
บทที่ 3

วิธีดำเนินการวิจัย

การวิจัยครั้งนี้มุ่งพัฒนารูปแบบการเสรมสร้างพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยสำหรับ 

นักศึกษาพยาบาลและทดสอบรูปแบบการเสริมสร้างพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยโดยทดลอง 

สอนในวิชาส ุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช 1 ใช ้ว ิธ ีการวิจ ัยเช ิงทดลอง (Experimental 

research) และการวิจัยเชิงคุณภาพ (Qualitative research) ซึ่งมีฃั้นตอนในการดำเนินการ 4 

ข้ันตอน ดังน้ี

ขั้นตอนที่ 1 วิเคราะห์สภาพการเริยนการลอนพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยสำหรับ 

นักศึกษาพยาบาลในคณะพยาบาลศาสตร์สังกัดสถาบันอุดมศึกษาเอกซนและสร้างกรอบแนวคิด 

ในการวิจัย

ขั้นตอนที่ 2 การพัฒนารูปแบบการเสริมสร้างพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยสำหรับ 

นักศึกษาพยาบาล

ขั้นตอนที่ 3 พัฒนาเครื่องมือในการวิจัย ได้แก่ แบบวัดพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย 

และแบบสังเกตพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย

ขั้นตอนที่ 4 ทดลองใช้รูปแบบการเสริมสร้างพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย สำหรับ 

นักศึกษาพยาบาล โดยวิธีการวิจัยเชิงทดลอง Pretest -  Posttest Control Group Design และ 

การวิจัยสังเกตปรากฏการณ์(Phenomenological research)

จากขั้นตอนการวิจัยทั้ง 4 ข้ันตอน ผู้วิจัยสรุปแผนภูมิ ได้ดังนี
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แผนภูมิ 3 ลำดับขั้นการดำเนินการวิจัยเพื่อการพัฒนารูปแบบการเสริมสร้างพฤติกรรมการเอื้อ 

อาทรต่อผู้ป่วยในรายวิชาสุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช1

ขั้นตอนที่ 1 สร้างกรอบแนวคิดในการวิจัย

คิกษาเอกสาร ตำรา 
งานว ิจ ัยและส ัมภาษณ ์ 

เก ี่ยวกับการพัฒนา 
พฤติกรรมการเอื้ออาทร 
ต่อผู้ป ่วยและวิธีการลอน

1 '
วิเคราะห์สภาพการจัดการ 

เรียนการลอน

I
เขียนกรอบแนวคิดในการ 

ว ิจ ัย

I
เข ียนคำจำกัดความใน 

การวิจัย

ขั้นตอนที่ 3  พ ัฒนาเครึ่องมือ

กำหนดเป๋าหมายในการวัด 
พฤติกรรม

ศึกษาเอกสาร ตำรา งานวิจัย 
เกี่ยวกับการวัดพฤติกรรม

1 _
กำหนดกรอบทฤษฎี

สร้างเครองมือในการวิจัย
- แบบวัดพฤติกรรม

การเอื้ออาทรต่อผู้ป ่วย
- แบบสังเกตพฤติกรรมการ

เอื้ออาทรต่อผ้ป่วย...

ผู้ทรงคุณๅฒิตรวจลอบ 
และปรับปรุง

หาความเที่ยงของเครื่องมือ

ขั้นตอนที่ 2  การพัฒนา2ปแบบ 

การเรียนการลอน

I j î rนาการแนวคิดทฤษฎีพฤติกรรมการ 
เอื้ออาทรต่อผู้ป ่วยในวิชาสุขภาพจิตและ

การพยาบาลจิตเวช 1

\1รณาการวิธีสอนและลำดับขั้นการลอน 
ท ั้งภาคทฤษฎีและภาคปฎิบ ้ต

จัดหาอื้อการเรียนการลอนและสร้าง 
สกานการณ์ประกอบการลอน

เขียนแผนการสอนประกอบด้วย 
วัตชุประสงค์ เนื้อหา กิจกรรมการเรียน 

การลอนและการประเมินผล

นำแผนการสอนไปให้ผู้ทรงคุณชุเร่ 
ตรวจสอบ

ปรับปรุงแกไข

นำแผนการสอนไปทดลองใช้กับ 
น ักศ ึกษาท ี่ม ืล ักษณะคล้ายกล่มต ัวอย่าง

ขั้นตอนที่ 4  ทดลองใช้

ดำเนินการทดลอง

I
เตรียมนักศึกษาโดยล่มตัวอย่าง 

(จับคู่ตามคะแนนเฉลี่ยละสม 

ล่มเช ้ากลุ่มด ้วยวิธ ีจ ับฉลาก )

/
กลุ่มทดลอง

*  \
กลุ่มควบคุม

ทดลอบก่อนทดลอง(pretest) 
แบบวัดพฤติกรรมการเอื้ออาทร 

ต่อผู้ป่วย

/  \
สอนภาคทฤษฎี ลอนตาม
บ ุรณาการ แบบปกติ

พฤติกรรมการเอื้ออาทร

I
ทดสอบหลังเรียน (posttest 1) 

แบบวัดพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อ 
ผ ู้ปาย

พ ั \
ลอนภาคปฎิบ ้ต ิ สอนภาคปฏิบัติ

1^รณาการ ปกติ
พฤติกรรมการเอื้ออาทรผู้ป ่วย

I
สังเกตพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อ 

ผู้ป ่วยระหว่างนักศึกษาปีกงาน

ทดสอบหลังเรียน (posttest 2) 
แบบวัดพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อ 

ผู้ป่วย
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จากขันตอนการวิจัยในแผนภูมิที่ 3 ผู้วิจัยจะเสนอรายละเอียดของแต่ละขั้นตอน ดังต่อไปน้ี

ขั้นตอนท่ี 1 สร้างกรอบแนวคิดในการวิจัย
1 . ศึกษา ตำรา เอกสารและงานวิจ ัยที่เก ี่ยวข้องกับพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป ่วย 

วิธีการจัดการเร้ยนการลอนเพื่อพัฒนาพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยและแนวคิดในการบูรณา 

การโดยผ่านผู้เชี่ยวชาญกำหนดพฤติกรรมปงชี้

2. วิเคราะห์สภาพการเรียนการสอนปัจจุบัน โดยการวิเคราะห์หลักสูตรตามวิธีการของ 

โกว์ (Doris T. Gow, 1977 อ้างถึงในสงัด อุทรานนท์, 2530) ซึ่งมีขั้นตอนดังนี้

2.1 วิเคราะห์โครงสร้างของหลักสูตร พิจารณาความลอดคล้องระหว่างปรัชญา 

จุดประสงค์ของหลักสูตร บทเรียน เพื่อนำไปส่เป้าหมาย คือ ตัวนักคืกษาที่มีลักษณะพฤติกรรมการ 

เอื้ออาทรต่อผู้ป่วย

2.2 สภาพการเรียนการลอน พิจารณาจากความรู้พื้นฐานของผู้สอน สภาพผู้เรียน 

วิธีการเรียนการลอน

2.3 โอกาสการเรียนรู้ พิจารณาความเข้มข้นของเนื้อหาสาระด้านพฤติกรรมการเอือ 

อาทรต่อผู้ป่วยในวิชาต่างๆในหมวดวิชาชีพ และโอกาสที่จะเรียนรู้สาระนั้น

2.4 สิ่งเร้า พิจารณาจากดัวผู้เรียน การได้รับแรงเสรีม ได้กำหนดวางแผนการเรียนของ 

ตนเองและการประเมินผลตนเอง

3. วิเคราะห์สภาพการเรียนการสอนจากการสัมภาษณ์ ผู้วิจัยลัมภาษณ์'อาจารย์'ของคณะ

พยาบาลศาสตร์ มหาวิทยาลัยเอกชน ที่มีส่วนรับผิดชอบการจัดการเรียนการสอน ในเรื่องเกี่ยวกับ 

สภาพการจัดการเรียนการสอน โอกาสการเรียนรู้และสิ่งเร้า (จากข้อ 2.2,2.3 และ 2.4) การลอน 

พฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยในปัจจุบัน สภาพปัญหาและอุปสรรค รูปแบบการสอนที่ควรจะ 

เป็นในการพัฒนาพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยซึ่งคณะพยาบาลศาสตร์มหาวิทยาลัยเอกซน ท่ี 

เปิดลอนหลักสูตรพยาบาลศาสตร์(4 ป ี)ม ีท ั้งห ม ด 16 สถาบันโดยเลือกสถาบันที่เปิดลอนอย่าง 

น้อย 5 ปีและมีบัณฑิตสำเร็จการศึกษาจากหลักสูตร โดยสัมภาษณ์อาจารย์ผู้รับผิดชอบวิชา 

สุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช 1 ผลการสัมภาษณ์เป็นแนวทางให้ผู้วิจัยนำมาพิจารณา

ประกอบการศึกษาเอกสารและงานวิจัยเพื่อกำหนดเป็นกรอบแนวคิดในการวิจัยและการพัฒนา 

รูปแบบการเสรีมสร้างพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยซึ่งจะสามารถนำไปประยุกต์ใช้ในสถาบัน 

อื่นๆได้ต่อไป
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ข ั้น ต อ น ท ี่ 2  ก า ร พ ัฒ น า ร ูป แ บ บ ก า ร เ ส ร ิม ส ร ้า ง พ ฤ ต ิก ร ร ม ก า ร เ อ ื้อ อ า ท ร ต ่อ ผ ูป้ ่ว ย

การพัฒนารูปแบบการเสริมสร้างพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป ่วย ผู้วิจัยจำแนก

การบูรณาการเป็นสองส่วน ส่วนที่ 1 การบูรณาการส่วนเนื้อหาการแสดงพฤติกรรมการเอื้ออาทร 

ต่อผู้ป่วยในการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช 1 ส่วนท่ี 2 เป็นการบูรณาการวิธีการสอนซึ่งการบูร 

ณาการทั้งสองส่วนนี้ดำเนินการไปพร้อมๆกัน โดยพิจารณาความลอดคล้องของเนื้อหากับวิธีการ 

เรียนการสอน มีขั้นตอนการพัฒนารูปแบบการเรียนการสอน ดังที่เสนอในแผนภูมิที่ 2 

แผนภูมิที่ 4 การพัฒนารูปแบบการเสริมสร้างพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย
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จากแผนภูมิ 4 รายละเอียดของการพัฒนารูปแบบการเสรมสร้างพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย 

ของนักศึกษาพยาบาล มีดังนี้

ก า ร ค ิก ษ 'า เอ ก ส า ร  ต ำ ร า  ง า น ว ิจ ัย  แ ล ะ ผ ล ก า ร ว ิเค ร า ะ ห ์ห จ ัก ส ูต ร
1. ผู้วิจัยได้ศึกษาเอกสาร ตำรา งานวิจัย เกี่ยวกับทฤษฎีการพัฒนาจริยธรรมและหลักใน 

การเอื้ออาทรมนุษย์ซึ่งในงานวิจัยนี้ได้ยึดแนวคิดจากทฤษฎีของกิลลิแกน (Gilligan, 1977) ซ่ึงเน้น 

ความโอบอ้อมอาริ เมตตากรุณา เสียสละ การพิทักษ์ปกป้อง คำนึงถึงจิตใจ ความจริงใจในการ 

ดูแล และวิ'ทลัน (Watson, 1988) ได้เสนอทฤษฎีการดูแลมนุษย์ บนพื้นฐานการดูแล 10 ประการ

1. การยอมรับความเป็นมนุษย์และคุณค่าของมนุษย์ 2. สร้างความรู้สึกไม่ท้อแท้และมีความหวัง 

ความศรัทธา 3. มีความไวต่อการรับรู้ต่อตนเองและผู้อื่น 4. ลัมพันธภาพระหว่างบุคคลที่มีความ 

ไว้วางใจและการช่วยเหลือ 5. ยอมรับการแสดงออกถึงความรู้สึกต่อกัน ทั้งด้านบวกและด้านลบ

6. ใช้กระบวนการแก้ปัญหาทางวิทยาศาสตร์อย่างสร้างสรรค์ 7. มีลัมพันธภาพระหว่างบุคคลใน 

กระบวนการเริยนการสอน 8. การสนับสนุน ประคับประคอง และแก้ไขสิ่งแวดล้อมทั้งทางด้าน 

ร่างกาย จิตใจ ลังคม และจิต'วิญญาณ'ให้ดีขึ้น 9. ให้การช่วยเหลือเพื่อตอบสนองความต้องการ 

ของบุคคล 10. การเสริมสร้างพลังจิตวิญญาณในการมีชีวิตอยู่ ซึ่งผู้วิจัยได้นำแนวคิด ทฤษฎี 

ดังกล่าวมาเป็นหลักในการลอนนักศึกษาพยาบาลในการพัฒนาพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย 

โดยบูรณาการเนื้อหาพฤติกรรมการเอื้ออาทรในวิชาสุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช 1 ซ่ึง 

เนื้อหาวิชานี้มีลักษณะที,มุ่งให้นักศึกษาแกปฏิบัติการพยาบาลและการใช้กระบวนการพยาบาลเพื่อ 

ล่งเสริมสุขภาพจิตโดยยึดหลักดูแลผู้ป่วยแบบองค์รวมอย่างแท้จริง อันจะเป็นการพัฒนาคุณภาพ 

การพยาบาล ซึ่งการเริยนการสอนลักษณะเดิมมิได้ระบุรายละเอียดการแสดงออกซึ่งพฤติกรรมการ 

เอื้ออาทรต่อผู้ป่วยว่าเป็นอย่างไรแต่จะสอนในลักษณะเป็นนามธรรมและนักศึกษาไม่ทราบว่าจะ 

แสดงออกอย่างไรจึงจะเหมาะลมตามบทบาทวิชาชีพ

การศึกษาวิธีการสอนพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย และแนวคิดในการบูรณาการ ซ่ึงทำ 

ให้ผู้วิจัยนำมากำหนดกรอบแนวค ิดในการวิจัย วิธีการสอนที่ผู้วิจัยเลือกมาใช้ลอนในการวิจัยครังนี 

ซ่ึงได้แก่ การกระจ่างค่านิยม (Rath,1966; Morrill,1981 และ นาตยา ปิลันธนานนท์, 2530;

ศรีเกียรติอนันต์สวัลดิ้, 2540)การสาธิต(วไลลักษณ์ หันทิพย์, 2541;ทัศนีย์ นนทะสร, 2532; 

Psychomotor skills faculty, 2008) การแสดงบทบาทสมมติ (Stowe and lgo,1996; 

Fahrenwaldetal, 2005) การอภิปรายกลุ่มย่อย (Lee-Hsien, 2007) การประชุมปรึกษาทาง 

คลินิก การเสนอกรณีศึกษา (Fry, 1989 และ1994) ซึ่งวิธีการลอนทุกวิธีจะสนับสนุนซึ่งกันและกัน
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ในการพัฒนาพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยได้สมบูรณ์แบบและต่อเนื่องกัน ซึ่งได้เสนอในส่วน 

ของรายละเอียดวิธีการสอนและขั้นตอนการลอน การวิจัยครั้งนื้จึงได้ใช้วิธีการสอนหลากหลายวิธี

3. การวิเคราะห์หล ักสูตร หล ักส ูตรพยาบาลศาสตร์ม ีปร ัชญาและวัตถ ุประสงค ์ของ 

หลักสูตรสอดคล้องกันในการเสรมสร้างพถุติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย แต่ลักษณะวิชาและ 

วัตถุประสงค์รายวิชาไม่ปรากฏชัดเจน การจัดการเรียนการสอนแบบบูรณาการ การยึดผู้เรียนเป็น 

ศูนย์กลาง การสอดแทรกพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยในการเรียนการลอนทุกวิชาทั้งการเรียน 

ภาคทฤษฎีและภาคปฏิบ ัต ิ ซ ึ่งการเรียนการสอนแบบบูรณาการจะสามารถส่งเสรีมและพัฒนา 

พฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยให้แก่ผู้เรียนได้

การเขียนแผนภาพเช็เอม'โยงมโนทัศน์
ผู้วิจัยศึกษาลักษณะวิชาสุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช 1 จากหลักสูตร จากนั้น 

กำหนดหัวข้อหลักในการเรียนการสอนจากลักษณะวิชา ศึกษารายละเอียดชองเนื้อหาวิชาจาก 

ตำรา บทความ งานวิจัย และเรียงลำดับหัวข้อหลักในการสอนโดยยึดหลักความยากง่ายในการ 

เรียนรู้ และการพัฒนาของนักศึกษาด้านวิชาการและด้านพฤติกรรมการเอีออาทรต่อผู้ป่วย จากนัน 

เขียนแผนภาพเชื่อมโยงมโนทัศน์ความคิดของวิชาสุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช 1 และ 

พฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยในการปฏิบัติการพยาบาล ภาพรวมของการเรียนการสอนทังวิชา 

เป็นการสรุปเนื้อหา จากการกำหนดมโนทัศน์หลัก จัดลำดับมโนทัศน์ และการเชื่อมโยงมโนทัศน์ 

จะช่วยให้นักศึกษาเห็นภาพรวมของการเรียนการสอน เข้าใจแนวคิดทังหมด (Novak,1984) โดย 

ในคำอธิบายรายวิชาของรายวิชาสุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช 1 กล่าวถึง มโนมติ ทฤษฎี 

หลักการ และแนวโน้มที่เกี่ยวข้องกับสุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช นโยบายและแผนงานใน 

การนำไปปฏิบ ัต ิด ้านสุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช บทบาทหน้าที่ความรับผิดชอบของ 

พยาบาลจิตเวช การสร้างลัมพันธภาพ การให้คำปรึกษา การให้สุขภาพจิตศึกษา และการใช้ 

กระบวนการพยาบาลเพื่อส่งเสรีมสุขภาพจิตและป้องกันปัญหาทางจิต รวมทังการ1ช่วยเหลือผู้ที่มี 

ภาวะสุขภาพจิตเบี่ยงเบน การแนะนำแหล่งบริการทางสุขภาพจิตโดยยึดการพยาบาลแบบองค์รวม 

ในการดูแลตนเอง โดยเนื้อหาสาระแบ่งเป็น 4 ประเด็น กล่าวคือ 1) มโนมติ ทฤษฎี หลักการ

2)นโยบายแผนงาน 3) บทบาทหน้าที่ 4) กระบวนการพยาบาลในการแสดงพฤติกรรมการเอื้ออาทร 

ต่อผู้ป่วยทั้ง 5 องค์ประกอบโดยคำนึงถึงบริบทได้แก่ อายุและสถานการณ์ ดังเสนอในแผนภูมิที่ 3
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แผนภูมิท่ี 5 แผนภาพเช่ือมโยงมโนทัศน์การพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวชท่ีบูรณาการพฤติกรรมการ 

เอื้ออาทรต่อผู้ป่วย

การกำหนดประเด็นปัญหาและระบุเนื้อหาวิชา
จากการศึกษาเอกสาร ตำรา งานวิจัย ตามลักษณะวิชา หัวข้อหลักในการสอนของวิชา 

สุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช 1 ผู้วิจัยไดวิเคราะห์ประเด็นสำคัญของเนื้อหา ปัญหาในการ 

พยาบาลผู้ป่วย ปัญหาเกี่ยวกับการแสดงพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย จากนั้นนำมากำหนด 

ประเด็นปัญหาในแต่ละหัวข้อหลักของการสอน เช่น หัวข้อการสอนเรองบทบาท หน้าที่ ความ 

รับผิดชอบของพยาบาลจิตเวช ได้แก่ บทบาทของพยาบาลจิตเวชในการดูแลผู้ป่วยที่มีปัญหา 

ส ุขภาพจิตย ึดหล ักอะไร เป ็นต้น ซ ึ่งผ ู้ว ิจ ัยต ้องเข ียนป ัญหาท ุกห ัวข ้อการสอนและกำหนด 

วัตถุประสงค์ในการเรียนการสอนเพื่อตอบคำถามจากประเด็นปัญหา ตามที่เสนอในตารางที่ 3

การกำหนดเนื้อหาวิชาสุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช 1 และเนื้อหาด้าน 
พฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย

การเขียนให้มีความสอดคล้องกันและเขียนแผนภาพเชื่อมโยงมโนทัศน์หลังจากกำหนด 

ประเด็นปัญหาในแต่ละหัวข้อหลัก ดังที่กล่าวข้างต้น ตามหลักการบูรณาการของนีลเวล (Newell, 

1994) เสนอว่าการเรียนการลอนบูรณาการต้องนำองค์ความรู้หลายสาขาวิชามาแก้ปัญหา ซ่ึง
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ผู้วิจัยได้กำหนดหัวข้อย่อยในการเรียนการสอน กำหนดสถานการณ์ปัญหาการแสดงพฤติกรรมการ 

เอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ในรายวิชาที่มีความสอดคล้องกับวิชาสุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช 1 

จากนั้นเชื่อมโยงแนวคิดด้านพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยเพื่อแก้ปัญหาในประเด็นปัญหาที่ 

กำหนดไว้แล้วเขียนแผนภาพเช่ือมโยง มโนทัศน์แสดงความสัมพันธ์ของมโนทัศน์ย่อย ดังท่ีเสนอใน 

แผนการสอน (ภาคผนวก)

ตารางท่ี 3 สักษณะการบูรณาการเนื้อหาวิชา ระยะเวลา 2 ช่ัวโมง

ประเด ็น

ป ัญหา

ห ัวข ้อการสอน 

ว ิชาส ุขภาพจ ิต 1

ว ัตถ ุประสงค ์หล ัก ว ิธ ีการสอน 

(จำนวนชั่วโมง)

สื่อ เน ี้อหา

ด ้านพฤต ิกรรม 

การเอ ื้ออาทร

ปัญหาสุขภาพจิตของ 

ประซาซนในปัจจุบัน 

แตกต่างจากในอดีต 

อย่างไร เพราะอะไร

แนวโน้มนโยบายและ 

แผนงานด้าน 

สุขภาพจิตและการ 

พยาบาลจิตเวช 1

■นศ.บอกความคิดเห็น 

ความเสีกของตนต่อ 

ผู้ปวยจิตเวชและการ 

ปฏิบัติการพยาบาลได้ 

■วิเคราะห์ประเด็น 

ปัญหาพฤติกรรมการ 

เอื้ออาทรได้

- การกระจ่างค่านิยม 

■  บรรยาย/อภิปราย

- กรณีคิกษา

Youtube 

Difference in 

the society

■การเอาใจเขา 

มาใส่ใจเรา

ควร'พ แนวคิดหรือ 

ทฤษฎีอะไรเพื่อที่จะ 

เข้าใจจิตใจและ 

พฤติกรรมของตนเอง 

และผ ู้อื่น ทฤษฎีนั้นมี 

ลักษณะอย่างไร

- มโนมติและหลักการ 

พยาบาล

- มโนมติทางลังคมและ 

ว้ฒนธรรม

- แนวคิดและทฤษฎีที่ 

เกี่ยวข้อง

เ-วิเคราะห์พฤติกรรมของ 

ตนเองและบุคคลอื่นได้

■บอกแนวคิดทฤษฎีที่ 

นำมาไข้ในการพยาบาล 

1ด้

- การกระจ่างค่านิยม

-  บรรยาย /  ลาธิต 

■  อภิปราย

Youtube 

Nursing Diary 

1-3 Madeline 

Leininger 

งานวิจัย

■การเอาใจเขามา 

ใส่ใจเรา

การเจักและเข้าใจ 

ตนเองม ีความสำคัญ 

ต่อการพัฒนา 

พฤติกรรมการเอื้อ 

อาทรหรือไม่ เพราะ 

อะไร

■บทบาทหน้าที่ความ 

รับผิดซอบของ 

พยาบาลสุขภาพจิต 

และจิตเวช

■อธิบายแนวคิด 

ค่านิยมของตนเองและ 

ผ ู้อื่นได้

- การกระจ่างค่านิยม 

■บรรยาย/อภ ิปราย

- กรณีคิกษา

Youtube One 

flew over the 

cuckoo’s nest

■การที่อสารด้วย 

วาจาท่าทาง

ปัจจัยอะไรบ้างท ี่ม ีผล 

ต่อสุขภาพจ ิตด ี 
หรือไม่ดี เพราะเหตุ 

ใด

■บทบาทหน้าที่ 

พยาบาลสุขภาพจิต 

และจิตเวฃในการ 

ส่งเลริมและป้องกัน

■แสดงความคิดเห็นต่อ 

กรณีคิกษาในปัญหา 

การแสดงพฤติกรรม 

การเอื้ออาทรต่อปัญหา 

สุขภาพจิต

- บรรยาย

- การอภิปราย

- กรณีคิกษา

Youtube 

พยาบาล 

พรวรินทร์

■การสื่อสารด้วย 

วาจาท่าทาง
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ตารางท่ี 3 ลักษณะการบูรณาการเนื้อหาวิชา ระยะเวลา 2 ช่ัวโมง (ต่อ)
ประเด ็น

ป ัญ หา

ห ัวข ้อการสอน 

ว ิชาส ุขภาพจ ิต 1

ว ัตถ ุประสงค ์หล ัก ว ิธ ีการสอน 

(จำนวนข้วโมง)

ส ิอ เน ื้อหา

ด ้านพฤต ิกรรม 

การเอ ื้ออาทร

บทบาทของพยาบาล -บทบาทของพยาบาล -แสดงความคิดเห็นต่อ ■การกระจ่างค่านิยม Youtube ■การเอาใจเขามา

จิตเวชในการดูแล สุขภาพจิตและจิตเวช บทบาทของพยาบาล ■บรรยาย Qualities of a ใส่ใจเรา

ผู้ป ่วยที่มิปัญหา ในการให้ความ! ในโรงพยาบาลเกี่ยวกับ ■อภิปราย nurse ■การให้เกียรติ

สุขภาพจิต ยึดหลัก 

อะไร

สุขภาพจิตศกษา พฤติกรรมการเอื้ออาทร 

ต่อผู้ปวย

■กรณีศึกษา 

■บทบาทลมมติ

■การจริงใจ

หลักการสร้าง -บทบาทของพยาบาล -วิเคราะห์สถานการณ์ ■การกระจ่างค่านิยม งานวิจัยและ ■การที่อสารด้วย

ลัมพันธภาพจะ ในการสร้าง ปัญหาการแสดง ■บรรยาย ข่าวเกี่ยวกับ วาจาท่าทาง

สามารกแก้ปัญหา ลัมพันธภาพ พฤติกรรมการเอื้ออาทร ■อภิปราย การส่งเสริม ■การเอาใจเขามา

สุขภาพจิตได้หรือไม่ การให้การปริกษา ในการติดต่อที่อสาร ■กรณีศึกษา สุขภาพจิตใน ใส่ใจเรา

เพราะอะไร ปัญหาที่ 

พบในการลร้าง 

ลัมพันธภาพคืออะไร

การส่งเสริมสุขภาพจิต 

ในชุมชน

เพื่อการบำบัดได้ (4 ชม.) ชุมชน ■การจริงใจ 

■การให้เกียรติ

ปัญหาสุขภาพจิตแต่ -กระบานการพยาบาล -วิเคราะห์ปัญหา - การกระจ่างค่านิยม เรื่องลัน ■การที่อสารด้วย

ละชนิดเนื่องมาจาก บุคคลที่อยู่ในภาวะ สุขภาพจิตของผู้ป่วย - บรรยาย "นางลาวธาลัส วาจาท่าทาง

อะไร จะตัดสินใจ วิกฤต/ขัดแย้ง/โกรธ/ และประเด็นปัญหา - อภิปราย ชีเมิย,, ■การเอาใจเขา

แก้ปัญหาอย่างไร จะ ไม่เป็นมิตร/พึ่งพา/วิตก เกี่ยวก่บพฤติกรรมการ - สาธิต “ขอแขนหนุ}คืน” มาใส่ใจเรา

ยึดหลักการแสดง กังวล/ขัดแย้ง/เครียด/ เอื้ออาทรต่อผู้ป่วยใน -บทบาทสมมต ิ “บทลวดบท ■การจริงใจ

พฤติกรรมการเอื้อ 

อาทรในการดูแล 

ผู้ป่วยอย่างไร

เศร้าโศกจากการ 

สูญเสืย/สินหวัง/

ซึมเศร้า/ถอยหนิ/

สูญเสืยภาพลักษณ์/อยู่ 

ในภาวะพรากจาก 

ความเสืก

การพยาบาลได้ (10 ชม.) ไหนดี”

“อยาก'ไปดูคพ 

ไหม”

■การให้เกียรติ

หมายเหตุ รายละเอียดของแผนการสอนอยู่ในภาคผนวก

การกำหนดวิธีการเรียนการสอน

การกระจ่างค่านิยม
เป้าหมายการสอน

1. ให้ผู้เรียนเข้าใจตนเอง รู้ค่านิยม ความเชื่อของตนเองและผู้อื่น

2. เกิดความเมตตา กรุณา เห็นใจผู้ป่วย

3. มีเหตุผล เชื่อม่ันในตนเอง เห็นคุณค่าของตนเอง
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วิธีการสอนภาคทฤษฎี
1. นักศึกษาศึกษาเนื้อหาวิชาจากเอกสารประกอบการสอน ศึกษาจากลื่อประกอบการ 

สอน เช่นสถานการณ์จำลอง เรื่องสันวิดีท ัศน์ ข่าว งานวิจัย เพื่อให้นักศึกษาเข้าใจจิตใจของตัว 

ละคร ที่มีปัญหาสุขภาพ เกิดความเมตตา สงสาร และเห็นใจ

2. ผู้ลอนเสนอแผนภาพเชื่อมโยงมโนทัศน์ เพื่อพิจารณาความสัมพันธ์ของแนวคิดของ 

เนื้อหาวิชาพยาบาลสุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช 1 และด้านพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อ 

ผู้ปวย

3. ถามความคิดเห็นของนักคิกษาต่อเนื้อเรื่องที่อ่าน หรือ1ซม'วิดี-ทัศน์

4. นักศึกษาแสดงความสัมพันธ์ของเนื้อเรื่องที่อ่าน และเนื้อหาวิชาพยาบาลสุขภาพจิต 

และการพยาบาลจิตเวช 1

5. ให้นักศึกษาแสดงความรู้สึกชอบ ไม่ชอบ สงสาร พอใจ ดีใจ เห็นด้วย ไม่เห็นด้วย ฯลฯ

6. ผู้สอนสรุปเนื้อหา และความคิดเห็นของนักศึกษา

7. ให้นักศึกษาเขียนความรู้สึกของตนเองภายหสังสิ้นสุดการเรียนการลอน

8. ผู้ลอนพบนักศึกษานอกชั้นเรียน สัมภาษณ์ส่วนตัวเกี่ยวกับปัญหาส่วนตัว ปัญหา 

ครอบครัว ปัญหาการเรียน แนวคิดต่อวิชาชีพ ฯลฯ

ว ิธ ีการสอนภาคปฏ ิบ ัต ิ

1. ลอบถามความรู้สึกของนักศึกษาก่อนและหสังการปฏิบัติงาน ให้นักศึกษาพูดความรู้สึก 

ของตนเองทีละคน (ในกลุ่ม) หรือเล่าความรู้สึกของตนเองให้ผู้ลอนฟังตามลำพัง เช่น ผู้สอนถามว่า 

“วันนี้คุณรู้สึกอย่างไร? พร้อมที่จะให้การพยาบาลหรือไม่? เพราะอะไร ? คุณมีอะไรไม่สบายใจ?”

2. นักศึกษาระบายความรู้สึกความต้องการ ความคิดเห็นของตนเองที่มีต่อผู้ปวย ที่มีต่อ 

เพื่อนและต่อผู้สอน

3. นักศึกษาทุกคนประเมินตนเองและพฤติกรรมของเพื่อนในการปฏิบัติงานทุกวัน

4. ผู้สอนให้แรงเสรีม โดยถามความรู้สึกที่นักศึกษามีต่อตนเอง เช่น “การที่คุณช่วยเหลือให้ 

ผู้ปวยมีความสุข คุณรู้ส ึกอย่างไร” “การที่ผ ู้ปวยเล่าความสับของตนเองให้คุณฟัง คุณรู้สึก 

อย่างไร” เพื่อให้นักศึกษาสำรวจความคิดเห็นของตนเอง และเสรีมแรงให้รู้สึกมีคุณค่า

5. ผู้สอนบันทึกพฤติกรรมของนักศึกษา แล้วถามความรู้สึก ความคิดเห็นของนักศึกษาต่อ 

พฤติกรรมที่ปฏิบัติการพยาบาล หรือการตัดสินใจของนักศึกษา เช่น “คุณทำแผลผู้ปวยเบาหวาน 

ที่จำเป็นต้องได้รับการตัดขา ขณะที่คุณทำแผลให้ผู้ป่วย ผู้ป่วยมองแผลแล้วนํ้าตาไหลเป็นทาง คุณ
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รู้สึกอย่างไร" “คุณคิดว่าผู้ป่วยคิดอย่างไร" ถ้าคุณเป็นผู้ป่วยคุณจะรู้สึกอย่างไร ต้องการให้ 

พยาบาลปฏิป้ติต่อตนอย่างไร” เป็นต้น

6. นักสืกษาประเมินตนเองหลังปฏิบัติการพยาบาล “วันนี้ที่คุณปฏิบัติงาน คุณภูมิใจอะไร 

มากที่สุด'’

การสาธิต
เป้าหมายในการสอน
เพื่อให้ผู้เรียนได้เห็นการปฏิบัติการพยาบาลด้วยความเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยด้วยตาตนเอง ทำ 

ให้เกิดความรู้ ความเข้าใจในเรื่องหรอการปฏิบัตินั้นชัดเจน 

วิธีการสอน
1. ผู้สอนแสดงการสาธิตปฏิบัติการพยาบาลด้วยพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ผู้เรียน 

ลังเกตการสาธิต

2. กลุ่มผู้เรียนอภิปรายและสรุปการเรียนรู้ การปฏิบัติการพยาบาลด้วยพฤติกรรมการเอื้อ 

อาทรต่อผู้ป่วยที่ได้จากการสาธิตและการสาธิตย้อนกลับโดยผู้เรียน

3. ผู้สอนสรุปพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยในการปฏิบัติการพยาบาล

การแสดงบทบาทสมมติ
เป้าหมายในการสอน
เพื่อให้ผู้เรียนได้เรียนรู้การเอาใจเขามาใส่ใจเรา เก ิดความเข ้าใจในความรู้ส ึกและ 

พฤติกรรมทั้งของตนเองและผู้อื่นหรือเกิดความเข้าใจในเรื่องต่างๆเกี่ยวกับบทบาทสมมติที่แสดง 

วิธีการสอน
1. ผู้สอนนำเสนอสถานการณ์สมมติและบทบาทสมมติ ระหว่างนักสืกษาพยาบาลกับ

ผู้ป่วย

2. ผู้สอนร่วมกับผู้เรียน เลือกผู้แสดงบทบาทผู้ป่วยและนักสืกษาพยาบาลในการปฏิบัติการ 

พยาบาล

3. ผู้สอนเตรียมเพื่อนนักสืกษาสำหรับลังเกตการณ์

4. ผู้เรียนแสดงบทบาทตามกำหนด ผู้ลอนและเพื่อนบักสืกษาลังเกตพฤติกรรมที่แสดงออก

5. ผู้สอนและผู้เรียน อภิปรายเกี่ยวกับความรู้ ความคิด ความรู้สึกและพฤติกรรมการเอื้อ 

อาทรต่อผู้ป่วยที่แสดงออกของผู้แสดง

6. ผู้สอนและผู้เรียน สรุปการเรียนรู้ท่ีได้รับ
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7. ผู้สอนประเมินผลเรียนรู้ในเรื่องการปฏิบัติการพยาบาลด้วยพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อ

ผู้ป่วย

การอภิปรายกลุ่มย่อย
เป้าหมายในการสอน
เพื่อให้ผู้เรียนมีส่วนร่วมในกิจกรรมการเรียนเอย่างทั่วถึง โดยการแสดงความคิดเห็นและ 

แลกเปลี่ยนประสบการณ์ทำให้เกิดการเรียนรู้ในเรื่องที่กำหนดกว้างขึ้น 

ว ิธ ีการสอน
1. ผู้สอนจัดผู้เรียนเป็นกลุ่มย่อยๆกลุ่มละไม่เกิน9 คน

2. ผู้สอน ผู้เรียน กำหนดประเด็นการปฏิบัติการพยาบาลด้วยพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อ 

ผู้ป่วยที่แสดงออกของผู้แสดง

3. ผู้เรียนพูดคุยแลกเปลี่ยน ความคิดเห็นกันตามประเด็นอภิปราย

4. ผู้เรียนสรุปสาระที่สมาชิกกลุ่มได้อภิปรายร่วมกันเกี่ยวกับการปฏิบัติการพยาบาลด้วย 

พฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยเป็นข้อสรุปของกลุ่ม

5. ผู้สอนประเมินผลการเรียนการสอน

ประชุมปรึกษาทางคลินิก
เป้าหมายในการสอน
1. เพื่อผึเกผู้เรียนให้สามารถประเมินวิเคราะห์การแสดงพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย

2. เพื่อเกให้ผู้เรียนใข้กระบวนการคิดและสะท้อนความรู้สึกโดยผู้สอนชี้แนะ 

ว ิธ ีการสอน
1. ผู้สอนนำเสนอปัญหาพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยที่พบขณะนักศึกษาปฏิบัติงาน

2. น ักศึกษาร่วมกันอภิปราย สอบถามข ้อม ูลเพ ิ่มเต ิมจากผ ู้สอน ว ิเคราะห ์ตามหลัก 

พฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย โดยผู้ลอนเป็นผู้ช้ีแ'นะ

3. สรุปผลจากการมีพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย

การเสนอกรณีศึกษา
เป้าหมายในการสอน

เพื่อให้ผู้เรียนสามารถประเมินวิเคราะห์พฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยด้วยตนเอง
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วิธีการสอน
1 .นักศึกษานำเสนอปัญหาพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยต่อกลุ่มผู้เรียน และผู้สอน

2. นักศึกษานำเสนอวิธีการแสดงพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย การวิเคราะห์และการ 

แสดงพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย

3. กลุ่มผู้เรียนร่วมกันอภิปราย ความเหมาะสม ไม่เหมาะลมของบุคคลที่เกี่ยวข้อง

4. ผู้ลอนร่วมอภิปราย ผู้เรียนนำเสนอสรุปผลการแสดงพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย 

รูปแบบการเสริมสร้างพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย
การลอนภาคทฤษฎี

ข้ันท่ี 1 ลอนแบบกระจ่างค่านิยม สอน 6 คร้ัง 12 ช่ัวโมง เพื่อให้นักศึกษาเข้าใจตนเอง 

สภาพเบื้องต้นของผู้ป่วยที่นักศึกษาจะต้องเรียนรู้ สำรวจความคิดความเชื่อของตนเอง ความชอบ 

ไม่ชอบ เห็นความสำคัญของสิ่งที่เรียนและแสดงออกต่อสิ่งที่ตนเองเชื่อ ให้นักศึกษาเกิดความ 

เชื่อมั่น มีความเมตตา กรุณา เสียสละ ต่อบุคคลและผู้ป่วย เข้าใจ เห็นใจผู้อื่น มีเหตุผลที่จะเป็น 

พื้นฐานในการตัดสินใจ โดยผู้สอนจะสอบถามอารมณ์ ความรู้สึกภายหลังเรียนทุกครั้ง

ข้ันท่ี 2 การลอนแบบการแสดงบทบาทสมมติ การอภิปรายกลุ่มย่อย การสาธิต 4 คร้ัง 8 

ช่ัวโมง เพื่อให้นักศึกษาคิดวิเคราะห์โดยอาตัยหลักพฤติกรรมการเอืออาทรต่อผู้ป่วย ซึ่งคาดว่าจะ 

เกิดขึ้นในใจนักศึกษาจากการกระจ่างค่านิยม นำหลักพฤติกรรมการเอื้ออาทรมาใซในในการแสดง 

พฤติกรรมต่อผู้ป่วย

ข้ันท่ี 3 การสอนผสมผสานการกระจ่างค่านิยม การแสดงบทบาทสมมติ การสาธิต และ 

การอภิปรายกลุ่มย่อย 5 คร้ัง 10 ช่ัวโมง เพื่อให้นักศึกษาเกิดการพัฒนาทั้งด้านการพิจารณา 

ไตร่ตรองและการสำรวจอารมณ์ความรู้สึกตนเอง

การสอนภาคปฏิบัติ

ข้ันท่ี 1 การกระจ่างค่านิยม ทุกวันวันละ 20 นาที เป็นเวลา 10 วัน นักศึกษาที่ฃึนแกงาน 

สํวนมากมีความเบื่อหน่าย ท้อแท้ การกระจ่างค่านิยมจะช่วยให้นักศึกษาสำรวจความคิดของ 

ตนเอง รู้บทบาทหน้าที่ ความรับผิดชอบ และพิจารณาผู้ป ่วยที่ตกทุกข์ได้ยาก ให้นักศึกษา 

ปฏิบัติงานด้วยความเมตตา สงสารเห็นใจ เต็มใจช่วยเหลือผู้ป่วย ในขณะเดียวกันให้นักศึกษาเกิด 

ความภาคภูมิใจในสิ่งที่ตนเองปฏิบัติ

ข้ันท่ี 2 การประชุมปรึกษาทางคลินิก สอน 25 นาที 2 คร้ัง เมื่อนักศึกษาเข้าใจตนเอง 

เข้าใจผู้อ่ืน ถ้ามีปัญหาการแสดงพฤติกรรมการเอื้ออาทรเกิดขึ้นในหอผู้ป่วย ผู้สอนจะนำปัญหามา
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อภิปราย ชี้แนะนักภิกษาพิจารณาตัดสินใจ ถ้าเกิดประสบการณ์ที่จะต้องตัดสินใจด้วยตนเองจะยึด 

หลักอะไรบ้าง การลอนผสมผสานการกระจ่างค่านิยม

ข้ันท่ี 3 การเลนอกรณีภิกษา สอนครั้งละ 30 -  35 นาที 4 คร้ัง เมื่อนักภิกษามี 

ประสบการณ์ในการวิเคราะห์,ปัญหาพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ตัดสินใจ และนำผลการ 

พิจารณาเสนอต่อกลุ่มผู้เรียน ซึ่งจะช่วยให้นักภิกษามีความเชื่อมั่น กล้าตัดสินใจ มีเหตุผล และการ 

สอนจะมีการสอดแทรกการกระจ่างค่านิยม โดยถามความรู้สึกของนักภิกษาต่อเหตุการณ์และ 

บุคคล

สื่อการสอนที่ผู้วิจัยเลือกใช้มีดังนี้
1. วิด ีทัศน์ Youtube เร่ือง “Nursing Diary 1-3” ใช้ประกอบการสอนในลัปดาห์ที่ 1 เร่ือง 

มโนมติเกี่ยวกับตนเอง เพื่อให้ผู้เรียนเกิดความเข้าใจตนเองและผู้อื่น มีความเมตตากรุณารับฟัง 

ความคิดเห็นของผู้อื่น รวมทั้งส่งเสรีมให้นักภิกษารักบุคคลอื่นและผู้ป่วย มีความอดทนเต็มใจใน 

การรับฟังปัญหาผู้อื่นที่เขาอยากระบายความรู้สึก

2. วิด ีท ัศน์ Youtube รีอง “Difference in the society" สอนในลัปดาห์ที 2 เรือง การ 

พยาบาลผู้ท ี่ม ีความเครียดและความวิตกกังวล เรื่องนี้จะช่วยให้นักภิกษาเข้าใจสภาพจิตใจของ 

ผู้ป่วย และเข้าใจบทบาทของแพทย์และพยาบาลในการบอกความจริงแก่ผู้ป่วย เพื่อให้นักภิกษา 

วิเคราะห์และตัดสินใจเลือกปฏิบ้ติ

3. งานวิจัย ใช้ประกอบการสอนในสัปดาห์ที่ 3 และ 4 เร่ือง แนวคิด ทฤษฎีที่เกี่ยวข้อง 

ทางการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวชและการประยุกต์ เพื่อทำให้นักภิกษากระจ่างชัดในบทบาท 

ของตัวเอง และเข้าใจหลักพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยในการพยาบาลมากยิ่งขึ้น

4. วิด ี,ทัศน์ Youtube เรือง “Body language in the nurse” ใช้ประกอบการสอนในสัปดาห์ 

ท่ี 10 เรื่องการสร้างลัมพันธภาพเพื่อการบำบัด จะช่วยให้นักภิกษาเข้าใจการลื่อสารด้วยวาจาและ 

ท่าทางโดยยึดหลักพฤติกรรมการเอื้ออาทรในการดูแล ช่วยเหลือผู้ป่วย ซึ่งจะทำให้นักภิกษารีเกการ 

ควบคุมอารมณ์ การใช้คำพูดที่เหมาะลม

5. ลถานการณ์จำลองที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น ใช้ประกอบการสอนในสัปดาห์ที่ 13 เร่ือง 

ทฤษฎีเกี่ยวกับบุคลิกภาพ ผู้ที่มีภาวะพึ่งพา และถดถอย และจากการที่นักภิกษาสร้างสถานการณ์ 

แล้วนำมาแสดงบทบาทสมมติในสัปดาห์ที่ 16 เรื่องการสร้างสัมพันธภาพเพื่อการบำบัด จะช่วยให้ 

นักภิกษารีเกการวิเคราะห์ประเด็นพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย
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6. เรื่องสัน “ขอแขนหนูคืน” ประกอบการสอนในสัปดาห์ที่ 15 เรื่องการพยาบาลผู้ที่อยู่ใน 

ภาวะวิกฤต เรื่องนื้จะช่วยให้นักสืกษาเข้าใจสภาพจิตใจของผู้ป่วย และเรื่องสัน “อยากไปดูศพไหม" 

ประกอบการสอนในสัปดาห์ที่ 15 เรื่องการพยาบาลผู้ที่มีภาวะวิกฤติทางอารมณ์ เรื่องนี้จะทำให้ 

นักคืกษาเข้าใจสภาพจิตใจของบุคคลในภาวะวิกฤต ภาพยนตร์ทั้งสองเรื่อง จะทำให้นักสืกษา 

วิเคราะห์พฤติกรรมการเอื้ออาทรของแพทย์และพยาบาลในการปฏิบัติการพยาบาลและแกการ 

ตัดสินใจต่อปัญหาเชิงจรยธรรม รวมทั้งนักสืกษาจะเกิดความเมตตา กรุณา ลงสารเห็นใจผู้ป่วย 

และญาติ และคิดอยากจะช่วยเหลือ

คู่มี'อในการเรียนการสอน
1. คู่มือผู้สอน คู่มือผู้สอนประกอบไปด้วย หลักสูตรพยาบาลศาสตร์ประมวลการสอนวิชา 

170240 สุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช 1 และตารางลอน แผนการสอนบูรณาการวิชา 

ส ุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวชและพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป ่วย ซึ่งในแผนการสอน 

ประกอบด้วย วัตถุประสงค์ของหลักสูตร ลักษณะวิชา และตารางวิเคราะห์หลักสูตรของวิชา 

สุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช 1 แผนภาพเชื่อมโยงมโนทัศน์ และประกอบด้วยหน่วยการเรียน 

การสอนภาคทฤษฎี 10 เร่ือง ลอนใน 15 สัปดาห์สัปดาห์ละ 2 ช่ัวโมง และแผนการลอนภาคปฏิบัติ 

3 เร่ือง นอกจากนี้ผู้ลอนต้องมีเอกสารประกอบการสอน แบบวัดพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย 

และแบบทดสอบความรู้ของนักคืกษาวิชาสุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช

2. คู่มือนักคืกษาได้แก่ประมวลการสอนวิชา170240สุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช 1 

และตารางสอน เอกสารประกอบการสอน 10 ครั้งที่มืเนื้อหาด้านพฤติกรรมการเอืออาทรต่อผู้ป่วย 

และวิชาสุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช 1 ที่มืเนื้อหาตามแผนการสอน คู่มือการแ ก ปฏิบัติงาน 

และแบบฟอร์มการประเมินผลภาคปฏิบัติ

การตรวจสอบรูปแบบการเรียนการสอน
ผู้วิจัยสร้างแผนการสอนรายวิชาการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช 1 จำนวน2 หน่วยกิต 

เวลา 30 ช่ัวโมง โดยมีข้ันตอน'ในการลร้าง ตังน้ี

1.จัดทำแผนการสอนวิชาการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช1 ให้มีเนื้อหาสาระครบถ้วน 

โดยระบุวัตถุประสงค์ของการเรียนการสอน เนื้อหาที่เรียน กิจกรรมการเรียนการสอน เวลา

การประเมินผลและผลที่คาดว่าจะได้รับ ให้สอดคล้องกับหลักการของพฤติกรรมการเอืออาทรต่อ 

ผู้ป่วย พร้อมทั้งเตรียมเอกสารและลื่อที่ใช้ประกอบการทำกิจกรรมทุกกิจกรรม
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2.นำแผนการลอนที่จัดทำขึ้น ให้ผู้ทรงคุณวุฒิ จำนวน 5 ท่าน (ภาคผนวก ก) ตรวจสอบ 

ความเหมาะลม

การตรวจสอบของผู้ทรงคุณวุฒิ พ ิจารณาตามแบบประเมินดัชนีความลอดคล้องของ 

ผู้ทรงคุณวุฒิ มีลักษณะเป็นมาตราส่วนประมาณค่า 3 ระดับ โดยให้ผู้ทรงคุณวุฒิ พิจารณาตัดสิน 

ว่าแผนการสอนวิชาการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช 1 มีความเหมาะสม ไม่เหมาะสม หรือไม่ 

แน่ใจ โดยใช้สูตรการคำนวณดัชนีความสอดคล้อง (Index of Consistency: IOC)

IOC = X r 

N

เม่ือ IOC = ดัชนีความสอดคล้องระหว่างประเด็นที่ต้องการตรวจสอบกับเนื้อหาและวัตถุประสงค์ 

R = ผลรวมการตัดสินของผู้ทรงคุณวุฒิ 

N = จำนวนผู้ทรงคุณวุฒิ

+1 = แน่ใจว่าประเด็นที่ตรวจสอบมีความเหมาะลม 

0 = ไม่แน่ใจว่าประเด็นที่ตรวจลอบมีความเหมาะสม 

-1 = แน่ใจว่าประเด็นที่ตรวจสอบไม่เหมาะสม

ทั้งนี้ถ ือเกณฑ์ IOC ต ั้งแต ่.80 ขึ้นไปจึงยอมรับว่าแผนการลอนวิชาการพยาบาล 

สุขภาพจิตและจิตเวช 1 มีความเหมาะสม

จากการตรวจลอบแผนการลอนวิชา การพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช 1 โดย 

ผู้ทรงคุณวุฒิทั้ง 5 ท่านได้ค่า IOC อยู่ระหว่าง 0.80 -  1.00 ดังแสดงในตารางที่ 4 ซึ่งถือได้ว่า 

แผนการสอนที่ผู้วิจัยจัดทำขึ้นได้รับการยอมรับจากผู้ทรงคุณวุฒิ
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ตารางท่ี 4 ผลการตรวจสอบแผนการสอนวิชาการพยาบาลสุขภาพจิตและจิตเวช

ประเด็นการตรวจลอบ การตัดสิน ค่า IOC

เหมาะสม ไม่เหมาะสม ไม่แน่ใจ

1.ความครอบคลุมของวัตถุประสงค์ในการ 

สอน

4 0 1 0.8

2.ความเหมาะสมของเนื้อหาวิชา 4 0 1 0.8

3.ความสอดคล้องระหว ่างว ัตถ ุประสงค ์ 

เน้ือหาวิชา กิจกรรมการเรียนการลอน การ 

ประเมินผล และผลที่คาดว่าจะได้รับ

4 0 1 0.8

4.ความสอดคล้องเหมาะสมกับหลักการ 

แนวคิดพฤติกรรมเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย

4 0 1 0.8

5.ความเป็นไปได้ของการนำไปใช้ 4 0 1 0.8

ข้อคิดเห็นเพิ่มเติมของผู้ทรงคุณวุฒิ ดังต่อไปน้ี

1 .สื่อการลอน ในส่วนงานวิจัยทางการพยาบาล ควรเพิ่มจำนวนงานวิจัยทางการพยาบาล 

สุขภาพจิตให้มากขึ้น

2.กิจกรรมในชั่วโมงเรียน อาจต้องเพิ่มความกระชับในการจัดกิจกรรมให้เสร็จสิ้นภายใน 

เวลาที่กำหนด

การทดลองใช้แผนการสอน
แผนการสอนที่ได้รับการตรวจสอบโดยผู้ทรงคุณวุฒิเรียบร้อยแล้ว ผู้วิจัยนำมาปรับปรุง 

เพิ่มเติมตามคำแนะนำ จากนั้นนำไปทดลองสอนนักศึกษาที่ม ีคุณสมบัติคล้ายกับกลุ่มตัวอย่าง 

จำนวน 34 คนซึ่งเป็นนักศึกษาพยาบาลศาสตร์ชั้นปีที่ 2 วิทยาลัยเซนต์หลุยส์โดยทดลองสอน 1 

เรอง ได้แก่ การพยาบาลผู้ป่วยที่มีภาวะวิกฤตทางอารมณ์ เวลาสอน 2 ช่ัวโมง และเวลาสำหรับชม 

ภาพยนตร์ เร่ือง “ONE FLEW OVER THE CUCKOO’S NEST” 2 ช่ัวโมง ผลการสอน พบว่า

1. นักศึกษาส่วนใหญ่ สนใจในเนื้อหาของภาพยนตร์และรู้สึกสงสารผู้ป่วยในเรื่อง

2. นักศึกษาทำแบบวัดพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย อยู่ในระดับมาก (ค่าคะแนนเฉลี่ย 

181 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 19.38)
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3. น ักสืกษาสามารถวิเคราะห์ภาพรวมของการแสดงพฤติกรรมเอื้ออาทรต่อผู้ป ่วยได้ 

ถูกต้อง แต่ยังไม่สามารถระบุรายละเอียดได้ชัดเจน

4. นักสืกษาประเมินว่า กรณีสืกษาควรใช้ตัวอย่างที'หลากหลาย สือการสอนและเนื้อหา 

น่าสนใจ ควรมีรูปภาพให้ดูด้วย ระยะเวลาในการในการจัดกิจกรรมควรมีความกระชับมากกว่านี้

จากผลการทดลองสอนผู้วิจัยนำแผนการลอนและวิธีการสอนมาปรับให้เหมาะสมยิ่งขึ้น 

ตามแผนการสอนที่นำเลนอในภาคผนวก ง

ขนตอนที่ 3 และ 4 การพัฒนาเครื่องมือและการทดลองใช้รูปแบบการเสริมสร้าง
พฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย

1. การออกแบบการวิจัย

การทดลองที่ใช้ในการวิจัยครั้งนี้ มีกลุ่มทดลอง 1 กลุ่ม กลุ่มควบคุม 1 กลุ่ม ซ่ึงมี

การทดลอบก่อนการทดลองและหลังการทดลอง (Pretest-Posttest Control Group Design) 

ตังแผนผังการทดลองต่อไปนี้ 

แผนผังการทดลอง
กลุ่มผัวอย่าง การวัดก่อนทดลอง การวัดหผังทดลอง การวัดหผังทดลอง 

(สอนภาคทฤษฎี) (สอนภาคปฏิบัติ)
R 0 1E X1 0 2E x2 0 3E
R C*2C 2̂C Ojc

ความหมายของอักษรและตัวเลขในตาราง

1 ก่อนการเรียนการสอน

2 หลังการเรียนการสอน

R การจัดดำเนินการแบบลุ่ม 

0  การทดสอบตัวแปรตาม

X, การจัดกระทำ (Treatment = การสอนภาคทฤษฎี)

X2 การจัดกระทำ (Treatment = การสอนภาคปฏิบัติ)

E กลุ่มทดลอง 

c กลุ่มควบคุม

2. ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง

ประซากรท่ีใช้ในการวิจัย ได้แก่ นักสืกษาพยาบาลหลักสูตร,พยาบาลศาลตรบัณฑิต ช้ันปีท่ี 

2 ของมหาวิทยาลัยลังกัดสถาบันอุดมสืกษาเอกชน ที่ได้รับการรับรองหลักสูตรจากสภาการ



155

พยาบาล แต่เนื่องจากเป็นการวิจัยเชิงทดลอง เพื่อหาลัมถุทธิผลของการพัฒนารูปแบบการ 

เสริมสร้างพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยลำหรับนักภิกษาพยาบาล ฉะนั้นจึงเลือกที่จะภิกษา 

กลุ่มตัวอย่างที่เป็นนักภิกษาพยาบาลของคณะพยาบาลศาสตร์มหาวิทยาลัยสยาม ที่สมัครใจเข้า 

ร่วมวิจัยโดยชี้แจงถึงวัตถุประสงค์ของการวิจัยโดยลังเขปให้กลุ่มตัวอย่างทราบและขอความร่วมมือ 

ในการทำวิจัยโดยไม่มืการบังคับและทำหนังลือยินยอมเข้าร่วมวิจัย (Informed Consent Form) 

สามารถออกจากการวิจัยได้ทุกเมื่อถ้าต้องการ โดยไม่มีผลใดๆทั้งลิ้นต่อคะแนนในรายวิชา ข้อมูล 

ของกลุ่มตัวอย่างที1ได้จะถูกเก็บไว้เป็นความลับและถูกนำมาใช้เฉพาะในการภิกษาครั้งนี้เท่านั้น 

โดยผู้วิจัยจะนำเสนอข้อมูลในภาพรวมซึ่งจะไม่มีผลกระทบใดๆต่อกลุ่มตัวอย่างและในทางกลับกัน 

ข้อมูลที่จะเป็นประโยชนํในการพัฒนาการจัดการเรียนการสอนทางการพยาบาลให้มีคุณภาพยิ่งขึ้น 

เนื่องจากรูปแบบการเสริมสร้างพถุติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยเป็นการพัฒนาด้านจิตพิสัยโดยใช้ 

วิธีการสอน 6 วิธี ได้แก่ วิธีการกระจ่างค่านิยม การสาธิต การแลดงบทบาทสมมติ การ 

อภิปรายกลุ่มย่อย การประชุมปรึกษาทางคลินิก การเสนอกรณีภิกษา ซึ่งการลอนวิธีดังกล่าว 

จำนวนผู้เรียนในกลุ่มควรมีขนาดปานกลางประมาณ 20 -  30 คน (ไพฑูรย์สินลารัตน์, 2526 )

กลุ่มตัวอย่างแบ่งออกเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม พิจารณาจากผลลัมฤทธทางการ 

เรียนของนักภิกษาในชั้นปีที่ 1 ซึ่งชั้นแรก'จำแนกนักภิกษาออกเป็น 3 ประเภท ตามคะแนนเฉลี่ย 

สะสม (GPA.) จากนั้นลุ่มตัวอย่างนักภิกษาจาก 3 ประเภท เพื่อแบ่งเป็นกลุ่มทดลองและกลุ่ม 

ควบคุม รวม 2 กลุ่ม เพื่อไม่ให้การเปลี่ยนกลุ่มมีผลต่อการเลื่อนไหลของผลการวิจัยผู้วิจัยจึงใช้กลุ่ม 

ตัวอย่างจำนวน 70 คน เป็นนักภิกษากลุ่มทดลองจำนวน 35 คน ล่วนนักภิกษากลุ่มควบคุมลุ่มจาก 

นักภิกษาที่เหลือ 35 คน ซึ่งนักภิกษาทั้งกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุมจะมีนักภิกษาที่มีระดับความรู้ 

แต่ละประเภทจำนวนเท่ากันภายหลังเสร็จสิ้นการสอนภาคทฤษฎี มีนักภิกษากลุ่มทดลองทีเกรด 

เฉลี่ยตํ่ากว่า 2.00 ไม่สามารถขึ้นรีเกภาคปฏิบัติได้ จึงเหลือนักภิกษากลุ่มทดลอง จำนวน 30 คน 

กลุ่มควบคุม จำนวน 30 คน

ดำเนินการทดสอบความเป็นเอกพันธ์ (Homogeneity of Variance) ของทังสองกลุ่มและ 

เปรียบเทียบเพื่อทดสอบความแตกต่างของค่าคะแนนเฉลี่ยสะสม (GPA.) เมื่อจบภาคการภิกษาที่ 

1 ปีการภิกษา 2552 ของนักภิกษาพยาบาลชั้นปีที่ 2 ในกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ด้วยสถิติ 

ทดสอบที (t-test independent) ดำเน ินการล ุ่มจนกระท ั่งกล ุ่มทดลองและกล ุ่มควบค ุมม ี 

คุณลักษณะที่ไม่แตกต่างกัน
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ประ๓ ท 1 คะแนนเฉลี่ยสะสม(GPA.3.00 ข้ึนไป) 

ประเภท 2 คะแนนเฉลี่ยสะลม(GPA.2.50-3.00 ) 

ประ๓ ท 3 คะแนนเฉลี่ยสะสม(GPA.ตํ่ากว่า2.50 )

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจ ัยการวิจ ัยครั้งน ี้เป ็นการวิจ ัยเชิงทดลองและเชิงคุณภาพ เพื่อ

ต้องการประเมินสัมฤทธิผลในการใช้รูปแบบการเสริมสร้างพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยสำหรับ 

นักสืกษาพยาบาลในรายวิชาสุขภาพจิตและการพยาบาลจิตเวช 1 โดยการวัดพฤติกรรมการเอื้อ 

อาทรต่อผู้ป่วย แต่เนื่องจากพฤติกรรมการเอื้ออาทรเป็นสิ่งที่สังเกตยาก ฉะนั้นจึงต้องใช้เครื่องมือ 

หลายชนิดในการประเมินเพื่อให้เกิดความเที่ยงตรงในการวัด ซึ่งมืเครื่องมือ ดังสรุปในตาราง

ต่อไปน้ี

ตารางท่ี 5 ชนิดของเครื่องมือในการวัดพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ปวย

สิงที่จะประเมิน เครื่องมือในการประเมิน
แบบประเมินพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย 1 .แบบวัดพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย 

2.แบบสังเกตพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย 

ร-แบบสัมภาษณ์ผู้ป่วย

ข้อมูลพื้นฐานใช้ในการดำเนินการสร้างเสริม 

พฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย

4. แบบสำรวจข้อมูลส่วนตัวผู้เริยน

5. แบบประเมินตนเองของผู้เรียน

6. แบบประเมินการจัดการเรียนการสอน

7. แบบสัมภาษณ์อาจารย์

1.แบบวัดพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ผู้วิจัยพัฒนาแบบวัดพฤติกรรมเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย 

โดยพิจารณาจากการสืกษาฃองทัศนีย์ นนทะสร (2532)และ Lee-Hsieh J,Kuo CL,Tseng 

แโ(2005)ประกอบด้วยสถานการณใน'หอผู้'ป่วย 10 สถานการณ์แต่ละสทานการณ์ ประกอบด้วย
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คำถามการแสดงพฤติกรรมเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย 5 ด้าน ประกอบด้วย 1) ด้านการเอาใจเขามาใส่ใจ 

เรา 2)การลื่อสารด้วยวาจาและท่าทาง 3)การเอาใจใส่ 4)การจริงใจ 5)การให้เกียรติ ด้านละ 6 

ข้อ รวม 60 ข้อ ดังตารางที่ 6

1) การเอาใจเขามาใส่ใจเรา จำนวน 10 ข้อ

2 )  การลื่อสารด้วยวาจาและท่าทาง จำนวน 20ข้อ

3) การเอาใจใส่ จำนวน 10 ข้อ

4) การจริงใจ จำนวน 10 ข้อ

5) การให้เกียรติ จำนวน 10 ข้อ

ลักษณะเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ (Rating Scale) คือ ปฏิบัติสมํ่าเสมอ 

จนถึงไม่ปฏิบัติ ด้วยระดับคะแนนตั้งแต่ 0 - 4  ตามหลักการแบ่งระดับจิตพิลัยของแครธโวล 

(KrathwohU 964)

โดยมีเกณฑ์การให้คะแนนพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ดังน้ี 

4 คะแนน ปฏิบัติลมํ่าเสมอหริอขั้นจัดระบบคุณค่า หมายถึง นักคืกษาพยาบาลจะมี 

พฤติกรรมต่อผู้,ป่วยตามข้อความดังกล่าวสมํ่าเสมอประมาณ 9 -  10 คร้ัง ใน 10 คร้ัง

3 คะแนน ปฏิบัติบ่อยครั้งหรือขั้นเห็นคุณค่า หมายถึง นักคืกษาพยาบาลจะมีพฤติกรรม 

ต่อผู้ป่วยตามข้อความดังกล่าวลมํ่าเสมอประมาณ6 - 8 คร ั้งใน10คร้ัง

2 คะแนน ปฏิบัติบางครั้งหรือขั้นตอบสนอง หมายถึง นักคืกษาพยาบาลจะมีพฤติกรรม 

ต่อผู้ป่วยตามข้อความดังกล่าวสมํ่าเสมอประมาณ 3 -  5 คร้ัง ใน 10 คร้ัง

1 คะแนน ปฏิบัติน้อยครั้งหรือขั้นรับเหมายถึงนักศึกษาพยาบาลจะมีพฤติกรรมต่อผู้ป่วย 

ตามข้อความดังกล่าวสมํ่าเสมอประมาณ 1 -  2 คร้ัง ใน 10 คร้ัง

0 คะแนน ไม่ปฏิบัติ หมายถึง นักศึกษาพยาบาลจะไม่มีพฤติกรรมต่อผู้ป่วยตามข้อความ 

ดังกล่าว
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ตารางท่ี 6 โครงสร้างแบบวัดพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย

สิ่งที่ประเมิน จำนวน

ข้อ

คำถาม

ข้อความเชิงบวก ข้อความเซิงลบ

1.ด้านการเอาใจเขามา'ใส่'ใจเรา 10 9 5,10,13,30,33,37,44

52,60

1 23

2.ด้านการสือสารด้วยวาจาและท่าทาง 20 9 1.2,7,9,15,19,20

25,31,32,38,39,43,45

49,53,54,55,56

1 17,26.31

3.ด้านการเอาใจใส่ 10 9 3,11,14,22,27,34

41,50,57

1 48

4.ด้านการจริงใจ 10 9 6,18,24,28,36,40,47 1 12,58

ร-ด้านการให้เกียรติ 10 9 4,8,16,21,29,35,42,46

51,59

1 -

รวม 60 53 7

การตรวจส อบ ความตรงตามเนอหา (Content Validity) ผู้วิจัยนำแบบวัดพฤติกรรมการ 

เอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ที่สร้างขึ้นไปให้ผู้เชี่ยวชาญซึ่งเป็นอาจารย์ในคณะพยาบาลศาสตร์พยาบาล 

ดีเด่นและพยาบาลที่จบปริญญาโท รวม 13 ท่าน ตรวจสอบความตรงตามเนือหา ทังนีกำหนด 

คุณสมบัติของผู้เชี่ยวชาญ ดังน้ี (รายนามผู้เชี่ยวชาญอยู่ในภาคผนวก ข)

1) เป็นอาจารย์ผู้ลอนในคณะพยาบาลศาสตร์ที่สำเร็จการสืกษาไม่ตํ่ากว่าปริญญาเอก

ลาขาอุดมสืกษาหริอพยาบาลศาสตร์ มีตำแหน่งทางวิชาการและมีประลบการณ์ในการสอน

ไม่น้อยกว่า 10 ปี จำนวน 4 ท่าน

2) เป็นพยาบาลดีเด่นในโรงพยาบาลของริ’ฐและเอกชน จำนวน 4 ท่าน

3) เป็นหัวหน้าพยาบาลที่จบปริญญาโท จำนวน 2 ท่าน

4) เป็นพยาบาลประจำการที่จบปริญญาโทและมีนักสืกษาขึ้นผึเกปฏิบัติงานในหอผู้ป่วย 

จำนวน 3 ท่าน
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ผู้เชี่ยวชาญ จำนวน 13 ท่าน ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและความเหมาะสมของ 

ภาษาในแต่ละข้อคำถาม เพื่อให้ผู้ตอบเข้าใจในบรบทของคำถามอย่างชัดเจน โดยพิจารณาตาม 

แบบประเมินดัชนีความลอดคล้องของผู้เชี่ยวชาญ โดยถือเกณฑ์ความลอดคล้องของผู้เชี่ยวชาญ 

ตั้งแต่ร้อยละ80 ข้ึนไป

การหาความเท ี่ยง (Reliability) ของแบบวัดเจตคติต่อวิชาชีพการพยาบาล โดยการนำ 

แบบวัดพฤติกรรมที่ตรวจลอบความตรงตามเนื้อหาและปรับปรุงตามคำแนะนำของผู้ทรงคุณวุฒิ 

แล้วไปทดลองใช้วัดพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยของนักสืกษาพยาบาล ที่มีลักษณะใกล้เคียง 

กับกลุ่มดัวอย่าง ได้แก่ นักสืกษาพยาบาลชั้นปีที่ 2 วิทยาลัยพยาบาลเซนต์หลุยลัจำนวน 34 คน 

แล้วนำมาหาความเท ี่ยงของแบบวัด โดยวิธีลัมประสิทธิ''แอลฟาของครอนบาค (Cronbach's 

Alpha Coefficient)!ด้ค่าความเที่ยงของแบบ1วัดพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้,ป่วย โดยรวมทั้งฉบับ 

เท ่ากับ0.89นำผลที่ได้มาวิเคราะห์ข้อมูลโดยการหาค่าเฉลี่ยค่าเฉลี่ย (X ) ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 

(ร.อ)โดยใช้โปรแกรมสำเร็จรูป SPSS/PC แล้วนำข้อม ูลมาวิเคราะห ์ตามระดับค่าน ิยมทาง 

จรยธรรม 4 ช้ัน,ของแครธโวล(Krathwohl,1964)ไ.ด้แก่ช้ันรับรู้ ชั้นตอบลนอง ชั้นเห็นคุณค่า และชั้น 

จัดระบบคุณค่า โดยผู้วิจัยประยุกต์ใช้เกณฑ์การแบ่งช่วงคะแนนเพื่อจัดระดับค่านิยมของ พร 

พิพัฒน์ เพิ่มผล(2545) มาใช้ให้เข้ากับงานวิจัยคร้ังนี้ การจัดช่วงคะแนนในแต่ละชั้น มีดังนี้

คะแนนเฉลี่ย ระหว่าง 3.51-4.00 หมายถึง พฤติกรรมการเอื้ออาทรอยู่ในระดับชั้นจัดระบบ

คุณค่า

คะแนนเฉลี่ย ระหว่าง 2.51 -  3.50 หมายถึง พฤติกรรมการเอื้ออาทรอยู่ในระดับชั้นเห็น

คุณค่า

คะแนนเฉลี่ย ระหว่าง 1.51 -  2.50 หมายถึง พฤติกรรมการเอื้ออาทรอยู่ในระดับชั้น 

ตอบสนอง

คะแนนเฉลี่ย ระหว่าง 1.00 -  1.50 หมายถึง พฤติกรรมการเอื้ออาทรอยู่ในระดับชั้นรับรู้

2.แบบสงเกตพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ผู้วิจัยสร้างแบบสังเกตพฤติกรรมขณะ 

ให้การพยาบาลผู้ป ่วย โดยผู้สอน/ผู้ส ังเกต บันทึกพฤติกรรมที่ส ังเกตได้ขณะทำกิจกรรม ซ่ึง 

ประกอบด้วยรายการสังเกต 5 ด้าน

การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (Content Validity) ผู้วิจัยนำแบบสังเกตพฤติกรรม 

การเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ที่สร้างขึ้นไปให้ผู้เชี่ยวชาญ จำนวน 13 ท่าน ตรวจสอบความตรงตาม
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เนื้อหาและความเหมาะสมของภาษาในแต่ละข้อคำถาม โดยพิจารณาตามแบบประเมินดัชนีความ 

สอดคล้องของผู้เชี่ยวชาญโดยถือเกณฑ์ความสอดคล้องของผู้ทรงคุณวุฒิ ตั้งแต่ร้อยละ80 ข้ึนไป 

การหาค่าความเที่ยง (Reliability) ของแบบสังเกตพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ดังน้ี

1) โดยการนำแบบสังเกตพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ที่ตรวจลอบความตรงตาม 

เนื้อหาและปรับปรุงตามคำแนะนำของผู้ทรงคุณวุฒิแล้ว ไปทดลองไข้ลังเกตพฤติกรรมนักศึกษาใน 

การปฏิบัติการพยาบาลที่มีลักษณะใกล้เคียงกับกลุ่มตัวอย่าง ได้แก่ นักศึกษาพยาบาลชั้นปีที่ 2 

วิทยาลัยเซนต์หลุยสั จำนวน 8 คร้ัง โดยผู้ลังเกต 2 คน แต่ละคนจะทำเครื่องหมายถูกในแบบ 

ลังเกตพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยที่สังเกต แล้วนำมาหาค่าความเที่ยงของแบบสังเกตระหว่าง 

ผ ู้ประเม ิน2 คน (Inter-rater Reliability) (Litwin, 1995: 27-30)โดยพิจารณาจากค่าลัมประสิทธิ้ 

ลหลัมิพันธ์แบบเพียร์ลัน(Pearson Product Moment Correlation Coefficient) ระหว่างคะแนน 

ของแบบลังเกตจากผู้ประเมิน 2 คน ได้ค่าสัมประสิทธี้สหสัมพันธ์ ถ้าค่าความเที่ยง 0.7 ข้ึนไปถือว่า 

เครื่องมือในการสังเกตมีความเชื่อมั่นเป็นที่ยอมรับได้ ถ ้าค ่าความเที่ยงตํ่ากว่านี้ต ้องปรับปรุง 

เครื่องมือ สูตร'ไนการหาค่าสัมประสิทธิไความเที่ยงคือ (Polit and Hungler, 1983 และยุวดี ฤาชา, 

2534)

ความที่ยงของการสังเกต = จำนวนกา?สังเกตที่เหมือนกัน___________

จำนวนการสังเกตที่เหมือนกัน + จำนวนการสังเกตที่ต่างกัน

ในการวิจัยครั้งนื้ได้ค่าความเที่ยงของการสังเกตเท่ากับ 0.73

2) นำแบบสังเกตที่มีความตรงตามเนื้อหาและมีความเที่ยง ไปสังเกตพฤติกรรมการเอื้ออาทร

ต่อผู้ป ่วยในการปฏิบ ัต ิการพยาบาลชองนักศึกษากลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ที่ม ืค ่าคะแนน 

พฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผ ู้ป ่วย 5 อ ันดับแรกของกลุ่มและที่ม ืค ่าคะแนนพฤติกรรมการ

เอื้ออาทรต่อผู้ป่วย 5 อันดับสุดท้ายของกลุ่มภายหลังจากเรียนภาคทฤษฏี ซึ่งจะมีนักศึกษากลุ่ม 

ทดลอง 10 คนและกลุ่มควบคุม10 คน จะได้รับการลังเกตพฤติกรรมอย่างละเอียดโดยการสังเกต 

แบบมีส่วนร่วมและไม่มีส่วนร่วม ในขณะที่นักศึกษาแกปฏิบัติวิชาการพยาบาลวิชาสุขภาพจิต 

และการพยาบาลจิตเวช 1 หอผู้ป่วยศัลยกรรมของโรงพยาบาลตากสิน กรุงเทพมหานคร ผู้วิจัยและ 

ผู้ช่วยวิจัยลังเกตนักศึกษาและบันทึกอย่างมีอิสระลงในแบบลังเกต นอกจากนื้ผู้วิจัยได้บันทึกข้อมูล 

จากการสนทนากับนักศึกษาเพื่อประเมินความรู้ส ึกและอารมณ์ของนักศึกษาเพื่อที่จะลามารถ
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นำมาอภิปรายพฤติกรรมเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยที่นักศึกษาแลดงออก นักศึกษา 1 คนจะได้รับการ 

สังเกต 1 ครั้งต่อสัปดาห์ ตารางการสังเกตเสนอในภาคผนวก ค

3) บันทึกพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย โดยสังเกตและบันทึกพฤติกรรมอย่างละเอียด 

ซึ่งผู้วิจัยและผู้ช่วยวิจัยจะร่วมกันพิจารณาพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยของนักศึกษาในวันที่ 

สังเกตพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ประกอบกับการสัมภาษณ์ความรู้สึก อารมณ์ของนักศึกษา 

ที่ให้การพยาบาลในวันนั้น

4) การประเมินพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ผู้วิจัยและผู้ช่วยวิจัยจะร่วมกันพิจารณา 

พฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยโดยการสังเกตและจดบันทึก ร่วมกับการวิเคราะห์การตัดสินใจ 

กรณีสถานการณ์ผู้ป่วยจริงที่นักศึกษาไปศึกษาและแสดงพฤติกรรมการเอื้ออาทร แล้วนำมาเสนอ 

แนวทางการตัดสินใจต่อกลุ่มผู้เรียนซึ่งมีฃั้นตอนตามแผนภูมิตังต่อไปนี้

แผนภูมิที่ 6 แสดงลำดับขั้นการพิจารณาการแสดงพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยของนักศึกษา
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จากแผนภูมิดังกล่าวมีรายละเอียด ดังน้ี

1) มอบหมายให้นักศึกษา 1 กลุ่ม ศึกษาผู้ป่วยหนึ่งรายใน 2 สัปดาห์โดยนักศึกษาต้อง 

ประเมินปัญหา วินิจฉัยปัญหาทางจิตใจ และสร้างสัมพันธภาพเพื่อการบำบัดแล้วนักศึกษาเขียน 

รายงานการวิเคราะห์ปัญหาและการดัดสินใจ แล้วนำเสนอผลการศึกษาต่อกลุ่มผู้เรียนและผู้สอน 

เพื่ออภิปราย

2) ผู้วิจัยและผู้ช่วยวิจัยจะบันทึกการแสดงพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย จากการเสนอ 

รายงานของนักศึกษา การเขียนรายงานกรณีผู้ป่วย ชึ่งผู้วิจัยและผู้ช่วยวิจัยจะวิเคราะห์อย่างเป็น 

อิสระ ผู้วิจัยและผู้ช่วยวิจัยจะมีการวิพากษํวิจารณ์ข้อมูลและผลการวิเคราะห์ของกันและกัน ซ่ึง 

เทคนิคนี้จะสามารถลดอคติในการวิจัยได้ (พรศักดิ้ ผ่องแผ้ว, 2530) จากนั้นจึงสรุปการแสดง 

พฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยโดยยึดหลักพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย

ผู้ว ิจ ัยนำผลการวิเคราะห์พฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป ่วยจากการเขียนรายงานของ 

นักศึกษา ให้ผู้เชี่ยวชาญทางการพยาบาล 1 ท่าน ตรวจสอบ

3) ประเมินการแสดงพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยจากการแสดงความคิดเห็นของ 

นักศึกษาในสถานการณ์จำลองที่ผ ู้ว ิจ ัยนำมาจากเหตุการณ์จรีงที่บ ักคิกษามีประสบการณ์การ 

แสดงพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ซึ่งในสภาพความเป็นจรีงนักศึกษาทุกคนจะได้รับการ 

มอบหมายผู้ป่วยให้รับผิดชอบแตกต่างกัน บางคนได้รับมอบหมายผู้ป่วยไม่รู้สึกตัว ผู้ป่วยไม่ค่อย 

พูด ผู้ป่วยเกรงใจนักศึกษา ดังนั้นเพื่อความยุติธรรมในการพิจารณาการแสดงพฤติกรรมการเอื้อ 

อาทรต่อผู้ป่วย ผู้วิจัยจึงรวบรวมเหตุการณ์จรีงเหล่านั้นและเขียนสถานการณ์เพื่อให้นักศึกษา 

อธิบายพฤติกรรมการเอื้ออาทรที่จะแสดงต่อผู้ป่วย ซึ่งมีทั้งหมด 4 สถานการณ์ซึ่งได้เสนอผลการ 

วิเคราะห์ในบทที่ 4 ส่วนท่ี 4

3.แบบสมภาษณ ์ผ ู้ป ่วย ผู้วิจัยสร้างแบบสัมภาษณ์ผู้ป่วย ซึ่งประกอบด้วยข้อคำถาม 2 

ส่วน ส่วนแรก ได้แก่ ข้อมูลทั่วไป ประกอบด้วย อายุ เพศ การวินิจฉัย ครั้งที่ของการเข้ารับการ 

รักษาในโรงพยาบาล ส่วนที่สอง ได้แก่ ข้อมูลเกี่ยวกับพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย 5 ด้าน 

ประกอบด้วย การเอาใจเขามาใส่ใจเรา การสื่อสารด้วยวาจาและท่าทาง การเอาใจใส่ การ

จริง'ใจ การให้เกียรติ จำนวน 13 ข้อ

การตรวจสอบความตรงตามเน ื้อหา (Content Validity) ผู้วิจัยนำแบบสำรวจข้อมูล 

ส่วนตัวผู้เรียน ที่สร้างขึ้นไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิ จำนวน 5 ท่าน ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและ
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ความเหมาะสมของภาษาในแต่ละข้อคำถาม โดยพิจารณาตามแบบประเมินดัชนีความสอดคล้อง 

ของผู้ทรงคุณวุฒิ โดยถือเกณฑ์ความสอดคล้องของผู้ทรงคุณวุฒิตั้งแต่ร้อยละ 80 ข้ึนไป

4.แ บ บ สำรวจข ้อ ม ูล ส่วนต้วผ ู้เร ียน ผู้ว ิจ ัยสร้างแบบสำรวจข้อมูลส่วนตัวผู้เรียน ซ่ึง 

ประกอบด้วยข้อคำถามทั้งหมด18ข้อเกี่ยวข้องกับข้อมูลส่วนตัวพื้นฐานของผู้เรียนเหตุจูงใจที่ทำ 

ให้เลือกเรียนพยาบาล ความคาดหวังในการเรียน การตั้งเป้าหมายในการเรียน สิ่งที่ภาคภูมิใจ 

กำลังใจ ความมั่นใจที่จะเรียนให้ประลบความสำเร็จ ลักษณะผู้สอนและวิธีการลอนที่ทำให้เข้าใจ 

บทเรียนได้ดี ความเครียด ความวิตกกังวล ปัญหาหรือสิ่งที่ทำให้รู้สึกอึดอัดหรือคับข้องใจในการ 

เรียน ทั้งนี้ให้ผู้เรียนบันทึกข้อมูลส่วนตัวพื้นฐานของตนเองพร้อมทั้งติดภาพถ่ายไว้ด้วย ซึ่งจะช่วย 

ให้ผู้วิจัยรู้จักผู้เรียนเป็นรายบุคคลดีขึ้น และเป็นฐานข้อมูลที่จะใช้ในการจัดการเรียนการสอน

การตรวจสอบความตรงตามเน ื้อหา (Content Validity) ผู้วิจัยนำแบบสำรวจข้อมูล 

ส่วนตัวผู้เรียน ที่สร้างขึ้นไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิ จำนวน 5 ท่าน ตรวจลอบความตรงตามเนื้อหาและ 

ความเหมาะสมของภาษาในแต่ละข้อคำถาม โดยพิจารณาตามแบบประเมินดัชนีความสอดคล้อง 

ของผู้ทรงคุณวุฒิ โดยถือเกณฑ์ความลอดคล้องของผู้ทรงคุณวุฒิตังแต่ร้อยละ 80 ขึนไป

5.แบบประเม ินตนเองของผู้เร ียน ผู้ว ิจ ัยสร้างแบบประเมินตนเองของผู้เร ียนตาม 

ขั้นตอนการกระจ่างค่านิยม โดยแบ่งเป็น 4 ส่วน จำนวน 34 ข้อ คือ

ส่วนที่ 1 ขั้นแสดงความเข้าใจ ผู้เรียนบันทึกความรู้สึกของตนเองภายหลังการดูแลผู้ป่วย 

จำนวน 12 ข้อ

ส่วนที่ 2 ขั้นความลัมพันธ์ ผู้เรียนบันทึกความลัมพันธ์และพฤติกรรมที่แสดงต่อผู้ป่วย 

จำนวน 9 ข้อ

ส่วนที่ 3 ขั้นกำหนดคุณค่า ผู้เรียนบันทึกความรู้สึกมีคุณค่าในตัวเอง อารมณ์ ความรู้สึก 

ภายหลังการดูแลผู้ป่วย จำนวน 8 ข้อ

ส่วนที่ 4 ขั้นแสดงออก ผู้เรียนบันทึกปัญหา ความพร้อม ความรู้สึกต่อตัวเอง ความรู้สึกต่อ 

ผู้ป่วยและพฤติกรรมที่แสดงต่อผู้ป่วย จำนวน 5 ข้อ

การตรวจสอบความตรงตามเนื้อหา (Content Validity) ผู้วิจัยนำแบบประเมินตนเอง 

ของผู้เรียน ที่สร้างขึ้นไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิ จำนวน 5 ท่าน ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและความ 

เหมาะสมของภาษาในแต่ละข้อคำถาม โดยพิจารณาตามแบบประเมินดัชนีความสอดคล้องของ 

ผู้ทรงคุณวุฒิ โดยถือเกณฑ์ความสอดคล้องของผู้ทรงคุณวุฒิตังแต่ร้อยละ 80 ขึนไป
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6. แบบประเมินการจดการเรียนการส'อน ผู้วิจัยใช้แบบประเมินการจัดการเรียนการ 

สอนของคณะพยาบาลศาสตร์มหาวิทยาลัยสยาม จำนวน 14 ข้อ ประกอบด้วยคำถาม 3 ด้าน 

«งธ์

1) การประเมินการจัดการเรียนการสอนจำนวน4 ข้อ

2) การประเมินตนเองของนักศึกษา จำนวน 9 ข้อ

3) การประเมินผู้สอน จำนวน 1 ข้อ

ลักษณะเป็นเกณฑ์การให้คะแนนตามความคิดเห็น 5 ระดับ ระดับคะแนนตั้งแต่ 1-5 ดังน้ี 

คะแนน 5 หมายความว่า ดีมาก คะแนน 4 หมายความว่า ดี

คะแนน 3 หมายความว่า ปานกลาง คะแนน 2 หมายความว่า พอใช้

คะแนน 1 หมายความว่า ควรปรับปรุง

7. แบ บ ส ้ม ภาษณ ์,อาจารย์ ผู้ว ิจ ัยสร้างแบบสัมภาษณ ์อาจารย์ เกี่ยวกับหลักสูตร 

วิธีการสอนและลักษณะของพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยในรายวิชาการพยาบาลสุขภาพจิต 

และจิตเวช

8. แบบส ้มภาษณ ผ์ ู้เรียน ผู้วิจัยสร้างแบบสัมภาษณ์ผู้เรียนที่เป็นนักศึกษาพยาบาลกลุ่ม 

ทดลอง เกี่ยวกับความรู้ส ึก ความภาคภูมิใจ ในการดูแลผู้ป ่วยและพฤติกรรมการเอื้ออาทรที่ 

นักศึกษาแสดงต่อผู้ป่วย

การตรวจสอบความตรงตามเนอหา (Content Validity) ผู้วิจัยนำแบบสำรวจข้อมูล 

ส่วนตัวผู้เรียน ที่สร้างขึ้นไปให้ผู้ทรงคุณวุฒิ จำนวน 5 ท่าน ตรวจสอบความตรงตามเนื้อหาและ 

ความเหมาะสมของภาษาในแต่ละข้อคำถาม โดยพิจารณาตามแบบประเมินดัชนีความลอดคล้อง 

ของผู้ทรงคุณวุฒิ โดยถือเกณฑ์ความสอดคล้องของผู้ทรงคุณวุฒิตั้งแต่ร้อยละ 80 ข้ึนไป

4.การเตรียมผู้ช่วยวิจัย

4.1 ผู้วิจัยดัดเลือกผู้ช่วยวิจัยซึ่งเป็นอาจารย์พยาบาลที่มีความรู้ ความสามารถและมี 

ประสบการณ์!นการสอนนักศึกษาพยาบาลทั้งภาคทฤษฏีและภาคปฏิบัติมาแล้วไม่น้อยกว่า 5 ปี
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4.2 ผู้ช่วยวิจัยศึกษาวัตถุประสงค์ของการวิจัย ทฤษฎีที่เกี่ยวข้องกับการวิจัย ขั้นตอน 

ดำเนินการวิจัย รวมทั้งศึกษาและทำความเข้าใจเกี่ยวกับเครื่องมือที่ใข้ในการวิจัย ให้มีความเข้า'ใจ 

ตรงกับผู้วิจัย

4.3 ผู้วิจัยและผู้ช่วยวิจัยทดลองสังเกตพฤติกรรมการเอื้ออาทรของนักศึกษาพยาบาล โดย 

ผู้วิจัยกระทำเป็นตัวอย่าง แล้วให้ผู้ช่วยวิจัยสังเกตนักศึกษาด้วยตนเอง

4.4 ผู้วิจัยและผู้ช่วยวิจัยสังเกตพฤติกรรมนักศึกษาเพื่อหาค่าความเที่ยงระหว่างผู้สังเกต

โดยสังเกตในสถานการณ์เดียวกันและบันทึกการสังเกตลงในแบบสังเกต แล้วนำไปหาค่า

ความเที่ยง ตังที่กล่าวมาแล้วข้างต้น

ธ-การดำเนินการทดลอง

5.1 นำแบบวัดพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ในการปฏิบัติการพยาบาลสุขภาพจิต 

และจิตเวช 1 วัดก่อนเริ่มการทดลอง ( p r e te s t ) n บนักศึกษากลุ่มตัวอย่างที่เป็นกลุ่มทดลองและ 

กลุ่มควบคุม ก่อนเริ่มทำการทดลอง 1 วัน (ก่อนเรียนภาคทฤษฎี) ซึ่งพบว่า คะแนนเฉลี่ยพฤติกรรม 

การเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยของนักศึกษาทั้งลองกลุ่มไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ

(การเปรียบเทียบค่าเฉลี่ยเสนอในตารางที่ 7)

5.2 กลุ่มควบคุม ภายหสังจากทดสอบก่อนเรียน กลุ่มควบคุมได้รับการสอนแบบบรรยาย 

ในการเรียนการสอนภาคทฤษฎีเป็นเวลา 10 ส ัปดาห ์30 ช่ัวโมง หลังจากเรียนภาคทฤษฎีจบ 

น ักศึกษา!]กภาคปฏิบ ัต ิคนละ 70 ช่ัวโมง (ตารางการลอนภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติเสนอใน 

ภาคผนวก ง)

ตารางท่ี 7 เปรียบเทียบพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยของนักศึกษากลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม 

ก่อนการสอนภาคทฤษฎี (N = 30)

กลุ่มตัวอย่าง ค่าเฉล่ีย 

น ิ)

ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน

(S.D.)

t-test p-value

กลุ่มทดลอง 184.67 16.94 0.45* 0.05

กลุ่มควบคุม 182.23 20.96

* P < .05
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จากตารางที่ 7 คะแนน'พฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้,ป่วยของนักศึกษากลุ่มทดลองและ 

กลุ่มควบคุมก่อนสอนภาคทฤษฎี ไม่แตกต่างกันอย่างมีนัยสำคัญทางสถิติ

5.3 กลุ่มทดลอง หลังจากทดสอบก่อนเรียน นักศึกษาได้รับการลอนภาคทฤษฎีตามวิธีการ 

สอนต่างๆในแต่ละสัปดาห์ เป็นเวลา 15 ส ัปดาห ์30 ช่ัวโมง ตามหัวข้อการสอนที่เสนอในขั้นตอนที่ 

2 หลังจากเรียนภาคทฤษฎีจบจะแกภาคปฏิบัติและรับการสอนคนละ 2 สัปดาห์ทุกวัน รวมเวลา 

ท้ังสิ้น 70 ช่ัวโมง (แบ่งนักศึกษากลุ่มทดลองเป็น 4 กลุ่ม กลุ่มละ 10 คน ใช้เวลาทั้งสิ้น 6 สัปดาห์) 

ตามตารางไนแผนการสอน(ภาคผนวกง)สำหรับขั้นดำเนินการทดลอง มีผู้'ช่วย'วิสัย 1 คนในการ 

ช่วยสังเกตพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ซึ่งผู้วิจัยและผู้ช่วยวิจัย จะทำหน้าที่ เป็นอาจารย์นิเทศ 

นักศึกษาขณะแกภาคปฏิป่ติ โดยนิเทศงานและลอนทุกวันวันละ 7 ช่ัวโมง ตามตารางการสอนและ 

นิเทศที่เสนอในภาคผนวก ง

5.4 การสังเกตพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ผู้วิจัยและผู้ช่วยวิจัยสังเกตดูพฤติกรรม 

นักศึกษาพยาบาลกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม ขณะแกงานเป็นเวลา 2 สัปดาห์มีนักศึกษา 4 กลุ่ม 

เป็นเวลา 8 สัปดาห์โดยสังเกตแบบมีส่วนร่วมในการช่วยเหลือนักศึกษาพยาบาลปฏิบัต ิการ 

พยาบาลและแบบไม่มีส่วนร่วม แล้วลงบันทึกในแบบสังเกตพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ถ้ามี 

พฤติกรรมนั้นๆให้ 1 คะแนน ถ้าไม่มีพฤติกรรมนั้นให้ 0 คะแนน และสังเกตพฤติกรรมเซิงคุณภาพ 

ในแบบฟอร์มการสังเกต(ภาคผนวก ก) จะบันทึกสิ่งท ี่ส ังเกตพบ(observation note) ตีความ 

เบื้องต้น(theoretical note)!] ดทฤษฎีพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย และบันทึกระเบียบวิธีการ 

วิจัยทึผู้วิจัยใช้(กาethodological note)(สุภางค์ จันทวานิช, 2540)

5.5 ประเมินจากที่นักศึกษานำเสนอและตอบคำถามสถานการณ์ในหอผู้ป่วยจากที่ผู้วิจัย 

รวบรวมจากสถานการณ์จรีง

5.6 นำแบบวัดพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ในการปฏิบัติการพยาบาลวิชาสุขภาพจิต 

และการพยาบาลจิตเวชชุดเดิมมาวัดหลังการทดลองสอนภาคทฤษฎีและหลังสอนภาคปฏิบัติใน 

นักศึกษาทั้งสองกลุ่ม

6.วิธีการตรวจสอบข้อมูลเพื่อลดอคติ ใช้วิธีการตรวจสอบข้อมูลแบบสามเล้า (Triangulation) ซึงมี 

วิธีการ ดังน้ี (สุภางค์จันทวานิช, 2537)

6.1 ตรวจสอบสามเล้าด้านข้อมูล (data triangulation) คือ ใช้เวลาในการบันทึกข้อมูล 

ต่างกันในการสังเกตแต่ละครั้ง วิธีการสังเกตแตกต่างกันบางครั้งสังเกตแบบมีส่วนร่วม บางครั้ง 

สังเกตแบบไม่มีส่วนร่วมและมีกิจกรรมการสังเกตที่แตกต่างกัน
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6.2 ตรวจสอบสามเลัาด้านผู้ว ิจ ัย (Investigator triangulation) บุคคลทีส ังเกตและ 

วิเคราะห์ข้อมูลของนักดีกษามีทั้งผู้วิจัยและผู้ชิวยวิจัยและผู้ทรงคุณวุฒิ ซ่ึงไม่ได้ใช้ผู้วิจัยคนเดียว

6.3 ตรวจสอบลามเส์าด้านวิธีการรวบรวมข้อมูล (Methodology triangulation) ในการ 

วิจัยครั้งนื้ใข้วิธีเก็บรวบรวมข้อมูลที่หลากหลายวิธีเพื่อรวบรวมข้อมูลในเรื่องเดียวกัน

7.การวิเคราะห์ข้อมูล

7.1 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยของกลุ่มทดลองระหว่าง 

ก่อนทดลองและหลังทดลองลอนภาคทฤษฎี และเปรียบเทียบระหว่างหลังลอนภาคทฤษฎีและหลัง 

ลอนภาคปฏิบัติ โดยการทดสอบค่าที (t-test dependent)

7.2 เปรยบเทียบระหว่างกลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม โดยเปรียบเทียบค่าคะแนนเฉลี่ย 

ของพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ก่อนการทดลอง หลังการเรียนการลอนภาคทฤษฎี และหลัง 

การเรียนการลอนภาคปฏิบัติ ด้วยการทดสอบค่าที (t-test independent)

7.3 ข้อมูลด้านพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยของนักสืกษาพยาบาลจากแบบลังเกต ใช้ 

การวิเคราะห์เปรียบเทียบพฤติกรรมของนักสืกษากลุ่มทดลองและกลุ่มควบคุม (นักสืกษากลุ่มละ 

10 คน) T value ของ The Mann-Whitney test (ดำรงค์ทิพย์โยธา, 2551; อุทุมพรจามรมาน, 

2531; Siegel, 1956)

7.4การวิเคราะห์หลักสูตรและสภาพการเรียนการสอนพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วย ใช้ 

การวิเคราะห์เนื้อหา (content analysis) ข้อมูลพฤติกรรมการเอื้ออาทรต่อผู้ป่วยจากการสัมภาษณ์ 

ผู้ป่วย (บันทึกเชิงคุณภาพ) ใช้การวิเคราะห์เนื้อหา (content analysis) วิเคราะห์โดยจำแนกชนิด 

ของข้อมูล (typology analysis) (สุภางค์ จันทวานิช, 2540; อุทุมพร จามรมาน, 2531 และ 

Krippendorff, 1980)
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