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บทคัดย่อ: โครงการมีวัตถุประสงค์ เพื่อสร้างเครือข่ายชุมชนผู้ปฏิบัต ิ(Community of Practice: 

CoP) เกีย่วกบัประเดน็ด้านคณุธรรม จรยิธรรมของนกัศกึษาพยาบาลทีข่ึน้ฝึกปฏบิตังิานในหอผูป่้วย

ศลัยกรรม และสร้างนวัตกรรมการเรยีนรูร่้วมกนัระหว่างอาจารย์พยาบาลผ่านการสอนภาคปฏบิตัิ

เกี่ยวกับประเด็นคุณธรรม จริยธรรม ระยะเวลาด�ำเนินการ 4 เดือน ระหว่างเดือนพฤษภาคม 

พ.ศ. 2552 ถึงสิงหาคม พ.ศ. 2552 โดยเลือกประเด็นปัญหาทางจริยธรรมที่ส�ำคัญและพบบ่อย 

3 ประเด็นคือ การตรงต่อเวลา การไม่เปิดเผยร่างกายผู้ป่วย และการแต่งกาย ผู้เข้าร่วมโครงการ

เป็นอาจารย์พยาบาลจากงานการพยาบาลศัลยศาสตร์ฯ ซึ่งสอนภาคปฏิบัติภาคการศึกษาที่ 1 

ปีการศกึษา 2552 จ�ำนวน 10 ราย ด�ำเนนิการโดยจดัประชมุอาจารย์เพือ่แลกเปลีย่นเรยีนรูร่้วมกนั 

4 ครั้ง ถอดบทเรียนจากการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ได้ประเด็นดังนี้ 1) บริบทของปัญหาจริยธรรม

ทีพ่บเมือ่นกัศกึษาขึน้ฝึกภาคปฏบิตัใินหอผูป่้วย  2) ครผููส้อนภาคปฏบิตัใินหอผูป่้วย: ผูเ้ชือ่มโยง

ความรู้สู่การปฏิบัติให้นักศึกษามีความรู้คู่คุณธรรม 3) ตัวอย่างที่ดีมีค่ากว่าค�ำสอน 4) การมี

ส่วนร่วมของผูเ้กีย่วข้อง: หวัใจส�ำคญัของการแก้ปัญหา และ 5) เรยีนรูจ้ากประสบการณ์ของเพือ่น: 

ทางลัดสู่ความส�ำเร็จ ซึ่งสามารถน�ำมาสรุปเป็นแนวทางในการสอนจริยธรรม โครงการนี้เป็นจุด

เริม่ต้นทีก่ระตุน้ให้ผูเ้กีย่วข้องทัง้อาจารย์และนักศึกษาตระหนักถึงความส�ำคญัของปัญหาเก่ียวกับ

ประเด็นทางจริยธรรม เกิดการสร้างนวัตกรรมในการเรียนการสอน และเป็นกลุ่มสนับสนุนทาง

สังคม สร้างก�ำลังใจในการพัฒนาการสอนซึ่งเป็นงานประจ�ำให้มีคุณภาพดียิ่งขึ้นต่อไป
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ความเป็นมาของโครงการ

การจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาล 
ประกอบด้วย การจัดการเรียนการสอนทั้งภาคทฤษฎี
และภาคปฏิบัติ โดยเฉพาะการจัดการเรียนการสอน
ภาคปฏิบัตินั้นมีความส�ำคัญมากเนื่องจากเป็นการ
เชือ่มโยงความรูท้างทฤษฎทีัง้ในศาสตร์ทางการพยาบาล
และสาขาที่เกี่ยวข้องมาสู่การปฏิบัติการพยาบาลใน
สถานการณ์จริง ซึ่งนักศึกษาพยาบาลจะได้ฝึกทักษะ
และประสบการณ์เชิงวิชาชีพในการดูแลผู้รับบริการทั้ง
ผูป่้วยและญาตแิบบองค์รวม และสามารถพฒันาตนเอง
ในด้านคุณธรรมจริยธรรม ซึ่งเป็นคุณลักษณะที่ส�ำคัญ
และจ�ำเป็นในวิชาชีพพยาบาล

การจดัการเรยีนการสอนทางการพยาบาลจงึมใิช่
เป็นเพยีงการสอนเนือ้หาสาระทางวชิาการตามหลกัสตูร
เท่านั้น แต่จ�ำเป็นต้องบูรณาการประเด็นทางจริยธรรม
ในการเรียนการสอน โดยเฉพาะในการจัดการเรียนการ
สอนภาคปฏิบตัซิึง่เป็นการฝึกปฏบิตังิานในสถานการณ์
จรงิของวชิาชพีพยาบาล การสอดแทรกการสอนประเด็น
ทางจริยธรรมจะท�ำให ้นักศึกษาได ้ เรียนรู ้อย ่าง
สอดคล้องตามบริบทของวิชาชีพ สอดคล้องกับแผน
ยุทธศาสตร์ RAMA Scorecard ของโรงเรียนพยาบาล
รามาธิบดี ปีงบประมาณ 2556-2559 มุมมองด้าน
ความเป็นเลศิทางการศกึษาและการบรกิาร (Academic & 
Service Excellence) (โรงเรียนพยาบาลรามาธบิด,ี 2555ก)

การศึกษาปริญญาตรี มีวัตถุประสงค์เพื่อผลิต
บัณฑิตที่ดี มีปัญญา น�ำพาสุข การสร้างบัณฑิตทางการ
พยาบาลจึงเป็นการพัฒนาคนทั้งคนแบบองค์รวมแห่ง
การด�ำเนินชีวิตท้ัง 3 ด้านคือ พฤติกรรม จิตใจ และ
ปัญญา ให้เจริญงอกงามขึ้นอย่างประสานสัมพันธ์
สอดคล้องส่งผลเกื้อกูลต่อกันโดยมีพฤติกรรมการ
แสดงออกอย่างเหมาะสม สะท้อนถึงจิตใจที่มีคุณธรรม 
โดยเฉพาะการพัฒนาให้มีปัญญาตระหนักรู ้ในเรื่อง
คณุค่า เข้าใจในเหตผุลของการกระท�ำ มคีวามเตม็ใจใน
การประพฤติปฏิบัติให้ถูกต้อง (พระพรหมคุณาภรณ์, 
2552) ซึ่งจะเป็นการพัฒนานักศึกษาให้เป็นบัณฑิต
ทางการพยาบาลที่มีคุณภาพอย่างยั่งยืนต่อไป 

คณุลกัษณะทีพ่งึประสงค์ด้านคณุธรรม จรยิธรรม
ส�ำหรับพยาบาลมีหลายด้าน เช่น ความรับผิดชอบ 
ระเบยีบวนิยั ตรงต่อเวลา มเีมตตา กรณุา อดทน ซือ่สตัย์ 
เสียสละ มีกาลเทศะ มีทัศนคติที่ดีต่อวิชาชีพ ซ่ึงเป็น
คณุลกัษณะทางจรยิธรรมทีเ่ป็นส่วนหนึง่ของสมรรถนะที่ 
2 จากแบบประเมินสมรรถนะของหลักสูตรพยาบาล
ศาสตรบัณฑิต โรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี เกี่ยวกับ
จริยธรรมวิชาชีพและกฎหมาย (โรงเรียนพยาบาล
รามาธิบดี, 2555ข) ซึ่งก�ำหนดไว้ในการประเมินผล
นักศึกษาพยาบาลภาคปฏิบัติทุกช้ันปี การบูรณาการ
การสอนประเด็นทางจริยธรรมเพื่อพัฒนาคุณธรรม
จริยธรรมให้กับนักศึกษาพยาบาล ซึ่งขึ้นฝึกภาคปฏิบัติ
ถือเป็นเรื่องส�ำคัญยิ่ง ในการสร้างประสบการณ์ใน
วิชาชีพพยาบาลในสถานการณ์จริงที่ต้องมีปฏิสัมพันธ์
กับบุคคลอ่ืนๆ ทั้งผู้รับบริการและผู้ร่วมงาน อาจารย์
พยาบาลในงานการพยาบาลศัลยศาสตร์ ออร์โธปิดิกส์ 
และเวชศาสตร์ฟื้นฟู ภาควิชาพยาบาลศาสตร์ คณะ
แพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดี ได้ตระหนักถึง
ความจ�ำเป็นที่จะต้องพัฒนาคุณธรรมจริยธรรมของ
นกัศกึษาในการฝึกภาคปฏบิตั ิเพือ่ให้นกัศกึษาพยาบาล
ยึดถือคุณธรรมจริยธรรมเป็นเข็มทิศน�ำทางในการ
ด�ำเนินชีวิตและความส�ำเร็จของการประกอบวิชาชีพ 
โครงการครัง้นีด้�ำเนนิการก่อนการเปลีย่นโครงสร้างการ
บริหาร โดยภาควิชาพยาบาลศาสตร์รับผิดชอบทั้งการ
บริหารการศึกษาและการบริการพยาบาล

อย ่างไรก็ตามอาจารย ์พยาบาลในงานการ
พยาบาลศัลยศาสตร์ฯ ยังมีความแตกต่างหลากหลาย
ทั้งในด้านความรู ้ประสบการณ์ และเทคนิคในการสอน
จริยธรรม การพัฒนาชุมชนผู ้ปฏิบัติเพื่อการสอน
คุณธรรม จริยธรรมแก่นักศึกษาจึงเป็นการสร้างชุมชน
แห่งการเรียนรู้ที่เปิดพื้นที่ในการแลกเปลี่ยนเรียนรู้
เกีย่วกบัปัญหาและแนวทางในการสอนเกีย่วกบัประเดน็
ดงักล่าว เป็นส่วนหนึง่ของการพฒันาคณุภาพงานประจ�ำ
ของอาจารย์ เพื่อสามารถน�ำไปใช้ประโยชน์ในการ
จัดการเรียนการสอนเพื่อพัฒนาคุณธรรมจริยธรรมให้
กับนักศึกษาพยาบาลได้อย่างเป็นรูปธรรมต่อไป
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วัตถุประสงค์ 

1.	สร้างเครอืข่ายชมุชนผูป้ฏบิตั ิ(Community of 

Practice: CoP) เกีย่วกบัประเดน็ด้านคณุธรรม จรยิธรรม

ของนักศึกษาพยาบาลที่ขึ้นฝึกปฏิบัติงานในหอผู้ป่วย

ศัลยกรรม 

2.	สร้างนวัตกรรมและสื่อการสอนเกี่ยวกับ

ประเด็นด้านคุณธรรม จริยธรรม 

กลุ่มเป้าหมาย

อาจารย์พยาบาล จ�ำนวน 10 ราย จากงานการ

พยาบาลศลัยศาสตร์ฯ  สอนภาคปฏบิตันิกัศกึษาพยาบาล

ชั้นปีที ่2 ชั้นปีที่ 3 และชั้นปีที่ 4  ที่ขึ้นฝึกปฏิบัติในหอ

ผู้ป่วยศัลยกรรม ภาคการศึกษาที่ 1 ปีการศึกษา 2552 

สถานที่ด�ำเนินโครงการ

หอผู ้ป ่วยศัลยกรรม โรงพยาบาลรามาธิบดี 

จ�ำนวน 7 แห่ง ได้แก่ หอผูป่้วยศลัยกรรมชาย ศลัยกรรม

หญงิ ศลัยกรรมชายหญงิชัน้ 5 ศลัยกรรมชายหญงิชัน้ 9 

ศัลยกรรมกระดูกและข้อสามัญ ศัลยกรรมเด็ก และ

หน่วยตรวจผู้ป่วยนอกศัลยกรรม

ขั้นตอนการด�ำเนินการ 

1.	การวางแผนการสร้างเครอืข่ายชมุชนผูป้ฏบิติั

กลุ ่ม “การสอนคุณธรรม จริยธรรม” ของงานการ

พยาบาลศัลยศาสตร์ฯ มีดังนี้

	 1.1	 เริ่มโดยการจัดตั้งทีมงาน โดยสอบถาม

ความสมคัรใจของอาจารย์ทีไ่ด้เข้าร่วมประชมุเชงิปฏบิติั

การเรื่องคลังความรู้: หนทางพัฒนาชุมชนการสอน

จริยธรรมในวันที่ 20-22 เมษายน พ.ศ. 2552 และ

เผยแพร่แนวคิดการจัดการความรู ้และการท�ำเป็น

โครงการโดยการนัดประชมุอาจารย์ในงานการพยาบาล

ศัลยศาสตร์ เพื่อเชิญชวนอาจารย์พยาบาลในงานการ

พยาบาลศัลยศาสตร์ฯ ที่มีความสนใจเข้าร่วมโครงการ 

เพื่อเป็นการพัฒนางานประจ�ำที่ท�ำอยู่แล้ว ไม่เป็นการ

เพิ่มภาระงาน 

	 1.2	 เลือกประเด็นทางคุณธรรมจริยธรรมที่

พบบ่อยและเป็นปัญหาเพื่อเป็นเป้าหมายในการสอน

คุณธรรมจริยธรรมภาคปฏิบัติของโครงการน�ำร่องน้ี 3 

ประเด็น ได้แก่ การไม่เปิดเผยร่างกายผู้ป่วย การแต่ง

กาย และการตรงต่อเวลา โดยอาจารย์แต่ละคนสามารถ

วางแผนด�ำเนินการได้โดยอิสระในการสอนจริยธรรม

นักศึกษาตามชั้นปีที่รับผิดชอบ และขอให้ประเมิน

นักศึกษาก่อนและหลังด�ำเนินโครงการ และมาน�ำเสนอ

ข้อมูลในการประชุมแลกเปลี่ยนเรียนรู้

	 1.3	 ก�ำหนดแนวทางในการประเมนิโครงการ 

หัวใจส�ำคัญของการพัฒนาชุมชนผู ้ปฏิบัติคือ การ

แลกเปลี่ยนเรียนรู ้ การประเมินผลโครงการจึงสรุป

จากการถอดบทเรียนจากการแสดงความคิดเห็น

ของอาจารย์ผู้เข้าร่วมโครงการในการประชุมเพื่อการ

แลกเปลีย่นเรยีนรู ้โดยประเมนิ 2 ด้าน 1) ด้านนกัศกึษา: 

ประเมินจากความคิดเห็นเก่ียวกับการเปลี่ยนแปลงเชิง

พฤตกิรรมของนกัศกึษา โดยให้นกัศกึษาประเมนิตนเอง 

เพือ่นประเมนิเพือ่นและอาจารย์ประเมนินกัศกึษา และ 

2) ด้านอาจารย์: ประเมินจากความคิดเห็นเก่ียวกับ

ความพึงพอใจและการเรียนรู้ในการเข้าร่วมชุมชนผู้

ปฏิบัติในการสอนคุณธรรมจริยธรรม

2.	การด�ำเนินการ ใช้เวลาในการด�ำเนินการ 1 

ภาคการศึกษา ระยะเวลา 4 เดือน โดยมีแนวทางในการ

ด�ำเนินการดังนี้

	 2.1	 อาจารย์ประจ�ำหอผูป่้วยประเมนินกัศกึษา

ทกุกลุม่ทีข่ึน้ฝึกปฏบิตัใินหอผูป่้วย และวางแผนก�ำหนด

กิจกรรมในการพัฒนาคุณธรรม จริยธรรมนักศึกษา 3 

ประเด็น ได้แก ่การตรงต่อเวลา การไม่เปิดเผยร่างกาย
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ผู้ป่วย และการแต่งกาย โดยพิจารณาให้เหมาะสมกับ

ชั้นปีและบริบทของหน่วยงาน เช่น การร่วมอภิปราย

กลุ ่มย่อยก่อนและหลังการปฏิบัติงาน (pre-post 
conference) ซึง่เป็นการเปิดโอกาสให้นกัศกึษาได้แสดง
ความคดิเหน็ ประเมนิตนเอง และประเมินเพือ่นเพือ่การ
พัฒนา การวิเคราะห์กรณีศึกษา การให้นักศึกษาเขียน
สะท้อนคดิในแต่ละสปัดาห์ และน�ำเสนอแผนการด�ำเนนิ
การในการประชุมชุมชนผู้ปฏิบัติ

	 2.2	 อาจารย์บันทึกผลการเปลี่ยนแปลง
เชิงพฤติกรรมของนักศึกษา ในแต่ละสัปดาห์

	 2.3	 ประเมินผลเป็นระยะอย่างต่อเนื่อง
ตลอดโครงการโดยนัดประชุมชุมชนผู้ปฏิบัติในทีม
เดือนละ 1 ครั้ง เพื่อเล่าประสบการณ ์แลกเปลี่ยนเรียน
รู้เกี่ยวกับผลการด�ำเนินการ ปัญหา อุปสรรค ข้อสังเกต 
และข้อเสนอแนะต่าง ๆ  โดยแบ่งหน้าทีเ่ป็นผูเ้ล่า (story 
teller) ผู้บันทึก (note taker) และผู้ประสานงาน สลับกัน
ไปตามข้อตกลงของที่ประชุม เพื่อให้ทุกคนได้พัฒนา
ทักษะในการถอดความรู้และสร้างคลังความรู้

3. เมือ่สิน้สดุภาคการศกึษา สมาชกิในทมีสรปุผล
การเปลี่ยนแปลงเชิงพฤติกรรมของนักศึกษา 

4. ประชุมสรปุผลการถอดบทเรยีนเพือ่สร้างคลงั
ความรู้และน�ำไปประยุกต์ใช้เป็นแนวทางในการสอน
คุณธรรม จริยธรรมนักศึกษาพยาบาล

โครงการด�ำเนินกิจกรรมลุล่วงตามแผนปฏิบัติ
การที่ก�ำหนดไว้ มีการประชุมอาจารย์ผู้ร่วมโครงการ
ทัง้หมด 4 ครัง้ มกีารแลกเปลีย่นเรยีนรูผ่้านเรือ่งเล่าจาก
ประสบการณ์ของอาจารย์แต่ละคน ภายหลังการประชุม
ทุกครั้งจะมีการถอดบทเรียนจากเร่ืองเล่า สรุปรายงาน
การประชมุแจกสมาชกิทกุคน โดยสามารถถอดบทเรียน
สรุปจากสาระของการประชุมได้ดังนี้

ผลการด�ำเนินการ

หัวใจส�ำคัญของการสร้างชุมชนผู้ปฏิบัติเพื่อการ

สอนคุณธรรม จริยธรรมแก่นักศึกษาพยาบาลที่ขึ้นฝึก

ปฏบิตังิานในหอผูป่้วยของงานการพยาบาลศลัยศาสตร์
คือ การถอดบทเรียนจากการแลกเปลี่ยนเรียนรู ้
ผ่านเร่ืองเล่าจากประสบการณ์ในการจัดการเรียน
การสอนของอาจารย์ผู้ร่วมโครงการแต่ละคน ซึ่งล้วนมี
ประสบการณ์ในการสอนนักศึกษาพยาบาลทุกชั้นปี
ในคลินิกที่มีประสบการณ์แตกต่างกัน ตั้งแต ่6 ปีจนถึง 
22 ปี บทเรียนที่ได้จึงเป็นโอกาสที่อาจารย์จะได้เรียนรู้
จากประสบการณ์ของเพื่อนอาจารย ์เช่น ข้อสังเกตจาก
ประเด็นปัญหา เทคนิคหรือกลยุทธ์ในการสอนและการ
ประเมนิผล ปัจจยัทีเ่อ้ือต่อความส�ำเรจ็ สิง่ทีอ่าจารย์ภาค
ภูมิใจ ปัญหา อุปสรรค ข้อคิดและข้อเสนอแนะต่างๆ   
ซึ่งเป็นสิ่งที่มีคุณค่า ถ่ายทอดจากเรื่องเล่ามาเป็น
ลายลกัษณ์อกัษร น�ำมาสูก่ารพฒันาแนวทางการจดัการ
เรียนการสอนทางจริยธรรม สามารถน�ำมาประยุกต์ใช้
ในการท�ำงานให้เหมาะสมกบับรบิทของแต่ละหน่วยงาน
และการสร้างนวัตกรรมหรือสื่อเพื่อใช้ในการจัดการ
เรียนการสอนแก่นักศึกษาพยาบาล ซึ่งสามารถสกัดบท
เรียนจากการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ได้เป็น 5 ประเด็นดังนี้

1.	บรบิทของปัญหาจรยิธรรมทีพ่บเมือ่นกัศกึษา
ขึ้นฝึกภาคปฏิบัติในหอผู้ป่วย การเข้าประชุมเพื่อแลก
เปลีย่นเรยีนรูเ้ก่ียวกับปัญหาและประสบการณ์การสอน
จริยธรรมระหว่างอาจารย์ที่มีประสบการณ์แตกต่างกัน
เป็นโอกาสให้อาจารย์จะได้เรียนรู ้ปัญหาจากเพื่อน
อาจารย ์ท�ำให้ได้ข้อคิด ตระหนักถึงปัญหา จับประเด็น
ต่างๆ ได้เร็วขึ้นถึงแม้จะยังไม่เคยมีประสบการณ์ตรง
ด้วยตนเองกต็าม อาจารย์ได้ร่วมกนัอภปิรายถงึประเดน็
ปัญหาทางจริยธรรมที่พบเมื่อนักศึกษาขึ้นฝึกภาค
ปฏิบัติในหอผู้ป่วยซ่ึงมีหลายประเด็นที่เก่ียวข้อง เช่น 
ความรับผิดชอบ ความมีระเบียบวินัย ความซื่อสัตย ์
ความมีเมตตา กรุณา ความอดทน การรู้จักกาลเทศะ 
ทศันคตต่ิอวชิาชพีพยาบาล การเคารพในสทิธขิองผูป่้วย 
ความตรงต่อเวลา การแต่งกาย การไม่เปิดเผยร่างกาย
ผู้ป่วยเกินจ�ำเป็นขณะท�ำหัตถการ ซึ่งทั้งหมดล้วนเป็น
ประเดน็ทางจรยิธรรมทีส่�ำคญั และอาจารย์ผูร้บัผดิชอบ
จ�ำเป็นต้องประเมนิผลนกัศกึษา แต่เนือ่งจากการด�ำเนนิ
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โครงการนีท้างกลุม่ต้องการท�ำเป็นโครงการน�ำร่องเพือ่
พัฒนางานประจ�ำโดยไม่เป็นการเพ่ิมภาระให้อาจารย์
มากเกินไปจนขัดขวางการเรียนรู้ จึงก�ำหนดระยะเวลา
ด�ำเนินการ 1 ภาคการศึกษา ก่อนทีจ่ะสรปุโครงการหรอื
ขยายผลต่อไป จึงไม่อาจด�ำเนินการให้ครอบคลุมทุก
ประเดน็ได้ ดงันัน้กลุม่จงึได้ตกลงกนัทีจ่ะเลอืกประเดน็
ปัญหาเด่นๆ ที่ส�ำคัญและพบบ่อยและคิดว่าควรมีการ
พฒันาก่อน ได้ข้อสรปุว่าจะเลอืกประเดน็ทางจรยิธรรม 
3 ประเด็นคือ การตรงต่อเวลา การไม่เปิดเผยร่างกาย
ผู้ป่วย และการแต่งกาย เนื่องจากอาจารย์ทุกท่านพบว่า
เป็นประเด็นที่เป็นปัญหาในการจัดการเรียนการสอน 
และแต่ละประเด็นสามารถเชื่อมโยงไปยังคุณลักษณะ
ทางจริยธรรมอื่น ๆ ที่เกี่ยวข้องได้ ดังมีสาระส�ำคัญของ
แต่ละประเด็นดังนี้

	 ประเด็นที1่	การตรงต่อเวลา การประเมิน
ประเดน็เรือ่งการตรงต่อเวลา นอกเหนอืจากการประเมนิ
ในเรื่องเวลาขึ้นฝึกปฏิบัติงานแล้ว ยังครอบคลุมถึง
การเซ็นชื่อตามเวลาจริงที่ขึ้นฝึกและลงจากหอผู้ป่วย 
การตรงเวลาในเรื่องของการส่งรายงานตามวันเวลาที่
อาจารย์และนกัศกึษาตกลงร่วมกนั และการตรงต่อเวลา
ตามการนัดหมายของกิจกรรมการเรียนการสอนอื่นๆ 
ที่เกี่ยวข้อง เช่น การอภิปรายกลุ่มย่อย (conference) 
การนิเทศการพยาบาลผู้ป่วยข้างเตียง (nursing round)  
การสอนประเด็นที่เลือกสรรทางคลินิก (clinical 
teaching) การส่งใบลาต่างๆ เป็นต้น นอกจากนีป้ระเดน็
เรื่องการตรงต่อเวลายังสะท้อนถึงความมีระเบียบวินัย  
ความอดทน และความซื่อสัตย์ของนักศึกษา

	 แนวทางการจัดการเรียนการสอน
		  การขึ้นเวร
	 	 1.	 มีการปฐมนิเทศนักศึกษาเรื่องการ

ตรงต่อเวลา โดยประธานวชิา อาจารย์ผู้ประสานงานของ
งานการพยาบาลศัลยศาสตร์ฯ และอาจารย์ประจ�ำหอผู้
ป่วยเป็นการย�้ำให้นักศึกษาตระหนักถึงความส�ำคัญใน
การตรงเวลาในประเดน็ต่างๆ เช่น การข้ึนฝึกปฏบิตังิาน
ตรงเวลาตามข้อตกลงของแต่ละหอผู้ป่วย 

	 	 2.	 จัดท�ำกระดานเซ็นชื่อตามแบบฟอร์ม

ที่ก�ำหนด บอกต�ำแหน่งที่วางกระดานเซ็นช่ือ และให้

เซ็นชื่อตามเวลาจริงที่ขึ้นปฏิบัติงานทันที โดยไม่เซ็น

ล่วงหน้าหรือย้อนหลัง

	 	 3.	 อาจารย์ตรวจสอบความถกูต้องของการ

ลงเวลาปฏิบัติงานของนักศึกษาทุกเวร ทั้งเช้า บ่าย ดึก 

(ในกรณีขึ้นเวรบ่าย ดึก อาจารย์อาจสอบถามข้อมูล

จากผู้ร่วมงานในวันนัน้) ถ้าพบว่ามกีารไมต่รงเวลาควร

สอบถามเหตผุลประกอบการประเมนิ ถ้าพบว่ามเีหตผุล

ไม่สมควรควรตักเตือน ร่วมกันหาแนวทางแก้ไขและ

ติดตามประเมินผล และบันทึกข้อมูลเพื่อดูพัฒนาการ

ของนักศึกษา

	 	 การตรงเวลาในเรื่องอื่นๆ

	 	 1.	 ตรวจสอบการท�ำงานของนักศึกษาว่า

ตรงตามเวลาในเรื่องต่างๆ ที่ตกลงไว้หรือไม่ เช่น 

รับปากจะท�ำกิจกรรมใดแล้วท�ำตามที่บอกไว้หรือไม่
	 	 2.	 การนัดหมายอภิปรายกลุ่มย่อยตามที่

ตกลงกันไว้ ท้ังที่อาจารย์เป็นผู้นัดหรือนักศึกษาก�ำหนด

เวลาเอง นักศึกษาเข้ากลุ่มตรงเวลาหรือไม่ ถ้าไม่ตรง

เวลามีเหตุผลใด โดยอาจารย์ได้เน้นให้นักศึกษา

ตระหนักถึงความส�ำคัญของการตรงเวลา

	 	 3.	 การส่งรายงานของนักศึกษาตรงตาม

วัน เวลาที่ตกลงร่วมกันหรือไม่ โดยให้เซ็นชื่อตาม 

แบบฟอร์มรับรายงานนักศึกษา 

	 	 นวตักรรมทีพ่ฒันาในการจดัการเรยีนการสอน

ประเด็นเรื่องการตรงต่อเวลา 1 เรื่องคือ แบบประเมิน

พฤติกรรมนักศึกษาเรื่องการตรงต่อเวลา ซึ่งอาจารย์ใน

กลุม่ได้เสนอเอกสารประกอบการประเมนิเรือ่งการตรง

เวลาของนักศึกษาแต่ละบุคคล ซึ่งท�ำให้การประเมินผล

เป็นระบบมากขึน้ และท�ำให้เหน็พฒันาการของนกัศกึษา 

ซ่ึงประธานกลุ ่มได้น�ำไปปรับปรุงแบบประเมินให้

ครอบคลุมในประเด็นต่างๆ มากขึ้น และได้แจกให้

อาจารย์ท่านอื่นน�ำไปพิจารณาและน�ำไปใช้ได้ดังนี้
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ตารางที่ 1	 ตัวอย่างเอกสารประกอบการประเมินการตรงต่อเวลา

วัน/

เดือน/ปี

เหตุการณ์
เหตุผลที่

ไม่ตรงเวลา
การแก้ปัญหาการขึ้นเวร การอภิปรายกลุ่มย่อย การส่งรายงาน อื่น ๆ

ตรงเวลา ไม่ตรงเวลา ตรงเวลา ไม่ตรงเวลา ตรงเวลา ไม่ตรงเวลา ตรงเวลา ไม่ตรงเวลา

	 	 การประเมินผลเร่ืองการตรงต่อเวลาของ
นักศึกษา 

	 	 การขึน้เวร การขึน้เวรส่วนใหญ่อาจารย์และ
นกัศกึษาจะมีข้อตกลงร่วมกันให้นักศึกษาข้ึนก่อนเวลา
อย่างน้อย 15 นาทีเพื่อรับเวร พบว่ามีปัญหาขึ้นเวร
สายบ้างเนื่องจาก

	 	 1.	 นักศึกษาที่มาสายมีทั้งนักศึกษาที่พัก
ภายในและภายนอกโรงพยาบาลรามาธิบดี นักศึกษา
บางส่วนอยู่หอพักที่ศาลายา บางวันรถไปรับช้า หรือ
บางคนอยูห่อพกัภายนอกโรงพยาบาลเดนิทางมาไม่ทนั
เวลา โดยอ้างปัญหาการจราจรตดิขดัซึง่เป็นเหตสุดุวสิยั 
หรืออ้างถึงการรอคิวใช้ห้องน�้ำ  เพราะที่หอพักอยู ่
รวมกันหลายคน ถ้าบางคนช้าจะมีผลท�ำให้คนอื่นสาย
ไปด้วย บางส่วนอ้างถึงปัญหาสุขภาพ เช่น เป็นไข้หวัด
รบัประทานยาแล้วตืน่สาย แต่ภายหลังได้รับการตักเตือน
แล้วบางกลุม่มกีารปรบัปรงุดขีึน้ แต่มบีางส่วนทีย่งัคงมา
สายจนถึงสัปดาห์สุดท้าย

	 	 2.	 นกัศกึษาบางกลุม่จะนดัรวมกลุม่กนัให้
ครบก่อนจึงมาขึ้นเวรที่หอผู้ป่วยพร้อมกัน เมื่อมีผู ้
มาสายจะท�ำให้สายทั้งกลุ่ม ซึ่งอาจารย์ได้ชี้แจงเหตุผล
ให้นกัศกึษาทราบแล้วว่าไม่จ�ำเป็นต้องรอขึน้เวรพร้อมกนั

	 	 3.	 นกัศกึษาเซน็ช่ือไม่ตรงเวลาทีข่ึน้ปฏบิตัิ
งานจริง บางกลุ่มลงเวลาที่นัดพบรวมกลุ่มกันก่อนมาถึง
หอผู้ป่วย บางกลุ่มลงเวลาตามที่ตกลงกันไว้ทั้งที่ความ
จริงมาสาย อาจารย์จึงท�ำความเข้าใจให้ลงเวลาตามที่
ขึ้นปฏิบัติงานจริง ถ้ามาช้ากว่าที่ตกลงกันไว้ถือว่าไม่ตรง
เวลา ซึง่มนีกัศกึษาบางคนได้อ้างว่าเวลาตามนาฬิกาของ
อาจารย์ นักศึกษา และหอผู้ป่วยไม่ตรงกัน ซึ่งในหอ
ผูป่้วยนัน้อาจารย์ได้สรปุข้อตกลงให้ใช้เวลาตามนาฬิกา

ของหอผู้ป่วยเป็นหลัก และมีนักศึกษาบางส่วนที่ไม่
เซน็ชือ่ทนัทเีมือ่ขึน้ฝึกปฏบิตังิาน แต่มาเซน็ชือ่ย้อนหลงั
เมื่ออาจารย์ตรวจสอบพบและได้รับการตักเตือน

	 	 การอภปิรายกลุม่ย่อย (conference) ในหอ
ผูป่้วย การนัดการอภิปรายกลุ่มย่อย ในหอผู้ป่วย มีหลาย
กลุ่มที่ไม่ตรงเวลาที่นัด อาจารย์ต้องคอยตาม เนื่องจาก
นักศึกษาปี 2 และปี 3 ขึ้นฝึกปฏิบัติหอผู้ป่วยละ 6 คน
มีกิจกรรมการพยาบาลหลายอย่าง นักศึกษายังท�ำงานช้า 
ยังท�ำกิจกรรมการพยาบาลอ่ืนๆ และมีปัญหาในการ
บรหิารเวลา

	 	 การสอนประเด็นที่เลือกสรรทางคลินิก 
(clinical teaching) ในส่วนของนักศึกษาพยาบาลปี 3 
อาจารย์งานการพยาบาลศัลยศาสตร์ฯได้จัดการสอน
ประเด็นที่เลือกสรรทางคลินิกเสริมในหัวข้อที่คิดว่า
จ�ำเป็นทีน่กัศกึษาควรรูเ้มือ่ขึน้ฝึกปฏบิตัใินหอผูป่้วยแต่
อาจไม่ได้ครบทุกคน 3 เรื่อง ได้แก ่เรื่องการดูแลผู้ป่วย
ที่ใส่เฝือก การดูแลผู้ป่วยที่ใส่ท่อระบายทรวงอก และ
การดูแลผู้ป่วยที่มีทวารเทียม (colostomy) อาจารย์ได้
แจ้งให้นักศึกษา ทราบแล้วว่าต้องเข้าเรียนทุกคนทั้งใน
การปฐมนิเทศของงานการพยาบาลศัลยศาสตร์ฯ และ
หอผูป่้วย แต่มีนักศึกษาจ�ำนวนหนึ่ง เช่น บางหอผู้ป่วย
ขาดเรียนทั้งกลุ่ม 3 คน โดยเป็นนักศึกษาที่ขึ้นเวรดึก 
อ้างว่าลกุไม่ไหว  และไม่ได้แจ้งให้อาจารย์ประจ�ำหอผูป่้วย
ทราบก่อน แต่อาจารย์มาทราบข้อมูลจากอาจารย์
ผูร้บัผดิชอบภายหลงั

	 	 การส่งใบลาป่วย การลาป่วยนกัศกึษามกีาร
แจ้งลาถกูต้อง แต่มบีางส่วนทีส่่งใบลาป่วยช้า และไม่ได้
ใช้แบบฟอร์มใบลาป่วยตามที่ก�ำหนด โดยอ้างว่า
ไม่ทราบว่าจะขอแบบฟอร์มได้จากทีใ่ด ทัง้ทีป่ระธานวชิา
และอาจารย์ประจ�ำหอผู้ป่วยได้ให้ข้อมูลแล้ว
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	 	 การส่งรายงาน นักศึกษาส่วนใหญ่ส่ง
รายงานประจ�ำสปัดาห์ หรอืรายงานกรณศีกึษาตามเวลา
ที่ก�ำหนด มีส่วนน้อยที่ส่งรายงานช้า แต่มักแจ้งเหตุผล
ให้อาจารย์ทราบก่อน เช่น กลับบ้านที่ต่างจังหวัด
ท�ำรายงานเสร็จแล้วแต่ลืมน�ำมาด้วยต้องท�ำใหม่ หรือ
ท�ำไม่ทันขอเลื่อนวันส่งรายงาน เป็นต้น

	 	 ผู้ศึกษามีข้อสังเกตดังนี้
	 	 1.	 นักศึกษา ปี 4 วิชาปฏิบัติบริหารการ

พยาบาล มีความรับผิดชอบเร่ืองการตรงเวลามากกว่า
นักศึกษา  ป ี2 และ 3 ซึ่งอาจเป็นเพราะลักษณะวิชาเน้น
เรื่องความรับผิดชอบ  

	 	 2.	 รายงานการสะท้อนคิดของนักศึกษา 
ปี 3 ทีส่ง่ใหอ้าจารย์ท่านหนึง่เขยีนว่า “อาจารย์ตรงเวลา
มากๆ ท�ำให้พวกหนตู้องปรบัตวัเรือ่งการบรหิารจดัการ
เวลาได้เหมาะสมมากข้ึน แต่บางคร้ังก็ยังท�ำได้ไม่ดีนัก 
เพราะการตัดสินใจไม่เหมาะสม” แสดงให้เห็นว่า
อาจารย์ต้องเป็นตัวอย่างและต้องย�้ำเตือนเร่ืองความ
ส�ำคัญของการตรงต่อเวลา และสอดคล้องกับข้อสังเกต
ของอาจารย์บางท่านที่พยายามบอกให้นักศึกษารับผิด
ชอบตนเอง จะสอนแบบนกัศกึษาผูใ้หญ่ โดยอาจารย์จะ
ไม่คอยตาม แต่พบว่าถ้าไม่คอยย�้ำ  คอยเตือน และ
ติดตามใกล้ชิด นักศึกษามักจะขาดความสม�่ำเสมอ ไม่
ตรงเวลา และมีนักศึกษาบางคนบอกว่ายังไม่พร้อมจะ
เรียนแบบผู้ใหญ่ ยังอยากให้อาจารย์ติดตามดูแลอย่าง
ใกล้ชิดตลอดเพราะรู้สึกอบอุ่นใจ นอกจากน้ันอาจารย์
ในกลุม่ได้เสรมิว่า เมือ่นกัศกึษาทราบว่าอาจารย์ให้ความ
ส�ำคัญและประเมินเรื่องนี้ จึงมีการปรับตัวดีขึ้น

	 ประเด็นที ่2 การไม่เปิดเผยร่างกายผู้ป่วย การ
ประเมนิประเดน็เรือ่งการไม่เปิดเผยร่างกายผูป่้วย ได้แก่ 
การไม่เปิดเผยร่างกายผู้ป่วยเกินจ�ำเป็นขณะให้การ
พยาบาล หรือเมื่อพบเห็น หรือช่วยเหลือผู้อื่นขณะท�ำ
หัตถการ ซึ่งการประเมินประเด็นจริยธรรมในเรื่องน้ี
จะเชื่อมโยงไปสู่เรื่องของสิทธิผู้ป่วยด้วย

	 แนวทางการจัดการเรียนการสอน
	 1.	 ในการปฐมนิเทศนักศึกษาในวันแรกที่ขึ้น

ฝึกปฏิบัติงาน อาจารย์เน้นย�้ำความส�ำคัญของเรื่องนี้ให้

นักศึกษาทราบ นอกจากน้ันอาจยกตัวอย่างให้เอาใจเขา
มาใส่ใจเรา ถ้าเป็นนกัศกึษาถกูเปิดเผยร่างกายเช่นนีจ้ะ
รู้สึกอย่างไร เพื่อสะท้อนให้นักศึกษาคิด  

	 2.	อาจารย์สงัเกตและประเมนิพฤตกิรรมของ
นักศึกษาขณะให้การพยาบาลผู้ป่วยโดยตรง หรือเมื่อ
ช่วยแพทย์หรอืบคุลากรอืน่ๆ ท�ำหตัถการ หรอืเหน็ผูอ้ืน่
เปิดเผยร่างกายผู้ป่วย ถ้าพบว่ามีการเปิดเผยร่างกาย
ผู้ป่วย หรือมีพฤติกรรมไม่เหมาะสม เมินเฉย อาจารย์
ควรช่วยเหลือโดยปกปิดร่างกายผู้ป่วยเป็นตัวอย่าง 
หรือแนะน�ำ ตักเตือนภายหลัง น�ำประเด็นมาอภิปราย
กลุ่มย่อยภายหลัง (post conference) โดยภาพรวมให้
เรยีนรูร่้วมกนั ไม่ควรระบชุือ่ในทีป่ระชมุ  ท�ำให้นกัศกึษา
อับอาย ขัดขวางการเรียนรู้

	 3.	 จดบันทึกข้อมูลของนักศึกษาเพื่อติดตาม
พัฒนาการ ดังตัวอย่างแบบบันทึกพฤติกรรมนักศึกษา

	 นวัตกรรมที่พัฒนาในการจัดการเรียนการ
สอนประเด็นเรื่องการไม่เปิดเผยร่างกายผู้ป่วย 2 รูป
แบบคือ แบบประเมินพฤติกรรมนักศึกษาเรื่องการไม่
เปิดเผยร่างกายผูป่้วย ซ่ึงอาจารย์ในกลุม่ ได้เสนอเอกสาร
ประกอบการประเมินเรื่องการไม่เปิดเผยร่างกายผู้ป่วย 
ซึง่ท�ำให้การประเมนิผลเป็นระบบมากขึน้ และท�ำให้เหน็
พัฒนาการของนักศึกษา ซึ่งประธานกลุ่มได้ปรับปรุง
แบบประเมินให้ครอบคลุมในประเด็นต่างๆ มากขึ้น 
และได้แจกให้อาจารย์ท่านอื่นน�ำไปพิจารณาและน�ำไป
ใช้ได้ และกรณีศึกษา เร่ือง “เดี๋ยวก็เสร็จ” เพื่อใช้ใน
การสอนนักศึกษาในเรื่องของการไม่เปิดเผยร่างกาย
ผู้ป่วยและการพิทักษ์สิทธิผู้ป่วย โดยมีวัตถุประสงค์ที่
ต้องการน�ำเสนอข้อคดิให้นักศึกษาเหน็ประเด็นว่าถึงแม้
ผู้ป่วยในกรณีศึกษาจะเป็นผู้หญิงสูงอายุซึ่งไม่รู้สึกตัว 
ไม่สามารถพูดคุยตอบโต้ได้ แต่พยาบาลควรจะให้การ
พยาบาลโดยค�ำนงึถงึสทิธผิูป่้วย ไม่เปิดเผยร่างกายเกนิ
จ�ำเป็น ถึงแม้จะให้การพยาบาลในช่วงเวลาสั้นๆ ก็ตาม 
โดยแจกให้อาจารย์ผูเ้ข้าร่วมประชมุน�ำไปใช้ในการสอน
นักศึกษา หรือเป็นแนวทางในการสร้างกรณีศึกษาเพิ่ม

เติมต่อไป
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ตารางที่ 2	 ตัวอย่างแบบบันทึกพฤติกรรมนักศึกษาเรื่องการไม่เปิดเผยร่างกายผู้ป่วย

วัน/

เดือน/ปี

การไม่เปิดเผยร่างกายของผู้ป่วยตามหัตถการที่เกิดขึ้น
การแก้ปัญหา

ให้การพยาบาล

โดยตรง

ช่วยผู้อื่นทำ�

หัตถการ

เฉยเมยเมื่อเห็น

เหตุการณ์

	 กรณีศึกษาเรื่อง “เดี๋ยวก็เสร็จ”	
	 อาจารย์มอบหมายให้นกัศกึษาพยาบาล 4 คน

ช่วยกันดูแลผู ้ป่วยหญิงอายุ 80 ปี ซึ่งป่วยเป็นโรค
หลอดเลอืดในสมองตบี ผูป่้วยไม่ท�ำตามค�ำบอก แต่หลบัตา
ลืมตาเองได้ เวลาท�ำแผลกดทับที่ก้นกบ ซ่ึงมีขนาด
ใหญ่มากผูป่้วยจะนิว่หน้า เม่ืออาจารย์ไปเปิดม่านด ูพบว่า 
นักศึกษาก�ำลังช่วยกันเช็ดตัวให้ผู้ป่วยและการท�ำความ
สะอาดอวัยวะสืบพันธุ์ (flushing) ให้ผู้ป่วยโดยไม่มีผ้า
คลมุปกปิดร่างกายเลย อาจารย์จึงถามว่า “ท�ำไมไม่คลมุ
ผ้าให้ผูป่้วยเลยล่ะคะ” นกัศกึษาคนหนึง่จะหยบิผ้าขวาง
เตยีงมาคลมุตวัให้ผูป่้วย แต่นกัศกึษาอกีคนบอกเพือ่นว่า 
“ไม่ต้องคลมุหรอก อกีเดีย๋วเดยีวกเ็สรจ็แล้ว คนไข้กแ็ก่
มากแล้ว และไม่รู้ตัวด้วย” 

	 การประเมินผลเรื่องการไม่เปิดเผยร่างกาย
ผู้ป่วย พบว่ามีปัญหาดังนี้

	 1.	 ในสปัดาห์แรกมนีกัศกึษาบางคนทีเ่ปิดเผย
ร่างกายผูป่้วย ซ่ึงอาจารย์ได้ท�ำให้ดเูป็นตวัอย่าง ตักเตอืน
เป็นรายบคุคล และน�ำมาอภปิรายกลุม่ย่อยภายหลงัการ
ปฏิบัติงาน (post conference) แต่นักศึกษาส่วนใหญ่มี
ความระมัดระวังในเรื่องนี้

	 2.	 บางหอผู้ป่วยมีปัญหาเรื่องข้อจ�ำกัดเรื่อง
สถานทีแ่ละสิง่แวดล้อม เช่น ถอดผ้าม่านไปซัก ไม่มม่ีาน 
อาจารย์แนะน�ำให้ใช้ผ้าคลุมหรือใช้ฉากกั้น

	 3.	 นักศกึษาเหน็ตวัอย่างการไม่ปกปิดร่างกาย
จากเจ้าหน้าที่ อาจารย์ช้ีให้เห็นว่าในสถานการณ์จริง 
อาจมผีูท้ีป่ฏบิตัไิม่เหมาะสม ซึง่ควรให้นกัศกึษาสะท้อน
คดิ เรียนรูจ้ากสิง่ทีเ่หน็ ปฏิบตัใินสิง่ทีถ่กูต้อง โดยค�ำนงึ

ถึงสิทธิผู้ป่วยและเอาใจเขามาใส่ใจเรา

	 4.	มีผู ้ป่วยบางราย เช่น ผู ้สูงอายุ ผู ้ชายที่

บางคนบอกนักศึกษาว่าไม่ต้องปิดก็ได้ จะได้สะดวก

และรวดเร็ว ซึ่งอาจารย์ควรบอกเหตุผลในการกระท�ำ 

ให้ผู ้ป่วย และเน้นย�้ำความจ�ำเป็นและความถูกต้อง

เหมาะสมในการปกปิดร่างกายผูป่้วยให้นกัศกึษาทราบ

	 5.	 เมื่อให้ท�ำหัตถการ เช่น การสวนปัสสาวะ 

ซ่ึงจ�ำเป็นต้องคลุมผ้าให้ผู้ป่วย พบว่านักศึกษาบางคน

คลุมผ้าไม่เป็น อาจารย์จึงให้นักศึกษาในกลุ่มที่ท�ำเป็น

ช่วยเหลือและอาจารย์ให้ค�ำแนะน�ำที่ถูกต้องด้วย

	 6.	 มหีตัถการบางชนดิทีน่กัศกึษาอาจลมืนกึว่า

เมื่อปฏิบัติหัตถการนี้ จะมีการเปิดเผยร่างกายผู้ป่วย 

หรืออาจท�ำให้ผู ้ป่วยอาย เช่น การท�ำแผลหน้าท้อง 

การท�ำแผลทวารเทยีม (colostomy) เป็นต้น ซึง่อาจารย์

ต้องแนะน�ำนักศึกษาให้ปิดม่านก่อนท�ำหัตถการ

	 7.	บางหอผู้ป่วยม่านปิดไม่มิดชิด มีนักศึกษา

น�ำเข็มกลัดซ่อนปลายมากลัดปิดม่าน ซึ่งเป็นตัวอย่าง

ที่ดีของการใช้ความคิดสร้างสรรค์

	 ประเด็นที่ 3 การแต่งกาย การประเมินเรื่อง

การแต่งกายของนักศึกษาสามารถเชื่อมโยงถึงเรื่อง

ความมีระเบียบวินัยด้วย โดยประเมินจากความถูกต้อง 

เหมาะสมเรือ่งการแต่งกายของนักศึกษา ทัง้ในเรือ่งของ

ความสะอาด เรยีบร้อย ในเร่ืองต่าง ๆ  ได้แก่ เรือ่งผม (ทรง

ผม สีผม ที่ติดผม) การแต่งหน้ามากเกินไป หมวก

พยาบาล (ความสะอาด กิ๊บติดหมวก) เสื้อผ้า (สี ความ

ยับย่น ไม่รีด ความคับตึง หลวมผิดรูป) ถุงเท้า รองเท้า 

(แบบ สี ความสะอาด) การใส่เครื่องประดับเมื่อใส่ชุด

พยาบาล  (แหวน ต่างหูที่ผิดระเบียบ ใส่มากกว่า 1 คู่) 
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การตดิป้ายชือ่เมือ่ใส่ชดุพยาบาล  และเมือ่ใส่ชดุนกัศกึษา

มารับผู้ป่วยที่ได้รับมอบหมายก่อนขึ้นฝึกปฏิบัติ

	 แนวทางการจัดการเรียนการสอน

	 1.	 ในวันปฐมนิเทศนักศึกษาประธานวิชา

ได้ย�ำ้ให้แต่งกายถกูต้องตามระเบยีบ และเมือ่ปฐมนเิทศ

แยกตามงานการพยาบาลและหอผูป่้วย อาจารย์ผู้รบัผดิชอบ

ได้ย�้ำให้นักศึกษาทราบอีกครั้งหนึ่ง

	 2.	การแต่งกายให้เหมาะสม นอกเหนือจาก

ชุดพยาบาลแล้ว ยังรวมไปถึงการแต่งกายชุดนักศึกษา

เมื่อขึ้นมาศึกษาข้อมูลผู้ป่วยที่ได้รับมอบหมาย ก่อนวัน

ขึ้นฝึกภาคปฏิบัติด้วย

	 3.	อาจารย์ประเมินความถูกต้อง เหมาะสม

เรื่องการแต่งกายของนักศึกษา ทั้งในเร่ืองของความ

สะอาด เรียบร้อยในเรื่องต่างๆ ดังกล่าวมาแล้ว
	 4.	ถ้าพบนักศึกษาแต่งกายไม่เหมาะสม ไม่

เรยีบร้อย ถามเหตผุล สะท้อนให้คดิว่าควรปรบัปรงุหรอื

ไม่ ตักเตือน เน้นในเรื่องเหตุผลและวินัยของสถาบัน 

และการท�ำตัวให้เป็นที่ยอมรับของผู้ป่วย และค�ำนึงถึง

ชื่อเสียงของสถาบัน

5. น�ำกรณีการแต่งกายที่ไม่เหมาะสมต่างๆ มา

ร่วมกันสะท้อนคิด เรียนรู้ร่วมกันโดยไม่ระบุชื่อบุคคล 

6.  บันทึกพฤติกรรมและติดตามประเมิน

พัฒนาการของนักศึกษา

นวัตกรรมที่พัฒนาในการจัดการเรียนการสอน

ประเด็นเรื่องการแต่งกาย 1 เรื่อง คือ แบบประเมินการ

แต่งกายที่ไม่เหมาะสมของนักศึกษา ซึ่งอาจารย์ในกลุ่ม

ได้เสนอเอกสารประกอบการประเมินเรื่องการแต่งกาย 

ซึง่ท�ำให้การประเมนิผลเป็นระบบมากขึน้ และท�ำให้เหน็

พัฒนาการของนักศึกษา ซึ่งประธานกลุ่มได้ปรับปรุง

แบบประเมินให้คลอบคลุมในประเด็นต่างๆ มากขึ้น 

และได้แจกให้อาจารย์ท่านอื่นน�ำไปพิจารณาและน�ำไป

ใช้ได้ดังนี้

วัน/

เดือน/ปี

เวลา สถานที่ พฤติกรรมการแต่งกายที่

ไม่เหมาะสมที่สังเกตเห็น

การแก้ปัญหา

ตารางที่ 3	 ตัวอย่างแบบบันทึกพฤติกรรมการแต่งกายที่ไม่เหมาะสมของนักศึกษา

	 การประเมนิผลเรือ่งการแต่งกาย ผูศ้กึษา พบว่า

	 1.	นักศึกษาขึ้นมาจดข้อมูลผู้ป่วยที่ได้รับ

มอบหมาย นักศึกษาบางคนแต่งกายไม่เรียบร้อย 

ใส่รองเท้าแตะ ไม่ตดิป้ายชือ่ ซึง่อาจารย์ได้ตกัเตอืนแล้ว 

และได้ขอความร่วมมอืให้เจ้าหน้าทีใ่นหอผูป่้วยช่วยแจ้ง

ให้อาจารย์ทราบด้วยถ้าพบนกัศกึษาแต่งกายไม่เรยีบร้อย

	 2.	 นักศึกษาบางคนอยู่หอภายนอก แต่งชุด

พยาบาลขึ้นรถเมล์มาปฏิบัติงาน เสื้อผ้ายับ เหมือนไม่รีด 

อาจารย์ได้ให้นกัศกึษาร่วมกนัสะท้อนคดิและแก้ปัญหา 

มีข้อสรุปให้ถอดเสื้อคลุมกันเปื้อนสีฟ้า (apron) ออก 

สวมเสือ้ทบัชดุขาวให้เรยีบร้อย ส่วนเสือ้คลมุกนัเป้ือนสฟ้ีา 

(apron) ให้ฝากเพือ่นทีอ่ยู่หอพกัทีโ่รงพยาบาลรามาธบิดี 

ไว้แล้วมาแต่งตัวให้เรียบร้อยก่อนขึ้นฝึกปฏิบัติ

	 3.	นักศึกษาบางคนแต่งกายไม่เหมาะสม 

อาจารย์ตักเตือนให้ปฏิบัติตามระเบียบ เช่น ย้อมผมสี

แปลกๆ เช่น สทีอง กัดสผีมด่างๆ ท�ำให้ไม่เหมาะสม แต่ง

หน้าเข้ม ทาตา ทาแก้ม   เขียนคิ้วและขอบตาด�ำเกินไป 

ใส่ต่างหผูดิระเบยีบหรอืเจาะหหูลายรู ใสต่่างหูมากกว่า 

1 คู่ ใส่รองเท้าผ้าใบ รองเท้ามลีวดลายมาก ถุงเท้ามลีาย 

ใส่แหวนเมือ่ขึน้ฝึกปฏบิตังิาน  โดยเฉพาะเร่ืองการใส่แหวน

มนีกัศกึษาหลายคน บางคนเตอืนแล้วกย็งัท�ำซ�ำ้อ้างว่าลมื 

อาจารย์ได้ให้นักศึกษาในกลุ่มร่วมกันอภิปรายแสดง
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ความคิดเห็นในเรื่องความไม่เหมาะสมและเป็นแหล่ง

ในการแพร่กระจายเชื้อโรค  นักศึกษายอมรับความคิด

เห็นของกลุ่ม และเพื่อนในกลุ่มจะช่วยกันตักเตือน

	 4.	 นักศกึษาบางคนใส่เสือ้ผ้าซ�ำ้ ไม่ซกั อาจารย์

ประเมินได้จากรอยเปื้อน อาจารย์เน้นย�้ำเรื่องความ

สะอาด การแพร่เชื้อโรค

	 5.	นักศึกษาพยาบาลปี 3 ที่ขึ้นเวรดึกบางคน

น�ำเสื้อผู้ป่วยมาใส่ อ้างว่าหนาวและเห็นพี่ใส่เลยน�ำมา

ใส่บ้าง หลังตักเตือนแล้วไม่ได้ท�ำอีก

	 6.	นักศึกษาหลายคนแต่งกายไม่เรียบร้อย 

สายเสื้อคลุมกันเปื้อน (apron) สีฟ้าบิด บางคนไม่ติด

กระดุมที่ตรึงเสื้อคลุมกันเปื้อนสีฟ้ากับชุดขาวเพราะ

ติดไม่เป็น ซึ่งอาจารย์ได้แนะน�ำแล้ว

	 7.	 นกัศกึษาบางส่วนยงัไม่ตดิป้ายชือ่เมือ่ขึน้มา

ศึกษาข้อมูลผู้ป่วยที่อาจารย์มอบหมาย

	 8.	ขณะให้การพยาบาลนักศึกษาบางคนไม่

ถอดนาฬิกา ท�ำให้เสี่ยงต่อการติดเชื้อ

	 โดยสรุปเรื่องการแต่งกายของนักศึกษายังคง

มีผิดระเบียบ อาจารย์ยังคงต้องติดตามประเมินและ

ย�ำ้เตอืนต่อไปอย่างต่อเนือ่ง แต่เป็นเรือ่งทีเ่กีย่วข้องกบั

การแต่งกายผิดระเบียบของเจ้าหน้าที่ด้วย เช่น การใส่

แหวน การท�ำผมรุงรัง การใส่ต่างหูผิดระเบียบ เป็นต้น 

ซึ่งเป็นตัวอย่างที่ไม่ดีแก่นักศึกษา ประธานกลุ่มได้

รับเรื่องจะน�ำประเด็นของการแต่งกายผิดระเบียบของ

เจ้าหน้าทีซ่ึง่เป็นตวัอย่างให้นกัศกึษาท�ำผดิระเบยีบตาม

น�ำเสนอในทีป่ระชมุของงานการพยาบาลและกรรมการ

บริหารของภาควิชาพยาบาลศาสตร์ ได้มีการอภิปราย

อย่างกว้างขวางว่าขณะนีปั้ญหาดงักล่าวได้ขยายวงกว้าง

ในเจ้าหน้าทีท่กุระดบัและทกุงานการพยาบาล และไม่มี

ระเบียบที่ชัดเจน จึงควรเสนอให้ภาควิชาพยาบาล

ศาสตร์ก�ำหนดระเบียบเพื่อเป็นแนวทางปฏิบัติในทาง

เดยีวกนัของบคุลากรทกุคนในภาควชิาพยาบาลศาสตร์ 

2.	ครูผู้สอนภาคปฏิบัติในหอผู้ป่วย: ผู้เชื่อมโยง

ความรู้สู ่การปฏิบัติให้นักศึกษามีความรู้คู ่คุณธรรม 

การจัดการเรียนการสอนในเชิงวิชาชีพ โดยเฉพาะ

วิชาชีพการพยาบาลนอกจากการจัดการเรียนการสอน

ภาคทฤษฎีแล้ว การจัดการเรียนการสอนในหอผู้ป่วย

เป็นสิ่งส�ำคัญที่จะเชื่อมโยงความรู้ทางทฤษฎีมาสู่การ

ปฏบิตัใินสถานการณ์จรงิ ครผููส้อนภาคปฏบิตัใินหอผูป่้วย

หรือครูคลินิกจึงมีบทบาทส�ำคัญในการสอนนักศึกษา 

โดยเฉพาะในประเด็นที่เกี่ยวข้องกับจริยธรรม ซึ่งเป็น

เรือ่งทีล่ะเอียดอ่อน ไม่มีแนวทางทีส่�ำเรจ็รปู ต้องมคีวาม

ยดืหยุน่และอ่อนไหวตามสถานการณ์ แต่เป็นโอกาสดีที่

ครูจะสามารถประเมินปัญหา ช่วยให้นักศึกษามีการ

พัฒนาตนเอง สอดแทรกข้อคิด แก้ไขข้อบกพร่องต่างๆ 

ในประเด็นทางจริยธรรม เพื่อเป็นโอกาสพัฒนาของ

นกัศกึษาสูก่ารเป็นพยาบาลวชิาชพีทีม่คีวามรูคู้ค่ณุธรรม

ต่อไปในอนาคต

ถงึแม้กลุม่อาจารย์ผูส้อนภาคปฏบิตัใินหอผูป่้วย

จะมีภาระการสอนในเร่ืองของเน้ือหาสาระเก่ียวกับการ

ปฏิบัติการพยาบาลตามเน้ือหาของวิชาที่ขึ้นฝึกภาค

ปฏิบัติมากอยู่แล้ว และมีนักศึกษาในความรับผิดชอบ

หลายช้ันปี แต่อาจารย์ทุกคนที่เข้าร่วมโครงการล้วนมี

ความเห็นเช่นเดียวกันว่า การสอดแทรกการสอน

ประเด็นทางจริยธรรมแก่นักศึกษาที่ขึ้นฝึกภาคปฏิบัติ

เป็นสิ่งที่ส�ำคัญ และจ�ำเป็น โดยเฉพาะจากบริบทของ

ปัญหาที่ได้มีการแลกเปลี่ยนเรียนรู้กันในกลุ่ม ยิ่งท�ำให้

ตระหนักถึงความส�ำคัญของปัญหาที่เป็นบทบาทความ

รับผิดชอบของอาจารย์ผู้สอนภาคปฏิบัติในหอผู้ป่วยที่

ต้องสนใจเอาใจใส่นกัศกึษาทกุชัน้ปีในความรบัผดิชอบ

อย่างต่อเน่ือง ทั้งน้ีอาจารย์ควรมีความใกล้ชิด สร้าง

สัมพันธภาพที่ดีกับนักศึกษา เพื่อสร้างความไว้วางใจ 

สามารถสือ่สารกบันกัศกึษาได้แบบสองทาง โดยไม่เกดิ

ช่องว่างมากนัก 

อาจารย์ควรรู้ข้อมูลส่วนบุคคลหรือภูมิหลัง เพื่อ

ที่จะท�ำความเข้าใจในพฤติกรรมของนักศึกษา เช่น 

ในการขึ้นฝึกปฏิบัติวันแรก นอกเหนือจากการแนะน�ำ

สาระของการเรียนและสถานที่ฝึกแล้ว อาจารย์กับ
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นักศึกษาควรท�ำความรู้จักกันมากขึ้น ตลอดจนถาม

ปัญหาของนักศึกษาหรือความต้องการความช่วยเหลือ 

เพื่อร่วมกันแก้ปัญหา และมีช่องทางการติดต่อสื่อสาร

ทีร่วดเรว็ เช่น การแลกเปลีย่นเบอร์โทรศพัท์มอืถอื เพือ่

เปิดช่องทางในการติดต่อให้ทันต่อความต้องการ เมื่อ

มปัีญหาหรอืต้องการค�ำปรกึษานกัศกึษาสามารถตดิต่อ

กับอาจารย์ได้ทันที ไม่ต้องรอ หรือเสียเวลามาพบ ซึ่ง

ท�ำให้นักศึกษามีความอบอุ่นใจและสามารถแก้ปัญหา

เบื้องต้นได้ นอกจากนั้นอาจารย์จะต้องมีความยืดหยุ่น 

รับฟังความรู้สึกและความคิดเห็นของนักศึกษาบ้าง 

และยอมรบัในความหลากหลายของนกัศกึษาแต่ละคน 

ซึ่งอาจต้องใช้แนวทางในการสอนหรือการแก้ปัญหา

แตกต่างกัน

อย่างไรกต็ามการสอนในเรือ่งทีเ่กีย่วกบัประเดน็

ทางจริยธรรมเป็นเรื่องที่อาจจะไม่เห็นผลลัพธ์ในทันท ี

การเปลี่ยนแปลงทางพฤติกรรมของนักศึกษาอาจมี

ลกัษณะค่อยเป็นค่อยไป หรือเปลีย่นแปลงช่ัวคราวหรอื

เป็นครั้งคราวเมื่ออาจารย์เห็นและตักเตือนก็อาจมีการ

เปลีย่นแปลงบ้าง  แต่พอทิง้ช่วงระยะเวลานานไป กก็ลบั

มาท�ำซ�้ำอีก ซึ่งบางทีอาจท�ำให้อาจารย์รู้สึกท้อใจ หรือ

เบื่อหน่ายที่จะต้องติดตาม ตักเตือนซ�้ำๆ เหมือนต้อง 

เน้นย�้ำตลอดเวลา พอไม่เตือนก็ไม่ท�ำ  แต่ไม่เห็นผล

การเปลีย่นแปลงเท่าทีค่วรหรอืเป็นแบบฉาบฉวยเพราะ

ไม่ได้เกิดจากจิตส�ำนึกจริง ในกลุ่มของอาจารย์ได้ให้

ก�ำลังใจกันและคิดว่าเพื่อไม่ให้เกิดความท้อใจ สิ่งแรก

คือ อาจารย์ต้องยอมรับว่าเป็นบทบาทหน้าที่ที่ส�ำคัญที่

จะต้องท�ำอย่างต่อเนื่องตลอดระยะเวลาของการท�ำ

หน้าที่เป็นอาจารย์บนคลินิก  และจะต้องไม่คาดหวังว่า

นักศึกษาจะมีการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในทันที หรือ

ในช่วงทีอ่ยูใ่นความรบัผดิชอบของอาจารย์ แต่ให้นกึว่า

เป็นการลงทุนที่หวังผลในระยะยาว อย่างน้อยก็มีส่วน

ในการกระตุ้นและสร้างจิตส�ำนึกในเชิงจริยธรรมให้

นักศึกษาได้บ้าง เพราะอาจารย์ในกลุ่มเห็นว่าเมื่อ

อาจารย์ให้ความส�ำคญัในเรือ่งประเดน็ใด นกัศกึษากจ็ะ

มีความใส่ใจในเรื่องนั้นๆ มากขึ้น

3.	ตัวอย่างที่ดีมีค่ากว่าค�ำสอน ถึงแม้อาจารย์ใน
โครงการจะให้ความส�ำคญัในเรือ่งของการสอนประเดน็
ทางจรยิธรรม ทัง้ในเรือ่งของการตรงต่อเวลา การไม่เปิด
เผยร่างกายผู้ป่วย และการแต่งกาย  แต่ในสถานการณ์
จริงในการปฏิบัติงานที่หอผู้ป่วย นักศึกษามีการปฏิบัติ
งานร่วมกับเจ้าหน้าที่ในหอผู้ป่วย จึงพบเห็นตัวอย่างที่
หลากหลายทัง้สามประเด็น ดงัน้ันถึงอาจารย์จะให้ความ
ส�ำคัญหรือตักเตือนให้นักศึกษามีการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรม แต่นักศึกษามักจะรู้สึกสับสนเน่ืองจากสิ่งที่
อาจารย์สอนแตกต่างจากสถานการณ์ทีพ่บในการขึน้ฝึก
ปฏิบัติงานจริง เช่น ในเรื่องของการไม่เปิดเผยร่างกาย
ผู้ป่วยที่อาจารย์เน้นย�้ำให้นักศึกษาไม่เปิดเผยร่างกาย
ผูป่้วยเกนิจ�ำเป็น แต่จะพบเหน็ว่ามเีจ้าหน้าทีบ่างส่วนที่
ยังมีการเปิดเผยร่างกายผู้ป่วยอยู่ ดังนั้นเมื่อนักศึกษา
ไปปฏิบัติการพยาบาลร่วมกับพี่จึงมักจะท�ำตามหรือ
ถูกกลืนไปกับสถานการณ์ นอกจากนั้นในเรื่องของการ
แต่งกายที่นักศึกษาถูกเน้นย�ำ้ให้แต่งกายอยู่ในระเบียบ
วินัย ไม่ใส่แหวนหรือเคร่ืองประดับอ่ืนๆ แต่เจ้าหน้าท่ี
บางคนแต่งกายผิดระเบียบและใส่เครื่องประดับเป็น
ตวัอย่างทีพ่บอยูท่ัว่ไป ค�ำตกัเตอืนหรอืการพร�ำ่สอนของ
อาจารย์จึงมีน�ำ้หนักลดลง เสมือนว่าจะปฏิบัติตามหรือ
อยู่ในระเบียบวินัยเมื่อเป็นนักศึกษา แต่เมื่อจบการ
ศึกษาเป็นพยาบาลแล้วจะไม่ท�ำก็ได้

ตวัอย่างทีด่ขีองนกัศกึษานอกจากเจ้าหน้าทีใ่นหอ
ผู้ป่วยทั้งพยาบาลและผู้ช่วยพยาบาล และนักศึกษา
พยาบาลรุน่พีแ่ล้ว ผูบ้รหิาร เช่น หวัหน้างานการพยาบาล 
หัวหน้าหอผู้ป่วย และอาจารย์พยาบาลล้วนมีความ
ส�ำคัญในการเป็นตัวอย่างที่จะหล่อหลอมให้นักศึกษา
พัฒนาตนเองให้มีความรู้คู่คุณธรรมด้วย โดยเฉพาะ
อาจารย์ ซึ่งพฤติกรรมของอาจารย์มีผลต่อการเรียนรู้
ของนักศึกษา เช่นทีนั่กศึกษาสะท้อนคดิว่า “อาจารย์ตรง
เวลามากๆ ท�ำให้พวกหนูต้องปรับตัวเรื่องการบริหาร
จัดการเวลาให้เหมาะสมมากขึ้น” ดังนั้นถ้าจะสอน
ประเดน็ทางจรยิธรรมให้ได้ผลแล้ว สิง่ส�ำคญัคอืตวัอย่าง
ทีด่ใีนหอผูป่้วยซึง่เป็นสิง่แวดล้อมทีอ่ยูร่อบตวันกัศกึษา
ในสถานการณ์จริง ซึ่งส่งผลต่อจิตส�ำนึกและเป็น
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แรงจูงใจในการพัฒนาตนเองของนักศึกษา จึงเป็นสิ่งที่
มีค่าและมีความหมายกว่าค�ำสอนเพียงอย่างเดียว

4.	การมีส่วนร่วมของผู้เกี่ยวข้อง: หัวใจส�ำคัญ
ของการแก้ปัญหา ความตระหนักถึงความส�ำคัญของ
ปัญหา ความตั้งใจและความพยายามในการพัฒนาการ
จัดการเรียนการสอนทางจริยธรรมของกลุ่มอาจารย์
เพียงล�ำพังกลุ่มเดียวคงไม่อาจประสบความส�ำเร็จได ้
เนือ่งจากปัญหามกีารเชือ่มโยงกบัผูเ้กีย่วข้องอืน่ๆ ด้วย  
ดังได้กล่าวแล้วในเร่ืองของตัวอย่างที่ดีมีค่ามากกว่า
ค�ำสอน เช่น เรื่องของการไม่เปิดเผยร่างกายผู้ป่วย 
การแต่งกายให้ถูกระเบียบวินัยของเจ้าหน้าที่ การแก้
ปัญหาจ�ำเป็นต้องใช้หลักการมีส่วนร่วมของผู้เกี่ยวข้อง 
ได้แก่ ผูบ้รหิารท้ังระดบัหน่วยงาน  ระดบังาน และระดบั
ภาควิชา เพ่ือให้มีแนวทางปฏิบัติที่สอดคล้องเป็น
อันหนึ่งอันเดียวกันทั้งฝ่ายการศึกษาและฝ่ายบริการ
พยาบาล จึงต้องมีการน�ำเสนอปัญหาจากกลุ่มอาจารย์
ให้ผู้บริหารได้ทราบเพื่อร่วมกันแก้ปัญหา เช่น การไม่
เปิดเผยร่างกายผูป่้วยได้มกีารน�ำเสนอปัญหาในหน่วยงาน
เพือ่ให้เจ้าหน้าทีเ่หน็ความส�ำคญัและมคีวามระมดัระวงั
มากขึน้ แต่ในประเดน็เรือ่งการแต่งกายเป็นปัญหาทีเ่กดิ
ขึ้นทั่วไปทุกหน่วยงานของภาควิชาพยาบาลศาสตร ์
จ�ำเป็นต้องแก้ไขในระดับภาควิชา จึงได้มีการน�ำเสนอ
ในการประชุมกรรมการบริหารภาควิชาแล้ว และอยู่
ระหว่างการด�ำเนินการร่างระเบียบปฏิบัติเพื่อประกาศ
ใช้ให้เป็นแนวทางเดียวกัน

นอกจากนั้นการแก้ปัญหาทางจริยธรรม กลุ่ม
อาจารย์ได้เปิดโอกาสให้นักศึกษามีส่วนร่วมในการวาง
แนวทางแก้ปัญหาด้วย  เช่น การแต่งกาย นักศึกษาที่มา
จากบ้านไม่สามารถแต่งชดุฟอร์มพยาบาลมาได้ การพบั
ชุดพยาบาลใส่กระเป๋ามาท�ำให้เสื้อยับ นักศึกษาขอใส่
ฟอร์มพยาบาลเฉพาะชุดขาวแล้วใส่เสื้อคลุมทับ และ
เพื่อนในกลุ่มที่อยู่หอเสนอให้ฝากส่วนของเส้ือคลุมกัน
เปื้อนสีฟ้าไว้กับเพื่อนที่หอพักในโรงพยาบาล แล้วมา
แต่งตัวให้ครบก่อนข้ึนหอผู้ป่วย ซึ่งเป็นการร่วมกันแก้
ปัญหา และเป็นการแสดงน�้ำใจและความเอื้อเฟื ้อ
ระหว่างเพื่อน เป็นต้น

5.	 เรียนรู้จากประสบการณ์ของเพื่อน: ทางลัด

สู ่ความส�ำเร็จ การประชุมเพื่อแลกเปลี่ยนเรียนรู ้

ประสบการณ์ในการจดัการเรยีนการสอนจรยิธรรมของ

อาจารย์ในกลุม่ซึง่มปีระสบการณ์การท�ำงานทีแ่ตกต่างกนั 

ท�ำให้อาจารย์ได้เรยีนรูปั้ญหาและแนวทางการแก้ปัญหา

จากประสบการณ์ของเพือ่นอาจารย์ เพือ่ใช้เป็นแนวทาง

ในการจดัการเรยีนการสอนในหน่วยงานของตนเอง และ

เป็นโอกาสที่อาจารย์ได้เรียนรู้เทคนิคการสอนใหม่ๆ 

เพื่อพัฒนาตนเองด้วย อาจารย์หลายท่านมีความคิด

ริเริ่มสร้างสรรค์ที่จะพัฒนางานที่รับผิดชอบให้ดีขึ้น 

มีการสร้างนวัตกรรมเพื่อใช้ในการสอนจริยธรรม เช่น 

อาจารย์ในกลุ่มได้เสนอแบบบันทึกพฤติกรรมเก่ียวกับ

ประเด็นทางจริยธรรมในเรื่องการตรงต่อเวลา การไม่

เปิดเผยร่างกายผู้ป่วย การแต่งกาย ซึ่งต่อมาได้มีการ

พัฒนาเพิ่มเติมเพื่อให้บันทึกได้ครอบคลุมยิ่งขึ้น 

นอกจากน้ันยังมีการสร้างกรณีศึกษาเก่ียวกับประเด็น

เรือ่งการไม่เปิดเผยร่างกายผูป่้วย และสือ่การสอนในรปู

แบบของวีดีทัศน์ โดยอาจารย์ในกลุ ่มสามารถน�ำ

นวัตกรรมเหล่าน้ีไปใช้ในการสอนนักศึกษาได้ และยัง

เป็นแนวทางหรอืตวัอย่างให้อาจารย์ท่านอื่นได้น�ำไปใช้

ในการพัฒนานวัตกรรมการสอนต่อไป

นอกจากน้ันการเข้าประชุมกลุ่มของอาจารย์ใน

งานพยาบาลศัลยศาสตร์ฯ นอกจากจะได้แลกเปลี่ยน

เรียนรู้การจัดการเรียนการสอนประเด็นทางจริยธรรม

แล้ว ยังเป็นโอกาสในการแลกเปลี่ยนความคิดเห็นและ

เป็นกลุม่ทีเ่ป็นแรงสนบัสนนุทางสงัคมของกลุม่อาจารย์

การประเมินผลโครงการ

การประเมินผลโครงการน้ีเป็นการประเมินจาก

การสรปุความคดิเหน็ของนกัศกึษาพยาบาลและอาจารย์

ผู้เข้าร่วมโครงการดังนี้

ด้านนกัศกึษา: ประเมนิจากความคดิเหน็เกีย่วกบั

การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมนักศึกษาเก่ียวกับประเด็น
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ทางจรยิธรรม 3 ประเดน็ข้างต้น เมือ่เริม่ด�ำเนนิโครงการ 
ซึง่อาจารย์แต่ละคนได้ด�ำเนนิการตามแต่จะเหน็สมควร 
เช่น ให้นักศกึษาแสดงความคดิเหน็ประเมนิตนเองและ
เพื่อนในการประชุมกลุ ่ม หรือจากใบสะท้อนคิดที่
นักศึกษาเขียนส่งให้อาจารย์ผู้รับผิดชอบในหอผู้ป่วย 
พบว่า เมื่อนักศึกษาทราบว่าอาจารย์ให้ความส�ำคัญใน 
3 ประเด็นน้ีกม็คีวามใส่ใจมากขึน้ส่วนการเปลีย่นแปลง
พฤติกรรมมีบ้างภายหลังได้มีการตักเตือนแล้ว

ด้านอาจารย์: ประเมินจากความคิดเห็นในการ
ประชมุแลกเปลีย่นเรยีนรู ้อาจารย์ผูร่้วมโครงการมคีวาม
พงึพอใจและได้รบัประโยชน์ โดยได้ร่วมเสนอความคดิเหน็
และประสบการณ์ แสดงความสนใจและเอาใจใส่ในการ
ตดิตามประเมนิพฤตกิรรมเกีย่วกบัประเดน็ทางจรยิธรรม
ท้ัง 3 ประเด็นข้างต้นอย่างต่อเนือ่ง และมีการสร้างนวตักรรม
เพือ่การพฒันาการจดัการเรยีนการสอนจรยิธรรมให้ดขีึน้ 
แต่ในการติดตามการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมเกี่ยวกับ
จริยธรรมของนักศึกษา ยังพบว่ามีความหลากหลาย มี
ทัง้มกีารเปลีย่นแปลงเมือ่ได้รบัการตกัเตอืนแล้ว แต่เป็น
พฤตกิรรมทีไ่ม่ถาวร จงึต้องมกีารตดิตามอย่างต่อเนือ่ง 
ซึ่งอาจไม่เห็นผลลัพธ์ที่ชัดเจนในวันนี้ แต่เป็นส่วนหนึ่ง
ของกระบวนการพฒันาให้นกัศกึษาเป็นพยาบาลวชิาชพี
ที่มีความรู้คู่คุณธรรมต่อไป 

ปัญหาและอุปสรรคในการด�ำเนินโครงการ

1.	อาจารย์ผู้เข้าร่วมโครงการไม่สามารถเข้าร่วม
ประชมุได้ครบตามแผนทีก่�ำหนดไว้ตัง้แต่แรก เนือ่งจาก
อาจารย์ผู้เข้าร่วมโครงการทั้ง 10 ราย มีภาระงานสอนที่
เป็นงานประจ�ำ และรบัผดิชอบหลายหลกัสตูรและหลาย
วิชาทั้งทางด้านทฤษฎีและปฏิบัติ การก�ำหนดวัน เวลา
ในการประชุมอย่างพร้อมเพรียงกันทั้งหมดเพ่ือแลก
เปลี่ยนเรียนรู้ตามวันเวลาที่ก�ำหนด 2 ชั่วโมงจึงเป็นไป
ได้ยาก เนื่องจากปัญหาเรื่องการติดภารกิจและวันเวลา

ว่างทีไ่ม่ตรงกนั ทางกลุ่มจงึได้แก้ปัญหาโดยขอลดจ�ำนวน
ครั้งของการประชุมจากเดิมที่วางแผนการประชุมทุก 

2 สัปดาห์รวม 8 ครั้ง เหลือเป็นการประชุมเดือนละ 
1 ครั้งรวม 4 ครั้ง เพื่อให้อาจารย์เข้าร่วมประชุมได้
มากที่สุด แต่ถ้าอาจารย์ติดภารกิจไม่สามารถเข้าร่วม
ประชุมได ้ขอให้แจ้งลาประชุมกับหัวหน้าโครงการและ
ฝากข้อคิดเห็นกับอาจารย์ที่เข้าร่วมประชุม เพื่อมา
น�ำเสนอหรือเขียนข้อมูลที่ต้องการน�ำเสนอกลุ่มส่งให้
ประธานเพื่อแลกเปลี่ยนเรียนรู้ในการประชุม ซึ่งได้รับ
ความร่วมมือเป็นอย่างดีจากอาจารย์ผู้เข้าร่วมโครงการ
ในการปฏิบัติตามข้อตกลงที่ก�ำหนดไว้ โดยมีอาจารย์
เข้าประชุมครั้งละประมาณ 5- 8 คน ทั้งนี้ภายหลังการ
ประชมุทกุครัง้ ประธานสรปุประเดน็จากการแลกเปลีย่น
เรยีนรูแ้จกให้อาจารย์ทกุท่านเพือ่ให้ทราบความก้าวหน้า
ของโครงการ

2.	การสร้างสื่อการสอนที่เป็นวิดีทัศน์ประเด็น
จรยิธรรม ด�ำเนนิการล่าช้ากว่าแผนทีก่�ำหนดไว้ ท�ำให้ไม่
ได้น�ำมาใช้ในระหว่างการด�ำเนนิโครงการ แต่ได้แจกให้
สมาชิกภายหลังเพื่อใช้เป็นสื่อการสอนต่อไป

สรุป

โครงการน้ีเป็นการเปิดพื้นที่ให้อาจารย์ได้แลก
เปลี่ยนเรียนรู้ประสบการณ์ในการสอนจริยธรรม เกิด
การสร้างนวัตกรรมในการเรียนการสอน และเป็นกลุ่ม
ซึ่งเป็นแรงสนับสนุนทางสังคม สร้างก�ำลังใจในการ
พัฒนาการสอนซึ่งเป็นงานประจ�ำให้มีคุณภาพดียิ่งขึ้น
ต่อไป ถึงแม้การประเมินผลโครงการเกี่ยวกับการ
เปลี่ยนแปลงพฤติกรรมนักศึกษาในประเด็นข้างต้น จะ
ยงัไม่เหน็ผลการเปลีย่นแปลงทีช่ดัเจนนกั เนือ่งจากการ
จดัการเรยีนการสอนทางจรยิธรรมเป็นเรือ่งทีล่ะเอยีดอ่อน
ทีต้่องการความสนใจเอาใจใส่อย่างต่อเนือ่ง แต่อย่างน้อย
โครงการนี้เป็นการเริ่มต้นที่กระตุ้นให้ผู้เกี่ยวข้องทั้ง
อาจารย์และนกัศกึษาตระหนกัถงึความส�ำคญัของปัญหา
เกีย่วกบัประเดน็ทางจรยิธรรมซึง่เป็นเรือ่งส�ำคญัในการ
จดัการเรยีนการสอนทางการพยาบาลซึง่ถอืว่าจรยิธรรม
เป็นองค์ประกอบส�ำคัญของวิชาชีพ ถึงแม้จะไม่เห็นผล
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การเปลีย่นแปลงในช่วงสัน้ๆ แต่อาจจะเหน็ผลระยะยาว
ในการสร้างบัณฑิตทางการพยาบาลที่มีความรู้และมี
ความสามารถ เรียนรู้ที่จะพัฒนาตนเอง มีคุณธรรมและ
ให้การบรกิารทีม่คีณุภาพเพือ่ประโยชน์ของผูร้บับรกิาร 
หน่วยงาน องค์กรและสังคมตามค�ำขวัญของคณะ
แพทยศาสตร์โรงพยาบาลรามาธิบดีที่ว่า “มุ่งเรียนรู้ คู่
คุณธรรม น�ำสู่คุณภาพ” สร้างภาพลักษณ์ที่ดีต่อวิชาชีพ
พยาบาล 

ข้อเสนอแนะ 

1.	ควรมีการขยายผลของโครงการ โดยเลือก
ประเดน็เพือ่พฒันาคณุลกัษณะทางจรยิธรรมในประเดน็
อื่นๆ นอกเหนือจากประเด็นน�ำร่องทั้ง 3 ประเด็นที่
ด�ำเนินการไปแล้ว เช่น ความซื่อสัตย์ ความรับผิดชอบ 
กาลเทศะ ทัศนคติที่ดีต่อวิชาชีพพยาบาล เป็นต้น

2	 ควรมีการพัฒนานวัตกรรมในการสอนทาง
จริยธรรมเพิ่มเติมจากที่เริ่มด�ำเนินการแล้ว เช่น การท�ำ
กรณศีกึษา การท�ำสือ่การสอน เช่น คอมพิวเตอร์ช่วยสอน 

เป็นต้น

กิติกรรมประกาศ

ขอขอบคุณคณะแพทยศาสตร์โรงพยาบาล

รามาธิบดีที่ให้ทุนสนับสนุนการท�ำโครงการเพื่อพัฒนา

งานประจ�ำ
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Developing Community of Practice to Teach Ethical Issues 
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Abstract:	This project aimed to develop community of practice (CoP) among 
nurse instructors about ethical issues of nursing students during clinical practice in 
surgical wards and to create teaching innovation related to ethical issues. The project 
had been conducted for 4 months from May 2009 to August 2009 in 10 nurse 
instructors in the surgical division by sharing their teaching experiences about clinical 
teaching on three common and important ethical issues: being on time, non-disclosure 
of the patient’s body, and personal appearance. After 4 meetings among the nurse 
instructors, the teaching experiences were concluded as follows: 1) contexts and ethical 
problems during clinical practice, 2) nurse instructors bridged the gaps from theory to 
clinical practice, 3) good examples were more valuable than words, 4) participations 
were the key to solve the ethical problems, and 5) learning from peer group experiences 
was a shortcut to success, which could be subsequently summarized as ethical teaching 
guidelines. This project is an initiative to raise an awareness of nurse instructors and 
students about ethical issues during clinical practice, to create teaching innovations, 
and to establish a community of practice for sharing their teaching experiences, which 
serve as a peer group support in improving the quality of routine teaching and learning 
process.  
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