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บทคัดย่อ 
 การวิจัยครั้งนี้มีวัตถุประสงค์เพื่อพัฒนารูปแบบการจัดการศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อ
เสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 
ราชบุรี และประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรค์ที่พัฒนาขึ้นโดยการ
ดำเนินการแบ่งเป็น 4 ระยะ 14 ขั้นตอน ดังนี้ ระยะที่ 1 การวิเคราะห์ข้อมูลพื้นฐาน ประกอบด้วย 3 ข้ันตอน 
โดยใช้การวิเคราะห์เอกสารและการสนทนากลุ่มผู้มีส่วนเกี่ยวข้อง ระยะที่ 2 การยกร่างรูปแบบและสร้าง
แบบประเมินอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ และทดลองใช้นำร่อง  ประกอบด้วย 7 ขั้นตอน  
โดยใช้การประชุมเชิงปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วม ร่วมกับผู้เช่ียวชาญ และทดลองนำร่องรูปแบบที่พัฒนาขึ้น 
ระยะที่ 3 การทดลองใช้รูปแบบ ประกอบด้วย 1 ขั้นตอน เป็นการนำรูปแบบไปทดลองใช้ในรายวิชาชีพการ
พยาบาล และระยะที่ 4 การประเมินประสิทธิผลและรับรองรูปแบบ ประกอบด้วย 3 ขั้นตอน โดยประเมิน            
อัตลักษณ์และสัมมนาอิงผู้เช่ียวชาญ (Connoisseurship)  
 ผลการวิจัย พบว่า 
  1. รูปแบบการจัดการศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจ           
ความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี มีองค์ประกอบดังนี้ แนวคิด 
หลักการ จุดมุ่งหมาย กระบวนการ 5 ข้ันตอน และการประเมินผล ซึ่งกระบวนการ 5 ข้ันตอน ได้แก่ 1) การ
วิเคราะห์บริบทในสภาพปัจจุบันสำหรับการจัดการศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรค์ 2) การสร้างกระบวนการ
ทางความคิดเพื่อการเติบโต (Growth Mindset) และความปรารถนาในการเรียนรู้ (Passion) ของอาจารย์
และนักศึกษา 3) การจัดการศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรค์  มีกระบวนการจัดการเรียนรู้ 6 ข้ันตอน 4) การ
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ใช้ระบบการโค้ช (Coaching) และการประเมินเพื่อพัฒนา และขั้นที่ 5) การถอดบทเรียนและแลกเปลี่ยน
เรียนรู้  โดยมีปัจจัยสนับสนุนคือ นโยบาย และกลยุทธ์  ทักษะของอาจารย์ในการสร้างให้นักศึกษา                     
เกิดกระบวนการทางความคิดเพื่อการเติบโต และความปรารถนาในการเรียนรู้ 
  2.  การประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรค์ พิจารณา
จากอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล พฤติกรรมการจัดการเรียนรู้ของ
อาจารย์ และพฤติกรรมอัตลักษณ์การบริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ตามการรับรู้ของผู้รับบริการ พบว่า  
1) คะแนนเฉลี่ยอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาหลังการใช้รูปแบบสูงกว่าก่อนใช้           
รูปแบบอย่างมนีัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05 และนักศึกษามีพฤติกรรมการให้บริการสุขภาพดีขึ้น เห็นคุณค่า
ของการให้บริการพยาบาลมากขึ้น และเข้าใจตนเองและพัฒนาตนเองมากขึ้น 2) ผู้รับบริการประเมิน

พฤติกรรมอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจ ความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล อยู่ในระดับดีมาก ( x  = 4.56, 
S.D. = 0.49) และ 3) พฤติกรรมการจัดการเรียนรู้บูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการ

ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของอาจารย์ตามการรับรู้ของอาจารย์และนักศึกษา อยู่ในระดับดีมาก ( x  = 4.52, 

S.D. = 0.43, x  = 4.55  , S.D. = 0.49  ตามลำดับ) 
คำสำคัญ: รูปแบบการจัดการศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรค์, อัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์, 

การศึกษาพยาบาล 
 
Abstract 
 The study aimed to develop an integrated creatively educational management 
model for promoting humanized care identity of nursing students, Boromarajonani College 
of Nursing, Ratchaburi and evaluate the effectiveness of integrated creatively educational 
management model created. The study was composed of four phases, 14 steps as 
following details; phase 1: analysis of fundamental data comprising three steps with using 
the document analyses and focus group of persons related, phase 2: creating a draft of the 
model and developing humanized care identity questionnaires, including conducting seven 
steps of model trails using operational participative meetings with experts and doing trails, 
phase 3: trying out the model adjusted, one step of using the model in a nursing course, 
and phase 4: evaluating the effectiveness and making approval on the model tested, 
comprising three steps using the humanized care identity questionnaires and 
connoisseurship. The results revealed as the followings. 
  1.  The integrated creatively educational management model for promoting 
humanized care identity of nursing students, Boromarajonani College of Nursing, Ratchaburi 
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was composed of components which were concepts, principles, objectives, five step 
processes, and evaluation. The five step processes were 1) context analysis for developing 
the model, 2) building growth mindset and passion in learning of teachers and students,              
3) conducting the learning process mentioned in the model with six steps of learning,              
4) coaching and evaluating for learning, and 5) concluding lessons learned and sharing. 
Supporting factors were policies and strategies, teachers’ skills in building growth mindsets 
and passions of the students. 
  2. The effectiveness evaluation of the integrated creatively educational 
management model created was considered through humanized care identity of the 
students, teachers’ behaviors relating teaching and learning performances, and humanized 
care identity behaviors of the students perceived by clients. The findings showed that; 1) 
the average score of humanized care identity of the students after using the model was 
higher than the one before with .05 significance. Findings from qualitative data analysis 
were students having improved health service behaviors, acknowledging more values of 
providing nursing care, and having more self-understands and self-developments. 2) The 
teachers’ behaviors relating teaching and learning performances to promote humanized 

care identity was in very good level ( x  = 4 .5 6 , S.D. = 0.49); and 3) teachets' behaviours in 
performing creatively learning for promoting humanized care identity perceived by teachers 

and students were in very good level ( x  = 4.52 , S.D. = 0.43, x  = 4.55  , S.D. = 0.49). 
Keywords: Integrated creatively educational model, Humanized care identity, Nursing 

education 
 
ความเป็นมา 
 การพัฒนาคนให้เป็นมนุษย์ที่สมบูรณ์  
เป็น เป้ าหมายหลักของการพัฒนาประเทศ 
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติ ฉบับที่ 
12 (พ.ศ. 2560–2564)  ได้กำหนดเป้าหมาย
พัฒนาคนไทยให้มีคุณลักษณะเป็นคนไทย          
ที่สมบูรณ์ มีวินัย มีทัศนคติและพฤติกรรมตาม
บรรทัดฐานที่ดีของสังคม มีความรับผิดชอบและ
ทำประโยชน์ต่อส่วนรวม มีความเจริญงอกงาม
ทางจิตวิญ ญาณ และมีความเป็น ไทย  แผน

ยุทธศาสตร์ชาติ 20 ปี (พ.ศ. 2561 – 2580) ได้
กำหนดยุทธศาสตร์ชาติด้านการพัฒนาและ
เสริมสร้างศักยภาพทรัพยากรมนุษย์ มุ่งเน้นการ
พัฒนาคนเชิงคุณภาพในทุกช่วงวัยให้เป็นคนดี 
คนเก่ง มีคุณภาพ มีทักษะที่จําเป็นของโลก
ศตวรรษที่  21 มีนิสัยใฝ่เรียนรู้อย่างต่ อเนื่อง
ตลอดชีวิต มีจิตสาธารณะ รับผิดชอบต่อสังคม
และผู้อื่น และเป็นพลเมืองดีของชาติ แผนการ
ศึกษาแห่งชาติ (พ.ศ. 2560 – 2579) กำหนด
เป้าหมายด้านผู้เรียน (Learner aspirations) มุ่ง
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พัฒนาผู้ เรียนทุกคนให้มีทักษะการเรียนรู้ ใน
ศตวรรษที่  21(3Rs8Cs) และความมี เมตตา 
กรุณา มีวินัย คุณธรรม จริยธรรม (Compassion) 
รวมถึงแผนมาตรฐานการอุดมศึกษา 2561 
กำหนดมาตรฐานด้านผลลัพธ์ผู้เรียนมุ่งพัฒนา
ผู้เรียนมีทักษะการเรียนรู้ตลอดชีวิต มีทักษะ
ศตวรรษที่ 21 มีความสามารถในการบูรณาการ
ศาสตร์ต่างๆ เพื่อพัฒนาหรือแก้ไขปัญหาสังคม  
จากแผนต่างๆ ที่กล่าวมาการพัฒนาคนให้เป็น
มนุ ษ ย์ ที่ ส ม บู รณ์ มี จุ ด เป ลี่ ย น ม าจ ากกา ร
เปลี่ยนแปลงทางด้านโครงสร้างประชากร สังคม 
เศรษฐกิจ วัฒนธรรม เทคโนโลยี สิ่งแวดล้อม 
รวมถึงบริบทด้านสุขภาพที่มีการเปลี่ยนแปลง
อย่างรวดเร็วและซับซ้อนมากยิ่งขึ้น ส่งผลต่อวิถี
การดำรงชีวิตและบริบทของคนทั้งประเทศและ
ทั้งโลก ดังนั้นการศึกษาจึงเป็นรากฐานสำคัญใน
การพัฒนาประเทศชาติ 
 จากการเปลี่ยนแปลงทางด้านโครงสร้าง
ประชากร สังคม เศรษฐกิจ วัฒนธรรม เทคโนโลยี 
สิ่งแวดล้อม นำไปสู่การเปลี่ยนแปลงของระบบ
สุขภาพ การจัดการศึกษาสำหรับบุคลากรด้าน
สุขภาพ จึ งมี ความจำเป็นต้ องมีการปฏิ รู ป          
การบริหารการจัดการในสถาบันการศึกษา              
การปฏิรูปการจัดการเรียนรู้ให้มีความเหมาะสม
กับการศึกษาในศตวรรษที่  21 และบริบทด้าน
สุขภาพที่มีการเปลี่ยนแปลงอย่างรวดเร็วและ
ซับซ้อนมากยิ่งขึ้น การจัดการศึกษาต้องจัดให้มี
ความเช่ือมโยงและสอดคล้องกับพลวัตของระบบ
สุขภาพและสั งคมกล่ าวคือจัดการศึ กษาให้
สอดคล้องกับความต้องการที่แท้จริงของประชาชน 
และระบบสุขภาพที่ เปลี่ยนแปลง จัดให้มีการ
เรียนรู้บูรณาการความรู้ทางศาสตร์วิชาชีพกับ

ความรู้ทางสังคมและมนุษยศาสตร์โดยผสมผสาน
เป็นเนื้อเดียวกันกับความรู้ทางวิชาชีพเพื่อให้
บุคลากรทางด้านสุขภาพเกิดการพัฒนาท้ังความรู้
และการเข้าใจชีวิตคนและบริบทสังคมควบคู่กัน 
เพื่อให้บุคลากรทางด้านสุขภาพมีความพร้อมทั้ง
ทางด้านความรู้ เจตคติ ทักษะแห่งศตวรรษที่ 21  
เข้าใจระบบสุขภาพและระบบบริการสุขภาพ               
มีคุณธรรม เคารพในศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์  
เข้าใจความแตกต่างของผู้รับบริการแต่ละคน  
สามารถให้บริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็น
มนุษย์ มีความสามารถในการทำงานเป็นทีม          
ในระบบสุขภาพและมีทักษะในการพัฒนา
ศักยภาพแห่งตนในการเรียนรู้ต่อเนื่องตลอดชีวิต 
ตามยุทธศาสตร์เพื่อการพัฒนาการศึกษาสำหรับ
บุคลากรด้านสุขภาพในศตวรรษที่  21 (พ.ศ.
2557-พ.ศ.2561) บนพื้นฐานของความร่วมมือ
ระหว่างระบบการจัดการศึกษากับระบบสุขภาพ 
(มูลนิธิเพื่อการพัฒนาการศึกษาบุคลากรสุขภาพ, 
2559)  
 การจัดการศึกษาจึงเป็นกระบวนการ            
ที่สำคัญที่จะเตรียมบุคลากรด้านการพยาบาล             
ให้มีความรู้ เจตคติ ทักษะแห่งศตวรรษที่  21  
เข้าใจระบบสุขภาพและระบบบริการสุขภาพ            
มีคุณธรรม เคารพในศักดิ์ศรีความเป็นมนุษย์    
เข้าใจความแตกต่างของผู้รับบริการแต่ละคน  
สามารถให้บริการสุขภาพด้วยหัวใจ ความเป็น
มนุษย์ มีความสามารถในการทำงานเป็นทีม             
ในระบบสุขภาพ และมีทักษะในการพัฒนา
ศักยภาพแห่งตนในการเรียนรู้ต่อเนื่องตลอดชีวิต 
สอดคล้องกับทิศทางการจัดการศึกษาทาง
พยาบาลศาสตร์ของวิทยาลัยในสังกัดสถาบัน    
พระบรมราชชนก ที่มุ่งเน้นในการสร้างบัณฑิต             
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ให้มีความรู้และสมรรถนะทางวิชาชีพตอบสนอง
ความต้องการของของชุมชนและระบบสุขภาพ
ของประเทศ ตามอัตลักษณ์ของสถาบันพระบรม
ราชชนก คือ สร้างคนจากชุมชนเพื่อตอบสนอง
ระบ บสุ ขภ าพ ชุมชน  (Community Health 
System) และได้ ก ำหนดอั ตลั กษณ์ บัณ ฑิ ต       
ให้สอดคล้องกับปรัชญา วิสัยทัศน์  พันธกิจ 
วัตถุประสงค์ของสถาบันพระบรมราชชนกคือ 
“บริการสุขภาพด้วยหัวใจความมนุษย์” เป็นการ
บริการที่เป็นมิตร มีความรัก ความเมตตา ใส่ใจ
ในปัญหาและความทุกข์ของผู้รับบริการและ
ผู้ เกี่ยวข้อง ให้บริการตามปัญหาและความ
ต้องการของผู้บริการที่เป็นจริง โดยรับฟังความ
คิดเห็นของผู้รับบริการเป็นหลัก ประกอบด้วย
คุณลักษณะ 3 ประการคือ  จิตบริการ (Service 
Mind) การคิดเชิงวิเคราะห์ (Analytical Thinking) 
การมีส่วนร่วมของผู้ รับบริการ (Participation)   
การที่จะพัฒนาบัณฑิตให้มีอัตลักษณ์ดังกล่าว 
วิ ท ย า ลั ย ทุ ก แ ห่ ง ที่ อ ยู่ ใน สั ง กั ด ส ถ า บั น              
พระบรมราชชนก จะต้องพัฒนานักศึ กษา         
ผา่นการจัดการเรียนการสอนรายวิชาและการจัด
กิจกรรมเสริมหลักสูตรอย่างต่อเนื่ องตลอด
ระยะเวลาของหลักสูตรทั้งในวิทยาลัย สถาน
บริการสุขภาพ และชุมชน ตามบริบทของแต่ละ
วิทยาลัย (สถาบันพระบรมราชชนก , 2554)           
ซึ่งการจัดการเรียนการสอนมีการบูรณาการ
เนื้อหาสาระและสมรรถนะทางวิชาชีพกับความ
เข้าใจมนุษย์และบริบทสังคม ผ่านการเรียนรู้    
ตามสภาพจริง (Authentic learning) ให้ผู้เรียน
มีปฏิสัมพันธ์กับผู้สอนและผู้รับบริการและพัฒนา
ทักษะการคิดอย่างมีวิจารณญาณผู้เรียน เป็น
กลไกสำคัญ  ด้วยแนวคิดองค์รวมที่ เช่ือมโยง

ระหว่างสุขภาพกับสังคมที่เน้นรากฐานแห่งความ
เป็ น ม นุ ษ ย์ แ ล ะ ชี วิ ต จ ริ ง ใน สั งค ม โด ย จั ด
กระบวนการเรียนรู้ให้ผู้เรียนรู้จักคิด หาความรู้
คำตอบด้วยตนเอง เพื่อพัฒนาผู้เรียนให้มีความรู้
และศาสตร์ที่จำเป็นต่อสขุภาพ เชื่อมโยงกับความ
จริงทางสังคมอย่างไม่แยกส่วนและนำไปประยุกต์
ใช่ในชีวิตจริง สามารถให้การบริการผู้รับบริการ
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ (เพ็ญจมาศ คำธนะ 
และจิริยา อินทนา, 2554) และการจัดการเรียน
การสอนให้ผู้ เรียนมีปฏิสัมพันธ์กับผู้สอนหรือ
ผู้เรียนกับผู้เรียน การเรียนรู้จากสถานการณ์จริง 
การสะท้อนคิด การเรียนรู้ด้วยตนเอง การเรียนรู้
ให้ผู้เรียนรู้จักตนเองเป็นวิธีการหนึ่งที่ช่วยพัฒนา
นักศึกษาให้บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์    
(วรวิทย์ ชัยพรเจริญศรี , บุญสืบ โสโสม , และ   
กนกอร ชาวเวียง,  2560)   
 การพัฒนาบัณ ฑิตให้บริการด้ วยหั ว
ใจความเป็นมนุษย์ตามอัตลักษณ์ของสถาบันพระ
บรมราชชนก สามารถใช้การเรียนรู้ เพื่อการ
เปลี่ยนแปลง (Transformative learning) ซึ่ ง
เป็นกระบวนทัศน์หนึ่งของการจัดการศึกษาใน
ศตวรรษที่ 21 ที่ถูกนำมาใช้เป็นแนวทางในการ
ผลิตและพัฒนาบุคลากรด้านสุขภาพให้ เป็น
บัณฑิตที่มีคุณภาพ เป็นการเรียนรู้ที่เปลี่ยนกรอบ
การอ้ างอิ ง (Frames of references) เป็ นการ
เรียนรู้ผ่านการเปลี่ยนแปลงมุมมอง (Perspective 
transformation) สู่การสร้างกรอบการอ้างอิงใหม่ 
ที่มุ่ งเน้นการเปลี่ยนแปลงตนเองจากภายใน       
เพื่ อการปรับแนวคิด  ทัศนคติ  มุมมองทาง
ความคิด ไปสู่การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในการ
ทำความ เข้ า ใจตน เองและผู้ อื่ น  (Mezirow, 
2003) จะ ช่วยให้ บุ คคล เข้ าใจเหตุปั จจัยซึ่ ง
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เช่ือมโยงสัมพันธ์กัน  เป็ นความ เข้ าใจจาก
ประสบการณ์ของตนเองและนำความรู้ไปปฏิบัติ 
ซึ่ งจะทำให้ พ ร้อมที่ จ ะรับฟั งและ เกิ ดการ
เปลี่ยนแปลงอย่างลึกซึ้ง (วิจารณ์ พานิช, 2558) 
จะนำไปสู่การบริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็น
มนุษย์  สอดคล้องกับงานวิจัยของอัญชลีพร 
อมาตยกุล, วิไลพร ขำวงษ์, และ พรรณิภา ทอง
ณ รงค์  (2 557 ) ที่ ศึ ก ษ าก าร เรี ย น รู้ สู่ ก า ร
เปลี่ ยนแปลงในการจัดการศึกษาเพื่ อผลิต
พยาบาลชุมชน กรณีศึกษาวิทยาลัยพยาบาล 
บรมราชชนนี  ขอนแก่น พบว่า ระดับความ
คิดเห็นที่สะท้อนถึงอัตลักษณ์จิตบริการสุขภาพ
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์มีค่าเฉลี่ยโดยรวมอยู่ใน
ระดับมากที่สุด นอกจากนี้การจัดการเรียนรู้         
ตามสภาพจริง เป็นการจัดกระบวนการเรียนรู้
ตามสภาพจริงที่สามารถทำให้ผู้ เรียนเกิดการ
เรียนรู้เพื่อการเปลี่ยนแปลง กล่าวคือการจัดการ
เรียนรู้ตามสภาพจริง เป็นการจัดกระบวนการ
เรียนรู้ที่ให้ผู้เรียนมีโอกาสสัมผัสของจริงผ่านการ
เรียนรู้กับผู้รับบริการ เพื่อให้เกิดการเรียนรู้และ
เข้ าใจ ชีวิตของผู้ รับบริการ เป็นการเรียนรู้        
ด้วยการสังเกต การพูดคุย สนทนากับผู้รับบริการ
หรือบุคคลในชุมชน เก็บข้อมูล คิดทบทวน 
วางแผนแก้ปัญหาให้ตรงกับความจริงของชีวิตแต่
ละบุคคล ซึ่ งการศึกษาตามสภาพจริงมีหลัก
พื้นฐานที่สำคัญ 3 ประการคือ 1) กระบวนการ
ปรับทั ศนคติ ในการ เรี ยน รู้ ค วามจริ ง  เป็ น
กระบวนการสะท้อนความคิดเดิมของผู้ เรียน
ออกมา (Reflection practice) โดยการกระตุ้น
ให้ผู้เรียนเรียนรู้และเข้าใจความคิดของตนเอง 
และสะท้อนให้เห็นถึงความคิดเดิมที่ส่งผลทำให้
เกิด “ความคลาดเคลื่อน” การที่ผู้ เรียนรับรู้

สภาพจริงได้มากขึ้นจะช่วยกระตุ้นความตื่นตัว
อยากรู้ เห็นคุณค่าของการเรียนรู้ด้วยตนเอง 
นำไปสู่การเรียนรู้และสร้างความรู้ด้ วยตนเอง      
ในระยะยาว 2) กระบวนการศึกษาความจริงด้วย
การเก็บข้อมูลอย่างเป็นระบบ เป็นการให้ผู้เรียน
ได้ลงไปศึกษาข้อมูลและเผชิญกับสถานการณ์จริง 
เพื่อให้ได้คำตอบที่สะท้อนให้เห็นถึงความคิดและ
ความรู้สึกที่อยู่เบื้องหลังพฤติกรรมการกระทำ
ต่างๆ ของคน โดยเรียนรู้ผ่านการลองผิดลองถูก 
จนประจักษ์แจ้งด้วยตนเอง 3) กระบวนการสรุป
วิเคราะห์และช้ีประเด็นของครูเพื่อสะท้อนคิดจะ
ช่วยให้ผู้เรียนพัฒนาการเรียนรู้ของตนเอง (สุริยะ 
วงศ์คงคาเทพ, 2553) ดังนั้นการเรียนรู้เพื่อการ
เปลี่ยนแปลงผ่านเรียนรู้ตามสภาพชีวิตจริงของ
ผู้รับริการ ผ่านการเรียนรู้ด้วยการสะท้อนคิด        
จะทำให้ผู้เรียนเห็นความคิดตนเองที่เป็นกรอบ
ความคิดของตนเอง เพื่อปรับมุมมองและลดอคติ
ของตนเองให้มากที่สุด เป็นการเพิ่ม Growth 
mindset ให้ผู้เรียนจะทำให้ผู้เรียนเกิดการเรียนรู้
ด้วยตนเอง เกิดกระบวนการคิด กล้าที่จะเรียนรู้
ด้วยตนเอง มีความเชื่อมั่นในความสามารถของ
ตนเอง (Self - efficacy) เห็นคุณค่า เห็นประโยชน์
ต่อวิชาชีพ มีความมั่นคงในอารมณ์แม้ต้องเผชิญ
กับปัญหาและอุปสรรคต่างๆที่ผ่านเข้ามาในชีวิต 
มีความรักและปรารถนาอย่ างแท้จริ งที่ จะ
ช่วยเหลือเพื่อนมนุษย์ โดยใช้ความสามารถ 
ทักษะ และศักยภาพ รวมถึงเรียนรู้คุณค่าจาก
ประสบการณ์ ที่ ผ่ านมาใน ชีวิตนำไปสร้ าง
ประโยชน์ทั้งต่อตนเองและผู้อื่น ซึ่งความตระหนัก
ในศั กยภาพแห่ งตน (Self-actualization) นี้ จะ
ก่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นจากภายใน
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และคงอยู่อย่างถาวรในตัวผู้เรียนซึ่งจะก้าวไปเป็น
พยาบาลวิชาชีพต่อไป (Kleiman, 2009)                   
 จากการที่ สถาบันพระบรมราชชนก 
กำหนดอัตลักษณ์บัณฑิต บริการสุขภาพด้วย           
หัวใจความมนุษย์ ให้บัณฑิตทุกคนมีอัตลักษณ์
เหมือนกัน แต่ก็พบปัญหาที่แตกต่างกันในการ
พัฒนานักศึกษาให้มีอัตลักษณ์ในแต่ละวิทยาลัย
ในสังกัดสถาบันพระบรมราชชนก เช่น นภชา 
สิงห์วีรธรรม และคณะ (2561) ศึกษาเอกลักษณ์
และอัตลักษณ์ของสถาบันพระบรมราชชนก           
ตามการรับรู้ของนักศึกษา อาจารย์ อาจารย์              
พี่ เลี้ยง และผู้ปกครอง พบว่าอัตลักษณ์ของ
สถาบันพระบรมชนกที่โดดเด่นและแตกต่างจาก
สถาบันอื่นคือ พฤติกรรมที่แสดงออกถึงความมี
คุณธรรม จริยธรรมสูง โดดเด่นด้านทักษะการ
ปฏิ บั ติ  มี ข้ อ เสนอแน ะคื อค วร เส ริ ม สร้ า ง
กระบวนการคิดเชิงวิเคราะห์ สร้างสรรค์ ให้กับ
นักศึกษาภายใต้การบูรณาการการสร้างสรรค์              
กับการจัดการเรียนการสอนแนวใหม่และ
ผลการวิจัยของเพลินตา พรหมบัวศรี และคณะ 
(2560) ศึกษารูปแบบการบูรณาการชุมชนแห่งการ
เรียนรู้เชิงวิชาชีพ การใช้โค้ช การสะท้อนคิด การใช้
พลังคำถาม วิทยาลัยของสถาบันพระบรมราชชนก 
ให้องค์ความรู้ที่สำคัญว่า การจัดการศึกษาที่
ตอบสนองบริบทสังคมยุคปัจจุบัน จำเป็นต้อง
เป็นการจัดการศึกษาบูรณาการ เพื่อให้ผู้เรียนท่ีดี 
เก่ง มีความสุข นอกจากนี้ มกราพันธุ์ จูฑะรสก, 
วัชรี อมรโรจน์วรวุฒิ , วิไลวรรณ วัฒนานนท์ , 
เบญจพร ทิพยผลาผลกุล และอนิษฐา จูฑะรสก 
(2562) ยังกล่าวว่า การพัฒนาผู้เรียนให้เกิดอัต
ลักษณ์ต้องอาศัยการมีส่วนร่วมของบุคลากร และ
นักศึกษา โดยเฉพาะผู้สอนต้องเปลี่ยนวิธีการ

จัดการเรียนการสอน วิธีการจัดกระบวนการ
เรียนรู้เน้นการลงมือปฏิบัติร่วมกันในชุมชนการ
เรียนรู้เชิงวิชาชีพ ใช้รูปแบบการจัดการศึกษา
แบบบูรณาการโดยใช้กิจกรรมเสริมหลักสูตร
ควบคู่ กั บการจั ดการเรี ยนการสอนตลอ ด
ระยะเวลาในหลักสูตร ซึ่งผลการวิจัยสะท้อนถึง
การออกแบบการจัดการศึกษาเพื่อเสริมสร้างการ
พัฒนาอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจ ความเป็น
มนุษย์ยังไม่เป็นรูปธรรมชัดเจนในเชิงบูรณาการ
การสร้ างสรรค์ เพื่ อ เส ริมสร้ า งการพัฒ นา            
อัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์และ
ยังไม่ปรากฏการพัฒนาอัตลักษณ์บริการสุขภาพ
ด้วยหัวใจมนุษย์ให้ผู้ เรียนเกิดความตระหนักใน
ศักยภาพแห่งตนที่จะก่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลง 
ที่เกิดขึ้นจากภายในและคงอยู่อย่างถาวรในตัว
ผู้เรียนซึ่งจะก้าวไปเป็นพยาบาลวิชาชีพที่บริการ
สุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ 
 จากความสำคัญและประเด็นดังกล่าว
ข้างต้น วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนีราชบุรี
เป็นสถาบันการศึกษาในระดับอุดมศึกษา สังกัด
สถาบันพระบรมราชชนก มีพันธกิจหลักในการ
ผลิตบัณฑิตพยาบาลที่มีคุณภาพเพื่อตอบสนอง
ระบบบริการสุขภาพตามความต้องการของสังคม
และอัตลักษณ์ของวิทยาลัย แต่จากการวิเคราะห์
การจัดการศึกษาเพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการ
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษา พบว่ายัง
ไม่มีรูปแบบการจัดการศึกษาที่พัฒนาอัตลักษณ์
นักศึกษาวิทยาลัยพยาลบรมราชชนนี ราชบุรี 
และยังไม่มีรูปแบบการจัดการเรียนรู้ที่ เป็น
รูป ธรรมในรายวิชาชีพพ ยาบาลที่ ส่ ง เสริม            
อัตลักษณ์ มีเพียงการจัดกิจกรรมเสริมหลักสูตร 
โดยใช้กิจกรรมครอบครัวคนดี BCNR ผู้วิจัย              
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ในฐานะผู้บริหารวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี
ราชบุรี เห็นความสำคัญในการศึกษา การพัฒนา
รูปแบบการจัดการศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรค์
เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความ
เป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัย
พยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี ข้อค้นพบของ
การศึกษาดังกล่าวจะเป็นแนวทางในการวางแผน
แล ะดํ า เนิ น ก ารจั ด ก ารศึ กษ าบู รณ าการ                  
เชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการ  
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาที่นําไปสู่
การบรรลุเป้าหมายของการจัดการศึกษาพยาบาล
ศาสตร์  สร้ างบัณฑิ ตที่ มี คุณภาพเพื่ อชุมชน 
ตอบสนองความต้องการของประชาชนและระบบ
บริการสุขภาพของกระทรวงสาธารณสุข 
 
วัตถุประสงค์การวิจัย  
 1.  เพื่อพัฒนารูปแบบการจัดการศึกษา
บูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์
บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษา
พยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี 
 2.  เพื่อประเมินประสิทธิผลของรูปแบบ
การจัดการศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อ
เสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็น
มนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาล
บรมราชชนนี ราชบุรี 
 
กรอบแนวคิดของการวิจัย 
 การพัฒนารูปแบบการจัดการศึกษา
บูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์
บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษา
พยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี 
ใช้แนวคิดและหลักการอยู่ บนพื้ นฐานของ

นโยบายการจัดการศึกษาและภารกิจของสถาบัน
ในการผลิตบัณฑิตพยาบาลสู่ ระบบสุขภาพ 
บัณฑิตมีคุณลักษณะที่พึงประสงค์ มีสมรรถนะ
ตามมาตรฐานวิชาชีพ และมีอัตลักษณ์บริการ
ด้ วยหั วใจความ เป็ นมนุษย์ที่ สอดคล้องกับ             
อัตลักษณ์บัณฑิตของสถาบันพระบรมราชชนก 
คือบริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์  
วิท ย าลั ย พ ย าบ าลบ รม ราชชน นี  ราชบุ รี               
จึงดำเนินการพัฒนารูปแบบการจัดการศึกษา
บูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์
บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ผ่านการจัด
การศึกษาบูรณาการด้วยแนวคิดที่สำคัญ ได้แก่ 
การเรียนรู้ จากสภาพจริง การเรียนรู้สู่ การ
เปลี่ยนแปลง การจัดการเรียนการสอนโดยใช้การ
สะท้อนคิด และการพยาบาลที่ยึดบุคคลเป็น
ศูนย์กลาง (Human centered nursing) ดังแสดง
ในภาพประกอบ 1 
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ภาพประกอบ 1  กรอบแนวคิดของการวิจัย 

1. แนวคดิ  
2. หลักการ 
3. จุดมุ่งหมาย  
4. กระบวนการมี 5 ขัน้ตอน 

1) การวเิคราะห์บริบทในสภาพ
ปัจจุบันสำหรับการจดั
การศกึษาบูรณาการเชิง
สร้างสรรค์  

2) การสร้างกระบวนการทาง
ความคิดเพือ่การเติบโต 
(Growth Mindset) และ
ความปรารถนาในการเรียนรู้ 
(Passion) ของอาจารยแ์ละ
นักศกึษา  

3) การจดัการศึกษาบูรณาการเชิง
สร้างสรรค์   

4) การใชร้ะบบการโค้ช 
(Coaching) และการประเมิน
เพื่อพัฒนา 

5) การถอดบทเรยีนและ
แลกเปลี่ยนเรยีนรู้  

5. การประเมินผล 

รูปแบบการจัดการศกึษา  
บูรณาการเชิงสร้างสรรค ์

เพื่อเสริมสร้างอตัลักษณ์บริการ 
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของ
นักศกึษาพยาบาล วิทยาลยั

พยาบาลบรมราชชนนี ราชบุร ี

1. อัตลกัษณ์บริการ 
   ด้วยหัวใจความเป็น   
   มนุษย์ของนกัศกึษา 
   พยาบาล 

- จิตบริการ 
- การคิดเชิงวเิคราะห์ 
- การมสี่วนร่วมของ

ผู้รับบริการ 
- ความตระหนกัใน

ศักยภาพแห่งตน 
2. การรับรู้พฤติกรรมของ

นักศกึษาในการบรกิาร
สุขภาพด้วยหัวใจ ความ
เป็นมนุษย์ของ
ผู้รับบริการ 

3. การรับรู้พฤติกรรมการ
จัดการเรียนรูแ้บบบูรณา
การเชิงสร้างสรรคเ์พื่อ
เสริมสร้างอตัลักษณ์
บริการด้วยหัวใจความ
เป็นมนุษย์ของอาจารย ์

 

ตัวแปรตาม 

 

- การบริหารการจัดการศึกษาแบบมีสว่นร่วม  
- การเรยีนรู้จากสภาพจริง   
- การเรยีนรู้สู่การเปลีย่นแปลง   
- การจดัการเรียนการสอนโดยใชก้ารสะทอ้นคิด  
- การพยาบาลทีย่ึดบุคคลเป็นศนูย์กลาง  
- การสร้างกระบวนการทางความคิด 

เพื่อการเติบโต  
- ความปรารถนาในการเรียนรู้  
- การใชร้ะบบการโค้ช  
- การประเมนิเพือ่พัฒนา 
- การถอดบทเรยีนและแลกเปลี่ยนเรียนรู ้

แนวคิด/ทฤษฎ ี

วิเคราะห์เอกสาร นโยบายการจัดการศกึษา  
และสภาพการณก์ารจัดการศกึษาของ 
วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุร ี 

เพื่อเสริมสร้างอตัลักษณก์ารบริการ 
ด้วยหัวใจ ความเป็นมนุษย ์

- แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาต ิ
ฉบับที่ 2 (พ.ศ. 2560 – 2564) 

- แผนการศกึษาแห่งชาต ิ 
พ.ศ. 2560 – 2579 

- แผนมาตรฐานการอุดมศกึษา พ.ศ.2561 
- แผนยุทธศาสตรก์ระทรวงสาธารณสขุ 20 ปี 
- นโยบาย ยุทธศาสตรก์ารผลติบัณฑิตพยาบาล

ของสถาบันพระบรมราชชนก 
- นโยบาย กลยทุธก์ารจัดการเรียนการสอน 

ของวทิยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี 
- การจดัการเรียนการสอนและการจัดกิจกรรม

เสริมหลกัสูตรของวิทยาลยัพยาบาล 
บรมราชชนน ีราชบุรี เพือ่เสริมสร้างอัตลกัษณ์
บริการด้วยหัวใจ ความเป็นมนุษย์ของนกัศกึษา
พยาบาล 

- การประเมนิอตัลักษณ์บริการด้วยหัวใจ  
ความเป็นมนุษย์ของนกัศึกษาพยาบาล 
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วิธีดำเนินการวิจัย 
 การดำเนินการวิจัยแบ่งเป็น 4 ระยะ ดังภาพประกอบ 2 ต่อไปนี ้

 
ภาพประกอบ 2 ข้ันตอนการดำเนนิการวิจัย 
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 การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยและพัฒนา 
(Research and Development) ประกอบด้วย 
4 ระยะ 14 ขั้นตอนดังน้ี 
ระยะที่ 1 การวิเคราะห์ข้อมูลพ้ืนฐานสำหรับ
การพัฒนารูปแบบ ประกอบด้วย 
 ขั้นตอนที่ 1 การวิเคราะห์เอกสาร และ
นโยบายการจัดการศึกษาจากแผนพัฒนา
เศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ 12 (พ.ศ. 
2560–2564) แผนการศึกษาแห่งชาติ  พ.ศ. 
2560–2579 แผนมาตรฐานการอุดมศึกษา พ.ศ.
2561 แผนยุทธศาสตร์กระทรวงสาธารณสุข         
20 ปี และนโยบายยุทธศาสตร์การผลิตบัณฑิต
พยาบาลของสถาบันพระบรมราชชนก  
 ขั้นตอนที่  2 การศึกษาสภาพการจัด
การศึกษาของวิทยาลัย จากนโยบาย กลยุทธ์การ
จัดการเรียนการสอนของวิทยาลัยพยาบาลบรม
ราชชนนี ราชบุรี การจัดการเรียนการสอนและ
การจัดกิจกรรมเสริมหลักสูตรของวิทยาลัย
พยาบาลบรมราชชนนี  ราชบุรี ที่ เสริมสร้าง       
อัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของ
นักศึกษาพยาบาล  โดยการวิเคราะห์เอกสาร             
และการสนทนากลุ่ม 
 ขั้นตอนที่  3  การประเมินอัตลักษณ์
บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษา 
ในปี การศึกษา 2560 โดยใช้แบบประเมิน       
อัตลักษณ์ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษา
พยาบาล ซึ่งดัดแปลงจากแบบประเมินอัตลักษณ์
ด้ ว ย หั ว ใจ ค ว าม เป็ น ม นุ ษ ย์ ข อ งส ถ าบั น                    
พระบรมราชชนก ประกอบด้วย 3 ด้าน ได้แก่ 
ด้านจิตบริการ การคิดเชิงวิเคราะห์ และการมี
ส่วนร่วมของผู้รับบริการ จำนวน 47 ข้อ 

ระยะที่ 2 ยกร่างรูปแบบ สร้างแบบประเมิน             
อัตลักษณ์ และทดลองใช้นำร่อง ประกอบด้วย  
 ขั้นตอนที่ 4 ยกร่างรูปแบบฉบับร่างที่ 1 
และสร้างแบบประเมินอัตลักษณ์ โดยประชุม           
เชิงปฏิบัติการแบบมีส่วนร่วมยกร่างรูปแบบการ
จัดการศึกษาแบบบูรณาการเชิงสร้างสรรค์          
เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความ
เป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัย
พยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี และสร้างแบบ
ประเมินอัตลักษณ์การบริการด้วยหัวใจความเป็น
มนุษย์ สำหรับใช้ในการประเมินผลการใช้รูปแบบ
ฯที่สร้างขึ้น  โดยดัดแปลงจากแบบประเมิน        
อัตลักษณ์ด้วยหัวใจ ความเป็นมนุษย์ของสถาบัน
พ ระ บ รม ราชช น ก  (Praboromarajchanok 
Institue, 2001) และใช้แนวคิดการพยาบาลที่ยึด
บุ ค ค ล เป็ น ศู น ย์ ก ล า ง  (Human Centered 
Nursing) ของ Susan Kleiman (2009) ได้แบบ
ประเมินอัตลักษณ์ฯที่ประกอบด้วย 4 ด้าน คือ 
จิตบริการ การคิดวิเคราะห์ การมีส่วนร่วมของ
ผู้รับบริการ และความตระหนักในศักยภาพแห่ง
ตน มีลักษณะเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า            
5 ระดับ จำนวน 48 ข้อ  
 ขั้นตอนที่  5 ตรวจสอบคุณภาพของ
รูปแบบฉบับร่างที่ 1 และแบบประเมินอัตลักษณ์
โดยผู้เช่ียวชาญด้านการศึกษา ด้านการศึกษา
และการพยาบาล ใช้แบบประเมินความเหมาะสม
และเป็นไปได้ในการตรวจสอบรูปแบบ ฉบับร่างที่ 
1 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลพบว่ารูปแบบการจัด
ก ารศึ ก ษ าบู รณ าก าร เชิ งส ร้ า งส รรค์ เพื่ อ
เสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็น
มนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาล
บรมราชชนนี ราชบุรี ฉบับที่  1 ที่พัฒนาขึ้น        
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มีความเหมาะสมอยู่ในระดับมากที่สุด ( x  = 
4.58, S.D. = 0.35) และความเป็นไปได้อยู่ ใน
ร ะ ดั บ ม า ก ที่ สุ ด  ( x  = 4.60, S.D. = 0.40) 
ผู้เช่ียวชาญเสนอแนะว่าควรใช้คำให้สม่ำเสมอ
ตลอดทั้ งฉบับ และเขียนวัตถุประสงค์แต่ละ
กิจกรรมให้ ชัด เจน  ผู้ วิ จั ยนำแบบประเมิ น            
อัตลักษณ์การบริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ 
ไปตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (Content 
Validity) โดยผู้เช่ียวชาญจำนวน 3 คน พบว่า
แบบประเมินอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความ
เป็นมนุษย์มีความตรงด้านเนื้อหา ผู้เช่ียวชาญ              
ให้ข้อเสนอแนะว่าควรปรับข้อความให้กระชับ
มากขึ้น 
 ขั้นตอนที่ 6 ปรับปรุงแก้ไขรูปแบบฉบับ
ร่างที่ 1 และพัฒนาเป็นรูปแบบฉบับร่างที่ 2 และ
ปรับปรุงแบบประเมินอัตลักษณ์ตามความคิดเห็น
ของผู้เชี่ยวชาญ โดยการประชุมเชิงปฏิบัติการ 
 ขั้นตอนที่  7 ทดลองนำร่องรูปแบบฯ 
ฉบับร่างที่  2  และตรวจสอบคุณ ภาพแบบ
ป ระ เมิ น อั ต ลั ก ษ ณ์  ด้ า น อ ำน าจ จ ำแ น ก 
(Discrimination) โดยทดลองนำรูปแบบ ฉบับ
ร่างที่ 2 ไปใช้ในการจัดการเรียนการสอนวิชา
ปฏิบัติการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาสุขภาพ 2 
จำนวน 3 หน่วยกิต กับนักศึกษาช้ันปีท่ี 3 ห้อง 2 
จำนวน  74  คน  ใน ภ าคการศึ กษ าที่  1  ปี
การศึกษา 2561 ระหว่างวันที่ 17 กันยายน – 
28 ตุลาคม 2561 ผลการทดลองใช้รูปแบบ ฉบับ
ร่างที่ 2 พบว่าอาจารย์ยังไม่สามารถสะท้อนคิด
ให้นักศึกษาได้ในทันที ในขณะที่พบนักศึกษา 
เนื่องจากอาจารย์ยังขาดทักษะในการช้ีประเด็น
เพื่ อสะท้อนคิดให้นักศึกษาทันที  และผู้วิจัย
ตรวจสอบคุณภาพของแบบประเมินอัตลักษณ์

ด้านด้านอำนาจจำแนก (Discrimination) เมื่อ
สิ้นสุดการเรียนการสอนรายวิชาปฏิบัติการ
พยาบาลบุคคลที่มีปัญหาสุขภาพ 2 นำข้อมูลมา
วิเคราะห์อำนาจจำแนกโดยใช้วิธีการเปรียบเทียบ
คะแนนเฉล ี่ยกลุ่มสูงและกลุ่มต่ำด้วยสถิติ t-test 
โดยใช้โปรแกรมสำเร็จรูปพบว่าข้อคำถามในแบบ
ประเมินมีค่าอำนาจจำแนกตามเกณฑ์ที่กำหนด
ทุกข้อ 
 ขั้นตอนที่  8 ปรับปรุงแก้ไขรูปแบบฯ 
ฉบับร่างที่ 2 และพัฒนาเป็นรูปแบบฉบับร่างที่ 3 
โดยการสนทนากลุ่มกับคณะกรรมการบริหาร
หลักสูตรและการจัดการเรียนการสอน อาจารย์
ผู้ รั บผิ ดชอบรายวิชา อาจารย์ ผู้ สอน และ
นักศึกษา และวิเคราะห์เอกสารบันทึกการเรียนรู้ 
(Journal Writing) นำข้อมูลมาปรับปรุงแก้ไข
รูปแบบให้เป็นรูปแบบ ฉบับร่างที่  3 โดยการ
ประชุมเชิงปฏิบัติการ 
 ขั้นตอนที่ 9 ทดลองนำร่องรูปแบบ ฉบับ
ร่างที่ 3 และตรวจสอบคุณภาพแบบประเมินอัต
ลักษณ์ด้านความเที่ยง (Reliability) ไปใช้ในการ
จัดการเรียนการสอนวิชาปฏิบัติการพยาบาล
บุคคลที่มีปัญหาทางสุขภาพจิต จำนวน 2 หน่วย
กิต กับนักศึกษาช้ันปีที่ 3 ห้อง 2 จำนวน 74 คน 
ในภาคการศึกษาที่ 2 ปีการศึกษา 2561 ระหว่าง
วันที่ 18 กุมภาพันธ์ – 17 มีนาคม 2562 พบว่า 
นักศึกษาไม่มั่นใจในการเปลี่ยนแปลงตนเองอย่าง
ต่อเนื่อง ไม่เห็นคุณค่าจากประสบการณ์การ
เรียนรู้ที่ผ่านมา มีความมั่นคงทางอารมณ์น้อย
เมื่อพบสถานการณ์ที่รุนแรงกระทบจิตใจของ
ตนเอง และขาดความมั่นใจในการนำความรู้มา
เชื่อมโยงอย่างต่อเนื่องและสม่ำเสมอ และผู้วิจัย
ตรวจสอบคุณภาพของแบบประเมินอัตลักษณ์ 
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ด้านความเที่ยง (Reliability) เมื่อสิ้นสุดการเรียน
การสอนรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลบุคคลที่มี
ปัญหาทางสุขภาพจิต โดยใช้สูตรสัมประสิทธิ์ 
แอลฟ่ าของครอนบาค (Cronbach’s Alpha 
Coefficient) พบว่าได้ค่าความเที่ยง .86 
 ขั้นตอนที่  10 ปรับปรุงแก้ไขรูปแบบ 
ฉบับร่างที่ 3 และพัฒนาเป็นรูปแบบฉบับร่างที่ 4 
โดยการสนทนากลุ่มกับคณะกรรมการบริหาร
หลักสูตรและการจัดการเรียนการสอน อาจารย์
ผู้ รั บผิ ดชอบรายวิชา อาจารย์ ผู้ ส อน และ
นักศึกษา และวิเคราะห์เอกสารบันทึกการเรียนรู้ 
(Journal Writing) นำข้อมูลมาปรับปรุงแก้ไข
รูปแบบให้เป็นรูปแบบ ฉบับร่างที่  4 โดยการ
ประชุมเชิงปฏิบัติการ 
ระยะที่ 3 ทดลองใช้รูปแบบ 
 ขั้นตอนที่ 11 ทดลองใช้รูปแบบฉบับร่าง
ที่ 4 ในการจัดการเรียนการสอนวิชาปฏิบัติการ
พยาบาลบุคคลที่มีปัญหาทางสุขภาพจิต จำนวน 
2 หน่วยกิต กับนักศึกษาช้ันปีท่ี 3 ห้อง 1 จำนวน 
72 คน ภาคฤดูร้อน ปีการศึกษา 2561 ระหว่าง
วันท่ี 29 เมษายน – 26 กรกฎาคม 2562  
ระยะที่ 4 การประเมินประสิทธิผลและรับรอง
รูปแบบ สัมมนาอิงผู้เชี่ยวชาญ 
 ขั้นตอนที่ 12 ประเมินประสิทธิผลของ
รูปแบบ นำผลการทดลองใช้รูปแบบจากขั้นตอน
ที่  11 มาประเมินประสิทธิผลของรูปแบบ                 
ในประเด็นอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็น
มนุษย์ โดยใช้แบบประเมินอัตลักษณ์บริการด้วย
หัวใจความเป็นมนุษย์ พฤติกรรมบริการสุขภาพ
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ตามการรับรู้ของ
ผู้รับบริการ โดยใช้แบบประเมินพฤติกรรมการ
บริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของ

นักศึกษาพยาบาลตามการรับรู้ของผู้รับบริการ  
และพฤติกรรมการจัดการเรียนรู้บูรณาการเชิง
สร้างสรรค์เพื่อสร้างเสริมอัตลักษณ์บริการด้วย 
หัวใจความเป็นมนุษย์ของอาจารย์ตามการรับรู้
ของอาจารย์และนักศึกษา โดยใช้แบบประเมิน
พ ฤติ ก ร รม ก าร จั ด ก าร เรี ย น รู้ บู รณ าก าร               
เชิงสร้างสรรค์ เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการ              
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษยข์องอาจารย์ 
 ขั้นตอนท่ี 13 ปรับปรุงรูปแบบ นำผลการ
ทดลองใช้รูปแบบจากขั้นตอนที่ 11 มาวิเคราะห์
ประเด็นการปรับปรุงแก้ไขรูปแบบ ให้มีความ
สมบูรณ์  โดยสนทนากลุ่ม ความคิดเห็นของ
อาจารย์และนักศึกษาที่มีต่อรูปแบบโดยใช้แบบ
ประเมินความคิดเห็นของนักศึกษาต่อรูปแบบ
การจัดการศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อ
เสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจ ความเป็น
มนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาล
บรมราชชนนี ราชบุรี และแบบประเมินความ
คิดเห็นอาจารย์ต่อรูปแบบการจัดการศึกษา
บูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์
บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษา
พยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี 
 ขั้ น ตอน ที่  1 4  รั บ รอ งรู ป แ บ บ โด ย
ผู้ทรงคุณวุฒิ  (Connoisseurship) ตรวจสอบ
ยืนยัน รูป แบบ โดยการจั ดประ ชุมสั มมนา         
อิงผู้เชี่ยวชาญ โดยใช้ผู้ทรงคุณวุฒิจำนวน 7 คน  
 
การวิเคราะห์ข้อมูล 
 ผู้วิจัยตรวจสอบความถูกต้องครบถ้วน
ของข้อมูลก่อนการวิเคราะห์ข้อมูลดังนี้ 
  1. การวิเคราะห์ข้อมูลเชิงปริมาณ
ได้แก่ คะแนนนอัตลักษณ์การบริการด้วยหัวใจ          
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ความเป็นมนุษย์  คะแนนความคิด เห็นของ
นักศึกษาต่อรูปแบบการจัดการศึกษาบูรณาการ
เชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการ
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล 
วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี และ
คะแนนความคิดเห็นอาจารย์ต่อรูปแบบการจัด
ก ารศึ ก ษ าบู รณ าก าร เ ชิ งส ร้ า งส รรค์ เพื่ อ
เสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจ ความเป็น
มนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาล
บรมราชชนนี ราชบุรี คะแนนพฤติกรรมบริการ
สุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ตามการรับรู้
ของผู้รับบริการ คะแนนพฤติกรรมการจัดการ
เรียนรู้บูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัต
ลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์  โดยใช้
สถิติเชิงพรรณนา ได้แก่ ค่าเฉลี่ย ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน และ Paired t-test 
  2.  ข้อมูลเชิงคุณภาพ ได้แก่ ผลการ
วิเคราะห์เอกสาร ข้อมูลจากการสนทนากลุ่ม 
และข้อมูลจากการบันทึกการเรียนรู้ (Journal 
Writing) วิเคราะห์โดยวิธี Thematic Analysis 
 
ผลการวิจัย 
 1.  ผลการวิจัยตามวัตถุประสงค์การ
วิจัยข้อที่ 1 รูปแบบการจัดการศึกษาบูรณาการ
เชิงสร้างสรรค์เพ่ือเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการ
ด้วยหัวใจความเป็นมนุ ษย์ของนั กศึกษา
พยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี  
ราชบุรี มีรายละเอียดดังนี ้ 
 
 แนวคิดของรูปแบบ  
  แน วคิ ด ขอ งการพั ฒ น าบั ณ ฑิ ต
พยาบาลให้มีคุณลักษณะบัณฑิตที่พึงประสงค์             

มีสมรรถนะตามมาตรฐานวิชาชีพ และสอดคล้อง
กับอัตลักษณ์บัณฑิตของสถาบันพระบรมราช
ชนก คือ บริการสุขภาพด้วยหัวใจ ความเป็น
มนุษย์ วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี  
จึงดำเนินการพัฒนาการจัดการศึกษาบูรณาการ
เชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการ
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล 
วิท ย าลั ย พ ย าบ าลบ รม ราชชน นี  ราชบุ รี             
เพื่อพัฒนาอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็น
มนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล  
 หลักการของรูปแบบ 
  รูปแบบการจัดการศึกษาบูรณาการ
เชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการ
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล 
วิท ย าลั ย พ ย าบ าลบ รม ราชชน นี  ราชบุ รี             
ใช้แนวคิดการบริหารจัดการศึกษาแบบมีสว่นร่วม 
ในการขับเคลื่อนการจัดการศึกษาบูรณาการ          
เชิงสร้างสรรค์สู่การปฏิบัติ และใช้แนวคิดการจัด
การศึ กษ าแบบ บู รณ าการเชิ งส ร้ างส รรค์           
มาประยุกต์ใช้ให้เหมาะสมกับวิทยาลัย ได้แก่ 
แนวคิดการจัดการเรียนรู้จากสภาพจริง แนวคิด
การจัดการเรียนรู้โดยใช้การสะท้อนคิด แนวคิด
การเรียนรู้เพื่อการเปลี่ยนแปลงและแนวคิดการ
พยาบาลที่ยึดบุคคลเป็นศูนย์กลาง  
 
 จุดมุ่งหมายของรูปแบบ 
  เพื่อพัฒนานักศึกษาให้เป็นบัณฑิต           
ที่มีอัตลักษณ์การบริการด้วยหัวใจความเป็น
มนุษย์ ตามจุดเน้นของวิทยาลัย ได้แก่ จิตบริการ 
การคิดเชิงวิเคราะห์ การมีส่วนร่วมของผู้รับบริการ 
และความตระหนักในศักยภาพแห่งตน 
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 กระบวนการของรูปแบบ 
  กระบวนการพัฒนาโดยใช้รูปแบบ
การจัดการศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรค์             
เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความ
เป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัย
พยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี ประกอบด้วย 
กระบวนการ 5 ขั้นตอน ดังนี้ 
 ขั้นตอนที่ 1 การวิเคราะห์บริบทในสภาพ
ปัจจุบันสำหรับการจัดการศึกษาบู รณาการ          
เชิงสร้างสรรค์ (Handling context  analysis) 
ในการจัดการศึกษาวิทยาลัยดำเนินการวิเคราะห์
บริบทที่เกี่ยวข้องกับการจัดการศึกษาพยาบาล
ศาสตร์ดังนี้  นโยบายการจัดการศึกษา ได้แก่ 
แผนพัฒนาเศรษฐกิจและสังคมแห่งชาติฉบับที่ 
12  (พ.ศ. 2560–2564) แผนการศึกษาแห่งชาติ 
พ.ศ. 2560–2579 แผนมาตรฐานการอุดมศึกษา 
พ.ศ.2561 แผนยุทธศาสตร์กระทรวงสาธารณสุข 
20 ปี และนโยบายยุทธศาสตร์การผลิตบัณฑิต
พยาบาลของสถาบันพระบรมราชชนก สภาพการ
จัดการศึกษาของวิทยาลัย ซึ่ งได้แก่นโยบาย           
กลยุทธ์การจัดการเรียนการสอนของวิทยาลัย
พยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี การจัดการเรียน
การสอนและการจัดกิจกรรมเสริมหลักสูตร             
ของวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี                  
ที่เสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็น
มนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล จากนั้นดำเนินการ
สังเคราะห์เพื่อพัฒนารูปแบบการจัดการศึกษา
บูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์
บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษา
พยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี 
ให้ทันสมัยและสอดคล้องกับความต้องการของ
สังคม และระบบสุขภาพของประเทศ 

 ขั้นตอนที่ 2 การพัฒนากระบวนการทาง
ความคิดเพ่ือการเติบโต (Growth Mindset) และ
ความปรารถนาในการเรียนรู้ (Passion) ของ
อาจารย์ และนั กศึ กษา (Enhancing growth 
mindset and passion of learning) 
  การเตรียมความพร้อม ประกอบด้วย
การเตรียมความพร้อมอาจารย์ นักศึกษา และ
แหล่งการเรียนรู้และแหล่งสนับสนุนการเรียนรู้ 
โดยดำเนินการเตรียมความพร้อมอาจารย์ก่อน
จากนั้นจึงเตรียมความพร้อมนักศึกษา ดังนี ้
 2.1 การเตรียมความพร้อมของอาจารย์ 
โดยการประชุมเชิงปฏิบัติการออกแบบการ
จัดการเรียนรู้แบบบูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อ
เสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็น
มนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาล
บรมราชชนนี ราชบุรี ผู้เข้าร่วมประชุมประกอบด้วย
คณะกรรมการบริหารหลักสูตรและการจัดการ
เรียนการสอน อาจารย์ผู้รับผิดชอบรายวิชา
ปฏิ บั ติ ก ารพยาบ าลบุ คคลที่ มี ปั ญ หาทาง
สุขภาพจิต อาจารย์ผู้สอน และผู้เช่ียวชาญด้าน
การจัดการศึกษา จำนวน 1 คน ได้จัดทำเอกสาร
รายละเอียดวิชา (มคอ.4) และคู่มือการเรียน
รายวิชาปฏิบัติการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาทาง
สุ ขภาพจิตตามรูปแบบการจัดการเรียนรู้             
แบบบูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้ าง           
อัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ฯ                
ทีส่ร้างขึ้น ประกอบด้วยกิจกรรม 4 กิจกรรม คือ 
กิจกรรมความจริงกับสิ่ งที่ คิด กิจกรรมการ
สัมภาษณ์เชิงสร้างสรรค์ กิจกรรมวิเคราะห์ปัญหา
ตามสภาพจริง และการศึกษาชีวิตตามสภาพจริง
บนหอผู้ป่วย/ชุมชน ใช้เวลา 5 วัน  
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 2.2 การเตรียมความพร้อมของนักศึกษา 
โดยการประชุมเชิงปฏิบัติการพัฒนาทักษะการ
สอนเพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์การบริการด้วย         
หัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล 
วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี ผู้เข้าร่วม
ประชุมเป็นอาจารย์ผู้สอนในรายวิชาปฏิบัติการ
พยาบาลบุคคลที่มีปัญหาทางสุขภาพจิต เพื่อปรับ
กระบวนการทางความคิดของอาจารย์ในการ
พั ฒ น าก ารส อ น  ป ระก อ บ ด้ วย กิ จ ก รรม                    
4 กิจกรรม คือ กิจกรรมความจริงกับสิ่งที่คิด 
กิจกรรมการสัมภาษณ์เชิงสร้างสรรค์ กิจกรรม
วิเคราะห์ปัญหาตามสภาพจริง และการศึกษา
ชีวิตตามสภาพจริงบนหอผู้ป่วย/ชุมชน ใช้เวลา     
5 วัน  
 2.3 การเตรียมความพร้อมของแหล่ง
การเรียน รู้และแหล่งสนับสนุนการเรียน รู้ 
เพื่อให้การจัดการเรียนรู้ที่เสริมสร้างอัตลักษณ์
บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ดำเนินไปอยา่งมี
ประสิทธิภาพ โดยการสร้างการมีส่วนร่วมสร้าง
ความสัมพันธ์และประสานความร่วมมือกับ
หัวหน้าฝ่ายการพยาบาล หัวหน้ าหอผู้ป่ วย 
ผู้อำนวยการโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพตำบล 
ผู้นำชุมชน และเกิดความเข้าใจเกี่ยวกับการ
จัดการเรียนรู้ตามรูปแบบการจัดการศึกษา  
บู รณ าการเชิ งส ร้ างส รรค์  เพื่ อ เส ริ มสร้ า ง             
อัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์           
ของนั กศึ กษาพยาบาล  วิทยาลั ยพยาบาล                 
บรมราชชนนี ราชบุรี และประสานความร่วมมือ
ในการจัดเตรียมกรณีศึกษาผู้ป่วย ความพร้อม
ทางด้านทรัพยากรอื่นๆ ได้แก่  กรณี ศึกษา 
ห้องเรียนกลุ่มย่อยประเมินอัตลักษณ์การบริการ
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล 

ด้วยแบบประเมินอัตลักษณ์ด้วยหัวใจความเป็น
มนุษย์ของวทิยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี 
ประกอบด้วย 4 ด้าน คือ จิตบริการ การคิดวิเคราะห์ 
การมี ส่ วนร่วมของผู้ รับบริการ  และความ
ตระหนักในศักยภาพแห่งตน มีลักษณะเป็นแบบ
มาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ จำนวน 48 ข้อ 
ก่อนเรียนวิชาปฏิบัติการพยาบาลบุคคลที่มี
ปัญหาทางสุขภาพจิต (pre-test) 
 ขั้นตอนที่ 3  การจัดการศึกษาบูรณาการ
เชิงสร้างสรรค์(Acting on Creative Integrated 
Education process) มี 6 ขั้น ดังนี้ 
  ขั้นที่1 การเผชิญกับสภาพการณ์ที่ไม่
เป็ น ไป ต า ม มุ ม ม อ ง เดิ ม ข อ งนั ก ศึ ก ษ า 
(Disorienting dilemma) ประกอบด้วย 1) การ
รวบรวมข้อมูลอย่างเป็นระบบตามสภาพจริงโดย
ให้นักศึกษาเรียนรู้ผู้ป่วย/ผู้รับบริการที่มีสภาพ
ปัญหา (Disorienting dilemma) ในข้อจำกัด    
ในการดำรงชีวิต มีความยากลำบากในการดูแล
ตนเอง ไม่มีผู้ดูแล การปรับตัวต่อการเจ็บป่วย
เรื้อรัง เป็นต้น และให้นักศึกษารวบรวมข้อมูล
ผู้ป่วย/ผู้รับบริการอย่างเป็นระบบด้วยการสังเกต 
การซักถามพูดคุย การรับฟังอย่างตั้งใจ (Deep 
Listening) การจดบันทึกจากสภาพจริง (Field 
Note) เพื่อให้ได้ข้อมูลที่เป็นจริง เกิดสัมพันธภาพ
ที่ ดี  มี ความไว้วางใจซึ่ งกันและกัน  2) การ
วิเคราะห์ข้อมูลเพื่อกำหนดปัญหาและความ
ต้องการตามสภาพจริง  มีแนวทาง โดยให้  
นักศึกษาวิเคราะห์ข้อมูลเพื่อกำหนดปัญหาและ
ความต้องการของผู้รับบริการตามสภาพความ
เป็นจริง (Analytical Thinking) ที่มีต่อสุขภาพ
และความ เจ็บป่ วยรวมทั้ งปัญ หาของการ
ดำรงชีวิต 3) การออกแบบแผนการพยาบาลตาม
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สภาพจริง โดยนักศึกษาวางแผนการพยาบาลโดย
ประยุกต์ความรู้ทางวิชาการและวิชาชีพมาใช้          
ในการวางแผนการพยาบาลให้ตอบสนองต่อ
ปัญหาและความต้องการของผู้รับบริการโดย
คำนึงถึงบริบทชีวิต และให้ผู้รับบริการมีส่วนร่วม 
  ขั้นที่ 2 การกระตุ้นกระบวนการทาง
ความคิด (Growth Mindset) ประกอบด้วย 1) 
การแลกเปลี่ยนเรียนรู้ (Sharing) มีแนวทางดังนี้ 
นักศึกษาแลกเปลี่ยนเรียนรู้กับอาจารย์และเพื่อน
นักศึกษาโดยการเล่าเรื่องราว (Story Telling) 
ของกรณีศึกษาตามกระบวนการศึกษาความจริง
ของชีวิตในกิจกรรมที่ 1 และสมาชิกกลุ่มซักถาม
ข้อมูลจากนักศึกษาที่เล่าเรื่องราว 2) การสะทอ้น
คิด (Reflection) มีแนวทางดังนี ้อาจารย์สะท้อน
คิดกับนักศึกษา (Reflection) โดยใช้คำถาม
กระตุ้นความคิดของ นักศึกษาเพื่อให้นักศึกษา
เปิดใจยอมรับ (Open mind) เข้าใจ รับรู้ข้อมูลที่
รวบรวมมา (Understanding) ช้ีป ระเด็น ให้
นักศึกษามองเห็นมุมมองความคิดของตนเอง 
และมุมมองความคิดของผู้รับบริการที่มีข้อจำกัด 
โดยไม่นำความคิดตนเองไปตัดสินผู้รับบริการ 
(ปรับเปลี่ยนความคิดมุมมองของนักศึกษา) ใน
การวางแผนการพยาบาลผู้ป่วย เพื่อให้นักศึกษา
มองเห็นและเข้าใจสภาพชีวิตของผู้รับบริการ 
  ขั้ น ที่  3  การ ใค ร่ ค ร วญ อย่ า งมี
วิจารณญาณ (Critical Thinking) ประกอบด้วย
1) การคิดทบทวน ไตร่ตรอง (Critical Thinking) 
มีแนวทางดังนี้ นักศึกษาปรับแผนการพยาบาล 
ให้สอดคล้องต่อปัญหาและความต้องการของ
ผู้รับบริการ โดยคำนึงถึงบริบทชีวิต โดยให้
ผู้ รับบริการมีส่วนร่วม  2 ) นำเสนอแผนการ
พยาบาลตามสภาพจริ ง (Presentation) มี

แนวทางดังนี้ นักศึกษาเสนอแผนการพยาบาล           
ที่ได้รับการปรับแก้ เพื่อตรวจสอบความถูกต้อง
ของแผนก่อนนำไปใช้ในการปฏิบัติการพยาบาล 
โดยผ่านการสะท้อนคิดจากอาจารย์ 3) การ
สะท้อนคิด (Reflection) อาจารย์สะท้อนคิดกับ
นักศึกษา (Reflection) โดยใช้คำถามกระตุ้น
ความคิดของนักศึกษาเพื่อให้นักศึกษาเปิดใจ
ยอมรับ  (Open mind) เข้ าใจ รับ รู้ ข้ อมู ลที่
รวบรวมมา (Understanding) ช้ีป ระเด็น ให้
นักศึกษามองเห็นมุมมองความคิดของตนเอง 
และมุมมองความคิดของผู้รับบริการที่มีข้อจำกัด 
โดยไม่นำความคิดตนเองไปตัดสินผู้รับบริการ 
(ปรับเปลี่ยนความคิดมุมมองของนักศึกษา) ใน
การวางแผนการพยาบาลผู้ป่วย เพื่อให้นักศึกษา
มองเห็นและเข้าใจสภาพชีวิตของผู้รับบริการ 
  ขั้นที่  4 การเปลี่ ยนแปลงตนเอง 
(Build Competence) ป ร ะ ก อ บ ด้ ว ย 1 ) 
ปฏิบัติการพยาบาลโดยผู้รับบริการมีส่วนร่วม 
(Implementation & Participation มีแนวทาง
ดังนี้  นักศึกษานำแผนการพยาบาลไปดูแล
ผู้ รั บบริ การโดยผู้ รั บบ ริ การมี ส่ วนร่ วม  2 ) 
ประเมินผลการพยาบาล (Evaluation) มีแนวทาง
ดั งนี้  นั ก ศึ ก ษ าป ระ เมิ น ผ ล ก ารพ ย าบ าล 
(Evaluation) 3) การสะท้อนคิด (Reflection) มี
แนวทางดังนี้ อาจารย์สะท้อนคิดกับนักศึกษา 
(Reflection) โดยใช้คำถามกระตุ้นความคิดของ
นักศึกษาเพื่อให้นักศึกษาเปิดใจยอมรับ (Open 
mind) เ ข้ า ใ จ รั บ รู้ ข้ อ มู ล ที่ ร ว บ ร ว ม ม า 
(Understanding) ช้ี ป ร ะ เด็ น ให้ นั ก ศึ ก ษ า
มองเห็นมุมมองความคิดของตนเอง และมุมมอง
ความคิดของผู้รับบริการที่มีข้อจำกัด โดยไม่นำ
ความคิดตนเองไปตัดสินผู้รับบริการ (ปรับเปลี่ยน
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ความคิดมุมมองของนักศึกษา) ในการวาง
แผนการพยาบาลผู้ป่วย เพื่อให้นักศึกษามองเห็น
และเข้าใจสภาพชีวติของผู้รับบริการ 
  ขั้นที่ 5 การเสริมสร้างความมั่นใจใน
ตนเอง (Self-confidence) ประกอบด้วย  1)  
การทบทวนการเรียนรู้  และวิเคราะห์ตนเอง 
(Reflective Practice) โดยการวิเคราะห์ตนเอง 
และบันทึกการเรียนรู้ (Journal Writing) 2) การ
สะท้ อนคิ ด  (Reflective Thinking) ผ่ านการ
ตรวจบันทึกการเรียนรู้ (Journal Writing) และ
ให้ข้อมูลย้อนกลับเพื่อเสริมสร้างพลังอำนาจ 
(Empowerment) ตามสภาพจริง  
  ขั้ น ที่  6 บู ร ณ า ก า ร สู่ ชี วิ ต จ ริ ง  
(Reintegration) นักศึกษาบูรณาการความรู้
ทางด้านสังคมศาสตร์และมนุษย์ศาสตร์ด้าน
วิชาการ และวิชาชีพไปปฏิบัติต่อผู้รับบริการ               
ในสถานการณ์ต่างๆ ตามสภาพจริงด้วยหัวใจ 
ความเป็นมนุษย ์
 
  ขั้นตอนที่  4 การใช้ระบบการโค้ช 
(Coaching) และการป ระ เมิ น เพ่ื อ พั ฒ น า 
(Regarding coach system and learning 
assessment) ในกระบวนการจัดการศึ กษา
บูรณาการเชิงสร้างสรรค์ใช้ระบบการ Coach 
อาจารย์ในการส่งเสริมคุณภาพการจัดการศึกษา
และการจัดการเรียนรู้ของอาจารย์ด้วยการช้ีให้
อาจารย์เห็นคุณค่าที่แท้จริงของการเรียนรู้แบบ
บูรณาการเชิงสร้างสรรค์ ให้อาจารย์ได้ลงมือ
ปฏิบัติการพัฒนานักศึกษาด้วยตนเอง ให้การ
เสริมแรงและให้กำลังใจแก่อาจารย์ ให้อาจารย์
สะท้อนคิดและถอดบทเรียน เปิดพื้นที่ให้อาจารย์
มีการแลกเปลี่ยนเรียนรู้ และให้ข้อมูลย้อนกลับ

อย่างสร้างสรรค์  รวมทั้งใช้การประเมินเพื่ อ
พัฒนาการเรียนรู้ (Assessment for Learning, 
Assessment as Learning) เป็ น เครื่ อ งมื อ ใน
การสะท้อนผลลัพธ์คุณภาพการจัดการศึกษาและ
การจัดการเรียนรู้ นำผลการประเมินมาปรับปรุง
และพัฒนานักศึกษาให้มีอัตลักษณ์ บริการ               
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์อย่างต่อเนื่อง 
  ขั้นตอนที่ 5 การถอดบทเรียนและ
แลกเปลี่ยนเรียนรู้  (Taking lesson learned 
and sharing) นำประสบการณ์ของผู้บริหาร 
อาจารย์ และนักศึกษาที่ได้จากการจัดการศึกษา
บูรณาการเชิงสร้างสรรค์ และการจัดการเรียนรู้  
ที่ส่งเสริมอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็น
มนุษย์มาวิเคราะห์และสังเคราะห์ ถอดบทเรียน 
เป็นองค์ความรู้ที่ มีประโยชน์ต่อการพัฒนา
คุณภาพการจัดการศึกษาการจัดการเรียนรู้           
เพื่อเสริมสร้างและแลกเปลี่ยนเรียนรู้ในวิชาชีพ  
 
 การประเมินผลรูปแบบ 
  1.  ป ร ะ เมิ น อั ต ลั ก ษ ณ์ บ ริ ก า ร             
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์โดยใช้แบบประเมิน                      
อัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์  
  2.  ประเมินพฤติกรรมบริการสุขภาพ
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ตามการรับรู้ของ
ผู้รับบริการ โดยใช้แบบประเมินพฤติกรรมการ
บริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของ
นักศึกษาพยาบาลตามการรับรู้ของผู้รับบริการ 
  3.  ประเมินพฤติกรรมการจัดการ
เรียนรู้บูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัต
ลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของ
อาจารย์ตามการรับรู้ของอาจารย์และนักศึกษา 
โดยใช้แบบประเมินพฤติกรรมการการจัดการ
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เรียนรู้บูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้าง  
อัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ 
 รูปแบบการจัดการศึกษาบูรณาการ          
เชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการ

ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล 
วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี แสดงใน
ภาพประกอบ 3  

 
ภาพประกอบ 3 รูปแบบการจัดการศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรคเ์พือ่เสริมสรา้งอัตลักษณ์บริการ 

ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี 
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2. ผลการวิจัยตามวัตถุประสงค์การวิจัยข้อที่ 2 
 ประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการศึกษา
บูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์

บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษา
พยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนน ีราชบุรี 

 
ตาราง 1  ผลการประเมินประสิทธิผลของรูปแบบการจัดการศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้าง             

อัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 
ราชบุรี  

เกณฑ์ประสิทธิผล ผลการวิเคราะห์ขอ้มูล 
สรุปผลการประเมิน

ประสิทธิผล 

1. นักศึกษาพยาบาลมีอัตลักษณ์บรกิาร
ด้วยหวัใจความเป็นมนุษย์หลังการใช้
รูปแบบการจัดการศึกษาบูรณาการเชิง
สร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการ
ด้วยหวัใจความเป็นมนุษย์สูงกวา่ก่อนการ
ใช้รูปแบบ  

คะแนนเฉลี่ยอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจ ความ
เป็นมนุษย์ของนักศึกษาหลังการใช้รูปแบบสูงกว่า
ก่อนใช้รูปแบบอย่างมีนัยสำคัญทางสถิตทิี่ระดับ 
.05  ดังตาราง 2 และ 3  โดยนักศึกษามี
พฤติกรรมการให้บริการสุขภาพดีขึ้นและเห็น
คุณค่าของการให้บริการพยาบาลมากขึน้ และ
เข้าใจตนเองและพัฒนาตนเองมากขึ้น 

ผ่านเกณฑ์ประสิทธิผล 

2. ผู้รับบรกิารมีการรับรู้ต่อพฤติกรรมการ
บริการสุขภาพด้วยหวัใจความเป็นมนุษย์
ของนักศึกษาหลังการทดลองใช้รูปแบบมี
ค่าเฉลี่ยมากกวา่ 4.51 จากคะแนนเต็ม 5 
คะแนน 

ผู้รับบริการมีการรับรู้ต่อพฤติกรรมการให้บริการ
สุขภาพดว้ยหวัใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษา 
หลังการใช้รูปแบบ อยู่ในระดับดีมาก   

( x  = 4.56, S.D. = 0.49) ดังตาราง 4 

ผ่านเกณฑ์ประสิทธิผล 

3. อาจารย์และนกัศึกษามกีารรับรู้ต่อ
พฤติกรรมการจัดการเรียนรู้แบบบูรณา
การเชิงสร้างสรรค์ที่พัฒนาอัตลักษณ์
บริการด้วยหัวใจ ความเป็นมนุษย์หลังการ
ทดลองใช้รูปแบบมีค่าเฉลี่ยมากกวา่ 4.51 
จากคะแนนเต็ม 5 คะแนน 

- พฤตกิรรมการจัดการเรียนรู้แบบบูรณาการเชิง
สร้างสรรค์ที่เสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหวั
ใจความเป็นมนุษย์ตามการรับรู้ของอาจารย์อยู่ใน

ระดับดีมาก ( x  = 4.52 , S.D. = 0.43) ดัง
ตาราง 5 
- พฤตกิรรมการจัดการเรียนรู้แบบบูรณาการ 
เชิงสร้างสรรค์ที่เสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วย
หัวใจความเป็นมนษุย์ตามการรับรู้ของนกัศึกษา

อยู่ในระดับดีมาก ( x  = 4.55 , S.D. = 0.49) 
ดังตาราง 5 

ผ่านเกณฑ์ประสิทธิผล 

สรุปผลการประเมิน ผ่านเกณฑ์ประสิทธิผลทุกข้อ 
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ตาราง 2  ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานคะแนนอัตลักษณ์การบริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์          
ก่อนและหลังการใช้รูปแบบการจัดการศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์
บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล (n = 72) 

 

อัตลักษณ์บริการ 
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย ์

ก่อนการใช้รูปแบบ หลังการใช้รูปแบบ 

x  S.D. แปลผล x  S.D. แปลผล 
- จิตบริการ 4.29 0.31 ด ี 4.60 0.22 ดีมาก 
- การคิดเชิงวิเคราะห ์ 4.00 0.39 ด ี 4.42 0.30 ด ี
- การมีส่วนร่วมของผู้รับบริการ 4.05 0.42 ด ี 4.50 0.30 ด ี
- ความตระหนักในศักยภาพแห่งตน 4.11 0.41 ด ี 4.50 0.28 ด ี

โดยภาพรวม 4.11 0.24 ด ี 4.50 0.14 ด ี
 
 จากตาราง 2 พบว่าค่าเฉลี่ยคะแนน              
อัตลักษณ์การบริการด้วย หัวใจความเป็นมนุษย์
ก่อนใช้รูปแบบการจัดการศึกษาบูรณาการเชิง
สร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วย
หัวใจ ความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล 

ภาพรวมอยู่ในระดับดี x = 4.11, S.D. = 0.24) 

ด้านจิตบริการ มีค่าเฉลี่ยสูงสุด ( x  = 4.29, S.D. 
=0.31)  ด้านการคิดเชิงวิ เคราะห์  มีค่าเฉลี่ย

ต่ำสุด ( x  = 4.00, S.D. =0.39)  และหลังการ

ใช้รูปแบบ ภาพรวมอยู่ในระดับดี ( x = 4.11, 
S.D. = 0.24) ด้านจิตบริการมีค่าเฉลี่ยสูงสุด              

( x  = 4 .60 , S.D. =0.22 )  ด้ านการคิ ด เชิ ง

วิ เคราะห์มีค่ าเฉลี่ยต่ำสุด ( x  = 4.42 , S.D. 
=0.30) 

 
ตาราง 3  เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยคะแนนอัตลักษณ์การบริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ก่อนและหลังการใช้

รูปแบบการจัดการศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจ                 
ความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล (n = 72) 

การเปรียบเทียบคะแนน 
Pre - test Post - test 

t-test df 
P-

value x  S.D. แปลผล x  S.D. แปลผล 

อัตลักษณ์การบริการ 
ด้วยหวัใจความเป็นมนุษย์
ของนักศึกษาพยาบาล 

4.11 0.24 ดี 4.50 0.14 ดี 17.1460 71 0.000 

 
 จากตาราง 3 ค่าเฉลี่ยคะแนนอัตลักษณ์การ
บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ก่อนและหลังการ

ใช้รูปแบบการจัดการศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรค์
เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็น
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มนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล อยู่ในระดับดี ( x = 
4.11, S.D. = 0.24, x = 4.50, S.D. = 0.14) เมื่ อ
เปรี ยบ เที ยบความแตกต่ าง พบว่ าค่ าเฉลี่ ย
คะแนนอัตลักษณ์การบริการด้วยหัวใจความเป็น
มนุษย์ก่อนและหลังการใช้รูปแบบการจัดการศึกษา

บูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์
บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษา
พยาบาล แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ               
ที่ระดับ .05  

 
ตาราง 4 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนพฤติกรรมบริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์

ตามการรับรู้ของผู้รับบริการ (n = 36) 
พฤติกรรมบริการสุขภาพดว้ยหวัใจความเป็นมนุษย ์

ตามการรับรู้ของผู้รับบริการ 

ค่าเฉลี่ย    

( x ) 

ส่วนเบี่ยงเบน
มาตรฐาน (S.D.) 

แปลผล 

จิตบริการ 4.62 0.47 ดีมาก 
การคิดเชิงวิเคราะห์ 4.47 0.41 ดี 
การมีส่วนร่วมของผู้รับบริการ 4.56 0.50 ดีมาก 
ความตระหนักในศักยภาพแห่งตน 4.58 0.41 ดีมาก 

ภาพรวม 4.56 0.49 ดีมาก 

 
 จากตาราง 4 ค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรม
บริการสุขภาพด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ตามการ
รับรู้ของผู้รับบริการ โดยภาพรวมอยู่ในระดับดีมาก 
( x = 4.56, S.D. =0.49) และด้านที่มีค่าเฉลี่ยสูงสุด 

คือด้านจิตบริการ ( x = 4.62, S.D. = 0.47)  และ
ด้านที่มีค่าเฉลี่ยต่ำสุด คือ ด้านการคิดเชิงวิเคราะห์ 
( x = 4.47, S.D. = 0.41) 

 
ตาราง 5 ค่าเฉลี่ยและส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานของคะแนนพฤติกรรมการจัดการเรียนรู้บูรณาการ            

เชิงสร้างสรรค์ เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ตามการรับรู้ของอาจารย์ 
(n = 6) และตามการรับรู้ของนักศึกษา (n = 72) 

 

พฤติกรรมการการจัดการเรียนรู้บูรณาการเชิง
สร้างสรรค์ 

อาจารย ์ นักศึกษา 

 ( x )  (S.D.) แปลผล  ( x )  (S.D.) แปลผล 

- ปฏิสัมพันธ์ระหว่างอาจารย์กับนกัศึกษา 4.52 0.41 ดีมาก 4.51 0.49 ดีมาก 
- การจัดกระบวนการเรียนรู้ การใช้สื่อและ   
  แหล่งการเรียนรู้ 

4.51 0.42 ดีมาก 4.53 0.50 ดีมาก 

- การประเมินผล 4.54 0.48 ดีมาก 4.61 0.47 ดีมาก 

ภาพรวม 4.52 0.43 ดีมาก 4.55 0.49 ดีมาก 
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 จากตาราง 5 ค่าเฉลี่ยคะแนนพฤติกรรม
การจัดการเรียนรู้บูรณาการเชิงสร้างสรรค์ เพื่อ
เสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็น
มนุษย์ตามการรับรู้ของอาจารย์และนักศึกษา              
ในภาพรวมอยู่ในระดับดีมาก ( x = 4.52, S.D. = 
0.43, x = 4.55, S.D. = 0.49 ตามลำดับ) และด้าน
ที่มีค่าเฉลี่ยสูงสุด คือ ด้านการประเมินผล ( x = 
4 .5 4 , S.D. =0.4 8 , x = 4 .6 1 , S.D. = 0.4 7 

ตามลำดับ)  ด้านที่มีค่าเฉลี่ยต่ำสุดตามการรับรู้ของ
อาจารย์ คือ ด้านการจัดกระบวนการเรียนรู้ การใช้
สื่อและแหล่งการเรียนรู้ ( x = 4.51, S.D. =0.42)  
และตามการรับรู้ของนักศึกษา คือด้านปฏิสัมพันธ์
ระหว่างอาจารย์กับนักศึกษา ( x = 4.51, S.D. 
=0.49) 
 
ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพ 
 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลเชิงคุณภาพหลังการใช้
รูปแบบพบว่านักศึกษามีการเปลี่ยนแปลง
พ ฤติ ก ร รม ก า ร ให้ บ ริ ก า ร สุ ข ภ าพ ที่ ดี ขึ้ น           
เห็นคุณค่าของการให้บริการทางการพยาบาล
มากขึ้นและเกิดความเข้าใจตนเองและพัฒนา
ตนเองมากขึ้น ดังรายละเอียดต่อไปนี้ 
 1.  การเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมในการ
ให้บ ริการสุขภาพที่ ดีขึ้ น  ผู้ ให้ ข้อมูลที่ เป็น
อาจารย์และนักศึกษาให้ข้อมูลว่าหลังการใช้
รูปแบบทำให้นักศึกษาเกิดการเปลี่ ยนแปลง
พฤติกรรมในการให้บริการสุขภาพไปในทางที่ดี
ขึน้ ดังคำพูดต่อไปนี้  

  “การเรียนในครั้งนี้ทำให้ได้เห็น
มุมมองใหม่  และทำให้รู้ว่าการเป็น
พยาบาลที่ดีนั้นไม่ใช่เพียงการจะต้อง
เก่งปฏิบัติ แต่การเป็นพยาบาลที่ดีนั้น 

จะต้องเป็นพยาบาลที่คำนึงถึงเรื่องหัว
ใจความเป็นมนุษย์ ต้องเข้าใจความรู้สึก
ของผู้ป่ วย และที่ สำคัญ เราจะต้อง
เข้าถึงผู้ป่วย การให้คำแนะนำหรือให้
การพยาบาล เราจะต้องคำนึงถึงความ
เป็ นจริ งของผู้ป่ วย เราจึงจะแก้ ไข
ปัญหาเขาได้ตรง”(S-70) 
  “ รู้ สึ ก ดี ใ จ ที่ เ ห็ น นั ก ศึ ก ษ า
เปลี่ยนแปลงไปในทางที่ดีขึ้น ได้เห็น
นักศึกษาตัดสินใจที่จะช่วยเหลือผู้ป่วย
ได้ด้วยตัวเองบนพื้นฐานของข้อมูล         
ที่ รวบรวมมาได้  นักศึกษามองเห็น
ปัญหาของผู้ป่วยที่ไม่ใช่เพียงแต่เรื่อง
โรคเท่านั้น แต่เป็นปัญหาในการดำเนิน
ชีวิตที่สัมพันธ์กับโรค เช่น เรื่องเงิน   
การเดินทาง เป็นต้น” (T-4) 

 
 2.  เห็นคุณค่าของการให้บริการพยาบาล
มากขึ้น ผู้ให้ข้อมูลที่เป็นอาจารย์และนักศึกษา                
ได้ให้ข้อมูลว่านักศึกษาเกิดการเปลี่ยนแปลงคือ
เห็นคุณค่าของการให้บริการพยาบาลมากขึ้น               
ดังคำพูดเหล่านี้ 

 “การเรียนแบบนี้  ช่วยให้ เรา
เข้าใจผู้รับบริการ ต่อไปจะได้ไม่เป็น
พยาบาลที่เอ็ดตะโรผู้ป่วย และจะไม่มี
พยาบาลที่ต่อว่าผู้ป่วยดื้อ ขี้เกียจ ไม่
ตระหนักไม่ใส่ใจ ซึ่งการว่าหรือการ
ตำหนิผู้ป่วยนี้ทำใหมุ้มมองที่ผู้รับบริการ
มีต่อวิชาชีพพยาบาลเป็นไปในแง่ลบ 
และอาจจะทำให้ผู้รับบริการไม่อยากมา
โรงพยาบาล เพราะกลัวถูกตำหนิ”               
(S-5) 
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  “ตอนที่เริ่มออกแบบการจัดการ
เรียนรู้  6 ขั้นตอนยังคิดไม่ออกว่าจะ
นำไปสู่กระบวนการให้นักศึกษาเกิดการ
เรี ย น รู้ ไ ด้ อ ย่ า ง ไ ร  แ ต่ เมื่ อ ไ ด้ น ำ
กระบวนการเรียนรู้ 6 ขั้นตอนไปใช้ใน
การสอนจึงได้เห็นภาพว่าการสะท้อน
คิดกับการศึกษาจากความจริงที่ซ้ำๆ 
หลายๆ รอบทำให้เห็นการเปลี่ยนแปลง
ของนักศึกษาในการเขียนแผนการ
พยาบาล การดูแลผู้ป่วยที่คำนึงถึงชีวิต
จริงผู้ ป่ วยมากขึ้น  นักศึกษารู้ สึกมี
ความสุขที่ เห็นการเปลี่ยนแปลงของ
ผู้ป่ วยในทางที่ ดี ขึ้ น  สั ง เกตได้ จาก
ร อ ย ยิ้ ม  สิ่ ง ที่ เข า เล่ า ด้ ว ย ค ว า ม
ภาคภูมิใจ” (T-4) 

 
 3.  เกิ ดความเข้าใจตนเองและพัฒนา
ตนเองมากขึ้น ผู้ให้ข้อมูลที่ เป็นอาจารย์และ
นักศึกษาได้ให้ข้อมูลว่านักศึกษาเกิดความเข้าใจ
ตนเองและพัฒนาตนเองมากขึ้น ดังคำพูดเหล่านี้ 

 “เมื่อก่อนพอฟังชาวบ้านบอกว่า
กินอาหารครบ ตรงเวลา ก็จะหยุดถาม
เพราะคิดว่าเขาเป็นอย่างที่ เราเคยรู้           
มาจริง แต่เดี๋ยวนี้จะถามเขาต่อว่าเป็น
อย่างไร เพราะเคยเห็นมาแล้วว่าสิ่งที่
เราคิดอาจจะไม่เป็นอย่างที่ชาวบ้านเขา
ทำได้จริงก็ได้ เห็นจุดอ่อนของตัวเอง
และสามารถเอามาแก้ไขได้ เช่น ไม่นึก
ตำหนิเขาก่อน ไม่คิดเอง แต่พยายาม
ถามต่อ เมื่อถามต่อก็จะรู้อะไรมากขึ้น 
ทำให้ เข้าใจชาวบ้านและไม่ เลิกคุย  
ตั้งแต่ต้น” (S-37) 

 “เป็นเรื่องยากเหมือนกันนะที่จะ
ทำให้นั กศึกษาเห็นคุณค่ าของการ
ทำงานในวิชาชีพ ถ้าเขาทำดีครั้งหนึ่ง
แล้วก็หยุดไปไม่มีพลังใจ ไม่เห็นคุณค่า
ในสิ่งที่ทำ การพัฒนาตนเองที่แท้จริง
และต่อเนื่องก็คงไม่เกิดขึ้น การสอน
ครั้งนี้ทำให้เห็นว่าครูมีความสำคัญจริงๆ 
ที่จะทำให้ผู้เรียนพัฒนาตนเองได้ด้วย
ตนเองต่อไป” (T-5) 

 
อภิปรายผล 
 การวิจัยครั้งนี้ผู้ วิจัยได้พัฒนารูปแบบ 
การจัดการศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรค์          
เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความ
เป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัย
พยาบาลบรมราชชนนี  ราชบุ รี  และศึกษา
ประสิทธิผลของรูปแบบที่สร้างขึ้น ผลการวิจัย
ด้านการพัฒนารูปแบบนั้นทำให้ได้รูปแบบการจัด
ก ารศึ ก ษ าบู รณ าก าร เชิ งส ร้ า งส รรค์ เพื่ อ
เสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็น
มนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาล
บรมราชชนนี ราชบุรีที่ได้ผ่านการทดลองใช้นำร่อง 
ปรับปรุงแก้ไขจนผ่านการรับรองจากผู้ทรงคุณวุฒิ 
ได้รูปแบบที่มีองค์ประกอบ 5 องค์ประกอบ ได้แก่ 
แนวคิด หลักการ จุดมุ่ งหมาย กระบวนการ              
6 ขั้นตอน และการประเมินผล ส่วนผลการศึกษา
ประสิทธิผลของรูปแบบพบว่า  1) คะแนน
เฉลี่ยอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์
ของนักศึกษาหลังการใช้รูปแบบสูงกว่าก่อนใช้ 
รูปแบบอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติที่ระดับ .05  
แล ะ ผ ล ก ารวิ เค ร าะห์ ข้ อ มู ล เชิ งคุ ณ ภ าพ
เกี่ยวกับอัตลักษณ์ของนักศึกษาหลังการใช้
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รูปแบบพบประเด็น ดังนี้ นักศึกษามีพฤติกรรม
การให้บริการสุขภาพดีขึ้น เห็นคุณค่าของการ
ให้บริการพยาบาลมากขึ้น และเข้าใจตนเองและ
พัฒนาตนเองมากขึ้น 2) คะแนนเฉลี่ยพฤติกรรม
บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษา
ตามการรับรู้ของผู้รับบริการอยู่ในระดับดีมาก 
( x = 4.56, S.D. = 0.49) และ 3) คะแนนเฉลี่ย
พฤติกรรมการจัดการเรียนรู้บู รณ าการเชิง
สร้างสรรค์เพื่อเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วย 
หัวใจความเป็นมนุษย์ของอาจารย์ตามการรับรู้
ของอาจารย์และนักศึกษาอยู่ ในระดับดีมาก 
( x = 4.52 , S.D. = 0.43, x = 4.55 , S.D. = 
0.49 ตามลำดับ) ผู้วิจัยอภิปรายผลการวิจัยที่พบ
ตามวัตถุประสงค์การวิจัย ดังน้ี 
 1.  รูปแบบการจัดการศึกษาบูรณาการ
เชิงสร้างสรรค์เพ่ือเสริมสร้างอัตลักษณ์บริการ
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล 
วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี รูปแบบ  
ที่สร้างขึ้นมี 5 องค์ประกอบ ได้แก่ 1) แนวคิด   
2) หลักการ 3) จุดมุ่ งหมาย 4) กระบวนการ            
5 ขั้นตอน ดังนี้  4.1) การวิเคราะห์บริบทใน
สภาพปัจจุบันสำหรับการจัดการศึกษาบูรณาการ
เชิงสร้างสรรค์  4.2) การสร้างกระบวนการ      
ทางความคิดเพื่อการเติบโต และความปรารถนา             
ในการเรี ยน รู้  (Passion) ของอาจารย์ แล ะ
นักศึกษา 4.3) การจัดการศึกษาบูรณาการ            
เชิงสร้างสรรค์ 4.4) การใช้ระบบการโค้ช และ
การประเมินเพื่ อพัฒนา และ 4.5) การถอด
บทเรียนและแลกเปลี่ยนเรียนรู้  และ 5) การ
ประเมินผล  รูปแบบได้ รับการรับรองจาก
ผู้ทรงคุณวุฒิว่าเป็นรูปแบบที่เหมาะสมที่จะใช้ใน
การพัฒนาอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจมนุษย์              

ของนั กศึ กษาพยาบาล  วิทยาลั ยพยาบาล               
บรมราชชนนี ราชบุรี ทั้งนี้ เป็นเพราะรูปแบบ          
มีการกำหนดเนื้อหาสาระที่เหมาะสมตรงกับการ
ปฏิบัติพยาบาลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ และ
กลยุทธ์การจัดการเรียนการสอนที่สอดคล้องกับ
เนื้อหาและเป้าหมาย (Cara, O’Reilly, & Delmas, 
2018) 
  เนื้อหาสาระเกี่ยวกับอัตลักษณบ์รกิาร
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของรูปแบบที่สร้างขึ้น
นี้มีความเหมาะสมเพราะได้ใช้ข้อมูลที่มาจากการ
วิเคราะห์บริบทในสภาพปัจจุบัน คือวิเคราะห์
กรอบแนวคิด และนโยบายการจัดการศึกษาเพื่อ
ตอบสนองต่อการพัฒนาการจัดการศึกษาสำหรับ
บุคลากรด้านสุขภาพในศตวรรษที่  21 และ
ตอบสนองต่อนโยบายและเป้าประสงค์ของ
สถาบันพระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสุข 
ในการผลิตและพัฒนากำลังคนด้านสาธารณสุข
เพื่อตอบสนองความต้องการที่มุ่งเน้นให้บุคลากร
สามารถให้การบริการและดูแลสุขภาพของ
ประชาชนเพื่อรองรับระบบบริการสุขภาพของ
กระทรวงสาธารณสุข ภายใต้จุดเด่นของสถาบัน 
คือ การให้บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์         
มีจิตบริการ มีการคิดเชิงวิเคราะห์ การมีส่วนร่วม
ของผู้รับบริการ และมีความตระหนักในศักยภาพ 
แห่งตน โดยผู้บริหารสถานศึกษามีหน้าที่จัด
ก ารศึ กษ าภ าย ใต้ น โยบ ายของกระท รวง
สาธารณสุขโดยการบริหารการศึกษาแบบมีส่วนร่วม 
ให้บุคลากรในวิทยาลัยมีส่วนร่วมในการพัฒนา
บัณฑิต ให้มีคุณลักษณะบัณฑิตที่พึงประสงค์ 
และนำนโยบายแผนงานโครงการสู่การปฏิบัติ 
เพื่อให้ไปสู่เป้าหมายที่ได้วางไว้ ทั้งในรูปแบบของ
การจัดการเรียนการสอนและกิจกรรมเสริม
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หลักสูตร ในการเสริมสร้างอัตลักษณ์การบริการ
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ 
  กลยุทธ์การจัดการศึกษาของรูปแบบ
ที่สร้างขึ้นนี้ ทำให้รูปแบบสามารถตอบจุดมุ่งหมาย
ที่จะทำให้นักศึกษาเกิดการเปลี่ยนแปลงให้มีอัต
ลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ โดยใช้
วิธีการจัดการศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรค์          
ที่บูรณาการแนวคิดเกี่ยวกับการจัดการเรียนรู้ 
ได้แก่ การใช้กระบวนการเรียนรู้ตามสภาพจริง 
เป็นการจัดการเรียนการสอนที่ให้นักศึกษาได้มี
ปฏิ สั มพั น ธ์ กั บ โลกแห่ งความ เป็ น จริ งที่ มี
สถานการณ์เกี่ยวข้องกับสิ่งที่ศึกษา ทำให้ผู้เรียน
ได้พบข้อมูลหรือได้สัมผัสกับชีวิตจริง ได้คิด
ไตร่ตรองและอภิปราย จนเกิดการเรียนรู้ (Mims, 
2003) การเรียนรู้สู่การเปลี่ยนแปลง เป็นการ
เรี ย น รู้ ที่ ท ำ ให้ ผู้ เรี ย น เกิ ด ก าร เรี ยน รู้ แ ล ะ
เปลี่ยนแปลงคุณลักษณะภายในตนได้ โดยการ
เปลี่ยนกรอบการอ้างอิงเดิมที่ยังไม่ชัดเจนไปสู่
กรอบการอ้างอิงที่ใหม่ที่พัฒนาไปในทางที่ดีขึ้น 
(Mezirow, 2003) การจัดการเรียนการสอน            
โดยใช้การสะท้อนคิด เป็นการเรียนรู้ที่ผู้สอน
นำมาใช้ เพื่อให้ผู้เรียนเกิดการคิดไตร่ตรองทวนสอบ 
ที่ทำให้ผู้เรียนได้ทบทวนการกระทำของตนเอง 
พิจารณาประสบการณ์ที่ผ่านมาจนทำให้เกิดการ
เรียนรู้ที่จะนำไปปรับปรุงการปฏิบัติงานของ
ตนเองและปรับปรุงงานในอนาคตที่ดีขึ้น (Johns, 
1995) และการพยาบาลที่ยึดบุคคลเป็นศูนย์กลาง 
คือปฏิสัมพันธ์ของพยาบาลกับผู้รับบริการที่มี
ประเด็นสุขภาพเป็นประเด็นที่ทั้งสองฝ่ายให้
ความสำคัญ และพยาบาลมองว่ าปัญ หาที่
เกี่ยวข้องกับสุขภาพของผู้ป่วยเป็นสิ่งสำคัญที่สุด 
โดยพยาบาลจะแสดงออกด้วยความสนใจ ห่วงใย 

เอาใจใส่ ดูแล ให้ความสำคัญกับผู้ป่วยเป็นหลัก 
(Kleiman, 2009) สามารถกล่าวได้ว่าแนวคิด
การเรียนรู้ทั้ง 5 แบบเมื่อนำมาบูรณาการแล้วทำ
ให้นักศึกษาได้เรียนรู้จากสภาพจริง เกิดความ 
เข้าใจความจริง พัฒนาความคิดของตนเอง          
ให้วางแผนการพยาบาลตามความจริงที่พบ        
โดยยึดผู้ป่วยเป็นศูนย์กลาง เกิดความเข้าใจ 
มั่น ใจและตระหนั ก  ในศักยภาพแห่ งตนจะ
ก่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นจากภายใน
และคงอยู่อย่างถาวรในตัวผู้เรียนซึ่งจะก้าวไป  
เป็นพยาบาลวิชาชีพต่อไป (Kleiman, 2009) 
  นอกจากนี้ รูปแบบที่ ส ร้ างขึ้นยั ง
สามารถนำไปใช้ได้จริงในระดับปฏิบัติเนื่องจาก
ผู้วิจัยในฐานะผู้บริหารวิทยาลัยได้ใช้แนวคิดการ
บริหารแบบมีส่วนร่วม การสร้างกระบวนการทาง
ความคิดเพื่อการเติบโต และความปรารถนา         
ในการเรียนรู้ของอาจารย์และนักศึกษา และการ
โค้ชมาใช้ในการนำรูปแบบไปใช้ ดังนี้  
  อาจารย์และผู้มีส่วนเกี่ยวข้องได้ร่วม
กำหนดแนวทางการจัดการศึกษาบูรณาการ       
เชิงสร้างสรรค์ ร่วมออกแบบการจัดการเรียน 
การสอน และกิจกรรมเสริมหลักสูตร ทำให้เกิด
การมีส่วนร่วมอย่างแท้จริง คือร่วมคิด ร่วมทำ 
และร่วมตัดสินใจ (Arnstein, 1969) เป็นการ     
จูงใจให้ผู้ร่วมปฏิบัติงานได้ร่วมตดัสนิใจ ทำให้เกิด
ความรับผิดชอบและร่วมมือในองค์กร ปฏิบัติงาน
ด้วยความเต็มใจ เกิดการปรับเปลี่ยนทัศนคติ 
วิสัยทัศน์ การมองโลกในแง่ดี เกิดการคิดนอกกรอบ 
ความรู้ (พิภพ จิตรนำทรัพย์, 2553) 
  รูปแบบที่สร้างขึ้นมกระบวนการพัฒนา
ทางความคิดเพื่อการเติบโต คือความเช่ือที่มีต่อ
ตนเองว่าความสามารถของตนเองไม่มีขอบเขต
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จำกัด สามารถสั่งสม และพัฒนาได้ด้วยความ
มุ่ งมั่ นพยายาม  (วิ ชัย  วงษ์ ใหญ่  และมารุต               
พัฒผล, 2562ก) และสร้างความปรารถนาในการ
เรียนรู้ คือความมุ่งมาดปรารถนาอย่างแรงกล้า           
ที่จะทำสิ่งที่ตนรักให้ประสบความสำเร็จ (วิชัย 
วงษ์ ใหญ่  และมารุต  พัฒผล , 2562ข ; Ball, 
2016) ของอาจารย์และนักศึกษา ที่ผู้วิจัยจัดให้
เป็นส่วนหนึ่งของกระบวนการเตรียมความพร้อม 
ทำให้อาจารย์สามารถมีมุมมองใหม่ในการมอง
ปัญหาของผู้ป่วยได้ตรงกับความเป็นจริงมากขึ้น 
ไม่ยึดแต่เพียงตำราเท่านั้น เมื่ออาจารย์สามารถ
พัฒนาความคิดให้เติบโตขึ้นได้ ก็สามารถช่วยให้
นักศึกษาเกิดการพัฒนาทางความคิดเพื่อการ
เติบโตได้เช่นเดียวกัน  
 สำหรับการนำรูปแบบไปใช้นั้นแม้ว่า
อาจารย์จะเป็นผู้ที่มีประสบการณ์การสอนมา
ก่อน แต่ยังไม่เคยสอนตามรูปแบบนี้ การโค้ช       
ที่ผู้วิจัยเลือกนั้นเป็นวิธีการที่ ช่วยให้อาจารย์
สามารถสอนตามที่รูปแบบกำหนดไว้ได้จริ ง 
(Joyce & Showers, 2002) ในการวิจัยครั้งนี้
อาจารย์ที่ มี ป ระสบการณ์ สอน เพื่ อพัฒ นา               
อัตลักษณ์ตามรูปแบบเป็นโค้ช โดยให้ข้อมูล
ย้อนกลับที่เฉพาะเจาะจงตามประเด็นที่พบและ
เป็นไปในทางบวก ไม่ตำหนิ ให้คำแนะนำเพื่อ
แก้ไขข้อบกพร่องภายหลังจากการสอนทันที    
และไม่ทำการประเมินแบบตัดสินให้คะแนน 
(Pierce & Buysse, 2014) 
  ในการนำรูปแบบไปใช้กับนักศึกษานั้น 
อาจารย์เป็นโค้ชได้ช้ีแนะให้นักศึกษาเห็นคุณค่า  
ที่ แ ท้ จ ริ งขอ งก าร เรี ย น รู้ แ บ บ บู รณ าการ              
เชิงสร้างสรรค์  ให้นั กศึ กษาได้ ลงมื อปฏิ บั ติ                 
ด้วยตนเอง ให้การเสริมแรงและให้กำลังใจ           

แก่นักศึกษาให้นักศึกษาแสดงความคิดเห็น 
ความรู้สึกอย่างอิสระ ทำให้นักศึกษามีความ       
กล้าแสดงออกกล้าคิดสิ่งใหม่ที่เป็นประโยชน์              
ต่อผู้รับบริการ โดยการสอนแบบโค้ชจะทำให้เกิด
การเรียนรู้แบบนักศึกษาเป็นหลักอย่างแท้จริง 
อาจารย์สร้างคำถาม สังเกตนักศึกษา รับฟังสิ่งที่
นักศึกษาพูด ทำให้นักศึกษาเกิดความมั่นใจใน
ตั ว เ อ ง ม า ก ขึ้ น  (Power & Wilson, 2019)  
สอดคล้องกับผลการวิจัยของ Tweedie, Yerrell, & 
Crozier (2019) ที่ได้พัฒนารูปแบบการสอนด้วย
การโค้ช (Coach) สำหรับการฝึกภาคปฏิบัติ          
ในหอผู้ป่วยสูติศาสตร์ของนักศึกษาพยาบาลและ
ผดุงครรภ์ ผลการเรียนภาคปฏิบัติพบว่าการโค้ช
เป็นการจัดการเรียนการสอนที่ดี กระตุ้นการคิด 
ทำให้นักศึกษาสามารถนำตนเองได้ (Tweedie, 
Yerrell, & Crozier, 2019) 
  กล่าวโดยสรุปได้ว่ารูปแบบที่สร้างขึ้น
นี้มีความเหมาะสมเนื่องจากสร้างขึ้นบนข้อมูล
พื้นฐานที่เกี่ยวข้องกับการจัดการศึกษาและการ
พัฒนาอัตลักษณ์ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัย
พยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี มี เนื้อหาตรงกับ         
อัตลักษณ์ที่ต้องการพัฒนา และใช้กลยุทธ์การ
จัดการเรียนรู้ที่บูรณาการแนวคิดการเรียนรู้ตาม
สภาพจริ ง  (Mims, 2003) การเรี ยน รู้ สู่ ก าร
เปลี่ยนแปลง (Mezirow, 2003) การสะท้อนคิด  
(Johns, 1995) และการพยาบาลที่ยึดบุคคลเป็น
ศูนย์กลาง (Kleiman, 2009) รูปแบบที่สร้างขึ้น
สามารถนำไปใช้ได้จริงด้วยโดยการใช้แนวคิดการ
บริหารแบบมีส่วนร่วม การเตรียมความพร้อม
ของอาจารย์ แล ะนั กศึ กษ าด้ วยการสร้ า ง
กระบวนการทางความคิดเพื่อการเติบโตและ
ความปรารถนาในการเรียนรู้ของอาจารย์และ
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นักศึกษา รวมทั้งพัฒนาอาจารย์ผู้สอนให้สามารถ
สอนตามรูปแบบได้จริงโดยใช้การโค้ชมาใช้              
ให้เกิดผลตามจุดมุ่งหมาย 
 2.  ประสิทธิผลของรูปแบบการจัด
การศึ กษ าบู รณ าการเชิ งส ร้างสรรค์ เพ่ื อ
เสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็น
มนุษย์ของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัยพยาบาล
บรมราชชนนี ราชบุรี ผลการศึกษาประสิทธิผล
ของรูปแบบพบว่า คะแนนเฉลี่ยอัตลักษณ์บริการ
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ของนักศึกษาหลังการ
ใช้รูปแบบสูงกว่าก่อนใช้รูปแบบอย่างมีนัยสำคัญ
ทางสถิติที่ระดับ 0.05 ผลการวิเคราะห์ข้อมูล       
เชิงคุณภาพพบประเด็นการพัฒนาของนักศึกษา 
ดังนี้  1) พฤติกรรมการให้บริการสุขภาพดีขึ้น          
2) เห็นคุณค่าของการให้บริการพยาบาลมากขึ้น 
และ 3) เข้าใจตนเองและพัฒนาตนเองมากขึ้น 
แล ะคะแน น เฉลี่ ย พ ฤติ ก รรมบ ริ ก ารด้ วย            
หัวใจความเป็นมนุษย์ตามการรับรู้ของผู้รับบริการ
อยู่ ใน ระดั บ ดี ม าก  ( x = 4 .56, S.D. = 0.49)          
โดยคะแนนอยู่ระดับดีมากในรายด้านจิตบริการ              
การมีส่วนร่วมของผู้รับบริการ และความตระหนัก
ในศักยภาพแห่งตน ( x = 4.62, S.D. = 0.47, x = 
4.56, S.D. = 0.50 และ x = 4.58, S.D. = 0.41 
ตามลำดับ) ส่วนคะแนนด้านการคิดเชิงวิเคราะห์
อยู่ในระดับดี ( x = 4.47, S.D. = 0.41) สามารถ
กล่าวได้ว่าอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็น
มนุษย์ของนักศึกษาทั้งภาพรวมและรายด้านดีขึ้น
หลังการใช้รูปแบบ  
  อัตลักษณ์ด้านจิตบริการของนักศึกษา
ที่ดีขึ้นนั้น อธิบายได้ว่าการจัดกระบวนการเรียนรู้
โดยใช้กิจกรรมที่เหมาะสมทำให้เกิดการพัฒนา
จิตบริการได้ ดังนี้ กรณีศึกษาผู้ป่วยที่มีข้อจำกัด

ของชีวิตทำให้นักศึกษาได้เห็นภาวะการเจ็บป่วย
ของโรคที่มีผลกระทบต่อการใช้ชีวิตอย่างชัดเจน 
การแลกเปลี่ ยน เรียนรู้ ระหว่างอาจารย์กับ
นักศึกษาและระหว่างนักศึกษาด้วยกันทำให้
นักศึกษามองเห็นมุมมองที่แตกต่างจากเดิม         
ได้ เข้าใจความจริงในชีวิตของผู้ป่ วยมากขึ้น        
เกิดความรู้สึก เห็นอกเห็นใจ การที่ อาจารย์
สะท้อนคิดกับนักศึกษาโดยใช้คำถามเพื่อกระตุ้น
ให้นักศึกษาสะท้อนความคิดและความรู้สึกของ
ตนทำให้นักศึกษาได้เห็นความคิดของตนเองว่า 
ในบางเรื่องนักศึกษาได้ตัดสินเกี่ยวกับปัญหาของ
ผู้ป่วยโดยใช้เหตุผลของนักศึกษาซึ่งไม่ใช่ชีวิตจริง
ของผู้ป่ วย กระบวนการในขั้นตอนนี้ ทำให้
นักศึกษาได้ปรับกระบวนการทางความคิด  
ยอมรับความเป็นตัวตนของผู้รับบริการโดยไม่ใช้
ความคิดของนักศึกษาไปตัดสินว่าถูกหรือผิด 
ส่งผลเกิดปฏิสัมพันธ์ในทางที่ดีระหว่างนักศึกษา
กับผู้รับบริการ นักศึกษาสามารถปฏิบัติการ
พยาบาลด้วยความเป็นมิตรและเต็มใจ ช่วยเหลือ
ทันทีที่ได้รับการร้องขอ ซึ่งเป็นไปตามคำกล่าว
ของ วิชัย วงษ์ใหญ่ และมารุต พัฒผล (2562ก) 
ที่ว่าการจัดกิจกรรมการเรียนรู้ให้ผู้เรียนเรียนรู้
ตามสภาพจริง มีความกระตือรือร้น และตรงกับ
ความต้องการของผู้เรียนจะทำให้ผู้เรียนมีพลัง
ทางความคิด (Thinking  power) และมีความสุข 
ในการเรียนมากขึ้น (วิชัย วงษ์ใหญ่ และมารุต 
พัฒผล, 2562ก) 
  อัตลักษณ์ด้านการคิดเชิงวิเคราะห์
ของนักศึกษาที่ดีขึ้นนั้น เกิดจากการมอบหมาย
กรณีศึกษาที่มีสภาพปัญหา (Dilemma) เช่น              
มีข้อจำกัดในการดำรงชีวิต มีความยากลำบากใน
การดูแลตนเอง การปรับตัวต่อการเจ็บป่วยเรื้อรัง 
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เป็นต้น และอาจารย์ใช้การสะท้อนคิด โดยใช้
ประเด็นคำถามกระตุ้นความคิดให้กับนักศึกษา
เพื่อให้นักศึกษาเกิดการคิดไตร่ตรองทวนสอบ
การกระทำของตนเองพิจารณาประสบการณ์             
ที่ผ่านมา จนทำให้ เกิดการเรียนรู้ที่ จะนำไป
ปรับปรุงการปฏิบัติงานของตนเองและปรับปรุง
งานในอนาคตที่ดีขึ้น (Johns, 1995) สอดคล้อง
กับผลการวิจัยที่ ได้ ใช้การสะท้อนคิด ในการ
จัดการเรียนการสอนเพื่อพัฒนานาการคิดแบบ
ต่างๆ ได้แก่ งานวิจัยของสมจิตต์ สินธุชัย, วิชัย 
เสวกงาม, และ โชติกา ภาษีผล (2560) ที่พบว่า
การจัดการเรียนการสอนโดยการสะท้อนคิด
ส่งเสริมความสามารถในการตัดสินใจทางคลินิก
ของนักศึกษาพยาบาลได้ (สมจิตต์ สินธุชัย, วิชัย 
เสวกงาม, และ โชตกิา ภาษีผล, 2560) และงานวิจัย
ของสุพรรณี กัณหดิลก, ตรีชฎา ปุ่นสำเริง, และ           
ศิริวรรณ ผูกพัน (2559) พบว่าการที่นักศึกษาได้คิด
ไตร่ ตรองเกี่ ยวกั บป ระสบ การณ์ ที่ ผ่ าน ม า          
ได้สะท้อนคิดด้วยตนเอง และได้รับข้อมูลสะท้อน
กลับจากเพื่อนและอาจารย์ทำให้นักศึกษาพัฒนา
ทักษะการให้เหตุผลทางคลินิก มีความสามารถ 
ในการพัฒนาตนเอง และพัฒนาการตัดสินใจทาง
คลินิกที่ดียิ่งขึ้น (สุพรรณี  กัณหดิลก , ตรีชฎา            
ปุ่นสำเริง, และ ศิริวรรณ ผูกพัน, 2559)  
 อั ต ลั กษ ณ์ ด้ าน ก ารมี ส่ วน ร่ วม ขอ ง
ผู้รับบริการที่ดีขึ้นนั้น คือการที่นักศึกษาสามารถ
ทำให้ผู้รับบริการมีส่วนร่วมในการดูแลตนเองได้    
มากขึ้น ทั้งนี้เนื่องจากอาจารย์ได้ใช้การสะท้อนคิด 
ผ่านเรื่องราวความจริงในชีวิตของผู้รับบริการ  
ทำให้นักศึกษาเกิดความเข้าใจมากขึ้น และทำ
การสะท้อนคิดจนเห็นว่าแผนการพยาบาล
แบบเดิมเป็นเพียงความรู้ที่ ถูกต้องตามหลัก

วิชาการเท่านั้น จึงปรับแผนการพยาบาลโดยใช้
ทัศนคติ ความเช่ือ วิถีชีวิตของผู้ป่วยมาพิจารณา
ด้วย รวมทั้งเปิดโอกาสให้ผู้ป่วยได้แสดงความ
คิดเห็นว่าในชีวิตจริงของเขานั้น การดูแลตนเอง 
ทีม่ีภาวะเจ็บป่วยนั้นจะเป็นไปได้อย่างไร สอดคล้อง
กับงานวิจัยของกัลยา ศรีมหันต์, จิริยา อินทนา, 
และอัศนี วันชัย (2561) พบว่าการสอนโดยการ
สะท้อนคิดทำให้นักศึกษามีทักษะด้านการคิด
วิเคราะห์และสามารถให้ผู้รับบริการมีส่วนร่วม   
ในการดูแลตนเองได้ตรงตามปัญหาและความ
ต้องการที่แท้จริงของผู้รับบริการ (กัลยา ศรีมหันต์, 
จิริยา อินทนา,  และอัศนี วันชัย, 2561) 
  อัตลักษณ์ ด้ านความตระหนักใน
ศักยภาพแห่งตนของนักศึกษาที่ดีขึ้นนั้นเกิดจาก
การสอนสภาพจริง การเรียนรู้เพื่อการเปลี่ยนแปลง 
และการสะท้อนคิดที่ทำให้นักศึกษาคิดแยกแยะ
ระหว่างความคิดและทัศนคติของนักศึกษากับ
ผู้ป่วย การพยาบาลตามหลักวิชาการที่ ไม่มี
ข้อจำกัด  แต่ ชี วิตจริ งของผู้ป่ วยมี ข้อจำกัด
มากมาย ทำให้นักศึกษายอมรับผู้ป่วย และเข้าใจ
ปัญหาและความต้องการตามความเป็นจริง 
พร้อมกับเข้าใจความคิดความรู้สึกของตนเองว่า 
มีความปรารถนาดีอยากช่วยเหลือ และสามารถ
ประยุ กต์ ค วาม รู้ ศ าสตร์ท างการพยาบ าล          
กับศาสตร์ทางด้านสังคมศาสตร์ และมนุษยศาสตร์ 
ไปให้การดูแลผู้ป่วยตรงตามสภาพปัญหาและ
ข้อจำกัดของผู้ป่วยแต่ละรายจากกระบวนการ
ดั งกล่ าวทำให้ นั กศึ กษาปรับกระบวนการ        
ทางความคิด เกิดการเรียนรู้ และมีความเจริญ
งอกงามทางสติ ปัญ ญ า ซึ่ งพฤติ ก รรมของ
นักศึกษาดังกล่าวแสดงให้เห็นถึงความตระหนัก
ในคุณค่าของตนเองและวิชาชีพ มั่นใจว่าตนเอง         
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มีศักยภาพ และพัฒนาตนเอง มีความรักความ
ปรารถนาอย่างแท้จริงที่จะช่วยเหลือเพื่อนมนุษย์ 
สามารถนำศักยภาพของตนเองจากประสบการณ์
ที่ผ่านมาไปสร้างประโยชน์ทั้งต่อตนเองและผู้อื่น
สิ่งเหล่านี้จะก่อให้เกิดการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้น
ภายในและถาวรจนก้าวสู่การเป็นพยาบาลวิชาชีพ 
Kleiman (2009) สอดคล้ องกั บการศึ กษาของ 
เพลินตา พรหมบัวศรี และคณะ (2560) ที่พบว่า
การมีปฏิสัมพันธ์ระหว่างผู้เรียนและผู้สอนผ่าน
กระบวนการเรียนรู้สะท้อนคิดทำให้ผู้เรียนเปิดใจ
กว้างที่จะเรียนรู้และส่งผลให้เกิดการปรับเปลี่ยน
กระบ วน ทั ศน์ เพื่ อ ก าร เรี ย น รู้ แ ล ะ เติ บ โต 
นอกจากนี้ยังอธิบายได้ว่าการเปลี่ยนแปลง
ทั้งหมดที่เกิดขึ้นในตัวนักศึกษา โดยนักศึกษา         
มีความมั่นใจที่ เปลี่ยนแปลงการวางแผนการ
พยาบาลให้สอดคล้องกับชีวิตผู้ป่วยนั้นเป็นผล
จากการเรียนการสอนตามแนวคิดการเรียนรู้         
เพื่อการเปลี่ยนแปลงที่อาจารย์สร้างความมั่นใจ
ให้นักศึกษาได้เปลี่ยนแปลงตนเองอย่างแท้จริง 
(Mezirow, 2003) ซึ่งอาจารย์ใช้การสะท้อนคิด
ระดับที่  3 คื อ  Critical Reflection เป็ นการ
สะท้อนคิดที่ให้คุณค่าของความรู้ควบคู่กับบริบท
ทางสั งคม  รวมทั้ งคุณ ธรรมและจริ ยธรรม          
ที่ เกี่ ย ว ข้ อ ง  (Van Manen, 1977) ช่ ว ย ให้
นักศึกษาเกิดความมั่นใจ (Self-confidence)           
ที่จะเปลี่ยนแปลงตนเอง และมองเห็นคุณค่าของ
การพยาบาลที่ได้ช่วยเหลือผูป้่วยไดต้รงตามความ
ต้องการ เป็นความตระหนักในศักยภาพแห่งตน 
(Self – actualization) ซึ่ งจะทำให้นักศึกษา          
ให้ การพยาบ าลอย่ างมี อั ตลั กษณ์ บ ริ ก าร                  
ด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ต่อไปได้ด้วยตนเอง 
 

ข้อเสนอแนะ 
ข้อเสนอแนะในการนำผลการวิจัยไปใช้  

ข้อเสนอแนะต่ออาจารย์ผู้สอน 
1.  การปรับเปลี่ยนความคิดในมุมมอง

เดิ ม  (Fixed Mindset) ข อ ง อ า จ า ร ย์ ไ ป สู่
กระบวนการทางความคิด เพื่ อการ เติบ โต 
(Growth Mindset) เป็นสิ่ งสำคัญและจำเป็น 
ต้องดำเนินการเตรียมความพร้อมก่อนการใช้
รูปแบบเพื่อให้อาจารย์มีทักษะในการสอนและ
การจัดกระบวนการเรียนรู้ และให้อาจารย์เกิด
การเปลี่ยนแปลงในกระบวนการออกแบบการ
จัดการเรียนการสอน และการจัดกระบวนการ
เรียนรู้ให้กับนักศึกษา 
 2 . ก า ร ใ ช้  Peer Coach ร ะ ห ว่ า ง
อาจารย์ร่วมแลกเปลี่ยนประสบการณ์ในการ
พัฒนานักศึกษาให้มี  Growth Mindset และ 
Passion จะช่วยทำให้การใช้รูปแบบประสบ
ความสำเร็จได้ตรงตามวัตถุประสงค์ 
 3 . การนำรูป แบบ ที่ พั ฒ นาขึ้ น ใน
กระบวนการจัดการเรียนรู้ 6 ขั้น ได้แก่ ขั้นการ
เผชิญกับสภาพการณ์ที่ไม่เป็นไปตามมุมมองเดิม
ของนักศึกษา ขั้นการกระตุ้นกระบวนการทาง
ความคิด ขั้นการใคร่ครวญอย่างมีวิจารณญาณ 
ขั้นการเปลี่ยนแปลงตนเอง ขั้นการเสริมสร้าง
ความมั่นใจในตนเอง และขั้นบูรณาการสู่ชีวิตจริง 
จ ำเป็ น ต้ อ งจั ด กระบ วนการ เรี ย น รู้  6  ขั้ น
ตามลำดับ จะข้ามขั้นตอนใดขั้นตอนหนึ่งไม่ได้
เนื่องจากขัน้ตอนมีความเชื่อมโยงกัน 

ข้อเสนอแนะต่อผู้บริหารวิทยาลัยในสังกัด
สถาบันพระบรมราชชนก 
 ผู้บริหารของวิทยาลัยในสังกัดสถาบัน
พระบรมราชชนกควรให้การสนับสนุน ส่งเสริม
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การจัดการเรียนการสอนโดยใช้รูปแบบการจัด
การศึกษาบูรณาการเชิงสร้างสรรค์เพื่อให้เกิดการ
พัฒนาอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็น
มนุษย์อย่างต่อเนื่อง 

ข้อเสนอแนะต่อสถาบันพระบรมราชชนก 
 สถาบันพระบรมราชชนกควรมีนโยบาย
การจัดการศึกษาท่ีสนับสนุนการใช้รูปแบบการ 
จัดการศึกษาบู รณาการเชิงสร้างสรรค์ เพื่ อ
เสริมสร้างอัตลักษณ์บริการด้วยหัวใจความเป็น

มนุษย์ ตามบริบทของแต่ละวิทยาลัย ในการสร้าง
ผู้เรียนให้เกิดกระบวนการทางความคิดเพื่อการ
เติบโต (Growth Mindset) และความปรารถนา
ใน ก า ร เรี ย น รู้  (Passion) เพื่ อ ให้ เกิ ด ก า ร
เปลี่ยนแปลงภายในตน  และเกิดความตระหนัก
ในศักยภาพแห่งตน (Self - actualization) ใน
การเป็นพยาบาลวิชาชีพท่ีทันต่อการเปลี่ยนแปลง
ในโลกยุคใหม่ 
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