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บทคัดยอ 

 

 การวิจัยและพัฒนานี ้มีวัตถุประสงคเพื่อพัฒนารูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยง สําหรับพยาบาลวิชาชีพ

ใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด จังหวัดนนทบุรี 

  การวิจัยแบงเปน 3 ระยะ ไดแก 1) ศึกษาสถานการณ โดยทบทวนวรรณกรรม สังเกต

สภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานและการสอนงาน สัมภาษณเชิงลึกหัวหนาหอผูปวย และพยาบาลวิชาชีพใน

โรงพยาบาลปากเกร็ด จํานวน 13 คน 2) พัฒนารูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยงโดยแตงตั้งคณะกรรมการจํานวน 14 

คน จัดสนทนากลุมเพื่อพิจารณาและปรับปรุงรูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยง นํารูปแบบไปทดลองใชและปรับปรุง

รูปแบบ 15 สัปดาห 3) ประเมินรูปแบบ โดยประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ

ใหมกอนและหลังการใชรูปแบบ และประเมินความพึงพอใจโดยการสัมภาษณเชิงลึกพยาบาลวิชาชีพใหมและ

พยาบาลพี่เลี้ยง 16 คน เคร่ืองมือในการวิจัยไดแก แนวคําถามในการสัมภาษณเชิงลึกและการสนทนากลุมที่

ผูวิจัยสรางข้ึน และแบบประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน ซึ่งพัฒนาโดยสมจิต พูลเพ็ง (2550) มีความ

เที่ยง 0.78 วิเคราะหขอมูลโดยใชสถิติเชิงพรรณนา และสถิติวิลคอกซัน  

 ผลการวิจัยพบวา  

 1.รูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยง มีการดําเนินกิจกรรม 4 ระยะ (15 สัปดาห) คือ 1) เพาะพันธุตนกลา 

(6 สัปดาห) ประกอบดวย การแตงตั้งคณะกรรมการเพื่อใหผูมีสวนรวมเกิดความตระหนักและรวมกําหนด

นโยบายการกําหนดคุณสมบัติ คัดเลือก และอบรมพยาบาลพี่เลี้ยง การจัดทําคูมือการใชรูปแบบพยาบาลพี่

เลี้ยง จัดปฐมนิเทศที่มีกิจกรรมสรางสัมพันธภาพระหวางพยาบาลวิชาชีพใหมและพยาบาลพี่เลี้ยงของตนเอง 

และการทบทวนความรูและทักษะกอนปฏิบัติงาน 2) อนุบาลตนออน (5 สัปดาห) โดยใหพยาบาลวิชาชีพใหม

ปฏิบัติงานในหนวยงานภายใตการดูแลของพยาบาลพี่เลี้ยงของตน 3) หยั่งรากลงดิน (4 สัปดาห) จัดการ

เรียนรูแกพยาบาลวิชาชีพใหมแตละคน และทบทวนความรูเพิ่มเติมระหวางปฏิบัติงาน และ 4) เติบโต งดงาม

ตามครรลอง (1 วัน) สรุปและประเมินผลรูปแบบ ผูวิจัยจัดกิจกรรมสุนทรียสนทนาเพื่อใหพยาบาลวิชาชพีใหม

ไดถายทอดปญหา อุปสรรค และรับการประคับประคองดานจิตใจจากพยาบาลพี่เลี้ยงทั้ง 4 ระยะ 

 2. หลังใชรูปแบบพยาบาลวิชาชพีใหมประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานสูงกวากอนใชรูป

แบบอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 พยาบาลพี่เลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหม    มีความ  พึงพอใจใน

รูปแบบ เนื่องจากกอใหเกิดมิตรภาพที่ดีระหวางกัน สรางความมั่นใจในการทํางาน และเกิดบรรยากาศที่ดีใน

การทํางาน  

คําสําคัญ  การพัฒนารูปแบบ พยาบาลพี่เลี้ยง พยาบาลวิชาชพีใหม   
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Abstract 
 
 This research aimed to develop a nurse mentorship model for new 
professional nurses of Pakkred Hospital in Nonthaburi Province.  
 This research was divided into three phases.  First, a situational study was 
done by reviewing literature, observing work environment, coaching, and doing in-
depth interview with thirteen head nurses and professional nurses of Pakkred Hospital. 
Second, model development: the preliminary model was developed by appointing a 
committee of 14 members and using focus group to discuss with the committee for 
improving the model.  Then the model was implemented and modified after 15 weeks. 
Third, model evaluation: perception on work environment was compared before and 
after model implementation.  The model satisfaction was done by using in depth 
interview with sixteen new professional nurses and mentor nurses.  The research 
instruments included the in-depth interview, focus group discussion guidelines, and 
the perception of work environment questionnaire developed by Somjit Poolpeng 
(2008).  The Cronbach’s alpha coefficient of the questionnaire was 0.78.  Data were 
analyzed by descriptive statistics and Wilcoxon Signed-Rank test. 

The results showed as follow. 
1. The mentorship model comprised four main phases (15 weeks). First, 

Breeding seedling (6 weeks), the committee was set to raise the awareness of all 
stakeholders and to establish policy such as specifying qualification, recruitment, and 
providing a training program for mentor nurses.  The committee also produced a 
mentor nurse’s manual : guidelines to practice. The committee arranged the orientation 
program and activities which built relationship between new professional nurses and 
their mentors and to review knowledge and skills before new professional nurses 
started their job.  Second, Sapling nursery (5 weeks), new professional nurses worked 
under the closed supervision of their mentors. Third, Rooted in the soil (4 weeks), the 
new professional nurses learned, reviewed, and inquired their new knowledge 
individually on the job.  Forth, growing beautiful trail (1 day): the researcher 
summarized and evaluated the model. New professional nurses had dialogues, for they 
revealed their difficulties and obstacles as well as their emotional support which 
received from mentor nurses in each phase.   
  2. After model implementation, the new professional nurses evaluated their 
workplace environment significantly higher than before (p<0.05).  Finally, both new 
professional nurses and their mentors satisfied with the model because of increasing 
positive interrelationship, building up self-confidence, and creating better work 
environment. 
 
Keywords: Model development, Mentor nurses, New professional nurses. 
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1 

บทที่ 1 

บทนํา 
 

 

1. ความเปนมาและความสําคัญของปญหา 

 

 การขาดแคลนพยาบาลเปนปรากฏการณที่เกิดขึ้นทั่วโลก และทวีความรุนแรงขึ้นเปน

ลําดับ แมวา 18ประเทศตาง ๆ ใหความสนใจ และพยายามหาวิธีการจัดการอยางเปนระบบ แตปญหา

ความขาดแคลนยังเกิดขึ้นอยางตอเน่ือง 18ในการแกปญหาการขาดแคลน นอกจากการผลิตพยาบาล

เพ่ิมแลว ยังตองสามารถธํารงรักษาใหพยาบาลอยูในระบบ เพ่ือลดการสูญเสียจากวิชาชีพ กอนเวลา

อันควร (สํานักนโยบายและยุทธศาสตร สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 2555, น. 10-11) จาก

การศึกษาของ กฤษดา แสวงดี (2554) พบวาหากไมไดบรรจุเปนขาราชการ พยาบาลลูกจาง เกือบ

ครึ่งหน่ึง (รอยละ 48.68) ลาออกภายในปแรกของการทํางาน รอยละ 25.57 ลาออกในปที่สอง และ 

สวนที่เหลือจะลาออกหลังปที่หาเกือบทั้งหมด โดยมีระยะเวลาปฏิบัติงานเฉลี่ยเพียง 1.2 ป 

 ปจจัยสําคัญที่ทําใหพยาบาลคงอยูในงาน นอกจากการไดรับการบรรจุเปนขาราชการ 

ระบบการจางงานที่มั่นคง คาตอบแทนและสวัสดิการที่เหมาะสม เปนธรรม การมีความกาวหนาใน

วิชาชีพ และความปลอดภัยในการทํางานแลว การไดรับการพัฒนาสมรรถนะอยางตอเน่ืองก็เปนปจจัย

สําคัญที่ชวยแกปญหาไดระดับหน่ึง (สํานักนโยบายและยุทธศาสตร สํานักงานปลัดกระทรวง

สาธารณสุข 2555, 10-11) ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของปยะอร รุงธนเกียรติ (2555) ที่พบวา การ

พัฒนาศักยภาพพยาบาลวิชาชีพใหมใหเปนผูมีสมรรถนะ พรอมใหบริการพยาบาลที่ไดมาตรฐานเชิง

วิชาชีพ เปนแนวทางหน่ึง ที่ชวยแกปญหาการขาดแคลนอัตรากําลังพยาบาลในองคกรได 

 สําหรับพยาบาลวิชาชีพใหมการปรับเปลี่ยนบทบาทจากนักศึกษาพยาบาลเปนพยาบาล

วิชาชีพเปนกาวแรกที่สําคัญในชีวิตการทํางาน ตองเผชิญกับความยากลําบากในการพบกับเหตุการณ

ที่ไมคุนเคยตาง ๆ มากมาย เบนเนอร (Benner, 1984 อางถึงใน สายพร รัตนเรืองวัฒนา และคณะ, 

2541)  ไดเปรียบพยาบาลจบใหมวาเปนพยาบาลออนหัดที่เขามาอยูในสถานการณทางการพยาบาล

เพ่ือหาประสบการณและพัฒนาทักษะโดยที่ยังไมมีประสบการณ ไมทราบวาจะทําอะไร ชวงเวลา

เหลาน้ี ถาขาดผูใหคําช้ีแนะจะรูสึกไมมั่นใจในการปฏิบัติงาน วิตกกังวล หวาดหว่ันเหมือนถูกปลอย

อางวาง อยากมีที่พ่ึง เพราะขณะเปนนักศึกษามีครูเปนผูคอยใหคําปรึกษาและช้ีแนะ เชนเดียวกับ

การศึกษาของ พากานา (Pagana, 1989) พบวา พยาบาลจบใหมมีความเครียด เน่ืองจากขาด

ประสบการณในการปฏิบัติงานในคลินิกและขาดทักษะในการปฏิบัติงานสอดคลองกับการศึกษาของ 
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โอวแมนและกราวิน (Oermann & Garvin, 2002) ที่พบวาความเครียดของพยาบาลวิชาชีพใหมที่พบ

บอยไดแก ความรูสึกไมมั่นใจในการปฏิบัติงาน  เน่ืองจากการไมมีสมรรถนะที่เพียงพอ การทํางาน

ผิดพลาดเน่ืองจากมีภาระงานและหนาที่รับผิดชอบมากเกินไป การเผชิญกับสถานการณใหม 

สิ่งแวดลอมใหมและการปฏิบัติงานในเรื่องใหมๆ ดังน้ันการขาดความรูและทักษะ รวมไปถึง

ประสบการณในการทํางาน ลวนกอใหเกิดความเครียดและความรูสึกไมมั่นใจในการปฏิบัติงาน

โดยเฉพาะในชวงระยะเวลาของการเริ่มตนการทํางาน ทําใหเกิดแนวคิดและโครงการที่จะชวยให

พยาบาลจบใหมมีการปรับเปลี่ยนบทบาทเปนพยาบาลวิชาชีพอยางสมบูรณ 

 ระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนวิธีการหน่ึง ที่ไดรับการยอมรับวา ชวยพยาบาลจบใหมในระยะ

เปลี่ยนผานไดเปนอยางดี โดยแนวคิดพยาบาลพ่ีเลี้ยง มีการนํามาใชในวิชาชีพพยาบาล ต้ังแตยุคของ 

ฟรอเรนซ ไนติงเกล (Florence Nightingale) โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือพัฒนาความรู ทักษะ และ

ความสามารถของพยาบาลจบใหมใหปฏิบัติงานไดอยางมีศักยภาพ และสามารถปรับตัวเขากับ

สิ่งแวดลอมในงานไดอยางรวดเร็ว แนวคิดดังกลาว ถูกนํามาพัฒนาใชอยางตอเน่ือง เพราะการมีระบบ

พยาบาลพ่ีเลี้ยงเพ่ือชวยในการสอนงาน แนะนําการปฏิบัติงานแกพยาบาลจบใหมอยางใกลชิดแบบตัว

ตอตัว ชวยใหพยาบาลจบใหมปรับตัวไดเปนอยางดี จากการศึกษาของสายพร รัตนเรืองวัฒนา (2541, 

p. 120) ซึ่งศึกษาในพยาบาลจบใหมของโรงเรียนพยาบาลรามาธิบดี พบวา พยาบาลจบใหมทุกคน

ตองการมีพยาบาลพ่ีเลี้ยง ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ ศิริพร เลาหสุวรรณพานิช, จันทนา นามเทพ

และกนกวรรณซิมพัฒนานนท (2550) ที่พบวา ระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงทําใหพยาบาลวิชาชีพใหมรูสึก

อบอุนใจ มั่นใจในการปฏิบัติงาน  สามารถปองกันความเสี่ยงจากการปฏิบัติงาน  ชวยสรางทัศนคติที่ดี

ตอวิชาชีพ  แกปญหาการลาออกและทําใหเกิดสัมพันธภาพที่ดีตอผูรวมงาน ซึ่ง ดรอบบ้ิน (Dubrin, 

2000) กลาววา ระบบพ่ีเลี้ยงไดรับการยอมรับวาเปนยุทธศาสตรการพัฒนาบุคคล ทั้งในระดับมือ

อาชีพและ29ระดับบุคคล29  การมีพ่ีเลี้ยงคอยใหคําปรึกษาในการทํางาน อยางนอย 1 คน ที่คอยชวยสอนงาน 

ช้ีแนะ ใหคําปรึกษา กระตุนสงเสริม ใหความชวยเหลือและเปนแบบอยางที่ดี ชวยทําใหบุคคลประสบ

ความสําเร็จในอาชีพได  

 จากการศึกษาของพากานา (Pagana, 1989) พบวา การจัดพยาบาลพ่ีเลี้ยงใหกับ

พยาบาลวิชาชีพใหม ชวยใหพยาบาลจบใหมมีความพึงพอใจในการเรียนรูประสบการณการปฏิบัติงาน

สูงกวาและมีความมั่นใจในการปฏิบัติงานมากกวา พยาบาลจบใหมที่ไมมีพ่ีเลี้ยง และการศึกษาของ 

ธานี กลอมใจ, เพ็ญศรี  ชุนใช และวรรณภา  นิวาสะวัต (2542) พบวาพยาบาลพ่ีเลี้ยงมีความสําคัญ

ในการพัฒนาความรูความสามารถของพยาบาลวิชาชีพใหมนอกจากชวยสนับสนุนใหพยาบาลจบใหม

มีความมั่นใจในการทํางานแลว ยังชวยเพ่ิมศักยภาพในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหมทําให

เกิดความพึงพอใจในงาน  มีปฏิสัมพันธที่ดีกับเพ่ือนรวมงาน ชวยลดปญหาการลาออก เบ่ืองาน ซึ่ง

ยุพาพิน ศิรโพธ์ิงาม (2538) ศึกษาพบวาพยาบาลจบใหมที่เริ่มปฏิบัติงานในระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 
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สามารถปรับเปลี่ยนบทบาทในการปฏิบัติงานไดดี เรียนรูงานไดเร็วขึ้น ลดความตึงเครียดในการ

ปฏิบัติงาน ปฏิบัติงานไดดวยความมั่นใจและมีความภาคภูมิใจ สงผลใหเกิดความพึงพอใจในงาน ลดอัตรา

การโอนยาย  ลาออก  นอกจากน้ี ระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงยังเปดโอกาสใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงไดพัฒนา

ศักยภาพของตนเองทั้งในดานความรูและความชํานาญ สงผลใหสามารถเพ่ิมอัตรากําลังบุคลากร

พยาบาลที่มีคุณภาพมากขึ้น ภายใตการบริหารทรัพยากรที่มีอยางจํากัดขององคกร และเกิดประโยชน

สูงสุดตอการพัฒนาคุณภาพบริการที่ดี  (ปยะอร รุงธนเกียรติ 2555, น.1)  

 โรงพยาบาลปากเกร็ดเปนโรงพยาบาลชุมชนเขตเมืองของจังหวัดนนทบุรี ขนาด 30 เตียง 

และปจจุบันไดรับอนุมัติใหขยายเปนโรงพยาบาลชุมชนขนาด 60 เตียง และยายที่ทําการในเดือน

สิงหาคม พ.ศ.2559 จึงมีการเตรียมบุคลากรและวัสดุ อุปกรณ ใหพรอมสําหรับการขยายโรงพยาบาล 

รวมทั้งใหทุนแกนักศึกษาพยาบาลเพ่ือใหมีพยาบาลวิชาชีพใหมมาประจําการเพ่ิมในแตละปอยาง

ตอเน่ือง การเพ่ิมศักยภาพและปริมาณบุคลากรใหพรอมตอการขยายการใหบริการ สงผลใหพยาบาล

เกิดความเครียด โดยเฉพาะในพยาบาลวิชาชีพใหมที่ตองปรับตัวสูภาระและความรับผิดชอบในฐานะ

พยาบาลประจําการ จําเปนตองพัฒนาความรู ทักษะ ประสบการณ ในการทํางานใหเพียงพอ  

 แมโรงพยาบาลปากเกร็ดจะมีระบบการปฐมนิเทศและการสอนงานแกพยาบาลวิชาชีพใหม

โดยสัปดาหแรกเปนการปฐมนิเทศใหรูจักองคการ ทั้งประวัติของโรงพยาบาล วิสัยทัศน คานิยม เข็มมุง ฯลฯ 

และรูจักผูบริหาร รวมไปถึงสถานการณการใหบริการของโรงพยาบาล  หลังจากน้ันจะมีการแบงกลุม

หมุนเวียนปฏิบัติงานหนวยงานละ 1 สัปดาห โดยมีวัตถุประสงคเพ่ือใหรูจักคน  เห็นลักษณะงาน

บริการในสวนตางๆของโรงพยาบาลโดยรวม เมื่อปฏิบัติงานไดประมาณ 6 สัปดาห พยาบาลวิชาชีพ

ใหมจะไดเลือกหนวยงานที่ตองทํางานประจํา แต พบวา ต้ังแต พ.ศ.2556 เปนตนมาจนปจจุบัน 

พยาบาลจบใหมมีอัตราการลาออกสูง (รอยละ 38.71) งานพัฒนาบุคลากรของโรงพยาบาลปากเกร็ด

ไดวิเคราะหสาเหตุพบวา สวนใหญ เกิดจากความไมพึงพอใจในคาตอบแทน และการไมไดบรรจุเปน

ขาราชการ ซึ่งเปนปญหาเชิงนโยบาย และสาเหตุสําคัญอีกประการหน่ึงคือความเครียดจากการทํางาน

เน่ืองจากประสบการณในการทํางาน ความรูและทักษะไมเพียงพอและมีปญหาการปรับตัวใหเขากับ

บรรยากาศขององคการ รวมทั้งผูรวมงานที่มีวัยแตกตางกัน ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของวินเทอร 

คอลลินสและแม็คดาเนียล (Winter-Collins and McDaniel, 2000) พบวาความเครียดจากการ

ทํางานเปนปจจัยหน่ึงที่ลดแรงจูงใจและความพึงพอใจในการทํางาน  และทําใหอัตราการเปลี่ยน ยายงาน

หรือลาออกของพยาบาลจบใหมสูงขึ้น 

 จากความสําคัญขางตน ผูวิจัยในฐานะพยาบาลวิชาชีพที่มีบทบาทในการพัฒนาบุคลากร

ของโรงพยาบาลปากเกร็ดจึงสนใจในการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงมาพัฒนาที่เหมาะสมกับบริบท

ของโรงพยาบาลปากเกร็ด เพ่ือชวยใหพยาบาลวิชาชีพใหม สามารถเปลี่ยนผานสูการเปนพยาบาล
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วิชาชีพที่สมบูรณ เพ่ิมความพึงพอใจในงาน และลดการสูญเสียพยาบาลจากระบบซึ่งจะชวยเพ่ิมคุณภาพ 

บริการพยาบาลและเตรียมพรอมรับการขยายตัวของโรงพยาบาลปากเกร็ดตอไป 

 

2. วัตถุประสงคการวิจัย 

 

 เพ่ือพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง สําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด 

 

3. กรอบแนวคิดการวิจัย 

  

 ผูวิจัยพัฒนากรอบแนวคิดการวิจัยจากแนวคิดของไมจาร แบ็คลีย และบอนด (Mijares, 

Baxley and Bond, 2013) ซึ่งกลาวถึงองคประกอบของพยาบาลพ่ีเลี้ยง ไดแก ปจจัยเริ่มตน 

(antecedents)  ไดแก กระบวนการการสรางสัมพันธภาพ และสรางวัฒนธรรมองคกรใหเกิดความ

ตระหนักถึงความสําคัญของพยาบาลพ่ีเลี้ยงและการฝกอบรมพยาบาลพ่ีเลี้ยง เกณฑการดําเนินการ 

(criteria) ไดแก การแบงปนความรูและประสบการณ  การช้ีแนะและเปนแบบอยาง ของพยาบาล    

พ่ีเลี้ยง และการใหการประคับประคองดานจิตใจ ผลที่เกิดขึ้น (consequences) ไดแก การเพ่ิมความ

มั่นใจในตัวเอง เสริมใหเกิดการเรียนรูใหมากที่สุดและเพ่ิมความพึงพอใจในงาน เสริมสรางการพัฒนา

และเติบโตทั้งในดานของบุคคลและการเปนสมาชิกในวิชาชีพ ดังแสดงในภาพที่ 1.1  
 

 
 

ภาพที่ 1.1 แนวคิดวิเคราะหพ่ีเลี้ยงของไมจาร แบ็คลียและบอนด (Mijares, Baxley and Bond, 2013) 
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สรางเปนกรอบแนวคิดการวิจัย ไดดังน้ี 

 

 

 

 

 

ภาพที่ 1.2 กรอบแนวคิดการวิจัย 

 

4. คําถามในการวิจัย 

 

 รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหมที่สรางสภาพแวดลอมในการ

ปฏิบัติงานที่ดี และพยาบาลมีความพึงพอใจ ควรเปนอยางไร 

 

5 ขอบเขตการวิจัย 

 

 การวิจัยน้ีเปนการวิจัยและพัฒนา (Research and Development) เพ่ือพัฒนารูปแบบ

พยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหมของโรงพยาบาลปากเกร็ด จังหวัดนนทบุรี โดยแบงเปน 3 ระยะ 

คือ ศึกษาสถานการณ พัฒนารูปแบบ และ ประเมินรูปแบบ ดําเนินการวิจัย ระหวางเดือนมกราคม 

2558 ถึง เดือนตุลาคม 2558  

 

6. นิยามศัพทเฉพาะ 

 

 6.1 พยาบาลพี่ เลี้ยง หมายถึงพยาบาลวิชาชีพระดับชํานาญการ ที่คณะกรรมการ

โรงพยาบาลปากเกร็ดแตงต้ัง จากคุณสมบัติตอไปน้ี คือ มีประสบการณในการปฏิบัติงาน 5 ปขึ้นไป มีทัศนคติ

ที่ดีตอวิชาชีพ มีสัมพันธภาพที่ดีกับผูรวมงาน มีทักษะในการสื่อสาร เปนตนแบบที่ดี  ไวในการรับรู  

เปนผูรับฟงอยางต้ังใจ มีความสามารถในการถายทอด มีทักษะการสอนทางคลินิก ทันสมัย พัฒนา

ตนเองสม่ําเสมอ และเต็มใจปฏิบัติหนาที่พยาบาลพ่ีเลี้ยง ผานการอบรมทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ

ตามที่คณะกรรมการ โรงพยาบาลปากเกร็ดกําหนด 

 6.2 พยาบาลวิชาชีพใหม หมายถึงพยาบาลวิชาชีพที่สําเร็จการศึกษา  หลักสูตร

พยาบาล ศาสตรบัณฑิต เริ่มปฏิบัติงานในโรงพยาบาลปากเกร็ด ต้ังแตวันที่ 1 เมษายน 2557 

ระยะเวลาปฏิบัติงานไมเกิน 2 ป จํานวน 6 คน      

การรับรูสภาพแวดลอมในการทํางาน 

ความพึงพอใจในรูปแบบ 
      รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลใหม 
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 6.3 สภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน หมายถึง การรับรูของพยาบาลวิชาชีพใหมตอ

สภาพแวดลอมตางๆ ภายในหนวยงานของบุคคลน้ันๆ ซึ่งมีผลตอความรูสึกภายในของบุคคลทั้งในเชิงลบ

และเชิงบวก ประเมินโดยใชแบบประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน ซึ่งพัฒนาโดยสมจิต พูลเพ็ง 

(2550) ที่ดัดแปลงมาจาก แบบประเมินผลทางจิตวิทยาของสภาพแวดลอมที่ เก่ียวของกับการ

ปฏิบัติงานของเรสเบอรกและคณะ (Ressberg, et.al., 2004) ประกอบดวยขอคําถาม 10 ขอ 

ประเมินการรับรู การไดรับโอกาส การไดรับความชวยเหลือ ปริมาณงาน การตระหนักในตนเอง ใน

เรื่องความมั่นใจ ความลําบากใจ ความขัดแยง และ ความเครียด ลักษณะแบบวัดเปนมาตราสวน

ประมาณคา (rating scale)  5 ระดับ แบบลิเคิรท (Likert scale) ประกอบดวยคําถามเชิงบวก 5 ขอ 

และคําถามเชิงลบ 5 ขอ  

 6.4 ความพึงพอใจในรูปแบบ หมายถึง ความรูสึกโดยรวมของพยาบาลวิชาชีพใหมและ

พยาบาลพ่ีเลี้ยงที่มีตอรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง โรงพยาบาลปากเกร็ดที่พัฒนาขึ้น ประเมินโดยการ

สัมภาษณเชิงลึกพยาบาลวิชาชีพใหมและพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่รวมใชรูปแบบ 
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บทที่ 2 

วรรณกรรมที่เก่ียวของ 
 

 

 การวิจัยเรื่อง  การพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด 

จังหวัดนนทบุรี ผูวิจัยนําเสนอการทบทวนวรรณกรรม แนวคิด ทฤษฎีตางๆ ที่เกี่ยวของ ดังตอไปน้ี 

 

 1. แนวคิดเกี่ยวกับพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

 2. แนวคิดเกี่ยวกับการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

 3. บริบทของโรงพยาบาลปากเกร็ด 

 4. งานวิจัยที่เกี่ยวของ 

 

1. แนวคิดเก่ียวกับพยาบาลพี่เลี้ยง 

 

 1.1 ความเปนมาของพยาบาลพี่เลี้ยง 

  แวนซ (Vance, 1982) กลาววา แนวคิดพยาบาลพ่ีเลี้ยง ถูกนํามาใชต้ังแตยุคของ 

ฟรอเรนซ ไนติงเกล (Florence Nightingale) ผูใหกําเนิดวิชาชีพการพยาบาล โดยไนติงเกล เปนคน

แรกที่ใชกระบวนการพ่ีเลี้ยง ในการสอนงานพยาบาลทั้งภาคทฤษฎีและและภาคปฏิบัติ ที่โรงพยาบาล

เซ็นตโทมัส (Saint Thomas Hospital) กรุงลอนดอน ประเทศอังกฤษ นอกจากน้ีทานยังเปนพ่ีเลี้ยง

ใหครูพยาบาลและนักเรียนพยาบาล 

   ตอมา เมื่อการพยาบาลเริ่มพัฒนาในประเทศสหรัฐอเมริกา ระบบพ่ีเลี้ยงไดเขามามี

บทบาทในโปรแกรมการเตรียมบุคลากรเวชปฏิบัติ ต้ังแต ค.ศ.1960 และ ไดถูกนํามาใชในการเรียน

การสอนของวิชาชีพพยาบาล ในนามของพยาบาลพ่ีเลี้ยง (preceptor) ใน ค.ศ.1975 (Philips et al, 

1996 : Gray & Smith, 1999) ตอมาโชแกนและคณะ (Shogan, et al. 1985) ได นํ ารูปแบบ

พยาบาลพ่ีเลี้ยงมาใชในการฝกพยาบาลใหมที่เพ่ิงสําเร็จการศึกษา เพ่ือเพ่ิมความสามารถในการ

ปฏิบัติงานโดยดําเนินการ ต้ังแตการประเมินปญหาและสํารวจความตองการในการพัฒนาบุคลากรใน

หนวยงาน จากน้ันนํามาวางแผนโครงการพยาบาลพ่ีเลี้ยง มีการคัดเลือกพยาบาลพ่ีเลี้ยงโดย

ผูตรวจการพยาบาล กําหนดคุณสมบัติพยาบาลพ่ีเลี้ยงไววาตองทํางานเต็มเวลา มีประสบการณอยาง

นอย 1 ป สามารถสาธิตการทํางาน สื่อสารระหวางบุคคลไดอยางมีประสิทธิภาพ สามารถบูรณาการ

ความรูทางทฤษฎีสูการปฏิบัติไดเปนอยางดี  
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  ใน คศ.1990 เริ่มมีการกลาวถึงคําวา “Mentor” ซึ่งหมายถึง ที่ปรึกษาหรือครู

ผูเช่ียวชาญเชิงวิชาชีพ (Merriam – Webster’s Dictionary, 2007) คําวา Mentor มีที่มาจากมหา

กาพยโอดิสซี (Homer’s Odyssey) ซึ่งเปนเรื่องราวของอัลเซส (Ulysses) ที่ตองจากครอบครัวไปรบ

ที่กรุงทรอย (Troy) โดยกอนเดินทางอัลเซส ไดฝากให Mentor  ซึ่งเปนเพ่ือนสนิท ชวยดูแลบานเมือง

และอบรมใหการศึกษาแกบุตรชายของตน ระยะเวลาหลายป  Mentor ไดทําหนาที่ของตนอยางดี

เยี่ยม นับต้ังแตน้ันมา คําวา “Mentor” จึงถูกนํามาใชในความหมายของ “พ่ีเลี้ยง” จนถึงปจจุบัน  

  สําหรับประเทศไทย พินิจ ปรีชานนท (2531) ไดนํารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงมา

ทดลองใชสอนงานนักศึกษาพยาบาลหองผาตัดโรงพยาบาลรามาธิบดี แบบตัวตอตัว และไดมี

การศึกษารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่เหมาะสมตอมาอีกเปนจํานวนมาก (สายพร รัตนเรืองวัฒนาและ

คณะ, 2541: พรทิพย แกวสิงห, 2544: วัลภา บุญรอด ,2548: เบญจมาศ แสนแสง, 2548: สุพรรณี 

พูนเพ่ิมสุขสมบัติ, 2551: นํ้าฝน ทรัพยประเสริฐ, 2551: ปยะอร  รุงธนเกียรติ, 2555และกิติวรรณ 

เหลืองณัฐรัตน, 2557) 

 1.2 ความหมายของพยาบาลพีเ่ลี้ยง 

  ดังไดกลาวมาแลวขางตน ไดมีผูใหความหมายของ “Mentor” หรือ พยาบาลพ่ีเลี้ยง

ไว ดังตอไปน้ี 

 แวนซ (Vance, 1982) กลาววาพ่ีเลี้ยง คือ การที่ผูมีประสบการณสูงกวาเกิด

สัมพันธภาพดานจิตใจกับผูมีประสบการณนอยกวา ผานการ สอน สนับสนุน ปรึกษา ช้ีแนะ และเปน

แบบอยางแกผูมีประสบการณนอยกวา ในชวงเปลี่ยนผานของการเขาสูวิชาชีพ และยังกลาวอีกวาการ

เปนพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนสวนหน่ึงของชีวิตและงาน เมื่อใดที่มีการดูแล (care) และการใหความรอบรู 

(wisdom) น่ันคือการเปนพ่ีเลี้ยง 21(Vance, 2011) 

สตีวารส และครูเกอร (Stewart & Krueger, 1996) กลาววาความสัมพันธระหวางพ่ี

เลี้ยงและรุนนอง เปนความสัมพันธระยะยาว (4-33 ป) เปนการสนับสนุนใหมีความรูเชิงวิชาชีพ เพ่ิม

ประสิทธิภาพความสามารถ พัฒนาความรู ผานการทําวิจัยรวมกัน 

โยเดอร (Yoder, 1990) กลาววาพ่ีเลี้ยงเปนทั้งผูใหขอมลู แนะนําและสนับสนุนทาง

อารมณและคอยดูแล  ในรูปแบบที่เปนทางการและไมเปนทางการ มีอิทธิพลตออาชีพของรุนนอง  

  บิลเลย และยอนก (Billay & Yonge, 2004) กลาววา พยาบาลพ่ีเลี้ยงคือพยาบาล

วิชาชีพที่มีประสบการณ ทําหนาที่สอน นิเทศ และเปนแบบอยาง สําหรับพยาบาลจบใหม เพ่ือเตรียม

ความพรอมใหกับบุคลากรใหม ภายใตกรอบเวลาที่กําหนดไวในโปรแกรมที่จัดเตรียมไว อยางเปน

ทางการ  

  ไมจาร แบ็คลีย และบอนด (Mijares, Baxley and Bond, 2013) ได วิเคราะห

แนวคิดของพยาบาลพ่ีเลี้ยง และสรุปวา คือ กระบวนการระหวางบุคคลซึ่งเกิดขึ้นระหวางการฝกฝน 
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ของพยาบาลพ่ีเลี้ยงกับพยาบาลใหม โดยคํานึงถึงความแตกตางดานวัฒนธรรมผานการใหการ

ประคับประคองดานจิตใจ การแบงปนความรู การเปนแบบอยาง และการช้ีแนะ  

  กัลยา สอนกลา (2543) กลาววาระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง เปนการสอนงานแบบตัวตอตัว 

ระหวางพยาบาลประจําการที่มีประสบการณแลว กับพยาบาลใหมโดยใชหลักการสราง สัมพันธภาพ

สวนบุคคล ทั้งในรูปแบบเปนทางการและไมเปนทางการ  โดยพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนบุคคลที่มีความรู

ความสามารถ มีทักษะทางคลินิก ทําหนาที่สอน ใหคําแนะนํา คําปรึกษา อํานวยความสะดวก ช้ีแนะ

ใหแกผูมีประสบการณนอยกวา  

  พวงรัตน บุญญานุรักษ (2546) กลาววา พยาบาลพ่ีเลี้ยงหมายถึง พยาบาลวิชาชีพที่

มีความชํานาญทางการพยาบาลสาขาใดสาขาหน่ึง ทําหนาที่เปนผูฝกฝนผูออนประสบการณ ใหเปนผูมี

ความสามารถตามเปาหมายของหนวยงาน  ดวยกระบวนการปฏิบัติฉันทพ่ีนอง กอใหเกิดการเรียนรู

ในการประกอบวิชาชีพ 

  อัจฉรา บุญหนุน (2548) กลาววาพยาบาลพ่ีเลี้ยงหมายถึง บุคคลที่มีความรู

ความสามารถ มีทักษะการปฏิบัติการพยาบาลที่ดี รวมทั้งมีบทบาทหนาที่ในการสอนแนะนํางาน เปน

ผูใหคําปรึกษา และเปนแบบอยางที่ดี พรอมจะชวยเหลือพัฒนาทักษะของพยาบาลใหม ใหกาวหนา

ตามจุดมุงหมายของหนวยงาน โดยจัดประสบการณการเรียนรูอยางเปนทางการขึ้น ในเวลาที่ แนนอน  

  จากคํานิยามขางตนสรุปไดวา 

  พยาบาลพี่เลี้ยง หมายถึงพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณ มีความรูความสามารถ 

มีทักษะการปฏิบัติการพยาบาลที่ดีทําหนาที่เปนผูฝกฝนผูออนประสบการณ โดยการช้ีแนะ แบงปน

ความรูและประสบการณ สนับสนุนดานอารมณจิตใจ และเปนแบบอยางที่ดีสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม   

  กระบวนการพยาบาลพี่เลี้ยง เปนการสอนงานแบบตัวตอตัว ระหวางพยาบาล

ประจําการที่มีประสบการณมากกวากับพยาบาลวิชาชีพใหมโดยใชหลักการสรางสัมพันธภาพสวน

บุคคล คํานึงถึงความแตกตางดานวัฒนธรรม จัดการเรียนรูแบงปนประสบการณรวมกับการใหการ

ประคับประคองดานจิตใจ การเปนแบบอยาง และการช้ีแนะ  

 1.3 คุณสมบัติของพยาบาลพี่เลี้ยง 

  มีนักวิชาการหลายทานไดกลาวถึงคุณสมบัติของพยาบาลพ่ีเลี้ยง ไวดังน้ี 

  แอนเดอรสัน (Anderson, 2011) กลาววา นอกจากการมีภาวะผูนําและการเปน

แบบอยางที่ดีแลว  พยาบาลพ่ีเลี้ยงควรมีการพัฒนาการทํางานใหเปนที่เคารพและเช่ือใจ สรุป

คุณสมบัติของพยาบาลพ่ีเลี้ยงได ดังตอไปน้ี  มีภาวะผูนํา, เปน role model, มีความรูและทักษะที่ดี

ในการปฏิบัติงานและการสอน 

    ทวีวัฒนา เช้ือมอญ (2540) ศึกษาพบวาพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนบุคคลสําคัญที่ชวย

พัฒนางานทั้งดานวิชาชีพ และงานดานการพยาบาล การคัดเลือกบุคคลเขามาเปนพยาบาลพ่ีเลี้ยงจึง
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เปนสิ่งสําคัญย่ิง จากการศึกษาของ สายพร รัตนเรืองวัฒนา และคณะ (2541) พบวาคุณสมบัติที่

สําคัญของการเปนพยาบาลพ่ีเลี้ยง นอกเหนือจากการเปนพยาบาลวิชาชีพที่มีประสบการณในการ

ทํางาน 2-5 ป เปนผูมีความรูและมีความเช่ียวชาญในการปฏิบัติการพยาบาลแลว ยังตองมีความเต็มใจ 

พรอมที่จะปฏิบัติบทบาทของพยาบาลพ่ีเลี้ยงในการถายทอดประสบการณ โดยเปนผูสอน เปนตัวแบบ

ในฐานะพยาบาลวิชาชีพที่ดีและมีคุณลักษณะสวนบุคคลที่ดีดวย ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ       

กิติวรรณ เหลืองณัฐรัตน (2557) ที่สรุปคุณสมบัติของพยาบาลพ่ีเลี้ยงไววา ควรเปนผูมีวุฒิปริญญาตรี

ขึ้นไป  มีประสบการณการทํางาน มีความรูดี มีความเต็มใจที่จะเปนพ่ีเลี้ยง  มีความเขาใจถึงบทบาท 

และหนาที่ของการเปนพ่ีเลี้ยงเปนอยางดี    นอกจากน้ีตองมีทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพ มีมนุษยสัมพันธที่ดี

และสนใจที่จะถายทอดความรูแกผูอ่ืน  

  วัลภา บุญรอด (2548) ศึกษาพบวา พยาบาลพ่ีเลี้ยงที่มีประสิทธิผลจะตองมี

คุณลักษณะของการเปนพ่ีเลี้ยง ทั้งในดาน ทัศนคติ บุคลิกภาพ แรงจูงใจ มีความพรอมในการเปน         

พ่ีเลี้ยงโดยมี หนวยงานหรือองคกรใหการสนับสนุนทั้งระยะเวลา การฝกอบรมหรือสรางเสริมภาวะผูนํา  

  พยาบาลพ่ี เลี้ ยงตองทํ าหน าที่ สอนงานใหแกพยาบาลใหม  จึงตองเปนผู มี

ความสามารถมีทักษะในการปฏิบัติงาน สามารถสอน แนะนํา ใหคําปรึกษาและเปนแบบอยางที่ดี 

พรอมที่จะใหความชวยเหลือพยาบาลใหม ซึ่งการที่จะสามารถดําเนินการไดดีน้ัน พยาบาลพ่ีเลี้ยงตอง

รูบทบาทหนาที่ของตนและมีแนวทางในการปฏิบัติบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงไปในแนวเดียวกัน จึงทําให

พยาบาลใหมไดเรียนรูพฤติกรรมแบบอยางที่ดี จากพยาบาลพ่ีเลี้ยง ทําใหการปฏิบัติงานมีความมั่นใจ

และผิดพลาดลดลง  

  พรทิพย แกวสิงห (2544) ไดศึกษาเกี่ยวกับระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงและกลาวถึง

คุณสมบัติทั่วไปของพยาบาลพ่ีเลี้ยงไวดังน้ี 1) เปนพยาบาลประจําการที่มีประสบการณในหอผูปวย

อยางนอย 3 ป  2) มีวุฒิการศึกษาอยางนอยระดับปริญญาตรี 3) มีทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพ 4) มีบุคลิกดี 

มีมนุษยสัมพันธดี 5) มีความมั่นคงในอารมณ 6) รักการสอน 7) สามารถเปนตัวแบบที่ดี 8) มีความ

สมัครใจ  

  เบญจมาศ แสนแสง (2548) ศึกษาคุณสมบัติของพยาบาลพ่ีเลี้ยง แตดวยขอจํากัด

ของศูนยหัวใจสิริกิต์ิภาคตะวันออกเฉียงเหนือที่พยาบาลพ่ีเลี้ยงมีอายุงานนอย จึงกําหนดคุณสมบัติ

ทั่วไปของพยาบาลพ่ีเลี้ยงไววา พยาบาลพ่ีเลี้ยงควรเปนพยาบาลประจําการที่มีประสบการณในหอ

ผูปวยอยางนอย 1 ป  วุฒิการศึกษาอยางนอยระดับปริญญาตรี  มีทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพ  มีบุคลิกดี 

มนุษยสัมพันธดี  มีความมั่นคงในอารมณ  สามารถเปนตัวแบบที่ดี และ มีความสมัครใจ 

  จากการทบทวนวรรณกรรมรวมกับศึกษาความตองการของผูมีสวนไดสวนเสียในการ

เตรียมพยาบาลใหม ของโรงพยาบาลปากเกร็ด ผูวิจัยสรุปไดวาพยาบาลพ่ีเลี้ยงควรมีคุณสมบัติ

ดังตอไปน้ี 1) การศึกษาระดับปริญญาตรี มีประสบการณการทํางาน 5 ปขึ้นไป 2) มีทัศนคติที่ดีตอ
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วิชาชีพ มีสัมพันธภาพที่ดี เต็มใจปฏิบัติหนาที่พ่ีเลี้ยง 3) เปนตนแบบที่ดี  (role - model) 4) มีทักษะ

ในการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ (communication) 5) มีความไวในการรับรู (sensitivity) 6) เปนผูรับ

ฟงอยางต้ังใจ (active listening) 7) มีความสามารถในการถายทอด มีทักษะในการสอนทางคลินิก 

และ 8) ทันสมัย พัฒนาตนเองสม่ําเสมอ 

 1.4 บทบาทของพยาบาลพี่เลี้ยง 

21  โจเคนนและคณะ ( 21Jokinen, 21et al, 2010)21 กลาววาระบบพ่ีเลี้ยง21เปนเหมือนบุคคล

ที่ 21ชวยพยาบาลรุนนองใหมี 21ความสามารถและใหการสนับสนุนทางอารมณ 21 ถือไดวาทั้ง 21พ่ีเลี้ยงและ

พยาบาลรุนนอง ตางไดรับการเสริมสรางพลังอํานาจดวยกันทั้งคู พยาบาลพ่ีเลี้ยงมีบทบาทที่

หลากหลาย   

  จากการทบทวนวรรณกรรม ผูวิจัยพบวาบทบาทของพยาบาลพ่ีเลี้ยงมีหลากหลาย 

บทบาท พยาบาลพ่ีเลี้ยงตามแนวคิดของแวนซ (Vance, 1982) ไดแบงบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยง

ออกเปน 5 บทบาท ดังน้ี  

  1. บทบาทครูหรือผูสอน เปนพยาบาลคนหน่ึงที่สอนผูอยูในความดูแลในดานการ

ปฏิบัติการพยาบาล และงานดานอ่ืนๆ ชวยพัฒนาผูอยูในความดูแลใหประสบความสําเร็จ และ

กาวหนา เปนบทบาทการสอนที่ผูสอนมีทัศนคติและเต็มใจใหผูอ่ืนเลียนแบบการกระทําตางๆ พรอม

จะสอน ชวยเหลือช้ีแนะทักษะตางๆ ที่มีความจําเปนในการปฏิบัติงาน รวมทั้งการเปนแบบอยางที่ดี 

  2. บทบาทผูแนะนํา ใหคําแนะนําเก่ียวกับอาชีพ การดํารงชีวิตที่เหมาะสมในสังคม 

ตลอดจนการอยูรวมกันในสังคม และใหคําแนะนําดานอ่ืนๆ ที่ผูอยูในความดูแลประสบอยู 

  3. บทบาทผูสนับสนุน สงเสริมสนับสนุนดานความคิดและการปฏิบัติงานที่เหมาะสม

อยางเปนธรรมและเสมอภาค ใหพยาบาลที่อยูในความดูแลมีความสามารถในการพัฒนาตนเองอยาง

ตอเน่ือง 

  4. บทบาทผูใหคําปรึกษา แกผูที่อยูในความดูแลทุกเรื่อง ทั้งเรื่องงาน และชีวิต

สวนตัว การใหคําปรึกษาที่ดีจะชวยใหผูที่อยูในความดูแลมีความสนใจในงาน มีความพึงพอใจและลด

ความวิตกกังวล โดยพ่ีเลี้ยงจําเปนตองมีความเขาใจในพ้ืนฐานของมนุษย รูหลักการจูงใจคน มีมนุษย

สัมพันธดี มีความสามารถในการติดตอสื่อสาร เปนผูที่มีความสามารถในการแกปญหาและมีพฤติกรรม

การแสดงออกที่เหมาะสม 

  5. บทบาทผู อุปถัมภ  พ่ี เลี้ยงจะเปนผู ใหการชวยเหลือดูแลเอาใจใส เกื้อกูล 

เอ้ืออํานวยความสะดวก ความปลอดภัยในการทํางาน ใหคําแนะนําชวยเหลือดานสวัสดิการ การเงิน 

ที่พักอาศัยตลอดจนเรื่องอ่ืนๆ ที่จําเปนแกพยาบาลจบใหม 
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  ซึ่งคลายคลึงกับแนวคิดของแชมเบอรเลนและคณะ (Chamberlain et al, 1990)   

ซึ่งจําแนกบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปน 7 บทบาท แตแตกตางกันตรง บทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงตาม

แนวคิดของแชมเบอรเลนและคณะ ไมมีบทบาทผูอุปถัมภ แตมีอีก 3 บทบาท เพ่ิมขึ้นมาแทน ดังน้ี  

1. บทบาทของผูปฏิบัติการพยาบาลที่มีความชํานาญในการปฏิบัติโดยเฉพาะใน

สาขาที่ตนรับผิดชอบ รอบรูในปญหาและสามารถพัฒนาการพยาบาลใหอยูในระดับดี สามารถ

ปฏิบัติการพยาบาลดวยหลักวิชาการ เปนตัวอยางแกผูอ่ืน บทบาทน้ีเปนสวนสําคัญที่จะสงเสริมใหเกิด

ความสําเร็จในการปฏิบัติบทบาทอ่ืนของพยาบาลพ่ีเลี้ยง  และผูที่อยูในความดูแลไดรับความรูและ

นําไปเปนแบบอยางที่ดี พยาบาลพ่ีเลี้ยงจะตองเปนตัวแบบใหกับพยาบาลใหมโดยปฏิบัติใหดูเปน

ตัวอยาง  หลังจากน้ันจึงเปดโอกาสใหทดลอง ฝกปฏิบัติงาน พยาบาลพ่ีเลี้ยงที่มีทักษะในการ

ปฏิบัติการพยาบาลเปนอยางดียอมมีความมั่นใจในการสอน  

  2. บทบาทของนักวิจัย พยาบาลพ่ีเลี้ยงตองปฏิบัติการพยาบาลที่มีคุณภาพสูงและ

เปนผูนําทางการพยาบาล โดยจําเปนตองใชผลการวิจัย สนับสนุนการวิจัยและลงมือทําการวิจัย เปน

ตัวอยางในบทบาทของนักวิจัย มิใชเนนการทําวิจัยอยางเปนทางการเทาน้ันแตเนนการรูจักคิด

วิเคราะหอยางมีเหตุผล โดยอาศัยหลักทางวิทยาศาสตร ทําการคนหาสิ่งที่พยาบาลใหมตองเรียนรูและ

คัดเลือกวิธีการที่ดีที่สุดเพ่ือใหพยาบาลใหมไดรับประสบการณและสามารถนํามาประยุกตใชในการ

ปฏิบัติงานได  

  3. บทบาทเปนเพ่ือนผูใกลชิด พยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลที่อยูในความดูแล จะตอง

มีจุดเริ่มตนในการสรางสัมพันธภาพที่ดีตอกัน เปนเพ่ือนผูใกลชิดดูแลเอาใจใสพยาบาลใหม ครอบคลุม

ถึงพฤติกรรมในดานการสรางความสัมพันธใกลชิด ใหกําลังใจและเปนกันเองอยางสม่ําเสมอ สราง

บรรยากาศของความอบอุนจริงใจ ยกยองชมเชยเมื่อพบวาปฏิบัติงานพยาบาลดวยความรับผิดชอบสูง 

ตลอดจนมีการพบปะสังสรรคเพ่ือสรางความคุนเคยและสรางความสามัคคี ในหนวยงานมีการพูดคุย

แลกเปลี่ยนปญหาทั้งเรื่องงานและเรื่องสวนตัวดวยบรรยากาศที่อบอุนเปนมิตร 

  จากการศึกษาของแอนเดอรสัน (Anderson, 2011 21) พบวาทรัพยากรสําคัญในการ

พัฒนาโปรแกรมระบบพ่ีเลี้ยง คือตัวพ่ีเลี้ยง  พ่ีเลี้ยงที่มีประสิทธิภาพควรมีความเปนผูนําและทําหนาที่

เปนตนแบบ 21 พ่ีเลี้ยง21จะพัฒนาใหเกิดความเคารพและความไววางใจ  ชวยใหพยาบาลจบใหมเกิดการ

เรียนรูทางคลินิกที่ดี  

  สําหรับการวิจัยในครั้งน้ี ผูวิจัยไดยึดแนวคิดการวิเคราะหการเปนพ่ีเลี้ยงของ  ไมจาร 

แบ็คลีย และบอนด (Mijares, Baxley and Bond, 2013) 
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ภาพที่ 2.1 แนวคิดการวิเคราะหการเปนพ่ีเลี้ยงของ Mijares, Baxley and Bond. (2013) . 

 

  ซึ่งกําหนดบทบาทของพยาบาลพ่ีเลี้ยงใน 4 บทบาทคือ  

  1) บทบาทผู แบ งป นความรู และประสบการณ  (sharing knowledge and 

experience) โดยสอนผูอยูในความดูแลในดานการปฏิบัติการพยาบาล และงานดานอ่ืนๆ ที่จะชวย

พัฒนาใหประสบความสําเร็จ และกาวหนาในการทํางานชวยเหลือช้ีแนะทักษะตางๆ ที่มีความจําเปน

ในการปฏิบัติงาน  

2) บทบาทตัวแบบหรือแมแบบ (role - modeling) พยาบาลพ่ีเลี้ยงจะตองเปนผูที่

สามารถแสดงบทบาทของการเปนแบบอยางที่ดีในทุกดาน ทั้งในดานการปฏิบัติการพยาบาล การ

บริหารจัดการ รวมทั้งการดําเนินชีวิต ยึดหลักการทํางานอยางมีมาตรฐานและจรรยาบรรณ สามารถ

ใชกระบวนการพยาบาลและแนวคิดการพยาบาลแบบองครวม ในการดูแลผูปวย ไดอยางมีคุณภาพ มี

พฤติกรรมการบริการที่ดี  

3) บทบาทผูแนะนํา (guiding) พ่ีเลี้ยงจะใหคําแนะนําเกี่ยวกับดานวิชาชีพ  

การดํารงชีวิตที่เหมาะสมในสังคม ตลอดจนการอยูรวมกันกับผูอ่ืน การทํางานรวมกับผูอ่ืน และการให

คําแนะนําดานอ่ืนๆ ที่ผูอยูในความดูแลประสบหรือกําลังเผชิญอยู 

4) บทบาทของผู ส นับสนุนด านจิต ใจ  (providing emotional support) ให

พยาบาลที่อยูในความดูแลมีความสามารถพัฒนาตัวเองไดอยางตอเน่ือง สนับสนุนดานจิตใจ กระตุน

ใหเกิดความมั่นใจในตนเองและสนับสนุนโอกาสกาวหนาในวิชาชีพ การทํางาน ซึ่งพยาบาลพ่ีเลี้ยงตอง
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มีกลยุทธในการสนับสนุนใหสามารถนําความรูความสามารถของพยาบาลใหมออกมาใชมากที่สุด โดย

สงเสริมใหเกิดความมั่นใจที่จะใชความรูความสามารถในการปฏิบัติงาน  

  ซึ่งทั้ง 4 บทบาทเหลาน้ี ไมจาร แบ็คลีย และบอนด ศึกษาพบวาสามารถเพ่ิมความ

พึงพอใจและการคงอยูในงาน ชวยเพ่ิมสมรรถนะในการทํางาน ชวยสนับสนุนบุคคลดานการศึกษา

และเพ่ิมฐานความรูเชิงวิชาชีพ โดยพ่ีเลี้ยงที่มีประสิทธิภาพ จะเลือกใชวิธีการที่หลากหลาย  

 1.5 ประโยชนของพยาบาลพี่เลี้ยง 

ไมออล, ลีเวทท โจนสและลาสทลีน (Myall, Levett-Jones, & Lathlean, 2008) 

กลาววาการเริ่มตนวิชาชีพของพยาบาลจบใหมเปนความพยายามที่ทาทายและนากลัวพยาบาลพ่ีเลี้ยง

จะชวยเพ่ิมการเรียนรู, ปรับปรุงความสามารถ (Komaratat & Oumtanee, 2009), เพ่ิมความเช่ือมั่น 

(Persaud, 2008) และสงเสรมิการเติบโตของบุคคลและวิชาชีพ (Glass & Walter, 2000). 

  ชินและริว (Shin & Rew, 2010) อธิบายวา21พ่ีเลี้ยง21คลายกับการใหการดูแลดานจิตสังคม  

ที่พยาบาลพ่ีเลี้ยงสนับสนุนและช้ีแนะรุนนองโดยใหโอกาสทั้งการเติบโตทาง 21วิชาการและทางสังคม 21 

ชวยใหมีความมั่นใจในตนเองเพ่ิมขึ้น มีทักษะการสื่อสารดีขึ้นและการรับรูความสามารถของตนเองใน

การเรียนการสอนดีขึ้น  พยาบาลรุนนองพึงพอใจในบทบาทของพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่ชวยพัฒนา

สมรรถนะเชิงวิชาชีพ  ความกาวหนาในวิชาชีพ และยังไดกลยุทธการสรางเสริมสุขภาพ 

  จารคูบิค (Jakubik, 2008)21 21ศึกษา21คุณภาพ ปริมาณและประเภทของความสัมพันธใน

ระบบพ่ีเลี้ยง  โดยพยากรณประโยชนของระบบพ่ีเลี้ยง วาเปนความสัมพันธของการพัฒนาระหวาง

สามฝาย: พ่ีเลี้ยง พยาบาลรุนนอง และองคการ  พ่ีเลี้ยงสอนพยาบาลรุนนอง  โดยใหการสนับสนุนใน

ระยะเวลายาวนาน 21ความสัมพันธในระบบพ่ีเลี้ยงมี21คุณภาพสูง สามารถนําไปสูการปรับพ้ืนฐานความรู

ของพยาบาลรุนนอง  การเจริญเติบโตสวนบุคคล ความกาวหนา21ในอาชีพ 21  21ความสัมพันธของระบบพ่ี

เลี้ยง21มีความสําคัญ ในเรื่องการพัฒนาทีม ทั้งวิธีการสรางสัมพันธภาพและ ระยะเวลาที่พวกเขาใช  

  เพอรซูด (Persaud, D., 2008).  กลาววาโปรแกรมระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง คือการที่

พยาบาลที่มีประสบการณ อาสาที่จะเปนพ่ีเลี้ยง  ใชกลยุทธใหพยาบาลจบใหม คงอยูในงาน ชวยให

เกิดความเช่ือมั่นในวิชาชีพและสรางสิ่งแวดลอมวิกฤติที่ปลอดภัย โดยเพอรซูสไดอธิบายถึงความสัมพันธที่

พ่ีเลี้ยงดูแลพยาบาลใหม ใหความรูและแชรประสบการณรวมกัน ใหคําปรึกษา ขอเสนอแนะ และให

กําลังใจเมื่อมีความจําเปน  ถือเปนความสัมพันธที่มีประสิทธิภาพมากที่สุด  ผานการสื่อสารสวนบุคคล 

ในชวงระยะเวลายาวนาน  

  โคมาราเตะ ซิ ออมทานี (Komaratat Si Oumtanee, 2009) เช่ือวาโปรแกรม

พยาบาลพ่ีเลี้ยงมีผลชวยปรับปรุงความสามารถทางการพยาบาลใหกับพยาบาลจบใหม   ชวยให

พยาบาลจบใหมมีความมั่นใจมากขึ้น ทําใหพวกเขาสามารถปรับเปลี่ยนบทบาทไดอยางมี
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ประสิทธิภาพ สามารถพัฒนาทักษะและความรูใหมๆ และมีการเตรียมความพรอมที่จะทํางานรวมกับ

ผูอ่ืนไดดีกวา  

  ยุพาพิน ศิรโพธ์ิงาม (2538) พบวาผลดีจากการมีพยาบาลพ่ีเลี้ยง สงผลใหพยาบาล

ใหม สามารถเรียนรูงานไดรวดเร็ว ลดความวิตกกังวล เกิดความอบอุนในการทํางาน  

  การศึกษาวิจัยเก่ียวกับผลลัพธของการใชรูปแบบ พยาบาลพ่ีเลี้ยงในการดูแล

พยาบาลจบใหม ของมาเรียม เพราะสุนทร และอารียวรรณ  อวมตานี (2552) ผลการวิจัยพบวา 

รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสามารถเพ่ิมสมรรถนะ ในการทํางาน สรางความมั่นใจ และความพึงพอใจ ใน

การทํางานแกพยาบาลจบใหม ระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงมีผลดีตอวิชาชีพการพยาบาลโดยสวนรวมเพราะ

เปาหมายสําคัญมุงที่การพัฒนาคุณภาพการพยาบาล และสรางความชํานาญในการปฏิบัติการ

พยาบาล  

  จากการศึกษาของไมจาร แบ็คลีย และบอนด (Mijares, Baxley and Bond, 2013) 

ซึ่งวิเคราะหแนวคิดเรื่องพ่ีเลี้ยงจาก 6 สาขา ทั้งการพยาบาล มนุษยวิทยา ธุรกิจ การศึกษา จิตวิทยา

และสังคมศาสตร  พบวาพ่ีเลี้ยงชวยเพ่ิมความมั่นใจในตนเองของผูอยูในอุปถัมป ทั้งในขอบเขตดาน

การศึกษาและวิชาชีพ โดยรวมไปถึงการสอน การฝก การเปนแบบอยาง การใหโอกาสเรียนรู และ

แบงปนประสบการณสวนบุคคล พ่ีเลี้ยงเพ่ิมการเรียนรู กระบวนการเรียนรูที่เพ่ิมขึ้นน้ี มีผลโดยตรงตอ

ความมั่นใจในตนเองที่เพ่ิมขึ้น ความพึงพอใจในอาชีพและการศึกษาที่เพ่ิมขึ้น ชวยเพ่ิมอัตราการคงอยู

ในงาน  การสงเสริมการเติบโตสวนบุคคลและในวิชาชีพ หมายรวมถึง การแนะแนวอาชีพและ

องคประกอบทางดานจิตสังคมของการเปนพ่ีเลี้ยง  ถือเปนการสรางความเขมแข็งของวิชาชีพ และ

เครือขายสวนบุคคล เพ่ิมความรูและทักษะ พัฒนาความสามารถในการจัดการ การตัดสินใจ การ

พัฒนาทีม และสนับสนุนในเรื่องความกาวหนาในอาชีพ 

  สรุปไดวา พยาบาลพ่ีเลี้ยงชวยใหพยาบาลใหมเรียนรูงานไดเร็วขึ้น เกิดความมั่นใจใน

การทํางาน เพ่ิมความพึงพอใจในงาน ลดความตึงเครียดในการปฏิบัติงาน กอใหเกิดความกาวหนาใน

วิชาชีพทั้งตอพยาบาลใหมและพยาบาลพ่ีเลี้ยง ทําใหเกิดความสัมพันธที่ดีในกลุมผูรวมงาน  

 1.6 การเตรียมพยาบาลพี่เลี้ยง 

  การพัฒนาพ่ีเลี้ยงใหมีศักยภาพในการสอนงาน  รอบินสและเกาวเทอร เสนอวาการ

ฝกอบรม  โดยการพัฒนาการเรียนรูและสรางแรงจูงใจไปพรอมกัน เปนกระบวนการสําคัญของการ

สรางความสามารถใหแกบุคคล ซึ่งมีกระบวนการ 5 ขั้นตอน ดังน้ีคือ  

  การหาความตองการการพัฒนา 5 ขั้นตอน นําขอมูลที่ไดมาวิเคราะหจัดหมวดหมูวา

พยาบาลพ่ีเลี้ยงตองการพัฒนาเรื่องใด  โดยจัดลําดับความสําคัญและความเรงดวน พิจารณา

ผลกระทบรวมดวย ขั้นตอนทั้ง 5 ขั้น ไดแก 1) ออกแบบสอบถาม 2) สัมภาษณ 3) วิเคราะหงาน         

4) วิเคราะหผลการปฏิบัติงาน 5) หาความตองการจากแหลงขอมูลอ่ืน 
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  การออกแบบการพัฒนา เปนการวางแผนจัดหาวิธีการที่ เหมาะสม กําหนด

วัตถุประสงค รัสเซลล (Russell, 1994) ไดเสนอวาในการพัฒนาคนใหเกิดการเรียนรู ควรพิจารณา 

ประเด็น คือ  (พูลสุข  หิงศานนท, 2555)  อะไรเปนสิ่งที่ตองเรียนรู  ความรู, ทักษะ, การปรับตัวหรือ

เจตคติ เรียนรูอยางไร ซึ่งตองดูความพรอมของผูเรียนวาเปนแบบใด เชนผูเรียนที่เปนแบบ (activists), 

ผูเรียนแบบนักสะทอนกลับ (reflectors). ผูเรียนแบบนักทฤษฎี (theorists), ผูเรียนแบบนักปฏิบัติ    

(pragmatist) จัดประเภทไดแลวจึงจัดเน้ือหาการเรียนรูใหสอดคลองกัน และตรวจสอบความเปนไป

ได  โดยพิจารณาในเรื่องการเลือกรูปแบบในการพัฒนา, กลุมเปาหมายเปนใคร, สามารถทําไดหรือไม, 

มีงบประมาณเพียงพอหรือไม, เปนนโยบายของหนวยงาน/ องคการหรือไม การดําเนินการพัฒนา ทั้ง

ระยะกอนการดําเนินการ เชน การเตรียมเชิญวิทยากร, เตรียมเอกสาร เตรียมสถานที่, ประสานงานผู

เขารับการอบรม, จัดทําคํากลาวรายงาน  คํากลาวเปดงาน  ใบลงทะเบียน ประชุมทีมจัดการอบรม 

ระยะการดําเนินการ  การลงทะเบียน, แจกเอกสาร, จัดอาหารเบรค เครื่องด่ืม และประเมินความรู

กอนอบรมและระยะหลังการดําเนินการอบรม โดยอาจประเมินความรูหลังอบรม, สรุปการอบรม 

ขอบคุณวิทยากรและผูเขารับการอบรม 

  การประเมินผล โดยประเมินเปนระยะ เชนประเมินผลกอนและหลังอบรม 

ประเมินผลระหวางดําเนินโครงการ ประเมินผลเมื่อสิ้นสุดการอบรม, ประเมินผลการปฏิบัติงานหลัง

สิ้นสุดโครงการระยะเวลา 3  เดือน 6 เดือนหรือ 1 ป (พูลสุข  หิงศานนท, 2555)   

  เฟรม (Fehm, 1990) อางถึงใน นันทนา วรสุทธิพงษ (2549)  กลาววา การเตรียม

พยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนปจจัยสําคัญที่สัมพันธกับความสําเร็จของโปรแกรมพยาบาลพ่ีเลี้ยง  ซึ่งเน้ือหา ที่

ใชในการเตรียมพยาบาลพ่ีเลี้ยงคือ  

1. กลยุทธเกี่ยวกับการเรียน-การสอน  

2. หลักการเรียนการสอนผูใหญ (principle of adult Learning)  

3. ทักษะการสื่อสาร (communication skill)  

4. การทําความเขาใจเกี่ยวกับคุณคาและบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยง  

5. การจัดการกับความขัดแยง  

6. การประเมินความตองการการเรียนรูของบุคคล  

7. การประเมินผลการปฏิบัติงานพยาบาลใหม  

  เพ่ือใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงสามารถแสดงบทบาทตาง ๆ ไดอยางเหมาะสม ตองมีการ

พัฒนาความรู และทักษะที่จําเปนใหแกพยาบาลพ่ีเลี้ยง ผูวิจัยไดสอบถามความตองการในการอบรม 

พบวาพยาบาลพ่ีเลี้ยงอยากทราบถึงภาพกวางของการเปนพยาบาลพ่ีเลี้ยง ทั้งในดานบทบาทของ

พยาบาลพ่ีเลี้ยง การเขียนแผนการสอน การนิเทศนอง ผูวิจัยจึงไดจัดอบรมเพ่ือเตรียมความพรอมของ
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พยาบาลพ่ีเลี้ยงกอนเริ่มกระบวนการพัฒนารูปแบบ โดยอบรมระยะเวลา 3 วัน ทั้งภาคทฤษฎีและ

ปฏิบัติ  วิทยากรจากคณะพยาบาลศาสตรมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร และสํานักการพยาบาล 

 

2. แนวคิดเก่ียวกับการพัฒนารูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยง 

 

         2.1 ทฤษฎีและแนวคิดการพัฒนารูปแบบ 

  การพัฒนา (Development) หมายถึง การกระทําวิธีการปฏิบัติหรือการทําใหดีขึ้น 

การกระทําที่เกิดประโยชน (Merriam-Webster online 2007-2008 ) และ วิรัช วิรัชนิภาวรรณ 

(2549) กลาววา การพัฒนา (Development) หมายถึง การเปลี่ยนแปลงที่มีการกระทําใหเกิดขึ้น

หรือมีการวางแผนกําหนดทิศทางไวลวงหนา โดยการเปลี่ยนแปลงน้ีตองเปนไปในทิศทางที่ดีขึ้น  

  ความหมายตามพจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2554 ใหความหมายของ

การพัฒนาวา หมายถึงทําใหเจริญ สรุปไดวา การพัฒนา หมายถึง การปรับปรุงเปลี่ยนแปลงสิ่งตางๆ

ใหดีขึ้น 

   “รูปแบบ” หรือ Model เปนคําที่ใชเพ่ือสื่อความหมายหลายอยาง ซึ่งโดยทั่วไปแลว

รูปแบบ จะหมายถึงสิ่งหรือวิธีการดําเนินงานที่เปนตนแบบอยางใดอยางหน่ึง        

  ความหมายตามพจนานุกรมฉบับราชบัณฑิตยสถาน พ.ศ. 2554 ใหความหมายของ

คําวารูปแบบ วา หมายถึงรูปที่กําหนดขึ้นเปนหลักหรือเปนแนว ซึ่งเปนที่ยอมรับ 

  สุบรรณ พันธวิศวาส และชัยวัฒน ปญจพงษ (2522) ใชคําวา แบบจําลอง (Model) 

คือการยอสวนความสัมพันธของปรากฏการณ เพ่ือชวยจัดระบบความคิดในเรื่องน้ันใหเขาใจงายขึ้น 

เปนระเบียบขึ้น  

  บุญชม ศรีสะอาด (2533, น.19) ใหความหมาย รูปแบบวา เปนโครงสรางที่แสดง

ความสัมพันธขององคประกอบที่มี ในปรากฏการณตางๆ เปนแบบจําลองหรือยอสวนของ

ปรากฏการณที่ศึกษาและพัฒนาขึ้น เพ่ืออธิบายใหเขาใจไดงายขึ้น ประโยชนในการทํานายอาจใชเปน

แนวทางในการดําเนินการอยางใดอยางหน่ึงตอไปได           

  เยาวดี วิบูลยศรี (2542) กลาววา รูปแบบหมายถึง วิธีการที่บุคคลใดบุคคลหน่ึง

ถายทอดความคิด ความเขาใจตลอดจนจินตนาการที่มีตอปรากฏการณหรือเรื่องราวใดๆ ใหปรากฏ

โดยสื่อสารในลักษณะตางๆ  เพ่ือใหสามารถเขาใจงายและนําเสนอเรื่องราวประเด็นตางๆไดอยาง

กระชับ ภายใตหลักการอยางเปนระบบ  

  จากความหมายทั้งหมดที่กลาวมา ผูวิจัยสรุปไดวา รูปแบบหมายถึงสิ่งที่สรางหรือ

พัฒนาขึ้นจากแนวคิดหรือทฤษฎีที่ศึกษา นํามาถายทอดเปนโครงสรางหรือความสัมพันธของ

องคประกอบ ที่สามารถใชอธิบายปรากฏการณ โดยสื่อใหเขาใจงายขึ้น ชัดเจนขึ้น 
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  เควีสส (Keeves, 1988) กลาววา รูปแบบที่ใชประโยชนได ควรจะมีขอกําหนด 

(requirement) 4 ประการ คือ   

               1. รูปแบบ ควรประกอบดวยความสัม พันธอย างมี โครงสราง (structural 

relationship) มากกวาความสัมพันธที่เกี่ยวเน่ืองกันแบบหลวม 

               2. รูปแบบ ควรใชเปนแนวทางการพยากรณผลที่จะเกิดขึ้น สามารถถูกตรวจสอบได

โดยการสังเกต ซึ่งเปนไปไดที่จะทดสอบรูปแบบพ้ืนฐานของขอมูลเชิงประจักษได 

               3. รูปแบบ ควรจะตองระบุหรือช้ีใหเห็นถึงกลไกเชิงเหตุผลของเรื่องที่ศึกษา ใช

อธิบายปรากฏการณได 

               4. รูปแบบ ควรเปนเครื่องมือในการสรางมโนทัศนใหม และสรางความสัมพันธของ

ตัวแปรในลักษณะใหม ซึ่งเปนการขยายในเรื่องที่กําลังศึกษา 

  การสรางรูปแบบ จะตองมีกรอบแนวคิดซึ่งเปนพ้ืนฐานในการพัฒนารูปแบบน้ัน ๆซึ่ง

ผูวิจัยไดใชแนวคิดของ ไมจาร แบ็คลีย และบอนด (Mijares, Baxley and Bond, 2013) เปนกรอบ

ในการพัฒนารูปแบบของการวิจัยน้ี  การพัฒนารูปแบบอีกวิธีหน่ึงตามแนวทางการศึกษาของ รุงรัชดา

พร  เวหะชาติ (2548, 92-93)  ซึ่งไดพัฒนารูปแบบการบริหารคุณภาพทั้งองคการของสถานศึกษาขั้น

พ้ืนฐานมุงศึกษาการพัฒนารูปแบบการบริหารคุณภาพทั้งองคการของสถานศึกษาสังกัดสํานักงาน

คณะกรรมการการศึกษาขั้นพ้ืนฐานที่เหมาะสม ผูวิจัยสรุปรายละเอียดในการดําเนินการเปนหลักการที่

สามารถนํามาใชไดดังน้ี คือ 

               ขั้นตอนที่ 1 การศึกษาและสํารวจขอมูลเบ้ืองตนเก่ียวกับแนวคิด ทฤษฎีของเรื่องที่

ศึกษา สัมภาษณผูเกี่ยวของ  ศึกษาเอกสารงานวิจัยที่เก่ียวของ ศึกษาสภาพจริงจากรายงานการ

ประเมินตนเองขององคการ 

               ขั้นตอนที่ 2 สรางรูปแบบจําลองเพ่ือสรางรูปแบบที่ตองการโดยการสังเคราะหแบบ

สัมภาษณจากการศึกษาในขั้นตอนที่ 1 นํามาสรางเปนรูปแบบจําลอง ดวยการสรางเปนแบบสอบถาม

ความคิดเห็นของผูทรงคุณวุฒิแบบเลือกตอบ เห็นดวยและไมเห็นดวย ใหผูทรงคุณวุฒิแสดงความ

คิดเห็นโดยอิสระ 

               ขั้นตอนที่ 3 เปนการพัฒนารูปแบบ โดยใชเทคนิคเดลฟายจากผูทรงคุณวุฒิ เพ่ือให

ไดรูปแบบที่มีความเปนไปไดในทางปฏิบัติ  การใชรูปแบบจําลองจากขั้นตอนที่ 2 นํามาศึกษา

วิเคราะห และกําหนดรูปแบบ ดวยเทคนิคเดลฟาย 3 รอบ 

               ขั้นตอนที่ 4 การวิเคราะหหาความเหมาะสมของรูปแบบ เพ่ือตรวจสอบความ

เหมาะสมของรูปแบบโดยผูมีสวนไดสวนเสีย 

               ขั้นตอนที่ 5 การสรุปและนําเสนอรูปแบบและจัดทําเปนรายงานผลการวิจัยตอไป 
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  จากการทบทวนวรรณกรรมผู วิจัยพบวาการสรางรูปแบบ (model) น้ันไมมี

ขอกําหนดที่ตายตัวแนนอนวาตองทําอะไรบาง แตโดยทั่วไปจะเร่ิมตนจากการศึกษาทฤษฎี องค

ความรู เกี่ยวกับเรื่องที่เราจะสรางรูปแบบใหชัดเจน จากน้ันจึงคนหาสมมุติฐานและหลักการของ

รูปแบบที่จะพัฒนา แลวสรางรูปแบบตามหลักการที่กําหนดขึ้น และนํารูปแบบที่สรางขึ้นไปทดลองใช

และประเมินผลรูปแบบ 

  บุญชม  ศรีสะอาด (2531) กลาววาการวิจัยที่ใชรูปแบบจะชวยใหไดความรูที่มีความ

สมบูรณย่ิงขึ้น  เปนการวิจัยที่ชวยพัฒนาความรู  มีความชัดเจน  เปนระบบ   

  ศิริมา โกมารทัต (2549) ไดกําหนดรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงเพ่ือศึกษาผลของการใช

รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงตอความสามารถของพยาบาลที่สําเร็จการศึกษาใหมโดยรูปแบบพยาบาลพ่ี

เลี้ยง ประกอบดวยวิธีการ 3 ประการ ไดแก 1) การคัดเลือกพยาบาลพ่ีเลี้ยง 2) การจัดอบรมภาค

บรรยายเปนเวลา 2 วัน ใหกับพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่ไดรับการคัดเลือก เน้ือหาการอบรมเกี่ยวกับพยาบาล

พ่ีเลี้ยง ทักษะที่จําเปนในการปฏิบัติบทบาทพ่ีเลี้ยง การฝกปฏิบัติบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงจาก

สถานการณจําลอง 3) การปฏิบัติบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงในหอผูปวยโดยการปฏิบัติงานรวมกับ

พยาบาลจบใหม  

  สุพรรณี พูนเพ่ิมสุขสมบัติ (2551) ศึกษาเรื่องการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง

สําหรับพยาบาลจบใหม โรงพยาบาลกลาง พบวา รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลจบใหม 

โรงพยาบาลกลาง ประกอบดวยองคประกอบสําคัญ 4 องคประกอบ ซึ่งเปนปจจัยที่มีความสําคัญตอ

ความสําเร็จของกระบวนการพ่ีเลี้ยง ไดแก 1) องคประกอบดานโครงสราง 2) ดานพยาบาลพ่ีเลี้ยง  3) 

ดานพยาบาลจบใหม และ 4) ดานกระบวนการการเปนพ่ีเลี้ยง  

  ปยะอร  รุงธนเกียรติ  (2555) กลาววา  รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนแผนจําลอง

แสดงองคประกอบของแนวทางการปฏิบัติที่มีความสัมพันธเชิงโครงสรางตามสถานการณ และ

วัตถุประสงคการสรางรูปแบบขององคกร โดยปยอรไดพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาล

จบใหม โรงพยาบาลสุรินทรโดยใชแนวคิดการพัฒนารูปแบบของ ทิศนา แขมมณี (2545) และทฤษฎี

ระบบ ที่กลาววา การสรางหรือการพัฒนารูปแบบตองผานกระบวนการจัดอยางเปนระบบ ดังน้ี 

  1. กําหนดจุดมุงหมายของการพัฒนารูปแบบใหชัดเจน 

  2. ศึกษาหลักการและทฤษฎีที่เก่ียวของเพ่ือนํามากําหนดองคประกอบและเห็นแนว

ทางการจัดความสัมพันธขององคประกอบไดอยางรอบคอบจะชวยใหรูปแบบน้ันมีความมั่นคง 

  3. การศึกษาสถานการณและปญหาที่เกี่ยวของจะชวยใหคนพบรูปแบบ 

  4. องคประกอบสําคัญที่ทําใหรูปแบบน้ันมีประสิทธิภาพเมื่อนําไปใชจริง ปญหาและ

อุปสรรคตางๆเปนสิ่งที่ตองนํามาพิจารณาในการจัดองคประกอบตางๆ และจัดความสัมพันธของ
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องคประกอบทั้งหลาย การนําขอมูลจากความจริงมาใชในการสรางรูปแบบจะชวยขจัดหรือปองกัน

ปญหา อันจะทําใหรูปแบบน้ันๆ ขาดประสิทธิภาพ 

  5. การกําหนดองคประกอบของรูปแบบเปนการพิจารณาวาอะไรบางที่จะชวยให

เปาหมายหรือจุดมุงหมายบรรลุผลสําเร็จ 

  6. การจัดกลุมองคประกอบ เปนการนําองคประกอบที่กําหนดมาจัดหมวดหมูเพ่ือ

ความสะดวกในการคิดและการดําเนินการในขั้นตอไป 

  7. การจัดความสัมพันธขององคประกอบ ขั้นตอนน้ีเปนขั้นตอนที่ยุงยาก ผูสราง

รูปแบบตองพิจารณาวาองคประกอบใดเปนเหตุและเปนผลขึ้นตอกันในลักษณะใด สิ่งใดควรมา

กอนหลัง สิ่งใดสามารถดําเนินการคูขนานกันไปได 

  8. การจัดผังรูปแบบ เปนการสรางความสัมพันธขององคประกอบตางๆ โดยแสดงให

เห็นถึงผังจําลองขององคประกอบตางๆ 

  9. การทดลองใชรูปแบบ เพ่ือศึกษาผลที่เกิดขึ้นการประเมินผล เปนการศึกษาผลที่

เกิดจากการทดลองใชรูปแบบใดๆแลวไดผลตามเปาหมายหรือใกลเคียงกับเปาหมายมากนอยเพียงใด 

  10. การปรับปรุงรูปแบบและการนําผลทดลองไปใชประโยชนเพ่ือปรับปรุงใหดียิ่งขึ้น 

  ในการวิจัยครั้งน้ี นอกจากผูวิจัยประยุกตแนวคิดของ ไมจาร แบ็คลีย และบอนด 

(Mijares, Baxley and Bond, 2013) ผูวิจัยยังไดกําหนดการพัฒนารูปแบบ ออกเปน 4 ระยะ  โดย

ใชวงจรของ Deming   คือวงจร  PDCA  มีการวางแผนงานจากวัตถุประสงค และเปาหมายที่ได

กําหนดขึ้นปฏิบัติตามขั้นตอนในแผนงาน ที่ไดเขียนไวอยางเปนระบบ  คอยตรวจสอบผลการ

ดําเนินงานในแตละขั้นตอนของแผนงานวามีปญหาอะไรเกิดขึ้น จําเปนตองเปลี่ยนแปลงแกไขแผนงาน

ในขั้นตอนใด แลวปรับปรุงแกไขสวนที่มีปญหา ดําเนินการเชนน้ีวนไปเรื่อยๆ ในทุกระยะของการ

พัฒนา 3 ระยะ จนในระยะสุดทายประเมินผลสําเร็จของการดําเนินงานทั้งระบบ 

 2.2 แนวคิดการวิเคราะหระบบพี่เลี้ยงของไมจาร แบ็คลีย และบอนด (Mijares, 

Baxley and Bond, 2013)  

 ผูวิจัยไดประยุกตแนวคิดการวิเคราะหระบบพ่ีเลี้ยงของไมจาร แบ็คลีย และบอนด 

ซึ่งวิเคราะหทุกดานของแนวคิดของการเปนพ่ีเลี้ยงแตด้ังเดิม , หลักเกณฑและผลที่ตามมาของการเปน

พ่ีเลี้ยง  โดยรวบรวมและวิเคราะหแนวคิดจากหลากหลายสาขา ทั้งการพยาบาล มนุษยวิทยา ธุรกิจ 

การศึกษา จิตวิทยาและสังคมศาสตร   สรุปประเด็นไดวาการเปนพ่ีเลี้ยงรวมไปถึง การแบงปนความรู

และประสบการณ ใหการสนับสนุนดานอารมณ   การเปนตนแบบ และการช้ีแนะ ใหกับพยาบาลผูอยู

ในอุปถัมป  การเปนพ่ีเลี้ยงชวยสรางความเขมแข็งใหกับวิชาชีพการพยาบาล โดยสงเสริมใหพยาบาล

แสวงหาการศึกษาที่สูงขึ้น เพ่ิมฐานความรูดานการพยาบาล, เติมเต็มชองวางในระบบการดูแลสุขภาพ
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เบ้ืองตน เปนการสรางครู, ผูนําทางการพยาบาลและสรางนักวิทยาศาสตรที่มีประสิทธิภาพ  แนวคิดน้ี

ไดรวบรวมและวิเคราะหแนวคิดที่เกี่ยวของกับพ่ีเลี้ยงของนักการศึกษาหลายทาน ดังน้ี 

ไมออล, ลีเวทท โจนสและลาสทลีน (Myall, Levett-Jones, & Lathlean, 2008) 

กลาววาการเริ่มตนวิชาชีพของพยาบาลจบใหม เปนความพยายามที่ทาทายและนากลัว  พยาบาลพ่ี

เลี้ยงสามารถชวยเพ่ิมการเรียนรูของพยาบาลจบใหมได 

กลาสสและวอลเตอร (Glass & Walter, 2000) กลาววา พ่ีเลี้ยงชวยสงเสริมการ

เติบโตของบุคคลและวิชาชีพ โดยแบงปนการเรียนรู ดูแล ใหกําลังใจและสนับสนุนบนพ้ืนฐานของการ

มีคานิยมรวมกันและการดึงดูดซึ่งกันและกัน ผลลัพธหาแบบที่ไดคือการไดรับการยอมรับ, การกลา

บอกความรูสึก, กลาพูด, กลาแสดงออกอยางตรงไปตรงมา และความเขาใจในความตาง พ่ีเลี้ยงแบบ

เพ่ือนเปนความสัมพันธที่แข็งแรงของบุคคลและชวยใหทั้งพ่ีเลี้ยงและนองเติบโตในวิชาชีพ 

เพอรซูด (Persaud, 2008) พบวา พ่ีเลี้ยงชวยทําใหพยาบาลใหมมีความมั่นใจใน

ตนเองเพ่ิมขึ้น สามารถรักษาพยาบาลไวในระบบ เปนความสัมพันธแบบเอาใจใส ที่ซึ่งพ่ีเลี้ยงชวย

พยาบาลจบใหมใหเปลี่ยนผานสูวัฒนธรรมสังคม ใหความคิดเห็นที่สรางสรรค แบงปนประสบการณ 

ความรู และเสนอคําปรึกษาและใหกําลังใจในยามจําเปน เปนความสัมพันธที่มีประสิทธิภาพที่สุด

เติบโตผานปฏิสัมพันธสวนบุคคลที่เกิดขึ้นในระยะเวลายาวนาน 

โคมาราเตะ ซิ ออมทานี (Komaratat & Oumtanee, 2009) พบวา การเปนพ่ีเลี้ยง

คลายๆกับปฏิสัมพันธระหวางบุคคล ระหวางพ่ีเลี้ยงที่มีประสบการณกับพยาบาลนองใหม โปรแกรม

พยาบาลพ่ีเลี้ยงชวยปรับปรุงความสามารถทางดานการพยาบาลของพยาบาลที่เพ่ิงจบการศึกษาใหม  

ชวยใหพยาบาลใหมมีความมั่นใจในตนเองเพ่ิมขึ้น สามารถปรับตัวสูบทบาทใหมไดมีประสิทธิภาพ

มากกวา พัฒนาทักษะและความรูใหม และเตรียมพรอมที่จะทํางานรวมกับผูอ่ืนไดดีกวา  ผลที่ตามมา

จะเหมือนๆกันทั้ง 6 สาขา ไดแก การเพ่ิมความเช่ือมั่นในตัวเอง การพัฒนาตนเองและการเติบโตใน

วิชาชีพ บทบาทการใหการสนับสนุนของพ่ีเลี้ยง โดยสนับสนุนทางอารมณ การยอมรับ การใหกําลังใจ 

เปนปจจัยเชิงบวกที่สําคัญของการอํานวยความสะดวกของพ่ีเลี้ยง ซึ่งรวมไปถึง การสนับสนุน การ

ช้ีแนะ การสอน การใหกําลังใจ และการเปนแบบอยาง  

ในแตละสาขาแมจะมีลักษณะของพ่ีเลี้ยงที่คลายกัน แตก็มีความแตกตางหลาย

ประการที่ปรากฏชัดเจนผานสาขาวิชาตางๆ โดยสาขาวิชามนุษยวิทยาและการทํางานทางสังคม 

พบวาพ่ีเลี้ยงชวยลดโอกาสในการใชยาเสพติดและเครื่องด่ืมแอลกอฮอลใหนอยลง สาขาพยาบาลเปน

เพียงสาขาเดียวที่พบวาพ่ีเลี้ยงชวยเพ่ิมสมรรถนะในการปรับปรุงผลลัพธการดูแลสุขภาพและชวยเพ่ิม

การคงอยูในงานของนอง 

โจคินนและคณะ (Jokinen, et al., 2010) กลาววา พยาบาลพ่ีเลี้ยงเปน "นักสราง

พลังอํานาจมืออาชีพ ของเพ่ือนรวมงาน " การเปน พ่ี เลี้ยงคลายกับหุนสวนที่ชวยใหนองมี
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ความสามารถและใหการสนับสนุนดานอารมณ โดยทั้งพยาบาลพ่ีเลี้ยงและนองตางเสริมพลังอํานาจ 

ซึ่งกันและกัน 

 แอนเดอรสัน (Anderson, 2011) กลาววา ในการเริ่มตนชีวิตการทํางานของ

นักเรียนพยาบาล  ทรัพยากรในการพัฒนาโปรแกรมพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่มีประสิทธิภาพที่สําคัญคือ การ

มีภาวะผูนําและการเปนแบบอยางที่ดีของพยาบาลพ่ีเลี้ยง โดยพ่ีเลี้ยงจะคอยๆสรางความเคารพและ

ความไววางใจเพ่ือชวยใหนองไดเรียนรูงานในคลินิก 

ชินและริว (Shin & Rew, 2010) กลาววา การเปนพ่ีเลี้ยง คลายกับการใหการดูแล

ดานจิตใจที่พ่ีเลี้ยงสนับสนุนและช้ีแนะรุนนอง ใหโอกาสในการเติบโตทั้งดานการศึกษาและสังคม  โดย

อธิบายถึงพยาบาลพ่ีเลี้ยงวาเปนคนที่แกกวานอง 2 - 4 ป มีสวนรวมในการศึกษา ชวยเพ่ิมความมั่นใจ

ในตนเองของนักเรียนพยาบาล ปรับปรุงทักษะการสื่อสาร และเพ่ิมประสิทธิภาพการเรียนการสอน  

นักเรียนพยาบาลไดรับความพึงพอใจสวนบุคคลจากบทบาทของพ่ีเลี้ยง มีสมรรถนะเชิงวิชาชีพเพ่ิมขึ้น 

มีความกาวหนาในวิชาชีพและมีกลยุทธในการสงเสริมสุขภาพ 

                   จารคูบิค (Jakubik, 2008) กลาววาความสัมพันธของการเปนพ่ีเลี้ยงเปนความสัมพันธ

ระยะยาวที่มีคุณภาพสูงสามารถสนับสนุนฐานความรูและการเติบโตสวนบุคคลของนอง,ความกาวหนา

ในอาชีพและการปองกัน  ความสัมพันธของพยาบาลพ่ีเลี้ยงมีความสําคัญสําหรับความมีอิสระในการ

พัฒนาทีม วาพวกเขาจะกอตัวอยางไรและคงอยูนานแคไหน 

จากการศึกษาแนวคิดการวิเคราะหระบบพ่ีเลี้ยงของไมจาร แบ็คลีย และบอนด 

(Mijares, Baxley and Bond, 2013) ผูวิจัยพบวาการละลายพฤติกรรม สรางสัมพันธภาพในชวง

ปฐมนิเทศ เปนสิ่งสําคัญที่ทําใหปฏิสัมพันธระหวางพ่ีเลี้ยงและนองแข็งแรงมั่นคง พ่ีเลี้ยงสามารถเขาถึง

พยาบาลใหมไดดี และการกําหนดรูปแบบการมีสวนรวมโดยดําเนินการในรูปของคณะกรรมการพัฒนา

รูปแบบ ออกนโยบายพยาบาลพ่ีเลี้ยงในองคการเพ่ือใหบุคลากรทุกคนตระหนักถึงความสําคัญของ

พยาบาลพ่ีเลี้ยง เปนการสรางวัฒนธรรมเรื่องพยาบาลพ่ีเลี้ยงในองคการ ชวยใหการพัฒนารูปแบบเกิด

ความราบรื่น ไดความรวมมือที่ดี จากแนวคิดน้ีเนนการจัดอบรมใหพยาบาลพ่ีเลี้ยง เปนการเตรียม

ความรูและการแสดงบทบาท ทั้ง ในบทบาทของ ผูช้ีแนะ ผูแบงปนความรูและประสบการณ ผูใหการ

สนับสนุนดานจิตใจ และการเปนแบบอยางที่ดี เมื่อพยาบาลพ่ีเลี้ยงไดรับการเตรียมพรอมกอนเริ่ม

ปฏิบัติงานคูกับพยาบาลใหม ทําใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงมีความพรอม สามารถปฏิบัติตามบทบาทไดอยางมี

ประสิทธิภาพ ทําใหพยาบาลใหมเกิดความมั่นใจในตัวเองมากขึ้น พึงพอใจในงานและ สามารถเติบโต

ไดดีในวิชาชีพ ผูวิจัยจึงนําแนวคิดน้ีมาประยุกตใชในการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับ

พยาบาลใหมโรงพยาบาลปากเกร็ดครั้งน้ี  
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  นอกจากน้ียังมี แนวคิดของมอรตัน คูเปอรและพาลมเมอร (Morton-Cooper & 

Palmer, 2000)  ที่เสนอรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่เหมาะสมในการนําไปใชกับบุคลากรใหมในวิชาชีพ

ดานสาธารณสุข โดยเริ่มจาก  

  1. การคัดเลือกพยาบาลพ่ีเลี้ยงจากผูที่มีความสนใจในการเปนพยาบาลพ่ีเลี้ยง มี

ความสามารถในการสื่อสาร มีประสบการณในการทํางานที่ซับซอน มีความสามารถในการแนะนํา 

และใหขอมูลที่เปนประโยชน 

   2. การเตรียมพยาบาลพ่ีเลี้ยง โดยการจัดฝกอบรมพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่ไดรับการ

คัดเลือกซึ่งมีเน้ือหาการอบรมที่เหมาะสมกับหนวยงาน 

   3. การกําหนดใหพ่ีเลี้ยงปฏิบัติงานรวมกับนองใหมโดยวิธีจับคูให เนนสัมพันธภาพ

ระหวางบุคคลในการสรางความไววางใจและความเขาใจระหวางพ่ีเลี้ยงและนองใหม ซึ่งกระบวนการ

ปฏิบัติบทบาทพ่ีเลี้ยง ประกอบดวย 3 ระยะ คือ  

    1) ระยะเริ่มตน เปนระยะการสรางสัมพันธภาพระหวางพ่ีเลี้ยงกับนองใหม 

    2) ระยะการแสดงบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยง และ 

     3) ระยะสิ้นสุดของการเปนพ่ีเลี้ยง เปนระยะที่ พ่ี เลี้ยงใหอิสระแกนองใหม

ปฏิบัติงานดวยตนเอง พ่ีเลี้ยงเปนผูสะทอนปญหาและอุปสรรคที่เกิดขึ้นและคอยใหคําปรึกษาและจัด

ประสบการณเพ่ิมเติม ผลการจัดรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงดังกลาว ทําใหพ่ีเลี้ยงไดพัฒนาตนเองสู

ความกาวหนาในวิชาชีพ พยาบาลจบใหมมีความกาวหนาและประสบความสําเร็จในอาชีพ  

ผูรับบริการไดรับบริการที่มีคุณภาพ 

 2.3 แนวคิดหุนสวนแหงความรวมมือ  

  ผูวิจัยพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง  โดยประยุกตใช แนวคิดหุนสวนแหงความ

รวมมือ (collaborative Partnership)   ของ อุมาพร หานรุงชโรทร ) (Gottlieb & Feeley, 2005  

อางใน อุมาพร หานรุงชโรทร ) ในกระบวนการสรางความสัมพันธระหวางพยาบาลพ่ีเลี้ยงกับพยาบาลใหม 

  โดยบทบาทของพยาบาลพ่ีเลี้ยงจะเปลี่ยนจากการเปนผูให ในฐานะผูเช่ียวชาญมา

เปนผูอํานวยความสะดวก (facilitator)  ที่จะชวยสนับสนุนใหพยาบาลใหมสามารถพัฒนาศักยภาพ

ตนเอง โดยมีสวนรวมในการแสดงความคิด ในการเรียนรูงาน พัฒนาทักษะความเช่ียวชาญ และ

ประสบการณของตน  

  นอกจากน้ีกอตตเล็ปและฟลีย   Gottlieb & Feeley (2005) กลาววาการเปน

หุนสวนที่ดี จะตองมีทักษะที่จําเปน  8 ประการ คือความไวในการรับรู (sensitivity) การฟงอยาง

ต้ังใจ (active listening) การสังเกต (observing) การเจรจา ตอรอง (negotiation) การใชคําถาม 

(questioning) การคิดอยางมีวิจารณญาณ (critical thinking) การสื่อสาร (communication) และ

การระดมสมอง (brainstorm) ซึ่งทักษะเหลาน้ีก็จําเปนสําหรับความสัมพันธของพยาบาลพ่ีเลี้ยงและ
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พยาบาลวิชาชีพใหม ผูวิจัยจึงนําทักษะบางสวนมากําหนดเปนคุณสมบัติพยาบาลพ่ีเลี้ยงของการวิจัย

ครั้งน้ี 

  โมลดารเรสและเอเซอร (Moudarres & Ezer, 1995. อางในอุมาพร หานรุงชโรทร, 

2551) ไดเสนอโมเดลกระบวนการสรางหุนสวนแหงความรวมมือ เรียกวา “Spiraling Model of 

Collaborative Partnership” ซึ่งรูปแบบโมเดลจะเปนเกลียวแหงความรวมมือมี 4 ระยะ ซึ่งผูวิจัย

นํามาประยุกตใชในกระบวนการปฏิสัมพันธระหวางพยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลใหมทั้ง 4 ระยะใน

รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง ดังตอไปน้ี 

  ระยะที่ 1 ระยะสํารวจและรูจักผูอ่ืน (Exploring and getting to know each 

other) เปนระยะแรกของการสรางหุนสวนแหงความรวมมือ  

  โดยพยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลใหมตองทําความรูจักคุนเคยกันกอนในระยะน้ี  

ประกอบดวยกิจกรรม 3 ดาน คือ การแลกเปลี่ยนขอมูล การสรางความไววางใจ การเปดเผยถึงสิ่งที่

ตระหนักหรือกังวล 

  1.1. การแลกเปลี่ยนขอมูล ระยะน้ีเปนระยะที่หุนสวนจะแลกเปลี่ยนขอมูลในเรื่องที่

เขาตระหนัก จะทําใหเกิดความเขาใจซึ่งกันและกัน ในระยะน้ีพยาบาลพ่ีเลี้ยงจะตองกระตุนให

พยาบาลใหม สามารถอธิบายสิ่งที่กังวล ตระหนัก หรือประสบการณออกมาใหได อาจจะใชคําถาม

ปลายเปดมาชวยกระตุน และจัดเตรียมขอมูลที่จําเปนสําหรับพยาบาลใหม ในระหวางการแลกเปลี่ยน

ความคิดเห็นระหวางกันน้ัน พยาบาลพ่ีเลี้ยงจะตองมีความไว (sensitivity) ในการอานใจ ความรูสึก

นึกคิดของพยาบาลใหม เชน เมื่อบุคคลน้ันตองการแสดงความคิดเห็น พยาบาลพ่ีเลี้ยงจะตองไวที่จะ

กระตุนใหบุคคลน้ันไดมีโอกาสแสดงความคิดเห็นและรูจักฟงอยางต้ังใจ รวมถึงการควบคุมการใช

อํานาจ ที่บุคคลหน่ึงจะมีตออีกบุคคลหน่ึงดวย ตองคอยสังเกตพฤติกรรมดวยคําถามปลายเปดที่ชวย

กระตุนใหไดแสดงความคิดเห็น  

  1.2 การสรางความไววางใจ พยาบาลพ่ีเลี้ยงสามารถสรางความไววางใจใหเกิดขึ้นได 

โดยการตระหนักถึงการรับรูของพยาบาลใหม การเคารพในสิ่งที่พยาบาลใหมแสดงออก การสื่อสารกับ

พยาบาลใหมดวยทาทีที่เคารพ บางครั้งอาจถูกทดสอบความรูและความสามารถและความต้ังใจ ดังน้ัน

จะตองแมนยําในองคความรูของตนและแสดงใหเห็นถึงความต้ังใจจริง 

  1.3 การเปดเผยถึงสิ่งที่ตระหนักหรือกังวล ในขณะที่พยาบาลใหม เลาประสบการณ

ของตน หรือแสดงความคิดเห็น พยาบาลพ่ีเลี้ยงจะตองต้ังใจฟงอยางระมัดระวังวาสิ่งที่นองพยาบาล

เปดเผยขอมูลน้ันมีเง่ือนไข เบ้ืองหลังหรือความหมายที่แทจริงอยางไร  บางครั้งเปนความยากสําหรับ

พยาบาลใหม ที่จะเลาเรื่องอยางตรงไปตรงมา ดังน้ันพยาบาลพ่ีเลี้ยงจึงตองรูจักการใชคําถามเพ่ือ

ตรวจสอบความเขาใจใหตรงกับสิ่งที่นองตองการจะสื่อความ  
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  ระยะที่ 2 ระยะเริ่มตนจากศูนย (Zeroing in)  ประกอบดวยกิจกรรม 2 กิจกรรม คือ 

การทําใหเปาหมายกระจาง และการเรียงลําดับความสําคัญของเปาหมายและมุงประเด็น 

  2.1 การทําเปาหมายใหกระจาง  พยาบาลพ่ีเลี้ยงจะเปดประเด็นใหนองรวมกัน

กําหนดเปาหมายและอภิปรายเปาหมายแตละประเด็นใหกระจางวา เปาหมายแตละประเด็นมี

ความหมายอยางไร สามารถปฏิบัติไดหรือไม  บางครั้งพยาบาลใหม บางรายไมสามารถสื่อสาร

เปาหมายของตนออกมาตรง ๆ ได อาจเน่ืองจากขาดทักษะการสื่อสาร พยาบาลพ่ีเลี้ยงอาจชวยสรุป

เปาหมายจากการสังเกตพฤติกรรมและคําพูดที่พยาบาลใหมแสดงออกมา 

  2.2 การเรียงลําดับความสําคัญของเปาหมาย การเรียงลําดับความสําคัญของ

เปาหมายเปนการใชความคิดเชิงเหตุผลช่ังนํ้าหนักระหวางสิ่งที่ตองลงทุนกับประโยชนที่จะไดรับ และ

ตองอาศัยเทคนิคการเจรจาตอรอง การเจรจาตอรองน้ันจะตองใชทักษะการฟงอยางระมัดระวังและ

ทําความเขาใจสิ่งที่ผูอ่ืนพูดกอน แลวคิดช่ังนํ้าหนักสิ่งที่ตองลงทุนกับประโยชนที่จะไดรับใหรอบดาน 

จากน้ันจึงเริ่มตนสื่อสารเพ่ือเจรจาตอรองบนพ้ืนฐานการใชเหตุผล 

  ระยะที่ 3 ระยะเริ่มตนทํางาน (Working out) ประกอบดวย ขั้นตอนการพิจารณา

ทางเลือกและการทดลองปฏิบัติตามแผน 

  3.1 ขั้นตอนการพิจารณาทางเลือก  ในขั้นน้ีพยาบาลพ่ีเลี้ยงจะใหพยาบาลใหมระดม

สมอง เพ่ือคนหาทางเลือกในการแกไขปญหา พยาบาลพ่ีเลี้ยงอาจใชคําถามทาทายเพ่ือกระตุนใหได

คิดอยางมีระบบและใหคําแนะนําเมื่อจําเปน ระยะน้ีทั้งพยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลใหมตองมี

ความคิดที่ยืดหยุนเปดโอกาสรับฟงความคิดใหมๆ ถาการระดมสมองลมเหลวน่ันหมายถึงวา กลุมยังไม

เขาใจในเปาหมายจึงตองยอนกลับไปยังระยะที่ 2 

  3.2 การทดลองปฏิบัติตามแผน  ระยะน้ีจะตองระบุแผน และกิจกรรมที่จะใชแกไข

ปญหาที่เหมาะสมที่สุดสําหรับกลุมของตนและทดลองปฏิบัติ พยาบาลพ่ีเลี้ยงอาจตองใชทักษะการ

สรางแรงจูงใจเพ่ือใหพยาบาลใหมเกิดทักษะและความมั่นใจ 

  ระยะที่ 4 ระยะการทบทวน (Reviewing) คือการทบทวนการปฏิบัติทุกขั้นตอน   

ผลลัพธของการปฏิบัติตามแผนจะบรรลุผลหรือไมก็ตาม หุนสวนจะตองมีการทบทวนขั้นตอนของ

โมเดล  ระยะน้ีเปนระยะสําคัญของโมเดล เพราะจะทําใหหุนสวนเขาใจและมองเห็นการเปลี่ยนแปลง

ที่เกิดขึ้น   พบทั้งขอดีและขอที่ตองปรับปรุงแกไขการทํางานของกลุม ถาผลลัพธเปนไปตามเปาหมาย

ก็ใหยอนทบทวนต้ังแตระยะที่ 2 แตถาผลลัพธไมเปนไปตามเปาหมายก็ใหยอนทบทวนต้ังแตระยะที่ 1 

  2.4 แนวคิดสภาพแวดลอมในการทํางานกับความพึงพอใจในงาน 

   ปรียาพร วงคอนุตรโรจน (2543) กลาววาความพึงพอใจในงานเปนความรูสึก

โดยรวมของบุคคลที่มีตอการทํางานในทางบวก เปนความสุขของบุคคลที่เกิดจากการปฏิบัติงาน ทําให

บุคคลเกิดความรูสึกกระตือรือรน มีความมุงมั่นที่จะทํางาน มีขวัญและกําลังใจสิ่งเหลาน้ีมีผลตอ
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ประสิทธิภาพและประสิทธิผลของการทํางาน   ความพึงพอใจในงานที่มีสูงขึ้นในองคการชวยทําใหเกิด

การปรับปรุงความสามารถขององคการสุขภาพในการรับพยาบาลเขาปฏิบัติงานใหมและคงรักษา

จํานวนพยาบาลไวได (Kramer and Schmalenberg, 1991)  

   สแตมป และเพียด โมลท  (Stamps and Piedmonte, 1986)  ศึกษาพบ

ความสัมพันธระหวางสภาพแวดลอมที่เหมาะสมในการทํางานกับความพึงพอใจในงานของพยาบาล

ประจําการมีความสัมพันธกันทางบวกอยางมีนัยสําคัญ  โดยความไมพึงพอใจเกิดขึ้นไดถาอยูใน

สิ่งแวดลอมไมเหมาะสม และความไมพึงพอใจสามารถลดลงได โดยการดูแลจัดการสิ่งแวดลอมให

เหมาะสม กับสถานการณและเหมาะสมกับสภาพแวดลอมในงาน 

   ธงชัย สันติวงษ(2530) ไดกลาวไววา สภาพแวดลอมในการทํางานที่เอ้ืออํานวย

ทําใหผูปฏิบัติงานสามารถทํางานใหแกองคการอยางเต็มกําลังความสามารถ เพ่ิมพูนประสิทธิภาพการ

ทํางาน และบุญศรี ชัยชิตามร (2534) ศึกษาพบวาสภาพแวดลอมที่มีความกดดันสงผลตอความ

เหน่ือยหนายทําใหเกิดความไมพึงพอใจในงานของพยาบาลประจําการหออภิบาลผูปวยหนัก

โรงพยาบาลรัฐ 

   ฟ รีส ส  (Freese, 1989) ศึ กษ าการรับ รู ข อ งค วาม พึ งพ อ ใจ ใน งาน กั บ

สภาพแวดลอมในการทํางานในโรงพยาบาลชุมชนพบวาสภาพแวดลอมในการทํางานมีความสัมพันธ

เชิงบวกกับความพึงพอใจในงานของพยาบาลประจําการ 

   ทูมัลทรีและคณะ (Tumulty et al., 1994) ศึกษาผลกระทบของการรับรู

สภาพแวดลอมในการทํางานที่มีตอความพึงพอใจในงานของพยาบาลประจําการในโรงพยาบาล พบวา

สภาพแวดลอมที่สงเสริมการทํางานในมิติสัมพันธภาพตามแนวคิดของมูส (Moos, 1986) มี

ความสัมพันธทางบวกในระดับสูงกับความพึงพอใจในงานตามแนวคิดของสแตมปและเพียดโมลท

โดยรวมทั้ง 6 ดาน คือดานคาตอบแทน ดานความเปนอิสระ ดานลักษณะงาน ดานนโยบายองคการ 

ดานสถานภาพของวิชาชีพและดานปฏิสัมพันธในหนวยงาน 

 2.5 แนวคิด/ ทฤษฎี PDCA Cycle 

  PDCA (Plan-Do-Check-Act) เปนกิจกรรมพ้ืนฐานในการพัฒนาประสิทธิภาพและ

คุณภาพของการดําเนินงาน ซึ่งประกอบดวยขั้นตอน 4 ขั้น คือวางแผน-ปฏิบัติ-ตรวจสอบ-ปรับปรุง

การดําเนินกิจกรรม PDCA อยางเปนระบบใหครบวงจร อยาางตอเน่ือง หมุนเวียนไปเรื่อย ๆ ยอม

สงผลใหการดําเนินงานมีประสิทธิภาพและมีคุณภาพเพ่ิมขึ้น โดย ตลอดวงจร PDCA น้ีไดพัฒนาขึ้นโดย

ดร.ชิวฮารท ตอมา ดร.เดมมิ่งไดนํามาเผยแพรจนเปนที่รูจักกันอยางแพรหลาย 

  ขั้นตอนแตละขั้นของวงจร PDCA มีรายละเอียดดังน้ี  

  2.5.1 Plan (วางแผน) หมายความรวมถึงการกําหนดเปาหมาย / วัตถุประสงคใน

การดําเนินงานวิธีการ และขั้นตอนที่จําเปนเพ่ือใหการดําเนินงาน บรรลุเปาหมาย  ในการวางแผน
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จะตองทําความเขาใจกับเปาหมาย วัตถุประสงคใหชัดเจนกอน เปาหมายที่กําหนดตองเปนไปตาม

นโยบาย วิสัยทัศนและพันธกิจขององคกรเพ่ือใหเกิดการพัฒนาที่เปนไปในแนวทางเดียวกันทั่วทั้ง

องคกร  การวางแผนในบางดานอาจจําเปนตองกําหนด มาตรฐาน ของวิธีการทํางานหรือเกณฑ

มาตรฐานตาง ๆ ไปพรอมกันดวยขอกําหนดที่เปนมาตรฐานน้ีจะชวยใหการวางแผนมีความสมบูรณ

ย่ิงขึ้น เพราะใชเปน เกณฑในการตรวจสอบไดวาการปฏิบัติงานเปนไปตามมาตรฐานที่ไดระบุไวใน

แผนหรือไม 

   2.5.2 DO (ปฏิบัติ) หมายถึงการปฏิบัติใหเปนไปตามแผนที่ไดกําหนดไวซึ่งกอนที่

จะปฏิบัติงานใด ๆ จํา เปนตองศึกษาขอมูลและเง่ือนไขตาง ๆ ของ สภาพงานที่เก่ียวของเสียกอน ใน

กรณีที่เปนงานประจําที่เคย ปฏิบัติหรือเปนงานเล็กอาจใชวิธีการเรียนรู ศึกษาคนควาดวยตนเองแตถา

เปนงานใหมหรืองานใหญที่ตองใชบุคลากรจํานวนมากอาจตองจัดใหมีการฝกอบรม กอนที่จะปฏิบัติ

จริง  การปฏิบัติจะตองดําเนินการไปตาม แผน วิธีการและขั้นตอน ที่ไดกําหนดไวและจะตองเก็บ

รวบรวมและบันทึกขอมูลที่เก่ียวของกับการปฏิบัติ งานไวดวยเพ่ือใชเปนขอมูลในการดําเนินงานใน

ขั้นตอนตอไป 

  2.5.3 Check (ตรวจสอบ) เปนกิจกรรมที่มีขึ้นเพ่ือประเมินผลวามีการปฏิบัติงาน

ตามแผน หรือไม   มีปญหา เกิดขึ้นในระหวางการปฏิบัติงานหรือไม   ขั้นตอนน้ีมีความสําคัญ 

เน่ืองจากในการดําเนินงานใด ๆ มักจะเกิด ปญหาแทรกซอนที่ทําใหการดําเนินงานไมเปนไปตามแผน

อยูเสมอ ซึ่งเปนอุปสรรคตอประสิทธิภาพและ คุณภาพของการทํางาน การติดตาม การตรวจสอบ 

และการประเมินปญหาจึงเปนสิ่งสําคัญที่ตองกระทําควบ คูไปกับการดําเนินงาน เพ่ือจะไดทราบ

ขอมูลที่เปนประโยชนในการปรับปรุงคุณภาพ ของการดําเนินงานตอ ไป ในการตรวจสอบ และการ

ประเมินการปฏิบัติงาน จะตองตรวจสอบดวยวาการปฏิบัติน้ัน เปนไปตาม มาตรฐานที่กําหนดไว

หรือไม ทั้งน้ีเพ่ือเปนประโยชนตอการพัฒนาคุณภาพ ของงาน  

  2.5.4 Act (การปรับปรุง) เปนกิจกรรมที่มีขึ้นเพ่ือแกไขปญหาที่เกิดขึ้นหลังจากได

ทําการตรวจสอบแลว การปรับปรุงอาจเปนการแกไขแบบเรงดวน เฉพาะหนา หรือการคนหาสาเหตุที่

แทจริงของปญหา เพ่ือปองกันไมใหเกิดปญหาซ้ํารอยเดิม การปรับปรุงอาจนําไปสูการกําหนด

มาตรฐานของวิธีการ ทํางานที่ตางจากเดิม เมื่อมีการดําเนินงานตาม วงจร PDCA ในรอบใหมขอมูลที่

ไดจากการปรับปรุงจะชวยใหการวางแผนมีความสมบูรณและมีคุณภาพ เพ่ิมขึ้นไดดวย 

   การเรียนการสอนในวิชาชีพการพยาบาลมีลักษณะเฉพาะที่สําคัญคือ เปนการ

เรียนการสอนที่เนนการปฏิบัติโดยตรงตอมนุษย ( Platzer, Snelling and Blake, 1997 อางใน

ประภาวัลย  แพรวานิชย, 2543, น. 1)  โดยพยาบาลตองรับผิดชอบตอชีวิต และตัดสินใจแกปญหาที่

เกิดขึ้น อยางรวดเร็วและถูกตองแมนยํา  (Howenstein Et Al, 1996, p. 100)    ในอดีตที่ผานมา 

การเรียนการสอนวิชาชีพพยาบาลมุงเนนการปฏิบัติตามแนวทางและทฤษฎีที่ไดกําหนดไวอยาง
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เครงครัด เนนที่ความถูกตองของหลักการและทฤษฎีตลอดเวลา ไมคอยมีโอกาสใหผูเรียนใชความคิด 

วิเคราะห วิจารณ เพ่ือแสวงหาแนวทางตางๆดวยตนเอง เมือ่ถึงเวลาปฏิบัติ  จึงไมสามารถประยุกตใชความรู

ที่มีอยูได  

   ซึ่งเพอรคิน (Perkin, 1986, p. 10) ไดกลาววาการสอนที่เนนเน้ือหา  โดยไมฝก

การคิดควบคูไปดวยน้ีจะทําใหเกิดชองวางระหวางเน้ือหากับทักษะการคิดแกปญหา   ซึ่งจะทําให

บุคคลมีประสิทธิภาพในการคิดลดลง   หากบุคคลไดรับประสบการณหรือไดรับการฝกใหคิดบอยๆ  

คุณภาพของการคิดและความชํานาญหรือความคลองตัวในการคิดก็จะเพ่ิมขึ้น ดีขึ้น  (ทิศนา แขมมณี, 

2537, น. 32)    ซึ่ง โทมัส คูลน (Thomas Kuln, 1992 อางถึงในอรพรรณ ลือบุญธวัชชัย, 2538) 

กลาววา วิชาชีพพยาบาลเปนวิชาชีพที่ตองเผชิญกับสภาวะการเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา ทั้งสภาพ

สังคม เทคโนโลยี ที่มีการพัฒนาและเปลี่ยนแปลงอยางรวดเร็ว จนสงผลกระทบถึงภาวะสุขภาพ ความ

เจ็บปวยตางๆ    ทั้งที่มีผลจากพฤติกรรมการดํารงชีวิตที่แปรเปลี่ยนตามสภาพสังคม  และอ่ืนๆ  

เพ่ือใหพยาบาลสามารถใหบริการไดอยางมีคุณภาพ ทันตอการเปลี่ยนแปลง พยาบาลจึงตองเปนผูรูจัก

คิด คิดเปน คิดไดคลอง คิดไดหลากหลายและแกปญหาไดอยางสรางสรรค ซึ่งสิ่งเหลาน้ีตองไดรับการ

ฝกฝน  ดังน้ันการจัดการเรียนรูใหแกพยาบาล ควรมีจุดมุงหมายเพ่ือพัฒนา “การคิด” เพ่ือใหสามารถ

ประกอบอาชีพและดํารงชีวิตโดยใชความรูใหเปนประโยชน เหมาะสมกับบุคคล สถานที่และเวลาได

ดวยความมั่นใจ (จินตนา ยูนิพันธ 2527)  

  จากการทบทวนวรรณกรรมวิจัยพบวา การถายทอดเน้ือหาการเรียนรูโดยผูสอน

เพียงอยางเดียวที่เนนการใหเน้ือหาความรู ใหขอเท็จจริงที่มีมากมายในเวลาที่จํากัด ถือเปนความ

ผิดพลาด  ดังน้ันผูวิจัยจึงประยุกตการจัดการเรียนรูใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงไดสอนงานพยาบาลใหมใน

หลากหลายรูปแบบ มีการกระตุนการมีสวนรวม ใหโอกาสในการแสดงความคิดเห็น แลกเปลี่ยนใน

กลุมวิชาชีพ สงเสริมการคิดวิเคราะหอยางเปนระบบ  มุงเนนใหพยาบาลจบใหมเกิดความรู สามารถ

คิดวิเคราะห ปรับตัวตอสถานการณตางๆ สามารถเผชิญปญหา ตัดสินใจ แกปญหา ตลอดจนสามารถ

นําความรูไปประยุกตใชในการทํางานไดอยางเหมาะสม  

 

3. บริบทของโรงพยาบาลปากเกร็ด 

 

 โรงพยาบาลปากเกร็ดเปนโรงพยาบาลชุมชนขนาด 30 เตียง เริ่มกอต้ังเมื่อป 2507 โดยมี

ฐานะเปนสถานีอนามัย ตอมายกระดับเปนโรงพยาบาล 10 เตียงในป 2518 และ 30 เตียงในป 2542 

โดยขยายเพ่ิมเปนอาคาร 5 ช้ัน บนพ้ืนที่ทําการ 200 ตารางวาและพ้ืนที่สําหรับอาคารสนับสนุน และ

ที่จอดรถ 123 ตารางวา รวมพ้ืนที่ทั้งหมด 323 ตารางวา ต้ังอยูเลขที่ 70 ข หมู 5 ถ.แจงวัฒนะ ต.ปากเกร็ด  

อ.ปากเกร็ด  จ.นนทบุรี 11120 
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ภาพที่  2.2  โรงพยาบาลปากเกร็ด  จังหวัดนนทบุรี 

  

 โรงพยาบาลปากเกร็ดต้ังอยูในพ้ืนที่เทศบาลนครปากเกร็ด จังหวัดนนทบุรี ในสวนฝง

ตะวันออกของแมนํ้าเจาพระยา ระยะทางหางจากจังหวัดนนทบุรีประมาณ 10 กิโลเมตร ทําเลที่ต้ังอยู

ปริมณมล  ติดกับกรุงเทพมหานคร มีเสนทางคมนาคมที่สะดวกตอการเดินทาง ถนนหนาทางเขา

โรงพยาบาลไดแก ถนนแจงวัฒนะ และมีเสนทางคมนาคมอ่ืนๆ ที่สามารถเดินทางมาโรงพยาบาลไดทั้ง

ทางรถยนต และทางนํ้า  

 3.1 บริการหลัก (Main service) ใหบริการสาธารณสุขระดับปฐมภูมิ  (Primary 

Medical Care) และทุติยภูมิระดับ (Secondary Medical care) โดยบูรณาการผสมผสานการสราง

เสริมสุขภาพอนามัย การปองกัน ควบคุมและรักษาโรคภัย การฟนฟูสมรรถภาพของประชาชน) แบง

ประเภทการใหบริการดังน้ี 

  3.1.1 ตรวจรักษาพยาบาลผูปวยทั่วไปและอุบัติเหตุฉุกเฉิน 

  3.1.2 ตรวจรักษาเฉพาะสาขาฯ โดยแพทยเฉพาะทางดานสูติกรรม อายุรกรรม 

กุมารเวชกรรม ศัลยกรรมกระดูกและขอ ผิวหนัง และเวชศาสตรครอบครัว   

3.1.3 บริการเฉพาะดาน  ไดแก  ทันตกรรม กายภาพบําบัด  สุขภาพจิต การบําบัด

ยาเสพติดและบุหรี่   
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  3.1.4 บริการคลินิกเฉพาะโรค ไดแก คลินิกเบาหวาน  ความดันโลหิตสูง หอบหืด วัณโรค 

ARV คลินิกฝากครรภ  คลินิกเด็กดี  คลินิกวางแผนครอบครัว คลินิกวัยใส  คลินิก CKD  คลินิกผิวหนัง 

คลินิกกระดูกและขอ คลินิกนรีเวช และคลินิกวัยทอง 

3.1.5. บริการดานสงเสริมสุขภาพและปองกันโรค 

3.1.6 ทีมเคลื่อนที่เร็ว (EMS) ใหบริการผูปวยอุบัติเหตุ – ฉุกเฉินนอกสถานที่ และ

ศูนยวิทยุในการรับแจงเหตุฉุกเฉินและประสานงานภายในจังหวัดและเครือขาย 

3.2 วิสัยทศัน (Vision)  

  เปนโรงพยาบาลชุมชนเขตเมืองช้ันนํา ระดับคุณภาพดานมาตรฐานบริการ อบอุน

เหมือนบาน เครือขายผสานพลัง สรางสรรคสิ่งแวดลอม 

 3.3 คานิยม (value): ยึดหลัก CHEF ไดแก  

  C: Customer focus ใหบรกิารโดยมุงเนนผูรับบริการ ชุมชน ที่รับผิดชอบเปน

ศูนยกลาง 

H: Happy work บุคลากรผูใหบริการทุกคนมีความสุขในการทํางาน 

E: Education มีการเรียนรู และมุงพัฒนาอยางตอเน่ือง 

F: Family Teamwork ทีมงานเขมแข็ง อบอุน ดวยพลังครอบครัวเดียวกัน 

3.4 พันธกิจ 

3.4.1 พัฒนาระบบบริการสุขภาพใหมีคุณภาพ ไดมาตรฐาน 

3.4.2 พัฒนาองคกรใหเปนHealthy work place 

3.4.3 สนับสนุนภาคีเครือขายสุขภาพใหมีความเขมแข็งในการดูแลสุขภาพ 

3.4.4.พัฒนาสมรรถนะองคกร ใหมคีวามเปนเลิศ ดานการบริการสุขภาพ 

 3.5 ความสามารถเฉพาะขององคกร (Core competency): 

      งานที่เปนความสามารถเฉพาะขององคกร ไดแก ใหบริการสุขภาพระดับปฐมภูมิ 

ทุติยภูมิ ครอบคลุม 4 มิติ  งานบริการผูปวยนอก ผูปวยใน งานเฉพาะดานอุบัติเหตุ - ฉุกเฉิน งานแม

และเด็ก งานเอดส วัณโรค งานจิตเวช งานปฐมภูมิดานเบาหวาน ความดัน งานดานทันตกรรม งาน

กายภาพบําบัด และระบบปฏิบัติการทางชันสูตร มีแพทยเฉพาะทางดานอายุรกรรม  ศัลยกรรม

กระดูกและขอ สูติ-นรีเวชกรรม กุมารเวชกรรม ทันตกรรม เปนผูนําทีมบริการสุขภาพและสนับสนุน

องคความรูแกทีมสุขภาพ ทําใหบุคลากรมีสมรรถนะที่สูงขึ้น  สามารถใหการดูแลผูปวยทุกกลุมโรคได

อยางมีประสิทธิภาพ 

 3.6 ลักษณะโดยรวมของบุคลากร (Workforce profile) (ขอมูล ณ วันที่ 31 มี.ค. 2559) 

 โรงพยาบาลปากเกร็ดมีบุคลากร 213 คนแบงเปนประเภทขาราชการ 113 คน 

พนักงานกระทรวงสาธารณสุข 55 คน ลูกจางประจํา 8 คน ลูกจางช่ัวคราว 37 คน พนักงานราชการ 1 คน 
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ตารางที่ 2.1 จําแนกบุคลากรตามสาขาวิชาชีพที่สําคัญ  
 

ตําแหนง ขาราชการ ลูกจาง รวมทั้งหมด 

ผูอํานวยการโรงพยาบาล 1 - 1 

แพทยเฉพาะทางสูติกรรม 2 - 2 

แพทยเฉพาะทางกุมารเวชกรรม 2 - 2 

แพทยเฉพาะทางศัลยกรรมกระดูก 1 - 1 

แพทย Family Medicine 2 - 2 

แพทย GP 5 - 5 

ทันตแพทย 10 - 10 

เภสัชกร 9 - 9 

พยาบาลเวชปฏิบัติทั่วไป 16 - 16 

พยาบาลวิสัญญ ี 2 - 2 

พยาบาลจติเวช (ป.โท) 2 - 2 

พยาบาลเฉพาะทาง - - - 

พยาบาลวิชาชพี 55 21 76 

นักวิชาการสาธารณสุข 1 3 4 

เจาพนักงานเภสัชกรรม 4 - 4 

เจาพนักงานวทิยาศาสตรการแพทย 3 - 3 

เจาหนาทีร่ังสีการแพทย 2  - 2 

กายภาพบําบัด 3 2 5 
 

ตารางที่ 2.2 จําแนกบุคลากรตามการศึกษา  
 

ระดับ จํานวน (คน) 

แพทยศาสตรบัณฑิต 16 

แพทยเฉพาะสาขา  10 

ทันตแพทยศาสตรบัณฑิต 10 

ปริญญาโท 8 

ปริญญาตร ี 89 

อนุปริญญา 33 

มัธยมศึกษาปที่ 6 40 

มัธยมศึกษาปที่ 3 20 

รวม 226 
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ตารางที่ 2.3 จําแนกบุคลากรการแพทยและสาธารณสุขตอสัดสวนประชากร 
 

บุคลากร สัดสวนตอประชากร 

แพทย 1:12,257 

ทันตแพทย  1:21,790 

เภสัชกร 1:19,611 

พยาบาลวิชาชีพ 1:2,421 

นักวิชาการสาธารณสุข 1:98,057 
 

ตารางที่ 2.4 จําแนกจํานวนพยาบาลวิชาชีพใหม  
 

ระดับ จํานวน (คน) ลาออก(คน) คงเหลือ (คน) 

จบการศึกษาและเริ่มปฏิบัติงาน 

โรงพยาบาลปากเกร็ด ปงบประมาณ 2556 

14 8 6 

จบการศึกษาและเริ่มปฏิบัติงาน 

โรงพยาบาลปากเกร็ด ปงบประมาณ 2557 

16 4 12 

จบการศึกษาและเริ่มปฏิบัติงาน 

โรงพยาบาลปากเกร็ด ปงบประมาณ 2558 

1  -  

รวม 31 12 18 

 

โรงพยาบาลปากเกร็ดเปนโรงพยาบาลชุมชนเขตเมืองของจังหวัดนนทบุรี ขนาด 30 เตียง   

ปจจุบันไดรับอนุมัติใหขยายโรงพยาบาลเปนโรงพยาบาลชุมชนขนาด 60 เตียง  โดยจะยายที่ทําการ

ไปอยูถนนราชพฤกษ ในเดือนสิงหาคม 2559 ในชวงเวลาที่ผานมาจึงมีการเตรียมความพรอมทั้งดาน

บุคลากรและวัสดุ อุปกรณ ใหพรอมสําหรับการขยายโรงพยาบาล  มีการใหทุนนักศึกษาพยาบาล

จํานวนมาก ซึ่งจบมาปฏิบัติงานในป 2556 จํานวน 14 ทุน จบในป 2557 จํานวน 16 ทุน จบในป 

2558 จํานวน 1 ทุน และจะทยอยจบในแตละปอีกอยางตอเน่ือง รวมทั้ง มีการรับยายแพทย ทันต

แพทย เภสัชกรมาประจําการอีกจํานวนหน่ึง การเพ่ิมศักยภาพและปริมาณบุคลากรใหพรอมตอการ

เปลี่ยนแปลงในระยะเวลาอันสั้น ที่ไมมีการเตรียมความพรอมอยางเปนรูปธรรม สงผลใหบุคลากร

ทางการพยาบาลที่เกี่ยวของทุกหนวยงานเกิดความเครียด จากความไมพรอมทั้งดานความรูและทักษะ

ความเช่ียวชาญในการปฏิบัติงาน โดยเฉพาะในพยาบาลจบใหม ที่มีความเครียดทั้งดานการปรับตัว

จากนักเรียนสูพยาบาลประจําการและเครียดจากการขาดความรู ทักษะ ประสบการณ ในการทํางาน 
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 การดําเนินการพัฒนาบุคลากรทั้งพยาบาลประจําการที่แมจะมีทักษะและประสบการณแลว 

แตขาดการทบทวนองคความรู ที่ทันสมัย อยางสม่ําเสมอและพยาบาลจบใหมที่ตองไดรับการพัฒนา

ศักยภาพ ใหพรอมปฏิบัติงาน ถือเปนความจําเปนที่ตองดําเนินการอยางเรงดวน การพัฒนารูปแบบ

พยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลจบใหมจึงริเริ่มขึ้น เพ่ือพัฒนาทั้งพยาบาลประจําการ ใหเปนพยาบาล

พ่ีเลี้ยง ที่ตองมีองคความรูเพียงพอที่จะถายทอด และพัฒนาพยาบาลจบใหม ใหพรอมเติบโตใน

วิชาชีพไดอยางมีคุณภาพ   

 

4. งานวิจัยท่ีเก่ียวของ 

 

 มอรตัน-คูเปอรและพาลเมอร (Morton-Cooper & Palmer, 2000)  ศึกษาวิเคราะห

แนวคิดพยาบาลพ่ีเลี้ยง ที่เนนกระบวนการในการสรางสัมพันธภาพระหวางพ่ีเลี้ยงกับผูที่อยูในความ

ดูแล เนนการพัฒนาความสามารถของพยาบาลจบใหมที่ขาดประสบการณ ใหสามารถใชเครื่องมือ 

อุปกรณที่ทันสมัยที่ตองใชความรูและทักษะทางคลินิกที่สูง    
      สายพร รัตนเรืองวัฒนา และคณะ (2541) ศึกษาความวิตกกังวลของพยาบาลจบใหม 

คุณลักษณะทั่วไปและความสามารถทางคลินิกของพยาบาลพ่ีเลี้ยงตามความตองการพยาบาลจบใหม 

ผลการศึกษาพบวา พยาบาลจบใหมมีความตองการพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่มีคุณลักษณะทั่วไปดี และมี

ความสามารถในการปฏิบัติงานทางคลินิกในระดับสูง และตองการอิสระที่ในการเลือกพ่ีเลี้ยงและผูที่

อยูในอุปถัมภตามความตองการของทั้งสองฝาย ซึ่งสงผลตอสัมพันธภาพและประสิทธิผลของการเปน

พ่ีเลี้ยงสูงกวาการที่หนวยงานจัดให  

 พรทิพย แกวสิงห (2544) ศึกษาการพัฒนาระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงในโรงพยาบาล

อํานาจเจริญ จังหวัดอํานาจเจริญ ผลการวิจัยพบวา หลังอบรมคาเฉลี่ยคะแนนความรูของพยาบาลพ่ี

เลี้ยงแตกตางกับกอนอบรมอยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05 ความพึงพอใจในบทบาทพยาบาล 

พ่ีเลี้ยงกอนและหลังการใชระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงอยูในระดับดีมาก เมื่อพิจารณาเปนรายดานและ

โดยรวม พบวาไมแตกตางกัน สวนความพึงพอใจในบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงของพยาบาลใหมหลังการ

ใชระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง รายดานและโดยรวมอยูในระดับดีมากและทําใหกลุมการพยาบาล 

โรงพยาบาลอํานาจเจริญมีระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่เปนรูปธรรม 

 นันทนา วรสุทธิพงษ (2549) ศึกษาปจจัยที่มีผลตอการปฏิบัติบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

กลุมการพยาบาล โรงพยาบาลชุมชน จังหวัดขอนแกน พบวา นโยบายและการสนับสนุนของ

หนวยงานมีความสัมพันธทางบวกและสามารถทํานายการปฏิบัติบทบาทพ่ีเลี้ยง เพ่ือเปนการเพ่ิม

ประสิทธิภาพตอบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงซึ่งเปนองคประกอบของรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงผูบริหารและ
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หนวยงานควรมีการสรางความเขาใจในเรื่องนโยบายการบริหารทางการพยาบาลที่ชัดเจนเพ่ือถือเปน

แนวทางปฏิบัติรวมกัน  

 สุพรรณี พูนเพ่ิมสุขสมบัติ (2551) ศึกษาเรื่องการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับ

พยาบาลจบใหม โรงพยาบาลกลาง พบวา รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลจบใหม 

โรงพยาบาลกลาง ประกอบดวยองคประกอบสําคัญ 4 องคประกอบ ไดแก 1) ดานโครงสราง 2) ดาน

พยาบาลพ่ีเลี้ยง 3) ดานพยาบาลจบใหม และ 4) ดานกระบวนการการเปนพ่ีเลี้ยง ซึ่งเปนปจจัยที่มี

ความสําคัญตอความสําเร็จของกระบวนการพ่ีเลี้ยง 

 นํ้าฝน ทรัพยประเสริฐ (2551) ไดพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง โรงพยาบาลสมเด็จพระ

ปนเกลา ในเชิงคุณภาพเพ่ือวิเคราะหสถานการณและความตองการรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง โดยการ

สัมภาษณเจาะลึกการสังเกตแบบมีสวนรวมและไมมีสวนรวม และสนทนากลุม ผลการวิจัยพบวา 

รูปแบบการพัฒนาพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่เหมาะสมสําหรับโรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลาตองเริ่มจาก

ผูเกี่ยวของทุกฝายใหความสําคัญและใหความรวมมือและพัฒนาขึ้นมาจากสภาพปญหาที่แทจริง  

 ปยะอร  รุงธนเกียรติ  (2555)พัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลจบใหม 

โรงพยาบาลสุรินทร ผลการวิจัยพบวารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่ตองการ ประกอบดวย 3 องคประกอบ 

ไดแก 1) ดานโครงสรางของรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง มีการกําหนดนโยบายพยาบาลพ่ีเลี้ยง การกําหนด

คุณสมบัติพยาบาลพ่ีเลี้ยง การคัดเลือกและการแตงต้ังพยาบาลพ่ีเลี้ยง การเตรียมพยาบาลพ่ีเลี้ยง และ

การจัดทําคูมือการใชรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 2) ดานกระบวนการแบงเปน 3 ระยะ ไดแก ระยะที่ 1  

เปนระยะของการสรางสัมพันธภาพ  ระยะที่ 2 เปนระยะการเรียนรูการปฏิบัติการพยาบาลจาก

พยาบาลพ่ีเลี้ยงตามกิจกรรมที่กําหนด และระยะที่ 3 เปนระยะที่พยาบาลจบใหมปฏิบัติงานโดยอิสระ  

รูปแบบที่พัฒนาขึ้นมีความเหมาะสม ในการนําไปใชจริง  ผลการประเมินความเหมาะสมทุกมิติ

โดยรวมมากกวารอยละ 70  

 กิติวรรณ เหลืองณัฐรัตน (2557) ศึกษาการพัฒนาระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาล

ใหม ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลกรุงเทพจุรีเวช จังหวัดรอยเอ็ดผลการวิจัยพบวาการพัฒนาระบบ

พยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม ฝายการพยาบาล โรงพยาบาลกรุงเทพจุรีเวช จังหวัด

รอยเอ็ด เปนระบบที่สามารถทําใหมีการพัฒนาทั้งพยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหมไดอยาง

เปนรูปธรรม ทําใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหมเกิดความพึงพอใจในบทบาทพยาบาลพ่ี

เลี้ยง พยาบาลวิชาชีพใหม เกิดความมั่นใจในการปฏิบัติงานมากขึ้นเน่ืองจากมีเพ่ือนผูใกลชิด คอยเปน

ที่ปรึกษาแนะนําและ ใหการสนับสนุนตลอดเวลา เกิดสัมพันธภาพที่ดีตอกัน กอใหเกิดบรรยากาศใน

การทํางานขององคกรเชิงสรางสรรค 
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บทที่ 3 

วิธีดําเนินการวิจัย 
 

 

 การวิจัยน้ีเปนการวิจัยและพัฒนา  (Research and Development ) มีวัตถุประสงค

เพ่ือพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด จังหวัดนนทบุรี 

การวิจัยดําเนินการเปน 3 ระยะ คือ 1) ระยะเตรียมการ/ ศึกษาสถานการณ 2) ระยะพัฒนารูปแบบ

และทดลองใช 3) ระยะประเมินผลรูปแบบ ดังมีรายละเอียดการดําเนินการ ดังตอไปน้ี 

 

1. ประชากรและกลุมตัวอยาง 

 

 ประชากรที่ ใชในการวิจัย เปนพยาบาลวิชาชีพ ปฏิบัติงานอยูกลุมการพยาบาล 

โรงพยาบาลปากเกร็ด 

 กลุมตัวอยางที่ใชในการวิจัยครั้งน้ี ประกอบดวย 

 1.1 กลุมใหขอมูล เพ่ือรับรูปญหาของพยาบาลวิชาชีพใหม ชวงเริ่มปฏิบัติงานและความ

ตองการ การสอนงานจากพยาบาลพ่ีเลี้ยง โดยการสัมภาษณเชิงลึก ประกอบดวย พยาบาลวิชาชีพที่

สําเร็จการศึกษา  หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต เริ่มปฏิบัติงานในโรงพยาบาลปากเกร็ด ต้ังแตวันที่ 

1 เมษายน 2556 จํานวน 14 คน  ปฏิบัติงานที่ งานหองคลอด 4 คน งานอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน 4 คนและ

งานผูปวยใน 6 คน  

1.2 กลุมใหขอมูลเพ่ือรางรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงจากการสัมภาษณเชิงลึกจํานวน 13 คน 

ประกอบดวย 

1.2.1 ผูเช่ียวชาญดานการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง   จํานวน 1 คน 

1.2.2 หัวหนาหอผูปวย 4 หนวยงานคือ งานหองผาตัด งานหองคลอด งาน 

อุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน งานผูปวยใน รวมจํานวน 4 คน 

1.2.3 พยาบาลวิชาชีพระดับชํานาญการ ประจําการหอผูปวย 4 หนวยงาน คือ งาน 

หองผาตัด งานหองคลอด งานอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน งานผูปวยใน รวมจํานวน 4 คน 

1.2.4 พยาบาลวิชาชีพใหม ประจําการหอผูปวย 4 หนวยงาน งานหองผาตัด งาน 

หองคลอด งานอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน งานผูปวยใน รวมจํานวน 4 คน  

1.3  กลุมสรุปรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง จากการสนทนากลุม (Focus group discussion)  

จํานวน 14 คน ประกอบดวย 
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1.3.1 หัวหนาหอผูปวย จํานวน 4 คน จากงานหองผาตัด งานหองคลอด งาน 

อุบัติเหตุ-ฉุกเฉินและงานผูปวยใน  

1.3.2 พยาบาลพ่ีเลี้ยงจํานวน 10 คน จากงานหองผาตัด 2 คน, งานหองคลอด 2 คน   

งานผูปวยใน 2 คน, งานอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน 1 คน, งานผูปวยนอก 1 คน, งานปองกันและควบคุมการติดเช้ือ 

1 คน, งานจติเวช 1 คน 

1.4 กลุมทดลองใชและประเมินผลรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง จํานวน 16 คนประกอบดวย 

1.4.1 พยาบาลพ่ีเลี้ยงจํานวน 10 คนจากงานหองผาตัด 2 คน, งานหองคลอด 2 คน

,งานผูปวยใน 2 คน, งานอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน 1 คน, งานผูปวยนอก 1 คน, งานปองกันและควบคุมการ

ติดเช้ือ 1 คน, งานจิตเวช 1 คน 

1.4.2 พยาบาลวิชาชีพใหมที่สําเร็จการศึกษา  หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต เริ่ม 

ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลปากเกร็ด ต้ังแตวันที่ 1 เมษายน 2557 ระยะเวลาปฏิบัติงานไมเกิน 2 ป 

จํานวน 6 คนจากงานหองผาตัด 2 คน, งานหองคลอด 2 คน, งานผูปวยใน 1 คน งานอุบัติเหตุ-

ฉุกเฉิน 1 คน 

 

2. เครื่องมือท่ีใชในการวิจยั 

 

 2.1 เครื่องมือที่ใชในการวิจัย  มี 2 ชุด ไดแก   

  2.1.1  เครื่องมือชุดที่ 1 เครือ่งมือพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง ประกอบดวย 

   1) แนวทางการสัมภาษณเชิงลึกเพ่ือรับรูปญหาของพยาบาลวิชาชีพใหม ชวงเริ่ม

ปฏิบัติงานและความตองการ การสอนงานจากพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

   2) แนวทางการสัมภาษณเชิงลึกเพ่ือรางรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

   3) แนวทางการสนทนากลุม เพ่ือสรุปยืนยันรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

  2.1.2 เครื่องมือชุดที่ 2 เครื่องมือประเมินผลรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง ประกอบดวย 

    1) แบบสอบถามประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานของพยาบาล

วิชาชีพใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด 

    2) แนวทางการสัมภาษณเชิงลึกเพ่ือประเมินรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงของผู

ทดลองใชรูปแบบฯ  

 2.2 การสรางเครื่องมือ 

  2.2.1 เครื่องมือพัฒนารูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยง ไดแก 1) แนวทางการสัมภาษณเชิงลึก

เพ่ือรับรูปญหาของพยาบาลวิชาชีพใหม ชวงเริ่มปฏิบัติงานและความตองการ การสอนงานจาก
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พยาบาลพ่ีเลี้ยง 2) แนวทางการสัมภาษณเชิงลึกเพ่ือรางรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 3) แนวทางการ

สนทนากลุม เพ่ือสรุปยืนยันรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง   ผูวิจัยได ศึกษาแนวคิดทฤษฎีเกี่ยวกับพยาบาลพ่ีเลี้ยง

และการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง จากวารสาร ตําราและงานวิจัยที่เก่ียวของ ประกอบกับศึกษา

สภาพการณการสอนงานพยาบาลวิชาชีพใหม ตามบริบทของกลุมการพยาบาล โรงพยาบาลปากเกร็ด 

เพ่ือเปนแนวทางสรางเครื่องมือที่เกี่ยวของกับการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาล

วิชาชีพใหมโรงพยาบาลปากเกร็ด ดังน้ี  

1)  ทบทวนวรรณกรรมการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง การปฏิบัติบทบาท

พยาบาลพ่ีเลี้ยงหลากหลายบริบท  ศึกษาปญหาที่เปนอุปสรรคในการปฏิบัติงานตามบทบาทพยาบาล

พ่ีเลี้ยง และขอเสนอแนะตางๆของผูมีประสบการณในการเปนพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

   2)  รางแนวคําถามสัมภาษณเชิงลึก ในแตละกลุมเปาหมาย   

 (1) แนวคําถามพยาบาลวิชาชีพใหมเกี่ยวกับความรูสึกต้ังแตเริ่ม

ปฏิบัติงาน ปญหาอุปสรรคในการทํางาน ความชวยเหลือที่ตองการจากพยาบาลรุนพ่ี ความคิดเห็น

เกี่ยวกับพยาบาลพ่ีเลี้ยง รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงกิจกรรมการเรียนรูแบบที่ตองการ   

 2) แนวคําถามพยาบาลประจําการเก่ียวกับประสบการณการสอนงาน

พยาบาลวิชาชีพใหม ปญหาอุปสรรคในการดําเนินงาน ความชวยเหลือที่คิดวาพยาบาลวิชาชีพใหม

ตองการ สิ่งสําคัญในการดําเนินการระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงใหประสบความสําเร็จ  ความตองการเปน

พยาบาลพ่ีเลี้ยง องคประกอบสําคัญของรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงกิจกรรมการ

เรียนรูแบบที่ควรจัด   

 (3) แนวคําถามหัวหนาหอผูปวยเกี่ยวกับนโยบายการดูแล จัดการ

พยาบาลวิชาชีพใหม ภาพลักษณพยาบาลวิชาชีพที่ตองการ  ความชวยเหลือพยาบาลวิชาชีพใหม

ปจจัยสําเร็จของการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง องคประกอบสําคัญของรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง

กิจกรรมการเรียนรูแบบที่ควรจัด   

   3)  รางแนวการสนทนากลุมเพ่ือสรุปยืนยันรูปแบบ จํานวน 3 ประเด็น 

ประกอบดวย  

 (1) องคประกอบของรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง  

 (2) แผนกิจกรรมการเรียนรูสาํหรับพยาบาลวิชาชีพใหม 

 (3) ปจจัยสําคญัในการดําเนินงานใหประสบความสําเร็จ 

   4) นํารางคําถามการสัมภาษณเชิงลึกและประเด็นการสนทนากลุมเสนอ

อาจารยที่ปรึกษาหลักและอาจารยที่ปรึกษารวมเพ่ือปรับปรุงแกไขกอนนําไปใช 

  2.2.2 เครื่องมือประเมินผลรปูแบบพยาบาลพีเ่ลี้ยง 
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       ผูวิจัยดําเนินการสรางเครื่องมือการวิจัย เพ่ือใชประเมินผล รูปแบบพยาบาล

พ่ีเลี้ยงที่ผูวิจัยพัฒนาขึ้น  ไดแก 1) แบบประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพ

ใหมกอนและหลังใชรูปแบบ 2) แนวทางการสัมภาษณเชิงลึกผูใชรูปแบบเพ่ือประเมินผลรูปแบบ

พยาบาลพ่ีเลี้ยง  ผูวิจัยดําเนินการดังน้ี 

     1) ทบทวนวรรณกรรมเกี่ยวกับแนวคิดพยาบาลพ่ีเลี้ยง และผลที่ไดจากการ

ใชรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงตอพยาบาลวิชาชีพใหมศึกษาแนวคิด/ทฤษฎีสภาพแวดลอมในการทํางาน 

 2) ผู วิจัยประยุกตแบบสอบถามการประเมินสภาพแวดลอมในการ

ปฏิบัติงาน ของ สมจิตร พูลเพ็ง (2550) ซึ่งประกอบดวยแบบสอบถาม 2 สวนคือ 

   (1) ขอมูลสวนบุคคล  

       (2) แบบสอบถามการประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน ซึ่ง

ดัดแปลงมาจาก แบบประเมินผลทางจิตวิทยาของสภาพแวดลอมที่เกี่ยวของกับการปฏิบัติงานของเรส

เบอรกและคณะ (Ressberg, et.al., 2004 อางในสมจิตร พูลเพ็ง, 2550) ประกอบดวยขอคําถาม 10 ขอ 

ประเมินการรับรู การไดรับโอกาส การไดรับความชวยเหลือ ปริมาณงาน การตระหนักในตนเอง ใน

เรื่องความมั่นใจ ความลําบากใจ ความขัดแยง และ ความเครียด ผูวิจัยประยุกตใชใหสอดคลองกับผล

ที่คาดวาจะได ตามกรอบการวิจัยที่อางอิงมาจากกรอบแนวคิดการวิเคราะหระบบพ่ีเลี้ยงของ ไมจาร 

แบ็คลีย และบอนด (Mijares, Baxley and Bond, 2013) รูปแบบการตอบแตละขอ มีลักษณะแบบ

วัดเปนมาตราสวนประมาณคา (rating scale)  5 ระดับ แบบลิเคิรท (Likert scale) คือ มากที่สุด, 

มาก, ปานกลาง, นอย, นอยที่สุด ประกอบดวยคําถามเชิงบวก 5 ขอ คือขอ1, ขอ2, ขอ5, ขอ6 และ

ขอ 9 คําถามเชิงลบ 5 ขอ คือขอ 3, ขอ 4, ขอ 7, ขอ 8 และขอ 10 โดยประเมิน 3 ดานคือ    

     1)  ประเมินความมั่นใจในตนเอง ไดแก ขอคําถามที่ 2, 3 และ 5  

     2)  ประเมินความพึงพอใจในงาน ไดแก ขอคําถามที่ 3, 4, 6, 7 และ 9  

     3) ประเมินความกาวหนาในวิชาชีพ ไดแก ขอคําถามที่ 1, 8, 10  

ประเมินความคิดเห็นดังน้ี 

            ระดับความคิดเห็น ความหมาย 

 มากที่สุด  ทานเห็นดวยกับขอความน้ันมากที่สุด 

 มาก   ทานเห็นดวยกับขอความน้ันมาก 

 ปานกลาง   ทานเห็นดวยกับขอความน้ันปานกลาง 

 นอย  ทานเห็นดวยกับขอความน้ันนอย 

 นอยที่สุด   ทานเห็นดวยกับขอความน้ันนอยที่สุด 
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 3) ออกแบบแนวคําถามสัมภาษณเชิงลึก เพ่ือประเมินความพึงพอใจของ

พยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหม ผูใชรูปแบบ ฯ ในลักษณะคําถามปลายเปด เก่ียวกับความ

คิดเห็นที่มีตอรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงของโรงพยาบาลปากเกร็ด  ความมั่นใจในตนเอง ความพึงพอใจ

ในงาน ประโยชนที่ไดรับจากการเขารวมโครงการ  และขอเสนอแนะที่เปนประโยชน  

 4) ผูวิจัยนําเสนอแบบสอบถามประเมินสภาพแวดลอมในการทํางานและ

แนวคําถามสัมภาษณเชิงลึก ตออาจารยที่ปรึกษาใหขอเสนอแนะ ปรับปรุงแกไข 

 2.3 การประเมินคุณภาพเครื่องมือ 

  2.3.1 การตรวจสอบความตรงของเนื้อหา (Content Validity) แบบประเมิน

สภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน ของสมจิตร พูลเพ็ง (2550) ไดผานการตรวจสอบความตรงตาม

เน้ือหาโดยผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 คน คํานวณคาดัชนีความตรงตามเน้ือหา (CVI : Content Validity 

Index) ของแบบสอบถามรายขอ ขอคําถามทุกขอมีคาดัชนีความตรงตามเน้ือหามากกวา 0.80 

  2.3.2 การตรวจสอบความเที่ยง (Reliability) สมจิตร พูลเพ็ง (2550) ไดทดสอบ

ความเที่ยงของแบบสอบถามการประเมินสิ่งแวดลอมในการปฏิบัติงานไดคาความเที่ยง 0.77 ผูวิจัยนํา

เครื่องมือไปทดลองใชกับพยาบาลวิชาชีพใหมโรงพยาบาลชุมชนในจังหวัดนนทบุรี ที่มีลักษณะ

ใกลเคียงกับกลุมตัวอยางที่วิจัย จํานวน 20 คนไดแก 

พยาบาลใหมโรงพยาบาลบางบัวทอง  5  คน 

พยาบาลใหมโรงพยาบาลบางใหญ   5  คน 

พยาบาลใหมโรงพยาบาลบางกรวย  5  คน 

พยาบาลใหมโรงพยาบาลปากเกร็ด  5  คน  

  นํามาหาคาความเช่ือมั่น (Reliability) โดยใชสูตรสัมประสิทธ์ิแอลฟาของครอนบาค 

(Cronbach’s Alpha Coefficient) ไดคาสัมประสิทธ์ิแอลฟา (∝-Coefficient) เทากับ 0.78  

 2.4 การเก็บรวบรวมขอมูล 

 ผูวิจัยดําเนินการเก็บขอมูลภายหลังผานการพิจารณาจากคณะกรรมการจริยธรรม

การวิจัยในมนุษย สาขาวิชาพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช และไดรับอนุมัติจาก

ผูอํานวยการโรงพยาบาลปากเกร็ด โดยช้ีแจงวัตถุประสงคตอหัวหนากลุมการพยาบาล ขอความ

อนุเคราะหเก็บรวบรวมขอมูล ในแตละระยะของการวิจัย เก็บรวบรวมขอมูลโดยใชเทคนิคการ

สัมภาษณเชิงลึก บันทึกเทป ถอดเทปคําตอคําในกลุมพยาบาลวิชาชีพใหมจํานวน14 คน  เพ่ือ

วิเคราะหบริบท สภาพแวดลอม, สถานการณการปฏิบัติงานและความตองการการสอนงานจาก

พยาบาลพ่ีเลี้ยงของพยาบาลวิชาชีพใหม, และกลุมผูใหขอมูลเพ่ือรางรูปแบบ ประกอบดวยพยาบาล

วิชาชีพใหม 4 คน, พยาบาลประจําการหอผูปวย 4 คน หัวหนาหอผูปวย 4 คน, ผูเช่ียวชาญการ

พัฒนารูปแบบ 1 คน  รวมจํานวน 13 คน  
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  เก็บรวบรวมขอมูลเพ่ือสรุปยืนยันรูปแบบที่รางขึ้นโดยใชเทคนิคการสนทนากลุม 

(Focus group discussion) ในคณะกรรมการพัฒนารูปแบบจํานวน 14 คน  ประกอบดวยหัวหนา

หอผูปวย 4 คน พยาบาลพ่ีเลี้ยง 10 คน กอนนํารูปแบบไปทดลองใช 

  หลังจากไดรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด 

ผูวิจัยนําไปทดลองใชในกลุมตัวอยางพยาบาลวิชาชีพใหม 6 คน พยาบาลพ่ีเลี้ยง 10 คน และเก็บ

รวบรวมขอมูลการประเมินผลรูปแบบ โดยใชแบบสอบถามประเมินสภาพแวดลอมในการทํางานของ

พยาบาลวิชาชีพใหมที่ทดลองใชรูปแบบ รวมกับใชเทคนิคการสัมภาษณเชิงลึกพยาบาลพ่ีเลี้ยง และ

พยาบาลวิชาชีพใหม ผูทดลองใชรูปแบบ  ดําเนินการประเมินผลในชวงเดือนสิงหาคม- ตุลาคม 2558 

 2.5  การวิเคราะหขอมูล    

    ขอมูลเชิงคุณภาพ จากการสัมภาษณเชิงลึกและการสนทนากลุมที่ผูวิจัยขออนุญาต

บันทึกเทปไว  ผู วิจัยทํ าการวิเคราะห เน้ือหา Content Analysis ทั้ งขอมูลการศึกษาบริบท 

สภาพแวดลอมในการทํางาน สถานการณการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหมและความตองการ

พยาบาลพ่ีเลี้ยง รวมไปถึงขอมูลเพ่ือรางรูปแบบและประเมินความพึงพอใจรูปแบบ โดยนําเทปมาถอด

ขอความแบบคําตอคํา เปนภาษาเขียน  ตรวจสอบความครบถวน ถูกตอง และชัดเจนของขอมูล เพ่ือ

วิเคราะหขอมูลเบ้ืองตน สรุปประเด็นปญหา หรือขอมูลที่ไมครอบคลุม ไมชัดเจนและประเด็นที่

ตองการเพ่ิมเติม วิเคราะหและสรุปแตละประเด็น เลือกคําบางคํา ประโยค หรือแนวคิดมาจัด

หมวดหมูขอมูล สรุปแตละประเด็น เช่ือมโยงแนวคิดทฤษฎีกับขอมูลที่ได    

  ขอมูลเชิงปริมาณ วิเคราะหโดยใชสถิติเชิงพรรณนา ไดแก ความถี่ รอยละ คาเฉลีย่ 

และสถิติวิลคอกซัน 

  

3.  การพิทักษสิทธ์ิกลุมตัวอยาง   

    

 การวิจัยครั้งน้ีเปนการศึกษากับมนุษย เพ่ือมใิหสงผลกระทบตอผูใหขอมูล ผูวิจัยจึง

ดําเนินการดานจริยธรรมดังตอไปน้ี 

 3.1 การทําบันทึกเพื่อพิจารณาจริยธรรมวิจัยในมนุษย ทําบันทึกเสนอผานอาจารยที่

ปรึกษา เสนอตอประธานคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย สาขาวิชาพยาบาลศาสตร 

มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช เพ่ือพิจารณาจริยธรรมการวิจัยในมนุษย พรอมเสนอเครื่องมือวิจัย

ตอคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย (ภาคผนวก) 

 3.2 เอกสารรบัรองจากคณะกรรมการจรยิธรรมการวิจัยในมนุษย   

  การวิจัยน้ีผานการพิจารณาจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย สาขาวิชา

พยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช เอกสารรับรองเลขที่18/2558 ผูวิจัยดําเนินการ
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พิทักษสิทธิโดยอธิบายวัตถุประสงคการวิจัยและขอความยินยอมจากผูใหขอมูล ผูเขารวมโครงการ ให

ลงช่ือเปนลายลักษณอักษรในหนังสือใหความยินยอมเขารวมการวิจัย โดยผูรวมโครงการวิจัยทุกคนมี

สิทธิในการตัดสินใจดวยตนเอง ในการใหความยินยอมหรือปฏิเสธการสนทนาและการตอบแบบสอบถาม 

โดยสามารถแจงยกเลิกการเขารวมการวิจัยไดตลอดระยะเวลาของการทําวิจัย ขอมูลทีใ่หจะถูกเก็บ

เปนความลับ ไมเปดเผยใหผูอ่ืนทราบ การเปดเผยจะเปนไปในภาพรวม ไมเสนอขอมลูที่บงบอกถึงตัว

บุคคล โดยผูวิจัยยึดถือการพิทักษสิทธ์ิดังกลาวอยางเครงครัด 

 

4. ขั้นตอนการดําเนินการวิจัย 

 

 การพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหมโรงพยาบาลปากเกร็ด 

แบงกระบวนการพัฒนาเปน 3 ระยะ ไดแก 1) ระยะเตรียมการ/ศึกษาสถานการณ 2) ระยะพัฒนา

รูปแบบและทดลองใช 3) ระยะประเมินผลรูปแบบ โดยมีรายละเอียดแตละระยะดังตอไปน้ี 

 4.1 ระยะเตรยีมการ/ ศึกษาสถานการณ ระยะน้ี เริ่มจากการเตรียมตัวผูวิจัย ศึกษา

บริบทและสภาพการณของโรงพยาบาลปากเกร็ดในการจัดการพยาบาลวิชาชีพใหมกอนเริ่มสราง

ความตระหนักเรื่องพยาบาลพ่ีเลี้ยงใหเกิดเปนวัฒนธรรมในองคการ ดังน้ี 

  4.1.1 ทบทวนวรรณกรรมและศึกษาสภาพการณของโรงพยาบาลปากเกร็ด 

 1) ผูวิจัยทบทวนวรรณกรรม ศึกษาเอกสารและนโยบายตางๆที่เกี่ยวของ  

  (1) ทบทวนบริบทของโรงพยาบาลปากเกร็ด ในเรื่องวิสัยทัศน พันธกจิ 

คานิยมของคนในองคกรขอมลูบุคลากร อัตรากําลังและการพัฒนาขยายศักยภาพโรงพยาบาลปากเกร็ด 

 (2) ทบทวนวรรณกรรม แนวคิดทฤษฎีของพยาบาลวิชาชีพใหม 

ปญหาของพยาบาลวิชาชีพใหมความเครียดในการทํางานของพยาบาลวิชาชีพใหมการปรับสภาพแวดลอม

ในการปฏิบัติงานเพ่ือเพ่ิมความพึงพอใจในงานแกพยาบาลวิชาชีพใหมแนวคิดทฤษฎีพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

ปญหาอุปสรรคและปจจัยความสําเร็จของรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

 2) ผู วิจัยเตรียมความรูและฝกทักษะที่จําเปนตองใชในการวิจัย รวมกับ

อาจารยที่ปรึกษา เชน การสัมภาษณเชิงลึก การสนทนากลุม สุนทรียสนทนา การสัมมนาและการจัด

กิจกรรมการเรียนรู  

 4.1.2 วิเคราะหสภาพแวดลอมในการทาํงานและความตองการพยาบาลพี่เลี้ยง 

ของพยาบาลวิชาชพีใหมโรงพยาบาลปากเกร็ด 

    ผูวิจัยเขาไปศึกษาสภาพแวดลอมในการทํางาน ของหนวยงานที่มีพยาบาล

วิชาชีพใหมปฏิบัติงานอยู ไดแกงานหองคลอด งานหองผาตัด งานผูปวยใน งานอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน ทั้ง

สถานการณการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหมและการไดรับการสอนงานจากพยาบาลประจําการ 
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โดยดําเนินการสัมภาษณเชิงลึกพยาบาลวิชาชีพที่จบการศึกษาและเริ่มปฏิบัติงานที่โรงพยาบาลปากเกร็ด

ในป พ.ศ.2556 จํานวน14 คน ปฏิบัติงานที่หอผูปวยตางๆ ดังน้ี งานหองคลอด 4 คน งานอุบัติเหตุ-

ฉุกเฉิน 4 คนและงานผูปวยใน 6 คน เพ่ือรับรูปญหาของพยาบาลใหมและความตองการ การสอนงาน

จากพยาบาลพ่ีเลีย้ง   แนวทางการสัมภาษณเชิงลึก ประกอบดวย ขอคําถามปลายเปดที่ผูวิจัยสรางขึ้น 

เสนออาจารยที่ปรึกษากอนนํามาสัมภาษณในประเด็นตางๆ ดังน้ี 

 1) ความรูสึกเมื่อเริ่มการปฏิบัติงานชวงแรก  

 2) ตองการความชวยเหลืออะไรบางในการทํางาน 

3) การสอนงานจากพยาบาลรุนพ่ีที่ผานมาเปนอยางไรบาง? ตองการการ

ดูแลจากรุนพ่ีในลักษณะไหน ? 

4) บรรยากาศการทํางานเปนอยางไร ? รูสกึอยางไรกับงานที่ทําอยู  
 

 4.1.3 การประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานของพยาบาลใหมกอนการใช

รูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยง  

    ผูวิจัยช้ีแจงวัตถุประสงค ความสําคัญและประโยชนที่จะไดรับทั้งตอองคกร

และตอตนเอง ช้ีแจงแผนการดําเนินการวิจัยใหผูเกี่ยวของทุกคนทราบ  ใหหนวยงานคัดเลือกพยาบาล

ใหมที่เร่ิมปฏิบัติงานที่โรงพยาบาลปากเกร็ดต้ังแตป พ.ศ. 2557 ระยะเวลาปฏิบัติงานไมเกิน 2 ป โดย

เปนตัวแทนของหอผูปวยและยินดีเขารวมการวิจัย เพ่ือรวมการทดลองใชรูปแบบโดยลงช่ือยินยอม

เปนลายลักษณอักษร ผูวิจัยนําเครื่องมือการประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานที่ผานการ

ตรวจสอบคุณภาพแลว มาใชกับพยาบาลวิชาชีพใหมกอนเริ่มทดลองใชรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง  ซึ่ง

จากการทบทวนวรรณกรรมผูวิจัยพบวา ระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง ชวยเพ่ิมความมั่นใจในตนเอง เพ่ิม

ความพึงพอใจในงานและทําใหพยาบาลวิชาชีพใหมมีความกาวหนาในวิชาชีพเพ่ิมขึ้น ซึ่งสามารถ

ประเมินไดจากแบบสอบถามการประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานรวมกับการสัมภาษณเชิงลึก  

 4.1.4 การสรางความตระหนักใหบุคลากรเห็นความสําคัญของพยาบาลพี่เลี้ยง

เกิดเปนวัฒนธรรมขององคการ  

    จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา การดําเนินการของระบบพ่ีเลี้ยงจะประสบ

ผลสําเร็จได ขึ้นอยูกับการกําหนดเปนนโยบายที่ทุกคนในองคการเห็นความสําคัญ ผูบริหารใหการ

สนับสนุน ผูวิจัยจึงดําเนินการ ดังน้ี 

 1) แตงต้ังคณะกรรมการ ผูวิจัยปรึกษาหัวหนากลุมการพยาบาล นําเสนอ

โครงการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงซึ่งเปนประโยชนตอองคกรในการชวยพัฒนาวิชาชีพพยาบาลที่

เขามาอยูในระบบอยางเปนรูปธรรม เรียนเชิญหัวหนากลุมการพยาบาลเปนประธานคณะกรรมการ 

โดยผูวิจัยเปนผูดําเนินการโครงการทั้งหมด แตขอความรวมมือในเรื่องบุคลากรและระยะเวลาของการ
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ทํากิจกรรมตามรูปแบบที่พัฒนาขึ้น ซึ่งบุคลากรที่เขารวมโครงการจะมาจากทุกหนวยงานของกลุมการ

พยาบาลที่มีสวนไดสวนเสีย ในการเตรียมพยาบาลวิชาชีพใหมผูวิจัยจึงเรยีนเชิญ หัวหนาหอผูปวยเปน

คณะกรรมการเพ่ือเปนตัวกลางในการประสานนโยบายในการดําเนินการเรื่องพยาบาลพ่ีเลี้ยง สูระดับ

ปฏิบัติ หัวหนากลุมการพยาบาลเห็นชอบ ผูวิจัยพรอมดวยหัวหนากลุมการพยาบาลนําโครงการพัฒนา

รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงเสนอตอทานผูอํานวยการ ช้ีแจงวัตถุประสงค ผลทีค่าดวาจะไดรับเพ่ือขอ

อนุมัติดําเนินโครงการโดยเรียนเชิญทานผูอํานวยการเปนที่ปรึกษาโครงการรวมกับประธานองคกร

แพทย  โครงการไดรับอนุมัติใหดําเนินการโดยไมรับงบประมาณสนับสนุน 

2)  ออกนโยบายพยาบาลพ่ีเลี้ยง  เพ่ือใหเกดิการดําเนินการอยางเปน 

รูปธรรม โดยมีคณะกรรมการพัฒนารูปแบบเปนผูขับเคลื่อนนโยบายรวมกับผูวิจัย ดําเนินการในเรื่อง

การกําหนดคุณสมบัติพยาบาลพ่ีเลี้ยง การคัดเลือกและแตงต้ังพยาบาลพ่ีเลี้ยง การเตรียมพยาบาลพ่ี

เลี้ยงและควบคุมนิเทศพยาบาลพ่ีเลี้ยง ผูวิจัยจึงออกเปนนโยบายพยาบาลพ่ีเลี้ยงมีทานผูอํานวยการลง

นามเปนลายลักษณอักษร ประกาศนโยบายใหบุคลากรรับทราบโดยทั่ว   

  4.1.5 การเตรียมพยาบาลพี่เลี้ยง ต้ังแตขั้นตอนการกําหนดคุณสมบัติ คัดเลือก 

แตงต้ังและอบรมพยาบาลพีเ่ลี้ยงใหพรอมในการปฏิบัติบทบาทพยาบาลพีเ่ลี้ยง ดังมีรายละเอียด

ดังตอไปน้ี 

 1) การคัดเลือกพยาบาลพ่ีเลี้ยง  ผูวิจัยนําผลการสัมภาษณเชิงลึก กลุมให

ขอมูล 13 คน ไดแกผูเช่ียวชาญการพัฒนารูปแบบ 1 คน บุคลากรจาก 4 หนวยงานคืองานผูปวยใน 

งานหองคลอด งานหองผาตัด งานอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน ประกอบดวยหัวหนาหอผูปวย 4 คน พยาบาล

ประจําการ 4 คน พยาบาลวิชาชีพใหม 4 คน รวมกับขอมูลการทบทวนวรรณกรรมมากําหนด

คุณสมบัติพยาบาลพ่ีเลี้ยง ใหคณะกรรมการพัฒนารูปแบบใชเปนเกณฑในการพิจารณาคัดเลือก

พยาบาลพ่ีเลี้ยงของแตละหนวยงาน มีการออกคําสั่งแตงต้ังพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนลายลักษณอักษร ถือ

เปนการสงเสริมความกาวหนาในวิชาชีพ กอใหเกิดความภาคภูมิใจและสรางความรวมมือในการปฏิบัติ

บทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่เขมแข็ง 

  2) การอบรมเตรียมพยาบาลพ่ีเลี้ยง การพัฒนาทรัพยากรบุคคล โดยเฉพาะ

ในพยาบาลประจําการ ที่แมจะเปนผูมีทั้งทักษะและประสบการณในการทํางาน แตหากขาดการ

ทบทวนองคความรู ที่ทันสมัย อยางสม่ําเสมอและขาดการฝกประสบการณการปฏิบัติตามบทบาทของ

พยาบาลพ่ีเลี้ยง ที่ตองมีองคความรูเพียงพอ ที่จะถายทอด และพัฒนาพยาบาลวิชาชีพใหมใหสามารถ

เติบโตในวิชาชีพไดอยางสงางามแลวน้ัน  ลวนเปนอุปสรรคสําคัญที่กอใหเกิดความเครียดและเกิด

ความลมเหลวตามมา ดังน้ันผู วิจัยจึงดําเนินการในการเตรียมความพรอมของพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

ดังตอไปน้ี 
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   (1) สํารวจความตองการอบรม ผูวิจัยสอบถามความตองการการเตรียม

ความพรอมของการเปนพยาบาลพ่ีเลี้ยง โดยใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงเสนอเน้ือหาที่ตองการอบรมแก

คณะกรรมการพัฒนารูปแบบ  

   (2) การคัดเลือกวิทยากร ผูวิจัยใหโอกาสพยาบาลพ่ีเลี้ยงในการรวม

คัดเลือกวิทยากรที่มีคุณสมบัติเหมาะสมที่จะมาอบรมพยาบาลพ่ีเลี้ยง ในขั้นตอนน้ีผูวิจัยเสนอบุคลากร

ขององคการที่จบการศึกษาในระดับปริญญาโท ในสถาบันที่ไดรับการรับรอง โดยผูวิจัยเตรียมเอกสาร

ประกอบการอบรม ใหวิทยากรหาเอกสารที่เก่ียวของเพ่ิมเติม แตคณะกรรมการพัฒนารูปแบบ ฯ 

เสนอใหเชิญวิทยากรจากสถาบันการศึกษา หรือองคกรวิชาชีพระดับประเทศ เชนมหาวิทยาลัยของรัฐ 

สภาการพยาบาลหรือสํานักการพยาบาล เพ่ือใหเกิดประโยชนที่นําไปใชไดสูงสุดและดึงความสนใจ

ของพยาบาลพ่ีเลี้ยงไดดีกวา 

   (3) เน้ือหาการอบรม จากการทบทวนทฤษฎีการเรียนรู ผูวิจัยพบวา

การจัดเน้ือหาการเรียนรูตองสอดคลองกับสภาพปญหาและความตองการของผูเรียน ผูวิจัยได

สอบถามความตองการของพยาบาลพ่ีเลี้ยงพบวา สิ่งที่พยาบาลพ่ีเลี้ยงตองการเรียนรูคือบทบาทของ

การเปนพยาบาลพ่ีเลี้ยง เทคนิคในการใหความรูและประสบการณแกพยาบาลวิชาชีพใหมการจัด

กิจกรรมการเรียนรู การเขียนแผนการสอน และการนิเทศพยาบาลวิชาชีพใหม 

   (4) ระยะเวลาการอบรม ผูวิจัยจัดอบรมพยาบาลพ่ีเลี้ยงระยะเวลา 3 วัน 

วิทยากรเปนผูทรงคุณวุฒิจากคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร และผูทรงคุณวุฒิจากสํานัก

การพยาบาลที่เปนคณะกรรมการของสภาการพยาบาล  พยาบาลพ่ีเลี้ยงที่ไดรับคัดเลือก  เขารวมอบรม

การเตรียมความพรอมในการปฏิบัติบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยง ทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ ระยะเวลา 

3 วัน ณ หองประชุมช้ัน  2 ช้ัน 4 โรงพยาบาลปากเกร็ด 

 4.2 ระยะพฒันารูปแบบและทดลองใชรูปแบบ 

  จากการทบทวนวรรณกรรมพบวา รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่แตละแหงสรางขึ้น ไม

สามารถนํามาใชประโยชนได หากบริบทตางกัน การรางรูปแบบจึงตองมีบริบทเปนตัวกํากับเพ่ือให

สามารถนํามาใชไดจริงอยางมีประสิทธิภาพ ดังน้ันผูวิจัย จึงดําเนินการในระยะของการพัฒนารูปแบบ 

ดังน้ี 

4.2.1 รางรูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยง โรงพยาบาลปากเกร็ด จากการสัมภาษณเชิงลึก  

โดยผูวิจัยได ศึกษาแนวคิดทฤษฎี เกี่ยวกับพยาบาลพ่ีเลี้ยง และการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

จากวารสาร ตําราและงานวิจัยที่เก่ียวของ ประกอบกับศึกษาสภาพการณการสอนงานพยาบาล

วิชาชีพใหมตามบริบทของกลุมการพยาบาล โรงพยาบาลปากเกร็ด เพ่ือเปนแนวทางสรางเครื่องมือที่

เกี่ยวของกับการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหมโรงพยาบาลปากเกร็ด ดังน้ี  
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   1) ทบทวนวรรณกรรมการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง  การปฏิบัติ

บทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงหลากหลายบริบท  ศึกษาปญหาที่เปนอุปสรรคในการปฏิบัติงานตามบทบาท

พยาบาลพ่ีเลี้ยง และขอเสนอแนะตางๆของผูมีประสบการณในการเปนพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

   2) รางแนวคําถามสัมภาษณเชิงลึก ที่จะใชกับหัวหนาหอผูปวย พยาบาล

ประจําการ พยาบาลวิชาชีพใหมผูเช่ียวชาญการทําวิจัยพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง และซอม

สัมภาษณกับอาจารยที่ปรึกษา ในประเด็นเก่ียวกับ ประสบการณ การสอนงานพยาบาลวิชาชีพใหม 

ปญหา-อุปสรรคในการดําเนินการ ปจจัยแหงความสําเร็จ การพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่เหมาะ

กับบริบทโรงพยาบาลปากเกร็ด  ความชวยเหลือที่พยาบาลใหมอยากไดจากพยาบาลรุนพ่ี  

   3) นํารางคําถามการสัมภาษณเชิงลึก เสนออาจารยที่ปรึกษาเพ่ือปรับปรุง

แกไขกอนนําไปใช 

4) ดําเนินการสัมภาษณเชิงลึก (In-depth Interview)  ผูใหขอมูลจํานวน 

13 คน ไดแก ผูเช่ียวชาญดานการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 1 คน พยาบาลวิชาชีพระดับหัวหนา

งาน 4 คน และระดับชํานาญการที่มีประสบการณการเปนหัวหนาเวร 4 คน พยาบาลวิชาชีพใหม 4 

คน โดยเครื่องมือที่ใชในการเก็บรวบรวมขอมูล คือการสัมภาษณรวมกับการจดบันทึกและการบันทึก

เทปตามแนวคําถามที่ผูวิจัยสรางขึ้นโดยใชคําถามปลายเปด ที่ผูวิจัยฝกกับอาจารยที่ปรึกษา 

ผูวิจัยนัดหมายวัน เวลาและสถานที ่กับผูใหสัมภาษณเชิงลึก โดยคํานึงถึง 

ความสะดวกของผูใหสัมภาษณ และสถานที่ ที่สามารถควบคุมเสียงและสิ่งรบกวนจากภายนอกได  

ผูวิจัยจัดเตรียมอุปกรณ ไดแก สมุดบันทึก ปากกา เทปบันทึกเสียง โดย ผูวิจัยใหผูใหขอมูลหลักทุก

ราย เซ็นยินยอมเขารวมการวิจัยเปนลายลักษณอักษรกอนการสัมภาษณ ตามแนวทางจริยธรรมใน

มนุษย ขออนุญาตบันทึกเทปการสนทนาทุกครั้งที่สัมภาษณ ใชระยะเวลาในการสัมภาษณแตละครั้ง

ประมาณ 45 นาที เมื่อสิ้นสุดการสัมภาษณ ผูวิจัยกลาวขอบคุณผูใหขอมูลทุกครั้ง หากขอมูลที่ไดยังไม

สมบูรณ ผูวิจัยกลาวขอนัดหมายในครั้งตอไป และนําขอมูลที่ไดบันทึกและนําเทปบันทึกเสียงมาถอด

ความคําตอคํา นําขอความที่วิเคราะหได เสนออาจารยที่ปรึกษา สรุปประเด็นนําขอมูลที่ได มาราง

รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงรวมกับอาจารยที่ปรึกษา  

5) รางคูมือพยาบาลพ่ีเลี้ยง กํากับการใชรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง ผูวิจัย 

ดําเนินการพัฒนาตามขั้นตอนตอไปน้ี 

 (1) ศึกษาสถานการณและความตองการของพยาบาลที่เก่ียวของ ไดแก 

หัวหนาหอผูปวย พยาบาลประจําการ และพยาบาลวิชาชีพใหมโดยนําผลจากการสัมภาษณเชิงลึก 

รวมกับการทบทวนวรรณกรรมเพ่ิมเติมในเรื่องการพัฒนารูปแบบ แนวคิดพยาบาลพ่ีเลี้ยง คูมือ

พยาบาลพ่ีเลี้ยง 
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(2) สรางคูมือพยาบาลพี่เลี้ยง เพื่อเปนแนวทางกํากับการใชรูปแบบ

พยาบาลพ่ีเลี้ยง ฯ ใหเกิดประสิทธิผลสูงสุด โดยกําหนดแนวทางปฏิบัติของพยาบาลพ่ีเลี้ยง ซึ่งมีหนาที่

ดูแลพยาบาลวิชาชีพใหมในบทบาทของผูช้ีแนะ ผูใหความรูและประสบการณ ผูใหการสนับสนุนดาน

จิตใจและผูเปนแบบอยางที่ดี  กําหนดโครงสรางเชิงนโยบายไวในคูมือพยาบาลพ่ีเลี้ยง โดยอาศัยการมี

สวนรวมและการใหการสนับสนุนของผูบริหาร เพ่ือใหเกิดผลสําเร็จของการดําเนินงาน ในรูปของ

คณะกรรมการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง ฯ ที่มีทานผูอํานวยการโรงพยาบาลและประธานองคกร

แพทย เปนที่ปรึกษา หัวหนากลุมการพยาบาลเปนประธาน หัวหนาหอผูปวยเปนกรรมการ ผูวิจัยเปน

เลขานุการ ซึ่งคณะกรรมการพัฒนารูปแบบน้ีมีหนาที่คัดเลือก เตรียม สนับสนุนและนิเทศการทํางาน

ของพยาบาลพ่ีเลี้ยง ใหดําเนินการตามรูปแบบที่สรางขึ้น 

   6) กระบวนการของการพัฒนารูปแบบ มี 4 ระยะ ซึ่งผูวิจัยพัฒนาตามวงจร

ของ Deming คือวางแผนอยางรอบคอบ ปฏิบัติตามแผน ประเมินผลและปรับปรุงใหเหมาะสมกอน

นํามาปฏิบัติซ้ํา โดยเปรียบพยาบาลใหมเหมือนกับเมล็ดพันธุที่จะเติบโตเปนไมใหญ พยาบาลพ่ีเลี้ยงจะ

ดูแลฟูมฟกอยางไร ใหไมใหญเติบโตอยางงดงาม กระบวนการพัฒนาพยาบาลวิชาชีพใหมแตละระยะ 

ทําตอเน่ืองกัน เปน PDCA 3 วงลอ 3 ระยะ  และประเมินผลสําเร็จในระยะที่ 4 ใชระยะเวลา ทั้งสิ้น 

15 สัปดาห เพ่ิมกิจกรรมสรางสัมพันธภาพในกิจกรรมปฐมนิเทศ 

7) เสนอรางรูปแบบและคูมือพยาบาลพ่ีเลี้ยงอาจารยที่ปรึกษา ใหความ

เห็นชอบ ตรวจความตรงตามเน้ือหา กอนนําไปใหคณะกรรมการพัฒนารูปแบบและพยาบาลพ่ีเลี้ยง

พิจารณากอนนัดหมายวันเวลาในการสนทนากลุมเพ่ือใหขอวิจารณ เสนอแนะยืนยันรูปแบบที่

พัฒนาขึ้นกอนนําไปทดลองใช  

 4.2.2 สรุปยนืยันรูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยง คูมือพยาบาลพี่เลี้ยงจากการสนทนากลุม 

ผูวิจัยนําขอมูลที่ไดจากการสัมภาษณเชิงลึกมากําหนดองคประกอบของรูปแบบและกําหนดประเด็น

การสนทนากลุม ดังน้ี 

   1) รางแนวทางการสนทนากลุม ของคณะกรรมการพัฒนารูปแบบ ฯ และ

พยาบาลพ่ีเลี้ยง  ในประเด็นเก่ียวกับ 1) องคประกอบของรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 2) บทบาทของ

พยาบาลพ่ีเลี้ยงและคุณสมบัติที่ควรมี 3) ระยะเวลาของรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 4) แผนกิจกรรมการ

เรียนรูสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม 5)ปจจัยสําคัญในการดําเนินงานใหประสบความสําเร็จ 6) การ

ประเมินผล 7) รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่เหมาะกับบริบท โรงพยาบาลปากเกร็ด  

   2) เสนอรางคําถามการสนทนากลุมตออาจารยที่ปรึกษา เพ่ือปรับปรุงแกไข

กอนนําไปใช ผูวิจัยฝกดําเนินการสนทนากลุมรวมกับอาจารยที่ปรึกษา 

3) จัดสนทนากลุม คณะกรรมการพัฒนารูปแบบฯ (หัวหนางาน)และ

พยาบาลพ่ีเลี้ยง รวมจํานวนผูเขารวมสนทนากลุม 14 คน เพ่ือใหเกิดความเห็นพองของผูมีสวนไดสวนเสีย 
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พิจารณาและใหขอเสนอแนะรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหมโรงพยาบาลปากเกร็ด

และคูมือพยาบาลพ่ีเลี้ยง ที่ผูวิจัยรางขึ้น การสนทนากลุม (Focus group) ดําเนินการเก็บรวบรวมขอมูล

ดังน้ี 

 (1) ทบทวนวรรณกรรม เตรียมแนวคําถาม การสนทนากลุม  

  (2) นําเสนออาจารยที่ปรึกษา แกไขปรับปรุงประเด็นคําถามการ

สนทนากลุม  ฝกการสนทนากลุมรวมกับอาจารยที่ปรึกษา 

  (3) ผูวิจัยและผูชวยเก็บขอมูลทําความเขาใจประเด็นใหชัดเจน  

  (4) เตรียมสถานที่ โดยใชหองประชุม 2 โรงพยาบาลปากเกร็ด เตรียม 

เทปบันทึกเสียง ไวทบอรด ปากกา สมุดบันทึก อาหารวาง และเครื่องด่ืม 

     (5) นัดหมายวันเวลา ผูรวมสนทนาเพ่ือยืนยันรูปแบบที่รางขึ้น 

  (6) ใหผูเขารวมสนทนากลุมทุกราย เซ็นยินยอมเขารวมการวิจัย 

เปนลายลักษณอักษร  ตามแนวทางจริยธรรมในมนุษย  

     (7) ดําเนินการสนทนากลุม โดย ผูวิจัยเปนผูดําเนินการหลัก  สนทนา

ตามประเด็นที่กําหนด โดยมีหัวหนากลุมการพยาบาลเปนผูนํากลุม  น่ังรอบโตะเปนวงกลม ใชเวลาใน

การสนทนากลุมประมาณ 1 ช่ัวโมง 30 นาที  โดยมีขั้นตอนการสนทนากลุมดังน้ี  

     ก. ผูนํากลุมกลาวทักทาย แนะนําตัวเอง  แนะนําผูวิจัย ผูบันทึก

การสนทนา (Note taker)  และผูคอยใหบริการ (Providers) ช้ีแจงวัตถุประสงค และเปาหมายการ

สนทนากลุม และกลาวขอบคุณผูรวมสนทนากลุมทุกคนที่เสียสละเวลา 

     ข. ผูวิจัยขออนุญาต บันทึกเสียงการสนทนา และใหขอมูลการ

พิทักษสิทธ์ิของผูสนทนากลุม โดยขอมูลทุกอยางจะถูกปดเปนความลับไมมีการเปดเผยขอมูลเฉพาะ

บุคคล ใหผูอ่ืนทราบ การเปดเผยจะเปนไปในภาพรวม ทุกทานมีอิสระในการแสดงความคิดเห็น 

     ค. ผูวิจัยบอกบทบาทของผูดําเนินการสนทนาผูชวยผูดําเนินการ

และผูรวมสนทนา หลังจากน้ันใหทุกคนแนะนําตนเองตอกลุม 

     ง. ใชคําถามนํากอนเขาสูประเด็นการวิจัย ใหโอกาสทุกคนแสดง

ความคิดเห็นที่หลากหลาย 

     จ. เมื่อขอคิดเห็นไมเกี่ยวของกับการวิจัย ผูวิจัยดึงกลุมกลับสู

ประเด็นการสนทนา และเช่ือมโยงการสนทนาแตละประเด็นตามลําดับ  

     ฉ. ผู วิจัยใชคําถามปลายเปดในการสนทนา ถามนําเกี่ยวกับ

ประเด็นที่ตองการศึกษาทั้ง 7 ประเด็น  เชนประเด็นที่ 1 องคประกอบของรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงใน

ความคิดของทานควรประกอบดวยอะไรบาง  ประเด็นที่ 2 เรื่องบทบาทของพยาบาลพ่ีเลี้ยง ใชคําถาม

เปดประเด็นวา ในความคิดเห็นของทาน พยาบาลพ่ีเลี้ยงควรมีคุณสมบัติเชนไร? บทบาทพยาบาลพ่ี
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เลี้ยงมีอะไรบาง? ที่สามารถเพ่ิมความมั่นใจเพ่ิมความพึงพอใจในงานใหพยาบาลใหมได เช่ือมโยงสู

ประเด็นที่ 3 ตอไปโดยใชคําถามเกี่ยวกับระยะเวลาการแสดงบทบาทของพยาบาลพ่ีเลี้ยง และประเด็น

ที่ 4 ควรจัดแผนกิจกรรมการเรียนรูในเรื่องใดบางแกพยาบาลวิชาชีพใหมจนถึงประเด็นที่ 5 เรื่อง

ปจจัยสําคัญในการดําเนินงานใหประสบความสําเร็จ ทานคิดวาคืออะไร? ใชอะไรเปนตัวประเมินผล

และประเด็นสุดทาย ทานคิดวารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่เหมาะกับบริบท โรงพยาบาลปากเกร็ดควรมี

ลักษณะอยางไร โดยนําเสนอรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงและคูมือพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่รางขึ้นใหผูรวมสนทนา

แสดงความคิดเห็น เสนอแนะ แกไขปรับปรุงรางดังกลาว โดยตลอดการสนทนา ผูวิจัยกระตุนใหผูรวม

สนทนาแสดงความคิดเห็น และแลกเปลี่ยนประสบการณ โดยผูวิจัยอธิบายและซักถามเพ่ิมเติม

ตลอดเวลาเพ่ือตรวจสอบความเขาใจที่ตรงกัน  ผูดําเนินการสนทนาและผูบันทึกการสนทนาสังเกต

พฤติกรรม สีหนา ทาทางรวมถึงนํ้าเสียงของผูรวมสนทนาและบันทึกการสนทนาเพ่ือนําไปวิเคราะห  

โดยในแตละประเด็นการสนทนา ผูวิจัยสรุปแตละประเด็นกอนเริ่มคําถามนําในประเด็นใหม เมื่อได

ขอมูลครอบคลุมตามวัตถุประสงคแลว ทายที่สุดผูวิจัยจึงสรุปภาพรวมของการสนทนากลุมและกลาว

ขอบคุณ ผูรวมสนทนากลุม กลาวถึงประโยชนของขอมูลจากการสนทนาที่ทุกคนรวมแสดงความ

คิดเห็น ที่ผูวิจัยจะนําไปวิเคราะหปรับปรุงรางรูปแบบที่พัฒนาขึ้น ใหพรอมใชงาน อันจะเปนประโยชน

ตอไป ตอบุคลากร หนวยงานและองคการของเราทุกคน ผูนําการสนทนากลาวขอบคุณผูวิจัยและผูให

ความรวมมือ กอนกลาวปดการสนทนากลุม 

 4) ปรับปรุงรูปแบบตามขอเสนอแนะจากการสนทนากลุม เสนอรูปแบบ

พยาบาลพ่ีเลี้ยงที่ผานการพิจารณาจากคณะกรรมการพัฒนารูปแบบ ผูวิจัยดําเนินการปรับแก เสนอตอ

อาจารยที่ปรึกษา กอนนําไปทดลองใช 

  4.2.3 การทดลองใชรูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยง  ผูวิจัยนําคูมือพยาบาลพ่ีเลี้ยงและ

รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง ที่ผานการปรับปรุงจากอาจารยที่ปรึกษา ผานการเสนอแนะปรับแกยืนยัน

รูปแบบจากคณะกรรมการพัฒนารูปแบบและทีมพ่ีเลี้ยง ผูวิจัยปรับแกตามขอเสนอแนะกอนนําไป

ทดลองใชกับพยาบาลวิชาชีพใหมที่จบการศึกษา พ.ศ.2557 ระยะเวลาปฏิบัติงานไมเกิน 2 ป จํานวน 

6 คน มีพยาบาลพ่ีเลี้ยงดูแล 10 คน ดําเนินการตามแผนพยาบาลพ่ีเลี้ยง ระยะเวลา 2 เดือน  

4.2.4 ปรับปรุงรูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยง หลังจากทดลองใชรูปแบบ 2 เดือน ผูวิจัย

ดําเนินการดังน้ี 

 1) จัดสนทนากลุมพยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหมผูใชรูปแบบ เพ่ือ

ประเมินผล การเรียนรู  ปญหาอุปสรรค   

 2) สรุปขอคิดเห็นรวมกับผูวิจัยและคณะกรรมการพัฒนารูปแบบ รวมกัน

ปรับปรุงรูปแบบจนไดรูปแบบที่ทุกคนเห็นพอง   



49 

 

 3) ผูวิจัยปรับปรุงรูปแบบและนํารูปแบบที่ปรับปรุงขึ้นใชตออีก 1 เดือน โดย

ปรับกิจกรรมการเรียนรูใหสอดคลองกับความตองการของพยาบาลวิชาชีพใหมและพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

 4.3 ระยะประเมินผล 

  ผูวิจัยไดดําเนินการประเมินผลรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงตามขั้นตอนตอไปน้ี 

  4.3.1 การประเมินสภาพแวดลอมในการทาํงานของพยาบาลวิชาชีพใหมหลังใช

รูปแบบ ผูวิจัยประเมินดวยแบบสอบถาม วิเคราะหขอมูลในเชิงปริมาณดังน้ี 

 1) ขอมูลสวนบุคคลและขอมูลทั่วไป วิเคราะหขอมูลใชจํานวน รอยละ 

 2) เปรียบเทียบคะแนน การประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานของพยาบาล

วิชาชีพใหมโรงพยาบาลปากเกร็ดกอนและหลังใชรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง  วิเคราะหขอมูลดวย

โปรแกรมสําเร็จรูปทางสถิติเชิงพรรณนาเพ่ือแจกแจงความถี่รอยละของประชากร คาเฉลี่ย สวน

เบ่ียงเบนมาตรฐาน ใชสถิตินอนพาราเมตริก Wilcoxon Test   

  4.3.2 การประเมินความพึงพอใจรูปแบบจากการสัมภาษณเชิงลึก (In-depth 

Interview) ผูวิจัยสัมภาษณผูใชรูปแบบไดแกพยาบาลวิชาชีพใหมจํานวน 6 คน และพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

จํานวน 10 คน โดยใชแนวคําถามการสัมภาษณ ในลักษณะคําถามปลายเปด ถึงความรูสึกตอรูปแบบ

พยาบาลพ่ีเลี้ยง  ประโยชนที่ไดรับ  กิจกรรมการเรียนรูตางๆ ควรมีตอไปหรือไม อยางไร รวมไปถึง

ขอเสนอแนะที่เปนประโยชน  วิเคราะหขอมูลในเชิงคุณภาพ  
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บทที่ 4 

ผลการวิจัย 
 

 

 การวิจัยและพัฒนา (The Research and Development, R&D) น้ี มีวัตถุประสงคเพ่ือ

พัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด จังหวัดนนทบุรี การวิจัย

ดําเนินการเปน 3 ระยะ คือ 1) ระยะเตรียมการ/ ศึกษาสถานการณ  2) ระยะพัฒนารูปแบบและทดลอง

ใช  3) ระยะประเมินผลรูปแบบ ใชระยะเวลาในการดําเนินการวิจัยต้ังแตเดือนมกราคม 2558   ถึงเดือน

ตุลาคม 2558  รวมระยะเวลาทั้งสิ้น 10 เดือน มีรายละเอียดผลการวิจัย  ดังตอไปน้ี 

 

1. ระยะการเตรียมการ/ ศึกษาสถานการณ  

 

1.1 บริบทของโรงพยาบาลปากเกร็ด 

โรงพยาบาลปากเกร็ดเปนโรงพยาบาลชุมชนเขตเมืองของจังหวัดนนทบุรี ขนาด  30 เตียง  

ปจจุบันไดรับอนุมัติใหขยายเปนโรงพยาบาลชุมชนขนาด 60 เตียง  โดยมีกําหนดการยายที่ทําการไปอยู

ถนนราชพฤกษ ในเดือนสิงหาคม 2559  ทําใหมีการเตรียมความพรอมทั้งดานบุคลากรและวัสดุ อุปกรณ 

ใหพรอมสําหรับการขยายโรงพยาบาล  มีการใหทุนนักศึกษาพยาบาลเพ่ือใหมีพยาบาลวิชาชีพใหมมา

ประจําการเพ่ิมในแตละปอยางตอเน่ือง รวมทั้ง มีการรับยายแพทย ทันตแพทย เภสัชกรมาประจําการอีก

จํานวนหน่ึง การเพ่ิมศักยภาพและปริมาณบุคลากรใหพรอมตอการเปลี่ยนแปลงในระยะเวลาอันสั้น สงผล

ใหบุคลากรทางการพยาบาลที่เก่ียวของ ทุกหนวยงานเกิดความเครียด   โดยเฉพาะในพยาบาลวิชาชีพใหม ที่

ตองปรับตัวสูภาระและความรับผิดชอบในฐานะพยาบาลประจําการ จําเปนตองพัฒนาความรู ทักษะ 

ประสบการณ ในการทํางานใหเพียงพอ 

โรงพยาบาลปากเกร็ดมีการพัฒนาศักยภาพบริการมาอยางตอเน่ือง เดิมบุคลากร

พยาบาลทั้งองคการลวนเปนผูมีประสบการณการทํางานมากกวา 5 ป ในป 2556 เริ่มมีพยาบาลวิชาชีพ

ใหมมาปฏิบัติงานและทยอยลาออก ประมาณรอยละ 38.71 งานพัฒนาบุคลากรวิเคราะหสาเหตุพบวา 

สวนใหญเกิดจากความไมพึงพอใจในคาตอบแทน และการไมไดบรรจุเปนขาราชการ ซึ่งเปนปญหาเชิง

นโยบาย และสาเหตุสําคัญอีกประการหน่ึงคือความเครียดจากการทํางานเน่ืองจากประสบการณในการ

ทํางาน ความรูและทักษะไมเพียงพอ และปญหาการปรับตัวใหเขากับบรรยากาศขององคการ รวมทั้ง
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ผูรวมงานที่มีวัยแตกตางกัน จากการศึกษาของวินเทอร คอลลินสและแม็คดาเนียล (2000) พบวา

ความเครียดจากการทํางานเปนปจจัยหน่ึงที่ลดความพึงพอใจในงาน  และทําใหอัตราการเปลี่ยน ยายงาน

หรือลาออกของพยาบาลวิชาชีพใหมสูงขึ้น และการศึกษาของ พากานา (1989)  พบวา การจัดพยาบาลพ่ี

เลี้ยงใหกับพยาบาลวิชาชีพใหม ชวยใหพยาบาลวิชาชีพใหมมีความพึงพอใจในการเรียนรูประสบการณการ

ปฏิบัติงานสูงกวา และมีความมั่นใจในการปฏิบัติงานมากกวาพยาบาลวิชาชีพใหมที่ไมมีพ่ีเลี้ยง ซึ่ง

สอดคลองกับการศึกษาของยุพาพิน ศิรโพธ์ิงาม (2538) ที่พบวาพยาบาลวิชาชีพใหมที่เริ่มปฏิบัติงานใน

ระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง สามารถปรับเปลี่ยนบทบาทในการปฏิบัติงานไดดี  เรียนรูงานไดเร็วขึ้น  ลดความตึง

เครียดในการปฏิบัติงาน ปฏิบัติงานไดดวยความมั่นใจ ภูมิใจ สงผลใหเกิดความพึงพอใจในงาน ลดอัตรา

การโอนยาย ลาออก   

นอกจาก ระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปดโอกาสใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงไดพัฒนาศักยภาพของ

ตนเองทั้งในดานความรูและความชํานาญแลว  ยังสงผลใหสามารถเพ่ิมอัตรากําลังบุคลากรพยาบาลที่มี

คุณภาพมากขึ้น สรุปไดวาการปฏิบัติงานโดยมีพยาบาลพ่ีเลี้ยงจะสามารถชวยพัฒนาพยาบาลวิชาชีพใหม

ใหมีศักยภาพในการใหบริการพยาบาลอยางมีคุณภาพ ถือเปนการสงเสริมความกาวหนาในวิชาชีพ แก

พยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหมใหเกิดประโยชน ทั้งในระดับบุคคล องคการและวิชาชีพพยาบาล 

สงผลไปถึงคุณภาพบริการพยาบาลที่ไดมาตรฐานแกผูรับบริการ ซึ่งเปนศูนยกลางของเปาหมายการพัฒนา 

1.2 สภาพแวดลอมในการทาํงานของพยาบาลวิชาชพีใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด 

 ผลการศึกษาสภาพแวดลอมในการทํางาน สถานการณการปฏิบัติงานและความตองการ

พยาบาลพ่ีเลี้ยง จากการสัมภาษณเชิงลึกพยาบาลวิชาชีพใหม ที่จบการศึกษาและเริ่มปฏิบัติงานที่

โรงพยาบาลปากเกร็ดในป พ.ศ. 2556 จํานวน 14 คน ปฏิบัติงานอยูงานหองคลอด 4 คน งานผูปวยใน 6 คน 

และงานอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน 4 คน พบวา  

1.2.1 สถานการณการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหม จากคําถาม”ความรูสึกเมื่อ

เริ่มการปฏิบัติงานในชวงแรกในชีวิตการทํางาน”  พบวาพยาบาลวิชาชีพใหม รูสึกเครียด ไมมั่นใจในการ

ทํางาน กลัวทํางานผิดพลาด แมจะไดรับการเตรียมความรูและทักษะขณะเปนนักศึกษามาแลว แตก็ยัง

รูสึกวามีประสบการณไมเพียงพอ โดยเฉพาะเมื่อตองอยูในสถานการณฉุกเฉิน เรงรีบ มีผูมาใชบริการ

จํานวนมาก ดังคําตอบตอไปน้ี 

 

  “ที่เคยคิดวามีความรู พอมาทํางานถึงพบวา หลายอยางเหมือนยังไมรูอะไรเลย  ทาํอะไร 

รูสึกไมคอยมั่นใจ กลัวทําพลาดไปหมด”     

        พยาบาลวิชาชีพใหม คนที ่1 



52 

 

“ในสถานการณฉุกเฉิน ที่ตองประเมินอาการ แกปญหาเฉพาะหนา รูสึก ทําอะไรไมถูก เครียด” 

                               พยาบาลวิชาชีพใหมคนที่ 2 
 

 “คนไขเยอะมากการทํางานตองเรงรีบ ทําใหมีโอกาสเกิดความผิดพลาดในการทํางานได  ย่ิงมี

ประสบการณนอยย่ิงพลาดไดงาย   อยากมั่นใจในการทาํงานมากกวาน้ีคะ”         

พยาบาลวิชาชีพใหม คนที่ 4 
 

 “งานวิชาชีพ บางทีการมีประสบการณในการทํางานมากๆ ก็เปนสิ่งสําคญั จบใหมๆ อยางน้ี 

เครียดมากเพราะไมมั่นใจวาเราทําถูกตองไหม  ตอนน้ียังเครียดอยูเลยคะ”          

  พยาบาลวิชาชีพใหมคนที่ 5 

 

1.2.2 สถานการณการสอนงานจากพยาบาลรุนพี่และความตองการการสอนงานใน

มุมมองของพยาบาลวิชาชีพใหม  ผลการวิจัย พบวา การสอนงานแกพยาบาลวิชาชีพใหมในแตละ

หนวยงาน  ขึ้นอยูกับประสบการณสวนบุคคลของพยาบาลรุนพ่ีผูสอน นอกจากน้ีการสอนงานยัง

ดําเนินการควบคูไปกับการปฏิบัติงานประจํา  ดังน้ันบริบทของการสอนงานจึงขึ้นอยูกับโอกาสและเวลาที่

เอ้ืออํานวยในแตละวัน ทําใหการสอนงานมีรูปแบบที่แตกตางกันไป แมจะทํางานในหนวยงานเดียวกันก็ตาม    

ความตองการการสอนงานจากพยาบาลรุนพ่ี พยาบาลวิชาชีพใหมตองการการสอนที่เปนระบบ  มีการ

กําหนดผูสอนงานและมีการสอนงานตามลําดับขั้นตอน จากคําถาม ”การสอนงานจากพยาบาลรุนพ่ีที่ผาน

มาเปนอยางไรบาง? …ตองการความชวยเหลืออะไรในการทํางาน… ตองการใหรุนพ่ีสอนงานลักษณะไหน” 

ไดคําตอบดังตอไปน้ี 

 

“พอมาทํางานแลว รูไดเลยวายังตองเรียนรูอีกมาก พ่ีเคาก็จะยุงๆไมคอยมีเวลาสอน อยากใหมี

คนคอยสอนทลีะสเต็ป นาจะดีมากเลยคะ”                        

  พยาบาลวิชาชีพใหม คนที ่6 
 

“พ่ีแตละคนมกีารปฏิบัติงานที่ไมเหมือนกัน  วันน้ีคนน้ีสอนแบบน้ี อีกวัน อีกคนสอนอีกอยาง  

สอนเร็วมาก ไมรูจะเลือกจําการทํางานแบบใคร”                 

    พยาบาลวิชาชีพใหมคนที่ 3 
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“เวลาไมเขาใจ ไมรูจะปรึกษาใคร  บางครัง้สงสัยในงาน  ถามไป  พ่ีบางคนก็ไมตอบ  เคาบอก

ไมไดรับมอบหมายใหตองสอน คอยๆเรียนรูเอาแลวกัน ”               

                  พยาบาลวิชาชีพใหมคนที่ 7 
 

“พ่ีบางคนนารัก ใหคําแนะนําที่ดี ก็ชวยใหอุนใจขึ้น แตสวนใหญงานจะยุง เขาก็ตองทํางานของ

เขา เราก็ไดแตคอยดูเอา”                       

   พยาบาลวิชาชีพใหม คนที ่1 
 

 “พ่ีเคาเคยเลาใหฟงวา ตอนเขาจบใหมๆ ก็เปนอยางน้ี เครียด ตองคอยๆเรียนรู แตหนูคิดวา

โรงพยาบาลนาจะกําหนดคนสอนใหชัดเจนนะคะ ถาเปนหนาที่ คนสอนจะไดสอนอยางสบายใจ สอน

เต็มที่ ไมตองหวงงานประจํา”                       

   พยาบาลวิชาชีพใหม คนที ่9 
 

“ถามีการสอนงานทั้งทบทวนทฤษฎีและสอนปฏิบัติอยางเปนระบบ ก็นาจะดี เพราะความรูที่

เรียนมา มันไมพอ  มันตางจากการทํางานจริง”       

   พยาบาลวิชาชีพใหม คนที ่8 
 

 

“ความคิดหนู ถานองจบมาใหม มีพ่ีคอยเทคแคร ใหคําปรึกษา แนะนําการทํางานต้ังแตเบสิค 

สอนแบบเดียวกัน แนวคิดไมขัดแยงกัน หนูวาดีนะคะ เพ่ือนๆคงคิดเหมือนหนู”    

         พยาบาลวิชาชีพใหมคนที่ 5 

 
 

1.2.3 สภาพแวดลอมในการทํางาน พบวามีผลตอการคงอยูของพยาบาลวิชาชีพใหม

โดยเฉพาะภาระงานที่มาก ในขณะที่ประสบการณยังไมเพียงพอ ทําใหพยาบาลวิชาชีพใหมรูสึกเหน่ือย 

เครียด การมีพยาบาลรุนพ่ีคอยสอน ชวยใหบรรยากาศการทํางานดีขึ้น จากคําถาม “สภาพแวดลอมใน

การทํางานเปนอยางไร รูสึกอยางไรกับงานที่ทําอยู “ ดังคําตอบตอไปน้ี  
 

“บางครั้งรูสึกเบ่ือหนาย งานก็เยอะ  พอเราไมรู หมอก็ดุ  สวัสดิการก็ไมดี   ตําแหนงกไ็มมี   ถา

ทํางานแลวมีความสุข  ก็ยังอาจจะทําตอไป  แตถาบรรยากาศการทํางานไมดี   ใชทุนครบอาจจะลาออก”  

    พยาบาลวิชาชีพใหม คนที ่7 
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“รูสึกไดรับมอบหมายงานเยอะมาก ทั้งที่ยังทําไมคอยเปน เหน่ือยคะทาํอะไรไมเสร็จสักอยาง” 

                                 พยาบาลวิชาชีพใหม คนที ่11 
 

“ชอบทํางานลักษณะน้ีคะ  ทาํแลวเสร็จเลย เนนการทํางานเปนทีม พ่ีๆนารักเปนกันเอง” 

                        พยาบาลวิชาชีพใหมคนที่ 3 
 

 “ถาบรรยากาศการทํางานดี ทํางานก็สนุก ย่ิงมีผูรวมงานดี มีพยาบาลรุนพ่ีคอยสอน กดี็มาก” 

                    พยาบาลวิชาชีพใหม คนที่ 1 
  

สรุปมุมมองพยาบาลวิชาชีพใหม เรื่องสภาพแวดลอมในการทํางานไดวา พยาบาล

วิชาชีพใหมมีความเครียด วิตกกังวล ไมมั่นใจในการในการปฏิบัติงาน จากการไมมีความรูและ

ประสบการณในการทํางานที่เพียงพอ   นอกจากน้ีพยาบาลวิชาชีพใหมยังตองการที่ปรึกษาที่ไดรับ

มอบหมายหนาที่ชัดเจน คอยใหคําช้ีแนะ ใหประสบการณ สอนงานใหอยางเปนระบบ โดยมีรูปแบบการ

เรียนรูแนวทางเดียวกัน  และตองการ มีบรรยากาศการทํางานที่ดี สภาพแวดลอมการทํางานที่ดี เพ่ือให

สามารถทํางานไดอยางมีความสุข  

 1.3 ผลการประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหมกอนใช

รูปแบบดวยแบบสอบถามประเมินสภาพแวดลอมในงาน มีผลการวิจัยดังนี้ 

  ภายหลังที่ผูวิจัยช้ีแจงวัตถุประสงค ความสําคัญและประโยชนที่จะไดรับทั้งตอองคกร

และตอตนเอง ช้ีแจงแผนการดําเนินการวิจัยใหผูเก่ียวของทุกคนทราบ  หนวยงานไดคัดเลือกพยาบาล

วิชาชีพใหมที่จบการศึกษาและเริ่มปฏิบัติงานที่โรงพยาบาลปากเกร็ดเมื่อเดือนเมษายน พ.ศ. 2557 เปน

ตัวแทนของหอผูปวยและยินดีเขารวมการวิจัยตามคุณสมบัติที่ผูวิจัยกําหนด ไดพยาบาลวิชาชีพใหม 

ปฏิบัติงานที่งานหองผาตัด 2 คน งานหองคลอด 2 คน งานผูปวยใน 1 คน และงานอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน 1 

คน รวมทั้งสิ้นจํานวน 6 คนเพ่ือรวมการทดลองใชรูปแบบโดยลงช่ือยินยอมเปนลายลักษณอักษรกอนทํา

แบบสอบถามการประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหม โดยประยุกต

แบบสอบถามการประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานของสมจิตร พูลเพ็ง (2550) ที่นําไปทดสอบ

ความเช่ือมั่น กอนนํามาใช ดังละเอียดตอไปน้ี 

  1.3.1 ขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพใหม ผูวิจัยคัดเลือกพยาบาลวิชาชีพใหม

แบบเฉพาะเจาะจง โดยมีขอมูลสวนบุคคลคือ เปนพยาบาลวิชาชีพ เพศหญิง  สถานภาพโสด อายุระหวาง 

22-23 ป  มีตําแหนงลูกจางช่ัวคราว   จบการศึกษาและเริ่มปฏิบัติงานที่โรงพยาบาลปากเกร็ดเมื่อเดือน

เมษายน พ.ศ. 2557 มีประสบการณการทํางานไมเกิน 2 ป โดยปฏิบัติงานในแผนกผูปวยใน 1 คน หอง
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คลอด 2 คน หองผาตัด 2 คน อุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน 1 คน   มีภูมิลําเนาเกิดอยูจังหวัดนนทบุรี 4 คน จังหวัด

อยุธยา 1 คน จังหวัดสุราษฎรธานี 1 คน  อาศัยอยูบานสวนตัว 5 คน พักหอพัก 1 คน  

1.3.2 ผลการประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชพีใหมกอน

ใชรูปแบบ พบวาผลการประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานกอนใชรูปแบบในภาพรวมมีคาเฉลีย่ 2.9 

(SD = 0.35) เมื่อแยกตามรายขอพบวา ขอที่มีผลการประเมินตํ่าสุดคือขอที่ 2 เรื่องความมั่นใจในตัวเอง 

คาเฉลี่ย 2.5 (SD = 0.55) และผลการประเมินตํ่ารองลงมามี 3 ขอเทากัน คือ  ขอ 3 ความรูสึกเครียด

หรือกระวนกระวาย มีคาเฉลีย่ 2.67 (SD = 1.03)  ขอ 7 การพบความยุงยากจากความขัดแยงระหวางทีม

ที่ดูแลผูปวย  มีคาเฉลี่ย  2.67 (SD = 0.82)  และขอ 10 เรื่องความรูสึกยุงยากจากการมีหลายบทบาท

หนาที่ในเวลาเดียวกัน มีคาเฉลี่ย  2.67 (SD = 0.52) 

 1.4 การสรางความตระหนักใหบุคลากรเห็นความสําคัญของการมีพยาบาลพี่เลี้ยงเพื่อ

สรางใหเปนวัฒนธรรมขององคการ 

 จากการทบทวนวรรณกรรมผูวิจัยพบวา การดําเนินการของระบบพ่ีเลี้ยงจะประสบ

ผลสําเร็จไดตองสรางความตระหนักเรื่องพยาบาลพ่ีเลี้ยงใหทุกคนเห็นความสําคัญ การช้ีแจงรวมกับกําหนด

เปนนโยบายเปนสิ่งหน่ึงที่สะทอนถึงคนในองคกรทราบวาผูบริหารสนับสนุนแนวคิดน้ี โดยบุคลากรใน

องคกรตองไดรับทราบขอมูลกอนตัดสินใจเขารวมกิจกรรม ซึ่งภายหลังการออกนโยบายพยาบาลพ่ีเลี้ยงใน

องคกรซึ่งลงนามโดยทานผูอํานวยการโรงพยาบาล หัวหนากลุมการพยาบาลช้ีแจงนโยบายพยาบาลพ่ี

เลี้ยงเพ่ือใหหัวหนางานรับนโยบาย ไปจัดสรรบุคลากรและอํานวยความสะดวกในการดําเนินการบุคลากร

ที่เก่ียวของตางใหความสําคัญและใหความรวมมือ ผูวิจัยดําเนินการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงไดอยางราบรื่น 

ผลการสรางความตระหนักเรื่องพยาบาลพ่ีเลี้ยงใหเปนวัฒนธรรมขององคการ ประสบความสําเร็จดวยดี ดังน้ี 

 1.4.1 แตงต้ังคณะกรรมการพัฒนารูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยงโรงพยาบาลปากเกร็ด 

ประกอบดวยบุคลากรทุกหนวยงานในองคกรที่มีสวนไดสวนเสียในการเตรียมพยาบาลวิชาชีพใหม โดย

หัวหนากลุมการพยาบาลเปนประธาน ผูบริหารสูงสุดขององคกรคือทานผูอํานวยการและประธานองคกร

แพทยเปนที่ปรึกษา ผูวิจัยเปนเลขานุการ โดยคณะกรรมการประกอบดวยหัวหนาหอผูปวยทุกหนวยงาน

ของกลุมการพยาบาล ซึ่งเปนตัวกลางในการประสานนโยบายในการดําเนินการเรื่องพยาบาลพ่ีเลี้ยงสู

ระดับหนวยงาน ถือเปนชองทางการสื่อสารนโยบายสูผูปฏิบัติ 

1.4.2 ออกนโยบายพยาบาลพี่เลี้ยง  โดยคณะกรรมการพัฒนารูปแบบเปนผูขับเคลื่อน

นโยบาย ดําเนินการในเรื่องการกําหนดคุณสมบัติพยาบาลพ่ีเลี้ยง การคัดเลือกและแตงต้ังพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

ควบคุมนิเทศพยาบาลพ่ีเลี้ยงในแตละระยะการดําเนินงาน  โดยนโยบายพยาบาลพ่ีเลี้ยงกําหนดถึงหลัก

และวิธีปฏิบัติเพ่ือใชเปนแนวทางปฏิบัติของพยาบาลพ่ีเลี้ยงในการพัฒนาพยาบาลวิชาชีพใหม ดังน้ี  
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 1) มีคําสั่งแตงต้ังคณะกรรมการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาล  

วิชาชีพใหมโรงพยาบาลปากเกร็ด จังหวัดนนทบุรี เปนลายลักษณอักษร ลงนามโดยทานผูอํานวยการ

โรงพยาบาล  

   2) องคประกอบคณะกรรมการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง สําหรับพยาบาล

วิชาชีพใหม  โรงพยาบาลปากเกร็ด จังหวัดนนทบุรี ประกอบดวย หัวหนากลุมการพยาบาลเปนประธาน 

หัวหนางานหองผาตัดเปนรองประธาน หัวหนาหอผูปวยเปนกรรมการ  ผูวิจัยเปนกรรมการและเลขานุการ 

ทานผูอํานวยการและประธานองคกรแพทยเปนที่ปรึกษาของคณะกรรมการ 

3) คณะกรรมการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม ทํา

หนาที่เก่ียวกับการกําหนดคุณสมบัติพยาบาลพ่ีเลี้ยง การคัดเลือกพยาบาลพ่ีเลี้ยง การเตรียมพยาบาลพ่ี

เลี้ยงใหทราบถึงบทบาทและการนิเทศงานพยาบาลวิชาชีพใหม  โดยคณะกรรมการพัฒนารูปแบบ

พยาบาลพ่ีเลี้ยง ฯ จะสนับสนุนและสงเสริมใหมีการใชรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงในการพัฒนาพยาบาล

วิชาชีพใหม ในองคกรพยาบาล  สนับสนุนระยะเวลาการเขารวมกิจกรรมตามระยะการเรียนรูของ

พยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหมตามกิจกรรมการดําเนินการวิจัยที่กําหนดขึ้นและเขานิเทศการ

ปฏิบัติงานของพยาบาลพ่ีเลี้ยงรวมกับผูวิจัยเปนระยะ 

4) จากการทบทวนวรรณกรรมของผู วิจัยกําหนดใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงไดรับ

มอบหมายใหดูแลพยาบาลวิชาชีพใหมอยางนอยในสัดสวน 1:1 หรือ 1:2 ตามสถานการณ  โดยคํานึงถึง

อัตรากําลังที่เพียงพอ เพ่ือใหสามารถดําเนินการไดอยางมีประสิทธิภาพ 

5) ระยะเวลาการดําเนินการตามรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงระยะเวลา 15 สัปดาห 

4 ระยะการเรียนรู 

   6) พยาบาลพ่ีเลี้ยงที่ผานการคัดเลือกคุณสมบัติจะไดรับการแตงต้ังใหปฏิบัติ

หนาที่พยาบาลพ่ีเลี้ยงอยางเปนลายลักษณอักษร ตองมีการพัฒนาตนเองและพยาบาลวิชาชีพใหมอยาง

ตอเน่ือง  ใหความรวมมือในการเขารวมกิจกรรมตามระยะการเรียนรู อยางสม่ําเสมอ 

7) กลุมการพยาบาล จะสนับสนุนใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงไดรับการอบรมเพ่ือพัฒนา 

ตนเองอยางตอเน่ือง และมีการทบทวนความเหมาะสมของพยาบาลพ่ีเลี้ยงทุกป ผูวิจัย กําหนดหนาที่ให

คณะกรรมการพัฒนารูปแบบมีบทบาทหนาที่รับผิดชอบ สรรหา คัดเลือก และแตงต้ังบุคลากรที่จะปฏิบัติ

หนาที่พยาบาลพ่ีเลี้ยง วางแผนใหขอเสนอแนะแกพยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหม  กําหนด

แนวทางการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหมของโรงพยาบาลปากเกร็ดใหเหมาะ

กับบริบท และเปนแนวทางเดียวกัน  สงเสริมและสนับสนุน ใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงไดปฏิบัติหนาที่อยางมี

ประสิทธิภาพ   มีการพัฒนาตนเองอยางตอเน่ืองและคอยใหคําแนะนํา แกไขปญหาอันจะเปนอุปสรรคตอ
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การดําเนินงานตามรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง รวมทั้งประเมินผลการปฏิบัติงานของพยาบาลพ่ีเลี้ยงและ

พยาบาลวิชาชีพใหม โดยผูวิจัยเปนผูอํานวยความสะดวกในการหาเอกสารขอมูลตางๆ มานําเสนอให

คณะกรรมการฯ พิจารณาทั้งสิ้น 

 1.5 การเตรียมพยาบาลพี่เลี้ยง ต้ังแตขั้นตอนการกําหนดคุณสมบัติ คดัเลือก แตงต้ังและ

อบรมพยาบาลพ่ีเลี้ยงใหพรอมในการปฏิบัติบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยง  ดังมีรายละเอียดดังตอไปน้ี 

 1.5.1 การกําหนดคุณสมบัติพยาบาลพีเ่ลี้ยง จากการทบทวนวรรณกรรมพบวาคุณสมบัติ

ที่สําคัญของพยาบาลพ่ีเลี้ยงนอกจากตองเปนแบบอยาง (role model) ที่ดี มีความสามารถสอนงานทาง

คลินิคแลวควรมีทักษะในดานการสื่อสาร มีความไวในการรับรู เปนผูรับฟงอยางต้ังใจ ซึ่งทักษะเหลาน้ีจะ

ทําใหสามารถดึงปญหาที่แทจริงของพยาบาลวิชาชีพใหมที่ไมสามารถสื่อใหสะทอนออกมาในเชิงสรางสรรคได 

ชวยใหเกิดการแกปญหาอยางตรงประเด็น ตอบสนองความตองการของพยาบาลวิชาชีพใหมไดอยางเหมาะสม 

นอกจากน้ีขอมูลจากการผลการสัมภาษณเชิงลึก กลุมใหขอมูลเพ่ือรางรูปแบบมีขอมูลสวนที่เกี่ยวของกับ

คุณสมบัติพยาบาลพ่ีเลี้ยง ดังน้ี  

 

“การเลือกคนที่จะมาเปนพยาบาลพ่ีเลี้ยงตองมีการกําหนดคุณสมบัติใหชัดเจน เพ่ือใชเปนเกณฑ

ในการคัดเลือก  ซึ่งนาจะตองมีทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพเปนตนแบบที่ดีใหกับรุนนอง”    

 ผูเช่ียวชาญดานการพัฒนารูปแบบ 

“ที่แนๆ พยาบาลพ่ีเลี้ยงควรจบระดับปริญญาตรีเปนอยางนอย มีประสบการณการทํางานระดับ

ชํานาญการ นาจะทํางานมานานมากกวา 5 ปหรือตําแหนงระดับชํานาญการ”     

             หัวหนาหอผูปวยคนที่ 4 
 

“เรื่องการสื่อสาร ก็สําคัญนะคะ พ่ีที่สื่อสารเชิงบวก สื่อสารไดอยางมีประสิทธิภาพมีเทคนิคใน

การพูด  รับฟงปญหาของนอง  นองอยากเขาหา นาจะเปนพ่ีเลี้ยงที่ดี”                           

        พยาบาลประจําการคนที่ 3 
 

 “คุณสมบัติขอหน่ึงของพยาบาลพ่ีเลี้ยง ตองมีความเสียสละ เต็มใจในการปฏิบัติหนาที่พยาบาลพ่ี

เลี้ยง  สําคญัควรมีสัมพันธภาพที่ดีกับผูอ่ืน”        

  หัวหนาหอผูปวยคนที่ 2 
 

“พ่ีเลี้ยงที่ดีควรมีความสามารถในการถายทอด มีทักษะในการสอนทางคลินิกสอนงานนองแลว

นองเขาใจ ไมสับสน”                            

     พยาบาลประจําการคนที่ 1 
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“สภาพสังคมปจจุบันมีการเปลี่ยนแปลงตลอดเวลา พยาบาลพ่ีเลี้ยงควรตองทันสมัย ใฝหาความรู

ใหมๆ มาพัฒนาตัวเองตลอดเวลา”           

หัวหนาหอผูปวยคนที่ 1 
 

   ผูวิจัยนําขอมูลจากการสัมภาษณเชิงลึกขางตน รวมกับการทบทวนวรรณกรรม มา

กําหนดเปนคุณสมบัติของพยาบาลพ่ีเลี้ยง  นําเสนอคณะกรรมการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง ได

คุณสมบัติพยาบาลพ่ีเลี้ยง ของโรงพยาบาลปากเกร็ด ดังตอไปน้ี 

1)  การศึกษาระดับปริญญาตรี มีประสบการณการทํางาน 5 ปขึ้นไป 

2)  มีทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพ มีสัมพันธภาพที่ดี เต็มใจปฏิบัติหนาที่พ่ีเลี้ยง 

3)  เปนตนแบบที่ดี  (Role - model) 

4)  มีทักษะในการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ (Communication) 

5)  มีความไวในการรับรู (Sensitivity) 

6)  เปนผูรับฟงอยางต้ังใจ (Active listening) 

7)  มีความสามารถในการถายทอด มีทักษะในการสอนทางคลินิก 

8)  ทันสมัย พัฒนาตนเองสม่ําเสมอ        

  1.5.2 การกําหนดบทบาทพยาบาลพี่เลี้ยง ผูวิจัยประยุกต  แนวคิดการวิเคราะหการเปน

พ่ีเลี้ยงของ Mijares, Baxley and Bond. (2013)  กําหนดเปนบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยง 4 บทบาท ดังน้ี คือ 

1) บทบาทผู แบ งปนความรูและประสบการณ  (sharing knowledge and 

experience) คือบทบาทที่พยาบาลพ่ีเลี้ยงปฏิบัติตอพยาบาลวิชาชีพใหมใหมีการพัฒนาตนเองในดาน

ความรู ทักษะ ประสบการณเชิงวิชาชีพอยางเปนระบบ 

2) บทบาทผูสนับสนุนทางจิตใจ (providing emotional support) คือบทบาทที่

พยาบาลพ่ีเลี้ยงใหการสนับสนุนพยาบาลวิชาชีพใหมดานอารมณ ใหกําลังใจใหการชวยเหลือ รับฟงปญหา 

และแนะนําแนวทางแกไขปญหาดวยตนเอง 

3) บทบาทผูเปนแบบอยาง (role - modeling)  คือบทบาทที่พยาบาลพ่ีเลี้ยง

ปฏิบัติตนใหเปนแบบอยางแกพยาบาลวิชาชีพใหมในคุณสมบัติเชิงวิชาชีพและคุณสมบัติสวนบุคคล 

4) บทบาทผู ช้ีแนะ (guiding) คือบทบาทที่พยาบาลพ่ีเลี้ยงปฏิบัติตอพยาบาล

วิชาชีพใหมโดยการช้ีแนะเกี่ยวกับการปฏิบัติงาน การอยูรวมกันในองคกร การดํารงชีวิตในวิชาชีพและ

สงเสริมความกาวหนาในอาชีพ 

 



59 

  1.5.3 การคัดเลือกและแตงต้ังพยาบาลพี่ เลี้ยง  หัวหนาหอผูปวยเปนผูคัดเลือก

พยาบาลพ่ีเลี้ยง โดยพิจารณาคุณสมบัติตามเกณฑที่ผูวิจัยกําหนดรวมกับความสมัครใจของพยาบาลพ่ีเลี้ยง  

ผูวิจัยนํารายช่ือเสนอคณะกรรมการพัฒนารูปแบบ ฯ พิจารณาเห็นชอบและทําคําสั่งแตงต้ังพยาบาลพ่ี

เลี้ยงลงนามโดยผูอํานวยการโรงพยาบาล กําหนดใหทบทวนคุณสมบัติของพยาบาลพ่ีเลี้ยงทุกป  การไดรับ

แตงต้ังเปนพยาบาลพ่ีเลี้ยงถือเปนความเสียสละและเปนการไดรับการสงเสริมความกาวหนาในวิชาชีพ 

กอใหเกิดความภาคภูมิใจและสรางความรวมมือในการปฏิบัติบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่เขมแข็ง 

  1.5.4 การอบรมพยาบาลพี่เลี้ยง  ผูวิจัยสํารวจความตองการ การอบรมจากพยาบาลพ่ี

เลี้ยง พบวาพยาบาลพ่ีเลี้ยงตองการทราบถึง บทบาทและหนาที่ของพยาบาลพ่ีเลี้ยง วิธีการ, เทคนิคใน

การใหความรูและประสบการณแกพยาบาลวิชาชีพใหม  การจัดกิจกรรมการเรียนรู การเขียนแผนการ

สอน และการนิเทศพยาบาลวิชาชีพใหม  โดยผูวิจัยประสานวิทยากรเพ่ือจัดเน้ือหาการเรียนรูใหสอดคลอง

กับสภาพปญหาและความตองการของพยาบาลพ่ีเลี้ยง ระยะเวลาการอบรม 3 วัน เปนทฤษฎี 2 วัน 

ปฏิบัติ 1 วัน  ณ หองประชุม 2 ช้ัน 4 โรงพยาบาลปากเกร็ด  วิทยากรเปนผูทรงคุณวุฒิ 2 ทาน (รายนาม

ตามภาคผนวก) วิทยากรไดถายทอดความรู ทั้งทฤษฎีและใหลองฝกปฏิบัติเพ่ือใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงพรอม

สําหรับการปฏิบัติบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงไดอยางมีประสิทธิภาพ    โดยผลจากการอบรมในครั้งน้ี

พยาบาลพ่ีเลี้ยงไดรวมกันจัดทําแผนการสอนของหนวยงาน ใชในการสอนงานพยาบาลวิชาชีพใหมเมื่อเขา

ไปปฏิบัติงานในหนวยงาน ชวงที่ไดรับการดูแลจากพยาบาลพ่ีเลี้ยงอยางใกลชิดระยะเวลา  2 เดือนของ

การทดลองใชรูปแบบ   

 

2. ระยะการพัฒนารูปแบบและทดลองใช 

 

 ผูวิจัยไดพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงโรงพยาบาลปากเกร็ด มีรายละเอียด ดังน้ี 

 2.1 การรางรปูแบบพยาบาลพีเ่ลีย้ง 

  ผู วิจัยนําขอมูลจากการสัมภาษณ เชิงลึกมาใช รางรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง ดังมี

รายละเอียดดังน้ี 

  ในเดือนมิถุนายน 2558 ผูวิจัยดําเนินการสัมภาษณผูเช่ียวชาญการพัฒนารูปแบบ 

หัวหนาหอผูปวย พยาบาลประจําการและพยาบาลวิชาชีพใหมที่ปฏิบัติงานอยูผูปวยใน หองคลอด หอง

ผาตัด อุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน รวมจํานวน 13 คนซึ่งเปนกลุมผูใหขอมูลเพ่ือจัดทํารางรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

จากการสัมภาษณเชิงลึก   
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 2.1.1 ขอมูลทั่วไปผูใหขอมูลเพื่อรางรูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยง เปนเพศหญิงทั้งหมด  

สวนใหญมีอายุระหวาง 41-50 ป (รอยละ 53.8) โดยมีอายุเฉลี่ย 37.5 ป อายุนอยที่สุด 22 ป และอายุ

มากที่สุด 53 ป จบการศึกษาระดับปริญญาตรี 10 คน การศึกษาระดับปริญญาโท 3 คน  มีประสบการณ

การทํางานในตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ มากกวา 20 ป  จํานวน 9 คน (รอยละ 69.2)  และประสบการณ

การทํางานในตําแหนงพยาบาลวิชาชีพนอยกวา 2 ป จํานวน 4 คน (รอยละ 30.8) เปนหัวหนาหอผูปวย 

พยาบาลประจําการและพยาบาลวิชาชีพใหมอยางละ 4 คน เทาๆกัน (รอยละ30.8) เปนผูทรงคุณวุฒิฯ

ดานการพัฒนารูปแบบ 1 คน  (รอยละ 7.6) 

  2.1.2 ผลการสัมภาษณเชิงลึก ผูวิจัยสรุปผลการรางรูปแบบโดย วิเคราะห ประเด็นจาก

การสัมภาษณ ดังน้ี   

 1) ควรมีกิจกรรมเสริมสรางสัมพันธภาพการเปนพ่ีนองรวมวิชาชีพ สรางความ

ประทับใจชวงเริ่มตนเพ่ือใหเกิดความไววางใจ เกิดมิตรภาพที่ยั่งยืน 

2) เน้ือหาการเรียนรูควรจัดใหสอดคลองกับความตองการของพยาบาลวิชาชีพ

ใหม  เนนการหัดคิด วิเคราะห มากกวาการสอนทฤษฎี การสอนควรหลากหลายรูปแบบ ผอนคลาย ไม

เครงเครียด มีความชัดเจน แนวทางเดียวกัน 

โดยวิเคราะหไดจากคําถามและคําตอบตอไปน้ี 

ขอคําถาม “เนื้อหาการเรียนรูหรือกิจกรรมตางๆในรูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยง ที่

ควรมี พี่เลี้ยงควรสอนอะไรนอง? ควรมีรูปแบบอยางไร ”   มีคําตอบจากการสัมภาษณดังน้ี 
 

 

 “คิดวาถาตองสอนนอง คงเริ่มจากพ้ืนฐานเลย ตองถามความตองการเขาดวยวาเขาอยากรู

อะไร  จัดสถานการณ เนนใหนองหัดคิด วิเคราะหใหเปน อยาลงทฤษฎีมาก เขาเรียนมาแลว”   

                      ผูเช่ียวชาญการพัฒนารูปแบบ 
 

 “กิจกรรมบายศรีสูขวัญ ผกูขอมือนองก็ดีนะคะ ชวยใหเกิดความผูกพันกัน เปนกิจกรรมที่นา

ประทับใจ ตองจัดอะไรใหนองซาบซึ้งกอนสอนวิชาการ”        

            พยาบาลหัวหนาหอผูปวยคนที่ 1 
 

“ตอนเรียน อาจารยใหเลนเกมสละลายพฤติกรรม สรางสัมพันธภาพใหแนนแฟน ทาํใหรูจักกัน

มากขึ้น ผอนคลายดวย จะไดไมเครียด อยากใหมีกิจกรรมแบบน้ันดวยคะ ”           

                 พยาบาลวิชาชีพใหมคนที่ 1 
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“ที่น่ีไมมีรูปแบบที่เปนแพทเทริน  ใครขึ้นเวรมาเจอนองก็สอนไป สอนคนละอยาง พ่ีคนน้ีสอนอยาง อีก

คนสอนอยาง ใครสอนถูก สอนผิดก็ไมรู  แตละคนก็มีเทคนิคการสอนตางกันไป  สอนตามความเขาใจ

ตัวเอง  ถายทอดตามประสบการณ  ซึ่งคิดวาไมดี นาจะคุยกัน สอนหลักการเดียวกัน นองจะไดไมสับสน ”   

   พยาบาลประจําการคนที่ 3 
 

“ตอนเราเปนนองใหมไมมีใครสอน จบแลววาเหว ยังดีมีเพ่ือนรวมรุนอยูบาง ระบบพ่ีเลี้ยงเปน

ความคิดที่ดี ตองจัดกิจกรรมใหเกิดความประทับใจแตเริม่ นองจะไดอยูกับเรานานๆ” 

         พยาบาลประจําการคนที่ 1 
 

“บางทีสอนอะไรมากไป คิดวานองนาจะเบ่ือ เขาเรียนมาหมดแลวละ เอาอะไรที่เปน

ประสบการณชีวิตถายทอดใหเขาเรียนรู คงจะนาสนใจกวา…ใหดี ถามนองกอนก็ได จะไดตรงกับปญหา”   

    พยาบาลหัวหนาหอผูปวยคนที่ 2 
 

 “ไมเห็นดวยถาตองสอนทฤษฎี นองคงเรียนมาเยอะแลว แตจะสอนทบทวนชวงที่ขึ้นเวรคูกันบาง

ก็ได หรือทําแบบสอบถามสิ ใหเขาเสนอสิ่งที่เขาอยากรู” 

         พยาบาลประจําการคนที่ 4 
 

“อยากใหทบทวนความรูใหนองเฉพาะประเด็นสําคัญที่ตองใชในงานจริงๆ บางอยางสอนแลว

ไมไดใช ไมมีประโยชนคะ ควรมีแนวทางที่ชัดเจนแนวทางเดียวกันดวย”   

   พยาบาลหัวหนาหอผูปวยคนที่ 3 
 

“อยากใหมีอะไรที่รีแลกซ มากกวาอะไรที่ทําใหเครียดขึ้น ทํางานก็เครียดพอแลวคะ ทําในลักษณะ

เชิงจิตวิทยาก็นาสนใจนะคะ กจิกรรมใหนองไดพูดไดระบายปญหา จัดรปูแบบใหดูผอนคลาย มเีกมสใหเลน”   

 พยาบาลประจําการคนที่ 1 
 

 

3) ปจจัยแหงความสําเร็จ คือ การที่ทุกคนมีสวนรวม ใหความสําคัญ   ผูบริหาร

ดําเนินการเปนนโยบาย สนับสนุนเวลาและโอกาสในการพัฒนาความรูความสามารถใหแกพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

มีการมอบหมายแตงต้ังชัดเจน เพ่ือใหเกิดความภาคภูมิใจ   

โดยประเด็นดังกลาววิเคราะหไดจากขอคําถามและคําตอบ ตอไปน้ี 

ขอคําถาม “ทานคิดวาอะไรเปนปจจัยสําคัญ ที่ทําใหการดําเนินงานพัฒนารูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยง

ประสบความสําเร็จ? ”  ไดคําตอบจากการสัมภาษณ ดังน้ี 
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“ปจจัยสําคัญผูบริหารตองเลนเรื่องน้ีดวย ถาเคาไมเห็นความสําคัญ เหน่ือยเปลา จะทําเรื่องอะไร

สําคัญตองเปนนโยบาย ไมง้ันคนไมรวมมือ”                          

       พยาบาลประจําการคนที่ 2 
 

“ไมมีใครเคยอบรมการเปนพ่ีเลี้ยงมากอน  หาพ่ีเลี้ยงในงานยาก แตละคนมีครอบครัว ดังน้ันตอง

มอบหมายเปนเรื่องเปนราว คนที่พรอมทุมเท จะไดทํางานอยางสบายใจ ไมง้ันอาจลมเหลวได”  

              พยาบาลหัวหนาหอผูปวยคนที่ 4 
 

“งานเยอะ ระบบเอกสารมาก  แครับสงเวร ทํางานประจําก็หมดเวลาแลว ไมมีเวลาไปทบทวน

ความรู  เอามาสอนนองหรอก ใครจะเปนพ่ีเลี้ยงตองจัดอบรมฟนฟูความรูนะ จะไดสอนนองไดอยางมี

ประสิทธิภาพ ตองใหเขามีเวลาสอน มีเวลาหาความรูดวย”         

พยาบาลประจําการคนที่ 4 
 

 4) รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงควรมีองคประกอบทั้ ง 3 ดาน คือวัตถุประสงค 

กระบวนการและการประเมินผล โดยตองประเมินผลการเรียนรูเปนระยะ เพ่ือใหเกิดความปลอดภัยใน

การปฏิบัติงานทั้งตอผูรับบริการและผูใหบริการ ชวยสรางความมั่นใจแกพยาบาลวิชาชีพใหม ใหมี

สภาพแวดลอมในการทํางานที่เหมาะสม มีความพึงพอใจในงาน สามารถเติบโตในวิชาชีพไดอยางอยางงดงาม 
 

 โดยประเด็นดังกลาววิเคราะหไดจากขอคําถามและคําตอบ ตอไปน้ี 

 ขอคําถาม “องคประกอบสําคัญของรูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยงสําหรับพยาบาล

วิชาชีพใหมโรงพยาบาลปากเกร็ดในความคิดของทานคืออะไร? ” ไดคําตอบดังน้ี 
 

 “องคประกอบสําคัญของรปูแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง คิดวานาจะมองเปนระบบ ซึ่งนอกจากกําหนด

กิจกรรมใหเหมาะสมแลว ตองประเมินผลลัพธที่ไดดวยของทุกกิจกรรม” 

                  พยาบาลประจําการคนที่ 3 
 

“ควรกําหนดระยะเวลา วัตถุประสงค สัดสวนพยาบาลพ่ีเลี้ยงตอนองใหม รูปแบบกิจกรรม การ

ขึ้นเวรคูเน้ือหาที่สอน การประเมินผล ทุกอยางเปนองคประกอบสําคัญของรูปแบบที่ตองพิจารณา แตการ

ประเมินผลสําคัญสุดนะ ตองประเมินเปนระยะแลวปรับใหเหมาะกับบริบท” 

               ผูเช่ียวชาญการพัฒนารูปแบบ 
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 “พ่ีๆ ก็อายุหางจากนองมาก  ขึ้นเวรมา พ่ีก็ทําเอกสารทาํชารตไป  นองใหมขึ้นมา พ่ีก็ใหไป

ดูแลคนไข  บางทีพ่ีไมไดตามไปดูเลย ซึง่จริงๆ ทําแบบน้ันไมได วิชาชีพเรา มันเปนเรื่องที่ทํากับชีวิต 

ผิดพลาดไมได นองตองคอยๆฝก คอยๆเรียนรู สําคัญเราตองคอยประเมินนองตลอด วาเมื่อไหรปลอยได ตอง

มีเกณฑการประเมินที่ชัดเจน”  

  พยาบาลหัวหนาหอผูปวยคนที่ 4 

 “การประเมินผลเปนสิ่งสําคญันะ เราตองประเมินเปนระยะ แลวปรับรูปแบบการเรียนรูให

เหมาะกับสถานการณ กิจกรรมตองคํานึงถึงการทําใหนองเติบโตในวิชาชีพไดอยางมั่นใจ“  

                   พยาบาลหัวหนาหอผูปวยคนที่ 2 

 

“ใชอะไรประเมินผลนอง ใหนองไดระบายบางก็ดีนะทํากลุมบําบัดใหเขา กิจกรรมการเรียนรูที่จัด

นาจะชวยนองใหสามารถทํางานไดมั่นใจขึ้น ใหมีความสขุในการทํางาน กระบวนการเรียนรูตองเปน

ขั้นตอนที่ชัดเจน ต้ังแตเริ่มสรางสัมพันธภาพ ปฏิบัติงานรวมกัน จนระยะทายประเมินผล”  

               พยาบาลประจําการคนที่ 3 
  

   5) การทํางานรวมกัน ระหวางคนตางวัย อาจทําใหเกิดความไมเขาใจกัน มีผล

ตอความพึงพอใจในงาน กิจกรรมการเรียนรูเพ่ือแกปญหาจึงควรตองมี 

โดยประเด็นดังกลาววิเคราะหไดจากขอคําถามและคําตอบ ตอไปน้ี 

ขอคําถาม “ปญหา อุปสรรคที่พบ ในการปฏิบัติงานรวมกันของพยาบาล?” ไดคําตอบดังน้ี 
 

“นองก็คงรูสึกเหมือนกัน อายุหางกันมากๆ คิดตางกันจริงๆ นองคงคิดวาพ่ีนาเบ่ือ บนเกง พ่ีๆก็

คิดวานองไมคอยทุมเททํางาน ถารูจุดก็แกไมยาก นาจะมีกิจกรรมเสริมการทํางานเปนทีม นองจะไดมี

ความพึงพอใจในงาน ไมออกเร็ว”         

  พยาบาลหัวหนาหอผูปวยคนที่ 1 
 

 “การทํางานเปนทีม นาจะเปนหัวขอนึงที่สอนนอง นองใหมๆ  บางคนควรตองเรียนรูวัฒนธรรม

องคกรดวยเชน ตอนเชาทักทายผูอาวุโสกวา ดวยการไหว” 

         พยาบาลหัวหนาหอผูปวยคนที่ 2 
 

 “ใสกระโปรงสั้นหนอย ก็โดนวาแลว จริงๆ มีคนใสสั้นกวาน้ีเยอะ ทํางานก็ดูเหมือนจะไมไดดังใจ

นะคะ ไมคอยเขาใจ เหมือนหนูทําอะไรผิดไปหมดเลย” 

        พยาบาลวิชาชีพใหม คนที่ 4 
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“ชองวางระหวางวัยนาจะเปนปญหาใหญ  ทํางานกับนอง Gen y ตองทําใจ นองมีความเปนตัว

ของตัวเองสูง รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงนาจะชวยแกปญหาตรงน้ี ”                  

                          พยาบาลประจําการคนที่ 2 
 

   สรุปผลการสัมภาษณเชิงลึก กลุมผูใหขอมูลเพ่ือจัดทํารางรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

อันประกอบดวยผูเช่ียวชาญการพัฒนารูปแบบ หัวหนาหอผูปวย พยาบาลประจําการและพยาบาลวิชาชีพ

ใหมที่ปฏิบัติงานอยูหอผูปวยใน หองคลอด หองผาตัด หองอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน รวมจํานวน 13 คนไดวา  

การสรางสัมพันธภาพการเปนพ่ีนองรวมวิชาชีพ ควรมีกิจกรรมสรางความประทับใจชวงเริ่มตน เพ่ือใหเกิด

ความไววางใจ เกิดมิตรภาพที่ย่ังยืน  โดยเน้ือหาการเรียนรูควรจัดใหสอดคลองกับความตองการของ

พยาบาลวิชาชีพใหม  เนนการหัดคิด วิเคราะห มากกวาการสอนทฤษฎี   การสอนควรหลากหลายรูปแบบ 

มีความชัดเจน แนวทางเดียวกัน  นอกจากน้ีควรมีกิจกรรมการเรียนรูเพ่ือแกปญหาการทํางานรวมกัน

ระหวางคนตางเจนเนอเรช่ันเพ่ือใหสามารถทํางานเปนทีมรวมกันอยางเขาใจกัน สรุปไดวาปจจัยแหง

ความสําเร็จในระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง คือการที่ทุกคนมีสวนรวมและใหความสําคัญ ผูบริหารสนับสนุน  มี

การมอบหมายผูรับผิดชอบชัดเจน ซึ่งรูปแบบควรมีองคประกอบต้ังแตวัตถุประสงค กระบวนการ จนถึง

ผลลัพธที่คาดหวัง มีการประเมินผลการเรียนรู ที่ตองประเมินเปนระยะและปรับรูปแบบใหเหมาะสมกับ

สถานการณ  เพ่ือใหพยาบาลวิชาชีพใหมเกิดความมั่นใจ มีสภาพแวดลอมในการทํางานที่เหมาะสม มี

ความพึงพอใจในการทํางาน สามารถเติบโตในวิชาชีพไดอยางงดงาม 

 2.2 การสรุปยนืยันรปูแบบพยาบาลพีเ่ลีย้ง 

  ผูวิจัยนําขอมูลจากการสนทนากลุม (Focus group)  สรุปยืนยันรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง

ที่สรางขึ้น ดังมีรายละเอียดดังน้ี 

  ผูวิจัยดําเนินการสนทนากลุมเพ่ือสรุปยืนยันรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง ประกอบดวย

หัวหนาหอผูปวยของงานหองผาตัด , งานผูปวยใน , งานหองคลอด , งานอุบัติเหตุ-ฉุกเฉินซึ่งเปน

คณะกรรมการพัฒนารูปแบบ รวมจํานวน 4 คนและพยาบาลพ่ีเลี้ยงจํานวน 10 คน จากงานหองผาตัด 

งานหองคลอด งานอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน งานผูปวยใน งานผูปวยนอก งานจิตเวช  งานปองกันและควบคุมการ

ติดเช้ือ รวมจํานวนผูเขารวมสนทนากลุม 14 คน เพ่ือสรุปยืนยันรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่รางขึ้น   

  2.2.1 ขอมูลทั่วไปคณะกรรมการพัฒนารูปแบบที่สรุปยืนยันรูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยง 

จากการสนทนากลุม เปนเพศหญิงทั้งหมด สวนใหญมีอายุระหวาง 41-50 ป (รอยละ 71.4) โดยมีอายุเฉลี่ย 47 ป 

อายุนอยที่สุด 41 ป และอายุมากที่สุด 53 ป จบการศึกษาระดับปริญญาตรี 10 คน  ระดับปริญญาโท 4 คน  

มีประสบการณ การทํางานในตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ มากกวา 20 ป  13 คน (รอยละ 92.9) 
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ประสบการณการทํางาน 19 ป 1 คน รงตําแหนงหัวหนาหอผูปวย 4 คน ( รอยละ 28.6) เปนพยาบาลพ่ี

เลี้ยง 10 คน (รอยละ 71.4)   

  2.2.2 ผลการสนทนากลุม (Focus group) ผูวิจัยสรุปยืนยันรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง

โดย วิเคราะห ประเด็นจากการสนทนากลุม ดังน้ี   

 ประเด็นสนทนาที่ 1 องคประกอบของรูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยง สรุปประเด็นไดวา 

รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด เปนแผนจําลองแสดง

องคประกอบของแนวทางการปฏิบัติ  ตองกําหนดวัตถุประสงค กระบวนการในแตละระยะ ต้ังแตระยะ

การสรางสัมพันธภาพ ระยะการแสดงบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงและระยะสิ้นสุดการเปนพยาบาลพ่ีเลี้ยง

สรางเปนเครือขายวิชาชีพที่ย่ังยืน โดยมีการประเมินผลที่ชัดเจน การสรางรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงควรมี

คูมือพยาบาลพ่ีเลี้ยงกํากับการใช เพ่ือเปนแนวทางในการพัฒนาความรู ความสามารถและทักษะของ

พยาบาลวิชาชีพใหมใหมีความสามารถในการปฏิบัติการพยาบาลอยางเปนระบบ กิจกรรมการเรียนรูควร

กําหนดเปนตารางที่มีความชัดเจน เพ่ือใหผูใชสามารถปฏิบัติตามไดโดยสะดวก ไมยุงยาก ดังบทสนทนา ตอไปน้ี 

 

“การดําเนินการและประเมินผลควรทําเปนแผนควบคุมกํากับงาน บอกแผนการดําเนินงานและ

การประเมินผล เปนระยะเวลาดําเนินงานใหชัดเจน” 

           พยาบาลหัวหนาหอผูปวยคนที่ 2 

 “การมีคูมือกํากับการใชรูปแบบ แบบน้ีก็ดีนะคะ ทําใหเขาใจงายขึ้น พยาบาลพ่ีเลี้ยงสามารถ

นําไปใชไดสะดวก”                  

     พยาบาลพ่ีเลี้ยงคนที่ 4 
 

 “คําวารูปแบบหมายถึงแนวทางปฏิบัติหรืออะไร บางทีตองระบุนิยาม และวัตถุประสงคใหชัด วา

คืออะไร ทําเพ่ืออะไร คนใชจะไดไมงง”     

  พยาบาลหัวหนาหอผูปวยคนที่ 3 
 

“องคประกอบของรูปแบบนาจะหมายถึงสวนตางๆที่ตองมี เชนวัตถุประสงค กระบวนการในแต

ละระยะ ต้ังแตระยะการสรางสัมพันธภาพ ระยะการแสดงบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงและระยะสิ้นสุดการเปน

พยาบาลพ่ีเลี้ยงสรางเปนเครือขายวิชาชีพที่ย่ังยืน โดยตองมีการประเมินผลที่ชัดเจนในแตละระยะ” 

พยาบาลพ่ีเลี้ยงคนที่ 5 
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 “ กิจกรรมการเรียนรู การระบุรายละเอียดลงไปในรูปแบบเลยอยางน้ีทําใหเห็นภาพชัดขึ้น 

เปนรูปธรรมจับตองได”            

 พยาบาลพ่ีเลี้ยงคนที่ 2 

 

  ประเด็นสนทนาที่ 2 แผนกิจกรรมการเรียนรูสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม สรุป

ประเด็นไดวา แผนการเรียนรูควรตอบสนองวัตถุประสงคของรูปแบบ ที่ตองการเพ่ิมความมั่นใจในการ

ทํางาน เพ่ิมความพึงพอใจในงาน ของพยาบาลวิชาชีพใหม จึงควรดึงปญหาจากการทํางานมาจัดเปน

หัวขอการเรียนรูเพ่ือใหเกิดความพึงพอใจในงาน ฝกใหแกปญหาในสถานการณจําลองตางๆ เพ่ือสราง

ความมั่นใจในการทํางาน นอกจากน้ี การดําเนินการพัฒนารูปแบบตามแนวคิด PDCA ควรสะทอน

กิจกรรมแตละขั้นตอน ของ การวางแผน การปฏิบัติ การประเมินและปรับปรุงที่ชัดเจนเปนรูปธรรมมีการ

ทบทวนใหทันสมัยอยางตอเน่ือง 

 จากบทสนทนา ดังน้ี 
 

“กิจกรรมการเรียนรู สําหรับนองในรางรูปแบบน้ี จะเนนการสรางสัมพันธภาพ ซึ่งนาจะมี

กิจกรรมเชิงวิชาการเพ่ิมเติมนะคะ อาจทําในรูปสัมมนาก็ได ใหนองรวมแสดงความคิดเห็นโดยเอาปญหา

ในการทํางานมาเปนตัวกําหนดเน้ือหาการเรียนรู จะไดเกิดความพึงพอใจในการทํางาน”     

 พยาบาลพ่ีเลี้ยง คนที่ 3 
 

“เอาปญหาจากการทํางานมาจัดทําเปนหัวขอเรียนรูใหนองเพ่ิมเติมก็ดีคะ ยกตัวอยางเชน ปญหา

ดานการสื่อสารที่เปนปญหาขัดแยงระหวางหนวยงาน ปญหาการทํางานเปนทีม จะไดทํางานมีความสุขขึ้น 

ไมลาออกกันหมด”     

พยาบาลหัวหนาหอผูปวยคนที่ 1 

“วัตถุประสงคของรูปแบบคืออะไรคะ เพ่ิมความพึงพอใจในงาน ใหมีสภาพแวดลอมการทํางานที่

ดี เราก็เอามาวัตถุประสงคมาจัดเน้ือหาการเรียนรูใหสอดคลอง อาจจะจําลองสถานการณใหนองฝก”     

พยาบาลหัวหนาหอผูปวยคนที่ 4 

 “เขียนเปน PDCD ในแตละระยะของการพัฒนารูปแบบอยางน้ี ดีนะคะ ทําใหเห็นภาพของ

กิจกรรมชัดเจน สอดคลองตามวัตถุประสงคแตละสวนของวงลอ”    

     พยาบาลพ่ีเลี้ยงคนที่ 1 
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“เสนอวา ควรกําหนดกิจกรรมที่ชัดเจนเปนวันๆลงไปในรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง พ่ีเลี้ยงจะไดไม

สับสน ตามแบบรางถือวาดีทีเดียว” 

           พยาบาลหัวหนาหอผูปวยคนที่ 2 
 

 “รูปแบบ PDCA ทําใหเราสามารถเพ่ิมเติมกิจกรรมใหทันสมัยสอดคลองกับวัตถุประสงคได

ตลอด รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงคงพัฒนาไปไดเรื่อยๆในแตละป ใหทันยุคสมัย”     

 พยาบาลพ่ีเลี้ยง คนที่ 7 

 
 

    ประเด็นสนทนาที่ 3 ปจจัยสําคัญในการดําเนินงานใหประสบความสําเร็จ สรุป

ประเด็นไดวา การดําเนินงานใหราบรื่น ประสบความสําเร็จ ควรประกาศเปนนโยบายพยาบาลพี่เลี้ยง 

เพราะสะทอนถึงการไดรับการสนับสนุนจากผูบริหาร จะทําใหไดรับความรวมมือจากทุกฝายที่เก่ียวของ  

จากบทสนทนา ดังน้ี 

 “คิดวาเราคงจะมีนองใหมทยอยจบมาเรื่อยๆ ถาระบบพ่ีเลี้ยงทําแลวไดผลดี ควรกําหนดเปน

นโยบายและประชาสัมพันธใหทราบทั่วกัน ใหทุกคนเห็นความสําคัญ”     

                      พยาบาลหัวหนาหอผูปวยคนที่ 1 
 

 “จริงๆ ตอนน้ีการดําเนินงานก็อยูในรูปของคณะกรรมการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงอยู

แลว มีทานผูอํานวยการเปนที่ปรึกษา รับทราบและสนับสนุน เราก็ออกเปนนโยบายพยาบาลพ่ีเลี้ยงเลย 

แลวคอยปรับในแตละป ใหเกิดความทันสมัย เหมาะสม การดําเนินงานจะไดราบรื่นดวย”  

               พยาบาลพ่ีเลี้ยงคนที่ 8 
 

  ผูวิจัยนํารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงและคูมือพยาบาลพ่ีเลี้ยง ที่ผานการเสนอแนะยืนยัน

รูปแบบจากคณะกรรมการพัฒนารูปแบบและทีมพ่ีเลี้ยง ขอขอเสนอแนะจากอาจารยที่ปรึกษา ผูวิจัย

นํามาปรับแกตามขอเสนอแนะกอนนําไปทดลองใช 

 2.3 ผลการทดลองใชรูปแบบพยาบาลพีเ่ลี้ยงของโรงพยาบาลปากเกร็ด 

  ผูวิจัยไดนํารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่สรางขึ้นมาทดลองใชกับพยาบาลพ่ีเลี้ยง จํานวน 10 

คนและพยาบาลวิชาชีพใหม จํานวน 6 คน ดังมีรายละเอียดขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง คือ 

2.3.1 กลุมทดลองใชรูปแบบ ประกอบดวยกลุมตัวอยาง 2 กลุมคือ   

1) พยาบาลวิชาชีพใหม จํานวน 6 คน เปนเพศหญิง จบการศึกษาระดับปริญญาตรี

ทั้งหมด อายุเฉลี่ย 23 ป จบการศึกษาและเริ่มปฏิบัติงานที่โรงพยาบาลปากเกร็ดเมื่อป พ.ศ 2557 



68 

ระยะเวลาปฏิบัติงานไมเกิน 2 ป ปฏิบัติงานอยูงานผูปวยใน 1 คน งานหองคลอด 2 คน งานหองผาตัด 2 

คน งานอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน 1 คน    

    2) พยาบาลพ่ีเลี้ยง จํานวน 10 คน เปนเพศหญิงทั้ งหมด อายุเฉลี่ย 45 ป               

จบการศึกษาระดับปริญญาตรี 7 คน ระดับปริญญาโท 3 คน ทุกคนมีประสบการณการทํางานในตําแหนง

พยาบาลวิชาชีพ 20 ปขึ้นไป  ปฏิบัติงานอยูงานผูปวยใน 2 คน งานหองคลอด 2 คน งานหองผาตัด 2 คน 

งานอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน 1 คน  งานผูปวยนอก 1 คน งานจิตเวช 1 คนและงานควบคุม/ปองกันการติดเช้ือ 1 คน 

  2.3.2 ผลการทดลองใชรูปแบบ 

    ผูวิจัยดําเนินกิจกรรมตามรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม ของ

โรงพยาบาลปากเกร็ดที่สรางขึ้นน้ี ในระยะเวลาทั้งสิ้น 15 สัปดาห  4 ระยะ ดังมีรายละเอียดดังน้ี  คือ 

    ระยะที่ 1 ระยะเพาะพันธุตนกลา  ระยะเวลา 6 สัปดาห  ประกอบดวยการ

แตงต้ังคณะกรรมการเพ่ือใหผูมีสวนรวมเกิดความตระหนักและรวมกําหนดนโยบายการกําหนดคุณสมบัติ 

คัดเลือก และอบรมพยาบาลพ่ีเลี้ยง การจัดทําคูมือการใชรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง จัดปฐมนิเทศที่มี

กิจกรรมสรางสัมพันธภาพระหวางพยาบาลวิชาชีพใหมและพยาบาลพ่ีเลี้ยงของตนเอง และการทบทวน

ความรูและทักษะกอนปฏิบัติงาน ดังมีรายละเอียด ดังน้ี 

  ระยะที่ 1.1 ระยะเตรียมแปลงเพาะพันธุ (plan) : ระยะเวลา 2 สัปดาห : เปน

ขั้นตอนการวางแผนการดําเนินงาน โดยทีมพยาบาลพ่ีเลี้ยงศึกษารูปแบบฯและรวมกันวางแผนตาม

รูปแบบฯของผูวิจัย ทบทวนสถานการณการสอนงานพยาบาลวิชาชีพใหมตามบริบทเดิมที่ปฏิบัติอยู ศึกษา

ปญหาอุปสรรคที่พบ ศึกษาขอมูลการสัมภาษณเชิงลึก วางแผนการสอนงานนองตามรูปแบบฯ และ

กําหนดวัน เวลาในการดําเนินการตามกิจกรรมการเรียนรู  

ระยะที่ 1.2 ระยะหวานเมล็ดพันธุ (Do) :  ระยะเวลา 3 สัปดาห 4 วัน : ระยะน้ี

จัดอบรมทบทวนองคความรูที่จําเปนใหแกพยาบาลพ่ีเลี้ยง  ตามความตองการของพยาบาลพ่ีเลี้ยง เรื่อง

บทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยง การสอนงานและการนิเทศงาน ผูวิจัยช้ีแจงแผนการเรียนรูรวมกันระหวาง 

พยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหม ใหพยาบาลวิชาชีพใหมทําแบบประเมินแรงจูงใจและประเมิน

สภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน ดําเนินกิจกรรม พัฒนาศักยภาพพยาบาลวิชาชีพใหม ตามแผนกิจกรรมที่

กําหนด ในระยะเพาะพันธุตนกลา (ตามภาคผนวก ) ซึ่งเปนระยะเวลาของการสรางสัมพันธภาพ ให

พยาบาลวิชาชีพใหมรูจักองคการ ระยะเวลา  3 วัน หลังจากน้ันหมุนเวียนปฏิบัติงานตามหนวยงานตางๆ

ขององคกรพยาบาลเพ่ือรูจักบุคลากรและเรียนรูลักษณะงานเบ้ืองตน ระยะเวลา  3 สัปดาห 

ระยะที่ 1.3 ระยะตรวจสอบสภาพความเปนไปไดของการเติบโต (Check) : 

ระยะเวลา 1 วัน : เมื่อพยาบาลวิชาชีพใหมไดเรียนรูองคกร ทั้งบุคลากรและหนวยงานในระยะเวลาสั้นๆ 



69 

จะพบเจอสถานการณแปลกใหมทั้งเชิงบวกและลบ จะเกิดความเครียดจากการปรับตัวในการทํางาน 

ผูวิจัยกําหนดใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงนําพยาบาลวิชาชีพใหมมาทํากลุม สุนทรียสนทนา ระบายปญหา ความไม

สบายใจ ความเครียด ความกังวล แลกเปลี่ยนวิธีการแกปญหา  ใหพยาบาลวิชาชีพใหมเสนอหัวขอการ

เรียนรูที่ตองการฟนฟูกอนเริ่มปฏิบัติ งานจริงในหนวยงาน ความชวยเหลือที่ตองการจากพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

ระยะน้ีพยาบาลพ่ีเลี้ยงสรุปประเด็นที่เปนปญหาของพยาบาลวิชาชีพใหม กอนนํามากําหนดกิจกรรมการ

เรียนรูใหสอดคลองกับความตองการของพยาบาลวิชาชีพใหม ในระยะน้ีองคกรพยาบาลไดแจงผลการ

คัดเลือกพยาบาลวิชาชีพใหมลงหนวยงานตามนโยบายของผูบริหาร 

ระยะที่ 1.4 ระยะปรับสภาพแวดลอมใหเอ้ือตอการเติบโต (Act) : ระยะเวลา 2 วัน 

: ภายหลังจากทํา สุนทรียสนทนา พยาบาลพ่ีเลี้ยงจะนํามากําหนดหัวขอการเรียนรูใหสอดคลองกับสภาพ

ปญหาและความตองการของพยาบาลวิชาชีพใหม  ระยะน้ีเปนระยะทบทวนความรูสูการปฏิบัติ 

(Workshop) เพ่ือปูพ้ืนการเรียนรูกอนปฏิบัติงานจริง โดยพยาบาลพ่ีเลี้ยงทบทวนทักษะการปฏิบัติงาน

พ้ืนฐานและฝกการใหการพยาบาลในแตละหนวยงานในเชิงทฤษฏีใหแกพยาบาลวิชาชีพใหมใหสามารถ

นําไปใชไดจริง   

  ระยะที่ 2 ระยะอนุบาลตนออน ระยะเวลา 5 สัปดาห เปนระยะที่พยาบาลวิชาชีพ

ใหมปฏิบัติงานในหนวยงานภายใตการดูแลของพยาบาลพ่ีเลี้ยงของตน ดังรายละเอียด 

ระยะที่ 2.1 ระยะแตกหนอ : (plan) ระยะเวลา 1 วัน :  ระยะน้ีเปนขั้นตอน

ของการวางแผนปฏิบัติงานในหนวยงาน ซึ่งผูวิจัยและพยาบาลพ่ีเลี้ยงไดประชุมวางแผน รวมกับหัวหนา

งานและพยาบาลประจําการในหนวยงาน หลังจากน้ันนําขอมูลมาประชุมในทีมพ่ีเลี้ยง จัดทําเปนแผนพ่ี

เลี้ยง เพ่ือใหการดําเนินงานเปนไปในแนวทางเดียวกัน แผนการสอนของแตละหนวยงานจะสอดคลองกัน  

ระยะที่ 2.2  ระยะตนออนผลิใบ (Do) : ระยะเวลา 13 วัน :  ระยะน้ีพยาบาล

วิชาชีพใหมไดเรียนรูหลักการพ้ืนฐานแตละหนวยงาน ระยะเวลา 13 วันเปนระยะที่พยาบาลวิชาชีพใหม

ปฏิบัติงานภายใตการดูแลของพยาบาลพ่ีเลี้ยง ขึ้นเวรคูกัน สอนงานพ้ืนฐานอยางเปนระบบ โดยชวงที่ 1 

ทบทวนความรูขั้นพ้ืนฐานของหนวยงาน เชิงทฤษฎี ใหพยาบาลวิชาชีพใหมรับทราบเชนรับทราบนโยบาย

ที่เก่ียวของ รับทราบแนวทางปฏิบัติ คูมือการปฏิบัติงานของหนวยงาน  ชวงที่ 2 พยาบาลวิชาชีพใหม

ปฏิบัติการพยาบาลในฐานะสมาชิกทีมสุขภาพ โดยมีพยาบาลพ่ีเลี้ยงดูแลอยางใกลชิด 

ระยะที่  2.3  ระยะตรวจสอบการเติบโต (Check) : ระยะเวลา 1 วัน  :  

พยาบาลพ่ีเลี้ยงประเมินผลการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหม ระยะเวลา  1 วันพบวาพยาบาล

วิชาชีพใหมซึ่งปฏิบัติงานไดระยะเวลาหน่ึง มีความเครียด เกิดปญหาอุปสรรคในการปฏิบัติงาน ระยะน้ี

นอกจากประเมินผลการปฏิบัติงานพยาบาลวิชาชีพใหมแลว พยาบาลพ่ีเลี้ยงตองคอยดูแลสนับสนุนดาน
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จิตใจ empowerment ใหเกิดกําลังใจ ไมเกิดความทอแทโดยทําสุนทรียสนทนาและจัดกิจกรรมผอน

คลาย จากการที่พยาบาลวิชาชีพใหมไดรูจักและรวมทํากิจกรรมกับทีมพ่ีเลี้ยง ชวยใหผอนคลายความตึง

เครียด มีที่ปรึกษาที่หลากหลาย คอยดูแลและรับฟงความกังวลใจ จากการสังเกต พบวาสัมพันธภาพ

ระหวางพยาบาลพ่ีเลี้ยงกับพยาบาลวิชาชีพใหมเปนกันเอง กลาพูดกลาถาม มิตรภาพงอกงาม 

ระยะที่ 2.4 ระยะฟูมฟกใหงอกงาม (Act): ระยะเวลา 20 วัน : ระยะน้ีพยาบาล

วิชาชีพใหมกลับไปปฏิบัติงานตอ ระยะเวลา 20 วันโดยใหเรียนรูหลักการปฏิบัติงานในหนวยงาน เริ่มให

ปฏิบัติงานโดยอิสระ มีพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนที่ปรึกษา  ดูแลหางๆ เนนการสรางความมั่นใจในการปฏิบัติงาน

และฝกใหพยาบาลวิชาชีพใหม สามารถแกปญหาเฉพาะหนาและฝกการตัดสินใจใหแกพยาบาลวิชาชีพ

ใหม จากการสังเกตพบวาพยาบาลวิชาชีพใหมมีสีหนาสดใส มั่นใจในตนเองมากขึ้น 

  ระยะที่ 3 ระยะหย่ังรากลงดิน ระยะเวลา 4 สัปดาห ประกอบดวย การจัดการ

เรียนรูแกพยาบาลวิชาชีพใหมแตละคน และทบทวนความรูเพ่ิมเติมระหวางปฏิบัติงาน ดังรายละเอียด 

ระยะที่ 3.1 ระยะเตรียมดิน (plan): ระยะเวลา 1 วัน : ระยะน้ีเปนขั้นตอนของ

การวางแผนการปฏิบัติงานใหพยาบาลวิชาชีพใหม   โดยทีมพยาบาลพ่ีเลี้ยงทํา Focus group รวมกับ

หัวหนากลุมการพยาบาลและหัวหนาหอผูปวย โดยหาประเด็นที่เปนปญหาในการทํางานของพยาบาล

วิชาชีพใหม ความรูที่จําเปนที่พยาบาลวิชาชีพใหมควรไดรับ เพ่ือนําไปประยุกตใชใหเกิดประสิทธิผลใน

การปฏิบัติงาน ผลจากการสนทนากลุม ไดหัวขอการเรียนรูที่จําเปนที่จะจัดเสริมใหพยาบาลวิชาชีพใหมใน

รูปแบบของการสัมมนา 6 หัวขอ คือ  1) จริยธรรมและจรรยาบรรณวิชาชีพ  2) กฎหมายสุขภาพที่

เกี่ยวของ  3) ความสําคัญของการบันทึกทางการพยาบาล  4) เทคนิคการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ  5) 

พฤติกรรมบริการและบุคลิกภาพที่งดงามของวิชาชีพ  6)การทํางานกับคนตางเจน&การทํางานเปนทีม

อยางมีประสิทธิภาพ โดยขออาสาสมัครพยาบาลพ่ีเลี้ยงรับผิดชอบเปนผูนําการสนทนาคนละ 1 หัวขอ 

ผูวิจัยหาเน้ือหาการสัมมนาใหทุกหัวขอ แตกําหนดใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงไปศึกษาและหาเน้ือหาเพ่ิมเติมใน

หัวขอที่ตนรับผิดชอบ โดยใหมานําเสนอสรุปประเด็นการสัมมนาแตละหัวขอกับคณะกรรมการพัฒนา

รูปแบบและทีมพ่ีเลี้ยงกอนวันสัมมนาจริง 

ระยะที่ 3.2 ระยะยายกลา ลงดิน (Do) : ระยะเวลา 2 วัน : ปูพ้ืนการเรียนรูที่จําเปนใน

การปฏิบัติงาน ในหัวขอการเรียนรูที่ไดจากการ Focus group โดยจัดการเรียนรูในรูปแบบของการสัมมนา

ผูเขารวมคือทีมพยาบาลพี่เลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหมที่เขารวมทดลองใชรูปแบบ โดยเปดกวาง

ใหผูสนใจเขารวมฟงการสัมมนาได ผูวิจัยกําหนดใหพยาบาลวิชาชีพใหมมีสวนรวมในการศึกษาหาความรูมารวม

แสดงความคิดเห็นเพ่ือใหเกิดการเรียนรูอยางย่ังยืน ทั้ง 6 หัวขอการสัมมนาและใหพยาบาลวิชาชีพใหมแบง
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กันรับผิดชอบสรุปประเด็นคนละหัวขอ ถือเปนการทบทวนองคความรูที่สัมพันธกับการทํางานพยาบาลพ่ีเลี้ยงและ

พยาบาลวิชาชีพใหมสามารถนําความรูที่ไดรับไปใชประโยชนในการทํางานรวมกับผูอ่ืนไดอยางมีความสุข   

ระยะที่ 3.3  ระยะเติมปุย พรวนดิน (Check) : ระยะเวลา  1 วัน : ประเมินผลการ

ปฏิบัติงาน แบบองครวม ทําสุนทรียสนทนา โดยพยาบาลพ่ีเลี้ยงสนับสนุนใหพยาบาลวิชาชีพใหมรูจักวิเคราะหปญหา 

และหาแนวทางการแกปญหาและอุปสรรคดวยตนเอง ช้ีแนะบทเรียนชีวิตเพ่ือใหเติบโตขึ้นอยางงดงาม 

โดยผูวิจัยนําเสนอดวยบทเรียนของนกอินทรีย นกอายุยืน 70 ปที่ตองผานกระบวนการเปลี่ยนแปลงของ

ชีวิตในชวงอายุ 40 ป เพ่ือจะมีชีวิตรอดจนมีชีวิตตอไปไดอีก 30 ป หรือสิ้นชีวิตลงหากผานชวงเวลาสําคัญ

ของชีวิตไมได ซึ่งสื่อถึงปญหาอุปสรรคนานับประการที่จะตองเจอและตองแกปญหาใหได จึงจะพบวันที่

สวยงามและอยูในวิชาชีพไดอยางย่ังยืน และใหพยาบาลวิชาชีพใหมเรียนรูบทเรียนของผีเสื้อ ที่สื่อถึงการ

ตองอดทนเรียนรูผานอุปสรรคตางๆใหไดดวยตนเอง เพ่ือใหกลายเปนผีเสื้อแสนสวยที่บินไปในโลกกวางได

อยางเสรี สวยงาม เพราะหากรอใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงคอยดูแลชวยเหลือ ชวยแกปญหาใหทุกประการ จะ

กลายเปนเพียงผีเสื้อพิการที่บินไมไดไปช่ัวชีวิต  ถือเปนการใหเรียนรูบทเรียนชิวิตที่ประสบผลสําเร็จดวยดี 

ระยะที่ 3.4 ระยะ ผล ิดอก ออกผล : (Act) ระยะเวลา 24 วัน : ชวงน้ีเปนชวง

ของการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหมโดยอิสระมีพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนที่ปรึกษาดูแลการปฏิบัติงาน 

 ระยะที่ 4 ระยะเติบโต งดงามตามครรลอง : ระยะเวลา 1 วัน : สรุปและประเมินผล 

 เปนระยะเก็บเก่ียวผลผลิต เปนการประเมินผลสําเร็จของรูปแบบ โดยใหพยาบาล

วิชาชีพใหมทําสุนทรียสนทนา ประเมินแรงจูงใจและสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน มีปารต้ีของพ่ีสูนอง 

ระยะน้ีเปนการเตรียมการณเขาสูบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงของพยาบาลวิชาชีพใหม สัมพันธภาพการแสดง

บทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงใกลจะสิ้นสุด โดยสมบูรณ ขณะเดียวกันถือเปนจุดเริ่มตนของการเกิดเครือขาย

วิชาชีพที่ย่ังยืน 

 

3. ระยะประเมินผล 

 

 รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่ผูวิจัยสรางขึ้น ประกอบดวยกระบวนการเรียนรู 4 ระยะ ระยะเวลา 

15 สัปดาห ผูวิจัยไดประเมินการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นแกพยาบาลวิชาชีพใหม โดยใชแบบประเมิน

สภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน อันเปนสิ่งสะทอนถึงประสิทธิผลของรูปแบบ รวมกับการสัมภาษณเชิงลึก

พยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหมถึงความรูสึกที่มีตอรูปแบบที่พัฒนาขึ้น สงผลตอความมั่นใจและ

ความพึงพอใจที่เพ่ิมขึ้น ดังตอไปน้ี 
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 3.1 ผลการประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหมกอนหลังใช

รูปแบบ ดังละเอียดตอไปน้ี 

  3.1.1 ขอมูลสวนบุคคลของพยาบาลวิชาชีพใหม เปนพยาบาลวิชาชีพ เพศหญิง  

สถานภาพโสด อายุระหวาง 22-23 ป  มีตําแหนงลูกจางช่ัวคราว   จบการศึกษาและเริ่มปฏิบัติงานที่

โรงพยาบาลปากเกร็ดเมื่อเดือนเมษายน พ.ศ. 2557 ระยะเวลาปฏิบัติงานไมเกิน 2 ป ปฏิบัติงานในแผนก

ผูปวยใน 1 คน หองคลอด 2 คน หองผาตัด 2 คน อุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน 1 คน   มีภูมิลําเนาเกิดอยูจังหวัด

นนทบุรี 4 คน จังหวัดอยุธยา 1 คน จังหวัดสุราษฎรธานี 1 คน  อาศัยอยูบานสวนตัว 5 คน พักหอพัก 1 คน  

 3.1.2 ผลการประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหม

เปรียบเทียบกอนและหลังใชรูปแบบ แสดงผลดังตารางตอไปน้ี  

 

ตารางที่ 4.1 ผลการประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด  

 แสดงคาเฉลี่ย สวนเบ่ียงเบนมาตรฐานและคาสถิติ z เปรียบเทียบกอนและหลังใชรูปแบบ  

 (n= 6 คน)   

 
 

เม่ือปฏิบัติงานที่หนวยงานนีข้าพเจา 
กอนใชรูปแบบ หลังใชรูปแบบ  

Z 
 

P-value 
x̄ SD x̄ SD 

1. ไดรับโอกาสในการแสดงความสามารถ 2.83 0.75 4.17 0.41 2.06 0.02 

2. มีความมั่นใจในตัวเองมากขึ้น 2.50 0.55 3.67 0.52 2.07 0.02 

3. รูสึกเครียดหรือกระวนกระวาย 2.67 1.03 4.17 0.41 2.12 0.02 

4. รูสึกหนักใจในการทํางาน 2.83 0.98 4.00 0.63 2.07 0.02 

5. ไดรับการชวยเหลือเมื่อเผชิญปญหา 3.67 1.21 4.33 0.52 1.63 0.05 

6. ไดใชความรูความสามารถประสบการณที่ม ี 3.00 0.63 4.00 0.00 2.12 0.02 

7. พบความยุงยากจากความขัดแยงในทีม 2.67 0.82 3.50 0.55 2.24 0.01 

8. ลําบากใจเมือ่ตองทํางานที่นอกเหนือ 3.00 0.63 2.67 0.82 0.71 0.24 

9. ไดรับมอบหมายงานปริมาณที่เหมาะสม 3.17 0.75 3.50 0.55 1.41 0.08 

10. ยุงยากจากการมีหลายบทบาท 2.67 0.52 3.00 0.89 1.82 0.21 

สภาพแวดลอมในการปฏิบติังานในภาพรวม 2.90 0.35        3.70        0.25        2.21 0.01 

*p< .05 
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 จากตารางที่ 4.1 พบวา การรับรูสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหม

กอนและหลังการใชรูปแบบแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ  (p<0.05)  โดยหลังการใชรูปแบบมี

คะแนนการประเมินสภาพแวดลอมในการทาํงานสูงกวากอนการใชรูปแบบ 

 3.2 ผลการประเมินความพงึพอใจของพยาบาลพีเ่ลี้ยงและพยาบาลวิชาชพีใหม ความ

ม่ันใจในตนเองและความพงึพอใจในงานของพยาบาลวิชาชพีใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด จากการ

สัมภาษณเชิงลึก หลังการทดลองใชรูปแบบฯ  ดังน้ี 

  จากคําถาม “ทานมีความคิดเหน็อยางไรตอรูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยงของโรงพยาบาล

ปากเกร็ด” ดังคําตอบตอไปน้ี 
  

 “ชอบ กิจกรรมสรางสัมพันธภาพที่มีรวมกับพ่ีเลี้ยง เปนกิจกรรมที่ดี พ่ีนองมีโอกาสพูดคุย

แลกเปลี่ยนประสบการณ อยากใหมีตอๆไป เปนการสรางสัมพันธภาพที่ดีในระหวางพ่ีนอง”             

            พยาบาลวิชาชีพใหม คนที ่1 
  

 “ประทับใจในทุกกิจกรรม มนัเหมือนประตูเล็กๆทีค่อยๆคลายความไมรูจักกัน เปนการสราง

สัมพันธภาพที่ดี ไมใชแตนองประทับใจ พ่ีกป็ระทับใจเชนกันคะ”       

พยาบาลพ่ีเลี้ยง คนที ่3 
 

 “รูสึกประทับใจพ่ีๆทุกคน ที่ใหความเปนกันเอง  อยากใหมีกิจกรรมสําหรับนองๆ รุนตอๆไป 

นองที่มาใหมจะไดไมเกร็ง  เวลาเขามาปฏิบัติงาน กลาเขาหาพ่ีมากขึ้นคะ”            

            พยาบาลวิชาชีพใหม คนที ่6 
 

 “รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงครั้งน้ี หลากหลายดีคะ ที่สําคญันอกจากเปนการสรางองคกรแหง

การเรียนรูแลวยังสรางสัมพันธภาพระหวางพ่ีนองใหเกิดความใกลชิดผูกพันกันมากขึ้น ทําใหไดมีโอกาสคิด

และวางแผน  ไดมีโอกาสทํางานรวมกันในทกุรูปแบบ  ถือวาเปนสิ่งที่ดีมากๆคะ”       

              พยาบาลพ่ีเลี้ยง คนที่ 2 

 จากคําถาม “รูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยงที่ทานไดเขารวมทดลองใชในครัง้นี้ ทําใหทาน

ม่ันใจในตนเองมากขึ้นหรือไม อยางไร” คาํตอบของพยาบาลวิชาชีพใหมมีดังตอไปน้ี 

 “รูสึกมั่นใจในการทํางานมากขึ้น หลังจากเราทํางานมาระยะหน่ึง เริ่มมีความเครียด  มีปญหาที่

ไมรูจะปรึกษาใคร  กิจกรรมสุนทรียสนทนา ทําใหเรามีโอกาสไดพูดคุยแลกเปลี่ยน ทําใหรูสึกผอนคลาย 

พ่ีๆเพ่ือนๆชวยกันเสนอทางแกปญหา  ทําใหมั่นใจในการทํางานมากขึ้นคะ”  

   พยาบาลวิชาชีพใหม คนที ่1 
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 “เวลามปีญหา มีพ่ีๆ ชวยใหคําปรึกษา สอนใหเราไดเรียนรูที่จะตัดสินใจแกปญหาดวยตนเอง 

ทําใหเรามั่นใจมากขึ้น ความเครียดลดลงคะ”     

   พยาบาลวิชาชีพใหม คนที ่3 
  

 “ชอบสถานการณจําลองใหฝกแกปญหาคะ ที่มีโจทยให เชนเมื่อเราเอายาไปใหผูปวยตาม

เวลา พบผูปวยหยุดหายใจ คลําชีพจรไมได เราตองทํายังไง สนุกดีต่ืนเตน ไดคิด ไดตัดสินใจ ชอบตรงพ่ี

สรุปประเด็นใหความรูที่ถูกตองเปนขั้นตอนใหดวย รูสึกมั่นใจขึ้นคะ วาถาเกิดเหตุการณจริงๆเราจะแกปญหาได”  

                         พยาบาลวิชาชีพใหม คนที่ 6 
  

  “ทํางานสนุกขึ้นนะคะ มั่นใจมากขึ้น ไมเครียด เพราะเรารูวาเมื่อเราผิดพลาด พ่ีพรอมจะ

ปกปองเรา สอนเราใหไมพลาดซ้ํา พอไมเกร็ง อะไรๆก็งายขึ้นคะ”  

                         พยาบาลวิชาชีพใหม คนที่ 2 
 

 จากคําถาม “รูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยงที่ทานไดเขารวมทดลองใชในครัง้นี้ ชวยในดาน

ความพึงพอใจในวิชาชีพ หรือความพึงพอใจในงานอยางไร” คําตอบของพยาบาลวิชาชีพใหมมีดังตอไปน้ี 
 

 “การเขารวมโครงการครั้งน้ี ทําใหไดรูจักพ่ีหนวยงานอ่ืนเพ่ิมขึ้น เวลาประสานงานระหวาง

หนวยงานทําใหการทํางานราบรื่นขึ้นคะ ความขัดแยงลดลง พ่ีๆสอนอะไรใหมากมาย ทั้งความรู ใหแงคิด

เพ่ือใหเราอดทนและเติบโต ไมทอแท ดีมากๆคะ”  

                         พยาบาลวิชาชีพใหม คนที่ 5 
 

 “เวลาขึ้นเวร มีพ่ีขึ้นคูดวย เวลาทําอะไรไมไดเชนแทง IV ขอความชวยเหลือจากพ่ีได หนูไม

อยากใหคนไขเจ็บหลายครั้ง เมื่อกอนพอทําไมได ก็ไมกลาไปบอกรุนพ่ี ตอนน้ีมีพ่ีดูแล พ่ีเคามาแทงใหแลว

สอนเทคนิคใหแทงไมพลาดใหดวยคะ อยางตองกดฟคเสนไว มีความสุขในการทํางานมากขึ้น ”  

                         พยาบาลวิชาชีพใหม คนที่ 2 
 

“อยากใหทุกหนวยงานอยูรวมกันแบบครอบครัว ใหอภัยซึ่งกันและกัน ใหโอกาสตนเองและคน

อ่ืนเสมอ เวลาเรามารวมกิจกรรมกัน ทั้งสัมมนา ทั้งทํากลุม รูสกึประทับใจคะ ทุกคนใหความรวมมือมากๆ 

ทํางานสนุกขึ้น อยากใหจัดใหนองใหมทุกป”           

    พยาบาลวิชาชีพใหม คนที่ 7 
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“รูสึกบรรยากาศการทํางานดีขึ้นนะคะ ทํางานมีความสุขมากขึ้น พ่ีๆคอยสอนคอยดูแล ตอนแรก

เคยคิดวาพอใชทุนครบอาจจะลาออก ตอนน้ีก็คงทํางานที่น่ีตอไปเรื่อยๆคะ”  

    พยาบาลวิชาชีพใหม คนที ่4 
 

 จากคําถาม “รูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยงที่ทานไดเขารวมทดลองใชในครัง้นี้ ชวยในดาน

ความกาวหนาในวิชาชีพหรือไม อยางไร” ดังคําตอบ ตอไปนี ้

 “ความที่พอเราเปนพยาบาลพ่ีเลี้ยง ตองเปน Role Model  ใหนอง ทําใหเราตองคอยพัฒนา

ตนเองทั้งความรู ทักษะตางๆ ตลอดเวลา จากที่เคยอยูไปวันๆ ก็หาความรูมากขึ้น กดี็คะ” 

             พยาบาลพ่ีเลี้ยง คนที ่3 
 

 “อีกหนอยพอมีนองเขามาเรื่อยๆ หนูกค็งมโีอกาสไดเปนพยาบาลพ่ีเลี้ยงบาง หนูรูเลยวาอะไร

ที่หนูจะถายทอดใหนอง เทคโนโลยีสมัยน้ีมันพัฒนาไปไกลมาก มีความรูมากมายที่คนเราจะเรียนรูไดดวย

ตนเอง แตประสบการณที่พ่ีๆ ถายทอด มันใหอะไรกับหนูมากเลย” 

       พยาบาลวิชาชีพใหม คนที่ 5 
 

 “ตอนน้ีหนูมีโอกาสที่ดีหลาย เๆรื่อง งานที่ไดรับมอบหมายมาก็มากนะคะ แตถือเปนประสบการณที่ดี 

ที่หนูมีโอกาส” 

พยาบาลวิชาชีพใหม คนที่ 4 
 

  สรุปไดวาพยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหม พึงพอใจตอรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง    

กิจกรรมการเรียนรูในรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่ออกแบบขึ้น มคีวามหลากหลาย ไมนาเบ่ือ สรางความรูสึกประทับใจ 

ทั้งพยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหม เพราะใหโอกาสไดเรียนรูและแลกเปลี่ยนประสบการณระหวางกัน 

ทําใหเกิดสัมพันธภาพที่ดีในระหวางพ่ีนอง พยาบาลวิชาชีพใหมมีความมั่นใจในตนเองมากขึ้น ทั้งพยาบาล

พ่ีเลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหมพึงพอใจในวิชาชีพ  พึงพอใจในงาน พยาบาลพ่ีเลี้ยงรูสึกวาการพัฒนาตนสู

บทบาทการเปนพ่ีเลี้ยงที่ตองมีความรู มีทักษะทางวิชาชีพที่จะสอนนองไดถือเปนความกาวหนาทางวิชาชีพ

และการไดรับการถายทอดความรูและประสบการณจากพยาบาลพ่ีเลี้ยงทําใหพยาบาลวิชาชีพใหมเติบโต

ในวิชาชีพไดอยางมั่นใจ เห็นควรนํากิจกรรมมาพัฒนาและดําเนินตอไปเพ่ือสรางความรูสึกเปนครอบครัว

เดียวกันในองคกร โดยพัฒนาใหทันสมัยในทุกป 
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บทที่ 5 

สรุปการวิจัย อภิปรายผล และขอเสนอแนะ 
 
 

 การวิจัยครั้งน้ีเปนการวิจัยและพัฒนา(Research and Development )มีวัตถุประสงค 

เพ่ือพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด 

 

1. สรุปผลการวิจัย 

 

1.1 วัตถุประสงคของการวิจัย  

  เพ่ือพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม โรงพยาบาลปาก

เกร็ดจังหวัดนนทบุร ี

 1.2 วิธีการดําเนนิการวิจัย 

  การวิจัยน้ีเปนการวิจัยและพัฒนา ดําเนินการวิจัย ระหวางเดือนมกราคม 2558 ถึง

เดือนตุลาคม 2558 โดยการวิจัยแบงเปน 3 ระยะ ไดแก 

  ระยะที่ 1 ศึกษาสถานการณ โดยทบทวนวรรณกรรม สังเกตสภาพแวดลอมในการ

ปฏิบัติงานและการสอนงาน สัมภาษณเชิงลึกหัวหนาหอผูปวยและพยาบาลวิชาชีพในโรงพยาบาลปากเกร็ด 

จํานวน 13 คน เพ่ือรางรูปแบบ 

  ระยะที่ 2 พัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงโดยแตงต้ังคณะกรรมการจํานวน 14 คน 

จัดสนทนากลุมเพ่ือพิจารณาและปรับปรุงรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง นํารูปแบบไปทดลองใชกับพยาบาล

วิชาชีพใหม 6 คน และพยาบาลพ่ีเลี้ยงจํานวน 10 คน ระยะเวลา12 สัปดาห และปรับปรุงรูปแบบใช

ตออีก 4 สัปดาห  

  ระยะที่  3 ประเมินรูปแบบ โดยประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานของ

พยาบาลวิชาชีพใหมกอนและหลังการใชรูปแบบ และประเมินความพึงพอใจโดยการสัมภาษณเชิงลึก

พยาบาลวิชาชีพใหมและพยาบาลพ่ีเลี้ยง จํานวน 16 คน  

  ประชากรและกลุมตัวอยาง 

  กลุมตัวอยางในการวิจัยน้ีประกอบดวย  

  1. คณะกรรมการพัฒนารูปแบบสนทนากลุมสรุปรูปแบบฯ จํานวน 14 คน

ประกอบดวยหัวหนาหอผูปวย จํานวน 4 คน จากงานหองผาตัด งานหองคลอด งานผูปวยในและงาน

อุบัติเหตุ-ฉุกเฉินและพยาบาลพ่ีเลี้ยงจํานวน 10 คน จากงานหองผาตัด 2 คน, งานหองคลอด 2 คน, 
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งานผูปวยใน 2 คน, งานอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน 1 คน, งานผูปวยนอก 1 คน, งานปองกันและควบคุมการ

ติดเช้ือ 1 คน, งานจิตเวช 1 คน 

  2. พยาบาลพ่ีเลี้ยงจํานวน10 คนจากงานหองผาตัด 2 คน, งานหองคลอด 2 คน, 

งานผูปวยใน 2 คน, งานอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน 1 คน, งานผูปวยนอก 1 คน, งานปองกันและควบคุมการ

ติดเช้ือ 1คน งานจติเวช 1 คน 

  3. พยาบาลวิชาชีพใหมที่สําเร็จการศึกษา หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต เริ่ม

ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลปากเกร็ดต้ังแตวันที่ 1 เมษายน 2557 ระยะเวลาการปฏิบัติงานไมเกิน 2 ป 

จํานวน 6 คนจากงานหองผาตัด 2 คน, งานหองคลอด 2 คน, งานผูปวยใน 1 คน งานอุบัติเหตุ-

ฉุกเฉิน 1 คน 

  เครื่องมือในการวิจัยประกอบดวย 

  1. แนวคําถามในการสัมภาษณเชิงลึกและการสนทนากลุมที่ผูวิจัยสรางขึ้นจากการ

ทบทวนวรรณกรรมและผลจากการวิเคราะหสถานการณในระยะที่ 1  

  2. แบบประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน ซึ่งพัฒนาโดยสมจิตร พูลเพ็ง 

(2550) ประกอบดวยขอคําถาม 10 ขอ ประเมินการรับรู การไดรับโอกาส การไดรับความชวยเหลือ 

ปริมาณงาน การตระหนักในตนเอง ในเรื่องความมั่นใจ ความลําบากใจ ความขัดแยง และความเครียด 

เปนแบบมาตราสวนประมาณคา 5 ระดับตรวจสอบความตรงโดยผูทรงคุณวุฒิจํานวน 5 คน และ

ผูวิจัยไดนํามาตรวจสอบคาความเที่ยง โดยคํานวณคาสัมประสิทธ์ิแอลฟาไดเทากับ 0.78  

  การเก็บรวบรวมขอมูล 

  ผูวิจัยดําเนินการเก็บขอมูลภายหลังผานการพิจารณาจากคณะกรรมการจริยธรรม

การวิจัยในมนุษยสาขาวิชาพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยสุโขทัยธรรมาธิราช และไดรับอนุมัติจาก

ผูอํานวยการโรงพยาบาลปากเกร็ด โดยช้ีแจงวัตถุประสงคตอหัวหนากลุมการพยาบาล ขอความ

อนุเคราะหเก็บรวบรวมขอมูล ในแตละระยะของการวิจัย การเก็บรวบรวมขอมูลโดยการสัมภาษณเชิงลึก

บันทึกเทป ถอดเทปคําตอคํา กลุมผูใหขอมูลเพ่ือรางรูปแบบจํานวน 13 คน ประกอบดวยพยาบาล

วิชาชีพใหม 4 คน, พยาบาลประจําการหอผูปวย 4 คน หัวหนาหอผูปวย 4 คน, ผูเช่ียวชาญการ

พัฒนารูปแบบ 1 คน และเก็บรวบรวมขอมูลการสนทนากลุม  (Focus group discussion)

คณะกรรมการพัฒนารูปแบบจํานวน 14 คน  ประกอบดวยหัวหนาหอผูปวย 4 คน พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

10 คนสรุปยืนยันรูปแบบที่รางขึ้นกอนนําไปทดลองใช 

  หลังจากไดรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด 

ผูวิจัยนําไปทดลองใชในกลุมตัวอยางพยาบาลวิชาชีพใหม 6 คน พยาบาลพ่ีเลี้ยง 10 คน และเก็บ

รวบรวมขอมูลการประเมินผลรูปแบบ โดยใชแบบสอบถามประเมินสภาพแวดลอมในการทํางานของ
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พยาบาลวิชาชีพใหมที่ทดลองใชรูปแบบ รวมกับใชเทคนิคการสัมภาษณเชิงลึกพยาบาลพ่ีเลี้ยง และ

พยาบาลวิชาชีพใหม ผูทดลองใชรูปแบบ  โดยประเมินผลในชวงเดือน กันยายน-เดือนตุลาคม 2558 

  การวิเคราะหขอมูล 

  ขอมูลเชิงปริมาณ วิเคราะหโดยใชสถิติเชิงพรรณนา ไดแก ความถี ่ รอยละ คาเฉลี่ย 

สวนเบ่ียงเบนมาตรฐาน และสถิติวิลคอกซนั 

  ขอมูลเชิงคุณภาพ วิเคราะหโดยใชการวิเคราะหเน้ือหา 

 1.3 ผลการวิจัย 

  สรุปผลการวิจยัไดดังน้ี  

1.3.1ขอมูลสวนบุคคลของคณะกรรมการพัฒนารูปแบบ, พยาบาลพี่เลี้ยงและ

พยาบาลวิชาชีพใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด จังหวัดนนทบุรี 

   1) คณะกรรมการพัฒนารูปแบบ จํานวน 14 คน เปนเพศหญิงทั้งหมด  อายุ

นอยที่สุด 41 ป และอายุมากที่สุด 53 ป อายุเฉลี่ย 47 ป  จบการศึกษาระดับปริญญาตรี 10 คน   

ระดับปริญญาโท 4 คน ทุกคนมีประสบการณการทํางานในตําแหนงพยาบาลวิชาชีพระยะเวลา 20 ป

ขึ้นไป  ดํารงตําแหนงหัวหนาหอผูปวย 4 คน (รอยละ 28.6) เปนพยาบาลพ่ีเลี้ยง 10 คน (รอยละ 

71.4) 

   2) พยาบาลพ่ีเลี้ยง จํานวน 10 คน เปนเพศหญิงทั้งหมด  อายุเฉลี่ย 45 ป  จบ

การศึกษาระดับปริญญาตรี 7 คน   ระดับปริญญาโท 3 คน ทุกคนมีประสบการณการทํางานใน

ตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ ระยะเวลา 20 ปขึ้นไป  ปฏิบัติอยูงานผูปวยใน 2 คน งานหองคลอด 2 คน 

งานหองผาตัด 2 คน งานอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน 1 คน  งานผูปวยนอก 1 คน งานจิตเวช 1 คน และงาน

ควบคุม/ปองกันการติดเช้ือ 1 คน 

   3) พยาบาลวิชาชีพใหม จํานวน 6 คน เปนเพศหญิง จบการศึกษาระดับ

ปริญญาตรีทั้งหมด อายุเฉลี่ย 23 ป ระยะเวลาการปฏิบัติงานไมเกิน 1 ป (นับวันเขารวมการวิจัย)

ปฏิบัติงานอยูงานหองผาตัด 2 คนงานหองคลอด 2 คน, งานผูปวยใน 1 คน งานอุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน 1 คน 

1.3.2 รูปแบบพยาบาลพีเ่ลีย้งสําหรับพยาบาลวิชาชพีใหมโรงพยาบาลปากเกร็ด

ที่พัฒนาขึ้น มกีารดําเนินกิจกรรม 4 ระยะ 15 สัปดาหดังน้ี 

    ระยะที่ 1 ระยะเพาะพันธุตนกลา(ระยะเวลา 6 สัปดาห) ประกอบดวย การ

แตงต้ังคณะกรรมการเพ่ือใหผูมีสวนรวมเกิดความตระหนักและรวมกําหนดนโยบาย กําหนดคุณสมบัติ 

คัดเลือก และอบรมพยาบาลพ่ีเลี้ยง การจัดทําคูมือการใชรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง จัดปฐมนิเทศที่มี

กิจกรรมสรางสัมพันธภาพระหวางพยาบาลวิชาชีพใหมและพยาบาลพ่ีเลี้ยงของตนเอง จัดกิจกรรม

สุนทรียสนทนา ใหพยาบาลวิชาชีพใหมไดระบายปญหา ความไมสบายใจ ความเครียด ความกังวล 

ภายหลังจากทํา สุนทรียสนทนา พยาบาลพ่ีเลี้ยงนําประเด็นปญหามากําหนดหัวขอการเรียนรูให
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สอดคลองกับสภาพปญหาและความตองการของพยาบาลวิชาชีพใหม มีการทบทวนความรูสูการ

ปฏิบัติ (Workshop) เพ่ือปูพ้ืนการเรียนรูกอนปฏิบัติงานจริง โดยพยาบาลพ่ีเลี้ยงทบทวนทักษะการ

ปฏิบัติงานพ้ืนฐานและฝกการใหการพยาบาลในแตละหนวยงานในเชิงทฤษฏีใหแกพยาบาลวิชาชีพ

ใหมใหสามารถนําไปใชไดจริง  สอนเรื่องการชวยพ้ืนคืนชีพ ปูพ้ืนฐานความรูเรื่อง IC สอนระบบ Hos-

XP ซึ่งตองใชในการปฏิบัติงานฝกการประเมินผูปวยการวิเคราะหปญหาผูปวยและการปฏิบัติการ

พยาบาลเพ่ือแกปญหา ฝกการเปนสมาชิกทีมและการปฏิบัติงานตามJob description    

    ระยะที่ 2 ระยะอนุบาลตนออน (ระยะเวลา 5 สัปดาห) ผูวิจัยและพยาบาลพ่ี

เลี้ยงไดประชุมวางแผนรวมกับหัวหนางานและพยาบาลประจําการในหนวยงาน นําขอมูลมาประชุมใน

ทีมพ่ีเลี้ยง จัดทําเปนแผนพ่ีเลี้ยง เพ่ือใหการดําเนินงานเปนไปในแนวทางเดียวกัน แผนการสอนของ

แตละหนวยงานจะสอดคลองกัน โดยชวงที่ 1 ทบทวนความรูขั้นพ้ืนฐานของหนวยงานในเชิงทฤษฎี 

ใหพยาบาลวิชาชีพใหมรับทราบ เชน นโยบาย แนวทางปฏิบัติ คูมือการปฏิบัติงานของหนวยงาน ชวง

ที่ 2 พยาบาลวิชาชีพใหมปฏิบัติการพยาบาลในฐานะสมาชิกทีมสุขภาพภายใตการดูแลของพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

โดยขึ้นเวรคูกับพยาบาลพ่ีเลี้ยงของตน มีพยาบาลพ่ีเลี้ยงดูแลอยางใกลชิด ระยะน้ีผูวิจัยจัดสุนทรีย

สนทนาพบวา พยาบาลวิชาชีพใหมยังคงมีความเครียด เกิดปญหาอุปสรรคในการปฏิบัติงาน พยาบาล

พ่ีเลี้ยงตองคอยดูแลสนับสนุนดานจิตใจ สรางเสริมพลังอํานาจใหเกิดกําลังใจ ไมใหเกิดความทอแท

และจัดกิจกรรมผอนคลาย จากการที่พยาบาลวิชาชีพใหมไดรูจักและรวมทํากิจกรรมกับทีมพ่ีเลี้ยง ชวยให

ผอนคลายความตึงเครียด การที่มีพ่ีเลี้ยงคอยดูแลและรับฟงความกังวลใจ พบวาสัมพันธภาพระหวาง

พยาบาลพ่ีเลี้ยงกับพยาบาลวิชาชีพใหมเปนกันเอง กลาพูดกลาถาม มิตรภาพงอกงาม ระยะน้ีพยาบาล

วิชาชีพใหมไดเรียนรูหลักการปฏิบัติงานในหนวยงานจากพยาบาลพ่ีเลี้ยงของตน เนนการสรางความ

มั่นใจในการปฏิบัติงานและฝกใหพยาบาลวิชาชีพใหม สามารถแกปญหาเฉพาะหนา ฝกการตัดสินใจ

ใหแกพยาบาลวิชาชีพใหม จากการสังเกตพบวาพยาบาลวิชาชีพใหมมีสีหนาสดใส มั่นใจในตนเอง

มากขึ้น  

    ระยะที่ 3 หย่ังรากลงดิน (ระยะเวลา 4 สัปดาห) ระยะน้ีเปนขั้นตอนของการ

วางแผนการปฏิบัติงานใหพยาบาลวิชาชีพใหม โดยพยาบาลพ่ีเลี้ยงทํา Focus group discussion รวมกับ

หัวหนากลุมการพยาบาลและหัวหนาหอผูปวย พบประเด็นที่เปนปญหาในการทํางานของพยาบาลวิชาชีพใหม

คือเรื่องการทํางานรวมกับคนตางวัย ปญหาความขัดแยงระหวางหนวยงานจากการสื่อสาร การลงบันทึกพยาบาล 

ไมสมบูรณ และพฤติกรรมบริการที่ไมพึงประสงค   ผูวิจัยจัดการเรียนรูในรูปแบบของการสัมมนา 6 

หัวขอ คือ  1) จริยธรรมและจรรยาบรรณวิชาชีพ  2) กฎหมายสุขภาพที่เก่ียวของ  3) ความสําคัญ

ของการบันทึกทางการพยาบาล  4) เทคนิคการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ  5) พฤติกรรมบริการและ

บุคลิกภาพที่งดงามของวิชาชีพ  6)การทํางานกับคนตางวัยและการทํางานเปนทีมอยางมีประสิทธิภาพ

ผลการสัมมนาพยาบาลวิชาชีพใหมมีสวนรวมในการศึกษาหาความรูมารวมแสดงความคิดเห็นในวงสัมมนา 

https://www.gotoknow.org/posts/tags/%E0%B8%81%E0%B8%B4%E0%B8%88%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%A3%E0%B8%A1
https://www.gotoknow.org/posts/tags/%E0%B8%81%E0%B8%B4%E0%B8%88%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%A3%E0%B8%A1
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เกิดองคกรแหงการเรียนรู ระยะน้ีผูวิจัยและพยาบาลพ่ีเลี้ยงประเมินผลการปฏิบัติงานของพยาบาล

วิชาชีพใหม ทําสุนทรียสนทนา สนับสนุนใหพยาบาลวิชาชีพใหมรูจักวิเคราะหปญหาและหาแนว

ทางการแกปญหาและอุปสรรคดวยตนเอง ช้ีแนะบทเรียนชีวิตเพ่ือใหเติบโตขึ้นอยางงดงาม โดยผูวิจัย

นําเสนอดวยบทเรียนของนกอินทรีย นกอายุยืน 70 ปที่ตองผานกระบวนการเปลี่ยนแปลงของชีวิต

ในชวงอายุ 40 ป เพ่ือจะมีชีวิตรอด จนมีชีวิตตอไปไดอีก 30 ป หรือสิ้นชีวิตลง หากผานชวงเวลา

สําคัญของชีวิตไมได ซึ่งสื่อถึงปญหาอุปสรรคนานับประการที่จะตองเจอและตองแกปญหาใหได จึงจะ

พบวันที่สวยงามและอยูในวิชาชีพไดอยางย่ังยืน ใหพยาบาลวิชาชีพใหมเรียนรูบทเรียนของผีเสื้อ ที่สื่อ

ถึงการตองอดทนเรียนรูผานอุปสรรคตางๆใหไดดวยตนเอง เพ่ือใหกลายเปนผีเสื้อแสนสวยที่บินไปใน

โลกกวางไดอยางเสรี สวยงาม เพราะหากรอใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงคอยดูแลชวยเหลือ ชวยแกปญหาใหทุก

ประการ จะกลายเปนเพียงผีเสื้อพิการ ที่บินไมไดไปช่ัวชีวิต ถือเปนการใหเรียนรูบทเรียนชีวิตที่

ประสบผลสําเร็จดวยดีพยาบาลวิชาชีพใหมประทับใจและมีสวนรวมในการแลกเปลี่ยนความคิดเห็น 

กลับไปปฏิบัติงานตอโดยมีพยาบาลพ่ีเลี้ยงของแตละคนเปนที่ปรึกษา  

    ระยะที่ 4 ระยะเติบโต งดงามตามครรลอง (ระยะเวลา 1 วัน) เปนระยะ

การประเมินผลสําเร็จของรูปแบบ โดยใหพยาบาลวิชาชีพใหมทําสุนทรียสนทนาพบวาพยาบาลวิชาชีพ

ใหมมีความมั่นใจในการปฏิบัติงานมากขึ้น มีความสุขในการทํางาน ผูวิจัยใหพยาบาลวิชาชีพใหม

ประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานหลังใชรปูแบบ สัมภาษณเชิงลึกพยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาล

วิชาชีพใหมเพ่ือประเมินผลรูปแบบ มีปารต้ีจากพ่ีสูนอง ระยะน้ีเปนการเตรียมเขาสูบทบาทพยาบาลพ่ี

เลี้ยงของพยาบาลวิชาชีพใหม สัมพันธภาพการแสดงบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงใกลจะสิ้นสุด โดยสมบูรณ 

ขณะเดียวกันถือเปนจุดเริ่มตนของการเกิดเครือขายวิชาชีพที่ย่ังยืน ผูวิจัยสัมภาษณเชิงลึกพยาบาล           

พ่ีเลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหมถึงความรูสึกที่มีตอรูปแบบ ผลการประเมินสภาพแวดลอมในการ

ปฏิบัติงานและประเมินรูปแบบ ดังตอไปน้ี   

  1.3.3 ผลการประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหม

กอนและหลังใชรูปแบบ โดยใชแบบสอบถามการประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน 

ผลการวิจัยพบวา คะแนนการประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหมกอน

และหลังการใชรูปแบบแตกตางกันอยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p<0.05) โดยหลังการใชรูปแบบมี

คะแนนการประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงานสูงกวากอนใชรูปแบบ 

  1.3.4 ผลประเมินความพึงพอใจของพยาบาลพี่เลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหม 

จากการสัมภาษณเชิงลึก หลังการทดลองใชรูปแบบฯ สรุปไดวาพยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพ

ใหมมีความพึงพอใจตอรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง กิจกรรมการเรียนรูในรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่

ออกแบบขึ้น  มีความหลากหลาย ไมนาเบ่ือสรางความรูสึกประทับใจทั้งพยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาล

วิชาชีพใหม เพราะใหโอกาสไดเรียนรูและแลกเปลี่ยนประสบการณระหวางกัน ทําใหเกิดสัมพันธภาพ
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ที่ดีในระหวางพ่ีนอง สรางบรรยากาศการทํางานที่ดี พยาบาลพ่ีเลี้ยงรูสึกวาการพัฒนาตนสูบทบาท

การเปนพ่ีเลี้ยงที่ตองมีการพัฒนาความรู มีทักษะทางวิชาชีพที่จะสอนนอง ถือเปนความกาวหนาทาง

วิชาชีพ และการไดรับการถายทอดความรูและประสบการณจากพยาบาลพ่ีเลี้ยงทําใหพยาบาลวิชาชีพ

ใหมรูสึกมีความมั่นใจในการทํางานมากขึ้น  พึงพอใจในงานเพ่ิมขึ้น เห็นควรนํารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง

มาใช เพ่ือสรางความรูสึกเปนครอบครัวเดียวกันในองคการ โดยพัฒนาใหทันสมัยในทุกป 

 

2. อภิปรายผล 

 

 2.1 ผลสําเร็จจากการสรางรูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยง ในการวิจัยน้ี ผูวิจัยพบวาเกิดจาก

ปจจัยสําคัญคือ การสรางความตระหนักเรื่องความสําคัญของพยาบาลพ่ีเลี้ยง ใหเกิดเปนวัฒนธรรม

ขององคการตามแนวคิดของไมจาร แบ็คลีย และบอนด (Mijares, Baxley and Bond, 2013) โดยใช

แนวทางการพัฒนาจากการมีสวนรวม ของผูมีสวนไดสวนเสีย ในการเตรียมพยาบาลใหม ในรูปของ

คณะกรรมการ ชวยสรางความตระหนักถึงความสําคัญและรวมกันสรางวัฒนธรรมองคกรของการ

เตรียมพยาบาลใหมดวยระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง มีกิจกรรมสรางสัมพันธภาพระหวางพยาบาลพ่ีเลี้ยง

และพยาบาลใหมในชวงการปฐมนิเทศ ซึ่งชวยใหการดําเนินการในระยะตอมาราบรื่น กิจกรรมละลาย

พฤติกรรม สรางความเปนกันเอง มีการจับคูขึ้นปฏิบัติงานระหวางพยาบาลพ่ีเลี้ยงและนองของตน 

กระบวนการปฏิสัมพันธระหวางบุคคลซึ่งเกิดขึ้น ระหวางการฝกปฏิบัติงานของพยาบาลพ่ีเลี้ยงกับ

พยาบาลวิชาชีพใหมคอยๆเติบโตและแนนแฟน ผานการใหการประคับประคองดานจิตใจ การแบงปน

ความรูและประสบการณ การเปนแบบอยางและการช้ีแนะที่กอใหเกิดสภาพแวดลอมที่ดีขึ้น  ซึ่งพบวา

หลังใชรูปแบบ พยาบาลวิชาชีพใหมประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน สูงกวากอนใชรูปแบบ 

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติที่ระดับ 0.05  

  พยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหม  มีความพึงพอใจในรูปแบบ เน่ืองจาก

กอใหเกิดมิตรภาพที่ดีระหวางกัน สรางความมั่นใจในการทํางาน และเกิดบรรยากาศที่ดีในการทํางาน 

สอดคลองกับการศึกษาของสแตมปและเพียรมอนท (Stamps &Piedmonte, 1986) ที่พบวา

ความสัมพันธระหวาง สภาพแวดลอมที่เหมาะสมในการทํางานกับความพึงพอใจในงานของพยาบาล

วิชาชีพ มีความสัมพันธกันทางบวกอยางมีนัยสําคัญ และการศึกษาของศิริพร เลาหสุวรรณพานิช, 

จันทนา นามเทพและกนกวรรณซิมพัฒนานนท (2550) ที่พบวา ระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงทําใหพยาบาล

จบใหมรูสึกอบอุนใจ ชวยสรางทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพ แกปญหาการลาออกและทําใหเกิดสัมพันธภาพที่

ดีตอผูรวมงาน สอดคลองกับการศึกษาของยุพาพิน ศิรโพธ์ิงาม (2538) ที่ศึกษาพบวาพยาบาลจบใหม

ที่เริ่มปฏิบัติงานในระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงเรียนรูงานไดเร็ว ลดความตึงเครียดในการทํางาน   สงผลให

เกิดความพึงพอใจในงาน ลดอัตราการโอนยาย  ลาออกจากงาน ซึ่งความพึงพอใจในงานที่เพ่ิมขึ้นน้ี มี
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ผลตอคุณภาพงานและการคงอยูในงานของพยาบาลวิชาชีพใหม ปรียาพร วงคอนุตรโรจน (2543) 

และคารมาและเชอมาเลนเบอรค (Kramer and Schmalenberg, 1991)ศึกษาพบวาความพึงพอใจ

ในงานเปนความรูสึกโดยรวมของบุคคล ที่มีตอการทํางานในทางบวก เปนความสุขของบุคคลที่เกิด

จากการทํางาน ทําใหบุคคลเกิดความรูสึกกระตือรือรน มีความมุงมั่นที่จะทํางาน มีขวัญและกําลังใจ 

สิ่งเหลาน้ีมีผลตอประสิทธิภาพและประสิทธิผลของการทํางาน ความพึงพอใจในงานที่มีสูงขึ้นใน

องคการสุขภาพ ชวยทําใหเกิดการปรับปรุงความสามารถขององคการ ในการรับพยาบาลเขา

ปฏิบัติงานใหมและคงรักษาจํานวนพยาบาลไวได  

 2.2 การพัฒนารูปแบบโดยดําเนินการเชิงนโยบาย ในรูปของคณะกรรมการ 

ขับเคลื่อนนโยบายพยาบาลพี่เลี้ยง โดยผูมีสวนไดสวนเสีย ชวยใหเกิดความรวมมือ สามารถสื่อสาร

นโยบายสูผูปฏิบัติไดอยางทั่วถึง ผูวิจัยพบวาปจจัยสําคัญของความสําเร็จอยูที่การไดรับการสนับสนุน

จากผูบริหารออกเปนนโยบายพยาบาลพ่ีเลี้ยง ทําใหการดําเนินงานพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงเกิด

ความราบรื่น ไดรับความรวมมือจากทุกฝายที่เก่ียวของ ซึ่งสอดคลองกับผลการวิจัยของนํ้าฝน  ทรัพย

ประเสริฐ (2551) ที่ศึกษารูปแบบการพัฒนาพยาบาลพ่ีเลี้ยงโรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลาพบวา

หัวใจของรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงของโรงพยาบาลสมเด็จพระปนเกลาตองเริ่มจากผูมีสวนเก่ียวของให

ความสําคัญกับการมีสวนรวมและสรางความเขาใจรวมกัน เปนการพัฒนาที่เกิดขึ้นจากสถานการณ

และปญหาของบริบท จึงจะไดรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่มีความเหมาะสม ตอบสนองกับปญหาและ

ความตองการของหนวยงานอยางแทจริง 

 2.3 การคัดเลือกและการเตรียมพยาบาลพี่เลี้ยงอยางเปนระบบ ผูวิจัยพบวาการ

กําหนดเกณฑและการคัดเลือกพยาบาลพ่ีเลี้ยง รวมทั้งการเตรียมพยาบาลพ่ีเลี้ยงใหมีความพรอมใน

การปฏิบัติบทบาทมีความสําคัญไมนอยไปกวาการดําเนินการอ่ืนๆ จากการศึกษาของเบญจมาศ แสน

แสง (2548) ที่ศึกษาระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงเดิมของกลุมการพยาบาล ศูนยหัวใจสิริกิ ต์ิ  ภาค

ตะวันออกเฉียงเหนือ กอนเริ่มการพัฒนาพบวา การไมมีระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่เปนรูปธรรม  ทําให

พยาบาลวิชาชีพใหมไมไดรับการดูแลที่เหมาะสม พยาบาลพ่ีเลี้ยงที่สอนงานพยาบาลวิชาชีพใหมที่

คัดเลือกมาจากผูอาวุโสในหนวยงาน  ไมไดรับการเตรียมความรูใหแสดงบทบาทสงผลใหพยาบาลพ่ี

เลี้ยงขาดความมั่นใจในการสอนงาน กระทบตอคุณภาพบริการพยาบาลและคุณภาพการสอนงาน

พยาบาลวิชาชีพใหม ผูวิจัยจึงไดดําเนินการเตรียมพยาบาลพ่ีเลี้ยงอยางเปนระบบ ต้ังแตการกําหนด

คุณสมบัติ คัดเลือก แตงต้ัง อบรมใหความรูเพ่ือใหเกิดความพรอมในการเปนพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

นอกจากน้ีการคัดเลือกและแตงต้ังพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนลายลักษณอักษร ทําใหเกิดการมอบหมาย

ผูรับผิดชอบชัดเจน โดยพยาบาลพ่ีเลี้ยงนอกจากมีคุณสมบัติตามเกณฑที่กําหนดแลว ผูวิจัยยังกําหนด

วา ตองเปนผูสมัครใจ ที่จะเปนพยาบาลพ่ีเลี้ยงดวย เพ่ือใหเกิดความรวมมืออยางตอเน่ือง ไมลมเลิก

กลางคัน ซึ่งสอดคลองกับการศึกษาของ สุดจิตไตรประคองและคณะ (2551) พบวาการนําระบบ
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พยาบาลพ่ีเลี้ยงมาใช กลุมตัวอยางเปนพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่มีความสนใจ สมัครใจและผานการอบรม

เตรียมความพรอมในการปฏิบัติบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยง ทําใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงรับรูบทบาทเกิด

ประสบการณการเรียนรูและสามารถปฏิบัติบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงอยูในระดับดีการอบรมพยาบาลพ่ี

เลี้ยง ผูวิจัยสํารวจความตองการอบรมของพยาบาลพ่ีเลี้ยง เน้ือหาที่ตองการอบรม กอนนํามากําหนด

เน้ือหาการอบรมเพ่ือใหสอดคลองกับสภาพปญหาและความตองการของพยาบาลพ่ีเลี้ยงอยางแทจริง

ซึ่งจากการวิจัยของ บุญรวม ปริปุณณะ (2555) พบวาการพัฒนาระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงในแผนก

ศัลยกรรม โรงพยาบาลนครพนม โดยการจัดอบรมพยาบาลพ่ีเลี้ยง หลังการอบรม พยาบาลพ่ีเลี้ยงมี

คาเฉลี่ยคะแนนความรู ทัศนคติและการปฏิบัติบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงสูงขึ้น สอดคลองกับการ

ดําเนินการเตรียมพยาบาลพ่ีเลี้ยงในการวิจัยของ ศิริมา โกมารทัต (2549) ที่ศึกษาผลการใชรูปแบบ

พยาบาลพ่ีเลี้ยงตอความสามารถของพยาบาลที่สําเร็จการศึกษาใหม  ที่มีการเตรียมพยาบาลพ่ีเลี้ยง

เชนกัน โดยมีการดําเนินการ (1) การคัดเลือกพยาบาลพ่ีเลี้ยง (2) การอบรมภาคบรรยายใหพยาบาล 

พ่ีเลี้ยง  และ (3) การปฏิบัติบทบาทพ่ีเลี้ยงในหอผูปวย เนนการเตรียมพยาบาลพ่ีเลี้ยงและการปฏิบัติ

บทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยง  จากผลการวิจัย ผูวิจัยพบวาจากการคัดเลือกพยาบาลพ่ีเลี้ยงและเตรียม

ความพรอมในการปฏิบัติบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยง ทําใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงใหความรวมมือที่ดีตลอดระยะ

การวิจัย 

 2.4 การประเมินผล การประเมินผลการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงในครั้งน้ี มีการ

วิเคราะหสถานการณและประเมินผลเปนระยะ จึงตอบสนอง ตรงตามบริบท สภาพปญหาและ

สถานการณของโรงพยาบาลปากเกร็ดอยางแทจริงมีกระบวนการต้ังแตสรางสัมพันธภาพกอนแสดง

บทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยง มีการประเมินผลการเรียนรูเปนระยะในรูปแบบของสุนทรียสนทนา เพ่ือ

คนหาปญหาและหาแนวทางปรับปรุงแกไขใหเหมาะสมกับสถานการณ  ผูวิจัยปรับเปลี่ยนกิจกรรม

ของรูปแบบ ภายหลังการประเมินผลแตละระยะ เพ่ือใหรูปแบบมีความทันสมัย ไมนาเบ่ือ  อีกทั้งสงผล

ใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงสามารถแกปญหาไดตรงประเด็น ทําใหพยาบาลวิชาชีพใหมไดรับการตอบสนองที่ตรงกับ

สภาพปญหาที่แทจริง กิจกรรมละลายพฤติกรรม สรางสัมพันธภาพชวยใหพยาบาลวิชาชีพใหมกลาพูด

แสดงความคิดเห็น ระบายปญหาในชวงจัดสุนทรียสนทนา จึงเกิดการแกปญหาไดตรงประเด็น เกิด

ความไววางใจในตัวพยาบาลพ่ีเลี้ยง ถือเปนการแกปญหาในการปฏิบัติงานและเปนการสรางมิตรภาพ

ที่ย่ังยืน ซึ่งการประเมินผลลักษณะน้ีคลายคลึงกับงานวิจัยของ ศิริพร เลาหสุวรรณพานิช และคณะ 

(2550) ที่พัฒนารูปแบบระบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่มีการประเมินผล โดยประเมินผลบทบาทพยาบาลพ่ี

เลี้ยงอยางตอเน่ืองพรอมแจงผลใหพ่ีเลี้ยงทราบเพ่ือปรับปรุงใหดีขึ้น มีระบบติดตามผลการปฏิบัติงาน

พยาบาลจบใหม ทําใหเกิดความพึงพอใจของทุกฝายที่เก่ียวของ  นอกจากน้ี กระบวนการพ่ีเลี้ยงของ

การวิจัยน้ีคลายคลึงกับกระบวนการสรางสัมพันธภาพระหวางบุคคลเพ่ือใหเกิดสัมพันธภาพที่ดีในการ

ทํ างานร วมกั นของมอร ตั น -คู เปอรและพาล เมอร  (Morton-Cooper and Palmer, 2000)                
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ที่ประกอบดวย 1) ระยะเริ่มตนเปนระยะที่พยาบาลพ่ีเลี้ยงใหการดูแลพยาบาลจบใหมโดยใช

ความสามารถระหวางบุคคลในการชักจูงใหพยาบาลจบใหมมีความไววางใจและมีความพรอมในการ

เรียนรูขณะที่พยาบาลพ่ีเลี้ยงมีบทบาทชวยเหลือสนับสนุนใหพยาบาลจบใหมปฏิบัติงานตามเปาหมาย

โดยกําหนดขั้นตอนในการทํางานและทํางานรวมกัน 2) ระยะการแสดงบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปน

ระยะที่พยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลจบใหมทํางานรวมกันตามแผนที่กําหนดไว โดยพยาบาลพ่ีเลี้ยงจะ

แสดงบทบาทครู บทบาทผูใหคําปรึกษา รวมทั้งบทบาทผูสนับสนุนและผูอํานวยความสะดวก                 

3) ระยะสิ้นสุดการเปนพยาบาลพ่ีเลี้ยง เปนระยะที่พยาบาลจบใหมเริ่มปฏิบัติกิจกรรมตางๆดวย

ตนเองและมีอิสระในการปฏิบัติงาน มีการประชุมสรุปปญหาและอุปสรรคในการปฏิบัติงาน หลังการ

ปฏิบัติกิจกรรม  อีกทั้งพยาบาลพ่ีเลี้ยงจะสะทอนปญหาและอุปสรรคที่เกิดขึ้นของพยาบาลแตละคน  

มีการทบทวนการปฏิบัติงานและจัดประสบการณเพ่ิมเติมในสวนที่ขาดเพ่ือปรับปรุงและพัฒนา

ความสามารถในการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหมใหเพ่ิมขึ้น โดยเฉพาะความสามารถในการ

ตัดสินใจและการแกไขปญหา 

 

3. ขอเสนอแนะ 

 

 3.1 ขอเสนอแนะในการนําผลการวิจัยไปใช 

  การพัฒนาสัมพันธภาพระหวางพยาบาลวิชาชีพใหมกับพยาบาลพ่ีเลี้ยงของตนใน

ระยะเริ่มตนเปนปจจัยที่มีอิทธิพลตอความสําเร็จอยางย่ิง จึงควรมีการนํามาใชในโปรแกรมปฐมนิเทศ

พยาบาลวิชาชีพใหม  

  ควรนํารูปแบบการเตรียมพยาบาลพ่ีเลี้ยง ต้ังแตการกําหนดคุณสมบัติพยาบาลพ่ี

เลี้ยง เกณฑการคัดเลือก และการจัดเน้ือหาการอบรมเพ่ือเตรียมความพรอมในการเปนพยาบาลพ่ี

เลีย้งมาทบทวนและปรับใหทนัสมัยในทุกป เพราะหากปจจัยนําเขาดีผลลัพธที่ไดจะดีตามไปดวย การ

เตรียมพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนอีกปจจัยหน่ึงที่มีผลตอความสาํเรจ็ของรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

  เน่ืองจากรูปแบบที่พัฒนาขึ้นน้ี เปนรูปแบบที่พัฒนาในบรบิทของโรงพยาบาลชุมชน 

การนํามาประยุกตใช ควรพิจารณาปรับใหเหมาะกับสถานการณและบริบทโรงพยาบาลแตละแหง 

 3.2 ขอเสนอแนะในการทําวิจัยครั้งตอไป 

  ควรมีการศึกษาวิจัยเพ่ือปรับปรุงรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงใหเหมาะสมย่ิงขึ้น และควร

มีการศึกษาปจจัยอ่ืน ๆ ที่สงเสริมสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน เพ่ือเพ่ิมอัตราการคงอยูในงานของ

พยาบาลวิชาชีพ 
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รายนามผูเชีย่วชาญท่ีเปนวิทยากรในการอบรมพยาบาลพี่เลี้ยง 

 

1. ผูชวยศาสตราจารย ดร. พวงผกา คงวัฒนานนท   

คณะพยาบาลศาสตรมหาวิทยาลัยธรรมศาสตร 

2. อาจารยนวลขนิษฐ ลิขิตลือชา 

สํานักการพยาบาล สํานักงานปลัดกระทรวงสาธารณสุข 
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เอกสารรับรองจริยธรรมการวิจัยในมนุษย 
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แบบฟอรมยินยอมใหทําการวิจยั 
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แบบฟอรมยินยอมใหทําการวิจัย 

(Informed Consent Form) 

 

การวิจัยเรื่อง   การพัฒนารปูแบบพยาบาลพี่เลี้ยงสําหรบัพยาบาลวิชาชีพโรงพยาบาลปากเกร็ด   

จังหวัดนนทบรุี 

 

ขาพเจา........................................................เขารวมการวิจัยครั้งน้ีดวยความสมัครใจ โดย

ไดรับการอธิบายเกี่ยวกับ วัตถุประสงค วิธีดําเนินการวิจัย กิจกรรมการวิจัยและผลทีค่าดวาจะไดรับ

จากผูวิจัย โดยละเอียด จนเขาใจดีกอนลงนามในใบยินยอม ทั้งน้ีผูวิจัยรับรองวาจะใหรายละเอียดที่

ขาพเจาสงสัย ดวยความเต็มใจตามความเปนจริงทุกประการ ตลอดระยะเวลาของการทําการวิจัย 

ขอมูลเกี่ยวกับตัวขาพเจาจะถูกเก็บเปนความลับ โดยจะเปดเผยในภาพรวมของผลสรปุการวิจัยเทาน้ัน 

หากมีความจําเปนที่ตองเปดเผยขอมูลเกี่ยวกับตัวขาพเจาตอหนวยงานที่เกี่ยวของ สามารถเกิดขึ้นได 

ดวยเหตุผลทางวิชาการเทาน้ัน ขาพเจามีสิทธ์ิบอกเลิกการเขารวมการวิจัยเมื่อใดก็ได โดยไมมี

ผลกระทบตอการปฏิบัติงาน  
  

ขาพเจาไดอานขอความขางตนโดยละเอียดและเขาใจดีทุกประการ จึงไดลงนามในใบยินยอม

น้ี ดวยความเต็มใจ 

 

     ลงนาม     ผูใหความยินยอม 

(.........................................)  

ลงนาม     พยาน   

  (.........................................) 

ลงนาม      พยาน   

(.........................................) 

 

วันที่...........เดือน.......................พ.ศ............. 

   (วันที่ใหความยินยอม)       
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แบบสอบถามการประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน 
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แบบสอบถามการประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน  

แบบสอบถามประกอบดวยขอคําถาม 2 สวน ดังนี้  

สวนที่ 1 ขอมูลสวนบุคคล จํานวน 9 ขอ  

สวนที่ 2 แบบประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน จํานวน 10 ขอ  

 

โปรดอานคําแนะนําแบบสอบถามโดยละเอียด และกรุณาตอบใหครบทุกสวน ทุกขอและตรงกับความเปนจริง  

ตามความรูสึกของทานมากท่ีสุด เพ่ือจะไดนําขอมูลท่ีได  ไปใชใหเปนประโยชนตอการศึกษามากท่ีสุด  

 

สวนที่ 1 ขอมูลสวนบุคคล  

คําชี้แจง โปรดอานขอคําถามโดยละเอียด และตอบใหครบทุกขอตามความเปนจริง  โดยทําเคร่ืองหมาย     หนา

คําตอบท่ีตรงกับตัวทานมากท่ีสุดเพียงคําตอบเดียว และเติมขอความลงในชองวางใหสมบูรณ  

 

1. เพศ   ชาย  หญิง 

2. อายุ .......... ป    (หากเกิน 6 เดือนใหนับเปน 1 ป) 

3. สถานภาพสมรส  โสด  สมรส   อ่ืนๆ ระบุ...............   

4. ระยะเวลาปฏิบัติงานในโรงพยาบาลนี้ ..............ป .......………เดือน   

5. การไดรับการบรรจุตําแหนงขาราชการ  บรรจุ   ไมไดบรรจุ 

   ตําแหนงปจจบุัน   ขาราชการ  ลูกจางชั่วคราว  พนักงานราชการ     อ่ืนๆระบุ............ 

6. ปจจุบันปฏิบัติงาน  ผูปวยนอก  ผูปวยใน  อุบัติเหตุ-ฉุกเฉิน 

 หองคลอด  หองผาตัด  ยังไมลงหนวยงาน   อ่ืนๆระบุ............ 

7. ระยะเวลาท่ีปฏิบัติงานในแผนกปจจุบัน..............ป .......………เดือน    

8. ภูมิลําเนาของทาน   นนทบุรี  จังหวัดอ่ืนๆระบุ................................ 

9. ท่ีพักอาศัยปจจุบัน  บานสวนตัว    บานเชา/หอพัก  อ่ืนๆ ระบุ.......................................... 
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สวนที่ 2 แบบประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน    

คําชี้แจง โปรดอานขอคําถามโดยละเอียด และตอบใหครบทุกขอ โดยทําเครื่องหมาย  หนาคําตอบท่ีตรงกับความ

คิดเห็นของทานมากท่ีสุดเพียงคําตอบเดียว  โดย 

มากท่ีสุด   หมายถึง    ทานเห็นดวยกับขอความนั้นมากท่ีสุด  

มาก      หมายถึง    ทานเห็นดวยกับขอความนั้นมาก  

ปานกลาง  หมายถึง    ทานเห็นดวยกับขอความนั้นปานกลาง  

นอย   หมายถึง   ทานเห็นดวยกับขอความนั้นนอย 

นอยท่ีสุด  หมายถึง  ทานเห็นดวยกับขอความนั้นนอยท่ีสุด 

 

 

ลําดับ 

 

ขอคําถาม 

เม่ือปฏิบัติงานที่หนวยงานนี้ ทาน....... 

ระดับความคิดเห็น 

มากที่สุด มาก ปานกลาง นอย นอยที่สุด 

1 ไดรับโอกาสในการแสดงความสามารถอยางเต็มท่ี      

2 มีความม่ันใจในตัวเองมากขึ้น      

3 รูสึกเครียดหรือกระวนกระวาย      

4 รูสึกหนักใจในการทํางาน       

5 ไดรับการชวยเหลือเม่ือเผชิญกับปญหาท่ียุงยาก      

6 ไดใชความรู ความสามารถ และประสบการณท่ีมีอยู      

7 พบความยุงยากจากความขัดแยงระหวางทีมท่ีดูแลผูปวย      

8 ลําบากใจเม่ือตองทํางานท่ีนอกเหนือความรับผิดชอบ      

9 ไดรับมอบหมายงานในปริมาณท่ีเหมาะสม      

10 รูสึกยุงยากจากการมีหลายบทบาทหนาท่ีในเวลาเดียวกัน      
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ภาคผนวก จ 

รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



รูปแบบพยาบาลพีเ่ลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชพี โรงพยาบาลปากเกรด็ จังหวัดนนทบุร ี

 รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพ  โรงพยาบาลปากเกร็ด เปนแผนจําลองแสดงองคประกอบของแนวทางการปฏิบัติ  การสรางรูปแบบพยาบาลพ่ี

เลี้ยงใชเปนแนวทางในการแสดงบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยง ในการแบงปนความรูและประสบการณ การเปนแบบอยาง การช้ีแนะและการใหการสนับสนุนดานอารมณแก

พยาบาลวิชาชีพใหมอยางเปนระบบ มีรายละเอียดดังน้ี 
 

 

วัตถุประสงค  1. เพ่ือสรางสภาพแวดลอมในการทํางานที่ดี 

2. เพ่ือเพ่ิมความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ 

 

กระบวนการ 1. สรางสัมพันธภาพ 

2. แสดงบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

3. สิ้นสุดการแสดงบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยง เริ่มตนเครือขายวิชาชีพ 

 

ผลลัพธ  1. สภาพแวดลอมในการทํางาน 

2. ความพึงพอใจในงาน 
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รูปแบบพยาบาลพีเ่ลี้ยงสาํหรับพยาบาลวิชาชพี โรงพยาบาลปากเกรด็ จังหวัดนนทบุร ี

 

การดําเนินการเชิงนโยบายสรางวัฒนธรรมพยาบาลพี่เลี้ยงในองคการ 

พยาบาลพี่เลีย้ง           

คุณสมบัติ            พยาบาลวิชาชีพ 

- มีมนุษยสมัพันธ มีทักษะในการสื่อสาร   สรางสัมพันธภาพเชิงวิชาชีพ   - เปนกันเอง มิตรภาพงอกงาม 

- มีทักษะในการสอนทางคลินิก   ทบทวนปูพ้ืนความรูกอนปฏิบัติงาน  - มีความมั่นใจในการปฏิบัติงาน 

- เปนผูรับฟงอยางต้ังใจ ไวในการรับรู  วิเคราะหประเด็นปญหา    - ผอนคลายความเครียด 

อบรมการแสดงบทบาท     ปฏิบัติงานภายใตการดูแลของพ่ีเลี้ยง  - มีความพึงพอใจในงาน 

- ช้ีแนะ     สัมมนาเสรมิประสบการณ    - มสีิ่งแวดลอมการทํางานที่ดี 

- แบงปนความรูและประสบการณ  สุนทรียสนทนา-ประเมินผล 

- สนับสนุนดานอารมณ    ปฏิบัติงานโดยอิสระ พ่ีเลี้ยงเปนที่ปรึกษา 

- เปนแบบอยาง    
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ขั้นตอนการพฒันารปูแบบพยาบาลพี่เลีย้งสําหรับพยาบาลวิชาชีพ โรงพยาบาลปากเกร็ด จังหวัดนนทบุร ี

ทบทวนวรรณกรรม 

ศึกษาบริบท วิเคราะหสภาพการณและความตองการรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง โรงพยาบาลปากเกร็ด 

 

 

เตรียมพยาบาลพี่เล้ียง 

กําหนดคุณสมบัต/ิอบรม 

 

 

เตรียมพยาบาลวิชาชีพ 

ประเมนิสภาพแวดลอม/  

ความพึงพอใจ 

เตรียมรูปแบบพยาบาลพี่เล้ียง 

ราง/ ทดลองใช/ ประเมนิผล 

ดําเนนิการสรางวัฒนธรรมพยาบาลพี่เล้ียง

ในองคการ 

ต้ังคณะกรรมการ/ ออกนโยบาย 
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ภาคผนวก ฉ 

คูมือพยาบาลพ่ีเลี้ยง 
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คูมือพยาบาลพี่เล้ียง 

 โรงพยาบาลปากเกร็ด จังหวดันนทบุร ี

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

http://www.google.co.th/url?url=http://www.dreampoem.com/forum/index.php%3Ftopic%3D8381.120&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ved=0CCEQwW4wBmoVChMIp__o4v37yAIVE46OCh2fiAkX&usg=AFQjCNGb80xqEC7iIOaDRqDBmM6b9L_Luw
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คํานาํ 

 

คูมือการใชรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหมฉบับน้ี สรางขึ้นเพ่ือเปน

แนวทางกํากับการใชรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด ให

เกิดประสิทธิผลสูงสุด เพ่ือใหผูใชสามารถปฏิบัติตามไดตรงตามวัตถุประสงคที่ ต้ังไว โดยศึกษา

สถานการณและความตองการของพยาบาลที่เก่ียวของ ไดแก หัวหนาหอผูปวย พยาบาลประจําการ 

และพยาบาลวิชาชีพใหม สรางเปนแนวทางปฏิบัติของพยาบาลพ่ีเลี้ยงซึ่งมีหนาที่ดูแลพยาบาลวิชาชีพ

ใหม กําหนดโครงสรางเชิงนโยบาย โดยอาศัยการมีสวนรวมของผูบริหาร เพ่ือใหเกิดผลสําเร็จของการ

ดําเนินงาน ในรูปของคณะกรรมการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง สําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม 

โรงพยาบาลปากเกร็ด ซึ่งทําหนาที่คัดเลือก เตรียม สนับสนุนและนิเทศการทํางานของพยาบาลพ่ีเลี้ยง

ใหดําเนินการตามรูปแบบที่สรางขึ้น กระบวนการของพัฒนารูปแบบมี 4 ระยะ โดยพัฒนาตามวงจร

ของ Deming ต้ังแตระยะของการสรางสัมพันธภาพ รูจักองคการ จนถึงระยะสิ้นสุดสัมพันธภาพ สราง

เครือขายวิชาชีพและประเมินผลสําเร็จของโครงการ 

 ผูวิจัยขอกราบขอบพระคุณ รศ.ดร.สมใจ พุทธาพิทักษผลและอาจารยนวลขนิษฐ ลิขิตลือชา 

เปนอยางสูง ที่ไดใหคําแนะนําและใหกําลังใจในการจัดทําดวยดีตลอดมา พรอมทั้งขอขอบคุณ

นายแพทยอนุกูล เอกกุล ทานผูอํานวยการโรงพยาบาลปากเกร็ด นางยินดี ภัทรคุปต หัวหนากลุมการ

พยาบาล คุณพรสวรรค ศรีคําไทย หัวหนางานหองผาตัดและหัวหนาหอผูปวยทุกทาน พยาบาลพ่ีเลี้ยง

และพยาบาลวิชาชีพใหมทุกคนที่ไดรวมดําเนินการใหขอเสนอแนะที่เปนประโยชน และใหความ

รวมมือในการทดลองใชรูปแบบใหสําเร็จลุลวงดวยดี สงผลให มีการพัฒนาความรู ทักษะและ

ประสบการณของพยาบาลวิชาชีพใหมอยางเปนระบบ สามารถปฏิบัติการพยาบาลไดอยางมั่นใจ มี

คุณภาพ สงผลทางบวกตอความพึงพอใจของผูรับบริการและความพึงพอใจในงานของพยาบาลวิชาชีพ

ใหมเอง  ถือเปนการพัฒนาความกาวหนาทางวิชาชีพอยางเปนรูปธรรม  

 

       จิดาภา  รอดโพธ์ิทอง 

               ผูวิจัย 
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คูมือการใชรูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยงสําหรบัพยาบาลวิชาชีพใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด 

 

บริบท 

โรงพยาบาลปากเกร็ดเปนโรงพยาบาลชุมชนเขตเมืองของจังหวัดนนทบุรี ขนาด  30 เตียง   

ปจจุบันไดรับอนุมัติใหขยายโรงพยาบาลเปนโรงพยาบาลชุมชนขนาด 60 เตียง  โดยจะยายที่ทําการ

ไปอยูถนนราชพฤกษ ในเดือนสิงหาคม 2559 ในชวงเวลาที่ผานมาจึงมีการเตรียมความพรอมทั้งดาน

บุคลากรและวัสดุ อุปกรณ ใหพรอมสําหรับการขยายโรงพยาบาล  มีการใหทุนนักศึกษาพยาบาล

จํานวนมาก ซึ่งจบมาปฏิบัติงานในป 2556 จํานวน 14 ทุน จบในป 2557 จํานวน 16 ทุน จบในป 

2558 จํานวน 1 ทุน และจะทยอยจบในแตละปอีกอยางตอเน่ือง รวมทั้ง มีการรับยายแพทย ทันต

แพทย เภสัชกรมาประจําการอีกจํานวนหน่ึง การเพ่ิมศักยภาพและปริมาณบุคลากรใหพรอมตอการ

เปลี่ยนแปลงในระยะเวลาอันสั้น ที่ไมมีการเตรียมความพรอมอยางเปนรูปธรรม สงผลใหบุคลากร

ทางการพยาบาลที่เกี่ยวของทุกหนวยงานเกิดความเครียด จากความไมพรอมทั้งดานความรูและทักษะ

ความเช่ียวชาญในการปฏิบัติงาน โดยเฉพาะในพยาบาลวิชาชีพใหม ที่มีความเครียดทั้งดานการ

ปรับตัวจากนักเรียนสูพยาบาลประจําการและเครียดจากการขาดความรู ทักษะ ประสบการณ ในการ

ทํางาน 

การดําเนินการพัฒนาบุคลากร ทั้งพยาบาลประจําการที่แมจะมีทักษะและประสบการณแลว 

แตขาดการทบทวนองคความรู ที่ทันสมัย อยางสม่ําเสมอและพยาบาลวิชาชีพใหมที่ตองไดรับการ

พัฒนาศักยภาพ ใหพรอมปฏิบัติงาน มีความมั่นใจและพึงพอใจในการปฏิบัติงาน มีสภาพแวดลอมการ

ทํางานที่ดีเอ้ือตอการปฏิบัติงาน ถือเปนความจําเปนที่ตองดําเนินการอยางเรงดวน การพัฒนารูปแบบ

พยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหมจึงริเริ่มขึ้น เพ่ือพัฒนาทั้งพยาบาลประจําการ ใหเปน

พยาบาลพ่ีเลี้ยง ที่ตองมีองคความรูเพียงพอที่จะถายทอด และพัฒนาพยาบาลวิชาชีพใหม ใหพรอม

เติบโตในวิชาชีพไดอยางมีคุณภาพ  การจะใชรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม ให

เกิดประสิทธิผลสูงสุด จําเปนตองมีคูมือการใชกํากับ เพ่ือใหผูใชสามารถปฏิบัติตามไดตรงตาม

วัตถุประสงคที่ต้ังไว 

 

วัตถุประสงค 

1. เพ่ือใชเปนแนวทางการปฏิบัติบทบาทหนาที่ของพยาบาลพ่ีเลี้ยงอยางเปนรูปธรรม 

2. เพ่ือใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงใชประกอบการพัฒนาประสิทธิภาพการปฏิบัติงานของพยาบาล 

วิชาชีพใหมใหเปนแนวทางเดียวกัน 
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วิธีการใชคูมือ 

1. อานและคําความเขาใจคูมือน้ี กอนใชรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม 

2. พัฒนาความรูความสามารถและทักษะของพยาบาลวิชาชีพใหมตามขั้นตอนหรือ

กระบวนการที่กําหนดไวในคูมือ 

ผูใชคูมือ  

1. พยาบาลพ่ีเลี้ยงหรือพยาบาลที่ไดรับมอบหมายใหสอนงานพยาบาลวิชาชีพใหมตามกิจกรรม 

    การเรียนรูที่กําหนด 

2. พยาบาลวิชาชีพใหมที่อยูในระยะการเรียนรูการปฏิบัติการพยาบาลจากพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

 

ขอตกลงในการใชรูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยง 

1. คณะกรรมการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงไดแกหัวหนากลุมการพยาบาล หัวหนาหอ

ผูปวยกําหนดนโยบาย มอบหมายและสนับสนุนการปฏิบัติบทบาทของพยาบาลพ่ีเลี้ยง

อยางเปนรูปธรรม เพ่ือใหเกิดประสิทธิภาพในการดําเนินงาน  มีการทบทวนปรับปรุง

รูปแบบทุก 1 ป 

2. พยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหมทําความตกลงรวมกันในการดําเนินการตาม

กิจกรรมการเรียนรูที่กําหนดและปรับปรุงเพ่ิมเติมเปนระยะจากผลการเรียนรูในชวงของ

การประเมินผล 

 

สถานที่  

หอผูปวย กลุมการพยาบาล โรงพยาบาลปากเกร็ด/ หองประชุม โรงพยาบาลปากเกร็ด 

 

ระยะเวลาที่ใช  

ระยะเวลาที่ใชรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม 

แบงเปน 4 ระยะ รวม 15 สัปดาห  

 

นโยบายพยาบาลพีเ่ลี้ยง 

คณะกรรมการพัฒนารูปแบบเปนผูขับเคลื่อนนโยบายอยางเปนรูปธรรม ดําเนินการกําหนด

คุณสมบัติพยาบาลพ่ีเลี้ยง การคัดเลือกและแตงต้ังพยาบาลพ่ีเลี้ยง การเตรียมพยาบาลพ่ีเลี้ยงและ

ควบคุมนิเทศพยาบาลพีเลี้ยงในแตละระยะการดําเนินงาน  โดยนโยบายพยาบาลพ่ีเลี้ยงกําหนดถึง

หลักและวิธีปฏิบัติเพ่ือใชเปนแนวทางปฏิบัติของพยาบาลพ่ีเลี้ยงในการเตรียมพยาบาลวิชาชีพใหม 

ดังน้ี  
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1. มีคําสั่งแตงต้ังคณะกรรมการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม  

โรงพยาบาลปากเกร็ด จังหวัดนนทบุรีเปนลายลักษณอักษร ลงนามโดยทานผูอํานวยการโรงพยาบาล  

2. องคประกอบของคณะกรรมการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพ

ใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด จังหวัดนนทบุรีประกอบดวย หัวหนากลุมการพยาบาลเปนประธาน 

หัวหนางานหองผาตัดเปนรองปรธาน หัวหนาหอผูปวยเปนกรรมการ  ผูวิจัยเปนกรรมการและ

เลขานุการ ทานผูอํานวยการและประธานองคกรแพทยเปนที่ปรึกษา 

3. คณะกรรมการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม ทําหนาที่

เกี่ยวกับการกําหนดคุณสมบัติพยาบาลพ่ีเลี้ยง การคัดเลือกพยาบาลพ่ีเลี้ยง การเตรียมพยาบาลพ่ีเลี้ยง

ใหทราบถึงบทบาทและการนิเทศงานพยาบาลวิชาชีพใหม  โดยคณะกรรมการพัฒนารูปแบบพยาบาล

พ่ีเลี้ยง ฯ จะสนับสนุนและสงเสริมใหมีการใชรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงในการสอนงานพยาบาลวิชาชีพ

ใหม ในองคกรพยาบาล  สนับสนุนระยะเวลาการเขารวมกิจกรรมตามระยะการเรียนรูของพยาบาลพ่ี

เลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหมและเขานิเทศการปฏิบัติงานของพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนระยะ 

4. พยาบาลพ่ีเลี้ยงไดรับมอบหมายใหดูแลพยาบาลวิชาชีพใหมในสัดสวน 1:1 หรือ 1:2 ตาม 

สถานการณ  โดยคํานึงถึงอัตรากําลังที่เพียงพอ เพ่ือใหสามารถดําเนินการไดอยางมีประสิทธิภาพ 

5. ระยะเวลาการแสดงบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงตามรูปแบบที่พัฒนาคือระยะเวลา 15 สัปดาห 

4 ระยะการเรียนรู 

6. พยาบาลพ่ีเลี้ยงที่ผานการคัดเลือกคุณสมบัติและไดรับการแตงต้ังใหปฏิบัติหนาที่พยาบาล

พ่ีเลี้ยงอยางเปนลายลักษณอักษรถือเปนความภาคภูมิใจ ควรมีการพัฒนาตนเองและพยาบาลวิชาชีพ

ใหมอยางตอเน่ือง  ใหความรวมมือในการเขารวมกิจกรรมตามระยะการเรียนรู อยางสม่ําเสมอ 

7. กลุมการพยาบาลจะสนับสนุนใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงไดรับการอบรมเพ่ือพัฒนาตนเอง อยาง

ตอเน่ือง และมีการทบทวนความเหมาะสมของพยาบาลพ่ีเลี้ยงทุกป  

 

คุณสมบัติพยาบาลพี่เลี้ยง 

การกําหนดคุณสมบัติพยาบาลพ่ีเลี้ยง มาจากการทบทวนวรรณกรรม ไดคุณสมบัติพยาบาล 

พ่ีเลี้ยงที่ผานความเห็นชอบจากคณะกรรมการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม 

โรงพยาบาลปากเกร็ด ดังตอไปน้ี 

(1) การศึกษาระดับปริญญาตรี มีประสบการณการทํางาน 5 ปขึ้นไป 

(2) มีทัศนคติที่ดีตอวิชาชีพ มีสัมพันธภาพที่ดี เต็มใจปฏิบัติหนาที่พ่ีเลี้ยง 

(3) เปนตนแบบที่ดี  (role - model) 

(4) มีทักษะในการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ (communication) 

(5) มีความไวในการรับรู (sensitivity) 
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(6) เปนผูรับฟงอยางต้ังใจ (active listening) 

(7) มีความสามารถในการถายทอด มีทักษะในการสอนทางคลินิก 

(8) ทันสมัย พัฒนาตนเองสม่ําเสมอ 

 

การคัดเลือกและแตงต้ังพยาบาลพี่เลี้ยง 

หัวหนาหอผูปวยเปนผูคัดเลือกพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่มีคุณสมบัติตามเกณฑที่ต้ังไวรวมกับความ

สมัครใจ ของพยาบาลพ่ีเลี้ยง นํารายช่ือเสนอคณะกรรมการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงพิจารณา

เห็นชอบและทําคําสั่งแตงต้ังพยาบาลพ่ีเลี้ยง ลงนามโดยผูอํานวยการโรงพยาบาล กําหนดใหทบทวน

ความเหมาะสมทุกป  

 

 บทบาทพยาบาลพี่เลี้ยง  

 ประยุกตแนวคิดการวิเคราะหระบบพ่ีเลี้ยงของ Mijares, Baxley and Bond. (2013)  จาก

การทบทวนวรรณกรรม กําหนดเปนบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยง 4 บทบาท ดังน้ี  

 1.บทบาทผูแบงปนความรูและประสบการณ (sharing knowledge and experience) คือ

บทบาทที่พยาบาลพ่ีเลี้ยงปฏิบัติตอพยาบาลวิชาชีพใหมใหมีการพัฒนาตนเองในดานความรู ทักษะ 

ประสบการณเชิงวิชาชีพอยางเปนระบบ 

 2. บทบาทผูสนับสนุนทางอารมณ (providing emotional support) คือบทบาทที่พยาบาลพ่ี

เลี้ยงใหการสนับสนุนพยาบาลวิชาชีพใหมดานอารมณ ใหกําลังใจใหการชวยเหลือ รับฟงปญหา และ

แนะนําแนวทางแกไขปญหาดวยตนเอง 

  3. บทบาทผูเปนแบบอยาง (role - modeling)  คือบทบาทที่พยาบาลพ่ีเลี้ยงปฏิบัติตนใหเปน

แบบอยางแกพยาบาลวิชาชีพใหมในคุณสมบัติเชิงวิชาชีพและคุณสมบัติสวนบุคคล 

 4. บทบาทผูช้ีแนะ (guiding) คือบทบาทที่พยาบาลพ่ีเลี้ยงปฏิบัติตอพยาบาลวิชาชีพใหมโดย

การช้ีแนะเกี่ยวกับการปฏิบัติงาน การอยูรวมกันในองคกร การดํารงชีวิตในวิชาชีพและสงเสริม

ความกาวหนาในอาชีพ 

 

การเตรยีมพยาบาลพี่เลี้ยง 

พยาบาลพ่ีเลี้ยงที่ไดรับการคัดเลือกและแตงต้ัง จะไดรับการเตรียมความพรอม ในการเปน

พยาบาลพ่ีเลี้ยง โดยผูวิจัยสํารวจความตองการการอบรมจากพยาบาลพ่ีเลี้ยง พบวาพยาบาลพ่ีเลี้ยง

ตองการทราบถึง บทบาทและหนาที่ของพยาบาลพ่ีเลี้ยง วิธีการจัดทําแผนการสอนงาน และนิเทศงาน

พยาบาลวิชาชีพใหม จึงไดจัดการอบรมในเรือ่งดังกลาวระยะเวลา 3 วัน ทั้งภาคทฤษฎีและปฏิบัติ โดย
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เชิญวิทยากร ผูทรงคุณวุฒิจากคณะพยาบาลศาสตร มหาวิทยาลัยธรรมศาสตร และสํานักการพยาบาล 

มาถายทอดความรูใหพรอมสาํหรับการปฏิบัติบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่มีประสิทธิภาพ 
 

สรุปรปูแบบพยาบาลพีเ่ลีย้ง  

ผูวิจัยไดจัดทําขึ้นเพ่ืออํานวยความสะดวก สรุปความเขาใจในการพัฒนาพยาบาลวิชาชีพใหม 

ประกอบดวยกระบวนการเรียนรู 4 ระยะ ระยะเวลา 15 สัปดาห ดังน้ี 

 

 

 
  ระยะที1่      ระยะที่2   ระยะที3่ 

   

 

   ระยะที่ 4 

 

การพัฒนารูปแบบพยาบาลพี่เลี้ยงสําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด 

ระยะที่ 1 ระยะเพาะพันธุตนกลา  ระยะเวลา 6 สัปดาห ประกอบดวย 
 

 
 

ระยะที่ 1.1  plan  : ระยะเตรียมแปลงเพาะพนัธุ 

ระยะที่ 1.2  Do  : ระยะหวานเมล็ดพันธุ 

ระยะที่ 1.3 Check : ระยะตรวจสอบสภาพความเปนไปไดของการเติบโต 

ระยะที่ 1.4  Act : ระยะปรับสภาพแวดลอมใหเอ้ือตอการเติบโต 
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ระยะที่ 1.1 ระยะเตรียมแปลงเพาะพันธุ : ระยะเวลา 2 สัปดาห : เปนขั้นตอนการวาง

แผนการดําเนินงาน ระยะน้ีเกิดขึ้นจากการศึกษาสถานการณการสอนงานพยาบาลวิชาชีพใหมตาม

บริบทเดิมที่ปฏิบัติอยู ศึกษาปญหาอุปสรรคที่พบ ดําเนินการสัมภาษณเชิงลึกผูมีสวนเก่ียวของ ไดแก 

หัวหนาหอผูปวย พยาบาลประจําการ  พยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพใหม    นําขอสรุปมา

ปรับปรุงรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง ใหสามารถใชงานไดอยางมีประสิทธิภาพ แตงต้ังคณะกรรมการ

พัฒนารูปแบบ เพ่ือทบทวนปรับปรุงคุณสมบัติและจํานวนพยาบาลพ่ีเลี้ยง ออกนโยบายและแตงต้ัง

พยาบาลพ่ีเลี้ยง ดูแลนิเทศการปฏิบัติงานของพยาบาลพ่ีเลี้ยง ระยะน้ีดําเนินการกอนพยาบาลวิชาชีพ

ใหมมารายงานตัวเริ่มปฏิบัติงาน 

ระยะที่ 1.2 ระยะหวานเมล็ดพันธุ :  ระยะเวลา 3 สัปดาห 4 วัน :  ระยะน้ีเปนระยะนํา

ขอสรุปจากการสัมภาษณมากําหนดรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง จัดอบรมทบทวนองคความรูที่จําเปน

ใหแกพยาบาลพ่ีเลี้ยง ช้ีแจงแผนการเรียนรูแกพยาบาลวิชาชีพใหม  ใหพยาบาลวิชาชีพใหมทําแบบ

ประเมินแรงจูงใจและประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน ดําเนินกิจกรรม พัฒนาศักยภาพ

พยาบาลวิชาชีพใหม ตามแผนกิจกรรมที่กําหนด ใน ระยะเพาะพันธุตนกลา ซึ่งเปนระยะเวลาของการ

สรางสัมพันธภาพ ใหพยาบาลวิชาชีพใหมรูจักองคการ หลังจากน้ันหมุนเวียนปฏิบัติงานตามหนวยงาน

ตางๆขององคกรพยาบาลเพ่ือรูจักบุคลากรและเรียนรูลักษณะงานเบ้ืองตน  

ระยะที่ 1.3 ระยะตรวจสอบสภาพความเปนไปไดของการเติบโต : ระยะเวลา 1 วัน : เมื่อ

พยาบาลวิชาชีพใหมไดเรียนรูองคกรทั้งบุคลากรและหนวยงานในระยะเวลาสั้นๆ จะพบเจอ

สถานการณแปลกใหมทั้งเชิงบวกและลบ จะเกิดความเครียดจากการปรับตัวในการทํางาน พยาบาลพ่ี

เลี้ยงจะนําพยาบาลวิชาชีพใหมมาทํากลุม สุนทรียสนทนา ระบายปญหา ความไมสบายใจ 

ความเครียด ความกังวล แลกเปลี่ยนวิธีการแกปญหา  ใหยาบาลจบใหมเสนอหัวขอการเรียนรูที่

ตองการฟนฟูกอนเริ่มปฏิบัติ งาน จริงในหนวยงาน ความชวยเหลือที่ตองการจากพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

ระยะน้ีพยาบาลพ่ีเลี้ยงตองสรุปประเด็นที่เปนปญหาของพยาบาลวิชาชีพใหมใหได กอนนํามากําหนด

กิจกรรมการเรียนรูใหสอดคลองกับความตองการของพยาบาลวิชาชีพใหม ในระยะน้ีองคกรพยาบาล

จะแจงผลการคัดเลือกพยาบาลวิชาชีพใหมลงหนวยงานตามนโยบายของผูบริหาร 

ระยะที่ 1.4 ระยะปรับสภาพแวดลอมใหเอ้ือตอการเติบโต : ระยะเวลา 2 วัน : ภายหลัง

จากทํา สุนทรียสนทนา พยาบาลพ่ีเลี้ยงจะนํามากําหนดหัวขอการเรียนรูใหสอดคลองกับสภาพปญหา

และความตองการของพยาบาลวิชาชีพใหม ระยะน้ีเปนระยะทบทวนความรูสูการปฏิบัติ (Workshop) 

เพ่ือปูพ้ืนการเรียนรูกอนปฏิบัติงานจริง โดยพยาบาลพ่ีเลี้ยงทบทวนทักษะการปฏิบัติงานพ้ืนฐานและ

ฝกการใหการพยาบาลในแตละหนวยงานในเชิงทฤษฏีใหแกพยาบาลวิชาชีพใหมใหสามารถนําไปใชได

จริง 
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ระยะที่ 2 ระยะอนุบาลตนออน ระยะเวลา 5 สัปดาห ประกอบดวย 

 
 

ระยะที่ 2.1  plan  : ระยะแตกหนอ 

ระยะที่ 2.2  Do  : ระยะตนออนผลิใบ 

ระยะที่ 2.3 Check : ระยะตรวจสอบการเติบโต 

ระยะที่ 2.4  Act : ระยะฟูมฟกใหงอกงาม 

 

ระยะที่ 2.1 ระยะแตกหนอ : ระยะเวลา 1 วัน :  ระยะน้ีเปนขั้นตอนของการวางแผนการ

ปฏิบัติงานในหนวยงาน ซึ่งพยาบาลพ่ีเลี้ยงตองประชุมวางแผน รวมกับหัวหนางานและพยาบาล

ประจําการในหนวยงาน หลังจากน้ันนําขอมูลมาประชุมในทีมพ่ีเลี้ยง จัดทําเปนแผนพ่ีเลี้ยง เพ่ือใหการ

ดําเนินงานเปนไปในแนวทางเดียวกัน แผนการสอนของแตละหนวยงานตองสอดคลองกัน  

ระยะที่ 2.2  ระยะตนออนผลิใบ: ระยะเวลา 13 วัน :  ระยะน้ีใหพยาบาลวิชาชีพใหมเรียนรู

หลักการพ้ืนฐานแตละหนวยงาน เปนระยะที่พยาบาลวิชาชีพใหมปฏิบัติงานภายใตการดูแลของ

พยาบาลพ่ีเลี้ยง สอนงานพ้ืนฐานอยางเปนระบบ โดยชวงที่ 1 ทบทวนความรูขั้นพ้ืนฐานของหนวยงาน 

เชิงทฤษฎี ใหพยาบาลวิชาชีพใหมรับทราบ เชนรับทราบนโยบายที่เก่ียวของ รับทราบแนวทางปฏิบัติ 

คูมือการปฏิบัติงานของหนวยงาน ชวงที่ 2 พยาบาลวิชาชีพใหมปฏิบัติการพยาบาลในฐานะสมาชิกทีม

สุขภาพ โดยมีพยาบาลพ่ีเลี้ยงดูแลอยางใกลชิด 

ระยะที่ 2.3  ระยะตรวจสอบการเติบโต : ระยะเวลา 1 วัน :  พยาบาลพ่ีเลี้ยงประเมินผลการ

ปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหม ระยะเวลา  1 วัน ซึ่งเมื่อพยาบาลวิชาชีพใหมปฏิบัติงานได

ระยะเวลาหน่ึง จะเกิดความเครียด เกิดปญหาอุปสรรคในการปฏิบัติงาน ระยะน้ีนอกจากประเมินผล

การปฏิบัติงานพยาบาลวิชาชีพใหมแลว พยาบาลพ่ีเลี้ยงตองคอยดูแลสนับสนุนดานจิตใจใหเกิด

กําลังใจ empowerment ใหไมเกิดความทอแท โดยทําสุนทรียสนทนาและจัดกิจกรรมผอนคลาย 

ระยะที่ 2.4 ระยะฟูมฟกใหงอกงาม : ระยะเวลา 20 วัน :  ระยะน้ีพยาบาลวิชาชีพใหมจะ

กลับไปปฏิบัติงานตอ โดยใหเรียนรูหลักการปฏิบัติงานในหนวยงาน เริ่มใหปฏิบัติงานโดยอิสระ มี

พยาบาลพ่ีเลี้ยงดูแลหางๆ เปนเพียงที่ปรึกษา  เนนการสรางความมั่นใจในการปฏิบัติงานและฝกให

พยาบาลวิชาชีพใหมสามารถแกปญหาเฉพาะหนาและฝกการตัดสินใจใหแกพยาบาลใหม 
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ระยะที่ 3 ระยะหยั่งรากลงดิน ระยะเวลา 4 สัปดาห ประกอบดวย 
 

 
 

ระยะที่ 3.1  plan  : ระยะเตรียมดิน 

ระยะที่ 3.2  Do  : ระยะยายกลา ลงดิน 

ระยะที่ 3.3 Check : ระยะเติมปุย พรวนดิน 

ระยะที่ 3.4  Act : ระยะผลิ ดอก ออกผล 

 

ระยะที่ 3.1 ระยะเตรียมดิน : ระยะเวลา 1 วัน : ระยะน้ีเปนขั้นตอนของการวางแผนการ

ปฏิบัติงานใหพยาบาลวิชาชีพใหม   โดยทีมพยาบาลพ่ีเลี้ยงรวมทํา Focus group รวมกับหัวหนากลุม

การพยาบาลและหัวหนาหอผูปวย โดย หาประเด็นที่เปนปญหาในการทํางานของพยาบาลวิชาชีพใหม 

ความรูที่จําเปนที่พยาบาลวิชาชีพใหมควรไดรับ เพ่ือนําไปประยุกตใชใหเกิดประสิทธิผลในการ

ปฏิบัติงาน 

ระยะที่  3.2 ระยะยายกลา ลงดิน : ระยะเวลา 2 วัน : ปูพ้ืนการเรียนรูที่จําเปนในการ

ปฏิบัติงาน ในหัวขอการเรียนรูที่ไดจากการ Focus group โดยจัดการเรียนรูในรูปแบบของการ

สัมมนา ใหพยาบาลวิชาชีพใหมมีสวนรวมในการศึกษาหาความรูมารวมแสดงความคิดเห็นเพ่ือใหเกิด

การเรียนรูอยางย่ังยืน หัวขอการสัมมนามี 7 หัวขอ ไดแก  

1) จริยธรรมและจรรยาบรรณวิชาชีพ  

2) กฎหมายสขุภาพที่เกี่ยวของ  

3) ความสําคัญของการบันทึกทางการพยาบาลเพ่ือปองกันการฟองรอง  

4) เทคนิคการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ  

5) พฤติกรรมบริการและบุคลิกภาพที่งดงามของวิชาชีพ  

6)การทํางานกับคนตางวัยอยางสรางสรรคและการทํางานเปนทีมอยางมีประสิทธิภาพ  

ถือเปนการทบทวนองคความรูที่สัมพันธกับการทํางาน พยาบาลพ่ีเลี้ยงและพยาบาลวิชาชีพ

ใหมสามารถนําความรูที่ไดรับไปใชประโยชนในการทํางานรวมกับผูอ่ืนไดอยางมีความสุข  

ระยะที่ 3.3  ระยะเติมปุย พรวนดิน : ระยะเวลา  1 วัน : ประเมินผลการปฏิบัติงาน แบบ

องครวม ทําสุนทรียสนทนา โดยพยาบาลพ่ีเลี้ยงสนับสนุนใหพยาบาลวิชาชีพใหมรูจักวิเคราะหปญหา 

และหาแนวทางการแกปญหาและอุปสรรคดวยตนเอง ช้ีแนะบทเรียนชีวิตเพ่ือใหเติบโตขึ้นอยางงดงาม 
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ดวยบทเรียนของนกอินทรีย นกอายุยืน 70 ปที่ตองผานกระบวนการเปลี่ยนแปลงของชีวิตในชวงอายุ 

40 ป เพ่ือจะมีชีวิตรอดจนมีชีวิตตอไปไดอีก 30 ป หรือสิ้นชีวิตลงหากผานชวงเวลาสําคัญของชีวิต

ไมได ซึ่งสื่อถึงปญหาอุปสรรคนานับประการที่จะตองเจอและตองแกปญหาใหไดจึงจะพบวันที่สวยงาม

และอยูในวิชาชีพไดอยางย่ังยืน และเรียนรูบทเรียนของผีเสื้อ ที่สื่อถึงการตองอดทนเรียนรูผาน

อุปสรรคตางๆใหไดดวยตนเอง เพ่ือใหกลายเปนผีเสื้อแสนสวยที่บินไปในโลกกวางไดอยางเสรี สวยงาม 

เพราะหากรอใหพยาบาลพ่ีเลี้ยงคอยดูแลชวยเหลือ ชวยแกปญหาใหทุกประการ จะกลายเปนเพียง

ผีเสื้อพิการที่บินไมไดไปช่ัวชีวิต  ถือเปนการใหเรียนรูบทเรียนชิวิต 

ระยะที่ 3.4 ระยะ ผลิ ดอก ออกผล : ระยะเวลา 24 วัน : ชวงน้ีเปนชวงของการปฏิบัติงาน

ของพยาบาลวิชาชีพใหมโดยอิสระ มีพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนที่ปรึกษา ดูแลนิเทศการปฏิบัติงาน 
 

ระยะที่ 4 ระยะเติบโต งดงามตามครรลอง : ระยะเวลา 1 วัน : เปนระยะเก็บเก่ียวผลผลิต เปนการ

ประเมินผลสําเร็จของรูปแบบ โดยใหพยาบาลวิชาชีพใหมทําสุนทรียสนทนา ประเมินแรงจูงใจและ

สภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน มีปารต้ีของพ่ีสูนอง ระยะน้ีเปนระยะของการสิ้นสุดสัมพันธภาพการ

แสดงบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยง  โดยสมบูรณ ขณะเดียวกันถือเปนจุดเริ่มตนของการเกิดเครือขาย

วิชาชีพที่ย่ังยืนตอไป 

 

การประเมินผลลพัธของการใชรูปแบบพยาบาลพีเ่ลี้ยง 

 ประเมินการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นแกพยาบาลวิชาชีพใหม โดยใชแบบประเมินสภาพแวดลอม

ในการปฏิบัติงาน วิเคราะหขอมูลโดยใชสถิ ตินอนพาราเมตริก (Nonparametric statistics) 

Wilcoxon Test รวมกับการวิเคราะหเน้ือหาการสัมภาษณเชิงลึกความมั่นใจและพึงพอใจในงานของ

พยาบาลวิชาชีพใหมและความพึงพอใจตอรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่พัฒนาขึ้น อันเปนสิ่งสะทอนถึง

ประสิทธิผลของรูปแบบ 

 



ภาคผนวก ช 

กิจกรรมการเรยีนรูตามแผนการพัฒนารูปแบบ 
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กิจกรรมตามแผนการพัฒนารูปแบบพยาบาลพีเ่ลี้ยงสําหรบัพยาบาลวิชาชพีใหม โรงพยาบาลปากเกร็ด จังหวัดนนทบุร ี

ประกอบดวย แผนการดําเนนิงาน 4 ระยะ    ระยะเวลา 15 สัปดาห     ดังตอไปนี้ 

   ระยะที่1    ระยะที2่         ระยะที่3 

 เพาะพันธุตนกลา  อนุบาลตนออน   หยั่งรากลงดิน 

  ระยะที่ 4 เติบโต งดงาม ตามครรลอง 
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ระยะที่ 1 ระยะ เพาะพนัธุตนกลา ระยะเวลา 6 สัปดาห  ประกอบดวย  

ระยะที่ 1.1ระยะเตรียมแปลงเพาะพนัธุ : ระยะเวลา 2 สัปดาห : Plan 

- ทบทวนวรรณกรรม ศึกษาสถานการณ วางแผนการดําเนินการ 

- สัมภาษณเชิงลึก รางรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

- แตงต้ังคณะกรรมการพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง  ออกนโยบาย คัดเลือกและแตงต้ังพยาบาลพ่ีเลี้ยง  

ระยะที่ 1.2 ระยะหวานเมลด็พันธุ :  ระยะเวลา 3 สัปดาห 4 วัน  :  Do 

- Focus group สรุปรูปแบบและแผนพยาบาลพ่ีเลี้ยง  

- จัดอบรมพยาบาลพ่ีเลี้ยง  

- ช้ีแจงแผนการเรียนรูแกพยาบาลวิชาชีพใหม 

- พยาบาลวิชาชีพใหมทําแบบประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน   

- ดําเนินตามแผนกิจกรรม ระยะเพาะพันธุตนกลา : สรางสัมพันธภาพ รูจักบุคลากรและเรียนรูลักษณะงานเบ้ืองตน 

- ขึ้นปฏิบัติงานโดยมีพยาบาลพ่ีเลี้ยงดูแล   

ระยะที่ 1.3 ระยะตรวจสอบสภาพความเปนไปไดของการเติบโต : ระยะเวลา 1 วัน : Check 

- สุนทรียสนทนา สรุปประเด็นปญหา สนับสนุนดานจิตใจ กําหนดกิจกรรมการเรียนรูใหสอดคลองกับความตองการของพยาบาลวิชาชีพใหม 

- แจงผลการคัดเลือกพยาบาลวิชาชีพใหมลงหนวยงานตามนโยบายของผูบริหาร 

ระยะที่ 1.4 ระยะปรบัสภาพแวดลอมใหเอ้ือตอการเติบโต : ระยะเวลา 2 วัน : Act                                                                                                              

- ทบทวนความรูสูการปฏิบัติ (Workshop) ปูพ้ืนการเรียนรูทักษะการปฏิบัติการพยาบาลพ้ืนฐานกอนปฏิบัติงานจริง  
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ระยะที่ 2 ระยะอนุบาลตนออน ระยะเวลา 5 สัปดาห ประกอบดวย   

ระยะที่ 2.1 ระยะแตกหนอ : ระยะเวลา 1 วัน : Plan 

- Focus group discussion ยืนยันรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

- วางแผนการปฏิบัติงานในหนวยงาน 

ระยะที่ 2.2  ระยะตนออนผลิใบ: ระยะเวลา 13 วัน :  Do 

- พยาบาลวิชาชีพใหมปฏิบัติงานภายใตการดูแลของพยาบาลพ่ีเลี้ยง  

ระยะที่ 2.3  ระยะตรวจสอบการเติบโต : ระยะเวลา 1 วัน : Check 

- ประเมินผลการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหม 

- สุนทรียสนทนาและจัดกิจกรรมผอนคลาย 

ระยะที่ 2.4 ระยะฟูมฟกใหงอกงาม : ระยะเวลา 20 วัน : Act 

- ปฏิบัติงานโดยอิสระ มีพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนที่ปรึกษา 
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ระยะที่ 3 ระยะหยั่งรากลงดิน ระยะเวลา 4 สัปดาห ประกอบดวย   

ระยะที่ 3.1 ระยะเตรียมดิน : ระยะเวลา 1 วัน : Plan 

- Focus group ปรับปรุงรูปแบบ วางแผนจัดการการเรียนรูแกพยาบาลวิชาชีพใหม เพ่ือนําไปประยุกตใชใหเกิดประสิทธิผลในการปฏิบัติงาน 

ระยะที่ 3.2 ระยะยายกลาลงดิน : ระยะเวลา 2 วัน :  Do 

- สัมมนาปูพ้ืนการเรียนรูที่จําเปนในการปฏิบัติงาน  

1) จริยธรรมและจรรยาบรรณวิชาชีพ 

2) กฎหมายสขุภาพที่เกี่ยวของ 

3) ความสําคัญของการบันทึกทางการพยาบาลเพ่ือปองกันการฟองรอง 

4) เทคนิคการสื่อสารที่มีประสิทธิภาพ 

5) พฤติกรรมบริการและบุคลิกภาพที่งดงามของวิชาชีพ 

6) การทํางานกับคนตางวัยและการทํางานเปนทีมอยางมีประสิทธิภาพ   

ระยะที่ 3.3  ระยะเติมปุย พรวนดิน : ระยะเวลา 1 วัน : Check 

- ประเมินผลการปฏิบัติงาน แบบองครวม  

- สุนทรียสนทนา วิเคราะหปญหา และหาแนวทางการแกปญหาและอุปสรรค 

- เรียนรูบทเรียนของนกอินทรีย และบทเรียนของผีเสื้อ  

ระยะที่ 3.4 ระยะผล ิดอก ออก ผล : ระยะเวลา 24 วัน : Act 

- พยาบาลวิชาชีพใหมปฏิบัติงานโดยอิสระ (ขึน้เวรเชา, บาย, ดึก) มีพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนที่ปรึกษา นิเทศการปฏิบัติงาน 
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ระยะที่ 4 ระยะเติบโต งดงามตามครรลอง : ระยะเวลา 1 วัน : เปนระยะเก็บเกี่ยวผลผลิต สรุปและประเมินผลสําเรจ็ของรูปแบบ สิ้นสุดสัมพันธภาพการแสดงบทบาท

พยาบาลพ่ีเลี้ยง จุดเริ่มตนของเครือขายวิชาชีพที่ยั่งยืน 

- Focus group / ปารต้ีจากพ่ีสูนอง 

- ประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน 
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การพัฒนารปูแบบพยาบาลพี่เลี้ยง ระยะท่ี 1 ระยะเพาะพันธุตนกลา 

(ระยะเวลา  6 สัปดาห ) 

ระยะ 1.4 ปรบัสภาพแวดลอมใหเอ้ือตอการเติบโต       ระยะ 1.1 เตรยีมแปลงเพาะพันธุ 

 

ระยะที่ 1.3 ตรวจสอบสภาพความเปนไปไดของการเติบโต      ระยะ 1.2 หวานเมล็ดพนัธุ 

ระยะที่ 1.1 วางแผนดําเนินการสรางวัฒนธรรมพยาบาลพี่เลี้ยง รางรูปแบบ ฯ ระยะเวลา 2 สัปดาห 

ระยะที่ 1.2 กําหนดรปูแบบและเตรยีมพยาบาลพีเ่ลี้ยง ระยะเวลา 4 วัน 

    สรางสัมพนัธภาพใหพยาบาลวิชาชีพใหมรูจักองคการ ระยะเวลา 3 วัน 

    ขึ้นปฏิบัติงานคูกับพยาบาลพีเ่ลี้ยงระยะเวลา 2 สัปดาห 4 วัน 

ระยะที่ 1.3 ประเมินผล สรปุประเด็นปญหา กําหนดกิจกรรมการเรียนรูใหสอดคลองกับความตองการของพยาบาลวิชาชีพใหม  ระยะเวลา 1 วัน 
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ระยะที่ 1.4 ระยะ ปูพืน้การเรียนรู ทักษะการปฏิบัติการพยาบาลพื้นฐานกอนปฏิบัติงานจรงิ ระยะเวลา 2 วัน                                                                                                              

กิจกรรมระยะที่ 1.1 ระยะเตรียมแปลงเพาะพันธุ : วางแผนดําเนินการ รางรูปแบบฯ 2 สัปดาห 

หัวขอการเรียนรู วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

-เตรียมดี มีชัย -เพ่ือศึกษาสถานการณ นํามา

วางแผนการดําเนินการพัฒนา

รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

-เพ่ือช้ีแจงความสําคัญและเหตุผลที่

จําเปนดองดําเนินการพัฒนา

รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับ

พยาบาลวิชาชีพใหม ของ

โรงพยาบาลปากเกร็ด 

 

ทบทวนวรรณกรรม 

ศึกษาสถานการณ 

สัมภาษณเชิงลึกหัวหนาหอผูปวย 

พยาบาลประจําการ พยาบาลวิชาชีพใหม 

เขียนโครงการขออนุมัติจากผูบริหาร 

วางแผนการดําเนินการ รางรูปแบบ

พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

แตงต้ังคณะกรรมการพัฒนารูปแบบ

พยาบาลพ่ีเลี้ยง  ออกนโยบาย คัดเลือกและ

แตงต้ังพยาบาลพ่ีเลี้ยง  

2 สัปดาห ผูวิจัย 
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กิจกรรมระยะที่ 1.2 ระยะหวานเมล็ดพนัธุ วันที ่1-4 : รางรูปแบบและเตรียมพยาบาลพีเ่ลี้ยง 4 วัน 

หัวขอการเรียนรู วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

ติดกระดุมเม็ดแรก -เพ่ือหาความตองการการ

เรียนรูของพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

-เพ่ือขอขอเสนอแนะใน

การพัฒนารูปแบบ

พยาบาลพ่ีเลี้ยงใหตรงกับ

บริบทของโรงพยาบาล 

 Focus group ในประเด็น 

    - ความตองการการเรียนรูในบทบาทของพยาบาลพ่ีเลี้ยง

สําหรับพยาบาลวิชาชีพใหม  

    - รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่เหมาะกับบริบทโรงพยาบาล

ปากเกร็ด 

    

0.5 วัน หัวหนากลุมการ

พยาบาลรวมกับ

ผูวิจัย 

ปญญาคืออาวุธ -เพ่ือทบทวนการเรียนรู

ตามความตองการของ

พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

 

 จัดอบรมพยาบาลพ่ีเลี้ยง ในประเด็น 

    - บทบาทของพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

    - คุณสมบัติของพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

    - การเขียนแผนสอนงานของพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

    - การนิเทศงานพยาบาลวิชาชีพใหม  

3 วัน หัวหนากลุมการ

พยาบาลรวมกับ

ผูวิจัย 

เมล็ดพันธุช้ันดี -เพ่ือใหพยาบาลวิชาชีพ

ใหมรับทราบการเริ่มตน

สัมพันธภาพระหวางตน

และพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

 ช้ีแจงแผนการเรียนรูแกพยาบาลวิชาชีพใหม 

พยาบาลวิชาชีพใหมทําแบบประเมินแรงจูงใจและ

ประเมินสภาพแวดลอมในการปฏิบัติงาน   

    

0.5 วัน หัวหนากลุมการ

พยาบาลรวมกับ

ผูวิจัย 
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กิจกรรมระยะที่ 1.2 ระยะหวานเมล็ดพนัธุ วันที่ 5-7 : สรางสัมพนัธภาพ รูจักองคการ 3 วัน 

หัวขอการเรียนรู วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

รักแรกพบ เพ่ือทําความรูจัก/ละลาย

พฤติกรรม 

สรางความประทับใจแรกพบ 

สรางความสนุกสนานใหเกิด

การผอนคลายความตึงเครียด 

กิจกรรมสมัพันธพลังกลุม : เธอคือใคร มาจากตลาด40 : 

1.น่ังลอมวงแลวแนะนําช่ือตัวเอง พรอมช่ือของกินที่คลองจองกัน 

เชน ฉันช่ือ สมศรี เอากีว่ี มาฝาก… คนถัดมาก็ ผมช่ือ สมชาย 

เอากระชาย มาฝาก…แนะนําช่ือจนครบจําช่ือทุกคน 

2.เมื่อแนะนําจนครบแลว ใหวนมาเริ่มใหม โดยพยาบาลพ่ีเลี้ยงช้ี

เพ่ือนคนใดคนหน่ึงในวงใหคนแรกบอกช่ือเชนช้ีที่สมชาย ตอง

ตอบวาเคาช่ือสมชายเอากระชายมาฝาก แลวช้ีคนตอไปใหคนที่ 

2 ตอบ คนที่บอกช่ือเพ่ือนผิดบอกไมได ใหแยกออกมาจากกลุม

เพ่ือลงโทษ เชน เตน หรือ รองเพลง… 

ประเมินแรงจูงใจและสภาพแวดลอมในการทํางาน 

กิจกรรมสมัพันธพลังกลุม : ใครหนอ40 : 

- ใหเวลา ใหปากกา ใหกระดาษ ใหสอบถามช่ือและ

รายละเอียดขอมูลสวนตัวชองกันและกันใหมากที่สุด 

- จับรายช่ือขึ้นมาใหออกมากลาวแนะนําใครก็ได 1 คน 

คนอ่ืนขอเพ่ิมเติมขอมูลได จบัรายช่ือคนตอไป หาม

แนะนําซ้ํา  คนที่แนะนําไมไดถูกทําโทษ 

08.30-10.30 น. พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

 

https://www.gotoknow.org/posts/tags/%E0%B8%81%E0%B8%B4%E0%B8%88%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%A3%E0%B8%A1
https://www.gotoknow.org/posts/tags/%E0%B8%81%E0%B8%B4%E0%B8%88%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%A3%E0%B8%A1
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กิจกรรมระยะที่ 1.2 ระยะหวานเมล็ดพนัธุ วันที่ 5-7 : สรางสัมพนัธภาพ รูจักองคการ 3 วัน (ตอ) 

หัวขอการเรียนรู วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

รวมกันเราอยู เพ่ือสรางความเข็มแข็งใน

วิชาชีพ  

 

กิจกรรมกลุม สุนทรียสนทนา - ขอคําถามนองใหม 

- รูสึกอยางไรกับการมาทํางานที่น่ี คาดหวังอะไร 

- สิ่งที่รูสึกกังวลใจ สิ่งที่ตองการความชวยเหลือจากพ่ีเลี้ยง 

- วางแผนอนาคตไวอยางไรบาง 

10.30-12.00 น. พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

ทุกคนคือคนสาํคัญ เพ่ือสรางความเข็มแข็งใน

วิชาชีพ  

เขาใจความสําคัญของการ

ทํางานเปนทีม 

  กิจกรรมสัมพันธพลังกลุม : เกมส40ผึ้งแตกรัง :  

 1.  ใหผูเลนจบักลุมกัน 3 คน เปนรัง 2 คน เปนผึ้ง 1 คน  

 2.  ผูเลนที่เปนรังใหจับมือกนัไวทั้งสองขาง ผูเลนที่เปนผึ้งจะอยูระหวาง

ผูเลนที่เปนรังทั้งสอง อยูในออมแขนที่อบอุน 

 3. รอฟงคําสั่งเพ่ือปฏิบัติตาม  “เปลี่ยนรัง”หมายถึง  ผึ้งเปลี่ยนไปอยูรัง

อ่ืน รังใหอยูกับที่  40“รวมรัง40”  หมายถึง  ผูที่เปนรังตองรับผึ้งเพ่ิม หรือ

ลดจํานวนผึ้งลงตามคําสั่งของพยาบาลพ่ีเลี้ยง “รังแตก”หมายถึง  ทุก

คนสามารถเปนไดทั้งรังและผึ้ง สรางรังใหมใหมีจํานวนเทาคําสั่ง 

13.30-14.00 น. พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

รักวัวใหผูก รักลูกใหตี -รับทราบกฏระเบียบตางๆ ฟงบรรยายระเบียบการลาและเรื่องที่ตองถือปฏิบัติ 14.00-15.00 น. หัวหนาบริหาร 

แตชาติปางกอน   สรางสัมพันธภาพ ความ

ประทับใจแรกพบ 

 

 กิจกรรมบายศรีรับนอง  น่ังสมาธิ 1 นาที รองเพลงปณิธาน

พยาบาล  ผูกขอมือนอง นองใหมฝากเน้ือฝากตัวกับพ่ีเลี้ยง 

15.00-16.30 น. พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

https://www.gotoknow.org/posts/tags/%E0%B8%81%E0%B8%B4%E0%B8%88%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%A3%E0%B8%A1
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กิจกรรมระยะที่ 1.2 ระยะหวานเมล็ดพนัธุ วันที่ 5-7 : สรางสัมพนัธภาพ รูจักองคการ 3 วัน (ตอ) 

หัวขอการ

เรียนรู 

วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

รูไว-ใชวา รูจักองคกร 

เรียนรูวัฒนธรรมองคกร 

สรางความยึดมั่นผูกพันตอ

องคกร 

เรียนรูการทํางานเปนทีม 

ฟงบรรยายแนะนําองคกรและผูบริหาร 

เลนเกมสเรียนรูองคกร  แบงเปน 3 ทีม เลือกประธาน ต้ังช่ือทีม สโลแกน

และทาเตนของทีม  ใหเวลาวางแผนการทํางานใหประสบความสําเร็จ มี

กระดาษขอความบนโตะ เกี่ยวกับ ขอมูลโรงพยาบาล, วิสัยทัศน, เข็มมุง, พันธ

กิจ, คานิยมรวม, วัฒนธรรมองคกร  ใหเลือกขอมูลที่ถูกตองขององคกร หยิบ

ไปติดบนบอรด โดยใชเวลานอยที่สุด ออกมาแนะนําตนเอง โชวผลงานที่ได

และบอกเลาถงึแผนยุทธศาสตรของทีม เพ่ือใหงานออกมาสําเร็จ 

08.30-09.30 น. -หัวหนากลุมการ

พยาบาล 

-พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

ราคือครอบครัว -รูจักองคกรวิชาชีพ 

 

แนะนํากลุมการพยาบาล :วิสัยทัศน พันธกิจ ทีมงาน  

แนะนําพยาบาลพ่ีเลี้ยงอยางเปนทางการ การใหความชวยเหลือดานตางๆ 

09.30-10.45 น. -หัวหนากลุมการ

พยาบาล 

สุขภาพดี มีสุข -รับทราบสวัสดิการดาน

สุขภาพและความปลอดภัย 

การตรวจสุขภาพ แรกรับเขาทํางาน, ตรวจสุขภาพประจําป ,ตรวจตาม

ความเสี่ยงในงาน การใหภูมคิุมกันโรค  

โครงการสรางเสริมสุขภาพ  

11.00-12.00 น. ประธาน

คณะกรรมการ 

ENV 

ไปลา-มาไหว 

 

รูจักผูบริหาร 

ทัวรบานหลังใหม 

เขาพบผูบริหาร 

แนะนําตัวนองใหมตามหนวยงาน   

13.30-14.30 น. -หัวหนากลุมการ

พยาบาล 

เติบใหญในบาน

หลังน้ี 

-สรางความผูกพันใน

องคกรวิชาชีพ 

-เพ่ิมอัตราการคงอยูในงาน 

ช้ีแจงการเติบโตในวิชาชีพ โอกาสในการลาศึกษาตอ , กฎระเบียบการขึ้น

เวรผลัด สวัสดิการ คาตอบแทนตางๆ  

ใหเขียนแผนงานในวิชาชีพของแตละคน (carrier path) 

14.30-16.30 น. -หัวหนากลุมการ

พยาบาล 

-พยาบาลพ่ีเลี้ยง 
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กิจกรรมระยะที่ 1.2  ระยะหวานเมล็ดพนัธุ วันที่ 5-7 : สรางสัมพนัธภาพ รูจักองคการ  3 วัน (ตอ) 

หัวขอการเรียนรู วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

รูจักหอผูปวย -เพ่ือศึกษาลักษณะการทํางาน 

-รูจักบุตลากร 

พบทีม แนะนําบุคลากรและหนวยงาน 

 

08.30-09.30 น. หัวหนางาน IPD 

รูจักหองคลอด -เพ่ือศึกษาลักษณะการทํางาน 

-รูจักบุคลากร 

พบทีม แนะนําบุคลากรและหนวยงาน 

 

09.30-10.30 น. หัวหนางาน LR 

รูจักหองผาตัด  -เพ่ือศึกษาลักษณะการทํางาน 

-รูจักบุคลากร 

พบทีม แนะนําบุคลากรและหนวยงาน 

 

10.45-11.45 น. หัวหนางาน OR 

รูจักงานอุบัติเหตุ-

ฉุกเฉิน 

-เพ่ือศึกษาลักษณะการทํางาน 

-รูจักบุตลากร 

พบทีม แนะนําบุคลากรและหนวยงาน 

 

13.00-14.00 น. หัวหนางาน ER 

รูจักผูปวยนอก -เพ่ือศึกษาลักษณะการทํางาน 

-รูจักบุตลากร 

พบทีม แนะนําบุคลากรและหนวยงาน 

 

14.00-15.00 น. หัวหนางาน OPD 

รูจักคน รูจักงาน -เพ่ือช้ีแจงตารางการปฏิบัติงานทุก

หนวยงานในเดือนแรก 

ช้ีแจงกําหนดการ 15.15-16.30 น. หัวหนากลุมการ

พยาบาล 
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กิจกรรมระยะที่ 1.2 ระยะหวานเมล็ดพนัธุ ระยะเวลา 2 สัปดาห 4 วัน  : สรางสัมพันธภาพ รูจักหนวยงาน พยาบาลพีเ่ลีย้งดูแล 

หัวขอการเรียนรู วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

รูคน รูงาน -เพ่ือศึกษาลักษณะการทํางาน

เบ้ืองตนของแตละงาน 

-เพ่ือทําความรูจัก บุคลากร

พยาบาลในแตละงาน 

หมุนเวียนปฏิบัติงานแตละหนวยงานของ

องคกรพยาบาล   OR, LR, ER, IPD, OPD  

ตามตารางการปฏิบัติงาน 

5 หนวยงาน หนวยงานละ 3-4 วัน 

มีพยาบาลพ่ีเลี้ยงของแตละหนวยงานดูแล 

ใหคําแนะนําอยางใกลชิด 

 

2 สัปดาห 4 วัน พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

ในแตละงาน 

- OR 

- LR 

- ER 

- IPD 

- OPD 
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กิจกรรมระยะที่ 1.3  ระยะตรวจสอบสภาพความเปนไปไดของการเติบโต : ประเมินผล 1 วัน 

หัวขอการเรียนรู วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

ประเมินปญหา พา

แกไข 

-ประเมินผลการเรียนรูของ

พยาบาลวิชาชีพใหม 

-ช้ีแนะ สนับสนุนดานจิตใจของ

พยาบาลวิชาชีพใหม 

-ประเมินความตองการการเรียนรู

ของพยาบาลวิชาชีพใหม 

สุนทรียสนทนา  

ประเด็น ; 

 - ปญหาอุปสรรคในการปฏิบัติงาน 

 - การเรียนรูทีต่องการทบทวน 

ช้ีแจงการเตรียมความพรอมในการเขารบั

การปูพ้ืนการเรียนรูในระยะตอไปกอน

ปฏิบัติงานจริง 

0.5 วัน พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

เพราะเราคูกัน -เพ่ือคัดเลือกลงหนวยงาน 

 

จัดสรรลงหนวยงานตามความเหมาะสมโดย

สอดคลองกับปญหาการขาดอัตรากําลังของ

หนวยงานและนโยบายผูบริหารเปนสําคัญ 

 

0.5 วัน หัวหนากลุมการ

พยาบาล 
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กิจกรรมระยะที่ 1.4 ระยะปรับสภาพแวดลอมใหเอ้ือตอการเติบโต : ทบทวนความรูสูการปฏิบัติ (Workshop)  2 วัน 

หัวขอการเรียนรู วันที่ 1 วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

รู IC ไมซีซ้ั้ว -ปูพ้ืนฐานความรูเรื่อง IC  บรรยาย/สาธิต/สาธิตยอนกลับ ในเรื่อง 

- การลางมือ/การจัดการขยะ 

- ความสําคัญและเทคนิคการสวมอุปกรณ PPE   

- การปองกันอุบัติเหตุของมีคม/แนวทางปฏิบัติ 

08.30-10.30 น. พยาบาล ICN 

 

CPR ถูกวิธี ชวยชีวี

ปลอดภัย 

-เรียนรูการชวยพ้ืนคืนชีพ บรรยาย/สาธิต Basic CPR และ  Workshop 

 

10.30-12.00 น. พยาบาล ER  

 

งานเดน ITเลิศ -เรียนรูระบบ Hos-XP ซึ่งตองใชในการ

ปฏิบัติงาน 

บรรยาย/สาธิต การใชงาน ระบบ Hos-XP  13.30-16.30 น. ภก.นพดล สห

สุนทรวุฒ ิ

วันที่ 2     

วางแนวทางความรูสูการ

ปฏิบัติ 

เพ่ือสรางองคความรูอยางเปนระบบ 

 

ฝกการประเมินผูปวย 

เรียนรูการวิเคราะหปญหาและแกปญหาอยางเปนระบบ 

ฝกเปนสมาชิกทีมและปฏิบัติงานตาม Job description    

08.30-10.30 น. 

 

หัวหนางาน

พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

วางแนวทางความรูสูการ

ปฏิบัติ 

ทบทวนทักษะการปฏิบัติงานพ้ืนฐานและ

ฝกการใหการพยาบาลในแตละหนวยงาน

ในเชิงทฤษฏี 

สอนความรูและทักษะการปฏิบัติงานพ้ืนฐานของแตละ

หนวยงาน  

10.30-16.00 น. 

 

หัวหนางาน

พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

นัดหมายการเรียนรู -เตรียมความพรอมในการเรียนรูในระยะ

ตอไป 

นัดหมายกําหนดการแตละระยะ  16.00.16.30 น. พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

https://www.gotoknow.org/posts/tags/%E0%B8%81%E0%B8%B4%E0%B8%88%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%A3%E0%B8%A1
https://www.gotoknow.org/posts/tags/%E0%B8%81%E0%B8%B4%E0%B8%88%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%A3%E0%B8%A1
https://www.gotoknow.org/posts/tags/%E0%B8%81%E0%B8%B4%E0%B8%88%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%A3%E0%B8%A1
https://www.gotoknow.org/posts/tags/%E0%B8%81%E0%B8%B4%E0%B8%88%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%A3%E0%B8%A1
https://www.gotoknow.org/posts/tags/%E0%B8%81%E0%B8%B4%E0%B8%88%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%A3%E0%B8%A1
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การพัฒนารปูแบบพยาบาลพี่เลี้ยง ระยะท่ี 2 ระยะ อนุบาลตนออน 

 (ระยะเวลา 5 สัปดาห) 

ระยะ 2.4 ฟมูฟกใหงอกงาม   ระยะ 2.1 แตกหนอ 

 

        ระยะที่ 2.3 ตรวจสอบการเติบโต    ระยะ 2.2 ตนออนผลิใบ (สูโรงเพาะชาํ) 

 

ระยะที่ 2.1 Focus group ยืนยันรปูแบบพยาบาลพี่เลีย้งและวางแผนการปฏิบัติงานในหนวยงาน ระยะเวลา 1 วัน 

ระยะที่ 2.2 พยาบาลวิชาชพีใหมปฏิบัติงานภายใตการดูแลของพยาบาลพี่เลี้ยง ระยะเวลา 13 วัน 

ระยะที่ 2.3 ประเมินผลการปฏิบัติงานของพยาบาลวิชาชีพใหม ระยะเวลา 1 วัน 

ระยะที่ 2.4 พยาบาลวิชาชพีใหม ปฏิบัติงานโดยอิสระ มีพยาบาลพี่เลี้ยงเปนที่ปรึกษา ระยะเวลา 20 วัน 
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กิจกรรมระยะที่ 2.1 ระยะแตกหนอ : ทบทวนรูปแบบพยาบาลพีเ่ลีย้งและวางแผนการปฏิบัติงานในหนวยงาน ระยะเวลา 1 วัน 

หัวขอการเรียนรู วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

คนปญหา หาทางแก -เพ่ือปรับปรุงรูปแบบ

พยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับ

พยาบาลใหมของ

โรงพยาบาลปากเกร็ด 

 Focus group ในประเด็น 

    - ปญหาอุปสรรคในการดําเนินงานพัฒนาศักยภาพ

พยาบาลวิชาชีพใหมดวยรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

    - บทเรียนที่ไดจากพยาบาลวิชาชีพใหม 

    - รูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงที่เหมาะสม 

    - การสนับสนุนจากผูบรหิารในการดําเนินการ 

    

0.5 วัน หัวหนากลุมการ

พยาบาลรวมกับ

ผูวิจัย 

วางระเบียบ เปนระบบ -เพ่ือกําหนดแผนการสอน

งานในหนวยงานใน

แนวทางเดียวกัน 

 ประชุมวางแผนการสอนงานพยาบาลวิชาชีพใหม 

- นําเสนอแผนการสอนของแตละหนวยงาน 

     -     ทีมพ่ีเลี้ยงรวมใหขอเสนอแนะ   

0.5 วัน พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

 

กิจกรรมระยะที่ 2.2 ระยะตนออนผลิใบ (สูโรงเพาะชํา) : เรียนรูหลักการพื้นฐานแตละหนวยงาน ระยะเวลา 13 วัน 

หัวขอการเรียนรู วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

วางแนวทางความรู

สูการปฏิบัติ 

-เพ่ือสรางองคความรูอยางเปน

ระบบ 

-ฝกทักษะการปฏิบัติงาน 

ปฏิบัติงานภายใตการดูแลของพยาบาลพ่ี

เลี้ยง  

 

เวรเชา 

13 วัน 

พยาบาลพ่ีเลี้ยง 
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กิจกรรมระยะที่ 2.3  ระยะตรวจสอบการเติบโต : ประเมินผล ระยะเวลา 1 วัน 

หัวขอการเรียนรู วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

นํ้าหน่ึงใจเดียวกัน -เพ่ือใหตระหนักถึงคุณคาของ

ตนเองและเพ่ือนรวมงาน 

-เพ่ือฝกการเปนผูนํา และผู

ตามที่ดี 

-เพ่ือใหตระหนักถึงการมีสวน

รวมในการทํางานไดรวมคิด

รวมทํารวมแกปญหาซึ่ง

นําไปสูความสําเร็จของงาน 

เลนเกมสแมนํ้าพิษ    

 -ใหยืนบนกระดาษหนังสือพิมพแผนใหญ ทีมละ 4 คน จะ

กอดกัน จับมือคลองแขนคลองขาโดยเทาหามออกนอก

กระดาษ  

-พับกระดาษครึ่งใหเล็กลงเรือ่ยๆ ทมีที่เหลอือยูคือผูชนะ ให

บอกเลาการวางแผนความสําเร็จ 

08.30-09.30 น. พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

นิเทศการ

ปฏิบัติงาน 

ประเมินผลการเรียนรูแบบ

องครวม 

 

สุนทรียสนทนา 

- ปญหา อุปสรรคในการปฏิบัติงาม 

- ความตองการการชวยเหลือจากพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

09.30-12.00 

 

พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

ขวัญเอย ขวัญมา รวมหาวิธีแกปญหา 

ใหกําลังใจในการทํางาน 

 

จิตบําบัด แลกเปลี่ยนเรยีนรู 

 Empowerment จากพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

13.30-16.30 

 

พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

 

 

https://www.gotoknow.org/posts/tags/%E0%B9%81%E0%B8%A1%E0%B9%88%E0%B8%99%E0%B9%89%E0%B8%B3%E0%B8%9E%E0%B8%B4%E0%B8%A9
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กิจกรรมระยะที่ 2.4 ระยะฟมูฟกใหงอกงาม : เรียนรูหลกัการปฏิบัติงานในหนวยงาน ระยะเวลา 20 วัน 

หัวขอการเรียนรู วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

เติบโตอยางงดงาม สรางความมั่นใจในการปฏิบัติงาน 

ฝกการแกปญหาและการตัดสินใจ 

 

ปฏิบัติงานโดยอิสระ มีพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนที่

ปรึกษา  

-ฝกการเปนสมาชิกทีม 

-ฝกการวิเคราะหปญหาและแกปญหาอยางเปน

ระบบ 

-ฝกการตัดสินใจ 

เวรเชา จ-ศ 

 20 วัน 

พยาบาลพ่ีเลี้ยง 
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การพัฒนารปูแบบพยาบาลพี่เลี้ยง ระยะท่ี 3 ระยะ หยั่งรากลงดิน 

 (ระยะเวลา 4 สัปดาห ) 

ระยะ 3.4 ผลิ ดอก ออก ผล   ระยะ 3.1 เตรยีมดิน 

 

             ระยะที่ 3.3 เติมปุย พรวนดิน    ระยะ 3.2 ยายกลาลงดิน 

 

ระยะที่ 3.1 Focus group สรุปรูปแบบ วางแผนจัดการการเรียนรูแกพยาบาลวิชาชีพใหม เพ่ือนําไปประยุกตใชใหเกิดประสิทธิผลในการปฏิบัติงาน ระยะเวลา 1 วัน 

ระยะที่ 3.2 สมัมนาปูพ้ืนการเรียนรูที่จําเปนในการปฏิบัติงาน ระยะเวลา 2 วัน 

ระยะที่ 3.3 ประเมินผลการปฏิบัติงาน วิเคราะหปญหา หาแนวทางแกไข เรียนรูบทเรียนชีวิต  ระยะเวลา 1 วัน 

ระยะที่ 3.4 พยาบาลวิชาชีพใหมปฏิบัติงานโดยอิสระ มีพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนที่ปรึกษา นิเทศการปฏิบัติงาน ระยะเวลา 24 วัน 
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กิจกรรมระยะที่ 3.1 ระยะเตรียมดิน : ปรับปรุงรูปแบบ วางแผนจัดการการเรียนรูแกพยาบาลวิชาชีพใหม ระยะเวลา 1 วัน 

หัวขอการเรียนรู วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

รวมดวย ชวยกัน -เพ่ือปรับปรุงรูปแบบ

พยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรับ

พยาบาลใหมของ

โรงพยาบาลปากเกร็ด 

 Focus group ในประเด็น 

    - การดําเนินงานพัฒนารูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยงสําหรบั

พยาบาลใหมใหประสบความสําเร็จ 

    - ปญหา-อุปสรรค ในการปฏิบัติตามรูปแบบ 

    - การสนับสนุนจากผูบรหิารในการดําเนินการ 

    

0.5 วัน หัวหนากลุมการ

พยาบาลรวมกับ

ผูวิจัย 

รูถูกทาง สรางปญญา 

นําพาองคกร 

-เพ่ือกําหนดเน้ือหาการ

เรียนรูที่เหมาะสมแก

พยาบาลวิชาชีพใหม 

 ประชุมวางแผนการเรียนรูที่จําเปนสําหรับพยาบาล

วิชาชีพใหม 

- นําเสนอหัวขอการสัมมนาใหคณะกรรมการพัฒนา

รูปแบบและทมีพ่ีเลี้ยงใหขอเสนอแนะ   

 

0.5 วัน คณะกรรมการ

พัฒนารูปแบบ 
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กิจกรรมระยะที่ 3.2 ระยะยายกลาลงดิน วันที่ 1: ปูพ้ืนการเรียนรูที่จําเปนในการปฏิบัติงาน ระยะเวลา 2 วัน 

 

หัวขอการเรียนรู วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

สรางรัง เพ่ือ ละลายพฤติกรรม สราง

สัมพันธภาพ 

สรางความสนุกสนานใหเกิดการ

ผอนคลายความตึงเครียด 

กิจกรรมสมัพันธพลังกลุม : ผึ้งแตกรัง 

1.  ใหผูเลนจับกลุมกัน 3 คน เปนรัง 2 คน เปนผึ้ง 1 คน  

 2.  ผูเลนที่เปนรังใหจับมือกนัไวทั้งสองขาง ผูเลนที่เปนผึ้งจะอยู

ระหวางผูเลนที่เปนรังทั้งสอง อยูในออมแขนที่อบอุน 

 3. รอฟงคําสั่งเพ่ือปฏิบัติตาม  “เปลี่ยนรัง”หมายถึง  ผึ้งเปลี่ยนไป

อยูรังอ่ืน รังใหอยูกับที่  40“รวมรัง40”  หมายถงึ  ผูที่เปนรังตองรับผึ้ง

เพ่ิม หรือลดจาํนวนผึ้งลงตามคําสั่งของพยาบาลพ่ีเลี้ยง “รังแตก”

หมายถึง  ทุกคนสามารถเปนไดทั้งรังและผึ้ง สรางรังใหมใหมีจํานวน

เทาคําสั่งกําหนด ใครขาดทมี โดนลงโทษ   คนที่เหลือทมีสุดทายรับ

รางวัล 

08.30-09.00 น. พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

ปณิธานพยาบาล

วิชาชีพ 

-ทบทวนธรรมาธิบาล จริยธรรม 

จรรยาบรรณวิชาชีพเพ่ือใหยึดมั่น 

เปนหลักในการทํางาน 

สัมมนาจรยิธรรมและจรรยาบรรณวิชาชีพ 09.00-10.30 น. พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

บันทึกสิ่งสําคญั  

เธอ ฉันรอด 

-ทบทวนกฏหมายสุขภาพ 

ความสําคัญของบันทึกทางการ

พยาบาลเพ่ือปองกันการฟองรอง 

บรรยายกฏหมายสุขภาพ สัมมนาประเด็นการฟองรองดาน

สุขภาพ 

สัมมนาความสําคัญของการบันทึกทางการพยาบาล  

10.30-12.00 น. พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

https://www.gotoknow.org/posts/tags/%E0%B8%81%E0%B8%B4%E0%B8%88%E0%B8%81%E0%B8%A3%E0%B8%A3%E0%B8%A1
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กิจกรรมระยะที่ 3.2 ระยะยายกลาลงดิน วันที่ 1: ปูพ้ืนการเรียนรูที่จําเปนในการปฏิบัติงาน  (ตอ) 

หัวขอการเรียนรู วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

ตางวัย ใจเดียวกัน -เรียนรูผูรวมงาน 

-เพ่ือเขาใจลักษณะของคนแต

ละรุน สามารถทํางานรวมกับ

คนตาง Generation ไดอยาง

สรางสรรค 

เกมสใครเปนใคร สอดแทรกการเลาเรือ่ง Generation กับการ

ทํางานรวมอยางเขาใจใหประสบความสําเร็จ   

13.00-15.00 น. พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

พูดอีกที ใชรึเปลา ? -ปองกันความขัดแยงในการ

ทํางานจากการสื่อสารที่ไมมี

ประสิทธิภาพ 

สัมมนา เกมส บรรยายสรปุ เรื่องหลักการสื่อสารที่มี

ประสิทธิภาพ 

15.00-16.30 น. พยาบาลพ่ีเลี้ยง 
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กิจกรรมระยะที่ 3.2 ระยะยายกลาลงดิน วันที่ 2 : ปูพ้ืนการเรียนรูที่จําเปนในการปฏิบัติงาน  (ตอ) 

หัวขอการเรียนรู วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

สติมา ปญญาเกิด -เรียนรูงานพัฒนาคุณภาพและ

มาตรฐานตางๆ ที่บุคลากรใน

โรงพยาบาลตองรับทราบ เพ่ือมี

สวนรวมในการเตรียมความ

พรอมรับการประเมิน 

 

เรื่องเลาในวันวานของงานคุณภาพ 

ช้ีแจงมาตรฐานของหนวยงานที่เขามา

ประเมินโรงพยาบาล 

- HA 

- QA 

- HPH 

จูงใจใหรวมทํางานคุณภาพ นวัตกรรม การ

วิจัย 

09.00-12.00 น. -หัวหนากลุมการ

พยาบาล 

-หัวหนางานผูปวยใน 

-พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

รวมกันเราอยู เรียนรูการทํางานเปนทีม 

เพ่ิมประสิทธิภาพในการทํางาน 

บรรยายเรื่องหลักการทํางานเปนทีมที่มี

ประสิทธิภาพ  

เกมส Team work 

10.30-12.00 น. พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

บริการดวยหัวใจ 

ความเปนมนุษย 

ปลูกฝงพฤติกรรมบริการที่ดี บรรยายเรื่อง Service mind  

ฝกบุคลิกภาพใหงดงาม 

13.30-16.30 น. พยาบาลพ่ีเลี้ยง 
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กิจกรรมระยะที่ 3.3  ระยะเติมปุย พรวนดิน : ประเมินผลการปฏิบัติงาน ระยะเวลา 1 วัน 
 

หัวขอการเรียนรู วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

นิเทศการ

ปฏิบัติงาน 

ประเมินผลการเรียนรูแบบ

องครวม 

 

สุนทรียสนทนา 

- ปญหา อุปสรรคในการปฏิบัติงาน 

- แนวทางการแกปญหาและอุปสรรค 

- เปาหมายของชีวิต 

- เกมสสนุกสนาน ผอนคลายความเครียด 

09.30-12.00 

 

พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

เติมใจใหนอง ใหกําลังใจ 

เติมพลังใหไมทอ 

เรื่องเลา : บทเรียนของนกอินทรีย 

ฝกบุคลิกภาพวิชาชีพ 

13.00-16.30 น. พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

กิจกรรมระยะที่ 3.4 ระยะ ผลิ ดอก ออก ผล  : พยาบาลวิชาชีพใหมปฏิบัติงานโดยอิสระ มีพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนที่ปรึกษา ระยะเวลา 24 วัน 
 

หัวขอการเรียนรู วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

จากตนกลาสูไม

ใหญ 

สรางความมั่นใจในการปฏิบัติงาน 

ฝกการแกปญหาและการตัดสินใจ 

 

ปฏิบัติงานโดยอิสระ มีพยาบาลพ่ีเลี้ยงเปนที่

ปรึกษา 

 

 24 วัน 

ขึ้นขึ้นเวรตามตาราง

ปฏิบัติงาน  

(เวรเชา, บาย, ดึก) 

 

พยาบาลพ่ีเลี้ยง 
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การพัฒนารปูแบบพยาบาลพีเ่ลี้ยง ระยะท่ี 4 ระยะ เติบโต งดงามตามครรลอง  

 (ระยะเวลา 1วัน) 

 

เปนระยะเก็บเกี่ยวผลผลิต  สรุปและประเมนิผลสําเร็จของรูปแบบพยาบาลพ่ีเลี้ยง 

สิ้นสุดสัมพันธภาพการแสดงบทบาทพยาบาลพ่ีเลี้ยง จุดเริ่มตนของเครือขายวิชาชีพที่ยั่งยืน 
 

 

 

http://marketingmasteryelite.com/blog/?p=308
http://www.google.co.th/url?url=http://www.huffingtonpost.com/tony-silard/redefining-success-how-to_b_4976151.html&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ved=0CDUQwW4wEGoVChMI7d6fhJqMyAIVwpyUCh3iiglS&usg=AFQjCNEhFwBgAxp7fb2pv-tvfgrzu6JA7w
http://marketingmasteryelite.com/blog/?p=308�
http://www.google.co.th/url?url=http://www.huffingtonpost.com/tony-silard/redefining-success-how-to_b_4976151.html&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ved=0CDUQwW4wEGoVChMI7d6fhJqMyAIVwpyUCh3iiglS&usg=AFQjCNEhFwBgAxp7fb2pv-tvfgrzu6JA7w�
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กิจกรรมระยะที่ 4 ระยะเติบโต งดงามตามครรลอง: สรุปและประเมินผลการปฏิบัติงาน 

หัวขอการเรียนรู วัตถุประสงค กิจกรรม ระยะเวลา ผูรับผิดชอบ 

นํ้าหน่ึงใจเดียวกัน -เพ่ือใหตระหนักถึงคุณคาของตนเองและ

เพ่ือนรวมงาน 

-เพ่ือฝกการเปนผูนํา และผูตามที่ดี 

-เพ่ือใหตระหนักถึงการมีสวนรวมในการ

ทํางานนําไปสูความสําเร็จของงาน 

เลนเกมสแมนํ้าพิษ 

 -ยืนบนกระดาษหนังสือพิมพแผนใหญ ทมีละ 4 คน อยู

บนแผนกระดาษโดยเทาหามออกนอกกระดาษ  

-พับกระดาษครึ่งใหเล็กลงเรือ่ยๆ ทมีที่เหลอือยูคือผูชนะ 

ใหบอกเลาการวางแผนความสําเร็จ 

08.30-09.30 น. พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

นิเทศการปฏิบัติงาน ประเมินผลการเรียนรูแบบองครวม สุนทรียสนทนา 

- ปญหา อุปสรรคในการปฏิบัติงาน 

- แนวทางการแกปญหาและอุปสรรค 

- บทเรียนที่ไดเรียนรู 

- สิ่งมุงหวังในชีวิตการทํางาน 

ประเมินสภาพแวดลอมในการทํางาน 

09.30-11.00 พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

เติบโตอยางงดงาม สรางความมั่นใจความพึงพอใจในการ

ทํางาน 

เรื่องเลา : บทเรียนของผีเสื้อ 

กาวยางอยางมั่นคงในวิชาชีพ 

11.00-12.00 น. พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

สังสรรควันเติบโต สรางเครือขายวิชาชีพที่ย่ังยืน ปารต้ี จากพ่ีสูนอง 12.00-14.00 น. พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

งดงามตามครรลอง สิ้นสุดสัมพันธภาพ สรุปผลการปฏิบัติงาน 15.00-16.00 น. พยาบาลพ่ีเลี้ยง 

https://www.gotoknow.org/posts/tags/%E0%B9%81%E0%B8%A1%E0%B9%88%E0%B8%99%E0%B9%89%E0%B8%B3%E0%B8%9E%E0%B8%B4%E0%B8%A9
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ประวตัิผูวิจยั 

 

ชื่อ   นางจิดาภา  รอดโพธ์ิทอง 

วัน เดือน ป เกิด  2  พฤษภาคม  2512 

สถานทีเ่กิด  กรุงเทพมหานคร 

ที่อยูปจจุบัน  99/159  หมูบานลัดดารมย โครงการราชพฤกษ -รัตนาธิเบศร  2 

   หมู 1 ตําบลออมเกร็ด  อําเภอปากเกร็ด  จังหวัดนนทบุรี 

ประวติการศึกษา พ.ศ.2534  ประกาศนียบัตรพยาบาลศาสตร 

     วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สวรรคประชารักษ  

พ.ศ.2541  ศึกษาศาสตรมหาบัณฑิต (สิ่งแวดลอมศึกษา) 

     มหาวิทยาลัยมหิดล 

สถานทีท่ํางาน  โรงพยาบาลปากเกร็ด จังหวัดนนทบุรี 

ตําแหนง  พยาบาลวิชาชีพชํานาญการ  
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