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บทคัดย่อ
 

การดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ เป็นอัตลักษณ์บัณฑิตของสถาบันพระบรมราชชนก ที่มุ่งปลูกฝัง

ให้นักศึกษาตระหนักถึงความสำคัญต่อการดูแลผู้ป่วยที่เข้ามารับบริการในสถานพยาบาล ซึ่งเป็นกระบวนการ

ดูแลแบบองค์รวมที่ใช้หัวใจ ใช้ความรัก ความเมตตา และปรารถนาที่จะให้ผู้รับบริการพ้นจากความทุกข์

ทรมาน การดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ตามสถาบันพระบรมราชชนกมี 3 องค์ประกอบ คือ จิตบริการ 

การคิดเชิงวิเคราะห์ และการให้ผู้รับบริการมีส่วนร่วม ซึ่งการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ จะเป็นสิ่งสำคัญ

ที่ช่วยส่งเสริมการดูแลอย่างเป็นองค์รวม ครอบคลุม 4 มิติ ได้แก่ ร่างกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ 

บทความนี้ ผู้เขียนได้เสนอประเด็นที่เกี่ยวข้องกับการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ โดยจัด

กิจกรรมการเข้าค่ายคิลานธรรม มีวัตถุประสงค์ให้ผู้เรียนสามารถปรับกระบวนการคิดและพัฒนาความคิด

เพื่อให้เข้าใจชีวิตในสภาพจริง และสามารถให้การบริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ได้ สรุปได้  

5 ประเด็น คือ การตั้งใจฟังผู้รับบริการ การไม่ตัดสินผู้รับบริการเพียงภายนอก การดูแลผู้รับบริการดุจ

ญาติมิตร การยิ้มและพูดจาสุภาพกับผู้รับบริการ และมีความมุ่งมั่นตั้งใจปฏิบัติงาน ซึ่งการที่ผู้เรียนเกิด

กระบวนทศันใ์นการดแูลดว้ยหวัใจความเปน็มนษุย ์จะทำใหผู้เ้รยีนสามารถดแูลผูร้บับรกิารไดอ้ยา่งมคีวามสขุ 
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Abstract
 

Humanized Care is an identity of the Institute Praboromarajchanok. Humanized 

Care is holistic caring processes with heart, love, mercy and wishes the clients without any 

suffer. Humanized Care of the Institute Praboromarajchanok has 3 parts: Service Mind (S), 

Analytical Thinking (A) and Participation (P). Humanized Care is the important factors that 

promote holistic caring include 4 dimensions: Physical, Psychological, Social and Spiritual. 

In this article, the writer points out the humanized care by Gilanadhamma Camp 

that aims to improvement and development the though process of the students to 

interest in life’s authentic and the students can practice with humanized care. The writer 

infers 5 points: Active listening, Never judge the clients by its cover, Care the clients like 

family, Smiling and Polite speaking and Willing to practice. The humanized care paradigm 

can help the students care the clients happily.  

Keywords: Paradigm; Humanized Care; Gilanadhamma Camp 



378 วารสารสันติศึกษาปริทรรศน์ มจร ปีที่ 5 ฉบับที่ 2 (พฤษภาคม-สิงหาคม 2560)

บทนำ


วิชาชีพพยาบาล เป็นวิชาชีพที่เกี่ยวข้องและสัมพันธ์กับชีวิตของมนุษย์ มีการบูรณาการศาสตร์

ทางการพยาบาล (Professional meaning) ศาสตร์ที่เกี่ยวข้อง และการเรียนรู้เกี่ยวกับผู้ใช้บริการ 
 

(Client meaning) ในเชิงสังคมวิทยา มานุษยวิทยา มีกระบวนการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ระหว่างผู้เรียน ผู้สอน 

และผู้ใช้บริการ บนพื้นฐานของความเอื้ออาทร ภายใต้สภาพแวดล้อมที่เอื้อต่อการเรียนรู้จากสภาพจริง 

(สถาบันพระบรมราชชนก, 2555) การพยาบาลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์นั้น ปรากฏในศาสตร์การพยาบาล

ตั้งแต่ยุคของมิสฟลอเรนซ์ไนติงเกล ซึ่งเป็นผู้ให้กำเนิดวิชาชีพพยาบาลและเป็นบุคคลต้นแบบของพยาบาลทั่ว

โลกที่เน้นการจัดสิ่งแวดล้อมของผู้ป่วยเพื่อส่งเสริมกระบวนการหายจากโรค อันเป็นการแสดงถึงเอกลักษณ์

ของวิชาชีพการพยาบาล (Pfettscher Susan A, 2010) มุ่งหวังเพื่อการประกอบอาชีพได้ตามปณิธาน 
 

มีความเสียสละช่วยเหลือผู้อื่น และปรารถนาให้ผู้ป่วยผู้รับบริการได้รับบริการที่ดีมีคุณภาพความปลอดภัย

และพึงพอใจ ภายใต้จรรยาบรรณวิชาชีพ สามารถได้คำตอบที่นำไปประยุกต์ใช้เสริมสร้างคุณลักษณะของ

พยาบาลวชิาชพีและเพิม่คณุคา่แกต่นเองและวชิาชพีในการปฏบิตังิานไดอ้ยา่งเปน็รปูธรรม (Pansawat, 2016) 

วิชาชีพพยาบาลในปัจจุบันกำลังตกอยู่ท่ามกลางอุปสรรคที่เป็นความท้าทายหลายประการได้แก่ ภาระงาน
 

ที่เพิ่มขึ้น ลักษณะงานมีความซับซ้อน ความต้องการบุคคลที่มีความรู้ความชำนาญและมีทักษะเฉพาะทาง

เพิ่มมากขึ้น ความคาดหวังจากผู้รับบริการ ผู้บังคับบัญชา และจากสภาวิชาชีพเพิ่มขึ้น (Kaewtem, 2013) 


การดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ เป็นการปฏิบัติกับผู้ป่วยด้วยความรัก ความเมตตา ควบคู่ไปกับ

การรักษาพยาบาลด้วยความรู้ ความเชี่ยวชาญทางด้านการแพทย์และพยาบาล จึงจำเป็นที่ต้องผสมผสาน
 

ความเข้าใจความเป็นธรรมชาติของมนุษย์เข้ากับการพยาบาลเพื่อให้เกิดการดูแลแบบองค์รวม ซึ่งพบว่าการ

ดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ สามารถช่วยให้ผู้ป่วยมีอาการดีขึ้นได้อย่างรวดเร็ว และจะทำให้ผู้ป่วยเกิด

ความผาสุกทั้งด้านร่างกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ (Watson, 1988) ดังนั้นการดูแลด้วยหัวใจความ

เป็นมนุษย์จึงเป็นลักษณะเฉพาะของวิชาชีพพยาบาลที่ครอบคลุมทั้ง 4 มิติ และควรปลูกฝังให้เกิดขึ้นใน

พยาบาลวิชาชีพทุกคน เพราะเป็นบุคคลที่อยู่ใกล้ชิดกับผู้ป่วยมากที่สุด และดูแลผู้ป่วยตลอด 24 ชั่วโมง 
 

แต่ในปัจจุบันวิทยาศาสตร์และเทคโนโลยีเข้ามามีบทบาทในการดูแลผู้ป่วยมากขึ้น ทำให้สัมพันธภาพระหว่าง

พยาบาลและผู้ป่วยลดลง ทำให้การดูแลในเรื่องของจิตใจและจิตวิญญาณลดลง ดังนั้นจึงควรมีการเสริมสร้าง

แนวคิดการบริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ให้กับพยาบาลวิชาชีพเพิ่มขึ้น 


นักศึกษาพยาบาลคือผู้ที่จะเป็นพยาบาลวิชาชีพในอนาคต นักศึกษาจำเป็นต้องฝึกฝนทักษะต่างๆ 

ในห้องปฏิบัติการพยาบาล เพื่อให้เกิดความมั่นใจและมีประสบการณ์ ก่อนที่จะไปปฏิบัติการพยาบาลจริงบน

หอผู้ป่วย (Bundasak, 2016) การปลูกฝังการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ จึงต้องเริ่มตั้งแต่ตอนเป็น
 

นักศึกษาพยาบาล ครูผู้สอนจึงมีบทบาทสำคัญในการเสริมสร้างการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ให้เกิดขึ้น

กับนักศึกษาพยาบาล โดยการสอดแทรกแนวคิดไว้ในแต่ละรายวิชาทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ ตลอดจน

การจัดกิจกรรมเสริมหลักสูตร ซึ่งในรายวิชากระบวนทัศน์ในการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ เป็นรายวิชา
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ที่มุ่งพัฒนากระบวนการคิดเพื่อให้เข้าใจชีวิตในสภาพความเป็นจริงของความดี ความงดงาม และความสมดุล

ของชวีติมนษุย ์การทำหนา้ทีแ่หง่ความเปน็มนษุย ์ฝกึสมัผสัความรูส้กึ ฝกึสตสิมาธ ิภาวนา และการผอ่นคลาย 

อันนำไปสู่การให้บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์อย่างแท้จริง และการจัดให้นักศึกษาเข้าค่ายคิลานธรรมนั้น 

เป็นกิจกรรมหนึ่งในรายวิชาที่มุ่งหวังให้นักศึกษาได้เข้าใจและมองเห็นถึงแนวทางการให้บริการด้วยหัวใจ

ความเป็นมนุษย์ สามารถแก้ปัญหาได้ด้วยการควบคุมตนเองให้สามารถเผชิญกับปัญหาได้ สามารถคิด

วิเคราะห์สาเหตุของปัญหา เมื่อเกิดปัญหาก็จะมีสติ รอบคอบ เสริมสร้างกำลังใจให้ตนเอง และอดทนในการ

เผชิญกับปัญหา และแก้ไขปัญหาได้ดี (Phugkaew and Wattanapradith, 2016)


จากสิ่งที่ได้นำเสนอในเบื้องต้น แสดงให้เห็นว่าวิชาชีพพยาบาลเป็นวิชาชีพที่ต้องดูแลผู้อื่นด้วยหัวใจ

ความเป็นมนุษย์ ซึ่งเป็นการปฏิบัติการพยาบาลด้วยความรู้บนพื้นฐานแห่งความเอื้ออาทร แต่ในปัจจุบัน

ความเจริญก้าวหน้าทางการแพทย์และสาธารณสุขมีการใช้เทคโนโลยีที่ทันสมัยมาดูแลผู้ป่วยมากขึ้น 
 

ซึ่งเป็นการมุ่งเน้นการรักษาทางด้านร่างกาย แต่การดูแลด้านจิตใจและจิตวิญญาณลดลง จึงมีความจำเป็นที่

จะต้องส่งเสริมแนวคิดการบริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ซึ่งเป็นอัตลักษณ์บัณฑิตพยาบาลในสังกัดสถาบัน

พระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสุข เพื่อให้นักศึกษาพยาบาลสามารถปฏิบัติการพยาบาลกับผู้รับบริการ

ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ได้อย่างแท้จริง





แนวคิดการบริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์


การบริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ เป็นอัตลักษณ์บัณฑิตของสถาบันพระบรมราชชนก 

ซึ่งเป็นการให้บริการที่เป็นมิตร มีความรัก ความเมตตา ใส่ใจในปัญหาและความทุกข์ของผู้รับบริการและผู้ที่

เกี่ยวข้อง ให้บริการตามปัญหาและความต้องการของผู้รับบริการที่เป็นจริง โดยรับฟังความคิดเห็นของผู้รับ

บริการเป็นหลัก (Praboromarajchanok Institute, 2015) ผู้เขียนมีทัศนะว่า วิชาชีพพยาบาลเป็นวิชาชีพที่

ตั้งอยู่บนพื้นฐานของความเอื้ออาทร ซึ่งเป็นการให้คุณค่ากับความเป็นมนุษย์และชีวิตของทุกคนอย่างเท่า

เทียมกัน การดูแลผู้รับบริการด้วยความรัก ความอบอุ่น ความเข้าใจ และยึดมั่นในคุณธรรม จริยธรรม เป็นสิ่ง

ที่สะท้อนอยู่ในความเป็นพยาบาลทุกคน ซึ่งกล่าวได้ว่าบุคคลที่จะเลือกเรียนในวิชาชีพนี้ จะต้องเป็นบุคคลที่มี

ความรัก ความเมตตา ความรับผิดชอบ ความเสียสละ และมีหัวใจพร้อมที่จะช่วยเหลือผู้อื่นได้ทุกเวลา 
 

หากจะกลา่วถงึการบรกิารดว้ยหวัใจความเปน็มนษุยน์ัน้ คงไมม่ใีครไมรู่จ้กัสภุาพสตรแีหง่ดวงประทปี (Lady of 

the Lamp) “ฟลอเรนซ์ ไนติงเกล” (Florence Nightingale) ผู้ที่ดูแลผู้รับบริการที่บาดเจ็บด้วยความเอื้อ

อาทร มุ่งเน้นการจัดสิ่งแวดล้อมให้สะอาดเพื่อการดูแลผู้ป่วย ส่งเสริมให้บุคคลปรับตัวให้เข้ากับสิ่งแวดล้อมได้ 

โดยอาศัยธรรมชาติเข้ามามีส่วนร่วมในการจัดการกับระบบสุขภาพอนามัยบุคคล (Pfettscher Susan A, 

2010)
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สถาบันพระบรมราชชนกได้กำหนดทิศทางของการพัฒนาการศึกษาที่สอดคล้องตามพระราช

บัญญัติการศึกษาแห่งชาติ แก้ไขเพิ่มเติม (ฉบับที่ 2) พ.ศ. 2545 และทิศทางการพัฒนาระบบสุขภาพที่เน้น

การพัฒนาตามปรัชญาการสาธารณสุขแนวใหม่ คือ การเน้นประชาชนเป็นศูนย์กลางและให้บริการด้วยหัวใจ

ความเป็นมนุษย์ จึงได้พัฒนาหลักสูตรพยาบาลศาสตร์ แบบบูรณาการและเน้นชุมชน โดยมีเป้าหมายเพื่อ

ผลิตบุคลากรที่มีความรู้และสมรรถนะเชิงวิชาชีพ มีความคิดวิจารณญาณและความใฝ่รู้อย่างต่อเนื่องบนพื้น

ฐานของความเข้าใจมนุษย์และสังคมที่เป็นจริง สามารถนำความรู้ประยุกต์ไปสู่การปฏิบัติทั้งการให้การดูแล

รักษา การสร้างเสริมสุขภาพ การป้องกันโรค และการฟื้นฟูสภาพร่างกาย ตลอดจนการสนับสนุนบทบาท

ของประชาชนในการดูแลสุขภาพตนเองตามศักยภาพที่เป็นจริง สถาบันพระบรมราชชนกจึงได้กำหนดอัต

ลักษณ์บัณฑิตขึ้น คือ “การบริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์” หรือ SAP ซึ่งประกอบไปด้วย S = 

Service mind (จิตบริการ) คือ การให้บริการที่เป็นมิตร พร้อมที่จะให้บริการโดยคํานึงถึงประโยชน์ส่วนรวม 

A = Analytical Thinking (การคิดเชิงวิเคราะห์) คือ การคิดที่อยู่บนฐานของการมีข้อมูลที่หลากหลายตาม

สภาพความเป็นจริง เพื่อเป็นการวิเคราะห์ปัญหาและความต้องการที่แท้จริงของผู้รับบริการอย่างมีวิจารณ

ญาณ และ P = Participation/Patient Right (การคำนึงถึงสิทธิผู้ป่วยและการให้ผู้ป่วยมีส่วนร่วม) คือ การ

ให้บริการสุขภาพที่คํานึงถึงความแตกต่างของบุคคล ความสามารถที่มีผลต่อพฤติกรรมสุขภาพของผู้รับ

บริการ ตลอดจนสนับสนุน และส่งเสริมให้ประชาชนสามารถ พึ่งตนเองด้านสุขภาพได้ 


วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี พระพุทธบาท เป็นวิทยาลัยหนึ่งในสังกัดสถาบันพระบรมราชชนก

มีหน้าที่ผลิตบัณฑิตพยาบาลให้เป็นนักปฏิบัติการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ ได้ดำเนินการจัดการเรียนการ

สอนเพื่อให้ผู้เรียนเกิดอัตลักษณ์ดังกล่าวตามที่สถาบันพระบรมราชชนกกำหนด ซึ่งจากผลการประเมินผู้ใช้

บัณฑิตนั้นพบว่า ค่าเฉลี่ยของคะแนนพฤติกรรมการให้บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ตามการรับรู้ของ

แต่ละหน่วยงานที่บัณฑิตปฏิบัติงานอยู่ในระดับมาก (X– = 4.34, S.D. = 0.50) วิทยาลัยฯ ได้เพิ่มเติมอัต

ลักษณ์บัณฑิตของสถาบันพระบรมราชชนกเป็นอัตลักษณ์บัณฑิตของวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 

พระพุทธบาท เอง จาก “SAP” เป็น “SPACE” ซึ่งเพิ่ม C และ E โดย C = Cultural หมายถึง การดูแลผู้รับ

บรกิารทีม่คีวามแตกตา่งทางวฒันธรรม ซึง่เปน็สิง่ทีส่ำคญัมากสำหรบัวชิาชพีพยาบาล และ E = Edutainment 

หมายถึง การเรียนรู้ที่ควบคู่ไปกับความสนุกสนาน เพลิดเพลิน และมีความสุข หรือการเรียนแบบมี

สุนทรียศาสตร์นั่นเอง ซึ่งการที่จะบรรลุตัวชี้วัดสมรรถนะบัณฑิตตามอัตลักษณ์ที่กำหนดไว้ จำเป็นต้องมีการ

จัดการเรียนการสอนและการจัดกิจกรรมเสริมหลักสูตรเข้ามาบูรณาการร่วมด้วยเพื่อให้เกิดอัตลักษณ์บัณฑิต

ของวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี พระพุทธบาท ผู้เขียนสรุปได้ดังภาพที่ 1
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สามารถสรุปได้ว่า ในการที่พัฒนาผู้เรียนให้เป็นนักปฏิบัติการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์นั้น ครูผู้

สอนจำเป็นต้องสอนให้ผู้เรียนเรียนรู้จากสภาพจริง และมีการสะท้อนคิดเพื่อให้เกิดความเข้าใจและเกิดเรียนรู้

จากประสบการณ์เพื่อนำไปสู่การพัฒนาตนเอง ร่วมกับการจัดกิจกรรมเสริมหลักสูตรซึ่งจะช่วยให้เกิด

กระบวนการเรยีนรูม้ากขึน้ ภายใตบ้รบิทการสอดแทรกเนือ้หาเชงิวฒันธรรมและการเรยีนแบบมสีนุทรยีศาสตร์





กระบวนทัศน์ในการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ : 


บทเรียนจากค่ายคิลานธรรม


กระบวนทัศน์ในการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ เป็นการเรียนรู้ในเรื่องของแนวคิดเกี่ยวกับ

ความจริง ความดี ความงามของชีวิต สมดุลของชีวิตการเปลี่ยนแปลงขั้นพื้นฐานในตัวเอง ความสัมพันธ์ของ

มนุษย์แบบ อาริยะและอนารยะ การทำหน้าที่แห่งความเป็นมนุษย์ฝึกสัมผัสความรู้สึก แง่งามความจริงของ

ชีวิต ฝึกสติ สมาธิ ภาวนา และการผ่อนคลายอย่างสมบูรณ์ โดยมีวัตถุประสงค์ให้นักศึกษาสามารถปรับ

กระบวนการคิดและพัฒนาความคิดเพื่อให้เข้าใจชีวิตผู้ใช้บริการในสภาพความเป็นจริง ประยุกต์ความรู้ไปใช้

ในการบริการสุขภาพด้วยความเข้าใจผู้รับบริการ และพัฒนาศักยภาพการดูแลสุขภาพของประชาชน


ผู้เขียนในฐานะอาจารย์ผู้รับผิดชอบวิชาและเป็นผู้ร่วมสอน ได้ออกแบบกิจกรรมการเรียนการสอน

ในรายวิชาดังกล่าวที่หลากหลายทั้งหมด 5 กิจกรรม ซึ่งแนวคิดในออกแบบกิจกรรมนั้นมุ่งเน้นการพัฒนาฐาน

จิตใจให้เกิดการประจักษ์ในสภาวะแห่งความมีสติ เพื่อเอื้อให้เกิดความรัก ความเมตตา และเห็นคุณค่าชีวิต

ของตนเองและผู้อื่น โดยใช้รูปแบบการปรึกษาเชิงพุทธจิตวิทยาประยุกต์ร่วมกับการปฏิบัติตาม
 

ภาพที่ 1 การเสริมสร้างบัณฑิตพยาบาลให้เป็นนักปฏิบัติการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์
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หลักพระพุทธศาสนา จึงได้จัดกิจกรรมการเข้าค่ายคิลานธรรมขึ้นซึ่งเป็น 1 ใน 5 ของกิจกรรมการเรียนการ

สอน โดยมีวัตถุประสงค์ให้ผู้เรียนสามารถปรับกระบวนการคิดและพัฒนาความคิดเพื่อให้เข้าใจชีวิตในสภาพ

ความเป็นจริง และสามารถให้การบริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ ค่ายคิลานธรรม เกิดจากแนว

ความคิดของกลุ่มพระนิสิตจิตอาสาที่ศึกษาหลักสูตรพุทธศาสตรมหาบัณฑิต สาขาวิชาชีวิตและความตาย 

ภาควิชาจิตวิทยา คณะมนุษยศาสตร์ มหาวิทยาลัยมหาจุฬาลงกรณราชวิทยาลัย ที่พร้อมจะก้าวเข้ามาสู่วิถี

แห่งการเรียนรู้ด้วยการดูแลผู้ป่วยและญาติถึงข้างเตียง เพียงหวังเพื่อให้ผู้ป่วยได้ผ่อนคลายความทุกข์และ

ความเจ็บปวด ตามหลักวิชาการให้คำปรึกษาทางพุทธจิตวิทยา อันเป็นส่วนหนึ่งของการดูแลผู้ป่วยแบบ
 

องค์รวม และการดูแลผู้ป่วยแบบประคับประคองร่วมกับการเยียวยารักษาทางการแพทย์ และการดูแลจาก

พยาบาล


การเข้าค่ายคิลานธรรม จัดขึ้นสำหรับนักศึกษาพยาบาลศาสตรบัณฑิตชั้นปีที่ 2 ซึ่งเป็นการเตรียม

ความพร้อมให้กับนักศึกษาก่อนขึ้นภาคฝึกปฏิบัติในหอผู้ป่วยครั้งแรก เพื่อให้นักศึกษามองเห็นภาพการดูแล

ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ ผู้เขียนได้ทำการถอดบทเรียนนักศึกษาและให้นักศึกษาสะท้อนถึงประเด็นการให้

บริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์เมื่อต้องขึ้นฝึกปฏิบัติการพยาบาลบนหอผู้ป่วย สามารถสรุปได้ดังนี้


1. การตั้งใจรับฟังผู้รับบริการ การตั้งใจรับฟังผู้รับบริการมีความสำคัญมาก การฟังด้วยความใส่ใจ

เป็นการแสดงถึงการยอมรับ เป็นการบอกกับผู้รับบริการว่า “สิ่งที่คุณกำลังพูดมีความสำคัญ” ในบริบทของ

นักศึกษาพยาบาลนั้น การจะได้มาซึ่งปัญหาของผู้รับบริการจะต้องเก็บข้อมูล 2 ส่วน คือ Subjective data 

(ข้อมูลที่ได้จากการซักถาม) และ Objective data (ข้อมูลที่ได้จากการสังเกต) ข้อมูลที่ได้จากการซักถามนั้น 

จะได้ข้อมูลครบถ้วนหรือไม่ครบถ้วน จะได้ข้อมูลที่เป็นปัญหาจริงๆ ของผู้รับบริการหรือไม่นั้น ขึ้นอยู่กับการ

เปิดโอกาสให้ผู้รับบริการได้เล่าปัญหาอย่างอิสระ และตั้งใจฟัง เพื่อให้ผู้รับบริการได้ระบาย จากนั้นให้ผู้รับ

บริการได้คิดทบทวนและค้นหาทางออกของปัญหาด้วยตัวเขาเอง แต่หากในทางตรงกันข้ามแล้ว ขณะที่ผู้รับ

บริการเล่าปัญหาแล้วเราพูดแทรก ไม่สนใจฟัง ก็จะทำให้ผู้รับบริการไม่อยากเล่าปัญหาหรือให้ข้อมูล เพราะ

ไม่รู้ว่าเล่าปัญหาไปจะมีใครรับฟัง ดังนั้นสามารถสรุปได้ว่า ในการเก็บข้อมูลของผู้รับบริการ ต้องตั้งใจรับฟัง

ข้อมูล มีท่าทีสนใจในสิ่งที่ผู้รับบริการเล่า เพื่อให้ได้ข้อมูลที่ถูกต้อง ครบถ้วน อีกทั้งผู้รับบริการจะรับรู้ว่ายังมี

คนที่สนใจและรับฟังปัญหาหรือความไม่สบายใจได้ทุกเวลา ดังข้อคิดเห็นของผู้เรียนที่กล่าวว่า “กิจกรรม

อัศจรรย์แห่งการฟังทำให้เข้าใจอารมณ์ของคนที่พูดแล้วไม่มีคนฟัง ซึ่งคนพูดก็ไม่รู้ว่าจะพูดต่อดีมั้ย เพราะ

ฉะนั้นเวลาเราไปฝึกงานเราต้องตั้งใจฟังผู้ป่วย ไม่พูดแทรก”กล่าวได้ว่า การฟังเป็นการสอนให้บุคคลรู้จักรับ

ฟังอย่างมีประสิทธิภาพ


2. การไม่ตัดสินผู้รับบริการเพียงการมองเห็นภายนอก ในการขึ้นฝึกปฏิบัติการพยาบาล ผู้เรียน

จะต้องพบกับผู้รับบริการที่หลากหลาย ผู้รับบริการบางรายดิ้นไปมาบนเตียง เราก็ไปตัดสินว่าเขาไม่ให้ความ

ร่วมมือในการรักษา ดังนั้นสิ่งที่ผู้เรียนควรปฏิบัติคือ ผู้เรียนต้องทำความเข้าใจผู้รับบริการและเรียนรู้ในความ

เป็นเขา ไม่ตัดสินเขาเพียงพฤติกรรมที่เขาแสดงออก หากทำแบบนี้แล้วผู้เขียนเชื่อว่าผู้เรียนจะเข้าใจผู้รับ

บริการและรู้ว่าเขาต้องการอะไร เราก็จะช่วยเหลือผู้รับบริการอย่างเต็มใจและเต็มที่ด้วยหัวใจของเราจริงๆ 
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ดังข้อคิดเห็นของผู้เรียนที่กล่าวว่า “กิจกรรมน้ำชาภาวนา เป็นกิจกรรมที่ให้แยกแยะระหว่างอารมณ์และ

ความรู้สึก ตอนที่พระอาจารย์ให้รินน้ำชา พอเห็นสีก็รู้เลยว่ามันน่าจะขม ทำให้ไม่มีใครกล้าดื่มชา แต่พอ
 

พระอาจารยบ์อกวา่ใหล้องชมินำ้ชา กร็ูว้า่นำ้ชามกีลิน่หอม มรีสหวานนดิๆ เมือ่เปรยีบเทยีบกบัการดแูลผูป้ว่ย

บนตึก ถ้าหากผู้ป่วยไม่ให้ความร่วมมือกับเรา แล้วเราก็ไม่สอบถามถึงสาเหตุที่ผู้ป่วยไม่ร่วมมือ เราก็ไม่มีวัน

เข้าใจผู้ป่วย แล้วก็จะตัดสินว่าผู้ป่วยคนนี้ไม่ให้ความร่วมมือ เพราะจริงๆ แล้วเขาอาจมีความไม่สุขสบายอย่าง

อื่นก็ได้ที่ทำให้เขาเป็นแบบนี้”


3. การดูแลผู้รับบริการดุจญาติมิตร การขึ้นฝึกปฏิบัติการพยาบาล สิ่งที่สำคัญสำหรับผู้เรียน คือ 

การดูแลผู้รับบริการให้เสมือนดูแลญาติมิตรคนหนึ่ง ไม่แสดงท่าทีรังเกียจ มองผู้รับบริการด้วยหัวใจและใช้

สายตาที่เป็นมิตร ไม่แบ่งแยกผู้ป่วยตามชนชั้นวรรณะ ไม่แบ่งเชื้อชาติ ศาสนา  ซึ่งนั่นแสดงให้เห็นว่า 
 

“เราใส่ใจ” การดูแลผู้รับบริการจะครอบคลุม 4 มิติ คือ ร่างกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ ผู้เขียนมี

ทัศนะว่าการที่ผู้รับบริการได้รับการดูแลครอบคลุมทุกมิติ จะช่วยให้ผู้รับบริการฟื้นหายจากอาการเจ็บป่วยได้

เร็วขึ้นดังข้อคิดเห็นของผู้เรียนที่กล่าวว่า “การดูแลผู้รับบริการ จะต้องดูแลให้เหมือนว่าเป็นคนรู้จักเราคน

หนึ่ง อาจจะเป็นพ่อแม่ ญาติ หรือเพื่อนของเรา การดูแลต้องทำด้วยใจรัก หวังเพียงให้ผู้ป่วยหายแล้วกลับ

บ้านไปอยู่กับครอบครัวของเขา”


4. การยิ้มและพูดจาสุภาพกับผู้รับบริการ ผู้ที่เลือกเรียนวิชาชีพนี้จะต้องเป็นผู้ที่มีใจรักในการ

บริการ ซึ่งแสดงออกมาจากความรู้สึกที่แท้จริง นั่นคือ ออกมาจากหัวใจของเราจริงๆ การพูดคุยการสื่อสาร

จะต้องมาจากความรัก ความเมตตา ความเข้าใจ ไม่มีอคติ มีความหวังดีที่ต้องการให้ผู้รับบริการมีความสุข 

หรือที่เรียกว่า “การุณยสาร (Mercy Message)” (Mansumitrchai, 2015) กล่าวได้ว่า การสื่อสารเป็น

เครื่องมือสำคัญของการพยาบาลที่เป็นจุดเริ่มต้นของการสร้างสัมพันธภาพ ทุกๆ กิจกรรมการพยาบาลจะ

ต้องอาศัยการสื่อสารเป็นพื้นฐาน การสื่อสารที่แสดงถึงความใส่ใจผู้รับบริการ เช่น “วันนี้คุณเป็นอย่างไร

บ้าง” จะทำให้ผู้รับบริการรู้ว่าผู้ให้บริการเข้าใจผู้รับบริการ ปัญหาหรือความไม่สบายใจจะถูกระบายออกมา 

ซึ่งทำให้การช่วยเหลือผู้รับบริการมีประสิทธิภาพ อีกทั้งยังเป็นการสร้างภาพลักษณ์ที่ดีให้กับวิชาชีพพยาบาล

อีกด้วย ในขณะเดียวกันการที่ผู้เรียนใช้หัวใจในการดูแลผู้รับบริการ ยิ้มทักทายผู้รับบริการ สื่อสารด้วยความ

รักความห่วงใย อ่อนน้อมถ่อมตน ก็จะทำให้ช่วงเวลาทุกข์ของผู้รับบริการกลายเป็นช่วงเวลาแห่งความสุขได้ 

ดังข้อคิดเห็นของผู้เรียนที่กล่าวว่า “เคยขึ้นฝึกจิตอาสาที่โรงพยาบาลแห่งหนึ่ง เห็นพยาบาลที่ตึกเต็มไปด้วย

รอยยิ้ม พูดจาก็น่าฟัง ไม่เคยว่าคนไข้เลย มีแต่ให้กำลังใจ และบอกให้คนไข้สู้ๆ คนเราถ้ามีกำลังใจ ถึงร่างกาย

จะป่วยแค่ไหน ก็พร้อมสู้”


5. มีความมุ่งมั่นและตั้งใจปฏิบัติงาน การปฏิบัติงานด้วยจิตใจที่มุ่งมั่นและตั้งใจปฏิบัติงานของ
 

ผู้เรียน อีกทั้งการใส่ใจ สังเกต และไวต่อการเปลี่ยนแปลงทางด้านร่างกาย อารมณ์ ความรู้สึก ของผู้รับ

บริการ จะทำให้ผู้รับบริการเข้าใจถึงความตั้งใจจริงของผู้เรียนที่จะให้การพยาบาลอย่างดีที่สุด พฤติกรรม
 

ดังกล่าวสะท้อนถึงการเป็นผู้ที่มีความรับผิดชอบต่อหน้าที่ และมีความปรารถนาที่จะช่วยเหลือผู้รับบริการทุก

คนมีความสุข หายจากความเจ็บป่วย และช่วยเหลือผู้รับบริการได้สอดคล้องกับปัญหาและความต้องการที่
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เป็นจริง ดังข้อคิดเห็นของผู้เรียนที่กล่าวว่า “จากการที่ได้ฟังพระอาจารย์ได้เล่าถึงประสบการณ์การเยี่ยมผู้

ป่วยข้างเตียงทำให้เข้าใจความทุกข์ทรมานของผู้ป่วยมากขึ้นโดยเฉพาะทางด้านจิตใจ พระอาจารย์มีความ

ตั้งใจใช้วิชาความรู้ที่ศึกษา มาดูแลจิตใจตนเอง เมื่อตัวเรารู้สึกดีก็ไปเผื่อแผ่ให้คนอื่นบ้าง ตนเองในฐานะที่เป็น

นักศึกษาก็จะตั้งใจทำหน้าที่ตรงนี้ให้ดีที่สุด จะใส่ใจและไวต่อการเปลี่ยนแปลงของคนไข้”


6. การให้ผู้รับบริการมีส่วนร่วมในการรักษา ผู้เขียนมีทัศนะในการยึดผู้รับบริการเป็นศูนย์กลาง 

ไม่ว่าจะทำการรักษาหรือหัตถการใดๆ ก็แล้วแต่ ควรให้ข้อมูลการรักษานั้นอย่างละเอียด อธิบายถึงผลดีและ

ผลเสียที่อาจจะเกิดขึ้น แล้วให้ผู้รับบริการเป็นคนตัดสินใจเอง และเป็นผู้เลือกว่าจะยินยอมและปฏิเสธการ

รักษาลงในใบยินยอมรับทราบหรือ Inform Consent นั่นเอง ดังข้อคิดเห็นของผู้เรียนที่กล่าวว่า “โดยปกติ

แล้วถ้าไม่ใช่การรักษาที่เร่งด่วน ก็ควรจะให้เขาเป็นคนตัดสินใจว่าจะยินยอมรับการรักษาหรือไม่ เพราะตอนที่

ฝึกจิตอาสามีผู้ป่วยที่เป็นมะเร็งระยะสุดท้ายขอกลับไปรักษาตัวที่บ้าน เพราะอยากอยู่ใกล้ชิดครอบครัว 

บางทีมันคือความต้องการของเขาก็ควรจะเคารพในความคิดของเขา ถ้าเราไปบังคับให้เขารักษาที่โรงพยาบาล 

ก็เหมือนเป็นการไม่เคารพในสิทธิของเขาเช่นกัน”


จากการถอดบทเรียนภายหลังการเข้าค่ายคิลานธรรม และได้นำเสนอในเบื้องต้น เมื่อผู้เขียน

พิจารณาในประเด็นที่ผู้เรียนนำเสนอ พบว่าผู้เรียนสะท้อนถึงพฤติกรรมการบริการสุขภาพด้วยหัวใจความ

เป็นมนุษย์เป็นไปตามอัตลักษณ์บัณฑิตของสถาบันพระบรมราชชนนก (สบช.) ซึ่งสรุปได้ดังภาพที่ 2





ภาพที่ 2 พฤติกรรมการบริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาตามอัตลักษณ์บัณฑิต สบช.
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สามารถสรุปได้ว่า การดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ คือ การที่เราได้ดูแลผู้รับบริการด้วยหัวใจซึ่ง

ครอบคลุมทั้งด้านร่างกาย จิตใจ สังคม และจิตวิญญาณ ทำให้เราเข้าใจผู้รับบริการมากขึ้น สิ่งที่สำคัญที่สุด
 

ที่จะทำให้ผู้เรียนเกิดกระบวนทัศน์ในการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ คือ ครูผู้สอนที่ใช้หัวใจของความเป็น

ครูในการสอนเพื่อให้ผู้เรียนเกิดกระบวนการคิด และเติมเต็มสิ่งที่ดีๆ ให้กับผู้เรียน เพื่อผลลัพธ์สุดท้ายที่จะ

เกิดขึ้นกับผู้เรียนนั่นคือการเป็นนักปฏิบัติการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์และการดูแลผู้รับบริการอย่างมี
 

ความสุข


นอกจากนี้ ประเด็นสำคัญที่เกิดขึ้นในรายวิชากระบวนทัศน์ในการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์

ภายหลังการเข้าค่ายคิลานธรรมแล้ว คือ การที่ผู้เรียนได้สะท้อนถึงคุณลักษณะของตนเองเมื่อจบไปเป็น

พยาบาลวิชาชีพ ภายใต้กรอบตัวอักษร “BCNPB” ประกอบไปด้วย B = Beloved คือ เป็นที่รักของทุกคน

ไม่ว่าจะเป็นเพื่อนร่วมงาน หัวหน้างาน เป็นต้น C = Cultured คือ ให้การพยาบาลโดยคำนึงถึงความแตก

ต่างทางวัฒนธรรม และยอมรับในความแตกต่างทางวัฒนธรรมของผู้รับบริการได้ N = Norm คือ การดำรง

ตนอยู่บนบรรทัดฐานของสังคม ไม่ทำความเดือดร้อนให้สังคม หรือการเป็นคนดีนั่นเอง P = Positive 

Thinking คือ มีความคิดเชิงบวก มองโลกในแง่ดี สามารถคิดบวกในสถานการณ์ลบได้ และ B = Brain คือ 

การเป็นพยาบาลที่มีสมอง นั่นคือการใช้องค์ความรู้ในการดูแลผู้รับบริการ ดังภาพที่ 3 





ภาพที่ 3 การเสริมสร้างผู้เรียนให้เป็นนักปฏิบัติการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ตามกรอบ BCNPB
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จากภาพที่ 3 สามารถสรุปได้ว่า ครูผู้สอนมีบทบาทสำคัญในการเสริมสร้างผู้เรียนให้เป็นนักปฏิบัติ

การด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ เมื่อจบไปเป็นพยาบาลวิชาชีพภายใต้กรอบแนวคิด BCNPB อันนำไปสู่การ

เป็นพยาบาลวิชาชีพที่ดี มีคุณธรรม และเป็นพยาบาลที่ให้การบริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ต่อไป

การเข้าค่ายคิลานธรรมเป็นกิจกรรมหนึ่งในรายวิชาที่หล่อหลอมให้ผู้เรียนเข้าใจถึงการบริการสุขภาพด้วย

หัวใจความเป็นมนุษย์มากขึ้น สังเกตได้จากประเด็นที่ผู้เรียนได้สะท้อนออกมา ซึ่งแสดงถึงการบริการสุขภาพ

ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์อย่างแท้จริงมากไปกว่านั้นนอกจากวิทยาลัยฯ จะมีอัตลักษณ์บัณฑิต “SPACE” 

แล้ว ในรายวิชานี้ผู้เรียนยังได้สะท้อนอัตลักษณ์ของบัณฑิตตามการรับรู้ของผู้เรียนเอง ภายใต้กรอบแนวคิด 

“BCNPB” เพิ่มขึ้นอีกด้วย นับว่าเป็นการบรรลุวัตถุประสงค์ของรายวิชาที่มุ่งให้เกิดกระบวนทัศน์หรือมุมมอง

ของการบริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ ซึ่งจะช่วยให้ผู้เรียนเข้าใจถึงมุมมองในการดูแลผู้รับบริการ

ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ได้ดียิ่งขึ้นต่อไป





สรุป


การดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ เป็นการให้บริการด้วยความรัก ความเมตตาของผู้ให้บริการ 

เพื่อให้ผู้รับบริการมีความสุขทั้งด้านร่างกายและจิตใจ ส่งผลให้ผู้รับบริการฟื้นหายจากการเจ็บป่วยได้อย่าง

รวดเร็ว ซึ่งรายวิชากระบวนทัศน์ในการดูแลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ เป็นรายวิชาที่มุ่งหวังในการปรับ

กระบวนการคิดและพัฒนาความคิด เพื่อให้ผู้เรียนเข้าใจสภาพชีวิตจริงของผู้รับบริการมากขึ้น โดยกิจกรรม

หนึ่งในรายวิชาคือการจัดให้ผู้เรียนเข้าค่ายคิลานธรรม ซึ่งกิจกรรมที่จัดขึ้นภายในค่ายนั้น ประกอบไปด้วย 

กิจกรรมชงน้ำชาภาวนา (อานุภาพแห่งสติ แยกแยะกายใจ) กิจกรรมอัศจรรย์แห่งการฟัง ปิ่นโตแห่งความดี 

การบรรยายทักษะการเยี่ยมผู้ป่วย กิจกรรมในแต่ละกิจกรรมจะมีพระอาจารย์จากค่ายคิลานธรรมสะท้อนคิด

และให้มุมมองที่ดี ทำให้ผู้เรียนเกิดกระบวนการคิดและเข้าใจในแนวคิดการบริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็น

มนุษย์มากขึ้น จากการเข้าค่ายคิลานธรรม ผู้เรียนได้สะท้อนถึงประเด็นการให้บริการสุขภาพด้วยหัวใจความ

เป็นมนุษย์เมื่อต้องฝึกปฏิบัติการพยาบาลบนหอผู้ป่วย สรุปได้ 5 ประเด็น คือ การตั้งใจรับฟังผู้รับบริการ 

การไม่ตัดสินผู้รับบริการเพียงภายนอก การดูแลผู้รับบริการดุจญาติมิตร การยิ้มและพูดจาสุภาพกับผู้รับ

บริการ และมีความมุ่งมั่นตั้งใจปฏิบัติงาน ซึ่งการที่ผู้เรียนเกิดกระบวนทัศน์ในการดูแลด้วยหัวใจความเป็น

มนุษย์แล้ว จะทำให้ผู้เรียนสามารถดูแลผู้รับบริการได้อย่างมีความสุข
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