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บทคัดย่อ

	 การใช้สถานการณ์จ�ำลองในการสอนด้วยหุน่ผูป่้วยเสมอืนจริงเป็นเทคโนโลยทีางการศกึษาทางเลอืกหนึง่

ทีท่นัสมยัส�ำหรบัอาจารย์พยาบาลซึง่ง่ายต่อการเช่ือมโยงและบรูณาการความรูท้างการพยาบาลให้มคีวามเป็น

องค์รวมท่ีโดดเด่นชัดเจน ช่วยให้นักศึกษามีความกระตือรือร้นในการเรียนเพ่ิมขึ้น เข้าใจเนื้อหาสาระที่เป็น

นามธรรมได้ง่ายและจดจ�ำได้นานข้ึน รวมทั้งสะดวกต่อการน�ำไปประยุกต์ใช้ในสถานการณ์ต่างๆของการ

พยาบาลได้อย่างเหมาะสม 

	 จากการสอนกฎหมายและจริยธรรมทางการพยาบาล ด้วยกรณีศึกษาเรื่อง การช่วยเหลือผู้ป่วยท่ีช็อก

จากการแพ้ยาเพนนิซิลิน แบบสถานการณ์จ�ำลองกับหุ่นผู้ป่วยเสมือนจริงพบว่า นักศึกษามีความพึงพอใจต่อ

การสอนด้วยวิธีดังกล่าว ในระดับมาก ( Mean=2.67, SD.=1.06) ผลการศึกษานี้ยืนยันได้ว่าควรมีการขยาย

พัฒนาและบูรณาการการใช้สถานการณ์จ�ำลองกับหุ่นผู้ป่วยเสมือนจริงส�ำหรับการศึกษาทางการพยาบาล
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Abstract

	 Scenario based high fidelity human simulation (HFHS) is a modern educational method 

for nursing instruction in order to link and integrate nursing knowledge holistically. The HFHS 

is encouraging students to be more enthusiastic about learning, better understand abstract 

content and have better memory retention. Furthermore, it’s convenient for application in 

many nursing situations where appropriate. 

	 After a HFHS scenario of a case of a patient with an allergy to the drug (Penicillin) was 

implemented in law and ethics teaching, nursing students were satisfied with the simulation 

at high levels. The results strongly recommend further development and integration of the 

HFHS for nursing education. 
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บทน�ำ

	 สถานการณ์จ�ำลองด้วยหุน่ผูป่้วยเสมอืนจรงิ (High-

fidelity human simulation) ได้ถูกน�ำมาใช้สอน

ทางการพยาบาลมาระยะหนึ่งแล ้ว (Cooper & 

Taqueoti, 2008) เนื่องจากมีข้อดีต่อการฝึกการตัดสิน

ใจในการให้การพยาบาลของนักศึกษาจากการรวบรวม

ความรู้และประสบการณ์ท่ีผ่านมาแล้ว การสอนด้วยวิธี

การดงักล่าวจกัช่วยให้นกัศกึษามีความสนใจในการเรยีน

รู ้  (Attention) เพิ่มขึ้น จดจ�ำความรู ้ได ้ยาวนาน 

(Retention) และสามารถน�ำไปประยกุต์ใช้ในการปฏบิตัิ

งานได้ (Application) เม่ือส�ำเร็จการศึกษาไปแล้ว 

Berndt et al. ( 2015)

	 การน�ำกรณีศึกษาสมมุติ (Case scenario) มาใช้

ในการสอนแบบสถานการณ์จ�ำลองด้วยหุน่ผูป่้วยเสมือน

จริง จะช่วยเชื่อมโยงความรู้ทางทฤษฎีสู่การปฏิบัติที่มี

ความปลอดภยัสงูต่อผูป่้วย ใช้สอนนกัศกึษาได้หลายครัง้

ตามความต้องการในการเรยีนรูข้องนกัศึกษา โดยใช้สอน

นักศึกษาได้ทั้งกลุ่มเล็กและกลุ่มใหญ่ท�ำให้ประหยัดการ

ใช้ทรัพยากรและจ�ำนวนอาจารย์ในการสอนที่สามารถ

เลือกใช้ความก้าวหน้าทางเทคโนโลยีให้เกิดประโยชน์

สงูสดุ เพราะหุน่ผูป่้วยเสมอืนจรงิจะท�ำให้นกัศกึษาเข้าใจ

อาการเปลีย่นแปลงทีเ่กดิขึน้กบัผูป่้วยและได้ฝึกการแสดง

ปฏสิมัพนัธ์ทีเ่หมาะสมทัง้ต่อผู้ป่วย ครอบครวัและทมีการ

รกัษา (Rode, Callihan, & Barnes, 2016) ความรู ้ความ

เข้าใจเกีย่วกบักฎหมายและจรยิธรรมทางการพยาบาลมี

ความส�ำคัญอย่างยิ่งต่อนักศึกษาพยาบาลที่จะต้องน�ำ

ความรู ้ไปประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติการพยาบาลใน

สถานการณ์จริง เนื่องจากเป็นความรู้ที่ต้องน�ำติดตัวไป

ใช้ในการปฏิบัติงานตลอดเวลาเพราะการพยาบาลจะ

ท�ำให้เกิดความผิดพลาดและอันตรายใดๆต่อชีวิตผู้ป่วย

มิได้ การสอนครั้งนี้จึงมุ ่งหวังให้นักศึกษาเข้าใจถึง

อันตรายที่อาจเกิดข้ึนกับผู้ป่วยทุกคนได้ตลอดเวลา ดัง

นั้นจึงต้องใช้ความระมัดระวังตามวิสัยที่พยาบาลวิชาชีพ

พึงมีและปฏิบัติต่อผู้ป่วยได้ถูกต้องตามจรรยาบรรณ

พยาบาลที่ก�ำหนดไว้ ด้วยการเรียนรู้จากสถานการณ์

จ�ำลองเรือ่งการช่วยเหลอืผูป่้วยทีช่อ็กจากการแพ้ยาเพน

นิซิลิน (Drain & Volchock, 2001) หลักการจัดเตรียม

สิง่ทีเ่กีย่วข้องกบัการสอนแบบสถานการณ์จ�ำลองด้วยหุ่น

ผูป่้วยเสมอืนจริง ในการสอนแบบสถานการณ์จ�ำลองด้วย

หุ่นผู้ป่วยเสมือนจริงนั้น ผู้สอนต้องมีความรู้และเข้าใจ

หลักการจัดเตรียมส่ิงที่เกี่ยวข้องหลายประการ ได้แก ่

ความรู้เกี่ยวกับกระบวนการจัดการเรียนการสอนแบบ

สถานการณ์จ�ำลองด้วยหุ่นผู้ป่วยเสมือนจริง เนื้อหาวิชา

ที่เลือกน�ำมาใช้สอน ความสามารถของหุ่นผู้ป่วยเสมือน



Use of Scenario based High-Fidelity Human 
Simulation for Nursing Laws and Ethics Teaching

239Nursing Journal Volume 46 No. 2 April-June 2019

จริง สิ่งแวดล้อมในการสอนและผู้ช่วยเหลือ การจัดท�ำ

กรณีศึกษาสมมุติเพื่อใช้ในสถานการณ์จ�ำลอง (Case 

scenario in simulation teaching) การด�ำเนนิการสอน

และการประเมินผล รวมทั้งการปรับปรุงและพัฒนาการ

สอนดังนี้คือ

	 1.	กระบวนการเตรียมจัดการเรียนการสอนด้วย

หุ่นผู้ป่วยเสมือนจริง เนื่องจากการจัดการเรียนการสอน

ด้วยหุ่นผูป่้วยเสมอืนจรงิเกีย่วกับกฏหมายและจรยิธรรม

ทางการพยาบาลนี้จะเกี่ยวข้องกับการตัดสินใจ การ

ปฎบัิตพิฤตกิรรมจรยิธรรม การให้การพยาบาลท่ีเป็นการ

ดแูลผูป่้วยโดยตรง ซึง่จะเป็นปฏสิมัพนัธ์ของนกัศกึษากบั

ผู ้ป ่วยที่แสดงให้เห็นถึงการตัดสินใจในการให้การ

พยาบาลในกรณีใดกรณีหน่ึง ท่ีนักศึกษาอาจไม่สามารถ

เหน็ได้จากผู้ป่วยจรงิ แต่จะได้เหน็ปฏกิิรยิาทีเ่กดิขึน้คล้าย

สภาพความเป็นจริงมากที่สุด ซึ่งหากเกิดความผิดพลาด

ก็สามารถฝึกกระท�ำใหม่ได้อีก จนกว่าจะถูกต้องโดยไม่มี

อันตรายเกิดขึ้นเหมือนผู้ป่วยจริง (Yuan, Williams, & 

Man, 2014) ดงันัน้จงึต้องมกีารเตรยีมการทีด่ ีในขัน้ก่อน

ด�ำเนนิการ (Pre-briefing) เพือ่ให้นกัศกึษารู้จกัหุน่ผู้ป่วย

เสมือนจริงว่ามีความสามารถท�ำอะไรได้บ้าง เป็นต้นว่า 

หายใจ เปล่งเสยีง เคล่ือนไหวร่างกาย ตลอดจนมปีฏกิริยิา

โต้ตอบกบับคุคลได้รวมทัง้การเตรยีมนกัศกึษาให้มคีวาม

รูท้ีเ่กีย่วข้องกับสถานการณ์จ�ำลองทีจ่ะศึกษานัน้ด้วยการ

จดัเตรยีมความพร้อมของสถานทีแ่ละอปุกรณ์เครือ่งใช้ที่

จ�ำเป็นทัง้หมดและบคุคลทีช่่วยเหลอืเช่นพยาบาลประจ�ำ

ศูนย์และเจ้าหน้าที่โสตทัศนศึกษาเป็นต้น 

	 2.	เนื้อหาวิชาที่น�ำมาใช้สอน อาจารย์ผู้สอนย่อม

ทราบดีว่าจะใช้การสอนวิธีนี้เพื่อประกอบความเข้าใจใน

ส่วนใดของเน้ือหาจึงจะเกิดประโยชน์สูงสุด ซึ่งควร

พจิารณาร่วมกันในกลุ่มผู้สอนของทัง้รายวิชานั้น เพื่อจะ

ได้ช่วยเหลือซึ่งกันและกันในการด�ำเนินการสอน รวมทั้ง

ได้มโีอกาสศกึษาประสบการณ์ซึง่กนัและกนัด้วยBerndt 

et al.(2015) 

	 3.	ความสามารถของหุ่นผู้ป่วยเสมือนจริง เป็นสิ่ง

จ�ำเป็นอย่างยิ่งท่ีอาจารย์ต้องทราบว่าหุ่นผู้ป่วยเสมือน

จริงที่สถาบันของตนมีอยู ่น้ันสามารถท�ำอะไรได้บ้าง

เนื่องจากหุ่นผู้ป่วยเสมือนจริงเป็นเทคโนโลยีที่มความ

ก้าวหน้าทันสมัยจึงยังคงมีราคาค่อนข้างแพงแต่ละ

สถาบันการศึกษาจึงมีงบประมาณในการด�ำเนินการที่

แตกต่างกัน หากเป็นหุ่นที่ราคาแพงก็จะสามารถรองรับ

โปรแกรมการใช้งานที่สะดวกและกว้างขวาง การแสดง

ปฏิกริยิาต่างๆกจ็ะมคีวามราบรืน่คล้ายผู้ป่วยจรงิมากข้ึน 

Berndt et al.(2015) 

	 4.	สิ่งแวดล้อมในการสอนและการช่วยเหลือ การ

สอนแบบสถานการณ์จ�ำลองด้วยหุ่นผู้ป่วยเสมือนจริง

แต่ละครั้งประกอบด้วย ห้องแสดงท่ีนักศึกษาใช้สร้าง

ปฏิสัมพันธ์กับหุ่น(Acting room) ห้องสังเกตการณ์ที่

นักศึกษาใช้สังเกตการแสดงอย่างใกล้ชิด (Observing 

room) ห้องเรียนที่นักศึกษากลุ่มใหญ่ที่เหลือทั้งหมดใช้

ชมการแสดงจากการถ่ายทอดสัญญาณโดยตรง รวมทั้ง

ห้องสรุปการเรียนรู ้ภายหลังการแสดง (Debriefing 

room) ที่เป็นห้องเรียนอัจฉริยะ สามารถน�ำเสนอข้อมูล

ด้วยส่ือต่างๆ พร้อมกันได้ในเวลาเดียวกันและมีขนาด

ใหญ่พอทีจ่ะให้นกัศึกษาทกุกลุ่มรวมกนัเป็นจ�ำนวนมากๆ 

(Carson, 2016)

	 5.	การจัดท�ำกรณีศึกษาสมมติ (Case scenario) 

โดยทั่วไปจะมีรูปแบบในการด�ำเนินการ(Template) ให้

เลือกใช้ตามความสะดวกอยู่เป็นจ�ำนวนมากจึงไม่ยากที่

จะจดัท�ำ แต่อย่างไรก็ตามผูส้อนจะต้องออกแบบกจิกรรม 

(Simulation design) ด้วยตนเอง เพื่อบรรจุเหตุการณ์

ในกรณศีกึษาสมมตุนิีล้งตารางข้อมลูในคอมพวิเตอร์ทีใ่ช้

ควบคุมหุน่ผู้ป่วยเสมอืนจรงิ ดงันัน้จงึควรท�ำไปพร้อมกบั

เจ้าหน้าที่ผู้รับผิดชอบดูแลหุ่นด้วย เพื่อมิให้เกิดความผิด

พลาดในการแสดงต่อไป จึงเห็นได้ว่าเป็นกิจกรรมที่มี

ความซบัซ้อนและต้องเก่ียวข้องกบับุคคลหลายฝ่ายทีย่าก

จะด�ำเนินการด้วยอาจารย์เพียงคนเดียวได้ โดยเฉพาะ

เมื่อมีนักศึกษาจ�ำนวนมาก แบ่งการน�ำเสนอหลายห้อง 

ซึง่จ�ำเป็นต้องอาศัยการดแูลและอ�ำนวยความสะดวกจาก

อาจารย์หลายคนหรือเจ้าหน้าที่หลายฝ่าย (Carson, 

2016)

	 6.	การด�ำเนินการสอนและการประเมินผล หากมี

การซกัซ้อมความเข้าใจในบทบาททีด่พีอแก่นกัศึกษาและ

ผู้เกี่ยวข้องจะช่วยให้การสอนที่เกิดขึ้นราบรื่นและได้ผล

ดี (Kable, Jones, & Searl, 2013). ซึ่งกิจกรรมที่เกิด
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ขึ้นระหว่างนักศึกษากับหุ่นผู้ป่วยเสมือนจริงน้ันไม่ควร

ยาวเกิน 15 นาที และมีการสรุปผลการเรียนรู้ร่วมกับ

นักศึกษาแต่ละกลุ่มอีกประมาณ 30 นาที และสรุป

ประเมินผลการสอนอีก 10-15 นาที (Turner & Cole, 

2017)

	 7.	การปรับปรุงและพัฒนาการเรียนการสอน 

เนื่องจากเป็นวิธีการสอนท่ียังแพร่หลายไม่มากนักโดยที่

ทกุคนต่างมุง่หวงัให้เกดิประหยดัการใช้ทรพัยากรและได้

รับประโยชน์สูงสุดด้วยการบูรณาการความรู้ต่างๆเข้า

ด้วยกัน ดังนั้นจึงเป็นเรื่องที่ต้องมีการออกแบบและ

พฒันาวธิกีารสอนอยูต่ลอดเวลา มฉิะนัน้ผูเ้รยีนจะมคีวาม

สนใจลดน้อยลงหากพบว่าเป็นเรื่องท่ีซ�้ำๆ กันหรือ

คล้ายคลึงกัน (Yuan, Williams, & Man, 2014)

	 แนวทางการสอนแบบสถานการณ์จ�ำลองด้วยหุ่น

ผูป่้วยเสมอืนจรงิการสอนกฎหมายและจรยิธรรมทางการ

พยาบาล ในกระบวนวิชา 558313 พระราชบัญญัติ

วิชาชีพการพยาบาลและกฎหมายที่เกี่ยวข้อง ภาคการ

ศึกษาที่ 2/ 2560 ด้วยกรณีศึกษาสมมุติในการสอนแบบ

สถานการณ์จ�ำลองด้วยหุ่นผู้ป่วยเสมือนจริงนี้ อาจารย์ผู้

สอนได้ร่วมกนัพฒันาแนวทางการสอนหลายข้ันตอนดงันี้

คือ 

	 1)	วางแผนพิจารณาเลือกเน้ือหาท่ีเหมาะสม

ส�ำหรับการสอน ซึ่งในการสอนครั้งนี้ก�ำหนดเป็นเนื้อหา

ชั่วโมงสุดท้ายที่สรุปความส�ำคัญของกระบวนวิชา 

	 2)	ออกแบบบทเรียน เอกสารประกอบการการ

และจดัท�ำกรณศีกึษาด้วยกรณศีกึษาสมมตเิร่ือง”การช่วย

เหลือผู้ป่วยที่มีอาการแพ้ยาเพนนิซิลิน” โดยร่างกรณี

ศึกษา ออกแบบปฏิสัมพันธ์ฯ วัตถุประสงค์การเรียนรู ้

แนวทางการชีแ้จงนกัศกึษาหลายประเดน็ได้แก่ กจิกรรม

หลัก กิจกรรมท่ีเก่ียวข้อง ขั้นตอนด�ำเนินการโดย

นกัศกึษา รวมทัง้แนวความรูส้�ำคญัทีน่กัศกึษาต้องเตรียม

ตัว กระบวนการจัดการเรียนการสอน เป็นต้น และแบบ

ประเมินผลการจัดการสอนแบบสถานการณ์จ�ำลองกับ

หุ่นผู้ป่วยเสมือนจริง

	 3)	น�ำผลการออกแบบบทเรียน ไปปรึกษาร่วมกับ

ผู ้ ดู แลหุ ่ นและก� ำหนดกิจกรรมลงในโปรแกรม

คอมพิวเตอร์ทีใ่ช้ควบคมุหุน่และน�ำกรณศีกึษาสมมตุนิีไ้ป

ทดลองแสดงปฏสิมัพนัธ์กบัหุน่เพือ่ปรบัเวลาและกจิกรรม

ทีเ่กีย่วข้องให้ตรงกับประเดน็ทางกฎหมายและจรยิธรรม

ทางการพยาบาล ที่จะเป็นประโยชน์ต่อการสอน แล้ว

ผลิตเอกสารประกอบการสอนที่รวมแนวทางการชี้แจง

นักศึกษาไว้ด้วยกัน

	 4)	วางแผนจัดกลุ่มจ�ำนวนนักศึกษาให้เหมาะกับ

สภาพห้องเรียน และห้องฝึกปฏิบัติการ โดยพิจารณาถึง

นกัศกึษาพยาบาลชั้นปทีี่ 3 ทัง้ชัน้ปีเป็นกลุ่มใหญจ่�ำนวน

รวม 189 คน แล้วแบ่งออกเป็น 4 ตอน ตอนละประมาณ 

44-46 คนและสอนพร้อมกัน แต่ละตอนแบ่งออกเป็นก

ลุ่มย่อย 3 กลุ่ม คือ กลุ่มผู้แสดง 3-4 คน กลุ่มผู้

สังเกตการณ์ 10 คน กลุ่มผู้ชมที่เหลือทั้งหมดประมาณ 

30 คน 

	 5)	ชี้แจงแผนการด�ำเนินการและนัดหมายการเข้า

ชั้นเรียน รวมทั้งมอบเอกสารที่เกี่ยวข้องให้นักศึกษา

ค้นคว้ามาล่วงหน้าและท�ำการซกัซ้อมร่วมกับกลุม่ผู้แสดง

ทุกคน ในการด�ำเนินการตามกรณีศึกษาสมมุติใน

สถานการณ์จ�ำลอง เพือ่ให้นกัศกึษาเข้าใจและคุน้เคยกบั

หุน่จนกระทัง่สามารถท�ำกจิกรรมการพยาบาลทีเ่ก่ียวข้อง

กับประเด็นทางกฎหมายและจริยธรรม ตั้งแต่ขอบเขต

ของการประกอบวชิาชพี คณุสมบตัแิละความรบัผดิชอบ

ของผู้ประกอบวชิาชีพ มาตรฐานการปฏิบตักิารพยาบาล 

และการประกอบวชิาชพีทีเ่กีย่วข้องกับกฎหมายแพ่งและ

กฎหมายอาญา อีกทั้งจรรยาบรรณพยาบาลที่ต้องค�ำนึง

ถงึตลอดเวลา ภายใต้หลกัการจดัการสอนทีไ่ด้บรูณาการ

ความรู้ที่เกี่ยวข้องอย่างรอบด้าน 

	 ตัวอย่างรายละเอียดของการออกแบบบทเรียน

ในประเด็นต่างๆ

	 การออกแบบบทเรยีนมคีวามส�ำคัญอย่างยิง่ในการ

สอนแบบสถานการณ์จ�ำลองด้วยหุน่ผูป่้วยเสมอืนจรงิคร้ัง

นี้เนื่องจากทั้งผู้เรียนละผู้สอนต้องเข้าใจในศาสตร์การ

เรียนรู้ผ่านส่ือเทคโนโลยี สาระส�ำคัญในบทเรียนรวมทั้ง

ต้องบริหารจัดการเวลาท่ีเหมาะสมด้วยดังแสดงใน

ประเด็นต่างๆ คือ

	 กรณีศึกษาในสถานการณ์จ�ำลอง เรื่อง การช่วย

เหลือผู้ป่วยที่มีอาการแพ้ยาเพนนิซิลิน

	 ผู้ป่วยหญิงโสด อายุ 58 ปี ป่วยด้วยโรคเบาหวาน
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และความดันโลหิตสูง มีอาการข้อเข่าอักเสบเป็นหนอง

และมไีข้มาประมาณ 1 เดอืน เข้ารบัการรกัษาในหอผูป่้วย

อายุรกรรมของโรงพยาบาลทั่วไปแห่งหนึ่ง ผู ้ป ่วย

อ่อนเพลียและเบื่ออาหาร แพทย์จึงให้น�้ำเกลือ 5% D/

NSS 1000 ซีซี และให้เริ่มฉีดยาเพนนิซิลิน 1 ล้านยูนิต

เจือจางด้วย NSS 100 ซีซี ใน Solu-set IV drip ภายใน 

60 นาที ทุก 6 ชั่วโมง   

	 พยาบาลวิชาชีพซ่ึงเป็นหัวหน้าทีม จัดเตรียมยา

เพนนิซิลิน เพื่อเริ่มต้น Dose แรกทันทีเวลา 17.10 น. 

โดยเตรียมยาฉีดพร้อมให้ผู ้ป่วย ถามช่ือผู้ป่วย แจ้ง

วตัถปุระสงค์และสอบถามอาการแพ้ยา ผูป่้วยตอบว่า ไม่

เคยแพ้ยาใดๆ มาก่อน พยาบาลจงึเริม่ให้ยาโดยต่อ Solu-

set เข้ากับ Three way ในการให้น�้ำเกลือของผู้ป่วย 

พร้อมสังเกตอาการของผู้ป่วย

	 เมื่อเริ่ม drip ยาได้ประมาณ 2 นาที ผู้ป่วยบอกว่า 

มีอาการตาลาย ใจสั่น หายใจไม่ออก ลิ้นคับปากและ

คลืน่ไส้อยากอาเจยีน พยาบาลผูใ้ห้ยาจงึหยดุยาทนัทแีละ

บอกพยาบาลอีกคนหน่ึงว่าให้ช่วยวัดสัญญาณชีพ และ

ขอให้พยาบาลอีกคนจัดเตรียมน�ำล้อยาฉุกเฉินพร้อม

อุปกรณ์กู ้ฟ ื ้นคืนชีพและถังออกซิเจนไว ้ให ้พร ้อม  

 พยาบาลทีว่ดัสญัญาณชพีรายงานหวัหน้าทมีเพือ่รายงาน

แพทย์เวรทันที แพทย์เวรสั่งให้ฉีด Adrenaline 1 mg 

ผสมในน�้ำกลั่น 9 cc IV push ช้าๆ ให้ออกซิเจน 100% 

ทางที่ครอบปาก และเตรียมใส่ท่อช่วยหายใจเพื่อช่วยกู้

ฟื้นคืนชีพหากผู้ป่วยหยุดหายใจ ภายหลังผู้ป่วยได้รับยา 

Adrenaline ทางหลอดเลือดด�ำ ผู้ป่วยเริ่มมีอาการดีขึ้น 

พยาบาลผูใ้ห้ยาพดูปลอบใจผูป่้วย และวัดสญัญาณชพีอกี

ครั้งหน่ึง และรายงานแพทย์เวรท่ีก�ำลังเดินทางมาดู

อาการผู้ป่วย

	 การออกแบบแสดงปฏิสัมพันธ์ร่วมกับหุ่นผู้ป่วย

เสมือนจริง (Simulation design)

	 อาจารย์น�ำกรณศีกึษาสมมตุใินสถานการณ์จ�ำลอง

ทีจ่ดัท�ำข้ึน ไปวางแผนการแสดงปฏสิมัพนัธ์ร่วมกบัผูดู้แล

หุ่นผู้ป่วยเสมือนจริง เพ่ือก�ำหนดกิจกรรมทั้งหมดและ

ป้อนข้อมูลลงในโปรแกรมที่ใช้ควบคุมหุ่น ก�ำหนดให้

กิจกรรมทั้งหมดมีความสอดคล้องกันและด�ำเนินการ

ทดลองปฏิบัติกิจกรรมร่วมกับหุ่น เพื่อตรวจสอบความ

ถูกต้องของกิจกรรมและเวลาที่ต ้องใช้ในการแสดง

ทั้งหมด และปรับเวลาให้เหลือไม่เกิน 15 นาทีตามที่

ต้องการ

	 วัตถุประสงค์การเรียนรู้ ( learning Objectives ) 

ภายหลังการเรียนครั้งนี้ นักศึกษาสามารถ 

	 1.	อธิบายอาการแสดงและช่วยเหลือผู้ป่วยที่มี

ภาวะช็อกจากการแพ้ยาเพนนิซิลินได้อย่างครอบคลุม

และถูกต้อง

	 2.	ระบุหน้าที่และความรับผิดชอบของพยาบาล

วิชาชีพ ชั้น 1 ตามขอบเขตของการปฏิบัติการพยาบาล

ตามข้อจ�ำกัดและเงื่อนไขในการประกอบวิชาชีพการ

พยาบาล 2552 ได้

	 3.	อธิบายความสัมพันธ์ของการดูแลผู้ป่วยภาวะ

ช็อกกับการปฏิบัติการพยาบาลตามมาตรฐานการ

พยาบาล 2544 ได้

	 4.	อธิบายการใช้หลักจริยธรรมในการดูแลช่วย

เหลือผู้ป่วยที่อยู่ในภาวะเส่ียงอันตราย ตามข้อบังคับ

จรรยาบรรณพยาบาล ข้อที่ 6 ได้

	 5.	อธิบายความเช่ือมโยงของการดูแลช่วยเหลือผู้

ป่วยทีอ่ยูใ่นภาวะเสีย่งอนัตรายกบักฎหมายอาญา มาตรา 

59 ได้

	 กิจกรรมหลักที่มุ่งเน้นครั้งนี้ (Activities in lab is 

focused on) กิจกรรมหลัก คือ การปฏิบัติการพยาบาล

ทางคลินิกตามมาตรฐานการพยาบาล 2544 ในการ

ป้องกันและให้การช่วยเหลือหากผู้ป่วยเกิดอาการแพ้ยา

เพนนิซิลินที่ให้ทางเส้นเลือดด�ำ  เพื่อป้องกันการเกิด

ประเด็นปัญหาทางกฎหมายที่เกี่ยวข้องกับกฎหมาย

อาญา มาตรา 59 ข้อบังคับและเงื่อนไขในการประกอบ

วิชาชีพ 2552 และข้อบังคับจรรยาบรรณพยาบาล ข้อที่ 

6 เป็นต้น

	 กิจกรรมท่ีเกี่ยวข้อง (Activities in lab is 

relevance) ประกอบด้วย

	 1.	การให้ยาตามหลักการที่ถูกต้อง 6 ประการ (6 

rights rule : 6 Rs)	 

	 2.	การบริหารจัดการยาและสารน�้ำทางหลอด

เลือดด�ำ (Medication and IV fluid administration) 

	 3.	การตัดสินใจทางคลินิกและการรายงานแพทย ์
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(Clinical decision making and notification)

	 4.	การรับค�ำสั่งทางโทรศัพท์และการด�ำเนินการ 

(Reporting and receiving order via telephone)

 	 5.	การให้ออกซิเจนและเตรียมการช่วยเหลือเพื่อ

การรักษา ( Oxygen therapy)

	 6.	การดูแลใกล ้ชิดและการปลอบใจผู ้ป ่วย 

(Mental support)

	 ข้ันตอนการด�ำเนินการ (Procedure: Student 

should be) นักศึกษาด�ำเนินการดังนี้ 

	 1.	วิเคราะห์และอภิปรายประเด็นกฎหมายและ

จริยธรรมที่เกี่ยวข้องกับกรณีศึกษา การช่วยเหลือผู้ป่วย 

ช็อกจากการแพ้ยาเพนนิซิลิน   

	 2.	จัดเตรียมและให้ยาเพนนิซิลินทางหลอดเลือด

ด�ำได้ถูกต้องตามหลักการให้ยา 6 ประการ 

	 3.	สังเกตและประเมินอาการผู้ป่วยเริ่มแพ้ยาเพน

นิซิลินและหยุดยาทันที  

	 4.	วัดสัญญาณชีพและรายงานแพทย์ 

	 5.	ให้ออกซเิจนและให้ยาตามการรกัษาของแพทย์   

	 6.	เตรียมพร้อมเพื่อให้การช่วยเหลือกู้ฟื้นคืนชีพ

หากผู้ป่วยหยุดหายใจ

ความรูส้�ำคญัทีน่กัศกึษาต้องเตรยีมตวั (Pre-reading)

	 ความรู้เก่ียวกับกฎหมายวิชาชีพการพยาบาลและ

การผดุงครรภ์ในเรื่องเก่ียวกับ คุณสมบัติผู ้ประกอบ

วิชาชีพ ขอบเขตการประกอบวิชาชีพ มาตรฐานการ

พยาบาล ข้อจ�ำกัดและเงื่อนไขในการประกอบวิชาชีพ 

หลักจริยธรรมวิชาชีพและจรรยาบรรณพยาบาล รวมทั้ง

ความรู ้และจริยธรรมในกฎหมายทั่วไปและกฎหมาย

อาญา ซึ่งเก่ียวข้องกับความประมาทในการประกอบ

วิชาชีพ  

	 ประกอบกบัความรูเ้กีย่วกบัอาการแพ้ทีอ่าจเกดิข้ึน

กับผู ้ป่วยซ่ึงจะน�ำไปสู ่การช็อกและถึงแก่กรรมอย่าง

กะทันหนั การแพ้เป็นอาการกลุม่ใหญ่ทีม่ปีฏิกริยิารนุแรง

ต่อร่างกายอย่างทันทีทันใด (Limsuwan, & Demoly, 

2010) หากประมาทปราศจากการเตรียมพร้อมที่ดีเพื่อ

การช่วยชีวิตได้อย่างทันท่วงทีแล้วอาจน�ำไปสู่การเสีย

ชีวิตได้โดยง่าย อาการแพ้มักเริ่มด้วย การจามหรือไอ

รุนแรง ไม่รู้สึกตัว หายใจหอบ ลิ้นบวมแข็ง หลอดลมตีบ 

ลมพิษทั่วตัว คลื่นไส้อาเจียน ผิวหนังด�ำคล�้ำความดัน

โลหิตลดลง หัวใจวาย และหยุดหายใจ ซึ่งต้องการความ

ช่วยเหลืออย่างทันท่วงที สาเหตุที่ท�ำให้เกิดการช็อกจาก

การแพ้ที่พบมากที่สุด ได้แก่ การแพ้ยาโดยเฉพาะยาใน

กลุ่มเพนนิซิลิน (Drain, & Volchock, 2001) พิษจาก

แมลงกดัต่อย เช่น ต่อ แตน ผ้ึง รวมทัง้การแพ้อาหารและ

สารบางชนิด ดังนั้นผู้ที่มีอาการแพ้ติดตัวควรหลีกเลี่ยงมิ

ให้สัมผัสกับสิ่งที่ท�ำให้เกิดอาการแพ้เหล่านี้ แต่หากไม่

สามารถหลีกเล่ียงได้ก็ควรต้องเตรียมความพร้อมเพื่อ

แก้ไขเหตุการณ์ได้ทันท่วงที เช่นผู้ป่วยที่ทราบว่าตนเอง

เกดิอาการแพ้ได้ง่าย ควรมยีาแก้แพ้พกตดิตัวเสมอ พร้อม

ด้วยยาขยายหลอดลมเพือ่ฉดีด้วยตนเอง (self-injecting 

syringe of epinephrine) (Fromer, 2016) และผู้ให้

บริการสุขภาพ ซึ่งท�ำหัตถการที่อาจท�ำให้เกิดอาการแพ้

แก่ผูป่้วยได้ เช่น การฉดียาเพนนซิลินิ การฉดีสารทบึแสง

เพื่อเอกซเรย์ เป็นต้น ต้องเตรียมความพร้อมในการช่วย

เหลือและการกู้ฟื้นคืนชีพหากผู้ป่วยหยุดหายใจ

	 การเตรียมความพร้อมเพื่อการช่วยเหลือผู้ป่วยที่

เกิดอาการแพ้ ที่ไม่ประมาทตามกฎหมายอาญา ม.59 ที่

พยาบาลวชิาชีพชัน้ 1 ต้องมตีามวสิยัและพฤตกิารณ์ วสิยั 

คือ ความรู้และประสบการณ์รวมทั้งความสามารถของ 

พยาบาลวิชาชีพชั้น 1 ที่เข้าใจอันตรายที่จะเกิดขึ้นแก่ผู้

ป่วยทีม่อีาการแพ้ ส่วนพฤตกิารณ์ คือ ภาวะแวดล้อมของ

ผู้ป่วยในขณะนั้น ที่ต้องมีความพร้อมส�ำหรับให้การช่วย

เหลือ ได้แก่ความพร้อมของบุคลากรที่มีทั้งความรู้และ

ความช�ำนาญในการใช้เคร่ืองมือต่างๆ เพื่อช่วยชีวิต ล้อ

ยาฉุกเฉินและอุปกรณ์ช่วยฟื้นคืนชีพ เป็นต้น

การเตรียมนักศึกษา (Preparation of students 

before simulation)

	 อธิบายจุดมุ ่งหมายของการเรียนการสอนแบบ

สถานการณ์จ�ำลองด้วยหุน่ผูป่้วยเสมอืนจรงิในกรณศีกึษา

สมมุติที่ก�ำหนดให้ แนะน�ำให้นักศึกษารู้จักกรณีศึกษา

สมมุติ เรื่องผู้ป่วยที่มีอาการแพ้ยาเพนนิซิลิน เพื่อให้

ทบทวนความรูเ้กีย่วกบัการพยาบาลพืน้ฐานเรือ่งหลกัการ

ให้ยาแก่ผู้ป่วยอย่างปลอดภัยตามกฎความถูกต้อง 6 
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ประการ วธิกีารรายงานแพทย์และการรบัค�ำส่ังการรกัษา

ทางโทรศพัท์ และค้นคว้าเพิม่เติมเร่ืองการพยาบาลผู้ป่วย

ทีอ่ยูใ่นภาวะชอ็กจากการแพ้ยา การช่วยเหลอืผู้ป่วยทีแ่พ้

ยาเพนนิซิลิน พร้อม

	 ทบทวนกฎหมายและจรยิธรรมทีเ่กีย่วข้องในการ

ประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการผดุงครรภ์	

	 จัดแบ่งนักศึกษาแต่ละ Section ออกเป็น 3 กลุ่ม

ย่อย คือ กลุ่มผู้แสดง 3-4 คน กลุ่มผู้สังเกตการณ์ 10 คน 

และที่เหลือเป็นกลุ่มผู้เรียนรู้ พร้อมขออาสาสมัครแต่ละ

กลุม่ นดัหมายให้กลุม่ผูแ้สดงมาเรยีนรูเ้กีย่วกบักรณศึีกษา

สมมุติในสถานการณ์จ�ำลองล่วงหน้า โดยระบุบทบาท

และความรบัผดิชอบ พร้อมทัง้ให้โอกาสซกัซ้อมท�ำความ

คุ้นเคยกับหุ่นผู้ป่วยเสมือนจริง (Sim-Woman 3G)

	 กระบวนการจัดการเรียนการสอน (The 

procedure of the simulation) ด�ำเนนิการจดัแสดง

ตามกรณศึีกษาสมมตุใินสถานการณ์จ�ำลอง เรือ่งการช่วย

เหลือผู้ป่วยที่แพ้ยาเพนนิซิลิน โดยเชื่อมโยงความรู้เกี่ยว

กับกฎหมายและจริยธรรมตามที่ก�ำหนดไว้ ให้นักศึกษา

แต่ละกลุ่มย่อยที่จะแสดงร่วมกับหุ่นล้างมือให้สะอาด 

สวมถุงมือและสวมเสื้อกาวน์ยาว เข้าไปสร้างปฏิสัมพันธ์

กับหุ่นผู้ป่วยเสมือนจริงตามท่ีก�ำหนดบทบาทของแต่ละ

คนไว้ ตลอดเวลาของการด�ำเนินการของนักศึกษาจะอยู่

ในความควบคุมดูแลของอาจารย์ผู้สอนในห้องควบคุม 

(control room) ซึ่งจะคอยดูปฏิกิริยาของนักศึกษาที่

ปฏิบัติต ่อผู ้ป ่วยให ้ถูกต ้องตามหลักกฎหมายและ

จริยธรรม โดยบอกเตือน (cueing) นักศึกษาเป็นระยะๆ 

ถึงสิ่งที่นักศึกษาอาจก�ำลังจะกระท�ำผิดหรือเกิดหลงลืม

ด้วยความตื่นเต้นเป็นต้น นักศึกษาในห้องสังเกตการณ์

และห้องเรียนจะได้เห็นภาพการแสดงน้ีไปพร้อมในเวลา

เดียวกัน ซ่ึงนักศึกษาท้ังสามกลุ ่มย ่อยนี้อาจเกิด

ประสบการณ์ในการเรียนรู้แตกต่างกัน เมื่อน�ำนักศึกษา

ทั้งหมดมาอภิปรายร่วมกันในกลุ่มใหญ่ เพื่อสรุปผลการ

เรียนรูจ้ะท�ำให้ได้มโีอกาสเตมิเตม็ความรูใ้ห้แก่กนัและกนั

ร่วมกับการเพิ่มเติมความรู้จากอาจารย์ผู้สอนที่ท�ำการ

สรุปการเรียนรู้ จะช่วยให้กระบวนการจัดการเรียนการ

สอนนี้ได้ผลสมบูรณ์ดียิ่งขึ้น

สรุปสิ่งที่นักศึกษาได้เรียนรู้ (Debriefing)

	 อาจารย์ร่วมกบันกัศกึษาเพ่ือสรุปสิง่ทีไ่ด้เรยีนรูจ้าก

การฝึกปฏิบัติกับหุ่นผู้ป่วยเสมือนจริงครั้งนี้ซึ่งสอดคล้อง

กับความรู้เชิงทฤษฎี (Theory based) ได้แก่

	 1.	คุณสมบัติของพยาบาลวิชาชีพ ชั้น 1 ที่ต้องมี

ความรู้ความสามารถและสมรรถนะทั้ง 8 ประการ 

พยาบาลวิชาชพีต้องรับผดิชอบในการปฏบิตัทิกุอย่างตาม

ที่กฎหมายก�ำหนดโดยค�ำนึงถึงสิทธิผู้ป่วยด้วย

	 2.	พยาบาลวิชาชีพต้องปฏิบัติการพยาบาล ตาม

มาตรฐานการพยาบาล 2544 โดยเกิดผลลัพธ์ทางการพ

ยาบาที่ผู ้ป ่วยจะต้องปราศจากความเสี่ยงหรือเกิด

อันตรายและต้องปฏิบัติตามหลักจริยธรรมและจรรยา

บรรณพยาบาล 2546 ข้อที่ 6 ที่เน้นความปลอดภัยของ

ผู้ป่วยเป็นส�ำคัญ

	 3.	การประกอบวิชาชีพการพยาบาลและการ

ผดุงครรภ์ ที่พยาบาลทุกคนต้องปฏิบัติงานภายใต้

กฎหมายอาญา มาตรา 59 ทีก่ล่าวถงึการกระท�ำทกุอย่าง

ต้องไม่ประมาทและมีความรอบคอบตามวิสัยและ

พฤติการณ์ ที่พยาบาลวิชาชีพ ชั้น 1 ต้องมีความรู้ตาม

คุณสมบัติของผู้ประกอบวิชาชีพและท�ำการประกอบ

วชิาชพีตามมาตรฐานและจรยิธรรม ในสถานการณ์ทีเ่กดิ

ขึ้นขณะนั้นได้อย่างปลอดภัย 

	 4.	การน�ำความรูค้รัง้น้ีไปใช้ในการประกอบวชิาชพี 

เมื่อนักศึกษาส�ำเร็จการศึกษาและเป็นพยาบาลวิชาชีพ 

ชั้น 1 จะต้องท�ำการปฏิบัติการพยาบาลแก่ผู้ป่วยทุกครั้ง

ไม่ว่าจะท�ำกิจกรรมใดๆ โดยต้องค�ำนึงถึงความปลอดภัย

ของผูป่้วยเป็นส�ำคญัเหมอืนดัง่ในสถานการณ์จ�ำลองเรือ่ง

นี้ จึงจะท�ำให้การปฏิบัติงานเกิดคุณภาพตามมาตรฐาน

และปราศจากความเส่ียงในการเกดิประเดน็ปัญหาต่างๆ 

ทั้งทางกฎหมายและจริยธรรม

	 ผลการประเมินความพึงพอใจในการเรียนด้วย 

สถานการณ์จ�ำลองกับหุ่นผู้ป่วยเสมือนจริงโดยนักศึกษา 

ในการสอนครั้งนี้ ภายหลังจากอาจารย์ได้สรุปสิ่งที่

นักศึกษาเรียนรู้จากการเรียนผ่านสถานการณ์จ�ำลองที่

จัดการสอนด้วยหุ่นผู้ป่วยเสมือนจริง นักศึกษาพยาบาล 

189 คน ประเมินว่ามีความพึงพอใจต่อการเรียนด้วยวิธี

การดังกล่าวในระดับมากทั้ง โดยรวมและรายด้าน ดังนี้

คือ 



การใช้สถานการณ์จ�ำลองกับหุ่นผู้ป่วยเสมือนจริง
ในการสอนกฎหมายและจริยธรรมทางการพยาบาล

244 พยาบาลสาร ปีที่ 46 ฉบับที่ 2 เมษายน-มิถุนายน พ.ศ. 2562

 	 นอกจากน้ีนักศึกษามีข ้อเสนอแนะเพื่อการ

ปรับปรุงโดยขอให้ปรับแก้การเกิดเสียงสะท้อนในห้อง

สังเกตการณ์ท่ีท�ำให้เสียสมาธิในการฟัง และต้องการให้

เพิ่มเวลากับกิจกรรมครั้งนี้ให้มากกว่านี้

บทสรุป

	 การสอน กฎหมายและจรยิธรรมทางการพยาบาล 

แบบสถานการณ์จ�ำลองด้วยหุ่นผู้ป่วยเสมือนจริง เรื่อง

การช่วยเหลือผู้ป่วยช็อกจากการแพ้เพนนิซิลลิน นี้เป็น

รปูแบบการจดัการเรยีนการสอนทางเลอืกหนึง่ทีส่่งเสรมิ

การบูรณาการความรู้ทางกฎหมายและจริยธรรมเชื่อม

โยงความเข้าใจว่ามีความเกี่ยวข้องกับการฝึกปฏิบัติการ

พยาบาลที่นักศึกษาได้เรียนมาแล้วในเรื่องย่อยเช่น หลัก

การให้ยา การรายงานและบนัทกึทางการ หลกัจริยธรรม

ทางการพยาบาล ประเดน็กฎหมายทัว่ไป เป็นต้น เพือ่ใช้

พัฒนาทักษะทางการพยาบาลและเตรียมความพร้อม

ก่อนไปให้การพยาบาลกับผูป่้วยในสถานการณ์จรงิต่อไป 

ข้อเสนอแนะประโยชน์จากการสอนแบบสถานการณ์

จ�ำลองด้วยหุ่นผู้ป่วยเสมือนจริง

	 จากประสบการณ์ในการสอนครั้งนี้ ท�ำให้พบ

ว่าการสอนแบบสถานการณ์จ�ำลองด้วยหุ่นผูป้่วยเสมือน

จริงสามารถใช้ได้ผลดีไม่เฉพาะในวิชาฝึกปฏิบัติการ

พยาบาลเท่านนัน้ แต่ยงัสามารถใช้ได้ผลดเีช่นเดยีวกนัใน

การสอนกฎหมายและจริยธรรมทางการพยาบาลที่มี

สาระเนื้อหาการบรรยายที่เป็นนามธรรม โดยสามารถ

ปรับประยุกต์วิธีสอนช่วยให้นักศึกษาเข้าใจได้อย่างเป็น

รูปธรรมมากขึ้น จากการสร้างจินตนาการเพื่อน�ำความรู้

ทางการพยาบาลที่เคยเรียนมาแล้วเชื่อมโยงกับความรู้

ใหม่ขณะที่มีปฏิสัมพันธ์กับหุ ่นผู ้ป ่วยเสมือนจริงใน

สถานการณ์จ�ำลองที่ก�ำหนดให้ ซึ่งเป็นการจัดการเรียน

การสอนทีม่คีวามตืน่เต้นน่าสนใจ สนกุและท้าทายความ

สามารถทั้งผู ้เรียนและผู ้สอน ที่จะช่วยให้การเรียน

วิชาการพยาบาลมีความน่าสนใจส�ำหรับคนรุ่นใหม่ที่คุ้น

เคยกับเทคโนโลยีที่ทันสมัยเพิ่มมากขึ้น

ตารางที่ 1 ความพึงพอใจในในการเรียนกฎหมายและจริยธรรมทางการพยาบาล ด้วยสถานการณ์จ�ำลองกับหุ่นผู้ป่วย

เสมือนจริง รายด้าน และโดยรวมของนักศึกษาพยาบาล ชั้นปีที่ 3 ในกระบวนวิชา 558313 พระราชบัญญัติวิชาชีพ

การพยาบาลและกฎหมายที่เกี่ยวข้อง ภาคการศึกษาที ่2/ 2560 (n= 189 คน)

ประเมินผลการสอนแบบสถานการณ์จ�ำลองกับหุ่นผู้ป่วยเสมือนจริง ความพึงพอใจ

mean SD ระดับ

ความพึงพอใจรายด้าน

1. นักศึกษาบรรลุวัตถุประสงค์ในการเรียนครั้งนี้ 2.59 1.01 มาก

2. ได้รับความรู้จากการเรียนผ่านสถานการณ์จ�ำลองครั้งนี้ 2.66 1.40 มาก

3. มีความรู้และทักษะในการช่วยเหลือผู้ป่วยที่ช็อกจากการแพ้ยา 2.58 1.30 มาก

4. เข้าใจประเด็นกฎหมายและจริยธรรมที่เกี่ยวข้องกับการพยาบาลเพิ่มขึ้น 2.53 1.72 มาก

5. สามารถน�ำความรู้เหล่านี้ไปใช้กับการปฏิบัติงานในอนาคตได้เพียงใด 2.66 1.04 มาก

สรุปความพึงพอใจโดยรวมกับการเรียนครั้งนี้ 2.67 1.06 มาก
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