเปลี่ยนเป็นความรู้ฝังลึก  
ในระดับบุคคลแล้วกลายเป็นทรัพย์สินขององค์กร 

Retrieval System วิธีการดึงข้อมูลสองวิธีส าหรับระบบการจัดการความรู้ 1) การดึง ซึ่งผู้ใช้
ค้นหาข้อมูลตามข้อความค้นหาที่ระบุ เรียกว่าเฟรมเวิร์กการจับคู่ วิธีนี้ช่วยให้ Ca แยกส่วนจากการ
ตอบสนองแต่ละครั้งและสร้างการตีความที่สมบูรณ์และมีประโยชน์มากขึ้นว่าผู้ใช้ต้องการข้อมูลอะไร 
ขึ้นอยู่กับวิธีการดึงข้อมูลโดยมีความแตกต่างที่แต่ละค าตอบจากผู้ใช้จะถูกรวมเข้าด้วยกันเพ่ือสร้าง
เกณฑ์การค้นหาที่แม่นย าและแข็งแกร่งยิ่งขึ้น (Xing 2011) 2) การผลัก (เชิงรุก) ซึ่งสามารถให้ข้อมูล
แก่ผู้ใช้ตามเกณฑ์ที่ก าหนดไว้ล่วงหน้า (Zhu Et Al. N.D.) 

Knowledge Repository ประกอบด้วยเนื้อหาเกี่ยวกับระบบการจัดการความรู้เป็นหลัก เช่น 
ระบบฐานข้อมูล ระบบไฟล์บนเว็บ และอ่ืน ๆ เพ่ือให้มีรายละเอียดเฉพาะเกี่ยวกับการให้ข้อมูล 
การเข้าถึงความรู้ ให้กับผู้ใช้งาน 

สถาปัตยกรรมของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย เป็นการ
จัดการรวบรวมความรู้เพ่ือให้นักศึกษาแพทย์สามารถเข้าถึงคลังปัญญาและพัฒนาต่อยอดตนเอง  
ท าให้ได้รับประสบการณ์ทางการแพทย์ที่หลากหลาย บนแชทบอทที่มีอยู่ในแฟลตฟอร์มของ 
Line official Account  โดยระบบถูกออกแบบมาเพ่ือตอบค าถามของผู้เรียนเกี่ยวกับข้อมูลทั่ วไป 
ความรู้พ้ืนฐานทางการแพทย์ วิดีโอการฝึกการตรวจประกอบด้วย การใช้เครื่องมือพิเศษในการตรวจ
เพ่ือการส่งเสริมการเรียนรู้ การฝึกทักษะการเตรียมตัวเพื่อตรวจวินิจฉัยโรค 

 ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
ระบบที่พัฒนา สามารถอธิบายรายละเอียดการใช้งาน ได้ดังนี้  

1. หนา้จอการเข้าสู่ระบบ 
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ภาพที่ 5-4  หน้าจอการเข้าสู่ระบบ แสดงให้เห็นถึงหน้าจอที่ใช้ส าหรับให้ผู้ใช้งาน 
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ภาพที่ 5-5  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-6  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-7  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-8  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-9  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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2.  หน้าจอแสดงเนื้อหา 
 

 
 

ภาพที่ 5-10  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-11  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-12  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-13  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-14  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-15  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-16  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-17  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-18  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-19  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-20  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-21  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-22  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-23  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-24  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-25  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-26  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-27  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-28  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-29  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที ่5-30  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-31  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-32  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที ่5-33  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-34  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-35  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-36  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-37  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-38  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-39  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-40  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-41  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-42  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-43  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-44  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-45  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-46  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-47  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-48  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-49  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-50  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-51  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-52  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-53  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-54  หน้าจอแสดงการใช้งาน 



164 

 

 
 

ภาพที่ 5-55  หหน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-56  หน้าจอการเข้าสู่เมน ูแสดงให้เห็นถึงหน้าจอที่ใช้ส าหรับให้ผู้ใช้งาน 
 

 
 

ภาพที่ 5-57  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-58  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-59  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-60  หน้าจอแสดงการใช้งาน 
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ภาพที่ 5-61  แสดงการใช้งานระบบ 
 

 
 

ภาพที่ 5-62  แสดงนักศึกษาแพทย์ใช้งานระบบ 
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ภาพที่ 5-63  ส่วนต่าง ๆ ของ Line Official Account 
 

ส่วนที่ 1 แสดงสีของโล่ เป็นการแสดงสถานะของบัญชี โล่สีเทาเป็นบัญชีทั่วไป 
ส่วนที่ 2 ชื่อบัญชี เป็นชื่อที่ผู้ใช้งานจะเห็นเมื่อมีการพูดคุยสนทนาบน Line chat 
ส่วนที่ 3 หน้าโฮม 
ส่วนที่ 4 ริชเมนู แสดงเมนูลัดในหน้าแชท สามารถคลิกเลือกเพ่ือไปยังลิงค์ที่สร้างไว้ช่วยให้

นักศึกษาแพทย์เข้าถึงข้อมูลได้อย่างรวดเร็วและสะดวกยิ่งข้ึน 
 ผู้พัฒนาและดูแลระบบ 
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ภาพที่ 5-64  หน้าจอแสดงการพัฒนาระบบ 
 

 
 

ภาพที่ 5-65  หน้าจอแสดงการพัฒนาระบบ 
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ภาพที่ 5-66  หน้าจอแสดงการพัฒนาระบบ 
 

 

 
 

ภาพที่ 5-67  หน้าจอแสดงการพัฒนาระบบ 
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ภาพที่ 5-68  หน้าจอแสดงการพัฒนาระบบ 
 

 
 

ภาพที่ 5-69  หน้าจอแสดงการพัฒนาระบบ 
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ภาพที่ 5-70  หน้าจอแสดงการพัฒนาระบบ 
 

 
 

ภาพที่ 5-71  หน้าจอแสดงการพัฒนาระบบ 
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ภาพที่ 5-72  หน้าจอแสดงการพัฒนาระบบ 
 

 
 

ภาพที่ 5-73  หน้าจอแสดงการพัฒนาระบบ 
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ภาพที่ 5-74  หน้าจอแสดงการพัฒนาระบบ 
 

 
 

ภาพที่ 5-75  หน้าจอแสดงการพัฒนาระบบ 
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ภาพที่ 5-76  หน้าจอแสดงการพัฒนาระบบ 
 

 
 

ภาพที่ 5-77  หน้าจอแสดงการพัฒนาระบบ 
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 แนวทางการน าระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยไปใช้ 
แนวทางการน าระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยไปใช้ 

นั้นจ าเป็นต้องมีการเตรียมความพร้อม ดังนี้ 
 ผู้ใช้งานระบบเป็นกลุ่มนักศึกษาแพทย์ที่ เข้าใช้งานเป็นกลุ่มที่ เข้าเรียนในรายวิชา 

จักษุวิทยาตามระบบที่ฝ่ายการศึกษาก่อนปริญญา คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาลได้ระบุ 
ในประกาศคณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล เรื่อง ตารางแสดงการหมุนเวียนปฏิบัติงาน และรายชื่อ
นักศึกษาแพทย์ประจ ากลุ่มปฏิบัติงานชั้นปีที่  5 ปีการศึกษา 2565 จึงจะสามารถเข้าใช้งาน 
ในระบบนี้ได้ 

 ผู้ใช้งานที่เป็นนักศึกษาแพทย์จะต้องสมัครเข้าใช้ Application Line เข้าสู่ระบบ และ 
Add friend หรือเ พ่ิมเ พ่ือนเ พ่ือเข้าสู่ ระบบของ Line Official Account หรือที่ รู้ จักกันในชื่อ  
Line OA  

 การวิจัย เรื่อง ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรั ย 
เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลครั้งนี้ มีระยะเวลาในการใช้งานระบบ กลุ่มละ 1-2 
สัปดาห์ ตามระยะเวลาที่ข้ึนเรียนในรายวิชาจักษุวิทยา จึงเสนอแนะให้มีการปรับเวลาเริ่มน าระบบเข้า
ก่อนขึ้นเรียนในรายวิชาเพ่ือส่งเสริมให้ใช้เทคโนโลยีดิจิทัล 

 ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยที่พัฒนาขึ้นมีลักษณะ
เฉพาะที่สามารถใช้ได้อย่างสมบูรณ์กับอุปกรณ์สมาร์ทโฟนเท่านั้น ในการใช้งานกับแท็บเล็ต 
คอมพิวเตอร์ หรือ Laptop ผู้ใช้งานไม่สามารถรองรับการเข้าถึงเมนูและบริการบางอย่าง จ าเป็นต้อง
อธิบายให้ทราบข้อปฏิบัติเพ่ือการใช้งานที่สมบูรณ์



 

 

บทท่ี 6  
สรุป อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ 

 

การวิจัยเรื่อง ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริม
คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล เป็นการวิจัยและพัฒนามีวัตถุประสงค์การวิจัยเพ่ือ (1) สังเคราะห์
คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล (2) สังเคราะห์กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วย
จักรกลโอภาปราศรัย (3) ออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล (4) พัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตก
ผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล (5) ประเมิน
คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลที่เรียนด้วยระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัย ผู้วิจัยได้ท าการสรุปผลการวิจัย อภิปรายผล และข้อเสนอแนะ ซึ่งมีรายละเอียด
ดังต่อไปนี้ 

6.1 สรุป  
6.2 อภิปรายผล  
6.3 ข้อเสนอแนะ 
 

 สรุป  
การวิจัย เรื่อง ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริม

คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล  สามารถสรุปผลโดยแบ่งตามวัตถุประสงค์ของการวิจัย 
ซึ่งมีรายละเอียด ดังนี้ 

 สรุปผลการสังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 ผลการสังเคราะห์คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล พบว่า คุณลักษณะนักศึกษา

แพทย์ดิจิทัล ประกอบด้วย 4 คุณลักษณะ มีรายละเอียด ดังนี้ ด้านที่ 1 จริยธรรมการใช้เทคโนโลยี
ดิจิทัล ได้แก่ (1.1) ตระหนักถึงลิขสิทธิ์ทางปัญญา (1.2) ค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วย (1.3) มีความ
รับผิดชอบต่อสังคม ด้านที่ 2 การใช้เทคโนโลยีดิจิทัล ได้แก่ (2.1) ใช้สิทธิและเสรีภาพของตนเองและ
สังคมได้อย่างเหมาะสม (2.2) ดูแลรักษาสุขภาพกายและสุขภาพจิตอันเกิดจากการใช้เทคโนโลยี
สารสนเทศ ด้านที่ 3 ความคิดสร้างสรรค์ นวัตกรรมและการสื่อสารดิจิทัล ได้แก่ (3.1) ใฝ่รู้ ติดตาม
ความก้าวหน้าของเทคโนโลยีอุบัติใหม่ (3.2) มีมารยาทในการสื่อสารดิจิทัล (3.3) ตระหนักถึงประเด็น
ความปลอดภัยออนไลน์ รวมถึงการปกป้องข้อมูลและภาพลักษณ์ส่วนตน ด้านที่ 4 ความเป็นผู้น า
ดิจิทัล ได้แก่ (4.1) ความรู้จักพอเพียง (4.2) ชักน าผู้อื่นให้ร่วมสร้างประโยชน์ให้แก่สังคม 

 ผลการประเมินความเหมาะสมของคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล พบว่า 
ในภาพรวมมีความเหมาะสมอยู่ ในระดับมากที่สุด  ( 𝑥̅ = 4.78, S.D. = 0.37) ซึ่งผลประเมิน 
ด้านจริยธรรมการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.93, S.D. = 0.15)  
ด้านการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.70, S.D. = 0.50) ด้านความคิด
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สร้างสรรค์นวัตกรรมและการสื่อสารดิจิทัล มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.80, S.D. = 0.33) 
และด้านความเป็นผู้น าดิจิทัล มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.70, S.D. = 0.50) 

 ผลการสังเคราะห์กระบวนการจัดการคลังปัญญา  
 ผลการสังเคราะห์กระบวนการจัดการคลังปัญญา แบ่งเป็น 6 องค์ประกอบ 

มีรายละเอียด ดังนี้  (1) การสร้างองค์ความรู้  (Knowledge creation) (2) การได้มาซึ่งความรู้  
(Knowledge acquisition) (3) การแบ่ งปันความรู้  (Knowledge sharing) (4) การใช้ความรู้  
(Knowledge utilization) (5) การประยุกต์ ใช้  (Knowledge application) (6) การจับความรู้  
(Knowledge capture)   

 ผลการสังเคราะห์ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ มี 6 องค์ประกอบ 
ประกอบด้วย (1) Information System (2) Knowledge Management System มี 4 กระบวนการ
ย่อย  (2.1) การแลกเปลี่ ยน เ รี ยนรู้  ( Socialization) (2.2) การสกัดความรู้ ออกจากตั ว คน 
( Externalization) ( 2.3) ก า รควบร วมคว า ม รู้  ( Combination) ( 2.4) ก า ร ผนึ ก ฝั ง ค ว า ม รู้  
( Internalization) (3) Intelligent Conversational System (4) Retrieval System (5) Artificial 
intelligence (AI) (6) Knowledge Repository 

 ผลการประเมิน รับรองความเหมาะสมของกระบวนการระบบจัดการคลังปัญญา
ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย โดยผู้ทรงคุณวุฒิ จ านวน 7 ท่าน พบว่า ในภาพรวม 
มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.69, S.D. = 0.52) เมื่อพิจารณาเป็นรายการประเมิน
พบว่าทุกข้อมีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากท่ีสุด  

 ผลการประเมินความเหมาะสมของระบบจัดการคลั งปัญญาตกผลึ ก 
อัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย พบว่า ในภาพรวมมีความเหมาะสมอยู่ ในระดับมากที่สุด 
( 𝑥̅ =  5.00, S.D.= 0.00) เมื่อพิจารณาเป็นรายการประเมินพบว่าทุกข้อมีความเหมาะสม 
อยู่ในระดับมากที่สุด 

 สรุปผลการออกแบบสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วย 
จักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล  จากผู้เชี่ยวชาญ ในภาพรวม 
อยู่ในระดับมากที่สุด( 𝑥̅ = 4.94, S.D. = 0.01) เมื่อพิจารณาจากค่าเฉลี่ยสูงสุดคือ ระบบจัดการคลัง
ปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ และจักรกลโอภาปราศรัย มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 5.00,  
S.D. = 0.00) และ User Interface มีค่าเฉลี่ยอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.83, S.D. = 0.04) 

 ผลการประเมินการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภา
ปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

 ผลการประเมินประสิทธิภาพของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล  จากผู้เชี่ยวชาญ พบว่า 
ในภาพรวมอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.77, S.D. = 0.42) ซึ่งจากการประเมินประสิทธิภาพ 
การท างานของระบบใน 5 ด้าน ได้แก่ (1) ด้านความง่ายต่อการใช้งานระบบ มีค่าเฉลี่ยระดับ 
ความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.81, S.D. = 0.26) (2) ด้านการท างานได้ตามฟังก์ชัน 
ของระบบ มีค่าเฉลี่ยระดับความเหมาะสมอยู่ ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.83, S.D. = 0.29)  
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(3) ด้านการตรงตามความต้องการของผู้ใช้ระบบ มีค่าเฉลี่ยระดับความเหมาะสมอยู่ในระดับมากท่ีสุด  
(  𝑥̅ = 4.78,  S.D. = 0.38) (4) ด้านการประมวลผลระบบ มีค่า เฉลี่ ยระดับความเหมาะสม 
อยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.67, S.D. = 0.58)  (5) ด้านรักษาความปลอดภัยของข้อมูลในระบบ 
มีค่าเฉลี่ยระดับความเหมาะสมอยู่ในระดับมากท่ีสุด ( 𝑥̅ = 4.78, S.D. = 0.58) 

 ผลการประเมินส่วนต่อประสานของการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล  แบบฮิวริสติก 
บ่งชี้ว่า ทัศนคติและประสบการณ์เชิงบวกอย่างมากจากผู้ประเมิน ผู้ประเมินส่วนใหญ่ไม่เห็นปัญหา
การใช้งานเลย และมีเพียงบางหัวข้อที่มีปัญหามีเพียงเล็กน้อยมากไม่ต้องแก้ไข 

 ผลการประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลจากการใช้ระบบจัดการคลังปัญญา 
ตกผลึกอัจฉริยะ 

 ผลการพัฒนาเกณฑ์การประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล  
 ผลการประเมินตนเองของนักศึกษาแพทย์จากการใช้ระบบจัดการคลังปัญญา 

ตกผลึกอัจฉริยะ ที่นักศึกษาแพทย์ได้ท าแบบประเมินตนเอง หลังจากการใช้ระบบจัดการคลังปัญญา
ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย พบว่า นักศึกษาแพทย์ที่เรียนด้วยระบบจัดการคลังปัญญา
ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยมีคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล ดังนี้  (1) คุณลักษณะ
ด้านจริยธรรมการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล คือ ผู้ที่มีลักษณะซึ่งแสดงออกถึงการตระหนักถึงลิขสิทธิ์ 
ทางปัญญาไม่ละเมิดผลงานของผู้อ่ืน ปฏิบัติตนด้วยการค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วย และแสดงความ
รับผิดชอบต่อสังคมเมื่อมีการสืบค้นและการใช้งานในทางการแพทย์ พบว่าทุกตัวชี้วัด มีคุณลักษณะ
นักศึกษาแพทย์ดิจิทัลอยู่ในระดับ ดีมาก (2) คุณลักษณะด้านการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล คือ ผู้ที่มีลักษณะ
ซึ่งแสดงออกถึงการใช้สิทธิและเสรีภาพของตนเองและสังคมได้อย่างเหมาะสม และเป็นผู้ที่ดูแลรักษา
สุขภาพกายและสุขภาพจิตอันเกิดจากการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ พบว่าทุกตัวชี้วัด มีคุณลักษณะ
นักศึกษาแพทย์ดิจิทัลอยู่ในระดับ ดีมาก (3) คุณลักษณะด้านความคิดสร้างสรรค์นวัตกรรมและ 
การสื่อสารดิจิทัล คือ ผู้ที่มีลักษณะซึ่งแสดงออกถึงความใฝ่รู้ ติดตามความก้าวหน้าของเทคโนโลยีอุบัติ
ใหม่สม่ าเสมอ มีมารยาทในการสื่อสาร เคารพและให้เกียรติผู้ร่วมสนทนา และตระหนักถึงประเด็น
ความปลอดภัยออนไลน์ รวมถึงการปกป้องข้อมูลและภาพลักษณ์ส่วนตน  พบว่าทุกตัวชี้วัด 
มีคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลอยู่ในระดับ ดีมาก (4) คุณลักษณะด้านความเป็นผู้น าดิจิทัล คือ  
ผู้ที่ด าเนินชีวิตอย่างประมาณตนมีการปรับตัวเพ่ืออยู่ในสังคมได้อย่างมีความสุข มีเหตุผล รอบคอบ  
มีการใช้ชีวิตอย่างมีจุดมุ่งหมาย สามารถร่วมงานผู้ อ่ืน และชักน าผู้ อ่ืนให้ร่วมสร้างประโยชน์ 
ให้แก่สังคม พบว่าทุกตัวชี้วัด มีคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลอยู่ในระดับ ดีมาก 
 

 อภิปรายผล  
การวิจัย เรื่อง ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริม

คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล จากการศึกษา วิเคราะห์ สังเคราะห์เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง 
รวมถึงการสัมภาษณ์ การประเมิน รับรองผล ตลอดจนการน าไปสู่การพัฒนาระบบ และการน าระบบ
ที่พัฒนาไปทดลองใช้กับกลุ่มตัวอย่าง เพ่ือประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล สามารถสรุป
ประเด็นการอภิปรายผลตามวัตถุประสงค์การวิจัย โดยมีรายละเอียด ดังนี้ 
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  คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล พบว่า คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล ประกอบด้วย 
4 ด้ า น  ( 1 )  ด้ า น จ ริ ย ธ ร ร ม ก า ร ใ ช้ เ ท ค โ น โ ล ยี  ( 2 )  ด้ า น ก า ร ใ ช้ เ ท ค โ น โ ล ยี ดิ จิ ทั ล  
(3) ด้านความคิดสร้างสรรค์นวัตกรรมและการสื่อสารดิจิทัล 4 ) ด้านความเป็นผู้น าดิจิทัล 
โดยผลการประเมินความเหมาะสมของคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล มีความเหมาะสม 
อยู่ ใ นระดับมากที่ สุ ด  (  𝑥̅ = 4.78,  S.D.= 0.37)  ทั้ งนี้ เ ป็ น เพราะผู้ วิ จั ย ได้ น าคุณลั กษณะ 
ของนักศึกษาแพทย์และสมรรถนะดิจิทัลที่สอดคล้องกันมาเป็นแนวทางในการสังเคราะห์ 
เพ่ือให้เกิดคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล สอดคล้องกับงานวิจัยของ Danilewitz, Ainsworth, 
Liu, & Vila-Rodriguez (2020) Rege (2020) Zhou et al. (2020) Fage et al. (2018) Zalpuri et 
al. (2018) Frank et al. (2010) 

 กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย ผลการวิจัย 
พบว่า กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยโดยแบ่งเป็น  
2 ส่วน ประกอบด้วย (1) กระบวนการจัดการคลังปัญญา แบ่งเป็น 6 ขั้นตอน ประกอบด้วย  
(1.1) การสร้ างองค์ความรู้  (Knowledge Creation) (1.2) การได้มาซึ่ งความรู้  (Knowledge 
Acquisition) (1.3) การแบ่งปันความรู้  (Knowledge Sharing) (1.4) การใช้ความรู้  (Knowledge 
Utilization) (1.5) การประยุกต์ใช้ (Knowledge Application) (1.6) การจับความรู้ (Knowledge 
Capture) (2) ระบบจัดการความรู้ตกผลึกอัจฉริยะ แบ่งได้เป็น 6 ระบบย่อย ประกอบด้วย 
(1.1) Information System (2.1) Knowledge Management System มี  4 กระบวนการย่ อย 
( 2.1.1) ก า ร แลก เปลี่ ยน เ รี ยน รู้  ( Socialization) ( 2.1.2) ก า ร สกั ด ค ว ามรู้ อ อกจากตั ว คน 
(Externalization) (2.1.3) การควบรวมความรู้  (Combination) (2.1.4) การผนึกฝั งความรู้  
( Internalization) (3) Intelligent Conversational System (4) Retrieval System (5) Artificial 
Intelligence (AI) 6) Knowledge Repository และระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วย
จักรกลโอภาปราศรัยมี 6 องค์ประกอบ (1) Information System (2) Knowledge Management 
System มี 4 กระบวนการย่อย (2.1) การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ (Socialization) (2.2) การสกัดความรู้ 
ออกจากตัวคน (Externalization) (2.3) การควบรวมความรู้ (Combination) (2.4) การผนึกฝัง
ค ว า ม รู้  ( Internalization) (3) Intelligent Conversational System (4) Retrieval System 
(5) Artificial Intelligence (AI) (6) Knowledge Repository สอดคล้องกับงานวิจัยของ Iyengar, 
Sweeney, And Montealegre ( 2021) Rehman Et Al. ( 2021) Kruesi, Burstein, And Tanner 
(2020) Thanachawengsakul, Wannapiroon, and Nilsook ( 2019) Botha, Kourie, and 
Snyman (2008) ซึ่งสังเคราะห์ระบบจัดการคลังปัญญาเพ่ืออ านวยความสะดวกและประยุกต์ 
ใช้ในการพัฒนาด้วยเทคโนโลยีดิจิทัลร่วมสมัย สามารถน าไปประยุกต์ใช้ในการพัฒนาระบบการจัดการ
คลังความรู้ได้ ทั้งนี้ เนื่องมาจากผู้วิจัยได้ท าการศึกษาเอกสารทั้งในและต่างประเทศที่เกี่ยวข้อง 
กับกระบวนการที่ เกี่ยวข้องกับกระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล 
โอภาปราศรัย ประกอบด้วย ระบบจัดการคลังปัญญา กระบวนการจัดการความรู้ กระบวนการจัดการ
ความรู้ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย โดยรวบรวมข้อมูลเพ่ือน าไปสังเคราะห์และสรุปผล
การศึกษากระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย  จากนั้น ผู้วิจัย 
ได้น าผลการสังเคราะห์กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย
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ข้างต้น มาพัฒนาเป็นกรอบแนวคิดกระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล 
โอภาปราศรัย ให้กับผู้ทรงคุณวุฒิท าการประเมินความเหมาะสมของกรอบแนวคิดกระบวนการจัดการ
คลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย พบว่า ในภาพรวมมีความเหมาะสม 
อยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ =  5.00, S.D.= 0.00) สามารถน ากระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยไปใช้งานจริงได้อย่างเหมาะสม 

 สถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

ผลการวิจัย พบว่า สถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล 
โอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 3 องค์ประกอบ (1) ระบบจัดการคลัง
ปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย มี 6 องค์ประกอบ ได้แก่ Artificial Intelligence 
(AI), Intelligent Conversational System, Information System, Knowledge Management 
System, Retrieval System, Knowledge Repository (2) จักรกลโอภาปราศรัย มี 3 องค์ประกอบ 
ได้แก่  Natural language Processing: NLP, Natural language understanding: NLU, Natural 
language generation: NLG และ (3) User interface ไดแ้ก่ User Interface, Chatbot Integration 
สอดคล้ อ ง กั บ  Gnanaguru ( 2019) ไ ด้ ท า ก า ร วิ จั ย เ รื่ อ ง  ก า ร เ ขี ย น โ ป รแกรม  Chatbot  
ใ น  Python โ ด ย ใ ช้  Emotional Cognitive Conversational Agent Architecture (ECCAA) 
ได้น าเสนอสถาปัตยกรรมส าหรับตัวแทนการสนทนาตามความรู้ความเข้าใจของมนุษย์โดยใช้  
Python และ Machine Learning สามารถรวมเข้ากับสถาปัตยกรรมตัวแทนการสนทนา ได้   
ทั้งนี้ ผลการประเมิน รับรองความเหมาะสมของสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด โดยน ากระบวนการจัดการ
คลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย ตามวัตถุประสงค์การวิจัยข้อที่ 2 มาท าการ
ออกแบบเป็นร่างสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล จากนั้น ผู้วิจัยน าร่างการออกแบบสถาปัตยกรรม
ดังกล่าว เสนอต่อผู้ทรงคุณวุฒิ เพ่ือประเมิน รับรองความเหมาะสมของผลการออกแบบสถาปัตยกรรม
ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษา
แพทย์ดิจิทัล พบว่า ในภาพรวมมีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.94, S.D.= 0.01) 
สามารถน าสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
ที่ออกแบบ ไปพัฒนาเป็นระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลต่อไปได้อย่างเหมาะสม 

 ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะ
นักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

ผลการวิจัย พบว่า ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
ประกอบด้วย 6 องค์ประกอบ (1) Information System (2) Knowledge Management System 
มี  4 กระบวนการย่อย (2.1) การแลกเปลี่ยนเรียนรู้  ( Socialization) (2.2) การสกัดความรู้ 
ออกจากตัวคน (Externalization) (2.3) การควบรวมความรู้ (Combination) (2.4) การผนึกฝังความรู้ 
( Internalization) ( 3) Intelligent Conversational System (4) Retrieval System (5) Artificial 
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Intelligence (AI) (6) Knowledge Repository มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด สอดคล้อง 
กับงานวิจัยของ Ong et al. (2021) Gizaw and Tessema (2020) Koman et al. (2020) Sarosa 
et al. (2020) Nadarzynski, Miles, Cowie, & Ridge (2019) ผู้วิจัยได้ท าการพัฒนาระบบจัดการ
คลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย และน าผลจากการออกแบบสถาปัตยกรรม
ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย ตามวัตถุประสงค์การวิจัยข้อที่ 3 
มาเป็นกรอบในการด าเนินการพัฒนาระบบ ทั้งนี้ ผู้วิจัยได้ท าการประเมินประสิทธิภาพของระบบ
จัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย  แบ่งได้เป็น 5 ด้าน ประกอบด้วย  
(1) ด้านความง่ายต่อการใช้งานระบบ (2) ด้านการท างานได้ตามฟังก์ชันงานของระบบ (3) ด้านการ
ตรงตามความต้องการของผู้ใช้ระบบ (4) ด้านการประมวลผลระบบ (5) ด้านรักษาความปลอดภัยของ
ข้อมูลในระบบ สอดคล้องกับงานวิจัยของ สุรเชษฐ์ สังขพันธ์ (2562) จากนั้น ผู้วิจัยได้น าเสนอต่อ
ผู้ทรงคุณวุฒิ ผลการประเมินประสิทธิภาพของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัย พบว่ามีค่าเฉลี่ยระดับความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด ( 𝑥̅ = 4.77, S.D.= 0.42) 
ทั้งนี้ เนื่องมาจากผู้วิจัยได้มีการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภา
ปราศรัยตามแนวทางการวิจัยและพัฒนา (Research and Development) โดยการน ากระบวนการ
จัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย ตามวัตถุประสงค์การวิจัยข้อที่ 2 และ
สถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย ตามวัตถุประสงค์
การวิจัยข้อที่ 3 ที่ผ่านการประเมินรับรอง ความเหมาะสมจากผู้ทรงคุณวุฒิมาเป็นกรอบในการพัฒนา
ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยส่งผลให้สามารถน าระบบ 
ที่พัฒนาขึ้นไปใช้ส าหรับการประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ที่เรียนโดยใช้ระบบจัดการคลังปัญญา
จัดการคลังญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยต่อไปได้อย่างมีประสิทธิภาพ 

 การประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ที่เรียนโดยใช้ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

ผลการวิจัย พบว่า การประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ มี 4 ด้าน ด้านที่ 1 จริยธรรมการใช้
เทคโนโลยีดิจิทัล ด้านที่ 2 การใช้เทคโนโลยีดิจิทัล ด้านที่ 3 ความคิดสร้างสรรค์ นวัตกรรมและการ
สื่อสารดิจิทัล ด้านที่ 4 ความเป็นผู้น าดิจิทัล จากนั้น ผู้วิจัยได้น าคุณลักษณะที่สังเคราะห์ ก าหนด
ตัวชี้วัดพฤติกรรม และลักษณะเฉพาะของเกณฑ์การประเมิน เพ่ือให้มีความสอดคล้องกับข้อค าถาม 
ที่อยู่ในเกณฑ์การประเมิน เสนอต่อผู้เชี่ยวชาญ จ านวน 5 ท่าน เพ่ือหาค่าดัชนีความตรงเชิงเนื้อหา 
(Index of Congruence : IOC) ในภาพรวมมีค่ามากกว่า 0.50 ขึ้นไป ส่งผลให้สามารถน าเกณฑ์การ
ประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ที่พัฒนาขึ้นไปใช้ได้จริงส าหรับประเมินคุณลักษณะนักศึกษา
แพทย์ที่ เ รี ยนโดยใช้ ระบบจัดการคลั งปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
ได้อย่างมีประสิทธิภาพ การประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ที่เรียนด้วยระบบจัดการคลังปัญญา
ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย มีคุณลักษณะ 4 ด้าน ประกอบด้วย (1) จริยธรรม 
การใช้เทคโนโลยีดิจิทัล (2) การใช้เทคโนโลยีดิจิทัล (3) ความคิดสร้างสรรค์ นวัตกรรมและการสื่อสาร
ดิจิทัล (4) ความเป็นผู้น าดิจิทัล ด้วยการประเมินตนเอง สอดคล้องกับ พิศิษฐ, วรพล และ บงกช 
(2560) นุชจรีย์ หงษ์เหลี่ยม (2557) Kaewpila and Prakongsilpa (2012) และได้รับการยืนยัน
รับรองจากอาจารย์แพทย์อีกครั้ง จากกลุ่มตัวอย่างในภาพรวมมีผลการประเมินอยู่ในระดับดีมาก 
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สอดคล้องกับเกณฑ์การประเมินที่ พัฒนาขึ้นของ  คณะแพทยศาสตร์ศิริราชพยาบาล (2564) 
ทั้งนี้ เนื่องมาจากผู้วิจัยได้น ากระบวนการ กระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัย ตามวัตถุประสงค์การวิจัยข้อที่ 2 และระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย รวมถึงการน าสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย ตามวัตถุประสงค์การวิจัยข้อที่ 3 มาเป็นกรอบในการท าวิจัย อีกท้ัง ผู้วิจัยได้
น าระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย วัตถุประสงค์การวิจัยข้อที่ 4 มา
เป็นกรอบในการท าวิจัยส่งผลให้นักศึกษาแพทย์ที่เรียนด้วยระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ
ด้ ว ยจั ก รกล โอภาปรา ศรั ย  ผ่ านการประ เมิ น คุณลั กษณะนั กศึ กษาแพทย์ ดิ จิ ทั ล มี ผ ล 
การประเมินอยู่ในระดับดีมาก 
 

 ข้อเสนอแนะ  
ผลจากการวิจัยเรื่อง ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล ผู้วิจัยมีข้อเสนอแนะส าหรับการน าผลการวิจัย 
ไปใช้ประโยชน์ และข้อเสนอแนะส าหรับการวิจัย ดังนี้ 

 ข้อเสนอแนะในงานวิจัยครั้งนี้ 
 การวิจัย เรื่องระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย

เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัลครั้งนี้ มีข้อเสนอแนะให้น าไปพัฒนาทดลองเก็บข้อมูล
เพ่ิมเติมกับนักศึกษาแพทย์ทุกคน 

 การวิจัย เรื่อง ระบบคลังปัญญาจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล ผู้วิจัย พบว่า การพัฒนาระบบสามารถ
ด าเนินการพัฒนา เพ่ิมเติม ได้อย่างต่อเนื่องทันสมัย และปรับปรุงระบบตามความต้องการ การใช้งาน
ของผู้ใช้ 

 ข้อเสนอแนะในการวิจัยครั้งถัดไป  
 การวิจัย เรื่อง ระบบคลังปัญญาจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล

โอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล  ผู้สนใจท าการวิจัยในครั้งต่อไป 
สามารถน าไปประยุกต์และบูรณาการในรายวิชาอ่ืน ๆ ได้ อาจน าสถาปัตยกรรมที่สังเคราะห์ 
ได้ไปเพิ่มเติมระบบต่าง ๆ ให้สอดคล้องกับบริบทอ่ืน ๆ ตามความต้องการต่อไป
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11 ผศ.ดร.นพพล  เผา่สวสัดิ ์ ผู้อ านวยการโรงเรยีนเวชนิทัศน์

พัฒนา 
สถานเทคโนโลยีการศึกษา 
แพทยศาสตร ์
คณะแพทยศาสตร์ศิรริาช
พยาบาลมหาวิทยาลยัมหิดล 

12 อาจารย์ ดร.ภูดิท กรรณิการ์ อาจารย์ประจ า 
สาขาวิชาเทคโนโลยีมัลติมีเดีย 

คณะบริหารธรุกิจและ
เทคโนโลยีสารสนเทศ 
มหาวิทยาลยัเทคโนโลยรีาช
มงคลตะวันออก 

13 รศ.ดร.วรรณพร ชูจิตารมย์ อาจารย์ประจ า 
หลักสูตรศิลปมหาบัณฑิต 

สาขาวิชาคอมพิวเตอร์อาร์ต  
คณะดิจิทัลอาร์ต  
มหาวิทยาลัยรังสิต 

14 ผศ.ดร.ชนินทร์ ตั้งพานทอง หัวหน้าสาขาวิชาคอมพิวเตอร์
และเทคโนโลยีสารสนเทศ 

คณะครุศาสตร์อุตสาหกรรม
และเทคโนโลยี  
มหาวิทยาลัยเทคโนโลยี 
พระจอมเกล้าธนบุรี 
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รายนามผู้เชี่ยวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ 
ล าดับ ช่ือ-นามสกุล ต าแหน่ง สถานท่ีท างาน 
15 ดร.ธนสาร รุจิรา ศึกษานิเทศก ์ หน่วยศึกษานิเทศก์ ส านักงาน

คณะกรรมการการอาชีวศึกษา 
16 รศ.นพ.ณัฐวุฒิ  รอดอนันต์ ผู้ช่วยผู้อ านวยการ 

โรงพยาบาลศิริราช 
ฝ่ายวิศวกรรมบริการและอาคาร
สถานที่ และหัวหน้าสาขาจอตา
ภาควิชาจักษุวิทยา 

คณะแพทยศาสตร์ศิรริาช
พยาบาลมหาวิทยาลยัมหิดล 

17 อาจารย์ ดร.พงศธร ปาลี รองผู้อ านวยการ 
ส านักวิทยบริการและเทคโนโลยี
สารสนเทศ 

มหาวิทยาลยัราชภฏัราช
นครินทร์ (บางคล้า) 

18 ผศ.ณัฐภัทร แก้วรัตนภัทร์ รองผู้อ านวยการฝ่ายวิจัย 
และพัฒนานวัตกรรมการเรียนรู้
อิเล็กทรอนิกส์ 

ส านักวิชาการศึกษาท่ัวไปและ
นวัตกรรมการเรียนรู้
อิเล็กทรอนิกส์  
มหาวิทยาลยัราชภฏั 
สวนสุนันทา 

19 ศ.พญ.ภิญนิตา  ตันธุวนิตย์ รองหัวหน้าภาควิชาจักษุวิทยา 
ฝ่ายวิจัยและวิชาการ 

คณะแพทยศาสตร์ศิรริาช
พยาบาลมหาวิทยาลยัมหิดล 

20 รศ.นพ.รัฐพล ตวงทอง รองคณบดฝี่ายกิจการนักศึกษา คณะแพทยศาสตร์ศิรริาช
พยาบาลมหาวิทยาลยัมหิดล 

21 รศ.พญ.อติพร  ตวงทอง อาจารย์ประจ า 
ภาควิชาจักษุวิทยา 

คณะแพทยศาสตร์ศิรริาช
พยาบาลมหาวิทยาลยัมหิดล 

22 ผศ.ดร.จิระ จิตสุภา อาจารย์ประจ า 
สาขาวิชาการสอนภาษาอังกฤษ
ระดับประถมศึกษา 

คณะครุศาสตร ์
มหาวิทยาลยัสวนดสุิต 

23 อาจารย์ ดร.โสภิตา สุวุฒโฑ หัวหน้าสถานเทคโนโลยี
การศึกษาแพทยศาสตร ์

คณะแพทยศาสตร์ศิรริาช
พยาบาลมหาวิทยาลยัมหิดล 
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ตัวอย่างหนังสือแต่งตั้งผู้เชี่ยวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ 
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ตัวอย่างหนังสือแต่งตั้งผู้เชี่ยวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ 
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ตัวอย่างหนังสือแต่งตั้งผู้เชี่ยวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ 
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ตัวอย่างหนังสือแต่งตั้งผู้เชี่ยวชาญและผู้ทรงคุณวุฒิ 
 

 
 





 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ข 
 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
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แบบประเมินความเหมาะสมของคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

 
ชื่อหัวข้อ ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
ผู้วิจัย  นางสาวมธุวัลย์ ศรีคง 
  สาขาวิชาเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสารเพ่ือการศึกษา 
  คณะครุศาสตร์อุตสาหกรรม 
  มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีพระจอมเกล้าพระนครเหนือ 
อาจารย์ท่ีปรึกษาหลัก รองศาสตราจารย์ ดร.ปณิตา วรรณพิรุณ 
อาจารย์ท่ีปรึกษาร่วม ศาสตราจารย์ ดร.ปรัชญนันท์ นิลสุข 
 
ค าชี้แจง  
1. การวิจัยนี้เป็นส่วนหนึ่งของวิทยานิพนธ์เรื่องระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
2. แบบประเมินนี้จัดท าขึ้นโดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือประเมินความเหมาะสมของคุณลักษณะนักศึกษา
แพทย์ดิจิทัล 
 
สิ่งท่ีแนบมาด้วย  
1. เนื้อหารายละเอียดเกี่ยวกับคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
2. แบบประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 
ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้เชี่ยวชาญ  
ชื่อผู้ประเมิน ………………………………………………………………………………………………………...…  
ต าแหน่ง ……………………………………………………………………………………………………….........…  
สถานที่ท างาน ………………………………………………………………………………………………………… 
………………………………………………………………………………………………....………....................…  
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ตอนที่ 2 แบบประเมินความเหมาะสมของคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
ค าชี้แจง  
แบบประเมินความเหมาะสมของคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล พัฒนาขึ้นจากการสังเคราะห์
เอกสาร และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง และการสัมภาษณ์เชิงลึก ท่านสามารถพิจารณารายละเอียดของ
กระบวนจากเอกสารที่แนบ และโปรดท าเครื่องหมาย ✓ลงในช่องว่างให้ตรงกับความคิดเห็นของท่าน 
โดยมีเกณฑ์ในการพิจารณาดังนี้  

5 หมายถึง เหมาะสมมากที่สุด 
4 หมายถึง เหมาะสมมาก 
3 หมายถึง เหมาะสมปานกลาง 
2 หมายถึง เหมาะสมน้อย 
1 หมายถึง เหมาะสมน้อยที่สุด 

 

รายการประเมิน 
ระดับความเหมาะสม 

5 4 3 2 1 
ด้านจริยธรรมการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล      
ตระหนักถึงลิขสิทธิ์ทางปัญญา      
ค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วย      
มีความรับผิดชอบต่อสังคม      
ด้านการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล      
ใช้สิทธิและเสรีภาพของตนเองและสังคมได้อย่ าง
เหมาะสม 

     

ดูแลรักษาสุขภาพกายและสุขภาพจิตอันเกิดจากการใช้
เทคโนโลยีสารสนเทศ 

     

ด้านความคิดสร้างสรรค์นวัตกรรมและการสื่อสารดิจิทัล      
ใฝ่รู้ ติดตามความก้าวหน้าของเทคโนโลยีอุบัติใหม่      
มีมารยาทในการสื่อสารดิจิทัล      
ตระหนักถึงประเด็นความปลอดภัยออนไลน์ รวมถึงการ
ปกป้องข้อมูลและภาพลักษณ์ส่วนตน 

     

ด้านความเป็นผู้น าดิจิทัล      
ความรู้จักพอเพียง      
ชักน าผู้อื่นให้ร่วมสร้างประโยชน์ให้แก่สังคม      
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ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

ลงชื่อ .....………………………………... ผู้ประเมิน  
(......................................................)  

.........../............/.............  
ผู้วิจัยขอขอบพระคุณเป็นอย่างสูง  

ที่ให้ความอนุเคราะห์ตอบแบบประเมินอันเป็นประโยชน์อย่างยิ่งต่องานวิจัยนี้  
นางสาวมธุวัลย์ ศรีคง 

โทรศัพท์. 094-951-4969, E-mail: s6202052910082@email.kmutnb.ac.th 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



209 

 

 
แบบประเมิน รับรองความเหมาะสมของกระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ

ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
 

ชื่อหัวข้อ ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

ผู้วิจัย  นางสาวมธุวัลย์ ศรีคง 
  สาขาวิชาเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสารเพ่ือการศึกษา 
  คณะครุศาสตร์อุตสาหกรรม 
  มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีพระจอมเกล้าพระนครเหนือ 
อาจารย์ท่ีปรึกษาหลัก รองศาสตราจารย์ ดร.ปณิตา วรรณพิรุณ 
อาจารย์ท่ีปรึกษาร่วม ศาสตราจารย์ ดร.ปรัชญนันท์ นิลสุข 
 
ค าชี้แจง  
1. การวิจัยนี้เป็นส่วนหนึ่งของวิทยานิพนธ์เรื่องระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
2. แบบประเมินนี้จัดท าขึ้นโดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือประเมิน รับรองความเหมาะสมของกระบวนการ
จัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
 
สิ่งท่ีแนบมาด้วย  
1. เนื้อหารายละเอียดเกี่ยวกับกระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล 
โอภาปราศรัย 
2. แบบประเมิน รับรองความเหมาะสมของกระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
 
ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้เชี่ยวชาญ  
ชื่อผู้ประเมิน …………………………………………………………………………………………....................………………  
ต าแหน่ง …………………………………………………………………………………………………...........................………  
สถานที่ท างาน ………………………………………………………………………………………………………… 
……………………………………………………………………………………………….........................................…………  
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ตอนที่ 2 แบบประเมิน รับรองความเหมาะสมของกระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
ค าชี้แจง  
ประเมิน รับรองความเหมาะสมของกระบวนการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภา
ปราศรัยพัฒนาขึ้นจากการสังเคราะห์เอกสาร และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง และการสัมภาษณ์เชิงลึก ท่าน
สามารถพิจารณารายละเอียดของกระบวนจากเอกสารที่แนบ และโปรดท าเครื่องหมาย ✓ลงใน
ช่องว่างให้ตรงกับความคิดเห็นของท่าน โดยมีเกณฑ์ในการพิจารณาดังนี้  

5 หมายถึง เหมาะสมมากที่สุด 
4 หมายถึง เหมาะสมมาก 
3 หมายถึง เหมาะสมปานกลาง 
2 หมายถึง เหมาะสมน้อย 
1 หมายถึง เหมาะสมน้อยที่สุด 

 

รายการประเมิน 
ระดับความเหมาะสม 

5 4 3 2 1 
Knowledge creation      
Knowledge acquisition      
Knowledge sharing      
Knowledge utilization      
Knowledge application      
Knowledge capture      

 

ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

ลงชื่อ .....………………………………... ผู้ประเมิน  
(......................................................)  

.........../............/.............  
ผู้วิจัยขอขอบพระคุณเป็นอย่างสูง  

ที่ให้ความอนุเคราะห์ตอบแบบประเมินอันเป็นประโยชน์อย่างยิ่งต่องานวิจัยนี้  
นางสาวมธุวัลย์ ศรีคง 

โทรศัพท์. 094-951-4969, E-mail: s6202052910082@email.kmutnb.ac.th 
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แบบประเมิน รับรองความเหมาะสมของร่างการออกแบบและสถาปัตยกรรม 

ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะ
นักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

 
ชื่อหัวข้อ ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
ผู้วิจัย  นางสาวมธุวัลย์ ศรีคง 
  สาขาวิชาเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสารเพ่ือการศึกษา 
  คณะครุศาสตร์อุตสาหกรรม 
  มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีพระจอมเกล้าพระนครเหนือ 
อาจารย์ท่ีปรึกษาหลัก รองศาสตราจารย์ ดร.ปณิตา วรรณพิรุณ 
อาจารย์ท่ีปรึกษาร่วม ศาสตราจารย์ ดร.ปรัชญนันท์ นิลสุข 
 
ค าชี้แจง  
1. การวิจัยนี้เป็นส่วนหนึ่งของวิทยานิพนธ์เรื่องระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
2. แบบประเมินนี้จัดท าขึ้นโดยมีวัตถุประสงคเ์พ่ือประเมิน รับรองความเหมาะสมของร่างการออกแบบ
และสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย เพ่ือส่งเสริม
คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 
สิ่งท่ีแนบมาด้วย  
1. เนื้อหารายละเอียดเกี่ยวกับร่างการออกแบบและสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึก
อัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
2. แบบประเมิน รับรองความเหมาะสมของร่างการออกแบบและสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลัง
ปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 
ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้เชี่ยวชาญ  
ชื่อผู้ประเมิน …………………………………………………………………………………………………………  
ต าแหน่ง …………………………………………………………………………………………………………  
สถานที่ท างาน ………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………………………  
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ตอนที่ 2 แบบประเมิน รับรองความเหมาะสมของร่างการออกแบบและสถาปัตยกรรมระบบจัดการ
คลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 
ค าชี้แจง  
แบบประเมิน รับรองความเหมาะสมของร่างการออกแบบและสถาปัตยกรรมระบบจัดการคลังปัญญา
ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล  พัฒนาขึ้น
จากการสังเคราะห์เอกสาร และงานวิจัยที่เกี่ยวข้อง และการสัมภาษณ์เชิงลึก ท่านสามารถพิจารณา
รายละเอียดของกระบวนจากเอกสารที่แนบ และโปรดท าเครื่องหมาย ✓ลงในช่องว่างให้ตรงกับความ
คิดเห็นของท่าน โดยมีเกณฑ์ในการพิจารณาดังนี้  
 

5 หมายถึง เหมาะสมมากที่สุด 
4 หมายถึง เหมาะสมมาก 
3 หมายถึง เหมาะสมปานกลาง 
2 หมายถึง เหมาะสมน้อย 
1 หมายถึง เหมาะสมน้อยที่สุด 

 

รายการประเมิน 
ระดับความเหมาะสม 

5 4 3 2 1 
Crystallized intelligence wisdom repository 
management system 

     

Artificial Intelligence (AI)      
Intelligent Conversational System      
Information System      
Knowledge management system      
Retrieval system      
Conversational agent      
Natural language processing: NLP      
Natural language understanding: NLU      
Natural language generation: NLG      
User Interface      
User Interface      
Chatbot Integration      
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ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

ลงชื่อ .....………………………………... ผู้ประเมิน  
(......................................................)  

.........../............/.............  
ผู้วิจัยขอขอบพระคุณเป็นอย่างสูง  

ที่ให้ความอนุเคราะห์ตอบแบบประเมินอันเป็นประโยชน์อย่างยิ่งต่องานวิจัยนี้  
นางสาวมธุวัลย์ ศรีคง 

โทรศัพท์. 094-951-4969, E-mail: s6202052910082@email.kmutnb.ac.th 
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แบบประเมินประสิทธิภาพของระบบและประเมิน รับรองผลการพัฒนาระบบจัดการคลัง

ปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 

ชื่อหัวข้อ ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

ผู้วิจัย  นางสาวมธุวัลย์ ศรีคง 
  สาขาวิชาเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสารเพ่ือการศึกษา 
  คณะครุศาสตร์อุตสาหกรรม 
  มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีพระจอมเกล้าพระนครเหนือ 
อาจารย์ท่ีปรึกษาหลัก รองศาสตราจารย์ ดร.ปณิตา วรรณพิรุณ 
อาจารยท์ี่ปรึกษาร่วม ศาสตราจารย์ ดร.ปรัชญนันท์ นิลสุข 
 
ค าชี้แจง  
1. การวิจัยนี้เป็นส่วนหนึ่งของวิทยานิพนธ์เรื่องระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
2. แบบประเมินนี้จัดท าขึ้นโดยมีวัตถุประสงคเ์พ่ือประเมินประสิทธิภาพของระบบและประเมิน รับรอง
ผลการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย เพ่ือส่งเสริม
คุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 
สิ่งท่ีแนบมาด้วย  
1. เนื้อหารายละเอียดเกี่ยวกับการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภา
ปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
2. แบบประเมินประสิทธิภาพของระบบและประเมิน รับรองผลการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตก
ผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 
ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้เชี่ยวชาญ  
ชื่อผู้ประเมิน …………………………………………………………………………………...........………………………  
ต าแหน่ง …………………………………………………………………………………………..................………………  
สถานที่ท างาน …………………………………………………………………………………............…………………… 
………………………………………………………………….................................………………………………………  
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ตอนที่ 2 แบบประเมิน รับรองผลการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 
ค าชี้แจง  
แบบประเมิน รับรองผลการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย
เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล ท่านสามารถพิจารณารายละเอียดของกระบวนจาก
เอกสารที่แนบ และโปรดท าเครื่องหมาย ✓ลงในช่องว่างให้ตรงกับความคิดเห็นของท่าน โดยมีเกณฑ์
ในการพิจารณาดังนี้  

5 หมายถึง เหมาะสมมากที่สุด 
4 หมายถึง เหมาะสมมาก 
3 หมายถึง เหมาะสมปานกลาง 
2 หมายถึง เหมาะสมน้อย 
1 หมายถงึ เหมาะสมน้อยที่สุด 

 

รายการประเมิน 
ระดับความเหมาะสม 

5 4 3 2 1 
ด้านความง่ายต่อการใช้งานระบบ      
ความง่ายต่อการใช้งานระบบ      
ความเหมาะสมในการเลือกใช้ชนิดตัวอักษรบนจอภาพ      
ความเหมาะสมในการเลือกใช้ขนาดตัวอักษรบนจอภาพ      
ความเหมาะสมในการเลือกใช้สีตัวอักษรและรูปภาพ      
ความเหมาะสมในการใช้ข้อความเพ่ืออธิบายและสื่อ
ความหมาย 

     

ความเหมาะสมในการใช้สัญลักษณ์หรือรูปภาพเพ่ือสื่อ
ความหมาย 

     

ความเหมาะสมในการปฏิสัมพันธ์โต้ตอบกับผู้ใช้      
ความเหมาะสมในการวางต าแหน่ง ของส่วนประกอบบน
จอภาพ 

     

ความเหมาะสมของค าศัพท์ที่ใช้สามารถปฏิบัติตามได้
โ้ดยง่าย 

     

ด้านการท างานได้ตามฟังก์ชันงานของระบบ      
ความถูกต้องในการจัดเก็บข้อมูลน าเข้า      
ความถูกต้องจากผลลัพธ์ที่ได้จากการประมวลผล      
ความถูกต้องจากการรายงานผลข้อมูล      
ความถูกต้องจากการค้นหาข้อมูล      
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ด้านการตรงตามความต้องการของผู้ใช้ระบบ      
ความสามารถในการเรียกใช้งานในระบบ ฐานข้อมูล      
ความสามารถของระบบในการเพ่ิมข้อมูล      
ความสามารถของระบบในการปรับปรุงข้อมูล      
ความสามารถของระบบในการน าเสนอข้อมูล      
ความสามารถของระบบในการน าเสนอผลลัพธ์ของข้อมูล
ท่้ต้องการ 

     

ความสามารถของระบบในการวิเคราะห์ข้อมูล      
ด้านการประมวลผลระบบ      
ความเร็วในการท างานของระบบในภาพรวม      
ความเร็วในการประมวลผลข้อมูล      
ความเร็วในการแสดงผลข้อมูล      
ความเร็วในการบันทึกผลข้อมูล      
ด้านรักษาความปลอดภัยของข้อมูลในระบบ      
การใช้งานด้วยชื่อผู้ใช้      
การเข้าใช้งานตามสิทธิที่ก าหนด      
การควบคุมให้ใช้งานตามสิทธิผู้ใช้ได้อย่างถูกต้อง      

 
ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

ลงชื่อ .....………………………………... ผู้ประเมิน  
(......................................................)  

.........../............/.............  
ผู้วิจัยขอขอบพระคุณเป็นอย่างสูง  

ที่ให้ความอนุเคราะห์ตอบแบบประเมินอันเป็นประโยชน์อย่างยิ่งต่องานวิจัยนี้  
นางสาวมธุวัลย์ ศรีคง 

โทรศัพท์. 094-951-4969, E-mail: s6202052910082@email.kmutnb.ac.th 
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แบบประเมินประสิทธิภาพของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภา

ปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 

ชื่อหัวขอ้ ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 
เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

ผู้วิจัย  นางสาวมธุวัลย์ ศรีคง 
  สาขาวิชาเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสารเพ่ือการศึกษา 
  คณะครุศาสตร์อุตสาหกรรม 
  มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีพระจอมเกล้าพระนครเหนือ 
อาจารย์ท่ีปรึกษาหลัก รองศาสตราจารย์ ดร.ปณิตา วรรณพิรุณ 
อาจารย์ท่ีปรึกษาร่วม ศาสตราจารย์ ดร.ปรัชญนันท์ นิลสุข 
 
ค าชี้แจง  
1. การวิจัยนี้เป็นส่วนหนึ่งของวิทยานิพนธ์เรื่องระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
2. แบบประเมินนี้จัดท าขึ้นโดยมีวัตถุประสงค์เพ่ือประเมินประสิทธิภาพของระบบจัดการคลังปัญญา
ตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 
สิ่งท่ีแนบมาด้วย  
1. เนื้อหารายละเอียดเกี่ยวกับการพัฒนาระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภา
ปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
2. แบบประเมินประสิทธิภาพของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย
เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 
ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้เชี่ยวชาญ  
ชื่อผู้ประเมิน …………………………………………………………………………………………...………………  
ต าแหน่ง ……………………………………………………………………………………….........…………………  
สถานที่ท างาน ………………………………………………………………………………………………………… 
…………………………………………………………………………………………........................………………  
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ตอนที่ 2 แบบประเมินประสิทธิภาพของระบบและประเมิน รับรองผลการพัฒนาระบบจัดการคลัง
ปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 

ค าชี้แจง  
แบบประเมินประสิทธิภาพของระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือ
ส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล เป็นการประเมินแบบฮิวริสติกที่เสนอโดย (Nielsen 1994) 
ท่านสามารถพิจารณารายละเอียดของกระบวนจากเอกสารที่แนบ และโปรดท าเครื่ องหมาย ✓ลงใน
ช่องว่างให้ตรงกับความคิดเห็นของท่าน โดยมีเกณฑ์ในการพิจารณาดังนี้  

(0) ให้ความหมายถึง ไม่เห็นปัญหาการใช้งานเลย 
(1) ให้ความหมายถึง ปัญหามีเพียงเล็กน้อยมากไม่ต้องแก้ไข 
(2) ให้ความหมายถึง ปัญหาเล็กน้อยให้ปรับแก้ไข 
(3) ให้ความหมายถึง ปัญหาใหญ่จ าเป็นต้องแก้ไขก่อนน าไปใช้ 

 

รายการประเมิน Heuristic Evaluation 
ระดับความคิดเห็น 

0 1 2 3 
Visibility of system status     
Match between system and the real world     
User control and freedom     
Consistency and standards     
Error prevention     
Recognition     
Flexibility and efficiency of use     
Aesthetic and minimalist design     
Help users recognize, diagnose, and recover from 
errors 

    

Help and documentation     
ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

ลงชื่อ .....………………………………... ผู้ประเมิน  
(......................................................)  

.........../............/.............  
ผู้วิจัยขอขอบพระคุณเป็นอย่างสูง  

ที่ให้ความอนุเคราะห์ตอบแบบประเมินอันเป็นประโยชน์อย่างยิ่งต่องานวิจัยนี้  
นางสาวมธุวัลย์ ศรีคง 

โทรศัพท์. 094-951-4969, E-mail: s6202052910082@email.kmutnb.ac.th 
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แบบประเมินความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหาของข้อค าถามเพื่อวัดคุณลักษณะ 
นักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 

 
ชื่อหัวข้อ ระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกลโอภาปราศรัย 

เพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
ผู้วิจัย  นางสาวมธุวัลย์ ศรีคง 
  สาขาวิชาเทคโนโลยีสารสนเทศและการสื่อสารเพ่ือการศึกษา 
  คณะครุศาสตร์อุตสาหกรรม 
  มหาวิทยาลัยเทคโนโลยีพระจอมเกล้าพระนครเหนือ 
อาจารย์ท่ีปรึกษาหลัก รองศาสตราจารย์ ดร.ปณิตา วรรณพิรุณ 
อาจารย์ท่ีปรึกษาร่วม ศาสตราจารย์ ดร.ปรัชญนันท์ นิลสุข 
 
ค าชี้แจง  
1. การวิจัยนี้เป็นส่วนหนึ่งของวิทยานิพนธ์เรื่องระบบจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะด้วยจักรกล
โอภาปราศรัยเพื่อส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
2. แบบประเมินนี้จัดท าขึ้นโดยมีวัตถุประสงคเ์พ่ือวัดคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
 
สิ่งท่ีแนบมาด้วย  
1. เนื้อหารายละเอียดเกี่ยวกับนิยาม ตัวชี้วัด พฤติกรรมบ่งชี้ และเกณฑ์การให้คะแนน 
2. แบบประเมินความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหาของข้อค าถาม 
 
ตอนที่ 1 ข้อมูลทั่วไปของผู้เชี่ยวชาญ  
ชื่อผู้ประเมิน …………………………………………………………………………...................………………………………  
ต าแหน่ง ……………………………………………………………………………..........................……………………………  
สถานที่ท างาน ……………………………………………………………….................………………………………………… 
………………………………………………………………………………………….........................................………………  
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ตอนที่ 2 แบบวัดคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
ค าชี้แจง  
แบบวัดคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล พัฒนาขึ้นจากการสังเคราะห์เอกสาร และงานวิจัยที่
เกี่ยวข้อง และการสัมภาษณ์เชิงลึก ท่านสามารถพิจารณารายละเอียดของกระบวนจากเอกสารที่แนบ 
และโปรดท าเครื่องหมาย ✓ลงในช่องว่างให้ตรงกับความคิดเห็นของท่าน โดยมีเกณฑ์ในการพิจารณา
ดังนี้  

+1 หมายถึง ผู้เชี่ยวชาญเห็นด้วยกับเนื้อหาของข้อค าถาม 
0 หมายถึง ผู้เชี่ยวชาญไม่แน่ใจกับเนื้อหาของข้อค าถาม 
-1 หมายถึง ผู้เชี่ยวชาญไม่เห็นด้วยกับเนื้อหาของข้อค าถาม 

 

ล าดับ ข้อค าถาม 
ระดับความคิดเห็น 

+1 0 -1 
1. ด้านจริยธรรมการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล 

1.1 ข้าพเจ้าตระหนักถึงลิขสิทธิ์ทางปัญญา เช่น ไม่ละเมิด
ผลงานของผู้อ่ืน ไม่น าทรัพย์สินทางปัญญาของผู้อื่นมาเพ่ือ
ใช้สร้างประโยชน์ให้ตนเอง 

   

1.2 ข้าพเจ้าค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วย    
1.3 ข้าพเจ้าตระหนักถึงความรับผิดชอบต่อสังคมเมื่อมีการ

สืบค้นและการใช้งาน เช่น ประเมินความน่าเชื่อถือของ
ข้อมูลได้ถูกต้อง และน าข้อมูลที่ ได้ ไปใช้ ได้ อย่ า งมี
ประสิทธิภาพ รวมถึงการใช้และน าเสนอข้อมูลบนพ้ืนฐาน
ของจริยธรรม 

   

2. ด้านการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล 
2.1 ข้าพเจ้าใช้สิทธิและเสรีภาพของตนเองและสังคมได้อย่าง

เหมาะสม เช่น ประเมินข้อมูลข่าวสารทางออนไลน์ ได้
อย่างถูกต้อง และมีวิจารณญาณ ความสามารถในการส่ง
ต่อหรือเผยแพร่ข้อมูลทาง ออนไลน์ได้อย่างเหมาะสมบน
พ้ืนฐานทางจริยธรรม 

   

2.2 ข้าพเจ้าดูแลรักษาสุขภาพกายและสุขภาพจิตอันเกิดจาก
การใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ เช่น การจัดสรรเวลาหรือแบ่ง
เวลาได้อย่าง เหมาะสมในการใช้งานโซเชียลมีเดียผ่าน
อุปกรณ์ ไม่ก่อให้เกิดผลกระทบต่อร่างกายของตนเอง 

   

3. ด้านความคิดสร้างสรรค์นวัตกรรมและการสื่อสารดิจิทัล 
3.1 ข้าพเจ้ามีความใฝ่รู้ ติดตามความก้าวหน้าของเทคโนโลยี

อุบัติใหม่สม่ าเสมอ 
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3.2 ข้าพเจ้ามีมารยาทในการสื่อสาร เคารพและให้เกียรติผู้ร่วม
สนทนา ในการสื่อสารทางดิจิทัล 

   

3.3 ข้าพเจ้าตระหนักถึงประเด็นความปลอดภัยออนไลน์ 
รวมถึงการปกป้องข้อมูลและภาพลักษณ์ส่วนตน เช่น 
เปิดเผยข้อมูลส่วนตัวทางดิจิทัลด้วยความระมัดระวัง 

   

4. ด้านความเป็นผู้น าดิจิทัล 
4.1 ข้าพเจ้ามีทักษะการใช้ชีวิตในความเป็นผู้น าดิจิทัล ได้แก่ 

ความยืดหยุ่น ความรู้จักพอเพียง และ การใช้ชีวิตอย่างมี
จุดมุ่งหมาย 

   

4.2 ข้าพเจ้ามีความสามารถในการท างานร่วมกับผู้อ่ืน มีความ
เป็นผู้น าดิจิทัลที่สามารถชักน าผู้อ่ืนให้ร่วมสร้างประโยชน์
ให้แก่สังคม 

   

 
ข้อเสนอแนะเพ่ิมเติม 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………  
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
……………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

ลงชื่อ .....………………………………... ผู้ประเมิน  
(......................................................)  

.........../............/.............  
ผู้วิจัยขอขอบพระคุณเป็นอย่างสูง  

ที่ให้ความอนุเคราะห์ตอบแบบประเมินอันเป็นประโยชน์อย่างยิ่งต่องานวิจัยนี้  
นางสาวมธุวัลย์ ศรีคง 

โทรศัพท์. 094-951-4969, E-mail: s6202052910082@email.kmutnb.ac.th 
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นิยาม ตัวชี้วัด พฤติกรรมบ่งชี้ และเกณฑ์พิจารณา 
 

ข้อ 1 ด้านจริยธรรมการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล 
นิยาม 

จริยธรรมการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล หมายถึง คุณลักษณะที่แสดงออกถึงการเป็นผู้ที่ตระหนักถึง
ลิขสิทธิ์ทางปัญญา ค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วย และตระหนักถึงความรับผิดชอบต่อสังคม 

ผู้มีจริยธรรมการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล คือ ผู้ที่มีลักษณะซึ่งแสดงออกถึงการตระหนักถึงลิขสิทธิ์
ทางปัญญาไม่ละเมิดผลงานของผู้อ่ืน ปฏิบัติตนด้วยการค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วย และแสดงความ
รับผิดชอบต่อสังคมเม่ือมีการสืบค้นและการใช้งานในทางการแพทย์ 
 

ตัวช้ีวัด 
1.1 ตระหนักถึงลิขสิทธิ์ทางปัญญา 
1.2 ค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วย 
1.3 ตระหนักถึงความรับผิดชอบต่อสังคม 
ตัวช้ีวัดและพฤติกรรมบ่งช้ี 

ตัวชี้วัด พฤติกรรมบ่งชี้ 
1.1 ตระหนักถึงลิขสิทธิ์ทางปัญญา 
 

1.1.1 ไม่ละเมิดผลงานของผู้อื่น  
1.1.2 ไม่น าทรัพย์สินทางปัญญาของผู้อื่นมาเพื่อใช้สร้างประโยชน์ให้
ตนเอง 

1.2 ค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วย 
 

1.2.1 ค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วย 
1.2.2 มคีุณธรรมแห่งวิชาชีพ 
1.2.3 ซื่อสัตย์สุจริต 

1.3 ตระหนักถึงความรับผิดชอบต่อสังคม 
 

1.3.1 แสดงความรับผิดชอบต่อสังคมเมื่อมีการสืบค้นหรือการใช้งาน
ในทางการแพทย์ 
1.3.2 ประเมินความน่าเช่ือถือของข้อมูลได้ถูกต้องและน าเสนอข้อมลู
บนพ้ืนฐานของจริยธรรม 

 

เกณฑ์พิจารณา ตัวช้ีวัดและหัวข้อการประเมิน 
ตัวชี้วัดที่ 1.1 ตระหนักถึงลิขสิทธิ์ทางปัญญา 

หัวข้อการประเมิน 
ควรปรับปรุง 

(0) 
พอใช้ 
(1) 

ดี 
(2) 

ดีมาก 
(3) 

1.1.1 ไม่ละเมิด
ผลงานของผู้อื่น 
1.1.2 ไม่น า
ทรัพย์สินทาง
ปัญญาของผู้อื่นมา
เพื่อใช้สร้าง
ประโยชน์ให้ตนเอง 

ละเมิดผลงานของ
ผู้อื่น 

ไม่ละเมดิผลงาน
ของผู้อื่น 

ไม่ละเมดิผลงาน
ของผู้อื่น ไม่น า
ทรัพย์สินทาง
ปัญญาของผู้อื่นมา
ใช้ 

ไม่ละเมดิผลงาน
ของผู้อื่น ไม่น า
ทรัพย์สินทาง
ปัญญาของผู้อื่นมา
เพื่อใช้สร้าง
ประโยชน์ให้ตนเอง 
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ตัวชี้วัดที่ 1.2 ค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วย 

หัวข้อการประเมิน 
ควรปรับปรุง 
(0 คะแนน) 

พอใช้ 
(1 คะแนน) 

ดี 
(2 คะแนน) 

ดีมาก 
(3 คะแนน) 

1.2.1 ค านึงถึงสิทธิ
ของผู้ป่วย 
1.2.2 มี คุ ณ ธ ร รม
แห่งวิชาชีพ 
1.2.3 ซื่อสัตย์สุจริต 

ไม่ค านึงถึงสิทธิของ
ผู้ป่วย 

ค านึงถึงประโยชน์
และความปลอดภัย
ของผู้ป่วยเป็น
ส าคัญ 

ค านึงถึงประโยชน์
และความปลอดภัย
ของผู้ป่วยเป็น
ส าคัญ ให้ความจริง
แก่ผู้ป่วย รักษา
ความลับ และ
เคารพในสิทธิของ
ผู้ป่วย ปกป้องและ
พิทักษ์สิทธิ
ประโยชน์ของผู้ป่วย 

ค านึงถึงประโยชน์
และความปลอดภัย
ของผู้ป่วยเป็น
ส าคัญ ให้ความจริง
แก่ผู้ป่วย รักษา
ความลับ และ
เคารพในสิทธิของ
ผู้ป่วย ปกป้องและ
พิทักษ์สิทธิ
ประโยชน์ของผู้ป่วย 
ซื่อสัตยส์ุจรติต่อ
ตนเองและวิชาชีพ 
เป็นที่ไว้วางใจ ของ
ผู้ป่วย และสังคม 

 
ตัวชี้วัดที่ 1.3 ตระหนักถึงความรับผิดชอบต่อสังคม 

หัวข้อการประเมิน 
ควรปรับปรุง 

(0) 
พอใช้ 
(1) 

ดี 
(2) 

ดีมาก 
(3) 

1.3.1 แสดงความ
รับผิดชอบต่อสังคม
เมื่อมีการสืบค้น
หรือการใช้งาน
ในทางการแพทย์ 
1.3.2 ประเมิน
ความน่าเชื่อถือของ
ข้อมูลได้ถูกต้อง
และน าเสนอข้อมูล
บนพ้ืนฐานของ
จริยธรรม 

ขาดความ
รับผิดชอบต่อสังคม 
โดยไม่มีการ
ประเมินความ
น่าเชื่อถือของข้อมูล 
เมื่อมีการสืบค้น
หรือการใช้งาน
ในทางการแพทย์ใน
การใช้งาน 

มีความรับผิดชอบ
ต่อสังคมเมื่อมีการ
สืบค้นหรือการใช้
งานในทาง
การแพทย์ ด้วยการ
ประเมินความ
น่าเชื่อถือของข้อมูล 

มคีวามรับผิดชอบ
ต่อสังคมเมื่อมีการ
สืบค้นหรือการใช้
งานในทาง
การแพทย์ ด้วยการ
ประเมินความ
น่าเชื่อถือของข้อมูล
ได้ถูกต้อง และน า
ข้อมูลที่ไดไ้ปใช้ได้
อย่างมีประสิทธิภาพ 

มคีวามรับผิดชอบ
ต่อสังคมเมื่อมีการ
สืบค้นหรือการใช้
งานในทาง
การแพทย์ ด้วยการ
ประเมินความ
น่าเชื่อถือของขอ้มูล
ได้ถูกต้อง และน า
ข้อมูลที่ไดไ้ปใช้ได้
อย่างมีประสิทธิภาพ 
รวมถึงการใช้และ
น าเสนอข้อมูลบน
พื้นฐานของ
จริยธรรม 
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ข้อ 2 ด้านการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล  
นิยาม 

ความเป็นผู้มีการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล หมายถึง คุณลักษณะที่แสดงออกถึงการใช้สิทธิและ
เสรีภาพของตนเองและสังคมได้อย่างเหมาะสม และดูแลรักษาสุขภาพกายและสุขภาพจิตอันเกิด 
จากการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ  

ผู้ที่มีการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล คือ ผู้ที่มีลักษณะซึ่งแสดงออกถึงการใช้สิทธิและเสรีภาพของ
ตนเองและสังคมได้อย่างเหมาะสม และเป็นผู้ที่ดูแลรักษาสุขภาพกายและสุขภาพจิตอันเกิดจากการใช้
เทคโนโลยีสารสนเทศ 
 
ตัวช้ีวัด 
2.1 ใช้สิทธิและเสรีภาพของตนเองและสังคมได้อย่างเหมาะสม 
2.2 ดูแลรักษาสุขภาพกายและสุขภาพจิตอันเกิดจากการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ  
ตัวช้ีวัดและพฤติกรรมบ่งช้ี 

ตัวชี้วัด พฤติกรรมบ่งชี้ 
2.1 ใช้สิทธิและเสรีภาพของตนเองและ
สังคมได้อย่างเหมาะสม 
 

2.1.1 ใช้สิทธิและเสรีภาพของตนเองและสังคมได้อย่างเหมาะสม 
2.1.2 ประเมินข้อมูลข่าวสารทางออนไลน์ ได้อย่างถูกต้อง และมี
วิจารณญาณ ความสามารถในการส่งต่อหรือเผยแพร่ข้อมูลทาง
ออนไลน์ได้อย่างเหมาะสมบนพื้นฐานทางจริยธรรม 

2.2 ดูแลรักษาสุขภาพกายและสุขภาพจติ
อันเกิดจากการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ 
 

2.2.1 การบริหารจัดการเวลาบนโลกดิจิทัลอย่างเหมาะสม 
2.2.2 ดูแลรักษาสุขภาพกายและจิตใจจากการใช้เทคโนโลยี
สารสนเทศทั้งกับตนเองและผู้อื่น 

 

เกณฑ์พิจารณา ตัวช้ีวัดและหัวข้อการประเมิน 
 
ตัวชี้วัดที่ 2.1 ใช้สิทธิและเสรีภาพของตนเองและสังคมได้อย่างเหมาะสม 

หัวข้อการประเมิน 
ควรปรับปรุง 

(0) 
พอใช้ 
(1) 

ดี 
(2) 

ดีมาก 
(3) 

2.1.1 ใช้สิทธิและ
เสรภีาพของตนเอง
และสังคมได้อย่าง
เหมาะสม 
2.1.2 ประเมิน
ข้อมูลข่าวสารทาง
ออนไลน์ ได้อย่าง
ถูกต้อง และมี
วิจารณญาณ 
ความสามารถใน

ใช้สิทธิและ
เสรภีาพของตนเอง
และสังคมในทางที่
ไม่เหมาะสม 

ใช้สิทธิและเสรีภาพ
ของตนเองและ
สังคมได้อย่าง
เหมาะสมประเมิน
ข้อมูลข่าวสารทาง
ออนไลน์ได้อย่าง
ถูกต้อง และมี
วิจารณญาณ 

ใช้สิทธิและเสรีภาพ
ของตนเองและ
สังคมได้อย่าง
เหมาะสมประเมิน
ข้อมูลขา่วสารทาง
ออนไลน์ได้อย่าง
ถูกต้อง และมี
วิจารณญาณ 
ความสามารถใน
การส่งต่อหรือ

ใช้สิทธิและเสรีภาพ
ของตนเองและ
สังคมได้อย่าง
เหมาะสมประเมิน
ข้อมูลข่าวสารทาง
ออนไลน์ได้อย่าง
ถูกต้อง และมี
วิจารณญาณ 
ความสามารถใน
การส่งต่อหรือ
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การส่งต่อหรือ
เผยแพร่ข้อมลูทาง
ออนไลน์ได้อย่าง
เหมาะสมบน
พื้นฐานทาง
จริยธรรม 

เผยแพร่ข้อมลูทาง
ออนไลน์ได้อย่าง
เหมาะสม 

เผยแพร่ข้อมลูทาง
ออนไลน์ได้อย่าง
เหมาะสมบน
พื้นฐานทาง
จริยธรรม 

 

ตัวชี้วัดที่ 2.2 ดูแลรักษาสุขภาพกายและสุขภาพจิตอันเกิดจากการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ 

หัวข้อการประเมิน 
ควรปรับปรุง 

(0) 
พอใช้ 
(1) 

ดี 
(2) 

ดีมาก 
(3) 

2.2.1 การบริหาร
จัดการเวลาบนโลก
ดิจิทัลอย่าง
เหมาะสม 
2.2.2 ดูแลรักษา
สุขภาพกายและ
จิตใจจากการใช้
เทคโนโลยี
สารสนเทศทั้งกับ 
ตนเองและผู้อื่น 

ไม่สามารถบริหาร
จัดการเวลาบนโลก
ดิจิทัลอย่าง
เหมาะสมได ้

สามารถบริหาร
จัดการเวลาบนโลก
ดิจิทัลอย่าง
เหมาะสมได ้

สามารถบริหาร
จัดการเวลาบนโลก
ดิจิทัลอย่าง
เหมาะสม ดูแล
รักษาสุขภาพกาย
จากการใช้
เทคโนโลยี
สารสนเทศ 

สามารถบริหาร
จัดการเวลาบนโลก
ดิจิทัลอย่าง
เหมาะสม รับรู้
ผลกระทบต่อ
สุขภาพกายและ
จิตใจจากการใช้
เทคโนโลยี
สารสนเทศทั้งกับ
ตนเองและผู้อื่น 

 

ข้อ 3 ด้านความคิดสร้างสรรค์นวัตกรรมและการสื่อสารดิจิทัล 
นิยาม 

ความเป็นผู้มีความคิดสร้างสรรค์นวัตกรรมและการสื่อสารดิจิทัล หมายถึง คุณลักษณะที่
แสดงออกถึงความใฝ่รู้ ติดตามความก้าวหน้าของเทคโนโลยีอุบัติใหม่สม่ าเสมอ มีมารยาทในการ
สื่อสาร เคารพและให้เกียรติผู้ร่วมสนทนา และตระหนักถึงประเด็นความปลอดภัยออนไลน์ รวมถึง
การปกป้องข้อมูลและภาพลักษณ์ส่วนตน 

 

ผู้ที่มีความคิดสร้างสรรค์นวัตกรรมและการสื่อสารดิจิทัล คือ ผู้ที่มีลักษณะซึ่งแสดงออกถึง
ความใฝ่รู้ ติดตามความก้าวหน้าของเทคโนโลยีอุบัติใหม่สม่ าเสมอ มีมารยาทในการสื่อสาร เคารพและ
ให้เกียรติผู้ร่วมสนทนา และตระหนักถึงประเด็นความปลอดภัยออนไลน์ รวมถึงการปกป้องข้อมูลและ
ภาพลักษณ์ส่วนตน 

 
ตัวช้ีวัด 

3.1  มีความใฝ่รู้ ติดตามความก้าวหน้าของเทคโนโลยีอุบัติใหม่สม่ าเสมอ  
3.2  มีมารยาทในการสื่อสาร เคารพและให้เกียรติผู้ร่วมสนทนา ในการสื่อสารทางดิจิทัล 
3.3  ตระหนักถึงประเด็นความปลอดภัยออนไลน์ รวมถึงการปกป้องข้อมูลและภาพลักษณ์ส่วนตน  
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ตัวช้ีวัดและพฤติกรรมบ่งช้ี 
ตัวชี้วัด พฤติกรรมบ่งชี้ 

3.1 มีความใฝ่รู้ ติดตามความก้าวหน้า
ของเทคโนโลยีอุบัติใหม่สม่ าเสมอ 
 

3.1.1 ความสนใจใฝ่รู้ ติดตามความก้าวหน้าทางด้านเทคโนโลยี 
3.1.2 แสวงหาความรู้เพิ่มเติมจากแหล่งเรียนรู้อื่นอย่างเหมาะสม 
3.1.3 บันทึกความรู้ วิเคราะห์ สรุปเป็นองค์ความรู้ แบ่งปัน ถ่ายทอด 
เผยแพร่ในชีวิตประจ าวันได้ 

3.2 มีมารยาทในการสื่อสาร เคารพและ
ให้เกียรติผู้ร่วมสนทนา ในการสื่อสารทาง
ดิจิทัล 

3.2.1 มีมารยาทในการสื่อสาร  
3.2.2 เคารพและให้เกียรติผู้ร่วมสนทนา 

3.3 ตระหนักถึงประเด็นความปลอดภัย
ออนไลน์ 

3.3.1 การปกป้องข้อมูลและภาพลักษณ์ส่วนตน 
3.3.2 เปิดเผยข้อมูลส่วนตัวทางดิจิทัลด้วยความระมัดระวัง 

 

เกณฑ์พิจารณา ตัวช้ีวัดและหัวข้อการประเมิน 
 
ตัวชี้วัดที่ 3.1 มีความใฝ่รู้ ติดตามความก้าวหน้าของเทคโนโลยีอุบัติใหม่สม่ าเสมอ 

หัวข้อการประเมิน 
ควรปรับปรุง 

(0) 
พอใช้ 
(1) 

ดี 
(2) 

ดีมาก 
(3) 

3.1.1 ความใฝ่รู้ 
ติดตาม
ความก้าวหน้า
ทางด้านเทคโนโลย ี
3.1.2 แสวงหา
ความรู้เพิ่มเติมจาก
แหล่งเรียนรู้อื่น
อย่างเหมาะสม 
3.1.3 บันทึกความรู้ 
วิเคราะห์ สรุปเป็น
องค์ความรู้ แบ่งปัน 
ถ่ายทอด เผยแพร่
ในชีวิตประจ าวันได ้

ขาดความใฝรู่้ ไม่
สนใจติดตาม
ความก้าวหน้า
ทางด้านเทคโนโลยี
อุบัติใหม ่

มีความใฝรู่้ ติดตาม
ความก้าวหน้า
ทางด้านเทคโนโลยี
อุบัติใหม่สม่ าเสมอ 

มีความใฝรู่้ ติดตาม
ความก้าวหน้า
ทางด้านเทคโนโลยี
อุบัติใหม่สม่ าเสมอ 
และแสวงหาความรู้
เพิ่มเตมิจากแหล่ง
เรียนรู้อื่นอย่าง
เหมาะสม 

มีความใฝรู่้ ติดตาม
ความก้าวหน้า
ทางด้านเทคโนโลยี
อุบัติใหม่สม่ าเสมอ
แสวงหาความรู้
เพิ่มเตมิจากแหล่ง
เรียนรู้อื่นอย่าง
เหมาะสม และมี
การบันทึกความรู้ 
วิเคราะห์ สรุปเป็น
องค์ความรู้ แบ่งปัน 
ถ่ายทอด เผยแพร่
ในชีวิตประจ าวันได ้
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ตัวชี้วัดที่ 3.2 มีมารยาทในการสื่อสาร เคารพและให้เกียรติผู้ร่วมสนทนา ในการสื่อสารทางดิจิทัล 

หัวข้อการประเมิน 
ควรปรับปรุง 

(0) 
พอใช้ 
(1) 

ดี 
(2) 

ดีมาก 
(3) 

3.2.1 เคารพ ให้
เกียรตผิู้ร่วมสนทนา 
เช่น เปิดกล้องใน
ห้องเรียนออนไลน ์
3.2.2 มีมารยาทท่ี
แสดงออกถึง
แนวคิดในรูปแบบ
ต่าง ๆ ทางออนไลน์
อย่างเหมาะสม 

ไม่เคารพ ให้เกียรติ
ผู้ร่วมสนทนา เช่น 
ไม่เปดิกล้องใน
ห้องเรียนออนไลน ์

เคารพ ให้เกียรตผิู้
ร่วมสนทนา เช่น 
เปิดกล้องใน
ห้องเรียนออนไลน ์

ให้เกียรตผิู้ร่วม
สนทนา เช่น เปิด
กล้องในห้องเรียน
ออนไลน์ และรักษา
มารยาทในการ
แสดงออกทาง
ออนไลน ์
 

ให้เกียรตผิู้ร่วม
สนทนา เช่น เปิด
กล้องในห้องเรียน
ออนไลน์ และ 
รักษามารยาทท่ี
แสดงออกถึง
แนวคิดในรูปแบบ
ต่าง ๆ ทางออนไลน์
อย่างเหมาะสม 
 

 

ตัวชี้วัดที่ 3.3 ตระหนักถึงประเด็นความปลอดภัยออนไลน์ 

หัวข้อการประเมิน 
ควรปรับปรุง 

(0) 
พอใช้ 
(1) 

ดี 
(2) 

ดีมาก 
(3) 

3.3.1 การปกป้อง
ข้อมูลและ
ภาพลักษณส์่วนตน 
3.3.2 เปิดเผยข้อมลู
ส่วนตัวทางดิจิทัล
ด้วยความ
ระมัดระวัง 

ละเลยการปกป้อง
ข้อมูลส่วนตัว 

มีการปกป้องข้อมูล
ส่วนตวั 

มีการปกป้องข้อมูล
และภาพลักษณส์่วน
ตนไดด้ ี

มกีารปกป้องข้อมูล
และภาพลักษณส์่วน
ตน 
และ เปิดเผยข้อมูล
ส่วนตัวทางดิจิทัล
ด้วยความ
ระมัดระวัง 

 
ข้อ 4 ด้านความเป็นผู้น าดิจิทัล 
นิยาม 

ความเป็นผู้น าดิจิทัล หมายถึง คุณลักษณะที่แสดงออกถึงความยืดหยุ่น มีการปรับตัวเพ่ืออยู่
ในสังคมได้อย่างมีความสุข มีความพอเพียงในการด าเนินชีวิตอย่างพอประมาณ มีเหตุผล รอบคอบ มี
คุณธรรม มีภูมิคุ้มกันในตัวที่ดี การใช้ชีวิตอย่างมีจุดมุ่งหมายท างานร่วมกับผู้อ่ืน สามารถชักน าผู้อ่ืนให้
ร่วมสร้างประโยชน์ให้แก่สังคม 

ผู้มีความเป็นผู้น าดิจิทัล คือ ผู้ที่ด าเนินชีวิตอย่างประมาณตนมีการปรับตัวเพ่ืออยู่ในสังคม 
ได้อย่างมีความสุข มีเหตุผล รอบคอบ มีการใช้ชีวิตอย่างมีจุดมุ่งหมาย สามารถร่วมงานผู้อ่ืน และชักน า
ผู้อื่นให้ร่วมสร้างประโยชน์ให้แก่สังคม 
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ตัวช้ีวัด 
4.1 มีทักษะการใช้ชีวิตในความเป็นผู้น าดิจิทัล  
4.2 ความสามารถในการท างานร่วมกับผู้อ่ืนและชักน าผู้อื่นให้ร่วมสร้างประโยชน์ให้แก่สังคม 
 
ตัวช้ีวัดและพฤติกรรมบ่งช้ี 

ตัวชี้วัด พฤติกรรมบ่งชี้ 
4.1 มีทักษะการใช้ชีวิตในความเป็นผู้น า
ดิจิทัล 
 

4.1.1 ความยืดหยุ่น มีเหตุผล รอบคอบ 
4.1.2 ความรู้จักพอเพียง ด าเนินชีวิตอย่างพอประมาณ  
4.1.3 การใช้ชีวิตอย่างมีจุดมุ่งหมาย มีการปรับตัวเพื่ออยู่ในสังคมได้
อย่างมีความสุข 

4.2 ความสามารถในการท างานร่วมกับ
ผู้อื่น 
 

4.2.1 ให้ความร่วมมือในการท างานร่วมกับผู้อื่น 
4.2.2 สามารถชักน าผู้อื่นให้ร่วมสร้างประโยชน์ให้แก่สังคม 

 
เกณฑ์พิจารณา ตัวช้ีวัดและหัวข้อการประเมิน 
ตัวชี้วัดที่ 4.1 มีทักษะการใช้ชีวิตในความเป็นผู้น าดิจิทัล 

หัวข้อการประเมิน 
ควรปรับปรุง 

(0) 
พอใช้ 
(1) 

ดี 
(2) 

ดีมาก 
(3) 

4.1.1 ความยืดหยุ่น 
4.1.2 ค ว า ม รู้ จั ก
พอเพียง 
4.1.3 ก า ร ใ ช้ ชี วิ ต
อย่างมีจุดมุ่งหมาย 

ไม่ปรับตัวเพื่ออยู่ใน
สังคม 

มีการปรับตัวเพื่อ
อยู่ในสังคม 

ผู้ที่ด าเนินชีวิตอย่าง
ประมาณตนมีการ
ปรับตัวเพื่ออยู่ ใน
สั ง ค ม ไ ด้ อ ย่ า ง มี
ความสุข มีเหตุผล 
รอบคอบ 

ผู้ที่ด าเนินชีวิตอย่าง
ประมาณตนมีการ
ปรับตั ว เพื่ ออยู่ ใน
สั ง ค ม ไ ด้ อ ย่ า ง มี
ความสุข มีเหตุผล 
รอบคอบ มี การใช้
ชี วิ ต อ ย่ า ง มี
จุดมุ่งหมาย 

 

ตัวชี้วัดที่ 4.2 ความสามารถในการท างานร่วมกับผู้อ่ืนและชักน าผู้อื่นให้ร่วมสร้างประโยชน์ให้แก่สังคม 

หัวข้อการประเมิน 
ควรปรับปรุง 

(0) 
พอใช้ 
(1) 

ดี 
(2) 

ดีมาก 
(3) 

4.2.1 ใ ห้ ค ว า ม
ร่ ว ม มื อ ใ น ก า ร
ท างานร่วมกับผู้อื่น 
4.2.2 สามารถชักน า
ผู้ อื่ น ให้ ร่ วมสร้ า ง
ป ร ะ โ ย ช น์ ใ ห้ แ ก่
สังคม 

ไม่สามารถปรับการ
ท างานของตนให้
เข้ากับผู้อื่นได้ 

ป ร ะ ส บ ปั ญ ห า
เ ล็ ก น้ อ ย ใ น ก า ร
ปรับตัวเพื่อท างาน
ร่วมกับผู้อื่น 

ส า ม า ร ถ ท า ง า น
ร่ ว ม กั บ ผู้ อื่ น  ใ ห้
ความร่วมมือเป็น
อย่างดี 

ส า ม า ร ถ ท า ง า น
ร่ ว ม กั บ ผู้ อื่ น  ใ ห้
ความร่ วมมือ เป็น
อย่างดี และแนะน า
ผู้ อื่ น ให้ ร่ วมสร้ า ง
ป ร ะ โ ย ช น์ ใ ห้ แ ก่
สังคม 
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เกณฑ์พิจารณาสรุปผลการประเมินคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล (แบบประเมินตนเอง) 
ระดับ เกณฑ์การพิจารณา 

ดีมาก (3) ได้ผลการประเมินตัวชี้วัด ระดับดมีาก 
ดี (2) ได้ผลการประเมินตัวชี้วัด ระดับด ี

พอใช้ (1) ได้ผลการประเมินตัวชี้วัด ระดบัพอใช้ 
ปรับปรุง (0) ได้ผลการประเมินตัวชี้วัด ระดับปรับปรุง 

 
 





 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ค 
 

ผลการหาค่าความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหา 
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ตาราง ค่าความเที่ยงตรงเชิงเนื้อหาของข้อค าถาม 

ล าดับ ประเด็นการประเมิน 

คะแนนความ
คิดเห็นของ
ผู้เชี่ยวชาญ รวม 

ค่า 
IOC 

ผลการ
ประเมิน 

คนที่ 
1 2 3 

1. ด้านจริยธรรมการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล 
1.1 ตระหนักถึงลิขสิทธิ์ทางปัญญา       
1.2 ค านึงถึงสิทธิของผู้ป่วย       
1.3 มีความรับผิดชอบต่อสังคม       

2. ด้านการใช้เทคโนโลยีดิจิทัล 
2.1 ใช้สิทธิและเสรีภาพของตนเองและสังคมได้

อย่างเหมาะสม 
      

2.2 ดูแลรักษาสุขภาพกายและสุขภาพจิตอันเกิด
จากการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ 

      

3. ด้านความคิดสร้างสรรค์นวัตกรรมและการสื่อสารดิจิทัล 
3.1 ใฝ่รู้ ติดตามความก้าวหน้าของเทคโนโลยี

อุบัติใหม่ 
      

3.2 มีมารยาทในการสื่อสารดิจิทัล       
3.3 ตระหนักถึงประเด็นความปลอดภัยออนไลน์ 

รวมถึงการปกป้องข้อมูลและภาพลักษณ์ส่วน
ตน 

      

4. ด้านความเป็นผู้น าดิจิทัล 
4.1 ความรู้จักพอเพียง       
4.2 ชักน าผู้อื่นให้ร่วมสร้างประโยชน์ให้แก่สังคม       

 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาคผนวก ง 
 

เอกสาร IRB ระบบการจัดการคลังปัญญาตกผลึกอัจฉริยะ 
ด้วยจักรกลโอภาปราศรัยเพ่ือส่งเสริมคุณลักษณะนักศึกษาแพทย์ดิจิทัล 
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 ภาคผนวก จ 

 
บทความที่ได้รับการตีพิมพ์เผยแพร่ 

หนังสือตอบรับการน าเสนองานวิจัยในงานประชุมวิชาการระดับนานาชาติ  
และตอบรับการตีพิมพ์ในวารสารระดับนานาชาติ 

 
บทความวิชาการ เรื่อง ได้รับการตีพิมพ์เผยแพร่ในวารสารระดับนานาชาติ 
The International STEM Education Conference (iSTEM-Ed) 2021 
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หนังสือตอบรับการน าเสนองานวิจัยในงานประชุมวิชาการระดับนานาชาติ 
และตอบรับการตีพิมพ์ในวารสารระดับนานาชาติ 
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