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การวิจยัครั้งนีม้ีจุดมุงหมายเพื่อพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยนาํหลักพทุธธรรมคือ  

ไตรสิกขา และพรหมวิหาร 4 มาบูรณาการในรายวิชาปฏบัิติการทางการพยาบาล เพือ่ปลูกฝงใหนกัศึกษา

พยาบาลมพีฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ มีข้ันตอนการดําเนินงานตามกระบวนการวิจัย 

และพัฒนา  แบงออกเปน 3 ข้ันตอนหลกัคือ  1) การศึกษาวเิคราะหขอมูลจากเอกสารงานวิจยัตางๆ และ

การศึกษาเชิงคุณภาพโดยสมัภาษณเชิงลกึและจัดกลุมสนทนากับผูทีเ่กี่ยวของกับการจัดการเรียนการสอน

ทางการพยาบาลเพื่อใหไดขอมูลพื้นฐานและกรอบแนวคิดที่สอดคลองกับสภาพจริง 2) การพัฒนารูปแบบ

การจัดการเรียนการสอน ซึง่สังเคราะหจากขอมูลพื้นฐานและกรอบแนวคิดที่ไดในขัน้ตอนที1่ จากนั้นตรวจ 

สอบคุณภาพโดยนําไปใหผูทรงคุณวุฒพิจิารณาใหขอเสนอแนะ และศึกษานํารองเพื่อปรับปรุงใหสมบูรณ 

ยิ่งขึ้น  3) การศึกษาประสทิธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนทีพ่ัฒนาขึ้นโดยใชกระบวนการวิจัยเชงิ

ทดลอง กลุมตัวอยางเปนนกัศึกษาพยาบาล ชั้นปที4่ วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ ปการศึกษา 

2550 ภาคการศึกษาที1่ จํานวน 32 คน ทีก่ําลังเรียนวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา ทารกและผดุงครรภ2  

ระยะเวลา 8 สัปดาห โดยแบงออกเปนกลุมทดลอง 16 คน และกลุมควบคุม 16 คน  เครื่องมือที่ใชในการ 

วิจัยประกอบดวย 1) คูมือผูเรียน 2) คูมือผูสอน 3) เครื่องมือประเมนิประสิทธิผลของรูปแบบ ไดแก  แบบ

ประเมินพฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล และ แบบประเมนิความพงึพอใจตอรูป 

แบบการจัดการเรียนการสอน   

ผลการวิจยัพบวา  

1. พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรในวชิาชีพพยาบาลมีองคประกอบ 6 ดาน ไดแก 1) มีมนุษย

สัมพันธดี 2) มีความเมตตากรุณา 3) เคารพคุณคาของความเปนมนษุย 4) มีกลยทุธและทักษะการบริการ 

5) ยึดมั่นผูกพนัในภาระหนาที่ และ 6) สงเสริมใหมีสุขภาพดีแบบองครวม 

 2. รูปแบบการจัดการเรียนการสอนทีพ่ัฒนาข้ึนประกอบดวย 2 สวนคอื 1)  ข้ันนําเขาสูกระบวน 

การเรียนการสอน หรือ “สรางศรัทธา นาํพาใหคิด” ประกอบดวยกิจกรรมสําคัญ 2 ประการคือ การชีแ้จง    

และ  การสรางความสัมพนัธ  2) กระบวนการเรียนการสอน ประกอบดวยกิจกรรมสําคัญ 3 ประการคือ 

1) ข้ันปริยัติ หรือ“ใหความรูควบคูหลักธรรม”  2) ข้ันปฏิบัติ หรือ“นอมนําไปสูการปฏิบัติ”   ประกอบดวย   

การฝกฝนพัฒนาตนในชวีิตประจําวนัดวยหลักธรรมไตรสิกขา และ การนําคุณธรรมพรหมวิหาร 4 ไปใช 

ในการดูแลผูปวย  และ 3) ข้ันปฏิเวธ หรือ “กระจางชัดจากการสะทอนคิด”     



3. ประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่พฒันาขึ้นพบวา คะแนนเฉลีย่ของพฤตกิรรม 

การดูแลอยางเอื้ออาทรทีน่ักศึกษาพยาบาลกลุมทดลองประเมินตนเองระหวางกอนการเรียนการสอนกับ 

หลังการเรียนการสอนทันที และระหวางกอนการเรียนการสอนกับหลงัการเรียนการสอนเปนเวลา 1 เดือน  

มีความแตกตางกนัอยางมีนยัสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05  โดยคะแนนเฉลี่ยมีคาสงูกวากอนการเรียนการ 

สอนในทุกดาน สําหรับคะแนนเฉลีย่ของพฤติกรรมการดแูลอยางเอื้ออาทรทีน่ักศกึษาพยาบาลกลุมควบคุม

ประเมินตนเองระหวางกอนการเรียนการสอนกับหลังการเรียนการสอนตามรูปแบบปกติพบวา ไมมีความ

แตกตางกนั เมื่อเปรียบเทยีบคะแนนเฉลีย่ของพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรหลงัการเรียนการสอนของ 

กลุมทดลองและกลุมควบคมุโดยใหอาจารยนิเทศเปนผูประเมินพบวา มีความแตกตางกนัอยางมีนยัสําคัญ 

ทางสถิติที่ระดบั 0.05   โดยคะแนนเฉลีย่ของกลุมทดลองมีคาสูงกวากลุมควบคุมทกุดาน  ผลการประเมิน 

ความพึงพอใจตอรูปแบบการจดัการเรียนการสอนของนกัศึกษาพยาบาลกลุมทดลอง พบวา นักศกึษาม ี

ความพึงพอใจในดานประโยชนของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนในระดับมากทีสุ่ด  สวนดานกระบวน 

การเรียนการสอนมีความพงึพอใจในระดับมาก  จากผลการวิจยัแสดงวา รูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

ที่พัฒนาข้ึนสามารถปลกูฝงใหนักศกึษาพยาบาลมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการซึ่งเปน 

ประโยชนตอการผลิตบัณฑติทางการพยาบาลใหมีคุณภาพตามความคาดหวงัของสงัคม 
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   The main purpose of this study was to develop the instructional model through 

integrating Buddhist concepts to nurture caring behaviors in nursing students. The study was 

conducted under a research and development process in 3 steps as follows : 1) A review of 

literature relating to caring in nursing profession: This step, the researcher reviewed documents 

related literature together with in-depth interviews the instructional stakeholders that included 

nursing instructors, nurses, clients and nursing students in order to build up a theoretical 

framework model. 2) Developing an instructional model: The model was developed by synthe- 

sizing the information from step1 and validated by experts. Then the model was improved more 

completely and provided a pilot study, the result was an appropriate model for implementation. 

3) The effectiveness of the instructional model: The instructional model was implemented on 32 

fourth year nursing students during the first semester of 2007 academic year at Boromarajonani 

College of Nursing, Bangkok, who were on 8 weeks clinical practicing. The students were 

divided into experimental and control group with16 students in each groups.The experimental 

group studied by using the instructional model developed by the researcher and the control 

group studied as usual.  Both pre-test and post-test were conducted and analyzed by t-test. 

The finding revealed that the post-test average scores on caring behaviors at immediately and 

1 month after finished teaching of the experimental group were statistical significantly higher 

than pre-test scores at 0.05 statistical level, but the average scores of the control group were  

no different between pre-test and post-test. The result of comparing post-test average scores 

between the experimental group and the control group showed statistical different at 0.05 

significantly level by the average scores of the experimental group higher than the control  

group. The study results showed that the instructional model enhance caring behaviors in  

nursing students. 
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เพื่อนรวมงานในกลุมวิชาการพยาบาลมารดา ทารก และผดุงครรภทุกคนที่ใหกําลงัใจชวยเหลือในชวงที่ลา

ศึกษาตอ โดยเฉพาะอยางยิง่ อาจารย ชญาภรณ เอกธรรมสุทธิ ์

สุดทายขอขอบพระคุณคุณพอ คุณแม ลูกๆ พี่ๆ นองๆ เพื่อนๆ และคณุพรศักดิ์ โกศลชื่นวิจิตร  

ซึ่งเปนผูที่ใหการสนับสนุนและใหกาํลังใจสําคัญตลอดระยะเวลาที่ลาศึกษาและทําปริญญานิพนธฉบับนี้

จนสําเร็จ 
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บทที่ 1 
บทนํา 

 

ภูมิหลัง 
การดูแลและเอื้ออาทรตอกนั (Care/Caring) เปนสิง่จําเปนอยางยิ่งทีจ่ะชวยใหการดํารงชีวิต 

ของมนุษยเปนไปอยางสันติสุข  โดยเฉพาะในสงัคมปจจุบันทีม่ีความเจริญกาวหนาดานวทิยาศาสตร 

และเทคโนโลยีตางๆอยางมากมาย แตเปนความเจริญที่เนนทางดานวัตถุคอนขางสูงทาํใหขาดมติิทาง 

ดานจิตสังคม และจิตวิญญาณ ทีเ่กี่ยวของกับความรูสึกนึกคิดหรือความเชื่อ ซึง่เปนสวนสาํคัญในการ 

พัฒนามนุษย (สมจิต หนุเจริญกุล. 2544 : 147)   เนื่องจากการดูแลอยางเอื้ออาทรเปนความสัมพนัธ 

ระหวางบุคคลตอบุคคล หรือระหวางบุคคลตอสัตวและสรรพสิ่งตางๆ ตามบทบาทหนาที่และความรบั 

ผิดชอบทางสงัคมโดยมีความรัก ความเมตตา เอื้ออาทร ความสนใจเอาใจใส เปนพืน้ฐานเพื่อการดํารง 

อยูของชีวิตและสรรพสิ่ง  เชน  แมดูแลลูก พี่ดูแลนอง ครูดูแลศิษย  เปนตน  การดูแลอยางเอื้ออาทรจึง 

เปนปรากฏการณที่เปนสากลและเปนกระบวนการชวยเหลือบุคคลใหเจริญเติบโตถึงระดับที่เกิดความ 

พึงพอใจ บรรลุถึงความสําเร็จสูงสุดในชีวติ สามารถดํารงอยูในสงัคมไดอยางมีความสุข และมีคุณคา 

(Mayeroff. 1971; Morse. et al. 1990: 1-2) 

 วิชาชพีการพยาบาล  เปนวิชาชีพที่ใหบริการสังคมในการดูแลสุขภาพและการเจ็บปวยของ 

ประชาชน การปฏิบัติกิจกรรมการพยาบาลเปนงานที่เกีย่วของกับธรรมชาติของชีวิตมนุษยคือ การเกิด  

การเจริญเติบโต การเจ็บปวย การเสื่อมสภาพของรางกาย และการตาย   การเจ็บปวยเปนเรื่องธรรมดา 

และเปนทกุขอยางหนึ่งของชวีิต  มนุษยเมือ่มีภาวะของความเจ็บปวย และอยูในสภาพของผูที่ตองการ 

ความชวยเหลอืทั้งทางดานรางกายและจิตใจ บุคลากรทางวิชาชพีสุขภาพจะเปนผูปฏิบัติการชวยเหลือ 

เพื่อใหกลบัคืนสูภาวะปกตทิี่สมบูรณ  โดยเฉพาะพยาบาล ซึง่เปนผูทีต่องคอยใหการดูแล และใกลชิด 

กับผูปวยมากที่สุด ไดเผชิญกับปญหาและสถานการณตางๆของผูปวยตลอดเวลา  การปฏิบัติการดูแล 

จึงตองดําเนนิไปอยางมมีนษุยธรรม มีความเมตตากรุณา เอื้ออาทรตอมนุษยในยามทีม่ีความทกุขจาก 

ความเจ็บปวยเปนพืน้ฐาน (สิวลี ศิริไล. 2542: 1-2)   ดังคํากลาวของ ตอลสตอย (Tolstoy.  อางถงึใน  

สิวลี ศิริไล. 2542 :1)  ที่กลาววา  ศิลปะของการพยาบาลคือ  การปฏิบัติที่เปนสากล ในการถายทอด 

ความรูสึกพื้นฐานจากจิตใจไปสูมนุษยชาติทั้งมวล 

 ผูที่จะเปนพยาบาลวิชาชพี จึงจําเปนตองเรียนรูศาสตรทางการพยาบาลและสาขาทีเ่กี่ยวของ 

เพื่อใหสามารถดูแลสุขภาพและดูแลการเจ็บปวยของบคุคลแบบองครวมได  การนาํเอาความรูในศาสตร 

ตางๆมาประยกุตใชอยางเหมาะสมกับความตองการดานสุขภาพของผูรับบริการแตละบุคคล โดยอาศัย 

ทักษะการสื่อสาร และความเอื้ออาทร เอาใจใส จึงเปน ศิลปะทางการพยาบาล  หรืออาจกลาวไดวาเปน   

ศิลปะในการดแูลบุคคล (Art of Caring) (ทัศนีย ทองประทีป. 2547: 11)   ดังนั้น  การพยาบาลเพื่อให 
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การดูแลบุคคลจึงเปนงานทีม่ีความละเอียดออน ตองอาศัยทั้งความรู วิธีการและขั้นตอนที่เปนระบบตาม 

แนววทิยาศาสตร และอาศัยความชํานาญจากประสบการณของการปฏิบัติ   ขณะเดียวกนัก็ประกอบไป 

ดวยคุณคาของความออนโยน ความเมตตา กรุณา และความหวงใยเอื้ออาทรตอเพือ่นมนษุย   อันเปน 

ศิลปะของการพยาบาลที่กอใหเกิดความอบอุนใจแกบุคคลที่อยูในภาวะของความเจ็บปวย (สิวลี ศิริไล. 

2542 :3)  การดูแลอยางเอื้ออาทร(Caring) จึงเปนสารัตถะที่สําคัญหรอืเปนหวัใจของวิชาชีพพยาบาล 

(Leininger.1988: 3-15) 

แนวคิดในการดูแลอยางเอื้ออาทรมีมาพรอมกับกําเนิดวชิาชีพพยาบาลและมีพัฒนาการอยาง 

ตอเนื่องจนเปนศาสตรทางการพยาบาล  ผูที่จะเปนพยาบาลจึงตองไดรับการศึกษาอยางเปนระบบ เพื่อ 

ใหมีศักยภาพในการดูแลบุคคล ปฏิบัติการพยาบาลโดยใชองคความรู และพัฒนาความสามารถในการ 

ดูแลจนเปนทีพ่ึ่งดานสุขภาพใหกับสังคมได (ศิริอร สินธุ และ สมใจ พุทธาพทิกัษผล. 2542:10,17)  ทัง้นี ้

สังคมมักจะคาดหวงัตอพยาบาลในฐานะผูดูแลวา จะตองมีคุณธรรม จริยธรรม มีความเสยีสละ มีความ 

เมตตาเอื้ออาทร  ตลอดจนมีความรูและทักษะทางเทคนิค แตกตางจากการดูแลของบุคคลอื่นโดยทั่วไป 

ซึ่งวัตสนัไดกลาวไววา การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนพนัธะของวิชาชพีพยาบาลตอสังคมและเปนเหตุผลที่ 

สังคมตองมวีชิาชีพนี้ (สมจติ หนเุจริญกุล. 2544:153.  อางถงึ Watson.1997. The Theory of Human 

Caring : Retrospective and Prospective)   

การดูแลอยางเอื้ออาทรทางการพยาบาล เปนอุดมคติทีใ่หความสําคญักับคุณคาและศักดิ์ศรี 

ของความเปนมนุษย ซึง่จะเกิดขึ้นเมื่อพยาบาลมีปฏิสัมพันธกับผูรับบริการ  เปนการดูแลระหวางบคุคล  

ที่เขาถงึจิตใจซึ่งกนัและกนั(Transpersonal Caring) โดยเนนที่จิตพิสัยคือ ความรูสึกนึกคิดและภมูิหลัง 

ของผูดูแลและผูรับการดูแลเปนอยางมาก  ทาํใหเกิดความไวเนื้อเชื่อใจกัน  ชวยใหพยาบาลตอบสนอง 

ความตองการของผูรับบริการไดตรงตามที่ตองการ รวมทั้งเหน็ความสาํคัญของการมีปฏิสัมพันธกบัผูรับ 

บริการ ซึ่งเปนแกนสําคัญอยางหนึง่ของปฏบัิติการพยาบาล  และเปนทกัษะที่พยาบาลทุกคนตองฝกฝน 

และพัฒนาตลอดเวลาทีท่าํหนาที่ในวิชาชพี (พยอม อยูสวสัด์ิ.2539:26)  ศิลปะของการเอื้ออาทรในการ 

ปฏิบัติหนาที่ของพยาบาลตองอาศยัความเขาใจจิตใจ การใสใจตออารมณความรูสึก การเคารพศกัดิ์ศรี 

และสิทธิของผูรับบริการ   ความสัมพนัธดังกลาวอาจแสดงออกทางคาํพูด การสัมผัส กิริยาทาทางตลอด 

จนสีหนาแววตาของพยาบาลที่แสดงตอผูรับบริการ (สิวลี ศิริไล.2542:198)   การดูแลอยางเอื้ออาทรที ่

เกิดขึ้นระหวางพยาบาลกับผูรับบริการจึงมีความสาํคัญเปนอยางยิ่ง  เนื่องจากผูรับบริการและบุคลากร 

ทางสุขภาพจะรับรูคุณภาพของการพยาบาลแตกตางกนั โดยบุคลากรทางสุขภาพจะรับรูที่ความสามารถ 

หรือสมรรถนะในการดูแล  แตผูรับบริการจะรับรูที่ความเอื้ออาทร และความสัมพันธระหวางบุคคล และ    

ใชเปนเกณฑเบื้องตนในการตัดสินคุณภาพของการดูแล  เพราะไมสามารถประเมนิคุณภาพดานเทคนิค 

วิชาชพีไดจึงประเมินจากความสัมพันธแทน เชน อัธยาศยัไมตรี ความหวงใย การบรกิารที่รวดเรว็ เปนตน 

(Williams.1997: 18) 
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อยางไรก็ตามพบวา  การปฏิบัติวิชาชีพการพยาบาลมจีุดออนปรากฏอยูหลายเรื่อง  ส่ิงที่พบ 

ไดมากคือ  การปฏิบัติงานตามงานประจํา  เนนที่การทาํงานดานการแพทยเปนสวนใหญ  มีระบบการ 

พยาบาลเกิดขึน้ในงานนอย (พวงรัตน บุญญานุรักษ. 2545: 37) ใหความสําคัญกับการปฏิบัติงานดาน 

เทคนิคหรือดูแลเอาใจใสเครื่องมือมากกวาเอาใจใสความตองการของผูรับบริการซึ่งเปนมนุษย  ปฏิบัติ 

ตอผูรับบริการเหมือนเครื่องจักร เวลาและทรัพยากรตางๆถูกจัดสรรใหกับการดูแลดานรางกายมากกวา 

ดานความสัมพันธ หรือการตอบสนองตอความตองการของผูรับบริการ บอยครั้งที่มเีสียงติติงจากผูที่มา 

รับการรักษาพยาบาลถึงพฤติกรรมตางๆทีพ่ยาบาลแสดงออก เชน  เฉยชา  ไมทกุขรอน  มีทาทหีางเหนิ 

ขาดความนุมนวลพูดจาไมไพเราะ ใชอารมณ หงุดหงิดโมโหงาย แสดงกิริยาวาจาไมสุภาพ นาํเรื่องที่ไม 

ควรเปดเผยของผูปวยมาพดูอยางสนุกสนานไมสํารวมกิริยาเทาที่ควร พฤติกรรมเหลานี้แสดงถึงปฏิบัติ 

การพยาบาลที่ขาดความเอือ้อาทรหรือขาดสิ่งที่เปนคุณคาสําคัญของวิชาชพี (Schattschneider.1992  

: 16, Williams.1997: 2, ทิพาพันธ ศศิธรเวชกุล. 2541: 25)  ปญหาดงักลาวมานี ้โฟรมเมอร (Fromer)  

ไดต้ังขอสังเกตวา  นักศึกษาพยาบาลเมื่อแรกเริ่มเขามาสูวิชาชพี จะมจีิตสํานึกที่เตม็เปยมไปดวยการ 

เสียสละเพื่อผูอ่ืน ไวตอความรูสึก (Sensitive)  มีความเมตตา และตระหนักถงึศักดิศ์รีคุณคาของความ  

เปนมนุษย  แตเมื่อสําเร็จการศึกษาและไปปฏิบัติหนาที่  ภาพลักษณทีป่รากฏมักจะออกมาในลกัษณะ  

ของความเย็นชา (Insensitive)  ไมเอื้ออาทร (Incaring)  และไมตอบสนองตอความตองการของผูปวย 

 ซึ่งสาเหตุอาจเกิดจากภาระงานหนักที่ตองเผชิญ  ทาํใหเกิดความเคยชินและมุงทาํงานเฉพาะหนามาก 

 กวาการคํานงึถึงเรื่องจิตใจทีลึ่กซึ้งละเอยีดออน  รวมไปถงึการเปลีย่นแปลงของสภาพสงัคมที่มีความ 

เจริญกาวหนาทางดานวทิยาศาสตรและเทคโนโลย ีทาํใหระบบของกระบวนการใหบริการทางสุขภาพ  

มุงเนนการใชเทคโนโลยีบําบดัอาการของโรคมากกวาการคํานึงถึงจิตใจของผูปวย อีกทั้งเนื้อหาของวิชา 

การเรียนทีห่นกัไปในทางวิทยาศาสตร สวนเนื้อหาทางจริยศาสตรมักจะอยูในลักษณะของการสอดแทรก 

มากกวาที่จะสอนอยางจริงจัง  ประกอบกบัลักษณะการทํางานของพยาบาลไมเปดโอกาสใหคํานงึถึง  

และไตรตรองปญหาทางจรยิศาสตร  ดวยเหตุนี้ความเปนศิลปะของการพยาบาลจงึดูไมเดนชัดมากเทา  

กับบทบาทของความเปนศาสตร (สิวลี ศิริไล. 2542: 10-12.  อางถงึ Fromer,J.M. 1983. Community 

Health Care and Nursing Process)   ซึ่งสอดคลองกบัผลการวิจยัหลายเรื่องในประเทศไทยทีศึ่กษา 

เกี่ยวกับพฤตกิรรมการดูแลผูปวยของพยาบาล ไดแก งานวิจัยของสมคิด จันทรนวม (2539 :บทคดัยอ)  

ที่พบวา คะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการดูแลผูปวยของพยาบาลวิชาชพีตามการรายงานของตนเองและของ 

ผูปวยอยูในระดับเหมาะสมปานกลาง โดยคะแนนเฉลี่ยตามการรายงานตนเองของพยาบาลสงูกวาการ 

รายงานของผูปวยอยางมนียัสําคัญทางสถิติ  เชนเดียวกับผลการวจิัยของ ยี่สุน ใจดี (2540: 70-73)  ที ่     

พบวา ปฏิบัติการพยาบาลที่เปนการดูแลของพยาบาลมีคะแนนเฉลีย่โดยรวมอยูในระดับปานกลาง และ 

งานวิจยัของ อิชยา สุวรรณกุล และ นงนชุ เชาวศิลป (2542: 45-60) ก็พบวา ผูปวยมีการรับรูพฤติกรรม    

การดูแลของพยาบาลโดยรวมต่ํากวาที่พยาบาลคิด โดยเฉพาะในผูปวยสามัญ  ซึง่แสดงวาพยาบาลยัง   
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ตองพัฒนาพฤติกรรมการดแูลใหมากขึน้   นอกจากนี้ยงัพบวา ปญหาที่ไมเคยนอยลงไปเลยจากวชิาชีพ 

พยาบาลในประเทศไทยคือ  การรับภาระงานที่สูงมาก  พยาบาลตองใชเวลาสวนใหญกับงานที่ไมใชงาน 

พยาบาลอยางแทจริง รวมทัง้การไมเห็นคณุคาของงานที่สามารถใชศาสตรทางการพยาบาลไดอยางอิสระ 

(Care) แตเหน็ความสําคัญของงานดานการรักษา (Cure) มากกวา (สายใจ พัวพันธ ใน พวงรัตน บุญญา 

นุรักษ.บรรณาธกิาร.2546:47) เห็นไดจากผลการวิจยัของพิรุณ รัตนวนชิ (2542:42-44) ที่พบวาพฤติกรรม 

การดูแลของพยาบาลตามการรับรูของผูปวยสวนใหญคือ  การใหยา  รองลงมาคือ การทาํแผล  การใหคํา 

แนะนาํปลอบใจ การชวยใหรับประทานอาหาร การวัดสญัญาณชีพ และการซักถามอาการตามลําดับ โดย 

ผูปวยสวนนอยที่มกีารรับรูการดูแลจากพยาบาลดานการชวยปฏิบัติกิจวัตรประจําวนั  นอกจากนีย้งัพบวา 

พฤตกิรรมการดูแลของพยาบาลที่ผูปวยสวนใหญตองการคือ การชวยเหลือทนัทีเมื่อขอรอง คําพูดปลอบใจ 

และสบสายตาดวยความเปนมิตร สวนพฤติกรรมการดูแลของพยาบาลที่ผูปวยสวนใหญไมชอบคือ การพูด 

เสียงดัง พูดไมเพราะ พูดหยาบ ตะคอก พดูดูถูก  รองลงมาคือ ใหการพยาบาลไมนุมนวล  ทําสหีนาบึง้ตึง  

แสดงทาทีไมสนใจ ไมเอาใจใส รังเกียจ โมโหงาย เฉยเมย ไมเปนมิตร ใหการพยาบาลโดยไมพูดจา ไมบอก 

กอนใหการพยาบาล ไมใหเกียรติ ไมเสมอภาค หยอกลอกันเอง และไมใหญาติมาเยีย่ม ตามลําดับ  ผูวิจยั 

ไดเสนอแนะใหนาํผลการวิจยัไปเปนขอมูลในดานการจัดการเรียนการสอน  และ ดานบริการการพยาบาล  

เพื่อใหมกีารพฒันาปรับเปลีย่นพฤติกรรมการดูแลของพยาบาลใหมีความเอื้ออาทรมากขึ้น   ซึ่งสอดคลอง 

กับงานวิจัยของสุวรรณ ีละออปกษิณ (2546:150-151,186,248) ที่ทําการสังเคราะหดัชนีการประเมินพนัธะ 

ภาระการจัดการศึกษาวิชาชพีการพยาบาล  ผลการวิจัยพบวา ความเอื้ออาทรเปนดชันีทีม่ีความสาํคัญใน 

การจัดการศึกษาวิชาชพีพยาบาล  เนื่องจากเปนคุณลักษณะสําคัญของบัณฑิตพยาบาลที่สังคมตองการ   

แตจากการสัมมนาเรื่อง ศาสตรการดูแลในวิชาชพี: แนวคิดทฤษฎีและการปฏิบัติ (พวงรัตน บุญญานุรักษ. 

2536:30-31) ผลการสัมมนาพบวา ในการจัดการเรียนสอนทางการศกึษาพยาบาลมีการจัดใหเรียนเนื้อหา 

เกี่ยวกับแนวคิดทฤษฎีของการดูแลอยางเอื้ออาทร โดยสอดแทรกไปในวิชาตางๆ  แตการสอนยงัขาดการ 

ประยุกตอยางเปนระบบที่จะเนนใหเห็นถึงความสาํคัญของพฤตกิรรมการดูแลที่เอื้ออาทร  ซึ่งแสดงวาใน 

ดานของการจดัการศึกษาพยาบาลยังตองใหความสําคญั และพัฒนาการจัดการเรียนการสอน เพือ่แกไข 

จุดออนของวิชาชีพดงัทีก่ลาวมาแลว 

การปลูกฝงพฤติกรรมการดแูลอยางเอื้ออาทรในวิชาชีพพยาบาล ควรเริ่มปลูกฝงตั้งแตยังเปน 

นักศึกษาพยาบาล  การจัดการเรียนการสอนจึงเปนสิง่สําคัญที่จะชวยสงเสริมใหเกิดการเรียนรู  เนื่องจาก 

การพยาบาล เปนวิชาชพีที่เนนการปฏิบัติและเปนปฏิบัติการที่กระทาํตอเพื่อนมนุษย  การดูแลอยางเอื้อ 

อาทรจึงควรเปนสิ่งสาํคัญทีฝ่งแนนอยูในมิติของการปฏิบัติ ซึ่งศิลปะในการสอนภาคปฏิบัติคือ การแสดง 

ใหนักศกึษาเหน็ถงึการถายโยงทฤษฎีสูการปฏบัิติและมีเจตคติที่ดีในการดูแลเพื่อนมนุษย ฉะนั้นครผููสอน 

หรือสถาบนัจะตองสรางบรรยากาศการเรยีนรูที่ดีและเปนตัวอยางในการดูแลเอื้ออาทรตอผูอ่ืน ตลอดจน  

มีความเอื้ออาทรตอลูกศิษยและเพื่อนรวมงาน  หากขาดตนแบบและความเอื้ออาทรจากครู นักศึกษาอาจ 
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ขาดประสบการณการดูแลที่จะสงตอใหกบัผูปวย  การคาดหวงัวา นกัศึกษาจะเปนพยาบาลที่ดีก็จะเปน 

เร่ืองที่ยาก (ดรุณี รุจกรกานต. 2541: 189-190)   

ภารกิจสําคัญของการศึกษาคือ การฝกอบรมบุคคลใหพฒันาปญญา เกิดความรูความเขาใจ 

ในสภาวะของสิ่งทัง้หลาย มเีจตคติที่ดี และปฏิบัติจัดการกับส่ิงทัง้หลายตามที่ควรจะเปน   การพฒันา 

ปญญา ตองเกิดจากความรูความเขาใจที่เกิดขึ้นในตัวบคุคลเทานัน้ ผูอ่ืนจะนํามายดัเยียดหรือบังคับให 

รับไวไมได  การเรียนการสอนจึงตองใชวิธกีารแหงปญญา  ผูเรียนตองเปนอิสระในการใชความคิด และ 

การสืบเสาะคนหาความจริงตางๆ โดยเฉพาะในเรื่องที่เกีย่วของกับคุณคาในทางความประพฤต ิปฏิบัติ 

หรือในดานของจริยธรรม   การสอนที่จะไดผลดีนอกจากใหเกิดความรูความเขาใจแลว  จะตองใหเกิด 

ความรูสึกที่เหน็ถงึคุณคาความสําคัญ จนมีความเลื่อมใสศรัทธาในการที่จะนาํไปประพฤติ ปฏิบัติตน 

ภารกิจของผูสอนหรือผูใหการศึกษาทัง้หลาย จงึเปนเพียงผูชี้นาํหรืออํานวยโอกาสชวยใหผูเรียนดําเนิน 

เขาสูปญญา ส่ิงที่ดีที่สุดที่ผูสอนที่ดีจะทําไดก็คือ ต้ังใจชวยเหลือ  พยายามสรรหาอบุาย  จัดสภาพการ 

เรียนและกลวธิีสอนทีจ่ะชวยใหผูเรียนเขาถึงปญญาอยางไดผลดีที่สุด (พระธรรมปฎก. 2544: 6-9) 

หลักของการฝกอบรมบุคคลใหพัฒนาปญญาเพื่อใหมีชวีิตที่ดีงาม มีการคิดดี ปฏิบัติดี มีอยู 

ในหลักพทุธธรรมของศาสนาพทุธ โดยพทุธธรรมแสดงหลักการวา การที่จะดําเนนิชีวติใหถูกตองหรือมี 

ชีวิตที่ดีงามไดนั้น ตองมกีารฝกฝนพัฒนาตนซึ่งไดแกกระบวนการที่เรียกวา  การศึกษา หรือ สิกขา ใน 

กระบวนการพฒันาตนนัน้  การฝกฝนความรูจักคิดหรือคิดเปน จะเปนปจจัยนําหรอืเปนสิ่งชกัพาไปสู 

ความรูความเขาใจ ความคิดเห็น ตลอดจนความเชื่อทีถ่กูตองที่เรียกวา สัมมาทิฏฐิ  เมื่อมีความรูความ 

เขาใจ และคิดเห็นดงีามแลว  การพูด การกระทาํ และ การแสดงออกตางๆ ก็จะถกูตองดีงามไปดวย   

กระบวนการของการศึกษาภายในตวับุคคลจะเริ่มตนและดําเนนิไปไดตองอาศยัการติดตอเกี่ยวของกับ 

สภาพแวดลอมและอิทธพิลภายนอกเปนสิ่งผลักดันหรอืเปนปจจัยกอตัว  ถาไดรับการถายทอด แนะนาํ 

ชักจูง จากแหลงความรูความคิดที่ถูกตอง ก็จะทาํใหเกิดสัมมาทิฏฐิ นาํไปสูการศึกษาที่ถูกตอง  ปจจัย 

แหงสัมมาทิฏฐิมี 2 ประการคือ ปจจัยภายนอกหรือวิธีการแหงศรัทธา ซึง่เปนอทิธพิลของสภาพแวดลอม 

ทางสงัคม โดยเฉพาะอยางยิ่ง กัลยาณมติร  และ ปจจยัภายในหรือวธิีการแหงปญญา  คือ การรูจักคิด 

พิจารณา คิดถูกวธิี เมื่อมีสัมมาทิฏฐิเปนฐานแลวกระบวนการแหงการศึกษาภายในตัวบุคคลก็จะดําเนนิ 

ไปได  กระบวนการนี้แบงเปน 3 ข้ันตอนเรยีกวา  ไตรสิกขา ประกอบดวย ศีล สมาธิ ปญญา อันเปนการ 

อบรมความประพฤติ  ฝกฝนจิต  และฝกฝนปญญา  เพื่อนาํไปสูการดําเนนิชีวิตที่ดีงาม (พระธรรมปฎก. 

2547: 7-18) 

นอกจากกระบวนการทางการศึกษาเพื่อพฒันาชวีิตที่ดีงามดังกลาวมาแลว  พุทธธรรมยังม ี 

คําสอนทีเ่กี่ยวของกับมโนทศันหลักทางการพยาบาลคอื บุคคล สุขภาพ ส่ิงแวดลอม และการพยาบาล 

ซึ่งเปนรากฐานสําคัญในการสงเสริมสุขภาพบุคคล   เนือ่งจากพทุธศาสนาเปนศาสนาประจาํชาตไิทย 

หลักพุทธธรรมจึงผสมผสานอยูในแบบแผนการดําเนนิชีวิตของคนไทยมาชานาน  คานิยมสวนบคุคล    
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จึงไดรับอิทธิพลมาจากวัฒนธรรมประเพณแีบบชาวพุทธ เชน การออนนอมถอมตน  การมีเมตตากรุณา 

การมีความอดทน การเสียสละ เปนตน  พยาบาลไทยจงึควรมีความเขาใจในมโนทัศนทางการพยาบาล 

ตามหลกัพทุธธรรม ในฐานะที่ตองใหบริการดานสุขภาพแกประชาชนชาวพุทธเปนสวนใหญ  ซึง่จะชวย 

ใหความสัมพนัธระหวางพยาบาลกับผูรับบริการดีข้ึน (ทัศนีย ทองประทีป. 2545: 26-27, 34-35)    

หลักพุทธธรรมอีกประการหนึ่งที่เกีย่วของกบัคุณธรรม จริยธรรมที่สามารถเชื่อมโยงสูปฏิบัติ 

 การพยาบาลได  ชวยใหพยาบาลปฏิบัติงานดวยจิตใจทีเ่ต็มเปยมดวยความเมตตากรุณา เอื้ออาทรแก  

ผูเจ็บปวย อีกทั้งยังเปนปญญาสําหรับวิชาชีพพยาบาลเพราะจะชวยใหพยาบาลมีความเขาใจในสภาพ 

ธรรมชาติของสิ่งทัง้ปวงตามความเปนจริงไดแก พรหมวหิาร 4  มีองคประกอบคือ เมตตา กรุณา มุทิตา 

และ อุเบกขา (ทัศนีย ทองประทีป. 2545: 55)  ซึง่เปนคณุธรรมที่สอดคลองกันกับกระบวนการทางการ 

ศึกษาเพื่อพัฒนาชวีิตใหดีงาม ชวยใหเปนพยาบาลที่ดีตามที่สังคมไทยตองการ  จะเห็นไดวา หลกัพทุธ 

ธรรมมีประโยชนอยางยิง่สําหรับวิชาชีพพยาบาล ซึ่งผูทีเ่กี่ยวของกับการจัดการศึกษาพยาบาลสามารถ 

นําไปประยกุตใชเปนอีกทางเลือกหนึ่งในการปลูกฝงคุณธรรม จริยธรรมใหกับนักศึกษาพยาบาลอยาง 

ตอเนื่องและเปนระบบทีเ่หมาะสมกับบริบทของสังคมไทย  เพื่อใหไดพยาบาลที่ดีในอนาคต  มีความ 

เมตตากรุณา เปยมดวยความออนโยน เปนมิตร และมีความเอื้ออาทรตอผูรับบริการสุขภาพ    

สถาบนัการศกึษาพยาบาลในสังกัดกระทรวงสาธารณสขุ ทําหนาที่ผลิตและพัฒนาบุคลากร 

พยาบาลมานานกวา 50 ป จุดมุงหมายของการจัดการศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต เพื่อผลิต 

พยาบาลที่มีความรูความสามารถในการใหบริการสาธารณสุขชุมชนทกุระดับทุกทองถิน่ทัว่ประเทศ โดย 

มุงเนนการดูแลสุขภาพแบบองครวม  การสงเสริมสุขภาพ  การปองกนัการเจบ็ปวย  และการสรางเสริม 

ศักยภาพในการดูแลตนเองของประชาชน  หลกัสูตรที่สถาบนัการศึกษาในสงักัดใชมีการพฒันาปรับปรุง 

ใหเหมาะสมกบัสภาพสังคมไทยมาโดยตลอด สําหรับหลกัสูตรที่ใชอยูในปจจุบันเปนหลักสูตรที่ปรับปรุง 

ใหมคร้ังหลงัสดุเนื่องจากบรบิทของสังคมไทยมกีารเปลี่ยนแปลงจากเดมิอยางรวดเร็ว มีการปฏิรูประบบ 

สุขภาพที่มุงเนนการสรางสุขภาพและปองกันการเจ็บปวยมากกวาการรักษา ประกอบกับมีการปฏิรูปการ 

ศึกษาตามพระราชบัญญัติการศึกษาแหงชาติ พ.ศ.2542 ที่เนนผูเรียนเปนสําคัญ  ดังนัน้ จงึมีการพัฒนา 

ปรับปรุงหลักสูตรใหสอดคลองกับการปฏิรูปการศึกษา และการปฏิรูประบบสุขภาพ   เรียกวา  หลักสูตร 

พยาบาลศาสตรบัณฑิต พ.ศ.2545  ซึ่งเริม่ใชในปการศึกษา 2546  ในสถาบันการศึกษาพยาบาลของ 

กระทรวงสาธารณสุขจํานวน 25 แหง หลกัสูตรใหมนี้เปนหลกัสูตรบูรณาการที่มีการเชื่อมโยงเนื้อหาวิชา 

เขาดวยกนัโดยใชมโนทัศนหลักเปนตัวกาํหนดเนื้อหา ใชกระบวนการทางปญญาสงเสริมการเรียนรูของ 

ผูเรียน    ปฏิสัมพันธระหวางผูสอน ผูเรียน และผูรับบริการ  อยูบนพืน้ฐานของทฤษฎีการดูแลดวยความ 

เอื้ออาทร  มีกรอบแนวคิดของหลักสูตรทีป่ระกอบดวยมโนทัศนทางการพยาบาล และ มโนทัศนทางการ 

ศึกษาพยาบาล ผูสอน ผูเรียน บุคคล ครอบครัวและชุมชน ปฏิสัมพันธกันในรูปของการเรียนการสอนและ 

ปฏิบัติการพยาบาล โดยมีการดูแลอยางเอื้ออาทรเปนแกนหลัก (สถาบันพระบรมราชชนก.2546: 1,7) 
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จากกรอบแนวคิดของหลักสตูรจะเห็นไดวา  การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนหวัใจของหลกัสูตร 

ฉบับปรับปรุงใหม ของสถาบนัการศึกษาพยาบาลในสังกดักระทรวงสาธารณสุข   ซึง่การทีห่ลักสูตรจะ 

บรรลุวัตถุประสงค ไดผลผลิตตามความคาดหวงัคือ  ไดบัณฑิตพยาบาลที่มีความรู ความสามารถเชิง 

วิชาชพี   มีคุณธรรม จริยธรรม และมีคุณลกัษณะทีพ่งึประสงค สอดคลองกับความตองการของสงัคม 

นําไปสูการปฏิบัติการพยาบาลตามภาระหนาที่ที่รับผิดชอบดวยความเอื้ออาทรตอผูรับบริการ ส่ิงที่เปน 

ปจจัยสําคัญคอื  กระบวนการจัดการเรียนการสอนที่จะดําเนนิการตามแนวทางของหลักสูตร  ทัง้นี้การ 

บริหารหลกัสตูรและการจัดการเรียนการสอนขึ้นอยูกับการดําเนนิการของวิทยาลยัแตละแหง ซึ่งอาจมี 

แนวทางที่แตกตางกัน และไดผลลัพธที่แตกตางกนั  โดยเฉพาะในประเด็นของการดูแลอยางเอื้ออาทร  

เนื่องจากยังมคีวามเปนทฤษฎีหรือเปนนามธรรมสงู   แนวทางในการประยุกตทฤษฎีสูการปฏิบัติจึงมี 

คอนขางนอย  รวมทั้งยงัมกีารใหความหมายที่คอนขางหลากหลาย จากนกัวิชาการทางการพยาบาล  

จากสภาพปญหาที่กลาวมา ผูวิจัยในฐานะที่เปนอาจารยพยาบาลจงึ สนใจที่จะศึกษาวิจัยเพื่อพัฒนา 

วิธีการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการแนวคิดการดูแลเอื้ออาทร (Caring Concept) ซึ่งเปนศาสตร 

สากลทางการพยาบาล รวมกับแนวคิดการเรียนการสอนเพื่อพัฒนาปญญาตามหลกัพทุธธรรมเพือ่ให 

เหมาะสมสอดคลองกับบริบทของสังคมไทย โดยคาดหวงัวา ผลของการศึกษาวิจยัจะเปนประโยชนตอ 

สถาบนัการศกึษาพยาบาลในสังกัดสถาบันพระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสุข สําหรับเปนแนวทาง  

ในการจัดการเรียนการสอนทีป่ลูกฝงการดูแลอยางเอื้ออาทรอยางเปนรูปธรรม เพื่อใหไดบัณฑิตพยาบาล

ที่มีคุณลักษณะพึงประสงคตามจุดมุงหมายของหลกัสูตร   

 

คําถามการวิจัย 
 

1. ผูที่เกี่ยวของกับการเรียนการสอนทางการพยาบาลคอื อาจารยพยาบาล พยาบาลวิชาชพี 

นักศึกษาพยาบาล และผูรับบริการ  มีความคิดเห็นเกี่ยวกับการดูแลอยางเอื้ออาทรในประเด็นเหลานี้

อยางไร 

    1.1  การดูแลอยางเอื้ออาทรมีความหมาย และมีความสําคัญอยางไร   

    1.2  พยาบาลควรแสดงออกอยางไรจึงจะเรียกวามกีารดูแลอยางเอื้ออาทร  และ   

    1.3  ควรจัดการเรียนการสอนอยางไร เพื่อปลูกฝงใหพยาบาลมกีารดูแลอยางเอือ้อาทรตอ 

ผูรับบริการ 

2. การพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาหลักพทุธธรรมมาใชในการเรียนการ 

สอนทางการพยาบาล จะสามารถปลูกฝงใหนกัศึกษาพยาบาลมพีฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอ 

ผูรับบริการไดหรือไม และ รูปแบบฯที่พฒันาขึ้นมีประสิทธิผลมากนอยเพียงใด 
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ความมุงหมายของการวิจัย 
 

1. เพื่อศึกษาวเิคราะหขอมูลพื้นฐานเกี่ยวกบัแนวคิดของการดูแลอยางเอื้ออาทรในวชิาชีพ 

พยาบาลตามแนวคิดทฤษฎีตางๆ และตามความคิดเหน็ของผูทีเ่กี่ยวของกับการจัดการเรียนการสอน 

ทางการพยาบาล  เพื่อใหไดกรอบแนวคิดในการพัฒนารปูแบบการจัดการเรียนการสอนที่มีความสอด 

คลองกับบริบทของสังคมไทย 

2.  เพื่อพฒันารูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลักพทุธธรรมในการปลูกฝง 

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษาพยาบาล    

3. เพื่อศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่ผูวิจยัพฒันาขึน้  โดยศึกษา 

ถึงผลที่เกิดขึ้นกับนักศกึษาพยาบาล ไดแก พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring Behaviors) 

และความพึงพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอนของนักศึกษาพยาบาล  

 

ความสําคัญของการวิจัย 
 

 เนื่องจากวิชาชีพพยาบาลถอืวาการดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring) เปนหัวใจสาํคัญของวิชาชีพ  

ที่สถาบันการศึกษาตองปลกูฝงใหกับบัณฑิต  การวิจยัครั้งนี ้จึงไดทําการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียน 

การสอนโดยบรูณาการหลกัพุทธธรรมเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล  

ผลของการวิจยัจะเปนประโยชนดังตอไปนี ้

1. เปนแนวทางในการพัฒนาการจัดการเรียนการสอนเพือ่ใหสถาบนัสามารถผลิตบณัฑิตได 

ตามปณิธาน ไดบัณฑิตทางการพยาบาลที่มีความเมตตากรุณา เอื้ออาทรตอผูรับบริการ สอดคลองกับ 

ความตองการของสังคม และนับเปนการเตรียมกําลงัคนอยางมีคุณภาพ 

 2. เปนแนวทางใหกับสถาบนัการศึกษาพยาบาลในสังกดัสถาบันพระบรมราชชนก กระทรวง 

สาธารณสุข สามารถนํารูปแบบการจัดการเรียนการสอนไปประยุกตใชโดยบูรณาการในรายวิชาตางๆ  

ในการสอนภาคปฏิบัติ นอกจากนี้ สถาบนัการศึกษาพยาบาลอืน่ๆยังสามารถนําไปปรับใชไดเชนกัน 

 3. ผลของการศึกษาเชงิคุณภาพเกีย่วกบัการดูแลอยางเอื้ออาทรในการวิจัยครั้งนี้ สามารถนํา 

ไปใชเปนขอมูลเบื้องตนในการพัฒนาบริการพยาบาลใหดียิ่งขึ้น  

4. การนําหลักพุทธธรรมมาบูรณาการในการเรียนการสอน เปนแนวทางการสงเสริมใหบัณฑิต

พยาบาลตระหนกัถึงคุณคาของพุทธศาสนาซึง่เปนรากฐานที่สําคัญของวัฒนธรรมไทย 
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ขอบเขตของการวิจัย 
การวิจยัครั้งนี ้เปนการพัฒนารูปแบบการจดัการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลักพทุธธรรม 

เพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดแูลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล  ซึ่งผูวิจยัตองการใหนกัศึกษาได 

เรียนรูจากประสบการณจริงในการปฏิบัติ  จงึบูรณาการรูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่พฒันาขึ้น 

เขากับรายวิชาภาคปฏิบัติ หมวดวิชาเฉพาะ กลุมวิชาชพี ไดแก  วิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา ทารก 

และการผดุงครรภ 2  จาํนวน 2 หนวยกิต   ซึง่เปนรายวชิาบังคับของหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต 

ที่นกัศึกษาตองเรียนในชัน้ปที่ 4 ภาคเรียนที่ 1 ขอบเขตของการวิจัยแบงเปน 3 ข้ันตอน คือ  

ขั้นตอนที่ 1  การศึกษาขอมูลพื้นฐานเกีย่วกับแนวคิดของการดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชีพ 

พยาบาล  เปนการศึกษาในประเด็นที่เกี่ยวกับ ความหมายของการดูแลอยางเอื้ออาทร  พฤติกรรมการ 

ดูแลอยางเอื้ออาทร และแนวทางการจัดการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 

ของนักศึกษาพยาบาล  โดยศึกษาวเิคราะหแนวคิดทฤษฎีจากตํารา เอกสาร งานวิจยัทัง้ในประเทศและ 

ตางประเทศ   รวมทัง้ศึกษาความคิดเหน็ของผูที่เกี่ยวของกับการจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาล 

ดวยวิธกีารศึกษาเชงิคุณภาพ ไดแก การสมัภาษณแบบกึ่งโครงสรางและการจัดสนทนากลุม  ประชากร 

ที่ใชศึกษาไดแก นกัศึกษาพยาบาล และ อาจารยพยาบาล ของวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ 

สังกัดสถาบันพระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสุข  รวมทัง้พยาบาลวิชาชพี และผูรับบริการพยาบาล 

ในโรงพยาบาล สังกัดกระทรวงสาธารณสขุที่เปนแหลงฝกของนกัศึกษา  เลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจง 

โดยยึดจุดมุงหมายของการศึกษาเปนหลกั เพื่อใหเปนตัวแทนที่จะไดมาซึ่งขอมูลเบื้องตนตามสภาพจริง 

ผลที่ไดจากการศึกษาในขัน้ตอนนี้ จะนาํไปประกอบการพัฒนาการจัดการเรียนการสอนในขั้นตอนตอไป 

ขั้นตอนที่ 2  การพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลักพุทธธรรมเพื่อ 

ปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล เปนการศึกษาวิเคราะหแนวคิด ทฤษฎี 

เกี่ยวกับการออกแบบและพฒันารูปแบบการจัดการเรียนการสอน   แนวคิดของการจัดการเรียนการสอน 

ทางการศึกษาพยาบาล และหลักพุทธธรรมที่เชื่อมโยงสูการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤตกิรรมการดูแล 

อยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล  ผลของการศึกษาทัง้หมดนํามาสังเคราะหเพือ่ใหไดกรอบแนวคิด 

ในการสรางรปูแบบการจัดการเรียนการสอน จากนั้นทําการพัฒนาโครงรางและองคประกอบของรูปแบบ 

การจัดการเรียนการสอน และตรวจสอบความเหมาะสมโดยขอความคดิเห็นจากผูทรงคุณวุฒิ ไดรูปแบบ 

การจัดการเรียนการสอนทีเ่หมาะสม  แลวจึงพัฒนาเครื่องมือประกอบการเรยีนการสอนที่ผานการตรวจ 

สอบคุณภาพโดยผูทรงคุณวฒุิดานการศึกษาพยาบาล ดานการสอนและการวัดประเมินผล ดานคณุธรรม 

จริยธรรมเชิงพทุธ รวมทัง้ตรวจสอบคุณภาพดวยวิธีการทางสถิติ  จากนัน้จึงนํารูปแบบฯไปศึกษานาํรอง 

กับนักศกึษาพยาบาลที่มีลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยางมากที่สุด เพื่อศึกษาความเปนไปไดและแกไข 

ปรับปรุงขอบกพรองที่พบ  ทําใหไดรูปแบบการจัดการเรียนการสอนทีม่ีคุณภาพสําหรับการนําไปทดลอง 

ใชจริงกับกลุมตัวอยาง  
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ขั้นตอนที่ 3  การศึกษาเพื่อประเมินประสทิธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน  เปน  

การนาํรูปแบบการจัดการเรียนการสอนไปทดลองใชกบันักศึกษาพยาบาล ชั้นปที่ 4  หลกัสูตรพยาบาล 

ศาสตรบัณฑิต  ในปการศึกษา 2550  ภาคการศึกษาที่ 1  ที่เรียนวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา ทารก  

และการผดุงครรภ 2 โดยใชกระบวนการวจิัยเชิงทดลองแบบศึกษาสองกลุมวัดกอนและหลังการทดลอง   

แลวศึกษาประสิทธิผลของการจัดการเรียนการสอน ดวยวิธกีารเชงิปริมาณและเชิงคุณภาพควบคูกันไป   

โดยเปรียบเทยีบคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนกัศึกษาพยาบาลกลุมทดลอง และกลุม 

ควบคุมระหวางกอนการเรียนการสอนกับหลังการเรียนการสอนทันที และระหวางกอนการเรียนการสอน 

กับหลงัการเรยีนการสอนเปนเวลา 1 เดือน   เปรียบเทียบคะแนนพฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของ 

นักศึกษากลุมทดลองกับกลุมควบคุมหลงัการเรียนการสอนทนัท ี ศึกษาความคิดเหน็และความพึงพอใจ 

ของนักศึกษากลุมทดลองหลังจากผานการเรียนการสอนตามรูปแบบฯ  รวมทัง้ศึกษาความคิดเหน็และ 

ความพึงพอใจของผูรับบริการตอการดูแลของนักศกึษากลุมทดลอง ผลที่ไดจากการศึกษานํามาปรบัปรุง 

รูปแบบการจัดการเรียนการสอนใหสมบูรณ เพื่อเปนประโยชนในการนําไปประยกุตใชในโอกาสตอไป 

 
นิยามศัพทเฉพาะของการวิจัย 

นิยามศัพทเฉพาะของการวจิัยครั้งนี ้ ผูวิจยันิยามจากการศึกษาแนวคิดทฤษฎี และจากการ 

ศึกษาเชงิคุณภาพ  ซึ่งเปนการศึกษาความคิดเห็นของผูรับบริการพยาบาล และผูที่เกี่ยวของกับการจัด 

การเรียนการสอนทางการพยาบาลโดยตรงวา ใหความหมายของศพัทเฉพาะในการวจิัยครั้งนี้อยางไร 

เชน การดูแลอยางเอื้ออาทร  พฤตกิรรมการดูแลอยางเอือ้อาทร เปนตน ทัง้นี้ เพื่อใหสามารถดาํเนนิการ 

วจิัยไดสอดคลองกับสภาพจริงตามบริบทของสังคมไทย  นยิามศัพทเฉพาะมีดังนี ้

1. การดูแลอยางเอ้ืออาทร  หมายถงึ  การดูแลของผูทีอ่ยูในวิชาชพีพยาบาลตอผูที่เจ็บปวย 

หรือผูรับบริการดวยความมีเมตตากรุณา เอื้ออาทร  สนใจเอาใจใสตออารมณ ความรูสึก ความตองการ 

รวมทัง้เคารพศักดิ์ศรีของความเปนมนษุยและสิทธิสวนบุคคลของผูรับบริการในการปฏิบัติการพยาบาล 

เพื่อสงเสริมสุขภาพ ปองกันโรค ดูแลรักษาความเจ็บปวย และฟนฟูสภาพ ใหบุคคลมีดุลยภาพในตนเอง 

สามารถดูแลตนเองไดตามสภาวะที่เกิดขึน้ในชวีิต 

2. รูปแบบการจัดการเรียนการสอน   หมายถงึ   สภาพหรือลักษณะการเรียนการสอนที ่

ครอบคลุมองคประกอบสําคัญ ซึ่งไดรับการออกแบบหรอืจัดไวอยางเปนระบบตามปรัชญาหรือแนวคิด 

ตางๆ  ประกอบดวยกระบวนการหรือเทคนิควิธีในการเรียนการสอนทีส่ามารถชวยใหผูเรียนบรรลุวัตถุ 

ประสงคที่ต้ังไว ซึง่รูปแบบการจัดการเรียนการสอนในการวิจัยครั้งนี ้สรางขึ้นจากปรัชญาการศึกษาไทย 

ตามแนวพทุธธรรมและทฤษฎีมนุษยนยิม มีองคประกอบสําคัญ 6 องคประกอบคอื หลักการและแนวคิด 

วัตถุประสงค  ผลลัพธที่คาดหวงั  สาระการเรียนการสอน  กระบวนการเรียนการสอน  และ การประเมิน 

ประสิทธิผลของรูปแบบ 
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3.  รูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลักพุทธธรรมเพื่อปลกูฝง 
พฤติกรรมการดูแลอยางเอ้ืออาทรของนักศกึษาพยาบาล   หมายถึง   รูปแบบการจัดการเรียน 

การสอนที่ผูวจิัยสรางขึน้โดยนําหลักพทุธธรรมมาบูรณาการในรายวชิาภาคปฏิบัติ  กลุมวิชาชีพทาง 

การพยาบาล  เพื่อปลูกฝงหรอืสงเสริมใหนกัศึกษาพยาบาลมีคุณสมบติัของการเปนผูดูแลสุขภาพที่ 

เขาถึงจิตใจและความรูสึกของบุคคล มีความเมตตากรุณา เอื้ออาทร สนใจเอาใจใสตออารมณ ความ 

รูสึก ความตองการ  รวมทัง้เคารพในศักดิศ์รีและสิทธิของผูรับบริการในการปฏิบัติการพยาบาล เพื่อ 

สงเสริมสุขภาพ ปองกนัโรค ดูแลรักษาความเจ็บปวย และฟนฟูสภาพ ใหบุคคลมีดุลยภาพในตนเอง 

สามารถดูแลตนเองไดตามสภาวะตางๆทีเ่กิดขึ้นในชวีิต 

    รูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่ผูวิจยัสรางขึ้นในครั้งนี้  ประกอบไปดวย 2 สวนคือ  

    3.1  ขั้นนาํเขาสูกระบวนการเรียนการสอน  หรือ “การสรางศรทัธา นําพาใหคิด” 

        เปนการเตรียมผูเรียนและผูสอนกอนที่จะเขาสูกระบวนการเรียนการสอน ประกอบ   

ดวยกิจกรรมสําคัญ 2 ประการคือ   

       3.1.1 การชี้แจง  เกีย่วกับแนวคิดและหลักการ วัตถุประสงค สาระสําคัญ กระบวน 

การเรียนการสอน  และการประเมินผล  เพือ่ใหเหน็ความสําคัญและเขาใจในแนวทางของรูปแบบการ 

จัดการเรียนการสอนทีพ่ัฒนาข้ึน   

       3.1.2  การสรางความสัมพันธ  ระหวางอาจารยกบันักศึกษาพยาบาลเพื่อสราง 

บรรยากาศของความเปนกัลยาณมิตร ซึง่เปนปจจัยชกันาํใหนักศึกษารูจักคิดพิจารณาจนเกิดสัมมาทิฏฐิ

คือ การเห็นชอบ หรือการมจีิตสํานึกที่ดี  มีแรงจูงใจทีจ่ะฝกฝนพัฒนาตนใหเปนผูทีม่ี พฤติกรรมทีดี่งาม 

กลาวคือ เปนการใชปจจัยภายนอกชักนําใหเกิดปจจยัภายในหรือการรูจักคิดพิจารณาของนกัศึกษาเพื่อ

นําเขาสูกระบวนการเรียนการสอน 

    3.2  กระบวนการเรียนการสอน   ประกอบดวย 3 ข้ันตอนหลกัคือ               

            3.2.1  ขั้นปรยิัติ  หรือ “ ใหความรูควบคูหลกัธรรม ”  หมายถงึ   การใหความรู 

ความเขาใจในหลักพุทธธรรม ไดแก  ไตรสิกขา และ พรหมวิหาร4   ซึ่งเปนหลกัธรรมสําคัญที่ไดนํามา 

ประยุกตใชในการปลกูฝงและสงเสริมใหนกัศึกษาเปนพยาบาลที่เอื้ออาทร  ควบคูไปกับการใหความรู 

ทางวิชาการพยาบาล เพื่อใหนกัศึกษาสามารถบูรณาการหลักธรรมะไปสูการปฏิบัติการพยาบาลได 

      3.2.2  ขั้นปฏิบัติ  หรอื “ นอมนําไปสูการปฏบัิติ ”  หมายถึง  การนําความรูที่ได 

เรียนรูจากขั้นปริยัติไปสูการลงมือปฏิบัติจริง ทัง้ในชวีิตประจําวนั และในการปฏิบัติการพยาบาลตาม 

กระบวนการพยาบาล  ซึง่ประกอบดวยกิจกรรมหลักที่สําคัญ 2 ประการคือ    

                               1)  การฝกฝนพัฒนาตนในชีวิตประจาํวนัดวยหลักธรรมไตรสกิขา  เปน  

การฝกฝนพัฒนาตนเพื่อใหเปนผูทีม่ีการประพฤติและการปฏิบัติที่ดีงามอยางเปนองครวมทั้ง 3 ดาน คือ  

ดานพฤติกรรม  ดานจิตใจ และดานปญญา  ดังนี ้ 
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                         ศลี  หรือ “กํากบัพฤติกรรม สํารวมกาย วาจา”  เปนการฝกฝนพัฒนาตน 

ใน ดานพฤติกรรม ใหเปนผูทีม่ีวิถีชวีิตที่ถกูตองดีงามทัง้ทางกาย วาจา ดวยการฝกตนเองเกี่ยวกับกิจกรรม 

พื้นฐานในชีวติประจําวนัใหมีระเบียบวนิัย รูหนาที่มีความรับผิดชอบ และควบคุมกาํกับการกระทาํของตน 

ใหเหมาะสม ไมเบียดเบียนสรางความเดือดรอนใหกับตนเองและผูอ่ืน  ปฏิบัติตามกฎกติกา มารยาทของ 

สังคม อยูรวมกับผูอ่ืนดวยดีมีความเกื้อกูลกัน   

                    สมาธิ  หรือ “มีจิตจดจอ ใจคอมั่นคง ดํารงคุณธรรม”   เปนการฝกฝน 

พัฒนาตนใน ดานจิตใจ ใหมีสติต้ังมั่น  แนวแนอยูกับส่ิงทีก่ําหนด ไมฟุงซานหวัน่ไหว  มีความสงบเย็น 

เบิกบานแจมใส  มีความดีงามดวยคุณธรรม เพื่อใหจิตใจที่มีความพรอมสําหรับการใชงานทางปญญา   

รวมทัง้มีความพรอมที่จะมอบความรักและความปรารถนาดีตอผูอ่ืน 

        ปญญา  หรือ  “ไตรตรอง มองเหตผุล  รูจักตน รูจักคน รูจักงาน”  เปน 

การฝกฝนพัฒนาตนใน ดานสติปญญา ใหมีความรู ความเขาใจตอส่ิงทั้งหลายตามความเปนจริง ดวย 

การคิดไตรตรอง มองที่เหตแุละผล มองตนหรือพจิารณาตนเพื่อใหเขาใจตัวเองและผูอ่ืน จนไมเกดิความ 

ยึดติดถือมั่น ละคลายความเหน็แกตัว และกระทาํการตางๆที่เกิดประโยชนตอเพื่อนมนษุยและสงัคม  

             2)  การนาํคุณธรรมล้าํคา พรหมวิหาร4  ไปใชในการดูแลผูปวย  เปนการ 

นําหลักธรรมทีไ่ดจากเรียนรูคือ พรหมวิหาร4  ไปใชในการปฏิบัติการพยาบาลตามกระบวนการพยาบาล 

ไดแก การประเมินปญหา การวางแผน  การปฏิบัติการพยาบาล และการประเมินผล เพื่อใหเกิดการดูแล 

อยางเอื้ออาทรตอผูปวย/ผูรับบริการ โดย พรหมวหิาร 4 จะเปนคุณธรรมที่สงเสริมใหนกัศึกษาพยาบาล 

เปนผูทีม่ีน้าํใจ พรอมที่จะใหความชวยเหลอืตอผูอ่ืน และมีพฤติกรรมในการดูแลชวยเหลือผูปวยหรอืผูรับ 

บริการอยางเอื้ออาทร  ประกอบดวยหลักธรรม 4 ประการดังนี ้

      เมตตา  หมายถงึ  ความรักหรือความปรารถนาด ีมีไมตรี ตองการชวยเหลือ 

ใหผูปวยมีความสุข ไดรับการดูแลรักษาอยางครบถวน ปลอดภัย 

     กรณุา  หมายถงึ   ความสงสาร หรือความอยากชวยเหลือผูปวยใหพนจาก 

ความทุกข หรือตองการปลดเปลื้องบําบัดความทุกขของผูปวยทั้งกายและใจ  โดยหาหนทางชวยเหลือ 

อยางดทีี่สุด 

     มุทิตา   หมายถงึ   ความแชมชื่นเบกิบาน ยนิดีเมื่อผูปวยหายจากโรคภัย 

ไขเจ็บ รวมถงึการสงเสริมสนับสนนุใหผูปวยมีความสามารถในการดแูลตนเอง มกีารปฏิบัติตนทีดี่เพื่อ 

การฟนหายหรือเยียวยาตนเอง 

     อุเบกขา  หมายถงึ   ความมีใจเปนกลาง หรือการมองตามความเปนจริง 

ตอการที่ผูปวยจะไดรับผลตามเหตุ โดยปราศจากอคติ รวมทัง้การมีจิตใจที่เทีย่งธรรม รักษากฎเกณฑ 

และความถกูตอง 
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            3.2.3  ขั้นปฏิเวธ  หรือ  “กระจางชัดจากการสะทอนคิด”    เปนการเชื่อมโยง 

ความรูดวยการคิดสะทอนกลับจากสิง่ที่ไดเรียนรูและลงมือปฏิบัติ (Reflective Practice) ดวยตนเอง   

ซึ่งหมายถึง  การเรียนรูในหลักธรรมแลวนอมนําไปสูการปฏิบัติดวยการฝกฝนพัฒนาตน และนําหลกั 

ธรรมไปใชในการปฏิบัติการพยาบาล  แลวมีการสะทอนคิดถึงผลของการปฏิบัตินัน้ เพื่อนาํไปสูการหา 

แนวทางแกปญหาและการปรับปรุงตนเองใหดีข้ึน   กระบวนการของการสะทอนคดิมี 5 ข้ันตอน ไดแก  

การบรรยายความรูสึกและประสบการณ  การแลกเปลี่ยนประสบการณ   การประเมินและวเิคราะห 

ประสบการณ  การสรุปแนวคิดหรือหาวธิีแกไขปญหา และการวางแผนการปฏิบัติหรือทดลองนาํไปใช      

4. ประสทิธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน  หมายถงึ ผลที่เกิดขึ้นกับนักศึกษา 

พยาบาลหลังจากที่ผานกระบวนการจัดการเรียนการสอนตามรูปแบบที่ผูวิจยัสรางขึน้  ประกอบดวย 

   4.1 พฤติกรรมการดูแลอยางเอ้ืออาทร (Caring Behaviors) หมายถงึ การปฏิบัติหรือ 

การแสดงออกของนักศึกษาพยาบาลที่ทาํใหผูปวย/ผูรับบริการมีความอบอุนใจ มัน่ใจตอการดูแล และ 

รูสึกวาไดรับการดูแลอยางเอาใจใสอยางแทจริง  ซึ่งจากการสังเคราะหแนวคิดทฤษฎีรวมกับการศกึษา 

เชิงคุณภาพในการวิจัยครั้งนี้พบวา พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาลมีองคประกอบ 6 ดาน

ดังนี ้

1)  มีมนษุยสมัพันธดี 

2)  มีความเมตตากรุณา   

3)  เคารพในคุณคาของความเปนมนษุย  

4)  มีกลยทุธและทักษะการบริการ  

5)  ยึดมั่นผกูพันในภาระหนาที่    

6)  สงเสริมใหมีสุขภาพดีแบบองครวม    

 4.2  ความพงึพอใจตอรูปแบบการจัดการเรยีนการสอน  หมายถงึ  ความคิดเหน็ของ 

นักศึกษาพยาบาลเกี่ยวกับประโยชนของการเรียนรูที่ไดรับ และการดาํเนนิกระบวนการเรียนการสอนตาม 

รูปแบบวา มีความพึงพอใจอยูในระดับใด  วัดโดยใชแบบสอบถามที่ผูวจิัยสรางขึน้ 

5. นักศึกษาพยาบาล  หมายถงึ  นกัศกึษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต ชั้นปที่ 4 ประจํา 

ปการศึกษา 2550  วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ  สังกัดสถาบันพระบรมราชชนก  กระทรวง

สาธารณสุข 

 6. อาจารยนเิทศ  หมายถงึ  อาจารยพยาบาลที่ดูแลการฝกประสบการณภาคปฏิบัติของ

นักศึกษาบนหอผูปวย ในการวิจัยครั้งนี้ไดแก อาจารยประจําหองคลอดและอาจารยประจําตึกหลงัคลอด 

7. หลกัสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต พ.ศ.2545  หมายถงึ หลักสูตรที่ใชในการผลิตบัณฑิต 

ทางการพยาบาลของวทิยาลยัพยาบาลในสังกัดสถาบันพระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสุข  ซึ่งเปน

หลักสูตรฉบับปรับปรุงใหมลาสุด เร่ิมใชในปการศึกษา 2546  



บทที่ 2 
เอกสารและงานวิจัยที่เกี่ยวของ 

 

การวิจยัครั้งนี ้ ผูวิจัยไดศึกษาเอกสารและงานวิจยัที่เกี่ยวของสําหรับเปนแนวทางในการ

พัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอน เพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนกัศึกษา

พยาบาล  ในประเด็นตางๆ ดังนี้  

1.  แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับการจัดการเรียนการสอน 

       1.1  มโนทัศนของการเรียนการสอน  

        1.2  ปรัชญาการศึกษากับการจัดการเรียนการสอน  

               :  ปรัชญาการศึกษาไทยตามแนวพุทธธรรม 

        1.3  ทฤษฎีการเรียนรูกับการจัดการเรียนการสอน 

           :  ทฤษฎีการเรียนรูกลุมมนษุยนิยม 

    1.4  การออกแบบการเรยีนการสอน 

    1.5  รูปแบบการเรียนการสอน 

     1.6  การบูรณาการ  

2.  แนวคิดเกีย่วกับการเรียนการสอนทางการศึกษาพยาบาล 

     2.1  ศาสตรสาขาการพยาบาล 

     2.2  ปรัชญาของการศกึษาพยาบาล 

     2.3  วัตถุประสงคของการศึกษาพยาบาล 

     2.4  การจดัการเรียนการสอนทางการพยาบาล           

     2.5  กระบวนการพยาบาล 

     2.6  การจดัการเรียนการสอนทางการพยาบาลในมติิใหม 

     2.7  หลักสตูรพยาบาลศาสตรบัณฑิตของกระทรวงสาธารณสุข  

            :  การพัฒนาหลักสตูรโดยใชทฤษฎีการดูแลอยางเอื้ออาทร 

3.  แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับการดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชีพการพยาบาล 

     3.1  ความหมายและความสําคัญของการดแูลอยางเอื้ออาทร 

     3.2  แนวคดิทฤษฎีของการดูแลอยางเอื้ออาทรทางการพยาบาล 

     3.3  พฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 

     3.4  แนวทางการปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชพีการพยาบาล 

    3.5  การคิดสะทอนกลับ 

     3.6  การดูแลอยางเอื้ออาทรทางการศกึษาพยาบาล 
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4.  พุทธธรรมที่เชื่อมโยงสูการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงการดูแลอยางเอื้ออาทร 

     4.1  พุทธวธิีในการสอนและการอบรมปลูกฝง 

     4.2  ปจจัยภายนอกหรือวิธีการแหงศรทัธา(ปรโตโฆสะ) :  กัลยาณมิตรธรรม 

     4.3  ปจจัยภายในหรือวิธกีารแหงปญญา(โยนโิสมนสกิาร) 

     4.4  สัมมาทิฏฐิ 

     4.5  ไตรสิกขา 

     4.6  พรหมวิหาร 4 

5.  งานวิจยัทีเ่กี่ยวของ 

     5.1  งานวจิัยที่เกี่ยวของกับการดูแลอยางเอื้ออาทรในดานปฏิบัติการพยาบาล 

     5.2  งานวจิัยที่เกี่ยวของกับการดูแลอยางเอื้ออาทรในดานการศึกษาพยาบาล 

6.  กรอบแนวคิดในการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

     รายละเอยีดในแตละประเด็น  ผูวิจัยไดเรียบเรียงไวตามลําดับดังนี ้
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1. แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับการจัดการเรียนการสอน 
 การเรียนการสอน (Instruction) เปนศาสตรที่มีววิัฒนาการเปลี่ยนแปลงไปตามยุคสมัย จาก

การสอนที่เปนไปตามธรรมชาติไมมีรูปแบบมาสูการสอนอยางมีแบบแผนจนกระทัง่เปลี่ยนเปนการสอน 

ที่เนนตัวผูเรียนเปนสาํคัญหรือผูเรียนมีบทบาทในการสรางความรูดวยตนเอง  และมีการเรียนการสอน

ในหลากหลายลักษณะ    การจัดการเรียนการสอนที่ดี จงึตองมีการวางแผนและนําแนวคิดทฤษฎีหรือ

หลักการตางๆมาประยกุตใชอยางเหมาะสม  รวมทัง้มีการออกแบบการเรียนการสอน (Instructional 

Design) อยางมีประสิทธิภาพ (ทิศนา แขมมณี. 2545: 1-14)  ดังนั้น ผูสอนจึงตองมีความรูความเขาใจ

เกี่ยวกับมโนทศัน ปรัชญา ทฤษฎี หลกัการ และแนวคิดของการเรียนการสอน  เพื่อชวยใหการเรียนการ

สอนนัน้บรรลุผลสําเร็จตามจุดมุงหมาย 
1.1  มโนทัศนของการเรยีนการสอน (Instruction)    

 มโนทัศนของการเรียนการสอน (Instruction) ในปจจุบันพัฒนามาจากการสอน (Teaching) 

ที่แตเดิมเนนการถายทอดความรู ความคิด ความเชื่อ ทกัษะ และเจตคติ  ซึ่งครูผูสอนมีบทบาทเปนผู

บอกกลาว ส่ัง อธิบาย หรือแสดงใหดูตามความคิดเหน็และความสามารถของตน  ในขณะที่ผูเรียนเปน

ผูรับการถายทอดตามแตครูจะให  เปลี่ยนมาเปนการสอนโดยคํานึงถึงการเรียนรูของผูเรียนเปนสําคัญ

หรือการจัดกิจกรรมเพื่อใหผูเรียนเกิดการเรยีนรูอยางมีสวนรวม  โดยมีการวางแผน ดําเนินกระบวนการ 

และประเมินผลอยางเปนระบบ สามารถตรวจสอบปรับปรุงได เพื่อใหบรรลุจุดมุงหมายที่ต้ังไว (ทิศนา 

แขมมณี. 2545: 4-5; ดรุณี รุจกรกานต. 2541: 14-25; ชาญชัย ยมดษิฐ. 2548: 9-11)   

 ดังนัน้ มโนทัศนของการเรียนการสอนในปจจุบันจงึมีความหมายครอบคลุมลักษณะตอไปนี้   

 1)  การเรียนการสอนคํานึงถงึการเรียนรูของผูเรียนเปนสาํคัญ และผูเรียนตองมีสวนรวมใน

การเรียนรู   

 2)  การเรียนการสอนเปนการถายทอดความรู  ทกัษะ และ เจตคติตางๆ หรือเปนการจดั

กิจกรรมการเรยีนรูโดยมกีารวางแผน  มีข้ันตอนหรือกระบวนการเรียนการสอนที่มีแบบแผนชัดเจน

เพื่อใหบรรลุจดุมุงหมายที่ต้ังไว 

 3)  การเรียนการสอนครอบคลุมปฏิสัมพนัธหลายรูปแบบ  โดยอาจเปนปฏิสัมพนัธระหวาง

บุคคลกับบุคคล หรือบุคคลกบัส่ือก็ได  

 ความรูความเขาใจเกี่ยวกับมโนทัศนของการเรียนการสอน จะนาํไปสูการออกแบบการจัด 

การเรียนการสอนที่เหมาะสมกับสถานการณและดําเนนิการไดอยางมีประสิทธิภาพ   เนื่องจากรปูแบบ

การเรียนการสอนตองอาศัยความเชื่อของผูจัดหลักสูตรและของผูสอนเปนสาํคัญ  ซึ่งมักจะมาจากการ

นําทฤษฎีการเรียนรูและมโนทัศนของการเรียนการสอนมาผสมผสานกัน (ดรุณี รุจกรกานต. 2541: 6)  

ทั้งนี้การพัฒนาหรือออกแบบการเรียนการสอนทางการพยาบาลก็ตองอาศัยหลักการดังทีก่ลาวมาเชน 

เดียวกนั  
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 1.2  ปรัชญาการศึกษากับการจัดการเรยีนการสอน 
 ปรัชญาการศกึษามีความสมัพันธกับการเรียนการสอนอยางลกึซึ้ง  ในฐานะที่เปนหลักหรือ

เหตุผลของการคิดและการกระทําตางๆในดานการจัดการศึกษาและการจัดหลักสูตรการเรียนการสอน 

โดยปรัชญาการศึกษาเปนความศรัทธา ความเหน็คุณคา หรือความเชือ่ถือในแนวคิดทางการศึกษา ซึง่

เปนแรงผลักดนัใหบุคคลคิดและกระทาํในสิ่งที่มีความสอดคลองกับความเชื่อถือนัน้ๆ (ทิศนา แขมมณี. 

2545: 24)    

 ปรัชญาการศกึษาพัฒนามาจากปรชัญาแมบททีว่าดวยความรูความจริงของชีวิต ซึง่นกัการ

ศึกษาจะเลือกเอาหลกับางประการมาดัดแปลงอยางเปนระบบเพื่อประโยชนทางการศึกษาโดยเฉพาะ  

การจัดการศึกษาและการจัดการเรียนการสอนจึงเปนไปอยางสอดคลองกันเพื่อพัฒนาผูเรียนตามหลกั

ปรัชญาดังกลาว (สาโรช บัวศรี. 2544: 22-23  แปลโดย สุนทร โคตรบรรเทา.)   แนวคิดของปรัชญาใน

ลัทธิตางๆจะเปนสิ่งกําหนดแนวทางการสรางหลกัสูตรและการจัดการเรียนการสอน โดยจะตอบคําถาม

สําคัญเกี่ยวกบัความรูทีม่ีประโยชนหรือมคุีณคาตอมนษุย ธรรมชาตขิองมนุษย วิธกีารเรียนรูของมนุษย  

และ จุดมุงหมายของการศึกษาที่ควรจะเปน     ปรัชญาของแตละลัทธจิะมีความแตกตางกันหรือใหคํา 

ตอบในแนวทางที่ตางกัน  ซึง่ปรัชญาการศึกษาสากลทีน่ิยมนํามาเปนแนวทางในการจัดการศึกษาโดย 

ทั่วไปมีดังนี้ (ทิศนา แขมมณี. 2545: 38; ชาญชัย ยมดษิฐ. 2548: 73-76)  

 1)  ปรัชญาสารัตถนิยม (Essentialism)  มคีวามเชื่อวา  การศึกษาเปนเครื่องมือในการถาย 

ทอดวัฒนธรรมและอุดมการณทางสงัคม  หลักสูตรจงึควรประกอบดวยความรู ทกัษะ เจตคติ คานยิม 

และวัฒนธรรม  การจัดการเรียนการสอนเนนที่บทบาทของครูในการถายทอดสาระตางๆใหแกผูเรียน 

 2)  ปรัชญาสัจนิยม (Perennialism)  มีความเชื่อวา มนุษยมีธรรมชาตทิีเ่หมือนกนัและเปน 

ผูสามารถใชเหตุผล  การศกึษาจงึควรพฒันาความมีเหตุผลในการดํารงชีวิต และการควบคุมกํากับ 

ตนเอง  การจดัการเรียนการสอนเนนใหผูเรียนจดจํา ใชเหตุผล และตัง้ใจกระทําในสิ่งตางๆ 

 3)  ปรัชญาพพิัฒนนิยม (Progressivism)   มีความเชื่อวา  การดํารงชีวิตที่ดีตองตัง้อยูบน

พื้นฐานของการคิดที่ดีและการกระทําที่เหมาะสม  การจัดการเรียนการสอนจึงเนนใหผูเรียนไดรับ

ประสบการณและเรียนรูจากการคิด การลงมือทาํ และการแกปญหาดวยตนเอง 

 4)  ปรัชญาอตันิยม (Existentialism)  มีความเชื่อวา  ความมีอยูเปนอยูของมนษุย มนุษย 

แตละคนจะตองเปนผูกําหนดหรือแสวงหาสาระสําคัญและตัดสินใจดวยตนเอง  การจัดการศึกษาจึงให

ความสาํคัญกบัเสรีภาพในการเรียนรู  การจัดการเรียนการสอนเนนใหผูเรียนไดมีโอกาสรูจักตนเอง 

 5)  ปรัชญาปฏิรูปนิยม (Reconstructionism) มีความเชือ่วา การปฏิรูปสังคมหรือการพัฒนา

สังคมใหดีข้ึนเปนหนาที่ของสมาชิกในสังคม   การศึกษาเปนเครื่องมือสําคัญที่จะทําใหเกิดการเปลีย่น 

แปลงในสังคม  การจัดการเรยีนการสอนจงึเนนใหผูเรียนไดเขาไปมสีวนรวมในกิจกรรมตางๆของสงัคม  

เพื่อการเปนสมาชิกที่ดีของสังคม 
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 การจัดการศึกษาของไทยไดรับเอาปรัชญาการศึกษาสากลดังทีก่ลาวมาในขางตน  มาใชใน

การจัดหลักสตูรการเรียนการสอนจนถึงปจจุบัน  ในชวงสองทศวรรษที่ผานมานกัการศึกษาไทยจํานวน

หนึง่ไดหันกลบัมาคนหาสิง่ที่มีคุณคาในวฒันธรรมดั้งเดมิของไทย  โดยเชื่อวานาจะเหมาะสมกับสังคม 

ไทยมากกวาสิง่ที่รับมาจากตางประเทศ (ทศินา แขมมณ.ี 2545: 29)   การนาํเอาหลกัธรรมทางพุทธ

ศาสนามาเปนสิ่งกําหนดปรัชญาการศึกษาของไทยเปนอีกแนวทางหนึ่งที่ปจจบัุนสถาบนัการศึกษาได

นํามาใชแพรหลายมากขึ้น  สาระสําคัญมดัีงนี้  

 ปรัชญาการศึกษาไทยตามแนวพุทธธรรม (พระพรหมคุณาภรณ. 2548: 1-2;  ทิศนา 

แขมมณี. 2545: 29-32)   พระพรหมคุณาภรณ (ป.อ. ปยุตโต) เปนผูทีไ่ดรับการยกยองวาเปนปราชญ

ทางการศึกษาที่ไดนําหลักธรรมในพทุธศาสนามาเปนแนวทางกาํหนดปรัชญาการศึกษาของไทย ซึ่งมี

ขอดีเนื่องจาก พุทธศาสนาเปนพืน้ฐานของสังคมไทยมาเปนเวลานาน  จึงมีความสมัพันธอยางใกลชิด

กบัความคิด ความเชื่อ และการดําเนนิชวีิตของคนไทย  ทัง้นีก้ารจัดการศึกษาตามแนวพทุธมหีลักการ

ที่สัมพนัธกับการมองชวีิตมนษุยและธรรมชาติทั้งหมด  โดยเริ่มจากการมองชีวิตมนุษยวาเปนอยางไร  

แลวนําความรูความจริงมาจดัการศึกษาหรอืการพัฒนามนุษยใหสอดคลองกับความเปนจริงนั้น   

 ปรัชญาพื้นฐานของการศึกษาตามหลักพทุธธรรมถือวา  ภารกิจสําคญัของการศึกษา คือ 

การฝกอบรมบุคคลใหพัฒนาปญญา   แนวคิดในการจัดการเรียนการสอนเพื่อใหสอดคลองกับปรัชญา

จึงมีดังตอไปนี ้(พระธรรมปฎก. 2544: 6-9) 

1)  ภารกิจสําคัญของการศึกษา คือ  การชวยใหบุคคลเกิดเจตคติที่ถกูตอง  รูจักมองสิ่งทั้ง 

หลายตามที่มนัเปน สามารถจัดการกับส่ิงเหลานั้นตามที่ควรจะเปน เพื่อใหเกิดประโยชนตอตนเองและ

สังคม ไมมองเห็นและจัดการสิ่งทั้งหลายตามอํานาจตัณหา 

2)  เจตคติที่ถกูตองและความสามารถในการจัดการ  จะเกิดขึ้นไดดวยการพัฒนาปญญา ซึ่ง

เปนความรูความเขาใจที่เกิดขึ้นในตัวบุคคลนั้นเอง  ผูอ่ืนจะนาํมายัดเยยีดหรือบังคับใหรับไวไมได  

3)  ภารกิจของผูสอนและผูใหการศึกษาทัง้หลายเปนเพยีงผูชีน้ําทางหรือผูอํานวยโอกาสเพื่อ

ชวยใหผูเรียนหรือผูรับการอบรมดําเนนิเขาสูปญญา   ส่ิงที่ดีที่สุดที่ผูสอนจะทําไดก็คือ  ต้ังใจชวยเหลือ 

พยายามสรรหาอุบายและอปุกรณตางๆทีจ่ะชวยผูเรียนใหเขาถงึปญญาอยางไดผลดีที่สุด  หรือเรียกวา 

เปน กัลยาณมิตร  

4)  ในระบบการศึกษาเชนนี ้ ผูเรียนจะเปนผูที่มบีทบาทสําคัญในฐานะเปนผูสรางปญญาให

เกิดแกตน จงึตองเปนผูมีสวนรวมและเปนผูลงมือกระทําใหมากที่สุด  ดังนัน้ ความสามารถ ความถนัด  

และอุปนิสัยตางๆของผูเรียนจึงเปนสิง่ที่ผูสอนตองคํานงึถึง เพื่อจัดสภาพการเรียนและกลวิธกีารสอนให

ผูเรียนเรียนรูอยางไดผลดีที่สุด 

5)  การเรียนการสอนตองใชวิธีการแหงปญญา คือ  ผูเรียนตองเปนอิสระในการใชความคิด

ซักถามโตตอบ และสืบเสาะคนหาความจริงตางๆใหเกดิความรูความเขาใจดวยตนเอง 
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จากปรัชญาดงักลาว และจากทัศนะของพุทธศาสนาทีม่องวา มนุษยมีสวนประกอบสําคัญ 2 

ประการคือ กาย (Physical) และจิต (Mind)  การศึกษาจึงเนนการพฒันาตนเองทัง้ทางกายและทางจิต 

เพื่อทาํความเขาใจในสิ่งตางๆ สามารถดาํรงชีวิตอยางรูเทาทันและมคุีณคา  ดังนั้น กระบวนการในการ

จัดการศึกษาจึงเปนระบบทีมุ่งฝกฝนและพัฒนาบุคคล โดยมีองคประกอบสําคัญ 3 ประการ ทีดํ่าเนนิ

ควบคูกันไปตลอดเวลา เรียกวา ไตรสิกขา หรือหลักแหงการศึกษา 3 ประการ ไดแก (พระธรรมปฎก. 

2547: 123-129) 

 1)  การพัฒนาดานความสมัพันธกับส่ิงแวดลอม หรือเรียกวา ศีล หมายถงึ  การมพีฤติกรรม

ที่ดีงามทัง้กาย วาจา และอนิทรียทัง้ 6 ดวยความเคยชนิ คลองแคลว อยูตัว มวีินยั ในวิถชีีวิต 

 2)  การพัฒนาดานจิตใจ หรือเรียกวา  สมาธ ิ หมายถงึ  การวางใจแนวแน มัน่คง หนกัแนน  

มีคุณธรรม และมีความสุข 

 3)  การพัฒนาดานปญญา หรือเรียกวา ปญญา หมายถงึ การรูคิด เขาใจ มองเหน็ความจริง 

แกปญหาไดอยางถูกตองเหมาะสม เทาทนั มีเหตุผล เชือ่มโยงประยุกตใช และสรางความรูใหมได  

 การพัฒนามนษุยโดยหลักไตรสิกขาจะเปนไปไดดีตองอาศัยปจจัยภายนอก คือ กัลยาณมิตร 

และปจจัยภายใน คือ โยนิโสมนสิการหรอืการคิดอยางถูกวธิี โดยหลกัปฏิบัติทั้งหมดของพุทธศาสนาจะ 

รวมอยูในไตรสิกขา เพื่อการฝกฝนพัฒนาตนในการที่จะทํากรรมดียิง่ขึน้ไป   ซึ่งจะกลาวถงึรายละเอียด

อีกครั้งในสวนตอไป 

 ในการวิจัยครัง้นี ้ ผูวิจัยไดนาํปรัชญาการศึกษาตามแนวพทุธธรรมมาประยุกตใชเพือ่พัฒนา

รูปแบบการจัดการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงใหนักศกึษาพยาบาลมพีฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร

ตอผูรับบริการ เนื่องจากการที่นกัศึกษาพยาบาลจะมีพฤติกรรมดังกลาว จะตองผานกระบวนการฝกฝน

พัฒนาตนทัง้กาย ใจ และ ปญญา  จนมคีวามรูความเขาใจ มีเจตคตทิี่ดีและเหน็คณุคาของการปฏิบัติ

จนมพีฤติกรรมที่เปนอุปนิสัย    จากการทบทวนวรรณกรรมในขางตน  จะเห็นไดวาแนวคิดตามปรชัญา

การศึกษาเชิงพทุธมีความสอดคลองกับการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนครั้งนี้เปนอยางยิ่ง 
 1.3  ทฤษฎีการเรียนรูกับการจัดการเรยีนการสอน 
 ปรัชญาการศกึษาเปนพื้นฐานที่สําคัญของการจัดการศึกษาและการจดัการเรียนการสอน ซึ่ง 

นักการศึกษาไดนําแนวคิดจากปรัชญามาทําการพิสูจนยืนยนัดวยวิธกีารทางวิทยาศาสตร แลวนาํเสนอ

ขอความรูออกมาเปนทฤษฎทีางการศึกษาที่สามารถนําไปประยุกตใชในการจัดหลักสูตรและการเรียน

การสอนได (ทศินา แขมมณ.ี 2545: 41)  โดยเฉพาะการศึกษาเกีย่วกบัการเรียนรูของมนุษยที่มนีักจติ 

วิทยาสนใจศึกษาและนาํเสนอเปนทฤษฎีการเรียนรูไวอยางหลากหลาย  ทัง้นี้เพื่ออธิบายลักษณะของ

การเกิดการเรียนรูหรือการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรม นาํไปสูการจัดการเรียนการสอนที่สอดคลองกบัการ

เรียนรูของผูเรียน  เชน  ทฤษฎีการเรียนรูกลุมพฤติกรรมนิยม (Behaviorism)   ทฤษฎีการเรียนรูกลุม

พุทธนิิยม (Cognitivism)  หรือ ทฤษฎีการเรียนรูกลุมมนษุยนยิม (Humanism) เปนตน    
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 การวิจยัเพื่อพฒันารูปแบบการจัดการเรียนการสอนในครั้งนี ้ เกี่ยวของกับทฤษฎีการเรียนรู

ในกลุมมนุษยนิยม (Humanism)   เนื่องจากหลกัสูตรพยาบาลศาสตรของกระทรวงสาธารณสุขไดนํา

ทฤษฎีการดูแลอยางเอื้ออาทรมาเปนแกนกลางในการพฒันาหลักสูตร  ซึง่แนวคิดสําคัญของทฤษฎีนี้

ยึดหลักตามแนวคิดมนุษยนยิม  ดังนัน้ในการออกแบบการจัดการเรียนการสอนจึงตองสอดคลองกับ

แนวทางของหลักสูตร ผูวิจัยไดศึกษาและสรุปสาระสําคญัของทฤษฎีการเรียนรูกลุมมนุษยนยิมไวดังนี ้
 ทฤษฎกีารเรยีนรูกลุมมนษุยนิยม (Humanism)   
  นักทฤษฎีกลุมมนุษยนยิม ใหความสําคัญกับคุณคาของความเปนมนษุย  โดยมีความเชื่อวา 

มนุษยทกุคนมีศักดิ์ศรี มีความดีงาม มีความสามารถ และมีแรงจูงใจภายในที่จะพฒันาศกัยภาพของ

ตนเองไปสูความเปนมนษุยที่สมบูรณหากไดรับอิสรภาพและเสรีภาพ  นักทฤษฎทีี่สําคัญในกลุมนี้คือ 

มาสโลส (Maslow)  โรเจอร (Rogers) โคมส (Combs)  โนลส (Knowles)  แฟร (Faire) และ นีล (Neil) 

เปนตน (ทิศนา แขมมณี. 2545: 68-72; ชาญชัย ยมดษิฐ. 2548: 79-80; วิชัย วงษใหญ. 2537:29-37) 

 แนวคิดสําคัญของทฤษฎีการเรียนรูกลุมมนุษยนิยม มีดังนี ้

 1) มนุษยทกุคนมีความตองการพืน้ฐานเปนลําดับข้ัน (hierarchy of Needs) เร่ิมต้ังแตความ

ตองการทางรางกาย  ความตองการความปลอดภัย  ความตองการความรัก  ความตองการการยอมรับ

นับถือ ไปจนถงึความตองการแสดงศักยภาพที่แทจริงของตน (Self-actualization)  ซึ่งมนุษยมีความ

พยายามที่จะพัฒนาตนเองอยางตอเนื่อง  โดยที่ความตองการขั้นต่าํตองไดรับการตอบสนองกอนอยาง

เพียงพอในแตละขั้น 

 2)  มนษุยเปนผูมีศักดิ์ศรีและมีความดีโดยธรรมชาติ   หากมนุษยอยูภายใตส่ิงแวดลอมที่

อบอุน มีความรัก มีอิสระและเสรีภาพ (Freedom and Autonomy) มนุษยจะพฒันาไปในทางที่ดีทั้งตอ

ตนเองและสงัคม 

 3)  มนษุยมีความเปนปจเจก มีความสามารถ และมีศักยภาพ (Individual and Potential) 

ในการตัดสินใจเลือกกระทาํสิ่งตางๆตามทีต่นพอใจ และรับผิดชอบในผลของการกระทํานัน้ๆ 

 4) มนุษยมีความเปนเอกลักษณ (Uniqueness) และมีความสามารถแตกตางกนั การพัฒนา

มนุษยจึงตองเคารพในความเปนบุคคลและคํานงึถงึความแตกตางของแตละบุคคล 

 5)  มนษุยจะเรียนรูไดดีหากมีสวนรวมในการเรียนรูดวยตนเอง  มีอิสระในการเรียนรูส่ิงที่

ตองการ และเรียนรูดวยวิธีการที่ตนเองพอใจ  เนื่องจากการเรียนรูเปนกระบวนการภายในตนทีม่นษุย

สามารถควบคุมตนเองและนําประสบการณ ความรู ทกัษะ คานิยมตางๆเขามาสูการเรียนรูของตนได 

 จากแนวคิดดังกลาว หลักการจัดการเรียนการสอนตามทฤษฎีการเรียนรูของกลุมมนุษยนิยม 

จึงควรเปนดังนี ้

 1)  จัดการเรียนการสอนโดยเขาใจถึงความตองการพื้นฐานของมนษุย ซึ่งการที่จะชวยให

ผูเรียนเกิดการเรียนรูที่ดี จําเปนตองตอบสนองความตองการพืน้ฐานทีผู่เรียนตองการเสียกอน 
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 2)  ระบบการจัดการศึกษาและการจัดการเรียนการสอน  ควรเปนระบบที่ใหอิสรเสรีภาพใน

การเรียนรูแกผูเรียน โดยผูเรียนมีโอกาสทีจ่ะคิดเอง ไมถกูสั่งหรือบังคบัใหทาํ และ มุงเนนการพฒันา

ศักยภาพของผูเรียนแตละคน 

 3)  การจัดสภาพแวดลอมทางการเรียนที่เอื้อตอการเรียนรู มีความอบอุนปลอดภัย ไววางใจ  

การคํานงึถงึความรูสึกของผูเรียน การสรางเจตคติที่ดีตอการเรียนรู จะชวยใหผูเรียนเกดิการเรียนรูไดดี   

 4)  การใหผูเรียนมีสวนรวมในการเรียน  รับผิดชอบรวมกันในกระบวนการเรียนรู  และเปด

โอกาสใหผูเรียนไดเลือกสิ่งทีเ่รียนและวธิีเรียนดวยตนเอง  รวมทั้งนาํประสบการณ ความรู ทักษะ และ 

คานิยมตางๆเขามาใชในการเรียนรู จะชวยใหผูเรียนเกดิการเรียนรูไดดี   

 5)  การจัดกิจกรรมการเรียนการสอนจะตองมีความหมายที่สัมพันธกับผูเรียนและสิ่งแวด 

ลอม สาระวิชาจะตองใกลเคียงกับความตองการพืน้ฐานและชีวิตความเปนอยู สามารถนาํเอาผลการ

เรียนรูไปใชไดจริง 

 6)  การจัดประสบการณการเรียนรูจะตองครอบคลุมคนทั้งคนอยางเปนองครวม (Holistic) 

คือ พัฒนาทั้งทางดานความสนใจ อารมณ ความรูสึก คานิยม โดยไมมุงเนนการสงเสริมพัฒนาดาน

สติปญญาเพยีงอยางเดยีว  รวมทั้งจะตองสงเสริมวิธีการเรียนรู  เนนการพัฒนาตนใหรักที่จะเรียน  มี

แรงจูงใจใฝสัมฤทธิ์ตามความคาดหวงัของตนเอง 

 7)  กระบวนการเรียนการสอนถือเปนมนุษยสัมพนัธระหวางผูสอนกับผูเรียน  บทบาทสําคัญ

ของผูสอน คือ การเปนผูชี้แนะการเรียน  เปนแหลงวทิยาการ  และ สรางบรรยากาศการเรียนใหอบอุน 

มีชีวิตชีวา ทาทายตอการเรยีนรู  ซึ่งในการเรียนการสอนแบบนี ้ ผูสอนควรจะมีลักษณะเปนคนทีอ่บอุน

มีความเหน็อกเห็นใจ จริงใจ และนับถือผูอ่ืน  

 สรุป แนวคิดสาํคัญของกลุมมนุษยนยิม เนนที่คุณคาและศักดิ์ศรีของความเปนมนษุย โดย

เชื่อวามนุษยมีศักยภาพในการพัฒนาตนเอง จุดมุงหมายของการศึกษาเปนไปเพื่อสงเสริมพฒันาการ

สูงสุดของศักยภาพของบุคคล  การจัดการเรียนการสอนจะใหความสาํคัญกับความเปนเจาของการ

เรียนรู (Ownership) ของผูเรียน โดยมีครูผูสอนเปนผูชวยเหลือ อํานวยความสะดวกใหเกิดการเรยีนรู 
 1.4  การออกแบบการเรยีนการสอน 
 ในการจัดการเรียนการสอนทกุระดับ  ครูผูสอนจะตองคาํนึงถึงองคประกอบและรูปแบบการ

จัดเรียนการสอนที่เหมาะสม  ดังนัน้ จงึตองมีการวางแผนหรือออกแบบการจัดการเรียนการสอนอยาง

เปนระบบ ซึ่งปเตอร (สงัด อุทรานนัท. 2532: 4 ; อางองิจาก Peter. 1975. Competencies for 

Teaching :Classroom Instruction. p. 189)  กลาววา การจัดการเรียนการสอนของครูผูสอนจะไดผล 

ดีหรือไมนั้นขึน้อยูกับ (1) ทักษะในการสอน  (2) ความเขาใจในระบบการเรียนการสอน  และ (3) ความ

เขาใจในหลกัจิตวิทยาการเรียนการสอน  รวมทัง้เขาใจในเนื้อหาวิชาทีเ่กี่ยวของ โดยที่การจัดระบบการ

เรียนการสอนเปนสวนสําคัญที่จะทําใหเกิดประสิทธิภาพและประสิทธผิลตามจุดมุงหมาย 
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 ระบบการเรยีนการสอน (Instructional System) 
 “ระบบ” หมายถึง การรวบรวมสวนยอยๆที่สัมพนัธกันไวอยางเปนระเบียบ มีเหตุผล โดยสิ่งที่

รวมกันอาจเปนไดทั้งสิง่ทีเ่ปนรูปธรรมหรือนามธรรม เพือ่การทาํหนาที่ตางๆใหบรรลุตามจุดมุงหมายที่

กําหนดไว (ชาญชัย ยมดษิฐ. 2548: 24)   จากความหมายดังกลาวจะเห็นไดวา  ระบบจะตองประกอบ

ไปดวยสิ่งสําคญั 3 ประการคือ  (1) องคประกอบของระบบ  (2) ความสัมพันธขององคประกอบตางๆ 

ของระบบ  และ  (3) เปาหมายหรือจุดมุงหมายของระบบ (ทิศนา แขมมณี. 2545: 196 , 220)  

 ระบบการเรียนการสอน จึงเปนการจัดองคประกอบของการเรียนการสอนใหมีความสัมพนัธ

กัน เพื่อชวยใหผูเรียนเกิดการเรียนรูตามจุดมุงหมายทีก่ําหนดไว   ซึง่ระบบการเรียนการสอนเปนระบบ

ยอยของระบบการศึกษา โดยอาจมีลักษณะเปนระบบใหญที่ครอบคลุมองคประกอบของการเรยีนการ

สอนในภาพรวม หรืออาจเปนระบบยอยที่เกิดจากนําองคประกอบยอยๆลงไปอีกมาจัดระบบก็ได  
 การออกแบบระบบการเรียนการสอน (Instructional System Design) 
 การออกแบบระบบการเรียนการสอน เปรียบไดกับการออกแบบเพื่อสรางนวัตกรรม  ซึง่ถา

ออกแบบไดดีก็จะสามารถสรางคุณภาพใหแกผูเรียน และเกิดประโยชนตอสังคม (ชาญชัย ยมดษิฐ. 

2548: 44)   ในการออกแบบเพื่อพฒันาระบบการเรียนการสอนในระดับใดๆ ไมวาจะเปนระบบใหญ 

ระบบยอย หรือเปนการพัฒนาในระดับรายวิชา (Course)  หนวย (Unit) หรือ หวัขอ (Topic) ผูสอนจะ 

ตองตอบคําถามสําคัญในการออกแบบระบบดังนี ้(วิชัย วงษใหญ. 2537: 70-72) 

 1)  สอนทําไม หรือ จุดมุงหมายของการเรยีนการสอน   ในการจัดการเรียนสอนแตละครั้ง

ผูสอนจะตองทราบจุดมุงหมายอยางชัดเจน  เพื่อที่จะไดกําหนดจุดประสงคการเรียนไดถูกตอง รวมทัง้

เปนสิ่งบงชี้ถงึการจัดกิจกรรมและประสบการณเรียนรู  ตลอดจนการประเมินผลวา ผูเรียนมีการเปลี่ยน 

แปลงพฤติกรรมตามจุดประสงคที่กาํหนดไวมากนอยเพยีงใด 

 2) สอนอะไร หรือ เนื้อหาสาระ  เปนสิง่ทีผู่สอนจะตองทําการศึกษาคนความาอยางดีรวมทั้ง

พิจารณาคัดเลือกวา เนื้อหาสาระนั้นมุงเนนความรู ทักษะ คุณลักษณะ หรือคานยิมในดานใดที่มุงหวัง

ใหเกิดขึ้นกับผูเรียน  การศึกษาเนื้อหาสาระเชิงวิเคราะหจึงมีความจาํเปนสําหรับผูสอน 

 3)  สอนอยางไร หรือ กลวธิกีารจัดการเรียนการสอน   เปนการวางแผนเกีย่วกับกระบวนการ

เรียนการสอน  การจัดกิจกรรมและประสบการณการเรียนรู  รวมถงึวิธกีารเรียนการสอนที่จะใชเพื่อให

บรรลุจุดมุงหมาย  ซึง่ผูสอนจะตองพจิารณาเลือกกลวธิีการเรียนการสอนที่เหมาะสมกับเนื้อหาสาระ

และความสามารถของผูเรียน 

 4)  ผลการสอนเปนอยางไร หรือ การประเมินผลการจัดการเรียนการสอน  การเรียนการสอน

ที่ดีจะตองมกีารวางแผนอยางเปนระบบคอื  มีการกําหนดจุดประสงคที่ชัดเจน  มกีารเลือกเนื้อหาสาระ 

และกิจกรรมการเรียนการสอนใหสอดคลองกับจุดประสงค  ดังนั้น  จงึตองมีการประเมินผลเพื่อหา

ประสิทธิภาพของการเรียนการสอนวามีจดุใดบางที่ควรปรับปรุง  



   23 

 จากที่กลาวมา สามารถสรุปแนวทางการออกแบบระบบการเรียนการสอนไดวา  ในเบื้องตน

ครูผูสอนจะตองตอบคําถามสําคัญ 4 ประการ เพื่อใหได องคประกอบของระบบการเรียนการสอน  ดัง

แสดงในภาพประกอบ 1 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 
ภาพประกอบ 1    แนวทางการออกแบบและองคประกอบของระบบการเรียนการสอน 

ที่มา: วิชัย วงษใหญ. (2537). กระบวนการพัฒนาหลกัสตูรและการเรียนการสอน ภาคปฏิบัติ.หนา 71. 

 

 

 สําหรับองคประกอบของระบบการเรียนการสอนที่สรุปไดจากระบบการออกแบบการเรียน 

การสอนโดย ทิศนา แขมมณี (2545: 213)  ประกอบดวย วัตถุประสงคการเรียนการสอน (Objectives) 

เนื้อหาและมโนทัศนการเรียนการสอน (Content and Concept)  ยุทธศาสตร/ยุทธวธิีการเรียนการสอน 

(Instructional Strategies)  กิจกรรมการเรยีนการสอนและสื่อ (Instructional Activity) และ การวดัและ 

ประเมินผลการเรียนการสอน (Instructional Measurement and Evaluation)  ซึ่งสอดคลองกับองค 

ประกอบของระบบการเรียนการสอนของวชิัย วงษใหญ ดังที่กลาวมาแลวในขางตน 

 ในสวนของ ข้ันตอนการออกแบบระบบการเรียนการสอน  ไดมนีักวิชาการเสนอแนวทางไว

อยางหลากหลาย  ซึ่งผูวิจัยไดศึกษาคนความาเพื่อเปนแนวทางในการดําเนินการวจิัย ดังตอไปนี ้

 ดิคและคาเรย (Dick; & Carey. 1996: 2-7) เสนอรูปแบบของระบบการเรียนการสอนซึ่งสรุป

ไดวา องคประกอบของระบบการเรียนการสอนมี 3 องคประกอบคือ  (1) การกําหนดจุดมุงหมายหรือ

ผลลัพธของการเรียนการสอน (2) การพัฒนาการเรียนการสอน  และ (3) การประเมนิการเรียนการสอน  

จากทั้ง 3 องคประกอบนี้  ทาํใหมกีิจกรรมการจัดระบบการเรียนการสอน 10 ข้ันตอน  ดังนี ้ 

สอนทําไม จุดมุงหมาย 

สอนอะไร เนื้อหาสาระ 

สอนอยางไร กลวิธีการเรียนการสอน 

ผลการสอน

เปนอยางไร 
การประเมินผล 
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 1)  การกาํหนดจุดมุงหมายของการเรียนการสอน (Identify Instructional Goals)  เปนการ

ต้ังเปาหมายวา  เมื่อส้ินสุดกระบวนการเรียนการสอนแลวตองการใหผูเรียนมีคุณลักษณะอยางไร  ซึง่

ตองกําหนดใหสอดคลองกบัจุดมุงหมายทางการศึกษาหรือหลักสูตร 

 2)  การวิเคราะหภารกิจการเรียนการสอน (Conduct Instructional Analysis)  เปนการ

วิเคราะหข้ันตอนการดําเนนิการสอนเพื่อจดัหมวดหมูภารกิจใหสอดคลองกับจุดมุงหมายที่กาํหนดไว  

 3)  การวิเคราะหพฤติกรรมและคุณลักษณะของผูเรียน (Identify Entry Behaviors and 

Characteristics)  เปนการวเิคราะหผูเรียนและบรบิทที่เกีย่วของ เพื่อชวยในการกําหนดวิธีเรียนวิธีสอน 

 4)  การเขียนจดุประสงคการเรียนรู (Write Performance Objectives)  เปนการกาํหนดจุด 

มุงหมายเฉพาะ หรือจุดประสงคเชิงพฤติกรรม  ซึ่งจะชวยใหมองเหน็แนวทางการจัดประสบการณการ

เรียนรู  แนวทางการประเมนิผลการเรียนรู  และ ชวยใหผูเรียนเรียนอยางมีจุดมุงหมาย  

 5)  การสรางเครื่องมือวัดและประเมินผลการเรียนรู (Develop Criterion Reference Test)  

เปนการสรางเครื่องมือวัดและประเมินความสามารถของผูเรียนที่สอดคลองกับจุดประสงคการเรียนรู 

 6)  การพัฒนากลยทุธการเรียนการสอน (Develop Instructional Strategy) เปนการกําหนด

วิธีดําเนินการและกิจกรรมการเรียนการสอนที่จะชวยใหผูเรียนเรียนรูไดอยางมีประสิทธิภาพ  

 7)  การพัฒนาและเลือกสื่อการเรียนการสอน (Develop and Select Instructional 

Materials)  เปนการพัฒนาและเลือกสื่อการเรียนการสอนใหสอดคลองกับกลยุทธทีก่ําหนด 

 8)  การออกแบบและประเมนิผลระหวางการเรียนการสอน (Design and Conduct 

Formative Evaluation)  เปนการประเมินผลยอยเพื่อทราบขอบกพรองและนาํไปสูการปรับปรุงการ

เรียนการสอน 

 9)  การแกไขปรับปรุงการเรยีนการสอน (Revise Instruction)  เปนการทบทวนการจดัการ

เรียนการสอน โดยนาํขอมูลจากการประเมนิผลยอยมาแกไขปรับปรุง เพื่อใหมีประสิทธิภาพมากขึน้ 

             10)  การออกแบบและประเมินผลหลังการเรียนการสอน (Design and Conduct Summative 

Evaluation)  เปนการประเมนิผลเพื่อตัดสนิคุณคาของการจัดการเรียนการสอนในภาพรวมทั้งหมด 

 สวน ชาญชยั ยมดิษฐ (2548: 52-58)  ไดกลาวถึงขัน้ตอนการออกแบบระบบการเรยีนการ

สอนวามี 9 ข้ันตอนคือ 

 1)  วิเคราะหบริบทและสภาพแวดลอมรอบๆระบบใหญจนถงึระบบยอย  

 2)  วิเคราะหและสังเคราะหระบบการเรียนการสอนเดิมหรือแนวคิดใหมที่จะนํามาใชเปน

กรอบแนวคิดพื้นฐาน 

 3)  ออกแบบระบบชั่วคราว 

 4)  วเิคราะหองคประกอบของระบบ 

 5)  ออกแบบรายละเอยีดของระบบ 
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 6)  ทดลองประสิทธิภาพของระบบ 

 7)  นาํระบบไปใชจริง 

 8)  ประเมนิระบบ 

 9)  ตรวจสอบผลผลิตของระบบ 

 ทิศนา แขมมณี (2545: 202)  ไดใหขอสรุปเกี่ยวกับข้ันตอนการออกแบบระบบการเรียนการ

สอนไววา  ในการออกแบบหรือจัดระบบใดๆ  กระบวนการที่จาํเปนประกอบดวยขัน้ตอนสําคัญ 10 

ข้ันตอนคือ   การกําหนดจุดมุงหมายของระบบ   การศึกษาหลกัการและทฤษฎีที่เกีย่วของ   การศึกษา

สภาพการณและปญหา  การกําหนดองคประกอบของระบบ  การจัดหมวดหมูขององคประกอบ  การ

จัดความสัมพนัธขององคประกอบ  การเขยีนผงัแสดงระบบ  การทดลองใชระบบ  การประเมินผล  และ  

การปรับปรุงระบบ 
 1.5  รูปแบบการเรยีนการสอน (Instructional Model)   
 “รูปแบบ (Model)”  เปนเครือ่งมือทางความคิดที่ใชในการสืบสอบหาคาํตอบ หรือ ความรู  

ความเขาใจในปรากฏการณทั้งหลาย ซึง่สรางขึ้นจากความคิด  ประสบการณ  หรือทฤษฎีและหลกัการ

ตางๆ  ลักษณะที่สําคัญของรูปแบบคือ  จะตองนาํไปสูการทํานายผล (Prediction) ที่สามารถพิสูจนได   

โครงสรางของรูปแบบจะตองมีความสัมพนัธเชงิสาเหตทุี่สามารถอธบิายปรากฏการณได และ สามารถ

สรางความคิดรวบยอด (Concept) ได (ทศินา แขมมณ.ี 2545: 218-221)   

 รูปแบบการเรียนการสอน  จึงหมายถึง สภาพหรือลักษณะของการเรยีนการสอนทีค่รอบคลุม

องคประกอบสําคัญซึ่งไดรับการจัดไวอยางเปนระเบียบ ตามหลักปรัชญา ทฤษฎี หลักการ แนวคิด หรือ 

ความเชื่อตางๆ  โดยประกอบดวยกระบวนการหรือข้ันตอนสําคัญในการเรียนการสอน  รวมทั้งวิธีสอน

และเทคนิคการสอนตางๆ ทีส่ามารถชวยใหการเรียนการสอนนัน้บรรลุวัตถุประสงค  ดังนั้น รูปแบบการ 

เรียนการสอน  จึงตองมีองคประกอบดังตอไปนี้  

 1)  มีปรัชญา ทฤษฎี หลักการ แนวคิด หรือความเชื่อ ที่เปนพืน้ฐานหรือเปนหลกัของรูปแบบ

การเรียนการสอนนัน้ๆ   

 2)  มีการบรรยายและอธบิายสภาพหรือลักษณะของการจัดการเรียนการสอนที่สอดคลอง

กับหลักการทีย่ึดถือ   

 3)  มีการจัดระบบ คือ มกีารจัดองคประกอบและความสัมพันธขององคประกอบของระบบ

ใหสามารถนาํผูเรียนไปสูเปาหมายของระบบหรือกระบวนการนัน้ๆ 

 4)  มีการอธิบายหรือใหขอมลูเกี่ยวกับวธิีสอนและเทคนคิการสอนตางๆ อันจะชวยให

กระบวนการเรยีนการสอนนัน้ๆเกิดประสิทธิภาพสงูสุด   

 นอกจากนี ้รูปแบบการเรียนการสอน  จะตองสามารถทาํนายผลที่จะเกดิตามมาได และมี

ศักยภาพในการสรางความคิดรวบยอดและความสมัพนัธใหมๆได 
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 “รูปแบบการเรียนการสอน” มีความหมายเหมือนกันกับ “ระบบการเรียนการสอน” แตนิยม

ใชตางกนัในแงระบบใหญและระบบยอย  โดยนยิมใชคําวา “ระบบ” กับการจัดการเรียนการสอนใน

ระบบใหญที่ครอบคลุมองคประกอบสําคญัในภาพรวม  สวน “รูปแบบ” จะใชกับระบบที่ยอยกวาโดย 

เฉพาะกับวธิีสอน   และยังพบวา  มกีารใชคําที่มีความหมายเดียวกนักบัรูปแบบการเรียนการสอนอกี

หลายคาํไดแก “การสอน” “กระบวนการเรียนการสอน”  “การจัดการเรียนการสอน”  “รูปแบบการสอน” 

“รูปแบบการจัดการเรียนการสอน” (ทิศนา แขมมณี. 2545: 221,273)  ซึง่ในการวิจยัครั้งนี้ ผูวิจัยเลือก 

ใชคําวา  “รูปแบบการจัดการเรียนการสอน”   เนื่องจากเห็นวา เปนคําที่ครอบคลุมทัง้มโนทัศนและ

กระบวนการตามคํากลาวที่วา  การจัดการเรียนการสอนจะกลายเปนรูปแบบได จะตองผานการจัด

องคประกอบตางๆอยางเปนระบบระเบียบ (ทิศนา แขมมณี. 2545: 220)   
 1.6  การบูรณาการ (Integration)  
 การบูรณาการ  หมายถึง  การนําศาสตรตางๆที่มีความสมัพันธเกีย่วของกนัมาผสมผสานกนั

เพื่อใหเกิดประโยชนในการดําเนนิการ  การจัดการเรียนการสอนแบบบูรณาการ จงึหมายถงึ การนําเอา 

ความรูสาขาวชิาตางๆหรือเนื้อหาสาระทีม่ีความสมัพนัธกันมาผสมผสานกนั และจดักิจกรรมการเรียนรู

ใหผูเรียนเกิดความรูความเขาใจในลักษณะที่เปนองครวม และสามารถนาํความรูไปประยุกตใชในชีวิต 

ประจําวนัได  ทั้งนี้นอกเหนอืจากการบูรณาการในเนื้อหาสาระแลว  การจัดการเรียนการสอนควรมีการ 

บูรณาการในลักษณะอื่นๆควบคูไปดวย  ไดแก  การบูรณาการระหวางความรูกับกระบวนการเรียนรู  

การบูรณาการระหวางพัฒนาการทางดานความรูกับทางดานจิตใจ  และ การบูรณาการระหวางสิง่ที่

เรียนในหองเรียนกับส่ิงที่เปนอยูในชวีิตจริง (วฒันาพร ระงับทุกข. 2542: 46-47;  ทิศนา แขมมณี. 

2545: 145-146)   

 แนวคิดสําคัญของการจัดการเรียนการสอนแบบบูรณาการมีหลักการวา ในชีวิตจริงสรรพสิ่ง

ลวนเชื่อมโยงสัมพันธกนั  การเรียนรูที่ดีจงึควรมีลักษณะเปนองครวมไมแยกเปนสวนๆ ซึ่งจะทาํใหการ

เรียนรูไมสัมพนัธกับชวีิตจริงและความเปนจริง เปนผลใหผูเรียนไมสามารถนาํความรูไปประยุกตใชได 

การบูรณาการจะเปดโอกาสใหผูเรียนไดเรียนรูและแกปญหาหลายดาน  ชวยใหเกิดพัฒนาการทัง้ทาง 

ดานความรู ทกัษะ และเจตคติไปพรอมๆกัน นอกจากนีย้ังชวยเปดโลกทัศนของทัง้ผูสอนและผูเรียนให

กวางขึ้น มีความคิดและมุมมองทีก่วางขึน้ 

 การจัดการเรียนการสอนแบบบูรณาการ สามารถทําได 2 ลักษณะคือ 

 1)  แบบสหวทิยาการ (Interdisciplinary)  ทาํไดโดยกําหนดประเดน็หรือหัวเรื่อง (Theme) 

ข้ึนมา แลวนาํความรูจากวิชาตางๆมาเชื่อมโยงใหสัมพันธกับหวัเรื่องนัน้  การจัดแบบนี้ทาํใหผูเรียนตอง

แสวงหาความรู ทักษะและประสบการณจากวิชาตางๆมากกวา 2 วิชา จึงเกิดการเรียนรูที่ลึกซึง้ 
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 2)  แบบพหุวทิยาการ (Multidisciplinary)   ทําไดโดยนาํเรื่องที่ตองการจะบูรณาการไป

สอดแทรก (Infusion) ในวิชาตางๆ  ซึง่เปนวิธทีีท่ําไดงาย เพราะผูสอนสามารถบูรณาการเรื่องใดเรื่อง

หนึง่กับวิชาทีต่นกําลงัสอนอยู 

 ในการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนในครั้งนี ้ ผูวิจยัไดนําหลักพทุธธรรมมาบูรณา

การแบบพหุวทิยาการ  นั่นคือ  นาํหลกัพทุธธรรมมาสอดแทรกไวในวชิาปฏิบัติการพยาบาล  เนื่องจาก

ตองการปลูกฝงใหนักศึกษาพยาบาลมีคุณธรรมจริยธรรม  ซึง่ในงานวิจัยครั้งนี้ คือ การมีพฤติกรรมการ

ดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring Behaviors) ตอผูรับบริการการพยาบาล โดยจัดการเรียนสอนใหนกัศึกษา 

พยาบาลไดมกีารเรียนรู ฝกฝน พัฒนาตนควบคูไปกับการลงมือปฏิบัติจริง ในสถานการณจริง ตามแนว 

คิดของ ประเวศ วะสี (2546: 46-47) ที่กลาวไววา ในการเรียนรูใดๆจะมีมิติทางจริยธรรมอยูในนัน้เสมอ 

การเรียนการสอนใดๆจึงควรเชื่อมโยงบูรณาการมติิทางจริยธรรมใหเหน็ความเปนไปทั้งหมดโดยไมแยก

เอาจริยธรรมไปเปนวชิาๆหนึง่แบบแยกสวน แลวทําใหไมคอยไดผล 
 

 

             จากแนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับการจดัการเรียนการสอนที่กลาวมาทัง้หมด ผูวจิัยไดนํามาวิเคราะห

และสังเคราะหเพื่อใหไดองคประกอบในการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนในครั้งนี้  ซึ่งมีองค 

ประกอบสําคญั  6  องคประกอบ คือ 

1) หลักการและแนวคิดของรูปแบบ 

2) วัตถุประสงคของรูปแบบ  

3) ผลลัพธที่คาดหวงัของรูปแบบ  

4) สาระการเรียนการสอนของรปูแบบ  

5) กระบวนการเรยีนการสอนของรูปแบบ  

6) การประเมนิประสิทธิผลของรูปแบบ 

การพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนในครั้งนี้  มีจดุมุงหมายที่สําคัญเพื่อปลูกฝงให

นักศึกษาพยาบาลมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการการพยาบาล   โดยไดบูรณาการ

ปรัชญาและแนวคิดตามหลกัพทุธธรรมมาเปนแกนกลางในการจัดการเรียนการสอน  รวมกับแนวคดิ

ทฤษฎีการดูแลมนุษยอยางเอื้ออาทร (Caring Theory)   แนวคิดของหลักสูตรแบบเอื้ออาทร (Caring 

Curriculum)   ทฤษฎีการเรยีนรูและแนวคิดของกลุมมนุษยนิยม (Humanism)   หลักการของกระบวน 

การพยาบาล (Nursing Process)  และ หลักการคิดสะทอนกลับ (Reflective Practice)  ซึ่งจะกลาวถงึ

รายละเอียดในสวนตอไป   สําหรับโครงรางรูปแบบการจัดการเรียนการสอนซึ่งมี 6 องคประกอบ แสดง

ความสัมพันธไดดังในภาพประกอบ 2 
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ปรัชญาและแนวคิดตามหลกัพทุธธรรม  

(ไตรสิกขา และ พรหมวหิาร 4) 

ทฤษฎีการดูแล

มนุษยอยางเอือ้อาทร 

(Caring Theory) 

แนวคิดของ

หลักสูตรแบบเอื้อ

อาทร (Caring 

Curriculum) 

ทฤษฎีการเรียนรู 

และแนวคิดของ 

กลุมมนษุยนิยม

(Humanism) 

                      ที่มาของรูปแบบ 

 

 

 

 

 

 

องคประกอบของรูปแบบ 
กระบวนการพยาบาล 

(Nursing Process) 

การคิดสะทอนกลับ 

(Reflection) 

หลักการและแนวคิด 

ของรูปแบบ 

 

วัตถุประสงคของรูปแบบ 
 

ผลลัพธที่คาดหวงัของรูปแบบ 
 

สาระการเรียนการสอน 

ของรูปแบบ 

 

กระบวนการเรยีนการสอน 

ของรูปแบบ 

 

การประเมนิประสิทธิผล 

ของรูปแบบ 

 

 

 
ภาพประกอบ 2     โครงรางรปูแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาหลักพุทธธรรมเพื่อปลูกฝง 

          พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษาพยาบาล   
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 จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับปรัชญาและแนวคิดตามหลกัพทุธธรรม รวมทั้งทฤษฎี

การเรียนรูและแนวคิดของกลุมมนุษยนยิม (Humanism)  ผูวิจัยไดสรุปแนวคิดสําคัญเพื่อสังเคราะห 

เปนหลกัการและแนวคิดของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนในการวจิัยครั้งนี ้ ดังตาราง 1 

 
ตาราง 1   สรุปสาระสําคัญของแนวคิดทฤษฎีทีน่ํามาใชในการพัฒนารูปแบบการจดัการเรียนการสอน 
 

สรุปสาระสําคัญของแนวคิดทฤษฎีที่นาํมาใชในการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

 

แนวคิดของปรัชญาการศึกษาไทยตามแนวพุทธธรรม 

•   การจัดการศกึษามหีลักการที่สัมพนัธกับการมองชวีิตมนุษยและธรรมชาติทัง้หมด  แลวนาํความรู  

       ความจริงมาพฒันามนษุยใหสอดคลองกับความเปนจริง    

•   ภารกิจสําคญัของการศึกษาคือ ฝกอบรมบุคคลใหพฒันาปญญาและมีเจตคติทีถู่กตอง 

•   มนุษยมีสวนประกอบสําคญั 2 ประการคือ กาย และ จิต  การศึกษาจึงเนนทีก่ารพัฒนาตนเองทั้ง  

       ทางกายและทางจิต เพื่อใหเขาใจในสิ่งตางๆ สามารถดํารงชีวติอยางรูเทาทนัและมีคุณคา   

•   กระบวนการของการฝกฝนและพัฒนาบคุคลใชหลัก ไตรสิกขา ไดแก ศีล คือ การพฒันาดาน

ความสัมพันธกับส่ิงแวดลอมใหมพีฤติกรรมที่ดีงามทัง้กาย วาจา สมาธิ คือ การพฒันาดานจิตใจ 

ใหมีการวางใจแนวแน ม่ันคง มีคุณธรรม และมีความสุข  ปญญา คือ การพฒันาดานปญญาใหมี

การรูคิด เขาใจ มองเห็นความจริงอยางรูเทาทัน มีเหตผุล แกปญหาได เชื่อมโยงประยุกตใช และ

สรางความรูใหมได  

•   การพัฒนามนุษยดวยหลักไตรสิกขาจะเปนไปไดดีตองอาศัยปจจัยภายนอก คือ กลัยาณมิตร และ 

       ปจจยัภายใน คือ โยนิโสมนสกิารหรอืการคิดอยางถูกวธิ ี
แนวคิดและทฤษฎกีารเรยีนรูกลุมมนษุยนิยม 

•  ใหความสําคญักับคุณคาและศักดิ์ศรีของความเปนมนษุย โดยเชื่อวา มนษุยมีศักยภาพ และมีแรง 

       จงูใจภายในที่จะพัฒนาตนเองไปสูความเปนมนษุยที่สมบูรณหากไดรับอิสรภาพและเสรีภาพ   

•   มนุษยมีความเปนปจเจก มีเอกลักษณ และมีความสามารถแตกตางกนั การพัฒนามนุษยจึงตอง 

        เคารพในความเปนบคุคลและคํานงึถึงความแตกตางของแตละบุคคล 

•   จุดมุงหมายของการศึกษาเปนไปเพื่อสงเสริมพัฒนาการสูงสุดของศักยภาพของบุคคล  การจัดการ  

        เรียนการสอนใหความสําคัญกับความเปนเจาของการเรียนรูของผูเรียน กระบวนการเรียนการสอน 

        ถือเปนมนุษยสมัพนัธระหวางผูสอนกบัผูเรียน โดยครูผูสอนมีบทบาทเปนผูชวยเหลืออํานวยความ 

        สะดวกใหเกิดการเรียนรู และสรางบรรยากาศการเรยีนใหอบอุน มชีีวิตชีวา ทาทายตอการเรียนรู   



   30 

 จากสาระสาํคญัของแนวคิดตามหลกัพทุธธรรมและทฤษฎีการเรียนรูในกลุมมนุษยนิยม 

ผูวิจัยไดสังเคราะหหลักการและแนวคิดของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการ

ดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษาพยาบาล  ดังแสดงในภาพประกอบ 3 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพประกอบ 3    การสังเคราะหหลักการ/ แนวคิดของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

รูปแบบการจดัการเรยีน 
การสอน 

หลักการและแนวคิด 
ของรูปแบบ 

วัตถุประสงคของรูปแบบ 

ผลลัพธที่คาดหวงัของรูปแบบ 

สาระการเรียนการสอน 

ของรูปแบบ 

กระบวนการเรยีนการสอน 

ของรูปแบบ 

การประเมนิประสิทธิผล 

ของรูปแบบ 

หลักการและแนวคิดของรปูแบบ 

•  การจัดการเรียนการสอนตามหลักพุทธธรรมมุงเนนที่การฝก 

อบรมผูเรียนใหพัฒนาปญญาและมีเจตคติที่ถูกตอง ชวยให

ผูเรียนดําเนินชีวิตอยางมีความสุขและมีคุณคา  โดยมีกระบวน 

การฝกฝนพัฒนาตนตามหลักไตรสิกขา หรือ ศีล สมาธิ ปญญา 

ซึ่งเปนขอปฏิบัติสําหรับฝกอบรมกายวาจา จิตใจ และปญญาให

เจริญงอกงาม  

• พุทธธรรมมีหลักการที่สัมพันธกับการมองชีวิตมนุษยและ
ธรรมชาติทั้งหมด  การประยุกตหลักพุทธธรรมสูการจัดการเรียน
การสอนทางการพยาบาลจะชวยใหนักศึกษาพยาบาลเรียนรู

และมีประสบการณจากธรรมชาติชีวิตของผูปวย  โดยจะชวยให

เขาใจในความคิด ความเชื่อ และความตองการของผูปวย /

ผูรับบริการมากขึ้น นําไปสูปฏิบัติการพยาบาลแบบองครวมที่

คํานึงถึงปจจัยทั้งทางดานรางกาย จิตใจ สังคมและจิตวิญญาณ

ของผูรับบริการ   

• หลักพุทธธรรมสอดคลองกับแนวคิดมนุษยนิยมที่ใหความสําคัญ
กับคุณคาและศักดิ์ศรีของความเปนมนุษย โดยเชื่อวา มนุษยมี

ศักยภาพและมีแรงจูงใจภายในที่จะพัฒนาตนเองไปสูความเปน 

มนุษยที่สมบูรณหากไดรับอิสรภาพและเสรีภาพ   การจัดการ

เรียนการสอนที่เนนความเปนมนุษย และ การมีมนุษยสัมพันธ

ระหวางผูสอนกับผูเรียน จะชวยใหนักศึกษาพยาบาลเขาใจผูอื่น

และมีมนุษยสัมพันธที่ดีตอผูปวย/ผูรับบริการ 

• พุทธธรรมจึงเปนกุญแจสําคัญในการปลกูฝงคุณธรรม จริยธรรม

แบบยั่งยืนแกนักศึกษาพยาบาลใหมีคุณลักษณะและพฤติกรรม

ของการดูแลอยางเอื้ออาทรซึ่งเปนคุณคาของวิชาชีพพยาบาล 
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2. แนวคิดเกี่ยวกับการเรียนการสอนทางการศึกษาพยาบาล 
การศึกษาพยาบาลเปนการจัดการศึกษาในระดับอุดมศึกษาเพื่อผลิตบัณฑิตทางการพยาบาล

ที่มีคุณลักษณะ ทกัษะ และสมรรถนะที่พงึประสงคไปทําหนาที่ใหบริการดานสุขภาพอนามยัแกสังคม 

โดยมีเปาหมายหลักเพื่อชวยใหประชาชนมสุีขภาพดี  เนื่องจากพยาบาลเปนบุคลากรกลุมใหญที่สุดใน

กลุมบุคลากรทางสุขภาพ  คุณภาพของการพยาบาลจงึมีผลตอสุขภาพของประชาชน ดังนัน้ ผูที่จะเปน

พยาบาลจงึตองไดรับการเตรียมความพรอมทั้งทางดานทฤษฎีและดานการปฏิบัติ เพื่อใหบรรลุถึงความ

ตองการทางสุขภาพที่เปลีย่นแปลงอยางรวดเร็วตามการเปลี่ยนแปลงทางดานเศรษฐกิจสังคม และความ 

เจริญกาวหนาทางวทิยาการตางๆในทั่วโลก  ซึง่ทําใหปญหาสุขภาพและความตองการของผูรับบริการ 

รวมไปถึงการดูแลรักษามีความซับซอนมากขึ้น  การจัดการศึกษาพยาบาลจงึตองมกีารเปลี่ยนแปลงให

สอดคลองตรงกับความตองการของผูรับบริการและสังคม โดยจะตองพัฒนานวัตกรรมการจัดการเรียน

การสอนที่มุงเนนการคิดวิเคราะหและพัฒนาเจตคติในการดูแลผูอ่ืนใหกับนักศกึษาพยาบาลอยางเปน

ระบบและตอเนื่อง (ดรุณี รุจกรกานต. 2541: 104)  
2.1  ศาสตรสาขาการพยาบาล 
ศาสตรสาขาการพยาบาล (Nursing Discipline)  เปนบริบทที่มีความสําคัญตอการจัดการ 

ศึกษา เนื่องจากในการพฒันาศาสตรสาขาตางๆจะตองสรางองคความรูที่เฉพาะและเปนเอกลักษณ

ของแตละศาสตร  ซึ่งศาสตรทางการพยาบาลเปนศาสตรที่เกีย่วของกับการปฏิบัติเพือ่ดูแลสุขภาพ

อนามยัของมนุษยที่มวีิวัฒนาการมาเปนระยะเวลานานกวา 100 ป   การปฏิบัติในวิชาชพีการพยาบาล

จึงตองมีองคความรูที่เปนแกนหรือสาระในการอธิบายปรากฏการณและธรรมชาติของวิชาชีพใหครอบ 

คลุมทุกดาน องคความรูดังกลาวจะปรากฏอยูในรูปของทฤษฎีและการวิจัยทางการพยาบาลที่แสดงถึง

ความรูเฉพาะของศาสตร และสามารถนาํมาใชเปนหลกัปฏิบัติทางการพยาบาลไดอยางเปนที่ยอมรับ

และเชื่อถือในความรับผิดชอบของวิชาชพีจากสังคมโดยทั่วไป 

 มโนทัศนที่เปนแกนหรือเปนทัศนะแมบทของศาสตรสาขาการพยาบาลมี 4 องคประกอบคือ  

คน  ส่ิงแวดลอม ภาวะสุขภาพ  และการพยาบาล  ซึง่มคีวามสัมพันธกันอยางใกลชดิสะทอนใหเหน็ถงึ

กระบวนการปฏิบัติการพยาบาลที่เปนองครวม โดยเนนความเปนองครวมของคนและสิ่งแวดลอมที่มี

ปฏิสัมพันธกันอยางตอเนื่อง  เพื่อกอใหเกิดผลสูงสุดในดานสุขภาพอนามัยหรือสุขภาวะของบุคคล  

ครอบครัว และ ชุมชน (ที่ประชุมคณบดีและหัวหนาสถาบันการศึกษาของรัฐ  ในสงักัดทบวงมหา 

วิทยาลัย. 2544: 117-119)  ดังแสดงในภาพประกอบ 4 
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ภาพประกอบ 4   มโนทัศนหลักทางการพยาบาล 

ที่มา : ที่ประชุมคณบดีและหัวหนาสถาบนัการศึกษาของรัฐในสังกัดทบวงมหาวิทยาลัย. 2544: 119 

 
การพัฒนาสูความเปนวิชาชพีของศาสตรสาขาการพยาบาลเกิดจากการสรางและนาํศาสตร 

เฉพาะทางการพยาบาลมาเปนเกณฑในการใหการพยาบาล  โดยใชกระบวนการพยาบาลเพื่อการรวบ 

รวมขอมูล วนิจิฉัย วางแผน ปฏิบัติการ และประเมินผลการพยาบาล  รวมกับการประยุกตความรูจาก

ศาสตรตางๆหลายสาขา (Multidisciplinary Approach)  เพื่อใหเกิดประโยชนในการบริการพยาบาล 

บนปรัชญาและความเชื่อพืน้ฐานของความเขาใจในคน  ส่ิงแวดลอม  ภาวะสุขภาพ  และ การพยาบาล  

ตามความตองการของผูเจบ็ปวยหรือผูรับบริการ  การพยาบาลจงึเปนทัง้ศาสตรและศิลปะของการดแูล 

ซึ่งตองมกีารศกึษาอบรมรวมกับการฝกปฏิบัติในสถาบนัการศึกษาเปนระยะเวลานาน (ชุติมา ปญญา

พินิจนุกูร. 2540: 36)   

 ขอบเขตความรับผิดชอบของวิชาชีพพยาบาล จะเกี่ยวของกับบุคคลตั้งแตกระบวนการเกิด 

แก เจ็บ ตาย โดยใหการดูแลที่ครอบคลุมทัง้ทางดานรางกาย จิตใจ อารมณ สังคม และจิตวิญญาณ ใน

ลักษณะขององครวม สัมพนัธภาพระหวางพยาบาลกับผูรับบริการมีลักษณะเฉพาะนาํไปสูการกาํหนด

บทบาทและความรับผิดชอบในหนาที่ของพยาบาลวิชาชีพ  ซึ่งมซูาและเดวิด (Maukscha and David  

อางถงึใน สิวล ีศิริไล. 2542:195-198)  ไดอธิบายถึงลักษณะเฉพาะของวิชาชีพการพยาบาลไวดังนี ้

1)  วิชาชีพการพยาบาลเปนการใหบริการแกสังคมในดานการดํารงรักษาสุขภาพอนามัยที่ดี

ของมนุษย  การปฏิบัติการพยาบาลจงึตองอาศัยความรอบรู  ความชาํนาญทางวิทยาศาสตร  ความรับ 

ผิดชอบตอวิชาชีพ  การพิจารณาไตรตรองทบทวน  และ ควบคุมลักษณะของการปฏิบัติหนาที่อยูเสมอ 

2)  วิชาชีพการพยาบาลเปนการปฏิบัติตอมนุษยโดยตรง ความเขาใจในธรรมชาติของมนษุย

ในฐานะของสิง่ที่มชีีวิตจิตใจและสิ่งที่มีคุณคา จึงเปนสิง่ที่มีความสําคญัและเปนพืน้ฐานของจริยธรรม 

3)  วิชาชีพการพยาบาลเปนการปฏิบัติตอธรรมชาติของบุคคลที่แตกตางกนั  กระบวนการ

ของการพยาบาลจึงเปนความพยายามทีจ่ะเขาใจมนุษยแตละบุคคลที่มีลักษณะเฉพาะตัว  โดยอาศัย

การวางแผน  การปฏิบัติ  และ การประเมนิผลการพยาบาล 

การดูแลแบบองครวม 

  การพยาบาล 

                  ภาวะสุขภาพ 
คน                                      ส่ิงแวดลอม 
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4)  วิชาชีพการพยาบาลเปนการปฏิบัติที่เขาไปมีสวนรวมกับผูปวย ซึ่งเปนสิ่งสาํคัญประการ

หนึง่ของการปฏิบัติหนาที่พยาบาล โดยการใหความเปนกนัเอง รับรู เขาใจในบุคลิกลกัษณะ ความคิด 

ความเชื่อ และรูปแบบชีวิตของผูปวยแตละคน 

5)  วิชาชีพการพยาบาลเปนการปฏิบัติที่อาศัยรูปแบบความสัมพนัธแบบรวมมือกนัระหวาง

พยาบาลกับผูปวย โดยในการปฏิบัติหนาที่ของพยาบาลจะตองคํานึงถึงสทิธิ  ความเปนมนุษย  ความรู 

ทัศนคต ิตลอดจนความเชื่อของผูปวย ซึ่งผูปวยตองมีสวนรวมในการออกความคิดเห็นและตัดสินใจ 

6)  วิชาชีพการพยาบาลตองอาศัยรูปแบบความสัมพันธที่ใชศิลปะของการดูแลอยางเอื้ออาทร 

(Caring) โดยการใหความเขาใจ เคารพศกัดิ์ศรี สิทธิ อารมณและความรูสึกของผูปวย ซึ่งแสดงออกทาง

คําพูด การสัมผัส กิริยาทาทาง ตลอดจนสหีนาแววตาของพยาบาลที่แสดงตอผูปวย 

7)  วิชาชีพการพยาบาลเปนการใหบริการตอบสนองตอความตองการความชวยเหลอืของ

บุคคลแตละคน ไมวาจะเปนความทุกขทีเ่กดิจากโรคภัยไขเจ็บ หรือความทุกขทางจิตใจ 

8)  ความสัมพนัธแบบรวมมอืกันระหวางพยาบาลกับผูปวย เปนความสัมพันธที่ตองอาศัย

ความเขาใจในความรูสึกซึง่กนัและกนั  ตองเรียนรูซึง่กนัและกัน  ซึง่จะชวยทําใหเขาถึงจิตใจของผูปวย 

9)  ความรูเกี่ยวกับมนุษยคือส่ิงที่สําคัญที่สุด โดยกระบวนการของการพยาบาลจะใชวิธีการ

ทางวทิยาศาสตรผสมผสานกับมนษุยธรรม ศิลปะ ความชํานาญ และความรูเกี่ยวกับภาวะของความ

เปนมนุษย 

10)  วิชาชพีการพยาบาลมพีื้นฐานความเชื่อที่สําคัญในเรื่องคุณคา ลักษณะเฉพาะตัว ศักดิ์ศรี 

ของความเปนมนุษยแตละบุคคล ซึ่งพยาบาลตองรูจักและตระหนกัในตนเองกอนจงึจะสามารถเขาใจใน

ตัวผูอ่ืน 

จากลักษณะเฉพาะของวิชาชีพจะเห็นไดวา  ในการปฏิบัติหนาที่ของพยาบาลจะตองมีองค 

ประกอบที่เปนศิลปะของวชิาชีพและมีพืน้ฐานอยูบนหลักจริยธรรม ซึ่งเปนสิง่ที่พยาบาลควรปฏบัิติตอ 

ผูเจ็บปวยในฐานะที่มนุษยพงึปฏิบัติตอกัน  องคประกอบเหลานี้ไดแก (สิวลี ศิริไล. 2542: 198-201)   

1)  การดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring)  เปนองคประกอบที่มีความสําคัญตอความสัมพันธ 

ระหวางพยาบาลกับผูปวย เกิดขึ้นจากการตระหนักในคณุคาของบุคคล ความเขาใจในชีวิตมนุษย ความ

เขาใจในจิตใจของผูปวย กอใหเกิดความรูสึกปรารถนาดตีอกัน สงผลตอการปฏิบัติในลักษณะเอื้ออาทร 

คือ มีความออนโยน หวงใย และ เคารพตอความเปนตัวเองของผูปวย  การดูแลอยางเอื้ออาทรของ

พยาบาลดังทีก่ลาวมานี้จะทําใหผูปวยเกดิความรูสึกคุนเคย เปนกันเอง และอบอุนใจ 

2)  ความเชื่อถือและไววางใจ (Trust and Confidence) เปนความรูสึกที่เกิดจากการตระหนัก

หรือรูวาบุคคลเมื่อเจ็บปวยยอมตองการความชวยเหลือ  และเต็มใจใหความชวยเหลอือยางเอื้ออาทร 

เปนมิตร ทําใหผูปวยกลาเปดเผยเรื่องราวและกลาปรึกษา   ความเชือ่ถือและไววางใจที่ผูปวยมตีอ

พยาบาลจะทาํใหเกิดความรวมมืออันดีของผูปวย ซี่งสงผลดีตอกระบวนการรักษาพยาบาล 
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3)  ความรูสึกเอาใจเขามาใสใจเรา (Empathy)  เปนการยอมรับวาคนแตละคนมีโลกสวนตัว

ของตัวเอง มีความคิด มีความเชื่อ มีความรูสึกของตนเองที่แตกตางจากคนอื่นหรือมโีลกทัศนตางกนั  

สงผลใหพยาบาลปฏิบัติการโดยคํานงึถึงสภาพความรูสึกและความคิดของผูปวย เสมือนหนึง่วาเปนตัว

ผูปวยในขณะนั้น  ความรูสึกเอาใจเขามาใสใจเราจะชวยใหพยาบาลไมโกรธเคืองผูปวยที่ขัดขืนหรือไม

ทําตามคําแนะนํา และไมดวนตัดสินใจแทนผูปวยทันท ีแมวาจะเห็นวาสิ่งดีและเหมาะสมแลวก็ตาม 

4)  ความเหน็อกเหน็ใจ (Sympathy) เปนการรับรูในปญหาของผูปวย ใหความสนใจ เมตตา

และเขาไปมีสวนรวมในการแกปญหานั้นโดยพึงระวังวา ไมเปนการทําใหผูปวยออนแอ เรียกรอง แตจะ 

ตองทําใหเกิดความรูสึกเขมแข็ง อบอุน สามารถเผชิญปญหาและแกปญหาไดอยางมั่นใจ ซึ่งความเหน็ 

อกเหน็ใจทีถ่กูตองนี้จะทําใหผูปวยรูสึกวา ไมไดถูกทอดทิ้ง มีคนเขาใจ ใหคําปรึกษา และใหกําลงัใจ 

5)  การใหความเคารพ (Respect)  เปนการแสดงออกถึงความเคารพในความแตกตางของ

บุคคลในดานชาติวุฒ ิคุณวฒุิ และวยัวุฒ ิ คุณลักษณะทั้ง 3 ประการของมนุษยนี ้ถอืเปนกฎธรรมชาติ

(Natural Law) เปนสทิธิมนษุยชนทีพ่ึงไดรับและรักษาไว เชน  การเคารพในความเปนผูอาวุโส  การ

เคารพในฐานะของนักบวช  หรือการเคารพในความแตกตางทางเชื้อชาติที่มีขนบธรรมเนียมประเพณี 

การแสดงออกที่ไมเหมือนกนั เปนตน  พยาบาลตองใหความเคารพตอคุณลักษณะดังกลาวของผูปวย

เทาๆกับการใหความเคารพตอตนเอง ซึง่จะทําใหพยาบาลแสดงออกดวยกิริยามารยาทที่เหมาะสม   

ในขณะเดียวกนัพยาบาลก็มสิีทธทิี่จะไดรับการเคารพทั้ง 3 ประการจากบุคคลอื่นเชนเดียวกนั 

6)  ความเปนผูมีอารมณขัน (humour)   การมีอารมณขันมีผลดีตอสุขภาพจิต  ชวยลดความ

ตึงเครียดและสรางบรรยากาศที่ดี ความเปนผูมีอารมณขันจะชวยใหพยาบาลและผูปวยเกิดความรูสึก

เปนกนัเองยอมรับและเผชิญกับความจรงิที่เกิดขึ้นได อารมณขันจึงเปนยาวิเศษสาํหรับผูปวยถารูจักใช

ใหพอเหมาะพอควร 

ลักษณะเฉพาะของวิชาชีพและองคประกอบในการปฏิบัติหนาที่ของพยาบาล มีความสําคัญ

ตอการจัดการศึกษาพยาบาล ซึ่งสถาบนัการศึกษาจะตองตระหนักและจัดการเรียนการสอนใหสอด 

คลองกับแนวทางของวิชาชพี 
2.2  ปรัชญาของการศึกษาพยาบาล 
ปรัชญาเกี่ยวกบัการจัดการศกึษาสาขาพยาบาลศาสตรของสถาบนัการศึกษาพยาบาลใน

ประเทศไทย ครอบคลุมความเชื่อใน 3 องคประกอบคอื  ดานวิชาชพีการพยาบาล  ดานการจัดการ 

ศึกษา และดานผูสําเร็จการศึกษา ซึ่งสรุปสาระสําคัญไดดังนี ้(กอบกลุ พนัธเจริญวรกุล. 2544: 91-92)  

ดานวิชาชีพการพยาบาล  มีความเชื่อวาการพยาบาลเปนบริการที่สําคัญและจําเปนตอ

สังคม ในการใหบริการสุขภาพอนามัยทั้งดานการสงเสรมิสุขภาพ  การปองกันโรค  การรกัษาพยาบาล 

และ การฟนฟสุูขภาพแกบุคคล ครอบครัว และชุมชนในทุกภาวะสุขภาพ ภายใตสภาพแวดลอมทีแ่ตก 

ตางกนั โดยเนนการพยาบาลแบบองครวม 
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ดานการจัดการศกึษา  มีความเชื่อวา การจัดการศึกษาพยาบาลเปนกระบวนการจดัการ

เรียนการสอนแบบบูรณาการความรูทัว่ไปและความรูดานวิชาชีพ โดยเนนผูเรียนเปนศูนยกลาง และ 

สงเสริมใหผูเรียนคิดเปน ทาํเปน ใฝรู  เพื่อใหผูเรียนพัฒนาความรูและทักษะทางการพยาบาลตลอด 

จนมีเจตคติทีดี่ตอวิชาชีพ 

ดานผูสําเรจ็การศึกษา  มคีวามเชื่อเกี่ยวกับทักษะการปฏิบัติการพยาบาลและคณุธรรม

จริยธรรมของผูสําเร็จการศกึษา เชน มทีกัษะในการปฏิบัติการพยาบาล มีความรบัผิดชอบตอตนเอง

และวิชาชพี  มีทัศนคตทิี่ดีตอวิชาชพี  มีคุณธรรมจริยธรรม  มีความรับผิดชอบตอสังคม  มีความคดิ

ริเร่ิมสรางสรรค  รูจักคิด ตัดสินใจและแกปญหาอยางมเีหตุผล  เปนผูนําและมีความสามารถในการ

บริหารจัดการ เคารพสทิธิมนุษยชน ตระหนักในคุณคาของมนษุย และ มีมนุษยสัมพนัธ  เปนตน 
2.3  วัตถุประสงคของการศึกษาพยาบาล 

 วัตถุประสงคของหลักสูตรการศึกษาพยาบาล  เปนความคาดหวงัทีม่ีตอความรูความ 

สามารถและเจตคติของบัณฑิตทางการพยาบาล  ซึง่หลกัสูตรของสถาบันการศึกษาพยาบาลใน

ประเทศไทยกาํหนดวัตถุประสงคของการจัดการศึกษาไวในลักษณะใกลเคียงกัน  มลัีกษณะดังนี ้

(อรพรรณ ลือบุญธวัชชัย. 2543: 61-62) 

1) มีความรูในศาสตรทางการพยาบาลและศาสตรที่เกีย่วของเปนอยางดี รวมทั้งสามารถนาํ 

มาประยกุตใชในการปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธิภาพ 

2) สามารถใหการดูแลชวยเหลือผูที่มีปญหาสุขภาพ ฟนฟูสภาพ  ตลอดจนปองกนัปญหา

การเจ็บปวย และ สงเสริมการมีสุขภาพอนามัยที่ดีของประชาชนไดเปนอยางด ี

3) มีความคิดพิจารณาอยางมีวิจารณญาณ ตัดสินใจแกไขปญหาเฉพาะหนาในสถานการณ

ตางๆไดอยางถูกตองเหมาะสม 

4) มีมนุษยสัมพันธที่ดี สามารถติดตอส่ือสารและประสานงานในทมีและผูใชบริการไดดี 

5) มีเจตคติทีดี่ตอวิชาชีพ ยดึมั่นในคุณธรรมจริยธรรม 

6) มีความเปนผูนํา สามารถวางแผนและจดัระบบงานทีอ่ยูในความรับผิดชอบไดเปนอยางด ี
2.4  การจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาล           
จากปรัชญาและวัตถุประสงคของการศึกษาพยาบาลจะเหน็ไดวา การจัดการศึกษาพยาบาล

เปนกระบวนการเตรียมบัณฑิตทางการพยาบาลใหมีความพรอมทัง้ความรู ความสามารถในทางทฤษฎี

และการปฏิบัติ เพื่อตอบสนองความตองการของผูรับบริการไดตามมาตรฐานของวชิาชีพ ควบคูไปกับ

การมีความเชือ่และคานิยมที่ดีตอการชวยเหลือเกื้อกูลเพื่อนมนุษยใหมีสุขภาพดี  การจัดการเรียนการ

สอนจึงมุงใหผูเรียนมีความรู ความสามารถอยางกวางขวางในศาสตรทางการพยาบาลและศาสตรอ่ืนที่

เกี่ยวของซึ่งประกอบดวยการเรียนการสอนใน 3 หมวดวิชาหลักคือ 1) หมวดวิชาศกึษาทั่วไป (General 

Education)  เพื่อพัฒนาผูเรียนใหมีความรอบรู มีโลกทัศนกวางไกล เปนคนดี มีความรับผิดชอบ และมี



 

 

  36 

มนุษยสัมพนัธในการทํางาน   2) หมวดวิชาเฉพาะ (Professional Education)  เพื่อพฒันาใหผูเรียนมี

ความรูความเขาใจ และฝกฝนทกัษะทางวิชาชพี สามารถนําไปใชในการปฏิบัติงานไดอยางมีประสิทธ ิ

ภาพ  และ 3) หมวดวิชาเลือกเสรี (Exploratory Education)  เปนหมวดวิชาที่จัดขึ้นเพื่อใหผูเรียนเสริม 

สรางความรูความสามารถตามความสนใจของผูเรียน และนําไปประยุกตใชเพื่อการแกปญหาตางๆทาง

วิชาชพีได (ทบวงมหาวทิยาลัย.2540 : 2) 

การจัดการเรียนการสอนในหลักสูตรพยาบาลศาสตร  ประกอบดวย 2 สวนคือ  

1)  การจัดการเรียนการสอนภาคทฤษฎี   เปนการจดัการเรียนการสอนเพื่อใหผูเรียนมี

ความรูความเขาใจในเนื้อหาสาระ หลักการในวิชาชีพ ทฤษฎีและศาสตรดานสุขภาพอนามยัของมนษุย  

และหลักการปฏิบัติตางๆควบคูไปกับการปลูกฝงเจตคตทิี่ดีตอวิชาชพีโดยใชวิธีการเรียนการสอนหลาย

รูปแบบ เชน  การบรรยาย  การอภิปราย  การสัมมนา  การสาธิต  และ การศึกษาดวยตนเอง  เปนตน  

จุดมุงหมายเพือ่ใหผูเรียนมีความรูความสามารถ คิดเปนทําเปน และแกปญหาได  

2)  การจัดการเรียนการสอนภาคปฏิบัติ   เปนการจดัการเรียนการสอนเพื่อใหผูเรียนนาํ

ความรูที่ไดจากภาคทฤษฎีไปประยุกตใชในในสถานการณจริง  โดยใหผูเรียนไดลงมอืปฏิบัติในสถาน 

การณจําลอง ในหองสาธิตและปฏิบัติจริงกับผูปวยในสถานพยาบาลหรือในชุมชน  มีจุดมุงหมายเพื่อ 

ใหผูเรียนเกิดทักษะและประสบการณตรงในการใหบริการสุขภาพอนามยัแกประชาชน (อรพรรณ ลือ

บุญธวัชชัย. 2543: 62) 

วิชาชพีพยาบาลถือเปนวิชาชีพเชิงปฏิบัติ (Practice Oriented Discipline)  การเรียนการ

สอนภาคปฏิบัติจึงเปนหัวใจสําคัญของการศึกษาพยาบาลที่จะชวยสงเสริมใหผูเรียนเกิดความคิดอยาง

อิสระ  มทีักษะในการตัดสินใจและแกปญหา  นําไปสูการปฏิบัติการพยาบาลไดอยางถูกตองและตรง

ตามความตองการของผูรับบริการ  รวมทัง้ยังสามารถประเมินพัฒนาการของผูเรียนไดครบทั้ง 3 ดาน

คือ พุทธฺพิสัย จิตพิสัย และ ทักษะพิสัย ซึง่พัฒนาการทัง้ 3 ดานนี้ ควรมีการพฒันาควบคูกันไป เพือ่ให

สามารถปฏิบัติการพยาบาลโดยผสมผสานระหวางความรู ทักษะ และเจตคติที่ดีในการปฏิบัติตอผูปวย  

ถาขาดสิ่งใดสิง่หนึ่งไปยอมทําใหการพยาบาลเปนไปอยางดอยประสทิธิภาพ โดยเฉพาะอยางยิง่ดาน

จิตพิสัย หากขาดดานนี้และไมมีการพัฒนาอยางเปนระบบ การพยาบาลก็จะไมเปนวชิาชีพที่สมบูรณ 

(กุลยา ตันติผลาชีวะ. 2538: 37; ดรุณี รุจกรกานต.2541: 7) 

การจัดการศึกษาวิชาชพีพยาบาลใหความสําคัญกับกระบวนการแกปญหา  การจัดเรียนการ

สอนจึงเนนใหนักศึกษามทีักษะจากการฝกปฏิบัติงาน  เพื่อใหไดประสบการณตรงจากการเรียนรูทาง

คลินิกหรือในชุมชนมากที่สุด (อรทิพา สองศิริ. 2545: 38) การเรียนการสอนภาคปฏิบัติจึงอาศัยประสบ 

การณเปนฐาน ซึง่ประกอบดวยกิจกรรมหลากหลายรูปแบบที่มีผูปวยเปนศูนยกลางการเรียนรู และเนน

การปฏิบัติการพยาบาลอยางเอื้ออาทร  โดยบูรณาการประสบการณเรียนรูที่ไดจากภาคทฤษฎีสูภาค 

ปฏิบัติอยางเปนระบบดวยการใช กระบวนการพยาบาล (Cresia and Parker. 1996: 93-95) 
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จากที่กลาวมาจะเหน็ไดวา การจัดเรียนการสอนทางการพยาบาลมีลักษณะเฉพาะที่สําคัญ

คือ เปนการเรียนการสอนทีม่ีการปฏิบัติอยางเอื้ออาทรเปนแกนกลาง โดยบูรณาการทฤษฎีสูการปฏิบัติ

ดวยการใชกระบวนการพยาบาลเปนเครือ่งมือในการแกปญหาของผูรับบริการ โดยเนนความเปนองค

รวมของบุคคล 
2.5   กระบวนการพยาบาล 
กระบวนการพยาบาล (Nursing Process)  เปนเครื่องมอืสําคัญในการปฏิบัติการพยาบาลที่

พยาบาลทุกคนจําเปนตองมคีวามรู ความเขาใจ และปฏิบัติไดอยางถูกตอง  ในฐานะเปนกลวิธทีี่ไดรับ

การยอมรับในวงการวิชาชีพวา มีความเหมาะสมที่จะชวยใหเกิดการแกปญหาของผูรับบริการ และชวย

ใหบริการพยาบาลเปนไปตามที่คาดหวงั  การใชกระบวนการพยาบาลอยางมีประสิทธิภาพนอกจากจะ

ชวยใหผูรับบริการไดรับประโยชนแลวยังเปนการพัฒนาพยาบาลทัง้ในดานความรู คุณธรรม และความ 

ชํานาญในฐานะผูปฏิบัติการอยางเปนวิชาชีพ เนื่องจากเปนกลวิธหีนึ่งที่สามารถนาํองคความรูทางการ

พยาบาลมาสูการปฏิบัติอยางมีความเขาใจในตัวบุคคล  สภาพแวดลอม  และ ภาวะสุขภาพอนามัย 

ตลอดจนเปนเปาหมายและวิธีการที่จะชวยใหบุคคลดํารงภาวะสุขภาพอนามัยและมีคุณภาพชีวติที่ดี    

กระบวนการพยาบาลจึงเปนสารัตถะสําคญัของการปฏิบัติในวิชาชีพการพยาบาล (สุจิตรา เหลืองอมร

เลิศ และ เอื้อมพร ทองกระจาย. 2533:1; ฟาริดา อิบราฮิม. 2541: 2) 

แนวคิดที่สําคัญหรือคุณลักษณะของกระบวนการพยาบาลคือ  เปนกระบวนการทีม่ีข้ันตอน

ตอเนื่องอยางมีระบบ ใชวธิกีารแกปญหาตามหลกัการทางวทิยาศาสตร  ซึ่งตองอาศัยความรู ความ 

สามารถ ทกัษะและการตัดสนิใจของพยาบาลโดยมีผูรับบริการเปนศนูยกลาง มเีปาหมายชัดเจน มีการ

วางแผนการปฏิบัติลวงหนา และเปนกระบวนการที่เกิดจากความสัมพนัธระหวางพยาบาลกับบุคคล 

ครอบครัว และชุมชน (สุจิตรา เหลืองอมรเลิศ และ เอื้อมพร ทองกระจาย.2533 : 5)    

จากคุณลักษณะดังกลาว  กระบวนการพยาบาลจึงเปนกระบวนการแกปญหาดานสขุภาพ

อนามยัและสนองความตองการพืน้ฐานของผูรับบริการตามวิธกีารทางวทิยาศาสตร  ซึง่ประกอบดวย 5 

ข้ันตอนคือ  การประเมินภาวะสุขภาพ (Assessment)  การวนิิจฉัยการพยาบาล (Nursing Diagnosis)  

การวางแผนการพยาบาล (Planning) การปฏิบัติการพยาบาล (Implementation) และ การประเมินผล

การพยาบาล (Evaluation)  โดยเปนกระบวนการปฏิบัติที่มีข้ันตอนตามลําดับเปนวงจรตอเนื่องกนัและ 

มีการปรับเปลีย่นตลอดเวลาใหเหมาะสมกบัปญหาหรือความตองการของผูรับบริการ  ทัง้นี้เพื่อชวยให

การปฏิบัติการพยาบาลเปนไปอยางมีคุณภาพและบรรลุเปาหมายในการรักษาภาวะสุขภาพของบุคคล 

(สุจิตรา เหลืองอมรเลิศ และ เอื้อมพร ทองกระจาย. 2533: 5-7;  สุระพรรณ พนมฤทธิ์. 2541: 5-9;   

ฟาริดา อิบราฮิม. 2541: 9-14;  Doenges. et.al. 1992: 3-4) 

ข้ันตอนของกระบวนการพยาบาล 5 ข้ันตอนดังกลาว บางครั้งอาจเขียนเปน 4 ข้ันตอน โดย 

รวมขั้นตอนการวินิจฉัยการพยาบาลไวในขั้นตอนการประเมินภาวะสขุภาพ  ซึง่มีรายละเอียดดังนี ้
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 1)  การประเมินภาวะสขุภาพของผูรบับริการ (Assessment)    เปนการรวบรวมขอมูล 

หรือศึกษาหาขอมูลของผูรับบริการอยางครอบคลุมและเปนระบบระเบียบ  แลวนาํขอมูลที่ไดมาจัด

หมวดหมูที่มีความสัมพนัธกนั โดยอาศัยกรอบแนวคิดหรือความรูเกี่ยวกับผูรับบริการและการพยาบาล

(Conceptual Framework of Nursing)  

 2)  การวินิจฉัยการพยาบาล (Nursing Diagnosis)   เปนการตัดสินใจหรือสรุปสภาพ

ปญหาและสาเหตุของปญหาที่เกิดขึ้นกับผูรับบริการเฉพาะรายจากการวิเคราะหและแปลผลขอมูล  

การดําเนินการในขั้นตอนนีต้องอาศัยความรู ความเขาใจในพฤติกรรมการเปลี่ยนแปลงของบุคคล 

ลักษณะทางพยาธิสภาพ  การรักษา  หรือปจจัยดานจิตสังคมของผูรับบริการ   ความรูดังกลาวเปน

ความรูจากการสะสมประสบการณในชวีติประจําวนัและจากตาํราตางๆ  รวมทัง้พยาบาลตองมีการคิด

อยางเปนเหตุเปนผล และมกีารตัดสินใจทีช่ัดเจน 

3) การวางแผนการพยาบาล (Planning)   เปนการวางแผนกิจกรรมที่ใชในการแกปญหา 

ของผูรับบริการเพื่อใหบรรลุเปาหมายของการพยาบาลที่กําหนด   การวางแผนจะเริม่ตนจากการจัด 

ลําดับความสาํคญัของปญหาจากขอวนิิจฉัยการพยาบาล แลวกําหนดเปาหมาย เกณฑการประเมินผล  

และ กิจกรรมการพยาบาลเพื่อแกปญหา  โดยเขียนแผนการพยาบาล (Nursing Care Plan) ลงในแบบ 

ฟอรมแผนการพยาบาลใหเปนลายลักษณอักษรที่ชัดเจน 

4) การปฏิบัติการพยาบาล (Implementation)  เปนการนําแผนการพยาบาลที่กาํหนดไว 

ไปปฏิบัติกับผูรับบริการโดยตรง   การดําเนินการขั้นตอนนี ้ตองอาศัยความรูและทกัษะเกีย่วกับเทคนิค

หรือกิจกรรมการพยาบาล (Nursing Intervention) และศิลปะของการปฏิบัติการพยาบาล   เมื่อปฏิบัติ

แลวจะตองบนัทกึผลแตละครั้งในบันทึกการพยาบาล (Nurse’s Note)   โดยบนัทกึในรูปของพฤติกรรม

ของผูรับบริการที่เปลี่ยนแปลงไปภายหลงัที่ไดรับการพยาบาล 

 5)   การประเมินผลการพยาบาล (Evaluation)   เปนการประเมนิคณุภาพและประสิทธ ิ

ภาพของกิจกรรมการพยาบาลวา ประสบผลสําเร็จในการแกปญหาของผูรับบริการหรอืไม  โดยการ

เปรียบเทยีบขอมูลของพฤตกิรรมผูรับบริการที่เกิดขึน้ภายหลงัจากไดรับการพยาบาลกับพฤตกิรรมที่

คาดหวงัทีก่ําหนดไวในเกณฑการประเมินผล   หากพบวา พฤติกรรมทีเ่กิดขึ้นไมเปลีย่นแปลงไปจาก

ขอมูลที่ประเมนิในตอนแรก หรือมีปญหาใหมที่แตกตางไปจากปญหาเดิมจะตองทาํการปรับปรุงแผน 

หรือทําการประเมินและวางแผนการพยาบาลสําหรับปญหาที่เกิดขึ้นใหม  

 จากขั้นตอนทัง้หมดของกระบวนการพยาบาลจะเห็นไดวา เปนกระบวนการดําเนนิงานอยาง

มีข้ันตอนตามลําดับ  ไมหยดุนิ่ง(Dynamic)  ปรับเปลี่ยนไดตลอดเวลาตามสถานการณของตัวบคุคล 

ครอบครัว หรือชุมชน  ดังนัน้ จงึทาํใหผูรับบริการไดรับการดแูลและแกไขปญหาอยางตอเนื่อง  ดังแสดง

ในภาพประกอบ 5 
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ภาพประกอบ 5    กระบวนการพยาบาล 

ที่มา: Doenges, Marilynn E.;  Moorhouse, Mary F. &  Burley, Joseph T. (1992). 

Application of Nursing Process and Nursing Diagnosis. p. 3. 
 
  

 กระบวนการพยาบาลทุกขัน้ตอนที่กลาวมาเกิดจากกรอบแนวคิดทฤษฎีตางๆมากมาย ไดแก 

ทฤษฎีมนุษยนิยม(Humanistic Theory) ทฤษฎีระบบ ทฤษฎีการแกปญหาและการตัดสินใจ ฯลฯ  และ

ที่สําคัญคือ ทฤษฎีทางการพยาบาล เชน ทฤษฎีการดูแลตนเองของโอเร็ม (Orem’s Self Care Theory)  

ทฤษฎีการดูแลมนุษยของวทัสัน (Watson’s Human Caring Theory)  เปนตน   การนํากระบวนการ

พยาบาลมาใชในการปฏิบัติการพยาบาลจึงตองใชทั้งความรูความเขาใจในทฤษฎตีางๆผสมผสานกบั

ทักษะและศิลปะของการปฏบัิติ  ซึ่งเปนประโยชนตอผูรับบริการโดยจะทาํใหไดรับบริการพยาบาลที่มี

คุณภาพและเกิดการดูแลทีต่อเนื่อง นับวาเปนงานที่พยาบาลปฏิบัติตามบทบาทที่เปนอิสระของวชิาชีพ 

รวมทัง้เปนการพัฒนาความสามารถของตน  ดังนัน้  กระบวนการพยาบาลจึงเปนเครื่องมือที่สําคญัใน

การจัดการเรียนการสอนภาคปฏิบัติซึ่งตองฝกฝนใหนักศึกษาพยาบาลใชในการปฏบัิติการพยาบาลจน

เกิดความชาํนาญ 
2.6  การจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาลในมิติใหม 
การเปลี่ยนแปลงทางสงัคมสงผลใหมกีารเปลี่ยนแปลงในระบบบริการสุขภาพทาํใหการจัด

การศึกษาพยาบาลตองทบทวนวิเคราะหบทบาทและสถานภาพการจัดการเรียนการสอน พรอมทั้งหา

แนวทางการปรับปรุงใหมีความเหมาะสมกบัการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น  ในอดีตการศึกษาพยาบาลจะ

ดําเนนิการอยูในโรงพยาบาลซึ่งเนนการมรีะเบียบวนิัยเพื่อใหปฏิบัติกจิกรรมการพยาบาลภายใตคําสั่ง

แพทยได  การเรียนการสอนจึงเนนทักษะการปฏิบัติกิจกรรม  ผูเรียนมีโอกาสในการแสดงความคิดเห็น

หรือความรูสึกนอย   ปจจบัุนสภาพการณของการศึกษาพยาบาลไดเปลี่ยนแปลงไปในแนวโนมที่เนน

การพัฒนาผูเรียนตามแนวคดิมนุษยนิยมมากขึ้นทัง้หลกัสูตรและการจัดการเรียนการสอน (ดรุณี รุจกร

กานต. 2541: 179; Bevis; & Watson. 2000: 5)  
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แนวคิดมนษุยนิยม (Humanistic Approaches)  ใหความสําคัญกับความเปนมนษุยและ

มองมนุษยวา มีความดงีาม  มีความสามารถ  มีความตองการ  และ  มีแรงจูงใจภายในทีจ่ะพฒันา

ศักยภาพของตนหากบุคคลไดรับอิสรภาพและเสรีภาพ มนุษยจะพยายามพัฒนาตนเองไปสูความเปน

มนุษยที่สมบูรณ (ทิศนา แขมมณี.2545: 68)   แนวคิดนี้ยงัเนนในเรื่องความรัก ความเมตตาที่แผไปสู

สรรพสิ่งเพื่อนาํมาซึง่สันติสุขของสังคม อีกทัง้ใหความสาํคัญกับการทาํความเขาใจในกฎธรรมชาตแิละ

เชื่อวา สรรพสิ่งในโลกมีจุดเริม่ตนมาจากสิง่เดียวกัน  ดังนั้น ทกุชีวิตในโลกจึงมีคุณคาในการดํารงชีวิต

เทากันหมด การปลดปลอยตัวเองและผูอ่ืนไมใหเกิดความรูสึกดอยคา จงึเปนสิง่ทีม่นุษยควรทาํพรอมๆ

กับการนําศักยภาพในตนเองมาใชใหเกิดประโยชนตอตัวเองและเพื่อนมนษุย  ซึง่นบัวาเปนแนวคดิพื้น 

ฐานของการอยูรวมกนัอยางถูกตองของคนในสงัคม  กระบวนทัศนใหมทางการศึกษาในศตวรรษที่ 21 

ในฐานะที่เปนเครื่องมือพัฒนามนุษย จงึมองโลกแบบองครวมและเนนคุณคาของความเปนมนษุย 

(ไพพรรณ เกียรติโชคชัย. 2545: 44, 70-71)   ปจจุบันนกัการศึกษาจงึพยายามหารูปแบบการจัดการ

เรียนการสอนที่เนนความเปนมนษุยใหมากที่สุด 

วิชาชพีพยาบาลเปนงานบรกิารตอมนุษย จึงจําเปนที่จะตองมีปฏิสัมพนัธที่ดีตอผูรับบริการ  

และในการสงเสริมใหผูรับบริการมีภาวะสุขภาพที่ดีทั้งกายและใจโดยอาศัยกิจกรรมการพยาบาลนัน้  

พยาบาลจะตองมีคุณสมบติัของความเปนตัวตนที่แทจริง (Self Actualization)  ไดแก  การมีวฒุภิาวะ 

มีความสามารถ มีความรับผิดชอบ มีความเห็นอกเหน็ใจ เปนคนอบอุน จริงใจ และ ยอมรับนับถือผูอ่ืน  

การที่จะมีคุณสมบัติเหลานี้ การจัดการศึกษาจะตองเนนในแนวทางของมนษุยนิยม หากหลักสูตรและ

การจัดการเรียนการสอนไมสามารถสงเสรมิความเปนมนุษยได ก็จะไมสามารถผลติพยาบาลที่สงเสริม

ความเปนมนษุยของผูรับบริการไดเชนกนั (ดรุณี รุจกรกานต. 2541: 179)   ดังนัน้ การจัดการเรียนการ

สอนจึงตองสงเสริมความสามารถในการพยาบาลตามแนวทางการดูแลมนุษย (Humanistic Nursing 

Care) โดยจัดใหมีการเรียนรูทั้งทางดานความรู ความคิด (Cognitive Learning)  ดานการปฏิบัติ 

(Psychomotor Learning)  และดานเจตคติ (Affective Skill Development) จะขาดอยางใดอยางหนึง่

ไมไดถาตองการการพฒันาที่สมบูรณ  หลกัการดังกลาวจึงเปนจุดมุงหมายสาํคัญของการจัดการศึกษา

พยาบาล ซึ่งกลาวไวในวัตถปุระสงคหลักสูตรของทุกสถาบนัที่ผลิตบณัฑิตทางการพยาบาล (พวงรัตน 

บุญญานุรักษ. 2546: 88) 

บีวิสและวัตสนั (Bevis; & Watson. 2000: 37-49)  นักการศึกษาทางการพยาบาล  ไดเสนอ 

กระบวนทัศนใหมทางการศึกษาพยาบาลทีม่ีพื้นฐานของแนวคิดมนษุยนิยม เพื่อสงเสริมการพยาบาล

ตามแนวทางการดูแลมนุษย ซึ่งสถาบนัการศึกษาพยาบาลหลายแหงไดนําไปประยุกตใชในการพัฒนา

หลักสูตรและการจัดการเรียนการสอน (Lee-Hsieh. et.al. 2004: 391-400; Evans. 2004: 219-228; 

Nelms. et.al. 2004: 18-23)  โดยเสนอแนะไววา ในการพัฒนาหลักสตูรและการจัดการเรียนการสอน

ควรเนนที่กระบวนการพฒันาคุณธรรม จริยธรรมเกี่ยวกบับทบาท พนัธะสัญญา หนาที่ในการดูแลเอา
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ใจใสมนุษย (Human Caring)  และการเห็นคุณคาของมนุษยมากกวาการฝกฝนทางเทคนิคหรือการ

เนนเนื้อหาวิชามากเกนิไป ทั้งนี้เนื่องจากวิชาชพีพยาบาลเปนศาสตรที่เกีย่วของกับมนุษย  พยาบาลจึง

ควรเรียนรูที่จะเขาใจบุคคลและมีคานยิมเกี่ยวกับความเมตตา เอื้ออาทร ความรัก และความหวงั  เพื่อ

เปนเครื่องมือในการดูแลเยยีวยาภาวะสุขภาพของผูรับบริการ การเรียนการสอนจงึตองสงเสริมสัมพนัธ 

ภาพระหวางบคุคลโดยหลักสูตรจะตองเปนปฏิสัมพนัธระหวางผูเรียนกับผูสอนที่ต้ังใจใหเกิดการเรียนรู

และยึดมโนทศันการดูแลอยางเอื้ออาทรเปนศูนยกลางของการมีปฏิสัมพันธนัน้   เชนเดียวกับขอเสนอ

ของ ดรุณี รุจกรกานต (2541: 173)  เกีย่วกับรูปแบบการจัดการศึกษาทางการพยาบาลในมิติใหมโดย

ใชแนวคิดการจัดการศึกษาเพื่อความเปนมนุษยผสมผสานกบัแนวคิดทางปญญา โดยเชื่อวา มนษุยมี

ศักยภาพในการคิดและการสรางปฏิสัมพนัธ โดยสามารถเรียนรูทกัษะทั้งสองดานนี ้จากตนแบบและ

ประสบการณที่ไดรับโดยผานกระบวนการดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring)  กระบวนการสรางพลงัอํานาจ 

(Empowerment)  และกระบวนการคิดอยางมีวิจารณญาณ (Critical Thinking)   

ขอเสนอในการจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาลทีม่ีพื้นฐานแนวคิดมนุษยนิยมดังกลาว

มาแลวมีความเชื่อวา จะทําใหพยาบาลสามารถปฏิบัติการพยาบาลไดอยางมีคุณภาพและมีความเอื้อ

อาทรในการดแูลมนุษย มิใชเปนเพียงใหการพยาบาลผูปวยเทานั้น ซึง่สถาบนัการศึกษาพยาบาลหลาย 

แหง ถึงแมจะยังไมกาวถึงจดุของการจัดการศึกษาเพื่อความเปนมนุษยอยางเต็มรูปแบบ  แตก็มีความ

พยายามที่จะผสมผสานแนวคิดในเรื่องนี้ในการจัดการเรยีนการสอนซึง่นับวาเปนมิติใหมทางการศึกษา

พยาบาล (ดรุณี รุจกรกานต .2541: 180)    
2.7 หลกัสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตของกระทรวงสาธารณสุข: การพัฒนาหลกัสูตร

โดยใชทฤษฎกีารดูแลมนษุยอยางเอ้ืออาทร 
สถาบนัพระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสุข  ทําหนาที่ผลิตและพฒันาบุคลากรพยาบาล

เพื่อใหบริการสุขภาพแกสังคมไทยทัว่ประเทศมานานกวา 50 ป  ซึ่งหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต 

พ.ศ. 2545  เปนหลกัสูตรทีใ่ชสําหรับจัดการศึกษาของวทิยาลยัพยาบาลในสังกัดจํานวน 2 5  แหงที่ได

พัฒนาขึ้นใหม และนาํมาใชในปการศึกษา 2546  แทนหลักสูตรประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตร พ.ศ.

2537  เนื่องจากบริบทของสังคมมีการเปลี่ยนแปลงไป  โดยมีการปฏิรูประบบสุขภาพและปฏิรูปการ 

ศึกษาตามพระราชบัญญัติการศึกษาแหงชาติ พ.ศ.2542 ซึ่งสถาบันฯมีความเหน็วา หลักสูตรพยาบาล 

ศาสตรในยุคปฏิรูปควรมีลักษณะผสมผสานความเจรญิที่เปนสากลกับภูมิปญญาทองถิน่  เพื่อธาํรง

วัฒนธรรมที่ดีงามของชาติและพัฒนาฐานความรูไปสูการปฏิบัติ อันจะชวยใหมนษุยอยูรวมกับเพื่อน

มนุษย  ธรรมชาติ  และสิง่แวดลอมไดอยางสันต ิ(ไพลิน นุกูลกิจ. 2546: 11) 

ลักษณะของหลักสูตร  เปนหลกัสูตรแบบบูรณาการมลัีกษณะที่สําคัญคือ  มีการเชื่อมโยง

เนื้อหาวิชาเขาดวยกนัโดยใชประเด็นหลกัหรือหัวเรื่อง (Theme) และมโนทัศน (Concept) เปนสิ่ง

กําหนดเนื้อหา  ใชกระบวนการทางปญญาในการสงเสริมการเรียนรูของผูเรียน  ปฏิสัมพันธระหวาง
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ผูสอน ผูเรียน และผูรับบริการ อยูบนพื้นฐานของทฤษฎีการดูแลอยางเอื้ออาทร ทั้งนี้เพื่อใหไดบัณฑติที่

พึงประสงค  มคีวามรูความสามารถในการใหบริการสาธารณสุขชุมชนทุกระดับ ทุกทองถิ่นทัว่ประเทศ 

สอดคลองกับความตองการของสังคม (สถาบนัพระบรมราชชนก .2546: 1)  

คุณลักษณะบัณฑิตที่พึงประสงค   มดัีงนี ้ (สถาบันพระบรมราชชนก. 2546: 2, 4)  

1)  มีความรูและทักษะเชงิวชิาชีพ  สามารถปฏิบัติการพยาบาลแบบองครวม โดยบูรณาการ

ศาสตรทางการพยาบาลและศาสตรที่เกีย่วของ 

2)  มีความคิดวิจารณญาณ ใฝรู และพัฒนาตนเองอยางตอเนื่อง 

3)  มีบุคลิกภาพที่ดี มีภาวะผูนํา และสามารถทํางานเปนทีม 

4)  กาวทนัการเปลี่ยนแปลงและเขาถึงสารสนเทศ โดยใชเทคโนโลย ี

5)  ตระหนักในคุณคาของตนเอง บุคคลอื่น และสิง่แวดลอม 

6)  มีวนิัยในตนเอง และมีความรับผิดชอบตอสังคม  

7)  มีคุณธรรม จริยธรรมในการดํารงชีวิต 

กรอบแนวคดิของหลกัสตูร   ประกอบดวยมโนทัศนหลักทางการพยาบาล และมโนทัศน

หลักทางการศกึษาพยาบาล ดังนี ้(สถาบนัพระบรมราชชนก. 2546: 4-7; ไพลิน นุกูลกิจ. 2546: 15-16) 

1)  มโนทัศนหลักทางการพยาบาล (Model of Nursing)   เปนการระบุความสัมพนัธของ

ความเชื่อ คานิยมเกี่ยวกับคน ส่ิงแวดลอม ภาวะสุขภาพ และการพยาบาล โดยใชทฤษฎกีารดูแล

อยางเอ้ืออาทร (Human Caring Theory) ของ จีน วัตสัน (Jean Watson) เปนหวัใจสําคัญทางการ

พยาบาล ซึ่งมมีุมมองวา พยาบาลและผูรับบริการมีปฏิสัมพันธกนับนพื้นฐานของความเอื้ออาทร โดยที่

พยาบาลและผูรับบริการมีความเปนปจเจก และมีเปาหมายในชีวิตของตนเชนเดียวกัน  

2)  มโนทัศนหลักทางการศึกษาพยาบาล (Model of Nursing Education)   เปนการระบุ

ความสัมพันธของความเชื่อ คานิยมเกี่ยวกบัการจัดการศกึษาพยาบาล  ซึ่งมมีุมมองวา ผูสอน ผูเรียน 

และผูรับบริการ มีปฏิสัมพนัธกันบนพื้นฐานของความเอือ้อาทร โดยใชกระบวนการทางปญญาในการ

จัดการเรยีนการสอน  

กรอบแนวคิดของหลักสูตร (Curriculum Conceptual Framework)   จึงเปนการบูรณาการ

มโนทัศนหลักทางการพยาบาลและมโนทศันหลักทางการศึกษาพยาบาลเขาดวยกนั คือ  ผูสอน ผูเรียน 

บุคคล ครอบครัวและชุมชน ปฏิสัมพนัธกนัในรูปของการเรียนการสอนและปฏิบัติการพยาบาล โดยมี

การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนแกนหลกัภายใตสภาพแวดลอมที่เปลี่ยนแปลงตลอดเวลา   ความสัมพันธ

ระหวางผูสอนกับผูเรียนเปนการเรียนการสอนที่ใชกระบวนการทางปญญาในการเรียนรูตามสภาพจริง

ในชุมชนโดยเนนผูเรียนเปนสําคญั ความสัมพันธระหวางผูสอน ผูเรียน กับบุคคล ครอบครัว และชุมชน 

เปนการปฏิบัติการพยาบาลแบบองครวม  มุงสรางเสริมสุขภาพ ปองกันความเจ็บปวย และฟนฟูสภาพ 

รวมทัง้พัฒนาศักยภาพใหประชาชนพึ่งตนเองได  ดังแสดงในภาพประกอบ 6 
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ภาพประกอบ 6     กรอบแนวคิดหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต พ.ศ. 2545 

ที่มา: สถาบนัพระบรมราชชนก. 2546: คูมือการใชหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต พ.ศ.2545. หนา 7 

 
 

ปรัชญาของหลักสูตร  ประกอบดวยสาระสําคัญ  3 ประการ คือ  1) ภาระหนาที่และอุดม 

การณของสถาบัน 2) ความรูที่ใชเปนหลักในการจัดการศึกษา และ 3) คุณสมบัติของผูสําเร็จการศึกษา

ดังนัน้ ปรัชญาของหลกัสูตรพยาบาลบัณฑิต พ.ศ.2545  มีดังนี ้

สถาบนัพระบรมราชชนก   มีความเชื่อวาการพยาบาลมีคุณคาและจําเปนตอสังคม โดย 

การพยาบาล  เปนปฏิสัมพนัธระหวางพยาบาลกับประชาชนในการสรางเสรมิสุขภาพ การ

ปองกนัการเจบ็ปวยในผูมีภาวะสุขภาพปกติ ใหการดูแลและการฟนฟูสภาพผูเจ็บปวยแบบองครวม 

โดยยึดหลกัสังคมศาสตรและวิทยาศาสตร บนพื้นฐานของการดูแลอยางเอื้ออาทร  คุณธรรมจริยธรรม 

สภาพแวดลอม 

สภาพแวดลอม

        ผูสอน 
เปนปจเจกบุคคล 

มีความรูและทักษะเชิงวิชาชีพ 

พัฒนาตนเองอยางตอเนื่อง 

เอื้ออาํนวยใหเกดิการเรียนรู 

เปนแบบอยางทีด่ ี

     ผูเรียน 
เปนปจเจกบุคคล 

มีศักยภาพในการเรยีนรู 

และพฒันาได 

    การเรียนการสอน 

  ใชกระบวนการทางปญญา 

   เรียนรูจากสภาพจริงในชุมชน 

   เนนผูเรียนเปนสําคญั 

  การดูแลอยาง 
   เอื้ออาทร   การปฏิบัติการพยาบาล 

  สรางเสริมสุขภาพและปองกันโรค 

  ดูแลและฟนฟูสภาพผูเจ็บปวย 

 การปฏิบัติการพยาบาล 
สรางเสริมสขุภาพและปองกันโรค 

ดูแลและฟนฟูสภาพผูเจ็บปวย 

          บุคคล ครอบครัว ชุมชน 
เปนปจเจกที่มีศกัยภาพในการดูแลตนเอง 

มีศักดิศ์รีและสิทธิในการเลือกแบบแผนการดาํเนนิชีวติ 

มีเครือขายทางสังคมและมีภูมิปญญา 
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และจรรยาบรรณแหงวิชาชพี รวมทัง้พัฒนาศักยภาพในการดูแลตนเองแก บุคคล ครอบครัว กลุมคน 

และชุมชน  โดยคํานงึถงึความเปนปจเจก มีคุณคา มีศักดิ์ศรี มีศักยภาพ มีอิสระในการเลือกและการ

ตัดสินใจ และมีสิทธิท์ี่จะไดรับการดูแลอยางเสมอภาคและมีคุณภาพ 

สุขภาพ  เปนความสมดุลของรางกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ ที่มีการเปลี่ยนแปลงใน

ทุกชวงวัยของชีวิตและตามการรับรูของบุคคล ซึ่งสัมพนัธกับสภาพแวดลอมที่เปลีย่นแปลงตลอดเวลา 

การเรียนการสอน   เปนกระบวนการแลกเปลี่ยนความรูและประสบการณระหวางผูสอน 

ผูเรียน ประชาชน และชมุชน โดยการเรียนรูตามสภาพการณจริง ดวยวิธีการทีห่ลากหลายและใชชมุชน

เปนฐาน  มุงเนนผูเรียนเปนสําคัญ  มกีารสงเสริมสนับสนุนใหผูเรียนแสวงหาความรูดวยกระบวนการ

ทางปญญา  ผูสอนเปนผูเอื้ออํานวยการเรียนรูดวยความสัมพนัธฉันกลัยาณมิตร 

บัณฑิตพยาบาล  เปนผูทีม่คีวามรู ความสามารถเชิงวชิาชีพ มทีักษะการสื่อสาร มีคุณธรรม

จริยธรรม ยึดมั่นในจรรยาบรรณวิชาชีพ มเีจตคติที่ดี เปนผูนาํการเปลีย่นแปลง มีการเรียนรูตลอดชีวิต 

สามารถบูรณาการความรูทางพยาบาลและศาสตรอ่ืนๆไปใชปฏิบัติงานในระบบสุขภาพ เพื่อตอบสนอง

ความตองการของประชาชนทั้งในภาวะสุขภาพดี เจ็บปวย จนถึงวาระสุดทายของชีวติ  รวมทั้งพัฒนา

ศักยภาพของประชาชนใหสามารถดูแลและพึ่งตนเองเพือ่การดํารงชวีติไดอยางมีคุณภาพ  เปนสมาชิก

ที่ดีของวิชาชพี  เปนพลเมืองดี  และ ดํารงชีวิตอยางมีความสุข 

โครงสรางของหลักสูตร  ประกอบดวยหมวดวิชาการศึกษาทั่วไป  หมวดวิชาชพี   และหมวด

วิชาเลือกเสรี  โดยนาํรายวิชาตางๆเฉพาะในหมวดวิชาชพีมาบูรณาการไวดวยกนั (Hybrid Model)  ดัง

แสดงในภาพประกอบ 7 

 
 

  

            ชั้นปที ่4 

 

 ชั้นปที ่3 

 

 ชั้นปที ่2 

 

 ชั้นปที ่1       1       

 
ภาพประกอบ 7    โครงสรางหลักสูตรที่บูรณาการเฉพาะหมวดวิชาชพี (Hybrid Model) 

ที่มา: สถาบนัพระบรมราชชนก.2546: คูมอืการใชหลักสตูรพยาบาลศาสตรบัณฑิต พ.ศ.2545.หนา 21 

 
 
 
 
 
 
 

   
  

การบูรณาการ 
หมวดวชิาชพี

ทางการพยาบาล 

หมวดวิชา 
การศึกษาทั่วไป 

หมวดวิชา 
เลือกเสรี 
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โครงสรางหลกัสูตร   มจีํานวนหนวยกิตตลอดหลักสูตร   140   หนวยกติ   ประกอบดวย 

1)   หมวดวิชาทั่วไป                                                      33   หนวยกิต   ไดแก 

      กลุมวิชาสงัคมศาสตร                                               7    หนวยกิต    

      กลุมวิชามนุษยศาสตร                                              7    หนวยกติ 

      กลุมวิชาภาษา                                                       11    หนวยกติ 

      กลุมวิชาวทิยาศาสตรและคณิตศาสตรศาสตร            8    หนวยกติ 

2)   หมวดวิชาเฉพาะ                                                  101    หนวยกติ   ไดแก 

      กลุมพื้นฐานวิชาชพี                                                29    หนวยกติ 

      กลุมวิชาชพี                                                           72    หนวยกติ 

3)   หมวดวิชาเลือกเสรี                                                   6    หนวยกิต 

การจัดการเรยีนการสอน  การกาํหนดกจิกรรมการเรียนการสอนและประสบการณการ

เรียนรูมุงใหผูเรียนเกิดสมรรถนะตามเปาหมาย  เพื่อใหไดบัณฑิตที่พงึประสงคตามผลลัพธของหลัก 

สูตร  การจัดการเรียนการสอนจงึมีรูปแบบที่หลากหลาย โดยมุงเนนการเรียนตามสถานภาพจริง  

การประเมินผล  แบงตามวัตถุประสงคของการประเมนิออกเปน   2  ประเภท  ไดแก 

1)  การประเมนิผลสัมฤทธิ์ของผูเรียน   เปนการประเมินสมรรถนะของผูเรียนวา บรรลุตาม

จุดมุงหมายของการเรียนรู ดวยวิธกีารวัดที่หลากหลายตามสภาพจรงิ (Authentic Assessment) เปน

ระยะอยางตอเนื่อง มีการประเมินสมรรถนะรายวิชา รายชั้นป และประเมินกอนสําเร็จการศึกษา 

2)   การประเมนิผลหลกัสูตร  แบงเปน   2  ดาน  คือ 

2.1  การประเมินผลเพื่อดูความสอดคลองระหวางความตองการของสังคมกบัปรัชญา 

จุดมุงหมาย องคประกอบของหลักสูตร และกระบวนการนําหลกัสูตรไปใช  ขอมูลที่ไดจากการประเมิน

จะนาํไปใชปรับปรุงพัฒนาหลักสูตรและการเรียนการสอน ทั้งนี้ผูใหการประเมินหลกัสูตรจะตองเปนผูที่

มีสวนเกี่ยวของ เชน ผูรับบริการ บุคลากรในโรงพยาบาล อาจารย และนักศึกษา เปนตน 

                      2.2  การประเมินผลเพื่อการรับรองหลักสูตร  โดยสถาบนัที่ทาํหนาที่ในการควบคุม

มาตรฐานการศึกษา ซึ่งเชื่อไดวาบัณฑิตจะมีคุณภาพนาํไปสูการบริการประชาชนที่มคุีณภาพตอไป 

จุดเดนของหลักสูตร  หลักสูตรฉบับปรับปรุงใหมมีขอดีคือ 1) เนื้อหาวิชาไมซ้าํซอน  และ

การบูรณาการชวยใหผูเรียนเชื่อมโยงความรูไปสูการปฏิบัติจริงไดงายขึน้  2) หลักสูตรสรางขึ้นบนพืน้ 

ฐานทฤษฎีการดูแลอยางเอือ้อาทรทาํใหปฏิสัมพันธระหวางผูสอน ผูเรียน และผูใชบริการ เปนไปใน

ลักษณะกัลยาณมิตร   3) ผูเรียนไดรับการเสริมสรางศักยภาพในการคดิอยางเปนระบบ ใฝรู และพัฒนา

ตนเองอยางตอเนื่องดวยกระบวนการเรียนการสอนเชงิรุกและกระบวนการทางปญญา 

จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับการเรยีนการสอนทางการศึกษาพยาบาลที่กลาวมาแลว

สามารถสรุปสาระสําคัญเพือ่นําไปสูการพฒันารูปแบบการจัดการเรียนการสอน  ดังแสดงในตาราง 2 
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ตาราง 2   สรุปสาระสําคัญเกี่ยวกับการเรยีนการสอนทางการศึกษาพยาบาล 

 

สรุปสาระสําคัญเกี่ยวกับการเรยีนการสอนทางการศึกษาพยาบาลที่จะนํามาใชใน 
การพัฒนารปูแบบการจดัการเรยีนการสอน 

 

 ศาสตรสาขาการพยาบาลตั้งอยูบนปรัชญาพื้นฐานของความเขาใจเกี่ยวกับ คน ส่ิงแวดลอม ภาวะสุขภาพ 

และ การพยาบาล  โดยมุงเนน การปฏิบัติการพยาบาลแบบองครวม คือ ใหการดูแลบุคคลทั้งทางดาน

รางกาย จิตใจ สังคม และ จิตวิญญาณ 

 ลักษณะเฉพาะของวิชาชีพเปนการปฏิบัติตอมนุษยโดยตรง  ความเขาใจธรรมชาติของมนุษยในฐานะที่เปน

ส่ิงมีชีวิตจิตใจ มีคุณคา และมคีวามแตกตางระหวางบุคคล จึงเปนสิ่งที่มีความสําคัญที่สุดและเปนพื้นฐาน

ของจริยธรรม การปฏิบัติการพยาบาลจึงตองอาศัยรูปแบบความสัมพันธทีใ่ชศิลปะของการดูแลอยางเอื้อ

อาทร (Caring) โดยการใหความเขาใจ เคารพศักดิ์ศรี สิทธิ อารมณ และ ความรูสึกของผูปวย 

 วัตถุประสงคของการจัดการศึกษาพยาบาล  เพื่อเตรียมบัณฑิตทางการพยาบาลใหมีความพรอมท้ังความรู

ความสามารถในทางทฤษฎีและการปฏิบัต ิ เพื่อตอบสนองความตองการของผูรับบริการไดตามมาตรฐาน

ของวิชาชีพควบคูไปกบัการมคีวามเชื่อและคานิยมที่ดีตอการชวยเหลือเกื้อกูลเพื่อนมนุษยใหมีสุขภาพดี   

 การจัดการเรียนการสอนมุงเนน การคิดวิเคราะหและการพฒันาเจตคติที่ดีในการดูแลผูอื่น ใหกับนักศึกษา

พยาบาลอยางเปนระบบและตอเนื่อง  โดยใหความสําคัญกบัการเรียนการสอนภาคปฏิบตัิเพื่อฝกทักษะทาง

วิชาชีพและไดรับประสบการณตรงจากสถานการณจริงบนหอผูปวยหรือในชุมชนที่มีผูปวยหรือผูรับบริการ

เปนศูนยกลางการเรียนรู โดยอาศัยการบูรณาการประสบการณเรียนรูที่ไดจากภาคทฤษฎสูีภาคปฏิบัติอยาง

เปนระบบดวยการใช กระบวนการพยาบาล ซึ่งมี 4 ขั้นตอนหลักคือ  การประเมินภาวะสุขภาพ  การวางแผน

การพยาบาล  การปฏิบัติการพยาบาล  และ  การประเมินผลการพยาบาล 

 แนวโนมการจดัการศึกษาพยาบาลในปจจบุนั เนนการพัฒนาผูเรียนตามแนวคิดมนุษยนิยมมากขึ้น

เนื่องจากวิชาชพีพยาบาลเปนงานที่ใหบริการตอมนุษย  โดยมีแนวคิดวาหากหลักสูตรและการจัดการเรียน

การสอนไมสามารถสงเสริมความเปนมนุษยได กจ็ะไมสามารถผลิตพยาบาลที่สงเสริมความเปนมนุษยของ

ผูรับบริการได  ดังนั้น การจัดการเรียนการสอนจึงควรเนนที่กระบวนการพัฒนาคุณธรรมจริยธรรมเกี่ยวกับ

บทบาท  พันธะสัญญา หนาที่ในการดูแลเอาใจใสมนุษย และการเห็นคุณคาของมนุษยมากกวาการฝกฝน

ทางเทคนิคหรือการเนนที่เนื้อหาวิชามากเกินไป 

 หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตของกระทรวงสาธารณสุข  สรางขึ้นบนพื้นฐานทฤษฎีการดูแลมนุษยอยาง

เอื้ออาทร การจดัการเรียนการสอนจึงมุงเนนปฏิสัมพันธของผูสอน ผูเรียน และ ผูรับบริการที่ตั้งอยูบน 

      พื้นฐานของความเอื้ออาทร และใชกระบวนการทางปญญาในการจัดการเรียนการสอน 

 คุณลักษณะของบัณฑิตที่พึงประสงคตามหลักสูตรคือ  เปนผูที่มีความรูและทักษะเชิงวิชาชีพ  มีเจตคติที่ดี 

และมีคุณธรรมจริยธรรมในการปฏิบัติการพยาบาล เพื่อตอบสนองความตองการของประชาชนทั้งในภาวะ

สุขภาพดีและเจ็บปวย 
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 จากการสรุปสาระสําคัญเกีย่วกับการเรียนการสอนทางการศึกษาพยาบาล ผูวจิัยไดนําไปสู

การสังเคราะหรูปแบบการจัดการเรียนการสอนในสวน วัตถุประสงคของรูปแบบ  ผลลัพธของรูปแบบ 

และ กระบวนการเรียนการสอนของรูปแบบ  ดังแสดงในภาพประกอบ 8 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

 

ภาพประกอบ 8     การสังเคราะหวัตถุประสงค  ผลลัพธที่คาดหวัง  และ กระบวนการเรียนการสอน 

          ของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

วัตถุประสงคของรูปแบบ 
 

 เพื่อปลูกฝงใหนักศึกษาพยาบาลมีเจตคติที่ดี  มีคุณธรรม   

จริยธรรมในการชวยเหลือเกื้อกูลเพื่อนมนุษยใหมีสุขภาพดี  

นําไปสูการปฏิบัติการพยาบาลโดยมีพฤติกรรมการดูแลอยาง

เอื้ออาทรตอผูรับบริการ 

รูปแบบการจดัการเรยีน 
การสอน 

หลักการและแนวคิด 

ของรูปแบบ 

วัตถุประสงคของรูปแบบ 

ผลลัพธที่คาดหวัง 
ของรูปแบบ 

สาระการเรียนการสอน 

ของรูปแบบ 

กระบวนการเรียนการสอน 
ของรูปแบบ 

การประเมนิประสิทธิผล 

ของรูปแบบ 

ผลลัพธที่คาดหวังของรปูแบบ 
 

 นักศึกษาพยาบาลมีเจตคติที่ดีและมีพฤติกรรมการดูแล 

        อยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ 

กระบวนการเรียนการสอนของรูปแบบ 

 หลักการจัดกระบวนการเรียนการสอนของรูปแบบ 

•  ปลูกฝงคุณธรรมจริยธรรมในการชวยเหลือเกื้อกูลเพื่อน
มนุษยใหมีสุขภาพดี  โดยมุงเนนการปฏิบัติการพยาบาล

แบบองครวม 

•  ปฏิสัมพันธระหวางผูสอน ผูเรียน และผูรับบริการตั้งอยูบน

พื้นฐานของการดูแลอยางเอื้ออาทร ที่ยึดหลักการดูแล

เอาใจใสมนุษย และ การเห็นคุณคาของมนุษย 

• ใชกระบวนการพยาบาลในการบูรณาการประสบการณ
เรียนรูที่ไดจากภาคทฤษฎีสูภาคปฏิบัติอยางเปนระบบ 
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3. แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับการดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชีพการพยาบาล 
สังคมแหงการเรียนรูในปจจบัุนเกิดขึ้นบนฐานคิดของการพัฒนาเศรษฐกิจโลก การพัฒนาใน 

ทุกดานจงึเปนไปเพื่อตอบสนองระบบเศรษฐกิจ  ทําใหความเจริญทางดานวัตถุและเทคโนโลยีมกีาร

พัฒนาอยางรวดเร็ว  แตการพัฒนาในมิติของจิตสังคมและจิตวิญญาณมีนอยลง ระบบคุณธรรมและ

จริยธรรมของคนในสังคมเปนระดับปจเจกบุคคลมากขึ้น การดูแลและเอื้ออาทรตอกนัระหวางมนษุยจึง

มีความสาํคัญกับสังคมปจจบัุนเปนอยางมาก 

การชวยเหลือ เอื้อเฟอ เอื้ออาทรตอกนั จัดเปนคุณธรรมอยางหนึ่ง ซึ่งในบางสถานะคุณธรรม

ถือวาเปนหนาที่ของบุคคลตอสังคม ในสงัคมสมัยใหมแมขนบธรรมเนยีมหลายอยางจะเปลีย่นไปและ

ผูคนอยูอยางตัวใครตัวมันมากขึ้น แตความเชื่อวาคุณธรรมเปนหนาทีย่ังไมหมดไป อยางนอยก็ยังถือวา 

เปนพนัธะที่ติดมากับสถานภาพบางอยาง (พระไพศาล วิสาโล.2548 : ออนไลน)  โดยเฉพาะอยางยิ่ง

ในวิชาชีพการพยาบาล ซึ่งเปนวิชาชีพที่ตองชวยเหลือเพื่อนมนุษยในการพัฒนาสุขภาพใหดีที่สุดทั้งใน

ภาวะปกติและเมื่อเจ็บปวย ตองเกี่ยวของกับความทุกขสุขของมนุษย การดูแลอยางเอื้ออาทรจึงเปน

แนวคิดทีพ่ยาบาลทกุคนควรมีความรูความเขาใจ นําไปสูการปฏิบัติได (สมจิต หนุเจริญกุล.2544:147) 
 

3.1 ความหมายและความสําคัญของการดูแลอยางเอ้ืออาทร 
การดูแลอยางเอ้ืออาทร มาจากคาํวา Care หรือ Caring ซึ่งในวิชาชพีการพยาบาลถือเปน

มโนทัศนที่มีความสาํคัญ เปนสากล และเปนทีย่อมรับโดยทั่วไป  โดยเชื่อวาเปนองคความรูที่เปนหัวใจ

หรือเปนสารัตถะที่จาํเปนของวิชาชีพ  ซึง่มกีารพัฒนาตอจนเปนทฤษฎทีางการพยาบาลหลายทฤษฎี 

(Payom Euswas.1997:15;  Citing Leininger.1981;  Roach.1984;  Watson.1988;  Benner and 

Wrubel.1989; Boykin and Schoenhofer.1993)  ถึงแมวาการดูแลอยางเอื้ออาทรจะเปนมโนทัศนที่

สําคัญทางการพยาบาลแตในการใหความหมายยงัคงมแีตกตางและมีความหลากหลาย ทั้งนี้ข้ึนอยูกับ

แหลงที่มาของความหมายและการนาํไปใช (Roach.1997:1;  Puangrat Boonyanurak.1997:10 ; 

Payom Euswas.1997:15 ;  Scotto. 2003: 289 ; วาสนา นยัพัฒน. 2545: 20)   

ความหมายตามคําศัพทของ Care/ Caring / Cared ทีเ่ปนคํากิริยาในภาษาอังกฤษ

หมายถงึ ดูแลเอาใจใส สนใจ หวงใยเปนอยางมาก(to be anxious or solicitous;  to have regard or 

interest ; to be concerned as mush as)  ในกรณีที่เปนคํานาม หมายถึง การดูแลเอาใจใส การให

ความรัก ความสนใจและความหวงใยเปนอยางมาก (A burdened state of minds, as that arising 

from heavy responsibilities; Serious attention and effort; Lovingness)  และ  Caring ในกรณีที่

เปนคํา คุณศัพทจะหมายถงึ ความรูสึกทีแ่สดงออกถึงความหวงใยเอาใจใสและเห็นอกเหน็ใจตอบุคคล

อ่ืน(Feeling and exhibiting concern and empathy for others)  (Online Dictionary. 2005 ; Word 

Reference. 2005: Online ;  The American Heritage Dictionary. 2000: 281;  Longman 

Dictionary.1998: 185) 
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จากความหมายของคําศพัทจะเห็นไดวาตรงกับคําในภาษาไทยคือ การดูแลเอาใจใส หรือ 

ความเอื้ออาทร โดยคําวาเอือ้อาทรมาจาก เอื้อ รวมกับ อาทร รวมความแลวหมายถึง การดูแลเอาใจใส 

มีน้ําใจ และหวงใยตอผูอ่ืน (พจนานกุรมฉบับราชบัณฑติยสถาน.2542 :1363 ;1397)  ซึ่งนักการศึกษา

พยาบาลในประเทศไทยใชคําศัพทแทนคาํวา Care/ Caring อยูหลายคํา เชน “การดูแลอยางเอือ้อาทร” 

“การดแูลเอาใจใส”  “การดูแล”  และ “ความเอื้ออาทร” เปนตน  (พวงรัตน บุญญานรัุกษ. 2536: 30 ; 

พยอม อยูสวัสด์ิ.2539: 26 ; ศิริอร สินธุ และ สมใจ พทุธาพิทกัษผล. 2542: 10 ; สมจติ หนเุจริญกุล. 

2544: 147;  ศิริรัตน สุกีธร และคนอื่น. 2544:37; วาสนา นยัพัฒน. 2545: 20)  ในการวิจัยครั้งนี้ผูวิจยั

เลือกใชคําวา การดูแลอยางเอ้ืออาทร เนื่องจากเห็นวามีความหมายชัดเจน ลึกซึง้ และครอบคลุมตอ

บริบททางการพยาบาลมากกวาคาํอื่นๆ 

การดูแลอยางเอื้ออาทร เปนแนวคิดที่เปนนามธรรมในเชิงอุดมคติของมนษุย ซึ่งนักปรัชญา

หลายทานใหทัศนะวา การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนความสัมพนัธระหวางบุคคลตอบุคคล และเปนจริย 

ธรรมแหงความสัมพนัธของมนุษย (Relational Ethics) ที่มีพืน้ฐานอยูบนความเมตตาเอื้ออาทรตอกัน  

เคารพในความเปนมนุษยและเหน็คุณคาซึ่งกนัและกนั มีการแสดงออกอยางอบอุนจริงใจ  ดวยความ 

รูสึกผูกพนัตามธรรมชาติหรือตามความรับผิดชอบตอบทบาทหนาที ่เปรียบไดกับความสัมพนัธของแม

ที่มีตอลูก ทําใหทัง้ผูดูแลและผูรับการดูแลมีพลังใจ (Noddings.1988: 218-220) สอดคลองกับแนวคิด

ของเมเยอรรอฟฟ (Mayerroff.1971:1,64) นักปรัชญาอีกทานหนึง่ที่ไดอธิบายความหมายของการดูแล 

อยางเอื้ออาทรไววา เปนการสงเสริม สนบัสนุนใหบุคคลมีพัฒนาการจนถงึระดับที่บรรลุถึงความสาํเร็จ

สูงสุดในชีวิต (Actualization) ดํารงชีวิตอยูในสังคมอยางมีคุณคา ซึ่งการดูแลในลักษณะนี้ ผูดูแลจะ 

ตองมีความรักความเอื้ออาทรและจริงใจตอผูรับการดูแล มีลักษณะคลายมารดาที่มวีฒุิภาวะดูแลลกู 

และคาดหวงัใหลูกมีความเจริญกาวหนาสงูสุดเทาที่จะเปนได (สมจิต หนุเจริญกุล. 2544:147) 

ดังนัน้จึง สรุปความหมายของการดูแลอยางเอ้ืออาทร ไดวา  เปนความสัมพนัธระหวาง

บุคคลตอบุคคลที่มีพืน้ฐานอยูบนความเมตตา เอื้ออาทรตอกัน เคารพในความเปนมนุษย และ เหน็คุณ 

คาซึ่งกนัและกนั มกีารแสดงออกที่อบอุน จริงใจ หวงใย เอาใจใส และมีน้ําใจตอกนั 

ความสาํคัญของการดูแลอยางเอ้ืออาทร  ในวิชาชพีพยาบาลการดูแลอยางเอือ้อาทรเปน

เอกลักษณขององคความรูและเปนองคประกอบทางจรยิธรรมที่สําคัญในการปฏิบัติหนาที่ของพยาบาล 

โดยเปนศิลปะในการสรางความสัมพนัธกบัผูรับบริการทีก่อใหเกิดความอบอุนใจ และความปรารถนาดี

ตอกันซึ่งมีพืน้ฐานมาจากการตระหนักในคุณคาและความเขาใจในชวีติมนุษย  เนื่องจากการเจ็บปวย

กอใหเกิดความเครียดทั้งรางกายและจิตใจ  ทั้งนี้การรักษาทางกายอาศัยวิธีการรักษาภายนอก ขณะที่

การรักษาทางใจตองอาศัยความเหน็อกเหน็ใจ และ ความเขาใจตอความรูสึกของผูปวยเปนสิ่งสาํคญั 

อันเปนผลใหเกิดการปฏิบัติหรือการแสดงออกในลักษณะที่เอื้ออาทร ซึง่ผลพบวา สามารถบําบัดการ

เจ็บปวยจากปญหาทางใจอยางไดผล (สิวลี ศิริไล. 2542: 198 ; วิศาล เยาวพงศศิริ. 2547: 9 ) 
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3.2  แนวคิดทฤษฎีของการดแูลอยางเอ้ืออาทร 
ดังไดกลาวมาแลววา การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนคุณธรรมและจริยธรรมของมนุษย ซึ่งมีนกั

ปรัชญาและนกัการศึกษาหลายทานไดพฒันาเปนแนวคิดทฤษฎีที่เปนพืน้ฐานใหมกีารศึกษาวิจยัตอไป

อีกอยางกวางขวางโดยเฉพาะในทางการศึกษาและทางการพยาบาล  เนื่องจากการดูแลอยางเอือ้อาทร

มีคุณคาสําคญัในการพัฒนาทรัพยากรมนุษย จงึเปนสิ่งทีพ่ึงปลกูฝงในกระบวนการของการศึกษาและ

ในกระบวนการของวิชาชพีทีต่องมีความเมตตาเอื้ออาทรเปนองคประกอบในการปฏบัิติงาน 

แนวคิดของการดูแลอยางเอือ้อาทรมีมาพรอมกับกําเนิดของวิชาชพีพยาบาล  ต้ังแตยุคของ

ฟลอเรนซ ไนติงเกล (Florence Nightingale. อางถงึใน พยอม อยูสวสัด์ิ. 2539: 26)  ที่ไดนําแนวคิดนี้ 

มาสูการปฏิบัติการพยาบาลและกลาวไววา การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนงานของพระเจาเปนการกระทํา 

ความดีที่แสดงออกดวยจิตใจที่มีความเอื้อเฟอเผื่อแผ ซึง่พยาบาลตองมีความจรงิใจ เชื่อถือได และคิด 

ถึงผูอ่ืนมากกวาตัวเอง (กุสุมา ปยะศิริภัณฑ. 2546:10;  อางองิจาก Nightingale. 1859.  Note on 

Nursing.)  การดูแลอยางเอือ้อาทรจึงเปนองคประกอบที่มีควบคูอยูกบัการพยาบาลเสมอ แตเนือ่งจาก

ความเจริญกาวหนาทางวทิยาศาสตรและเทคโนโลยีทีม่ีการนํามาใชในระบบบริการสขุภาพอยางมาก 

มาย ทาํใหการดูแลในมิติของจิตใจและจิตสังคมถูกละเลยหรือใหความสําคัญนอยลง จนกระทัง่ในชวง

ทศวรรษที่ผานมา วิชาชพีการพยาบาลไดยอนมาตระหนกัถงึคุณคาของการดูแลอยางเอื้ออาทรตาม

แนวทางมนษุยนิยมอีกครั้ง (Humanistic Values and Caring Approach) ทาํใหมกีารศึกษาวิจยัและ

พัฒนาแนวคดิทฤษฎีอยางแพรหลายโดยมีจุดมุงหมายที่จะอธิบายความหมาย กระบวนการ และคุณ 

ลักษณะของการดูแลอยางเอื้ออาทรเพื่อใชเปนแนวทางในการจัดการเรียนการสอนในกระบวนการผลิต

บุคลากรพยาบาล และเปนแนวทางของการปฏิบัติการพยาบาล (Bauer. 2005: Online)  ซึ่งในทีน่ี้ได

รวบรวมแนวคิดทฤษฎีที่สําคญัเพื่อเปนแนวทางในการดาํเนนิการวิจัยครั้งนี้ ดังนี ้
แนวคิดของการดูแลอยางเอ้ืออาทร : 
นักทฤษฎทีางการพยาบาลหลายทานไดนําเสนอแนวคิดของการดูแลอยางเอื้ออาทรไวหลาก 

หลายมุมมองโดยมีจุดเนนทีแ่ตกตางกนัซึ่งมอสและคณะ (Morse. et.al.1990:1-14) ไดศึกษาวิเคราะห

แนวคิดทฤษฎีตางๆสรุปไดวา  แนวคิดของการดูแลอยางเอื้ออาทรมีอยู 5 แนวคิด คือ  

1) การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนคุณลักษณะที่มีอยูในตัวมนุษย (Caring as a Human Trait)  

แนวคิดนี้มองวา การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนสิ่งที่มีในตัวบุคคลมาตั้งแตเกิดหรืออยูในวิถีชวีิตของมนุษย 

(Human Mode of Being) ซ่ึงจําเปนตอการเจริญเติบโตและการมีพฒันาการของมนษุย (Roach.1997 

: 2) เปนปรากฏการณที่เปนสากลคือ มีอยูในทุกวัฒนธรรม แตความหมาย การแสดงออก กระบวนการ 

รูปแบบ และโครงสรางอาจแตกตางกนัในแตละวัฒนธรรม  ดังนั้น พยาบาลจงึตองมกีารเรียนรูเกี่ยวกับ

คานิยม การปฏิบัติ หรือรูปแบบการดูแลตามวัฒนธรรมของบุคคล ครอบครัว ชุมชน และนาํมาใชอยาง

เหมาะสมสอดคลองกับวัฒนธรรมของผูรับบริการ (Leininger.1988 :11)   
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2)  การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนพืน้ฐานของคุณธรรม (Caring as a Moral Imperative) 

แนวคิดนี้มองวา การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนคุณธรรมจริยธรรม และคานิยมพืน้ฐานที่มนษุยพึงปฏบัิติ

ตอกัน โดยการเห็นคุณคาของทุกชีวิต เคารพในความเปนบุคคล และดํารงไวซึ่งศกัดิ์ศรี (Dignity)ของ

ผูอ่ืน ซึง่ถือเปนคุณธรรมทีพ่ยาบาลตองยดึมั่นในการใหบริการพยาบาลในทุกกิจกรรมที่ปฏิบัติตอผูรับ 

บริการ (Morse. et.al.1990; Citing  Gadow. 1985 ;  Watson.1988.) 

3)  การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนความรูสึก (Caring as an Affect) แนวคิดนี้มองวา การดูแล

อยางเอื้ออาทรเปนอารมณหรือความรูสึกที่แสดงออกใหเห็นถึงความสนใจ หวงใย และ การเอาใจเขา

มาใสใจเรา รวมทั้งการเสยีสละหรืออุทิศตนเพื่อผูอ่ืน  ความรูสึกเชนนีจ้ะขึ้นอยูกับสถานการณและเวลา

ซึ่งเกิดจากการที่พยาบาลรวมรับรูประสบการณของผูรับบริการ ทําใหเขาใจความรูสึกของการประสบ

กับความทุกขจากการเจ็บปวยหรือปญหายุงยากในชีวิต(Morse.et.al.1990;Citing  McFarlane.1976)  

ความรูสึกสนใจ หวงใย เอาใจใส และเสียสละนี้ จะเปนแรงจูงใจใหพยาบาลดูแลชวยเหลือผูปวย และมี 

สัมพันธภาพทีดี่ตอกัน  ซึ่งพยาบาลสามารถชวยใหผูที่รับการดูแล มีพฒันาการทั้งทางดานรางกายและ

จิตใจ ขณะเดียวกนัพยาบาลผูใหการชวยเหลือก็จะมีพฒันาการในการเรียนรูและเขาใจผูอ่ืน รวมทั้งได

พัฒนาทักษะกระบวนการคดิและตัดสินใจในการชวยเหลือเพื่อนมนษุย  ดังนั้น ในกระบวนการของการ

ดูแลอยางเอื้ออาทรตอกัน ทัง้ผูใหและผูรับจึงตางชวยกันพัฒนาจิตวิญญาณเพื่อบรรลุถึงความสําเร็จ

สูงสุดในชีวิต  แนวคิดดังกลาวมานีม้ีอยูในทฤษฎีการดแูลมนุษยของวัตสัน (Watson’s Human Caring 

Theory)  (สมจิต หนุเจริญกลุ. 2544: 148) 

4)  การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนสัมพนัธภาพระหวางบุคคล (Caring as an Interpersonal 

Relationship) แนวคิดนีม้องวา การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนสิ่งที่เกิดขึน้เมื่อบุคคลมปีฏิสัมพันธกัน เปน

การชวยเหลือซึ่งกนัและกนั เพื่อปกปองและสงเสริมใหบุคคลมีดุลยภาพของกาย จิต และวิญญาณ ซึ่ง

กอใหเกิดการเรียนรู การเหน็คุณคา และการดูแลเยียวยาตนเอง  สัมพนัธภาพระหวางพยาบาลกับผูรับ 

บริการจึงถือเปนหวัใจของการดูแลอยางเอื้ออาทร (Morse. et.al. 1990.)  โดยกระบวนการดูแลจะเกิด 

ข้ึนเมื่อพยาบาลมีปฏิสัมพันธกับผูรับบริการในสถานการณที่ทัง้สองฝายเขาถงึจิตใจซึ่งกนัและกนั ทั้งนี้ 

สัมพันธภาพทีเ่อื้ออาทร จะมผีลตอภาวะสขุภาพและการหายจากโรคของผูปวย (Watson.1985: 73)    

5)  การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนการปฏิบัติเพื่อการบําบัดรักษา (Caring as a Theraputic 

Intervention)   แนวคิดนี้มองวา  การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนการปฏบัิติเพื่อใหการชวยเหลือแกผูรับ 

บริการโดยใหความสาํคัญกบัการดูแล (Care) มากกวางานอื่นๆของพยาบาล เชน การรับฟงอยางตั้งใจ 

การสัมผัส การตรวจเยี่ยมอยางสม่ําเสมอ เปนตน  การดูแลดังกลาว จะชวยบาํบัดเยียวยาและสงเสริม

ใหผูปวยฟนหายจากความเจ็บปวยและลดความทกุขทรมานลงได (สมจิต หนุเจริญกุล. 2544: 149; 

อางอิงจาก International Council of Nurse.1996. The International Classification of Nursing 

Practice : A Unifying Framework.) 
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 จากแนวคิดของการดูแลอยางเอื้ออาทรทัง้ 5 แนวคิดดังกลาวขางตน ไมวาจะมองในทัศนะ 

ที่เปนคุณลกัษณะที่มีอยูในตวัมนษุย เปนคณุธรรมจริยธรรมและคานิยมพื้นฐานทีม่นษุยพงึปฏิบัติ เปน

อารมณหรือความรูสึก เปนสัมพันธภาพระหวางบุคคล หรือ เปนการปฏิบัติเพื่อการบําบัดรักษา จะเหน็

ไดวาถึงแมจะมีจุดเนนที่แตกตางกัน แตทัง้ 5 แนวคิดมคีวามสัมพันธกันและทําใหเกิดผลลัพธคือ ทาํให 

ผูปวย/ผูรับการดูแลไดรับประสบการณที่ดีและเกิดความรูสึกพึงพอใจ มั่นใจในความปลอดภัย และมี

ความหวงั เปนตน  ซึง่ความรูสึกเหลานี้เชื่อวามีผลตอรางกาย โดยจะชวยสงเสริมกระบวนการฟนหาย

จากโรค ขณะเดียวกนัพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาลยังมีผลตอการตอบสนองทางดาน 

รางกายโดยตรง เชน บรรเทาความเจ็บปวดและความไมสุขสบาย ซึง่จะสงผลตอประสบการณความ 

รูสึกของผูปวยใหเกิดความรูสึกพึงพอใจหรือมีความหวงัไดเชนเดียวกนั (สมจิต หนุเจริญกุล.2544: 149 

; อางอิงจาก Morse. et.al.1990. Concepts of Caring and Caring as a Concept. p. 3)  ดังแสดง

ในภาพประกอบ 9 

 

 

 
                                                                                                                    ปฏิสัมพันธโดยตรง      
                                                                                                                    แสดงนัยของการมีปฏิสัมพันธ 
 

 

 

 
 

 

 

 

 

                    ผลลัพธของ 

             การดูแลอยางเอื้ออาทร 

 
 
 

ภาพประกอบ  9   ความสัมพันธของแนวคิดการดูแลอยางเอื้ออาทรทั้ง 5 แนวคิด 

 ที่มา:  สมจิต หนุเจริญกุล. 2544 :149 ;  อางอิงจาก  Morse.et.al.1990;  Concepts of Caring and  

                Caring as A Concept.  p. 3. 
 

     อารมณ / 

    ความรูสึก 
    คุณธรรม / 

    จริยธรรม 

 สัมพันธภาพ / 

 ปฏิสัมพันธ 

 การบําบัดรักษา 

     ประสบการณ 

ความรูสึกของผูปวย 

 การตอบสนองดาน 

  รางกายของผูปวย 

คุณลักษณะที่ม ี

อยูตัวในมนุษย 
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 ทฤษฎกีารดูแลอยางเอ้ืออาทร 
 ทฤษฎทีางการพยาบาล เปรียบเสมือนสิง่สะทอนความเปนจริงของการพยาบาลตามแนวคิด 

ความสนใจ การศึกษา และประสบการณของนักทฤษฎทีี่สรางขึน้ (สมจิต หนุเจริญกุล. 2544: 68)  ซึ่ง

แนวคิดของการดูแลอยางเอือ้อาทรทีพ่ัฒนาเปนทฤษฎีทางการพยาบาลที่ผูวิจยัเหน็วามีความสําคญั 

กลาวคือ มีการเผยแพรและนําไปประยกุตใชในการศึกษาวิจัยและปฏิบัติการพยาบาลอยางกวางขวาง 

มี 2 ทฤษฎีคือ ทฤษฎีการดูแลเชิงวฒันธรรมของไลนินเจอร และทฤษฎกีารดูแลมนุษยของวัตสัน ในทีน่ี้

ไดนํามาเสนอโดยสรุปใจความสําคัญโดยสังเขปเพื่อเปนประโยชนตอการดําเนินการวิจัย ดังตอไปนี ้

1)  ทฤษฎีการดูแลเชิงวัฒนธรรมของไลนินเจอร (Leininger’s Culture Care Theory) 

 ไลนินเจอร (Leininger.1988: 5; 1993: 3-4)   เปนนกัทฤษฎีทางการพยาบาลคนแรกที่เร่ิม

ศึกษาเกีย่วกับการดูแลอยางเอื้ออาทรมาตั้งแตปค.ศ.1950  โดยไดศึกษาการดูแลในวัฒนธรรมตางๆ

(Human Caring from A Transcultural Perspective)  และพัฒนาเปนทฤษฎีการดแูลเชิงวัฒนธรรมที่

หลากหลายและเปนสากล (The Theory of Culture Care Diversity and Universality) ในปค.ศ.1991 

เนื้อหาในทฤษฎีเปนการนําความรูทางดานมานษุยวิทยา (Anthropology) มาอธิบายปรากฏการณทาง 

การพยาบาล โดยมีมุมมองวา ในวฒันธรรมที่แตกตางกนัการดูแลเอื้ออาทรก็จะแตกตางกนั 

การดูแลอยางเอื้ออาทรตามทฤษฎีของไลนิงเจอรเสนอไว (Leininger. 1988: 9)  หมายถงึ 

การชวยเหลือ สนับสนนุ และเอื้ออํานวยใหบุคคล ครอบครัว และชุมชน  ไดรับการตอบสนองความตอง 

การเพื่อปรับปรุงสภาพและวถิีการดําเนนิชวีิต (Human Condition or Life way)  ดังนั้น  การดูแลอยาง

เอื้ออาทรในวชิาชีพพยาบาล จึงเปนการชวยเหลือหรือสงเสริมใหบุคคล ครอบครัว และชุมชน ปรับปรุง

หรือดํารงไวซึง่การมีภาวะสุขภาพที่ดี  มีการดําเนินชีวิตทีผ่าสุก  โดยพยาบาลมีการเรียนรูและเขาใจ

เกี่ยวกับคานิยม กระบวนการ และรูปแบบการดูแลตามวฒันธรรมเฉพาะของผูที่รับการดูแล  

สาระของทฤษฎีมีความเชื่อวา การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนสิ่งจาํเปนและเปนเอกลักษณของ

วิชาชพีพยาบาล โดยไดอธบิายถงึปจจัยตางๆที่มีอิทธพิลตอการดูแล รวมทั้งการตัดสินใจในการกระทํา

การพยาบาลที่สอดคลองกบัวัฒนธรรมของผูรับการดูแลวา ในแตละวัฒนธรรมมีระบบการดูแลสุขภาพ

ที่หลากหลายสําหรับบุคคล ครอบครัว และชุมชน ไดแก  การดูแลแบบพื้นบาน (Generic Care)  การ

ดูแลเชิงวิชาชพี (Professional Care) และ การดูแลทางการพยาบาล (Professional Nursing Care)  

ซึ่งทัง้ 3 ระบบจะมีความเกีย่วพนักนั  การดูแลทางการพยาบาลเพื่อใหสอดคลองกับวัฒนธรรมของผูรับ 

บริการจะมีการตัดสินใจและกระทาํการดูแลใน 3 รูปแบบคือ การอนุรักษหรือคงไว  การตอรองหรือปรับ

เขาหากัน  และ การจัดรูปแบบหรือโครงสรางใหม  ทั้งนีม้ีเปาหมายเพือ่ปรับปรุงหรือดํารงไวซึ่งภาวะ

สุขภาพและวถิีการดําเนนิชวีิตตามที่ผูรับบริการตองการและมีความพึงพอใจ  การดูแลเชิงวัฒนธรรมจึง

เปนสิ่งจาํเปนตอความผาสกุ  สุขภาพ  การฟนหาย  การเจริญเติบโต  การรอดชีวิต  และ  การเผชญิกับ

ความพิการหรอืความตายของมนษุย (Leininger.1993: 10-13)   
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โดยสรุป แนวคิดของไลนินเจอร ไดเนนถงึความแตกตางของสังคมและวัฒนธรรมที่มอิีทธิพล

ตอรูปแบบการดูแลของบุคคลในแตละกลุม  การดูแลที่มีประสิทธิภาพจะตองสอดคลองกับวัฒนธรรม

ของผูรับการดูแล  พยาบาลจึงตองมีปฏิสัมพันธกับผูรับการดูแล มีการแลกเปลี่ยนขอมูล ความเชือ่ และ 

คานิยมระหวางกนั จงึจะสามารถปรับปรุงสุขภาพและคุณภาพชีวิตของประชาชนไดอยางแทจริง 

(สมจิต หนุเจริญกลุ. 2544: 159) 

2)  ทฤษฎีการดูแลอยางเอื้ออาทรของวัตสนั (Watson’s Caring Theory)   

วัตสัน (Watson. 2005: Online) นักทฤษฎทีางการพยาบาลอีกทานหนึง่ที่มีประสบการณใน

วิชาชพีอยางกวางขวางไดพฒันาทฤษฎีการดูแลมนุษย (Theory of Human Caring)  มาตัง้แตปค.ศ.

1975 จนถึงปจจุบัน  ซึ่งทฤษฎีมีการเผยแพรและนําไปประยุกตใชกนัอยางแพรหลายทั้งในดานปฏิบัติ 

การพยาบาล ดานการจัดหลักสูตรการเรียนการสอนทางการศึกษาพยาบาล  และดานการศึกษาวิจัย 

แนวคิดของวัตสันเกิดจากประสบการณทางคลนิิกและการทํางานกับบุคคลตางๆที่มาจากหลากหลาย

วัฒนธรรมรวมทั้งยังไดรับอิทธิพลจากแนวคิดของนักปรัชญาและนักทฤษฎหีลายทานเชน คารล โรเจอร

(Carl Rogers)  ยาลอม (Yalom)  มาสโลว (Maslow)  ซารท (Sartre)  การโดว (Gadow)  เคิรกการด 

(Kierkegaard) และ ลาซาลสั (Lazalus) เปนตน (Watson.1997: 49)  วัตสนัมีความเชื่อวา การดูแล

อยางเอื้ออาทรเปนแกน (Essence) ของการปฏิบัติการพยาบาลและเปนคุณธรรมในเชิงอุดมคต(ิMoral 

Idea) ซึ่งจะเกดิขึ้นไดเมื่อพยาบาลกับผูรับบริการมสัีมพนัธภาพแบบเขาถึงจิตใจซึง่กันและกนั (Trans- 

personal Caring Relationship) โดยมีเปาหมายเพื่อดํารงไวซึ่งคุณคาและศักดิ์ศรีของความเปนมนษุย

ในระหวางที่ผูรับบริการไดรับการดูแลทางสุขภาพ (Watson.1985: 40)  ดังนั้น ทฤษฎีของวัตสันจึงเนน

ในแนวทางของมนษุยนิยม ซึ่งใหความสาํคัญกับการดูแลมนุษยแบบองครวม (Holistic Care) คือ การ

ดูแลทั้งทางรางกาย จิตใจ อารมณ สังคม และจิตวิญญาณ ทีม่ีความเกี่ยวของกบัคานิยม วัฒนธรรม 

ขนบธรรมเนยีมประเพณี และความเปนปจเจกบุคคลที่มีเกียรติ มีศักดิ์ศรีของความเปนมนษุยเทาเทยีม 

กันทุกคน  การศึกษาเกีย่วกบัมนุษยจึงเปนสิ่งจาํเปนที่จะชวยใหเกิดความเขาใจในจติใจของบุคคล

รวมทัง้สงเสรมิทักษะการคิดและพัฒนาการของบุคคลดวย (Barnhart.& et.al.1994: 151)  

ศาสตรของการดูแลอยางเอือ้อาทร (Caring Science) ตามคํานิยามในทฤษฎีของวตัสันเปน

ศาสตรที่เกี่ยวกับมนษุย (Human Science) และความรักในมนษุยชาติ (Humanitarian)  ในกระบวน 

การและประสบการณของการดูแลเพื่อนมนุษยโดยเปนทั้งศาสตรและศิลปะที่ต้ังอยูบนพืน้ฐานขององค

ความรู (Ontology) เกี่ยวกับความสัมพันธเชื่อมโยงระหวางมนุษยกับมนุษยที่ตางฝายตางเขาถึงจติใจ

ซึ่งกนัและกนั รวมทัง้เคารพในความเปนปจเจกบุคคล   ความสัมพันธดังกลาวเปนสิง่ที่เชื่อมโยงบคุคล

กับผูอ่ืน ชุมชน โลก และสรรพสิ่งในจกัรวาล (Watson. 2005: Online)  การดูแลอยางเอื้ออาทรจึงเปน

คุณธรรมที่พยาบาลตองยึดมั่น โดยใหการดูแลที่เขาถึงความรูสึกและความตองการของผูรับบริการเพื่อ 

เปนการเยียวยาและสงเสริมการดูแลตนเองใหสามารถคงไวซึ่งการมสุีขภาพที่ดี 
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สาระสําคัญของทฤษฎีประกอบดวยแนวคิดหลัก 3 ประการคือ (Watson. 2005: Online) 

1)  สัมพนัธภาพของการดูแลเอื้ออาทรทีเ่ขาถึงจิตใจของบคุคล (Transpersonal Caring 

Relationship) เปนแนวคิดพืน้ฐานของทฤษฎีซึ่งใหความสําคัญกับตัวตนที่แทจริงของบุคคล  โดยเนน

จิตวิสัย (Subjective)  ซึ่งเปนความรูสึกนกึคิดในระดับจิตวิญญาณของผูดูแลและผูรับการดูแล  ผาน

กระบวนการดแูลเอื้ออาทรตอกันทําใหเกิดสัมพันธภาพทีแ่ทจริง   การเขาถึงจิตใจซึง่กันและกนัจะชวย

ใหพยาบาลตอบสนองความตองการและเสริมสรางพลงัใหกับผูรับบริการเพื่อบําบัดและเยียวยาตนเอง  

2)  ชวงเวลาของการดูแล (Caring Moment /Caring Occasion)   เปนชวงเวลาที่มกีารดูแล

อยางแทจริง (Actual Caring Occasion)  จะเกิดขึน้เมื่อพยาบาลและผูรับการดูแลมีการรับรูตรงกนั

หรือเขาใจความรูสึกซึ่งกนัและกัน มีการแลกเปลี่ยนประสบการณชีวิตและตัดสินใจรวมกนัในการเลือก

ปฏิบัติส่ิงที่ดีทีสุ่ดและเหมาะสมที่สุดในสถานการณนัน้ๆ ซึ่งเปนการทาํงานรวมกนัอยางเสมอภาค  เปน

ผลใหบุคคลดูแลเยียวยา (Healing) ตนเอง  และเรียนรูความหมายของสภาวะที่เกดิขึ้นในชีวิต 

3)  ปจจัยของการดูแลอยางเอื้ออาทร (Carative Factors or Clinical Caritas Process)   

การดูแลที่เขาถึงจิตใจของบคุคลหรือพฤตกิรรมการแสดงออกอยางเอือ้อาทรจะเกิดขึ้นไดจะตองอาศัย

ปจจัย 10 ประการ  ประกอบดวย (Watson. 2005: Online;  McGraw. 2002: 108-111) 

3.1  สรางคานยิมที่เหน็แกประโยชนของผูอ่ืนและมีเมตตาตอเพื่อนมนุษย  เปนการดูแล

ที่เปยมดวยความเมตตา กรุณา และปฏิบัติตอผูรับการดูแลอยางเทาเทียมกัน 

3.2  สรางความเชื่อมั่นศรัทธาและความหวงั  เปนการแสดงออกอยางจริงใจในการ

สงเสริมสนับสนุนใหผูรับการดูแลมีความศรัทธา ความหวังในสิง่ที่เชื่อถือหรือยึดมัน่ 

3.3  ไวตอความรูสึกของตนเองและของผูอ่ืน  เปนการฝกหัดที่จะเขาถงึจิตใจของผูอ่ืน 

หรือเขาถงึความเปนตัวตนที่แทจริงของผูรับการดูแล  

3.4  พัฒนาความไววางใจ   เปนการสรางสัมพันธภาพทีม่ีความจรงิใจ เพื่อพัฒนาหรือ

สงเสริมใหเกิดความไววางใจในการดูแลชวยเหลือ 

3.5  สงเสริมและยอมรับการแสดงออกของความรูสึกทั้งในดานบวกและในดานลบ  เปน

การสนับสนุนการแสดงความรูสึกนึกคิดทีแ่ทจริงของผูรับการดูแล ทัง้ในดานบวกและดานลบ 

3.6  ใชกระบวนการดูแลในการแกปญหาอยางสรางสรรคและเปนระบบ   เปนการใช

พลังของตนเองและความรูทัง้หมดในกระบวนการดูแล ซึง่เปนศิลปะของการปฏิบัติเพือ่บําบัดเยียวยา 

3.7  สงเสริมการสอนและการเรียนรูที่เขาถงึจิตใจบุคคล   เปนการเขาถงึการรบัรูและ

ประสบการณที่แทจริงในการเรียนรูรวมกนั เพื่อแกปญหาและสงเสรมิสุขภาพของผูรับการดูแล   

3.8  สนับสนนุ ปองกนั และแกไขสิ่งแวดลอมทั้งทางดานกายภาพ จิตใจ สังคม และจิต

วิญญาณ   เปนการดูแลเอาใจใสหรือสรางเสริมส่ิงแวดลอมในทกุๆดานของผูรับการดูแลอยางเปนองค

รวม เพื่อใหเกดิศักยภาพในการบําบัดเยียวยา 
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3.9  ชวยเหลือเพื่อตอบสนองความตองการของบุคคล   เปนการตอบสนองตอความ

ตองการพืน้ฐานของมนุษย(Basic Needs) รวมไปถึงความตองการทางดานจิตวิญญาณดวยจิตสํานึก

ที่เอื้ออาทรของพยาบาล จะทําใหผูรับการดูแลรูสึกมีคุณคา ซึ่งเปนผลดีตอการบําบดัเยียวยา 

3.10  เสริมสรางพลังจิตวิญญาณในการมชีีวิตอยู  เปนการชวยใหผูรับการดูแลไดคนพบ

คุณคาและความหมายของชีวิตตามความเชื่อ ความศรัทธาในศาสนา  ซึง่เปนการดูแลทางจิตวญิญาณ 

(Soul Care) ที่จะชวยใหเกดิความเขาใจในสัจธรรมของชีวิตสามารถเผชิญและตัดสินใจตอภาวะวกิฤติ

ของชีวิตได   กระบวนการดแูลอยางเอื้ออาทรตามแนวคิดของวัตสันสรุปไดดังในภาพประกอบ 10 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพประกอบ 10    กระบวนการดูแลอยางเอื้ออาทรตามแนวคิดของวัตสัน (Watson) 

 

โดยสรุป ทฤษฎีการดูแลมนษุยหรือศาสตรแหงการดูแลอยางเอื้ออาทรตามแนวคิดของวัตสัน 

ใหความสําคญักับการมีปฏิสัมพันธระหวางพยาบาลกบัผูรับบริการในการบาํบัดเยยีวยาหรือสงเสริม

ภาวะสุขภาพของผูรับบริการโดยใชตัวพยาบาลเปนสื่อบําบัด  พฤติกรรมการดูแลของพยาบาลจะตอง

เปนการดูแลทีเ่ขาถึงจิตใจของผูรับบริการซึ่งจะกอใหเกดิความรวมมอืตามมา  การดูแลดังกลาวจงึมุง 

เนนคุณธรรมของพยาบาล ในการที่จะดํารงไวซึ่งคุณคาและศักดิ์ศรีของความเปนมนุษย รวมไปถงึการ

ตอบสนองในระดับจิตวิญญาณของผูรับบริการ  นอกจากนี้วัตสนัยงักลาวไววา การดูแลอยางเอื้ออาทร

จะเปนองคความรูที่เปนเอกลักษณของวิชาชีพพยาบาลทั้งในปจจุบันและในอนาคต ขณะที่โลกมีการ

เปลี่ยนแปลงทางเทคโนโลยีอยางมากมาย แตมนษุยจะยอนกลับมาเห็นคุณคาของการดูแลอยางเอื้อ

อาทรตอกัน ซึง่เปนมิติทางจติวิญญาณ (Spiritual Dimension)   ปจจบัุนศาสตรแหงการดูแลอยางเอื้อ

อาทรไดรับความสนใจและมีการนาํไปศึกษาในหลายสาขาวิชาวิชาชพี (Interdisciplinary / Trans- 

disciplinary Field of Study)  โดยเฉพาะทางการศึกษา  วทิยาศาสตรสุขภาพ และสาขาทีเ่กี่ยวของกับ

การบริการมนษุย ดังนัน้ ศาสตรแหงการดแูลอยางเอื้ออาทรจึงมีความเปนพลวัตทีม่กีารพัฒนาอยูเสมอ  

       กระบวนการดูแล 

 

 

                     พยาบาล                                                  ผูรับบริการ 

          (กาย-จิต-จิตวิญญาณ)                                (กาย-จิต-จิตวิญญาณ)            

 

          การเยยีวยา  

(  ปฏิสัมพันธที่เขาถึงจิตใจกนั 

(  ชวงเวลาของการดูแล 

(  ปจจัยของการดูแลเอื้ออาทร 
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3.3  พฤติกรรมของการดูแลอยางเอ้ืออาทร 
จากแนวคิดทฤษฎีของการดูแลอยางเอื้ออาทรที่ไดกลาวมาแลวในขางตน  จะเหน็ไดวาเปน

แนวคิดในเชงินามธรรมเพื่อนําไปสูการปฏิบัติการพยาบาล  ดังนัน้  ส่ิงที่จะแสดงถงึคณุคาของการดูแล

อยางเอื้ออาทรที่แทจริงจงึไดแก  พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring Behaviors) ของพยาบาล

ที่ปฏิบัติตอผูรับบริการในสถานการณจริง ซึ่งก็คือ การกระทําหรือการแสดงออกอยางเอื้ออาทรของ

พยาบาลที่มีตอผูรับบริการ โดยมีเปาหมายเพื่อใหผูรับบริการมีสุขภาวะทั้งทางรางกาย จิตใจ สังคม 

และจิตวิญญาณ นัน่เอง 

การศึกษาพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร มนีักวิชาการทางการพยาบาลไดศึกษาไวหลาย 

ทาน ทั้งการศกึษาในเชิงคณุภาพซึ่งใหความสาํคัญกับการรับรูของผูรับบริการตอการดูแลของพยาบาล 

โดยรวบรวมความรูสึกหรือความคิดเห็นของผูรับบริการมาจัดกลุมพฤตกิรรมที่แสดงถงึการดูแลอยาง

เอื้ออาทรของพยาบาล และการศึกษาในเชิงปริมาณที่ตองการประเมนิกิจกรรมการดูแลของพยาบาล

วามีความเอื้ออาทรมากนอยเพียงใด โดยใชแบบประเมินพฤติกรรมทีน่ักทฤษฎหีรือนักวจิัยสรางขึ้นเปน

เครื่องมือวัด  ในทีน่ี้ไดรวบรวมผลการศึกษาวิจยัเกีย่วกบัพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรไวดังนี ้

ไลนินเจอร (Leininger.1988: 3-16)  นกัทฤษฎทีางการพยาบาลผูสรางทฤษฎีการดูแลเชิง

วัฒนธรรม ไดศึกษาและรวบรวมความคิดเห็นเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรในการปฏิบัติ 

การพยาบาลของวัฒนธรรมตางๆ พบวา มีขอบเขต 10 ประการคือ การสรางความสุขสบาย (Comfort)  

การสนใจเอาใจใส (Attention)  การสัมผัส (Touch)  การเห็นอกเหน็ใจ (Empathy)  การสรางความไว                           

วางใจ (Trust)  ความเมตตากรุณา (Compassion)  การเฝาสังเกต (Surveillance)   การชวยเหลือ 

(Succor)  และ การสนับสนนุ ประคับประคอง (Support)   แนวคิดของไลนินเจอรนบัเปนตนแบบของ

การศึกษาเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลทางการพยาบาลอยางหลากหลายในเวลาตอมา  

โวลฟ (Wolf. et.al. 1994:107-111) ไดรวบรวมพฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรจากแนวคิด

ทฤษฎทีางการพยาบาลและทางดานสังคมศาสตร(สังคม จิตวทิยา และปรัชญา)ในปค.ศ.1981 เพื่อสราง

แบบประเมินพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรทางการพยาบาล (Caring Behaviors Inventory : CBI) 

พบวามี 10 พฤติกรรมคือ  การฟงอยางตั้งใจ การใหความสุขสบาย ความจริงใจ ความอดทน ความรับ  

ผิดชอบ การใหขอมูลเพื่อการตัดสินใจ การสัมผัส การไวตอความรูสึก การใหความเคารพ และการใชคํา

แทนตัวผูรับบริการดวยการเรียกชื่อ  ตอมาในปค.ศ.1994  โวลฟและคณะไดนําแบบประเมินดังกลาวไป

ศึกษาความคดิเห็นของผูรับบริการและพยาบาลเพื่อหาองคประกอบหรือมิติ (Dimensions)ของพฤติกรรม

การดูแลอยางเอื้ออาทรตามทฤษฎีของวัตสัน พบวามี 5 องคประกอบคือ การใหความเคารพตอผูอ่ืน การ

ใหกําลงัใจและความมั่นใจ  การเต็มใจและมีความพรอมในการชวยเหลือ  การมีความรูและทักษะทาง

วิชาชพี  และ การตั้งใจรับฟงคําบอกเลาหรือประสบการณของผูรับบริการ  
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บราวน (Wolf. et.al. 1994: 108; Citing Brown.1986. The Experience of Care : Patient 

Perspectives.  pp. 56-62)   ศึกษาพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาลตามการรับรูของ

ผูรับบริการ โดยใชทฤษฎีของวัตสันในการวิเคราะหพฤติกรรมที่เปนรูปธรรมทางดานการรักษาเยียวยา 

(Instrumental Behaviors)  และ พฤตกิรรมทางดานอารมณและความรูสึกที่แสดงออก (Expressive 

Behaviors) พบวา พฤตกิรรมที่ผูรับบริการรับรูไดมี 8 องคประกอบ (Themes) คือ  การใหกาํลังใจและ

เสริมสรางความมั่นใจ  การชีแ้จงและใหขอมูล  การแสดงความรูและทกัษะทางวิชาชพี  การใหความ

ชวยเหลือเมื่อเจ็บปวดหรือไมสุขสบาย  การใหเวลาเมื่อตองการความชวยเหลือ  การยอมรับในความ

เปนปจเจกบุคคล  การตอบสนองความตองการของแตละบุคคล  และ การสนใจดแูลเอาใจใสตอผูรับ 

บริการอยูเสมอ 

ลาสัน (Swanson. 2000: 48-49; Citing Larson.1987. Comparison of Cancer Patients 

and Professional Nurse’ Perceptions of Important Nurse Caring Behaviors. pp. 187-193.)  

สรางแบบประเมินพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาล (Caring Assessment Report 

Evaluation-Q Sort : CARE-Q)  โดยรวบรวมกิจกรรมทั้งหมดทีถ่ือวาเปนพฤติกรรมการดูแลในเชงิ

วิชาชพี เพื่อใหพยาบาลและผูรับบริการประเมิน  พบวา  พฤติกรรมการดูแลอยางเอือ้อาทรมี 6 กลุม

พฤติกรรม คือ การมีความพรอมที่จะใหการดูแลตลอดเวลา (Accessible)  การชวยเหลือใหสุขสบาย 

(Comforts)  การมีความรูและสามารถพยากรณอาการ (Anticipates)  การอธิบายหรือใหคําแนะนํา 

(Explain)  การสรางสัมพนัธภาพที่ไววางใจกัน (Trusting Relationship) และ การระมัดระวังและรบั 

ผิดชอบในการปฏิบัติงาน (Monitors and Follows Through)   แบบประเมินของลาสนัมีผูนาํไปใชใน

การวิจยัและพฒันาแบบประเมินพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาลอีกหลายงานวิจัย  

สแวนสัน (Swanson. 2000: 49-52; Citing Swanson.1990; 1991; 1993 ; Swanson-

Kauffman.1986; 1988.) นาํแนวคิดการดูแลอยางเอื้ออาทรของวัตสันไปวิจัยและพฒันาเพื่อใหนาํไปสู

การปฏิบัติไดมากขึ้นโดยทาํการวิจยัเชิงปรากฏการณวิทยา (Phenomenology) เกี่ยวกับพฤติกรรมการ

ดูแลอยางเอื้ออาทรในมมุมองของผูรับบริการและผูใหการดูแลหลายกลุม เชน กลุมมารดาหลงัแทงบุตร  

กลุมมารดาอายุนอย พยาบาลและแพทยทีใ่หการดูแลผูปวยเด็ก เปนตน  ผลพบวา  พฤติกรรมการดูแล

อยางเอื้ออาทรในการศึกษาทุกครั้งไมแตกตางกนั ซึง่ประกอบดวยพฤติกรรม 5 ดานคอื การดํารงไวซึ่ง

ความเชื่อและศรัทธา (Maintaining Belief)  การทําความรูจักและเขาใจในความเปนบุคคล (Knowing)  

การใหเวลาและอยูดูแลเสมอ (Being with)  การชวยเหลอืหรือใหความสุขสบาย (Doing for)  และ การ

สงเสริมสนับสนุนความสามารถในการดูแลตนเอง (Enabling) พฤติกรรมทั้ง 5 ดานนีจ้ะผสมผสานเปน 

หนึง่เดียวไมสามารถแบงแยกไดอยางชัดเจน  ซึ่งการพยาบาลที่สมบูรณนําไปสูการมีสุขภาพที่ดี และ

ความผาสุกของผูรับบริการ  พยาบาลตองสามารถสื่อใหผูรับบริการรับรูวาไดรับการดูแลอยางเอื้ออาทร 

ครบถวนทั้ง 5 ดานดังกลาว  
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โรช (Roach. 1997: 1-7)  ศึกษาวิจัยเชงิคณุภาพและพฒันาทฤษฎีฐานราก (Grounded  

Theory) เกี่ยวกับการดูแลอยางเอื้ออาทร ไดอธิบายวา  การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนคุณลักษณะทีอ่ยูใน

วิถีของความเปนมนุษย (Human Mode of Being)  และมีความจําเปนตอพัฒนาการของมนษุย  โดย

มนุษยจะมีความสามารถในการดูแลซึ่งกนัและกันเพื่อใหบุคคลอื่นมีความเปนอยูที่ดี  ซึ่งวิชาชพีการ

พยาบาลไดรับการยอมรับวา  เปนวิชาชีพของผูที่มีความสามารถในดูแลบคุคลอื่น  การดูแลอยางเอื้อ

อาทรจึงเปนสิง่ที่ฝงแนนอยูในบทบาทหนาที่ของพยาบาล  พฤติกรรมที่แสดงออกถงึการดูแลอยางเอื้อ

อาทรมี 5 ประการ (FIVE C’s) คือ  1) ความเมตตากรุณา (Compassion)  เปนการแสดงออกถึงความ

หวงใย จริงใจในการชวยเหลือผูอ่ืน  2) ความสามารถ (Competence)  เปนการแสดงออกถึงการใช

ความรู ทักษะ และความสามารถในการชวยเหลือผูอ่ืน ซึ่งเปนความรับผิดชอบเชิงวชิาชีพตามภาระ 

หนาที่ของผูใหการดูแล  3) ความเชื่อมั่นไววางใจ (Confidence)  เปนการแสดงออกถึงสัมพันธภาพที ่

มีความเชื่อมั่นไววางใจตอกนั ใหการดูแลชวยเหลือโดยเคารพในความเปนบุคคลเพื่อใหสามารถพึง่พิง

ตนเองไดอยางอิสระภายใตบริบทของแตละบุคคล  4) การมีจิตสํานกึทางจริยธรรม (Conscience) 

เปนการแสดงออกถึงการตระหนักในความถูกตองตามศีลธรรมจรรยาในการปฏิบัติงาน 5) ความยึดมั่น

ผูกพนั (Commitment)  เปนการแสดงออกถึงความมุงมั่นในการปฏบัิติงาน เต็มใจใหการดูแลดวยการ

เห็นคุณคาและมีความรับผิดชอบในภาระหนาที ่  แนวคดิของโรชดังกลาวมีผูนําไปประยกุตใชในการ 

ศึกษาพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาลจาํนวนมากเชนกัน 

สําหรับในบริบทของประเทศไทย มีผูศึกษาวิจัยเพื่ออธิบายความหมายและพฤติกรรมของ

การดูแลอยางเอื้ออาทรทางการพยาบาล ดังนี ้

พยอม อยูสวัสด์ิ (2537: 130-143; Payom Euswas.1997: 15-23)  ทําการวิจยัเชิงคณุภาพ

เพื่อศึกษาประสบการณการดูแลผูปวยของพยาบาลวิชาชีพ ซึ่งสรุปแนวคิดจากงานวจิัยไดวา การดแูล

อยางเอื้ออาทรเปนกระบวนการที่เปนพลวตัร เกิดขึ้นในสถานการณที่พยาบาลและผูปวยมีสัมพนัธภาพ

เพื่อตอบสนองความตองการทางสุขภาพที่ทัง้สองฝายตางประจักษถึงคุณคาของการดูแลเอื้ออาทรทีจ่ะ

เกิดขึ้น (Actualized Caring-Healing Moment) โดยผูปวยจะรับรูวา ไดรับการดูแลที่ตอบสนองความ

ตองการที่แทจริงและเกิดพลงัใจในการฟนฟูสภาพตนเองขณะทีพ่ยาบาลจะเห็นถึงคณุคาของตนเองใน

การดูแลชวยเหลือผูอ่ืน ทาํใหเกิดความพึงพอใจทัง้สองฝาย  การดูแลเพื่อใหเกิดพลังบําบัดดังกลาว มี

องคประกอบ 6 ประการคือ 1) การอยูกับผูปวยเมื่อผูปวยตองการ (Being there)  2) สรางสัมพนัธภาพ

ที่ไววางใจตอกัน (Trusting Relationship)  3) การใหผูปวยมีสวนรวมในการแกปญหา (Participation 

in Meeting Need)  5) การมีสติสัมปชัญญะของพยาบาล (Being Mindfully Present)  4) การสื่อสาร

ดวยความเขาใจ เมตตาเอื้ออาทร (Empathetic Communication)  6) การรักษาดุลขององคความรู-

พลังงาน-เวลา (Balancing Knowledge-energy-time)  โดยพยาบาลจะแสดงพฤตกิรรมการดูแลเอื้อ

อาทรดวยการแสดงออกทางคําพูด กิริยาทาทาง และการปฏิบัติทางเทคนิคในขณะปฏิบัติการพยาบาล  
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พิรุณ รัตนวนชิ (2542)  ทําการวิจยัเชิงคณุภาพเพื่อศึกษาความหมายและความตองการการ

ดูแลจากพยาบาลของผูปวยที่เขารับการรักษาในโรงพยาบาล จํานวน 600 คน  โดยใชแบบสัมภาษณ

ปลายเปดที่ผูวิจัยสรางขึ้นตามกรอบแนวคิดของวัตสัน (Watson)  ผลการวิจยัพบวา   

1)  ความหมายของการดูแลเอ้ืออาทรตามความคิดเหน็ของผูปวยคือ การหวงใย  เอาใจใส 

ใหคําปรึกษาอยางเปนกันเอง  รองลงมาคอื การชวยเหลอืตางๆ  การเฝาติดตามดูแล  การใหการรักษา 

พยาบาล  การใหความสะดวกสบาย และ การใหส่ิงที่ตองการ ตามลาํดับ   สวนพฤติกรรมการดูแลของ

พยาบาลที่ผูปวยคิดวาสาํคญัที่สุด ไดแก  การพูดจาไพเราะ ปลอบโยน ใหกําลงัใจ   การดูแลชวยเหลือ

อยางสม่ําเสมอ   การมีกิริยาทาทางที่เปนมิตร   การใหการรักษาพยาบาล   การพูดคุยสอบถามอาการ 

การใหคําแนะนําในการปฏบัิติตัว  และ การสัมผัส ตามลาํดับ 

2)  พฤตกิรรมการดูแลของพยาบาลที่เกิดขึ้นจริงตามการรับรูของผูปวยคือ  การใหยา  การ

ทําแผล การใหคําแนะนาํปลอบใจ การชวยใหรับประทานอาหาร การวัดสัญญาณชพี และการซักถาม

อาการ ตามลาํดับ  โดยผูปวยสวนนอยที่มกีารรับรูเกี่ยวกับการชวยเหลือในการปฏบัิติกิจวัตรประจําวนั  

3)  พฤตกิรรมการดูแลของพยาบาลที่ผูปวยตองการคือ  ใหการชวยเหลือทันทีเมื่อขอรอง  

คําพูดปลอบใจ และ สบสายตาดวยความเปนมิตร สวนพฤติกรรมการดูแลของพยาบาลที่ผูปวยไมชอบ

คือ การพูดเสยีงดัง พูดไมเพราะ ตะคอก พูดหยาบ พูดดูถูก  ใหการพยาบาลไมนุมนวล  การแสดงทาที

ไมสนใจ การทําสหีนาบึ้งตงึ ไมเอาใจใส รังเกียจ โมโหงาย เฉยเมย ไมเปนมิตร  ใหการพยาบาลโดยไม

พูดจา ไมบอกกอนใหการพยาบาล ไมใหเกียรต ิไมเสมอภาค หยอกลอกันเอง และ ไมใหญาติมาเยี่ยม  

ตามลําดับ  ผลของการศึกษาในครั้งนี้ ผูวิจยัไดเสนอแนะใหนาํไปเปนขอมูลในดานการเรียนการสอน

และดานบริการการพยาบาล เพื่อพัฒนาพฤติกรรมของพยาบาลใหมีการดูแลผูปวยอยางเอื้ออาทร  

จากการศึกษาแนวคิดทฤษฎีและผลการวิจยัเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรที่ได

กลาวมาแลวในขางตน  ผูวิจยัไดนําขอมูลมาสังเคราะหเพื่อใหไดองคประกอบของพฤติกรรมการดแูล

อยางเอื้ออาทร ซึ่งเปนผลทีต่องการใหเกดิขึ้นจากการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนในครั้งนี ้ 

ผลการสังเคราะหขอมูลพบวา พฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรประกอบดวยพฤตกิรรมการแสดงออก 

7 ดาน คือ   1)  การมีเมตตากรุณา    

2)  การมีความรูและทักษะทางวิชาชีพ    

3)  การยึดมัน่ผูกพนัในภาระหนาที่    

4)  การสรางสมัพันธภาพที่ไววางใจกนั    

5)  การยอมรับและเขาใจในความเปนบคุคล   

6)  การแกไขปญหาและสงเสริมภาวะสุขภาพอยางเปนองครวม  และ   

7)  การสงเสริมความสามารถในการดูแลตนเอง   

การสังเคราะหองคประกอบของพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรในการวิจัยครั้งนี้ แสดงไวในตาราง 3 
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3.4  แนวทางการปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอ้ืออาทรในวิชาชีพการพยาบาล 
เนื่องจากการดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชพีพยาบาล เปนพฤติกรรมการบริการมนษุยที่มุงให 

การดูแลแบบองครวมเพื่อสงเสริมสุขภาพและบําบัดเยียวยาใหฟนหายจากการเจ็บปวย (Johns. 2000 

: 3) จึงเปนบริการที่ผสมผสานระหวางการปฏิบัติการพยาบาลกับการใสความรูสึกที่ดีที่แสดงถงึความม ี

เมตตากรุณา เอื้ออาทรในเชงิวิชาชีพ ใหสามารถตอบสนองความตองการของผูรับบริการไดอยางครบ 

ถวนและมีความพงึพอใจ ซึง่เปนสิง่ที่บงบอกถึงคุณภาพของการพยาบาล ดังนัน้ การปลูกฝงใหผูทีอ่ยู

ในวิชาชีพพยาบาลมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรจึงมีความสาํคัญเปนอยางยิ่ง 

การดูแลอยางเอื้ออาทรในเชงิวิชาชีพมีเงื่อนไขคือ  ตองยดึมั่นในคานิยมและคุณธรรมในการ

ดูแลเพื่อนมนษุย  มีความตระหนกัรู มีสติสัมปชัญญะ และมีเจตนาที่จะทําดวยความจริงใจ  รวมไปถึง

การลงมือปฏิบัติบนพืน้ฐานขององคความรู (พยอม อยูสวัสด์ิ. 2543: 18) ซึ่งความรูทีจ่ําเปนที่ตองใชใน

การดูแลมนุษยมี 6 ประการคือ (Northern Arizona University. 2005: Online)  

1. ความรูเกีย่วกบัพฤติกรรมมนุษยและการตอบสนองทีเ่กีย่วของกับสุขภาพ 

2. ความรูเกีย่วกบัความตองการของบุคคลและการตอบสนองความตองการ 
3. ความรูเกีย่วกบัความหมายที่บุคคลมีตอสถานการณของชีวิต สุขภาพและการเจ็บปวย 

4. ความรูที่จะใหความเห็นอกเห็นใจ ความเมตตากรุณา และความสุขสบายแกบุคคล 

5. ความรูที่จะชวยใหบุคคลสามารถแกปญหา และมพีัฒนาการในดานตางๆดวยตนเอง 

6. ความรูเกีย่วกบัศักยภาพและขอจํากัดของตนเองและผูอ่ืน 

              แนวทางการปลูกฝงหรือเสริมสรางศักยภาพและคุณลักษณะของพยาบาลใหมีพฤติกรรมการ

ดูแลอยางเอื้ออาทรจึงจําเปนตองมกีารพฒันาทัง้ในระดับบุคคล กลุมบุคคล และในระดับขององคกร

ทางการพยาบาลไปพรอมๆกนั  ซึ่งมีแนวทางดังนี้ (พยอม อยูสวัสด์ิ. 2543: 18-22) 

 1)  การพัฒนาในระดับบุคคล   ผูที่ประกอบวิชาชพีพยาบาลตองยดึมั่นในปรัชญา คุณธรรม 

และคานิยมการดูแลที่เนนความเปนมนุษยโดยมีการพฒันาตนเอง (Self-development) อยางตอเนื่อง

ใหมีความรูที่จาํเปนในการดูแลมนุษย และมีการพัฒนาตนเองทางดานจิตใจและจิตวิญญาณซึ่งเปน

พื้นฐานสาํคัญ (Psychological and Spiritual Foundations)  ที่จะชวยใหดูแลและตอบสนองความ

ตองการของผูรับบริการไดอยางเหมาะสม (Scotto. 2003: 291)  การพัฒนาตนเองมีแนวทางดังนี ้

     1.1 แสวงหาความรูในเชิงวิชาการ รวมทั้งศกึษาวิจยัเกี่ยวกับการดูแลอยางเอื้ออาทร เพื่อ 

ใหมคีวามรูพืน้ฐานในการดแูลผูรับบริการ 

     1.2. เรียนรูหลักคําสอนทางศาสนา โดยนํามาพิจารณาและปฏิบัติในการดําเนนิชีวิต โดย 

เฉพาะอยางยิง่การทําความเขาใจกับสัจธรรมของชีวิต เพื่อใหสามารถเขาใจตนเอง เขาใจผูอ่ืน และ

สถานการณตางๆทีเ่กิดขึ้นในชีวิตประจาํวนัและในการปฏิบัติงานไดอยางถองแท 
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     1.3. สงเสรมิสุขภาพกายและใจ เชน  การดูแลภาวะโภชนาการ  การออกกําลังกาย  การ

มีอารมณขัน (Humour)  การฝกคิดในทางบวก (Positive Thinking)  การพกัผอนหยอนใจ  การรวม

สังสรรคกิจกรรมตางๆกับสมาชิกในครอบครัวหรือกลุมบุคคล  และรวมกิจกรรมบําเพ็ญประโยชนตางๆ  

เปนตน ส่ิงเหลานี้มีความสาํคัญตอพยาบาล เนื่องจากเปนกิจกรรมของการดูแลตนเองกอนที่จะไปให

การดูแลผูอ่ืนไดอยางมีคุณภาพ (Lauterbach & Becker.1998: 95) 

     1.4. ฝกการสรางความปติและความเมตตาใหเกิดขึ้นในใจ โดยการระลึกถงึความรูสึกที่

เคยประสบมา เชน ความรูสึกเปนสุขเมื่อไดทําบุญหรือชวยเหลือบุคคลอื่น เปนตน  และควรไดฝกการ

ทําเมตตาสมาธิโดยการกําหนดความรูสึกที่เปนความปรารถนาดีสงใหกับบุคคลอื่นและสรรพสิ่ง ซึ่งการ

ฝกเหลานี้ตองทําอยางสม่ําเสมอ จึงจะสงผลใหจิตใจมีความออนโยน มีเมตตา เอื้ออาทรตอผูอ่ืน 

     1.5. ฝกความตระหนักรู (Self-awareness) หรือฝกการมีสติ (Mindfulness)  ใหรูเทาทัน

ความคิด ความรูสึกและการกระทาํของตนเองในขณะปจจุบัน ซึง่สามารถทําไดหลายวิธี ไดแก การฝก

สมาธ ิ(Meditation)  การฝกรวมจิต (Centering)  การฝกหายใจอยางมีสติ (Breath Work)  การฝก

โยคะ (Yoga) เปนตน (Watson.1997: 51) การฝกดงักลาวจะชวยใหมคีวามสงบในจติใจและชวยขจัด

ความรูสึกในดานลบออกไปจากใจ   การฝกสติและสมาธิเปนสิง่ทีม่ีอยูในพทุธศาสนาและถือเปนมรดก

ลํ้าคาทางภูมปิญญาทีพ่ยาบาลไทยสามารถนํามาใชเพือ่พัฒนาตนไดเปนอยางด ี

     1.6. ฝกพิจารณาการกระทําของตนเองในแตละวัน ทั้งความรูสึก ความคิด การพดู การ

กระทาํและพยายามปรับปรุงใหดีข้ึน  ซึ่งปจจุบันศาสตรของการดูแลอยางเอื้ออาทรใหความสาํคญักับ

การพิจารณาการกระทําของตนเองเปนอยางมาก โดยไดนํา หลักการคิดสะทอนกลบัหรือการยอนคิด 

(Reflection/ Reflective Practice) มาใชในทางการพยาบาลเพื่อใหพยาบาลไดสองสะทอนการกระทํา

ของตนเอง (Self Reflection) ตอสัมพันธภาพในการดูแลเยียวยาผูปวย/ ผูรับบริการ (Johns. 2000: 

221-222; Postscript from Watson.)  การคิดสะทอนกลับจะเปนกระบวนการที่ชวยใหเกิดการพฒันา

ประสิทธิภาพของการปฏิบัติการพยาบาลจากการเรียนรูที่ไดจากประสบการณของตนเองในแตละวัน 

เปนการเรียนรูตนเองอยางซือ่สัตย และเปนกระบวนการคิดอยางมวีิจารณญาณ (Critical Thinking)  

(Johns. 2000: 34-35;  McGraw. 2002: 106-120)    นอกจากนี้การคิดสะทอนกลับยังเปนการดูแล

ตนเองในฐานะที่เปนบุคคลคนหนึ่งที่จะชวยใหพยาบาลมีพลังอาํนาจ (Self-empowerment)  และเติม

เต็มศักยภาพที่จะกระทาํการใดๆใหสําเร็จ (Self-fulfillment)  เนื่องจากการคิดสะทอนกลับอาศัยหลัก 

การเขาใจในความเปนมนุษยโดยนาํประสบการณชีวิต (Live Experience) มาพิจารณาความหมายที่

แทจริงและทาํความเขาใจตอตนเองในฐานะที่เปนมนษุยคนหนึง่ในโลก ซึ่งกระบวนการของการสอง

สะทอนตนเองตองเปนพลวัตรที่ตอเนื่องจงึจะทาํใหเกิดการตระหนกัรู (Self-awareness) และเกิดความ

เขาใจในตนเอง (Self-understanding) เพิม่มากขึน้เรื่อยๆ จนสามารถเขาใจบุคคลอื่นๆในฐานะที่เปน

มนุษยคนหนึง่ดวยเชนกนั  ดังแสดงในภาพประกอบ 11 (Lauterbach & Becker. 1998: 95-107) 
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ภาพประกอบ 11   กระบวนการของการยอนคิดและผลของการสองสะทอนตนเอง (Self Reflection) 

ที่มา :  Lauterbach & Becker. 1998;  Caring for Self : Becoming a Self-Reflective Nurse. 

pp. 101-106. 
 

 

 2)  การพัฒนาในระดับองคกร   การพัฒนาตนเองของบคุลากรจะมีประสิทธิผลดียิง่ขึ้นหาก

ไดรับการสงเสริมสนับสนนุจากองคกร โดยการสรางวัฒนธรรมการดูแลเอื้ออาทรซึ่งกนัและกนั  รวมทั้ง

สรางวฒันธรรมแหงการเรียนรู  ซึง่มีแนวทางดังนี ้

      2.1 กําหนดปรัชญา วิสัยทัศน และพนัธกิจเกีย่วกับการดูแลในเชิงมนุษยนยิม    โดยให

บุคลากรทุกคนขององคกรมสีวนรวม 

      2.2 กาํหนดแผนกลยทุธการพัฒนาองคกร  ที่ครอบคลุมทั้งดานกายภาพ จิต สังคม และ

จิตวิญญาณ โดยกําหนดเปาหมาย วิธีการปฏิบัติ และการประเมินผลใหชัดเจน  ซึ่งการปฏิบัติตามแผน

กลยุทธตองมคีวามยืดหยุน และใหพลงัอํานาจแกสมาชกิทุกคน   ตัวอยางการจัดกิจกรรมเพื่อพฒันา

ดานจิตวิญญาณ เชน การฝกสมาธ ิการใชกระบวนการกลุมในการพัฒนาพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้อ

อาทรของสมาชิกในองคกร  เปนตน  
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                    2.3 องคกรทางการพยาบาล เชน สถาบันการศึกษาพยาบาล หรือ สถานบริการทางการ

พยาบาลควรสงเสริม สนับสนุนใหมีการนําแนวคิดทฤษฎีการดูแลมนุษยอยางเอื้ออาทร  ไปใชในการ

ปฏิบัติการพยาบาลโดยอาจใชกระบวนการพยาบาลเปนแกนกลาง (Nursing Process)  เร่ิมต้ังแตการ

ประเมินและวนิิจฉัยปญหาที่ครอบคลุมความตองการทัง้ดานรางกาย จิตใจ สังคม และ จิตวิญญาณ  

จากนั้นวางแผนการพยาบาลโดยใหพลงัอาํนาจแกผูรับบริการใหมีสวนรวมตัดสินใจในการตัง้เปาหมาย 

และแกปญหาเพื่อตอบสนองความตองการตามลําดับความสาํคัญของปญหา รวมไปถึงการประเมินผล

ในการแกปญหาและปรับปรุงแผนใหมจนกวาจะบรรลุเปาหมาย (พยอม อยูสวัสด์ิ.2544:7) ดังไดกลาว

มาแลวในเรื่องของกระบวนการพยาบาล 

จากแนวทางของการปลูกฝงใหผูที่อยูในวิชาชีพพยาบาลมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร

จะเหน็ไดวา เปนเรื่องที่มีความสําคัญและจําเปนอยางยิง่ เพราะวิชาชพีพยาบาลไดรับการยอมรับวา

เปนสาขาวิชาชีพ (Discipline) ของการดูแล  ศาสตรในการดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring Sciences) จึง

เปนแกนสําคญัที่พยาบาลทุกคนตองมีความรูความเขาใจ และสามารถนาํไปสูการปฏิบัติไดอยางอิสระ

ตามบทบาทหนาที่ของวชิาชพี ผลของการดูแลอยางเอื้ออาทรจะกอใหเกิดความพึงพอใจและสุขใจทั้ง

ผูใหและผูรับ โดยมีผลตอการรักษาและการสงเสริมการหายของโรคและอาการตางๆไดในผูรับการดูแล

ขณะเดียวกนัการมีประสบการณที่ดีทางวิชาชพีของพยาบาลจะสงผลถึงการปฏิบัติการพยาบาลในครั้ง

ตอๆไปและทําใหมีการพัฒนาตนเองทางดานจิตวิญญาณหรือปญญา ซึ่งเปนการพฒันาในระดับสูงสดุ

ของมนุษย  ทัง้นี้แนวทางในการพัฒนาทางดานจิตวิญญาณหรือปญญาดังทีก่ลาวมา  เปนแนวทางที่มี

อยูแลวในพุทธศาสนาและมีความเหมาะสมกับบริบทของสังคมไทย  ดังนัน้ในงานวจิัยครั้งนี้ผูวิจัยจึง

สนใจที่จะนาํแนวทางตามหลักพทุธธรรมมาใชในการจดัการเรียนการสอน เพื่อปลูกฝงใหนักศกึษา

พยาบาลมพีฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร  ซึง่จะกลาวถึงรายละเอยีดในตอนตอไป 

 

3.5  การคิดสะทอนกลับ (Reflection) 
การคิดสะทอนกลับ (Reflection)  มีผูใหคําภาษาไทยไวแตกตางกันหลายคาํ ไดแก  การคิด

สะทอน การสะทอนคิด การคิดสะทอนกลบัจากภายใน การสะทอนตนเอง การคิดทบทวน การยอนคิด

การคิดใครครวญ และ การคิดไตรตรอง เปนตน (ดรุณี รุจกรกานต. 2541: 186-187;  จริยา ตันติกรกุล. 

2542: 6-10; สาโรช บัวศรี.2544: 37-38; พวงรัตน บุญญานุรักษ. 2546: 99-103; อภิภา ปรัชญพฤทธ. 

2547: 49-67;  ปยนาถ ประยูร. 2548: 75.)    จากการรวบรวมความหมายที่นกัวิชาการตางๆใหไว สรุป

ไดวา  การคิดสะทอนกลับ เปนกระบวนการคิดไตรตรองทบทวน (Reflective Thinking) พนิิจพิเคราะห

และพิจารณาสิ่งตางๆอยางรอบคอบโดยใชสติและมีสมาธิ  ซึ่งเปนวิธกีารทีท่ําใหบุคคลไดทบทวนและ

สะทอนการกระทําของตน (Reflective Practice) ชวยใหเกิดความเขาใจและเกิดการเรียนรูจากประสบ 

การณ นําไปสูการพัฒนาปรับปรุงตนเอง  ปรับปรุงงาน และการแกปญหาตางๆไดอยางมีประสิทธิภาพ

มากขึ้น (Johns. 2000: 34)   
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องคประกอบที่สําคัญของการคิดสะทอนกลับคือ กระบวนการทางปญญาและความรูสึกนึก

คิด (Intellectual and Affective Dimensions)  โดยหวัใจของการคิดสะทอนกลับอยูที่ประสบการณ

ของบุคคลที่มส่ิีงเราใหเกิดความรูสึกนึกคดิตอประสบการณนั้น  ส่ิงเราดังกลาวอาจจะเปนสิง่ทีท่าํให

แปลกใจ (Surprise) หรือส่ิงที่ทาํใหไมสบายใจ (Discomfort)  รวมไปถงึความรูสึกทางบวกและสิง่ที่

เปนอุปสรรคตางๆ (Positive or Obstructing Feeling)  ซึ่งกระบวนการคิดสะทอนกลับจะเกิดขึ้นเมื่อ

บุคคลเชื่อมโยงความรูสึกไปสูประสบการณ และพยายามที่จะอธิบายถึงสิง่ทีเ่กิดขึ้น เปรียบเทยีบ หา

เหตุผล พรอมทั้งมกีารประเมินการกระทาํของตนเอง ดังนั้น การคิดสะทอนกลับจึงเปนการเรียนรูจาก

ประสบการณหนึง่ไปสูอีกประสบการณหนึง่ตอๆไป (Wong. et.al.1997:477) 

การคิดสะทอนกลับมีความสัมพันธอยางใกลชิดหรือเปนสวนหนึง่ของกระบวนการคิดอยางมี

วิจารณญาณ (Critical Thinking)  เนื่องจากการคิดอยางมีวิจารณญาณ เปนการคิดและตัดสินใจที่จะ

เชื่อหรือกระทาํการใดๆบนพืน้ฐานของการคิดสะทอนกลบัอยางมีเหตุผล (Ruth-Sahd. 2003: 489;  

Citing Dewey. 1933. How We Think : A Restatement of Relation of Reflective Thinking to 

The  Education Process.; Daly. 1998: 325; Citing  Ennis. 1985. Goals for a Critical Thinking 

Curriculum in Developing.)  ดังนัน้ การฝกคิดสะทอนกลับจงึเปนกระบวนการทีน่ําไปสูการคิดอยาง

มีวิจารณญาณ และเปนการพัฒนาศักยภาพทางปญญาที่สงผลใหมกีารปฏิบัติและการแกปญหาได

อยางมีประสิทธิภาพ  ซึง่สอดคลองกับแนวทางของพทุธศาสนาที่กลาวถึง การคิดไตรตรองหรือการคิด

ทบทวนอยางมีเหตุผล เปนหลักพุทธธรรมที่มีมาเปนเวลายาวนานและสามารถนาํมาใชเปนวิธีการเรยีน

การสอนไดเปนอยางดี  โดยนักปรัชญาเรยีกวา วธิีแหงปญญา (สาโรช บัวศรี. 2544: 37-38)     

วิชาชพีการพยาบาล เปนวิชาชีพที่ตองปฏบัิติงานในสถานการณที่หลากหลายและเกีย่วของ

กับชีวิตมนุษย ซึ่งตองปฏิบัติการพยาบาลโดยใชกระบวนการคิดอยางมวีิจารณญาณ  การเรียนรูจาก

ประสบการณหรือการคิดสะทอนกลับจากการปฏิบัติ(Reflective Practice or Reflection on Practice) 

จึงมีความสําคัญตอการคิดตัดสินใจแกปญหาในสถานการณตางๆที่เกี่ยวของกับผูรับบริการโดยจะชวย

ใหเกิดทกัษะในการแกปญหาที่ยึดผูรับบริการเปนศนูยกลาง  รวมทัง้ชวยใหเขาใจเหตุผลของการปฏิบัติ

ไดดีข้ึน (Davies. 1995: 172-174)  นอกจากนี้ ยงัมีผลทําใหพยาบาลไดเรียนรูและเขาใจตนเองมากขึ้น 

สงผลตอการดแูลผูปวย/ผูรับบริการอยางเขาใจในธรรมชาติของมนุษยและมีความเอื้ออาทรเกิดขึ้น

(Lauterbach. & Becker.1998: 97-99) การนําวิธีการคดิสะทอนกลับมาใชในการจดัการเรียนการสอน

จึงเปนแนวทางที่เปนประโยชนในการเตรียมบุคลากรพยาบาลเปนอยางยิง่  โดยเฉพาะการจัดการเรียน

การสอนที่มีการปฏิบัติเปนฐาน (Practice-based Instruction) ซึง่จะทําใหนกัศึกษาสามารถเชือ่มโยง

การบริการกับการเรียนรูได (Service Learning) เปนการเรียนรูจากประสบการณตรงและเปดโอกาสให

วิเคราะห วิพากษ และประเมินสิ่งที่ปฏิบัติ รวมทั้งไดรับขอเสนอแนะในการปฏิบัติคร้ังตอๆไป (Eyler. 

2002: 453) 
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กลยทุธในการสงเสริมการคิดสะทอนกลับ 
กลยุทธหรือเทคนิควิธทีี่จะสงเสริมใหมกีารคิดสะทอนกลับสามารถทาํไดหลายวิธ ี เชน  การ

เขียนบนัทกึ (Journal Writing)  การสนทนา(Dialogue)  การวิเคราะหอุบัติการณ (Incident Analysis) 

การอานงานเขียนอยางพินจิพิเคราะห (Reading With Reflection)  การเขียนบัตรคํา (Talking Cards/ 

Index Cards)  การเขียนแผนผังความคิด (Reflection Mapping)  การวิเคราะหกระบวนการตัดสินใจ 

(Decision-Making Analysis) การสนทนาโตะกลม (Reflection Roundtables) กระบวนการกลุมแบบ

หมวกหกใบ (Six Hats)   นอกจากนี้ยงัมอีีกหลากหลายวิธ ีซ่ึงบางวิธใีชสําหรับการคิดสะทอนกลบัคน

เดียวหรือการสองสะทอนตนเอง (Self Reflection/ Individual Reflection)  บางวธิีใชสําหรับทําเปนคู 

(Reflection with Partners) หรือทําเปนกลุมเล็ก (Reflection in Small Groups and Teams)  ในทีน่ี้

จะกลาวถงึรายละเอียดเฉพาะวธิีการเขียนบันทึก และการสนทนา ซึง่เปนวิธทีี่นยิมใช ดังตอไปนี ้

(Lee-Hsieh. et.al. 2004; Eyler. 2002; York-Barr. et.al. 2001; Wong. et.al. 1997; Davies. 1995;) 

1) การเขียนบนัทกึ (Journal Writing)   เปนการเขียนบรรยายในสิง่ที่ไดพบ ไดเหน็ ไดปฏิบัติ

อยางอิสระทั้งในเชิงความคดิและความรูสึก โดยเลาถงึประสบการณทีม่ีความหมายตอผูสะทอนคดิไม

วาจะเปนทางบวกหรือทางลบ ซึ่งอาจเปนประเด็นทีท่ําใหเกิดความคบัของใจ สงสยั (Dilemma) หรือ

เปนเหตุการณที่ประทับใจ/ ไมประทับใจ หรืออาจเรียกไดวาเปนเหตุการณที่จุดชนวนใหเกิดการเรียนรู 

(Trigger Events) เพื่อพฒันาตนเอง ( อภิภา ปรัชญพฤทธ. 2547: 64)  การเขียนบันทกึดังกลาวจะชวย

สะทอนโลกทศันของผูเขียน ทาํใหเขาใจตนเอง (Understanding) และมีความตระหนกัรู (Awareness) 

มากขึ้น รวมทัง้ยังเปนการเชือ่มโยงความรูทางทฤษฎีกับการปฏิบัติจริง ทาํใหไดสมมติุฐานหรือแนวทาง

ในการปฎิบัติคร้ังใหมเพื่อปรับปรุงและพฒันาตนเอง (York-Barr. et.al. 2001: 52) 

    การนําการเขียนบันทึกมาใชในการเรียนการสอนทางการพยาบาลพบวา การใหนกัศึกษา

พยาบาลไดบันทกึประสบการณในการดูแลผูปวยทั้งดานบวกและดานลบ จะชวยใหนกัศึกษาสามารถ

สรุปการเรียนรูและเขาใจถึงเหตุผลและความรูสึกในการกระทาํของตนเอง  นอกจากนี้ การไดทบทวน

ประสบการณทางบวกยังชวยใหเกิดความมั่นใจและเห็นคุณคาของตนเองมากขึ้น (Davies.1995: 172) 

2) การสนทนา (Dialogue) เปนการพูดคุยเพื่อแสดงความคิดเห็น ความรูสึกและแลกเปลี่ยน 

ประสบการณอยางมีโครงสราง (Structured Dialogue) โดยมีการเตรียมประเด็นหรอืคําถามสาํหรบั

กระตุนใหเกิดการคิดอยางมเีหตุผลและเกดิความเขาใจอยางลกึซึ้งตอประเด็นนัน้ๆ (Wong. et.al.1997 

: 477-478) การสนทนาอาจทําเปนคูหรือเปนกลุมเลก็ๆโดยใหสมาชกิในกลุมระบุเหตกุารณที่ประทบัใจ 

หรือไมประทับใจ  เปนสื่อเพือ่คนหากรอบแนวคิดของกลุม  วิเคราะหสมมุติฐานเบือ้งหลงัการกระทําที่

สะทอนคานยิมของแตละบุคคล รวมทัง้อาจระดมสมองเพื่อหาแนวทางแกไขปญหารวมกัน  ผลของการ

แลกเปลี่ยนความคิดเหน็และประสบการณกอใหเกิดกาํลงัใจ มกีารสนบัสนุนซึง่กนัและกัน และเกดิการ 

เรียนรูทีก่วางขวางขึน้ ( อภิภา ปรัชญพฤทธ. 2547: 64; Davies. 1995: 171-172) 
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    การสนทนาในการเรียนการสอนทางการพยาบาล สามารถกระทําไดตลอดเวลาทีม่กีาร

เรียนการสอนในคลินิก เชน สนทนาระหวางครูกับนักศกึษาระหวางใหการพยาบาลผูปวย หรือสนทนา

เปนกลุมในการประชุมกอนและหลังการฝกปฏิบัติงาน  ประเด็นในการสนทนาเกี่ยวของกับการสะทอน

การปฏิบัติการพยาบาลทีน่กัศึกษาไดใหกบัผูปวย เนนการวิเคราะหเหตุการณที่เกิดขึ้นจริงและอธบิาย

เหตุผลของการกระทํา  ซึง่ผลพบวา นักศึกษาสามารถเขาใจเหตผุลในการดูแลผูปวยไดอยางลกึซึง้และ

สามารถพัฒนามุมมองในการดูแลผูปวยแบบองครวมไดดีข้ึน (จริยา ตันติกรกุล. 2542: 53; อางองิจาก  

McCaugherty. 1991.  The use of a Teaching Model to Practice Reflection and Experiential 

Integration of Theory and Practice in 1st year Student Nurses. p. 534).  
ขั้นตอนของการคิดสะทอนกลับ 
ไดมีนักวิชาการเสนอแนวคิดเกี่ยวกับกระบวนการคิดสะทอนกลับไวอยางหลากหลาย ในการ

วิจัยครั้งนี้ ไดนําแนวคิดของกิ้บบ (Johns. 2000: 49; Citing Gibbs. 1988. Learning by Doing : A 

Guide to Teaching and Learning Method.)  แนวคดิของคอลบ (Eyler. 2002: 454; Citing Kolb. 

1984. Experiential Learning. pp. 40-42)  และแนวคดิจากงานวิจัยของเดวีส (Davies. 1995: 169) 

มาสังเคราะหเพื่อใหไดข้ันตอนของกระบวนการคิดสะทอนกลับและนาํไปใชในการสรางรูปแบบการจัด 

การเรียนการสอนในครั้งนี้    การสังเคราะหแนวคิดดังกลาวทําใหไดข้ันตอนของกระบวนการคิดสะทอน

กลับ 5 ข้ันตอน ประกอบดวย 

1) บรรยายความรูสึกและประสบการณ (Description Feelings and Experiences)   คือ

การเปดโอกาสใหผูเรียนไดแสดงออกหรือบรรยายความรูสึกนึกคิดที่เกดิขึ้นจากการเผชิญกับประสบ 

การณ เชน การขาดความมัน่ใจ ความกลวั ความสับสนในการปฏิบัติงาน เปนตน   

2) แลกเปลี่ยนประสบการณ (Sharing Experiences)  คือ  การที่ผูเรียนรวมกนัสะทอนการ

สังเกตประสบการณในหลายๆมุมมอง หรือการที่ผูเรียนดึงประสบการณออกมานาํเสนอรวมกับคนอ่ืน 

เปนการรับรูเร่ืองราวรวมกนั 

3) ประเมินและวิเคราะหประสบการณ (Evaluation and Analysis Experiences) คือ การที่

ผูเรียนประเมนิและวิเคราะหเหตกุารณนัน้ๆรวมกนัวาด/ีไมดี ถูกตอง/ไมถูกตองอยางไร  สาเหตุเกดิจาก

อะไร โดยอาจกําหนดประเดน็การวิเคราะหเพื่อชวยใหเกิดการเรียนรูที่หลากหลายและกวางขึ้น  

4) สรุปแนวคิดหรือหาวิธีแกไขปญหา (Conclusion and Solving Problem) คือ การที่ผูเรียน 

รวมกันสรุปความคิดรวบยอดจากการวิเคราะหโดยใชเหตุและผล หรือสรุปส่ิงที่ไดเรียนรูรวมกนั รวมถงึ 

การสรุปแนวทางการแกไขปญหา  

5) วางแผนการปฏิบัติหรือทดลองนําไปใช (Action Plan and Experimentation) คือ การวาง 

แผนนําสิง่ที่ไดเรียนรูไปปฏิบัติในสถานการณใหม เพื่อแกไขปญหาหรือพัฒนาตนเอง 

การสังเคราะหข้ันตอนของกระบวนการคิดสะทอนกลับแสดงไวในตาราง 4 ดังตอไปนี ้
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3.6  การดูแลอยางเอ้ืออาทรทางการศึกษาพยาบาล 
การดูแลอยางเอื้ออาทรทางการศึกษาพยาบาล  เปนการถายทอดแนวความคิดในการดูแล

มนุษยจากสถาบันการศึกษาไปยังผูที่จะประกอบวิชาชีพพยาบาลในอนาคต โดยผานกระบวนการจัด 

การเรียนการสอนทัง้ภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติซึ่งตองมคีวามสัมพันธสอดคลองกันคือ ภาคทฤษฎีมุง 

เนนการใหความรูทางวิชาการควบคูไปกับการปลูกฝงทศันคติที่ดีตอวชิาชีพ  สวนภาคปฏิบัติหรือการ

เรียนการสอนทางคลินิก เปนการชวยใหนกัศึกษาพยาบาลนาํความรูภาคทฤษฎีไปใชในการดูแลผูปวย

หรือผูรับบริการในสถานการณที่เปนจริง เพื่อพัฒนาความรู ความสามารถ ทักษะ และทัศนคติของการ

เปนพยาบาลวชิาชีพในขั้นตน (Fothergrill-Bourbonnais & Higuchi.1995 : 37-44)  โดยมีอาจารย

พยาบาลเปนผูรับผิดชอบชวยเหลือสนับสนุนสิง่แวดลอมในการเรียนรู ชี้แนะการแกไขปญหา รวมทัง้มี

พฤติกรรมการแสดงออกที่เปนแบบอยางทีดี่แกนักศึกษา กระบวนการเรียนการสอนทีเ่กิดขึ้นจึงเกิดจาก

การมีปฏิสัมพนัธระหวางอาจารยกับนักศกึษาพยาบาล  
           สัมพันธภาพที่เอ้ืออาทรระหวางครูกบัศิษย (Caring Interaction) 
              ส่ิงทีสํ่าคัญที่สุดในกระบวนการจดัการเรียนการสอนเพื่อถายทอดแนวคิดและองคความรูที่จะ

ทําใหนกัศึกษาพยาบาลเกิดการเรียนรูและมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร คือ  สัมพันธภาพทีเ่อื้อ

อาทรระหวางครูกับศิษย (Caring Interaction) ซึ่งการทีน่ักศึกษาพยาบาลจะใหการดูแลที่เอื้ออาทรตอ

ผูรับบริการไดจะตองไดรับประสบการณทีดี่จากกระบวนการของการมปีฏิสัมพันธและการปฏิบัติตอกัน

ระหวางอาจารยกับนักศกึษาพยาบาลในการแลกเปลี่ยนประสบการณการเรียนรูรวมกนั ทําใหมคีวามรู

และมีพัฒนาการในการดูแลมนุษยรวมกนั (Sheston.1990: 110)       จากผลการวิจยัของแอพพลตัีน

(Appleton. 1990: 77-94)  พบวา นักศึกษาพยาบาลจะไดรับประสบการณของการดูแลอยางเอื้ออาทร

จากกระบวนการเรียนการสอนใน  3 มิติคือ มิติของการแสดงออก มิติของกระบวนการ และ มิติของสิง่ 

แวดลอม โดยการแสดงออกถึงความเอื้ออาทร (Expression of Caring) เกิดจากความหวงใยเอาใจใส

และมีจิตเมตตาตอตนเองผูอ่ืน  ซึ่งการแสดงออกจะมี  4 ลักษณะ คือ  การปฏิบัติดวยความเคารพใน

ความเปนบุคคลของนักศึกษา  ความเขาใจตอการพึ่งพาของนกัศึกษา  การชวยเหลือนักศึกษาใหมี

ความกาวหนา และการสงเสริมใหนักศกึษามีความเปนตัวของตัวเอง  การรับรูถึงความเอื้ออาทรจึงตอง

อาศัยความสมัพันธระหวางนักศึกษากับอาจารย สถานการณ และสิ่งแวดลอมที่เอื้ออํานวย  ดังนัน้ 

ความรูในการที่จะดูแลมนษุยของนกัศึกษาพยาบาล จึงเกิดจากการไดรับประสบการณการดูแลอยาง

เอื้ออาทรในชวีิตประจําวนัของกระบวนการเรียนการสอน ซึง่เปนสิ่งสงเสริมใหเกิดความปรารถนาทีจ่ะ

ใหการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการอีกทอดหนึ่ง 

 ฮอลลดอรสดอทเทอร (Halldorsdotter.1990: 95-108)  ไดศึกษารูปแบบความสัมพนัธของ

การดูแลอยางเอื้ออาทรระหวางอาจารยกบันักศึกษาพยาบาล  พบวามี 4  ข้ันตอน ดังนี้คือ  
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 1) การดูแลในเชิงวิชาชพีของอาจารยพยาบาล (Professional Caring Teacher Approach)

สัมพันธภาพของการดูแลอยางเอื้ออาทรเริม่ตนจากการดูแลในเชิงวิชาชีพของอาจารยพยาบาล ไดแก

การมีความรูความสามารถและมีประสบการณในเชิงวิชาชีพ เพื่อปฏิบัติเปนแบบอยางแกนักศึกษาใน

การดูแลผูรับบริการตามมาตรฐานของวชิาชีพ ในระหวางการเรียนรูของนักศกึษาอาจารยจะดูแลโดย

แสดงออกถึงความหวงใยอยางจริงใจและเขาใจนักศึกษาในฐานะเปนผูกําลังศกึษาหาความรู รวมทั้ง

เปนผูทีม่ีบุคลกิภาพอบอุน อารมณดี เอาใจใส และมีความยืดหยุนในขณะปฏิบัติ นอกจากนีย้ังตองมี 

ความยึดมัน่ผกูพนัในการทีจ่ะพัฒนาวิชาชีพเพื่อสงเสรมิใหนกัศึกษาเปนพยาบาลวชิาชีพที่ดี 

 2)  ความไววางใจซึ่งกันและกัน (Mutual Trust)   เปนพืน้ฐานที่จําเปนตอการทาํงานรวมกนั

และการสรางสัมพันธภาพระหวางอาจารยกับนกัศึกษา 

 3)  การสรางสมัพันธภาพที่ดีในการปฏิบัติงานรวมกนั (Developing Teacher-student 

Relationship) การพฒันาสมัพันธภาพระหวางอาจารยกับนักศกึษามี  6 ข้ันตอน คือ                

                     ข้ันตอนที่ 1   เร่ิมตนดวยการมีมิตรภาพภาพที่ดีตอกนั 

         ข้ันตอนที่ 2   มีการเรียนรูซึ่งกนัและกนัและคํานึงถงึความแตกตางระหวางบุคคล 

                     ข้ันตอนที่ 3   พัฒนาสัมพันธภาพใหแนนแฟนขึ้น นกัศกึษาเปดใจพูดกับอาจารยได 

                     ข้ันตอนที ่4  มกีารตกลงรวมกันถงึผลลัพธของการเรียนการสอนโดยอาจารยใหอิสระ

และคอยชวยเหลือ 

         ข้ันตอนที่  5 มีความเขาใจซึ่งกนัและกันมากขึ้นและมีเปาหมายรวมกนัคือ การเรียนรูของ

นักศึกษา 

         ข้ันตอนที่  6 การแยกจากกนัเมื่อสําเร็จการศึกษา โดยนักศึกษามพีัฒนาการดาน

สัมพันธภาพทีเ่ขมแข็ง และสามารถสรางสมัพันธภาพใหมกับบุคคลอื่นตอไปในการทาํงาน  

4)  การตอบสนองตอการดูแลอยางเอื้ออาทรของนกัศึกษาพยาบาล (Positive Respond to 

Professional Caring) ผลจากการไดรับการดูแลที่ดีจากอาจารย นกัศึกษาจะเกิดการตอบสนองในทาง 

ที่ดีในเชงิวิชาชีพคือ  เกิดความรูสึกยอมรบัและเห็นคุณคาในตนเอง   .มีพฒันาการของบุคลิกภาพและ

มีแรงจูงใจทีจ่ะพัฒนาวิชาชพี  มีความพงึพอใจและเปนแบบอยางได  และ มีความเคารพผูกพันตอ

อาจารยเปนเวลานานถึงแมจะสําเร็จการศึกษาไปแลวโดยยังคงเหน็คณุคาของการดูแลเอื้ออาทร 

รูปแบบความสัมพันธของการดูแลอยางเอื้ออาทรระหวางอาจารยกับนักศึกษาพยาบาลทัง้ 4 

ข้ันตอนดังกลาว สามารถสรุปไดดังในภาพประกอบ 12 
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ภาพประกอบ 12    รูปแบบของการดูแลอยางเอื้ออาทรระหวางอาจารยกับนกัศึกษาพยาบาล 

ที่มา :   Halldorsdotter. (1990).  The Essential Structure of a Caring and an Uncaring 

Encounter with a Teacher : The Perspective of Nursing Student. p.98. 

  
 ในทางตรงกันขาม หากกระบวนการเรียนการสอนขาดการดูแลในเชิงวชิาชีพของอาจารย  

โดยอาจารยขาดความหวงใย ขาดความเขาใจตอนักศกึษา ใชอํานาจและไมมีความยืดหยุน  จะทําให

นักศึกษาไมไววางใจอาจารย สัมพนัธภาพระหวางกันไมดี สงผลใหนักศกึษามกีารตอบสนองที่ไมดีตอ

วิชาชพีและขาดทักษะการดแูลในเชิงวิชาชีพดวยเชนกนั 
การเปนแบบอยางที่ดีของครู (Role Model) 
นอกจากการทีน่ักศึกษาไดรับประสบการณที่ดีจากการดูแลของอาจารยพยาบาลแลว ปจจยั

สําคัญอีกประการหนึ่งที่เกีย่วของสัมพันธกันคือ การเปนแบบอยางทีดี่ของอาจารยโดยนักศกึษาจะมอง

หาพยาบาลตนแบบ (A Nurse Model) จากอาจารยพยาบาล  เพื่อที่จะปฏิบัติตามดวยความศรทัธา

และเปนแรงบนัดาลใจใหมพีัฒนาการของการปฏิบัติในวิถีทางที่เปนของตนเอง  ทัง้นี้เนื่องจากการมี

ประสบการณและการแสดงออกถึงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของบุคคลหนึง่ จะมีอิทธพิลตอ

ความสามารถในการดูแลของอีกบุคคลหนึง่ อาจารยพยาบาลจงึเปนบคุคลสําคัญที่จะชวยสนับสนนุให

นักศึกษาเกิดการเรียนรูและพัฒนาความสามารถในการดูแลผูอ่ืน (Jintana Yunibhand.1998: 24)  ซึ่ง 

การแสดงออกหรือการเปนแบบอยางในขณะปฏิบัติการพยาบาล จะเปนแบบอยางที่มีประสิทธิภาพ

มากที่สุดเพราะเปนประสบการณโดยตรง  นอกจากนีน้ักศึกษายงัสามารถเรียนรูและสังเกตทกัษะการ

ดูแลอยางเอื้ออาทรไดจากนกัศึกษาคนอื่นๆ และพยาบาลประจําการในขณะที่ปฏิบัติงานไดดวย  

 

   อาจารยพยาบาล                     ความไววางใจ                  สัมพนัธภาพ                             นักศึกษาพยาบาล 
 

การดูแลในเชิงวิชาชีพ                        ความไววางใจ                  การสรางสัมพันธภาพที่ดี                        การตอบสนองในทางบวก 

                                                        ซ่ึงกันและกัน                   ระหวางอาจารยกับนักศึกษา                     ของนักศึกษาพยาบาล 

                                                                                               ในการปฏิบัติงานรวมกัน                          ตอการดูแลในเชิงวิชาชีพ 

- ความสามารถเชิงวิชาชีพ                                                -  เร่ิมตนดวยมิตรภาพภาพที่ดี                -   ยอมรับและเห็นคุณคาของตน  

- ความหวงใย                                                                  -   มีการเรียนรูซ่ึงกันและกัน                    -   มีพัฒนาการทางบุคลิกภาพ 

- บุคลิกภาพที่อบอุน                                                         - พัฒนาสัมพันธภาพใหแนนแฟน               และทางวิชาชีพ 

- การยึดมั่นในพันธะของวิชาชีพ                                        - ตกลงรวมกันถึงผลลัพธของ                 -   เปนแบบอยางได   
                                                                                               การเรียนการสอน                              -   เคารพผูกพันตออาจารย               

                                                                                      - มีความเขาใจซึ่งกันและกันมากขึ้น 

                                                                                       - การแยกจากกันเมื่อสําเร็จการศึกษา 
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การนาํแนวคดิของการดูแลอยางเอ้ืออาทรมาเปนแกนกลางในการพัฒนาหลกัสูตร 
(Human Caring as The Central Focus in Nursing Curriculum Development) 

ผลของการเปลี่ยนแปลงทางสังคมที่มีความเจริญกาวหนาทางวทิยาศาสตรและเทคโนโลยี

เปนอยางมาก สงผลกระทบตอวิถีชีวิตของผูคนโดยทัว่ไปรวมทัง้มีผลกระทบตอภาวะสุขภาพของบคุคล

และครอบครัวดวย ระบบบริการสุขภาพในอนาคตจึงมีแนวโนมที่จะเปลี่ยนแปลงไป ทําใหหลกัสูตรการ

เรียนการสอนทางการพยาบาลจําเปนตองมีการปรับปรุงใหเหมาะสมตามไปดวย (Bevis and Watson. 

2000:370-371) เนื่องจากการดูแลอยางเอื้ออาทรเปนหวัใจของศาสตรและการปฏิบัติทางการพยาบาล 

จึงมีความจาํเปนที่จะตองนาํมาสูกระบวนการเรียนการสอนหรือการพฒันาหลักสูตร เพื่อใหแนวคดินี้

ถายทอดไปยังผูเรียนและนําไปสูการปฏิบัติการพยาบาล 

แนวคิดในการดูแลมนุษยอยางเอื้ออาทร (Human Caring) ไดรับความสนใจเปนอยางมาก 

ในการนํามาเปนกรอบแนวคิดของการพฒันาหลักสูตรทางการพยาบาลในศตวรรษที่ 21   ซึ่งบีวิสและ 

วัตสัน (Bevis & Watson.2000: 37-49) ไดเสนอแนวทางวา กระบวนทัศนใหมของการพัฒนาหลกัสูตร

ทางการศึกษาพยาบาลควรเนนที่กระบวนการทางจริยธรรม บทบาท และพันธะภาระในการดูแลมนุษย 

โดยเปลี่ยนจากการศึกษาแบบมุงเนนการฝกฝนทางเทคนิค (Training Education)  เปนการศึกษาที่สง 

เสริมการเรียนรูดวยความเขาใจหรือใชกระบวนการทางปญญาที่ต้ังอยูบนพื้นฐานของการเคารพในคุณ 

คาของการเปนมนษุย  นอกจากนี้ยังชี้ใหเห็นวา การดูแลอยางเอื้ออาทรในการศึกษาพยาบาลเกิดขึ้น

จากการมีสัมพันธภาพระหวางบุคคลในการเรียนการสอน ดังนัน้ การกาํหนดกรอบแนวคิดของหลกัสูตร

จึงตองกาํหนดใหมีการฝกปฏิบัติการดูแลมนุษย ทั้งในการศึกษาภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติในคลินิก

โดยมีอาจารยพยาบาลเปนผูถายทอดแนวคิดและการปฏิบัติไปสูนักศึกษาในขณะทีใ่หการดูแลผูปวย

(Caring Occasions) เพื่อเปนแบบอยางที่ดีแกนกัศึกษา (Bevis & Watson. 2000: 51-59)   

จินตนา ยนูพินัธ (Jintana Yunibhand.1998: 24)  ไดใหขอเสนอเกี่ยวกับนําแนวคดิของการ

ดูแลอยางเอื้ออาทรมาใชในการจัดการเรียนการสอนทางการศึกษาพยาบาลวา  อันดับแรกตองเริ่มตน

ต้ังแตกระบวนการพัฒนาหลกัสูตร (Curriculum Development Process)  โดยนักการศึกษาพยาบาล

ที่มีหนาทีพ่ัฒนาหลักสูตรตองเขาใจถงึ ความหมายแนวคิด หลกัการ และ องคประกอบของการดแูล

อยางเอื้ออาทรอยางลกึซึ้ง เพื่อนาํไปสูการกําหนดปรัชญาและกรอบแนวคิดของหลักสูตร (Curriculum 

Philosophy and Conceptual Framework) ข้ันตอนตอไป จึงทาํการกาํหนดวัตถุประสงคของ

หลักสูตรและวัตถุประสงคของการเรียนการสอนในแตละระดับชั้น เพื่อใหนักศกึษาเขาใจในมโนทัศน

และเกิดพฤตกิรรม (Caring Concept and Behaviors) จากระดับกวางไปสูระดับทีลึ่กซึ้งมากขึ้น

เร่ือยๆตาม ลําดับ ตลอดระยะเวลาที่ศึกษาในหลักสูตรตั้งแตปแรกจนถงึปสุดทาย  ซึ่งในการเรียนการ

สอนภาค ปฏิบัติควรสรางเครื่องมือวัดการดูแลอยางเอือ้อาทร (Caring Tools) และประเมินนักศึกษา

เปนระยะๆ  นอกจากนี้ ในขัน้ตอนการบริหารหลกัสูตร (Curriculum Implementation) ส่ิงที่มีความ 
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   ครูพยาบาล 
กาย-ใจ-จิตวิญญาณ 

 

นักศึกษาพยาบาล 

กาย-ใจ-จิตวิญญาณ 

กระบวนการ 
ทางปญญา

ปฏิสัมพันธ 

สําคัญที่สุดคือ  กระบวนการจัดการเรียนการสอน (Teaching-Learning Process) และ การออกแบบ

ประมวลรายวชิา(Course Syllabus) จะตองกระทาํดวยความละเอยีดออน เนื่องจากเปนวิถทีางสาํคัญ

ที่จะทําใหบรรลุวัตถุประสงคของหลักสูตร ซี่งในการจัดการเรียนการสอน นักศึกษาจะตองไดสัมผัสกับ

บรรยากาศหรือส่ิงแวดลอมที่เต็มไปดวยความเอื้ออาทรทั้งระหวางอาจารยกับลูกศษิย หรือระหวาง

นักศึกษาดวยกัน บรรยากาศของความเอือ้อาทรนี ้จะสอดแทรกอยูในระหวางที่เรียนในชัน้เรียนหรือใน

การจัดกิจกรรมเสริมหลักสูตร (Extra-Curricular Activities) โดยมีเปาหมายหรือคาดหวังวา นกัศกึษา

จะตระหนกัและเหน็ความสาํคัญของการดูแลอยางเอื้ออาทรทัง้ในชีวติประจําวนัและในวิชาชพี     

บอเออร (Bauer.1990: 255-266)  ไดศึกษาเกีย่วกับการนําแนวคิดทฤษฎีของการดูแลอยาง 

เอื้ออาทรมาใชในการพัฒนาหลักสูตรระดบัปริญญาตรีของสถาบนัการศึกษาพยาบาลตางๆ  พบวา มี

สาระสําคัญเกีย่วกับองคประกอบของหลกัสูตรดังนี้ 

              ปรัชญาของหลกัสตูรที่ใชทฤษฏกีารดูแลอยางเอื้ออาทร(Philosophy of Caring Curriculum)

ลักษณะของปรัชญาจะเนนที่ความเปนมนุษย (An Existential Humanistic) โดยมุงสงเสริม คานยิม 

คุณคา ศักดิ์ศรี และพัฒนาการของมนุษย    และเชื่อวา การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนกระบวนการที่เกิด 

ข้ึนจากการมปีฏิสัมพันธระหวางบุคคล ซึง่เปนกระบวนการที่มีความจาํเปนสาํหรับพยาบาล  

              เนื้อหาสาระของหลักสูตรที่ใชทฤษฏีการดูแลอยางเอื้ออาทรเปนแกนกลาง(Caring Content  )  

ประกอบดวย นิยามของการดูแลเอื้ออาทร การดแูลตนเองและการดูแลผูอ่ืน กระบวนการพยาบาล การ 

ดูแลแบบองครวม การดูแลอยางเอื้ออาทรในผูที่มีภาวะสุขภาพปกติและผูที่เจ็บปวย ทักษะและบทบาท

ของพยาบาลในการดูแลอยางเอื้ออาทร  และ การวิจัยเพือ่การดูแลดวยความเอื้ออาทร 

            กระบวนการจัดการเรียนการสอนที่สงเสริมใหเกิดการดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring Learning 

Experiences) เปนปฏิสัมพนัธระหวางครผููสอนกับผูเรียน และใชกระบวนการทางปญญาในการเรียน

การสอน โดยยึดคุณคาการเปนมนุษยอยางเปนองครวม  ดังแสดงความสัมพันธในภาพประกอบ 13 

 
 
 
 
 
 
 
  

ภาพประกอบ 13    กระบวนการจัดการเรียนการสอนที่สงเสริมใหเกิดการดูแลอยางเอื้ออาทร 

ที่มา : Bauer.(1990). Caring as the Central Focus in Nursing Curriculum Development. 

pp. 255-266. 
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การจัดประสบการณการเรียนรู เร่ิมจากการกําหนดผลลพัธของการเรยีนรูที่คาดหวัง. การจัด

ประสบการณการเรียนรูที่สะทอนใหเห็นถงึทกัษะการดูแลอยางเอื้ออาทร  การกาํหนดกลยุทธในการ

เรียนการสอนเพื่อหลอหลอมทักษะการดูแลอยางเอื้ออาทร  และ การกําหนดบทบาทของอาจารยเพื่อ

เปนแมแบบของการดูแลอยางเอื้ออาทร 

กลยุทธที่ใชในการจัดการเรียนการสอน: ประกอบดวย การปลูกฝงความรูสึกในการมองเหน็

คุณคาของตนเองในตัวผูเรียน การใหเวลากับผูเรียน การรูจักผูเรียนและไวตอความตองการของผูเรียน 

การสนับสนุนจูงใจผูเรียน การแสดงออกถงึความเชื่อทีว่า การดูแลอยางเอื้ออาทรไมสามารถสอนไดถา

ไมไดลงมือปฏิบัติจริง  และ การประเมนิผูเรียนทัง้ทางดานบวกและดานลบ 

ผลลัพธที่คาดหวงัจากหลกัสูตรที่ใชทฤษฏีการดูแลอยางเอื้ออาทรเปนแกนกลาง 

1)  ไดพยาบาลที่มีความรูสึกพึงพอใจและมีความสุขในการดูแลชวยเหลือผูอ่ืน  

2)  ผูรับบริการมีความรูสึกทีดี่ อบอุนใจจากพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาล 

3) พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาลจะชวยสงเสริมสัมพันธภาพกับผูรับบริการ 

4)  ผูเรียนไดรับการฟูมฟกดวยการดูแลอยางเอื้ออาทรจนซึมซาบอยูภายในและถายทอด

ออก ทางพฤตกิรรมในขณะปฏิบัติงาน 

แนวคิดทฤษฏีการดูแลอยางเอื้ออาทรดังกลาวมานี ้กระทรวงสาธารณสุขไดนํามาเปนแกน 

กลางในการพฒันาหลักสูตรการจัดการเรียนการสอน ดังไดกลาวมาแลวในตอนตน 

 

จากการทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับแนวคดิทฤษฎีของการดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชีพการ

พยาบาล  สามารถสรุปสาระสําคัญและนาํไปสูการสังเคราะหรูปแบบการจัดการเรียนการสอนในสวน  

ผลลัพธของรูปแบบ  สาระการเรียนการสอนของรูปแบบ  กระบวนการเรียนการสอนของรูปแบบ  และ 

การประเมนิประสิทธิผลของรูปแบบ  ดังแสดงในตาราง 5 และ ภาพประกอบ 14 
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ตาราง 5   สรุปสาระสําคัญเกี่ยวกับแนวคดิทฤษฎีของการดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชีพการพยาบาล 

 

สรุปสาระสําคญัเกี่ยวกับแนวคิดทฤษฎีของการดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชีพการพยาบาล 
ที่จะนํามาใชในการพัฒนารปูแบบการจัดการเรียนการสอน 

 ความหมายของการดูแลอยางเอื้ออาทร  เปนจริยธรรมแหงความสัมพนัธของมนุษยทีม่ีพื้นฐานอยูบนความ
เมตตาเอื้ออาทรตอกัน  เคารพในความเปนมนุษยและเห็นคุณคาซึ่งกันและกัน  มีการแสดงออกอยางอบอุน

จริงใจ ดวยความผูกพันหรือความรับผิดชอบตอบทบาทหนาที่ ทําใหทั้งผูดูแลและผูรับการดูแลมีพลังใจ และมี

พัฒนาการจนถึงระดับที่บรรลุถึงความสําเร็จสูงสุดในชีวิต ดํารงชีวิตอยูในสังคมอยางมีคณุคา 

 ความสําคัญของการดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชีพการพยาบาล  เปนเอกลักษณขององคความรูและเปน

องคประกอบทางจริยธรรมที่สําคัญในการปฏบิัติหนาที่ของพยาบาล โดยเปนศิลปะในการสรางความสัมพันธที่

กอใหเกิดประสบการณที่ดีตอผูรับบริการ ทําใหอบอุนใจ ปลอดภัย พึงพอใจ และ มีความหวัง  สัมพันธภาพที่ 

   เอือ้อาทรจะมีผลตอภาวะสขุภาพและการหายจากโรคของผูปวย 

 หลักการสําคญัของการดูแลอยางเอื้ออาทรจากแนวคดิทฤษฎีตางๆ 
 การเคารพในคุณคา ศักดิ์ศรี และ ความเปนปจเจกของมนุษย 

 การมีสัมพันธภาพที่เอื้ออาทร  :  ความเปนมิตร  การเขาถึงจติใจกัน  และ ไววางใจกัน 

 การมีคุณธรรม จริยธรรม  :  มีเมตตากรุณา  ยดึมั่นผูกพันตอภาระหนาที่  มคีวามเชื่อและคานิยมที่ดีในการ

ชวยเหลือเกื้อกูลเพื่อนมนุษยใหมีสุขภาพดี   

 การดูแลมนุษยแบบองครวม  :  ใหความสําคญัทั้งทางดานรางกาย จิตใจ สังคม และ จิตวญิญาณ 

 พฤติกรรมการดูแลอยางเอือ้อาทรจากการสังเคราะหแนวคิดทฤษฎีและงานวิจัยตางๆ ประกอบดวย 

พฤติกรรมการแสดงออก 7 ดาน คือ  1) การมีเมตตากรุณา  2) การมีความรูและทักษะทางวิชาชพี  3)  การยึด

มั่นผูกพันในภาระหนาที่  4) การสรางสัมพันธภาพที่ไววางใจกัน  5) การยอมรับและเขาใจในความเปนบุคคล  

6) การแกไขปญหาและสงเสริมภาวะสุขภาพอยางเปนองครวม 7) การสงเสริมความสามารถในการดูแลตนเอง 

 หลักสูตรการเรียนการสอนแบบเอือ้อาทร 
 การถายทอดแนวคิดและปลูกฝงเจตคติของการดูแลมนุษยอยางเอื้ออาทร 
 สัมพันธภาพที่เอื้ออาทรระหวางครูกับศิษยในกระบวนการเรียนการสอน : กัลยาณมิตร 

 การเปนแบบอยางที่ดีของครูผูสอน 

 การจัดการเรียนการสอนที่มุงเนนการคิดวิเคราะหหรือกระบวนการทางปญญา 

 กระบวนการคิดสะทอนกลบั   เปนกระบวนการคิดไตรตรอง ทบทวน และพิจารณาสิ่งตางๆอยางรอบคอบโดย

ใชสติและมีสมาธิ  ทาํใหบุคคลไดสะทอนการกระทําของตน ชวยใหเกิดความเขาใจและมกีารเรยีนรูจาก

ประสบการณ นําไปสูการพัฒนาปรับปรุงตนเอง ปรับปรุงงาน และการแกปญหาตางๆไดอยางมีประสิทธภิาพ 

ประกอบดวย 5 ขั้นตอนคือ  1) การบรรยายความรูสึกและประสบการณ  2) การแลกเปลี่ยนประสบการณ  

3) การประเมินและวิเคราะหประสบการณ  4) การสรุปแนวคิดหรือหาวิธีแกไขปญหา  และ  5) การวางแผนการ

ปฏิบัติหรือทดลองนําไปใช  
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สาระการเรียนการสอนของรูปแบบ 

 ความหมายของการดูแลอยางเอื้ออาทร 

 ความสําคัญของการดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชีพการพยาบาล 

 การปลูกฝงเจตคติและพฤติกรรมของการดูแลอยางเอื้ออาทร 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
ภาพประกอบ 14   การสังเคราะหผลลัพธที่คาดหวัง  สาระการเรียนการสอน  กระบวนการเรียนการสอน 

         และการประเมินประสทิธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

ผลลัพธที่คาดหวังของรูปแบบ 
 นักศึกษาพยาบาลมีเจตคติและพฤตกิรรมของการดูแลอยางเอื้ออาทร

ตอผูรับบริการใน 7 ดาน คือ   

1) การมีเมตตากรุณา  

2) การมีความรูและทักษะทางวิชาชีพ   

3)  การยึดมั่นผูกพันในภาระหนาที่   

4) การสรางสัมพันธภาพที่ไววางใจกัน   

5) การยอมรับและเขาใจในความเปนบุคคล  

6) การแกไขปญหาและสงเสริมภาวะสุขภาพอยางเปนองครวม  และ   

7) การสงเสริมความสามารถในการดูแลตนเอง  

รูปแบบการจดัการเรยีน 
การสอน 

หลักการและแนวคิด 

ของรูปแบบ 

วัตถุประสงคของรูปแบบ 

ผลลัพธที่คาดหวัง 
ของรูปแบบ 

สาระการเรียนการสอน 
ของรูปแบบ 

กระบวนการเรียนการสอน 
ของรูปแบบ 

การประเมินประสิทธิผล 
ของรูปแบบ 

กระบวนการเรยีนการสอนของรูปแบบ 

 หลักการจัดกระบวนการเรียนการสอนของรูปแบบ  

•  การถายทอดแนวคิดและปลูกฝงเจตคติของการดูแลอยางเอื้ออาทร 
•  สัมพันธภาพที่เอื้ออาทรระหวางครูกับศิษย 
•  การเปนแบบอยางที่ดีของครูผูสอน 

•  มุงเนนการคิดวิเคราะหหรือกระบวนการทางปญญา 

•  ใชกระบวนการคิดสะทอนกลับ ประกอบดวย 5 ขั้นตอน คือ 

        1) การบรรยายความรูสึกและประสบการณ  

        2) การแลกเปลี่ยนประสบการณ  

        3) การประเมินและวิเคราะหประสบการณ 

        4) การสรุปแนวคิดหรือหาวิธีแกไขปญหา  และ   

        5) การวางแผนการปฏิบัติหรือทดลองนําไปใช 

การประเมินประสิทธิผลของรูปแบบ 
 

 ประเมินพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล 

 



 

ตาราง 3    การสังเคราะหองคประกอบของพฤตกิรรมการดูแลอยางเอือ้อาทรจากแนวคิดทฤษฎีและผลการวิจยัตางๆ 

 

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 
Watson. 

2005 

Swanson. 

2000 

Roach. 

1997 

Wolf. et.al. 

1994 

Leininger. 

1988 

Larson. 

1987 

Brown. 

1986 

พยอม อยูสวัสดิ์ 

2537 

พิรุณ รัตนวนชิ 

2542 

1) การมีเมตตากรุณา              

4สนใจ หวงใย เอาใจใส             

4สื่อสารดวยความเขาใจ  เห็นอกเห็นใจ  

      ไวตอความรูสึก 
             

4มีกิริยาทาทางที่เปนมิตร             

4ชวยเหลือใหสุขสบาย ชวยเหลือเมื่อเจ็บ 

     ปวด  และ ชวยเหลือเพื่อตอบสนองความ 

     ตองการของบุคคล 

               

4สัมผัส และ ใหการพยาบาลอยางนุมนวล             

4ใหเวลาและอยูดูแลเสมอ               

2) การมีความรูและทักษะทางวิชาชีพ             

4ใชพลังและความรูในกระบวน 

     การดูแลอยางเปนระบบ 
          

4มีความรูและพยากรณอาการได           

4ผสานองคความรูและวิธีปฏิบัติได 

     อยางเหมาะสม           



 

ตาราง 3   (ตอ)     

 

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 
Watson. 

2005 

Swanson. 

2000 

Roach. 

1997 

Wolf. et.al. 

1994 

Leininger. 

1988 

Larson. 

1987 

Brown. 

1986 

พยอม อยูสวัสดิ์ 

2537 

พิรุณ รัตนวนชิ 

2542 

3) การยึดมั่นผกูพันในภาระหนาที่            

4ระมัดระวังและรับผิดชอบในการ 

      ปฏิบัติงาน  
           

4มีความอดทน  มุงมั่นในการชวยเหลือ            

4เต็มใจและมีความพรอมในการดูแล 

      ชวยเหลือตลอดเวลา 
            

4สนใจเอาใจใสผูรับบริการเสมอ            

4) การสรางสัมพันธภาพที่ไววางใจกัน               

4มีความจริงใจ            

4ฟงคําบอกเลาหรือประสบการณของ 

      ผูรับบริการอยางตั้งใจ 
          

4ใหกําลังใจและความมั่นใจ               
5) การยอมรับและเขาใจในความเปน 
     บุคคล 

           

4เคารพในสิทธิและศักดิ์ศรีของผูรับบริการ              

4ตอบสนองความตองการของแตละบุคคล            

4ยอมรับการแสดงออกทั้งดานบวกและลบ           



 

ตาราง 3   (ตอ)     

 

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 
Watson. 

2005 

Swanson. 

2000 

Roach. 

1997 

Wolf. et.al. 

1994 

Leininger. 

1988 

Larson. 

1987 

Brown. 

1986 

พยอม อยูสวัสดิ์ 

2537 

พิรุณ รัตนวนชิ 

2542 

6) การแกไขปญหาและสงเสริมภาวะ 
     สุขภาพอยางเปนองครวม 

          

4เสริมสรางพลังจิตวิญญาณ            

4ดํารงไวซึ่งความเชื่อ ศรัทธาและความหวัง            

4ปลอบโยนใหกําลังใจและใหญาติมาเยี่ยม              

7) การสงเสริมความสามารถในการดูแล 
     ตนเอง 

          

4อธิบาย ใหคําแนะนําในการปฏิบัติตัว            

4ชี้แจง ใหขอมูลเพื่อการตัดสินใจ            

4ใหผูปวยมีสวนรวมในการแกไขปญหา            

4ชวยใหสามารถพึ่งพิงตนเองไดอยางอิสระ            

4สัมพันธภาพที่เขาใจกัน แกปญหารวมกัน           

4สนับสนุน ประคับประคอง           

 
 
 
 



 

 
ตาราง 4    การสังเคราะหขั้นตอนของกระบวนการคิดสะทอนกลับจากแนวคิดทฤษฎีและผลการวจิัยตางๆ 

 

แนวคิดของกิ้บบ 
 (Johns.2000: 49; Citing Gibbs.1988) 

แนวคิดของคอลบ  
(Eyler.2002: 454; Citing Kolb.1984)  

แนวคิดจากงานวิจัยของเดวสี  
(Davies. 1995: 169) 

กระบวนการคิดสะทอนกลับ 
.ในงานวิจัยครั้งนี ้

    
1. บรรยายประสบการณที่เกิดขึ้น  

           (Description) 

1. ประสบการณที่เปนรูปธรรม 

      (Concrete  Experience) 
1. บรรยายความรูสึกตอประสบการณ 

     (Describing Feelings) 

2. บอกความรูสึกตอประสบการณนั้น 

            (Feelings) 
 

 

1. บรรยายความรูสึกและประสบการณ   

    (Description Feelings and 

         Experiences)  

 
 2. แลกเปลี่ยนประสบการณ 

     (Sharing Experiences) 

2. แลกเปลี่ยนประสบการณ 

     (Sharing Experiences) 

3. ประเมินประสบการณนั้น 

            (Evaluation) 

2. สะทอนการสังเกต 

    (Reflective Observation) 
 

4. วิเคราะหหาแนวทางการปฏิบัติ 

            (Analysis) 

  

3. ประเมินและวิเคราะหประสบการณ 
     (Evaluation and Analysis  

         Experiences) 

5. สรุปวิธีการปฏิบัติ 

            (Conclusion) 

3. สรุปความคิดรวบยอด 

    (Abstract Conceptualization) 

3. รวมกันหาแนวทางแกไขปญหา 

(Working Through and Solving Problems) 

4. สรุปแนวคิดหรือหาวิธีแกไขปญหา 

(Conclusion and Solving Problem) 

6. วางแผนการปฏิบัติในครั้งตอไป 

            (Action Plan) 

4. ทดลองใชหรือประยุกตแนวคิด 

    (Experimentation / Aplication)) 

4. ระบุเหตุผลของการปฏิบัติ 

    (Identifying Reasons for Action) 

5.วางแผนการปฏิบัติหรือทดลองนําไปใช 

   (Action Plan and Experimentation) 
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4. พุทธธรรมที่เช่ือมโยงสูการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงการดูแลอยางเอื้ออาทร 
พุทธศาสนาเปนศาสนาประจําชาติไทย และมีคุณประโยชนตอสังคมไทยมาเปนเวลาชานาน 

เนื่องจากคาํสอนในพุทธศาสนามีความเกีย่วของกับเร่ืองของชีวิตโดยเฉพาะทางดานจิตใจ คานิยมของ

คนในสังคมจึงมีรากฐานมาจากพทุธธรรมทีไ่ดรับการถายทอดและปลูกฝงจากบรรพชนเชน การมีน้าํใจ

การออนนอมถอมตน และการเคารพผูอาวุโส เปนตน   นอกจากนี ้หลกัพทุธธรรมยงัมุงเนนที่การคิดคน

หาเหตุผลหรือความจริงเพื่อใหเกิดปญญาและเปนแนวทางในการประพฤติปฏิบัติตนในชวีิตจริงสาํหรับ

คนทุกประเภททัง้บรรพชิตและคฤหัสถ คือ ครอบคลุมสังคมทัง้หมด (พระธรรมปฎก.2546:1-11) 

วิชาชพีพยาบาลเปนวิชาชีพที่เกีย่วของกับชีวิตมนษุยในทุกวัฏจกัรของชีวิตไดแก การเกิด แก 

เจ็บ ตาย ซึง่เปนภาวะทีม่ีทัง้ความสุขและความทุกขของมนุษยการประยุกตหลกัพทุธธรรมสูปฏิบัติการ

พยาบาลจะทาํใหเกิดคุณคามากมายทัง้ตอตัวพยาบาลและผูรับบริการ  โดยจะชวยใหพยาบาลมีความ

เขาใจในความคิด ความเชื่อ และความตองการของผูรับบริการมากขึน้ นําไปสูการดูแลแบบองครวมคือ 

คํานึงถึงปจจัยทั้งทางดานรางกาย จิตใจ สังคม และจิตวญิญาณของผูรับบริการ รวมทั้งใหความสําคัญ

กับการสงเสริมใหผูรับบริการไดปฏิบัติตามความเชื่อของตนเองหรือปฏิบัติตามหลักศาสนา เพื่อชวยให

สามารถเผชิญกับความเจ็บปวยและความเครียดไดอยางมกีําลงัใจ   การเรียนรูและประสบการณจาก

ธรรมชาติชีวิตของผูปวยจะมีคุณคาในการพัฒนาตนเองของพยาบาล พทุธธรรมจงึเปนกุญแจสําคญัใน

การปลูกฝงคุณธรรม จริยธรรมแบบยั่งยนืแกบัณฑิตพยาบาล ใหมีคุณลักษณะของความเมตตากรุณา 

เอื้ออาทรซึ่งเปนคุณคาของวชิาชีพพยาบาล (ทัศนยี ทองประทีป.2545: 26-29)  
4.1  พุทธวธิใีนการสอนและการอบรมปลูกฝง 

 การอบรมปลกูฝงบัณฑิตพยาบาลใหมีคุณธรรม จริยธรรม มีความเมตตากรุณา ใหการดูแล

ผูปวยอยางเอือ้อาทรโดยนําหลักคําสอนของพทุธศาสนามาประยุกตใชนั้น พทุธธรรมไดแสดงหลักการ

ไววา การที่จะมีชีวิตที่ดีงาม ประพฤติปฏิบัติตนไดอยางถกูตอง  จะตองมีกระบวนการฝกฝนพัฒนาตน

ซึ่งก็คือ กระบวนการที่เรียกวา การศึกษา โดยฝกฝนความรูจักคิด หรือคิดเปน  ซึง่จะเปนปจจยัชักนํา 

ไปสูความรูความเขาใจ ความคิดเห็น ตลอดจนความเชื่อที่ถูกตอง ที่เรียกวา สัมมาทิฏฐ ิซึ่งเปนแกนนํา

ของชีวิตที่ดีงามทั้งหมด  และการพฒันาสมัมาทิฏฐิในกระบวนการของการศึกษาก็คือ สาระสําคัญของ

การพัฒนาปญญานัน่เอง (พระธรรมปฎก.2547: 8-9)  นอกจากนี ้หลกัพทุธธรรมยงัใหแนวคิดเกีย่วกับ

การสอน วิธกีารถายทอดความรูและประสบการณแกผูเรียน คุณธรรมของผูสอนและหนาที่ของสถาบัน

ทางสังคมไวอยางมากมาย ซึ่งครูอาจารยและสถาบนัการศึกษาสามารถนําไปใชเปนแนวทางเพื่อการ

ประยกุตใชในการจัดการเรียนการสอนใหมีคุณภาพและมีประสิทธิภาพได 

การศึกษาตามทัศนะของพทุธศาสนาเกิดจากคําสอนทีว่า  มนุษยมีสวนประกอบทีสํ่าคัญ 2 

ประการคือ กาย(Physical) และจิต(Mind) ดังนัน้การศึกษาจึงเนนทีก่ารพัฒนาตนเองทัง้ทางกายและ

ทางจิต เพื่อทาํความเขาใจในสิ่งตางๆตามหลักวปิสสนา คือ  ความรูจริง เขาใจ สําเหนียก ปลอยวาง 
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ละความเปนตวักูของก ู มีความเปนอยูอยางฉลาด รูเทาทนัอารมณ ความคิด และธรรมชาติที่เปนจริง

ตามเหตุปจจยัทัง้นี้เพื่อเปนประโยชนทัง้แกตนเองและผูอ่ืน  เปนการศกึษานอกระบบที่ศึกษาไดตลอด 

เวลาตลอดชีวติโดยไมตองมรูีปแบบและไมข้ึนอยูกับสถานที่ เพราะการศึกษาที่แทจริงเปนการทาํความ 

เขาใจเรื่องกายและเรื่องจิต คือ  การรูจักตนเอง อานตัวเองออก บอกตวัเองได ใชตัวเองเปน  ตามหลัก 

ปรโตโฆสะและโยนิโสมนสิการ แลวเกิดการปลอยวางสันโดษ รูจักการใหอภัย ดํารงชวีิตอยางรูเทาทัน 

มีความสุจริตในวิชาชีพ   การศึกษาตามแนวทางของพทุธศาสนาจงึเปนการศึกษาตามหลกัไตรสิกขา 

ไดแก ศีล สมาธิ ปญญา  โดยทําความเขาใจ ปฏิบัติ และเหน็ผลหรือเขาถึงธรรมดวยตนเอง  ผูอ่ืนไม

สามารถหยิบยื่นใหได เปาหมายเพื่อขัดเกลาและพัฒนาตนเอง   จงึตองมีการศึกษา ดานปริยัติ หรือ

ทฤษฎทีางวิชาการ จากนัน้เขาสู การปฏบัิติ หรือการพสูิจนทดลอง  ในที่สุดจะเขาถงึ ปฏิเวธ หรือ

ผลลัพธแหงการพิสูจนทดลอง (นิเทศ สนัน่นารี. 2547: 150-151)   

การสอน(Teaching) ตามทศันะของพุทธศาสนา หมายถึง  การถายทอดความรู การปลูกฝง

คุณธรรมจริยธรรมตามหลกัไตรสิกขาหรือ “สิกขา 3”  ซึ่งเปนการเรียนรูเพื่อทาํความเขาใจและตระหนกั

ในเรื่องของศีล สมาธ ิปญญา  เพื่อเสริมสรางความเขมแข็งทางจริยธรรมและความฉลาดทางอารมณ

ใหแกผูที่ศึกษา  จุดเดนของการสอนในพทุธศาสนาอยูที่การเนนผลทีเ่กิดจากการปฏิบัติ (Pragmatism) 

ผูที่ศึกษาและปฏิบัติจริงจึงจะเปนผูที่มีธรรมะอยางแทจริงตามหลักปริยัติ คือ  ศึกษาภาคทฤษฎี นาํไป

ปฏิบัติ และไดผลคือ ปฏิเวธในที่สุด  ซึ่งความรูจะเกิดจากกระบวนการสองดานใหญๆ คือ ปรโตโฆสะ

และ โยนิโสมนสิการ โดยปรโตโฆสะเปนการเรียนรูจากครูอาจารย ส่ิงแวดลอม และการถายทอดจาก

ผูอ่ืน  ขณะที่โยนิโสมนสิการเปนการคิดพิจารณาแยกแยะหาเหตุผลและนําไปสูความเขาใจดวยตนเอง 

สําหรับสถาบนัการศึกษานัน้ จะทาํหนาทีเ่ปนองคกรที่ถายทอดความรูทางวิชาการ  พัฒนาทั้งความรู 

คุณธรรมจริยธรรมอยางเปนระบบ  สวนจะไดผลมากนอยเพียงใดขึ้นอยูกับสถาบันการศึกษานัน้ๆวาให

ความสาํคัญมากนอยเพยีงใด  ซึ่งโดยหลกัการแลวทกุสถาบันมีภารกิจในการสอนใหผูเรียนมีคุณสมบัติ

ทั้งสองดานคือ ความรูคูคุณธรรม (นิเทศ สนั่นนารี. 2547: 151-153)   

ส่ิงที่ตองตระหนักในการสอนก็คือ ในวชิาประเภทที่เกี่ยวของกับคุณคาในทางความประพฤติ

หรือการปฏิบัติ เชน วิชาศีลธรรม วิชาจริยธรรม เปนตน   การสอนที่จะไดผลดี นอกจากทาํใหเกิดความ

เขาใจแลวจะตองใหเกิดความรูสึกมองเหน็ถงึคุณคา ความสาํคัญ จนมีความเลื่อมใสศรัทธาที่จะนําไป

ประพฤติปฏิบัติดวย  
4.2  สัมมาทฏิฐ ิ
การศึกษาที่แทจริงคือการพฒันาตนโดยมกีารพัฒนาปญญาเปนแกนกลาง เปนกระบวนการ 

ที่ดําเนินไปภายในตัวบุคคล แกนนาํของกระบวนการแหงการศึกษา ไดแก สัมมาทฏิฐิ ซึง่หมายถึง การ

เห็นชอบหรือเห็นถูกตองตามความเปนจริง  กลาวคือ เปนความเขาใจในสภาพของปญหา รูสาเหตทุี่จะ 

ตองจัดการแกไข รูจุดหมาย และแนวทางการปฏิบัติ  มีความคิดเห็น ความเชื่อ ทัศนคติ และ คานยิมที่
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ถูกตองดีงาม มองส่ิงทั้งหลายตามเหตุปจจัยสอดคลองกับความเปนจริงหรือตรงกบัสภาวะ  (พระธรรม

ปฎก. 2547: 9-14)   สัมมาทฏิฐิจึงเปนจุดเริ่มตนของการปฏิบัติธรรมหรือเปนขั้นเริ่มตนในระบบการ 

ศึกษาตามหลกัการของพุทธศาสนา  เปนตวัยืนที่มีบทบาทอยูตลอดเวลาในทุกขั้นตอนของการปฏิบัติ

ตามแนวทางของการดําเนนิชีวิตที่ดีงามที่เรียกวา มรรค หรือมรรคาอันประเสริฐ   ยิ่งการดําเนินตาม

มรรคกาวหนาไปเทาใด สัมมาทิฏฐิกย็ิ่งแข็งกลาขึ้น  ดังนัน้ การสรางเสริมสัมมาทิฏฐิจึงเปนสิง่สาํคัญยิ่ง 

(พระธรรมปฎก. 2546: 613-616)      

โดยทัว่ไปบุคคลจะเรียนรูโดยอาศัยคําแนะนําสัง่สอนจากผูอ่ืน  กระบวนการฝกอบรมจะเริ่ม 

ตนดวยความเชื่อในรูปใดรูปหนึง่กอน ซึง่ทางพระพทุธศาสนาเรียกวา ศรัทธา  โดยศรัทธานี้อาจเปน

ความเชื่อเพราะพอใจในเหตผุลเบื้องตนของคําสอนนัน้หรือเชื่อในความมีเหตุผล ความนาไววางใจของ

ผูสอน จากนั้นจึงมีการรับฟงคําสอน การศกึษาอบรม เกดิความเขาใจเพิ่มพนูขึ้น มองเหน็เหตุผลทีถู่ก 

ตองดวยตนเองที่เรียกวา สัมมาทิฏฐิ  เมื่อความเขาใจเพิม่พูนและแจมชัดขึ้นตามลําดับดวยการลงมือ

ปฏิบัติหรือพิสูจนดวยประสบการณจนกลายเปนการเหน็ประจักษ  กน็ับไดวา ปญญาเจริญจนถงึขั้น

สัมมาญาณะ  ซึง่เปนขัน้ทีห่ลุดพนจากความเชื่อ(ศรัทธา) และพนจากความเขาใจดวยเหตุผล(ทิฐ)ิใดๆ

ทั้งสิน้ เปนขั้นสุดทางและเขาถึงจุดหมาย คือ ความหลุดพนเปนอิสระ ซึ่งเรียกวา สัมมาวิมุติ อาจเขียน

แสดงใหเขาใจงายไดดังนี ้(พระธรรมปฎก. 2546: 614-616) 
 

ศรัทธา            สัมมาทิฏฐ ิ              สัมมาญาณะ                          สัมมาวิมุติ 
 
 

ในกระบวนการนี้ เร่ิมแรกปญญาจะอยูในรูปแฝงหรือเปนตัวประกอบของศรัทธากอนแลวจงึ

เจริญขึ้นเปนลาํดับจนถงึขั้นสัมมาญานะ  ปญญาจึงเดนชัดบริสุทธิ์เปนตัวแท สวนศรทัธาจะไมเหลอือยู 

เพราะถูกปญญาแทนที่โดยสิ้นเชิง เมื่อถึงขั้นนี้ความหลดุพนจงึจะเกิดขึ้น   ศรัทธาในกระบวนธรรมนี้จงึ

เปนศรัทธาทีน่าํไปสูปญญาหรือเปนความเชื่อที่มีความเขาใจในเหตุผลเปนมูลฐาน  อยางไรก็ตามการ

พัฒนาปญญาหรอืความเจริญงอกงามของสัมมาทิฏฐิไมไดเร่ิมตนจากศรัทธาเพียงอยางเดยีวเนือ่งจาก

บุคคลบางคนสามารถสรางปญญาดวยตนเองได ดวยการรูจักคิด รูจักมองสิ่งทั้งหลายตามสภาวะและ

ตามเหตุปจจยัที่เรียกวา โยนิโสมนสิการ  ซึ่งคนทัว่ไปที่เร่ิมตนดวยศรัทธาก็ตองอาศัยโยนโิสมนสกิาร

ของตนดวย เพราะศรัทธาเพียงอยางเดียวไมสามารถทาํใหปญญาเจริญถึงที่สุดได และศรัทธาที่ถกูตอง

ก็จะเชื่อมโยงหรือทําใหเกิดโยนิโสมนสกิาร  โดยนัยนี้จึงเขียนเปนแผนภาพไดใหมดังนี ้
 

         ศรัทธา 
     สัมมาทฏิฐ ิ             สัมมาญานะ             สัมมาวิมุติ 

        โยนิโสมนสิการ 
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สรุปไดวา ปจจัยที่สรางเสรมิใหเกิดสัมมาทิฏฐิมี 2 ประการคือ ศรทัธา หมายถึง การไวใจใน

ปญญาของผูอ่ืนหรืออาศัยปญญาของผูอ่ืนโดยผานการแนะนําสัง่สอนของเขา  ถือเปนการเริ่มตนจาก

ปจจัยภายนอก และโยนิโสมนสิการ หมายถงึ การรูจักคิด คิดเปน คิดถูกวิธีของตัวบุคคลนั้นเอง เปน

การเริ่มตนจากปจจัยภายใน  เนื่องจากศรัทธาไมไดเปนที่มาของความรูที่แทจริงเปนเพยีงคุณธรรมภาย 

ในที่เชื่อมโยงบุคคลกับปจจัยภายนอก ตัวปจจัยภายนอกที่เปนแหลงของความรูที่แทจริงคือ คนที่ชกัจูง

ใหเชื่อถือ เรียกวา ปรโตโฆสะ  ซึ่งนอกจากจะชวยใหเกดิศรัทธาทีท่ําใหเกิดสัมมาทฏิฐิโดยออมแลวยัง

อาจกระตุนใหบุคคลใชโยนิโสมนสิการไดโดยตรง  ดวยเหตุนี้ปจจยัแหงสัมมาทิฏฐิ จงึมี 2 ประการ คือ  

เสียงจากผูอ่ืนหรือปรโตโฆสะ และการรูจักคิดหรือโยนิโสมนสิการ ปจจยัทัง้ 2 ประการนี้จะสนับสนนุซึ่ง 

กันและกนั  ในบุคคลสามญัที่มีปญญาไมแกกลายอมตองอาศัยการชักจูงจากผูอ่ืนและคลอยไปตามคํา 

แนะนาํชักจงูที่ฉลาดไดงายแตก็จะตองฝกหัดใหสามารถใชความคิดอยางถูกวิธีดวยตนเองไดดวย สวน 

คนที่มีปญญาแกกลาที่รูจักใชโยนโิสมนสกิารไดดีกวาก็ตองอาศัยคําแนะนําที่ถกูตองเปนเครื่องนาํทาง

ในเบื้องตน ชวยสงเสริมใหกาวหนาไปไดรวดเร็วยิง่ขึ้นในระหวางการฝกอบรม 
4.3  ปจจัยภายนอกหรือวิธกีารแหงศรทัธา (ปรโตโฆสะ) : กัลยาณมติร 
สําหรับคนทั่วไปศรัทธาเปนธรรมขั้นตนที่สําคัญยิ่งในการพัฒนาปญญา เพื่อใหมวีิถชีีวิตที่ดี

งามเปนอุปกรณชักนําใหเดนิหนาตอไป เมื่อใชถูกตองจะเปนการเริ่มตนที่ดีทําใหกาวหนาไปสูจุดหมาย

ไดผลรวดเร็วขึ้น  การขาดศรทัธาเปนอุปสรรคอยางหนึง่ทีจ่ะทาํใหหยุดชะงักไมกาวหนาไปในทิศทางที่

ตองการ  ศรัทธาในพุทธธรรมมีเหตุผลเปนฐานรองรับและมีปญญาคอยควบคุม จงึเปนธรรมสําคญัที่

ตองเนนใหมากวาตองเปนศรัทธาที่ถูกตองตามหลกัสัมมาทิฏฐิ คุณสมบัติและการทาํหนาที่ของศรัทธา

ตองสัมพนัธกบัปญญา ดังนี ้(พระธรรมปฎก. 2544: 239-250) 

1)  ศรัทธาตองประกอบไปดวยปญญา และนําไปสูปญญา 

2)  ศรัทธาเกื้อหนนุและนําไปสูปญญาโดยชวยใหปญญาไดมีจุดเริ่มตน เชน ไดฟงเรื่องหรือ

บุคคลแสดงสาระ  มีเหตุผลนาเชื่อถือหรือนาเลื่อมใสที่จะนําไปสูความจริงไดจึงเริ่มตนศึกษา  จากนั้น

จะชวยใหปญญามีเปาหมายและทิศทาง โดยเมื่อเกิดศรทัธาก็จะมุงหนาไปทางนัน้  ทายที่สุดจะชวยให

ปญญามีพลงัหรือชวยใหการพัฒนาปญญากาวไปอยางเขมแข็งคือ  เมือ่เกิดศรัทธากม็ีกําลงัใจ เพียร

พยายามศึกษาคนควาอยางจริงจัง 

ศรัทธาที่ถูกตองและนาํไปใชอยางถูกตองจะเชื่อมตอเขากับโยนิโสมนสิการ ซึง่ชักนาํใหเกิด

สัมมาทิฏฐิและเกิดประโยชนดังนี้ (พระธรรมปฎก. 2546: 727-728)   

1) ในขั้นศีล  ศรัทธาจะเปนหลกัชวยคุมศีลไว โดยเหนี่ยวรัง้จากความชั่วและทําใหมั่นคงใน

สุจริต  ศรัทธาเพื่อการนี้แมไมมีความคิดเหตุผลหรือไมประกอบดวยปญญาก็ใชประโยชนไดเปนอยางด ี

2)  ในขั้นสมาธิ   ศรัทธาจะชวยใหเกิดสมาธิไดทั้งในแงที่ทาํใหเกิดปติสุขแลวทําใหจติใจสงบ

มั่นคงและทําใหเกิดความเพยีรพยายาม แกลวกลาไมหวัน่กลัว จิตใจเขมแข็งมั่นคงแนวแน  
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3)  ในขั้นปญญา   ศรัทธาจะชวยใหเกิดปญญาโดยเริ่มจากสัมมาทิฏฐิในเบื้องตน  จากนั้น

ศรัทธาจะเชื่อมตอกับโยนิโสมนสิการใน 2 ลักษณะคือ อยางแรก เปนชองทางใหกัลยาณมิตรสามารถชี้ 

แนะการรูจักคิดคือ กระตุนใหคนผูนั้นเริ่มใชโยนโิสมนสกิาร  อยางที่สอง ศรัทธาชวยเตรียมพื้นหรือแนว 

ของเรื่องที่จะพิจารณาบางอยางไวสําหรับใหโยนิโสมนสิการนาํไปคิดอยางอิสระตอไป ศรัทธาเพื่อการนี ้

ตองเปนศรัทธาที่มกีารใชปญญา 

อยางไรก็ตาม แมศรัทธาจะเปนธรรมที่สําคัญในการพฒันาปญญาแตก็ยังไมใชแหลงความรู

ที่แทจริง    เปนเพยีงคุณธรรมภายในตวับคุคลที่เชื่อมโยงกับแหลงของความรู หรือคนที่ชกัจูงไปสูความ 

ถูกตองดีงาม  ซึ่งเปนปจจัยภายนอกทีเ่รียกวา ปรโตโฆสะ หมายถึง เสยีงจากผูอ่ืน ไดแก  คําบอกเลา 

คําแนะนาํสัง่สอน หรือการไดเรียนรูจากผูอ่ืน(Hearing or Learning from Others) เสียงจากผูอ่ืนนี้เปน

เสียงที่ดีงาม ที่บอกกลาวชีแ้จงความจริง มีเหตุผลและเปนประโยชน เกิดจากความรกัความปรารถนาดี 

มาจากแหลงที่ดีคือ คนดี คนมีปญญา คนมีคุณธรรม ที่ทาํหนาที่ชวยเหลือชกันาํสมัมาทิฎฐิใหกบัผูอ่ืน

ซึ่งเรียกวา กลัยาณมิตร  (พระธรรมปฎก. 2546: 622-623)   

กัลยาณมิตร  จึงหมายถงึ บุคคลผูเพียบพรอมดวยคุณสมบัติที่จะสัง่สอน แนะนาํ ชกัจูงหรือ

เปนตัวอยางใหผูอ่ืนดําเนนิไปในมรรคาแหงการฝกอบรมอยางถูกตอง ในระบบการศึกษากัลยาณมติร

จะมีความหมายครอบคลุมทั้งตัวบุคคลผูอบรมส่ังสอน เชน พอแม ครูอาจารย บุคคลตัวอยางผูประสบ

ความสาํเร็จ ส่ือมวลชน รวมไปถึงวิธกีารและอุบายตางๆในการสอน ตลอดจนการดาํเนนิการทุกอยางที่

ผูมีหนาที่ใหการศึกษาจะพงึจัดทํา เพื่อใหการศึกษาอบรมไดผลดีในกระบวนการพัฒนาปญญา 

พุทธศาสนาถอืวาความสัมพันธของผูสอนที่มีตอผูเรียนอยูในฐานะเปนกัลยาณมติรคือ เปน

ผูชวยเหลือแนะนําผูเรียนใหดําเนนิกาวหนาไปในมรรคาแหงการฝกอบรม องคคุณของกัลยาณมิตรหรือ  

กัลยาณมิตรธรรม เปนคณุธรรมสําคัญของครูอาจารยหรือเปนคุณสมบัติของมิตรหรือมิตรแททีค่บหา

หรือเขาหาแลวทาํใหเกิดความดีงามและความเจริญแกตน  เปนพื้นฐานเบื้องตนอนัสําคัญที่จะชวยให

ไดทั้งศีล ไดฟงเรื่องที่ดีงาม ไดบําเพ็ญเพยีร และไดปญญา  กัลยาณมิตรธรรมมี 7 ประการ ดังตอไปนี้  

(พระธรรมปฎก. 2544: 27,39 ; นิเทศ สนัน่นารี. 2547: 154 ; อําไพ สุจริตกุล. 2544: 242-243)   

1)  ปโย หรือ นารัก (Loveable)  หมายถงึ  การที่ครูอาจารยประพฤติตนใหเปนที่รัก เขาถงึ

จิตใจ สรางความสนทิสนมแกศิษยชวนใหอยากเขาไปปรึกษา พัฒนาตนเองใหเปนผูที่มีสุขภาพจติดี 

สรางความสัมพันธที่ดีกับผูเรียน 

2)  ครุ หรือ นาเคารพ (Respectable)  หมายถงึ  การทีค่รูอาจารยประพฤติตนเหมาะสมกับ

สถานภาพของตนเอง ทําใหศิษยเกิดความรูสึกอบอุนใจ เปนทีพ่ึ่งได รูสึกปลอดภัยเมื่อเขาหา 

3)  ภาวนีโย หรือ นาเจริญใจ นายกยอง (Adorable)  หมายถงึ  การที่ครูอาจารยมีความรู

และภูมิปญญาอยางแทจริง รวมทัง้เปนผูฝกฝนปรับปรุงตนอยูเสมอใหเจริญดวยความรูและเชี่ยวชาญ 

เปนตัวอยางทีก่ระตุนใหเกิดแรงบันดาลใจ ควรคาแกการเอาอยาง ทําใหศิษยระลึกถงึดวยความภมูิใจ  
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4)  วัตตา หรือ รูจักพูดใหไดผล (Being a Counselor)  หมายถงึ  การที่ครูอาจารยมวีิธีการ

พูดอยางมีเหตผุล สามารถชีแ้จงใหศิษยเขาใจได มีความเพียรในการพร่ําสอน และมีความสามารถใน

การใหคําแนะนําตักเตือน เปนที่ปรึกษาไดดี 

5) วจนกัขะโม หรือ อดทนตอถอยคํา (Being Patient Listener)  หมายถึง  การที่ครูอาจารย 

มีความพรอมที่จะรับฟงคําปรึกษาซักถาม คําเสนอแนะ และวพิากษวิจารณ โดยอดทนฟงไดไมเบื่อ  

6)  คัมภีรัญจะ กะถัง กัตตา หรือ กลาวชี้แจงเรื่องที่ลึกซึง้ได  (Able to Deliver Deep 

Discourses)  หมายถึง  การที่ครูอาจารยสามารถอธิบายเรื่องยุงยากซับซอนใหเขาใจและใหเรียนรู

เร่ืองราวไดลึกซึ้งยิง่ขึ้นไปอีก  อีกทั้งสามารถเลือกรูปแบบและวิธีการสอนที่เหมาะกับผูเรียน 

7) โนจัฏฐาเน นิโยชเย หรือ ไมชักจูงไปในทางที่เสื่อมเสยี (Never Exhorting Groundlessly)

หมายถงึ  การที่ครูอาจารยไมชักนาํศิษยในเรื่องเหลวไหลหรือชักจูงไปในทางที่เสื่อมเสีย ไมสอนใหศิษย

เหยยีดหยามความแตกตางระหวางบุคคล เปนครูทีท่าํงานตามระบบแตมีความยืดหยุน 

ครูอาจารยทีม่กีัลยาณมิตรธรรมทั้ง 7 ประการดังกลาว  ยอมเปนครทูีป่ระเสริฐและเปนที่

เลื่อมใสศรัทธาของศิษย เนือ่งจากสามารถอบรมชักนาํศิษยไปในทางที่ดี    นอกจากการมกีัลยาณมิตร

ธรรมแลว การที่จะพัฒนาคณุธรรมจริยธรรมของศิษยใหไดผล ครูอาจารยทกุคนจะตองวางตัวเปนแบบ 

อยางที่ดี ประพฤติปฏิบัติเชนเดียวกับที่สอนลูกศิษย และควรมีคุณสมบัติดังนี ้(ปซังขาวนอย. 2547: 23 

อางอิงจาก พระมหาลิขสิทธิ ์นิติสาโร. พฤติกรรมการสอนจริยศึกษาระดบัมัธยมศึกษา ) 

1)   มีความศรทัธาในความเปนครูอยางแทจริง 

2) มีวินยั จรรยา และมารยาทตามระเบียบที่ดีงามของคร ู

3) มีความรูในเร่ืองวิชาการศึกษา จิตวิทยาการศึกษา พัฒนาการและการเรียนรูของบคุคล 

4) มีความรูความเขาใจในหลกัธรรมและเนื้อหาวิชาที่ตนเองรับผิดชอบเปนอยางด ี

5) มีบุคลิกภาพและความประพฤติเหมาะสมสอดคลองไมขัดกับหลักธรรมหรือส่ิงที่สอน 

6) ยิ้มแยมแจมใส อัธยาศัยดี เปนกนัเองกับศิษย  

7) ยินดีชวยเหลือและใหคําปรึกษาแกศิษยที่มาขอคําแนะนําตางๆ 

8) มีศิลปะและทกัษะในการฟง  มีความอดทนและยนิดีรับฟงปญหาของศิษย 
9) มีบุคลิกลักษณะดี  กระฉับกระเฉง และมองโลกในแงสรางสรรค 
 

จากที่กลาวมาจะเหน็ไดวา ครูอาจารยเปนผูที่มีความสําคัญคือ เปน กลัยาณมิตร ของศิษย

เปนแหลงความรู เปนเสยีงแหงความถูกตองดีงาม ที่เรียกวา ปรโตโฆสะ ซึง่เปนปจจัยหรืออิทธิพลภาย 

นอกตัวบุคคลที่เปนสื่อเบื้องตนชักนําใหศิษยเกิดศรัทธาและโยนิโสมนสิการ นําไปสูสัมมาทิฎฐิ มคีวาม

ประพฤติและการปฏิบัติตนที่ดีงาม 
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4.4  ปจจัยภายในหรือวิธกีารแหงปญญา (โยนโิสมนสิการ) 
การพัฒนาสัมมาทิฏฐิในกระบวนการของการศึกษาก็คือ  การพัฒนาปญญา  ซึ่งหมายถงึ 

การเขาถงึความจริงของธรรมชาติจนสามารถลดละความเหน็แกตัวหรือความยึดมัน่ในตนเอง ไมถอืเอา

ตนเปนใหญ เอาใจไปไวกับส่ิงที่ดีที่สุด สูงที่สุด กรุณาทีสุ่ด (ประเวศ วะสี.2545: 95) การพัฒนาปญญา 

จะเริ่มตนจาก ปจจัยภายนอก คือ ความมีกลัยาณมิตรที่ทาํใหเกิดศรัทธากอน  เรียกวา  วิธกีารแหง

ศรัทธา  จากนั้นจงึกาวเขามาถงึขั้น ปจจยัภายใน โดยเริ่มจากการนาํความเขาใจตามแนวศรทัธาไป

เปนพืน้ฐานในการใชความคิดอยางอิสระดวย วิธกีารแหงปญญา  หรือเรียกวา โยนโิสมนสิการ 

(Analytical Reflection, Critical Reflection, Systematic Attention) (พระธรรมปฎก. 2547: 16-17) . 

โยนิโสมนสกิาร แปลตามรูปศัพทแลวหมายถึง การทําในใจโดยแยบคายหรือการใชความคิด 

อยางถูกวิธี เปนการรูจักมอง รูจักพิจารณาสิ่งตางๆตรงตามความเปนจริง คิดหาเหตผุล สืบถึงตนเคา 

แยกแยะปญหาหรือส่ิงนัน้ๆออกใหเห็นตามสภาวะและตามความสมัพนัธสืบทอดแหงปจจัย หนาที่ของ

โยนิโสมนสกิารคือ การสกัดไมใหอวิชชาและตัณหาเกิด เปนตัวนํากระบวนความคิดบริสุทธิ์ ทําใหเกิด

กุศลธรรม วางใจ วางทาที และปฏิบัติตอส่ิงนัน้ๆใหเหมาะสมหรือดีที่สุด (พระธรรมปฎก. 2547: 17;35)    

โยนิโสมนสกิาร จัดวาเปนองคประกอบฝายในเพราะมาจากปจจยัภายในตัวบุคคล  คนทีม่ี

โยนิโสมนสกิารจะมีการคิดอยางถูกวิธี คิดอยางมีระบบ รูจักคิดวิเคราะห ไมมองส่ิงตางๆอยางผิวเผิน 

ทําใหมองเหน็ดานที่เปนประโยชน นาํมาใชสงเสริมความเจริญงอกงามใหกับตนเอง ผูอ่ืน และ สังคม 

เมื่อเปรียบเทยีบในกระบวนการพัฒนาปญญา  โยนโิสมนสิการอยูในระดับเหนือกวาวิธกีารแหงศรัทธา

หรือปรโตโฆสะ  เพราะเปนขั้นที่เร่ิมใชความคิดของตนอยางอิสระในการสรางปญญา  ทําใหบุคคล

สามารถชวยตนเองไดและนาํไปสูการดําเนินชวีิตที่ดีงาม ซึ่งเปนจุดหมายของพุทธธรรมอยางแทจริง 

(พระธรรมปฎก.2544 : 268) 

การรูจกัคิดหรือคิดเปน จึงเปนองคประกอบที่สําคัญอยางยิ่งของการดําเนินชวีิตที่ดีงาม 

โดยในแงของการรับรู  ความคิดเปนศูนยรวมของขอมูลขาวสารทั้งหมดที่จะนาํไปปรุงแตงสรางสรรค

และใชการตางๆ สวนในแงของการกระทาํกรรม ความคิดเปนเปนจุดเริ่มตนที่จะนาํไปสูการแสดงออก

ทางกายวาจา ที่เรียกวา การพูดและการกระทํา   นอกจากนี้  ความคิดยังเปนจุดประสานเชื่อมตอ

ระหวางระบบการรับรูและระบบการกระทาํกรรม การคิดถูกตอง รูจักคิดหรือคิดเปน จงึเปนศูนยกลาง

บริหารการดาํเนินชวีิตที่ดีงามคือ มรรคหรือมรรคาอันประเสรฐิ   ดังนั้น โยนโิสมนสิการ จงึเปนองค

ธรรมสําคัญยิง่ในกระบวนการของการศึกษาหรือในการพัฒนาคน  (พระธรรมปฎก. 2547: 6-23) . 

การนาํเอาโยนิโสมนสิการมาใชในทางปฏิบัติ เรียกวา  วธิีคิดแบบโยนิโสมนสิการ  ซึง่มีอยู 

10 วิธีคือ (พระธรรมปฎก. 2547: 39-127) . 

1)  วิธีคิดแบบสืบสาวเหตุปจจัย  คือ  วธิีคิดพิจารณาปรากฏการณที่เปนผลใหรูจักสภาวะที่

เปนจริงหรือพจิารณาปญหาหาหนทางแกไข ดวยการคนหาสาเหตุและปจจัยที่สงผลสืบทอดกันมา 
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2) วิธีคิดแบบแยกแยะสวนประกอบ  คือ  วิธีคิดทีมุ่งใหมองและรูจักสิง่ทัง้หลายตามสภาวะ

ของมันเองอีกแบบหนึง่ 

3) วิธีคิดแบบสามัญลักษณ คือ วิธีคิดแบบรูเทาทันธรรมดาหรือความเปนไปของสิง่ทัง้หลาย 

4) วิธีคิดแบบอริยสัจจ  คือ  วิธีคิดแบบแกปญหา ซึ่งเปนวิธีแหงการดับทุกข 

5) วิธีคิดแบบอรรถธรรมสัมพันธ คือ วิธีคิดใหสัมพนัธกนัระหวางหลกัการและความมุงหมาย 

6) วิธีคิดแบบเห็นคุณโทษและทางออก คือ  วิธีคิดพจิารณาใหเห็นครบทัง้สวนดีและสวนเสีย 

7) วิธีคิดแบบรูคุณคาแท คุณคาเทียม  คือ  วธิีคิดเกี่ยวกับคุณคาในการใชสอยหรือบริโภค 

8) วิธีคิดแบบเราคุณธรรม  คือ  วิธีคิดที่คิดถึงแตส่ิงที่ดีมีกุศล 

9) วิธีคิดแบบอยูกับปจจุบัน คือ วิธีคิดแบบเปนอยูในขณะปจจุบันมสีติระลึกรูกับส่ิงที่เกิดขึ้น 

10) วธิีคิดแบบวิภัชชวาท  คือ  วิธีคิดโดยแยกแยะออกใหเหน็แตละแงครบทุกดาน 

วิธีคิดแบบโยนิโสมนสิการทัง้10 วิธี สามารถสรุปไดเปน 2 ประเภทใหญๆคือ  

1)  โยนิโสมนสิการประเภทพัฒนาปญญาบริสุทธิ ์  มุงใหเกิดความรูแจงตามสภาวะคือ  รู

เขาใจ มองเหน็ตามความเปนจริง เนนทีก่ารขจัดอวิชชา มีลักษณะเปนการสองสวางทาํลายความมืด

หรือชําระลางสิ่งสกปรก ใหผลนําไปสูโลกตุตรสัมมาทิฏฐิ หรือ ความรูความเขาใจสอดคลองกับความ

เปนจริงแหงธรรมดา ซึ่งเปนขั้นสัจธรรม 

2)  โยนิโสมนสิการประเภทสรางเสริมคุณภาพจิต  มุงปลุกเราใหเกิดคุณธรรมหรือกศุลกรรม 

เนนที่การสกัดหรือขมตัณหา มีลักษณะเปนการเสริมสรางพลังหรือปริมาณฝายดมีากดขมหรือบังคับ

ฝายชั่วไว ใหผลชั่วคราว หรือเปนเครื่องตระเตรียมหนุนเสริมความพรอมและสรางนสัิยนําไปสูโลกยี

สัมมาทิฏฐิ หรือ การเห็นชอบตามทาํนองคลองธรรม ซึ่งเปนขั้นจริยธรรม 

จากที่กลาวมาแลว จะเห็นไดวาโยนิโสมนสกิารเปนตวันาํที่ทาํใหการศึกษาเริ่มตน หรือเปน

แกนนาํของการพัฒนาปญญา ซึง่ผูที่เกี่ยวของกับการจัดการเรยีนการสอนควรใสใจใหความสาํคัญดวย 

การพัฒนากิจกรรมการเรียนการสอนที่จะกระตุนเราใหผูเรียนไดฝกฝนใชโยนิโสมนสิการอยูเสมอ อยาง

นอยในยามปกติก็ใหไดคุนกับโยนิโสมนสกิารแบบพืน้ฐานคือ วิธีคิดแบบสืบสาวสาเหตุปจจัยและวิธีคิด

แบบแยกสวนประกอบ เมื่อมีเหตุเร่ืองราวที่ตองพจิารณาก็โยงวธิีคิดสองแบบนัน้เขาไปเชื่อมตอกับวิธี

คิดแบบสามัญลักษณและวิธีคิดแบบแกปญหา  จากนัน้วิธีคิดแบบอืน่ๆก็จะเขามาใหบุคคลไดใชตาม

ชวงจงัหวะที่เหมาะสม แลวความเปนคนมีโยนโิสมนสิการจะเกิดตามมาเอง นาํใหการศึกษาดําเนนิไป

อยางถูกตองตามความหมายที่แทจริงของมัน การนําโยนิโสมนสิการไปใชในการเรียนการสอนยงัทําให

ผูเรียนมีความคิด มีทัศนะทีลึ่กซึ้งกวางไกล  มองเหน็ความสัมพันธอิงอาศัยกนัของสรรพสิ่ง  มองเห็น

ความเกิดมีและการดํารงอยูของสิ่งใดสิ่งหนึ่งโดยไมโดดเดี่ยวขาดลอย เกิดความรูความเขาใจชัดเจนตอ

ส่ิงทีพ่ิจารณาตลอดถึงสิ่งทั้งหลายที่เปนปจจัยเกี่ยวโยงกัน นอกจากนีย้ังทําใหเกิดความหยัง่รูความจริง

ถึงขั้นที่สงผลตอการเปลี่ยนแปลงทัศนคตแิละบุคลิกภาพไดดวย เชน เกิดความหยัง่รูความจริงวา ชีวิต
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ของคนเราจะเปนอยูดวยดีและมีความสุขที่แทจริงไดจะตองเกื้อกูลกนักับธรรมชาติและเพื่อนมนษุย  

ดังนัน้ คนที่มโียนิโสมนสิการยอมมองเหน็และหาแงที่เปนประโยชนมาใชในการพัฒนาสงเสริมความ

เจริญงอกงามของตนไดตลอดเวลาในทุกสถานการณของชีวิต  การหลอหลอมทัศนคติและคานิยม

ตางๆของเด็กเกิดจะขึ้นไดจากการมีโยนโิสมนสิการที่ชี้แนะโดยกัลยาณมิตร จึงควรถือเปนเรื่องสาํคัญ 

(พระธรรมปฎก. 2547: 123-129) 

สําหรับในวิชาชีพพยาบาล วธิีคิดแบบโยนิโสมนสกิารจะชวยใหพยาบาลมีความตั้งใจที่ดี  มี

เหตุผลสนับสนุนการตัดสินใจและการเลอืกกระทาํมากกวาการอางถงึกฎเกณฑระเบียบขอบังคับ คําสั่ง

แพทย และการปฏิบัติตามสิ่งที่เคยทาํเปนประจํา (Routine Tasks)   พยาบาลที่มีวธิีคิดแบบโยนิโสมน 

สิการจะพัฒนาความสามารถในการตระหนักรูถงึสถานการณทําใหมองเหน็ทางเลือกของการแกปญหา 

ที่จะสงเสริมการหายและลดความทุกขใจของผูปวยลงได นาํไปสูการดแูลผูปวยอยางเอื้ออาทร  จึงควร

ปลูกฝงวธิีคิดแบบโยนิโสมนสิการใหกับบัณฑิตพยาบาลอยางตอเนือ่ง (สายใจ พวัพนัธ. 2546: 52) 
4.5  ไตรสิกขา  
กระบวนการของการศึกษาภายในตวับุคคลจะเริ่มตนและดําเนนิไปได ตองอาศัยการติดตอ

เกี่ยวของกับสภาพแวดลอมและอิทธิพลภายนอกเปนแรงผลักดัน หรือเปนปจจัยกอตัว  ทําใหรูจักเลือก 

รูจักมอง รูจกัคิดพิจารณา เกิดสัมมาทิฏฐิและนาํไปสูการศึกษาที่ถกูตอง  เมื่อมีสัมมาทิฏฐิเปนแกนนํา

และเปนฐานแลว กระบวนการแหงการศึกษาภายในตัวบุคคลก็จะดําเนินไปได  กระบวนการนี้แบงเปน 

3 ข้ันตอนใหญๆเรียกวา ไตรสิกขา หรือหลักแหงการศึกษา 3 ประการ โดยหลกัปฏิบัติทั้งหมดของพทุธ

ศาสนาจะรวมอยูในไตรสิกขา เพื่อการฝกฝนพัฒนาตนในการที่จะทํากรรมดียิ่งขึ้นไป   (พระธรรมปฎก.

2547: 123-129) 

คําวาไตรสกิขา หรือ สิกขา3 (The Threefold Training) หมายถงึ การศึกษา การฝกอบรม 

หรือหลักปฏิบัติสําหรับฝกอบรมกายวาจา จิตใจ และปญญาใหเจริญงอกงาม ชวยในการพัฒนาฝกฝน

บุคคลใหดําเนนิชีวิตอยางมคีวามสุขและมีคุณคา  มีองคประกอบหรือวงจรยอยของการฝกฝนแบงเปน 

3 สวนที่ดําเนนิควบคูกนัไปตลอดเวลา  ดังนี ้ (พระธรรมปฎก. 2546: 600-613) 

อธิศีลสิกขา (ศีล) เปนการฝกอบรมในดานความประพฤติ ระเบยีบวินัย ใหมีความสุจริตทั้ง

กาย วาจา และอาชีวะ (Training in Higher Morality)  เพื่อเปนพืน้ฐานที่ดีสําหรับการพัฒนาคุณภาพ

จิตและการเจริญปญญา กลาวคือ เปนการฝกฝนตนเองใหมทีักษะดานวินยั เพื่อควบคุมความประพฤติ

ของตนเองใหเหมาะสม ไมเบียดเบียนสรางความเดือดรอนใหกับตนเองและสังคม สามารถอยูรวมกับ

ผูอ่ืนไดดี เปนประโยชนตอสังคม เอื้ออํานวยแกการมีชีวติที่ดีงามรวมกัน    วธิีการฝกอบรมดานความ

ประพฤติและระเบียบวนิัยนี้ ทําไดโดยการจดัสรรสภาพแวดลอมทัง้ทางวัตถุและทางสงัคมที่ปดกัน้

โอกาสในการทําชัว่และสงเสริมโอกาสในการทาํความด ีโดยวางหลักเกณฑ กฎขอบังคับเพื่อควบคุม

ความประพฤติของบุคคล จัดกิจกรรมสวนรวมที่สงเสริมการอยูรวมกันดวยดี  เปนตน 
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อธิจิตสิกขา (สมาธิ)   เปนการฝกอบรมทางจิตใจ ปลูกฝงคุณธรรม สรางเสริมคุณภาพจิต 

และรูจักใชความสามารถในกระบวนสมาธ ิ(Training in Higher Mentality or Mental Discipline)หรือ 

เปนการฝกฝนควบคุมความนึกคิดใหอยูในสภาพที่มัน่คงมีความดีงาม ประกอบดวยคุณธรรมตางๆเชน 

ความรัก ความเมตตากรุณา ความมนี้ําใจ มีสัมมาคารวะ ยอมรับและเหน็ความสําคัญของผูอ่ืนเปนตน  

ทั้งนี้เพื่อพัฒนาคุณภาพจิตใหพรอมที่จะใชงานทางปญญาอยางไดผลดีที่สุด  วิธีฝกอบรมทางจติใจทํา

ไดโดยการหาวิธีการหรืออุปกรณที่จะชวยชักจูงจิตใจใหสงบ  ยึดมั่นในคุณธรรม  เราใจใหฝกใฝและมี

วิริยะอุตสาหะในการสรางความดงีาม รวมถึงการหาอุบายวธิีตางๆที่จะชวยสงเสริมคุณภาพจิตของคน 

เชน การสรางบรรยากาศในสถานที่อยูอาศัยหรือทีท่ํางานใหสดชืน่แจมใส มีความเมตตากรุณาชวนให

อยากทําแตความดี  การจัดกิจกรรมที่ปลุกเราคุณธรรม  การสงเสริมกําลังใจในการทําความดี การฝก

จิตใจใหเขมแข็งหนักแนนมัน่คงมีสมรรถภาพสูง และการมีอุดมคติ เปนตน 

อธิปญญาสกิขา (ปญญา)  เปนการฝกอบรมทางปญญาทีท่ําใหเกดิความรูแจง  สามารถ

ชําระจิตใหบริสุทธิห์ลุดพนเปนอิสระโดยสมบูรณ (Training in Higher Wisdom)   กลาวคือ  เปนการ

มองดู รูจักและเขาใจสิ่งทั้งหลายตามความเปนจริงหรือรูเทาทันธรรมดาของสังขารธรรมทั้งหลายที่ทาํ

ใหเปนอยู และกระทาํการตางๆดวยปญญา รูจกัวางใจ วางทาที ปฏิบัติตอโลกและชีวิตไดอยางถูกตอง

เหมาะสมในทางที่เปนไปเพือ่แผขยายประโยชนสุข มีจิตใจผองใสไรทุกข เปนอิสระ และสดชื่นเบิกบาน    

วิธีการฝกอบรมทางปญญา ไดแก การฝกปรือความรู ความคิดทัง้ทางดานวชิาชพีและวิทยาการตางๆ

จากครูอาจารยที่เปนกัลยาณมิตรที่สามารถสรางศรัทธาและชี้แนะใหผูเรียนเปนคนรูจักคิดเองได ทําให

ผูเรียนมีความเห็นชอบตามทํานองคลองธรรม  มองโลกและชีวิตอยางรูเทาทัน  ดําเนินชวีิตดวยปญญา 

เปนผูมีการศึกษาที่ขัดเกลากเิลสและแกทุกขได สามารถทําประโยชนใหกับผูอ่ืนดวยจิตใจที่เปนสุข การ

ฝกอบรมในข้ันนี้เปนภารกิจของสถานศึกษาที่ตองฝกปรือบุคคลใหครบทั้ง 3 ระดับคือ ศีล สมาธ ิและ

ปญญา มิใชมุงแตปญญาอยางเดียว  เนื่องจากอธิปญญาเปนการศกึษาขัน้สูงสุด ซึ่งจะสาํเรจ็ไดตอง

อาศัยการศึกษา 2 ระดับแรกเปนพื้นฐาน  นอกจากนี้การศึกษาทัง้ 3 ข้ันทีก่ลาวมา ยงัเปนองคประกอบ

ที่สงเสริมซึง่กนัและกนั เมื่อฝกปรือทั้ง 3 ข้ัน จงึจะไดการศึกษาที่สมบูรณ 

การฝกฝนปรับปรุงตนใหทํากรรมดีตามหลักไตรสิกขา บุคคลจะตองฝกกายวาจา จิตใจ และ 

ปญญา ใหมชีวีิตที่กาวไปใน มรรค หรือ ทางดําเนนิของชีวิตหรือวถิีชีวติที่ถูกตองดงีาม   ซึง่เปนวถิีชีวิต

แหงการเรียนรูและการฝกฝนพัฒนาตน  มรรคกับไตรสิกขาจึงประสานเปนอันเดยีวกนั  อาจกลาวไดวา 

มรรคเปนระบบปฏิบัติธรรมทั้งหมดในแงเนื้อหา สวนไตรสิกขาเปนระบบปฏิบัติธรรมทั้งหมดในแงการ 

ใชงาน (พระธรรมปฎก. 2544: 17, 346)  มรรค จึงถือเปนประมวลหลกัความประพฤติปฏิบัติหรือระบบ

จริยธรรมทั้งหมดในพทุธศาสนา ที่ชวยใหการดําเนินชวีติมุงไปสูจุดหมายตามวถิีทางของกระบวนธรรม

ไดเปนผลสําเรจ็ เนื่องจากเปนตัวชวยกาํกบัใหบุคคลลดปญหาในการดําเนนิชีวิตลง โดยมีสัมมาทฏิฐิ

เปนแกนนาํ  
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มรรคหรือมรรคาอันประเสรฐิ มีองคประกอบ 8 ประการคือ (พระธรรมปฎก.2546: 600-613) 

1)  สัมมาทิฏฐ ิหรือ เหน็ชอบ (Right View or Right Understanding)  คือ  มีทัศนะ ความ

คิดเห็น ความเชื่อ ทัศนคติ คานิยมตางๆทีดี่งามถกูตอง มองส่ิงทั้งหลายตามเหตุปจจัย สอดคลองกับ

ความเปนจริงหรือตรงตามสภาวะ 

2)  สัมมาสงักปัปะ หรือ ดําริชอบ (Right Thought)  คือ  ความคิด ความดําริตริตรองหรอืคิด

การตางๆที่ไมเปนไปเพื่อเบยีดเบียนตนเองและผูอ่ืน แตเปนไปในทางทีส่รางสรรค เชน  ความคิดหวังดี

เสียสละ มเีมตตา ชวยเหลอืเกื้อกูลดวยความคิดทีบ่ริสุทธิ์  ไมเอนเอียงดวยความเห็นแกตัว หรือเคียด

แคนชิงชัง 

3)  สัมมาวาจา หรือ วาจาชอบ (Right Speech)  คือ  การพูดหรือการแสดงออกทางวาจาที่

สุจริต ไมโกหกหลอกลวง ไมสอเสียดใหรายปายสี ไมหยาบคาย ไมเหลวไหล แตสุภาพนุมนวล พูดจามี

เหตุผล ถกูกาลเทศะ 

4)  สัมมากัมมนัตะ หรือ กระทําชอบ (Right Action)  คือ  การกระทาํทีดี่งาม สุจริต เปนไป

ในทางที่สรางสรรค ชวยเหลอืเกื้อกูลกนั สรางสัมพันธภาพที่ดีงาม   

5)  สัมมาอาชวีะ  หรือ  เลี้ยงชีพชอบ (Right Livelihood)  คือ   การประกอบอาชพีทีสุ่จริต 

ไมหลอกลวงเพื่อผลประโยชนหรือกอความเดือดรอนเสียหายใหกับผูอ่ืน 

6)  สัมมาวายามะ หรือ พยายามชอบ (Right Effort)  คือ  การเพียรพยายามในทางที่ดีงาม 

ไดแก เพียรหลกีเวนปองกันสิง่ชั่วรายทีย่ังไมเกิด  เพยีรละเลิกกาํจัดสิ่งชั่วรายที่เกิดขึน้แลว  เพยีรสราง 

สรรคส่ิงที่ดีงามหรือกุศลทีย่งัไมเกิดใหเกิดขึ้น และเพียรสงเสริมส่ิงที่ดีงามหรือกุศลที่เกิดแลวใหเพิ่มพนู

เจริญงอกงามยิ่งขึ้น   

7)  สัมมาสต ิหรือ ระลึกชอบ (Right Mindfulness)  คือ  การมีสติกํากับตัว คุมใจไวใหอยูกับ

ส่ิงที่เกี่ยวของที่ตองทําในขณะนั้น หรือใจอยูกับกิจ จิตอยูกับงาน  ไมหลงใหลเลื่อนลอย  ไมละเลยและ

ปลอยตัวเผอเรอ  โดยเฉพาะสติที่กาํกับทนัตอพฤติกรรมของรางกาย ความรูสึก สภาพจิตใจ และความ

นึกคิดของตน ไมปลอยใหอารมณที่เยายวนยั่วยุมาฉุดกระชากใหหลุดหลงเลื่อนลอยไป 

8)  สัมมาสมาธิ หรือ จิตมั่นชอบ (Right Concentration)  คือ  ความมจีิตตั้งมั่น จิตดําเนนิ

อยูในกิจหรือส่ิงทีก่ําหนดไดอยางสม่ําเสมอ แนวแนเปนอนัหนึ่งอนัเดียว สงบ ไมฟุงซาน ไมวอกแวก

หวัน่ไหว ไมขุนมัว นุมนวล ผอนคลาย ไมเครียดกระดาง ไมหดหูทอแท  พรอมที่จะใชงานทางปญญา

อยางไดผลดี 

มรรคมีองค 8 นี้  เปนทางสายเดียวทีม่ีองคประกอบ 8 ประการรวมกนั ผูปฏิบัติธรรมตองใช

องคทั้ง 8 ไปดวยกนัโดยตลอด เมื่อจัดหมวดหมูตามความสัมพันธกับไตรสิกขาซึ่งเปนการจัดแบงตาม 

ลําดับในกระบวนการปฏิบัติหรือการใชงานจริง จะแบงไดเปน 3 หมวดคือ  อธิศีลสิกขา  อธิจิตตสิกขา 

และ อธิปญญาสิกขา  ดังแสดงในภาพประกอบ 15 
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1)  อธิศีลสิกขา                        2)  อธิจิตตสิกขา                         3)   อธิปญญาสิกขา 

       สัมมาวาจา                                 สัมมาวายามะ                             สัมมาทิฏฐ ิ

       สัมมากมัมันตะ                           สัมมาสต ิ                                    สัมมาสังกปัปะ 

       สัมมาอาชีวะ                               สัมมาสมาธ ิ
 

 

ภาพประกอบ 15    ความสมัพันธระหวางมรรคมีองค 8 กับไตรสิกขา 

ที่มา:  พระธรรมปฎก. 2546.  พุทธธรรม ฉบับขยายความ. หนา 603. 
 

 

จะเหน็ไดวา  ไตรสิกขาเปนหลักธรรมสําหรบัพัฒนาชวีิตมนุษยหรือการเรียนรูของบคุคล  ซึ่ง

มีผูนํามาประยุกตใชในการวิจัยและการจดัการเรียนการสอนหลายทาน เชน สุมน อมรวิวัฒน (อางถงึ

ใน ทิศนา แขมมณี. 2546: 53-54) ไดประยุกตใชหลกัไตรสิกขาในการเรียนการสอน โดยจัดใหผูเรียน

ไดเรียนรูผานขั้นตอนของ ศีล สมาธ ิและปญญา ดังนี ้

1) ข้ันศีล  หมายถงึ  ข้ันที่ผูเรียนตองเรียนรู ตองควบคุมตนเองใหอยูในระเบียบวินยัทั้งกาย 

วาจา ใหอยูในสภาพเรียบรอยเปนปกติ  รางกายพรอมทีจ่ะเรียนรู 

2) ข้ันสมาธ ิ หมายถงึ  ข้ันที่ผูเรียนรวบรวมจิตใจ ความคิดใหแนวแนในจุดเดียว เร่ืองเดียว 

3) ข้ันปญญา  หมายถึง  ข้ันที่ผูเรียนใชสมาธิในการทาํความเขาใจในสิง่ที่เรียนจนเกดิการ

เรียนรูในเรื่องนั้นอยางถูกตองตรงความเปนจริง 

 จากการศึกษาหลักพุทธธรรมเพื่อนํามาประยุกตใชในการจัดการเรียนการสอน ดังทีก่ลาวมา 

แลวขางตน สามารถสรุปความสัมพันธระหวางการศกึษากับการมีชีวิตที่ดีงาม ไดวา กระบวนการ

ของการศึกษาหรือพัฒนาคนใหเกิดพฤติกรรมที่ดี มีจิตใจงาม และมีปญญาทีห่ลุดพนเปนอิสระ จะตอง 

ฝกอบรมบุคคลทั้ง 3 ดานซึ่งก็คือ ไตรสกิขา  ไดแก การฝกฝนพัฒนาระเบียบวนิัย ความสุจริตของกาย 

วาจาที่เรียกวา ศลี หรือความสัมพนัธที่ถูกตองระหวางตวับุคคลกับเพือ่นมนษุยและสิ่งแวดลอม พรอม

ทั้งฝกอบรมพฒันาจิตใจใหประณีต มีคุณภาพ และมีสุขภาพจิตที่ดีที่เรียกวา สมาธิ หรือการมีจิตสงบ 

ไมกําเริบดวยความโลภ โกรธ หลง   สงผลใหสามารถฝกฝนพัฒนาปญญาใหเกิดความรูความเขาใจใน

ธรรมดาแหงเหตุปจจัยจนบรรลุถึงปรีชาญาณที่เรียกวา ปญญา หรือการเขาถงึความจริงละคลายความ 

เห็นแกตัว   แกนนําที่สําคัญของการศึกษาอบรมคือ การคิดชอบ เหน็ชอบหรือ สัมมาทิฏฐิ  ซึ่งเกิดจาก

ปจจัย 2 ประการคือ ปจจยัภายนอก หรือ วิธกีารแหงศรัทธา ซึง่เปนอิทธพิลของสภาพแวดลอมที่ดี

เรียกวา ปรโตโฆสะ โดยเฉพาะกัลยาณมิตร  อีกประการหนึ่งก็คือ ปจจัยภายใน หรือ วิธกีารแหง

ปญญา คือ การรูจักคิด รูจักทําใจ ที่เรียกวา โยนิโสมนสกิาร  ดังแสดงในภาพประกอบ 16 
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ภาพประกอบ 16       ความสัมพันธระหวางการศึกษากบัการมีชีวิตทีดี่ 

        ที่มา:  พระธรรมปฎก. 2546.  พทุธธรรม ฉบับขยายความ. หนา  924 
 
 

4.6  พรหมวหิาร 4 
หลักธรรมสําคญัในพทุธศาสนาอีกประการหนึง่ที่ใชปลูกฝงคุณธรรมพืน้ฐานและเปนหลักใน

การปฏิบัติสืบทอดกันมาจนกลายเปนวัฒนธรรมหรือวถิชีีวิตของคนในสังคมไทย ไดแก  พรหมวิหาร 4

ซึ่งเปนหลักธรรมเกี่ยวกับคุณสมบัติประจําใจ 4 ประการ ไดแก  เมตตา กรณุา มทุิตา และ อุเบกขา 

เปนคําสอนทีน่ําไปสูคุณธรรมดานความมีน้ําใจหรือการเอื้อเฟอเผื่อแผพรอมที่จะชวยเหลือกนัซึ่งมนุษย 

พึงมเีพื่อพัฒนาทัง้ตนเองและผูอ่ืน (วนิดา ขาวมงคล เอกแสงศรี. 2546: 24-26.)  โดยเฉพาะอยางยิง่ใน

วิชาชพีการพยาบาลซึง่ตองตดิตอสัมพันธกบัผูรับบริการ/ผูปวยอยูตลอดเวลา   คุณธรรมที่สังคมมกัจะ

คาดหวงัเสมอก็คือ ความมีเมตตากรุณาของพยาบาลในการปฏิบัติตอผูปวยซึง่เปนคนที่มีความทุกข

หรือมีความเดอืดรอน   ดังนัน้ จงึตองเพิ่มพูน ปลูกฝงคุณธรรมในดานนี้ใหกับพยาบาลหรือผูทีจ่ะเปน

พยาบาลอยางสม่ําเสมอ (พระพรหมคุณาภรณ. 2547: 51)  หลักคาํสอนในพรหมวหิาร 4 จะสงเสริมให

พยาบาลมพีฤติกรรมอันดีงามปฏิบัติการดูแลชวยเหลือผูปวยดวยจิตใจที่เปยมดวยเมตตากรุณา อีกทั้ง

ยังเปนปญญาสําหรับพยาบาล เพราะจะทาํใหพยาบาลมีความเขาใจในสภาพของสิ่งทัง้ปวงตามความ

เปนจริง (ทัศนยี ทองประทีป. 2545 :55)  

พรหมวหิาร 4   แปลวา  ธรรมประจําใจ หรือเปนที่อยูของใจของผูเปนเหมือนพรหม  ซึ่งใน 

ทางพทุธศาสนาหมายถงึ ผูประเสริฐหรือผูที่มีความยิง่ใหญของจิตใจ  ใจที่ประเสริฐจะอยูในหลักธรรม 

4 ประการคือ (พระพรหมคุณาภรณ. 2547: 51-62) 

เมตตา (Loving-kindness; Friendliness; Goodwill)  มาจากศัพทคําวา เมตติ หรือ ไมตรี 

หมายถงึ ความเปนมิตร ความรัก ความปรารถนาดีอยากใหคนอืน่เปนสุข หรือมีความเอื้ออาทรตอกัน 

เปนสภาพจิตที่สูงสงพนไปจากความเห็นแกตัว จึงเปนหลักธรรมของศาสนาตางๆเพราะเปนคุณธรรมที ่

คํ้าจุนโลก มีคุณคากอใหเกดิความสัมพันธอยางเกื้อกูลในการอยูรวมกัน เปนธรรมพื้นฐานขัน้ตนในการ

ปจจัยของสัมมาทิฏฐิ                      กระบวนการของการศึกษา (ไตรสิกขา)                          ชีวติที่ดีงาม(มรรค) 
                สงัคม        จติใจ          ปญญา                       สัมมาวาจา 
    ปรโตโฆสะที่ดี          อธิศีล            อธิศีล               อธิศีล สราง           สัมมากัมมันตะ 

                               สัมมาอาชีวะ 

                                  สัมมาวายามะ 

สัมมาทิฏฐิ  อธิจิต    อธิจิต         อธิจิต สราง            สัมมาสติ 

                  สัมมาสมาธิ 

    โยนิโสมนสิการ                                    สัมมาทิฏฐิ 

                อธิปญญา   อธิปญญา      อธิปญญา สราง            สัมมาสังกัปปะ 
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สรางความสัมพันธระหวางบคุคล ทําใหมองกนัในแงดี หวังดีตอกนั ไมยึดเอาความเห็นแกตัวหรือความ

เกลียดชังเปนที่ต้ัง ชวยพัฒนาจิตใจใหมีความดงีามออนโยน มีน้าํใจ มีการแสดงออกที่เหมาะสม ทําให

คุณภาพชีวิตของทัง้ผูที่มีความเมตตาและผูที่รับความเมตตาสูงขึ้น  บุคคลยิ่งมีความเมตตา จิตใจกย็ิ่ง

มีอิสระเพราะเบาบางจากความเห็นแกตัว เมตตาจึงเปนคณุธรรมที่ควรปฏิบัติตอบุคคลอื่นในยามที่เขา

ปกติดี อุปสรรคที่จะทาํใหความเมตตาไมเกิดขึ้นคือ ความโกรธ ความเกลียด และความกลวั  การเจริญ 

สติ เจริญสมาธิ และเจริญปญญาจะทาํใหเมตตาเกิดขึ้นโดยงาย เนื่องจากจิตใจสงบ มีความเปนอิสระ 

มีความสุข เกดิไมตรีจิตอันไพศาล จงึอยากใหผูอ่ืนประสบความสุขบาง (ประเวศ วะสี. 2545:71,148-

150; ทัศนยี ทองประทีป. 2545: 56-57; วนิดา ขาวมงคล เอกแสงศรี. 2546: 37-38)    พยาบาลทีม่ีจิต

เมตตาจะแสดงออกทางกายวาจาดวยความออนโยนนุมนวล มีไมตรีจิตในการปฏิบัติกิจกรรมพยาบาล

ตอผูปวย รวมทั้งไมเบยีดเบยีนตนเองและผูอ่ืนใหเดือดรอน  ดังนัน้ พยาบาลจงึควรตรวจสอบความคิด

และการกระทาํของตนอยูเสมอ (ทัศนยี ทองประทีป. 2545: 57) 

กรุณา (Compassion; Pity)  หมายถงึ  การพลอยมีใจหวั่นไหว เหน็อกเหน็ใจเมื่อเหน็คนอืน่

เดือดรอนเปนทุกข ตองการปลดเปลื้องหรือหาทางชวยเหลือใหเขาพนทุกข กรุณาเปนคุณธรรมที่เกิดขึ้น

ไดงายหากมีจติเมตตานํามากอน คําวาเมตตากรุณาจึงมักใชคูกัน  ซึง่อาชีพแพทยและพยาบาลตองใช

กรุณามาก โดยมีเมตตายนืพื้นตลอดเวลา เชน เมื่อมีผูปวยมาหาแมจะยังไมทราบวาเจ็บปวยเปนอะไร 

พยาบาลกม็ีความเมตตาคือมีความเปนมติร สวนกรุณาใชเมื่อเขาเปนทุกขจากการเจ็บปวย  อุปสรรคที่

ทําใหกรุณาไมเกิดขึ้นคือ ความคิดเบียดเบยีนและความเศราเสียใจ โดยความคิดเบยีดเบียนเปนความ 

รูสึกสะใจ สมน้ําหนาทีเ่หน็ผูอ่ืนมีความเดอืดรอน โดยเฉพาะศัตรูหรือคนที่ไมคอยชอบหนา  สวนความ

เศราเสียใจจะทําใหจิตใจหดหูความกรุณาจึงไมเกิดขึ้น    ในการปฏิบัติหนาที่ของพยาบาลในแตละวัน 

มักจะพบผูปวยที่มีความทุกขทรมานจากความเจ็บปวดหรือความรนุแรงของโรค พยาบาลที่มีจิตกรุณา

จะแสดงออกโดยการกระตือรือรนเอาใจใส และเต็มใจใหความชวยเหลอืเพื่อบรรเทาอาการและความ

ไมสุขสบายใหกับผูปวย (พระพรหมคุณาภรณ. 2547: 54; ทัศนีย ทองประทีป. 2545: 58-59) 

มุทิตา (Sympathetic Joy)  หมายถึง การพลอยยนิดี มคีวามปติดวยเมื่อผูอ่ืนประสบความ 

สุขความสําเรจ็ทําในสิ่งที่ถกูตองดีงามหรือเจริญกาวหนา  การที่จะเจริญมุทิตาจิตบคุคลตองมีเมตตาที่

มากพอทาํใหมีจิตพลอยยนิดีกับความสุข ความสาํเร็จของผูอ่ืน  อุปสรรคสําคัญที่ทาํใหมทุิตาไมเกิดขึ้น

คือ ความริษยาซ่ึงเปนความรูสึกหรือกิเลสที่อยูระหวางความโกรธกับความโลภที่ไมตองการเห็นบุคคล

อ่ืนดีกวาหรือประสบความสําเร็จมากกวา จงึไมสามารถแสดงความยินดีได แตจะแสดงความไมชอบใจ 

ไมพอใจแทน  การแสดงออกถึงมทุิตาจิตของพยาบาลในการปฏิบัติหนาที่คือ  การมีจติแชมชื่นเบิกบาน 

ยินดี เมื่อเหน็ผูปวยมีอาการดีข้ึนหรือหายจากโรคภัยไขเจ็บไดกลับไปใชชีวติกับครอบครัวตามปกติ รวม

ไปถึงการสงเสริมสนับสนนุใหผูปวยประสบความสาํเร็จในการดูแลตนเองและฟนฟูสุขภาพเพื่อใหหาย

จากการเจ็บปวยอีกดวย (พระพรหมคุณาภรณ. 2547: 55 ; ทัศนีย ทองประทีป. 2545: 59-60) 
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อุเบกขา (Equanimity) หมายถงึ  การวางใจเปนกลาง ใหความเสมอภาคกับทุกคนไมเลือก

ที่รักมักที่ชงั มองตามความเปนจริงตอการที่บุคคลจะไดรับผลดีหรือรายตามเหตุและปจจัยหรือเปนการ

วางเฉยในสถานการณที่บุคคลจะตองรับผิดชอบตอตัวเองและการกระทําของตน โดยไมเขาไปกาวกาย

แทรกแซงใหเสียธรรมแตคอยดูอยูใกลๆพรอมที่จะเขาไปชวยแกไขสถานการณ เพื่อทีจ่ะใหคนนัน้รับผิด 

ชอบตอตัวธรรม ตัวหลักการ และกฎเกณฑ โดยตวัเราคอยดูแลเพื่อใหเกิดความเทีย่งธรรม  ซึ่งตางจาก

การเฉยชา   อุเบกขาเปนจึงธรรมขอที่ยากที่สุดในพรหมวิหาร 4  เพราะตองรูวาเวลาใดจะวางเฉย และ

จะวางเฉยอยางไรจึงจะทาํใหเกิดความถกูตองชอบธรรม ไมหวัน่ไหวไมเอนเอียง ดังนัน้จึงตองมีปญญา

(Wisdom) คือ การรูจริงในสภาพธรรมของสิ่งทัง้ปวงทีเ่กดิขึ้นจากเหตุและปจจัย   อุปสรรคของอุเบกขา

คือ อคติ 4 ไดแก ความลําเอียงเพราะรัก เพราะชงั เพราะชอบ และเพราะหลง  ในการปฏบัิติหนาที่ของ

พยาบาลจะตองใชคุณธรรมอุเบกขา  เมื่อไดพบเหน็สิ่งที่เปนความเจรญิหรือความเสื่อมทั้งของตนเอง

และผูอ่ืน เพื่อประคับประคองจิตใจไมใหดีใจหรือเสียใจมากเกินไป หากพยาบาลไดปฏิบัติหนาที่โดยใช

ความรูความสามารถอยางเต็มกําลังแลว ไมวาผลจะเปนอยางไรตองยอมรับวาทุกอยางดาํเนนิไปตาม

เหตุและปจจัย ไมมีใครสามารถฝาฝนกฎธรรมชาติได   พยาบาลจงึจะมีจิตใจที่มัน่คง ไมหวั่นไหวเมื่อ

เผชิญกับการเสียชีวิตของของผูปวยบางราย ไมทะนงตนเมื่อประสบผลสําเร็จในการดูแลผูปวย อันเปน

ที่มาของความประมาทไมพฒันาตนเองอยางตอเนื่องได  (พระพรหมคุณาภรณ. 2547: 57-59; ทศันีย 

ทองประทีป. 2545: 60-61; พระธรรมปฎก. 2546: 753-754 )  

การเจริญพรหมวิหาร 4 จะตองปฏิบัติใหครบชุดทุกดานจึงจะมีดุลยภาพ เนื่องจากหลักธรรม 

ในพทุธศาสนาจะมองสภาพตางๆแบบองครวม (Holistic) (พระพรหมคุณาภรณ.2547: 25) การปฏิบัติ 

งานในวิชาชพีพยาบาลจงึตองพิจารณาวาในกรณีใดจะใชเมตตา กรุณา หรือมทุิตา โดยมีอุเบกขาเปน

ตัวกํากับ ซึง่จะสงผลใหความสัมพนัธระหวางพยาบาลกบัผูปวยอยูในขอบเขตของคุณธรรม คือมีความ 

ถูกตองและดีงาม  
พรหมวหิาร 4 กับการดูแลอยางเอ้ืออาทรในวิชาชพีพยาบาล 
จากความหมายของพรหมวหิาร 4 ดังไดกลาวมาแลว จะเหน็ไดวาเปนพทุธธรรมทีป่ระกอบ

ไปดวยหลักปฏิบัติทั้งในดานคุณธรรมและจริยธรรม โดยมีหลกัในการคิดที่เรียกวา มโนกรรม และมีแนว 

ทางในการปฏบัิติดีทั้งกาย วาจา ใจ (ทัศนยี ทองประทีป. 2545: 66) จงึเปนธรรมที่ควรพัฒนาใหเกดิขึ้น

ในวิชาชีพพยาบาล  เนื่องจากเปนงานบริการสังคมเกีย่วกับสุขภาพและการเจ็บปวย   ซึง่การเผชิญกับ

ความเจ็บและความตายเปนเรื่องที่บีบค้ันมนุษยใหเกิดความทกุขอยางแสนสาหัส  โดยเฉพาะในสงัคม

ปจจุบันที่เนนความเปนปจเจกนิยมยึดเงินเปนสําคัญ มนุษยจะทอดทิง้กนัและมีความอางวางเดียวดาย  

ความเจ็บและความตายจึงยิง่เปนความทุกขทรมานมากขึ้น  ดังนัน้  ถามีเพื่อนรวมทกุขและมีผูใหการ

ดูแลที่เอื้ออาทร ชวยเหลือเกือ้กูล ความทกุขแสนสาหัสนีจ้ะเบาบางลงหรือถึงกับหมดไป (ประเวศ วะสี.

2545:171)   ในการปฏิบัติงานบนหอผูปวย พยาบาลตองทาํงานอยางใกลชิดกับผูปวยและญาต ิจงึมี
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ความจาํเปนอยางยิ่งที่จะตองเจริญพรหมวหิาร 4 เพื่อพฒันาความมีน้าํใจและมนษุยสัมพนัธ สงผลให

ปฏิบัติการดูแลชวยเหลือผูปวยอยางเอื้ออาทร มีจิตใจสุขุมเยือกเยน็ เปนธรรม พยาบาลที่มพีรหมวิหาร 

4 เปนคุณธรรมประจําใจยอมเปนที่ศรัทธาและยอมรับนบัถือจากผูปวยหรือผูรับบริการ   

การนาํพรหมวหิาร 4 มาเปนแนวทางในการปลูกฝงคุณธรรมจริยธรรมใหกับนักศึกษาพยาบาล 

เพื่อใหบริการสุขภาพและดูแลผูปวยอยางเอื้ออาทรตามความคาดหวงัของสังคม  จึงเปนทางเลือกอีก

ประการหนึ่งทีผู่วิจัยสนใจนาํมาพฒันาการจัดการเรียนการสอนในครั้งนี้   ซึง่ผูวิจยัไดทําการสังเคราะห

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาลตามหลักพรหมวิหาร 4  เปรียบเทียบกับพฤตกิรรมการ

ดูแลอยางเอื้ออาทรตามแนวคิดทฤษฎีตางๆทางการพยาบาล  จากการทบทวนวรรณกรรมที่ไดกลาว

มาแลวในขางตน  พบวา มคีวามสัมพันธสอดคลองกันดังแสดงไวในตาราง 6 

 
ตาราง 6   ความสัมพันธระหวางพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาลตามหลักพรหมวหิาร 4  

       กับคุณลักษณะของการดูแลอยางเอือ้อาทรตามแนวคิดทฤษฎีตางๆทางการพยาบาล   

 
หลักธรรม 

พรหมวิหาร 4 
พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 
ของพยาบาลตามหลักพรหมวิหาร 4 

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้อ
อาทรตามแนวคิดทฤษฎีตางๆ 

เมตตาหรือความรัก   

•  ความเปนมิตร    ตอนรับดวยการยิม้แยมแจมใส 1) การมีเมตตากรุณา 

•  ความมีไมตรีจิต  พูดจาไพเราะ ใชถอยคําที่สุภาพ    “                                       “  

•  ความมีน้ําใจ  เอือ้เฟอ เสนอตัวเพื่อชวยเหลอื   “                                       “  

•  ความปรารถนาใหผูอื่น  ต้ังใจฟงเมื่อไดรับการบอกเลาหรือซักถาม   “                                       “  
       มีความสุข  ไมหงุดหงิด โมโหเมื่อใหบริการ   “                                       “  

•  ความไมเห็นแกตัว  ยินดีตอบคําถามและใหคําแนะนํา 4) การสรางสัมพันธภาพที่ไววางใจ 

  เปนสือ่กลางระหวางผูปวยและญาติ   “                                       “  
  กระตือรือรนในการใหบริการ   “                                       “  
  ใชน้ําเสียงและภาษาที่เหมาะสมกับบุคคล 5) การยอมรับในความเปนบุคคล   

กรุณาหรือความสงสาร   

•  ความปรารถนาใหผูอื่น  ดูแลชวยเหลอือยางมีความรูและทักษะ 2) การมีความรู/ทักษะทางวิชาชีพ  

        พนทกุข   เฝาสังเกตติดตามอาการอยางใกลชิด   “                                       “  

•  ความเห็นอกเห็นใจ  ดูแลชวยเหลอืดวยความออนโยน นุมนวล 1) การมีเมตตากรุณา 

•  ความไมคิดเบียดเบียน   ดูแลชวยเหลอืในการทํากิจกรรมตางๆ  

          โดยเฉพาะในผูที่ชวยเหลอืตนเองไมได 
  “                                       “  
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ตาราง 6   (ตอ) 

 

หลักธรรม 
พรหมวิหาร 4 

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 
ของพยาบาลตามหลักพรหมวิหาร 4 

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้อ
อาทรตามแนวคิดทฤษฎีตางๆ 

กรุณาหรือความสงสาร  ชวยเหลอืเพ่ือบรรเทาความไมสุขสบาย 1) การมีเมตตากรุณา 

(ตอ)  สัมผัสและใหกําลงัใจ     “                      “  

•  การละไดซึ่งโทสะ  ไมถือโกรธเมื่อผูปวยแสดงอารมณตางๆ   “                        “  
  พูดจาไตถามทุกขสุข 4) การสรางสัมพันธภาพที่ไววางใจ 
  เอาใสใจ ตรวจเยีย่มอยางสมํ่าเสมอ   “                                       “  
  สนใจและใหเวลาเมื่อไดรับการรองขอ   “                                       “  
  รับฟงปญหาอยางตั้งใจ   “                                       “  
   ใหขอมูลการดูแลรักษาแกผูปวยและญาติ   “                                       “  
  ใหผูปวยและญาติมีสวนรวมในการตัดสินใจ 6) การสงเสริมสขุภาพแบบองครวม 

  เคารพในความเชื่อและสิ่งที่ผูปวยยดึถือศรัทธา   “                                       “  

มุทิตาหรือความยินดี   

•  ความพลอยยินดีในความ 

สุขและความสําเร็จของ

ผูอื่น 

 แสดงความชื่นชมยินดีเมื่อผูปวยหายจากการปวย  7) การสงเสริมความสามารถในการ 

      ดูแลตนเอง 

•  การสงเสริมสนบัสนุนให  ใหกําลังใจในการดูแลรักษาสุขภาพ   “                                       “  
     ประสบความสุข  ความ   ใหคําแนะนําในการสงเสริมฟนฟูสุขภาพ   “                                       “  
    สําเร็จ และเจริญกาวหนา  ชื่นชมเมื่อผูปวยและญาติประสบความสําเร็จ 

          ในการดูแลรักษาสุขภาพ 
  “                                       “  

อุเบกขาหรือความ 
  เปนกลาง 

  

•  การวางใจเปนกลาง  ปฏิบัติการพยาบาลบนพื้นฐานของความถูกตอง 3) การยึดมั่นผูกพันในภาระหนาที่ 

•  การวางจิตเรียบสงบ          ตามหลักจริยธรรม  

•  การรักษากฎเกณฑและ  รับผิดชอบตองานที่ไดรับมอบหมาย   “                                       “  
      รักษาธรรม    ตัดสินใจในเหตุการณตางๆดวยวิจารณญาณ   “                                       “  

•  การรักษาความถูกตอง  ปฏิบัติงานดวยจิตใจม่ันคงเมื่อผูปวยอาการทรุดลง   “                                       “  
          หรือเสียชีวิต  
  ใหบริการตอทุกคนอยางเสมอภาคกัน ไมมีอคติ 5) การยอมรับในความเปนบุคคล   
  เคารพในความเปนบุคคลของผูปวย   “                                       “  
   เคารพในความคิดและการตัดสินใจของผูปวย   “                                       “  
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จากการศึกษาทบทวนเกี่ยวกบัหลักพุทธธรรมเพื่อเชื่อมโยงเขาสูรูปแบบการจัดเรียนการสอน

เพื่อปลูกฝงการดูแลอยางเอือ้อาทรสําหรับนักศึกษาพยาบาล  สามารถสรุปสาระสําคญัเพื่อนาํไปสูการ

สังเคราะหสาระการเรียนการสอน และกระบวนการเรียนการสอนของรปูแบบ ดังแสดงในตาราง 7 และ

ภาพประกอบ 15,16 

 

ตาราง 7    สรุปสาระสําคัญเกี่ยวกับหลกัพทุธธรรมเพื่อเชือ่มโยงเขาสูรูปแบบการจัดเรียนการสอน 

  

สรุปสาระสําคัญเกี่ยวกับหลักพุทธธรรมที่จะนํามาใชในการพัฒนารูปแบบการจัดการเรยีนการสอน 

 

 การศึกษาหรือกระบวนการฝกฝนพัฒนาตนตามหลักพุทธธรรม มุงเนนการพัฒนาตนเองทั้งทางกาย ใจ และ

ปญญาตามหลกัไตรสิกขา เพื่อใหเกิดความรู ความเขาใจ คดิเปน คิดชอบ รูแจงหรือเกิดปญญา นําไปสูการ

ประพฤติปฏบิตัิตนที่ดีงาม ซึ่งเปนกระบวนการเรียนรูที่ตองเขาถึงธรรมดวยตนเองผูอื่นไมสามารถหยิบยื่นใหได 

  ไตรสิกขา เปนหลักธรรมที่ใชฝกอบรมกายวาจา จิตใจ และปญญาใหเจริญงอกงาม  ชวยพัฒนาบุคคลให

ดําเนินชีวิตอยางมีความสุขและมีคุณคา โดยผูเรียนจะตองผานกระบวนการศึกษาทั้งทางดานปริยัติ ปฏิบัติ 

และ ปฏิเวธ  ซึ่งก็คือการเรียนรูทางทฤษฎีหรือหลักการ  นาํไปปฏบิัติหรือพิสูจนทดลอง  และ เกิดผลลัพธแหง

การเชื่อมโยงการเรียนรูกับการปฏิบัติ  

  ความรูและปญญาที่เกิดจากกระบวนการฝกฝนพัฒนาตนมาจาก 2 แหลงใหญๆ ไดแก ปจจยัภายนอก หรือ 

ปรโตโฆสะ คอื การเรียนรูจากครูอาจารย ส่ิงแวดลอม หรือการถายทอดจากผูอื่นซึ่งเปน กัลยาณมิตร  และ 

ปจจัยภายใน หรือ โยนิโสมนสิการ คือ การคิดพิจารณาแยกแยะ ไตรตรอง หาเหตุผล เพื่อนําไปสูการเรียนรู

และทําความเขาใจดวยตนเอง 

  ไตรสิกขา  มีองคประกอบที่สัมพันธกัน 3 ประการ คือ  ศีล  สมาธิ  ปญญา  โดย 

    ศีล   เปนการพัฒนากาย วาจา หรือ พฤติกรรมใหมีความเคยชินที่ดี มรีะเบียบวินัย เกื้อกูลสัมพันธกบัสังคม 

              ส่ิงแวดลอม  เปนฐานทําใหมีสภาพจิตใจที่ดีงาม มคีวามสุข และสรางสรรคใหเกิดปญญา 

   สมาธิ เปนการพัฒนาจิตใจหรือการสรางเสริมคุณภาพจติใหอยูในสภาพที่มั่นคง มีความดีงามมีคุณธรรม เชน 

              จิตทีม่ีความรัก มคีวามเมตตากรุณา  เนื่องจากจิตเปนตัวชี้นําพฤติกรรม  จิตที่มสีมาธิ คอื จิตทีส่งบ ม ี

              ความตั้งใจแนวแน ไมวาวุนละลาละลัง สับสน จะสงเสริมใหเกิดปญญา 

   ปญญา  เปนการพัฒนาปญญา หรือ การเขาถึงความจริง รูแจง มีจิตผองใสไรทุกข ละคลายความเห็นแกตัว 

              หลุดพนเปนอิสระ  และกระทําการตางๆใหเกิดประโยชนตอตนเองและเพื่อนมนุษย  

  พรหมวิหาร 4  เปนหลักธรรมที่ใชปลูกฝงคุณธรรมพื้นฐานประจําใจ 4 ประการ ไดแก  เมตตา กรุณา 

มุทิตา และ อเุบกขา  ซึ่งเปนคุณธรรมที่สงเสริมใหเกิดความมีน้ําใจ  ความเอื้ออาทรตอกัน  พรอมที่จะ

ชวยเหลือกัน  เพื่อพฒันาทั้งตนเองและผูอื่น  

 
 



    98 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพประกอบ 17    การสังเคราะห สาระการเรียนการสอน และ กระบวนการเรียนการสอนของรูปแบบ 

       การจัดการเรียนการสอน  

สาระการเรียนการสอนของรูปแบบ 
 

 การปลูกฝงเจตคติและพฤติกรรมของการดูแลอยางเอื้ออาทร โดยใช 

หลักพุทธธรรม 

  การฝกฝนพัฒนาตนโดยใชหลักไตรสิกขา 

  การพัฒนาจิตใจโดยยึดหลักคุณธรรมพรหมวิหาร 4 

รูปแบบการจดัการเรยีน 
การสอน 

หลักการและแนวคิด 

ของรูปแบบ 

วัตถุประสงคของรูปแบบ 

ผลลัพธที่คาดหวงัของรูปแบบ 

สาระการเรียนการสอน 
ของรูปแบบ 

กระบวนการเรียนการสอน 
ของรูปแบบ 

การประเมินประสิทธิผล 
ของรูปแบบ 

กระบวนการเรยีนการสอนของรูปแบบ 

 

 หลักการจัดกระบวนการเรียนการสอนของรูปแบบ  

•  การปลูกฝงใหนักศึกษาพยาบาลมีเจตคติและพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้อ
อาทรตอผูรับบริการอาศัยกระบวนการฝกฝนพัฒนาตนตามหลักพุทธธรรม

คือ ไตรสิกขา ไดแก ศีล สมาธิ ปญญา  ซ่ึงเปนการฝกฝนกายและใจ ให

มีความคิดดี คิดชอบ และ มีการปฏิบัติที่ดี   

•  คุณธรรมสําคัญที่นํามาใชสงเสริมใหเกิดความเอื้ออาทรตอผูรับบริการคือ 
พรหมวหิาร 4  ไดแก เมตตา กรุณา มุทิตา และ อุเบกขา   

•  กระบวนการฝกฝนพัฒนาตนดําเนินการตามพุทธวิธีในการสอน ไดแก 

ปริยัติ ปฏิบัติ ปฏิเวธ คือ การไดรับฟงรับรูหลักการหรือทฤษฎี  แลวนําไป

ลงมือปฏิบัติ  และเชื่อมโยงความรูกับการปฏิบัติ จนเกิดผลลัพธคือการมี

เจตคติและพฤติกรรมที่ดีตามความคาดหวัง 

•  กระบวนการเรียนรูของนักศึกษาใหความสําคัญกับ ปจจัยภายนอก หรือ  

   ปรโตโฆสะ คือ การเรียนรูจากอาจารย เพื่อน ที่มีความเปน กัลยาณมิตร 

   และ ปจจัยภายใน หรือ โยนิโสมนสิการ คือ การคิดพิจารณาไตรตรอง 

   หรือการคิดสะทอนกลับเพื่อใหเกิดการเรียนรู เขาใจในตนเองและผูอื่น 

•  การจัดกระบวนการเรียนการสอน เปนการนําหลักไตรสิกขามาใชอยาง

สัมพันธกันกับคุณธรรมพรหมวหิาร 4  เพื่อการฝกฝนพัฒนาตนของ

นักศึกษา โดยเฉพาะการพัฒนาดานจิตใจ เนื่องจากจิตใจเปนตัวช้ีนํา

พฤติกรรม  การเรียนรูเกิดขึ้นจากการที่นักศึกษานําหลักพุทธธรรมไปใช
ในกระบวนการพยาบาลเพื่อใหการดูแลผูรับบริการที่รับผิดชอบ และ
ใชหลักการคิดสะทอนกลับเพื่อเชื่อมโยงการเรียนรูกับการปฏิบัติ  
จนเกิดความเขาใจ  ตระหนักรู มีความสุข และ เห็นคุณคาของการปฏิบัติ  
สงผลใหเกิดเจตคติที่ดีและมีพฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอ
ผูรับบริการเสมอ  (ดังไดแสดงความสัมพันธของการจัดกระบวนการเรียน

การสอนไวในภาพประกอบ 18) 
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ภาพประกอบ 18    ความสมัพันธของการไตรสิกขา และ พรหมวหิาร 4  ในกระบวนการเรียนการสอน 

       เพื่อปลูกฝงพฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนกัศึกษาพยาบาล  

ประเมินสภาพ 

วางแผน 

ปฏิบัติตามแผน 

ประเมินผล 

 

กระบวนการเรียนการสอนของรูปแบบ 

ไตรสิกขา 
 

ศีล : การพัฒนากาย วาจา ใหมีระเบียบวินัย  เกื้อกูล 

          สัมพันธกับสังคม 

สมาธิ : การพัฒนาจิตใจหรือการสรางเสริมคุณภาพจิต 

          ใหอยูในสภาพที่มั่นคง สงบ และ มีคุณธรรม 

ปญญา : การพัฒนาปญญาหรือการเขาถึงความจริง  

          รูแจง มีจิตผองใส ละคลายความเห็นแกตัว 
 

พรหมวิหาร 4 
เมตตา : ความเปนมิตร ความรัก ปรารถนาดี 

                อยากใหคนอื่นเปนสุข 

กรุณา : ความสงสาร เห็นอกเห็นใจ  

                อยากชวยเหลือใหพนทุกข  

มุทิตา : ความพลอยยินดีในความสุขและความ  

               สําเร็จของผูอื่น 
อุเบกขา : การวางใจเปนกลาง มีจิตเรียบสงบ 

                  รักษากฎเกณฑและรักษาธรรม 

               กระบวนการพยาบาล                                       การคิดสะทอนกลับ 

 

    บรรยายความรูสึกและประสบการณ 
 

แลกเปลี่ยนประสบการณ 
 

ประเมินและวิเคราะหประสบการณ 
 

สรุปแนวคิดและหาวิธีแกไขปญหา 
 

วางแผนการปฏิบัติและทดลองนําไปใช 

ประเมินสภาพ 

วางแผน 

ปฏิบัติตามแผน 

ประเมินผล 

เจตคติและพฤตกิรรม 
การดูแลอยางเอื้ออาทร 
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5. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 
 

งานวิจยัที่เกี่ยวของกับการดแูลอยางเอื้ออาทร สามารถแบงออกไดเปน 2 ประเภทใหญๆคือ 

งานวิจยัที่เกี่ยวของกับการดแูลอยางเอื้ออาทรในดานปฏิบัติการพยาบาล และ งานวิจัยที่เกี่ยวของกับ

การดูแลอยางเอื้ออาทรในดานการศึกษาพยาบาล  ซึ่งผูวิจัยไดศึกษาทัง้งานวิจัยจากตางประเทศ และ

งานวิจยัในประเทศไทย  เพือ่ใชเปนแนวทางหรือเปนขอมูลสนับสนุนการดําเนนิการวิจัยในครัง้นี ้ 

 

5.1  งานวิจัยที่เกี่ยวของกบัการดูแลอยางเอ้ืออาทรในดานปฏบัิติการพยาบาล 
งานวิจยัทางดานนี้ เปนการศึกษาเกีย่วกับความหมายและพฤติกรรมของการดูแลอยางเอื้อ

อาทรตามความคิดเห็นหรือการรับรูของผูรับบริการซึ่งเปนงานวิจัยเชงิคุณภาพหรือเชิงบรรยาย  อีกสวน

หนึง่เปนการศกึษาเกี่ยวกับการประเมินระดับพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาลตามความ 

คิดเห็นของผูรับบริการและพยาบาล  ซึ่งสวนใหญเปนการศึกษาเชิงปริมาณเพื่อเปรียบเทียบระดับของ

พฤติกรรมดังกลาว  รายงานการวจิัยที่เกีย่วของบางสวนไดนําเสนอไวแลวในการทบทวนวรรณกรรมที่ 

เกี่ยวกับความหมายและพฤติกรรมของการดูแลอยางเอือ้อาทร  ในที่นีจ้ึงนาํเสนอเฉพาะงานวจิัยทีย่ัง

ไมไดกลาวถงึ ไดแกงานวิจัยดังตอไปนี้ 

ไรเมน (Wolf.;et.al. 1994: 108; Citing Riemen.1986.The Essential Structure of Caring 

Interaction Doing Phenomenology. pp. 85-108.)  ทําวิจัยเชงิคุณภาพแบบปรากฏการณวทิยา 

เกี่ยวกับปฏิสัมพันธของการดูแลอยางเอื้ออาทรระหวางพยาบาลกับผูปวย โดยพบวา  พฤติกรรมการ

ดูแลอยางเอื้ออาทรที่ผูปวยหญิงถือวามคีวามสาํคัญมากที่สุดมีดังนี้คือ การรับฟงผูปวย การตอบสนอง

ความตองการของผูปวยแตละคน  รับรูและชวยเหลือในสิ่งที่ผูปวยกงัวลใจ อยูกับผูปวยเสมอ มีเจตคติ

และพฤติกรรมที่แสดงออกวาผูปวยเปนบคุคลคนหนึง่ทีไ่มใชวัตถุหรือส่ิงของ  ดูแลผูปวยเสมอโดยไม

ตองใหรองขอ  หวงใยผูปวยโดยคอยดูแลใหสุขสบาย  พดูจาไพเราะ สุภาพออนโยน  ทาํใหผูปวยรูสึก

ปลอดภัย และ ตอบสนองตอส่ิงที่ผูปวยรองขออยางมีไมตรีตอกัน  สําหรบัพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้อ

อาทรที่ผูปวยชายถือวามีความสําคัญมากที่สุดคือ  การดูแลผูปวยเสมอทําใหรูสึกวายังเปนบุคคลที่มี

คุณคา  การดูแลโดยไมตองใหรองขอ  ดูแลความสุขสบายและปลอดภัย  สนใจในความสุขสบายและ

ความตองการของผูปวยกอนที่จะทาํงานอยางอืน่ และ พูดจาไพเราะ สุภาพ ออนโยนตอผูปวย  สําหรับ 

พฤติกรรมที่ผูปวยทั้งชายและหญิงมีความเหน็วา เปนพฤติกรรมที่ไมเอื้ออาทรม ี3 ประเภทคือ  1) การ

ดูแลชวยเหลือแบบเย็นชา เชน การปฏิบัติอยางรีบเรง มุงหวงัแตประสิทธิภาพของงานจนขาดความเปน

มนุษย ทํางานคลายเครื่องจกัร 2) การดูแลที่ไมเคารพตอความเปนมนุษยของผูปวย เชน การแสดงออก 

ที่กระดาง ไมนุมนวล ใหการดูแลราวกับผูปวยเปนวัตถ ุ 3) การดูแลที่ไมตอบสนองความตองการของ

ผูปวย เชน ไมใหความสนใจเมื่อรองขอ ไมสนใจความตองการของผูปวย ไมคํานงึถงึความแตกตางของ

บุคคลแตละคน  เปนตน  
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โครนินและแฮริสัน (Chipman.1991:172; Citing Cronin and Harrison.1988.Importance 

of Nurse Caring Behaviors as Perceived by Patient after Myocardial Infarction. pp. 374-380)  

ศึกษาพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาลตามการรับรูของผูปวยโรคหัวใจ   โดยใชแบบ

ประเมินพฤตกิรรม (Caring Behaviors Assessment, CBA) ที่สรางขึ้นโดยประยกุตใชปจจัยการดูแล 

10 ประการของวัตสัน (Watson’s Carative Factors)  พบวา  พฤติกรรมที่ผูปวยใหความ สําคัญเปน

อันดับตนๆ  ไดแก  ความสามารถและทักษะทางวิชาชพีในการตอบสนองความตองการพื้นฐานของ

บุคคล เชน  การดูแลความสะอาดของรางกาย  การใหอาหารทางสายยาง  การใหยาหรือใหน้ําเกลือ 

และ การรูวาควรจะตามแพทยเมื่อใด เปนตน   จากนัน้จงึจะใหความสาํคัญกับการดแูลในเชิงคุณภาพ 

เชน  ความเหน็อกเห็นใจ  การใหคําแนะนาํในการปฏิบัติตัว เปนตน  ทั้งนี้ผูวิจยัอภิปรายวา เปนไปตาม

หลักจิตวทิยาของมาสโลวเกี่ยวกับความตองการพืน้ฐานของมนุษย (Maslow’s Hierarchy of Human 

Needs) ซึ่งตองการการตอบสนองทางดานรางกายกอนทีจ่ะตองการในระดับของนามธรรม 

ชิบแมน (Chipman. 1991: 171-175)   ทาํการวิจัยเชงิคณุภาพเพื่อศึกษาความหมายและ

คุณลักษณะของการดูแลอยางเอื้ออาทรในการปฏิบัติการพยาบาลตามการรับรูของนักศึกษาพยาบาล

ชั้นปที ่2 จํานวน 26 คน ที่สมัครใจไปเฝาสังเกตพฤติกรรมของพยาบาลวิชาชพีในขณะปฏิบัติงาน  เพื่อ

นําผลการวิจยัมาใชในการปรับปรุงหลักสตูรการเรียนการสอนที่จะใชทฤษฎีการดูแลอยางเอื้ออาทรของ

วัตสัน (Watson’s Caring Theory) เปนแกนหลักในการพัฒนาหลักสตูร  ผลการวจิยัพบวา  พฤตกิรรม

การดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาลม ี3 ลักษณะ ไดแก  1) การอุทิศตน (Giving of Self)  คือ การให

เวลากับผูปวย เพื่อรับฟงปญหาและใหการชวยเหลือตามที่ผูปวยตองการ  2) การตอบสนองความตอง 

การของผูปวย (Meeting Patients’ Needs)  เชน การชวยเหลือบรรเทาความเจ็บปวด  การตอบสนอง

ดานความตองการพื้นฐาน เชน  การดูแลเกี่ยวกับอาหาร น้าํ การขับถาย ส่ิงแวดลอมที่มีอากาศถายเท

สะดวก เปนตน  3) การดูแลใหความสขุสบายแกผูปวยและครอบครัว (Providing Comfort)  เปนการ

ดูแลทางดานจิตใจ เพื่อลดความวิตกกงัวล ความกลัว ความเศราเสยีใจ เปนตน  สําหรับพฤติกรรมการ

ดูแลที่ไมเอื้ออาทรของพยาบาล จะมีลักษณะที่ตรงกนัขามคือ การไมอุทิศตน  การไมตอบสนองความ

ตองการของผูปวย และ  การไมดูแลความสุขสบายของผูปวยและครอบครัว 

สําหรับงานวิจยัในประเทศไทย  มีการศึกษาในเรื่องตางๆ ดังนี ้

สุภาพร ดาวดี (2537)   ศึกษาความตระหนกัในตนเองและพฤติกรรมการดูแลผูปวยของ

พยาบาลวชิาชีพที่เคยใหการดูแลผูปวยในระยะสุดทายของชีวิต จาํนวน 149 ราย  ซึง่ปฏิบัติงานในโรง 

พยาบาลเอกชน 4 แหง เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถาม ผลการวิจัยพบวา พยาบาลสวนใหญมี

ความตระหนกัในตนเองและมีพฤตกิรรมการดูแลผูปวยระยะสุดทายในระดับที่คอนขางสงู  ซึ่งความ

ตระหนักในตนเองมีความสมัพันธทางบวกกับพฤติกรรมการดูแลผูปวยอยางมนีัยสําคัญทางสถติิ  โดย

พยาบาลที่มีความตระหนกัในตนเองสูงจะมีพฤติกรรมการดูแลผูปวยในระดับสูงดวย  ผูวิจยัเสนอแนะ
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วา พยาบาลควรใหความสําคัญกับการเสรมิสรางหรือพฒันาความตระหนักในตนเอง ซึง่จะสงผลใหมี

พฤติกรรมการดูแลไดอยางถกูตองเหมาะสม 

สมคิด จันทรนวม (2539)   ศึกษาเปรียบเทยีบพฤตกิรรมการดูแลผูปวยของพยาบาลวิชาชพี

ตามการรายงานตนเองและตามการรายงานของผูปวยในโรงพยาบาลทั่วไปสังกัดกระทรวงสาธารณสุข 

เขตภาคกลาง กลุมตัวอยางเปนพยาบาลวชิาชีพจาํนวน 364 คนและผูปวย 376 คน เก็บรวบรวมขอมูล

โดยใชแบบสอบถามพฤติกรรมการดูแลผูปวยที่ผูวิจัยสรางขึ้น  ผลการวจิัยพบวา   พฤติกรรมการดูแล

ผูปวยของพยาบาลตามการรายงานตนเองและตามรายงานของผูปวย อยูในระดับเหมาะสมปานกลาง 

โดยคะแนนเฉลี่ยตามการรายงานตนเองสงูกวาตามการรายงานของผูปวยอยางมนียัสําคัญทางสถิติ 

นอกจากนีย้ังพบวา  พฤตกิรรมการดูแลผูปวยตามการรายงานของพยาบาลมีความแตกตางกนัเมือ่

จําแนกตามแผนกและประสบการณ แตจะไมแตกตางกันเมื่อจาํแนกตามอาย ุ ในสวนการรายงานของ

ผูปวยพบวา พฤติกรรมการดูแลผูปวยของพยาบาลมีความแตกตางกนัเมื่อจาํแนกตามแผนกและระยะ 

เวลาที่อยูในโรงพยาบาล แตจะไมแตกตางกันเมื่อจาํแนกตามอายุและเพศ  งานวิจยัชิ้นนี้ชี้ใหเห็นวา 

ผูปวยมีความคาดหวงัในพฤติกรรมการดแูลเอื้ออาทรของพยาบาลสงูกวาทีพ่ยาบาลคิด  คะแนนเฉลี่ย

ตามการรายงานของผูปวยจึงต่ํากวาตามการรายงานของพยาบาล  ดังนัน้ พยาบาลจึงตองเอาใจใส

และมีพฤติกรรมการดูแลที่เอื้ออาทรตอผูปวยอยูเสมอ 

ยี่สุน ใจดี (2540) ทาํการวิจยัเชิงบรรยายเพื่อศึกษาถึงปฏิบัติการพยาบาลที่เปนการดูแลของ

พยาบาลวชิาชีพ ในโรงพยาบาลรามาธิบดี โดยใชทฤษฎีการดูแลอยางเอื้ออาทรของวัตสัน (Watson’s 

Caring Theory) เปนกรอบแนวคิดในการศกึษา   กลุมตัวอยางเปนพยาบาลที่ใหบริการผูปวยในแผนก

การพยาบาลตางๆ จํานวน 315 คน  เก็บขอมูลโดยใชแบบประเมินปฏิบัติการพยาบาลที่ผูวิจัยสรางขึ้น

ตามปจจัยการดูแล 10 ประการของวัตสนั ผลการวิจัยพบวา การปฏิบัติการดูแลของพยาบาลมีคะแนน

เฉลี่ยโดยรวมอยูในระดับปานกลาง และพบวา พยาบาลที่มีประสบการณการทํางานตางกนัและทาํงาน

ในแผนกการพยาบาลที่ตางกันจะมีการปฏิบัติการดูแลแตกตางกนัอยางมีนยัสําคญัทางสถิติ  ผูวิจัยได

อธิบายวา  ทักษะความสามารถในการปฏิบัติการพยาบาลที่เปนการดูแล  เปนสิง่ที่เกิดจากการสะสม

ประสบการณในวิชาชีพ  และ  ความแตกตางของผูปวยในแตละแผนกมีผลตอการตอบสนองความตอง 

การและการดแูลผูปวยของพยาบาล  ผูวจิัยเสนอแนะวา  เนื่องจากหลักสูตรการศึกษาพยาบาลศาสตร

ในประเทศไทยมิไดบรรจุแนวคิดการดูแลในการเรียนการสอน  ผลการประเมินจงึอยูในระดับปานกลาง  

ถามีการนาํแนวคิดนี้มาใชในการจัดการเรียนการสอน จะเปนปจจัยหนึ่งที่กระตุนใหพยาบาลเขาใจและ

ตระหนักถึงคณุคาของการดูแล อันจะนําไปสูปฏิบัติการพยาบาลที่เปนการดูแลเพิม่มากขึ้น 

ชไมพร สถิรลีลา (2541)   ศึกษาความตองการการดูแลและการไดรับการดูแลจากพยาบาล 

ของผูปวยที่หนวยพักคางรอดูอาการ ตึกผูปวยนอก โรงพยาบาลศิริราช  กลุมตัวอยางมีจาํนวน 200 คน  

เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบสอบถามที่ผูวิจัยสรางขึ้น  ผลการวิจยัพบวา  ความตองการการดูแลจาก
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พยาบาลโดยรวมอยูในระดับสูง  ขณะที่การไดรับการดูแลจากพยาบาลอยูในระดับปานกลาง  ซึ่งแตก 

ตางกนัอยางมนีัยสําคัญทางสถิติ   สําหรับความตองการการดูแลเปนรายดานพบวา  มีความตองการ

ดานการชวยเหลือเพื่อแกปญหาสุขภาพสงูสุดเปนอนัดบัแรก  ซึ่งการไดรับการดูแลก็อยูในระดับสูงเปน

อันดับแรกเชนกัน แตความตองการอยูในระดับสูงกวาการไดรับอยางมนีัยสําคัญทางสถิติ สวนดานการ 

แนะนาํ การสอน การสรางสมัพันธภาพที่ไววางใจ การเคารพในความเปนบุคคล การใหกําลงัใจ และ

การอํานวยความสุขสบาย ผูปวยมีความตองการอยูในระดับสูงแตไดรับการดูแลอยูในระดับปานกลาง 

ซึ่งแตกตางกันอยางมีนยัสําคัญทางสถิติ  งานวิจยัชิ้นนีจ้ึงชี้ใหเหน็วา ถึงแมความตองการดานสุขภาพ

จะเปนสิง่ที่ผูปวยตองการใหพยาบาลดูแลชวยเหลือมากที่สุด  แตการดูแลในเรื่องอื่นๆโดยเฉพาะดาน

จิตใจก็เปนสิง่ที่มีความสําคญั ซึ่งพยาบาลควรใหความสําคัญมากขึน้ 
 

5.2  งานวิจัยที่เกี่ยวของกบัการดูแลอยางเอ้ืออาทรในดานการศึกษาพยาบาล 
งานวิจยัที่เกี่ยวของกับการดแูลอยางเอื้ออาทรทางการศกึษาพยาบาล  เปนการศึกษาเกี่ยว 

กับประสบการณของนักศึกษาพยาบาลตอการดูแลอยางเอื้ออาทรของอาจารยพยาบาล และการศึกษา

เกี่ยวกับพฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาลที่มตีอผูรับบริการ รวมไปถงึการศึกษา

เกี่ยวกับการพฒันาหลักสูตรการจัดการเรียนการสอนที่ไดนําแนวคิดทฤษฎีของการดแูลอยางเอื้ออาทร

มาใช   ไดแกงานวิจัยดังตอไปนี้   

เบค (Beck.1991: 18-22; 1992: 30-34)   ทําการวจิัยเชิงคุณภาพแบบปรากฏการณวิทยา

(Phenomenology) โดยศึกษาประสบการณในการไดรับการดูแลอยางเอื้ออาทรจากอาจารยพยาบาล 

ของนักศึกษาพยาบาลชัน้ปที่  3 และ  4 จาํนวน 47 คน  พบวา พฤติกรรมของอาจารยทีน่ักศึกษารับรูได

มี 47 พฤติกรรม เชน ความตัง้ใจในการดูแลนักศึกษา การคํานึงถึงคุณคาความเปนบคุคลของนักศกึษา 

การทาํใหนักศกึษารูสึกปลอดภัยในการแสดงความคิดเหน็และความรูสึก เปนตน ผลของประสบการณ

ดังกลาวทาํใหนักศึกษาสดชืน่ เขมแข็ง และปรารถนาใหการดูแลเชนนีม้ีตอไปยังบุคคลอื่นๆดวย 

แพทเตอรสัน และ ครอฟอรด (Paterson & Crawford. 1994:164-173)   ศึกษาพฤติกรรม

การดูแลอยางเอื้ออาทรในการเรียนการสอนทางคลนิิกพบวา ตัวบงชีท้ีแ่สดงถึงพฤตกิรรมการดูแลอยาง 

เอื้ออาทรของอาจารยพยาบาลไดแก การคํานึงถึงความเปนบุคคลของนกัศึกษา การรับฟงความคิดเห็น

ของนักศึกษา  การใหความไววางใจแกนักศึกษาโดยใหขอมูลอยางไมปดบัง  การอุทิศตนเพื่อความหวงั

และความสาํเร็จของนักศึกษา  การใหความยุติธรรมแกนักศึกษา  และ  การมีความสามารถทั้งในดาน

การสอนและการปฏิบัติการพยาบาลเพื่ออบรมส่ังสอนแกนักศึกษา 

แฮนสันและสมิทธิ ์(Hanson & Smith.1996:105-112) ศึกษาการรับรูของนักศึกษาพยาบาล

เกี่ยวกับประสบการณการดแูลอยางเอื้ออาทรและไมเอือ้อาทรของอาจารยพยาบาล โดยการสัมภาษณ

นักศึกษาพยาบาลจํานวน 32 คน จากวิทยาลัยพยาบาลเอกชนและมหาวิทยาลัยของรัฐพบวา การดูแล

อยางเอื้ออาทรประกอบดวย  3 ลักษณะใหญๆ คือ  1) การแสดงถึงการยอมรับในความเปนบุคคลของ
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นักศึกษา 2) ความสัมพนัธทีดี่ตอกัน ซึง่ทาํใหเกิดความรูสึกสบายใจ เชือ่มั่น และมีแรงจูงใจในการตอสู

กับการศึกษาที่ยากขึ้น  3) สัมพันธภาพทีแ่นนแฟนระหวางอาจารยกบันักศึกษา   นอกจากนีย้ังพบวา 

การดูแลอยางเอื้ออาทรของอาจารยพยาบาลมีผลทาํใหนักศึกษาเลือกที่จะประกอบอาชีพพยาบาล 

ในทางตรงกันขามถานักศึกษาไดรับประสบการณการดแูลที่ไมเอื้ออาทร  จะสงผลทาํใหนักศึกษาไม

เขาใจในวิชาชพี ขาดความสนใจในการศึกษา  ขาดความเคารพอาจารย  ความเชื่อมั่นในตนเองลดลง 

เกิดความสงสยัในความสามารถของพยาบาล  และมองเห็นวิชาชพีพยาบาลเปนเพียงทางเลือกหนึง่ 

เชพเฟอร (Schaefer. 2003: 36-51)   ทําการวิจยัเพื่อศึกษาพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้อ

อาทรของพยาบาลวิชาชีพ  จํานวน 68 คน ที่มาศกึษาตอเพื่อเปนพยาบาลผูชาํนาญการ (Advanced 

Practice Nursing : APN) ซึ่งเปนการศึกษาในระดับมหาบัณฑิต  เปาหมายของการวิจัยเพื่อสงเสริมให

นักศึกษาเรียนรูเกี่ยวกบัสุนทรียศาสตร (Aesthetic) และความหมายของการดูแลอยางเอื้ออาทรจาก

ประสบการณจริงที่ไดปฏิบัติ  โดยใชกระบวนการคิดสะทอนกลับจากการเขียนบนัทึก (Reflective 

Journal)  เปนกลยุทธในการเรียนรู   นักศึกษาทกุคนจะไดรับมอบหมายใหเขียนบรรยายประสบการณ

ในการดูแลผูปวย (Caring Narratives) คนละ 1 เหตุการณ อยางอิสระไมมีรูปแบบตายตัว มีความยาว

1-3 หนากระดาษ  จากนัน้ แบงนกัศึกษาออกเปน 5 กลุม เพื่อแลกเปลี่ยนประสบการณและอภิปราย

เพื่อใหไดขอสรุปของการเรียนรู   ผลของการวิจัยพบวา พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร ม ี9 ประการ 

(Theme)  คือ  1) การดูแลดานรางกายหรือจิตใจ (Physical Care) เพื่อใหการรักษาความเจ็บปวยที่

เกิดขึ้น  2) การสื่อสาร (Communication) กับผูปวยและครอบครัวเพือ่ใหขอมูล ใหคําแนะนํา หรือให

กําลังใจ  3) การชวยใหสุขสบาย (Comfort) หรือผอนคลายจากความตงึเครียด  4) การอยูกับผูปวย 

(Presence) หรือใหเวลา  5) การทาํความรูจักผูปวย (Knowing) เพื่อชวยใหการดแูลผูปวยแตละคนมี

คุณภาพ  6) การยอมรับในตัวผูปวย (Acceptance) โดยไมมีเงื่อนไข มีความเมตตากรุณา และเคารพ

ในศักดิ์ศรีความเปนมนุษย  7) การสัมผัส (Touch) เพื่อแสดงออกถึงความหวงใย เอาใจใส   8) การ

รวมมือ (Collaboration) กับบุคลากรอื่นๆเพื่อใหการดูแลรักษาผูปวย  9) การสนับสนุนใหผูปวยและ

ครอบครัว (Encouragement) สามารถดูแลฟนฟูสุขภาพของตนเองได  จากผลการวจิัย แสดงใหเหน็วา

ประสบการณจากการปฏิบัติและการคิดสะทอนกลับ  สามารถสงเสริมใหนักศกึษาเรียนรูและเขาใจ

ความหมายและพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรไดเปนอยางด ี

เปฟาน (Pay-Fan. 2001: Online)   ทําการวิจัยและพฒันาเครื่องมือประเมินพฤติกรรมการ

ดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษาพยาบาลระดับปริญญาตรี  ในประเทศใตหวัน  โดยมีวัตถุประสงคเพื่อ

ทดสอบความเที่ยงตรง (Validity) และหาคาความเชื่อมัน่ (Reliability) ของเครื่องมือประเมินพฤตกิรรม 

(Caring Behaviors Scale: CBS) ที่สรางขึ้นจากการสัมภาษณเชิงลกึอาจารยพยาบาลในคณะจาํนวน 

11 คนและจากการจัดสนทนากลุม (Focus Group) อาจารยพี่เลี้ยงในคลินิกและนกัศึกษาพยาบาลชั้น 

ปสุดทาย จํานวน 3 กลุม ทาํใหไดแบบประเมินจาํนวน 56 ขอ จากนัน้ นําไปใหนักศึกษาพยาบาลและ
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อาจารยพยาบาล รวม 297 คน  ประเมินเพื่อนาํไปวิเคราะหหาองคประกอบ (Principal Components 

Analysis) และปรับปรุงจนไดเครื่องมือที่มปีระสิทธิภาพ ผลการวิจยัพบวา พฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้อ 

อาทรมี 3 องคประกอบ คือ  การดูแลชวยเหลือผูปวยใหหายจากการเจ็บปวย  การสนับสนนุใหกําลังใจ

แกผูปวย และ การทําความรูจักผูปวย  นอกจากนี้ยงัพบวา นักศกึษาที่มีอายุ  โปรแกรมการศกึษา และ

เกรดเฉลี่ยตางกันจะมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรแตกตางกนั   ผูวิจัยเสนอแนะวา ควรมีการนํา

แบบประเมินที่สรางขึน้ไปทดลองใชหลายๆครั้ง เพื่อปรับปรุงใหมีประสิทธิภาพดียิ่งขึ้น  

หลี่ฉี (Lee-Hsieh. 2004: 391-400)   ทําการวิจัยเชงิปฏบัิติการเพื่อพฒันาหลักสูตรแบบเอื้อ

อาทร(Caring Curriculum) ของคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยฟยูิน(Fooyin University) ประเทศ 

ใตหวัน เนื่องจากผลการสํารวจเจตคติของนักศึกษากอนการทาํวิจยั พบวามีเพียง 5% ที่คิดวา สามารถ

ใหการดูแลผูปวยไดเหมือนกบัดูแลญาติของตน  ซึ่งเปนอดุมคติที่เปนความคาดหวงัของชาวใตหวนัที่มี

ตอวิชาชพีพยาบาล   วัตถุประสงคของการวิจัยในครั้งนี้เพื่อ วางแผน พัฒนา ทดลองใช และ ประเมิน

ประสิทธิภาพของหลักสูตรที่สรางขึน้สําหรับใชกับนักศกึษาพยาบาลชั้นปที ่1 จากทั้งหมด 3 หลกัสูตร

คือ ชั้นปที่ 1 ชั้นปที ่3 และชั้นปที ่5   กระบวนการพฒันาหลักสูตรใชการวิจัยเชงิปฏบัิติการแบบมสีวน

รวม (Participant  Action Research)   โดยผูรวมวิจยัมีจาํนวน 18 คน  เปนอาจารยจากภาควิชาการ

พยาบาล 9 คน สวนอีก 9 คน เปนอาจารยจากภาควิชาอื่น ที่มีสวนรวมในการสอนนักศึกษาและสมัคร

ใจเขารวมโครงการ  ผูรวมวจิัยทัง้หมดจะรวมกันวางแผน ออกแบบ ทดลองใช และประเมินผลหลกัสูตร  

พรอมทัง้เก็บรวบรวมขอมูลควบคูไปกับกระบวนการพฒันาหลักสูตร   การเก็บขอมูลไดจากการทบทวน

เอกสารงานวจิัย การสังเกต และ การทาํรายงาน (Self-Report) ของผูรวมวิจัย ซึง่การรายงานประกอบ 

ดวยการเขียนบันทกึ (Journals) การสัมภาษณ และการตอบคําถาม  ผลการวิจยัพบวา กรอบหลกัสูตร 

(Framework of Caring Curriculum) ประกอบดวย 3 กลุมวิชาหลกัคือ 1) วิชาแกน ซึง่ตองเรียนในชั้น

ปที่ 1,3,และ 5 รวม 6 หนวยกิต  2) วิชาเลอืก  และ 3) กจิกรรมเสริมหลักสูตร   กลุมวิชาแกนประกอบ 

ดวยวิชาบทนาํเขาสูการดูแลอยางเอื้ออาทร  การประยกุตใชแนวคิดของการดูแลอยางเอื้ออาทร  และ  

การดูแลอยางเอื้ออาทรในวชิาชีพพยาบาล  เนื้อหาของวิชาบทนาํเขาสูการดูแลอยางเอื้ออาทร สําหรับ

นักศึกษาชัน้ปที่ 1  ประกอบดวย  แนวคิด/ความหมายของการดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring Concept) 

พฤติกรรมของการดูแลอยางเอื้ออาทร (Performance of Caring Actions)  และ การจูงใจและสงเสริม

ใหมีการดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring Motivations)   กลยุทธที่ใชในการเรียนการสอน  ไดแก  การใช

แมแบบ การคดิสะทอนสะทอนกลับ การสนทนา การเขียนบนัทกึ และ การดูแลเอื้ออาทรในกลุมเพื่อน  

ดังแสดงในภาพประกอบ 19 
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ภาพประกอบ 19  กรอบหลกัสูตรแบบเอื้ออาทรของคณะพยาบาลศาสตร  มหาวทิยาลัยฟูยนิ  ใตหวนั 

ที่มา: Lee-Hsieh. (2004).).  An Action Research on The Development of a Caring Curriculum  

           in Taiwan. P. 394. 

 
สําหรับการประเมินผลหลักสูตรประเมินจากความรู เจตคติ และพฤติกรรมการของนกัศึกษา

พยาบาล โดยใชขอสอบ ผลการเขียนบันทกึ และการสังเกตพฤติกรรมการมีสวนรวมในชั้นเรียน การมี

ปฏิสัมพันธกับเพื่อนและอาจารย หรือการแสดงความคิดเห็นตางๆ ซึง่ผลการประเมนิพบวา ความรูของ

นักศึกษาอยูในเกณฑดี แตเจตคติและพฤติกรรมยังเปลีย่นแปลงไมชดัเจน ผูวิจัยอภิปรายวา เปนเพราะ

ระยะเวลาที่ส้ัน ซึง่ตองประเมินอีกในหลกัสูตรตอเนื่องคือ ในชัน้ปที ่3 และ 5   ผูวิจยัใหขอเสนอแนะวา 

ควรเริ่มปลูกฝงความรู เจตคติ และพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษาตัง้แตปแรกและทํา

อยางตอเนื่อง รวมไปถึงการใหความสําคัญกับแรงจูงใจและความสามารถของอาจารยผูสอนดวย 

 
หลักสูตรแบบเอื้ออาทร 

(Caring Curriculum) 

กิจกรรมเสริมหลกัสูตร 
(Activities) 

• สัมมนาเรื่องการดูแลอยางเอื้ออาทร
ในนักศึกษาพยาบาลชาย 

• การแขงขันแสดงบทบาทการดูแล
อยางเอื้ออาทรในชั้นเรียน  

• กิจกรรมอาสาสมัคร 
• การประยุกตใชการดูแลอยางเอื้อ
อาทรในการฝกปฏิบัติงาน 

กลยุทธทีใ่ชในการเรียนการสอน 
(Teaching Strategies) 

& การใชแมแบบ (Role Modeling)                & การสนทนา (Dialogue) 
& การคิดสะทอนสะทอนกลับ (Reflection)     & การเขียนบันทึก (Journaling) 
& การดูแลเอื้ออาทรในกลุมเพื่อน (Caring Groups) 

รายวิชาเลือก 
(Electives Courses) 

• ศิลปของการดูแลอยางเอื้ออาทร
และความสัมพันธระหวางบุคคล 

• การดูแลอยางเอื้ออาทรตอสังคม 

• การศึกษาเพื่อชีวิต 

• ความฉลาดทางอารมณ 
• การมีชีวิตและความตาย 

รายวิชาแกน (6 Cr.)
(Core Courses)  

• บทนําเขาสูการดูแลอยางเอื้ออาทร 
(ป 1) 

• การประยุกตใชแนวคิดของการ
ดูแลอยางเอื้ออาทร (ป 3) 

• การดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชีพ  

พยาบาล (ป 5) 

หลักสูตรที่เปนทางการ 

(Formal Curriculum) 

หลักสูตรที่ไมเปนทางการ 

(InFormal Curriculum) 

หลักสูตรแบบเอื้ออาทร 
(Caring Curriculum) 



 107 

สําหรับงานวิจยัในประเทศไทย มีรายงานการศึกษาดังตอไปนี้ 

ศรีสุดา งามขํา (2539)  ศึกษาพฤติกรรมการดูแลนักศกึษาพยาบาลของอาจารยพยาบาลใน

การสอนทางคลินิกและทัศนคติตอวิชาชีพการพยาบาลของนักศกึษาพยาบาล ชัน้ปที ่2 ชั้นปที ่3 และ

ชั้นปที ่4 ของวิทยาลัยพยาบาลในสงักัดกระทรวงสาธารณสุข เขตภาคเหนือ จํานวน 283 คน  โดยใช

แบบสอบถามที่ผูวิจยัสรางขึน้ตามแนวคิดของโรช (Roach)   ผลการวจิัยพบวา พฤติกรรมการดูแลนัก 

ศึกษาของอาจารยพยาบาลโดยรวมอยูในระดับปานกลาง  เมื่อพิจารณาเปนรายดานพบวา ทั้ง  5 ดาน 

ไดแก  ความเห็นอกเหน็ใจ  ความรูความสามารถ  ความไววางใจ  การมีจิตสํานกึทางจริยธรรม  และ 

ความยึดมัน่ผกูพนั อยูในระดับปานกลางเชนกนั  โดยนกัศึกษาแตละชั้นป มกีารรับรูพฤติกรรมการดูแล

ของอาจารยพยาบาลในการสอนทางคลนิกิแตกตางกนัอยางมีนยัสําคัญทางสถิติ  นอกจากนีย้ังพบวา 

พฤติกรรมการดูแลของอาจารยพยาบาลในการสอนทางคลินิกมีความสมัพันธทางบวกกับเจตคติตอ

วิชาชพีการพยาบาลของนักศึกษาพยาบาล   ผูวิจัยอธบิายวา  การที่อาจารยพยาบาลแสดงพฤติกรรม

การดูแลนักศกึษาในขณะทีม่ีการเรียนการสอนทางคลนิิก จะทาํใหนกัศึกษารูสึกประทับใจ เห็นคุณคา

และความสาํคัญของการดูแล สรางความรูสึกที่ดีตอตัวเองและวิชาชีพ 

ปริญดา ศรีธราพพิัฒน (2540) ศึกษาพฤตกิรรมการดูแลผูปวยสูงอายขุองนักศกึษาพยาบาล

ตามการรับรูของนักศกึษาและผูปวยสงูอายุ  กลุมตัวอยางเปนนกัศึกษาพยาบาล ชัน้ปที ่3  วทิยาลัย

พยาบาลบรมราชชนนี ชยันาถ และผูปวยสูงอาย ุจํานวนกลุมละ  10 คน เครื่องมือที่ใชในการวิจยั ไดแก 

แบบสอบถาม แบบสังเกตพฤติกรรม แบบบันทกึรายงานการดูแลผูปวย แบบสัมภาษณเชิงลึกและการ

สนทนากลุม  ผลการวิจยัพบวา   พฤติกรรมการดแูลผูปวยสูงอายุโดยรวมทุกกลุมอยูในระดับปานกลาง 

สําหรับรายดานพบวา พฤติกรรมดานพันธะผูกพันในการปฏิบัติงาน  ดานความสามารถในการปฏิบัติ 

งาน และ ดานจิตสํานึกของความถกูตองทางศีลธรรมจริยธรรมอยูในระดับดี  สวนพฤติกรรมดานความ 

เห็นอกเหน็ใจ และดานความเชื่อมั่นไวใจ อยูในระดับปานกลาง โดยพบวานักศึกษาที่มีผลสัมฤทธิท์าง 

การเรียนสงูมพีฤติกรรมการดูแลผูปวยดีกวาผูที่มีผลสัมฤทธิท์างการเรียนปานกลาง   นอกจากนีย้งัพบ 

วา นักศกึษาพยาบาลและผูปวยสูงอายุมคีวามเห็นตรงกันวา พฤตกิรรมการดูแลมีองคประกอบ  8 ดาน 

ไดแก  ดานความรูสึกยอมรบัในความเปนมนุษย  ดานพนัธะผกูพนัในการปฏิบัติงาน  ดานความรูและ

ความสามารถในการดูแล ดานความเหน็อกเหน็ใจ ดานความเชื่อมัน่ไววางใจ  ดานการใหความเคารพ

นับถือ ดานการใหคุณคาศักดิ์ศรีความเปนบคุคล และดานจิตสํานึกความถูกตองทางศีลธรรมจริยธรรม  

นัยนา ภูลม (2543)  ทําการวิจัยกึง่ทดลองเพื่อเปรียบเทยีบพฤตกิรรมการดูแลผูปวยเด็กของ

นักศึกษาพยาบาล กลุมที่ไดรับการสอนโดยใชโปรแกรมการเรียนรูแบบกรณีศึกษากบักลุมที่ไดรับการ

สอนตามปกติ  กลุมตัวอยางเปนนกัศึกษาพยาบาลศาสตร ชั้นปที ่3  วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนน ี

สระบุรี จํานวน 38 คน แบงเปนกลุมควบคุมกับกลุมทดลองกลุมละ 19 คน เครื่องมอืที่ใชในการทดลอง

ประกอบดวยแผนการสอนแบบกรณีศึกษา 3 แบบ ที่สรางขึ้นตามแนวคิดการเรียนรูแบบกรณีศึกษา
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และการเรียนรูโดยการสงัเกตและเลียนแบบของแบนดูรา (Bandura)   เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชแบบ 

สอบถามและแบบบันทกึการสังเกตพฤติกรรมการดูแลผูปวยที่ผูวิจัยสรางขึ้นตามกรอบแนวคิดการดูแล

ของโรช (Roach)  ซึ่งม ี5 ดานคือ  ความเห็นอกเหน็ใจ (Compassion)   ความสามารถในการดูแล

(Competence)  ความเชื่อมั่นไววางใจ (Confidence)  จิตสํานกึทางศีลธรรมจริยธรรม (Conscience) 

และ พนัธะผกูพันในการปฏิบัติการดูแล (Commitment)   ผลการวิจยัพบวา  การสอนโดยใชโปรแกรม

การเรียนรูแบบกรณีศึกษาสามารถพัฒนาพฤติกรรมการดูแลผูปวยเด็กของนักศึกษาพยาบาลได  โดย

คะแนนเฉลีย่พฤติกรรมการดูแลของนักศกึษาพยาบาลกลุมทดลอง ทัง้โดยรวมและรายดานสงูกวากลุม

ควบคุมอยางมีนัยสาํคัญทางสถิติ ผูวิจัยเสนอแนะวา ควรมีการนําแนวคิดการดูแลและรูปแบบการสอน

โดยใชโปรแกรมการเรียนรูแบบกรณีศึกษา ไปประยุกตใชในการจัดการเรียนการสอนทางคลนิิก เพื่อ

พัฒนาพฤติกรรมการดูแลผูปวยซึง่ถือเปนคุณสมบัติสําคัญของนักศึกษาพยาบาลที่จะสําเร็จออกไป

เปนพยาบาลวชิาชีพที่ดีในอนาคต 

ศิริรัตน สุกีธร  ทัศนยีวรรณ พฤกษาเมธานันธ  และ เบญจวรรณ คุณรัตนาภรณ. (2544: 37-

48)  ทําการวจิัยเพื่อศึกษาการรับรูของนกัศึกษาหลักสตูรพยาบาลศาสตรบัณฑิต (ตอเนื่อง) ชัน้ปที่ 3 

จํานวน 43 คน ตอพฤติกรรมความเอื้ออาทรของอาจารยพยาบาลดานความเหน็อกเห็นใจ  ดานการใช

ความรูความสามารถ ดานความมัน่ใจ  ดานการมจีิตสํานึกทางมโนธรรม และ ดานการยึดมั่นผกูพนั  

ขณะที่สอนภาคปฏิบัติ ในหนวยหองคลอด โรงพยาบาลศิริราช  เครื่องมือที่ใชในการวิจัยเปนแบบสอบ 

ถามที่สรางขึน้โดยอาศัยกรอบแนวคิดของโรช (Roach)  และดัดแปลงจากแบบสอบถามบางสวนของ 

ศรีสุดา งามขํา  ผลการวจิัยพบวา  นักศกึษามีการรับรูพฤติกรรมความเอื้ออาทรโดยรวมและรายดาน

ทั้ง 5 ดาน อยูในระดับคอนขางมาก จากผลการศึกษาครั้งนี้ผูวิจยัเสนอแนะวา อาจารยพยาบาลควร

ตระหนักถึงการสรางสัมพนัธภาพที่ดี  มีความเอื้ออาทร และ เปนแบบอยางที่ดีตอนกัศึกษา  รวมทั้ง

สถาบนัการศกึษาควรจัดหลักสูตรการเรียนการสอนที่เอื้อตอการมีสัมพันธภาพที่ดีระหวางอาจารยกับ

นักศึกษาเพื่อสงเสริมใหนักศึกษารูสึกมีคุณคาในตนเอง มีความมัน่ใจในวิชาชีพ และ สามารถใหการ

ดูแลอยางเอื้ออาทรตอบุคคลอื่นๆได 

วาสนา เจือทอง (Juethong.1998: Online) ทําการวิจยัเชิงคุณภาพแบบปรากฏการณวิทยา

(Hermeneutic Phenomenological Approach)  โดยศึกษาประสบการณชีวิตของนักศึกษาพยาบาล

ไทยจํานวน  24 คน  เกี่ยวกบัความเอื้ออาทรและความไมเอื้ออาทรของอาจารยพยาบาลในขณะทีฝ่ก

ปฏิบัติงาน  เกบ็ขอมูลโดยการสัมภาษณ  ผลการวิจยัพบวา  นักศึกษาพยาบาลรับรูถึงความเอื้ออาทร

จากการแสดงออกของอาจารยพยาบาล คือ อาจารยมีความเขาใจในตวันักศกึษา เหน็อกเห็นใจ เอาใจ

ใสอยางจรงิใจ หวงใย มีความผูกพนั และมีความสมัพนัธที่ดีตอกัน  โดยอาจารยทีม่ีความเอื้ออาทรจะ

เปรียบไดกับแมที่ดูแลลกูในบรรยากาศที่ไมแตกตางไปจากทีบ่าน ซึง่นกัศึกษาพยาบาลอธิบายลักษณะ

ของอาจารยทีม่ีความเอื้ออาทรวามีลักษณะ  4 ประการ คือ1) ทาํใหบรรยากาศการเรยีนการสอนอบอุน
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ปลอดภัยเหมอืนกับอยูที่บาน  2) มีศิลปะในการพูดจูงใจ  3) มีการใหอํานาจ (Empowerment)  และ 

4) เปนแบบอยางที่ดีในเชิงวิชาชพี (Role Model for Clinical Competence)  สําหรบัอาจารยที่ไมมี

ความเอื้ออาทร   มีลักษณะ  4 ประการ คือ  1) ขาดความยุติธรรมในการประเมินผลการฝกปฏิบัติงาน  

2) ไมใหอํานาจ (Disempowerment)  3) มองนักศึกษาในดานลบตลอดเวลา (Negative Label)  และ 

4) ไมยืดหยุน  ผลการวิจัยนี้ จะชวยใหอาจารยพยาบาลตระหนักถึงการมีสัมพันธภาพที่ดีและเอื้ออาทร

ตอนักศึกษา  โดยเฉพาะการดูแลในขณะที่ฝกปฏิบัติงาน ซึง่จะชวยใหนกัศึกษามีการเรียนรูความเอื้อ

อาทรนาํไปสูการปฏิบัติตอไป 

 สายใจ พัวพันธ (Saichai Puapan. 2001. Online)   ทําการศึกษาวิจยัเชิงคุณภาพแบบ 

Exploratory Descriptive Study  ดวยการพัฒนาหลักสูตรระยะสั้น 8 สัปดาห โดยบูรณาการการคิด

แบบโยนิโสมนสิการ (Wise Attention) เขากับการเรียนการสอนทางการพยาบาล  เพื่อศึกษาผลของ

หลักสูตรตอการพัฒนาการทําความรูจักตนเองและความสามารถของการสรางสรรคทางเลือกที่ฉลาด

(Wise Choices) ในการใชชีวิตสวนตัวและในการปฏิบัติการพยาบาลที่มีสัมพนัธภาพแบบเอื้ออาทร  

กลุมตัวอยางคือ นักศึกษาพยาบาลชัน้ปที่ 3 คณะพยาบาลศาสตร  มหาวิทยาลยับูรพา จาํนวน 11 คน  

ผลของการวิจยั  เปนการรับรูของนักศึกษาที่มีตอหลักสตูร ไดแก  การไดรับความรูใหมทีท่รงคุณคา  

การตระหนักรูในตนเอง การมีวิวัฒนาการแหงตน ความเปนไปไดของทางเลือกที่ฉลาด  ความเปนไปได

ในการพัฒนาตนเอง และ ความเปนไปไดของการพฒันาสัมพนัธภาพแบบเอื้ออาทร  ซึง่มีผลตอการ

เขาใจความหมายของประสบการณในชวีติของผูปวย  การเขาใจในความตองการของผูปวย  และ การ

พัฒนาความตัง้ใจดีตอผูปวย 

 จากการศึกษางานวิจยัที่เกี่ยวของกับการดแูลอยางเอื้ออาทรทัง้ในดานปฏิบัติการพยาบาล 

และในดานการศึกษาพยาบาล  พบวา  การดูแลอยางเอือ้อาทรเปนสัมพันธภาพระหวางพยาบาลกบั

ผูรับบริการที่เกิดขึ้นในขณะปฏิบัติการดูแล หรือเปนสัมพันธภาพระหวางอาจารยกบันักศึกษาพยาบาล

ในกระบวนการเรียนการสอน  ซึ่งการปลูกฝงหรือสงเสริมใหนกัศึกษาพยาบาลมพีฤติกรรมการดูแลที่

เอื้ออาทรตอผูรับบริการ ข้ึนอยูกับการจัดการศึกษาทางการพยาบาลที่จะกาํหนดนโยบายหรือแนว

ทางการปฏิบัติ  ต้ังแตการพฒันาหลักสูตร  การบริหารหลักสูตรโดยการหากลยุทธในการจัดการเรียน

การสอน ซึ่งมหีลากหลายวธิีตามแนวคิดทฤษฎทีี่นกัวิชาการทางการพยาบาลเสนอไว  ดังในรายงาน

การวิจยัทีก่ลาวมาแลว   จากการทบทวนเอกสารและงานวิจยัที่เกี่ยวของ ผูวจิัยไดนาํไปสูการ

สังเคราะหกรอบแนวคิดในการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแล

อยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล ดังจะไดนําเสนอในสวนตอไป 
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6. กรอบแนวคิดในการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอน 
วิชาชพีการพยาบาลเปนวิชาชีพที่ใหบริการแกสังคมเกีย่วกับการดูแลรักษาสุขภาพอนามัย 

ของเพื่อนมนษุย ตองเกี่ยวของกับความสุขและความทุกขตามภาวะธรรมชาติของมนษุย การดแูลอยาง

เอื้ออาทร(Caring) จึงเปนหวัใจและเปนเอกลักษณของวชิาชีพที่พยาบาลสามารถปฏิบัติบทบาทหนาที่นี้

ไดอยางเปนอสิระ(Autonomous) และเปนสิ่งที่ตองปลกูฝงใหผูที่จะเปนพยาบาลตระหนกัในความสําคัญ 

มีเจตคติและมีพฤติกรรมที่เอื้ออาทรตอผูรับบริการอยูเสมอ  การหาแนวทางหรือการพัฒนารูปแบบการ

จัดการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงใหนักศกึษาพยาบาลมพีฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร จงึเปนสิง่ที่มี

ความสาํคัญเปนอยางยิง่สําหรับสถาบนัการศึกษาและผูที่มีหนาที่ในการจัดการเรียนการสอน 

จากการศึกษาเอกสารและงานวิจัยที่เกีย่วของ ผูวิจยัพบวา หลักพทุธธรรมมีแนวคิดและแนว

ทางการปฏิบัติที่สอดคลองกับแนวคิดทฤษฎีของการดแูลอยางเอื้ออาทรทางการพยาบาลเปนอยางยิง่ 

รวมทัง้ยงัเปนแนวทางที่เหมาะสมกับสภาพของสังคมไทย เพราะพุทธศาสนาเปนพืน้ฐานในการดาํรง 

ชีวิตของคนไทยมาเปนเวลายาวนาน และมีหลักการทีเ่ปนสากล สามารถนํามาประยกุตใชในการให 

บริการสุขภาพได  ผลจากการทบทวนเอกสารและงานวจิยัที่เกี่ยวของรวมทัง้จากการศึกษาเชงิคุณภาพ  

(รายละเอียดการศึกษาอยูในบทที่ 3 และ 4)  ผูวิจัยไดนาํผลของการศึกษาทั้ง 2 สวน มาสังเคราะหเปน

โครงสรางรูปแบบการจัดการเรียนการสอนไดดังนี้ 

1) องคประกอบของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน   สังเคราะหจากแนวคิดในการออก 

แบบการจัดการเรียนการสอน (ทิศนา แขมมณี. 2545; วชิัย วงษใหญ. 2537; ชาญชยั ยมดษิฐ.2548; 

Dick; & Carey. 1996)  ซึ่งประกอบดวย แนวคิดและหลักการ วัตถุประสงค ผลลัพธที่คาดหวงั สาระ

การเรียนการสอน กระบวนการเรียนการสอน และ การประเมินผลหรือประสิทธิภาพของรูปแบบ  

2) แนวคิดและหลักการของรูปแบบ   สังเคราะหจากปรชัญาการศึกษาไทยตามแนวพุทธ

ธรรม (พระธรรมปฎก.2544; 2547) และแนวคิดทฤษฎีการเรียนรูของกลุมมนุษยนยิม(ทิศนา แขมมณี

2545; ชาญชยั ยมดษิฐ. 2548; วิชัย วงษใหญ. 2537)  มีสาระสําคัญโดยสรุปคือ 
“ การจัดการเรียนการสอนมุงเนนที่การฝกอบรมนักศึกษาพยาบาลใหพฒันาปญญาและมเีจตคติที่

ถูกตอง โดยใชกระบวนการฝกฝนพัฒนาตนตามหลัก ไตรสิกขา และพรหมวิหาร 4 เปนหลักปฏิบัติสําหรับ 

ฝกอบรมกายวาจา จิตใจ และปญญาใหเจริญงอกงาม ดําเนินชีวิตอยางมคีวามสุขและมคีุณคา สามารถเรียนรู

และมีประสบการณจากธรรมชาติชีวิตของมนุษย ทําใหเขาใจในความคิด ความเชื่อ และความตองการของผูรับ 

บริการมากขึ้น นําไปสูปฏิบัติการพยาบาลแบบองครวมที่คํานึงถึงปจจัยทั้งทางดานรางกาย จิตใจ สังคมและจิต

วิญญาณของผูรับบริการ นอกจากนี้ การจัดการเรียนการสอนยังใหความสําคัญกับคุณคาและศักดิ์ศรีของความ 

เปนมนุษยโดยเชื่อวา มนุษยมศีักยภาพและมแีรงจูงใจภายในที่จะพัฒนาตนเองไปสูความเปนมนุษยที่สมบูรณ

หากไดรับอิสรภาพและเสรีภาพ   การจัดการเรียนการสอนที่เนนความเปนมนุษย และการมีมนุษยสัมพนัธ

ระหวางผูสอนกับผูเรียน จะชวยใหนักศึกษาพยาบาลเขาใจผูอื่นและมีมนษุยสัมพันธที่ดีตอผูปวย/ผูรับบริการ ” 
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3) วัตถุประสงค และ ผลลัพธที่คาดหวงัของรูปแบบ   ไดจากการสังเคราะหแนวคิดเกีย่วกับ 

การเรียนการสอนทางการศึกษาพยาบาล ไดแก ศาสตรสาขาพยาบาล ลักษณะเฉพาะของวิชาชีพ วัตถุ 

ประสงคของการจัดการศึกษาพยาบาล และแนวโนมการจัดการศึกษาพยาบาลในปจจุบันที่นกัวิชาการ 

และนักการศึกษาพยาบาลหลายทานไดกลาวไว (สิวลี ศิริไล. 2542; ที่ประชุมคณบดีและหัวหนาสถาบนั 

การศึกษาของรัฐในสังกัดทบวงมหาวิทยาลยั. 2544; ดรุณี รุจกรกานต. 2541; Bevis & Watson. 2000)  

และที่สําคัญทีสุ่ดคือ  แนวคดิจากหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตของกระทรวงสาธารณสุข ซึ่งเปน

หลักสูตรทีพ่ฒันาขึน้โดยใชทฤษฎีการดูแลมนุษยอยางเอื้ออาทรและเปนหลักสูตรที่ใชในการจัดการเรียน

การสอนของวทิยาลยัพยาบาลในสังกัดทัง้หมด (สถาบันพระบรมราชชนก. 2546; ไพลิน นุกูลกจิ.2546) 

ผูวิจัยไดนาํแนวคิดทั้งหมดดงักลาว มาวิเคราะหสาระสําคัญเพื่อกําหนดวัตถุประสงค และผลลัพธทีค่าด 

หวงัของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนในการวิจัยครั้งนี้ ดังนี ้
                   วัตถุประสงคของรูปแบบ: 

                   “ เพื่อปลูกฝงใหนักศึกษาพยาบาลมีเจตคติที่ดี มีคุณธรรม จริยธรรม ในการชวยเหลือเกื้อกูลเพื่อน

มนุษยใหมีสุขภาพดี  นําไปสูการปฏิบัติการพยาบาลโดยมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ ” 

                   ผลลัพธของรูปแบบ:  นักศึกษาพยาบาลมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ 

     สําหรับองคประกอบของพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรซึ่งเปนผลลัพธที่ตองการให

เกิดขึ้นในนักศกึษาพยาบาล  ผูวิจัยไดสังเคราะหมาจากแนวคิดทฤษฎีและงานวจิัยตางๆที่เกีย่วของกับ

การดูแลอยางเอื้ออาทรทางการพยาบาล (Watson. 2005;  Swanson. 2000: Citing; Larson. 1987;  

Roach. 1997;  Wolf. et.al. 1994: Citing Brown. 1986;  Leininger. 1988;  พยอม อยูสวัสด์ิ. 2537;  

พิรุณ รัตนวนชิ. 2542)  รวมกับการศึกษาเชิงคุณภาพโดยทําการสัมภาษณผูที่เกี่ยวของกับการจดัการ

เรียนการสอน ไดแก อาจารยพยาบาล  พยาบาลวิชาชพี  นักศึกษาพยาบาล และ ผูรับบริการ แลวนํา

ขัอมูลทั้งหมดมาสังเคราะหพบวา พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรมอีงคประกอบ 6 ประการคือ 
(1)  มีมนุษยสัมพันธดี  

(2)  มีความเมตตากรุณา       

(3)  เคารพในคุณคาของความเปนมนุษย    

(4)  มีกลยุทธและทักษะการบริการ    

(5)  ยึดมั่นผูกพันในพันธะหนาที่  และ 

(6)  สงเสริมใหมีสุขภาพดีแบบองครวม     

4) สาระการเรยีนการสอนของรูปแบบ  ไดจากการสังเคราะหแนวคดิทฤษฎีของการดูแล

อยางเอื้ออาทรทางการพยาบาล (Watson. 2005; Morse. et.al. 1990; Leininger.1988; พยอม อยู

สวัสด์ิ.2543) และหลักพุทธธรรมที่นาํมาเชื่อมโยงสูการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงใหเกิดการดูแลอยาง

เอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล (พระธรรมปฎก. 2544; 2546; 2547;  พระพรหมคณุาภรณ. 2547; 

ทัศนีย ทองประทีป. 2545; นิเทศ สนัน่นารี. 2547)  ทาํใหไดสาระของการสอนในประเด็นหลักๆ ดังนี ้
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(1) ความหมายของการดูแลอยางเอื้ออาทร 

(2) ความสําคัญของการดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชีพการพยาบาล 

(3) การปลูกฝงเจตคติและพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรโดยใชหลักพุทธธรรม 

5) กระบวนการเรียนการสอนของรูปแบบ  ไดจากการสงัเคราะหเกีย่วกบัการเรียนการสอน 

ทางการศึกษาพยาบาล (ดรุณี รุจกรกานต. 2541; สถาบนัพระบรมราชชนก. 2546; ไพลิน นกุูลกิจ. 

2546; Bevis & Watson. 2000)  กระบวนการพยาบาล (สุจิตรา เหลืองอมรเลิศ และ เอื้อมพร ทอง

กระจาย. 2533: 5-7; สุระพรรณ พนมฤทธิ์. 2541; ฟารดิา อิบราฮิม. 2541; Doenges. et.al. 1992)   

แนวคิดทฤษฎีของการดูแลอยางเอื้ออาทรทางการพยาบาล (Watson. 2005; Halldorsdotter.1990; 

Bauer. 1990; พยอม อยูสวสัด์ิ. 2543)  และ  กระบวนการคิดสะทอนกลับ (Johns. 2000: Citing 

Gibbs. 1988; Eyler. 2002: Citing Kolb.1984; Davies. 1995)  รวมทัง้สังเคราะหหลักพทุธธรรมที่

นาํมาเชื่อมโยงสูการเรียนการสอน (พระธรรมปฎก.2544; 2546; 2547; พระพรหมคุณาภรณ.2547; 

ทัศนีย ทองประทีป. 2545; นิเทศ สนัน่นารี. 2547)   ซึ่งสามารถสรุปสาระสําคัญของหลกัการจัด

กระบวนการเรยีนการสอนของรูปแบบ ไดดังนี ้
(1) มุงถายทอดแนวคิดและปลูกฝงคุณธรรมจริยธรรมในการชวยเหลือเกื้อกูลเพื่อนมนุษยใหมี

สุขภาพดี  โดยอาศัยกระบวนการฝกฝนพัฒนาตนตามหลักพุทธธรรมคือ ไตรสิกขา ไดแก ศีล สมาธิ ปญญา   

ซึ่งเปนการฝกฝนกายและใจ ใหมีความคิดดี คิดชอบ และ มีการปฏิบัติที่ดี   

(2) คุณธรรมสําคัญที่นํามาใชสงเสริมใหเกิดความเอื้ออาทรตอผูรับบริการคือ พรหมวิหาร 4  
ไดแก เมตตา กรุณา มุทิตา และ อุเบกขา   

(3) กระบวนการฝกฝนพัฒนาตนดําเนินการตามพุทธวิธีในการสอน ไดแก ปริยัติ ปฏิบัติ ปฏิเวธ 

คือ การไดรับฟงรับรูหลักการหรือทฤษฎี  แลวนําไปลงมือปฏิบัติ  และเชื่อมโยงความรูกับการปฏิบัติ จนเกิดผลลัพธ

คือ การมีเจตคติและพฤติกรรมที่ดีตามความคาดหวัง 

(4) กระบวนการเรียนรูของนักศึกษาใหความสําคัญกับ ปจจัยภายนอกหรือปรโตโฆสะ คือ การ

เรียนรูจากอาจารย เพื่อน ที่มีความเปนกัลยาณมิตร และ ปจจัยภายในหรือโยนิโสมนสิการ คือ การคิดพิจารณา

ไตรตรอง หรือการคิดสะทอนกลับจากการปฏิบัติเพื่อใหเกิดการเรียนรู เขาใจในตนเองและผูอื่น 

 (5) ปฏิสัมพันธระหวางผูสอน ผูเรียน และผูรับบริการตั้งอยูบนพื้นฐานของการดูแลอยางเอื้ออาทร 

ที่ยึดหลักการดูแลเอาใจใสมนุษย และ การเห็นคุณคาของมนุษย 

(6) ใชกระบวนการพยาบาลในการบูรณาการประสบการณเรียนรูที่ไดจากภาคทฤษฎีสูภาคปฏิบัติ

อยางเปนระบบ โดยเนนการปฏิบัติการพยาบาลแบบองครวม 

6) การประเมนิผลหรือประสิทธิผลของรูปแบบ  เปนการประเมินผลลพัธของรูปแบบ คือ 

การประเมินพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล 
 

การสังเคราะหโครงสรางรูปแบบการจัดการเรียนการสอน จากแนวคิดทฤษฎีตางๆสามารถ

แสดงความสมัพันธไดดังภาพประกอบ 20 
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จากโครงสรางรูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่สังเคราะหมาจากแนวคิดทฤษฎีตางๆ ดัง 

กลาวมาแลว  ผูวิจัยไดนาํหลกัการในแตละสวนมาเชื่อมโยงสูการสรางกรอบแนวคิดของรูปแบบการ

จัดการเรียนการสอน ซึง่เปนการอธิบายกระบวนการเรียนการสอนของรูปแบบที่ผูวิจยัจะนาํไปทดลอง

ใชกับนักศกึษาพยาบาล เพือ่ใหเกิดผลลัพธของการเรียนการสอนตามที่ตองการ  มีรายละเอยีดดังนี ้

กระบวนการเรยีนการสอนตามรูปแบบ  เปนการบูรณาการหลักพุทธธรรมมาใชในการเรียน

การสอนภาคปฏิบัติซึ่งเปนการเรียนการสอนในคลินกิหรือหอผูปวย เนื่องจากตองการใหนกัศึกษาเกิด

การเรียนรูจากประสบการณจริง  มีการเชื่อมโยงการเรียนรูจากภาคทฤษฎีสูการปฏิบัติ  และสามารถ

ประเมินพฤตกิรรมของนักศกึษาไดโดยตรง  กระบวนการเรียนการสอนจะเริ่มตนจากปจจัยภายนอก 

ไดแก อาจารยผูสอน ทําหนาที่เปน กลัยาณมิตร หรือผูชักนาํผูเรียนใหเขาสูกระบวนการเรียนรูหรือ

กระบวนการฝกฝนพัฒนาตน และเปนผูคอยใหความชวยเหลือหรือใหคําแนะนําแกผูเรียนตลอดระยะ 

เวลาของกระบวนการเรียนการสอน   เนือ่งจากตามแนวคิดในหลักพุทธธรรมกลาววา  การเรียนรูของ

ผูเรียนสวนใหญมักจะเริ่มตนจากปจจัยภายนอกเปนสิ่งกระตุนใหอยากเรียนรูหรือรูจักคิดพิจารณาคือ

การมี โยนิโสมนสิการ ซึง่เปนปจจยัภายในตนทีจ่ะนาํไปสูกระบวนการของการศึกษาที่แทจริง เมื่อ

ผูเรียนเห็นดีเห็นชอบ และมคีวามเชื่อที่ถกูตองที่เรียกวา สัมมาทิฏฐิ กระบวนการฝกฝนพฒันาตนก็

จะดําเนนิไปอยางกาวหนา  ในขั้นตนกอนเขาสูการเรียนการสอนที่แทจริงจึงเปนการเตรียมนักศึกษา

ใหเขาใจตอแนวทางการเรียนการสอนตามแนวคิดของรปูแบบ  

ในขั้นตอนของการเรียนการสอน ประกอบดวย 3 ข้ันตอนหลัก คือ  ปรยิัติ  ปฏิบัติ  และ 

ปฏิเวธ ไดแก  การใหความรู ความเขาใจเกี่ยวกับการดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชพีพยาบาล และ

ปลูกฝงจิตสํานึกโดยใชหลักพุทธธรรมคือ ไตรสิกขา และ พรหมวหิาร 4   จากนัน้ใหนาํสิ่งที่ไดจาก

การเรียนรูและการฝกฝนพัฒนาตนไปปฏิบัติจริงใน กระบวนการพยาบาล เพื่อใหการดูแลผูปวยที่

รับผิดชอบ  เมือ่ปฏิบัติแลวจะตองมีการสะทอนคิดเพื่อเชือ่มโยงการเรียนรูกับการปฏิบัติ โดยใชหลกั 

การคิดสะทอนกลับ  จนเกดิความเขาใจ ตระหนักรู มีความสุข และเห็นคุณคาของการปฏิบัติ สงผล 

ใหเกิดเจตคติที่ดีและมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการเสมอ    โดยสรุป กระบวนการ

เรียนการสอนจึงเปนการปลกูฝง ขัดเกลานักศึกษา โดยนําหลักไตรสิกขามาใชอยางสัมพันธกนักับคุณ 

ธรรมพรหมวิหาร 4  และสอดแทรกเขาไปในการปฏิบัติการพยาบาล แลวมีการคิดทบทวนไตรตรองสิ่ง

ที่กระทําเสมอ รวมทั้งมกีัลยาณมิตรคือ อาจารยและเพือ่น  มารวมกนัสองสะทอนการกระทํา  แลก 

เปลี่ยนประสบการณ  หาแนวทางการปฏิบัติและแกไขปญหา  ซึง่ผูวจิัยคาดวานาจะทําใหไดผลลัพธ

คือ  นกัศึกษาพยาบาลมีเจตคติในการดูแลอยางเอื้ออาทร และมพีฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอ

ผูรับบริการ ตามที่คาดหวัง 

กรอบแนวคิดของการพฒันารูปแบบการจดัการเรียนการสอนตามที่อธิบายในขางตน 

แสดงไวในภาพประกอบ 21  
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ภาพประกอบ 20   ความสมัพันธของการสังเคราะหโครงสรางรูปแบบการจัดการเรียนการสอนจากแนวคิดทฤษฎีตางๆ 
 

รูปแบบการจัด 
การเรียนการสอน 
หลักการและแนวคิด 

ของรูปแบบ 

วัตถุประสงคของรูปแบบ 

ผลลัพธของรูปแบบ 

สาระการเรียนการสอน 

ของรูปแบบ 

กระบวนการเรียนการสอน 

ของรูปแบบ 

การประเมินประสิทธิผล 

ของรูปแบบ 

แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับการจัดการเรียนการสอน 

•  การออกแบบการจัดการเรียนการสอน (ทิศนา แขมมณ.ี 2545; วิชัย วงษใหญ. 2537; 
      ชาญชัย ยมดิษฐ.2548; Dick; & Carey. 1996) 
•  ปรัชญาการศึกษาไทยตามแนวพุทธธรรม (พระธรรมปฎก.2544; 2547) 

•  แนวคิดทฤษฎีการเรยีนรูกลุมมนุษยนิยม (วิชัย วงษใหญ.2537; ทิศนา แขมมณี. 2545; 

      ชาญชัย ยมดิษฐ. 2548)  

แนวคิดเกี่ยวกับการเรียนการสอนทางการศึกษาพยาบาล 

• ศาสตรสาขาพยาบาล  ลักษณะเฉพาะของวิชาชีพพยาบาล   

วัตถุประสงคของการจัดการศึกษาพยาบาล   แนวโนมการจัดการศึกษา 

พยาบาลในปจจุบัน (สิวลี ศิริไล. .2542; ที่ประชุมคณบดีและหัวหนา 

สถาบันการศึกษาของรัฐในสังกัดทบวงมหาวิทยาลัย. 2544;  

ดรุณี รุจกรกานต. 2541; Bevis & Watson. 2000) 

• หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตของกระทรวงสาธารณสุข   

(สถาบันพระบรมราชชนก. 2546; ไพลิน นุกูลกิจ. 2546) 

• กระบวนการพยาบาล  (สุจิตรา เหลืองอมรเลิศ และ เอื้อมพร  

ทองกระจาย. 2533; สุระพรรณ พนมฤทธิ์. 2541; ฟาริดา อิบราฮิม. 

2541; Doenges. et.al. 1992) 

แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับการดูแลอยางเอื้ออาทร 

•  ความหมาย ความสําคัญ ปจจัยที่สงเสริมการดูแลอยาง 

เอื้ออาทร และ แนวทางการปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยาง เอื้อ

อาทร (Watson. 2005; Morse. et.al.1990; Leininger.1988; 

พยอม อยูสวัสดิ์ 2543) 

•  การดูแลอยางเอื้ออาทรทางการศึกษาพยาบาล 

(Halldorsdotter.1990; Bauer. 1990) 

•  การคิดสะทอนกลับ (Johns. 2000: Citing Gibbs.1988;  

 Eyler. 2002: Citing Kolb.1984; Davies. 1995) 

•  พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร (Watson.2005; Swanson. 

2000: Citing; Larson. 1987;  Roach. 1997;  Wolf. et.al. 1994: 

Citing Brown. 1986;  Leininger. 1988; พยอม อยูสวัสดิ์. 2537;  

พิรุณ รัตนวนิช. 2542) 

หลักพุทธธรรมที่นํามาเชื่อมโยงสูการเรียนการสอน 

•  ไตรสิกขา  ไดแก  ศีล  สมาธิ  ปญญา 

•  พรหมวิหาร 4  ไดแก  เมตตา  กรุณา  มุทิตา  อุเบกขา 

•  พุทธวิธีในการสอน ไดแก ปริยัติ ปฏิบัติ ปฏิเวธ 

• ปรโตโฆสะ และ โยนิโสมนสิการ 
(พระธรรมปฎก.2544; 2546; 2547; พระพรหมคุณาภรณ.2547;  

   ทัศนีย ทองประทีป. 2545; นิเทศ สนั่นนารี. 2547)    



กรอบแนวคิดของการวิจัย 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ภาพประกอบ 21  กรอบแนวคิดในการพัฒนาการจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาลที่ปลูกฝงการดูแลอยางเอื้ออาทร 

สัมมาทิฏฐิ 
  
  มีความคิดเห็นที่ดี 
 มีจิตสํานึกที่ดี 
  มีแรงจูงใจตอ  

      การเรียนรู 

             การนําเขาสู 
    กระบวนการเรียนการสอน 

ปจจัยทีม่ีผลตอการปลูกฝง 
การดูแลอยางเอื้ออาทร 
(Predisposing Factors) 

 
ปจจัยภายนอก 

วิธีการแหงศรัทธา 
 (Hearing / Learning from Others) 
 ความเปนกัลยาณมิตรของอาจารย 

  การเปนแบบอยางที่ดี 
   (Role Model) 
  สัมพันธภาพที่เอื้ออาทร 

       (Caring Interaction) 

ปจจัยภายใน 
วิธีการแหงปญญา 

 การรูจักคิดพิจารณาของนักศึกษา 
   (Critical Reflection) 

การจัดการเรียนการสอน 

 

     กระบวนการเรียนการสอน 

ผลที่เกิดขึ้นกับ 
นักศึกษาพยาบาล 

    
 พฤติกรรมการดแูล 

   อยางเอื้ออาทร 
  (Caring Behavior) 
 ความพึงพอใจตอ    
กระบวนการเรียน 

    การสอน 

การใหความรู ความเขาใจ และปลูกฝงจิตสํานึก 
 การพยาบาลและการดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring) 
 พุทธธรรมที่เชื่อมโยงสูการดูแลอยางเอื้ออาทร 

   ไตรสิกขา (ศีล สมาธิ ปญญา) 
   พรหมวิหาร 4 (เมตตา กรุณา มุทิตา อุเบกขา) 

ปฏิบัติการพยาบาลตามกระบวนการพยาบาล 
โดยบูรณาการหลักพุทธธรรม 

 

การพัฒนาปญญา เชื่อมโยงความรูและการปฏิบัติ 
ดวยการสะทอนคิด (Reflective Practice)  

บรรยายประสบการณ 
และความรูสึก 

กําหนดแนวทาง                                        ประเมินและวิเคราะห 
การปฏิบัติตอไป                                              ประสบการณ 
 
                หาแนวทาง                      แลกเปลี่ยน 
                  แกปญหา                     ประสบการณ 

  ขั้นปริยตัิ 
ใหความรูควบคู 

    หลักธรรม 

  ขั้นปฏบิัติ 
  นอมนําไปสู 
  การปฏิบัติ 

  ขั้นปฏิเวธ 
กระจางชัดดวย    

การสะทอนคิด 



บทที่ 3 
วิธีดําเนินการวิจัย 

 

การวิจยัครั้งนี ้เปนการพัฒนารูปแบบการจดัการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลักพทุธธรรม 

เพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดแูลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล ดําเนนิการโดยใชกระบวนการวิจัย 

และพัฒนา (Research and Development)   ข้ันตอนการวิจัยแบงเปน 3 ข้ันตอนหลักคือ 
ขั้นตอนที่ 1  การศึกษาขอมูลพื้นฐานเกี่ยวกับแนวคิดของการดแูลอยางเอ้ืออาทรใน 

วิชาชพีพยาบาล   มีวิธีดําเนินการดังนี ้

1.1  ศึกษาแนวคิดทฤษฎีของการดูแลอยางเอื้ออาทรจากตํารา เอกสาร และงานวิจยัทัง้ใน 

ประเทศและตางประเทศในประเด็นที่เกี่ยวกับความหมายของการดูแลอยางเอื้ออาทร  พฤติกรรมการ 

ดูแลอยางเอื้ออาทร และแนวทางการจัดการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 

ของนักศึกษาพยาบาล  แลวนาํมาวิเคราะหเพื่อเปนขอมูลพื้นฐานประกอบการพัฒนารูปแบบการจัด การ

เรียนการสอนรวมกับขอมูลจากการศึกษาเชิงคุณภาพ  

1.2  ศึกษาแนวคิดของการดแูลอยางเอื้ออาทรตามความคิดเห็นของผูทีเ่กี่ยวของกับการจัด 

การเรียนการสอนทางการพยาบาลดวยวิธกีารศึกษาเชงิคณุภาพ  โดยการสัมภาษณแบบกึ่งโครงสราง 

อาจารยพยาบาล  พยาบาลวิชาชพี  ผูรับบริการการพยาบาล  และ จดัสนทนากลุมนักศึกษาพยาบาล 

เกี่ยวกับความหมายของการดูแลอยางเอื้ออาทร  พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร  และแนวทางการ 

จัดการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล นําผลที่ไดมา 

วิเคราะหเพื่อเปนขอมูลพืน้ฐานประกอบการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอน  
ขั้นตอนที่ 2 การพัฒนารปูแบบการจดัการเรยีนการสอนโดยบรูณาการหลกัพุทธธรรม 

เพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดแูลอยางเอ้ืออาทร    มีวิธีดําเนนิการดังนี ้

2.1  ศึกษาวเิคราะหแนวคดิทฤษฎีเกีย่วกับการออกแบบและพัฒนารูปแบบการจดัการเรียน 

การสอน  แนวคิดของการจัดการเรียนการสอนทางการศึกษาพยาบาล  และหลักพุทธธรรมที่เชื่อมโยง 

สูการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนกัศึกษาพยาบาล ซึง่ไดแก หลัก 

ไตรสิกขา และ พรหมวหิาร4   ผลของการศึกษาทั้งหมดนาํมาสงัเคราะหเพื่อใหไดกรอบแนวคิดในการ 

สรางรูปแบบการจัดการเรียนการสอนในครั้งนี ้ 

2.2  สรางรูปแบบการจัดการเรียนการสอนตามกรอบแนวคิดในข้ันตอนที ่2.1  และจากผล 

ของการสังเคราะหแนวคิดทฤษฎีในเบื้องตน ทําใหไดองคประกอบของรูปแบบฯ 6 องคประกอบ ไดแก  

แนวคิด/หลักการของรูปแบบ  วัตถุประสงคของรูปแบบ  ผลลัพธที่คาดหวงัของรูปแบบ  สาระการเรยีน 

การสอนของรปูแบบ  กระบวนการเรียนการสอนของรูปแบบ  และ การประเมินประสิทธิผลของรูปแบบ 

ซึ่งผูวิจยัไดนํามาพฒันาโครงรางรูปแบบการจัดการเรียนการสอนในแตละองคประกอบดังกลาว 
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2.3   ตรวจสอบความเหมาะสมของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนทีส่รางขึ้น  จากการขอ 

ความคิดเหน็ของผูทรงคุณวฒุิดานการศึกษาพยาบาล ดานการสอนและวัดประเมนิผล และดาน

คุณธรรม จริยธรรมเชิงพทุธ โดยใชวิธกีารการสัมภาษณแบบกึ่งโครงสราง  

2.4   สรางเครือ่งมือประกอบการเรียนการสอน  ไดแก  แผนการสอน  ส่ือการเรียนการสอน 

คูมือการเรียนการสอน  เครือ่งมือประเมนิประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน ซึง่ประกอบ 

ดวยแบบวัดพฤติกรรมการดแูลอยางเอื้ออาทร  และแบบวัดความพงึพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียน 

การสอน    

2.5  ตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือประกอบการเรียนการสอน   โดยนําไปใหผูทรงคุณวุฒิ 

ดานการศึกษาพยาบาล ดานการสอนและวัดประเมนิผล และดานคณุธรรมจริยธรรมเชิงพทุธ พจิารณา 

ตรวจสอบความถูกตองเหมาะสม และความสอดคลองของเครื่องมือ รวมทัง้วเิคราะหหาคาความเที่ยง 

ของเครื่องมือประเมินประสทิธิผลการเรียนการสอนดวยวิธกีารทางสถิติ    

2.6  ศึกษานาํรองเพื่อตรวจสอบความเปนไปไดของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนกอนนาํ 

ไปใชจริง โดยนําไปทดลองใชกับนกัศึกษาที่มีลักษณะคลายคลึงกับกลุมตัวอยางมากที่สุดคือ นักศึกษา 

หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต ชัน้ปที ่3  ปการศึกษา 2549  ภาคการศึกษาที ่3  วทิยาลัยพยาบาล 

บรมราชชนนี กรุงเทพ ที่กาํลังเรียนวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา ทารกและผดุงครรภ 1 และปรับปรุง 

ขอบกพรองทีพ่บจากการทดลองใช 
ขั้นตอนที่ 3 การศึกษาเพือ่ประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการจดัการเรยีนการสอน    
3.1  ทดลองใชรูปแบบการจดัการเรียนการสอนกับกลุมตัวอยาง  ไดแก  นักศึกษาหลักสูตร 

พยาบาลศาสตรบัณฑิต ชั้นปที4่  ปการศกึษา 2550 ภาคการศึกษาที1่ วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนน ี

กรุงเทพ  ทีก่ําลังเรียนวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา ทารก และการผดุงครรภ 2 

3.2  วเิคราะหประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน  โดยใชทั้งวิธีการศึกษาเชงิ 

ปริมาณและวธิีการศึกษาเชงิคุณภาพควบคูกันไป  ดังนี ้      

       3.2.1  การศึกษาเชงิปริมาณเพื่อเปรียบเทยีบคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 

ของกลุมทดลองและกลุมควบคุมระหวางกอนการเรียนการสอน  หลังการเรียนการสอนทนัท ี และหลัง 

การเรียนการสอนเปนเวลา 1 เดือน    และศึกษาเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการดแูลอยางเอื้ออาทร 

ระหวางกลุมทดลองกับกลุมควบคุมหลงัการเรียนการสอนทนัท ี รวมทัง้ประเมนิความพึงพอใจของกลุม 

ทดลองตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอน   

       3.2.2  การศึกษาเชงิคณุภาพเกีย่วกบัพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนกัศึกษา 

พยาบาล รวมทั้งศึกษาความพึงพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอนของนักศึกษาพยาบาล และ 

อาจารยพยาบาลที่เกี่ยวของ โดยใชการสัมภาษณแบบกึง่โครงสรางและการสนทนากลุม 

3.3  ปรับปรุงรูปแบบการจัดการเรียนการสอนจากผลของการนําไปทดลองใช    
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ข้ันตอนการดําเนนิงานวิจยัดังกลาว  แสดงลําดับความสัมพันธไดดังภาพประกอบ 22 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

รูปแบบและวิธีการจัดการเรียนการสอนที่เหมาะสม 

สรางเครื่องมือประกอบการเรียนการสอน 

ไดแก   แผนการเรียนการสอน   คูมือครู 

คูมือผูเรียน  และ   สื่อการเรียนการสอน 

รูปแบบและวิธีการจัดการเรียนการสอนที่เหมาะสม 

สรางเครื่องมือประกอบการเรียนการสอน 

ไดแก   แผนการเรียนการสอน   คูมือครู 

คูมือผูเรียน  และ   สื่อการเรียนการสอน 

รูปแบบและวิธีการจัดการเรียนการสอนที่เหมาะสม 

สรางเครื่องมือประกอบการเรียนการสอน 

ไดแก   แผนการเรียนการสอน   คูมือครู 

คูมือผูเรียน  และ   สื่อการเรียนการสอน 

ศึกษาแนวคิดเกี่ยวกับการจัดการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงการดูแลอยางเอื้ออาทร 

� แนวคิดการเรียนการสอนเพื่อพัฒนาปญญาตามหลักพุทธธรรม  ไดแก   ไตรสิกขา   พรหมวิหาร 4   

และ   ปจจัยภายนอก / ปจจัยภายในที่ทําใหเกิดสัมมาทิฎฐิ 

� แนวคิดการวิเคราะหสะทอนความคิดจากการปฏิบัติ (Reflective Practice) 

สรางกรอบรูปแบบและวิธีการจัด 

การเรียนการสอน 

ศึกษาความคิดเห็นจากผูทรงคุณวุฒิ 

รูปแบบและวิธีการจัดการเรียนการสอนที่เหมาะสม 

สรางเครื่องมือประกอบการเรียนการสอน 

ไดแก   แผนการเรียนการสอน   คูมือครู 

คูมือผูเรียน  และ   สื่อการเรียนการสอน 

ตรวจสอบเครื่องมือโดยผูเช่ียวชาญ 

ศึกษาแนวคิดทฤษฎีจากตํารา 

เอกสาร และ งานวิจัยที่เกี่ยวของ 

ขั้นตอนที่ 2 

การพัฒนารูปแบบการจัด 

การเรียนการสอนโดย 

บูรณาการหลักพุทธธรรม 

เพื่อปลูกฝงพฤติกรรม 

การดูแลอยางเอื้ออาทร 

ของนักศึกษาพยาบาล 

 

 

ศึกษานํารองเพื่อตรวจสอบความเปนไปไดของรูปแบบ การ

จัดการเรียนการสอนกอนนําไปใชจริง 

ปรับปรุงขอบกพรองที่ยังพบ 

รูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่ผานการทดลองใช 

ศึกษาแนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับการจัดการเรียนการสอน 

�  แนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับการออกแบบและพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

�  แนวคิดเกี่ยวกับการจัดการเรียนการสอนทางการศึกษาพยาบาล   

�  หลักพุทธธรรมที่เช่ือมโยงสูการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของ 
นักศึกษาพยาบาล  ไดแก   ไตรสิกขา และ พรหมวิหาร 4  

สรางกรอบแนวคิดและโครงราง 

รูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

ตรวจสอบความเหมาะสมของรูปแบบฯ

โดยขอความคิดเห็นจากผูทรงคุณวุฒิ 

รูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่เหมาะสม 

สรางเครื่องมือประกอบการเรียนการสอน 

ไดแก   แผนการสอน  สื่อการเรียนการสอน 

คูมือผูสอน  คูมือผูเรียน  และ   

เครื่องมือประเมินประสิทธิผล 

ของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

ตรวจสอบความตรงของเครื่องมือโดย

ผูทรงคุณวุฒิ และ หาคาความเที่ยง 

ของเครื่องมือโดยวิธีการทางสถิติ 

เครื่องมือประกอบการเรียนการสอนที่เหมาะสม 

การศึกษาขอมูลพื้นฐาน 

เกี่ยวกับแนวคิดของ 

การดูแลอยางเอื้ออาทร 

ในวิชาชีพพยาบาล 

ขั้นตอนที่ 1  
ศึกษาแนวคิดทฤษฎีจากตํารา 

เอกสาร และ งานวิจัยที่เกี่ยวของ 

ศึกษาเชิงคุณภาพโดยการสัมภาษณแบบกึ่งโครง 

สรางผูที่เกี่ยวของกับการจัดการเรียนการสอน

ทางการพยาบาล 

แนวคิดของการดูแลอยางเอื้ออาทรที่สอดคลองกับบริบทของสังคมไทย 

•  ความหมายของการดูแลอยางเอื้ออาทร 
•  พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 
•  แนวทางการจัดการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของ  

นักศึกษาพยาบาล 
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ภาพประกอบ 22     ข้ันตอนการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

ขั้นตอนที่ 3 

การศึกษาเพื่อประเมิน 

ประสิทธิผลของรูปแบบ 

การจัดการเรียนการสอน 

 นํารูปแบบการจัดการเรียนการสอนไปใชจรงิกับกลุมตัวอยาง 
 

ประเมินกอน 

การเรียน 

การสอน 

การเรียนการ 

สอนตามรูปแบบ

ที่พัฒนาขึ้น 

ประเมินหลังการเรียน

การสอนทันที  และ 

ประเมินหลังการเรียน

การสอนเปนเวลา 

1 เดือน 

วิเคราะหประสิทธิผลของการจดัการเรียนการสอน 
 

วิธีการเชิงปริมาณ 

 เปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการ
ดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษา กลุม

ทดลองและกลุมควบคุมระหวาง  
•  คะแนนกอนการเรียนการสอน กับ 

คะแนนหลังการเรียนการสอนทันที   

•  คะแนนกอนการเรียนการสอนกับ  

 คะแนนหลังการเรียนการสอนเปน 

     เวลา 1 เดือน (เฉพาะกลุมทดลอง) 

 เปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรม 

การดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษา 

กลุมทดลองและกลุมควบคุม 

 ประเมินความพึงพอใจของ 

นักศึกษากลุมทดลองตอรูปแบบการ 

จัดการเรียนการสอน 

วิธีการเชิงคุณภาพ 
 สัมภาษณแบบกึ่งโครงสรางนักศึกษา

กลุมทดลองเกี่ยวกับพฤติกรรมการดูแล 

อยางเอื้ออาทรในระหวางการเรียน การ

สอน 

 สัมภาษณแบบกึ่งโครงสรางเกี่ยวกับ

ความคิดเห็นและความพึงพอใจของผูรับ 

บริการตอการดูแลของนักศึกษากลุม 

ทดลองในระหวางการเรียนการสอน 

 จัดสนทนากลุมนักศึกษาพยาบาล 

และอาจารยนิเทศประจําตึกเกี่ยวกับความ

คิดเห็นและความพึงพอใจตอรูปแบบการ 

จัดการเรียนการสอนเมื่อการเรียนการสอน 

สิ้นสุดลง  

 

ปรับปรุงรูปแบบการจัดการเรียนการสอนจากผลการนําไปใช 

รูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่สมบูรณ 
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ขั้นตอนที่ 1   การศึกษาขอมูลพื้นฐานและแนวคิดของการดูแลอยางเอื้ออาทรใน 
           วิชาชีพพยาบาล    

จุดมุงหมาย   
1. เพื่อศึกษาความหมายและพฤติกรรมของการดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชีพพยาบาล จาก 

แนวคิดทฤษฎีตางๆ  ซึ่งผลของการศึกษาจะเปนขอมูลพืน้ฐานในการสรางกรอบแนวคิดเพื่อพัฒนารูป 

แบบการจัดการเรียนการสอน  

2. เพื่อศึกษาการใหความหมายและคุณลักษณะของพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตาม 

ความคิดเหน็ของผูที่เกี่ยวของกับการจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาล ผลของการศึกษาจะทาํใหได 

ขอมูลพื้นฐานในการสรางกรอบแนวคิดเพือ่พัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนทีม่ีความสอดคลอง กับ

บริบทของสังคมไทยมากขึน้ 

3. เพื่อศึกษาแนวทางการจัดการเรียนการสอนที่สามารถสงเสริมหรือปลูกฝงพฤติกรรมการ 

ดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษาพยาบาล ทั้งจากทฤษฎแีละจากความคิดเห็นของผูทีเ่กี่ยวของกับการ 

จัดการเรียนการสอน ผลของการศึกษาจะเปนประโยชนตอการเลือกกลวิธีการสอนและการวางแผนจัด               

กิจกรรมการเรยีนการสอนในการวิจยัครั้งนี ้
วิธีดําเนินการ 
1. ศึกษาแนวคิดทฤษฎีของการดูแลอยางเอื้ออาทรจากตํารา เอกสาร งานวิจยั ทั้งจากตาง 

ประเทศและในประเทศเกี่ยวกับความหมาย  พฤติกรรมของการดูแลอยางเอื้ออาทร และแนวทางการ 

จัดการเรยีนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล  จากนัน้ทํา 

การวิเคราะหเพื่อใหไดขอมูลพื้นฐานไปประกอบการศึกษาเชงิคุณภาพ และการกําหนดกรอบแนวคิด 

ในการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนในครั้งนี ้         

2. ศึกษาแนวคิดของการดูแลอยางเอื้ออาทรตามความคิดเห็นของผูทีเ่กี่ยวของกับการจัด 

การเรียนการสอนทางการพยาบาลดวยวิธกีารศึกษาเชงิคณุภาพเกีย่วกบัความหมาย และพฤติกรรม 

ของการดูแลอยางเอื้ออาทร และแนวทางการจัดการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยาง 

เอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล  นาํผลที่ไดจากการศึกษามาวิเคราะหเปนขอมูลพืน้ฐานประกอบการ 

พัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนใหสอดคลองกบับริบทของสงัคมไทย  มวีิธดํีาเนนิการดังนี้  

    2.1  ประชากรและกลุมตัวอยาง 

   ประชากรในการศึกษาแนวคิดของการดแูลอยางเอื้ออาทรในวิชาชีพพยาบาล  เปนผู 

ที่เกีย่วของกับการจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาล  ไดแก  นักศกึษาพยาบาล  อาจารยพยาบาล 

พยาบาลวชิาชีพ และ ผูรับบริการการพยาบาล ในการวจิัยครั้งนี้ไดเลอืกวิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนน ี

กรุงเทพ เปนกรณีศึกษา เนื่องจากผูวิจัยเปนอาจารยประจําและมีบทบาทหนาทีเ่กี่ยวของกับการจัดการ 

เรียนการสอนในสถาบนัโดยตรง ผลของการศึกษาจงึสามารถนาํไปใชประโยชนในการจัดการเรียนการ 
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สอนในโอกาสตอไปไดอยางตอเนื่อง  การเลือกกลุมตัวอยาง จึงใชวิธีเลือกแบบเจาะจง (Purposive 

Sampling) โดยกําหนดเกณฑดังนี ้

 นักศึกษาพยาบาล  เปนนักศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิต ชัน้ปที ่4 ปการศึกษา 2549 

ภาคการศึกษาที1่ วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ ซึ่งเปนนักศึกษาชัน้ปสุดทายที่ผานการเรียน 

ทั้งภาคทฤษฎแีละภาคปฏิบัติครบทุกวิชา  มีประสบการณในการดูแลผูปวยครบทุกกลุมวิชาชีพ  เชน 

การพยาบาลมารดา ทารก   การพยาบาลบุคคลที่มีปญหาสุขภาพ   การพยาบาลครอบครัวและชุมชน  

เปนตน  เลือกกลุมตัวอยางจากกลุมนกัศึกษาที่กาํลังขึน้ฝกปฏิบัติงานวิชาการพยาบาลมารดา ทารก 2  

จํานวน 8 คน เพื่อใหมีขนาดพอเหมาะกับการจัดสนทนากลุม 

 อาจารยพยาบาล  เปนอาจารยพยาบาลของวทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนน ีกรุงเทพ 

ที่มีประสบการณในการจัดการเรียนการสอนทัง้ภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติไมตํ่ากวา 2 ป โดยเลือกกลุม 

ตัวอยางเพื่อใหเปนตวัแทนที่ครอบคลุมทกุกลุมวชิาชพีทางการพยาบาล ไดแก กลุมวิชาแนวคิดพืน้ฐาน 

และหลักการพยาบาล  การพยาบาลมารดา ทารก และการผดุงครรภ  การพยาบาลเด็ก  การพยาบาล 

ผูใหญและผูสูงอาย ุ การพยาบาลผูปวยภาวะวิกฤต  การพยาบาลครอบครัวและชุมชน   การพยาบาล 

บุคคลที่มีปญหาทางจิต  การบริหารการพยาบาล กลุมวชิาละ 1 คน และ รองผูอํานวยการฝายวิชาการ 

อีก 1 คน  รวมจํานวน 9 คน  

 พยาบาลวชิาชีพ  เลือกกลุมตัวอยางจากโรงพยาบาลราชวิถ ีกระทรวงสาธารณสุข ซึ่ง 

เปนสถานที่ฝกปฏิบัติงานของนักศกึษาพยาบาลวทิยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ  และวทิยาลยั 

พยาบาลอืน่ๆอีกหลายแหงทั้งจากภาครัฐและเอกชน  เกณฑในการเลือกกลุมตัวอยางคือ  จะตองเปน 

พยาบาลวชิาชีพทีม่ีประสบการณในการปฏิบัติงานไมตํ่ากวา1 ปที่ปฏิบัติงานประจําในแผนกผูปวยนอก    

3 คน ไดแก  แผนกตรวจโรคทั่วไป  แผนกอายุรกรรม/ศัลยกรรม  แผนกฉุกเฉิน แผนกละ 1 คน และเลือก 

จากแผนกผูปวยในอกี 6 คนไดแก หอผูปวยอายุรกรรม หอผูปวยศัลยกรรม หอผูปวยหนัก หอผูปวยพเิศษ  

หอผูปวยรงัสีรักษา และหองคลอด แหงละ 1 คน  รวมกลุมตัวอยางทัง้หมด 9 คน 

 ผูรับบริการการพยาบาล   เลือกกลุมตัวอยางจากโรงพยาบาลราชวถิ ี มีเกณฑในการ 

เลือกคอื เปนผูปวยหรือญาติหรือผูที่มารับบริการใดๆที่ตองเกี่ยวของกับการใหบริการทางการพยาบาล 

จากแผนกผูปวยนอก 3 คน  ไดแก  แผนกตรวจโรคทั่วไป   แผนกอายรุกรรม/ศัลยกรรม   แผนกฉกุเฉิน  

และเลือกจากแผนกผูปวยในอีก 6 คน ไดแก  หอผูปวยอายุรกรรม  หอผูปวยศัลยกรรม  หอผูปวยหนกั  

หอผูปวยรงัสีรักษา หอผูปวยพิเศษ  และหองคลอด แหงละ 1 คน รวมกลุมตัวอยางทั้งหมด 9 คน 

         2.2  วิธีการศึกษา ใชวิธสีนทนากลุม (Focus Group Discussion) กับนักศกึษาพยาบาล 

และใชวิธีการสัมภาษณแบบกึ่งโครงสราง (Semi-Structured Interview) ในกลุมตัวอยางที่เปนอาจารย 

พยาบาล  พยาบาลวิชาชพี  และ ผูรับบริการการพยาบาล  ตามระเบียบวิธีของการวจิัยเชิงคุณภาพ 

(ชาย โพธิสิตา. 2547: 207-248; 253-300) 
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                   2.3  เครื่องมือทีใ่ชในการเก็บรวบรวมขอมูล  ไดแก  แนวคาํถาม (Guidelines) สําหรับการ 

สนทนากลุม และแบบสัมภาษณกึ่งโครงสรางที่ผูวิจยัสรางขึ้นจากวัตถปุระสงคของการวิจัยและจากการ 

ศึกษาหลักการและกระบวนการวิจยัเชิงคณุภาพ  

                   2.4  การเก็บรวบรวมขอมูลและการวเิคราะหขอมูล ผูวิจัยเปนผูดําเนนิการสนทนากลุมโดย 

มีผูชวยวิจัยคอยอํานวยความสะดวกและจดบันทกึเหตกุารณตางๆ ซึง่กอนดาํเนินการผูวิจัยไดชี้แจงวัตถ ุ

ประสงคและอธิบายแนวทางการดําเนินงานใหผูชวยวิจัยเขาใจกอนอยางชัดเจน  สําหรับการสัมภาษณ 

กลุมตัวอยางผูวิจัยดําเนนิการดวยตนเอง เมื่อรวบรวมขอมูลเรียบรอยแลวทําการวเิคราะหขอมูลโดยการ 

วิเคราะหเชิงเนื้อหา (Content Analysis) (ศากุน ชางไม.2546: 171)  เพื่อใหไดสาระสําคัญที่นาํไปสูการ 

สรางกรอบแนวคิดในการวิจยัในขั้นตอนตอไป 
 

ขั้นตอนที่ 2  การพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลักพุทธ 
            ธรรมเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล  

จุดมุงหมาย   
1. เพื่อสรางกรอบแนวคิดของการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนจากสาระสําคัญที ่

ไดจากการศึกษาขอมูลพืน้ฐานทั้งจากทฤษฎีและจากการศึกษาเชงิคณุภาพ  

2.  เพื่อพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลักพทุธธรรมเพื่อปลูกฝง 

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษาพยาบาล  
วิธีดําเนินการ 
1. ศึกษาวิเคราะหแนวคิด ทฤษฎีเกี่ยวกับการออกแบบและพัฒนารูปแบบการจัดการเรียน 

การสอน  แนวคิดของการจัดการเรียนการสอนทางการศึกษาพยาบาล  และหลักพุทธธรรมที่เชื่อมโยง 

สูการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนกัศึกษาพยาบาล  ไดแก  หลกั 

ไตรสิกขา และพรหมวิหาร4  ผลของการศึกษาทัง้หมดนาํมาสังเคราะหรวมกับขอมลูพื้นฐานเพื่อสราง 

กรอบแนวคิดในการพัฒนารปูแบบการจัดการเรียนการสอนในครั้งนี้  

2. สรางรูปแบบการจัดการเรียนการสอนตามกรอบแนวคิดในข้ันตอนที ่1 ซึ่งจากผลของการ 

สังเคราะหแนวคิดทฤษฎีในเบื้องตน  ทาํใหไดองคประกอบของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 6 องค 

ประกอบคือ แนวคิด/หลักการของรูปแบบ วัตถุประสงคของรูปแบบ ผลลัพธของรูปแบบ สาระการเรียน 

การสอนของรปูแบบ  กระบวนการเรียนการสอนของรูปแบบ  และ การประเมินประสิทธิผลของรูปแบบ  

จากนั้นผูวิจัยไดพัฒนาโครงรางรูปแบบการจัดการเรียนการสอนในแตละองคประกอบดังกลาว 

3. ตรวจสอบความเหมาะสมของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่สรางขึ้นจากการขอความ 

คิดเห็นของผูทรงคุณวุฒิใหพจิารณาความถูกตองเหมาะสมและความเปนไปไดของรูปแบบ  มวีิธีดําเนนิ 

การดังนี้  
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      3.1  แหลงขอมูล   เปนผูทรงคุณวุฒ ิจํานวน  7 คน ซึ่งกาํหนดเกณฑในการเลอืกดังนี้คือ 

1) ผูทรงคุณวฒุิทางดานการศึกษาพยาบาลที่มีประสบการณในการจดัการเรียนการสอนไมตํ่ากวา 5 ป 

และมีผลงานทางวิชาการเกีย่วกับการดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring) จํานวน 3 คน   2) ผูทรงคุณวุฒิทีม่ี 

ผลงานหรือประสบการณทางดานการสอนและการวัดประเมินผลไมตํ่ากวา 5 ป จํานวน 1 คน 3) ผูทรง 

คุณวฒุิที่มีผลงานหรือประสบการณทางดานคุณธรรมจริยธรรมเชิงพทุธไมตํ่ากวา 5 ป จํานวน 3 คน   

                    3.2  เครื่องมือที่ใชในการเกบ็รวบรวมขอมลู  ไดแก  แบบสัมภาษณแบบกึ่งโครงสรางที่ 

ผูวิจัยสรางขึ้นจากวัตถุประสงคและกรอบแนวคิดของการวิจัยที่ไดรับการพิจารณาความเหมาะสมจาก 

อาจารยที่ปรึกษา 

                   3.3  การเก็บรวบรวมขอมูลและการวเิคราะหขอมูล   ผูวิจยัดําเนนิการเก็บรวบรวมขอมูล 

โดยสัมภาษณผูทรงคุณวุฒดิวยตนเอง และวิเคราะหขอมูลโดยวิธกีารวิเคราะหเชิงเนื้อหา (Content 

Analysis) เพือ่ใหไดสาระสําคัญที่จะนําไปปรับปรุงรูปแบบการจัดการเรียนการสอนใหเหมาะสมยิง่ขึ้น 

4. สรางเครื่องมือประกอบการเรียนการสอน   ประกอบดวย 

                   4.1  แผนการสอน   เปนการวางแผนการจดักิจกรรมการเรียนการสอนในแตละหนวยการ 

เรียนรู ซึง่ประกอบดวย ชื่อหนวยการเรียนรู ระยะเวลาทีใ่ช  แนวคิด จดุประสงคการเรียนรู  เนื้อหาสาระ 

การเรียนรู  ผลการเรียนรู  กิจกรรมการเรยีนการสอน  ส่ือการเรียนการสอน  แหลงการเรียนรู  และวิธ ี

ประเมินผลการเรียนรู 

    4.2  ส่ือการเรียนการสอน  ไดแก  เอกสารประกอบการสอน ใบงาน วีดีทัศน หรืออุปกรณ 

ตางๆ ที่ใชประกอบการเรียนการสอน 

   4.3  คูมือผูสอน  เปนเอกสารที่จัดทาํขึน้เพื่อใชเปนคูมือในการสอนของอาจารยซึง่จะแนะนาํ 

และชี้แจงเกี่ยวกับแนวคิดของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน โครงสรางรูปแบบและวิธีการจัดการเรียน 

การสอน  แผนการสอนในแตละหนวยการเรยีนรู  และการประเมินผลการจัดการเรียนการสอน 

                   4.4  คูมือผูเรียน   เปนเอกสารที่จัดทําขึน้เพือ่ใหนักศกึษาใชเปนแนวทางในการเรียนรูตาม 

รูปแบบการจัดการเรียนการสอนประกอบดวย หลักการและเหตุผล  วัตถุประสงคของการเรียนการสอน  

หนวยการเรียนการสอน  ซึ่งในแตละหนวยจะมีรายละเอียดของกิจกรรมการเรียนการสอน  สาระโดย 

สังเขป  ผลลัพธการเรียนรูทีค่าดหวงั  ระยะเวลา  แหลงการเรียนรู  และการประเมนิผล 

                   4.5  เครื่องมือประเมินประสทิธิผลของรูปแบบการจดัการเรียนการสอน   ไดแก   แบบวดั 

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร  และ  แบบวัดความพงึพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอน    

 5. ตรวจสอบคณุภาพของเครื่องมือประกอบการเรียนการสอน  โดยใหผูทรงคุณวุฒพิิจารณา 

ความตรงของเครื่องมือประกอบการเรียนการสอน  รวมทั้งตรวจสอบความเที่ยงของเครื่องมือประเมิน 

ประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนดวยวิธกีารทางสถิติ   มีวิธีดําเนินการดังนี ้    
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                    5.1  แหลงขอมูล   เปนผูทรงคุณวุฒ ิจํานวน  7  คน  ซึง่กําหนดเกณฑในการเลือกดงันี้คือ 

1) ผูเชี่ยวชาญทางดานการศกึษาพยาบาลที่มีประสบการณในการจัดการเรียนการสอนไมตํ่ากวา 5 ป 

และมีผลงานทางวิชาการเกีย่วกับการดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring) จํานวน 4 คน   2) ผูทรงคุณวุฒิทีม่ี 

ผลงานหรือประสบการณทางดานการสอนและการวัดประเมินผล ไมตํ่ากวา 5 ป  จํานวน 2 คน   3) ผู 

ทรงคุณวุฒทิีม่ีผลงานหรือประสบการณทางดานคุณธรรมจริยธรรมเชิงพทุธไมตํ่ากวา 5 ปจํานวน 1 คน   

       5.2  เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล ไดแก แบบประเมินความเหมาะสมและความ 

สอดคลองของเครื่องมือประกอบการเรียนการสอนที่ผูวจิัยสรางขึน้โดยผานการพิจารณาตรวจสอบความ 

สมบูรณของแบบประเมินจากอาจารยที่ปรึกษา   ลักษณะของแบบประเมินความเหมาะสมจะเปนแบบ 

มาตราสวนประมาณคา 5 ระดับคือ  มีความเหมาะสมมากที่สุด  มาก  ปานกลาง  นอย  และ นอยที่สุด  

สวนแบบประเมินความสอดคลอง กาํหนดเปน 3 ระดับคือ  สอดคลอง ไมแนใจ ไมสอดคลอง  ซึง่ผูวจิัย  

ไดกําหนดประเด็นที่ตองการตรวจสอบตั้งเปนขอคําถาม  แลวขอใหผูทรงคุณวุฒิพิจารณาวา  เครื่องมือ 

ประกอบการเรียนการสอนแตละองคประกอบมีความเหมาะสมและมคีวามสอดคลองมากนอยเพยีงใด  

รวมทัง้ใหขอเสนอแนะหรือใหความคิดเหน็เพิม่เติม   

                   5.3  การเก็บรวบรวมขอมูล  ผูวิจัยเปนผูเกบ็รวบรวมขอมลูการตรวจสอบของผูทรงคณุวุฒิ 

ดวยตนเอง โดยการใหผูทรงคุณวุฒิแตละทานพิจารณาตัดสินอยางอิสระ หลงัจากนั้นจงึไปรับผลและ

ขอคําแนะนาํเพิ่มเติม  

                   5.4  การวิเคราะหขอมูล   ขอมูลที่ไดจากการตรวจสอบของผูเชี่ยวชาญนาํมาวิเคราะหผล 

ดังนี้        

      5.4.1  การประเมินความเหมาะสม  โดยการนําผลการประเมินคือ มีความเหมาะสม 

มากที่สุด  มาก  ปานกลาง  นอย และ นอยที่สุด  มาแปลงเปนคะแนนที่มีคาเปน 5,4,3,2,1  ตามลาํดับ  

จากนั้นคาํนวณหาคาเฉลีย่ (Χ ) ของคะแนนความเหมาะสมที่ผูทรงคุณวฒุิทั้ง 7 คน ประเมินเปนรายขอ 

แลวนํามาเทียบกับเกณฑซึ่งแบงเปน 5 ระดับ คือ (วิเชียร เกตุสิงห. 2538 : 8-11) 

               คะแนนเฉลีย่   4.50 - 5.00     หมายถงึ    มีความเหมาะสมมากที่สุด 

             คะแนนเฉลี่ย   3.50 - 4.49     หมายถงึ    มีความเหมาะสมมาก 

    คะแนนเฉลี่ย   2.50 - 3.49     หมายถงึ    มีความเหมาะสมปานกลาง 

             คะแนนเฉลี่ย   1.50 - 2.49     หมายถงึ    มีความเหมาะสมนอย 

               คะแนนเฉลีย่   1.00 - 1.49     หมายถงึ    มีความเหมาะสมนอยที่สุด  

               หากผลของการประเมินอยูในระดับเหมาะสมมากถงึมากทีสุ่ด นั่นคือมีคะแนน 

เฉลี่ยตั้งแต 3.50 ข้ึนไป  ถือวาใชไดไมตองทาํการปรับปรุง  แตถาผลการประเมินอยูในระดับเหมาะสม 

ปานกลางถึงเหมาะสมนอยที่สุด นัน่คือมคีะแนนเฉลีย่ต่ํากวา 3.50 ตองทําการปรบัปรุงตามคําแนะนาํ 

ของผูทรงคุณวุฒ ิ
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       5.4.2   การประเมินความสอดคลอง   โดยการคํานวณหาคาดัชนคีวามสอดคลอง 

(Index of Congruency : IOC)  จากคะแนนความคิดเห็นของผูทรงคณุวุฒิเปนเกณฑในการพิจารณา  

ซึ่งมีสูตรในการคํานวณดังนี้ (ดิลก ดิลกานนท. 2537: 108-109) 

   IOC  =     ∑  R 

                                                        N 

   เมื่อ  IOC       หมายถงึ  ดัชนีความสอดคลอง 

          ∑  R      หมายถงึ  คะแนนความคิดเห็นของผูทรงคณุวุฒ ิ

             N         หมายถึง  จาํนวนผูทรงคุณวุฒ ิ

               ถาคาํนวณไดคาดัชนีความสอดคลองมากกวาหรือเทากับ 0.50  ถือวามีความ 

สอดคลองไมตองปรับปรุง  แตถาคาดัชนคีวามสอดคลองนอยกวา 0.50 จะตองทาํการปรับปรุงตามขอ 

แนะนาํของผูทรงคุณวุฒ ิ 

     5.4.3  การตรวจสอบหาคาความเที่ยง (Reliability) ของเครื่องมือประเมินประสทิธิผล 

ของการจัดการเรียนการสอนไดแก แบบวดัพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร และแบบวัดความพึงพอใจ 

ตอวิธีการจัดการเรียนการสอน  โดยนาํแบบวัดที่ผานการตรวจสอบความตรง (Validity) จากผูทรงคุณวุฒิ 

ในดานตางๆตามขอ 5.1และไดปรับปรุงแกไขแลวไปทดลองใช(Try out) กับนกัศึกษาพยาบาลที่มีลักษณะ 

ใกลเคียงกบักลุมตัวอยาง ไดแก นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต ชั้นปที่ 4  ปการศึกษา 2549  

ภาคการศึกษาที ่1 จํานวน 32 คน  วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ  ที่กาํลงัเรียนวิชาปฏิบัติการ 

พยาบาลมารดา ทารก และผดุงครรภ 2   ผลจากการทดลองใชนาํมาคาํนวณหาคาสมัประสิทธิ์แอลฟา 

ตามวิธกีารของครอนบาค (Cronbach ’s  Alpha Coefficient) (ธวัชชยั งามสนัติวงศ. 2542: 612-631)  

ไดคาความเทีย่งของแบบวัดทั้งฉบับเทากบั 0.9482 

6. การศึกษานํารอง (Pilot Study)  เปนการนํารูปแบบการจัดการเรียนการสอนไปทดลองใช 

กอนนําไปใชจริงอยางเต็มรูปแบบ  เพื่อตรวจสอบความเปนไปได  ตลอดจนศึกษาปญหาและอุปสรรค 

ระหวางดําเนนิการเพื่อปรับปรุงรูปแบบใหมีความสมบูรณยิ่งขึ้น มีวธิดํีาเนนิการดังนี ้

                       6.1 กลุมตัวอยางในการศึกษานาํรอง ใชวธิีการเลือกแบบเจาะจง(Purposive Sampling)  

โดยเลือกนกัศกึษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต  ชัน้ปที ่3  ปการศึกษา 2549  ภาคการศึกษาที ่3  

จํานวน 8 คน ของ วทิยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ ทีก่ําลงัเรยีนวชิาปฏิบัติการพยาบาลมารดา 

ทารก และผดุงครรภ 1 ซึ่งมลัีกษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยางทีจ่ะทดลองจริงในปการศึกษา 2550 ภาค 

การศึกษาที ่1 มากที่สุด เนื่องจากเปนนักศกึษาชัน้ปเดียวกัน อยูวิทยาลัยแหงเดยีวกนัจึงมีประสบการณ

ของการเรียนการสอนที่ใกลเคียงกนั   

                   6.2  การทดลองสอน  ผูวจิัยและผูชวยวิจัยซึง่เปนอาจารยนิเทศประจาํหอผูปวยเปนผูดําเนนิ 

การสอนตามรูปแบบ โดยเลอืกหนวยการเรียนการสอนบางหนวยที่มคีวามสาํคัญครอบคลุมกระบวนการ 
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เรียนการสอนทั้งหมดมาทดลองใชเปนระยะเวลาประมาณ 2 สัปดาห  แลวประเมินความพึงพอใจของ 

นักศึกษา โดยจัดสนทนากลุมเพื่อใหนักศกึษาไดแสดงความคิดเห็นและขอเสนอแนะที่มีตอรูปแบบการ

จัดการเรียนการสอน   

 6.3  สรุปผลการทดลองสอนและขอเสนอแนะจากการศึกษานาํรอง  เพือ่นําไปปรับปรุง 

แกไขกิจกรรมการเรียนการสอนหรือเครื่องมือประกอบการเรียนการสอนใหมีความสมบูรณกอนนาํไป 

ทดลองใชจริง      
 

ขั้นตอนที่ 3  การศึกษาเพื่อประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน   
จุดมุงหมาย 
1. เพื่อนํารูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่ผานการตรวจสอบคุณภาพแลวไปทดลองใชจริง 

2. เพื่อประเมนิประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่พฒันาขึ้น  

3. เพื่อนําผลของการประเมนิมาปรับปรุงรูปแบบการจัดการเรียนการสอนใหมีความสมบูรณ 

ยิ่งขึ้น  เพื่อประโยชนในการนําไปประยกุตใชในโอกาสตอไป 
วิธีดําเนินการ 
1. การนํารูปแบบการจัดการเรียนการสอนไปทดลองใชจริง  ดําเนนิการดังนี ้

1.1  ประชากรและกลุมตัวอยาง   
 ประชากรที่ใชในการทดลองคอื  นกัศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต ชัน้ปที ่4 

ปการศึกษา 2550 ภาคการศึกษาที่ 1 วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ จํานวนทัง้หมด 111 คน 

ซึ่งเปนนักศกึษาชัน้ปสุดทายที่ผานการเรยีนทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติเกือบครบรายทกุวิชา  และมี 

ประสบการณในการดูแลผูปวยในลกัษณะตางๆกนัมาแลวในทุกหมวดวิชาชพี   

       กลุมตัวอยาง  ใชวิธีการเลือกแบบเจาะจง (Purposive Sampling)  เนื่องจากการวิจัย

คร้ังนี้  เปนการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของ

นักศึกษาพยาบาล จงึเนนการเรียนการสอนทีน่ักศึกษาไดลงมือปฏิบัติตอผูปวยในสถานการณจริง  การ

ทดลองจงึตองเลือกวิชาในภาคปฏิบัติ  ซึ่งในปการศึกษา 2550  ภาคการศึกษาที1่ นักศึกษาชัน้ปที่ 4 ม ี

วิชาภาคปฏิบัติ 2 วิชา ผูวจิยัไดเลือกศึกษารายวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา ทารก และการผดุงครรภ 2 

(2 Cr.) เนื่องจากมีระยะเวลาการฝกปฏิบัติมากกวาอกีหนึง่รายวิชา (1 Cr.)  โดยฝกปฏิบัติงานในระหวาง 

วันที่ 31 กรกฎาคม 2550  ถึงวนัที่ 23 กันยายน 2550  นักศกึษาถูกแบงออกเปนกลุมยอยกลุมละ 8 คน 

เพื่อหมุนเวียนฝกปฏิบัติงานในหอผูปวยตางๆในระยะเวลา 8 สัปดาห  ผูวิจัยไดเลือกนักศึกษาจาํนวน 4 

กลุมที่มหีนวยฝกแบบเดียวกัน แลวทาํการสุมอยางงายเพื่อกาํหนดใหเปนกลุมทดลอง 2 กลุม และกลุม

ควบคุมอีก 2 กลุม รวมจํานวนกลุมตัวอยางทั้งหมด 32 คน ดังแสดงในภาพประกอบ 23    
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 นักศึกษา 30 ก.ค – 12 ส.ค 2550         13 – 26 ส.ค 2550 27 ส.ค – 9 ก.ย 2550       10 – 23 ก.ย 2550 

กลุมทดลอง 

จํานวน 8  คน 
  ฝกปฏิบัติท่ีหองคลอด 

(วิชาปฏิบัติการพยาบาล 
   ฝกปฏิบัติท่ีตึกหลังคลอด           

มารดา ทารก และการผดุงครรภ 2) 
 

ฝกปฏิบัติวิชาบริหารทางการพยาบาล 

กลุมทดลอง 

จํานวน 8  คน 
ฝกปฏิบัติท่ีตึกหลังคลอด 

(วิชาปฏิบัติการพยาบาล 
    ฝกปฏิบัติท่ีหองคลอด 

มารดา ทารก และการผดุงครรภ 2) 
 

ฝกปฏิบัติวิชาบริหารทางการพยาบาล 

กลุมควบคุม 

จํานวน 8  คน 
ฝกปฏิบัติวิชาบริหารทางการพยาบาล 

ฝกปฏิบัติท่ีหองคลอด 
(วิชาปฏิบัติการพยาบาล 

    ฝกปฏิบัติท่ีตึกหลังคลอด 

มารดา ทารก และการผดุงครรภ 2) 
 

กลุมควบคุม 

จํานวน 8  คน 
ฝกปฏิบัติวิชาบริหารทางการพยาบาล 

ฝกปฏิบัติท่ีตึกหลังคลอด 
(วิชาปฏิบัติการพยาบาล 

     ฝกปฏิบัติท่ีหองคลอด 

มารดา ทารก และการผดุงครรภ 2) 
 

 

                                ภาพประกอบ 23    กลุมตัวอยางที่ใชในการทดลอง   

 

 1.2  แผนแบบการทดลอง   กระบวนการวจิัยในขั้นตอนนี้ดําเนินการตามระเบียบวิธกีาร 

วิจัยเชงิทดลอง (Experimental Research)  แผนแบบกึง่การทดลอง (Quasi-experimental Designs) 

แบบศึกษาสองกลุมวัดกอนและหลังการทดลอง (Nonequivalent Groups Pretest-Posttest Design) 

ซึ่งเปนแผนแบบที่มีความเหมาะสมกับการวิจัยทีม่ีขอจํากัดในการกําหนดตัวอยางเขาสูกลุมการวิจยัดวย 

การสุม (องอาจ นยัพัฒน. 2548: 279-281)  เนื่องจากนักศึกษาพยาบาลตองขึ้นฝกปฏิบัติงานตามแผน 

ที่ทางวิทยาลยักําหนดไวลวงหนา การสุมตัวอยางอาจทาํใหเกิดผลกระทบตอโปรแกรมการฝกปฏบัิติงาน 

และการจัดประสบการณในรายวิชาอื่น  การทดลองครั้งนี้ไดออกแบบการวัดหลงัการทดลอง (Posttest ) 

เปน 2 คร้ังคือ วัดหลังการเรยีนการสอนทนัทีและวัดหลงัการเรียนการสอนเปนเวลา 1 เดือน เพื่อดูความ 

คงทนของพฤติกรรม   แผนแบบการทดลองที่กาํหนดไว แสดงไดดังในภาพประกอบ 24 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ภาพประกอบ 24    แผนแบบการทดลองใชรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

                           

 E             O1                X                  O2                 O3 

                                           C             O1                                    O2                  

 

เมื่อ E   คือ   กลุมทดลอง                                         O1   คือ  การวัดกอนการเรียนการสอน 

      C   คือ   กลุมควบคุม                                         O2   คือ  การวัดหลังการเรียนการสอนทันท ี

      X   คือ   การจัดการเรียนการสอนตามรูปแบบฯ    O3   คือ  การวัดหลังการเรียนการสอน 1 เดือน 
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     1.3  เครื่องมือที่ใชในการทดลองสอน  ไดแก  แผนการสอน  ส่ือการเรียนการสอน  คูมือ  

ผูสอน  คูมือผูเรียน  และแบบประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน   

     1.4  การดําเนนิการทดลอง   มีการดําเนินงานดังนี ้

           1.4.1  ติดตอประสานงานเพื่อขออนุญาตดําเนนิการจัดการเรียนการสอน   

           1.4.2  เตรียมความพรอมของอาจารยที่รวมสอน  ซึ่งไดแก  อาจารยนิเทศประจําตึก 

ที่มีนกัศึกษากลุมทดลอง และกลุมควบคุมข้ึนฝกปฏิบัติงาน  โดยการจดัประชุมเพื่อชีแ้จงแนวคิดและ 

หลักการของรูปแบบ  รวมทัง้อธิบายรายละเอียดเกี่ยวกบัการจัดกิจกรรมการเรียนการสอน  เครื่องมือ 

ประกอบการเรียนการสอน  และวิธีการประเมินผลการเรยีนการสอน  ตามที่รูปแบบกําหนดไว 

           1.4.3  ปฐมนิเทศนกัศึกษากลุมควบคุมและกลุมทดลอง โดยกลุมควบคุมดําเนินการ 

เรียนการสอนตามรูปแบบปกติของรายวชิาการพยาบาลมารดา ทารก และการผดุงครรภ 2   สวนกลุม 

ทดลองดําเนนิการเรียนการสอนตามรูปแบบที่ผูวิจยัพัฒนาขึ้น โดยมีกจิกรรมการเรียนการสอนดังนี ้

 

ตาราง 8    การจัดกิจกรรมการเรียนการสอนสําหรับกลุมทดลอง  
 
 

วัน-เดือน-ป  หนวยการเรียนรู กิจกรรมการเรยีนการสอน ผูสอน 
/ เวลา    

30 ก.ค 50 หนวยที่  1  สรางศรัทธา นําพาใหคิด ¾ ปฐมนิเทศรายวิชา  

13.00-15.00 น. (การนําเขาสูกระบวนการเรียนการสอน) 

กิจกรรมที่ 1  เรียนรูอยางเขาใจ :  

          เปดเผย  เปดใจ  เปดโอกาส 

¾ ดูวีดีทัศนเรื่อง  คํามั่นสัญญา 

¾ กิจกรรมตามใบงานที่ 1  
 “พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร” 

     - แบงกลุมยอย อภิปรายแสดง 

ความคิดเห็น 

     - นําเสนอ  แลกเปลี่ยนเรียนรู 

     - สรุปประเด็น 

¾ ชี้แจงรูปแบบการจัดการเรียน 

  การสอน  

☺  อาจารยผู 

ประสานงานวิชา 

☺  ผูวิจัย 

 

15.00–16.00น. 

 

กิจกรรมที่ 2   สัมพันธภาพที่เอื้ออาทร ¾ เลนเกมส “รูหนา ก็รูใจ” 
¾ กิจกรรมตามใบงานที่ 2 “คุณครู
ในดวงใจ ลูกศิษยในฝน” 

     - แบงกลุมยอย อภิปรายแสดง 

ความคิดเห็น 

     - นําเสนอ  แลกเปลี่ยนเรียนรู 

     - สรุปประเด็น 

☺  ผูวิจัย 

☺  อาจารยนิเทศ 
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วัน-เดือน-ป  หนวยการเรียนรู กิจกรรมการเรยีนการสอน ผูสอน 
/ เวลา    

 

31 ก.ค 50 
 

หนวยที่  2  ศึกษา ฝกฝน พัฒนาตน 
       สูการเปนพยาบาลที่เอื้ออาทร   
         (กระบวนการเรียนการสอน) 

  

    

8.00-10.00 น. กิจกรรมที่ 3   ฝกฝน พัฒนาตน 

                      (ปริยัติ) 

 
 

¾ ฟงบรรยายพิเศษเรื่อง 
“ไตรสิกขา...หลักธรรมล้ําคาใน 

        การฝกฝนพัฒนาตน” 

¾ กิจกรรมตามใบงานที่ 3   
 “ปุจฉา วิสัชนา”   

    - มอบหมายงานใหอานเอกสาร 

ประกอบเรียนการสอนมาลวงหนา 

     - แสดงความคิดเห็น   

     - ซักถามปญหา 

       - สรุปประเด็นความรู 

☺  วิทยากร 

 

 

☺  ผูวิจัย 

☺  อาจารยนิเทศ 

 

 

10.00-12.00 น. กิจกรรมที่ 4   ฝกจิต พัฒนาใจ 

                    (ปริยัติ, ปฏิบัติ) 

 

¾ ฟงบรรยายพิเศษเรื่อง                  
“การฝกจิตและพัฒนาใจ” 

¾ ฝกสมาธิ และ แผเมตตา 

¾ กิจกรรมตามใบงานที่ 4 
 “ฝกใจใหมีสมาธิ”  

    - มอบหมายใหฝกสมาธิในชีวิต 

ประจําวัน 

    - บันทึกผลการฝกสมาธิใน แต

ละวัน 

☺  วิทยากร 

 

 

☺  ผูวิจัย 

☺  อาจารยนิเทศ 

 

 

13.00-15.00 น. กิจกรรมที่ 5   เริ่มที่ใจใฝคุณธรรม 

                     (ปริยัติ, ปฏิบัติ) 
 

¾ ฟงบรรยายพิเศษเรื่อง “พรหม
วิหาร 4 และ สังคหวัตถุ 4 
คุณธรรมสําคัญของพยาบาล” 

¾ กิจกรรมตามใบงานที่ 5   

   “ฟงเขาใจ  ไดขอคิด”   

     - แสดงความคิดเห็น   

     - ซักถามปญหา 

       - สรุปประเด็นความรู 

☺  วิทยากร 

 

 

☺  ผูวิจัย 

☺  อาจารยนิเทศ 
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วัน-เดือน-ป  หนวยการเรียนรู กิจกรรมการเรยีนการสอน ผูสอน 
/ เวลา    

31 ก.ค 50 

15.00-16.00 

 ¾ กิจกรรมตามใบงานที่ 6  “คุณธรรมนําสู 
การพยาบาล” 

     - แบงกลุมยอย ใหวิเคราะหประเด็นที่ได 

รับมอบหมาย 

     - นําเสนอ  แลกเปลี่ยนเรียนรู 

       - สรุปประเด็นเพื่อการนําไปใช 

       - มอบหมายงานใหนําหลักคุณธรรมไปใช 

ในการปฏิบัติการพยาบาลตามกระบวนการ 

พยาบาล 

      -  บันทึกผล และปญหา อุปสรรค 

      -  นําไปแลกเปลี่ยนเรียนรูในกิจกรรม 

สะทอนคิด  

¾ ใหประเมินพฤติกรรมการดูแลอยาง เอื้อ
อาทรของตนเอง  

☺ ผูวิจัย 

☺ อาจารยนิเทศ 

 

1 ส.ค 50 

14.30-16.30 น. 

กิจกรรมที่ 6   สํารวจปญหา 

                   เพื่อพัฒนาตน        

         (ปริยัติ, ปฏิบัติ, ปฏิเวธ) 

 
 

¾ เลนเกมส  “รูเรา รูเขา” 
¾ กิจกรรมตามใบงานที่ 7  “พิจารณาตน” 

    - ประเมินตนเองตามแบบตรวจสอบ   

      - สํารวจตรวจสอบตนเองในแตละวัน หลัง 

ทําสมาธ ิ

☺ ผูวิจัย 

☺ อาจารยนิเทศ 

 

6 ส.ค 50 

14.30-16.30 น. 

กิจกรรมที่ 7   กํากับพฤติกรรม  

                    สํารวมกาย วาจา 

                     (ปริยัติ, ปฏิบัติ) 
                                                

¾ กรณีตัวอยางและอภิปรายกลุม ใน

ประเด็น “กิน อยู ดู ฟง อยางมี ปญญา” 

¾ ใบงานที่ 8  “กํากับพฤติกรรม  สํารวม 

กายวาจา” 

-  ตั้งเปาหมายการปรับเปล่ียนพฤติกรรม 

ของตน 

     -  บันทึกผลการกระทํา  

☺ ผูวิจัย 

☺ อาจารยนิเทศ 

 

 

    10 ส.ค 50 

14.30-16.30 น. 

 

กิจกรรมที่ 8    สะทอนคิด 1 

                      (ปฏิเวธ) 
 

 

¾ สะทอนผลของการปฏิบัติการพยาบาล 

โดยยึดหลักพรหมวิหาร 4 และ สังคหวัตถุ 4 

   (ตามใบงานที่ 6) 

       -  นําผลของการปฏิบัติมาแลกเปลี่ยน 

เรียนรู 

       -  วิเคราะห สรุปการเรียนรู 

 

☺ ผูวิจัย 

☺ อาจารยนิเทศ 
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วัน-เดือน-ป  หนวยการเรียนรู กิจกรรมการเรยีนการสอน ผูสอน 
/ เวลา    

    

13 ส.ค 50 

14.30-16.30 น. 

กิจกรรมที่ 9   เอาใจเขามาใส 

                       ใจเรา 

                    (ปริยัติ, ปฏิบัติ) 

¾ กรณีตัวอยางและอภิปรายกลุม ใน

ประเด็น  “บริการดวยหัวใจ  เอาใจใส ใน

ความเปนมนุษย” 
 

☺ ผูวิจัย 

☺ อาจารยนิเทศ 

 

    

17 ส.ค 50 

14.30-16.30 น. 

กิจกรรมที่ 10   สะทอนคิด 2 

                    (ปฏิเวธ) 
 

¾ สะทอนผลของการปฏิบัติการพยาบาล 

  โดยยึดหลักพรหมวิหาร 4  และ สังคหวัตถุ 4 

   (ตามใบงานที่ 6) 

       - นําผลของการปฏิบัติมาแลกเปลี่ยน 

เรียนรู 

       -  วิเคราะห สรุปการเรียนรู 

☺ ผูวิจัย 

☺ อาจารยนิเทศ 

 

    

20 ส.ค 50 

14.30-16.30 น. 

กิจกรรมที่ 11   สะทอนคิด 3 

                      (ปฏิเวธ) 
 

¾ สะทอนผลการฝกผนพัฒนาตนทั้ง 3 ดาน 

       -  นําผลของการกํากับพฤติกรรม สํารวม 

   กาย วาจา มาแลกเปลี่ยนเรียนรู 

       -  นําผลของการฝกจิต พัฒนาใจ  มาแลก 

เปล่ียนเรียนรู 

       -  นําผลของการฝกพิจารณาตน มาแลก 

เปล่ียนเรียนรู 

     - วิเคราะห สรุปการเรียนรู 

☺ ผูวิจัย 

☺ อาจารยนิเทศ 

 

    

23 ส.ค 50 

14.30-16.30 น. 

กิจกรรมที่ 12   สะทอนคิด 4 

                       (ปฏิเวธ) 
 

¾ สะทอนผลของการปฏิบัติการพยาบาล 

  โดยยึดหลักพรหมวิหาร 4 และ สังคหวัตถุ 4 

   (ตามใบงานที่ 6) 

       -  นําผลของการปฏิบัติมาแลกเปลี่ยน 

เรียนรู 

     -   วิเคราะห สรุปการเรียนรู 

¾ ประเมินพฤติกรรมการดูแลอยาง เอื้อ
อาทรของตนเองหลังจากที่ไดผาน กิจกรรม

การเรียนรูทั้งหมด 

¾ ประเมินความพึงพอใจตอรูปแบบการจัด 

การเรียนการสอน  

☺ ผูวิจัย 

☺ อาจารยนิเทศ 
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            1.4.4   ประเมินประสิทธิผลของการเรียนการสอน ตามแผนการประเมิน ดังนี ้

                     1) นักศึกษากลุมทดลองประเมินพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของตนโดย 

ใชแบบวัดที่ผูวิจัยสรางขึ้น ประเมินทั้งหมด 3 คร้ังคือ  กอนการเรียนการสอน (เมื่อเร่ิมข้ึนฝกปฏิบัติงาน) 

หลังการเรียนการสอนทันที (หลังจากเสร็จส้ินการฝกปฏิบัติงาน)  และหลังการเรียนการสอน 1 เดอืน 

(นักศึกษาไปฝกปฏิบัติงานในรายวิชาอืน่)  

                     2) นกัศึกษากลุมควบคุมประเมินพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของตนโดย  

ใชแบบวัดที่ผูวิจัยสรางขึ้น ประเมินทั้งหมด 2 คร้ังคือ  กอนการเรียนการสอน (เมื่อเร่ิมข้ึนฝกปฏิบัติงาน) 

และหลังการเรยีนการสอนทนัท ี(หลงัจากเสร็จส้ินการฝกปฏิบัติงาน) 

                     3) อาจารยนิเทศประเมนิพฤติกรรมการดแูลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาทัง้กลุม 

ควบคุมและกลุมทดลองหลงัการเรียนการสอนทนัท ี(หลงัจากเสร็จส้ินการฝกปฏิบัติงาน) โดยใชแบบวัด

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรที่ผูวิจัยสรางขึ้น   

                     4) นักศึกษากลุมทดลองประเมินรูปแบบการจัดการเรียนการสอนหลงัการเรียน 

การสอนทันที โดยใชแบบวัดความพึงพอใจที่ผูวิจยัสรางขึน้ 

            1.4.5  เครื่องมือที่ใชในการประเมนิประสิทธิผลของการเรียนการสอน  ประกอบดวย 

แบบวัดพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร และแบบวัดความพึงพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

มีลักษณะดังนี้                

                     1)  แบบวัดพฤติกรรมการดแูลอยางเอื้ออาทร มีจํานวนทั้งหมด 40 ขอ แบงออก 

เปน 6 ดานคือ                      - ดานการมมีนุษยสมัพนัธดี                               จาํนวน  6  ขอ   

                            - ดานการมีความเมตตากรุณา                           จาํนวน  9  ขอ   

                            - ดานการเคารพคุณคาของความเปนมนุษย        จาํนวน  7  ขอ  

                            - ดานการมีกลยุทธและทักษะการบริการ             จาํนวน  5  ขอ   

                            - ดานการยึดมั่นผูกพันในภาระหนาที ่                 จาํนวน  5  ขอ   

                            - ดานการสงเสริมใหมสุีขภาพดีแบบองครวม        จํานวน 8  ขอ  

               แบบวดัทุกขอจะมีลักษณะเปนแบบมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ เพื่อ 

ใหนักศกึษาประเมินตนเอง และใหอาจารยนิเทศประเมนินกัศึกษา วามีพฤติกรรมในแตละขอมากนอย 

เพียงใดเมื่อปฏิบัติงานบนหอผูปวย  ซึ่งไดกําหนดคาคะแนนไวดังนี ้

คะแนน  4    หมายถงึ   กระทําพฤตกิรรมนั้นทุกครัง้  

คะแนน  3    หมายถงึ   กระทําพฤตกิรรมนั้นบอยๆหรอืเกือบทุกครั้ง  

คะแนน  2    หมายถงึ   กระทําพฤตกิรรมนั้นเปนบางครั้งหรือทําบางไมทาํบาง  

คะแนน  1    หมายถงึ   เกอืบจะไมไดกระทําพฤตกิรรมนั้นเลย  

คะแนน  0    หมายถงึ   ไมไดกระทําพฤตกิรรมนั้นเลย  
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เกณฑในการแปลคาเฉลี่ยของคะแนนในแตละขอหรือแตละดาน แบงออกเปน 5 ระดับ ดังนี ้

คะแนนเฉลีย่    3.50 - 4.00    หมายถงึ    มีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรในระดับมากที่สุด 

คะแนนเฉลีย่    2.50 - 3.49    หมายถงึ    มีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรในระดับมาก 

คะแนนเฉลีย่    1.50 - 2.49    หมายถงึ    มีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรในระดับปานกลาง 

คะแนนเฉลีย่    0.50 - 1.49    หมายถงึ    มีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรในระดับนอย 

คะแนนเฉลีย่     < 0.50          หมายถงึ    มีพฤติกรรมการดแูลอยางเอื้ออาทรในระดับนอยที่สุด  

                                    2)  แบบวัดความพึงพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอน มีจาํนวน16 ขอ 

ลักษณะเปนมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับ เพื่อใหนักศึกษาประเมนิรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

โดยกําหนดคาคะแนนไวดังนี ้

คะแนน  5    หมายถงึ    มคีวามพึงพอใจมากที่สุด  

คะแนน  4    หมายถงึ    มคีวามพึงพอใจมาก 

คะแนน  3    หมายถงึ    มคีวามพึงพอใจปานกลาง 

คะแนน  2   หมายถงึ     มีความพงึพอใจนอย 

คะแนน  1    หมายถงึ    มคีวามพึงพอใจมากนอยที่สุด 

เกณฑในการแปลคาเฉลี่ยของคะแนนในแตละขอ แบงออกเปน 5 ระดับ ดังนี ้

คะแนนเฉลีย่   4.50 - 5.00   หมายถึง   มคีวามพึงพอใจในระดับมากที่สุด 

คะแนนเฉลีย่   3.50 - 4.49   หมายถึง   มคีวามพึงพอใจในระดับมาก 

คะแนนเฉลีย่   2.50 - 3.49   หมายถึง   มคีวามพึงพอใจในระดับปานกลาง 

คะแนนเฉลีย่   1.50 - 2.49   หมายถึง   มคีวามพึงพอใจในระดับนอย 

คะแนนเฉลีย่   1.00 - 1.49   หมายถึง   มคีวามพงึพอใจในระดับนอยที่สุด  

2. การวิเคราะหประสิทธิผลของการจัดการเรียนการสอน  ใชทัง้วิธกีารเชิงปริมาณและวิธีการ 

เชิงคุณภาพ  มีวิธีดําเนนิการดังตอไปนี้         

                    2.1  วิเคราะหประสิทธิผลของการจัดการเรียนการสอนดวยวธิีการเชิงปริมาณ   ผูวิจยัทํา 

การวิเคราะหขอมูลโดยใชโปรแกรมสําเร็จรูป SPSS for Windows  เปรียบเทียบและทดสอบความแตก 

ตางคาเฉลีย่ของกลุมตัวอยาง ในกรณีทีก่ลุมตัวอยางมขีนาดเล็ก (N<30)  ดวยสถติิ t-test   โดยกอนที่ 

จะทําการวิเคราะหไดตรวจสอบวา  ขอมูลมีการแจกแจงแบบปกติหรือไม  โดยใชสถติิ One-Sample 

Kolmogorov-Smirnov Test   ผลปรากฎวา  ขอมูลมีการแจกแจงปกติ ซึ่งเปนไปตามขอตกลงเบื้องตน 

ของการใชสถติิ t-test  (กัลยา วานิชยบัญชา. 2545 : 509-513 ; กัลยา วานิชยบัญชา. 2545 : 249_12 

- 249_15; ปาริชาติ โรนพลากร-กูซ  และ ยวุดี ฤาชา. 2549 :345-349)  การทดสอบความแตกตางของ 

คาเฉลี่ยของกลุมตัวอยาง ดําเนนิการดังนี ้  
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            2.1.1  วิเคราะหเปรียบเทยีบคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรทีน่ักศึกษา 

กลุมทดลองประเมินตนเองระหวางกอนการเรียนการสอนกับหลังการเรียนการสอนทนัท ี และระหวาง 

กอนการเรียนการสอนกบัหลังการเรียนการสอน 1 เดือน โดยใชสถิติ Paired t-test  ซึ่งเปนการทดสอบ   

ความแตกตางของคาเฉลี่ยในกลุมตัวอยาง 2 กลุมที่ไมเปนอิสระจากกัน (กัลยา วานิชบัญชา. 2545 : 

324-327; ปาริชาติ โรนพลากร-กูซ  และ ยวุดี ฤาชา. 2549 : 148-152)   

       2.1.2  วิเคราะหเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรทีน่ักศกึษา 

กลุมควบคุมประเมินตนเองระหวางกอนการเรียนการสอนกับหลังการเรียนการสอนทนัท ี โดยใชสถติิ 

Paired t-test  เชนเดยีวกันกบัการทดสอบในกลุมทดลอง 

            2.1.3  วิเคราะหเปรียบเทยีบคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรที่อาจารยนิเทศ 

ประเมินนักศึกษาทัง้กลุมควบคุมและกลุมทดลอง หลังจากการเรียนการสอนเสร็จส้ินทนัท ี โดยใชสถิติ  

Independent  t-test   ซึ่งเปนการทดสอบความแตกตางของคาเฉลี่ยในกลุมตัวอยาง 2 กลุมทีเ่ปนอิสระ 

จากกนั (กัลยา วานิชบัญชา.2545 :324-327; ปาริชาต ิโรนพลากร-กูซ และ ยุวด ีฤาชา.2549 :116-147) 

                           2.1.3  วิเคราะหความพึงพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอนของนกัศึกษากลุม 

ทดลอง  โดยวเิคราะหหาคาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน  แลวแปลความหมายตามเกณฑที่ต้ังไว  

   2.2  วิเคราะหประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนดวยวธิีการเชงิคุณภาพโดย 

ศึกษาพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรในระหวางฝกปฏบัิติงาน  ศึกษาความคิดเหน็และความพึงพอใจ 

ของผูรับบริการตอการดูแลของนักศกึษาพยาบาล   ศึกษาความพงึพอใจของนักศึกษาหลงัจากการเรียน 

การสอนเสร็จส้ินลง  มีวิธีดําเนินการดังนี้ (ชาย โพธิสิตา. 2547: 186-205)    

       2.2.1  กลุมตัวอยาง   เปนผูที่เกี่ยวของกับการทดลองใชรูปแบบการจัดการเรียนการ 

สอน ไดแก นกัศึกษาพยาบาลที่อยูในกลุมทดลอง จํานวน 16  คน อาจารยนิเทศประจําตึกจาํนวน 2 คน 

และผูรับบริการที่ไดรับการดูแลจากนกัศึกษาในกลุมทดลอง จาํนวน 16 คน 

                           2.2.2   เครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล  เปนแบบสัมภาษณกึ่งโครงสรางและ 

แนวคําถามสาํหรับการสนทนากลุม ที่ผูวิจยัสรางขึ้นจากวัตถุประสงคของการวิจัย และจากการศึกษา 

หลักการและกระบวนการวิจยัเชิงคุณภาพ  

                           2.2.3   การเก็บรวบรวมขอมูลและการวิเคราะหขอมูล   ผูวิจัยทาํการสัมภาษณผูรับ 

บริการเกี่ยวกบัความพึงพอใจตอการดูแลของนกัศึกษาในกลุมทดลองในระหวางการเรียนการสอน รวม 

ทั้งทําการสนทนากลุมกับนักศึกษากลุมทดลอง และสัมภาษณอาจารยนิเทศประจาํตกึเกี่ยวกับความพึง

พอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอนหลังจากที่การเรียนการสอนสิ้นสุดลง จากนั้นวิเคราะหขอมูล 

โดยใชวิธกีารวเิคราะหเชงิเนือ้หา (Content  Analysis) 

3. การปรับปรุงรูปแบบการจดัการเรียนการสอน  โดยนาํผลจากการวิเคราะหประสิทธิผลของ 

รูปแบบฯทั้งจากวธิีการเชิงปริมาณและวธิีการเชงิคุณภาพมาปรับปรุงแกไข เพื่อใหไดรูปแบบที่สมบูรณ  



บทที่ 4 
ผลการวิเคราะหขอมูล 

 

การนาํเสนอผลการวิเคราะหขอมูล การพฒันารูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบรูณาการหลกั

พุทธธรรมเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล  ผูวิจัยนาํเสนอตาม ลําดับ

ข้ันตอนของการดําเนนิการวิจัย  ซึ่งแบงเปน 3 ข้ันตอนดังนี ้

ตอนที1่  การศึกษาขอมูลพืน้ฐานเกีย่วกับแนวคิดของการดูแลอยางเอือ้อาทรในวิชาชีพพยาบาล 

ตอนที่ 2 การพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลักพุทธธรรมเพื่อปลูกฝง

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษาพยาบาล 

ตอนที่ 3 การศึกษาเพื่อประเมินประสทิธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนทีพ่ฒันาขึน้ 
 

ตอนที่ 1  การศึกษาขอมูลพื้นฐานเกี่ยวกับแนวคิดของการดูแลอยางเอื้ออาทรใน 
วิชาชีพพยาบาล    

การดําเนินการในขั้นตอนนี้ มีรายละเอยีดของผลการศึกษาและวิเคราะหขอมูลดังนี ้

1.  การศกึษาและวเิคราะหแนวคิดทฤษฎีของการดแูลอยางเอ้ืออาทร จากตํารา เอกสาร 

 และงานวิจัยที่เกีย่วของกับความหมายของการดูแลอยางเอื้ออาทร พฤติกรรมการดแูลอยางเอื้ออาทร และ 

แนวทางการจดัการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล เพื่อ  ให

ไดขอมูลพื้นฐานในการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอน  สรุปสาระสําคัญไดดังในตาราง 9 

 

ตาราง 9   ผลการศึกษาวิเคราะหแนวคิดทฤษฎีของการดูแลอยางเอือ้อาทร 
 

ประเด็นการศึกษาวิเคราะห สาระสําคัญทีไ่ดจากการศึกษาวิเคราะห 
 

1.  แนวคิดเกี่ยวกับการดูแล

อยางเอื้ออาทร 

 

    1.1 ความหมายของการ

ดูแลอยางเอื้ออาทร 

 เปนจริยธรรมแหงความสัมพันธของมนุษยที่มพีื้นฐานอยูบนความเมตตา

เอื้ออาทรตอกนั  เคารพในความเปนมนุษยและเหน็คุณคาซึ่งกนัและกนั   

มีการแสดงออกอยางอบอุนจริงใจดวยความผูกพันหรือความรับผิดชอบ

ตอบทบาทหนาที ่ ทําใหทัง้ผูดูแลและผูรับการดูแลมีพลงัใจและมี

พัฒนาการจนถึงระดับที่บรรลุถึงความสําเร็จสูงสุดในชีวติ ดํารงชีวิตอยูใน

สังคมอยางมคุีณคา 
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ตาราง 9  (ตอ) 

 

 ประเด็นการศึกษาวิเคราะห สาระสําคัญทีไ่ดจากการศึกษาวิเคราะห 

    1.2  ความสําคัญของการ

ดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชพี

พยาบาล 

เปนเอกลกัษณขององคความรูและเปนองคประกอบทางจริยธรรมทีสํ่าคัญ 

ในการปฏิบัติหนาที่ของพยาบาล โดยเปนศิลปะในการสรางความสัมพันธที่

กอใหเกิดประสบการณที่ดีตอผูรับบริการ ทําใหรูสึกอบอุนใจ ปลอดภัย  

พึงพอใจ และมีความหวงั  สัมพันธภาพที่เอื้ออาทรจะมผีลตอภาวะสขุภาพ

และการหายจากโรคของผูปวย 

    1.3 หลักการสําคัญของ

การดูแลอยางเอื้ออาทรใน

วิชาชพีพยาบาล 
 

ประกอบดวย 

- การเคารพในคุณคา ศักดิศ์รี และความเปนปจเจกของมนุษย 

- การมีสัมพันธภาพที่เอื้ออาทร : ความเปนมิตร การเขาถึงจิตใจกนั  และ

ไววางใจกนัระหวางพยาบาลกับผูปวย 

- การมีคุณธรรมจริยธรรม : มีความเมตตากรุณา ยึดมัน่ผูกพนัตอภาระ 

หนาที ่มีความเชื่อและคานยิมที่ดีในการชวยเหลือเกื้อกูลเพื่อนมนุษยใหมี

สุขภาพดี   

 - การดูแลเพือ่นมนษุยแบบองครวม :  ใหความสาํคัญทัง้ทางดานรางกาย 

จิตใจ สังคม และ จิตวิญญาณ 

2.  พฤติกรรมการดูแลอยาง 

เอื้ออาทร 

ประกอบดวยพฤติกรรมการแสดงออก 7 ดาน คือ   

   1)  การมีเมตตากรุณา   

   2)  การมีความรูและทักษะทางวชิาชพี   

   3)  การยึดมัน่ผูกพันในภาระหนาที ่  

   4)  การสรางสัมพนัธภาพที่ไววางใจกัน   

   5)  การยอมรับและเขาใจในความเปนบคุคล  

 6)  การแกไขปญหาและสงเสริมภาวะสุขภาพอยางเปนองครวม  

   7)  การสงเสริมความสามารถในการดแูลตนเอง 

3.  แนวทางการจัดการเรียน 

การสอนเพื่อปลูกฝง

พฤติกรรมการดูแลอยาง 

เอื้ออาทร 

- การถายทอดแนวคิดและปลูกฝงเจตคติของการดูแลมนษุยอยางเอื้ออาทร 

- สัมพนัธภาพที่เอื้ออาทรระหวางครูกับศิษยในกระบวนการเรียนการสอน  

    : การเปนกลัยาณมิตรของครูผูสอน 

 - การเปนแบบอยางที่ดีของครูผูสอน 

- การจัดการเรียนการสอนทีมุ่งเนนการคิดวิเคราะหหรือกระบวนการทาง

ปญญา 
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จากตาราง 9 จะเหน็ไดวา การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนคณุธรรมจริยธรรมที่สําคัญของวิชาชีพ 

พยาบาล และเปนศิลปะของวิชาชพีในการสรางความสัมพันธกับผูรับบริการ ทาํใหผูรับบริการอบอุนใจ 

พึงพอใจ และมีประสบการณที่ดีจากการรับบริการทางสุขภาพ   ผลของการศึกษาวเิคราะหในขั้นตอนนี้ 

ผูวิจัยไดนาํสาระสําคัญ (รายละเอียดไดกลาวไวแลวในบทที ่2) ไปเปนแนวทางในการศึกษาขอมลูเชิง

คุณภาพในขั้นตอนตอไป  เพือ่ใหไดขอมูลพื้นฐานตรงตามสภาพจริงในการนําไปประกอบการพัฒนา

รูปแบบการจัดการเรียนการสอนในขั้นตอนที ่2 ของการดําเนินงานวจิัย 
 

2. การศึกษาแนวคิดของการดูแลอยางเอ้ืออาทรตามความคิดเห็นของผูที่เกีย่วของ 
กับการจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาลดวยวธิีการศกึษาเชิงคุณภาพ    ผูวิจัยไดทาํการ

สัมภาษณแบบกึ่งโครงสรางกับอาจารยพยาบาล  พยาบาลวิชาชีพ  ผูรับบริการการพยาบาล  และจัด

สนทนากลุมกบันักศึกษาพยาบาลเกี่ยวกับความหมายของการดูแลอยางเอื้ออาทร  พฤติกรรมการดูแล

อยางเอื้ออาทร  และแนวทางในการจัดการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของ

นักศึกษาพยาบาล เพื่อนาํผลที่ไดมาวิเคราะหเปนขอมูลพื้นฐานประกอบการพัฒนารูปแบบการจัด 

การเรียนการสอนรวมกับขอมูลที่ไดจากการศึกษาแนวคิดทฤษฎีในขอ 1   ผลการวิเคราะหสาระสําคัญ 

จากการศึกษาเชิงคุณภาพมดัีงตอไปนี้ 
 2.1 ความหมายของการดแูลอยางเอ้ืออาทรตามความคิดเห็นของผูรับบริการการ
พยาบาล  นกัศึกษาพยาบาล  พยาบาลวชิาชพี  และอาจารยพยาบาล  
                      ผูรับบริการ :  เปนการดูแลชวยเหลือผูปวยตามหลกัการพยาบาลเพื่อ ชวยใหผูปวยมี

อาการดีข้ึน  โดยใหความสนใจเอาใจใสอยางสม่ําเสมอ ใหความเปนกันเองเปรียบเสมือนเปนญาติพี่นอง 

สุภาพออนโยน พูดจาไพเราะ ใหความชวยเหลือเวลาที่เจ็บปวด ใหคําแนะนาํปรึกษาในการปฏิบัติตัวและ  

ใหกําลงัใจแกผูปวย ดังตัวอยางคาํพูดของผูรับบริการที่เปนกลุมตัวอยาง ดังนี ้

     คุณ ก. “ การดูแลอยางเอื้ออาทร ก็คือ การดูแลชวยเหลือผูปวยตามหลักการพยาบาล

นั่นแหละเพื่อชวยใหผูปวยมีอาการดีข้ึน ชวยตัวเองได ส่ิงที่สําคัญคือ ตองบอกหรือใหคําแนะนาํแกผูปวย 

เขาจะไดปฏิบัติตัวถูก” 

     คุณ ข.  “ คือ การบริการดี สนใจเอาใจใสผูปวย มาคอยดูแลอยางสม่ําเสมอ ” 

                      คุณ ค.   “ คือ การดูแลอยางเปนกันเอง แบบเปรียบเสมือนเปนญาติพี่นอง เปนจิต

วิญญาณที่ตองออกมาจากขางในตวัพยาบาล ” 

     คุณ ง.   “ คือ การมาดูแลเอาใจใส สนใจเรามั่ง ออนโยนกับเรา สุภาพกับเรา มนี้าํใจ

ชวยเหลือ เวลามีปญหา ไมตองพิเศษกวาคนอื่นแคพูดจาดีๆ ” 

                      คุณ จ.   “ คือ การดูแลเอาใจใสผูปวย คอยชวยเหลอื พูดจาไพเราะ และใหกําลงัใจ ” 

                      คุณ ฉ. “ คือ การดูแลเอาใจใสผูปวย ใหความสะดวก อธิบายใหคําแนะนํา พูดจาดีๆ ” 

                     คุณ ช.   “ อยากใหดูแลดีๆ มาดูบอยๆ สนใจเวลาที่เราเจ็บ ” 
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     นกัศกึษาพยาบาล : เปนการดูแลเอาใจใส ชวยเหลือผูปวยใหมภีาวะของกาย ใจ สังคม 

และจิตวิญญาญมีความสุขสมบูรณ  นัน่คอื เปนการดูแลอยางเปนองครวม โดยมีความเมตตากรณุาเปน

พื้นฐาน คํานึงถึงความแตกตางของบุคคล รูจักเอาใจเขามาใสใจเรา เขาถงึจิตใจและเคารพในสทิธิของผูปวย  

ดังตัวอยางคําพูดของนกัศึกษาพยาบาลทีเ่ปนกลุมตัวอยาง ดังนี ้

                      นส. ก.  “ เปนการดูแล หวงใย เอาใจใสใหผูที่เราดแูลใหมีสุขภาพดีทัง้กาย ใจ สังคม 

และ จิตวิญญาญ ” 

     นส. ข.  “ เปนการดูแลแบบองครวม มคีวามเมตตากรุณาเปนพื้นฐาน ” 

                          นส. ค.  “  รูจักเอาใจเขามาใสใจเรา คิดดูวา ถาเปนเรา เราอยากใหใครทําอะไรกับเรา 

เราก็ควรทาํกบัเขาแบบนัน้ ” 

                       พยาบาลวิชาชพี :  เปนการดูแลเอาใจใสผูปวยใหมีสุขภาพด ีสามารถกลับไปใชชีวิต 

ประจําวนัไดตามปกติ มีเมตตาธรรมจริยธรรมใหการชวยเหลืออยางเต็มใจ จริงใจ รูจักเอาใจเขามาใสใจเรา 

เขาใจในความความรูสึกและตองการของผูปวย และใหการดูแลอยางเปนองครวม  ดังตัวอยางคําพูดของ

พยาบาลวชิาชีพที่เปนกลุมตัวอยาง ดังนี ้

                      คุณ ก. “ เปนการดูแลที่มีเมตตาธรรม จริยธรรม มSีervice Mind ไมใชทําตามเฉพาะ

หนาที ่เพื่อใหเขากลับไปใชชีวิตปกติได ตองทาํดวยใจยินดี เต็มใจชวยเหลือ ถาฝนทําจะทาํไดไมตลอด ” 

                          คุณ ข. “  เปนการเอาใจเขามาใสใจเรา เหน็อกเห็นใจ ดูแลเหมือนเปนญาติของเรา ” 

                      คุณ ค. “ เปนการเอาใจเขามาใสใจเรา เขาใจความรูสึกและความตองการของผูปวย 

ใหคําแนะนาํและดูแลทุกมิติอยางเปนองครวม ” 

                       อาจารยพยาบาล :  เปนการดูแลชวยเหลือผูปวยอยางเปนองครวม นั่นคือ คํานงึถงึ

ปญหาและความตองการของผูปวยทัง้ทางดานรางกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาญ โดยปฏิบัติการ 

พยาบาลในการดูแลชวยเหลือนั้น ตองเปนการกระทาํทีอ่อกมาจากใจที่แทจริงของพยาบาลซึ่งตั้งอยูบน

พื้นฐานของการมีความเมตตากรุณา มีความเห็นอกเหน็ใจ หวงใยเอาใจใส และเคารพในศักดิ์ศรีความ 

เปนมนุษยของผูปวย  ดังตัวอยางคาํพูดของพยาบาลวชิาชีพที่เปนกลุมตัวอยาง ดังนี ้

      อาจารย ก.  “ ดูแลอยางเอื้ออาทร คือ  ดูแลแบบองครวมตองคํานึงถึงปญหาและ

ความตองการทั้งทางดานรางกาย จิตใจ สังคม และจิตวญิญาญ ไมใชดูแลแตดานรางกายอยางเดยีว

โดยไมใหความสนใจกับมิติอ่ืนๆของคนไข ซึ่งมนัเปนสิ่งที่เกีย่วพันกันเพราะเวลาที่คนเราเจ็บปวยไมได

ปวยแตกาย ใจก็เครียดไปดวย ครอบครัวก็เครียดไปดวย ” 

     อาจารย ข.  “ ดูแลอยางเอื้ออาทรตองคาํนงึถงึปญหาและความตองการของผูปวย

เปนหลกั มีความเขาใจและเคารพในความเปนบุคคลคนหนึง่ของผูปวยดวย ” 

     อาจารย ค.  “ เปนการใหการพยาบาลอยางเหน็อกเห็นใจ แสดงความหวงใยเอาใจใส

บนพืน้ฐานของจิตใจที่มีความเมตตากรุณา ที่ออกมาจากใจจริงของพยาบาล ” 
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       จากความคิดเห็นของผูที่เกีย่วของกับการจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาลเมื่อนํามา
สรุปแนวคิดแลวพบวา การดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชพีพยาบาล หมายถงึ การดแูลของผูที่อยูใน วิชาชพี

พยาบาลตอผูที่เจ็บปวยหรือผูรับบริการดวยความมีเมตตากรุณา สนใจ หวงใย เอาใจใสตอปญหา และ 

ความตองการในทุกดานอยางเปนองครวม รวมทั้งเคารพศักดิ์ศรีความเปนมนุษยและสิทธิสวนบคุคลของ

ผูรับบริการในการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อสงเสริมสุขภาพ ปองกนัโรค ดูแลรักษาความเจ็บปวย และฟนฟู

สภาพใหบุคคลมีสุขภาพที่ดี สามารถดูแลตนเองไดตามสภาวะที่เกิดขึน้ในชวีิต 
 2.2 ความสําคัญของการดูแลอยางเอ้ืออาทรตามความคิดเห็นของผูรับบริการการ
พยาบาล นักศึกษาพยาบาล พยาบาลวิชาชพี และอาจารยพยาบาล มีความคิดเห็นดังนี ้

   ผูรับบริการ :  การดูแลที่เอือ้อาทรของพยาบาลจะชวยใหผูปวยอบอุนใจ มีกาํลงัใจ และ

มีความหวงัในการรักษา  เปนความประทบัใจ และเปนสิ่งที่ผูปวยคาดหวังวาจะไดรับเมื่อมารักษา พยาบาล 

ดังตัวอยางคําพูดของผูรับบริการที่เปนกลุมตัวอยาง ดังนี ้

     คุณ ก. “ ถาดูแลดี ก็อยากมารักษาที่นีอี่ก บางทีขนาดเราบอกวาปวดทองเขายงัเฉย”  

     คุณ ข. “ สําคัญมากเลย เพราะผูปวยสวนมากมาเพราะตองการความชวยเหลือ บางคน

เปนมากมาถงึมือหมอ มือพยาบาลก็อยากมีความหวัง มีกําลงัใจจากคนที่ดูแล” 

     คุณ ค. “ ถาพยาบาลดูแลดีก็จะทาํใหอบอุนใจ จิตใจสบายขึ้น มกีําลังใจตอสูกบัโรค

ชวยใหหายเรว็ขึ้น ถาเจอหมอหรือพยาบาลทีพู่ดดีๆ มนัรูสึกชุมชืน่ในใจ ความไขหายไปครึ่งหนึง่แลว เวลา

ที่เจ็บจะแย ถาพยาบาลพูดจาดีๆกจ็ะชวยไดเยอะ มีกาํลงัใจ” 

      นกัศกึษาพยาบาล : สําคัญมาก เพราะจะชวยใหผูปวยรูสึกอบอุนใจและมีกาํลงัใจและ

มีความหวงั นอกจากนั้น ยงัเปนสิ่งที่ชวยใหภาพลกัษณของพยาบาลดีในสายตาของสังคม  ทําใหเกิดความ

ประทับใจและเปนสิ่งที่บงบอกถึงคุณภาพของการพยาบาล ดังตัวอยางคําพูดของนกัศึกษาพยาบาลที่เปน

กลุมตัวอยาง ดังนี ้

                      นส. ก. “ ทําใหผูปวยรูสึกอบอุนใจ มกีาํลังใจ ชวยใหผูปวยมองภาพของพยาบาลดีข้ึน 

จะไดไมมองวา ทาํแตงานแตไมสนใจดูแลคน มนัเปนสิง่ที่ตองมีควบคูไปกับการปฏิบัติงาน ” 

                          นส.ข.“ เคยเหน็พีท่ีW่ardทีดูแลคนไขดีๆ ประทับใจมากอยากเปนพยาบาลแบบนั้นบาง” 

                    พยาบาลวชิาชพี :  เปนจริยธรรมและเปนสิ่งที่จําเปนที่ตองมีสําหรบัการปฏิบัติงานใน

วิชาชพี ซึง่จะชวยใหสามารถดูแลผูปวยไดอยางมีคุณภาพ  ทําใหผูปวยมีความประทับใจ อบอุนใจในการ

ดูแล มีความหวังและกาํลังใจในการรักษาโรค รวมทัง้เปนผลดีตอตัวพยาบาลที่จะทาํใหเกิดความภาคภูมิ 

ใจและมีคุณคาที่ไดชวยเหลอืผูอ่ืน ดังตวัอยางคาํพูดของพยาบาลวชิาชพีที่เปนกลุมตัวอยาง ดังนี ้

                      คุณ ก. “ เปนสิ่งที่จําเปนมาก ถาพยาบาลทาํงานตาม Routine ไมมีปฏิสัมพันธที่ดีกับ

ผูปวยเราจะไมสามารถรูปญหาที่แทจริง การแกไขปญหาก็ไมตรงจุด ถาเรามีปฏิสัมพันธที่ดีผูปวยก็จะกลา

พูด กลาบอก ไววางใจ และใหความรวมมอืในการรักษา ” 
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                      คุณ ข. “ สําคัญมากเปนอันดับหนึง่เลย เพราะเปนจริยธรรมของวิชาชพี เปนหนาที่และ

ความ รับผิดชอบที่ตองทาํ ถาขาดไปแยเลยผูปวยก็ไมประทับใจ ”   

     คุณ ค. “ มผีลตอความประทับใจของคนไข ถาขาดความเอื้ออาทรจะมีปญหาตามมา 

เพราะมนัเปนหัวใจของการบริการ วิชาชพีของเราเปนงานที่ตองใหบริการคนไข ” 

     คุณ ง. “  สําคัญมาก โดยเฉพาะถาทําทีโ่รงพยาบาลเอกชน เปนความคาดหวังของ

ผูปวยเลย เพราะคาใชจายสงู เขาก็อยากไดรับการดูแลดีๆ ” 

      คุณ จ. “  สําคัญมาก เอาประสบการณของตัวเองทีป่วยในครั้งหลงันีท้ําใหรูเลยวา 

พยาบาลจะตองมีความเอื้ออาทรเพราะมนัมีผลตอจิตใจของผูปวย ทาํใหรูสึกดีมีกาํลังใจถาเราไดรับการ

ชวยเหลือที่ดี ไดรับการตอนรับที่เต็มใจ เพราะพยาบาลกเ็ปรียบไดกับเจาของบานทีผู่ปวยเขาไปรกัษา ” 

       คุณ ช. “ สําคัญมากๆ ถาเราชวยเหลอืเกื้อกูลดวยความเต็มใจ บริสุทธใจ จะทาํให

ผูปวยได รับความสุข มีกําลงัใจในการเผชญิกับโรคที่เปน กาํลังใจจากเราอาจจะพอๆกับกําลังใจจากญาติ

หรือมากกวา เพราะเราจะชวยไดในเรื่องการอธิบายพยาธสิภาพและใหความรูในการปฏิบัติตัว 

ดูแลตัวเอง เปนวิชาชีพที่อ่ิมบุญ ถาเราทาํดวยใจหรือใหการชวยเหลือโดยไมหวงัผลตอบแทนถาผูปวยมี

ความสุขขึ้น เราก็รูสึกอิ่มใจไปดวย ” 

                      อาจารยพยาบาล : เปนสิ่งที่สําคัญทีสุ่ดที่บงชี้ถงึการดูแลที่มีคุณภาพของพยาบาล 

ทําใหผูปวยไดรับผลดีจากการดูแลนั้น  เนือ่งจากการดูแลที่ครอบคลุมทุกมิติจะชวยในการฟนหายจาก 

โรค เปนการเยียวยาที่เกิดจากการที่ผูปวยไดรับความสนใจดูแลเอาใจใสอยางแทจริง ผูปวยจะไดรับการ 

ตอบสนองที่ตรงกับปญหาและความตองการ ทาํใหมพีลงัใจในการรักษาความเจ็บปวยหรือภาวะวิกฤต ิ

ที่คุกคามอยู  ดังตัวอยางคําพูดของพยาบาลวิชาชีพที่เปนกลุมตัวอยาง ดังนี ้

       อาจารย ก. “การดูแลอยางมีคุณภาพที่ครอบคลุมทัง้ปญหาทางรางกาย จิตใจ สังคม 

และจิตวิญญาญจะทาํใหการรักษาพยาบาลมีผลดีตอผูปวย เพราะไดรับการตอบสนองความตองการใน

ทุกดาน ทําใหมีกําลงัใจและใหความรวมมอืในการรักษาพยาบาล ชวยใหพนจากภาวะวกิฤติได ” 

                                อาจารย ข. “ ถาผูปวยไมไดรับการดูแลเอาใจใสจะหมดกาํลังใจ ทอแทหมดหวงั โดย

ธรรมชาติของวิชาชพีแลว พยาบาลสามารถตอบสนองตอปญหาและความตองการของผูปวยไดมากที่สุด 

เพราะเปนผูทีดู่แลใกลชิดและตองอยูกับผูปวยตลอดเวลา ” 

        ผลจากการศึกษาความคิดเห็นของผูทีเ่กี่ยวของสรุปไดวา  การดูแลอยางเอื้ออาทรใน

วิชาชพีพยาบาลเปนคุณธรรมจริยธรรมที่สําคัญที่จะตองมีในการดูแลผูปวย และเปนสิ่งที่บงชี้ถงึคณุภาพของ

การพยาบาล เนื่องจากการที่ผูปวยไดรับการดูแลเอาใจใสเปนอยางดีครอบคลุมปญหาในทุกมิติจะทาํ ให

ผูปวยไดรับการตอบสนองทีต่รงกับปญหาและความตองการ ชวยในการฟนหายจากโรค ทําใหมีกาํลังใจมี

ความหวงัในการรักษาความเจ็บปวยหรือภาวะวิกฤตทิี่เผชิญอยู นอกจากผลดีที่เกิดขึ้นกับผูปวยแลวยังมี

ผลดีตอตัวพยาบาลผูที่มีความเอื้ออาทรคือ ทําใหเกิดความรูสึกภาคภูมิใจและมีคุณคาที่ไดชวยเหลือผูอ่ืน   
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 2.3 สภาพจรงิในปจจุบันเกี่ยวกับการดแูลอยางเอ้ืออาทรของพยาบาลตามความ
คิดเห็นของผูรับบริการการพยาบาล นกัศึกษาพยาบาล พยาบาลวิชาชีพ และอาจารยพยาบาล 
จากการสัมภาษณถึงประสบการณของผูที่เกี่ยวของดงักลาว พบวามีความคิดเหน็ดังนี ้

      ผูรับบริการ :  ปจจุบันพยาบาลสวนใหญใหบริการดีข้ึน ใหความสนใจดูแลเอาใจใสดี 

แตยังมีบางบางสวนที่พยาบาลยังมีอารมณหงุดหงิด ไมยิ้มแยมแจมใส หรือดุผูปวย ซึ่งผูรับบริการมองวา 

อาจจะเนื่องมาจากภาระงานทีห่นกั และปริมาณผูปวยที่มีมากจงึทาํใหหงุดหงิดได ดังตัวอยางคําพูด 

ตอไปนี้      “ ก็ดูแลดี ดีกวาญาติซะอีก ขอใหชวยเหลืออะไรก็ทาํทุกครั้งฉนัเขาโรงพยาบาลบอย 

อยางคุณ..(ชื่อพยาบาล).นี่ดูแลดีมาก ไมถอืตัวคุยเปนกนัเอง คุยเลนคุยหัว มาถามทกุขสุขอยูเร่ือย ให

คําแนะนําดี ปลอบใจฉัน ทําใหฉันมกีําลงัใจที่จะรักษา ”.  

       “ สมัยนี้ดูแลดีข้ึน สมัยกอนถามก็ไมตอบ ดุ เดี๋ยวนี้เปนกันเอง ใจเย็น อาจจะเปนที่

ผูปวยก็ได บางคนก็เร่ืองมาก ” 

  “ พยาบาลเดี๋ยวนีเ้หรอ ก็ดีแตยังไมเต็มรอยใหซัก 60% สวนนงึดี อีกสวนนึงเปนบาง 

คน พูดไมเพราะ ชอบวา ชอบดุ อะไรที่ไมรูไมบอกดีๆ หนาบึ้ง ไมยิ้มทําใหเราไมสบายใจ คงเปนเพราะ

คนไขมีมาก เลยเหนื่อยและหงุดหงิด แตควรจะรูวา เราเปนพยาบาลนะ” 

      “ ปจจุบันโรงพยาบาลของรัฐบริการดีข้ึนเยอะ ใหซกั 80%ได โดยเฉพาะในกรุงเทพ

ดีกวาที่คิดหรอืคาดไว พยาบาลยิ้มแยมแจมใส ขอชื่นชม แตตางจงัหวัดยังเครียดๆอยู  ส่ิงที่จะทาํให

พยาบาลเอื้ออาทรหรือไมเอือ้อาทรนาจะอยูที่จาํนวนผูปวยและตัวผูปวยแตละคน ถาผูปวยมีมากและจูจี้

จุกจิกก็คงทาํใหหงุดหงิดและเครียดได   ” 

                      นักศึกษาพยาบาล : สวนใหญเปนพฤติกรรมสวนบุคคล มีทัง้การเอื้ออาทรตอผูปวยที่

ทําออกมาจากใจจริงและมทีั้งที่ไมเอื้ออาทร โดยพฤติกรรมของพี่พยาบาลจะเปนตัวแบบที่นักศกึษาจําได

ทั้งในดานดีและไมดี สาเหตุของการมีพฤตกิรรมเอื้ออาทรหรือไมเอือ้อาทรนาจะมาจากอุปนิสัยสวนบุคคล 

และพื้นฐานการเลี้ยงดูจากครอบครัว  สวนสภาพแวดลอมในการทํางานเปนปจจยัเสริม เชน ถางานหนกั

มาก จํานวนผูปวยมีมากทุกวัน แตสวัสดิการของพยาบาลไมดี เงินเดือนนอย  และผูรวมงานสวนใหญไม

เอื้ออาทร ก็จะมีผลตอการแสดงพฤติกรรมของพยาบาลได  ดังตัวอยางคําพูดตอไปนี ้

                      “ เปนคนๆไป แตคิดวาปจจุบันพดูจาดีข้ึนกวาสมัยกอนที่เคยเจอกอนมาเรียน ” 

     “ เปนบางคน จากที่ข้ึนฝกงานเคยเจอทั้งพี่ทีเ่ปนตัวอยางที่ดีและไมดี ตัวอยางทีดี่ เชน 

ในผูปวยหนักที่แพทย NR (No Resuscitation คือ การชวยใหฟนคืนชีพ เชน ปมหวัใจ) แลว พี่กย็ังไม

ทอดทิง้ผูปวย ทําแผลให ดูด Content ทางNG Tube ให พลิกตะแคงตวัให  รูสึกประทับใจ คิดวา ถาเรา

จบเราจะเปนพยาบาลแบบพี่คนนี้ สวนประสบการณทีไ่มประทับใจคือCase ที่ม ีAbscess (เปนตุมหรือ  

แผลที่มีหนอง) ที่ปลายจมกู นอนรอเจาะหนองออก พีท่ําไปคุยโทรศัพทไป ไมมีการบอกรายละเอยีดใน

การใหการพยาบาลและใช Forceps (คีม) ตีสันจมูกผูปวยดวย ” 
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                          “ ในกรณทีี่พี่เปนตัวอยางที่ดี เชน คุณยายอายุมาก ชวยตัวเองไดนอย บนหวิ ตอนนัน้ 

เปนเวลากลางคืนแลว พี่ก็ไปชงโอวัลตินมาใหกนิ แตในกรณีที่พี่เปนตวัอยางที่ไมดี เชน พูดกับผูคลอด

ที่มาคลอดโดยไมไดฝากทองไมดี ใชคําพดูที่ดูถูก ไมใหเกียรติ รูสึกไมประทับใจ” 

      “ บางครัง้ก็พบวา ไมไดเอื้ออาทรดวยใจจริง เพราะปจจุบันผูปวยมกีารเรียกรองสทิธ ิ

กันมากและมกีารฟองรองทาํใหตองมกีารแสดงพฤติกรรมที่ดีตอผูปวย แตพอลับหลงักห็ลุด นนิทาผูปวย

วาเรื่องมากกม็ี หนูวา ความเอื้ออาทรนาจะทาํดวยใจจริงมากกวา ” 

                      พยาบาลวิชาชพี :  ข้ึนอยูกบัมุมมองและประสบการณของพยาบาลแตละคน มีทั้งที่

มองวาปจจุบันพยาบาลมีความเอื้ออาทรมากขึ้น และมทีั้งที่มองวามคีวามเอื้ออาทรนอยลง แตปจจัยที่

เปนปจจัยรวมคือ สาเหตทุี่จะทําใหพยาบาลไมเอื้ออาทรก็คือ อุปนิสัยสวนตัวและภาระงานที่หนักมากไป 

ทําใหการดูแลทางดานจิตใจและความรูสึกของผูปวยนอยลงได ดังตัวอยางคาํพูดตอไปนี้ 

                      “ ปจจุบันพยาบาลมีความเอื้ออาทรมากขึ้นนะ คิดวา 70-80% ได นาจะเปนเพราะมี

การประชุมอบรมในเรื่องนีม้ากขึ้น ทาํใหมเีจตคติที่ดีตองานของตวัเองมากขึ้น แตจุดออนคือภาระงานที่

มีมาก สัดสวนของผูปวยตอพยาบาลที่มีมากไป จะทําใหพยาบาลขาดความเอื้ออาทรได ” 

                          “  ลักษณะนิสัยสวนบุคคลก็มีสวนบางคนเกิดมาเพือ่บริการก็จะทาํไดดี บางคนไมได 

เปนแตแรก แตมีการปรับเปลี่ยนนิสัยกท็ําใหมีการกระทาํที่ดี ” 

                      “  ประสบการณสวนตัว พบวาพยาบาลที่เอื้ออาทรจะเปนคนที่สามารถควบคุมตัวเอง 

ไดในสถานการณที่ใหการดูแลผูปวย รูจักเอาใจเขามาใสใจเรา ในขณะที่พยาบาลทีไ่มเอื้ออาทรมกัจะ 

เปนคนทีไมนกึถึงใจเขาใจเรา ไมขัดเกลาคําพูด หรือมคีวามเคยชนิ เห็นความเจ็บปวยเปนเรื่องธรรมดา 

จนแสดงออกแบบไมนึกถงึใจของผูปวย ” 

                     “ คิดวา สวนมากก็เอื้ออาทรนะ ใหซกั 90%  มีสวนนอยที่ไมเอื้ออาทร ซึ่งอาจจะเกดิ 

จากจิตสํานึกและการเลี้ยงดู รวมทัง้ปญหาสวนตวั เชน รับJob หลาย Job แลวกเ็หนื่อยหงุดหงดิงาย”  

     “ สวนมากก็เอื้ออาทรนะคะ เพราะเราตองรูจักควบคมุตัวเอง จะเจอบางในหนวยที ่

งานยุงๆ เชน แผนกฉุกเฉนิและอุบัติเหตุ หรือเจอผูปวยทีไ่มรวมมือ เชน รองเอะอะโวยวาย อาจจะทํา 

ใหแสดงทาทางหงุดหงิดบาง สาเหตุนาจะมาจากนิสัยสวนบุคคลและความเครียดจากภาระงาน ”  

     “ คิดวามมีากขึ้นกวาเดิมนะจากเหตุผลอะไรไมทราบ แตคิดวา มีการเปลี่ยนแปลงไป

ในทางที่ดีข้ึน เห็นความสาํคญัของการดูแลเอื้ออาทรตอผูปวยมากขึ้น 

     “  พี่คิดวา พยาบาลสมยันี้มีความอดทนอดกลั้น แบงปน เสยีสละนอยกวาสมัยกอน 

สมัยนี้จะเนนงาน Routine ทําตามหนาทีท่ี่มี อาจจะเปนเพราะสังคมสมัยใหมและการเลี้ยงดู สมัยกอน 

ครูบาอาจารยจะสอนเนนใหอดทน มีระเบยีบวนิัย ทําใหเกิดศรัทธาในการเปนผูดูแลคนที่เจ็บไขไดปวย” 

     “  พี่คิดวา พยาบาลสมยันี้จับตองสัมผัสผูปวยนอยลง สวนใหญจะเนนที่ Treatment 

(งานรกัษาตามคําสั่งแพทย เชน ใหยา ฉีดยา ทําแผล ฯลฯ) จิตวิญญาณของการใหบริการจะนอยลง 

 แตถามีการพฒันาในเรื่องนีจ้ะดีข้ึน ” 
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     อาจารยพยาบาล :  พยาบาลสวนใหญมีความเอื้ออาทร มีสวนนอยที่เปนปญหา ซึง่

อาจเกิดจากภาระงานที่หนัก และสิ่งแวดลอมรอบตัว การปลูกฝงใหพยาบาลมีทัศนคติและมีจิตสํานึกที่ดี

ตอผูปวย จะชวยใหพยาบาลมีความเอื้ออาทรมากขึ้น ดังตัวอยางคําพดูตอไปนี้ 

      “ มองวา โดยเนื้อแทพยาบาลทุกคนกม็ีความเอื้ออาทร แตความสามารถที่จะสื่อสาร 

ออกมาใหผูปวยหรือคนอ่ืนรับรูมีความตางกนั คิดวามากกวา 70% ทีส่ามารถสื่อสารใหเหน็ถึงความเอื้อ

อาทรทีม่ีตอผูปวย ปจจัยทีท่ําใหแสดงออกได เปนปจจยัสวนบุคคลทีตั่วเองตองเตมิเต็มกอนในทุกดาน 

เชน เศรษฐานะทางสังคม (หมายถงึ มีความพรอมทางกายภาพ เชน มีฐานะที่ไมเดือดรอน ไมมีปญหา

ทางดานครอบครัว เพราะถามีปญหาเหลานี้ พยาบาลกค็งไมมีแกใจทีจ่ะเอื้ออาทรตอผูอ่ืน) และมคีวาม

ฉลาดทางอารมณ พยาบาลจึงจะสามารถสื่อสารความเอื้ออาทรออกมาได ” 

     “ คิดวา พยาบาลมีความเอื้ออาทรมากขึ้น ปจจยัทีท่ําใหมีมากขึน้ นาจะเปนเพราะ

สถาบนัหรือโรงพยาบาลมีนโยบายของการประกันคุณภาพที่มีตัวชี้วัดเปนรูปธรรม ทาํใหทุกคนตองหนั

กลับมามองตวัเอง ” 

     “ สวนใหญก็มีความเอือ้อาทร สวนนอยที่อาจจะมปีญหาบาง ปจจัยที่สําคัญทีสุ่ดอยูที่

ทัศนคติหรือการมีจิตสํานกึที่จะเอื้ออาทรตอผูปวย ซึง่เปนสิ่งที่จะตองไดรับการปลูกฝง สวนปจจยัอื่นๆที่

นาจะมีผลก็มาจากภาระงานทีห่นกั สัดสวนของพยาบาลตอผูปวยไมสมดุลยกนั  และสิ่งแวดลอมหรือ

ผูรวมงาน ถาสังคมตรงนัน้มีคนทีม่ีความเอื้ออาทรสูงและแสดงพฤตกิรรมเปนแบบอยาง ก็จะทาํใหคน 

อ่ืนๆแสดงออกตามไปดวย ” 

 จากความคิดเห็นของผูที่เกี่ยวของกับการจดัการเรียนการสอนทางการพยาบาลสรุป  

ไดวา ปจจุบันพยาบาลสวนใหญมีการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูปวย มเีพียงสวนนอยที่มีการดูแลที่ไมเอื้อ

อาทร ปจจยัรวมทีเ่ปนสาเหตุของปญหาตามความความคิดเห็นของทุกกลุมคือ ปจจัยสวนบุคคล ซึ่งอาจ 

มีสาเหตุมาจากพืน้ฐานเดิมของแตละบุคคล และอิทธพิลจากสิง่แวดลอมที่มีผลตอเจตคติและพฤติกรรม 

การแสดงออก นอกจากนี้ปจจัยอื่นๆทีม่ีผลก็คือ อาจเกิดจากภาระงานที่หนัก ทาํใหพยาบาลไมสามารถ 

ดูแลผูปวยอยางเปนองครวมได การดูแลทางดานจิตสังคมจึงนอยลงไป ทาํใหมีลักษณะของการดแูลที่ไม 

เอื้ออาทร  ดังนั้น การปลูกฝงใหพยาบาลมีทัศนคติและมีจิตสํานกึที่ดีตอผูปวยเปนสิ่งที่จะชวยใหพยาบาล 

มีพฤติกรรมการดูแลที่เอื้ออาทรตอผูปวยไดมากขึ้น 
 2.4 พฤติกรรมที่แสดงออกถึงการดูแลอยางเอ้ืออาทรตามความคิดเห็นของผูรับ 
บริการการพยาบาล นกัศกึษาพยาบาล พยาบาลวชิาชีพ และอาจารยพยาบาล ผลการสัมภาษณ  

ผูที่เกีย่วของถงึลักษณะพฤติกรรมของพยาบาลอยางเปนรูปธรรมที่ผูปวยหรือผูที่พบเห็นทุกคนสามารถ 

รับรูไดวา พยาบาลมีการดูแลที่เอื้ออาทร  พบวามีลักษณะพฤติกรรมดังแสดงในตาราง 10  
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ตาราง 10   ผลการศึกษาลกัษณะพฤติกรรมของการดูแลอยางเอื้ออาทรตามความคิดเห็นของผูรับ 

      บริการการพยาบาล นักศึกษาพยาบาล พยาบาลวิชาชีพ และอาจารยพยาบาล 
 

     กลุมผูใหสัมภาษณ พฤติกรรมของการดูแลอยางเอื้ออาทร 
 

          ผูรับบริการ 
 

-  ดูแลเอาใจใส สนใจผูปวย (“กดออดแลวก็มาเลย”) 

-  คอยมาสอบถามอาการอยางสม่ําเสมอ หรือซักถามทกุขสุข 

-  ยิ้มแยมแจมใสกับผูปวยและญาติ  

-  พูดจาไพเราะ สุภาพ 

-  ใหความเปนกนัเอง พูดคยุเลนหัวได ไมถือตัว ไมรังเกยีจ 

-  ดูแลเหมือนเปนญาติของตัวเอง 

-  ตอบคําถาม และใหคําแนะนําในการปฏิบัติตัวใหเขาใจ 

-  ปลอบใจ ใหกําลงัใจแกผูปวย 

-  ใจเยน็ ไมดุ 

-  บริการดีคือ มีคนคอยตอนรับ ใหความสะดวกในการติดตอ 

-  ชวยเหลือเวลาที่มีปญหา 

    นักศกึษาพยาบาล  
 

-   ดูแลเอาใจใส ไปตรวจเยี่ยมสอบถามอาการอยางสม่าํเสมอ  

-   ดูแลผูปวยแบบองครวม สนใจและแกไขทั้งปญหาดานรางกาย จิตใจ 

สังคม และจิตวิญญาณ 

-   มีความเมตตากรุณา หวงใยเอาใจใส สัมผัส กระตือรือรนที่จะชวยเหลือ

เต็มใจใหการพยาบาล 

-   มีการแสดงออกถึงการสื่อสารที่ดี เชน พูดจาไพเราะ  ใหคําแนะนําและ

อธิบายใหเขาในใจในขั้นตอนตางๆและการปฏิบัติตัว 

-   มีมนุษยสมัพันธดี  ยิ้มแยมแจมใส ใหการตอนรับผูปวย เขาไปพูดคุย

ซักถาม 

-   เห็นอกเหน็ใจ รูจักเอาใจเขามาใสใจเรา เขาใจความรูสึก ใสใจที่จะรับ

ฟงผูปวย   

-   มีมนุษยธรรม ดูแลผูปวยอยางเสมอภาค เทาเทยีมกนั ไมมีอคต ิ

-   มีจรรยาบรรณ เคารพในศกัดิ์ศรี และความเปนบุคคลของผูปวย 

-   มีวจิารณญาณ มีความรูความสามารถ แกไขปญหาได 
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ตาราง 10   (ตอ) 
 

     กลุมผูใหสัมภาษณ พฤติกรรมของการดูแลอยางเอื้ออาทร 
    

  พยาบาลวิชาชีพ 
 

-  สนใจเอาใจใส คอยดูแลสม่ําเสมอ 

-  ยิ้มแยมแจมใส ใหการตอนรับ 

-  ใหการดูแลทีนุ่มนวล 

-  ดูแลใหไดรับความสุขสบาย 

-  สัมผัสใหกาํลงัใจผูปวย 

-  มีคําพูดที่ใหเกียรติ สุภาพ พูดจาไพเราะ 

-  ใหเวลา และชวยเหลือทนัทีที่ผูปวยรองขอ 

-  ต้ังใจรับฟงปญหา เต็มใจตอบคําถาม 

-  ใหคําแนะนาํตางๆ ใหขอมลู 

-  มีกิริยามารยาทด ีแสดงออกนุมนวล 

- มีประสบการณในการแกไขปญหา มทีักษะและความรูความสามารถ 

      อาจารยพยาบาล -  ดูแลอยางเปนองครวมสนใจปญหาทุกดานทัง้รางกาย จิตใจ สังคม 

และจิตวิญญาณ 

-  มีความเมตตากรุณา โดยหวงใย เอาใจใส สนใจสม่าํเสมอ 

-  ซักถาม สนใจความรูสึกขณะใหการพยาบาล 

-  สัมผัสใหกาํลงัใจ 
-  มีมนษุยสัมพนัธดี ยิม้แยมแจมใส มองดวยแววตาเปนมิตร 

-  พูดจาไพเราะ สุภาพออนโยนไมขมขูคุกคาม 

-  เอาใจเขามาใสใจเรา เขาใจ เหน็ใจ รับฟงปญหา 
-  ใหเวลากับผูปวย 

-  ใหขอมูล ใหคําแนะนํา 

-  ใชความรูความสามารถในการดูแลใหเกิดผลดี 

-  เคารพในความเปนบุคคล และเขาใจในความแตกตางของคน 

 

 จากผลของการสัมภาษณดังในตาราง 10 ผูวิจัยไดนาํเอาลักษณะพฤติกรรมที่รวบรวมไดไป

วิเคราะหรวมกับขอมูลจากการศึกษาแนวคิดทฤษฎ ีเพือ่จัดกลุมองคประกอบของพฤติกรรมการดูแลอยาง

เอื้ออาทร และนําไปออกแบบแบบวัดพฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาลในงานวิจัย

คร้ังนี้  ซึ่งมทีัง้หมด  6 องคประกอบดังแสดงในตาราง 11 
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ตาราง 11   องคประกอบของพฤตกิรรมของการดูแลอยางเอื้ออาทร 
 

 องคประกอบพฤติกรรม                          พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 

 1. มีมนษุยสมัพันธดี  1.1  ยิ้มแยมแจมใส มีกิริยาทาทางที่อบอุนเปนมิตรตอผูปวยและญาติ 
 1.2  พูดคุยทักทาย ไตถามทกุขสุขอยางเปนกนัเองกับผูปวยและญาต ิ
 1.3  พูดจากับผูปวยและญาติดวยถอยคําที่สุภาพไพเราะ 
 1.4  รับฟงคําบอกเลาและปญหาของผูปวยและญาติอยางตั้งใจ 
 1.5  แสดงทาทีเต็มใจในการตอบคําถามหรือขอสงสัยของผูปวยและญาติ 
 1.6 ใหขอมูลการดูแลรักษาแกผูปวยและญาติเพื่อใหมีความเขาใจและมั่นใจ 

2. มีความเมตตากรุณา 2.1  ตรวจเยี่ยมอาการ แสดงความหวงใย เอาใจใสผูปวย 
 2.2  พูดคุยสอบถามความรูสึก ปญหา และความตองการของผูปวย 
 2.3  ชวยเหลือในการทํากิจกรรมและตอบสนองตอความตองการของผูปวย 
 2.4  ชวยเหลือผูปวยใหสุขสบายหรือชวยบรรเทาความเจ็บปวดทกุขทรมาน 
 2.5  แสดงทาทีเต็มใจและใหการชวยเหลอืทันทีที่ผูปวยรองขอ 
 2.6  ปฏิบัติการพยาบาลอยางออนโยน นุมนวล 
 2.7  สัมผัสใหกําลังใจผูปวย 
 2.8  แสดงความเห็นอกเหน็ใจและเขาใจในความทกุขของผูปวยและญาติ 
 2.9  ไมแสดงกิริยาทาทางรังเกียจผูปวยไมวาจะอยูในสภาพใด 

3. เคารพในคณุคาของ 

     ความเปนมนุษย  

3.1  ใหการพยาบาลโดยเคารพสิทธิ์ของผูปวย ขออนุญาต และอธิบายให 

        เขาใจทกุครั้ง 
     3.2  ใหการพยาบาลดวยความสุภาพ เคารพศักดิ์ศรีของผูปวย เชน ไมยก 

        ส่ิงของขามตัว ระมัดระวังไมเปดเผยรางกายผูปวย  เปนตน 
 3.3  ใชคําพูดที่ใหเกียรติ ไมออกคําสั่ง ตวาด หรือแสดงอํานาจกับผูปวย 

 3.4  ใหการดูแลผูปวยอยางเสมอภาคกัน ไมเลือกชั้นวรรณะ 
 3.5  เขาใจในความแตกตางของบุคคล ไมถือโกรธเมื่อ ผูปวยแสดงอารมณ 

        ตางๆ 
 3.6   ไมพูดตําหนหิรือตอบโตพฤติกรรมดานลบของผูปวย  
 3.7   มีความยดืหยุนและผอนปรนในการใชกฎระเบียบตางๆ 
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ตาราง 11  (ตอ) 
 

องคประกอบพฤติกรรม                          พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 

 4. มีกลยทุธและทักษะ    4.1  ใหการดูแลชวยเหลือผูปวยไดอยางถูกตองเหมาะสม  

      ในการบริการ  4.2  สังเกตตดิตามอาการของผูปวยและใหการชวยเหลอืไดทันทวงท ี
 4.3  ปฏิบัติการพยาบาลอยางรอบคอบระมัดระวังไมใหเกิดความผิดพลาด 
 4.4  สามารถตัดสินใจแกไขปญหาใหกับผูปวยไดอยางเหมาะสม 
 4.5  ใหความรูและคําแนะนาํในการปฏิบัติตัวแกผูปวยและญาติ 

5. ยึดมั่นผูกพนัในภาระ   5.1  ยนิดีและเต็มใจปฏิบัติการพยาบาลโดยไมแสดงกิริยาเบื่อหนายยอทอ 

     หนาที ่ 5.2  ตรงตอเวลาและรับผิดชอบตอภาระหนาที ่
 5.3  ใหเวลากบัผูปวยและญาติ 
 5.4  มกีารควบคุมอารมณ ไมหงุดหงิดฉนุเฉียวขณะปฏิบัติหนาที ่
 5.5  วางตวัเหมาะสม มีบุคลิกภาพที่นาเชื่อถือ 

6. สงเสริมใหมีสุขภาพด ี 6.1  ดูแล แกไขปญหาของผูปวยทั้งทางดานรางกายและจิตใจ 

     แบบองครวม 6.2  ไวตอความรูสึกและสนใจเอาใจใสตอความรูสึกของผูปวย 

     6.3  เปดโอกาสใหญาติไดมีสวนรวมในการดูแลผูปวย 

 6.4 เคารพในความเชื่อทางศาสนาและวัฒนธรรมของผูปวย ไมแสดงอาการ 

        ดูหมิน่ในสิ่งที่แตกตาง 

 6.5 เอื้ออํานวยความสะดวกใหสามารถปฏิบัติตามความเชื่อทางศาสนา  

         และวฒันธรรมของผูปวยได   

 6.6   ชวยใหผูปวยไดมีปฏิสัมพันธกับผูอ่ืนที่มีปญหาคลายกนั 

 6.7   พูดปลอบโยน ใหกําลงัใจแกผูปวยในการแกไขปญหาสุขภาพของตน 

 6.8   แสดงความยนิดีเมื่อผูปวยที่ใหการดูแลมีอาการทุเลาหรือหายจากโรค 

 

 จากตาราง 11 พฤตกิรรมการดูแลอยางเอือ้อาทรมี 6 ดาน มพีฤติกรรมยอยรวม 40 ขอดังนี ้

                     1)  มีมนุษยสมัพันธดี                                 มีพฤตกิรรมยอย   6  ขอ 

                     2)  มีความเมตตากรุณา                             มีพฤตกิรรมยอย   9  ขอ 

                     3)  เคารพในคุณคาของความเปนมนุษย      มีพฤตกิรรมยอย   7  ขอ 

                     4)  มีกลยทุธและทักษะการบริการ               มพีฤติกรรมยอย   5  ขอ 

                     5)  ยึดมัน่ผูกพันในภาระหนาที่                    มีพฤติกรรมยอย   5  ขอ 

                     6)  สงเสริมใหมีสุขภาพดีแบบองครวม          มพีฤติกรรมยอย   8  ขอ 
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          2.5  แนวทางการจดัการเรยีนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอ้ือ
อาทรตามความคิดเห็นของผูรับบริการการพยาบาล นักศกึษาพยาบาล พยาบาลวชิาชพี และ
อาจารยพยาบาล  จากการสัมภาษณความคิดเหน็ของผูที่เกีย่วของไดผลดังนี ้

              ผูรับบรกิาร :  การทีพ่ยาบาลจะมคีวามเอื้ออาทรตอผูปวยขึ้นอยูกับการเรียนการสอน

และการอบรมบมนิสัยจากสถาบนัการศึกษา ซึง่สถาบันควรมีการปลูกฝงใหผูเรียนมคีวามเมตตาเอื้ออาทร 

พูดจาดีและเอาใจใสตอผูปวย  เปนผูที่มีจรรยาบรรณและมีธรรมะอยูในจิตใจ เพื่อทีจ่ะไดนํา ไปใชในการ

ดูแลผูปวย ดังตัวอยางคําพดูของกลุมตัวอยาง ดังนี ้

        คุณ ก.“ พยาบาลจะดแูลดีหรือไม สวนหนึง่ตองมาจากการเรียนการสอน การอบรม

ของโรงเรียน ตองมีการอบรมใหพูดจาดีกบัคนไข เอาใจใสในการใหบริการ มีธรรมะอยูในจิตใจ” 

       คุณ ข. “ การเรียนการสอนมีผลอยูแลวไมวาอาชีพไหน ตองอบรมใหมีจรรยาบรรณ มี

ธรรมะ อยูในจิตใจจะทําใหเกิดกิเลสนอย อาชีพของพยาบาลคือ การเปนผูใหที่ออกมาจากใจ ส่ิงที่ได รับก็

คือความอิ่มใจ ความสุขใจ ” 

       นักศึกษาพยาบาล : การจัดการเรียนการสอนเปนสิ่งสําคัญที่สุดที่จะชวยใหนักศึกษา

มีจิตสํานกึและจบออกไปเปนพยาบาลที่ดี  ควรมกีารคัดกรองผูที่จะมาเรียนพยาบาลตั้งแตรับสมัครเพื่อให

ไดคนที่ชอบเขามาเรียน  การเรียนจริยธรรมจะตองมกีารยกกรณีศึกษาหรือยกสิง่ที่เกดิขึ้นจริงแลวชีใ้หเหน็

ถึงขอดีขอเสียของพฤติกรรม และปลูกจิตสาํนึกในขณะทีเ่รียน  ส่ิงที่สําคัญที่สุดในการเรียนการสอนก็คือ 

อาจารยพยาบาลและพีพ่ยาบาลจะตองเปนแมแบบที่ดีทัง้ภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ ใหนักศึกษาไดรับรู 

ในสิ่งที่ดี มีแรงจูงใจที่จะทําดี  รวมทั้งเมื่อจบออกไปแลวก็ควรจะมีการอบรมพยาบาลดวย โดยเฉพาะเรื่อง  

การเอาใจเขามาใสใจเรา   ดังตัวอยางคําพูดของกลุมตัวอยาง ดังนี ้

                        นส. ก. “ การจัดการเรียนการสอนเปนสิ่งที่สําคัญทีสุ่ดเพราะคนเรามีความรูสึก พอมี 

คนมากระตุนบอยๆ ก็จะทําใหมีความคิดดีๆ และตระหนัก ” 

       นส. ข. “ การเรียนการสอนภาคปฏิบัติ ตองยกตวัอยาง Case ทีเ่หน็ไดจริง เรียนรูจาก

สภาพจริง ประสบการณจริง และเนนที่การแกปญหา ” 

                           นส. ค. “ อาจารยแตละ Ward ก็สอนไมเหมือนกัน บางทานเนนทีเ่ร่ืองความรู  บาง

ทานเนนที่เร่ืองจิตใจ บางทานก็ดุเกินไป ทําใหรูสึกไมดี ” 

                       พยาบาลวิชาชีพ :  การจัดการเรียนการสอนมีผลมากที่จะนําไปสูการปฏิบัติ ตองสอน

หรือปลูกฝงตัง้แตปแรกๆ  เพราะการที่จะทาํใหซึมซับตองใชเวลาเพื่อใหไดผลที่ยั่งยนื  การสอนตองใหเหน็

สถานการณจริงในภาคปฏิบัติ โดยมีอาจารยหรือพยาบาลพี่เลีย้งเปนแมแบบที่สําคญั กรณีศึกษาก็มีความ 

สําคัญมากที่ชวยใหนักศึกษาเรียนรูไดดี  นอกจากนัน้ ควรปลูกฝงใหมคีวามรักในวิชาชีพ และการเปนผูให

โดยไมหวงัผลตอบแทน อาจใชธรรมะมาอบรมกลอมเกลาใหมีจิตใจออนโยนแตตองหารูปแบบทีเ่หมาะสม

กับวัยที่จะทําใหเกิดความสนใจและสะทอนชีวิตจริง  อาจใชการจัดกิจกรรมเสริมหลักสูตร Caring Group  
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มีการพาไปศึกษากรณีตัวอยางที่มีการดูแลอยางเอื้ออาทร เชน วัดพระบาทน้ําพุ เปนตน ประเดน็สดุทาย 

เร่ืองของการประเมินความเอื้ออาทรของนกัศึกษาควรทาํตั้งแตตอนทีคั่ดเลือกเขามาเรียน และประเมินอกี 

ในระหวางที่เรียนเปนระยะ รวมทัง้อาจมีการประเมินความเปนตัวแบบที่ดีของอาจารยดวย แลวนาํผลการ

ประเมินมาปรับปรุงการจัดการเรียนการสอน  ดังตัวอยางคําพูดของกลุมตัวอยาง ดังนี ้

                       คุณ ก. “ ควรจัดการเรียนการสอนทีท่าํใหนักศึกษารักวิชาชีพ เพื่อใหมีจิตใจรักในการ

บริการเพื่อแกไขคําพูดทีวา พยาบาลมกัมบุีคลิกหนางอ ใหรอนาน และไมอธิบาย ”  

      คุณ ข.“ การนําประสบการณจริงของนกัศึกษามาเปนกรณีศึกษาในการเรียนการสอน 

ก็จะชวยใหนักศึกษาเกิดความเขาใจอยางลึกซึ้งเพราะเปนการดงึประสบการณชีวิตออกมาจากภายในจะ

ทําใหเกิดการเรียนรูที่ดี ” 

         อาจารยพยาบาล :  สถาบันการศึกษามีสวนสําคัญในการปลูกฝงทัศนคติ และจติ 

สํานึก โดยครพูยาบาลมีบทบาทสาํคัญที่สุดที่จะทาํใหนกัศึกษาไดเห็นแบบอยางที่ดี  ควรจัดใหนกัศึกษา

ไดรับประสบการณตรงและลงมือปฏิบัติเพือ่ใหเกิดการเรียนรู ซึง่การเรียนการสอนในคลินิกเหมาะสมที่สุด 

ที่จะทําใหไดรับประสบการณจริง  ครูสามารถชี้ใหเหน็จริงโดยไมตองพูดมาก ทาํใหจําไมลืมและสามารถ

ปลูกฝงใหรูจกัคิดหรือตัดสินใจแกปญหาไดเปนอยางดี ดังตัวอยางคําพูดของกลุมตัวอยาง ดังนี ้

       อาจารย ก. “ ครูรวมทั้งพยาบาลพี่เลีย้งดวย ตองเปน Role Model ใหกับนกัศึกษา ถา

นักศึกษาไดเหน็การปฏิบัติทีดี่ ก็จะเปนสื่อถายทอดไดดีที่สุดไมตองพดูมาก บางคนเกงแตไมเปนแมแบบ  

ถาครูมีความเอื้ออาทรคือ มเีมตตา กรุณา มุทิตา อุเบกขา ใหนักศึกษาเหน็ ก็จะสามารถถายทอดไดโดย

ไมตองทําอะไรมาก ” 

                               อาจารย ข. “ การเรียนการสอนในคลินิกสําคัญที่สุด เพราะนักศกึษาจะไดเห็นตัวอยาง 

จริง จากสถานการณจริง ครูสามารถชี้ใหเห็นไดเลย ไมตองพูดมาก แลวยังทําใหจาํไดไมลืมดวย ตองทํา 

ไปเร่ือยๆ คือชี้ใหเหน็ประเดน็ แลวปลกูฝงใหรูจักคิดและกลาตัดสินใจ ” 

          ผลจากการศึกษาความคิดเห็นของผูทีเ่กี่ยวของสรุปไดวา  แนวทางการจัดการเรยีน 

การสอนเพื่อปลูกฝงใหนักศกึษาพยาบาลมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรนัน้  ควรทําตั้งแตกระบวน 

การคัดกรองผูเรียนทีม่ีความชอบหรือมีทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพเขามาเรยีน  ในระหวางที่เรียนตองปลกูฝง

จิตสํานึกตัง้แตปแรกๆและทําอยางตอเนือ่ง ซึง่การเรียนการสอนภาคปฏิบัติจะสามารถปลูกฝงพฤติกรรม 

การดูแลอยางเอื้ออาทรใหกบันักศึกษาไดดีที่สุด เพราะเปนการเรียนรูในสถานการณจริงเหน็ตัวอยางจริง 

ผูที่มีบทบาทในการชี้ประเด็นใหเห็นจริง รวมทัง้เปนแมแบบที่แสดงใหนักศึกษาเห็นถึงวธิีการดูแลเอาใจใส

ผูปวยที่ดี ไดแก อาจารยพยาบาล ซึ่งเปนผูที่รับผิดชอบนักศึกษาโดยตรง  รวมถึงพยาบาลพี่เลี้ยงที่ปฏิบัติ 

งานในขณะทีน่ักศึกษาฝกปฏิบัติงานดวย  เมื่อนกัศึกษาเห็นแมแบบทีดี่ก็จะซึมซับและนําไปสูการปฏิบัติ 

ตาม  นอกจากนี้การใชธรรมะมาอบรมกลอมเกลาใหนกัศึกษามีจิตใจที่ออนโยนก็เปนอีกแนวทางหนึ่งที่ดี 

โดยจะตองหารูปแบบที่ทําใหนกัศึกษาสนใจเรียนรูและนําไปประยกุตใช 



 150 

ตอนที่ 2  การพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลักพุทธธรรม 
  เพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล     

ผลการศึกษาและวิเคราะหขอมูลในข้ันตอนนี้มีดังนี ้
1.  การออกแบบและพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอน   
      ผูวิจัยไดศึกษาวิเคราะหแนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับการออกแบบและพฒันารูปแบบการจัด 

การเรียนการสอน  แนวคิดของการจัดการเรียนการสอนทางการศึกษาพยาบาล  และหลักพุทธธรรมที่

เชื่อมโยงสูการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนกัศึกษาพยาบาล ไดแก 

หลักไตรสิกขา และพรหมวหิาร4  ผลของการศึกษาทั้งหมดนํามาสังเคราะหเปนกรอบแนวคิดและสราง 

รูปแบบการจัดการเรียนการสอนตามกรอบแนวคิดที่ออกแบบไว   ไดโครงสรางรูปแบบการจัดการเรียน

การสอนซึง่มทีัง้หมด 6 องคประกอบ  ดังสรุปสาระสําคญัในตาราง 12  (รายละเอียดในภาคผนวก ค.) 

    

ตาราง 12   โครงสรางรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

 

 องคประกอบของรูปแบบ                                สาระสาํคัญขององคประกอบ 

1. แนวคิดและหลักการ 

     ของรูปแบบ     

นําปรัชญาและแนวคิดตามหลักพุทธธรรม รวมกับแนวคิดทฤษฎีการดูแล

มนุษยอยางเอือ้อาทร (Caring Theory)  และแนวคิดทฤษฎีการเรียนรูของ

กลุมมนษุยนิยม (Humanism)  มาประยกุตใชในการจัดการเรียนการสอน   
     

1.1  แนวคิดของรูปแบบ     
 

การจัดการเรียนการสอนมุงเนนที่การฝกอบรมนักศึกษาพยาบาลใหม ี

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ โดยใชกระบวนการฝกฝน

พัฒนาตนตามหลักไตรสิกขา และพรหมวหิาร 4 เปนหลกัปฏิบัติสําหรบัฝก 

อบรมกายวาจา จิตใจ และปญญาใหดําเนนิชีวิตอยางมคุีณคาและมีความสุข 

สามารถเรยีนรูและมีประสบการณจากธรรมชาติชีวิตของมนุษย  ทาํใหเขาใจ

ความคิด ความเชื่อ และความตองการของผูรับบริการมากขึ้น  นําไปสูการ

ปฏิบัติการพยาบาลแบบองครวมที่คํานึงถงึปจจัยทั้งทางดานรางกาย จิตใจ 

สังคม และจิตวิญญาณของผูรับบริการ  นอกจากนี้ การจัดการเรียนการสอน

ยังใหความสาํคัญกับคุณคาและศักดิ์ศรีของความเปนมนุษย โดยเชื่อวา  

มนุษยมีศักยภาพและมีแรงจงูใจภายในที่จะพัฒนาตนเอง  การจัดการเรยีน

การสอนที่เนนความเปนมนษุย และการมมีนุษยสัมพนัธระหวางผูสอนกับ

ผูเรียนจะชวยใหนักศกึษาพยาบาลเขาใจผูอ่ืน และมมีนุษยสมัพนัธทีดี่ตอ  

ผูปวย/ผูรับบริการ  
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ตาราง 12   (ตอ) 

 

 องคประกอบของรูปแบบ                                สาระสาํคัญขององคประกอบ 
    

 1.2  หลักการพื้นฐาน 

           ของรูปแบบ   

 

1)  กระบวนการเรียนการสอนมุงถายทอดแนวคิดของการดูแลอยางเอือ้อาทร

และปลูกฝงคณุธรรมจริยธรรมในการชวยเหลือเกื้อกูลเพือ่นมนษุยใหม ี

สุขภาพดีทั้งทางกาย ใจ สังคม และจิตวญิญาณ 

2)  การปลูกฝงใหนักศึกษาพยาบาลมพีฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 

อาศัยกระบวนการฝกฝนพฒันาตนตามหลัก ไตรสกิขา ไดแก ศีล สมาธิ 

ปญญา ซึ่งเปนการฝกฝนทัง้ทางดานพฤติกรรม จิตใจ และปญญา ใหเปน 

ผูที่มีความคิดดี จิตใจดี และมีการปฏิบัติดี   

3)  คุณธรรมทีน่ํามาใชสงเสริมใหเกิดการปฏิบัติการพยาบาลที่เอื้ออาทรตอ

ผูรับบริการ คือ พรหมวิหาร 4 ไดแก เมตตา กรุณา มทุิตา อุเบกขา รวมทัง้  

สังคหวัตถุ 4 ไดแก ทาน ปยวาจา อัตถจริยา สมานัตตา ซึง่เปนหลักธรรมที่

ควรปฏิบัติควบคูกันในการชวยเหลือเกื้อกลูผูอ่ืนดวย 

4)  กระบวนการฝกอบรมนกัศึกษาใชหลกั ปริยัติ ปฏบัิติ ปฏิเวธ คือ การ

ไดรับฟง รับรูหลักการหรือทฤษฎีแลวนาํไปลงมือปฏิบัติ และเชื่อมโยงความรู

กับการปฏิบัติดวยการสะทอนคิด จนเกิดผลลัพธคือ การมีพฤติกรรมทีดี่ 

5)  กระบวนการเรียนรูของนกัศึกษาใหความสําคัญกับปจจัยภายนอก หรือ 

ปรโตโฆสะ คือ  การเรียนรูจากอาจารย เพือ่น ที่มีความเปนกัลยาณมติร  

และปจจัยภายใน หรือ โยนโิสมนสิการ คือ การคิดพิจารณาไตรตรองหรือ

การสะทอนคดิจากการปฏิบัติเพื่อใหเกิดการเรียนรู เขาใจในตนเองและผูอ่ืน 

6)  ปฏิสัมพนัธระหวางผูสอน ผูเรียนและผูรับบริการตั้งอยูบนพื้นฐานของ 

การดูแลอยางเอื้ออาทร ที่ยดึหลักการดูแลเอาใจใสมนษุยและการเหน็คุณคา

ของมนุษย 

7)  ใชกระบวนการพยาบาลที่เนนปฏิบัติการพยาบาลแบบองครวม ในการ 

บูรณาการประสบการณการเรียนรูอยางเปนระบบ ซึง่การเรียนรูจะเกดิจาก 

การนาํหลกัพทุธธรรมไปใชในกระบวนการพยาบาลและมีการสะทอนคิด 

เพื่อเชื่อมโยงความรูกับการปฏิบัติ จนมีความเขาใจ ตระหนักรู มีความสุข  

และเห็นคุณคาของการปฏิบัติ สงผลใหมพีฤติกรรมการดแูลที่เอื้ออาทรตอ

ผูรับบริการ 
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ตาราง 12   (ตอ) 
 

 องคประกอบของรูปแบบ                                สาระสาํคัญขององคประกอบ 
 

2. วัตถุประสงค 

      ของรูปแบบ 

 

เพื่อปลูกฝงใหนักศึกษาพยาบาลมีเจตคติที่ดี มีคุณธรรมจริยธรรมในการ

ชวยเหลือเกื้อกูลเพื่อนมนษุยใหมีสุขภาพดี นําไปสูการปฏิบัติการพยาบาล 

โดยมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ 
 

3. ผลลัพธที่คาดหวงั 

      ของรูปแบบ     

 

นักศึกษาพยาบาลมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ โดยมี 

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรใน 6 ดาน ดังนี ้

(1)  มีมนษุยสมัพันธดี   

(2)  มีความเมตตากรุณา    

(3)  เคารพในคุณคาของความเปนมนษุย  

(4)  มีกลยทุธและทักษะการบริการ 

(5)  ยึดมั่นผกูพันในภาระหนาที ่

       (6)  สงเสริมใหมีสุขภาพดีแบบองครวม  
 

4. สาระการเรยีนการสอน 

      ของรูปแบบ    

 

สาระสําคัญทีอ่าจารยผูสอนจะตองใหความรูเพิ่มเติมแกนักศึกษาพยาบาล 

นอกจากการใหความรูและหลักการในวิชาปฏิบัติการพยาบาลที่จะตองฝก

ปฏิบัติตามหลกัสูตรแลว  ม ี3 สวน คือ 

(1) การดูแลอยางเอื้ออาทรในวชิาชีพพยาบาล 

(2) การฝกฝนพัฒนาตนเพื่อการเปนพยาบาลที่เอื้ออาทรดวยหลักธรรม 

ไตรสิกขา 

(3) พรหมวิหาร 4  ควบคูกับสังคหวัตถ ุ4 หลักธรรมเพื่อการปฏิบัติการ

พยาบาลดวยความเอื้ออาทร 

5. กระบวนการเรียน 

    การสอนของรูปแบบ   

ประกอบดวย 2 สวนหลักคือ  

1)  การนําเขาสูกระบวนการเรียนการสอน หรือ “สรางศรทัธา นําพาใหคิด” 

เปนการเตรียมผูเรียนและผูสอนกอนที่จะเขาสูกระบวนการเรียนการสอน  

ประกอบดวยกิจกรรมสําคญั 2 ประการคือ  

     1.1  การชีแ้จง  เกี่ยวกับแนวคิด หลักการ วัตถุประสงค สาระสําคัญ 

กระบวนการเรยีนการสอน และการประเมนิผลของรูปแบบ     

    1.2  การสรางความสัมพันธ  ระหวางอาจารยกับนกัศึกษา 
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ตาราง 12   (ตอ) 

 

 องคประกอบของรูปแบบ                                สาระสาํคัญขององคประกอบ 
 

5. กระบวนการเรียน 

    การสอนของรูปแบบ  

               (ตอ) 

 

2)  กระบวนการเรียนการสอน  ประกอบดวย 3 ข้ันตอนหลักคือ               

     2.1  ขั้นปริยัติ หรือ “ใหความรูควบคูหลักธรรม”  เปนการใหความรู 

ความเขาใจเกีย่วกับการดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชพีพยาบาลและหลัก

พุทธธรรม ไตรสิกขา พรหมวหิาร4  และสังคหวัตถ ุ4 

    2.2  ขั้นปฏิบัติ หรือ “นอมนําไปสูการปฏิบัติ”  เปนการนําความรูที่ได 

เรียนรูจากขั้นปริยัติไปสูการลงมือปฏิบัติจริง ซึ่งประกอบดวยกิจกรรมหลักที่

สําคัญ 2 ประการคือ   

             2.2.1 การฝกฝนพฒันาตนในชวีติประจําวนัดวยหลักธรรมไตรสิกขา 

ประกอบดวยการฝกฝนพัฒนาตนใน 3 ดานคือ  

                 ศีล  หรือ  “กํากับพฤติกรรม  สํารวมกาย วาจา”   เปนการ

ฝกฝนพัฒนาตนใน ดานพฤติกรรม 

                    สมาธิ  หรือ “มีจิตจดจอ ใจคอมั่นคง ดํารงคุณธรรม”  เปน 

การฝกฝนพัฒนาตนใน ดานจิตใจ 

                   ปญญา  หรือ  “ไตรตรอง มองเหตุผล  รูจักตน รูจักคน 

รูจักงาน”   เปนการฝกฝน พฒันาตนใน ดานสติปญญา 

           2.2.2 การนาํคุณธรรมล้ําคา พรหมวิหาร 4 ไปใชในการดูแล

ผูปวย  ในการปฏิบัติการพยาบาลตามกระบวนการพยาบาลทกุขั้นตอน 

      2.3  ขั้นปฏิเวธ หรือ “กระจางชัดจากการสะทอนคิด”    เปนการ

เชื่อมโยงความรูดวยการคิดสะทอนกลับ จากสิ่งที่ไดเรียนรูและลงมือปฏิบัติ 

(Reflective Practice) ดวยตนเอง 

 

6. การประเมนิผล 

      ของรูปแบบ 

 

การประเมนิประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่พฒันาขึ้น 

แบงเปน 2 สวนคือ 

(1) ประเมินพฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล 

(2) ประเมินความพึงพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอนของ
นักศึกษาพยาบาล   
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2. การตรวจสอบความเหมาะสมของรปูแบบการจดัการเรยีนการสอนทีส่รางขึ้น   
    ผูวิจยัไดนําโครงรางรูปแบบการจัดการเรียนการสอนทีส่รางขึ้น ไปขอใหผูทรงคุณวฒุิทาง 

ดานการศึกษาพยาบาล  ดานการสอนและวัดประเมนิผล  และ ดานคณุธรรมจริยธรรมเชิงพทุธ จํานวน 

7 ทาน พิจารณาตรวจสอบความถกูตองเหมาะสม ความเปนไปได และใหขอเสนอแนะเพื่อการปรับปรุง

รูปแบบการจัดการเรียนการสอน โดยใชแบบสัมภาษณแบบมีโครงสรางและการสัมภาษณเชิงลกึ จากนั้น

นําผลที่ไดมาวเิคราะหหาคาดัชนีความสอดคลอง (Index of Congruence)  ผลการตรวจสอบดังแสดงไว

ในตาราง 13   

 

ตาราง  13    ความเหมาะสมของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนตามความคิดเหน็ของผูทรงคณุวุฒ ิ

 

ความคิดเหน็ของผูทรงคุณวฒุิ 

รายการประเมนิ 
เหมาะสม ไมแนใจ 

ไม

เหมาะสม 

คาดัชนี

ความ

สอดคลอง 

1.  รูปแบบมีความชัดเจน เปนรูปธรรม      6 0 1 0.71 

2.  รูปแบบมีความเปนไปไดในการนําไปใชจริง 6 0 1 0.71 

3.  รูปแบบมีประโยชนในการนําไปใชเพื่อ 

     ปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 

      ของนกัศึกษาพยาบาล 

7 0 0 1.0 

4.  รูปแบบมีความเหมาะสมกับการจัดการเรียน 

      การสอนทางการพยาบาล 
7 0 0 1.00 

5.  หลักการและแนวคิดของรูปแบบ 6 1 0 0.86 

6.  วัตถุประสงคของรูปแบบ 7 0 0 1.0 

7.  ผลลัพธที่คาดหวงัของรูปแบบ 6 1 0 0.86 

8.  สาระการเรียนการสอนของรูปแบบ 6 0 1 0.71 

9.  กระบวนการเรียนการสอนของรูปแบบ 6 0 1 0.71 

10. การประเมินประสทิธิผลของรูปแบบ 6 1 0 0.86 

 

จากตาราง 13  คาดัชนีความสอดคลองของความคิดเหน็ของผูทรงคณุวุฒิทีม่ีตอรูปแบบการ

จัดการเรียนการสอนในแตละขอมีคาอยูระหวาง 0.71-1.00 ซึ่งมากกวาเกณฑที่ต้ังไวคือ 0.50  แสดงวา 

รูปแบบมีความเหมาะสม  โดยในขอที่มีผูทรงคุณวุฒพิจิารณาวา  ไมเหมาะสมหรือไมแนใจ และไดให

ขอเสนอแนะไว ผูวจิัยไดรวบรวมเพื่อนําไปปรับปรุงรูปแบบการจัดการเรียนการสอนใหสมบูรณข้ึนดังนี ้
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   1)  รูปแบบคอนขางเปนนามธรรม (Abstract)  ยังขาดตัวบงชี้ (Indicators) ของแนวคิดหลัก

(Concepts) ที่เปนรูปธรรม  

   2)  ควรมีเนือ้หาของรายวชิาที่สอนดวย ซึ่งตองมีควบคูกัน 

   3)  การควบคุมตัวแปรปจจัยเขาจะทําอยางไร เชน หลกัสูตร อาจารย หรือตัวนักศกึษาเอง

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรมีปจจยัที่เกีย่วของหลายอยาง  นักศกึษาที่ไมเอื้ออาทรอาจเกิดจาก 

ปจจัยสวนบุคคล เชน วนัทีป่ฏิบัติงานนอนดึก ทําใหขาดความเอาใจใสในงาน หรือขาดความพรอมทาง  

ดานรางกาย เปาหมายการเรียน ประสบการณเดิม ความรูและทักษะ เปนตน  สวนปจจัยที่เกิดจากตัวครู  

เชน ครูไมเอื้ออาทร สัมพนัธภาพระหวางครูกับศิษย ครูกบัครู ครูกับปญหาการทาํงานหรือปญหาสวนตัว 

เปนตน  สวนบริบทอื่นๆ เชน สภาพแวดลอมในการฝก เจาหนาที่บนหนวยฝกทกุระดับ ระบบการทํางาน 

ทุกปจจยัมีผลตอพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรทัง้สิน้ ตองคาํนงึถงึดวย 

   4)  ถาสามารถนําตัวแปรทีเ่ฉพาะเจาะจงตอการสรางเสริมพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 

เชน สติ หรือ ความเขาใจตวัเองระดับลึก มาทดลองใชจะดีมาก 

   5)  การปลูกฝงพฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรครูตองมีสัมมาทิฏฐ ิและการสะทอนคิด 

(Critical Reflection) ดวย 

   6)  การนาํหลักพทุธธรรมมาใชควรสอดคลองกับปญหาของการจัดการเรียนการสอนทีพ่บ 

แลวขยายหลกัพทุธธรรมใหเปนการดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring)  กําหนดกจิกรรมการเรียนการสอนให

สอดคลองกัน และพัฒนาอยางตอเนื่อง (Open Spiral Process)  การใชในรายวิชาเดยีวในหลักสูตรอาจ

ไมสามารถใชหลักพุทธธรรมไดอยางครอบคลุม เพราะมีบริบทนอกรายวิชาดวย 

   7)  การสะทอนคิด (Critical Reflection) ควรใชใหเปนเชิงบวก ไมควรใหเปนลักษณะการ

วิพากษวิจารณเชิงลบ จะเกิดผลเสียกับผูเรียน 

   8)  การใชหลักธรรมไตรสิกขาและพรหมวิหาร 4 ตองนิยามออกมาใหชัดเจนในการนํามา

ประยุกตใชในวิชาชพีพยาบาล เชน ศีล คือ ระเบียบวินยั  สมาธ ิคือ จิตใจที่มั่นคงไมเอนเอียงตามอารมณ  

ปญญา คือ การมีความรูในทางวิชาชีพหรอืรูตน รูผูอ่ืน รูวิชาชพี  สวนพรหมวิหาร 4 อาจจะมีความหมาย 

ไดดังนี้ เมตตา คือ การให กรุณา คือ การชวย มุทิตา คือ การสงเสริมกาํลังใจ อุเบกขา คือ รูธรรม เปนตน 

ข้ึนอยูกับผูวิจยัแตตองขยายใหชัดเจน 

   9)  รูปแบบการสอนนี้ สามารถใชวธิีสอนแบบใชปญหาเปนหลักก็ได (Problem-based 

Learning)  

  10)  พรหมวหิาร 4 สามารถใชในขั้นปฏบัิติการพยาบาล (Intervention) ตามกระบวนการ

พยาบาลได  แตตองทําใหชัดเจนวา เอามาใชในกระบวนการพยาบาล (Nursing Process) อยางไร 

  11)  ข้ันนาํ หรืออาจใชคําวา  การเรียนรูกอนการเรียนการสอน หรือกิจกรรมเตรียมเขาสู 

การเรียนการสอน ควรเขียนใหเหน็ชัดวา มกีารเตรียมครูอยางไร และเตรียมผูเรียนอยางไร 
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  12)  พุทธธรรมเปนสิ่งที่คูอยูกับสังคมไทยอยูแลว สามารถนาํมาบูรณาการใชไดในวิชาชีพ

พยาบาล โดยเฉพาะเรื่องของการปลกูฝงความเอื้ออาทร ถาใชคําวา เมตตากรุณา ก็จะตรงกวาไมตอง 

แปลความ  สามารถนําไปใชปฏิบัติในกระบวนการพยาบาลไดทุกขัน้ตอน  รูปแบบการใชตองใหความรู

ความเขาใจแกนักศกึษา คือ ปริยัติ  แลวนําไปใชจริงในการดูแลผูปวย คือ ปฏิบัติ  ผลของการปฏิบัตินั้น 

ก็คือ ปฏิเวธ อาจใหนักศึกษาไดมีการสะทอนความรูสึก เชน เลาหรือเขียนบอกเลาประสบการณและผล 

ที่เกิดจากการนําหลักธรรมไปปฏิบัติ บางครั้งอาจใชรูปแบบใหผูปวยเลาถึงความรูสึกที่ไดรับการดแูลจาก

นักศึกษา ซึ่งจะชวยกระตุนใหนกัศึกษาอยากทาํความดี ใชหลักธรรมในการปฏิบัติงาน  การเปลี่ยนแปลง

ผูเรียนอาจจะทําไมไดทุกคน แตถาสามารถปลูกฝงใหผูเรียนแมมีเพียง 1 คน เปลี่ยนไปในทางที่ดีงามก็จะ

เกิดอานิสงคจากคนหนึ่งคนที่จะไปทาํสิ่งทีดี่ๆใหกับคนอีกหลายคน แพรขยายไปเรือ่ย 

     13)  พรหมวิหาร 4 เปนคณุธรรมที่พยาบาลควรนาํมาใชในการดูแลผูปวยใหครบทั้ง เมตตา 

กรุณา มทุิตา อุเบกขา ซึง่เมือ่ปฏิบัติพรหมวิหาร 4 ก็จะตองปฏิบัติสังคหวัตถ ุ4 ไปพรอมกัน เพราะเปน

หลักธรรมที่สัมพันธกนั  เชน ถามีเมตตา กรุณา มทุิตา ก็จะทาํใหอยากเปนผูใหหรือเสียสละ (ทาน) และ 

มีปยวาจา คือพูดจาไพเราะกับผูอ่ืน ชื่นชมยินดีกับผูอ่ืน  รวมทั้งนึกถึงประโยชนของผูอ่ืน สงเคราะหผูอ่ืน 

บําเพ็ญประโยชนใหกับผูอ่ืน (อัตถจริยา)  ถามีอุเบกขา ก็จะมีใจที่เปนธรรม วางตัวดสีม่ําเสมอกับผูปวย 

เพราะฉะนัน้จงึเปนธรรมที่ปฏิบัติคูกัน  สามารถเพิ่มเติมลงไปในการนาํไปใชกับนกัศึกษาพยาบาลได 

14)  หลักของไตรสิกขาก็คือ หลักของการศึกษาหรือพฒันาคนทัง้ 3 ดานของชวีิตคือ พัฒนา

พฤติกรรม จิตใจ และปญญา เรียก สิกขา 3 แตเมื่อจะวดัผลใชเปน ภาวนา 4 คือแยกศีลออกเปน 2 ดาน

ดังนัน้  เมื่อจะเอามาใชในการจัดการเรียนการสอน ใหศึกษาใหชัดเจนในแตละองคประกอบ ซึ่งมีเขยีนไว 

ในหนังสือ (รูหลักกอนแลวศกึษาและสอนใหไดผล. 2548. และ สุขภาวะองครวมแนวพทุธ. 2548. ผูเขียน 

พระพรหมคุณาภรณ. ป.อ. ปยุตโต) 

จากขอเสนอแนะทั้งหมดเหลานี ้ผูวิจัยไดนําเอาไปปรับปรุงรูปแบบการจัดการเรียนการสอนใน

ข้ันตอนของการสรางเครื่องมือประกอบการเรียนการสอน ไดแก คูมือการจัดการเรียนการสอน  แผนการ 

สอน  เครื่องมอืการวัดประเมินผล ใหชัดเจนขึ้น สมบูรณข้ึน 
3. การสรางและตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือประกอบการเรียนการสอน  
ผูวิจัยไดปรับปรุงรูปแบบการจัดการเรียนการสอนตามที่ผูทรงคุณวฒุิใหคําแนะนาํ และไดสราง

เครื่องมือประกอบการเรียนการสอนเพื่อการนําไปใชจริง ไดแก คูมือการจัดการเรียนการสอน แผนการสอน  

ส่ือการเรียนการสอน และเครื่องมือประเมนิประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน ประกอบดวย 

แบบวัดพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร  และ แบบวัดความพึงพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอน  

หลังจากนั้นทาํการตรวจสอบคุณภาพของเครื่องมือโดยนําไปใหผูเชี่ยวชาญดานการศึกษาพยาบาล  ดาน 

การสอนและวดัประเมินผล และดานคุณธรรมจริยธรรมเชิงพทุธ  จาํนวน 7 ทาน พิจารณาตรวจสอบความ

ถูกตองเหมาะสมของเครื่องมือ ผลการตรวจสอบคุณภาพดังแสดงในตาราง 14  



 157 

ตาราง  14    ความเหมาะสมของเครื่องมอืประกอบการเรียนการสอนตามความคิดเห็นของผูเชี่ยวชาญ 

 

รายการประเมนิ Χ  SD 
ระดับ 

ความเหมาะสม 

1. คูมือการจดัการเรยีนการสอน    

1.1  เหตุผลและความเปนมาของปญหามคีวามสาํคัญ 4.86 0.38 มากที่สุด 

  1.2  แนวคิดของรูปแบบมีความเหมาะสมและสอดคลองกับ 

        แนวทางการจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาล          

4.71 0.49 มากที่สุด 

  1.3 หลักการพื้นฐานของรูปแบบมีความชัดเจนและนาํไปปฏิบัติได  4.29 0.95         มาก 

  1.4  วัตถุประสงคของรูปแบบมีประโยชนตอการพัฒนานักศกึษา    5.00 0.00 มากที่สุด 

  1.5  ผลลัพธที่คาดหวังของรูปแบบสามารถวัดประเมนิผลได 4.43 0.53 มาก 

  1.6  สาระการเรียนการสอนเหมาะสมและสอดคลองกบั 

        วัตถุประสงค        

4.57 0.53 มากที่สุด 

1.7  กระบวนการเรียนการสอนมีข้ันตอนที่มีความชัดเจนและ 

            สามารถนําไปปฏิบัติไดจริง 

4.14 0.90 มาก 

  1.8  บทบาทอาจารยผูสอนมีแนวทางที่ชดัเจนและปฏิบัติไดจริง 4.86 0.38 มากที่สุด 

  1.9  บทบาทผูเรียนมีแนวทางชัดเจนทีช่ัดเจนและปฏิบัติไดจริง 4.71 0.49 มากที่สุด 

 1.10  วิธีการประเมินผลสามารถวัดและประเมินผลไดครอบคลุม 

             ตามวัตถุประสงค 

4.29 0.95 มาก 

2. แผนการสอน    

   2.1 มีความเหมาะสมสอดคลองกับวัตถปุระสงค 4.29 0.76 มาก 

  2.2  มีกจิกรรมการเรียนรูที่เหมาะสมกบัผูเรียน         4.43 079 มาก 

  2.3  มีความชัดเจน นําไปปฏิบัติไดจริง 4.00 0.58 มาก 

  2.4  มีระยะเวลาการเรียนการสอนที่เหมาะสม        4.14 0.38 มาก 

  2.5  มีส่ือการเรียนการสอนที่เหมาะสม  4.43 0.53 มาก 

  2.7  มวีิธีประเมินผลที่เหมาะสมสอดคลองกับวัตถุประสงค           4.14 0.38 มาก 

3. เอกสารประกอบการเรยีนการสอน    

  3.1  มีเนื้อหาสาระสอดคลองกับวัตถุประสงค 4.29 0.49 มาก 

  3.2  มีเนื้อหาสาระถกูตอง เหมาะสม 4.57 0.54 มากที่สุด 

 3.3   มีเนื้อหาสาระที่เปนประโยชนในการพัฒนานกัศึกษา 4.86 0.38 มากที่สุด 
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ตาราง  14  (ตอ) 
 

รายการประเมนิ Χ  SD 
ระดับ 

ความเหมาะสม 

4. เครื่องมือประเมินประสิทธิผล    
4.1 มีความสอดคลองกับวตัถุประสงค       4.43 0.79        มาก 

4.2  มีความครอบคลุมตามวัตถุประสงค 4.57 0.53      มากที่สุด 

  4.3  มีภาษาที่ถูกตอง ชัดเจน              4.43 0.79        มาก 

  4.4  สามารถวัดและประเมินผลไดตรงตามสภาพจริง               4.00 0.58        มาก 

 

จากตาราง 14  ผลการประเมินความเหมาะสมของเครื่องมือประกอบการเรียนการสอนโดย

ผูเชี่ยวชาญ พบวา มีคะแนนความเหมาะสมเฉลี่ยตั้งแต 4.00 – 5.00  และมีคาสวนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

ไมเกิน 1.00  แสดงวา  เครือ่งมือประกอบการเรียนการสอนทุกรายการมีความเหมาะสมในระดับมากถงึ

มากที่สุด สามารถนาํไปใชได โดยมีขอเสนอแนะเพิ่มเตมิดังนี ้ 

1) แบบวัดพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร ใหแกไขภาษา (Wording) บางขอใหชัดเจน อาน

เขาใจงาย และใหจัดกลุมพฤติกรรมในรายขอใหตรงกับรายดานที่สอดคลองกัน 

2) แผนการสอน ใหเขียนรายละเอียดบางกจิกรรมใหละเอียดขึ้น เพื่อใหสามารถนําไปปฏิบัติ 

ไดตรงตามวัตถุประสงค 

3) การประเมนิพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร  ใหทาํแบบสังเกตพฤติกรรมคูกับแบบวัดที ่

สรางขึ้นเพื่อใหอาจารยสามารถประเมนิพฤติกรรมนักศกึษาไดทกุวนัและสามารถประเมินไดตรงกบั 

ความเปนจริงมากที่สุด 
 

4. การศึกษานํารองเพื่อตรวจสอบความเปนไปไดของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 
    การศึกษานํารอง มีวัตถปุระสงคเพื่อตรวจสอบความเปนไปไดของรูปแบบการจัดการเรียน 

การสอน และประเมินความเขาใจ รวมทั้งความคิดเหน็ตอกิจกรรมการเรียนการสอน  โดยผูวิจยัไดนําไป

ทดลองใชกับนักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนน ีกรุงเทพ ชั้นปที ่3 

ปการศึกษา 2549 ภาคการศึกษาที่ 3 ที่เรียนวชิาปฏิบัติการพยาบาลมารดา ทารกและผดุงครรภ1 ซึ่งเปน 

นักศึกษาที่มีลักษณะใกลเคยีงกับกลุมตัวอยางมากที่สุด เนื่องจากเปนนกัศึกษาชั้นปเดียวกนักับกลุมที่จะ

ศึกษา จํานวนนักศึกษา 8 คน ทําการทดลองนาํรองเปนระยะเวลา 2 สัปดาหคือ ระหวางวันที่ 26 มีนาคม 

2550 ถึงวนัที ่8 เมษายน 2550  โดยเลือกกิจกรรมการเรยีนรู 4 หนวย มาทดลองสอน ไดแก กิจกรรมการ

เรียนรูที ่3 ฝกฝน พัฒนาตน  กิจกรรมการเรียนรูที่ 5 เร่ิมที่ใจใฝคุณธรรม กิจกรรมการเรียนรูที่ 8 และ 10 
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การสะทอนคดิ  หลงัทดลองเสร็จไดใหนักศึกษาประเมนิความพึงพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอน

โดยจัดสนทนากลุมเพื่อใหนกัศึกษาไดแสดงความคิดเหน็และขอเสนอแนะทีม่ีตอรูปแบบการจัดการเรียนการ

สอน  สรุปผลการประเมนิความพึงพอใจของนักศกึษา ดังแสดงในตาราง 15 

 

ตาราง  15   ความพึงพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอนจากการศึกษานาํรอง 

 

               ประเด็นการประเมนิ             ความคิดเห็นและขอเสนอแนะ 
  

1. ประโยชนของรูปแบบการจัด 

     การเรียนการสอน 

1.1 มีประโยชนตอการปฏิบัติการพยาบาล เนื่องจากการดูแลอยาง

เอื้ออาทรเปนหัวใจสาํคัญของการปฏิบัติการพยาบาล  ดังนัน้การ

จัดการเรียนการสอนที่สงเสริมใหเกิดพฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้อ

อาทรจึงเปนสิง่ที่เหมาะสม 

     

1.2 มีประโยชนตอการพัฒนาตนเอง เนื่องจากไดนาํหลกัพุทธธรรม

มาใหนักศึกษาพัฒนาตวัเองใหเปนผูทีม่ีพฤติกรรมดี  จิตใจดี และ

มีความคิดดี กอนที่จะไปดูแลผูปวย 

     

1.3  มีประโยชนตอการพัฒนาวิชาชพี  เพราะการปลกูฝงให

นักศึกษามพีฤติกรรมความเอื้ออาทร เมื่อจบไปปฏิบัติงานยอม

เปนผลดีตอวชิาชีพ  

     

1.4  มีประโยชนในการสงเสริมใหนักศกึษามพีฤติกรรมการดูแล 

อยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ อยางนอยก็เปนการกระตุนใหมี

จิตสํานึก อยากพัฒนาตวัเองใหเปนพยาบาลที่ดี 

2.  กระบวนการเรียนการสอน 2.1  การปฐมนิเทศ ชี้แจงหลักการและวัตถุประสงคของรูปแบบ 

      

อาจารยสามารถอธิบายใหเขาใจและเหน็ความสาํคัญของการเรียน

เพื่อปลูกฝงความเอื้ออาทร  ควรจะเพิ่มกิจกรรมหรือส่ือการเรียน

การสอนที่นาสนใจมาประกอบ เพื่อใหผูเรียนมีแรงจงูใจที่จะเรียน

ตามรูปแบบนีม้ากขึ้น   

     

2.2  เนื้อหาสาระการเรียนการสอนในหนวยที่ไดทดลองนํารองมี

ประโยชน แตเร่ือง ไตรสิกขาตองใชเวลามากกวานี้ และหาวิธีการ

ที่ทาํใหนักศึกษาเขาใจอยางลึกซึง้ จงึจะสามารถเหน็แนวทางใน

การที่จะนาํไปใชไดจริงในการฝกฝนพฒันาตน  สวนหลักพรหม

วิหาร 4 สามารถนําไปใชได เพราะคุนเคยและเขาใจไดงายกวา 
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ตาราง  15  (ตอ) 
 

               ประเด็นการประเมนิ             ความคิดเห็นและขอเสนอแนะ 

      
2.3  เอกสารประกอบการสอน (คูมือ ใบงาน เอกสารประกอบการ 

บรรยาย)  เหมาะสม สามารถเขาใจกิจกรรมไดชัดเจน 

      
2.4 ส่ือการเรยีนการสอน  ควรมีส่ือประกอบการเรียนการสอนที่

หลากหลายและกระตุนความสนใจ เชน วดิีทัศน หรืออุปกรณอ่ืนๆ 

 

       

2.5 กิจกรรมการเรยีนการสอน  มีขอเสนอแนะดังนี ้
- การบรรยายเรื่องไตรสิกขา และพรหมวหิาร 4 ถาเชิญ

วิทยากรพิเศษทางดานพทุธศาสนามาบรรยาย อาจจะทาํใหไดรับ

ประโยชนมากขึ้น   

- การสะทอนคิด ถานักศึกษาไมมีประสบการณในการดูแล

ผูปวยที่มีปญหาหรือมีประเด็นใหคิด  เชน เปนผูปวยที่ไดดูแลใน

ระยะเวลาสั้น นักศึกษาจะไมเกิดประสบการณที่นาํมาสะทอนคิด  
ดังนัน้ จะตองมีชวงเวลาที่ไดดูแลผูปวยอยางตอเนื่อง ใหการ

พยาบาลตามกระบวนการพยาบาลและนาํหลักพทุธธรรมไปใช

จึงจะเกิดการสะทอนคิดเพือ่นําไปสูการเรียนรู 

- กรณีที่มีตัวอยาง Case ทีน่าสนใจ การสะทอนคิดและแลก 

เปลี่ยนประสบการณ จะเปนกิจกรรมที่ทาํใหนักศึกษาไดเรียนรู 

และมีเจตคติทีดี่จากการชี้แนะของอาจารย นําไปสูการปฏิบัติได 

      

2.6  ระยะเวลาของการเรียนการสอน ระยะเวลาทีท่ดลองนาํรอง

ส้ันมาก  ไมสามารถนาํหลักธรรมไปใชไดทั้งหมด หรือไดใชแตก็

ตองอาศัยเวลาจึงจะรูวาตนเองมีความเปลีย่นแปลงจากการเรียน

การสอนแบบนี้หรือไม 

      

2.7 วิธกีารประเมินผล  การประเมินตนเองเปนสิง่ที่ดี แตถาให

อาจารยหรือเพื่อนประเมินดวยก็จะชวยยนืยนัวา ตนเองมีการ

ปฏิบัติหรือมีพฤติกรรมเอื้ออาทรมากนอยเพียงใด  ตนเองประเมนิ

และผูอ่ืนประเมินมีความแตกตางกันหรือไม 

      

2.8  อาจารยผูสอน และอาจารยนิเทศมีความเปนกัลยาณมิตร ซึ่ง

เปนปจจัยที่มผีลตอการทีน่กัศึกษาจะมพีฤติกรรมเอื้ออาทรหรือไม

เอื้ออาทร เพราะสวนใหญจะดูอาจารยเปนตัวอยาง 
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จากตาราง 15 ซึ่งเปนผลจากการศึกษานาํรอง พบวา นกัศึกษามีความพึงพอใจตอรูปแบบการ 

จัดการเรียนการสอน เนื่องจากเห็นวา มีประโยชนตอการพัฒนาตนและพัฒนาวิชาชพี แตใหปรับในสวน  

ของกระบวนการเรียนการสอนในแตละกิจกรรมการเรียนรูใหนาสนใจหรือสรางแรงจูงใจแกผูเรียนมากขึ้น 

โดยอาจมีส่ือที่นาสนใจหรือวิทยากรพิเศษ รวมทั้งใหปรับในเรื่องของเวลาใหสัมพนัธกับกิจกรรม ซึ่งผูวิจยั  

ไดนําผลจากการศึกษานาํรองนี้ไปปรับปรุงรูปแบบการจัดการเรียนการสอนในสวนของแผนการสอนแตละ 

กิจกรรมการเรยีนรูกอนนาํไปทดลองใชจริง 

 

ตอนที่ 3   การศึกษาเพื่อประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน    
 

ในขั้นตอนของการศึกษาเพื่อประเมินประสทิธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน  ผูวิจัย  

ไดนํารูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่ไดปรับปรุงตามคําแนะนําของผูเชี่ยวชาญและจากผลการศึกษา 

นํารอง ไปทดลองใชกับนกัศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต ชั้นปที4่  ปการศึกษา 2550  ภาคการ 

ศึกษาที1่ วทิยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ ที่กาํลังเรียนวิชาปฏิบัติการพยาบาลมารดา ทารก และ 

การผดุงครรภ 2  ระหวางวนัที่ 31 กรกฎาคม 2550 ถึงวนัที่ 23 กันยายน 2550  รวมระยะเวลา 8 สัปดาห 

จํานวนนักศึกษา 32 คน  โดยกําหนดใหเปนกลุมทดลอง 16 คน และกลุมควบคุมอีก 16 คน  การประเมิน

ประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนไดผลดังนี ้
 

1. ผลการศกึษาพฤตกิรรมการดูแลอยางเอ้ืออาทรของนักศึกษาพยาบาล 
    ภายหลังการทดลอง ผูวิจยัไดศึกษาเปรยีบเทยีบคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 

ของนักศึกษาพยาบาลทั้งกลุมทดลองและกลุมควบคุม  ไดผลดังการนําเสนอตอไปนี ้
   1.1 ผลการเปรียบเทยีบคะแนนพฤตกิรรมการดูแลอยางเอ้ืออาทรของกลุมทดลอง

ระหวางกอนการเรยีนการสอน หลังการเรียนการสอนทันที  และหลังการเรยีนการสอนเปนเวลา 
1 เดือน   

     การวิเคราะหในตอนนี ้ผูวิจัยไดนาํคาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรที่

กลุมทดลองประเมินตนเองกอนการเรียนการสอน หลงัการเรียนการสอนทนัท ีและหลังการเรียนการสอน

เปนเวลา 1 เดือน มาเปรียบเทียบกนัเพื่อแสดงระดับของคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรในราย

ขอและรายดาน  รวมทั้งทดสอบความแตกตางของคาเฉลี่ยดวยสถิติ t-test   ผลการวิเคราะหดังแสดงไว

ในตาราง 16 

 

 

 

 



 162 

ตาราง  16   คาเฉลี่ยและระดับของคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรทีน่ักศึกษาพยาบาลกลุม 

      ทดลองประเมินตนเองกอนการเรียนการสอนตามรูปแบบ  หลงัการเรียนการสอนตามรูปแบบทนัท ี

      และหลงัการเรียนการสอนตามรูปแบบเปนเวลา 1 เดอืน   

 

 กอนการเรียน 

    การสอน 
  หลังการเรียน 

  การสอนทันท ี
  หลังการเรียน 

การสอน 1 เดือน  พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 
 Χ    ระดับ    Χ    ระดับ    Χ    ระดับ 

“ มีมนุษยสัมพันธดี ”       

1. ยิ้มแยมแจมใส มีกิริยาทาทางที่อบอุนเปนมิตรตอ  

     ผูปวยและญาติ 

3.00    มาก  3.28    มาก  3.22    มาก 

2. พูดคุยทักทาย ไตถามทุกขสุขอยางเปนกันเองกับ  

     ผูปวยและญาติ 

2.75    มาก  3.09    มาก  3.00 

 

   มาก 

3.  พูดจากับผูปวยและญาติดวยถอยคําที่สุภาพไพเราะ 3.25    มาก  3.47    มาก  3.31    มาก 

4.  รับฟงคําบอกเลาและปญหาของผูปวยและญาติ 

      อยางตั้งใจ 

2.81    มาก  3.09    มาก  3.03    มาก 

5.  แสดงทาทีเต็มใจในการตอบคําถามหรือขอสงสัยของ 

      ผูปวยและญาติ 

2.97    มาก  3.34    มาก  3.34    มาก 

6.  ใหขอมูลการดูแลรักษาแกผูปวยและญาติเพื่อใหมี  

      ความเขาใจและมั่นใจ 

2.59    มาก  2.88    มาก  3.00    มาก 

รวมดาน “ มีมนุษยสัมพันธดี ” 2.90   มาก  3.19   มาก 3.15   มาก 
       

“ มีความเมตตากรุณา”       

1.  ตรวจเย่ียมอาการ แสดงความหวงใย เอาใจใสผูปวย 2.88    มาก  3.13    มาก  2.80    มาก 

2.  พูดคุยสอบถามความรูสึก ปญหา และความตองการ 

      ของผูปวย 

2.63    มาก  3.03    มาก  3.12    มาก 

3.  ชวยเหลือในการทํากิจกรรมและตอบสนองตอความ  

      ตองการของผูปวย       

3.06 

 

   มาก  3.34 

 

   มาก  3.36    มาก 

4.  ชวยเหลือผูปวยใหสุขสบาย หรือชวยบรรเทาความ  

      เจ็บปวดทุกขทรมาน  

2.84    มาก  3.19    มาก  3.06    มาก 

5.  แสดงทาทีเต็มใจและใหการชวยเหลือทันทีที่ผูปวย  

      รองขอ 

3.13 

 

   มาก  3.34 

 

   มาก  3.06 

 

   มาก 

6.  ปฏิบัติการพยาบาลอยางออนโยน นุมนวล 2.91    มาก  3.22    มาก  3.19    มาก 

7.  สัมผัสใหกําลังใจผูปวย 2.28 ปานกลาง  3.28    มาก  3.20    มาก 

8.  แสดงความเห็นอกเห็นใจ และเขาใจในความทุกขของ 

      ผูปวยและญาติ 

2.69    มาก  2.72    มาก  3.03    มาก 
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ตาราง  16    (ตอ) 
 

 กอนการเรียน 

     การสอน 
 หลังการเรียน 

 การสอนทันท ี
  หลังการเรียน 

การสอน 1 เดือน   

 
             พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 

    Χ   ระดับ   Χ   ระดับ    Χ    ระดับ 
       

9.ไมแสดงกิริยาทาทางรังเกียจผูปวยไมวาจะอยูในสภาพใด  2.84  มาก  3.00  มาก  3.16    มาก 

รวมดาน “มีความเมตตากรุณา” 2.80  มาก  3.14 มาก 3.11   มาก 
       

“ เคารพในคุณคาของความเปนมนุษย ”       

1.  ใหการพยาบาลโดยเคารพสิทธิ์ของผูปวย ขออนุญาต  

      และอธิบายใหเขาใจทุกครั้ง 

 3.47  มาก  3.66  มาก 

 ที่สุด 

  3.53    มาก 

  ที่สุด 

2.  ใหการพยาบาลดวยความสุภาพ เคารพศักดิ์ศรีของ  

      ผูปวย เชน  ไมยกสิ่งของขามตัว ระมัดระวังไมเปดเผย 

      รางกายผูปวย  เปนตน 

 2.78  มาก  3.06  มาก   3.00    มาก 

3.  ใชคําพูดที่ใหเกียรติ ไมออกคําส่ัง ตวาด หรือแสดง 

อํานาจกับผูปวย 

 3.16  มาก  3.38  มาก   3.10   มาก 

4.  ใหการดูแลผูปวยอยางเสมอภาคกัน ไมเลือกชั้นวรรณะ  3.03  มาก  3.47  มาก   3.31   มาก 

5.  เขาใจในความแตกตางของบุคคล ไมถือโกรธเมื่อ ผูปวย 

      แสดงอารมณตางๆ 

 3.09  มาก  3.50  มาก 

 ที่สุด 

  3.34   มาก 

6.  ไมพูดตําหนิ หรือตอบโตพฤติกรรมดานลบของผูปวย   3.19  มาก  3.44  มาก   3.25   มาก 

7. มีความยืดหยุนและผอนปรนในการใชกฎระเบียบตางๆ  2.97  มาก  3.31  มาก   3.26   มาก 

รวมดาน “เคารพในคุณคาของความเปนมนุษย”  3.10  มาก  3.40  มาก   3.26  มาก 

“ มีกลยุทธและทักษะในการบริการ ”       

1. ใหการดูแลชวยเหลือผูปวยไดอยางถูกตอง เหมาะสม   2.81  มาก  2.88  มาก  3.06   มาก 

2.  สังเกต ติดตามอาการของผูปวย และใหการชวยเหลือ  

      ไดทันทวงที 

 2.69  มาก  3.03  มาก  2.88   มาก 

3.  ปฏิบัติการพยาบาลอยางรอบคอบ ระมัดระวังไมใหเกิด 

      ความผิดพลาด 

 2.72  มาก  3.09  มาก  2.91   มาก 

4.  สามารถตัดสินใจ แกไขปญหาใหกับผูปวยไดอยาง  

      เหมาะสม 

 2.41  มาก  2.72  มาก  2.63   มาก 

5.  ใหความรู และคําแนะนําในการปฏิบัติตัวแก ผูปวยและ 

      ญาติ 

 2.63  มาก  2.97  มาก  2.78   มาก 

     รวมดาน “มีกลยุทธและทักษะในการบริการ”  2.65  มาก  2.94  มาก  2.85   มาก 
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ตาราง  16  (ตอ) 
 

 กอนการเรียน 

     การสอน 
 หลังการเรียน 

 การสอนทันท ี
  หลังการเรียน 

การสอน 1 เดือน   พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 

    Χ   ระดับ   Χ   ระดับ    Χ    ระดับ 
       

“ ยึดมั่นผูกพันในภาระหนาที่ ”       

1.  ยินดีและเต็มใจปฏิบัติการพยาบาลโดยไมแสดงกิริยา  

      เบื่อหนาย ยอทอ 

 3.06  มาก  3.31  มาก  3.25    มาก 

2.  ตรงตอเวลาและรับผิดชอบตอภาระหนาที่  2.81  มาก  3.09  มาก  2.97    มาก 

3.  ใหเวลากับผูปวยและญาติ  2.59  มาก  2.94  มาก  2.97    มาก 

4.  มีการควบคุมอารมณ ไมหงุดหงิดฉุนเฉียวขณะปฏิบัติ  

      หนาที่ 

 3.09  มาก  3.31  มาก  3.38    มาก 

5.  วางตัวเหมาะสม มีบุคลิกภาพที่นาเชื่อถือ  3.00  มาก  3.28  มาก  3.13    มาก 

         รวมดาน  “ยึดมั่นผูกพันในภาระหนาที่”  2.91  มาก  3.19  มาก  3.14    มาก 

“ สงเสริมใหมีสุขภาพดีแบบองครวม ”       

1.  ดูแล แกไขปญหาของผูปวยทั้งทางดานรางกายและ  

      จิตใจ 

 3.00 

 

 มาก  3.34 

 

 มาก  3.16  มาก 

2.  ไวตอความรูสึก และสนใจเอาใจใสตอความรูสึกของ 

      ผูปวย 

 2.97  มาก  3.22  มาก  3.16  มาก 

3.  เปดโอกาสใหญาติไดมีสวนรวมในการดูแลผูปวย  2.81  มาก  3.06  มาก  3.00  มาก 

4.  เคารพในความเชื่อ  ศาสนา และวัฒนธรรมของผูปวย 

      ไมแสดงอาการดูหมิ่นในส่ิงที่แตกตาง 

 2.84 

 

 มาก  3.44 

 

 มาก  3.38  มาก 

5.  เอื้ออํานวยความสะดวกใหสามารถปฏิบัติตาม 

      ความเชื่อ ทางศาสนา และวัฒนธรรมของผูปวยได   

 2.78  มาก  3.28  มาก  3.16  มาก 

6.  ชวยใหผูปวยไดมีปฏิสัมพันธกับผูอื่นที่มีปญหาคลายกัน  2.75  มาก  3.28  มาก  3.00  มาก 

7.  พูดปลอบโยน ใหกําลังใจแกผูปวยในการแกไขปญหา  

      สุขภาพของตน 

 2.75 

 

 มาก  3.16  มาก  3.19  มาก 

8.  แสดงความยินดีเมื่อผูปวยที่ใหการดูแลมีอาการทุเลา  

      หรือหายจากโรค 

 2.56  มาก  2.97  มาก  2.88  มาก 

รวมดาน “สงเสริมใหมีสุขภาพดีแบบองครวม”  2.81  มาก  3.22  มาก 3.11  มาก 

 



 165 

จากตาราง 16 พบวา คาเฉลีย่ของคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรทีน่ักศกึษาพยาบาล

กลุมทดลองประเมินตนเองกอนการเรียนการสอนตามรูปแบบ มีคาเฉลี่ยอยูในระดับมากทั้ง 6 ดาน มีเพียง 

ขอเดียวที่มีระดับปานกลางคือ การสัมผัสใหกําลงัใจผูปวย สําหรับการประเมินตนเองหลงัการเรียนการสอน

ตามรูปแบบทนัทพีบวา มีคาเฉลี่ยรายดานอยูในระดับมากทั้ง 6 ดาน แตรายขอมคีาเฉลี่ยอยูในระดับมากถงึ

มากที่สุด  สวนการประเมินตนเองหลังการเรียนการสอนตามรูปแบบแลว 1 เดือน พบวา มีคาเฉลี่ยรายดาน 

อยูในระดับมากทัง้ 6 ดาน และรายขอมีคาเฉลี่ยอยูในระดับมากถงึมากที่สุด เชนกนั  การประเมนิทั้ง 3 คร้ัง 

พบวา ดานทีม่ีคาเฉลี่ยสงูสดุคือ ดานการเคารพในคุณคาของความเปนมนุษย สวนดานที่มีคาเฉลี่ยต่ําที่สุด 

คือ ดานมกีลยทุธและทักษะในการบริการ 

 

ตาราง  17   เปรียบเทียบคาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรทีน่ักศึกษาพยาบาล 

       กลุมทดลองประเมนิตนเองในแตละดานระหวางกอนการเรียนการสอนกับหลงัการเรียนการสอน 

       ตามรูปแบบทันที   

 

พฤติกรรมการดูแล   กอนการเรียนการสอน หลังการเรียนการสอนทันท ี    t    p 

              อยางเอื้ออาทร 
   Χ    SD ระดับ    Χ   SD   ระดับ   

1. มีมนุษยสมัพันธดี 2.90 0.56   มาก 3.19 0.65    มาก 4.18* 0.000 

2. มีความเมตตากรุณา 2.80 0.43   มาก 3.14 0.53    มาก 4.75* 0.000 

3. เคารพในคณุคาของ 

     ความเปนมนุษย 

3.10 0.36   มาก 3.40 0.33    มาก 4.84* 0.000 

4. มีกลยุทธและทักษะใน 

     การบริการ 

2.65 0.39   มาก 2.94 0.55    มาก 3.94* 0.000 

5. ยึดมั่นผูกพนัในภาระหนาที ่ 2.91 0.34   มาก 3.19 0.54    มาก 4.25* 0.000 

6. สงเสริมใหมีสุขภาพดีแบบ 

      องครวม 

2.81 0.44   มาก 3.22 0.57    มาก 4.07* 0.000 

รวมทกุดาน 2.86 0.43   มาก 3.18 0.53   มาก 5.28* 0.000 

 

จากตาราง 17  เมื่อเปรียบเทยีบคาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรระหวาง

กอนการเรียนการสอนกบัหลังการเรียนการสอนตามรูปแบบทันที  พบวา  คะแนนเฉลี่ยรวมทกุดาน และ

คะแนนเฉลีย่ในแตละดานมคีวามแตกตางกันอยางมีนยัสําคัญทางสถติิที่ระดับ 0.05 ทุกดาน โดยคาเฉลี่ย 

ภายหลงัการเรียนการสอนมีคาสูงขึ้นทุกดาน 
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 ตาราง  18    เปรียบเทยีบคาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรทีน่กัศึกษาพยาบาล 

      กลุมทดลองประเมนิตนเองในแตละดานระหวางกอนการเรียนการสอนกับหลงัการเรียนการสอน 

      ตามรูปแบบเปนเวลา 1 เดือน   

 

พฤติกรรมการดูแล  กอนการเรียนการสอน หลังการเรียนการสอน1 เดือน     t p 

              อยางเอื้ออาทร    Χ    SD ระดับ    Χ   SD   ระดับ   

1. มีมนุษยสมัพันธดี 2.90 0.56  มาก  3.15 0.57    มาก 2.90* 0.007 

2. มีความเมตตากรุณา 2.80 0.43  มาก  3.11 0.52    มาก 3.68* 0.001 

3. เคารพในคณุคาของ 

     ความเปนมนุษย 

3.10 0.36  มาก  3.26 0.31    มาก 2.07* 0.047 

4. มีกลยุทธและทักษะใน 

     การบริการ 

2.65 0.39  มาก  2.85 0.53    มาก 2.63* 0.013 

5. ยึดมั่นผูกพนัในภาระหนาที ่ 2.91 0.34  มาก  3.14 0.48    มาก 3.04* 0.005 

6. สงเสริมใหมีสุขภาพดีแบบ 

      องครวม 

2.81 0.44  มาก  3.11 0.54    มาก 3.14* 0.004 

รวมทกุดาน 2.86 0.43 มาก  3.10 0.43   มาก 3.52* 0.005 

 

จากตาราง 18  เมื่อเปรียบเทยีบคาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรระหวาง

กอนการเรียนการสอนกบัหลังการเรียนการสอนตามรูปแบบเปนเวลา 1 เดือน  พบวา  คะแนนเฉลีย่รวม 

ทุกดาน และคะแนนเฉลีย่ในแตละดานมีความแตกตางกนัอยางมนีัยสาํคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ทุกดาน 

โดยคาเฉลี่ยภายหลงัการเรียนการสอนเปนเวลา 1 เดือนยงัคงมีคาสงูขึ้นทุกดาน 

  
  1.2 ผลการเปรียบเทยีบคะแนนพฤตกิรรมการดูแลอยางเอ้ืออาทรของกลุมควบคุม

ระหวางกอนการเรยีนการสอน กับหลังการเรยีนการสอนตามปกติทันที   
        การวิเคราะหในตอนนี ้ผูวิจัยไดนาํคาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร  

ที่กลุมควบคุมประเมินตนเองในแตละดานระหวางกอนการเรียนการสอนกับหลังการเรียนการสอนตามปกติ

ทันที มาเปรียบเทียบกันและทดสอบความแตกตางดวยสถิติ t-test   ผลการวิเคราะหแสดงไวในตาราง 19 
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ตาราง  19   เปรียบเทียบคาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรทีน่ักศึกษาพยาบาล 

      กลุมควบคุมประเมินตนเองในแตละดานระหวางกอนการเรียนการสอนกับหลงัการเรียนการสอน 

      ตามปกติทันท ี  

 

พฤติกรรมการดูแล  กอนการเรียนการสอน หลังการเรียนการสอนทันที      t    p 

              อยางเอื้ออาทร    Χ    SD  ระดับ     Χ   SD   ระดับ   

1. มีมนุษยสมัพันธดี 2.80 0.55   มาก   2.89 0.47   มาก 1.35 0.198 

2. มีความเมตตากรุณา 2.82 0.44   มาก   2.84 0.43   มาก 1.46 0.164 

3. เคารพในคณุคาของ 

     ความเปนมนุษย 

3.00 0.52   มาก   3.13 0.50   มาก 1.00 0.333 

4. มีกลยุทธและทักษะใน 

     การบริการ 

2.50 0.44   มาก   2.56 0.41   มาก 1.78 0.096 

5. ยึดมั่นผูกพนัในภาระหนาที ่ 3.01 0.40   มาก   3.03 0.39   มาก 0.57 0.580 

6. สงเสริมใหมีสุขภาพดีแบบ 

      องครวม 

2.68 0.40   มาก   2.74 0.42   มาก 1.23 0.240 

รวมทกุดาน 2.80 0.36  มาก  2.86 0.34  มาก 1.56 0.140 

 
จากตาราง 19  พบวา คาเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรทีน่ักศึกษาพยาบาล

กลุมควบคุมประเมินตนเองกอนการเรียนการสอนตามปกติมีคาเฉลีย่อยูในระดับมากทั้ง 6 ดาน โดยดาน 

ที่มีคาเฉลีย่สูงที่สุดคือ ดานยดึมั่นผูกพันในภาระหนาที ่สวนดานที่มีคาเฉลี่ยต่ําที่สุดคอื ดานมีกลยทุธและ

ทักษะในการบริการ  สําหรบัการประเมนิตนเองหลังการเรียนการสอนตามปกติทนัทีพบวา มีคาเฉลี่ยอยู 

ในระดับมากทั้ง 6 ดานเชนกัน  โดยดานเคารพในคุณคาของความเปนมนษุยมีคาเฉลี่ยสูงที่สุด และดาน 

มีกลยทุธและทักษะในการบริการมีคาเฉลี่ยต่ําที่สุด   เมื่อเปรียบเทยีบคาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการ

ดูแลอยางเอื้ออาทรระหวางกอนการเรียนการสอนกบัหลังการเรียนการสอนตามปกติทันท ีพบวา คะแนน

เฉลี่ยรวมทุกดาน และคะแนนเฉลี่ยในแตละดานไมมีความแตกตางกนั ถึงแมวาคาเฉลี่ยภายหลังการเรียน

การสอนทุกดานจะมีคาสงูกวากอนการเรียนการสอน 
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   1.3  ผลการเปรียบเทยีบคะแนนพฤติกรรมการดแูลอยางเอ้ืออาทรในแตละดานที่
อาจารยนิเทศประเมินนักศึกษาพยาบาลกลุมทดลองและกลุมควบคุมหลังการเรยีนการสอน 
ทันที   

   การวเิคราะหในตอนนี ้ ผูวิจัยไดนาํคาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร  

ในแตละดานที่อาจารยนเิทศเปนผูประเมนินกัศึกษาพยาบาลกลุมทดลองหลงัการเรยีนการสอนตาม 

รูปแบบทันที และประเมินกลุมควบคุมหลงัการเรียนการสอนตามปกติทันทีมาเปรียบเทียบกันพรอมทั้ง 

ทดสอบความแตกตางดวยสถิติ t-test   ผลการวิเคราะหดังแสดงไวในตาราง 20 

 

ตาราง  20    เปรียบเทียบคาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรในแตละดานที่อาจารย 

      นิเทศประเมินนักศึกษาพยาบาลกลุมทดลองและกลุมควบคุมหลงัการเรียนการสอนทนัท ี 

 

พฤติกรรมการดูแล         กลุมทดลอง            กลุมควบคุม    t    p 

             อยางเอื้ออาทร    Χ    SD    ระดับ    Χ   SD   ระดับ   

1. มีมนุษยสมัพันธดี 3.56 0.31  มากที่สุด  3.00 0.36   มาก 4.39* 0.001 

2. มีความเมตตากรุณา 3.63 0.40  มากที่สุด  2.80 0.42   มาก 5.99* 0.000 

3. เคารพในคณุคาของ 

     ความเปนมนุษย 

3.59 0.28  มากที่สุด  3.20 0.25   มาก 4.21* 0.000 

4. มีกลยุทธและทักษะใน 

     การบริการ 

3.20 0.40    มาก  2.78 0.56   มาก 3.05* 0.005 

5. ยึดมั่นผูกพนัในภาระหนาที ่ 3.56 0.34  มากที่สุด  2.81 0.44   มาก 5.46* 0.000 

6. สงเสริมใหมีสุขภาพดีแบบ 

      องครวม 

3.53 0.29  มากที่สุด  2.75 0.43   มาก 6.03* 0.000 

รวมทกุดาน 3.51 0.26 มากทีสุ่ด 2.89 0.36  มาก 4.42* 0.000 

 
    จากตาราง 20  พบวา คาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรที่อาจารยนิเทศ

ประเมินนักศึกษาพยาบาลกลุมทดลองหลงัการเรียนการสอนตามรูปแบบทันที มีคาเฉลี่ยอยูในระดบัมาก

ที่สุดถึง 5 ดาน  โดยดานทีม่ีคาเฉลี่ยสงูทีสุ่ดคือ ดานมคีวามเมตตากรุณา สวนดานที่มีคาเฉลีย่ต่ําที่สุดคือ 

ดานมกีลยทุธและทักษะในการบริการ  สําหรับคาเฉลีย่คะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรที่อาจารย

นิเทศประเมินนกัศึกษากลุมควบคุมหลงัการเรียนการสอนตามปกติทนัที พบวา มีคาเฉลี่ยอยูในระดบัมาก

ทั้ง 6 ดาน โดยดานที่มีคาเฉลี่ยสูงที่สุดคือ ดานเคารพในคุณคาของความเปนมนษุย  และดานที่มีคาเฉลี่ย 
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ตํ่าที่สุดคือ ดานมีความเมตตากรุณา  เมื่อเปรียบเทยีบคาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้อ 

อาทรหลงัการเรียนการสอนทันทีของทั้ง 2 กลุม  พบวา  คะแนนเฉลีย่รวมทกุดานและคะแนนเฉลี่ยใน 

แตละดานมีความแตกตางกนัอยางมนีัยสาํคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ทุกดาน  โดยคาเฉลี่ยของกลุม 

ทดลองมีคาสงูกวากลุมควบคุมในทกุดาน 
 

                   1.4  ผลการศกึษาพฤติกรรมการดูแลอยางเอ้ืออาทรของนักศึกษาพยาบาลกลุม
ทดลองตามความคิดเห็นของผูรับบริการ 

        การวิเคราะหในตอนนี ้ ผูวิจยัไดทําการศึกษาเชงิคณุภาพ โดยทาํการสัมภาษณผูรับ 

บริการทีน่ักศกึษาพยาบาลในกลุมทดลองไดรับมอบหมายใหรับผิดชอบดูแลในระหวางการฝกปฏิบัติงาน 

ในชวงระยะเวลาของการวิจยั ไดแก หญงิตั้งครรภหรือหญิงหลงัคลอดที่มีโรคแทรกซอนและรับไวรักษาที ่

ตึกหองคลอดและตึกหลังคลอด เพื่อสอบถามความคิดเห็นหรือความรูสึกเกี่ยวกับพฤติกรรมการดแูลอยาง

เอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล  ผลการวเิคราะหขอมูลมีดังนี ้

1) ดานการมีมนษุยสัมพนัธ  ผูรับบริการมีความคิดเหน็วา นักศึกษาพยาบาลที่ดูแล

ยิ้มแยมแจมใส ทักทายและพูดคุยเปนกันเอง พูดจาสุภาพ ต้ังใจรับฟงคําบอกเลาและปญหาของผูปวยดี

รวมทัง้ตอบคําถามเกี่ยวกับการดูแลรักษาดวยความเต็มใจทุกครั้ง  ดังตัวอยางความคดิเห็นตอไปนี ้

   “ คุณนักศึกษาเปนยงัไงบางคะ วนันี้มาดูแลมั้ย อัธยาศัยเปนยงัไงบาง” (อาจารย) 

                           “ เขาก็ยิ้มแยมแจมใสดี มาแตเชากเ็ขามาถาม ไดกนิขาวหรือยงั แลวก็วัดความดันให 

ก็รูสึกอุนใจดี ไมเหงา เพราะหองนี้ไมคอยมีคนไขอ่ืนอยูดวย หรือมาแลวก็แปบๆยายออก วนัไหนที่มี

นักศึกษาพยาบาลอยูหองนี้ เขาก็จะอยูทัง้วัน ไมไปไหน จะมาใหยาและคอยคุยดวย ยกเวนตอนหลับ” 

                       (หญงิตั้งครรภไมครบกําหนดมีน้าํเดนิ  หองสงัเกตอาการที่มีภาวะแทรกซอน) 

                      “ นองเขาพูดจาดี พูดเพราะ แลวก็ตอบคําถามด ีถาเขาไมแนใจเขาจะเดินไปถาม

อาจารยใหแลวก็มาบอก วันไหนที่มีนกัศึกษาอยูดูแลก็รูสึกดี ” 

                       (หญงิหลงัคลอดมีภาวะความดนัโลหติสูง  หองสงัเกตอาการที่มภีาวะแทรกซอน) 

                           2)  ดานการมีเมตตากรณุา   ผูรับบริการมีความคิดเห็นวา นกัศึกษาพยาบาลทีดู่แล

สนใจ เอาใจใสสม่ําเสมอ ชวยบรรเทาความเจ็บปวด และดูแลใหสุขสบายขึ้น ดวยทาทีทีเ่ต็มใจ 

  “ ยังปวดแผลมั้ยคะ ไดเปลี่ยนผาอนามยัหรือยงั คุณนักศึกษามาทาํใหมัย้” (อาจารย) 

           “ มาคะ ดูอยูตลอด เอายาแกปวดมาให เพราะเมื่อเชาปวดมาก ตอนนี้ทุเลาลงบาง.....

ผาอนามัยเปลีย่นแลวคะ 2 คร้ังแลว เมื่อเชาทนีึง เมื่อกีท้ีนงึ นักศึกษาเขาเปลี่ยนให ” 

  “ ออ บอกใหเขามาเปลี่ยนใหใชมัย้คะ” (อาจารย) 

         “ เขามาดูเองคะ ก็เหน็มาตลอดถามวาเจ็บมั้ย เอายาแกปวดมาให เปลี่ยนผาอนามัยให 

ทําความสะอาดให ฉันลกุยังไมคอยไหว เกรงใจเขาเหมือนกนั เขาก็เปนนกัศึกษาผูชายดวย ” 

                      (หญงิหลงัผาตัดคลอดมีภาวะความดนัโลหิตสงู  หองสังเกตอาการที่มีภาวะแทรกซอน) 
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            3)  ดานเคารพในคณุคาของความเปนมนุษย และ ดานยึดมัน่ผูกพนัในภาระหนาที่  

ผูรับบริการมีความคิดเห็นวา นักศกึษาใหการพยาบาลอยางสุภาพ  อธบิายใหเขาใจทุกครั้งที่ใหการ

พยาบาล ใหเกียรติ ดูแลอยางเสมอภาค และไมเคยหงดุหงิดอารมณเสีย ดังตัวอยางคือ 

      “ กินยาหรือยังคะ คุณนักศึกษาอธิบายกอนใหยาหรือเปลาวายาอะไร” (อาจารย) 

                “ บอกคะ เขาจะบอกทกุครั้งวา อันนี้ยาอะไร แกอะไร อธิบายด ี”  (ผูปวย) 

      “ แลวเวลาเขามาใหยา พูดจาดีมั้ย ดูแลเปนยังไงบาง เคยหงุดหงิดใสเรามัย้คะ ”  

      “ ไมเคยคะ ไมเคยเลย พูดจาดี สุภาพ เขาดูแลดี เวลาที่เขาจะทาํอะไรให เขาก็จะ

บอกวาจะทาํนั่นทํานี่ใหนะ ยังไมเห็นเขาหงุดหงิดนะ ”  

            4)  ดานอืน่ๆ คือ ดานมกีลยทุธและทักษะการบริการ และดานสงเสริมใหมีสุขภาพดี

แบบองครวม ตองใชวิธีการสังเกตพฤติกรรมโดยอาจารย เพราะผูรับบริการไมสามารถประเมนิได 

เนื่องจากเปนดานเทคนิคการใชความรูทางวิชาชีพ 

                จากผลการสัมภาษณแสดงวา  ผูรับบริการมคีวามคิดเหน็วา นักศึกษาพยาบาลมี

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร คือ มีมนุษยสมัพนัธดี มีความเมตตากรุณา และเคารพในความเปน 

บุคคลของผูปวย รวมทัง้มีความรับผิดชอบตอภาระหนาที่ของตน 
 
2. ผลการศกึษาความพึงพอใจของนกัศึกษาพยาบาลตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอน     
    ภายหลังการทดลอง ผูวิจยัไดศึกษาความพึงพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอนของ

นักศึกษาพยาบาลกลุมทดลอง  โดยนาํผลการประเมนิมาหาคาเฉลี่ยและสวนเบี่ยงเบนมาตรฐานเพื่อแปล 

ความหมายของระดับคะแนนตามเกณฑทีต้ั่งไว  ไดผลดังตารางที ่21  

 

ตาราง  21    ความพึงพอใจของนักศึกษาพยาบาลตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

 

                                     รายการประเมนิ คะแนนเฉลีย่ความพึงพอใจ 

            Χ    SD    ระดับ 
    

1. ประโยชนของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน    

    1.1  มีประโยชนตอการปฏิบัติการพยาบาล  4.81  0.54   มากที่สุด 

    1.2  มีประโยชนตอการพฒันาตนเอง  4.50  0.63   มากที่สุด 

    1.3  มีประโยชนตอการพฒันาวิชาชีพ  4.81  0.40   มากที่สุด 

    1.4  สงเสริมใหมพีฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ  4.56  0.51   มากที่สุด 

รวมดานประโยชนของรูปแบบ  4.67  0.52  มากทีสุ่ด 
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ตาราง  21  (ตอ) 
 

                                     รายการประเมนิ คะแนนเฉลีย่ความพึงพอใจ 

         Χ    SD    ระดับ 

2.  กระบวนการเรียนการสอน    

     2.1  การปฐมนิเทศ ชี้แจงหลกัการและวัตถุประสงคของรูปแบบ  4.31  0.70     มาก 

     2.2  กจิกรรมการนาํเขาสูกระบวนการเรียนการสอน  4.94  0.25  มากที่สุด 

     2.3  เนื้อหาสาระการเรียนการสอน  4.31  0.70    มาก 

     2.4  เอกสารประกอบการสอน (คูมือ ใบงาน  เอกสารประกอบการ 

บรรยาย) 

 4.56  0.63  มากที่สุด 

     2.5  ส่ือการเรียนการสอน (วีดิทัศน โสตทัศนูปกรณ อุปกรณอ่ืนๆ)  4.88  0.34  มากที่สุด 

      2.6   กิจกรรมการเรียนการสอน  4.00  0.52    มาก 

     2.7   งานที่มอบหมาย  4.25  0.58    มาก 

     2.8   ระยะเวลาของการเรียนการสอน   3.75  0.68    มาก 

     2.9   วิธกีารประเมินผล  4.69  0.48  มากที่สุด 

     2.10  อาจารยผูสอน   4.44  0.89    มาก 

     2.11  อาจารยนิเทศ  4.56  0.51  มากที่สุด 

     2.12  วิทยากรพิเศษ  4.69  0.60  มากที่สุด 

     รวมดานกระบวนการเรียนการสอน  4.45  0.57    มาก 

รวมทั้งหมด  4.50  0.56  มากทีสุ่ด 

 

 

จากตาราง 21  ผลการประเมินความพงึพอใจของนักศึกษาพยาบาลกลุมทดลอง พบวา 

นักศึกษาพึงพอใจในดานประโยชนของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนในระดับมากที่สุด โดยเฉพาะ

ประโยชนตอการปฏิบัติการพยาบาล และประโยชนตอการพัฒนาวิชาชีพ สําหรับดานกระบวนการเรียน

การสอน พบวา มีความพึงพอใจในระดับมาก  โดยมีความพึงพอใจในกจิกรรมการนาํเขาสูกระบวนการ

เรียนการสอนมากที่สุด และพึงพอใจในเรือ่ง ระยะเวลาของการเรียนการสอนนอยที่สุด  เมื่อพิจารณา

ความพึงพอใจของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนในภาพรวม พบวา อยูในระดับมากที่สุด 
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นอกจากนี ้ไดจัดสนทนากลุมกับนกัศึกษาพยาบาลกลุมทดลอง และเปดโอกาสใหนกัศึกษาได

เขียนแสดงความคิดเหน็โดยไมตองบอกชื่อผูเขียน รวมทัง้ทําการสัมภาษณอาจารยพยาบาลที่มีสวนรวมใน 

งานวิจยัครั้งนี ้เกี่ยวกับความพึงพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอนและขอเสนอแนะในการปรับปรุง  

ผลการศึกษามีดังตอไปนี ้
 

ความพงึพอใจตอรูปแบบการจัดการเรยีนการสอนของนักศึกษาพยาบาล 
พบวา นักศึกษาสวนใหญมคีวามพึงพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอน เนื่องจากเห็นวา 

มีประโยชนในการฝกฝนตนเองและการนําไปใชในการปฏิบัติการพยาบาลดูแลผูปวย  ชวยในการสะทอน

ความคิดและพฤติกรรมของตนเองวา มีพฤติกรรมการดแูลแบบเอื้ออาทรหรือไม ดังนี ้

“ จากการที่ไดเรียนคอรสนี้กบัอาจารย รูสึกวาตนเองไดพัฒนาจิตใจมากขึ้น ถึงแมวา ขาพเจา

จะไมคอยไดนัง่สมาธิ แตก็รูวา การนั่งสมาธิทาํใหจิตใจสงบ มีสมาธิในการเรียนและการฝกปฏิบัติงาน  

การที่เราไดฟงธรรมจากพระอาจารย และไดดูวีซีดีชีวิตของตาลอบซึ่งนาทึ่งมาก  ตาลอบไมไดมีความรู

อะไรเลยทางการพยาบาลแตสามารถดูแลภรรยาไดอยางดีเยีย่ม ดีกวาพยาบาลที่ไดเรียนมา มีความรู 

แตเอามาใชไดไมดีทําใหขาพเจายอนคิดวา ถาขาพเจาไดทําแคคร่ึงหนึ่งของตาลอบก็พอแลวและขาพเจา

ไดนํามาใชในการปฏิบัติงานครั้งนี ้ทาํใหขาพเจารูสึกดีข้ึนและสิ่งที่ไดสัญญาไวกับอาจารยวาจะทาํใหไดดี

คือ การที่เราจะยิ้มแยมแจมใส ทักทายพูดจาไพเราะ ถงึแมขาพเจาจะไมไดสัญญาไวขาพเจากท็าํทุกครั้ง

มันเปนความรูสึก เปนจิตใตสํานึกของเราเอง จากการที่ไดเรียนคอรสนี ้ก็ไดอะไรหลายสิ่งอยางหลายอยาง 

แตที่เหน็ไดชัดคือ ตัวเราไดมีการพัฒนาพฒันาดานจิตใจของเราเอง 

ขอเสนอแนะ อยากใหอาจารยไดใหกลุมอ่ืนไดเรียนคอรสนี้บางและอยากใหเพื่อนๆไดดูวีซีดีของ

ตาลอบ ขาพเจาคิดวา ตาลอบคงทําใหเพือ่นๆไดยอนมาดูตัวเองวา ตัวเองทําไดอยางตาลอบหรือไม และ 

 เสียดายที่เวลามีนอย อยากใหมีการฟงธรรมะจากพระอาจารยเพิ่มอีกจะไดซึมซับเร่ืองธรรมะไปใชในการ

ปฏิบัติการพยาบาลไมมาก ก็นอยคะ” 

“ตอนแรกรูสึกวาไมเขาใจใหเขาคอรสนี้ทาํไม ไมเหน็จะมีประโยชนอะไรเสียเวลาเปลาๆ ตอนหลัง 

ที่เขาคอรสนี้แลวรูสึกดี รูสึกวาทําการพยาบาลดวยใจมากขึ้น คิดถงึใจเขาใจเรามากขึ้น นี่เราเปลีย่นไปนะ 

รูสึกวาไดทาํแลวดีข้ึน อยางนอยเราก็ไดทาํการพยาบาลใหผูปวยดวยใจมากขึน้ ทําอะไรมั่นใจมากขึ้นดวย 

พูดดีกับผูปวยและญาติมากขึ้น  อยูกับผูปวยและญาติเราจะยิม้แยมตลอด  คิดวาใหเขาเห็น รอยยิ้มบน

ใบหนาใหเขารูสึกสบายใจอบอุนดีกวาใหเขามาเห็นเราหนาบูดๆบึ้งๆทั้งที่เขาเจบ็และเสียขวัญมากพอแลว

จากการเจ็บปวย” 

“ประสบการณที่ไดกระทําดวยตัวเราเอง โดยการลงมอืใชหลักธรรมมาใชในการวางแผนการ 

พยาบาล และใหการพยาบาล รูสึกปลดปลอย รูจักปลอยวาง ไดสมาธิเพิ่มข้ึน รูจักสงบจิตสงบใจ และ 

สามารถทํางานไดดีข้ึน เปนการฝกตัวเองใหรูจักเอาใจเขามาใสใจเรามคีวามเอื้ออาทรและเปนการทาทาย 

ตนเองวาจะทาํไดหรือไม” 
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“ในตอนแรกรูสึกเบื่อในการเขากิจกรรม เพราะถาพูดถงึหลักธรรมใครๆก็ตองคิดวานาเบื่อ แต 

พอไดเขากิจกรรมการฝกเจรญิสมาธิ การนําหลักธรรมไตรสิกขามาลองปฏิบัติทําใหรูสึกดีข้ึน” 

“เปนสิ่งที่ดีมาก มีประโยชนทําใหมีสมาธิในการเรียนการปฎิบัติงาน ใจเย็นมีความสขุุมมากขึ้น  

ควรจะทาํแบบนี้ในทุกกลุม เพื่อเปนการปลูกฝงที่ดีกอนที่จะจบไปทาํงานจรงิๆ นกัศกึษาจะไดมีความเอื้อ 

อาทรตอทุกๆคน” 

“จากการเขารวมกิจกรรม ทาํใหทราบวา การนาํธรรมะมาใชในการทาํงานทําใหงานประสบผล 

สําเร็จมากขึ้น ทําใหเราไดใชคําวา เอื้ออาทรไดอยางถูกตองจากเมื่อกอนไมเคยรูเลยวา ศีลคือ พฤติกรรม  

 สมาธ ิคือจิตใจ และปญญาก็คือ ความรูสึกนึกคิดที่ดี ฉะนัน้การนําเอาธรรมะมาในชีวิตประจาํวนั ทําให 

เราทราบแนวทางวา ควรจะดําเนนิชีวิตไปอยางไร และจากการที่ไดฝกสมาธทิําใหรูสึกวา ตัวเองใจเย็นขึน้ 

อารมณรอนเริ่มหายไป โดยเฉพาะในวนัที่ไดทําอยางตอเนื่อง 

“ ขอดีที่ไดรับ ทําใหไดเรียนรูเกี่ยวกับตนเอง ทาํใหรูจกัขอดีขอเสียของตนเอง ซึ่งมนัทําใหไดปรับ 

แกในสิ่งที่ไมดี และไดทําสมาธิทาํใหจิตใจเราเยน็ลงซึง่จะสงผลกับตัวเอง และผูอ่ืนทาํใหเราได รูจกัผูอ่ืนวา  

เขากับเราไมเหมือนกัน ดังนั้น การทําการพยาบาลก็เหมือนกนั ตองรูจักเขาและเราจึงจะประสบผลสําเร็จ 

ในการปฏิบัติการพยาบาล” 

“ การเขารวมกิจกรรมในครัง้นี้  เปนกิจกรรมที่ดีมากทาํใหสะทอนความคิดและพฤตกิรรมของ 

ตัวเองวา เหมาะสมหรือไมเหมาะสมในการดูแลแบบเอื้ออาทรและการฝกสติควบคุมตัวเองใหมีความคิด  

ที่ดี ทาํใหเปนคนที่ใจเย็นลงได ” 

“ จากการปฏบัิติกิจกรรม caring ระยะเวลา 4 สัปดาห รูสึกวาเปนกิจกรรมที่ดีทาํใหเรามีความ 

เขาใจตนเองและผูอ่ืนมากขึน้ เพราะเปนการฝกวิเคราะหตนเองและวเิคราะหเพื่อน และการฝกสมาธิทาํ 

ใหจิตใจมีสมาธิมากขึน้ เปนการปลูกฝงความเอื้ออาทรใหกับนักศึกษามากขึ้น เพื่อใหนกัศึกษาไดนําไปใช 

ประโยชนในชวีิตประจําวนัและในการปฏบัิติงานดวยการใชหลักของพรหมวิหาร4 ทําใหไดนําประสบการณ 

ไปใชในการปฏิบัติจริง ” 

“ จากการเขารวมคอรสบูรณาการเอื้ออาทร รูสึกวา ตนเองไดพัฒนาจติใจมากขึ้น ถงึแมจะไม

คอยมีเวลานัง่สมาธิเทาไรนกั แตรูสึกวา การไดทําสมาธวิันละ 3-5 นาที ก็สามารถทาํใหจิตใจเราแจมใส 

สงบได กิจกรรมการเรียนการสอนแบบนีดี้ เพราะอาจารยเปนคนใจเย็นเหมาะทีจ่ะสอนหลกัสูตรเอื้ออาทร 

อยากใหจัดกิจกรรมแบบนี้กบัทุกกลุมจะไดเปนการปลกูฝงความเอื้ออาทร ” 

“ การเขากลุมคร้ังนี้ไดประโยชนมาก เพราะไดสํารวจตนเองไดมองตนเองเพิ่มข้ึน ไดประเมิน 

การทาํงานของตนเองและตองปรับปรุงในสวนที่ยงัไมดีใหดียิ่งขึน้ ไดนาํหลักไตรสิกขามาใชในการทํางาน 

 ซึ่งแตกอนไมทราบวาจะนํามาใชอยางไรจนไดพบกับคําตอบและวิธีการนํามาใช การอบรมจากการฟง

พระอาจารยพดูแลวทําใหเหน็มุมมองอยางที่ไมเคยเหน็มากอน โดยเฉพาะใน Case ตัวอยางที่ใชสติ

ควบคุมความเจ็บปวด 
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“ พระอาจารยบรรยายหนูรูสึกดีมากและพยายามที่จะทาํสมาธิ พอมาไดดูวีซีดี “คํามั่นสัญญา” 

 หนูซึ้งมากๆคะ รองไหตลอดเวลาที่ดูและนั่นทําใหหนูมคีวามรูสึกวา ความเอื้ออาทรที่แทจริงเปนอยางไร 

และหนูจะพยายามทาํใหได เมื่อมาทาํกิจกรรมอื่นๆหนูไมชอบแตก็รวมมือ สวนการทําสมาธหินกูพ็ยายาม 

ทํานะคะ ทาํแลวรูสึกดีสมองปลอดโปรงนอนหลับสบาย แตถามวา ระหวางใหหนูทาํสมาธิกับการเขารวม 

กิจกรรม หนวูาใหหนทูําสมาธิเองดกีวา เพราะอยางนอยเราทาํมนัมาจากใจ สวนการทํากิจกรรม หนูวา 

มันนาเบื่อ เพราะวา การเอือ้อาทรไมจําเปนตองทํากจิกรรมหรอกคะ มันอยูในนี ้“หัวใจและจิตสาํนึก”ของ

คนๆนั้นมากกวาเพราะคนทีบ่อกวาจะใหการพยาบาลดวยความเอื้ออาทรแตปากมีถมไปคะ แตหนมูั่นใจ

วา หนูจะปฏบัิติการพยาบาลดวยความเอื้ออาทรแนๆ หนูสัญญา (    )(_ _)(    )(_ _) ” 
 

ขอเสนอแนะในการปรับปรุงรูปแบบการจัดการเรียนการสอนของนักศกึษาพยาบาล 
นักศึกษาบางสวน มีความคดิเห็นวา  กิจกรรมบางกิจกรรมยังไมสามารถนําไปประยกุตใชได 

ควรปรับปรุงกจิกรรมเพื่อใหเกิดความเขาใจชัดเจน  มีการสอดแทรกกิจกรรมที่ทาํใหผูเรียนไดผอนคลาย 

ไมเครงเครียดเกินไป มีส่ือทีน่าสนใจ และมีระยะเวลาการทํากิจกรรมตางๆมากกวานี ้

“ กิจกรรมบางเรื่องยังไมเดนชัดไมรูจะนํามาประยุกตใชอยางไร กจิกรรมบางวนัคอนขางนาเบื่อ 

 ไมเราอารมณ ควรหากิจกรรมที่กระตุนนักศึกษาใหทกุคนไดมีสวนรวมจะไดไมนาเบื่อ” 

“ อยากใหอาจารยจัดกิจกรรมที่นาสนใจ  อาจจะเปนกจิกรรมที่สนกุสนาน ไมเครยีดจนเกนิไป 

สวนกจิกรรมทีส่ามารถชกัจูงใจไดดีคือ วีซีดีตาลอบกับยายทอง อยากใหมีการดูวีซีดีแบบนี้เยอะๆ เพราะ 

อาจเปนการมองสะทอนมาถึงตัวเราเองในฐานะพยาบาลไดเปนอยางดีและเปนสิง่ที่ดีมาก ขอใหอาจารย 

ดําเนนิกิจกรรมนี้ตอไปทุกกลุม เพราะจะเปนการปลูกฝงความเอื้ออาทรใหกับนักศกึษาอยางแทจริง ” 

“ ควรมCีheck list วาวนันีท้ําอะไรทีเ่อื้ออาทรตอผูปวยบาง อาจจะไมตองทําทุกวนั อาทิตยละ 

2-3 วันก็ได เลือกมาเขียนสกัเรื่องวาจะเปนเรื่องใด เพื่อเปนการกระตุนวา ตองนาํหลกัธรรมมาใชในการ 

ใหการพยาบาลจะไดไมทําไปเฉยๆ เพราะทําตาม routine เทานัน้ ทําใหไดตระหนกัอยูในใจคะ ” 

“ อยากใหมีระยะเวลาในการทํากจิกรรมที่สอดแทรกเกี่ยวกับหลักจริยธรรมมากกวานี ้” 

“ เวลาไมตอเนื่องกนัสักเทาใด ทําใหลืมวาครั้งที่แลวเรียนอะไร เวลาทาํควรตอเนื่องกันไมทิ้งชวง 

หางจนเกนิไป การทํากจิกรรมควรมีเร่ืองทีห่ลากหลายไมใชมีเฉพาะไตรสิกขาหรือเอื้ออาทรเพยีงอยางเดยีว” 

            “ เวลานอยไมตอเนื่องอยากใหใชเวลาในการฝกอบรมมากกวานี ้ควรทําทั้งวิทยาลัยจะไดมีความ 

เอื้ออาทรมากขึ้นทุกคน” 

           “ อยากใหเพิ่มความรูใหมากกวานี้ เชน เชิญพระอาจารยมาพดูบอยกวานี้ 2-3 คร้ังเปนระยะ ” 
 

ความคิดเห็นและขอเสนอแนะในการปรับปรุงของอาจารยพยาบาล 
อาจารยพยาบาลมีความคิดเห็นวา รูปแบบการจัดการเรียนการสอนทีพ่ฒันาขึน้มีประโยชน

และมีวิธีปฏิบัติที่เปนรูปธรรม สามารถปลกูฝงใหนักศกึษามพีฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรได ควรมี

การนาํเสนอตอผูบริหารและเผยแพรใหอาจารยรับทราบ เพื่อนํามาใชในการเรียนการสอนปกติ   
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 “ นักศึกษากลุมทดลองมีความกระตือรือรนที่จะปฏิบัติการพยาบาลมากกวา ใหการพยาบาล 

ที่ออนโยนนุมนวล ระมัดระวังมากกวา บางทีเขาก็แซวกันวา เอื้ออาทรๆ อาจจะเปนเพราะรวมกจิกรรมนี้

อยูทุกอาทิตย มีการสะทอนคิด มีการพูดคยุในประเดน็ตางๆทัง้ในสวนของสาระการเรียนการสอนและใน

สวนที่เปนประสบการณจริง ซึ่งชวยสรางความตระหนกัใหกับนักศึกษา ทําใหเวลาจะทําอะไรก็คิด  ก็เปน

การดีนะถึงแมวาเขาอาจจะยังไมไดทําดวยใจที่เต็มรอยคือ หมายถงึ ออกจากใจที่แทจริง แตก็เปนการฝก

ตัวเองไปเรื่อยๆ ฝกใหตระหนักแลวแสดงพฤติกรรม ตอไปก็จะทาํเปนนิสัย สวนกลุมควบคุมก็เหมือนปกติ

คือบางคนเขาก็ปฏิบัติดีมากๆโดยเนื้อของเขาอยูแลว แตสวนใหญหลายคนก็จะเร่ือยๆโดยเฉพาะถาผูปวย

รายนัน้ไมมีปญหาอะไรมาก เขาก็ไมคอยเขาไปพูดคุย ซึ่งเมื่อเปรียบเทียบกันแลวจะเหน็ความแตกตาง ” 

“ จากที่เขารวมกิจกรรม คิดวา เปนสิง่ที่ดีนาจะมีการนําเสนอตอผูบริหารและอาจารย เพื่อจะ

ไดเอาไปใชกันทุกแผนก หรืออาจเปดเปนวชิาที่ใหนกัศึกษาทกุคนไดเรียน มีการติดตามผลอยางตอเนื่อง 

เพราะเราจะตองปลูกฝงนักศึกษาในเรื่องนี้อยูแลว ” 

“ ส่ิงที่จะตองปรับคือ จะทําอยางไรในเรื่องการบรหิารเวลา เมื่อมกีิจกรรมนี้มาเพิ่มข้ึน เพราะ

งานในแตละ Ward ไมเหมอืนกนั บางทีตองใหรีบ Clear งานใหการพยาบาลใหเสร็จ เพื่อไปรวมประชุม

กลุม  อีกอยางคือ ระยะเวลาการอบรมที่ส้ันจะชวยใหนักศึกษาเปลีย่นพฤติกรรมไดอยางแทจริงหรือไม

เทาที่ดูก็มีบางคนที่เหมือนเดมิ เร่ือยๆเฉื่อยๆ จะทาํการพยาบาลอะไรครูก็ยังตองบอก ตองคอยเช็ค ไมมี

สมาธิ ปฏิบัติการพยาบาลยังไมเรียบรอย ” 
 
3. การปรับปรุงรูปแบบการจัดการเรียนการสอนจากผลของการนําไปทดลองใช    
   หลังการประเมินประสทิธผิล ผูวิจัยไดนาํผลการวิเคราะหขอมูลและขอเสนอแนะมาปรับปรุง

รูปแบบการจัดการเรียนการสอนใหมีความสมบูรณ ดังนี้  (รายละเอยีดอยูในภาคผนวก ค.และ ง.)     

   3.1 ปรับปรุงในสวนของหลักการพื้นฐาน บทบาทผูสอน และบทบาทของผูเรียน ในคูมือการ 

จัดการเรียนการสอนใหมีความชัดเจนเปนรูปธรรมมากทีสุ่ด เพื่อใหผูสอนและผูเรียนเขาใจ สามารถนําไป

ปฏิบัติไดจริงในโอกาสตอไป 

   3.2 ปรับปรุงแผนการสอนในแตละกิจกรรมใหมีรายละเอียดและขั้นตอนที่ชัดเจน เนื่องจาก

กิจกรรมสวนใหญเนนที่การฝกกํากับและควบคุมตนเองของนักศึกษา รวมทัง้ปรับกิจกรรมการเรียนรูไมให 

มีความเครงเครียดหรือเต็มไปดวยกระบวนการคิดวิเคราะหมากเกนิไป แตจัดใหมีกจิกรรมนันทนาการหรือ

เกมสที่สอดคลองกับแนวทางของรูปแบบมาผสมผสาน เพื่อใหนักศึกษารูสึกผอนคลายและเรียนรูอยางมี

ความสุข 

   3.3 ปรับระยะเวลาในแตละกิจกรรมไมใหมากเกนิไป และปรับจํานวนกิจกรรมใหเหมาะสม

กับการนําไปบรูณาการเขากบัรายวิชาหลกัไดอยางกลมกลืนเปนเนื้อเดยีวกนั  โดยจัดใหเปนกิจกรรมการ

เรียนรูที่สงเสรมิสมรรถนะดานพฤติกรรมเอือ้อาทรของนักศึกษา ซึ่งทุกรายวิชาตองมสีมรรถนะนี้ตามจุด 

ประสงคของหลักสูตร สวนสมรรถนะหลักของรายวิชายังคงไดครบถวน  



 

บทที่ 5 
สรุป อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 

 
การวิจยัครั้งนี ้เปนการพัฒนารูปแบบการจดัการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลักพทุธธรรม 

เพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดแูลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล ดําเนนิการโดยใชกระบวนการวิจัย 

และพัฒนา (Research and Development)   สาระสําคัญสรุปไดดังนี ้

 
ความมุงหมายของการวิจัย 

1. เพื่อศึกษาวเิคราะหขอมูลพื้นฐานเกี่ยวกบัแนวคิดของการดูแลอยางเอื้ออาทรในวชิาชีพ 

พยาบาลตามแนวคิดทฤษฎีตางๆ และตามความคิดเหน็ของผูทีเ่กี่ยวของกับการจัดการเรียนการสอน 

ทางการพยาบาล   

2. เพื่อพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลักพทุธธรรมในการปลูกฝง 

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษาพยาบาล    

3. เพื่อศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนทีพ่ัฒนาข้ึน   

 
วิธีดําเนินงานวิจัย 

การดําเนินงานวิจยัมี 3 ข้ันตอนหลักคือ 
ขั้นตอนที่ 1  การศึกษาขอมูลพื้นฐานเกี่ยวกับแนวคิดของการดแูลอยางเอ้ืออาทรใน

วิชาชพีพยาบาล เปนการวิเคราะห สังเคราะหเอกสาร รวมกับการศึกษาความคดิเห็นของผูที่เกี่ยวของ 

กับการจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาลดวยวิธีการศึกษาเชงิคุณภาพ  ประชากรที่ใชศึกษาในขั้น 

ตอนนี้ไดแก นกัศึกษาพยาบาล และอาจารยพยาบาลของวทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนน ีกรุงเทพ สังกัด 

สถาบนัพระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสุข  รวมทั้งพยาบาลวชิาชีพ และ ผูรับบริการการพยาบาล 

ในโรงพยาบาลที่เปนแหลงฝกของนกัศึกษา  เลือกกลุมตัวอยางแบบเจาะจง  ผลที่ไดจากการศึกษาใน

ข้ันตอนนีน้ําไปเปนขอมูลพืน้ฐานประกอบการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนในขั้นตอนที่ 2 
ขั้นตอนที่ 2 การพัฒนารปูแบบการจดัการเรยีนการสอนโดยบรูณาการหลกัพุทธธรรม

เพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอ้ืออาทรของนักศกึษาพยาบาล เปนการศึกษาวิเคราะหแนวคิด 

ทฤษฎีเกี่ยวกบัการออกแบบและพัฒนารปูแบบการจัดการเรียนการสอ  น  แนวคิดของการจัดการเรียนการ

สอนทางการศกึษาพยาบาล  และหลักพทุธธรรมที่เชื่อมโยงสูการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการ

ดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษาพยาบาล   ผลของการศึกษานํามาสงัเคราะหกรอบแนวคิด และพฒันา

โครงรางรูปแบบการจัดการเรียนการสอน ตรวจสอบความเหมาะสมโดยขอความคิดเห็นจากผูทรงคุณวุฒิ  
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ไดรูปแบบการจัดการเรียนการสอนทีเ่หมาะสม แลวจงึพฒันาเครื่องมอืประกอบการเรียนการสอนที่ผาน

การตรวจสอบคุณภาพโดยผูทรงคุณวุฒิดานการศึกษาพยาบาล ดานการสอนและการวัดประเมินผล ดาน

คุณธรรมจริยธรรมเชิงพทุธ รวมทัง้ตรวจสอบคุณภาพดวยวธิีการทางสถิติ จากนัน้จงึนาํรูปแบบฯไปศึกษา

นํารองกับนกัศึกษาพยาบาลที่มีลักษณะใกลเคียงกับกลุมตัวอยางมากที่สุด เพื่อศึกษาความเปนไปไดใน 

การนาํไปใชและแกไขปรับปรุงขอบกพรองที่พบ ไดรูปแบบการจัดการเรียนการสอนทีม่ีคุณภาพสําหรับนาํ 

ไปทดลองใชจริงกับกลุมตัวอยาง  
ขั้นตอนที่ 3  การศึกษาเพือ่ประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการจดัการเรยีนการสอน 

เปนการนาํรูปแบบการจัดการเรียนการสอนไปทดลองใชกับนักศกึษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต  

ชั้นปที ่4 ในปการศึกษา 2550  ภาคการศกึษาที ่1 จํานวน 32 คน  ทีก่ําลังเรียนวิชาปฏิบัติการพยาบาล

มารดา ทารก และการผดุงครรภ 2  ในระหวางวนัที ่30 กรกฎาคม 2550 ถึงวันที่ 23 กันยายน 2550 รวม

ระยะเวลา 8 สัปดาห โดยใชกระบวนการวิจัยเชงิทดลองแบบศึกษาสองกลุมวัดกอนและหลงัการทดลอง  

จากนั้นศึกษาประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนดวยวิธกีารเชิงปริมาณและเชิงคุณภาพโดย 

เปรียบเทยีบคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษาพยาบาลกลุมทดลองและกลุมควบคุม

ระหวางกอนการเรียนการสอนกับหลังการเรียนการสอนทนัท ี และระหวางกอนการเรียนการสอนกับหลัง 

การเรียนการสอนเปนเวลา 1 เดือน   เปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนกัศึกษา

กลุมทดลองกบักลุมควบคุมหลังการเรียนการสอนทันที  และศึกษาความคิดเหน็ของผูรับบริการเกีย่วกับ

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษากลุมทดลอง  รวมทัง้ศึกษาความพงึพอใจตอรูปแบบการ

จัดการเรียนการสอนของนักศึกษากลุมทดลอง  ผลที่ไดจากการศึกษาวเิคราะหนําไปปรับปรุงรูปแบบการ

จัดการเรียนการสอนใหสมบูรณยิ่งขึ้น เพือ่เปนประโยชนในการนาํไปประยุกตใชในโอกาสตอไป 

 

สรุปผลการวิจัย 
ผลการวิจยั สรุปตามขั้นตอนของการวิจัยไดดังนี้ 
1.  ผลการศกึษาขอมูลพืน้ฐานเกี่ยวกบัแนวคิดของการดูแลอยางเอ้ืออาทรในวิชาชีพ

พยาบาล จากการศึกษาความคิดเห็นของผูที่เกี่ยวของกับการจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาลพบวา  

การดูแลอยางเอื้ออาทรในวชิาชีพพยาบาล หมายถึง การดูแลของผูทีอ่ยูในวิชาชพีพยาบาลตอผูที่เจ็บปวย

หรือผูรับบริการดวยความมีเมตตากรุณา สนใจ หวงใย เอาใจใสตอปญหาและความตองการทุกดานอยาง

เปนองครวม  รวมทัง้เคารพศักดิ์ศรีความเปนมนุษยและสิทธิสวนบุคคลของผูรับบริการในการปฏิบัติการ

พยาบาลเพื่อสงเสริมสุขภาพ ปองกนัโรค ดูแลรักษาความเจ็บปวย และฟนฟูสภาพใหบุคคลมีสุขภาพที่ดี 

สามารถดูแลตนเองไดตามสภาวะที่เกิดขึน้ในชวีิต   

ความสาํคัญของการดูแลอยางเอื้ออาทรคอื เปนคุณธรรมจริยธรรมทีพ่ยาบาลจะตองมีใน

การดูแลผูปวย และเปนสิ่งที่บงชีถ้ึงคุณภาพของการพยาบาล 
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สภาพจริงในปจจุบันพบวา  พยาบาลสวนใหญมีการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูปวย มเีพียง

สวนนอยที่มีการดูแลที่ไมเอื้ออาทร  ปจจยัที่เปนสาเหตขุองปญหานาจะเกิดจาก พืน้ฐานเดิมของแตละ

บุคคล  อิทธพิลจากสิง่แวดลอมที่มีผลตอเจตคติและพฤติกรรมการแสดงออก และปจจัยอื่นๆ เชน ภาระ 

งานทีห่นกั ทําใหพยาบาลไมสามารถดูแลผูปวยอยางเปนองครวมได การดูแลทางดานจิตสังคมจึงนอย 

ลงไป ทาํใหมลัีกษณะของการดูแลที่ไมเอื้ออาทร  

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาลตามความคิดเห็นของผูที่เกีย่วของกับการ

จัดการเรียนการสอนทางการพยาบาลพบวามีองคประกอบ 6 ดานไดแก 1) มีมนุษยสัมพันธดี 2) มีความ

เมตตากรุณา 3) เคารพคุณคาของความเปนมนุษย 4) มีกลยทุธและทักษะการบรกิาร 5) ยึดมั่นผูกพนัใน

ภาระหนาที่ 6) สงเสริมใหมสุีขภาพดีแบบองครวม ดังนัน้ ในงานวิจัยครั้งนี้ จงึนาํองคประกอบทั้ง 6 ดาน 

ไปใชในการสรางแบบวัดพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนกัศึกษาพยาบาล  

 แนวทางการจดัการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงใหนักศกึษาพยาบาลมพีฤติกรรมการดูแล

อยางเอื้ออาทร ควรทําตัง้แตกระบวนการคัดกรองผูเรียน และปลกูฝงจิตสํานึกอยางตอเนื่อง ซึ่งการเรียน

การสอนภาคปฏิบัติจะสามารถปลูกฝงพฤติกรรมการดแูลอยางเอื้ออาทรใหกับนกัศึกษาไดดีที่สุด เพราะ

เปนการเรียนรูในสถานการณจริง เหน็ตัวอยางจรงิ 
 

2.  ผลการพฒันารูปแบบการจัดการเรยีนการสอนโดยบูรณาการหลักพุทธธรรมเพื่อ
ปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอ้ืออาทรของนักศกึษาพยาบาล  ไดผลดังตอไปนี้ 

     2.1 รูปแบบการจัดการเรียนการสอนซึง่สังเคราะหมาจากขอมูลพืน้ฐานมีโครงสรางประกอบ 

ดวย 6 องคประกอบ ไดแก  แนวคิดและหลักการพื้นฐาน  วัตถุประสงค  ผลลัพธที่คาดหวงั  สาระการเรียน

การสอน  กระบวนการเรียนการสอน  และ การประเมินประสิทธิผลของรูปแบบ   

     2.2  กระบวนการเรียนการสอนของรูปแบบ มีองคประกอบที่สําคัญ 2 สวน ดังนี ้

    1) การนําเขาสูกระบวนการเรียนการสอน หรือ“สรางศรัทธา นาํพาใหคิด” เปนการเตรียม

ผูเรียนและผูสอนกอนที่จะเขาสูกระบวนการเรียนการสอน  ประกอบดวยกิจกรรมสําคัญ 2 ประการคือ  

                              - การชีแ้จง  เกี่ยวกับแนวคิด หลักการ วัตถุประสงค สาระสําคัญ กระบวนการเรียน

การสอน และการประเมนิผลของรูปแบบ     

            - การสรางความสัมพนัธ  ระหวางอาจารยกับนกัศึกษา 

    2)  กระบวนการเรียนการสอน  ประกอบดวย 3 ข้ันตอนหลกัคือ               

                              - ข้ันปริยัติ หรือ“ใหความรูควบคูหลักธรรม”  เปนการใหความรู ความเขาใจเกี่ยวกับ

การดูแลอยางเอื้ออาทรในวชิาชีพพยาบาลและหลักพุทธธรรม ไตรสิกขา และ พรหมวิหาร4   

                             - ข้ันปฏิบัติ หรือ“นอมนําไปสูการปฏิบัติ” เปนการนําความรูที่ไดเรียนรูจากขั้นปริยัติ

ไปสูการลงมือปฏิบัติจริง ซึ่งประกอบดวยกิจกรรมหลักที่สําคัญ 2 ประการคือ   
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                       การฝกฝนพัฒนาตนในชีวิตประจาํวนัดวยหลักธรรมไตรสิกขา  เปนการฝกฝน

พัฒนาตนทัง้ 3 ดานคือ ดานพฤติกรรม (ศีล) หรือ“กํากบัพฤติกรรม สํารวมกายวาจา” ดานจิตใจ (สมาธิ) 

หรือ “มีจิตจดจอ ใจคอมั่นคง ดํารงคุณธรรม”  ดานสติปญญา (ปญญา)  หรือ  “ไตรตรอง มองเหตผุล 

รูจักตน รูจักคน รูจักงาน” 

                             การนําคุณธรรมล้าํคา พรหมวิหาร 4 ไปใชในการดูแลผูปวย ตามกระบวนการ

พยาบาลทุกขัน้ตอน 

                             -  ข้ันปฏิเวธ หรือ “กระจางชัดจากการสะทอนคดิ” เปนการเชือ่มโยงความรูดวยการ 

คิดสะทอนกลบัจากสิง่ที่ไดเรียนรูและลงมอืปฏิบัติ (Reflective Practice) ดวยตนเอง 
 

3. ผลการศกึษาเพื่อประเมินประสทิธผิลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน จากการ

นํารูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่ไดตรวจสอบคุณภาพและมกีารศึกษานํารองแลวไปทดลองใชจริงกับ

กลุมตัวอยาง ไดผลดังนี้ 

   3.1  ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรทีก่ลุมทดลองประเมิน

ตนเองระหวางกอนการเรียนการสอน  หลังการเรียนการสอนทนัที  และ หลงัการเรียนการสอนเปนเวลา 

1 เดือน  พบวามีคาเฉลีย่อยูในระดับมากทั้ง 6 ดาน และพบวาในการประเมินทั้ง 3 คร้ัง ดานที่มีคาเฉลี่ย

สูงที่สุดคือ ดานการเคารพในคุณคาของความเปนมนุษย  สวนดานทีม่ีคาเฉลี่ยต่ําทีสุ่ดคือ ดานมกีลยุทธ

และทักษะในการบริการ  เมื่อเปรียบเทยีบคาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรระหวาง

กอนการเรียนการสอนกบัหลังการเรียนการสอนตามรูปแบบทันที พบวา  คะแนนเฉลี่ยรวมทกุดาน และ

คะแนนเฉลีย่ในแตละดานมคีวามแตกตางกันอยางมีนยัสําคัญทางสถติิที่ระดับ 0.05  โดยคาเฉลี่ยภาย 

หลังการเรียนการสอนมีคาสูงขึ้นทุกดาน   สวนการเปรยีบเทยีบคาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการดูแล

อยางเอื้ออาทรระหวางกอนการเรียนการสอนกับหลังการเรียนการสอนตามรูปแบบเปนเวลา 1 เดอืน พบ 

วา คะแนนเฉลี่ยรวมทกุดานและคะแนนเฉลี่ยในแตละดานมีความแตกตางกนัอยางมนีัยสาํคัญทางสถิติ

ที่ระดับ 0.05 เชนกนั โดยคาเฉลี่ยภายหลังการเรียนการสอนเปนเวลา 1 เดือนยงัคงมคีาสูงขึ้นทุกดาน 

 3.2 ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรทีก่ลุมควบคุม

ประเมินตนเองระหวางกอนการเรียนการสอนกับหลังการเรียนการสอนตามรูปแบบปกติทันทพีบวา คะแนน

เฉลี่ยรวมทุกดานและคะแนนเฉลี่ยในแตละดานไมมีความแตกตางกนั  ถึงแมวาคาเฉลี่ยภายหลังการเรียน

การสอนทุกดานจะมีคาสงูกวากอนการเรียนการสอน 

                 3.3  ผลการเปรียบเทียบคาเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรที่อาจารย

นิเทศประเมินกลุมทดลองและกลุมควบคมุหลังการเรียนการสอนทนัทีพบวา คะแนนเฉลี่ยรวมทกุดานและ

คะแนนเฉลีย่ในแตละดานมคีวามแตกตางกันอยางมีนยัสําคัญทางสถติิที่ระดับ 0.05 โดยคาเฉลีย่ของกลุม

ทดลองมีคาสงูกวากลุมควบคุมในทกุดาน 
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      3.4  ผลการประเมินความพงึพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอนของกลุมทดลอง 

พบวา นักศึกษากลุมทดลองมีความพงึพอใจในดานประโยชนของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนใน

ระดับมากที่สุด สวนดานกระบวนการเรียนการสอนพบวา มีความพงึพอใจในระดับมาก  เมื่อพิจารณา

ความพึงพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอนในภาพรวม พบวา อยูในระดับมากที่สุด 

 

อภิปรายผลการวิจัย 
การอภิปรายผลการวิจยัในครั้งนี้ แบงออกเปน 3 ประเด็นคือ   

1. แนวคิดของการดูแลอยางเอื้ออาทรในวชิาชีพพยาบาล   

2. รูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลักพทุธธรรมเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการ

ดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษาพยาบาล  และ 

3. ประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบรูณาการหลกัพุทธธรรมเพื่อปลูกฝง

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษาพยาบาล 

มีรายละเอยีดดังนี ้
1. แนวคิดของการดูแลอยางเอ้ืออาทรในวิชาชีพพยาบาล   

                    1.1 จากผลการศึกษาวิเคราะหเอกสารและงานวจิัยที่เกีย่วของกับการดูแลอยางเอื้ออาทร

ในวิชาชีพพยาบาลพบวา การดูแลอยางเอือ้อาทรเปนคุณธรรมจริยธรรมที่สําคัญในการปฏิบัติหนาที่ของ

พยาบาล  โดยเปนศิลปะในการสรางความสัมพันธทีก่อใหเกิดประสบการณที่ดีตอผูรับบริการ ทาํใหรูสึก

อบอุนใจ ปลอดภัย พึงพอใจ และมีความหวัง  สัมพันธภาพที่เอื้ออาทรจะมีผลตอภาวะสุขภาพและการ

ฟนหายจากโรคของผูปวย ซึง่การดูแลอยางเอื้ออาทรจะเกิดขึ้นไดเมื่อพยาบาลมีความตระหนกัในคุณคา

และมีความเขาใจในชวีิตมนษุย  เนื่องจากการเจ็บปวยกอใหเกิดความเครียดทั้งรางกายและจิตใจ  การ

รักษาทางกายอาศัยวิธกีารรกัษาภายนอก  ในขณะทีก่ารรักษาทางใจตองอาศัยความเห็นอกเหน็ใจและ 

ความเขาใจตอความรูสึกของผูปวยเปนสิง่สําคัญ จึงจะสงผลใหเกิดการปฏิบัติหรือการแสดงออกทีเ่อื้อ

อาทรได (สิวล ีศิริไล.2542:198 ; วิศาล เยาวพงศศิริ.2547: 9)  นอกจากนี ้การดูแลอยางเอื้ออาทรยังจัด 

เปนคุณธรรมที่ถือวาเปนพนัธะหนาที่ที่ติดมาพรอมกับสถานภาพของการเปนพยาบาลที่ตองปฏบัิติตอ

สังคม  เนื่องจากเปนวิชาชีพที่ตองชวยเหลอืเพื่อนมนุษยในการพัฒนาสุขภาพใหดีทีสุ่ดทั้งในภาวะปกติ

และในภาวะทีเ่จ็บปวย ตองเกี่ยวของกับความทุกขสุขของมนษุย  การดูแลอยางเอือ้อาทรจึงเปนแนวคิด 

ที่พยาบาลทกุคนควรมีความรูความเขาใจและนําไปสูการปฏิบัติได (สมจิต หนุเจริญกุล.2544:147) 

          ถึงแมวา การดูแลอยางเอื้ออาทรจะเปนมโนทัศนและเปนวถิีแหงการปฏิบัติในวิชาชพี

พยาบาลมานานแตเนื่องจากมีความเปนนามธรรมสูงและมีความหมายหลายมิติ ประกอบกับเมื่อสภาพ

สังคมเปลี่ยนไปผูคนอยูอยางตัวใครตัวมันมากขึ้น การรักษาพยาบาลเนนที่เทคโนโลยีมากขึน้ ทําใหเกิด

ชองวางความสัมพันธระหวางบุคลากรในระบบสุขภาพกับผูรับบริการและกําลังมีความรุนแรงจนถงึขั้นที่
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เกิดความไมเชื่อมั่นและไมไววางใจกนัมากขึ้น เหน็ไดจากขาวการฟองรองบุคลากรในระบบสุขภาพที่มี

มากขึ้น ทําใหปจจุบันในวงการสาธารณสุขไทยกําลงัตื่นตัวและสงเสรมิใหมีการระดมพลังสรางระบบ

สุขภาพที่มหีัวใจของความเปนมนุษย (Humanized Health Care) หรือการดูแลทีเ่นนคนเปนศูนยกลาง

เพื่อสรางมิติใหมในการดูแลสุขภาพดวยการเติมหวัใจในการเยียวยารักษา ใหคุณคาในความเปนมนษุย

(กองบรรณาธกิารหมอชาวบาน.2551: 10) ซึ่งก็คือ การดแูลอยางเอื้ออาทรนัน่เอง ดังนั้น การศึกษาวิจัย 

เพื่อใหมกีารนาํแนวคิดของการดูแลอยางเอื้ออาทรมาใชในการเรียนการสอนทางการศึกษาพยาบาลจึง

เปนสิ่งที่มีความจําเปน เพื่อเปนการปลูกฝงใหนักศึกษาพยาบาลซึง่จะเปนบุคลากรในระบบสาธารณสุข

ในอนาคตเปนผูที่มีคุณภาพ และมีคุณลักษณะสอดคลองกับความตองของสังคม  

     1.2  จากผลการศึกษาเชงิคุณภาพดวยการสัมภาษณเชิงลึกผูที่มีสวนเกีย่วของกับการจัด 

การเรียนการสอน ไดแก ผูรับบริการการพยาบาล  พยาบาลวิชาชีพ  อาจารยพยาบาล  และจัดสนทนา

กลุมกับนักศึกษาพยาบาล เกี่ยวกับการดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชพีพยาบาล มีประเด็นการอภิปราย

ดังนี ้

            (1)  ความหมายของการดูแลอยางเอื้ออาทร  พบวา ผูรับบริการ  พยาบาล  อาจารย

พยาบาล และนักศึกษาพยาบาล มีความเห็นตรงกันวา  การดูแลอยางเอื้ออาทร คือ การสนใจเอาใจใส

หวงใยติดตามอาการ ใหการชวยเหลืออยางสม่ําเสมอ  และพูดจาสุภาพไพเราะกับผูปวยและญาต ิโดย 

ในกลุมผูรับบริการจะเนนเพิม่เติมในเรื่องของการยิม้แยมแจมใสของพยาบาล และการใหคําแนะนําหรือ

คําธิบายในการปฏิบัติตัว โดยเฉพาะในผูปวยทีม่ีการศึกษาดีจะใหความสําคัญกับเร่ืองการใหคําแนะนํา

ในการปฏิบัติตัวมาก เนื่องจากผูปวยไมมีความรูในเร่ืองโรคและการรักษาพยาบาลแตถามีผูใหคําแนะนํา

ก็จะสามารถปฏิบัติตัวไดอยางถกูตอง สวนการยิ้มแยมแจมใส พูดจาไพเราะของพยาบาลเปนสิง่ที่ผูปวย

ทุกคนตองการ สอดคลองกบังานวิจยัของ ชไมพร สถิรลีลา (2540 : 66-68) ที่ไดศึกษาความตองการการ

ดูแลและการไดรับการดูแลจากพยาบาลของผูปวยทีห่นวยพกัคางรอดูอาการ ตึกผูปวยนอก โรงพยาบาล 

ศิริราช พบวา ความตองการดานการดูแลและใหคําแนะนาํเปนความตองการอีกดานหนึ่งที่ผูปวยมีความ

ตองการอยูในระดับสูง โดยเฉพาะคาํแนะนําเกี่ยวกับโรคและการรักษาที่ไดรับโดยใชภาษาที่เขาใจงายซึ่ง

จะทาํใหผูปวยปฏิบัติตัวไดถูกตอง สวนความตองการในดานของการสรางสัมพันธภาพที่ไววางใจตอกัน

ดวยการแสดงทาทีทีเ่ปนมิตร เชน ยิ้มและพูดจาอยางเปนกนัเองกับผูปวยและญาต ิเปนความตองการใน

อันดับรองลงไป   ในสวนของพยาบาลจะเนนที่การรูจักเอาใจเขามาใสใจเราหรือการเขาใจความรูสึกของ

ผูปวย สวนอาจารยพยาบาลและนักศึกษาพยาบาลจะเนนในเรื่องของการดูแลแบบองครวมคือ การดูแล 

ที่ครอบคลุมทัง้ทางดานรางกาย จิตใจ สังคม และจิตวญิญาณ จะเหน็ไดวาการดูแลอยางเอื้ออาทรตาม

ความคิดเหน็ของผูที่เกี่ยวของกับการจัดการเรียนการสอน เนนที่มิติของการปฏิสัมพนัธที่พยาบาลมีตอ 

ผูปวย ดังนัน้ การที่จะปลูกฝงใหนักศึกษาพยาบาลมีพฤติกรรมการดแูลอยางเอื้ออาทร จงึมีความจําเปน 
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ที่จะตองเขาใจความหมายตามแนวคิดตางๆ เพื่อใหการถายทอดไปสูการปฏิบัติเปนพฤติกรรมทีช่ัดเจน 

รวมทัง้จะตองมีการศึกษาคนควาและพัฒนาความสามารถของการดูแลอยางเอื้ออาทรทางดานการศึกษา

พยาบาลใหมคีวามกาวหนายิ่งขึน้ เนื่องจากเปนปจจัยหนึง่ทีจ่ะกระตุนใหพยาบาลเขาใจผูรับบริการ และ

ตระหนักถึงคณุคาของการดูแลอยางเอื้ออาทร ซึง่ถือเปนหวัใจสําคัญของวิชาชพีพยาบาล (Bevis and 

Murrey.1990: 326-331) 

    (2)  ความสาํคัญของการดูแลอยางเอื้ออาทร   พบวา ผูรับบริการ  พยาบาล  อาจารย

พยาบาล และนักศึกษาพยาบาล มีความเห็นตรงกันวา การดูแลอยางเอื้ออาทรเปนสิ่งที่จาํเปนและมีความ 

สําคัญเปนอยางยิง่ เนื่องจากปฏิบัติการพยาบาลที่มีความเอื้ออาทรเปนพืน้ฐานจะทําใหผูปวยรูสึกอบอุนใจ 

มีกําลงัใจและมีความหวงัในการรักษา นอกจากนี้ยงัเปนสิ่งที่บงบอกถงึคุณภาพของการพยาบาลที่ชวยให

ภาพลักษณของพยาบาลดีในสายตาของสงัคม รวมทัง้เปนผลดีตอตัวพยาบาล ทาํใหเกิดความภาคภูมิใจ

และมีคุณคาทีไ่ดใหการชวยเหลือบุคคลอื่น สอดคลองกับงานวิจยัของอาจารยวิทยาลยัพยาบาลบรมราช

ชนน ีในสงักัดวิทยาลัยพยาบาลเครือขายภาคใต (2548: 91) ที่ไดศึกษามิติของการดูแลอยางเอื้ออาทรใน

บริบทของการศึกษาพยาบาลและการบริการพยาบาล พบวา ผลของการดูแลอยางเอื้ออาทรตามการรับรู

ของผูรับบริการ  พยาบาล  อาจารยพยาบาล และนักศกึษาพยาบาล ทําใหเกิดความประทับใจ อบอุนใจ 

สบายใจ ปลอดภัย มั่นใจ และรูสึกมีคุณคาในชวีิต จิตใจจะเบิกบานมคีวามสุขและคอยๆซึมซับส่ิงที่ดีงาม

แลวถายทอดไปยังผูอ่ืน   

   ผลของการศึกษาวจิัยในขอ(1) และ (2)  เปนการตอบคําถามการวจิัยในขอ1.1 และ 

ตอบวัตถุประสงคการวจิัยขอ 1 

                           (3) สภาพจริงในปจจุบันเกี่ยวกับการดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาลตามความคิดเห็น

ของผูรับบริการ พยาบาล อาจารยพยาบาล และนักศกึษาพยาบาล  ผลการวิจยัในครัง้นีพ้บวา  พยาบาล

สวนใหญมีการดูแลอยางเอือ้อาทรตอผูปวย มีเพยีงสวนนอยที่มกีารดูแลที่ไมเอื้ออาทร  ปจจัยรวมที่เปน

สาเหตุของปญหาตามความความคิดเหน็ของทกุกลุมคือ  ปจจัยสวนบุคคลของพยาบาล ซึ่งอาจมีสาเหตุ 

มาจากพืน้ฐานเดิมของแตละบุคคลและอิทธิพลจากสิง่แวดลอมที่มีผลตอเจตคติและพฤติกรรมการแสดง 

ออก  นอกจากนี้ปจจยัอื่นๆที่มีผลก็คือ อาจเกิดจากภาระงานที่หนัก ทาํใหพยาบาลไมสามารถดูแลผูปวย

อยางเปนองครวมได การดูแลทางดานจิตสังคมจึงนอยลงไป ทาํใหมลัีกษณะของการดูแลที่ไมเอื้ออาทร   

สอดคลองกับการวิจยัของจริะประไพ แกวภราดัย (2547: 91) ที่มีการศกึษาความคิดเห็นของผูใชบริการ

งานผูปวยนอก โรงพยาบาลในจังหวัดภาคใต  ผลพบวา ผูใชบริการมคีวามรูสึกตอพฤติกรรมบริการของ

พยาบาลในปจจบัุนคือ พยาบาลสวนใหญมีพฤติกรรมการพยาบาลดี มีความตั้งใจดี เต็มใจใหบริการ มี

สวนนอยที่บริการไมดีและควรปรับปรุงพฤติกรรม โดยมปีญหาหลักๆอยู 2 ดานคือ  ดานการใชคําพูดไม

เหมาะสม ไมมีมนุษยสัมพนัธ  เชน  “พูดไมดี พูดเสียงดัง พูดหยาบ ตําหนิคนไข พดูแบบมะนาวไมมีน้ํา  

ถามสีห่าคาํ ตอบคําเดียวดวยเสียงหวนๆ หนางอ ทาํงานไปวันๆพอคนไขมากก็แสดงอารมณไมพอใจ”  
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เปนตน สวนอกีดานหนึ่งคือ การไมเอาใจใสผูปวย ขาดความเมตตากรณุา เชน “ไมชวยเหลือ ไมอธบิาย

ข้ันตอน ทําไมถูกก็ไมชวยแกปญหาให เดนิผานเฉยไมสนใจไตถามหรือแสดงความหวงใย ทํางานเฉพาะ

ตรงหนาไมใสใจปญหาของคนไข ทํางานชาไมกระตือรือรน บริการดีเฉพาะคนรูจัก” เปนตน  ผลจากการ 

ศึกษาวจิัยในครั้งนี้ทาํใหเหน็วา แมพยาบาลสวนใหญจะมีพฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร แตสวนนอย 

ที่มีพฤติกรรมไมเอื้ออาทรกส็ามารถทําใหเกิดผลกระทบตอภาพลักษณโดยรวมของวิชาชพีได ดังนั้น การ

ปลูกฝงใหพยาบาลมีเจตคติที่ดีตอวิชาชพี และมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ จึงเปน

ภาระหนาที่ทีสํ่าคัญของผูทีรั่บผิดชอบทางดานการศึกษาพยาบาลทกุระดับ ที่จะตองชวยกันหาแนวทาง 

ใหกระบวนการผลิตพยาบาลเปนไปอยางมีคุณภาพ เพือ่ใหไดบัณฑิตพยาบาลที่มีใจรักในวิชาชีพและรัก 

ในงานบริการสุขภาพ  

(4)  พฤติกรรมที่แสดงออกถึงการดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาล   ในการศึกษาวจิัย

คร้ังนี้ เพื่อใหไดลักษณะของพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรทีม่าจากความคิดเหน็หรือความตองการ

ของผูที่เกีย่วของกับการใหบริการพยาบาล ผูวิจัยจึงไดทาํการสัมภาษณเชิงลึกผูรับบริการ พยาบาล และ

อาจารยพยาบาล รวมทัง้จัดกลุมสนทนากบันักศึกษาพยาบาลในประเด็นดังกลาว  ซึง่ผลการสัมภาษณ

ไดออกมาเปนลักษณะของพฤติกรรมยอยๆ  เชน ยิ้มแยมแจมใส  หวงใยเอาใจใส  ดูแลอยางสม่าํเสมอ 

พูดจาไพเราะ เปนตน  ผูวิจัยไดนําเอาพฤตกิรรมยอยมาจดักลุมตามความสัมพันธเกีย่วของกนัและตั้งชื่อ

ตามขอความหลักที่ผูใหขอมูลใชบอยๆ เชน  มีความเมตตากรุณา หรือ ดูแลแบบองครวม เปนตน  ทัง้นี้

ผูใหขอมูลแตละกลุมอาจจะมีความคิดเหน็ที่ตรงกันในบางดาน เชน ดานมีความเมตตากรุณา  ดานการ

มีมนุษยสัมพนัธ เปนตน  ในบางดานจะเปนความคิดเห็นของบางกลุมเทานัน้ เชน การดูแลแบบองครวม 

ซึ่งในกลุมของผูรับบริการจะไมไดใหขอมูลนี้  เนื่องจากเปนศัพทเทคนคิซึ่งผูที่อยูในวชิาชีพจะเขาใจและ

เห็นวามีความสําคัญ   ผลจากการวิเคราะหขอมูลทาํใหไดองคประกอบของพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้อ

อาทร แบงเปน 6 องคประกอบคือ  มีมนุษยสัมพนัธดี  มคีวามเมตตากรุณา  เคารพในคุณคาของความ

เปนมนุษย  มกีลยุทธและทกัษะในการบรกิาร  ยึดมั่นผกูพนัในพันธะหนาที ่ และ สงเสริมใหมีสุขภาพดี

แบบองครวม ซึ่งในแตละดานสรุปความหมายไดดังนี ้

มีมนุษยสัมพนัธดี  คือ  การที่พยาบาลมกีารแสดงออกถึงการตอนรับผูรับบริการที่มา

รับการรักษาพยาบาลดวยกิริยาทาทางทีย่ิม้แยมแจมใส  มีทาทางที่อบอุนเปนมิตร  พูดคุยทกัทายอยาง

เปนกนัเอง เหมือนเปนญาตพิี่นอง ไมวางทาเหนือกวาหรือเฉยเมย  พดูจาดวยความสุภาพไพเราะ เมื่อ

ซักถามก็แสดงทาทีเต็มใจในการตอบคําถาม รวมทั้งใหขอมูลตางๆที่เกีย่วกับการดูแลรักษาใหผูปวยและ

ญาติมีความเขาใจและมั่นใจในการดแูลทีไ่ดรับ 

มีความเมตตากรุณา  คือ  การที่พยาบาลแสดงออกถึงความหวงใยเอาใจใสตอผูรับ 

บริการ  คอยตรวจเยี่ยมอาการอยางสม่ําเสมอ สอบถามความรูสึก ปญหาและความตองการ  ตอบสนอง

ตอความตองการทนัททีี่ขอรองโดยไมเพิกเฉย หรือตอบสนองโดยไมตองขอรอง ชวยเหลือบรรเทาทกุขให
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ดวยทาทเีต็มใจ  ปฏิบัติการพยาบาลอยางออนโยนนุมนวล  เขาใจความรูสึกของผูที่เจ็บปวยและญาติ  

เห็นอกเหน็ใจ สัมผัสใหกาํลังใจ ไมแสดงกิริยาทาทางรังเกยีจไมวาจะอยูในสภาพใด โดยเปนการกระทํา

ที่มาจากจิตใจที่แทจริงในการอยากชวยเหลือเกื้อกูลเพื่อนมนษุยที่เจ็บไขไดปวย 

เคารพในคุณคาของความเปนมนุษย  คือ  การทีพ่ยาบาลคํานงึถงึศักดิ์ศรีความเปน

มนุษยหรือความเปนบุคคลคนหนึ่งของผูรับบริการที่มีคุณคา มีศักดิ์ศรีเทาเทียมกันทุกคน  มีสิทธใินการที่

จะไดรับบริการดูแลรักษาพยาบาล ดังนั้นพยาบาลจะปฏิบัติตอผูรับบริการดวยความสุภาพ ไมวางอํานาจ 

วาเหนือกวาเพราะเห็นวาตนเองเปนผูใหบริการ แตจะยกยองใหเกียรติ ดูแลทุกคนอยางเสมอภาคกันโดย

ไมเลือกที่รักมกัที่ชงัหรือเลือกชั้นวรรณะ เขาใจในความแตกตางของบคุคลซึ่งมีพฤตกิรรมการแสดงออกที่

ไมเหมือนกัน เนื่องจากมีภูมหิลังตางกนั  ไมถือโกรธเมื่อผูปวยแสดงอารมณตางๆ ไมพูดตําหนหิรือตอบโต

พฤติกรรมในดานลบของผูรับบริการซึ่งจะทําใหความเขาใจตอกันยิ่งนอยลง  มีความยืดหยุนผอนปรนใน

การใชกฏระเบียบตางๆโดยพิจารณาถึงเหตุผลและความจําเปนของแตละคน 

มีกลยทุธและทักษะในการบริการ  คือ  การที่พยาบาลใชความรู ความสามารถ และ

ทักษะทางวิชาชีพดแูลชวยเหลือผูรับบริการไดอยางถกูตองเหมาะสม ใหการชวยเหลือไดทันทวงที ปฏิบัติ 

การพยาบาลอยางรอบคอบ  ระมัดระวังไมใหเกิดความผิดพลาดอันจะทาํใหเกิดผลเสียหรืออันตรายตอ

ชีวิตของผูรับบริการ  สามารถที่จะตัดสนิใจแกปญหาไดอยางเหมาะสม รวมทั้งใหความรูและคําแนะนํา

ในการปฏิบัติตัวแกผูปวยและญาติใหสามารถดูแลตนเองได 

ยึดมั่นผูกพนัในพนัธะหนาที ่ คือ  การทีพ่ยาบาลเขาใจในภาระหนาทีข่องตนเอง มี

ความรักในวิชาชีพ  รับผิดชอบตองาน  จงึแสดงออกถึงความยินดีและเต็มใจในการปฏิบัติการพยาบาล 

โดยไมแสดงกริิยาเบื่อหนายหรือยอทอ มีความตรงตอเวลา ไมละทิ้งหนาที่ ใหเวลากบัผูรับบริการ มีการ

วางตัวทีเ่หมาะสมกับวชิาชพี  มีบุคลิกภาพทีน่าเชื่อถือ และมีการควบคุมอารมณในขณะที่ปฏิบัติหนาที ่

สงเสริมใหมีสุขภาพดีแบบองครวม  คือ  การที่พยาบาลใหการดูแลแกไขปญหาของ

ผูรับบริการโดยคํานงึถงึปญหาในทกุๆดานอยางเปนองครวม ไดแก ปญหาทั้งทางดานรางกาย  จติใจ 

สังคม และจิตวิญญาณ โดยไมไดมุงแตการดูแลปญหาทางดานรางกายเทานัน้ เนื่องจากปญหาทุกดาน 

มีความสาํคัญและมีผลตอเนือ่งซึ่งกนัและกนั  พยาบาลจงึแสดงออกดวยการสนใจ เอาใจใสตอปญหา 

ทุกดาน ไวตอความรูสึกและเขาใจถึงสงัคมของผูรับบริการ  โดยเปดโอกาสใหญาติไดมีสวนรวมในการ

ดูแล  เคารพในความเชื่อและวัฒนธรรมของผูรับบริการ  ไมแสดงอาการดูหมิน่ในสิง่ที่แตกตางหรือความ

เชื่อที่ไมเหมือนกนั  เสริมสรางใหเกิดพลงัใจและพลังจิตวิญญาณ 

 เมื่อเปรียบเทยีบพฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรทัง้ 6 ดานที่ไดจากการศึกษาเชิง

คุณภาพนี้ กับการสังเคราะหแนวคิดทฤษฎีและงานวิจยัตางๆทีม่ีผูศึกษาไวแลวอยางหลากหลายทัง้ใน

ประเทศและตางประเทศซึ่งผูวิจัยไดสังเคราะหไวในบทที่ 2 พบวาพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรมี

องคประกอบ 7 ดานคือ  การมีเมตตากรณุา  การมีความรูและทักษะทางวชิาชพี  การยึดมัน่ผูกพันใน
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ภาระหนาที่   การสรางสมัพนัธภาพที่ไววางใจกัน  การยอมรับและเขาใจในความเปนบุคคล  การแกไข 

ปญหาและสงเสริมภาวะสุขภาพอยางเปนองครวม  และ การสงเสริมความสามารถในการดูแลตนเอง 

จะเหน็ไดวามอีงคประกอบที่ใกลเคียงกนั ทัง้นี้เนื่องจากสังเคราะหมาจากงานวิจยัทีห่ลากหลายผลที่ได

จึงครอบคลุมทุกมิติ  จะเหน็ไดวา พฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรมีองคประกอบซึ่งแสดงออกถึงการ

กระทาํที่เปนผลมาจากความคิด ความรูสึก คานิยม หรือเจตคติที่มีตอการกระทํานัน้ และการกระทําที่

แสดงออกถึงความรูความสามารถ หรือทกัษะเฉพาะทางวิชาชพี ซึง่โรช (Roach.1997: 6-7) กลาววา 

การดูแลอยางเอื้ออาทรจะตองประกอบดวยทัง้ 2 สวนหลักๆนี้  เนื่องจากถาดูแลโดยใชแตความรูความ 

สามารถแตปราศจากความรูสึกเหน็อกเห็นใจ ก็จะเปนพฤติกรรมที่แข็งกระดางขาดความเมตตาปราณี 

ในขณะที่ถามแีตความเหน็อกเหน็ใจ แตปราศจากความรูความสามารถ ก็จะเปนพฤติกรรมที่ไมมีความ 

หมาย ดังนัน้ จึงตองมทีั้ง 2 สวน การดูแลนั้นก็จึงจะมทีัง้คุณคาและมคีวามหมาย 

 องคประกอบทั้ง 6 ดานที่ไดจากการศึกษาเชิงคุณภาพ ผูวิจัยไดนาํไปสรางแบบวัด

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษาพยาบาล โดยใหผูเชี่ยวชาญตรวจสอบความครอบคลุม

และความตรงตามเนื้อหาในแตละองคประกอบ  ไดแบบวัดที่มีคุณภาพแลวจึงนาํไปใชในการศึกษา

ประสิทธิผลของรปูแบบการจัดการเรียนการสอนตอไป 

   ผลของการศึกษาวจิัยในขอ(3) และ (4) นี้เปนการตอบคําถามการวจิัยในขอ1.2 และ 

ตอบวัตถุประสงคการวจิัยขอ 1 

(5)  แนวทางการจัดการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงใหนักศกึษาพยาบาลมีพฤติกรรม

การดูแลอยางเอื้ออาทร  ผลจากการศึกษาในงานวิจัยครัง้นี้สรุปไดวา แนวทางการจัดการเรียนการสอน 

เพื่อปลูกฝงใหนักศึกษาพยาบาลมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร ควรทําตัง้แตกระบวนการคัดกรอง  

ผูเรียนทีม่ีความชอบหรือมทีศันคติที่ดีตอวชิาชีพเขามาเรียน ในระหวางที่เรียนตองปลกูฝงจิตสํานึกตั้งแต 

ปแรกๆและทําอยางตอเนื่อง ซึ่งการเรียนการสอนภาคปฏิบัติจะสามารถปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยาง 

เอื้ออาทรใหกบันักศึกษาไดดีที่สุดเพราะเปนการเรียนรูในสถานการณจริงเหน็ตัวอยางจริง  ผูที่มีบทบาท

สําคัญในการชี้ประเด็นใหเห็นจริง รวมทัง้เปนแบบอยางใหนักศึกษาเห็นถึงวิธีการดูแลเอาใจใสผูปวยที่ดี 

ไดแก อาจารยพยาบาล และพยาบาลพี่เลีย้งในแหลงฝก  เมื่อนักศึกษาเหน็แบบอยางที่ดีก็จะซึมซบัและ

นําไปสูการปฏิบัติตาม  นอกจากนี้การใชธรรมะมาอบรมกลอมเกลาใหนักศึกษามีจิตใจที่ออนโยนกเ็ปน 

อีกแนวทางหนึ่งที่ดี โดยจะตองหารูปแบบที่ทาํใหนักศกึษาสนใจเรียนรูและนําไปประยุกตใช ผลการวิจยันี ้

สอดคลองกับการวิจยัของชติุมา ปญญาพินิจนกุูร (2540: 119-120) ที่ไดสัมภาษณผูทรงคุณวฒุิทางดาน

จริยธรรมสาขาตางๆเกี่ยวกบัแนวคิดดานการจัดการเรียนการสอนเพื่อพัฒนาจริยธรรมใหกับนกัศกึษา

พยาบาล โดยมีขอเสนอแนะคือ  ควรใชการฝกหรือกิจกรรมที่เนนการคิด การใชปญญาและเหตุผลในทุก

ขณะใหเกิดความเขาใจที่ถูกตองตอบทบาทหนาที่ความรับผิดชอบของพยาบาลวิชาชีพ เกิดความสุขตอ

การเปนผูใหและทําประโยชนเพื่อสังคม ใหนกัศึกษาไดเรียนรูจากบุคคลตัวอยางในวิชาชพี และควรจะนาํ
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สถานการณในหอผูปวยมาใหฝกมองปญหาและการแกไขปญหาโดยเริ่มจากสถานการณงายๆกอน เชน 

การวางตัว การพูด จากนัน้จงึคอยมองกวางไปถึงปญหาจริยธรรมที่ซับซอนขึ้น นอกจากนี้ควรนาํหลักการ

ทางพทุธศาสนามาใชในการจัดการเรียนการสอน  เนื่องจากมีหลกัสาํคัญมุงเนนทีก่ารพัฒนาปญญาอัน 

เปนพืน้ฐานของการพัฒนาในดานอืน่ๆ  

จากผลการศึกษาดังกลาว  ผูวิจัยจงึออกแบบการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการ

สอนโดยนําหลกัพทุธธรรมมาบูรณาการในการจัดการเรยีนการสอนภาคปฏิบัติ  เนือ่งจากพทุธศาสนามี

ความเกี่ยวของกับวถิีการดําเนินชีวิตของสงัคมไทย และหลักธรรมมุงเนนที่การพัฒนาทางดานจติใจและ

ปญญา การประยุกตหลกัพทุธธรรมสูปฏิบัติการพยาบาลจะทําใหเกดิคุณคาทั้งตอตัวพยาบาลและผูรับ 

บริการ  โดยจะชวยใหพยาบาลมีความเขาใจในความคดิ ความเชื่อ และความตองการของผูรับบริการ

มากขึ้น นําไปสูการดูแลแบบองครวมคือ คํานงึถึงปจจัยทางดานรางกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ

ของผูรับบริการ  พทุธธรรมจงึเปนกุญแจสําคัญในการปลูกฝงคุณธรรม จริยธรรมแบบยั่งยนืแกบัณฑิต

พยาบาล ใหมคุีณลักษณะของความเมตตากรุณา เอื้ออาทรซึ่งเปนคณุคาที่สําคัญของวิชาชพีพยาบาล 

(ทัศนีย ทองประทีป.2545: 26-29)  

ผลของการศึกษาวิจยัในขอ (5) นี้  เปนการตอบคําถามการวิจัยในขอ1.3  และตอบ 

วัตถุประสงคการวิจัยขอที ่1 
 

2)  รูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลักพุทธธรรมเพื่อปลกูฝงพฤติกรรม
การดูแลอยางเอ้ืออาทรของนักศกึษาพยาบาล   

2.1  รูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่สรางขึ้นในงานวิจยัครั้งนี้ มีลักษณะเปนแบบแผน

โครงสรางที่แสดงถึงความสมัพันธขององคประกอบตางๆของระบบการเรียนการสอน ไดแก  แนวคิดและ

หลักการพืน้ฐาน  วัตถุประสงค  ผลลัพธทีค่าดหวงั  สาระการเรียนการสอน  กระบวนการเรียนการสอน  

และการประเมินประสทิธิผลของการจัดการเรียนการสอน ซึ่งมีการวางแผนออกแบบอยางเปนระบบตาม

หลักการทีก่ลาวไววา  ในการจัดการเรียนการสอนทุกระดับ ครูผูสอนจะตองคํานงึถงึองคประกอบและรูป 

แบบการจัดเรียนการสอนที่เหมาะสม มีการวางแผนหรือออกแบบการจัดการเรียนการสอนอยางเปนระบบ 

เพราะการจัดการเรียนการสอนจะไดผลดีหรือไมนั้นขึน้อยูกับ 1) ทักษะในการสอน 2) ความเขาใจในระบบ

การเรียนการสอน  และ 3) ความเขาใจในหลักจิตวทิยาการเรียนการสอน  รวมทัง้เขาใจในเนื้อหาวิชาที่

เกี่ยวของ โดยการจัดระบบการเรียนการสอนเปนสวนสําคัญที่จะทาํใหเกิดประสิทธิภาพและประสทิธิผล

ตามจุดมุงหมาย (สงัด อุทรานนัท. 2532: 4)  ทัง้นีก้ารออกแบบระบบการเรียนการสอนเปรียบไดกบัการ

ออกแบบเพื่อสรางนวัตกรรม ถาออกแบบไดดีก็จะสามารถสรางคุณภาพใหแกผูเรียนและเกิดประโยชนตอ

สังคม (ชาญชยั ยมดิษฐ. 2548: 44)    

2.2  การบูรณาการหลักพุทธธรรมเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษา

พยาบาล   ในการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนครั้งนี ้มีจุดประสงคเพื่ออบรมปลูกฝงใหนักศึกษา 
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พยาบาลใหมคุีณธรรมจริยธรรม มีความเมตตากรุณาใหการดูแลผูปวยอยางเอื้ออาทร จงึไดนาํหลักพทุธ 

ธรรมคือ ไตรสิกขา และพรหมวิหาร 4 มาประยุกตใช เนื่องจากพทุธธรรมแสดงหลักการไววา การทีบุ่คคล

จะมีชีวิตที่ดีงาม ประพฤติปฏิบัติตนอยางถูกตองและเกือ้กูลผูอ่ืน จะตองมีกระบวนการฝกฝนพัฒนาตน 

ซึ่งไตรสิกขาเปนหลกัธรรมแหงการศึกษาหรือหลักปฏิบัติสําหรับฝกอบรมกายวาจา จิตใจ และปญญาให 

เจริญงอกงาม ชวยในการพฒันาบุคคลใหดําเนนิชีวิตอยางมีความสุขและและมีคุณคา (พระธรรมปฎก.

2547: 123-129)  ซึง่มีผูนํามาประยกุตใชในการจัดการเรียนการสอนและการวิจยัหลายทาน ผลปรากฎ 

วา สามารถปลูกฝงพฤติกรรมจริยธรรมไดอยางมีประสิทธิผล (สุมน อมรวิวัฒน อางถึงในทิศนา แขมมณี. 

2546: 53-54 ; ชุติมา ปญญาพนิิจนกุูร.2540; สุรพงษ ชูเดช. 2542) ในการวิจยัครั้งนี ้ผูวิจัยไดบูรณาการ

หลักไตรสิกขาในวิชาปฏิบัติการพยาบาลโดยจัดไวในกระบวนการเรียนการสอนระหวางการฝกปฏิบัติงาน 

คือ การฝกฝนพัฒนาตนในชวีิตประจําวนัดวยหลกัธรรมไตรสิกขา ประกอบดวยกิจกรรมการเรียนการสอน 

3 ดานคือ 

            การกํากับพฤติกรรม สํารวมกาย วาจา (ศีล)  เปนกจิกรรมที่ใหนักศึกษาฝกควบคุม 

พฤติกรรมทางกาย วาจาของตนใหถกูตองเหมาะสม ดวยการฝกตนเองเกี่ยวกับกิจกรรมพื้นฐานในชวีิต 

ประจําวนัใหมรีะเบียบวนิัย รูหนาที ่มีความรับผิดชอบ  และควบคุมการกระทําของตนไมใหเบยีดเบียน 

สรางความเดอืดรอนใหกับตนเองและผูอ่ืน ปฏิบัติตามกฎกติกามารยาทของสังคม อยูรวมกับผูอ่ืนอยาง

เกื้อกูลกนั  ในกิจกรรมนี ้นกัศึกษาจะตองสํารวจตนเอง และกําหนดพฤติกรรมที่จะเปลี่ยนแปลงตวัเอง

รวมทัง้ควบคมุกํากบัตัวเองใหไดตามที่ตนเองกําหนดไว 

     การมีจิตจดจอ ใจคอมั่นคง ดํารงคุณธรรม (สมาธิ)  เปนกิจกรรมที่ใหนกัศึกษาฝกฝน 

ดานจิตใจใหมสีติต้ังมั่น แนวแนอยูกับส่ิงทีก่ําหนด ไมฟุงซานหวัน่ไหว  มีความสงบเยน็ เบกิบานแจมใส  

เพื่อใหจิตใจทีม่ีความพรอมสําหรับการใชงานทางปญญา  รวมทัง้มคีวามพรอมทีจ่ะมอบความรักและ

ความปรารถนาดีตอผูอ่ืน ในกิจกรรมนี ้ไดใหนกัศึกษาฝกสมาธิและแผเมตตาในชีวิตประจําวนัทกุวนั 

 ไตรตรอง มองเหตุผล รูจักตน รูจักคน รูจกังาน (ปญญา) เปนกิจกรรมที่ใหนักศึกษา

ฝกฝนดานสตปิญญาใหมีความรูความเขาใจตอส่ิงทัง้หลายตามความเปนจริง ดวยการคิดไตรตรอง มอง

ที่เหตุและผล มองตนหรือพจิารณาตนเพือ่ใหเขาใจตัวเองและผูอ่ืน ละคลายความเหน็แกตัว และกระทาํ

การตางๆที่เกดิประโยชนตอเพื่อนมนุษยและสังคม ในกจิกรรมนี้ ไดใหนักศึกษาฝกพจิารณาตน และฝก

การสะทอนคดิจากกิจวัตรประจําวนั และจากการปฏบัิติการพยาบาลตอผูปวย 

สําหรับหลักพรหมวหิาร 4 คือ  เมตตา กรุณา มฑุิตา อุเบกขา ที่นาํมาประยุกตใชใน 

การวิจยัครั้งนี ้ ไดบูรณาการในกระบวนการเรียนการสอนระหวางการฝกปฏิบัติงานเชนกนั คือ การนํา 

คุณธรรมล้ําคาพรหมวหิาร 4 ไปใชในการดูแลผูปวย  ตามกระบวนการพยาบาล ไดแก  การประเมิน

ปญหา  การวางแผน  การปฏิบัติการพยาบาล และการประเมินผล เพือ่ใหเกิดการดูแลอยางเอื้ออาทร

ตอผูปวย   กิจกรรมการเรียนการสอนประกอบดวย การใหนกัศึกษาฝกคิดวิเคราะหวาจะนําหลักธรรม 
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พรหมวิหาร 4 ไปใชในกระบวนการพยาบาลไดอยางไร  เมื่อไดแนวคิดใหนาํไปปฏิบัติจริงพรอมทัง้เขียน 

ลงในแผนการพยาบาล หลงัจากนั้นนํามาแลกเปลี่ยนประสบการณและสะทอนคิดในกลุม 

 เทคนิควธิีการจัดกิจกรรมการเรียนการสอน ประกอบดวย 3 ข้ันตอนหลักคือ             

ข้ันปริยัติ หรือ ใหความรูควบคูหลักธรรม  เปนการใหความรูความเขาใจแกนักศึกษา

เกี่ยวกับการดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชีพพยาบาลและหลักพุทธธรรมไตรสิกขา และพรหมวหิาร4  ซึ่งมี

กิจกรรมการเรยีนการสอนคอื การใหฟงบรรยายพิเศษ  การสนทนาธรรม การถามตอบขอสงสัย  

ข้ันปฏิบัติ หรือ นอมนําไปสูการปฏิบัติ เปนการนําความรูที่ไดเรียนรูจากขั้นปริยัติไปสู

การลงมือปฏิบัติจริงซึ่งประกอบดวยกิจกรรมสําคัญ 2 ประการคือ  การฝกฝนพัฒนาตนในชวีิตประจําวนั 

ดวยหลกัธรรมไตรสิกขา และการนาํคุณธรรมล้ําคาพรหมวิหาร4 ไปใชในการดูแลผูปวย  ดังที่ไดกลาวไว

แลวในขางตน 

 ข้ันปฏิเวธ หรือ กระจางชัดจากการสะทอนคิด  เปนการเชื่อมโยงความรูจากสิ่งที่ได

เรียนรูและการลงมือปฏิบัติดวยการสะทอนคิด (Reflective Practice)  กิจกรรมการเรยีนการสอนคอื จัด 

ใหนักศกึษาไดมีการแลกเปลี่ยนเรียนรู และสะทอนคิดสิ่งที่ตนเองไดปฏิบัติ  โดยมีอาจารยเปนผูนาํการ

สะทอนคิดและมีบทบาทเปนผูเอื้ออํานวยในการเรียนรู 

 ดังนัน้ รูปแบบการจดัการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลกัพทุธธรรมเพือ่ปลูกฝง

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษาพยาบาล ในการวิจัยครัง้นี ้จึงเปนการสงเสริมใหผูเรียน

มีคุณธรรมจริยธรรม โดยเนนใหเปนผูที่รูจักควบคุมกาํกบัตนเอง และเปนผูที่รูจักคิดวิเคราะหใชเหตุผล 

สอดคลองกับหลักการทีก่ลาวไววา การจดัการเรียนการสอนทางจริยธรรมที่เหมาะสมสําหรับนักศึกษา

ที่อยูในชวงผูใหญตอนตน ทีก่ําลังศกึษาในระดับอุดมศึกษาคือ การฝกใหคิดวิเคราะห ไตรตรองอยางมี

วิจารญาณ และรับฟงเหตุผลของผูอ่ืนทีน่าเชื่อถือได เพือ่ใหรับรูสถานการณผลดีผลเสียกอนที่จะตดัสิน 

ใจกระทําการตางๆ  เปนการพัฒนาทีมุ่งในดานการคิดและจิตใจมากกวาการพฒันาพฤตกิรรมโดยตรง 

เพราะนักศึกษาวัยนี้ กําลงัพฒันาจากขัน้เชื่อฟงไปสูข้ันความเปนตัวของตัวเองเพื่อสวนรวม (ดวงเดือน 

พันธมุนาวนิ.อางถงึใน ชุติมา ปญญาพินจินุกูร. 2540: 179 ) 

2.3  รูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่สรางขึ้นในงานวิจยัครั้งนี้  สรางขึ้นในลักษณะที่

เนนรูปแบบกระบวนการจัดการเรียนการสอน เพื่อใหสามารถนาํไปใชไดกับทุกรายวชิา โดยจัดการเรียน 

การสอนตามแนวคิดและหลักการที่กําหนดไวในรูปแบบฯ ซึ่งจุดประสงคหลักคือ การปลูกฝงใหนกัศึกษา

พยาบาลเกิดพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร  เนื่องจากหลกัธรรมไตรสกิขาและพรหมวิหาร 4 สามารถ

บูรณาการในวชิาปฏิบัติการพยาบาลไดทกุรายวชิา เพราะทกุวิชาตองการใหนักศึกษามีความคิดที่ดี มีจิต 

ใจดี  และมีพฤติกรรมการปฏิบัติที่ดีตอผูรับบริการ การเรียนการสอนจงึตองหาวธิีการสอดแทรกคุณธรรม

จริยธรรมในการปฏิบัติการพยาบาลใหกบันักศึกษา  ซึง่ไตรสิกขาเปนหลกัธรรมทีมุ่งเนนใหบุคคลมีการ

พัฒนาตนทัง้ 3 ดานคือ พฤติกรรม จิตใจ และปญญา จงึมีความสอดคลองเหมาะสมเปนอยางยิ่ง สวน
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หลักธรรมพรหมวิหาร 4 นั้น  การุณย ประทมุ (2548) ไดนาํไปประยุกตใชในงานวิจัยเพื่อพัฒนารูปแบบ

การสงเสริมพฤติกรรมการพยาบาลแบบองครวมของนักศึกษาพยาบาลชั้นปที ่4 วิทยาลัยพยาบาลบรม

ราชชนนี ชลบุรี  ที่ฝกปฏิบัติวิชาบรหิารทางการพยาบาล และวิชาเวชปฏิบัติการพยาบาล ผลพบวา การ

พัฒนาการดําเนินชีวิตอยางมีพรหมวหิาร 4 เปนปจจยัสาํคัญที่สงผลทาํใหนักศึกษาพยาบาลมพีฤติกรรม

การพยาบาลแบบองครวมเพิม่ข้ึนมากที่สุด  โดยอธบิายวา  ความเมตตาเปนแรงจงูใจภายในที่กระตุนให

นักศึกษาแสดงความกรุณาทางการใหการพยาบาลแบบองครวม ดังนั้น รูปแบบการจัดการเรียนการสอน

ที่ผูวิจยัพัฒนาขึ้นในครั้งนี้จึงนาจะสามารถนําไปประยกุตไดกับทุกรายวชิา 
 

3) ประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลักพุทธธรรม
เพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอ้ืออาทรของนักศกึษาพยาบาล 

    จากการทดลองใชรูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลกัพทุธธรรมเพือ่

ปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรกับนักศกึษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต ชัน้ปที ่4 ปการ 

ศึกษา 2550  ของวิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ สามารถอธิบายประสทิธิผลของรูปแบบฯได

ดังนี้        

 3.1  ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรทีก่ลุมทดลองประเมิน

ตนเองระหวางกอนการเรียนการสอนกับหลังการเรียนการสอนตามรูปแบบทันที มคีวามแตกตางกันอยาง 

มีนัยสาํคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 เมื่อทาํการเปรียบเทยีบคะแนนพฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรระหวาง

กอนการเรียนการสอนกบัหลังการเรียนการสอนตามรูปแบบเปนเวลา 1 เดือน  กพ็บวา มีความแตกตางกัน

อยางมีนยัสําคัญทางสถิติทีร่ะดับ 0.05 เชนเดียวกัน โดยคะแนนเฉลี่ยภายหลงัการเรียนการสอนทัง้ 2 คร้ัง

มีคาสูงขึ้นทุกดาน แสดงใหเห็นวา รูปแบบการจัดการเรียนการสอนมีประสิทธิผลตอการปลูกฝงพฤติกรรม

การดูแลอยางเอื้ออาทรตามวัตถุประสงคของการวิจัย ปจจัยทีท่ําใหเกดิประสิทธิผลของรูปแบบนาจะเกิด

จากเหตุผล 3 ประการคือ  

         (1)  กระบวนการเรียนการสอนที่ไดรับการออกแบบอยางมีข้ันตอน โดยมีการเตรียม

ผูเรียนและผูสอนกอนที่จะเขาสูกระบวนการเรียนการสอนจริงหรือ“การสรางศรัทธา นําพาใหคิด” เพื่อให

ผูเรียนมีความเขาใจในวัตถปุระสงคการเรยีนการสอนทีมุ่งเนนใหเปนพยาบาลที่เอื้ออาทร  เปนการสราง

ศรัทธาใหผูเรียนเกิดสัมมาทิฏฐิคือ เหน็ดเีห็นชอบที่จะฝกฝนพัฒนาตนตามหลักการของไตรสิกขา  ดังที่ 

นิเทศ สนัน่นารี. (2547:151-153) ไดกลาวไววา ส่ิงที่ตองตระหนักในการเรียนการสอนในวิชาที่เกีย่วของ

กับคุณ คาในทางความประพฤติหรือการปฏิบัติ เชน วชิาศีลธรรม วชิาจริยธรรม คือ การสอนที่จะไดผลดี

นอกจาก ทําใหเกิดความเขาใจแลว จะตองทาํใหเกิดความรูสึกมองเห็นถึงคุณคาความสาํคัญ จนมีความ

เลื่อมใสศรัทธาที่จะนาํไปประพฤติปฏิบัติดวย   
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 (2)  ส่ิงที่มีผลอีกประการหนึง่ก็คือ ความสมัพันธระหวางนักศึกษากับอาจารย เนื่อง 

จากรูปแบบการจัดการเรียนการสอนนี้ นักศึกษามีความใกลชิดกับอาจารยมากกวาการสอนในรูปแบบ

ปกติเพราะมีกจิกรรมที่ตองทาํรวมกนัตลอด เร่ิมต้ังแตกจิกรรมการสรางความสัมพนัธ ไปจนถงึการขึ้นฝก

ปฏิบัติงานรวมกัน และยงัมกีิจกรรมอื่นๆในรูปแบบการประชุมรวมกนั  สะทอนคิดรวมกนั  รวมทั้งการที่

อาจารยมีบทบาทในการเปนกัลยาณมิตรของนักศึกษา และการเปนแมแบบที่ดี จงึนาจะมีผลในการทาํ 

ใหผูเรียนตองการที่จะพัฒนาตนใหเปนพยาบาลที่เอื้ออาทรได  ซึง่สอดคลองกับการวิจัยของอาจารย

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนน ีในสงักัดวทิยาลยัพยาบาลเครือขายภาคใต (2548: 59) ทีป่รากฏผลวา 

สัมพันธภาพของอาจารยกับนักศึกษา และการเปนกัลยาณมิตรของอาจารยจะมีผลตอการปลูกฝงใหเปน

พยาบาลที่ดี 

(3)  การใชกิจกรรมการสะทอนคิด  เพื่อใหนกัศึกษามกีารเชื่อมโยงสิง่ทีไ่ดเรียนรู

กับประสบการณจากการลงมือปฏิบัติจริง จะทาํใหนักศกึษารูจักคิดวเิคราะห  รับรูและเขาใจผลที่เกิด 

ข้ึนไดดวยตนเอง  ซึง่ถือเปนหลักการสําคญัของพุทธวิธใีนการสอนหรอือาจกลาวไดวาจุดเดนของการ

สอนในพุทธศาสนาอยูที่การเนนผลที่เกิดจากการปฏิบัติ (Pragmatism) ผูที่ศึกษาและปฏิบัติจริงจึงจะ

เปนผูทีม่ีธรรมะอยางแทจริงตามหลกัปริยติั นั่นคือ  ศึกษาภาคทฤษฎ ีแลวนาํไปปฏิบัติ และไดผลคือ 

ปฏิเวธในที่สุด  ซึง่ความรูจะเกิดจากการทีผู่เรียนไดรูจักคิดพิจารณา แยกแยะหาเหตุผล นําไปสูความ

เขาใจดวยตนเอง (นิเทศ สนัน่นารี. 2547: 151-153)   

 3.2  ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรทีก่ลุมควบคุมประเมิน

ตนเองระหวางกอนการเรียนการสอนกับหลังการเรียนการสอนตามรูปแบบปกติทันที พบวา คะแนนเฉลีย่

ไมมีความแตกตางกัน  ถงึแมวาคะแนนเฉลี่ยภายหลังการเรียนการสอนทกุดานจะมคีาสูงกวากอนการ

เรียนการสอนก็ตาม  ปจจัยที่นาจะเปนสาเหตุทาํใหคะแนนกอนเรียนและหลังเรียนไมแตกตางกนั เนื่อง 

จากนักศึกษากลุมควบคุมไมไดผานกระบวนการที่จะทาํใหตระหนักถงึการมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้อ

อาทร กิจกรรมการเรียนการสอนสวนใหญจะเนนที่ความรูหรือสมรรถนะหลักตามรายวิชา ซึง่เปนการเนน

ที่การดูแลแกไขปญหาทางดานรางกาย หรือพยาธิสภาพการเกิดโรคและการพยาบาลตามปญหา จะมี

การสอด แทรกปญหาทางดานจิตใจบางเพียงหนึ่งหรือสองปญหา แตไมไดกระตุนอยางสม่ําเสมอเชน

กลุมทดลองทาํใหนักศึกษาประเมินตนเองไมแตกตางกนั  

                 3.3  ผลการเปรียบเทียบคะแนนพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรที่อาจารยนิเทศประเมิน

กลุมทดลองและกลุมควบคมุหลังการเรียนการสอนทนัทีพบวา คะแนนเฉลี่ยของทั้งสองกลุมมีความแตก 

ตางกนัอยางมนีัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05  โดยคะแนนเฉลีย่ของกลุมทดลองมีคาสูงกวากลุมควบคุม

ในทุกดาน อธิบายผลไดดังเหตุผลในขอ 3.1 เนื่องจากนกัศึกษาในกลุมทดลองผานกระบวนการเรยีนการ

สอนทีห่ลากหลาย มีการกระตุนใหตระหนักและมกีารคิดวิเคราะห การสะทอนคิดอยางสม่ําเสมอ ประกอบ
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กับอยูในบรรยากาศของกัลยาณมิตรที่มีความเอื้ออาทรทาํใหนักศึกษามีพฤติกรรมทีแ่ตกตางจากกลุม

ควบคุมซึ่งไมไดรับการกระตุนใดๆใหตระหนักหรือคิดวิเคราะหในสถานการณที่ใหการดูแลผูปวย 

      3.4  ผลการประเมินความพงึพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอนของกลุมทดลอง 

พบวา นักศึกษากลุมทดลองมีความพงึพอใจในดานประโยชนของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนใน

ระดับมากที่สุด สวนดานกระบวนการเรียนการสอนพบวา มีความพงึพอใจในระดับมาก  เมื่อพิจารณา

ความพึงพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอนในภาพรวม พบวาอยูในระดับมากที่สุด  อภิปรายผล 

ไดวา โดยธรรมชาติแลวนักศึกษามีเจตคติและมีความพรอมที่จะฝกฝนพัฒนาตนเปนพยาบาลทีเ่อื้อ

อาทรอยูแลว เมื่อมีการจัดการเรียนการสอนที่สงเสริมพฤติกรรมดังกลาว นักศึกษาไดรับทราบและเขาใจ

ถึงวัตถุประสงค และหลักการแนวคิดของรูปแบบการเรียนการสอนจึงมคีวามพึงพอใจในดานประโยชน

ของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนในระดับมากที่สุด ในขณะที่ความพึงพอใจในดานกระบวนการเรียน

การสอนพบวา มีความพึงพอใจในระดับมาก ซึง่นักศึกษาบางคนไดสะทอนวา การเรยีนการสอนในบาง

กิจกรรมนาเบือ่หรือมีความเครงเครียดเกินไป จึงเปนไปไดที่จะทาํใหความพงึพอใจในดานนี้นอยกวา นั่น

คือ เหน็วามีประโยชน แตอยากเรียนในบรรยากาศที่ผอนคลาย ไมเพิม่ภาระงานมากกวาการเรียนปกติ   

 
ขอสังเกตที่ไดจากการจัดการเรียนการสอน 

การศึกษาวิจยัครั้งนี้มีขอจํากดัหลายดาน เนื่องจากเปนการวิจัยเชงิทดลองที่จัดในสถานการณ

จริง ผลการวิจยัครั้งนี้จงึตั้งอยูบนเงื่อนไขและขอจํากัดตางๆ ไดแก 

1. กิจกรรมการเรียนการสอนในครั้งนี้ มุงเนนที่การควบคุมกํากับตนเองของนกัศึกษา ขอดอย

ที่พบก็คือ หากนักศกึษาไมต้ังใจปฏิบัติหรือไมสามารถปฏิบัติไดก็อาจจะไมสามารถสรุปไดวา เปนผล

จากการจัดการเรียนการสอน ซึง่ในการวิจยัครั้งนี้ มีผูเรียนที่ไมสามารถปฏิบัติกิจกรรมการเรียนการสอน

ไดอยางครบถวนตามทีก่ําหนด แตผูวิจัยไดใชหลักการของการสะทอนคิดใหผูเรียนพจิารณาไตรตรอง

ขอจํากัดของตนเอง คนหาสาเหตทุี่ปฏิบัติไมได  วิเคราะหผลดีผลเสียของการปฏิบัติกับไมปฏิบัติ สรุป

เปนแนวทางการแกไขปรับปรุงตนเองในครั้งตอไปหรือโอกาสตอไป กลาวคือ มุงเนนใหผูเรียนมีความ

ตระหนักกอน โดยเชื่อวา หากผูเรียนมีความตระหนกั ประกอบกับมีแรงกระตุนจงูใจจากกัลยาณมติร 

คือ ครูและเพื่อน การพยายามปฏิบัติเพื่อเปล่ียนแปลงตนไปในทางที่ดีก็มีโอกาสเกิดขึ้นไดสูง 

2. หลักไตรสิกขาเปนหลักการฝกฝนพฒันาตนอยางเปนองครวมทัง้ 3 ดาน คือ พฤติกรรม 

จิตใจ และ ปญญา ซึ่งการปฏิบัติควรมีควบคูกันไปทุกดาน เนื่องจากมีผลตอเนื่องกัน  แตเมื่อนาํมา

ประยุกตเปนกจิกรรมการเรียนการสอนในเวลาที่จํากัด ทาํใหมกีิจกรรมคอนขางมากเมื่อเปรียบเทยีบ

กับระยะเวลาที่จะใหเหน็ผล ดังนัน้หากไดมีการพจิารณาคัดเลือกกิจกรรมหลักเพยีงกิจกรรมเดียวที่

ครอบคลุมการพัฒนาทัง้ 3 ดาน อาจจะชวยใหกิจกรรมนั้นมีความลึก และผูเรียนมีความเขาใจอยาง

ลึกซึ้ง สามารถนําไปปฏิบัติอยางยั่งยืน 
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3. อาจารยผูสอนและอาจารยนิเทศจะตองมีการศึกษาในหลักธรรมและมีความเขาใจอยาง

ถองแท จึงจะชวยใหผูเรียนเกิดกระบวนการทางปญญา สามารถพฒันาความคิด พฒันาจิตใจ แลวจึง

พัฒนาพฤติกรรมไดอยางถาวร ดังนั้น อาจารยผุสอนหรืออาจารยนิเทศที่เกีย่วของจะตองรวมมือกนั

ทั้งหมด การเรยีนการสอนจงึจะไดผล ซึ่งในการจัดการเรียนการสอนครั้งนี้ไดรับความรวมมือเปนอยาง

ดีจากอาจารยนิเทศทุกคน 

 
ขอเสนอแนะ 

จากผลการวิจยั การพัฒนารปูแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลกัพทุธธรรมเพื่อ

ปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล ผูวิจยัมีขอเสนอแนะดังนี ้
1. ขอเสนอแนะเชิงนโยบาย 

           เนื่องจากหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต พ.ศ.2545  ซึ่งเปนหลกัสูตรที่ปรับปรุงครั้งหลังสุด

เพื่อใชในการผลิตบุคลากรทางการพยาบาลของสถาบนัการศึกษาพยาบาลในสังกดักระทรวงสาธารณสุข 

ทุกแหง เปนหลักสูตรที่สรางขึ้นบนพื้นฐานของทฤษฎีการดูแลอยางเอือ้อาทรมุงเนนใหเกิดการจัดการเรียน

การสอนที่สงเสริมปฏิสัมพันธที่เอื้ออาทรระหวางผูสอน ผูเรียน และผูรับบริการการพยาบาล ดังนั้นการผลิต 

บัณฑิตใหสอดคลองกับจุดประสงคของหลักสูตร ผูบริหารจึงตองสงเสริมใหเกิดกระบวนการเรียนการสอน

ดังกลาว ซึง่จากผลการศึกษาวิจัยในครั้งนีพ้บวา รูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลกัพทุธ

ธรรมสามารถปลูกฝงหรือสงเสริมใหนกัศึกษาพยาบาลมพีฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ 

ไดอยางมีประสิทธิภาพ ผูวิจยัจึงมีขอเสนอแนะสําหรับผูบริหารในการนํารูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

ที่พัฒนาข้ึนไปใชในสถาบนัการศึกษาพยาบาลเพื่อพัฒนานักศกึษา ดังนี ้

                     1.1  มนีโยบายหรือแนวทางการสงเสริมใหอาจารยผูสอนตระหนักถึงความสําคัญและจัด 

การเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤตกิรรมการดูแลอยางเอือ้อาทรของนักศึกษาพยาบาล เพื่อใหไดบัณฑิต 

ที่มีคุณลักษณะตามจุดประสงคของหลกัสูตร ซ่ึงรูปแบบการจัดการเรียนการสอนทีพ่ัฒนาขึ้นนี้ สามารถ

นําไปเปนตัวอยางหรือนาํไปประยุกตใชในการจัดการเรียนการสอนได 

   1.2  ใหการสนับสนนุอยางเปนรูปธรรม เชน สนับสนนุงบประมาณสําหรับการศึกษาวิจัย 

เพื่อพัฒนาการเรียนการสอนที่สงเสริมใหเกิดการดูแลอยางเอื้ออาทร  จัดประชุมวิชาการเพื่อระดมสมอง

หาแนวทางการจัดการเรียนการสอนที่เหมาะสมกับบริบทของแตละแหง หรือจัดใหมีเวทีการแลกเปลี่ยน

เรียนรูสําหรับการจัดการเรียนการสอนที่สงเสริมการดูแลอยางเอื้ออาทร  เปนตน 

   1.3  จัดโครงการครูตนแบบหรือโครงการที่สงเสริมสนบัสนุนใหอาจารยผูสอนมทีกัษะในการ

กระตุนจูงใจใหนกัศึกษาพยาบาลมพีฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร เชน ทักษะการสะทอนคิด การฝกสติ 

สมาธิ การอบรมธรรมะ เปนตน เนื่องจากผลการวิจยัชี้ใหเหน็วา ครูคือตนแบบที่สําคัญของนักศึกษาในการ

ที่จะมพีฤติกรรมเอื้ออาทรหรือไมเอื้ออาทร 
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 2. ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 
 ผูวิจัยมีขอเสนอแนะสาํหรบัอาจารยพยาบาลในการนาํรูปแบบการจัดการเรียนการสอนไปใช

ควรดําเนนิการดังนี ้

  2.1  เตรียมอาจารยโดยมีการประชุมรวมกันเพื่อใหเขาใจแนวคิดและหลักการพืน้ฐานสาระ

การเรียนการสอน กระบวนการเรียนการสอน การประเมนิประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

รวมทัง้วางแผนบูรณาการรูปแบบการจัดการเรียนการสอนเขากับรายวิชาหลัก โดยสามารถปรับกจิกรรมให

เหมาะสมกับลักษณะวิชาเชน การปรับเวลาในแตละกิจกรรม ปรับตารางกิจกรรมในแตละสัปดาหให

เหมาะสมสอดคลองกับบริบทของรายวิชาหรือสภาพแหลงฝก 

   2.2  อาจารยผูสอนสามารถปรับกิจกรรมยอยเพื่อใหการเรียนการสอนมีความนาสนใจ มาก

ข้ึน เชน เกมสตางๆในกจิกรรมสรางเสริมความสัมพันธในขั้นนาํเขาสูกระบวนการเรยีนการสอน เปนตน 
3. ขอเสนอแนะสําหรับการทําวจิัยครั้งตอไป 

                       3.1  ควรมีการศึกษาวจิัยใน นักศึกษาพยาบาลตั้งแตชั้นปที่ 2 ที่เพิ่งเริม่มีการฝกปฏิบัติงาน 

ไปจนถึงการศกึษาในนกัศึกษาพยาบาลตัง้แตชั้นปที ่4 ทั้งในแบบตัดขวางและแบบระยะยาว เพื่อศึกษา

พัฒนาการของผูเรียน 

 3.2  ควรมีการศึกษาซ้ําในรายวิชาอื่น เพือ่เปรียบเทียบหรือยืนยันผล รวมทัง้ศึกษาปญหา

และอุปสรรคที่อาจเกิดขึ้น เพื่อนํามาปรับปรุงรูปแบบการเรียนการสอนใหสมบูรณข้ึน 

 3.3  ในการทดลองครั้งตอไป อาจมกีารควบคุมตัวแปรบางอยางที่เกีย่วของ เชน  สภาพ 

แวดลอมของแหลงฝก  ความเอื้ออาทรของอาจารยนิเทศหรือกลุมเพือ่น  รวมทัง้อาจจะตองพฒันา

เครื่องมือในการวัดพฤตกิรรมใหมีความละเอียดมากขึ้น หรือมหีลายชิน้มากขึ้น เชน มีการวัดเจตคติ

ของผูเรียนรวมดวย เพื่อใหไดผลที่ครอบคลุมมากขึน้ 
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แบบสัมภาษณความคิดเห็นของผูที่เกี่ยวของกับการจัดการเรียนการสอน 
ทางการพยาบาลในประเด็นเกี่ยวกับการดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring) 

 
 
คําชี้แจง :  

ขอ 1  แบบสัมภาษณความคดิเห็นของผูที่เกี่ยวของกับการจัดการเรียนการสอนทางการ 

พยาบาลในประเด็นเกีย่วกบัการดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring)  มีจุดมุงหมายเพื่อรวบรวมขอมูลทีจ่ะนาํ 

ไปสูการพัฒนารูปแบบการจดัการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของ 

นักศึกษาพยาบาล  ซึ่งเปนการดําเนนิงานตามขั้นตอนที ่1 ของการวิจยัในครั้งนี ้

ขอ 2  ผูทีเ่กี่ยวของกับการจดัการเรียนการสอนทางการพยาบาลในการวิจัยครั้งนี้  ไดแก 

อาจารยพยาบาล  นักศกึษาพยาบาล  และ  ผูรับบริการพยาบาล  ซึ่งการเลือกกลุมตัวอยางไดมาโดย 

การกําหนดเกณฑในการคัดเลือกแบบยึดจุดมุงหมายของการวิจัยเปนหลกั (Purposeful Sampling)  

ขอ 3  ในการสัมภาษณ ผูวจิัยเปนผูดําเนนิการดวยตนเอง  โดยใชวิธกีารสัมภาษณแบบ กึ่ง

โครงสราง (Semi-structured Interview) กับอาจารยพยาบาล และ ผูรับบริการพยาบาล  สําหรับ 

นักศึกษาพยาบาลใชวิธกีารจัดสนทนากลุม (Focus Group Discussion)  แนวการสัมภาษณมีดังนี ้

 
สวนที่ 1.  แบบสัมภาษณความคิดเห็นของอาจารยพยาบาล 
 

1)  การดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring) ในวชิาชีพพยาบาล ตามความคดิเห็นของทาน 

หมายถงึอยางไร………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

2)  การดูแลอยางเอื้ออาทรของผูที่อยูในวชิาชีพพยาบาลตอผูรับบริการมีความสําคญัหรือมี 

ความจาํเปนอยางไร……………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

3)  พฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร  จะตองมีองคประกอบหรือลักษณะการแสดงออก 

อยางไรบาง………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 
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4)  จากประสบการณของทาน  ปจจุบันพยาบาลวิชาชพีมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 

ตอผูรับบริการมากนอยเพียงใด  กรุณายกตัวอยางหรืออธิบายเหตุการณประกอบ……………………. 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

5)  ทานคิดวา  ปจจยัสําคัญที่จะทําใหพยาบาลวิชาชพีมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร  

ตอผูรับบริการมีอะไรบาง………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

6)  จากประสบการณของทาน ในการนิเทศภาคปฏิบัติของนักศกึษาพยาบาล  ทานคิดวา 

ปจจุบันนักศึกษาพยาบาล  มีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการมากนอยเพียงใด  กรุณา 

ยกตัวอยางหรอือธิบายเหตุการณประกอบ………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

7)  ในฐานะที่เปนอาจารยพยาบาล  ทานคิดวาควรจะมแีนวทางการจดัการเรียนการสอน 

อยางไร จงึจะชวยสงเสริมหรือปลูกฝงใหนกัศึกษาพยาบาลมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร ตอผูรับ 

บริการ โดยเปนอุปนิสัยที่คงทน ยัง่ยนื ตอเนื่องไปจนเปนพยาบาลวชิาชีพ…………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 
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สวนที่ 2.  แบบสัมภาษณความคิดเห็นของพยาบาลวิชาชพี 
 

1)  การดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring) ในวชิาชีพพยาบาล ตามความคดิเห็นของทาน 

หมายถงึอยางไร………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

2)  การดูแลอยางเอื้ออาทรของผูที่อยูในวชิาชีพพยาบาลตอผูรับบริการมีความสําคญัหรือมี                           

ความจาํเปนอยางไร …………………………………………………………………………………   . 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

3)  พฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร  จะตองมีองคประกอบหรือลักษณะการแสดงออก 

อยางไรบาง………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

4)  จากประสบการณการทาํงานของทาน  ปจจุบันพยาบาลวิชาชีพมพีฤติกรรมการดูแล 

อยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการมากนอยเพยีงใด  กรุณายกตัวอยางหรืออธิบายเหตุการณประกอบ 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

5)  ทานคิดวา  ปจจยัสําคัญที่จะทําใหพยาบาลวิชาชพีมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร  

ตอผูรับบริการขึ้นอยูกับอะไรบาง และ มีปญหาอุปสรรคอะไรที่จะทาํใหไมเกิดการดูแลอยางเอื้ออาทร 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 
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6)  จากประสบการณของทาน ในการนิเทศภาคปฏิบัติของนักศกึษาพยาบาล ทานคิดวา 

ปจจุบันนักศึกษาพยาบาลมพีฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการมากนอยเพียงใด  กรุณา 

ยกตัวอยางหรอือธิบายเหตุการณประกอบ……………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

7)  ในฐานะที่เปนพยาบาลวชิาชีพ ทานคิดวา สถาบนัการศึกษาพยาบาลควรมีแนวทางการ 

จัดการเรียนการสอนอยางไร  จึงจะชวยสงเสริมหรือปลูกฝงใหนกัศกึษาพยาบาลมพีฤติกรรมการดูแล 

อยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ โดยเปนอุปนิสัยที่คงทน ยัง่ยนืตอเนื่องไปจนเปนพยาบาลวิชาชีพ   

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 
 
สวนที่ 3.  แบบสัมภาษณความคิดเห็นของผูรับบริการพยาบาล 
 

1)  เมื่อทานมารับบริการที่โรงพยาบาล ตองการใหพยาบาลวิชาชีพบริการหรือใหการดูแล 

ทานอยางไร………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

2)  ทานตองการใหพยาบาลใหการดูแลอยางเอื้ออาทรหรือไม  และการดูแลอยางเอือ้อาทร 

ตามความคิดเห็นของทานหมายถงึอยางไร……………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

3)  ตามความคิดเห็นของทาน  การดูแลอยางเอื้ออาทรของผูที่อยูในวิชาชีพพยาบาลตอผูรับ 

บริการ  มีความสําคัญหรือมคีวามจาํเปนอยางไร………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 
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4)  พยาบาลจะตองมีพฤติกรรมหรือลักษณะการแสดงออกอยางไรบาง  จงึจะเรียกวาม ี

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร……………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

5)  จากประสบการณของทาน  ปจจุบันพยาบาลวิชาชพีมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร 

ตอผูรับบริการมากนอยเพียงใด  กรุณายกตัวอยางหรืออธิบายเหตุการณประกอบ…………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

5)  ทานคิดวา  ปจจยัสําคัญที่จะทําใหพยาบาลวิชาชพีมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร  

ตอผูรับบริการขึ้นอยูกับอะไรบาง………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

6)  จากประสบการณของทาน  ทานคิดวาปจจุบันนักศกึษาพยาบาล  มีพฤติกรรมการดูแล 

อยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการมากนอยเพยีงใด  กรุณายกตัวอยางหรืออธิบายเหตุการณประกอบ 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

7)  ในฐานะของผูใชบริการพยาบาล  ทานคิดวาสถาบนัการศึกษาพยาบาลควรมีแนวทาง 

การจัดการเรียนการสอนอยางไร  จงึจะชวยสงเสริมหรือปลูกฝงใหนักศึกษาพยาบาลมีพฤติกรรมการ 

ดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ โดยเปนอุปนิสัยที่คงทน ยัง่ยนืตอเนื่องไปจนเปนพยาบาลวชิาชีพ   

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 
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สวนที่ 4.  แนวการสนทนากลุม (Focus Group Discussion) กบันักศกึษาพยาบาล 
 

1)  การดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring) ในวชิาชีพพยาบาล ตามความคดิเห็นของนักศกึษา 

หมายถงึอยางไร………………………………………………………………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

2)  การดูแลอยางเอื้ออาทรของผูที่อยูในวชิาชีพพยาบาลตอผูรับบริการมีความสําคญัหรือมี 

ความจาํเปนหรือไม อยางไร……………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

3)  พฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร  จะตองมีองคประกอบหรือลักษณะการแสดงออก 

อยางไรบาง………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

4)  ตามความคิดเห็นของนักศึกษา  ปจจุบันพยาบาลวิชาชีพมพีฤตกิรรมการดูแลอยาง เอื้อ

อาทรตอผูรับบริการมากนอยเพียงใด บอกเหตุผลประกอบดวย………………………… …………. 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

5)  นักศกึษาคดิวา  ปจจัยสาํคัญที่จะทาํใหพยาบาลวชิาชีพมีพฤติกรรมการดูแลอยาง เอื้อ

อาทรตอผูรับบริการขึ้นอยูกบัอะไรบาง …………………………………………………………….. 

………..……………………………………………………………… ………… ……………………… 

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 
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5)  จากประสบการณที่เรียนและฝกปฏิบัติการพยาบาล  นกัศึกษาเคยมีความประทับใจตอ  

การดูแลอยางเอื้ออาทรในวชิาชีพหรือไม  กรุณาเลาพรอมบอกเหตุผลความประทับใจนั้น และความ 

ประทับใจในครั้งนัน้ มีผลตอความรูสึกนึกคิดของนักศึกษาหรือไม อยางไร…………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

6)  ในทางตรงกันขาม นักศึกษาเคยมีประสบการณไดพบเห็นหรือประสบดวยตนเองตอการ 

ดูแลที่ไมเอื้ออาทร ในวิชาชพีหรือไม  เหตกุารณคร้ังนัน้มีผลตอความรูสึกนึกคิดของนกัศึกษาอยางไร 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

7)  ตามความคิดเห็นของนักศึกษา  ปจจุบันนกัศึกษาพยาบาลมพีฤติกรรมการดูแลอยาง 

เอื้ออาทรตอผูรับบริการในขณะฝกปฏิบัติการพยาบาลมากนอยเพียงใด และมีปญหาอุปสรรคอะไรที่ 

จะ ทาํใหไมเกดิพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร……………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………… ………… ……… …………… …… 

8)  นักศกึษาคดิวา  สถาบนัการศึกษาพยาบาลหรืออาจารยพยาบาลควรจะมีแนวทางการ 

จัดการเรียนการสอนอยางไร จึงจะชวยสงเสริมหรือปลูกฝงใหนักศึกษาพยาบาลมีพฤติกรรมการดแูล 

อยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ โดยเปนอุปนิสัยที่คงทน ยัง่ยนื ตอเนื่องไปจนเปนพยาบาลวิชาชีพ   

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 
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แบบสัมภาษณความคิดเห็นของผูเช่ียวชาญเกี่ยวกับรูปแบบการจัดการเรียน 
การสอนโดยบูรณาการหลักพุทธธรรมเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแล 

อยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล 

 
คําชี้แจง :  

ขอ 1  แบบสัมภาษณความคดิเห็นของผูเชีย่วชาญเกี่ยวกบัรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

โดยบูรณาการหลักพุทธธรรมเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษาพยาบาลมีจุด 

มุงหมายเพื่อตรวจสอบยืนยนั (Validate) ความถกูตองเหมาะสม และความเปนไปไดของกรอบแนวคิด 

โครงสรางและองคประกอบของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่ผูวจิัยไดสังเคราะหข้ึนในเบื้องตน  

โดยจะรวบรวมความคิดเหน็ของผูเชี่ยวชาญไปเปนขอมูลในการปรับปรุงพัฒนารูปแบบฯใหมีความ 

ถูกตองเหมาะสมและสมบูรณมากขึ้น   

ขอ 2  ผูเชี่ยวชาญในการสัมภาษณคร้ังนี ้ ไดแก  ผูเชี่ยวชาญทางดานการศึกษาพยาบาล  

ผูเชี่ยวชาญทางดานการสอนและการวัดประเมินผล และ ผูเชี่ยวชาญทางดานคุณธรรม จริยธรรมเชิง 

พุทธ  ซึง่การเลือกกลุมตัวอยางไดมาโดยการกําหนดเกณฑในการคัดเลือกแบบยึดจุดมุงหมายของ การ

วิจัยเปนหลกั (Purposeful Sampling)  

ขอ 3  ผูวิจัยดาํเนนิการสัมภาษณผูเชี่ยวชาญดวยตนเอง  ใชวิธกีารสมัภาษณแบบกึ่งโครง 

สราง (Semi-structured Interview)  โดยกอนการสัมภาษณไดสงเอกสารเกี่ยวกับกรอบแนวคิดในการ 

วิจัย  โครงสรางและองคประกอบของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่ผูวิจยัสังเคราะหข้ึนในเบื้องตน 

รวมทัง้สงแนวการสัมภาษณไปใหผูเชี่ยวชาญไดศึกษากอน   แนวการสัมภาษณในขัน้ตอนนี้มีดังนี ้
 

 
 

สวนที่ 1   ความคิดเห็นเกีย่วกับกรอบแนวคิดในการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอน  
1)  กรอบแนวคิด  มีความชดัเจนและมีความเปนไปไดมากนอยเพยีงใดในการนาํมาใชเปน 

รูปแบบการจัดการเรียนการสอนสําหรับนักศึกษาพยาบาล……………………………………………...  

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

2)  กรอบแนวคิด  มีประโยชนมากนอยเพยีงใดในการนาํมาใชเปนรูปแบบการจัดการเรียน 

การสอนเพื่อปลูกฝงใหนักศกึษาพยาบาลมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ…………. 

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 
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3)  กรอบแนวคิด  มีความเหมาะสมและสอดคลองกับบริบททางการศึกษาพยาบาลหรือไม 

เกี่ยวกับ        3.1  หลักพทุธธรรมที่นาํมาใช……………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

                     3.2  การนาํเขาสูกระบวนการเรียนการสอน……………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

                     3.3  กระบวนการเรียนการสอนทีน่ํามาใช……………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

4)  ทานมีขอเสนอแนะเพื่อการปรับปรุงใหกรอบแนวคิดมีความสมบรูณยิ่งขึ้นหรือไม อยางไร 

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 
สวนที่ 2  ความคิดเห็นเกีย่วกับโครงสรางและองคประกอบของรปูแบบการจดัการเรยีนการสอน  

1)  โครงสรางและองคประกอบของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนมีความเหมาะสม และ 

สอดคลองกับกรอบแนวคิดหรือไม อยางไรเกี่ยวกบั….…………………………….............................. 

                     1.1  หลักการและแนวคิดของรูปแบบ……………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

                     1.2  วัตถุประสงคของรูปแบบ……………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

                     1.3  ผลลัพธทีค่าดหวงัของรปูแบบ………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

                     1.4  สาระการเรียนการสอนของรูปแบบ………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 
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                     1.5  กระบวนการเรียนของรูปแบบ………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

                     1.6  การประเมินประสทิธิผลของรูปแบบ………………………………………………... 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

                     1.7  โครงสรางในภาพรวมของรูปแบบ…………………………………………………... 

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

2)  ควรปรับปรุงโครงสรางและองคประกอบของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนอยางไรเพื่อ 

ใหสามารถปลกูฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาลตอผูรับบริการไดดี

ยิ่งขึ้น……………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………. 

….……………………………........................................................................................................ 

 

สวนที่ 3   ขอเสนอแนะอืน่ๆเกี่ยวกับการพฒันารูปแบบการจัดการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงให 

นักศึกษาพยาบาลมพีฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ  

………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

 
ผูวิจัยขอกราบขอบพระคุณเปนอยางสูง  ที่ทานไดกรุณาใหขอคิดเห็นและขอเสนอแนะตางๆ 

ซึ่งมีประโยชนเปนอยางยิ่งในการนําไปปรับปรุงพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอน  เพื่อปลูกฝงให
นักศึกษาพยาบาลเปนผูที่มีความเอื้ออาทรตอผูรับบริการ ซึ่งเปนคุณคาที่สําคัญยิ่งของวิชาชีพพยาบาล 

 

นาง จนิดามาศ โกศลชื่นวิจติร 

นิสิตปริญญาเอก สาขาการวิจัยและพัฒนาหลักสูตร 

มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 
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แบบประเมินความเหมาะสมและความสอดคลองของรูปแบบการจัดการเรียน 
การสอนโดยบูรณาการหลักพุทธธรรมเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแล 

อยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล 

 
คําชี้แจง :  

แบบประเมินรูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลกัพทุธธรรม เพื่อปลูกฝง 

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษาพยาบาลนี้  มีจุดมุงหมายเพื่อใหทานผูเชี่ยวชาญได 

ประเมินความเหมาะสมและความสอดคลองระหวางองคประกอบตางๆของรูปแบบการจัดการเรียน 

การสอนที่ผูวจิัยสรางขึน้ ตลอดจนใหขอเสนอแนะอืน่ๆ เพื่อผูวิจยัจะไดนําไปเปนแนวทางในการแกไข 

ปรับปรุงการจดัการเรียนการสอนใหมีความสมบูรณยิ่งขึน้ 

แบบประเมินมี 2 สวนคือ  แบบประเมินความเหมาะสมของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

และ แบบประเมินความสอดคลองของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน  ดังนี ้

 
สวนที่ 1  แบบประเมินความเหมาะสมของรูปแบบการจัดการเรยีนการสอน 

 

คําชี้แจง :  ขอใหทานพิจารณาวาองคประกอบตางๆของรูปแบบการจดัการเรียนการสอน  มีความ

เหมาะสมมากนอยเพียงใด  โดยทาํเครื่องหมาย ลงในชองที่ตรงกับความคิดเหน็ของทาน  

 
ระดับความเหมาะสม 

รายการประเมิน มาก 

ที่สุด 

มาก ปาน 

กลาง 

นอย นอย

ที่สุด 

ขอเสนอแนะ 

ในการปรับปรุง 

1. หลักการและแนวคิดของรูปแบบ       

   1.1  ปรัชญาและแนวคิดทฤษฎีที่นํามาใชเหมาะสม 

กับบริบทของสังคมไทย 

      

1.2 หลักการและแนวคิดเหมาะสมกับการจัดการเรียน 

การสอนทางการศึกษาพยาบาล 

      

1.3 หลักการและแนวคิดมีความชัดเจนสามารถนําไป 

ใชไดจริง 

      

2. วัตถุประสงคของรูปแบบ       

2.1 วัตถุประสงคเหมาะสมและสอดคลองกับแนวทาง 
การจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาล 

      

   2.2  วัตถุประสงคมีความชัดเจนและวัดประเมินผลได       

   2.3  วัตถุประสงคมีประโยชนตอการพัฒนานักศึกษา       
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ระดับความเหมาะสม 

รายการประเมิน มาก 

ที่สุด 

มาก ปาน 

กลาง 

นอย นอย

ที่สุด 

ขอเสนอแนะ 

ในการปรับปรุง 

3. ผลลัพธที่คาดหวังของรูปแบบ       

    3.1  ผลลัพธที่คาดหวังเหมาะสมและสอดคลองกับ 

แนวทางการจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาล 

      

    3.2  ผลลัพธที่คาดหวังสามารถวัดประเมินผลได       

    3.3  ผลลัพธที่คาดหวังมีประโยชนตอการพัฒนา 

นักศึกษา 

      

4. สาระการเรียนการสอนของรูปแบบ       

    4.1  สาระการเรียนการสอนเหมาะสมและสอดคลอง 

กับแนวทางการจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาล 

      

    4.2  สาระการเรียนการสอนสามารถนําไปปฏิบัติไดจริง       

    4.3  สาระการเรียนการสอนมีประโยชนตอการพัฒนา 

นักศึกษา ทั้งในดานการเรียนและในชีวิตประจําวัน 

      

5. กระบวนการเรียนการสอนของรูปแบบ       

    5.1  หลักการหรือแนวทางของกระบวนการเรียน การ

สอนเหมาะสมและสอดคลองกับแนวทางการจัด การ

เรียนการสอนทางการพยาบาล 

      

    5.2  กระบวนการเรียนการสอนมีประโยชนในการ 

สงเสริมการเรียนรูและพัฒนานักศึกษา 

      

    5.3  กระบวนการเรียนการสอนมีขั้นตอนที่มีความ 

ชัดเจนและสามารถปฏิบัติไดจริง 

      

    5.4  กระบวนการเรียนการสอนมีกิจกรรมการเรียนรูที่ 

นาสนใจ เหมาะสมกับผูเรียน 

      

    5.5  กระบวนการเรียนการสอนมีกิจกรรมการเรียนรูที่ 

เหมาะสมกับเวลา 

      

    5.6  แผนการสอนมีความถูกตองเหมาะสม นําไปใช  

ไดจริง   

      

   5.7  ส่ือการเรียนการสอนมีความถูกตอง เหมาะสม 

นําไปใชไดจริง   

      

    5.8  คูมือผูสอนมีความถูกตองเหมาะสม นําไปใช ได

จริง   

      

    5.9  คูมือผูเรียนมีความถูกตองเหมาะสม นําไปใช ได

จริง   
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ระดับความเหมาะสม 

รายการประเมิน มาก 

ที่สุด 

มาก ปาน 

กลาง 

นอย นอย

ที่สุด 

ขอเสนอแนะ 

ในการปรับปรุง 

6. การประเมินประสิทธิผลของรูปแบบ       

    6.1 วิธีการประเมินผลมีความเหมาะสม สอดคลอง กับ

แนวทางการจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาล 

      

    6.2  วิธีการประเมินผลมีความชัดเจน  สามารถนําไป 

ปฏิบัติไดจริง 

      

    6.3  วิธีการประเมินผลสามารถวัดและประเมินผลได 

ครอบคลุมตามวัตถุประสงค 

      

    6.4  วิธีการประเมินผลถูกตองตามหลักวิธีการวัดและ 

ประเมินผล 

      

    6.5  วิธีการประเมินผลสามารถวัดประเมินผลไดตรง 

ตามสภาพจริง 

      

    6.6  วิธีการประเมินผลเหมาะสมกับผูเรียน       

    6.7  วิธีการประเมินผลเปดโอกาสใหผูที่เกี่ยวของกับ 

การจัดการเรียนการสอนไดรวมประเมิน 

      

    6.8  เครื่องมือประเมินผลมีความถูกตอง ตรงกับ 

เนื้อหาสาระของการเรียนการสอน 

      

    6.9  เครื่องมือประเมินผลสามารถวัดและประเมินผล 

ไดตรงตามสภาพจริง 

      

       

 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม 

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………… 
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สวนที่ 2  แบบประเมินความสอดคลองของรูปแบบการจัดการเรยีนการสอน 
 

คําชี้แจง :  ขอใหทานพิจารณาวาองคประกอบตางๆของรูปแบบการจดัการเรียนการสอน  มีความ

สอดคลองกันหรือไม  โดยทาํเครื่องหมาย ลงในชองทีต่รงกับความคิดเห็นของทาน  

สอดคลอง      หมายถงึ    องคประกอบในรายการประเมนิมีความสอดคลอง สงเสริม และม ี

                                      สวนเกี่ยวของซึง่กนัและกนั 

ไมแนใจ         หมายถงึ    องคประกอบในรายการประเมนินัน้ๆ ไมชัดเจนที่จะบอกไดวาม ี

                                      ความสอดคลอง สงเสริม และมีสวนเกีย่วของซึ่งกนัและกนั 
ไมสอดคลอง  หมายถงึ    องคประกอบในรายการประเมนิไมมีความสอดคลอง  ไมสงเสริม 

                                      และไมมีสวนเกีย่วของซึง่กนัและกัน 
 

รายการประเมิน สอด 

คลอง 

ไมแนใจ ไมสอด 

คลอง 

ขอเสนอแนะ 

ในการปรับปรุง 

1.  สภาพปญหากบัหลกัการและแนวคิดของรูปแบบ     

2.  หลักการและแนวคิดกับวัตถุประสงคของรูปแบบ     

3.  วัตถุประสงคกับผลลัพธที่คาดหวังของรูปแบบ     

4.  วัตถุประสงคกับสาระการเรียนการสอนของรูปแบบ     

5.  วัตถุประสงคกับกระบวนการเรียนการสอนของรูปแบบ     

      5.1  วัตถุประสงคกับกจิกรรมการเรียนรูที่ 1     

      5.2  วัตถุประสงคกับกจิกรรมการเรียนรูที่ 2     

      5.3  วัตถุประสงคกับกจิกรรมการเรียนรูที่ 3     

      5.4  วัตถุประสงคกับกจิกรรมการเรียนรูที่ 4     

      5.5  วัตถุประสงคกับกจิกรรมการเรียนรูที่ 5     

      5.6  วัตถุประสงคกับกจิกรรมการเรียนรูที่ 6     

      5.7  วัตถุประสงคกับกจิกรรมการเรียนรูที่ 7     

      5.8  วัตถุประสงคกับกจิกรรมการเรียนรูที่ 8,10,11,12     

             (เปนกิจกรรมการเรยีนรูเร่ืองเดียวกัน)     

      5.9  วัตถุประสงคกับกจิกรรมการเรียนรูที่ 9     

6.  วัตถุประสงคกับวธิีการประเมินประสทิธิผลของรูปแบบ     
 

ขอเสนอแนะเพิ่มเติม……………………………………………………………………………………............ 

……………………………………………………………………………………………………... 
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แบบประเมินพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล 

(นักศึกษาพยาบาลประเมินตนเอง) 
 
 

ชื่อ/สกุล  นกัศึกษา…………………………ชั้นปที…่……วัน/เดือน/ปที่ประเมิน……………………. 

รายวิชาที่ฝกปฏิบัติงาน…………………….หอผูปวย……………………………………………….. 
 
 
คําชี้แจง :   

แบบประเมินนี้ เปนสวนหนึง่ของการศึกษาวิจัยเรื่อง “การพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการ 

สอนโดยบูรณาการหลักพุทธธรรมเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล” 

เปนการใหนักศึกษาประเมนิพฤติกรรมของตนเองตามความเปนจริงที่ไดปฏิบัติ หรือเปนการฝกวิเคราะห 

และรูจักตนเอง ซึง่การประเมินจะไมมีคําตอบที่ถูกหรือผิด และไมมีผลกระทบตอคะแนนการฝกภาค 

ปฏิบัติแตอยางใด  ผูวจิัยจะประมวลขอมลูและนําเสนอในภาพรวม โดยไมเปดเผยขอมูลของทานเปน 

รายบุคคล 

ขอใหนักศึกษาพิจารณารายการประเมนิพฤติกรรมของตนเองตอผูปวย/ผูรับบริการวา ขณะฝก 

ภาคปฏิบัติในหอผูปวยทานปฏิบัติพฤติกรรมเหลานี้มากนอยเพียงใด  โดยทาํเครื่องหมาย   ลงใน 

ชองที่ตรงกับระดับการปฏิบัติตามความเปนจริงของทานมากที่สุด และขอใหตอบครบทุกขอ   

การพิจารณาระดับของการปฏิบัติมีแนวทางดังตอไปนี ้

ทุกครั้ง       หมายถงึ    กระทําพฤติกรรมนั้นๆ ทุกครั้ง เมื่อปฏิบัติงานบนหอผูปวย 

บอยครั้ง     หมายถงึ    กระทําพฤตกิรรมนั้นๆ เกือบทุกครั้ง เมื่อปฏิบัติงานบนหอผูปวย 

บางครั้ง      หมายถงึ    กระทําพฤตกิรรมนั้นๆ ในลักษณะ ทําบางไมทําบาง ในปริมาณที ่

                                    ใกลเคียงกนั เมื่อปฏิบัติงานบนหอผูปวย 

นอยครั้ง     หมายถงึ    เกอืบจะไมไดกระทํา พฤติกรรมนั้นๆ เมื่อปฏิบัติงานบนหอผูปวย 

ไมไดทํา      หมายถงึ    ไมไดกระทํา พฤติกรรมดังกลาวเลย เมื่อปฏิบัติงานบนหอผูปวย 

 

ขอขอบคุณนักศึกษาที่ใหความรวมมือในการวิจยัครั้งนี ้

 

นาง จนิดามาศ โกศลชื่นวิจติร 

นิสิตปริญญาเอก สาขาการวิจัยและพัฒนาหลักสูตร 

มหาวิทยาลยัศีนครินทรวโิรฒ 
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ระดับของการปฏิบัติ 

พฤติกรรมในการปฏิบัติการพยาบาล ทุกครั้ง บอย 

ครั้ง 

บาง 

ครั้ง 

นอย 

ครั้ง 

ไมได

ทํา 
      

“ มีมนุษยสัมพันธดี ”      
1.  ยิ้มแยมแจมใส  มีกิริยาทาทางที่อบอุนเปนมิตรตอผูปวยและญาติ      
2.  พูดคุยทักทาย ไตถามทุกขสุขอยางเปนกันเองกับผูปวยและญาติ      
3.  พูดจากับผูปวยและญาติดวยถอยคําที่สุภาพ ไพเราะ      
4.  รับฟงคําบอกเลาและปญหาของผูปวยและญาติอยางตั้งใจ      
5.  แสดงทาทีเต็มใจในการตอบคําถามหรือขอสงสัยของผูปวยและญาติ      
6.  ใหขอมูลการดูแลรักษาแกผูปวยและญาติเพื่อใหมีความเขาใจและมั่นใจ      
      

“ มีความเมตตากรุณา”      
1.  ตรวจเยี่ยมอาการ  แสดงความหวงใย เอาใจใสผูปวย      
2.  พูดคุยสอบถามความรูสึก  ปญหา  และความตองการของผูปวย      
3.  ชวยเหลือในการทํากิจกรรมและตอบสนองตอความตองการของผูปวย            
4.  ชวยเหลือผูปวยใหสุขสบาย หรือชวยบรรเทาความเจ็บปวดทุกขทรมาน       
5.  แสดงทาทีเต็มใจและใหการชวยเหลือทันทีที่ผูปวยรองขอ      
6.  ปฏิบัติการพยาบาลอยางออนโยน นุมนวล      
7.  สัมผัสใหกําลังใจผูปวย      
8.  แสดงความเห็นอกเห็นใจ และเขาใจในความทุกขของผูปวยและญาติ      
9.  ไมแสดงกิริยาทาทางรังเกียจผูปวยไมวาจะอยูในสภาพใดๆ      

“ เคารพในคุณคาของความเปนมนุษย ”      
1.  ใหการพยาบาลโดยเคารพสิทธิ์ของผูปวย ขออนุญาตและอธิบายใหเขาใจ  

      ทุกครั้ง 
     

2.  ใหการพยาบาลดวยความสุภาพ เคารพศักดิ์ศรีของผูปวย เชน  ไมยกสิ่งของ 

      ขามตัว  ระมัดระวังไมเปดเผยรางกายผูปวย    เปนตน 
     

3.  ใชคําพูดที่ใหเกียรติ ไมออกคําส่ัง ตวาด หรือแสดงอํานาจกับผูปวย      
4.  ใหการดูแลผูปวยอยางเสมอภาคกัน ไมเลือกชั้นวรรณะ      
5.  เขาใจในความแตกตางของบุคคล ไมถือโกรธเมื่อผูปวยแสดงอารมณตางๆ      
6.  ไมพูดตําหนิ หรือตอบโตพฤติกรรมดานลบของผูปวย       
7.  มีความยืดหยุนและผอนปรนในการใชกฎระเบียบตางๆ      
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ระดับของการปฏิบัติ 

พฤติกรรมในการปฏิบัติการพยาบาล ทุกครั้ง บอย 

ครั้ง 

บาง 

ครั้ง 

นอย 

ครั้ง 

ไมได

ทํา 
      

“ มีกลยุทธและทักษะในการบริการ ”      
1. ใหการดูแลชวยเหลือผูปวยไดอยางถูกตอง เหมาะสม       
2.  สังเกต ติดตามอาการของผูปวย และใหการชวยเหลือไดทันทวงที      
3.  ปฏิบัติการพยาบาลอยางรอบคอบ ระมัดระวังไมใหเกิดความผิดพลาด      
4.  สามารถตัดสินใจ แกไขปญหาใหกับผูปวยไดอยางเหมาะสม      
5.  ใหความรูและคําแนะนําในการปฏิบัติตัวแกผูปวยและญาติ      
      

“ ยึดมั่นผูกพันในภาระหนาที่ ”      
1.  ยินดี และเต็มใจปฏิบัติการพยาบาลโดยไมแสดงกิริยาเบื่อหนาย ยอทอ      
2.  ตรงตอเวลาและรับผิดชอบตอภาระหนาที่      
3.  ใหเวลากับผูปวยและญาติ      
4.  มีการควบคุมอารมณ ไมหงุดหงิดฉุนเฉียวขณะปฏิบัติหนาที่      
5.  วางตัวเหมาะสม มีบุคลิกภาพที่นาเชื่อถือ      
      

“ สงเสริมใหมีสุขภาพดีแบบองครวม ”      
1.  ดูแล แกไขปญหาของผูปวยทั้งทางดานรางกายและจิตใจ      
2.  ไวตอความรูสึก และสนใจเอาใจใสตอความรูสึกของผูปวย      
3.  เปดโอกาสใหญาติมีสวนรวมในการดูแลผูปวย      
4.  เคารพในความเชื่อ  ศาสนา และวัฒนธรรมของผูปวย  ไมแสดงอาการดูหมิ่น 

      ในส่ิงที่แตกตาง 
     

5.  เอื้ออํานวยความสะดวกใหสามารถปฏิบัติตามความเชื่อทางศาสนา และ  

     วัฒนธรรมของผูปวยได   
     

6.  ชวยใหผูปวยไดมีปฏิสัมพันธกับผูอื่นที่มีปญหาคลายกัน      

7.  พูดปลอบโยน ใหกําลังใจแกผูปวยในการแกไขปญหาสุขภาพของตน      
8.  แสดงความยินดีเมื่อผูปวยที่ใหการดูแลมีอาการทุเลา หรือหายจากโรค      
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แบบประเมินพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล 
(อาจารยพยาบาลประเมนิ) 

 
 

ชื่อ/สกุล  นกัศึกษา…………………………ชั้นปที…่…………วัน/เดือน/ปทีป่ระเมิน…………………. 

รายวิชาที่ฝกปฏิบัติงาน…………………….หอผูปวย………………………………………………….. 
 
 

คําชี้แจง :   
แบบประเมินนี้ เปนสวนหนึง่ของการศึกษาวิจัยเรื่อง “การพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการ 

สอนโดยบูรณาการหลักพุทธธรรมเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล”  

เปนการประเมินพฤติกรรมของนักศึกษาวา มีการปฏิบัติตอผูรับบริการตามความเปนจริงอยูในระดับใด 

เพื่อประโยชนสําหรับการพฒันานักศกึษา  การประเมนิจะไมมีคําตอบที่ถูกหรือผิดและไมมีผลกระทบ 

ตอคะแนนการฝกภาคปฏิบัติ 

ขอใหอาจารยนิเทศกรุณาพจิารณารายการประเมินพฤตกิรรมของนักศกึษาพยาบาลวา  ขณะ 

ฝกปฏิบัติงานในหอผูปวยไดปฏิบัติพฤติกรรมเหลานี้มากนอยเพียงใด  โดยทาํเครื่องหมาย  ลงใน 

ชองที่ตรงกับระดับการปฏิบัติตามความเปนจริงมากที่สุด และขอใหตอบครบทุกขอ   

การพิจารณาระดับของการปฏิบัติมีแนวทางดังตอไปนี ้

ทุกครั้ง        หมายถงึ     กระทําพฤติกรรมนั้นๆ ทุกครัง้ เมื่อปฏิบัติงานบนหอผูปวย 

บอยครั้ง      หมายถงึ    กระทําพฤตกิรรมนั้นๆ เกือบทุกครั้ง เมื่อปฏิบัติงานบนหอผูปวย 

บางครั้ง       หมายถงึ    กระทําพฤตกิรรมนั้นๆ ในลักษณะ ทําบางไมทําบาง ในปริมาณที ่

                                     ใกลเคียงกนั เมื่อปฏิบัติงานบนหอผูปวย 

นอยครั้ง      หมายถงึ    เกอืบจะไมไดกระทํา พฤติกรรมนั้นๆ เมื่อปฏิบัติงานบนหอผูปวย 

ไมไดทํา       หมายถงึ    ไมไดกระทํา พฤติกรรมดังกลาวเลย เมื่อปฏิบัติงานบนหอผูปวย 

 

 

 

ขอขอบพระคุณคะ  

 

นาง จินดามาศ โกศลชื่นวิจติร 

นิสิตปริญญาเอก สาขาการวิจัยและพัฒนาหลักสูตร 

มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 
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ระดับของการปฏิบัติ 

พฤติกรรมในการปฏิบัติการพยาบาล ทุกครั้ง บอย 

ครั้ง 

บาง 

ครั้ง 

นอย 

ครั้ง 

ไมได

ทํา 
      

“ มีมนุษยสัมพันธดี ”      
1.  ยิ้มแยมแจมใส  มีกิริยาทาทางที่อบอุนเปนมิตรตอผูปวยและญาติ      
2.  พูดคุยทักทาย ไตถามทุกขสุข อยางเปนกันเองกับผูปวยและญาติ      
3.  พูดจากับผูปวยและญาติดวยถอยคําที่สุภาพ ไพเราะ      
4.  รับฟงคําบอกเลาและปญหาของผูปวยและญาติอยางตั้งใจ      
5.  แสดงทาทีเต็มใจในการตอบคําถามหรือขอสงสัยของผูปวยและญาติ      
6.  ใหขอมูลการดูแลรักษาแกผูปวยและญาติเพื่อใหมีความเขาใจและมั่นใจ      
      

“ มีความเมตตากรุณา”      
1.  ตรวจเยี่ยมอาการ  แสดงความหวงใย เอาใจใสผูปวย      
2.  พูดคุยสอบถามความรูสึก  ปญหา  และความตองการของผูปวย      
3.  ชวยเหลือในการทํากิจกรรมและตอบสนองตอความตองการของผูปวย            
4.  ชวยเหลือผูปวยใหสุขสบาย หรือชวยบรรเทาความเจ็บปวดทุกขทรมาน       
5.  แสดงทาทีเต็มใจและใหการชวยเหลือทันทีที่ผูปวยรองขอ      
6.  ปฏิบัติการพยาบาลอยางออนโยน นุมนวล      
7.  สัมผัสใหกําลังใจผูปวย      
8.  แสดงความเห็นอกเห็นใจ และเขาใจในความทุกขของผูปวยและญาติ      
9.  ไมแสดงกิริยาทาทางรังเกียจผูปวยไมวาจะอยูในสภาพใดๆ      

“ เคารพในคุณคาของความเปนมนุษย ”      
1.  ใหการพยาบาลโดยเคารพสิทธิ์ของผูปวย ขออนุญาตและอธิบายใหเขาใจ  

      ทุกครั้ง 
     

2.  ใหการพยาบาลดวยความสุภาพ เคารพศักดิ์ศรีของผูปวย เชน  ไมยกสิ่งของ 

      ขามตัว  ระมัดระวังไมเปดเผยรางกายผูปวย    เปนตน 
     

3.  ใชคําพูดที่ใหเกียรติ ไมออกคําส่ัง ตวาด หรือแสดงอํานาจกับผูปวย      
4.  ใหการดูแลผูปวยอยางเสมอภาคกัน ไมเลือกชั้นวรรณะ      
5.  เขาใจในความแตกตางของบุคคล ไมถือโกรธเมื่อผูปวยแสดงอารมณตางๆ      
6.  ไมพูดตําหนิ หรือตอบโตพฤติกรรมดานลบของผูปวย       
7.  มีความยืดหยุนและผอนปรนในการใชกฎระเบียบตางๆ      
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ระดับของการปฏิบัติ 

พฤติกรรมในการปฏิบัติการพยาบาล ทุกครั้ง บอย 

ครั้ง 

บาง 

ครั้ง 

นอย 

ครั้ง 

ไมได

ทํา 
      

“ มีกลยุทธและทักษะในการบริการ ”      
1. ใหการดูแลชวยเหลือผูปวยไดอยางถูกตอง เหมาะสม       
2.  สังเกต ติดตามอาการของผูปวย และใหการชวยเหลือไดทันทวงที      
3.  ปฏิบัติการพยาบาลอยางรอบคอบ ระมัดระวังไมใหเกิดความผิดพลาด      
4.  สามารถตัดสินใจ แกไขปญหาใหกับผูปวยไดอยางเหมาะสม      
5.  ใหความรู และคําแนะนําในการปฏิบัติตัวแกผูปวยและญาติ      
      

“ ยึดมั่นผูกพันในภาระหนาที่ ”      
1.  ยินดี และเต็มใจปฏิบัติการพยาบาลโดยไมแสดงความเบื่อหนาย ยอทอ      
2.  ตรงตอเวลาและรับผิดชอบตอภาระหนาที่      
3.  ใหเวลากับผูปวยและญาติ      
4.  มีการควบคุมอารมณ ไมหงุดหงิดฉุนเฉียวขณะปฏิบัติหนาที่      
5.  วางตัวเหมาะสม มีบุคลิกภาพที่นาเชื่อถือ      
      

“ สงเสริมใหมีสุขภาพดีแบบองครวม ”      
1.  ดูแล แกไขปญหาของผูปวยทั้งทางดานรางกายและจิตใจ      
2.  ไวตอความรูสึก และสนใจเอาใจใสตอความรูสึกของผูปวย      
3.  เปดโอกาสใหญาติมีสวนรวมในการดูแลผูปวย      
4.  เคารพในความเชื่อ  ศาสนา และวัฒนธรรมของผูปวย  ไมแสดงอาการดูหมิ่น 

      ในส่ิงที่แตกตาง 
     

5.  เอื้ออํานวยความสะดวกใหสามารถปฏิบัติตามความเชื่อทางศาสนา และ  

     วัฒนธรรมของผูปวยได   
     

6.  ชวยใหผูปวยไดมีปฏิสัมพันธกับผูอื่นที่มีปญหาคลายกัน      

7.  พูดปลอบโยน ใหกําลังใจแกผูปวยในการแกไขปญหาสุขภาพของตน      
8.  แสดงความยินดีเมื่อผูปวยที่ใหการดูแลมีอาการทุเลา หรือหายจากโรค      
      

 
 

ลงชื่อ…………………………..อาจารยนิเทศผูประเมิน 
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แบบสัมภาษณผูรับบริการเกี่ยวกับ 
พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล 

 

ชื่อ/สกุล ผูปวย……………………อาย…ุ……ป  หอผูปวย………………………………………….. 

ชื่อ/สกุล นักศกึษาที่ดูแล…………………………ชั้นปที…่……รายวิชาที่ฝกปฏบัิติงาน.…………… 

วัน/เดือน/ปทีสั่มภาษณ……………………………………………………………………………….. 
 
 
คําชี้แจง :  

ขอ 1  แบบสัมภาษณนี้  มีจดุมุงหมายเพื่อรวบรวมขอมูลที่เปนความคดิเห็นหรือความรูสึก 

ของ ผูรับบริการเกี่ยวกับพฤติกรรมการดแูลอยางเอื้ออาทรของนกัศึกษาพยาบาล ในขณะที่ฝกภาค 

ปฏิบัติ เพื่อนาํไปประกอบการอภิปรายผลการประเมนิตนเองของนักศกึษาพยาบาล และ การประเมิน 

โดยอาจารยพยาบาล ซึ่งเปนการดําเนนิงานตามขั้นตอนที ่3 ของการวิจัยในครัง้นี ้

ขอ 2  ผูรับบริการพยาบาลในทีน่ี้ ไดแก  ผูรับบริการที่นกัศึกษาพยาบาลในกลุมตัวอยางได 

รับมอบหมายใหรับผิดชอบดูแลในระหวางการฝกปฏิบัติงาน ซึง่อยูในชวงระยะเวลาของการวิจยั  

ขอ 3  ในการสัมภาษณ ผูวจิัยเปนผูดําเนนิการดวยตนเอง  โดยใชวิธกีารสัมภาษณแบบ กึ่ง

โครงสราง (Semi-structured Interview)  แนวการสัมภาษณมีดังนี ้

 
 

ขอ 1  นักศึกษาพยาบาลที่ใหการดูแลทาน  เปนอยางไรบาง…………………………........... 

…………………………………………………………………………………………………………… 

         1.1  ยิ้มแยมแจมใส  พูดคุยไตถามทุกขสุขอยางเปนกนัเองหรือไม……………………. 

……………………………………………………………………………………………………………. 

         1.2  พูดจากับผูปวยและญาติดวยถอยคําที่สุภาพ ไพเราะหรือไม…………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………. 

         1.3  รับฟงคําบอกเลาและปญหาของผูปวยและญาติอยางตั้งใจหรือไม……………… 

……………………………………………………………………………………………………………. 

         1.4  ใหขอมูลการดูแลรักษา และแสดงทาทีเต็มใจในการตอบคาํถามหรือขอสงสัยแก 

ผูปวยและญาติหรือไม……………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………. 
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ขอ 2  เมื่อปฏิบัติการพยาบาล นักศึกษาพยาบาลใหการดูแลอยางไร……………………… 

…………………………………………………………………………………………………………… 

         2.1  ใหความสนใจ ดูแลเอาใจใส ตรวจเยี่ยมผูปวยอยางสม่ําเสมอหรือไม…………… 

……………………………………………………………………………………………………………. 

         2.2  สัมผัสและใหการพยาบาลผูปวยอยางนุมนวล หรือไม…………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………. 

2.3  พูดคุยสอบถามความรูสึก ปญหา หรือความตองการของทานขณะใหการพยาบาล 

หรือไม…………………………………………………………………………………………………….. 

         2.4  ชวยเหลือในการทํากจิกรรมและตอบสนองตอความตองการของทานหรือไม…… 

……………………………………………………………………………………………………………. 

2.5  ชวยเหลือใหสุขสบาย หรือบรรเทาความเจ็บปวดทุกขทรมานหรือไม…………….. 

……………………………………………………………………………………………………………. 

 2.6  มีทาทีเหน็อกเห็นใจ และเขาใจในความทกุขของผูปวยและญาตหิรือไม…………. 

…………………………………………………………………………………………………………….. 

2.7  หงุดหงิด อารมณเสียเมือ่ใหการดูแลหรือแสดงกิริยาทาทางรังเกียจผูปวยหรือไม 

…………………………………………………………………………………………………

………….ขอ 3  นักศึกษาพยาบาลปฏิบัติตอผูปวยและญาติอยางไร………………………………….. 

……………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………… 

……………………………………………………………………………………………………………. 

…………………………………………………………………………………………………………… 
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แบบประเมินความพึงพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 
(สําหรับนักศกึษา) 

 
 
คําชี้แจง :  

แบบประเมินฉบับนี้ มจีุดมุงหมายเพื่อใหนักศึกษาไดทีผ่านการเรียนรูตามรูปแบบการจัด การเรียน

การสอนโดยบรูณาการหลกัพุทธธรรมเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของ นกัศึกษาพยาบาล 

ประเมินความพึงพอใจตลอดจนใหขอเสนอแนะตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอน ดังกลาว   การประเมิน

ไมมีคําตอบทีถู่กหรือผิด และไมมีผลกระทบตอคะแนนการฝกภาคปฏิบัติของ นักศกึษาแตอยางใด   ผูวิจัย

จะประมวลขอมูลและนาํเสนอในภาพรวมโดยไมเปดเผยขอมูลของทาน 

เปนรายบุคคล เพื่อที่จะไดนาํไปเปนแนวทางในการปรับปรุงรูปแบบการจัดการเรียนการสอนใหมีความ 

สมบูรณยิ่งขึ้น   ขอใหนักศกึษาพิจารณารายการประเมนิ แลวทําเครื่องหมาย   ลงในชองที่ตรงกับ ความ

คิดเห็นของทานมากที่สุด 

 

 

ขอขอบคุณนักศึกษาที่ใหความรวมมือในการวิจยัครั้งนี ้

นาง จนิดามาศ โกศลชื่นวิจติร 

นิสิตปริญญาเอก สาขาการวิจัยและพัฒนาหลักสูตร 

มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 
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ระดับความพึงพอใจ 

รายการประเมิน มาก 

ที่สุด 

มาก ปาน 

กลาง 

นอย 

 

นอย 

ที่สุด 
      

1. ประโยชนของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน      
    1.1   มีประโยชนตอการปฏิบัติการพยาบาล      
    1.2   มีประโยชนตอการพัฒนาตนเอง      
    1.3   มีประโยชนตอการพัฒนาวิชาชีพ      
    1.4   สงเสริมใหมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ      
      

2.  กระบวนการเรียนการสอน      
     2.1  การปฐมนิเทศ ชี้แจงหลักการและวัตถุประสงคของรูปแบบ      
     2.2  กิจกรรมการนําเขาสูกระบวนการเรียนการสอน      
     2.3  เนื้อหาสาระการเรียนการสอน      
     2.4  เอกสารประกอบการสอน (คูมือ ใบงาน  เอกสารประกอบการบรรยาย)      
     2.5  ส่ือการเรียนการสอน  (วีดิทัศน  โสตทัศนูปกรณ  อุปกรณอื่นๆ)      
      2.6   กิจกรรมการเรียนการสอน      
     2.7   งานที่มอบหมาย      
     2.8   ระยะเวลาของการเรียนการสอน       
     2.9    วิธีการประเมินผล      
     2.10  อาจารยผูสอน       
     2.11  อาจารยนิเทศ      
     2.12  วิทยากรพิเศษ      

      

 
ขอเสนอแนะเพิ่มเติม……………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………….……

………………………………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………….……

………………………………………………………………………………………………………. 

………………………………………………………………………………………………….…… 
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รายนามผูทรงคุณวุฒิตรวจสอบความเหมาะสมและความสอดคลองของ 
รูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลักพุทธธรรมเพื่อปลูกฝง

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล 
 
 

1. รองศาสตราจารย ดร.กุลยา  ตันติผลาชีวะ 

   คณะศึกษาศาสตร  มหาวิทยาลัยศรีนครินทรวิโรฒ 

2.  ผูชวยศาสตราจารย ดร. ทัศนีย  ทองประทีป 

      ภาควิชาการพยาบาลอายุรศาสตร-ศัลยศาสตร   วทิยาลัยพยาบาลเกื้อการุณย 

3.   ผูชวยศาสตราจารย ดร.กนกนุช  ชืน่เลิศสกุล 

                      คณะพยาบาลศาสตร  มหาวทิยาลยับูรพา 

4.   พระครูปลัดสุวัฒน  พรหมคุณ 

วัดญาณเวศกวัน  จ. นครปฐม 

5.   พระมหาพงษนรินทร  ฐิตวังโส 

วัดสุทัศนเทพวราราม  กรุงเทพฯ 

6. ดร.การุณย  ประทุม 

                วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนน ีชลบุรี 

               7.  ดร. วิลเลียม  วิมุกตายน 

                      สถาบนัการจดัการทรัพยากรบุคคลเพื่อการเพิ่มผลผลิต / ประธานชมรมพุทธจิตสุนทรีย 

    8.  ดร. งามนิตย  รัตนานกุูล 

                      วทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนน ีกรุงเทพ 

               9.  ดร. สุมนา  โสตถิผลอนันต 

           วิทยาลยัพยาบาลบรมราชชนนี กรุงเทพ 

               10.  อาจารย ภิญญา หนูภักด ี

                       วทิยาลัยพยาบาลบรมราชชนน ีกรุงเทพ 

               11.  อาจารย นิรามัย  อุสาหะ 

                       วทิยาลัยพยาบาลบรมราชชนน ีกรุงเทพ 

                12.  อาจารย วนัดี  ไชยทรพัย 

                       วทิยาลัยพยาบาลบรมราชชนน ีกรุงเทพ 
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ภาคผนวก ง. 
แผนการสอน 
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ภาคผนวก จ. 
เอกสารประกอบการสอน 
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คูมือประกอบการใช 
 

รูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลักพุทธธรรม
เพ่ือปลูกฝง 

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศกึษาพยาบาล 
 
 
 

 
 
 
 
 

พัฒนาโดย 
จินดามาศ  โกศลชื่นวจิิตร 

นิสติปริญญาเอก สาขาการวิจยัและพัฒนาหลกัสตูร 
มหาวิทยาลยัศรีนครินทรวิโรฒ 
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คํานํา 
 

การดูแลอยางเอ้ืออาทร (Caring)  เปนหัวใจและเปนเอกลักษณของวิชาชีพที่พยาบาลสามารถ

ปฏิบัติบทบาทหนาทีน้ี่ไดอยางเปนอิสระ  จึงเปนสิ่งที่ตองปลูกฝงใหผูที่จะเปนพยาบาลไดตระหนกัถึงความ 

สําคัญ มีเจตคติ และมีพฤติกรรมที่เอ้ืออาทรตอผูรับบริการอยูเสมอ    ผูวิจัยในฐานะที่เปนอาจารยพยาบาล 

จึงไดพัฒนารปูแบบการจัดการเรียนการสอนโดยนําหลกัพทุธธรรมมาบูรณาการในกิจกรรมการเรยีนการสอน 

โดยมีจุดมุงหมายเพื่อปลูกฝงใหนักศึกษาพยาบาลมีเจตคติที่ดี มีคุณธรรม จริยธรรม ในการชวยเหลือเกื้อกูล

เพื่อนมนุษยใหมีสุขภาพด ีนําไปสูการปฏิบัติการพยาบาลที่มีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ  

ดังนัน้  ผูวิจัยจึงไดจัดทําคูมือประกอบการใชรูปแบบการจัดการเรียนการสอนขึ้น  เพือ่ใหอาจารยผูสอน และ

นักศึกษาพยาบาล มีความรูความเขาใจในแนวคิด หลักการ  วัตถุประสงค  สาระ  กิจกรรมการเรียนการสอน  

และวิธีการประเมินผล  ตามแนวทางของรูปแบบ 

ผูวิจัยหวงัเปนอยางยิ่งวา  คูมือฉบับนี้จะสามารถนําไปใชเปนแนวทางในการจัดการเรียนการสอน

เพื่อปลูกฝงและสงเสริมใหนกัศึกษาพยาบาลมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ ไดอยางมี

ประสิทธิผลในโอกาสตอๆไป 

 
จินดามาศ  โกศลชื่นวิจิตร 
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รูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลกัพทุธธรรมเพื่อปลกูฝง 
พฤตกิรรมการดูแลอยางเอือ้อาทรของนกัศกึษาพยาบาล 

 
 
 

ความเปนมาและความสําคัญของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 
 

วิชาชพีพยาบาล  เปนวิชาชพีที่ใหบริการสงัคมในการดูแลสุขภาพและการเจ็บปวยของประชาชน 

งานของพยาบาลจึงเปนงานที่เกีย่วของกับธรรมชาติชีวิตมนุษยคือ  การเกิด  การเจรญิเติบโต  การเจ็บปวย 

และการตาย  ท้ังนี้การเจ็บปวยและการตายถือเปนความทุกขอยางหนึง่ของชีวิต สัมพนัธภาพระหวางเพื่อน

มนุษยที่ใหความชวยเหลือเกื้อกูลกนัในยามทีเ่ผชิญกับความทุกขจึงเปนสิ่งที่มีคุณคาเปนอยางยิง่  โดยปกติ

เมื่อบุคคลเกิดการเจ็บปวยและอยูในสภาพที่ตองการความชวยเหลือทัง้ทางดานรางกายและจิตใจ บุคลากร

ในวิชาชีพสุขภาพจะเปนผูปฏิบัติการใหความชวยเหลอืเพื่อใหกลับคนืสูสภาวะปกติโดยเร็วที่สุด ซ่ึงพยาบาล

เปนบุคลากรทีม่ีบทบาทหนาที่ในการเฝาดแูลผูปวยที่เขามารับการรักษาพยาบาลจึงเปนผูทีท่ํางานใกลชิดกับ

ผูปวยมากที่สุด  ตองเผชิญกับปญหาและสถานการณตางๆของผูปวยตลอดเวลา  การปฏิบัติการดูแลจึงตอง

ดําเนนิไปอยางมีมนุษยธรรม มีความเมตตากรุณาเอื้ออาทรตอมนษุยในยามที่มีความทกุขยากจากความเจ็บ 

ปวยเปนพืน้ฐาน 

การปฏิบัติการพยาบาลใหการดูแลผูปวยอยางมีมนุษยธรรม มีความเมตตากรุณาเอื้ออาทรถือเปน

การชวยเหลือเกื้อกูลเพื่อนมนุษยและจัดเปนการสรางกศุลในชีวิตประจําวนัอยางหนึง่ พลังแหงความเอื้ออาทร

ระหวางพยาบาลกับผูปวย จะชวยสงเสริมเยียวยาใหผูปวยฟนหายจากโรคภัยไขเจ็บท่ีกําลงัเผชิญอยู  ซึง่การ  

ดูแลอยางเอื้ออาทรนัน้ จะเกิดข้ึนไดก็ตอเม่ือพยาบาลมปีฏิสัมพันธที่ดีกับผูปวย  มกีารดูแลที่เขาถงึจิตใจซึ่งกนั

และกัน (Transpersonal Caring) เขาใจความรูสึกนึกคิด และใหความสําคัญกับคณุคาและศักดิ์ศรีของความ

เปนมนุษย จึงเปนการดูแลทีใ่สใจกับมิติทางสุขภาพทุกๆมิติ ไดแก กาย ใจ สังคม และจิตวิญญาณ ใหมีความ

เหมาะสมลงตัว ทั้งนี้เนื่องจากสุขภาพของคนเราเปนผลลัพธท่ีเกิดจากปฏิสัมพันธอันละเอียดออนระหวางกาย 

ใจ สังคม และจิตวิญญาณ   ความสาํเร็จของการดูแลรักษาผูปวย จึงไมไดอยูที่ความสามารถในการรักษาโรค

ทางกายเทานัน้  หากอยูที่ความสามารถในการชวยใหผูปวยเผชิญและผานโรคตางๆไปไดอยางผาสุก  รวมทั้ง

การชวยประคับประคองจิตใจใหเปนปกติและคงไวซ่ึงศกัดิ์ศรีของความเปนมนุษย  การดูแลอยางเอื้ออาทร 

(Caring)  จึงเปนสารัตถะทีสํ่าคัญหรือเปนหวัใจของวชิาชีพพยาบาล  ดังนัน้ ผูที่จะเปนพยาบาลวชิาชีพจงึตอง

มีความเขาใจถึงปฏิสัมพนัธท้ังหมดนี ้ และจะตองเรียนรูทั้งศาสตรและศิลปะทางการพยาบาลอยางเปนระบบ

เพื่อใหสามารถดูแลสุขภาพและการเจ็บปวยของบุคคลแบบองครวมได  
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การนาํเอาความรูในศาสตรตางๆ  มาประยุกตใชไดอยางเหมาะสมกับความตองการดานสุขภาพ

ของผูรับบริการแตละบุคคล โดยอาศัยทักษะการสื่อสารและความเอื้ออาทร เอาใจใส  ถือไดวาเปนศิลปะใน

การดูแลบุคคล (Art of Caring)  เพราะการดูแลบุคคลเปนงานที่ตองมคีวามเขาใจชวีิต และละเอยีดออนตอ

ความเปนมนษุย  เนื่องจากในการปฏิบัติงานของพยาบาลจะตองพบกับผูปวยที่มีความแตกตางหลากหลาย

ทั้งในดานกายภาพ  ความรูสึกนึกคิด  ปฏิกิริยาตอบสนอง  ฯลฯ  ซ่ึงทาํใหมีความตองการการบําบัดรักษาที่

แตกตางกนั   การเรียนรูเพื่อใหเขาถงึมิติทีล่ะเอียดออนตอความเปนมนุษยนี้ จึงไมเพียงตองการความเขาใจ

เทานัน้  แตตองเปนการเรียนรูที่เขาไปในใจและกลอมเกลาจิตใจใหออนโยน  เปยมดวยความมีเมตตากรุณา 

เห็นอกเหน็ใจ  หวงใยเอื้ออาทรตอเพื่อนมนุษย  อันเปนศิลปะของการพยาบาลที่กอใหเกิดความอบอุนใจแก

บุคคลที่อยูในภาวะของความเจ็บปวย   ผลของการสัมผัสลึกลงไปในจติใจ จะทาํใหพยาบาลมองเห็นคุณคา

ความเปนมนษุยของผูปวย  พฤตกิรรมที่แสดงออกในการดูแล จึงเปนไปอยางมีเมตตากรุณา  มีมาตรฐานที่

เทาเทียมกนัทกุคนโดยไมเลอืกชั้นวรรณะหรือสถานะทางเศรษฐกิจสังคม มกีารใชคําพูด และกิริยาทาทางที่

เหมาะสม แสดงถึงการยอมรับและเคารพในความเปนบคุคลของผูปวย ทาํใหเกิดความไวเนื้อเชื่อใจกัน และ

ชวยใหพยาบาลตอบสนองความตองการของผูปวยแตละคนไดตรงตามที่ตองการ  รวมทัง้เหน็ความสําคัญ

ของการมีปฏิสัมพันธตอกัน  ซึ่งเปนแกนสาํคัญอยางหนึง่ของปฏิบัติการพยาบาล และเปนทักษะที่พยาบาล

ทุกคนตองฝกฝนพัฒนาตนตลอดเวลาทีท่าํหนาที่ในวิชาชีพนี ้ 

ในภาวะปจจุบันที่สภาพสงัคมเปลี่ยนแปลงไปตามความเจริญกาวหนาทางเทคโนโลยีในดานตางๆ 

รวมทัง้เทคโนโลยีทางดานการรักษาพยาบาลที่มีความกาวหนาเปนอยางมาก  จนสามารถนาํมาพัฒนาระบบ

การใหบริการใหมีประสทิธิภาพและมีประสิทธิผลในการรักษาพยาบาลไดเปนอยางดี   อยางไรก็ตาม จากผล

การศึกษาวิจัยพบวา  ในการปฏิบัติงานของวิชาชีพพยาบาลยังมีจุดออนปรากฏอยูหลายเรื่อง ปญหาที่พบได

มากก็คือ  การปฏิบัติงานตามงานประจาํ ซ่ึงเนนที่การทาํงานดานการแพทยเปนสวนใหญ  ทําใหมีระบบการ

พยาบาลเกิดข้ึนในงานนอย (พวงรัตน บุญญานุรักษ. 2545: 37)  รวมไปถึงการใหความสําคัญกับการปฏิบัติ 

งานดานเทคนคิ หรือการดูแลเอาใจใสเครื่องมือมากกวาเอาใจใสความตองการของผูรับบริการซึ่งเปนมนุษย  

มีการปฏิบัติตอผูรับบริการเหมือนเครื่องจกัร   เวลาและทรัพยากรตางๆถูกจัดสรรใหกับการดูแลดานรางกาย

มากกวาดานความสัมพันธหรือการตอบสนองตอความตองการของผูรับบริการ  ซ่ึงบางครั้งก็มีเสยีงติติงจาก 

ผูที่มารับการรักษาพยาบาลถึงพฤติกรรมตางๆทีพ่ยาบาลแสดงออก เชน  เฉยชา ไมทุกขรอน  มทีาทหีางเหิน  

ขาดความนุมนวล พูดจาไมไพเราะ ใชอารมณ หงุดหงิดโมโหงาย แสดงกิริยาวาจาไมสุภาพ  นาํเร่ืองที่ไมควร

เปดเผยของผูปวยมาพูดอยางสนุกสนาน  ไมสํารวมกิริยาเทาที่ควร  เปนตน  ซ่ึงพฤตกิรรมดังกลาว แสดงถึง

ปฏิบัติการพยาบาลที่ขาดความเอื้ออาทรหรือขาดสิ่งทีเ่ปนคุณคาสําคญัของวิชาชพี (Schattschneider.1992 

:16, Williams.1997: 2, ทิพาพนัธ ศศิธรเวชกุล. 2541: 25)   
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จากปญหาที่กลาวมานี ้ มีผูต้ังขอสังเกตวา นักศึกษาพยาบาลเมื่อแรกเริ่มเขามาสูวชิาชีพ จะมีจิต 

สํานึกที่เต็มเปยมไปดวยการเสียสละเพื่อผูอ่ืน  ไวตอความรูสึก (Sensitive)  มีความเมตตา  และตระหนักถึง

ศักดิ์ศรี คุณคาของความเปนมนษุย  แตเมื่อสําเร็จการศึกษาและไปปฏิบัติหนาที่ ภาพลักษณท่ีปรากฏมักจะ

ออกมาในลกัษณะของความเย็นชา (Insensitive) ไมเอื้ออาทร และไมตอบสนองตอความตองการของผูปวย 

ซ่ึงสาเหตุอาจจะเกิดจากภาระงานหนักทีต่องเผชิญ ทาํใหเกิดความเคยชินและมุงทํางานเฉพาะหนามากกวา

การคํานงึถงึเรือ่งจิตใจที่มีความลึกซึง้ละเอยีดออน รวมไปถึงการเปลี่ยนแปลงของสภาพสังคมที่มีความเจริญ 

กาวหนาทางดานวิทยาศาสตรและเทคโนโลยีทําใหระบบของกระบวนการใหบริการทางสุขภาพมุงเนนการใช

เทคโนโลยีบาํบัดอาการของโรคมากกวาการคํานงึถงึจิตใจของผูปวย  อีกทั้งเนื้อหาของวิชาการเรียนทีห่นกัไป

ในทางวิทยาศาสตร สวนเนือ้หาทางจริยศาสตรมักจะอยูในลักษณะของการสอดแทรกมากกวาที่จะสอนอยาง

จริงจัง ประกอบกับลักษณะการทาํงานของพยาบาลไมเปดโอกาสใหคํานงึถงึหรือไตรตรองปญหาทางจริยธรรม 

ดวยเหตน้ีุความเปนศิลปะของการพยาบาลจึงดูไมเดนชดัมากเทากับบทบาทของความเปนศาสตร (สิวลี ศิริไล. 

2542:10-12. อางถงึ  Fromer,J.M.1983. Community Health Care and Nursing Process)  ซึง่สอดคลอง

กับผลการวจิัยหลายเรื่องในประเทศไทยทีศึ่กษาเกีย่วกับพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาล ที่พบ 

วา มีพฤติกรรมการดูแลอยูในระดับเหมาะสมปานกลาง  โดยพฤติกรรมที่ผูปวยสวนใหญตองการใหพยาบาล

ปฏิบัติก็คือ การใหความชวยเหลือทันทีเมือ่ขอรอง คําพดูปลอบใจ และการสบสายตาดวยความเปนมิตร  สวน

พฤติกรรมที่ผูปวยสวนใหญไมชอบคือ การพูดจาไมไพเราะ ตะคอก ดูถูก ไมเปนมิตร ไมใหเกียรติ ไมเสมอภาค 

แสดงทาทีไมสนใจ ไมเอาใจใส  รังเกียจ หงุดหงิด โมโหงาย  ใหการพยาบาลไมนุมนวลหรือทาํโดยไมพูดไมจา 

หยอกลอกันเอง และไมใหญาติเขามาเยีย่ม เหลานี้เปนตน   ผลการวิจัยยงัพบอีกวา ผูปวยมีการรับรูพฤติกรรม 

การดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาลต่ํากวาที่พยาบาลคิด โดยเฉพาะในผูปวยสามัญ (สมคิด จันทรนวม.2539, 

ยี่สุน ใจด.ี2540, อิชยา สุวรรณกุล และ นงนุช เชาวศิลป.2542, พิรุณ รัตนวนิช.2542) นอกจากนี้ ผลการศึกษา

ยังพบวา ปญหาที่สําคัญของวิชาชีพพยาบาลในประเทศไทยก็คือ การรับภาระงานที่สูงมาก เนื่องจากพยาบาล

ตองใชเวลาสวนใหญกับงานที่ไมใชงานพยาบาลอยางแทจริง รวมไปถงึการไมเหน็คุณคาของงานที่สามารถใช

ศาสตรทางการพยาบาลไดอยางอิสระ (Care)  แตจะเหน็ความสาํคัญของงานดานการรักษา (Cure) มากกวา 

(สายใจ พัวพนัธ ใน พวงรัตน บุญญานุรักษ.บรรณาธิการ.2546:47)  จากผลการศึกษาวิจยัทีก่ลาวมานี้ แสดง

ใหเหน็วา  ความเอื้ออาทรเปนคุณลักษณะสําคัญของพยาบาลวิชาชพีที่สังคมตองการ ดังนัน้ จึงมีความจาํเปน

ที่จะตองมีการพัฒนาปรับเปลี่ยนพฤติกรรมของพยาบาลในระบบบริการใหมีความเอื้ออาทรมากขึ้น รวมทัง้จะ 

ตองปลูกฝงใหผูที่จะเปนบัณฑิตทางการพยาบาลเหน็ถงึความสาํคัญ และมีพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร

ตอผูปวย ซ่ึงสถาบนัการศึกษาพยาบาลมบีทบาทหนาทีโ่ดยตรงในการผลิตบัณฑิตใหมีคุณสมบัติสอดคลองกับ

ความคาดหวงัของสังคมดังทีก่ลาวมาแลว  



 239 

การปลูกฝงพฤติกรรมการดแูลอยางเอื้ออาทรในวิชาชีพพยาบาล  ควรเริ่มปลูกฝงตั้งแตเม่ือยังเปน

นักศึกษาพยาบาล การจัดการเรียนการสอนจึงเปนสิง่สําคัญที่จะชวยสงเสริมใหเกิดการเรียนรู  เนื่องจากการ

พยาบาลเปนวชิาชีพที่ตองปฏิบัติตอเพื่อนมนุษย  การดแูลอยางเอื้ออาทรจึงควรเปนสิ่งสาํคัญที่ฝงแนนอยูใน

มิติของการปฏิบัติ  ซึ่งศิลปะในการสอนภาคปฏิบัติก็คือ  การแสดงใหนักศึกษาเห็นถึงการถายโยงทฤษฎีไปสู

การกระทําและมีเจตคติท่ีดีในการดูแลเพื่อนมนษุย ฉะนัน้ครูผูสอนจะตองสรางบรรยากาศการเรยีนรูท่ีดีและ

เปนตัวอยางในการดูแลเอื้ออาทรตอผูอ่ืน ตลอดจนมีความเอื้ออาทรตอลูกศิษยและเพื่อนรวมงาน  เพราะถา

หากขาดตนแบบและความเอื้ออาทรจากครู  นกัศึกษาอาจขาดประสบการณการดูแลที่จะสงตอใหกับผูปวย  

การคาดหวังวานักศกึษาจะเปนพยาบาลทีดี่ก็จะเปนเรื่องทีย่าก (ดรุณี รุจกรกานต.2541: 189-190)   

ภารกิจสําคัญของการศึกษาก็คือ การฝกอบรมบุคคลใหพัฒนาปญญา เกิดความรูความเขาใจใน

สภาวะของสิง่ทั้งหลาย มีเจตคติที่ดี และปฏิบัติจัดการกับส่ิงทั้งหลายตามที่ควรจะเปน   การพฒันาปญญา 

จะตองเกิดจากความรูความเขาใจที่เกิดข้ึนในตัวบุคคลเทานัน้ ผูอืน่จะนาํมายัดเยียดหรือบังคับใหรับไวไมได  

การเรียนการสอนจึงตองใชวธิีการแหงปญญา ซึ่งผูเรียนตองเปนอิสระในการใชความคิดและการสืบเสาะคน 

หาความจรงิตางๆ  โดยเฉพาะในเรื่องที่เกีย่วของกับคุณคาในทางความประพฤติปฏิบัติหรือในดานจริยธรรม   

การสอนที่จะไดผลดีนอกจากทําใหมีความรูความเขาใจแลว  จะตองทําใหเกิดความรูสึกที่เห็นถึงคุณคาและ

เห็นความสาํคญั จนมีความเลื่อมใสศรัทธาในการที่จะนําไปประพฤติ ปฏิบัติตน  ภารกิจของผูสอนหรือผูให

การศึกษาทัง้หลาย จึงเปนเพียงผูช้ีนาํหรอือํานวยโอกาสใหผูเรียนดาํเนินเขาสูปญญา ส่ิงที่ดีที่สุดที่ผูสอนที่ดี

จะทาํไดก็คือ ต้ังใจชวยเหลอื พยายามสรรหาอุบาย จัดสภาพการเรียนและกลวิธีสอนที่จะชวยใหผูเรียนเขา 

ถึงปญญาอยางไดผลดีที่สุด (พระธรรมปฎก.2544: 6-9) 

การฝกอบรมบุคคลใหพัฒนาปญญาเพือ่ใหมีชีวิตที่ดีงาม มีการคิดดีปฏิบัติดี มีอยูในหลกัธรรมทาง

พุทธศาสนา โดยพุทธธรรมแสดงหลักการวา การที่จะดาํเนนิชีวิตใหถกูตองหรือมีชีวติที่ดีงามไดนัน้ ตองมีการ

ฝกฝนพัฒนาตนซึ่งก็คือ กระบวนการของ การศึกษาหรือสิกขา ที่ตองมีการฝกฝนใหคิดเปนเพื่อชักนําไปสูการ 

มีความคิดเหน็และมีความเชื่อที่ถูกตองที่เรียกวา สัมมาทิฏฐิ เมื่อมีความคิดเห็นถูกตองแลว การพูด การกระทาํ 

การแสดงออกตางๆก็จะถูกตองดีงามไปดวย กระบวนการศึกษาภายในตัวบุคคลจะเริ่มตนและดําเนนิไปไดตอง

อาศัยการติดตอเกี่ยวของกบัสภาพแวดลอมภายนอกเปนสิ่งผลกัดันหรือเปนปจจัยกอตัว ถาไดรับการถายทอด 

แนะนาํจากแหลงความรูความคิดที่ดีก็จะทําใหเกิดสัมมาทิฏฐิ  ปจจัยแหงสัมมาทิฏฐิจึงมี 2 ประการคือ ปจจัย

ภายนอกหรือวิธีการแหงศรัทธา ซ่ึงเปนอิทธิพลของสิ่งแวดลอมทางสงัคมโดยเฉพาะอยางยิ่ง กัลยาณมิตร และ 

ปจจัยภายในหรือวิธีการแหงปญญา คือ การรูจักคิดพิจารณาดวยตนเอง   กระบวนการของการศึกษาภายใน

ตัวบุคคลนี้มีองคประกอบ 3 ประการคือ ศีล สมาธ ิปญญา หรือเรียกวา ไตรสิกขา หมายถงึ  การอบรมความ

ประพฤติ  ฝกฝนจิต  และ ฝกฝนปญญา  เพื่อนาํไปสูการดําเนนิชีวิตที่ดีงาม (พระธรรมปฎก. 2547: 7-18) 
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นอกจากกระบวนการทางการศึกษาเพื่อพฒันาชวีิตใหดีงามแลว พุทธธรรมยังมีคําสอนที่สามารถนํา 

ไปเชื่อมโยงสูการปฏิบัติทางการพยาบาล เพื่อชวยใหพยาบาลมีจิตใจที่มีความเมตตากรุณา เอ้ืออาทรตอผูปวย 

นั่นคือ พรหมวหิาร4 ไดแก เมตตา กรุณา มุทิตา และ อุเบกขา ซึง่การที่มีพรหมวิหาร4 เปนคุณธรรมประจําใจ

จะทาํใหประพฤติปฏิบัติตนเกื้อกูลผูอ่ืนดวย สังคหวัตถ4ุ คือ ทาน ปยวาจา อัตถจรยิา และ สมานัตตา อันเปน

หมวดธรรมทีม่ีความสมัพนัธกัน เปรียบเสมือนจริยธรรมภาคปฏิบัติท่ีตองเจริญควบคูกัน เพื่อใหเกิดผลดีในการ

ชวยเหลือเกื้อกูลผูอ่ืน (ทัศนยี ทองประทีป.2545:26-55) จะเห็นไดวา พุทธธรรมมีประโยชนเปนอยางมากซึง่ผูท่ี

เกี่ยวของกับการจัดการศึกษาพยาบาล  สามารถนําไปประยุกตใชเปนอีกทางเลือกหนึ่งในการปลกูฝงคุณธรรม 

จริยธรรมใหกบันักศึกษาพยาบาล ทัง้นี้เนือ่งจากพทุธศาสนาเปนศาสนาประจาํชาตไิทย หลักพุทธธรรมจึงผสม 

ผสานอยูในแบบแผนการดาํเนนิชีวิตของคนไทยมาชานาน   คานิยมของบุคคล ไดรับอิทธิพลมาจากวฒันธรรม

ประเพณีแบบชาวพุทธ เชน การออนนอมถอมตน การมเีมตตากรุณา เปนตน พยาบาลไทยจงึควรมีความเขาใจ

ในหลักพทุธธรรม ซ่ึงจะชวยทําใหความสมัพันธระหวางพยาบาลกับผูรับบริการดีข้ึน  

สถาบันการศกึษาพยาบาลในสังกัดกระทรวงสาธารณสขุทําหนาที่ผลิตและพัฒนาบุคลากรมานาน 

กวา 50 ป  จุดมุงหมายของการจัดการศึกษาหลกัสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิตคือ เพือ่ผลิตพยาบาลที่มีความรู 

ความสามารถในการใหบริการสาธารณสุขชุมชนทุกระดบั โดยมุงเนนการดูแลสุขภาพแบบองครวม หลักสูตรที่

สถาบนัการศกึษาในสังกัดใชไดมีการปรับปรุงใหเหมาะสมกับสภาพสังคมไทยมาโดยตลอด สําหรับหลักสูตรที่

ใชอยูในปจจุบนัเปนหลักสูตรแบบบูรณาการ  ซ่ึงไดมีการพัฒนาปรับปรุงใหสอดคลองกับการปฏิรูปการศึกษา

และการปฏิรูประบบสุขภาพ โดยใชมโนทัศนหลกัเปนตวักําหนดเนื้อหา และใชกระบวนการทางปญญาในการ

สงเสริมการเรียนรูของนักศกึษา ปฏิสัมพนัธระหวางผูสอน ผูเรียน และผูรับบริการอยูบนพื้นฐานของทฤษฎกีาร

ดูแลดวยความเอื้ออาทร (สถาบันพระบรมราชชนก.2546:1,7)  การที่หลกัสูตรจะบรรลุวัตถุประสงค ไดผลผลิต

ตามความคาดหวัง ส่ิงที่เปนปจจัยสาํคัญคือ กระบวนการจัดการเรียนการสอนที่จะตองดําเนนิการตามแนวทาง

ของหลักสูตร  การพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่มปีระสิทธภิาพจึงเปนสิง่ที่มีความสําคญั เนื่องจาก

แนวคิดของการดูแลอยางเอือ้อาทรยงัมีความเปนทฤษฎหีรือเปนนามธรรมสูง 

จากความเปนมาและความสําคัญของปญหาที่ไดกลาวมาในเบื้องตน  ผูวิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาวิจัย

เพื่อพัฒนาหารูปแบบการจัดการเรียนการสอนตามแนวทางของหลักสูตร ซึ่งผูวิจัยเห็นวา การนําหลักพุทธธรรม

มาบูรณาการเขากับกระบวนการจัดการเรยีนการสอนเปนแนวทางที่สอดคลองกับบริบทของสังคมไทย  รวมทั้ง

ยังสอดคลองกับแนวคิดการดูแลอยางเอือ้อาทรซึ่งเปนศาสตรสากลทางการพยาบาล  ผูวิจัยคาดหวงัวา ผลของ

การวิจัยในคร้ังนี ้ จะเปนประโยชนตอสถาบันการศึกษาพยาบาล ในสงักัดสถาบันพระบรมราชชนก  กระทรวง

สาธารณสุข สําหรับเปนแนวทางในการจัดการเรียนการสอนที่เปนรูปธรรม  เพื่อปลูกฝงใหนักศึกษาพยาบาลมี

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการตามความมุงหวังของหลักสูตร   
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แนวคดิในการพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอน 
 

การพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนในครั้งนี้  มีจุดมุงหมายสาํคัญเพื่อปลูกฝงใหนักศึกษา

พยาบาลมพีฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการการพยาบาล จึงไดบูรณาการปรัชญาและแนวคิด

ตามหลกัพทุธธรรมมาเปนหลักสําคัญในการจัดกิจกรรมการเรียนการสอน  รวมกับการนําแนวคิดทฤษฎีการ 

ดูแลมนุษยอยางเอื้ออาทร (Caring Theory)  แนวคิดของหลกัสูตรแบบเอื้ออาทร (Caring Curriculum) และ 

แนวคิดทฤษฎีการเรียนรูของกลุมมนุษยนิยม (Humanism)  มาประยกุตใชในการจัดการเรียนการสอนดวย   

จากการศึกษาทบทวนวรรณกรรมที่เกีย่วของพบวา  พุทธธรรมมีหลกัการที่สัมพันธกบัการมองชวีิต

มนุษยและธรรมชาติทัง้หมด  การประยุกตหลักพทุธธรรมสูการจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาล จะชวย

ใหนักศกึษาพยาบาลเรียนรู และมีประสบการณจากธรรมชาติชีวิตของผูปวย  ทาํใหมีความเขาใจในความคิด 

ความเชื่อ และความตองการของผูปวย/ผูรับบริการมากขึ้นนําไปสูปฏบัิติการพยาบาลแบบองครวมที่คํานึงถึง

ปจจัยทัง้ทางดานรางกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณของผูรับบริการ  กระบวนการเรียนการสอนตามหลัก

พุทธธรรมมุงเนนที่การฝกฝนพัฒนาตนทัง้ทางดานพฤติกรรม จิตใจ และปญญา  ใหมีความรูความ เขาใจ มี

เจตคติที่ดี และเหน็คุณคาของการปฏิบัติจนมพีฤติกรรมที่เปนอุปนิสัย   นอกจากนี ้หลักพทุธธรรมยังมีความ

สอดคลองกับแนวคิดทฤษฎีมนุษยนยิมและทฤษฎีการดแูลมนุษยอยางเอื้ออาทร ที่ใหความสําคัญกับคุณคา

และศักดิ์ศรีของความเปนมนุษย  โดยเชื่อวา  มนุษยมีศักยภาพและมแีรงจูงใจภายในที่จะพัฒนาตนเองไปสู

ความเปนมนษุยที่สมบูรณหากไดรับอิสรภาพและเสรีภาพ    การจัดการเรียนการสอนที่เนนคุณคาของความ

เปนมนุษย จึงชวยใหนักศกึษาพยาบาลเขาใจผูอ่ืนและมมีนุษยสัมพนัธที่ดีตอผูปวย/ผูรับบริการ 

 

วัตถุประสงคและผลลพัธที่คาดหวังของรูปแบบการจัดการเรยีนการสอน  
 

การพัฒนารูปแบบการจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลักพุทธธรรมมาประยกุตใชในกิจกรรม 

การเรียนการสอน  มีวัตถุประสงคเพื่อปลูกฝงหรือสงเสริมใหนกัศึกษาพยาบาลมีคุณสมบัติของการเปนผูดูแล

สุขภาพที่เขาถงึจิตใจของบุคคล  มีความเมตตากรุณา  เอ้ืออาทร  สนใจเอาใจใสตออารมณ ความรูสึก ความ

ตองการ และเคารพในศักดิศ์รี สิทธิของผูรับบริการในการปฏิบัติการพยาบาลเพื่อสงเสริมสุขภาพ  ปองกนัโรค  

ดูแลรักษาความเจ็บปวย และฟนฟูสภาพของบุคคลใหมดุีลยภาพในตนเอง สามารถดูแลตนเองไดตามสภาวะ 

ตางๆที่เกิดขึ้นในชีวิต 

 ผลลัพธที่คาดหวัง : 
(1)  นักศึกษาพยาบาลมีเจตคติในการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ 

(2)  นักศึกษาพยาบาลมพีฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ 
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หลกัการพืน้ฐานในจัดการเรยีนการสอนของรูปแบบ 
 

รูปแบบการจัดการเรียนการสอนที่ผูวิจัยพัฒนาขึ้น เปนการนําหลักพุทธธรรมมาบูรณาการใน

รายวิชาภาคปฏิบัติ กล ุมวิชาชีพทางการพยาบาล โดยจัดก ิจกรรมการเรียนการสอนใหนักศกึษาพยาบาลได

เรียนรูจากการฝกฝนพัฒนาตนควบคูไปกบัการลงมือปฏิบัติจริง ในสถานการณจริง  ตามแนวคิดของ ประเวศ 

วะสี (2546: 46-47)  ทีก่ลาวไววา  ในการเรียนรูใดๆจะมมีิติทางจริยธรรมอยูในนัน้เสมอ  การเรียนการสอนจึง

ควรเชื่อมโยงบูรณาการมิติทางจริยธรรมใหเห็นความเปนไปทั้งหมดโดยไมแยกเอาจริยธรรมไปเปนวิชาๆหนึ่ง

แบบแยกสวน ซ่ึงจะทาํใหไมคอยไดผล  จากการศึกษา วิเคราะห สังเคราะหหลักพทุธธรรมและแนวคิดทฤษฎี

ตางๆ ทําใหไดหลักการพืน้ฐานในจัดการเรยีนการสอนของรูปแบบดังนี ้

1)  กระบวนการเรียนการสอนมุงถายทอดแนวคิดของการดูแลอยางเอือ้อาทรและปลูกฝงคุณธรรม 

จริยธรรมในการชวยเหลือเกือ้กูลเพื่อนมนุษยใหมีสุขภาพดีทัง้ทางกาย ใจ สังคม และจิตวิญญาณ 

2)  การปลูกฝงใหนักศึกษาพยาบาลมีเจตคติและพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการ 

อาศัยกระบวนการฝกฝนพฒันาตนตามหลักพุทธธรรมคือ  ไตรสิกขา  ไดแก  ศีล สมาธ ิปญญา  ซ่ึงเปนการ

ฝกฝนทั้งทางดานพฤติกรรม จิตใจ และปญญา  ใหเปนผูที่มีความคิดดี  จิตใจดี และมีการปฏิบติัดี   

3)  คุณธรรมสําคัญที่นาํมาใชสงเสริมใหเกดิการปฏิบัติการพยาบาลที่เอ้ืออาทรตอผูรับบริการ  คือ 

พรหมวหิาร 4  ไดแก เมตตา กรุณา มุทติา อุเบกขา  และ  สังคหวตัถุ 4  ไดแก  ทาน ปยวาจา อัตถจริยา 

สมานัตตา  ซ่ึงเปนหลักธรรมที่ควรปฏิบัติควบคูกันในการชวยเหลือเกื้อกูลผูอ่ืน 

4)  กระบวนการฝกฝนพัฒนาตนของนักศกึษาพยาบาล ดําเนนิการตามพุทธวธิีในการสอน ไดแก 

ปรยัิติ ปฏบิตัิ ปฏิเวธ คือ การไดรับฟง รับรูหลักการหรือทฤษฎี แลวนําไปลงมือปฏิบัติ และเชื่อมโยงความรู

กับการปฏิบัติดวยการสะทอนคิด จนเกิดผลลัพธคือ การมีเจตคติและพฤติกรรมที่ดี 

5)  กระบวนการเรียนรูของนกัศึกษาใหความสําคัญกับ ปจจัยภายนอก หรือ ปรโตโฆสะ คือ การ

เรียนรูจากอาจารย เพื่อน ทีม่ีความเปน กลัยาณมิตร  และ  ปจจัยภายใน หรือ โยนิโสมนสิการ คือ การคิด

พิจารณาไตรตรอง หรือการคิดสะทอนกลบัจากการปฏิบัติเพื่อใหเกิดการเรียนรู เขาใจในตนเองและผูอ่ืน 

6)  ปฏิสัมพนัธระหวางผูสอน ผูเรียน และผูรับบริการตั้งอยูบนพื้นฐานของการดูแลอยางเอื้ออาทร 

ที่ยึดหลักการดูแลเอาใจใสมนุษย และการเห็นคุณคาของมนษุย 

7)  ใชกระบวนการพยาบาลที่เนนปฏิบัติการพยาบาลแบบองครวม ในการบูรณาการประสบการณ

การเรียนรูอยางเปนระบบ ซ่ึงการเรียนรูจะเกิดจากการที่ไดนําหลักพทุธธรรมไปใชในกระบวนการพยาบาลและ

มีการสะทอนคิดเพื่อเชื่อมโยงความรูกับการปฏิบัติ จนมคีวามเขาใจ ตระหนกัรู มีความสุข และเหน็คุณคาของ

การปฏิบัติ สงผลใหเกิดเจตคติท่ีดีและมีพฤติกรรมการดแูลที่เอ้ืออาทรตอผูรับบริการเสมอ 
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สาระการเรยีนการสอนของรูปแบบ  
 

 ในการจัดการเรียนการสอนตามแนวทางของรูปแบบ  นอกเหนือจากการใหความรูและหลักการใน

วิชาปฏิบัติการพยาบาลที่จะตองฝกปฏิบติัตามหลักสูตรแลว   สาระสําคัญที่อาจารยผูสอนจะตองใหความรู

เพิ่มเติมแกนักศึกษาพยาบาลมี 3 สวน คือ 
 

(1)  ความหมายและความสําคัญของการดูแลอยางเอื้ออาทรในวิชาชพีการพยาบาล  ซ่ึงมี

สาระสําคัญสรุปไดดังนี้ 

     การดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring)  เปนปฏิสัมพนัธระหวางบุคคลตอบุคคล หรือระหวางบุคคล 

ตอสัตวและสรรพสิ่งตางๆ ทีแ่สดงออกถึงความมเีมตตากรุณา หวงใยเอาใจใส  เขาใจและเห็นใจในความทุกข

ของผูอ่ืน  จึงเปนปรากฏการณที่เปนสากลและเปนคุณธรรมที่ทาํใหมนุษยดํารงอยูในสังคมไดอยางมีความสุข

และมีคุณคา  การดูแลอยางเอื้ออาทรถือเปนคุณธรรมจริยธรรมที่สําคญัของวิชาชพีพยาบาลที่มีบทบาทหนาที่

ในการดูแลผูปวยเปนงานหลกั เนื่องจากเปนสิ่งที่จะทําใหผูที่เจ็บปวยสมัผัสไดถึงคุณคาของการบริการที่มีหวัใจ

ของความเปนมนุษย   สัมพนัธภาพที่ดี สัมผัสที่น่ิมนวล วาจาที่สุภาพไพเราะ จริงใจ และใหเกยีรติ จะสงผลให

ผูปวยมีความอบอุนใจ ปลอดภัย เชื่อถือไววางใจในการรักษาพยาบาลและมีกําลงัใจที่จะตอสูกับโรคภัยไขเจ็บ 

เพื่อการฟนหายจากโรคและการฟนฟูสุขภาพใหเปนปกติ ในขณะเดียวกันพยาบาลก็ไดเรียนรูท่ีจะเปนผูใหหรือ

เปนผูทีท่าํอะไรใหผูอ่ืนกอนดวยใจ ทําใหมีความปติ รูสึกมีคุณคา และมีความสุขอยางลกึซึ้ง ซ่ึงจะเปนแรงเสริม

ใหมีพลงักายพลังใจในการดูแลเอาใจใสผูปวยใหมีคุณภาพยิง่ขึ้น   
  

(2)  การฝกฝนพฒันาตนเพื่อการเปนพยาบาลที่เอ้ืออาทรดวยหลักธรรมไตรสิกขา   มีสาระ 

สําคัญโดยสรุปดังนี ้  

 การพยาบาล เปนงานที่ตองปฏิบัติกับคนที่มีชีวิตจิตใจที่มีความเจ็บไขไดปวย หรืออยูในภาวะที่

มีความแปรปรวนทัง้รางกายและจิตใจซึ่งกอใหเกิดความทุกข  พยาบาลจึงเปนผูที่อยูบนวิถีแหงการปฏิบัติธรรม 

เนื่องจากตองเปนผูท่ีเอ้ือเฟอ เอ้ืออาทรตอความทุกขของผูอ่ืน ดังนัน้ หากพยาบาลขาดความเขาใจในธรรมชาติ

ของชีวิตมนษุย ขาดความเขาใจในงานทีท่ํา ขาดความเขาใจในผูทีเ่จบ็ปวย และ ขาดความเขาใจในตนเอง กจ็ะ

ทําใหงานดาํเนินไปโดยไมราบรื่น เกิดปญหาในตนเอง ทําใหไมมีความสุขในการทํางานในวิชาชพี  

 ปจจัยที่จะชวยใหพยาบาลทําหนาที่ใหไดผลดี แบบที่เรยีกวา“งานก็ไดผลตัวคนก็เปนสุข” จึงเกิด

จากการฝกฝนพัฒนาตนใหเปนผูทีม่ีปญญารูเทาทนัโลกและชีวิต มีคุณธรรมจริยธรรม และ เปนผูที่ควรแกงาน 

ซ่ึงหลกัพทุธธรรม ไตรสิกขา มีหลกัการและแนวทางการปฏิบัติดังกลาว ทั้งนี้เพราะ ไตรสิกขาเปนหลักธรรมแหง

การศึกษาหรือการพัฒนาชีวติมนุษยอยางเปนองครวม คือ การพัฒนากาย (การกระทําหรือพฤติกรรม)  พัฒนา

ใจ (จิตใจ) และ พฒันาปญญา (ความรูความเขาใจ)  ผูที่มีการพัฒนาแลวจึงเปนผูทีคิ่ดดี จิตใจดี และปฏิบัติดี  
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กระบวนการฝกฝนพัฒนาตนตามหลักไตรสิกขา มหีลักการสําคัญ 3 ประการ ไดแก  ศีล สมาธิ 

และปญญา  ซึ่งการพัฒนาทั้ง 3 ดานนี ้จะดําเนนิประสานควบคูกันไปตลอดเวลาและสงผลตอกนั ดังตอไปนี ้  

 ศีล   เปนการฝกฝนพัฒนาตนดานพฤติกรรมใหมีความดีงาม เกื้อกูลตอมนุษยและสิ่งแวดลอม 

ที่แสดงออกดวยการกระทาํทางกายวาจาที่มีความสุจริตเปนปกติ   ซึง่ก็คือ การฝกฝนตนเองใหมรีะเบียบวนิัย 

เพื่อควบคุมความประพฤตหิรือการกระทาํของตนใหเหมาะสม ไมเบยีดเบียนสรางความเดือดรอนใหกบัตนเอง

และสังคม สามารถอยูรวมกับผูอ่ืนไดดี เอื้ออํานวยแกการมีชีวิตที่ดีงามรวมกัน   

สมาธ ิ เปนการฝกฝนพัฒนาตนดานจิตใจหรือเจตจํานง  ซ่ึงก็คือ การพัฒนายกระดบัคุณสมบัติ

ในดานตางๆของจิตใจ  ไดแก  ดานความสามารถ คือ การควบคุมความนึกคิดใหอยูในสภาพที่ม่ันคง มีจิตใจที่

แนวแน มีสติต้ังม่ันในสิ่งที่กาํหนด ไมฟุงซานวอกแวกสายไปมา ดานคณุภาพ คือ การมีคุณธรรมหรือการมีจิตที่

ดีงาม และ ดานสุขภาพของจิต คือ การมคีวามสุขทางจติใจ หรือการมีจิตที่เบิกบาน ผองใส ไมเครียด ไมขุนมวั 

จิตที่มีคุณสมบัติเหลานี้จะอยูในสภาพที่สงบ ปลอดโปรง พรอมสําหรับการใชงาน ทําใหมองเหน็สิ่งตางๆไดตาม

ความเปนจริง ซ่ึงเปนพืน้ฐานของการพฒันาทางปญญาอยางไดผลดีทีสุ่ด 

ปญญา  เปนการฝกฝนพัฒนาตนดานปญญา หรือการมีความรูทีถู่กตองตรงตามความเปนจริง  

ซ่ึงก็คือ การพฒันาดานความรู ความเขาใจ เจตคติ คานยิมใหถูกตองดวยการไตรตรองมองดู พินจิพิเคราะหจน

รูจักและเขาใจสิ่งตางๆตามความเปนจริง ไมยึดติด รูเทาทันธรรมดาของโลกและชวีิต  โดยมองเหน็เหตุและผล 

กระทาํการตางๆดวยสติ รูจักวางใจ วางทาทีปฏิบัติตอโลกและชีวิตไดถูกตองเหมาะสม  ปญญา ทาํใหมีจิตใจที่

กวางขึ้น รูจักที่จะรัก รูจักการให และยอมรับความหลากหลายทางความคิด อันเปนผลจากอัตตาที่ลดลง นาํไป 

สูความตั้งใจทีจ่ะทาํประโยชนเพื่อผูอืน่ และดํารงชีวิตเพือ่ใหเกิดคุณคาแกสังคมอยางแทจริง  
 

(3)  พรหมวหิาร 4  และ สังคหวัตถุ 4  หลักธรรมเพื่อการปฏบิติัการพยาบาลดวยความเอื้อ
อาทร  มีสาระสําคัญสรุปไดดังนี ้

มนุษยในยามที่ประสบกับความเจ็บปวยยอมทําใหเกิดความทุกข ทอแทส้ินหวงั แตเมื่อไดสัมผัส 

กับความเอื้ออาทรของเพื่อนมนุษยดวยกัน  โดยเฉพาะผูท่ีใหการดูแลเยียวยา ประคับประคองใหหายจากความ

ปวยไข ยอมทาํใหเกิดความอบอุนใจ มพีลงัใจ และซาบซึ้งในคุณธรรมของผูที่ใหการดูแลเปนอยางยิ่ง ดังนัน้ผูท่ี 

อยูในวิชาชพีพยาบาล จึงตองไดรับการอบรมปลูกฝงใหเปนผูที่มีความเอื้ออาทรตอคนเจ็บปวยจนเปนคุณธรรม

ประจําใจตลอดเวลาที่ปฏิบัติงานในวชิาชพี   พทุธศาสนามหีลักธรรมที่เปนพืน้ฐานของคุณธรรม จริยธรรมเกีย่ว 

กับความเอื้ออาทรและการชวยเหลือสงเคราะหผูอ่ืน ไดแก พรหมวหิาร4 และ สังคหวัตถุ 4  ซึ่งเปนหลกัธรรมที่

สงเสริมซ่ึงกันและกันหรือพงึปฏิบัติคูกัน  หากพยาบาลไดถือปฏิบัติอยางสม่ําเสมอจะเปนการฝกฝนพัฒนาตน

ทางดานจิตใจที่กอใหเกิดประโยชนสุขทัง้ตอตนเองและผูอ่ืน  หลักธรรมดังกลาวมหีลกัปฏิบัติคือ 
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 พรหมวหิาร 4  หรือหลักธรรมที่ทาํใหมีความเอื้ออาทรตอผูอ่ืน ประกอบดวย 

เมตตา คือ ความเปนมิตรหรือการมีไมตรีจิต ปรารถนาอยากใหผูอ่ืนมีความสุข จึงเปนคุณธรรม 

พื้นฐานที่ชวยพัฒนาจิตใจใหเอ้ืออาทรตอผูอ่ืน พยาบาลที่มีจิตเมตตาจะแสดงออกทางกายวาจา อยางออนโยน 

นุมนวล มีน้าํใจไมตรี ยิ้มแยมแจมใส พูดจาไพเราะ ไมหงุดหงิดโมโห ในขณะที่ใหบริการแกผูปวยและญาติ  

กรุณา คือ  ความสงสาร เหน็อกเห็นใจเมือ่เห็นผูอืน่เดือดรอนและตองการชวยเหลือใหพนทกุข  

อาชีพพยาบาลตองใชความกรุณาเปนอยางมากโดยมีเมตตาเปนพื้นฐาน  เมื่อพบผูปวยที่มีความทุกขทรมาน

จากการเจ็บปวย  พยาบาลที่มีจิตกรุณาจะกระตือรือรน เอาใจใส และเต็มใจชวยเหลอื เพื่อบรรเทาอาการและ

ความไมสุขสบายใหกับผูปวย  

มุทิตา คือ  ความรูสึกยินดีเม่ือเหน็ผูอ่ืนประสบความสุข ความสาํเร็จหรือทําในสิง่ทีถ่กูตองดีงาม 

การแสดงออกถึงมทุิตาจิตของพยาบาลในการปฏิบัติหนาที ่คือ การชื่นชมยินดีเมื่อเหน็ผูปวยมีอาการดีข้ึน หรือ

หายจากโรคภัยไขเจ็บไดกลับไปใชชีวิตกับครอบครัวตามปกติ รวมทั้งการใหกาํลังใจ สงเสริมสนับสนุนใหผูปวย

ประสบความสําเร็จในการดูแลตนเองและฟนฟูสุขภาพเพื่อใหหายจากการเจ็บปวยอีกดวย  

อุเบกขา คือ การวางใจเปนกลาง ใหความเสมอภาคกบัทุกคนโดยไมเลือกที่รักมักที่ชัง มองตาม

ความเปนจริงตอการที่บุคคลจะไดรับผลดีหรือรายตามเหตุปจจัย   พยาบาลที่มีอุเบกขา จะดูแลเอาใจใสผูปวย

อยางเสมอภาคกันโดยไมเลอืกปฏิบัติ และเมื่อไดปฏิบัติหนาทีโ่ดยใชความรูความสามารถอยางเตม็ที่แลว ไมวา 

ผลเปนอยางไรก็สามารถทาํใจใหเขาใจ ยอมรับและประคับประคองจิตใจใหม่ันคง ไมดีใจหรือเสียใจมากเกินไป  

สังคหวัตถุ 4   เปนหลกัธรรมในการชวยเหลือหรือสงเคราะหผูอ่ืน  ประกอบดวย 

ทาน หรือ  การเอื้อเฟอแบงปน  คือ  การให การเสยีสละ เอ้ือเฟอแบงปนในสิ่งที่ตนมี เพื่อเปน

ประโยชนตอผูอ่ืน อาจจะเปนการใหส่ิงของเงนิทอง ใหเวลา ใหความรูความเขาใจ หรือใหอภัย  โดยไมหวงัผล 

ตอบแทนใดๆ  ในการปฏิบัติงาน  พยาบาลสามารถเอื้อเฟอแบงปนใหกับผูปวยไดตลอดเวลา ดวยการเอาใจใส

รับฟงปญหา ใหเวลา ใหการชวยเหลือ ใหคําแนะนํา รวมทั้งใหกาํลังใจในการตอสูกบัโรคภัยไขเจ็บแกผูปวย  

ปยวาจา หรือ การมีวาจาอนัไพเราะ  คือ การรูจักพูดจาดวยถอยคําสุภาพ ไพเราะ พูดในส่ิงที ่

เปนประโยชนและมีเหตุผล  ซ่ึงพยาบาลตองใชวาจาในการติดตอส่ือสารกับผูปวยและญาติอยูเสมอ เพื่อทราบ

ปญหาและใหการดูแลชวยเหลือไดถูกตอง  นอกจากนี ้การมีปยวาจาทีแ่สดงถึงความหวงใย เอ้ืออาทร เห็นอก

เห็นใจ ยงัมีผลทําใหผูปวยอบอุนใจ และมีกําลังใจในการตอสูกับโรคภัยไขเจ็บอีกดวย  

อัตถจริยา หรือ การสงเคราะหประชาชน  คือ  การทําตนใหเปนประโยชนแกผูอ่ืนและสังคม 

ดวยการทําตนใหมีคุณคา ทาํคุณงามความดี หรือชวยเหลือสงเคราะหใหผูอืน่ไดรับประโยชนสุข  ซ่ึงพยาบาล

สามารถกระทาํตนใหเปนประโยชนตอผูปวยและญาติไดตลอดเวลา  ต้ังแตการดูแลชวยเหลือในการทํากิจวัตร

ประจําวนั ไปจนถงึการอนุเคราะห สงเคราะหในดานตางๆ เพื่อใหมีสุขภาพที่ดีทั้งทางรางกายและจิตใจ  
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สมานัตตตา หรือ  การวางตนเหมาะสม   คือ  การวางตนเสมอตนเสมอปลายตอบคุคลตางๆ 

โดยไมเลือกทีรั่กมักที่ชัง ไมดูถูกเหยียดหยามหรือยกตนขมทาน เคารพในความเปนบุคคลและออนนอมตอผูอ่ืน  

ในการปฏิบัติการพยาบาล การวางตนเหมาะสมเปนจรยิธรรมที่มีความจําเปนเปนอยางยิ่ง โดยพยาบาลตองให

การดูแลผูปวยทุกรายอยางเทาเทียมกนั  ไมเลือกปฏิบัติตามฐานะทางเศรษฐกิจและสังคม  เคารพในสิทธิและ

ศักดิ์ศรีความเปนมนุษยของผูปวย  รวมไปถึงการไมเพิกเฉยตอหนาที่และความรับผิดชอบของตน  
 

              สาระสําคัญของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนดังที่ไดกลาวมานี้ จะชวยในการฝกฝนพัฒนาตนของ

นักศึกษาพยาบาล ใหเปนผูท่ีเขาใจความคิด ความเชื่อ และความตองการของผูอ่ืน  นําไปสูการมีพฤติกรรมการ

ดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูปวย/ผูรับบริการ   สําหรับรายละเอียดของเนือ้หาทั้ง 3 สวน จะมีอยูในเอกสารประกอบ 

การเรียนการสอน และในสวนที่ตองฝกฝนปฏิบัติตนจะอยูในกิจกรรมการเรียนการสอน 

 

กระบวนการเรียนการสอนของรปูแบบ 
  

กระบวนการเรยีนการสอนของรูปแบบ ประกอบไปดวย 2 สวนหลักคือ  

1)  การนาํเขาสูกระบวนการเรียนการสอน  หรือ  “การสรางศรทัธา  นําพาใหคิด” 

       เปนการเตรียมผูเรียนและผูสอนกอนที่จะเขาสูกระบวนการเรียนการสอน  ประกอบดวยกิจกรรม

สําคัญ 2 ประการคือ  

 1.1  การชี้แจง  เกี่ยวกับแนวคิด หลกัการ วัตถุประสงค สาระสําคัญ กระบวนการเรียนการสอน 

และการประเมินผล  เพื่อใหเห็นความสาํคญัและเขาใจในแนวทางของรูปแบบการจัดเรียนการสอนทีพ่ัฒนาขึน้   

 1.2  การสรางความสัมพนัธ  ระหวางอาจารยกับนกัศึกษาพยาบาล เพื่อสรางบรรยากาศของ

ความเปนกัลยาณมิตรระหวางครูกับศิษย ซ่ึงเปนปจจัยภายนอกที่จะชกันําใหนักศึกษาใชปจจัยภายในหรือการ

รูจักคิดพิจารณาจนเกิดสัมมาทิฏฐิคือ การเห็นชอบ การมีจิตสํานกึที่ดี มีแรงจูงใจที่จะฝกฝนพัฒนาตนและเขาสู

กระบวนการเรยีนการสอนดวยความตั้งใจ เพื่อใหเปนผูที่มีเจตคติและมีพฤติกรรมทีดี่งาม 

2)  กระบวนการเรยีนการสอน  ประกอบดวย 3 ข้ันตอนหลกัคือ               

      2.1  ขัน้ปริยัติ หรือ “การใหความรูควบคูหลักธรรม”   เปนการใหความรู ความเขาใจในหลกั 

พุทธธรรม ไดแก  ไตรสิกขา พรหมวหิาร4 และ สังคหวัตถุ 4  ซ่ึงเปนหลักธรรมสําคญัที่ไดนํามาประยุกตใชเพื่อ

การปลูกฝงและสงเสริมใหนกัศึกษาเปนพยาบาลที่เอ้ืออาทร ควบคูไปกับการใหความรูทางวิชาการพยาบาลที่

จะตองนาํไปปฏิบัติในการดูแลผูปวย/ผูรับบริการ   การใหความรูควบคูหลักธรรมในขณะที่มีการฝกปฏิบัติการ

พยาบาล จะทาํใหนักศึกษาสามารถบูรณาการธรรมะไปสูการปฏิบัติไดจริง  รวมทัง้ยังสามารถเห็นผลของการ

นําไปปฏิบัตินัน้ไดกระจางชดัยิ่งขึ้น 
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2.2  ขั้นปฏบิติั หรือ “การนอมนาํไปสูการปฏบิัต”ิ  เปนการนาํความรูที่ไดเรียนรูจากขั้นปริยัติ

ไปสูการลงมือปฏิบัติจริง ซ่ึงประกอบดวยกิจกรรมหลกัที่สําคัญ 2 ประการคือ   

     2.2.1  การฝกฝนพฒันาตนในชวีิตประจําวนัดวยหลักธรรมไตรสิกขา   ประกอบดวย

การฝกฝนพัฒนาตนใน 3 ดานคือ  

                   ศีล  หรือ  “กํากบัพฤติกรรม  สํารวมกาย วาจา”   เปนการฝกฝนพัฒนาตนใน ดาน

พฤติกรรม ใหเปนผูทีม่ีวิถชีีวติที่ถูกตอง ดีงามทัง้ทางกาย วาจา  ดวยการฝกตนเองเกีย่วกับกิจกรรมพื้นฐานใน

ชีวิตประจําวันใหมีระเบียบวินัย รูหนาที ่มีความรับผิดชอบ  และควบคุมกํากับการกระทาํของตนใหเหมาะสม 

ไมเบียดเบียนสรางความเดอืดรอนใหกับตนเองและผูอืน่  ปฏิบัติตามกฎ กติกา มารยาทของสงัคม อยูรวมกับ

ผูอ่ืนดวยดีมีความเกื้อกูลกัน   

              สมาธิ  หรือ “มีจิตจดจอ ใจคอมั่นคง ดํารงคุณธรรม”   เปนการฝกฝนพัฒนาตนใน

ดานจิตใจ ใหมีสติต้ังมั่น  แนวแนอยูกับส่ิงทีก่ําหนด ไมฟุงซานหวัน่ไหว  มีความสงบเย็น เบิกบาน แจมใส และ

มีความดงีามดวยคุณธรรม เพื่อใหจิตใจทีม่ีความพรอมสําหรับการใชงานทางปญญาคือ  คิดพิจารณาสิ่งตางๆ

ในการดําเนนิชีวิตประจําวันใหถูกตอง ไดผลดี รวมทัง้มีความพรอมทีจ่ะมอบความรัก ความปรารถนาดีตอผูอ่ืน 

 ปญญา  หรือ  “ไตรตรอง มองเหตุผล  รูจักตน รูจักคน รูจักงาน”   เปนการฝกฝน 

พัฒนาตนใน ดานสติปญญา ใหมีความรู ความเขาใจตอส่ิงทัง้หลายตามความเปนจริง  ดวยการคิดไตรตรอง 

มองที่เหตุและผล   มองตนหรือพิจารณาตนเพื่อใหเขาใจตัวเองและผูอ่ืน จนสามารถหลุดพนจากความยึดติด

ถือมั่น ละคลายความเหน็แกตัว และกระทาํการตางๆที่เกิดประโยชนตอเพื่อนมนุษยและสังคม  
     2.2.2  การนาํคุณธรรมลํ้าคา พรหมวหิาร4  และ สังคหวัตถุ 4  ไปใชในการดูแลผูปวย 

เปนการนาํหลกัธรรมที่ไดจากเรียนรู คือ  พรหมวิหาร 4 และ สังคหวัตถุ 4 ซ่ึงถือเปนคุณธรรมสําคัญของวิชาชพี

พยาบาล ไปใชในการปฏิบติัการพยาบาลทุกข้ันตอนตามกระบวนการพยาบาล ไดแก  การประเมินปญหา  การ

วางแผน  การปฏิบัติการ  และ การประเมนิผล  เพื่อใหเกิดการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูปวย/ผูรับบริการ 

     2.3  ขัน้ปฏิเวธ หรือ  “กระจางชัดดวยการสะทอนคิด”   เปนการเชื่อมโยงความรูดวยการคิด

สะทอนกลับ จากสิ่งที่ไดเรียนรูและลงมือปฏิบัติ (Reflective Practice) ดวยตนเอง   ซ่ึงหมายถงึ  การเรียนรูใน

หลักธรรมแลวนอมนาํไปสูการปฏิบัติดวยการฝกฝนพัฒนาตนและนาํหลักธรรมไปใชในการปฏิบติัการพยาบาล 

การสะทอนคดิเปนกระบวนการทางปญญาที่จะทาํใหเกดิการรูชัด รูแจงในผลของการปฏิบัติ นําไปสูการหาแนว 

ทางแกปญหาและการปรับปรุงตนเองใหดีข้ึน   กระบวนการของการสะทอนคิดม ี5 ข้ันตอน ไดแก  การบรรยาย

ความรูสึกและประสบการณ  การแลกเปลีย่นประสบการณ   การประเมินและวเิคราะหประสบการณ   การสรุป

แนวคิดหรือหาวิธีแกไขปญหา  และ การวางแผนการปฏิบัติหรือทดลองนาํไปใช 
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การจัดการเรียนการสอนโดยบูรณาการหลกัพทุธธรรมเพือ่ปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร

ของนักศึกษาพยาบาล   ผูทีม่ีบทบาทสาํคัญที่สุดที่จะทําใหวัตถุประสงคของการเรียนการสอนบรรลุผลสําเร็จก็

คือ อาจารยท่ีทําหนาที่ดูแลนักศึกษาในขณะที่ฝกปฏิบติังาน  เนื่องจากประสบการณที่ดีจากการมีสัมพนัธภาพ

ที่เอ้ืออาทร (Caring Interaction) ระหวางครูกับศิษยในกระบวนการเรยีนการสอน จะสงเสริมใหนกัศึกษาเกิด

ความปรารถนาที่จะใหการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการอีกทอดหนึ่ง  ดังนัน้ อาจารยจึงควรมบีทบาทดังนี ้

1)  เปนกัลยาณมิตร (Good Friend) คือ  การเปนแหลงความรู หรือเปนเสียงแหงความถูกตองดีงาม

ที่คอยบอกกลาวชี้แจง แนะนํา ส่ังสอน ชวยเหลือ และเปนตัวอยางที่ดีที่ชักนําใหศิษยเกิดสัมมาทฎิฐิคือ คิดชอบ 

เห็นชอบ นําไปสูการประพฤติปฏิบัติตนดวยความถกูตองดีงาม  ซ่ึงในการฝกปฏิบัติการพยาบาล อาจารยท่ีเปน

กัลยาณมิตรตอนักศึกษาจะแสดงออกดวยการมีไมตรีจติ ยิ้มแยมแจมใส ทักทายใหความสนใจ หวงใยเอาใจใส 

ในทุกขสุข เขาใจ เหน็อกเห็นใจ และใหคําแนะนําชวยเหลอืเม่ือมีปญหา  สัมพันธภาพที่เอ้ืออาทรดังกลาวจะทาํ

ใหนักศกึษารูสึกอบอุนใจ เชื่อมั่นในตนเองและวิชาชีพ  สามารถใหการดูแลอยางเอือ้อาทรตอบุคคลอื่นๆได 

2)  เปนแบบอยางที่ดี (Role Model) คือ  การแสดงออกถงึการเปนตัวอยางที่ดีในเชิงวิชาชพีหรือเปน

พยาบาลตนแบบ (Nurse Model) ทีท่ําใหนักศึกษารูสึกศรัทธาอยากประพฤติปฏิบติัตาม ดังนั้น ถาอาจารยเปน

ผูที่มีความสามารถเชงิวิชาชพีคือ มีความรู และทักษะทางการพยาบาลเปนอยางดี  รวมทั้งมีบุคลิกภาพที่อบอุน 

ออนโยน เอ้ืออาทรตอผูปวยในขณะที่ปฏบิัติการพยาบาลรวมกนั ยอมเปนแบบอยางที่ดีที่มีอิทธพิลตอนักศึกษา

มากที่สุด เพราะเปนประสบการณตรงที่สามารถเรยีนรูไดทันที ดังคาํกลาวที่วา “สอนใหรู ทําใหดู อยูใหเห็น” 

3)  เปนผูใหคําแนะนําปรึกษา (Counselor)  เมื่อนกัศึกษามีขอสงสัยหรือปญหาคบัของใจทั้งในเรื่อง

การเรียนและเรื่องสวนตวั  อาจารยจะใหเวลา พรอมที่จะรับฟงปญหา ใหคําปรึกษา ช้ีแนะ เพื่อชวยใหนกัศึกษา

มีความมั่นคงอบอุนทางจิตใจ และหาวิธีแกไขปญหาไดดวยตนเอง 

4)  เปนผูสนับสนุนและเสริมแรง (Supporter)  คือ  เปนผูกระตุน สนับสนุนใหนกัศึกษาไดศึกษาและ

ลงมือปฏิบัติกจิกรรมตางๆในการฝกฝนพฒันาตนและนาํหลักธรรมไปใชในการปฏิบติัการพยาบาล  เสริมสราง

บรรยากาศของการเรียนการสอนที่มีความเอื้ออาทรตอกนั  รวมทั้งเสรมิแรงดวยการชมเชย และใหกําลังใจแก

นักศึกษาอยูเสมอ เพื่อใหมีเจตคติที่ดีและมีพฤติกรรมที่เอ้ืออาทรตอผูปวย 

5)  เปนผูประเมินผลและใหขอมูลยอนกลบั (Evaluator and Reflector)  คือ  การทาํหนาที่ประเมิน 

เจตคติและพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนกัศึกษาในการปฏิบัติการพยาบาล หลังจากทีไ่ดเรียนรู และ 

ฝกฝนพัฒนาตนตามแนวทางของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน  รวมทั้งใหขอมูลยอนกลับแกนกัศึกษา เพื่อ 

ใหมีการแกไขปรับปรุงตนในสวนที่ยงับกพรองอยูใหดียิง่ข้ึน 
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รูปแบบการจัดการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงใหเกิดพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูปวยนี้  เปน

การสงเสริมคณุธรรมจริยธรรมของนักศึกษาพยาบาล ซ่ึงเปนเร่ืองของการพัฒนาจิตใจและสติปญญาเพื่อนําพา

ใหเกิดการพฒันาพฤติกรรมที่ดีงาม จึงตองอาศัยความตั้งใจและการฝกฝนพัฒนาตนเปนสิง่สําคญั บทบาทของ

ผูเรียนจงึควรปฏิบัติดังนี้    

1) ศึกษาคูมือประกอบการจดัการเรียนการสอน เพื่อใหเขาใจเกี่ยวกับแนวคิด หลักการ วัตถุประสงค 

สาระการเรียนการสอน และแนวทางการจดักิจกรรมการเรียนการสอนของรูปแบบ  

2)  เปนผูที่ต้ังใจจะสรางเสริมคุณธรรมจริยธรรมในตนเอง  โดยยึดหลกั “เปดใจ เปดเผย เปดโอกาส” 

ดังตอไปนี้            

 “เปดใจ” คือ  เปนผูท่ีต้ังใจมุงมั่นที่จะพัฒนาตนเอง โดยเปดใจกวางเพือ่เรียนรูและรับเอาหลกัธรรม

ตางๆมาปฏิบติัในชีวิตประจาํวนั เพื่อใหเกดิการเปลี่ยนแปลงในตนเอง 

  “เปดเผย” คือ  เมื่อตั้งใจจะประพฤติปฏบัิติตนตามหลกัคุณธรรมจริยธรรม  แตไมสามารถปฏิบติัได 

ก็ใหยอมรับวา ตนเองยังมีขอบกพรอง เพือ่ที่จะไดแกไขปรับปรุงใหเกดิผลสําเร็จตามที่ต้ังใจไว 

  “เปดโอกาส” คือ  ปวารณาตนใหสามารถยอมรับคําเตือนหรือความคดิเห็นของผูอ่ืน ดวยการรับฟง

แลกเปลี่ยนเรยีนรูประสบการณ  แลวนาํมาสองสะทอนพิจารณาตนเองเพื่อการปรับปรุงแกไข 

3)  เรียนรูจากการลงมือปฏิบัติดวยตนเอง   เม่ือมีความตั้งใจมั่นที่จะพัฒนาหรือเปลี่ยนแปลงตนเอง

ส่ิงที่สําคัญที่สุดคือ  การฝกปฏิบัติใหรูแจงเห็นจริง ไมใชรูแคเพียงทฤษฎีหรือรูในหลักธรรมเทานัน้  เชน  การฝก

ระงับใจ ลด ละ เลิกสิง่ที่ไมดีตางๆ หรือการฝกใจใหมีสมาธิ มีความเมตตากรุณา เปนตน  การฝกปฏิบัตินับเปน

การสรางเสริมคุณธรรมจริยธรรมภายในระดับสูง เพราะการปฏิบัติเทานั้นที่จะทําใหรูได เห็นไดอยางแทจริง 

4)  เปนผูที่มีวนิัย  มีความรับผิดชอบตอการเรียนรูของตน  ดวยการเตรียมตนใหพรอม  กระตือรือรน 

ใฝรูใฝเรียน  รับผิดชอบงานที่ไดรับมอบหมาย  รวมทาํกจิกรรม  รวมแสดงความคิดเห็น  ตลอดจนแลกเปลี่ยน

เรียนรูกับเพื่อนและอาจารย 

5)  เปนกัลยาณมิตร  ดวยการสรางบรรยากาศที่อบอุน เปนมิตรในระหวางเพื่อน  มีการเรียนรูซ่ึงกัน

และกัน  เขาใจและคํานงึถงึความแตกตางระหวางบุคคล  มนี้ําใจ ใหความชวยเหลือเอ้ืออาทรกนั  สนับสนุนให

กําลังใจกัน  การมีเพื่อนรวมแนวทางจะชวยสงเสริมใหการฝกฝนพัฒนาตนสําเร็จไดงายขึ้น  

6)  ประเมินเจตคติและพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของตนเอง ในระหวางที่ฝกปฏิบัติใหการ

พยาบาลตอผูปวยตามความเปนจริง  พรอมทั้งยอมรับการประเมนิของผูอ่ืน และนาํผลการประเมินไปปรับปรุง

พัฒนาตนเอง 
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แนวทางการประเมินผลของรูปแบบ  
 

การประเมนิผลร ูปแบบการจัดการเรียนการสอนทีพ่ัฒนาขึ้นนี ้ แบงเปน 2 สวนคือ 

(1)  ประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน  เปนการประเมินวา  รูปแบบการ

จัดการเรียนการสอนมีประสทิธิผลตอการปลูกฝงใหนักศึกษาพยาบาลมีเจตคติและพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้อ
อาทรมากนอยเพียงใด ซ่ึงประเมินไดดังนี ้

1. น ักศึกษาพยาบาลประเมนิเจตคติและพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของตนเองตามความ

เปนจริง กอนและหลังการเรยีนการสอน โดยใชแบบประเมินเจตคติและแบบประเมนิพฤติกรรมการดูแลอยาง

เอ้ืออาทรท่ี ผูวจัิยสรางขึน้ 

2. อาจารยพยาบาลประเมนิพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของน ักศึกษาพยาบาล กอนและ

หลังการเรียนการสอนจากการสังเกตพฤตกิรรมในระหวางการฝกปฏบิัติงาน โดยใชแบบประเมินพฤติกรรมการ

ดูแลอยางเอื้ออาทรที ่ผูวิจัยสรางขึ้น 

3. ผูวิจัยสัมภาษณความคิดเห็นของผูปวย / ผูรับบริการ ท่ีไดรับการดูแลจากน ักศึกษาพยาบาล

เกี่ยวกับพฤตกิรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของน ักศึกษาพยาบาล เพือ่เปนขอมูลประกอบการวิเคราะห

ประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

(2)  ประเมินความพึงพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอน   เปนการประเมนิความคิดเห็น

ของน ักศึกษาพยาบาล และอาจารยพยาบาล เกีย่วกับความพึงพอใจตอรูปแบบการจัดการเรียนการสอนวามี
มากนอยเพียงใด มีอุปสรรคและขอเสนอแนะอยางไร เพือ่ใหการจัดการเรียนการสอนมีความสมบรูณมากขึ้น 

โดยใชแบบประเมินความพึงพอใจท่ี ผูวิจัยสรางขึ้น 

 การประเมินผลรูปแบบการจัดการเรียนการสอนในการวิจัยครั้งนี้ จะไมนําไปรวมกบัคะแนนการ
ฝกปฏิบัติงานตามปกติของนักศึกษา  การประเมินจงึไมมีผลตอคะแนน  แตจัดทาํข้ึนเพื่อใหทราบถึง

ประสิทธิผลความพึงพอใจ ปญหาอุปสรรค และขอเสนอแนะตางๆ   ดังนัน้ ในการประเมินแตละครั้ง จึงขอให

อาจารยและนกัศึกษาประเมนิตามความเปนจริงทุกครั้ง 
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หนวยการเรยีนรูที่ 1  สรางศรทัธา..นาํพาใหคิด 
 (การนาํเขาสูกระบวนการเรยีนการสอน) 

 
 

แนวคิด 
 

กอนที่จะเขาสูกระบวนการพฒันาบุคคลหรือพัฒนาพฤตกิรรมมนุษยตามหลกัพทุธธรรม

นั้น จะ ตองมกีารเตรียมความพรอมทางดานความคิดความเชื่อที่ถกูตองที่เรียกวา สัมมาทิฎฐิ ใหเกิด

ข้ึนกับบุคคลเปนขั้นตอนแรก  เนื่องจากความคิดความเชื่อที่ถูกตองเปนปญญาในระดับหนึง่  ซึ่งเปน

พื้นฐานสาํคัญหรือเปนจุดเริม่ตนที่จะนาํบคุคลไปสูการฝกฝนพัฒนาตนในขั้นตอไปใหประสบ

ผลสําเร็จ ข้ันตอนแรกจึงเปนการ เตรียมหรือนําผูเรียนเขาสูกระบวนการเรียนการสอน โดยอาศัย

ปจจัยภายนอกคือ กัลยาณมิตร เปนผูชกันํา ใหผูเรียนเกิดความรูสึกศรัทธา จนมีปจจัยภายในคือ 

รูจักคิดพิจารณาดวยตนเอง เกิดแรงจงูใจ และมีความพรอมที่จะเขาสูกระแสของการพัฒนาหรือ

กระบวนการฝกฝนพัฒนาตน  
 

วัตถุประสงคการเรยีนการสอน       
 

1.  เพื่อเตรียมนักศึกษาใหมคีวามรูความเขาใจและมีความพรอมสําหรับการเรียนรูตาม

แนวทาง 

ของรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

2.  เพื่อใหนักศึกษามีเจตคติที่ดีและเกิดแรงจูงใจที่จะฝกฝนพัฒนาตนตามแนวทางของ

รูปแบบ 

การจัดการเรียนการสอน 

3.  เพื่อสงเสรมิใหเกิดสัมพนัธภาพที่ดีและการเปนกัลยาณมิตรตอกันระหวางอาจารยนิเทศกับ 

นักศึกษา และระหวางนักศึกษาดวยกัน 
 

กิจกรรมการเรียนการสอน     
   

ประกอบดวยกิจกรรมการเรยีนการสอน  2  กิจกรรมคือ 

กิจกรรมที ่1    เรียนรูอยางเขาใจ : เปดใจ เปดเผย เปดโอกาส 

กิจกรรมที ่2   สัมพันธภาพทีเ่อื้ออาทร 
 

ระยะเวลาดาํเนินกิจกรรม        3  ชั่วโมง 

 
 



 253

กิจกรรมที่ 1    
 เรียนรูอยางเขาใจ : เปดใจ  เปดเผย  เปดโอกาส 

 
แนวคิด 

 

กระบวนการเรยีนการสอนเพือ่ปลูกฝงใหนกัศึกษาพยาบาลเปนผูที่มีความเอื้ออาทรจะดําเนนิไป

ไดอยางกาวหนา  ในขัน้ตนจะตองมีการเตรียมนักศึกษากอนที่จะเขาสูกระบวนการเรียนการสอนใหมีความ

เขาใจในแนวทาง มีความศรัทธา เหน็ดีเหน็ชอบ และ เกดิแรงจูงใจที่จะศึกษาปฏิบัติดวยความตระหนกัรูใน

คุณคาของการปฏิบัตินั้น  อาจารยจงึมีบทบาทเปนกัลยาณมิตรของศิษยที่จะตองทาํหนาที่เปนผูบอกกลาว

ชี้แจงใหเขาใจ  ไปจนถึงใหคําแนะนํา ชวยเหลือ หวงใย เอาใจใส สงเสริม สนับสนุน  และเปนแบบอยางที่ดี

ตลอดกระบวนการเรียนการสอน นัน่คือ ทําหนาที ่ ชี้ใหชัด  สงเสริมใหปฏิบัติ และ สัมผัสผลไดดวยปญญา  

สําหรับบทบาทหนาที่ของนกัศึกษาจะตองเริ่มตนจากการเปนผูที่  เปดใจ เปดเผย เปดโอกาส  ซึ่งหมายถงึ

การเปดใจกวางเพื่อการเรียนรู  ยอมรับในขอบกพรองของตน  และพรอมที่จะแกไขปรับปรุงใหดีข้ึน เมื่อเขา

สูกระบวนการเรียนการสอนก็จะตองเปนผูที่ เรียนรูอยางเขาใจ นาํไปปฏิบัติ และ สัมผัสผลภายใน  ผลของ 

การเรียนรูและฝกฝนพัฒนาตนจะนาํไปสูการเปนผูที่มพีฤติกรรมเอื้ออาทรตอผูปวยและผูที่อยูรอบขางเสมอ 
 

วัตถุประสงคการเรยีนการสอน     เมื่อจบกิจกรรมการเรียนการสอนนี ้นกัศึกษา   
 

1. มีความรูความเขาใจเกี่ยวกับแนวคิด หลักการ  แนวทางการดําเนินการเรียนการสอน และ

การประเมนิผลของรูปแบบการจัดการเรียนการสอนนี ้

2. ตระหนักถงึคุณคาของการดูแลอยางเอือ้อาทรในวิชาชีพพยาบาล และเหน็ความสาํคัญของ

การฝกฝนพัฒนาตนเพื่อการเปนพยาบาลที่เอื้ออาทรตอผูรับบริการ 
 

ระยะเวลาดาํเนินกิจกรรม        1  ชั่วโมง 30 นาท ี
 

สื่อประกอบการเรยีนการสอน 
 

1. วีดีทัศนเร่ือง  คํามั่นสัญญา 

2. คูมือประกอบการใชรูปแบบการจัดการเรียนการสอน 

3.   เอกสารประกอบการสอนเรื่อง   การดแูลอยางเอื้ออาทร : หัวใจสาํคัญของวิชาชพีพยาบาล 

4.   เอกสารประกอบการสอนเรื่อง   ไตรสิกขา : หลักพทุธธรรมล้ําคาในการฝกฝนพฒันา

ตนเพื่อเปนพยาบาลที่เอื้ออาทร 

5.   เอกสารประกอบการสอนเรื่อง พรหมวหิาร 4 และ สังคหวัตถุ 4 : คุณธรรมสําคัญของ

พยาบาล 
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วิธีดําเนินกจิกรรมเรยีนการสอน   
 

1. อาจารยประจําวชิาและอาจารยนิเทศพบนักศึกษา ทกัทาย และตอนรับเขาสูการเรียนการสอน 

2. สรางความสนใจและนาํเขาสูการเรียนการสอนโดยใหนกัศึกษาดูวดีีทัศนเร่ือง คํามั่นสัญญา ซึง่

มีเนื้อหาเกี่ยวกับการดูแลผูปวยดวยจิตใจที่หวงใย เอื้ออาทร 

3. ใหอภิปรายแสดงความคดิเห็นตอกรณศึีกษาในวีดีทศันวา  นักศึกษารูสึกอยางไรตอการดูแลนั้น 

และนักศกึษาไดแงคิดอะไรบาง  อาจารยสรุปขอคิดเห็นของนักศึกษาไวเปนขอมูลในการจัดการเรียนการ

สอนครั้งตอไป 

4. ใหนักศึกษาทุกคนหลับตาและลองนึกภาพวา  ตนเองเจ็บปวยเชนเดียวกับกรณีศึกษา ซึ่ง

ญาติตองนาํสงโรงพยาบาลและใหอยูในความดูแลของแพทย พยาบาล  นกัศึกษาอยากใหพยาบาลทีห่อ

ผูปวยใหการดแูลอยางไร   เขียนพฤติกรรมที่แสดงถงึการดูแลผูปวยอยางเอื้ออาทรตามความคิดเห็นของ

แตละคนลงในกระดาษที่แจกให   

5. แบงนักศึกษาออกเปน 3 กลุม ใหแตละกลุมรวบรวมลกัษณะพฤติกรรมการดูแลผูปวยอยาง

เอื้ออาทร  แลวนาํเสนอเพื่อแลกเปลี่ยนเรยีนรูและสรุปรวมใหเปนขอมลูของกลุมใหญที่ทุกคนเห็นชอบ

รวมกัน  

6. อาจารยประจําวชิาสรุปประเด็น และนําเขาสูการชี้แจงเกี่ยวกับรูปแบบการจัดการเรียนการ

สอนโดยบูรณาการหลักพุทธธรรมเพื่อปลูกฝงพฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล 

ซึ่งเปนการใหขอมูลเพื่อใหนกัศึกษาเขาใจแนวคิด หลักการ วัตถุประสงค กระบวนการเรียนการสอน วิธี 

การประเมนิผลของรูปแบบ บทบาทของอาจารย และบทบาทของนักศึกษาในกระบวนการเรียนการสอน  

รวมทัง้เปดโอกาสใหซกัถามขอของใจหรือแสดงความคดิเห็นตางๆ โดยอาจารยเก็บรวบรวมขอมูลไวเพื่อ

เปนประโยชนในการปรับปรุงการจัดการเรยีนการสอน 

7. มอบหมายงานใหนักศึกษาอานเอกสารประกอบการสอน 3 เร่ือง ซึง่เปนสาระในการเรียนรู

ของกิจกรรมการเรียนการสอนครั้งตอไป              
 

การประเมินผล    ประเมนิจาก 
 

1. การสังเกตการมีสวนรวมของนักศึกษาในกจิกรรมที่มอบหมายใหทํา 

2. การแสดงความคิดเห็น หรือใหขอเสนอแนะตางๆ 

3. การซักถามปญหาของนักศกึษา 
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กิจกรรมที่ 2    
สัมพันธภาพที่เอ้ืออาทร 

 
 

แนวคิด 
 

 กัลยาณมิตร  มีบทบาทสาํคัญในการเตรียมปจจัยสําคัญ 2 ประการ ไดแก  ปจจยัภายนอก หรือ

สภาพแวดลอมที่ดี  คําแนะนําที่ดี  ที่สนับสนุนใหเกิด ปจจัยภายใน นอมนําใหผูเรียนเกิดความสนใจ ใสใจ

คิดพิจารณาอนัจะนําไปสูกระบวนการเรียนรูและการฝกฝนพัฒนาตนอยางตอเนื่องจนเปนวิถชีีวิต สามารถ

ที่จะยอนกลับไปเปนกัลยาณมิตรใหกับผูอ่ืนไดตอไปเชนกนั  ในการเรียนการสอนภาคปฏิบัติทางการศึกษา

พยาบาล อาจารยนิเทศจะทาํหนาที่เปนกลัยาณมิตรของนกัศึกษาพยาบาล  สัมพันธภาพที่ดีและความเอื้อ

อาทรตอกันจึงเปนสิ่งที่ตองสงเสริมใหเกิดขึ้นอยูเสมอ  เนือ่งจากการที่นกัศึกษาไดรับประสบการณการดูแล

อยางเอื้ออาทรในชีวิตประจาํวนัของกระบวนการเรียนการสอนจะเปนสิ่งสงเสริมใหเกิดความปรารถนาที่จะ

ใหการดูแลอยางเอื้ออาทรตอผูรับบริการอีกทอดหนึ่ง 
 

วัตถุประสงคการเรยีนการสอน       
 

1. เพื่อสงเสรมิสัมพนัธภาพที่ดีระหวางอาจารยนิเทศกับนักศึกษา และระหวางนักศึกษาดวยกัน 

2. เพื่อสงเสรมิใหนกัศึกษาตระหนักถึงความสําคัญของกัลยาณมิตร และสัมพันธภาพที่เอื้ออาทร  

3. เพื่อสงเสรมิใหนกัศึกษารูจักการเรียนรูและเขาใจผูอ่ืน 
 

ระยะเวลาดาํเนินกิจกรรม        1  ชั่วโมง 30 นาท ี
 

สื่อประกอบการเรยีนการสอน 
 

1. อุปกรณในการเลนเกมส  ไดแก  รูปภาพ บัตรคํา กระดาษส ีสลากชือ่ ใบคําถาม ใบใหคะแนน 

2.  ใบงานที ่1  “คุณครูในดวงใจ ลูกศิษยในฝน” 

3.  เพลงบรรเลง  “กําลงัใจ”   
 

วิธีดําเนินกจิกรรมเรยีนการสอน 
   

1. อาจารยประจําวชิาบอกแนวคิดและวัตถุประสงคของกิจกรรมการเรยีนการสอนในครั้งนี ้

2. นําเลนเกมส  “รูหนา ก็รูใจ”  โดยมีกิจกรรมดังตอไปนี้ 

 2.1  แบงนกัศึกษาออกเปน 3 กลุม ใหตัวแทนแตละกลุมจับสลากชือ่อาจารยเขารวมกลุมๆละ 

2-3 คน (ข้ึนอยูกับจํานวนอาจารยที่เขารวมกิจกรรม) 

 2.2  ใหนกัศึกษาและอาจารยแตละกลุมพดูคุยทําความรูจักกันเกี่ยวกบัอุปนิสัยใจคอ  กิจวัตร 

ประจําวนั  ส่ิงที่ชอบ ฯลฯ ใหเวลา 10 นาท ี
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    2.3  หลังจากนัน้ใหแตละกลุมเลือกอาจารย 1 คนและนักศึกษา 1 คน ออกมาเปนตัวแทนกลุม 

เพื่อใหเพื่อนทีอ่ยูในกลุมทายใจ 

2.4  แจกใบคําถามเกี่ยวกับอุปนิสัยสวนตวั  ส่ิงที่ชอบ  การตัดสินใจหรือการแสดงออกเมื่อพบ

เหตุการณตางๆ  เปนตน  ใหอาจารยและนกัศึกษาทุกคนตอบคําถาม  แลวใหเก็บไวกอน  ยกเวนของผูที่

เปนตัวแทนกลุมจะถูกเก็บไวที่อาจารยผูนาํเลนเกมสเพือ่เปนคําเฉลยในการทายใจ 

2.5  เร่ิมเลนเกมสแรก โดยใหตัวแทนกลุมที่ 1 ดูบัตรคําที่บอกใหแสดงกิริยาทาทางตางๆ  เชน 

“ดีใจจนสุดจะบรรยาย” “เสียใจอยางสุดซึง้” “โกรธจนหนามืดตาลาย” เปนตน จากนั้นใหตัวแทนทั้ง 2 คน 

ทั้งอาจารยและนักศึกษาแสดงกิริยาทาทางตามบัตรคําที่เลือกขึ้นมา  ตางคนตางทําไมใหปรึกษากนั แลว

ใหเพื่อนที่อยูในกลุมทายคําบอกอาการนัน้  ถาทายถกูให 1 คะแนน ผิดให 0 คะแนน  บันทึกไวในใบให

คะแนนของกลุม เลนจนครบ 5 คํา  แลวเปลี่ยนเปนกลุมที่ 2 และ 3  แจงคะแนนของแตละกลุมใหทกุคน

รับทราบ 

2.6  เกมสที่สอง  ทายใจอาจารย   ผูนําเลนเกมสอานคาํถามในใบคําถามเพื่อใหเพื่อนในกลุม

แตละกลุมปรึกษาหารือกนัเพื่อทายใจอาจารยที่เปนตัวแทนกลุมของตนวาจะเลือกคาํตอบใด  โดยแตละ

กลุมจะชกูระดาษคําตอบขึ้นพรอมๆกนัจากนัน้จงึเฉลยคําตอบและใหคะแนนแตละกลุม ถูกให 1 ผิดให 0 

คะแนน  

2.7  เกมสที่สาม  ทายใจเพื่อน  ทําเชนเดยีวกับทายใจอาจารย แตเปลี่ยนมาเปนทายใจเพื่อนที่

ถูกเลือกเปนตวัแทนกลุมแทน  ใหคะแนนเชนเดียวกนั   

2.8  รวมคะแนนของแตละกลุมทัง้ 3 เกมส  ประกาศผล  และถามเทคนิคที่ทาํใหกลุมทายใจ

เพื่อนและอาจารยไดถูกตอง หรือถามสาเหตุที่ทาํใหทายใจไมถูก เพื่อใหทุกคนไดสนกุสนานและไดขอคิด

ในการเลนเกมสรวมกัน 

2.9  ใหนักศกึษาที่ไมไดออกมาเปนตัวแทนกลุมลองแลกเปลี่ยนกนัดูคําตอบของเพือ่นในกลุม 

เพื่อใหรูจักกันมากขึ้น  

2.10  อาจารยผูนําเลนเกมสใหนักศกึษาบอกขอคิดที่ไดจากการเลนเกมสในครั้งนี ้ แลวสรุปส่ิงที่

ควรจะไดจากเกมสนี้คือ    

   การอยูในสังคม เราจะตองเจอกับคนในลกัษณะตางๆกนั ซึ่งเราจะตองเรียนรูที่จะเขาใจ

และรับรูความรูสึกนึกคิดของผูอ่ืน เห็นอกเห็นใจบุคคลทีแ่ตกตางจากเรา รูจักใชคําพูดและภาษาทาทาง

เพ่ือการสื่อสารและมีสัมพันธภาพกับผูอ่ืน รูจักปรับตัวเพื่อใหอยูรวมกับผูอ่ืนได ทาํงานดวยกันได  รวมไป

ถึงการรูจักคิดในทางบวก มองในสิ่งที่ดีของผูอ่ืน รักและเอื้อเฟอเผื่อแผตอผูอ่ืน ส่ิงเหลานี้จะทาํใหเราอยูใน

สังคมไดอยางมีความสขุ 

3.  ทํากิจกรรมกลุมตามใบงานที ่1 “คุณครูในดวงใจ ลูกศิษยในฝน”  มีกิจกรรมดังตอไปนี้ 
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3.1  แบงนักศกึษาออกเปน 3 กลุม โดยไมใหอยูซ้ํากลุมเดิม  เพื่อที่จะไดมีสัมพันธภาพและ

แลกเปลี่ยนเรยีนรูกับเพื่อนคนอื่นๆไดมากขึ้น 

3.2  แจกใบงานใหนักศึกษาทุกคน เขียนความคิดเห็นในประเด็นตางๆเกี่ยวกับคุณลักษณะของ

อาจารยในดวงใจลงในชอง “ทัศนะของขาพเจา” จากนัน้ใหนาํมาพูดคุยแลกเปลี่ยนกันในกลุมและสรุป

ความคิดเหน็ลงในชอง “ทัศนะของกลุม”   

3.3  ใหตัวแทนแตละกลุมออกมาเสนอขอคิดเห็นตามทศันะของกลุม แลวหาคุณลักษณะที่เปน

ความคิดเหน็รวมกนัของทุกกลุม เขียนลงในชอง“ทัศนะของกลุมใหญ” โดยจัดเรียงลาํดับตามความสําคัญ

กอนหลัง  

3.4  ใหอาจารยนิเทศทีน่ักศกึษาอยากฟงความคิดเหน็ จํานวน 3 คน  ออกมาพูดถงึลักษณะของ 

“ลูกศษิยในฝน”  เปนการแลกเปลี่ยนเรียนรูกับนกัศึกษา  

3.5  อาจารยประจําวิชาเกบ็รวบรวมขอมลูและแจงใหนกัศึกษาทราบวา  จะนําขอมลูเกี่ยวกับ

คุณลักษณะของอาจารยในดวงใจไปแจงใหอาจารยนเิทศทุกคนรับทราบ เพื่อสงเสรมิใหเกิดความเขาใจที่ดี

ตอกันและสงเสริมความเปนกัลยาณมิตรระหวางอาจารยกับนกัศึกษาในระหวางการฝกปฏิบัติงานถาหาก

นักศึกษามีปญหาใดๆหรือมีส่ิงที่อยากพดูคุยปรึกษา ใหบอกกับอาจารยนิเทศประจําหนวยฝกไดทันที เพื่อ 

ที่จะไดพูดคุยปรึกษากนัเปนการสวนตวัหรือเปนกลุมตามความตองการของนักศกึษาซึง่อาจารยนิเทศใน

แตละหนวยฝกจะจัดเวลาพดูคุยกับนักศกึษาแตละคน 1 คร้ัง/สัปดาห  คร้ังละ 10-15 นาที  

3.6  อาจารยประจําวิชาใหนักศึกษาสรุปขอคิดที่ไดจากการทํากจิกรรมกลุมในครั้งนี้  รวมทั้ง

สามารถเสนอแนะความคิดเห็นตอการจัดการเรียนการสอนเพื่อที่จะปลูกฝงและสงเสริมใหใหนักศกึษาเปน

พยาบาลที่เอื้ออาทรตอผูรับบริการ 

3.7  เปดเพลงบรรเลง  “กําลงัใจ”  ใหอาจารยและนกัศึกษาไดต้ังปณิธานรวมกนั ในการที่จะ

ฝกฝนพัฒนาตนเพื่อเปนพยาบาลที่เอื้ออาทรตอผูรับบริการเสมอ   
 

การประเมินผล    ประเมนิจาก 
 

1. บรรยากาศในการเลนเกมสและทํากิจกรรมกลุม 

2. การสังเกตการมีสวนรวมของนักศึกษา 

3. การอภิปรายแสดงความคิดเห็นของนักศกึษา 

4. ขอคิดเห็นตางๆที่เขียนในใบงานทีม่อบหมายใหทํา 
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หนวยการเรยีนรูที่ 2   
ศึกษา ฝกฝน พัฒนาตนสูการเปนพยาบาลที่เอ้ืออาทร 

 (กระบวนการเรียนการสอน) 
 

 

แนวคิด 
 

กระบวนการเรยีนการสอนเพือ่พัฒนาบุคคลตามหลกัพทุธธรรม มุงเนนที่การฝกฝนพฒันาตนเอง 

ทั้งทางดานพฤติกรรม จิตใจ และ ปญญา ใหเปนผูที่รูจกัคิดไตรตรอง  มีจิตใจที่ดีงาม มีคุณธรรม จริยธรรม

เปนหลกัยึดเหนี่ยวเพื่อใหมีการกระทาํหรือการแสดงออกที่ดี  ซึง่ก็คือ เปนผูที ่คิดดี จิตใจดี และ ปฏิบัติดี  

กระบวนการเรยีนการสอน จงึเปนการบูรณาการหลักธรรมเขาสูวิถชีีวิตประจําวนั และการปฏิบัติหนาที่ของ

นักศึกษา เพื่อใหรูจักเชื่อมโยงหลักคิดที่มคุีณคาไปสูการฝกฝนพฒันาตนหรือการลงมือปฏิบัติจริงจนเห็น

ผลของการปฏบัิตินั้นไดดวยตนเอง   

กลยุทธในการจัดการเรียนการสอนเพื่อปลูกฝงใหนักศกึษาพยาบาลมพีฤติกรรมการดูแลอยางเอื้อ 

อาทรตอผูปวย จึงประกอบไปดวย 3 ข้ันตอนที่สําคัญคอื ใหความรูควบคูหลักธรรม(ปริยัติ)  นอมนําไปสู

การปฏิบัติ(ปฏิบัติ)  และ กระจางชัดดวยการสะทอนคดิ(ปฏิเวธ)  โดยจัดกิจกรรมการเรียนการสอนให

นักศึกษาไดรับความรูความเขาใจในหลกัธรรมควบคูไปกับความรูทางการพยาบาล  แลวนําหลักธรรมนั้น

ไปใชในการฝกฝนพัฒนาตนในชวีิตประจาํวนั รวมทัง้นาํไปใชในการปฏิบัติการพยาบาลอยางตอเนื่อง ใน

ขณะเดียวกนัก็จัดใหมีการสะทอนคิดควบคูกันไป  เพื่อเชื่อมโยงความรูกับการปฏิบัติจนเกิดความตระหนัก

รู และเหน็คุณคาของการฝกฝนปฏิบัติตน  สงผลใหมีเจตคติที่ดีและมีพฤติกรรมการดแูลที่เอื้ออาทรตอ

ผูรับบริการ 
 

วัตถุประสงคการเรยีนการสอน       
 

1. เพื่อใหนกัศกึษาตระหนกัถึงความสําคญัของการดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring) ซึ่งเปนคุณธรรม

จริยธรรมที่สําคัญของวิชาชพีพยาบาล 

2. เพื่อปลูกฝงใหนักศกึษาเปนผูที่มีคุณธรรม จริยธรรมในการชวยเหลือเกื้อกูลเพื่อนมนุษยใหมี

สุขภาพดีทั้งทางกาย ใจ สังคม และจิตวญิญาณ 

3. เพื่อใหนกัศกึษามีความรูความเขาใจในหลักพุทธธรรม  เหน็คุณคา และสามารถนาํไปประยุกต 

ใชในการดําเนนิชีวิตประจาํวนัและการปฏิบัติการพยาบาลได 

4. เพื่อใหนกัศกึษามมีีเจตคติที่ดี และตระหนกัในความสําคัญของการฝกฝนพฒันาตนใหเปนผูที่

คิดดี จิตใจดี และปฏิบัติดี นําไปสูการปฏิบัติงานในวชิาชีพพยาบาลดวยความเอื้ออาทรตอผูรับบริการ 

 
 



 259

กิจกรรมการเรียนการสอน     
   

ประกอบดวยกิจกรรมการเรยีนการสอน 10 กิจกรรม คือ 

กิจกรรมที ่  3    ฝกฝน พฒันาตน        

กิจกรรมที ่  4    ฝกจิต พัฒนาใจ 

กิจกรรมที ่  5    เร่ิมที่ใจใฝคุณธรรม 

กิจกรรมที ่  6    สํารวจปญหาเพื่อพัฒนาตน 

กิจกรรมที ่  7    กํากับพฤติกรรม สํารวมกายวาจา 

กิจกรรมที ่  8    สะทอนคิด (1)   

                         : ผลของการปฏิบัติการพยาบาลโดยยึดหลักธรรมพรหมวิหาร 4 และสังคหวัตถุ 4 

กิจกรรมที ่   9    เอาใจเขามาใสใจเรา 

กิจกรรมที ่ 10    สะทอนคิด (2)   

                         : ผลของการปฏิบัติการพยาบาลโดยยึดหลักธรรมพรหมวิหาร 4 และสังคหวัตถุ 4 

            กิจกรรมที่  11    สะทอนผล (3)   

                             : ผลของการฝกผนพัฒนาตนทัง้ 3 ดาน 

กิจกรรมที ่ 12    สะทอนคิด (4) 

                                                  : ผลของการปฏิบัติการพยาบาลโดยยึดหลักธรรมพรหมวิหาร 4 และสังคหวัตถุ 4 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 



 260

กิจกรรมที่ 3 
ฝกฝน พัฒนาตน 

 
แนวคิด 

 

วิชาชพีพยาบาลมีหนาที่ใหบริการสังคมในการดูแลสุขภาพและการเจ็บปวยของประชาชน งานของ

พยาบาลมีความเกีย่วของกบัวัฏจักรธรรมชาติชีวิตมนุษย   ผูที่เปนพยาบาลจงึเปนผูที่อยูในวิถีแหงการปฏิบัติ

ธรรม เนื่องจากตองมีความเขาใจในธรรมชาติของชีวิต เขาใจในผูที่เจบ็ปวยและมีจติใจที่มีความเมตตากรุณา 

เอื้ออาทรตอเพื่อนมนุษยในยามที่มีความทุกขเปนพืน้ฐาน  ซึง่การที่จะปฏิบัติไดดังนี้ตองอาศัย การอบรมและ

การฝกฝนพัฒนาตนอยางตอเนื่อง เพื่อทําใหเกิดการปรับปรุงตนใหดีงาม ควรแกการปฏิบัติภารกิจตามหนาที ่

กระบวนการฝกฝนพัฒนาตนเพื่อใหเปนผูที่  “คิดดี  จิตใจดี และปฏิบัติดี”  มีอยูในหลักพทุธธรรม

ไตรสิกขา   โดยมีแนวคิดหรือหลักการที่สัมพันธกับการมองชีวิตมนุษยและธรรมชาติทั้งหมด  เพือ่การเขา

สูความดี ความงาม และความจริงภายใน ที่เนนการพฒันาตนเองทั้งทางกายวาจา จติใจ และ ปญญา  ทํา

ใหเกิดความรูความเขาใจในสิ่งตางๆตามเหตุปจจัย  มีความเปนอยูอยางฉลาด รูเทาทันอารมณ ความคิด 

และธรรมชาติ จนตระหนกั ปลอยวาง และใหอภัยแกผูอ่ืน   การประยุกตหลกัธรรมไตรสิกขามาใชในการ

ดําเนนิชีวิตและการปฏิบัติการพยาบาล จงึเปนสิง่ที่มีประโยชนและมีคุณคามากมายทั้งตอตัวพยาบาลและ

ตอผูรับบริการ โดยจะชวยใหพยาบาลมีความเขาใจในความคิดความเชือ่และความตองการของผูรับบริการ 

มากขึ้น นําไปสูการดูแลแบบองครวมคือ คํานึงถึงปจจัยทั้งทางดานรางกาย จิตใจ สังคม และจิตวญิญาณ 

ของผูรับบริการเพื่อใหสามารถเผชิญกับความเจ็บปวยไดอยางมกีําลงัใจ การเรียนรูและประสบการณจาก

ธรรมชาติชีวิตของผูปวยยงัมคุีณคาตอการพัฒนาตนเองของพยาบาลใหเปนผูมีความเมตตากรุณา เอื้อ

อาทร  ซึ่งเปนคุณคาที่แทจริงของวิชาชพีพยาบาล  
 

วัตถุประสงคการเรยีนการสอน   เมื่อจบกิจกรรมการเรียนการสอนนี้ นักศึกษา      
 

1. มีความรูความเขาใจในแนวทางของกระบวนการฝกฝนพัฒนาตนตามหลกัพทุธธรรมไตรสิกขา  

2. ตระหนักถงึความสาํคัญของการฝกฝนพัฒนาตนเพื่อใหเปนผูที่คิดดี จิตใจดี และปฏิบัติดี  

3. สามารถนําหลักธรรมไปประยุกตใชในชวีิตประจําวนั เพื่อการพัฒนาตนเองทั้งทางกายวาจา ใจ 

และ ปญญา  นําไปสูการปฏิบัติงานในวชิาชีพพยาบาลดวยความเอื้ออาทรตอผูรับบริการ 
 

ระยะเวลาดาํเนินกิจกรรม        3  ชั่วโมง  
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สื่อประกอบการเรยีนการสอน 
 

1. เอกสารประกอบการสอนเรื่อง   ไตรสิกขา : หลักพทุธธรรมล้ําคาในการฝกฝนพฒันาตนเพื่อเปน

พยาบาลที่เอื้ออาทร 

2.  Power Point ประกอบการบรรยาย 

3.  ใบงานที ่4  “ปุจฉา วิสัชนา”   

4.  แบบประเมินเจตคติและพฤติกรรมการพยาบาลอยางเอื้ออาทรของนกัศึกษาพยาบาล 
 

วิธีดําเนินกจิกรรมเรยีนการสอน 
 

1. อาจารยประจําวชิาบอกแนวคิดและวัตถุประสงคของกิจกรรมการเรยีนการสอนในครั้งนี ้

2. นักศึกษาและอาจารยนิเทศฟงบรรยายจากวทิยากรเรื่อง   ไตรสิกขา : หลกัพทุธธรรมล้ําคาใน 

การฝกฝนพัฒนาตนเพื่อเปนพยาบาลที่เอื้ออาทร โดยกอนฟงบรรยายไดมอบหมายใหนกัศึกษาอานเอกสาร

ประกอบการสอนมาลวงหนา เพื่อเตรียมคาํถาม ขอคิดเห็น หรือส่ิงที่อยากแลกเปลี่ยนเรียนรูกับวทิยากรและ 

ผูเขารับฟงคนอื่นๆ 

3. กิจกรรมตามใบงานที ่4  “ปุจฉา วิสัชนา”  ดังนี ้

3.1  แจกใบงานใหนักศึกษากอนที่จะฟงบรรยายจากวทิยากร  

3.2  ใหนักศกึษาสรุปประเดน็ความรูที่ไดรับในขณะทีฟ่งบรรยาย ลงในชอง “สรุปความรู” 

3.3  เขียนขอคําถามในประเด็นตางๆที่ยงัมีขอสงสัยลงในชอง “ปุจฉา” แลวซักถามวทิยากร

หลังจากที่จบการบรรยายและเปดโอกาสใหซักถาม  บันทกึคําตอบทีไ่ดลงในชอง “วิสัชนา” 

3.4  เมื่อจบกจิกรรมอาจารยประจําวิชาเกบ็รวบรวมใบงานเพื่อใชในการประเมนิผลกิจกรรม

การเรียนการสอน หลังจากนัน้จึงสงคืนใหนกัศึกษาเก็บรวบรวมไวศึกษาทบทวนรวมกบังานชิ้นอืน่ๆ 

4. แจกแบบประเมินเจตคตแิละพฤติกรรมการพยาบาลอยางเอื้ออาทรใหนกัศึกษาประเมนิตนเอง 

โดยใหคิดทบทวนจากการฝกปฏิบัติการพยาบาลที่ผานมา นักศึกษาคิดวาตนเองมเีจตคติและพฤติกรรม

การพยาบาลอยางไร ใหประเมินอยางซื่อสัตยตอตนเองเนื่องจากการประเมินไมมีผลตอคะแนนการฝก

ปฏิบัติงานแตจะนาํผลการประเมินไปเปรียบเทียบกับประเมินตนเองหลังจากเสร็จส้ินการเรียนการสอน

ตามรูปแบบฯ 
 

การประเมินผล    ประเมนิจาก 
 

1. ความสนใจของนักศึกษาในขณะทีฟ่งบรรยาย 

2. การซักถามและแสดงความคิดเห็นหลังจากที่ฟงบรรยาย 

3. ขอคิดเห็นตางๆทีเ่ขียนในใบงานที่มอบหมายใหทํา 
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กิจกรรมที่ 4     
การฝกจิต พฒันาใจ 

 

 

แนวคิด 
 

ชีวิตตองประกอบไปดวยกายที่อยูควบคูกนักับจิตเสมอ ถามีแตกายไมมีจิตอยูดวยกถ็ือวาไมมชีีวิต 

จิตจะทําหนาที่เชื่อมโยงการรับรูหรือการรูสึกแปลงไปเปนการคิดที่ไปส่ังใหกายแสดงออกดวยการกระทาํ

หรือการพูด จติจึงเปนตวักําหนดการแสดงออกของกายวาจา พฤติกรรมทุกอากัปกิริยาที่คนเราแสดงออก 

มาดวยทาทางตางๆไมวารัก ชอบ ดีใจ เสียใจ โกรธ กาวราว ลวนเกิดจากการที่จิตสั่งกายจงึมีคํากลาววา 

จิตเปนนาย  

กายเปนบาว นอกจากนี ้จิตยังทําหนาที่ส่ังสมพฤติกรรมที่ทาํอยูเปนประจํากาํหนดเปนบุคลิก 

ลักษณะและวถิี ชีวิตของคนแตละคน  ถาจิตสะสมแตพฤติกรรมที่ดีจติก็จะคุนชนิและสงผลใหมพีฤติกรรม

ที่ดีเชนนัน้เสมอ ถาสะสมแตพฤติกรรมที่ไมดีก็จะสงผลใหมีพฤติกรรมที่ไมดีตามความเคยชนิของจิต เราจึง

สามารถดูจิตใจคนไดจากการกระทํา หรือพฤติกรรมที่แสดงออกทางกายวาจา จะสะทอนถึงคุณภาพจิต

ของผูกระทาํนัน่เอง  ดังนัน้ เราจึงควรฝกจติพัฒนาใจใหต้ังมั่นในกุศล เพราะจิตที่ต้ังมั่นในกุศลจะสั่งการให

พูดดีทําด ีในทางกลับกันกายและวาจาที่ดําเนนิไปดวยด ีก็จะกลับมาสงผลใหจิตใจของเราดียิง่ๆขึ้น  

การฝกจิตพฒันาใจเปนสิ่งทีต่องฝกฝนมากกวาการฝกในดานอื่นๆ  ถาเราฝกจิตได ส่ิงอื่นๆก็จะถกู

ฝกทัง้หมด จิตที่ถูกฝกดีแลวจะมีสมรรถภาพ คุณภาพ และสุขภาพจิตที่ดี จนสามารถพิจารณาความเปน

จริงของชีวิตได ชวยใหมีสติ เขาใจตนเอง ควบคุมตนเอง และดํารงชวีติอยางรูเทาทนั นอกจากนี้ภาวะจิตใจ 

ที่ดีงามจากการฝกฝนยงัเกื้อหนนุใหดําเนนิชีวิตอยางมีคุณธรรม จริยธรรม สรางสรรคแตส่ิงที่เปนประโยชน

และเกื้อกูลตอเพื่อนมนุษย  ซึ่งเปนพืน้ฐานของการพฒันาชีวิตใหมีคุณคาและมีความสุขอยางแทจริง 
 

วัตถุประสงคการเรยีนการสอน   เมื่อจบกิจกรรมการเรียนการสอนนี้ นักศึกษา    
 

1. มีความรูความเขาใจในแนวทางของการพัฒนาจิตใจใหมีสมรรถภาพ คุณภาพ และสุขภาพจิตที่ดี 

2. ตระหนักถงึความสาํคัญของการฝกฝนพัฒนาจิตใจ ซึ่งเปนพืน้ฐานสําคัญของการพัฒนาชีวิตให  

มีคุณคาและมคีวามสุขอยางแทจริง 

3. สามารถฝกการเจริญสมาธิ เพื่อพัฒนาจติใจใหมีความสงบตั้งมัน่ แนวแนอยูกับส่ิงที่กําหนด 

4. สามารถฝกการเจริญสติ เพื่อพัฒนาจิตใจใหมีความระลึกรู มีสติรูตัวอยูกับปจจุบัน 

5. สามารถฝกการเจริญเมตตา เพื่อพัฒนาจิตใจใหมีคุณธรรมจริยธรรม มีความเอือ้อาทรตอผูอ่ืน 

6. มีเจตคติที่ดี และมีพัฒนาการทางดานจิตใจในการดาํเนนิชีวิตและการปฏิบัติหนาทีท่ี่รับผิดชอบ 
 
ระยะเวลาดาํเนินกิจกรรม        2  ชั่วโมง  
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สื่อประกอบการเรยีนการสอน 
 

1.  เอกสารประกอบการสอนเรื่อง   การฝกจิตและพัฒนาใจเพื่อการทํางาน  

 2.  เอกสารประกอบการสอนเรื่อง  การฝกใจใหมีสมาธ ิ: มีจิตจดจอ ใจคอมั่นคง ดํารงคุณธรรม 

2.  วีดีทัศน และ Power Point ประกอบการบรรยาย 

3.  ใบงานที ่3  “ฟงเขาใจ ไดขอคิด” 
 

วิธีดําเนินกจิกรรมเรยีนการสอน 
 

1. อาจารยประจําวชิาบอกแนวคิดและวัตถุประสงคของกิจกรรมการเรยีนการสอนในครั้งนี ้

2. นักศึกษาและอาจารยนิเทศฟงบรรยายจากวทิยากรเรื่อง  การฝกจติและพฒันาใจเพื่อการ 

ทํางาน   โดยกอนฟงบรรยายไดมอบหมายใหนกัศึกษาอานเอกสารประกอบการสอนมาลวงหนา  เพื่อ

เตรียมคําถาม ขอคิดเห็นหรือส่ิงที่อยากแลกเปลี่ยนเรียนรูกับวทิยากรและผูเขารับฟงคนอืน่ๆ 

3. วิทยากรสอนวิธกีารฝกเจริญสติ เจริญสมาธิ และเจรญิเมตตา พรอมกับใหนักศึกษาและอาจารย 

นิเทศฝกปฏิบัติตามไปดวยรวมทัง้ซักถามขอของใจเพื่อใหไดแนวทางในการนําไปปฏิบัติจริงในชีวติประจําวนั 

4. กิจกรรมตามใบงานที ่3  “ฝกใจใหมีสมาธ”ิ ดังนี ้

4.1  แจกใบงานใหนักศึกษากอนที่จะฟงบรรยายจากวทิยากร  

4.2  ใหนักศกึษาสรุปประเดน็ความรูที่ไดรับในขณะทีฟ่งบรรยาย ลงในใบงานสวนที ่1  

ชอง “สรุปความรู”   เขยีนคําถามในประเดน็ตางๆที่มีขอสงสัยลงในชอง  “คําถามที่อยากรู” และ

ซักถามวทิยากรเมื่อจบการบรรยายและเปดโอกาสใหซกัถาม  บันทึกคําตอบที่ไดลงในชอง “คําตอบ” 

4.3  ใหนักศกึษาฝกเจริญสติ  เจริญสมาธ ิและ เจริญเมตตา ในชวีิตประจําวนั ตามวิธีการที่

วิทยากรไดใหความรู โดยกําหนดเวลาที่เหมาะสมสาํหรบัตัวเอง เชน กอนนอน หรือในตอนเชาตรูของทุกวัน

แลวเขียนสรุปผลการฝกปฏบัิติลงในใบงานสวนที ่2  ซึ่งใหบอก วันที่  ระยะเวลาที่ฝกปฏิบัติ  ผลของการฝก

ปฏิบัติ  และสิง่ที่ต้ังใจจะปรบัปรุงแกไขในแตละวัน   เมือ่มีกิจกรรมการสะทอนคิดตามทีก่ําหนดไวในตาราง

กิจกรรมการเรยีนการสอน ใหนาํใบงานนี้ไปใชทุกครั้ง 

4.4  อาจารยนิเทศจะเปนผูที่คอยสอบถามและกระตุนใหนกัศึกษาไดฝกปฏิบัติและบันทกึ

ผล ไวทกุวนัในระหวางทีน่ิเทศการฝกปฏบัิติงานของนกัศึกษาบนหอผูปวย  

 

การประเมินผล    ประเมนิจาก 
 

1. ความสนใจของนักศึกษาในขณะทีฟ่งบรรยาย 

2. การซักถามและการแสดงความคิดเหน็หลังจากที่ฟงบรรยาย 

3. สรุปผลการฝกปฏิบัติและขอคิดเห็นตางๆที่เขียนไวในใบงานตามที่มอบหมายใหทาํ 
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เอกสารประกอบการสอนที่ 1       
การดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring) :  
หัวใจสําคัญของวิชาชีพพยาบาล 

                             

                                                   ☺                        ☺ 
 

คุณธรรมล้ําคาของวิชาชีพพยาบาล 
  

การดูแลอยางเอื้ออาทร (Caring)  เปนปฏิสัมพันธระหวางบุคคลตอบุคคลหรือระหวางบุคคลตอ

สัตวและสรรพสิ่งตางๆตามบทบาทหนาที่และความรับผิดชอบทางสังคมโดยมีความรัก ความเมตตากรุณา 

ความสนใจเอาใจใส เปนพืน้ฐานเพื่อการดํารงอยูของชวีิตและสรรพสิ่ง เชน  แมดูแลลูก พี่ดูแลนอง ครูดูแล

ศิษย เปนตน  การดูแลอยางเอื้ออาทรจึงเปนปรากฏการณที่เปนสากลและเปนคุณธรรมที่ทําใหมนษุยดํารง

อยูในสังคมไดอยางมีความสขุและมีคุณคา ทัง้นี้เพราะมนุษยไมสามารถจะอยูไดเพยีงลําพัง ทกุคนตองการ

เพื่อนและคนเขาใจ  ตองการเปนคนที่มีความหมายสําหรับญาติมิตร  ปจจยัที่จะนาํไปสูความสุขและความ 

รูสึกมีคุณคาในตนเองจึงมีทีม่าจากความรัก  ความผกูพนั  ความอบอุนเอื้ออาทร ที่ไดรับจากญาตมิิตรและ 

ผูคนรอบขาง ขณะเดียวกนัมนุษยก็มีความสามารถที่จะรักและเอื้อเฟอตอผูอ่ืนแมจะแตกตางกนัในเชื้อชาติ 

ศาสนา และเผาพนัธุ   ความสามารถนี้เกดิจากการที่จิตใจมีความเมตตากรุณา  เหน็อกเห็นใจ  และเหน็ใน

คุณคาของความเปนมนษุยของคนอื่นอยูเสมอ 

สัมพันธภาพระหวางเพื่อนมนุษย และการชวยเหลือเกื้อกูลกันนัน้  เปนสิ่งที่มีคุณคาเปนอยางยิ่ง  

โดยเฉพาะในเวลาที่ตองเผชญิกับความทุกขยากในชีวิต  เชน  ในยามทีเ่จ็บไขไดปวย  ซึ่งเปนภาวะที่คนเรา

ตองการความชวยเหลือทัง้ทางดานรางกายและจิตใจ  เนื่องจากเมื่อคนๆหนึ่งลมปวยลง  เขาไมไดเจ็บปวย

ทางกายเทานัน้ แตใจของเขายังพลอยปวยไปดวย ซึง่อาจจะเกิดจากความกลวั ความวิตกกังวล ความหดหู

เศราหมองระคนดวยความโกรธหรือการไมยอมรับความเจ็บปวยที่เกดิขึ้นกับตัวเอง  การเจ็บปวยทางใจนี้มี

ผลตอการเจ็บปวยทางกายเปนอยางมากและไมสามารถรักษาดวยยาหรือเทคโนโลยีทางการแพทยเชนการ

รักษาทางกาย  ส่ิงที่จะเยียวยาไดก็คือ ใจที่เปนกุศล  เร่ิมต้ังแตใจของผูปวยเองไปจนถงึใจของผูอยูรอบขาง 

อาทิ  ญาต ิ มติร  แพทย  พยาบาล ที่ใหการดูแลรักษา  ซึ่งบุคคลที่อยูรอบขางเหลานี้ มีสวนชวยเยียวยาให

ผูปวยฟนหายจากโรคไดทั้งทางกายและทางใจ ดวยการดูแลเอาใจใส อดทน และหวงใยผูปวยอยางแทจริง 

 พยาบาล  เปนผูที่อยูในวชิาชีพที่มหีนาทีใ่หบริการสงัคมในการดูแลสุขภาพและการเจ็บปวยของ

ประชาชน  จงึมีโอกาสและมบีทบาทสําคญั ในการดูแลชวยเหลือผูปวยอยางใกลชิดในยามที่ตองเผชิญกับ

ความทุกขทรมานจากโรคภัยไขเจ็บ  การปฏิบัติการพยาบาล ใหการดูแลผูปวยอยางมมีนุษยธรรม  มีความ

เมตตากรุณา เอื้ออาทร ถือเปนการชวยเหลือเกื้อกูลเพื่อนมนษุย และจัดเปนการสรางกุศลในชีวิตประจําวนั  

พลังแหงความเอื้ออาทรระหวางพยาบาลกับผูปวยจะชวยสงเสริมเยยีวยาใหผูปวยฟนหายจากโรคภัยไขเจ็บ  

ที่เผชิญอยู  ขณะเดียวกนัพยาบาลที่ดูแลก็จะมีกาํลังใจในการทํางาน และรูสึกมีคุณคาในตนเองดวย 
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เยียวยาดวยหัวใจ  เอาใจใสในคุณคาของมนุษย 
 

การดูแลอยางเอื้ออาทรของพยาบาล จะเกิดขึ้นไดเมื่อพยาบาลมีปฏิสัมพันธกับผูปวย มีการดูแล

ที่เขาถงึจิตใจซึ่งกนัและกนั (Transpersonal Caring)  เขาใจความรูสึกนึกคิดและใหความสําคัญตอคุณคา

และศักดิ์ศรีความเปนมนุษย ซึ่งผูปวยทุกคนลวนตองการการยอมรับ การใหเกียรต ิและการดูแลที่เทาเทียม

กันจากแพทย พยาบาล หรือเจาหนาที่อ่ืนๆเชนเดียวกนัทกุคน ความเปนเพื่อนมนุษยที่ปรารถนาดีตอกันจงึ 

เปนสิ่งจาํเปนในการชวยเหลือเกื้อกูลผูปวยที่มารับการรกัษาพยาบาล ทั้งนี้เนื่องจากสุขภาพของคนเราเปน 

ผลที่เกิดจากปฏิสัมพันธอันละเอียดออนระหวางกาย ใจ สังคม และจิตวิญญาณ   ความสําเร็จของการดูแล

รักษาผูปวยจึงไมไดอยูที่ความสามารถในการรักษาโรคเทานัน้  หากอยูที่ความสามารถในการชวยใหผูปวย

เผชิญและผานโรคตางๆไปไดอยางผาสุก  ประคับประคองจิตใจใหเปนปกติ  และคงไวซึ่งศกัดิ์ศรีของความ

เปนมนุษย  ดังนัน้ในการดูแลรักษาผูปวยจึงตองทําความเขาใจถงึปฏิสัมพันธทัง้หมดนี้ 

การดูแลผูปวยที่ใสใจกับมติิทางสุขภาพทุกๆมิติคือ  กาย ใจ สังคม และจิตวิญญาณ  ใหมีความ

เหมาะสมลงตัว เปนงานที่ตองใชทัง้ศาสตรและศิลปะ  ซึง่ศิลปะในการดูแลเยียวยาผูปวย ตองอาศยัความ

เขาใจชีวิตและละเอียดออนตอความเปนมนุษย  เนื่องจากผูปวยแตละคนจะมีความแตกตางกนั ทั้งในดาน

กายภาพ ความรูสึกนึกคิด ความตองการ กิริยาทาทาง ปฏิกิริยาตอบสนอง ฯลฯ การเรียนรูเพื่อใหเขาถึงมิติ

ที่ละเอียดออนตอความเปนมนุษยนี้จงึไมเพียงตองการความเขาใจเทานั้น แตตองเปนการเรียนรูทีเ่ขาไปใน

ใจและกลอมเกลาจิตใจใหออนโยน เพราะการบริการทางสุขภาพถือเปนสวนหนึ่งของศลีธรรมทางสังคมคือ 

เปนโอกาสทีม่นุษยจะไดชวยเหลือเกื้อกูลกันดวยมนุษยธรรม  เปนเพือ่นรวมทุกขกนัคือ เขาถึงและเขาใจใน

ความทุกขดวยการรับรูปญหา  เห็นอกเหน็ใจ  ไมดูถูก  เคารพในศักดิศ์รีความเปนคน  เหน็ความสาํคัญของ

คุณคาทางจิตวิญญาณ ความอบอุน และความมนี้าํใจ  ซึง่ผลของการสัมผัสลึกลงไปในจิตใจระหวางผูปวย

กับผูดูแลนี้จะสามารถเยียวยาผูปวยใหฟนคืนสูสภาพสมบูรณอยางเปนองครวมคอื เยียวยาทัง้ทางรางกาย 

จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ ซึ่งเปนสิ่งสาํคัญและเปนศิลปะสูงสุดของการดูแลรักษาเยยีวยาผูปวย 
ในการปฏิบัติงานของพยาบาล จะตองพบและสัมผัสกับผูปวยที่มีความแตกตางหลากหลาย  ซึง่

สวนใหญลวนแลวแตมีความทุกขและตองการการบําบดัรักษาทัง้ทางรางกายและจติใจ หากพยาบาลเขาใจ 

และสัมผัสในคุณคาความเปนมนุษยของผูปวยแตละคน  ยอมทําใหการปฏิบัติการพยาบาลเปนไปโดยเนน

มนุษยเปนสาํคัญ พฤติกรรมที่แสดงออกในการดูแลผูปวยก็จะเปนไปอยางมีเมตตากรุณา  ดวยมาตรฐานที่

เทาเทียมกนัทกุคนโดยไมเลอืกชั้นวรรณะหรือสถานะทางเศรษฐกิจสังคม  มีการใชคําพูดและกิริยาทาทางที่

เหมาะสม แสดงถึงการยอมรับและเคารพในความเปนบคุคลของผูปวย ทัง้นี้การทําหนาทีท่ี่ไดรับมอบหมาย

ดวยหวัใจที่ออนโยนตอความเปนมนุษยนัน้มีคุณคามากกวาการเปนภารกิจตามหนาที่แตจะเปนคณุความดี

ที่เปนพลงัใจใหกับชวีิตทัง้ของผูปวยและตัวพยาบาลเอง นอกจากนีก้ารเหน็คุณคาของผูอ่ืนและการปฏิบัติดี

ตอผูอ่ืนยงัเปนการสรางคุณคาใหกับตนเองดวยเชนเดียวกัน 
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บริการอยางเขาใจ เอาใจเขามาใสใจเรา 
 

เนื่องจากบริการพยาบาลเปนงานที่ตองปฏิบัติกับมนุษยที่มีชวีิตจิตใจ ซึ่งพยาบาลมีบทบาทหนาที่

ในการดูแลชวยเหลือผูปวยอยางใกลชิด ตองมีปฏิสัมพนัธกับผูปวยและญาติตลอดเวลา  พยาบาลจึงจําเปน 

ตองเรียนรูธรรมชาติของมนษุยและการสรางความสัมพนัธที่ดีตอกัน เพื่อใหสามารถสัมผัสไดถึงความรูสึกนกึ

คิดและใหการชวยเหลือที่เหมาะสมตรงตามความตองการอยางแทจริง ในการสรางความสัมพันธที่ดีตอกันนี้

ตองอาศัยทกัษะการบริการดวยความเขาใจหรือความรูสึกเหน็อกเห็นใจผูอ่ืน ซึง่เปนความสามารถในการรับ 

รูอารมณและความรูสึกของผูอ่ืน ดวยการใหความเอาใจใสและใหความสนใจอยางแทจริง  ทางพทุธศาสนา

เรียกวา การเอาใจเขามาใสใจเรา  นัน่คือ การเขาใจและยอมรับวา คนแตละคนยอมมีโลกสวนตัวของตัวเอง 

มีความคิดความรูสึกที่แตกตางจากคนอืน่  อีกทัง้ความเคยชินในการปฏิบัติตนตามขนบธรรมเนยีมประเพณ ี

ภาษา และศาสนาที่นับถือกอ็าจจะแตกตางกนั   การบริการดวยความรูสึกเห็นอกเหน็ใจ รูจักเอาใจเขามาใส

ใจเรา จะชวยใหเกิดความเขาใจกันอยางถองแท และสามารถตอบสนองกลบัไดตรงกับภูมหิลังของแตละคน 

การทีพ่ยาบาลมีความเหน็อกเหน็ใจผูปวย รูจักเอาใจเขามาใสใจเรา จะทําใหพยาบาลรับรูสภาพ 

อารมณและความรูสึกของผูปวยเสมือนหนึ่งวาเปนตัวของผูปวยในขณะนั้น  โดยพยาบาลจะตระหนกัวา สัก

วันหนึง่ความเจ็บปวยอาจเกดิขึ้นกับตัวเองไดเชนเดียวกนั และถาหากตองเผชิญกับความเจ็บปวยเชนนี้บาง 

ตนเองจะมีความรูสึกเชนไร ตองการการดูแลอยางไร ซึง่จะทาํใหพยาบาลเกิดความเมตตากรุณา ใหการดูแล

ผูปวยดวยพฤติกรรมที่แสดงออกถึงความหวงใย เอื้ออาทรอยางแทจริง ผลที่เกิดขึ้นก็คือ ผูปวยจะรูสึกอบอุน

ไววางใจ เชื่อมั่นในการรักษาพยาบาล มพีลังใจที่จะตอสูกับโรคภยัไขเจ็บที่กาํลังเผชญิอยู ในทางตรงกันขาม 

ถาหากพยาบาลขาดความเห็นอกเหน็ใจ ไมรูจักเอาใจเขามาใสใจเรา  จะทาํใหไมมีความพยายามที่จะเขาใจ

ผูปวยและญาติ ที่มักจะมีความเครียด  ความกลวั  ความวิตกกงัวลตอสภาวะการเจ็บปวยและสิง่ตางๆที่ตอง

เผชิญ  ทําใหพยาบาลมพีฤติกรรมที่ไมเหมาะสม  มุงปฏิบัติการพยาบาลใหแลวเสร็จโดยไมสนใจสภาพจิตใจ

หรือมิติอ่ืนๆทีสั่มพันธกับการเจ็บปวยของผูปวย ซึง่เปนการขาดเมตตาธรรมที่มนุษยพึงมีตอกัน 

การบริการอยางเขาใจ เอาใจเขามาใสใจเรา  จะเกิดขึ้นไดเมื่อพยาบาลใชใจสัมผัสใจในการสราง

ความสัมพันธ และเห็นความสําคัญของกระบวนการที่จะทําใหไดรับรู และเขาใจในความตองการของผูปวย 

โดยพยาบาลจะตองเปดใจรับรู รับฟงเรื่องราวของผูปวยกอน  การรับฟงความคิดและความตองการดวยการ

เอาใจใสในสิ่งที่ผูปวยแตละรายสื่อสาร ไมวาจะเปนคาํพดู สีหนา แววตา หรืออากัปกิริยาตางๆที่ส่ือมาอยาง

ต้ังใจและพยายามเขาใจสถานการณของผูปวย ไมตัดสนิหรือตัดบทฟนธงลงไปเสียกอนก็จะทาํใหการสื่อสาร

กันมีประสิทธภิาพ สามารถเขาถึงจิตใจและตอบสนองความตองการของผูปวยไดอยางเหมาะสม นอกจากนี ้

ความเขาใจและเหน็ใจผูอ่ืน  ยงัเปนจุดเริ่มตนของการมีจิตใจที่งดงาม นาํไปสูการพัฒนาตนในดานอืน่ๆของ 

พยาบาล เพราะเมื่อมีความเขาใจและเหน็ใจผูอ่ืนเชนเดียวกับที่เขาใจตนเอง ทักษะทางสังคมในดานอืน่ๆก็จะ

ตามมา เชน การพูดจาดวยถอยคําที่ไพเราะ การกระทาํที่ยกยองใหเกยีรติผูอ่ืน การควบคุมอารมณ  เปนตน 
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เมตตากรุณาเปนนิตย มีผลงดงามแกจิตทั้งผูใหและผูรับ 
 

ในระบบการใหบริการทางสขุภาพ  พยาบาลเปรียบเสมอืนดานแรกทีผู่ปวยและญาติจะตองพบ

และมีปฏิสัมพนัธดวยมากกวาบุคลากรอื่นๆ โดยเฉพาะในหอผูปวย พยาบาลจะตองผลัดเปลี่ยนหมุนเวียน

กันมาทาํหนาที่ดูแลผูปวยตลอดยี่สิบส่ีชั่วโมง อีกทัง้ยงัเปนผูที่ตองแกไขปญหาตางๆในเบื้องตนใหกับผูปวย 

ซึ่งสังคมสวนใหญมีความคาดหวังวา  พยาบาลจะตองเปนบุคคลที่มีคุณธรรม จริยธรรม ดูแลผูปวยอยางมี

เมตตากรุณา อดทน เหน็อกเห็นใจ เอาใจใสในหนาที่ และชวยเหลือผูปวยดวยความเต็มใจ เนื่องจากสังคม 

ไทยมีขนบธรรมเนียมประเพณี และพทุธศาสนาเปนพืน้ฐานดานศีลธรรม ที่มีแนวทางใหคนในสังคมปฏิบัติ

ตอกันดวยความเกื้อกูล ยกยองผูทีม่ีน้าํใจ กตัญูรูคุณ และผูที่ชวยเหลือคนตกทุกขไดยาก  โดยสงัคมมอง

วา  ความเจ็บปวยเปนความทุกขที่คนในสงัคมจะตองใหการชวยเหลือเกื้อกูล  ภาพลกัษณของพยาบาลจึง 

ตองเปนผูที่มคีวามเมตตากรุณาเปนสําคญั ดังนัน้ พยาบาลจึงควรตระหนักวา บทบาทหนาที่ของตนเปนสิง่ 

ที่มีคุณคาที่สามารถชวยใหผูอ่ืนพนทกุขได  การกระทาํใดๆจะตองออกมาจากจิตใจทีง่ดงาม จงึจะสงผลให

การกระทํามีความงดงามตามไปดวย  

ความเมตตากรุณาเปนคุณธรรมที่ทําใหจิตเปนกุศล นัน่คือ มีความเหน็ใจหวงใยในตวัผูอ่ืนทั้งใน

ดานความคิด และการกระทาํ ดวยการแสดงออกที่เคารพในความเปนมนุษยของผูอ่ืน  อยากชวยเหลือเมื่อ

เห็นเขาเปนทกุข  เมตตากรณุา จึงเปนคณุธรรมที่ทาํใหคนเรามีความเอื้อเฟอเผื่อแผและเกื้อกูลกัน สงเสริม

ใหมีความสัมพันธที่ดีตอกนับนพืน้ฐานของความเขาใจและความเคารพซึ่งกันและกนั เราจะเขาใจในตัวเอง 

และเขาใจในความหนกัหนาของความทกุขของผูอ่ืน  ซ่ึงการเขาใจในตวัเองและผูอ่ืนจะเปนผลใหบุคคลนั้น

ไดพัฒนาพลงัของความเมตตากรุณาใหเพิม่ยิ่งขึน้ ทําใหเปนคนที่มีความสุข ใจกวาง มีความอดทน และให

อภัยผูอ่ืนไดมากขึ้น  ผูที่ไดติดตอสัมพันธดวยจึงมีความอบอุนใจ ไววางใจ ยนิดีที่ไดเขาใกล สนทนาวิสาสะ 

ตรงกันขามกบัผูที่ขาดเมตตาธรรม จิตอกุศล เชน ความโกรธ ความถือตัว ความเห็นแกตัว จะเกิดขึ้นไดงาย

ทําใหมีการกระทําที่แสดงออกถึงความไมแชมชื่นของจติใจ เชน  ข้ีหงดุหงิด พูดจาไมไพเราะ ยกตนขมทาน 

มีกิริยาที่ไมออนโยน แข็งกระดาง หยาบคาย เปนตน  ผูทีไ่ดเขาใกลจึงไมสบายใจเมื่อตองพบปะพูดจาดวย

ทั้งนี้ การฝกฝนตนเองใหมเีมตตากรุณาจะตองใชความคิดเปนกําลงัสาํคัญ  เพราะหากคิดใหใจออนละมนุ

เพียงใดก็ทาํได เชนเดียวกับคิดใหใจรุมรอนราวกับน้าํเดอืดก็ทําได นั่นคือ คิดใหจิตเมตตาก็ได คิดใหเกลียด

ชังก็ได ทานจงึสอนใหระวงัความคิดใชความคิดใหถกูตอง โดยใหเตือนตนเองเสมอวา ทุกคนตองการความ

เมตตาทัง้นัน้  เราก็ตองการ เขาก็ตองการ  โดยเฉพาะผูทีก่ําลังมีความทุกข ยิ่งตองการความเมตตา เห็นอก

เห็นใจเปนอยางยิง่  การชวยเหลือคนอ่ืนเทาที่จะชวยไดเปนเรื่องที่ทาํไดงาย และคนที่ไดรับก็จะมคีวามรูสึก

ที่ดี  แมบางครั้งจะเปนเพยีงการแสดงเจตนาที่ดีหรือการใหกําลงัใจ แตก็ยังมีประโยชน  ความเมตตากรุณา

นอกจากจะมผีลดีตอคนอ่ืนแลว ยงัสงผลดีตอจิตใจตนอีกดวย เพราะความสุขในชวีติของคนเราสวนหนึง่ได 

มาจากการที่ไดตอบแทนชวยเหลือคนอ่ืน  เราจึงไมควรเปนผูรับเพยีงฝายเดียว แตควรเปนผูใหดวย 
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ในการปฏิบัติการพยาบาลนั้น พยาบาลควรมีจิตใจที่เปยมดวยความเมตตากรุณา คือ ปรารถนา

ใหผูปวยมีความสุข และอยากชวยใหพนทุกขจากความเจ็บปวย  ซึง่พยาบาลมีโอกาสทีจ่ะไดสรางกุศลดวย

การดูแลชวยเหลือเพื่อบรรเทาความไมสุขสบายตางๆจากความเจ็บปวย  ตลอดจนใหการชวยเหลอืในเรื่อง

กิจวัตรประจําวัน  เชน  การทําความสะอาดรางกาย การเคลื่อนไหวเปลี่ยนอิริยาบถ การรับประทานอาหาร 

การขับถาย  ซึง่ผูปวยบางคนไมสามารถกระทําไดเอง อันเปนผลมาจากโรคภัยไขเจ็บที่เปนอยู   การปรากฏ

กายของพยาบาลหรือการเขาไปชวยเหลอืเมื่อผูปวยตองการ จะทําใหผูปวยมีความมั่นใจวาพยาบาลเปนที่

พึ่งได โดยเฉพาะอยางยิง่เมือ่พยาบาลแสดงถึงความรูสึกเอื้ออาทรรวมทุกขรวมสุขกับผูปวย โดยเปดโอกาส

ใหไดระบายความทุกขความกังวลใจตางๆ และไดซักถามเกีย่วกบัความเจ็บปวยของตน การเปนผูรับฟงที่ดี 

ปลอบโยนใหกําลังใจ ใหขอมูลและตอบขอซักถามของพยาบาล จะชวยใหความทุกขใจของผูปวยคลายลง  

ดังนัน้  การทีพ่ยาบาลแสดงออกถงึความยินดีในการชวยเหลือ  มนี้ําใจ  และเอาใจใสตอผูปวยดวยความมี

เมตตากรุณาจึงไมเพยีงแตจะชวยดูแลรักษาโรคทางกายเทานัน้แตยังเปนการประคับประคองทางดานจิตใจ 

ทําใหผูปวยมคีวามอบอุนใจ (Spiritual Comfort) ผอนคลายจากความกลัวและความวิตกกงัวล ซึง่จะมีสวน

ชวยในการปรบัตัวและฟนฟสููสภาพปกติไดเร็วขึ้น   

พยาบาลที่มีจติเมตตากรณุาตอเพื่อนมนษุย จะมีพฤตกิรรมการดูแลผูปวยทั้งทางกาย วาจา ใจที่

เปนไปอยางออนโยนนุมนวล ยิ้มแยมแจมใส ใชคําพูดทีสุ่ภาพไพเราะ กระตือรือรนเต็มใจใหบริการ เอาใจใส 

ไมรังเกียจ และตอบสนองทนัทีเมื่อขอรอง  พฤติกรรมเหลานี ้เปนคุณงามความดีหรือเปนกุศลที่ตัวพยาบาล

และผูปวยสามารถรับรูได  เพราะมนุษยมพีลังความรักและความเมตตาที่สามารถถายทอดหรือส่ือถึงกนัได 

พลงัแหงความปรารถนาดทีี่พยาบาลและผูปวยมีตอกนันัน้  จะชวยใหการดูแลชวยเหลือผูปวยเปนไปดวยดี

โดยไมคิดวาเปนเรื่องที่นาเหน็ดเหนื่อย เบื่อหนาย  แตกลับเปนแรงเสริมที่ชวยใหพยาบาลมพีลงัแรงกายและ

แรงใจในการดแูลเอาใจใสผูปวยใหมีคุณภาพยิง่ขึ้น  ความมีเมตตากรณุาเปนนิตย จึงมีผลงดงามแกจิตทั้ง

ผูใหและผูรับเสมอ 
 

เริ่มที่ใจ...ใฝเตรียมพรอม นอมในธรรม 
 

พฤติกรรมการดูแลอยางเอื้ออาทร หรือความหวงใย เอาใจใส ปฏิบัติตอผูปวยดวยความออนโยน 

นุมนวล  จึงเกดิจากการทีพ่ยาบาลมีจิตใจที่มีเมตตากรุณา เห็นคุณคาในความเปนมนุษย รูจักเอาใจเขามา

ใสใจเรา ซึ่งเปนจิตสํานึกที่มาจากพืน้ฐานของจิตใจไดรับการอบรมปลูกฝงแลวคอยๆซึมซับบมเพาะจนเปน

คุณสมบัติเฉพาะตัวหรือบุคลิกลักษณะของพยาบาลผูนัน้  นาํไปสูการถายทอดสิ่งทีดี่งามใหกับผูอ่ืนเหมือน 

กับที่ตนเองเคยไดรับ  ดังนัน้ การที่พยาบาลจะดูแลผูอ่ืนดวยความมีเมตตาเอื้ออาทร จึงตองเริ่มตนจากการ

พัฒนาจิตใจของตนเองใหมจีิตสํานึกที่ดี และตระหนกัถงึคุณคาของวิชาชีพ ที่ไดมีโอกาสทาํในสิง่ทีเ่ปนกุศล

คือ ไดชวยเหลอืเกื้อกูลเพื่อนมนุษย  บมเพาะและยกระดับคุณธรรมขอนี้ข้ึนมากอน พยาบาลจงึจะสามารถ

ถายทอดความเมตตากรุณา เอื้ออาทรไปยังผูปวยได  
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แนวทางสาํคญัในการพัฒนาจิตใจใหเปนผูที่มีคุณธรรม จริยธรรมกคื็อ การปฏิบัติตนตามหลักคาํ

สอนในศาสนาตางๆ  เพราะศาสนาทุกศาสนามีจุดมุงหมายเพื่ออบรมปลูกฝงใหคนเปนคนดี มีจิตใจที่ดีงาม 

และเนื่องจากพุทธศาสนาเปนศาสนาประจําชาติไทยทีม่ีอิทธพิลตออุปนิสัยใจคอของคนไทยมาชานาน การ

นําหลักพุทธธรรมมาใชฝกฝนพัฒนาตนและประยุกตใชในการปฏิบัติงานของพยาบาลจึงเปนแนวทางที่เปน

ประโยชนและเกิดคุณคาที่สอดคลองกับสังคมไทยเปนอยางยิ่ง  

แนวคิดตามหลักพทุธธรรมนั้นตัง้อยูบนพืน้ฐานของเหตแุละผล และเริ่มตนจากการเขาใจในชีวิต

และธรรมชาติ ที่มุงเนนใหคนมีความเมตตากรุณา เอื้ออาทรตอกัน อันเปนคุณสมบติัที่สําคัญของพยาบาล  

ซึ่งความมีเมตตากรุณา เอื้ออาทร เหน็อกเห็นใจผูอ่ืนนี ้มอียูในหลกัธรรมที่เรียกวา พรหมวิหาร4  สวนการ

เอื้อเฟอสงเคราะหผูอ่ืนอยางมีน้ําใจ อยูในหลักธรรมที่เรียกวา สังคหวตัถุ 4 หลักธรรมทั้งสองหมวดมีความ 

สัมพันธกนัและเปนธรรมที่ตองมีในสถานการณที่ตองชวยเหลือผูอ่ืนทีม่ีความเดือดรอน  แนวทางการปฏิบัติ

เนนการเรียนรูที่จะมีสติรูตัว รูจักและเขาใจตนเอง ไวตอความรูสึกและตอบสนองดวยความเขาใจและเหน็ใจ

ผูอ่ืน ซึง่จะทําใหสามารถปฏบัิติงานไดอยางมีมนุษยสมัพนัธที่ดีและทํางานไดอยางมคีวามสขุ กระบวนการ

ฝกฝนพัฒนาตนตามหลักพทุธธรรมเพื่อใหเปนผูที่มีจิตใจดีงาม นาํไปสูการรูจักคิดรูจักทาํ และแกไขปญหา 

ไดดวยตนเองอาศัย หลักไตรสิกขา  หรือ ศีล สมาธิ ปญญา  โดย ศลี  คือ การประพฤติปฏิบัติตนในทางที่

ถูกตอง  สมาธิ  คือ การมีสติต้ังมั่น มีใจทีส่งบมั่นคง และ ปญญา  คือ การรูตามความเปนจริงของชีวิต ซึ่ง

การปฏิบัติตนตามหลกัธรรมทั้ง 3 ประการนี้ จะทาํใหเปนผูที่ปฏิบัติดี  มีจิตใจที่แนวแน สงบมั่นคง  คิดเปน 

แกปญหาเปน จึงเปนการฝกฝนพัฒนาตนที่ครอบคลุมทัง้ทางดานพฤติกรรม จิตใจ และสติปญญา   

ดังนัน้ หากพยาบาลไดนาํเอาหลักพทุธธรรมมาปฏิบัติอยางเชื่อมโยงสมัพันธกนั ก็จะทําใหเขาใจ

ในความเปนไปของชีวิต และตระหนกัวาผูปวยเปนผูทีม่คีวามทุกขอยูแลว  การทีม่ีโอกาสไดดูแลผูปวยใหมี

ความสุขใจสบายกาย หรือผอนคลายความทุกขจงึเปนงานที่ไดบุญกุศล ซึ่งพยาบาลจะตองปฏิบัติหนาที่ใน

อาชีพนี้ทกุวนั ถาคิดใหมีความสุข ก็จะมีความสุขตลอดเวลาที่ตองปฏิบัติงาน  เพราะสุขหรือทุกขข้ึนอยูกับ

ความคดิของตนเอง  ทั้งนี้การปฏิบัติธรรม เปนการตอสูภายในจิตใจตน ที่จะสลัดสภาวะจิตในทางลบออก

แลวแทนที่ดวยสภาวะจิตในทางบวก   ฉะนั้น ในยามที่เห็นผูปวยยิ้มให  พยาบาลกจ็ะดีใจ สบายใจไปดวย 

เพราะรูสึกวาเขามีความสุขขึ้น  เมื่อผูปวยตองการความชวยเหลือ แลวสามารถชวยได ก็จะทาํใหพยาบาล

รูสึกถึงคุณคาของตนเอง  ธรรมะจึงสอนใหมีโยนิโสมนสิการคือ คิดเปน  ทาํใหคิดไดวา คนเราควรจะมีชีวิต

ที่เปนประโยชนตอตนเองและผูอ่ืน ซึง่อาชพีพยาบาลเปนอาชพีที่ไดปฏิบัติธรรมขอนี้ทกุวนั ชวีิตจงึมีคุณคา

เปนอยางยิ่ง   การนาํหลกัพทุธธรรมมาประยุกตใชในชวีติประจําวนัก็สามารถปฏิบัติไดอยางงายๆดวยการ

ฝกฝนตนใหดําเนนิชีวิตดวยความเรียบงาย และใชชีวิตในทางที่ถกูตอง มีความรักในผูอ่ืนเสมอืนเปนพีน่อง

รวมครอบครัว  รูจักบริการชวยเหลือผูอ่ืนอยางนอบนอมถอมตน ใหเกยีรติผูอ่ืน  และเปนผูใหโดยไมหวงัผล 

ตอบแทนใดๆ  หลักพทุธธรรมจะชวยชี้นาํและกํากับชีวิต รวมทัง้ยงัเปนเข็มทิศในการชวยเหลือเกื้อกลูเพื่อน

มนุษย  ผลของการฝกฝนพฒันาตนนี ้จะเกิดประโยชนทัง้ตอตนเองและผูอ่ืนอยางไมมีที่ส้ินสุด 
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โดยสรุป  การดูแลผูปวยอยางเอื้ออาทร เปนคุณธรรมจริยธรรมที่สําคัญของพยาบาล  ซึง่ความ

เอื้ออาทรจะสะทอนใหเห็นถงึความรัก ความมนี้ําใจ และการชวยเหลอืเกื้อกูลกนัของเพื่อนมนุษย ทําใหเกิด

มิตรภาพระหวางพยาบาลกบัผูปวย สัมผัสที่นิ่มนวล วาจาที่สุภาพไพเราะ จริงใจ และใหเกยีรติ จะสงผลให

ผูปวยมีความรูสึกอบอุนใจ ปลอดภัย เชื่อถือไววางใจในการรักษาพยาบาลและมีกาํลังใจที่จะตอสูกับโรคภัย

ไขเจ็บ เพื่อการฟนหายจากโรคและการฟนฟูสุขภาพใหเปนปกติ   ขณะเดียวกนัพยาบาลก็ไดเรียนรูที่จะเปน

ผูใหหรือเปนผูที่ทาํอะไรใหผูอ่ืนกอนดวยใจ การใหหรือการเอาใจใส เอื้อเฟอเกื้อกูลผูปวยดวยความบริสุทธิ์ใจ

ปราศจากเงื่อนไข  จะทําใหพยาบาลมีความปติ  รูสึกวา ตนเองมีคุณคา มีเกียรติ  และมีความสุขอยางลกึซึ้ง  

ซึ่งความสุขเชนนี ้ยิง่ทาํก็ยิง่มีความสุขและอยากทาํเพิม่ ข้ึนเรื่อยๆ พลงัแหงความปรารถนาดีทีพ่ยาบาลมีตอ

ผูปวย จะทาํใหพยาบาลดูแลชวยเหลือผูปวยเปนอยางดโีดยไมคิดวาเปนเรื่องยุงยาก แตกลับเปนแรงเสริมให

มีพลังแรงกายและแรงใจในการดูแลเอาใจใสผูปวยใหมคุีณภาพยิ่งขึน้  ดังนั้น การดูแลอยางเอื้ออาทรจึงเปน

คุณธรรมที่เปนอุดมคตขิองวิชาชพีพยาบาล 

การทีพ่ยาบาลจะเปนผูที่มคีวามเอื้ออาทร  ตองอาศัยการอบรมสั่งสอน หรือการฝกฝนพัฒนาตน

ใหเปนผูที่มีจติใจประณีตละเอียดออนเปยมดวยความเมตตากรุณา เห็นอกเหน็ใจ รูจักเอาใจเขามาใสใจเรา 

และเห็นในคณุคาของมนษุย จึงจะปฏิบัติตอผูปวยดวยความออนโยนเอื้ออาทร ซึง่หลักธรรมในพทุธศาสนา 

มีแกนสําคัญที่มุงเนนใหคนมีความเมตตากรุณา เอื้ออาทรตอกัน  โดยไมเพียงสอนใหรักเพื่อนมนษุยดวยกัน

เทานัน้แตยังสอนใหรักสรรพสัตวและสรรพสิ่งรอบตัวดวย รวมทั้งสอนใหชาวพทุธเปนผูใหโดยไมหวงัผลตอบ 

แทน   เมื่อคนเรามีความรัก ความเมตตาตอเพื่อนมนุษยแลว จะทําใหเปนคนที่มีสุขภาพจิตดี  มีความเขาใจ 

เห็นใจ ใหอภัยตอผูอ่ืน สงบ ถอมตน และมีชีวิตที่เรียบงาย   นอกจากนี้  พทุธธรรมยังใหขอคิดและวิธีปฏิบัติ

ในการฝกฝนพัฒนาตนใหเปนผูประพฤติดี มีจิตใจแนวแน สงบมั่นคง  คิดเปน แกปญหาเปน ซึง่ลวนเปนภูมิ

ปญญาอันทรงคุณคา   

ในการปลูกจิตสํานึกใหเปนผูที่มีความเอื้ออาทร   พยาบาลจะตองเริ่มตนจากการใหความเมตตา

เอื้ออาทรตอตัวเองกอน โดยตองมีความเคารพในตวัเอง รูจักรับผิดชอบ และดูแลตัวเองใหมีความสุข จึงจะ

สามารถถายทอดความเมตตาเอื้ออาทรนั้นไปสูผูอ่ืนได   ความสนใจ หวงใยผูอ่ืน จะนํามาซึง่ความเขมแข็ง

ภายในใจตน ทําใหมองอะไรไดกวางกวาตัวเอง และมคีวามสุขที่ไดชวยเหลือคนอ่ืน  กุศลแหงความตัง้ใจดี 

จะไปขับไลกิเลสความเห็นแกตัวภายใน เกิดเปนพลังใจที่ดีงามทีท่ั้งผูปวยและพยาบาลไดรับดวยกันทั้งคู 
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เอกสารประกอบการสอนที่ 2 
ไตรสิกขา :  

หลักพุทธธรรมล้ําคาในการฝกฝนพัฒนาตนเพื่อการเปนพยาบาลที่เอื้ออาทร 
 

D  <  D  <  D  <  D  <  D  <  D  <  D  <  D  < 

   
วิชาชพีพยาบาล  เปนวิชาชพีที่มหีนาที่ใหบริการสังคมในการดูแลสุขภาพและการเจ็บปวย

ของประชาชน  การปฏิบัติกิจกรรมพยาบาลจึงเปนงานทีเ่กี่ยวของกับวฏัจักรธรรมชาติของชีวิตมนษุย 

ไดแก การเกิด แก เจ็บ ตาย ซึ่งเปนภาวะทีม่ีทั้งความสุขและความทุกขของมนุษย การเจ็บปวยถือเปน

เร่ืองธรรมดาและเปนทุกขอยางหนึ่งของชวีิตมนุษยเมื่อมีภาวะของความเจ็บปวยและอยูในสภาพของ 

ผูที่ตองการความชวยเหลือทัง้ทางดานรางกายและจิตใจ บุคลากรทางวิชาชพีสุขภาพจะทําหนาทีเ่ปน 

ผูปฏิบัติการใหความชวยเหลือเพื่อใหกลับคืนสูภาวะปกติที่สมบูรณ โดยเฉพาะพยาบาลซึ่งเปนผูทีต่อง 

คอยใหการดูแลชวยเหลือที่ใกลชิดกับผูปวยมากที่สุด  ตองเผชิญกับปญหาและสถานการณตางๆของ

ผูปวยตลอดเวลา การปฏิบัติการดูแลจึงตองดําเนินไปอยางมมีนุษยธรรม มีความเอื้ออาทรตอมนษุยใน 

ยามที่มคีวามทุกขจากความเจ็บปวย ผูทีเ่ปนพยาบาลจึงเปนผูที่อยูบนวถิีแหงการปฏิบัติธรรมเนื่องจาก

การเอื้อเฟอเอือ้อาทรตอความทุกขของผูอ่ืนจัดไดวาเปนการปฏิบัติธรรมที่สําคัญประการหนึ่ง เพราะจะ 

ตองประกอบไปดวยจิตใจทีม่ีความเมตตากรุณาเปนพืน้ฐาน 
 

มนุษยประเสริฐดวยการฝกฝนพัฒนาตน 
 

เนื่องจากงานรักษาพยาบาล  เปนการทํางานกับคนที่มชีีวิตจิตใจที่มคีวามเจ็บไขไดปวย ซึง่ 

อยูในภาวะทีม่ีความแปรปรวนของสภาพรางกายพาใหสภาพจิตใจแปรปรวนไปดวย ผูทีเ่จ็บปวยจึงมัก 

จะมีอารมณหงุดหงิดงาย เศราใจ หวาดกลวั ทอแท หมดกําลังใจ หรือ ส้ินหวัง  ลวนแตเปนสภาพจิตที ่

ไมดีและตองการความชวยเหลือไมเฉพาะแตทางกายเทานัน้ แตตองการความชวยเหลือทัง้ทางใจดวย 

ขณะเดียวกนัญาติของผูที่เจ็บปวยก็อยูในอารมณที่ใกลเคียงกนัคือ หงุดหงิด เศราใจ หวาดกลวั ทอแท 

หรือส้ินหวงัอันเกิดจากความผูกพนัและหวงใยในตัวผูปวย  พยาบาลจึงอยูในสภาพแวดลอมแหงความ

แปรปรวนหรือความไมเปนปกติตางๆ รวมทั้งยังอยูในฐานะคลายเปนคนกลางระหวางฝายผูทีเ่จ็บปวย

กับฝายที่ใหการรักษาพยาบาลดวยกันคือ แพทย และ เจาหนาที่อ่ืนๆ  โดยทําหนาที่ประสานงานกับทั้ง

สองฝาย คนโนนก็จะเอาแบบโนน คนนี้ก็จะเอาแบบนี ้ตองถูกกระทบรอบดาน  ดังนัน้ ถาพยาบาลขาด

ความเขาใจในธรรมชาติของชีวิตมนษุย ขาดความเขาใจในงานที่ทาํ ขาดความเขาใจในผูที่เจ็บปวยและ 

ขาดความเขาใจในตนเอง  ก็จะทาํใหงานดําเนนิไปโดยไมราบร่ืน  เกดิปญหาในการดูแลรักษาเยยีวยา

ผูปวย และเกดิปญหาในตนเอง ทําใหไมมคีวามสุขในการทํางานในวชิาชีพ  



  274 

ปจจัยที่จะทาํใหพยาบาลทาํหนาที่ดูแลรักษาเยยีวยาผูปวยใหไดผลดี  แบบที่เรียกวา “งานก็

ไดผลตัวคนก็เปนสุข” เกิดจากปจจยั 2 ประการ โดยประการแรกไดแก ความรักในวิชาชีพหรือรักในงาน

ของตน  นัน่คอื มีใจรักในงานดูแลรักษาผูปวย  อยากชวยคนใหหายจากโรคภัยไขเจ็บ  อยากเห็นเพื่อน

มนุษยมีสุขภาพที่ดี  อาจเกิดจากการเหน็คณุคาหรือเหน็ประโยชนของงาน ซึง่เปนมาตั้งแตกอนทีจ่ะมา

เปนพยาบาล ถามีความรูสึกนี้เปนทนุเดิมกจ็ะชวยเปนเกราะปองกนัตัวหรือเปนภูมิคุมกันไมใหหวัน่ไหว

เมื่อกระทบกับอารมณตางๆในสภาพแวดลอมของการทํางาน  แตถาหากไมมีทนุเดิมก็ตองอาศัยปจจัย

ประการที่สองคือ การอบรมและการฝกฝนพัฒนาตนหรือการมีจิตสํานกึในการศึกษา ซึ่งการศึกษาก็คือ 

การพัฒนาคนนั่นเอง  พฒันาจากการเรียนรู จากการฝกฝน จากความรูที่เกดิจากวชิชา จากใจ แลวนาํ

ความรูนัน้มาใชในการทํางานและการแกปญหา   ในทางพุทธศาสนาถือวา มนุษยเปนสัตวที่ประเสริฐ

ดวยการฝกฝน   ดังนั้น การที่พยาบาลจะมีความเขาใจในธรรมชาติชวีิตมนุษย เขาใจในงาน เขาใจผูที่

เจ็บปวย และเขาใจตนเอง จงึตองอาศัยการอบรมและการฝกฝนพฒันาตนอยางตอเนือ่ง เพื่อทาํใหเกิด

การปรับปรุงตนใหดีงามยิ่งขึน้ ควรแกการปฏบัิติภาระตามหนาที ่ 
 

หลักธรรมในการศึกษาพัฒนาตน 
 

ดังไดกลาวมาแลววา ผูที่เปนพยาบาลเปนผูที่อยูบนวิถแีหงการปฏิบัติธรรม  และความคาด 

หวงัของผูรับบริการ รวมไปถงึความคาดหวงัของสังคมตอวิชาชพีพยาบาล ไมวาสังคมจะเปลี่ยนแปลง 

ไปเชนไร ก็คาดหวังวา พยาบาลจะตองเปนผูที่มีความเมตตา กรุณา เสียสละความสุขสวนตัวเพื่อการ

ชวยเหลือผูปวย ใหบริการแกบุคคลทุกเชือ้ชาติ ศาสนา โดยไมเลือกชัน้วรรณะ และดูแลผูปวยอยางมี

คุณธรรม จริยธรรม  พยาบาลจึงตองสนใจ เอาใจใสในความแตกตางของบุคคลทั้งในดานวัฒนธรรม 

ความเชื่อ และหลักปฏิบัติทางศาสนาของแตละบุคคล   

โดยทีพุ่ทธศาสนาเปนศาสนาประจาํชาตไิทยมาเปนเวลาชานาน  พทุธธรรมจงึเปนรากฐาน

ของแบบแผนการดําเนินชวีติ ความเชื่อ และคานยิมของคนไทยสวนใหญ ซึง่ไดรับการถายทอดปลูกฝง

จนกลายเปนวฒันธรรมและหลักปฏิบัติของคนในสงัคม เชน  การมนี้าํใจ  การออนนอมถอมตน  การมี

สัมมาคารวะ  การเคารพผูอาวุโส  เปนตน   นอกจากนี ้หลักพทุธธรรมยังตั้งอยูบนพืน้ฐานของเหตแุละ

ผลหรือความจริงเพื่อใหคนเกิดปญญา มคีวามคิดดี ปฏิบัติดี  การประยุกตหลกัพทุธธรรมสูปฏิบัติการ

พยาบาลจงึมคุีณคามากมายทัง้ตอตัวพยาบาลและผูรับบริการ โดยจะชวยใหพยาบาลมีความเขาใจใน

ความคิดความเชื่อ และความตองการของผูรับบริการมากขึ้น นาํไปสูการดูแลแบบองครวมคือ คํานงึถงึ 

ปจจัยทัง้ทางดานรางกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณของผูรับบริการ เพื่อใหสามารถเผชิญกบัความ

เจ็บปวยและความเครียดไดอยางมีกําลงัใจ   การเรียนรูและประสบการณจากธรรมชาติชีวิตของผูปวย

ยังมีคุณคาในการพัฒนาตนเองของพยาบาลใหเปนผูมีคุณธรรมจริยธรรม และมีคุณลักษณะของความ

เมตตากรุณา เอื้ออาทรซึ่งเปนคุณคาที่แทจริงของวิชาชีพพยาบาล  
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หลักพุทธธรรมกลาวไววา การที่จะดาํเนนิชีวิตใหถกูตองมีชีวิตที่ดีงาม สามารถเกื้อกลูตนเอง

และผูอ่ืนไดนัน้ จะตองมีการฝกฝนพฒันาตน ไดแก กระบวนการทีเ่รียกวา  การศึกษา หรือ สิกขา  ซึ่ง

กระบวนการของการศึกษาภายในตวับุคคลจะเริ่มตนและดําเนนิไปไดตองอาศัยการติดตอเกี่ยวของกับ

สภาพแวดลอมและอิทธพิลภายนอกเปนสิ่งผลักดันหรอืเปนปจจัยกอตัว ถาไดรับการถายทอด แนะนาํ

ชักจูงจากแหลงความรูความคิดที่ถูกตองกจ็ะทาํใหเกิด สัมมาทิฏฐิ หรือ การเห็นชอบ นําไปสูการศึกษา

ที่ถูกตอง  ปจจัยแหงสมัมาทิฏฐิจึงม ี2 ประการคือ  ปจจัยภายนอกหรือเสียงจากภายนอก (ปรโตโฆสะ) 

เปนการอบรม ชี้นาํ กระตุนเตือนจากบุคคลอ่ืน หรือเรียนรูจากผูที่เปนกัลยาณมิตร ไดแก พอแม ครูบา

อาจารย เปนตน  สวนอกีประการหนึ่งคือ ปจจัยภายในหรือการใชปญญา (โยนิโสมนสิการ) เปนการใช

สติปญญาของตนเองคิดไตรตรองมองสิ่งทั้งหลายอยางพินิจพิจารณาใหถูกตอง ตรงตามความเปนจริง 

เมื่อมีสัมมาทฏิฐิเปนฐานแลว กระบวนการศึกษาภายในตัวบุคคลก็จะดําเนนิไปได  โดยกระบวนการนี้

มีหลักสาํคัญ 3 ประการเรียกวา ไตรสิกขา ประกอบดวยศีล สมาธ ิและปญญา อันเปนการอบรมความ 

ประพฤติ  ฝกฝนจิต และ ฝกฝนปญญา เพื่อนาํไปสูการคิดดี ปฏิบัติดี  ถาพยาบาลไดฝกฝนพฒันาตน

ตามหลกัธรรมอยางถูกตองและตอเนื่องแลวจะเห็นผลไดชัดถึงการเปลีย่นแปลงที่ดีคือ มีความสงบและ 

มีความสุขภายในมากขึ้น  ผูคนรอบขางกจ็ะรูสึกวา พยาบาลผูนั้นรมเย็น นาเขาใกลและนาปรึกษา 
 

ไตรสิกขา : หลักการฝกฝนพัฒนาตนทั้ง 3 ดาน 
 

ไตรสิกขา เปนกระบวนการศกึษาตามหลกัพุทธธรรมอันเปนรากฐานของการฝกฝนพัฒนาตน 

โดยมีแนวคิดหรือหลักการทีสั่มพันธกับการมองชีวิตมนษุยและธรรมชาติทั้งหมด  เพือ่การเขาสูความดี 

ความงาม และความจรงิภายใน ที่เนนการพัฒนาตนเองทั้งทางกายวาจา จิตใจ และ ปญญา ทําใหเกิด

ความเขาใจในสิ่งตางๆคือ  ความรูจริง ตระหนกั ปลอยวาง รูจักการใหอภัย มีความเปนอยูอยางฉลาด 

รูเทาทันอารมณ ความคิด และธรรมชาติทีเ่ปนจริงตามเหตุปจจัย   ผลของการศึกษาที่แทจริงจะทาํให 

รูจักตนเอง อานตัวเองออก บอกตัวเองได ใชตัวเองเปน  มองผูอ่ืนและสรรพสิ่งอยางยอมรับในความ

แตกตางหลากหลาย จงึเปนประโยชนทั้งตอตนเองและผูอ่ืน ซึง่การศกึษาตามแนวทางทีก่ลาวเปนการ 

ศึกษานอกระบบที่สามารถศึกษาไดตลอดเวลา ตลอดชีวิตโดยไมตองมีรูปแบบและไมข้ึนอยูกับสถานที ่ 

แตตองอาศัยการเรียนรู ทาํความเขาใจ  นําไปปฏิบัติ และ เห็นผลหรือเขาถึงธรรมดวยตนเอง  ผูอ่ืนไม

สามารถหยิบยื่นใหได ผูศึกษาจึงตองศึกษาดานปริยัติ คือทฤษฎีหรือหลักการ จากนั้นเขาสูการปฏิบัติ

หรือการนาํมาใชเพื่อพิสูจนทดลอง ในที่สุดก็จะเขาถึง ปฏิเวธหรือผลลัพธแหงการพสูิจนทดลอง นัน้  

กระบวนการฝกฝนพัฒนาตนตามหลักไตรสิกขามีหลกัการสําคัญ 3 ประการ ไดแก ศีล สมาธิ 

และปญญา กลาวคือ เปนระบบที่พฒันาตนเองในดานพฤติกรรมหรือความสัมพนัธกบัส่ิงแวดลอมและ

สังคม (ศีล) ดานจิตใจหรือเจตจํานง (สมาธิ)  และดานปญญาหรือความรูความเขาใจ (ปญญา) ทั้ง 3 

ดานจะดาํเนนิประสานควบคูกันไปตลอดเวลาและสงผลตอกัน  การพฒันาแตละดานของชีวิตมีดังนี้   
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1)  ศลี หรือ อธิศีลสิกขา (Self Training in Morality)  เปนกระบวนการฝกฝนพัฒนาตนดาน

พฤติกรรมใหมีความดงีาม เกื้อกูลตอมนษุยและสิ่งแวดลอม ซึ่งแสดงออกดวยการกระทาํทางกายวาจา

ที่มีความสุจริต เปนปกติ   กลาวคือ เปนการฝกฝนตนเองใหมีระเบยีบวินยั เพื่อควบคุมความประพฤติ

หรือการกระทาํของตนใหเหมาะสม ไมเบยีดเบียนสรางความเดือดรอนใหกบัตนเองและสังคม สามารถ

อยูรวมกับผูอ่ืนไดดี เอื้ออํานวยแกการมชีวีิตที่ดีงามรวมกัน  การพัฒนาดานพฤตกิรรม แบงเปน 2 ดาน

ไดแก  ดานความสัมพันธกับส่ิงแวดลอมทางกายภาพหรือทางวัตถ ุ(Physical Development) คือ การ

พัฒนารางกายใหมีสุขภาพที่ดี โดยเสพหรือบริโภคสิ่งตางๆทางอนิทรีย (ตา หู จมูก ล้ิน กาย) เชน การ

กินอาหาร การใชเสื้อผาเครื่องนุงหม การใชเทคโนโลย ีฯลฯ ดวยความถูกตอง   สวนอีกดานหนึง่ ไดแก 

ดานความสัมพันธกับส่ิงแวดลอมทางสังคม หรือกับเพือ่นมนษุยดวยกัน (Social Development)  คือ 

การดําเนินชวีติและอยูรวมในสังคมโดยไมเบียดเบียนผูอ่ืน มกีารเสียสละชวยเหลือเผื่อแผซึ่งกันและกัน 

ดังนัน้  ศีล  จงึเปนสิ่งที่ควรประพฤติปฏิบัติ เพื่อใหการดําเนินชีวิตเปนไปอยางปกติ  ซึ่งจะชวยชะลาง

ความสกปรกจากนิสัย และเปนการเตรียมตัวในเบื้องตนหรือเปนพืน้ฐานที่ดีในการพัฒนาคุณภาพจิต

และการพัฒนาปญญาตอไป 

2)  สมาธ ิหรือ อธิจิตสกิขา (Self Training in Mentality)  เปนกระบวนการฝกฝนพัฒนาตน

ดานจิตใจหรือเจตจํานง  กลาวคือ เปนการพัฒนายกระดบัคุณสมบัติในดานตางๆของจิตใจ ไดแก ดาน

ความสามารถ คือ การควบคุมความนึกคดิใหอยูในสภาพที่มัน่คงหรือมีภาวะจิตใจแนวแน มีสติ ต้ังมั่น

ในสิ่งที่กําหนด ไมฟุงซานวอกแวกสายไปมา  ดานคุณภาพ คือ ความมีคุณธรรมหรือการมีจิตทีม่คีวาม

ดีงาม เชน มีความรัก ความเมตตากรุณา มีน้ําใจ มีสัมมาคารวะ ยอมรับและเห็นความสําคัญของผูอ่ืน

เปนตน  และ ในดานสุขภาพของจิต คือ การมีความสุขทางจิตใจ เชน ความอิม่ใจ ความสดชืน่เบิกบาน 

ผองใส ไมเครียด ไมหมนหมอง ไมขุนมัว เปนตน   คุณคาของ สมาธิ หรือการทีจ่ิตมคุีณสมบัติที่ดีจึงทาํ

ใหจิตใจอยูในสภาพที่สงบ ปลอดโปรง พรอมสําหรับการใชงาน  ชวยใหมองเหน็สิ่งทีต่องการไดชัดเจน 

มองเหน็ทุกสิง่ตามความเปนจริง ซึ่งเปนพืน้ฐานของการพัฒนาทางปญญาอยางไดผลดีที่สุด 

3) ปญญา หรือ อธิปญญาสิกขา (Self Training in Wisdom) เปนกระบวนการฝกฝนพัฒนา

ตนดานปญญาหรือการมีความรูที่ถกูตองตรงตามความเปนจริง  กลาวคือ เปนการพัฒนาดานความรู

ความเขาใจ เจตคติ คานิยมใหถูกตอง ดวยการไตรตรองมองดู พนิิจพิเคราะหจนรูจักและเขาใจสิ่งทัง้ 

หลายตามความเปนจริง ไมยึดติด รูเทาทนัธรรมดาของโลกและชีวิต โดยมองเห็นเหตุและผล รูจักการ

คาดหมายผลดีผลเสียที่จะเกิดขึ้นพรอมทัง้หาแนวทางแกไข  และ กระทําการตางๆดวยสติ รูจักวางใจ 

วางทาท ีปฏิบัติตอโลกและชีวิตไดถูกตองเหมาะสม  ปญญา จึงทาํใหเราไดสัมผัสถึงคณุคาและความ

งามทีท่ําใหจิตใจของเรากวางขึ้น เรียนรูที่จะรัก เรียนรูที่จะให เรียนรูทีจ่ะยอมรับความหลากหลายทาง

ความคิด อันเปนผลมาจากอัตตาที่ลดลง  กระบวนการเรียนรูดวยใจใครครวญจึงนาํไปสูความตัง้ใจที่

จะทาํประโยชนเพื่อผูอ่ืน ดํารงชีวิตเพื่อใหเกิดคุณคาแกสังคมอยางแทจริง  
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จากหลักการของไตรสิกขา  จะเหน็ไดวา เปนหลกัธรรมสําหรับการศึกษาและพฒันาชีวิตของ

บุคคลใหเกื้อกลูและเปนประโยชนตอตนเอง ผูอ่ืน และสงัคม ซึ่งจะตองฝกฝนใหครบทั้ง 3 ดานคือ ศีล 

สมาธิ และปญญา อยางเปนองครวม  จงึจะไดการศึกษาพฒันาตนที่สมบูรณ ทั้งนี้เนื่องจากศีล สมาธ ิ

ปญญา เปนองคประกอบทีต่องอาศัยซึง่กนัและกนั  ถาดานใดดานหนึ่งไมพรอมหรือไมประสานกนัจะ

ทําใหกระบวนการฝกฝนไมไดผลดี เชน การฝกใหเกิดพฤติกรรมใดพฤติกรรมหนึง่ ถาจิตใจของผูฝกไม

มีความสุขกจ็ะทําใหเกิดการฝนใจไมมีความสุข  การฝกนั้นก็มีแนวโนมที่จะไมไดผล  แตถาการฝกนั้น 

จิตใจของผูถูกฝกมีความพงึพอใจ มีความสุขในการกระทํา  พฤติกรรมนั้นก็จะมั่นคง  และ ถาผูฝกยิ่ง

ปฏิบัติยิ่งเกิดความรูความเขาใจ มองเหน็คุณคาของพฤติกรรมนั้นวา เปนสิ่งที่ดีมีประโยชนตอตนเอง

และผูอ่ืน กย็ิ่งเกิดความสุขและจะกระทําพฤติกรรมนั้นจนเปนนิสัย ดังนั้น การศึกษาพัฒนาทั้ง 3 ดาน

จึงตองประสานสัมพนัธกัน 
  

การบูรณาการไตรสิกขาในวิถีชีวิตและการปฏิบัติงานของพยาบาล 
 

แกนสําคัญของพทุธธรรมคือ  การนาํเอาความรูในธรรมชาติและกฎธรรมชาติมาใชประโยชน  

ธรรมะจึงเปนเรื่องใกลตัว เปนความเขาใจเกี่ยวกับโลกและชีวิต หรือทุกอยางที่อยูรอบตัวเราตั้งแตเกดิ

กระทัง่สิ้นลมหายใจ  ถาเราเขาใจถูกตองก็จะสามารถปรับตัวใหสอดคลองกับธรรมชาติของมนษุยได 

พุทธธรรมที่มชีีวิตจะตองเปนหลกัธรรมทีส่ามารถนํามาประยุกตเขากบัวิถีชวีิตและเหตุปจจัยของผูคน

ในชีวิตประจาํวนัไดอยูเสมอ  โดยผูปฏิบัติตองมีความเขาใจถึงความหมาย และคุณคาของการปฏบัิติ

บูชาใหลึกซึ้ง จึงจะเปนเสนทางแหงการแสวงหาคุณคาในตนเองเพื่อประโยชนสุขทีแ่ทของเพื่อนมนุษย 

ทั้งนี้การทํางานในอาชีพตางๆถือเปนเรื่องของการฝกฝนพัฒนาตนทัง้สิ้น เพราะเวลาโดยสวนใหญของ

เราอยูกับการทํางาน ซึง่ทานพทุธทาสภิกขุไดกลาวไววา  ธรรมะคือหนาที่ หนาที่คือการงาน และ การ

งานคือธรรมะ  ดังนั้น การทาํงานและการดําเนนิชีวิต จงึเปนการปฏิบัติธรรมควบคูกันไป  โดยเฉพาะ

อยางยิ่งผูที่อยูในวิชาชีพพยาบาล  ซึ่งเปนผูที่ตองทํางานกบัมนุษย และตองเขาใจในความเปนมนุษย  

จึงควรเปนผูทีส่นใจและใสใจในธรรมะเพือ่ที่จะไดนาํมาใชในการปฏิบัติงาน สงเสริมใหเปนพยาบาลที่

มีคุณภาพคือ มีทั้งความรูควบคูคุณธรรม 

การนาํหลกัธรรมไตรสิกขา หรือ ศีล สมาธิ ปญญา มาประยุกตใชในการฝกฝนพัฒนาตนของ 

พยาบาล โดยบูรณาการเขากับวิถกีารดําเนินชวีิตและการปฏิบัติงาน เพื่อพัฒนาตนใหเปนพยาบาลที่

เขาใจในเพื่อนมนุษย ปฏิบัติการดูแลชวยเหลือเพื่อนมนษุยอยางเอื้ออาทร จนเปนนสัิยที่กระทําอยาง

สม่ําเสมอจงึถอืเปนสิ่งที่มีประโยชนและมีคุณคายิ่ง  เนื่องจากในแตละวนัพยาบาลมีภาระงานประจาํ

มากมาย ตองดูแลผูปวยหลายสิบคนในแตละเวร กอใหเกิดความเครียดไดงายเพราะตองรับผิดชอบใน

ชีวิตคน นอกจากนัน้ ยังอาจเกิดความเบื่อหนายหงุดหงิดจากการที่ผูปวยและญาติเรียกรองในสิง่ตางๆ  

การบริการผูปวยดวยความเครียด โกรธหรอืหงุดหงิด ไมไดทําใหบรรยากาศระหวางพยาบาลกับผูปวย
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และญาติดีข้ึนหรือไมชวยแกปญหาใดๆ แตกลับจะทาํใหเกิดความไมเขาใจระหวางกันรวมทัง้เกิดความ

ไมประทับใจในบริการของพยาบาล  ดังนัน้ การเปนผูทีฝ่กฝนพัฒนาตนใหพรอมเสมอสําหรับการเผชิญ

ภาวะหรือเหตกุารณตางๆในการปฏิบัติงาน จะชวยใหพยาบาลทาํงานไดอยางมีความสุขและเห็นคณุคา

ในงานของตน เมื่อพยาบาลมีความเยือกเย็น สงบมัน่คงในการปฏิบัติงาน ผูปวยและญาติก็จะเกิดความ

สงบมั่นคงไปดวย จงึเปนผลดีตอทั้งสองฝาย  

จากหลักการของไตรสิกขาทีเ่สนอมาแลวในขางตน สามารถนาํมาประยุกตใชในการดําเนนิชีวิต 

ประจําวนัและการปฏิบัติงานของพยาบาล โดยมีแนวทางดังนี ้

1)  ศลี หรือ “การกาํกับพฤติกรรม สํารวมกายวาจา” 

     คือ  การทีพ่ยาบาลฝกควบคุมพฤติกรรมใหมีการแสดงออกทางกายวาจาที่ถูกตองตามหลัก

ศีลธรรมและเหมาะสมกับกาลเทศะ มีระเบียบวนิัย ไมเบียดเบียนตนเองและผูอ่ืน รวมทัง้ฝกการใชชีวิต  

ที่เรียบงายเปนอิสระจากพนัธนาการทางวัตถุสวนเกนิใหมากที่สุด ดําเนินชีวิตอยางมีคุณคาโดยมคีวาม 

สัมพันธทีเ่กื้อกูลตอเพื่อนมนุษยและสงัคม   

    ถาหากพยาบาลมกีารควบคุมกํากับพฤติกรรม สํารวมกายวาจาดังกลาว  จะทาํใหพยาบาล

เปนผูทีม่ีการกระทําหรือการแสดงออกที่ดีงามทั้งในการดําเนนิชีวิตทั่วไปและในขณะที่ปฏิบัติงาน  เชน  

เปนคนตรงตอเวลา รับผิดชอบในงานของตน  มีการวางแผนจัดระบบระเบียบในชีวิตประจําวนัและการ

ทํางาน เปนคนสุภาพเรียบรอยออนโยน พดูจากับผูปวยหรือคนทัว่ไปไพเราะถูกกาลเทศะ ไมพูดกระทบ

ตนเองหรือผูอ่ืน ไมเปนคนมกัได มักงาย ชอบความสะดวกสบาย แกงแยงเอารัดเอาเปรียบผูอ่ืน เปนตน 

ซึ่งทัง้หมดนี้เปนผลมาจากการมีศีลธรรมเปนหลกัยึดเหนี่ยวและมีการฝกฝนจนมพีฤติกรรมความเคยชิน

ที่ดีจากการมีระเบียบวนิัย  

2)  สมาธ ิหรือ “การมจีิตจดจอ ใจคอมั่นคง ดํารงคุณธรรม” 

    คือ การทีพ่ยาบาลฝกหัดยกระดับความมีคุณภาพ สมรรถภาพ และสุขภาพของจิตใจดวยการ

ฝกสติ และสมาธิ  เพื่อควบคุมสภาวะของจติใจและความนึกคิดใหอยูในสภาพที่มัน่คง แนวแน ต้ังมัน่ใน

ส่ิงทีก่ําหนด ไมฟุงซานวอกแวก สายไปสายมา มกีารระลึกรูหรือมีสติสัมปชญัญะกํากับในทกุการกระทาํ

ของตนเอง จนกระทัง่จิตมีความสงบ วาง ปลอดโปรงพรอมสําหรับการใชงาน รวมทัง้มีจิตใจที่ดีงามดวย

คุณธรรมจากการระลึกรูและมองเห็นทุกสิง่ตามความเปนจริงจนสามารถเขาใจในจิตใจตนเองและผูอ่ืน 

   ผลของการฝกหัดควบคุมจิตใหจดจอมัน่คงอยูเสมอ และมีคุณธรรมประจําใจจะสงผลตอการ

ดําเนนิชีวิต และการปฏิบัติงานของพยาบาลคือ  ทําใหเปนคนอารมณเย็น ไมเปนคนชางโกรธ หงุดหงิด 

ขลาดกลัว หรืออิจฉาริษยาผูอ่ืน  แตจะเปนผูที่มีความเมตตากรุณา มีน้ําใจ มีสัมมาคารวะ ยอมรับ และ

เห็นความสาํคญัของผูอ่ืน  เพราะจิตที่ฝกฝนแลวมักมีแตความปติ เบกิบานผองใส ไมมีความขุนมัว และ

ไมมีความหมนหมอง นอกจากนี ้ยงัทาํใหเปนผูทีม่ีสติและสมาธิในการทํางานอีกดวย ซึ่งทั้งหมดที่กลาว

มาเปนสิ่งที่มคีวามจาํเปนในการปฏิบัติงานในวิชาชีพพยาบาลเปนอยางยิ่ง 
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3)  ปญญา หรือ “การรูจกัไตรตรองมองเหตุผล รูจักตน รูจักคน รูจักงาน” 

  คือ การทีพ่ยาบาลฝกฝนตนใหมีความรูความเขาใจ รูจกัมองสิง่ทัง้หลายตามความเปนจริง  

มีความคิดและความเชื่อทีถ่กูตอง ดวยการนําการกระทาํและประสบการณในการดําเนนิชีวิตประจําวนั

และการปฏิบัติงานของตนเองมาไตรตรองมองดู พนิิจพเิคราะหแยกแยะหาเหตุปจจยัจนรูจักและเขาใจ 

ส่ิงทัง้หลายตามที่มนัเปน รูเหตุรูผล รูเทาทันธรรมดาของโลกและชวีิต มีความคิดที่อิสระไมมีอคติยึดมั่น

ในความเชื่อใดความเชื่อหนึง่จนขาดการพจิารณาในมมุมองอื่น  รูจักคาดหมายผลดผีลเสียที่จะเกดิขึ้น

พรอมทัง้หาแนวทางแกไข กระทาํการตางๆดวยสติ รูจกัวางใจวางทาท ีปฏิบัติตอโลกและชีวิตไดถูกตอง

เหมาะสม นัน่คือ รูเทาทันธรรมดา แลวนาํมาพฒันาตัวเรา  

   ผลจากการฝกฝนทางปญญา จะทําใหพยาบาลมีความเขาใจในตนเอง เขาใจในผูอ่ืน และ

เขาใจในงานทีท่ําอยู จนละคลายความเห็นแกตัว มองเหน็คุณคาของสิง่ที่ดีงาม และทําในสิ่งที่เปนกุศล

ไดแก  การมีไมตรีธรรมหรือมีเมตตากรุณาตอผูที่เจ็บปวย ซึ่งแสดงออกโดยการดูแลชวยเหลืออยางเอื้อ

อาทร เชน การรับฟงอยางเห็นอกเหน็ใจ พูดจาดวยถอยคําที่สุภาพใหเกยีรติ ใหการพยาบาลดวยความ 

นุมนวล ใหคําแนะนาํตางๆดวยความเต็มใจ เปนตน   
 

จากหลักธรรมทั้งหมดทีก่ลาวมาในขางตน  หากพยาบาลไดนอมนํามาประยุกตใชโดยบูรณาการ

เขาในการดําเนินชวีิตและการปฏิบัติงานดวยการเรียนรูใหเขาใจแลวนําไปปฏิบัติจนกระจางชัดในผลของ

การศึกษาธรรมะนัน้  จะทําใหพยาบาลเปนผูที่มีคุณธรรมจริยธรรมหรือเปนผูทีพ่ึ่งพงิไดสําหรับผูปวยและ

ญาติ เนื่องจากไตรสิกขาเปนหลกัแหงการประพฤติปฏิบัติหรือระบบจริยธรรมทัง้หมดในพทุธศาสนาที่จะ

ชวยใหการดําเนินชีวิต มุงไปสูจุดหมายตามวถิีทางของกระบวนธรรมไดเปนผลสําเรจ็  กระบวนการของ

การศึกษาจะพัฒนาคนใหเกิดพฤติกรรมที่ดี มีจิตใจที่งดงาม และมีปญญาทีห่ลุดพนเปนอิสระจากกิเลส

อันเปนคุณคาของความเปนมนุษยที่สมบูรณ  ซึ่งพทุธศาสนาเชื่อในเรื่องกรรม คือ บุคคลหวานพืชเชนใด 

ยอมไดผลเชนนั้น ผูทาํกรรมดียอมไดผลดีผูทํากรรมชัว่ยอมไดผลชั่ว ดังนัน้หากพยาบาลเปนผูที่มจีิตใจดี 

ดูแลผูปวยหรอืปฏิบัติการพยาบาลดวยความมเีมตตาเอื้ออาทร  ผลแหงการกระทํานั้น จะทําใหพยาบาล

มีความปติสุข ภาคภูมิใจในตนเอง และเหน็คุณคาของวชิาชีพที่ไดชวยเหลือเพื่อนมนษุย  ซึ่งความสุขทาง

จิตใจนั้นมีความสําคัญเปนอยางยิ่ง โดยจะทําใหมีความเปนอยูที่สงบสุขรมเย็น แมไมมีเงนิทองหรือวัตถุ

อันเปนสวนประกอบของชีวิตที่มากมาย  ในทางตรงกันขาม หากการดาํเนนิชีวิตและการปฏิบัติงานของ

พยาบาลขาดคุณธรรมจริยธรรม ขาดการดูแลชวยเหลือเอื้ออาทรตอเพื่อนมนุษย พยาบาลก็จะขาดความ 

สุขทางใจในการดําเนนิชวีิตทํางานดวยความเบื่อหนาย ยอมไมสงผลดีทั้งกับตนเองและผูเจ็บปวย ดังนัน้ 

การฝกฝนพัฒนาตนดวยหลกัธรรมจึงเปนสิ่งสําคัญยิง่ ซึง่สามารถกระทําไดตลอดเวลา เพราะการปฏิบัติ

ธรรมไมตองลงทนุ แตตองลงมือปฏิบัติ ผลแหงการปฏิบัตินั้นจงึจะเกดิขึ้นไดอยางแทจริง 
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