
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 



รายงานประเด็นท้าทาย 

เรื่อง การจัดการเรียนรู้โดยใช้การคิดเป็นฐาน (Thinking-Based Learning) 

เพื่อพัฒนาทักษะการคิดอย่างมีวิจารณญาณ ของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 4 

****************************************************************** 

1. สภาพปัญหาของผู้เรียนและการจัดการเรียนรู้ 
ในสภาวะปัจจุบันที่สังคมไทยขับเคลื่อนด้วยเทคโนโลยีดิจิทัลและการสื่อสารที่ไร้พรมแดน นักเรียนชั้น

ประถมศึกษาปีที่ 4 ซึ่งเป็นช่วงวัยที่กำลังเริ่มก้าวเข้าสู่การเรียนรู้โลกภายนอกที่กว้างขวางขึ้น  ต้องเผชิญกับ
กระแสข้อมูลข่าวสารเกี่ยวกับสุขภาพและพฤติกรรมบริโภคท่ีหลั่งไหลเข้ามาอย่างมหาศาล ทั้งผ่านแพลตฟอร์ม
โซเชียลมีเดีย โฆษณา และการบอกต่อในกลุ่มเพ่ือน อย่างไรก็ตาม จากการจัดการเรียนรู้ในรายวิชาสุขศึกษาที่
ผ่านมา ผู้สอนพบปัญหาสำคัญที่ส่งผลกระทบต่อคุณภาพชีวิตของผู้เรียนอย่างมีนัยสำคัญ คือ นักเรียนส่วนใหญ่
ยังขาด "ทักษะการคิดอย่างมีวิจารณญาณ" (Critical Thinking) และกระบวนการตัดสินใจที่เป็นระบบ 

โดยจากการประเมินผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนในภาคเรียนที่  1 ที่ผ่านมา พบข้อมูลที่น่ากังวลว่า มี
นักเรียนถึงร้อยละ 20.91 ที่มีผลการประเมินในด้านทักษะการวิเคราะห์และตัดสินใจ "ไม่ผ่านเกณฑ์ที่กำหนด" 
ซึ่งสะท้อนให้เห็นว่านักเรียนกลุ่มนี้ยังไม่สามารถนำความรู้มาประยุกต์ใช้ในการประเมินสถานการณ์สุขภาพได้
อย่างเหมาะสม สภาพปัญหาที่ปรากฏชัดเจนคือ นักเรียนมักมีพฤติกรรมการรับข้อมูลโดยขาดการไตร่ตรอง 
เช่น การเชื่อโฆษณาชวนเชื่อของขนมคบเคี้ยวหรือผลิตภัณฑ์สุขภาพเพียงเพราะภาพลักษณ์ภายนอก หรือการ
คล้อยตามคำชักชวนของเพื่อนให้ทดลองทำในสิ่งที่ไม่เหมาะสมเพียงเพราะต้องการการยอมรับ  เมื่อนักเรียน
เผชิญกับสถานการณ์ปัญหาที่ต้องเลือกปฏิบัติ นักเรียนมักจะเลือกทางออกโดยใช้ความรู้สึกชั่ววูบหรือความ
สะดวกเป็นที่ตั้ง มากกว่าการนำความรู้ด้านสุขศึกษามาวิเคราะห์ถึงผลดีและผลเสีย  ส่งผลให้เกิดพฤติกรรม
เสี่ยงด้านสุขภาพที่อาจติดตัวไปจนถึงวัยผู้ใหญ่ 

ในส่วนของสภาพปัญหาด้านการจัดการเรียนรู้นั้น พบว่ารูปแบบการสอนในอดีตมักเน้นการบรรยาย
เนื้อหาตามบทเรียนที่เน้นให้ผู้เรียนจดจำหลักการปฏิบัติตนพื้นฐาน แต่ยังขาดการจัดกิจกรรมที่กระตุ้นให้
ผู้เรียนได้ฝึกใช้ความคิดในสถานการณ์จำลองที่ซับซ้อน แม้จะมีการทำใบงานบ้าง แต่มักเป็นเพียงการสรุป
ความรู้ตามหนังสือ ไม่ได้นำไปสู่การตั้งคำถามเชิงลึก หรือการสร้างกระบวนการคิดที่เป็นขั้นเป็นตอน ส่งผลให้
นักเรียนมองว่าวิชาสุขศึกษาเป็นเพียงการท่องจำเพ่ือการสอบ มากกว่าจะเป็นวิชาที่ฝึกฝนทักษะชีวิตที่นำไปใช้
ได้จริงในการป้องกันตนเองจากปัจจัยเสี่ยงรอบตัว 

ด้วยเหตุผลและความจำเป็นดังกล่าว ในฐานะผู้สอนจึงเล็งเห็นว่าการปรับเปลี่ยนกระบวนการจัดการ
เรียนรู้ถือเป็นสิ ่งเร่งด่วน โดยการนำรูปแบบ การจัดการเรียนรู ้โดยใช้การคิดเป็นฐาน (Thinking-Based 
Learning: TBL) มาพัฒนาแผนการจัดการเรียนรู้ให้เป็นระบบ 5 ขั้นตอน ได้แก่ การกระตุ้นความสนใจ การ
ระบุปัญหา การรวบรวมข้อมูล การกำหนดทางเลือก และการสรุปตัดสินใจ เพื่อแก้ปัญหาผลสัมฤทธิ์ที่ต่ำกว่า
เกณฑ์และเปลี่ยนบทบาทของผู้เรียนให้กลายเป็นผู้วิเคราะห์ข้อมูลที่มีประสิทธิภาพ กระบวนการนี้จะช่วยให้
นักเรียนมีเครื่องมือในการคิดอย่างมีวิจารณญาณ สามารถตั้งคำถาม ตรวจสอบความน่าเชื่อถือ และกล้าที่จะ



ตัดสินใจเลือกสิ่งที่ดีที่สุดให้กับสุขภาพของตนเองบนพ้ืนฐานของเหตุผลที่ถูกต้อง อันจะนำไปสู่การมีสุขภาวะที่
ดีและเข้มแข็งในโลกท่ีมีความเปลี่ยนแปลงอยู่ตลอดเวลา 

 
 

2. วัตถุประสงค์ของการดำเนินงาน 

• เพ่ือพัฒนาทักษะการคิดอย่างมีวิจารณญาณ ของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 4 ให้สามารถวิเคราะห์
และประเมินข้อมูลด้านสุขภาพได้อย่างถูกต้อง 

• เพ่ือยกระดับผลสัมฤทธิ์ทางการเรียนวิชาสุขศึกษา ของนักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 4 โดยใช้รูปแบบ
การจัดการเรียนรู้แบบ Thinking-Based Learning (TBL) 

• เพ่ือส่งเสริมให้ผู้เรียนสามารถนำกระบวนการตัดสินใจอย่างมีเหตุผลไปประยุกต์ใช้ในการดูแลสุขภาพ
ในชีวิตประจำวันได้อย่างยั่งยืน 
 

3. ขอบเขตของการดำเนินงาน 
 
  3.1 ขอบเขตด้านกลุ่มเป้าหมาย : นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 4/4 จำนวน 30 คน ที่กำลังศึกษา 
อยู่ในภาคเรียนที่ 1 ปีการศึกษา2569 

3.2 ขอบเขตด้านเนื้อหา : สาระการเรียนรู้สุขศึกษาและพลศึกษา ชั้นประถมศึกษาปีที่ 4 โดยคัด  
เลือกหน่วยการเรียนรู้ที ่เน้นการปฏิบัติและการตัดสินใจในชีวิตประจำวัน เช่น พฤติกรรมเสี ่ยงทางเพศ 
ความปลอดภัยในชีวิต และการวางตัวที่เหมาะสมในเรื่องเพศ 

3.3 ขอบเขตด้านเวลา : ดำเนินการระหว่างเดือน พฤษภาคม 2569 - กันยายน 2569 (ภาคเรียนที่ 1 
ปีการศึกษา 2569) 
 

4. วิธีการดำเนนิการให้บรรลุผล (PDCA Cycle) 

         ขั้นที่ 1: การวางแผน (Plan) 

• วิเคราะห์หลักสูตร:ศึกษามาตรฐานการเรียนรู ้และตัวชี ้ว ัดกลุ ่มสาระการเรียนรู ้ส ุขศึกษาและ  

พลศึกษา ชั้น ป.4 เพื่อคัดเลือกหน่วยการเรียนรู้ที่เอื้อต่อการฝึกคิดอย่างมีวิจารณญาณ เช่น เรื่อง 

"พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ" หรือ "ความสำคัญของกล้ามเนื้อและกระดูก" 

• ออกแบบนว ัตกรรม: ศ ึกษาแนวค ิด Thinking-Based Learning (TBL) อย ่างละเอ ียด 

และจัดทำแผนการจัดการเรียนรู้ที่เน้นกระบวนการคิด 5 ขั้นตอน โดยออกแบบสถานการณ์จำลอง 

(Scenarios) ที่เป็นประเด็นร่วมสมัยและใกล้ตัวนักเรียนมาเป็นฐานในการเรียนรู้ 



 

• สร้างเครื่องมือวัดผล : พัฒนาแบบทดสอบวัดทักษะการคิดอย่างมีวิจารณญาณ และแบบประเมิน 

พฤติกรรมการตัดสินใจจากการปฏิบัติงานกลุ ่มโดยอ้างอิงเกณฑ์การให้คะแนนแบบ Rubrics 

ที่มีความเท่ียงตรงและเชื่อถือได้ 

 

ขั้นที่ 2: การปฏิบัติ (Do) 
นำแผนการจัดการเรียนรู้สู่การปฏิบัติในห้องเรียนผ่านโมเดล TBL 5 ขั้นตอน ดังนี้: 

1. กระตุ้นความสนใจ (Engage) : ครูนำเข้าสู่บทเรียนด้วยสื่อที่กระตุ้นการคิดอย่างฉับพลัน เช่น 
คลิปวิดีโอข่าวจากเหตุการณ์จริงที่เกิดขึ้น เกี่ยวกับสุขภาพที่กำลังเป็นกระแสเพื่อให้นักเรียน 
เริ่มเกิดความสงสัยและตั้งคำถาม 

2. ระบุปัญหา (Problem Identification) : นักเรียนร่วมกันระบุ "ประเด็นท้าทายความคิด" 
จากสิ่งที่เห็นผ่านการตั้งคำถามด้วยหลัก 5W1H (Who, What, Where, When, Why, How)  
เช่น "เราจะรู้ได้อย่างไรว่าข้อมูลในคลิปนี้เป็นเรื่องจริง" หรือ "จากเหตุการณ์นักเรียนคิดว่าใครเสียใจ
มากที่สุด" 

3. รวบรวมข้อมูล (Explore) : นักเรียนสืบค้นข้อมูลจากแหล่งที่น่าเชื่อถือ ซึ่งครูได้จัดเตรียมไว้  
หรือชี้แนะแนวทาง เช่น เว็บไซต์ของสำนักงานคณะกรรมการอาหารและยา (อย.) หนังสือเรียน  
สุขศึกษา หรือการจำลองสถานการณ์สัมภาษณ์ผู ้เช ี ่ยวชาญเพื ่อหาข้อเท็จจริงมาสนับสนุน  
หรือโต้แย้งข้อมูลเริ่มต้น 

4. กำหนดทางเลือก (Check & Choice) : นักเรียนเข้ากลุ่มระดมสมอง (Brainstorming) เพื่อหา 
ทางเลือกในการแก้ปัญหามากกว่า 1 ทางเลือก พร้อมวิเคราะห์ผลดี -ผลเสียของแต่ละทางเลือก 
อย่างเป็นเหตุเป็นผล โดยใช้ตารางเปรียบเทียบข้อมูล 

5. สรุปตัดสินใจ (Select the best solution) : นักเรียนเลือกแนวทางปฏิบัติที่ดีและปลอดภัย 
ที ่ส ุดสำหรับตนเอง พร้อมสรุปบทเรียนและนำเสนอแนวคิดผ่านวิธ ีการที ่สร้างสรรค์ เช่น 
การเขียนแผนภาพความคิด (Mind Map) หรือการแสดงบทบาทสมมติ (Role-play) หน้าชั้นเรียน 

 
 
 



ขั้นที่ 3: การตรวจสอบและประเมินผล (Check) 

• ประเมินทักษะการคิด : ดำเนินการทดสอบและสังเกตพฤติกรรมการวิเคราะห์ของนักเรียนอย่าง 

เป็นระบบหลังจบวงจรการเรียนรู้ในแต่ละหน่วย โดยใช้เครื่องมือที่สร้างไว้ในขั้นวางแผน 

• แลกเปลี่ยนเรียนรู้ (PLC) : นำผลที่ได้จากการสอน ชิ้นงานของนักเรียน และปัญหาที่พบในชั้นเรียน 

เข้าสู่กระบวนการชุมชนแห่งการเรียนรู้ทางวิชาชีพ (Professional Learning Community: PLC) 

ของกลุ ่มสาระการเรียนรู ้สุขศึกษาและพลศึกษา เพื ่อสะท้อนผล (Reflect) และขอคำแนะนำ 

จากเพ่ือนครูเพ่ือปรับปรุงจุดบกพร่อง 

 

ขั้นที่ 4: การปรับปรุงและพัฒนา (Act) 

• แก้ไขและต่อยอด : นำข้อมูลเช ิงประจักษ์จากการประเมินและข้อเสนอแนะจากวง PLC 
มาปรับปรุงกิจกรรมในหน่วยการเร ียนรู ้ถ ัดไป โดยจัดทำแผนซ่อมเสริม ( Remedial Plan) 
เฉพาะกิจสำหรับนักเร ียนกลุ ่มที ่ย ังไม่ผ ่านเกณฑ์ (ร ้อยละ 20.91 เดิม) ให้ได้ร ับการฝึกฝน  
ทักษะการตัดสินใจที่เข้มข้นและแม่นยำขึ้น 

• เผยแพร่ผลงาน : สรุปผลการดำเนินงาน จัดทำเป็นรายงานนวัตกรรมการจัดการเรียนรู้ เพ่ือเป็นแนว 
ทางให้เพื่อนครูในระดับชั้นเดียวกันหรือต่างระดับชั้นสามารถนำไปประยุกต์ใช้ในการพัฒนาผู้เรียน  
ต่อไป 

5. เครื่องมือที่ใช้ในการพัฒนา                      

          เพ่ือให้การประเมินผลเป็นไปอย่างมีประสิทธิภาพและครอบคลุมพฤติกรรมของผู้เรียนเครื่องมือที่

ใช้ประกอบด้วย : 

• แผนการจ ัดการเร ียนร ู ้ โดยใช ้การค ิดเป ็นฐาน ( TBL): จำนวน 4 แผนการจ ัดการเร ียนรู้  
ครอบคลุมเนื้อหาเรื่อง พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ  

• แบบทดสอบว ั ดท ั กษะกา รค ิ ด อย ่ า ง ม ี ว ิ จ า รณญา ณ :  ชน ิ ด เ ล ื อ กตอบ  4  ต ั ว เ ล ื อ ก 
และข้อสอบอัตนัยแบบสถานการณ์จำลอง (Situation-based Test) จำนวน 20 ข้อ 

• แบบประเมินพฤติกรรมการตัดสินใจและการทำงานกลุ ่ม: ประเมินผ่านชิ ้นงาน (Mind Map) 
และการนำเสนอ (Role-play) โดยใช้เกณฑ์ประเมินแบบ Rubrics 4 ระดับ (ดีมาก, ดี, พอใช้, 
ปรับปรุง) 



6. การวิเคราะห์ข้อมูล 
การวิเคราะห์ข้อมูลแบ่งออกเป็น 2 ส่วน ได้แก่: 

• การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ (Quantitative Analysis): 

นำคะแนนจากการทดสอบวัดทักษะการคิดอย่างมีวิจารณญาณมาคำนวณหาค่าร้อยละ 

(Percentage) ค่าเฉลี่ย (Mean) และส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน (Standard Deviation) เพื่อเปรียบ 

เทียบพัฒนาการก่อนเรียนและหลังเรียนและตรวจสอบสัดส่วนนักเรียนที่ผ่านเกณฑ์ที่สถานศึกษา  

กำหนด (ร้อยละ 75 ขึ้นไป) 

• การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ (Qualitative Analysis):  

           ใช้วิธีการวิเคราะห์เนื้อหา (Content Analysis) จากผลงานของนักเรียน (Mind Map, 

ใบกิจกรรม) การสังเกตพฤติกรรมการร่วมกิจกรรม การสื่อสารในกลุ ่ม และบันทึกหลังการสอน 

รวมถึงผลการสะท้อนคิดจากกระบวนการ PLC เพื่อนำมาเขียนบรรยายพัฒนาการของนักเรียน 

ในภาพรวม 

7. ผลลัพธ์การพัฒนาที่คาดหวัง 

7.1 ผลลัพธ์เชิงปริมาณ (Quantitative) 

• นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีที่ 4 ที่ได้รับผลการเรียนไม่ผ่านเกณฑ์ร้อยละ 20.91 (ก่อนการพัฒนา) 
มีผลการเรียนดีขึ้น และสามารถผ่านเกณฑ์การประเมินได้ทั้งหมด 

• นักเรียนไม่ต่ำกว่าร้อยละ 75 ของจำนวนนักเรียนทั้งหมด 123 คน มีทักษะการคิดอย่างมีวิจารณญาณ 
"ผ่านเกณฑ์" ที่สถานศึกษากำหนด 

• นักเรียนร้อยละ 90 ของจำนวนนักเรียนทั้งหมด มีทักษะการคิดอย่างมีวิจารณญาณในระดับ "ดี" 
ขึ้นไป เมื่อประเมินจากแบบประเมินพฤติกรรมและชิ้นงาน 

7.2 ผลลัพธ์เชิงคุณภาพ (Qualitative) 

• ผู้เรียนชั้นประถมศึกษาปีที ่ 4 โรงเรียนอนุบาลเชียงใหม่ จำนวน 123 คน มีทักษะการคิดอย่าง  
มีวิจารณญาณท่ีดีขึ้นอย่างเป็นรูปธรรมสามารถแยกแยะข้อเท็จจริงและข้อคิดเห็นจากข้อมูลต่างๆ ได้ 

• ผู้เรียนสามารถนำทักษะกระบวนการตัดสินใจอย่างเป็นระบบไปประยุกต์ใช้ในการหลีกเลี่ยงพฤติกรรม
เสี่ยงทางเพศ การดูแลสุขอนามัย และการหลีกเลี่ยงปัจจัยเสี่ยงในชีวิตประจำวันได้อย่างปลอดภัย 

• ผู้เรียนเกิดทักษะการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ (Effective Communication) สามารถแลกเปลี่ยน 



ความคิดเห็นกับเพ่ือนในกลุ่ม ยอมรับฟังเหตุผลของผู้อื่น และทำงานร่วมกันได้อย่างมีความสุข 

• ผู ้เร ียนมีทัศนคติเชิงบวกต่อการเรียนวิชาสุขศึกษา มีความกระตือรือร้นในการค้นหาคำตอบ 
และตระหนักถึงความสำคัญของการดูแลสุขภาพตนเองอย่างยั่งยืน 
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ภาคผนวก 
*************************************************************************** 

ตัวอย่างเกณฑ์การประเมินทักษะการคิดอย่างมีวิจารณญาณ (Rubrics) 

ประเด็นการ 
ประเมิน 

ดีมาก  
(4) 

ดี  
(3) 

พอใช้  
(2) 

ปรับปรุง  
(1) 

การระบุปัญหา ระบุปัญหาด้าน 
สุขภาพได้ชัดเจน 
ตรงประเด็น 
และครอบคลุม 

ระบุปัญหาด้าน 
สุขภาพได้ชัดเจน 
แต่ยังขาดความครอ
บคลุม 

ระบุปัญหาได้บ้าง 
แต่ยังไม่ชัดเจนหรือ
หลงประเด็น 

ไม่สามารถระบ ุ
ปัญหาจากสถาน 
การณ์ที่กำหนด 
ได ้

การรวบรวมข้อมูล ค้นหาข้อมูลจาก 
แหล่งที่น่าเชื่อถือได้
มากกว่า 2 แหล่ง 
และข้อมลูถูกต้อง 

ค้นหาข้อมูลจาก 
แหล่งที่น่าเชื่อถือได้ 
1-2 แหล่ง 
และข้อมลูส่วนใหญ่
ถูกต้อง 

ค้นหาข้อมูลได้ 
แต่ขาดการอ้าง 
อิงแหล่งที่มาท่ีน่า 
เชื่อถือ 

ไม่มีการสืบค้น 
ข้อมูลเพิ่มเติม 
ใช้เพียงความคิด 
เห็นส่วนตัว 

การสรุปตัดสินใจ เลือกแนวทาง 
ปฏิบัติที่ถูกต้อง 
ปลอดภัยและ 
อธิบายเหต ุ
ผลสนับสนุนได ้
อย่างสมเหตุสมผล 

เลือกแนวทาง 
ปฏิบัติที่ถูกต้อง 
แต่อธิบายเหตผุล 
สนับสนุนไดไ้ม ่
ครบถ้วน 

เลือกแนวทาง 
ปฏิบัติได้ 
แต่เหตผุลประกอบ
ยังไม่สอดคล้องกับ 
หลักสุขภาพ 

เลือกแนวทาง 
ปฏิบัติที่ไม่ถูก 
ต้องและไม่มีเหตุผล 
สนับสนุน 

 

 

 

 

 

 

 

 



ตัวอย่างแผนการสอน 

***************************************************** 

     
 

 



ตัวอย่างสื่อ  

*********************************** 

ตัวอย่างข่าว ในขั้นการกระตุ้นความสนใจ (Engage) 

 

 
 

ที่มา : https://www.youtube.com/watch?v=gQehbDVQeE0 

 

 
 

ที่มา : https://www.youtube.com/watch?v=ApLIRJFHdjY 



แบบวัดความสามารถในการคิดอย่างมีวิจารณญาณ  
เรื่อง พฤติกรรมเสี่ยงทางเพศ 

*************************************************** 

 

 

 
 
 

 
 



ตัวอย่างผลงานนักเรียน 
********************************************************* 

 



ตัวอย่างผลงานนักเรียน 
********************************************************* 

 



ตัวอย่างผลงานนักเรียน 
********************************************************* 

 
 

 
 
 
 
 



ตัวอย่างผลงานนักเรียน 
********************************************************* 

 
 

 
 
 
 



ตัวอย่างผลงานนักเรียน 
********************************************************* 

 
 

        
 

           
 



 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



ตารางแสดงผลสัมฤทธิ์ทางการเรียน (Pre-test และ Post-test) 
นักเรียนชั้นประถมศึกษาปีท่ี 4/4  จำนวน 30 คน 

*********************************************************** 

เลขที ่
คะแนนก่อนเรียน 

(20) 
คะแนนหลังเรียน 

(20) 
ความก้าวหน้า  

(+/-) 
ผลการประเมิน 

 (เกณฑ์ 12 คะแนน) 
1 9 16 +7 ผ่าน 
2 11 18 +7 ผ่าน 
3 7 14 +7 ผ่าน 

4 8 15 +7 ผ่าน 
5 10 17 +7 ผ่าน 

6 6 13 +7 ผ่าน 
7 12 19 +7 ผ่าน 
8 5 12 +7 ผ่าน 

9 11 17 +6 ผ่าน 
10 9 15 +6 ผ่าน 

11 13 18 +5 ผ่าน 
12 8 16 +8 ผ่าน 

13 7 14 +7 ผ่าน 
14 10 18 +8 ผ่าน 

15 4 11 +7 ไม่ผา่น 
16 9 16 +7 ผ่าน 

17 11 19 +8 ผ่าน 
18 8 15 +7 ผ่าน 
19 12 18 +6 ผ่าน 

20 6 13 +7 ผ่าน 
21 10 17 +7 ผ่าน 

22 7 14 +7 ผ่าน 
23 5 11 +6 ไม่ผา่น 

24 11 16 +5 ผ่าน 
25 8 15 +7 ผ่าน 

26 9 17 +8 ผ่าน 
27 12 19 +7 ผ่าน 
28 10 18 +8 ผ่าน 

29 7 15 +8 ผ่าน 
30 11 18 +7 ผ่าน 

 



 
 


