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Abstract 

 The objective of this research was to assess humanized care behaviours of the 

students at Sirindhorn College of Public Health Phitsanulok (SCPHPL), according to the 

preceptors’ and students’ perception. The sample consisted of 259 persons, they were 

129 preceptors and 130 students selected by purposive sampling. The data was 

collected by using a questionnaire. Data were analyzed by using descriptive statistics 

and independent t-test at the significance level of 0.05.  

The results showed that the perception of preceptors on students’ humanized 

care behaviours overall average scores (Mean=4.02± 0.12) and the three aspects were 

at the high level; analytical thinking (Mean=4.11±0.30), service mind (Mean=4.06±0.05) 

and consideration of patient rights and patient participation (Mean=3.87±0.38) 

respectively. The students’ perception on their behaviours overall average scores 

(M ean=4.25±0.22) and the three aspects were at h igh level; service m ind 

(Mean=4.31±0.30), consideration of patient rights and patient participation 

(Mean=4.23±0.27) and analytical thinking (Mean=4.13±0.12) respectively. The preceptors 

perception average scores showed statistically significant (p-value<0.001) lower than the 

students’ perception on the average overall score, service mind aspect and 

consideration of patient rights and patient participation aspect respectively.   

           The recommendation is that, the college administrators may use the data to 

create humanized care guidelines for the students to prepare students' behavior to be 

consistent with the needs of the service provider. 
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บทคัดยอ 

วัตถุประสงคการวิจัยเพ่ือประเมินพฤติกรรมการดูแลดวยหัวใจความเปนมนุษยของนักศึกษาวิทยาลัย

การสาธารณสุข สิรินธร จังหวัดพิษณุโลก ตามการรับรูของอาจารยพ่ีเลี้ยงและนักศึกษา  กลุมตัวอยาง

อาจารยพ่ีเลี้ยง 129 คน และนักศึกษา 130 คน รวม 259 คน เลือกตัวอยางแบบเจาะจง เครื่องมือท่ีใช

แบบสอบถาม  ใชสถิติพรรณนา และสถิติวิเคราะห t-test ท่ีนัยสําคัญทางสถิติ <0.05 

พบวา ตามการรับรูของอาจารยพ่ีเลี้ยง โดยรวม (คาเฉลี่ย = 4.02± 0.12) และรายดานอยูในระดับดี 

เรียงตามลําดับดังน้ี ดานคิดวิเคราะห (คาเฉลี่ย = 4.11± 0.30) ดานจิตบริการ (คาเฉลี่ย = 4.06±0.05) 

และดานการคํานึงถึงสิทธิผูปวยและการใหผูปวยมีสวนรวม (คาเฉลี่ย= 3.87±0.38) ตามการรับรูของ

นักศึกษา โดยรวม (คาเฉลี่ย = 4.25±0.22) และรายดานอยูในระดับดี เรียงตามลําดับดังน้ี ดานจิต

บริการ (คาเฉลี่ย = 4.31±0.30) ดานการคํานึงถึงสิทธิผูปวยและการใหผูปวยมีสวนรวม (คาเฉลี่ย = 

4.23±0.27) และดานคิดวิเคราะห (คาเฉลี่ย = 4.13±0.12) เมื่อเปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมฯ 

ตามการรับรูของอาจารยพ่ีเลี้ยงและนักศึกษา พบวา การรับรูของนักศึกษาสูงกวาของอาจารยพ่ีเลี้ยง 

อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ (p-value<0.001) ไดแก พฤติกรรมฯโดยรวม ดานจิตบริการ และดานการ

คํานึงถึงสิทธิผูปวยและการใหผูปวยมีสวนรวม  

ขอเสนอแนะ ผูบริหารวิทยาลัยควรนําขอมูลไปเปนแนวปฏิบัติการดูแลดวยหัวใจความเปนมนุษย

สําหรับนักศึกษาเพ่ือเตรียมพฤติกรรมบริการของนักศึกษาใหสอดคลองกับความตองการของสถาน

บริการ 

 

คําสําคัญ: การดูแลดวยหัวใจความเปนมนุษย, อาจารยพี่เลี้ยง, จังหวัดพิษณุโลก 
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บทนํา 

การใหบริการสุขภาพดวยความมีมนุษยธรรมเปน

องคประกอบที่สําคัญของการบริการสุขภาพ ซึ่งจะชวย

สงเสริมใหผูรับบริการมีความเปนอยูที่ดีในระหวางการรับ

บริการดูแลสุขภาพในระบบบริการสุขภาพ เปนที่ยอมรับใน

ระดับสากล เพราะในระหวางที่มีการเจ็บปวยบุคคลตองอยู

กับความทุกขทางกายจากความเจ็บปวย มีอารมณทุกขใจ 

วิตกกังวล และภาระตางๆที่สงผลกระทบถึงครอบครัวของ

ผูป วยรวมด วย การใหบริการที่ มุ งเน นการรักษาและ

เทคโนโลยีข้ันสูงทําใหนํามาซึ่งการบริการที่ลดความเปน

มนุษยและลดศักดิ์ ศรีของบุ คคล (Lovato, M inniti, 

Giacometti, Sacco, Piolatto, Barberis, & et al, 2013) ผู

ให บ ริการสุ ขภาพในทุ กสถานบริการควรให บ ริการ

ผูรับบริการอยางเต็มที่ ดวยความเห็นอกเห็นใจ เคารพใน

ประเพณีความเชื่อ และเคารพศักดิ์ศรีความเปนมนุษยของ

ผูรับบริการ (Velasco Bueno, & La Calle, 2020) การ

สงเสริมการดูแลสุขภาพดวยหัวใจความเปนมนุษย ถือเปน

พฤติกรรมที่มีความสําคัญในงานบริการดานสุขภาพของผู

ประกอบวิชาชีพดานสุขภาพอยางเปนสากลที่ผูรับบริการ

ควรไดรับจากผูใหบริการอยางเทาเทียมกัน (Chochinov, 

2013) และเปนวิธียกระดับคุณภาพบริการในระบบบริการ

สุขภาพของผูประกอบวิชาชีพดวย (Meneses-La-Riva, 

Suyo-Vega, Fernández-Bedoya, 2020)  

การจัดการศึกษาแกผูเรียนในระดับอุดมศึกษาเพื่อ

พัฒนาผูเรียนที่จบการศึกษาไปประกอบวิชาชีพดานสุขภาพ 

เพื่อเปนผูใหบริการสุขภาพแกประชาชน ตองใหความสําคัญ

กับการสรางอัตลักษณของนักศึกษา ใหมีคุณลักษณะอันพึง

ประสงคสอดคลองกับความตองการของสังคมและสามารถ

ดําเนินชีวิตอยูในสังคมไดอยางมีความสุข โดยเปนหนาที่ของ

สถาบันการศึกษาระดับอุดมศึกษา ในการกําหนดนโยบายจัด

การศึกษาผลิตบัณฑิตใหสอดคลองกับแนวทางการพัฒนาทั้ง

ในระดับชาติและนานาชาติ สอดคลองกับความตองการของ

ชุมชน สังคมและประเทศตามความเชี่ยวชาญของสถาบัน 

(M in iste ria l re gu la tio n s H ighe r Ed u ca tio n 

Management Standards 2022, 2022) ซ่ึงในประเทศไทย

มิติใหมในระบบบริการสุขภาพ ตองการใหบริการอยางเปน

องครวมแกผูปวย ทั้งมิติกาย ใจ สังคม และปญญา เนนการ

ดูแลที่สอดคลองกับบริบทของชีวิตผูปวยแตละคน โดย

คํานึงถึงสิทธิของผูปวย (Chuengsatiansup & Kata, 2009) 

การใหบริการดวยหัวใจความเปนมนุษย เปนประเด็นสําคัญ

ที่ยอมรับไดวาจําเปนในงานบริการสุขภาพ เพราะงานบริการ

สุขภาพเปนงานบริการเชิงมนุษยธรรมและบริการทางวิชาชีพ

จําเปนตองอาศัยคุณธรรมและจริยธรรมเปนเคร่ืองกํากับ

ระบบบริการสุขภาพ และปจจุบันประชาชนมีความตองการ

ในการรับบริการสุขภาพที่มีคุณภาพมาตรฐานคํานึงถึงสิทธิ

และศักดิ์ศรีของความเปนมนุษย การไมสามารถตอบสนอง

ความตองการของผูรับบริการและผูปวยจะนํามาซึ่งความไม

พึ งพอใจของผู รับบริการ กอให เกิดความขัดแย ง การ

เรียกรองการดูแลรักษาตามสิทธิ หรือมีการฟองรองตาง ๆ 

ข้ึนได  

สถาบันพระบรมราชชนก กระทรวงสาธารณสุข ให

ความหมาย การใหบริการดวยหัวใจความเปนมนุษย 

หมายถึง การใหบริการที่เปนมิตร มีความรัก ความเมตตา ใส

ใจในปญหา และ ความทุกขของผูรับบริการและผูเก่ียวของ 

ใหบริการตามปญหาและความตองการของผูรับบริการที่เปน

จริง โดยรับฟงความคิดเห็นของผู รับบริการเปนหลัก ซึ่ง 

ประกอบดวย 3 ดานไดแก 1) การมีจิตบริการ (service 

mind) ใหบริการที่เปนมิตร มีความรัก ความเมตตา ใสใจใน

ความทุกขที่เปนปญหาของผูรับริการ 2) การคิดเชิงวิเคราะห 

(analytical thinking) ดวยการรวบรวมขอมูลที่เปนจริง ของ

ผูรับบริการสุขภาพอยางเปนระบบ วิเคราะหปญหา และ

ความตองการบนฐานขอมูลที่ เปนจริงของผู รับ บริการ 
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ใหบริการสุขภาพที่สอดคลองกับความตองการที่แทจริง 

สอดคลองกับบริบทชีวิตจริง รวมถึงสิทธิของ ผูรับบริการ 

และ 3) การมีสวนรวม (participation) คือใหผูรับบริการมี

สวนรวมรับรู ตัดสินใจ และแกไข ปญหาสุขภาพของตนเอง 

และครอบครัว ตลอดจนสนับสนุน และสงเสริมใหประชาชน

พึ่งตนเองดานสุขภาพ (Praboromarajchanok Institute, 

2012) โดยสถาบันพระบรมราชชนก เปนสถาบันอุดมศึกษา 

ของกระทรวงสาธารณสุข มีภารกิจในการผลิตและพัฒนา

บุคลากรดานสุขภาพเขาสูระบบบริการสุขภาพของประเทศ 

ในแตละปการศึกษา 3,000-3,500 คนไดกําหนดอัตลักษณ

บัณฑิตของสถาบัน ไววา “บริการสุขภาพดวยหัวใจความ

เปนมนุษย” ตั้งแตป พ.ศ.2554 ถือเปนนโยบายที่วิทยาลัย

ตางๆในสังกัดสถาบันพระบรมราชชนก รับไปดําเนินการ

จัดการเรียนการสอน จัดกิจกรรมเสริมหลักสูตรใหบัณฑิต

มี อัตลักษณ ตามที่ กํ าหนด (Praboromarajchanok 

Institute, 2020) 

วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก 

สังกัดคณะสาธารณสุขศาสตรและสหเวชศาสตร สถาบันพระ

บรมราชชนก (วิทยาลัยฯ) ทําหนาที่ผลิตบัณฑิต ตั้งแตป

การศึกษา 2538 นํานโยบายและแนวทางการพัฒนาอัต

ลักษณบัณฑิตของสถาบันพระบรมราชชนกมาปฏิบัติโดย

ตลอดมา วิทยาลัยฯ มุงเนนการพัฒนาคุณภาพ รักษา

มาตรฐานการศึกษา และรับกระบวนการผลิตบัณฑิตใหมี

ความรู สามารถปฏิบัติงานไดดี มีวินัย เขาใจความเปนมนุษย 

และสามารถทําประโยชนใหแกชุมชน มีการปรับหลักสูตรฯ 

การเรียบการสอน และการประเมินผล ที่เนนการสรางและ

พัฒนาผูเรียนใหมีอัตลักษณและจิตวิญญาณในการบริการ

สุขภาพในชุมชนอยางมืออาชีพที่เคารพในศักดิ์ศรีความเปน

มนุษยอยางเทาเทียม การประเมินผลลัพธการเรียนรูของ

ผูเรียน ดานอัตลักษณการใหบริการดวยหัวใจความเปน

มนุษย ของบัณฑิตตามที่สถาบันพระบรมราชชนกกําหนด

เปนขอมูลที่มีความสําคัญตอการบริหารหลักสูตรฯและเปน

ประโยชนตอการเตรียมความพรอมของนักศึกษาในปจจุบัน

และอนาคต จากขอมูลการดําเนินงานที่ผานมาหลักสูตรของ

วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก ยังไมเคยมี

ขอมูลการวิจัยในประเด็นของพฤติกรรมการดูแลดวยหัว

ใจความเปนมนุษยมากอน  

ดังนั้นผูวิจัยจึงสนใจวิจัยการรับรูของอาจารยและ

นักศึกษาตอพฤติกรรมการดูแลดวยหัวใจความเปนมนุษย

ของนักศึกษา วิทยาลัยการสาธารณสุขสิ รินธรจังหวัด

พิษณุ โลก เพื่ อเปนขอมูลเชิงประจักษสําหรับผูบริหาร

วิทยาลัยฯ นําไปใชวางแผนปรับปรุงและพัฒนาคุณภาพการ

ผลิตบุคลากรดานสาธารณสุขที่จะเปนกําลังสําคัญของระบบ

สุขภาพของประเทศตอไป  

 

วัตถุประสงคการวิจัย 

เพื่อประเมินพฤติกรรมการดูแลดวยหัวใจความเปน

มนุษยของนักศึกษา วิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร 

จังหวัดพิษณุโลก ตามการรับรูของอาจารยและนักศึกษา 

และเปรียบเทียบพฤติกรรมฯระหวางการรับรูของอาจารย

และของนักศึกษา 

 

ระเบียบวิธีวิจัย 

แบบการวิจัย วิจัยนี้ เปนการวิจัยเชิงพรรณนา 

แบบภาคตัดขวาง (Cross-sectional Descriptive study) 

ประชากร ประกอบดวย 2 กลุม คือ 1) อาจารย       

พี่เลี้ยง 129 คน ที่ไดรับมอบหมายจากสถานพยาบาลใหเปน

ดูแลนักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุขสิ รินธร จังหวัด

พิษณุโลก ขณะฝกปฏิบัติงาน และ 2) นักศึกษาหลักสูตร

สาธารณสุ ขศาสตรบัณฑิ ต สาขาสาธารณสุ ขชุ มชน             

ปการศึกษา พ.ศ. 2565 จํานวน 130 คน ที่ฝกปฏิบัติงานใน 

ปการศึกษา 2565 รวมจํานวน 259 คน  
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กลุมตัวอยาง คือ อาจารยพี่เลี้ยง จํานวน 129 คน  

และนักศึกษา จํานวน 130 คน เลือกแบบเจาะจงตามเกณฑ

ที่กําหนด    

เกณฑคัดเขา อาจารยพี่เลี้ยงชายและหญิงอายุ 25 

ปข้ึนไป ที่ไดรับมอบหมายจากสถานพยาบาลใหเปนดูแล

นักศึกษาวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก 

ขณะฝกปฏิบัติงาน ชวงเดือนพฤศจิกายน-ธันวาคม พ.ศ.

2565  เกณฑคัดออก คือ อาจารยพี่เลี้ยงที่ลาปวย ลากิจ 

ชวงการเก็บขอมูล  

เกณฑคัดเขา นักศึกษาที่ ศึกษาในวิทยาลัยการ

สาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก ชั้นปที่ 4 ทั้งชายและ

หญิงอายุ 18 ป ข้ึนไป ที่ฝกปฏิบัติงาน สาขาสาธารณสุข

ชุมชน ชวงเดือนตุลาคม-ธันวาคม พ.ศ.2565 และยินดีเขา

รวมการวิจัย  

เคร่ืองมือในการวิจัย 

เคร่ืองมือที่ใชในการเก็บขอมูลวิจัยคร้ังนี้ คือแบบ

สอบแบงออกเปน 2 สวน คือ  

ส วนที่  1 แบบสอบถามข อมู ลส วนบุ คคล 

ประกอบดวย 1.1) ขัอมูลของอาจารย ไดแก เพศ อายุ 

การศึกษา ตําแหนง จํานวนปที่เปนอาจารยพี่เลี้ยง สถานที่

ทํางาน 1.2) ขอมูลของนักศึกษา ไดแก เพศ อายุ   

สวนที่ 2 แบบประเมินพฤติกรรมการดูแลดวยหัว

ใจความเปนมนุษยของนักศึกษา ตามการรับรูการรับรูของ

อาจารยและนักศึกษา เปนเคร่ืองมือที่ผูวิจัยสรางข้ึนเองจาก

การทบทวนเอกสารและงานวิจัยที่ เก่ียวของ ตามกรอบ

แนวคิดของสถาบันพระบรมราชชนก ประกอบดวยขอคําถาม

เชิงบวก ทั้งหมด 32 ขอ มี 3 ดาน ดังนี้ 1) ดานจิตบริการ 

จํานวน 16 ขอ  2) ดานการคิดวิเคราะห  จํานวน 8 ขอ              

3) ดานการคํานึงถึงสิทธิผูปวยและการใหผูปวยมีสวนรวม 

จํานวน 8 ขอ ลักษณะคําตอบเปนมาตราประมาณคา 

(Rating Scale) 5 ระดับ (1-5) คือ 5 หมายถึง ปฏิบัติอยาง

สม่ําเสมอ 4 หมายถึง ปฏิบัติบอยคร้ัง 3 หมายถึง ปฏิบัติ           

เปนบางคร้ัง 2 หมายถึง ปฏิบัตินอยคร้ัง 1 หมายถึง ไม

ปฏิบัติ  

การแปลผลการรับรูพฤติกรรมบริการสุขภาพดวย

หัวใจความเปนมนุษย โดยรวม และรายดาน พิจารณาจาก

คะแนนเฉลี่ย แบงเปน 3 ระดับ ดังนี้  

1. คะแนน 3.67 – 5.0 หมายถึง  มีพฤติกรรมใน

ระดับดี  

2. คะแนน  2.34 – 3.66 หมายถึง มีพฤติกรรมใน

ระดับปานกลาง  

3. คะแนน 1.00 - 2.33 หมายถึง มีพฤติกรรมใน

ระดับต่ํา (ตองปรับปรุง)  

การตรวจสอบคุณภาพเคร่ืองมือ แบบสอบถามผาน

การตรวจความตรงเชิ งเนื้ อหากับวัตถุประสงค  โดย

ผูทรงคุณวุฒิ  3 ท าน คํานวณหา คา Index of Item-

Objective Congruence (IOC) ได ความตรงเชิงเนื้อหา 

0.67-1.00 ทุกขอ ทดลองใชแบบสอบถาม กับนักศึกษาและ

อาจารยที่ วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี  พุทธชินราช 

จํ านวน กลุ มละ 30 คน คํ านวณหาค าความเชื่ อมั่ น 

(Reliability) โดยใชสูตรสัมประสิทธิ์อัลฟาของครอนบาค 

(Cronbach’s alpha coefficient) ได คาความเชื่อมั่น

แบบสอบถาม สวนที่ 2 คําตอบของนักศึกษาไดเทากับ 0.95 

และคําตอบของอาจารยไดเทากับ 0.96 

วิธกีารเก็บรวบรวมขอมูล 

1. หลังได รับการอนุมัติจากคณะกรรมการ

จริยธรรมการวิจัยในมนุษยวิทยาลัยการสาธารณสุขสิรินธร 

จังหวัดพิษณุโลกแลว ผูวิจัยทําหนังสือขออนุญาตจาก

ผู อํานวยการวิทยาลัยการสาธารณสุขสิ รินธรจังหวัด

พิษณุโลก เพื่อเก็บขอมูลการวิจัยกับนักศึกษากลุมตัวอยาง  

2. ประสานงานหัวหนานักศึกษานัดหมายกลุม

ตัวอยางเพื่ออธิบายวัตถุประสงคการวิจัย การเขารวมวิจัย 
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และขอความยินยอมเปนลายลักษณอักษร กอนใหตอบ

แบบสอบถาม 

3. ผูวิจัยทําหนังสือจากผูอํานวยการวิทยาลัยการ

สาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก ถึงผูบริหารสถาน

บริการสุขภาพ (โรงพยาบาล โรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพ

ตําบล) แหลงฝกปฏิบัติงานของนักศึกษา จํานวน 65 แห ง 

เพื่อขออนุเคราะหเก็บขอมูลในการทําวิจัยกับบุคลากรใน

สังกัดที่เปนอาจารยพี่เลี้ยงนักศึกษาฝกปฏิบัติงาน จํานวน 

129 คน ผูวิจัยประสานขอความยินยอมเขารวมการวิจัย

และสงแบบสอบถาม พรอมเอกสารชี้แจงผูเขารวมการวิจัย

ใหอาจารยและรับแบบสอบถามกลับดวยตนเอง  

สถิติที่ใชในการวิเคราะหขอมูล 

ผูวิจัยตรวจสอบความครบถวนของขอมูลใน

แบบสอบถามกอนนํามาวิเคราะหทางสถิติ โดยใชโปรแกรม   

สําเร็จรูป SPSS สถิติ เชิ งพรรณนา ใชความถ่ี รอยละ 

คาเฉลี่ย และสวนเบี่ยงเบนาตรฐาน อธิบายขอมูลทั่วไปของ

กลุมตัวอยาง และ ระดับพฤติกรรมการดูแลดวยหัวใจความ

เปนมนุษยของนักศึกษา สถิติเชิงอนุมาน เปรียบเทียบความ

แตกตางคะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการดูแลดวยหัวใจความเปน

มนุษยของนักศึกษา ตามการรับรูของอาจารยและนักศึกษา 

ดวย Independent t-test ที่นัยสําคัญทางสถิติ <0.05 

จริยธรรมวิจัย/การพิทักษสิทธิกลุมตัวอยาง 

โครงการวิจั ยนี้  ได รับการอนุ มั ติ รับรองจาก

คณะกรรมการจริยธรรมการวิจัยในมนุษย วิทยาลัยการ

สาธารณสุข  สิ รินธร จั งหวัดพิษณุ โลก (เลขที่ อนุ มั ติ 

SCPHPL 4/2565.1.11 รับรองตั้งแตวันที่ 3 ตุลาคม 2565  

ผลการวิจยั 

1.ขอมูลทั่วไปของกลุมตัวอยาง กลุมตัวอยางรวม

ทั้งสิ้นจํานวน 259  คน เปนอาจารยพี่เลี้ยง รอยละ 49.8 และ

นักศึกษา รอยละ 50.1 กลุมอาจารยพี่เลี้ยง 129 คน เปน

เพศหญิงรอยละ 93.8 อายุเฉลี่ย 47 ป การศึกษาระดับ

ปริญญาตรี รอยละ 94.6 ตําแหนงพยาบาลวิชาชีพ รอยละ 

97.7 ปฏิบัติงานในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล รอยละ 

67.4 และมีประสบการณเปนพี่เลี้ยงดูแลนักศึกษามากกวา 4 

ป รอยละ 69.0 สวนกลุมนักศึกษา เปนนักศึกษาชั้นปที่ 4 

จํานวน 130 คน (หลักสูตรสาธารณสุขศาสตรบัณฑิต 

สาขาวิชาสาธารณสุขชุมชน) เปนเพศหญิง รอยละ 92.3  

อายุเฉลี่ย 21±0.32 ป  

2 พฤติกรรมการดูแลดวยหัวใจความเปนมนุษยของ

นักศึกษา ตามการรับรูของอาจารยพี่เลี้ยงและนักศึกษา จาก

คะแนนประเมินเฉลี่ยรวมกัน (n=259) โดยรวมอยูในระดับดี 

(Mean=4.13±0.21) และ พฤติกรรมรายดานทั้ง 3 ดาน             

อยูในระดับดี รายดานที่มีคะแนนมากที่สุด คือ ดานจิต

บริการ (Mean =4.19±0.25) และดานที่มีคะแนนนอยที่สุด 

คือ ดานการคํานึงถึงสิทธิผูปวยและการใหผูปวยมีสวนรวม 

(Mean =4.05±0.37) ดังตารางที่ 1 

 3. พฤติกรรมการดูแลดวยหัวใจความเปนมนุษยของ

นักศึกษา ตามการรับรูของอาจารยพี่เลี้ยง (n=129) โดยรวม 

(Mean=4.02±0.12) และรายดานทุกดาน อยูในระดับดี    

รายดานที่มีคะแนนมากที่สุด คือ ดานการคิดวิเคราะห (4.11 

±0.30) และดานที่มีคะแนนนอยที่สุด คือ ดานการคํานึงถึง

สิทธิผูปวยและการใหผูปวยมีสวนรวม (Mean =4.05±0.37) 

ดังตารางที่ 2 

 4. พฤติกรรมการดูแลดวยหัวใจความเปนมนุษยของ

นักศึกษา ตามการรับรูของนักศึกษา (n=130) ทั้งโดยรวม

(Mean=4.25±0.22) และรายดานทุกดานอยูในระดับดี       

รายดานที่มีคะแนนมากที่สุด คือ ดานจิตบริการ (Mean=

4.31±0.30) และดานที่มีคะแนนนอยที่สุด คือ ดานการคิด

วิเคราะห (Mean=4.23±0.27) ดังตารางที่ 2 

5. เปรียบเทียบตามการรับรูของอาจารยพี่เลี้ยงและ

นักศึกษาตอพฤติกรรมการดูแลดวยหัวใจความเปนมนุษย

ของนักศึกษา ดวยสถิติ  Independent t-test พบวา 
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คะแนนเฉลี่ยพฤติกรรมการดูแลดวยหัวใจความเปนมนุษย

ของนักศึกษา ตามการรับรูของอาจารยพี่เลี้ยงและตามการ

รับรูของนักศึกษา แตกตางกัน อยางมีนัยสําคัญทางสถิติ     

โดยคะแนนประเมินตามการรับรูของอาจารยพี่เลี้ยงต่ํากวา 

ตามการรับรูของนักศึกษา ไดแก คะแนนพฤติกรรมฯโดยรวม 

(Mean=4.02 และ Mean=4.25, p-value<0.001) และราย

ด าน  2 ด าน  คือ ด านจิตบริการ (Mean=4.06 และ 

Mean=4.31, p-value<0.001)  และ ดานการคํานึงถึงสิทธิ

ป วยและการใหผู ป วยมีส วนรวม (Mean=3.87 และ 

Mean=4.23, p-value<0.001) แตรายดานที่การรับรูของ

อาจารยและนักศึกษาไมแตกตางกัน คือ ด านการคิด

วิเคราะห (p-value =0.372) ดังตารางที่ 2     

 

ตารางที่ 1 พฤติกรรมการดูแลดวยหัวใจความเปนมนุษยของนักศึกษาวิทยาลัย การสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก         

ตามการรับรูของอาจารยและนักศึกษา โดยรวม และรายดาน (n=259)  

 

พฤติกรรมการดูแลดวยหัวใจความเปนมนุษย 

 

Mean (S.D.) 

 

Min-max 

 

ระดับ 

ดานจิตบริการ 4.19 (0.25) 3.00-5.00 ดี 

ดานการคิดวิเคราะห 4.12 (0.23) 3.88-4.88 ดี 

ดานการคํานึงถึงสิทธิปวยและการใหผูปวยมีสวนรวม 4.05 (0.37) 3.00-4.88 ดี 

โดยรวม 4.13 (0.21) 3.72-4.81 ดี 

 

 

ตารางที่ 2 เปรียบเทียบคะแนนเฉลี่ย พฤติกรรมการดูแลดวยหัวใจความเปนมนุษยของนักศึกษาวิทยาลัย 

            การสาธารณสุขสิรินธร จังหวัดพิษณุโลก ตามการรับรูของอาจารยพี่เลี้ยง และ นักศึกษา (n1=129, n2=130)  

พฤติกรรมการดูแลดวย 

หัวใจความเปนมนุษย 

อาจารยพี่เลี้ยง (n=129) นักศึกษา(n=130)  

Mean (S.D.) ระดับ Mean (S.D.) ระดับ p-value 

โดยภาพรวม 4.02 (0.12) ดี 4.25 (0.22) ดี <0.001** 

ดานจิตบริการ 4.06 (0.05) ดี 4.31 (0.30) ดี <0.001** 

ดานการคิดวิเคราะห 4.11 (0.30) ดี 4.13 (0.12) ดี 0.372 

ดานการคํานึงถึงสิทธิปวยและ

การใหผูปวยมีสวนรวม 

3.87 (0.38) ดี 4.23 (0.27) ดี <0.001** 

** มีนัยสําคัญทางสถิติที่ 0.001  

 

อภิปรายผล 

            พฤติกรรมการดูแลดวยหัวใจความเปนมนุษย

ของนักศึกษา วิทยาลัยการสาธารณสุขสิ รินธร จังหวัด

พิษณุโลก ตามการรับรูของอาจารยพี่เลี้ยงและนักศึกษาอยู

ในระดับดี ทั้งโดยรวม และรายดานทั้ง 3 ดาน แสดงใหเห็น

วานั กศึกษามีพฤติกรรมการปฏิบั ติ งานที่ ครอบคลุม
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พฤติกรรมการดูแลดวยหัวใจความเปนมนุษยตามอัตลักษณ

ที่ วิทยาลัยการสาธารณสุขสิ รินธร จั งหวัดพิ ษณุ โลก              

ไดกําหนดไว ทั้งนี้เนื่องมาจากหลักสูตรสาธารณสุขชุมชน 

จัดการเรียนการสอนที่มุงเนนอัตลักษณบริการสุขภาพดวย

หัวใจความเปนมนุษย ตามแนวนโยบายของสถาบันพระบรม

ราชชนก นักศึกษาชั้นปที่ 4 ไดเรียนรายวิชาที่มีการสอนให

การดูแลสุขภาพแบบองครวม และ มีการฝกประสบการณ

สาธารณสุขชุมชนไดคนหาและแกไขปญหาของประชาชน

ตามหลักวิชาการ (Sirindhorn College of Public Health, 

Phitsanulok, 2022) ประกอบกับมีการสอนเก่ียวกับ

จรรยาบรรณแหงวิชาชีพสาธารณสุขชุมชน ซึ่งมี เนื้อหา

เก่ียวกับการปฏิบัติตนตอผูป วยหรือผู รับบริการ และ

จรรยาบรรณตอสาธารณะ (Community Public Health 

Council Regulations, Concerning the ethics of the 

public health profession 2561 B.E.) เพื่อเตรียมนําไป

สอบใบอนุญาตเปนผูประกอบวิชาชีพการสาธารณสุขชุมชน

ในการฝกปฏิบัติงานนักศึกษามีความตั้ งใจในการดูแล

ผูรับบริการที่ดี  

ตามการรับรูของอาจารยพี่เลี้ยง พบวา พฤติกรรม

ของนักศึกษาที่ดีเรียงตามลําดับคือ ดานคิดวิคราะห ดานจิต

บริการ และดานการคํานึงถึงสิทธิปวยและการใหผูปวย      

มีสวนรวม พฤติกรรมของนักศึกษา ดานคิดวิคราะหที่ดี         

คือประเมินสภาพผูรับบริการอยางเปนระบบและตามความ

เปนจริง เนื่องจากการฝกปฏิบัติงานนักศึกษาตองใชขอมูล       

ที่เปนจริงของผูรับบริการมารายงานอาจารยพี่เลี้ยงจึงทําให

เห็นการปฏิบัติชัดเจน ที่มีคะแนนนอยที่สุด คือกลาแสดง

ความคิดเห็นโตแยงในการปฏิบัติงานโดยอาศัยหลักการและ

เหตุผล แสดงใหเห็นวาอาจารยพี่เลี้ยงคาดหวังใหนักศึกษา

กลาแสดงออกทางความคิดเห็น ดานจิตบริการที่ดี เนื่องจาก

นักศึกษาพูดคุยกับผู รับบริการดวยน้ําเสียงสุภาพ สีหนา       

ยิ้มแยม และเรียกชื่อผูรับบริการและใชสรรพนามที่เหมาะสม 

แตที่นอยที่สุด คือ การชวยเหลือผู รับบริการโดยไมตอง              

รองขอ อาจเนื่องจากนักศึกษายังไมคุนเคยกับผูรับบริการ

และไมมีแนวทางในการชวยเหลือผู รับบริการโดยไมตอง              

รองขอ ซึ่งในโรงพยาบาลสงเสริมสุขภาพตําบล ผูรับบริการ

ไมไดแสดงอาการเจ็บปวยที่ตองการความชวยเหลือชัดเจน 

ดานการคํานึงถึงสิทธิปวยและการใหผูปวยมีสวนรวม               

ที่ดีเนื่องจากนักศึกษาใหบริการตอผูรับบริการโดยคํานึงถึง

สิทธิมนุษยชนมีการแสดงออกสุภาพกับผูรับบริการ แตที ่           

มีคะแนนนอยไดแก แจงใหผู รับบริการและญาติทราบ

เก่ียวกับสิทธิผูปวย อาจเนื่องมาจากการแจงสิทธิผูปวย              

ในสถานบริการที่ไปฝกงานมีการติดประกาศสิทธิผูปวยไว

แลว และไม ไดมีแนวทางใหนักศึกษาปฏิบัติที่ ชัดเจน             

ซึ่งนักศึกษาไดรับการสอนการแนะนําตัวตอผูรับบริการและ

การใหขอมูลกอนการกระทําใดๆกับผู รับบริการ ผลวิจัย

แสดงใหเห็นวานักศึกษายังปฏิบัตินอยกวาที่อาจารยพี่เลี้ยง

คาดหวัง 

ตามการรับรูของนักศึกษา พฤติกรรมดานจิต

บริการของนักศึกษา ที่ดีมากที่สุด ไดแก แสดงทาทีเปนมิตร

และเต็มใจใหบริการ รองลงมาคือ ใสใจใสความทุกขที่เปน

ปญหาของผูรับบริการ ตามลําดับ ดานจิตบริการที่มีคะแนน

นอยที่ สุดคือ ชวยเหลือผู รับบริการโดยไมตองรองขอ           

ดานการคิดวิ เคราะห  พฤติกรรมที่ ดีทีสุด คือ มีความ

รอบคอบใครครวญกอนการทํ างานและการตัดสินใจ 

พฤติกรรมที่มีคะแนนนอยที่สุดคือ กลาแสดงความคิดเห็น

โตแยงในการปฏิบัติงานโดยอาศัยหลักการและเหตุผล        

ซึ่งเนื่องมาจากการฝกงานของนักศึกษาปที่ 4 เปนการทาํงาน

ในสถานการณจริงซึ่งนักศึกษายังไมมีความชํานาญตองใช

ความรอบครอบระมัดระวัง ให เหตุผลหลักวิชาการกับ

อาจารยพี่เลี้ยง แตพฤติกรรมกลาแสดงความคิดเห็นโตแยง

ในการปฏิบัติงานที่ยังมีนอย เนื่องมาจากในการฝกงานอาจ

ไมมีประเด็นอภิปรายใหนักศึกษาแสดงความเห็นโตแยง  
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ผลวิจัยนี้สอดคลองกับผลวิจัยการรับรูพฤติกรรม

การบริการสุขภาพดวยหัวใจของความเปนมนุษยของ

นักศึกษาพยาบาลวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนีราชบุรี       

ปการศึกษา2562 (Intana, Srimahunt, & Meebunmak, 

2021) พบวา นักศึกษาพยาบาลชั้นปที่ 4 รับรูพฤติกรรมการ

บริการสุขภาพดวยหัวใจของความเปนมนุษย โดยรวมอยูใน

ระดับดี (µ=4.41±0.51) รายดานการคิดวิเคราะห (µ=

4.27±0.57) และดานการมีสวนรวมของผูรับบริการ (µ=

4.38±0.58)  อยูในระดับดี และสอดคลองกับผลวิจัยที่

วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี จังหวัดนนทบุรี ตามการ

ประเมินของบัณฑิตพยาบาลและผูใชบัณฑิตซ่ึงเปนพยาบาล

ที่ดูแลบัณฑิต พบวา พฤติกรรมฯ โดยรวม และรายดาน         

อยู ในระดับดี (Koolnaphadol, Laokosin, Pimmas, 

&Prabhakar, 2019) สอดคลองกับการวิจัยที่ เพชรบุ รี 

(Glomjai, & Oumparm, 2018) พบวา พฤติกรรมการ

บริการสุขภาพดวยหัวใจของความเปนมนุษยของนักศึกษา

พยาบาล โดยรวมตามการรับรูนักศึกษาพยาบาล อยูในระดับ

มาก แตผลวิจัยคร้ังนี้  ไมสอดคลองกับผลการวิจัยใน

นักศึกษาพยาบาลวิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี ราชบุรี คือ 

พฤติกรรมฯ ดานจิดบริการของนักศึกษาพยาบาล ตามการ

รับรูของนักศึกษาพยาบาลชั้นปที่ 4 ประเมินตนเองอยูใน

ระดับดีมาก (µ= 4.52±0.53) ในวิจัยนี้นักศึกษาประเมิน

ตนเองอยูในระดับดี ที่ผลวิจัยแตกตางกันเนื่องจากกลุม

ตัวอยางเปนนักศึกษาในหลักสูตรที่มีการเรียนการสอน

แตกต างกัน  การวิ จั ยคร้ั งนี้ เป นนั กศึ กษาสาขาวิชา

สาธารณสุขชุมชนจึงแตกตางจากนักศึกษาพยาบาล และไม

สอดคลองกับการวิจัยที่วิทยาลัยพยาบาลพระจอมเกลา 

จังหวัดเพชรบุรี (Glomjai, T., & Oumparm, K., 2018) 

พฤติกรรมของนักศึกษาตามการรับรูของอาจารยพี่ เลี้ยง          

อยูในระดับมากที่สุด (Mean=4.53±0.24) อาจเนื่องจากการ

วิจัยที่เพชรบุรีแบบสอบถามการประเมินแตกตางกับวิจัยนี้

คือ แบบสอบถามวิจัยนี้มี 3 ดาน แตวิจัยที่วิทยาลัยพยาบาล

พระจอมเกลา จังหวัดเพชรบุ รี มี คําถามทั้งหมด 16 ขอ

แบงเปน 4 ดาน เพิ่มดานคุณธรรมจริยธรรมและนักศึกษา      

มีคะแนนดานคุณธรรมจริยธรรมระดับสูงมาก จากจํานวนขอ

แบบสอบถามที่แตกตางกันนี้ผลวิจัยจึงแตกตางกัน 

ผลวิจัยเปรียบเทียบการรับรูของอาจารยพี่ เลี้ยง 

และนักศึกษาตอพฤติกรรมการบริการสุขภาพดวยหัวใจของ

ความเปนมนุษยของนักศึกษา พบวา การรับรูของอาจารยพี่

เลี้ยงและนักศึกษาตอพฤติกรรมฯโดยรวมแตกตางกัน        

ไมสอดคลองกับผลวิจัยในบัณฑิตที่สําเร็จการศึกษาจาก

วิ ท ยาลั ยพยาบ าลบ รมราชชน นี  จั งห วั ดน นทบุ รี 

(Koolnaphadol,  Laokosin, Pimmas, & Prabhakar, 

2019)  ตามการประเมินของบัณฑิตพยาบาลและผูใชบัณฑิต 

พบวา บัณฑิตพยาบาลและผูใชบัณฑิตมีการรับรูพฤติกรรม

การดูแลผูรับบริการดวยหัวใจความเปนมนุษยของบัณฑิต 

โดยรวม ไมแตกตางกัน (p-value=0.630) ทั้งนี้อาจเนื่องมาก

จากเปนการศึกษาในบริบทตัวอยางที่แตกตางกันคือวิจัยนี้

เปนนักศึกษาสาธารณสุขชุมชนที่ยังไมจบการศึกษาแต          

ที่วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี จังหวัดนนทบุรีเปนบัณฑิต

พยาบาลผูจบการศึกษาแลวผลวิจัยจึงแตกตางกัน 

ขอเสนอแนะการนําผลการวิจัยไปใช 

1. ผูบริหารวิทยาลัยฯควรมีนโยบาย ใหหลักสูตร

จัดทําแนวปฏิบัติสําหรับนักศึกษา และติดตามประเมิน  

พฤติกรรมการบริการสุขภาพดวยหัวใจของความ

เปนมนุษยของนักศึกษา ปที่ 4 ทุกปการศึกษา และประเมิน

อีกคร้ังหลังจบการศึกษา เพื่อติดตามผลการดําเนินงานของ

หลักสูตรดานอัตลักษณของผูเรียน 

2. หลักสูตรควรจัดทําเอกสารคูมือแนวทางการ

ปฏิบัติสําหรับนักศึกษา เพื่อใชประกอบการเรียนและการฝก

ปฏิบัติงาน ที่มีตัวอยางสถานการณจริงใหนักศึกษาเรียนรู

ดวยตนเอง  
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3.   อาจารยที่ เก่ียวของกับการจัดการเรียนการ

สอนหลักสูตร นําผลวิจัยไปใชวางแผนจัดการเรียนการสอน

เพิ่มการปฏิบัติของนักศึกษา เชน การชวยเหลือผูรับบริการ

โดยไมตองรองขอ การชวยเหลือผูรับบริการโดยไมตองรอง

ขอ และ กลาแสดงความคิดเห็นโตแยงในการปฏิบัติงาน 

กิตติกรรมประกาศ 

        ผูวิจัยขอขอบพระคุณอาจารยพี่เลี้ยงและนักศึกษาทุก 

ทานที่ รวมในการวิจัยนี้  ขอขอบพระคุณผู อํานวยการ

วิทยาลั ยการสาธารณ สุ ขสิ รินธร จั งหวั ดพิ ษณุ โลก                    

ที่สนับสนุนการวิจัยอนุเคราะหใหเก็บขอมูลในนักศึกษา และ

ผูบริหารสถานพยาบาลในแหลงฝกปฏิบัติงาน ที่อนุเคราะห

ใหเก็บขอมูลในบุคลากร ตลอดจนเจาหนาที่ทุกทาน ที่ให

ความชวยเหลอืการประสานงานดวยความเปนมิตร  
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