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บทคัดยอ
 ความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพมีความสําคัญตอการเรียนรูของนักศึกษาพยาบาลในการฝกปฏิบัติงาน

ทางคลนิกิ การศกึษาเชงิพรรณนาครัง้นีม้วีตัถปุระสงคเพือ่ศกึษาความสภุาพของพยาบาลวชิาชพีตามการรบัรู

ของนักศึกษาพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม กลุมตัวอยางเปนนักศึกษาพยาบาลชั้นป

ที่ 2 จํานวน 134 คน รวบรวมขอมูลตั้งแตเดือนสิงหาคมถึงเดือนกันยายน พุทธศักราช 2560 เครื่องมือที่ใช

ในการศึกษาคือ แบบสอบถามความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพ ที่ผูศึกษาดัดแปลงจากแบบประเมินการรับรู

ของนักศึกษาพยาบาลเกี่ยวกับความสุภาพและความไมสุภาพในสภาพแวดลอมการเรียนรูทางคลินิกของเทค

ซาและคณะ ผานการตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาโดยผูทรงคุณวุฒิ ไดคาดัชนีความตรงตามเนื้อหาเทากับ 

1 และทดสอบความเชื่อมั่นของแบบสอบถามไดคาเทากับ 0.91 วิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติเชิงพรรณนา

 ผลการศึกษาพบวา ความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของนักศึกษาพยาบาลโดยรวมอยูใน

ระดับสูง (x
_ 

= 3.22; SD = 0.39) เมื่อพิจารณารายดานพบวาความสุภาพดานการเคารพใหเกียรติซึ่งกันและ

กันและดานการมีสวนรวมแบบชี้นําอยูในระดับสูงมาก (x
_ 

= 3.27; SD = 0.48, x
_ 

= 3.32; SD = 0.40 ตาม

ลําดับ) สวนดานการยึดผูเรียนเปนศูนยกลางอยูในระดับสูง (x
_ 

= 3.04; SD = 0.45)

 ผลการศกึษาครัง้นี ้ผูบริหารการศกึษาทางการพยาบาลสามารถใชเปนขอมลูในการวางแผนจัดการศึกษา

ภาคปฏิบัติที่เอื้อใหเกิดการเรียนรูอยางมีประสิทธิภาพของนักศึกษาพยาบาลตอไป

คําสําคัญ:  ความสุภาพ พยาบาลวิชาชีพ นักศึกษาพยาบาล
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Abstract

 The civility of registered nurses is crucial to nursing students’ learning in clinical practice. 

This descriptive study aimed to examine the civility of registered nurses as perceived by 

nursing students at the Faculty of Nursing, Chiang Mai University. Study participants included 

134 sophomore nursing students.  Data collection was undertaken from August to September 

2017.  The instrument was a questionnaire on the registered nurses’ civility adapted from 

the Nursing Student Perception of Civil and Uncivil Behaviors in the Clinical Learning 

Environment Inventory developed by Tecza et al.  The questionnaire had a content validity 

index of 1 as confirmed by a panel of experts. The reliability was tested and yielded as 0.91. 

Data analysis was performed using descriptive statistics.

 The results revealed that the overall registered nurses’ civility as perceived by nursing 

students was at a high level (x
_ 

= 3.22; SD = 0.39). Regarding each dimension of civility, it was 

showed that mutual respect and guided participation were at a very high level (x
_ 

= 3.27; 

SD = 0.48, x
_ 

= 3.32; SD = 0.40 respectively) while student centeredness was at a high level 

(x
_ 

= 3.04; SD = 0.45). 

 Results of this study can be used by the nursing education administrators to organize 

a practicum that facilitates more effective learning of nursing students.
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ความเปนมาและความสําคัญของปญหา

 การเรยีนการสอนในสาขาพยาบาลศาสตร เปนการ

จัดการศึกษาที่เตรียมนักศึกษาพยาบาล ใหเปนผูท่ีมี

ความสามารถทั้งในดานวิชาการและการปฏิบัติการ

พยาบาลตามลักษณะของวิชาชีพ มีการจัดการเรียนการ

สอนทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ เพื่อผลิตบุคลากร

ทางการพยาบาลใหเปนผูที่มีความรู ความสามารถที่จะ

ใชความรูและทักษะตางๆ ไดอยางเหมาะสม ซึ่งจะสงผล

ดีตอการดูแลผูรับบริการ (Lertsakornsiri, 2014) ดวย

เหตุที่การปฏิบัติการพยาบาลเปนหัวใจของวิชาชีพการ

พยาบาล การจัดประสบการณการเรียนรูใหนักศึกษา

พยาบาลไดมีโอกาสฝกปฏิบัติงานในแหลงฝกจึงมีความ

จําเปนและสําคัญ อยางไรก็ตาม แมการฝกปฏิบัติจะ

สงเสริมใหนักศึกษาไดเกิดทักษะในการปฏิบัติงาน แตก็

พบวาการฝกปฏิบัติการพยาบาลในภาคปฏิบัติทําให

นักศึกษามีความเครียดและวิตกกังวลสูงกวาการเรียน

ภาคทฤษฎีในช้ันเรียน หรือการฝกปฏิบัติในหองปฏิบัติ

การพยาบาล (Becker & Neuwirth, 2002) 

 การฝกปฏิบัติการพยาบาลทางคลินิกมีความ

สัมพนัธกบัความเครยีดในการเรยีนของนกัศึกษาพยาบาล 

(Bond, 2009)  เนื่องจากนักศึกษาตองลงมือปฏิบัติจริง

กับผูรับบริการที่ประสบหรือเผชิญกับความเจ็บปวย มี

ความทุกขทรมาน ประกอบกับตองตระหนักในเรื่องของ

กฎระเบียบ ขอบังคับ วินัย และความรับผิดชอบในการ

ปฏิบัติการพยาบาล ตองมีการปรับตัวในการสราง

สมัพนัธภาพกบับคุลากรในทมีสขุภาพหลายฝาย รวมทัง้

ผูรบับรกิารและญาต ิซ่ึงแตละคนมีความแตกตางระหวาง

บุคคลทั้งดานการศึกษา อารมณ สังคม และสิ่งแวดลอม 

(Namakankham, Suvanayos, Pakpoom, & 

Poomcome, 2008) แมจะมีการระบุวาความเครียดใน

ระดับที่เหมาะสมจะเอ้ือใหเกิดการเรียนรูที่ดีขึ้น แตใน

ทางตรงกันขามความเครียดที่มากเกินไปกลับทําให
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นักศึกษาขาดความมั่นใจ ขาดความม่ันคงทางอารมณ 

และเปนอุปสรรคตอการเรียนรู (Bond, 2009) 

 ในการฝกปฏิบัติของนักศึกษาพยาบาล พยาบาล

วิชาชีพในแหลงฝกปฏิบัติมีส วนสําคัญท่ีจะชวยให

นักศึกษาสามารถเผชิญกับความเครียดในการฝกปฏิบัติ 

ผานการสอน การใหคําชี้แนะ ชวยเหลือ โดยมีเปาหมาย

เพื่อใหนักศึกษาพยาบาลเกิดการพัฒนาทักษะดานการ

พยาบาล สามารถทํางานรวมกับผูอื่นไดและมีทัศนคติที่

ดตีอวชิาชพี  การทาํหนาทีด่งักลาวจะเกดิผลสมัฤทธิม์าก

นอยเพียงใดขึ้นอยูกับความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพ  

การศกึษาทีผ่านมาพบวาพฤตกิรรมทีไ่มสภุาพ (incivility) 

ของพยาบาลวิชาชีพในแหลงฝกปฏิบัติ เชน การพูด

ดูแคลนนักศึกษา ทําตัวหางเหิน ขาดความยืดหยุน เปน

สาเหตุสําคัญที่ทําใหนักศึกษาพยาบาลเกิดความเครียด

ในการเรียนรูในแหลงฝกปฏิบัติ (Thomas, 2009) และ

สงผลใหนกัศกึษาพยาบาลไมสามารถเรยีนรูทกัษะในการ

ปฏิบัติการพยาบาลไดและขาดความมั่นใจในการปฏิบัติ

การพยาบาล (Jordan & Farley, 2008) ในทางตรงขาม 

สัมพันธภาพที่ดีระหวางบุคคลจะเกิดข้ึนไดจากการ

สื่อสารที่มีความสุภาพ (Duffy, 2013) ดังน้ันหาก

พยาบาลวิชาชีพมีความสุภาพท้ังการแสดงออกและการ

พูดจะชวยสงเสริมใหนักศึกษามีการเรียนรู ดียิ่งขึ้น 

(Cicotti, 2012) ทัง้ยงัสงผลใหนกัศกึษามกีารพัฒนาเปน

พยาบาลที่ใสใจและเขาใจผูอื่น (Clark, Farnsworth, & 

Landrum, 2009)  

 ความสุภาพ (civility) คือการกระทําหรือคําพูดที่

แสดงออกถึงความเคารพนับถือใหเกียรติผูอื่น (Clark, 

2013) โดยแนวคิดเกี่ยวกับความสุภาพในสถานศึกษา

พยาบาล (nursing education) มีรากฐานมาจากการ

ศกึษาเกีย่วกับการขมขูคกุคาม (bully) และความรนุแรง

ในสถานที่ทํางาน (workplace violence) คลารกและ

สปริงเกอร (Clark & Springer, 2007) ระบวุาการกระทาํ

หรือคําพูดที่ไมใหเกียรติผู อื่น พฤติกรรมหยาบคาย 

พฤติกรรมกอกวน หรือพฤติกรรมที่ไม  สุภาพเปน

พฤตกิรรมทีก่อใหเกดิความความทกุขทางใจหรือกายแก

ผูที่เกี่ยวของ ซึ่งหากปลอยทิ้งไวอาจนําไปสูสถานการณ

คุกคามหรือขมขูท่ีรุนแรงได  (Clark, Farnsworth, & 

Landrum, 2009)  ขอมูลจากการวิจัยในสถาบันการ

ศึกษาดานการพยาบาลระบุวา รอยละ 71 ของนักศึกษา

พยาบาลรับรูวามีความไมสุภาพเกิดขึ้นในสถาบันการ

ศกึษา และเชือ่วาเปนปจจยัสาํคญัท่ีกอใหเกดิความเครยีด

และไมมีความสุข (Clark & Springer, 2007; Clark, 

2013) การศกึษาทีผ่านมายงัพบวาผลของพฤตกิรรมทีไ่ม

สุภาพ ไมวาจะเพียงเล็กนอยแคกอกวนหรือมีลักษณะที่

มคีวามรนุแรงมาก ลวนสงผลกระทบดานลบตอนกัศกึษา

พยาบาล ทาํใหมทีศันคตติอวชิาชพีไมด ีและไมอยากเขา

สูการเปนสวนหน่ึงของวิชาชีพ (Clark, 2013) ความ

สภุาพในการศึกษาทางการพยาบาล (civility in nursing 

education) จึงถือวามีความสําคัญตอสถาบันที่จัดการ

เรียนการสอนดานการพยาบาลเปนอยางมาก เพราะ

นอกจากจะมีผลตอสภาพแวดลอมการเรียนรู และ

พฤติกรรมของนักศึกษาพยาบาล ซึ่งไมเฉพาะขณะที่อยู

ในสถาบันการศึกษาเทานั้น แตยังสามารถสงตอไปยัง

สถานที่ทํางานหรือสถานบริการสุขภาพ และหลอมรวม

เป นส วนหนึ่ งของวัฒนธรรมทางการพยาบาลได  

(Woodworth, 2016) อยางไรก็ตาม การศึกษาเกี่ยวกับ

ความสภุาพในปจจบุนัยังพบคอนขางนอย ในตางประเทศ

พบเพียงการศึกษาของคลารกและบารโบซาลิดเกอร 

(Clark, Nguyen, & Barbosa-Leiker, 2014) ที่ศึกษา

การรับรูของนักศึกษาพยาบาลตอความเครียด การปรับ

ตัว ความสัมพันธ และความสุภาพในสถานศึกษา ซึ่งพบ

วาระดบัความสุภาพในสถานศึกษาทีน่กัศึกษาทัง้สามช้ัน

ปรับรูมีความแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ และ

พบวายิ่งเรียนในชั้นปที่สูงขึ้น นักศึกษายิ่งรับรูวามีระดับ

ความสุภาพในสถานศึกษาลดลง สําหรับประเทศไทย 

จากการทบทวนวรรณกรรมยังไมพบวามีการศึกษาวิจัย

เกีย่วกบัความสุภาพในสถานศึกษาทางดานการพยาบาล 

พบเพยีงบทความทีส่นบัสนนุวาความสภุาพและมารยาท

สังคมของนักศึกษาพยาบาลสามารถกอใหเกิดความ

สําเร็จในการประกอบวิชาชีพการพยาบาลในอนาคต 

(Roongruangsri, & Sngounsiritham, 2015)

 คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม ใน

ฐานะสถาบันการศึกษาที่ทําหนาที่ผลิตบุคลากรทางการ

พยาบาล ไดจัดการเรียนการสอนที่เอ้ือใหนักศึกษา



ความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของ
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พยาบาลมโีอกาสเรยีนรูทัง้ในชัน้เรยีนและแหลงฝกปฏบิตัิ 

เพือ่ใหนกัศกึษาเรียนรูผานการมปีฏสิมัพนัธกับบคุคลและ

สิ่งตางๆ รอบตัว นําไปสูการพัฒนาตนเองเพื่อเตรียม

ความพรอมในการเขาสูวิชาชีพการพยาบาล ทั้งนี้ในการ

ฝกปฏิบัติบนหอผูปวยจะมีอาจารยนิเทศ และพยาบาล

วชิาชพีทีท่าํหนาทีร่วมนเิทศและสงเสรมิการเรยีนรูเกีย่ว

กบัการปฏบิตักิารพยาบาลของนกัศกึษา ดังนัน้ พยาบาล

วิชาชีพจึงมีบทบาทสําคัญตอการปลูกฝงทัศนคติที่ดีตอ

วิชาชีพของนักศึกษา ผานการแสดงออกกับนักศึกษา

อยางเหมาะสมโดยเฉพาะการฝกปฏิบัติของนักศึกษา

พยาบาลชั้นปที่ 2 ซึ่งเปนการฝกปฏิบัติเปนครั้งแรกของ

นักศึกษา แตที่ผานมายังไมมีการศึกษาความสุภาพของ

พยาบาลวิชาชีพในแหลงฝกปฏิบัติ ผูศึกษาจึงสนใจที่จะ

ศึกษาความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของ

นกัศกึษาพยาบาลในสถานบรกิารสขุภาพท่ีเปนแหลงฝก

ปฏิบัติของคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 

เพื่อที่จะไดขอมูลมาเปนแนวทางในการวางแผนจัดการ

ศึกษาภาคปฏิบัติที่ เอื้อตอการเรียนรู ของนักศึกษา

พยาบาล คณะพยาบาลศาสตรมหาวิทยาลัยเชียงใหมใน

อนาคต

วัตถุประสงคการวิจัย

 เพ่ือศึกษาความสภุาพของพยาบาลวิชาชพีตามการ

รับรู ของนักศึกษาพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร 

มหาวิทยาลัยเชียงใหม

คําถามการวิจัย

 ความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของ

นักศึกษาพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัย

เชียงใหม เปนอยางไร

กรอบแนวคิดที่ใชในการวิจัย

 การศึกษานี้มีวัตถุประสงคเพื่อศึกษาความสุภาพ

ของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของนักศึกษาพยาบาล 

โดยพยาบาลวิชาชีพควรมีความสุภาพเพื่อสงเสริมให

นักศึกษาที่ฝกปฏิบัติมีการเรียนรู และสามารถพัฒนา

ทกัษะทางการพยาบาลได ในการศกึษานีใ้ชแนวคดิความ

สุภาพของเทคซาและคณะ (Tecza et al., 2015) ซึ่ง

ประกอบดวย การเคารพใหเกียรติซึ่งกันและกัน การมี

สวนรวมแบบชี้นํา และการยึดผูเรียนเปนศูนยกลาง 

วิธีดําเนินการวิจัย

 การศึกษาครั้ ง น้ี เป นการวิจัย เชิงพรรณนา 

(descriptive research) ประชากรคอืนกัศกึษาพยาบาล

ชั้นปที่ 2 คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 

จํานวน 190 คน กําหนดขนาดกลุมตัวอยางจากตาราง

สําเร็จรูปของเครจซี่และมอรแกน (Krejcie & Morgan, 

1970) ที่ระดับความคลาดเคล่ือน .05 ไดขนาดกลุม

ตัวอยางจํานวน 127 คน และคัดเลือกกลุมตัวอยางซึ่ง

เปนนกัศึกษาพยาบาลชัน้ปที ่2 ของคณะพยาบาลศาสตร 

มหาวิทยาลัยเชียงใหม โดยการสุมตัวอยางแบบงาย 

(simple random sampling) ตามคุณสมบัติที่กําหนด 

ไดแก 1) อายุตั้งแต 18 ปขึ้นไป 2) สามารถสื่อสารและ

เขาใจภาษาไทยได 3) มีประสบการณการฝกปฏิบัติทาง

คลินิกในแหลงฝกปฏิบัติอยางนอย 2 สัปดาห และ 4) 

ยินดีเขารวมการศึกษาโดยสมัครใจ 

 เครื่องมือที่ใชในการวิจัย

 เครื่องมือที่ใชในการวิจัยคือแบบสอบถามความ

สุภาพของพยาบาลวิชาชีพท่ีผูศึกษาดัดแปลงจากแบบ

ประเมินการรับรูของนักศึกษาพยาบาลเก่ียวกับความ

สภุาพและความไมสภุาพในสภาพแวดลอมการเรียนรูทาง

คลินิก (Nursing Student Perception of Civil and 

Uncivil Behaviors in the Clinical Learning 

Environment Inventory, NSPCUB) ของเทคซาและ

คณะ (Tecza et al., 2015) ประกอบดวยขอมูล 2 สวน 

คือ สวนที่ 1 ขอมูลสวนบุคคลของนักศึกษาพยาบาล 

ไดแก เพศ อายุ และแผนกที่ขึ้นฝกปฏิบัติ และสวนที่ 2 

ขอมูลความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพ ประกอบดวยขอ

คําถาม 12 ขอ แบงออกเปนขอคําถามเกีย่วกบัการเคารพ

ใหเกยีรตซ่ึิงกนัและกนั (mutual respect) จาํนวน 4 ขอ 

การมสีวนรวมแบบช้ีนํา (guided participation) จาํนวน 

4 ขอ และการยึดผูเรียนเปนศูนยกลาง (student 

centeredness) จํานวน 4 ขอ ลักษณะคําถามเปน

คําถามปลายปด มีคําตอบใหเลือกตอบแบบมาตราสวน
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ประมาณคา (Likert scale) 4 ระดับ แบบสอบถามใน

สวนที่ 2 ผานการตรวจสอบความตรงตามเน้ือหาจาก

ผูทรงคุณวุฒิ 5 ทาน ไดคาดัชนีความตรงตามเนื้อหา

เทากับ 1.00 และทดสอบความเช่ือม่ันของความ

สอดคลองภายใน (internal consistency reliability) 

ของแบบสอบถามกับนักศึกษาพยาบาลชั้นปที่ 2 ของ

คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม ที่ไมไดเปน

กลุมตัวอยาง จํานวน 15 คน ไดคาสัมประสิทธิ์แอลฟา

ของครอนบาค (Cronbaach’s alpha coefficient) 

เทากับ .91 

 การเก็บรวบรวมขอมมูล

 การรวบรวมขอมลูดาํเนินการภายหลงัโครงรางการ

วจิยัผานความเหน็ชอบจากคณะกรรมการจริยธรรมการ

วจิยัคณะพยาบาลศาสตร มหาวทิยาลยัเชยีงใหม รวมทัง้

การไดรับอนุญาตจากคณบดีคณะพยาบาลศาสตร 

มหาวิทยาลัยเชียงใหม และกลุมตัวอยาง ดําเนินการ

รวบรวมขอมูลโดยผูศึกษาทําการแจกแบบสอบถามดวย

ตนเองและแจงใหสงคืนแบบสอบถามภายใน 2 สัปดาห 

ใชระยะเวลาในการรวบรวมขอมูล 2 เดือน ตั้งแตเดือน

สิงหาคมถึงเดือนกันยายน พ.ศ. 2560 และได 

แบบสอบถามกลบัคนืมา 134 ฉบบั คดิเปนรอยละ 95.71  

วิเคราะหขอมูลดวยสถิติเชิงพรรณนา คือ การแจกแจง

ความถี่ รอยละ คาเฉลี่ย คาพิสัยและสวนเบี่ยงเบน

มาตรฐาน

ผลการวิจัย

 กลุมตัวอยางทั้งหมด 134 คน สวนใหญ รอยละ 

87.31 เปนเพศหญิง มีเพียง รอยละ 12.69 ที่เปนเพศ

ชาย กลุมตวัอยางมอีายอุยูในชวง 19 ถึง 30  ป ( = 20.30 

ป S.D. = 0.97 ป) กลุมตัวอยางขึ้นฝกปฏิบัติงานแผนก

อายรุกรรมมากท่ีสดุ รอยละ 44.03 รองลงมาไดแกแผนก

ศัลยกรรม รอยละ 29.11 และแผนก ออรโธปดิกสและ

แผนกนรีเวชกรรมในสัดสวนที่เทากันคือรอยละ 13.43

 ความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของ

นักศึกษาพยาบาล พบวา คะแนนเฉล่ียความสุภาพโดย

รวมของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของกลุมตัวอยาง

อยูในระดับสูง (x
_ 

= 3.22, SD = 0.39) เมื่อพิจารณา

คะแนนเฉล่ียความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพรายดาน 

พบวา ดานการเคารพใหเกียรติซึ่งกันและกันและการมี

สวนรวมแบบชี้นําอยู ในระดับสูงมาก (x
_
 = 3.27, 

SD = 0.48; x
_ 

= 3.32, SD = 0.40 ตามลําดับ) ในขณะ

ที่ด านการยึดผู  เรียนเปนศูนยกลางอยู  ในระดับสูง 

(x
_ 

 = 3.04, SD = 0.45) (ตารางที่ 1)

ตารางท่ี 1 คะแนนเฉลีย่และระดบัความสภุาพโดยรวมและรายดานของพยาบาลวชิาชีพตามการรบัรูของกลุมตวัอยาง 

(n = 134)

ความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพ คะแนนเฉลี่ย (SD) ระดับความสุภาพ

โดยรวม 3.22 (0.39) สูง

รายดาน

     การเคารพใหเกียรติซึ่งกันและกัน 3.27 (0.48) สูงมาก

     การมีสวนรวมแบบชี้นํา 3.32 (0.40) สูงมาก

     การยึดผูเรียนเปนศูนยกลาง 3.04 (0.45) สูง

 ผลการวิเคราะหความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพ

ในแตละขอ (item analysis) พบวา ดานการเคารพให

เกยีรตซิึง่กันและกัน กลุมตวัอยางรอยละ 41.79 เห็นดวย

อยางมากวาพยาบาลวชิาชพีมคีวามเปนมติรเขาถงึไดงาย 

รอยละ 24.63 เห็นดวยอยางมากกวาพยาบาลวิชาชีพ

ช่ืนชมผลการปฏิบัติงานของนักศึกษาพยาบาล มีเพียง

รอยละ 8.21 และ รอยละ 3.73 เทานั้นที่เห็นดวยอยาง

มากวาพยาบาลวิชาชีพมีความสุภาพที่ไมใหเกียรติและ
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ตําหนิใหเกิดความอับอาย ตามลําดับ 

 ในดานการมสีวนรวมแบบชีน้าํ กลุมตวัอยางรอยละ

65.67 และ รอยละ 55.22 เห็นดวยวาพยาบาลวิชาชีพ

ใหโอกาสนักศึกษาพยาบาลไดร วมตัดสินใจในการ

วางแผนดูแลผูปวย และแนะนําวิธีตางๆ เพื่อพัฒนาการ

ดูแล ครึ่งหนึ่งของกลุมตัวอยาง (รอยละ 50) ระบุวา

พยาบาลวชิาชพีเชือ้เชญินกัศกึษาพยาบาลอยางเตม็ใจให

รวมดูแลผูปวย มีเพียงรอยละ 2.99 ของกลุมตัวอยาง

เทานั้นที่เห็นดวยอยางมากวาพยาบาลวิชาชีพไมเปด

โอกาสใหนักศึกษาพยาบาลมีสวนรวมในการดูแลผูปวย 

 สวนดานการยึดผู เรียนเปนศูนยกลาง มีกลุ ม

ตวัอยางเพยีงรอยละ 2.99 เทานัน้ทีเ่หน็ดวยอยางมากวา

พยาบาลวิชาชีพเพิกเฉยตอการขอความชวยเหลือของ

นักศึกษา มากกวาครึ่งของกลุมตัวอยาง (รอยละ 59.70 

และ 55.22) เห็นดวยวาพยาบาลวิชาชีพชวยเหลือให

นักศึกษาพยาบาลคลายความกังวลขณะขึ้นฝกปฏิบัติ 

และกระตุนใหมั่นใจในการถามคําถาม ตามลําดับ ที่นา

สนใจก็คือมีกลุมตัวอยางเพียงรอยละ 8.21 และ รอยละ 

26.87 เทานั้นที่เห็นดวยอยางมากและเห็นดวยวา

พยาบาลวิชาชีพใหความสําคัญกับการสอนมากกวางาน

อื่น (ตารางที่ 2)

ตารางที่ 2 จํานวนและรอยละของนักศึกษาที่แสดงความคิดเห็นตอความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพ (n = 134)

การแสดงความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพ

เห็นดวย

อยางมาก
เห็นดวย ไมเห็นดวย

ไมเห็นดวย

อยางมาก

จํานวน

(รอยละ)

จํานวน

(รอยละ)

จํานวน

(รอยละ)

จํานวน

(รอยละ)

การเคารพใหเกียรติซึ่งกันและกัน

   มีความเปนมิตรเขาถึงไดงาย 56 (41.79) 74 (55.22) 4 (2.99) 0 (0.00)

   ไมใหเกียรติ 11 (8.21) 13 (9.70) 50 (37.31) 60 (44.78)

   ชื่นชมผลการปฏิบัติงาน 33 (24.63) 82 (61.19) 17 (12.69) 2 (1.49)

   ตําหนิใหเกิดความอับอาย 5 (3.73) 6 (4.48) 51 (38.06) 72 (53.73)

การมีสวนรวมแบบชี้นํา

   ใหโอกาสไดรวมตัดสินใจในการวางแผน 34 (25.37) 88 (65.67) 12 (8.96) 0 (0.00)

   เชื้อเชิญอยางเต็มใจใหรวมดูแล 66 (49.25) 67 (50.00) 1 (0.75) 0 (0.00)

   ไมเปดโอกาสใหมีสวนรวมการดูแล 4 (2.99) 3 (2.24) 64 (47.76) 63 (47.01)

   แนะนําวิธีตางๆ เพื่อพัฒนาการดูแล 52 (38.81) 74 (55.22) 7 (5.22) 1 (0.75)

การยึดผูเรียนเปนศูนยกลาง

   เพิกเฉยตอการขอความชวยเหลือ 4 (2.99) 10 (7.46) 58 (43.28) 62 (46.27)

   ชวยเหลือใหคลายความกังวล 42 (31.35) 80 (59.70) 10 (7.46) 2 (1.49)

   ใหความสําคัญกับการสอนมากกวางานอื่น 11 (8.21) 36 (26.87) 79 (58.95) 8 (5.97)

   กระตุนใหมั่นใจในการถามคําถาม 47 (35.08) 74 (55.22) 11 (8.21) 2 (1.49)
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 การอภิปรายผล

 จากผลการวิจัยพบวาความสุภาพของพยาบาล

วิชาชีพตามการรับรูของนักศึกษาพยาบาลในการศึกษา

ครั้งนี้ คะแนนเฉลี่ยความสุภาพโดยรวมของพยาบาล

วชิาชพีตามการรบัรูของกลุมตัวอยางเทากบั 3.22 (SD = 

0.39) ซึ่งจัดอยูในระดับสูง อาจอธิบายดวยบริบทของ

คณะพยาบาลศาสตร มหาวทิยาลยัเชยีงใหม ทีม่กีารเลอืก

แหลงฝกปฎิบัติเดิมตอเน่ืองกันมาไมตํ่ากวา 3 ป มีการ

เตรียมความพรอมของแหลงฝกปฏบิตัโิดยเชิญหวัหนาตึก

ผูปวยและหัวหนางานการพยาบาลผูปวยท่ีเกี่ยวของเขา

รวมประชมุเพือ่ชีแ้จงวตัถุประสงคของการฝกปฏบิตั ิรวม

กบัมกีารใหขอมลูยอนกลบัเกีย่วกบัผลการประเมนิแหลง

ฝกในปที่ผานมา ท้ังยังเปดโอกาสใหแหลงฝกซักถาม 

ทําความเขาใจในบทบาทของแหลงฝก เพื่อใหการดูแล

นกัศกึษามคีวามชดัเจนและไปในทศิทางเดยีวกนั ในการ

จดัการเรียนการสอน นอกจากจะเตรยีมแหลงฝกแลว ยงั

มกีารเตรยีมความพรอมใหกบันกัศกึษาพยาบาล คอืมกีาร

ปฐมนิเทศการฝกปฏิบัติเก่ียวกับการเตรียมตัวในดาน

ตางๆ ทั้งดานความรูและพฤติกรรม รวมทั้งมีการจัดให

ฟงธรรมบรรยายในหัวขอท่ีเก่ียวของกับการพัฒนา

จริยธรรมในการพยาบาลผู ปวยดวย (Faculty of 

Nursing, Chiang Mai University, 2016) จากปจจัยที่

กลาวมาขางตนทัง้หมด จงึอาจเปนสาเหตทุีท่าํใหคะแนน

เฉลี่ยความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของ

นักศึกษาพยาบาลอยูในระดับสูง 

 สําหรับความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพตามการ

รับรูของนักศึกษาพยาบาลรายดาน พบวา คะแนนเฉลี่ย

ความสภุาพของพยาบาลวิชาชีพดานการเคารพใหเกยีรติ

ซึ่งกันและกันตามการรับรูของกลุมตัวอยางเทากับ 3.27 

(SD=0.48) ซึ่งจัดอยูในระดับสูงมาก ผลการศึกษาดัง

กลาวคลายคลึงกับผลการศึกษาในประเทศสวีเดนท่ีพบ

วา นักศึกษาพยาบาลที่ขึ้นฝกปฎิบัติงานบนแหลงฝกมี

ประสบการณเกี่ยวกับความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพ

ดานการเคารพใหเกียรติซึ่งกันและกันสูงที่สุด (Sundler 

et al., 2014) การเคารพใหเกยีรตซิึง่กนัและกนั (mutual 

respect) หมายถึง ความรบัผดิชอบของพยาบาลวชิาชพี

และนกัศกึษาพยาบาลในการแสดงพฤตกิรรมหรอืปฏบิตัิ

ตอกันดวยความเคารพศักดิ์ศรีและคุณคาความเปน

มนษุย ในการศกึษาครัง้นีพ้บความสภุาพดานการเคารพ

ใหเกียรติซึ่งกันและกันสูงมาก ซึ่งอาจอธิบายไดดวย

คุณลักษณะของจรรยาบรรณวิชาชีพพยาบาลที่ระบุวา

พยาบาลวชิาชพีทกุคนจะตองแสดงความสภุาพตอบคุคล

ทั่วไป ทั้งที่เปนผูรับบริการและบุคคลอื่น  ปฏิบัติตอทุก

คนดวยความเมตตา เคารพในศักดิ์ศรีความเปนมนุษย 

เพราะความสภุาพนัน้นอกจากจะเปนสิง่ทีพ่ยาบาลทกุคน

ควรประพฤติปฎิบัติกับผูอื่น ยังเปนพ้ืนฐานในการสราง

ความสมัพนัธตอผูรับบรกิารและเพือ่นรวมงาน ซึง่จะชวย

สงเสริมใหคุณภาพในการดูแลผูปวยดีขึ้น (Thailand 

Nursing and Midwifery Council, 2017) ดังนั้น กลุม

ตัวอยางที่ศึกษาจึงรับรู ถึงความสุภาพของพยาบาล

วิชาชีพดานการเคารพใหเกียรติซ่ึงกันและกันมากกวา

ดานอื่นๆ 

 เมือ่พจิารณาความสุภาพของพยาบาลวชิาชีพดาน

การเคารพใหเกียรติซึ่งกันและกันรายขอพบวา กลุม

ตัวอยางเห็นดวยวาพยาบาลวิชาชีพมีความเปนมิตรเขา

ถึงไดง าย สอดคลองกับผลการศึกษาการรับรู ของ

นักศึกษาพยาบาลในการทํางานรวมกับพยาบาลวิชาชีพ

ของประเทศสหรัฐอเมริกาที่ระบุวา พยาบาลวิชาชีพมี

ความเปนมิตรและเขาถึงงายมากที่สุด (Jones, 2010) 

โดยสาเหตุท่ีทําใหพยาบาลวิชาชีพมีความเปนมิตรและ

เขาถึงงายอาจเกิดจากการที่แหลงฝกปฏิบัติของคณะ

พยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหมไมใชแหลงฝก

ปฏบิตัใิหม แตคุนเคยกับการเปนแหลงฝกปฏบิตัมิาอยาง

ตอเนือ่ง นอกจากนี ้ในการเลือกแหลงฝกปฏิบตั ิอาจารย

ผูบริหารกระบวนวิชาจะทําการคัดสรรอาจารยที่มีความ

รูความชํานาญสอดคลองกับแผนกตางๆ ของแหลงฝก 

ทําใหทั้งอาจารยพยาบาลและพยาบาลวิชาชีพผูนิเทศมี

ความสัมพนัธอนัดใีนแงของการทาํงานทีย่าวนาน จงึอาจ

เปนสาเหตุหน่ึงที่ทําใหการศึกษาครั้งน้ีกลุมตัวอยางรับรู

วา พยาบาลวิชาชีพมีความเปนมิตรและเขาถึงงาย

 สวนความไมสภุาพ ไดแก การไมใหเกยีรตินกัศกึษา

และตาํหนใิหเกดิความอบัอายในการศกึษานีพ้บคอนขาง

นอย โดยกลุมตัวอยางเพียงรอยละ 8.21 เห็นดวยอยาง

มาก และรอยละ 9.70 เห็นดวยวาพยาบาลวิชาชีพไมให



ความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพตามการรับรูของ
นักศึกษาพยาบาล คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม
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เกียรตินักศึกษา และกลุมตัวอยางรอยละ 3.73 เห็นดวย

อยางมาก และรอยละ 4.48 เห็นดวยวาพยาบาลวิชาชีพ

ตาํหนินกัศกึษาใหเกดิความอบัอาย ผลการศกึษาดงักลาว 

คอนขางแตกตางจากการศึกษาของบาเบนโคโมลดและ

ลาสซิงเจอร (2014) ที่พบวานักศึกษาพยาบาลชั้นปที่ 4 

ของมหาวิทยาลัยในเขตตะวันตกเฉียงใต ของรัฐ

ออนแทรีโอ ประเทศแคนาดา มีประสบการณเก่ียวกับ

ความไมสภุาพหรือไมใหเกยีรตซิึง่กนัและกนัจากพยาบาล

วิชาชีพถึงรอยละ 59 แมผลการศึกษาครั้งนี้ จะพบความ

ไมสุภาพของพยาบาลวิชาชีพคอนขางตํ่า แตก็เปนสิ่งท่ี

สถาบันการศึกษาและแหลงฝกปฎิบัติทางคลินิกจําเปน

ตองใหความสาํคญั เนือ่งจากการศกึษาทีผ่านมาพบวาผล

ของความไมสภุาพ ไมวาจะเพยีงเลก็นอยแคกอกวนหรอื

มลีกัษณะทีม่คีวามรนุแรงมาก ลวนสงผลกระทบดานลบ

ตอนักศึกษาพยาบาล ทําใหนักศึกษาพยาบาลมีทัศนคติ

ตอวิชาชีพไมดี และไมอยากเขาสูการเปนสวนหนึ่งของ

วิชาชีพ (Clark, 2013) และอาจมีทาทีไมสุภาพตอ

นักศึกษาที่มาฝกปฏิบัติในหนวยงานของตน ดังท่ีเคยได

รับมา

 เมื่อพิจารณาถึงความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพ

ดานการมีสวนรวมแบบชี้นํา พบวา คะแนนเฉลี่ยความ

สุภาพของพยาบาลวิชาชีพดานการมีสวนรวมแบบชี้นํา

ตามการรับรูของกลุมตัวอยางเทากับ 3.32 (SD=0.40) 

ซึง่จดัอยูในระดบัสงูมาก ในเชงิทฤษฎ ีการมสีวนรวมแบบ

ชี้นํา หมายถึง กระบวนการเรียนรูซ่ึงนักศึกษาพยาบาล

ไดเรียนรู  โดยการมีส วนรวมในกิจกรรมและไดฝ ก

ประสบการณควบคูกับพยาบาลวิชาชีพ (Tecza et al., 

2015) ซึ่งความสุภาพในลักษณะดังกลาวนอกจากจะ

เปนการสนับสนุนใหนักศึกษาพยาบาลมีความพรอมใน

การเขาสูสภาพแวดลอมทางสังคมท่ีซับซอนของวิชาชีพ

พยาบาลแลว ยงัทาํใหนกัศกึษามีโอกาสไดเรยีนรูงานดาน

การพยาบาลผานความรวมมือกับพยาบาลวิชาชีพท่ีมี

ประสบการณดวย (Furguson, 2000) ในการศึกษาครั้ง

นี้ เหตุผลที่ทําใหนักศึกษาพยาบาลรับรูความสุภาพของ

พยาบาลวิชาชีพดานการมีสวนรวมแบบชี้นําอยูในระดับ

สูงอาจอธิบายไดจากลักษณะความสุภาพที่สนับสนุนให

เกิดการมีสวนรวมแบบช้ีนํา โดยกลุมตัวอยางรอยละ 

25.37 เหน็ดวยอยางมาก และรอยละ 65.67 เหน็ดวยวา

พยาบาลวชิาชพีใหโอกาสนกัศกึษาไดรวมตดัสนิใจในการ

วางแผนดูแลผูปวย ในขณะที่กลุมตัวอยางเกือบทุกคน

เห็นดวยและเห็นดวยอยางมากวาพยาบาลวิชาชีพ

เชือ้เชญิอยางเตม็ใจใหนกัศกึษารวมดแูลผูปวย อกีทัง้กลุม

ตัวอยางรอยละ 38.81 เห็นดวยอยางมาก และรอยละ 

55.22 เห็นดวยวาพยาบาลวิชาชีพมีการแนะนําวิธีการ

ตางๆ เพือ่พฒันาการดแูลผูปวย สอดคลองกบับรบิทการ

จัดประสบการณการฝกปฏิบัติทางคลินิกใหกับนักศึกษา

พยาบาล คณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยเชียงใหม 

ซ่ึงพบวา มีกิจกรรมหลากหลายที่สะทอนใหเกิดความ

สุภาพดานการมีสวนรวมแบบชี้นํา อาทิเชน พยาบาล

วิชาชีพรวมรับฟงปญหาของผูปวยและประชุมปรึกษา

เกีย่วกบัแผนการพยาบาลของนกัศกึษาแตละรายกอนฝก

ปฏิบัติงานในแตละวัน รวมสอนขางเตียง (bedside 

teaching) ใหคําแนะนํานักศึกษาเกี่ยวกับแนวปฏิบัติ

ตางๆ ในหอผูปวย แนะนาํการบนัทกึขอมลูลงใน nurse’s 

note และรับฟงการสงเวรอาการหรือปญหาของผูปวย

จากนักศึกษากอนที่นักศึกษาจะลงจากหอผูปวย 

 สําหรับความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพดานการ

ยดึผูเรยีนเปนศูนยกลาง พบวา คะแนนเฉลีย่ความสภุาพ

ของพยาบาลวิชาชพีดานการยดึผูเรยีนเปนศนูยกลางตาม

การรบัรูของกลุมตวัอยางเทากับ 3.04 (SD=0.45) ซึง่จดั

อยูในระดบัสงู โดยการยดึผูเรยีนเปนศนูยกลาง (student 

centeredness) หมายถึง การใหสทิธนิกัศกึษาพยาบาล

ใหมทีางเลือกในการเรยีนรูและฝกประสบการณดานการ

พยาบาล โดยพยาบาลวชิาชีพจะทาํหนาทีส่งเสรมิใหเกดิ

การเรยีนรูเชิงรกุ แมวาความสุภาพดานดงักลาวจะจดัอยู

ในระดับสูง แตหากเปรียบเทียบกับความสุภาพดานการ

เคารพใหเกยีรตซึิง่กนัและกนัและการมสีวนรวมแบบชีน้าํ

พบวา ความสุภาพดานการยึดผูเรียนเปนศูนยกลางมี

คะแนนตํ่ากวาทั้งสองดานอยางชัดเจน อาจอธิบายไดวา 

เนือ่งจากพยาบาลวชิาชพีในแหลงฝกปฏบิตัไิมไดถกูมอบ

หมายใหเปนพี่เลี้ยงหรือผูนิเทศแบบเฉพาะเจาะจง สวน

ใหญเปนการดูแลรวมกับอาจารยผูนิเทศในกรณีที่ผูปวย

ภายใตการดูแลของตนเองถูกเลือกใหเปนสวนหนึ่งของ

การเรียนการสอนทางคลินิก ดวยเหตุนี้ พยาบาลวิชาชีพ
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จึงอาจใหความสําคัญกับการสอนนอยกวางานในหนาที่

ทีถ่อืปฏิบตั ิดงัขอมลูทีก่ลุมตวัอยางรอยละ 58.95 ไมเหน็

ดวย และ รอยละ5.97 ไมเห็นดวยอยางมากวาพยาบาล

วิชาชีพใหความสําคัญกับการสอนมากกวางานอื่น 

นอกจากนี ้ดวยภาระงานทีม่าก กเ็ปนสาเหตหุนึง่ทีท่าํให

ไมสามารถใหความสาํคญักบัการสอนนกัศกึษาอยางเต็ม

ที ่(Broadbent, Moxham, Sander, Walker, & Dwyer, 

2014) เชนเดียวกับการศึกษาในประเทศสวีเดนเกี่ยวกับ

ประสบการณของนกัศกึษาพยาบาลเม่ือขึน้ฝกปฏบิตัทิาง

คลินิก ผลการศึกษาระบุวาพยาบาลวิชาชีพบางคนไมให

ขอมลูยอนกลบัเกีย่วกบัการฝกปฏบิติังาน ไมถามคาํถาม 

อนัเนือ่งมาจากไมมเีวลาเพราะความเครยีดและภาระงาน

ที่มาก (Sundler et al., 2014)  

ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช

 จากผลการศึกษาครั้งน้ี สามารถใชเปนขอมูลพื้น

ฐานสาํหรับผูบรหิารทางการพยาบาลและผูทีเ่กีย่วของใน

การวางแผนจัดการศึกษาภาคปฏิบัติที่เอื้อใหเกิดการ

เรียนรูอยางมีประสิทธิภาพของนักศึกษาพยาบาล ดังนี้

 1. สาํหรบัสถานศกึษาทางการพยาบาล ควรมกีาร

ประเมินความสุภาพของพยาบาลวิชาชีพในแหลงฝก

ปฏิบัติอยางตอเนื่อง เพื่อนําขอมูลดังกลาวไปวางแผน

พัฒนากระบวนการเรียนการสอนในสวนของการฝก

ปฏิบัติทางคลินิกใหมีประสิทธิภาพดียิ่งขึ้น

 2. สําหรับอาจารยนิเทศ ควรมีมาตรการในการ

ประเมนิ เฝาระวงั และปองกันการเกิดความไมสภุาพของ

พยาบาลวิชาชีพ และควรมีมาตรการสงเสริมใหเกิด

ส่ิงแวดลอมการเรียนรูทางคลินิกที่มีความสุภาพมากขึ้น 

อันจะนําไปสูการเกิดผลลัพธการเรียนรูของนักศึกษาที่ดี

ยิ่งขึ้น

 3. สาํหรบัพยาบาลวชิาชีพในแหลงฝกปฏิบตั ิควร

ไดรับการเตรียมความพรอมดานทัศนคติและทักษะใน

การสนับสนุนการสอนนักศึกษาพยาบาลอย างมี

ประสิทธภิาพ โดยเฉพาะดานการยดึผูเรยีนเปนศนูยกลาง

 4. สําหรับหัวหนาพยาบาลหรือหัวหนาหอผูปวย

ในแหลงฝกปฏิบัติควรทําความเขาใจและเตรียมความ

พรอมใหกับพยาบาลวิชาชีพเพื่อชวยใหพยาบาลวิชาชีพ

มทีศันคตแิละทกัษะทีจ่ะสามารถสนบัสนนุการเรยีนการ

สอนใหกับนกัศกึษาพยาบาล ซึง่จะกลายมาเปนพยาบาล

วิชาชีพในอนาคต 

ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป

 1. ควรมีการศึกษาเชิงคุณภาพ เพื่อจะไดทราบถึง

ความสภุาพของพยาบาลวชิาชพี รวมทัง้ศกึษาในประเดน็

ความไมสุภาพ ซึ่งถึงแมจะพบไดนอย แตเปนประเด็น

สาํคญัทีอ่าจสงผลกระทบตอการเขาสูวชิาชพีและการคง

อยูของพยาบาลวิชาชีพ

 2. ควรมกีารศกึษาความสภุาพและความไมสภุาพ

ของอาจารยพยาบาลตามการรบัรูของนกัศึกษาพยาบาล 

เพือ่จะไดขอมลูมาใชในการวางแผนสรางส่ิงแวดลอมการ

เรียนรูทางการศึกษาพยาบาลที่มีความสุภาพ รวมทั้งนํา

มาปรบัปรงุกระบวนการเรยีนการสอนใหมปีระสทิธภิาพ

ดียิ่งขึ้น 
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