
24 25

ประสบการณ์เรียนรู้ของนักศึกษาพยาบาลผ่านการสะท้อนคิดหลังการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็ก
Learning Experiences through Reflection on Action in Pediatric Nursing Practice

บทคัดย่อ
	 การศึกษาครั้งน้ีเป็นการวิจัยเชิงคุณภาพเพื่อให้ได้ข้อมูลเกี่ยวกับประสบการณ์เรียนรู้ของนักศึกษาพยาบาลผ่าน
การสะท้อนคิดหลังการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กโดยผู้ให้ข้อมูลเป็นนักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต	 ชั้นปีที่	 3	 เก็บ
รวบรวมข้อมูลโดยการให้การเขียนสะท้อนคิด	จำานวน	89	 ราย	และคัดเลือกนักศึกษาที่เป็นตัวแทนกลุ่มจำานวน	4	กลุ่มๆ	ละ	
4-6	คน	รวม	23	ราย	มาสนทนากลุ่ม	โดยใช้แบบสัมภาษณ์แบบก่ึงโครงสร้าง	ใช้วิธีการวิเคราะห์ข้อมูลจากเน้ือหา	
	 การศึกษาพบ	 3	 ประเด็นหลักคือ	 ความรู้สึกต่ืนเต้นและท้าทายในการปฏิบัติการพยาบาลกับเด็ก	 จากการมีปฏิสัมพันธ์
กับเด็กและครอบครัว	 	 การมีปฏิสัมพันธ์กับครูพี่เล้ียงอาจารย์นิเทศและเพื่อนต่างสถาบัน	 เป็นประเด็นท้าทายสำาหรับนักศึกษา
ในการเริ่มฝึกปฏิบัติการพยาบาลกับเด็กและการสร้างความไว้วางใจ		เกิดการเจริญงอกงามในศาสตร์และศิลป์ทางการพยาบาล
เกิดข้ึนจากการท่ีนักศึกษามีการประยุกต์ใช้ความรู้จากช้ันเรียนสู่การปฏิบัติการพยาบาลเด็ก	มีความรู้สึกม่ันใจในตนเองในการปฏิบัติ
การพยาบาลเด็กและการปฏิบัติการพยาบาลเด็กช่วยเติมเต็มมิติของการเป็นพยาบาล	 	 และความต้องการพัฒนาเพ่ือเพ่ิมศักยภาพ
การปฏิบัติการพยาบาลเด็กทั้งการฝึกทำากรณีศึกษาก่อนการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กและการฝึกค้นหลักฐานเชิงประจักษ์
ทางการพยาบาลเด็กก่อนการขึ้นฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็ก	 อาจารย์นิเทศควรจะให้ความสำาคัญในการสาธิตทักษะการส่ือสาร
กับการให้การพยาบาล	 	 และเน้นถึงการดูแลผู้ป่วยโดยใช้ครอบครัวเป็นศูนย์กลางมาประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติการพยาบาลเด็ก		
อาจารย์นิเทศอาจจะใช้กลวิธีต่างๆ	มาช่วยให้นักศึกษาเกิดการเรียนรู้		เช่น		การดูวีดีโอ		การสร้างสถานการณ์จำาลอง		และการแสดง
บทบาทสมมติ	 	 นอกจากน้ีทีมสุขภาพก็มีบทบาทสำาคัญในการเป็นตัวแบบให้กับนักศึกษาในการมีปฏิสัมพันธ์กับเด็กและครอบครัว		
รวมทั้งความรับผิดชอบในการให้การพยาบาล
คำาสำาคัญ: ประสบการณ์การเรียนรู้			การสะท้อนคิด			นักศึกษาพยาบาล		การฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็ก

Abstract
	 This	qualitative	study	was	conducted	to	identify	the	effective	learning	experiences	through	re-
flection	on	action	in	pediatric	nursing	practicum.	A	total	of	89	third-year	nursing	students,	having	some	
practicum	experience	in	the	pediatric	nursing	field,	participated	in	the	study	by	writing	their	own	reflective	
journal.	Then	purposive	sampling	was	used	to	recruit	23	students	in	order	to	form	4	focus	groups	of	6-8	
students.	Content	analysis	was	then	used.
	 Results	showed	the	following.	1.	At	the	beginning	of	their	paediatric	practicum,	students	often	felt	
excited	and	challenged	about	creating	trust	when	interacting	with	children	and	their	families.	2.	Science	and	
art	in	nursing	of	the	third-year	nursing	students	was	growing	since	the	application	of	theoretical	knowledge
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in	classroom	knowledge	into	pediatric	nursing	practice.	3.	Self-confidence	in	both	nursing	techniques	and	nurs-
ing	practice	were	important	to	embrace	the	full	dimension	of	pediatric	nursing.	As	a	conclusion,	students	need	
to	improve	their	pediatric	nursing	practice,	as	pre-practice	preparation	for	nursing	practice	is	an	important	
issue.	They	need	to	do	case	study,	and	to	search	evidence-based	nursing	before	going	to	practice	in	clinical	
setting.	Thus,	teachers	should	recognize	the	importance	of	improving	students’	abilities	in	order	to	build	a	
trust	relationship	with	children	and	their	families.	Such	abilities	can	be	strengthened	by	applying	communica-
tion	techniques	in	family-center	care.	The	variety	of	teaching	strategies,	such	as	scenarios,	role	play,	writing	
reflection	diary,	and	so	on,	can	be	applied	to	help	students	utilize	theory	or	knowledge	in	practicum	context.	
In	addition,	staff	in	clinical	facilities	should	be	aware	of	being	a	role	model	for	students,	so	they	can	learn	more	
effectively	how	to	interact	with	children	and	their	families.
Keywords:	Learning	experiences,	Pediatric	nursing	practice,	Nursing	student,	Reflection	on	action

บทนำา
	 ประสบการณ์การเรียนรู้เป็นการเปลี่ยนแปลงพฤติกรรมอย่างถาวรของบุคคลอันเป็นผลมาจากประสบการณ์ใน
อดีต	ทั้งจากการฝึกฝนและการที่มนุษย์ได้มีปฏิสัมพันธ์กับสิ่งแวดล้อมรอบตัว	และมีความรู้เพิ่มขึ้น	 โดยการเปลี่ยนแปลง
พฤติกรรมดังกล่าวนั้นไม่ได้เป็นผลเนื่องมาจากวุฒิภาวะ	(Driscoll,	2000;	Erbsuksiri,	2003)	การเรียนรู้สู่การเปลี่ยนแปลง	
(Transformational	 learning)	 เป็นกระบวนการเรียนรู้ที่มีการบูรณาการความรู้	 ความเข้าใจจากประสบการณ์เดิมของแต่ละ
บุคคลแล้วนำาความรู้ดังกล่าวไปสู่การปฏิบัติได้อย่างมีประสิทธิภาพมากขึ้น	 (Sherwood	 &	 Horton-Deutsh,	 2012)	 การ
สะท้อนคิดเป็นรูปแบบการคิดที่ช่วยให้บุคคลเกิดการเรียนรู้	 การสะท้อนคิดจึงเป็นทักษะที่จำาเป็นสำาหรับวิชาชีพพยาบาลเป็น
วิธีที่จะช่วยให้ผู้เรียนมีการเชื่อมโยงความรู้ทางทฤษฎีไปสู่การปฏิบัติได้	 รวมทั้งมีการตัดสินใจเชิงจริยธรรมที่เหมาะสมในการ
ปฏิบัติงานในสถานการณ์ต่างๆ	ได้	(Lueboonthavatchai,	2005)	การสะท้อนคิดจึงเป็นกลวิธีที่ครูผู้สอนนำามาใช้เพื่อให้ผู้เรียน
เกิดการคิดพิจารณาประสบการณ์ที่ผ่านมาอย่างรอบคอบ	 จนทำาให้เกิดการเรียนรู้ที่จะนำาไปปรับปรุงการปฏิบัติงานของตนเอง
ในอนาคตให้ดีขึ้น	(Chong,	2009)
	 การสะท้อนคิดเป็นการจัดการเรียนการสอนทางคลินิกที่มีประสิทธิภาพและประสิทธิผลรูปแบบหน่ึงที่ผ่านการศึกษา
วิจัยอย่างกว้างขวางสามารถพัฒนาผู้เรียนให้เกิดการคิดอย่างมีวิจารณญาณและเจริญงอกงามในทุกๆ	 ด้าน	 เกิดการตระหนักรู้ใน
ตนเอง	 	 คิดพิจารณาหาข้อบกพร่องตลอดจนแนวทางการปรับปรุงแก้ไขเพื่อพัฒนาตนเองให้ดีขึ้น	 (Wichainate,	2014)	 	จาก
การศึกษาของลูซท์และคณะ	(Lutz,	Roling,	Berger,	Edelhäuser	&	Scheffer,	2016)	พบว่าการสะท้อนคิดช่วยให้ผู้เรียน
เผชิญสถานการณ์	 	 รวมทั้งปัญหาการส่ือสารในคลินิกได้อย่างมีประสิทธิภาพ	 และการเขียนบันทึกการสะท้อนคิดทำาให้ผู้เรียน
ตระหนักถึงความคิดและการกระทำาของตนเองมากขึ้น	 จากการศึกษาของทิมมินและเนล	 (Timmins	&	 Neill,	 2013)	 พบว่า	
นักศึกษาที่ใช้รูปแบบการสะท้อนคิดที่มีแบบแผน	มีระดับการเรียนรู้สูงกว่ากลุ่มที่ไม่ได้ใช้อย่างมีนัยสำาคัญทางสถิติ	(p	<	0.01)		
และจากประสบการณ์ของนักศึกษาที่ได้รับการนิเทศทางการพยาบาลแบบสะท้อนคิดทำาให้นักศึกษาเกิดการนำาความรู้จาก
ทฤษฎีไปใช้ในการปฏิบัติและการปฏิบัติบทบาทหน้าที่พยาบาล	(Klaeson,	Berglund	&	Gustavsson,	2017)
	 การช่วยให้นักศึกษาสะท้อนถึงการเรียนรู้ทางคลินิกเป็นการช่วยลดช่องว่างในการเรียนภาคทฤษฎีและสถานการณ์
ทางคลินิกทำาให้นักศึกษาเกิดการถ่ายโอนความรู้จากการเรียนในช้ันเรียนไปสู่การฝึกปฏิบัติในคลินิก	 (Hunter,	 2010;	 Maginnis	
&	Croxon,	 2010)	 	การศึกษาของฮวงและคณะ	 (Huang,	Chen,	Wang,	Lee	&	Chen,	 2012)	พบว่าการฝึกปฏิบัติการ
พยาบาลเด็กทางคลินิกเป็นการเพิ่มพูนความรู้และทักษะที่ครอบคลุมและทำาให้เกิดความเชื่อม่ันและทัศนคติที่ดีในการทำางาน
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ในประเทศไทยมีการศึกษาประสบการณ์การเรียนรู้ผ่านบันทึกการสะท้อนคิดของนักศึกษาพยาบาลในการฝึกปฏิบัติเพื่อสร้าง
เสริมสุขภาพเด็กในนักศึกษาพยาบาลศาสตร์ชั้นปีที่	 ๓	 ของพิมภาภรณ์	 	 กล่ันกล่ินและคณะ	 (Klunklin,	 Thaiyapirom,	 &	
Worakidpoonphol,	 2008)	 พบว่านักศึกษามีการเชื่อมโยงทางวิชาการที่ได้เรียนรู้ผ่านมาสู่การปฏิบัติและเกิดทักษะในการแก้
ปัญหาในการปฏิบัติและมีทักษะในการประเมินสุขภาพมากขึ้น		และจากการศึกษาของสุรศักด์ิ		ตรีนัย	(Treenai,	2014))	ศึกษา
ประสบการณ์	และผลลัพธ์ของการเรียนรู้ของนิสิตพยาบาลระดับบัณฑิตศึกษา	ที่ศึกษาในรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลเด็กขั้นสูง
ผ่านการเรียนรู้ด้วยการสะท้อนคิดพบว่านิสิตเกิดความมุ่งม่ันในการใช้ทฤษฎีการพยาบาล	 และรู้สึกประสบความสำาเร็จในการ
ปฏิบัติการพยาบาล	 	 นอกจากน้ีนักศึกษายังเกิดการพัฒนากระบวนการเรียนรู้ผ่านการสะท้อนคิดในการฝึกปฏิบัติในคลินิกใน
การพยาบาลเด็ก(Swanbamrung,	2015)
	 วิทยาลัยพยาบาลพระจอมเกล้า	 จังหวัดเพชรบุรี	 เป็นสถาบันอุดมศึกษาของรัฐที่ทำาหน้าที่ผลิตบัณฑิตพยาบาลให้
มีคุณลักษณะตามความคาดหวังของสังคมในการปฏิบัติการพยาบาล	 ที่มีความรู้ในการคิดวิเคราะห์ปัญหาของผู้ป่วย	 รู้จักนำา
ความรู้แนวคิด	ทฤษฎีต่างๆ	มาประยุกต์ใช้ในการพยาบาล	จึงได้มีการจัดการเรียนการสอนที่เน้นผู้เรียนเป็นสำาคัญ	เพื่อพัฒนา
กระบวนการเรียนรู้ของผู้เรียนให้เป็นไปตามที่สังคมคาดหวังและตามพระราชบัญญัติการศึกษาแห่งชาติ	 พ.ศ.	 2542	 และฉบับ
ปรับปรุง	พ.ศ.	2545	(The	Office	of	Learning	Commission,	2001)	การฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กสอดแทรกอยู่ในรายวิชา
ปฏิบัติการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาทางสุขภาพ	 1-3	 เพื่อให้บรรลุวัตถุประสงค์การเรียนรู้ข้างต้น	 การฝึกปฏิบัติการพยาบาล
เด็กจึงจัดให้นักศึกษาฝึกปฏิบัติงานที่สถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินีจำานวน	 3	 สัปดาห์	 หอผู้ป่วยอายุรกรรมเฉพาะโรค	
(เลือด/มะเร็ง)	หอผู้ป่วยอายุรกรรมเฉพาะโรค	(สมอง/หัวใจ)	และหอผู้ป่วยศัลยกรรมทารกแรกเกิด	การดูงานห้องสวนหัวใจ	ใน
วิชาการปฏิบัติการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาสุขภาพ	 2	 สำาหรับรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาสุขภาพ	 3	ฝึกปฏิบัติ
งาน	2	สัปดาห์ในแผนกวิกฤติทารกแรกเกิด	และแผนกสุขภาพเด็กดี	และรายวิชาปฏิบัติการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาสุขภาพ	1	
ฝึกปฏิบัติงาน	1	สัปดาห์ในแผนกกุมารเวชกรรม		โรงพยาบาลพระจอมเกล้า		จังหวัดเพชรบุรี		โดยนักศึกษาได้รับมอบหมาย
ดูแลผู้ป่วยอย่างน้อยวันละ	1	ราย	ดูแลรายละ	2-3	วัน	จากการดำาเนินการที่ผ่านมาวิทยาลัยพยาบาลพระจอมเกล้า		ยังไม่มีการ
ศึกษาเก่ียวกับประสบการณ์เรียนรู้ของนักศึกษาพยาบาลผ่านการสะท้อนคิดหลังการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็ก	 ดังน้ันผู้วิจัยจึง
มีความสนใจที่จะนำาผลการศึกษาที่ได้มาพัฒนาการจัดการเรียนการสอนต่อไป

วัตถุประสงค์การวิจัย
	 เพื่ออธิบายประสบการณ์การเรียนรู้ด้วยการสะท้อนคิดหลังการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็ก

ระเบียบวิธีวิจัย
	 การวิจัยครั้งน้ีเป็นการวิจัยเชิงคุณภาพ	(	Descriptive	qualitative	research)	
 ผู้ให้ข้อมูลและการคัดเลือกผู้ให้ข้อมูล
	 เก็บรวบรวมข้อมูลเชิงลึกจากการเขียนสะท้อนคิด	(Reflective	journal)	หลังการฝึกปฏิบัติ	(89	ราย)	และคัดเลือก
นักศึกษาที่เป็นตัวแทนกลุ่มในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กทั้ง	4	กลุ่มๆ	ละ	4-6	ราย	(23	ราย)	มาสนทนากลุ่ม	(Focus	group)	
โดยใช้แบบสัมภาษณ์แบบก่ึงโครงสร้าง	เพื่อให้นักศึกษาได้สะท้อนเก่ียวกับการจัดการเรียนการสอนภาคปฏิบัติการพยาบาลเด็ก
ในการฝึกปฏิบัติที่ผ่านมาการเลือกผู้ให้ข้อมูลใช้วิธีการ	Purposive	sampling	ลักษณะของผู้ให้ข้อมูลเป็นไปตามวัตถุประสงค์
ของการวิจัย	ซึ่งมีคุณสมบัติดังน้ี
	 1.	นักศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต	ชั้นปีที่	3
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	 2.	ผ่านประสบการณ์ในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กระหว่างวันที่	2	มกราคม	–	7	พฤษภาคม	2560	และ	ภาคฤดู
ร้อน	8	พฤษภาคม	–	2	กรกฎาคม	2560	ในแผนกศัลยกรรมทารกแรกเกิด(ส	5A)	แผนกอายุรกรรมเฉพาะโรค	(ส	8A)	และแผนก
อายุรกรรมเฉพาะโรค(ส	8B)	สถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี	แผนกทารกแรกเกิดวิกฤติ	 (NICU)	และแผนกกุมารเวชกรรม
โรงพยาบาลพระจอมเกล้า	จังหวัดเพชรบุรี
	 3.	มีความสมัครใจและยินดีให้ความร่วมมือในการศึกษา	
	 เกณฑ์ในการคัดเลือกนักศึกษาที่มาสนทนากลุ่ม
	 คัดเลือกตัวแทนนักศึกษาจากการแบ่งกลุ่มฝึกงาน	4	กลุ่มๆ	ละ	4-6	ราย	(23	ราย)ที่ผ่านการฝึกปฏิบัติการพยาบาล
เด็กในแผนกศัลยกรรมทารกแรกเกิด	 (ส	5A)	แผนกอายุรกรรมเฉพาะโรค	 (ส	8A)	และแผนกอายุรกรรมเฉพาะโรค	 (ส	8B)	
สถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี	 แผนกทารกแรกเกิดวิกฤติ	 (NICU)	และแผนกกุมารเวชกรรมโรงพยาบาลพระจอมเกล้า	
จังหวัดเพชรบุรี
 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย
	 เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยครั้งน้ีประกอบด้วย
	 1.	เครื่องมือที่ใช้ในการเก็บรวบรวมข้อมูลประกอบด้วย	
	 	 1.1	แนวคำาถามในการสะท้อนคิด	(Reflective	journal)	และการสนทนากลุ่มตามแนวทางของกิบส์	(Gibbs,	
1988)	 6	 ขั้นตอนคือ	 ขั้นบรรยายเหตุการณ์	 ขั้นบอกความรู้สึกที่เกิดขึ้น	 ขั้นประเมินความคิดเห็นต่อสถานการณ์	 ขั้นวิเคราะห์
ภาพรวมของสถานการณ์	 ขั้นค้นหาข้อสรุป	 และขั้นวางแผนการกระทำา	 โดยการสะท้อนคิดจะเกิดขึ้นหลังจากที่นักศึกษาส้ินสุด
การฝึกในแต่ละแผนก	 โดยแนวคำาถามได้ให้ผู้เช่ียวชาญทางด้านการเรียนการสอน	 และผู้เช่ียวชาญทางด้านวิจัยเชิงคุณภาพจำานวน	
3	 ท่านตรวจสอบ	 หลังจากน้ันผู้วิจัยได้ทดลองใช้แนวคำาถามท่ีสร้างข้ึนกับกลุ่มตัวอย่างท่ีมีคุณสมบัติท่ีกำาหนดก่อนการเก็บรวบรวม
ข้อมูลจริง	โดยทำาการสนทนากลุ่มนักศึกษาพยาบาลศาสตร์ช้ันปีท่ี	2	จำานวน	1	กลุ่ม	เพ่ือดูความเหมาะสมของแนวคำาถามและนำามา
ปรับปรุงให้มีความเหมาะสมมากย่ิงขึ้น	รวมทั้งเป็นการศึกษาปัญหา	สภาพแวดล้อมในการเก็บรวบรวมข้อมูล
	 		 1.2	แบบบันทึกภาคสนาม	(Field	note)	ใช้บันทึกเหตุการณ์ที่เกิดขึ้นขณะทำาการสนทนากลุ่ม	เพื่อบันทึก
สถานการณ์ที่สังเกตได้ขณะสนทนากลุ่มว่ามีอิทธิพลต่อผู้ให้ข้อมูลอย่างไร	รวมทั้งสังเกตการแสดงออกต่างๆ	สีหน้า	ท่าทาง	
การปฏิบัติตัวและส่ิงแวดล้อมรอบตัวผู้ให้ข้อมูล
 การพิทักษ์สิทธิ์ของผู้ให้ข้อมูล
	 การศึกษาครั้งน้ีผ่านการพิจารณาจากคณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย์ของวิทยาลัยพยาบาลพระจอมเกล้า	
จังหวัดเพชรบุรี	 (วพ	 พจก.004/2560)	 ผู้วิจัยอธิบายวัตถุประสงค์	 ขั้นตอน	 ขออนุญาตบันทึกเสียงการสนทนาและการเขียน
สะท้อนคิดที่นักศึกษาไม่ต้องระบุชื่อในบันทึก	 โดยให้เวลาในการเขียนสะท้อนคิด	 1	 สัปดาห์หลังจากเสร็จส้ินการฝึกปฏิบัติ
และมอบหมายให้หัวหน้าชั้นปี	 รวบรวมแบบประเมินส่งผู้วิจัย	 โดยปิดผนึกใส่ซองเอกสารโดยไม่มีการระบุชื่อ	 หรือ	 เลขที่ของ
นักศึกษา	 ผู้วิจัยอธิบายถึงสิทธิ์ผู้ให้ข้อมูลว่าหากต้องการออกจากการวิจัยผู้ให้ข้อมูลมีสิทธิ์ที่จะออกจากการให้ข้อมูลได้โดยไม่
ต้องให้เหตุผลกับผู้วิจัยได้ตลอดเวลาโดยไม่มีผลกระทบใดๆ	กับผู้ให้ข้อมูลในระหว่างการเก็บข้อมูลไม่มีผู้ออกจากการวิจัย	ใน
ระหว่างการสนทนากลุ่มผู้ให้ข้อมูลมีสิทธิ์ที่จะปฏิเสธการตอบคำาถามที่ไม่ประสงค์จะตอบหรือคำาถามใดที่ทำาให้ผู้ให้ข้อมูลรู้สึก
อึดอัดไม่สบายใจ	 การอภิปรายหรือเผยแพร่ข้อมูลจะนำาเสนอในภาพรวมและในเชิงวิชาการ	 โดยไม่เปิดเผยชื่อซึ่งจะไม่ส่งผล	
กระทบใดๆ	ที่เสียหายต่อผู้ให้ข้อมูล	เม่ือผู้ให้ข้อมูลยินดีให้ความร่วมมือในการวิจัยทั้งชั้นปีจำานวน	89	ราย	ผู้วิจัยจึงขออนุญาต
ผู้ให้ข้อมูลลงนามยินยอมเป็นลายลักษณ์อักษรในแบบฟอร์ม
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 วิธีการเก็บรวบรวมข้อมูล
	 การเก็บรวบรวมข้อมูลในการศึกษาครั้งน้ีใช้วิธีการเขียนบันทึกการสะท้อนคิดตามแนวทางของกิบส์	 (Gibbs,	 1988)	
6	ขั้นตอน	ภายหลังจากเสร็จส้ินการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กและมีการส่งคะแนนการฝึกปฏิบัติงานหลังจากน้ัน	1	สัปดาห์คัดเลือก	
ตัวแทนนักศึกษาทั้ง	4	กลุ่มๆ	ละ	4-6	คน	มาสนทนากลุ่มเพื่อสะท้อนประสบการณ์เรียนรู้ในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กหลัง
จากการเขียนสะท้อนคิด	ในขณะสนทนากลุ่มจะมีการสังเกตพฤติกรรม	(Observation)	แบบไม่มีส่วนร่วม	ประกอบด้วยขั้นตอน
ต่างๆ	ดังรายละเอียดต่อไปน้ี
	 1.	 ข้ันเตรียมการ	 ผู้วิจัยเป็นเคร่ืองมือท่ีสำาคัญในการเก็บข้อมูลและวิเคราะห์ข้อมูล	 ผู้วิจัยเตรียมตัวโดยการศึกษาความรู้
เชิงวิชาการและระเบียบวิธีวิจัย	 ผู้วิจัยเคยผ่านการศึกษารายวิชาวิจัย	 หลักสูตรปริญญาเอก	 มหาวิทยาลัย	 Mälardalen	 ประเทศ
สวีเดน	 โดยได้ฝึกการสัมภาษณ์แบบเจาะลึก	 การสังเกต	 การบันทึกและการสะท้อนคิด	 นอกจากน้ีผู้วิจัยยังมีประสบการณ์
ในการทำาวิจัยเชิงคุณภาพมีผลงานวิจัยตีพิมพ์ทั้งในและต่างประเทศ	 อย่างไรก็ตามตลอดระยะเวลาในการเก็บรวบรวมข้อมูล
และวิเคราะห์	 ผู้วิจัยได้ขจัดความลำาเอียง	 โดยการสะท้อนคิดและระลึกเสมอว่า	 ผู้วิจัยเป็นนักวิจัย	 เพื่อหลีกเล่ียงการมองข้าม
ข้อมูลที่ได้	 ในการเตรียมการได้มีการติดต่อประสานงานกับหัวหน้าชั้นและเชิญชวนให้เข้าร่วมวิจัยโดยสมัครใจพร้อมกับชี้แจง
วัตถุประสงค์และขอบเขตการทำาวิจัยในครั้งน้ี
	 2.	ขั้นดำาเนินการ	ผู้วิจัยสร้างสัมพันธภาพและความสนิทสนมกับผู้ให้ข้อมูลเพื่อให้ได้ข้อมูลเชิงลึก	พร้อมกับแจ้ง
วัตถุประสงค์ในการเขียนสะท้อนคิดและรายละเอียดเก่ียวกับการสนทนากลุ่ม	 การขออนุญาตบันทึกเสียงและภาพขณะสนทนา
กลุ่มเม่ือผู้ให้ข้อมูลยินยอมจึงมีการนัดหมายสถานที่	วันและเวลาในการเก็บข้อมูล
	 3.	การเก็บรวบรวมข้อมูล	ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลด้วยตนเองโดยพบนักศึกษาท้ังช้ันปีในวันสุดท้ายของการจัดการเรียน
การสอนหลังจากการส่งคะแนนการฝึกปฏิบัติเพื่อลดความสัมพันธ์เชิงอำานาจซึ่งอาจจะส่งผลกระทบต่อการให้ข้อมูลที่บิดเบือน	
และได้ช้ีแจงวัตถุประสงค์การทำาวิจัย	การเขียนสะท้อนคิดโดยนักศึกษาตัดสินใจเข้าร่วมท้ังช้ันปีจำานวน	89	ราย	โดยให้เวลาในการเขียน
สะท้อนคิด	1	สัปดาห์และมอบหมายให้หัวหน้าชั้นปี	รวบรวมบันทึก	โดยปิดผนึกใส่ซองเอกสารโดยไม่มีการระบุชื่อ	หรือ	เลขที่
ของนักศึกษา	และคัดเลือกนักศึกษาที่จะสนทนากลุ่มโดยคัดเลือกตัวแทนนักศึกษาทั้ง	4	กลุ่มๆ	ละ	4-6	ราย	(23	ราย)	แต่ละ
ครั้งจะมีการนัดหมายเวลาในการสนทนากลุ่มโดยขึ้นอยู่กับความสะดวกของผู้ให้ข้อมูล
 การวิเคราะห์ข้อมูล
	 ผู้วิจัยใช้วิธีการวิเคราะห์ข้อมูลจากเน้ือหา	(Content	analysis)	ตามแนวทางของ	การ์นิแฮมและลุนแมนด์	(Graneheim	
&	Lundman,	2004)	ซึ่งประกอบด้วยขั้นตอนดังน้ี
	 1.	ผู้วิจัยอ่านคำาบรรยายและทบทวนข้อมูลท่ีได้จากการถอดเทปคำาสัมภาษณ์ของผู้ให้ข้อมูลแต่ละบรรทัดเพ่ือทำาความเข้าใจ
ในเน้ือหาภาพรวมเก่ียวกับความรู้สึกนึกคิดและประสบการณ์ของผู้ให้ข้อมูลซึ่งมีการคำานึงถึงวัตถุประสงค์ของการวิจัยไว้ในใจ
	 2.	หน่วยความหมาย	(Meaning	unit)	หมายถึง	คำา	ประโยค	และย่อหน้าซึ่งสะท้อนถึงความหมายสำาคัญของผู้ให้
ข้อมูลเก่ียวกับประสบการณ์การเรียนรู้ผ่านบันทึกการสะท้อนคิดของนักศึกษาในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็ก	 การย่อหน่วย
ความหมาย	 (Condense	meaning	 unit)	 ประกอบไปด้วยประสบการณ์ของการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กที่มีความสัมพันธ์
เชื่อมโยงซึ่งกันและกันหลังจากน้ันมีการตรวจสอบความถูกต้อง	 อ่านทบทวนประโยคที่เป็นแนวคิดของผู้ให้ข้อมูลและกำาหนด
รหัส	 (Code)	 รหัสที่มีความเหมือนและแตกต่างกันระหว่างกลุ่มรหัสมีการเชื่อมโยงและเปรียบเทียบเพื่อกำาหนดเป็นหมวดหมู่
ย่อย	(Subcategories)	และก็มีการจัดระเบียบให้เป็นหมวดหมู่	(Category)	ดังแสดงในตารางที่	1	
	 3.	ขั้นตอนสุดท้ายเชื่อมโยงกันระหว่างหมวดหมู่	(Category)	ที่สะท้อนภาพนักศึกษาเก่ียวกับประสบการณ์การเรียน
รู้ผ่านบันทึกการสะท้อนคิดของนักศึกษาในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กในรูปของประเด็น	(Theme)	ซึ่งนำาเสนอในตารางที่	2
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ตารางที่ 1 ตัวอย่างการวิเคราะห์ข้อมูลที่ได้จากการสะท้อนคิดและการสนทนากลุ่ม

หน่วยความหมาย (Meaning unit) การย่อหน่วยความหมาย
(Condense meaning unit) รหัส (Code) หมวดหมู่ย่อย

(Subcategories)
หมวดหมู่ 

(category)
ประเด็น
(Theme)

“รู้สึกว่าการฝึกปฏิบัติเป็นส่วนที่ดี
เน่ืองจากการเห็นโรคและตัวผู้ป่วยจริงๆ	
ทำาให้เราเข้าใจโรคน้ันๆ	และสามารถ
ทำาการพยาบาลได้เข้าใจมากกว่าการ
อ่านทฤษฎี	แต่นึกภาพไม่ออก	ไม่รู้ว่าทำา
อย่างน้ันไปเพราะอะไร	และรู้สึกว่ามัน
ทำาให้เราเข้าใจผู้ป่วยและญาติผู้ป่วยมาก
ขึ้น	เพราะเราจะได้คุยได้สัมผัสกับผู้ป่วย
รับรู้ถึงความเป็นอยู่ที่แท้จริง”

การฝึกปฏิบัติเป็นส่วนที่ดี
เน่ืองจากการเห็นโรคและตัว
ผู้ป่วยจริงๆ	ทำาให้เราเข้าใจโรค
น้ันๆ	และสามารถทำาการ
พยาบาลได้เข้าใจมากกว่าการ
อ่านทฤษฎี	แต่นึกภาพไม่ออก	
ไม่รู้ว่าทำาอย่างน้ันไปเพราะอะไร

เข้าใจโรคมากกว่า
การอ่านทฤษฎี

นำาความรู้จาก
ทฤษฎีสู่การ
ปฏิบัติ

การประยุกต์ใช้
ความรู้จากชั้น
เรียนสู่การปฏิบัติ
การพยาบาลเด็ก

เกิดการเจริญ
งอกงามในศาสตร์
และศิลป์ทาง
การพยาบาล

ตารางที่ 2	ผลของการวิเคราะห์ข้อมูล
ประเด็น (Theme) หมวดหมู่ (Categories) หมวดหมู่ย่อย (Subcategories)

ความรู้สึกตื่นเต้นและท้าทาย
ในการปฏิบัติการพยาบาล
กับเด็ก

การมีปฏิสัมพันธ์กับเด็กและครอบครัว -	การส่ือสารกับเด็กและครอบครัว
-	การทำาหัตถการในเด็กแตกต่างจากผู้ใหญ่

ปฏิสัมพันธ์กับครูพี่เล้ียง-อาจารย์นิเทศและเพื่อนต่าง
สถาบัน

-	บรรยากาศการเรียนรู้
-	การส่ือสารกับทีมสุขภาพ

เกิดการเจริญงอกงามใน
ศาสตร์และศิลป์ทางการ
พยาบาล

การประยุกต์ใช้ความรู้จากชั้นเรียนสู่การปฏิบัติ
การพยาบาลเด็ก

-	นำาความรู้จากทฤษฎีสู่การปฏิบัติ
-	มองเห็นภาพชัดเจนของแต่ละโรคมากกว่าเรียนในห้อง

เกิดความรู้สึกม่ันใจในตนเองในการพยาบาลเด็ก -	เพิ่มพูนทักษะ	การทำาหัตถการและความม่ันใจในการพยาบาลเด็ก
-	ภาคภูมิใจในผลลัพธ์ของการให้การพยาบาล

การปฏิบัติการพยาบาลเด็กช่วยเติมเต็มมิติของการเป็น
พยาบาล

-	ทำาให้มีความรับผิดชอบ	อดทนและ	ละเอียดรอบคอบในการ
ให้การพยาบาลเด็ก
-	เข้าใจถึงการพยาบาลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์

ความต้องการพัฒนาเพื่อเพิ่ม
ศักยภาพการปฏิบัติ
การพยาบาลเด็ก

การเตรียมความพร้อมก่อนการฝึกปฏิบัติการพยาบาล
เด็ก	

-	การฝึกทำากรณีศึกษาก่อนการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็ก
-	การฝึกค้นหลักฐานเชิงประจักษ์ทางการพยาบาลเด็ก

เพิ่มทักษะการฝึกปฏิบัติเก่ียวกับหัตถการเด็ก -	การฉีดวัคซีนในเด็ก
-	การทำาหัตถการในเด็ก	เช่น	suction,	เคาะปอด	ฯลฯ

 การสร้างความน่าเชื่อถือของข้อมูล
	 การตรวจสอบความเช่ือถือได้และคุณภาพของข้อมูล	(Trustworthiness)	ตามแนวคิดของ	ลินคอนและกูบา	(Lincoln	
&	Guba,	1985)	มีดังน้ี
	 1.	ความน่าเช่ือถือ	(Credibility)	ผู้วิจัยตรวจสอบความถูกต้องโดยให้ผู้ให้ข้อมูลยืนยันหลังจากท่ีผู้วิจัยวิเคราะห์ประเด็น	
(Theme)	เป็นระยะๆ	และให้ผู้เชี่ยวชาญตรวจสอบความครอบคลุม	ความลึกซึ้ง	ความอ่ิมตัวของข้อมูล
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		 2.	การพึ่งพากับเกณฑ์อ่ืน	(Dependability)	ผู้วิจัยวิเคราะห์การเขียนบันทึกสะท้อนคิดและถอดเทปการสนทนากลุ่ม
และวิเคราะห์ข้อมูลอย่างเป็นอิสระ	จากน้ันนำาประเด็นมาอภิปรายร่วมกับผู้ร่วมทำาวิจัยและผู้เช่ียวชาญทางด้านการเรียนการสอนและ
การวิจัยเชิงคุณภาพจำานวน	3	ท่านที่มีประสบการณ์ในการผลิตผลงานทางวิชาการเพื่อพิจารณาประเด็นหลักและสาระไปในทาง
เดียวกัน
		 3.	 การนำาไปใช้	 (Transferability)	 ผู้วิจัยเลือกกลุ่มตัวอย่างที่มีความหลากหลายเช่นอายุ	 เพศ	 ผลการเรียน	 และ
การผ่านการฝึกปฏิบัติงานการพยาบาลเด็กในแต่ละแผนกในแผนกศัลยกรรมทารกแรกเกิด	 (ส	 5A)	 แผนกอายุรกรรมเฉพาะโรค
(ส	8A)	และแผนกอายุรกรรมเฉพาะโรค	(ส	8B)	สถาบันสุขภาพเด็กแห่งชาติมหาราชินี	แผนกทารกแรกเกิดวิกฤติ	(NICU)	และ
แผนกกุมารเวชกรรมโรงพยาบาลพระจอมเกล้า	 จังหวัดเพชรบุรี	 เพื่อให้ได้ข้อมูลที่ครอบคลุมซึ่งผู้อ่านสามารถที่จะตัดสินได้ว่า
จะนำาไปประยุกต์ใช้กับสภาพแวดล้อมและบริบทที่คล้ายคลึงกัน
		 4.	 การยืนยันข้อมูล	 (Confirmability)	 ผู้วิจัยเก็บรวบรวมข้อมูลเอกสารหลักฐานต่างๆ	 ตลอดการดำาเนินการวิจัย	
ได้แก่	เทปบันทึกเสียง	แบบบันทึกที่ใช้ในการบันทึกข้อมูล	บันทึกภาคสนาม	บันทึกส่วนตัวที่สะท้อนคิดของผู้วิจัยในโปรแกรม	
NVivo10	(NVivo	qualitative	data	analysis	Software,	2012)	เพื่อสามารถอ้างอิงและตรวจสอบข้อมูลซ้ำาได้ตลอดเวลา

ผลการวิจัย
	 ประเด็นเก่ียวกับประสบการณ์การเรียนรู้ของนักศึกษาพยาบาลผ่านการสะท้อนคิดในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็ก	
มี	3	ประเด็นหลัก	(Theme)	คือ	1)	ความรู้สึกตื่นเต้นและท้าทายในการปฏิบัติการพยาบาลกับเด็ก	2)	เกิดการเจริญงอกงามใน
ศาสตร์และศิลป์ทางการพยาบาล	3)	ความต้องการพัฒนาเพ่ือเพ่ิมศักยภาพการปฏิบัติการพยาบาลเด็ก	ดังมีรายละเอียดต่อไปน้ี	
 1. ความรู้สึกตื่นเต้นและท้าทายในการปฏิบัติการพยาบาลกับเด็ก
	 นักศึกษาสะท้อนให้เห็นถึงความรู้สึกตื่นเต้นและท้าทายในการปฏิบัติการพยาบาลกับเด็กที่เกิดขึ้นเม่ือออกฝึกปฏิบัติ
งานแล้วมีปฏิสัมพันธ์กับเด็กและครอบครัวและการมีปฏิสัมพันธ์กับครูพี่เล้ียง	อาจารย์นิเทศและเพื่อนต่างสถาบัน
  1.1 การมีปฏิสัมพันธ์กับเด็กและครอบครัว	 ในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กซึ่งมีความละเอียดอ่อน	
นักศึกษาจะต้องมีปฏิสัมพันธ์กับเด็กและครอบครัวซึ่งทำาให้รู้สึกตื่นเต้นและเกิดความท้าทายในการนำาความรู้ที่ได้จากห้องเรียน
มาสู่การปฏิบัติซึ่งแตกต่างจากการพยาบาลผู้ใหญ่	ดังคำากล่าวของผู้ให้ข้อมูลดังน้ี
  “การให้การพยาบาลกับเด็กไม่ง่ายเหมือนกับในผู้ใหญ่แค่จะวัด vital sign น้องก็ร้องไห้แล้วไม่อยู่น่ิงโดย
เฉพาะเวลาที่จะวัดไข้........หรือแม้แต่การจะพ่นยาให้กับเด็กก็ไม่เหมือนผู้ใหญ่ๆ จะอยู่น่ิงๆ ให้เราทำาการพยาบาลจนเสร็จ แต่
สำาหรับเด็กเราต้องหาวิธีการที่จะให้น้องให้ความร่วมมือกับเราในการปฏิบัติการพยาบาลบางคนร้องไห้เสียงดังตั้งแต่ที่เราเตรียม
อุปกรณ์ไปให้การพยาบาลแล้ว”	(P05,	Focus	group1)
  “พ่อแม่เด็กบางคนเขาก็ไม่ค่อยจะเช่ือม่ันในตัวเราเวลาท่ีเราไปให้การพยาบาล.... เคยเอายากันชักไปให้เด็ก 
ผู้ปกครองเขาก็จะคอยเช็คว่ายาถูกต้องเหมือนกับพี่พยาบาลเอามาให้เขาหรือเปล่า..เราก็รู้สึกเครียดเหมือนกัน แต่ก็รู้สึกท้าทาย
ว่าจะทำาอย่างไรในการนำาความรู้ที่เรียนมาในภาคทฤษฎีแล้วทำาให้เขาเชื่อม่ันในตัวเรา”	(R	52)
  “ความรู้สึกแรกที่ทราบว่าต้องฝึกปฏิบัติการพยาบาลกับเด็กรู้สึกตื่นเต้นเพราะการพยาบาลเด็กมีความ
ละเอียดอ่อนมากกว่าผู้ใหญ่อย่างที่ NICU เราจะพบเด็กวิกฤตเป็นภาวะฉุกเฉินที่ต้องรีบแก้ไขก็ตื่นเต้นในครั้งแรกที่เจอทำาอะไร
ไม่ถูก อุปกรณ์และเครื่องมือเต็มไปหมดแต่ก็รู้สึกดีที่มีอาจารย์ พี่ที่ตึกคอยให้ความช่วยเหลือคอยสอนถึงการปฏิบัติงานและ
การให้การพยาบาล”	(R07)
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	 	 1.2	ปฏิสัมพันธ์กับครูพี่เล้ียง	อาจารย์นิเทศและเพื่อนต่างสถาบัน	การฝึกปฏิบัติงานในสถาบันสุขภาพเด็ก
แห่งชาติมหาราชินีซึ่งเป็นสถาบันเฉพาะทางในการดูแลผู้ป่วยเด็กถือว่าเป็นบรรยากาศการเรียนรู้ที่ใหม่สำาหรับนักศึกษาที่ต้อง
ปรับตัวทั้งอาจารย์นิเทศ	 ครูพี่เลี้ยงและเพื่อนต่างสถาบันที่มาฝึกในแผนกเดียวกันทำาให้นักศึกษารู้สึกตื่นเต้นและท้าทายแต่ก็
เกิดการแลกเปล่ียนเรียนรู้และปรับตัวในการทำางานร่วมกับทีมสุขภาพ	ดังคำากล่าวของผู้ให้ข้อมูลดังน้ี
  “สำาหรับ รพ.เด็กตอนไปฝึกก็จะรู้สึกกลัวๆ เพราะเป็น รพ.ท่ีใหญ่และอยู่ในกรุงเทพฯ แต่พอไปเข้าฝึกงาน
จริงๆ พบว่า พ่ีพยาบาลแต่ละคนน่ารักและใจดีคอยให้ความรู้ในการดูแลผู้ป่วยแต่ละโรค ทำาให้เราเปล่ียนความรู้สึกจากกลัวเป็น
อยากเรียนรู้งานในหอผู้ป่วยแต่ละท่ีๆ ได้ไปฝึก แต่ก็จะรู้สึกเครียด รู้สึกเหน่ือยกับการไปฝึกท่ีน่ี เพราะอาจารย์จะเข้มงวดมากสำาหรับ
การฝึกงาน และอยากให้นักศึกษา ได้ประสบการณ์และความรู้มากๆ เพ่ือไปใช้ในการสอบสภาการพยาบาลให้ผ่าน”	(R	45)
  “ความรู้สึกมีทั้งสนุก ตื่นเต้นและกดดัน ... สนุก จากการได้ทำางานร่วมกับเพื่อน ซึ่งบางครั้งน่ังทำาทั้งคืน 
ได้เห็นการทำางานใหม่ๆ จากพี่ๆ พยาบาล...ตื่นเต้น จากการต้องมาเจอส่ิงใหม่ๆ อุปกรณ์บางอย่างที่ไม่เคยเจอรวมทั้งให้การ
พยาบาลกับเด็กที่ต้องระวัง.... ความรู้สึกกดดัน จากพี่พยาบาลและอาจารย์นิเทศ ในการขึ้นฝึกในเรื่องความรู้ในการให้การ
พยาบาล ซึ่งบางครั้งเราก็ตอบคำาถามไม่ได้ และกับสถานที่ใหม่การได้มาเจอคนใหม่ๆ ทำาให้เราเกิดการปรับตัวและฝึกตัวเองไป
ด้วยค่ะ”	(R13)
  “รู้สึกเครียดเพราะเป็นการออกไปฝึกต่างจังหวัดครั้งแรก ทำาให้การเตรียมความพร้อมในการไปฝึกปฏิบัติ
งานมีความกดดันเน่ืองจากจะต้องเจอกับเพื่อนต่างสถาบัน ทำาให้ต้องเตรียมความรู้มากกว่าปกติ ...แต่ผมก็ประทับใจว่าเราได้
ทำางานร่วมกับเพื่อนจากสถาบันอ่ืน เช่นมีโอกาสได้ดูแลเคสร่วมกันก็สามารถแบ่งงานกันได้ครับ เกิดการแลกเปล่ียนเรียนรู้ และ
เรียนรู้ที่จะทำางานร่วมกับคนอ่ืน โดยเฉพาะกับคนที่ไม่รู้จักกันมาก่อน ผมก็ประทับใจครับ...”	(P04,	Focus	group3)
 2. เกิดการเจริญงอกงามในศาสตร์และศิลป์ทางการพยาบาล
	 การเจริญงอกงามในศาสตร์และศิลป์ทางการพยาบาลเกิดขึ้นจากการประยุกต์ใช้ความรู้จากชั้นเรียนสู่การปฏิบัติการ
พยาบาลเด็ก	มีความรู้สึกม่ันใจในตนเองในการปฏิบัติการพยาบาลเด็กและช่วยเติมเต็มมิติของการเป็นพยาบาล
  2.1 การประยุกต์ใช้ความรู้จากชั้นเรียนสู่การปฏิบัติการพยาบาลเด็ก	 นักศึกษาพยาบาลศาสตร์ชั้นปีที่	 3	
ส่วนใหญ่เห็นว่า	 การฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กเป็นการนำาความรู้ที่ได้รับจากการเรียนภาคทฤษฎีในห้องเรียนไปใช้ในการฝึก
ภาคปฏิบัติและเป็นการทำาให้เห็นภาพของโรคชัดเจนเพิ่มขึ้นจากการเรียนในชั้นเรียน	ดังคำากล่าวของผู้ให้ข้อมูลดังน้ี
  “รู้สึกว่าการฝึกปฏิบัติเป็นส่วนที่ดีเน่ืองจากการเห็นโรคและตัวผู้ป่วยจริงๆ ทำาให้เราเข้าใจโรคน้ันๆ และ
สามารถทำาการพยาบาลได้เข้าใจมากกว่าการอ่านทฤษฎี แต่นึกภาพไม่ออก ไม่รู้ว่าทำาอย่างน้ันไปเพราะอะไร และรู้สึกว่ามันทำาให้
เราเข้าใจผู้ป่วยและญาติผู้ป่วยมากขึ้น เพราะเราจะได้คุยได้สัมผัสกับผู้ป่วยรับรู้ถึงความเป็นอยู่ที่แท้จริง”	(R32)
  “…พอได้ไปฝึกท่ีโรงพยาบาลเด็กก็จะได้เจอเคสท่ีเหมือนเราไม่เคยเจอกันมาก่อนอย่าง เช่น Omphalocele, 
Gastroschisis คะ และก็ทำาให้เราได้ความรู้กับตรงน้ันมากขึ้นได้เห็นจริงจากที่เรียนทฤษฎีแล้วยังนึกภาพไม่ออก.....พอได้
ให้การพยาบาลมันก็ทำาให้เราเห็นภาพชัดเจนมากขึ้นคะ”	(P05,	Focus	group	1)
  2.2 เกิดความรู้สึกมั่นใจในตนเองในการพยาบาลเด็ก	 การให้ความหมายดังกล่าวเป็นการให้ความหมาย
ที่ผู้ให้ข้อมูลรับรู้ว่าการเพิ่มพูนทักษะในการทำาหัตถการทำาให้เกิดความม่ันใจในการพยาบาลเด็ก	และการมองเห็นผลลัพธ์ในการ
ให้การพยาบาลแล้วรู้สึกภาคภูมิใจ	ดังคำากล่าวของผู้ให้ข้อมูลต่อไปน้ี
  “จากท่ีได้ข้ึนฝึกงานน้ันก็ตอนแรกรู้สึกค่อนข้างหนักใจ เพราะไม่ค่อยชอบเด็กเท่าไหร่ เคยอุ้ม/อาบน้ำาให้น้อง
แล้วอุ้มหลุดมือ แล้วน้องร้องเลยทำาให้กลัวในการฝึกงานว่าจะทำาออกมาได้ไม่ดี…ซ่ึงในเด็กก็จะแตกต่างจากผู้ใหญ่โดยส้ินเชิง...แต่
พอได้ฝึกทำาบ่อยๆ ก็เกิดความม่ันใจในการให้การพยาบาลเด็ก”	(R79)
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  “ได้เรียนรู้กับ case ที่ไม่ค่อยได้เจอในโรงพยาบาลทั่วไป เด็กที่มีความผิดปกติที่ต้องได้รับการดูแลเฉพาะ
ด้าน และดูแลใกล้ชิดถือเป็นการได้รับประสบการณ์ที่ดีและประสบการณ์ใหม่ อาจมีความอึดอัดลำาบากใจบ้าง เน่ืองจากมีความ
กดดันสูงในการเตรียมตัวเพื่อดูแลเด็กที่ผิดปกติ แต่ก็ได้รู้สึกท้าทายว่าจะทำาได้หรือไม่ โดยรวมถือว่าการฝึกถือเป็นการฝึกที่ดี 
เม่ือผ่านมาได้ก็จะมีความภูมิใจมากที่สามารถทำาได้”	(P03,	Focus	group	2)
  2.3 การปฏิบัติการพยาบาลเด็กช่วยเติมเต็มมิติของการเป็นพยาบาล	ผู้ให้ข้อมูลเห็นว่าการฝึกปฏิบัติ
การพยาบาลเด็กทำาให้มีความรับผิดชอบ	 อดทนและละเอียดรอบคอบในการให้การพยาบาลเด็ก	 นอกจากน้ียังทำาให้เข้าใจถึง
การพยาบาลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์ดังคำากล่าวของผู้ให้ข้อมูลต่อไปน้ี
  “...แล้วอีกอย่างหน่ึงครับวิชาน้ีมันเติมเต็มมิติการเป็นพยาบาลของเราได้มากขึ้น อย่างที่เพื่อนหลายคน
สะท้อนมาก็คือ เราได้รู้สึกเมตตากับคนไข้ครับ มันทำาให้เราเริ่มขยับมาเป็นพยาบาลจากเดิมไม่อยากจะเป็นและทำาให้เราเห็นอีก
มิติในเรื่องของจิตวิญญาณ โดยเฉพาะในเรื่องของการให้ข้อมูลแก่ผู้ปกครองที่ต้องมีองค์ความรู้เพิ่มเติมในการดูแลลูก อย่าง
บางคนเป็นคนไข้ใหม่ เราก็จะต้องถามเขาก่อนว่าเขามีความรู้เดิมของโรคน้ีอย่างไร แล้วอะไรที่เขาขาดไปหรือที่ทำาให้เขาต้องมา
บ่อยๆ เราก็เกิดการเรียนรู้ว่ามีบางอย่างที่เขาเข้าใจผิดอยู่มันทำาให้เราได้สิ่งแวดล้อมด้วย ได้จิตวิญญาณด้วยได้จิตใจด้วยมัน
ทำาให้เราเป็นพยาบาลที่สมบูรณ์แบบมากขึ้น” (P05,	Focus	group	3)
  “ท่ีทำาให้เรารู้สึกประทับใจก็คือ ท่ีได้เคสผู้ป่วยท่ีซับซ้อนหนักทำาให้เรารู้สึกว่าแล้วเด็กมันเป็นอะไรท่ี sensitive 
คะอาจารย์มันจะทำาให้เรารู้สึกว่าเราต้องดูแลเขาด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์จริงๆ อย่างเคส สมองที่หนูดูแลเขาทั้งวันคิดในใจว่า
เขาไม่ควรจะมาเป็นอย่างน้ี ทำาให้เกิดความรู้สึกว่าอยากดูแลเขาจริงๆ คะ พอดูแลทั้งวันช่วงหลังๆ รู้สึกผูกพันพอเราลงตึกมา 
หนูร้องไห้รู้สึกหนูสงสารน้องเลยทำาให้เข้าใจถึงการพยาบาลด้วยหัวใจความเป็นมนุษย์”	(R22)
 3. ความต้องการพัฒนาเพ่ือเพ่ิมศักยภาพการปฏิบัติการพยาบาลเด็ก
	 ผู้ให้ข้อมูลสะท้อนถึงความต้องการพัฒนาเพ่ือเพ่ิมศักยภาพในการปฏิบัติการพยาบาลเด็กประกอบไปด้วย	 2	 ประเด็น
สาระ	 คือ	 การเตรียมความพร้อมก่อนการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กและการเพิ่มทักษะการฝึกปฏิบัติเก่ียวกับหัตถการเด็กดังมี
รายละเอียดต่อไปน้ี
  3.1 การเตรียมความพร้อมก่อนการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็ก	ผู้ให้ข้อมูลได้สะท้อนว่าต้องการฝึกทำา
กรณีศึกษาก่อนการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กและการฝึกค้นหลักฐานเชิงประจักษ์ทางการพยาบาลเด็กก่อนการขึ้นฝึกปฏิบัติ
การพยาบาลเด็ก	ดังมีรายละเอียดต่อไปน้ี
  “...เสนอให้นำาเคสกรณีศึกษาไปฝึกให้ทำาตอนเรียนทฤษฎีหรือตอนที่ฝึกอยู่ปี 2 ค่ะเพราะจะได้ลดระยะ
เวลาในการทำาและทำาให้เกิดการเรียนรู้ได้เร็วขึ้นค่ะโดยเฉพาะการสรุปปัญหาของผู้ป่วยและเหตุผลของการได้รับการรักษา
เพราะเวลาไปฝึกปฏิบัติจริงชาร์ทคนไข้ค่อนข้างหนาต้องใช้เวลาในการทำาบางตึกคนไข้อยู่เป็น 2-3 เดือนเวลาฝึกอยู่ที่น่ีชาร์ทไม่
ได้เยอะขนาดน้ี...”	(P04,	Focus	group	3)
  “...การฝึกทำาผังพยาธิในโรคของเด็กก่อนจากกรณีศึกษาที่คาดว่าจะพบเวลาขึ้นฝึก ปฏิบัติก็น่าจะช่วยเกิด
การเรียนรู้ที่ดีขึ้นเพราะทำาให้เกิดความเข้าใจเก่ียวกับกลไกการเกิดโรคที่เกิดความเชื่อมโยงทั้งสาเหตุ อาการ การรักษาและการ
พยาบาลเข้าด้วยกัน...”	(R	69)
  “...ถ้าได้ฝึกการค้นหลักฐานเชิงประจักษ์ตั้งแต่ฝึกงานปี 2 ก็น่าจะดีเพราะจะทำาให้เกิดความคุ้นเคยและ
ต่อเน่ืองเม่ือมาฝึกงานในชั้นปีที่ 3 จะทำาให้มีเวลาในการค้นคว้าเก่ียวกับงานวิจัยที่เก่ียวข้องกับการพยาบาลเด็ก บางที่เราใช้คำา
สำาคัญในการค้นหาไม่ถูกก็ทำาให้เสียเวลาในการสืบค้นเนื่องจากระยะเวลามีจำากัดและพออ่านเรื่องที่ค้นมาได้ก็อาจจะใช้ไม่ได้อีก
เน่ืองจากอาจจะไม่เหมาะกับเคส...” (P02,	Focus	group	4)
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  3.2 เพ่ิมทักษะการฝึกปฏิบัติเก่ียวกับหัตถการเด็ก	 ผู้ให้ข้อมูลได้สะท้อนว่าต้องการฝึกทักษะในเรื่องของ
หัตถการในเด็กให้มากข้ึน	และต้องการให้คงทักษะการฉีดวัคซีนในเด็กท่ีจะปรับเปล่ียนไปอยู่ในรายวิชาอ่ืน	ดังรายละเอียดต่อไปน้ี
  “...อยากให้มีการเตรียมความพร้อมก่อนขึ้นฝึกปฏิบัติในเรื่องของหัตถการในเด็ก ซึ่งเวลาเรียนเราไม่มี
ประสบการณ์ในด้านน้ีอาจจะมีการสอนปฏิบัติในเรื่องของหัตถการในเด็กที่เราต้องพบเจอบ่อยในโรงพยาบาลทั่วไปก็จะเป็น
ประโยชน์กับการฝึกงานมากขึ้น”	(P04,	Focus	group1)
  “...ยังอยากให้มีประสบการณ์ในการฉีดวัคซีน เพราะบางทีเราลงชุมชนแล้วไม่ได้ลงมือฉีดจริงจะได้แค่ชั่ง
น้ำาหนัก วัดส่วนสูง และวัดรอบศีรษะ”	(R	73)
	 	 นอกจากน้ียังพบว่ามีผู้ให้ข้อมูลกลุ่มหน่ึงที่ต้องการให้ปรับปรุงแบบฟอร์มในเรื่องของประวัติการรักษา	ดัง
คำากล่าวของผู้ให้ข้อมูลต่อไปน้ี
  “...อยากจะได้แนวปฏิบัติในการเก็บข้อมูลท่ีดีจ ะมีหลายคร้ังท่ีเราเสียเวลากับส่วนน้ีเพราะได้มาไม่ครบ และ
ท่ีได้มาก็ไม่ทราบหรือได้มาแบบขาดตกบกพร่องหรือว่าผิดกับความเป็นจริง ถ้าเรามีตัวอย่างหรือแนวปฏิบัติเก่ียวกับเร่ืองน้ีก็จะทำาให้
รุ่นน้องได้เข้าใจง่ายข้ึนและเป็นการประหยัดเวลาเพราะว่าบางคนน่ีต้องน่ังคัดชาร์ทและบางเคสอยู่โรงพยาบาลนานเป็น 2-3 เดือนซ่ึง
เรารู้สึกว่าในช่ัวโมงแรกของการconference เราเสียเวลาไปกับการไล่เรียงในประเด็นน้ี”	(P05,	Focus	group	2)
  “...ถ้ามีการสรุปเคสแบบส้ันๆ ก็น่าจะดีจะได้ช่วยทำาให้นักศึกษาวางแผนการพยาบาลได้รวดเร็วย่ิงขึ้นและ
ลดระยะเวลาในการจดประวัติผู้ป่วยซึ่งบางครั้งต้องใช้ระยะเวลาโดยเฉพาะรายที่นอนโรงพยาบาลนานๆ” (R	13)

อภิปรายผล
	 ประสบการณ์เรียนรู้ของนักศึกษาพยาบาลผ่านการสะท้อนคิดหลังการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็ก	 การอภิปรายผล
แบ่งเป็น	3	ประเด็นหลักคือ	ความรู้สึกต่ืนเต้นและท้าทายในการปฏิบัติการพยาบาลกับเด็ก	เกิดการเจริญงอกงามในศาสตร์และศิลป์
ทางการพยาบาลและ	ความต้องการพัฒนาเพื่อเพิ่มศักยภาพการปฏิบัติการพยาบาลเด็ก	ดังมีรายละเอียดต่อไปน้ี
	 ความรู้สึกตื่นเต้นและท้าทายในการปฏิบัติการพยาบาลกับเด็ก	 การมีปฏิสัมพันธ์กับเด็กและครอบครัว	 และการมี
ปฏิสัมพันธ์กับครูพี่เลี้ยง	 อาจารย์นิเทศและเพื่อนต่างสถาบันเป็นประเด็นท้าทายสำาหรับนักศึกษาในการเริ่มฝึกปฏิบัติการ
พยาบาลกับเด็กและการสร้างความไว้วางใจ	ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของฮวงและคณะ	 (Huang	et	 al.,	 2012)	ที่พบว่าการ
มีปฏิสัมพันธ์กับเด็กป่วยและครอบครัวเป็นส่ิงที่ท้าทายในการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กที่ทำาให้นักศึกษาเกิดความรู้สึกเครียด
และวิตกกังวลจากการท่ีไม่ทราบว่าจะเผชิญหน้ากับเด็กและครอบครัว	 นอกจากน้ีนักศึกษายังต้องมีการปรับตัวในการมีปฏิสัมพันธ์
กับเพ่ือนร่วมวิชาชีพและครูพ่ีเล้ียง	 และจากการศึกษาของลุฟและคณะ	 (Lutz	 et	 al.,	 2016)	 พบว่าการสะท้อนคิดช่วยให้ผู้เรียน
เผชิญสถานการณ์โดยเฉพาะปัญหาการส่ือสารในคลินิกได้อย่างมีประสิทธิภาพ	 ทำาให้เกิดความตระหนักถึงความคิดและการ	
กระทำาของตนเองมากขึ้น	 ดังน้ันอาจารย์ที่จัดการเรียนการสอนภาคปฏิบัติ	 ควรมีการพัฒนาความสามารถของนักศึกษาในการ
สร้างสัมพันธภาพและความไว้วางใจจากเด็กและครอบครัว	 โดยการนำาสถานการณ์และกลยุทธ์ต่างๆ	 มาช่วยให้นักศึกษาเกิด
การเรียนรู้	 เช่น	 การสร้างสถานการณ์จำาลอง	 การแสดงบทบาทสมมุติ	 หรือการให้เขียนบันทึกสะท้อนคิดรายวันเพื่อช่วยให้
นักศึกษาได้นำาทฤษฎีหรือความรู้มาใช้ในการเผชิญกับปัญหาเวลาที่ขึ้นฝึกปฏิบัติงาน
	 เกิดการเจริญงอกงามในศาสตร์และศิลป์ทางการพยาบาลจากการศึกษาสะท้อนให้เห็นว่าการประยุกต์ใช้ความรู้จาก
ชั้นเรียนสู่การปฏิบัติการพยาบาลเด็ก	 มีความรู้สึกม่ันใจในตนเองในการปฏิบัติการพยาบาลเด็ก	 และการปฏิบัติการพยาบาล
เด็กช่วยเติมเต็มมิติของการเป็นพยาบาล	เกิดจากการที่นักศึกษามีการพัฒนาการเรียนรู้	ทักษะและความม่ันใจ	โดยได้ปรับปรุง
ตนเองในการปฏิบัติการพยาบาลเด็กให้ดีขึ้นโดยเฉพาะศิลปะทางการพยาบาลที่นักศึกษาเรียนรู้จากการแก้ปัญหาในการฝึก
ปฏิบัติ	การช่วยให้นักศึกษาสะท้อนถึงการเรียนรู้ทางคลินิกเป็นการช่วยทำาให้นักศึกษาเกิดการถ่ายโอนความรู้จากการเรียน
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ในชั้นเรียนไปสู่การฝึกปฏิบัติและเป็นการลดช่องว่างในการเรียนภาคทฤษฎี	 (Hunter,	 2010;	Maginnis	&	Croxon,	 2010)	
ซึ่งการศึกษาของฮวงและคณะ	(Huang	et	al.,	2012)	ก็พบว่าการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กทางคลินิกเป็นการเพิ่มพูนความรู้
และทักษะท่ีครอบคลุมและเป็นการรวมความเช่ือม่ันและทัศนคติในการทำางาน	และการฝึกปฏิบัติวิชาการพยาบาลเด็กในโรงพยาบาล
ระดับตติยภูมิ	 เป็นการทำาให้เกิดความรู้ที่สำาคัญในการปฏิบัติการพยาบาล	 เกิดความมั่นใจในตนเองในการปฏิบัติงานด้าน
การพยาบาล	 ทำาให้นักศึกษามีความรับผิดชอบ	 มีความซื่อสัตย์สุจริตและมีจริยธรรม	 และเป็นกระจกสะท้อนเพื่อปรับปรุงการ
ปฏิบัติการพยาบาลในอนาคตในฐานะพยาบาลวิชาชีพ	 (Suwanbarung,	 2015)	 อาจารย์นิเทศควรสนับสนุนให้นักศึกษาได้
สะท้อนคิดรายวันเพ่ือท่ีจะเช่ือมโยงความรู้จากทฤษฎีสู่การปฏิบัติ	 รวมท้ังเป็นการเพ่ิมความสามารถในการดูแลผู้ป่วยและการคิด
แบบมีวิจารณญาณด้วย
	 ความต้องการพัฒนาเพ่ือเพ่ิมศักยภาพการปฏิบัติการพยาบาลเด็ก	 ผู้ให้ข้อมูลสะท้อนถึงความต้องการพัฒนาเพ่ือเพ่ิม
ศักยภาพในการปฏิบัติการพยาบาลเด็กประกอบไปด้วย	 2	 ประเด็นสาระคือ	 การเตรียมความพร้อมก่อนการฝึกปฏิบัติการ
พยาบาลเด็กและการเพิ่มทักษะการฝึกปฏิบัติเก่ียวกับหัตถการเด็ก	 ซึ่งการสะท้อนคิดน้ีมีความสำาคัญและมีความจำาเป็นต่อการ
พัฒนาการปฏิบัติการพยาบาลที่ช่วยให้นักศึกษาได้ย้อนคิดทบทวนตนเองเพื่อจะปรับปรุงการกระทำาของตนเองให้ดีขึ้นอย่างไร	
ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของจินตนา	 ไพบูลย์ธนานนท์	 (Paiboontananon,2003)	 ที่ประเมินผลการจัดการเรียนการสอน
วิชาปฏิบัติการพยาบาลบุคคลที่มีปัญหาสุขภาพ	 2	 ที่มีข้อควรปรับปรุงและข้อเสนอแนะ	 ด้านการจัดกิจกรรมการเรียนการสอน	
เก่ียวกับระยะเวลาการฝึกน้อยเกินไป	ควรเพิ่มระยะเวลาในการฝึกปฏิบัติและขอให้มอบหมายกรณีศึกษาที่หลากหลาย	เพื่อเปิด
โอกาสให้นักศึกษาปฏิบัติทักษะการพยาบาลมากขึ้น

สรุป
	 นักศึกษาพยาบาลสะท้อนให้เห็นว่าการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กช่วยลดช่องว่างในการเรียนรู้ทางทฤษฎีและทำาให้
เกิดความม่ันใจในการปฏิบัติการพยาบาล	 นักศึกษายังมีประสบการณ์ในการมีปฏิสัมพันธ์กับเด็กและครอบครัว	 รวมท้ังทีมสุขภาพ
ซึ่งนำาไปสู่บรรยากาศที่ดีในการทำางานและการดูแลผู้ป่วย	 ถึงแม้ว่านักศึกษาจะรู้สึกตื่นเต้นและท้าทายในการมีปฏิสัมพันธ์กับ
เด็กและครอบครัวรวมทั้งทีมสุขภาพ	 แต่นักศึกษาก็เกิดการเจริญงอกงามในศาสตร์และศิลป์ทางการพยาบาล	 นักศึกษายัง
สะท้อนถึงความต้องการพัฒนาเพื่อเพิ่มศักยภาพในการปฏิบัติการพยาบาลเด็กคือ	 การเตรียมความพร้อมก่อนการฝึกปฏิบัติ
การพยาบาลเด็กและการเพิ่มทักษะการฝึกปฏิบัติเก่ียวกับหัตถการเด็ก	 อาจารย์นิเทศควรจะให้ความสำาคัญในการสาธิตทักษะ
การส่ือสารกับการให้การพยาบาล	 และเน้นถึงการดูแลผู้ป่วยโดยใช้ครอบครัวเป็นศูนย์กลางมาประยุกต์ใช้ในการปฏิบัติการ
พยาบาลเด็ก	อาจารย์นิเทศอาจจะใช้กลวิธีต่างๆ	มาช่วยให้นักศึกษาเกิดการเรียนรู้	เช่น	การดูวีดีโอ	การสร้างสถานการณ์จำาลอง	
และการแสดงบทบาทสมมุติ	 นอกจากน้ีทีมสุขภาพก็มีบทบาทสำาคัญในการเป็นตัวแบบให้กับนักศึกษาในการมีปฏิสัมพันธ์กับ
เด็กและครอบครัว	รวมทั้งความรับผิดชอบในการให้การพยาบาล

ข้อเสนอแนะ
	 ประสบการณ์การเรียนรู้ผ่านการสะท้อนคิดหลังการฝึกปฏิบัติการพยาบาลเด็กของนักศึกษาหลักสูตรพยาบาล
ศาสตรบัณฑิต	ชั้นปีที่	3	สามารถใช้เป็นข้อมูลสนับสนุนหรือนำาไปสู่การจัดการเรียนการสอนดังน้ี	
 1. ด้านการจัดการเรียนการสอน
	 	 1.1	 นำาข้อมูลที่ได้ไปประยุกต์ใช้ในการจัดการเรียนการสอนทางคลินิกในปีการศึกษาต่อไปและในรายวิชา
ฝึกปฏิบัติอื่นๆ	 ทางการพยาบาลโดยเฉพาะการเน้นในเรื่องของการดูแลผู้ป่วยโดยใช้ครอบครัวเป็นศูนย์กลางและการสื่อสาร
ทางการพยาบาล



36

	 	 1.2	 จัดให้มีการสะท้อนคิดก่อนและหลังการปฏิบัติการพยาบาลโดยอาจดำาเนินการในรูปการประชุมเป็น
ทีมเพื่อประเมินผลการปฏิบัติงานของนักศึกษาในแต่ละวัน	เพื่อช่วยให้นักศึกษาพิจารณาและเรียนรู้จากประสบการณ์ที่ผ่านมา
 2. ด้านการวิจัย
	 	 ควรมีการศึกษาเปรียบเทียบหรือติดตามประสบการณ์การเรียนรู้ของนักศึกษาในภาคปฏิบัติต้ังแต่ช้ันปีท่ี	 2	
ถึงชั้นปีที่	4	เพื่อความเข้าใจอันลึกซึ้งในการเรียนรู้ของนักศึกษา
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