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รายการอ้างอิง
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หลักสูตรประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตร์ มี'วัตถุประสงค์เพื่อ1ให้ผู้ที่สำเร็จการคิกษา
สามารถทำหน้าที่ตามขอบเขต ความรับผิดชอบของวิชาชีพพยาบาล ในการให้บริการพยาบาล 
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9. ใฝ่หาความรู้ และมีการพัฒนาตนเอง และวิชาชีพอย่างลมํ่าเสมอ
10. สนับสนุนหลักการประชาธิปไตย และดำรงตนเป็นพลเมืองดีของลังคม

วัตถปุ ร ะ ส ง ค ์ร าย ว ิช าก าร พ ย าบ าล เด ็ก

ในหลักสูตรประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตร์ มีวัตถุประสงค์การจัดการเรียนการสอนที่
ระบุถึงความลามารถในการดูแลผู้ป่วยเด็กในเนื้อหาวิชาการพยาบาลเด็ก ดังต่อไปนี้



ทารพยาบาลเด ็ก  1 (Pediatric Nursing I) 
ล ักษณ ะว ิชา
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แนวคิดและหลักการพยาบาลเด็ก บทบาทหน้าที่และความรับผิดชอบของพยาบาลในการ 
ล่งเสริมสุขภาพ การป้องกัน การรักษาพยาบาล และการฟินฟูสภาพของเด็กแรกเกิดถึงวัยรุ่น 
ตอนต้น บทบาทของครอบครัวต่อสุขภาพเด็ก และการดูแลเด็ก แหล่งทรัพยากรในชุมชนและ 
ปัจจัยที่มีอิทธิพลต่อสุขภาพของเด็กและครอบครัว การประเมินการเจริญเติบโตและพัฒนาการ
การล่งเสริมสุขภาพเด็ก กระบวนการพยาบาลในการดูแลเด็กที่มีปัญหาสุขภาพและการล่งต่อ

ฝึกประสบการณ์การประเมินการเจริญเติบโตและพัฒนาการ การล่งเสริมสุขภาพและการ 
ป้องกัน ใช้กระบวนการพยาบาลในการดูแล เด็กที่มีปัญหาสุขภาพและการล ่ง ต่อ 

วัตถุประสงค์ เมื่อเริยนจบวิชานี้ นักคิกษาสามารถ
1. อธิบายแนวคิดและหลักการพยาบาลได้
2. ระบุบทบาทหน้าที่และความรับผิดชอบของพยาบาล ในการล่งเสริมสุขภาพ 

การป้องกันการรักษาพยาบาล และการฟืนฟูสภาพเด็กได้
3. ระบุแหล่งทรัพยากรในชุมชนที่ให้บริการด้านสุขภาพ และล่งต่อเด็กที่มีปัญหา

สุขภาพ
4. วิเคราะห์ปัจจัยที่มีผลต่อสุขภาพของเด็กและครอบครัว และลามารถให้คำแนะนำ 

แก่ครอบครัว ชุมชนได้เหมาะสมกับศักยภาพของครอบครัว หริอสภาพการณ์นั้นๆ
5. ใช้กระบวนการพยาบาลในการดูแล การล่งเสริมสุขภาพ การป้องกัน การรักษา 

พยาบาล และฟืนฟูสภาพทั้งเด็กปกติและเด็กที่มีปัญหาสุขภาพได้
6. ปฏิป้ติการพยาบาลเด็กด้วยความสนใจและกระตือริอร้น

การพยาบาลเด็ก 2 (Pediatric Nursing II)
ลักษณะวิชา

กระบวนการพยาบาลในการดูแลเด็กแรกเกิดถึงวัยรุ่นตอนต้นที่มีภาวะเสี่ยง การ 
เจริญเติบโตและพัฒนาการผิดปกติ ความพิการ ปัญหาสุขภาพที่ซับช้อนในระยะเฉียบพลัน 
ระยะวิกถุต ระยะเรื้อรังและระยะสุดท้าย

วัตถุประสงค์ เมื่อเรียนจบวิชานี้นักคิกษาลามารถ
1. อธิบายแนวคิดและหลักการพยาบาลเด็กที่มีภาวะเสี่ยง การเจริญเติบโตและ

พัฒนาการผิดปกติ ความพิการ ปัญหาสุขภาพที่ซับช้อนในทุกระยะของการเจ็บปวยได้
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2. วิเคราะห์ปัจจัยที่มีผลต่อเด็กที่มีภาวะเสี่ยง การเจริญเติบโตและพัฒนาการผิด
ปกติ ความพิการและปัญหาสุขภาพที่ซับซ้อนในทุกระยะของการเจ็บปวย และให้คำแนะนำแก่
เด็ก ครอบครัวและชุมชนอย่างเหมาะลมกับศักยภาพและสถานการณ์นั้น  ๆ ได้

3. ใช้กระบวนการพยาบาลในการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกัน การรักษาพยาบาล 
และการฟืนฟูสภาพแก่เด็กที่มีภาวะเสี่ยง การเจริญเติบโตและพัฒนาการผิดปกติ ความพิการและ 
ปัญหาสุขภาพที่ซับซ้อนในทุกระยะของการเจ็บปวยได้

4. ระบุแหล่งทรัพยากรในชุมชนเพื่อการส่งต่อเด็กที่มีภาวะเสี่ยง การเจริญเติบโต 
และพัฒนาการผิดปกติ ความพิการและปัญหาสุขภาพที่ซับซ้อนได้

5. ปฏิบัติการพยาบาลแก่เด็กที่มีภาวะเสี่ยง การเจริญเติบโตและพัฒนาการผิด 
ปกติ ความพิการและปัญหาสุขภาพที่ซับซ้อนในทุกระยะของการเจ็บป้วยด้วยความใส่ใจและเห็น 
ความสำคัญในบทบาทของพยาบาล

การพยาบาลเด็ก 3 (Pediatric Nursing III)
ลักษณะวิชา

รกประสบการณ์การใช้กระบวนการพยาบาล ในการดูแลเด็กแรกเกิดถึงวัยรุ่น 
ตอนต้นที่มีภาวะเสี่ยง การเจริญเติบโตและพัฒนาการผิดปกติ ความพิการ ปัญหาสุขภาพที่ 
ซับซ้อนในระยะเฉียบพลัน ระยะวิกฤต ระยะเรื้อรัง และระยะสุดท้าย 

วัตถุประสงค์ เมื่อเรียนจบวิชานี้ นักสืกษาสามารถ
1. ใช้กระบวนการพยาบาลในการดูแลเด็กแรกเกิดถึงวัยรุ่นตอนต้น ที่มีภาวะเสี่ยง 

การเจริญเติบโตและพัฒนาการผิดปกติ ความพิการ ปัญหาสุขภาพที่ซับซ้อนในทุกระยะของการ 
เจ็บปวย'ได้

2. ปฏิบัติการพยาบาลเพื่อการตรวจพิเศษ การรักษาและการฟินฟูสภาพแก่เด็ก
ปวยได้

3. ใช้เครื่องมือเพื่อการช่วยเหลือเด็กปวยได้ทุกระยะของการเจ็บปวย
4. ตัดสินใจในการปฏิบัติการเพื่อช่วยเหลือเด็กปวยที่มีปัญหาเร่งด่วนได้
5. ให้คำแนะนำแก่ครอบครัวและชุมชนของเด็กที่มืภาวะเสี่ยง - การเจริญเติบโตและ 

พัฒนาการผิดปกติ ความพิการ และมีปัญหาสุขภาพที่ซับซ้อน ในการส่งเสริมสุขภาพ ป้องกัน 
ภาวะแทรกซ้อนและฟินฟูสภาพเพื่อให้ดำรงชีวิตในลังคมได้

6. เผยแพร่ความรู้แก่ประชาชน ในการส่งเสริมสุขภาพ การป้องกันปัญหาสุขภาพ 
และความพิการได้

7. ใช้วิธีติดต่อประลานงานอย่างมีประสิทธิภาพและเสนอข้อมูลกับผู้ร่วมงานได้
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8. ปฏิบัติงานร่วมกับหน่วยงานในทีมสุขภาพและหน่วยงานอื่น 
ความรับผิดชอบต่อบทบาทของตนเอง

อย่างใส่ใจและมี



ภาคผนวก ค
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ก า ร ว ิจ ัย  เ ร ื่อ ง

ก า ร ศ ึก ษ า ก า ร ป ฏ ิบ ้ต ิก า ร ด ูแ ล ผ ู้ป ่ว ย เ ด ็ก ข อ ง น ัก ศ ึก ษ า พ ย า บ า ล  

ว ิท ย า ล ัย พ ย า บ า ล ล ัง ก ัด ก ร ะ ท ร ว ง ส า ธ า ร ณ ส ุข  ภ า ค ต ะ ว ัน อ อ ก เ ฉ ีย ง เ ห น ือ

ค ำ ช ี้แ จ ง

ในการวิจัยเรื่อง การศึกษาการปฏิบัติการดูแลผู้ปวยเด็กของนักศึกษาพยาบาล วิทยาลัย
พยาบาลลังกัดกระทรวงสาธารณสุข ภาคตะวันออกเฉียงเหนือ มีเครื่องมือในการรวบรวมข้อมูลอยู่
ทั้งหมด 4 ชุด ประกอบด้วย

1. แบบสอบถามเกี่ยวกับภูมิหลังของนักศึกษาพยาบาล
2. แบบวัดการปฏิบัติการดูแลผู้ป่วยเด็กของนักศึกษาพยาบาล
3. แบบวัดการกำกับตนเองด้านการเรียนของนักศึกษาพยาบาล
4. แบบวัดการรับรู้พฤติกรรมการดูแลของอาจารย์พยาบาล

ข้อมูลที่นักศึกษาให้จะเป็นประโยชน์อย่างยิ่งต่อการพัฒนาการศึกษาพยาบาล จึงขอความร่วม 
มือในการตอบให้สมบูรณ์ทุกข้อ จักขอบคุณยิ่ง



1 27

ช ุด ท ี่ 1 แ บ บ ส อ บ ถ า ม เ ก ี่ย ว ก ับ ภ ูม ิห ล ัง ข อ ง น ัก ศ ึก ษ า พ ย า บ า ล

ค ำ ช ี้แ จ ง  โปรดเขียนข้อความหรือทำเครื่องหมาย y  ลงในช่องที่กำหนดไว้ซึ่งเป็นข้อมูลที่ตรงกับความ 
เป็นจริงของนักศึกษามากที่สุด

1. คะแนนเฉลี่ยสะสมของนักศึกษาตังแต่เข้าศึกษาในวิทยาลัยพยาบาล จนถึงสิ้นภาคการศึกษาที่ 3
ชั้นปีท่ี 2 ปีการศึกษา 2540 ..........................

2. ประสบการณ์ในการดูแลเด็กทั่วไป

I I เคยดูแลเด็กน้อยครั้ง 
I I ไม่เคยดูแลเด็กเลย



1 2 8

ช ุด ท ี่ 2 แ บ บ ว ัด ก า ร ป ฏ ิบ ัต ิก าร ด ูแ ล ผ ู้ป ่ว ย เด ็ก

คำผ ู้แจง แบบ'วัดการปฏิบัติการดูแลผู้,ป่วยเด็ก มีสถานการณ์ที่เกี่ยวกับผู้ปวยเด็กอยู่ 5 สถานการณ์ 
แต่ละสถานการณ์มีคำถามเกี่ยวกับการปฏิบัติการพยาบาลที่นักศึกษาพยาบาลจะให้บริการแก่ผู้ป่วยเด็ก 
และครอบครัวอยู่ 10 ข้อ เมื่อนักศึกษาอ่านสถานการณ์แล้ว ให้นักศึกษาตัดสินใจเลือกคำตอบโดยทำ 
เคร่ืองหมาย ■ /  ลงในซ่องที่ตรงกับความคิดเห็นหริอการตัดสินใจของนักศึกษาเพียงซ่องเดียวโดย
มีเกณฑ์ ตังน้ี

ปฏิบัติสมํ่าเสมอ หมายถึงนักคิกษาพยาบาล1จะปฏิบัติการพยาบาลแก่ผู้'ป่วยเด็กตามข้อความ 
ตังกล่าวสม่ําเสมอ

ปฎิบัติบ่อยครั้ง หมายถึงนักศึกษาพยาบาลจะปฏิบ้ติการพยาบาลแก่ผู้ป่วยเด็กตามข้อความ 
ตังกล่าวบ่อยครั้ง

ปฏิบัติบางครั้ง หมายถึงนักศึกษาพยาบาลจะปฏิบัติการพยาบาลแก่ผู้ป่วยเด็กตามข้อความ 
ตังกล่าวในบางคร้ัง

ปฏิบัติน้อยครั้ง หมายถึงนักศึกษาพยาบาลจะปฏิบัติการพยาบาลแก่ผู้ป่วยเด็กตามข้อความ 
ตังกล่าวน้อยครั้ง 

ไม่ปฏิบัติ
ตังกล่าว

หมายถึงนักศึกษาพยาบาลจะไม่ปฏิบัติการพยาบาลแก่ผู้ป่วยเด็กตามข้อความ
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สถานการณ่ฑ 1
เด็กหญิงอายุ 8 เดือน ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็น Bronchitis มีการเกร็งตัวของหลอดลม หายใจ 

ลำบาก แพทย์ใส่ท่อช่วยหายใจ (Endotracheal tube) และให้ออกซิเจนชนิดกระโจมครอบไว้ พยาบาล 
ต้องผูกมัดมือและเท้าไว้เพราะขณะต่ืนผู้ปวยจะด้ินมาก จนท่อช่วยหายใจหลุดต้องใส่ใหม่บ่อย  ๆ มารดา 
ของผู้ป่วยไม่กล้าจับต้องตัวลูก เน่ืองจากลูกต้องอยู่ในกระโจมตลอดเวลา และมารดาจะร้องไห้ทุกคร้ังท่ี 
ต้องใส่ท่อช่วยหายใจใหม่

ถ้านักศึกษาข้ึนแกปฏิบ่ติงานบนหอผู้ป่วยและได้รับมอบหมายให้ดูแลผู้ป่วยเด ็กรายน้ี 
นักศึกษาจะบ่ฏิบ้ติอย่างไร

การปฏิบัต ิการพยาบาล ปฏิบัติ 
สม่ําเสมอ

ปฏิบัติ
บ่อย
คร้ัง

ปฏิบัติ
บาง
คร้ัง

ปฏิบัติ
น้อย
คร้ัง

ไม่
ปฏิบัติ

1 .ข้าพเจ้าล้มผัสผู้ป่วยด้วยความนุ่มนวล อ่อนโยน

2. ข้าพเจ้าบอกมารดาผู้ป่วยถึงแผนการพยาบาลท่ี 
สอดคล้องกับแผนการรักษาและอาการของผู้ป่วยใน 
ปัจจุบัน
3. ข้าพเจ้าสังเกตอาการเปล่ียนแปลงและพฤติกรรม 
ของผู้ป่วย
4. ข้าพเจ้าไม่ตำหนิ หรือแสดงท่าทีไม่พอใจต่อ 
ปฎิกริยาท่ีเกิดจากความเครียดของมารดาผู้ป่วย
5. ขณะท่ีแพทย์ใส่ท่อช่วยหายใจให้ผู้ป่วยใหม่ 
ข้าพเจ้าไม่ว่ากล่าว ไม่ตำหนิท่ีมารดาผู้ป่วยร้องไห้ 
พร้อมปลอบโยนให้กำลังใจและแนะนำให้ออกไปรอ 
นอกห้อง
6. ถ้ามารดาผู้ป่วยมีปัญหาด้านค่ารักษาพยาบาล 
ข้าพเจ้าจะแนะนำให้ไปพบฝ่ายสังคมสงเคราะห์ของ 
โรงพยาบาล
7. หลังจากให้ความรู้แก่มารดาในการสังเกตอาการ 
เหน่ือยหอบของเด็กแล้ว ข้าพเจ้าชักถามความรู้ 
ความเข้าใจของมารดา เพ่ือประเมินความสามารถใน 
การให้ความรู้ของข้าพเจ้า
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การปฏิบตการพยาบาล ปฏิบต 
สม่ําเสมอ

ปฏิปัติ 
บ่อย 
คร้ัง

ปฏิบต 
บาง
คร้ัง

ปฏิบ้ต ิ
น้อย 
คร้ัง

ไม่
ปฏิบ้ติ

8. ข้าพเจ้าแนะนำมารดาผู้ป่วยให้ทราบสถานท่ีปฏิป่ติ 
กิจวัตรประจำวัน เช่นท่ีรับประทานอาหาร ห้องน้ํา
9. ข้าพเจ้าแนะนำและช่วยเหลือมารดาผู้ป่วยในการ 
ปล่อยผ้าที่ผูกมัด(restrain)®อกและอุ้ม กอดผู้ป่วย 
ตามความเหมาะสม เช่น ขณะเปล่ียนผ้าปูเตียง
10. ข้าพเจ้ากล่าวชมเชยมารดาผู้ป่วยถึงความ 
สามารถในการดูแลลูกของตน เช่น บอกมารดาว่าท่า 
ทางลูกของคุณจะรู้สึกสบายและมีความสุขขณะท่ีคุณ 
อุ้มเขา



สถานการณ์ที่ 2
เด็กชายอายุ 3 ขวบ โรค hypospadias อยู่โรงพยาบาลเพ่ือทำผ่าตัด 1 วัน ก่อนผ่าตัดผู้ปวยพูด 

กับมารดาหลายคร้ังว่า หนูจะถูกตัดจู๋ ขณะท่ีพยาบาลจะให้สารน้ําทางหลอดเลือดดำ (IV fluid) ผู้ปวย 
กรีดร้อง ร้องไห้อย่างมาก กอดแม่ไว้แน่น ไม่ยอมให้พยาบาลแตะต้องตัวเลย

ถ้านักศึกษาข้ึนรี!กปฏิป่ติงานบนหอผู้ป่วยและไต้รับมอบหมายให้ดูแลผู้ป่วยเด็กรายน้ี 
นักศึกษาจะปฏิบัติอย่างไร

การปฏิบัต ิการพยาบาล ปฏิบัติ 
สม่ําเสมอ

ปฏิบัติ
บ่อย
คร้ัง

ปฏิบัติ
บาง
คร้ัง

ปฏิบัติ
น้อย
คร้ัง

ไม่
ปฏิบัติ

11. ข้าพเจ้ารับฟังความคิด ความรู้ลืก เก่ียวกับ 
ความกังวลใจในการผ่าตัดของมารดาผู้ป่วย
12. ข้าพเจ้าแนะนำให้ผู้ป่วยและมารดา รู้จักและพูด 
คุยเก่ียวกับการผ่าตัดกับผู้ป่วยหลังผ่าตัดท่ีปลอดภัย 
แล้วและครอบครัว ท่ีอยู่ในหอผู้ป่วยเดียวกัน
13. ข้าพเจ้าถามมารดาผู้ป่วยเกี่ยวกับความหมาย 
ของคำท่ีผู้ป่วยพูดเป็นประจำท่ีบ้าน เซ่น หิวหม่ําแทนคำ 
ว่าหิวนม
14. ข้าพเจ้าบอกผู้ป่วยเก่ียวกับการผ่าตัดว่าหมอจะ 
ทำให้ปัสสาวะไหลสะดวกดี ให้หนูรู้สึกสบายข้ึน
15. ข้าพเจ้าอธิบายใหม้ารดาทราบว่าการท่ีผู้ป่วย 
กรีดร้องแสดงอารมณ์โกรธอย่างมาก เน่ืองจากอยู่ใน 
วัยที่ยังไม่สามารถควบคุมอารมณ์ได้
16. ข้าพเจ้าประเมินความสามารถในการรับรู้เก่ียวกับ 
ความเจ็บป่วยของผู้ป่วยเพ่ือนำไปวางแผนการ 
พยาบาล
17. ข้าพเจ้าศึกษาวิธี เทคนิคการใหค้วามรู้แก่เด็กวัย 
หัดเดินและครอบครัว ก่อนที่จะให้ความรู้แก่ผู้ป่วย 
และครอบครัว
18. ข้าพเจ้าจัดหาของเล่น เซ่น ไม้บล็อก มาให้ 
ผู้ป่วยเล่นบนเตียง
19.ข้าพเจ้าสนับสนูนให้มารดาผู้ป่วยเป็นผู้ดูแล 
กิจวัตรประจำวันแก่ผู้ป่วยเซ่นการรับประทานอาหาร
20. ข้าพเจ้าไม่ตัดด้ายสายสิญจน์ที่ผูกข้อมือ หรือท่ี 
ห้อยคอผู้ป่วยออก
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สถานการฝท ิ 3
ผู้ปวย อายุ 5 ขวบ เป็น Hydrocephalus เคยเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลหลายคร้ังแล้ว เขา 

ติดพ่อมาก จะร้องไห้งอแงหลังจากท่ีพ่อกลับบ้านท่ีต่างจังหวัดแล้ว ต่อมาเขาร้องน้อยลง ชอบน่ังอยู่ท่ีหน้า 
ประตูท่ีเป็นกระจกหน้าหอยู้ปวย ร้องไห้เบา  ๆ หน้าตาเศร้ามาก น่ังอยู่ได้เป็นเวลานาน ไม่ยอมไปอยู่ท่ีอ่ืน 
ลักษณะต้ังหน้าต้ังตารอพ่อจริง  ๆ ถ้าให้เด็กน่ังอยู่บนเตียงก็จะน่ังร้องให้ เอาศรีษะซบลงกับข้างเตียง
ท่าทางซึมเศร้า

ถ้านักศึกษาข้ึน'ฝ็กปฎิบ้ติงานบนหอผู้ปวยและได้รับมอบหมายให้ดูแลผู้ปวยเด็กรายน้ี
นักศึกษาจะปฏิบ้ติอย่างไร

การปฏิบ้ต ิการพยาบาล ปฏิบ้ติ 
สน่ําเสมอ

ปฏิบัติ
บ่อย
คร้ัง

ปฏิบัติ
บาง
คร้ัง

ปฏิบัติ
น้อย
คร้ัง

ไม่
บ่ฏบต

21. ข้าพเจ้าเดินเข้าไปพูดคุยกับผู้ปวยเป็นระยะอย่าง 
สม่ําเสมอ แม้ว่าจะไม่มีอาการผิดปกติ
22. ข้าพเจ้าบอกผู้ปวย'ว่า ถ้าผู้ปวยรับประทานยา 
ตามท่ีแพทย์ลัง จะมีอาการดีข้ึนเร่ือยๆ
23. ข้าพเจ้าพูดคุยกับผู้ปวยถึงสาเหตุของการมาน่ังอยู่ 
ท่ีหน้าประตู
24. ขณะท่ีพูดกับผู้ปวย ข้าพเจ้าน่ังลงเพ่ือให้สายตา 
อยู่ในระดับเดียวกันกับผู้ปวย
25. ข้าพเจ้ายอมรับการร้องไห้ของผู้ปวยไห้โดยไม่ว่า 
กล่าวหรือห้ามปราม
26. หลังจากท่ีเล่านิทานให้ผู้ปวยฟังเพ่ือเบ่ียงเบน 
ความสนใจจากการคิดถึงพ่อแล้ว ข้าพเจ้าประเมินว่า 
ผู้ปวยมีท่าทางซึมเศร้าน้อยลงหรือไม่
27. หลังจากการเจาะเลือดข้าพเจ้าไช้พลาสเตอร์ปิดท่ี 
รอยเข็มให ้และอธิบายให ้ผู้ปวยทราบว่า พลาสเตอร์ 
จะช่วยให้เลือดหยุดไหลเร็วข้ึน
28. ข้าพเจ้าเรียกซ่ือเล่นผู้ปวยและให้ความเป็นกันเอง

29. ข้าพเจ้าชักชวนไห้ผู้ปวยไปเล่นกับเพ่ือนวัย์เดียวกิน

30. ข้าพเจ้าแนะนำให้บิดาผู้ปวยเอาหมอน หรือของ 
เล่นท่ีผู้ปวยใช้ประจำมาด้วย
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สถานการณ่ทิ 4
เด็กชาย อายุ 11 ปี มาโรงพยาบาลด้วยอาการมีไข้สูง ไอมาก เจ็บแน่นหน้าอกข้างซ้ายมาก 

หายใจลำบาก หายใจหอบ แพทยํวินิจฉัยว่าเป็น Left Lung Pneumonia with Empyema ให้การรักษา 
โดย ทำ Closed Intercostal Drainage ข้างซ้าย เป็นแบบ 3 ขวดและบันทึก content วันละ 1 ครัง ต่อ 
มาอาการไข้เร่ิมลดลง หายใจปกติ ยังมีอาการไอห่าง  ๆ ไม่เจ็บแน่นหน้าอก ปวดแผลบางคร้ัง เร่ิมให้ 
บริหารปอดโดยการหมุนไหล่และแขน เปาลูกโปง ปีกให้หายใจเข้าออกลึกๆ

ในการเจ็บปวยคร้ังน้ี ผู้ปวยต้องขาดเรียนแล้วประมาณ 1 ล้ปดาห์ ผู้ป่วยบ่นคิดถึงเพ่ือนและครูท่ี 
โรงเรียนและเกรงว่าจะเรียนไม่ทันเพ่ือน

ถ้านักศึกษาขนปีกปฏิบัติงานบนหอผู้ป่วยและได้รับมอบหมายให้ดูแลผู้ปวย นักศึกษาจะปฏิบัติ
อย่างไร

การปฏิบ ัต ิการพยาบาล ปฏิบัติ 
สม่ําเสมอ

ปฏิบัติ
บ่อย
คร้ัง

ปฏิบัติ
บาง
คร้ัง

ปฏิบัติ
น้อย
คร้ัง

ไม่
ปฏิบัติ

31. ข้าพเจ้าช่วยทบทวนบทเรียนท่ีผู้ปวยต้องขาดเรียน 
ในช่วงป่วย
32. ข้าพเจ้าอธิบายถึงวิธีการทำงานของท่อระบายของ 
เสียจากปอด(เ0อ)ให้ผู้ป่วยฟังอย่างคร่าวๆโดยใช้ภาพ
ประกอบ
33. ข้าพเจ้าจัดกิจกรรมวาดภาพเก่ียวกับการอยู่ 
โรงพยาบาลโดยชักชวนผู้ปวยร่วมกิจกรรมด้วย
34. ข้าพเจ้าให้ผู้ป่วยตัดสินใจเองว่าจะบริหารปอด 
เวลาใดบ้าง โดยให้สอดคล้องกับแผนการรักษา
35. ข้าพเจ้าจัดหาอุปกรณ์ให้ผู้ป่วยเพ่ือให้เขียน 
จดหมายหรือทำการ์ดส่งถึงเพ่ือนและครูท่ีโรงเรียน
36. ข้าพเจ้าประเมินสภาพผู้ป่วยก่อนแนะนำวิธี 
บริหารปอดท่ีเหมาะสม
37. หลังจากแนะนำวิธีปฏิบัติตัวขณะท่ีใส่ท่อระบาย 
ของเสียจากปอด (ICD) แล้ว ข้าพเจ้าประเมินว่า 
ผู้ป่วยปฏิบัติได้ถูกต้องหรือไม่

-
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การปฏิบัต ิการพยาบาล ปฏิบัต ิ
สม่ําเสมอ

ปฏิบัติ
บ่อย
คร้ัง

ปฏิบัติ
บาง
คร้ัง

ปฏิบัติ
น้อย
คร้ัง

ไม่
ปฏิบัติ

38. ข้าพเจ้าแนะนำตัวเองให้ผู้ป่วยและครอบครัวรู้จัก 
และบอกให้ทราบว่าจะดูแลผู้ป่วยในช่วงเวลาใด หาก 
มีข้อสงสัยหรือต้องการให้ช่วยเหลือสามารถบอก 
ข้าพเจ้าได้
39. ข้าพเจ้าให้ผู้ป่วยบันทึกจำนวนของเสียจากปอด 
(Drainage^นแต่ละวันเอาไว้ดูเอง เพ่ือให้ผู้ป่วยรู้สึกมี 
ส่วนร่วมในการดูแลตนเอง
40. ถามผู้ป่วยเก่ียวกับความรู้สึกต่อการเจ็บป่วย และ 
พูดคุยให้ผู้ป่วยมีความรู้สึกท่ีดีและเห็นความสามารถ 
ในการดูแลตนเองเพ่ือให้หายจากโรค



สถานการณ์ที่ 5
เด็กชายอายุ 15 ปี ได้รับการวินิจฉัยว่าเป็น Idiophatic Thrombocytopenia Purpura เป็นมา 3 

ปี เข้ารับการรักษาในโรงพยาบาลเป็นระยะ คร้ังน้ีมาโรงพยาบาลด้วยอาการปวดศรีษะมาก เอะอะ
โวยวาย รู้สึกตัว1ไม่ดี กระสับกระส่าย เลือดออกทางจมูกและไรฟัน อาเจียนเป็นเลือดสด 1 คร้ัง 
ประมาณ 20 CC. ได้รับการรักษาโดยการทำผ่าตัดม้าม (Spleenectomy) และใส่ท่อช่วยหายใจไว้ 
(Endotracheal tube)

วันท่ี 5 ของการเข้ารับการรักษาในโรงพยาบาล ผู้ปวยอาการดีข้ึน ถามตอบรู้เร่ือง แพทย์จึง 
ถอดท่อช่วยหายใจออก เร่ิมให้อาหารเหลว รับประทานได้ มีจ้ําเลือดตามร่างกาย ไม่มีเลือดออกตาม 
จมูกและไรฟัน แขนขวาอ่อนแรง แพทย์เร่ิมให้ทำกายภาพบำบัด (active exercise)

ผู้ปวยมีท่าทางซึม เฉยเมย ไม่สนใจใคร บางคร้ังมีสีหน้าวิตกกังวล แต่บางคร้ังก็มาพูดคุยและ 
เล่นกับเพ่ือนๆในหอผู้ปวย ขณะให้ทำกายภาพบำบัดบางคร้ังแสดงสีหน้าหงุดหงิด ไม่พอใจ มารดา 
ผู้ปวยมีท่าทีวิตกกังวลมาก มักจะถามถึงอาการของผู้ปวยด้วยคำถามเดิมปอยคร้ัง มารดาผู้ปวยเล่า'ว่า 
เน่ืองจากบุตรสุขภาพไม่แข็งแรงจึงให้เข้าเรียนการศึกษานอกโรงเรียน (กศน.)

ถ้านักศึกษาข้ึนปีกปฏิบัติงานบนหอผู้ป่วยและได้รับมอบหมายให้ดูแลผู้ปวยรายน้ี นักศึกษาจะ 
ปฏิบัติอย่างไร

การปฏิบัต ิการพยาบาล ปฏิบัต ิ
สม่ันสมอ

ปฏิบัติ
บ่อย
คร้ัง

ปฏิบัติ
บาง
คร้ัง

ปฏิบัติ
น้อย
คร้ัง

ไม่
ปฏิบัติ

41. เม่ือผู้บัวยมีสีหน้าวิตกกังวล ไม่สบายใจ ข้าพเจ้า 
เข้ามาพูดคุยให้ผู้บัวยระบายความรู้สีกออกมา
42. ข้าพเจ้าบอกให้ผู้บัวยทราบถึงความจำเป็นและ 
ผลดีของการทำกายภาพบำบัด (active exercise)
43. ข้าพเจ้าสังเกตความรู้สึกของตนเองท่ีมีต่อผู้บัวย

44. ข้าพเจ้าสนใจตอบคำถามของครอบครัวผู้บัวย 
สม่ําเสมอ เพ่ือให้ครอบครัวมีความม่ันใจและไว้วางใจ 
ว่าจะได้รับการดูแลสม่ําเสมอ
45. เม่ือผู้บัวยแสดงความหงุดหงิดไม่พอใจ ข้าพเจ้า 
แนะนำให้ผู้บัวยพูดถึง สาเหตุและความต้องการ
46. ข้าพเจ้าหาหนังสือเก่ียวกับการแนะแนวอาชีพท่ี 
ผู้บัวยสนใจมาให้อ่าน และแนะนำอาชีพท่ีเหมาะสม
กับโรค
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การปฏิบ้ติการพยาบาล ปฏิบ้ติ 
สม่ําเสมอ

ปฏิบ้ต ิ
บ่อย 
คร้ัง

ปฏิบ้ติ 
บาง 
คร้ัง

ปฏิบ้ติ 
น้อย 
คร้ัง

ไม่
ปฏิบ้ติ

47. ข้าพเจ้าพูดคุยกับยู้ปวยถึงอาหารประจำวันท่ี 
ผู้ป่วยรับประทานท่ีบ้าน และการปรับเปล่ียนให้ถูก 
ต้องตามหลักโภชนาการและเหมาะกับโรค
48. ข้าพเจ้าจัดให้ผู้ป่วยนอนเตียงท่ีอยู่ใกล้กับเพ่ือน 
วัยเดียวกัน
49. ข้าพเจ้าแนะนำให้พ่ืน้อง เพ่ือนของผู้ป่วยมาเย่ียม 
ท่ีโรงพยาบาล หรือโทรกัพท์ เขียนจดหมาย ส่งมา 
แทน
50. ข้าพเจ้ากระตุ้นให้ผู้ป่วยให้คิด ตัดสินใจเก่ียวกับ 
การปฎิบ้ติตัวเพ่ือป้องกันการมีเลือดออกตามไรฟัน 
และการมีจํ้าเลือดตามร่างกาย โดยให้กำลังใจและให้ 
ข้อมูลเพ่ิมเติม



ชุดที่ 3 แบ บ ว ัดการกำน ับ ตน เองด ้าน การเร ียน ของน ักศ ึกษ าพ ยาบ าล

คำชี้แจง โปรดทำเคร่ืองหมาย y  ลงในช่องท่ีตรงกันการปฏิบัติของนักศึกษาเพียงช่องเดียว 
โดยมีเกณฑ์ดังน้ี

ปฎิปติสม่ําเสมอ หมายถึงการท่ีนักศึกษาใช้กลวิธีกำกับตนเองด้านการเรียนอย่างสม่ําเสมอ
ปฏิบ้ติบ่อยคร้ัง หมายถึงการท่ีนักศึกษาใช้กลวิธีกำกับตนเองด้านการเรียนบ่อยคร้ัง
ปฏิปติบางคร้ัง หมายถึงการท่ีนักศึกษาใช้กลวิธีกำกับตนเองด้านการเรียนในบางคร้ัง
ปฏิปตินานๆคร้ัง หมายถึงการท่ีนักศึกษาใช้กลวิธีกำกับตนเองด้านการเรียนนานๆคร้ัง
ไม่เคยปฎิปติ หมายถึงการท่ีนักศึกษาไม่เคยใช้กลวิธีกำกับตนเองด้านการเรียนเลย

ว ิธ ีการกำน ับตน เองด ้าน การเร ียน ปฏิบัติ 
สม่ําเสมอ

ปฏิบัติ
บ่อย
คร้ัง

ปฏิบัติ
บาง
คร้ัง

ปฏิบัติ
นานๆ
คร้ัง

ไม่เคย 
ปฏิบัติ

1. ข้าพเจ้าทำตารางบริหารเวลาสำหรับ การเรียน 
ของตนเอง
2. ข้าพเจ้าเตือนตนเองถึงภาระหน้าท่ีในการเรียน

3. ข้าพเจ้าต้ังใจว่าข้าพเจ้าจะเรียนให้ได้เกรด 3.00 
ข้ึนไป
4. ข้าพเจ้าศึกษาวัตถุประสงค์ในการเรียน

5. ข้าพเจ้าศึกษารายละเอียดของเกณฑ์ในการให้ 
คะแนนเพ่ือวางแผนในการเรียนให้ได้คะแนนท่ีดี
6. ข้าพเจ้าศึกษาบทเรียนล่วงหน้าก่อนเรียน

7. ข้าพเจ้าต้ังใจฟังครูสอนในช้ันเรียน

8. ข้าพเจ้าจดคำบรรยายในช้ันเรียนให้ได้เน้ือหาสาระ 
สำคัญครบถ้วน
9. ข้าพเจ้าจดบันทึกการรายงานหน้าช้ันของเพ่ือน

10. ข้าพเจ้าทบทวนบทเรียนหลังเรียน
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ว ิธ ีการกำก ับ ต น เองด ้าน การเร ึยน ปฏิบัติ 
สม่ํนสมอ

ปฏิบัติ
บ่อย
คร้ัง

ปฏิบัติ
บาง
คร้ัง

ปฏิบัติ
นานๆ
คร้ัง

ไม่เคย 
ปฏิบัติ

11. ข้าพเจ้าขีดเน้นข้อความสำคัญขณะอ่านหนังสือ

12. ข้าพเจ้าจดบันทึกย่อหลังจากอ่านหนังสือจบใน
แต่ละหัวข้อ
13. ข้าพเจ้าอ่านหนังสือในบริเวณท่ีเงียบ เซ่น ใน 
ห้องสมุด ใต้ร่มไม้
14. ข้าพเจ้าน่ังอ่านหนังสือในท่ีมีแสงสว่างเพียงพอ

15. ข้าพเจ้าอ่านหนังสือในช่วงเวลาท่ีข้าพเจ้าจะจดจำ 
ได้ดีท่ีสุด เซ่น ก่อนนอน เช้ามืด
16. เม่ือข้าพเจ้าอ่านหนังลือไม่เข้าใจข้าพเจ้าถาม 
อาจารย์
17. ข้าพเจ้าหาโอกาสไปฟังบรรยาย/การประชุม 
วิชาการ
18. ข้าพเจ้าหาเอกสารจากการประชุมวิชาการมา 
ศึกษา
19. ข้าพเจ้าอ่านวารสารหรือวิทยานิพนธ์ในห้องสมุด

20.ก่อนท่ีข้าพเจ้าจะเขียนรายงาน ข้าพเจ้าวาง 
โครงร่างว่าจะเขียนข้อใดก่อน
21. ข้าพเจ้าปึกทำแบบเรียนด้วยตนเอง 
(โปรแกรมสำเร็จรูป, CAI)
22. ข้าพเจ้าอภิปรายกับเพ่ือนนักศึกษาในประเด็น 
ปัญหาท่ีเก่ียวกับเร่ืองท่ีเรียน
23. ข้าพเจ้าป!กษาปัญหาต่างๆกับอาจารย์ เซ่น 
ปัญหาด้านการเรียน เร่ืองเพ่ือน
24. ข้าพเจ้าปรึกษาปัญหาต่างๆกับผู้ใหญ่ท่ีข้าพเจ้า 
เช่ือถือ
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การกำก ับ ต น เองด ้าน การเร ียน ปฏิบัติ 
สน่ัน'สมอ

ปฏิบัติ
บ่อย
คร้ัง

ปฏิบัติ
บาง
คร้ัง

ปฏิบัติ
นานๆ
คร้ัง

ไม่เคย 
ปฏิบัติ

25. ข้าพเจ้าถามความคิดเห็น ความรู้สึกของเพ่ือน 
นักศึกษาเก่ียวกับความพึงพอใจในวิชาชีพ
26.ข้าพเจ้าศึกษาวิธีการเรียนท่ีดีจากรุ่นพ่ืท่ีเรียนเก่ง

27. ข้าพเจ้ายืมVDO taDetก่ียวกับ วิชาการพยาบาล 
ไปศึกษา
28. ข้าพเจ้ายืม VDO taoe เก่ียวกับ การปฎิบ้ติการ 
พยาบาลไปศึกษา
29. ข้าพเจ้าทดลองแกปฏิบ้ติการพยาบาล โดยใช้ 
ห้องและอุปกรณ์ท่ีทางวิทยาลัยจัดเตรียมไว้
30. ข้าพเจ้าพูดคุยกับเพ่ือนนักศึกษาท่ีเคยให้การ 
พยาบาลยู้ปวยรายท่ีข้าพเจ้าต้องดูแลในวันรุ่งข้ึน
31. ข้าพเจ้าอ่านหนังสือในหัวข้อท่ีต้องให้การ 
พยาบาลในวันรุ่งข้ึน
32. ข้าพเจ้าจดวิธีการปฎิบ้ติการพยาบาลท่ีสำคัญลง 
ไปในกระดาษจนกว่าจะจำได้
33. ข้าพเจ้ายืนหรือน่ังในตำแหน่งท่ีจะมองเห็นและได้ 
ยินการสาธิตหรือการสอนข้างเตียงผู้ปวย 
(Bedside teaching) ได้ชัดเจน
34. ก่อนท่ีข้าพเจ้าจะเร่ิมทำ Care Plan ข้าพเจ้า 
ค้นคว้าหาข้อมูลจากตำราหรือแหล่งอ่ืนก่อน
35. เม่ือข้าพเจ้าทำ Care Plan รายงาน หรือข้อสอบ 
เสร็จ ข้าพเจ้าจะตรวจดูอีกคร้ังให้แน่ใจว่าทำถูกต้อง 
เรียบร้อย ก่อนนำไปล่งอาจารย์
36. ข้าพเจ้าจดบันทึกการประชุมการอภิปราย 
(Pre-Conference) ก่อนการปฏิบัติงานในคลีนิค
37. นอกจากการศึกษาเร่ืองการใช้ยาจากตำรา 
ข้าพเจ้าเก็บคำแนะนำการใช้ยาจากกล่องยาบนหอ 
ผู้ปวยมาศึกษา
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ก า ร ก ำ ก ั บ ต น เ อ ง ด ้ า น ก า ร เ ร ึ ย น ปฏิบัติ 
สม่ําเสมอ

ปฏิบัติ 
บ่อย 
ครง

ปฏิบัติ
บาง
คร้ัง

ปฏิบัติ
นานๆ

คร้ัง

ไม่เคย
ปฏิบัติ

38. เม ื่อข ้าพเจ ้าทำงาน เช่นรายงาน care  plan ส่ง 
แล้วข ้าพเจ ้าต ิดตามดูว ่า เหมาะสมครอบคลุมกับ 
สภาพผู้ปวยในปัจจุบันหรือไม่
39. หลังจากที่ข ้าพเจ้าขึ้นแกปฏิบ ัติการพยาบาลบน 
หอผู้ป่วยในแต่ละวัน ข้าพเจ้าประเมินตนเองว่าไดให้ 
การพยาบาลครบถ้วนตามแผนการพยาบาลที่วางแผน 
ไว้หรือไม่ ถ้าทำได้ไม่ครบ ข้าพเจ้าทบทวนว่าเป็น 
เพราะเหตุใด
40. ถ้าข้าพเจ้าสงลัยในแผนการรักษา/แผนการ 
พยาบาล ข ้าพ เจ ้าถามอาจารย ์
41. ในการขึ้นแกปฏิบ้ติการพยาบาลบนหอผู้ป่วย 
ข้าพเจ้าถามผู้ป ่วยและครอบครัวถึงความพึงพอใจใน 
การปฏิป ่ต ิการพยาบาลของข้าพเจ้า
42. ข้าพเจ้าจดบันทึกประเด็นเกี่ยวกับผลการปฏิบัติ 
งาน จากการประชุมอภิปรายหลังการปฏิบัติงานใน
คลินิก (Post-conference)
43. ถ ้าข้าพเจ้ามีความผิดพลาดในการให้การ 
พยาบาลผู้ปวยเนื่องจากขาดความระมัดระวัง 
ข้าพเจ้าจะอ่านหนังสือมากขึ้น
44. ข ้าพเจ ้าขอคำแนะนำจากอาจารย์เก ี่ยวกับการ 
ปฏิบัติการพยาบาลที่ยังทำได้ใม่ถูกต้อง
45. ข้าพเจ้าพูดคุยกับเพื่อนเกี่ยวกับปัญหาในการ 
ดูแลผู้ป่วย
46. ข้าพเจ้าถามวิธ ีปฏ ิบ ัต ิการพยาบาลจากเพ ื่อน 
นักศึกษาที่ทำได้ถูกต้องแล้ว
47. ข้าพเจ ้าขอคำแนะนำจากอาจารย์เก ี่ยวกับผลการ 
ประเมินการแกภาคปฏิบัติในหัวข้อที่ข้าพเจ้ายังได้ 
คะแนนน้อย
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ก า ร ก ำ ก ้ บ ต น เ อ ง ด ้ า น ก า ร เ ร ี ย น ปฏิบ๚ 
สม่ําเสมอ

ปฏิบ๚ 
บ่อย 
คร้ัง

ปฏิบ้ติ 
บาง 
คร้ัง

ปฏิบต่ 
นานๆ 

คร้ัง

ไม่เคย 
ปฏิบ๚

48. ในการเตรียมตัวสอบข้าพเจ้าจัดตารางการทบทวน 
วิชาเรียนในช่วง 2 สัปดาห์ก่อนสอบอย่างชัดเจน
49. ถ้าข้าพเจ้าทำเกรดได้ดี ข้าพเจ้าจะให้รางวัล 
ตนเอง เช่น ซื้อของที่อยากได้ ไปดูหนัง
50. ข้าพเจ้าขอคำแนะนำจากรุ่นพี่เกี่ยวกับแนวข้อ 
สอบป ี ท ี ่ แล้ว
51 .  ในการเตรียมสอบข้าพเจ้าอ่านจากสมุดจด 
ค ำ บรรยาย
52. ในการเตรียมสอบข้าพเจ้าอ่านตำราเรียน

53. ข ้าพเจ ้าจดคำถาม ท ี ่ ตอบไม่ได้/ไม่แน่ใจในการ 
สอบครั้งก่อนมาหา ค ำ ตอบที่ถูกต้อง
54. ข้าพเจ้าจัดทำโน้ตย่อหัวข้อสำคัญของวิชาต่างๆ 
ทุกวิชา
55. ข้าพเจ้าทบทวนบทเรียนกับเพื่อนและจดจำ 
ประเด็นสำคัญ
56. ข้าพเจ้าทบทวนกับตำราว่า มีหัวข้อใดที่ยังไม่ได้
อ่านและอ่านจนครบถ้วนก่อนสอบ
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ช ุ ด ท ี ่  4  แ บ บ ว ั ด ก า ร ร ั บ ร ู ้ พ ฤ ต ิ ก ร ร ม ก า ร ด ู แ ล ข อ ง อ า จ า ร ย ์ พ ย า บ า ล

ค ำ ซ ี ้ แ จ ง  โปรดทำเครื่องหมาย y  ลงในช่องที่ตรงกับพฤติกรรม การกระทำ หรือคำพูดของอาจารย์ 
พยาบาลที่แสดงหรือพูดกับท่านเพียงข้อเดียว โดยมีเกณฑ์ดังนี้

ลมํ่าเสมอ หมายถึง อาจารย์พยาบาลได้แสดงพฤติกรรมดังกล่าวกับท่านเป็นประจำ 
บ่อยครั้ง หมายถึง อาจารย์พยาบาลได้แสดงพฤติกรรมดังกล่าวกับท่านบ่อยครั้ง 
บางครั้ง หมายถึง อาจารย์พยาบาลได้แสดงพฤติกรรมดังกล่าวกับท่านเป็นบางครั้ง
น้อยครั้ง หมายถึง อาจารย์พยาบาลได้แสดงพฤติกรรมดังกล่าวกับท่านน้อยครั้ง
ไม่เคย หมายถึง อาจารย์พยาบาลไม่เคยแสดงพฤติกรรมดังกล่าวกับท่านเลย

พ ฤ ต ิ ก ร ร ม ข อ ง อ า จ า ร ย ์ พ ย า บ า ล ป ฏ ิ บ ั ต ิ  
ส ม ํ ่ า เ ส ม อ

ป ฏ ิ บ ั ต ิ
บ ่ อ ย

ค ร ั ้ ง
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1. อธิบายให้เข้าใจถึง การแสดงพฤติกรรมการดูแล 
ของพยาบาลวิชาชีพ ในการเรียนการสอนภาคทฤษฏี 
และภาคปฏิบัติ
2. เป็นแบบอย่างในการดูแลผู้ปวยโดยใช้กระบวนการ 
พยาบาลได้อย่างสมบูรณ ์
3. เป็นแบบอย่างที่ดีในการตัดสินใจแก้ไขปัญหา 
สุขภาพของผู้รับบริการ
4. อธิบายเหตุผลของการปฏิบัติการพยาบาลได้ชัดเจน 
ถูกต้อง ตามหลักวิชาการ
5. สอนและปฏิบัติการพยาบาลโดยแสดงออกซึ่ง 
ความรู้และความสามารถอย่างเต็มที่
6. กำหนดเกณฑ์ประเมินผลการเรียนของนักศึกษา 
ภาคปฏิบัติไว้อย่างชัดเจน
7. ให้ความสนใจกับนักศึกษาเป็นรายบุคคลทั้งในเรื่อง 
การ1รืยนและเรื่องล่วนตัว
8. มอบหมายงานทั้งภาคทฤษฏีและภาคปฏิบัติ 
เหมาะสมกับระดับความรู้ความสามารถของนักศึกษา 
แต่ละบุคคล
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9. ยอมรับการพูด การกระทำของนักศึกษาโดยแสดง 
ท่าทางท่ีเหมะสมกับคำพูดและพฤติกรรมของ 
นักศึกษาท่ีแสดงออก
10. แสดงความห่วงใยเก่ียวกับอนาคตของนักศึกษา

11. ให้ข้อมูลย้อนกลับแก่นักศึกษาท่ีตรงไปตรงมา 
ท้ังด้านบวกและด้านลบ
12. ยอมรับการกระทำท่ีผิดพลาดของนักศึกษาด้วย 
ท่าทีท่ีเหมาะสม
13. ให้นักศึกษาได้ซักถาม พูดคุย ระบายความรู้สีก 
และแสดงพฤติกรรมในเรองท่ีต้องการแสดงออกอย่าง 
อิสระ
14. ให้นักศึกษามีส่วนร่วมในการแสดงความคดเห็น 
เพ่ือปรับปรุงรูปแบบการจัดการเรียนการสอน
15. ให้โอกาสนักศึกษาได้เลือกศึกษา ด้นคว้าหา 
ความรู้ด้วยตนเองในทุกรูปแบบ
16. ให้นักศึกษาตัดสินใจดูแลผู้รับบริการโดยใช้ 
กระบวนการพยาบาลด้วยตนเอง โดยทำหน้าท่ีเป็น 
ผู้คอยช่วยเหลือเม่ือนักศึกษาต้องการ
17. ให้นักศึกษามีส่วนร่วมในการประเมินผลตนเองท้ัง 
ภาคทฤษฎีและภาคปฎิบัติ
18. ให้นักศึกษาได้เรียนวิชาเลือกเสรีตามความ 
ต้องการของนักศึกษา
19. แสดงอาการย้ิมแย้ม จริงใจ ตรงต่อเวลาท้ังใน 
ขณะสอนและให้การพยาบาลต่อผู้รับบริการ
20. แสดงออกถึงความเช่ือม่ันในตนเองและภาคภูมิ 
ใจในวิชาชีพขณะตัดสินใจปฏิบ้ติการพยาบาลและ 
ขณะสอนนักศึกษา
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21. สนับสนุนให้นักศึกษาพยาบาลมองเห็นความ 
สำคัญของการมีส่วนร่วมในกิจกรรมวิชาชีพ
22. พูดจูงใจและให้ข้อคิดแก่นักศึกษา ให้รัก ศรัทธา 
และมีทัศนคติท่ีดีต่อวิชาชีพ
23. แสดงความปรารถนาให้สถานภาพของวิชาชีพมี 
ความม่ันคง
24. นำความก้าวหน้าทางวิชาการและวิชาชีพมา 
เผยแพร่แก่นักศึกษาท้ังโดยการพูดและการเขียน
25. พูดคุยช้ีแจงรายละเอียดกับนักศึกษาก่อนการสอน 
ทุกคร้ังท้ังในห้องเรียนและในหอผู้ปวย
30. ไม่เปิดเผยความลับของนักศึกษาก่อนได้รับความ 
ยินยอมจากนักศึกษา
31. จัดเตรียมประมวลรายวิชา คู่มือการเรียน แนะนำ
แหล่งด้นคว้าหนังสือแก่นักศึกษา
32. ให้โอกาสนักศึกษาเรียนรู้ท่ีจะรับผิดชอบหน้าท่ีของ 
พยาบาลวิชาชีพ โดยเป็นผู้คอยดูแล ช่วยเหลือ 
ให้คำแนะนำ
33. กระตุ้นให้นักศึกษาได้ฝืกคิด ตัดสินใจปฏิบัติงาน 
ด้วยตนเอง และยกย่องซมเชยเม่ือปฏิบัติงานสำเร็จ
34. ให้นักศึกษาได้แลกเปล่ียนความคิดเห็นใน 
ห้องเรียนและในหอผู้ปวยเก่ียวกับการแสดงพฤติกรรม 
การดูแลของพยาบาลวิชาชีพ
35. ให้โอกาสนักศึกษาพัฒนาตนเองในทุกๆด้าน 
ท้ังทางด้านร่างกาย จิตใจ อารมณ์ และลังคม
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นางสาววิมลพรรณ ว่องไว เกิดเม่ือวันท่ี 19 กุมภาพันธ์ 2515 จังหวัดอุบลราชธานี 
สำเร็จการสืกษาหลักสูตรประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตร์ วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สรรพ 
สิทธิประสงค์ เม่ือปี พ.ศ. 2537 ปฏิบัติงานในตำแหน่งพยาบาลวิชาชีพ 3 ท่ีวิทยาลัยพยาบาล 
บรมราชชนนี สรรพสิทธิประสงค์ ต้ังแต่ ปี พ.ศ. 2537 และเข้ารับการสืกษาต่อในระดับปริญญา 
พยาบาลศาลตรมหาบัณฑิต คณะพยาบาลศาสตร์ จุฬาลงกรณมหาวิทยาลัย เม่ือปี พ.ศ. 2539 
ปัจจุบันปฏิบัติงานในตำแหน่งพยาบาลวิชาชีพ 4 ท่ีวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สรรพสิทธิ 
ประสงค์
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